
 
บทที ่4 

 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูลและการอภิปรายผล 

 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลของโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองต่อพฤติกรรม
การจดัการตนเองและค่าความดนัโลหิตของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูง ผูว้ิจยัน าเสนอ
รูปแบบตารางประกอบค าบรรยายตามล าดบัดงัน้ี 
 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง 
 ส่วนท่ี 2 ขอ้มูลเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเองของผูสู้งอายุท่ี
เป็นโรคความดนัโลหิตสูงก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองภายในกลุ่ม
ทดลอง 
 ส่วนท่ี 3 ขอ้มูลเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเองของผูสู้งอายุท่ี
เป็นโรคความดนัโลหิตสูงระหว่างกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองกบักลุ่มท่ี
ไดรั้บการดูแลตามปกติ 
 ส่วนท่ี 4 ขอ้มูลเปรียบเทียบค่าความดนัโลหิตของของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูง
ก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองภายในกลุ่มทดลอง 
 ส่วนท่ี 5 ขอ้มูลเปรียบเทียบค่าความดนัโลหิตของของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูง
ระหวา่งกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองกบักลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ 
 ส่วนท่ี 6 ขอ้มูลเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของกลุ่มท่ีเขา้ร่วม
โปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองในแต่ละสัปดาห์ 
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ส่วนที ่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง 
 
 กลุ่มตวัอย่างในการศึกษาคร้ังน้ีคือ ผูสู้งอายุโรคความดนัโลหิตสูง ท่ีมารักษาท่ีคลินิก
ความดนัโลหิตสูง โรงพยาบาลสันทราย จงัหวดัเชียงใหม่ จ  านวน 34 ราย แบ่งเป็นกลุ่มควบคุม 17 ราย 
กลุ่มทดลอง 17 ราย จ าแนกขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง ได้แก่ เพศ อายุ น ้ าหนกั ส่วนสูง 
ดชันีสุขภาพ ศาสนา สถานภาพ ระดบัการศึกษา อาชีพปัจจุบนั รายได ้แหล่งรายได ้ความพอเพียง
ของรายได ้ระยะเวลาท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูง โรคประจ าตวัอ่ืนๆ และยาท่ีไดรั้บ รายละเอียด
ดงัน้ี  
 กลุ่มควบคุมร้อยละ 47.1 เป็นเพศชาย และร้อยละ 52.9 เป็นเพศหญิง ร้อยละ 52.9 มีอายุ
ระหวา่ง 60-69 ปี ร้อยละ 47.1 มีอายรุะหวา่ง 70-79 ปี และทั้งหมดนบัถือศาสนาพุทธ  มีสถานะภาพ
คู่ร้อยละ 82.4 และดา้นการศึกษา ร้อยละ52.9 จบการศึกษาระดบัประถมศึกษาปีท่ี 4  และไม่ไดเ้รียน
หนังสือร้อยละ 41.2 ด้านอาชีพ ร้อยละ 52.9 ประกอบอาชีพ ร้อยละ 47.1ไม่ได้ประกอบอาชีพ   
ความพอเพียงของรายได ้พบวา่ร้อยละ 64.7 รายไดไ้ม่พอเพียง ร้อยละ 35.3 รายไดพ้อเพียง     
 กลุ่มทดลองร้อยละ 35.3 เป็นเพศชาย และร้อยละ 64.7 เป็นเพศหญิง ร้อยละ 76.5 มีอายุ
ระหว่าง 60-69 ปี ร้อยละ 23.5 มีอายุระหวา่ง 70-79 ปี ทั้งหมดนบัถือศาสนาพุทธ  มีสถานะภาพคู่ 
ร้อยละ 64.7 และดา้นการศึกษา ร้อยละ 70.6 จบการศึกษาระดบัประถมศึกษาปีท่ี 4 และไม่ไดเ้รียน
หนงัสือร้อยละ 29.4  ด้านอาชีพ ร้อยละ  52.9 ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ ร้อยละ 47.1 ประกอบอาชีพ 
ความพอเพียงของรายไดพ้บวา่ร้อยละ 52.9 ไม่พอเพียง ร้อยละ 47.1 รายไดพ้อเพียง     
 ผลการทดสอบความแตกต่างของขอ้มูลส่วนบุคคลระหว่างกลุ่มควบคุม และกลุ่มทดลอง 
โดยใชส้ถิติไคสแควร์ (Chi-square test) จ  าแนก เพศ อาย ุ ศาสนา สถานภาพสมรส การศึกษา อาชีพ 
ความเพียงพอของรายได ้พบวา่กลุ่มตวัอยา่งทั้ง 2 กลุ่มไม่มีความแตกต่างกนั ดงัแสดงในตารางท่ี 1  
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ตารางท่ี 1 
จ ำนวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำงจ ำแนกตำม เพศ อำย ุ ศำสนำ สถำนภำพสมรส กำรศึกษำ อำชีพ
ควำมเพียงพอของรำยได้ 

ลกัษณะกลุ่มตวัอยา่ง กลุ่มทดลอง (n=17) กลุ่มควบคุม (n=17) p-value 
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

