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that the majority of the sampling population were female (59.40 %), aged between 51-60 years old
(36.23 %), and weighed between 51-60 kilograms (34.78 %). These people’s level of education was
mostly secondary school (37.68 %) and their main occupation was as agriculturalists (42.03 %). Their
income was found to be in the range of 10.001-15,000 baht (36.23 %). These people’s perception of
hypertension was found to be at the average level and they tended to have frequent food
consumption. In regard to personal characteristics, perception of hypertension appeared to have no
relationship to food consumption behavior. Analyzed data concerning the people in this research
setting in regard to their food consumption behavior (dietary fiber, fat, salty food, sweets, grilled
food), exercise behavior, and emotional behavior also pointed out that they might be at high risk for
having hypertension especially when food consumption behavior was taken into consideration.
Keywords: hypertension, food consumption behavior and Questionnaires

บทนํา
จากการเปลี่ยนแปลงทางดานสังคม วัฒนธรรม

และเศรษฐกิจทําใหวิถีการดําเนินชีวิตของคนเปลี่ยนไป
ตองใชชีวิตแบบรีบเรง แขงขันกันทํามาหากิน ตอง
เผชิญกับความเครียด รับประทานอาหารแบบเรงดวน
ขาดการออกกําลังกาย ไมมีเวลาดูแลสุขภาพของตนเอง
จ า ก ก า ร เ ป ลี่ ย น แ ป ล ง ท า ง ด า น ต า ง ๆ ทํ า ใ ห มี
การเปลี่ยนแปลงการเกิดโรคตามมา จากเดิมจะปวย
ดวยโรคติดตอแตปจจุบันไดเปลี่ยนมาปวยดวยโรคไม
ติดตอเรื้อรังแทน ซึ่งไดแกโรคเบาหวาน โรคความดัน
โลหิตสูง โรคหลอดเลือดหัวใจและสมอง ซึ่ งตอง
ใชตนทุนในการรักษาโรคสูง

โรคความดันโลหิตสูงเปนโรคเรื้อรังซึ่งเปนปญหา
สําคัญทาง ดานสาธารณสุขในหลายประเทศท่ีมี
อันตราย และนับวันยิ่งมีอุบัติการณเพ่ิมมากข้ึนตาม
สภาพสังคมปจจุบันท่ีมีความเจริญทางเทคโนโลยี การ
แขงขัน การเอารัดเอาเปรียบ บุคคลท่ีอาศัยอยูในสังคม
ท่ีมีลักษณะเชนน้ีตองประสบปญหาในการปรับตัวท่ีไม
ทันตอการเปลี่ยนแปลงเกิดความขัดแยงระหวางคานิยม
แบบเกาและแบบใหมซึ่งนําไปสูภาวะเครียดอันเปน
สาเหตุสําคัญของการเกิดโรคความดันโลหิตสูง (สุธีรา
ฮุนตระกูล และกนกพร หมูพยัคฆ 2545) การเกิดโรค
ความดันโลหิตสูงมีอัตราสวนเพ่ิมมากข้ึนในวัยผูใหญ
ท่ัวโลก และเพ่ิมข้ึนในเด็ก กรรมพันธุ สิ่งแวดลอม และ
ปจจัยดานพฤติกรรมมีอิทธิพลของการเปนโรคความดัน

โลหิตสูงและโรคความดันโลหิตสูงก็เปนหน่ึงในปจจัย
เสี่ยงท่ีเปนสาเหตูสําคัญของโรคหัวใจและหลอดเลือด
และโรคไต (Black, Henry Richard, and William J.
Elliott, 2007) (ธนาภรณ วงษา, 2551) ผูปวยท่ีเปน
โรคความดันโลหิตสูง มักไมทราบวาตนเองเปนโรค
ความดันโลหิตสูงมากอน ผูท่ีมารักษาในระยะท่ีอาการ
ไมรุนแรง จะทราบจากการตรวจรางกายประจําป หรือ
เมื่อมารักษาโรคอ่ืนๆแลวจึงตรวจพบวาความดันโลหิต
สูง (หทัยรัตน ธิติศักดิ,์ 2540)

องคการอนามัยโลกรายงานวา ความดันโลหิตสูง
เปนสาเหตุการตายทุก 1 ใน 8 ของการตายหรือจัดเปน
สาเหตุการตายอันดับ 3 ของโลก (Black, Henry
Richard, and William J. Elliott, 2007) (ธนาภรณ
วงษา, 2551) ประเทศตาง ๆ สวนใหญ วัยผูใหญมี
มากกวารอยละ 30 ท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูง และ
รอยละ 50 ถึง รอยละ 60 มีสุขภาพดีเมื่อสามารถลด
ความดันโลหิตของพวกเขาใหอยูในระดับปกติ โดยการ
เพ่ิมกิจกรรมทางกาย การควบคุมนํ้าหนักใหอยูในระดับ
ดี และรับประทานผักและผลไมเพ่ิมข้ึน (Mackay and
Mensah, 2004, 30 – 36 )ขอมูลของ The National
Health and Nutrition Examintion Surveys
(NHANES) พบวาประชาชนในประเทศสหรัฐอเมริกา
จํานวน 65 ลานคนหรือรอยละ 28.70 เปนโรคความ
ดันโลหิตสูง รอยละ 68.90 ของผูปวยความดันโลหิตสูง
ท่ีทราบวาตนเองมีความดันโลหิตสูงข้ึน และรอยละ
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that the majority of the sampling population were female (59.40 %), aged between 51-60 years old
(36.23 %), and weighed between 51-60 kilograms (34.78 %). These people’s level of education was
mostly secondary school (37.68 %) and their main occupation was as agriculturalists (42.03 %). Their
income was found to be in the range of 10.001-15,000 baht (36.23 %). These people’s perception of
hypertension was found to be at the average level and they tended to have frequent food
consumption. In regard to personal characteristics, perception of hypertension appeared to have no
relationship to food consumption behavior. Analyzed data concerning the people in this research
setting in regard to their food consumption behavior (dietary fiber, fat, salty food, sweets, grilled
food), exercise behavior, and emotional behavior also pointed out that they might be at high risk for
having hypertension especially when food consumption behavior was taken into consideration.
Keywords: hypertension, food consumption behavior and Questionnaires
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และเศรษฐกิจทําใหวิถีการดําเนินชีวิตของคนเปลี่ยนไป
ตองใชชีวิตแบบรีบเรง แขงขันกันทํามาหากิน ตอง
เผชิญกับความเครียด รับประทานอาหารแบบเรงดวน
ขาดการออกกําลังกาย ไมมีเวลาดูแลสุขภาพของตนเอง
จ า ก ก า ร เ ป ลี่ ย น แ ป ล ง ท า ง ด า น ต า ง ๆ ทํ า ใ ห มี
การเปลี่ยนแปลงการเกิดโรคตามมา จากเดิมจะปวย
ดวยโรคติดตอแตปจจุบันไดเปลี่ยนมาปวยดวยโรคไม
ติดตอเรื้อรังแทน ซึ่งไดแกโรคเบาหวาน โรคความดัน
โลหิตสูง โรคหลอดเลือดหัวใจและสมอง ซึ่ งตอง
ใชตนทุนในการรักษาโรคสูง

