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แบบสอบถาม 
เร่ือง 

ความสัมพันธระหวางการรับรูภาวะสุขภาพกับการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน                  
ในเขตอําเภอปะนาเระ      จังหวัดปตตาน ี

 
 
 คําชี้แจง    
  แบบสอบถามทั้งหมดแบงออกเปน  3 ตอน  ดังนี ้
 

ตอนที่ 1   แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล                           จํานวน   14 ขอ 
ตอนที่ 2   แบบสอบถามการรับรูภาวะสุขภาพ                      จํานวน   30 ขอ 
ตอนที่ 3   แบบสอบถามการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน             จาํนวน   29 ขอ 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



การพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง 
 
 การพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยางในการเขารวมการศึกษาครั้งนี้  ผูศึกษาไดพิทกัษสิทธิ์ของ
ผูที่สามารถจะเขารวมในการศึกษา โดยอธิบายการยินยอมเขารวมการศึกษาใหกับกลุมตัวอยาง 
ดังตอไปนี ้
 ดิฉัน  นางนูรมา  แวบือซา  เปนนักศึกษาปริญญาโท   สาขาวิชาสรางเสริมสุขภาพ คณะ
บัณฑิตวิทยา  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  วิทยาเขตปตตานี  กาํลังทําวิทยานิพนธเร่ืองความ 
สัมพันธระหวางการรับรูภาวะสุขภาพกับการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน   ในเขตอําเภอ   
ปะนาเระ   จังหวัดปตตานี ทานเปนบุคคลที่สําคัญยิ่งในการใหขอมูลคร้ังนี้ จึงใครขอความรวมมือ
จาก ทานในการตอบแบบสัมภาษณจํานวน  1  ชุด  โดยใชเวลาในการทําแบบสอบถามประมาณ  
20  นาที   
 ในการตอบแบบสอบถามนี้ไมมีถูกหรือผิด  ขอมูลที่ไดจากทานจะนําไปใชในการวางแผน 
การดูแลและใหคําแนะนําเกีย่วกับโรคเบาหวาน ของผูปวยโรคเบาหวาน   ในเขตอําเภอปะนาเระ      
จังหวดัปตตานี  การเขารวมการศึกษาครัง้นี้จะเปนไปตามความสมัครใจของทาน  ทานมีสิทธิ์ที่จะ
ตอบรับหรือปฏิเสธ  และระหวางการตอบแบบสอบถามทานสามารถยกเลิกการตอบแบบสอบถาม
ไดโดยไมมีขอแมใดๆ  ขอมลูที่ไดจากทานทั้งหมดจะเก็บเปนความลับและจะเสนอผลการศึกษาเปน 
แบบภาพรวมทั้งหมดเทานัน้ 
 การศึกษาครั้งนี้จะประสบผลสําเร็จไมได  หากไมไดรับความอนุเคราะหและความรวมมือ
จากทาน  จงึขอขอบคุณในความรวมมือของทานมา ณ. โอกาสนี้ดวย 
 
         นูรมา   แวบือซา 
                                                           ผูศึกษา 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



                                                   เลขที่.......... 
ตอนที่  1    แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล                
คําแนะนํา   โปรดเติมขอความ  หรือเขียนเครื่องหมาย  ลงในชอง (    )  หนาขอความที่ตรงกับตัว
ทาน               
1. อายุ 

(    )  1     ต่ํากวา 40 ป 
(    )  2     40-60 ป 
 (    )  3    มากกวา 60 ป 

2. เพศ              (    )  1 ชาย 
                           (    )  2 หญิง 
3. ศาสนา         (    )  1พุทธ                    (    ) 2 อิสลาม                 
4. อาชีพ           (    )   1ทําไร  ทํานา  ทําสวน                (    )   2รับราชการ 

(    )   3คาขาย                                                (    )   4อ่ืนๆ ระบุ................................ 
5. รายไดตอเดือน           

 (    ) 1     ต่ํากวา  5,000 บาท 
 (    )  2   5,000-10,000  บาท 
 (    )  3    มากกวา 10,000 บาท 

6. ระดับการศึกษา 
  (    )  1 ประถมศึกษาตอนตน   (    )  2 ประถมศึกษาตอนปลาย 
              (    )  3 มัธยมศึกษาหรือปวช.       (    )  4 อนุปริญญาหรือปวส 
  (    )  5 ปริญญาตรี                          (    )   6 ไมไดรับการศึกษา 
7. ระยะเวลาที่เจบ็ปวยเปนโรคเบาหวาน 

(    ) 1  ต่ํากวา 1 ป   (    ) 2   1-5 ป   (    )  3    5-10 ป   (    )  4  มากกวา 10 ปขึ้นไป 
8. ทานมีภาวะแทรกซอนของโรคเบาหวานหรือไม 

(    )  1 ไมมี                    (    )  2 มี  ระบุ.............................................. 
9. ประวัติการเปนโรคเบาหวานของคนในครอบครัว 
              (    )  1 ไมมี                    (    ) 2  มี  ระบุ...........................................(เกี่ยวของเปน) 
10.  ระดับน้ําตาลในเลือดเฉลี่ย  5 คร้ังที่ผานมา  เทากับ  (ผูวิจัยคนจาก OPD card) 

1....................  2. ....................   3.  .....................  4.  ..................   5. ........................ 
11.  โรคประจําตัวอ่ืนๆ ระบุ...................................................(ถามี) 
12.  ภาวะสุขภาพของทานขณะนี ้ (ตามการรับรูของผูปวย) 
  (   )  1   ไมดี  ระบุสาเหต…ุ………….              (   )   2   ปานกลาง 



  (   )  3    ดี                                                           (   )   4   ดีมาก  
13.  ทานไดรับคําแนะนําเกีย่วกับการดแูลตนเองสําหรับผูปวยเบาหวานครั้งนี้จากใครบาง 
 (  )  1    แพทย 
 (  )  2    พยาบาล 
 (  )  3    จากกลุมผูปวยเบาหวานดวยกัน 
 (  )  4    ญาติพีน่องและเพื่อนๆ 
 (  )  5    ส่ือวิทยุโทรทัศนและเอกสารตางๆ 
 (  )   6   แหลงอื่นๆ........................... 
14.  ทานไดรับคําแนะนําเกีย่วกับการดแูลตนเองสําหรับผูปวยเบาหวานครั้งนี้ในเรื่องใดบาง 
 (  )  1   การควบคุมอาหาร 
 (  )  2   การออกกําลังกาย 
 (  )  3  การใชยาและการพบแพทย 
 (  )  4  การจัดการความเครียด 
 (  )  5  พฤติกรรมปองกันภาวะแทรกซอน 
 (  )  6   อ่ืนๆ.............................................. 
  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตอนที่  2   แบบสอบถามการรับรูภาวะสขุภาพ ดานการรับรูตอโอกาสเสี่ยงตอการเกิด
ภาวะแทรกซอน    การรับรูความรุนแรงของโรค  การรับรูประโยชนทีจ่ะไดรับเมื่อแสดงพฤติกรรม
ดูแลสุขภาพและการรับรูอุปสรรคในการดแูลสุขภาพ        จํานวน30 ขอ   
 
