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The research on “Health behavior of personnel in Office of Probation, Chon Buri 

Province” was aimed to: 1) study the level of health behavior of personnel in exercise, stress and 
recreation management, nutrition, health responsibility and health examination, and 
environmental health and personal hygiene of personnel in Office of Probation, Chon Buri 
Province; and 2) comparison of behavior overall of personnel in Office of Probation, Chon Buri 
Province classified by age, health status (Congenital disease), job characteristics, and care for 
dependent age. The sample consisted of 141 personnel in Office of Probation, Chon Buri 
Province. The instrument in data collection was questionnaire with a Cronbach’s alpha value of 
0.71. The statistics used in data analysis were frequency, percentage, mean, standard deviation 
and One-Way ANOVA statistics. 
                      The results found that: health behavior of personnel in Office of Probation, Chon 
Buri Province, in overall, it was at a medium level, with the personnel having opinions on health 
behavior in  health responsibility and health examination, environmental health and personal 
hygiene the most, followed by nutrition, exercise and stress and recreation management, 
respectively; in addition, personnel with different age, health status (Congenital disease), job 
characteristics, and care for dependent age, there were no differences in opinions on health 
behavior of personnel. 
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บทที ่1 
บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา  
 สังคมปัจจุบนัเป็นสังคมท่ีตอ้งด้ินรนและมีการแข่งขนัสูงท าใหผู้ค้นลืมท่ีจะใส่ใจในวิถี
ชีวิตประจ าวนั โดยเฉพาะเร่ืองการกินอยูม่นุษยไ์ดค้ิดคน้เทคโนโลยขีั้นสูงมากมายเพื่ออ านวย 
ความสะดวก และความสุขสบายความมัง่คัง่ใหแ้ก่ตนเอง จนกระทัง่แยกตนเองออกจากธรรมชาติ
โดยหวงัวา่จะใหต้นเองชนะและอยูเ่หนือธรรมชาติพฒันาดา้นวตัถุอยา่งไม่มีท่ีส้ินสุด การกินอยู่
เปล่ียนไปครอบครัวต่างคนต่างไป พฒันาไปสู่ระบบบริโภคนิยม ยดึติดในรูป เสียง กล่ิน รสสัมผสั 
อยา่งถอนตวัไม่ขึ้นจึงน าพาใหม้นุษยส์มยัใหม่ตอ้งเผชิญหนา้กบัความเส่ือมถอยของสุขภาพทางกาย 
สุขภาพทางใจอยา่งหลีกเล่ียงไม่ได ้ท าใหส้ภาพปัญหาเก่ียวกบัภาวะสุขภาพก็เกิดการเปล่ียนแปลง
ไปการกินอยูเ่ปล่ียนไปครอบครัวต่างคนต่างไป พฒันาไปสู่ระบบบริโภคนิยม ยดึติดในรูป เสียง 
กล่ิน รสสัมผสั อยา่งถอนตวัไม่ขึ้นจึงน าพาใหม้นุษยส์มยัใหม่ตอ้งเผชิญหนา้กบัความเส่ือมถอยของ
สุขภาพทางกาย สุขภาพทางใจอยา่งหลีกเล่ียงไม่ได ้ท าใหส้ภาพปัญหาเก่ียวกบัภาวะสุขภาพก็เกิด
การเปล่ียนแปลงไปซ่ึงภาวะสุขภาพของคนไทยในปัจจุบนัมีแนมโนม้อายยุนืยาวขึ้นก็จริงแต่ก็ควร
ใหค้วามส าคญักบัการป้องกนัโรคและการเกิดอุบติัเหตุขอ้มูลของสถาบนัวิจยัประชากรและสังคม
มหาวิทยาลยัมหิดลพบวา่ อายคุาดเฉล่ียเม่ือแรกเกิดของคนไทยเพิ่มขึ้นเร่ือย ๆ จาก 73.28 ปี  
ในปี 2552 เป็น 75.0 ปี ในปี 2558 และเพิ่มเป็น 75.4 ปี ในปี 2560โดยขอ้มูลขององคก์ารอนามยัโลก
พบวา่ อายคุาดเฉล่ียของภาวะสุขภาพดี (Health Adjusted Life Expectancy: HALE) ของคนไทยมี
ค่าต ่ากวา่อายคุาดเฉล่ีย โดยในปี 2552 มีค่าเท่ากบั 62 ปี และในปี 2558 มีค่าเท่ากบั 66.8 ปี สะทอ้น
ใหเ้ห็นวา่คนไทยไม่ไดมี้สุขภาพท่ีสมบูรณ์ตลอดช่วงชีวิตจะมีช่วงเวลาท่ีตอ้งอยูอ่ยา่งเจ็บป่วยหรือ
พิการ ซ่ึงจากขอ้มูลพบวา่ ในปี 2558 คนไทยตอ้งอยูอ่ยา่งเจ็บป่วยหรือพิการก่อนเสียชีวิตกวา่ 8 ปี
อายคุาดเฉล่ียเม่ือแรกเกิดและอายคุาดเฉล่ียของภาวะสุขภาพดีของคนไทยยงัสูงกวา่ค่าเฉล่ียทัว่โลก
จากขอ้มูลผูป่้วยในรายบุคคลท่ีมารักษาและนอนในโรงพยาบาลและมีหลกัประกนัสุขภาพจาก   
3 กองทุนหลกั (หลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ สวสัดิการรักษาพยาบาลขา้ราชการและครอบครัว 
และประกนัสังคม) พบวา่ คนไทยมีแนวโนม้เจ็บป่วยดว้ยโรคไม่ติดต่อเร้ือรังเพิ่มขึ้น ส่วนใหญ่ป่วย
จากโรคความดนัโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคหวัใจ โรคมะเร็งและโรคไตวาย ส าหรับสาเหตุการณ์
เสียชีวิตพบวา่ โรคท่ีเป็นสาเหตุส าคญัและมีแนวโนม้สูงขึ้น ไดแ้ก่ กลุ่มโรคไม่ติดต่อและอุบติัเหตุ 
โดยเฉพาะกลุ่มโรคมะเร็งมีอตัราการเสียชีวิตเพิ่มสูงขึ้นอย่างต่อเน่ือง ในปี 2558 มีผูเ้สียชีวิต  
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73,938 คน รองลงมาไดแ้ก่ โรคหลอดเลือดสมองมีผูเ้สียชีวิต 27,884 คนโรคหวัใจขาดเลือดมี 
ผูเ้สียชีวิต 18,922 คน อุบติัเหตุทางถนนมีผูเ้สียชีวิต 14,504 คน และโรคเบาหวานมีผูเ้สียชีวิต  
11,665 คนสอดคลอ้งกบัรายงานการศึกษาภาระโรคและการบาดเจ็บของประชากรไทย พ.ศ. 2557 
ของส านกังานพฒันานโยบายสุขภาพระหวา่งประเทศท่ีพบวา่ เพศชายสูญเสียปีสุขภาวะสูงสุดจาก
อุบติัเหตุทางถนน รองลงมาคือ โรคหลอดเลือดสมอง ส่วนเพศหญิงสูญเสียปีสุขภาวะสูงสุดจาก
โรคเบาหวาน รองลงมาคือโรคหลอดเลือดสมอง และโรคหวัใจขาดเลือด 
 ภาครัฐและหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งไดด้ าเนินงานป้องกนัควบคุมโรคไม่ติดต่อเร้ือรังมาอยา่ง
ต่อเน่ือง ทั้งการรณรงคส์ร้างกระแส “ลดหวาน มนั เคม็ ลดอว้น ลดโรค” เพิ่มการบริโภคผกัและ
ผลไมใ้นปริมาณท่ีเพียงพอ การส่งเสริมการออกก าลงักายและการรณรงคล์ดการสูบบุหร่ีและด่ืมสุรา 
เช่น การด าเนินงาน 3อ 2สในชุมชน การส่งเสริมให้โรงเรียนปลอดน ้าอดัลม การด าเนินงานคลินิก 
NCD คุณภาพ และการเชิญชวนใหอ้อกก าลงักายเพื่อสุขภาพท่ีดีลดความเครียดและเพิ่มพลงัในการ
ท างาน เพื่อใหป้ระชาชนตระหนกัถึงปัญหา เกิดความต่ืนตวัและปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะ 
สมเพื่อใหมี้คุณภาพชีวิตท่ีดีตลอดช่วงชีวิต (ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสังคม
แห่งชาติ, 2560)  
 อยา่งไรก็ตาม ยงัพบวา่ มีการเจ็บป่วยดว้ยโรคเฝ้าระวงั (โรคไขห้วดัใหญ่ โรคมือ เทา้ 
ปาก โรคซึมเศร้า ฯลฯ) ในไตรมาสสองปี 2560 มีผูป่้วยดว้ยโรคเฝ้าระวงัเป็นจ านวน 102,236 ราย 
เพิ่มขึ้นจากไตรมาสเดียวกนัของปี2559 ร้อยละ 14.9 และมีการเพิ่มขึ้นของโรคท่ีแพร่ระบาดในช่วง
ฤดูฝน ไดแ้ก่โรคไขห้วดัใหญ่ พบผูป่้วยเพิ่มขึ้นจากช่วงเดียวกนัของปีท่ีผา่นมาร้อยละ 31.1 และโรค
ปอดอกัเสบ พบผูป่้วยเพิ่มขึ้นร้อยละ 18.4 ส าหรับการป้องกนัตนเองนั้น ท าไดโ้ดยการออกก าลงั
กายอยา่งสม ่าเสมอ การรับประทานอาหารปรุงสุกใหม่ใหค้รบ 5 หมู่การใชช้อ้นกลาง การลา้งมือ
บ่อย ๆ ดว้ยน ้าและสบู่การพกัผอ่นใหเ้พียงพอ และหลีกเล่ียงการอยูใ่นท่ีแออดัหรืออากาศถ่ายเทไม่
สะดวก เพื่อลดความเส่ียงการติดเช้ือโรคได ้ทั้งน้ีกลุ่มเส่ียง ไดแ้ก่ เด็กเลก็ ผูสู้งอาย ุและผูป่้วยเร้ือรัง 
หากมีอาการไขห้อบ เหน่ือย ใหรี้บพบแพทยท์นัทีเน่ืองจากมีโอกาสเกิดภาวะแทรกซอ้นปอดบวม 
ซ่ึงเป็นสาเหตุการเสียชีวิตอนัดบัหน่ึงของโรคติดเช้ือทั้งหมด โดยตั้งแต่วนัท่ี 1 มกราคม-30 
สิงหาคม 2560 พบผูป่้วยโรคปอดอกัเสบ 156,889 ราย มีผูเ้สียชีวิตแลว้ 171 ราย ส่วนใหญ่เป็น
ผูสู้งอาย ุ65 ปีขึ้นไป (ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2560) 
 นอกจากน้ี ยงัมีประเด็นท่ีตอ้งเฝ้าระวงัอีกโรคคือ โรคซึมเศร้า เน่ืองจากเป็นภยัเงียบท่ี
คุกคามสุขภาพของประชาชน แต่สามารถป้องกนัและรักษาไดท้ั้งน้ี ส าหรับประเทศไทยพบผูป่้วย
โรคซึมเศร้าประมาณ 1.5 ลา้นคน และพบวา่ ผูห้ญิงมีความเส่ียงต่อการป่วยเป็นโรคซึมเศร้ามากกวา่
ผูช้าย จากขอ้มูลของกรมสุขภาพจิต พบวา่ ในปีงบประมาณ 2559 มีผูป่้วยทางสุขภาพจิตเขา้รับ 
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การรักษากวา่ 3.6 แสนคน ส่วนใหญ่เป็นผูป่้วยโรคจิต โรควิตกกงัวล และโรคซึมเศร้า โดยผูป่้วย
โรคซึมเศร้ามีแนวโนม้เพิ่มขึ้นทุกปี และมีความเส่ียงในการฆ่าตวัตายประมาณวนัละ 11 คนหรือ
เฉล่ียทุก 2 ชัว่โมงจะมีคนฆ่าตวัตายส าเร็จ 1 คน โดยเฉพาะผูป่้วยซึมเศร้ากลุ่มวยัรุ่นอายุ 15-19 ปี 
เส่ียงต่อการฆ่าตวัตายมากท่ีสุด (ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 
2560) 
 ในรัฐบาลของพลเอกประยทุธ์ จนัทร์โอชา นายกรัฐมนตรี เลง็เห็นความส าคญัสุขภาพ 
ในประชาชนวยัท างาน จึงไดก้ าหนดนโยบายออกก าลงักายทุกวนัพุธในช่วงเวลา 15.00-16.30 น. 
โดยใหบุ้คลากรในหน่วยงานราชการร่วมกนัออกก าลยัเพื่อใหมี้ความต่ืนตวัในการท างานเพื่อสร้าง
เสริมสุขภาพและป้องกนัโรค ปรารถนาท่ีจะใหบุ้คลากรทุกคนในสังคมไทยมีสุขภาพอนามยัใน
ระดบัสูงสุดเท่าท่ีจะเป็นไปได ้เพราะถือวา่ส่ิงเหล่าน้ีเป็นสิทธิขั้นพื้นฐานของมนุษยชนอนัปรากฏอยู่
ในรัฐธรรมนูญขององคก์ารอนามยัโลก ซ่ึงประเทศไทยเป็นสมาชิกขององคก์ารอนามยัโลกและได้
น าแนวทางดงักล่าวมาด าเนินการจนถึงปัจจุบนัท าใหบุ้คลากรและประชาชนในประเทศมีสุขภาพดี
ในระดบัหน่ึงและจะพฒันาใหค้นในชาติมีคุณภาพชีวิตท่ีดี (Quality of life) ในระยะต่อไปเพื่อ 
ความเจริญและมัน่คงของประเทศชาติเพราะสุขภาพของคนในประเทศตอ้งมีการวางแผนและ 
มีการจดัการใหทุ้กคนในสังคมมีสภาวะสุขภาพท่ีสมบูรณ์ทั้งทางดา้นร่างกายและจิตใจ เพราะ
สุขภาพเป็นสมบติัประจ าตวัของมนุษยแ์ละเป็นเร่ืองส่วนตวัของแต่ละคนผูอ่ื้นจะหยบิยืน่ให ้ 
แลกกนัหรือท าแทนกนัไม่ไดด้งันั้นประชาชนแต่ละคนจะตอ้งเป็นผูรั้บผิดชอบ รักษาสุขภาพ 
ของตนเองใหมี้ความสมดุล ปราศจากโรคภยัไขเ้จ็บต่าง ๆ เพื่อใหชี้วิตอยูอ่ยา่งเป็นสุขทั้งภายใน
ครอบครัวและภายในสังคม (ส านกังานกองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ, 2559) 
 ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี เป็นส านกังานท่ีปฏิบติังานเก่ียวกบัการคุมประพฤติ
ส าหรับผูท่ี้กระท าความผิดไม่วา่จะเป็นคดีเมาแลว้ขบั คดีท าร้ายร่างกาย คดีพรากผูเ้ยาว ์หรือคดียา
เสพติด เป็นตน้ มีบุคลากรท่ีปฏิบติังาน จ านวน 218 คน ซ่ึงมีกลุ่มงาน ดงัน้ี 1. การคุมประพฤติ 
แบ่งเป็นสืบเสาะและพินิจและควบคุมและสอดส่อง 2. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด แบ่งเป็น
งานตรวจพิสูจน์และงานฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดและงานติดตามผล 3. การแกไ้ขฟ้ืนฟู
ผูก้ระท าผิด 4. การสงเคราะห์ผูก้ระท าผิด ซ่ึงในการท างานปัจจยัทางดา้นบุคลากรมีอตัราก าลงัไม่
สอดคลอ้งกบัปริมาณงานเพราะประสบปัญหาในเร่ืองงบประมาณในการจดัจา้งบุคลากรเพิ่ม 
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีจึงตอ้งแกไ้ขปัญหาเฉพาะหนา้โดยการมอบหมายงานให้
เจา้หนา้ท่ีเพิ่มมากขึ้นท าใหเ้กิดภาวะงานลน้มือ การปฏิบติังานจึงมุ่งเนน้ปฏิบติังานเฉพาะหนา้ท่ี
ตนเองรับผิดชอบให้เสร็จทนัตามระยะเวลาท่ีก าหนด ส่งผลกระทบต่อการบริหารจดัการงานใน
ส่วนความรับผิดชอบของตน จึงส่งผลใหบุ้คลากรเกิดความเครียดสะสมและส่งผลไปถึงสภาวะ 
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สุขภาพ เพราะปฏิบติังานภายใตส้ภาวการณ์ท่ีกดดนั โดยเฉพาะการปฏิบติังานกบัผูก้ระท าความผิด 
ท่ีมีสภาพปัญหาท่ีหลากหลาย (กรมคุมประพฤติ กระทรวงยติุธรรม, 2559) 
 ดงันั้น เพื่อใหท้ราบถึงพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดั
ชลบุรี ในดา้นต่าง ๆ ผูว้ิจยัจึงสนใจท่ีจะศึกษาพฤติกรรมสุขภาพ 5 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการออกก าลงักาย
ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ ดา้นโภชนาการ ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพ
และตรวจสุขภาพ ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคลของบุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติจงัหวดัชลบุรีวา่เป็นอยา่งไร และเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมของบุคลากร
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีวา่แตกต่างกนัหรือไม่ เพื่อเป็นขอ้มูลในการก าหนดแนวทาง 
การส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพใหก้บัหน่วยงานต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งต่อไป 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

