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บทคัดย่อ

การวิจัยครั�งนี�มีวัตถุุประสงค์เพ่�อ ศึึกษาปัจจัยที�มีความสัมพันธ์์กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูู้�ป่วย 

โรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี กลุ่มตัวอย่าง ค่อ  

ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี ระหว่าง

เด่อนพฤศึจิกายน–ธ์ันวาคม พ.ศึ. 2565 เล่อกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง ได�จำนวน 140 คน เคร่�องม่อที�ใช�ในการวิจัย 

เป็นแบบสอบถุามปัจจัยที�มีความสัมพันธ์์กับโรคความดันโลหิตสูง มีค่าความเช่�อมั�นของแบบสอบถุาม เท่ากับ 0.88  

สถุิติที�ใช�ในการวิเคราะห์ค่อ ความถุี� ร�อยละ ค่าเฉลี�ย ส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐาน ไคสแควร์ และค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์์

ของเพียร์สัน ผู้ลการวิจัยพบว่า ผูู้�ป่วยส่วนใหญ่่ เป็นเพศึหญ่ิง (ร�อยละ 63.57) อายุ 51 ปีขึ�นไป (ร�อยละ 55.71) 

สถุานภาพสมรสคู่ (ร�อยละ 70) ศึึกษาในระดับประถุมศึึกษา (ร�อยละ 61.43) อาชีพเกษตรกร (ร�อยละ 72.14) มี

รายได�ต่อเด่อนระหว่าง 5,000-10,000 บาท (ร�อยละ 79.29) มีญ่าติสายตรงที�ป่วยเป็นโรคความดันโลหิตสูง (ร�อยละ 

51.43) และไม่มีโรคประจำตัวเร่�อรัง (ร�อยละ 85.71) มีคะแนนความรู�เร่�องโรคความดันสูงในระดับสูง (ร�อยละ 72.14) 

ด�านทศัึนคต ิอยูใ่นระดบัมาก (x̅̅ = 3.89, SD=0.63) การรบัรู�อปุสรรคและความรนุแรงของโรคความดนัโลหติสงูในระดบัมาก 

(x̅̅ = 3.91, SD= 0.63) ปัจจัยเอ่�ออยู่ในระดับมาก (x̅̅ = 3.72, SD=0.70) และปัจจัยเสริมอยู่ในระดับมาก (x̅̅ = 3.82, 

SD=0.70) พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตอยู่ ในระดับมาก (x̅̅ =3.69, SD= 0.21)  ปัจจัยส่วน

บุคคลสถุานภาพสมรส ระดับการศึึกษา และอาชีพ ปัจจัยนำ ปัจจัยเอ่�อ และปัจจัยเสริม มีความสัมพันธ์์์กับพฤติกรรม

การดูแลตนเองเกี�ยวโรคความดันโลหิตสูง อย่างมีนัยสำคัญ่ทางสถุิติที�.05  

คำาสำาคัญ :  พฤติกรรมการดูแลตนเอง  ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง  จังหวัดเพชรบุรี
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Abstract

The objectives of this research were to study factors related to self-care behavior of 

hypertensive patients Nong Chok Health Promoting Hospital, Tha Yang District, Phetchaburi Province. 

The samples were patients with hypertension of Nong Chok Sub-district Health Promoting Hospital, 

Tha Yang District, Phetchaburi Province between November and December 2022. 140 patients 

were selected by purposive sampling. The research instrument was a questionnaire on factors 

related to hypertension with a questionnaire reliability of 0.88. Data were analyzed using frequency, 

percentage, mean, chi-square and Pearson’s correlation coefficient. The results showed that most 

of the patients were  female (63.57%), aged 51 years and over (55.71%), marital status married 

(70%), educated in elementary school, (61.43%), farmers (72.14%) income per month between 

5,000-10,000 baht (79.29%), having a first-degree relative with hypertension (51.43%) and no  

chronic disease (85.71%) The sample had a high level of knowledge about hypertension (72.14%).

Attitude was at a high level (x̅̅ = 3.89, SD = 0.63). Perceived barriers and severity of hypertension 

were at high levels (x̅̅ 3.91, SD=0.63) Contributing factors were at a high level. (x̅̅ 3.72, SD=0.70) 

and supporting factors were at high level. (x̅̅ = 3.82, SD=0.70) Self-care behaviors of patients 

with hypertension were at high levels (x̅̅ = 3.69, SD=0.21) personal factors, marital status, education 

level and occupation, leading factors, facilitating factors, and supporting factors were associated  

with self-care behavior of hypertension with statistical significance at .05.

Keywords: self-care behavior, high blood pressure patients, Phetchaburi Province

ความเป็นมาและความสำาคัญของปัญหา

 ความดันโลหิตสูง เป็นหนึ�งในโรคไม่ติดต่อเร่�อรังที�ทำร�ายสุขภาพประชากรโลกมา 

อย่างยาวนาน และเป็นเสม่อนฆาตกรเงียบ ที�พร�อมจะพรากชีวิตผูู้�คนบนโลกใบนี�ได�ทุกเวลา1  จาก

รายงานของสำนักนโยบายและยุทธ์ศึาสตร์ กระทรวงสาธ์ารณสุข พบว่า ความชุกของโรคความดัน

โลหิตสูงในประชากรอายุ 18 ปีขึ�นไป เพิ�มขึ�นจากร�อยละ 21.4 ในปีพ.ศึ. 2552 เป็นร�อยละ 24.7 

ในปีพ.ศึ. 2557 (NHES) ความชุกของผูู้�ที�มีภาวะความดันโลหิตสูงในปีพ.ศึ.2557 เท่ากับร�อยละ 

24.70 ซึ่ึ�งเพิ�มขึ�นร�อยละ 15 เม่�อเทียบกับปี พ.ศึ.2552 หร่อคิดเป็นจำนวนกว่า 1.8 ล�านคน โดย

เพศึชายมีความชุกและอุบัติการณ์สูงมากกว่าเพศึหญ่ิงภายหลังจากปีพ.ศึ.2558 ผูู้�ป่วยโรคความดัน

โลหิตสูงสามารถุควบคุมระดับความดันโลหิตได�ร�อยละ 49.8 ซึึ่�งเป็นแนวโน�มที�เพิ�มขึ�นเล็กน�อยเช่นกัน 

อุบัติการณ์การเกิดโรคความดันโลหิตสูง มีปัจจัยเชิงบวกด�านพฤติกรรมในประชากรที�ดีขึ�นทั�งใน 

กลุ่มวัยผูู้�ใหญ่่ และวัยรุ่น ค่อ ความชุกของการสูบบุหรี� การด่�มเคร่�องด่�มแอลกอฮอล์ที�มีแนวโน�มลดลง

อย่างไรก็ตามปัจจัยเสี�ยงเชิงลบที�คุกคามสุขภาพค่อการบริโภคอาหารที�ไม่สมดุล และการมีกิจกรรม 

ทางกายที�ไม่เพียงพอ กล่าวได�ว่าการลดลงของอุบัติการณ์ภาวะความดันโลหิตสูง เป็นผู้ลจาก
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มาตรการการควบคุม ป้องกันโรคและปัจจัยเสี�ยงของภาวะความดันโลหิตสูงที�ดำเนินการมาอย่างต่อ

เน่�อง นอกจากนั�นควรมีการสำรวจข�อมูลสถุานการณ์การบริโภคอาหารและปริมาณโซึ่เดียมที�บริโภค 

ต่อวันอย่างต่อเน่�อง2  ผูู้�ป่วยความดันโลหิตสูงส่วนใหญ่่เป็นความดันโลหิตสูงและรักษาไม่หายขาด 

แต่สามารถุควบคุมระดับความดันโลหิตได� ดังนั�นจึงจำเป็นต�องป้องกันไว�ก่อน สาเหตุการเป็น 

ความดนัโลหติสงูชนดิไมท่ราบสาเหตทีุ�ชดัเจน แตพ่บวา่มคีวามสมัพนัธ์ก์บัพนัธ์กุรรมและการดำเนนิชวีติ

ประจำวันในด�านต่างๆของผูู้�ป่วยเช่นการรับประทานอาหารที�มีโซึ่เดียมสูง ไขมันและโคเลสเตอรอลสูง 

การด่�มเคร่�องด่�มที�มีแอลกอฮอล์ ขาดการออกกำลังกาย ความเครียดในชีวิตเร่�อรัง ได�แก่ ความเครียด

ในการทำงาน ความเครียดในหน�าที�การงาน ความไม่สมดุลระหว่างความพยายามกับรางวัลที�ได�รับ

ความเครียดในชีวิตสมรสและในครอบครัว และความเครียดเป็นหนึ�งในสาเหตุสำคัญ่ที�ทำให�เกิดโรค

ความดันโลหิตสูง3

 ทั�งนี� พบว่าสถุานการณ์โรคความดันโลหิตสูงในปี 2563 ภาพรวมประเทศึ มีเป้าหมาย

การคัดกรอง 19,519,171 คน คัดกรองได� 17,415,986 คน (89.23%) พบกลุ่มเสี�ยง 1,242,528 คน 

(7.13%) พบกลุ่มสงสัยป่วย 680,081 คน (3.90%) กลุ่มสงสัยป่วยได�รับการตรวจติดตาม 553,302 คน 

(68.92%) การดำเนินงานปีงบประมาณ 2564 ภาพรวมประเทศึ รอบ 12 เด่อน (ต.ค.63 - ส.ค. 64) 

มีเขตสุขภาพที�ยังดำเนินงานไม่ได�ตามเกณฑ์์เป้าหมาย ได�แก่ เขตสุขภาพที� 4,12, 6, และ 11 

คดิเปน็ร�อยละ 33.61, 51.72, 52.86 และ 55.79 ตามลำดับ และสำหรบัโรคความดันโลหิตสูงมเีปา้หมาย

การคดักรอง จำนวน 19,339,645 คน คดักรองได� 17,040,197คน (88.11 %) พบกลุ่มเสี�ยง 1,311,219 คน 

(7.69%) พบกลุ่มสงสัยป่วย 808,416 คน (4.75%) และในกลุ่มสงสัยป่วยได�รับการตรวจติดตาม 

615,443 คน (76.13%) ผู้่านเกณฑ์์ค่าเป้าหมายที�กำหนด แต่มีเขตสุขภาพที�ยังดำเนินงานไม่ได�

ตามเกณฑ์์เป้าหมาย ได�แก่ เขตสุขภาพที� 4 และ 6 คิดเป็นร�อยละ 53.09 และ 61.23 ตามลำดับ4 

สำหรับจังหวัดเพชรบุรี อยู่เขตในสุขภาพที� 5 พบว่า อัตราการเจ็บป่วยด�วยโรคเร่�อรังของผูู้�สูงอายุ 

ในปี 2561 เป็นโรคความดันโลหิตสูง ร�อยละ 45.13 และเพิ�มขึ�นเป็นร�อยละ 46.36 ในปี2562 อัตรา

การป่วยด�วยโรคความดันโลหิตสูง ร�อยละ 16.89 และเพิ�มขึ�นเป็นร�อยละ 17.66ในปี 2562 5  และ 

ตำบลหนองจอก พบวา่ สถุติขิ�อมลูผูู้�ปว่ยโรคความดนัโลหติสงูในเขตรบัผู้ดิชอบของโรงพยาบาลสง่เสรมิสขุ

ภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง  จงัหวัดเพชรบุร ีปงีบประมาณ 2561 พบ ผูู้�ปว่ยโรคความดันโลหิตสูง 

327 ราย ปีงบประมาณ 2562 พบ ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 327 ราย ปีงบประมาณ 2563 

พบ ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 353 ราย6  ความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงส่งผู้ลกระทบรุนแรง 

ต่ออวัยวะและการทำงานในระบบต่างๆ ของร่างกาย และทำให�ผูู้�ป่วยมีโอกาสเสียชีวิตจากภาวะต่างๆ 

ได�  อาทิโอกาสเสียชีวิตจากหัวใจวายถุึงร�อยละ60-75 เน่�องจากหัวใจต�องทำงานหนักในการสูบฉีดเล่อด

ไปเลี�ยงอวัยวะต่างๆ โอกาสเสียชีวิตจากหลอดเล่อดสมองแตกหร่ออุดตันร�อยละ 20-30 มีโอกาสเสีย

ชีวิตจากไตวายร�อยละ 5-10 โอกาสเป็นอัมพาตมากกว่าคนปกติถุึง 5 เท่า ที�สำคัญ่ค่อปัจจุบันมีคนไทย
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เสียชีวิตจากผู้ลพวงของโรคความดันโลหิตสูงปีละ 48,000 ราย เฉลี�ยชั�วโมงละ 5 ราย  และมีคนไทย