คําแนะนํา  โปรดประเมินขอความทางซายมือของทาน  แลวทําเครื่องหมาย   ลงในชองดาน
ขวามือที่ตรงกบัความคิดเหน็  ความเชื่อ  และความเขาใจของทานมากที่สุดเพียงชองเดียว 
 เห็นดวยอยางยิ่ง        หมายถึง  ผูตอบมีความเหน็วา  ขอความในประโยคนั้นทั้งหมด  ตรง
กับความคิดเหน็  ความเชื่อ  และความเขาใจของผูตอบ 
 เห็นดวยปานกลาง    หมายถึง  ผูตอบมีความเห็นวา  ขอความในประโยคนั้นบางสวน ตรง
กับความคิดเหน็  ความเชื่อ  และความเขาใจของผูตอบ 
 ไมเหน็ดวย               หมายถงึ  ผูตอบมีความเห็นวา  ขอความในประโยคนั้นทั้งหมด ไม
ตรงกับความคดิเห็น  ความเชื่อ  และความเขาใจของผูตอบ 
 
 

ขอความ 
เห็นดวย
อยางยิ่ง 

เห็นดวย
ปานกลาง 

ไมเห็นดวย 

การรับรูตอโอกาสเสี่ยงตอการเกิดภาวะแทรกซอน
ของโรคเบาหวาน  
1. ผูปวยโรคเบาหวานจะมีโอกาสเกิดแผลที่เทางาย
กวาคนทัว่ไป  

   

2.   ระหวางการใชยาเบาหวานทานสามารถเกิด
อาการหมดสตจิากภาวะน้ําตาลในเลือดต่ําได 

   

3.  การขาดยาเบาหวานบางครั้ง  ไมมีผล ทําใหเกิด
ภาวะแทรกซอน จากโรค เบาหวาน 

   

4.  ทานอาจมีภาวะน้ําตาลในเลือดสูงไดแมวาจะ
รูสึกเหมือนปกติ ไมมีอาการแสดงใดๆ 

   

5. การมีระดับน้ําตาลในเลือดสูง เปนเวลานานๆ
ทานจะมีโอกาสเกิดภาวะดังตอไปนี้ เชน ตาเปนตอ
กระจก ไตวาย  ชาตามปลายมือปลายเทา โรคความ
ดันโลหิตสูง โรคหัวใจได 

   

6.  แผลที่เทาของผูปวยเบาหวาน  จะเกิดการลุกลาม
ไดงายและหายชากวาคนทั่วไป 

   



ขอความ 
เห็นดวย
อยางยิ่ง 

เห็นดวย
ปานกลาง ไมเห็นดวย 

การรับรูความรุนแรงของโรค   
7.    การรับประทานหรือฉีดยารักษาเบาหวานอยาง
เดียวโดยไมตองควบคุมอาหารและออกกาํลังกายก็
เพียงพอทีจ่ะควบคุมภาวะของโรคได 

   

8. ถาควบคุมระดบัน้ําตาลในเลอืดไมได มีโอกาส
ทําใหทานเกิดความพกิาร  เปนอัมพาตหรอืตายได 

   

9. การรักษาโรคเบาหวาน ไมจําเปน ตองทําอยาง
ตอเนื่องก็สามารถมีชีวิตอยางเปนปกติเหมอืนคน
ทั่วไปได 

   

10.  ผูปวยโรคเบาหวาน  อาจมีอาการหมดสติจาก
ภาวะน้ําตาลในเลือดต่ําและสูง ถาไมไดรับการรักษา
อยางทันทวงทอีาจสงผลถึงชีวิตได 

   

11. ทานคิดวายาสมุนไพรบางชนิด   เชน  ยาหมอ 
หรือยาของหมอบานบางชนดิสามารถรักษา
โรคเบาหวานใหหายขาดได 

   

12. ทานรูสึกกลัวและเปนกังวลเกี่ยวกับภาวะความ
เจ็บปวยของทาน 

   

13. เมื่อเกิดภาวะแทรกซอนของโรคเบาหวาน ตอง
ใชระยะเวลาในการรักษานาน ซ่ึงอาจจําเปนตอง
หยุดงาน และเสียคาใชจายในการรักษาสูง 

   

14. โรคเบาหวาน ไมกอ  ใหเกิดความเดือนรอนตอ
การดําเนนิชีวติประจําวนัของทาน 

   

การรับรูประโยชนที่จะไดรับ 
15.   การควบคุมอาหารอยางเครงครัดจะเปนผลดีตอ
การควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดและปองกัน
ภาวะแทรกซอนของโรคเบาหวานได   

   

16.  การรับประทานอาหารปริมาณนอย  หรือกินไม
ครบ 3 มื้อ จะชวยลดระดับน้ําตาลในเลือดได  

   

17.  การปฏิบัติตามคําแนะนําของเจาหนาที่จะทําให    



ขอความ 
เห็นดวย
อยางยิ่ง 

เห็นดวย
ปานกลาง ไมเห็นดวย 

ทานสามารถควบคุมโรคและปองกัน
ภาวะแทรกซอนได 
18.  การออกกาํลังกายสม่ําเสมอ จะเปนผลดีตอการ
ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดและปองกนั
ภาวะแทรกซอนของโรคเบาหวานได   

   

19.  การควบคมุอาหารพวกแปงและไขมันไมใช
ส่ิงจําเปนสําหรับการควบคุมเบาหวาน ผูปวย
เบาหวานควรควบคุมอาหารพวกน้ําตาลเทานั้น 

   

20.  การที่สามารถควบคุมโรคเบาหวานทําใหทาน
ไมเสียคาใชจายในการรักษาภาวะแทรกซอนที่จะ
เกิดขึ้น 

   