 1.  เพื่อศึกษาระดบัพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรในดา้นการออกก าลงักาย ดา้น 
การจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ ดา้นโภชนาการ ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและ
ตรวจสุขภาพและดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคลของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรี 
 2.  เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดั
ชลบุรี จ าแนกตามอาย ุภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ลกัษณะงาน และภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา 
 

สมมติฐานของการวิจัย 

 1.  บุคลากรท่ีมีอายตุ่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 
 2.  บุคลากรท่ีมีภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 
 3.  บุคลากรท่ีมีลกัษณะงานต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังาน 
คุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 
 4.  บุคลากรท่ีมีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพาต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังาน 
คุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 ผูว้ิจยัไดน้ าแนวคิดเก่ียวกบัองคป์ระกอบพฤติกรรมสุขภาพของกรมอนามยั กระทรวง
สาธารณสุข มาเป็นแนวคิดหลกัในการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรีรวมทั้งผูวิ้จยัไดท้บทวนงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ซ่ึงไดศึ้กษาพฤติกรรมสุขภาพท่ีสอดคลอ้ง
กบัแต่ละองคป์ระกอบของพฤติกรรมสุขภาพ ดงัน้ี 
 1.  ดา้นการออกก าลงักาย (Pender, 1996; กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข, 2548; 
ส านกัส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามยั, 2543) 
 2.  ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ (Pender, 1996; กรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสุข, 2548) 
 3.  ดา้นโภชนาการ (Pender, 1996; กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข, 2548;  
ส านกัส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามยั, 2543) 
 4.  ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ (Pender, 1996; กรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสุข, 2548) 
 5.  ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและส่วนบุคคล (กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข, 2548)
 ส าหรับตวัแปรอิสระของการศึกษาคร้ังน้ี ผูวิ้จยัไดจ้ากการทบทวนงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
โดยน ามาศึกษา 4 ตวัแปร ประกอบไปดว้ย 1) อาย ุ(วิไลลกัษณ์ แยม้เยื้อน, 2552; รัตนาวดี  
ธญัญโชติ, 2553; ยุรวฒั ทองผา, 2554; ทวีฤทธ์ิ โลจรัส, 2555; ธวชั วิเชียรประภา, 2555; นิศาชล  
ลิ้มวิเศษ, 2559) 2) ภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) (ธวชั วิเชียรประภา, 2555; นิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์, 
2559) 3) ลกัษณะงาน (นิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์, 2559) และ 4) ภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา (ยรุวฒั ทองผา, 
2554) ดงันั้นกรอบแนวคิดจึงมีดงัน้ี 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 

      
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 1  กรอบแนวคิดในการวิจยั 
 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

 1.  ท าใหท้ราบถึงพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีใน
ดา้นการออกก าลงักาย ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหย่อนใจ ดา้นโภชนาการ ดา้นความ
รับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 
 2.  ผลการศึกษาจะน าไปพฒันาและส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติจงัหวดัชลบุรีใหเ้กิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลต่อบุคลากรต่อไป 
 

ขอบเขตของการวิจัย 

 ขอบเขตด้านเน้ือหา 
 การวิจยัคร้ังน้ีมุ่งศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดั
ชลบุรี ตามองคป์ระกอบพฤติกรรมสุขภาพ ของกรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุขซ่ึงประกอบดว้ย 
5 ดา้น ไดแ้ก่ 1) ดา้นการออกก าลงักาย 2) ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ  
3) ดา้นโภชนาการ 4) ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 5) ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้ม
และอนามยัส่วนบุคคลส าหรับตวัแปรท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี ประกอบดว้ย 

-  อายุ 
-  ภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) 
-  ลกัษณะงาน 
-  ภาวะเล้ียงดูวยัพึ่งพา 

พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านักงานคุม

ประพฤติจังหวัดชลบุรี 

1.  ดา้นการออกก าลงักาย 

2.  ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ 

3.  ดา้นโภชนาการ 

4.  ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 

5.  ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 

ตวัแปรอิสระ ตวัแปรตาม 
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 1.  ตวัแปรอิสระ ไดแ้ก่ อาย ุภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ลกัษณะงาน ภาระเล้ียงดูวยัพึ่ง
 2.  ตวัแปรตาม คือ พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี  
 ขอบเขตด้านประชากร 
 การวิจยัคร้ังน้ีมีประชากรการวิจยั คือ บุคลากรท่ีปฏิบติังานอยูใ่นส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรี จ านวน 218 คน (ฝ่ายธุรการ ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี 6 กนัยายน 2562) 
 ขอบเขตด้านระยะเวลา 
 ในการท าวิจยัคร้ังน้ีผูวิ้จยัไดด้ าเนินการวิจยัในช่วงเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2560 ถึง 
พฤศจิกายน พ.ศ. 2562 
 

นิยามศัพท์เฉพาะ  
 1.  พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง บุคลากรส านกังานคุมประพฤติมีพฤติกรรมการปฏิบติั
หรือการแสดงออกของบุคคลในการกระท าหรืองดเวน้การกระท าในส่ิงท่ีมีผลต่อสุขภาพของตนเอง 
โดยอาศยัความรู้ ความเขา้ใจ เจตคติ และการปฏิบติัตนทางดา้นสุขภาพดา้นต่าง ๆ ในการวิจยัคร้ังน้ี
ผูว้ิจยัไดท้ าการศึกษาใน 5 มิติ คือ 1) ดา้นการออกก าลงักาย 2) ดา้นการจดัการความเครียดและ
พกัผอ่นหยอ่นใจ 3) ดา้นโภชนาการ 4) ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ  
5) ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 
  1.1  ดา้นการออกก าลงักาย หมายถึง บุคลากรส านกังานคุมประพฤติมีพฤติกรรมการ
ออกก าลงักายเม่ือสภาวะร่างกายปกติ ก่อนออกก าลงักายควรอบอุ่นร่างกาย (Warm up) 5-10 นาที
และผอ่นหยดุ (Cool down) 5-10 นาที และเพิ่มเติมดว้ยการยดืเหยยีดกลา้มเน้ือท่ีถูกใชง้านและ
หลงัจากรับประทานอาหารควรรอสัก 2 ชม. เพราะอาจเกิดอาการปวดทอ้งคลื่นไส้หรือเป็นลม เลือก
สวมใส่เส้ือผา้และรองเทา้ท่ีเหมาะสมและเลือกชนิดการออกก าลงักายใหเ้หมาะสมโดยการออก
ก าลงักายแต่ละคร้ังควรใชเ้วลา 20 นาทีหรือมากกวา่นั้นและควรกระท าเป็นประจ าสัปดาห์ละ  
3-4 คร้ังและออกก าลงักายในสภาพอากาศการออกกก าลงักายในตอนเชา้หรือตอนเยน็จะเป็นผลดี
ต่อร่างกายมากกวา่ 
  1.2  ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ หมายถึง บุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติมีพฤติกรรมการจดัการกบัความเครียดกบัส่ิงเกิดขึ้น ไดแ้ก่ การหากิจกรรมอะไรก็ไดท่ี้
อยากท า การฟังดนตรีคลายเครียด การออกก าลงักาย การพกัผอ่นใหเ้พียงพอ มองโลกในแง่ดีและ
ตอ้งยอมรับการเปล่ียนแปลงในชีวิต ถา้มีเร่ืองเครียดหาคนปรับทุกขแ์ละหดัเป็นคนอารมณ์ขนั 
  1.3  ดา้นโภชนาการ หมายถึง บุคลากรส านกังานคุมประพฤติมีพฤติกรรมการบริโภค
อาหารตามความตอ้งการพลงังานปริมาณสารอาหารท่ีควรไดรั้บในแต่ละวนัและบริโภคให้
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หลากหลายรวมทั้งกลุ่มผลไม ้กลุ่มไขมนัควรบริโภคไขมนัและน ้ามนัใหพ้อดีในแต่ละวนั และกลุ่ม
ของเคร่ืองด่ืมควรหลีกเล่ียงเคร่ืองด่ืมท่ีมีส่วนผสมของแอลกอฮอลก์าแฟและน ้าอดัลมดว้ย และ
บริโภคอาหารใหห้ลากหลายครบทั้ง 3 ม้ือและท่ีส าคญัควรหลีกเล่ียงอาหารรสจดั อาหารท่ีประกอบ
ขึ้นจากวิธีการทอด 
  1.4  ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ หมายถึง บุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติมีพฤติกรรมในการป้องกนัตนเองเม่ือป่วยเป็นโรคท่ีติดต่อกนัไดไ้ม่ใหแ้พร่กระจายเช้ือโรค
จากตนเองไปสู่ผูอ่ื้น เช่น ถา้เป็นหวดัตอ้งใส่แมสปิดปาก และเม่ือเป็นโรคท่ีร้ายแรงตอ้งไปพบ
แพทยแ์ละปฏิบติัตามแพทยส์ั่งทุกคร้ัง และเนน้การตรวจสุขภาพประจ าปีอยา่งต่อเน่ือง  
  1.5  ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล หมายถึง บุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติมีพฤติกรรมการบริหารจดัการส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อการท างานของบุคลากรโดยมีการ
บริหารจดัการขยะ และมลทศัน์ (สภาพแวดลอ้มท่ีเป็นมลภาวะทางสายตา) รวมไปถึงอนามยัส่วน
บุคคล คือ การดูแลส่งเสริมสุขภาพเพื่อใหสุ้ขภาพแขง็แรง เช่น การสร้างสุขวิทยาส่วนบุคคลท่ีดี 
(การดูแลรักษาความสะอาดร่างกายของตนเอง) และสังเกตความเปล่ียนแปลงของตนเองทั้งในแง่ดี
และแง่ลบ 
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บทที ่2 
แนวคดิ ทฤษฎี และงานวจิัยที่เกีย่วข้อง 

