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บทคัดยอ 

               วิจัยเชิงปฏิบัติการนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง

ขณะตั้งครรภ โดยใชทฤษฎีระบบเปนกรอบดำเนินงานรวมกับแนวคิดพัฒนาของเดมม่ิง กลุมตัวอยางคัดเลือกแบบ

เจาะจงไดแก หญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ จำนวน 30 คน ญาติผูแล จำนวน 30 คน 

ทีมสหสาขาวิชาชีพ จำนวน 15 คน และเครือขายชุมชน จำนวน 15 คน รวม 90 คน ศึกษาระหวางเดือน มิถุนายน 

– สิงหาคม พ.ศ.2566  เก็บรวบรวมขอมูลใชแบบสอบถามการดูแลหญิงตั้งครรภและแบบสงตอการดูแล ผานการ

ตรวจสอบความตรงเนื้อหาจากผูเชี่ยวชาญและทดสอบความเชื่อมั่นโดยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคมีคา

เทากับ 0.92 และ0.88  ขอมูลเชิงปริมาณ วิเคราะหโดยแจกแจงความถ่ี รอยละ ขอมูลเชิงคุณภาพใชการวิเคราะห

เชิงเนื้อหา 

           ผลการวิจัย 1) สถานการณและปญหา พบวา แนวปฏิบัติการดูแลหญิงตั้งครรภขาดความชัดเจน ผูปฏิบัติ

ขาดความมั่นใจ และการสงตอไมชัดเจน 2) การพัฒนารูปแบบดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงขณะ

ตั้งครรภ มีดังนี้ 2.1) จัดประชุมทีมสรางความเขาใจ 2.2) หารูปแบบการดูแล 2.3) การแตงตั้งคณะทำงาน 2.4) 

การสงตอชุมชน ผลลัพธการพัฒนา พบหญิงตั้งครรภมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภไดรับการดูแลตาม

รูปแบบ รอยละ100  สงตอใหชุมชนดูแล รอยละ 90 สงตอ โรงพยาบาลประจำจังหวัดรอยละ 10  ผลของรูปแบบ

การดูแล พบวา เหมาะสมนำไปใชไดจริง รอยละ96.78 ความพึงพอใจของผูปวยและญาติอยูในระดับมาก (x̅ = 

2.95, SD= 0.71) และความพึงพอใจของเจาหนาที่และเครือขายชุมชนอยูในระดับมาก (x̅ = 2.90, SD= 1.85) 

ผลการวิจัยครั้งนี้เกิดรูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภไดรับการดูแลครอบคลุม

มากขึ้น เกิดความเชื่อมโยงการดูแลของโรงพยาบาลลงสูชุมชน จึงควรขยายรูปแบบการดูไปยังพื้นที่อื่นเพื่อใหเกิด

ระบบการดูแลท่ีมีประสิทธิภาพเพ่ิมมากข้ึน 

คำสำคัญ:  การพัฒนารูปแบบ  ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ  เครือขายชุมชน  

   

  ** นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ: สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดขอนแกน   

 

 



Development of care model for women pregnancy with hypertensive 

disorders from hospital to home:  Nong Ruea Hospital, Khon Kaen 

                                                                           Somchit Dechasathian 

Abstract 

This research aims to develop a care model for gestational hypertension in pregnancy. The Deming 

model and System theory was applied in this study. The total sample was 90 people that were collected by 

the purposive sampling method. The sample groups were 30 pregnant women with gestational hypertension, 

30 relative caregivers, 15 multidisciplinary teams, and 15 community networks. This study was conducted during 

the period from June to August 2023. The data was collected using a questionnaire about caring for pregnant 

people and a referral form. The content validity of the questionnaire was improved by experts using Cronbach's 

alpha coefficient for the reliability test, which was 0.92 and 0.88. The quantitative data analyzed using frequency 

distribution and percentage, and content analysis was used for qualitative data.  

The results are following: 1) the situation and problem was ambiguous guidelines for caring for pregnant 

women, lacking of confidentiality in practitioner and referral information, and 2) The development process of 

caring for pregnant women with a gestational hypertension model was 2.1) team meeting for understanding, 

2.2.) searching for a care model, 2.3) working team setting, 2.4) transfer information to community. The model 

was implemented and the results found that pregnant people who have hypertension were taken care of 

100%, referred to community healthcare centers for 90%, and referred to provincial hospital for 10%. In 

addition, the model was effectively practical with 96.78% pregnant and relative caregivers (x̅=2.95, S.D.=0.71), a 

multidisciplinary team and community network (x̅=2.90, S.D.=1.85) was highly satisfying. The results of this study 

revealed that the pregnancy in the case of gestational hypertension was covered by using the developed 

model and increased the network connection between hospital and community. Therefore, it might be useful 

for increasing the efficiency of the healthcare system in other areas.  