เป็นอัมพฤกษ์อัมพาตประมาณ 250,000คน7 รวมทั�งส่งผู้ลต่อคุณภาพชีวิต (quality of life) สุขภาวะ 

อนัสมบรูณแ์ละมคีวามเปน็พลวัตทั�งทางกาย จติใจ สงัคมและจติวญิ่ญ่าณของผูู้�ปว่ยโรคความดันโลหิตสูง

ในเขตรบัผู้ดิชอบของโรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพตำบลหนองจอก อำเภอทา่ยาง  จงัหวดัเพชรบรีุ เน่�องจาก

คุณภาพชีวิตมีผู้ลต่อการดำรงชีวิตประจำวัน และนำไปสู่ความปกติสุขของบุคคล8จากการศึึกษาแนวคิด

เกี�ยวกบัคณุภาพชีวติของผูู้�ที�เจบ็ป่วยด�วยโรคเร่�อรังพบว่า มผีู้ลกระทบที�เกี�ยวข�อง 3 ด�าน ได�แก่ ด�านจิตใจ 

(psychological consequences) ด�านการเงินและการประกอบอาชีพ (financialand professional 

consequences) และด�านร่างกาย (health consequences)3   ซึ่ึ�งการเจ็บป่วยด�วยโรคเร่�อรังเป็นสิ�ง 

ที�อาจหลีกเลี�ยงไม่ได� ทำให�ผูู้�ป่วยจำเป็นต�องเผู้ชิญ่กับอาการของโรค และอาจเกิดภาวะแทรกซึ่�อนจาก 

โรคเร่�อรังที�เป็นอยู่จนส่งผู้ลกระทบต่อการดำเนินชีวิตและอาจทำให�ครอบครัว รวมไปถุึงชุมชนได� 

รบัผู้ลกระทบดังกลา่วด�วย อกีทั�งการเก่�อหนนุทางสังคม (social support) เป็นปฏิสัิมพันธ์ท์ี�เกดิขึ�นจาก 

การที�บคุคลได�รบัความช่วยเหลอ่ระหว่างบคุคลหนึ�งไปยงัอกีบคุคลหนึ�ง ซึ่ึ�งมผีู้ลทำให�เกดิความรู�สกึที�ดต่ีอกนั 

เกิดความเข�าใจ รวมไปถุึงการที�บุคคลรู�สึกว่าตนเองได�รับการยอมรับจากครอบครัว ญ่าติพี�น�อง และพ่อ

แม่ จากทฤษฎีีการเก่�อหนุนทางสังคมพบว่า การสนับสนุนทางสังคมจะทำให�บุคคลได�รับการตอบสนอง

ที�ดีทั�งทางร่างกายและจิตใจ โดยแบ่งแหล่งสนับสนุนทางสังคมไว� 3 กลุ่ม ได�แก่ครอบครัว เพ่�อน และ

บุคคลพิเศึษ9

 จากการทบทวนงานวิจัยที�เกี�ยวข�องพบว่า การที�บุคคลได�รับรู�ถุึงการช่วยเหล่อ สนับสนุน

จากเคร่อข่ายทางสังคมมีผู้ลโดยตรงต่อสุขภาพ (direct effect) ทำให�เกิดความมั�นคงต่อเหตุการณ์

ตา่งๆ ที�เกดิขึ�นในชวีติ ความตระหนกัถุงึคณุคา่ในตนเอง รวมถุงึการสง่ผู้ลตอ่การทำหน�าที�ของภมูคิุ�มกนั

และฮอร์โมนในร่างกาย ส่งผู้ลให�บุคคลมีพฤติกรรมภาวะสุขภาพที�ดีและความผู้าสุก10 และการเก่�อ

หนุนทางสังคมช่วยให�บุคคลเกิดพฤติกรรมการปรับตัวที�ดี11 จะเห็นได�ว่าการเก่�อหนุนทางสังคมเป็นสิ�ง

ที�ช่วยเพิ�มความสามารถุในการต่อสู�กับปัญ่หาที�เกิดขึ�นในชีวิตของบุคคล รวมทั�งเป็นการป้องกันการ

เจ็บป่วย และการช่วยลดความเจ็บป่วยอันเน่�องมาจากความเครียด การเก่�อหนุนทางสังคมช่วยในการ

ปรับพฤติกรรมเพ่�อการผู้่อนคลายและส่งเสริมภาวะสุขภาพที�เอ่�ออำนวยต่อการมีพัฒนาการและการ

มีคุณภาพชีวิตที�ดี ทั�งนี�ต�องมีความต่อเน่�อง เสมอภาค มีคุณภาพ และมีประสิทธิ์ภาพ จึงจะก่อให�เกิด

ประโยชนส์งูสุดกับผูู้�ปว่ยที�เป็นโรคความดันโลหิตสูง12  โดยใช�ทฤษฎีกีารดูแลตนเอง (theory ofself-care)

ของโอเร็ม13 เป็นทฤษฎีีที�อธิ์บายความสัมพันธ์์ระหว่างเง่�อนไขต่างๆ ทางด�านพัฒนาการและการปฏิิบัติ

หน�าที�ของบุคคลกับการดูแลตนเองมากำหนดตัวแปรตามค่อพฤติกรรมสุขภาพของผูู้�ป่วยโรคความดัน 

โลหิตสูง ได�แก่  ด�านการควบคุมอาหาร  ด�านการออกกำลังกาย  ด�านการจัดการความเครียดปัญ่หาการ

ดูแลตนเองของผูู้�ป่วยความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง 

จังหวัดเพชรบุรี โดยผูู้�ป่วยส่วนใหญ่่มีภาวะความเครียดกับการดูแลตนเอง และการปฏิิบัติด�านการ 

รับประทานยา การออกกำลังกายและการควบคุมอาหารไม่ให�ความดันสูงขึ�นด�วยตนเองที�บ�าน
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 จากปัญ่หาดังกล่าวผูู้�วิจัยจึงมีความสนใจศึึกษาปัจจัยที�มีความสัมพันธ์์์กับพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง 

จังหวัดเพชรบุรี  เพ่�อใช�เป็นแนวทางในการพัฒนาวิธ์ีดำเนินการเพ่�อส่งเสริมให�ผูู้�ป่วยความดันโลหิตสูง

สามารถุดแูลตนเองควบคุมความดันโลหิตป้องกันการเกิดภาวะแทรกซึ่�อน และสามารถุดำเนินชวีติประจำวัน 

ได�อย่างปกติมีคุณภาพชีวิตที�ดีอย่างยั�งย่น

วัตถุุประสงค์ของการวิจัย

 เพ่�อศึึกษาความสัมพันธ์์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยนำ ปัจจัยเอ่�อ และปัจจัยเสริมกับ

พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก 

อำเภอท่ายาง  จังหวัดเพชรบุรี

สมมติฐานการวิจัย

 ปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยนำ ปัจจัยเอ่�อ และปัจจัยเสริม กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ 

ผูู้�ปว่ยโรคความดัน โลหติสงู โรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพตำบลหนองจอก อำเภอทา่ยาง  จงัหวดัเพชรบรุี 

มีความสัมพันธ์์ทางบวก

ขอบเขตของการวิจัย   

กลุ่มตัวอย่างในการศึึกษา ค่อผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 

ตำบลหนองจอก อำเภอทา่ยาง  จงัหวดัเพชรบรุ ีจำนวน 140 คน โดยพ่�นที�ใช�ในการศึกึษาวจัิยครั�งนี� หมู่ที� 5 

หมู่ 6 หมู่ที� 7 หมู่ที� 8 หมู่ที� 9 หมู่ที� 10 หมู่ที� 11หมู่ที� 12 และ หมู่ที� 13 ตำบลหนองจอก 

อำเภอท่ายาง  จังหวัดเพชรบุรี  ดำเนินวิจัยระหว่างเด่อนพฤศึจิกายน–ธ์ันวาคม พ.ศึ. 2565



39

วารสารวิชาการและการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี จัักรีรัช
ปีีที่่� 3 ฉบับััที่่� 1 (มกราคม –มถิุนุายน 2566)

กรอบแนวคิดการวิจัย

  ตัวแปรต้น                                          ตัวแปรตาม

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

วิธีดำาเนินการวิจัย

 ชนิดของการวิจัย เป็นการวิจัยสำรวจเชิงพรรณนา (descriptive research) 

 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

 ประชากร ค่อ ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก 

อำเภอท่ายาง  จังหวัดเพชรบุรี

 กลุ่มตัวอย่าง ค่อ ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง (ทุกช่วงวัย) ที�มารับบริการ ณ โรงพยาบาล 

สง่เสรมิสขุภาพตำบลหนองจอก อำเภอทา่ยาง  จงัหวดัเพชรบรีุ ในชว่งเด่อนพฤศึจกิายน-เด่อนธ์นัวาคม 

พ.ศึ. 2565 ใช�วธิ์เีลอ่กกลุม่ตัวอย่างแบบเจาะจง (purposive sampling) ได�กลุ่มตัวอย่าง จำนวน 140  คน 

มีเกณฑ์์คัดเข�า ค่อ เป็นผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที�อยู่ในเขตรับผู้ิดชอบที�ได�รับการวินิจฉัยและ 5 
 

หมูที่ 5 หมู 6  หมูที่ 7  หมูที่ 8 หมูที่ 9 หมูที่ 10 หมูที่ 11หมูที่ 12 และ หมูที่  13 ตําบลหนองจอก 
อําเภอทายาง  จังหวัดเพชรบุรี   ดําเนินวิจัยระหวางเดือนพฤศจิกายน–ธันวาคม พ.ศ. 2565 

 
กรอบแนวคิดการวิจัย 
  ตัวแปรตน                                          ตัวแปรตาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

 
วิธีดําเนินการวิจัย 
 ชนิดของการวิจัยเปนการวิจัยสํารวจเชิงพรรณนา (descriptive research)  
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
ประชากร คือ ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทา
ยาง  จังหวัดเพชรบุร ี
กลุมตัวอยาง คือ ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง (ทุกชวงวัย) ท่ีมารับบริการ ณ โรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง  จังหวัดเพชรบุรี ในชวงเดือนพฤศจิกายน-เดือนธันวาคม พ.ศ. 
2565 ใชวิธีเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง (purposive sampling) ไดกลุมตัวอยาง จํานวน 140  คน 
มเีกณฑคัดเขา คือ เปนผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีอยูในเขตรับผิดชอบที่ไดรับการวินิจฉัยและเขารับ

ปจจัยสวนบุคคล 

เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา 

อาชีพ รายไดตอเดือน การมญีาตสิายตรงท่ีปวยเปน 

โรคความดันโลหิตสูง  โรคประจําตัวเรื้อรัง 

ปจจัยนํา 

-ความรูเก่ียวกับโรคความดันโลหติสูง 

-ทัศนคติเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง 

-การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง 

ปจจัยเอื้อ 

นโยบายการดูแลสุขภาพและการเขาถึงบริการสุขภาพ 

ของผูสูงอายุ 

ปจจัยเสริม 

การไดรบัการสนับสนุนจากสมาชกิในครอบครัว ญาติ พี่นอง 
บุคลากรทางการแพทย เจาหนาทีส่าธารณสุข และ 

จากสมาชิกในชมรมโรคเรื้อรัง 

พฤติกรรมการดูแลตนเองของ 

ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 

พฤติกรรมการควบคุมอาหาร 

พฤติกรรมการออกกําลังกาย 

พฤติกรรมการจัดการความเครยีด 
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เข�ารับบริการจากแพทย์ที� โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก เกณฑ์์คัดออกค่อผูู้�ที�ไม่สามารถุ

เข�าร่วมโครงการวิจัยได�ครบตามเกณฑ์์ที�กำหนดในแต่ละระยะมีการเปลี�ยนแปลงย�ายที�อยู่ในระหว่าง

ดำเนินการวิจัย และมีอาการเจ็บป่วยด�วยโรคที�เป็นอุปสรรคต่อการทำวิจัยหร่อเสียชีวิต

 เคร่่องม่อที่ใช้ในการวิจัย  ประกอบด�วยแบบสอบถุามปัจจัยที�มีความสัมพันธ์์กับพฤติกรรม

การดแูลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหติสงู โรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพตำบลหนองจอก อำเภอทา่ยาง  

จงัหวัดเพชรบุร ี ที�ผูู้�วจิยัสร�างขึ�นโดยพัฒนามาจากงานวิจยัของ ของดรุณ ี ยศึพล14  แบง่ออกเป็น  5 สว่น 