 
 การวิจยัเร่ือง พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี ผูว้ิจยั
ไดร้วบรวม แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งตลอดจนเอกสารต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อน ามา
ก าหนดเป็นกรอบและแนวทางในการศึกษา ดงัต่อไปน้ี 
 1.  แนวคิดเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ 
  1.1  ความหมายของพฤติกรรมสุขภาพ 
  1.2  แนวทางการเสริมสร้างพฤติกรรมสุขภาพ 
  1.3  องคป์ระกอบของพฤติกรรมสุขภาพ 
 2.  ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งหรือสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม 
  2.1  การรับรู้โอกาสเส่ียงของพฤติกรรมสุขภาพ 
  2.2  การรับรู้ความรุนแรงของพฤติกรรมสุขภาพ 
  2.3  การรับรู้ผลประโยชน์/ ผลดีของพฤติกรรมสุขภาพ 
  2.4  การรับรู้ต่ออุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ 
 3.  นโยบายเก่ียวกบัการส่งเสริมสุขภาพของรัฐบาล 
 4.  ขอ้มูลเก่ียวกบัส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี 
 5.  งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 

แนวคิดเกีย่วกบัพฤติกรรมสุขภาพ 

 1.  ความหมายของพฤติกรรมสุขภาพ 
 Good (1959 อา้งถึงใน เนตรนภา กิจรุ่งพิพฒัน์, 2555) กล่าววา่พฤติกรรมสุขภาพ (Health 
behavior) คือ การเปล่ียนแปลงทางดา้นท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพซ่ึงเกิดขึ้นทั้งภายใน (Covert behavior) 
และภายนอก (Overt behavior) พฤติกรรมสุขภาพท่ีสามารถสังเกตไดแ้ละสังเกตไม่ไดแ้ต่สามารถ
วดัหรือสัมผสัได ้เช่น การเตน้ของหวัใจ การบีบตวัของล าไส้ พฤติกรรมเหล่าน้ีเป็นปฏิกิริยาท่ีมีอยู่
ตามสภาพของร่างกาย ส่วนท่ีเป็นนามธรรมไดแ้ก่ ความคิด ความรู้สึก เจตคติ ค่านิยม เป็นตน้ 
พฤติกรรมภายในน้ีไม่สามารถสัมผสัหรือวดัไดด้ว้ยเคร่ืองมือต่าง ๆ เพราะไม่มีตวัตน จะทราบได้
เม่ือแสดงพฤติกรรมออกมา พฤติกรรมภายนอกเป็นปฏิกิริยาต่าง ๆ ของบุคคลท่ีแสดงออกมาทั้งทาง
วาจาและการกระท าซ่ึงปรากฏใหบุ้คคลอ่ืนเห็นหรือสังเกตได ้เช่น ท่าทางหรือค าพูดท่ีแสดงออก 
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ไม่วา่จะเป็นน ้าเสียง สีหนา้  
 และไดจ้ าแนกพฤติกรรมสุขภาพออกไดเ้ป็น 2 ลกัษณะคือ 
 1.  เป็นการกระท า (Action) พฤติกรรมสุขภาพในลกัษณะท่ีเป็นการกระท า คือ  
การกระท าหรือการปฏิบติัของบุคคลท่ีมีผลดีหรือผลเสียต่อสุขภาพ 
 2.  เป็นการไม่กระท า (Non action) ส่วนพฤติกรรมท่ีเป็นการไม่กระท า คือ การงดเวน้ไม่
กระท าหรือการไม่ปฏิบติัของบุคคลท่ีมีผลดีหรือผลเสียต่อสุขภาพ 
 ปณิธาน หล่อเลิศวิทย ์(2541) ไดใ้หค้วามหมายไวว้า่ พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง 
กิจกรรมหรือการปฏิบติัใด ๆ ของปัจเจกบุคคลท่ีกระท าไปเพื่อจุดประสงคใ์นการส่งเสริม ป้องกนั 
หรือบ ารุงรักษาสุขภาพ โดยไม่ค  านึงถึงสถานะสุขภาพท่ีด ารงอยูห่รือรับรู้ได ้ไม่วา่พฤติกรรมนั้น ๆ 
จะสัมฤทธ์ิผลสมความมุ่งหมายหรือไม่ในท่ีสุด  
 สุชาติ โสมประยรู (2550) ไดใ้หค้วามหมายไวว้า่ พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง 
ความสามารถในการแสดงออกเก่ียวกบัสุขภาพ ทั้งทางดา้นความรู้ เจตคติ การปฏิบติัตนและทกัษะ 
โดยเนน้เร่ืองพฤติกรรมสุขภาพท่ีสามารถสังเกตและวดัไดเ้พื่อให้เกิดการเรียนรู้ในเร่ืองสุขภาพ
 ดงันั้น จากความหมายขา้งตน้ ผูว้ิจยัสรุปไดว้า่ พฤติกรรมสุขภาพหมายถึงการปฏิบติัหรือ
การแสดงออกของบุคคลในการกระท าหรืองดเวน้การกระท าในส่ิงท่ีมีผลต่อสุขภาพของตนเอง โดย
อาศยัความรู้ ความเขา้ใจ เจตคติ และการปฏิบติัตนทางดา้นสุขภาพดา้นต่าง ๆ  
 สอดคลอ้งกบั พิกุล เสียงประเสริฐ (2557) ท่ีไดก้ล่าววา่ ลกัษณะของพฤติกรรมสุขภาพ  
มีทั้งท่ีพึงประสงคแ์ละไม่พึงประสงค ์ดงัน้ี 
 1.  พฤติกรรมท่ีพึงประสงคห์รือพฤติกรรมเชิงบวก (Positive behavior) หมายถึง
พฤติกรรมท่ีบุคคลปฏิบติัแลว้ส่งผลดีต่อสุขภาพของบุคคลนั้นเอง เป็นพฤติกรรมท่ีควรส่งเสริมให้
บุคคลปฏิบติัต่อไปและควรปฏิบติัใหดี้ขึ้น เช่น การออกก าลงักาย การรับประทานอาหารครบ 5 หมู่ 
เป็นตน้ 
 2.  พฤติกรรมท่ีไม่พึงประสงคห์รือพฤติกรรมเชิงลบหรือพฤติกรรมเส่ียง (Negative 
behavior) หมายถึง พฤติกรรมท่ีบุคคลปฏิบติัแลว้จะส่งผลเสียต่อสุขภาพ ท าใหเ้กิดปัญหาสุขภาพ
หรือโรค เป็นพฤติกรรมท่ีไม่พึงประสงค ์เช่น การสูบบุหร่ี การด่ืมสุรา การรับประทานอาหาร
จ าพวกแป้งหรือไขมนัมากเกินความจ าเป็น การรับประทานอาหารท่ีปรุงไม่สุก เป็นตน้ จะตอ้งหา
สาเหตุท่ีท าใหเ้กิดพฤติกรรมและพยายามปรับเปล่ียนใหบุ้คคลเปล่ียนไปแสดงพฤติกรรม 
ท่ีพึงประสงค ์
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 องค์ประกอบของพฤติกรรมสุขภาพ 
 ส่ิงท่ีมีอิทธิพลต่อสุขภาพ จนัทร์เพญ็ ชูประภาวรรณ (2543) มีมากมายหลายสาเหตุ แต่ใน
ท่ีน้ีจะแบ่งออกเป็น 3 องคป์ระกอบท่ีส าคญั ๆ ดงัน้ีคือ  
 1.  องคป์ระกอบดา้นตวับุคคล เช่น ลกัษณะทางพนัธุกรรมเช้ือชาติ เพศอายแุละระดบั
พฒันาการ ปัจจยัทางสรีรวิทยา ปัจจยัทางดา้นจิตใจ ความรู้ ความเช่ือ ค่านิยมและทศันคติ 
พฤติกรรมอนามยัหรือสุขปฏิบติั 
 2.  องคป์ระกอบดา้นส่ิงแวดลอ้ม มีรายละเอียดดงัน้ี คือ ส่ิงแวดลอ้มทางกายภาพ 
ส่ิงแวดลอ้มทางชีวภาพ ส่ิงแวดลอ้มทางเคมีและส่ิงแวดลอ้มทางเศรษฐกิจและสังคม  
 3.  องคป์ระกอบทางดา้นระบบการจดัการสาธารณสุขและการบริการสุขภาพ หมายถึง 
การบริหารจดัการทรัพยากรต่าง ๆ ท่ีมีอยูข่องรัฐในการท่ีจะสนองตอบต่อการส่งเสริมใหบุ้คคลท่ี
อาศยัอยูใ่นชุมชนนั้น ๆ หรือประเทศนั้น ๆ มีสุขภาพท่ีดีและเท่าเทียมกนัส่งเสริมใหทุ้กคนมีสิทธิ
เท่าเทียมกนัในการเขา้ถึงระบบการบริการทางการแพทย ์
 2.  แนวทางการเสริมสร้างพฤติกรรมสุขภาพ 
 กระบวนการเสริมสร้างสนบัสนุนดา้นสุขภาพโดยใหบุ้คคลมีการปฏิบติัและการพฒันา
สุขภาพ ตลอดจนจดัการส่ิงแวดลอ้มและปัจจยัท่ีมีผลกระทบต่อสุขภาพเพื่อใหบ้รรลุการมีสุขภาพ 
ท่ีดีทางดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม และปัญญา สามารถอยูใ่นสังคมไดอ้ยา่งมีความสุข 
 มีนกัวิชาการหลายท่านไดใ้ห้ความหมายไว ้ดงัน้ี 
 WHO (1998 อา้งถึงใน วิพุธ พูลเจริญ และคณะ, 2543) ไดใ้หค้วามหมายของพฤติกรรม
การส่งเสริมสุขภาพ หมายถึง การกระท าหรือการปฏิบติักิจกรรมท่ีบุคคลกระท าเพื่อช่วยใหต้นเองมี
ภาวะสุขภาพท่ีดีทั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ สังคมและจิตวิญญาณเพื่อใหบุ้คคลมีความสุขในการ
ด าเนินชีวิตซ่ึงกิจกรรมท่ีท าน้ีตอ้งกระท าต่อเน่ืองจนกลายเป็นแบบแผนการด าเนินชีวิตของตนเอง  
 Kreuter and Devore (1994 อา้งถึงใน อจัฉราภรณ์ ปัญโญใหญ่, 2553) ไดใ้หค้วามหมาย
การส่งเสริมสุขภาพวา่เป็นกระบวนการสนบัสนุนดา้นสุขภาพโดยใหบุ้คคล ครอบครัว ชุมชน 
ภาคเอกชน และภาครัฐ ร่วมมือกนัปฏิบติัเพื่อการมีสุขภาพท่ีดี 
 Pender (1987 อา้งถึงใน อจัฉรา ปุราคม และยอดแกว้ แกว้มหิงสา, 2556) ไดใ้ห้
ความหมายของพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพ หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการคงไวห้รือ
ยกระดบัภาวะสุขภาพเพื่อให้ความผาสุก (Well-being) และความมีคุณค่าในตนเอง 
 Gochman (1987 อา้งถึงใน อจัฉรา ปุราคม และยอดแกว้ แกว้มหิงสา, 2556) ไดใ้ห้
ความหมายของพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพ หมายถึง คุณสมบติัส่วนบุคคล เช่น ความเช่ือ  
ความคาดหวงั แรงจูงใจ ค่านิยมและการรับรู้องคป์ระกอบดา้นความรู้ลกัษณะบุคลิกภาพของบุคคล  
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ร่วมถึงความรู้สึกอารมณ์และลกัษณะเฉพาะของบุคคลโดยเฉพาะลกัษณะนิสัยท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพ 
เช่น การพกัผ่อน การออกก าลงักาย 
 กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กองสุขศึกษา (2546) การมีสุขภาพท่ีสมบูรณ์ทั้งร่างกาย
และจิตใจ มีชีวิตอยูใ่นสังคม อยา่งเป็นสุข เป็นความตอ้งการจ าเป็น พื้นฐานของชีวิตท่ีคนเราทุกคน 
ปรารถนา แต่การท่ีเราจะมีสุขภาพท่ีดีไดน้ั้นเราจะตอ้งลงมือท าดว้ยตวัเอง ไม่มีผูใ้ดสามารถท าแทน
เราไดด้งันั้นสุขบญัญติั คือ ขอ้ก าหนดท่ีประชาชน ทุกคนควรปฏิบติัอยา่งสม ่าเสมอจนเป็นสุขนิสัย 
เพื่อใหมี้สุขภาพดีทั้งทาง ร่างกาย จิตใจ จิตวิญญาณ และสังคม 
 สุขบญัญติั 10 ประการ มีดงัน้ี 
 1.  ดูแลรักษาของใชใ้หส้ะอาด 
 2.  รักษาฟันใหแ้ขง็แรง และแปรงฟันทุกวนัอยา่งถูกตอ้ง 
 3.  ลา้งมือใหส้ะอาดก่อนกินอาหารและหลงัการขบัถ่าย 
 4.  กินอาหารสุก สะอาด ปราศจากสารอนัตราย และหลีกเล่ียงอาหารรสจดัสีฉูดฉาด       
 5.  งดบุหร่ีสุรา สารเสพติด การพนนั และการส าส่อนทางเพศ 
 6.  สร้างความสัมพนัธ์ในครอบครัวให้อบอุ่น 
 7.  ป้องกนัอุบติัภยัดว้ยการไม่ประมาท 
 8.  ออกก าลงักายสม ่าเสมอ และตรวจสุขภาพประจ าปี 
 9.  ท าจิตใจให้ร่าเริงแจ่มใสอยูเ่สมอ 
 10.  มีส านึกต่อส่วนรวม รวมถึงการสร้างสรรคส์ังคม 
 3.  องค์ประกอบของพฤติกรรมสุขภาพ 
 กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2548) ไดน้ าเสนอองคป์ระกอบของพฤติกรรม
สุขภาพไว ้5 ดา้น ประกอบดว้ย ดา้นการออกก าลงักายดา้นจดัการความเครียดและการพกัผอ่น
หยอ่นใจดา้นโภชนาการดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพและดา้นอนามยั
ส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคลซ่ึงเป็นแนวทางใหก้บังานวิจยัหลายเล่มน าไปใชเ้ป็น 
กรอบแนวคิดในการวดัพฤติกรรมสุขภาพ โดยมีรายละเอียดแต่ละดา้นต่อไปน้ี 
 ด้านท่ี 1 พฤติกรรมสุขภาพด้านการออกก าลงักาย 
 การออกก าลงักายเป็นวิธีการหน่ึงท่ีใชเ้พิ่มความสามารถทางร่างกายของบุคคลทุกวยัเป็น
การด ารงไวซ่ึ้งความแขง็แรงของกลา้มเน้ือคลายความเครียดกระตุน้ก าของกลา้มเน้ือปอดและระบบ
ไหลเวียนของโลหิตใหมี้ประสิทธิภาพส าหรับวยัแรงงาน กิจกรรมการออกก าลงักายจะแตกต่างไป
ตามความเหมาะสม และความสามารถของแต่ละบุคคล 
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ตารางท่ี 1  ดา้นการออกก าลงักายท่ีควรกระท าและงดการกระท า 
 (กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2548)  
 

