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บทที ่3 

วธีิด ำเนินกำรวจิยั 
 

 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงทดลอง (experimental design) แบบ randomized controlled 
trial แบบ 2 กลุ่ม โดยมีกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ เพื่อศึกษาผลของการพยาบาลตามทฤษฎี
ความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายต่อพฤติกรรมสุขภาพของผูท่ี้มีโรคความดนัโลหิตสูงชนิดไม่ทราบสาเหตุ  

ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 

 ประชากรท่ีศึกษา  คือ ผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูงชนิดไม่ทราบสาเหตุ 

 กลุ่มตวัอย่าง คือ ผูท่ี้มีโรคความดนัโลหิตสูงชนิดไม่ทราบสาเหตุ ท่ีมารับบริการตรวจท่ีแผนก
ผูป่้วยนอก โรงพยาบาลแขวงสะหวนันะเขต สาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาว ประมาณขนาด
ของกลุ่มตวัอย่างจากการเปิดตารางประมาณค่าอ านาจการวิเคราะห์ทางสถิติ (power analysis) โดย
ก าหนดค่าความเช่ือมั่นท่ีระดับนัยส าคัญท่ี .05 ค่าอ านาจการทดสอบ (power) ท่ี .80 และก าหนด
ประมาณค่าขนาดความสัมพนัธ์ของตวัแปร (effect size) เท่ากบั .60 ซ่ึงการวิจยัทางการพยาบาลท่ี จะ
สามารถเห็นผลการวิจยัทางคลินิกท่ีชัดเจน จะตอ้งมีขนาดของความสัมพนัธ์ท่ีตอ้งการศึกษาอยู่ใน
ระดับ .40 ถึง .60 (Burns & Grove, 2005) จากนั้ นเปิดตารางส าเร็จรูป (Burns & Grove, 2005) ได้ขนาด
ของกลุ่มตวัอย่างกลุ่มละ 14 ราย รวมกลุ่มตวัอย่างทั้งหมดเป็น 28 ราย โดยมีเกณฑ์ในการคดัเลือก 
กลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 

 1. อายตุั้งแต่ 35-60 ปี 
 2. ความดันโลหิต อยู่ในระดับท่ี 1 คือความดันโลหิตอยู่ในช่วง 140/90-159/99 มิลลิเมตร
ปรอท และระดบัท่ี 2 คือความดนัโลหิตอยู่ในช่วง 160/100-179/109 มิลลิเมตรปรอท (Mancia et al., 
2013; Weber et al., 2013) 
 3. มีสติสัมปชญัญะสมบูรณ์  
 4. สามารถส่ือสาร อ่านและเขียนภาษาลาวได ้
 5. คะแนนพฤติกรรมสุขภาพอยูใ่นระดบัเหมาะสมนอ้ยถึงเหมาะสมปานกลาง 
 6. อาศยัอยูใ่นรัศมี 10 กิโลเมตร จากโรงพยาบาลแขวงสะหวนันะเขต 
 7. แพทยอ์นุญาตใหเ้ขา้ร่วมการวจิยัได ้
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 8. ยนิดีเขา้ร่วมในการวจิยัคร้ังน้ี 

 หลงัจากคดัเลือกไดก้ลุ่มตวัอยา่งแลว้ผูว้ิจยัท าการสุ่มกลุ่มตวัอยา่งแบบง่ายโดยวิธีการจบัฉลาก
เขา้เป็นกลุ่มทดลอง คือ กลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมาย หรือ กลุ่ม
ควบคุม คือ กลุ่มท่ีไดรั้บการพยาบาลตามปกติ โดยผูว้ิจยัจบัคู่กลุ่มตวัอยา่งให้มีความคลา้ยคลึงกนัใน
เร่ือง เพศ อายุ (ช่วงอายุต่างกนัไม่เกิน 5 ปี) ระดบัความรุนแรงของโรค จนครบจ านวนตามตอ้งการ 
กลุ่มละ 14 ราย และด าเนินการวจิยัไปพร้อมๆ กนั ตลอดการด าเนินการวิจยัไม่มีกลุ่มตวัอยา่งออกจาก
การวจิยั 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจัิย 

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการด าเนินการวจิยัคร้ังน้ีประกอบดว้ย 2 ประเภท ไดแ้ก่ 

