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บทคดัย่อ 
การพัฒนาเทคโนโลยีให้ความรู้ เร่ืองอาหารส าหรับผู้ป่วยความดันโลหิตสูงเป็นอีกกลยุทธห์นึ่งใน

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการควบคุมความดันโลหิตสูง  การวิจัยคร้ังนี้ เป็นการวิจัย
และพัฒนา วัตถุประสงค์เพื่อ 1) พัฒนาแอปพลิเคชันความรู้อาหารส าหรับผู้ ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
2) เปรียบเทียบความรู้ก่อนและหลังใช้แอปพลิเคชัน 3) ประเมินความพึงพอใจในการใช้แอปพลิเคชัน 
กลุ่มตัวอย่างคือ ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง จ านวน 130 คน ที่มารับบริการที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลจ านวนสองแห่ง ด าเนินการวิจัย 4 ขั้นตอน คือ 1) ส ารวจสภาพปัญหาและความต้องการใช้แอป
พลิเคชัน 2) ออกแบบและพัฒนาแอปพลิเคชัน 3) ทดลองใช้แอปพลิเคชัน และ  4) ประเมินผลการใช้
แอปพลิเคชัน เคร่ืองมือวิจัย ได้แก่ แบบส ารวจความต้องการใช้แอปพลิเคชัน แอปพลิเคชันความรู้อาหาร
ส าหรับผู้ ป่วยโรคความดันโลหิตสูง แบบประเมินคุณภาพของแอปพลิเคชัน แบบประเมินความรู้อาหาร
ส าหรับผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสงู และแบบประเมินความพึงพอใจในการใช้แอปพลิเคชัน วิเคราะห์ข้อมูล
ด้วยสถิติบรรยาย และสถิติทดสอบที ผลการศึกษาพบว่า 1) แอปพลิเคชันความรู้อาหารส าหรับผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูง มีเนื้ อหาประกอบด้วย ประโยชน์ของอาหารส าหรับผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง อาหาร
ต้านโรคความดันโลหิตสูง ปริมาณเกลือและโซเดียมในอาหาร ชนิดของอาหารส าหรับผู้ป่วยโรคความดัน
โลหิตสูง อาหารที่ควรรับประทาน และอาหารที่ควรลดหรือหลีกเล่ียง คุณภาพโดยรวมของแอปพลิเคชัน
ความรู้อาหารส าหรับผู้ ป่วยโรคความดันโลหิตสูงอยู่ในระดับดีมาก (Mean=4.65, SD=.31) 2) หลังใช้
แอปพลิเคชันกลุ่มตัวอย่างมีความรู้ เพิ่มขึ้นกว่าก่อนใช้แอปพลิเคชัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<.01) 
และ 3) กลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอในการใช้แอปพลิเคชันโดยรวมอยู่ในระดับมาก (Mean=4.38, 
SD=.46) 

 
ค าส าคญั: ความรู้ เร่ืองอาหาร; พฤติกรรมการบริโภค; โรคความดันโลหิตสูง; แอปพลิเคชัน 
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Abstract 

Development of innovation enhancing people’ s food knowledge for hypertensive people is 
alternative strategy for changing consumption behaviors and for controlling hypertension.  This 
research is a research and development study.  The objectives are:  1)  to develop a food knowledge 
application for patients with hypertension, 2)  to compare knowledge before and after using the 
application, and 3) to assess user satisfaction with the application. The sample group consists of 130 
patients with hypertension who received services at two sub- district health- promoting hospitals, 
undergoing four research phases:  1) needs assessment, 2) application design and development, 3) 
application usability testing, and 4)  evaluation of application effectiveness.  Research tools included 
surveys on application usage preferences, the developed nutritional education application, application 
quality assessment, nutritional knowledge evaluation, and user satisfaction assessment.  Results 
revealed that the developed application contained comprehensive content covering the benefits of 
foods for hypertensive patients, hypertension- fighting foods, sodium and salt quantities in foods, 
recommended and restricted food types.  Overall, the quality of the nutritional education application 
for hypertensive patients was rated as excellent (Mean=4.65, SD=.31).  Furthermore, statistically 
significant improvement in nutritional knowledge was observed after application usage ( p<. 01) . 
Moreover, user satisfaction with the application was notably high (Mean=4.38, SD=.46), indicating 
a positive reception among the study sample.     
    
Keywords: application; consumption behaviors; food knowledge; hypertension  
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ความเป็็นมาและความสำคััญ
	 การควบคุุมระดัับความดัันโลหิิตเป็็นเรื่่�องสำคััญของผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง1 โดยเฉพาะการปรัับเปลี่�ยน

พฤติิกรรมชีีวิิตเป็็นพื้้�นฐานการควบคุุมความดัันโลหิิตสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงทุุกราย ได้้แก่่ การลดน้้ำหนััก 

การบริิโภคอาหารเพ่ื่�อสุุขภาพ การจำกััดปริมาณเกลืือและโซเดีียมในอาหาร การออกกำลัังกายอย่่างสม่่ำเสมอ การจำกััด

ปริิมาณเครื่่�องดื่่�มแอลกอฮอล์์2 การปรัับพฤติิกรรมการบริิโภคอาหารเป็็นปััจจััยสำคััญในการควบคุุมความดัันโลหิิต3 

โดยการรัับประทานอาหารให้้ครบ 5 หมู่่�ทุุกมื้้�อ รัับประทานผัักและผลไม้้เพื่่�อให้้ร่่างกายได้้รัับโพแทสเซีียม แมกนีีเซีียม 

แคลเซีียมและใยอาหาร หลีีกเล่ี่�ยงผลิิตภััณฑ์เ์สริิมอาหารหรืือสารสกััดจากสมุุนไพร บริโิภคโซเดีียมไม่เ่กิินวัันละ 2 กรััม1 

มีีการศึึกษาพบว่่าการบริิโภคอาหารต้้านโรคความดัันโลหิิตสููงสามารถลดความดัันโลหิิตได้้ 8-14 มิิลลิิเมตรปรอท 

การงดเค็็ม/งดอาหารที่่�มีีโซเดีียมสููงสามารถลดความดัันโลหิิตลงได้้ 2-8 มิลลิิเมตรปรอท และลดการด่ื่�มเครื่่�องดื่่�ม 

