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บทคัดย่อ  

การวิจยันีÊ เป็นการวิจยักึÉงทดลอง แบบสองกลุ่มวดัก่อนและหลงัทดลอง มีวตัถุประสงค์เพืÉอศึกษา

ประสิทธิผลของโปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุ อาํเภอเมือง จงัหวดัสุโขทยั ระหว่าง

กลุ่มทดลองทีÉไดรั้บโปรแกรมป้องกันโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุและกลุ่มควบคุม ก่อนทดลองและ

หลงัทดลอง สุ่มกลุ่มตวัอย่างดว้ยวิธีการสุ่มอย่างง่ายไดพ้ืÊนทีÉ Ś ตาํบล คือ ตาํบลบา้นกลว้ยเป็นกลุ่มทดลอง 

และตาํบลปากแคว เป็นกลุ่มควบคุม กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองใน

ผูสู้งอาย ุเป็นระยะเวลา řŚ สัปดาห์ ส่วนกลุ่มควบคุมไดรั้บการใหค้วามรู้ตามปกติของหน่วยบริการ รวบรวม

ข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามสถิติทีÉใช้ ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลีÉย ส่วนเบีÉยงเบนมาตรฐาน สถิติเชิงอนุมาน

วิเคราะห์ดว้ย independent t-test และPaired t-test ผลการวิจยัพบว่า กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ส่วนใหญ่

เป็นเพศหญิง มีอายุเฉลีÉยเท่ากับ Şŝ.ŞŚ ปี (S.D.= 2.90) รายได้เฉลีÉยต่อเดือนเท่ากบั 14,301.53 บาท ระดับ

ความรู้เรืÉองโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุหลงัการไดรั้บโปรแกรมพบกลุ่มทดลองมีระดบัความรู้เพิÉมขึÊน

ก่อนทดลองมีค่าเฉลีÉยเท่ากบั Ş.ŠŘ หลงัทดลอง มีค่าเฉลีÉยเท่ากบัŠ.šś คะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรค

หลอดเลือดสมองหลงัการไดรั้บโปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองเท่ากบัśŘ.ŚŞ (S.D.=Ś.řŜ) สูงกว่า

ก่อนทดลองอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ ทีÉระดบั p< .Řř  และเปรียบเทียบคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนั

โรคหลอดเลือดสมองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมเปรียบเทียบภายหลงัการทดลองแตกต่างกนัอย่าง

มีนยัสําคญัทางสถิติ ทีÉระดบั p< .Řř  จากผลการวิจยัโปรแกรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุ

สามารถใชใ้นการปรับเปลีÉยนพฤติกรรมควบคุมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองได ้

คําสําคัญ: โปรแกรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง, ความรู้และพฤติกรรมป้องกนัโรค,ผูสู้งอาย ุ

 

 

 

 

 

 

48



 

 

 

วารสารวชิาการป้องกนัควบคุมโรค สคร.2 พิษณุโลก: ปีทีÉ 11  ฉบบัทีÉ  2 พฤษภาคม - สิงหาคม  2567    

The effect of stroke preventive program among the elderly  

in Muang district, Sukhothai province 

Warangkhana Wasurat, Dip in N.EQU BN. 

Sukhothai Hospital, Mueang District, Sukhothai Province 

Abstract 

The quasi-experiment research, pretest-posttest control group design was aimed to study the effect 

of stroke preventive program among the elderly in Muang district, Sukhothai province.  The experimental 

group was simple randomly selected from Bankuay subdistrict, while the control group was recruit from 

Pakkwai subdistrict.  The experimental group had acquired the stroke preventive program for 12 weeks, 

whereas the control group was served routine program from health office. Data collected by questionnaire, 

was analyzed by descriptive statistics, ie. , percentage, mean, and standard deviation, furthermore 

independent t- test and paired t- test were employed as inferential statistics.  The result reveal that both 

experimental and control group, most of sample were female, average age was 65. 62 years with standard 

deviation of 2.90.  An average monthly income of 14,301.53 bath. Among the experimental group, mean 

score of knowledge was elevated from pretest of 6. 80 to post test of 8.93, as well, the behavior score to 

prevent stroke of after experiment was significantly higher than before by 30.26 (SD=2.14). Comparation 

the behavior score between experimental and control group after experiment also found significantly 

different at p < .01. Conclusion, the program should be employed to change behavior among the elderly to 

prevent stroke. 

