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บทคัดย่อ
	 การศกึษานีเ้ป็นการวจิยัเชิงทดลอง เพือ่ศกึษาผลของโปรแกรมการป้องกนัโรคความดนัโลหติสงูต่อพฤตกิรรมการป้องกนั

โรคของกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหติสงู อ�ำเภอศรสีงคราม จงัหวดันครพนม แบ่งกลุม่ตวัอย่างเป็นกลุม่ทดลอง 30 คน ได้รบัโปรแกรม

ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นเป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ และกลุ่มเปรียบเทียบ 30 คน ได้รับบริการสุขภาพตามปกติ เก็บรวบรวมข้อมูลก่อนและ

หลังการทดลองโดยใช้แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลใช้สถิติเชิงพรรณนา ค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  

การเปรยีบเทยีบความแตกต่างของค่าเฉลีย่คะแนนระหว่างกลุม่ทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบก่อนและหลงัการทดลองใช้สถติ ิt–test 

วิเคราะห์หาค่าอ�ำนาจจ�ำแนกและค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Reliability) โดยใช้ค่า α-Cronbach Coefficient ได้เท่ากับ 0.84

	 ผลการวิจัยพบว่า หลังการทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูงมากกว่าก่อน

การทดลองและมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value<.001) ควรน�ำโปรแกรมการป้องกันโรคความดันโลหิต

สูงไปใช้ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมกลุ่มเสี่ยงโรคความดันโลหิตสูงและกลุ่มเสี่ยงโรคเร้ือรังอื่นๆท่ีสามารถติดตามผลการดูแลรักษา

ได้ภายในระยะเวลา 8 สัปดาห์

ค�ำส�ำคัญ : โปรแกรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูง, โรคความดันโลหิตสูง, กลุ่มเสี่ยงโรคความดันโลหิตสูง
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บทนำ�
	 ความดันโลหิตสูงเป็นปัญหาสุขภาพของประชากร

โลก องค์การอนามัยโลกรายงานว่ามีประชาชนมีปัจจัยเสี่ยง        

ต่อการป่วยเป็นโรคความดันโลหิตสูง 1 พันล้านคน มีผู้เสียชีวิต

จากโรคความดันโลหิตสูงเฉลี่ย 7.5 ล้านคนต่อปี และในแถบ

เอเชียตะวันออกเฉียงใต้มีผู้เสียชีวิตจากโรคความดันโลหิตสูง

เฉลี่ย 1.5 ล้านคนต่อปี1โรคความดันโลหิตสูงอาจส่งผลให้เกิด

การเสียชีวิตได้เนื่องจากการไหลเวียนของเลือดผิดปกติ2 

สถานการณ์โรคความดันโลหิตสูงในประเทศไทย ในปี พ.ศ. 

2557-2561 มีแนวโน้มผู้ป่วยรายใหม่และจ�ำนวนผู้เสียชีวิต       

จากโรคความดันโลหิตสูงเพิ่มขึ้น พบอัตราเสียชีวิตจากโรค         

ความดันโลหิตสูง 11.0 12.1 12.2 13.1 และ 13.1 คนต่อแสน

ประชากร ตามล�ำดับ3

	 โรคความดนัโลหติสงูมคีวามสมัพนัธ์กบัอตัราการเกดิ

และการเสียชวีติของโรคหวัใจและหลอดเลอืดเพิม่ขึน้เป็น 1.55 

และอัตราการเสียชีวิตจากโรคหลอดเลือดสมอง 1.8 เท่า4           

เมื่อเทียบกับคนที่มีความดันโลหิตปกติ การควบคุมระดับ        

ความดันโลหิตไม่ได้ มีปัจจัยสาเหตุเกิดจาก 1) พฤติกรรมการ

บริโภคอาหารที่ไม่เหมาะสม 2) พฤติกรรมการออกก�ำลังกาย

หรอืกิจกรรมทางกายไม่เพยีงพอและไม่เหมาะสม 3) พฤตกิรรม

การสบูบุหรีด่ืม่สรุา 4) การจดัการความเครยีด5 และ 5) การไม่มี

ความตระหนักถึงความส�ำคัญของการป่วยเป็นโรคความดัน

โลหิตสูง6 กระทรวงสาธารณสุข ได้จัดท�ำแผนการป้องกัน          

และควบคุมโรคไม่ติดต่อในแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี 

(ด้านสาธารณสุข) โดยก�ำหนดเป้าหมาย ลดการตายก่อนวัย         

อนัควรจากโรคไม่ตดิต่อ (NCDs) ร้อยละ 25 ภายในปี พ.ศ. 2568 

และก�ำหนดให้กลุ่มเสี่ยงความดันโลหิตสูงเป็นกลุ่มเป้าหมาย7 

และได้ก�ำหนดแนวทางมาตรการท่ีส�ำคัญในการลดการเกิด         

โรคไม ่ติดต ่อเรื้อรังและพฤติกรรมเสี่ยงโดยการส่งเสริม                      

ให ้ประชาชนมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี เหมาะสมตามหลัก 

