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ปัจจัยที่มี ความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ปว่ยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลบ้านตันหยงเปาว์  ตําบลทา่กําชํา อําเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี 
Factors associated with self-care behaviors of patients with hypertension who received 

services at the Health Promotion Hospital Tambon Ban Tanyong PaothakaochaSub 
District NongChikDistrict, Pattani province 
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บทคัดย่อ 
การศึกษาวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาศึกษาปัจจัยที่มี ความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วย

โรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก 
จังหวัดปัตตานี จ านวน 150 คน เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลใช้ สถิติการแจก
แจงความถี่ ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และวิเคราะห์ ความสัมพันธ์ของตัวแปรใช้ค่าไคสแควร์ (Chi - 
square) ผลการศึกษาพบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ เป็นเพศหญิง มีอายุอยู่ในช่วง 40 – 59 ปี ดัชนีมวลกายอยู่ในระดับปกติ 
ส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรส ระดับการศึกษาอยู่ในระดับประถมศึกษา ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพรับจ้างทั่วไป มีรายได้อยู่ในช่วง 
5,000 บาทขึ้นไป ส่วนใหญ่ไม่มีโรคแทรกซ้อน ระยะเวลาที่ป่วยอยู่ในช่วง 1-3 ปี การได้รับข้อมูล ข่าวสารเกี่ยวกับการดูแล
สุขภาพอยู่ในระดับปานกลาง ความรู้เกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูงอยู่ใน ระดับสูง และพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูงอยู่ในระดับดี ผลการศึกษา ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิต
สูง พบว่า ปัจจัย ส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ ระดับการศึกษา ปัจจัยด้านการได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ ปัจจัย
ความรู้เกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูง มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วย โรคความดันโลหิตสูง อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.05) ส่วนปัจจัย อายุ รายได้ โรคแทรกซ้อน ระยะเวลาที่ป่วยเป็นโรค ดัชนีมวลกาย สถานภาพ และ
อาชีพ ไม่มีความสัมพันธ์ทางสถิติกับ พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p<0.05) 
ค าส าคัญ: พฤติกรรมการดูแลตนเอง, โรคความดันโลหิตสูง 

 
ABSTRACT 

The objective of this research was to study self-care behavior of the people with hypertension 
and correlation factors concerning how they looked after themselves.  These people received their 
medical services at Ban Tan Yongpao Health Promotion Hospital, Tha Kamsum Subdistrict, Nong Chik 
District, Pattani.  The sampling population consisted of 150 people.  Questionnaires were used for 
collecting data.  Collected data was then statistically analyzed yielding frequency, percentage, mean, and 
standard deviation figures.  Chi-square was utilized for correlation purpose. 
 Results of the study showed that most of the people involved in the study were female.  Most 
of them were 40-59 years old and married, had normal body mass index, received elementary school 
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education, considered themselves to be laborers, and earned an income of 5,000  baht or above.  The 
study also found that the majority of these people had no incurrent disease while their disease happened 
during the past 1-3 years.  The amount of news and information these people had received was 
considered to be at the average level.  They had a high level of knowledge of hypertension and their self-
care behavior was at ‘good’ level.  As for their personal factors namely gender, level of education, factors 
concerning availability of health care information, factors concerning knowledge of hypertension, these 
were found to have correlation with their self-care behavior with a statistically significant difference of 
p<0.05.  However, personal data namely age, monthly income, incurrent disease, duration for having 
disease, body mass index, marital status, and occupation were found to have no correlation with their 
self-care behavior with a statistically significant difference of p<0.05. 
Keywords: self-care behavior, hypertension 
  
1. บทน า 

ปัจจุบันเศรษฐกิจ และสังคมของประเทศไทยมี
การเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว ส่งผลต่อการ ด าเนินชีวิต
ของประชาชน ประชาชนมีการแข่งขันสร้างความมั่นคง
ให้แก่ครอบครัว นิยมวัฒนธรรม ตะวันตกมากขึ้นจึงท าให้
วิถีชีวิตมีการเปลี่ยนแปลงไป เช่น การเร่งรีบกับการท างาน 
การบริโภค อาหาร โดยไม่ค านึงถึงคุณค่าทางโภชนาการ 
มีการเคลื่อนไหวร่างกายน้อยลง ขาดการออกก าลังกาย 
ภาวะเครียด รวมถึงการบริโภคยาสูบ การดื่มเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอล์ในปริมาณที่เป็นอันตรายต่อ สุขภาพ ท าให้มี
โอกาสเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยเป็นโรคเรื้อรัง ได้แก่ โรคความ
ดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคหัวใจขาดเลือด โรคเรื้อรัง
ทางเดินหายใจส่วนล่าง และโรคหลอดเลือดสมอง (กรม
ควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2552) 

จากรายงานสุขภาพทั่วโลกปี พ.ศ.2555 ของ
องค์กรอนามัยโลกพบว่า 1 ใน 10 ของ ประชาชนในวัย
ผู้ใหญ่ป่วยเป็นโรคเบาหวาน และ1ใน 3 มีภาวะความดัน
โลหิตสูง นอกจากนี้พบว่า ร้อยละ 63 ของการเสียชีวิต
ทั้งหมดทั่วโลกเกิดจากโรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน 
โรคหัวใจ ขาดเลือด โรคเรื้อรังทางเดินหายใจส่วนล่าง 
และโรคหลอดเลือดสมอง ส าหรับประเทศไทยจากการ 
ส ารวจสุขภาพประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไปโดยการตรวจ
ร่างกายครั้งที่ 4 พ.ศ.2551 - 2552 พบว่า ความชุกของ
โรคความดันโลหิตสูงเป็นร้อยละ 21.4 โดยพบว่าผู้ป่วย
เพศชายร้อยละ 60 และผู้ป่วย เพศหญิงร้อยละ 40 ไม่เคย
ได้รับการวินิจฉัยมาก่อน และมีผู้ที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็น
โรคความดัน โลหิตสูง แต่ไม่ได้รับการรักษาร้อยละ 8 9 
จากการคัดกรองโรคเบาหวาน และโรคความดันโลหิต สูง
ในประชากรอายุ 35 ปีขึ้นไป พ.ศ.2554 พบผู้ป่วย
เบาหวานรายใหม่กว่า 300,000 คน พบผู้มีระดับ น้ าตาล
ในเลือดสูงเกินปกติ เสี่ยงจะป่วยอีก 2.4 ล้านคน พบ