เพศ     1.00ก 
ชาย   8 47.1 6 35.3  
หญิง   9 52.9 11 64.7  

อาย ุ       .49ก 
60-69   9 52.9 13 76.5  
70-79   8 47.1 4 23.5  

ศาสนา      
พุทธ    17 100.00 17 100.00  

สถานภาพสมรส      2.16ก 
คู่ 14 82.4 11 64.7  
โสด 2 11.8 2 11.8  
หมา้ย/หยา่ 1 5.9 4 23.5  

ระดบัการศึกษา      1.76ก 
ประถมศึกษา   9 52.9 12 70.6  
มธัยมศึกษา 1 5.9 - -  
ไม่ไดเ้รียน 7 41.2 5 29.4  

อาชีพ     .73ก 
ประกอบอาชีพ  9 52.9 8 47.1  
ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ   8 47.1 9 52.9  

ความเพียงพอของรายได ้     5.04ก 
พอเพียง  6 35.3 8 47.1  
ไม่พอเพียง  11 64.7 9 52.9  

ก =  สถิติไคสแควร์ (Chi-square test) 
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 กลุ่มควบคุม ร้อยละ 58.8  มีค่าความดนัโลหิตสูงอยูใ่นระดบัหน่ึง มีโรคไขมนัในเลือด
สูงเป็นความเจบ็ป่วยร่วม ร้อยละ 52.9 ไดรั้บยาควบคุมความดนัโลหิต 1 ชนิด ร้อยละ 88.2 ไดรั้บยา
ควบคุมความดนัโลหิต 2 ชนิด ร้อยละ 11.8 และส่วนใหญ่ไดรั้บ ยากลุ่มท่ีออกฤทธ์ิยบัย ั้งการท างาน
ของระบบแองจิเทนซินร้อยละ 47.1   กลุ่มทดลองร้อยละ 58.8  มีค่าความดนัโลหิตสูงอยูใ่นระดบั
หน่ึง มีโรคไขมนัในเลือดสูงเป็นความเจ็บป่วยร่วม ร้อยละ 41.2  ไดรั้บยาควบคุมความดนัโลหิต 1 
ชนิด ร้อยละ 82.4 ไดรั้บยาควบคุมความดนัโลหิต 2 ชนิด ร้อยละ 17.6 และส่วนใหญ่ไดรั้บยาขบั
ปัสสาวะและไดรั้บยาขยายหลอดเลือดเท่ากนั คือ ร้อยละ 29.4  ดงัแสดงรายละเอียดในตารางท่ี 2 
 

ตารางท่ี  2  
จ ำนวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง จ ำแนกตำมควำมรุนแรงของโรค  และโรคประจ ำตัวอ่ืนๆท่ีพบร่วม 
กลุ่มยำท่ีใช้รักษำควำมดันโลหิตสูง 

ลกัษณะกลุ่มตวัอยา่ง กลุ่มทดลอง (n=17) กลุ่มควบคุม (n=17) p-value 
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

ความรุนแรงของโรค     1.0ก 
ระยะก่อนความดนัโลหิตสูง  7 41.2 7 41.2  
ความดนัโลหิตสูงระดบัหน่ึง 10 58.8 10 58.8  

ความเจบ็ป่วยท่ีพบร่วม     .49ก 
ไขมนัในเลือดสูง 9 52.9 7 41.2  
เบาหวาน 4 23.5 4 23.5  
เบาหวานและไขมนัในเลือดสูง 4 23.5 3 17.6  
เก๊าท ์ - - 2 11.8  
ปวดหลงั - - 1 5.9  

กลุ่มยาท่ีใชรั้กษาความดนัโลหิตสูง     .17ก 
Diuretic 5 29.4 5 29.4  
Beta-adrenergic receptor blockers 1 5.9 - -  
Calcium channel blockers 1 5.9 4 23.5  
Angiotensin  coverting enzyme Inhibitors 8 47.1 3 17.6  
Vasodilators 2 11.8 5 29.4  

ชนิดยาท่ีใชค้วบคุมความดนัโลหิตสูง     1.0ข 
ไดรั้บยา 1 ชนิด 15 88.2 14 82.4  
ไดรั้บยา 2 ชนิด 2 11.8 3 17.6  

ก =  สถิติไคสแควร์ (Chi-square test) ข =  สถิติฟิชเชอร์ (Fisher exact probability test) 
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ส่วนที ่ 2 ข้อมูลเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองของผู้สูงอายุที่เป็นโรค
ความดันโลหิตสูงก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองภายในกลุ่มทดลอง 
 
 ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเองของผูสู้งอายุโรคความดนัโลหิตสูงกลุ่ม
ทดลอง ภายหลงัไดรั้บการจดัการตนเองมีค่าสูงกว่าก่อนไดรั้บการจดัการตนเอง อย่างมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบันอ้ยกวา่ .001 ดงัแสดงในตารางท่ี 3  
 
ตารางท่ี 3 
เปรียบเทียบค่ำเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมกำรจัดกำรตนเองของผู้สูงอำยท่ีุเป็นโรคควำมดันโลหิตสูง
กลุ่มทดลอง ระหว่ำงก่อนและหลังเข้ำร่วมโปรแกรมสนับสนุนกำรจัดกำรตนเอง 

กลุ่มทดลอง X  SD t p-value 
ก่อนทดลอง 
 
หลงัทดลอง 

79.94 
 

92.71 

9.02 
 

8.59 

 
-5.305 

 
.000 
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ส่วนที ่ 3 ข้อมูลเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองของผู้สูงอายุที่เป็นโรค
ความดันโลหิตสูงระหว่างกลุ่มที่เข้าร่วมโปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองกับกลุ่มที่ได้รับการ
ดูแลตามปกติ 
 