Keywords: Development of the model, Hypertension in Pregnancy, Community network 
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บทนำ 

ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภเปนปญหาสำคัญดานสาธารณสุข เนื่องจากมีผลกระทบรุนแรงตอหญิง

ตั้งครรภและทารกในครรภ จากสถิติการตั้งครรภทั่วโลกพบอุบัติการณการเกิดความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภรอย

ละ 5 –10 ของการตั้งครรภ  (Cunningham, F. G. et al., 2018) โดยพบวา เปนวาสาเหตุของการตายมารดา

ประมาณ 62,000–77,000 รายตอป หรือคิดเปนร อยละ 18  (World Health Organization; WHO, 2016) 

สำหรับประเทศไทย พบวาอัตราสวนการตายมารดามีแนวโนมเพิ่มขึ้นอยางตอเนื่อง อัตราสวนการตายมารดาไทย

ในป 2562 – 2564 เทากับ 22.5, 22.9 และ 25.66 ตอการเกิดมีชีพแสนราย (อัตราสวนการตายมารดาไมเกิน 17 

ตอการเกิดมีชีพแสนราย) ในป 2564 วิเคราะหปจจัยสัมพันธกับการตายมารดา พบวา รอยละ 53 มาจากสาเหตุ

ทางตรง รอยละ 30 มาจากสาเหตุทางออม และรอยละ17 ระบุสาเหตุไมได  (สำนักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย. 

(2564) นอกจากนี้มารดาตายจากความดันโลหิตสูงเพิ่มขึ้นรอยละ 39.28 ซึ่งความดันโลหิตสูงในหญิงตั้งครรภ

พัฒนาความรุนแรงของโรคไปสูภาวะแทรกซอนทำใหมารดาเสียชีวิตเปนอันดับที่สามรองลงมาจากภาวะตกเลือด

หลังคลอด และภาวะการติดเชื้อ (World Health Organization, 2011) นอกจากนี้ความดันโลหิตสูงในหญิง

ตั้งครรภชนิด ครรภเปนพิษ (preeclampsia) และ ครรภเปนพิษระดับรุนแรงและมีภาวะชัก (Eclampsia) เปน

สาเหตุการตายของทารกปริกำเนิด (Perinatal Death) (Browne, J. L., et al., 2015)  

               โรงพยาบาลหนองเรือ จังหวัดขอนแกน  เปนโรงพยาบาลชุมชนใหบริการผูปวยทั่วไปและเฉพาะทาง 

จากสถิติหญิงตั้งครรภเขารับบริการ ระหวางป พ.ศ. 2563 - 2565 พบวา มีหญิงตั้งครรภมารับบริการฝากครรภ 

จำนวน  339, 325  และ 329  ราย ตามลำดับ เกิดโรคความดันโลหิตสูง จำนวน 20, 21 และ 17 ราย ตามลำดับ 

มีภาวะแทรกซอนรุนแรงตองสงตอผูปวยไปรักษาที่โรงพยาบาลประจำจังหวัด  จำนวน 7, 14 และ 17 และเกิด

ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภอยางรุนแรง จำนวน 2 ราย(รายงานประจำปโรงพยาบาลหนองเรือ,2565) จาก

ขอมูลขางตนแสดงใหเห็นวาหญิงตั ้งครรภที ่ม ีภาวะความดันโลหิตสูงมีแนวโนมเพิ ่มขึ ้นและสงผลใหเกิด

ภาวะแทรกซอนตอมารดาและทารก สำหรับรูปแบบเดิมในการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงพบ

รูปแบบการดูแลขาดความชัดเจน การปฏิบัติมีความหลากหลายไมเปนแนวทางเดียวกันและไมมีสูติแพทย

สอดคลองกับขอมูลจากการสอบถามเจาหนา ใชวิธีการสนทนากลุม พบวา โรงพยาบาลหนองเรือมีการดูแลผูปวย

ตามอาการของโรค ระบบดูแลมีการปฏิบัติไมเปนแนวทางเดียวกัน เมื่อสอบถามหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดัน

โลหิตสูงและญาติผูดูแล พบวา หญิงตั้งครรภมีภาวะความดันโลหิตสูงและญาติผูดูแลเกิดความวิตกกังวลกลัวเกิด

ภาวะแทรกซอนขณะกลับไปอยูบาน  ดานเครือขายชุมชน ไมทราบขาวสารเม่ือหญิงตั้งครรภกลับไปอยูบาน   

            เมื่อทบทวนวรรณกรรมพบการศึกษาของ พรศิริ เสนธิริและคณะ,(2561) ศึกษาเรื่องพัฒนารูปแบบการ

ดูแลหญิงตั ้งครรภ ที ่มีภาวะความดันโลหิตสูงระหวางตั ้งครรภ ในโรงพยาบาลนครพนม ใชรูปแบบวิจัยเชิง



ปฏิบัติการ(Action Research) ผลการศึกษาพบวาตั้งครรภมีคาเฉลี่ยคะแนนความสามารถในการดูแลตนเอง

