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บทคัดยอ 
การวิจัยก่ึงทดลองเพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการกํากับตนเองและการสนับสนุนทางสังคมตอ

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารของกลุมเส่ียงโรคความดันโลหิตสูง อําเภอบางเลน จังหวัด
นครปฐม ศึกษาแบบกลุมทดลองกลุมเดียววัดผลกอนและหลังการทดลอง กลุมทดลอง  คือ กลุมเส่ียงโรค
ความดันโลหิตสูง อายุระหวาง 35-60 ป จํานวน 40 คน ซึ่งไดรับโปรแกรมกํากับตนเองและการสนับสนุน
ทางสังคม จากผูวิจัยเปนระยะเวลาทดลองรวม 10 สัปดาห เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัยไดแก แบบสัมภาษณ 
แบบบันทึกการต้ังเปาหมายพฤติกรรมการบริโภคอาหาร วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติ รอยละ ความถ่ี คา
เบี่ยงเบนมาตรฐาน รวมท้ังทดสอบสมมติฐานการวิจัยโดยใช Paired Sample’s t-test ผลการวิจัยพบวา 
หลังจากเขารวมโปรแกรมการกํากับตนเองและการการสนับสนุนทางสังคม กลุมทดลองมีความรู การรับรู
ความสามารถของตนเอง ความคาดหวังในผลดีของการปฏิบัติตนดานการบริโภคอาหารและมีพฤติกรรม
การบริโภคอาหารเพื่อปองกันโรคความดันโลหิตสูงท่ีถูกตองมากขึ้น อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-
value<0.05) ผลการวิจัยคร้ังน้ีแสดงใหเห็นวา การจัดโปรแกรมการกํากับตนเองรวมกับการใหแรงสนับสนุน
ทางสังคม มีผลทําใหกลุมเส่ียงโรคความดันโลหิตสูงมีพฤติกรรมท่ีถูกตองมากขึ้น ดังน้ันโปรแกรมน้ีสามารถ
นําไปประยุกตใชกับกลุมเส่ียงโรคความดันโลหิตสูง หรือกลุมเส่ียงโรคเร้ือรังอื่นๆ เพื่อสงเสริมใหมีพฤติกรรม
สุขภาพท่ีถูกตองเหมาะสมและเปนการปองกันการเกิดโรคเร้ือรัง 
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ABSTRACT 
This Quasi-experimental research was to investigate the effectiveness of a self-regulation 

and social support program on food consumption behaviors of persons at risk for hypertension at 
Banglane District, Nakhonpathom Province. The sample was composed of 40 persons at risk for 
hypertension, aged 35-60 years, who participated in a self-regulation and social support program. The 
experiment lasted 10 weeks. The instruments were interviewing questionnaires. Data analysis was done 
by computing frequency, percentage, and standard deviation statistics, including the paired sample t-
test for testing the research hypotheses set. The research results showed that after participating in a 
self-regulation and social support program the experimental group had significantly higher levels of 
knowledge, perceived self-efficacy and expectation of the benefits from performing appropriate food 
consumption behavior, and performed significantly better in term of food consumption behaviors (p- 
<0.01). These research results revealed that the self-regulation and social support program 
implemented was effective in making persons at risk for hypertension perform more appropriate food 
consumption behaviors than before the experiment. Therefore, this type of program can be applied to 
persons at risk for hypertension or other chronic diseases in order to promote proper health behaviors 
and prevent chronic disease. 
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ที่มาและความสําคัญของปญหา 

 ความดันโลหิตสูงเปนโรคไมติดตอเร้ือรัง
เปนปญหาสาธารณสุขท่ีสําคัญของเกือบทุก
ประเทศท่ัวโลกรวมท้ังประเทศไทย  จากการ
รายงานการสํารวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการ
ตรวจรางกายคร้ังท่ี 4 ในประชากรไทยอายุ 15 ป
โดยการตรวจวัดความดันโลหิตรวมกับประวัติ 
การวินิจฉัยและการรักษาพบวา อัตราความชุก
ของโรคความดันโลหิตสูงในป พ.ศ. 2547 สูงถึง
รอยละ 22.0 (ชาย รอยละ 23.3 และ หญิง รอยละ 
20.9) และใน ป พ.ศ.2552 เทากับ รอยละ 21.4 
(ชาย รอยละ21.5 และหญิง รอยละ 21.3)(1)  
นอกจากน้ีจากผลการตรวจการคัดกรองสุขภาพคน
ไทยท่ัวประเทศในป พ.ศ. 2552 จํานวนท้ังส้ิน 21.2 
ลานคน พบผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 2.2 ลานคน 
(รอยละ 10.2) กลุมเส่ียง 2.4 ลานคน (รอยละ 11.4) 
กลุมผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีมีภาวะแทรกซอน 
93,141 คน (รอยละ 6.2) โดยพบภาวะแทรกซอน
ทางหัวใจ รอยละ 26.8 สมอง รอยละ 23 ไต รอยละ 
21.8 และตา รอยละ 17.5 (2) 

