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ปจจัยที่สัมพันธกับพฤติกรรมในการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง ในผูปวยโรคความดันโลหิตสูง เขตพื้นที่ตําบลบางนําจืด อําเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร

ณิชากานต งามพรนพคุณ

ปจจัยที่สัมพันธกับพฤติกรรมในการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง ในผูปวย

โรคความดันโลหิตสูง เขตพื้นที่ตําบลบางนําจืด อําเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร

FACTORS ASSOCIATED WITH BEHAVIORS IN PREVENTING STROKE IN 

HYPERTENSIVE PATIENTS IN BANG NAM CHUET SUBDISTRICT, MUEANG 

DISTRICT, SAMUT SAKHON PROVINCE

บทคัดยอ
การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงสํารวจ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง

และศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยความดันโลหิตสูง

ในเขตพื้นที่ตําบลบางนําจืด อําเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร กลุมตัวอยางกําหนดขนาดจากสูตรของ Taro Yamane

ไดจํานวน 190 คน สุมตัวอยางดวยการสุมแบบโควตา เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถาม 3 สวน 1) ปจจัย

สวนบุคคล 2) พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง ดานความรู ความเชื่อ และการปฏิบัติตัวเพื่อลดโอกาส

เสี่ยงตอการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง 3) ประสบการณการไดรับขอมูลขาวสาร และแหลงขอมูลเกี่ยวกับโรค

หลอดเลือดสมอง ไดคาความเชื่อมั่น (IOC) มากกวา 0.8 วิเคราะหขอมูลดวยสถิติ คาความถี่ คารอยละ คาเฉลี่ย 

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ Eta 

ผลการวิจัยพบวา ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงมีพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองดานความรูอยูใน

ระดับปานกลาง (   = 9.32, SD.=1.52) ดานความเชื่ออยูในระดับสูง (  = 16.48, SD.=2.26) และดานการ

ปฏิบัติเพื่อลดโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคหลอดเลือดสมองอยูในระดับปานกลาง (  = 12.10, (SD.=1.95) และ

ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง ดานความรูในการปองกันโรคหลอดเลือด

สมองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง มีความสัมพันธกับสถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ การมีโรครวม 

และการไดรับขอมูลเกี่ยวกับโรคหลอดเลือดสมอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05) ดานความเชื่อของผูปวย

โรคความดันโลหิตสูง มีความสัมพันธกับสถานภาพสมรส การมีโรครวม และการไดรับขอมูลเกี่ยวกับโรคหลอด

เลือดสมองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05) และการปฏิบัติเพื่อลดโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง

มีความสัมพันธกับเพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ รายได ประวัติการรักษาโรคความดันโลหิตสูง

ประวัติการสูบบุหรี่ และการไดรับขอมูลเกี่ยวกับโรคหลอดเลือดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05)

ขอเสนอแนะ ควรมีการรณรงคสงเสริมผูปวยโรคความดันโลหิตสูงใหเกิดความตระหนักรูเกี่ยวกับโรค

หลอดเลือดสมอง จัดกิจกรรมการเรียนรูและสื่อตางๆ เพื่อใหเกิดความรูความเขาใจและตระหนักรูในโรค

หลอดเลือดสมองมากขึ้น

คําสําคัญ  :  โรคความดันโลหิตสูง, โรคหลอดเลือดสมอง, พฤติกรรมการปองกันโรค

ณิชากานต งามพรนพคุณ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานบางนําจืด
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Abstract
 The objective of this survey research was to study the behavior of stroke prevention and 

the factors related to the behavior of stroke prevention of hypertensive patients in Bang Nam 

Chuet Subdistrict, Mueang District, Samut Sakhon Province. The sample size was determined 

by Taro Yamane's formula, totaling 190 people, and used the quota sampling. The research

instrument was 3 parts questionnaire: 1) Personal factors, 2) Stroke prevention behavior in 

terms of knowledge, beliefs, and behavior to reduce the risk of stroke, and 3) Experience in 

receiving information and sources of information about stroke. The reliability (IOC) was more 

than 0.8. The statistics used for data analysis were frequency, percentage, mean, standard 

deviation, and Pearson's product moment correlation coeffi cient and Eta correlation coeffi cient.