 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรด ำเนินกำรวจัิย ประกอบดว้ย 
 1. แผนกิจกรรมการให้การพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายของคิงต่อพฤติกรรม
ส่งเสริมสุขภาพในผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ซ่ึงผูว้ิจยัสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม และ
การประยุกต์ทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายของคิง (King, 1981) โดยมีขั้นตอนการปฏิบัติ
ดงัต่อไปน้ี  
  1.1 การสร้างสัมพนัธภาพและการแลกเปล่ียนขอ้มูล ผูว้จิยัเขา้ไปแนะน าตวั สร้างสัมพนัธภาพ 
ท่ีเนน้การปฏิสัมพนัธ์กนัอยา่งมีจุดมุ่งหมาย แลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้ซ่ึงกนัและกนั กระตุน้ให้ผูป่้วย
บอกเล่า การปฏิบติัพฤติกรรมท่ีท าอยู่เป็นประจ า โดยผูว้ิจยัแจง้ให้ผูป่้วยทราบว่า ผูว้ิจยัมีความรับรู้ 
และเขา้ใจในสภาวะของการเจ็บป่วยของผูป่้วย และพร้อมท่ีจะให้ความร่วมมือในการแกไ้ขปัญหาท่ี
เกิดข้ึนนั้น  
  1.2 การก าหนดปัญหาและการวางแผนการแก้ไขปัญหา โดยผูว้ิจยัและผูป่้วยร่วมกัน 
ประเมินปัญหาท่ีมีผลต่อภาวะสุขภาพของผูป่้วยในปัจจุบนั และอนาคต ประเมินความรู้เก่ียวกบัโรค 
การรักษา และการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ และน าปัญหาท่ีไดม้าเรียงล าดบัความส าคญั หลงัจากนั้น
พยาบาลและผูป่้วยร่วมกนัก าหนดจุดมุ่งหมาย พิจารณาเลือกจุดมุ่งหมายท่ีเป็นไปได ้และเป็นท่ียอมรับ
ของทั้งสองฝ่าย ร่วมกนัเสนอวิธีการแกไ้ขปัญหาเพื่อให้บรรลุจุดมุ่งหมาย หากผูป่้วยไม่สามารถเสนอ
วธีิการแกไ้ขปัญหาหรือระบุความตอ้งการ การช่วยเหลือเพื่อให้บรรลุจุดมุ่งหมายได ้พยาบาลจะเสนอ
วิธีการแกไ้ขปัญหาท่ีเหมาะสมกบัแต่ละปัญหา รวมทั้งให้ขอ้มูลท่ีผูป่้วยตอ้งการโดยมีสาระมุ่งเน้นท่ี
พฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงตามคู่มือพฤติกรรมสุขภาพ และร่วมกนัตดัสินใจ
เลือกวธีิการแกไ้ขปัญหาท่ีท าใหบ้รรลุจุดมุ่งหมาย และเป็นวธีิการแกไ้ขปัญหาท่ีทั้งสองฝ่ายยอมรับได ้
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  1.3 การปฏิสัมพนัธ์อยา่งมีจุดมุ่งหมาย พยาบาลและผูป่้วยปฏิบติักิจกรรมต่างๆ ตามแผนท่ี
ไดร่้วมกนัวางแผนไว ้เพื่อใหบ้รรลุจุดมุ่งหมายตามบทบาทของตนเองตามท่ีไดต้กลงร่วมกนั 
  1.4 การประเมินผล พยาบาลและผูป่้วยร่วมกนัประเมินผลการปฏิบติักิจกรรมต่างๆ ว่า
ส าเร็จตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนดหรือไม่ ตามแบบบนัทึกพฤติกรรมสุขภาพดว้ยตนเองท่ีผูท่ี้เป็น ความ
ดนัโลหิตสูงท่ีบนัทึกไว ้ถา้บรรลุตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนด พยาบาลให้ค  าชมเชย เพื่อให้ก าลงัใจและ
สนับสนุนให้คงพฤติกรรมท่ีดีไว ้หากไม่บรรลุตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนด พยาบาลให้ก าลงัใจ และ
ร่วมกนัศึกษาส่ิงท่ีเป็นปัญหาและอุปสรรคต่อการปฏิบติั เพื่อหาวธีิการแกไ้ขปัญหาและอุปสรรคนั้นๆ 
ต่อไป 
 2. คู่มือการดูแลสุขภาพส าหรับผูท่ี้เป็นโรคความดันโลหิตสูง ซ่ึงผูว้ิจยัสร้างข้ึนจากการ
ทบทวนวรรณกรรม โดยมีเน้ือหาครอบคลุมในเร่ืองโรคความดนัโลหิตสูง ประกอบดว้ย ความหมาย 
อาการ สาเหตุ การรักษา ภาวะแทรกซ้อน และการปฏิบติัตวัในการควบคุมความดนัโลหิตสูง ซ่ึงมี
รายละเอียด เร่ือง การรับประทานอาหาร การออกก าลงักาย การจดัการความเครียด การรับประทานยา 
และการติดตามการรักษา การควบคุมปัจจยัเส่ียง ตลอดจนการป้องกนัภาวะแทรกซอ้นท่ีอาจเกิดข้ึน 
 3. แบบบนัทึกพฤติกรรมสุขภาพด้วยตนเอง ซ่ึงผูว้ิจยัดดัแปลงจาก นภารัตน์ ธราพร (2545) 
และการทบทวนวรรณกรรม มีลกัษณะแบบเติมขอ้ความประกอบดว้ย ขอ้มูลส่วนบุคคล แบบบนัทึก
ความดนัโลหิต และอาการผดิปกติ แบบบนัทึกการวางแผนการดูแลสุขภาพร่วมกบัผูป่้วยแบบประเมิน
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นการรับประทานอาหาร การออกก าลงักาย การผ่อนคลายความเครียด การมา
ตรวจตามนดัและการรับประทานยา 