ที่่�มีีแอลกอฮอล์์สามารถลดความดัันโลหิิตลงได้้ 2-4 มิิลลิิเมตรปรอท4 จากการศึึกษาพบว่่าผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง 

ส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการบริิโภคอาหารอยู่่�ในระดัับปานกลาง5-6 ถึึงระดัับดีี7-8 โดยพฤติิกรรมการบริิโภคอาหาร 

ที่่�อยู่่�ในระดัับปานกลาง ได้้แก่่ รัั บประทานอาหารทะเล รัับประทานอาหารที่่�ใส่่กะทิิ รัั บประทานผัักดองและผลไม้้ดอง 

รัับประทานผัักใบเขีียว รัับประทานปลาร้้า ปลาทูู ปลาเค็็ม รัับประทานอาหารประเภทผััดหรืือทอด รัับประทานอาหาร 

ไขมัันสููง พฤติิกรรมบริิโภคอาหารที่่�อยู่่�ในระดัับต่่ำได้้แก่่ รัั บประทานอาหารที่่�ปรุุงด้้วยผงชููรส ผงปรุงรส ซุุปก้้อน6  

ทำให้้ผู้้�ป่่วยไม่่สามารถควบคุุมความดัันโลหิิตได้้ แสดงว่่าผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงส่่วนหนึ่่�งยัังขาดองค์์ความรู้้� 

ในการบริิโภคอาหารให้้ถููกต้้องเหมาะสม9 

	 ความรู้้�เรื่่�องการบริิโภคอาหารเป็็นปััจจััยสำคััญในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมการบริิโภคอาหารและการควบคุุม

ความดัันโลหิิตสููง ความรู้้�เร่ื่�องการบริิโภคอาหารเป็็นตััวทำนายพฤติิกรรมการบริิโภคอาหาร8 แสดงว่่าถ้้าผู้้�ป่วย 

โรคความดัันโลหิิตสููงมีีความรู้้�การบริิโภคอาหารจะทำให้้มีีพฤติิกรรมการบริิโภคอาหารที่่�เหมาะสมด้้วย การให้้ความรู้้� 

ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงในการบริิโภคอาหารให้้เหมาะสมจึึงเป็็นเร่ื่�องที่่�สำคััญ ส่วนใหญ่่การให้้ความรู้้�การบริิโภค

อาหารเป็็นเอกสาร10-12 ผลการศึึกษาพบว่่า ทำให้้ผู้้�ป่่วยมีีความรู้้�เพิ่่�มขึ้้�น อย่่างไรก็็ตามการให้้ความรู้้�ที่่�เป็็นเอกสาร 

มีีข้้อจำกััดบางประการ เช่่น ไม่่สะดวกในการพกพา ผู้�ป่่วยลืืม มีีค่าใช้้จ่่ายสููงจากการใช้้กระดาษ และเม่ื่�อถููกพิิมพ์์ 

ไปแล้้วไม่่สามารถเพิ่่�มข้้อมููลใหม่่ได้้13 

	 ปััจจุุบัันเทคโนโลยีีมีีบทบาทในการดํําเนิินชีีวิิตประจํําวัันของประชาชนมากขึ้้�น สามารถเข้้าถึึงข้้อมููลต่่างๆ  

โดยการใช้้เทคโนโลยีีได้้ง่่ายมากขึ้้�น การใช้้เทคโนโลยีีจึึงเป็็นทางเลืือกที่่�สามารถเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการให้้ข้้อมููลกัับ

ผู้้�ป่่วย แอปพลิิเคชัันบนสมาร์์ทโฟนเป็็นระบบที่่�นิิยมประยุุกต์์ใช้้ในการดููแลผู้้�ป่วยโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง เน่ื่�องด้้วยการใช้้

สมาร์์ทโฟนได้้รัับความนิิยมมากขึ้้�น การดาวน์์โหลดแอปพลิิเคชัันที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับสุุขภาพจึึงได้้รัับความสนใจมากขึ้้�นเช่่น

กััน เมื่่�อเปรีียบเทีียบการให้ค้วามรู้้�ทางสุขุภาพโดยเจ้า้หน้า้ที่่�แบบตััวต่่อตััว หรืือการให้ค้วามรู้้�ผ่า่นเอกสารที่่�เป็็นกระดาษ

กัับการให้ค้วามรู้้�โดยใช้เ้ทคโนโลยีี พบว่า่การให้ค้วามรู้้�ผ่านเทคโนโลยีี บุคลากรทางสุขุภาพสามารถเลืือกวิธิีีการให้ค้วาม

รู้้�ได้้มากขึ้้�น ทั้้�งการใช้้ภาพวิิดีีโอ คลิิปเสีียงรวมทั้้�งการใช้้เนื้้�อหาจากแอพพลิิเคชัันต่่างๆ ช่่วยเพิ่่�มโอกาสในการมีีส่่วน

ร่่วมในการเรีียนรู้้�ของผู้้�ป่่วย และสามารถสร้้างวิิธีีการประเมิินผลได้้หลากหลายรููปแบบ14 นอกจากนี้้�ยัังมีีการออกแบบ 

ที่่�น่่าสนใจ สะดวกต่่อการพกพา ผู้้�ป่่วยมีีความพึึงพอใจในการใช้้งาน13 

	 การทบทวนวรรณกรรมพบว่่าการให้้ความรู้้�ด้้านสุุขภาพผ่่านแอปพลิิเคชัันบนสมาร์์ทโฟน ท ำให้้ความรู้้� 

ของผู้้�ใช้้แอปพลิิเคชัันเพิ่่�มขึ้้�น เช่่น แอปพลิิเคชัันการวางแผนจำหน่่ายผู้้�ป่วยโรคหลอดเลืือดหััวใจ15 แอปพลิิเคชััน 

การออกกำลัังกายเพ่ื่�อสุุขภาพสำหรัับผู้้�สููงอายุุ16 แอปพลิิเคชัันเร่ื่�องการดููแลสุุขภาพทางเพศ17 แอปพลิิเคชัันความรู้้� 