21.  การที่สามารถควบคุมโรคเบาหวานทําใหทาน
ไมตองเสียเวลาในการรักษาภาวะแทรกซอนที่จะ
เกิดขึ้น 

   

22.    การมาพบแพทยตามนดั ทําใหทานไดรับการ
รักษาที่ตอเนื่อง 

   

การรับรูอุปสรรค  
23.  การที่ทานตองรับประทานอาหารครบ 3 มื้อและ
ตรงเวลาทําใหทานรูสึกเหมือนถูกบังคับ 

   

24.   การควบคุมอาหารเบาหวานของทานถือเปน
ภาระของครอบครัวในการเตรียมอาหาร 

   

25. ทานสามารถออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ 
สัปดาหละ  3  วัน  ไดโดยไมรูสึกวาเปนภาระ 

   

26.  การมาพบแพทยตามนัดเพื่อติดตามอาการของ
โรคเปนสิ่งจําเปน   ถึงแมวาจะตองเสียเวลาและเสีย
คาใชจายในการเดินทางก็ตาม 

   

27.  การมาพบแพทยแตละครั้งทําใหทานเสีย
คาใชจายในการเดินทางและคารักษาพยาบาลเปน
จํานวนมาก 

   



ขอความ 
เห็นดวย
อยางยิ่ง 

เห็นดวย
ปานกลาง ไมเห็นดวย 

28.  การมาพบแพทยตามนัด  ทําใหทานเสียรายได
จากการหยุดงาน 

   

29.  ระยะเวลาในการรอคอยพบแพทยทําใหทาน
รูสึกเบื่อหนาย 

   

30.  ทานจําเปนตองพึ่งพาบคุคลในครอบครัวและ
บุคคลในครอบครัวทานไมมีเวลาในการพาทานมา
พบแพทยตามนัด 

   

 
ตอนที่  3 แบบสอบถามการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวานใน 5 ดาน คือ การควบคุมอาหาร    
การออกกําลังกาย   การใชยาและการพบแพทย   การจัดการความเครียดและพฤติกรรมปองกัน
ภาวะแทรกซอน   จํานวน29 ขอ   
 
คําแนะนํา    โปรดประเมินขอความทางซายมือของทาน  แลวทําเครื่องหมาย    ลงในชองดาน
ขวามือที่ตรงกบัระดับการปฏิบัติของทานมากที่สุดเพยีงชองเดียว 
 ปฏิบัติเปนประจํา  หมายถึง การกระทําที่ตอเนื่องกันทกุวนั  หรือกระทําอยางนอย  
สัปดาหละ  1 วัน 
 ปฏิบัติบางครั้ง  หมายถึง   การกระทําเปนบางครั้ง  หรือกระทําอยางนอย 1-3  วันใน 1 
เดือน  
 ไมเคยปฏิบัติเลย  หมายถึง  ไมเคยมีการกระทําเชนนีเ้ลยสักครั้งเดียว  
 

ขอความ ปฏิบัติเปน
ประจํา 

ปฏิบัติ
บางครั้ง 

ไมเคย
ปฏิบัติเลย 

การควบคุมอาหาร     
1.  ทานรับประทานอาหารครบ  3 มื้อ ตรงเวลา 

   

2.  ในการรับประทานอาหารแตละครั้งมักรับประทานใน
ปริมาณมากนอยไมเทากนั เวลาหิวหรืออาหารรสชาติ
อรอยทานจะรบัประทานมาก     เวลาไมหวิกินนอยหรือ
อาหารรสชาติไมอรอยทานจะรับประทานนอย 

   

3. ทานใชน้ํามนัมะพราว,น้ํามันปาลมหรือน้ํามันจากสัตว 
เชน น้ํามันหม(ูไทยพุทธ) ในการปรุงอาหาร 

   



ขอความ ปฏิบัติเปน
ประจํา 

ปฏิบัติ
บางครั้ง 

ไมเคย
ปฏิบัติเลย 

4.  ทานรับประทานอาหารพวกผักชนดิตางๆเปน
สวนประกอบที่สําคัญในอาหารแตละมื้อ 

   

5.  ทานรับประทานอาหารทีม่ีแปงสูงและไขมันมากเชน 
ขาวเหนียว  กะทิ   อาหารทอด 

   

6. ทานรับประทานอาหารหวานจัด เชน ขนมหวาน  พวก
ทองหยิบ ทองหยอด ฝอยทอง สังขยา น้ําหวาน  
น้ําอัดลม 

   

การออกกําลังกาย   
7. ทานออกกําลังกาย เชน เดนิหรือวิ่งเหยาะ วันละ 25-30 
นาที อยางนอย สัปดาหละ 3 คร้ัง 

   

8.    ทานไมออกกําลังกายขณะทีห่ิวหรืออ่ิม    
9. บางครั้งที่ทานรูสึกวาน้ําหนกัเพิ่มขึน้ ทานจะออก
กําลังกายหักโหมกวาเดิม เพือ่ลดน้ําหนกั 

   

10.  ทานจะหยุดออกกําลังกายทันทีเมื่อมีอาการดังนี้ คือ 
มือส่ัน ใจสั่น  เหงื่อออกมากผิดปกติ  ออนเพลีย   ปวด
ศีรษะ  ตาพรา หิว  เจ็บแนนหนาอก   

   

การใชยาและการพบแพทย   
11.ทานรับประทานยา/ฉีดยาเบาหวานตามที่แพทยส่ัง  
(ถูกชนิดยา  ถูกขนาด  ถูกเวลา  ถูกวิธี) 

   

12.  ทานลืมรับประทานยา/ฉีดยาเบาหวาน    
13.  ทานปรับหรือลดขนาดยาเอง    
14.  ทานมาพบแพทยตามนดัทุกครั้ง    
15.  เมื่อรับประทานอาหารแสลงตามความเชื่อของทาน 
(เชน แตงโม ทุเรียน)  ทานจะหยดุยาหรือเล่ือนการ
รับประทานยามื้อนั้นออกไป 

   

16.  ทานจะซกัถามถึงชนิดยา  สรรพคุณและอาการ
ขางเคียงของการใชยา  และสังเกตอาการที่เกิดกับทาน
เสมอๆ 
 

   



ขอความ ปฏิบัติเปน
ประจํา 

ปฏิบัติ
บางครั้ง 

ไมเคย
ปฏิบัติเลย 

การจัดการความเครียด 
17.  ทานมีความวิตกกังวลเกีย่วกับโรคเบาหวาน 

   

