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ภาคผนวก  ก 
รายงามผูทรงคุณวุฒ ิ

 
 
 



   

รายชื่อผูทรงคุณวุฒิในการตรวจเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
 
1. นายแพทยนรินทร   ทองนอย แพทยผูเชีย่วชาญดานโรคหัวใจและหลอดเลือด

โรงพยาบาลบานโปง 
2. ผศ. ดร. ศิริพร   จันทรฉาย  อาจารยประจําภาควิชาพืน้ฐานสาธารณสุข 

คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยบูรพา  
อาจารยผูเชี่ยวชาญดานโภชนาการ 

3. ดร. รัชนี    นามจันทรา   อาจารยประจําภาควิชาการพยาบาลผูใหญและผูสูงอายุ  
มหาวิทยาลัยหวัเฉียวเฉลิมพระเกียรต ิ
อาจารยผูเชี่ยวชาญดานการพยาบาลผูสูงอาย ุ

4. นางสาวกฤษณาพร  ทิพยกาญจนเรขา อาจารยวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ  
อาจารยผูเชี่ยวชาญดานการพยาบาลผูสูงอาย ุ

5. นางสาวนพรัตน  เจริญกิจ  พยาบาลวิชาชพี แผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลบานโปง 
พยาบาลผูเชี่ยวชาญดานการดูแลผูสูงอายุ  

 

 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ข 
แผนการจัดโปรแกรมสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรค 

สําหรับผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูง 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 



ตัวอยาง 
แผนการสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรคและระดับความดันโลหิต 

ในผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 
  
 แผนการการสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  คือ แนวทางการดําเนินการอยางมแีบบแผนที่ผูวจิัยจดัขึ้นโดยประยุกตแบบแผนความเชื่อดาน
สุขภาพ (Health Belief Model) ของ Rosenstock, Strecher, & Becker (1988) ที่มุงใหเกดิการรับรูความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง การรับรูประโยชน
ของการบริโภคอาหารเฉพาะโรค ลดการรับรูอุปสรรคของการบริโภคอาหารเฉพาะโรค การรับรูความสามารถตนเองดานการบรโิภคอาหารเฉพาะโรค และ
ปจจัยกระตุนการปฏิบัติ  เพื่อใหมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่เหมาะสมสําหรับผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูง และสงผลใหมีระดับความดันโลหิตลดลง 
ผูวิจัยดําเนินการสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยางมีขั้นตอนและเปนระบบตามแผนที่วางไว 
 
วัตถุประสงคทั่วไป เพื่อสงเสริมใหผูสูงอายุโรคความดันโลหติสูงและผูดูแลที่เปนสมาชิกในครอบครัวมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรค 

ที่เหมาะสม 
 
วัตถุประสงคเฉพาะ เพื่อใหผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูงและผูดูแลที่เปนสมาชิกในครอบครัวมีการรับรูที่ถูกตอง ดังนี้ 

1. มีความรูเกีย่วกับโรคความดนัโลหิตสูงและพฤติกรรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรคที่ถูกตอง 
2. รับรูความรุนแรงของโรคความดันโลหิตสูง 
3. รับรูประโยชนที่จะไดรับจากการมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรคที่เหมาะสม 
4. ลดการรับรูอุปสรรคของการบริโภคอาหารเฉพาะโรค 
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ครั้งที่ 1 (สัปดาหที่ 1) 

วัตถุประสงค กิจกรรม สื่อ/อุปกรณ ระยะเวลา เหตุผลเชิงทฤษฎ ี
 
1.เพื่อสรางสัมพันธภาพ
ที่ดีระหวางผูวจิัย
ผูสูงอายุ และผูดูแลที่
เปนสมาชิกใน
ครอบครัว 

ขั้นตอน : การสรางสัมพันธภาพ 
     ผูวิจัยพบผูสูงอายุและผูดแูล ที่โรงพยาบาลเปนรายกลุม 
ดําเนินการสรางสัมพันธภาพ จากนั้นเริ่มดําเนินกิจกรรม ดังนี ้
     1.ผูวิจัยแนะนําตนเองกับผูสูงอายุ และผูดูแล 
 
 
 