3 อ. 2 ส.8

	 จากการทบทวนวรรณกรรม พบปัจจัยท่ีก่อให้เกิด

ภาวะเสี่ยงสูงต่อโรคความดันโลหิตสูงคือ การรับประทาน 

อาหารที่มีรสเค็มและปรุงอาหารด้วยเครื่องปรุงรสมีส่วน          

ผสมของโซเดยีมสงู การขาดกจิกรรมทางกายหรอืการออกก�ำลงั

กายไม่เพียงพอ การขาดการจัดการอารมณ์และการจัดการ

Abstract
	 This study was experimental research aimed at studying the effectiveness of a hypertension  

prevention program on hypertension prevention behaviors among a hypertension risk group in Si Songkhram 

District, Nakhon Phanom Province. The sample was selected by systematic random sampling and divided into 

an experimental group of 30 people who received the program created by the researcher for a period of 8 

weeks, and 30 people in a comparison group who received routine health care services only. Pre-post test data 

were collected before and after the experiment by using questionnaires. The data obtained were analyzed 

with descriptive statistics, frequency, percentage, mean, and standard deviation. The differences in pre-post 

test scores were compared within the experimental group by using paired t-test and the differences in mean 

scores were compared between the experimental and comparison groups by using independent t-test 

	 Post-test, the experimental group had high perceived severity of hypertension, Perceived risk of 

hypertension, Expectations of outcomes and self-efficacy in hypertension prevention with higher mean  

hypertension prevention behavior scores than at pre-test and higher than the same scores in the control group 

with statistical significance. Were significantly higher than before the trial and statistically significantly higher 

than in the comparison group (p=0.001). The hypertension prevention program should be applied to the  

preventive behavior in hypertension risk groups with continuous follow-up on control of blood pressure levels. 

Furthermore, the program should be applied to modify the behavior of other chronic disease risk groups in 

which treatment outcomes can be monitored within 8 weeks

Keywords: hypertension prevention program, hypertension, hypertension risk group



255
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
Effectiveness of a hypertension prevention program on hypertension prevention behaviors 
among a hypertension risk group, Si Songkhram District, Nakhon Phanom Province

ปีที่ 26 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม - สิงหาคม 2568
Vol. 26 No. 2 May - August 2025

ความเครียด ทั้งนี้ อ�ำเภอศรีสงคราม ได้มีการด�ำเนินงาน               

ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคความดันโลหิตสูงอย่างต่อเนื่อง 

โดยมีการตรวจคัดกรองวัดความดันโลหิตและจัดการอบรมให้

ความรู้ ค�ำแนะน�ำเรื่องการปฏิบัติตัวเพื่อป้องกันโรคความดัน

โลหิตสูงแล้ว แต่กลุ่มเส่ียงยังไม่มีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

สุขภาพเพื่อป้องกันโรคอย่างเหมาะสม โดยเฉพาะด้านการรับ

ประทานอาหาร การออกก�ำลงักาย การจดัการความเครยีดและ

การพักผ่อน จากการท่ีกลุ่มเสี่ยงได้เข้าร่วมกิจกรรมอบรมให้

ความรู้ในการปรับพฤติกรรมเพื่อป้องกันโรคความดันโลหิตสูง

ท�ำให้ทราบถึงความรุนแรงของการป่วยเป็นโรคความดันโลหิต

สูงแต่ยังไม่สามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้ และปฏิเสธในการ

เข้ามาร่วมกิจกรรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม เนื่องจากไม่

สะดวกในการเดินทางมาโรงพยาบาล รวมไปถึงปัญหาอุปสรรค

ในการด�ำเนนิชวีติประจ�ำวนั เช่น ไม่มเีวลาในการออกก�ำลงักาย

เนื่องจากหน้าที่การงาน การประกอบอาหารและพฤติกรรมที่

ชื่นชอบรับประทานอาหารที่มีรสชาติเค็มและหวานจากสาเหตุ

ที่กล่าวมา พบว่า กลุ ่มเสี่ยงยังขาดแรงจูงใจต่อการปฏิบัติ

พฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม ท�ำให้ยังพบประชาชนกลุ่มเสี่ยง

โรคความดนัโลหติสงูเพ่ิมขึน้ ดังน้ันในการลดอัตราป่วยจึงมคีวาม

จ�ำเป็นในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของบุคคลเพื่อป้องกันโรค 

และจากการศึกษาแนวคิดทฤษฎีแรงจูงใจในการป้องกันโรค 

(Protection Motivation Theory)9 พบว่ามีอิทธิพลทางตรง

ต่อการเปล่ียนแปลงพฤตกิรรมสขุภาพของบคุคล ท�ำให้สามารถ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมบุคคลและลดระดับความดันโลหิตของ

