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ภาคผนวก  ก 
 

ค าช้ีแจงและการพทิกัษ์สิทธ์ิของผู้เข้าร่วมศึกษา 
 

ส่วนที ่1 เอกสารค าช้ีแจงส าหรับผู้ป่วยทีเ่ข้าร่วมศึกษาในการศึกษาวจัิยเร่ือง 
 
“ตัวแบบการอธิบายความเจ็บป่วยด้วย “เบาหวาน”ในมุมมองของผู้ป่วยโรงพยาบาลล าพูน” 

โรคเบาหวานเป็นโรคเร้ือรังท่ีมีแนวโน้มพบผูป่้วยเพิ่มข้ึนโดยตลอดและพบว่าผูป่้วย
จ านวนมากท่ีมารับการรักษาท่ีคลินิกโรคเบาหวานในโรงพยาบาลล าพูน ยงัมีปัญหาในการควบคุม
โรคเบา หวานและส่วนหน่ึงมีปัญหาความไม่ร่วมมือในการใชย้า การควบคุมโรคไม่ไดท้  าให้มีความ
เส่ียงต่อการเกิดภาวะ แทรกซ้อนต่างๆ  เช่นไตวาย หลอดเลือดหวัใจตีบ จอตาเส่ือมเป็นตน้ โดยใน
การรักษาเบาหวานผูป่้วยจะตอ้งใช้ยาตามแพทยส์ั่ง ตอ้งปรับเปล่ียนพฤติกรรมชีวิตท่ีบางอย่างอาจ
ขดักบัวถีิชีวติเดิมๆ  

พบว่ารูปแบบความคิดหรือแนวคิดต่อการเจ็บป่วยหรือตวัแบบการอธิบายความเจ็บป่วย            
มีผลต่อวิธีการจดัการโรค การรักษาหรือไม่รักษา เน่ืองจากมีผูป่้วยมารับบริการแต่ละคร้ังจ านวน
มากและผูป่้วยมีโอกาสนอ้ยในการแลกเปล่ียนแนวคิดการเจบ็ป่วยของตนกบับุคลากรทางการแพทย์
ท่ีให้บริการ จึงท าให้ผูศึ้กษาสนใจศึกษาตวัแบบการอธิบายความเจ็บป่วยดว้ยโรคเบาหวาน เพื่ อจะ
ไดเ้ขา้ใจค าอธิบายเก่ียวกบัโรคเบาหวานอนัเกิดจากการสั่งสมประสบการณ์ความเจ็บป่วยของผูป่้วย 
และหาแนวทางในการส่ือสารท่ีเหมาะสมกบัผูป่้วย 

ในการศึกษาน้ีผูศึ้กษาจะขอความร่วมมือจากท่านในการถามค าถามเก่ียวกบัแนวคิดต่อการ
เจ็บป่วยด้วยโรคเบาหวาน ผลกระทบทั้ งทางร่างกาย จิตใจ ความรู้สึก วิถี ชีวิตของผู ้ป่วย 
ความสัมพนัธ์ต่อครอบครัว สังคม   

การเก็บขอ้มูลดงักล่าวไม่มีผลต่อการรักษาเบาหวานของท่าน และจะน าเสนอขอ้มูลท่ีได้
จากการศึกษาคร้ังน้ีในภาพรวมเพื่อประโยชน์ทางวชิาการโดยไม่เปิดเผยช่ือ นามสกุล ท่ีอยู ่ของผูไ้ด้
ร่วมในโครงการวิจยัเป็นรายบุคคล  การสัมภาษณ์ใช้เวลาไม่เกิน 1 ชัว่โมงต่อคร้ังหรือตามท่ีท่าน
สะดวก และท่านสามารถถอนตวัจากการวจิยัน้ีไดทุ้กเวลา 
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หากท่ านมี ปัญหาหรือต้องการข้อมูล เพิ่ม เ ติมใดๆสามารถติดต่อ ภญ.สุภา รัตน์              
พฒันรังสรรค ์ กลุ่มงานเภสัชกรรม  โรงพยาบาลล าพนู โทร 053-569100 ต่อ 1141, 1142 

ดว้ยความขอบคุณยิง่ ภญ.สุภารัตน์ พฒันรังสรรค ์ กลุ่มงานเภสัชกรรม โรงพยาบาลล าพนู 
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ส่วนที ่2  ใบยนิยอมการเข้าร่วมในการวจัิย (Informed consent) 
 

ใบยนิยอมการเข้าร่วมในการวจัิย (Informed consent) 
เร่ือง “ตวัแบบการอธิบายความเจบ็ป่วยดว้ย “เบาหวาน”ในมุมมองของผูป่้วยโรงพยาบาลล าพนู” 

 
 