ดังนี�  

 ส่วนที� 1  ข�อมูลทั�วไปของผูู้�ตอบแบบสอบถุาม ประกอบด�วย เพศึ  อายุ สถุานภาพสมรส 

ระดับการศึึกษา อาชีพ และรายได�ต่อเด่อนการมีญ่าติสายตรงที�ป่วยเป็นโรคความดันโลหิตสูง และ 

โรคประจำตัวเร่�อรัง

ส่วนที�  2 ปัจจัยนำ ประกอบด�วย ความรู�เกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง ทัศึนคติเกี�ยวกับ 

โรคความดันโลหิตสูง การรับรู�อุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง ได�แก่ความรู�เกี�ยวกับ 

โรคความดันโลหิตสูง มีลักษณะเป็นเล่อกตอบ ใช่ ไม่ใช่ และไม่ทราบ โดยเล่อกเพียงคำตอบเดียว 

จำนวน 20  ข�อ   

                         ข�อความที�เป็นบวก         ข�อความที�เป็นลบ

  ตอบถุูก  ได� 1 0

  ตอบผู้ิด  ได� 0 1

  ตอบไม่ทราบ ได� 0 0

การแปรผู้ล แบ่งระดับความรู�เร่�องโรคความดันโลหิตสูง แบ่งออกเป็น 3 ระดับ 

  ระดับมาก     ได�คะแนนระหว่าง    13–20

  ระดับปานกลาง   ได�คะแนนระหว่าง    7–12

  ระดับน�อย     ได�คะแนนระหว่าง    0–6

ทัศึนคติเกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง จำนวน 20 ข�อ มีข�อคำถุามเชิงบวก 15 ข�อ ได�แก่ 1,2

,3,4,5,6,7,8,9,10,11,13,15,17,19 มีข�อคำถุามเชิงลบ 5 ข�อ 12, 14, 16,18, 20  จะเป็นคำถุามแบบ

มาตรส่วนประมาณค่า (rating scale) ของ Likert  โดยแบ่งระดับความคิดเห็น ออกเป็น 5 ระดับมาก

ที�สุด มาก ปานกลาง  น�อย และน�อยที�สุด

การรับรู�อุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง จำนวน 25 ข�อ มีข�อคำถุาม 

เชิงบวก 17 ข�อ ได�แก่ 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,13,15,17,19,22,24 มีข�อคำถุามเชิงลบ 8 ข�อ 12, 14, 

16,18, 20,21,23,25 จะเป็นคำถุามแบบมาตรส่วนประมาณค่า (rating scale) ของ Likert โดยแบ่ง

ระดับความคิดเห็น ออกเป็น 5 ระดับค่อ มากที�สุด มาก ปานกลาง น�อย และน�อยที�สุดโดยมีระดับ 

การให�คะแนนดังนี�
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  เห็นด�วยมากที�สุด    ให�คะแนน  5  คะแนน

  เห็นด�วยมาก     ให�คะแนน  4  คะแนน

  เห็นด�วยปานกลาง    ให�คะแนน  3  คะแนน

  เห็นด�วยน�อย     ให�คะแนน  2  คะแนน

  เห็นด�วยน�อยที�สุด  ให�คะแนน  1  คะแนน 

ในการวิเคราะห์ข�อมูล โดยมีเกณฑ์์การแปลความหมายค่าเฉลี�ย ใช�เกณฑ์์ ดังนี�

  ค่าเฉลี�ย  4.51–5.00  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นมากที�สุด

  ค่าเฉลี�ย  3.51–4.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นมาก  

  ค่าเฉลี�ย  2.51–3.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นปานกลาง

  ค่าเฉลี�ย  1.51–2.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นน�อย

  ค่าเฉลี�ย  1.00–1.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นน�อยที�สุด

ส่วนที� 3  ปัจจัยเอ่�อ ประกอบด�วย  นโยบายการดูแลสุขภาพ และการเข�าถุึงบริการสุขภาพ

ของผูู้�ปว่ย ลกัษณะของคำถุาม จำนวน  20  ข�อ จะเปน็คำถุามแบบมาตรสว่นประมาณคา่ (rating scale) 

ของ Likert  โดยแบ่งระดับความคิดเห็น ออกเป็น 5 ระดับ ได�แก่ มากที�สุด มาก ปานกลาง  น�อย และ

น�อยที�สุดโดยมีระดับการให�คะแนนดังนี�

  เห็นด�วยมากที�สุด    ให�คะแนน  5  คะแนน

  เห็นด�วยมาก     ให�คะแนน  4  คะแนน

  เห็นด�วยปานกลาง    ให�คะแนน  3  คะแนน

  เห็นด�วยน�อย     ให�คะแนน  2  คะแนน

  เห็นด�วยน�อยที�สุด  ให�คะแนน  1  คะแนน 

ในการวิเคราะห์ข�อมูล โดยมีเกณฑ์์การแปลความหมายค่าเฉลี�ย ใช�เกณฑ์์ ดังนี�

  ค่าเฉลี�ย  4.51–5.00  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นมากที�สุด

  ค่าเฉลี�ย  3.51–4.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นมาก  

  ค่าเฉลี�ย  2.51–3.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นปานกลาง

  ค่าเฉลี�ย  1.51–2.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นน�อย

  ค่าเฉลี�ย  1.00–1.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นน�อยที�สุด

ส่วนที� 4 ปัจจัยเสริม ประกอบด�วย การได�รับสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว ญ่าติ 

พี�น�อง บุคลากรทางการแพทย์  และเจ�าหน�าที�สาธ์ารณสุข จำนวน 15 ข�อ จะเป็นคำถุามแบบมาตรส่วน

ประมาณค่า (rating scale) ของ Likert โดยแบ่งระดับความคิดเห็น ออกเป็น 5 ระดับ โดยมีระดับ 

การให�คะแนนดังนี�
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  เห็นด�วยมากที�สุด    ให�คะแนน  5  คะแนน

  เห็นด�วยมาก    ให�คะแนน  4  คะแนน

  เห็นด�วยปานกลาง    ให�คะแนน  3  คะแนน

  เห็นด�วยน�อย    ให�คะแนน  2  คะแนน

  เห็นด�วยน�อยที�สุด  ให�คะแนน  1  คะแนน

ในการวิเคราะห์ข�อมูล โดยมีเกณฑ์์การแปลความหมายค่าเฉลี�ย ใช�เกณฑ์์ ดังนี�

   ค่าเฉลี�ย  4.51–5.00  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นมากที�สุด

   ค่าเฉลี�ย  3.51–4.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นมาก  

   ค่าเฉลี�ย  2.51–3.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นปานกลาง

   ค่าเฉลี�ย  1.51–2.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นน�อย

   ค่าเฉลี�ย  1.00–1.50  หมายถุึง มีระดับความคิดเห็นน�อยที�สุด

ส่วนที� 5 พฤติกรรมสุขภาพของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที�มารับบริการที�โรงพยาบาล 

สง่เสริมสุขภาพตำบลหนองจอก  อำเภอทา่ยาง จงัหวดัเพชรบรีุ มจีำนวน 3 ด�าน จำนวน  30 ข�อ ประกอบ

ด�วย ด�านการควบคุมอาหาร ด�านการออกกำลังกายด�านการจัดการความเครียด ลักษณะของคำถุาม 

จะเป็นคำถุามแบบมาตรส่วนประมาณค่า (rating scale) ของ Likert โดยแบ่งระดับความคิดเห็น 

ออกเป็น 5 ระดับ ระดับ  โดยมีระดับการให�คะแนนดังนี�   

  เห็นด�วยมากที�สุด    ให�คะแนน  5  คะแนน

  เห็นด�วยมาก    ให�คะแนน  4  คะแนน

  เห็นด�วยปานกลาง    ให�คะแนน  3  คะแนน

  เห็นด�วยน�อย    ให�คะแนน  2  คะแนน

  เห็นด�วยน�อยที�สุด  ให�คะแนน  1  คะแนน

ในการวิเคราะห์ข�อมูล โดยมีเกณฑ์์การแปลความหมายค่าเฉลี�ย ใช�เกณฑ์์ ดังนี�

   ค่าเฉลี�ย  4.51–5.00  หมายถึุง มีระดับการปฏิิบัติมากที�สุด

   ค่าเฉลี�ย  3.51–4.50  หมายถึุง มีระดับการปฏิิบัติมาก  

   ค่าเฉลี�ย  2.51–3.50  หมายถึุง มีระดับการปฏิิบัติปานกลาง

   ค่าเฉลี�ย  1.51–2.50  หมายถึุง มีระดับการปฏิิบัติน�อย

   ค่าเฉลี�ย  1.00–1.50  หมายถึุง มีระดับการปฏิิบัติน�อยที�สุด 

 การตรวจสอบคุณภาพเคร่่องม่อ ผูู้�วิจัยได�นำแบบสอบถุามมาทำการทดสอบหาค่าความ

ตรงตามเน่�อหา (validity) โดยนำแบบสอบถุามไปให�ผูู้�ทรงคุณวฒุซิึ่ึ�งเปน็ผูู้�เชี�ยวชาญ่ทางด�านสาธ์ารณสุข 

จำนวน 3 ท่าน พิจารณาตรวจสอบความตรงตามเน่�อหาโดยพิจารณาสำนวนภาษาเกณฑ์์การให�คะแนน 

ความถูุกต�องของการวัด ได� คา่ IOC เท่ากบั 1.00 หลังจากนั�นนำแบบสอบถุามไปทดลองใช� (try out) กบั
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กลุ่มผูู้�ป่วยความดันโลหิตสูง ในเขตอำเภอชะอำ ซึ่ึ�งมีลักษณะคล�ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่าง จำนวน 30 คน 

และนำมาหาค่าความเช่�อมั�น (reliability) ด�วยวิธ์กีารหาสัมประสิทธ์ิ�แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 

Alpha Coefficient) ได�ค่าความเช่�อมั�นแบบสอบถุามทั�งฉบับ 0.88 

 การพิทักษ์์สิทธิ�ของกลุ่มตัวอย่าง การวิิจััยครั�งนี้้�ผ่่านี้การพิิจัารณาจัริยธรรมการวิิจััยจัาก

คณะกรรมการพิิจัารณาจัริยธรรมการวิิจััยในี้มนีุ้ษย์ด้้านี้การแพิทย์และสาธารณสุข จัังหวิัด้เพิชรบุุร้ 

รหัสเลขท้�โครงการวิิจััย PBEC No. 36/2565 เม่�อได้้รับุอนีุ้ญาตให้ด้ำเนี้ินี้การวิิจััยแล้วิผ่้้วิิจััยให้ข้อม้ล

แก่กลุ่มตัวิอย่าง โด้ยแจั้งรายละเอ้ยด้เก้�ยวิกับุ จัุด้ประสงค์ การเล่อกกลุ่มตัวิอย่าง การเก็บุรวิบุรวิม

ข้อม้ล ระยะเวิลาการวิิจััย การได้้รับุสิทธิของกลุ่มตัวิอย่าง เช่นี้ สิทธิในี้การได้้รับุข้อม้ลเปิด้เผ่ยทั�ง

ด้้านี้บุวิกและด้้านี้ลบุของการวิิจััย สิทธิท้�จัะตัด้สินี้ใจัด้้วิยตนี้เอง สิทธิท้�จัะได้้รับุการปกปิด้ช่�อ ไม่ให้

ปรากฏ ควิามเป็นี้ส่วินี้ตัวิ และการรักษาควิามลับุ พิร้อมทั�งสิทธิในี้การในี้การตอบุรับุหร่อปฏิเสธการ

เข้าร่วิมวิิจััยครั�งนี้้� กรณ้กลุ่มตัวิอย่างท้�มาเข้าร่วิมการวิิจััยอาจัม้ข้อขัด้แย้งหร่อเป็นี้ท้�สงสัยของชุมชนี้

ในี้การเข้าร่วิมวิิจััย ผ่้้วิิจััยจัะช้�แจังผ่้้นี้ำชุมชนี้ อาสาสมัครสาธารณสุข เพิ่�อป้องกันี้ข้อครหาภายในี้

ชุมชนี้ อ้กทั�งเป็นี้ไปด้้วิยควิามสมัครใจัโด้ยไม่ม้ผ่ลกระทบุต่อสังคมและผ่้้อ่�นี้ในี้สังคม ผ่้้วิิจััยให้สิทธิ

กลุ่มตัวิอย่างในี้การตัด้สินี้ใจัด้้วิยตัวิเองในี้การเข้าร่วิมการวิิจััยและให้กลุ่มตัวิอย่างเซ็็นี้ช่�อเข้าร่วิม