โรคหืืดและการจััดการโรคหืืด18 แอปพลิิเคชัันเรื่่�องการคลอดก่่อนกำหนด19 แอปพลิิเคชัันความรู้้�การป้้องกัันและ 
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ดููแลผู้้�ป่ว่ยภาวะสมองเสื่่�อม20 ในผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิติสููงมีีการศึกึษาพััฒนาสื่่�อมััลติมิีีเดีียปฏิสิััมพัันธ์ใ์ห้ค้วามรู้้�อาหาร

เพื่่�อต้้านโรคความดัันโลหิิตสููงสำหรัับผู้้�สููงอายุุ ใช้้กัับคอมพิิวเตอร์์ส่่วนบุุคคลแบบพกพา (notebook) พบว่่าผู้้�ใช้้งาน 

มีีความพึึงพอใจอยู่่�ในระดัับมาก อย่่างไรก็็ตามกลุ่่�มตััวอย่่างยัังขาดความพร้้อมเรื่่�องอุุปกรณ์์คอมพิิวเตอร์์ท่ี่�จะนำมา 

ใช้้งาน และคอมพิิวเตอร์์มีีความยุ่่�งยากซัับซ้้อนในการใช้้งานมากกว่่าอุุปกรณ์์ประเภทสมาร์์ทโฟน20 ผู้้�วิิจััยจึึงสนใจ

พััฒนาแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงบนสมาร์์ทโฟน เพื่่�อให้้บุุคลากรสุุขภาพมีีสื่่�อใน

การให้้ความรู้้�เกี่่�ยวกัับอาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ทำให้้ผู้้�ป่วยมีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับอาหารสำหรัับผู้้�ป่วย 

โรคความดัันโลหิิตสููงมากขึ้้�นและมีีพฤติิกรรมการบริิโภคอาหารที่่�เหมาะสม สามารถควบคุุมความดัันโลหิิตได้้

วััตถุุประสงค์์ของการวิิจััย
	 1. 	เพื่่�อพััฒนาแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง 

	 2. 	เพื่่�อเปรีียบเทีียบความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิตสููง ก่อนและหลัังใช้แ้อปพลิิเคชัันความรู้้�อาหาร

สำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง 

 	 3. 	เพื่่�อประเมิินความพึึงพอในการใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง 

กรอบแนวคิิดการวิิจััย
	 	 งานวิิจััยนี้้�ประยุุกต์ใ์ช้รูู้ปแบบการวิิจััยและพััฒนาตามขั้้�นตอนของสมบััติ ท้ายเรืือคำ22 เพื่่�อการพััฒนาแอปพลิิเคชััน

ความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง โดยมีีการดำเนิินการ 4 ขั้้�นตอนดัังนี้้� 
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วิิธีีดำเนิินการวิิจััย 
	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยและพััฒนา (research and development)

	 ประชากร คืือ ผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิตสููงที่่�มารัับบริิการที่่�โรงพยาบาลส่ง่เสริมิสุขุภาพตำบลบััววััด และโรงพยาบาล

ส่่งเสริิมสุุขภาพตำบลทุ่่�งบอน อ.วาริินชำราบ จ.อุุบลราชธานีี ปีี พ.ศ. 2566 จำนวน 1,034 คน

	 กลุ่่�มตััวอย่่าง คืื อ ผู้ ้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงที่่�มีีคุุณสมบััติิตามเกณฑ์์คััดเข้้าดัังนี้้� (inclusion criteria)  

1) อายุุ 20 ปีีขึ้้�นไป 2) มีีโทรศััพท์์มืือถืือแบบสมาร์์ทโฟนที่่�สามารถเข้้าถึึงเครืือข่่ายอิินเทอร์์เน็็ตได้้ 3) สามารถอ่่าน พููด  

และเขีียนภาษาไทยได้้ 4) ยิินดีีเข้้าร่่วมการวิิจััย เกณฑ์์การคััดออก (exclusion criteria) คืือ ไม่่สามารถเข้้าร่่วมการวิิจััย 

ได้้ครบขั้้�นตอน ผู้ ้�วิิจััยทำการสุ่่�มตััวอย่่างโดยวิิธีีการจัับสลากแบบไม่่คืืนที่่� (sampling without replacement)  

ขนาดของกลุ่่�มตััวอย่่างแบ่่งตามขั้้�นตอนของการวิิจััย ดัังนี้้�

	 ขั้้�นตอนที่่� 1 สำรวจสภาพปััญหาและความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชััน และขั้้�นตอนที่่� 2 ออกแบบและพััฒนา

แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง กลุ่่�มตััวอย่่างจำนวน 100 คน กำหนดขนาดของ 

กลุ่่�มตััวอย่่างโดยใช้้การกำหนดเกณฑ์์ ขนาดประชากรหลัักร้้อยใช้้กลุ่่�มตััวอย่่างร้้อยละ 2523 โดยจำนวนประชากร 

ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำบลบััววััดจำนวน 376 คน ได้้จำนวนกลุ่่�มตััวอย่่าง 100 คน 

	 ขั้้�นตอนท่ี่� 3 ทดลองใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง และขั้้�นตอนที่่� 4 ประเมิิน

ผลการใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ในผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงโรงพยาบาล 

ส่่งเสริิมสุุขภาพตำบลทุ่่�งบอน จำนวน 30 คน กำหนดขนาดของกลุ่่�มตััวอย่่างโดยใช้้โปรแกรม G*Power24 กำหนดระดัับ

ความเชื่่�อมั่่�นที่่�ระดัับ .05 ระดัับอำนาจการทดสอบที่่� .80 และขนาดอิิทธิิพล .50 ซึ่่�งเป็็นขนาดอิิทธิิพลขนาดกลางใน

การวิิเคราะห์์ความแตกต่่างของค่่าเฉลี่่�ยระหว่่างกลุ่่�มตััวอย่่าง 2 กลุ่่�มซึ่่�งสััมพัันธ์์กััน ได้้กลุ่่�มตััวอย่่าง 27 คน ผู้้�วิิจััย 

เพิ่่�มอีีกร้้อยละ 10 ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างจำนวนทั้้�งสิ้้�น 30 คน 

	 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย แบ่่งตามขั้้�นตอนการดำเนิินการวิิจััย ดัังนี้้�

	ขั้้ �นตอนที่่� 1 

	 1. 	แบบสำรวจความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ผู้ ้�วิิจััยค้้นคว้้า 