 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเองของผูสู้งอายุโรคความดัน
โลหิตสูงระหวา่งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองในระยะก่อนการศึกษา พบวา่ไม่มีความแตกต่างกนั 
ดงัแสดงในตารางท่ี 4  
 
ตารางท่ี 4 
เปรียบเทียบค่ำเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมกำรจัดกำรตนเองของผู้สูงอำยท่ีุเป็นโรคควำมดันโลหิตสูง
ระหว่ำงกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองในระยะก่อนกำรศึกษำ 

กลุ่มตวัอยา่ง X  SD t p-value 
กลุ่มควบคุม 
 
กลุ่มทดลอง 

81.71 
 

79.94 

9.56 
 

9.01 

 
.554 

 
.584 

 
 จากการทดสอบคะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเองของผูสู้งอายุโรคความดนัโลหิตสูง
หลงัการศึกษาระหวา่งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองดว้ยสถิติ Komogorov-Smirnov one sample test 
พบว่าการกระจายของขอ้มูลเป็นโคง้ปกติ จึงท าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการ
จดัการตนเองของผูสู้งอายโุรคความดนัโลหิตสูง โดยใชส้ถิติทดสอบค่าที ชนิดกลุ่มตวัอยา่งทั้งสอง
เป็นอิสระต่อกนั (t-test for independent sample) พบวา่ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเอง
ของผูสู้งอายโุรคความดนัโลหิตสูงกลุ่มทดลองหลงัไดรั้บการจดัการตนเอง มีค่าสูงกวา่กลุ่มควบคุม
ท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบันอ้ยกวา่ .05 ดงัแสดงในตารางท่ี 5 
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ตารางท่ี 5  
เปรียบเทียบค่ำเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมกำรจัดกำรตนเองของผู้สูงอำยท่ีุเป็นโรคควำมดันโลหิตสูง
ระหว่ำงกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองในระยะหลังกำรศึกษำ 

กลุ่มตวัอยา่ง X  SD t p-value 
กลุ่มควบคุม 
 
กลุ่มทดลอง 

85.47 
 

92.71 

9.96 
 

8.58 

 
-2.268 

 
.030 

 
ส่วนที ่ 4 ข้อมูลเปรียบเทียบค่าความดันโลหิตของของผู้สูงอายุที่เป็นโรคความดันโลหิตสูงก่อน
และหลงัเข้าร่วมโปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองภายในกลุ่มทดลอง 
 
 ความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวของผู ้สูงอายุโรคความดันโลหิตสูงกลุ่มทดลอง 
ภายหลงัไดรั้บการจดัการตนเองมีค่าต ่ากวา่ก่อนไดรั้บการจดัการตนเอง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบันอ้ยกวา่ .001 ดงัแสดงในตารางท่ี 6 
 
ตารางท่ี 6 
เปรียบเทียบควำมดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวของผู้สูงอำยุท่ีเป็นโรคควำมดันโลหิตสูงกลุ่มทดลอง 
ระหว่ำงก่อนและหลังเข้ำร่วมโปรแกรมสนับสนุนกำรจัดกำรตนเอง 

กลุ่มทดลอง X  SD t p-value 
ก่อนทดลอง 
 
หลงัทดลอง 

139.41 
 

128.24 

8.99 
 

8.09 

 
5.37 

 
.000 
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 ความดันโลหิตขณะหัวใจคลายตวัของผูสู้งอายุโรคความดันโลหิตสูงกลุ่มทดลอง 
ภายหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองมีค่าต ่ากวา่ก่อนไดรั้บการจดัการตนเอง อยา่ง
มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบันอ้ยกวา่ .05 ดงัแสดงในตารางท่ี 7 
 
ตารางท่ี 7 
เปรียบเทียบค่ำควำมดันโลหิตขณะหัวใจคลำยตัวของผู้สูงอำยท่ีุเป็นโรคควำมดันโลหิตสูงกลุ่มทดลอง 
ระหว่ำงก่อนและหลังเข้ำร่วมโปรแกรมสนับสนุนกำรจัดกำรตนเอง 

กลุ่มทดลอง X  SD t p-value 
ก่อนทดลอง 
 
หลงัทดลอง 

83.53 
 

78.82 

6.06 
 

6.97 

 
3.11 

 
.007 
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ส่วนที ่ 5 ข้อมูลเปรียบเทียบค่าความดันโลหิตของของผู้สูงอายุที่เป็นโรคความดันโลหิตสูง
ระหว่างกลุ่มทีเ่ข้าร่วมโปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองกบักลุ่มทีไ่ด้รับการดูแลตามปกติ 
 
 จากการทดสอบความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตวัของผูสู้งอายโุรคความดนัโลหิตสูงหลงั
การศึกษาระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองดว้ยสถิติ Komogorov-Smirnov one sample test 
พบว่าการกระจายของขอ้มูลเป็นโคง้ปกติ จึงท าการเปรียบเทียบความดนัโลหิตขณะหัวใจบีบตวั
ของผูสู้งอายุโรคความดนัโลหิตสูง โดยใชส้ถิติทดสอบค่าที ชนิดกลุ่มตวัอยา่งทั้งสองเป็นอิสระต่อ
กนั (t-test for independent sample) พบวา่ความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตวัของผูสู้งอายุโรคความดนั
โลหิตสูงกลุ่มทดลองหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเอง มีค่าต ่ากว่ากลุ่มควบคุมท่ี
ไดรั้บการดูแลตามปกติ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบันอ้ยกวา่ .05 ดงัแสดงในตารางท่ี 8 
 
