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บทคัดย่อ

	 การวิจัยกึ่งทดลองแบบสองกลุ่มวัดก่อนและหลัง

การทดลอง เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการก�ำกับตนเอง

ด้านการออกก�ำลงักายด้วยวธิรี�ำวงย้อนยคุ ต่อระดบัน�ำ้ตาล

ในเลือดและสมรรถภาพทางกายในกลุ ่มผู ้ เสี่ยงสูง 

โรคเบาหวานชนิดที่ 2 คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ่ม

แบบหลายขั้นตอน แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 25 คน และกลุ่ม

เปรียบเทียบ 30 คน กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมการก�ำกับ

ตนเองด้านการออกก�ำลงักายด้วยวิธีร�ำวงย้อนยคุ 8 สปัดาห์ 

กลุม่เปรยีบเทยีบได้รับการดแูลตามปกต ิผลการตรวจระดบั

น�้ำตาลในเลือด และการทดสอบสมรรถภาพทางกาย 

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติพรรณนา การทดสอบที สถิต ิ

วิลคอกซัน และสถิติแมนวิทนีย์ ยู

	 ผลการวจิยัพบว่าหลงัการทดลอง กลุม่ทดลองมค่ีา

เฉลี่ยผลต่างระดับน�้ำตาลในเลือด (t = 2.00, p < .05) เส้น

รอบเอว (t = 5.23, p < .001) เปอร์เซ็นต์ไขมัน (t = 2.71, 

p < .01) ความดันโลหิตตัวบน (z = -1.68 p < .05)  

ลดลงมากกว่ากลุม่เปรยีบเทยีบอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิี่

ระดับ .05 ส่วนค่าเฉลี่ยผลต่างความจุปอดเพิ่มขึ้นมากกว่า

กลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  

(t = 2.97, p < .01) แต่ค่าเฉลี่ยผลต่างความดันโลหิต 

ตัวล่างลดลงมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างไม่มีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (z = -.88, p > .05) ผลการศึกษาครั้งนี้พยาบาล

ชมุชนสามารถน�ำไปประยกุต์ใช้กบักลุ่มผู้เส่ียงสูงโรคเบาหวาน 

ชนดิที ่2 ในชมุชนโดยเพิม่ความรูเ้รือ่งการก�ำกบัตนเองด้าน

การรับประทานอาหาร

ค�ำส�ำคัญ: โปรแกรมการก�ำกับตนเอง ร�ำวงย้อนยุค กลุ่ม 

ผู้เส่ียงสูงโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ระดับน�้ำตาลในเลือด 

สมรรถภาพทางกาย

 

Abstract

	 This quasi-experimental two-groups 

pretest-posttest design aimed to examine effects 

of self-regulation program in a retro-line dancing 

exercise on blood sugar level and physical fitness 

of high risk persons with type 2 Diabetes Mellitus 

(T2DM). A multi-stage random sampling was  

used to recruit a sample of 55 participants divided 

2 groups of the experimental and the comparison 

with 25 and 30 people for each group. Participants 

in the experimental group received the self- 
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regulation program in a retro-line dancing for  

8 weeks while the comparison group received 

usual care. Data were collected by using blood 

sugar testing, physical fitness measurement. Data 

analysis included descriptive statistic, t-test,  

Wilcoxon sign ranks test, Mann Whitney U test.

	 The results revealed that after receiving the 

program, participants in the experimental group 

had decreased mean difference in blood sugar 

level (t = 2.00, p < .05), waist circumference  

(t = 5.23, p < .001), fat percentage (t = 2.71, p < .01), 

systolic blood pressure (z = -1.68, p < .05)  

significantly higher than those in the comparison 

group. Moreover, the experimental group had 

increase mean difference in lung capacity  

significantly higher the comparison group (t = 2.97, 

p < .01) but the mean difference score of  

diastolic blood pressure were decreased not  

significantly higher than the other (z = -.88,  

p > .05). The result can be applied in high risk 

person with diabetes mellitus type 2 by  

strengthening self-regulation on eating behavior.  

Key words: Self-regulation program, retro-line 

dancing, high risk persons to type 2 diabetes,  

blood sugar level, physical fitness 

ความส�ำคัญของปัญหา	

	 ผูท้ีม่คีวามเสีย่งสงูต่อการเกิดโรคเบาหวานชนดิที ่2 

คือผู้ที่มีค่าระดับน�้ำตาลในเลือดหลังงดอาหารอย่างน้อย  

8 ชัว่โมง อยูร่ะหว่าง 100-125 มก./ดล. ซึง่ในปัจจบุนัข้อมลู

ทัว่โลกพบว่า อตัราความชกุของกลุม่ผูเ้สีย่งสงูโรคเบาหวาน

ชนิดที่ 2 จะอยู่ที่ร้อยละ 6.7 (318 ล้านคน)  คาดการณ์ว่า

ในปี ค.ศ. 2040 จะเพิม่เป็นร้อยละ 7.8 (481 ล้านคน) หาก

ปล่อยไว้นานจะกลายเป็นโรคเบาหวานร้อยละ 15-30 

ภายในระยะ 5 ปี โดยในปี ค.ศ. 2015 มีผู้ป่วยเบาหวาน 

ทั่วโลกร้อยละ 8.8 (415 ล้านคน) และคาดการณ์ว่า 

จะมีจ�ำนวนผู ้ป่วยเบาหวานท่ัวโลกสูงถึงร้อยละ 10.4  

(642 ล้านคน) ในปี 2040 (International Diabetes 

Federation, 2015) ส�ำหรับประเทศไทยในปี ค.ศ. 2013 

พบอัตราความชุกของกลุ่มผู้เสี่ยงโรคเบาหวานชนิดที่ 2  

ร้อยละ 8.4 (4.1 ล้านคน) โดยคาดการณ์ว่าในปี ค.ศ. 2035 

จะเพิ่มเป็นร้อยละ 9.8 (5.0 ล้านคน) และอัตราความชุก

ของโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ในผู้ใหญ่ที่มีอายุ 30-69 ปี  