 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรรวบรวมข้อมูล ประกอบดว้ย 
 1. แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบดว้ย ขอ้มูลดา้น เพศ อาย ุศาสนา ระดบัการศึกษา 
สถานภาพสมรส อาชีพ รายได้เฉล่ียต่อเดือน แหล่งรายได้ ความเพียงพอของรายได้ต่อค่าใช้จ่าย 
ระยะเวลาท่ีไดรั้บการวนิิจฉยัโรคความดนัโลหิตสูง และระดบัความดนัโลหิต ซ่ึงผูว้จิยัไดส้ร้างข้ึนเอง 
 2. แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพ ของผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ซ่ึงผูว้ิจยัใชแ้บบสอบถาม
พฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยความดนัโลหิตสูง ท่ีดดัแปลงจากแบบสัมภาษณ์พฤติกรรมการดูแลตนเอง
เพื่อควบคุมโรคความดนัโลหิตสูงของ ศศิธรณ์ นนทะโนลี (2551) โดยมีขอ้ค าถามทั้งหมด 35 ขอ้ คือ 
ดา้นการควบคุมอาหารจ านวน 8 ขอ้ ด้านการออกก าลงักายจ านวน 5 ขอ้ การจดัการกบัความเครียด
จ านวน 6 ขอ้ การรับประทานยาและการติดตามการรักษาจ านวน 10 ขอ้ การควบคุมปัจจยัเส่ียงจ านวน 
6 ขอ้ ซ่ึงประกอบดว้ยขอ้ค าถามท่ีมีความหมายดา้นบวก และขอ้ค าถามท่ีมีความหมายดา้นลบ ลกัษณะ
แบบสอบถามข้ึนอยูก่บัลกัษณะของขอ้ความเป็นการใหค้ะแนน 4 ระดบัคือ 
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  ขอ้ความเชิงบวกค าตอบ “ปฏิบติัประจ า”  ใหค้ะแนน 4  คะแนน 
  ขอ้ความเชิงบวกค าตอบ “ปฏิบติับ่อยคร้ัง”  ใหค้ะแนน 3  คะแนน 
  ขอ้ความเชิงบวกค าตอบ “ปฏิบติันานๆคร้ัง” ใหค้ะแนน 2  คะแนน 
  ขอ้ความเชิงบวกค าตอบ “ไม่ปฏิบติั”   ใหค้ะแนน 1  คะแนน 
  ขอ้ความเชิงลบค าตอบ “ปฏิบติัประจ า”  ใหค้ะแนน 1  คะแนน 
  ขอ้ความเชิงลบค าตอบ “ปฏิบติับ่อยคร้ัง”  ใหค้ะแนน 2  คะแนน 
  ขอ้ความเชิงลบค าตอบ “ปฏิบติันานๆคร้ัง”  ใหค้ะแนน 3  คะแนน 
  ขอ้ความเชิงลบค าตอบ “ไม่ปฏิบติั”   ใหค้ะแนน 4  คะแนน 

  ลกัษณะขอ้ความเป็นการให้ผูป่้วยประเมินด้วยตนเองว่า ขอ้ความนั้นตรงกบัการกระท า 
ความรู้สึก มากนอ้ยเพียงใด โดยค าตอบใหเ้ลือก 4 ค าตอบ ดงัน้ี 
  ปฏิบติัประจ า หมายถึง ผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ปฏิบติักิจกรรมในเร่ืองนั้นเป็นประจ า
สม ่าเสมอ ทุกวนั หรือ ประมาณสัปดาห์ละ 6-7 วนั 
  ปฏิบติับ่อยคร้ัง หมายถึง ผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ปฏิบติักิจกรรมในเร่ืองนั้นเป็น
ส่วนมาก หรือท าบ่อยๆ คร้ัง หรือ ประมาณสัปดาห์ละ 4-5 วนั 
  ปฏิบติันานๆ คร้ัง หมายถึง ผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ปฏิบติักิจกรรมในเร่ืองนั้นเป็น
ส่วนนอ้ย เป็นบางคร้ัง หรือ ประมาณสัปดาห์ละ 2-3 วนั 
  ไม่เคยปฏิบติั หมายถึง ผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูงไม่เคยปฏิบติักิจกรรม ในเร่ืองนั้นเลย  

  ช่วงคะแนนอยูร่ะหวา่ง 35-140 คะแนน แบ่งกลุ่มคะแนนเป็น 3 ระดบั แบบอิงเกณฑ ์ดงัน้ี  
  ระดบัดี คือ มีคะแนนการปฏิบติักิจกรรมดูแลสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง 
ตั้งแต่ ร้อยละ 80 ข้ึนไป 
  ระดบัปานกลาง คือ มีคะแนนการปฏิบัติกิจกรรมดูแลสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคความดัน
โลหิตสูง ตั้งแต่ ร้อยละ 60-79 
  ระดบัต ่า คือ มีคะแนนการปฏิบติักิจกรรมดูแลสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง 
นอ้ยกวา่ร้อยละ 60 
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กำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือ 