    2.ผูวิจัยชี้แจงวัตถุประสงค วิธีดําเนนิงาน ระยะเวลา 
ขั้นตอนการดําเนินการวิจยั ขั้นตอนของกิจกรรมการพิทักษ
สิทธิของกลุมตัวอยาง รวมถึงบทบาทหนาที่และสิ่งที่
ผูสูงอายุ และผูดูแล ควรทราบเพื่อนําไปปฏิบัติในการเขา
รวมงานวจิัยครั้งนี้ 

 
- 

 
5 นาที 

 
 
 
-เพื่อชวยลดความวิตกกังวลของ
ผูสูงอายุและผูดูแล ทําความรูจักกัน
และสรางความคุนเคยไววางใจ 
 

-เพื่อใหผูสูงอายุและผูดแูลเขาใจถึง
วัตถุประสงค ขั้นตอนและประโยชน
ของการทํากิจกรรม และเพื่อกําหนด
ขอตกลงในการทํากิจกรรม และ
เพื่อใหผูสูงอายุมีเวลาเตรยีมพรอมที่จะ
ปฏิบัติ เปนการชวยผอนคลายความตึง
เครียด ความวติกกังวลและความรูสึก
กลัว ตามหลักการเราทางอารมณ 
(emotional arousal) รวมทั้งเปนการ 

เตรียมผูสูงอายุในการยุตกิิจกรรรม 

 
 
 



   

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ค 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
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(ตัวอยาง) 

คูมือสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
สําหรับผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูง 

 

 
 
 

ดวยความปรารถนาดีจาก 
นางสาวสไบทิพย  เชื้อเอี่ยม 

นิสิตหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาวิชาการพยาบาลผูสูงอายุ  

คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยบูรพา 
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ตัวอยาง 
         เลขที่แบบสอบถาม................. 

วันที่สอบถาม.......................... 
          กลุมทดลอง  กลุมเปรียบเทียบ 

 
แบบประเมินผลของโปรแกรมสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

เฉพาะโรคและระดับความดนัโลหิตในผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสงูชนิดไมทราบสาเหตุ 
 

คําชี้แจง แบบประเมินฉบับนี้ใชเพื่อรวบรวมขอมลูเพื่อทําวิจยั เกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล  
พฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรค แบบบันทึกการบริโภคอาหารเพื่อควบคุมความดันโลหิต
ในผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูง ประกอบดวย 3 สวน 
 สวนที่ 1  แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคล 

สวนที่ 2  แบบประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรค 
สวนที่ 3  แบบบันทึกการบริโภคอาหารเพื่อควบคุมความดันโลหิตในผูสูงอายุ 

โรคความดันโลหิตสูง 
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สวนท่ี 1  แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคล  

คําชี้แจง โปรดเขียนเครื่องหมาย √ ลงใน (   ) หรือเตมิขอความในชองวางที่ตรงกับ
ขอมูลของผูสูงอาย ุ

สําหรับ 
ผูวิจัย 

1.  เพศ                        (   )  ชาย               (   )  หญิง  
2.  อายุ  ….……ป  
3.   ระยะเวลาที่เปนโรคความดันโลหิตสูง ………ป …….…เดือน 
      ระดับความดันโลหิต..............................มม.ปรอท 

 

4.   ยาที่ไดรับในปจจุบนั
...................................................................................................................................
...................................................................................................................................
...................................................................................................................................
................................................................................................................................... 

 

5.    น้ําหนกั.......................กิโลกรัม 
       สวนสูง........................เซนติเมตร 
        BMI…………………………… รอบเอว....................................... 

 

6.    ภาวะสุขภาพ 
       (   )  ไมมีโรคประจําตัว         (   )  มีโรคประจําตัว (ระบุ)................... 

