
 
 

 

บทที ่5 

สรุป อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
  
 

การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวิจยัแบบส ารวจ (Survey Research)  โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา 
ระดบัการด าเนินงานเฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน ของ อสม. และปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อ
การด าเนินงานเฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน ของ อสม. จงัหวดัยโสธร  สรุป อภิปรายผล  
และมีขอ้เสนอแนะจากการศึกษา ดงัน้ี 
 
 

1.  สรุปการวจิัย 
 
 1.1  วตัถุประสงค์การวจัิย 

  1.1.1  เพื่อศึกษาระดบัการด าเนินงานเฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน 
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น จงัหวดัยโสธร 

  1.1.2  เพื่อศึกษาปัจจยัส่วนบุคคล แรงจูงใจ  และแรงสนบัสนุนทางสังคม ในการ
ด าเนินงานเฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน  ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น 
จงัหวดัยโสธร 

  1.1.3  เพื่อศึกษาอิทธิพลของปัจจยัส่วนบุคคล  แรงจูงใจ  และแรงสนบัสนุนทาง
สังคมต่อการด าเนินงานเฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า
หมู่บา้น จงัหวดัยโสธร  
 1.2  วธีิด าเนินการวจัิย 

  1.2.1  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  ศึกษาในกลุ่ม อสม. ในพื้นท่ีจงัหวดัยโสธร 
จ านวน 10,822 คน ท่ีมีช่ือในฐานขอ้มูลของกรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ ใน www.thaiphc.net  
ค  านวณขนาดตวัอยา่งในโดยใชสู้ตรประมาณค่าเฉล่ียของประชากร กรณีท่ีทราบจ านวนประชากร 
ไดก้ลุ่มตวัอยา่ง จ  านวน 891 คน  สุ่มตวัอยา่งแบบเป็นระบบ (Systematic Random Sampling)  

  1.2.2  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวิจัย  ใชแ้บบสอบถาม ท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึน  ประกอบดว้ย 
4 ส่วน  1) คุณลกัษณะส่วนบุคคล  2) ปัจจยัดา้นแรงจูงใจ 5 ดา้น  3) ปัจจยัดา้นแรงสนบัสนุนทาง
สังคม 4 ดา้น  และ 4) การด าเนินงานเฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวานของ อสม. 8 ดา้น 
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มีค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาซ (Cronbach`s Coefficient) ไดค้่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถาม
ปัจจยัดา้นแรงจูงใจ เท่ากบั 0.83 ดา้นแรงสนบัสนุนทางสังคม  เท่ากบั 0.85  และดา้นการด าเนินงาน
เฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน เท่ากบั 0.94  และทั้งฉบบัเท่ากบั 0.94 

  1.2.3  วิเคราะห์ข้อมูล  โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป โดยใช้สถิติเชิง
พรรณนา  และสถิติเชิงอนุมาน  โดยใช ้Pearson correlation, Chi-sqaure test และ Multiple regression 
ดว้ยวธีิ Stepwise 
 1.3  ผลการวจัิย  สรุปไดด้งัน้ี 

   1.3.1  คุณลักษณะส่วนบุคคล แรงจูงใจ และแรงสนับสนุนทางสังคมในการด าเนินงาน 
ของ อสม. 
  จากกลุ่มตวัอย่าง อสม. จ านวน 891 คน ไดรั้บการตอบกลบั ร้อยละ 100  
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 76.7 มีอายุระหวา่ง 40-49 ปี ร้อยละ 43.7 อายเุฉล่ีย 47.87 ปี (S.D.= 8.88) 
มีสถานภาพ สมรสแลว้ ร้อยละ 86.0 จบการศึกษาสูงสุดระดบัประถมศึกษา ร้อยละ 46.6 ประกอบอาชีพ
เกษตรกร ร้อยละ 77.8 มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน นอ้ยกวา่ 5,000 บาท ร้อยละ 61.6  ทั้งน้ี เป็นผูท่ี้รายได้
ไม่เพียงพอและมีหน้ีสิน ร้อยละ 52.2 โดยเฉล่ียระยะเวลาเป็น อสม. เท่ากบั 11.70 ปี (S.D.=8.63)  
ในระยะ 3 ปีท่ีผา่นมา  เคยผา่นการอบรม และเคยศึกษาดูงานเก่ียวกบัการเฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุม 
โรคเบาหวานมาแลว้ ร้อยละ 88.9 และร้อยละ 77.4 ตามล าดบั มีค่าเฉล่ียแรงจูงใจในการด าเนินงาน
เฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน ของ อสม. ภาพรวมเท่ากบั 4.35 (S.D.=0.84) ซ่ึงอยูใ่นระดบั 
มาก  และมีค่าเฉล่ียแรงสนบัสนุนทางสังคมในการด าเนินงานเฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน 
ของ อสม. ภาพรวมเท่ากบั 4.05 (S.D.= 0.51) ซ่ึงอยูใ่นระดบัมากเช่นกนั 
   1.3.2  การด าเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน 
   การด าเนินงานเฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน ของอสม. ภาพรวม
อยูใ่นระดบัมาก ค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 4.15 (S.D.= 0.55)  โดยเม่ือพิจารณารายดา้น  ประกอบดว้ย 8 ดา้น  
ดา้นการคดักรองประเมินพฤติกรรมสุขภาพ มีค่าเฉล่ียสูงสุด เท่ากบั 4.34 (S.D.= 0.65)  
   1.3.3  ปัจจัยทีม่ีอิทธิพลต่อการด าเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน 

