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บทที่ 3 

วธิีด ำเนินกำรวจิัย 
 

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงพฒันา (Research & Development) เพื่อพฒันาและศึกษาผลของ
โปรแกรมป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูงในประชาชนที่มีภาวะเส่ียงโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน ซ่ึง
ศึกษาในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล อ าเภอเมือง จังหวดัเชียงราย โดย
ท าการศึกษาระหวา่งเดือนตุลาคม พ.ศ. 2556 ถึง เดือนมกราคม พ.ศ. 2557 
 

ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
 

ประชำกร ประชากรที่ใชใ้นการศึกษา ประกอบดว้ย 
1. ผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง ประกอบด้วย เทศมนตรี 1 คน สมาชิกสภาเทศบาลจ านวน 11 คน ผูน้ า

ชุมชน จ านวน 33 คน เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จ านวน 5 คน อาสาสมัคร
สาธารณ สุข จ านวน  140 คน  ก ลุ่ม เส่ี ยงโรคความดันโลหิตสูง จ านวน  980 คน  ผู ้ป่ วยโรค               
ความดันโลหิตสูงที่ได้รับผลกระทบจากการเป็นโรคความดันโลหิตสูง  จ านวน 95 คน และผูดู้แล 
จ านวน 95 คน รวม 1,360 คน (โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล, 2556) 

2. กลุ่มเส่ียงโรคความดันโลหิตสูง หมู่บา้นร่องก๊อ ที่ได้จากการคดักรองโดยโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลสันทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัเชียงราย มีทั้งหมดจ านวน 60 คน (โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล, 2556) 

 
กลุ่มตัวอย่ำง 
กลุ่มตวัอยา่งที่ใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มพฒันาโปรแกรม และกลุ่ม

ตวัอยา่งที่เขา้ร่วมโปรแกรม เลือกพื้นที่วิจยัโดยการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย (simple random sampling) 
โดยจบัฉลากเลือก 1 ต  าบลจาก 21 ต  าบลในอ าเภอเมือง จากนั้ นจบัฉลากเลือกหมู่บ้าน จ านวน 1 
หมู่บา้น จากจ านวนหมู่บา้น 11 หมู่บา้น 

1. กลุ่มพฒันาโปรแกรม คือ ผูท้ี่เขา้ร่วมก าหนดรูปแบบวธีิการพฒันาโปรแกรม การศึกษาคร้ัง
น้ีไดค้ดัเลือกกลุ่มตวัอย่างแบบเจาะจง (purposive sampling) ซ่ึงเป็นบุคคลที่เป็นตวัแทนร่วมพฒันา
โปรแกรม ประกอบดว้ย 
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1.1 นายกเทศมนตรี 
1.2 สมาชิกสภาเทศบาล 
1.3 ผูน้ าชุมชน 
1.4 เจา้หนา้ที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
1.5 อาสาสมคัรสาธารณสุข 
1.6 กลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง 
1.7 ผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงที่ไดรั้บผลกระทบจากการเป็นโรคความดนัโลหิตสูง

และผูดู้แล 
 

2. กลุ่มตวัอยา่งที่เขา้ร่วมโปรแกรม คือ กลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูงบา้นร่องก๊อ ค  านวณหา
ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง จากจ านวนประชากรโดยใช้เกณฑ์ร้อยละ 15-30 (วาโร เพ็งสวสัด์ิ , 2551) 
การศึกษาคร้ังน้ีใชเ้กณฑร้์อยละ 30 ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่ง จ  านวน 18 คน ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัเพิ่ม
จ านวนกลุ่มตัวอย่างเพื่อป้องกันการสูญหาย ร้อยละ 20 (Burn & Grove, 2009) เป็นกลุ่มตัวอย่าง
จ านวน 23 คน 

เกณฑก์ารเขา้ของกลุ่มตวัอยา่ง (Inclusion criteria) มีดงัต่อไปน้ี 
1. อายตุั้งแต่ 35-55 ปี ทั้งเพศชายและเพศหญิง 
2. ดชันีมวลกายมากกวา่หรือเท่ากบั 23 กิโลกรัมต่อตารางเมตร 
3. ไม่เคยไดรั้บการวนิิจฉยัวา่เป็นโรคความดนัโลหิตสูง และไม่มีโรคประจ าตวั 
4. ระดบัความดนัโลหิตซิสโตลิค อยูใ่นช่วง 120-139 มิลลิเมตรปรอท และ/หรือ ความ

ดนัโลหิตไดแอสโตลิค อยูใ่นช่วง 80-89 มิลลิเมตรปรอท 
5. สามารถส่ือสาร อ่าน เขียนและเขา้ใจภาษาไทยได ้
6. ยนิดีใหข้อ้มูล และใหค้วามร่วมมือเขา้ร่วมการวจิยั 
7. ไม่มีขอ้จ ากดัในการออกก าลงักาย 
8. มีความเครียดอยู่ในเกณฑ์ปกติ ประเมินจากแบบสอบถามของกรมสุขภาพจิต 

กระทรวงสาธารณสุข 
9. ไม่สูบบุหร่ี 
10. การด่ืมสุรา ในระยะเวลา 1 วนั เพศชาย ด่ืมแอลกอฮอล์น้อยกว่า 2 ด่ืมมาตรฐาน 