18.  ทานมีการเขารวมกิจกรรมกับคนในสงัคม เชน การ
เขารวมในการงานบุญของหมูบาน   เปนตัวแทนของคน
ในชุมชน 

   

19.  ทานนอนหลับพักผอน วันละ 6- 8 ช่ัวโมง    
พฤติกรรมปองกันภาวะแทรกซอน 
20.  ทานพกลกูอมหรือทอฟฟติดตัวเปนประจํา  สามารถ
รับประทานไดทันทีเมื่อมีอาการหนามืด  ใจสั่น 

   

21.  ทานหรือญาติจะตรวจเทาทุกวันเพื่อตรวจดูความ
ผิดปกติของผิวหนังบริเวณเทาวามีอาการบวม พอง หรือ
แผลหรือไม 

   

22. เวลาทานตดัเล็บ ทานจะตัดเปนรูปโคงตามแนวเล็บ    
23.  ทานทําความสะอาดเทาดวยสบู และเช็ดใหแหงทกุ
คร้ัง โดยเฉพาะตรงซอกเทา  

   

24.  ทานสวมรองเทาเมื่อออกจากบานทุกครั้ง    
25.  ทานไมสวมรองเทาที่คบัเกินไป    
26.  เมื่อเจ็บปวยทานมักจะซื้อยารับประทานเอง    
27.  ทานพกบตัรประจําตัวทีร่ะบุถึงโรคและยาทีใ่ชรักษา
ติดตัวทกุครั้งเมื่อออกจากบาน 

   

28.  ทานสูบบุหร่ี    
29.  ทานดื่มสุรา    

 
 
 
 
 
 
 
 



คูมือการใชแบบสอบถาม 
เร่ือง 

 ความสัมพันธระหวางการรับรูภาวะสุขภาพกับการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน                  
ในอําเภอปะนาเระ   จังหวัดปตตาน ี

 
 
คําชี้แจง    
  โปรดอานทําความเขาใจและปฏิบัติตามคูมือการใหสัมภาษณทุกครั้ง  เมื่อทําการสัมภาษณ 
 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ขั้นตอนการสัมภาษณ 
1.  แนะนําตัว อธิบายวัตถุประสงคของการสัมภาษณ  จุดมุงหมายและขอบเขตของ

การสัมภาษณตามคําอธิบายการพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง เพื่อการยินยอมเขารวมการศึกษาของ
กลุมตัวอยาง 
   2.  ใหการสัมภาษณตามรูปแบบของแบบสัมภาษณ  ซ่ึงแบบสัมภาษณทั้งหมดแบง
ออกเปน  3 ตอน  ดังนี ้

ตอนที่ 1   แบบสัมภาษณขอมูลสวนบุคคล                           จํานวน   10 ขอ 
  เปนขอมลูทั่วไปสวนบุคคลตามสภาพความเปนจริง ใหเลือกตอบเพียงขอเดียว  และ
ผูตอบตองตอบคําถามทุกขอ 

ตัวอยางการบันทึกขอมูล   
( 2  )    เพศ                        ( )  ชาย 
                                           (    )  หญิง 

ตอนที่ 2   แบบสัมภาษณการรับรูภาวะสุขภาพ  ดานการรับรูตอโอกาสเสีย่งตอการเกดิ 
ภาวะแทรกซอน การรับรูความรุนแรงของโรค การรับรูประโยชนทีจ่ะไดรับเมื่อแสดงพฤติกรรม
ดูแลสุขภาพและการรับรูอุปสรรคในการดแูลสุขภาพ   จํานวน   20 ขอ 

    ขอคําถามเปนลักษณะมาตราสวนประมาณคาแบบตัวเลข (Numeric rating scale)  3 
ระดับ     เกณฑการประเมิน   คือ  
    เห็นดวยอยางยิ่ง        หมายถึง  ผูตอบมคีวามเหน็วา  ขอความในประโยคนั้นทั้งหมด  
ตรงกับความคดิเห็น  ความเชื่อ  และความเขาใจของผูตอบ 
   เห็นดวยปานกลาง    หมายถึง  ผูตอบมีความเหน็วา  ขอความในประโยคนั้นบางสวน ตรง
กับความคิดเหน็  ความเชื่อ  และความเขาใจของผูตอบ 
   ไมเห็นดวย               หมายถึง  ผูตอบมีความเหน็วา  ขอความในประโยคนั้นทั้งหมด ไม
ตรงกับความคดิเห็น  ความเชื่อ  และความเขาใจของผูตอบ 
  การบนัทึกขอมูล 

ใหทําเครื่องหมาย   ลง ในชองดานขวามือที่ตรงกับความคิดเห็น ความเชื่อ และ
ความเขาใจของผูถูกสัมภาษณมากที่สุดเพยีงชองเดยีว 

ตัวอยางการบันทึกขอมูล   

ขอความ เห็นดวย
อยางยิ่ง 

เห็นดวย
ปานกลาง 

ไมเห็น
ดวย 

1.การออกกําลังกายทุกวันจะชวยควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดได       
 



ตอนที่ 3   แบบสัมภาษณการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวานใน 5 ดาน คือ การ
ควบคุมอาหาร  การออกกําลังกาย การใชยาและการพบแพทย การจัดการความเครียดและพฤติกรรม
ปองกันภาวะแทรกซอน   จํานวน30 ขอ   

ขอคําถามเปนลักษณะมาตราสวนประมาณคาแบบตัวเลข (Numeric rating scale)  3 ระดับ     
เกณฑการประเมิน   คือ  
 ปฏิบัติเปนประจํา  หมายถึง การกระทําที่ตอเนื่องกันทกุวนั  หรือกระทําอยางนอย  
สัปดาหละ  1 วัน 
 ปฏิบัติบางครั้ง  หมายถึง   การกระทําเปนบางครั้ง  หรือกระทําอยางนอย 1-3  วันใน 1 
เดือน  
 ไมเคยปฏิบัติเลย  หมายถึง  ไมเคยมีการกระทําเชนนีเ้ลยสักครั้งเดียว  
 การบันทึกขอมูล 

ใหทําเครื่องหมาย   ลงในชองดานขวามือที่ตรงกับระดับการปฏิบตัิ  ของผูถูก
สัมภาษณมากที่สุดเพียงชองเดียว  

 
ตัวอยางการบันทึกขอมูล   
ขอความ ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบางครั้ง ไมเคยปฏิบัติ