ตารางท่ี 8  
เปรียบเทียบควำมดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวของผู้สูงอำยุท่ีเป็นโรคควำมดันโลหิตสูงระหว่ำงกลุ่ม
ควบคุมและกลุ่มทดลองในระยะหลังกำรศึกษำ 

กลุ่มตวัอยา่ง X  SD t p-value 
กลุ่มควบคุม 
 
กลุ่มทดลอง 

134.71 
 

128.24 

8.74 
 

8.09 

 
2.240 

 
.032 

 



 63 

 จากการทดสอบความดนัโลหิตขณะหัวใจคลายตวัของผูสู้งอายุโรคความดนัโลหิตสูง
หลงัการศึกษาระหวา่งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองดว้ยสถิติ Komogorov-Smirnov one sample test 
พบว่าการกระจายของขอ้มูลเป็นโคง้ปกติ จึงท าการเปรียบเทียบความดนัโลหิตขณะหัวใจบีบตวั
ของผูสู้งอายุโรคความดนัโลหิตสูง โดยใชส้ถิติทดสอบค่าที ชนิดกลุ่มตวัอยา่งทั้งสองเป็นอิสระต่อ
กนั (t-test for independent sample) พบวา่ความดนัโลหิตขณะหวัใจคลายตวัของผูสู้งอายุโรคความ
ดนัโลหิตสูงกลุ่มทดลองหลงัไดรั้บการจดัการตนเอง ไม่แตกต่างกบักลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บการดูแล
ตามปกติ ดงัแสดงในตารางท่ี 9 
 
ตารางท่ี 9  
เปรียบเทียบควำมดันโลหิตขณะหัวใจคลำยตัวของผู้สูงอำยท่ีุเป็นโรคควำมดันโลหิตสูงระหว่ำงกลุ่ม
ควบคุมและกลุ่มทดลองในระยะหลังกำรศึกษำ 

กลุ่มตวัอยา่ง X  SD t p-value 
กลุ่มควบคุม 
 
กลุ่มทดลอง 

81.76 
 

78.82 

8.09 
 

6.97 

 
1.136 

 
.264 
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ส่วนที ่ 6 ข้อมูลเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของกลุ่มที่เข้าร่วม
โปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองในแต่ละสัปดาห์ 
 
ตารางท่ี 10 
เปรียบเทียบค่ำเฉล่ียคะแนนกำรรับรู้สมรรถนะแห่งตนของกลุ่มท่ีเข้ำร่วมโปรแกรมสนับสนุนกำร
จัดกำรตนเองในแต่ละสัปดำห์ 

กลุ่มทดลอง (n = 17) 
 X  

สัปดาห์ท่ี 1 - 
สัปดาห์ท่ี 2 7.35 
สัปดาห์ท่ี 3 7.91 
สัปดาห์ท่ี 4 8.52 
สัปดาห์ท่ี 5 8.45 
สัปดาห์ท่ี 6 8.70 
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การอภิปรายผล 
 