 The results of the research found that hypertensive patients had a moderate level of 

knowledge in stroke prevention behavior (  = 9.32, SD. = 1.52), a high level of belief (  = 

16.48, SD. = 2.26), and a moderate level of practice to reduce the risk of stroke (  = 12.10, 

(SD. = 1.95). Factors related to stroke prevention behaviors in hypertensive patients were 

marital status, education level, occupation, comorbidity, and receipt of information about 

stroke, which were statistically signifi cant (p < 0.05). In terms of beliefs of hypertensive 

patients, they were related to marital status, comorbidity, and receipt of information about 

stroke, which were statistically signifi cant (p < 0.05). Practice to reduce the risk of stroke was 

related to gender, age, marital status, education level, occupation, income, history of treatment

for hypertension, history of smoking, and receipt of information about stroke, which were 

statistically signifi cant (p < 0.05).

 Suggestions: There should be a campaign to promote awareness of cerebrovascular 

disease among hypertensive patients. There should be educational activities and various

media to increase knowledge, understanding and awareness of cerebrovascular disease.

Keywords :   Hypertension, Stroke, Disease prevention behavior
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บทนํา
โรคความดันโลหิตสูงเปนโรคเร้ือรังท่ียังคงเปน

ปญหาสาธารณสุขท่ีสําคัญ กอใหเกิดการเสียชีวิตของ

ประชากรกอนวัยอันควร (Mackay & Mensah, 2015) 

ในปจจุบันมีผู ท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูงประมาณ

หน่ึงพันลานคนท่ัวโลก พบวาโรคความดันโลหิตสูงเปนสาเหตุ

การตายของประชากรประมาณ 7.1 ลานคนท่ัวโลก หรือ

ประมาณรอยละ 13 ของการตายท้ังหมด สําหรับประเทศไทย

สถาบันวิจัย กระทรวงสาธารณสุขรายงานสถานการณโรค

ความดันโลหิตสูงในประเทศไทย พบความชุกภาวะความ

ดันโลหิตสูงในป พ.ศ. 2557 รอยละ 23.3 ในเพศชาย

และรอยละ 20.9 ในเพศหญิง และจากสถิติสาธารณสุข

ในป พ.ศ.2560 - 2565 พบภาวะความดันโลหิตมีอัตรา

ปวยเพ่ิมสูงข้ึนจาก 287.5 ตอประชากรแสนราย เปน 544.08

ตอประชากรแสนราย และอัตราการตายในป พ.ศ. 2560 - 

2565 อยูในชวง 3.94 - 6.30 ตอประชากรแสนราย (กรม

ควบคุมโรคสํานักงานโรคไมติดตอ, 2560)

 โรคความดันโลหิตสูงหากไมไดรับการรักษาอยาง

ตอเน่ือง จะกอใหเกิดความผิดปกติของหลอดเลือดแดงแทบ

ทุกสวนของรางกาย ผนังหลอดเลือดแข็งตัว หลอดเลือด

ตีบแคบ และภาวะแทรกซอนท่ีสําคัญอีกประการหน่ึงของ

โรคความดันโลหิตสูง โรคหลอดเลือดสมองโดยเฉพาะกลุม

ท่ีไมสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตจะเพ่ิมความ

เส่ียงตอโรคหลอดเลือดสมองข้ึน 2 เทาตอการเพ่ิมข้ึนทุก

20 มิลลิเมตรปรอทของคาความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว

(systolic blood pressure) หรือทุก 10 มิลลิเมตร

ปรอทของคาความดันโลหิตขณะหัวใจคลายตัว (diastolic

blood pressure) (กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข,

2561) รายงานวาความดันโลหิตสูงสามารถเพ่ิมความเส่ียง

ตอโรคหลอดเลือดสมองได 3 - 17 เทา และการควบคุม

ระดับความดันโลหิตจะชวยลดการเกิดโรคหลอดเลือด

สมองไดถึงรอยละ 40 (Mackay & Mensah, 2015) 