โรคความดันโลหิตสูงเปนโรคเรื้อรังซึ่งเปนปญหา
สําคัญทาง ดานสาธารณสุขในหลายประเทศท่ีมี
อันตราย และนับวันยิ่งมีอุบัติการณเพ่ิมมากข้ึนตาม
สภาพสังคมปจจุบันท่ีมีความเจริญทางเทคโนโลยี การ
แขงขัน การเอารัดเอาเปรียบ บุคคลท่ีอาศัยอยูในสังคม
ท่ีมีลักษณะเชนน้ีตองประสบปญหาในการปรับตัวท่ีไม
ทันตอการเปลี่ยนแปลงเกิดความขัดแยงระหวางคานิยม
แบบเกาและแบบใหมซึ่งนําไปสูภาวะเครียดอันเปน
สาเหตุสําคัญของการเกิดโรคความดันโลหิตสูง (สุธีรา
ฮุนตระกูล และกนกพร หมูพยัคฆ 2545) การเกิดโรค
ความดันโลหิตสูงมีอัตราสวนเพ่ิมมากข้ึนในวัยผูใหญ
ท่ัวโลก และเพ่ิมข้ึนในเด็ก กรรมพันธุ สิ่งแวดลอม และ
ปจจัยดานพฤติกรรมมีอิทธิพลของการเปนโรคความดัน
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เสี่ยงท่ีเปนสาเหตูสําคัญของโรคหัวใจและหลอดเลือด
และโรคไต (Black, Henry Richard, and William J.
Elliott, 2007) (ธนาภรณ วงษา, 2551) ผูปวยท่ีเปน
โรคความดันโลหิตสูง มักไมทราบวาตนเองเปนโรค
ความดันโลหิตสูงมากอน ผูท่ีมารักษาในระยะท่ีอาการ
ไมรุนแรง จะทราบจากการตรวจรางกายประจําป หรือ
เมื่อมารักษาโรคอ่ืนๆแลวจึงตรวจพบวาความดันโลหิต
สูง (หทัยรัตน ธิติศักดิ,์ 2540)

องคการอนามัยโลกรายงานวา ความดันโลหิตสูง
เปนสาเหตุการตายทุก 1 ใน 8 ของการตายหรือจัดเปน
สาเหตุการตายอันดับ 3 ของโลก (Black, Henry
Richard, and William J. Elliott, 2007) (ธนาภรณ
วงษา, 2551) ประเทศตาง ๆ สวนใหญ วัยผูใหญมี
มากกวารอยละ 30 ท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูง และ
รอยละ 50 ถึง รอยละ 60 มีสุขภาพดีเมื่อสามารถลด
ความดันโลหิตของพวกเขาใหอยูในระดับปกติ โดยการ
เพ่ิมกิจกรรมทางกาย การควบคุมนํ้าหนักใหอยูในระดับ
ดี และรับประทานผักและผลไมเพ่ิมข้ึน (Mackay and
Mensah, 2004, 30 – 36 )ขอมูลของ The National
Health and Nutrition Examintion Surveys
(NHANES) พบวาประชาชนในประเทศสหรัฐอเมริกา
จํานวน 65 ลานคนหรือรอยละ 28.70 เปนโรคความ
ดันโลหิตสูง รอยละ 68.90 ของผูปวยความดันโลหิตสูง
ท่ีทราบวาตนเองมีความดันโลหิตสูงข้ึน และรอยละ
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that the majority of the sampling population were female (59.40 %), aged between 51-60 years old
(36.23 %), and weighed between 51-60 kilograms (34.78 %). These people’s level of education was
mostly secondary school (37.68 %) and their main occupation was as agriculturalists (42.03 %). Their
income was found to be in the range of 10.001-15,000 baht (36.23 %). These people’s perception of
hypertension was found to be at the average level and they tended to have frequent food
consumption. In regard to personal characteristics, perception of hypertension appeared to have no
relationship to food consumption behavior. Analyzed data concerning the people in this research
setting in regard to their food consumption behavior (dietary fiber, fat, salty food, sweets, grilled
food), exercise behavior, and emotional behavior also pointed out that they might be at high risk for
having hypertension especially when food consumption behavior was taken into consideration.
Keywords: hypertension, food consumption behavior and Questionnaires
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ทันตอการเปลี่ยนแปลงเกิดความขัดแยงระหวางคานิยม
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54.40 ไดรับการรักษาโรคความดันโลหิตสูง ในจํานวนผู
ปาวท่ีไดรับการรักษามีเพียงรอยละ 31.00 ท่ีควบคุม
ระดับความดันโลหิตไดนอยกวา 140/90 mm.Hg.
สวนประชาชนอีกประมาณ 43 ลานคนไมไดรับการ
วินิจฉัยวาเปนความดันโลหิตสูงหรือไดรับการรักษา แต
ไมสามารถควบคุมได ประเทศแคนาดา ก็พบวา มีรอย
ละของผูปวยความดันโลหิตสูงไกลเคียงกันกับประเทศ
สหรัฐอเมริกาคือประมาณรอยละ 28 ของประชากร
อายุ 35 ถึง 74 ป ในป 1990 (Black, Henry Richard,
and William J. Elliott. (2007) สถิติสาธารณสุขของ
ประเทศไทย โดยการสํารวจขอมูลจากมรณะบัตร
พบวาความดัน โลหิตสูงและโรคหลอดเลือดในสมอง
เปนสาเหตุการตายท่ีสําคัญอันดับท่ี 3 รองจากมะเร็ง
และอุบัติเหตุ โดยระหวางป พ.ศ. 2541 – 2545 มี
อัตราตาย 3.3-5.1 ตอประชากรแสนคน (กระทรวง
สาธารณสุข,สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 2545)
สวนป 2546 - 2547 มีอัตราการตายท่ีสูงข้ึนและกลับ
ลดลงในป 2547 คือมี อัตรา 5.40 และ 4.00 ตอ
ประชากรแสนคนตามลําดับ (กระทรวงสาธารณสุข,
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2547)

จากการศึกษาในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบล
หนองแกว อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ ก็พบวาเปน
หน่ึงในพ้ืนท่ี ท่ีเผชิญกับปญหาโรคความดันโลหิตสูง
ดังน้ันจึงทําการศึกษาถึงปญหาของการเกิดโรคในชุมชน
ดังกลาว และเพ่ือทําความเขาใจในโรคความดันโลหิตสูง
เพ่ือใหประชาชนในเขตพ้ืนท่ีไดปองกันตนเองจากโรค
ความดันโลหิตสูง
วัตถุประสงคของการวิจัย

1.เพ่ือศึกษาลักษณะทางประชากรของปจจัยเสี่ยง
ตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงของประชาชนในเขต
พ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว อําเภอเมือง
จังหวัดศรีสะเกษ

2. เพ่ือศึกษาการรับรูการเกิดโรคความดันโลหิต
สูงของประชากรในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบล
หนองแกว อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ
ขอบเขตการวิจัย

1. ขอบเขตดานประชากร ประชากรท่ีศึกษาเปน
กลุมประชากรท่ีมีอายุ 30 - 60 ป ท้ังเพศชายและเพศ
หญิงท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว
อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ

2. ขอบเขตดานตัวแปรในงานวิจัยน้ีศึกษาตัวแปร
จํานวน 2 ตัวแปร ไดแก

2.1 ลักษณะทางประชากร ไดแก  เพศ อายุ
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ รายได
ของครอบครัว

2.2 แบบแผนความเช่ือดานสุขภาพเก่ียวกับโรค
ความดันโลหิตสูง ประกอบดวยการรับรู 2 ดาน คือ

- การรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคความดัน
โลหิต

- การรับรูความรุนแรงของโรคความดันโลหิต
- ปจจัยเสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง เชน
- ดัชนีมวลกาย
- ออกกําลังการอยางนอยสัปดาหละ 3 ครั้ง ๆ ละ

30 นาที
- บริโภคอาหารท่ีมีไขมันสูง
- บริโภคอาหารเค็ม
- ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล
- สูบบุหรี่

ประโยชนท่ีคาดท่ีจะไดรับ
1. ทําใหทราบถึงลักษณะทางประชากรของปจจัย

เสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงและเพ่ือเกิด
ความรูความเขาใจเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง

2. ทําใหทราบถึงการรับรูตอการเกิดโรคความดัน
โลหิตสูงและเพ่ือเกิดความรูความเขาใจเก่ียวกับโรค
ความดันโลหิตสูง
ตัวแปรท่ีใชในการวิจัย

ตัวแปรท่ีใชในการศึกษาแบงออกเปน 2 ตัวแปร
หลัก ๆ ไดแก

ตัวแปรตน
เพศ
อายุ
ตัวแปรตาม
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54.40 ไดรับการรักษาโรคความดันโลหิตสูง ในจํานวนผู
ปาวท่ีไดรับการรักษามีเพียงรอยละ 31.00 ท่ีควบคุม
ระดับความดันโลหิตไดนอยกวา 140/90 mm.Hg.
สวนประชาชนอีกประมาณ 43 ลานคนไมไดรับการ
วินิจฉัยวาเปนความดันโลหิตสูงหรือไดรับการรักษา แต
ไมสามารถควบคุมได ประเทศแคนาดา ก็พบวา มีรอย
ละของผูปวยความดันโลหิตสูงไกลเคียงกันกับประเทศ
สหรัฐอเมริกาคือประมาณรอยละ 28 ของประชากร
อายุ 35 ถึง 74 ป ในป 1990 (Black, Henry Richard,
and William J. Elliott. (2007) สถิติสาธารณสุขของ
ประเทศไทย โดยการสํารวจขอมูลจากมรณะบัตร
พบวาความดัน โลหิตสูงและโรคหลอดเลือดในสมอง
เปนสาเหตุการตายท่ีสําคัญอันดับท่ี 3 รองจากมะเร็ง
และอุบัติเหตุ โดยระหวางป พ.ศ. 2541 – 2545 มี
อัตราตาย 3.3-5.1 ตอประชากรแสนคน (กระทรวง
สาธารณสุข,สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 2545)
สวนป 2546 - 2547 มีอัตราการตายท่ีสูงข้ึนและกลับ
ลดลงในป 2547 คือมี อัตรา 5.40 และ 4.00 ตอ
ประชากรแสนคนตามลําดับ (กระทรวงสาธารณสุข,
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2547)

จากการศึกษาในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบล
หนองแกว อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ ก็พบวาเปน
หน่ึงในพ้ืนท่ี ท่ีเผชิญกับปญหาโรคความดันโลหิตสูง
ดังน้ันจึงทําการศึกษาถึงปญหาของการเกิดโรคในชุมชน
ดังกลาว และเพ่ือทําความเขาใจในโรคความดันโลหิตสูง
เพ่ือใหประชาชนในเขตพ้ืนท่ีไดปองกันตนเองจากโรค
ความดันโลหิตสูง
วัตถุประสงคของการวิจัย

1.เพ่ือศึกษาลักษณะทางประชากรของปจจัยเสี่ยง
ตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงของประชาชนในเขต
พ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว อําเภอเมือง
จังหวัดศรีสะเกษ

2. เพ่ือศึกษาการรับรูการเกิดโรคความดันโลหิต
สูงของประชากรในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบล
หนองแกว อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ
ขอบเขตการวิจัย

1. ขอบเขตดานประชากร ประชากรท่ีศึกษาเปน
กลุมประชากรท่ีมีอายุ 30 - 60 ป ท้ังเพศชายและเพศ
หญิงท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว
อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ

2. ขอบเขตดานตัวแปรในงานวิจัยน้ีศึกษาตัวแปร
จํานวน 2 ตัวแปร ไดแก

2.1 ลักษณะทางประชากร ไดแก  เพศ อายุ
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ รายได
ของครอบครัว

2.2 แบบแผนความเช่ือดานสุขภาพเก่ียวกับโรค
ความดันโลหิตสูง ประกอบดวยการรับรู 2 ดาน คือ

- การรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคความดัน
โลหิต

- การรับรูความรุนแรงของโรคความดันโลหิต
- ปจจัยเสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง เชน
- ดัชนีมวลกาย
- ออกกําลังการอยางนอยสัปดาหละ 3 ครั้ง ๆ ละ

30 นาที
- บริโภคอาหารท่ีมีไขมันสูง
- บริโภคอาหารเค็ม
- ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล
- สูบบุหรี่

ประโยชนท่ีคาดท่ีจะไดรับ
1. ทําใหทราบถึงลักษณะทางประชากรของปจจัย

เสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงและเพ่ือเกิด
ความรูความเขาใจเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง

2. ทําใหทราบถึงการรับรูตอการเกิดโรคความดัน
โลหิตสูงและเพ่ือเกิดความรูความเขาใจเก่ียวกับโรค
ความดันโลหิตสูง
ตัวแปรท่ีใชในการวิจัย

ตัวแปรท่ีใชในการศึกษาแบงออกเปน 2 ตัวแปร
หลัก ๆ ไดแก

ตัวแปรตน
เพศ
อายุ
ตัวแปรตาม

วารสารวิชาการเฉลิมกาญจนา ปท่ี 4 ฉบับท่ี 1 มกราคม-มิถุนายน 2560
Vol. 4 No.1 Jan – Jun 2017

~ 154 ~

54.40 ไดรับการรักษาโรคความดันโลหิตสูง ในจํานวนผู
ปาวท่ีไดรับการรักษามีเพียงรอยละ 31.00 ท่ีควบคุม
ระดับความดันโลหิตไดนอยกวา 140/90 mm.Hg.
สวนประชาชนอีกประมาณ 43 ลานคนไมไดรับการ
วินิจฉัยวาเปนความดันโลหิตสูงหรือไดรับการรักษา แต
ไมสามารถควบคุมได ประเทศแคนาดา ก็พบวา มีรอย
ละของผูปวยความดันโลหิตสูงไกลเคียงกันกับประเทศ
สหรัฐอเมริกาคือประมาณรอยละ 28 ของประชากร
อายุ 35 ถึง 74 ป ในป 1990 (Black, Henry Richard,
and William J. Elliott. (2007) สถิติสาธารณสุขของ
ประเทศไทย โดยการสํารวจขอมูลจากมรณะบัตร
พบวาความดัน โลหิตสูงและโรคหลอดเลือดในสมอง
เปนสาเหตุการตายท่ีสําคัญอันดับท่ี 3 รองจากมะเร็ง
และอุบัติเหตุ โดยระหวางป พ.ศ. 2541 – 2545 มี
อัตราตาย 3.3-5.1 ตอประชากรแสนคน (กระทรวง
สาธารณสุข,สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 2545)
สวนป 2546 - 2547 มีอัตราการตายท่ีสูงข้ึนและกลับ
ลดลงในป 2547 คือมี อัตรา 5.40 และ 4.00 ตอ
ประชากรแสนคนตามลําดับ (กระทรวงสาธารณสุข,
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2547)

จากการศึกษาในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบล
หนองแกว อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ ก็พบวาเปน
หน่ึงในพ้ืนท่ี ท่ีเผชิญกับปญหาโรคความดันโลหิตสูง
ดังน้ันจึงทําการศึกษาถึงปญหาของการเกิดโรคในชุมชน
ดังกลาว และเพ่ือทําความเขาใจในโรคความดันโลหิตสูง
เพ่ือใหประชาชนในเขตพ้ืนท่ีไดปองกันตนเองจากโรค
ความดันโลหิตสูง
วัตถุประสงคของการวิจัย

1.เพ่ือศึกษาลักษณะทางประชากรของปจจัยเสี่ยง
ตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงของประชาชนในเขต
พ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว อําเภอเมือง
จังหวัดศรีสะเกษ

2. เพ่ือศึกษาการรับรูการเกิดโรคความดันโลหิต
สูงของประชากรในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบล
หนองแกว อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ
ขอบเขตการวิจัย

1. ขอบเขตดานประชากร ประชากรท่ีศึกษาเปน
กลุมประชากรท่ีมีอายุ 30 - 60 ป ท้ังเพศชายและเพศ
หญิงท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว
อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ

2. ขอบเขตดานตัวแปรในงานวิจัยน้ีศึกษาตัวแปร
จํานวน 2 ตัวแปร ไดแก

2.1 ลักษณะทางประชากร ไดแก  เพศ อายุ
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ รายได
ของครอบครัว

2.2 แบบแผนความเช่ือดานสุขภาพเก่ียวกับโรค
ความดันโลหิตสูง ประกอบดวยการรับรู 2 ดาน คือ

- การรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคความดัน
โลหิต

- การรับรูความรุนแรงของโรคความดันโลหิต
- ปจจัยเสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง เชน
- ดัชนีมวลกาย
- ออกกําลังการอยางนอยสัปดาหละ 3 ครั้ง ๆ ละ

30 นาที
- บริโภคอาหารท่ีมีไขมันสูง
- บริโภคอาหารเค็ม
- ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล
- สูบบุหรี่

ประโยชนท่ีคาดท่ีจะไดรับ
1. ทําใหทราบถึงลักษณะทางประชากรของปจจัย

เสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงและเพ่ือเกิด
ความรูความเขาใจเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง

2. ทําใหทราบถึงการรับรูตอการเกิดโรคความดัน
โลหิตสูงและเพ่ือเกิดความรูความเขาใจเก่ียวกับโรค
ความดันโลหิตสูง
ตัวแปรท่ีใชในการวิจัย

ตัวแปรท่ีใชในการศึกษาแบงออกเปน 2 ตัวแปร
หลัก ๆ ไดแก

ตัวแปรตน
เพศ
อายุ
ตัวแปรตาม
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พฤติกรรม
การเก็บรวบรวมขอมูล

ผูศึกษาไดทําการเก็บรวบรวมขอมูล ไดทําการ
เก็บรวบรวมขอมูล โดยเก็บขอมูลจากประชากร กลุม
ตัวอยางท่ีศึกษาจํานวน 80 ชุด โดยการแจก
แบบสอบถามพรอมอธิบายแบบสอบถามใหกับ กลุม
ตัวอยางและรอเก็บแบบสอบถามมาดําเ นินการ
วิเคราะหขอมูลตอไป
วิธีวิเคราะหขอมูล

1. ใช วิ ธีการ วิ เคราะหขอมูล ท่ัวไปของกลุ ม
ตัวอยางโดยวิธีการหาคาเฉลี่ย

2. วิเคราะหผลการทดสอบคําถามเก่ียวกับการ
รับรูตอโรคความดันโลหิตสูง โดยวิธีการหาคาเฉลี่ย

3. วิเคราะหขอมูลพฤติกรรมดานการบริโภค
อาหาร (กากใย ไขมัน เค็ม หวาน ป งยาง ) จาก
แบบสอบถามชนิดมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับ
โดยกําหนดนํ้าหนักเปน
ปฏิบัติเปนประจํา มีคาเทากับ 4
ปฏิบตัิบอย มีคาเทากับ 3
ปฏิบัตินานๆครั้ง มีคาเทากับ 2
ไมเคยปฏิบัติเลย   มีคาเทากับ 1

ตามวิธีของ Likert, R.A. (1932) ลวน สายยศ
และอังคณา สายยศ (2540) โดยใชวิธีการหาคาเฉลี่ย
(Mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) โดยใชโปรแกรม
สําเร็จรูปในการคํานวณจากน้ันแปลผลขอมูลออกมา
ตามความหมาย
สรุปผลการวิจัย

ขอมูลท่ัวไป
ข อมู ลด าน เพศพบว ากลุ มตั วอย า ง ท่ี ตอบ

แบบสอบถามมีท้ังหมด 69 คน กลุมตัวอยาง เพศชายท่ี
กรอกแบบสอบถาม มีจํานวน 28 คน คิดเปนรอยละ
40.60 กลุมตัวอยางเพศหญิงท่ีกรอกแบบสอบถาม มี
จํานวน 41 คน คิดเปนรอยละ 59.40 สวนใหญมีอายุ
ขอมูลดานอายุพบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุ
51 -60 ป มีจํานวน 25 คน คิดเปน รอยละ 36.23
รองลงมาคือ มีอายุ 41 - 50 ป มีจํานวน 22 คน

คิดเปนรอยละ 31.88 และรองลงมาอีกคือ มีอายุ
30 - 40 ป มีจํานวน 20 คน คิดเปนรอยละ 28.99
ขอมูลนํ้าหนักพบวากลุมตัวอยางสวยใหญมีนํ้าหนัก
51 - 60 กก. มีจํานวน 24 คน คิดเปนรอยละ 34.78
รองลงมาคือมีนํ้าหนัก 61 - 70 กก. มีจํานวน 21 คน
คิดเปนรอยละ 30.43 และรองลงมาอีกคือมีนํ้าหนัก
40 - 50 กก. มีจํานวน 15 คน คิดเปนรอยละ 21.74
ขอมูลดานสภาพสมรสพบวากลุมตัวอยางสวยใหญมี
สถานภาพสมรส สมรส มีจํานวน 36 คน คิดเปนรอย
ละ 52.17 รองลงมาคือมีสถานภาพ โสด มีจํานวน 14
คน คิดเปนรอยละ 20.29 ขอมูลดานระดับการศึกษา
พบว ากลุ มตั วอย า งส วย ใหญมี ระดับการศึ กษา
มัธยมศึกษา มีจํานวน 26 คน คิดเปนรอยละ 37.68
รองลงมาคือมีระดับการศึกษา ประธมศึกษา มีจํานวน
20 คน คิดเปนรอยละ 28.99 และรองลงมาอีกคือมี
ระดับการศึกษา ปริญญาตรี มีจํานวน 11 คน คิดเปน
รอยละ 15.94 ขอมูลดานอาชีพหลักพบวากลุมตัวอยาง
สวยใหญมีอาชีพหลัก เกษตรกรรม มีจํานวน 29 คน
คิดเปนรอยละ 42.03 รองลงมาคือ คาขาย มีจํานวน
10 คน คิดเปนรอยละ 14.49 และรองลงมาคือ
รับราชการ มีจํานวน 8 คน คิดเปนรอยละ 11.59
ขอมูลดานรายไดตอเดือนพบวากลุมตัวอยางสวยใหญมี
รายไดตอเดือนอยูท่ี 10,001 - 15,000 บาท มีจํานวน
25 คน คิดเปนรอยละ 36.23 รองลงมาคือมีรายไดตอ
เดือนอยูท่ี 5,001 - 10,000 บาท มีจํานวน 18 คน คิด
เปนรอยละ 26.09 และรองลงมาอีกคือมีรายไดตอ
เดือนอยู ท่ี 2,001 - 5,000 บาท มีจํานวน 13 คน
คิดเปนรอยละ 15.94