โรคความดันโลหิตสูงมีผลทําใหเกิดความ
พิการและ เสี ยชี วิ ตก อนวั ยอันควร เมื่ อ เ กิด
ภาวะแทรกซอน(2, 3) จังหวัดนครปฐมเปนหน่ึงใน
จังหวัดท่ีมีผูปวยความดันโลหิตสูงเพิ่มขึ้นทุกป 
ขอมูลจากการดําเนินงานคัดกรองโรคความดัน
โลหิตสูงของจังหวัดนครปฐม ในโครงการรณรงค
ตรวจวัดความดันโลหิตท่ัวไทย  2-8 กันยายน 
2550 พบวาประชากรอายุ 35 ปขึ้นไปในจังหวัด
นครปฐมจํานวน 384,357 คน ไดรับการตรวจคัด

กรอง จํานวน 349,733 คน คิดเปนรอยละ 90.9 
พบประชาชนที่มีความดันโลหิตสูงจํานวน 52,351 
คน คิดเปนรอยละ 14.97 และจากฐานขอมูล 12 
แฟม จากกลุมงานเวชสถิติ โรงพยาบาล 10 แหง
จังหวัดนครปฐม พบวาอัตราปวยของโรคความดัน
โลหิตสูง  (ตอแสนประชากรในป  พ .ศ .  2549 
จํานวน 2,932.55 ป พ.ศ. 2550 จํานวน 3,325.20 
และป พ.ศ. 2551 จํานวน 39,218 จะเห็นไดวา
อัตราปวยของโรคความดันโลหิตสูงมีแนวโนม
สูงข้ึนทุกป(4) ผลจากการสุมสัมภาษณกลุมเส่ียง
โรคความดันโลหิตสูง จํานวน 30 ราย พบวากลุม
เส่ียงมีความรูเร่ืองโรคความดันโลหิตสูงนอย และ
มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีไมถูกตองทําให
เส่ียงเส่ียงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง เชน 
การรับประทานอาหารท่ีมีเกลือโซเดียมสูง การ
เติมนํ้าปลาหรืออาหารปรุงรสท่ีปรุงสําเร็จแลว การ
รับประทานอาหารท่ีมีไขมันสูง เน้ือสัตวติดมัน 
อาหารทอด อาหารท่ีปรุงดวยกะทิ ขนมหวานท่ี
ปรุงดวยกะทิ ซึ่งพฤติกรรมการบริโภคดังกลาว
หากไมไดมีการปรับเปล่ียนจะทําใหมีโอกาสเส่ียง
ตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงได ส่ิงสําคัญท่ีจะ
ชวยลดปญหาดังกลาวคือการสรางความรูความ
เขาใจการเกิดโรคความดันโลหิตสูงใหกับกลุม
เ ส่ี ย ง  ดั ง น้ั น ผู วิ จั ย ในฐานะของ เจ าหน า ท่ี
ผูปฏิบัติงานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 
ตําบลบางไทรปา จึงมีความสนใจท่ีจะหาแนวทาง
ในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมกลุมเส่ียงโดยการจัด
โปรแกรมเพื่อสงเสริมใหกลุมเส่ียงมีการกํากับ
ตนเองในการปฏิบัติตัวท่ีเหมาะสมเพื่อปองกันโรค
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ความดันโลหิตสูง รวมท้ังการไดรับแรงสนับสนุน
ทางสังคมในเร่ืองขอมูลขาวสาร และอื่นๆ  ท่ี
เก่ียวของกับการบริโภคอาหารท่ีเหมาะสมตาม
หลักโภชนาการและความตองการของรางกาย
ตามวัยเพื่อเปนการลดปจจัยเส่ียงตอการเกิดโรค
ความดันโลหิตสูง และสงผลใหอัตราปวยดวยโรค
ความดันโลหิตสูงซึ่งเปนปญหาสําคัญในพื้นท่ี
ลดลงดวย 
 
วัตถุประสงคการวิจัย: 
     เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการกํากับตนเอง
และการสนับสนุนทางสังคมเพื่อปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร ของกลุมเส่ียงของ
โรคความดันโลหิตสูง ดังนี้ 

1.   ความรูเร่ืองโรคความดันโลหิตสูงและ
การบริโภคอาหารเพื่อปองกันโรค ของกลุมเส่ียง
โรคความดันโลหิตสูง กอนและหลังการเขารวม
โปรแกรม 

2.   การรับรูความสามารถของตนเองและ
ความคาดหวังในผลดีของการปฏิบัติตัวในการ
บริโภคอาหารเพ่ือปองกันโรคความดันโลหิตสูง 
ของกลุมเส่ียงโรคความดันโลหิตสูง กอนและหลัง
การเขารวมโปรแกรม 

 3.    พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อ
ปองกันโรคความดันโลหิตสูง ของกลุมเส่ียงโรค
ความดันโลหิตสูง  กอนและหลังการเขารวม
โปรแกรม 
 
 

สมมติฐานการวิจัย 
1. หลังจากเขารวมโปรแกรมการกํากับ

ตน เ อ ง แ ล ะ ก า ร ส นั บ ส นุ นท า ง สั ง คม เ พื่ อ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร กลุม
เส่ียงโรคความดันโลหิตสูงมีการเปล่ียนแปลงท่ีดี
ขึ้นในเร่ืองความรูเร่ืองโรคความดันโลหิตสูงและ
การบริโภคอาหารเพื่อปองกันโรคความดันโลหิต
สูง 

