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บัทคดัีย่อ
	 การศึึกษาน้ี้�เป็น็ี้การวิิจััยกึ�งทดลอง	 (Quasi-experimental	 study)	 เพื่่�อป็ระเมิินี้ผลโป็รแกรมิสุุขภาพื่ด้		

วิิถี้ธรรมิ	วิิถี้ไทย	ในี้การป็รับเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิการลดป็ัจัจััยเสุ้�ยงท้�ควิบคุมิควิามิดันี้โลหิิติไมิ่ได้		จัำานี้วินี้	53	คนี้	

แบ่งเป็็นี้กลุ่มิทดลองจัำานี้วินี้	 26	 คนี้	 และกลุ่มิควิบคุมิจัำานี้วินี้	 27	 คนี้	 	 อบรมิให้ิควิามิร้้กลุ่มิทดลองโป็รแกรมิ

สุุขภาพื่ด้วิิถี้ธรรมิ	วิิถี้ไทย	(3สุ.	3อ.	1นี้.)	จัำานี้วินี้	3	วิันี้	แจักนี้าฬิิกาสุุขภาพื่และติิดติามิกลุ่มิติัวิอย่างทุกสุัป็ดาหิ์		

เป็็นี้ระยะเวิลา	 12	 สุัป็ดาหิ์	 	 วิิเคราะหิ์ข้อม้ิลด้วิยสุถีิติิเชิิงพื่รรณนี้า	 และเป็ร้ยบเท้ยบควิามิแติกติ่างในี้กลุ่มิและ

ระหิว่ิางกลุ่มิด้วิย	Paired		t-test	และ	Independent	t-test		พื่บว่ิากลุ่มิตัิวิอย่างทั�งกลุ่มิทดลองและกลุ่มิควิบคุมิสุ่วินี้ใหิญ่่

เป็็นี้เพื่ศึหิญิ่งมิากกว่ิาเพื่ศึชิาย	สุถีานี้ภาพื่ค่้	นัี้บถ่ีอศึาสุนี้าพุื่ทธ	รับป็ระทานี้ยาควิบคุมิควิามิดันี้สุมิำ�าเสุมิอ	กลุ่มิทดลอง

หิลังได้รับการอบรมิม้ิค่าเฉล้�ยควิามิร้้เก้�ยวิกับโรคและพื่ฤติิกรรมิเสุ้�ยงต่ิอการเกิดโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้งม้ิควิามิแติกต่ิาง

กันี้อย่างไม่ิม้ินัี้ยสุำาคัญ่ทางสุถิีติิ	p-value	0.56	และพื่บว่ิาพื่ฤติิกรรมิการจััดการตินี้เองเพ่ื่�อควิบคุมิโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	

นี้ำ�าหินัี้ก		ค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติตัิวิบนี้	(Systolic)	และค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติตัิวิล่าง	(Diastolic)	ม้ิควิามิแติกต่ิางกันี้

อย่างมิ้นี้ัยสุำาคัญ่ทางสุถีิติิ		p-value < 0.05	พื่บวิ่าค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติกลุ่มิทดลองลดลงทั�งติัวิบนี้และติัวิล่าง

มิากกว่ิากลุ่มิควิบคุมิ	อย่างม้ินัี้ยสุำาคัญ่ทางสุถิีติิ		p-value	<	0.05	ดังนัี้�นี้	จึังควิรนี้ำาโป็รแกรมิสุุขภาพื่ด้วิิถ้ีธรรมิ	วิิถ้ีไทย	

ไป็ใชิใ้นี้การป็รบัเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิการลดป็จััจััยเสุ้�ยงในี้ผ้ป้็ว่ิยโรคควิามิดนัี้โลหิติิสุง้ท้�ควิบคมุิควิามิดนัี้โลหิติิไมิไ่ด้
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ABSTRACT

		 This	quasi-experimental	research	aimed	to	evaluate	the	effects	of	“Dharma	Way	–	Thai	Way	program”	

on	blood	pressure	control	in	uncontrolled	hypertensive	patients.		26	uncontrol	hypertensive	patients	were	in	

the	experimental	group	and	27	patients	were	in	the	control	group.	The	experimental	group	was	trained	for	

the	Dharma	Way	–	Thai	Way	program	for	3	days.	Smart	watches	were	distributed	to	monitor	all	participants	

then	a	weekly	follow	up	was	done	for	12	weeks.	Data	were	analyzed	by	descriptive	statistics	and	compared	

within	and	between	groups	by	paired	t-test	and	independent	t-test,	respectively.	76.92%	of	the	participants	

were	female,	married	(69.23%)	and	Buddhist	(100%).	All	participants	had	good	medication	compliance.	

Compared	between	pre-	and	post-trained	of	the	experimental	group,	hypertension	knowledge	and	risk	behaviors	

were	not	statistically	significantly	different	(p-value = 0.56).	However,	self-managements	for	hypertension	

control,	weight,	as	well	as	mean	systolic	and	diastolic	blood	pressure	were	statistically	significantly	different	

(p-value < 0.05).	After	12	weeks	of	followed	up,	both	mean	systolic	and	diastolic	blood	pressure	in	

the	experimental	group	were	lower	than	in	the	control	group	(p-value < 0.05).	Therefore,	the	Thai	healthy	

lifestyle	program	should	be	applied	to	modify	risk	behaviors	among	uncontrolled	hypertensive	patients.	
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บัทนิำา

	 โรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้งเป็็นี้โรคท้�เป็็นี้ปั็ญ่หิาสุำาคัญ่

ของทุกป็ระเทศึทั�วิโลก	 เป็็นี้หินึี้�งในี้สุาเหิติุสุำาคัญ่ท้�ทำาใหิ้

ป็ระชิากรทั�วิโลกติายก่อนี้วัิยอันี้ควิร		โรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง

ชินี้ิดไมิ่ทราบสุาเหิติุพื่บได้มิากกวิา่ร้อยละ	90	ของผ้ป้็่วิย

โรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้งทั�งหิมิด	 ควิามิรุนี้แรงของภาวิะ

ควิามิดันี้โลหิิติสุ้งพื่บร่วิมิกับการเสุ่�อมิสุภาพื่ของอวัิยวิะต่ิางๆ	

ท้�สุำาคัญ่	ได้แก่		สุมิอง	หิัวิใจั	และติา	มิ้รายงานี้วิ่าในี้กลุ่มิ

ท้�มิ้ระดับควิามิดันี้โลหิิติซิิสุโติลิกมิากกวิ่า	140	มิิลลิลิติร

ป็รอท	เมิ่�ออายตุิั�งแติ	่50	ป็ขึี�นี้ไป็ม้ิโอกาสุเสุ้�ยงติอ่การเกดิ

โรคหิัวิใจัและหิลอดเล่อดมิากขึ�นี้1	ป็ัจัจััยท้�เก้�ยวิข้องและ

สุัมิพื่ันี้ธ์เก้�ยวิกับโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	ได้แก่	ควิามิอ้วินี้

และนี้ำ�าหินัี้กเกนิี้โดยเฉพื่าะในี้คนี้ผ้้สุง้อายุ2			ควิามิเคร้ยด3		

อัติราการป็่วิยรายใหิมิ่ของโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	ในี้รอบ	

3	ป็ที้�ผา่นี้มิา	(พื่.ศึ.	2558	–	2560)	เพื่ิ�มิขึ�นี้จัาก	916.89	

ติ่อป็ระชิากรแสุนี้คนี้	 (จัำานี้วินี้	 540,013	 คนี้)	 เป็็นี้	

1,353.01	ต่ิอป็ระชิากรแสุนี้คนี้	(จัำานี้วินี้	813,485	คนี้)4			

ป็ี	 2561	 มิ้อัติราป็่วิยโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	 8,303.09	

ต่ิอป็ระชิากรแสุนี้คนี้	เขติสุุขภาพื่ท้�	9	นี้ครราชิสุ้มิา	ม้ิอัติราป่็วิย

โรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�ควิบคุมิไม่ิได้มิากท้�สุุดได้แก่	