การรับรูตอโรคความดันโลหิตสูง พบวากลุม
ตัวอยางสวนใหญมีความรูอยู ในระดับปานกลาง
มีจํานวน 33 คน จากกลุมตัวอยางท้ังหมด 69 คน ซึ่ง
คิดเปนรอยละ 47.80 สวนกลุมตัวอยางท่ีมีความการรับ
รูอยูในระดับนอยมีเพียงรอยละ 11.60

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง พบวากลุม
ตัวอยางมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร (กากใย ไขมัน
เค็ม หวาน ปงยาง) โดยภาพรวมอยูในระดับปฏิบัติบอย ๆ
(คาเฉลี่ย = 2.67, S.D. = 0.04) โดยพบวาพฤติกรรม
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เก็บรวบรวมขอมูล โดยเก็บขอมูลจากประชากร กลุม
ตัวอยางท่ีศึกษาจํานวน 80 ชุด โดยการแจก
แบบสอบถามพรอมอธิบายแบบสอบถามใหกับ กลุม
ตัวอยางและรอเก็บแบบสอบถามมาดําเ นินการ
วิเคราะหขอมูลตอไป
วิธีวิเคราะหขอมูล

1. ใช วิ ธีการ วิ เคราะหขอมูล ท่ัวไปของกลุ ม
ตัวอยางโดยวิธีการหาคาเฉลี่ย

2. วิเคราะหผลการทดสอบคําถามเก่ียวกับการ
รับรูตอโรคความดันโลหิตสูง โดยวิธีการหาคาเฉลี่ย

3. วิเคราะหขอมูลพฤติกรรมดานการบริโภค
อาหาร (กากใย ไขมัน เค็ม หวาน ป งยาง ) จาก
แบบสอบถามชนิดมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับ
โดยกําหนดนํ้าหนักเปน
ปฏิบัติเปนประจํา มีคาเทากับ 4
ปฏิบตัิบอย มีคาเทากับ 3
ปฏิบัตินานๆครั้ง มีคาเทากับ 2
ไมเคยปฏิบัติเลย   มีคาเทากับ 1
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มีจํานวน 33 คน จากกลุมตัวอยางท้ังหมด 69 คน ซึ่ง
คิดเปนรอยละ 47.80 สวนกลุมตัวอยางท่ีมีความการรับ
รูอยูในระดับนอยมีเพียงรอยละ 11.60

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง พบวากลุม
ตัวอยางมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร (กากใย ไขมัน
เค็ม หวาน ปงยาง) โดยภาพรวมอยูในระดับปฏิบัติบอย ๆ
(คาเฉลี่ย = 2.67, S.D. = 0.04) โดยพบวาพฤติกรรม
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การกินผักและผลไมสด อยางนอยวันละ ครึ่งกิโลกรัม
(5 ขีด ) กินอาหารปงยางท่ีไหมเกรียม เชน หมูปง เน้ือ
ยาง ไกยาง กินอาหารท่ีมีไขมันสูง เชน ขาหมูติดมัน หมู
สามช้ัน หนังไก คอหมูยาง เติมนํ้าปลา หรือนํ้าปลาพริก
ในอาหารท่ีรับประทานเพ่ือใหมีรสเค็มข้ึน กินอาหาร
ทอด เชน ไกทอด กลวยทอด ปาทองโก กินอาหารหรือ
ขนมหวานท่ีปรุงดวยกะทิ เชน แกงเผ็ด แกงเขียวหวาน
มัสมั่น แกงคั่ว กลวยบวชชี บัวลอย ลอดชอง (คาเฉลี่ย
= 3 .00, 2 .86 , 2 .75 , 2 .70 , 2 .58 และ 2.58 )
ตามลําดับ นอกจากน้ียังมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
(กากใย ไขมัน เค็ม หวาน ปงยาง) อยูในระดับปฏิบัติ
นานๆครั้ง พบวากลุมตัวอยางมีพฤติกรรมดานการออก
กําลังกายโดยภาพรวมอยูในระดับปฏิบัติบอย (คาเฉลี่ย
= 2.81, S.D. = 0.06) โดยพบวาพฤติกรรมการทําการ
อบอุนรางกาย กอนออกกําลังกาย หรือเลนกีฬา 5 - 10
นาที , ออกกําลังกายสัปดาหละ 3 - 5 วัน ๆ ละอยาง
นอย 30 นาที, ทําการยืดเหยียดกลามเน้ือหลังการออก
กําลังกาย หรือเลนกีฬา 5 - 10 นาที ออกกําลังกาย
หรือเลนกีฬา ระดับปานกลาง (เชน เดิน ว่ิง รูสึกเหน่ือย
พอประมาณ หายใจแรงข้ึนกวาปกติเล็กนอยแตยัง
สามารถพูดคุยกับ  คนขางเคียงไดจนจบประโยค) อยาง
นอยสัปดาหละ 3 - 5 วัน ๆ ละ 30 นาที (คาเฉลี่ย =
2.86, 2.83, 2.83 และ 2.72) ตามลําดับ พบวากลุม
ตัวอยางมีพฤติกรรมดานอารมณและการผอนคาย
ความเครียดโดยภาพรวมอยูในระดับ ปฏิบัติบอย
(คาเฉลี่ย = 2.49, S.D. = 0.87) โดยพบวาพฤติกรรม
ดานอารมณและการผอนคลายความเครียด ดูหนัง ฟง
เพลง ทานทํากิจกรรมรวมกันกับสมาชิกในครอบครัว เชน
กินอาหาร ดูทีวี ฯลฯ ปรึกษาพูดคุยกับเพ่ือน ๆ หรือ
สมาชิกในครอบครัว ออกกําลังกาย ปลูกตนไม, มี
กิจกรรมรวมกับสมาชิกในครอบครัวตามเทศกาลตาง ๆ เชน
ทําบุญ/พักผอน ดื่มสุราหรือเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล, มี
กิจกรรมสันทนาการรวมกับกลุมเครือขายของตนเอง
เชน เพ่ือนเกา เพ่ือน รวมงาน ชมรมตาง ๆ (คาเฉลี่ย =
3.14, 2.93, 2.87, 2.87, 2.68, 2.65, 2.61 และ 2.57)
ตามลํ าดับ นอกจากน้ียั งมีพฤติกรรมตามลําดับ

นอกจาก น้ี ยั ง มี พฤติ ก ร รมและการผ อนคล าย
ความเครียด อยูในระดับปฏิบัตินาน ๆ ครั้งและไมเคย
ปฏิบัติเลย

การวิเคราะหปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในเขตพ้ืนท่ีบาน
หนองแกว ตําบลหนองแกว อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะ
เกษ พบวา เพศ อายุ นํ้าหนัก สถานภาพสมรสระดับ
ก า ร ศึ ก ษ า  อ า ชี พห ลั ก  ร า ย ไ ด ต อ เ ดื อ น  ไ ม มี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสารเคมีทาง โดยเพศ
มีคา X2 = 5.724 อายุมีคา X2 = 6.902 นํ้าหนัก มีคา
X2 = 8.665 สถานภาพสมรส มีคา X2 = 11.323
ระดับการศึกษา มีคา X2 = 16.772 อาชีพหลัก มีคา
X2 = 7.333 รายไดตอเดือน มีคา X2 = 4.762

การวิเคราะห ความสัมพันธระหวางขอมูลสวน
บุคคลกับ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
ประชาชนในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว
อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ พบวา การรับรูตอ
โรคความดันโลหิตสูงของประชาชนไมมีความสัมพันธ
กันทางสถิติกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง โดยมี
คา X2 = .454 คา P-Value = .092
การอภิปรายผลการวิจัย

1. การรับรูตอโรคความดันโลหิตสูง พบวากลุม
ตัวอยางสวนใหญมีการรับรูอยูในระดับปานกลาง มี
จํานวน 33 คน จากกลุมตัวอยางท้ังหมด 69 คน ซึ่งคิด
เปนรอยละ 47.8 สวนกลุมตัวอยางท่ีมีความรูอยูใน
ระดับนอยมีเพียงรอยละ ซึ่งสอดคลองกับวิจัยของชล
นกุล คํานึง (2544) ศึกษา การรับรูและการดูแลตนเอง
ของบุคคลท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูง ท่ีไดรับการ
วินิจฉัยวาเปนโรคความดันโลหิตสูงตั้งแต 1 เดือนข้ึนไป
ท่ีแผนกผูปวยนอกโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคและ
โรงพยาบาลวารินชาราบ จังหวัดอุบลราชธานี กลุม
ตัวอยาง 200 คน เก็บขอมูลโดยการสัมภาษณตามแบบ
สัมภาษณการรับรูเก่ียวกับโรคและแบบสัมภาษณการ
ดูแลตนเอง พบวา ผูปวยมีการรับรูอยูในระดับปาน
กลางในเรื่อง สาเหตุของโรค อาการแสดงของโรค
อาการแทรกซอนของโรคและการับรูตามระยะของโรค
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การกินผักและผลไมสด อยางนอยวันละ ครึ่งกิโลกรัม
(5 ขีด ) กินอาหารปงยางท่ีไหมเกรียม เชน หมูปง เน้ือ
ยาง ไกยาง กินอาหารท่ีมีไขมันสูง เชน ขาหมูติดมัน หมู
สามช้ัน หนังไก คอหมูยาง เติมนํ้าปลา หรือนํ้าปลาพริก
ในอาหารท่ีรับประทานเพ่ือใหมีรสเค็มข้ึน กินอาหาร
ทอด เชน ไกทอด กลวยทอด ปาทองโก กินอาหารหรือ
ขนมหวานท่ีปรุงดวยกะทิ เชน แกงเผ็ด แกงเขียวหวาน
มัสมั่น แกงคั่ว กลวยบวชชี บัวลอย ลอดชอง (คาเฉลี่ย
= 3 .00, 2 .86 , 2 .75 , 2 .70 , 2 .58 และ 2.58 )
ตามลําดับ นอกจากน้ียังมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
(กากใย ไขมัน เค็ม หวาน ปงยาง) อยูในระดับปฏิบัติ
นานๆครั้ง พบวากลุมตัวอยางมีพฤติกรรมดานการออก
กําลังกายโดยภาพรวมอยูในระดับปฏิบัติบอย (คาเฉลี่ย
= 2.81, S.D. = 0.06) โดยพบวาพฤติกรรมการทําการ
อบอุนรางกาย กอนออกกําลังกาย หรือเลนกีฬา 5 - 10
นาที , ออกกําลังกายสัปดาหละ 3 - 5 วัน ๆ ละอยาง
นอย 30 นาที, ทําการยืดเหยียดกลามเน้ือหลังการออก
กําลังกาย หรือเลนกีฬา 5 - 10 นาที ออกกําลังกาย
หรือเลนกีฬา ระดับปานกลาง (เชน เดิน ว่ิง รูสึกเหน่ือย
พอประมาณ หายใจแรงข้ึนกวาปกติเล็กนอยแตยัง
สามารถพูดคุยกับ  คนขางเคียงไดจนจบประโยค) อยาง
นอยสัปดาหละ 3 - 5 วัน ๆ ละ 30 นาที (คาเฉลี่ย =
2.86, 2.83, 2.83 และ 2.72) ตามลําดับ พบวากลุม
ตัวอยางมีพฤติกรรมดานอารมณและการผอนคาย
ความเครียดโดยภาพรวมอยูในระดับ ปฏิบัติบอย
(คาเฉลี่ย = 2.49, S.D. = 0.87) โดยพบวาพฤติกรรม
ดานอารมณและการผอนคลายความเครียด ดูหนัง ฟง
เพลง ทานทํากิจกรรมรวมกันกับสมาชิกในครอบครัว เชน
กินอาหาร ดูทีวี ฯลฯ ปรึกษาพูดคุยกับเพ่ือน ๆ หรือ
สมาชิกในครอบครัว ออกกําลังกาย ปลูกตนไม, มี
กิจกรรมรวมกับสมาชิกในครอบครัวตามเทศกาลตาง ๆ เชน
ทําบุญ/พักผอน ดื่มสุราหรือเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล, มี
กิจกรรมสันทนาการรวมกับกลุมเครือขายของตนเอง
เชน เพ่ือนเกา เพ่ือน รวมงาน ชมรมตาง ๆ (คาเฉลี่ย =
3.14, 2.93, 2.87, 2.87, 2.68, 2.65, 2.61 และ 2.57)
ตามลํ าดับ นอกจากน้ียั งมีพฤติกรรมตามลําดับ

นอกจาก น้ี ยั ง มี พฤติ ก ร รมและการผ อนคล าย
ความเครียด อยูในระดับปฏิบัตินาน ๆ ครั้งและไมเคย
ปฏิบัติเลย

การวิเคราะหปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในเขตพ้ืนท่ีบาน
หนองแกว ตําบลหนองแกว อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะ
เกษ พบวา เพศ อายุ นํ้าหนัก สถานภาพสมรสระดับ
ก า ร ศึ ก ษ า  อ า ชี พห ลั ก  ร า ย ไ ด ต อ เ ดื อ น  ไ ม มี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสารเคมีทาง โดยเพศ
มีคา X2 = 5.724 อายุมีคา X2 = 6.902 นํ้าหนัก มีคา
X2 = 8.665 สถานภาพสมรส มีคา X2 = 11.323
ระดับการศึกษา มีคา X2 = 16.772 อาชีพหลัก มีคา
X2 = 7.333 รายไดตอเดือน มีคา X2 = 4.762

การวิเคราะห ความสัมพันธระหวางขอมูลสวน
บุคคลกับ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
ประชาชนในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว
อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ พบวา การรับรูตอ
โรคความดันโลหิตสูงของประชาชนไมมีความสัมพันธ
กันทางสถิติกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง โดยมี
คา X2 = .454 คา P-Value = .092
การอภิปรายผลการวิจัย