เพ่ิมข้ึนอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ(p<0.001)  สอดคลองกับการศึกษาของ ดวงตา นวลศิริ,(2563) ศึกษาเรื่องผลการ

พัฒนารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภตั้งแตระยะฝากครรภจนถึงระยะหลังคลอดที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ใน

โรงพยาบาลจอมทองใชรูปแบบการวิจัยกึ่งทดลอง ผลพบวา หญิงตั้งครรภในกลุมทดลอง มีความรูในการดูแล

ตนเองของหญิงตั้งครรภตั้งแตระยะฝากครรภจนถึงระยะหลังคลอดท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง มากกวากลุมควบคุม

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 (P< 0.001) 

            ดังนั้น ผูศึกษาจึงเล็งเห็นถึงความสำคัญของการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ 

ซ่ึงควรไดรับการดูแลจากบุคลากรทางการแพทยตั้งแตโรงพยาบาลจนถึงบาน มีการนำชุมชนเขามามีสวนรวม   จึง

คาดวาการพัฒนารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภที่ไดรับความรวมมือจาก

ทีมสหวิชาชีพและ เครือขายชุมชน สามารถทำใหหญิงตั้งครรภไมเกิดภาวะแทรกซอนท่ีเปนอันตรายตอมารดาและ

ทารก ดานบุคลากร มีแนวทางการดูแลหญิงตั้งครรภภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภโดยนำชุมชนเขามามีสวน

รวมในการดูแล สามารถสงตอหญิงตั้งครรภที่มีความเสี่ยงจากโรคความดันโลหิตสูงไดทันทวงทีและดูแลหญิง

ตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภไดอยางครอบคลุมเปนองครวมเพ่ิมมากข้ึน  

วัตถุประสงคการวิจัย 

1. เพื่อพัฒนารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภโดยอาศัยความ

รวมมือของทีมสหวิชาชีพและเครือขายชุมชน   

2. เพ่ือศึกษาผลของรปูแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

             การดำเนินงานครั ้งนี้ใชแนวคิดทฤษฎีระบบ(Cristina, Jacqueline, Francesco, (2010)เปนกรอบ

จัดการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ โดยมองความสัมพันธของสิ่งตางๆ แบบองค ดังนี้ 

               ปจจัยนำเขา ( Input ) ใชแนวคิดการดูแลตอเนื่องและการมีสวนรวม โดยสะทอนจากมุมมองของผูท่ี

เปนเจาของประสบการณตรง ไดแก การดูแลหญิงตั้งครรภมีภาวะความดันโลหิตสูง ครอบครัว ทีมผูใหบริการ

สุขภาพของโรงพยาบาล หนวยบริการสุขภาพปฐมภูมิ อาศัยกระบวนการดำเนินงานแบบมีสวนรวมของภาคี

เครือขาย 

    กระบวนการ ( Process ) นำแนวคิดการวิจัยเชิงปฏิบัติการท่ีพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่องของ PDCA 

หรือวงลอ Deming  เปนกลไกบริหารเพื่อปรับปรุงคุณภาพเปนกรอบดำเนินงานอยางตอเนื่อง ประกอบดวย การ

วิเคราะหปญหาและวางแผน (Plan) การลงมือปฏิบัติ(Do) การประเมินผล ( Check) และการปรับปรุงพัฒนาอยาง

ตอเนื่อง( Act)  



     ผลลัพธ ( Out put) เปนผลลัพธท่ีเกิดจากกระบวนการของการนำปจจัยมาปฏิบัติเพ่ือใหเกิด 

ประสิทธิผลตามเปาหมายท่ีกำหนดไว  ดังภาพท่ี 1 

               

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวิจยั 

  

วิธีดำเนินการวิจัย 

ประชากรประกอบดวย  หญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ  ผูดูแลหลัก    ทีมสหสาขา

วิชาชีพและเครือขายชุมชน ในเขตอำเภอหนองเรือ  จังหวัดขอนแกน 

 กลุมตัวอยาง คัดเลือกแบบเจาะจงไดแก หญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ  จำนวน 

30  คน ญาติผูแล จำนวน 30 คน ทีมสหสาขาวิชาชีพ จำนวน 15 คน และเครือขายชุมชน    จำนวน 15 คน รวม

ท้ังหมดจำนวน 90 คน  

เกณฑการคัดเขา (inclusion criteria)  

             (1) หญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ เขารับบริการที่คลินิกฝากครรภโรงพยาบาล

หนองเรือ จังหวัดขอนแกน  ตั้งแตวันที่ 1 มิถุนายน พ.ศ. 2566  ถึงวันที่ 31 พฤศจิกายน พ.ศ.2566 จำนวน 30 

คน มีคุณสมบัติดังนี้ 

ปจจัยนำเขา ( Input ) กระบวนการ ( Process ) ผลลัพธ ( Out put) 