 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการศึกษาถึงผลของโปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองต่อ
พฤติกรรมการจัดการตนเองและค่าความดันโลหิตของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดันโลหิตสูง     
จ  านวนกลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 34 ราย โดยท าการศึกษาเปรียบเทียบกลุ่มตวัอยา่ง 2 กลุ่ม กลุ่มละ 17 ราย 
คือ กลุ่มควบคุมเป็นกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ และกลุ่มทดลองเป็นกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม
สนบัสนุนการจดัการตนเองส าหรับผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูง  ผลการวิจยัอภิปรายตาม
สมมติฐานไดด้งัน้ี 
 1. ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเองของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูง
ในกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนับสนุนการจดัการตนเองภายหลงัการทดลองสูงกว่าก่อนทดลอง  
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p < .001) (ตารางท่ี 3) สนบัสนุนสมมติฐานขอ้ท่ี 1 
 2. ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเองของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูง
ในกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองสูงกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ  
  ผลการศึกษาพบวา่ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเองของผูสู้งอายุท่ีเป็น
โรคความดนัโลหิตสูงในกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองสูงกว่ากลุ่มท่ีไดรั้บ
การดูแลตามปกติ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p < .05) (ตารางท่ี 5) สนบัสนุนสมมติฐานขอ้ท่ี 2 
 3. ค่าความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตวัของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูงในกลุ่ม
ท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองภายหลงัการทดลองลดลงกวา่ก่อนทดลอง 
  ผลการศึกษาพบวา่ค่าความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตวัของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนั
โลหิตสูงในกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองหลงัการทดลองมีค่าต ่ากวา่ก่อนการ
ทดลองอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p < .001) (ตารางท่ี 6 ) สนบัสนุนสมมติฐานขอ้ท่ี 3 
 4. ค่าความดนัโลหิตขณะหัวใจคลายตวัของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูงใน
กลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองภายหลงัการทดลองลดลงกวา่ก่อนทดลอง 
  ผลการศึกษาพบว่าค่าความดันโลหิตขณะหัวใจคลายตวัของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรค
ความดนัโลหิตสูงในกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนับสนุนการจดัการตนเองหลงัการทดลองมีค่าต ่า
กวา่ก่อนการทดลองอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p < .05) (ตารางท่ี 7  ) สนบัสนุนสมมติฐานขอ้ท่ี 4 
 5. ค่าความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตวัของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูงในกลุ่ม
ท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองลดลงกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ 
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  ผลการศึกษาพบวา่ค่าความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตวัของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนั
โลหิตสูงในกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองมีค่าต ่ากว่ากลุ่มท่ีไดรั้บการดูแล
ตามปกติอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p< .05) (ตารางท่ี 8  ) สนบัสนุนสมมติฐานขอ้ท่ี 5 
 6. ค่าความดนัโลหิตขณะหัวใจคลายตวัของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูงใน
กลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองไม่แตกต่างกบักลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ 
  ผลการศึกษาพบวา่ความดนัโลหิตขณะหวัใจคลายตวัของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนั
โลหิตสูงในกลุ่มท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมสนับสนุนการจดัการตนเองมีค่าไม่แตกต่างกลุ่มท่ีได้รับการ
ดูแลตามปกติ  (ตารางท่ี 9 ) 
 ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัใชโ้ปรแกรมการให้ความรู้ในรูปแบบการสอนแบบกลุ่ม ๆ ละ 