วิิจััย เม่�อกลุ่มตัวิอย่างสมัครใจั แล้วิจัึงด้ำเนี้ินี้การเก็บุรวิบุรวิมข้อม้ลต่อไป

	 การเก็บรวบรวมข้้อมูลด้ำเนี้ินี้การด้ังนี้้�

 1. ช้�แจังถึึงวิัตถึุประสงค์ ขั�นี้ตอนี้ วิิธ้การท้�จัะนี้ำแบุบุสอบุถึามไปให้กลุ่มตัวิอย่างเป็นี้ 

ผ่้้ตอบุแบุบุสอบุถึาม

 2. เก็บุรวิบุรวิมข้อม้ลกลุ่มเป้าหมาย โด้ยม้ขั�นี้ตอนี้ด้ังนี้้�    

  2.1 ผ่้้วิิจััยพิบุผ่้้ป่วิยโรคควิามด้ันี้โลหิตส้งท้�มาตามนี้ัด้ในี้คลินี้ิก ก่อนี้เข้ารับุการตรวิจั 

ผ่้้วิิจััยแนี้ะนี้ำตนี้เองอธิบุายวิัตถึุประสงค์ในี้การศึึกษา ขอควิามร่วิมม่อในี้การเก็บุรวิบุรวิมข้อม้ล  

แจั้งให้กลุ่มตัวิอย่างทราบุวิ่าคำตอบุหร่อข้อม้ลทั�งหมด้ ผ่้้วิิจััยถึ่อวิ่าเป็นี้ควิามลับุ และนี้ำมาใช้ในี้การ

วิิจััยครั�งนี้้�เท่านี้ั�นี้   

  2.2 เม่�อผ่้้ป่วิยยินี้ด้้เป็นี้กลุ่มตัวิอย่าง ผ่้้วิิจััยแจักแบุบุสอบุถึามข้อม้ลส่วินี้บุุคคล และ

แบุบุสอบุถึามเก้�ยวิกับุโรคควิามด้ันี้โลหิตส้งท้�ม้ผ่ลต่อการด้้แลสุขภาพิตนี้เอง จัากนี้ั�นี้อธิบุายวิิธ้ตอบุ

แบุบุสอบุถึาม

  2.3 เม่�อกลุ่มตัวิอย่างตอบุแบุบุสอบุถึามเร้ยบุร้อยแล้วิ ผ่้้วิิจััยตรวิจัสอบุควิาม 

ครบุถึ้วินี้สมบุ้รณ์ของคำตอบุในี้แบุบุสอบุถึาม หากพิบุวิ่าไม่ครบุถึ้วินี้สมบุ้รณ์ผ่้้วิิจััยซ็ักถึามเพิิ�มเติม 

 การวิเคราะห์ข้อมูล ข�อมูลทั�วไปใช�สถุิติเชิงพรรณนา ประกอบด�วย ความถุี� ร�อยละ ค่า

เฉลี�ย และค่าเบี�ยงเบนมาตรฐาน การเปรียบเทียบปัจจัยด�านข�อมูลส่วนบุคคลที�กับพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง ใช�สถุิติการทดสอบค่าที (t- test ) และการวิเคราะห์ความ
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แปรปรวนทางเดียว F –test  ( one – way ANOVA ) การทดสอบความสมัพันธ์ร์ะหว่างปัจจัยส่วนบุคคล 

ปัจจัยนำ ปัจจัยเอ่�อ และปัจจัยเสริมที�มีความสัมพันธ์์กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความ

ดันโลหิตสูง ใช�สถุิติค่าไคสแควร์  การหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์์ของเพียร์สัน (Pearson’s Product 

Moment Correlation Coefficient)  ความหมายของค่าสัมประสิทธ์ิ�สหสัมพันธ์์มีดังนี�

   0.90 ขึ�นไป   หมายถุึง  มีความสัมพันธ์์กันสูงมาก

   0.70 -0.89   หมายถุึง  มีความสัมพันธ์์กันสูง

   0.50 -0.69   หมายถุึง  มีความสัมพันธ์์กันปานกลาง

   0.30-0.49   หมายถุึง  มีความสัมพันธ์์กันต�ำ

   ต�ำกว่า 0.30   หมายถุึง  มีความสัมพันธ์์กันต�ำมาก

ผลการวิจัย

 1.  ปจัจัยส่วนบคุคล พบวา่ กลุม่ตวัอยา่งสว่นใหญ่เ่ปน็เพศึหญ่งิร�อยละ  63.57 อายุ 51 ปขีึ�นไป 

ร�อยละ 55.71 สถุานภาพสมรสแบบคู ่ร�อยละ 70.00  มรีะดับประถุมศึกึษาร�อยละ 61.43 อาชีพเกษตรกร 

ร�อยละ 72.14 มีรายได�ต่อเด่อนระหว่าง 5,000-10,000 บาทร�อยละ 79.29 และมีญ่าติสายตรงที�ป่วย

เป็นโรคความดันโลหิตสูง  ร�อยละ  51.43 และส่วนใหญ่่ไม่มีโรคประจำตัวเร่�อรัง ร�อยละ 85.71 ดังแสดง

ในตารางที� 1 

ตารางที่ 1 แสดงจำนวนและร�อยละ ข�อมูลปัจจัยส่วยบุคคล (n=140)

10 
 

ตารางที่ 1 แสดงจํานวนและรอยละ ขอมูลปจจัยสวยบุคคล (n=140) 
 

ขอมูลปจจัยสวนบุคคล จํานวน (คน) รอยละ 
เพศหญิง  89 63.57 
อายุ 51 ปขึ้นไป   78 55.71 
สถานภาพสมรส   98 70.00 
ระดับประถมศึกษา                  87 61.43 
อาชีพเกษตรกร  101 72.14 
รายไดตอเดือนระหวาง 5,000-10,000 บาท  111 79.29 
มีญาตสิายตรงที่ปวยเปนโรคความดันโลหติสูง   73 51.43 
ไมมโีรคประจําตัวเรื้อรัง   120 85.71 

  
2.  ผลการวิเคราะหขอมูลปจจัยนํา ประกอบดวย ความรูเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง  ทัศนคติ
เก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง  ไดแก  
 2.1 ระดับความรูเรื่องเบาหวานของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง  ที่มารับบริการตรวจ
รักษาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  พบวา กลุม
ตัวอยาง  มีคะแนนความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูงอยูในระดับสูง คิดเปนรอยละ 72.14 ดังแสดงใน
ตารางที่ 2 
 

ตารางที่ 2 แสดงจํานวนและรอยละของระดับคะแนนความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหิต
สูงที่มารับบริการตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัด
เพชรบุรี ( n = 140) 

 

ระดับคะแนนความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูง จํานวน (คน) รอยละ 

1. สูง  (รอยละ 80 ขึ้นไป) 
2. ปานกลาง  (รอยละ 60-79.9) 
3. ต่ํา  (รอยละ 60ลงมา) 

96 
22 
9 

72.14 
22.14 
5.72 

รวม 140 100.00 
   

 2.2ทัศนคติเกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีมารับบริการ
ตรวจรักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  พบวา   
ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง มีทัศนคติเกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูง โดยภาพรวมอยูในระดับมาก

(x�=3.89, SD=0.63) ดังแสดงในตารางท่ี 3 
 
 
 
 
 
 
 

 2. ผู้ลการวิเคราะห์ข�อมูลปัจจัยนำ ประกอบด�วย ความรู�เกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง 

ทัศึนคติเกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง การรับรู�อุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง  

ได�แก่ 

  2.1 ระดับความรู�เร่�องเบาหวานของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง  ที�มารับบริการตรวจ

รักษาที�โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี  พบว่า กลุ่มตัวอย่าง  

มีคะแนนความรู�เร่�องโรคความดันโลหิตสูงอยู่ในระดับสูง คิดเป็นร�อยละ 72.14 ดังแสดงในตารางที� 2
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ตารางท่ี 2   แสดงจำนวนและร�อยละของระดบัคะแนนความรู�เร่�องโรคความดนัโลหติสงูของผูู้�ปว่ยโรคความดนัโลหติสงู 

 ที�มารับบริการตรวจรักษาที�โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุร ี

 (n = 140)

11 
 

ตารางที่ 3 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานทัศนคติเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหติสงู 
(n = 140) 
 

ทัศนคติเกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูปวย 
โรคความดันโลหิตสูง X S.D. 

ระดับ 
ความคิดเห็น 

1. รับประทานอาหารที่มีรสเคม็ทําใหความดันโลหิตของทานสูงข้ึน 3.72 0.68 มาก 
2. เปนโรคความดันโลหิตสูงนานๆ ถาไมไดรับการรักษา มโีอกาสเสี่ยงที่จะ
เปนโรคเสนเลือดตีบ 

3.81 0.66 มาก 

3. โรคความดันโลหิตสูง อาจทําใหเกิดภาวะไตวายได 3.96 0.71 มาก 
4. ความโกรธ อารมณฉุนเฉียว มีสวนทําใหความดันโลหิตสูงข้ึน 3.79 0.45 มาก 
5. ผูปวยโรคความดันโลหติสูงไมจาํเปนตองงดสูบบุหรี ่ 3.74 0.58 มาก 
6. ผูปวยโรคความดันโลหติสูงการดื่มสรุามีผลทําใหเกดิโรคแทรกซอน 3.71 0.78 มาก 
7. โรคความดันโลหิตสูงไมใชโรคทีอ่ันตรายรักษาหายได 3.97 0.62 มาก 
8. การรับประทานอาหารท่ีมีรสเคม็ทําใหระดับความดันโลหติสูงข้ึน 4.43 0.65 มาก 
9. ผูที่มีภาวะเครียดเปนประจําเสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง 3.62 0.47 มาก 
10. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีอายุมากมีโอกาสเกิดอัมพาตได 3.81 0.57 มาก 
11. คนท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูงหามออกกําลังเพราะจะทําให 
ความดันโลหิตสูงข้ึน 3.83 0.67 

 
มาก 

12. การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลเปนประจําเสี่ยงตอการเกิด 
โรคความดันโลหิตสูง 3.86 0.63 

 
มาก 

13.ปวยความดันโลหิตสูง ควรรับประทานยาเปนประจํา 3.98 0.62 มาก 
14. การออกกําลังเปนประจําสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตได 3.67 0.69 มาก 
15. การงดรับประทานไขมัน ไมสามารถปองกันการเกิดเสนเลือดตบีตัน 3.72 0.79 มาก 
16. ถาระดับความดันโลหิตของทานลดอยูในระดับปกติก็ไมจําเปนตองมา
ตรวจตามนัด 4.41 0.59 

 
มาก 

17. ผูที่ปวยเปนความดันโลหิตสูงเปนผูท่ีมีปมดอยเขากับสังคมไดยาก 3.99 0.48 มาก 
18. ผูปวยความดันโลหติสูง ควรมารับการดูแลรักษาตามนดัแพทย  
ทุกครั้ง 3.73 0.69 

 
มาก 

19. ยาสมุนไพรสามารถรักษาโรคความดันโลหิตสูงไดดีกวา 
ยาแผนปจจุบัน 3.71 0.70 

 
มาก 

20. โรคความดันโลหติสูงเกิดจากโรคกรรมเกาไมใชโรคจากการปฏิบติัตัว 4.41 0.65 มาก 
รวม 3.89 0.63 มาก 

  
2.3การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง  ที่มา
รับบริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  
พบวา ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง มีระดับการรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง  

โดยภาพรวมอยูในระดับมากคาเฉลี่ยเทากับ (x�=3.91, SD=0.63) ดังแสดงในตารางท่ี 4 
 
ตารางที่  4  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานการรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงของ

ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง (n = 140) 

10 
 

ตารางที่ 1 แสดงจํานวนและรอยละ ขอมูลปจจัยสวยบุคคล (n=140) 
 

ขอมูลปจจัยสวนบุคคล จํานวน (คน) รอยละ 
เพศหญิง  89 63.57 
อายุ 51 ปขึ้นไป   78 55.71 
สถานภาพสมรส   98 70.00 
ระดับประถมศึกษา                  87 61.43 
อาชีพเกษตรกร  101 72.14 
รายไดตอเดือนระหวาง 5,000-10,000 บาท  111 79.29 
มีญาตสิายตรงที่ปวยเปนโรคความดันโลหติสูง   73 51.43 
ไมมโีรคประจําตัวเรื้อรัง   120 85.71 