จัังหิวิัดนี้ครราชิสุ้มิา	9,276.23	ติ่อแสุนี้ป็ระชิากร	พื่บวิ่า

อำาเภอป็ักธงชิัยมิ้อัติราผ้ ้ป็่วิยท้ �ไมิ่สุามิารถีควิบคุมิ

ควิามิดันี้โลหิิติสุ้งสุุด	7,483.14	ติ่อแสุนี้ป็ระชิากร	และ

พื่บวิา่ติำาบลดอนี้ม้ิอตัิราผ้้ป่็วิยท้�ไมิสุ่ามิารถีควิบคมุิควิามิ

ดันี้โลหิิติสุ้งสุุด	23,334.91	ต่ิอป็ระชิากรแสุนี้คนี้	รองลงมิา

ได้แก่	 ติำาบลสุำาโรง	 มิ้อัติราผ้้ป็่วิยท้�ไมิ่สุามิารถีควิบคุมิ

ควิามิดันี้โลหิิติสุ้งสุุด	 17,188.30	 ติ่อแสุนี้ป็ระชิากร5	

ป็ัญ่หิาหิลักของการรักษาโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้งในี้

ป็ระเทศึไทย	 ค่อการท้�ผ้้ป็่วิยไม่ิได้ติระหินัี้กว่ิาเป็็นี้โรค	

และไม่ิสุามิารถีควิบคุมิควิามิดันี้โลหิิติให้ิลดลงมิาติามิ

เกณฑ์์ป็ฏิิบัติิได้		

	 โป็รแกรมิสุุขภาพื่ด้	 วิิถ้ีธรรมิ	 วิิถ้ีไทย	 เป็็นี้

โป็รแกรมิท้�ด้แลสุุขภาพื่แบบองค์รวิมิ	ครอบคลุมิทั�ง	4	มิิติิ		

ได้แก่	สุุขภาพื่กาย		สุุขภาพื่จัิติ	ป็ัญ่ญ่า	และสุังคมิ	เพื่่�อ

สุร้างสุุขภาพื่องค์รวิมิด้วิยเทคนี้ิค	 3สุ.	 3อ.	 1นี้.	 ได้แก่		

สุวิดมินี้ต์ิ	สุมิาธิ	สุนี้ทนี้าธรรมิ	(3สุ.)	อาหิาร	อารมิณ์	ออกกำาลังกาย	

(3อ.)	 และนี้าฬิิกาชิ้วิิติ	 (1นี้.)	 	 เป็็นี้กิจัวัิติรป็ระจัำาวิันี้5	

และจัากการทบทวินี้งานี้วิิจััยอย่างเป็็นี้ระบบเก้�ยวิกับผล

ของสุมิาธิบำาบัด	จัำานี้วินี้	82	เร่�อง		สุรุป็ว่ิา	ร้ป็แบบการทำา

สุมิาธิท้�นิี้ยมิในี้หิลายป็ระเทศึ		ได้แก่	การฝึึกสุมิาธิแบบพุื่ทธ	

การสุวิดมินี้ต์ิ	 การเดินี้จังกรมิ	 การทำาสุมิาธิท้�มิ้การ

เคล่�อนี้ไหิวิ	เช่ินี้	โยคะ	ซ้ิ�กง	สุามิารถีช่ิวิยลดระดับควิามิดันี้โลหิิติ

และระดบัควิามิเครย้ดในี้กลุม่ิผ้ป้็ว่ิยติา่งๆได	้โดยเฉพื่าะ

ผ้้สุ้งอายุป็่วิยโรคเร่�อรัง6	 ดังนี้ั�นี้	 สุิ�งสุำาคัญ่ในี้การควิบคุมิ

ควิามิดันี้โลหิิติค่อผ้้ป่็วิยจัะต้ิองม้ิการป็ฏิิบัติิตัิวิให้ิเหิมิาะสุมิ

กับโรคโดยป็รับเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิดังท้�กล่าวิมิาร่วิมิกับ

การรับป็ระทานี้ยาอย่างสุมิำ�าเสุมิอ		

	 จัากการทบทวินี้เอกสุารรายงานี้ท้�ผ่านี้มิา		

สุามิารถีสุรุป็ได้ว่ิาโป็รแกรมิสุ่งเสุริมิสุุขภาพื่		ได้แก่	การลด

การกินี้เค็มิ	ลดอาหิารไขมัินี้สุ้ง	การออกกำาลังกาย	การควิบคุมิ

นี้ำ�าหินัี้กตัิวิให้ิอย่้ในี้ภาวิะป็กติิ	การรักษาระดับอารมิณ์ไม่ิให้ิ

เคร้ยดโดยการทำาสุมิาธิ	การไม่ิสุ้บบุหิร้�และไม่ิด่�มิสุุรา	การกินี้

ยาลดควิามิดันี้โลหิิติท้�สุมิำ�าเสุมิอสุามิารถีควิบคุมิควิามิดันี้

โลหิิติได้	 ซิึ�งมิ้ควิามิสุอดคล้องกับโป็รแกรมิสุุขภาพื่ด้วิิถ้ี

ธรรมิวิิถีไ้ทย	3สุ.3อ.1นี้.	ได้แก	่	สุวิดมินี้ติ	์	สุมิาธ	ิ	สุนี้ทนี้า

ธรรมิ		อาหิาร	อารมิณ์		ออกกำาลังกาย	และนี้าฬิิกาชิ้วิิติ	

เป็็นี้กิจัวัิติรป็ระจัำาวิันี้	 โดยการป็รับเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิใหิ้

สุามิารถีลดควิามิเคร้ยด	 โดยการสุวิดมินี้ติ์	การทำาสุมิาธิ	

การสุนี้ทนี้าธรรมิ	 การจััดการอารมิณ์	 ป็รับเป็ล้�ยนี้

พื่ฤติิกรรมิในี้การกินี้อาหิาร	ลดการกินี้เค็มิ	ลดการกินี้อาหิาร

ไขมิันี้สุ้ง	 การไมิ่สุ้บบุหิร้�	 และไมิ่ด่�มิสุุรา	 ป็รับเป็ล้�ยนี้

พื่ฤติิกรรมิเร่�องการออกกำาลงักายเพื่่�อควิบคุมินี้ำ�าหินี้กัตัิวิ

ให้ิอย่้ในี้ภาวิะป็กติิ		และการใช้ินี้าฬิิกาช้ิวิิติค่อการดำาเนิี้นี้ช้ิวิิติ

และป็รับเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิเพื่่�อให้ิสุอดคล้องกับการ

เป็ล้�ยนี้แป็ลงของธรรมิชิาติิ	 เชิ่นี้	 ต่ิ�นี้นี้อนี้	 เวิลา	 3.00-

5.00	นี้าฬิิกา	ขับถี่ายอุจัาระเวิลา	5.00-7.00	นี้.	การรับ

ป็ระทานี้อาหิารเช้ิา		การทำางานี้หิร่อกิจักรรมิต่ิางๆ 	การออกกำาลังกาย	

การผ่อนี้คลาย	 การนี้อนี้หิลับ	 การรับป็ระทานี้ยา

อย่างสุมิำ�าเสุมิอเพื่่�อการมิ้สุุขภาพื่ท้�ด้	 อายุย่นี้	 ป็ราศึจัาก

โรคภัยไข้เจั็บ7	 ดังนัี้�นี้	 ผ้้วิิจััยจัึงสุนี้ใจัท้�จัะศึึกษาผลของ

โป็รแกรมิสุุขภาพื่ด้	วิิถ้ีธรรมิ	วิิถ้ีไทย	สุามิารถีลดควิามิดันี้โลหิิติ

ในี้ผ้้ป็ว่ิยควิามิดันี้โลหิติิสุง้ท้�ควิบคุมิควิามิดันี้โลหิติิไม่ิได้		
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วารสารสถาบัันบัำาราศนราดููร 
ปีีที่่� 16 ฉบัับัที่่� 3 กัันยายน - ธัันวาคม  2565                                          