กลุ่มตัวอย่างได้10,11 ซ่ึงเกิดจากบุคคลจะต้องมีการสร้างแรง

จงูในการปรบัเปล่ียนพฤติกรรมสขุภาพเพ่ือป้องกนัโรค12 ทฤษฎี

ดังกล่าวมีความสัมพันธ์ในการเชื่อมโยงการสร้างความสนใจ 

ความตระหนัก การจัดการเรียนรู ้เพ่ือการปรับเปลีย่นพฤตกิรรม 

และส่งเสริมการสร้างการรับรู้โอกาสเสี่ยง การรับรู้ความรุนแรง

ของโรค มาออกแบบกจิกรรมเพ่ือให้กลุม่เสีย่งโรคความดนัโลหติ

สูงได้ปรับพฤติกรรมสุขภาพ เพื่อลดปัจจัยเสี่ยงในการเกิดโรค

ความดันโลหิตสูง 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 1. 	เพื่อเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการป้องกัน

โรคความดันโลหิตสูงในกลุ ่มทดลองก่อนและหลังการให้

โปรแกรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูง

	 2.	 เพื่อเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการป้องกัน

โรคความดันโลหิตสูงระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

หลังการให้โปรแกรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูง

สมมติฐานของการวิจัย	
	 1.	 คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการป้องกันโรคของ         

กลุ ่มทดลอง หลังได้รับโปรแกรมการป้องกันโรคความดัน          

โลหิตสูง เพิ่มขึ้นจากก่อนการทดลอง

	 2.	 คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการป้องกันโรคของ       

กลุ่มทดลอง หลังได้รับโปรแกรมการป้องกันโรคความดันโลหิต

สูง สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

กรอบแนวคิดการวิจัย 
	 จากการทบทวนทฤษฎีแรงจูงใจในการป้องกันโรค 

(Protection Motivation Theory) ของ Rogers9 พบว่า            

เป็นแนวคิดที่ใช้วิธีการเริ่มต้นจากการกระตุ้นความกลัว ซึ่ง             

มีอิทธิพลทางตรงต่อการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ 

โดยเช่ือว่าบุคคลจะเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อป้องกัน

การเจ็บป่วย ขึ้นอยู่กับกระบวนการรับรู้ของตนเอง 4 ขั้นตอน 

คือ 1) การส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรค 2) การส่งเสริม

การรบัรูโ้อกาสเส่ียงต่อ การเกิดโรค 3) ความคาดหวงัในผลลพัธ์

ของการปรับพฤติกรรม และ 4) ความคาดหวังในความสามารถ

ของตนเองต่อการปรับพฤติกรรม จากกระบวนการรับรู ้ทั้ง 

4 ขั้นตอน จึงได้น�ำมาเป็นแนวทางในการจัดกิจกรรมใน

โปรแกรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูงในกลุ ่มเส่ียง  

เพื่อสร้างแรงจูงใจและมีการตั้งเป้าหมายในการปรับพฤติกรรม

สุขภาพ และสามารถปฏิบัติตามเป้าหมายที่ตนเองมุ่งหวังได้

อย่างต่อเนื่อง
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ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
	 ประชากร คือ กลุ่มเสี่ยงโรคความดันโลหิตสูงใน        

เขตพื้นที่ อ�ำเภอศรีสงคราม จังหวัดนครพนม ที่มีอายุ 35-59 ปี 

จ�ำนวนทั้งหมด 194 คน ค�ำนวณขนาดของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้

โปรแกรม G*Power เวอร์ชั่น 3.1.9.714 ก�ำหนด Power of 

Test เท่ากับ 0.95 ระดับนัยส�ำคัญที่ 0.05 ขนาดอิทธิพล  

(Effect size) เท่ากับ 0.9715 ได้กลุ่มตัวอย่างกลุ่มละ 29 คน 

Drop Out ร้อยละ 5 ได้กลุ่มตัวอย่างกลุ่มละ 30 คน เลือกสุ่ม

พื้นที่ต�ำบล ในพ้ืนท่ีอ�ำเภอศรีสงคราม จังหวัดนครพนม  

จ�ำนวน 2 ต�ำบล จากทั้งหมด 9 ต�ำบล เพื่อเป็นกลุ่มทดลอง        

และกลุ่มเปรียบเทียบ 

เกณฑ์การคัดเข้า (inclusion criteria) 
	 ประชาชน อายุ 35-59 ปี เพศชายและเพศหญิง          

ในพ้ืนที่ต�ำบลสามผง อ�ำเภอศรีสงคราม จังหวัดนครพนม 

ที่ได้รับการตรวจคัดกรองโรคความดันโลหิตสูงพบว่ามีระดับ 

Systolic อยู่ในช่วง 120-139 มิลลิเมตรปรอท และ Diastolic 

อยู่ในช่วง 80-89 มิลลิเมตรปรอท มีสติสัมปชัญญะสมบูรณ์       

อ่านออกเขยีนได้และสือ่สารได้ปกติ การได้ยนิปกติ การมองเหน็

ปกติ และเคลื่อนไหวได้ปกติ

เกณฑ์การคัดออก (exclusion criteria) 
	 ขณะเข้าร่วมโปรแกรมมีความดันโลหิตสูง มากกว่า 

140/90 mmHg ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคความดันโลหิตสูง 