พฤติกรรมสุขภาพด้านการออกก าลงักาย 
ท่ีควรกระท า 

งดการกระท า 

1.  ออกก าลงักายเม่ือสภาวะร่างกายปกติแต่หากมี
อาการเจ็บป่วยใหร้อจนกระทัง่อาการท่ีมีอยูห่าย
เสียก่อน อยา่งนอ้ยสัก 2-3 วนั 

ออกก าลงัขณะท่ีมีอาหารเจ็บป่วย 

2.  อบอุ่นร่างกาย (Warm up) 5-10 นาทีและผอ่น
หยดุ (Cool down) 5-10 นาทีและเพิ่มเติมดว้ยการ
ยดืเหยยีดกลา้มเน้ือท่ีถูกใชง้าน 

- 

3.  หลงัจากรับประทานอาหาร ควรรออยา่งนอ้ยสัก 
2 ชัว่โมง เพราะอาจเกิดอาการปวดทอ้งคล่ืนไส้
หรือเป็นลมหมดสติได ้

ออกก าลงักายอยา่งหนกัทนัทีหลงัจาก
รับประทานอาหารใหม่ ๆ  

4.  ด่ืมน ้าใหเ้พียงพอและสะอาดเป็นส่ิงท่ีเหมาะสม
ท่ีสุดร่างกายตอ้งการน ้าเขา้ไปทดแทนน ้าท่ีสูญเสีย
ไปจากการออกก าลงักาย 

สุขภาพส่วนบุคคลของผูท่ี้มีโรคประจ าตวั
ควรระมดัระวงัในการด่ืมน ้าใหพ้อเหมาะ
ควรปรึกษาแพทย ์

5.  การออกก าลงักายควรค านึงถึงสภาพอากาศ 
การออกก าลงักายในตอนเชา้หรือตอนเยน็จะเป็น
ผลดีต่อร่างกายมากกวา่ 

ควรระมดัระวงัเม่ือออกก าลงักายใน
สภาวะอากาศท่ีร้อนท าใหเ้สียเหง่ือเพิ่มขึ้น
อยา่งมาก 
ร่างกายไดรั้บความร้อนสูงเกินไป อาจท า
ใหมี้อาการปวดศีรษะวิงเวียน หนา้มืดเป็น
ลม คลื่นไส ้

6.  หากเดินหรือว่ิงบนทางชนั  ควรลดความเร็วลงเพื่อมิให้ร่างกายออก
แรงหนกัมากจนเกินไป 

7.  สวมเส้ือผา้และรองเทา้ท่ีเหมาะสม ควรท าจาก
วสัดุท่ีเหมาะกบัอากาศเมืองไทย เช่น ผา้ฝ้าย หรือ
ผา้ท่ีมีรูระบายอากาศได ้ในฤดูหนาวสวมเส้ือผา้ท่ี
ช่วยรักษาความอบอุ่นของร่างกาย 

เส้ือผา้ไม่ควรรัดแน่นเกินไปเน้ือผา้ไม่ควร
ใชเ้ส้ือผา้ท่ีท าจากยางหรือผา้ท่ีไม่มีรู
ระบายอากาศ 
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ตารางท่ี 1  (ต่อ) 
 