ปีระสิที่ธัิผลของกัารใช้้โปีรแกัรมสุขภาพดู่วิถ่ธัรรม วิถ่ไที่ย 
ในกัารปีรับัเปีล่�ยนพฤติิกัรรมเพ่�อลดูความดูันโลหิิติสูง เขติสุขภาพที่่� 9 

กัิติติิ�พงศ์ สัญช้าติวิรุฬหิ์  และคณะ

อ้กทั�งยังเป็็นี้การสุร้างเสุริมิศัึกยภาพื่ของผ้้ป่็วิยควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง

ในี้การด้แลตินี้เองในี้การควิบคุมิโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง

ชิว่ิยให้ิเกดิการเป็ล้�ยนี้แป็ลงพื่ฤติิกรรมิในี้ผ้้ป่็วิยควิามิดันี้

โลหิิติสุ้ง	 ลดอัติราการเข้ารับการรักษาด้วิยอาการภาวิะ

แทรกซ้ิอนี้จัากโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	 และช่ิวิยลดภาวิะ

แทรกซ้ิอนี้ท้�เกิดจัากการรับป็ระทานี้ยาในี้กลุ่มิลดควิามิดันี้

เป็็นี้ระยะเวิลานี้านี้	รวิมิทั�งลดค่าใช้ิจ่ัายในี้การรักษาพื่ยาบาล		

สุง่ผลให้ิผ้ป้็ว่ิยควิามิดันี้โลหิติิสุง้ท้�ควิบคมุิควิามิดันี้โลหิติิ

ไมิ่ได้	มิ้คุณภาพื่ชิ้วิิติท้�ด้ขึ�นี้ติ่อไป็

วิตั้ถุีประสิงค์

	 วิตั้ถุีประสิงคห์ิลกั		เพื่่�อศึึกษาป็ระสุิทธิผลของ

โป็รแกรมิสุขุภาพื่ดวิ้ิถีธ้รรมิ	วิิถีไ้ทย	(3สุ.3อ.1นี้.)	ในี้การ

ป็รับเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิการลดป็ัจัจััยเสุ้�ยงในี้ผ้้ป็่วิยโรค

ควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�ควิบคุมิควิามิดันี้โลหิิติไมิ่ได้

 วิตั้ถุีประสิงคร์อง

	 1.	 เพื่่�อเป็ร้ยบเท้ยบค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติในี้

ผ้ป้็ว่ิยโรคควิามิดนัี้โลหิติิสุง้ท้�ควิบคมุิควิามิดนัี้โลหิติิไม่ิได้

ในี้กลุ่มิทดลอง	ก่อนี้และหิลังสิุ�นี้สุุดการทดลอง	12	สัุป็ดาห์ิ

	 2.	 เพื่่�อเป็ร้ยบเท้ยบค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติในี้

ผ้ป้็ว่ิยโรคควิามิดนัี้โลหิติิสุง้ท้�ควิบคมุิควิามิดนัี้โลหิติิไม่ิได้	

หิลังสุิ�นี้สุุดการทดลอง	12	สุัป็ดาหิ์	ระหิวิ่างกลุ่มิทดลอง

และกลุ่มิควิบคุมิ

	 3.	เพ่ื่�อศึึกษาผลของโป็รแกรมิกับการป็รับเป็ล้�ยนี้

ควิามิร้้และการป็ฏิิบัติิติัวิเพื่่�อลดป็ัจัจััยเสุ้�ยงติ่อควิามิ

ดันี้โลหิิติสุ้ง

นิยิามศ์พัท์

	 1.	โป็รแกรมิสุุขภาพื่ด้	วิิถ้ีธรรมิ	วิิถ้ีไทย		หิมิายถึีง		

โป็รแกรมิท้�ด้แลสุุขภาพื่แบบองค์รวิมิ	 กาย	 จัิติ	 ป็ัญ่ญ่า	

และสุังคมิ	ด้วิยเทคนี้ิค	3สุ.3อ.1นี้.	ได้แก่	การสุวิดมินี้ติ์	

การทำาสุมิาธิ	สุนี้ทนี้าธรรมิ	อาหิาร	ออกกำาลังกาย		อารมิณ์	

และนี้าฬิิกาชิ้วิิติ				

	 2.	 	 ผ้้ป่็วิยควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�ควิบคุมิควิามิดันี้

โลหิิติไม่ิได้	หิมิายถึีง	ผ้้ป่็วิยควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�ม้ิระดับควิามิดันี้

โลหิิติ	2	ครั�งสุุดท้ายติิดติ่อกันี้มิากกวิ่า	140/90	mmHg	

ระเบัยีบัวิิธี์วิิจิยั 

	 การศึึกษาครั�งน้ี้�เป็็นี้การวิิจััยกึ�งทดลอง	 (Quasi-		

experimental	study)	แบ่งเป็็นี้กลุ่มิทดลอง	และกลุ่มิควิบคุมิ		

วิัดผลก่อนี้และหิลังการทดลอง		

ประช้ากรและกลุ่มต้วัิอย่าง

	 ประช้ากร	 ผ้้ป็่วิยโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�ไมิ่

สุามิารถีควิบคุมิควิามิดันี้โลหิิติสุ้งได้	 	 โรงพื่ยาบาล

สุ่งเสุริมิสุุขภาพื่พื่ระเพื่ลิง		ติำาบลดอนี้	จัำานี้วินี้	494	คนี้	

โรงพื่ยาบาลสุ่งเสุริมิสุขุภาพื่นี้างเหิริญ่	ติำาบลสุำาโรง	อำาเภอ

ป็ักธงชิัย		จัังหิวิัดนี้ครราชิสุ้มิา		จัำานี้วินี้	335	คนี้	

	 กลุม่ต้วัิอย่าง กลุม่ิติวัิอยา่งท้�ศึกึษาไดแ้ก	่ผ้้ป็ว่ิย

โรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�ไม่ิสุามิารถีควิบคุมิควิามิดันี้โลหิิติสุ้งได้	

โรงพื่ยาบาลสุง่เสุรมิิสุขุภาพื่พื่ระเพื่ลงิ	ติำาบลดอนี้	จัำานี้วินี้	

27	คนี้	โรงพื่ยาบาลสุ่งเสุริมิสุุขภาพื่นี้างเหิริญ่	ติำาบลสุำาโรง	

จัำานี้วินี้	27	คนี้	รวิมิ	54	คนี้	ด้วิยการใชิ้สุ้ติรของ	Glass8				

ในี้การคำานี้วิณขนี้าดอิทธิพื่ลมิ้ค่ามิากกวิ่า	0.80	คำานี้วิณ

ขนี้าดติัวิอย ่ างโดยใชิ ้ติารางป็ระมิาณค่าอ ำานี้าจั

การวิิเคราะหิท์างสุถีติิิ	(Power	Analysis)	โดยการกำาหินี้ด

ค่าควิามิเชิ่�อมิั�นี้ท้�ระดับนี้ัยสุำาคัญ่	(Significant	Level)	ท้�	

.05	อำานี้าจัการทดสุอบ	(Level	of	Power)	เท่ากับ	.80	

คำานี้วิณค่าอิทธิพื่ลของกลุ่มิตัิวิอย่าง	(Effect	Size)	=.7320	

และจัากการใชิ้สุ้ติรการคำานี้วิณขนี้าดของกลุ่มิติัวิอย่าง	

(Daniel,	2014)		ได้จัำานี้วินี้	48	ราย	กลุ่มิละ	24	ราย	

จัึงเพื่ิ �มิขนี้าดกลุ ่มิติัวิอย่างร้อยละ	 10	 เพื่่ �อป็้องกันี้

การสุ้ญ่หิายของกลุ่มิตัิวิอย่าง9	ได้กลุ่มิตัิวิอย่างกลุ่มิละ	27	คนี้	

มิ้เกณฑ์์คัดเข้าได้แก่	 	 1)	ผ้้ป็่วิยอายุ	 50	ป็ีขึ�นี้ไป็ท้�ป็่วิย

เป็็นี้โรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้งชินี้ิดไมิ่ทราบสุาเหิติุและได้รับ