  การวเิคราะห์ความสัมพนัธ์เบ้ืองตน้ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคล แรงจูงใจ และ
แรงสนับสนุนทางสังคมกบัการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวาน ของอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวาน 
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ไดแ้ก่ เพศ (p-value=.003) การ
อบรมพฒันาศกัยภาพ (p-value<.001)  และ การศึกษาดูงาน (p-value=.003) ระยะเวลาการเป็น อสม. 
(p-value=.009)  แรงจูงใจในการปฏิบติังาน และแรงสนับสนุนทางสังคม ท่ีระดบั p-value<.001 ส่วน
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สถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา อาชีพหลกั และความเพียงพอของรายไดไ้ม่พบความสัมพนัธ์ และ
เม่ือวเิคราะห์แบบตวัแปรเชิงซอ้น (Multi-variate analysis)  ส าหรับตวัแปรท่ีมีความสัมพนัธ์เบ้ืองตน้
กบัตวัแปรตาม โดยวิธี Stepwise พบวา่ มีเพียง 4 ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการด าเนินงานเฝ้าระวงั
และป้องกนัโรคเบาหวาน ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นในระดบัสูง โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์พหุคูณเป็น .733 และสามารถร่วมกนัพยากรณ์การด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนั
โรคเบาหวาน ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ไดร้้อยละ 53.5 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ
ท่ีระดบั p-value<.001 โดยมีความคลาดเคล่ือนในการพยากรณ์ เท่ากบั 2.409 โดยปัจจยัดา้นเพศ 
การอบรมพฒันาศกัยภาพ แรงจูงใจ และแรงสนบัสนุนทางสังคม  สามารถพยากรณ์การด าเนินงาน
เฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวาน ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นได ้อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติ p-value=.049, .029, <.001, และ <.001 ตามล าดบั 

 
 