 จำนวนหญิงตั้งครรภท่ีมภีาวะ

ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ

มีแนวโนมเพ่ิมข้ึน 

 นโยบายของโรงพยาบาลดาน

การปองกันการเสยีชีวิตของ

มารดาและทารก  

 ความตองการของผูใชบริการ 

ไดแกหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะ

ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ 

และครอบครัว  

 ความตองการของผูใหบริการ 

ไดแก แพทย เภสัชกร พยาบาล 

นักกายภาพบำบัด นักโภชนากร 

และเครือขายชุมชน   

 ดานผูใหบริการสุขภาพ 

 ผูใหบริการสุขภาพสามารถ

ดูแลผูหญิงตั้งครรภท่ีมภีาวะ

ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ 

ขณะอยูโรงพยาบาลตอเน่ือง

ถึงบานและชุมชน 

 ความพึงพอใจของผูใหบริการ

สุขภาพ 

ดานผูรับบริการสุขภาพ 

  ความพึงพอใจของผูปวย 

 ความพึงพอใจของครอบครัว 

วิเคราะห์

ปัญหา 

ลงมือ

ปฏิบตั ิ

พฒันา

ต่อเน่ือง 

ติดตาม

ประเมินผล 



       1.1 ไดรับการวินิจฉัยจากแพทยมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ หรือคาความดันโลหิต

มากกวา 140/90 มิลลิเมตรปรอทข้ึนไป   

       1.2 หญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภและญาติผูดูแลมีความสมัครใจเขารวม

ในการวิจัย 

       1.3 อาศัยอยูในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลหนองเรือ 

            (2) ญาติผูดูแลทำหนาท่ีดูแลหญิงตั้งครรภ จำนวน 30 คน 

            (3) ทีมสหสาขาวิชาชีพ มีหนาที่รับผิดชอบดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ประกอบดวย

แพทย เภสัชกร พยาบาล นักกายภาพบำบัด นักโภชนากร ผูชวยเหลือคนไข   จำนวน 15 คน  

            (4) เครือขายชุมชน ประกอบดวย โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล อาสาสมัครหมูบาน พยาบาลชุมชน 

จำนวน 15 คน 

เกณฑการคัดออก (exclusion criteria)  

  (1) ไดรับการวินิจฉัยจากแพทยไมสามารถเขารวมวิจัยได  

            (2) อยูนอกเขตอำเภอหนองเรือ จังหวัดขอนแกน 

            (3) ปฎิเสธการเขารวมการวิจัย 

ข้ันตอนการดำเนินงาน 

    ระยะท่ี1 การวางแผน (Planning) วิเคราะหสถานการณและปญหาหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความ 

ดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ ประกอบดวย 

                   (1) ศึกษาบริบทและเก็บขอมูลทั่วไป การไดรับการดูแล โดยศึกษาจากรายงานประจำปและให

ผูรับผิดชอบการดูแลหญิงตั้งครรภในคลินิกฝากครรภเลาสถานการณทำงานและระบบการดูแลหญิงตั้งครรภที่มี

ภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ จากนั้นรวมแลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกัน 

         (2) จัดประชุมเพื่อวิเคราะหสถานการณจริงโดยผูเขารวมประชุมประกอบดวย แพทย เภสัชกร 

พยาบาล นักกายภาพบำบัด ผูชวยเหลือคนไข โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล ผูดูแล/หญิงตั้งครรภที่มีภาวะ

ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ  และอาสาสมัครหมูบาน รวมประชุมวิเคราะหการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความ

ดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภในชุมชนจากนั้นสรุปสถานการณ  

 ระยะท่ี 2  การพัฒนารูปแบบตามแผน (Do)  ดำเนินงานตามแผนท่ีวางไว โดยพัฒนาระบบการดูแลหญิง

ตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ ตั้งแตโรงพยาบาลจนถึงบาน โดยประชุมผูเกี่ยวของแตงตั้งคณะ

การทำงานเพ่ือกำหนดบทบาทหนาท่ีของทีมสหสาขาวิชาชีพและรูปแบบการดูแลผูปวยนำสูการปฏิบัติ  



           ระยะท่ี 3 การประเมินผลการพัฒนา (Check) นิเทศติดตามระบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดัน

โลหิตสูงขณะตั้งครรภจากโรงพยาบาลสูบาน โดยการมีสวนรวมของทีมสหวิชาชีพ และ เครือขายชุมชน จากนั้นจัด

เวทีประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกันเพ่ือประเมินผลการดำเนินงานท่ีผานมา 

           ระยะท่ี 4  การปรับปรุงและพัฒนาตอเนื่อง (Act)  จัดประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูโดยเชิญผูมีสวนเก่ียวของ

ท้ังหมดวิเคราะหปญหา อุปสรรคในการดำเนินงานและวางแผนแกปญหาเพ่ือประเมินและสะทอนผลลัพธท่ีเกิดข้ึน