พฤติกรรมสุขภาพด้านการออกก าลงักาย 
ท่ีควรกระท า 

งดการกระท า 

8.  เลือกชนิดการออกก าลงักายใหเ้หมาะสม การฝึก
การออกก าลงักายชนิดทนทานเพื่อปอดและหวัใจ
เป็นส่ิงส าคญัของผูอ้อกก าลงักาย 

ควรหลีกเล่ียงกิจกรรมท่ีหนกัหรือตอ้งใช้
แรงปะทะมากเพราะอาจก่อใหเ้กิด 
การบาดเจ็บไดง้่าย 

9.  ใส่ใจกบัอาการต่าง ๆ ท่ีเกิดขึ้นหากมีอาการควร
ปรึกษาแพทยก่์อนท่ีจะท าการออกก าลงักายต่อ 
 

หากมีอาการหนา้มืดเป็นลม, รู้สึกอึดอดั
หายใจไม่เพียงพอในขณะออกก าลงักาย,
ความผิดปกติของกระดูกหรือขอ้ต่อไม่วา่
จะเป็นในขณะหรือหลงัจากออกก าลงักาย
ควรงดการออกก าลงักายทนัที 

10.  เม่ือออกก าลงักายเสร็จส้ินลง ร่างกายควรท่ีจะ
มีความสามารถเหลือท่ีจะออกก าลงักายต่อไป 