2.  อภิปรายผล 
 
 ผูว้จิยัอภิปรายผลตามวตัถุประสงคแ์ละสมมุติฐานของการวจิยั  ดงัน้ี  
 2.1  ระดับการด าเนินงานเฝ้าระวังป้องกันและควบคุมโรคเบาหวาน ของอาสาสมัคร 
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน จังหวัดยโสธร  การศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ การด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนั
โรคเบาหวาน ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ภาพรวมอยู่ในระดบัมาก ร้อยละ 79.9  
อีกร้อยละ 20.1 มีการด าเนินงานอยูใ่นระดบัปานกลาง โดยไม่มีอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น 
ท่ีมีการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวาน อยู่ในระดบัน้อย ค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 4.15  
(S.D.= 0.55)  ทั้งน้ีเน่ืองมาจากปัญหาโรคเบาหวานเป็นปัญหาสุขภาพท่ีส าคญัของจงัหวดัยโสธร  
และจงัหวดัมีนโยบายในการเฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน โดยมีการพฒันาศกัยภาพ 
อสม. ทั้งดา้นความรู้และทกัษะการด าเนินงานมาอย่างต่อเน่ือง มีแนวทางการปฏิบติังานท่ีชดัเจน    
ซ่ึงผลการศึกษาน้ีสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ศนัสนีย ์ รัศมี (2550) พบวา่ ระดบัการมีส่วนร่วมในการ
เฝ้าระวงัโรคเบาหวาน ของอาสาสมคัรสาธารณสุขในเขตสวนหลวง กรุงเทพมหานคร อยูใ่นระดบัสูง 
และสอดคลอ้งกบัการศึกษาการมีส่วนร่วมของอาสาสมคัรสาธารณสุขท่ีปฏิบตัติงานในเร่ืองอ่ืนๆ ท่ีพบ
ในระดบัมากเช่นกนั (ธณูเกียรติ  ใจยงค,์ 2550  พิทกัษ ์ กาฬภกัดี, 2550 จินตนา  บุญยิง่, 2556 ประดิษฐ ์ 
ธรรมคง และคณะ, 2555)  ซ่ึงเป็นการยืนยนัท่ีชดัเจนวา่ อสม. สามารถปฏิบติังานตามบทบาทท่ีไดรั้บ
มอบหมายเป็นอยา่งดี  ซ่ึงเม่ือพิจารณารายดา้นของระดบัการด าเนินงานเฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุม
โรคเบาหวาน พบว่า ระดบัการด าเนินงานทุกดา้นอยู่ในระดบัมาก โดยดา้นที่มีคะแนนเฉล่ียการ
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ด าเนินงานสูงสุดคือ การคดักรองประเมินพฤติกรรมสุขภาพ ค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 4.34 (S.D.=0.65) 
รองลงมาคือ ดา้นการประชาสัมพนัธ์และประสานเตรียมชุมชน ค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 4.24  (S.D.= 0.65) 
อยา่งไรก็ตามในดา้นการจดักิจกรรมตามแผนงาน การสนบัสนุนการจดัตั้งกลุ่ม และผลกัดนับทบาท
กลุ่ม มีค่าเฉล่ียการด าเนินงานต ่าสุด โดยมีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดเท่ากบั 3.93 (S.D.= 0.74)  
  2.2  ระดับแรงจูงใจในการด าเนินงานเฝ้าระวังป้องกันและควบคุมโรคเบาหวาน 
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน จังหวัดยโสธร  การศึกษาคร้ังน้ี พบวา่ อสม. มีภาพรวม
แรงจูงใจ ในการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวาน ของ อสม. ส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัมาก 
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.35 (S.D.=0.84)  โดยไม่มี อสม. ท่ีมีแรงจูงใจในระดบันอ้ย  ทั้งน้ีสืบเน่ืองจาก อสม. 
ไดรั้บการมอบหมายงานท่ีชดัเจน ไดรั้บการยอมรับและช่ืนชมจากเจา้หน้าท่ีและประชาชนในการ
ปฏิบติังานเฝ้าระวงั ป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน และมีโอกาสศึกษาดูงานแลกเปล่ียนประสบการณ์ 
ท างานเบาหวานกบัหมู่บา้นอ่ืนๆ สอดคลอ้งกบัการศึกษาของธณูเกียรติ  ใจยงค์ (2550: 94-95) พบว่า 
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นมีแรงจูงใจต่อการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานป้องกนัและ
ควบคุมโรคไขเ้ลือดออกพบวา่อยูใ่นระดบัมาก และการศึกษาของ ศนัสนีย ์ รัศมี (2550) พบวา่ อสม. 
มีแรงจูงใจในการปฏิบติังาน เฝ้าระวงัโรคเบาหวานของอาสาสมคัรสาธารณสุขในเขตสวนหลวง  
กรุงเทพมหานคร อยูใ่นระดบัสูง  อีกทั้งการศึกษาคร้ังน้ี เม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่ ทุกดา้นมีค่าเฉล่ีย
อยู่ในระดบัมาก โดยดา้นความรับผิดชอบ มีค่าเฉล่ียสูงสุดเท่ากบั 4.66 (S.D.=0.84) รองลงมาคือ 
ดา้นการยอมรับนบัถือ ค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.40 (S.D.=0.58)  และดา้นลกัษณะของงานค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.37 
(S.D.=0.57) ตามล าดบั  อยา่งไรก็ตาม ในดา้นความกา้วหนา้ มีค่าเฉล่ียต ่าสุด  
 2.3  ระดับแรงสนับสนุนทางสังคมในการด าเนินงานเฝ้าระวังป้องกันและควบคุม 
โรคเบาหวาน ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน จังหวดัยโสธร  การศึกษาคร้ังน้ี พบวา่ อสม. 
ไดรั้บแรงสนบัสนุนทางสังคมในการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวาน ภาพรวมมีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 4.05 (S.D.= 0.51) โดยด้านการให้ขอ้มูลข่าวสาร มีค่าเฉล่ียสูงสุดเท่ากบั 4.18 (S.D.= 0.51) 
รองลงมาคือ ดา้นการสะทอ้น สนบัสนุนให้ประเมินตนเอง มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.02 (S.D.= 0.62) ทั้งน้ี
เน่ืองจาก อสม. ไดรั้บทราบขอ้มูลดา้นเบาหวานและมีโอกาสเสนอแนะการด าเนินงานในเวทีต่างๆ  
นอกจากน้ีแลว้ยงัไดรั้บการยอมรับและสนบัสนุนการด าเนินงานจากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขและองคก์ร
ปกครองส่วนทอ้งถ่ินมาโดยตลอด  ซ่ึงการศึกษาท่ีผา่นมา ยงัไม่มีรายงานท่ีชดัเจนในดา้นระดบัแรง
สนบัสนุนทางสังคม  อยา่งไรก็ตามในเชิงทฤษฎี ช้ีใหเ้ห็นวา่ แรงสนบัสนุนท าหนา้ท่ีในเชิงโครงสร้าง
ของการเป็นชมรม อสม. ท่ีเกิดจากเครือข่ายการท างานร่วมกนัของบุคคล ในคร้ังน้ีหมายถึงทั้งการ
สนบัสนุนของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข กลุ่ม อสม.ดว้ยกนั หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง  อยา่งต่อเน่ือง มีความถ่ี
ท่ีเหมาะสม ปริมาณเพียงพอ ส่งผลต่อการด าเนินงานตามบทบาทไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ตามแนวคิด
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แรงสนับสนุนทางสังคมตามโครงสร้าง (structural support) (Thoit, 1982) ซ่ึงแรงสนับสนุนจะท า
หนา้ท่ีเก่ียวขอ้งกบั อสม. ใน 2 ดา้น คือ 1) ช่วยปรับความรู้สึกนึกคิดของบุคคลตลอดจนพฤติกรรม 
2) ช่วยใหบุ้คคลรู้สึกวา่ชีวิตมีคุณค่า (Callaghan & Morrissey, 1993)  ดงันั้น จึงสรุปไดว้า่ ระดบัแรง
สนบัสนุนท่ีมากดงักล่าว เป็นผลจากการพฒันา และสนบัสนุน อสม. อยา่งต่อเน่ือง  
 2.4  ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการด าเนินงานระวังป้องกันและควบคุมโรคเบาหวาน  
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน จังหวดัยโสธร  