เน่ืองจากความดันโลหิตสูงทําใหหลอดเลือดสมองเสีย

ความยืดหยุน ตีบแคบ และเกิดภาวะล่ิมเลือดอุดตันและเกิด

การโปงพองท่ีผนังหลอดเลือด เม่ือระดับความดันโลหิตสูง

ข้ึนตอเน่ืองทําใหหลอดเลือดสวนท่ีโปงพองเกิดการแตก

ผลจากการท่ีหลอดเลือดสมองมีการแตกหรืออุดตัน 

จะทําใหเกิดภาวะสมองขาดเลือด และอาจกอใหเกิดความ

พิการและภาวะทุพพลภาพตามมาได สําหรับประชากรไทย

ปวยดวยโรคหลอดเลือดสมองกวา 2.4 แสนคนตอป ใน

แตละปมีผูปวยเปนอัมพฤกษอัมพาต ประมาณ 1.5 แสนคน

เสียชีวิตกวา 45,000 คน พิการประมาณ 84,000 คน

(แผนยุทธศาสตรสุขภาพดี วิถีชีวิตไทย พ.ศ. 2560-2569) 

สถาบันประสาทวิทยาและสมาคมโรคหลอดเลือดสมองไทย

ไดช้ีวาคนไทยมีความเส่ียงท่ีจะเปนโรคหลอดเลือดสมอง

ประมาณ 10 ลานคน โดยเฉพาะผูท่ีมีโรคความดันโลหิตสูง

มีความเส่ียงมากถึงรอยละ 56.5 และเม่ือผูปวยความดัน

โลหิตสูงเปนโรคหลอดเลือดสมองดวยก็จะเสียชีวิตได

มากกวาคนปกติ 4 เทา (กรมควบคุมโรคสํานักงานโรคไม

ติดตอ, 2560) 

 จากการศึกษาพบวาผลกระทบจากการขาดความรู

ความเช่ือเก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมอง ทําใหขาดความ

ใสใจในการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง และมีผลตอการ

ตัดสินใจมารับการรักษาท่ีเรงดวนภายใน 3 ช่ัวโมง ซ่ึงนําไป

สูภาวะเน้ือสมองขาดเลือดเฉียบพลัน (สํานักนโยบายและ

ยุทธศาสตร, 2562) ผลจากการมารับการรักษาลาชารายแรง

คือ ผูปวยอาจเสียชีวิตหรือแมรอดชีวิตก็มักจะมีความพิการ

หลงเหลืออยู จําเปนตองไดรับการดูแลระยะยาว ทําใหเปน

ภาระดานสุขภาพกระทบตอการพัฒนาประเทศชาติตามมา

ดังน้ันผูวิจัยจึงใหความสนใจท่ีจะศึกษาปจจัยท่ีสัมพันธ

กับความรู ความเช่ือ และการปฏิบัติในการปองกันโรค

หลอดเลือดสมองในผูปวยโรคความดันโลหิตสูง เพ่ือนําไป

สูแนวทางการสงเสริมสุขภาพ และเปนการปองกันตนเอง

เบ้ืองตนกอนเกิดโรคหลอดเลือดสมอง และเพ่ือใหผูปวย

ตระหนักรูตออาการเตือน และการมารับการรักษาท่ีทันเวลา

นําไปสูการลดอุบัติการณการเกิดโรคความพิการ และ

เสียชีวิต
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วัตถุประสงค
 1. เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ตําบลบางนาํจืด อําเภอเมือง

จังหวัดสมุทรสาคร

 2. เพ่ือศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง

 ตําบลบางนาํจืด อําเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร

สมมติฐานการวิจัย
 1. พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงเปนอยางไร

 2. ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ

ประโยชนท่ีไดรับ 
 1. เปนขอมูลสําหรับบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขในการวางแผนและประเมิน เพ่ือปองกันการเกิดโรค