เลย 
1.ทานรับประทานอาหารรสหวานจัด   

 
  

 
3.  กรณีที่กลุมตัวอยางไมสามารถสื่อสารเปนภาษาไทย  โปรดสัมภาษณเปนภาษา

มลายูตามแบบสัมภาษณภาษามลายูที่กําหนดให  ดังนี ้
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Soal  Selidik 
 

Tajuk 
 

Hubungan  Antara    Makluman Tentang Keadaan Kesihatan  dan  Penjagaan Diri  Bagi  
Pesakit Kencing  Manis  di    Daerah  Panarea , Wilayah   Pattani 

 
Penjelasan 
  Soal  selidik  ini  terbahagi  kepada  3  bahagian  : 
Bahagian   1  -  Soal  selidik  tentang maklumat  peribadi                                                 14 soalan 
Bahagian   2   - Soal  selidik  tentang maklumat  kesihatan                                               30 soalan 
Bahagian   3   - Soal  selidik  tentang cara  menjaga  diri  bagi  pesakit  kencing  manis  29  soalan 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Bahagian   1 :   Soal  selidik  tentang maklumat  peribadi 
 
Penjelasan     -   Isikan    perkataan  atau  tanda    di dalam  ruang   (    )  dengan  pernyataan  
yang  betul  daripada anda  
 
1. Umur 

         (    )  1     40 tahun  ke bawah 
         (    )  2     40-60 tahun          
         (    )  3   60 tahun  ke atas 

2. Jantina           (    )   lelaki 
                                    (    )   perempuan 
3. Agama            (    )  Buddha                   (    )  Islam            
4. Pekerjaan       (    )   peladang (kebun,bendang)        (    )   pegawai  kerajaan 

         (    )  perniagaan                                  (    )   lain- lain (jelaskan).................... 
5. Hasil  pendapatan  bulanan 

 (    )  5,000 baht  ke bawah 
 (    )  5,000-10,000  baht 
 (    )   10,000 baht  ke atas 

6. Kelulusan (peringkat pengajian) 
  (    )  belum  pratom   (    )  peringkat  pratom / sekolah  rendah 
               (    )  matyom/sijil  vokasional (    )  diploma  sijil  vokasional  tinggi 
  (    )  sarjana  muda (B.A atau  prinya)     (   )   tidak  ber sekolah  
7. Lama  masa  kena  penyakit  kencing   manis 

(    ) 1 tahun  ke  bawah   (    ) 1-5 tahun   (    ) 5-10 tahun  (    ) 10 tahun  ke  atas 
8. Anda  ada  mengalami  kesan  sampingan  daripada  penyakit  kencing  manis  atau  tidak? 

(    )  tidak  ada                    (    )  ada  (jelaskan)............................................. 
9. Keluarga  anda  pernah  mengalami  kesakitan  dari  penyakit  kejing  manis ( Adakah  

orang  dalam  keluarga  anda  jadi  penyakit  kencing  manis?) 
(    )  tidak  ada                    (    )  ada  (jelaskan)............................................ 

10. Kadar  gula  dalam  darah dalam 5  kali pemeriksaan yang  telah  lepas  ialah  (dapat  
dilihat  dari  OPD card) 
1....................  2. ....................   3.  .....................  4.  ..................   5. ........................ 



11.   Penyakit-penyakit  lain  yang  anda  mengalami……………………. (jika  ada) 
12. Keadaan  kesihatan  anda  sekarang (mengikut  tanggapan  pesakit) 
 (   )  tidak  baik                                      (   )   sederhana 
             (   )   baik                                                (   )   sangat  baik 
13. Anda  dapat  nasihat  tentang cara menjaga diri  bagi  pesakit  kencing  manis  daripada  
siapa ? 
 (   )  doktor 
 (   )  jururawat 
 (   )  kalangan  pesakit  kencing  manis 
 (   )  saudara – mara  dan  kawan-kawan 
 (   )  radio,televisyen  dan  dokumen-dokumen  lain 
 (   )  sumber-sumber  lain…………………………….(jelaskan) 
14. Anda  dapat  nasihat  tentang  cara  menjaka  diri  bagi  pesakit  kencing  manis  dalam  
bidang  apa ? 
 (   )  Pengawalan  makanan 
 (   )  Senaman 
 (   )  Penggunaan  ubat  dan  perjumpaan  dengan  doktor 
 (   )  Pengurusan  kerunsingan 
 (   )  Cara  mengelakkan  kesan  sampingan 
 (   )  Lain – lain  (jelaskan)……………………………………………….. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Bahagian   2  :  Soal  selidik  mengenai  makluman  tentang  kesihatan , risiko  kesan  
sampingan,  kemudaratan  penyakit,  faedah  tindakan  menjaga  kesihatan  dan  halangan  
dalam  menjaga  kesihatan 
 
Penjelasan    -    Tanda    di  dalam  ruang   (    ) yang berikutnya  dengan  jawapan  yang  
betul    mengikut  pemahaman  anda. 
   Sangat  setuju        berarti     anda  berasa  setuju  dengan semua pernyataan  yang diberi   
   Separuh  setuju      berarti    anda  berasa setuju  walaupun tidak  setuju  degan   

sepenuhnya dengan  pernyataan yang diberi   
   Tidak  setuju           berarti    anda  berasa  tidak  setuju  dengan  semua  jumlah   
                                                              pernyataan yang diberi   

Pernyataan Sangat  
setuju   

Separuh  
setuju    

Tidak  
setuju 

Makluman  tentang   risiko  kesan  sampingan terhadap  kencing  
manis 
1.  Pesakit  kencing  manis  lebih  mudah  menjadi  luka pada  
kakinya apabila  berbanding  dengan  orang  biasa . 

   

2. Semasa  menggunakan  ubat  kencing  manis  anda  boleh  
menjadi  pengsan (pitam)  disebabkan  kerendahan  gula  dalam  
darah. 

   

3. Tidak makan  ubat  sekali-sekala  tidaklah  mendatangkan  kesan  
sampingan  terhadap  penyakit  kencing  manis. 

   

4. Gula  dalam  darah  anda  mungkin  tinggi  walaupun  tidak  ada  
sebarang  kesan  kesakitan  sekalipun. 

   

5. Hanya  makan  ubat  atau  mendapat  suntikan  (pocok  ubat)  
sahaja  pun  sudah  memadai  untuk  mengawal  penyakit. Tidak  
perlu  menjaga  makan  dan  bersenam. 