เช่น เบียร์ 24 ออนซ์ (720 มิลลิลิตร) ไวน์ 10 ออนซ์ (30 มิลลิลิตร) และ วิสก้ี 80 ดีกรี 3 ออนซ์ (30 
มิลลิลิตร) และนอ้ยกวา่ 1 ด่ืมมาตรฐานในเพศหญิง 
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เคร่ืองมือที่ใช้ในกำรวิจัย 

เคร่ืองมือที่ใชใ้นการวจิยัประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ 
ส่วนที่ 1 เคร่ืองมือที่ใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล 
ส่วนที่ 2 เคร่ืองมือที่ใชใ้นการด าเนินการวจิยั 
  
ส่วนที่ 1 เคร่ืองมือที่ใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล แบ่งออกเป็น 4 ชุด คือ 

ชุดที่ 1.1 แบบสอบถามวดัความรู้เก่ียวกบัโรคความดนัโลหิตสูงและการปฏิบตัิตวัเพื่อ
ป้องกนัโรคความดันโลหิตสูง ประกอบด้วย ค  าถามเก่ียวกับชนิดของโรคความดนัโลหิตสูง อาการ 
ผลกระทบของโรคความดนัโลหิตสูง ปัจจยัเส่ียงต่อการเป็นโรคความดนัโลหิตสูง การรักษา และการ
ปฏิบติัตวัเพื่อป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูง ซ่ึงประเมินโดยใชแ้บบสอบถามที่ผูว้จิยัพฒันาขึ้นเองจาก
การทบทวนวรรณกรรม ลักษณะค าถามเป็นแบบปรนัย 2 ตวัเลือก คือ ใช่ และไม่ใช่ เกณฑ์การให้
คะแนน คือ ถา้ตอบถูกได้ 1 คะแนน ตอบผิดได ้0 คะแนน มีจ านวน 10 ขอ้ คะแนนเต็ม 10 คะแนน 
แบ่งระดบัความรู้ออกเป็น 3 ระดบั การแปลผลการแบ่งคะแนนโดยใชเ้กณฑ์ของ Bloom, 1971 (อา้งใน 
เพญ็ศรี สุพมิล, 2552) ดงัน้ี 

ระดบั คะแนน 
สูง  มากกวา่หรือเท่ากบัร้อยละ 80 
ปานกลาง อยูร่ะหวา่ง 60-79.9 
ต  ่า  นอ้ยกวา่หรือเท่ากบัร้อยละ 59.9 

ชุดที่ 1.2 แบบสอบถามพฤติกรรมการออกก าลงักาย โดยประเมินความถ่ี ความแรง ชนิด
ของการออกก าลงักาย ระยะเวลา เป็นขอ้ค  าถามเชิงบวก และเชิงลบ ประเมินโดยใชแ้บบสอบถามที่
ผูว้ิจยัดดัแปลงมาจากแบบสอบถามของจินดา ม่วงแก่น (2551) ลกัษณะค าถามเป็นแบบมาตราส่วน
ประมาณค่า (Rating scale) แบ่งเป็น 3 ระดบั โดยก าหนดเกณฑก์ารประเมินดงัน้ี 

ปฏิบตัิเป็นประจ า หมายถึง ส่ิงที่ผูต้อบมีการปฏิบติัตวัในเร่ืองนั้นมากกว่า 3 
คร้ังต่อสปัดาห์ 

ปฏิบตัิบางคร้ัง หมายถึง ส่ิงที่ผูต้อบมีการปฏิบติัตวัในเร่ืองนั้น 1-3 คร้ังต่อ
สปัดาห์ 

ไม่ปฏิบติั หมายถึง ส่ิงที่ผูต้อบมีการไม่มีปฏิบติัตวัในเร่ืองนั้น 
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ก าหนดเกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี  

ขอ้ค  าถามเชิงบวก ถา้เลือกตอบ 

พฤติกรรมที่ปฏิบตัิเป็นประจ า  ใหค้ะแนน 3 คะแนน 
พฤติกรรมที่ปฏิบตัิบางคร้ัง  ใหค้ะแนน 2 คะแนน 
พฤติกรรมที่ไม่ปฏิบติั  ใหค้ะแนน 1 คะแนน 

ก าหนดเกณฑก์ารแปลผล โดยใชเ้กณฑอ์นัตรภาคชั้น ดงัน้ี 

ค่าเฉล่ียคะแนน 1.00–1.66 หมายถึง ระดบัการไม่ปฏิบตัิ 
ค่าเฉล่ียคะแนน 1.67–2.33 หมายถึง ระดบัการปฏิบตัิบางคร้ัง 
ค่าเฉล่ียคะแนน 2.34–3.00 หมายถึง ระดบัการปฏิบตัิเป็นประจ า 

ขอ้ค  าถามเชิงลบ ถา้เลือกตอบ 

พฤติกรรมที่ปฏิบตัิเป็นประจ า ใหค้ะแนน 1 คะแนน 
พฤติกรรมที่ปฏิบตัิบางคร้ัง ใหค้ะแนน 2 คะแนน 
พฤติกรรมที่ไม่ปฏิบติั  ใหค้ะแนน 3 คะแนน 