ผู้ป่วยความดันโลหิตสูงรายใหม่กว่า 800,000 คน พบผู้ที่
มีความดันโลหิตสูงกว่าปกติ เสียงจะป่วยอีก 3.7 ล้านคน 
และพบผู้ป่วยเบาหวาน และความดันโลหิตสูงที่ มี
ภาวะแทรกซ้อนแล้วรวม 176,000 คน (ไตเสื่อม 96,000 
คน มีปัญหาทาง ตา 50,000 คน และมีอาการชาที่เท้า/
หรือเท้าเป็นแผล 30,000 คน) (ส านักงานระบาดวิทยา 
กระทรวง สาธารณสุข, 2555) ขณะเดียวกันจากข้อมูล
การเข้ารับบริการด้านการแพทย์ของประชาชนในเขต 
พื้นทีร่ับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน
ตันหยงเปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนอง จิก จังหวัด
ปัตตานี พบว่ามีผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรังเข้ารับบริการ
จ านวนมาก คือ โรคความดันโลหิตสูง 150 ราย 
โรคเบาหวาน 127 ราย (โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบ้านตันหยงเปาว,์ 2555) 

จากปัญหาที่กล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่าโรค
ความดันโลหิตสูงเป็นโรคไม่ติดต่อเรื้อรังที่ เป็นปัญหาด้าน
สาธารณสุขมากท่ีสุดในปัจจุบัน และโรคความดันโลหิตสูง
สามารถป้องกัน และ รักษาได้ โดยการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการด ารงชีวิตประจ าวัน ตั้งแต่การบริโภค
อาหาร ควบคุม ความดันโลหิตสูง การออกก าลังกาย และ
ปฏิบัติตามค าสั่ งของแพทย์อย่างเคร่ งครัด เพื่อลด 
ภาวะแทรกซ้อนที่จะตามมาได้ จึงท าให้ผู้ศึกษาสนใจที่จะ
ศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วย โรคความดัน
โลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ต าบล ท่าก าช า อ าเภอหนองจิก 
จังหวัดปัตตานี เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดัน โลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ต าบลท่าก าช า 
อ าเภอ หนองจิก จังหวัดปัตตานี และผลการศึกษาที่ได้จะ
เป็นประโยชน์ต่อหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพื่อใช้เป็น แนวทาง
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ในการแก้ไขปัญหาโรคความดันโลหิตสูงที่เป็นปัญหา
ทางด้านสาธารณสุขต่อไป 
 
2. วัตถุประสงค์ในการศึกษาวิจัย 

2.1 เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ 

2.2 เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดัน โลหิตสูง
ที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน
ตันหยงเปาว ์
 
3. ขอบเขตในการศึกษา 

3.1 ขอบเขตด้านเนื้อหา การศึกษาพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพประกอบด้วย 

3.1.1 การศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับ บริการ ณ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ต าบล
ท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี มีทั้งหมด 3 ด้าน 
ดังนี ้

(1) ด้านพฤติกรรมการดูแลตนเองที่จ าเป็น
โดยทั่วไป  

(2) ด้านพฤติกรรมการดูแลตนเองที่จ าเป็น
ตามระยะพัฒนาการ  

(3) ด้านพฤติกรรมการดูแลตนเองที่จ าเป็น
ตามภาวะเบี่ยงเบนทางด้านสุขภาพ 

3.1.2 การศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรค ความดันโลหิตสูง
ที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน
ตันหยงเปาว์ ต าบลท่า ค าช า อ าเภอหนองจิก จั งหวัด
ปัตตานี ประกอบด้วย 3 ปัจจัยดังนี้ 

(1) ปัจจัยด้านข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ 
อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ คัชนีมวล
กาย ระยะเวลาที่เจ็บป่วย โรคแทรกซ้อน 

(2) ปัจจัยด้านการได้รับข้อมูลข่าวสาร
เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ 

(3) ปัจจัยด้านความรู้เกี่ยวกับโรคความดัน
โลหิตสูง  

3.2 ขอบเขตด้านประชากร และกลุ่มตัวอย่าง 
      โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยง
เปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี มี
เขตพื้นท่ีรับผิดชอบท้ังหมด 3 หมู่บ้าน มีประชากรทั้งหมด 
3,787 คน ซึ่งประชากร ที่ใช้ศึกษาคือ ผู้ป่วยโรคความดัน

โลหิตสูงที่มีประวัติการรักษามารับบริการ ณ โรงพยาบาล
ส่งเสริม สุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ต าบลท่าก าช า 
อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี จ านวน 150 คน 
(โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ , 
2555) 

3.3 ขอบเขตด้านระยะเวลา 
ช่วงระยะเวลาที่ท าการศึกษาระหว่างเดือนมีนาคม พ.ศ. 
2556 - มีนาคม พ.ศ. 2557 รวมระยะเวลาทั้งสิ้น 13 
เดือน 