 

Keywords:  preventive program, Knowledge and preventive behavior, elderly 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

49



 

 

 

วารสารวชิาการป้องกนัควบคุมโรค สคร.2 พิษณุโลก: ปีทีÉ 11  ฉบบัทีÉ  2 พฤษภาคม - สิงหาคม  2567    

1. บทนํา 

โรคหลอดเลือดสมองเป็นสาเหตุการเสียชีวิตอันดับ Ś ของโลก เป็นโรคทางระบบประสาททีÉ

บกพร่องเกิดการขาดเลือดไปเลีÊยงสมองทาํให้เกิดความพิการหรือเสียชีวิต องคก์ารอนามยัโลกคาดการณ์ว่า

จะมีจาํนวนผูป่้วยเสียชีวิตจากโรคหลอดเลือดสมองสูงขึÊนเป็น 2 เท่า  และใน ค.ศ. 2030 จะมีผูเ้สียชีวิตดว้ย

โรคหลอดเลือดสมองทัÉวโลกจะสูงขึÊนถึง 7.8 ลา้นคน โดย Ś ใน ś ของผูป่้วยโรคนีÊ เกิดขึÊนในประเทศกาํลงั

พฒันาหรือด้อยพัฒนารวมถึงประเทศไทยด้วย (ř) ในประเทศไทยโรคหลอดเลือดสมองเป็นสาเหตุการ

เสียชีวิตอนัดบัทีÉ 1 ของหญิงไทยและพบผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีแนวโน้มเพิÉมสูงขึÊน(2) ในผูสู้งอายเุอง

โรคหลอดเลือดสมองก็เป็นสาเหตุการตายอนัดบั ś ของไทย (3) 

สมาคมความดนัโลหิตแห่งประเทศไทย(4) แนะนาํว่าวิธีการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในกลุ่ม

เสีÉยงควรมุ่งเนน้การปรับพฤติกรรมสุขภาพ โดยการควบคุมปัจจยัเสีÉยงตา่งๆ อาทิเช่น การรับประทานอาหาร 

การออกกาํลงักาย การพกัผ่อน เป็นตน้  กระทรวงสาธารณสุขของไทยไดมี้แนวทางการป้องกนัโรคหลอด

เลือดสมองทีÉสําคญั คือ การพฒันาความรู้และความสามารถในการประเมินอาการแสดงหรืออาการเตือน

ฉุกเฉินโดยเฉพาะในกลุ่มเสีÉยงสูงหากไดรั้บการประเมินหรือการคดักรองอย่างรวดเร็ว ก็จะรักษาไดท้นัเวลา 

สามารถป้องกนัความพิการ และลดการเสียชีวิตได ้การป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองจึงมีความจาํเป็นอย่าง

ยิÉงทีÉจะตอ้งอาศยักระบวนการในการรับรู้ทีÉถูกตอ้งเพืÉอนําไปสู่การปฏิบติัในการป้องกันโรคหลอดเลือด

สมอง โดยมีผลการศึกษาพบวา่การรับรู้โอกาสเสีÉยงการรับรู้ความรุนแรงของโรค หลอดเลือดสมอง การรับรู้

ความสามารถของตนเองในการป้องกันโรคและการรับรู้อุปสรรคของการป้องกันตนเองจากโรค มี

ความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโรคหลอดเลือดสมอง (5) (6)  ซึÉงสอดคลอ้งกบัแนวคิดแบบแผน

ความเชืÉอด้านสุขภาพ ของ Becker and Maiman(7)   ทีÉว่า ถึงความเชืÉอของบุคคลเกิดขึÊ นจากภู มิหลัง 

ประสบการณ์ และพืÊนฐานความรู้ของ แต่ละบุคคล ทาํให้บุคคลเกิดการรับรู้ต่อสิÉงทีÉเกิดขึÊนทัÊงในเรืÉองการ

รับรู้สิÉงทีÉคุกคาม การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค และการรับรู้ความสามารถของตนเองในการกระทาํ

สิÉงต่าง ๆ ซึÉงการรับรู้จะนาํไปสู่การแสดงออกของพฤติกรรมของบุคคลต่อสิÉงนัÊน ๆ 

จงัหวดัสุโขทยั มีอตัราป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ในปี ŚŝŞř -ŚŝŞś ร้อยละ Şš şś และšş ตามลาํดบั 

และเป็นในกลุ่มผูสู้งอายุสูงทีÉสุดเพิÉมขึÊนทุกปี คือปี ŚŝŞř ร้อยละ Ś.ŘŘ  ปี ŚŝŞŚ ร้อยละ Ś.Řš  และในปี ŚŝŞś 