ก าหนดเกณฑก์ารแปลผล โดยใชเ้กณฑอ์นัตรภาคชั้น ดงัน้ี 

ค่าเฉล่ียคะแนน 2.34–3.00 หมายถึง  ระดบัการไม่ปฏิบตัิ 
ค่าเฉล่ียคะแนน 1.67–2.33 หมายถึง  ระดบัการปฏิบตัิบางคร้ัง 
ค่าเฉล่ียคะแนน 1.00–1.66 หมายถึง  ระดบัการปฏิบตัิเป็นประจ า 

ชุดที่  1.3 แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคอาหาร ค  าถามเกี่ยวกับลักษณะ ชนิด 
ปริมาณและความถ่ีของอาหารที่ รับประทาน ประกอบด้วยข้อค าถามเชิงลบ ประเมินโดยใช้
แบบสอบถามที่ผูว้ิจยัดดัแปลงมาจากประเมินจากแบบสอบถามของ เพญ็ศรี สุพิมล (2552) ลกัษณะ
ค าถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) แบ่งเป็น 3 ระดับ โดยก าหนดเกณฑ์การ
ประเมินดงัน้ี 

ปฏิบตัิเป็นประจ า หมายถึง ส่ิงที่ผูต้อบมีการปฏิบัติตัวในเร่ืองนั้ นมากกว่า 3 
คร้ังต่อสปัดาห์ 
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ปฏิบติับางคร้ัง หมายถึง ส่ิงที่ผูต้อบมีการปฏิบติัตวัในเร่ืองนั้น 1 - 3 คร้ังต่อ
สปัดาห์ 

ไม่ปฏิบติั  หมายถึง ส่ิงที่ผูต้อบมีการไม่มีปฏิบติัตวัในเร่ืองนั้น 

ก าหนดเกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี  

ขอ้ค  าถามเชิงลบ ถา้เลือกตอบ 

พฤติกรรมที่ปฏิบตัิเป็นประจ า ใหค้ะแนน 1 คะแนน 
พฤติกรรมที่ปฏิบตัิบางคร้ัง ใหค้ะแนน 2 คะแนน 
พฤติกรรมที่ไม่ปฏิบติั ใหค้ะแนน 3 คะแนน 

ก าหนดเกณฑก์ารแปลผล โดยใชเ้กณฑอ์นัตรภาคชั้น ดงัน้ี 

ค่าเฉล่ียคะแนน 2.34–3.00 หมายถึง ระดบัการไม่ปฏิบติั 
ค่าเฉล่ียคะแนน 1.67–2.33 หมายถึง ระดบัการปฏิบตัิบางคร้ัง 
ค่าเฉล่ียคะแนน 1.00–1.66 หมายถึง ระดบัการปฏิบตัิเป็นประจ า 

ชุดที่ 1.4 แบบบนัทึกระดับความดันโลหิตซิสโตลิค และไดแอสโตลิคของประชาชน
กลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง ประเมินโดยเคร่ืองวดัความดนัโลหิตมาตรฐานชนิดปรอท 

ชุดที่  1.5 แบบบันทึกดัชนีมวลกายของประชาชนกลุ่มเส่ียงโรคความดันโลหิตสูง 
ประเมินโดยเคร่ืองชัง่น ้ าหนัก และเคร่ืองวดัส่วนสูง แลว้น ามาค านวณโดยสูตรน ้ าหนัก (หน่วยเป็น
กิโลกรัม) หารดว้ย ส่วนสูง (หน่วยเป็นเมตรก าลงัสอง) 
 

ส่วนที่ 2 เคร่ืองมือที่ใชใ้นการด าเนินการวจิยั 

1. โปรแกรมการป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูงในประชาชนกลุ่มเส่ียงโดยการมีส่วนร่วมของ
ชุมชน ซ่ึงพฒันามาจากแนวคิดพรีซีด-โพรซีดโมเดลของกรีน และครูเตอร์ (Green & Kreuter, 2005) 
แบ่งเป็น 2 ระยะ 7 ขั้นตอน โดยโปรแกรมที่ร่วมกนัพฒันาประกอบดว้ย 6 กิจกรรม คือ 1) การอบรม
ใหค้วามรู้เร่ืองโรคความดนัโลหิตสูง 2) การให้ความรู้ผา่นหอกระจายข่าว 3) การจดักิจกรรมการออก
ก าลงักาย 4) การประชาสัมพนัธ์เชิญชวนออกก าลงักายผ่านหอกระจายข่าว 5) การติดตามเยีย่มโดย
ผูว้จิยั และอาสาสมคัรสาธารณสุขหมู่บา้น 6) การประกวดอาหารพื้นเมืองเพือ่สุขภาพ 
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2. แบบสัมภาษณ์เพื่อประเมินและวิเคราะห์ปัญหาซ่ึงผูว้ิจัยได้สร้างขึ้ นจากการทบทวน
วรรณกรรม แบ่งเป็นชุดยอ่ยตามขั้นตอนแนวคิด พรีซีด-โพรซีดโมเดล ของกรีน และครูเตอร์ (Green 
& Kreuter, 2005) จ  านวน 6 ชุด ดงัน้ี 