    2.4.1  ปัจจัยที่สามารถร่วมกันพยากรณ์การด าเนินงานเฝ้าระวังและป้องกัน
โรคเบาหวาน ของ อสม. อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ   ประกอบดว้ย ปัจจยัดา้นเพศ การอบรมพฒันา
ศกัยภาพ แรงจูงใจ และแรงสนบัสนุนทางสังคม (p-value=.049, .029, <.001, และ <.001 ตามล าดบั) 
  1)  ปัจจัยด้านเพศ  การศึกษาคร้ังน้ี พบวา่ อสม. จงัหวดัยโสธร ส่วนใหญ่เป็น 
เพศหญิง และพบวา่ อสม. เพศหญิง มีสัดส่วนการด าเนินงานเฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน 
ในระดบัมาก ถึงมากท่ีสุด ในสัดส่วนท่ีสูงกว่า อสม. เพศชาย  เน่ืองจากงานเฝ้าระวงัป้องกนัและ
ควบคุมโรคเบาหวาน เป็นงานละเอียดและตอ้งด าเนินการต่อเน่ือง  ดงันั้น จึงท าให้ อสม. เพศหญิง
ซ่ึงมีลกัษณะท่ีท างานละเอียดไดดี้กวา่ มีสัดส่วนการด าเนินงาน  อีกทั้ง อสม.หญิงจะสามารถเขา้ถึง
กลุ่มเป้าหมายไดดี้กวา่ ไม่ว่าจะเป็นการเชิญชวนให้มารับการตรวจคดักรอง การติดตามเยี่ยมบา้น 
เป็นตน้  ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของการศึกษาประสิทธิภาพการท างานของ อสม.ในชุมชน ของ 
Alam, Tasneem, & Oliveras (2007)  ท่ีสรุปวา่ การมีสัดส่วน อสม. หญิงท่ีสูง ท าให้สามารถพฒันา
ศกัยภาพพิเศษบางดา้นไดม้ากข้ึน โดยเฉพาะงานท่ีตอ้งการความละเอียดอ่อนในการท างาน สอดคลอ้ง
กบัการศึกษาของ ธณูเกียรติ  ใจยงค ์(2550, น. 94-95) พบวา่ เพศ มีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินงานป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และการศึกษาของ พิทกัษ์  กาฬภกัดี (2550) พบวา่ ปัจจยัท่ีมีความ 
สัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของอาสาสมคัรสาธารณสุขในการด าเนินงานสาธารณสุขมูลฐานของ
อาสาสมคัรสาธารณสุขจงัหวดัสุพรรณบุรี อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 คือ เพศ รวมถึง
การศึกษาของ เอกรินทร์ โปตะเวช และคณะ  (2551) พบว่า ปัจจยัดา้นเพศ มีผลต่อการปฏิบติังาน
สาธารณสุขมูลฐานตามบทบาทหนา้ท่ีของ อสม. โดยพบวา่ เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 77.1 โดยร่วม 
กบัตวัแปรอ่ืนในการท านายการปฏิบติังานของ อสม. ไดร้้อยละ 47.52 มีค่าสัมประสิทธ์สหสัมพนัธ์
พหุคูณเท่ากบั .47  ซ่ึงสรุปไดว้่า อสม. เพศหญิงมีการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวาน
สูงกวา่ อสม. เพศชาย  
  2)  ปัจจัยด้านการอบรมพัฒนาศักยภาพ  การศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ อสม. ส่วนใหญ่ 
เคยอบรมเก่ียวกบัการเฝ้าระวงั ป้องกนั และควบคุมโรคเบาหวานมาแลว้ในระยะ 3 ปี โดย อสม. ท่ีเคย 
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อบรมมาแลว้ ในระยะ 3 ปี มีสัดส่วนการการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวาน ในระดบั
มาก ถึงมากท่ีสุด ในสัดส่วนท่ีสูงกวา่ อสม.ท่ียงัไม่เคยไดรั้บการอบรมในระยะ 3 ปี ซ่ึงสอดคลอ้งกบั 
Global Health Trust (2003) ท่ีกล่าววา่ การฝึกอบรมเป็นส่ิงจ าเป็นส าหรับ อสม. ท่ีปฏิบติังานในชุมชน 
โดยเน้ือหาและระยะเวลาของการฝึกอบรม จะตอ้งสอดคลอ้งกบัลกัษณะของบริการท่ี อสม. จะไป
ปฏิบติั ทั้งน้ีในงานเฝ้าระวงั ป้องกนั และควบคุมโรคเบาหวาน ของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั
ยโสธร ในรอบ 3 ปีท่ีผา่นมา ไดพ้ฒันา อสม.เช่ียวชาญ โดยอบรมดว้ยหลกัสูตร 2 วนัในแต่ละพื้นท่ี
ต าบล หรือโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ให้เขา้ใจความส าคญัของโรคเบาหวาน การเฝ้าระวงั ท่ีเน้น
การฝึกทกัษะการคดักรองดว้ยวาจา ดว้ยแบบประเมินพฤติกรรมสุขภาพเบ้ืองตน้  พร้อมทั้งฝึกการ
ซักถามโอกาสเส่ียงดว้ยแบบคดักรองเบาหวานเบ้ืองตน้ ฝึกทกัษะรายบุคคลในการเจาะปลายน้ิว 
โดยกระบวนการปฏบัติัจริง ระยะแรกจะอยูภ่ายใตก้ารดูแลของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข  เม่ือปฏิบติัจนเกิด
ความช านาญจึงให้สามารถปฏิบติัดว้ยตนเองตามคุม้ท่ีรับผิดชอบ จากลกัษณะการอบรมดงักล่าว 
จึงส่งผลให้ อสม. มีการด าเนินงานเฝ้าระวงั ป้องกนั และควบคุมโรคเบาหวานในระดบัมากถึงมาก
ท่ีสุด 