 

7.   สถานภาพสมรส 
                         (   )  โสด            (   )   คู         (   )   หมาย         (   )   หยา/แยก 

 

8.   ศาสนา 
                   (   )  พุทธ          (   )   คริสต      (   )   อิสลาม        (   )   อ่ืนๆ 

 

9.  ระดับการศกึษาสูงสุด 
            (   )  ไมไดเรียน  (   )  ชั้นประถมศึกษา 
            (   )  ช้ันมัธยมศึกษา (   )  ประกาศนียบัตร 
            (   )  ปริญญาตรี  (   )  สูงกวาปริญญาตรี 

 

10.  อาชีพ  
            (   )   ไมไดประกอบอาชีพ (   )  รับราชการ/ราชการบํานาญ  
            (   )    เกษตรกรรม  (   )   รับจาง 
            (   )   คาขาย  (   )   อ่ืนๆ ระบุ.............. 
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สวนท่ี 2  แบบประเมินพฤตกิรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรค 
คําชี้แจง แบบประเมินตอไปนี้เปนการประเมินเกีย่วกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรคเมื่อ

ผูสูงอายุไดฟงคําถามแลว กรณุาตอบคําถามตามความเปนจริงมากที่สุด ผูสอบถามใสเครื่องหมาย √  
ลงในชองขวามือที่ตรงกับการรับประทานอาหารของผูสูงอายุเพียงขอเดียว คําถาม แตละขอจะมี
คําตอบ 3 ตัวเลือก คือ 

ปฏิบัติเปนประจํา    หมายถึง  ทานรับประทานอาหารนัน้ๆ เปนประจาํ สม่ําเสมอ หรือทุกวัน 
     หรือสัปดาหละ 5-7 วัน  

        ปฏิบัติเปนบางครั้ง  หมายถึง  ทานรับประทานอาหารนั้นๆเปนสวนนอย เปนบางครั้ง  
 หรือนานๆครั้ง หรือสัปดาหละ 1-4 วัน    

        ไมเคยปฏิบัติ           หมายถึง  ทานไมเคยรับประทานอาหารนั้น ๆ เลย     
 

 
 

ขอคําถาม 

คําตอบ สําหรับ 
ผูวิจัย ปฏิบัติ 

เปน
ประจํา 

ปฏิบัติ 
เปน

บางครั้ง 

ไมเคย 
ปฏิบัติ 

1.  ทานตรวจดูปริมาณเกลือหรือโซเดียม ท่ีฉลากอาหาร 
กอนรับประทานอาหารทุกครั้ง 

   + 

2.  ทานรับประทานเนื้อสัตว ประเภทเนื้อติดมัน เชน หมู
สามชั้น หนังหมู  หนังไก หรอืแค็บหมู 

    

3.  ทานรับประทานของหวานที่มีสวนผสมของกะทิ ไดแก 
ขนมบัวลอย  กลวยบวชชี  ไอศกรีม 

    

4.  ทานปรุงอาหารโดยใช น้ํามันมะพราว หรอืน้ํามันจาก
สัตว เชน น้ํามันหมู 

    

5.  ทานปรุงอาหารที่มีสวนผสมของกะทิ เชน  แกง
เขียวหวาน  หรอืแกงหมูเทโพ 

    

6.  ……………………………………     
7.  ........................................................     
8.  ..........................................................     
9.  ...................................................     
25.  ทานกินอาหารที่ปรุงสําเรจ็ ไดแก  แกงจืดถุง กับขาว
ถุง 
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สวนท่ี 3  แบบบันทึกการบริโภคอาหารเพื่อควบคุมความดันโลหิตในผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสงู 
 
ชื่อ – สกุล..............................................................................วันที่.................................................... 
คําชี้แจง บันทึกรายการอาหาร รสชาติอาหาร และสวนประกอบของอาหารใหตรงกับความเปนจริง 
ใหบันทกึทุกครั้งหลังจากบรโิภคอาหาร หรือแตละครั้งที่สะดวกเพื่อไมใหลืม  
 
มื้ออาหาร รายการอาหารที่ผูสูงอายุ

บริโภค 

สวนประกอบของอาหารที่ผูสูงอายุบริโภค 
(ชอน ถวยตวง ช้ิน) 

รสชาติ
อาหาร 

มื้อเชา 
 
 
 
 

   

ระหวางมื้อเชา 
 
 
 

 
 

  

มื้อเที่ยง 
 
 
 
 

   

ระหวางมื้อ
เที่ยง 
 
 

   

มื้อเย็น 
 
 
 
 

   

กอนนอน 
 
 
 

   

 

 
 
 



   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ง 
เอกสารการพทิักษสิทธิ์กลุมตัวอยาง 
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ใบยินยอมเขารวมการวิจัย 
------------------------ 