  
2.  ผลการวิเคราะหขอมูลปจจัยนํา ประกอบดวย ความรูเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง  ทัศนคติ
เก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง  ไดแก  
 2.1 ระดับความรูเรื่องเบาหวานของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง  ที่มารับบริการตรวจ
รักษาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  พบวา กลุม
ตัวอยาง  มีคะแนนความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูงอยูในระดับสูง คิดเปนรอยละ 72.14 ดังแสดงใน
ตารางที่ 2 
 

ตารางที่ 2 แสดงจํานวนและรอยละของระดับคะแนนความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหิต
สูงที่มารับบริการตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัด
เพชรบุรี ( n = 140) 

 

ระดับคะแนนความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูง จํานวน (คน) รอยละ 

1. สูง  (รอยละ 80 ขึ้นไป) 
2. ปานกลาง  (รอยละ 60-79.9) 
3. ต่ํา  (รอยละ 60ลงมา) 

96 
22 
9 

72.14 
22.14 
5.72 

รวม 140 100.00 
   

 2.2ทัศนคติเกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีมารับบริการ
ตรวจรักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  พบวา   
ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง มีทัศนคติเกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูง โดยภาพรวมอยูในระดับมาก

(x�=3.89, SD=0.63) ดังแสดงในตารางท่ี 3 
 
 
 
 
 
 
 

  2.2 ทัศึนคติเกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที�มา

รับบริการตรวจรักษาที�โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี   

พบว่า ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง มีทัศึนคติเกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก 

(x̅̅ = 3.89, SD = 0.63) ดังแสดงในตารางที� 3

ตารางท่ี 3 ค่าเฉลี�ยและส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐานทัศึนคติเกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 

              (n = 140)
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การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง 

ของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 
X S.D. ระดับ 

ความคิดเห็น 
1. ผูปวยไมไปรับการรักษาอยางตอเน่ือง เนื่องจากคาใชจายสูง 3.63 0.45 มาก 
2. ผูปวยรับประทานยา ที่ไมตอเนื่อง เนื่องจากลืม 3.80 0.58 มาก 
3. ทานไมรับสามารถไปพบหมอตามนัดเนื่องจากไมมีคนพาไป 3.71 0.78 มาก 
4. การไมสามารถควบคุมการรับประทานอาหาร ได เนื่องจากการซือ้อาหาร
รับประทาน 

 
3.82 

 
0.62 

 
มาก 

5. การเลิกสูบบุหรีเ่ปนเรื่องท่ีทําไมได 3.98 0.65 มาก 
6. การเลิกดืม่เครื่องที่มีแอลกอฮอลเปนเรื่องที่ทําไมได 3.87 0.47 มาก 
7. การรับประทานอาหารรสเค็มและรสจัดซึ่งลูกเปนผูจัดการใหไว
รับประทาน 

3.70 0.57 มาก 

8. ทานควบคุมความดันโลหติไดไมดีเน่ืองจากปญหาของคนในครอบครัว ทํา
ใหปญหา 
ภาวะเครียดแกไขไมได 

4.10 0.67 มาก 

9. ทานไมสามารถออกกําลังกายตอเนื่องได เนื่องจากไมมีเวลา 4.12 0.63 มาก 
10. ทานมีอาการนอนไมหลับเนื่องจากการพักผอนไมตรงเวลา 4.15 0.62 มาก 
11. ทานไมสามารถออกกําลังกายตอเนือ่งได 4.20 0.69 มาก 
12. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงไมจําเปนตองงดสูบบหุรี ่ 4.11 0.79 มาก 
13. ถาปลอยใหความดันโลหิตสูงโดยไมรักษาอาจทําใหตาบอดได 3.89 0.59 มาก 
14. ภาวะอวนทําใหความดันโลหิตสูง 3.69 0.45 มาก 
15. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ไมจําเปนตองงดสูบบุหรี ่ 3.81 0.58 มาก 
16. ผูปวยความดันโลหติสูงท่ีอายมุาก มีโอกาสเกิดอัมพาตไดนอย 3.82 0.78 มาก 
17. ผูปวยท่ีปวยเปนโรคความดันโลหิตสูงเปนเวลานานที่มีโอกาส 
พิการได 

3.83 0.62 มาก 

18. โรคความดันโลหติสูงมสีวนทําใหเกิดเสนเลือดแดงใหญท่ีหัวใจแตก 3.78 0.65 มาก 
19. ความโกรธ อารมณฉุนเฉียว มสีวนทําใหความดันโลหติสูงข้ึน 3.73 0.47 มาก 
20. การลดรับประทานไขมันสามารถปองกันการเกิดเสนเลือดตีบตนั 3.92 0.57 มาก 
21. อาหารที่ปรุงจากน้ํามัน พวกปาลม และมะพราวทําใหไขมัน 
ในเลือดสูง 

3.96 0.67 มาก 

22. การรับประทานอาหารที่มรีสเคม็จัดมไีขมันสูงจะทําใหเสนเลือดในสมอง
แตกได 

3.46 0.63 มาก 

23. โรคความดันโลหิตสูง อาจทําใหเกิดไตวาย 3.81 0.62 มาก 
24. การออกกําลังกายโดยใชแรงมากๆ เชน ยกของหนัก แบก หาม จะชวย
ลดความดันโลหิตได 

4.39 0.69 มาก 

25. โรคความดันโลหติสูง เปนโรคอันตรายตอสุขภาพ 4.40 0.79 มาก 
รวม 3.91 0.63 มาก 

 
 
 

 2.3 การรับรู�อุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงของผูู้�ป่วยโรคความดัน

โลหติสงู  ที�มารับบรกิารตรวจรักษาที�โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง จงัหวดั

เพชรบุรี  พบว่า ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง มีระดับการรับรู�อุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดัน

โลหิตสูง  โดยภาพรวมอยู่ในระดับมากค่าเฉลี�ยเท่ากับ (x̅̅ =3.91, SD=0.63) ดังแสดงในตารางที� 4
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ตารางที่ 3 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานทัศนคติเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหติสงู 
(n = 140) 
 

ทัศนคติเกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูปวย 
โรคความดันโลหิตสูง X S.D. 

ระดับ 
ความคิดเห็น 

1. รับประทานอาหารที่มีรสเคม็ทําใหความดันโลหิตของทานสูงข้ึน 3.72 0.68 มาก 
2. เปนโรคความดันโลหิตสูงนานๆ ถาไมไดรับการรักษา มโีอกาสเสี่ยงที่จะ
เปนโรคเสนเลือดตีบ 

3.81 0.66 มาก 

3. โรคความดันโลหิตสูง อาจทําใหเกิดภาวะไตวายได 3.96 0.71 มาก 
4. ความโกรธ อารมณฉุนเฉียว มีสวนทําใหความดันโลหิตสูงข้ึน 3.79 0.45 มาก 
5. ผูปวยโรคความดันโลหติสูงไมจาํเปนตองงดสูบบุหรี ่ 3.74 0.58 มาก 
6. ผูปวยโรคความดันโลหติสูงการดื่มสรุามีผลทําใหเกดิโรคแทรกซอน 3.71 0.78 มาก 
7. โรคความดันโลหิตสูงไมใชโรคทีอ่ันตรายรักษาหายได 3.97 0.62 มาก 
8. การรับประทานอาหารท่ีมีรสเคม็ทําใหระดับความดันโลหติสูงข้ึน 4.43 0.65 มาก 
9. ผูที่มีภาวะเครียดเปนประจําเสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง 3.62 0.47 มาก 
10. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีอายุมากมีโอกาสเกิดอัมพาตได 3.81 0.57 มาก 
11. คนท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูงหามออกกําลังเพราะจะทําให 
ความดันโลหิตสูงข้ึน 3.83 0.67 

 
มาก 

12. การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลเปนประจําเสี่ยงตอการเกิด 
โรคความดันโลหิตสูง 3.86 0.63 

 
มาก 

13.ปวยความดันโลหิตสูง ควรรับประทานยาเปนประจํา 3.98 0.62 มาก 
14. การออกกําลังเปนประจําสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตได 3.67 0.69 มาก 
15. การงดรับประทานไขมัน ไมสามารถปองกันการเกิดเสนเลือดตบีตัน 3.72 0.79 มาก 
16. ถาระดับความดันโลหิตของทานลดอยูในระดับปกติก็ไมจําเปนตองมา
ตรวจตามนัด 4.41 0.59 

 
มาก 

17. ผูที่ปวยเปนความดันโลหิตสูงเปนผูท่ีมีปมดอยเขากับสังคมไดยาก 3.99 0.48 มาก 
18. ผูปวยความดันโลหติสูง ควรมารับการดูแลรักษาตามนดัแพทย  
ทุกครั้ง 3.73 0.69 

 
มาก 

19. ยาสมุนไพรสามารถรักษาโรคความดันโลหิตสูงไดดีกวา 
ยาแผนปจจุบัน 3.71 0.70 

 
มาก 

20. โรคความดันโลหติสูงเกิดจากโรคกรรมเกาไมใชโรคจากการปฏิบติัตัว 4.41 0.65 มาก 
รวม 3.89 0.63 มาก 

  
2.3การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง  ที่มา
รับบริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  
พบวา ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง มีระดับการรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง  

โดยภาพรวมอยูในระดับมากคาเฉลี่ยเทากับ (x�=3.91, SD=0.63) ดังแสดงในตารางท่ี 4 
 
ตารางที่  4  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานการรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงของ

ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง (n = 140) 

ตารางท่ี 3 ค่าเฉลี�ยและส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐานทัศึนคติเกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 

              (n = 140)
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ตารางที่ 3 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานทัศนคติเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหติสงู 
(n = 140) 
 

ทัศนคติเกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูงของผูปวย 
โรคความดันโลหิตสูง X S.D. 

ระดับ 
ความคิดเห็น 

1. รับประทานอาหารที่มีรสเคม็ทําใหความดันโลหิตของทานสูงข้ึน 3.72 0.68 มาก 
2. เปนโรคความดันโลหิตสูงนานๆ ถาไมไดรับการรักษา มโีอกาสเสี่ยงที่จะ
เปนโรคเสนเลือดตีบ 

3.81 0.66 มาก 

3. โรคความดันโลหิตสูง อาจทําใหเกิดภาวะไตวายได 3.96 0.71 มาก 
4. ความโกรธ อารมณฉุนเฉียว มีสวนทําใหความดันโลหิตสูงข้ึน 3.79 0.45 มาก 
5. ผูปวยโรคความดันโลหติสูงไมจาํเปนตองงดสูบบุหรี ่ 3.74 0.58 มาก 
6. ผูปวยโรคความดันโลหติสูงการดื่มสรุามีผลทําใหเกดิโรคแทรกซอน 3.71 0.78 มาก 
7. โรคความดันโลหิตสูงไมใชโรคทีอ่ันตรายรักษาหายได 3.97 0.62 มาก 
8. การรับประทานอาหารท่ีมีรสเคม็ทําใหระดับความดันโลหติสูงข้ึน 4.43 0.65 มาก 
9. ผูที่มีภาวะเครียดเปนประจําเสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง 3.62 0.47 มาก 
10. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีอายุมากมีโอกาสเกิดอัมพาตได 3.81 0.57 มาก 
11. คนท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูงหามออกกําลังเพราะจะทําให 
ความดันโลหิตสูงข้ึน 3.83 0.67 

 
มาก 

12. การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลเปนประจําเสี่ยงตอการเกิด 
โรคความดันโลหิตสูง 3.86 0.63 

 
มาก 

13.ปวยความดันโลหิตสูง ควรรับประทานยาเปนประจํา 3.98 0.62 มาก 
14. การออกกําลังเปนประจําสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตได 3.67 0.69 มาก 
15. การงดรับประทานไขมัน ไมสามารถปองกันการเกิดเสนเลือดตบีตัน 3.72 0.79 มาก 
16. ถาระดับความดันโลหิตของทานลดอยูในระดับปกติก็ไมจําเปนตองมา
ตรวจตามนัด 4.41 0.59 

 
มาก 

17. ผูที่ปวยเปนความดันโลหิตสูงเปนผูท่ีมีปมดอยเขากับสังคมไดยาก 3.99 0.48 มาก 
18. ผูปวยความดันโลหติสูง ควรมารับการดูแลรักษาตามนดัแพทย  
ทุกครั้ง 3.73 0.69 

 
มาก 

19. ยาสมุนไพรสามารถรักษาโรคความดันโลหิตสูงไดดีกวา 
ยาแผนปจจุบัน 3.71 0.70 

 
มาก 

20. โรคความดันโลหติสูงเกิดจากโรคกรรมเกาไมใชโรคจากการปฏิบติัตัว 4.41 0.65 มาก 
รวม 3.89 0.63 มาก 