การวิินี้จิัฉยัจัากแพื่ทย	์ควิบคมุิระดบัควิามิดนัี้โลหิติิไมิไ่ด้	

(ผ้ป้็ว่ิยควิามิดันี้โลหิติิสุง้ท้�มิร้ะดับควิามิดันี้โลหิติิ		2	ครั�ง

สุุดท้ายติิดติ่อกันี้มิากกวิ่า	 140/90	 mmHg	 ในี้ชิ่วิง

ป็ีงบป็ระมิาณ)	 	 2)	 	 ได้รับการรักษาด้วิยยาควิบคุมิ

ควิามิดันี้โลหิิติ		ไมิ่มิ้โรคอ่�นี้ร่วิมิด้วิย		3)	มิ้การรับร้้และ

สุติิสุมัิป็ชัิญ่ญ่ะด้	สุามิารถีเข้าใจัและสุ่�อสุารภาษาไทยได้ด้		

4)	 สุามิารถีป็ฏิิบัติิกิจัวิัติรป็ระจัำาวิันี้ได้	 5)	 ยินี้ด้และ

เติ็มิใจัเข้าร่วิมิการศึึกษาได้โดยติลอด		โดยมิ้การเซิ็นี้
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ได้รับควิามิยินี้ยอมิเข้าร่วิมิวิิจััย

 วิิธี์การดีำาเนินิิงานิ

	 ระยะท้ �	 1	 ชิ้ �แจังวิัติถีุป็ระสุงค์การวิิจั ัยกับ

ทม้ิสุขุภาพื่ในี้พื่่�นี้ท้�	มิอบหินัี้งสุอ่ขออนุี้ญ่าติเก็บขอ้มิล้และ

ร่วิมิกันี้รวิบรวิมิข้อมิ้ล	คัดเล่อกกลุ่มิติัวิอย่าง		ซิักป็ระวิัติิ	

ติรวิจัร่างกาย	ชิั�งนี้ำ�าหินี้ัก	วิัดสุ่วินี้สุ้ง	วิัดควิามิดันี้โลหิิติ	

วิัดชิ้พื่จัร	แจักนี้าฬิิกา	(Photoplethysmography:	PPG)	

ใช้ิวิัดควิามิเคร้ยดและการนี้อนี้หิลับ	 การออกกำาลังกาย	

ก่อนี้ทำาการทดลองทั�งในี้กลุ่มิทดลองและกลุ่มิควิบคุมิ		

	 ระยะท้�	2	ระยะดำาเนิี้นี้การโป็รแกรมิ	3สุ.	3อ.	1นี้.		

ใหิ้ควิามิร้้เพื่่�อสุ่งเสุริมิใหิ้เกิดการป็รับเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิ

การลดป็ัจัจััยเสุ้�ยงในี้ผ้้ป็่วิยควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�ควิบคุมิ

ควิามิดันี้โลหิิติไมิ่ได้	ป็ระกอบด้วิย

	 สุัป็ดาหิ์ท้�	1	จััดอบรมิใหิ้ควิามิร้้	3	สุ.3	อ.1นี้.	

กลุ่มิตัิวิอย่าง		จัำานี้วินี้	3	วัินี้	โดยม้ิเน่ี้�อหิาเก้�ยวิกับสุวิดมินี้ต์ิ		

สุมิาธิ	สุนี้ทนี้าธรรมิ		อาหิาร		อารมิณ์		การออกกำาลังกาย	

และนี้าฬิิกาชิ้วิิติ	 เพื่่�อใหิ้ม้ิควิามิร้้	 ควิามิเข้าใจั	 สุามิารถี

ป็รับเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิ	 ลดป็ัจัจััยท้�ทำาใหิ้เกิดควิามิดันี้

โลหิิติสุ้งโดยการใหิ้ควิามิร้้เร่�องโรคดังนี้้�

	 	 วินัี้ท้�	1		ใหิค้วิามิร้เ้ร่�อง	1)	สุถีานี้การณ์

โรคเร่�อรังท้� เกิดจัากพื่ฤติิกรรมิสุุขภาพื่ของจัังหิวิัด

นี้ครราชิสุม้ิา	ระยะเวิลา	1	ชิมิ.	2)	อภิป็รายการสุรา้งเสุรมิิ

ป็้องกันี้ควิบคุมิโรคและฟื้้�นี้ฟื้้สุุขภาพื่	 ด้วิยเทคนี้ิค	

3สุ.3อ.1นี้.	ระยะเวิลา	1	ชิมิ.	3)	บริหิารกาย	บริหิารจัิติ	

ระยะเวิลา	1	ชิมิ.	4)	อภิป็รายป็ระสุบการณ์เข้าใจั	เข้าถีึง

และพัื่ฒนี้าสุุขภาพื่ด้วิิถ้ีพุื่ทธ	ระยะเวิลา	1	ชิมิ.		5)	บรรยาย

การจััดบริการผสุมิผสุานี้การแพื่ทย์แผนี้ไทยและการ

แพื่ทย์ทางเล่อกและเศึรษฐกิจัพื่อเพื่้ยง	ระยะเวิลา	1	ชิมิ.		

6)	กิจักรรมิ	3	สุ	(สุวิดมินี้ติ์	สุมิาธิ	สุนี้ทนี้าธรรมิ)	เดินี้

จังกลมิ	แผ่เมิติติา	อธิฐานี้จัิติ	ระยะเวิลา	1	ชิมิ.

	 	 วิันี้ท้� 	 2	 ดำาเนิี้นี้กิจักรรมิดังนี้้�	 1)	

กิจักรรมิ	3สุ.	(สุวิดมินี้ต์ิ	สุมิาธิ	สุนี้ทนี้าธรรมิ)	พิื่ธ้ถีวิายสัุงฆทานี้	

จัำานี้วินี้	1	ชิมิ.		2)	ออกกำาลังกายโดยการย่ดเหิย้ยดมิณ้เวิชิ	

SKT	จัำานี้วินี้	1	ชิมิ.		3)	แบ่งกลุ่มิเข้าฐานี้	เวิ้ยนี้เร้ยนี้ร้้

และฝึึกป็ฏิิบัติิ	ฐานี้ท้�	1	ได้แก่	เร้ยนี้ร้้และฝึึกป็ฏิิบัติิสุร้างสุุขภาพื่

ป็้องกันี้และควิบคุมิโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	 ฐานี้ท้�	 2	

เร้ยนี้ร้้และฝึึกป็ฏิิบัติิ	3สุ.	ฐานี้ท้�	3	เร้ยนี้ร้้และฝึึกป็ฏิิบัติิ	

3อ.	ฐานี้ท้�	4	เร้ยนี้ร้้และฝึึกป็ฏิิบัติิ	1นี้.	จัำานี้วินี้	2	ชิมิ.	

4)	 เข้ากลุ่มิฐานี้เว้ิยนี้เร้ยนี้ร้้	 ฐานี้ท้�	 1	 สุมิุนี้ไพื่รท้องถิี�นี้	

ฐานี้ท้�	2	การทำานี้ำ�าสุมินุี้ไพื่รเพื่่�อสุขุภาพื่	ฐานี้ท้�	3	การนี้วิด	

การป็ระคบ	การกดจัุด	ฐานี้ท้�	4	การอบสุมิุนี้ไพื่ร	จัำานี้วินี้	

1.30	ชิมิ.		5)	สุวิดมินี้ติ์	สุมิาธิ	สุนี้ทนี้าธรรมิ	แผ่เมิติติา	

ระยะเวิลา	1	ชิมิ.

	 	 วิันี้ท้�	 3	 	 ดำาเนี้ินี้กิจักรรมิดังน้ี้�	 	 1)	

กจิักรรมิ	3สุ.	(สุวิดมินี้ต์ิ	สุมิาธ	ิสุนี้ทนี้าธรรมิ)	เดนิี้จังกรมิ

แผ่เมิติติา	อธิฐานี้จัิติ	ระยะเวิลา	1	ชิมิ.	2)	ออกกำาลังกาย	

วิิธก้ราบเบญ่จัางคป็ระดษิฐ	์ป็รบัสุมิดลุโครงสุรา้งรา่งกาย	

มิณ้เวิชิ	ระยะเวิลา	1	ชิมิ.		3)	ติรวิจัสุุขภาพื่	ระยะเวิลา	1	ชิมิ.		