3.4 สมมติฐานการวิจัย 
3.4.1 ปัจจัยด้านข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ 

เพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ ดัชนี
มวลกาย ระยะเวลาที่เจ็บป่วย และโรคแทรกซ้อน มี
ความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเอง ของผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านตันหยง เปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอ
หนองจิก จังหวัดปัตตานี 

3.4.2 ปัจจัยด้านการได้รับข้อมูลข่าวสาร
เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ มีความสัมพันธ์ต่อ พฤติกรรม
การดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับ
บริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริม สุขภาพต าบลบ้านตันหยง
เปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี 

3.4.3 ปัจจัยด้านความรู้เรื่องโรคความดัน
โลหิตสูง มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการดูแล ตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน ต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ต าบล
ท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี 

3.5 ระยะเวลาในการด าเนินงาน 
ช่วงระยะเวลาที่ท าการศึกษาระหว่างเดือน

มีนาคม พ.ศ. 2556 - มีนาคม พ.ศ. 2557 
3.6 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

3.6.1 ท าให้ทราบพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ มารับบริการ  ณ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ต าบล
ท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัด ปัตตานี 

3.6.2 ท าให้ทราบอุปสรรคของการปฏิบัติ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดัน โลหิตสูง
ที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน
ตันหยงเปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอ หนองจิก จังหวัด
ปัตตาน ี

3.6.3 หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง สามารถน า
ข้อมูลที่ได้จากการวิจัยไปพัฒนา หรือดูแลสุขภาพ ของ
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ประชากรทั้งกลุ่มป่วยและกลุ่มเสี่ยงในชุมชนต าบลท่า
ก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี 
 
4. ด าเนินงานวิจัย 

การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา แบบ
หาความสัมพันธ์ โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ ศึกษาพฤติกรรม
การดูแลตนเองของผู้ป่วยความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ 
ณ โรงพยาบาลส่งเสริม สุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ 
ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี โดยการ
ศึกษาวิจัยใน ครั้งนี้ผู้ศึกษาได้ด าเนินการตามขั้นตอน
ดังต่อไปนี้ 

4.1 ประชากรกลุ่มเป้าหมาย 
ประชากรกลุ่มเป้าหมายที่ใช้ในการศึกษา เป็นผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอ
หนองจิก จังหวัดปัตตานี ในปีพ.ศ. 2555 จ านวน 150 
ราย (โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ 
ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี, 2555)  

4.2 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลของการศึกษาใน
ครั้งนี้ ได้แก่ การสอบถามโดยใช้ แบบสอบถาม การศึกษา
พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง
ที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน
ตันหยงเปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัด 
ปัตตาน ี

แบบสอบถาม (Questionnaires) ซึ่ ง
ประกอบด้วยแบบสอบถาม และแบบวัดตัวแปรต่างๆ ที่
ผู้วิจัยสร้างขึ้นตามกรอบแนวความคิด แบ่งออกเป็น 4 
ส่วน ดังนี ้

ส่วนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับปัจจัยส่วน
บุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส 
รายได้เดือน อาชีพ ดัชนีมวลกาย โรคแทรกซ้อน ระยะ
ของการป่วยเป็นโรคความ คันความดันโลหิตสูง เป็นต้น 
ลักษณะค าถามเป็นแบบตรวจสอบรายการ (Check List) 
และเติม ข้อความ (Open Ended) จ านวน 9 ข้อ 

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับการได้รับข้อมูล
ข่าวสารเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ โดย มีค าถาม 3 ข้อ แต่
ละข้อมีให้เลือก 3 ระดับ ดังน้ี 

ได้รับเป็นประจ า หมายถึง ได้รับข้อมูลข่าวสาร
นั้นๆ 4 - 7 วัน ใน 1 สัปดาห์  

ได้รับเป็นบางครั้ง หมายถึง ได้รับข้อมูลข่าวสาร
นั้นๆ 1 - 3 วัน ใน 1 สัปดาห์  

ไม่เคยได้รับ หมายถึง ภายใน 1 สัปดาห์  

ไม่เคยได้รับข้อมูลข่าวสารนั้นๆ เลย  
เกณฑ์การให้คะแนน 
ได้รับเป็นประจ า ให้คะแนน 2 คะแนน  
ได้รับเป็นบางครั้ง ให้คะแนน 1 คะแนน 
ไม่เคยได้รับเลย ให้คะแนน 0 คะแนน  
การวัดระดับการได้รับข่าวสารเกี่ยวกับการ

ส่งเสริมสุขภาพของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง ที่มารับ
บริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยง
เปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี แบ่ง
ออกเป็น 3 ระดับ และใช้คะแนนเฉลี่ยระหว่างคะแนน
สูงสุด และคะแนนต่ าสุด มาจัดระคับ โดยใช้เกณฑ์การ
พิจารณาตามเกณฑ์ของเบสท์ (Best, 1977 : 14) ดังนี ้ 
เกณฑ์การวัดระดับการได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการ
ดูแลสุขภาพดังนี้ ระดับการได้รับข่าวสารเกี่ยวกับการ
ส่งเสริมสุขภาพ  

0.00 - 0.67 หมายถึง ระดับน้อย  
0.68 - 1.34 หมายถึง ระดับปานกลาง  
1.35 - 2.00 หมายถึง ระดับมาก 
ส่วนที่ 3 แบบสอบถามความรู้เรื่องโรคความดัน