2. หลังจากเขารวมโปรแกรมการกํากับ
ตน เ อ ง แ ล ะ ก า ร ส นั บ ส นุ นท า ง สั ง คม เ พื่ อ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร กลุม
เส่ียงโรคความดันโลหิตสูงมีการรับรูความสามารถ
ของตนเองและมีความคาดหวังในผลดีของการ
ปฏิบัติตัวในการบริโภคอาหารเพื่อปองกันโรค
ความดันโลหิตสูงในระดับท่ีสูงขึ้นกวากอนการเขา
รวมโปรแกรม 

3. หลังจากเขารวมโปรแกรมการกํากับ
ตนเองและการสนับสนุนทางสังคมเพื่อปรับ 
เปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร กลุมเส่ียงโรค
ความดันโลหิตสูงมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
เพื่อปองกันโรคความดันโลหิตสูงในระดับท่ีถูกตอง
เพิ่มมากขึ้นกวากอนการเขารวมโปรแกรม 
 
วิธีการดําเนินการวิจัย 

 รูปแบบการวิจัย เปนการวิจัยก่ึงทดลอง 
(Quasi – Experimental Research) เปน
การศึกษาประชากรกลุมเดียว ทดสอบกอนและ
หลังทดลอง (One-group Pre-test Post-test 
Experiment 
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ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 ประชากรในการศึกษา คือ กลุมเส่ียงโรค
คว าม ดัน โ ล หิต สู ง  ใ น เ ขต รับ ผิดชอบขอ ง
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบางไทรปา 
อําเภอบางเลน จังหวัดนครปฐม  กลุมตัวอยางท่ี
เปนกลุมทดลองมีจํานวนท้ังส้ิน 40 คน มีเกณฑใน
การคัดเขารวมการวิจัยดังน้ี 

1) เปนกลุมเส่ียงโรคความดันโลหิตสูงท้ัง
เพศชายและหญิงมีอายุระหวาง 35-65 ป 

2) มีคาระดับความดันโลหิตตัวบนอยู
ในชวง 130-159 มิลลิเมตรปรอทและ/หรือระดับ
ความดันโลหิตตัวลางอยูในชวง 85-99 มิลลิเมตร
ปรอท 

3) เปนผูท่ีไดรับการประเมินความเส่ียง
จากแบบคัดกรองโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 
จังหวัดนครปฐมและอยูในกลุมความเส่ียงปาน
กลางและความเสี่ยงสูง 

4) สมัครใจและยินยอมเข า ร วมการ
ดําเนินงานวิจัย  

 
เครื่องมือรวบรวมขอมูล 
เคร่ืองมือท่ีใชเก็บรวบรวมขอมูลไดแก แบบ

สัมภาษณ ประกอบดวย 5 สวนไดแก แบบ
สัมภาษณ ขอมูลท่ัวไป ความรูเร่ืองโรคความดัน
โลหิตสูง การรับรูความสามารถในการกํากับ
ตนเองในดานการบริโภคอาหาร ความคาดหวังใน
ผลดีของการกํากับตนเองเร่ืองการบริโภคอาหาร 
และพฤติกรรมการดานการบริโภคอาหารเพื่อ
ปองกันการเกิดโรคความดันโลหิตสูง 

ข้ันตอนการดาํเนินงานวิจัย 
 โครงการวิจัยน้ีไดรับการรับรองจริยธรรม

การวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการ
วิ จั ย ใ น ม นุ ษ ย  คณะส า ธ า รณ สุ ข ศ า ส ต ร 
มหาวิทยาลัยมหิดล ตามเอกสารเลขท่ี MUPH 
2011-254 จึงเร่ิมดําเนินการวิจัยทดลองจัด
โปรแกรมการเรียนรู ดังน้ี 

1.  กอนเริ่มจัดการเรียนรู ประชุมชี้แจง
วัตถุประสงคของการวิจัย  สาธิตขั้นตอนและ
วิธีการตางๆ ในกิจกรรมการเรียนรูแตละกิจกรรม
แกผูชวยวิจัยจํานวน 2 คน  ซึ่งเปนเจาหนาท่ี
สาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 
ตําบลบางไทรปา  และเก็บขอมูลกอนการทดลอง
โดยใชแบบสัมภาษณขอมูลท่ัวไป  ความรูเร่ืองโรค
ความดันโลหิตสูง การรับรูความสามารถของ
ตนเอง ความคาดหวังในผลดี และพฤติกรรมการ
บริโภคอาหาร 

2.  ดําเนินการจัดโปรแกรมการเรียนรูการ
กํากับตนเองและการสนับสนุนทางสังคมเพื่อ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร ใหแก
กลุมทดลอง ใชเวลาทดลอง 10 สัปดาห กิจกรรม
ประกอบดวย 

