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บทคััดย่่อ
	 การศึึกษาครั้้�งน้ี้�มีีวััตถุุประสงค์์เพ่ื่�อศึึกษาผลของโปรแกรมการส่่งเสริิมความสามารถตนเองในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม

สุุขภาพของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููง จัังหวััดชลบุุรีี กลุ่่�มตััวอย่่างมีีจำำ�นวน 60 คนเป็็นผู้�ป่่วยกลุ่่�มทดลอง 30 คนและกลุ่่�มควบคุุม 

30 คน ซ่ึ่�งกลุ่่�มทดลองใช้้กิจกรรมการส่่งเสริิมความสามารถตนเองในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขภาพ ส่่วนกลุ่่�มควบคุุมไม่่ได้้เข้้าร่่วม

โปรแกรม วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิเชิิงพรรณนาและเปรีียบเทีียบผลระหว่างกลุ่่�ม สถิิติิที่่�ใช้้คืือ Independent samples t – test 

	 ผลการศึึกษาพบว่่า กลุ่่�มทดลองมีีการรัับรู้้�ความสามารถตนเองเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่าง

มีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ p<0.05 ความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีี

นััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ p<0.05 พฤติิกรรมสุขภาพเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทาง

สถิิติิที่่�ระดัับ p<0.05 จึึงควรส่่งเสริิมให้้มีีการนำำ�โปรแกรมการส่่งเสริิมความสามารถตนเองในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขภาพน้ี้� 

ไปประยุุกต์์ใช้้โดยจััดเป็็นโครงการส่่งเสริิมสุขภาพและปรัับให้้เหมาะสมในหน่วยงานอื่�นๆ ต่่อไป
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The Effects of the Program to Promote Self-Efficacy in Changing 
Health Behaviors of Hypertension Patients in Chonburi Province
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Abstract
	 This study was aimed to study the effects of self-efficacy promotion program in changing health behavior for 

hypertensive patients in Chonburi Province. There were 60 patients included in this study: 30 patients in the experimental 

group and 30 patients in the control group. The experimental group used activities to promote self-efficacy in changing 

health behavior, while the control group did not participate in the program. Data were analyzed using descriptive 

statistics and results were compared between groups. The statistics used were Independent samples t – test.

	 The results showed that the experimental group had a higher self-efficacy perception than before the experiment 

and more than the control group with statistical significance at p<0.05 level. The expectation of performance increased 

more than before the experiment and more than the control group with statistical significance at p<0.05 level. Health 

behavior increased more than before the experiment and more than the control group with statistical significance at 

p<0.05 level. Therefore, this self-efficacy promotion program shall be applied to promote health
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บทนำำ�
	 โรคความดัันโลหิิตสููงเป็็นโรคไม่ติ่ิดต่อเรื้้�อรัังที่่�เป็็นปัญหา
สาธารณสุุขที่่�สำำ�คััญทั่่�วโลก ในปัจจุบัันประชากรทั่่�วโลกป่่วย
เป็็นโรคความดัันโลหิิตสููงเกืือบ 1 พัันล้้านคน และเป็็นสาเหตุ
ทำำ�ให้้เสีียชีีวิตสููงถึึง 7.5 ล้้านคนและคาดว่าในปี 2568 ความ
ชุุกของผู้้�ป่่วยจะเพิ่่�มขึ้้�นเป็็น 1.56 พัันล้้านคน สมาพัันธ์ความ
ดัันโลหิิตสููงโลก (World Hypertension League) และสมาคม
โรคความดัันโลหิิตสููงนานาชาติิ (International Society of 
Hypertension) ได้้กำำ�หนดให้้วัันที่่� 17 พฤษภาคมของทุุกปีีเป็็นวััน
ความดัันโลหิิตสููงโลก โดยมีีเป้้าหมายเพ่ื่�อส่ื่�อสารและสร้้างกระแส
ให้้ประชากรทั่่�วโลกเพิ่่�มความตระหนัักต่่อโรคความดัันโลหิิตสููง1