  3)  ปัจจัยด้านแรงจูงใจในการด าเนินงาน  การศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ ปัจจยัดา้น  
แรงจูงใจมีความสัมพนัธ์กบัการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวาน ของอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้นอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ท่ีระดบั p-value<.001 กล่าวคือ อสม. ท่ีมีระดบั
แรงจูงใจสูง จะมีระดบัการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวานสูงดว้ย  ซ่ึงสอดคลอ้งกบั
ทฤษฎีความตอ้งการล าดบัขั้น (Hierarchy of Needs) ของอบัราฮมั มาสโลว ์(อา้งใน ศิริพงษ์  ลดาวลัย ์
ณ อยุธยา, 2542: 107-110) ท่ีได้อธิบายถึงพฤติกรรมของมนุษยท่ี์เก่ียวกบัความตอ้งการพื้นฐาน       
ที่เกิดข้ึนจากความพึงพอใจของมนุษย ์และเป็นแรงผลกัดนัให้มนุษยเ์กิดการมีส่วนร่วม ประกอบ 
ดว้ย  ความตอ้งการทางดา้นร่างกาย  ความตอ้งการความปลอดภยั ความตอ้งการความรัก ความตอ้งการ
การยกย่องนับถือจากคนอ่ืนหรือมีเกียรติในสังคม และความตอ้งการประสบความส าเร็จ และ 
สอดคลอ้งกบัทฤษฏีสองปัจจยั (Two Factors Theory)  Frederick Herzberg (อา้งใน ศิริพงษ์  ลดาวลัย ์
ณ อยุธยา, 2542: 110-112) ไดศึ้กษาทฤษฎีปัจจยัจูงใจ-ปัจจยัสุขวิทยา (Motivator-Hygiene Theory) 
สรุปวา่ปัจจยัจูงใจจะช่วยกระตุน้หรือจูงใจให้ผูป้ฏิบติังานเกิดความพอใจในงานและท างานเตม็ท่ีข้ึน 
มีประสิทธิภาพมากข้ึนได ้ซ่ึงปัจจยัจูงใจน้ีจะช่วยกระตุน้หรือจูงใจให้ผูป้ฏิบติังาน เกิดความพอใจ
ในงานและท างานเต็มท่ีข้ึน มีประสิทธิภาพมากข้ึนได ้โดยเฉพาะการด าเนินงานเฝ้าระวงั ป้องกนั
และควบคุมโรคเบาหวาน  ซ่ึงเป็นโรคเร้ือรังท่ีตอ้งไดรั้บการดูแลอยา่งต่อเน่ือง อยา่งใกลชิ้ด ในขณะ
ท่ีเป็นการท างานแบบจิตอาสา โดยไม่ไดรั้บค่าตอบแทน  ดงันั้นการมุ่งหวงัให้ อสม. ปฏิบติัตามภารกิจ
ดงักล่าว อย่างมุ่งมัน่และต่อเน่ืองท่ีสอดคล้องกบัระบบงานและการด าเนินของโรค จ าเป็นตอ้ง 
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เสริมสร้างแรงจูงใจ ท่ีจะท าให้ อสม. มีทิศทาง เป้าหมายของตน และสามารถวางแผนท่ีจะบรรลุ
เป้าหมายนั้น และแรงจูงใจยงัเป็นตวักระตุน้ให้บุคคลเกิดพลงัและมีความกระตือรือร้นเพื่อท่ีจะ
บรรลุเป้าหมาย  ซ่ึงสอดคล้องกบัการศึกษาของศนัสนีย์  รัศมี (2550) พบว่า ปัจจยัจูงใจในการ
ปฏิบติังานมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 กบัการมีส่วนร่วม
ในการเฝ้าระวงัโรคเบาหวานของอาสาสมคัรสาธารณสุขในเขตสวนหลวง กรุงเทพมหานคร  และ
สอดคลอ้งกบั การศึกษาของ จินตนา  บุญยิง่ (2556) พบวา่ ปัจจยัดา้นแรงจูงใจในการยอมรับนบัถือ 
แรงจูงใจในความส าเร็จของการท างาน เป็นปัจจยัศึกษาสามารถร่วมกนัท านายการมีส่วนร่วม 
ในกระบวนการบริหารหมู่บา้นจดัการสุขภาพของ อสม. ในจงัหวดัอุบลราชธานี ไดร้้อยละ 29.1 
(R2 0.300, R2 adjusted 0.291, F 226.5, p<0.001)  รวมทั้งการศึกษาของ เอกรินทร์  โปตะเวช และคณะ 
(2551) พบวา่ แรงจูงใจในการปฏิบติังาน มีผลต่อการปฏิบติังานสาธารณสุขมูลฐานตามบทบาทหนา้ท่ี
ของ อสม. อยา่งไรก็ตาม ขดัแยง้กบัการศึกษาของธณูเกียรติ  ใจยงค ์(2550: 94-95) ไดศ้ึกษาการมี 
ส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น 
(อสม.) อ าเภอเมืองนครนายก จงัหวดันครนายก  พบว่า ปัจจยัดา้นแรงจูงใจไม่มีความสัมพนัธ์กบั
การมีส่วนร่วมในการควบคุมป้องกนัโรคไขเ้ลือดออก  อยา่งไรก็ตาม ลกัษณะงานควบคุมโรคเบาหวาน 
และโรคไขเ้ลือดออกมีความยุ่งยากแตกต่างกนั จึงอาจท าให้แรงจูงใจมีผลท่ีแตกต่างกนัดว้ย ดงันั้น 
ในงานดา้นโรคเบาหวาน หรือโรคเร้ือรังอ่ืนๆ ท่ีมีลกัษณะคลา้ยกนั คือมีการด าเนินการตั้งแต่การ 
ส ารวจและจดัท าขอ้มูลกลุ่มเป้าหมาย การประชาสัมพนัธ์และประสานเตรียมชุมชน การคดักรอง
ประเมินพฤติกรรมสุขภาพ การวิเคราะห์ขอ้มูล จ  าแนกกลุ่มเป้าหมายจากผลการตรวจคดักรอง การ
ประสานภาคีร่วมวางแผนด าเนินการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคเบาหวาน จดักิจกรรมตาม
แผนงานส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคเบาหวาน สนบัสนุนการจดัตั้งกลุ่ม หรือชมรมและผลกัดนั
บทบาทของกลุ่มหรือชมรม การใหค้  าปรึกษาและดูแลผูป่้วยโรคเบาหวาน และติดตามประเมินผล  