ร้อยละ 9.6 โดยมรีายงานผูเ้สยีชีวติด้วยโรคเบาหวานเฉลีย่

วนัละ 27 คน ค่ารกัษาพยาบาลโรคเบาหวานในโรงพยาบาล

ชุมชนขนาด 30 เตียงอยู่ที่ 28,200 บาทต่อคนต่อปี และ

ค่าใช้จ่ายส�ำหรับการรักษาพยาบาลโรคเบาหวานเฉลี่ย 

ต่อปี 47,596 ล้านบาท (Department of Medical  

Services, Ministry of Public Health, 2014;  

Rattarasarn, 2013 ; Sanee, 2014)

	 มีรายงานการศึกษาพบว่าผู ้ที่ไม่ออกก�ำลังกาย  

และมีดัชนีมวลกายปกติ จะเส่ียงต่อการเป็นโรคเบาหวาน 

1.52 เท่า ผู้มีดัชนีมวลกายเกินเกณฑ์เสี่ยง 2.62 เท่า และ 

คนอ้วนเส่ียง 5.1 เท่า ของผู้ที่มีดัชนีมวลกายปกติและ 

ออกก�ำลังกายสม�่ำเสมอ (Sulliva, Morrat, Ghushchya, 

Wyat, & Hil, 2005) การมกีจิกรรมทางกายระดบัเบา หรอื

มพีฤตกิรรมนัง่นานมากกว่า 4 ชัว่โมงต่อวนัมคีวามสมัพนัธ์

กับการเพิ่มขึ้นของเส ้นรอบเอว และระดับไขมัน 

ไตรกลีเซอร์ไรด์ (Hamilton, Healy, Dunstan, Zderic, 

& Owen, 2008) ท�ำให้ร่างกายดือ้ต่ออนิซลิูนส่งผลให้ระดับ

น�้ำตาลในเลือดสูง เสี่ยงต่อการเกิดโรคเบาหวานชนิดที่ 2 

(World Health Organization, 2016) การออกก�ำลงักาย

ด้วยวิธีร�ำวงย้อนยุคเป็นกิจกรรมการเคลื่อนไหวร่างกาย

ประกอบจังหวะดนตรี ซึ่งจะช่วยส่งเสริมระบบประสาท 

สั่งงานของกล้ามเนื้อให้เคลื่อนไหวตามจังหวะ ท�ำให้เกิด

การเคล่ือนไหวร่างกาย การเต้นร�ำวงย้อนยุคเทียบเท่า 

การออกก�ำลังกายที่มีความหนักระดับปานกลาง หากเต้น 

ร�ำวง 150 นาทีต่อสัปดาห์ จะมีการเผาผลาญกลูโคส  

7-50 เท่า อตัราการเผาผลาญพลงังานประมาณ 3.5-7 กโิล

แคลอรีต่อนาที และหากร่างกายมีการใช้พลังงานเพิ่มขึ้น

ทุก 500 แคลอรีต่อสัปดาห์ โดยมีเหงื่อหลั่งออกมาอย่าง

สม�่ำเสมอ จะท�ำให้ระดับน�้ำตาลในเลือดลดลง และช่วยให้

สมรรถภาพทางกายดีขึ้น ลดความเสี่ยงต่อการเกิดโรค 

เบาหวานชนิดที่ 2 ร้อยละ 46 (Division of Physical 

Activity & Health, Department of Health, Ministry 

of Public health, 2013)
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	 การก�ำกับตนเอง (Self -regulation) ของ  

Bandura (1986) เป็นแนวคิดที่ใช้กระบวนการสังเกต โดย

การต้ังเป้าหมายการออกก�ำลังกาย เป้าหมายการเปลีย่นแปลง 

ของสมรรถภาพทางกาย การบนัทกึพฤตกิรรม และประเมนิ

ข้อมลูเปรยีบเทยีบกบัเป้าหมายทีต่ัง้ไว้ น�ำไปสูก่ระบวนการ

ตดัสนิใจ ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมออกก�ำลงักายอย่างต่อเนือ่ง 

และการแสดงปฏิกิริยาต่อตนเองเม่ือปฏิบัติได้บรรลุตาม 

เป้าหมาย กระบวนการดงักล่าวหากมกีารท�ำเป็นวงจรอย่าง

ต่อเนือ่ง จะส่งผลให้การก�ำกบัตนเองด้วยการออกก�ำลงักาย 

ได้มกีารปฏบิตัอิย่างสม�ำ่เสมอ ส่งผลต่อการลดระดบัน�ำ้ตาล

ในเลือด รวมทั้งสร้างเสริมให้สมรรถภาพทางกายดีขึ้น  

มีการศึกษาเก่ียวกับการสังเคราะห์งานวิจัยเชิงก่ึงทดลอง  

ที่เกี่ยวข้องกับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมวิถีชีวิต ด้าน

พฤติกรรมการรับประทานอาหาร และพฤติกรรมการออก

ก�ำลังกาย พบว่าทฤษฎีการก�ำกับตนเองของ Bandura นี ้

มผีลต่อการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมท�ำให้มกีจิกรรมทางกาย

เพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง (Teixeira et al., 2015) ผู้วิจัยจึง 

น�ำแนวคิดการก�ำกับตนเอง มาปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

การออกก�ำลังกายในกลุ่มผู้เสี่ยงสูงโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 

โดยใช้การเต้นร�ำวงย้อนยุค 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการก�ำกับตนเองด้าน