หลอดเลือดสมองในผูปวยโรคความดันโลหิตสูง

 2. เปนขอมูลพ้ืนฐานในการศึกษาความเขาใจในการสรางพฤติกรรมสุขภาพท่ีสงผลตอการปองกันการเกิดโรค

หลอดเลือดสมอง

วิธีการศึกษา 
 การวิจัยคร้ังน้ีเปนการวิจัยเชิงสํารวจ (Survey Research) เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง

และศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยความดันโลหิตสูง ศึกษาระหวาง

เดือนพฤษภาคม 2567 - เดือนกรกฎาคม 2567

กรอบแนวคิด
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ประชากร เปนผูปวยโรคความดันโลหิตสูงในเขต
พ้ืนท่ีรับผิดชอบของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
บานบางนาํจืด อําเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร (หมู 1 
บานบางนาํจืด, หมู 2 บานริมทางรถไฟ และหมู 4 บาน
ทุงสีทอง) จํานวน 346 คน 

กลุมตัวอยาง เปนผูปวยโรคความดันโลหิตสูงในเขต
พ้ืนท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานบางนําจืด
กําหนดขนาดกลุมตัวอยางจากสูตรของทาโร ยามาเน (Taro
Yamane) ท่ีระดับความคลาดเคล่ือน 0.05 สุมตัวอยาง
ดวยการสุมแบบโควตา โดยคํานวณตามสัดสวนประชากร
ของแตละหมูบาน ไดกลุมตัวอยางจํานวน 190 คน 
 เกณฑการคัดเขา ตองเปนผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัย
วาปวยดวยโรคความดันโลหิตสูง ไมมีปญหาเร่ืองการไดยิน
สติสัมปชัญญะสมบูรณสมัครใจ และยินยอมใหความรวมมือ
ในการวิจัย 

เกณฑการคัดออก ไมสามารถพูดและส่ือสารได 
ไมสามารถเขารวมกิจกรรมในชวงเวลาท่ีกําหนด แจงขอ
ถอนตัวจากการวิจัย

เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล แบงออก
เปน 2 สวนใหญ ดังน้ี

 สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป ประกอบดวย
ปจจัยสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับ
การศึกษา อาชีพ รายไดของครอบครัวเฉล่ียตอเดือน ประวัติ
การรับการรักษาโรคความดันโลหิตสูง ประวัติการสูบบุหร่ี
โรคประจําตัวรวมกับโรคความดันโลหิตสูง ประสบการณ
การไดรับขอมูลขาวสาร และแหลงขอมูลเก่ียวกับโรคหลอด
เลือดสมอง จํานวน 11 ขอ
  สวนท่ี 2 แบบสอบถามพฤติกรรมการปองกัน
โรคหลอดเลือดสมอง ดานความรู ความเช่ือ และการ
ปฏิบัติในการปองกันโรคหลอดเลือดสมองท่ีผูวิจัยดัดแปลง
จากอุมาพร แซกอ (2562) 
 - ความรูในการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง 
จํานวน 13 ขอ
 - ความเช่ือในการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง 
จํานวน 11 ขอ
 - การปฏิบัติการปฏิบัติตัวเพ่ือลดโอกาสเส่ียงตอ
การเกิดโรคหลอดเลือดสมอง จํานวน 9 ขอ