 
 วิทยานพินธ  เรื่อง  ผลของโปรแกรมสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารตอพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารเฉพาะโรคและระดับความดันโลหิตในผูสูงอายุโรคความดันโลหติสูงชนิด 
ไมทราบสาเหตุ 
 วันใหคํายนิยอม  วันที่ …………..……เดอืน……………………พ.ศ. ………………. 
กอนที่จะลงนามในใบยินยอมเขารวมการวจิัยนี้ ขาพเจาไดรับการอธิบายจากผูวิจยัถึงวัตถุประสงค
ของการวิจยั  วิธีการวิจยั  ประโยชนที่จะเกิดขึ้นจากการวิจัยอยางละเอยีดและมีความเขาใจดแีลว  
ขาพเจายนิดีเขารวมโครงการวิจัยนี้ดวยความสมัครใจ  และขาพเจามีสิทธิที่จะบอกเลิกการเขารวม
ในโครงการวจิัยนี้เมื่อใดก็ได   และการบอกเลิกการเขารวมการวจิัยนี้ จะไมมีผลกระทบใด ๆ ตอ
ขาพเจา 
 ผูวิจัยรับรองวาจะตอบคําถามตาง ๆ ที่ขาพเจาสงสัยดวยความเต็มใจ ไมปดบัง ซอนเรน 
จนขาพเจาพอใจ  ขอมูลเฉพาะเกีย่วกับตัวขาพเจาจะถูกเก็บเปนความลบัและจะเปดเผยในภาพรวมที่
เปนการสรุปผลการวิจัย  
 ขาพเจาไดอานขอความขางตนแลว และมีความเขาใจดีทุกประการ และไดลงนามใน 
ใบยินยอมนี้ดวยความเต็มใจ 
 
  ลงนาม…………………………………………………………ผูยินยอม 
            (…………………………………………………………) 
  ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
            (…………………………………………………………) 
  ลงนาม…………………………………………………………ผูทําวิจัย 
            (…………………………………………………………) 
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วิทยานิพนธเร่ือง : ผลของโปรแกรมสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารตอพฤติกรรมการบริโภค
อาหารเฉพาะโรคและระดับความดันโลหิตในผูสูงอายุโรคความดันโลหติสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 
 
เรียน  ผูสูงอายุท่ีเขารวมในการวิจัยคร้ังนี้ (กลุมทดลอง) 
 ทานเปนบุคคลหนึ่งที่ไดรับการคัดเลือกใหเขารวมในการวิจัยคร้ังนี้ ปญหาโรคความดัน
โลหิตสูงในผูสูงอายุมีความสําคัญและทวคีวามรุนแรงยิง่ขึ้น จากรายงานภาวะสุขภาพขององคการ
อนามัยโลก พบวาโรคความดันโลหิตสูงเปนสาเหตุของการเจ็บปวยลําดบัที่ 3 ในจํานวน 10 และ
พบวาผูที่มีอายตุั้งแต 60 ปขึ้นไปมากกวา รอยละ 50 เปนโรคความดันโลหิตสูง ซ่ึงโรคความดัน
โลหิตสูงที่พบในผูสูงอายุรอยละ 90 ของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงทั้งหมดเปนชนดิไมทราบ
สาเหตุ สวนในทวีปเอเชยีพบผูสูงอายุโรคความดันโลหติสูงมากที่สุดในประเทศเกาหลี รอยละ 65  
สําหรับในประเทศไทยจากสถิติกระทรวงสาธารณสุขจากป 2547-2549 พบวา จํานวนผูปวยโรค
ความดันโลหิตสูงมีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้นอยางตอเนื่องคิดเปน 477.35, 544.08, 659.57 ตอประชากร
แสนคนตามลําดับ (ยกเวนกรุงเทพมหานคร) และจากรายงานการสํารวจประชากรสูงอายุใน
ประเทศไทย พ.ศ. 2550  พบวา โรคเร้ือรังที่พบบอยในผูสูงอายุ คือโรคความดันโลหิตสูงมากที่สุด
รอยละ 31.7 จากขอมูลที่นําเสนอจะเห็นไดวาความชกุของโรคความดันโลหิตสูงในผูสูงอายุมี
แนวโนมสูงขึ้นอยางตอเนื่อง และตองใหความสําคัญเนื่องจากเปนโรคเรื้อรังที่ตองรับการดูแลเปน
ระยะเวลานาน  

 จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา ผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูงมีพฤติกรรมการบริโภค
อาหารเฉพาะโรคที่ไมเหมาะสม สงผลใหไมสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตได ทาํใหเกดิ
ภาวะแทรกซอนตามมา จากประเด็นปญหาที่เกิดขึ้น จึงมกีารศึกษาถึงปจจัยที่เกี่ยวของกับพฤติกรรม
การบริโภคอาหารของผูสูงอายุโรคความดนัโลหิตสูงกลุมนี้ ผลการศึกษาพบวา ปจจยัสําคัญที่
เกี่ยวของไดแก ปจจยัดานการรับรูความรุนแรงของโรคความดันโลหติสูง ปจจัยดานการรับรู
ประโยชนของการบริโภคอาหารเฉพาะโรค  ปจจัยดานการรับรูอุปสรรคในการบริโภคอาหาร
เฉพาะโรค การรับรูความสามารถตนเองดานการบริโภคอาหารเฉพาะโรค และปจจยักระตุนการ
ปฏิบัติ  ผูวิจัยจึงพัฒนาโปรแกรมสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารในผูสูงอายุโรคความดัน
โลหิตสูงขึ้น เพื่อเปนกลวธีิในการปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรค โดยเชื่อวาผูสูงอายุที่
เขารวมโปรแกรมนี้แลวจะมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรคความดันโลหิตสูงที่ดีขึ้น และ
ระดับความดนัโลหิตลดลง 

 ขอมูลสําหรับผูสงูอายุที่เขารวมในการวิจัย (Patient Information)  
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 ดังนั้นการที่ผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูง จะสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตได
โดยไมเกิดความรุนแรงของโรคมากขึ้นนั้นไมไดขึ้นอยูกับการรักษาเพียงอยางเดียว แตตองมี
พฤติกรรมสุขภาพที่สอดคลองกับแบบแผนการรักษาพยาบาลดวย โดยเฉพาะพฤติกรรมการบริโภค
อาหารเฉพาะโรค ซ่ึงมีผลโดยตรงตอระดับความดันโลหติดังที่กลาวมาแลว ผูสูงอายุโรคความดัน
โลหิตสูงจึงควรไดรับการพฒันาศักยภาพในการบริโภคอาหารที่เหมาะสมกับโรคที่เปนอยู โดย
วิธีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่มีความเหมาะสม กลวิธีหนึ่งที่มกีารศึกษาและ
พบวามีความเหมาะสม คือ การสงเสริมใหผูสูงอายุโรคความดันโลหติสูงมีการรับรูความรุนแรงของ
โรค รับรูประโยชนของการบริโภคอาหารเฉพาะโรค ลดการรับรูอุปสรรคของการบริโภคอาหาร
เฉพาะโรค เพิม่การรับรูความสามารถตนเองดานการบรโิภคอาหารเฉพาะโรค  และเพิ่มปจจยั
กระตุนการปฏิบัติ  
 เมื่อทานตัดสนิใจเขารวมในการวจิัยคร้ังนี้ ผูวิจยัจะขอความรวมมือจากทานในการ
ติดตามเยีย่มทาน 6 คร้ัง โดยครั้งที่ 1 จะดําเนินกิจกรรมการแลกเปลี่ยนความรูเกี่ยวกบัโรคความดัน
โลหิตสูงและพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรคความดันโลหิตสูงที่เหมาะสม คร้ังที่ 2, 3, 4  
เปนการติดตามผลของความรูและสงเสริมใหผูสูงอายุเกดิความรูสึกมัน่ใจในความสามารถของ
ตนเองในการปฏิบัติพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรคความดันโลหิตสูง หลังจากนั้นจะ
ติดตามประเมนิผลครั้งที่ 5 โดยหางจากครัง้ที่ 4 เปนเวลา 1 สัปดาห และครั้งที่ 6 หางจากครั้งที่ 5 
เปนเวลา 4 สัปดาห เพื่อตดิตามผลครั้งสุดทายโดย 2 คร้ังสดุทายที่ติดตามเยี่ยมจะใหทานตอบ
แบบสอบถามอีกครั้งหนึ่ง 
 การเขารวมการศึกษานี้ เปนไปโดยสมัครใจ ทานอาจจะปฏิเสธที่จะเขารวม หรือถอนตัว
จากการศึกษานี้ไดทุกเมื่อโดยไมกระทบตอการดูแลรักษาที่ทานจะไดรับจากแพทย 
 ประการสําคัญท่ีทานควรทราบ คือ 
 ผลของการศึกษานี้ จะใชสําหรับวัตถุประสงคทางวิชาการเทานั้น โดยขอมูลตาง ๆ จะถูก
เก็บไวในคอมพิวเตอร  และไมมีการแพรงพรายสูสาธารณชน ขอรับรองวาจะไมมีการเปดเผยชื่อ
ของทานตามกฎหมาย      
                  หากทานมีปญหา หรือขอสงสัยประการใด กรุณาติดตอ  นางสาวสไบทิพย  เชื้อเอี่ยม  
โทร 087-6071756  ดิฉันยินดใีหคําตอบแกทานทุกเมื่อ 
                  ขอขอบพระคุณในความรวมมอืของทานมา ณ ที่นี ้