1. การรับรูตอโรคความดันโลหิตสูง พบวากลุม
ตัวอยางสวนใหญมีการรับรูอยูในระดับปานกลาง มี
จํานวน 33 คน จากกลุมตัวอยางท้ังหมด 69 คน ซึ่งคิด
เปนรอยละ 47.8 สวนกลุมตัวอยางท่ีมีความรูอยูใน
ระดับนอยมีเพียงรอยละ ซึ่งสอดคลองกับวิจัยของชล
นกุล คํานึง (2544) ศึกษา การรับรูและการดูแลตนเอง
ของบุคคลท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูง ท่ีไดรับการ
วินิจฉัยวาเปนโรคความดันโลหิตสูงตั้งแต 1 เดือนข้ึนไป
ท่ีแผนกผูปวยนอกโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคและ
โรงพยาบาลวารินชาราบ จังหวัดอุบลราชธานี กลุม
ตัวอยาง 200 คน เก็บขอมูลโดยการสัมภาษณตามแบบ
สัมภาษณการรับรูเก่ียวกับโรคและแบบสัมภาษณการ
ดูแลตนเอง พบวา ผูปวยมีการรับรูอยูในระดับปาน
กลางในเรื่อง สาเหตุของโรค อาการแสดงของโรค
อาการแทรกซอนของโรคและการับรูตามระยะของโรค
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การกินผักและผลไมสด อยางนอยวันละ ครึ่งกิโลกรัม
(5 ขีด ) กินอาหารปงยางท่ีไหมเกรียม เชน หมูปง เน้ือ
ยาง ไกยาง กินอาหารท่ีมีไขมันสูง เชน ขาหมูติดมัน หมู
สามช้ัน หนังไก คอหมูยาง เติมนํ้าปลา หรือนํ้าปลาพริก
ในอาหารท่ีรับประทานเพ่ือใหมีรสเค็มข้ึน กินอาหาร
ทอด เชน ไกทอด กลวยทอด ปาทองโก กินอาหารหรือ
ขนมหวานท่ีปรุงดวยกะทิ เชน แกงเผ็ด แกงเขียวหวาน
มัสมั่น แกงคั่ว กลวยบวชชี บัวลอย ลอดชอง (คาเฉลี่ย
= 3 .00, 2 .86 , 2 .75 , 2 .70 , 2 .58 และ 2.58 )
ตามลําดับ นอกจากน้ียังมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
(กากใย ไขมัน เค็ม หวาน ปงยาง) อยูในระดับปฏิบัติ
นานๆครั้ง พบวากลุมตัวอยางมีพฤติกรรมดานการออก
กําลังกายโดยภาพรวมอยูในระดับปฏิบัติบอย (คาเฉลี่ย
= 2.81, S.D. = 0.06) โดยพบวาพฤติกรรมการทําการ
อบอุนรางกาย กอนออกกําลังกาย หรือเลนกีฬา 5 - 10
นาที , ออกกําลังกายสัปดาหละ 3 - 5 วัน ๆ ละอยาง
นอย 30 นาที, ทําการยืดเหยียดกลามเน้ือหลังการออก
กําลังกาย หรือเลนกีฬา 5 - 10 นาที ออกกําลังกาย
หรือเลนกีฬา ระดับปานกลาง (เชน เดิน ว่ิง รูสึกเหน่ือย
พอประมาณ หายใจแรงข้ึนกวาปกติเล็กนอยแตยัง
สามารถพูดคุยกับ  คนขางเคียงไดจนจบประโยค) อยาง
นอยสัปดาหละ 3 - 5 วัน ๆ ละ 30 นาที (คาเฉลี่ย =
2.86, 2.83, 2.83 และ 2.72) ตามลําดับ พบวากลุม
ตัวอยางมีพฤติกรรมดานอารมณและการผอนคาย
ความเครียดโดยภาพรวมอยูในระดับ ปฏิบัติบอย
(คาเฉลี่ย = 2.49, S.D. = 0.87) โดยพบวาพฤติกรรม
ดานอารมณและการผอนคลายความเครียด ดูหนัง ฟง
เพลง ทานทํากิจกรรมรวมกันกับสมาชิกในครอบครัว เชน
กินอาหาร ดูทีวี ฯลฯ ปรึกษาพูดคุยกับเพ่ือน ๆ หรือ
สมาชิกในครอบครัว ออกกําลังกาย ปลูกตนไม, มี
กิจกรรมรวมกับสมาชิกในครอบครัวตามเทศกาลตาง ๆ เชน
ทําบุญ/พักผอน ดื่มสุราหรือเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล, มี
กิจกรรมสันทนาการรวมกับกลุมเครือขายของตนเอง
เชน เพ่ือนเกา เพ่ือน รวมงาน ชมรมตาง ๆ (คาเฉลี่ย =
3.14, 2.93, 2.87, 2.87, 2.68, 2.65, 2.61 และ 2.57)
ตามลํ าดับ นอกจากน้ียั งมีพฤติกรรมตามลําดับ

นอกจาก น้ี ยั ง มี พฤติ ก ร รมและการผ อนคล าย
ความเครียด อยูในระดับปฏิบัตินาน ๆ ครั้งและไมเคย
ปฏิบัติเลย

การวิเคราะหปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในเขตพ้ืนท่ีบาน
หนองแกว ตําบลหนองแกว อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะ
เกษ พบวา เพศ อายุ นํ้าหนัก สถานภาพสมรสระดับ
ก า ร ศึ ก ษ า  อ า ชี พห ลั ก  ร า ย ไ ด ต อ เ ดื อ น  ไ ม มี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสารเคมีทาง โดยเพศ
มีคา X2 = 5.724 อายุมีคา X2 = 6.902 นํ้าหนัก มีคา
X2 = 8.665 สถานภาพสมรส มีคา X2 = 11.323
ระดับการศึกษา มีคา X2 = 16.772 อาชีพหลัก มีคา
X2 = 7.333 รายไดตอเดือน มีคา X2 = 4.762

การวิเคราะห ความสัมพันธระหวางขอมูลสวน
บุคคลกับ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
ประชาชนในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว
อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ พบวา การรับรูตอ
โรคความดันโลหิตสูงของประชาชนไมมีความสัมพันธ
กันทางสถิติกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง โดยมี
คา X2 = .454 คา P-Value = .092
การอภิปรายผลการวิจัย

1. การรับรูตอโรคความดันโลหิตสูง พบวากลุม
ตัวอยางสวนใหญมีการรับรูอยูในระดับปานกลาง มี
จํานวน 33 คน จากกลุมตัวอยางท้ังหมด 69 คน ซึ่งคิด
เปนรอยละ 47.8 สวนกลุมตัวอยางท่ีมีความรูอยูใน
ระดับนอยมีเพียงรอยละ ซึ่งสอดคลองกับวิจัยของชล
นกุล คํานึง (2544) ศึกษา การรับรูและการดูแลตนเอง
ของบุคคลท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูง ท่ีไดรับการ
วินิจฉัยวาเปนโรคความดันโลหิตสูงตั้งแต 1 เดือนข้ึนไป
ท่ีแผนกผูปวยนอกโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคและ
โรงพยาบาลวารินชาราบ จังหวัดอุบลราชธานี กลุม
ตัวอยาง 200 คน เก็บขอมูลโดยการสัมภาษณตามแบบ
สัมภาษณการรับรูเก่ียวกับโรคและแบบสัมภาษณการ
ดูแลตนเอง พบวา ผูปวยมีการรับรูอยูในระดับปาน
กลางในเรื่อง สาเหตุของโรค อาการแสดงของโรค
อาการแทรกซอนของโรคและการับรูตามระยะของโรค