	 ประเทศไทยในปี พ.ศ. 2564 ได้้เริ่่�มเข้้าสู่่�สัังคมผู้�สููงอายุุ
อย่่างสมบููรณ์์ เม่ื่�อผู้้�สููงอายุุมีีอายุุมากขึ้้�นระบบต่่าง ๆ ใน
ร่่างกายเกิิดความเส่ื่�อมถอย ได้้แก่่ ระบบการไหลเวีียนโลหิิต
 ระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ ระบบการมองเห็็น ระบบการได้้ยิน 
เป็็นต้้น โดยเฉพาะโรคความดัันโลหิิตสููงเป็็นปัญหาสุุขภาพ
ที่่�สำำ�คััญเช่่นกััน จากการสำำ�รวจสุขภาพประชาชนไทยในปี พ.ศ. 
2562 - 2563 พบว่่า โรคความดัันโลหิิตสููงมีีความชุกต่ำำ��สุด
ในกลุ่่�มอายุุ 15-29 ปีี พบประมาณร้้อยละ 3.30 จากน้ั้�นจะ
เพิ่่�มขึ้้�นตามอายุแุละสููงสุุดในกลุ่่�มอายุ ุ 80 ปีีขึ้้�นไป พบประมาณ
ร้้อยละ 76.802 จะเห็็นได้้ว่าโรคความดัันโลหิิตสููงมัักมีีแนวโน้้ม
เพิ่่�มขึ้้�นตามอายุุและส่่วนใหญ่มัักพบในผู้�สููงอายุุ เน่ื่�องจาก
การเปลี่่�ยนแปลงตามวััยในผู้�สููงอายุุทำำ�ให้้หลอดเลืือดมีีการแข็็ง
ตััวและความยืืดหยุ่่�นลดลง ส่่งผลให้้มีีแรงต้้านทานภายในหลอด
เลืือดส่วนปลายเพิ่่�มขึ้้�นทำำ�ให้้ระดัับความดัันโลหิิตสููงขึ้้�น ซ่ึ่�งหาก
ไม่่สามารถควบคุมุความดัันโลหิิตได้้จะก่อ่ให้้เกิิดภาวะแทรกซ้้อน
ตามมา ได้้แก่่ โรคหััวใจและหลอดเลืือด โรคหลอดเลืือดสมอง โรค
ไตเรื้้�อรััง และเป็น็สาเหตุขุองการเสีียชีีวิตและความพิกิารตามมา3

	 จัังหวััดชลบุุรีีเป็็นจัังหวััดที่่�อยู่่�ในภาคตะวัันออกของ
ประเทศไทยโดยมีีการพััฒนาทางด้้านด้้านเศรษฐกิิจและรวมถึง
ด้้านการท่่องเที่่�ยว โดยเฉพาะด้้านอุตสาหกรรมทำำ�ให้้เกิิดการ
เปลี่่�ยนแปลงจากสัังคมเกษตรกรรมเป็น็สัังคมอุตุสาหกรรมและ
มีีแรงงานจากต่่างถิ่่�นและต่่างชาติิเข้้ามาอาศััยจำำ�นวนมากขึ้้�น
จากการดำำ�เนิินชีีวิตที่่�เปลี่่�ยนแปลงไป จากเดิิมประชาชนส่วนใหญ่
มีีอาชีีพเกษตรกรรม เช่่น ทำำ�นา เล้ี้�ยงปลา เล้ี้�ยงกุ้้�ง เป็็นต้้น
ปััจจุบัันประชาชนมีีอาชีีพรัับจ้้างในโรงงานอุตสาหกรรมเพิ่่�มมากขึ้้�น 
พฤติิกรรมการออกกำำ�ลัังกายลดลง การบริิโภคอาหารเป็็น
อาหารสำำ�เร็็จรููปจากตลาดและร้้านสะดวกซื้้�อทำำ�ให้้เกิิดโรค
ความดัันโลหิิตสููงเพิ่่�มขึ้้�นทุกปีี จากผลการสำำ�รวจจำำ�นวนผู้�ป่่วย
โรคความดัันโลหิิตสููงพบว่่า ในปี พ.ศ. 2564 มีีผู้�ป่่วยโรคความดััน
โลหิิตสููงจำำ�นวน 138,687 ราย ในปี พ.ศ.  2565 พบผู้้�ป่่วยจำำ�นวน 
141,823 รายและ ในปี พ.ศ. 2566 พบผู้้�ป่่วยจำำ�นวน 146,544 ราย4