4)	 แบ่งกลุ่มิระดมิสุมิองแนี้วิทางการป็รับเป็ล้�ยนี้

พื่ฤติิกรรมิเพ่ื่�อนี้ำาไป็สุ่้การเป็็นี้บุคคลต้ินี้แบบระยะเวิลา	1	ชิมิ.

สุัป็ดาหิ์ท้�	4,8	ป็ระชิุมิแลกเป็ล้�ยนี้เร้ยนี้ร้้		ผ้้วิิจััยติิดติามิ

ชิั�งนี้ำ�าหินี้ัก	วิัดสุ่วินี้สุ้ง		ควิามิดันี้โลหิิติ	และเก็บข้อมิ้ลราย

สุปั็ดาหิ	์	สุปั็ดาหิท้์�	12	ซิกัป็ระวิตัิ	ิ	ติรวิจัรา่งกาย	วิดัควิามิ

ดันี้โลหิิติ	เก็บข้อมิ้ลหิลังการทดลอง	โดยผ้้วิิจััย

 เคร่�องม่อเก็บัรวิบัรวิมขอ้มูล	ได้แก่

	 1)	แบบป็ระเมิินี้ควิามิร้้	พื่ฤติิกรรมิ	กลุ่มิตัิวิอย่าง	

ท้�ผ้้วิิจััยพื่ัฒนี้า	จัำานี้วินี้	10	ข้อ	วิัดกลุ่มิทดลองท้�	รพื่.สุติ.

พื่ระเพื่ลิง	ติำาบลดอนี้	และกลุ่มิควิบคุมิท้�	รพื่.สุติ.นี้างเหิริญ่	

ติำาบลสุำาโรง	 ก่อนี้และหิลังดำาเนี้ินี้การวิิจััย	 ติรวิจัสุอบ

ควิามิเท้�ยงติรงเชิิงเน่ี้�อหิาจัากผ้้ทรงคุณวิุฒิ	 วิิเคราะหิ์

หิาควิามิเช่ิ�อมัิ�นี้ด้วิยวิิธ้ค้เดอร์ริชิาร์ดสัุนี้	ได้ค่าควิามิเช่ิ�อมัิ�นี้

เท่ากับ	0.71

		 2)	 แบบบันี้ทึกข้อมิ้ลการติรวิจัร่างกาย	 ได้แก่	

ควิามิดันี้	(mmHg)	หิายใจั	(ครั�ง/นี้าท้)	ช้ิพื่จัร	(ครั�ง/นี้าท้)	

นี้ำ�าหินี้ัก	(กก.)	สุ่วินี้สุ้ง	(ซิมิ.)	ดำาเนี้ินี้การติรวิจัร่างกาย

และบันี้ทึกผลการติรวิจัรา่งกายในี้กลุม่ิทดลองท้�	รพื่.สุติ.

พื่ระเพื่ลิง	ติำาบลดอนี้	และกลุ่มิควิบคุมิท้�	รพื่.สุติ.นี้างเหิริญ่	

ติำาบลสุำาโรง	 ก่อนี้และหิลังดำาเนิี้นี้การวิิจััย	 	 และติรวิจั

ร่างกายกลุ่มิทดลองเพื่ิ�มิในี้สุัป็ดาหิ์ท้�	4	และสุัป็ดาหิ์ท้�	8	
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วารสารสถาบัันบัำาราศนราดููร 
ปีีที่่� 16 ฉบัับัที่่� 3 กัันยายน - ธัันวาคม  2565                                          

ปีระสิที่ธัิผลของกัารใช้้โปีรแกัรมสุขภาพดู่วิถ่ธัรรม วิถ่ไที่ย 
ในกัารปีรับัเปีล่�ยนพฤติิกัรรมเพ่�อลดูความดูันโลหิิติสูง เขติสุขภาพที่่� 9 