 4)  ปัจจัยด้านแรงสนับสนุนทางสังคมในการด าเนินงาน  การศึกษาคร้ังน้ี  
พบวา่ ปัจจยัดา้นแรงสนบัสนุนทางสังคมท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนั
โรคเบาหวาน ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ท่ีระดบั p-value 
<.001 โดยมีความสัมพนัธ์เชิงบวก  กล่าวคือ อสม. ท่ีไดรั้บแรงสนบัสนุนทางสังคมท่ีดี จะมีระดบั
การด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวานท่ีดีดว้ย  เน่ืองจากแรงสนบัสนุนทางสังคมมีความ 
สัมพนัธ์กบัพฤติกรรมใน 3 ดา้น  กล่าวคือ 1) ช่วยปรับความรู้สึกนึกคิดของบุคคลตลอดจนพฤติกรรม 
2) ช่วยให้บุคคลรู้สึกว่าชีวิตมีคุณค่า 3) ช่วยให้เกิดพฤติกรรม (Callaghan & Morrissey, 1993) ดงันั้น 
การไดรั้บแรงสนบัสนุนทางสังคมโดยเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขอยา่งต่อเน่ือง จึงส่งผลให้คร้ังน้ี อสม.   
มีระดบัการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวานท่ีดีดว้ย  ซ่ึงสอดคล้องกบัการศึกษาของ 
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พิทกัษ ์ กาฬภกัดี (2550) พบวา่ การสนบัสนุนทางสังคม เป็นปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
ของอาสาสมคัรสาธารณสุข ในการด าเนินงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมคัรสาธารณสุข
จงัหวดัสุพรรณบุรี อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 คือ ระยะเวลาการเป็นอาสาสมคัรสาธารณสุข 
และการศึกษาของ จินตนา  บุญยิ่ง (2556) พบว่า ปัจจยัดา้นการไดรั้บการสนับสนุนด้านนโยบาย 
เป็นปัจจยัท่ีสามารถร่วมกนัท านายการมีส่วนร่วมในกระบวนการบริหารหมู่บา้นจดัการสุขภาพของ 
อสม. ในจงัหวดัอุบลราชธานี ไดร้้อยละ 29.1 (R2 0.300, R2 adjusted 0.291, F 226.5, p<0.001) 
ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ี ปัจจยัดา้นแรงสนบัสนุนทางสังคม สามารถร่วมท านายกบัปัจจยัอ่ืนๆ ไดถึ้งร้อยละ 
53.5 ซ่ึงสูงกวา่การศึกษาของ จินตนา  บุญยิ่ง (2556)  ดงันั้น จึงควรมีเพิ่มแรงสนบัสนุนทางสังคม 
แก่ อสม. อยา่งต่อเน่ือง โดยเฉพาะในดา้น ดา้นอารมณ์ความรู้สึก ดา้นส่ิงของในการให้บริการ จาก
ประสบการณ์การด าเนินงานในพื้นท่ี ขอ้สังเกตมกัพบวา่ เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข จะติดการสั่งการ จนอาจ
ละเลยดา้นอารมณ์ความรู้สึกของ อสม. นอกจากน้ี อุปสรรคในดา้นการสนับสนุนส่ิงของวสัดุในการ
ด าเนินงาน จ าเป็นตอ้งมีแผนงานรองรับท่ีชดัเจน ส ารองให้เพียงพอ และต่อเน่ือง จึงจะท าให้การ
ด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคเบาหวานมีประสิทธิภาพยิง่ข้ึน 
    2.4.2  ปัจจัยทีไ่ม่สามารถพยากรณ์การด าเนินงานเฝ้าระวังและป้องกันโรคเบาหวาน  