	 คณะผู้้�วิิจััยจึึงมีีความสนใจศึึกษาผลของโปรแกรม
การส่่งเสริิมความสามารถตนเองในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม
สุุขภาพของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููง จัังหวััดชลบุุรีี โดยรวบรวม
แนวคิด งานวิจัิัยที่่�เกี่่�ยวข้้องและใช้้กรอบแนวคิดิทฤษฎีีความสามารถ
ตนเอง5 เพ่ื่�อให้้ผู้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููงรัับรู้้�ความสามารถ
ของตนเองและความคาดหวัังในผลลััพธ์ที่่� จะเ กิิดขึ้้�น
 การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมในการป้้องกัันและลดภาวะ
แทรกซ้้อนจากโรคที่่�เป็็นอยู่่�เป็็นสิ่่�งสำำ�คััญ เน่ื่�องจากผู้้�ป่่วยส่่วน
มากมีีโรคประจำำ�ตััวหลายโรคและผู้้�ป่่วยบางส่่วนยัังขาด
ความรู้� ความเข้้าใจที่่�ถููกต้้องและเหมาะสมต่่อโรคที่่�เป็็นอยู่่� 
การทำำ�ให้้ผู้�ป่่วยรัับรู้้�ความสามารถของตนเองและความคาด
หวัังในผลลััพธ์ที่่�เกิิดขึ้้�น ส่่งผลให้้ผู้�ป่่วยเกิิดความพึงพอใจใน
การดำำ�เนิินชีีวิตสามารถดููแลสุขุภาพตนเองทำำ�ให้้มีีคุณภาพชีีวิติ
ที่่�ดีีต่อไป	
วััตถุุประสงค์์การวิิจััย
	 การวิิจััยคร้ั้�งน้ี้�เพ่ื่�อศึึกษาผลของโปรแกรมการส่่งเสริิม
ความสามารถตนเองในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขภาพของ
ผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููง จัังหวััดชลบุุรีีโดยประยุุกต์์ใช้้ทฤษฎีี
ความสามารถตนเองของแบนดููร่า6 มีีการเปรีียบเทีียบผล 
ดัังต่่อไปน้ี้�
	 1. เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบความแตกต่่างของการรัับรู้้�ความสามารถ
ตนเองระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ก่่อนและหลััง
การทดลอง 
	 2. เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบความแตกต่่างของความคาดหวััง
ต่่อผลการปฏิิบััติระหว่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ก่่อน
และหลัังการทดลอง 
 	 3. เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบความแตกต่่างของพฤติิกรรม
สุุขภาพระหว่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ก่่อนและ
หลัังการทดลอง 
สมมติิฐานการวิิจััย
 	 1. หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีกีารรัับรู้้�ความสามารถ
ตนเองเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม
	 2. หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีความคาดหวัังต่่อ
ผลการปฏิิบััติเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนทดลองและมากกว่่ากลุ่่�ม
ควบคุุม	  
	 3. หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีพฤติิกรรมสุขภาพ
เพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม
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	 การวิิจััยคร้ั้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยกึ่่�งทดลอง (Quasi - experim-
mental research) ในลัักษณะรููปแบบ 2 กลุ่่�มที่่�มีกีารวััดผลก่่อน
และหลัังการทดลอง (Two group pretest - posttest control 
group design) ซ่ึ่�งผู้้�วิิจััยได้้ดำำ�เนิินการ 3 ข้ั้�นตอนดัังต่่อไปน้ี้�
	 1. ระยะเตรีียมการ 
	 โดยศึึกษาบริิบท วิิเคราะห์์ปััญหา สถานการณ์์ 
การศึึกษาค้้นคว้้าและทบทวนวรรณกรรมจากเอกสารตำำ�รา 
งานวิจััย วิิทยานิิพนธ์ ขออนุุมััติทำำ�วิจััยต่่อคณะกรรมาธิิการ
การวิิจััย และเตรีียมเครืือข่่ายการทำำ�งานต่างๆ โดยเน้้นความ
ร่่วมมืือและสร้้างสััมพัันธภาพที่่�ดีีในการทำำ�งานวิจััยร่่วมกัันเพ่ื่�อ
นำำ�ไปสู่่�การจััดลำำ�ดัับความสำำ�คััญในการแก้้ปัญหาและแนวทาง
การดำำ�เนิินงาน
	 2. ระยะดำำ�เนิินการ 
	 คณะผู้้�วิิจััยเข้้าพบกลุ่่�มตััวอย่่าง แนะนำำ�ตััว ช้ี้�แจงวััตถุุประสงค์์
ของการวิิจััยและขออนุุญาตในการตอบแบบสอบถามเพ่ื่�อเก็็บ
ข้้อมููลพร้้อมทั้้�งช้ี้�แจงการพิทิัักษ์์สิิทธิ์์�ของผู้้�ร่่วมวิจัิัย และแบ่ง่กลุ่่�ม 
2 กลุ่่�มคืือ กลุ่่�มทดลอง และกลุ่่�มควบคุุมกลุ่่�มละ 30 คน โดย
ใช้้โปรแกรมส่งเสริิมความสามารถของตนเองในการปรัับเปลี่่�ยน
พฤติิกรรมสุขภาพของผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ดัังภาพที่่� 2
	 3. ระยะประเมิินผล
	นำ ำ�แบบสอบถามมาตรวจสอบความครบถ้้วนอย่่าง
ละเอีียด ทำำ�การตรวจให้้คะแนนแบบสอบถาม บัันทึกข้้อมููลและ
วิิเคราะห์์ด้้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์์พร้้อมสรุุปผลคะแนน

ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง 
	 ประชากร คืือ ผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููงที่่�มีีอายุุต้ั้�งแต่่ 
40 ปีีขึ้้�นไป สามารถช่วยเหลืือตััวเองได้้ ไม่่มีีปัญหาด้้านการพููด 
การฟัังและการเขีียน มีีทั้�งเพศหญิงและเพศชายอาศััยอยู่่�ใน

จัังหวััดชลบุุรีี จำำ�นวน 141,788 คน4

 	 กลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงที่่�คััดเลืือก
ได้้จากโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุขภาพตำำ�บล หนองไม้้แดง จัังหวััด
ชลบุุรีี จำำ�นวน 60 คน 
เกณฑ์์ในการคััดเข้้า (Inclusion criteria) 
	 1 .  ผู้้� ป่่วยความดัันโลหิิตสููงที่่�อาศััยอยู่่� ในตำำ�บล
หนองไม้้แดง มาแล้้วอย่่างน้้อย 3 เดืือน
	 2. มีีความสามารถรัับรู้้�ส่ื่�อความหมายความเข้้าใจอ่าน
เขีียนภาษาไทยและส่ื่�อสารกัันได้้
 	 3. มีีความสมััครใจและยิินยอมให้้ความร่วมมืือเข้้าร่่วม
กิิจกรรมในการทำำ�วิจััย
เกณฑ์์ในการคััดออก (Exclusion criteria) 
	 1. มีีความเจ็็บป่่วยไม่่สามารถเข้้าร่่วมกิจกรรมได้้
	 2. ย้้ายออกนอกเขตพื้้�นที่่�ตำำ�บลหนองไม้้แดงระหว่าง
การวิิจััย
 	 3. เป็็นผู้�ที่่�มีีปัญหาในการส่ื่�อสารและการรัับรู้้�ในช่วงที่่�
เก็็บรวบรวมข้้อมููล