                                                                                                                   สไบทิพย  เชื้อเอี่ยม 
                                                                                                                      ผูวิจัย 
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การวิจัยเร่ือง : ผลของโปรแกรมสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารตอพฤติกรรมการบริโภค
อาหารเฉพาะโรคและระดับความดันโลหิตในผูสูงอายุโรคความดันโลหติสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 
 
เรียน  ผูสูงอายุท่ีเขารวมในการวิจัยคร้ังนี้ (กลุมเปรียบเทยีบ) 
 

  ทานเปนบุคคลหนึ่งที่ไดรับการคัดเลือกใหเขารวมในการวิจัยคร้ังนี้ ปญหาโรคความดัน
โลหิตสูงในผูสูงอายุมีความสําคัญและทวคีวามรุนแรงยิง่ขึ้น จากรายงานภาวะสุขภาพขององคการ
อนามัยโลก พบวาโรคความดันโลหิตสูงเปนสาเหตุของการเจ็บปวยลําดบัที่ 3 ในจํานวน 10 และ
พบวาผูที่มีอายตุั้งแต 60 ปขึ้นไปมากกวา รอยละ 50 เปนโรคความดันโลหิตสูง ซ่ึงโรคความดัน
โลหิตสูงที่พบในผูสูงอายุรอยละ 90 ของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงทั้งหมดเปนชนดิไมทราบ
สาเหตุ สวนในทวีปเอเชยีพบผูสูงอายุโรคความดันโลหติสูงมากที่สุดในประเทศเกาหลี รอยละ 65  
สําหรับในประเทศไทยจากสถิติกระทรวงสาธารณสุขจากป 2547-2549 พบวา จํานวนผูปวยโรค
ความดันโลหิตสูงมีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้นอยางตอเนื่องคิดเปน 477.35, 544.08, 659.57 ตอประชากร
แสนคนตามลําดับ (ยกเวนกรุงเทพมหานคร) และจากรายงานการสํารวจประชากรสูงอายุใน 
ประเทศไทย พ.ศ. 2550  พบวา โรคเร้ือรังที่พบบอยในผูสูงอายุ คือโรคความดันโลหิตสูงมากที่สุด
รอยละ 31.7 จากขอมูลที่นําเสนอจะเห็นไดวาความชกุของโรคความดันโลหิตสูงในผูสูงอายุมี
แนวโนมสูงขึ้นอยางตอเนื่อง และตองใหความสําคัญเนื่องจากเปนโรคเรื้อรังที่ตองรับการดูแลเปน
ระยะเวลานาน  

 จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา ผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูงมีพฤติกรรมการบริโภค
อาหารเฉพาะโรคที่ไมเหมาะสม สงผลใหไมสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตได ทาํใหเกดิ
ภาวะแทรกซอนตามมา จากประเด็นปญหาที่เกิดขึ้น จึงมกีารศึกษาถึงปจจัยที่เกี่ยวของกับพฤติกรรม
การบริโภคอาหารของผูสูงอายุโรคความดนัโลหิตสูงกลุมนี้ ผลการศึกษาพบวา ปจจยัสําคัญที่
เกี่ยวของไดแก ปจจยัดานการรับรูความรุนแรงของโรคความดันโลหติสูง ปจจัยดานการรับรู
ประโยชนของการบริโภคอาหารเฉพาะโรค  ปจจัยดานการรับรูอุปสรรคในการบริโภคอาหาร
เฉพาะโรค การรับรูความสามารถตนเองดานการบริโภคอาหารเฉพาะโรค และปจจยักระตุนการ
ปฏิบัติ  ผูวิจัยจึงพัฒนาโปรแกรมสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารในผูสูงอาย ุ