จากหนัังสืือ ตำรา และงานวิิจััยที่่�เก่ี่�ยวข้อง ประกอบด้้วย ข้อมููลท่ั่�วไปจำนวน 10 ข้อ ได้แ้ก่่ เพศ อายุุ ระยะเวลาการเจ็็บป่่วย  

ความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ความสนใจเร่ื่�องอาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ช่องทาง 

การสื่่�อสาร อุุปกรณ์์เพ่ื่�อการสื่่�อสาร เหตุุผลในการใช้้สมาร์์ทโฟน และความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชัันจำนวน 18 ข้้อ  

โดยใช้้มาตรวััดแบบลิิเคิิร์์ท มีี 5 ระดัับ เริ่่�มจากคะแนน 1-5 คืือ มากที่่�สุุด มาก ปานกลาง น้อย และน้้อยที่่�สุุด และ 

ข้้อคิิดเห็็นอื่่�นๆ จำนวน 1 ข้้อ

	ขั้้ �นตอนที่่� 2 

	 1. 	แบบประเมิินคุุณภาพของแอปพลิิเคชััน ผู้้�วิิจััยค้้นคว้้าจากหนัังสืือ ตำรา และงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องจำนวน 20 ข้้อ  

ประกอบด้้วย ด้านเนื้้�อหา ด้านการออกแบบ และด้้านการใช้้งาน โดยใช้้มาตรวััดประมาณค่่า 5 ระดัับ จากพอใช้้  

(1 คะแนน) ถึึงดีีมาก (5 คะแนน) การแปลผลคะแนนแบ่่งเป็็น 5 ระดัับ25 คืือ ดีีมาก (4.51-5.00) ดีี (3.51-4.50) 

ปานกลาง (2.51-3.50) พอใช้้ (1.51-2.50) และปรัับปรุุง (1.00-1.50) 

	ขั้้ �นตอนที่่� 3 

	 1. แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง เป็็นโปรแกรมประยุุกต์์บนสมาร์์ทโฟน มีี

รููปภาพประกอบและเสีียงบรรยาย เนื้้�อหาประกอบด้ว้ย ประโยชน์ข์องอาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิติสููง อาหาร 
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ต้้านโรคความดัันโลหิิตสููง ปริิมาณเกลืือและโซเดีียมในอาหาร ชนิิดของอาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง  

อาหารที่่�ควรรัับประทาน อาหารที่่�ควรลดหรืือเลี่่�ยง และเอกสารอ้้างอิิงข้้อมููล

	 2.	 แบบประเมิินความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ผู้้�วิิจััยค้้นคว้้าจากหนัังสืือ ตำรา และงานวิิจััย

ที่่�เก่ี่�ยวข้อง จำนวน 32 ข้อ ประกอบด้้วย ประโยชน์์ของอาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง อาหารต้้านโรค 

ความดัันโลหิิตสููง ปริมาณเกลืือและโซเดีียมในอาหาร ชนิิดของอาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง อาหารที่่�

ควรรัับประทาน อาหารที่่�ควรลดหรืือเลี่่�ยง ตอบถููกให้้ 1 คะแนน ตอบผิิดให้้ 0 คะแนน แบ่่งคะแนนเป็็น 3 ระดัับ26 คืือ  

สููง (24 คะแนน ขึ้้�นไป) ปานกลาง (18-23 คะแนน) และต่่ำ (0-17 คะแนน) 

	 ขั้้�นตอนที่่� 4 

	 1.	 แบบประเมิินความพึึงพอใจในการใช้้แอปพลิิเคชััน ผู้�วิิจััยค้้นคว้้าจากหนัังสืือ ตำรา และงานวิิจััยที่่�เก่ี่�ยวข้อง 

จำนวน 21 ข้้อ ประกอบด้้วย ด้้านเนื้้�อหา ด้้านการออกแบบ ด้้านการใช้้งาน ด้้านการให้้บริิการ และด้้านการใช้้ประโยชน์์ 

โดยใช้้มาตรวััดประมาณค่่า 5 ระดัับ จากพึึงพอใจน้้อยที่่�สุุด (1 คะแนน) ถึึงพึึงพอใจมากที่่�สุุด (5 คะแนน) การแปลผล

คะแนนแบ่่งเป็น็ 5 ระดัับ27 คืือ มากที่่�สุุด (4.51-5.00) มาก (3.51-4.50) ปานกลาง (2.51-3.50) น้อย (1.51-2.50)  

และน้้อยที่่�สุุด (1.00-1.50) 

	 การตรวจสอบคุุณภาพของเครื่่�องมืือวิิจััย

	 1.	 ผู้้�วิิจััยนำเครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยให้้ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิจำนวน 3 คน ตรวจสอบความถููกต้้องความสอดคล้้องของ

วััตถุประสงค์์ (Indexes of Item-Objective Congruence) การใช้้ภาษาและความชััดเจนของภาษา จากนั้้�นนํํามาหา 

ค่่าดััชนีีความสอดคล้้องกัับวััตถุุประสงค์์ได้้เท่่ากัับ .66-1 ปรัับปรุุงแก้้ไขให้้เหมาะสมตามคำแนะนำ 

	 2. 	นำแบบประเมิินความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง แบบประเมิินความพึึงพอใจในการใช้้

แอปพลิิเคชััน ไปทดลองใช้้กัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง จำนวน 30 คน นำมาหาค่่าความเที่่�ยงโดยแบบประเมิิน 

ความรู้้�การรัับประทานยาสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง นำมาหาค่่า KR-20 เท่่ากัับ .82 และประเมิิน 

ความพึึงพอใจในการใช้้แอปพลิิเคชัันนำมาหาค่่า Cronbach alpha coefficient เท่่ากัับ .95

	 การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�ของกลุ่่�มตััวอย่่าง

	 งานวิิจััยนี้้�ได้้รัับการรัับรองจากคณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ มหาวิิทยาลััยอุุบลราชธานีี หมายเลข 

ใบรัับรอง UBU-REC-45/2566 วัันที่่� 19 เมษายน 2566 กลุ่่�มตััวอย่า่งมีีสิิทธิ์์�ถอนตััวออกจากการวิิจััยโดยไม่่ต้้องแจ้้ง