โปรแกรมการส่่งเสริิมความสามารถ
ตนเองในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม
สุุขภาพของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููงโดย
ประยุุกต์์ใช้้ทฤษฎีีความสามารถตนเอง
ของแบนดููร่า6

1. กลุ่่�มทดลองได้้รัับโปรแกรมการส่ง่เสริมิ
ความสามารถตนเองในการปรัับเปลี่่�ยน
พฤติิกรรมสุขภาพ
2. กลุ่่�มควบคุุมได้้รัับบริิการตามปกติิ

ผลของโปรแกรมการส่่งเสริิมความสามารถ
ตนเองในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขภาพ
ของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููง
1. การรัับรู้้�ความสามารถตนเอง
2. ความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติ
3. พฤติิกรรมสุขภาพ

ภาพที่่� 1 กรอบแนวคิดการวิิจััย

กรอบแนวคิดการวิิจััย
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ภาพที่่� 2 แบบแผนการทดลอง
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เครื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย
	 เคร่ื่�องมืือในการวิิจััยเป็็นเคร่ื่�องมืือที่่�สร้้างขึ้้�นเองประกอบ
ด้้วย 2 ส่่วน คืือ
	 1. โปรแกรมการส่ง่เสริิมความสามารถตนเองในการปรัับ
เปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขภาพของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููง
	 2. เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล ประกอบด้้วย 
4 ส่่วน ดัังน้ี้�
	   ส่่วนที่่� 1 ข้้อมููลคุุณลัักษณะส่่วนบุคคล มีีลัักษณะคำำ�ถาม
แบบเปิิดและปิิดจำำ�นวน 10 ข้้อ
	   ส่่วนที่่� 2 แบบสอบถามการรัับรู้้�ความสามารถตนเอง มีี
ลัักษณะคำำ�ถามเป็็นแบบประเมิินค่า (Rating scale) 5 คำำ�ตอบ 
จำำ�นวน 10 ข้้อ
	   ส่่วนที่่� 3 แบบสอบถามความคาดหวังัต่่อผลการปฏิิบััติ 
มีีลัักษณะคำำ�ถามเป็น็แบบประเมินิค่า (Rating scale) 5 คำำ�ตอบ 
จำำ�นวน 10 ข้้อ
	  ส่่วนที่่� 4 แบบสอบถามพฤติิกรรมสุขภาพ มีีลัักษณะ
คำำ�ถามเป็็นแบบประเมิินค่า (Rating scale) 5 คำำ�ตอบ จำำ�นวน 
10 ข้้อ

การตรวจสอบคุณุภาพของเครื่่�องมืือ โดยมีีขั้�นตอนดังัต่่อไปน้ี้�
	 1. นำำ�เคร่ื่�องมืือเสนอให้้ผู้�เชี่่�ยวชาญจำำ�นวน 3 ท่่านเพ่ื่�อ
ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา (Content Validity) โดยมีีค่า 
CVI. มากกว่่า 0.8 ขึ้้�นไป 
 	 2. นำำ�เคร่ื่�องมืือไปทดลองใช้้ (Try out) กัับผู้้�ป่่วยความดััน
โลหิิตสููงที่่�ไม่่ใช่่กลุ่่�มตััวอย่่างจำำ�นวน 30 คนและนำำ�ผลมา
คำำ�นวณหาค่่าความเที่่�ยงของเคร่ื่�องมืือ (Reliability) ด้้วยวิิธีีการ
หาค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟาของครอนบาช (Cronbach’s Alpha 
Coefficient) การวิิจััยน้ี้�ได้้ค่าความเที่่�ยงของแบบสอบถาม
การรัับรู้้�เท่่ากัับ 0.77 ค่่าความเที่่�ยงของแบบสอบถามความคาดหวััง
เท่่ากัับ 0.78 ค่่าความเที่่�ยงของแบบสอบถาม พฤติกิรรมสุขภาพ
เท่่ากัับ 0.80 
การพิิทัักษ์์สิิทธ์ิ์�กลุ่่�มตััวอย่่าง
	 การวิิจััยในคร้ั้�งน้ี้�ได้้ผ่านการพิิจารณาจากคณะกรรมการ
การจริยธรรมการวิิจััยในมนุษย์์ วิิทยาลััยการสาธารณสุุขสิิริินธร 
จัังหวััดชลบุุรีี ในการประชุุมคณะกรรมการพิิจารณาจริิยธรรม 
เม่ื่�อวัันที่่� 17 มิิ.ย.67 ตามรหััสโครงการเลขที่่� 2024 /016 แล้้ว 
จึึงดำำ�เนิินการวิิจััยโดยมีีการช้ี้�แจงให้้กลุ่่�มตััวอย่่างทราบถึึง
วััตถุุประสงค์์ในการทำำ�วิจััยคร้ั้�งน้ี้� กลุ่่�มตััวอย่่างมีีสิทธิ์์�ที่่�จะตอบรัับ
หรืือปฏิิเสธการเข้้าร่่วมการวิิจััย หากมีีข้้อสงสััยประการใด
สามารถสอบถามคณะผู้้�วิิจััยได้้ตลอดเวลา เมื่่�อกลุ่่�มตััวอย่่าง
ยิินยอมในการเข้้าร่่วมการวิิจััย คณะผู้้�วิิจััยจะให้้กลุ่่�มตััวอย่่าง
ลงนามในใบยิินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย ในการเก็็บข้้อมููลผู้้�ตอบ