ชุดที่ 2.1 แบบสัมภาษณ์ส าหรับสมาชิกครอบครัวและผูป่้วยโรคความดันโลหิตสูงที่
ไดรั้บผลกระทบจากการเป็นโรคความดนัโลหิตสูง และผูเ้กี่ยวขอ้งในการพฒันาโปรแกรม จ านวน 8 
คน ลกัษณะเป็นค าถามแบบปลายเปิด 

ชุดที่ 2.2 แบบสัมภาษณ์ส าหรับเจา้หน้าที่โรงโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเก่ียวกบั
จ านวนของกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง จ านวน 3 คน และประธานอาสาสมคัรหมู่บา้นจ านวน 1 
คน มีลกัษณะเป็นค าถามแบบปลายเปิด 

ชุดที่ 2.3 แบบสัมภาษณ์ขอ้มูลทัว่ไปและพฤติกรรมสุขภาพส าหรับกลุ่มเส่ียงโรคความ
ดนัโลหิตสูงจ านวน 2 คน ซ่ึงเป็นแบบสัมภาษณ์ผูว้ิจยัพฒันามาจากแบบสัมภาษณ์เฝ้าระวงัพฤติกรรม
สุขภาพที่ส่งผลต่อโรคความดนัโลหิตสูงและโรคเบาหวานของกองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข (2554) ประกอบดว้ย อาย ุเพศ น ้ าหนัก ส่วนสูง ดชันีมวลกาย ระดับ
ความดนัโลหิต โรคประจ าตวั พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ปัจจยัที่มีผลต่อ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลงักาย แบบสมัภาษณ์มีลกัษณะเป็นค าถามแบบปลายเปิด
และปลายปิด 

ชุดที่  2.4 แบบสัมภาษณ์ผูท้ี่ เก่ียวข้อง ได้แก่ สมาชิกเทศบาล เจ้าหน้าที่ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล ผูน้ าชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข จ านวน 11 คน ประกอบด้วย ปัจจัย
สนับสนุนในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร การออกก าลงักายของกลุ่มเส่ียงโรคความ
ดนัโลหิตสูง และการด าเนินงานเก่ียวกับการป้องกันโรคความดันโลหิตสูงในชุมชน ลักษณะเป็น
ค าถามแบบปลายเปิด 

ชุดที่ 2.5 แบบสมัภาษณ์เจา้หนา้ที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และสมาชิกเทศบาล 
ดา้นการบริหารงานและนโยบายเก่ียวกบัการจดัการกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูงของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล และนโยบายการสนับสนุนงบประมาณเก่ียวกับการจดัการกลุ่มเส่ียงโรค     
ความดนัโลหิตสูง จ านวน 4 คน ลกัษณะเป็นค าถามแบบปลายเปิด 

ชุดที่ 2.6 แบบสมัภาษณ์การเขา้ร่วมกิจกรรมตามโปรแกรมป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูง
ในประชาชนกลุ่มเส่ียง ประกอบด้วยผูเ้ก่ียวขอ้งในการพฒันาโปรแกรม จ านวน 18 คน และกลุ่ม
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ตัวอย่างที่ เข่าร่วมโปรแกรม จ านวน 23 คน รวมทั้ งหมด 41 คน ลักษณะเป็นค าถามปลายเปิด          
แนวค าถามประกอบดว้ย ประโยชน์ที่ไดรั้บจากการเขา้ร่วมกิจกรรม ความพึงพอใจ ขอ้เสนอแนะ และ
สมุดบันทึกพฤติกรรมการออกก าลังกายและการบริโภคอาหาร ซ่ึงผูว้ิจยัสร้างขึ้นจากการทบทวน
วรรณกรรม 

3. แบบบนัทึกพฤติกรรมสุขภาพด้านการบริโภคอาหาร และการออกก าลังกายส าหรับกลุ่ม
เส่ียงโรคความดันโลหิตสูง ที่ผูว้ิจยัดัดแปลงมาจากส านักโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรค กระทรวง
สาธารณสุข (2555) 

4. คู่มือเร่ืองการป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูง 
5. เคร่ืองวดัความดนัโลหิตชนิดปรอท 
6. เคร่ืองชัง่น ้ าหนกั 
7. เคร่ืองวดัส่วนสูง 

 

กำรตรวจสอบเคร่ืองมือที่ใช้ในกำรวิจัย 

1. การตรวจความตรงของเน้ือหา (content validity) 