   

6. Luka  pada  kaki  pesakit  kencing  manis  akan  melarat dengan  
lebih cepat  dan lebih susah  diubati    berbanding  dengan  orang  
biasa. 

   

Makluman  tentang kemudaratan  penyakit.       



Pernyataan Sangat  
setuju   

Separuh  
setuju    

Tidak  
setuju 

7.  Keadaan  gula  dalam  darah  tinggi  dengan  lama  kelamaan anda  
akan  mengalami  (boleh  jadi) keadaan seperti : mata  tumbuh , buah 
pinggang rosak, kebas di hujung  jari kaki dan tangan, tekanan  darah  
tinggi  dan penyakit  jantung. 
8. Jika tidak dapat  mengawal (control) keadaan  gula  dalam  
darah ,   pesakit boleh menjadi   cacat,lumpuh (penyakit  lembik)  
atau  mati 

   

9. Pesakit  kencing  manis  tidak  perlu  berubat  secara  berterusan 
pun dapat  hidup seperti  orang  biasa. 

   

10. Pesakit  kencing  manis  boleh  menjadi  pengsan ( pitam)  
disebabkan  keadaan  gula  dalam  darah  tinggi atau  rendah.  Kalau  
tidak  cepat  berubat  boleh  membawa  kematian. 

   

11. Anda  berfikir  bahawa  beberapa  jenis  ubat  seperti  ubat  
kampung,akar  kayu  boleh  menyembuhkan  penyakit  kencing  
manis. secara  mutlak  (hilang  putus) 

   

Anda  berasa  takut  atau  bimbang  tentang  keadaan  sakit  anda.    
12. Apabila  mengalami  kesan  sampingan  dari  penyakit  kencing  
manis,anda  perlu  menggunakan  masa  yang  lama  untuk  
mengubatinya  yang  menyebabkan  anda  berhenti  kerja  dan  
memerlukan  perbelanjaan  yang  banyak  untuk  mengubatinya. 

   

14.  Penyakit  kencing  manis  tidak  mendatangkan  kesusahan  bagi  
hidup  seharian  anda. 

   

makluman  tentang  faedah  yang  diperolehi   
15. Jaga makan (pantang)  dengan  bersungguh-sungguh  adalah  baik  
untuk  mengawal  gula  dalam  darah  dan  dapat  mengelakkan  kesan  
sampingan  terhadap  kencing  manis.   
 

   

16. Makan  hanya  sedikit  atau  makan  tidak  cukup  3  kali  sehari  
dapat  membantu  mengurangkan  gula  dalam  darah  

   



Pernyataan Sangat  
setuju   

Separuh  
setuju    

Tidak  
setuju 

17. Bertindak (buat)  mengikut  nasihat  doktor  atau  jururawat  dapat 
mengawal  penyakit dan mengelakkan  kesan  sampingan. 

   

18. Sentiasa  bersenam  akan  memberikesan  baik  dalam  
pengawalan  gula  dalam  darah  dan  dapat  mengelakkan  kesan  
sampingan  terhadap  kencing  manis. 

   

19. Pengawalan  makanan  jenis  gandum  dan  lemak  bukan  perkara  
yang  penting  bagi  pesakit  kencing  manis.  Pesakit  hanya  perlu  
pantang  gula  sehaja. 

   

20.  Jika  anda  dapat  mengawal  penyakit  kencing  manis  , anda  
tidak  perlu  membuang  perbelanjaan  untuk  mengubati  kesan  
sampingannya. 

   

21.  Jika  anda  dapat  mengawal  penyakit  kencing  manis  , anda  
tidak  perlu  membuang  masa  untuk  mengubati  kesan  
sampingannya. 

   

22.    Jika  anda  berjumpa  doktor  mengikut  yang  dijanjikan ,  anda  
akan  dapat  rawatan  yang  berterusan. 

   

makluman  tentang halangan  yang  terdapat  dalam  pengawalan  
kesihatan   
23.  Makan  makanan  cukup3 kali  sehari  dan  tepat  pada  waktunya  
membuat  anda berasa  seperti  berada  dalam  paksaan. 

   

24. Pengawalan (control) makanan pesakit kencing  manis  untuk  
anda  dianggap satu  keberatan    keluarga  anda. 

   

25. Anda  dapat  bersenam  (bermainan)   dengan  berterusan  3 kali  
seminggu  dengan  tidak  menjadi  keberatan. 

   

26. Datang jumpa  doktor  adalah  sangat  penting  walaupun 
membuang  masa  dan  kena  bayaran  dalam perjalanan  sekalipun. 

   

27.  Setiap  kali  berjumpa  dengan  doktor,  anda  mesti  
menggunakan  perbelanjaan  yang  banyak  dalam  perjalanan  dan  
rawatan. 

   



Pernyataan Sangat  
setuju   

Separuh  
setuju    

Tidak  
setuju 

28.  Pergi  berjumpa  dengan  doktor  menyebabkan  anda  hilang  
pendapatan  (hasilan)  kerana  berhenti  kerja. 

   

29.  Masa  yang  lama untuk  menunggu  jumpa doktor  menyebabkan  
anda  berasa  bosan (jemu) 

   

30.  Ahli  keluarga  anda  tidak  mempunyai  masa  lapang  untuk  
membawa  anda  jumpa  doktor  

   

 
Bahagian    3  :  Soal  selidik  tentang cara  menjaga  diri  bagi  pesakit  kencing  manis   
dari  5 aspek; pengawalan  makanan,  senaman,  penggunaan  ubat   dan temujanji  dengan  
doktor,cara  menangani  kerunsingan  dan  aktiviti  untuk  mengelakkan  kesan  sampingan 
 
Penjelasan     -   Tanda  ( )  di  dalam  ruang   berikutnya  dengan  jawapan yang  betul  dengan  
perbuatan  daripada  anda 
 
  Sentiasa  berlaku   berarti   perbuatan  yang  dilakukan  secara  berterusan  1 kali  

semenggu 
   Kadang - kadang berlaku    berarti  perbuatan  yang  dilakukan   sekurang-kurangnya  2-3  
          kali  sebulan 
 Tidak  pernah  berlaku  berarti   perbuatan yang  tidak  pernah  dilakukan  walaupun  satu   
        kali  sahaja 

pernyataan Sentiasa  
berlaku   

Kadang 
kadang 
berlaku  

Tidak  
pernah  
berlaku  

1. Anda   makan  makanan  cukup 3 kali  sehari  dan  tepat  pada  
masanya. 

   

2.  Kalau  anda  sangat  lapar, anda  makan  banyak . Kalau  
kurang  lapar, makan  sedikit.Tidak  mengambil  kira  berapa  
banyak  yang  harus  anda  makan.   

