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  Most assessment instruments related to self-management support have been 

developed and tested in other countries, but not within a Thai context. Valid and 

reliable assessment instrument(s) related to chronic disease self-management which is 

contextually appropriate for the Thai population is needed. This study aimed to 

develop assessment instruments (short and comprehensive forms) related to self-

management support for Thais with type 2 diabetes and to test their psychometric 

properties.   
 

              The study was divided into three phases: (1) development of the 

comprehensive assessment forms, (2) psychometric properties of the comprehensive 

form, and (3) development of the short version and testing its psychometric properties.  

The research methodology consisted of a qualitative study in the first phase and the 

second and third phases utilized multiple cross-sectional or prospective studies.  
 

 The Thai Chronic Illness Resources Survey (Thai CIRS) instrument was 

developed based on a social-ecological model composed of the following components 

- physician and health care team family and friends, neighborhood, personal, media 

and policy, community, and community organization.  The comprehensive and short 

instruments included 60 and 34 items respectively. A test for face validity of the 

comprehensive instrument showed that it adequately covered a representative sample 

of domain to be measured, and its content validity was satisfied relative to the content 

validity index (CVI) of 0.81 for the total scale. Test for concurrent validity showed 

that many of its subscales were significantly correlated with patient satisfaction, 

quality of life (QOL), and Activities of Daily Living (ADL). The result of a 

prospective validity test also showed a similar pattern with concurrent validity. The 

internal consistency of the instrument was satisfactory and reliable, with the 

Cronbach’s alpha coefficient of 0.93 and 0.80 to 0.92 respectively for overall and 

subscale levels. The Corrected Item-Total Correlations (CITC) was 0.43 - 0.88.   The 

temporal stability of the instrument was also significant, with two-week and two-

month correlation coefficient values of 0.25 and 0.21 respectively (p < 0.05). 
 

  This study suggests that Thai CIRS instruments were able to predict some 

health outcomes for patients with type 2 diabetes, particularly patient satisfaction, 

QOL and ADL. Recommendations for their clinical application and future research are 

made. 
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อนัญญา มานิตย์ : การพัฒนาเคร่ืองมือประเมินความต้องการและแหล่งสนับสนุนด้าน 
        การจัดการดูแลตนเองในคนไทยที่เป็นโรคเบาหวานชนิดที่ 2  (DEVELOPMENT OF  

         THE INSTRUMENTS TO ASSESS NEEDS AND RESOURCES FOR  

       SELF-MANAGEMENT SUPPORT IN THAIS WITH TYPE 2 DIABETES)   
           อ. ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก : ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. อรัญญา ตุ้ยค าภีร์, อ. ที่ปรึกษา 
        วิทยานิพนธ์ร่วม: รองศาสตราจารย์ ดร. วิโรจน์ เจียมจรัสรังษี, 236 หน้า.  
 

ส่วนใหญ่ของเครื่องมือประเมินที่เกี่ยวขอ้งกับการสนับสนุนด้านการจัดการดแูลตนเองได้ถกูจัดท าขึ้น
ในต่างประเทศแต่ยงัไม่มีการพัฒนาเครื่องมือเหล่านี้ในประเทศไทย ดังนั้นการพัฒนาเครื่องมือ รวมทั้งการ
ทดสอบความถูกตอ้งและความเที่ยงตรงของเครือ่งมือเกี่ยวกับการดแูลผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรือ้รงั ยงัเป็นสิ่งที่
ต้องการจัดท าในประเทศไทย วัตถุประสงคข์องการวิจัยครัง้นี้คอื เพ่ือพัฒนาเครื่องมือประเมินความตอ้งการและ
แหล่งสนับสนุนด้านการจัดการดแูลตนเอง (ฉบับสมบรูณ์ และฉบบัย่อ) ที่เกี่ยวขอ้งกับการสนับสนนุด้านการ
จัดการดแูลตนเอง   ในคนไทยที่เปน็โรคเบาหวานชนิดที่ 2 และทดสอบคุณภาพทางจิตมิตขิองเครือ่งมือ 
               การวิจัยครั้งนี้ แบง่เปน็ 3 ระยะ คอื (1) พัฒนาเครื่องมือฉบับสมบรูณ์ (2) ทดสอบคุณภาพทางจิตมิติ
ของเครือ่งมือฉบบัสมบรูณ์และ (3) พัฒนาเครื่องมือ และทดสอบคุณภาพทางจิตมิตขิองเครื่องมือฉบับยอ่ 
ระเบียบวิธีวิจยั ประกอบด้วย การวิจัยเชิงคุณภาพในระยะที ่ 1 และการศึกษาแบบตัดขวาง และไปขา้งหน้าใน
ระยะที่ 2 และ 3 
               เครือ่งมือประเมินความตอ้งการด้านการสนับสนุนการดแูลตนเองของผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรือ้รงั ฉบับ
ภาษาไทย เปน็เครือ่งมือที่พฒันาโดยใชรู้ปแบบนิเวศวิทยาสังคม (ได้แก่ แพทยแ์ละทีมสุขภาพ ครอบครัวและ
เพ่ือน เพ่ือนบ้าน ตนเอง สื่อและนโยบายสขุภาพ ชุมชน และองคก์รในชุมชน)  ประกอบด้วย เครือ่งมือฉบับ
สมบูรณ์ และฉบบัยอ่ จ านวน 60 และ 34 ขอ้ ตามล าดับ การทดสอบความตรงทางผิวหน้าของเครือ่งมือฉบับ
สมบูรณ ์พบว่า เครือ่งมือนี้ครอบคลุมสิ่งที่ต้องการวัด และความตรงตามเนื้อหาผ่านการทดสอบตัวชี้วัดความตรง
ตามเนื้อหา เท่ากบั 0.81 การทดสอบความตรงตามสภาพ พบว่า รายด้านส่วนมากของเครือ่งมือมีความสัมพันธ์
กับความพึงพอใจของผู้ป่วย   คุณภาพชีวิต   และการปฏิบัตกิิจวัตรประจ าวัน ผลของการทดสอบความถูกตอ้งไป
ข้างหน้า พบว่า มีลกัษณะเช่นเดยีวกับความตรงตามสภาพ ส่วนการทดสอบความเที่ยงตรงของเครือ่งมือไดผ้ล
เป็นที่น่าพอใจ โดยค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคทั้งฉบับเทา่กับ 0.93 และ รายด้านเท่ากับ 0.80-0.92 
ตามล าดับ ค่าสัมประสทิธิ์สหสัมพันธ์รายข้อ เท่ากับ 0.43-0.88 เสถียรภาพด้านเวลาของเครือ่งมือมีความสัมพันธ์
กันอย่างนัยส าคัญทางสถิติทีร่ะยะเวลา 2 สัปดาหแ์ละ 2 เดอืนโดยที่คา่สัมประสทิธิ์สหสัมพันธ ์เท่ากบั 0.25 และ 
0.21 ตามล าดับ  (p < 0.05) 
               เครือ่งมือประเมินความตอ้งการด้านการสนับสนุนการดแูลตนเอง ในผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรือ้รัง ฉบับ
ภาษาไทยนี ้  สามารถท านายผลลพัธ์การดแูลรักษาผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที ่ 2     โดยเฉพาะด้านความพึงพอใจ
ของผูป้่วย คุณภาพชีวิต และการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวนัควรมีการวิจยัเพิ่มเติมก่อนน าไปประยกุต์ใชท้างคลนิิก 
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