 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือประกอบดว้ยการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (content 
validity) และการหาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือ (reliability) ซ่ึงมีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 

 กำรตรวจสอบควำมตรงตำมเนือ้หำ (content validity) 
 1. แผนกิจกรรมการให้การพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมาย คู่มือการดูแล
สุขภาพส าหรับผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง และแบบบนัทึกพฤติกรรมสุขภาพดว้ยตนเองส าหรับผูท่ี้
เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ผูว้ิจยัไดน้ าไปตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาโดยมีผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 5 ท่าน 
ประกอบด้วย แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญโรคความดนัโลหิตสูง 1 ท่าน อาจารยพ์ยาบาลผูเ้ช่ียวชาญด้านการ
พยาบาลโรคความดนัโลหิตสูง 2 ท่าน อาจารยพ์ยาบาลผูเ้ช่ียวชาญดา้นแนวคิดทฤษฎีความส าเร็จตาม
จุดมุ่งหมายของคิง  1 ท่าน และพยาบาลผูเ้ช่ียวชาญดา้นการดูแลผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูง 1 ท่าน 
แล้วจึงน าไปทดลองใช้กบัผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูงในประเทศลาว ท่ีมีลกัษณะคล้ายคลึงกลุ่ม
ตวัอยา่งจ านวน 3 ราย เพื่อประเมินความเขา้ใจในเน้ือหาก่อนน าไปใช ้
 2. แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ผูว้ิจยัไดน้ าไปตรวจสอบ
ความตรงตามเน้ือหาโดยมีผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 5 ท่าน ประกอบดว้ย แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญโรคความดนั
โลหิตสูง 1 ท่าน อาจารยพ์ยาบาลผูเ้ช่ียวชาญดา้นการพยาบาลโรคความดนัโลหิตสูง 2 ท่าน อาจารย์
พยาบาลผูเ้ช่ียวชาญด้านแนวคิดทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายของคิง  1 ท่าน และพยาบาล
ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการดูแลผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูง 1 ท่าน หลงัจากไดรั้บขอ้เสนอแนะแลว้ จึงน าไป
ค านวณหาค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (content validity index [CVI]) ไดเ้ท่ากบั .88 

 กำรแปลย้อนกลบั (back translation) 
 ผูว้ิจยัน าเคร่ืองมือ 3 ฉบบัท่ีประกอบด้วย คู่มือการดูแลสุขภาพส าหรับผูท่ี้เป็นโรคความดัน
โลหิตสูง แบบบันทึกพฤติกรรมสุขภาพด้วยตนเองส าหรับผูท่ี้ เป็นโรคความดันโลหิตสูง และ
แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง แปลจากภาษาไทยเป็นภาษาลาว
โดยผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญด้านภาษาไทย และภาษาลาว แปลจากภาษาไทยเป็นภาษาลาว 
จ านวน 2 ท่าน และให้อีก 2 ท่านแปลยอ้นกลบัจากภาษาลาว เป็นภาษาไทย จากนั้นผูว้ิจยั และอาจารย์
ท่ีปรึกษาตรวจสอบความตรงกนัอีกคร้ังหน่ึง 

 กำรหำควำมเช่ือมั่นของเคร่ืองมือ (reliability) 
 แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ผูว้ิจยัไดน้ าไปทดสอบหา
ความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือ โดยทดลองใช้กบัผูท่ี้มีความดนัโลหิตสูงท่ีมีคุณสมบติัคลา้ยคลึงกบักลุ่ม
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ตวัอย่าง จ  านวน 10 ราย ท่ีมารับบริการตรวจท่ีแผนกผูป่้วยนอกโรงหมอแขวงค าม่วน สาธารณรัฐ
ประชาธิปไตยประชาชนลาว แลว้น ามาหาความเช่ือมัน่โดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิแอลฟา ของครอนบาค 
(Cronbach’s alpha Coefficient) ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั .80 

กำรพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่ำง 

 ผูว้ิจยัน าโครงร่างการท าวิจยัเพื่อวิทยานิพนธ์ เสนอต่อคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั คณะ
พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ เพื่อพิจารณาวิธีการด าเนินการวิจยัตามหลกัจริยธรรมในการวิจยั 
เม่ือผ่านความเห็นชอบของคณะกรรมการแล้ว จึงน าหนังสือพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่างเสนอต่อ
ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลแขวงสะหวนันะเขต หวัหนา้ฝ่ายกลุ่มการพยาบาลโรงพยาบาลสะหวนันะเขต 
และหัวหน้าแผนกผูป่้วยนอก เม่ือได้รับอนุญาตให้ด าเนินการวิจยัแล้ว ผูว้ิจยัจึงเร่ิมท าการวิจยั ซ่ึง
ในช่วงด าเนินการวิจยั ผูว้ิจยัไดช้ี้แจงการพิทกัษ์สิทธิของกลุ่มตวัอยา่ง โดยเร่ิมจากการแนะน าตวัเอง 
ช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการวิจยั ขั้นตอนการรวบรวมขอ้มูล และระยะเวลาของการวิจยั พร้อมทั้งช้ีแจง
ให้ทราบถึงสิทธิของกลุ่มตวัอยา่ง ในการตอบรับหรือปฏิเสธ ในการเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ีโดยไม่ตอ้ง
ช้ีแจงเหตุผลและจะไม่มีผลต่อการพยาบาล หรือการบ าบดัรักษาท่ีจะไดรั้บ นอกจากน้ีในระหวา่งการ
วจิยัหากกลุ่มตวัอยา่งไม่พอใจหรือไม่ตอ้งการเขา้ร่วมการวจิยัต่อจนครบตามก าหนดเวลา กลุ่มตวัอยา่ง
สามารถบอกเลิกไดโ้ดยไม่มีผลต่อการพยาบาล การบ าบดัรักษาท่ีจะได้รับเช่นกนั ขอ้มูลต่างๆ ท่ีได้
จากการวจิยัคร้ังน้ี ถือเป็นความลบั โดยขอ้มูลส่วนตวัของกลุ่มตวัอยา่งมีเพียงผูว้จิยัท่ีสามารถเขา้ถึงได ้
การน าเสนอขอ้มูลต่างๆ จะน าเสนอในภาพรวม ไม่มีการเปิดเผย ช่ือนามสกุลท่ีแทจ้ริง และหากมีขอ้
สงสัยเก่ียวกบัการท าวิจยั สามารถสอบถามผูว้ิจยัไดต้ลอดเวลา เม่ือกลุ่มตวัอยา่งยินดีให้ความร่วมมือ
ในการวิจัยแล้วให้กลุ่มตัวอย่างเซ็นใบยินยอมเข้าร่วมการวิจยั จากนั้ นจึงท าการรวบรวมข้อมูล 
หลงัจากเสร็จส้ินการวิจยัแลว้หากพบวา่ การพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายสามารถ
เพิ่มการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพในกลุ่มทดลองไดผู้ว้ิจยัจะด าเนินการพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จ
ตามจุดมุ่งหมาย ในกลุ่มควบคุมเหมือนกลุ่มทดลองหากกลุ่มควบคุมตอ้งการ 