การออกก�ำลังกายด้วยวิธีร�ำวงย้อนยุคต่อระดับน�้ำตาลใน

เลอืดและสมรรถภาพทางกายในกลุม่ผูเ้สีย่งสงูโรคเบาหวาน

ชนิดที่ 2 โดยการเปรียบเทียบระดับน�้ำตาลในเลือด เส้น

รอบเอว เปอร์เซ็นต์ไขมัน ความดันโลหิต และความจุปอด 

ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

	 โปรแกรมการกบัตนเองด้านการออกก�ำลงักายด้วย

วิธีร�ำวงย้อนยุค ประยุกต์ทฤษฎีการก�ำกับตนเองของ 

แบนดูรา (Bandura, 1986) ประกอบด้วยกระบวนการ  

3 ขั้นตอน

	 1.	 การสังเกตตนเอง เกี่ยวกับพฤติกรรมการออก

ก�ำลังกาย การก�ำหนดเป้าหมายการออกก�ำลังกาย และ

ก�ำหนดเป้าหมายการเปลี่ยนแปลงสมรรถภาพทางกาย ใน

ระดับที่สามารถท�ำได้

	 2.	 การตัดสินใจจากการประเมินข้อมูลการออก

ก�ำลังกายและสมรรถภาพทางกายกับเป้าหมายที่ตั้งไว้ 

	 3.	 การแสดงปฏิกิริยาต่อตนเอง การให้รางวัล

ตนเองเม่ือออกก�ำลังกายได้ตามเป้าหมายที่ต้ังไว้ หาก 

ไม่บรรลุเป้าหมายการแสดงปฏิกิริยาต่อตนเองจะเป็นด้าน

ลบ ซึ่งต้องหาแนวทางการแก้ปัญหา

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้เป็นแบบกึ่งทดลอง ชนิดสองกลุ่ม 

วัดก่อนและหลังการทดลอง 

	 ประชากร ผู้ที่มีอายุ 35-59 ปี ในอ�ำเภออู่ทอง 

จังหวัดสุพรรณบุรี และได้รับการคัดกรองความเสี่ยงต่อ 

โรคเบาหวานชนิดที่ 2 โดยมีค่าระดับน�้ำตาลในเลือดหลัง

งดอาหาร 8 ชั่วโมง อยู่ระหว่าง 100-125 มก./ดล. 3 ครั้ง

ติดกัน

	 กลุม่ตวัอย่าง คดัเลอืกจากประชากรด้วยวธิกีารสุม่

แบบหลายขั้นตอน แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 30 คน และกลุ่ม

เปรยีบเทยีบ 30 คน และการจับคู่คุณลกัษณะของเพศและ

อายุระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบให้เท่ากัน  

ในระหว่างด�ำเนินการวิจัย กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 5 คนใน

กลุ่มทดลองไม่สามารถเข้าร่วมกิจกรรมครบตามที่ก�ำหนด 

ในการวิเคราะห์ข้อมูลจึงมีกลุ่มทดลองจ�ำนวน 25 คน และ

กลุ่มเปรียบเทียบจ�ำนวน 30 คน 

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 1.	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

		  1.1	 แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล แบบบันทึก

ระดบัน�ำ้ตาลในเลือด และสมรรถภาพทางกายประกอบด้วย 

ค่าเส้นรอบเอว เปอร์เซน็ต์ไขมนั ความจปุอด และความดนั

โลหิต

		  1.2	 เครื่องตรวจระดับน�้ำตาลใน สายวัด 

รอบเอว เครื่องวัดปริมาณเปอร์เซ็นต์ไขมันระบบดิจิตอล 

เครื่องวัดความดันโลหิตแบบปรอท และเครื่องวัดความจุ

ปอด 

	 2.	 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ประกอบด้วย

		  2.1	 โปรแกรมการก�ำกับตนเองด้านการออก

ก�ำลังกายด้วยวิธีร�ำวงย้อนยุค เป็นชุดกิจกรรมการออก

ก�ำลังกายที่ด�ำเนินอย่างมีแบบแผน โดยประยุกต์ใช้ทฤษฎี

การก�ำกับตนเองของแบนดูรา (Bandura, 1986) ตาม
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กระบวนการ 3 ขั้นตอนคือ 1) การสังเกตตนเอง 2) การ

ตัดสินใจ 3) การแสดงปฏิกิริยาต่อตนเอง ซ่ึงรูปแบบการ

ออกก�ำลังกายด้วยวธิรี�ำวงย้อนยคุ มช่ีวงการอบอุน่ร่างกาย 

(Warm up period) ใช้เวลา 5 นาที ช่วงออกก�ำลังกาย 

(Exercise period) มี 9 ท่า ใช้เวลา 30 นาที และช่วง 

ผ่อนคลาย (Cool down period) ใช้เวลาประมาณ  

10 นาที รวมเวลาในการออกก�ำลังกายทั้งหมด 45 นาที 

และใช้เวลาในการด�ำเนนิกจิกรรมตามโปรแกรม 8 สปัดาห์

		  2.2	 คู ่มือการออกก�ำลังกายด้วยวิธีร�ำวง 

ย้อนยุคส�ำหรับกลุ่มผู้เสี่ยงสูงโรคเบาหวานชนิดที่ 2 

	 3.	 เครื่องมือ สื่อ โสตทัศนูปกรณ์ ที่ใช้ในการจัด

กิจกรรม

	 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

	 1.	 ผู้วิจัยน�ำเครื่องมือท่ีใช้ในการด�ำเนินงานวิจัย

ได้แก่ โปรแกรมการก�ำกบัตนเองด้านการออกก�ำลงักายด้วย

วิธีร�ำวงย้อนยุค และคู่มือการออกก�ำลังกายด้วยวิธีร�ำวง

ย้อนยุค ให้ผู้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 5 ท่าน ประกอบด้วย 