เจ็บป่วยด้วยภาวะฉุกเฉินที่ท�ำให้ไม่สามารถเก็บข้อมูลได้

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
	 ผูว้จิยัพทิกัษ์สิทธิข์องกลุม่ตวัอย่างทีเ่ข้าร่วมโครงการ 

โดยยึดหลักความเคารพในตัวบุคคล (Respect For Person) 

คุณประโยชน์และไม่ก่ออันตราย (Beneficence) หลักยุติธรรม 

(Justice) โดยค�ำนึงถึงการเคารพในศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ 

ด�ำเนินการวิจัยเมื่อได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 

จากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจัิยในมนษุย์ของมหาวิทยาลยั

นครพนม เลขที่ HE3867 ลงวันที่ 6 ธันวาคม 2566 ผู้วิจัยได้ 

แจ้งวัตถุประสงค์ของการจัดท�ำวิจัยให้ผู้มีส่วนร่วมวิจัยทราบ 

และขอความยินยอมในการด�ำเนินการวิจัย การท�ำวิจัยครั้งนี้        

ในการวเิคราะห์ข้อมลู และการน�ำเสนอข้อมลู เป็นการน�ำเสนอ

ข้อมูลในภาพรวมไม่ได้เฉพาะเจาะจงบุคคลใด

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวจิยัครัง้น้ีเป็นการวจัิยเชงิทดลอง (experimental 

research design) มีกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม คือกลุ่มทดลอง 

(Experimental group) และกลุ่มเปรียบเทียบ (Comparison 

group) รวบรวมข้อมูลก่อนและหลังการทดลองการเข้าร่วม

กิจกรรมเป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ โดยกลุ่มทดลองจะได้รับ

โปรแกรมตามที่ผู้วิจัยก�ำหนด ดังนี้

	 สัปดาห์ท่ี 1-2 ด�ำเนินกิจกรรมการวิเคราะห์ตนเอง 

และกจิกรรมการเสรมิสร้างความเข้าใจ โดยการใช้แบบประเมนิ

และวิเคราะห์ความเสี่ยงรายบุคคล และการบรรยายให้ความรู้

เรื่องโรคความดันโลหิตสูงและการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพ่ือ

ป้องกันโรค

	 ตัวแปรอิสระ	 ตัวแปรตาม

ภาพที่ 1.1 กรอบแนวคิดการวิจัย

โปรแกรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูง

โดยการประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงจูงใจในการป้องกันโรค

1.	 กิจกรรมการส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรค

2. 	กิจกรรมการส่งเสริมการรับรู้ต่อโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค

3.	 กจิกรรมการส่งเสรมิความคาดหวงัในประสทิธผิลของการตอบสนอง

ในการป้องกันการเกิดโรค

4.	 กิจกรรมการส่งเสริมความคาดหวังในความสามารถของตนเองใน      

การป้องกันการเกิดโรคความดันโลหิตสูง

พฤติกรรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูง

ของกลุ่มเสี่ยง

- ด้านการบริโภคอาหาร

- ด้านการออกก�ำลังกาย

- ด้านการจัดการความเครียด
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	 สัปดาห์ที่ 3-4 ด�ำเนินกิจกรรมการส่งเสริมความ         

คาดหวงัในประสิทธผิลของการตอบสนองในการป้องกนัการเกดิ

โรคความดันโลหิตสูง ประกอบด้วย การฝึกปฏิบัติการเลือกซื้อ

อาหารจากชุดโมเดลอาหาร แนะน�ำการรับประทานอาหารใน

แต่ละวนั การฝึกอ่านฉลากโภชนาการ โดยให้กลุม่ทดลองศกึษา

ฉลากโภชนาการทีผู่ว้จัิยจดัให้ และแลกเปลีย่นเรยีนรูก้นัในกลุ่ม 

และกิจกรรมการประเมินความเหมาะสมของอาหารท่ีรับ

ประทานเป็นประจ�ำใน 1 สัปดาห์

	 สัปดาห์ที่ 5-6 ด�ำเนินกิจกรรมการเสริมสร้าง           

ความคาดหวัง โดยการรับฟังการถ่ายทอดประสบการณ์และ        

การปฏิบัติตัวจากกลุ่มทดลองที่มีระดับความดันโลหิตลดลง      

จากการปฏิบติัตวัต้ังแต่สปัดาห์ที ่2-4 เพือ่แลกเปลีย่นการปฏบัิติ

ตัวในการป้องกันโรคความดันโลหิตสูง เพื่อให้เกิดแรงจูงใจ           

ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพอย่างต่อเนื่อง

	 สปัดาห์ที ่7-8 ด�ำเนนิกจิกรรมเย่ียมบ้านเพ่ือประเมนิ

การดูแลสุขภาพตนเอง โดยจะมี อสม.เข้าไปสอบถามพูดคุย         

เน้นย�้ำการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอย่างต่อเนื่อง การเลือกเมนู