ขา้พเจา้ไดรั้บขอ้มูลเก่ียวกบัการวจิยัเร่ืองดงักล่าว ขา้พเจา้เขา้ใจดีวา่การเขา้ร่วมในการวิจยัคร้ังน้ี
เป็นไปดว้ยความสมคัรใจ และขา้พเจา้สามารถถอนตวัจากการวจิยัคร้ังน้ีไดทุ้กเวลา 
 
ขา้พเจา้ยนิยอมเขา้ร่วมในการวจิยัคร้ังน้ี   
 
ขา้พเจา้ไม่ยนิยอมเขา้ร่วมในการวจิยัคร้ังน้ี   
   
 
ช่ือ-สกุลผูป่้วยโรคเบาหวาน..................................................................... 
ลายเซ็น.ผูป่้วยโรคเบาหวาน.................................................................... 
วนั/เดือน/ปี.............................................................................................. 
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ภาคผนวก  ข 
 

แบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล และแนวค าถามส าหรับการสัมภาษณ์เชิงลกึ 
 

ส่วนที ่1  แบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ป่วยเบาหวาน  
 
แบบสัมภาษณ์ขอ้มูลส่วนบุคคล                                                หมายเลข................ 
ช่ือ-สกุล............................................................................อาย.ุ.........................ปี เพศ....................... 
สถานภาพสมรส..................................การศึกษา............................................................................... 
อาชีพ................................................................................................................................................. 
รายไดแ้ละแหล่งรายได.้....................................................................................................................... 
ศาสนา.................................................................................................................................................. 
ลกัษณะการอยูอ่าศยัและจ านวนสมาชีกในครัวเรือน
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
ประวติัการเจบ็ป่วย(ระยะเวลาการเป็นเบาหวานและโรคแทรกซอ้น) 
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................. 
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ส่วนที ่2  แนวค าถามส าหรับการสัมภาษณ์เชิงลกึ 
 

ค าถามเพื่อหาตวัแบบการอธิบายความเจบ็ป่วย (Explanatory Model) ในมุมมองของ
ผูป่้วยเบาหวานท่ีมารับบริการในคลินิกเบาหวาน โรงพยาบาลล าพนู 

- ก่อนถูกวนิิจฉยัวา่เป็นเบาหวาน  ชีวติประจ าวนัเป็นอยา่งไร 
- ก่อนถูกวนิิจฉยั เขาอธิบายวา่ “เบาหวาน” คืออะไรไดค้  าอธิบายนั้นมาจากไหน 
- เขาประเมินตนเองอยา่งไร วา่ตนเองเส่ียงไม่เส่ียงต่อโรคและคิดอยา่งไรเม่ือตดัสินใจตรวจ

เบาหวานหรือมีอาการเป็นอยา่งไร 
- คร้ังแรกของการตรวจรู้สึกอยา่งไรเหตุใดรู้สึกอยา่งนั้น 
- เม่ือถูกวนิิจฉยัวา่เป็นโรคเบาหวานรู้สึกอยา่งไรเหตุใดรู้สึกอยา่งนั้น 
- หลงัจากไดรั้บการบอกวา่เป็น “เบาหวาน” แลว้ หมอใหค้  าอธิบายเก่ียวกบัโรคน้ีอยา่งไรบา้ง

ต่างกบัท่ีเราเคยเช่ืออยา่งไร 
- หลงัจากรู้วา่เป็นโรคเบาหวานเขาแสวงหาค าอธิบายและการรักษาอยา่งไร 
- หลงัถูกวนิิจฉยัชีวติประจ าวนัของเขาเป็นอยา่งไรมีความยากล าบากข้ึนหรือไม่ อยา่งไร 

และปรับตวัอยา่งไร เช่น เร่ืองอาหาร   
- ผูป่้วยไดป้ฏิบติัตามค าแนะน าของหมอหรือไม่ท าไมถึงท าหรือไม่ท า 
- การไปหาหมอตามนดัใครพาไป ไปอยา่งไร ล าบากหรือไม่  
- อยากใหร้ะบบในโรงพยาบาลเป็นอยา่งไร 
- ทุกคร้ังท่ีเจาะเลือดรู้สึกอยา่งไร 
- หลงัเป็นเบาหวานมีผลต่อรายไดห้รือค่าใชจ่้ายของผูป่้วยและครอบครัวอยา่งไร 
- คนในครอบครัว  หลงัจากทราบวา่ผูป่้วยเป็นเบาหวานแลว้มีปฏิกิริยาอยา่งไร   
- คนในครอบครัว มีการเปล่ียนแปลงวถีิชีวติอยา่งไร 
- เพื่อนบา้น ชุมชน มีการปฏิบติัต่อผูป่้วยเปล่ียนแปลงไปหลงัจากทราบวา่เป็นเบาหวานแลว้