  
2.3การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง  ที่มา
รับบริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  
พบวา ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง มีระดับการรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง  

โดยภาพรวมอยูในระดับมากคาเฉลี่ยเทากับ (x�=3.91, SD=0.63) ดังแสดงในตารางท่ี 4 
 
ตารางที่  4  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานการรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงของ

ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง (n = 140) 

ตารางที่ 4  ค่าเฉลี�ยและส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐานการรับรู�อุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงของ 

                 ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง (n = 140)
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การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง 

ของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 
X S.D. ระดับ 

ความคิดเห็น 
1. ผูปวยไมไปรับการรักษาอยางตอเน่ือง เนื่องจากคาใชจายสูง 3.63 0.45 มาก 
2. ผูปวยรับประทานยา ที่ไมตอเนื่อง เนื่องจากลืม 3.80 0.58 มาก 
3. ทานไมรับสามารถไปพบหมอตามนัดเนื่องจากไมมีคนพาไป 3.71 0.78 มาก 
4. การไมสามารถควบคุมการรับประทานอาหาร ได เนื่องจากการซือ้อาหาร
รับประทาน 

 
3.82 

 
0.62 

 
มาก 

5. การเลิกสูบบุหรีเ่ปนเรื่องท่ีทําไมได 3.98 0.65 มาก 
6. การเลิกดืม่เครื่องที่มีแอลกอฮอลเปนเรื่องที่ทําไมได 3.87 0.47 มาก 
7. การรับประทานอาหารรสเค็มและรสจัดซึ่งลูกเปนผูจัดการใหไว
รับประทาน 

3.70 0.57 มาก 

8. ทานควบคุมความดันโลหติไดไมดีเน่ืองจากปญหาของคนในครอบครัว ทํา
ใหปญหา 
ภาวะเครียดแกไขไมได 

4.10 0.67 มาก 

9. ทานไมสามารถออกกําลังกายตอเนื่องได เนื่องจากไมมีเวลา 4.12 0.63 มาก 
10. ทานมีอาการนอนไมหลับเนื่องจากการพักผอนไมตรงเวลา 4.15 0.62 มาก 
11. ทานไมสามารถออกกําลังกายตอเนือ่งได 4.20 0.69 มาก 
12. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงไมจําเปนตองงดสูบบหุรี ่ 4.11 0.79 มาก 
13. ถาปลอยใหความดันโลหิตสูงโดยไมรักษาอาจทําใหตาบอดได 3.89 0.59 มาก 
14. ภาวะอวนทําใหความดันโลหิตสูง 3.69 0.45 มาก 
15. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ไมจําเปนตองงดสูบบุหรี ่ 3.81 0.58 มาก 
16. ผูปวยความดันโลหติสูงท่ีอายมุาก มีโอกาสเกิดอัมพาตไดนอย 3.82 0.78 มาก 
17. ผูปวยท่ีปวยเปนโรคความดันโลหิตสูงเปนเวลานานที่มีโอกาส 
พิการได 

3.83 0.62 มาก 

18. โรคความดันโลหติสูงมสีวนทําใหเกิดเสนเลือดแดงใหญท่ีหัวใจแตก 3.78 0.65 มาก 
19. ความโกรธ อารมณฉุนเฉียว มสีวนทําใหความดันโลหติสูงข้ึน 3.73 0.47 มาก 
20. การลดรับประทานไขมันสามารถปองกันการเกิดเสนเลือดตีบตนั 3.92 0.57 มาก 
21. อาหารที่ปรุงจากน้ํามัน พวกปาลม และมะพราวทําใหไขมัน 
ในเลือดสูง 

3.96 0.67 มาก 

22. การรับประทานอาหารที่มรีสเคม็จัดมไีขมันสูงจะทําใหเสนเลือดในสมอง
แตกได 

3.46 0.63 มาก 

23. โรคความดันโลหิตสูง อาจทําใหเกิดไตวาย 3.81 0.62 มาก 
24. การออกกําลังกายโดยใชแรงมากๆ เชน ยกของหนัก แบก หาม จะชวย
ลดความดันโลหิตได 

4.39 0.69 มาก 

25. โรคความดันโลหติสูง เปนโรคอันตรายตอสุขภาพ 4.40 0.79 มาก 
รวม 3.91 0.63 มาก 

 
 
 

ตารางที่ 4  ค่าเฉลี�ยและส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐานการรับรู�อุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูงของ 

                 ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง (n = 140)

12 
 

 
การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง 

ของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 
X S.D. ระดับ 

ความคิดเห็น 
1. ผูปวยไมไปรับการรักษาอยางตอเน่ือง เนื่องจากคาใชจายสูง 3.63 0.45 มาก 
2. ผูปวยรับประทานยา ที่ไมตอเนื่อง เนื่องจากลืม 3.80 0.58 มาก 
3. ทานไมรับสามารถไปพบหมอตามนัดเนื่องจากไมมีคนพาไป 3.71 0.78 มาก 
4. การไมสามารถควบคุมการรับประทานอาหาร ได เนื่องจากการซือ้อาหาร
รับประทาน 

 
3.82 

 
0.62 

 
มาก 

5. การเลิกสูบบุหรีเ่ปนเรื่องท่ีทําไมได 3.98 0.65 มาก 
6. การเลิกดืม่เครื่องที่มีแอลกอฮอลเปนเรื่องที่ทําไมได 3.87 0.47 มาก 
7. การรับประทานอาหารรสเค็มและรสจัดซึ่งลูกเปนผูจัดการใหไว
รับประทาน 

3.70 0.57 มาก 

8. ทานควบคุมความดันโลหติไดไมดีเน่ืองจากปญหาของคนในครอบครัว ทํา
ใหปญหา 
ภาวะเครียดแกไขไมได 

4.10 0.67 มาก 

9. ทานไมสามารถออกกําลังกายตอเนื่องได เนื่องจากไมมีเวลา 4.12 0.63 มาก 
10. ทานมีอาการนอนไมหลับเนื่องจากการพักผอนไมตรงเวลา 4.15 0.62 มาก 
11. ทานไมสามารถออกกําลังกายตอเนือ่งได 4.20 0.69 มาก 
12. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงไมจําเปนตองงดสูบบหุรี ่ 4.11 0.79 มาก 
13. ถาปลอยใหความดันโลหิตสูงโดยไมรักษาอาจทําใหตาบอดได 3.89 0.59 มาก 
14. ภาวะอวนทําใหความดันโลหิตสูง 3.69 0.45 มาก 
15. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ไมจําเปนตองงดสูบบุหรี ่ 3.81 0.58 มาก 
16. ผูปวยความดันโลหติสูงท่ีอายมุาก มีโอกาสเกิดอัมพาตไดนอย 3.82 0.78 มาก 
17. ผูปวยท่ีปวยเปนโรคความดันโลหิตสูงเปนเวลานานที่มีโอกาส 
พิการได 

3.83 0.62 มาก 

18. โรคความดันโลหติสูงมสีวนทําใหเกิดเสนเลือดแดงใหญท่ีหัวใจแตก 3.78 0.65 มาก 
19. ความโกรธ อารมณฉุนเฉียว มสีวนทําใหความดันโลหติสูงข้ึน 3.73 0.47 มาก 
20. การลดรับประทานไขมันสามารถปองกันการเกิดเสนเลือดตีบตนั 3.92 0.57 มาก 
21. อาหารที่ปรุงจากน้ํามัน พวกปาลม และมะพราวทําใหไขมัน 
ในเลือดสูง 

3.96 0.67 มาก 

22. การรับประทานอาหารที่มรีสเคม็จัดมไีขมันสูงจะทําใหเสนเลือดในสมอง
แตกได 

3.46 0.63 มาก 

23. โรคความดันโลหิตสูง อาจทําใหเกิดไตวาย 3.81 0.62 มาก 
24. การออกกําลังกายโดยใชแรงมากๆ เชน ยกของหนัก แบก หาม จะชวย
ลดความดันโลหิตได 

4.39 0.69 มาก 

25. โรคความดันโลหติสูง เปนโรคอันตรายตอสุขภาพ 4.40 0.79 มาก 
รวม 3.91 0.63 มาก 

 
 
 

 2.4 ปัจจัยเอ่�อของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที�มารับบริการตรวจรักษาที�โรงพยาบาล 

ส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี พบว่า โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก  

ค่าเฉลี�ยเท่ากับ (x̅̅ =3.72, SD=0.70) เม่�อพิจารณารายด�านด�านที�มีค่าเฉลี�ยสูงสุด ได�แก่ ด�านการ 

เข�าถุึงบริการสุขภาพของผูู้�ป่วย ค่าเฉลี�ยเท่ากับ (x̅̅ =3.78, SD=0.79) รองลงมา ค่อ ด�านนโยบายการ

ดูแลสุขภาพ (x̅̅ =3.65, SD=0.61) ตามลำดับ ดังแสดงในตารางที� 5
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ตารางที่ 7   คา่เฉลี�ย สว่นเบี�ยงเบนมาตรฐาน ด�านพฤตกิรรมสขุภาพของผูู้�ปว่ยโรคความดนัโลหติสูงที�มารบับรกิารตรวจ 

รักษาที�โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอกอำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี  (n = 140)

14 
 

พิจารณารายดาน พบวา ดานท่ีมีคาเฉลี่ยสูงสุด ไดแก ดานการควบคุมอาหาร (x�=3.79, SD=0.28) 

รองลงมาคือ ดานการออกกําลังกาย(x�=3.66, SD=0.27)และดานการจัดการความเครียด (x�=3.62, 
SD=0.40)ตามลําดับดังแสดงในตารางที่ 7 
 
ตารางที่ 7  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ดานพฤติกรรมสุขภาพของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีมารับบริการ

ตรวจรักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอกอําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  (n = 140) 
 

พฤติกรรมสุขภาพของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง X  S.D. ระดับการปฏิบัติ อันดับที่ 

1. ดานการควบคุมอาหาร 3.79 0.28 มาก 1 
2. ดานการออกกําลังกาย  3.66 0.27 มาก 2 

3. ดานการจัดการความเครียด 3.62 0.40 มาก 3 

รวม 3.69 0.21 มาก  
 

4. ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ปจจัยนํา ปจจัยเอ้ือ และปจจัยเสริมกับพฤติกรรม
การดูแลตนเองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทา
ยาง  จังหวัดเพชรบุรี  พบวาปจจัยสวนบุคคล ไดแกสถานภาพสมรส ระดับการศึกษา และอาชีพ  มี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองเก่ียวโรคความดันโลหิตสูง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05  
ปจจัยนํา ไดแก ทัศนคติและการรับรูเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองเก่ียวโรคความดันโลหิตสูง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 ปจจัยเอ้ือ และปจจัยเสริมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05  
ดังแสดงในตารางที่ 8และ 9 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตารางที่ 8 การเปรียบเทียบปจจัยดานขอมูลสวนบุคคลที่กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง  
โดยการวเิคราะหความแปรปรวนทางเดียว F –test(n=140) 
 
 
 

ตารางที่ 5  ค่าเฉลี�ย ส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐาน ของปัจจัยเอ่�อของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที�มารับบริการตรวจรักษา 

               ที�โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี (n = 140)

ตารางท่ี  6  คา่เฉลี�ย สว่นเบี�ยงเบนมาตรฐาน ด�านปจัจยัเสรมิ ของผูู้�ปว่ยโรคความดนัโลหติสงูที�มารบับรกิารตรวจรกัษา 

              ที�โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอกอำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี  (n = 140)

13 
 

 2.4ปจจัยเอ้ือของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีมารับบริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  พบวา   โดยภาพรวมอยูในระดับมาก 

คาเฉลี่ยเทากับ(x�=3.72, SD=0.70) 3.72 เม่ือพิจารณารายดานดานที่มีคาเฉลี่ยสูงสุด ไดแก   ดาน

การเขาถึงบริการสุขภาพของผูปวย คาเฉลี่ยเทากับ (x�=3.78, SD=0.79) รองลงมา คือ ดานนโยบาย

การดูแลสุขภาพ(x�=3.65, SD=0.61)ตามลําดับ ดังแสดงในตารางที ่5 
 
ตารางที่ 5  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของปจจัยเอื้อของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับ

บริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัด
เพชรบุรี(n = 140) 

 
ปจจัยเอื้อของผูปวยโรคความดนัโลหิตสูง 

 
X S.D. ระดับ 

ความคิดเห็น 
ลําดับท่ี 

1.  ดานนโยบายการดูแลสุขภาพ   3.65 0.61 มาก 2 
2.  ดานการเขาถึงบริการสุขภาพของผูปวย   3.78 0.79 มาก 1 

รวม 3.72 0.70 มาก  

 
           2.5 ปจจัยเสริมของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี พบวา โดยภาพรวมอยูในระดับมาก 

(x�=3.82, SD=0.70) เมื่อพิจารณารายดานดานที่มีคาเฉลี่ยสูงสุดไดแก การไดรับการสนับสนุนจาก
สมาชิกในครอบครัว ญาติ พ่ีนอง บุคลากรทาง   การแพทย เจาหนาที่สาธารณสุข และสมาชิกใน

ชมรมโรคเรื้อรัง (x�=3.98, SD=0.71)รองลงมา คือ การไดรับขอมูลขาวสารจากสื่อตางๆ ดานการ

รับประทานอาหาร(x�=3.66, SD=0.69) ดังแสดงในตารางท่ี 6 
 
ตารางที่ 6 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ดานปจจัยเสริม ของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการตรวจ

รักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอกอําเภอทายาง จังหวดัเพชรบุรี  (n = 140) 
 

ปจจัยเสริมของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 
 X S.D. 