ให้้ทราบล่่วงหน้้า การไม่่เข้้าร่่วมการวิิจััยหรืือถอนตััวไม่่มีีผลกระทบต่่อการบริิการและการรัักษาที่่�ได้้รัับ ข้้อมููลส่่วนตััว 

จะถููกเก็็บรัักษาไว้้ รายงานผลการวิิจััยเป็็นข้้อมููลส่่วนรวม

	ขั้้ �นตอนการดำเนิินการวิิจััย 

	 ขั้้�นตอนที่่� 1 สำรวจสภาพปััญหาและความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชััน ผู้�วิิจััยศึึกษาเอกสารและงานวิิจััยที่่�เก่ี่�ยวข้อง 

เพื่่�อหาคำตอบเกี่่�ยวกัับสภาพปััญหาของความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ใช้้แบบสำรวจความต้้องการ

ใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงกัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููงจำนวน 100 คน  

ที่่�มารัับบริิการที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำบลบััววััด 

	 ขั้้�นตอนที่่� 2 ออกแบบและพััฒนาแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ผู้้�วิิจััยนำผลการ

สำรวจที่่�ได้้จากขั้้�นตอนที่่� 1 มาสร้้างแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง โดยให้้มีีลัักษณะ

และรููปแบบตามความต้้องการของผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง กำหนดการวางเนื้้�อเรื่่�องความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่วย 

โรคความดัันโลหิิตสููง รููปภาพประกอบ เสีียงบรรยาย ออกแบบการดำเนิินเรื่่�อง และออกแบบหน้้าจอของแอปพลิิเคชััน 
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จากนั้้�นดำเนิินการสร้้างแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงตามขั้้�นตอนที่่�ได้้วางแผน 

ออกแบบไว้้ พร้้อมนำแอปพลิิเคชัันที่่�พััฒนาขึ้้�นให้้ผู้้�เชี่่�ยวชาญจำนวน 3 คน ประเมิินคุุณภาพของแอปพลิิเคชัันและ

ปรัับปรุุงแก้้ไขตามข้้อเสนอแนะ 

	 	 ขั้้�นตอนที่่� 3 ทดลองใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง นำแอปพลิิเคชัันที่่�พััฒนา

จากขั้้�นตอนที่่� 2 ให้้ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงจำนวน 30 คน ที่่�มารัับบริิการที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำบล 

ทุ่่�งบอนทดลองใช้้ และทำแบบประเมิินความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงก่่อนและหลัังใช้้แอปพลิิเคชััน

	 	 ขั้้�นตอนที่่� 4 ป ระเมิินผลการใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ผู้ �วิิจััยให้้ 

กลุ่่�มตััวอย่่างในขั้้�นตอนที่่� 3 ท ำแบบประเมิินความพึึงพอใจในการใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วย 

โรคความดัันโลหิิตสููง

	 การเก็็บรวมรวมข้้อมููล 

	 ขั้้�นตอนที่่� 1 

	 ผู้้�วิจิััยเข้้าพบผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิตสููงจำนวน 100 คน ที่่�มารัับบริิการที่่�คลิินิกิโรคความดัันโลหิิตสููงโรงพยาบาล

ส่่งเสริิมสุุขภาพตำบลบััววััด นำแบบสำรวจความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชัันให้้กลุ่่�มตััวอย่่างตอบ อธิิบายวิิธีีการทำแบบ

สำรวจให้้ละเอีียดและเข้้าใจก่่อนที่่�จะลงมืือตอบ หากกลุ่่�มตััวอย่่างรายใดไม่่สามารถทำแบบสำรวจได้้ด้้วยตนเอง  

ผู้้�วิิจััยจะใช้้เทคนิิคการสััมภาษณ์์ตามแบบสำรวจและให้้กลุ่่�มตััวอย่่างตอบ จำนวน 1 ครั้้�ง ใช้้เวลาประมาณ 10 นาทีี

	 ขั้้�นตอนที่่� 3 และ 4 

	 ผู้้�วิิจััยเข้้าพบผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงจำนวน 30 คน ที่่�มารัับบริิการที่่�คลิินิิกโรคความดัันโลหิิตสููงโรงพยาบาล

ส่่งเสริิมสุุขภาพตำบลทุ่่�งบอน ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างทำแบบประเมิินความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง 

ก่่อนใช้้แอปพลิิเคชััน จากนั้้�นให้้กลุ่่�มตััวอย่่างใช้้แอปพลิิเคชั่่�นความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง  

ทำแบบประเมิินความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงอีีกครั้้�ง และแบบประเมิินความพึึงพอใจหลัังการใช้้

แอปพลิิเคชััน ใช้้เวลาประมาณ 60 นาทีี

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล 

	 1.	 วิิเคราะห์์ความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชััน คุณภาพของแอปพลิิเคชััน ความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดััน

โลหิิตสููง ความพึึงพอใจ โดยสถิิติิบรรยาย ได้้แก่่ ความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน

	 2. 	เปรีียบเทีียบคะแนนความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ก่ ่อนและหลัังใช้้แอปพลิิเคชััน  

โดยใช้้สถิิติิทดสอบทีีทดสอบกลุ่่�มที่่�สััมพัันธ์์กััน (paired t-test) 

ผลการวิิจััย
	 ผู้้�วิิจััยนำเสนอผลการวิิจััยตามขั้้�นตอนการดำเนิินการวิิจััยดัังนี้้�

	ขั้้ �นตอนที่่� 1 สำรวจสภาพปััญหาและความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชััน ผลการสำรวจความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชััน

ความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง กลุ่่�มตััวอย่่างจำนวน 100 คน มีีดัังนี้้�

	 1.1 ความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง กลุ่่�มตััวอย่่างมีีความรู้้�เรื่่�องอาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรค 

ความดัันโลหิิตสููงอยู่่�ในระดัับปานกลาง (ร้้อยละ 55) ความรู้้�เรื่่�องอาหารที่่�มีีมากที่่�สุุดคืือ อาหารที่่�ควรลดหรืือหลีีกเลี่่�ยง  