ข้ันตอนและวธีิกำรรวบรวมข้อมูล 

 การด าเนินงานในการรวบรวมขอ้มูลมีขั้นตอนดงัต่อไปน้ี  

 1. ผูว้ิจยัน าหนงัสือแนะน าตวัจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยั เชียงใหม่  เสนอ
ต่อผูอ้  านวยการโรงพยาบาลแขวงสะหวนันะเขต เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการศึกษาและขออนุญาต
รวบรวมขอ้มูล เม่ือไดรั้บหนังสืออนุญาตแลว้ ผูว้ิจยัขอเขา้พบหัวหน้าแผนกผูป่้ วยนอกท่ีห้องตรวจ
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ผูป่้วยโรคหัวใจและหลอดเลือด โรงพยาบาลสะหวนันะเขต เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค์ ขั้นตอนในการ
รวบรวมขอ้มูล และขอความร่วมมือในการท าวจิยัภายหลงัจากนั้นจึงด าเนินการรวบรวมขอ้มูล 
 2. ผูว้ิจยัด าเนินการรวบรวมขอ้มูล โดยการส ารวจรายช่ือผูป่้วยท่ีมีความดนัโลหิตสูงท่ีมา รับ
การบริการตรวจท่ีแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลแขวงสะหวนันะเขต สาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชน
ลาว คดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งตามคุณสมบติัและเกณฑ์ท่ีก าหนดไว ้หลงัจากคดัเลือกไดก้ลุ่มตวัอยา่งแลว้
สุ่มกลุ่มตวัอยา่งออกเป็นกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม โดยการใชว้ธีิการจบัคู่ ใหมี้ความคลา้ยคลึงกนั
ในเร่ือง เพศ อายุ และระดบัความรุนแรงของโรค ซ่ึงในแต่ละคู่ ผูว้ิจยัท าการสุ่มกลุ่มตวัอยา่งแบบง่าย
โดยวธีิการจบัฉลากเพื่อเป็นกลุ่มทดลอง หรือกลุ่มควบคุมจนครบจ านวนตามตอ้งการ กลุ่มละ 14 ราย  
 3. ผูว้จิยัด าเนินการรวบรวมขอ้มูลในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองไปพร้อม ๆ กนั ดงัน้ี 
  1) กลุ่มควบคุม 
   1.1) พบคร้ังท่ี 1 (สัปดาห์ท่ี 1) พบท่ีบา้นของกลุ่มตวัอยา่ง ใชเ้วลา 60 นาที  
    1.1.1) ผูว้ิจยัแนะน าตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค์ของการวิจยั และขอความร่วมมือ
ในการเขา้ร่วมวจิยั ช้ีแจงการพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มตวัอยา่งท่ีเขา้ร่วมการวจิยั สอบถามความสมคัรใจ ใน
การเขา้ร่วมโครงการวจิยั หากกลุ่มตวัอยา่งยินยอมเขา้ร่วมการวจิยัให้กลุ่มตวัอยา่ง ลงลายมือช่ือในใบ
ยนิยอมเขา้ร่วมวจิยั พร้อมทั้งอธิบายใหก้ลุ่มตวัอยา่งทราบถึงขั้นตอนการท าวจิยั 
    1.1.2) รวบรวมขอ้มูลส่วนบุคคล ประเมินพฤติกรรมสุขภาพ คร้ังท่ี 1 
    1.1.3) นดัหมายกลุ่มตวัอยา่งในการพบคร้ังต่อไป 
   1.2) พบคร้ังท่ี 2, 3, 4, 5 และ 6 (สัปดาห์ท่ี 2, 3, 4, 5 และ 6) ท่ีบา้นของกลุ่มตวัอย่าง 
ใช้เวลา 45 นาที โดยการพูดคุยซักถามอาการ ความเป็นอยู่โดยทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง พร้อมทั้ ง
ประเมินพฤติกรรมสุขภาพ คร้ังท่ี 2 ในสัปดาห์ท่ี 4 
   1.3) ส าหรับสัปดาห์ท่ี 7 ผูว้ิจยัไดติ้ดตามเยี่ยมทางโทรศพัท์เพื่อติดตามกลุ่มตวัอยา่ง 
โดยการพดูคุยซกัถามอาการ ความเป็นอยูโ่ดยทัว่ไป 
   1.4) พบคร้ังท่ี 7 (สัปดาห์ท่ี 8) ท่ีบา้นของกลุ่มตวัอยา่งใชเ้วลา 45 นาที โดยการพูดคุย
ซกัถามอาการ ความเป็นอยู่โดยทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง ประเมินพฤติกรรมสุขภาพคร้ังท่ี 3 พร้อมทั้ง
สรุปผลการเขา้ร่วมวิจยั และกล่าวขอบคุณผูป่้วยท่ีให้ความร่วมมือ และจะติดต่อกบักลุ่มตวัอยา่งอีก
คร้ังเม่ือเสร็จส้ินการวิจยั เพื่อด าเนินการพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายตามความ
สนใจของผูป่้วยแต่ละราย 
  2) กลุ่มทดลอง 
   2.1) พบคร้ังท่ี 1 (สัปดาห์ท่ี 1) พบท่ีบา้นของกลุ่มตวัอยา่ง ใชเ้วลา 60 นาที  
    2.1.1) ผูว้ิจยัแนะน าตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค์ของการวิจยั และขอความร่วมมือ
ในการเขา้ร่วมวจิยั ช้ีแจงการพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มตวัอยา่งท่ีเขา้ร่วมการวิจยั สอบถามความสมคัรใจใน
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การเขา้ร่วมโครงการวิจยั หากกลุ่มตวัอยา่งยินยอมเขา้ร่วมการวิจยัให้กลุ่มตวัอยา่งลงลายมือช่ือในใบ
ยนิยอมเขา้ร่วมวจิยั พร้อมทั้งอธิบายใหก้ลุ่มตวัอยา่งทราบถึงขั้นตอนการท าวจิยั 
    2.1.2) สร้างสัมพนัธภาพกับกลุ่มตัวอย่างเพื่อให้เกิดความเช่ือถือไวว้างใจ 
สัมภาษณ์ ขอ้มูลส่วนบุคคล ประเมินพฤติกรรมสุขภาพ คร้ังท่ี 1 
    2.1.3) นดัหมายกลุ่มตวัอยา่งในการพบคร้ังต่อไป 
   2.2) พบคร้ังท่ี 2 (สัปดาห์ท่ี 2) ท่ีบ้านของกลุ่มตัวอย่างใช้เวลา 60 นาที โดยการ
ปฏิบติัตามแผนกิจกรรมการให้การพยาบาลตามทฤษฏีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมาย ซ่ึงมีขั้นตอนการ
ปฏิบติัดงัน้ี 
    2.2.1) สร้างสัมพนัธภาพและแลกเปล่ียนขอ้มูล ผูว้ิจยัเขา้ไปพูดคุยซักถามถึง