อาจารย์จากสถาบันพลศึกษาวิทยาเขตสุพรรณบุรี 1 ท่าน 

อาจารย์พยาบาลสาขาเวชปฏบิตัชิมุชน มหาวทิยาลยับรูพา 

2 ท่าน อาจารย์พยาบาลสาขาเวชปฏบิติัชมุชน มหาวทิยาลัย

หัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ 1 ท่าน และพยาบาลวิชาชีพ

ช�ำนาญการด้านเวชปฏิบัติชุมชน 1 ท่าน ตรวจสอบ 

ความเหมาะสมในการใช้ภาษา ความเหมาะสมของเนื้อหา 

และการจัดล�ำดับของเนื้อหา หลังจากได้ข้อเสนอแนะ 

จากผู้ทรงคุณวุฒิ ผู้วิจัยน�ำมาปรับปรุงแก้ไข และน�ำไป

ทดลองใช้กับกลุ ่มผู ้เสี่ยงสูงโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ที่มี

ลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 6 คน จาก 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลวังหลุมพอง 

	 2.	 การหาความเที่ยงตรงของเครื่องมือที่ใช้ใน 

การเก็บรวบรวมข้อมูลสมรรถภาพทางกายและระดับ

น�้ำตาลในเลือด

		  2.1	 เครื่องวัดความดันโลหิตท่ีได้รับการสอบ

เทียบมาตรฐานจากศูนย์วิศวกรรมการแพทย์ที่ 8 ชลบุรี 

		  2.2	 สายวัดเส้นรอบเอว เป็นสายวัดท่ีได้

มาตรฐานจากกรมอนามัย

		  2.3	 เครื่องชั่งน�้ำหนักและวัดปริมาณไขมัน 

ผ่านการทดสอบมาตรฐานจากผู ้ผลิต และสอบเทียบ

มาตรฐานโดยศูนย์วิศวกรรมการแพทย์ที่ 8 ชลบุรี

		  2.4	 เครื่องวัดความจุปอด สไปโรมิเตอร ์ 

(Spirometer) ผ่านการทดสอบมาตรฐานจากผู้ผลิต และ

มกีารสอบเทยีบมาตรฐานโดยศนูย์วศิวกรรมการแพทย์ที ่8 

ชลบุรี

		  2.5	 เครื่องตรวจระดับน�้ำตาลในเลือด ผ่าน 

การตรวจมาตรฐานจากผู้ผลิต ตรวจสอบคุณภาพของ 

เครื่องมือจากศูนย์วิศวกรรมการแพทย์ที่ 8 ชลบุรี และมี

การตั้งมาตรฐานของเครื่องก่อนการตรวจทุกครั้ง

	 การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

	 โครงร่างการวจิยัได้รบัรองจรยิธรรมการวจิยัระดบั

บัณฑิตศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา 

รหัส 07-10-2559 ผู้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่าง ช้ีแจง 

รายละเอยีดการทดลอง การรักษาความลับ และการน�ำเสนอ 

เป็นข้อมูลทางวิชาการในภาพรวมเท่านั้น ชี้แจงให้กลุ่ม

ตวัอย่างทราบถงึสทิธใินการตอบรบัหรอืปฏเิสธการเข้าร่วม

วิจัยคร้ังน้ี โดยไม่มีผลต่อสิทธิและหน้าที่ใด ๆ เม่ือ 

กลุ่มตัวอย่างยินดีเข้าร่วมจึงให้ลงนามเข้าร่วมการวิจัย 

ด้วยความสมัครใจ

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 หลังจากรับรองจริยธรรมแล้ว ผู ้วิจัยเข ้าพบ 

ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต�ำบลบ้านจร้าใหม่ 

และพลับพลาไชย อ�ำเภออู่ทอง จังหวัดสุพรรณบุรี เพื่อ

ชีแ้จงรายละเอยีดการวจิยัและการพทัิกษ์สทิธิ ์หลงัจากนัน้

เก็บข้อมูลก่อนการทดลอง (pre-test) ตรวจระดับน�้ำตาล

ในเลือด วัดระดับเปอร์เซ็นต์ ไขมัน วัดเส้นรอบเอว  

วัดความดันโลหิต และวัดความจุปอด ทั้งกลุ่มทดลองและ

กลุ่มเปรียบเทียบ 

	 กิจกรรมทดลองในกลุ่มทดลอง

		  ระยะทดลอง กลุ่มทดลองเข้าร่วมกจิกรรมตาม

โปรแกรมการก�ำกับตนเองด้านการออกก�ำลังกายด้วยวิธี

ร�ำวงย้อนยคุ ซ่ึงประกอบด้วยการจดักจิกรรมตามโปรแกรม

สปัดาห์ละ 1 ครัง้ รวม 3 สปัดาห์ ณ ห้องประชมุโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบลจร้าใหม่ และกลุ่มทดลองปฏิบัติตาม

โปรแกรมการก�ำกับตนเองโดยใช้สื่อสังคมออนไลน์ ใน

สัปดาห์ที่ 4-5 และปฏิบัติตามโปรแกรมการก�ำกับตนเอง

สัปดาห์ที่ 6-8 รวมระยะเวลาในการเก็บข้อมูล 8 สัปดาห์ 

		  ระยะหลังการทดลอง เมื่อสิ้นสุดโปรแกรม 

เก็บรวบรวมข้อมูลหลังการทดลอง (post-test) ผู้วิจัยแจ้ง
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ผลของโปรแกรมการก�ำกับตนเองด้านการออกก�ำลังกายด้วยวิธีร�ำวงย้อนยุค
ต่อระดับน�้ำตาลในเลือดและสมรรถภาพทางกายในกลุ่มผู้เสี่ยงสูงโรคเบาหวานชนิดที่ 2

วารสารคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยบูรพา

ผลข้อมูลเป็นรายบุคคล กล่าวลาและกล่าวขอบคุณ 

ผู้เข้าร่วมการวิจัยทุกคน

	 กิจกรรมการทดลองในกลุ่มเปรียบเทียบ

		  ระยะทดลอง ในสปัดาห์ที ่1-8 กลุม่เปรยีบเทยีบ 

ได้รบัการดแูลตามปกต ิ โดยพยาบาลเวชปฏิบตัชิมุชน ตาม

ระบบบรกิารสขุภาพของโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล

พลับพลาไชย ซึ่งเปิดให้บริการทุกวัน

		  ระยะหลังการทดลอง เมื่อสิ้นสุดโปรแกรม 

เก็บรวบรวมข้อมูลหลังการทดลอง (post-test) ผู้วิจัยแจ้ง

ผลเป็นรายบุคคล ให้ความรู้เกี่ยวกับโปรแกรมการก�ำกับ

ตนเองด้านการออกก�ำลงักายด้วยวธิรี�ำวงย้อนยคุ แจกคูม่อื

การออกก�ำลังกายด้วยวิธีร�ำวง วีดีทัศน์ร�ำวง ซีดีเพลงร�ำวง

แก่กลุ่มเปรียบเทียบที่สนใจ กล่าวขอบคุณและกล่าวลา 

ผู้เข้าร่วมการวิจัยทุกคน

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล กิจกรรมระยะทดลอง และ

กิจกรรมหลังการทดลอง ในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบ

เทียบสรุปดังภาพที่ 1

ภาพที่ 1 สรุปขั้นตอนการด�ำเนินการทดลอง

กลุ่มทดลอง 

(n = 25)

การเก็บข้อมูลก่อนการทดลอง รวบรวมข้อมูลส่วนบุคคล ข้อมูล

ระดบัน�ำ้ตาลในเลอืด เส้นรอบเอว เปอร์เซน็ต์ไขมนั ความดนัโลหติ 

และความจุปอด

กลุ่มเปรียบเทียบ 

(n = 30)

การเก็บข้อมูลก่อนการทดลอง รวบรวมข้อมูลส่วนบุคคล ข้อมูล

ค่าระดับน�้ำตาลในเลือด เส้นรอบเอว เปอร์เซ็นต์ไขมัน ความดัน

โลหิต และความจุปอด

สัปดาห์ที่ 1-8

ได้รับการพยาบาลตามปกติ (ค�ำแนะน�ำ

เรื่อง 3 อ. 2 ส.) จากพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน

ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ขั้นตอนการทดลอง (ระหว่างโปรแกรมได้รับการพยาบาลตามปกติด้าน 3 อ. 2 ส.)

สัปดาห์ที่ 1 กิจกรรมเบาหวานต้านด้วยสมรรถภาพด ีให้ความรู้เรื่องโรคเบาหวาน 

และการเสรมิสร้างสมรรถภาพทางกาย ฝึกปฏบิตักิารก�ำกบัตนเองออกก�ำลงักายด้วย

วิธีร�ำวงย้อนยุค การก�ำหนดเป้าหมายการออกก�ำลังกาย เป้าหมายการเปลี่ยนแปลง

ของสมรรถภาพทางกาย น�ำไปสู่กระบวนการตัดสินใจ และกระบวนการแสดง

ปฏิกิริยาต่อตนเอง

สปัดาห์ที ่2 สมรรถภาพดอียากมีต้องร�ำวง ฝึกปฏิบตักิารก�ำกับตนเองออกก�ำลงักาย 

ด้วยวิธีร�ำวงย้อนยุค โดยใช้เทคนิค 1) การสังเกตตนเองจากข้อมูลความเสี่ยง การตั้ง

เป้าหมายการออกก�ำลังกาย เป้าหมายการเปล่ียนแปลงของสมรรถภาพทางกาย 

ประเมินผลข้อมูลการออกก�ำลังกายจากการบันทึกเปรียบเทียบเป้าหมายที่ตั้งไว้  

น�ำไปสู่ 2) กระบวนการตัดสินใจ ในการแสดงพฤติกรรมอย่างต่อเนื่อง 3) การแสดง

ปฏิกิริยาต่อตนเอง การให้รางวัลตนเองเมื่อบรรลุเป้าหมายและต�ำหนิตนเองถ้า 

ไม่สามารถท�ำได้

สัปดาห์ที่ 3 สมรรถภาพดีไม่มีขายอยากได้ต้องร�ำวง ทบทวนกิจกรรมการก�ำกับ

ตนเองในการออกก�ำลังกายด้วยวิธีร�ำวงย้อนยุค สามารถบันทึกเป้าหมาย 

การออกก�ำลังกาย การลดเส้นรอบเอว การลดน�้ำหนัก ลงในแบบบันทึกพฤติกรรม

การออกก�ำลังกาย ฯ ด้วยตนเองอย่างถูกต้องที่บ้านได้

สัปดาห์ท่ี 4-5 ฝึกปฏิบัติตามโปรแกรมการก�ำกับตนเองโดยใช้สื่อสังคมออนไลน์  

ไลน์ (Line) หรือทางเฟสบุ๊ค (Face book) 

สัปดาห์ที่ 6-8 ฝึกปฏิบัติตามโปรแกรมการก�ำกับตนเองที่บ้าน

สิ้นสุดสัปดาห์ที่ 8 เก็บข้อมูลหลังการทดลอง

และแจกคู่มือการออกก�ำลังกายด้วยวิธีร�ำวงย้อนยุค

สิ้นสุดสัปดาห์ที่ 8 เก็บข้อมูลหลังการทดลอง แจ้งข้อมูล

เป็นรายบุคคล กล่าวขอบคุณผู้เข้าร่วมการวิจัยทุกคน
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การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ใช้โปรแกรมสถติสิ�ำเรจ็รปู ก�ำหนดค่าความมนียัส�ำคญั 

ทางสถิติที่ระดับ .05 ดังนี้

	 1.	 ข้อมูลส่วนบุคคล ระดับน�้ำตาลในเลือด และ 

ค่าสมรรถภาพทางกาย วิเคราะห์โดยการหาค่าเฉลี่ย และ

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของกลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่ม และ