10-15 คน เป็นการน าผูท่ี้มีปัญหาดา้นสุขภาพเหมือนกนัมาแลกเปล่ียนประสบการณ์กนั ท าให้กลุ่ม
ตวัอย่างสามารถเรียนรู้วิธีปฏิบติัตวัท่ีมีประสิทธิภาพจากสมาชิกในกลุ่ม โดยมีผูว้ิจยัเป็นผูน้ ากลุ่ม 
ในสัปดาห์แรกเป็นการให้ความรู้เก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง ความหมาย สาเหตุ  อาการ
ภาวะแทรกซ้อน และการรักษาเพื่อเป็นการเพิ่มความเช่ือมัน่ของกลุ่มตวัอย่างในการตดัสินใจ
เก่ียวกบัภาวะสุขภาพของตนเอง นอกจากน้ี ผูว้ิจยัไดม้อบคู่มือการจดัการตนเองในผูสู้งอายุโรค
ความดนัโลหิตสูงให้กลุ่มตวัอยา่ง ซ่ึงมีเน้ือหาและรูปภาพประกอบท่ีเขา้ใจง่าย เพื่อให้กลุ่มตวัอยา่ง
อ่านทบทวนเพื่อเตือนความจ า เน่ืองจากผูสู้งอายุจะมีการเปล่ียนแปลงทางสมองตามอายุท่ีเพิ่มข้ึน
อาจท าใหผู้สู้งอายหุลงลืม และมีความสามารถในการจ าลดลง (ศิริพนัธ์ สาสัตย,์ 2550)               
 นอกจากน้ีผลของโปรแกรมส่วนหน่ึงน่าจะเกิดจากการท่ีกลุ่มตัวอย่างได้ก าหนด
เป้าหมายในการดูแลตนเองซ่ึงการก าหนดเป้าหมายน้ีช่วยให้กลุ่มตวัอยา่งมีความมุ่งมัน่ท่ีจะปฏิบติั
กิจกรรมใหส้ าเร็จตามเป้าหมายท่ีวางไว ้ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้จิยัไดส้อนวิธีการตั้งเป้าหมายใหญ่ คือ 
ค่าความดนัโลหิตลดลง ส่วนเป้าหมายย่อยผูว้ิจยัไดแ้นะน าการตั้งจุดมุ่งหมายท่ีเป็นไปได ้(realistic 
personal goal setting)  และสาธิตการปฏิบติัการตั้งจุดมุ่งหมาย และส่งเสริมให้กลุ่มตวัอย่างตั้ง
จุดมุ่งหมายท่ีสามารถบรรลุได้ในการปรับพฤติกรรม นอกจากน้ีโปรแกรมสนับสนุนการจดัการ
ตนเองน้ียงัมีกิจกรรมท่ีส่งเสริมการจดัการตนเองโดยการฝึกทกัษะและเสริมสร้างสมรรถนะแห่งตน 
ซ่ึงการฝึกทกัษะการจดัการตนเอง 6 ประการ ไดแ้ก่ การแกไ้ขปัญหา, การตดัสินใจ เก่ียวกบัการ
ปฏิบติัตวั, การใชแ้หล่งขอ้มูลโดยการสอนผูป่้วยเก่ียวกบัการเขา้ถึง และการใชแ้หล่งขอ้มูลต่างๆ 
การเขา้รับบริการฉุกเฉินเม่ือมีปัญหาสุขภาพ, การมีส่วนร่วมระหวา่งผูป่้วยกบับุคลากรทางสุขภาพ, 
การลงมือปฏิบติั และการปรับทกัษะ โดยผูว้ิจยัได้มีการอธิบายเก่ียวกับการจดัการตนเองทีละ
ขั้นตอนโดยละเอียด และช้ีแนะแนวทางท่ีเหมาะสมให้แก่กลุ่มตวัอย่าง ซ่ึงในการตั้งเป้าหมายท่ี
เป็นไปไดใ้นแต่ละพฤติกรรม นั้น ผูสู้งอายุตอ้งเป็นผูก้  าหนดดว้ยตนเอง ไดแ้ก่  ดา้นการออกก าลงักาย
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กลุ่มตวัอยา่งตั้งเป้าหมาย จะออกก าลงักายอยา่งนอ้ย 3 คร้ังต่อสัปดาห์โดยการป่ันจกัรยาน ดา้นการ
ควบคุมน ้าหนกั กลุ่มตวัอยา่งส่วนมากมีค่าดชันีสุขภาพสมส่วนถึงค่อนขา้งทว้ม และมีกลุ่มตวัอยา่ง  
6 ราย มีดชันีสุขภาพต ่ากวา่ 82 ซ่ึงถือวา่อยูใ่นกลุ่มท่ีเป็นโรคอว้น กลุ่มตวัอยา่งทั้งหมดตั้งเป้าหมายท่ี
จะควบคุมน ้ าหนกัไม่ให้ดชันีมวลกายต ่ากว่า 82  และกลุ่มตวัอย่างทุกคนสามารถค านวณค่าดชันี
มวลกายได ้ ดา้นการรับประทานอาหารและการหลีกเล่ียงปัจจยัเส่ียงต่างๆ พบวา่ มีกลุ่มตวัอยา่ง 1 ราย
ท่ีรับประทานกาแฟทุกวนั วนัละ 1-2 แกว้ 2 รายท่ีสูบบุหร่ีเป็นประจ าทุกวนั วนัละ 3-4 มวน และมี 
3 รายท่ีด่ืมสุรา 3-4 คร้ัง ต่อสัปดาห์   กลุ่มตวัอย่างไดต้ั้งเป้าหมายโดยจะไม่ด่ืมกาแฟ โดยอาจลด
จ านวนลงก่อนในช่วงแรก เช่น คร่ึงแก้ว จนไม่ด่ืมเลย ไม่สูบบุหร่ี โดยลดจ านวนมวนท่ีสูบลง 
จนกระทัง่ไม่สูบเลย ไม่ด่ืมสุรา ไม่รับประทานอาหารรสเคม็ และไม่รับประทานอาหารท่ีมีไขมนัสูง 
ดา้นอารมณ์และการจดัการความเครียด โดยกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 10 รายจะสวดมนต ์ท าสมาธิ  และ
กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 5 ราย ท าการฝึกหายใจโดยใชก้ลา้มเน้ือหนา้ทอ้ง  ดา้นการรับประทานยา กลุ่ม
ตวัอยา่งตั้งเป้าหมายจะรับประทานยาทุกวนั อย่างสม ่าเสมอและต่อเน่ือง  ดา้นการมาตรวจตามนดั 
กลุ่มตวัอยา่งทั้งหมดจะมาตรวจตามแพทยน์ดัทุกคร้ัง ซ่ึงการตั้งเป้าหมายท่ีเป็นไปไดน้ี้ จะช่วยให้
ผูสู้งอายุเกิดความมุ่งมัน่ท่ีจะปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการตนเองให้ส าเร็จตามท่ีตั้งไว ้ ดงัการศึกษา
ของ ปรัศนี ศรีกนั (2546) ไดศึ้กษาผลของการตั้งเป้าหมาย และการตรวจสอบตนเองต่อพฤติกรรม
การออกก าลงักายของผูสู้งอายุโรคความดนัโลหิตสูง โดยวางแนวทาง ขั้นตอนการปฏิบติัการออก
ก าลงักาย  และแสวงหากลยทุธ์ท่ีเก่ียวกบัการออกก าลงักาย พบวา่ผูสู้งอายุโรคความดนัโลหิตสูงท่ีมี
การตั้งเป้าหมาย และตรวจสอบตนเอง หลงัได้รับค าแนะน าเก่ียวกบัการออกก าลงักาย มีคะแนน
พฤติกรรมการออกก าลงักาย สูงกว่าผูสู้งอายุท่ีไม่ไดต้ั้งเป้าหมาย และตรวจสอบตนเอง แต่ไดรั้บ