 ผูว้จิยัน าเคร่ืองมือที่ใชใ้นการรวบรวมขอ้มูลทั้งหมดตรวจสอบความตรงของเน้ือหา โดย
ผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 5 ท่าน ประกอบดว้ย แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้นโรคความดนัโลหิตสูง จ านวน 1 ท่าน 
เจา้หน้าที่สาธารณสุขจ านวน 1 ท่าน พยาบาลผูเ้ช่ียวชาญด้านโภชนาการ จ านวน 1 ท่าน อาจารย์
พยาบาลผู ้เช่ียวชาญด้านพฤติกรรมจ านวน  1 ท่ าน  และผู ้เช่ียวชาญด้านการออกก าลังกาย            
ภาควชิากายภาพบ าบดั คณะเทคนิคการแพทย ์จ านวน 1 ท่าน (ภาคผนวก จ) ซ่ึงเคร่ืองมือที่ใชใ้นการ
ด าเนินการวจิยัไดแ้ก่ 1) แบบสมัภาษณ์ผลกระทบจากการเป็นโรคความดนัโลหิตสูง 2) แบบสัมภาษณ์
เก่ียวกับจ านวนของกลุ่มเส่ียงโรคความดันโลหิตสูง 3) แบบสัมภาษณ์ขอ้มูลทัว่ไปและพฤติกรรม
สุขภาพส าหรับกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง 4) แบบสัมภาษณ์ผูท้ี่เก่ียวขอ้งเก่ียวกบัพฤติกรรมการ
บริโภคอาหาร การออกก าลงักายของกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง ปัจจยัที่มีผลต่อพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารและการออกก าลังกาย การด าเนินงานเก่ียวกับการป้องกันโรคความดันโลหิตสูงใน
ชุมชน 5) แบบสัมภาษณ์การบริหารงานและนโยบายเก่ียวกบัการจดัการกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง 
และนโยบายการสนับสนุนงบประมาณเก่ียวกับการจดัการกลุ่มเส่ียงโรคความดันโลหิตสูงของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และ6) แบบสัมภาษณ์การเขา้ร่วมกิจกรรมตามโปรแกรมป้องกัน
โรคความดนัโลหิตสูงในประชาชนกลุ่มเส่ียงจากนั้นผูว้ิจยัน ามาปรับปรุงแก้ไขให้มีความเหมาะสม
ดา้นภาษาและความชดัเจนตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวฒิุ และเคร่ืองมือที่ใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล 
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ได้แก่ 1) แบบสอบถามวดัความรู้เก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูง 2) แบบสอบถามพฤติกรรมการ       
ออกก าลงักาย และ3) แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคอาหาร น ามาค านวณหาค่าดชันีความตรง
ของเน้ือหา (content validity index) ไดค้่าดชันีความตรงหา 0.82, 0.95, 0.97 ตามล าดบั (ภาคผนวก ฉ) 

2. การตรวจสอบค่าความเช่ือมัน่ (reliability) 

 ผูว้ิจัยน าแบบสอบถามวดัความรู้เกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูงและแบบสอบถาม
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกายที่ผ่านการปรับปรุงตามข้อเสนอแนะของ
ผูท้รงคุณวุฒิไปทดลองใชก้บักลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูงที่มีลกัษณะคลา้ยคลึงกนักบัตวัอยา่งที่ศึกษา 
จ านวน 10 ราย และหาความสอดคลอ้งภายใน โดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิสัมพนัธ์อลัฟาของ ครอนบาค 
(cronbach’s alpha coefficient) ไดค้่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามพฤติกรรมการออกก าลงักาย และ
การบริโภคอาหาร 0.89 และ 0.80 ตามล าดบั และหาความสอดคล้องภายใน โดยใชสู้ตรคูเดอร์ และ    
ริชาร์ดสัน 20 (The Kuder-Richardson formula 20 หรือ KR 20) ไดค้่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถาม
ความรู้เก่ียวกบัโรคความดนัโลหิตสูง 0.74 

กำรพิทักษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่ำง 

ผูว้ิจยัพิทกัษสิ์ทธ์ิกลุ่มตวัอยา่งโดยน าเสนอโคร่งร่างการท าวิจยัเพื่อวิทยานิพนธ์เพื่อขอพิจาณา
การรับรองด้านจริยธรรมต่อคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยของคณะพยาบาลศาสต ร์ 
มหาวทิยาลยัเชียงใหม่ เม่ือไดรั้บการรับรองแลว้ ผูว้ิจยัท  าหนังสือขออนุญาตสาธารณสุขอ าเภอเมือง
เชียงราย ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสันทราย นายกเทศมนตรีต าบลสันทราย 
ก านนัต าบลสนัทราย ผูใ้หญ่บา้นร่องก๊อ และช้ีแจงวตัถุประสงค ์ขั้นตอนการวจิยั ประโยชน์ที่จะไดรั้บ
จากการวิจยั หลังจากนั้ นผูว้ิจยัเข้าพบกลุ่มตวัอย่างและผูท้ี่ เก่ียวข้องในการพฒันาโปรแกรม เพื่อ
แนะน าตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค ์วิธีการรวบรวมขอ้มูล ประโยชน์ที่จะไดรั้บจากการวจิยั พร้อมทั้งเปิด
โอกาสให้ซักถาม ผูว้ิจยัสอบถามความสมัครใจของผูเ้ขา้ร่วมวิจยั หลังจากที่ผูเ้ขา้ร่วมวิจยัยินยอม 
ผูว้ิจยัอธิบายถึงการพิทกัษ์สิทธ์ิของผูเ้ขา้ร่วมวิจยั อยา่งละเอียดและแจง้ให้ทราบว่าสามารถเขา้ร่วม
หรือปฏิเสธการเขา้ร่วมการวิจยั และในขณะเขา้ร่วมการวิจยัสามารถถอนตวัออกจากการวิจยัไดทุ้ก
เวลา โดยไม่ไดรั้บผลกระทบใดๆทั้งส้ิน มีอิสระในการแสดงความคิดเห็น ขอ้มูลที่ไดจ้ากการวจิยัจะ
ถูกเก็บไวเ้ป็นความลับ การบันทึกขอ้มูลจะใช้รหัสแทนการใช้ช่ือ-นามสกุล การน าเสนอผลการ
ศึกษาวจิยัจะน าเสนอในภาพรวม และน ามาใชป้ระโยชน์เพือ่การศึกษาวจิยัเท่านั้น (ภาคผนวก ช) 
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ข้ันตอนและวิธีกำรรวบรวมข้อมูล 

