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บทสรุปผูบริหาร 
การวิจัยเชิงประเมินผลคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ  1) ประเมินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรม

สุขภาพของสถานพยาบาลในเขตกรุงเทพมหานคร ท่ีไดรับทุนสนับสนุนการดําเนินงานจาก สปสช. 
เขต 13 กรุงเทพมหานคร  ปงบประมาณ 2553  2) ศึกษาอิทธิพลของการบริหารจัดการโครงการตาม
หลัก PROMISE  ปจจัยบริบทท่ัวไปของโครงการ   ปจจัยนําเขา   และปจจัยกระบวนการ  ท่ีสงผลตอ
ผลผลิตของการดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 3) เปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพ 3Self  
และตัวช้ีวัดทางชีวเคมี ไดแก คา BMI คาระดับไขมันในเลือด ระดับน้ําตาลในเลือด  คาความดันโลหิต 
กอนและหลังเขารวมโครงการและ4) ศึกษาปจจัยเกื้อหนุนและอุปสรรค ตอการดําเนินโครงการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพใหกับกลุมเส่ียงตอโรคเมตาบอลิกของสถานบาลในเขตกรุงเทพมหานคร 
ในชวงกรกฎาคม  - พฤศจิกายน 2553 โดยกลุมตัวอยางผูรับบริการเปนผูปวยและกลุมเส่ียงตอโรคเมตา
บอลิก รวม 4,649 คน และกลุมตัวอยางผูใหขอมูลระหวางโครงการมี 3 กลุมไดแก กลุมหัวหนา
โครงการ 30 คน กลุมผูบังคับบัญชาของหัวหนาโครงการ 30 คนและผูเขารับบริการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพ 120 คน วิเคราะหขอมูลดวยสถิติพรรณนา  สถิติทดสอบ t-test และPath Analysis  
ในสวนขอมูลเชิงคุณภาพเก็บขอมูลดวยการสัมภาษณเชิงลึก (In depth Interview) วิเคราะหขอมูลเชิง
เนื้อหา (Content analysis) เคร่ืองมือท่ีใชในประเมินโครงการเปนแบบสอบถามประมาณคา 4 ระดับ
รวม 21 ขอและแบบสัมภาษณแบบมีโครงสรางพัฒนามาจากแนวคิดการประเมินโครงการ CIPP Model 
และ Logic Model  และแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self ไดแก แบบสอบถามการรับรู
ความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตนเอง (Self-efficacy) แบบสอบถามการกํากับ
พฤติกรรมสุขภาพตนเอง (Self-regulation)   แบบสอบถามการดูแลสุขภาพตนเอง (Self- care)    มีคา
ความเช่ือม่ันอยูระหวาง 0.73 -0.85 ผลการวิจัย พบวา  

1) ผลการประเมินระหวางการดําเนินโครงการโดยการเปรียบเทียบคะแนนความคิดเห็นใน
ภาพรวมระหวางกลุมผูเขารับบริการ  กลุมหัวหนาโครงการ และกลุมผูบังคับบัญชา พบวามีคะแนนผล
การประเมินแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 (F = 3.219*) เม่ือทําการเปรียบเทียบเทียบ
คะแนนการประเมินเปนรายคูพบวา  กลุมผู เขารับบริการใหคะแนนการประเมินสูงกวากลุม
ผูบังคับบัญชาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  (คาเฉล่ีย 3.52 > 3.35)   เม่ือทําการเปรียบเทียบ
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คะแนนผลการประเมินในดานบริบทท่ัวไป  ดานปจจัยนําเขา  และดานผลผลิต  ระหวางกลุมผูเขารับ
บริการ  กลุมหัวหนาโครงการ และกลุมผูบังคับบัญชา และการใชหลัก PROMISE ในโครงการ ตาม
ความคิดเห็นระหวางกลุมผูเขารับบริการและกลุมหัวหนาโครงการ พบวา มีคะแนนผลการประเมินท้ัง 3 
กลุมไมแตกตางกันหรือความคิดเห็นสอดคลองไปทิศทางเดียวกัน  แตเม่ือทําการเปรียบเทียบผลการ
ประเมินในดานกระบวนการพบวาท้ัง 3 กลุมมีคะแนนผลการประเมินแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ .01  (F = 10.448**) เม่ือทําการเปรียบเทียบคะแนนการประเมินเปนรายคูพบวา กลุมผูเขา
รับบริการใหคะแนนการประเมินสูงกวากลุมผูบังคับบัญชาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 (3.51 > 
3.13)  และกลุมหัวหนาโครงการใหคะแนนการประเมินสูงกวากลุมผูบังคับบัญชาอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ .05 (3.52 > 3.13) 