ค าแนะน าเก่ียวกับการออกก าลังกายเพียงอย่างเดียว อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ  และพบว่าการ
ตั้งเป้าหมายในการดูแลสุขภาพส่งผลให้ผูป่้วยโรคเร้ือรังมีการปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการตนเองท่ีดีข้ึน 
(Dongbo et al., 2006) 
 การท่ีโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองท าให้คะแนนพฤติกรรมการจดัการตนเองดีข้ึน
และค่าความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตวัลดลงไดอ้าจเน่ืองมาจากการมีกิจกรรมฝึกทกัษะทั้ง 6 ดา้น 
และการสร้างเสริมสมรรถนะแห่งตนข้ึน โดยเม่ือกลุ่มตวัอยา่งตั้งเป้าหมายท่ีเป็นไปไดแ้ลว้ ผูว้ิจยัจะ
มีการฝึกทกัษะและแนะน าการบนัทึกในสมุดบนัทึกพฤติกรรมการจัดการตนเอง เพื่อให้กลุ่ม
ตวัอย่างน าไปปฏิบติัตามเป้าหมายท่ีเขียนไว ้และบนัทึกจ านวนคร้ังท่ีไดป้ฏิบติัพฤติกรรมในดา้น
ต่างๆ เช่น ดา้นการออกก าลงักาย จะออกก าลงักายโดยการวิ่ง ป่ันจกัรยาน อย่างน้อยสัปดาห์ละ 3 คร้ัง 
นานคร้ังละ 30 นาที ดา้นการรับประทานยา ให้กลุ่มตวัอยา่งบนัทึกการรับประทานยาในแต่ละคร้ัง 
หรือท าเคร่ืองหมายในปฏิทินเม่ือรับประทานยาในแต่ละวนัแลว้ และไม่หยุดยาเอง เม่ือกลุ่มตวัอยา่ง
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มีปัญหาในการปฏิบติัไม่ไดต้ามเป้าหมาย ผูว้ิจยัไดพู้ดให้ก าลงัใจ และชกัชวนให้กลุ่มตวัอยา่งดูตวัแบบ
และพูดคุย ซักถามปัญหากนัภายในกลุ่ม รวมทั้งผูว้ิจยัได้แนะน าวิธีการเข้าถึงแหล่งข้อมูล เช่น
หอ้งสมุด หรือเจา้หนา้ท่ีทางสาธารณสุขเพื่อขอค าแนะน าในการแกไ้ขปัญหาท่ีถูกตอ้งเหมาะสมจาก
ผูใ้หบ้ริการทางดา้นสุขภาพเม่ือไม่สามารถจดัการหรือแกไ้ขปัญหาไดด้ว้ยตนเอง หลงัจากนั้นผูว้ิจยั
ร่วมกบักลุ่มตวัอยา่งไดน้ าขอ้มูลมาประเมินผล ซ่ึงเป็นการน าขอ้มูลท่ีไดจ้ากสมุดบนัทึกพฤติกรรม
การจดัการตนเองมารวบรวม และเปรียบเทียบกบัการปฏิบติัท่ีผา่นมาว่ากลุ่มตวัอยา่งสามารถท าได้
ตามท่ีตั้งเป้าหมายไว ้โดยขอ้มูลท่ีไดจ้ะน าไปสู่การตดัสินใจของกลุ่มตวัอยา่งท่ีจะเลือกปฏิบติัต่อไป
หรือไม่ดว้ยตนเอง และจะน าไปสู่การแกไ้ขปัญหาในคร้ังต่อไปไดด้ว้ยตนเอง (decision making)
อย่างเหมาะสม  เม่ือกลุ่มตวัอย่างมีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัความเจ็บป่วยของตนเองแลว้ จะมี
ความมัน่ใจในการปฏิบติัพฤติกรรมมากข้ึนและ กลุ่มตวัอย่างจึงมีการลงมือปฏิบติั (taking action) 
ตามพฤติกรรมในแต่ละด้าน ได้แก่ พฤติกรรมด้านการรับประทานอาหาร พฤติกรรมด้านการ
ควบคุมน ้ าหนัก พฤติกรรมด้านการออกก าลังกาย  พฤติกรรมด้านการจัดการกับความเครียด 
พฤติกรรมดา้นการหลีกเล่ียงปัจจยัเส่ียงต่างๆท่ีเป็นสาเหตุของภาวะแทรกซ้อน พฤติกรรมดา้นการ
รับประทานยา พฤติกรรมดา้นการมาตรวจตามนดั และกลุ่มตวัอยา่งสามารถปรับเปล่ียนพฤติกรรม
ใหเ้หมาะสมในชีวติประจ าวนัไดด้ว้ยตนเอง และเลือกปฏิบติัดว้ยตนเองได ้(self tailoring) ซ่ึงผูว้ิจยั
จะสนับสนุนให้ผูสู้งอายุใช้ทกัษะ และความรู้เก่ียวการจดัการตนเองไปปรับใช้ให้เข้ากับแบบ
แผนการด าเนินชีวิต มีการปฏิบติัอย่างต่อเน่ืองและสม ่าเสมอองค์ประกอบส าคญัของโปรแกรม
สนบัสนุนการจดัการตนเองอีกอย่างหน่ึงท่ีท าให้ผลการวิจยัเป็นไปตามสมมตฐานท่ีตั้งไว ้ ไดแ้ก่ 
การสร้างเสริมสมรรถนะแห่งตน  โดยผูว้ิจยัไดป้ระยุกต์แนวคิดในการน าแหล่งประโยชน์ทั้ง 4 แหล่ง 
ของ แบนดูรา (Bandura, 1997) มาใชใ้นทุกระยะของโปรแกรม เพื่อให้กลุ่มตวัอยา่งมีความเช่ือมัน่
ในตนเองเพิ่มข้ึน ดงัจะเห็นไดจ้ากค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนท่ีเพิ่มข้ึนทุกสัปดาห์ 
(ตารางท่ี 10) โดยคะแนนท่ีเพิ่มข้ึนสะทอ้นใหเ้ห็นวา่กลุ่มตวัอยา่งมีสมรรถนะในการปฏิบติักิจกรรม
ในการจดัการกับตนเองเพิ่มมากข้ึน ส่งผลให้กลุ่มตวัอย่างสามารถปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการ
ตนเองในดา้นต่างๆ ไดอ้ยา่งเหมาะสมดว้ยตนเอง  นอกจากนั้นผูว้ิจยัยงัไดใ้ห้การสนบัสนุน ชกัจูง 
กระตุ้น ให้ก าลงัใจ ชมเชย และแนะน าทั้งระหว่างและหลงัการฝึกปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการ
ตนเอง  เม่ือส้ินสุดกิจกรรมในแต่ละสัปดาห์ผูว้ิจยัติดตามประเมินความเช่ือมัน่ของกลุ่มตวัอยา่งทุก
ราย โดยใช้แบบวดัการรับรู้สมรรถนะแห่งตน ท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึนมีระดับคะแนนอยู่ระหว่าง 0-10 
คะแนน  ถา้ประเมินคะแนนแลว้กลุ่มตวัอยา่งมีคะแนนมากกวา่หรือเท่ากบั 7 แสดงวา่กลุ่มตวัอยา่งมี
ความเช่ือมัน่ท่ีจะเปล่ียนแปลงพฤติกรรมให้บรรลุตามเป้าหมายท่ีวางไวไ้ด ้ ผูว้ิจยัให้ก าลงัใจและ
แนะน าให้กลุ่มตวัอย่างน าไปปฏิบติัต่อท่ีบา้น แต่ถา้คะแนนน้อยกว่า 7 แสดงว่ากลุ่มตวัอย่างไม่มี