อาหารที่เหมาะสม การออกก�ำลังกายหรือปฏิบัติตัวเพื่อให้

ร่างกายได้เคลื่อนไหว การผ่อนคลายความเครียดด้วยกิจกรรม

ที่เหมาะสม โดยการสอบถามและสังเกตุ ติดตามวัดระดับ         

ความดันโลหิตที่บ้านและบันทึกข้อมูลลงในสมุดประจ�ำตัว 

เป็นการกระตุ ้นให้กลุ ่มตัวอย่างตระหนักถึงการติดตามวัด         

ความดันโลหิตอย่างสม�่ำเสมอ สอบถามปัญหาอุปสรรค พร้อม

กบัให้ค�ำแนะน�ำการดูแลสขุภาพ ผ่านช่องทางไลน์กลุม่โดยผูว้จิยั 

เพื่อกระตุ้นให้เกิดการปฏิบัติอย่างต่อเนื่อง

	 กลุ่มเปรียบเทียบ

	 ส่วนกลุม่เปรยีบเทยีบจะได้รบัการพยาบาลตามปกติ

และตอบแบบสอบถาม ในสัปดาห์ที่ 1 และ 8 พร้อมทั้งติดตาม

ผลการวัดความดันโลหิต

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย มี 2 ส่วน คือ เครื่องมือที่

ใช้ในการทดลอง และเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้

	 1.	 เครื่ องมือ ท่ี ใช ้ ในการทดลอง  โปรแกรม                   

การป้องกันโรคความดันโลหิตสูงต่อพฤติกรรมการป้องกัน         

โรคของกลุ่มเส่ียงโรคความดันโลหิตสูง เป็นเครื่องมือท่ีผู้วิจัย

สร้างขึ้นโดยประยุกต์ใช้แนวคิดทฤษฎีแรงจูงใจในการป้องกัน 

โรค (Protection Motivation Theory) ของ Rogers9 เป็น

แนวทางการสร้างเครื่องมือในการทดลอง 

	 2.	 เครื่องมือที่ใช ้ในการรวบรวมข้อมูล เป ็น

แบบสอบถามท่ีผู ้ศึกษาสร้างขึ้นจากการทบทวนเอกสาร 

วรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดังนี้

		  ส่วนที ่1 แบบสอบถามข้อมลูทัว่ไป ประกอบด้วย 

เพศ อายุ ศาสนา การศึกษา สถานภาพ อาชีพ รายได้ จ�ำนวน 

7 ข้อ โดยผู้ตอบแบบสอบถามอ่านข้อค�ำถามจนเข้าใจแล้ว          

ท�ำเคร่ืองหมาย 3ลงในช่องว่างหรือเติมข้อความลงในช่องว่าง        

ตรงตามความเป็นจริง

		  ส่วนที่ 2 พฤติกรรมการป้องกันโรคความดัน       

โลหติสงู ซึง่ได้มาจากการทบทวนวรรณกรรมเกีย่วกับพฤติกรรม

การป้องกันโรคความดันโลหิตสูง 3 ด้าน ได้แก่ ด้านการบริโภค

อาหาร ด้านการออกก�ำลงักาย และด้านการจดัการความเครียด 

ลักษณะข้อค�ำถามเป็นแบบเลือกตอบเพียงค�ำตอบเดียว  

โดยเป็นค�ำถามปลายเปิด ด้านบวกและด้านลบ ใช้มาตราส่วน

ประมาณค่า (Rating Scale) ของความถี่ในการปฏิบัติตัว  

จ�ำนวน 15 ข้อ มี 6 ตัวเลือก โดยมีเกณฑ์ ดังนี้ 

	 ความถี่ในการปฏิบัติ	 เชิงบวก	 เชิงลบ 

	 ทุกวัน/สัปดาห์	 5 คะแนน	 0 คะแนน 

	 6 วัน/สัปดาห์	 4 คะแนน	 1 คะแนน 

	 5 วัน/สัปดาห์	 3 คะแนน	 2 คะแนน 

	 3-4 วัน/สัปดาห์	 2 คะแนน	 3 คะแนน 

	 1-2 วัน/สัปดาห์	 1 คะแนน	 4 คะแนน 

	 ไม่เคยปฏิบัติ/สัปดาห์	 0 คะแนน	 5 คะแนน 

	 การแปลผลคะแนน โดยการวิเคราะห์ระดับคะแนน 

ผู้วิจัยได้ประยุกต์ใช้ตามเกณฑ์ของ (Best & Kahn, 1981)  

สรุปผลเป็น 3 ระดับ ดังนี้

	 คะแนน  3.67-5.00	 หมายถึง 	 ระดับสูง

	 คะแนน 2.34-3.66	 หมายถึง 	 ระดบัปานกลาง

	 คะแนน 1.00-2.33	 หมายถึง 	 ระดับต�่ำ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
	 แบบสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรมการป้องกันโรค