กิจกรรมท่ี 1 เร่ือง “เรียนรูเขาใจ ฉันเส่ียง
แคไหนตอโรคความดันโลหิตสูง”  ใชกิจกรรมเกมส
นันทนาการ ฝกปฏิบัติการประเมินคาดัชนีมวล
กาย วัดความดันโลหิต การบันทึกภาวะสุขภาพลง
ในคูมือปรับเปล่ียนพฤติกรรมกลุมเส่ียงโรคความ
ดันโลหิตสูง การบรรยายประกอบสไลด เร่ืองโรค
ความดันโลหิตสูง สาเหตุ  ปจจัยเส่ียง อาการของ
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โรค และภาวะแทรกซอนของโรคความดันโลหิตสูง 
การลดปจจัยเส่ียงท่ีทําใหเกิดโรค ฝกทักษะการใช
ไมบรรทัดวัดความดันโลหิต ฝกประเมินระดับ
ความดันโลหิตรายบุคคล อภิปรายกลุมยอย  

กิจกรรมท่ี 2 เร่ือง “บริโภคถูกวิธี ชีวีลด
เส่ียง หลีกเล่ียงโรคความดันโลหิตสูง” เปนการ
เสริมสรางความรูเร่ืองการบริโภคอาหาร โดยการ
บรรยายประกอบสไลดรวมกับการใชตัวแบบ
อาหารจริง การเรียนรูจากภาพอาหาร การใชธง
โภชนาการและโภชนบัญญัติ 9 ประการ อาหาร
แลกเปล่ียน  และเมนูชู สุขภาพ  ฝกวิ เคราะห
สวนประกอบของอาหาร ฝกทักษะการเลือก
รับประทานอาหารที่มีผลดีตอสุขภาพ  

กิจกรรมท่ี 3 เ ร่ือง “ต้ังเปาหมาย ต้ังใจ 
ปองกันภัยความดันโลหิตสูง” เปนการเสริมสราง
ความรูในการสรางเปาหมาย ฝกทักษะการบันทึก
สัญญาใจ ปองกันภัยความดันโลหิตสูง ลงในคูมือ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมกลุมเส่ียงโรคความดันโลหิต
สูง โดยผูเขารวมกิจกรรมเปนผูต้ังเปาหมายดวย
ตนเอง ผูวิจัยเปนผูใหคําแนะนํา ใหการสนับสนุน
ทางดานอารมณและคําพูดเพื่อใหเกิดกําลังใจใน
การปฏิบัติ 

กิจกรรมท่ี 4 การกระตุนเตือนและให
กําลังใจในการปฏิบัติตัวท่ีถูกตอง รวม 3 คร้ัง คร้ัง
ท่ี 1 เปนการทบทวนเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร
เพื่อปองกันโรคความดันโลหิตสูง และประเมินผล
การปฏิบัติตามการต้ังเปาหมาย  การอภิปราย
กลุมถึงปญหา  อุปสรรคของการปฏิบั ติตาม
เปาหมาย แลกเปล่ียนประสบการณในการปฏิบัติ

ตามเปาหมายท่ีต้ังไว คร้ังท่ี 2 ทบทวนความรูเร่ือง
โรคความดันโลหิตสูง วิเคราะหสถานะสุขภาพ
รายบุคคลจากคูมือปรับเปล่ียนพฤติกรรมและ
นํามารวมกันอภิปรายในกลุม การใชตัวแบบ
ทางบวกในการใหกําลังใจ คร้ังท่ี 3 ฝกปฏิบัติวัด
ความดันโลหิตและบันทึกในคูมือปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม ฝกประเมินสถานะสุขภาพตนเอง 
ทบทวนเร่ืองการตั้งเปาหมาย เปรียบเทียบผลของ
การปฏิบัติตนตามเปาหมายท่ีต้ังไวกับสถานะ
สุขภาพท่ีเปนอยูในปจจุบัน ชี้ใหเห็นความสําคัญ
ของการต้ังเปาหมาย 

กิจกรรมท่ี  5 การใหแรงสนับสนุนทาง
สังคมโดยเจาหนาท่ีสาธารณสุขและอาสาสมัคร
สาธารณสุขติดตามเย่ียมบาน และจัดอภิปราย
กลุมเกี่ยวกับเปาหมายท่ีต้ังไว ประเมินผลการ
ปฏิบัติตัวจากแบบบันทึกพฤติกรรมการบริโภค
อาหาร เจาหนาท่ีสาธารณสุขและอาสาสมัคร
สาธารณสุขใหกําลังใจโดยการกลาวยกยอง
ชมเชยเมื่อกลุมเส่ียงปฏิบัติไดตามเปาหมายท่ี
กําหนดไว  และใหกําลังใจผูท่ียังทําไมได 

3.  หลังเสร็จส้ินโปรแกรม ผูวิจัยเก็บขอมูล
โดยใชแบบสัมภาษณท่ีมีขอคําถามเดียวกับกอน
การทดลอง 
 
การวิเคราะหขอมูลและสถิติที่ใช 

ขอมูลคุณลักษณะประชากรวิเคราะหดวย
สถิติ รอยละ คาเฉล่ียเลขคณิต และสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน การเปรียบเทียบความแตกตางของ
คะแนนเฉล่ียความรู  การรับรูความสามารถของ
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ตนเอง ความคาดหวังในผลดี และพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารกอนการทดลองและหลังการทดลอง
ใชสถิติ Paired Samples t-test  
 