 69 

ความเช่ือมัน่ท่ีจะเปล่ียนแปลงพฤติกรรมได ้ผูว้จิยัจะร่วมกนัหาวิธีแกไ้ข และปรับเปล่ียนพฤติกรรม
ใหม่เพื่อให้สามารถบรรลุเป้าหมายท่ีตั้งไวไ้ด้ และการวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัไดติ้ดตามประเมินผลการ
ปฏิบติักิจกรรมเพื่อติดตามความกา้วหน้า ปัญหาและอุปสรรคต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนกบักลุ่มตวัอย่างโดย
การเยีย่มบา้นเฉพาะในรายท่ีมีปัญหา และมีการติดตามเยีย่มทางโทรศพัทใ์นทุกรายของกลุ่มตวัอยา่ง  
พบว่ากลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรสคู่ จึงมีคู่สมรสท่ีคอยให้ก าลงัใจและสนบัสนุนให้
กลุ่มตวัอยา่งมีความสนใจภาวะสุขภาพมากข้ึน นอกจากน้ีกลุ่มตวัอยา่งทุกรายไดมี้การตั้งเป้าหมาย
ย่อยในพฤติกรรมแต่ละด้านลงในสมุดบนัทึกพฤติกรรมการจดัการตนเอง แสดงให้เห็นว่ากลุ่ม
ตวัอยา่งใหค้วามสนใจและเห็นความส าคญัของการปรับเปล่ียนพฤติกรรม ดงันั้นคะแนนพฤติกรรม
การจดัการตนเองในกลุ่มทดลองจึงมีค่ามากกวา่กลุ่มควบคุมภายหลงัการทดลอง  
 การวิจยัคร้ังน้ีสรุปไดว้่ากลุ่มตวัอย่างมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการจดัการตนเองได้
อย่างเหมาะสมในทุกๆ ด้าน ซ่ึงเกิดจากการท่ีกลุ่มตวัอย่างได้น าทกัษะการจดัการตนเองมาใช ้
รวมทั้งมีการจดัการทางการรักษาท่ีเหมาะสม  มีการจดัการเก่ียวกบับทบาทของตนเองไดต้ามความ
เจ็บป่วยของตนเอง และมีการจดัการทางด้านอารมณ์ได้ ดังนั้นผลของโปรแกรมสนับสนุนการ
จดัการตนเองน้ีท าใหผู้สู้งอายโุรคความดนัโลหิตสูงท่ีไดรั้บการจดัการตนเองมีการปฏิบติัพฤติกรรม
ท่ีเหมาะสมกบัโรคเพิ่มข้ึนอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ และส่งผลให้ค่าความดนัโลหิตขณะหัวใจบีบตวั
ต ่าลงอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติเช่นกนั ส าหรับค่าความดนัโลหิตขณะหัวใจคลายตวัพบว่าในกลุ่ม
ตวัอย่างท่ีไดรั้บโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองนั้น หลงัท าการวิจยัมีค่าความดนัโลหิตขณะ
หัวใจคลายตวัต ่าลงกว่าก่อนการวิจยัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ แต่ระหว่างกลุ่มท่ีได้รับการดูแล
ตามปกติกบักลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองนั้น ในระยะหลงัการศึกษาพบว่าไม่มี
ความแตกต่างกนั ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากค่าความดนัโลหิตขณะหวัใจคลายตวัก่อนการทดลองของทั้ง 
2 กลุ่มอยู่ในระดบัใกลเ้คียงกนั กล่าวคือ ค่าความดนัโลหิตขณะหัวใจคลายตวัในกลุ่มควบคุมนั้น 
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 81.76 มิลลิเมตรปรอท และ ค่าความดนัโลหิตขณะหวัใจคลายตวัในกลุ่มทดลองนั้น 
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 83.53 มิลลิเมตรปรอท ดงันั้นหลงัท าการทดลองค่าความดนัโลหิตขณะหัวใจคลาย
ของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองจึงไม่แตกต่างกัน อย่างไรก็ตามจากการศึกษาและทดสอบ
สมมติฐานในขอ้ 1-5 นั้น แสดงให้เห็นถึงประสิทธิผลของโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเอง 
ส่งผลให้พฤติกรรมการจดัการตนเองของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคความดนัโลหิตสูงเพิ่มข้ึนและค่าความดนั
โลหิตลดลง  
 