ความดันโลหิตสูง จ�ำนวน 15 ข้อ ท่ีผู ้วิจัยสร้างขึ้น น�ำ

แบบสอบถามไปให้ผู ้เช่ียวชาญจ�ำนวน 3 ท่าน ตรวจสอบ 

ความตรงเชิงเนื้อหา ปรับปรุงแบบสอบถามตามข้อเสนอแนะ

ของผู้เช่ียวชาญ และน�ำแบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try out) 

กับกลุ่มตัวอย่างที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา 

จ�ำนวน 30 คน น�ำผลการทดลองใช้น�ำไปวิเคราะห์หาค่าอ�ำนาจ

จ�ำแนกและค ่าความเช่ือมั่น (Rel iabil i ty) โดยใช ้ค ่า 

α-Cronbach Coefficient ได้เท่ากับ 0.84
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สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล
	 ข้อมูลทั่วไปของกลุ ่มตัวอย่าง วิเคราะห์ข ้อมูล            

โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistic) โดย                      

การแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการปฏิบัติตัวเพื่อ

ป้องกันโรคความดันโลหิตสูงภายในกลุ ่มทดลองก่อนและ          

หลงัการให้โปรแกรม ใช้สถติิ Paired t-test เปรยีบเทยีบคะแนน

พฤติกรรมการปฏิบัติตัวเพ่ือป้องกันโรคความดันโลหิตสูง

ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบหลังการให้โปรแกรม 

ใช้สถิติ Independent t- test

ผลการวิจัย
	 กลุ่มทดลอง ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 56.67 

อายุเฉลี่ย 49.07 ปี ศาสนาพุทธ ร้อยละ 100.00 ส่วนใหญ่มี

สถานภาพสมรส/คู ่ ร ้อยละ 86.67 การศึกษาระดับชั้น

มัธยมศึกษาตอนปลาย ร้อยละ 40.00 ประกอบอาชีพ ท�ำสวน/

ท�ำนา/ท�ำไร่/เลี้ยงสัตว์ ร้อยละ 63.33 มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือน 

7300.00 บาท ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 93.33 อายุเฉลี่ย 48.08 ปี ศาสนาพุทธ ร้อยละ 100.00 

ส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรส/คู่ ร้อยละ 93.33 การศึกษาระดับ

ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย ร้อยละ 53.33 ประกอบอาชีพ               

ท�ำสวน/ท�ำนา/ท�ำไร่/เลี้ยงสัตว์ ร้อยละ 70.00 มีรายได้เฉล่ีย      

ต่อเดือน 9,066.67 บาท 

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูงในกลุ่มทดลองก่อนและหลังการ

ทดลอง

	 พฤติกรรมการป้องกัน	 ก่อนทดลอง	 หลังทดลอง	 p-value

	 โรคความดันโลหิตสูง	 ค่าเฉลี่ย	 S.D.	 ค่าเฉลี่ย	 S.D.	

กลุ่มทดลอง	 3.38	 0.25	 4.45	 0.18	 .000

	 ด้านการบริโภคอาหาร 	 3.24	 0.24	 4.36	 0.22	 .000

	 ด้านออกก�ำลังกาย	 2.97	 0.44	 4.84	 0.27	 .000

	 ด้านการจัดการอารมณ์	 4.04	 0.45	 4.45	 0.18	 .000

*** p<.001

	 จากตารางที่ 1 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนน

พฤติกรรมสุขภาพการป้องกันโรคความดันโลหิตสูงในกลุ ่ม

ทดลองก่อนและหลังการเข้าร่วมการทดลอง พบว่า ในกลุ่ม

ทดลองค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมสุขภาพก่อนการทดลองมีค่า

คะแนนพฤตกิรรมสขุภาพอยูใ่นระดับปานกลาง โดยมค่ีาคะแนน 

3.38 (S.D.= 0.25) และค่าพฤติกรรมสุขภาพหลังการทดลองมี

ค่าคะแนนพฤติกรรมสุขภาพอยู่ในระดับสูง โดยมีค่าคะแนน 

4.45 (S.D. = 0.18) ทุกด้านมีค่าคะแนนรวมก่อนและหลังการ

ทดลองแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<.001) 
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	 จากตารางที่  2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนน

พฤติกรรมการป้องกันโรคดันโลหิตสูงระหว่างกลุ่มทดลองและ

กลุม่เปรยีบเทยีบ พบว่า กลุม่ทดลองมค่ีาเฉลีย่คะแนนพฤตกิรรม

ทุกด้านสูงกว่ากลุ ่มเปรียบเทียบอย่างนัยส�ำคัญทางสถิติ                 

(p< .001) 

การอภิปรายผลการวิจัย 
	 ข้อมูลทั่วไป กลุ่มทดลอง เป็นเพศหญิง ร้อยละ 

56.67 อายุเฉลี่ย 49.0 ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบเป็นเพศหญิง         

ร้อยละ 93.33 อายเุฉลีย่ 48.08 ปี ซึง่กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่เป็น             