ร้อยละ Ś.şŜ สูงกว่าภาพรวมทัÊงประเทศ  (3) และจากผลการวิจัยของเสน่ห์ แสงเงินและคณะ (8) พบว่า 

ประชากรผูสู้งอายุมีทศันคติต่อการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองอยู่ในระดับสูงเพียงร้อยละ ř.šŘ เท่านัÊน 

และมีพฤติกรรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองอยู่ในระดับสูง ร้อยละ ŝŠ.řŘ ผูวิ้จยัจึงสนใจทดสอบ

ประสิทธิผลของโปรแกรมป้องกันโรคหลอดเลือดสมองตามแนวคิดแบบแผนความเชืÉอด้านสุขภาพใน

ผูสู้งอายุในจงัหวดัสุโขทยัเพืÉอนาํขอ้มูลทีÉได้มาส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพให้ผูสู้งอายุสามารถป้องกนัดูแล

ตนเองในระยะเริÉ มต้น ลดอัตราการเจ็บป่วยด้วยโรคหลอดเลือดสมองลง มีชีวิตยืนยาวอย่างมีคุณภาพ 
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2. วัตถุประสงค์การวิจัย 

 วตัถุประสงคท์ัÉวไป 

เพืÉอศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอาย ุอาํเภอเมือง จงัหวดั

สุโขทยั 

วตัถุประสงคเ์ฉพาะ  

1. เพืÉอเปรียบเทียบความรู้ พฤติกรรมการป้องกนัโรค เกีÉยวกบัภาวะโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่ม

ทดลองก่อนและหลงัการไดรั้บโปรแกรม 

Ś.เพืÉอเปรียบเทียบคะแนนเฉลีÉยความรู้ และพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง หลงัการ

ไดรั้บโปรแกรม ของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

3.สมมุติฐานของการวิจัย 

                1.กลุ่มทดลองหลงัไดรั้บโปรแกรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอาย ุมีคะแนนเฉลีÉย

ความรู้เกีÉยวกบัการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองสูงกว่าก่อนทดลอง 

                Ś.กลุ่มทดลองหลงัไดรั้บโปรแกรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอาย ุมีคะแนนเฉลีÉย

พฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองสูงกวา่ก่อนทดลอง 

     3.หลงัการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลีÉยความรู้เกีÉยวกบัการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองสูง

กว่ากลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ 

    4. หลงัการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองสูงกวา่

กลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ 

4. วิธดีําเนินการวิจัย 

 การวิจยัครัÊ งนีÊ เป็นการวิจยักึÉงทดลอง (Quasi–experimental research) แบบ 2 กลุ่ม เปรียบเทียบก่อน

และหลงัการทดลอง (Two groups, pretest-posttest design) เพืÉอศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมป้องกนัโรค

หลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุ อาํเภอเมือง จงัหวดัสุโขทัย โดยแบ่งอาสาสมคัรออกเป็น Ś กลุ่ม คือกลุ่ม

ทดลอง (Experimental Group) และกลุ่มควบคุม (Control Group) มีรูปแบบการทดลอง ดงันีÊ  

   กลุ่มทดลอง                     O1        X           O2 

   กลุ่มควบคุม                    O3                      O4 

X หมายถึง การใหโ้ปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง 

O1 หมายถึง ความรู้เกีÉยวกบัโรคหลอดเลือดสมอง และพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง

ของกลุ่มทดลอง ก่อนไดรั้บโปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง 

O2 หมายถึง ความรู้เกีÉยวกบัโรคหลอดเลือดสมอง และพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง

ของกลุ่มทดลอง หลงัไดรั้บโปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง 
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O3 หมายถึง ความรู้และพฤติกรรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มควบคุมก่อนได้รับ

คาํแนะนาํตามปกติตามเกณฑข์องโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล 

O4 หมายถึง พฤติกรรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มควบคุมหลังได้รับคาํแนะนํา

ตามปกติตามเกณฑข์องโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล  

4.1 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 ประชากร คือ ผูสู้งอายทีุÉอาศยัอยูใ่นเขตอาํเภอเมือง จงัหวดัสุโขทยั 

กลุ่มตวัอย่าง คาํนวณขนาดกลุ่มตวัอย่างโดยใชโ้ปรแกรมสําเร็จรูป G*Power(9)โดยกาํหนด

ขนาดอิทธิพล (Effect size) เท่ากบั Ř.ŝ α = 0.05 power =Ř.šŘ ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งเท่ากบั ŝŞ คน ผูวิ้จยัเพิÉม