ไม่ควรออกก าลงักายหนกัเกินไป 
 

 
 นอกจากน้ี กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2560) ไดน้ าเสนอหลกัการเลือกกิจกรรม
ออกก าลงักายท่ีเหมาะกบับุคคลทัว่ไป ดงัน้ี 
 1.  ค  านึงถึงเป้าหมายส าคญัในการออกก าลงักาย มุ่งเพื่อสุขภาพของร่างกายท าใหค้ลอ้ง
แคลว้วอ่งไวอดทน ท างานไดน้านโดยไม่เหน่ือยง่ายระบบต่าง ๆ ของร่างกายท างานไดด้ว้ยดี 
 2.  ฝึกตามหลกั “ท างานใหห้นกัขึ้น” คือ ค่อย ๆ เพิ่มขีดความสามารถในการออกก าลงั
กายอยา่งค่อยเป็นค่อยไปร่างกายจะท างานหนกัขึ้นจนสามารถปรับระบบการท างานให้ดีตามไป 
 3.  ฝึกอยา่งสม ่าเสมอฝึกต่อเน่ืองไปทุกวนั หรือสัปดาห์ละอยา่งนอ้ย 3 วนั คร้ังละ  
15-30 นาที เพราะการฝึกบา้งหยดุบา้งท าใหร้ะบบการท างานของร่างกายไม่ไดรั้บการกระตุน้ให้
ท างานอยา่งสม ่าเสมอจึงไม่ไดส่้งผลต่อสมรรถภาพ 
 4.  ฝึกแลว้พอใจการฝึกอยา่งสนุกสนานเบิกบานใจผอ่นคลายความเครียดคือการฝึกท่ีดีมี
ประโยชน์ถา้ออกก าลงักายแลว้รู้สึกเหน่ือยเบ่ือเซ็งแสดงว่าฝึกไม่ถูกหลกัการท่ีดี 
 5.  เปล่ียนกิจกรรมให้หลากหลาย เปล่ียนรูปแบบของการออ ากาย เพื่อไม่ใหเ้บ่ือหน่าย
และไดอ้อกแรงทุกส่วนของร่างกาย 
 6.  ค  านึงถึงความปลอดภยั การออกก าลงักายท่ีดีตอ้งสอดคลอ้งกบัความสามารถ 
ความถนดั และภาวะสุขภาพของผูฝึ้กควรรอบอุ่น และผอ่นคลายร่างกายทุกคร้ังกิจกรรมไม่หนกั 
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มากจนเหน่ือยหอบแต่ก็ไม่เบาจนรู้สึกเหมือนไม่ไดอ้อกแรง 
 7.  เลือกกิจกรรมท่ีเหมาะกบัจุดประสงคใ์นการฝึก เช่น ถา้ตอ้งการยดืเส้นยดืสายควรใช้
กายบริหารถา้ฝึกความอดทนในระยะยาวนาน กิจกรรมควรหนักนอ้ยแต่ท านาน เช่น ว่ิงเหยาะหรือ
เดินเร็ว ติดต่อกนั 10-20 นาทีถา้ตอ้งการปรับส่วนสัดของร่างกายตอ้งฝึกกลา้มเน้ือทุกส่วนควบคู่ไป
กบัการระมดัระวงัการรับประทานอาหารท่ีเหมาะสม 
 8.  สร้างก าลงัใจในการฝึกผูฝึ้กจะถูกทา้ทายจากกิจกรรมในช่วงแรกเน่ืองจากร่างกายอาจ
ปวดเม่ือยจากภารกิจในชีวิตประจ าวนั จนบางคนอาจมีขอ้แกต้วัต่าง ๆ เช่น ไม่มีเวลาวา่ง ไม่มีสนาม
ไม่มีอุปกรณ์ เล่นไม่เป็น ฯลฯ จึงตอ้งสร้างก าลงัใจโดยเฉพาะในช่วง 6 สัปดาห์แรกถา้พยายามจูงใจ
ตนเองใหฝึ้กไดถึ้ง 6 สัปดาห์ ก็จะมีแนวโนม้ฝึกต่อไปไดเ้ร่ือย ๆ  
 9.  เลือกกิจกรรมท่ีฝึกตามก าลงัหรือฝึกกบักลุ่มได ้ควรมีความยดืหยุน่ในการเลือก
กิจกรรมเพื่อใหเ้ล่นเองไดต้ามล าพงั เช่น วา่ยน ้า กระโดดเชือก ว่ิงเหยาะ หรือเล่นเป็นคู่หรือเป็นกลุ่ม
เช่น เทเบิลเทนนิส แบดมินตนั เทนนิส ตะกร้อหรือบางกิจกรรมอาจท าไดค้นเดียวและกลุ่ม เช่น      
แอโรบิคแดนซ์ 
 10.  ติดตามความกา้วหนา้การฝึกท่ีดีควรไดผ้ลลพัธ์ท่ีดีตามความหวงัผูฝึ้กจึงควรชัง่
น ้าหนกัตวั และสังเกตความรู้สึกหรือสุขภาพโดยทัว่ไป ถา้ฝึกแลว้รู้สึกตวัเบากระปร้ีกระเปร่า
กระฉบักระเฉง สบายใจ แสดงวา่การฝึกนั้นเหมาะสมถา้ฝึกแลว้ยิง่อว้น ส าหรับผูมี้น ้าหนกัเกินไป
แสดงวา่ฝึกไม่ถูกวิธีตอ้งแกไ้ขควรสังเกตอยา่งนอ้ยเดือนละ 1 คร้ัง เพื่อติดตามความกา้วหนา้ 
ในการฝึก ถา้ไม่ไดผ้ลดีอาจหมายถึงฝึกเบาไป ฝึกไม่สม ่าเสมอ หรือไม่เตม็ใจฝึก 
 Pender (1996 อา้งถึงใน อจัฉรา ปุราคม และยอดแกว้ แกว้มหิงสา, 2556) กล่าววา่ การท า
กิจกรรมทางกาย (physical activity) เป็นพฤติกรรมท่ีบุคคลปฏิบติัโดยใหมี้การเคล่ือนไหวส่วน 
ต่าง ๆ ของร่างกายท าให้ร่างกายมีการใชพ้ลงังาน ปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัต่าง ๆ ซ่ึงเป็น 
การออกก าลงักาย เช่น การเดินขึ้นลงบนัไดแทนการใชลิ้ฟต ์การท างานบา้น เป็นตน้ 
 ประโยชน์ของการออกก าลงักาย 
 การออกก าลงักายใหเ้กิดประโยชน์แก่สุขภาพคือ การจดัชนิดของความหนกั ความนาน
และความบ่อยของการออกก าลงักายใหเ้หมาะสมกบัเพศ วยั สภาพร่างกาย สภาพแวดลอ้ม และ
จุดประสงคข์องแต่ละคน เปรียบไดก้บัการใชย้าซ่ึงหากสามารถจดัไดเ้หมาะสมก็จะให้
คุณประโยชน์ดงัต่อไปน้ี กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2548) 
 1.  การเจริญเติบโต การออกก าลงักายจดัเป็นปัจจยัส าคญัอนัหน่ึงท่ีมีผลกระทบต่อ 
การเจริญเติบโต คนท่ีไม่ค่อยไดอ้อกก าลงักายแต่มีอาหารกินอุดมสมบูรณ์ อาจมีส่วนสูงและน ้าหนกั
ตวัมากกวา่เด็กในวยัเดียวกนัโดยเฉล่ีย แต่ส่วนใหญ่แลว้จะมีไขมนัมากเกินไปมีกระดูกเลก็ หวัใจมี 
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ขนาดเลก็เม่ือเทียบกบัน ้าหนกัตวัและรูปร่างอาจผิดปกติได ้เช่น เข่าชิดกนั อว้นแบบฉุ เป็นตน้  
ซ่ึงถือวา่เป็นการเจริญเติบโตท่ีผิดปกติตรงขา้มกบัคนท่ีออกก าลงักายถูกตอ้งสม ่าเสมอร่างกายจะ
ผลิตฮอร์โมนท่ีเก่ียวกบัการเจริญเติบโตอยา่งถูกส่วน จึงกระตุน้ใหอ้วยัวะต่าง ๆ เจริญขึ้นพร้อมกนั
ไปทั้งขนาด รูปร่างและหนา้ท่ีการท างาน เม่ือประกอบกบัผลของการออกก าลงักายท่ีท าใหเ้จริญ
อาหาร การยอ่ยอาหารและการขบัถ่ายดี เด็กท่ีออกก าลงักายอยา่งถูกตอ้งและสม ่าเสมอจึงมี 
การเจริญเติบโตดีกวา่เด็กท่ีขาดการออกก าลงักาย 
 2.  รูปร่างและทรวดทรง ดงัไดก้ล่าวแลว้วา่การออกก าลงักายเป็นไดท้ั้งยาป้องกนัและ 
ยารักษาโรค การเสียทรวดทรงในช่วงการเจริญเติบโตดงัขอ้ 1. ยอ่มป้องกนัไดด้ว้ยการออกก าลงักาย 
แต่เม่ือเติบโตเตม็ท่ีแลว้ยงัขาดการออกก าลงักายก็จะท าใหท้รวดทรงเสียไปได ้เช่น ตวัเอียง หลงังอ 