กัิติติิ�พงศ์ สัญช้าติวิรุฬหิ์  และคณะ

การวิิเคราะหิข์อ้มูล 	

	 บรรยายลักษณะทั�วิไป็ของกลุ่มิตัิวิอย่าง	 ด้วิย

สุถีิติิเชิิงพื่รรณนี้า	จัำานี้วินี้	ร้อยละ	ค่าเฉล้�ย	สุ่วินี้เบ้�ยงเบนี้

มิาติรฐานี้	 (S.D.)	 เป็ร้ยบเท้ยบค่าเฉล้�ยควิามิร้้	 Paired	

t-test	และ	Independent	t-test	กำาหินี้ดระดับนี้ัยสุำาคัญ่

ทางสุถีิติิท้�	0.05

	 การศึึกษาครั�งนี้้�ได้รับการพื่ิจัารณาและผ่านี้

การรบัรองจัากคณะกรรมิการจัรยิธรรมิการวิิจัยัในี้มินี้ษุย์	

กรมิควิบคุมิโรค	 FWA	 00013622	 รับรองวิันี้ท้�	 28	

ธันี้วิาคมิ	2563	

ผลการศึ์กษา

	 คณุลกัษณะทั�วิไป็ของกลุม่ิตัิวิอยา่ง		กลุม่ิทดลอง	

จัำานี้วินี้	26	คนี้	(ออกจัากการทดลอง	1	คนี้	เนี้่�องจัากไมิ่

สุะดวิกในี้การทำากิจักรรมิติลอดการวิิจััย)	 เป็็นี้เพื่ศึหิญิ่ง	

ร้อยละ	 76.92	 มิากกว่ิาเพื่ศึชิาย	 ร้อยละ	 23.08	

สุถีานี้ภาพื่ค้่	ร้อยละ	69.23	นี้ับถี่อศึาสุนี้าพืุ่ทธ	ร้อยละ	

100	จับชัิ�นี้ป็ระถีมิศึึกษา	ร้อยละ	65.38	สุ่วินี้ใหิญ่่ม้ิรายได้	

4000	บาท/เด่อนี้	จัำานี้วินี้	4	คนี้	ร้อยละ	14.8	ไม่ิด่�มิเหิล้า	

รอ้ยละ	84.62		ไมิสุ่บ้บุหิร้�	รอ้ยละ	96.15	กนิี้ยาลดควิามิ

ดันี้โลหิิติสุมิำ�าเสุมิอ	ร้อยละ	73.08	กลุ่มิควิบคุมิ	จัำานี้วินี้	

27	คนี้	เป็็นี้เพื่ศึหิญ่ิง	ร้อยละ	81.48	มิากกวิ่าเพื่ศึชิาย	

ร้อยละ	 18.52	 สุ่วินี้ใหิญ่่มิ้สุถีานี้ภาพื่สุมิรสุค่้	 ร้อยละ	

70.37	นัี้บถ่ีอศึาสุนี้าพุื่ทธ	ร้อยละ	96.30	จับชัิ�นี้ป็ระถีมิศึึกษา	

ร้อยละ	81.48	ไมิ่ได้เร้ยนี้	ร้อยละ	11.11		สุ่วินี้ใหิญ่่มิ้

รายได้	2000	บาท/เด่อนี้	จัำานี้วินี้	4	คนี้	ร้อยละ	12.1	

ไมิ่ด่�มิสุุรา	ร้อยละ	96.30		ไมิ่สุ้บบุหิร้�	ร้อยละ	96.30		

กินี้ยาลดควิามิดันี้โลหิิติสุมิำ�าเสุมิอ	ร้อยละ	100	

	 จัากผลการศึกึษาพื่บวิา่	หิลงัเสุรจ็ัสุิ�นี้การทดลอง	

กลุม่ิทดลอง	ม้ินี้ำ�าหินี้กัติวัิลดลงและระดบัค่าดชัินี้ม้ิวิลกาย

เป็ล้�ยนี้แป็ลงไป็ในี้ทางท้�ดข้ึ�นี้	จัำานี้วินี้	6	คนี้		กลุม่ิตัิวิอย่าง

ท้�มิ้ควิามิอ้วินี้ระดับ	2		มิ้ค่า	BMI	เป็็นี้อ้วินี้ระดับ	1	ทั�ง	

2	 คนี้	 และจัากอ้วินี้ระดับ	 1	 เป็ล้�ยนี้เป็็นี้นี้ำ�าหินี้ักเกินี้	

จัำานี้วินี้	3	คนี้	และเป็ล้�ยนี้จัากระดับเกินี้	เป็็นี้ระดับป็กติิ		

จัำานี้วินี้	1	คนี้		จัากข้อม้ิลจัากนี้าฬิิกาสุุขภาพื่	พื่บว่ิาม้ิการก้าวิเดินี้

มิากกวิ่า	10,000	ก้าวิ	เพื่ิ�มิมิากขึ�นี้	จัาก	ร้อยละ	26.92	

เป็็นี้ร้อยละ	46.15	 	 คุณภาพื่การนี้อนี้	 ระดับด้	 ร้อยละ	

38.46	เป็็นี้ร้อยละ	42.31	มิ้ควิามิร้้ระดับด้เพื่ิ�มิมิากขึ�นี้	

จัากร้อยละ	96.15	เป็็นี้ร้อยละ	100		และมิ้พื่ฤติิกรรมิ

การจััดการตินี้เองเพื่่�อควิบคุมิควิามิดันี้โลหิิติสุ้งระดับด้

เพิื่�มิขึ�นี้	จัากร้อยละ	15.38	เป็็นี้ร้อยละ	84.62	ในี้กลุ่มิควิบคุมิ	

ค่าดัชิน้ี้มิวิลกายจัากอ้วินี้ระดับ	 1	 เป็็นี้อ้วินี้ระดับสุอง	

จัำานี้วินี้	1	คนี้	และม้ิการก้าวิเดินี้น้ี้อยกว่ิา	10,000	ก้าวิทุกคนี้	

(ร้อยละ	100)	แติ่มิ้คุณภาพื่ในี้การนี้อนี้หิลับด้มิากกวิ่า

ก่อนี้การทดลอง	จัากร้อยละ	29.63	เป็็นี้ร้อยละ	40.74	

ระดบัควิามิเครย้ดป็กติ	ิ(รอ้ยละ	100)	มิค้วิามิร้เ้ก้�ยวิกบั

โรคและพื่ฤติิกรรมิเสุ้�ยงติอ่การเกดิโรคควิามิดนัี้โลหิติิสุง้

ระดับด้	เพิื่�มิมิากขึ�นี้	จัากร้อยละ	81.48	เป็็นี้ร้อยละ	88.89		

มิ้พื่ฤติิกรรมิการจััดการตินี้เองเพื่่�อควิบคุมิโรคควิามิดันี้

โลหิิติสุ้งระดับด้ลดลง	 จัากร้อยละ	 25.93	 เป็็นี้ร้อยละ	

3.70	(ดังติาราง	2)		กลุ่มิทดลอง	หิลังได้รับการอบรมิ

โป็รแกรมิสุุขภาพื่ด้วิิถี้ธรรมิ	 วิิถี้ไทย	 (3สุ	 3อ	 1นี้)	

จัำานี้วินี้	 3	 วัินี้	 พื่บวิ่า	 ค่าเฉล้�ยควิามิร้้เก้�ยวิกับโรคและ

พื่ฤติกิรรมิเสุ้�ยงต่ิอการเกิดโรคควิามิดันี้โลหิติิสุง้	มิค้วิามิ

แติกติ่างกันี้อย่างไมิ่มิ้นี้ัยสุำาคัญ่ทางสุถีิติิ	 p-value	 0.56	

พื่บวิ่า	พื่ฤติิกรรมิการจััดการตินี้เองเพ่ื่�อควิบคุมิโรคควิามิ

ดันี้โลหิิติสุ้ง	 นี้ำ�าหินี้ัก	 	 ค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติติัวิบนี้	

(Systolic)	และค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติตัิวิล่าง	(Diastolic)	

ม้ิควิามิแติกต่ิางกันี้อย่างม้ินัี้ยสุำาคัญ่ทางสุถิีติิ		p-value		<	0.05	

ดังติาราง	3	พื่บวิ่าหิลังการทดลอง		กลุ่มิทดลองมิ้ควิามิ

ดันี้โลหิิติลดลงทั�งตัิวิบนี้และตัิวิล่างลดลงมิากกว่ิากลุ่มิควิบคุมิ	

อย่างมิ้นี้ัยสุำาคัญ่ทางสุถีิติิ		p-value	<	0.05	ดังติาราง	4
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ขอ้มูล กลุ่มทดีลอง (26 คนิ) กลุ่มควิบัคุม(27 คนิ)

จิำานิวินิ (คนิ) รอ้ยละ จิำานิวินิ (คนิ) รอ้ยละ

เพื่ศึ

			ชิาย

			หิญ่ิง

6

20

23.08

76.92

5

22

18.52

81.48

สุถีานี้ภาพื่สุมิรสุ

			โสุด

				ค้่

				หิมิ้าย/หิย่า/แยก

4

18

4

15.38

69.23

15.38

1

19

7

3.70

70.37

25.93

ศึาสุนี้า

			พืุ่ทธ

			คริสุติ์

26

-

100

-

26

1

96.30

3.70

ระดับการศึึกษา
				ไมิ่ได้เร้ยนี้
				ป็ระถีมิศึึกษา
				มิัธยมิศึึกษา
				อนีุ้ป็ริญ่ญ่าติร้
				ป็ริญ่ญ่าติร้	

-
17
6
1
1

-
65.38
23.08
3.85
3.85

3
22
2
-
-

11.11
81.48
7.41
-
-

รายได้				600-15,000	บาท (Mode	4,000	บาท)	

จัำานี้วินี้	4	คนี้	(ร้อยละ	14.8)

(Mode	2,000	บาท)	

จัำานี้วินี้	4	คนี้	(ร้อยละ	12.1)

การด่�มิสุุรา

							ด่�มิ 4 15.38 1 3.70

บุหิร้�

							สุ้บ							 1 3.85 1 3.70

ติารางท้�	1	ลักษณะทั�วิไป็ของกลุ่มิติัวิอย่าง	

ต้ารางที� 2  เป็ร้ยบเท้ยบป็ัจัจััยเสุ้�ยง	ควิามิร้้เก้�ยวิกับโรคและพื่ฤติิกรรมิเสุ้�ยงติ่อการเกิดโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	และพื่ฤติิกรรมิ

การจััดการตินี้เองเพื่่�อควิบคุมิโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง		ก่อนี้และหิลังการทดลอง	ระหิวิ่างกลุ่มิทดลองและกลุ่มิควิบคุมิ

ขอ้มูล

กลุ่มทดีลอง ( 26 คนิ) กลุ่มควิบัคุม( 27 คนิ)

ก่อนิการทดีลอง

จิำานิวินิ(รอ้ยละ)

หิลงัการทดีลอง

จิำานิวินิ(รอ้ยละ)

ก่อนิการทดีลอง

จิำานิวินิ(รอ้ยละ)

หิลงัการทดีลอง

จิำานิวินิ(รอ้ยละ)

ค่าดัชินี้้มิวิลกาย	(BMI)
												ป็กติิ	(18.5-22.9)
												นี้ำ�าหินี้ักเกินี้	(23-24.9)
												อ้วินี้ระดับ	1	(25-29.9)
												อ้วินี้ระดับ	2	(มิากกวิ่า	30)

9	(34.61)
3	(11.53)
12	(46.15)
2	(7.71)

10	(38.46)
6	(23.07)
10	(38.43)

-

-
2	(7.41)

11	(40.74)
14	(51.85)

-
2	(7.41)

10	(37.03)
15	(55.56)

การออกกำาลังกาย(ข้อมิ้ลจัากนี้าฬิิกา)
												<	10,000	ก้าวิ
												≥	10,000	ก้าวิ					