ขนาดกลุ่มตวัอย่างเป็น กลุ่มทดลอง จาํนวน śŘ คนและกลุ่มควบคุมจาํนวน śŘ คน  ทาํการสุ่มตวัอย่าง ดว้ย

วิธีการสุ่มแบบหลายขัÊนตอน โดยมีเกณฑ์การคัดเข้า คือ 1) เป็นผูสู้งอายุ 2) สืÉอสารภาษาไทยได้เข้าใจ 

เคลืÉอนไหวร่างกายปกติ 3) ยนิดีใหค้วามร่วมมือในการศึกษาและอาศยัอยูใ่นพืÊนทีÉวิจยัระหว่างการศึกษา 

4.2 การสุ่มตัวอย่าง 

ทาํการสุ่มตวัอยา่งตาํบลในเขตอาํเภอเมืองสุโขทยัทัÊงหมดจาํนวน řŘ ตาํบล ดว้ยวิธีการสุ่ม

อยา่งง่ายไดพ้ืÊนทีÉ Ś ตาํบล คือ ตาํบลบา้นกลว้ยเป็นกลุ่มทดลอง และตาํบลปากแคว เป็นกลุ่มควบคุม โดยมี

เกณฑก์ารคดัเขา้ คือ ř) เป็นผูสู้งอาย ุŚ) สืÉอสารภาษาไทยไดเ้ขา้ใจ เคลืÉอนไหวร่างกายปกติ ś) ยินดีใหค้วาม

ร่วมมือในการศึกษาและอาศยัอยูใ่นพืÊนทีÉวิจยัระหว่างการศึกษาเกณฑก์ารคดัออก คือ ผูที้Éไม่สามารถสละเวลา

ตอบแบบสอบถามการวจิยั หรือไม่สามารถเขา้ร่วมกิจกรรมตามระยะเวลาได ้

4.3 เครืÉองมือทีÉใช้ในการวิจัย  

เครืÉองมือทีÉใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถามทีÉผูวิ้จยัพฒันาขึÊนประกอบดว้ยขอ้มูลส่วนบุคคล 

ดา้นความรู้เกีÉยวกบัโรคหลอดเลือดสมอง และพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง 

 การวดัและแปลผล 

เกณฑก์ารใหค้ะแนนและการแปลผล  

1. ความรู้โรคหลอดเลือดสมอง มีเกณฑก์ารให้คะแนน ดงันีÊ  ตอบถูก ให้คะแนน 1 คะแนน ตอบผิด 

ให้คะแนน 0 คะแนน ตอบไม่แน่ใจ ให้คะแนน 0 คะแนน เกณฑ์การแปลผล แบ่งเป็น 3 ระดบั คือ ระดบัสูง 

ระดับปานกลาง และระดับตํÉา ซึÉ งใช้เกณฑ์การแปลผลของ Bloom (1971) (řŘ) โดยนําผลรวมของคะแนน

ทัÊงหมดของแต่ละขอ้มารวมกนั แลว้พิจารณาการแบ่งระดบัความรู้จากค่าคะแนน ดงันีÊ   

 ระดบัสูงสุด       คะแนนมากกวา่หรือเท่ากบัร้อยละ 80 (8-10 คะแนน)  

 ระดบัปานกลาง  คะแนนระหว่างร้อยละ 60-79 (6-7 คะแนน)  

 ระดบัตํÉา           คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60 (0-5 คะแนน) 
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Ś.พฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง ใชเ้กณฑก์ารให้คะแนนรายขอ้ ดงันีÊ  

    ขอ้ความเชิงบวก  ขอ้ความเชิงลบ 

 เห็นดว้ย/ปฏิบติัมาก  3   1 

 เห็นดว้ย/ปฏิบติัปานกลาง  2   2 

 เห็นดว้ย/ปฏิบติันอ้ย  1   3 

    

  เกณฑก์ารแปลผล แบ่งเป็น ś ระดบั คือ ระดบัสูง ระดบัปานกลาง และระดบัตํÉา ซึÉงใชค้่าคะแนน

สูงสุด ลบ ดว้ยคะแนนตํÉาสุด แลว้นาํไปหารดว้ยระดบัการวดัทีÉตอ้งการตามแนวคิดของ เบสท ์(Best John W, 