   

3. Menggunakan  minyak  kelapa ,  kelapa  sawit  atau  minyak     



pernyataan Sentiasa  
berlaku   

Kadang 
kadang 
berlaku  

Tidak  
pernah  
berlaku  

yang  dibuat  daripada lemak  binatang  untuk  memasak makanan. 
4. Makan   makanan  jenis sayur – sayuran.    
5. Makan   makanan  yang  banyak   gandum  dan  lemak  seperti  
nasi  pulut,santan,makanan  jenis  goreng. 

   

6. Makan  makanan  yang  sangat  manis  seperti  mas  
sejemput,bawang  seulas,jala  mas,kaya,air manis dan air jenis 
coke. 

   

7. Anda  bersenam seperti  berjalan  atau  lari  perlahan-lahan  
selama 25-30 minit  sehari  sekurang - kurangnya 3  kali  
semenggu. 

   

8. Anda  tidak  bersenam  semasa  lapar  atau  kenyang.    
9.  Kadang - kadang  anda berasa  berat   badan  bertambah,  anda 
pun bersenam dengan  lebih  kuat  untuk  mengurangkan berat  
badan. 

   

10.  Anda  akan  berhenti bersenam apabila  berasa  jantung  
berdebar , tangan bergentar,  sakit  dada,  tubuh  badan  lemah,  
keluar  peluh lebih banyak  daripada  biasa,sakit  kepala,kelaparan 
dan mata  kelabu. 

   

11. Makan  ubat  atau  mendapat  suntikan (pocok  ubat)  megikut  
nasihat  doktor.  (kena  pada jenisnya,  waktunya, caranya  dan  
banyaknya) 

   

12. Lupa  makan  ubat  /pucok  ubut.    
13. Mengubah  atau  mengurangkan  ubat  dengan   sendiri.    
14. Datang  berjumpa  dengan  doktor  setiap  kali  yang  
dijanjikan. 

   

15. Apabila  makan  makanan  yang  dipantangkan  mengikut  
kepercayaan anda (seperti timun  cina  dan  durian), anda  akan  
berhenti makan  atau  menagguhkan  ubat  itu . 

   



pernyataan Sentiasa  
berlaku   

Kadang 
kadang 
berlaku  

Tidak  
pernah  
berlaku  

16 Anda selalu  menyoal  tentang  jenis  ubat,khasiat  dan  kesan  
sampingannya  dan  memperhatikan  kesan –kesan  buruk  yang  
mungkin  terjadi  kepada  anda. 

   

17. Anda berasa bimbang terhadap masalah kencing  manis.    
18. Anda  mengambil  bahagian  dalam  kegiatan  kemasyarakatan  
seperti  menghadiri  majlis  jamuan  dan  menjadi  wakil  bagi  
masyarakat. 

   

19.  Anda  tidur  selama 6-8 jam  sehari    
20   Anda  sentiasa  membawa  gula-gula supaya   dapat dimakan  
dengan  serta merta  jika  anda  berasa  gelap  mata  atau  berdebar.  

   

21.  Anda  memeriksa  kulit  kaki  anda  setiap  hari  untuk  
memperhatikan  sama  ada  ia  bengkak,luka  atau  pun  tidak. 

   

22. Semasa  memotong  kuku,  anda  memotongnya  mengikut  
bentuknya  yang  bengkok. 

   

23. Anda  membersihkan  kaki  anda dengan  sabun dan 
mengeringkannya  setiap  kali terutamanya dicelah-celah  jari . 

   

24.  Anda  memakai kasut  atau selipar  setiap  kali apabila  keluar 
dari rumah.  

   

25.  Anda  tidak pakai kasut  atau selipar  yang  terlalu  ketat.    
26.   Anda    merokok.    
27.   Anda  minum   arak.    
28.  Apabila  anda  sakit ,  anda selalu  membeli  ubut  dengan  
sendiri. 

   

29. Setiap kali  anda  keluar  dari  rumah ,  anda  selalu  membawa  
kad  pesakit yang  menerangkan  penyakit  dan  ubat  yang  anda  
gunakan. 

   

 4.  ทบทวนขอมูลที่ไดวาครบถวนสมบูรณ  และมีความถูกตองกอนปดการสัมภาษณ 
 5.  กลาวขอบคุณผูใหสัมภาษณ  ที่ใหความรวมมือในการสัมภาษณใหสําเร็จลุลวงดวยด ี



คุณภาพเครื่องมือในการวิจัย 
 
1.  ความเที่ยงตรงตามเนื้อหา  (Content  Validity)  แบบสัมภาษณความสัมพันธระหวางการรับรู
ภาวะสุขภาพกบัการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวานในเขตอําเภอปะนาเระ  จังหวดัปตตาน ี
 
ตอนที่ 2 แบบสัมภาษณการรับรูภาวะสุขภาพ 
 

คะแนนการพจิารณาของผูเชี่ยวชาญ ขอท่ี 
1 2 3 4 ∑R  IOC 

1 1 1 1 1 4 1 
2 1 1 1 1 4 1 
3 1 1 0 1 3 0.75 
4 1 1 1 1 4 1 
5 1 1 1 1 4 1 
6 1 1 1 1 4 1 
7 1 1 1 1 4 1 
8 1 1 1 1 4 1 
9 1 1 0 1 3 0.75 
10 1 1 1 1 4 1 
11 1 1 0 1 3 0.75 
12 1 1 1 1 4 1 
13 1 1 1 1 4 1 
14 1 1 1 1 4 1 
15 1 1 1 1 4 1 
16 1 1 0 1 3 0.75 
17 1 1 1 1 4 1 
18 1 1 1 1 4 1 
19 1 1 0 1 3 0.75 
20 1 1 1 1 4 1 
21 1 1 1 1 4 1 



คะแนนการพจิารณาของผูเชี่ยวชาญ ขอท่ี 
1 2 3 4 ∑R  IOC 

22 1 1 1 1 4 1 
23 1 1 1 1 4 1 
24 1 1 1 1 4 1 
25 1 1 1 1 4 1 
26 1 1 1 1 4 1 
27 1 1 1 1 4 1 
28 1 1 1 1 4 1 
29 1 1 1 1 4 1 
30 1 1 1 1 4 1 

 
 