ผูว้จิยัด าเนินการวจิยัและรวบรวมขอ้มูลโดยมีขั้นตอนดงัน้ี 

1. ผูว้ิจัยท าหนังสือขออนุมัติจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่  ถึง
สาธารณสุขอ าเภอเมืองเชียงราย ผู ้อ  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสันทราย 
นายกเทศมนตรีต าบลสนัทราย ก านนัต าบลสันทราย ผูใ้หญ่บา้นร่องก๊อ เพือ่ขออนุญาตด าเนินการวจิยั
อยา่งเป็นทางการ 

2. ผูว้จิยัเขา้พบสาธารณสุขอ าเภอเมืองเชียงราย ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
สันทราย นายกเทศมนตรีต าบลสันทราย ก านันต าบลสันทราย ผู ้ใหญ่บ้านร่องก๊อ เพื่อ ช้ีแจง
วตัถุประสงค ์ขั้นตอนการวิจยัระยะเวลาด าเนินการ ประโยชน์ที่จะไดรั้บจากการวิจยั และขออนุญาต
ในการรวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่ง 

3. ผูว้ิจยัเขา้พบกลุ่มตวัอยา่งและผูท้ี่เก่ียวขอ้งในการพฒันาโปรแกรม เพื่อแนะน าตวั ช้ีแจง
วตัถุประสงค ์ขั้นตอนการวจิยั ระยะเวลาด าเนินการ ประโยชน์ที่จะไดรั้บจากการวจิยั การพทิกัษสิ์ทธิ
ของผูเ้ขา้ร่วมการวจิยั และขออนุญาตในการรวบรวมขอ้มูล 

4. ผู ้วิจัยด าเนินการวิจัยโดยแบ่ งขั้ นตอนการวิจัยตามแนวคิดพรีซีด-โพรซีดโมเดล 
(PRECEDE-PROCEED model) ดงัน้ี 

ระยะที่ 1 การพฒันาโปรแกรมโดยการประเมินและวิเคราะห์ปัญหาเกี่ยวกบัพฤติกรรม
ป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูง เพือ่วนิิจฉยัปัญหา ด าเนินการเป็นเวลา 4 สปัดาห์ มีขั้นตอนดงัน้ี 

สัปดำห์ที่ 1 (วนัที่ 7 ตุลาคม 2556 เวลา 9.00–11.00 น. และวนัที่ 8 ตุลาคม 2556 
เวลา 13.00–16.00 น.) ด าเนินการขั้นตอนที่ 1 และ 2  

ขั้นตอนที่ 1 การประเมินด้านสังคมและการวิเคราะห์สถานการณ์ (social 
assessment and situational analysis) ผูว้ิจยัประเมินปัญหาร่วมกับกลุ่มผูท้ี่เก่ียวขอ้งในชุมชนเพื่อให้
ทราบถึงปัญหาของโรคความดนัโลหิตสูง และผลกระทบที่เกิดจากโรคความดนัโลหิตสูง ไดแ้ก่ ดา้น
กาย จิตใจ สังคม ภาวะเศรษฐกิจในครอบครัว โดยศึกษาจากรายงานขอ้มูลทางสถิติ การสัมภาษณ์
สมาชิกครอบครัวและผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงที่ไดรั้บผลกระทบจากการเป็นโรคความดนัโลหิตสูง 
และผูท้ี่เก่ียวขอ้งในการพฒันาโปรแกรม ไดแ้ก่ ผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงที่ไดรั้บผลกระทบจากการ
เป็นโรคความดันโลหิตสูง จ านวน 2 คน ผูดู้แล จ านวน 3 คน และเจา้หน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพประจ าต  าบล จ านวน 3 คน รวมทั้งหมด 8 คน โดยใชแ้บบสมัภาษณ์ ชุดที่ 2.1 (ภาคผนวก ค) 



50 

ขั้นตอนที่ 2 การประเมินทางระบาดวิทยา (epidemiological assessment) 
ผูว้ิจยัศึกษาขอ้มูลสถานการณ์เกี่ยวกับจ านวนของกลุ่มเส่ียงโรคความดันโลหิตสูง โดยศึกษาจาก
รายงานข้อมูลทางสถิติจากฝ่ายทะเบียนของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสันทรายและการ
สมัภาษณ์ผูท้ี่เก่ียวขอ้งในการพฒันาโปรแกรม ไดแ้ก่ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
สนัทราย จ านวน 1 คน พยาบาลประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสันทราย จ านวน 2 คน และ
ประธานอาสาสมคัรสาธารณสุขหมู่บา้น จ านวน 1 คน รวมทั้งหมด 4 คน โดยใชแ้บบสมัภาษณ์ ชุดที่ 
2.2 (ภาคผนวก ค) 