และปรับปรุงการดำเนินงานใหมีความเหมาะสมกับบริบทท่ีเปนอยูของหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงขณะ

ตั้งครรภและญาติ 

เครื่องมือวิจัย 

                1. แบบสอบถามการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ เนื้อหาประกอบดวย 

(1) ขอมูลสวนบุคคล การประเมินปญหาผูปวยดานรางกาย ดานจิตใจ   ดานสังคม และดานสิ่งแวดลอม   (2) 

แบบสอบถามความรู เนือ้หาประกอบดวย การรับประทานอาหาร การออกกำลังกาย การจัดการความเครียด การ

ดูแลตนเอง  (3)  แบบสอบถามเก่ียวกับการดูแตนเอง เนื้อหาประกอบดวย ความรู พฤติกรรมการดูแลตนเอง การ

รับรูภาวะสุขภาพ การมีสวนรวมในการวางแผนการรักษา ความคิดเห็นตอระบบการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะ

ความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภจากโรงพยาบาลสูบาน ความตองการความชวยเหลือและขอเสนอแนะ 

               2. แบบสงตอการดูแลตอเนื่อง เนื้อหาประกอบดวย ขอมูลสวนบุคคล ปญหาและความตองการของ

ผูปวยท่ีไดรับการดูแลตอเนื่อง 

                3. แบบสอบถามความพึงพอใจตอระบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะ

ตั้งครรภจากโรงพยาบาลสูบาน ซ่ึงมีระดับคะแนน 1-3 คะแนน หมายถึง พึงพอใจนอย พึงพอใจปานกลาง และพึง

พอใจมาก  

             เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยผาน การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิ จำนวน 3 ทาน และ

ทดสอบความเชื่อม่ันโดยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟา ของครอนบาคมีคาเทากับ 0.95, 0.87 และ 0.92 

การเก็บรวบรวมขอมูล   

            ปฏิบัติติตามข้ันตอนวิจัยเชิงปฏิบัติการ เริ่มจากการวิเคราะหสถานการณและปญหา 

เก่ียวกับการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภจากโรงพยาบาลสูบาน ผูปวยมะเร็งระยะ

ทายจากโรงพยาบาลตามแผนท่ีวางไว การติดตามผลการพัฒนาและการปรับปรุงพัฒนาตอเนื่อง 

จริยธรรมการวิจัย  

           ผานการเหน็ชอบและอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคนของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

ขอนแกน EC เลขท่ี REC 015/2566 ผูเขารวมวิจัยไดรับการชี้แจงเก่ียวกับวัตถุประสงคการวิจัยสามารถถอนตัว

ออกจากวิจัยไดตลอดเวลา โดยไมมีผลกระทบใดๆ และขอมูลจะถูกเก็บเปนความลับ 



การวิเคราะหขอมูล  

ขอมูลเชิงปริมาณ นำขอมูลตรวจสอบความถูกตองและครบถวน ขอมูลเชิงบรรยายวิเคราะหดวย สถิติการ

แจกแจงความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

     ขอมูลเชิงคุณภาพ ใชวิธีการวิเคราะหเชิงเนื้อหา (content analysis)  

ผลการวิจัย 

           ระยะท่ี 1 การวิเคราะหปญหาและวางแผนการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ 

จากรายงานประจำป สถานการณในการทำงาน การดูแลผูปวย การมีสวนรวมของญาติผูดูแล ตลอดจนความพึง

พอใจของทีมสหสาขาวิชาชีพ พบวา มีหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภเขารับบริการที่คลินิก

ฝากครรภโรงพยาบาลหนองเรือ จังหวัดขอนแกน  จำนวน 30 ราย จากการสอบถามและการสนทนากลุมพบวา วิธี

ดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ มีการปฏิบัติที่หลากหลาย จำนวน 25 ราย (รอยละ 

83.33) เกิดความวิตกกังวล ขาดความมั่นใจ ในการดูแลผูปวย จำนวน 27 ราย (รอยละ 90) ขาดการสงตอขอมูล

การดูแลลงสูชุมชน จำนวน 18 ราย (รอยละ 60) ความพึงพอใจของญาติและทีมสหสาขาวิชาชีพตอการดูแล ผูปวย

มะเร็งระยะทาย สวนมากมีระดับคะแนนความพึง พอใจระดับนอยท่ีสุดถึงระดับพอใจปานกลาง  

          บทสรุปการวิเคราะหปญหา พบวา รูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ

ขาดแนวทางการปฏิบัติท่ีชัดเจน มีการปฏิบัติท่ีหลากหลายและขาดการสงตอขอมูลการดูแลลงสูชุมชน  

       ระยะที่ 2 การพัฒนารูปแบบตามแผนที่วางไว เพื่อแกไขปญหาคนพบจากระยะที่ 1 โดยพัฒนารูปแบบการ

ดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ มีการดำเนินงาน ดังนี้ การจัดประชุมเชิงปฏิบัติการให