แบบสอบถามสามารถตอบแบบสอบถามมีีอิสระในการตััดสินิใจ 
ไม่่มีีข้้อบัังคัับที่่�ส่่งผลต่่อการตััดสินใจ ท้ั้�งน้ี้�ข้้อมููลที่่�ได้้คณะ
ผู้้�วิิจััยจะเก็็บรัักษาไว้้เป็็นความลัับ 
การวิิเคราะห์์ข้้อมููล 		   
	 สถิิติิที่่�ใช้้เชิิงพรรณนาได้้แก่่ ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบน
มาตรฐานและเปรีียบเทีียบผลต่่างของกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�ม
ควบคุุมโดยสถิิติิที่่�ใช้้คืือ Independent samples t – test 

ผลการวิิจััย
ข้้อมููลทั่่�วไป 
	 กลุ่่�มตััวอย่่างคืือ ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงที่่�จำำ�นวน 
60 คน เป็็นกลุ่่�มทดลอง 30 คนและกลุ่่�มควบคุุมจำำ�นวน 
30 คน ผลการวิิจััยพบว่่า กลุ่่�มทดลองส่่วนมากเป็็นเพศ
หญิงจำำ�นวน 16 คน มีีอายุุ 60ปีีขึ้้�นไป26 คน สถานะ
ทางครอบครััวส่่วนมากเป็็นหััวหน้้าครอบครััว 14 คน 
สถานภาพสมรสเป็็นส่วนมาก ระดัับการศึึกษาจบประถมศึึกษา 
ส่่วนมากไม่่ประกอบอาชีีพเป็็นคนดููแลทำำ�งานบ้้านของตนเอง 
รายได้้ต่อเดืือนประมาณ 500-3,000 บาท 12 คน ส่่วนมาก
ไม่่มีีประวััติการด่ื่�มสุราและสููบบุุหรี่่� ผลการตรวจความดัันโลหิิต
ส่่วนมากอยู่่�ในช่วง 140/100 – 149/109 จำำ�นวน 14 คน กลุ่่�ม
ควบคุุมส่วนมากเป็น็เพศหญิงิจำำ�นวน 24 คน อายุุ 60 ปีีขึ้้�นไป 
24 คน สถานะทางครอบครััวส่วนมากเป็็นสมาชิิกครอบครััว 
15 คน สถานภาพสมรสเป็็นส่วนมาก ระดัับการศึึกษาจบ
ประถมศึึกษา ส่่วนมากไม่่ประกอบอาชีีพเป็็นคนดููแลทำำ�งานบ้้าน
ของตนเอง รายได้้ต่อเดืือนประมาณ 500-3,000 บาท 
15 คน ส่่วนมากไม่่มีีประวััติการด่ื่�มสุราและสููบบุุหรี่่� ผลการตรวจ
ความดัันโลหิิตส่่วนมากอยู่่�ในช่วง 140/100 – 149/109 
จำำ�นวน 14 คน

1. การรัับรู้้�ความสามารถตนเอง
	 ผลการวิิจััยพบว่่า ก่่อนเข้้าร่่วมโปรแกรมกลุ่่�มทดลอง
มีีการรัับรู้้�ความสามารถตนเองเฉลี่่�ย 23.70 คะแนนส่วนกลุ่่�ม
ควบคุุมมีีการรัับรู้้�ความสามารถตนเองเฉลี่่�ย 23.16 คะแนน 
ซ่ึ่�งกลุ่่�มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยการรัับรู้้�ความสามารถตนเองไม่่
แตกต่่างจากกลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่� 0.05
	หลัั งเข้้าร่่วมโปรแกรม กลุ่่�มทดลองมีีการรัับรู้้�ความสามารถ
ตนเองเฉลี่่�ย 33.56 คะแนนส่่วนกลุ่่�มควบคุุมมีีการรัับรู้้�
ความสามารถตนเองเฉลี่่�ย 23.13 คะแนน ซึ่่�งกลุ่่�มทดลองมีี
คะแนนเฉลี่่�ยการรัับรู้้�ความสามารถตนเองเพิ่่�มขึ้้�นจากก่่อน
การเข้้าร่่วมโปรแกรมและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุมุอย่า่งมีีนััยสำำ�คััญ
ทางสถิิติิที่่� 0.05 ดัังแสดงในตารางที่่� 1
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2. ความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติิ 
	 ผลการวิิจััยพบว่่า ก่่อนเข้้าร่่วมโปรแกรมกลุ่่�มทดลองมีี
ความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติ เฉลี่่�ย 25.13 คะแนนส่วนกลุ่่�ม
ควบคุุมมีีความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติ เฉลี่่�ย 24.56 คะแนน 
ซ่ึ่�งกลุ่่�มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติ ไม่่
แตกต่่างจากกลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่� 0.05