สัปดำห์ที่ 2 (วนัที่ 14 ตุลาคม 2556 เวลา 9.00–11.00 น. และวนัที่ 16 ตุลาคม 2556 
เวลา 18.00–20.00 น.) ด าเนินการขั้นตอนที่  3 คือการประเมินทางการศึกษาและทางนิเวศวิทยา 
(educational and Ecological assessment) ผูว้จิยัและผูพ้ฒันาโปรแกรม ศึกษาขอ้มูลและวเิคราะห์ปัจจยั
ที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการออกก าลงักายที่ไม่เหมาะสม ซ่ึงประกอบดว้ย 3 ปัจจยั 
คือ ปัจจยัน า ปัจจยัเสริม ปัจจยัเอ้ือ โดยจากการสัมภาษณ์ผูท้ี่เก่ียวขอ้งในการพฒันาโปรแกรม ได้แก่ 
นายกเทศมนตรี จ านวน 1 คน ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสันทราย จ านวน 1 คน 
พยาบาลประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสันทราย จ านวน 2 คน ผูใ้หญ่บา้น จ านวน 1 คน 
อาสาสมคัรสาธารณสุข จ านวน 4 คน กลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง จ  านวน 2 คน รวมทั้งหมด 11 
คน โดยใชแ้บบสมัภาษณ์ ชุดที่ 2.3, 2.4, 2.5 (ภาคผนวก ค) 

ต้นสัปดำห์ที่ 3 (วนัที่ 21 ตุลาคม 2556 เวลา 9.00 – 12.00 น.) ด าเนินการขั้นตอนที่ 
4 การวิเคราะห์การบริหารจดัการ ดา้นนโยบายและการออกแบบกิจกรรม (administrative and policy 
assessment and intervention alignment) ผูว้ิจัยศึกษาด้านการบริหารงานและนโยบายเกี่ยวกับการ
จดัการกลุ่มเส่ียงโรคความดันโลหิตสูง ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และนโยบายการ
สนับสนุนงบประมาณเก่ียวกับการจดัการกลุ่มเส่ียงโรคความดันโลหิตสูงของเทศบาล โดยการ
สมัภาษณ์เจา้หนา้ที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จ านวน 3 คน และนายกเทศมนตรี จ  านวน 1 คน 
รวมทั้งหมด 4 คน โดยใชแ้บบสมัภาษณ์ ชุดที่ 2.5 (ภาคผนวก ค) 

ปลำยสัปดำห์ที่  3 (วนัที่  24 ตุลาคม 2556 เวลา 9.00–12.00 น.) ผูว้ิจัยรวบรวม
ขอ้มูลเก่ียวกบัสถานการณ์โรคความดนัโลหิตสูง และกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง ผลกระทบจาก
โรคความดันโลหิตสูงทั้งด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และเศรษฐกิจ ปัจจยัที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการ
บริโภคอาหาร และการออกก าลงักาย นโยบาย งบประมาณที่เก่ียวขอ้งกบักลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง 
ซ่ึงเป็นขอ้มูลที่เก่ียวขอ้งในขั้นตอนที่ 1-4 หลงัจากนั้นน าเสนอขอ้มูลใหแ้ก่กลุ่มผูร่้วมพฒันาโปรแกรม 
จ านวน 18 คน ประกอบดว้ย นายกเทศมนตรี 1 คน ก านัน 1 คน สมาชิกสภาเทศบาล 1 คน ผูใ้หญ่บา้น 
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1 คน ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสันทราย 1 คน พยาบาลประจ าโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลสันทราย 2 คน อาสาสมคัรสาธารณสุข 6 คน กลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง    
2 คน ประธานผูสู้งอาย ุ1 คน ผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูง 1 คน และผูดู้แล 1 คน จากนั้นเปิดโอกาส
ให้ผูท้ี่เก่ียวขอ้งในการพฒันาโปรแกรม เสนอขอ้มูลเพิ่มเติม ต่อมาผูว้ิจยัเปิดโอกาสให้ผูร่้วมพฒันา
โปรแกรมทุกคนร่วมกนัระดมสมองและก าหนดรูปแบบของโปรแกรมป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูง
ในประชาชนกลุ่มเส่ียงโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน ทั้งน้ีผูว้ิจยัได้น าเสนอการศึกษาที่ได้จากการ
ทบทวนวรรณกรรมถึงวธีิการต่างๆ ในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพือ่ป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูง 

ระยะที่ 2 การทดลองใช้โปรแกรม โดยการปฏิบัติและประเมินผล ด าเนินการเป็น
ระยะเวลา 12 สปัดาห์ ตั้งแต่สปัดาห์ที่ 4-16 ซ่ึงมีขั้นตอนดงัน้ี 