19	(73.08)
7	(26.92

14	(53.85)
12	(46.15)

8	(29.61)
19	(70.37)

27	(100)
-
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ปีระสิที่ธัิผลของกัารใช้้โปีรแกัรมสุขภาพดู่วิถ่ธัรรม วิถ่ไที่ย 
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กัิติติิ�พงศ์ สัญช้าติวิรุฬหิ์  และคณะ

ต้ารางที� 2  เป็ร้ยบเท้ยบป็ัจัจััยเสุ้�ยง	ควิามิร้้เก้�ยวิกับโรคและพื่ฤติิกรรมิเสุ้�ยงติ่อการเกิดโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	และพื่ฤติิกรรมิ

การจััดการตินี้เองเพื่่�อควิบคุมิโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง		ก่อนี้และหิลังการทดลอง	ระหิวิ่างกลุ่มิทดลองและกลุ่มิควิบคุมิ	(ติ่อ)

ขอ้มูล

กลุ่มทดีลอง ( 26 คนิ) กลุ่มควิบัคุม( 27 คนิ)

ก่อนิการทดีลอง

จิำานิวินิ(รอ้ยละ)

หิลงัการทดีลอง

จิำานิวินิ(รอ้ยละ)

ก่อนิการทดีลอง

จิำานิวินิ(รอ้ยละ)

หิลงัการทดีลอง

จิำานิวินิ(รอ้ยละ)

คุณภาพื่การนี้อนี้หิลับ(ข้อมิ้ลจัากนี้าฬิิกา)
												ด้	(REM	21-30%)
												ไมิ่ด้	(REM	<21%	และ	>30%)

10	(38.46)
16	(61.54)

11	(42.31)
15	(57.69)

8	(29.63)
19	(82.61)

11	(40.74)
16	(59.26)

ระดับควิามิเคร้ยด	(ข้อมิ้ลจัากนี้าฬิิกา)
												ป็กติิ

26	(100) 26	(100) 27	(100) 27	(100)

ควิามิร้้เก้�ยวิกับโรคและพื่ฤติิกรรมิเสุ้�ยงต่ิอ
การเกิดโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง
										ระดับด้
									ระดับป็านี้กลาง
									ระดับนี้้อย

25	(96.15)
1	(3.85)

-

26	(100)
-
-

22	(81.48)
2	(7.41)
3	(11.11)

24	(88.89)
1	(3.70)
2	(7.41)

พื่ฤติิกรรมิการจััดการตินี้เองเพื่่�อควิบคุมิ
โรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง
									ระดับด้
									ระดับป็านี้กลาง
									ระดับนี้้อย

4	(15.38)
17	(65.39)
5	(19.23)

22	(84.62)
4	(15.39)

-

7	(25.93)
18	(66.66)
2	(7.41)

1	(3.70)
24	(88.89)
2	(7.41)

ควิามิสุมิำ�าเสุมิอในี้การรับป็ระทานี้ยา
									สุมิำ�าเสุมิอ
									ไมิ่สุมิำ�าเสุมิอ	

19	(73.08)
7	(26.92)

25	(96.15)
1	(3.85)

27	(100)
-

27	(100)
-

ต้ารางที� 3 	 เป็ร้ยบเท้ยบค่าเฉล้�ยควิามิร้้เก้�ยวิกับโรคและพื่ฤติิกรรมิเสุ้�ยงติ่อการเกิดโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	 พื่ฤติิกรรมิการ

จััดการตินี้เองเพื่่�อควิบคุมิโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	 ค่าดัชิน้ี้มิวิลกาย	 และค่าเฉล้�ยควิามิดันี้ในี้กลุ่มิทดลองก่อนี้และหิลังดำาเนี้ินี้

การ	(n=	26)

ขอ้มูล การดีำาเนินิิการ ค่าเฉลี�ย S.D. t p-value

ควิามิร้้เก้�ยวิกับโรคและพื่ฤติิกรรมิฯ ก่อนี้ดำาเนี้ินี้การ

หิลังดำาเนี้ินี้การ

9.08

9.19

0.93

0.49
-0.59 0.56

พื่ฤติิกรรมิการจััดการตินี้เองฯ ก่อนี้ดำาเนี้ินี้การ

หิลังดำาเนี้ินี้การ

21.31

28.19

4.07

2.83
9.96 0.00*

นี้ำ�าหินี้ัก ก่อนี้ดำาเนี้ินี้การ

หิลังดำาเนี้ินี้การ

61.12

59.62

1.23

1.15
3.30 0.003*

ควิามิดันี้โลหิิติติัวิบนี้	(Systolic) ก่อนี้ดำาเนี้ินี้การ

หิลังดำาเนี้ินี้การ

144.62

123.46

5.08

11.64
7.90 0.00*

ควิามิดันี้โลหิิติติัวิล่าง	(Diastolic) ก่อนี้ดำาเนี้ินี้การ

หิลังดำาเนี้ินี้การ

91.92

78.46

4.02

7.85
8.12 0.00*

*	ค่า	p-value	นี้้อยกวิ่า	0.05
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ต้ารางที� 4		เป็ร้ยบเท้ยบควิามิดันี้โลหิิติหิลังสุิ�นี้สุุด	การทดลอง	ระหิวิ่างกลุ่มิทดลองและกลุ่มิควิบคุมิ	หิลังสุิ�นี้สุุดการทดลอง

ควิามดีนัิโลหิิต้ จิำานิวินิ ค่าเฉลี�ย S.D. t p-value

ติัวิบนี้	(Systolic)

				กลุ่มิทดลอง

				กลุ่มิควิบคุมิ

26

27

123.46

138.89

11.64

13.68 -4.41 0.00*

ติัวิล่าง	(Diastolic)

				กลุ่มิทดลอง

				กลุ่มิควิบคุมิ

26

27

78.46

86.67

7.85

8.32
-3.69 0.001*

*ค่าp-value	<	0.05	

อภิปรายผล

	 จัากผลการศึกึษา	พื่บวิา่หิลงัเสุรจ็ัสุิ�นี้การทดลอง	

กลุ่มิทดลอง	มิ้นี้ำ�าหินี้ักติัวิลดลงทำาใหิ้มิ้การดัชินี้้มิวิลกาย

เป็ล้�ยนี้แป็ลงไป็ในี้ทางท้�ด้ขึ�นี้	จัำานี้วินี้	6	คนี้		และจัากข้อม้ิล

จัากนี้าฬิิกาสุุขภาพื่	 พื่บวิ่ามิ้การก้าวิเดินี้เพื่ิ�มิมิากขึ�นี้	

จัาก	ร้อยละ	26.92	เป็น็ี้ร้อยละ	46.15		คณุภาพื่การนี้อนี้

ระดับด้	 ร้อยละ	 38.46	 เป็็นี้	 ร้อยละ	 42.31	 มิ้ควิามิร้้

ระดับด้เพื่ิ�มิมิากขึ�นี้	จัากร้อยละ	96.15	เป็็นี้ร้อยละ	100		

และมิ้พื่ฤติิกรรมิการจััดการตินี้เองเพื่่�อควิบคุมิควิามิดันี้

โลหิิติสุ้งระดับด้เพิื่�มิขึ�นี้	จัากร้อยละ	15.38	เป็็นี้ร้อยละ	84.62	

เน่ี้�องจัากเทคนี้คิ	3สุ.	3อ.	1นี้.	จัะเกดิผลด้ติอ่สุขุภาพื่ของ

ผ้้ป็่วิยโรคเร่�อรัง	 สุอดคล้องกับผลการศึึกษาเร่�อง	

นี้วิัติกรรมิสุาธารณสุุขในี้การสุร้างเสุริมิสุุขภาพื่และ

การเย้ยวิยาผ้้ป่็วิยเร่�อรังและผ้้ป่็วิยระยะสุุดท้าย10		ท้�ย่นี้ยันี้ว่ิา		

การบำาบัดติามิวิิถี้พืุ่ทธมิ้ป็ระสุิทธิผลท้ �ด้ติ่อผ้ ้ป็่วิย

ควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง	 	 และสุอดคล้องกับผลการศึึกษาวิิจััย	