	หลัั งเข้้าร่่วมโปรแกรม กลุ่่�มทดลองมีีความคาดหวััง
ต่่อผลการปฏิิบััติ เฉลี่่�ย 34.26 คะแนนส่่วนกลุ่่�มควบคุุมมีี
ความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติ เฉลี่่�ย 25.30 คะแนน ซ่ึ่�งกลุ่่�ม
ทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติเพิ่่�มขึ้้�น
จากก่่อนการเข้้าร่่วมโปรแกรมและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่าง
มีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่� 0.05 ดัังแสดงในตารางที่่� 2

ตารางที่่� 1 คะแนนการรัับรู้้�ความสามารถตนเองระหว่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม

จำำ�นวน(คน) x̄  S.D. t P-value
ก่่อนทดลอง  
กลุ่่�มทดลอง 30 23.70 6.49 0.32 0.74
กลุ่่�มควบคุุม 30 23.16 6.30

หลังทดลอง
กลุ่่�มทดลอง 30 33.56 4.31 7.90 0.001*
กลุ่่�มควบคุุม 30 23.31 5.80

*มีีนััยสำำ�คััญทางสถิติิที่่�ระดัับ 0.05

ตารางที่่� 2 คะแนนความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติ ระหว่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม 

จำำ�นวน(คน) x̄  S.D. t P-value
ก่่อนทดลอง  
กลุ่่�มทดลอง 30 25.13 6.92 0.29 0.76
กลุ่่�มควบคุุม 30 24.56 7.74

หลังทดลอง
กลุ่่�มทดลอง 30 34.26 4.20 5.12 0.001*
กลุ่่�มควบคุุม 30 25.30 8.61

*มีีนััยสำำ�คััญทางสถิติิที่่�ระดัับ 0.05

3. พฤติิกรรมสุุขภาพ 
	 ผลการวิิจััยพบว่่า ก่่อนเข้้าร่่วมโปรแกรมกลุ่่�มทดลอง
มีีพฤติิกรรมสุขภาพ เฉลี่่�ย 25.13 คะแนนส่่วนกลุ่่�มควบคุุม
มีีพฤติิกรรมสุขภาพ เฉลี่่�ย 24.56 คะแนน ซ่ึ่�งกลุ่่�มทดลองมีี
คะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมสุขภาพ ไม่่แตกต่่างจากกลุ่่�มควบคุุม
อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่� 0.05

	หลัั งเข้้าร่่วมโปรแกรม กลุ่่�มทดลองมีีพฤติิกรรมสุขภาพ 
เฉลี่่�ย 33.90 คะแนนส่วนกลุ่่�มควบคุุมมีีพฤติิกรรมสุขภาพ 
เฉลี่่�ย 24.43 คะแนน ซ่ึ่�งกลุ่่�มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรม
สุุขภาพ เพิ่่�มขึ้้�นจากก่่อนการเข้้าร่่วมโปรแกรมและมากกว่่า
กลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่� 0.05 ดัังแสดงใน
ตารางที่่� 3

ตารางที่่� 3 คะแนนพฤติิกรรมสุขภาพ ระหว่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม 

จำำ�นวน(คน) x̄  S.D. t P-value
ก่่อนทดลอง  
กลุ่่�มทดลอง 30 25.13 6.92 0.29 0.76
กลุ่่�มควบคุุม 30 24.56 7.74