โลหิตสู โดยมีลักษณะค าถามเป็น ค าถามประเมินความรู้ 
จ านวน 15 ข้อ โดยให้ผู้ตอบแบบสอบถามเลือกตอบค าว่า 
“ใช่” หรือ “ไม่ใช่ เพียง 2 ตัวเลือกเท่านั้น 

เกณฑ์การให้คะแนน  
ตอบถกูให้ 1 คะแนน  
ตอบผิดให้ 0 คะแนน 
เกณฑ์การวัดระดับความรู้ เรื่องโรคความดัน

โลหิตสูงดังนี้ ค่าเฉลี่ย ระดับความรู้เรื่องโรคความดันโลหิต
สูง  

0.00 - 0.33 หมายถึง ระดับน้อย  
0.34 - 0.67 หมายถึง ระดับปานกลาง  
0.68 - 1.00 หมายถึง ระดับสูง  
ส่วนที่ 4 แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแล

ตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
แบบสอบถามพฤติกรรมดูแลตนเองของผู้ป่วย

โรคความดันโลหิตสูง ประกอบด้วย 3 ด้าน ได้แก่ ด้านการ
ดูแลตนเองโดยทั่วไปจ านวน 13 ข้อ ด้านการดูแลตนเองที่
จ าเป็นตามระยะ พัฒนาการจ านวน 5 ข้อ ด้านการดูแล
ตนเองที่จ าเป็นตามภาวะเบียงเบนทางด้านสุขภาพจ านวน 
13 ข้อ รวมทั้งหมด 31 ข้อ โดยมีให้เลือกตอบ 4 ระดับ
ดังนี ้

ปฏิบัติเป็นประจ า หมายถึง ได้ปฏิบัติพฤติกรรม
นั้นๆ 6-7 วัน ใน 1 สัปดาห์  
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ปฏิบัติบ่อยครั้ง หมายถึง ได้ปฏิบัติพฤติกรรม
นั้นๆ    4 - 5 วัน ใน 1 สัปดาห์  

ปฏิ บั ติ เ ป็ นบา งค รั้ ง  หม ายถึ ง  ไ ด้ ป ฏิ บั ติ
พฤติกรรมนั้นๆ 1 - 3 วัน ใน 1 สัปดาห์  

ไม่เคยปฏิบัติ หมายถึง ภายใน 1 สัปดาห์ ไม่เคย
ปฏิบัติพฤติกรรมนั้นๆ เลย 

เกณฑ์การให้คะแนนจากแบบสอบถาม โดยปรับ
ระดับการให้คะแนน 4 ระดับดังนี้  
ลักษณะค าตอบ  ข้อความด้านบวก  ข้อความด้านลบ  

ปฏิบัติเป็นประจ า        3   0 
ปฏิบัติเป็นบ่อยครั้ง      2   1

 ปฏิบัติเป็นบางครั้ง       1   2 
ไม่เคยปฏิบัติ       0    3 
การวัดระดับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของ

ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ต าบลท่าก าช า 
อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี แบ่งออกเป็น 4 ระดับ 
และใช้คะแนนเฉลี่ยระหว่างคะแนนสูงสุด และคะแนน
ต่ าสุดมาจัดระคับ โดย ใช้เกณฑ์การพิจารณาตามเกณฑ์
ของเบสท์ (Best, 1977 : 14) ดังนี ้

เกณฑ์การวัดระดับพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงเป็นดังนี้  

0.00 – 1.00 ควรปรับปรุง  
1.01 - 2.00 ปานกลาง 
2.01 - 3.00  ด ี
3.3 การสร้างเครื่องมือ และการหาความเช่ือมั่น

ของแบบสอบถาม 
(3.3.1) ก าหนดขอบเขต และโครงสร้างของ

แบบสอบถามจากการทบทวนวรรณกรรมจาก ต ารา
งานวิจัย และเอกสารต่างๆที่เกี่ยวข้อง 

(3.3.2) สร้างข้อค าถามของแบบสอบถาม 
และก าหนดเกณฑ์ในการให้คะแนน 

(3.3.3) ตรวจสอบความถูกต้องของเนื้อหา 
และภาษา พร้อมทั้งการใช้ภาษาในข้อความให้ เหมาะสม
กับกลุ่มตัวอย่าง และน ามาแก้ไขปรับปรุงแบบทดสอบ 
จากงานวิจัยของอรสา นาคพลและคณะ (2555) 

(3.3.4) ทดสอบความเ ช่ือมั่ นของ
แบบสอบถาม (Reliability) โดยน าแบบสอบถามที่ 
ปรับปรุงแล้วน าไปทดลองใช้กับประชาชนที่มีลักษณะ
คุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างที่ หมู่ที่ 5 หมู่บ้าน
ท่าเรือ ต าบลท่าเรือ อ าเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี น ามา
วิเคราะห์ค่าความเชื่อมั่นของ แบบสอบถามท้ังฉบับเท่ากับ 
0.713 

3.3 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 
(3.3.1) การศึกษาวิจัยครั้ งนี้ผู้ศึกษา

ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง โดยกลุ่ม 
ตัวอย่างเป็นผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน ตันหยงเปาว์ 
ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี ระหว่าง
เดือนพฤษภาคม ถึงเดือน กรกฎาคม พ.ศ. 2556 

(3.3.2) ใช้การสัมภาษณ์กลุ่มตัวอย่างแบบ
เจาะจง 

(3.3.3) ขอความร่วมมือในการตอบ
แบบสอบถามจากผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับ 
บริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยง
เปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัดปัตตานี  