řšşş)(řŘ)ดงันีÊ  

ระดบัสูงสุด = ค่าคะแนะเฉลีÉย Ś.śŜ – ś.ŘŘ 

 ระดบัปานกลาง = ค่าคะแนะเฉลีÉย ř.Şş – Ś.śś 

 ระดบัตํÉา  = ค่าคะแนะเฉลีÉย ř.ŘŘ – ř.ŞŞ 

3. การตรวจสอบความตรง  

นาํแบบสอบถามไปให้ผูท้รงคุณวุฒิทีÉมีความรู้และประสบการณ์ดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสุขทีÉ

เกีÉยวขอ้งกบัโรคหลอดเลือดสมองระดบัหัวหน้าหน่วยงานหรืออาจารยร์ะดบัปริญญาเอกขึÊนไป จาํนวน 3 

ท่าน ไดค่้าดชันีความตรงเชิงเนืÊอหา (IOC) เท่ากบั 0.84 

Ŝ. การตรวจสอบความเชืÉอมัÉน 

นาํแบบสอบถามไปทดสอบ (try out) กบัผูสู้งอายตุาํบลยางซา้ย อาํเภอเมือง จงัหวดัสุโขทยั จาํนวน 

20 คน โดยแบบสอบถามความรู้แบบเลือกตอบนาํไปวิเคราะห์หาค่าความเชืÉอมัÉน (reliability) โดยใชส้ถิติ 

KR-20 ไดค้่าความเชืÉอมัÉนเท่ากบั Ř.ŠŘ และแบบสอบถามความเชืÉอดา้นสุขภาพเกีÉยวกบัโรคหลอดเลือดสมอง

และพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองไดค้่าสัมประสิทธิÍ แอลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s Alpha 

Coefficient) เท่ากบั Ř.ŠŜ 

4.4 การวิเคราะห์ข้อมูล 

 สถิติเชิงพรรณนา วิเคราะห์ดว้ยสถิติร้อยละ ค่าเฉลีÉย และค่าเบีÉยงเบนมาตรฐาน สถิติเชิง

อนุมานวิเคราะห์ดว้ย T-test   

4.5 จริยธรรมการวิจัย 

งานวิจัยนีÊ ได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์สํานักงาน

สาธารณสุขจงัหวดัสุโขทยัเลขทีÉ IRB 41/2563 
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5. ผลการศึกษาวิจัย 

 ข้อมูลทัÉวไป พบว่า กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศหญิง ร้อยละ ŞŠ.šŘ  มีอายุเฉลีÉยเท่ากับ Şŝ.ŞŚ ปี ส่วน

เบีÉยงเบนมาตรฐานเท่ากับ Ś.šŘ  สถานภาพคู่ ร้อยละ ŝŚ.ŝś ส่วนใหญ่จบการศึกษาในระดับมธัยมศึกษา      

ร้อยละ Ŝř.ŝŘ ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ ร้อยละ śś.ŚŘ รายไดเ้ฉลีÉยต่อเดือนเท่ากบั řŜ,śŘř.ŝś บาท ร้อยละ š.Ś 

อาศยัอยูต่ามลาํพงั ดชันีมวลกายเฉลีÉยเท่ากบั ŚŜ.ŝŞ  มีโรคประจาํตวัอยา่งนอ้ย ř โรค  ร้อยละ ŞŞ.Śś  สูบบุหรีÉ   

ร้อยละ Ŝ.Śř ดืÉมสุราร้อยละ řŘ.ŚŘ  

ตาราง ř แสดงระดับความรู้เรืÉองโรคหลอดเลือดสมองในผู้ สูงอายุกลุ่มทดลองก่อนและหลังการได้รับ

โปรแกรม  

 

ระดบัความรู้โรคหลอดเลือดสมอง       ก่อนการทดลอง               หลงัการทดลอง 

 (n=30)      จาํนวน   ร้อยละ  จาํนวน       ร้อยละ 

ระดบัสูง (8 - 10คะแนน)        8         26.67        28       93.33 

ระดบัปานกลาง (6 - 7คะแนน)                17              56.67                    2       6.67  

ระดบัตํÉา (0 - 5คะแนน)        5              16.66                   0       0.00 

 

จากตาราง ř ระดบัความรู้เรืÉองโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลองส่วนใหญ่อยู่

ในระดบัปานกลาง จาํนวน řş คน ร้อยละ 56.Şş รองลงมาอยู่ในระดบัสูง จาํนวน Š คน ร้อยละ ŚŞ.67 และ