ผลการวิจัย 

คุณลักษณะทางประชากรและสังคม  
         กลุมทดลองสวนใหญเปนเพศหญิงรอยละ 
70.0 และเพศชายรอยละ 30.0 ประมาณคร่ึงหน่ึง

มีอายุระหวาง 51-60 ป อายุเฉล่ียเทากับ 49.5 มี
สถานภาพสมรสคูรอยละ 87.5 (ตารางท่ี 1) มี
การศึกษาระดับประถมศึกษามากท่ีสุดคือ รอยละ 
62.5 อาชีพสวนใหญเปนเกษตรกรรมรอยละ 42.5
รายไดของครอบครัว สวนใหญนอยกวา 3,000 
บาท รอยละ 42.5 (ตารางที่ 2)  

 

 
ตารางที่ 1 จํานวนและรอยละของกลุมทดลอง จําแนกตามคุณลักษณะประชากรและสังคม 

คุณลักษณะประชากรและสังคม 
กลุมทดลอง (n=40) 

จํานวน รอยละ 

เพศ   
ชาย                                               12 30.0 
หญิง 28 70.0 

อายุ (ป)   
35 – 40   8 20.0 
41 – 45   5 12.5 
46 – 50   6 15.0 
51 – 60   21 52.5 

   x = 49.50   S.D.=8.003 
สถานภาพสมรส 

โสด 
 
1 

 
2.5 

 คู 35 87.5 
หมาย หยา และแยกกันอยู 4 10.0 
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ตารางที่ 2 จํานวนและรอยละของกลุมทดลอง จําแนกตามคุณลักษณะประชากรและสังคม (n=40) 

คุณลักษณะประชากรและสังคม 
กลุมทดลอง  

     จํานวน รอยละ 

ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 

 
25 

 
62.5 

มัธยมศึกษา และปวช. 12 30.0 
อนุปริญญา/ปวส. 2 5.0 

ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 1 2.5 
อาชีพ 

ไมประกอบอาชีพ/แมบาน 
 
5 

 
12.5 

รับจางทั่วไป 13 32.5 
เกษตรกรรม 17 42.5 
คาขายในบาน 5 12.5 

รายไดของครอบครัว   
นอยกวา 3,000 บาท                                         17 42.5 
3,000 - 5,000 บาท 8 20.0 
5,001- 10,000 บาท 10 25.0 
มากกวา 10,000 บาท   5 12.5 

 
 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉล่ีย
พฤติกรรมแตละดาน 

ความรูเรื่องความดันโลหิตสูง 
จากการศึกษาพบวากลุมทดลองมีคะแนน

เฉล่ียความรูเร่ืองโรคความดันโลหิตสูงกอนการ
ทดลองเทากับ 19.15 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
 

 
2.68 หลังการทดลองคะแนนเฉล่ียเพิ่มขึ้นเปน 
23.00 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 2.69 เมื่อ
เปรียบเทียบความแตกตางทางสถิติพบวา หลัง
การทดลอง มีคะแนนสูงกวากอนการทดลองอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ  (p<0.001) (ตารางท่ี  3)
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ตารางที่ 3 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉล่ียความรูเร่ืองโรคความดันโลหิตสูง ภายในกลุมทดลองกอน

และหลังการทดลอง  

ตัวแปร n X  S.D. t-value df p-value 

ความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูง       

กอนการทดลอง 40 19.150 2.684 
6.161 39 <0.001 

หลังการทดลอง  23.00 2.698 

 
การรับรูความสามารถตนเองในการ

ปฏิบัติตัวเพื่อปองกันโรคความดันโลหิตสูง 
ก ลุ มทดลองมี คะแนน เฉ ล่ียการ รับ รู

ความสามารถของตนเองในการปฏิบัติตัวเพื่อ
ปองกันโรคความดันโลหิตสูง กอนการทดลอง
เทากับ 64.92 หลังการทดลองคะแนนเฉลี่ย
เพิ่มขึ้นเปน 79.72 เมื่อเปรียบเทียบความแตกตาง
ทางสถิติพบวา หลังการทดลอง มีคะแนนสูงกวา
ก อนการทดลองอย างมี นัย สําคัญทางสถิ ติ 
(p<0.001) (ตารางท่ี 4) 

 

 
ความคาดหวังในผลดีของการปฏิบัติ

ตัวเพื่อปองกันโรคความดันโลหิตสูง  
กลุมทดลองมีคะแนนเฉล่ียความคาดหวัง

ในผลดีของการปฏิบัติตัวเพื่อปองกันโรคความดัน
โลหิตสูง กอนการทดลองเทากับ 35.45 หลังการ
ทดลองคะแนนเฉลี่ยเพิ่มขึ้นเปน 42.20 เมื่อ
เปรียบเทียบความแตกตางทางสถิติพบวา หลัง
การทดลอง มีคะแนนสูงกวากอนการทดลองอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.001) (ตารางท่ี 4) 

 

ตารางที่ 4 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉล่ียการรับรูความสามารถตนเองและคาดหวังในผลดีของการ
ปฏิบัติตัว ภายในกลุมทดลองกอนและหลังการทดลอง  