2)  ปจจัยการบริหารจัดการโครงการตามหลัก PROMISE Model  และปจจัยดานCIPP Model
ของการดําเนินโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของสถานพยาบาล   พบวา  ปจจัยท่ีมีอิทธิพล
ทางตรงตอผลผลิตของโครงการ (Product) ไดแก การเสริมแรงทางบวก (Positive reinforcement) 
บริบทท่ัวไปของโครงการ (Context) และกระบวนการ (Process) มีคาอิทธิพลรวมเทากับ 0.37, 0.31 
และ 0.88 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.05 และสามารถรวมกันทํานายผลผลิตของโครงการไดรอยละ 
69    และปจจัยท่ีมีอิทธิพลทางออมตอ ผลผลิตของโครงการ ไดแก  ปจจัยนําเขา (Input)  การบริหาร
จัดการมุงผลสัมฤทธ์ิของงาน(Result based management)  การมองโลกแงดี(Optimism) การสราง
แรงจูงใจ (Motivation)    การจัดกระบวนการเรียนรูโดยยึดผูรับบริการเปนศูนยกลาง (Individual or 
client center) และการเสริมสรางคุณคาในตนเองของผูรับบริการ (Self-esteems) 

3 ) หลังการเขารวมโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตามหลัก PROMISE Model  พบวา 
ผูเขารวมโครงการมีพฤติกรรมสุขภาพ 3 Self ไดแก การรับรูความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพตนเอง การกํากับพฤติกรรมสุขภาพตนเอง และการดูแลสุขภาพตนเองเพ่ิมสูงข้ึนกวากอนเขา
รวมโครงการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 และพบวาผูเขารวมโครงการมากกวารอยละ 70 มี
พฤติกรรมสุขภาพ 3Self เพิ่มข้ึนกวากอนเขารวมโครงการ และ มีคาดัชนีมวลกาย (BMI)  คาความดัน
โลหิตบน  คาความดันโลหิตลาง รอบเอว (วัดเปนนิ้ว)  คารอบเอว(วัดเปนเซนติเมตร)  คาไขมันในเสน
เลือด(Cholesterol)  จํานวนบุหร่ีท่ีสูบ (เปนมวน)  คาไขมันสะสมในรางกาย  คาไขมันในเลือด   คา
ระดับน้ําตาลในเลือด  คาเฉล่ียน้ําตาลสะสม  เปล่ียนแปลงไปในทิศทางท่ีดีข้ึนกวากอนเขารวมโครงการ 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 แตมีคารอบวงเอวตอรอบสะโพก และคาน้ําหนักตัว (กิโลกรัม) ไม
แตกตางจากกอนเขารวมโครงการ  

4)  ปจจัยสําคัญท่ีทําใหโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรสุขภาพประสบความสําเร็จไดแก การท่ี
ผูเขารวมโครงการสมัครใจเขาโครงการจึงใหความรวมมือในการทํากิจกรรม และปจจัยท่ีเปนอุปสรรค
ตอความสําเร็จของการดําเนินโครงการในคร้ังนี้ ไดแก  ผูเขารวมโครงการมีความหลากหลายและมีเวลา
เตรียมงานโครงการนอย คณะทํางานมีจํานวนนอย เทคนิคการจัดกิจกรรมไมมีความหลากหลาย  