เพศหญิงและอยู่ในช่วงกลุ ่มอายุที่ยังสามารถปฏิบัติตัวเพื่อ         

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสมได้ดีกว่าเพศชาย         

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า เพศชายมีโอกาสเกิดความ

ดันโลหิตสูงมากกว่าเพศหญิง ยกเว้นผู้หญิงที่มีอายุเกิน 50 ปี 

และเข้าสู่ภาวะหมดประจ�ำเตือน ซึ่งจะพบอัตราการเกิดโรค

ความดันโลหิตสูงเท่ากับเพศชายเนื่องจากฮอร์โมนเอสโทรเจน

ที่ลดลงมีผลต่อความดันโลหิตที่สูงขึ้น 

	 สมมติฐานที่ 1 คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการป้องกัน

โรคของกลุ่มทดลอง หลังได้รับโปรแกรมการป้องกันโรคความ

ดันโลหิตสูง เพิ่มขึ้นจากก่อนการทดลอง

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูงระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม         

เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง

	 คะแนนพฤติกรรมการป้องกัน	 กลุ่มทดลอง	 กลุ่มเปรียบเทียบ	 p-value

	 โรคความดันโลหิตสูง	 ค่าเฉลี่ย	 S.D.	 ค่าเฉลี่ย	 S.D.
	

รวม					  

	 ก่อนทดลอง	 3.38	 0.25	 3.30	 0.31	 .951

	 หลังทดลอง	 4.45	 0.31	 3.32	 0.32	 .000

ด้านการบริโภคอาหาร					   

	 ก่อนทดลอง	 3.24	 0.24	 3.24	 0.31	 1.000

	 หลังทดลอง	 4.36	 0.22	 3.23	 0.27	 .000

ด้านออกก�ำลังกาย					   

	 ก่อนทดลอง	 2.97	 0.44	 2.97	 0.49	 .956

	 หลังทดลอง	 4.84	 0.27	 4.01	 0.53	 .000

ด้านการจัดการอารมณ์					   

	 ก่อนทดลอง	 4.04	 0.45	 3.99	 0.56	 .723

	 หลังทดลอง	 4.45	 0.18	 3.39	 0.30	 .000

*** p < .001

	 ผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลองกลุ่มทดลองมี

ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูง          

สูงกว่าก่อนการทดลอง อาจเนื่องจากในโปรแกรมการป้องกัน

โรคความดันโลหิตสูง มีกิจกรรมการวิเคราะห์สุขภาพตนเอง       

โดยใช้แบบประเมินสุขภาพเพื่อให้กลุ่มตัวอย่างได้ทราบระดับ

ความเสี่ยงต่อโรคความดันโลหิตสูงของตนเอง มีกิจกรรมให้

ความรูเ้รือ่งโรคความดนัโลหติสงู การให้ความรูเ้รือ่งความรนุแรง

ของโรคตามระดับความเสี่ยง ท่ีมีผลมาจากการรับประทาน

อาหาร การออกก�ำลงักาย การจดัการความเครยีด ทีไ่ม่เหมาะสม 

และมีการติดตามวัดระดับความดันโลหิตท่ีบ้านและบันทึก  

ข้อมูลลงในสมุดประจ�ำตัว ท�ำให้กลุ่มเสี่ยงโรคความดันโลหิตสูง

มีความรู้และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้านการรับประทานอาหาร 

การออกก�ำลังกาย การจัดการความเครียด ซ่ึงผลการศึกษา        

ครั้งนี้ สอดคล้องกับการศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริม 

สุขภาพตามหลัก 3อ 2ส ต่อความรอบรู้ด้านสุขภาพ พฤติกรรม

การป้องกันระดับความดันโลหิตในกลุ่มเสี่ยงต่อโรคความดัน

โลหิตสูง20 พบว่าหลังการทดลองกลุ ่มทดลองมีพฤติกรรม           

การป้องกันระดับความดันโลหิตสูงกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ
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	 สมมติฐานที่ 2 คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการป้องกัน

โรคของกลุ่มทดลอง หลังได้รับโปรแกรมการป้องกันโรคความ

ดันโลหิตสูง สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

	 ผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลองกลุ่มทดลอง         

มีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูง       

สูงกว่ากลุ ่มเปรียบเทียบอย่างนัยส�ำคัญทางสถิติ เนื่องจาก             

ในโปรแกรมการป้องกันโรคความดันโลหิตสูง ท�ำให้กลุ่มเสี่ยง

โรคความดันโลหิตสูงมีความรู ้และปรับเปลี่ยนพฤติกรรม           

ด้านการรับประทานอาหาร การออกก�ำลังกาย การจัดการ

ความเครียด โดยการปฏิบัติอย่างต่อเนื่อง และมีการก�ำกับ

ตดิตามการปรับเปลีย่นพฤติกรรมจากญาติ อสม.และเจ้าหน้าที่

สาธารณสุข ซึ่งผลการศึกษาครั้งนี้สอดคล้องกับการศึกษา            

ผลของการเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อการควบคุม

ระดับความดันโลหิต ในกลุ่มเสี่ยงโรคความดันโลหิตสูง16-18          

พบว่าหลังทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถ

ตนเอง ความคาดหวังของผลลัพธ์ในการปฏิบัติตัว และ                

การปฏิบัติตัวด้านรับประทานอาหารเค็มและมีเกลือโซเดียม       

การออกก�ำลังกาย และการจัดการเกี่ยวกับอารมณ์สูงกว่าก่อน

ทดลองและสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ และ

สอดคล้องกับการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมสุขภาพต่อ พฤติกรรมสุขภาพของกลุ ่มเสี่ยงโรค            