หรือไม่อยา่งไร 
- คนในครอบครัวหรือเพื่อนบา้นอธิบาย “เบาหวาน” วา่อยา่งไร 
- ไดพ้ดูคุยกบัผูป่้วยเบาหวานอ่ืนๆหรือไม่  
- ผูป่้วยเบาหวานอ่ืนอธิบายเบาหวานวา่อยา่งไร 
- หากพิจารณาจากช่ือโรค ผูป่้วยคิดวา่ ความหมายของค าวา่ เบา และค าวา่ หวาน คืออะไร 

และเกิดจากอะไร    
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- ผูป่้วยเคยมีอาการผิดปกติท่ีคิดวา่เก่ียวเน่ืองจากโรคเบาหวานหรือไม่  อาการเหล่านั้น
สัมพนัธ์กบัโรคเบาหวานอยา่งไร และ คิดวา่สัมพนัธ์กบัการท่ีน ้าตาลสูงหรือน ้าตาลต ่า
หรือไม่ มกัเกิดช่วงไหน รุนแรงขนาดไหน 

- เคยเกิดอาการผดิปกติอ่ืนหรือไม่  
- นอกจากการรักษากบัทางโรงพยาบาลแลว้ไดมี้วธีิการรักษาโดยทางเลือกอ่ืนหรือไม่ 

อยา่งไร 
- ผูป่้วยตดัสินใจใชก้ารรักษาทางเลือก ดว้ยเง่ือนไขหรือเหตุผลใด ใชว้ธีิดงักล่าวร่วมกบักา

รักษาแผนปัจจุบนัหรือไม่ และปรับลด หรือ งด ยาแผนปัจจุบนัอยา่งไร มีเหตุผล หรือ มี
อาการอยา่งไร จึงปรับดงัท่ีเล่ามา 

- ผูป่้วยประเมินตนเองอยา่งไรวา่ควรใชก้ารรักษาทางเลือกแบบนั้นต่อไป หรือ ประเมินจาก
อะไรวา่การปรับสูตรยา หรือการผสมสูตรยานั้นเหมาะสมกบัตนเอง 

- ในทศันะของผูป่้วยเอง ผูป่้วยประเมินอยา่งไรวา่สภาพเบาหวานของตนขณะน้ี ดี หรือ ไม่
ดี/ ควบคุมได ้หรือควบคุมไม่ได ้

- หากมีโอกาสบอกกบัหมอท่ีท าการรักษาเบาหวาน ผูป่้วยอยากจะบอกอะไร 
- หากมีโอกาสบอกหรือแบ่งปันประสบการณ์กบัคนท่ีเป็นเบาหวานดว้ยกนั ผูป่้วยอยากจะ

บอกอะไร 
- (โดยการถามอาจไม่ถามเรียงตามล าดบัหวัขอ้  ข้ึนอยูก่บัความเหมาะสม) 
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ภาคผนวก  ค 
 

ข้อมูลจากสมุดประจ าตัวผู้ป่วยเบาหวาน  โรงพยาบาลล าพูน 
 
ความรู้ทัว่ไป 
โรคเบาหวานคืออะไร 

เบาหวานเป็นช่ือของกลุ่มอาการของโรคท่ีร่างกายไม่สามารถใชน้ ้ าตาลไดต้ามปกติซ่ึงเกิด
จากความผดิปกติของอินซูลิน ท าใหร้ะดบัน ้าตาลในเลือดสูงข้ึน (ค่าปกติ 70 – 120 mg%) 
สาเหตุของโรคเบาหวาน  

สาเหตุการเป็นโรคเบาหวานยงัไม่แน่นอน แต่องคป์ระกอบท่ีส าคญัๆท่ีอาจเป็นตน้เหตุของ
การเกิดโรค มีดงัน้ี 

1. กรรมพนัธ์ุ มกัพบโรคน้ีในผูท่ี้บิดา มารดา ญาติพี่นอ้ง เป็นเบาหวาน 
2. จากเช้ือโรคหรือยาบางชนิดไปท าลายเซลของตบัอ่อน ท าใหต้บัอ่อนไม่สามารถหลัง่

ฮอร์โมนอินซูลินไดเ้พียงพอ 
3. ความอว้น ความเครียด การไม่ออกก าลงักาย การตั้งครรภบ์่อย 

อาการของผู้ทีป่่วยเป็นโรคเบาหวาน    อาการส าคญัมี 4 อยา่งคือ 
1. ปัสสาวะบ่อยและมาก มีมดข้ึน 
2. ด่ืมน ้าบ่อยและมาก 
3. กินจุแต่ผอมลง 
4. น ้าหนกัลดและอ่อนเพลีย 