ระดบัตํÉา จาํนวน ŝ คน ร้อยละ řŞ.ŞŞ ส่วนหลงัการทดลอง ส่วนใหญ่อยู่ในระดบัสูง จาํนวน ŚŠ คน ร้อยละ 

šś.śś รองลงมาอยูใ่นระดบัปานกลาง จาํนวน Ś คน ร้อยละ Ş.Şş  

ตารางทีÉ Ś แสดงการเปรียบเทียบระดับความรู้เรืÉองโรคหลอดเลือดสมองในผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง ก่อนและ 

หลงัการได้รับโปรแกรม 

ระดบัความรู้โรคหลอดเลือดสมอง            mean S.D.       t.             df p- value 

ก่อนการทดลอง    6.80 1.24 -10.28             29  0.001 

หลงัการทดลอง    8.93 0.90    

จากตาราง 2 ผลการเปรียบเทียบคะแนนระดบัความรู้โรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุกลุ่มทดลอง 

ก่อนและหลงัได้รับโปรแกรม เมืÉอเปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลีÉยคะแนนความรู้เรืÉ องโรคหลอดเลือด

สมอง พบว่า มีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ (p <.01)โดยก่อนไดรั้บโปรแกรม มีคะแนนเฉลีÉย
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ความรู้เรืÉองโรคหลอดเลือดสมอง 6.80 (S.D.=1.24) และหลงัจากไดรั้บโปรแกรมมีคะแนนเฉลีÉย 8.93 (S.D.=

0.90) ตามลาํดบั ซึÉงสูงกว่าก่อนไดรั้บโปรแกรม 

ตาราง ś แสดงคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองในผู้สูงอายุก่อนและหลังการได้รับ

โปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มทดลอง 

พฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือด

สมองในผูสู้งอาย ุ

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง 

จาํนวน ร้อยละ     จาํนวน ร้อยละ 

ระดบัสูง  

(คะแนะเฉลีÉย Ś.śŜ – ś.ŘŘ)  

0 0.00 4 13.33 

ระดบัปานกลาง 

 (คะแนะเฉลีÉย 1.67 – 2.33) 

26 86.67 26 86.67 

ระดบัตํÉา  

(คะแนะเฉลีÉย 1.00 – 1.66)  

4 13.33 0 0.00 

 

จากตาราง ś ผลคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุก่อนและหลงั

การไดรั้บโปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุของกลุ่มทดลอง พบว่า ก่อนการทดลองส่วน

ใหญ่อยูใ่นระดบัปานกลาง จาํนวน ŚŞ คน ร้อยละ ŠŞ.Şş รองลงมาอยูใ่นระดบัตํÉา จาํนวน Ŝ คน ร้อยละ řś.śś 

ส่วนหลงัการทดลอง ส่วนใหญ่อยู่ในระดบัปานกลาง จาํนวน ŚŞ คน ร้อยละ ŠŞ.Şş รองลงมาอยู่ในระดบัสูง

จาํนวน 4 คน ร้อยละ řś.śś 

ตาราง Ŝ แสดงการเปรียบเทียบคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองในผู้สูงอายุก่อนและ

หลงัการได้รับโปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มทดลอง 

 

พฤติกรรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง  mean      S.D.               t      df           p- value 

  

ก่อนการทดลอง                      26.50        2.50            -7.15      29   <.01          

หลงัการทดลอง                                           30.26        2.14      

 

จากตาราง Ŝ ผลคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุก่อนและหลงั

การได้รับโปรแกรมป้องกันโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มทดลอง พบว่า กลุ่มทดลอง มีคะแนนเฉลีÉย

พฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองก่อนทดลอง ŚŞ.ŝŘ (S.D. =Ś.ŝŘ) และหลงัการทดลอง śŘ.ŚŞ 
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(S.D.  = Ś.řŜ) ตามลาํดบั เมืÉอนาํมาเปรียบเทียบกนัดว้ยวิธีทางสถิติดว้ย Paired t-test พบวา่ หลงัทดลอง กลุ่ม

ทดลอง มีคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองสูงกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนยัสําคญั

ทางสถิติ   (p<.01) 

ตาราง ŝ แสดงการเปรียบเทียบคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองในผู้สูงอายุหลังการ

ได้รับโปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

พฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคหลอด

เลือดสมอง 

  

df  p- value คะแนนเฉลีÉย S.D.  t 

กลุ่มทดลอง(n =30) 30.06 2.51  5.15 58  .0001 

กลุ่มควบคุม(n =30) 26.73 2.49      

 

จากตาราง ŝ เปรียบเทียบคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุหลงั

การไดรั้บโปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมพบว่า กลุ่มทดลอง มี

คะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองหลงัไดรั้บโปรแกรม śŘ.ŘŞ (S.D. =Ś.ŝř) และกลุ่ม

ควบคุม มีคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองหลงัได้รับโปรแกรม ŚŞ.şś (S.D.  = 

Ś.Ŝš) ตามลาํดบั เมืÉอนาํมาเปรียบเทียบกนัดว้ยวิธีทางสถิติดว้ย Independent t-test พบวา่ หลงัทดลอง คะแนน

เฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองระหว่าง Ś กลุ่ม มีความแตกต่าง อย่างมีนัยสําคญัทางสถิติ 

(p<.01) 

 

6. วิจารณ์ 

         ผลการศึกษาครัÊ งนีÊ  พบว่า กลุ่มทดลองหลังได้รับโปรแกรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองใน

ผูสู้งอาย ุมีคะแนนเฉลีÉยความรู้เกีÉยวกบัการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองสูงกว่าก่อนทดลองอยา่งมีนยัสําคญั

ทางสถิติติทีÉระดบั p<.01เป็นไปตามสมมุติฐานขอ้ทีÉ 1 ทีÉระบุว่ากลุ่มทดลองหลงัไดรั้บโปรแกรมการป้องกนั

โรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุมีคะแนนเฉลีÉยความรู้สูงกว่าก่อนทดลอง อภิปรายไดว้า่โปรแกรมป้องกนั

โรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุไดเ้พิÉมความรู้ สร้างความเขา้ใจของสาเหตุ อาการ ความรุนแรงของโรค 

สามารถนําไปสู่การสร้างความตระหนักในการตดัสินใจในการดาํเนินกิจกรรมต่างๆได ้เพราะความรู้ (řř) 

ความเขา้ใจ เจตคติ จะส่งผลให้บุคคลเกิดการกระทาํและไม่กระทาํในสิÉงทีÉมีผลต่อสุขภาพ สอดคลอ้งกับ

การศึกษาของพรพิมล อมรวาทิน และคณะ(řŚ) ไดศึ้กษาประสิทธิผลของโปรแกรมCHIRP FAST ต่อความรู้ 

การรับรู้ ความคาดหวงั และพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํ

หมู่บ้านพบว่า หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมในกลุ่มทดลอง มีคะแนนเฉลีÉยด้านความรู้เรืÉ องโรคหลอดเลือด

56



 

 

 

วารสารวชิาการป้องกนัควบคุมโรค สคร.2 พิษณุโลก: ปีทีÉ 11  ฉบบัทีÉ  2 พฤษภาคม - สิงหาคม  2567    

สมองแตกต่างกนัอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ (p<.Řŝ) และสอดคลอ้งกบัวิภาภรณ์ สัญจร(řś) ทีÉศึกษาประสิทธิผล

ของโปรแกรมสุขศึกษาโดยการประยุกตใ์ชท้ฤษฎีแบบแผนความเชืÉอดา้นสุขภาพต่อความรู้และพฤติกรรม

การป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองของผูป่้วยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลกันตงั จงัหวดัตรัง พบว่า 

คะแนนเฉลีÉยความรู้เกีÉยวกับโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มทดลองหลงัไดรั้บโปรแกรมกว่ากลุ่มควบคุม

อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p<.05)  

          สมมุติฐานขอ้ทีÉ Ś กลุ่มทดลองหลงัไดรั้บโปรแกรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุ มี

คะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองสูงกว่าก่อนทดลอง โดยก่อนได้รับโปรแกรม มี

คะแนนเฉลีÉยพฤติกรรม ŚŞ.ŝŘ หลงัไดรั้บโปรแกรมมีคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรม śŘ.ŚŞ เป็นไปตามสมมติฐาน 

อภิปรายได้ว่ากลุ่มทดลองมีพฤติกรรมดีขึÊนจากการจัดโปรแกรม ทัÊงนีÊ แสดงให้เห็นว่าการใช้โปรแกรม

ป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง สามารถส่งเสริมใหก้ลุ่มทดลองมีการปรับเปลีÉยนพฤติกรรมและเกิดพฤติกรรม

ทีÉเหมาะสมมากขึÊน     เช่น การออกกาํลงักาย การรับประทานอาหาร การจดัการอารมณ์ การงดเครืÉองดืÉม