ระดับ 
ความคิดเห็น 

ลําดับท่ี 

1. ดานการไดรับขอมูลขาวสารจากสื่อตางๆ ดานการรับประทาน
อาหาร 

3.66 0.69 มาก 2 

2. ดานการไดรบัการสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว ญาติ  
พ่ีนอง บุคลากรทาง   การแพทย เจาหนาที่สาธารณสุข และ
สมาชิกในชมรมโรคเรื้อรัง 

3.98 0.71 มาก 1 

รวม 3.82 0.70 มาก  

 
 
 3. พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลหนองจอกมีพฤติกรรมการดูแลตนเองโดยรวมอยูในระดับมาก (x�=3.69, SD=0.21) เมื่อ

13 
 

 2.4ปจจัยเอ้ือของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีมารับบริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี  พบวา   โดยภาพรวมอยูในระดับมาก 

คาเฉลี่ยเทากับ(x�=3.72, SD=0.70) 3.72 เม่ือพิจารณารายดานดานที่มีคาเฉลี่ยสูงสุด ไดแก   ดาน

การเขาถึงบริการสุขภาพของผูปวย คาเฉลี่ยเทากับ (x�=3.78, SD=0.79) รองลงมา คือ ดานนโยบาย

การดูแลสุขภาพ(x�=3.65, SD=0.61)ตามลําดับ ดังแสดงในตารางที ่5 
 
ตารางที่ 5  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของปจจัยเอื้อของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับ

บริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัด
เพชรบุรี(n = 140) 

 
ปจจัยเอื้อของผูปวยโรคความดนัโลหิตสูง 

 
X S.D. ระดับ 

ความคิดเห็น 
ลําดับท่ี 

1.  ดานนโยบายการดูแลสุขภาพ   3.65 0.61 มาก 2 
2.  ดานการเขาถึงบริการสุขภาพของผูปวย   3.78 0.79 มาก 1 

รวม 3.72 0.70 มาก  

 
           2.5 ปจจัยเสริมของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอก อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี พบวา โดยภาพรวมอยูในระดับมาก 

(x�=3.82, SD=0.70) เมื่อพิจารณารายดานดานที่มีคาเฉลี่ยสูงสุดไดแก การไดรับการสนับสนุนจาก
สมาชิกในครอบครัว ญาติ พ่ีนอง บุคลากรทาง   การแพทย เจาหนาที่สาธารณสุข และสมาชิกใน

ชมรมโรคเรื้อรัง (x�=3.98, SD=0.71)รองลงมา คือ การไดรับขอมูลขาวสารจากสื่อตางๆ ดานการ

รับประทานอาหาร(x�=3.66, SD=0.69) ดังแสดงในตารางท่ี 6 
 
ตารางที่ 6 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ดานปจจัยเสริม ของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการตรวจ

รักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองจอกอําเภอทายาง จังหวดัเพชรบุรี  (n = 140) 
 

ปจจัยเสริมของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 
 X S.D. 

ระดับ 
ความคิดเห็น 

ลําดับท่ี 

1. ดานการไดรับขอมูลขาวสารจากสื่อตางๆ ดานการรับประทาน
อาหาร 

3.66 0.69 มาก 2 

2. ดานการไดรบัการสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว ญาติ  
พ่ีนอง บุคลากรทาง   การแพทย เจาหนาที่สาธารณสุข และ
สมาชิกในชมรมโรคเรื้อรัง 

3.98 0.71 มาก 1 

รวม 3.82 0.70 มาก  

 
 
 3. พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลหนองจอกมีพฤติกรรมการดูแลตนเองโดยรวมอยูในระดับมาก (x�=3.69, SD=0.21) เมื่อ

 3. พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตำบลหนองจอกมพีฤตกิรรมการดแูลตนเองโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก (x̅̅ =3.69, SD=0.21) เม่�อพิจารณา

รายด�าน พบว่า ด�านที�มีค่าเฉลี�ยสูงสุด ได�แก่ ด�านการควบคุมอาหาร (x̅̅ =3.79, SD=0.28) รองลงมาค่อ 

ด�านการออกกำลังกาย (x̅̅ =3.66, SD=0.27) และด�านการจัดการความเครียด (x̅̅ =3.62, SD=0.40) 

ตามลำดับดังแสดงในตารางที� 7

           2.5 ปัจจัยเสริมของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที�มารับบริการตรวจรักษาที�โรงพยาบาล 
ส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี พบว่า โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก 
(x̅̅ =3.82, SD=0.70) เม่�อพิจารณารายด�านด�านที�มีค่าเฉลี�ยสูงสุดได�แก่ การได�รับการสนับสนุนจาก
สมาชิกในครอบครัว ญ่าติ พี�น�อง บุคลากรทาง   การแพทย์ เจ�าหน�าที�สาธ์ารณสุข และสมาชิกในชมรม
โรคเร่�อรงั (x̅̅ =3.98, SD=0.71)รองลงมา คอ่ การได�รบัข�อมลูขา่วสารจากส่�อตา่งๆ ด�านการรบัประทาน
อาหาร (x̅̅ =3.66, SD=0.69) ดังแสดงในตารางที� 6
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วารสารวิชาการและการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี จัักรีรัช
ปีีที่่� 3 ฉบับััที่่� 1 (มกราคม –มถิุนุายน 2566)

15 
 

ปจจัยสวนบุคคล 
 

พฤติกรรมการดูแลตนเองเกี่ยวโรคความดนัโลหิตสูง    

นอย 
จํานวน 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
  จํานวน 

(รอยละ) 

มาก 
จํานวน 
(รอยละ) 

F df p-value 

สถานภาพสมรส 
-สถานภาพสมรสแบบคู 
-โสด 
-หมาย/หยา  

 
11(4.5) 

20 (20.4) 
8 (3.30) 

 
3 (1.2) 

79 (32.2) 
18 (7.3) 

 
9(3.7) 

41 (16.7) 
26 (10.6) 

21.572* 4 .020 

ระดับการศึกษา 
-ประถมศึกษา 
-มัธยมศึกษาตอนตน 
-มัธยมศึกษาตอนตน/ปวช. 
-ปวส./อนุปรญิญา 
-ปริญญาตร ี

 
39 (15.9)  
19 (7.8) 
5(2.0) 
5(2.0) 
1 (0.4) 

 
57 (23.3)  
21 (8.6) 
12 (4.9) 
8 (3.3) 
2 (0.8) 

 
37 (15.1)  
13 (5.3) 
19 (7.8) 
5 (2.0) 
2(0.8) 

11.450* 0 .017 

อาชีพ 
-เกษตรกร 
-รับราชการ 
- รับจาง 
-ธุรกิจ/คาขาย 

 
20(8.2) 
14 (5.7) 
18(7.3) 
9(3.7) 

 
20(8.2) 
30(12.2) 
12 (4.9) 
14(5.7) 

 
19(7.8) 
16(6.5) 
9(3.7) 
16(6.5) 

26.77* 10 .003 

*มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
 
ตารางที่ 9แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ระหวาง ปจจัยนํา ไดแก ทัศนคติและการรับรูเก่ียวกับโรคความดัน 
โลหิตสูง กับพฤติกรรมการดูแลตนเองเก่ียวโรคความดันโลหิตสูง (n=140) 
 

ปจจัย 
 

พฤติกรรมการดูแลตนเองเกี่ยวโรคความดันโลหิตสูง 

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) p-value 

ปจจัยนํา   
ความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูง 
ทัศนคติเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง 
การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง 

0.04 
0.51* 
0.03 

0.520 
0.042 
0.128 

ปจจัยเอื้อ   
นโยบายการดูแลสุขภาพและการเขาถึงบริการสุขภาพของ
ผูสูงอาย ุ

0.90*  0.016 

ปจจัยเสริม   
การไดรับสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว ญาติพี่นอง 
บุคลากรทางการแพทย เจาหนาท่ีสาธารณสุข และสมาชิกใน
ชมรมโรคเรื้อรัง 

0.36* 
 

0.052 
 

*มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 

 4. ความสัมพันธ์ร์ะหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปจัจัยนำ ปจัจัยเอ่�อ และปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก อำเภอท่ายาง  

จังหวัดเพชรบุรี พบว่าปัจจัยส่วนบุคคล ได�แก่สถุานภาพสมรส ระดับการศึึกษา และอาชีพ มีความ

สมัพนัธ์์ก์บัพฤตกิรรมการดูแลตนเองเกี�ยวโรคความดันโลหิตสงู อยา่งมีนยัสำคัญ่ทางสถิุติที� .05 ปจัจัยนำ 

ได�แก่ ทัศึนคติและการรับรู�เกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง  มีความสัมพันธ์์์กับพฤติกรรมการดูแลตนเอง

เกี�ยวโรคความดันโลหิตสูง อย่างมีนัยสำคัญ่ทางสถุิติที� .05 ปัจจัยเอ่�อ และปัจจัยเสริมมีความสัมพันธ์์์กับ

พฤตกิรรมการดูแลตนเองเกี�ยวกับโรคความดนัโลหิตสอูยา่งมีนยัสำคัญ่ทางสถิุตทิี� .05  ดงัแสดงในตาราง

ที� 8 และ 9

ตารางที ่8  การเปรยีบเทยีบปจัจยัด�านข�อมลูสว่นบคุคลที�กบัพฤตกิรรมการดแูลตนเองของผูู้�ปว่ยโรคความดนัโลหติสงู 

              โดยการวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว F –test (n=140)

15 
 

ปจจัยสวนบุคคล 
 

พฤติกรรมการดูแลตนเองเกี่ยวโรคความดนัโลหิตสูง    

นอย 
จํานวน 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
  จํานวน 

(รอยละ) 

มาก 
จํานวน 
(รอยละ) 

F df p-value 

สถานภาพสมรส 
-สถานภาพสมรสแบบคู 
-โสด 
-หมาย/หยา  

 
11(4.5) 

20 (20.4) 
8 (3.30) 

 
3 (1.2) 

79 (32.2) 
18 (7.3) 

 
9(3.7) 

41 (16.7) 
26 (10.6) 

21.572* 4 .020 

ระดับการศึกษา 
-ประถมศึกษา 
-มัธยมศึกษาตอนตน 
-มัธยมศึกษาตอนตน/ปวช. 
-ปวส./อนุปรญิญา 
-ปริญญาตร ี

 
39 (15.9)  
19 (7.8) 
5(2.0) 
5(2.0) 
1 (0.4) 

 
57 (23.3)  
21 (8.6) 
12 (4.9) 
8 (3.3) 
2 (0.8) 

 
37 (15.1)  
13 (5.3) 
19 (7.8) 
5 (2.0) 
2(0.8) 

11.450* 0 .017 

อาชีพ 
-เกษตรกร 
-รับราชการ 
- รับจาง 
-ธุรกิจ/คาขาย 

 
20(8.2) 
14 (5.7) 
18(7.3) 
9(3.7) 

 
20(8.2) 
30(12.2) 
12 (4.9) 
14(5.7) 

 
19(7.8) 
16(6.5) 
9(3.7) 
16(6.5) 

26.77* 10 .003 

*มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
 
ตารางที่ 9แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ระหวาง ปจจัยนํา ไดแก ทัศนคติและการรับรูเก่ียวกับโรคความดัน 
โลหิตสูง กับพฤติกรรมการดูแลตนเองเก่ียวโรคความดันโลหิตสูง (n=140) 
 