หลังทดลอง
กลุ่่�มทดลอง 30 34.90 4.27 5.96 0.001*
กลุ่่�มควบคุุม 30 24.43 7.55

*มีีนััยสำำ�คััญทางสถิติิที่่�ระดัับ 0.05
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การอภิิปรายผลการวิิจััย
	 การอภิิปรายผลการวิิจััยตามสมมติฐาน มีีรายละเอีียด 
ดัังน้ี้�
 	 สมมติิฐานที่่� 1 หลังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีการ
รัับรู้้�ความสามารถตนเองเพิ่่�มข้ึ้�นมากกว่่าก่อนทดลองและ
มากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม ผลการวิิจััยพบว่่า กลุ่่�มทดลองมีีการรัับ
รู้้�ความสามารถตนเองเฉลี่่�ย 33.56 คะแนนส่วนกลุ่่�มควบคุุม
มีีการรัับรู้้�ความสามารถตนเองเฉลี่่�ย 23.13 คะแนน ซึ่่�งกลุ่่�ม
ทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยการรัับรู้้�ความสามารถตนเองเพิ่่�มขึ้้�นจาก
ก่่อนการเข้้าร่่วมโปรแกรมและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััย
สำำ�คััญทางสถิิติิที่่� 0.05 ซ่ึ่�งเป็็นไปตามสมมติฐานข้้อที่่� 1 ที่่�ว่่า หลััง
การทดลองกลุ่่�มทดลองมีีการรัับรู้้�ความสามารถตนเองเพิ่่�มขึ้้�น
มากกว่่าก่่อนทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม เน่ื่�องจากกลุ่่�ม
ทดลองได้้รัับกิิจกรรมสร้้างการรัับรู้้�ความสามารถของตนเองใน
การเลืือกที่่�ปฏิิบััติตามโปรแกรม ส่่วนกลุ่่�มควบคุุมได้้รัับกิิจกรรม
ส่่งเสริิมสุขภาพตามปกติิ ซ่ึ่�งสอดคล้้องกัับผลการศึึกษาที่่�ว่่า 
กลุ่่�มเสี่่�ยงโรคความดัันโลหิิตสููงมีีการรัับรู้้�ความรุนแรงของโรค 
การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยง ความคาดหวัังในความสามารถแห่่งตน 
ความคาดหวัังในประสิิทธิิผลของการปฏิิบััติตััวหลัังการทดลอง
สููงกว่่าก่่อนการทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .057

 	 สมมติิฐานที่่� 2 หลังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีี
ความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติิเพิ่่�มข้ึ้�นมากกว่่าก่อน
ทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม ผลการวิิจััยพบว่่า กลุ่่�ม
ทดลองมีีความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติ เฉลี่่�ย 34.26 คะแนน
ส่่วนกลุ่่�มควบคุุมมีีความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติ เฉลี่่�ย 
25.30 คะแนน ซึ่่�งกลุ่่�มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยความคาดหวััง
ต่่อผลการปฏิิบััติเพิ่่�มขึ้้�นจากก่่อนการเข้้าร่่วมโปรแกรมและ
มากกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่� 0.05 ซึ่่�ง
เป็็นไปตามสมมติฐานข้้อที่่� 2 ที่่�ว่่า หลัังการทดลองกลุ่่�ม
ทดลองมีีความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อน
ทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม เน่ื่�องจากกลุ่่�มทดลองได้้
รัับกิิจกรรมสร้้างความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติทำำ�ให้้เกิิด
ประโยชน์์ต่่อตนเองและลดภาวะแทรกซ้้อนที่่�อาจเกิิดขึ้้�น 
ส่่วนกลุ่่�มควบคุุมได้้รัับกิิจกรรมส่งเสริิมสุขภาพตามปกติิ 
ซ่ึ่�งสอดคล้้องกัับผลการศึึกษาที่่�ว่่า ภายหลัังการทดลองกลุุม
ทดลองมีีการรัับรููความสามารถตนเองมีีความแตกต่่างของค่่าเฉลี่่�ย
แบ่่งตามการรัับรู้้�ความสามารถตนเอง ความคาดหวัังต่่อ
ผลการปฏิิบััติิพฤติิกรรมสุขภาพและพฤติิกรรมสุขภาพของ
ผู้้�สููงอายุุโรคความดัันโลหิิตสููงกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ
ทางสถิิติิที่่�ระดัับ .058

	 สมมติิฐานที่่� 3 หลังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีพฤติิกรรม
สุุขภาพเพิ่่�มข้ึ้�นมากกว่่าก่อนทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม 

ผลการวิิจััยพบว่่า กลุ่่�มทดลองมีีพฤติิกรรมสุขภาพ เฉลี่่�ย 
33.90 คะแนนส่วนกลุ่่�มควบคุุมมีีพฤติิกรรมสุขภาพ เฉลี่่�ย 
24.43 คะแนน ซึ่่�งกลุ่่�มทดลองมีคีะแนนเฉลี่่�ยพฤติกิรรมสุขภาพ 
เพิ่่�มขึ้้�นจากก่่อนการเข้้าร่่วมโปรแกรมและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม
อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่� 0.05 ซ่ึ่�งเป็็นไปตามสมมติฐานข้้อที่่� 
1 ที่่�ว่่า หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีพฤติิกรรมสุขภาพเพิ่่�มขึ้้�น
มากกว่่าก่่อนทดลองและมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม	  เน่ื่�องจากกลุ่่�ม
ทดลองได้้รัับกิิจกรรมปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมสุขภาพด้้าน 3อ.2ส.
ประกอบด้้วยด้้านอาหาร ออกกำำ�ลัังกาย อารมณ์ งดสููบบุุหรี่่�
และงดดื่�มสุรา ส่่วนกลุ่่�มควบคุุมได้้รัับกิิจกรรมส่งเสริิมสุขภาพ
ตามปกติิ ซ่ึ่�งสอดคล้้องกัับผลการศึึกษาที่่�ว่่า หลัังทดลอง
คะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการดููแลตนเองของกลุ่่�มทดลองเพิ่่�มขึ้้�น
และระดัับความดัันโลหิิตลดลงอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�
ระดับั 0.05 เมื่่�อเปรีียบเทีียบกัับกลุ่่�มควบคุมุพบว่่า หลัังทดลอง
คะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการดููแลตนเองและค่่าเฉลี่่�ยความดััน
โลหิิตของกลุ่่�มทดลองมีีค่าสููงกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ
ทางสถิิติิที่่�ระดัับ .059 