ภาวะสุขภาพโดยทัว่ไปก่อนเพื่อสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีให้กลุ่มตวัอย่างเกิดความไวว้างใจ และมัน่ใจ 
จากนั้นเร่ิมปฏิสัมพนัธ์กนัอย่างมีจุดมุ่งหมาย เพื่อแลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้ซ่ึงกนัและกนั กระตุน้ให้
กลุ่มตวัอยา่งบอกเล่าการปฏิบติัพฤติกรรมท่ีท าอยูเ่ป็นประจ า ผูว้จิยัอธิบายกระบวนปฏิสัมพนัธ์อยา่งมี
จุดมุ่งหมาย หลงัจากนั้นผูว้ิจยัและกลุ่มตวัอย่างร่วมกนัประเมินปัญหาและประเมินความรู้เก่ียวกบั
อาการและอาการแสดง ความรู้เก่ียวกับโรคและการรักษา และให้ความรู้ท่ีถูกต้องในการปฏิบัติ
พฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสมส าหรับผูท่ี้มีความดนัโลหิตสูง 
    2.2.2) ร่วมกบักลุ่มตวัอย่างก าหนดปัญหาและวางแผนการแกไ้ขปัญหา โดย
ร่วมกนัประเมินปัญหาท่ีผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูงเผชิญอยู ่มีผลต่อภาวะสุขภาพในปัจจุบนัและ
อนาคต  น าปัญหาท่ีประเมินได้มาเรียงล าดับความส าคญัของปัญหา หลังจากนั้นผูว้ิจยัและกลุ่ม
ตวัอย่างร่วมกนัก าหนดจุดมุ่งหมาย พิจารณาเลือกจุดมุ่งหมายท่ีเป็นไปได ้และเป็นท่ียอมรับของทั้ง
สองฝ่าย ร่วมกนัเสนอวิธีการแกไ้ขปัญหาเพื่อให้บรรลุจุดมุ่งหมาย หากกลุ่มตวัอยา่งไม่สามารถเสนอ
วธีิการแกไ้ขปัญหา หรือระบุความตอ้งการการช่วยเหลือเพื่อใหบ้รรลุจุดมุ่งหมายได ้ผูว้จิยัเสนอวธีิการ
แกไ้ขปัญหาท่ีเหมาะสมกบัแต่ละปัญหา รวมทั้งให้ขอ้มูลท่ีกลุ่มตวัอย่างตอ้งการโดยมีสาระมุ่งเน้นท่ี
พฤติกรรมสุขภาพผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ตามคู่มือการดูแลสุขภาพส าหรับผูท่ี้เป็นโรคความดนั
โลหิตสูง ท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึน พร้อมทั้งร่วมกนัตดัสินใจเลือกวิธีการแกไ้ขปัญหาท่ีท าใหบ้รรลุจุดมุ่งหมาย 
และเป็นวธีิการแกไ้ขปัญหาท่ีทั้งสองฝ่ายยอมรับ 
    2.2.3) ร่วมกบักลุ่มตวัอยา่งปฏิสัมพนัธ์อยา่งมีจุดมุ่งหมาย โดยผูว้ิจยัและกลุ่ม
ตวัอยา่งปฏิบติักิจกรรมต่าง ๆ ตามแผนการพยาบาลท่ีไดร่้วมกนัวางแผนไว ้เพื่อให้บรรลุจุดมุ่งหมาย
ตามบทบาทของตนเอง ตามท่ีไดต้กลงร่วมกนั 
    2.2.4) มอบคู่มือการดูแลสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง และแบบ
บนัทึกพฤติกรรมสุขภาพด้วยตนเองให้กลุ่มตวัอย่างไวท้บทวนและบนัทึกพฤติกรรมสุขภาพของ
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ตนเองท่ีบา้นพร้อมทั้งให้เบอร์โทรศพัท์ของผูว้ิจยัเพื่อให้กลุ่มตวัอยา่งสามารถติดต่อได ้เม่ือมีปัญหา 
และขอ้สงสัย 
    2.2.5) นดัหมายกลุ่มตวัอยา่งในการพบคร้ังต่อไป 
   2.3) พบคร้ังท่ี 3, 4, 5 และ6 (ในสัปดาห์ท่ี 3, 4, 5 และ 6) ท่ีบา้นของกลุ่มตวัอยา่งใช้
เวลาคร้ังละ 45 นาที และด าเนินกิจกรรมเหมือนกนั ดงัต่อไปน้ี 
    2.3.1) ทกัทายกบักลุ่มตวัอยา่ง ซกัถามอาการและอาการแสดงทัว่ไป  
    2.3.2) ร่วมกับกลุ่มตัวอย่างประเมินผลการปฏิบัติท่ีผ่านมาว่าส าเร็จตาม
จุดมุ่งหมายท่ีก าหนดหรือไม่ ตามแบบบนัทึกพฤติกรรมสุขภาพดว้ยตนเองของผูท่ี้เป็นโรคความดนั
โลหิตสูง ถ้าบรรลุตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนด ผูว้ิจ ัยให้ค  าชมเชยให้ก าลังใจและสนับสนุนให้คง
พฤติกรรมท่ีดีไว ้หากไม่บรรลุตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนด ผูว้จิยัใหก้  าลงัใจ ร่วมกนัศึกษาส่ิงท่ีเป็นปัญหา
และอุปสรรคต่อการปฏิบติัและร่วมกนัหาวิธีการแกไ้ขปัญหาและอุปสรรคนั้น ๆ พร้อมทั้งร่วมกนัวาง
แผนการแกไ้ขปัญหาท่ีพบใหม่ตามกระบวนการเดิม ส าหรับการพบคร้ังท่ี 4 ในสัปดาห์ท่ี 4 นั้นผูว้ิจยั
ประเมินพฤติกรรมสุขภาพ คร้ังท่ี 2  
    2.3.3) นดัหมายกลุ่มตวัอยา่งในการพบคร้ังต่อไป 
   2.4) ส าหรับสัปดาห์ท่ี 7 ผูว้ิจยัได้ติดตามเยี่ยมทางโทรศพัท์เพื่อติดตามผูป่้วยอย่าง
ต่อเน่ืองสัปดาห์ละ 1 คร้ัง ใช้เวลา คร้ังละ 15-20 นาที เพื่อซักถามปัญหาในการปฏิบติัตนของกลุ่ม
ตวัอย่าง โดยผ่านการปฏิสัมพนัธ์อย่างมีจุดมุ่งหมาย เม่ือพบว่ากลุ่มตวัอย่างยงัไม่สามารถปฏิบัติ
กิจกรรมการดูแลสุขภาพได้ ผูว้ิจยัและกลุ่มตวัอย่างได้ร่วมกันหาวิธีแก้ไขปัญหานั้น ๆ เพื่อให้เกิด   
การปฏิบติัตนท่ีถูกตอ้งเหมาะสม ตามจุดมุ่งหมายท่ีร่วมกนัก าหนดไว ้และนัดหมายกลุ่มตวัอย่างใน
การพบคร้ังต่อไป 
   2.5) พบคร้ังท่ี 7 (สัปดาห์ท่ี 8) ท่ีบา้นของกลุ่มตวัอยา่งใชเ้วลา 45 นาที 
    2.5.1) ทกัทายกบักลุ่มตวัอยา่ง ซกัถามอาการและอาการแสดงทัว่ไป 
    2.5.2) ประเมินพฤติกรรมสุขภาพ คร้ังท่ี 3 
    2.5.3) สรุปผลการเขา้ร่วมการวิจยัพร้อมทั้งสนับสนุนให้กลุ่มตวัอย่างมีการ
ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพอยา่งต่อเน่ืองต่อไป 
    2.5.4) กล่าวขอบคุณผูป่้วยท่ีใหค้วามร่วมมือในการเขา้ร่วมงานวจิยั 
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กำรวเิครำะห์ข้อมูล 