(ร้้อยละ 90) รองลงมา คืือ ชนิิดของอาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง (ร้้อยละ 47) ความรู้้�เร่ื่�องอาหารที่่�มีี 

น้้อยที่่�สุุดคืือ ปริ ิมาณเกลืือและโซเดีียมในอาหาร (ร้้อยละ 5) รองลงมาคืือ อาหารต้้านโรคความดัันโลหิิตสููง  

(ร้้อยละ 21) และอาหารที่่�ควรรัับประทาน (ร้้อยละ 32) 
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	 1.2 ความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง พบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีีความ

ต้้องการใช้้สื่่�อเทคโนโลยีีในการศึึกษาอาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงอยู่่�ในระดัับมาก (ร้้อยละ 58) ความรู้้�ที่่�

ต้อ้งการศึกึษาได้แ้ก่ ่อาหารต้า้นโรคความดัันโลหิติสููง (ร้อ้ยละ 64) อาหารที่่�ควรลดหรืือหลีีกเลี่่�ยง (ร้อ้ยละ 60) ปริมิาณ

เกลืือและโซเดีียมในอาหาร (ร้้อยละ 56) ชนิิดของอาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง (ร้้อยละ 56) และอาหาร

ที่่�ควรรัับประทาน (ร้้อยละ 54) ต้้องการใช้้สื่่�อเทคโนโลยีีนำเสนอในรููปแบบรููปภาพและข้้อความ (ร้้อยละ 56) ต้อ้งการ

ให้้มีีสีีสัันสวยงามดึึงดููดความสนใจ (ร้้อยละ 55) และมีีเสีียงบรรยาย/วิิดีีโอ (ร้้อยละ 55) ต้้องการศึึกษาอาหารสำหรัับ

ผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิตสููงด้ว้ยสื่่�อการเรีียนรู้้�ประเภทแอปพลิิเคชัันบนโทรศััพท์ม์ืือถืือ (ร้อ้ยละ 59) แอปพลิิเคชัันไลน์์ 

(ร้อ้ยละ 51) และเฟสบุ๊๊�ค (ร้อ้ยละ 39) กลุ่่�มตััวอย่่างระบุุความจำเป็น็ในการมีีแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ย

โรคความดัันโลหิิตสููงอยู่่�ในระดัับมาก (ร้้อยละ 64) 

	 ขั้้�นตอนที่่� 2 ออกแบบและพััฒนาแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง

	 2.1 ผู้�วิิจััยนำข้้อมููลจากการสำรวจความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชััน มาพััฒนาแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับ 

ผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิตสููง เนื้้�อหาในแอปพลิิเคชัันประกอบด้้วย ประโยชน์์ของอาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิต

สููง อาหารต้า้นโรคความดัันโลหิติสููง ปริมาณเกลืือและโซเดีียมในอาหาร ชนิดิของอาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิต

สููง อาหารที่่�ควรรัับประทาน อาหารที่่�ควรลดหรืือเลี่่�ยง และเอกสารอ้้างอิิงข้้อมููล นำเสนอในรููปแบบภาพนิ่่�งจำนวน 38 

ภาพ พร้้อมกัับข้้อความและเสีียงบรรยาย โดยรองรัับระบบโทรศััพท์์มืือถืือทั้้�งระบบแอนดรอยด์์ (Android) และระบบ

ไอโอเอส (iOS) ตััวอย่่างดัังภาพที่่� 1-4 

ชนิดของอาหารส าหรับผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง อาหารที่ควรรับประทาน อาหารที่ควรลดหรือเลี่ยง และ
เอกสารอ้างอิงข้อมูล น าเสนอในรูปแบบภาพนิ่งจ านวน 38 ภาพ พร้อมกบัข้อความและเสียงบรรยาย โดย
รองรับระบบโทรศัพทม์ือถือทั้งระบบแอนดรอยด์ (Android) และระบบไอโอเอส (iOS) ตัวอย่างดังภาพที่ 
1-4  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 

ภาพที่ 1 หน้าแรกของแอปพลิเคชัน 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 2 เมนูหลักในแอปพลิเคชัน 
 

 
 

ภาพที่ 3 ตัวอย่างในแอปพลิเคชัน 

 
 

ภาพที่ 4 ตัวอย่างในแอปพลิเคชัน 
 

ชนิดของอาหารส าหรับผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง อาหารที่ควรรับประทาน อาหารที่ควรลดหรือเลี่ยง และ
เอกสารอ้างอิงข้อมูล น าเสนอในรูปแบบภาพนิ่งจ านวน 38 ภาพ พร้อมกบัข้อความและเสียงบรรยาย โดย
รองรับระบบโทรศัพทม์ือถือทั้งระบบแอนดรอยด์ (Android) และระบบไอโอเอส (iOS) ตัวอย่างดังภาพที่ 
1-4  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 

ภาพที่ 1 หน้าแรกของแอปพลิเคชัน 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 2 เมนูหลักในแอปพลิเคชัน 
 

 
 

ภาพที่ 3 ตัวอย่างในแอปพลิเคชัน 

 
 

ภาพที่ 4 ตัวอย่างในแอปพลิเคชัน 
 

ภาพที่่� 1 หน้้าแรกของแอปพลิิเคชััน ภาพที่่� 2 เมนููหลัักในแอปพลิิเคชััน

ภาพที่่� 3 ตััวอย่่างในแอปพลิิเคชััน ภาพที่่� 4 ตััวอย่่างในแอปพลิิเคชััน
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	 2.2 ผลการพิิจารณาคุุณภาพของแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงของผู้้�เชี่่�ยวชาญ

จำนวน 3 คน อยู่่�ในระดัับดีีมาก 2 ด้้าน และระดัับดีี 1 ด้้าน คุุณภาพโดยรวมอยู่่�ในระดัับดีีมาก โดยมีีค่่าเฉลี่่�ย 4.65 

(SD=.31) ดัังตารางที่่� 1

ตารางที่่� 1 คุุณภาพของแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง (n=3)