ปจจัย 
 

พฤติกรรมการดูแลตนเองเกี่ยวโรคความดันโลหิตสูง 

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) p-value 

ปจจัยนํา   
ความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูง 
ทัศนคติเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง 
การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง 

0.04 
0.51* 
0.03 

0.520 
0.042 
0.128 

ปจจัยเอื้อ   
นโยบายการดูแลสุขภาพและการเขาถึงบริการสุขภาพของ
ผูสูงอาย ุ

0.90*  0.016 

ปจจัยเสริม   
การไดรับสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว ญาติพี่นอง 
บุคลากรทางการแพทย เจาหนาท่ีสาธารณสุข และสมาชิกใน
ชมรมโรคเรื้อรัง 

0.36* 
 

0.052 
 

*มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
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ตารางที ่9  แสดงค่าสัมประสิทธ์ิ�สหสัมพนัธ์ ์ระหว่าง ปจัจยันำ ได�แก่ ทศัึนคติและการรับรู�เกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง  

              กับพฤติกรรมการดูแลตนเองเกี�ยวโรคความดันโลหิตสูง (n=140)

อภิปรายผลการวิจัย

 1. ปัจจัยส่วนบุคคลของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง ส่วนใหญ่่เป็นเพศึหญ่ิง อายุ 51 ปีขึ�นไป 

สถุานภาพสมรส มีระดับประถุมศึึกษา อาชีพเกษตรกร  มีรายได�ต่อเด่อนระหว่าง 5,000-10,000 บาท 

และมญี่าตสิายตรงที�ป่วยเป็นโรคความดนัโลหติสงู และสว่นใหญ่ไ่มม่โีรคประจำตวัเร่�อรงั  และมทีศัึนคติ

อยูใ่นระดบัมาก ทั�งนี�เปน็เพราะวา่ผูู้�ปว่ยสว่นใหญ่ม่ญี่าติสายตรงเปน็โรคความดนัโลหิตสูงอยูแ่ล�ว ทำให�มี

การเตรยีมการดแูลตนเองในโรคความดนัโลหติสงู สอดคล�องกบังานวจัิยของดรณุ ียศึพล14 ที�ศึกึษาปจัจยั

ที�มคีวามสัมพันธ์กั์บพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูู้�สงูอายุที�ปว่ยเป็นโรคความดันโลหิตสงูพบว่า ปจัจยัชวี

สังคมกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่่เป็นเพศึหญ่ิง มีอายุระหว่าง 60-65 ปี สถุานภาพคู่สมรส มีการศึึกษาระดับ

ประถุมศึึกษา  มีรายได�เฉลี�ยต่อเด่อนต�ำกว่า 5,000 บาท มีญ่าติสายตรงที�ป่วยเป็นโรคความดันโลหิตสูง 

และไมม่โีรคประจำตวัเร่�อรงั  มทีศัึนคตอิยูใ่นระดบัมาก   ด�านปจัจยันำ  พบวา่ สว่นใหญ่ม่คีะแนนความรู� 

เร่�องโรคความดันโลหิตสูงอยู่ในระดับสูง ทั�งนี�เป็นเพราะว่าผูู้�ป่วยมีการดูแลตนเองเกี�ยวกับโรคความดัน

โลหิตสูงมาในระยะเวลายาวนานส่งผู้ลทำให�มีการหาความรู�เกี�ยวกับโรคความโลหิตสูงส่งผู้ลทำให�ผูู้�ป่วย

มีความรู�เกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง อยู่ในระดับสูง ซึ่ึ�งสอดคล�องกับงานวิจัยของสมรัตน์  ขำมาก15   

ที�พบวา่ผูู้�ปว่ยโรคความดันโลหติสงูสว่นใหญ่ ่มคีวามรู�เกี�ยวกบัโรคความดันโลหติสงูในระดับสูง  และการ

รับรู��อุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง โดยรวมอยู่ในระดับมาก ปัจจัยเอ่�อ และปัจจัย

เสรมิโดยภาพรวมอยูใ่นระดับมาก  ทั�งนี�อาจเป็นเพราะว่าผูู้�ปว่ยมกีารรบัรู�ในโรคนี� รวมทั�งมกีารพฤติกรรม

การดแูลตนเองเปน็เวลานานแล�วจงึสง่ผู้ลทำให�ผูู้�ปว่ยมดี�านทศัึนคตอิยูใ่นระดบัมาก และการรบัรู��อุปสรรค

15 
 

ปจจัยสวนบุคคล 
 

พฤติกรรมการดูแลตนเองเกี่ยวโรคความดนัโลหิตสูง    

นอย 
จํานวน 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
  จํานวน 

(รอยละ) 

มาก 
จํานวน 
(รอยละ) 

F df p-value 

สถานภาพสมรส 
-สถานภาพสมรสแบบคู 
-โสด 
-หมาย/หยา  

 
11(4.5) 

20 (20.4) 
8 (3.30) 

 
3 (1.2) 

79 (32.2) 
18 (7.3) 

 
9(3.7) 

41 (16.7) 
26 (10.6) 

21.572* 4 .020 

ระดับการศึกษา 
-ประถมศึกษา 
-มัธยมศึกษาตอนตน 
-มัธยมศึกษาตอนตน/ปวช. 
-ปวส./อนุปรญิญา 
-ปริญญาตร ี

 
39 (15.9)  
19 (7.8) 
5(2.0) 
5(2.0) 
1 (0.4) 

 
57 (23.3)  
21 (8.6) 
12 (4.9) 
8 (3.3) 
2 (0.8) 

 
37 (15.1)  
13 (5.3) 
19 (7.8) 
5 (2.0) 
2(0.8) 

11.450* 0 .017 

อาชีพ 
-เกษตรกร 
-รับราชการ 
- รับจาง 
-ธุรกิจ/คาขาย 

 
20(8.2) 
14 (5.7) 
18(7.3) 
9(3.7) 

 
20(8.2) 
30(12.2) 
12 (4.9) 
14(5.7) 

 
19(7.8) 
16(6.5) 
9(3.7) 
16(6.5) 

26.77* 10 .003 

*มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
 
ตารางที่ 9แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ระหวาง ปจจัยนํา ไดแก ทัศนคติและการรับรูเก่ียวกับโรคความดัน 
โลหิตสูง กับพฤติกรรมการดูแลตนเองเก่ียวโรคความดันโลหิตสูง (n=140) 
 

ปจจัย 
 

พฤติกรรมการดูแลตนเองเกี่ยวโรคความดันโลหิตสูง 

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) p-value 

ปจจัยนํา   
ความรูเรื่องโรคความดันโลหิตสูง 
ทัศนคติเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง 
การรับรูอุปสรรคและความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง 

0.04 
0.51* 
0.03 

0.520 
0.042 
0.128 

ปจจัยเอื้อ   
นโยบายการดูแลสุขภาพและการเขาถึงบริการสุขภาพของ
ผูสูงอาย ุ

0.90*  0.016 

ปจจัยเสริม   
การไดรับสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว ญาติพี่นอง 
บุคลากรทางการแพทย เจาหนาท่ีสาธารณสุข และสมาชิกใน
ชมรมโรคเรื้อรัง 

0.36* 
 

0.052 
 

*มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
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และความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสงู ปจัจยัเอ่�อ และปัจจยัเสริมโดยรวมอยูใ่นระดับมาก สอดคล�อง

กับงานวิจัยของ นาตยา ดวงประทุม16  ที�ศึึกษาการรับรู�ส่วนบุคคลของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง พบ

ว่ามีการรับรู�ส่วนบุคคลเกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง ปัจจัยเอ่�อ และปัจจัยเสริม อยู่ในระดับมาก

 2.  พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 

ตำบลหนองจอก  มีพฤติกรรมการดูแลตนเองโดยรวมอยู่ในระดับมาก เม่�อพิจารณารายด�าน พบว่า 

ด�านที�มีค่าเฉลี�ยสูงสุด ได�แก่ ด�านการควบคุมอาหาร รองลงมาค่อ ด�านการออกกำลังกาย และด�าน

การจัดการความเครียด ทั�งนี�อาจเป็นเพราะว่า ผูู้�ป่วยสนใจในการดูแลตนเองทั�งด�านการควบคุมอาหาร  

การออกกำลังกาย และสามารถุจัดการความเครียดของตนเองได�จึงส่งทำให�ผู้ลของพฤติกรรมการดูแล

ตนเองโดยรวมอยู่ในระดับมาก   ซึ่ึ�งสอดคล�องกับงานวิจัยของศึศึิธ์ร ตันติเอกรัตน์17 ที�ศึึกษาพฤติกรรม

การดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง พบว่า ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง มีพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพตนเองโดยรวมทั�ง 3 ด�าน อยู่ในระดับมาก ได�แก่ พฤติกรรมการรับประทานอาหาร พฤติกรรม

การออกกำลังกาย และพฤติกรรมการจัดการความเครียด

 3. ความสัมพันธ์์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยนำ ปัจจัยเอ่�อ และปัจจัยเสริมกับพฤติกรรม

การดูแลตนเองของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหนองจอก 

อำเภอท่ายาง จังหวัดเพชรบุรี  พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคล ได�แก่สถุานภาพสมรส ระดับการศึึกษา และ

อาชีพ  มีความสัมพันธ์์กับพฤติกรรมการดูแลตนเองเกี�ยวโรคความดันโลหิตสูง ปัจจัยนำ ได�แก่ ทัศึนคติ

และการรับรู�เกี�ยวกบัโรคความดันโลหิตสงู มคีวามสัมพันธ์กั์บพฤตกิรรมการดูแลตนเองเกี�ยวโรคความดัน

โลหิตสูง ปัจจัยเอ่�อ และปัจจัยเสริมมีความสัมพันธ์์กับพฤติกรรมการดูแลตนเองเกี�ยวโรคความดันโลหิต

สูงเช่นกัน สอดคล�องกับงานวิจัยของสมรัตน์  ขำมาก15 ที�ได�ศึึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูู้�ป่วย

โรคความดันโลหิตสูง พบว่า ผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงส่วนใหญ่่ มีความรู�เกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง

ในระดับสูง ร�อยละ 86.20และมีพฤติกรรมการดูแลตนเองที�เหมาะสมในระดับสูง ร�อยละ 94.82 ผูู้�ป่วย

โรคความดันโลหิตสูง ที�เข�าร่วมกิจกรรมกลุ่มเพ่�อนช่วยเพ่�อนต่างกัน มีพฤติกรรมการดูแลตนเองแตก

ต่างกันอย่างมีนัยสำคัญ่ทางสถุิติ ที�ระดับ.05 

ข้อเสนอแนะ

 ข�อเสนอแนะจากผู้ลการวิจัย

 1. เจ�าหน�าที�สาธ์ารณสุขและหน่วยงานที�เกี�ยวข�อง ควรมีการส่งเสริมด�านความรู� ทัศึนคติ 

ของผูู้�ป่วยและญ่าติเกี�ยวกับการดูแลและการป้องกันตนเองเกี�ยวกับโรคความดันโลหิตสูง ส่งเสริม 

การทำกิจกรรมต่างๆในชีวิตประจำวัน และมีการจัดกิจกรรมเพ่�อเพิ�มความสัมพันธ์์ของผูู้�ป่วยโรค 

ความดันโลหิตสูงกับบุคคลอ่�นในสังคม 

 2. ด�านนโยบาย ควรมีแนวทางในการสร�างรูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตโดยขับเคล่�อน
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สังคมสร�างสังคมที�ทุกคนอยู่ร่วมกันได�อย่างปลอดภัยและมีความสุข ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของจตุพลัง 

“ภาครัฐ ภาคเอกชน องค์กรชุมชน และท�องถุิ�น” เน�น “การสร�าง นำซึ่่อม” เพ่�อให�ผูู้�ป่วยโรคความ 

ดันโลหิตสูง สามารถุดูแลตนเองให�ได�นานที�สุด รวมถุึงการเตรียมความพร�อมในระบบเศึรษฐกิจ สังคม 

และบริการสุขภาพภายใต�บริบทของสังคมสูงวัย

 ข�อเสนอแนะในการทำวิจัยครั�งต่อไป 

 ควรมีศึึกษาวิจัยเกี�ยวกับคุณภาพชีวิตของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงให�ครอบคลุมตัวแปร  

ด�านร่างกาย ด�านจิตใจ ด�านความสัมพันธ์์ทางสังคม และด�านสิ�งแวดล�อม รวมถุึงการพัฒนาโปรแกรม

สุขศึึกษาการดูแลสุขภาพของผูู้�ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที�มีประสิทธ์ิภาพ
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