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านได้  ประกอบดว้ย ปัจจยัดา้นระยะเวลาการเป็น อสม. และ
การศึกษาดูงาน  ซ่ึงขดัแยง้กบัการศึกษาของ พิทกัษ์  กาฬภกัดี (2550) พบว่า ระยะเวลาการเป็น 
อาสาสมคัรสาธารณสุข เป็นปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของอาสาสมคัรสาธารณสุข 
ในการด าเนินงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมคัรสาธารณสุขจงัหวดัสุพรรณบุรี อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ทั้งน้ีจากประสบการณ์การท างานในพื้นท่ีจะเห็นวา่ บุคคลท่ีอาสาเขา้มาปฏิบติังาน
ในฐานะ อสม. นั้น  แมจ้ะเป็น อสม. ใหม่ ท่ียงัไม่มีประสบการณ์ แต่หากมีจิตใจท่ีอาสามีความตั้งใจจริง
ในการท างาน  ก็สามารถปฏิบติังานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ เน่ืองจากการท างานของ อสม. จะอยู่
ภายใตก้ารดูแลใหค้  าแนะน าจากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขอยา่งต่อเน่ือง 
  การศึกษาคร้ังน้ี มีขอ้จ ากดัในเร่ืองเคร่ืองมือท่ีใช้วดัการรับรู้การด าเนินงานในภาพรวม
ของ อสม. เป็นขอ้มูลเชิงปริมาณแบบมาตรประมาณค่า  ซ่ึงอาจไม่สามารถสะทอ้นขอ้เท็จจริงของ
การด าเนินงานเฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน  ทั้งในกลุ่มเส่ียง กลุ่มป่วย ในการป้องกนั
กลุ่มเส่ียงไม่ให้กลายเป็นผูป่้วย ดูแลกลุ่มป่วยให้ควบคุมระดบัน ้ าตาลไดต้ามเกณฑ์ และป้องกนั
ภาวะแทรกซ้อนในกลุ่มป่วย โดยการด าเนินงานดงักล่าวมีปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งหลายประการ ท าให้ผล
การศึกษาในภาพรวมอาจไม่สามารถสะทอ้นขอ้เท็จจริงของการด าเนินงานในทุกกลุ่มเป้าหมายได ้
ซ่ึงหากพิจารณาผลการด าเนินงานดูแลกลุ่มป่วยจะพบว่า มีผูป่้วยเพียงส่วนน้อยเท่านั้นท่ีควบคุม
ระดบัน ้าตาลได ้
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3.  ข้อเสนอแนะ  
 