(3.3.4) ด าเนินการเก็บแบบสอบถามจนครบ
จ านวน 150 ราย โดยมีเง่ือนไขดังนี้ 

(1) ผู้ศึกษาด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล
ด้วยตนเอง 

(2) ผู้ศึกษาด าเนินการเก็บข้อมูลตั้งแต่ 
เดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2556 - เดือน กรกฎาคม พ.ศ. 
2556 

(3) ผู้ศึกษาด าเนินการเก็บแบบสอบถาม
จนครบจ านวน 150 

(4) เก็บข้อมูลผู้ป่วยที่มารับบริการ ณ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน ตันหยงเปาว์ ใน
วันท่ีแพทย์นัด 

(5) กรณีผู้ป่วยไม่มารับบริการตามวันเวลา
ที่แพทย์นัดผู้ศึกษาจะตามไปเก็บท่ีบ้าน  

(6) กรณีผู้ป่วยไม่อยู่บ้าน ผู้ศึกษาจะข้าม
แล้วย้อนกลับมาเก็บใหม่  

(7) กรณีผู้ป่วยทุพลภาค หรือป่วยหนักจะ
ถามข้อมูลจากผู้ดูแล  

(8) กรณีผู้ป่วยเสียชีวิต หรือย้ายออกจาก
พื้นที่ผู้ศึกษาจะตัดรายชื่อไม่เก็บข้อมูล 

(9) กรณีพบผู้ป่วยรายใหม่ที่ไปรับบริการ
หรือ ไม่ได้ไปรับบริการ ณ โรงพยาบาล ส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบ้านตันหยงเปาว์ผู้ศึกษาจะเก็บข้อมูลด้วย 

(10) กรณีพบผู้ป่วยอยู่ ในเขตการ
รับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล บ้าน
ตันหยงเปาว์ แต่ไปรับบริการที่อ่ืนผู้ศึกษาจะไม่เก็บข้อมูล 

3.4 การวิเคราะห์ข้อมูล 
(3.4.1) ข้อมูลส่วนบุคคล วิเคราะห์ข้อมูล

โดยใช้สถิติการแจกแจงความถี่ได้แก่ ค่าร้อยละ 
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(3.4.2) ข้อมูลการได้รับข้อมูลข่าวสาร
เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ การ
แจกแจงความถี่  ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(3.4.3) ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับโรคความดัน
โลหิตสูง วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติการแจกแจง ความถี่ 
ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(3.4.4) ข้อมูลการวัดระดับพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติการแจก แจง
ความถี่ ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน และการศึกษาปัจจัยที่มี  ความสัมพันธ์ต่อ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ วิเคราะห์ความสัมพันธ์ของ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ จ าแนกตามตัวแปร เพศ อายุ 
ดัชนีมวลกาย ระดับการศึกษา สถานภาพ อาชีพ รายได้ 
โรคแทรกซ้อน ระยะเวลาที่ป่วยเป็นโรคความดันโลหิตสูง 
การได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ และ 
ความรู้เกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูง ใช้ค่า ไคสแควร์ (Chi 
- square) เพื่อใช้ในการทดสอบ ความสัมพันธ์ของตัวแปร 
 
4.สรปุผลการวิจัย  

4.1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 
ผลการศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็น ร้อยละ 58.0 มีอายุอยู่
ในช่วง 40 - 59 ปี คิดเป็นร้อยละ 51.3 มีค่าดัชนีมวลกาย
ระดับปกติ คิดเป็นร้อย ละ 60.7 ส่วนใหญ่จะมีสถานภาพ
สมรส คิดเป็นร้อยละ 84.0 มีการศึกษาอยู่ในระดับ
ประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 62.0 ประกอบอาชีพรับจ้าง 
คิดเป็นร้อยละ 35.3 มีรายได้มากกว่า 5,000 บาทขึ้นไป 
คิดเป็นร้อยละ 54.0 ส่วนใหญ่ไม่มีภาวะโรคแทรกซ้อน คิด
เป็นร้อยละ 62.7 และมีระยะเวลาของการ ป่วยเป็นโรค
ความดันโลหิตสูง 1-3 ปี คิดเป็นร้อยละ 38.7 

4.2 ข้อมูลการได้รับข่าวสารเกี่ยวกับการดูแล
สุขภาพ 

ผลการศึกษา พบว่า การได้รับข้อมูลข่าวสาร
จากสื่อต่างๆ ของกลุ่มตัวอย่างโดยภาพ รวมอยู่ในระดับ
ปานกลาง มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 1.34 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
เท่ากับ 0.36 กลุ่มตัวอย่าง ส่วนใหญ่ได้รับข้อมูลข่าวสาร
จากสื่อประเภทโทรทัศน์ วิทยุ อยู่ในระดับสูง คิดเป็นร้อย
ละ 1.38 รองลงมา จากสื่อสิ่งพิมพ์ วารสาร แผ่นพับ/
ใบปลิว และ เจ้าหน้าที่สาธารณสุข คิดเป็นร้อยละ 1.33 
และ 1.30 ตามล าดับ  

4.3 ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูง 

ผลการศึกษา พบว่า ระดับความรู้เกี่ยวกับโรค
ความดันโลหิตสูงของกลุ่มตัวอย่างโดย ภาพรวมอยู่ใน
ระดับสูง มีค่าเฉลี่ยโดยรวมเท่ากับ 0.78 ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐานเท่ากับ 0.16 