ตัวแปร n X  S.D. t-value df p-value 

การรับรูความสามารถของตนเอง       

กอนการทดลอง 40 64.925 9.081 
13.395 39 <0.001 

หลังการทดลอง  79.725 6.017 
ความคาดหวังในผลดีของการปฏิบัติตัว      

กอนการทดลอง 40 35.45 3.345 
7.87 39 <0.001 

หลังการทดลอง  42.20 4.971 
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พฤติกรรมการบริ โภคอาหารเ พ่ือ
ปองกันการเกิดโรคความดันโลหิตสูง 

จากการศึกษาพบวากลุมทดลองมีคะแนน
เฉล่ียพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อปองกันโรค
ความดันโลหิตสูง กอนการทดลองเทากับ 113.70 

หลังการทดลองคะแนนเฉล่ียเพิ่มขึ้นเปน 121.30 
เมื่อเปรียบเทียบความแตกตางทางสถิติพบวา 
หลังการทดลอง มีคะแนนสูงกวากอนการทดลอง
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.001) (ตารางท่ี 5) 

 
ตารางที่ 5 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการบริโภคอาหาร ภายในกลุมทดลอง

กอนและหลังการทดลอง  

ตัวแปร n X  S.D. t-value df p-value 

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร       

กอนการทดลอง 40 113.700 7.907 
7.185 39 <0.001 

หลังการทดลอง  121.300 4.686 
 
อภิปรายผล 

ผลการวิจัยพบวา หลังการทดลองกลุม
ทดลองมีคะแนนความรูเร่ืองโรคความดันโลหิตสูง
และการปองกันสูงกวากอนการทดลองอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ  เปนไปตามสมมติฐานที่
กําหนดไว การเปล่ียนแปลงท่ีเกิดขึ้นดังกลาวเปน
ผลจากการจัดกิจกรรมเสริมสรางความรูเร่ืองโรค
ความดันโลหิตสูง โดยการบรรยายประกอบสไลด 
วีดีทัศน และการฝกทักษะการตรวจสุขภาพ การ
วัดความดันโลหิตและการฝกใชไมบรรทัดวัดความ
ดันโลหิตเพื่อประเมินความเสี่ยงตอการเกิดโรค
ความ ดัน โล หิต สู ง  การอ ภิปรายก ลุ ม และ
แลกเปล่ียนประสบการณเก่ียวกับความเส่ียงตอ
การเกิดโรคความดันโลหิตสูง การใชกิจกรรม
นันทนาการ เกมสลูกบอล 

 
ความรู การฝกบันทึกขอมูลภาวะสุขภาพลงใน
คูมือปรับเปล่ียนพฤติกรรมผูเขารวมกิจกรรมโรค
ความดันโลหิตสูง การเสริมสรางความรูเร่ืองการ
บริโภคอาหารเพ่ือปองกันการเกิดโรคความดัน
โลหิตสูง โดยการบรรยายประกอบสไลด และ
ไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมจากอาสาสมัคร
สาธารณสุขโดยการติดตามเยี่ยมท่ีบานจํานวน 3 
คร้ัง เพื่อเปนการใหคําแนะนํา ติดตามการบันทึก
ในแตละสัปดาห ใหกําลังใจ และรวมประเมิน
ปญหาและหาแนวทางแกไขปญหา ซึ่งกิจกรรม
เหลาน้ีมีผลทําใหกลุมทดลองมีความรูเพิ่มขึ้น
สอดคลองกับการศึกษาของ รุงลาวรรณ พันธจักร(5)  
ซึ่งศึกษาผลการจัดโปรแกรมสุขศึกษาท่ีสงเสริมให
ผูปวยความดันโลหิตสูงมีพฤติกรรมการดูแล
ตนเองท่ีถูกตอง ซึ่งพบวาหลังการทดลอง ผูปวยมี
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ความรู เ ก่ียวกับโรคความดันโลหิต  การรับรู
เก่ียวกับการดูแลตนเองในดานการควบคุมระดับ
ความดันโลหิตสูงและการปองกันภาวะแทรกซอน 
และพฤติกรรมในการดูแลตนเองเพิ่มขึ้นอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ 

การรับรูความสามารถของตนเองในการ
บริโภคอาหารเพ่ือปองกันโรคความดันโลหิตสูง 
หลังการทดลองกลุมทดลองมีการรับรูในดานน้ี
เพิ่มสูงขึ้นกวากอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ เปนไปตามสมมติฐานการวิจัยท่ีกําหนด
ไว ท้ังน้ีกลาวไดวาเปนผลมาจากกิจกรรมการ
เรียนรูการกํากับตนเองประกอบดวยการฝกให
กลุมทดลองตั้งเปาหมายพฤติกรรมการบริโภค
อาหาร พรอมท้ังสาธิตอาหารท่ีเหมาะสมในการ
บริโภคตามอาหารหลัก 5 หมู โดยใชตัวอยาง
อาหารจริง การใชโปสเตอรธงโภชนาการ การ
สาธิตอาหารเมนูชูสุขภาพ การฝกทักษะการเลือก
อาหารที่เหมาะสม การฝกต้ังเปาหมายในดานการ
บริโภคอาหาร โดยใหผูเขารวมกิจกรรมโรคความ
ดันโลหิตสูงเปนผู ต้ังเปาหมายดวยตนเองและ
ประเมินตนเอง ใหการเสริมแรงดวยการชมเชย ให
กําลังใจในการปฏิบัติตัวท่ีถูกตอง มีการแบงกลุม
ใหฝกจัดเมนูอาหารทดแทน โดยใหผู เขารวม
กิจกรรมรวมกันเลือกเมนูอาหารท่ีปองกันการเกิด
โรคความดันโลหิตสูงและนํามาอภิปรายรวมกัน 
พรอมท้ังเปดโอกาสใหกลุมทดลองซักถามและ
แสดงความคิดเห็น การศึกษาน้ี สอดคลองกับ
การศึกษาของปาริชาติ กาญจนพังคะ(6) ท่ีพบวา 
หลังการทดลอง กลุมทดลองท่ีเปนผูปวยความดัน

โลหิตสูงมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
สูงกวากลุมเปรียบเทียบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
และคาเฉล่ียของระดับความดันโลหิตคาบนและ
ร ะ ดั บค ว าม ดัน โ ล หิ ตค า ล า ง ตํ่ า ก ว า ก ลุ ม
เปรียบเทียบอยางมี นัยสําคัญทางสถิติ  และ
สอดคลองกับการศึกษาของ พิชามญชุ ภูเจริญ(7) 

ได ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการเพิ่ม
สมรรถนะแหงตนตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
เพื่ อควบคุมและปองกันภาวะแทรกซอนใน
ผูสูงอายุท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ผลการศึกษา
พบวา ภายหลังการทดลองผูสูงอายุมีคะแนน
เฉล่ียการรับรูสมรรถนะแหงตนและพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารท่ีเหมาะสมดีกวากอนการทดลอง
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  

ความคาดหวังในผลดีของการปฏิบัติตัวใน
การบริโภคอาหารเพื่อปองกันโรคความดันโลหิต
สูง ภายหลังการทดลองสูงกวากอนการทดลอง
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ผลการเปล่ียนแปลง
ดังกลาวเน่ืองจากกิจกรรมการเสริมสรางความรู
เร่ืองโรคความดันโลหิตสูง การบริโภคอาหารท่ี
เหมาะสม การฝกการต้ังเปาหมาย บันทึกภาวะ
สุ ข ภ าพและ ต้ั ง เ ป า หม า ยล ง ใ น คู มื อ ก า ร
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมผู เขารวมกิจกรรมเพื่อ
ปองกันโรคความดันโลหิตสูง และการจัดกิจกรรม
เรียนรูจากตัวแบบ ผูวิจัยจะนําเสนอตัวแบบจาก
กลุมสมาชิกท่ีสามารถปฏิบัติไดตามเปาหมายใน
เร่ืองการบริโภคอาหาร ตัวแบบจะเปนผูเลาให
เพื่อนสมาชิกฟงถึงปญหา อุปสรรคและแนวทาง
ในการแกไขปญหา ใหเพื่อนสมาชิกไดซักถาม 
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แสดงความคิดเห็น แลกเปล่ียนประสบการณ และ
ใหกําลังใจเพื่อใหสมาชิกในกลุมสามารถปฏิบัติ
ตนตามเปาหมายที่ต้ังไว ซึ่งการจัดกิจกรรมโดย
เสนอตัวแบบทางบวกน้ัน ทําใหกลุมทดลองเกิด
ความคาดหวังในผลดีของการปฏิบัติตัวในการ
ป อ งกั นกา ร เ กิ ด โ รคความ ดัน โล หิต สู ง ขึ้ น 

สอดคลองกับการศึกษาของ ปาริชาติ กาญจน- 
พังคะ(6) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรู
สมรรถนะแหงตน ตอพฤติกรรมสุขภาพและระดับ
ความดันโลหิตของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ผล
การศึกษาพบวา ภายหลังการทดลองเมื่อวัดผลใน
สัปดาหท่ี 4 กลุมทดลองทีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม
สุขภาพสูงกวากลุมเปรียบเทียบอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติและเมื่อส้ินสุดการทดลองในสัปดาหท่ี 8 
กลุมทดลองมีคาเฉล่ียของระดับความดันโลหิตคา
บนและระดับความดันโลหิตคาลางตํ่ากวากลุม
เปรียบเทียบอยางมี นัยสําคัญทางสถิติ  และ
สอดคลองกับการศึกษาของพิชามญชุ ภูเจริญ(7)  
ท่ี ศึกษาประ สิทธิผลของโปรแกรมการ เพิ่ ม
สมรรถนะแหงตนตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
เพื่ อควบคุมและปองกันภาวะแทรกซอนใน
ผูสูงอายุท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ผลการศึกษา
พบวา ภายหลังการทดลองผูสูงอายุมีคะแนน
เฉล่ียการรับรูสมรรถนะแหงตนและพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารท่ีเหมาะสมดีกวากอนการทดลอง
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อปองกัน
โรคความดันโลหิตสูงจากการศึกษาพบวา หลัง
การทดลอง กลุมทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม

การบริโภคอาหารเพื่อปองกันโรคความดันโลหิต
สูง สูงกวากอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ ผลของการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนเน่ืองจาก
การท่ีกลุมทดลองไดเขารวมโปรแกรมสุขศึกษาท่ี
ผูวิจัยเนนใหมีการฝกปฏิบัติการกํากับตนเองใน
เร่ืองการบริโภคอาหารโดยมีการตั้งเปาหมายวา
จะลดหรืองดการรับประทานอาหารอะไรบางท่ีสง
ผลเสียตอสุขภาพ รวมท้ังมีการกํากับตนเองโดย
การบันทึกเปาหมายและการปฏิบัติของตนเองลง
ในแบบบันทึกท่ีผูวิจัยแจกให รวมทั้งมีการสะทอน
ผลการปฏิบัติตัวตามเปาหมาย การอภิปราย
ปญหา การหาแนวทางแกไขรวมกับสมาชิกใน
กลุมทดลองและผูวิจัย กิจกรรมเหลาน้ีจึงทําให
กลุมทดลองมีการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมท่ีดีขึ้น 
สอดคลองกับการศึกษาของ มณีรัตน ธีระวิวัฒน, 
ยุ พิ น  ห ง ส ว ะ ชิ น ( 8)  ท่ี ศึ ก ษ า ก า ร พั ฒ น า
ความสามารถตนเองและการต้ังเปาหมาย เพื่อ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการควบคุมภาวะความดัน
โลหิตสูง ของผูท่ีมารับบริการโรงพยาบาลเมือง
ฉะเชิงเทรา ผลการวิจัยพบวา หลังการทดลอง 
กลุมทดลองมีการรับรูความสามารถตนเอง ความ
คาดหวังในผลดีของการปฏิบัติตัว พฤติกรรมการ
ควบคุมอาหาร พฤติกรรมการออกกําลังกาย และ
พฤติกรรมการผอนคลายความเครียดสูงกวาการ
ทดลองและสูงกวากลุมเปรียบเทียบ  อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ และสอดคลองกับการศึกษา
ของ ปราณี ลอยหา(9) ท่ีศึกษาประสิทธิผลของการ
ประยุกตใชทฤษฎีการกํากับตนเองรวมกับทฤษฎี
การสนับสนุนทางสังคมเพื่อพัฒนาพฤติกรรมการ
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ดูแลตนเองของผูปวยความดันโลหิตสูงท่ีไม
สามารถควบคุมระดับความดันโลหิตใหอยูใน
ภาวะปกติ อําเภอเมือง จังหวัดขอนแกน  พบวา
หลังการทดลองกลุมทดลองมีความรู การรับรู
ความสามารถตนเอง ความคาดหวังตอผลลัพธ
การปฏิบัติตัว และการปฏิบัติตัวของผูปวยดีกวา
กอนทดลองและดีกวากลุมควบคุม และระดับ
ความดันโลหิตลดลงกวากอนการทดลองและ
ลดลงกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
และยังสอดคลองกับผลการศึกษาของ วัชราภรณ 
ภูมิภูเขียวคํา ( 10) ท่ี ศึกษาประสิทธิผลของการ
ประยุกตใชทฤษฎีการกํากับตนเองรวมกับทฤษฎี
ขั้นตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมในการพัฒนา
พฤติกรรมการลดน้ําหนักของราชการ อําเภอนา
แหว จังหวัดเลย ผลการศึกษาพบวา หลังการ
ทดลองกลุมทดลองมีคะแนนเฉล่ียดานความรูและ
ความคาดหวังตอผลลัพธสูงกวากอนการทดลอง
และสูงกวากลุมเปรียบเทียบ อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิ ติ  สวนคะแนนเฉล่ียความคาดหวังความ 
สามารถตนเองไมแตกตางกันกับกอนการทดลอง
และกลุมเปรียบเทียบ คะแนนเฉล่ียการปฏิบัติสูง
กวากอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ แต
ไมแตกตางกันกับกลุมเปรียบเทียบ   
 
ขอเสนอแนะ  

1.  การศึกษาผลของโปรแกรมการกํากับ
ตน เ อ ง แ ล ะ ก า ร ส นั บ ส นุ นท า ง สั ง คม เ พื่ อ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
ผูเขารวมกิจกรรมโรคความดันโลหิตสูง ในคร้ังน้ี

เปนการศึกษาในกลุมทดลองเพียงกลุมเดียว 
ดังน้ันในการศึกษาคร้ังตอไปควรศึกษาวิจัยเชิง
ทดลองที่ มี ก ลุ มทดลอง  2  ก ลุ ม เพื่ อ ศึกษา
ประสิทธิผลของโปรแกรมการเรียนรู  แตตอง
คํา นึงถึ งการ เลือกกลุมทดลอง ท่ีมี ลักษณะ
คลายคลึงกัน ท้ังระบบโครงสรางทางสังคม 
วัฒนธรรมและระบบบริการสุขภาพ 

2.  การจัดกิจกรรมโดยใชแรงสนับสนุนทาง
สังคมจาก ผูวิจัย และอาสาสมัครสาธารณสุข ซึ่ง
ในการศึกษาคร้ังตอไป ควรเพิ่มแรงสนับสนุนทาง
สังคมจาก บุคคลในครอบครัว ญาติหรือสมาชิกท่ี
อยูรวมบานเดียวกัน เพื่อใหบุคคลใกลตัวมีความรู 
และสรางเสริมกําลังใจในการปฏิบัติ 
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