เร่�อง	พุื่ทธบ้รณาการการด้แลผ้้ป่็วิยโรคเร่�อรังในี้สัุงคมิไทย5

	 จัากผลการศึกึษาพื่บวิา่	คา่เฉล้�ยควิามิร้เ้ก้�ยวิกบั

โรคควิามิดันี้โลหิ ิติสุ ้งก ่อนี้การทดลองและหิล ัง

การทดลอง	 ม้ิควิามิแติกต่ิางกันี้อย่างไม่ิมิ้นัี้ยสุำาคัญ่ทาง

สุถีิติิ	 p-value 0.56	 เน่ี้�องจัากกลุ่มิตัิวิอย่างเป็็นี้ผ้้ป็่วิย

ควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�รับยามิานี้านี้หิลายปี็	ทำาให้ิได้รับควิามิร้้

เร่�องโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้งมิาหิลายครั�ง	 	 จึังทำาใหิ้ระดับ

ควิามิร้้ก่อนี้และหิลังการทดลองไมิ่แติกติ่างกันี้	 พื่บวิ่า

พื่ฤติิกรรมิการจััดการตินี้เองเพื่่�อควิบคุมิโรคควิามิดันี้

โลหิิติสุ้ง	นี้ำ�าหินัี้ก	ค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติตัิวิบนี้	(Systolic)	

และค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติติัวิล่าง	 (Diastolic)	 มิ้ควิามิ

แติกติ่างกันี้อย่างมิ้นี้ัยสุำาคัญ่ทางสุถีิติิ	 p-value < 0.05 

สุอดคล้องกับการศึกึษาเร่�องผลของโป็รแกรมิสุมิาธิบำาบดั

ติามิวิิถี้พืุ่ทธติ่อควิามิสุุขในี้ช้ิวิิติผ้้สุ้งอายุท้�ป็่วิยด้วิยโรค

ควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�ชุิมิชินี้แหิ่งหินึี้�งในี้จัังหิวิัดเพื่ชิรบุร้11			

ท้�พื่บวิา่	กลุม่ิทดลองมิค้วิามิดนัี้โลหิติิลดลงทั�งติวัิบนี้และ

ติัวิล่างลดลงมิากกวิ่ากลุ่มิควิบคุมิ	 อย่างมิ้นัี้ยสุำาคัญ่ทาง

สุถีิติิ	p-value < 0.05	สุอดคล้องกับการศึึกษาเร่�อง	

ผลของโป็รแกรมิสุร้างเสุริมิสุุขภาพื่ด้วิยการป็ฏิิบัติิสุมิาธิ

เคล่�อนี้ไหิวิไทยชิ้�กง	 SKT	 7	 ติ่อควิามิดันี้โลหิิติของ

กลุ่มิเสุ้�ยงโรคควิามิดันี้โลหิิติสุ้ง12		ท้�พื่บวิ่ากลุ่มิทดลองมิ้

ค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติซิิสุโติลิก	และค่าเฉล้�ยควิามิดันี้โลหิิติ

ไดแอสุโติลกิ	หิลงัการทดลอง	ติำ�ากวิา่กลุม่ิควิบคุมิอยา่งมิ้

นี้ัยสุำาคัญ่ทางสุถีิติิ	 p-value < 0.05 	เนี้่�องจัากโป็รแกรมิ	

3สุ.	3อ.	1นี้.	ได้แก่	สุวิดมินี้ต์ิ	สุมิาธิ	สุนี้ทนี้าธรรมิ	อาหิาร	

อารมิณ์	 ออกกำาลังกาย	 และนี้าฬิิกาชิ้วิิติ	 สุ่งผลใหิ้มิ้การ

ด้แลคนี้ทั�งคนี้ไม่ิใช่ิด้แลแต่ิสุ่วินี้ท้�เป็็นี้โรค		เกิดการป็ฏิิบัติิตัิวิ

และป็รับเป็ล้ �ยนี้พื่ฤติิกรรมิเพื่่ �อลดป็ัจัจััยเสุ้ �ยงติ่อ

การควิบคมุิควิามิดนัี้โลหิติิ		สุง่ผลใหิม้้ิการออกกำาลงักาย	

รับป็ระทานี้อาหิารท้�เหิมิาะสุมิ	ทำาให้ินี้ำ�าหินัี้กลดลง	ไม่ิเคร้ยด	

นี้อนี้หิลับด้ขึ�นี้	และรับป็ระทานี้ยาสุมิำ�าเสุมิอ	สุามิารถีลด

ควิามิดันี้โลหิิติในี้กลุ่มิทดลองได้

ขอ้เสินิอแนิะ

 ขอ้เสินิอแนิะในิการนิำาผลการศึ์กษาไปใช้	้	

จัากผลการศึึกษาวิิจััยท้�พื่บว่ิา	 	ผลของโป็รแกรมิสุุขภาพื่ด้	

วิิถี้ธรรมิ	 วิิถี้ไทย	 สุามิารถีป็รับเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิการลด

ปั็จัจััยเสุ้�ยง	 ได้แก่	 พื่ฤติิกรรมิการรับป็ระทานี้อาหิาร	
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ปีระสิที่ธัิผลของกัารใช้้โปีรแกัรมสุขภาพดู่วิถ่ธัรรม วิถ่ไที่ย 
ในกัารปีรับัเปีล่�ยนพฤติิกัรรมเพ่�อลดูความดูันโลหิิติสูง เขติสุขภาพที่่� 9 

กัิติติิ�พงศ์ สัญช้าติวิรุฬหิ์  และคณะ

การออกกำาลังกาย		การไม่ิด่�มิเหิล้าและสุ้บบุหิร้�	การผ่อนี้คลาย		

การนี้อนี้หิลบั	สุง่ผลใหิด้ชัิน้ี้มิวิลกายลดลง		การนี้อนี้หิลับ

ด้ขึ�นี้	การออกกำาลังกายมิากขึ�นี้		สุ่งผลใหิ้ควิามิดันี้โลหิิติ

ลดลง		ดังนี้ั�นี้	จัึงควิรนี้ำาหิลักการ	3สุ.	3อ.	1นี้.	ไป็ใชิ้ในี้

การป็รับเป็ล้�ยนี้พื่ฤติิกรรมิในี้ผ้้ป็่วิยควิามิดันี้โลหิิติสุ้งท้�

ควิบคุมิโรคควิามิดันี้โลหิิติไมิ่ได้		

 ขอ้เสินิอแนิะในิการวิิจิัยครั� งต่้อไป ควิรมิ้

การศึึกษาป็ระสิุทธิผลโป็รแกรมิสุุขภาพื่ด้	วิิถ้ีธรรมิ	วิิถ้ีไทย	

ในี้กลุม่ิผ้้ป็ว่ิยโรคเร่�อรังกลุม่ิอ่�นี้ๆ	และใช้ิรป้็แบบการวิิจััย	

Randomize	control	trial

กิต้ติ้กรรมประกาศ์

	 ขอขอบพื่ระคุณ	ดร.นี้พื่.อุทัย	สุุดสุุข	และ	คุณศึร้

ไพื่ร	พื่ลอยทรัพื่ย์	ท้�ใหิ้คำาป็รึกษาโป็รแกรมิ	3สุ.	3อ.	1นี้.	

ขอบคุณ	 พื่ญ่.ศึศึิธร	 ตัิ�งสุวิัสุดิ�	 นี้พื่.วิิศึัลย์	 มิ้ลศึาสุติร์	

นี้พื่.ว้ิรวิฒัน์ี้	มิโนี้สุทุธ	ิท้�ใหิค้ำาป็รึกษาและใหิข้อ้เสุนี้อแนี้ะ	

ขอขอบคุณบริษัทเซินี้โซิเร้ยมิ	 ท้�สุนี้ับสุนีุ้นี้นี้าฬิิกา	

Photoplethysmography	ในี้การจััดทำาวิิจััยในี้ครั�งนี้้�			
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