 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ
  1. ตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Content 
validity) มีคาเทากับหรือมากกวา 0.8 
  2. การตรวจสอบความเท่ียง (Reliability) โดย
ผูวิจัยนําแบบสอบถามพฤติกรรมการปองกันโรคหลอด
เลือดสมองดานความรู ความเช่ือ และการปฏิบัติตัวเพ่ือ
ลดโอกาสเส่ียงตอการเกิดโรคหลอดเลือดสมองท่ีไดรับ
การตรวจสอบความตรงของเน้ือหา แลวนํามาทดลองใช
(Try out) กับผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีมีคุณสมบัติเดียวกัน
กับกลุมตัวอยาง จํานวน 30 คน และนําขอมูลท่ีไดมาหา
คาความเช่ือม่ันของแบบทดสอบพฤติกรรมการปองกัน
โรคหลอดเลือดสมองดานความรู โดยใช สูตรของ
คูเดอร-ริชารดสัน 20 (Kuder - Richardson 20) ไดคา
ความเท่ียงเทากับ 0.75 และแบบสอบถามประสบการณ
การไดรับขอมูลและแหลงขอมูลเก่ียวกับโรคหลอดเลือด
สมองเทากับ 0.84 สวนของแบบทดสอบพฤติกรรมการ
ปองกันโรคหลอดเลือดสมองดานความเช่ือและพฤติกรรม
การปฏิบัติตัวเก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมองหาคาความเช่ือ
ม่ันของแบบสอบถามดวยสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของ 
ครอนบราค (Cronbach’s coeffi cient alpha) ไดคา
ความเท่ียง เทากับ 0.78 และ 0.85 ตามลําดับ
 การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง 
 ผู วิจัยใหความสําคัญกับการพิทักษสิทธิของ
กลุมตัวอยางท่ีรวมในการศึกษาวิจัยคร้ังน้ี โดยมีการจัดทํา
เอกสารแจงวัตถุประสงคของการวิจัย เอกสารพิทักษสิทธิ
แนบไวกับแบบสอบถามเพ่ือแจงใหกลุมตัวอยาง ทราบวา
ขอมูลทุกอยางท่ีอยูในแบบสอบถามผูวิจัยจะเก็บเปน
ความลับ โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือใชในการวิจัยเทาน้ัน ซ่ึงผู
ตอบแบบสอบถามมีความเปนอิสระในการตัดสินใจ ไมมีการ
บังคับหรือทําใหเกิดความเกรงใจ โดยการวิจัยน้ีไดผานการ
พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดสมุทรสาคร
 สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล
  1. สถิติพ้ืนฐาน ไดแก ความถ่ี คาสูงสุด คาตาํสุด
รอยละ คาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
  2. สถิติสําหรับทดสอบสมมติฐาน ไดแก สถิติ
สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน และสัมประสิทธ์ิสห

สัมพันธ Eta
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ผลการศึกษา 
 1. ผลการวิเคราะหพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 

      จากตารางท่ี 1 พบวา ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง

ท่ีมีพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองดานระดับ

ความรูไดคะแนนสูงสุดเทากับ 13 คะแนน และคะแนนตาํสุด

เทากับ 6 คะแนน (  = 9.32, S.D. = 1.52) พฤติกรรม

การปองกันโรคหลอดเลือดสมองดานระดับความเช่ือได

คะแนนสูงสุดเทากับ 22 คะแนน และคะแนนตาํสุดเทากับ

8 คะแนน (  = 16.48, S.D. = 2.26) และสําหรับคะแนน

ตารางท่ี 1  พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง ดานความรู ความเช่ือ และการปฏิบัติตัวเพ่ือลดโอกาสเส่ียงตอ

   การเกิดโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง (n = 190)

พฤติกรรมการปองกันโรค

หลอดเลือดสมอง

เต็ม Max Min S.D. แปลผล

ความรู 13.00 13.00 6.00 9.32 1.52 ระดับปานกลาง
ความเชื่อ 22.00 22.00 8.00 16.48 2.26 ระดับสูง
การปฏิบัติ 18.00 16.00 6.00 12.10 1.95 ระดับปานกลาง

พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองดานระดับการ

ปฏิบัติไดคะแนนสูงสุดเทากับ 16 คะแนน และคะแนนตาํสุด

เทากับ 6 คะแนน (  = 12.10, S.D. = 1.95)

 2. ผลการวิเคราะหปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยโรค

ความดันโลหิตสูง แสดงผลจําแนกรายดาน ดังน้ี

ตารางท่ี 2  แสดงผลการวิเคราะหปจจัยท่ีมีความสัมพันธกันระหวางพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของ

   ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง จําแนกตามปจจัยสวนบุคคล (n = 190)