แอลกอฮอล ์และงดการสูบบุหรีÉ  เป็นตน้ สอดคลอ้งกบัการศึกษาของพนัทิพพา บุญเศษ(řŜ)ไดศึ้กษาเรืÉอง ผล

ของโปรแกรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในกลุ่มเสีÉยงสูง จงัหวดัชยัภูมิ ทีÉพบวา่ กลุ่มทดลองมีคะแนน

เฉลีÉยด้านการปฏิบติัตวัเพืÉอป้องกันโรคหลอดเลือดสมองหลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมี

นยัสาํคญัทางสถิติ  (p<.05)  

         สมมุติฐานทีÉ 3 หลงัการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลีÉยความรู้เกีÉยวกบัการป้องกนัโรคหลอดเลือด

สมองสูงกวา่กลุ่มควบคุมอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ ผลการศึกษาพบวา่เป็นไปตามสมมุติฐานทีÉตัÊงไว ้ทัÊงนีÊอาจ

เนืÉองมาจากกลุ่มทดลองไดรั้บความรู้จากการจดัโปรแกรมทีÉผูวิ้จยัไดส้ร้างขึÊนทีÉมีการบรรยาย การสร้างสืÉอ

วิดีทศัน์ให้เหมือนกบัสถานการณ์จริงทีÉมีเนืÊอหาเน้นย ํÊาให้กลุ่มทดลองรับรู้ถึงโอกาสเสีÉยงและความรุนแรง

ของการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง รวมถึงการทีÉส่งเสริมให้เกิดการรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัโรคหลอด

เลือดสมองดว้ย สอดคลอ้งกบัการศึกษาของจิรัชยา สุวินทรากร(řŝ) ทีÉศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมการ

รับรู้ความสามารถตนเองของอาสาสมคัรสาธารณสุขในการเฝ้าระวงั และป้องกันโรคหลอดเลือดสมอง 

พบว่าหลงัการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลีÉยความรู้เรืÉองโรคหลอดเลือดสมองสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ  (p<.05)  

        สมมุติฐานทีÉ 4 หลงัการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลีÉยพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง

สูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคญัทางสถิติ ผลการศึกษาพบว่าเป็นไปตามสมมุติฐานทีÉตัÊงไวเ้ช่นกนัโดย

กลุ่มทดลองมีพฤติกรรมสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p<.Řř) ทัÊงนีÊอาจเนืÉองมาจากกลุ่มทดล

องมีโอกาสไดรั้บความรู้ และการแนะนาํตามโปรแกรมในการปฏิบติัตวัทีÉดีเพืÉอป้องกนัโรคทีÉผูวิ้จยัสร้างขึÊน 

กลุ่มทดลองให้ความร่วมมือและยอมรับปฏิบติัตามคาํแนะนาํทีÉดีทีเหมาะสมกบัตนเองทีÉจะช่วยป้องกันโรค 

สอดคลอ้งกบัการศึกษาของวรารัตน์ เหล่าสูง วรรณรัตน์ ลาวงั และพรนภา หอมสินธุ์(řŞ) ไดศ้ึกษาเรืÉอง ผล

ของโปรแกรมการประยกุตแ์บบแผนความเชืÉอดา้นสุขภาพร่วมกบัการสนบัสนุนของครอบครัวต่อพฤติกรรม
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การป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูป่้วยกลุ่มเสีÉยง พบว่าภายหลงัการทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉลีÉยของ

ผลต่างคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคหลอดเลือดสมองมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยสําคัญทาง

สถิติ  (p<.05)  

 

7. ข้อเสนอแนะจากงานวิจัย 

          ř.การศึกษานีÊ ใชเ้วลาเพียง řŚ สัปดาห์ทาํให้ทราบผลการเปลีÉยนแปลงในระยะแรกเท่านัÊนดงันัÊนหน่วย

บริการสุขภาพ ควรให้ความรู้และประเมินการปฏิบติัตวัเพืÉอป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุอย่าง

ต่อเนืÉอง 

          Ś.จากผลการวิจยั ภายหลงัเสร็จสิÊนการทดลองคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองใน

ผูสู้งอายุเฉลีÉยหลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.01)ดังนัÊ น ควรนํา

โปรแกรมป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุ ไปใช้ในการวางแผนเพืÉอ ปรับเปลีÉยนพฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุ เพืÉอให้ผูสู้งอายุมีพฤติกรรมในการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองทีÉ

ถูกตอ้ง เหมาะสม ลดโอกาสเสีÉยงโรคหลอดเลือดสมองต่อไป 
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