ความรูแกทีมสหสาขาวิชาชีพเกี่ยวกับวิธี ดูแลการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ โดย

จัดอบรมจำนวน 2 วัน วันที่ 1 ประชุมทีมระดมสมองเพื่อหารูปแบบการดูแลการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความ

ดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ ผูรวมประชุมท้ังหมด จำนวน 50 คน ประกอบดวย ทีมสหสาขาวิชาชีพ เครือขายชุมชน 

และญาติ ผูแล วันท่ี 2 ฝกปฏิบัติการเก่ียวกับการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ ซ่ึงการ

พัฒนารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ มีดังนี้  

          ข้ันตอนท่ี 1 แพทยวินิจฉัยวามีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ 

          ขั ้นตอนที่ 2 พยาบาลประเมินความตองการของหญิงตั้งครรภที ่มีภาวะความดันโลหิตสูง จากนั้นให

กิจกรรมการดูแลตามความตองการของหญิงตั้งครรภและดำเนินตามข้ันตอนท่ี3  

         ข้ันตอนท่ี 3   ดำเนินกิจกรรมการดูแล ดังตอไปนี้ 

                            3.1 พยาบาล ใหความรูเรื่องภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ อาการผิดปกติท่ี 

                                  ควรมาพบแพทย 

                             3.2 เภสัชกร ใหความรูเรื่องการใชยาและผลขางเคียงของยา 



                             3.3 นักโภชนาการ ใหความรูเรื่องการรับประทานอาหาร  

                             3.4 นักกายภาพบำบัด ใหความรูเรื่องการออกกำลังกาย การจัดทาท่ีถูกตอง 

                                  เหมาะสมและสุขสบายขณะตั้งครรภ  

       ข้ันตอนท่ี 4  การสงตอใหเครือขายในชุมชนดูแล 

                             4.1 ประสานใหโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลในพ้ืนท่ีรับผิดชอบใหดูแลผูปวย 

                                  ตอเนื่อง โดยมีใบการสงตอการดูแลพรอมระบุความเสี่ยงท่ีควรเฝาระวัง 

                             4.2 พยาบาลชุมชนออกเยี่ยมบานประเมินผูปวยและญาติ ท้ังดานรางกาย จิตใจ 

                                  และจิตสังคม 

                บทสรุปการพัฒนารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ มีการ

ดำเนินงานรวมกับทีมสหสาขาวิชาชีพรวมถึงเครือขายชุมชน  จัดประชุมปฏิบัติติการเพ่ือระดมสมองพัฒนารูปแบบ

การดูแล แลกเปลี่ยนเรียนรูเกี่ยวกับปญหาและอุปสรรค เพื่อปรับใชรูปแบบการดูแลใหมีความเหมาะสมตรงกับ

บริบทและงายตอการนำไปใชมากท่ีสุด 

             ระยะที่ 3 เปนการดำเนินงานเพื่อสนับสนุนใหปฏิบัติตามรูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความ

ดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ ปรับขั้นตอนการปฏิบัติใหเขาใจงายและเหมาะสมกับบริบทของโรงพยาบาลมากที่สุด

เพื่อใหเกิดความยั่งยืนในการปฏิบัติ จึงมีการประกาศใชรูปแบบการดูแลและมีระบบนิเทศติดตามการดำเนินงาน 

การสนับสนุนปฏิบัติงาน เพ่ือแกปญหาอยางตอเนื่อง ซ่ึงผลลัพธการนำรูปแบบการดูแลไปใช มีดังนี้ 

              หญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ ทั้งหมดจำนวน 30 ราย สงตอไปรับการรักษาท่ี

โรงพยาบาลประจำจังหวัด จำนวน  2  ราย สาเหตุเนื่องจากเสี่ยงตอภาวะ IUGR จำนวน 1 ราย และ มีภาวะ

น้ำหนักเกินเกณฑจำนวน 1 ราย เหลือสงตอหญิงตั้งครรภเพื่อใหขอมูลการดูแลตอเนื่องในชุมชน จำนวน 28 ราย 

คิดเปนรอยละ 93.33  สวนใหญมีการวางแผนติดตามเยี่ยมในชุมชน รอยละ 93.33  ความสม่ำเสมอในการติดตาม

เยี่ยมในชุมชน รอยละ 93.33   ดานความตองสะดวกของการติดตอขอความชวยเหลือ รอยละ 73.33 ดานการเอา

ใจใสเปนกันเอง รอยละ 90 และดานการสนับสนุนอุปกรณในการดูแล รอยละ 96.66                                   

               บทสรุปการตรวจสอบซึ่งเปนระยะภายหลังการพัฒนารูปแบบ คือ มีการประเมินผลลัพธภายหลังนำ

รูปแบบการดูแลภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ ไปใช โดยประเมินผลการดูแล จากมีการวางแผนติดตาม