ปจจัยสวนบุคคล พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง
ดานความรู ดานความเชื่อ ดานการปฏิบัติ

η r P-Value η r P-Value η r P-Value
เพศ .005 .075 .021 .052 .037 .040*

อายุ .133 .067 .014 .083 .051 .048*

สถานภาพสมรส .070 .001* .017 .011* .010 .001*

ระดับการศึกษา .862 .023* .156 .083 .657 .036*

อาชีพ .957 .018* .536 .094 .760 .029*

รายได .140 .053 .053 .094 .078 .028*

ประวัติการรักษา .023 .083 .013 .062 .053 .046*

ประวัติการสูบบุหรี่ .137 .095 .496 .092 .039 .038*

การมีโรครวม .496 .033* .372 .040* .145 .097

การไดรับขอมูลขาวสาร

โรคหลอดเลือดสมอง
.546 .045* .101 .016* .102 .015*
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จากตารางท่ี 2 ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวาง

ปจจัยสวนบุคคลกับความรู ความเช่ือ และการปฏิบัติใน

การปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยโรคความดัน

โลหิตสูง เม่ือจําแนกเปนรายดาน พบวา 

 ดานความรูในการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง 

มีความสัมพันธกับปจจัยสวนบุคคล ไดแก สถานภาพสมรส

ระดับการศึกษา อาชีพ ประวัติการมีโรครวม และการไดรับ

ขอมูลขาวสารเก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมอง อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติท่ีระดับ 0.05

 ดานความเช่ือในการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง

มีความสัมพันธกับปจจัยสวนบุคคล ไดแก สถานภาพสมรส

ประวัติการมีโรครวม และการไดรับขอมูลขาวสารเก่ียวกับโรค

หลอดเลือดสมอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05

 ดานการปฏิบัติตัวเพ่ือลดโอกาสเส่ียงตอการเกิด

โรคหลอดเลือดสมอง มีความสัมพันธกับปจจัยสวนบุคคล 

ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ

รายได ประวัติการรักษา ประวัติการสูบบุหร่ี และการไดรับ

ขอมูลขาวสารเก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมอง อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติท่ีระดับ 0.05

อภิปรายผล  
 1. พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองของ

ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ตําบลบางนาํจืด อําเภอเมือง 

จังหวัดสมุทรสาคร พบวา ดานระดับความรูมีคะแนนเฉล่ีย

9.32 (S.D. = 1.52) ดานระดับความเช่ือมีคะแนนเฉล่ีย 16.48

(S.D. = 2.26) และดานระดับการปฏิบัติมีคะแนนเฉล่ีย 12.10

(S.D. = 1.95)  สอดคลองกับ กานตธิชา กําแพงแกว และคณะ

(2558) เร่ืองความสัมพันธระหวางการรับรูปจจัยเส่ียงการ

รับรูอาการเตือน และพฤติกรรมการดูแลตนเองเพ่ือปองกัน

โรคหลอดเลือดสมองในผูสูงอายุกลุมเส่ียง พบวาการรับรู

ปจจัยเส่ียงอยูในระดับสูงรอยละ 63.5 โดยปจจัยเส่ียงท่ีมีการ

รับรูมากท่ีสุด คือ โรคความดันโลหิตสูง รอยละ 83.5การรับรู

อาการเตือนอยูในระดับสูงรอยละ 75.3 โดยมีการรับรูวา

อาการออนแรงของกลามเน้ือใบหนา แขน/ขาขางใดขางหน่ึง

อยางทันทีทันใดเปนอาการเตือนท่ีมีการรับรูมากท่ีสุด

รอยละ 92.9 และพฤติกรรมการดูแลตนเองเพ่ือปองกันโรค

หลอดเลือดสมองในผูสูงอายุกลุมเส่ียงอยูในระดับสูง 

รอยละ 82.4

 2. ปจจัยท่ีมีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ

ปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง

จําแนกรายดานแสดงผลไดดังน้ี

 ดานความรูในการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง

มีความสัมพันธกับปจจัยสวนบุคคลดานสถานภาพสมรส

ระดับการศึกษา อาชีพ ประวัติการมีโรครวม และการไดรับ

ขอมูลขาวสารเก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมอง อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 สอดคลองกับ พิชามาญชุ คาแพรดี