*   หมายเหตไุมมีขอใดที่ไมผานเกณฑ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตอนที่ 3  แบบสัมภาษณการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวานในเขตอาํเภอปะนาเระ จังหวัด
ปตตานี   
 

คะแนนการพจิารณาของผูเชี่ยวชาญ ขอท่ี 
1 2 3 4 ∑R  IOC 

1 1 1 1 1 4 1 
2 1 1 1 1 4 1 
3 1 1 1 1 4 1 
4 1 1 1 1 4 1 
5 1 1 1 1 4 1 
6 1 1 1 1 4 1 
7 1 1 0 1 3 0.75 
8 0 1 1 1 3 0.75 
9 1 1 1 1 4 1 
10 0 1 0 1 2 0.5 
11 1 1 1 1 4 1 
12 1 1 1 1 4 1 
13 1 1 1 1 4 1 
14 1 1 1 1 4 1 
15 1 1 1 1 4 1 
16 1 1 1 1 4 1 
17 0 1 1 1 3 0.75 
18 1 1 1 1 4 1 
19 1 1 1 1 4 1 
20 1 1 1 1 4 1 
21 1 1 1 1 4 1 
22 1 1 1 1 4 1 
23 1 1 1 1 4 1 
24 1 1 1 1 4 1 
25 1 1 1 1 4 1 



คะแนนการพจิารณาของผูเชี่ยวชาญ ขอท่ี 
1 2 3 4 ∑R  IOC 

26 1 1 0 1 3 0.75 
27 1 1 0 1 3 0.75 
28 1 1 1 1 4 1 
29 1 1 1 1 4 1 

 
 

*   หมายเหตไุมมีขอใดที่ไมผานเกณฑ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



2.  ความเชื่อม่ันของเครื่องมอื (Reliability)  แบบสัมภาษณความสัมพันธระหวางการรับรูภาวะ
สุขภาพกับการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวานในเขตอําเภอปะนาเระ  จังหวัดปตตานี 
ตาราง 1  แบบสอบซ้ํา (Test – Retest)  ผลการวิเคราะหหาความเชื่อมัน่ของแบบสัมภาษณ
ความสัมพันธระหวางการรับรูภาวะสุขภาพกับการดแูลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน 
 
 

คนท่ี คะแนนครั้งที่ 1X คะแนนครั้งที่ 2Y 2X  2Y  XY 
1       98      102 9604 10404 9996 
2      100      103 10000 10609 10300 
3       82       96 6724 9216 7872 
4      111      116 12321 13456 12876 
5       82       92 6724 8464 7544 
6       98       92 9604 8464 9016 
7       79       86 6241 7396 6794 
8      124      130 15376 16900 16120 
9      115      118 13225 13924 13570 
10       99      109 9801 11881 10791 
11      113      124 12769 15376 14012 
12      131      136 17161 18496 17816 
13       95       99 9025 9801 9405 
14       82       84 6724 7056 6888 
15       79       86 6241 7396 6794 
16      108      109 11664 11881 11772 
17      115      121 13225 14641 13915 
18       96       92 9216 8464 8832 
19       86       99 7396 9801 8514 
20       92       99 8464 9801 9108 
รวม 1985 2093 201505 223427 211935 

                 ttr      =  
( ){ } ( ){ }2222 ∑∑∑ ∑
∑ ∑ ∑

−−

−

YYNXXN

YXXYN  

                     



                         =     ( ) ( )
( ) ( ){ }( ) ( ){ }22 209322342720198520150520

2093198521193520

−×−×

×−×  

                          =   0.94 
คาความเที่ยงที่คํานวณไดเทากับ  0.94  
 
ตาราง 2  ผลการวิเคราะหหาคาสัมประสิทธิ์ความสอดคลองของผูสัมภาษณโดยใชสูตรของฮอยท  

ผูสัมภาษณคนท่ี ผูถูกสัมภาษณ 
1 2 3 

รวม 

1 99 95 98 292 
2 88 89 90 267 
3 94 95 93 282 
4 100 98 100 298 
5 95 94 90 279 
∑ X  476 471 471 1,418 
∑ 2X  45,406 44,411 44,453 134,270 

 

1.  หา tSS            = ∑ 2
tX - ( )

t

t

n
X 2∑  

        =  134,270- ( )
15
418,1 2

 

       =  221.73 
 

2. หา cSS               =  ( )
n

X C∑ ∑ 2

  -   ( )
t

c

n
X 2∑  

                              =   
222

5
471471476 ++   - ( )

15
418,1 2

 

                              =     3.3 
 

3.  หา pSS             =   ( )
n

X r∑ ∑ 2

  -   ( )
t

t

n
X 2∑  

                             =   
3

279298282267292 22222 ++++   -  ( )
15
418,1 2

 
                             =    192.40 



4.   หา  eSS           =  tSS - cSS - pSS  
                              =  221.73-3.3-192.4 
                             =   26.03 
5.  หา  MSe     =    ( )1−kn

SSe  

                       =      ( )135
03.26
−

 
                       =         2.603 
          
              pMS   =    

1−k
SSP  

                       =     
13
40.192
−

 

                          =     96.2 
 
6.  หา ttr         =    1-

P

E

MS
MS  

                          =    1-
2.96

603.2  

                          =     0.97 
 
 สรุป   ความสอดคลองของผูสัมภาษณแบบสัมภาษณนี้มีคา 0.97 มีความเที่ยงสูง 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 



รายชื่อผูเชี่ยวชาญตรวจสอบความเที่ยงตรงของแบบสัมภาษณสําหรับการวิจัย 
 

 
1.  ผูชวยศาสตราจารยพรเพญ็   ภัทรนุธาพร      อาจารยประจําภาควิชาพลศึกษา 
                                                                           คณะศึกษาศาสตร    มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร                              

วิทยาเขตปตตานี 
 
2.  นายแวมาย ิ  ปารามัล                                    อาจารยประจําแผนกวิชาภาษามลาย ู
                                                                           คณะมนษุยศาสตรและสงัคมศาสตร                     

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร   วิทยาเขตปตตาน ี
 
3.  นางวิไล  อุดมพิทยาสรรพ                             พยาบาลวิชาชีพ 7 
                                                                           อาจารยประจําวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี  ยะลา 
 
4.  นางสาวทุมทิพย  ทองดุลดํา                          พยาบาลวชิาชีพ  7 
                                                                           หัวหนาแผนกผูปวยใน  โรงพยาบาลปะนาเระ 

 
 

 