ทั้งก่อนและหลังการทดลอง

	 2.	 เปรยีบเทยีบความแตกต่างของตัวแปรทีศ่กึษา 

ระหว่างก่อนและหลังการทดลองของกลุ่มทดลอง โดยใช้

การทดสอบทีแบบไม่อิสระ และการทดสอบวิลคอกซัน 

	 3.	 เปรยีบเทยีบความแตกต่างของตัวแปรทีศ่กึษา 

ระหว่างกลุ ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยใช้การ

ทดสอบทีแบบอิสระ และการทดสอบแมนท์วิทนีย์ ยู  

ผลการวิจัย

	 กลุ่มตัวอย่างทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ 96.00 และ 93.33 

ตามล�ำดับ กลุ่มทดลองมีอายุเฉลี่ย 46.28 ปี โดยมีอายุ 

อยู่ในช่วง 40-49 ปี มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 52.00  

กลุ่มเปรียบเทียบมีอายุเฉลี่ย 45.93 โดยมีอายุอยู่ในช่วง 

40-49 ปี มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 56.66 กลุ่มทดลองและ

กลุ่มเปรียบเทียบ ส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรสคู่ คิดเป็น  

ร้อยละ 88.00 และ 83.33 ตามล�ำดับ จบการศึกษาสูงกว่า

ระดับประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 64.00 และ 56.67  

ตามล�ำดับ และมีรายได้ของครอบครัวต่อเดือน ต�่ำกว่า 

10,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 84.00 และ 86.67 ตามล�ำดับ

	 ก่อนการทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

มีค่าเฉลี่ยระดับน�้ำตาลในเลือด เส้นรอบเอว ความจุปอด 

ความดนัโลหติ ไม่แตกต่างกนั ส่วนค่าเฉลีย่เปอร์เซน็ต์ไขมัน

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ และในระยะหลัง 

การทดลอง กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยระดับน�้ำตาลในเลือด 

เส้นรอบเอว เปอร์เซน็ต์ไขมนั และความดนัโลหติ ลดลงกว่า

ก่อนการทดลองอย่างมนียัส�ำคญัทางสถิต ิส่วนความจปุอด

เพ่ิมข้ึนกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  

รายละเอียดในตารางที่ 1 และ 2

ตารางที่ 1	เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยระดับน�้ำตาลในเลือด และสมรรถภาพทางกายของกลุ่มทดลองระหว่างก่อน และหลัง 

	 การทดลอง โดยใช้ paired t-test (n = 25)

               ตัวแปร		  ก่อนทดลอง			   หลังทดลอง		  t

	 M	 SD	 range	 M	 SD	 range	

ระดับน�้ำตาลในเลือด(มก./ดล.)	 104.32	 3.44	 100-114	 98.92	 5.10	 90-111	 4.65***

เส้นรอบเอว (ซม.)	 91.28	 8.38	 77-109	 88.60	 7.97	 78-104	 6.39***

เปอร์เซ็นต์ไขมัน (%)	 37.28	 3.36	 28.8-42.8	 36.28	 3.31	 29-42.3	 5.18***

ความจุปอด (มล./กก.)	 30.15	 7.17	 16.6-45	 32.35	 6.77	 19.3-4.7	 4.38***

***p < .001
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	 ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยผลต่าง

ระดับน�้ำตาลในเลือด ค่าเฉลี่ยผลต่างเส้นรอบเอว ค่าเฉลี่ย

ผลต่างเปอร์เซ็นต์ไขมัน ค่าเฉลี่ยผลต่างความดันโลหิต 

ตวับน ลดลงจากก่อนการทดลอง มากกว่ากลุม่เปรยีบเทยีบ

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ และค่าเฉลี่ยผลต่างความจุปอด

เพิม่ขึน้จากก่อนการทดลองมากกว่ากลุม่เปรยีบเทยีบอย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ แต่ค่าเฉลี่ยผลต่างความดันโลหิต 

ตวัล่างลดลงจากก่อนการทดลอง มากกว่ากลุม่เปรยีบเทยีบ

อย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 รายละเอียดใน

ตารางที่ 3 และตารางที่ 4 

ตารางที่ 2	เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความดันโลหิตของกลุ่มทดลอง ระหว่างก่อนการทดลองและหลังการทดลอง โดยใช้  

		  Wilcoxon Signed Ranks Test (n = 25)

                  ตัวแปร	 M	 SD	 Median	 Z

ความดันโลหิตตัวบน				  

	 ก่อนทดลอง	 121.20	 16.16	 120	 -3.41**

	 หลังการทดลอง	 112.00	 13.84	 110	

ความดันโลหิตตัวล่าง				  

	 ก่อนทดลอง	 76.00	 9.57	 70	 -3.15**

	 หลังทดลอง	 70.80	 7.02	 70	

**p < .01

ตารางที่ 3	เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ผลต่างระดับน�ำ้ตาลในเลอืด และค่าเฉล่ียผลต่างสมรรถภาพทางกายระหว่างกลุ่มทดลอง  