		  รายการประเมิิน	 Mean	 SD	 ระดัับ

	 คะแนนด้้านเนื้้�อหา	 4.81	 .33	 ดีีมาก

	 คะแนนด้้านการออกแบบ	 4.71	 .25	 ดีีมาก

	 คะแนนด้้านการใช้้งาน	 4.40	 .53	 ดีี

	 	 คะแนนโดยรวม	 4.65	 .31	 ดีีมาก

	 ผู้้�เชี่่�ยวชาญมีีข้อเสนอแนะเพิ่่�มเติิม คืือ ตััวหนัังสืือมีีจำนวนมากเกิินไปทำให้้ใช้เ้วลาในการอ่่านนาน ขนาดตััวหนัังสืือ

เล็็กทำให้้มองเห็็นไม่่ชััด ปุ่่�มกดย้้อนกลัับมองเห็็นไม่่ชััดทำให้้ใช้้งานยาก ผู้้�วิิจััยปรัับปรุุงโดยการลดจำนวนตััวหนัังสืือลง 

เพิ่่�มขนาดตััวหนัังสืือให้้ใหญ่่ขึ้้�น ปรัับปุ่่�มกดย้้อนกลัับให้้มองเห็็นชััดเจน 

	 ขั้้�นตอนที่่� 3 ทดลองใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิตสููง พบว่า่ กลุ่่�มตััวอย่่างมีีความรู้้� 

อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง หลัังใช้้แอปพลิิเคชัันสููงกว่่าก่่อนใช้้แอปพลิิเคชััน อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ 

(p<.01) ดัังตารางที่่� 2

ตารางที่่� 2 ความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงก่่อนและหลัังใช้้แอปพลิิเคชััน (n=30)

		  ความรู้้�	 Mean 	 SD	 t	 p-value

	 ก่่อน	 	 28.43	 3.85	 3.45	 .00

	 หลััง	 	 30.03	 3.84	 	

	ขั้้ �นตอนท่ี่� 4 ประเมินิผลการใช้้แอปพลิเิคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิตสููง พบว่า่ กลุ่่�มตััวอย่า่ง

มีีความพึงึพอใจในการใช้แ้อปพลิเิคชัันอยู่่�ในระดัับมาก 4 ด้า้น ระดัับมากที่่�สุดุ 1 ด้า้น ความพึงึพอใจโดยรวมอยู่่�ในระดัับ

มาก โดยมีีค่่าฉลี่่�ย 4.38 (SD=.46) ดัังตารางที่่� 3

	

ตารางที่่� 3 ความพึึงพอในการใช้้แอปพลิิเคชัันอาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง (n=30) 

	 	 รายการประเมิินความพึึงพอใจ	 Mean 	 SD	 ระดัับความพึึงพอใจ

	 ด้้านเนื้้�อหา	 4.30	 .59	 มาก

	 ด้้านการออกแบบ	 4.45	 .49	 มาก

	 ด้้านการใช้้งาน	 4.23	 .58	 มาก

	 ด้้านการให้้บริิการ	 4.36	 .55	 มาก

	 ด้้านการใช้้ประโยชน์์	 4.54	 .54	 มากที่่�สุุด

	 	 ความพึึงพอใจโดยรวม	 4.38	 .46	 มาก
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อภิิปรายผล
	 ผู้้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตามวััตถุุประสงค์์ของการวิิจััยดัังนี้้�

	 1. 	ผลการพััฒนาแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิิตสููง คุณภาพโดยรวมอยู่่�ในระดัับดีีมาก  

อธิิบายได้้ว่่า การพััฒนาแอปพลิิเคชัันกระทำตามขั้้�นตอนการวิิจััยและพััฒนา22 4 ขั้้�นตอน ได้้แก่่ การสำรวจปััญหาและ

ความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ทำให้้ทราบประเด็็นปััญหาที่่�แท้้จริิง

และความต้้องการของผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง นำมาออกแบบและพััฒนา เนื้้�อหาในแอปพลิิเคชัันประกอบด้้วย 

ประโยชน์์ของอาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง อาหารต้้านโรคความดัันโลหิิตสููง ปริิมาณเกลืือและโซเดีียม

ในอาหาร ชนิิดของอาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง อาหารที่่�ควรรัับประทาน อาหารที่่�ควรลดหรืือเลี่่�ยง และ

เอกสารอ้้างอิิงข้อ้มููล นำเสนอในรููปแบบภาพนิ่่�ง พร้อ้มกัับข้้อความและเสีียงบรรยาย ประเมิินคุณุภาพโดยผู้้�เชี่่�ยวชาญที่่�

มีีประสบการณ์์ทางด้้านเนื้้�อหาและการพััฒนาแอปพลิิเคชััน ผลจากการประเมิินทำให้้ได้ข้้อ้มููลสำหรัับการปรัับปรุงแก้้ไข

พร้้อมสำหรัับการนำไปใช้้จริิง22 แอปพลิิเคชัันมีีความเหมาะสมทั้้�งด้้านเนื้้�อหา การออกแบบ และการใช้้งาน นอกจากนี้้� 

ยัังมีีการทดลองใช้้แอปพลิิเคชัันให้้ทราบประสิิทธิิภาพและประสิิทธิิผลของแอปพลิิเคชััน22 สุดท้้ายประเมิินผลการใช้้

แอปพลิิเคชัันเพ่ื่�อปรัับปรุงแอปพลิิเคชัันก่่อนการเผยแพร่่สู่่�ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ซึ่่ �งสอดคล้้องกัับการศึึกษา

คุณุภาพของแอปพลิเิคชัันโดยใช้ก้ารเรีียนรู้้�ร่ว่มกััน เรื่่�อง การออกกำลัังกายเพื่่�อสุขุภาพสำหรัับผู้้�สููงอายุุ16 พบว่า่ ผลการ

ประเมิินคุุณภาพด้้านสื่่�ออยู่่�ในระดัับดีีมาก และคุุณภาพด้้านเนื้้�อหาอยู่่�ในระดัับดีี 

	 2. ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงมีีความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง หลัังใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�

อาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิติสููงมากกว่า่ก่อ่นใช้แ้อปพลิเิคชััน อธิบิายได้ว้่า่แอปพลิเิคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับ 

ผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิติสููง มีีเนื้้�อหาเกี่่�ยวกัับอาหารต้า้นโรคความดัันโลหิติสููงที่่�จำเป็น็สำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิติสููง  