ข้้อเสนอแนะที่่�ได้้จากการทำำ�วิิจััย
	 1. โปรแกรมการส่่งเสริิมความสามารถตนเองใน
การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขภาพของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููง 
ทำำ�ให้้กลุ่่�มทดลองมีกีารรัับรู้้�ความสามารถตนเอง ความคาดหวััง
ต่่อผลการปฏิิบััติและพฤติิกรรมสุขภาพเพิ่่�มขึ้้�นหลัังการทดลอง 
สามารถนำำ�ไปจััดเป็็นโครงการส่่งเสริิมสุขภาพและปรัับให้้
เหมาะสมในหน่วยงานอื่�นๆ ต่่อไป
	 2. การจััดโปรแกรมการส่่งเสริิมความสามารถตนเอง
ในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขภาพของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููง 
ทำำ�ให้้ครอบครััว ชุุมชนและหน่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องให้้ความสนใจ
จึึงควรประสานงานก่อนดำำ�เนิินโปรแกรม
 	 3. การจััดโปรแกรมการส่ง่เสริิมความสามารถตนเองใน
การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขภาพของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููง
 โดยให้้ผู้�ป่่วยได้้มีีส่วนร่วมในกิจกรรมทำำ�ให้้เกิิดความรู้� ความ
เข้้าใจและสามารถนำำ�ไปปฏิิบััติได้้เอง 
ข้้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป
 	 1. พััฒนาทัักษะการดููแลสุุขภาพของผู้้�ป่่วยความดััน
โลหิิตสููงโดยการนำำ�ครอบครััว แกนนำำ�ชุมชน มาร่่วมกิจกรรม
เพ่ื่�อให้้สามารถนำำ�กิจกรรมไปปรัับใช้้ให้้เหมาะสมกัับแต่่ละ
ครอบครััวและชุุมชนได้้
 	 2. ควรมีีการส่่งเสริิมสุขภาพในด้้านการสร้้างการรัับรู้้�
ความสามารถตนเอง ความคาดหวัังต่่อผลการปฏิิบััติและ
พฤติิกรรมสุขภาพของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููงอย่่างต่่อเน่ื่�อง 
โดยทีีมสหสาขาวิิชาชีีพร่วมกัับเครืือข่่ายสุุขภาพในพื้้�นที่่�
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	 3. ควรศึึกษาการวิิจััยเชิิงปฏิิบััติการแบบการมีีส่วนร่วม
จากชุมุชนเพ่ื่�อมีกีารขัับเคล่ื่�อนการดููแลสุขุภาพของผู้้�ป่่วยความดััน
โลหิิตสููงอย่่างต่่อเน่ื่�องและยั่่�งยืืน

กิิตติิกรรมประกาศ
	 งานวิจััยเร่ื่�อง ผลของโปรแกรมการส่่งเสริิมความสามารถ
ตนเองในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขภาพของผู้้�ป่่วยความดััน
โลหิิตสููง จัังหวััดชลบุุรีี สำำ�เร็็จลงได้้ด้้วยความกรุุณาเป็็นอย่่างดีี
จาก นางฐิิติิมา เดีียววััฒนวิวััฒน์์ ผู้้�อำำ�นวยการวิิทยาลััย
การสาธารณสุุขสิิริินธร จัังหวััดชลบุุรีี และขอขอบคุุณคณาจารย์์
วิิทยาลััยการสาธารณสุุขสิิริินธร จัังหวััดชลบุุรีีทุกท่่านที่่�ให้้
ความช่วยเหลืือเป็็นอย่่างดีี
	 ขอขอบพระคุุณ ศ.เกีียรติิคุุณ ดร.บุุญธรรม กิิจปรีีดาบริิสุุทธิ์์�, 
รศ.ดร.สุุรีีย์ จัันทรโมลีีและ รศ.ดร.จริยาวััตร คมพยััคฆ์์ อาจารย์์
ที่่�ปรึึกษางานวิิจััยที่่�กรุุณาให้้คำำ�ปรึึกษา คำำ�แนะนำำ� ตรวจสอบ
ความถููกต้้อง พร้้อมทั้�งแก้้ไขข้้อผิิดพลาดต่าง ๆ  ของการทำำ�วิจััย 
ด้้วยความเอาใจใส่่ตลอดมา รวมทั้�งให้้กำำ�ลัังใจแก่่คณะผู้้�วิิจััย 
	 ขอขอบคุุณท่่านผู้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุขภาพ
ตำำ�บลหนองไม้้แดง อำำ�เภอเมืือง จัังหวััดชลบุุรีีและเจ้้าหน้้าที่่�ทุุกท่่าน
ที่่�ให้้ความร่วมมืือในการเก็็บข้้อมููล รวมทั้�งอำำ�นวยความสะดวก
ทำำ�ให้้งานวิจััยน้ี้�สำำ�เร็็จลงได้้ด้้วยดีี
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