	 (n = 25) และกลุ่มเปรียบเทียบ (n=30) โดยใช้ Independent t-test

	    ตัวแปร	            ก่อนทดลอง 	         หลังทดลอง	 d	 S.D.d	 Mean	 t

		  M	 S.D.	 M	 S.D.			   difference	

ค่าเฉลี่ยผลต่างระดับน�้ำตาลในเลือด							       4.23	 2.00*

	 กลุ่มทดลอง	 104.32	 3.44	 98.92	 5.10	 5.40	 5.80		

	 กลุ่มเปรียบเทียบ	 103.43	 4.13	 102.27	 8.19	 1.17	 9.14		

ค่าเฉลี่ยผลต่างเส้นรอบเอว							       3.18	 5.23***

	 กลุ่มทดลอง	 91.18	 8.38	 88.60	 7.97	 2.68	 2.10		

	 กลุ่มเปรียบเทียบ	 88.10	 6.83	 88.60	 6.92	 -.50	 2.36		

ค่าเฉลี่ยผลต่างเปอร์เซ็นต์ไขมัน							       .66	 2.71**

	 กลุ่มทดลอง	 37.28	 3.36	 36.78	 3.31	 1.00	 .97		

	 กลุ่มเปรียบเทียบ	 34.84	 4.43	 34.49	 4.74	 .35	 .83		

ค่าเฉลี่ยผลต่างความจุปอด							       3.16	 2.97**

	 กลุ่มทดลอง	 30.15	 7.17	 32.35	 6.77	 2.20	 2.51		

	 กลุ่มเปรียบเทียบ	 31.58	 8.08	 30.61	 6.99	 -.96	 5.13		

*p < .05, **p < .01, ***p < .001
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อภิปรายผล

	 โปรแกรมการก�ำกับตนเองด้านการออกก�ำลังกาย

ด้วยวิธีร�ำวงย้อนยุคที่พัฒนาขึ้นนี้ ท�ำให้กลุ่มทดลองเห็น

คุณค่าของการออกก�ำลังกาย มีการตัดสินใจวางแผนการ

ออกก�ำลังกาย และเตือนตนเองด้วยการบันทึกพฤติกรรม 

การออกก�ำลังกาย ซึ่งเห็นความชัดเจนและความต่อเน่ือง

ของการออกก�ำลงักายจนครบ 8 สปัดาห์ และเกดิพฤตกิรรม

การออกก�ำลังกายอย่างต่อเน่ือง โดยการบันทึกค�ำชื่นชม

ตนเอง การได้แสดงความรู้สึกผ่านสังคมออนไลน์ หรือ 

การให้รางวัลด้วยสิ่งของส�ำหรับตนเอง เมื่อสามารถปฏิบัติ

ได้บรรลตุามเป้าหมาย ซ่ึงข้ันตอนการทัง้ 3 ของการด�ำเนนิ

การทดลอง เป็นกระบวนการที่กลุ่มทดลองตั้งเป้าหมายใน

การออกก�ำลงักายด้วยการร�ำวงของตนเองและคดิหากลวธิี

ให้บรรลเุป้าหมายทีต่ัง้ไว้ โดยจะเป็นผูค้วบคมุกระบวนการ

นี้ด้วยตนเอง ซึ่งระหว่างการด�ำเนินกิจกรรมจะเป็นการ

พัฒนาความตั้งใจและความต้องการท่ีจะเปลี่ยนแปลง 

ในตนเองมีพฤติกรรมการออกก�ำลังกายได้ตามที่ตั้งเป้าไว้

จนเกิดความต่อเนื่องในการออกก�ำลังกายด้วยการร�ำวง

	 การออกก�ำลงักายด้วยวธิรี�ำวงย้อนยคุ เป็นการออก

ก�ำลงักายทีม่คีวามหนกัระดบัปานกลาง ท�ำให้หวัใจเต้นเรว็

ร้อยละ 65-85 ของอัตราการเต้นหัวใจสูงสุด และร่างกาย

จะใช้พลังงานประมาณ 3.5-7 กิโลแคลอรีต่อนาที กระตุ้น

การท�ำงานของฮอร์โมนอนิซลูนิน�ำน�ำ้ตาลกลโูคสเข้าสูเ่ซลล์

กล้ามเนือ้ทีก่�ำลงัท�ำงานดข้ึีน ท�ำให้ลดระดบัน�ำ้ตาลในเลอืด

ได้ร้อยละ 50 (Division of Physical Activity & Health 

Department of Health Ministry of Public health, 

2013) และเมื่อออกก�ำลังกายไปประมาณ 15-20 นาที  

การท�ำงานของระบบเซลล์กล้ามเนือ้จะใช้พลงังานจากการ

สันดาปกรดไขมันอิสระควบคู่กับพลังงานจากการสันดาป

กลูโคส ส่งผลท�ำให้เส้นรอบเอวและเปอร์เซ็นต์ไขมันใน

ร่างกายลดลง กระบวนการสันดาปไขมันของร่างกายต้อง

ใช้ออกซิเจนเพิ่มมากขึ้น ท�ำให้การหายใจมีความแรง ลึก 

อตัราการหายใจขณะพกัลดลง ปรมิาตรของอากาศทีเ่ข้าไป

ในปอดมมีากขึน้ (Kitsuksan & Kritpet, 2013) หลอดเลอืด

ขยายตวั แรงต้านภายในหลอดเลอืดลดลง หลอดเลอืดแดง

มีความยืดหยุ่นดีขึ้น ลดการท�ำงานของระบบประสาท 

ซิมพาธิติก ท�ำให้ลดการหดรัดตัวของหลอดเลือดแดง และ

ลดแรงต้านของหลอดเลือดส่วนปลาย หัวใจบีบตัวได้แรง

มากขึ้น นานขึ้นท�ำให้จ�ำนวนเลือดที่สูบฉีดออกจากหัวใจ 

ในการบบีตวัแต่ละครัง้เพิม่มากขึน้ จงึลดอตัราการเต้นของ

หัวใจมีผลให้ความดันโลหิตลดลง 

	 ผลการศกึษาครัง้นีส้อดคล้องกบั Khongphianthum, 

Rattanagreethakul and Toonsiri (2016) ที่ศึกษาผล

ของโปรแกรมการก�ำกับตนเองต่อการออกก�ำลังกายใน

อาสาสมคัรสาธารณสขุทีม่ภีาวะอ้วนลงพงุ พบว่ากลุ่มทดลอง 

มค่ีาเฉลีย่ผลต่างคะแนนการออกก�ำลงักายด้วยห่วงฮลูาฮปู 

การควบคุมอาหาร และเส้นรอบเอวมากกว่ากลุ่มควบคุม

อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิี ่และสอดคล้องกับ Chantawat, 