4.4 ข้อมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 

พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความ
ดันโลหิตสูงของกลุ่มตัวอย่างรายด้าน และโดยรวม พบว่า 
กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูงราย ด้านอยู่ในเกณฑ์ดี มี 3 ด้าน คือ 
ด้านพฤติกรรมการดูแลตนเองที่จ าเป็นโดยทั่วไป (X = 
2.27, S.D. = 0.39) ด้านพฤติกรรมการดูแลตนเองที่
จ าเป็นตามระยะพัฒนาการ (X= 2.33, S.D. = 0.26) และ
ค้าน พฤติกรรมการดูแลตนเองที่จ า เป็นตามภาวะ
เบี่ยงเบนทางด้านสุขภาพ (X = 2.48, S.D. = 0.29) และ 
มีพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสงู
โดยรวมอยู่ในเกณฑ์ดี (X = 2.55, S.D. = 0.35) 

4.5 ผลการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัย
ส่วนบุคคล ปัจจัยด้านการได้รับข้อมูล ข่าวสาร และปัจจัย
ด้านความรู้เกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูง กับพฤติกรรม
การดูแลตนเองของ ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงได้ดังนี้ 

ผลการศึกษา พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ 
เพศ ระดับการศึกษา มีความสัมพันธ์  ทางสถิติกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
(p < 0.05) การได้รับข้อมูล ข่าวสารเกี่ยวกับการดูแล
สุขภาพ และความรู้ เ รื่ องโรคความดันโลหิตสู ง  มี
ความสัมพันธ์ทางสถิติกับ พฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง (p<0.01) 

ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ ดัชนีมวลกาย 
สถานภาพ อาชีพ รายได้ โรคแทรกซ้อน ระยะเวลาที่ป่วย
เป็นโรคความดันโลหิตสูง ไม่มีความสัมพันธ์ทางสถิติกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเอง ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
(p>0.05) 
 
5. อภิปรายผล 

จากผลการศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง และปัจจัยที่มี ความสัมพันธ์
ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิต
สูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
บ้านตันหยงเปาว์ ต าบลท่าก าช า อ าเภอหนองจิก จังหวัด
ปัตตาน ี

5.1 เพศ 
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ผลการศึกษาพบว่า เพศมีความสัมพันธ์ทางสถิติ
กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วย โรคความดันโลหิต
สูง (p < 0.05) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาทั้งเพศหญิง
และเพศชาย มีระดับ พฤติกรรมการดูแลตนเองเกี่ยวกับ
การเติมเครื่องปรุงรสเค็มในอาหาร การรับประทานอาหาร
และ ผลไม้ที่มีรสหวาน การสูบบุหรี่หรือได้รับควันบุหรี่ อยู่
ในระดับปานกลาง ซึ่งพฤติกรรมดังกล่าว ส่งผลต่อการเกิด
โรคความดันโลหิตสูง ผลการศึกษาไม่สอดคล้องกับ
การศึกษาของ อรสา นาคพล และคณะ ที่ ศึกษา
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
กรณีศึกษาผู้ที่มารับ บริการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบ้านท่าช้าง ต าบลช้างซ้าย อ าเภอพระพรหม 
จังหวัด นครศรีธรรมราช พบว่า เพศไม่มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองการดูแลตนเองของ ผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูง 

5.2 อาย ุ
ผลการศึกษาพบว่า อายุไม่มีความสัมพันธ์ทาง

สถิติกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ ผู้ป่วยโรคความดัน
โลหิตสูง (p>0.05) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีอายุ
อยู่ในช่วง 40 – 59 ปี มี พฤติกรรมการดูแลสุขภาพอยู่ใน
ระดับดี เช่น การนอนหลับอย่างน้อยวันละ 6 - 8 ช่ัวโมง 
การ รับประทานผักและผลไม้ การรับประทานหารที่มีกรด
ไขไม่อิ่มตัว เช่น เนื้อปลา น้ ามันถั่วเหลือง การออกก าลัง
กาย และการละหมาดอย่างสม่ าเสมอท าให้ร่างกาย
แข็งแรง ผลการศึกษานี้สอดคล้อง กับการศึกษาของ อร
สา นาคพล และคณะ ที่ศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดัน โลหิตสูง กรณีศึกษาผู้ที่มารับ
บริการ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านท่าช้าง 
ต าบลช้างซ้าย อ าเภอพระพรหม จังหวัดนครศรีธรรมราช 
พบว่า อายุไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแล ตนเอง
การดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 

5.3 ดัชนีมวลกาย 
ผล ก า ร ศึ ก ษ าพบ ว่ า  ดั ช นี ม ว ล ก า ย ไ ม่ มี

ความสัมพันธ์ทางสถิติกับพฤติกรรมการดูแล ตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง (p = 0.05) เนื่องจากกลุ่ม
ตัวอย่างที่ศึกษาส่วนใหญ่มีดัชนี มวลกายอยู่ในช่วงน้ าหนัก
ปกติ รวมถึงพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของกลุ่มตัวอย่าง
อยู่ในระดับดี เช่น การรับประทานผักและผลไม้ การออก
ก าลังกาย และการนอนหลับอย่างเพียงพอ จึงท าให้ดัชนี 
มวลกายไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง ผลของกับการศึกษาของ 
เสาวรส เรื่องสุข และคณะ ที่ศึกษาพฤติกรรมส่งเสริม 
สุขภาพของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านไม้แดง ต าบลท่าเรือ 
อ าเภอเมือง จังหวัดนครศรีธรรมราช พบว่า ดัชนีมวลกาย
ไม่มีความสัมพันธ์กับ พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของผู้ป่วย
โรคความดันโลหิตสูง 