 ขอ้มูลท่ีรวบรวมได้จากกลุ่มตวัอย่างผูว้ิจยัได้ท าการวิเคราะห์โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์
ส าเร็จรูป ดงัน้ี 

 1. ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง เก่ียวกบัคุณลกัษณะของกลุ่มตวัอย่าง วิเคราะห์โดยใช้
สถิติบรรยาย โดยน ามาแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
 2. เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูงระหวา่งกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม หลังจากท่ีทดสอบการกระจายข้อมูลด้วยสถิติ Komogorov-Smirnov one 
sample test แลว้พบว่า การกระจายของขอ้มูลเป็นโคง้ปกติ  จึงวิเคราะห์ความแปรปรวนรูปแบบผสม 
(Mixed Model ANOVA) พบวา่มีปฏิสัมพนัธ์กนั(Interaction Effect) ระหว่างคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม
สุขภาพ และระยะเวลาการศึกษา และพบว่ามีความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมสุขภาพ
ระหวา่งกลุ่ม จึงไดท้  าการเปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมสุขภาพระหวา่งกลุ่ม
ควบคุมและกลุ่มทดลอง ตามช่วง และระยะเวลาการศึกษาเป็น คู่ ๆ โดยเปรียบเทียบความแตกต่างของ
คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมสุขภาพระหวา่งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง ในแต่ละช่วงเวลาศึกษา (สัปดาห์
ท่ี 1 สัปดาห์ท่ี 4 และ สัปดาห์ท่ี 8)โดยใช้สถิติทดสอบความแตกต่างของค่าเฉล่ียชนิด 2 กลุ่มท่ีเป็น
อิสระต่อกนั (independent t - test) 
 3. เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ภายในกลุ่ม
ทดลอง ท่ีระยะเวลาการศึกษา (สัปดาห์ท่ี 1 สัปดาห์ท่ี 4 และ สัปดาห์ท่ี 8) โดยใช้สถิติการวิเคราะห์
ความแปรปรวนแบบทางเดียวเม่ือมีการวดัซ ้ า (one-way repeated measured analysis of variance) และ
การทดสอบความแตกต่างของค่าเฉล่ียแบบจบัคู่ โดยใชว้ธีิของ Bonferroni (Bonferroni test)  

 