เยี่ยมในชุมชน ความสม่ำเสมอในการติดตามเยี่ยมบาน  ความตองสะดวกของการติดตอขอความชวยเหลือ การเอา

ใจใสเปนกันเอง และการสนับสนุนอุปกรณ สำหรับความพึงพอใจของหญิงตั้งครรภและญาติผู ดูแลตอการใช

รูปแบบการดูแล พบวา มีความพึงพอใจระดับมากรอยละ 100 ดานความพึงพอใจของทีมสหสาขาวิชาชีพมีความ

พึงพอใจอยูในระดับมากเชนกัน รายละเอียดดังแสดงในตารางท่ี 4  

           ระยะท่ี 4 การปรับปรุงพัฒนาอยางตอเนื่อง จากการสังเกตการปฏิบัติงาน การวิเคราะหปจจัยท่ีเก่ียวของ

กับการดำเนินงาน ปจจัยสนับสนุน ปจจัยอุปสรรค และการจัดประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูผูมีสวน เกี่ยวของ เพ่ือ



สะทอนผลลัพธที่เกิดขึ้น และปรับปรุงพัฒนา ตอเนื่อง พบวา การดำเนินงานที่มีรูปแบบชัดเจนทำให ทีมสหสาขา

วิชาชีพสงตอขอมูลการดูแลสูชุมชนอยาง ตอเนื่อง และดำเนินงานไดอยางมีประสิทธิภาพเพ่ิมข้ึนอยู ในระดับมาก  

           บทสรุปคือ โรงพยาบาลหนองเรือมีรูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ 

และมีข้ันตอนการดำเนินงานท่ีเปนรูปธรรมเพ่ิมมากข้ึนจึงมีการประกาศใชอยางเปนทางการ ทำใหหญิงตั้งครรภท่ีมี

ภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ ไดรับการดูแลอยางครอบคลุมโดยอาศัยความรวมมือของเครือขายและทีมสห

สาขาวิชาชีพ มีการดูแลอยางตอเนื่องจากโรงพยาบาลลงสูชุมชน ทำใหเกิดการดูแลท่ีเชื่อมโยงขอมูลถึงกัน เกิดการ

ดูแลแบบไรรอยตอ  

การอภิปรายผล 

รูปแบบการดูแลการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ เปนรูปแบบการดูแล

ตอเนื่องจากสถานบริการเชื่อมโยงถึงชุมชนโดยอาศัยกลยุทธการมีสวนรวมจากผูเกี่ยวของประกอบดวย ทีมสห

สาขาวิชาชีพ ประกอบดวยแพทย  เภสัชกร พยาบาล  นักกายภาพบำบัด               นักโภชนากร ผูชวยเหลือ

คนไขและเครือขายชุมชน ประกอบดวย โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล อาสาสมัครหมูบาน พยาบาลชุมชน ทำ

ใหเกิดกระบวนการพัฒนาหลอหลอมการดูแลอยางเปนองครวมมีความเหมาะสมกับบริบทของผูปวยแตละราย

อยางแทจริง ดังนี้ 

 ดานผูใหบริการ: มีรูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภท่ีชัดเจน ทำให

ทีมสหสาขาวิชาชีพใหการดูแลเปนแนวทางเดียวกันและเห็นวารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดัน

โลหิตสูง ขณะตั้งครรภมีความเหมาะสมสามารถนำไปใชในหนวยงานไดจริง สงผลใหหญิงตั้งครรภและญาติผูดูแล

ไดรับการดูแลอยางทั่วถึงและมีประสิทธิภาพสอดคลองกับการศึกษาของพรศิริ เสนธิรและคณะ, (2560)  ศึกษา

เรื่องการพัฒนารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงระหวางตั้งครรภ  พบวา รูปแบบการดูแล

หญิงตั้งครรภที่มีความดันโลหิตสูงที่พัฒนาขึ้นหญิงตั้งครรภมีคาเฉลี่ยคะแนนความสามารถในการดูแลตนเอง

เพิ่มขึ้น และคาเฉลี่ยความดันโลหิตหลังติดตามสัปดาหท่ี4 และ 8 ลดลง เชื่อมโยงกับการศึกษาของ จรวยพร 

แกวตา,(2563) ศึกษาเรื่องการพัฒนารูปแบบการพยาบาลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงโดยการมีสวน

รวมของครอบครัวหองคลอด โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปว พบวารูปแบบการพยาบาลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะ

ความดันโลหิตสูง โดยการมีสวนรวมของครอบครัวทำใหหญิงตั้งครรภมีภาวะความดันโลหิตสูง ไมมีภาวะแทรกซอน

เพ่ิมข้ึนและ ครอบครัวมีความรูในการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงเพ่ิมข้ึนเชนกัน  

ดานผูรับบริการ: ไดรับการดูแลท่ีมีประสิทธิภาพเปนแนวทางเดียวกันจากโรงพยาบาลลงสูชุมชน รูปแบบ

การดูแลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ ทำใหหญิงตั้งครรภและญาติผูดูแลมีความพึงพอใจ

อยูในระดับมาก สอดคลองกับการศึกษา ชลดา ผิวผองและคณะ,(2560)  ศึกษาเรื่องการพัฒนาระบบการพยาบาล



หญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงในโรงพยาบาลสุราษฎรธานี ผลพบวา พยาบาลปฏิบัติตามแนวทางไดรอย

ละ 98.33 และความพึงพอใจตอระบบโดยรวมอยูในระดับมากที่สุด เชื่อมโยงกับ ลัดดาวัลย ปลอดฤทธิ์และคณะ,

(2566) ศึกษาเรื ่อง การพัฒนารูปแบบการพยาบาลหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภของ

โรงพยาบาลกระบี่หญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดันโลหิตสูงมีคะแนนที่ดีขึ้นทั้งในดานความรูคะแนนพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองและสุขภาพจิต  ไมเกิดภาวะชักและไมมีมารดาเสียชีวิต งบประมาณในการดูแลหญิงตั้งครรภลดลง 

ความพึงพอใจหญิงตั้งครรภและพยาบาลวิชาชีพตอการใชรูปแบบอยูในระดับมาก 

เห็นไดวาการดูแลรูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ ของโรงพยาบาล

หนองเรือ จังหวัดขอนแกน ควรมีการดูแลอยางเปนองครวมและสิ ่งที่สำคัญคือรูปแบบการดูแลควรมีความ

เหมาะสมกับบริบทที่เปนอยูของแตบุคคล  โดยสิ่งสำคัญสำหรับหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะ

ตั้งครรภ คือการไดรับความรักความอบอุนจากผูดูแล ครอบครัว ซึ่งการดูแลที่ครอบคลุมและมีประสิทธิภาพ 

ตลอดจนการสงตอขอมูลเพื่อไมใหหญิงตั้งครรภหลุดออกนอกระบบการดูแล มีความสะดวกและงายตอการเขาถึง

ระบบบริการซึ่งเปนสิ่งสำคัญ ตลอดจนการไดรับความชวยเหลือที่ดีจากทีมสหสาขาวิชาชีพ เครือขายการดูแลที่มี

การสงตอการดูแลอยางเปนระบบ ทำใหการดูแลเกิดเปนระบบท่ีเชื่อมโยงถึงกันแบบไรรอยตอ 

ขอเสนอแนะ 

(1) ควรนำรูปแบบการดูแลรูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ 

 ท่ีผูวิจัยไดพัฒนาข้ึนนำไปใชอยางตอเนื่องและศึกษาผลการดำเนินงานทุก 6 เดือนเพ่ือปรับปรุงรูปแบบการดูแลให

มีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 

(2) กอนเริ่มในการดำเนินงานควรมีการประชุมชี้แจงวัตถุประสงค แนวทางการดำเนินงาน  

และบทบาทของแตละบุคคลรวมกันระหวางโรงพยาบาลและเครือขายในชุมชนเพื่อใหเกิดความเขาใจตรงกันและ

ปฏิบัติงานรวมกันเกิดการประสานงานไดอยางตอเนื่องมีประสิทธิภาพ 

(3) การติดตามเยี่ยมบานหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง ขณะตั้งครรภ เม่ือประเมินพบ 

ความเสี่ยงในการตั้งครรภควรเพ่ิมความถ่ีในการติดตามเยี่ยมตลอดจนประเมินความเสี่ยงเปนระยะ  

ขอเสนอแนะในการทำวิจัยครั้งตอไป 

(1)  ควรมีการนำไปวิจัยการพัฒนารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง  

ขณะตั้งครรภขยายในพ้ืนท่ีอ่ืนเพ่ือใหเกิดการดูแลท่ีเชื่อมโยงถึงกันแบบไรรอยตอและครอบคลุมมากยิ่งข้ึน  

(2)  ควรมีการพัฒนารูปแบบการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภไป 

ประยุกตใชในกลุมผูปวยท่ีมีความจำเปนในการดูแลอยางตอเนื่อง 

(3)  ควรมีการพัฒนาระบบการสงตอการดูแลท่ีมีระบบท่ีชัดเจน มีการบันทึกขอมูลในการ 



สงตออยางตอเนื่อง 

กิตติกรรมประกาศ 

           ขอขอบพระคุณขอบพระคุณ ผูอำนวยการโรงพยาบาลหนองเรือ และเจาหนาท่ีโรงพยาบาลหนองเรือ 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล อาสาสมัครหมูบานตลอดจนเครือขายชุมชน ท่ีใหความอนุเคราะหในการอำนวย

ความสะดวก รวมดำเนินการวิจัยในครั้งนี้ใหสำเร็จลุลวงดวยดี และกลุมหญิงตั้งครรภท่ีทำใหเกิดการวิจัยในครั้งนี้ 
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