5.4 สถานภาพ 
ผลการศึกษาพบว่า สถานภาพไม่มีความสัมพันธ์

ทางสถิติกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง ของผู้ป่วยโรคความ
ดันโลหิตสูง (p > 0.05) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มี
สถานภาพสมรส ม พฤติกรรมการดูแลตนเองอยู่ในระดับดี 
รวมถึงการปฏิบัติตนที่เหมาะสมเป็นสิ่งส าคัญในการดูแล 
สุขภาพ เช่น การรับประทานอาหารที่มีประโยชน์ การออ
ก าลังกาย และการนอนหลับอย่างเพียงพอ ในแต่ละวัน 
ผลการศึกษานี้สอดคล้องกับการศึกษาของ เสาวรส เรื่อง
สุข และคณะ ที่ศึกษา พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาล
ส่งเสริม สุขภาพต าบลบ้านไม้แดง ต าบลท่าเรือ อ าเภอ
เมือง จังหวัดนครศรีธรรมราชพบว่า สถานภาพสมรส ไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูง  

5.5 ระดับการศึกษา 
ผล ก า รศึ ก ษ าพบ ว่ า  ร ะ ดั บ ก า รศึ ก ษ า มี

ความสัมพันธ์ทางสถิติกับพฤติกรรมการดูแล ตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง (p < 0.05) เนื่องจากกลุ่ม
ตัวอย่างที่ศึกษาส่วนใหญ่มีระดับ การศึกษาอยู่ในระดับ
ประถมศึกษา มีความรู้เกี่ยวกับการเพิ่ม หรือลดขนาดของ
ยารักษาโรคความดัน โลหิตสูงได้ด้วยตนเองอยู่ในระดับ
ปานกลาง ซึ่งส่งผลให้การรักษาโรคความดันโลหิตสูง
เป็นไป อย่างล่าช้า ผลการศึกษานี้ ไม่สอดคล้องกับ
การศึกษาของ อรสา นาคพล และคณะ ที่ ศึกษา
พฤติกรรม การดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
กรณีศึกษาผู้ที่มารับบริการ โรงพยาบาลส่งเสริม สุขภาพ
ต าบลบ้านท่าช้าง ต าบลช้างซ้าย อ าเภอพระพรหม 
จังหวัดนครศรีธรรมราช พบว่า ระดับ การศึกษาไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลตนเองการดูแลตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดัน โลหิตสูง 

5.6 อาชีพ 
ผลการศึกษาพบว่า อาชีพไม่มีความสัมพันธ์ทาง

สถิติกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ ผู้ป่วยโรคความดัน
โลหิตสูง (p > 0.05) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มี
อาชีพรับจ้างทั่วไป มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพอยู่ ใน
ระดับดี มีความรู้ เกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูงอยู่ใน
ระดับสูง รวมถึงการไปตรวจตามแพทย์นัด และรับยา
รักษาโรคความดันโลหิตสูงเป็นประจ า ดังนั้นปัจจัยด้าน 
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อาชีพจึงไม่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง การศึกษาครั้งนี้สอดคล้อง
กับการศึกษาของเสาวรส เรื่องสุข และคณะ ที่ศึกษา
พฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มารับ
บริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน ไม้แดง 
ต าบลท่าเรือ อ าเภอเมือง จังหวัดนครศรีธรรมราช พบว่า 
อาชีพไม่มีความสัมพันธ์กับ พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 

5.7 รายได้ 
ผลการศึกษาพบว่า รายได้ไม่มีความสัมพันธ์ทาง

สถิติกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ ผู้ป่วยโรคความดัน
โลหิตสูง (p>0.05) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษามีอาชีพ
รับจ้างทั่วไป มีรายได้ มากว่า 5,000 ต่อเดือน มี
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพอยู่ในระดับดี รวมถึงการใช้วิธี
ต่างๆ เพื่อท าให้ จิตใจสบาย ผ่อนคลายความเครียด และ
การพบปะพูดคุยระหว่างเพื่อนร่วมงาน และผู้ป่วยคนอื่น
ใน การแลกเปลี่ยนความรู้ เกี่ยวกับการปฏิบัติตนที่
เหมาะสม ท าให้ปัจจัยรายได้ไม่มีความสัมพันธ์ต่อ 
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
ผลการศึกษาครั้งนี้สอดคล้องกับ การศึกษาของเสาวรส 
เรื่องสุข และคณะ ที่ศึกษาพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของ
ผู้ป่วยโรคความดัน โลหิตสูงที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านไม้แดง ต าบลท่าเรือ อ าเภอ
เมื อง  จั งหวัดนครศรี ธรรมราชพบว่ า  รายได้ ไม่ มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของผู้ป่วย โรค
ความดันโลหิตสูง 

5.8 โรคแทรกซ้อน 
ผลการศึ กษาพบว่ า  โ รคแทรกซ้ อน ไม่ มี

ความสัมพันธ์ทางสถิติกับพฤติกรรมการดูแล ตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p>0.05) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่าง ส่วนใหญ่ไม่มีโรคแทรก
ซ้อน และมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่เหมาะสม เช่น 
การรับประทาน อาหารที่มีประโยชน์ต่อสุขภาพ การออก
ก าลังกาย การเข้ารับการตรวจรักษาตามแพทย์นัดทุกครั้ง 
และการรับประทานยาตามค าสั่งของแพทย์ท าให้ผู้ป่วยไม่
เกิดโรคแทรกซ้อน การศึกษานี้สอดคล้อง กับการศึกษา
ของ อรสา นาคพล และคณะ ที่ศึกษาพฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผู้ป่วยโรคความดัน โลหิตสูง กรณีศึกษาผู้ที่มา
รับบริการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านท่าช้าง 
ต าบลช้างซ้าย อ าเภอพระพรหม จังหวัดนครศรีธรรมราช 
พบว่าโรคแทรกซ้อนไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม การ
ดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิต  