และอดิศักด์ิ สัตยธรรม (2558) ศึกษาปจจัยท่ีสัมพันธกับ

พฤติกรรมปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยความดัน

โลหิตสูง โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ พบวา

ผูปวยความดันโลหิตสูงมีความรูโรคหลอดเลือดสมอง

ระดับปานกลาง ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรม

ปองกันโรคหลอดเลือดสมอง ไดแก ระดับการศึกษา อาชีพ

สถานภาพสมรส การไดรับการสนับสนุนขอมูลโรคหลอด

เลือดสมอง ความรู การรับรูโอกาสเส่ียง ความรุนแรง 

ประโยชน อุปสรรค อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05

 ดานความเช่ือในการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง

มีความสัมพันธกับปจจัยสวนบุคคลดานสถานภาพสมรส

ประวัติการมีโรครวม และการไดรับขอมูลขาวสารเก่ียวกับ

โรคหลอดเลือดสมอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05

สอดคลองกับ พิชามาญชุ คาแพรดี และอดิศักด์ิ สัตยธรรม

(2558) ศึกษาปจจัยท่ีสัมพันธกับพฤติกรรมปองกันโรค

หลอดเลือดสมองของผูปวยความดันโลหิตสูง โรงพยาบาล

ธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ พบวา ผูปวยความดันโลหิตสูง

มีความเช่ือของการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง ปจจัยท่ี

มีความสัมพันธกับพฤติกรรมปองกันโรคหลอดเลือดสมอง

ไดแก ดานประวัติการมีโรครวม และการไดรับขอมูลขาวสาร

เก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมอง สวนเพศ รายไดเฉล่ียตอเดือน

การอยูรวมกับผูอ่ืน โรคประจําตัว ระยะเวลาการเปนโรค

ความดันโลหิตสูง และประวัติการปวยดวยโรคหลอดเลือด

สมองของบุคคลอ่ืนในครอบครัวไมมีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง
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 ดานการปฏิบัติตัวเพ่ือลดโอกาสเส่ียงตอการเกิด

โรคหลอดเลือดสมอง มีความสัมพันธกับปจจัยสวนบุคคล

ดานเพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ รายได

ประวัติการรักษา ประวัติการสูบบุหร่ี และการไดรับ ขอมูล

ขาวสารเก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมอง อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติท่ีระดับ 0.05 สอดคลองกับ ณฐกร นิลเนตร และคณะ

(2561) ศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการเกิดโรคหลอด

เลือดสมองของผูปวยความดันโลหิตสูงในพ้ืนท่ีจังหวัด

บึงกาฬ พบวา ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการเกิดโรคหลอด

เลือดสมองของผูปวยความดันโลหิตสูงอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ p <0.05 ไดแก ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส

ไมมีคู ประวัติญาติสายตรงเปนโรคหลอดเลือดสมอง โรค

ประจําตัวรวม และประวัติการเจ็บปวยอ่ืนๆ และสอดคลอง

กับ วาสนา เหมือนมี (2559) ปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการ

ปองกันโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยความดันโลหิตสูง

พบวา กลุมตัวอยางมีระดับพฤติกรรมการปองกันโรคหลอด

เลือดสมองอยูในระดับเหมาะสมมาก (รอยละ 64.8) ปจจัย

ท่ีมีอิทธิพลตอพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง

ของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ไดแก ส่ิงชักนําใหปฏิบัติ

พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง การรับรูโอกาส

เส่ียงตอการเกิดโรคหลอดเลือดสมองและการรับรู

อุปสรรคของพฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมอง

มีสวนในการรวมทํานายพฤติกรรมการปองกันโรค

หลอดเลือดสมองไดรอยละ 13.1 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี

ระดับ p<0.05

สรุปผล 
 1. ผลการศึกษาพฤติกรรมในการปองกันโรค

หลอดเลือดสมองของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง พบวา

ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงมีพฤติกรรมในการปองกัน

โรคหลอดเลือดสมองดานความรูอยูในระดับปานกลาง 

((  = 9.32, S.D. = 1.52) ดานความเช่ือในการปองกัน

โรคอยูในระดับสูง ( = 16.48, S.D. = 2.26) และดาน

การปฏิบัติเพ่ือลดโอกาสเส่ียงตอการเกิดโรคอยูในระดับ

ปานกลาง ( = 12.10, S.D. = 1.95) 

 2. ผลการศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธ กับ

พฤติกรรมการปองกันโรคหลอดเลือดสมองในผูปวยความ

ดันโลหิตสูง พบวา ความรูเก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมอง

ของผูปวยความดันโลหิตสูงมีความสัมพันธกับปจจัยสวน

บุคคลดานสถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ การมี

โรครวม และการไดรับขอมูลเก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมอง 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05) แตไมมีความสัมพันธ

กับปจจัย สวนบุคคลดานเพศ อายุ รายได ประวัติการรักษา

โรคความดันโลหิตสูง และประวัติการสูบบุหร่ี ความเช่ือ

เก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมองของผูปวยความดันโลหิตสูง

มีความสัมพันธกับปจจัยสวนบุคคลดานสถานภาพสมรส

การมีโรครวม และการไดรับขอมูลเก่ียวกับโรค หลอดเลือด

สมองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05) แตไมมีความ

สัมพันธกับปจจัยสวนบุคคลดานเพศ อายุ ระดับการศึกษา

อาชีพ รายได ประวัติการรักษาโรคความดันโลหิตสูง และ

ประวัติการสูบบุหร่ี และการปฏิบัติของผูปวยโรคความดัน

โลหิตสูงในการปองกันโรคหลอดเลือดสมองมีความ

สัมพันธกับปจจัยสวนบุคคลดานเพศ อายุ สถานภาพสมรส

ระดับการศึกษา อาชีพ รายได ประวัติ การรักษาโรคความดัน

โลหิตสูง ประวัติการสูบบุหร่ี และการไดรับขอมูลเก่ียวกับ

โรคหลอดเลือดอยางมีนัยสําคัญ ทางสถิติ (p < 0.05) 

แตไมมีความสัมพันธกับปจจัยสวนบุคคลดานการ

มีโรครวม 

ขอเสนอแนะ 
 1. ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังน้ี

  หนวยบริการสุขภาพควรจัดโครงการบริการ

ใหคําปรึกษาตอเน่ือง ในเร่ืองสุขภาพและพฤติกรรมการ

สงเสริมสุขภาพของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ท้ังในและ

นอกสถานพยาบาล โดยการสรางแนวทางปฏิบัติเพ่ือสราง

เสริมความตระหนักรูเก่ียวกับโรคหลอดเลือดสมองแกผู

ปวยโรคความดันโลหิตสูง

 2. ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป

  1. สามารถนําผลการวิจัยไปศึกษาตอยอด

งานวิจัยเชิงก่ึงทดลอง เพ่ือสงเสริมสุขภาพในผูปวยกลุม
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โรคความดันโลหิตสูง ตามตัวแปรปจจัยท่ีมีผลตอความ

ตระหนักรูและขยายผลในประชากรกลุมเส่ียง และพ้ืนท่ีอ่ืนๆ 

ตอไป เพ่ือใหเปนขอมูลเฉพาะของประชากรกลุมตางๆ และ

พ้ืนท่ีตางๆ 

  2. ควรรณรงคและสงเสริมความรูกับผูปวย

โรคความดันโลหิตสูงใหเกิดความตระหนักรูเก่ียวกับ

โรคหลอดเลือดสมอง โดยสงเสริมกิจกรรมการเรียนรูและ

ส่ือตางๆ ในการกระตุนใหผูปวยเกิดความตระหนักรู
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