นอกจากอาการแสดงท่ีส าคญัดงักล่าว ผูป่้วยอาจมีอาการอ่ืนๆอีกมาก เช่น เป็นแผลหรือฝี
ง่ายแต่หายยาก คนัตามผิดหนงัและบริเวณอวยัวะสืบพนัธ์ุ  เจ็บปวดตามกลา้มเน้ือ ชาตามมือ เทา้ 
หมดความรู้สึกทางเพศ ตามวั พร่า ตอ้งเปล่ียนแวน่บ่อยๆ 

 
โรคแทรกซ้อน 

1. โรคแทรกซ้อนเฉียบพลัน หมายถึง โรคแทรกซ่ึงเกิดข้ึนหลงัเป็นเบาหวานในเวลาไม่
นานนกั เกิดจากการท่ีน ้ าตาลในเลือดสูงโดยตรง โรคแทรกซ้อนเฉียบพลนัท่ีพบบ่อยไดแ้ก่ อาการ
ติดเช้ือ ภาวะหมดสติจากน ้าตาลในเลือดสูงมากหรือต ่ามาก 
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2. โรคแทรกซ้อนเร้ือรัง  หมายถึง โรคแทรกซ้อนซ่ึงเกิดข้ึนหลังเป็นเบาหวานใน
เวลานานๆ อาจจะนานนบั 10 ปี หลงัจากเป็นเบาหวานจะเกิดข้ึนชา้ๆ โดยผูป่้วยไม่รู้ตวั เม่ือเกิดข้ึน
แลว้จะรักษาใหคื้นสภาพเดิมไดย้าก หรือไม่ไดเ้ลย ไดแ้ก่ หลอดเลือดหวัใจตีบตนัหรืออุดตนั หลอด
เลือดสมองตีบตนั ตาพร่า มวั ตาบอด ไตอกัเสบ ไตเส่ือม ไตวาย ประสาทอกัเสบ 

โรคแทรกซอ้นมีมาก แต่สามารถป้องกนัไดโ้ดยการควบคุมรักษาเบาหวานให้ดี จะเกิด
อาการแทรกซอ้นข้ึนไดน้อ้ย และไม่รุนแรง 
การดูแลตนเอง 

1. ควบคุมอาหารอยา่ปล่อยใหอ้ว้น ไม่รับประทานของหวาน 
2. ออกก าลงักายพอควรและสม ่าเสมอ 
3. หมัน่ตรวจระดบัน ้าตาลในเลือดและในปัสสาวะ 
4. รับประทานยาหรือฉีดยาตามแพทยส์ั่ง 
5. งดสูบบุหร่ี สุราและของเค็ม 
6. ดูแลรักษาเทา้ใหส้ะอาดอยูเ่สมอ ดงัน้ี ลา้งเทา้ใหส้ะอาด เช็ดเทา้ใหแ้หง้ ทานวดน ้ามนั 

ตดัเล็บเทา้ให้เป็นเส้นตรง ไม่เดินเทา้เปล่า สวมถุงเทา้สั้นหรือยาวท่ีสะอาด ไม่คบั หมัน่ตรวจสอบ
เทา้ก่อนสวม ใส่รองเทา้ท่ีพอเหมาะพอดี 

7. ท าจิตใจใหส้บาย 
8. มีลูกอมหรือน ้าตาลติดตวัไว ้เม่ือมีอาการหนา้มืด ใจสั่น หมดสติ ใหอ้มลูกอมหรือ

น ้าตาล เพื่อป้องกนัการหมดสติจากน ้าตาลในเลือดต ่าเกินไป 
9. ถา้มีแผลหรือมีความผดิปกติใดๆ ควรปรึกษาแพทยท์นัที 

ข้อเตือนใจ 
โรคเบาหวานไม่สามารถรักษาใหห้ายขาดได ้
โรคเบาหานสามารถควบคุมและรักษาใหเ้หมือนบุคคลปกติทัว่ไปได ้
ท่านควรปฏิบติัตามค าแนะน า และไปรับบริการตามนดัทุกคร้ัง 

หากท่านมีขอ้ขอ้งใจหรือตอ้งการค าแนะน าเพิ่มเติมโปรดสอบถามเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 
ด้านหลงัสมุดมีข้อความบอกกบัผู้ทีพ่บผู้ป่วยมีอาการผดิปกติดังนี ้

□ ถา้ขา้พเจา้เป็นลมหมดสติ หรือมีอาการผดิปกติ อาจจะมีอาการจากโรคเบาหวาน 
□ ถา้ขา้พเจา้สามารถกลืนได ้โปรดใหน้ ้าตาล ลูกอม น ้าหวานหรือผลไม ้
□ ถา้ขา้พเจา้ไม่สามารถกลืนได ้หรือหมดสติ กรุณาเรียกแพทยห์รือส่งขา้พเจา้ไป

โรงพยาบาลทนัที 
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