พุงป่อง ซ่ึงท าใหเ้สียบุคลิกภาพไดอ้ยา่งมาก ในระยะน้ีถา้กลบัมาออกก าลงักายอยา่งถูกตอ้ง เป็น
ประจ าสม ่าเสมอยงัสามารถแกไ้ขใหท้รวดทรงกลบัดีขึ้นมาได ้แต่การแกไ้ขบางอยา่งอาจตอ้งใช้
เวลานานเป็นเดือนเป็นปี แต่บางอยา่งอาจเห็นผลภายในเวลาไม่ถึง 1 เดือน เช่น พุงป่อง การบริหาร
กายเพื่อเพิ่มความแขง็แรงของกลา้มเน้ือหนา้ทอ้งเพียง 2 สัปดาห์ ก็ท าใหก้ลา้มเน้ือหนา้ทอ้ง 
มีความตึงตวัเพิ่มขึ้นจนกระชบัอวยัวะภายในไวไ้ม่ใหด้นัออกมาเห็นพุงป่องได ้
 3.  สุขภาพทัว่ไป เป็นท่ียอมรับกนัโดยทัว่ไปวา่การออกก าลงักายมีประโยชน์ต่อสุขภาพ
ถึงแมว้า่จะไม่มีหลกัฐานแน่ชดัวา่การออกก าลงักายจะสามารถเพิ่มภูมิตา้นทานโรคท่ีเกิดจากการติด
เช้ือได ้แต่มีหลกัฐานท่ีพบบ่อยคร้ังวา่เม่ือนกักีฬาเกิดการเจ็บป่วยจากการติดเช้ือจะสามารถหายได้
เร็วกวา่ และมีโรคแทรกซอ้นนอ้ยกวา่ ขอ้ท่ีท าให้เช่ือไดแ้น่วา่ผูท่ี้ออกก าลงักายยอ่มมีสุขภาพดีกวา่ 
ผูข้าดการออกก าลงักาย คือ การท่ีอวยัวะต่าง ๆ มีการพฒันาทั้งขนาด รูปร่าง และหนา้ท่ีการท างาน
โอกาสของการเกิดโรคท่ีไม่ใช่โรคติดเช้ือ เช่นโรคเส่ือมสมรรถภาพในการท างานของอวยัวะจึงมี
นอ้ยกวา่ 
 4.  สมรรถภาพทางกาย ถา้จดัการออกก าลงักายเป็นยาบ ารุง การออกก าลงักายถือเป็นยา
บ ารุงเพียงอยา่งเดียวท่ีสามารถเพิ่มสมรรถภาพทางกายได ้เพราะไม่มียาใด ๆ ท่ีสามารถท าให้
ร่างกายมีสมรรถภาพเพิ่มขึ้นไดอ้ยา่งแทจ้ริงและถาวร ยาบางอยา่งอาจท าใหผู้ใ้ชส้ามารถทนท างาน
บางอยา่งไดน้านกวา่ปกติ แต่เม่ือท าไปแลว้ร่างกายก็จะอ่อนเพลียกวา่ปกติจนตอ้งพกัผ่อนนานกวา่
ปกติ หรือร่างกาย ทรุดโทรมลงไป ในทางปฏิบติัเราสามารถเสริมสร้างสมรรถภาพทางกายทุก ๆ 
ดา้นได ้เช่นความแขง็แรงของกลา้มเน้ือ ความอ่อนตวั ความอดทนของกลา้มเน้ือ ความอดทนของ
ระบบไหลเวียนเลือด ความคล่องตวั ฯลฯ 
 5.  การป้องกนัโรคการออกก าลงักายสามารถป้องกนัโรคไดห้ลายชนิด โดยเฉพาะโรคท่ี
เกิดจากการเส่ือมสภาพของอวยัวะอนัเน่ืองจากการมีอายมุากขึ้น ซ่ึงประกอบกบัปัจจยัอ่ืน ๆ ใน
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ชีวิตประจ าวนัเช่น การกินอาหารมากเกินความจ าเป็น ความเคร่งเครียด การสูบบุหร่ีมาก หรือ
กรรมพนัธุ์ โรคเหล่าน้ีไดแ้ก่ โรคประสาทเสียดุลยภาพ หลอดเลือดหวัใจเส่ือมสภาพ ความดนัเลือด
สูงโรคอว้น โรคเบาหวาน โรคขอ้ต่อเส่ือมสภาพ เป็นตน้ ผูท่ี้ออกก าลงักายเป็นประจ ามีโอกาสเกิด
โรคเหล่าน้ีไดช้า้กวา่ผูท่ี้ขาดการออกก าลงักาย หรืออาจไม่เกิดขึ้นเลยจนชัว่ชีวิต การออกก าลงักายจึง
ช่วยชะลอชรา 
 6.  การรักษาโรคและฟ้ืนฟูสภาพ โรคต่าง ๆ ท่ีกล่าวในขอ้ 5 หากเกิดขึ้นแลว้ การเลือกวิธี
ออกก าลงักายท่ีเหมาะสมจดัเป็นวิธีรักษาและฟ้ืนฟูสภาพท่ีส าคญัในปัจจุบนั แต่ในการจดัการ 
ออกก าลงักายท่ีเหมาะสมมีปัญหามาก เพราะบางคร้ังโรคก าเริบรุนแรงจนการออกก าลงักายแมเ้พียง
เบา ๆ ก็เป็นขอ้หา้ม ในกรณีดงักล่าว การควบคุมโดยใกลชิ้ดจากแพทยผ์ูท้  าการรักษาและ 
การตรวจสอบสภาพร่างกายโดยละเอียดเป็นระยะเป็นส่ิงจ าเป็นอยา่งยิง่ 
 ดงันั้น ผูวิ้จยัสรุปไดว้า่การออกก าลงักายเพื่อสุขภาพ คือ ออกก าลงักายเม่ือสภาวะร่างกาย
ปกติก่อนออกก าลงักายควรอบอุ่นร่างกาย (Warm up) 5-10 นาทีและผอ่นหยดุ (Cool down)  
5-10 นาทีและเพิ่มเติมดว้ยการยดืเหยยีดกลา้มเน้ือท่ีถูกใชง้าน เลือกสวมใส่เส้ือผา้และรองเทา้ท่ี
เหมาะสมและเลือกชนิดการออกก าลงักายใหเ้หมาะสมโดยการออกก าลงักายแต่ละคร้ังควรใชเ้วลา 
20 นาทีหรือมากกวา่นั้นและควรกระท าเป็นประจ าสัปดาห์ละ 3-4 คร้ัง หากมีอาการเจ็บป่วยจาก 
การออกก าลงักายควรปรึกษาแพทย ์
 ด้านท่ี 2 พฤติกรรมสุขภาพด้านจัดการความเครียดและการพกัผ่อนหย่อนใจ 
 กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2548) ใหค้วามหมายว่า ความเครียดเป็นภาวะกดดนั
หรือคุกคามท่ีส่วนใหญ่เกิดขึ้นกบัจิตใจแลว้ส่งผลมายงัร่างกาย เช่น จิตใจมีความวิตกกงัวล ความคบั
ขอ้งใจ ความไม่สบายใจ หลงัจากนั้นก็จะส่งผลใหเ้กิดอาการทางกายต่าง ๆ เช่น ปวดศีรษะ นอนไม่
หลบั ทอ้งผกู หวัใจเตน้แรง 
 Pender (1996 อา้งถึงใน อจัฉรา ปุราคม และยอดแกว้ แกว้มหิงสา, 2556) กล่าววา่  
การจดัการความเครียด (Stress management) เป็นพฤติกรรมท่ีแสดงถึงวิธีการจดัการกบัความเครียด
ของบุคคลในภาวะแวดลอ้มต่าง ๆ เช่น การแสดงออกทางอารมณ์ท่ีเหมาะสม การพกัผ่อนนอนหลบั 
การผอ่นคลาย การกระท ากิจกรรมท่ีคลายเครียด หรือการกระท ากิจกรรมท่ีขจดัความเม่ือยลา้ของ
ร่างกาย 
 สุรเดช ส าราญจิตตแ์ละจิตติมา โสภารัตน์ (2554 อา้งถึงใน ไพรวฒันานุพนัธุ์, 2559) 
กล่าววา่ การจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ หมายถึงการหยดุพกัในช่วงระหว่างการท า
กิจกรรม การท างาน หรือการท าภารกิจในชีวิตประจ าวนั เพื่อท าใหร่้างกายไดพ้กัผอ่นคลาย 
ความตึงเครียดและลดความเหน็ดเหน่ือยลง 
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การพกัผอ่นท าให้ร่างกายและจิตใจสดช่ือแจ่มใส มีพลงังานขึ้นมาไดก้ารพกัผ่อนไม่จ าเป็นตอ้งอยู่ 
น่ิงเฉย ๆ แต่อาจจะพกัผอ่นโดยการท ากิจกรรมอ่ืนร่วมดว้ย เช่น การเปลี่ยนอิริยาบถการนอนหลบัก็
ถือเป็นการพกัผ่อนดว้ย 
 ผลกระทบของความเครียด 
 กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2548) ไดก้ล่าวไวว้า่ ผลกระทบของความเครียดและ
วิธีจดัการกบัความเครียด มีดงัน้ี  
 