ไม่ตดิต่อเรือ้รงัชมุชนโพหวาย ต�ำบลบางกุง้ อ�ำเภอเมอืง จงัหวดั

สุราษฎร์ธานี19 พบว่าหลังการทดลองกลุ่มทดลองมีค่าคะแนน

พฤติกรรมสุขภาพของกลุ่มเสี่ยงโรคไม่ติดต่อเรื้อรังสูงกว่า        

ก่อนทดลองและสูงกว่ากลุ ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญ          

ทางสถิติ สอดคล้องกับการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรม

สุขศึกษาเพื่อป้องกันโรคความดันโลหิตสูงของกลุ ่มเสี่ยง             

บ้านแม่ค�ำตลาด ต�ำบลแม่ค�ำ อ�ำเภอแม่จัน จังหวัดเชียงราย  

กลุ ่มทดลองมีการปฏิบัติตัวเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง              

สงูกว่าก่อนการทดลองและสงูกว่ากลุม่ควบคมุอย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติ สอดคล้องกับการศึกษาผลของโปรแกรมการป้องกัน

โรคความดันโลหิตสูงต่อพฤติกรรมการปฏิบัติตนและค่าเฉลี่ย

ความดันโลหิตของบุคคลกลุ่มเสี่ยงความดันโลหิตสูง4 ผลการ

วิจัยพบว่า คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการปฏิบัติตนทั้งด้านอาหาร 

การออกก�ำลังกาย อารมณ์และการจัดการความเครียดของ           

กลุ่มทดลองภายหลังได้รับโปรแกรมแตกต่างจากก่อนเข้าร่วม

โปรแกรมและแตกต่างจากกลุม่ควบคุมอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติิ 

	 ผลการวิจัยนี้ จึงอาจสรุปได้ว่าโปรแกรมการป้องกัน

โรคความดันโลหิตสูง ท�ำให้กลุ ่มเสี่ยงโรคความดันโลหิตสูง

สามารถปรบัเปล่ียนพฤตกิรรมด้านการรับประทานอาหาร ด้าน

การออกก�ำลังกายและด้านการจัดการอารมณ์ได้ ส่งผลให้กลุ่ม

เสี่ยงมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดีกว่าก่อนทดลอง และดีขึ้นมากกว่า

กลุ่มเปรียบเทียบ

ข้อเสนอแนะจากการทำ�วิจัยในครั้งนี้
	 1.	 ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ ด�ำเนินการโดยผู้วิจัย         

จดักจิกรรมทัง้หมดและติดตามพฤตกิรรมสขุภาพของกลุม่เสีย่ง

ด้วยตัวเอง ดังนั้นและควรมีบุคคลในครอบครัว ผู้ดูแล อาจจะ

รวมถึงชุมชน สังคมเข้ามามีส่วนร่วมในการด�ำเนินกิจกรรม         

ตามโปรแกรมเพื่อให้สอดคล้องกับวิถีชีวิตประจ�ำวันตาม            

ของกลุ่มเสี่ยง

	 2.	 สามารถใช้เป็นแนวทางในการให้สุขศึกษาแก่          

ผู้ป่วยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงที่มารับการรักษาที่

คลินิกโรครื้อรัง ในการปรับพฤติกรรมท่ีถูกต้องและสามารถ

ควบคุมระดับความเสี่ยงให้คงท่ีหรือลดลง ส่งผลให้อัตราการ       

เกิดภาวะแทรกซ้อนต่างๆ ลดลง

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป	
	 1.	 ควรศึกษาเพิ่มเติมในการจัดท�ำสื่อการสอน                 

และวิธีการน�ำสื่อไปใช้กับกลุ่มเสี่ยง ควรเป็นสื่อที่เหมาะสม         

กับการน�ำไปใช้ในชีวิตประจ�ำวันได้ เพื่อให้กลุ ่มเส่ียงเกิด           

ความตระหนักที่จะต้องเฝ้าระวังพฤติกรรมของตัวเองอย่าง         

ต่อเนื่อง เช่น คลิปวีดีโอท่ียาวไม่เกิน 3 นาที แผ่นป้ายเตือน       

ความจ�ำที่มีข้อความเตือนสั้นๆ

	 2.	 ควรมีการศึกษาเพิ่มเติมในการน�ำโปรแกรมฯ         

ไปใช้ในประชาชนที่มีค่าความดันโลหิตอยู่ในเกณฑ์ปกติเพ่ือ       

ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมให้สามารถควบคมุค่าความดนัโลหิตอยูใ่น

เกณฑ์ปกติได้อย่างสม�่ำเสมอ
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