วารสารวิชาการเฉลิมกาญจนา ปท่ี 4 ฉบับท่ี 1 มกราคม-มิถุนายน 2560
Vol. 4 No.1 Jan – Jun 2017

~ 157 ~

2. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง พบวากลุม
ตัวอยางมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร (กากใย ไขมัน
เค็ม หวาน ปงยาง) โดยภาพรวมอยูในระดับท่ีปฏิบัติ
บอย ๆ (คาเฉลี่ย = 2.67, S.D. = 0.04) ซึ่งขัดแยงกับ
งานวิจัยของสุพรรณ ชูช่ืน (2547) ศึกษา พฤติกรรม
การดูแลตนเองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง และ
ความเช่ือดานสุขภาพของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง
อําเภอคอนสวรรค จังหวัดชัยภูมิ จํานวน 161 คน โดย
ใชแบบสัมภาษณ พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีการ
ปฏิบัติตัวอยูในระดับปานกลาง ดานการควบคุมอาหาร
รสเค็ม การควบคุมนาหนักตัว และกลุมตัวอยางสวน
ใหญมีความเช่ือดานสุขภาพอยูในระดับสูง เก่ียวกับการ
เสี่ยงของการเกิดโรคความดันโลหิตสูง ความรุนแรงของ
โรค ประโยชนของการดูแลตนเองในการควบคุมระดับ
ความดันโลหิตและคาใชจาย แรงจูงใจในการ ดูแล
ตนเอง สัมพันธภาพระหวางเจาหนาท่ีและผูปวย

3. การวิเคราะห ความสัมพันธระหวางขอมูลสวน
บุคคลกับ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
ประชาชนในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว
อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ พบวาเพศ อายุ นํ้าหนัก
สถานภาพสมรสระดับการศึกษา อาชีพหลัก รายไดตอ
เดือน การรับรูตอโรคความดันโลหิตสูงของประชาชนไม
มีความสัมพันธกันทางสถิติกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเอง โดยมีคา X2 = .454 คา P-Value =
.092 ซึ่งขัดแยงกับงานวิจัยของรุงราวรรณ พันธจักร
(2549) วิจัยเรื่องผลการจัดโปรแกรมสุขศึกษาท่ีมีตอ
ความรู การรับรูและพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูป วย โรคความดัน โลหิตสู ง ท่ีมารับการรั กษา ท่ี
โรงพยาบาลพยุหะคีรี กลุมตัวอยางคือผูปวยจานวน 30
คน เครื่องมือประกอบดวยแผนการสอนสุขศึกษา คูมือ
ผูปวย สติ๊กเกอรกระตุนเตือน การออกกาลังกาย
แบบสอบถามความรู การรับรูและพฤติกรรมการดูแล
ตนเอง ผลการวิจัยพบวา หลังการทดลอง ผูปวยมี
ความรูเก่ียวกับโรค การรับรูเก่ียวกับการดูแลตนเองใน
ดานการควบคุมระดับความดันโลหิตและการปองกัน
ภาวะแทรกซอน และพฤติกรรมในการดูแลตนเอง

แตกตางจากกอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ 0.05
ขอเสนอแนะในการนําผลวิจัยไปใช

1. การรณรงคใหความรูเพ่ือการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม ในการปองกันโรคความดันโลหิตสูง ควรเนน
ดําเนินการในกลุมท่ีมีประวัติบุคคลในครอบครัวปวย
เปนโรคความดันโลหิตสูง และผู ท่ี เคยตรวจพบวา
มี ร ะ ดั บคว ามดั น โ ลหิ ต ท่ี เ สี่ ย ง ต อ ก า ร เ กิ ด โ ร ค
ความดันโลหิตสูง ใหมีแบบแผนความเช่ือดานสุขภาพ
ท่ีถูกตองและปฏิบัติตนในการปองกันโรคอยางตอเน่ือง

2. ในการดํ า เ นินการ เฝ า ร ะ วั ง โ รค
ความดันโลหิตสูง ควรมีการแยกกลุมคนท่ีตอง ดูแล
เปนพิเศษ คือกลุม ท่ี เคยตรวจความดันโลหิตพบ
ผลผิดปกติ และกลุมท่ีมีบิดาหรือมารดา พ่ีหรือนองเปน
โรคความดันโลหิตสูง มีติดตามเฝาระวังพฤติกรรมและ
ตรวจความดันโลหิตทุก 6 เดือน
บรรณานุกรม
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2. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง พบวากลุม
ตัวอยางมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร (กากใย ไขมัน
เค็ม หวาน ปงยาง) โดยภาพรวมอยูในระดับท่ีปฏิบัติ
บอย ๆ (คาเฉลี่ย = 2.67, S.D. = 0.04) ซึ่งขัดแยงกับ
งานวิจัยของสุพรรณ ชูช่ืน (2547) ศึกษา พฤติกรรม
การดูแลตนเองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง และ
ความเช่ือดานสุขภาพของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง
อําเภอคอนสวรรค จังหวัดชัยภูมิ จํานวน 161 คน โดย
ใชแบบสัมภาษณ พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีการ
ปฏิบัติตัวอยูในระดับปานกลาง ดานการควบคุมอาหาร
รสเค็ม การควบคุมนาหนักตัว และกลุมตัวอยางสวน
ใหญมีความเช่ือดานสุขภาพอยูในระดับสูง เก่ียวกับการ
เสี่ยงของการเกิดโรคความดันโลหิตสูง ความรุนแรงของ
โรค ประโยชนของการดูแลตนเองในการควบคุมระดับ
ความดันโลหิตและคาใชจาย แรงจูงใจในการ ดูแล
ตนเอง สัมพันธภาพระหวางเจาหนาท่ีและผูปวย

3. การวิเคราะห ความสัมพันธระหวางขอมูลสวน
บุคคลกับ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
ประชาชนในเขตพ้ืนท่ีบานหนองแกว ตําบลหนองแกว
อําเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ พบวาเพศ อายุ นํ้าหนัก
สถานภาพสมรสระดับการศึกษา อาชีพหลัก รายไดตอ
เดือน การรับรูตอโรคความดันโลหิตสูงของประชาชนไม
มีความสัมพันธกันทางสถิติกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเอง โดยมีคา X2 = .454 คา P-Value =
.092 ซึ่งขัดแยงกับงานวิจัยของรุงราวรรณ พันธจักร
(2549) วิจัยเรื่องผลการจัดโปรแกรมสุขศึกษาท่ีมีตอ
ความรู การรับรูและพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูป วย โรคความดัน โลหิตสู ง ท่ีมารับการรั กษา ท่ี
โรงพยาบาลพยุหะคีรี กลุมตัวอยางคือผูปวยจานวน 30
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แบบสอบถามความรู การรับรูและพฤติกรรมการดูแล
ตนเอง ผลการวิจัยพบวา หลังการทดลอง ผูปวยมี
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ภาวะแทรกซอน และพฤติกรรมในการดูแลตนเอง

แตกตางจากกอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ 0.05
ขอเสนอแนะในการนําผลวิจัยไปใช
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ความดันโลหิตสูง ใหมีแบบแผนความเช่ือดานสุขภาพ
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โรคความดันโลหิตสูง มีติดตามเฝาระวังพฤติกรรมและ
ตรวจความดันโลหิตทุก 6 เดือน
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