ตารางที่ 4	เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่างความดันโลหิต ภายหลังการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ  

		  โดยใช้ Mann-Whitney U test

		                  กลุ่มทดลอง	          กลุ่มเปรียบเทียบ

	      ตัวแปร	                 (n = 25)	                (n = 30)	 d	 S.D.d	 U

		  M	 Median	 M	 Median			 

ความดันโลหิตตัวบน					     7.3	 12.1	 -1.7*

	 ก่อนทดลอง	 121.2	 120.0	 121.3	 120.0			 

	 หลังการทดลอง	 112.0	 110.0	 115.7	 110.0			 

ความดันโลหิตตัวล่าง					     4.2	 7.6	 -.9ns

	 ก่อนทดลอง	 76.0	 70.0	 78.7	 80.0			 

	 หลังทดลอง	 70.8	 70.0	 75.3	 70.0			 

*p < .05, ns = non-significant
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Toonsiri and Rattanagreethakul (2016) ที่ศึกษาผล

ของโปรแกรมการก�ำกบัตนเองต่อพฤตกิรรมการลดน�ำ้หนกั

และน�ำ้หนกัตวัของบคุลากรสาธารณสขุหญงิทีม่นี�ำ้หนกัเกนิ 

พบว่าหลงัการทดลอง กลุม่ทดลองมค่ีาเฉลีย่ผลต่างคะแนน

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร พฤติกรรมการออกก�ำลังกาย 

พฤติกรรมการควบคุมอารมณ์ และค่าเฉลี่ยผลต่างน�้ำหนัก

ตัว มากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  

	 นอกจากนี้ผลการศึกษายังสอดคล้องกับ Jeong-

Ahlee, Ji-Hyeokim, Jong-Wonkim and Do-yeokim 

(2017) ทีศ่กึษาผลโปรแกรมการออกก�ำลงักายด้วยการเต้นร�ำ 

ในหญิงวัยหมดประจ�ำเดือนชาวเกาหลี พบว่ากลุ่มทดลอง

มรีะดบัน�ำ้ตาลในเลือดลดลง ดัชนมีวลกายลดลง เปอร์เซน็ต์

ไขมันลดลง ไขมันช่องท้องลดลง ไขมันรวมในเลือดลดลง 

และความดันโลหิตลดลงกว่าก่อนการทดลอง และลดลง

มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ และ 

Prasertthai, Suwanno, and Sonpaweeravong (2014) 

ได้ศึกษาผลของการออกก�ำลังกายขนาดความหนักระดับ

ปานกลางทีบ้่านในการลดความดนัโลหติของผูท้ีม่คีวามดนั

โลหิตเกือบสูง พบว่ากลุ่มทดลองมีระดับความดันซิสโตลิค

และไดแอสโตลิคลดลงต�่ำกว่ากลุ ่มเปรียบเทียบอย่างม ี

นัยส�ำคัญทางสถิติ และสอดคล้องกับ Suwanaruk (2014) 

ที่ศึกษาผลของการเต้นแอโรบิคท่ีพัฒนาจากทักษะกีฬา

ประจ�ำชาติไทยต่อสมรรถภาพทางกาย ในอาสาสมัคร 

เพศหญิง อายุ 40-50 ปี ที่มีสุขภาพดี พบว่า สมรรถภาพ

ทางกายด้านน�้ำหนักของร่างกาย อัตราการเต้นของหัวใจ

ขณะพัก ความดันโลหิตขณะพัก ความอ่อนตัว เปอร์เซ็นต์

ไขมันของร่างกายความแข็งแรงของกล้ามเนื้อแขน และขา 

ความจุปอด และสมรรถภาพการจับออกซิเจนสูงสุด ดีขึ้น

กว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

	 ส�ำหรบัค่าเฉลีย่ผลต่างความดนัโลหติตวัล่าง ลดลง

จากก่อนการทดลองแต่ไม่แตกต่างกับกลุ่มเปรียบเทียบ 

อธิบายได้ว่า กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยความดันโลหิตตัวล่าง

อยู่ในเกณฑ์ปกติ การลดลงจึงไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ แต่

ความดันโลหิตตัวล่างที่ลดลง 5-6 มิลลิเมตรปรอท จะลด

อตัราการเสยีชวีติจากโรคหลอดเลอืดสมองร้อยละ 42 และ

โรคหลอดเลือดหัวใจตีบร้อยละ 14 (Thai Hypertension 

Society, 2015)

ข้อเสนอแนะ 

	 พยาบาลในชุมชนหรือผู้ดูแลสุขภาพประชาชน 

ในชุมชนสามารถน�ำโปรแกรมการก�ำกับตนเองด้าน 

การออกก�ำลังกายด้วยวิธีร�ำวงย้อนยุคน้ีไปใช้กับผู้เส่ียงสูง

โรคเบาหวานชนิดที่ 2 และ ในการศึกษาครั้งต่อไป อาจท�ำ

วิจัยซ�้ำในลักษณะเช่นเดียวกันนี้ แต่ควรเพิ่มการให้ความรู้

เรื่องการก�ำกับตนเองด้านการรับประทานอาหาร และ

ประเมินความพึงพอใจของกลุ่มตัวอย่าง

กิตติกรรมประกาศ

	 ผู้วิจัยขอขอบคุณผู้ทรงคุณวุฒิทุกท่าน เจ้าหน้าที่

สาธารณสุขอ�ำเภออูท่อง และกลุ่มตวัอย่างจากโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบลพลับพลาไชย และบ้านจร้าใหม่ 

อ�ำเภออู่ทอง จังหวัดสุพรรณบุรี ทุกคน
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