ขอมูลสําหรับผูสงูอายุที่เขารวมในการวิจัย (Patient Information)  
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โรคความดันโลหิตสูงขึ้น เพือ่เปนกลวิธีในการปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรค โดยเชือ่
วาผูสูงอายุที่เขารวมโปรแกรมนี้แลวจะมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเฉพาะโรคความดันโลหิตสูง
ที่ดีขึ้น และระดับความดนัโลหิตลดลง 
 ดังนั้นการที่ผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูง จะสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตได
โดยไมเกิดความรุนแรงของโรคมากขึ้นนั้นไมไดขึ้นอยูกับการรักษาเพียงอยางเดียว แตตองมี
พฤติกรรมสุขภาพที่สอดคลองกับแบบแผนการรักษาพยาบาลดวย โดยเฉพาะพฤติกรรมการบริโภค
อาหารเฉพาะโรค ซ่ึงมีผลโดยตรงตอระดับความดันโลหติดังที่กลาวมาแลว ผูสูงอายุโรคความดัน
โลหิตสูงจึงควรไดรับการพฒันาศักยภาพในการบริโภคอาหารที่เหมาะสมกับโรคที่เปนอยู โดย
วิธีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่มีความเหมาะสม กลวิธีหนึ่งที่มกีารศึกษาและ
พบวามีความเหมาะสม คือ การสงเสริมใหผูสูงอายุโรคความดันโลหติสูงมีการรับรูความรุนแรงของ
โรค รับรูประโยชนของการบริโภคอาหารเฉพาะโรค ลดการรับรูอุปสรรคของการบริโภคอาหาร
เฉพาะโรค เพิม่การรับรูความสามารถตนเองดานการบรโิภคอาหารเฉพาะโรค  และเพิ่มปจจยั
กระตุนการปฏิบัติ  
 เมื่อทานตัดสนิใจเขารวมในการวจิัยคร้ังนี้ ผูวิจยัจะขอความรวมมือจากทานในการ
ติดตามเยีย่มทาน 3 คร้ัง โดยครั้งแรก จะใหทานตอบแบบสอบถามที่จัดเตรียมไว สวนครั้งที่ 2 ซ่ึง
หางจากครั้งแรก 5 สัปดาห และครั้งที่ 3 ซ่ึงหางจากครั้งที่ 2 เปนเวลา 4 สัปดาห จะใหทานตอบ
แบบสอบถามอีกครั้งหนึ่ง 
 การเขารวมการศึกษานี้ เปนไปโดยสมัครใจ ทานอาจจะปฏิเสธที่จะเขารวม หรือถอนตัว
จากการศึกษานี้ไดทุกเมื่อโดยไมกระทบตอการดูแลรักษาที่ทานจะไดรับจากแพทย 
  
 ประการสําคัญท่ีทานควรทราบ คือ 
 ผลของการศึกษานี้ จะใชสําหรับวัตถุประสงคทางวิชาการเทานั้น โดยขอมูลตาง ๆ จะถูก
เก็บไวในคอมพิวเตอร  และไมมีการแพรงพรายสูสาธารณชน ขอรับรองวาจะไมมีการเปดเผยชื่อ
ของทานตามกฎหมาย      
                  หากทานมีปญหา หรือขอสงสัยประการใด กรุณาติดตอ  นางสาวสไบทิพย  เชื้อเอี่ยม  
โทร 087-6071756  ดิฉันยินดใีหคําตอบแกทานทุกเมื่อ 
                  ขอขอบพระคุณในความรวมมอืของทานมา ณ ที่นี ้
 

                                                                                                                   สไบทิพย  เชื้อเอี่ยม 
                                                                                                                      ผูวิจัย 

 
 
 



 
 
 



 
 
 