3.1  ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้ 
   3.1.1  จากผลการวเิคราะห์ปัจจยัท่ีมีผลต่อการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัโรค  
เบาหวาน ของ อสม. อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ  ประกอบดว้ย ปัจจยัดา้นเพศ การอบรมพฒันาศกัยภาพ 
แรงจูงใจ และแรงสนบัสนุนทางสังคม  ดงันั้นจึงควรพฒันาหลกัสูตรการส่งเสริมบทบาทการท างาน
ของ อสม. โดยใช้กระบวนการอบรมทกัษะการปฏิบติังานท่ีสอดคลอ้งกบับริบทของปัญหาอย่าง
ต่อเน่ือง และเสริมสร้างแรงจูงใจ ให้การสนบัสนุนทางสังคมในการปฏิบติังานท่ีเป็นรูปธรรมอยา่งเป็น
ระบบ โดยเฉพาะการสนบัสนุนทางสังคมจากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ียงัมีระดบัคะแนนต ่ากว่า
ดา้นอ่ืนๆ 
   3.1.2  จากการท่ีพบวา่ อสม. เพศชาย มีสัดส่วนการด าเนินงานตามบทบาทนอ้ยกวา่  
อสม. เพศหญิง  ดงันั้น จึงควรส่งเสริมบทบาท อสม. เพศชายในการด าเนินงานตามบทบาท และมี
กระบวนการติดตามอยา่งต่อเน่ือง และควรมีกระบวนการท่ีกระตุน้ให้ อสม. ทุกคนปฏิบติัหนา้ท่ี อยา่ง
เท่าเทียมกนั 
   3.1.3  จากการศึกษาแรงจูงใจดา้นความกา้วหน้า  ซ่ึงมีค่าเฉล่ียต ่าสุด หน่วยงาน 
ท่ีเก่ียวขอ้ง ควรก าหนดนโยบายความกา้วหนา้ของ อสม. เพิ่มข้ึน  เช่น การใหทุ้นส าหรับการอบรม
นกับริบาลชุมชน (Care giver)  การสนบัสนุนทุนให้ อสม. และบุตร อสม. ไดศ้ึกษาต่อในปริมาณ
ท่ีมากข้ึน เป็นตน้ 
   3.1.4  จากการศึกษาพบวา่ การด าเนินงานของ อสม. ในดา้นการจดักิจกรรมตาม 
แผนงาน การสนบัสนุนการจดัตั้งกลุ่ม  และผลกัดนับทบาทกลุ่ม มีค่าเฉล่ียการด าเนินงานต ่าสุด  ดงันั้น 
จึงควรพฒันาศกัยภาพ อสม. ในดา้นการปฏิบติัตามบทบาทการจดัตั้งกลุ่มชมรมในชุมชน  รวมทั้งการ
ขบัเคล่ือนให้กลุ่ม ชมรม มีการด าเนินงานจริงอยา่งเป็นรูปธรรม ในการช่วยเหลือกนัของกลุ่มผูป่้วย 
หรือกลุ่มเส่ียง ในลกัษณะเพื่อนช่วยเพื่อน หรือลกัษณะอ่ืน เพื่อใหก้ระบวนการแกไ้ขปัญหาเบาหวาน
มีความย ัง่ยนื สามารถจดัการเองไดโ้ดยชุมชน  

3.2  ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยคร้ังต่อไป 
   3.2.1  ศึกษาบทบาทของ อสม. เช่ียวชาญในการดูแลผูป่้วยโรคเบาหวาน โดยใช้
ระเบียบวธีิวจิยัเชิงคุณภาพ   
   3.2.2  ศึกษาเปรียบเทียบการด าเนินงานเฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน 
ของ อสม. ในเชิงพื้นท่ี ไดแ้ก่ เขตเมืองกบัเขตชนบท อ าเภอขนาดใหญ่กบัอ าเภอขนาดเล็ก พื้นท่ีตน้แบบ
ในการด าเนินงานเบาหวานกบัพื้นท่ีปกติ เป็นตน้   



69 
 

  3.2.3  ศึกษาระดบัการด าเนินงานเฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุมโรคเบาหวาน  
ของ อสม. ในมุมมองของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข และกลุ่มผูรั้บบริการ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