สัปดำห์ที่ 4 (วนัที่ 10-11 พฤศจิกายน 2556 เวลา 18.00–19.00 น.) ด าเนินการตาม
ขั้นตอนที่ 5 คือการด าเนินงาน (implementation) โดยก่อนด าเนินการผูว้จิยัเขา้พบกลุ่มตวัอยา่งเพื่อนัด
หมายวนั เวลา สถานที่ เพื่อประเมินความรู้ พฤติกรรมการปฏิบติัตวัดา้นการออกก าลงักาย การบริโภค
อาหาร ดชันีมวลกาย ระดบัความดนัโลหิตซิสโตลิค ไดแอสโตลิคของกลุ่มตวัอยา่ง และช้ีแจงกิจกรรม 
ซ่ึงกิจกรรมออกก าลังกาย กลุ่มตัวอย่างเพศชายได้เลือกการออกก าลังกายโดยการเดิน วิ่ง และ          
ป่ันจกัรยาน กลุ่มตวัอยา่งเพศหญิงเลือกการออกก าลงักายโดยการร าวงยอ้นยคุและร าวงบาสโลบ 

สัปดำห์ที่ 4-15 (วนัที่ 12 พฤศจิกายน 2556–วนัที่ 31 มกราคม 2557) ด าเนินการ
ตามขั้นตอนที่ 6 คือการประเมินผลกระบวนการ (process evaluation) ผูว้ิจยัประเมินผลกระบวนการ
ในระหว่างการด าเนินกิจกรรมตามโปรแกรม โดยร่วมกับอาสาสมัครสาธารณสุข จ านวน 3 คน 
ติดตามการลงบนัทึกในสมุดพฤติกรรมการออกก าลงักายและการบริโภคอาหาร ของกลุ่มตวัอยา่งกลุ่ม
เส่ียงโรคความดนัโลหิตสูงที่ผูว้ิจยัสร้างขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรม พร้อมประเมินปัญหาและ
ร่วมกนัแกไ้ขปัญหาที่เกิดขึ้น 

ต้นสัปดำห์ที่ 16 (วนัที่ 3 กุมภาพนัธ ์2557 เวลา เวลา 18.00–19.00 น.) ด าเนินการ
ตามขั้นตอนที่ 7 คือการประเมินผลกระทบของโปรแกรมที่เกิดขึ้นในระยะสั้น (impact evaluation) 
ผูว้ิจยัประเมินผลกระทบ โดยการวดัความรู้ พฤติกรรมการปฏิบัติตัวด้านการออกก  าลังกาย การ
บริโภคอาหาร ระดับความดนัโลหิตซิสโตลิคและไดแอสโตลิค ดชันีมวลกาย ของกลุ่มตวัอยา่งที่เขา้
ร่วมโปรแกรมป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูงในประชาชนที่มีภาวะเส่ียงโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน 
โดยการใชแ้บบสอบถามส าหรับวดัความรู้ พฤติกรรมการปฏิบติัตวัดา้นการออกก าลงักาย การบริโภค
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อาหาร ดชันีมวลกาย ระดบัความดนัโลหิตซิสโตลิคและไดแอสโตลิคภายหลงัการด าเนินวิจยัเสร็จส้ิน
ในสปัดาห์ที่ 16 
 

กำรวิเครำะห์ข้อมูล 
 

การศึกษาคร้ังน้ีวเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมคอมพวิเตอร์ส าเร็จรูป 
1. การวิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งพฒันาโปรแกรมดว้ยสถิติเชิงพรรณนา 

โดยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ พสิยั ค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
2. การวิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่งด้วยสถิติเชิงพรรณนา โดยการแจกแจงความถ่ี 

ร้อยละ พสิยั ค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
3. เปรียบเทียบจ านวนประชากรกลุ่มเส่ียงในแต่ละระดับความรู้ก่อนและหลังหลังเขา้ร่วม

โปรแกรมป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูงในประชาชนกลุ่มเส่ียงโดยการมีส่วนร่วมของชุมชนดว้ยสถิติ
เชิงพรรณนา 

4. เปรียบเทียบจ านวนประชาชนกลุ่มเส่ียงในแต่ละระดบัพฤติกรรมการปฏิบติัตวัเพื่อป้องกนั
โรคความดันโลหิตสูงดา้นการออกก าลังกายก่อนและหลังเขา้ร่วมโปรแกรมป้องกันโรคความดัน
โลหิตสูงในประชาชนกลุ่มเส่ียงโดยการมีส่วนร่วมของชุมชนดว้ยสถิติเชิงพรรณนา 

5. เปรียบเทียบจ านวนประชาชนกลุ่มเส่ียงในแต่ละระดบัพฤติกรรมการปฏิบติัตวัเพื่อป้องกนั
โรคความดันโลหิตสูงด้านการบริโภคอาหารก่อนและหลังเขา้ร่วมโปรแกรมป้องกันโรคความดัน
โลหิตสูงในประชาชนกลุ่มเส่ียงโดยการมีส่วนร่วมของชุมชนดว้ยสถิติเชิงพรรณนา 

6. เปรียบเทียบจ านวนประชาชนกลุ่มเส่ียงในแต่ละระดบัความดนัโลหิตก่อนและหลงัเขา้ร่วม
โปรแกรมป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูงในประชาชนกลุ่มเส่ียงโดยการมีส่วนร่วมของชุมชนดว้ยสถิติ
เชิงพรรณนา 

7. เปรียบเทียบจ านวนประชาชนกลุ่มเส่ียงในแต่ละระดบัดชันีมวลกายก่อนและหลงัเขา้ร่วม
โปรแกรมป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูงในประชาชนกลุ่มเส่ียงโดยการมีส่วนร่วมของชุมชนดว้ยสถิติ
เชิงพรรณนา 

 