เนื้้�อหากระชัับ ชัั ดเจน สามารถสื่�อสารข้้อมููลให้้เข้้าใจง่่าย มีีภาพประกอบที่่�น่่าสนใจ ง่ ายต่่อความเข้้าใจ ภาษาที่่�ใช้้

ในเนื้้�อหามีีความเหมาะสม ช่่วยกระตุ้้�นให้้ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงเกิิดการเรีียนรู้้� ผู้ ้�ป่่วยจึึงสามารถจดจำได้้ง่่าย  

ซึ่่�งสอดคล้้องกัับการศึึกษาผลของการใช้้สื่่�อแอปพลิิเคชัันเร่ื่�องการป้้องกัันภาวะแทรกซ้้อนต่่อคะแนนความรู้้�ของ 

ผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููง28 พบว่่า คะแนนความรู้้�ของผู้้�ป่่วยความดัันโลหิิตสููงหลัังใช้้แอปพลิิเคชัันสููงกว่่าก่่อนใช้้

แอปพลิิเคชััน อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .05 การศึึกษาผลของการพััฒนาแอปพลิิเคชัันการวางแผนจำหน่่าย 

ผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดหััวใจ29 พบว่่า หลัังใช้้แอปพลิิชัันผู้้�ป่่วยมีีความรู้้�เก่ี่�ยวกัับการบริิโภคอาหาร การออกกำลัังกาย  

การจััดการอารมณ์์ การงดสููบบุุหรี่่� งดดื่่�มสุุรา และการรัับประทานยาสููงกว่่าก่่อนใช้้แอปพลิิเคชััน อย่่างมีีนััยสำคััญ 

ทางสถิิติทิี่่�ระดัับ .05 และการศึึกษาประสิิทธิผิลของรููปแบบการให้้ความรู้้�ผ่า่นแอปพลิิเคชัันเร่ื่�องการดููแลสุุขภาพทางเพศ17  

พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างมีีความรู้้�เรื่่�องการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อทางเพศสััมพัันธ์์และการตั้้�งครรภ์์ไม่่พร้้อมสููงกว่่าก่่อน 

ใช้้แอปพลิิเคชััน อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .001	

	 3.	 ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงมีีความพึึงพอใจในการใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดััน

โลหิิตสููงอยู่่�ในระดัับมาก อธิิบายได้้ว่่าแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ได้้พััฒนาตาม

ความต้้องการใช้้แอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารของผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง ทั้้�งด้้านเนื้้�อหาและรููปแบบการนำเสนอ 

สามารถย้้อนกลัับไปดููในหััวข้้อที่่�สงสััยได้้ตลอดเวลา ทำให้้สะดวกรวดเร็็วในการใช้้งานและประหยััดเวลา ติิดตั้้�งบน

โทรศััพท์์มืือถืือได้้ง่่ายเพีียงสแกนคิิวอาร์์โค้้ด มีีทั้้�งรููปภาพและเสีียงทำให้้ผู้้�ป่่วยรัับรู้้�ได้้ทั้้�งทางตาและทางหูู เข้้าถึึงข้้อมููล

เรื่่�องอาหารได้้ตลอดเวลา จึึงทำให้้ผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงมีีความพึึงพอใจ ซึ่่�งสอดคล้้องกัับการศึึกษาผลของการ

พััฒนาแอปพลิิเคชัันการวางแผนจำหน่่ายผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดหััวใจ29 การศึึกษาผลของการใช้้โมบายแอปพลิิเคชััน

เพื่่�อประเมิินและให้้ความรู้้�ในการป้้องกัันและดููแลผู้้�ป่่วยภาวะสมองเสื่่�อม20 และการศึึกษาประสิิทธิิผลของรููปแบบ 
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การให้ค้วามรู้้�ผ่า่นแอปพลิเิคชัันเรื่่�องการดููแลสุขุภาพทางเพศ17 ที่่�พบว่า่หลัังใช้แ้อปพลิเิคชัันกลุ่่�มตััวอย่า่งมีีความพึงึพอใจ 

ในการใช้้แอปพลิิเคชัันโดยรวมอยู่่�ในระดัับมาก 

ข้้อเสนอแนะการนำผลการวิิจััยไปใช้้
	 1. 	นำแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง เป็็นสื่่�อให้้ความรู้้�กัับผู้้�ป่่วยโรคความดััน 

โลหิิตสููงที่่�มีีพฤติิกรรมการบริิโภคอาหารไม่่เหมาะสม เพื่่�อให้้มีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับอาหารสำหรัับผู้้�ป่วยโรคความดััน 

โลหิิตสููงและมีีพฤติิกรรมการบริิโภคที่่�เหมาะสม

	 2. 	การนำแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงไปใช้้ บุุคลากรทางสุุขภาพควรเตรีียม

ความพร้้อมในการใช้้งานให้้กัับผู้้�ป่่วยก่่อนนำไปใช้้

ข้้อเสนอแนะการวิิจััยครั้้�งต่่อไป
	 1. 	ควรเพิ่่�มระยะเวลาการวััดความรู้้�หลัังใช้้แอปพลิิเคชัันและความพึึงพอใจในการใช้้แอปพลิิเคชัันให้้มีี 

ความห่่างจากการวััดความรู้้�ก่่อนใช้้แอปพลิิเคชัันประมาณ 1-2 เดืือน

	 2. 	ศึึกษาโปรแกรมส่่งเสริิมพฤติิกรรมการบริิโภคอาหารของผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููง โดยนำแอปพลิิเคชััน 

ความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููง เป็็นส่่วนหนึ่่�งในโปรแกรม

	 3. 	ศึกึษาเปรีียบเทีียบความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่ว่ยโรคความดัันโลหิติสููงระหว่า่งกลุ่่�มที่่�ใช้แ้อปพลิเิคชัันกัับกลุ่่�มที่่�ได้้

รัับการให้้ความรู้้�แบบเดิิม

	 4. 	พััฒนาแอปพลิิเคชัันความรู้้�อาหารสำหรัับผู้้�ป่่วยโรคความดัันโลหิิตสููงให้้สามารถรองรัับได้้หลายๆ ภาษา  

เช่่น ภาษาท้้องถิ่่�น ภาษาประเทศเพื่่�อนบ้้าน เป็็นต้้น 
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