5.9 ระยะเวลาที่ป่วยเป็นโรคความดันโลหิตสูง 

ผลการศึกษาพบว่า ระยะเวลาที่ป่วยไม่มี
ความสัมพันธ์ทางสถิติกับพฤติกรรมการ ดูแลตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง (p>0.05) เนื่องจากกลุ่ม
ตัวอย่างส่วนใหญ่มีระยะเวลา ป่วยเป็นโรคความดันโลหิต
สูง 1-3 ปี มีการปฏิบัตติตนในการผ่อนคลายความเครียด
ที่ดี รวมถึงการ ไปตรวจตามแพทย์นัด และรับประทายา
ตามแพทย์สั่ งเป็นประจ า ท าให้ระยะเวลาป่วยไม่มี 
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูง ผลการศึกษานี้สอดคล้องกับการศึกษา
ของอรสา นาคพล และคณะ ที่ศึกษาพฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผู้ป่วย โรคความดันโลหิตสูง กรณีศึกษาผู้ที่มา
รับบริการ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านท่าช้าง 
ต าบลช้างซ้าย อ าเภอพระพรหม จังหวัดนครศรีธรรมราช 
พบว่า ระยะเวลาที่ป่วยเป็นโรคความดัน โลหิตสูงไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลตนเองการดูแลตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดัน โลหิตสูง 

5.10 การได้รับข้อมูลข่าวสาร 
ผลการศึกษาพบว่า การได้รับข้อมูลข่าวสาร

เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ มีความสัมพันธ์ ทางสถิติกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
(p < 0.01) เนื่องจาก ภาพรวมการได้รับข้อมูลข่าวสาร
ของกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับปานกลาง ท าให้ส่งผลต่อการ
ได้รับ ข้อมูลข่าวสาร ทั้งจากหนังสือพิมพ์ วารสาร แผ่น
พับ และอื่นๆ ผลการศึกษานี้สอดคล้องกับ การศึกษา
เสาวรส เรื่องสุข และคณะ ที่ศึกษาพฤติกรรมส่งเสริม
สุขภาพของผู้ป่วยโรคความดัน โลหิตสูงที่มารับบริการ ณ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านไม้แดง ต าบลท่าเรือ 
อ าเภอเมือง จังหวัดนครศรีธรรมราช พบว่า การได้รับ
ข้อมูลข่าวสารมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมส่งเสริม 
สุขภาพของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 

5.11 ความรู้เรื่องโรคความดันโลหิตสูง 
ผลการศึกษาพบว่า ความรู้เรื่องโรคความดันโลหิตสูงมี
ความสัมพันธ์ทางสถิติกับ พฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < 
0.01) เนื่องจากการได้รับข้อมูลข่าวสารของกลุ่มตัวอย่าง
อยู่ในระดับปานกลาง มีความรู้เกี่ยวกับการลด หรือเพิ่ม
ขนาดของยารักษาโรคความดันโลหิตสูงได้ด้วยตนเอง
ตามที่คิดว่าเหมาะสม อยู่ในระดับ ปานกลาง ท าให้ความรู้
เรื่องโรคความดันโลหิตสูงมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองของ ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง ผลการศึกษา
นี้สอดคล้องกับการศึกษาของ นิตยา บาลี ศึกษาความรู้ 
และการปฏิบัติตัวในการดูแลผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
ในเขตพื้นที่ต าบลหนองแวงโสกพระ พบว่า ความรู้มี
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ความสัมพันธ์กับการปฏิบัติตัวในการดูแลผู้ป่วยโรคความ
ดันโลหิตสูง 
 
6.ข้อเสนอแนะ 

6.1 ข้อเสนอแนะจากผลการศึกษา 
(1) จากผลการศึกษา พบว่า การได้รับข้อมูล

ข่าวสารเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพอยู่ในระดับ ปานกลาง 
ดังนั้น โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านต าบลบ้าน
ตันหยงเปาว์ ควรมีการรณรงค์ ส่งเสริม และมุ่งเน้น
เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงให้
ได้รับข่าวสารมากขึ้น โดยการเพิ่มเติมองค์ความรู้ใน
รูปแบบที่เข้าถึงได้ง่าย เช่น แผ่นพับ โปสเตอร์ อาสาสมัคร
ประจ า หมู่บ้าน และมีการประชาสัมพันธ์อย่างทั่ วถึง 
เพื่อท่ีจะน าไปใช้ประโยชน์ในการดูแลสุขภาพต่อไป 

(2) จากผลการศึกษา พบว่า พฤติกรรมการ
ดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงอยู่ ในระดับดี 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านตันหยงเปาว์ ควรมี
การด าเนินงานตามนโยบาย เพื่อส่งเสริมให้ผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูงเข้ ารับบริการตามแพทย์นัดอย่าง
สม่ าเสมอเพื่อติดตาม ผลการรักษา และมีพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองที่ถูกต้อง 

6.2 ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 
(1) ควรศึกษาวิจัยเกี่ยวกับพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคเรื้อรังอื่นๆ เช่น โรคเบาหวาน ซึ่ง
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงส่วนใหญ่มักพบโรคเบาหวาน
แทรกซ้อนด้วย อันเป็น ปัญหาทางด้านสาธารณสุข และ
เพื่อเป็นแนวทางในการวางแผนพัฒนาสุขภาพที่ดีให้แก่
ผู้ป่วยต่อไป 

(2) ควรมีการวิจัยเชิงคุณภาพ เพื่อให้ได้
ข้อมูลเชิงลึกที่สามารถอธิบายพฤติกรรมการดูแล ตนเอง
ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงได้ชัดเจนมากขึ้น 
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