ตารางท่ี 2  ผลกระทบของความเครียด (กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข, 2548) 
 

ด้าน ผลกระทบท่ีเกดิขึน้ 
1.  ผลกระทบต่อตนเอง 
 

ทางกาย เช่นปวดศีรษะ ปวดศีรษะขา้งเดียว หวัใจเตน้แรงและเร็ว 
มือ เทา้เยน็ ทอ้งอืดคล่ืนไส้หรือป่ันป่วนในทอ้ง ความดนัโลหิตสูง 
หอบหืด โรคหวัใจ เส่ือมทางเพศฯลฯสมรรถภาพ 

 ทางอารมณ์ เช่น หงุดหงิด โกรธง่าย วิตกกงัวล ซึมเศร้า ฯลฯ
ทางดา้นความคิดเช่น หดหู่ ไม่มีสมาธิ ตดัสินใจล าบากหลงลืมง่าย 
มีความคิดทางลบมากกวา่ทางบวก เห็นตวัเองไม่มีคุณค่า ส้ินหวงั 
ฯลฯ 

 ทางพฤติกรรม เช่น ด่ืมจดัมากเกินไป สูบบุหร่ีจดัไม่เจริญอาหาร 
กา้วร้าว นอนไม่เตม็ท่ี ฯลฯ 

2.  ผลกระทบของความเครียด
ต่อครอบครัว 

ขาดการส่ือสารท่ีดีซ่ึงกนัและกนัไม่ยอมรับและไม่มีความเขา้ใจ
กนัเกิดความขดัแยง้ทะเลาะวิวาทเกิดการหยา่ร้าง หรือแยกกนัอยู่
ระหวา่งสามีภรรยา ลูกไม่ไดรั้บความรักความอบอุ่นจากพ่อแม่ 

3.  ผลกระทบของความเครียด
ต่อการงาน 

ไม่มีสมาธิในการท างานท างานบกพร่องและผิดพลาดไม่
รับผิดชอบงานท่ีไดรั้บมอบหมายขาดงานบ่อยประสิทธิภาพใน
การท างานลดลง 

 
 อยา่งไรก็ตามความเครียดความเครียดในระดบัต ่าในระยะสั้น ๆ จะท าใหมี้การต่ืนตวั  
มีความกระตือรือร้นในการท างานเช่น ก่อนสอบจะมีสมาธิในการอ่านหนงัสือ แต่ถา้มีความเครียด
ระดบัสูงในระยะยาวและไม่ไดรั้บการแกไ้ขจะส่งผลเสียต่อตนเอง ครอบครัวการงาน 
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 วิธีจัดการกบัความเครียด 
 การจดัการกบัความเครียดท่ีเกิดขึ้นไม่ใช่การระงบัหรือหลีกเล่ียงความเครียดแต่เป็นการ 
“ปรับ” และ “เผชิญ” กบัความเครียดโดยไม่มีผลติดตามมาในทางลบมีหลายวิธีใหเ้ลือกในการ
ปฏิบติั ดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 3  วิธีจดัการกบัความเครียด (กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข, 2548) 
 

วิธีจัดการกบัความเครียด ตัวอย่างเช่น 

1.  ท ากิจกรรมอะไรก็ไดท่ี้อยากท า อ่านหนงัสือปลูกตน้ไม ้วาดรูป ฟังเพลง ฯลฯ 
2.  รักษาสุขภาพใหแ้ขง็แรง โดยรับประทานอาหารใหค้รบหา้หมู่ ไม่ท าลาย

สุขภาพตนเองดว้ยการกินเหลา้ สูบบุหร่ีกินยาบา้หรือ
ยาเสพติดอ่ืน ๆ  

3.  การฟังดนตรีคลายเครียด ควรเลือกเพลงท่ีชอบและจะท าใหรู้้สึกผอ่นคลายลด
ความดนัโลหิตและลดความตึงเครียดของจิตใจ 

4.  การออกก าลงักาย การออกก าลงักายเพื่อคลายเครียดควรเลือกกีฬาท่ี
ชอบและถนดั ส าหรับผูท่ี้ไม่ถนดัในการเล่นกีฬา 
อาจใชก้ายบริหาร เช่น โยคะฯลฯ 

5.  การพกัผอ่นใหเ้พียงพอ ฝึกเขา้นอนใหเ้ป็นเวลา, หาหนงัสืออ่านก่อนนอน, 
ฟังเพลงเบา ๆ, หรือฟังเทปธรรมะ ฯลฯ 

6.  การจดัการกบัอารมณ์ท่ีไม่ 
พึงประสงค ์

เม่ือมีอารมณ์โกรธร่างกายจะเตม็ไปดว้ยความเครียด  

 ขณะมีอารมณ์โกรธใหน้บั 1-10 หรือหายใจเขา้ออก
ลึก ๆ หลายคร้ัง หลีกเล่ียงการเผชิญหนา้ถา้คุณยงั
เผชิญหนา้กบัคนท่ีคุณโกรธไม่ได ้

7.  มองในเชิงบวกมองในแง่ดี มองตวัเองในแง่ดีแลว้ควรมองผูค้นและเหตุการณ์
รอบขา้งในแง่ดีดว้ย จะท าใหมี้ความคิดดีอารมณ์
แจ่มใสมีสติท่ีจะแกไ้ขปัญหาไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
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ตารางท่ี 3  (ต่อ) 
 

วิธีจัดการกบัความเครียด ตัวอย่างเช่น 

8.  ยอมรับความเปลี่ยนแปลงในชีวิต เช่น อยากรวยก็ตอ้งขยนัท างาน เม่ือมี 
การเปล่ียนแปลงเกิดขึ้นขอใหม้องหาเหตุผลวา่เกิด
จากอะไร ถา้หากท่านทุ่มเทกบังานอยา่งมาก แต่
ไม่ไดรั้บผลดีเท่าท่ีคิดไว ้ก็คงตอ้งท าใจใหย้อมรับ
และคิดหาเหตุผลท่ีจะแกไ้ขต่อไป 

9.  หาคนปรับทุกข ์ ลองหาคนไวใ้จไดอ้าจจะเป็นพ่อแม่หรือเพื่อนสนิท 
พูดระบายความคบัขอ้งใจถา้หากไม่ไวใ้จคนใกลชิ้ด
ก็ลองใชบ้ริการจากสถานบริการของรัฐท่ีมีบริการ
สายด่วนสุขภาพจิตก็ได ้

10.  หดัเป็นคนมีอารมณ์ขนั ยิม้หวัเราะชีวิตไม่จ าเป็นตอ้งมีสาระตลอดไปหดัเป็น
คนมีอารมณ์ขนั ยิม้และหวัเราะบา้งเพราะ 
การหวัเราะร่างกายจะผลิตฮอร์โมน ความสุข 

 
 ดงันั้นผูวิ้จยัสรุปไดว้า่ ความเครียดและพกัผอ่นหย่อนใจ เป็นปฏิกิริยาท่ีร่างกายและจิตใจ
มีการตอบสนองต่อส่ิงท่ีมากระตุน้หรือคุกคาม ซ่ึงเป็นสถานการณ์หรือเหตุการณ์ต่าง ๆ ท่ีเกิดขึ้น
และมากระทบกบัร่างกายและจิตใจ การตอบสนองท่ีเกิดขึ้นน้ีอาจจะปรากฏออกมาทั้งทาง
พฤติกรรมท่ีสังเกตไดห้รือไม่ได ้และก่อใหเ้กิดความไม่สมดุลของร่างกายและจิตใจ เป็นผลท าให้
ระบบการปรับตวัของบุคคลนั้นผิดปกติไปไดก้ารพกัผอ่นและการท าจิตใจใหผ้่อนคลายเป็นปัจจยั
ส าคญัในการรักษาความสมดุลของร่างกาย และสามารถเสริมสร้างความแขง็แรง เพื่อน ามาใชใ้น
การท างานของส่วนต่าง ๆ ของร่างกายในการด าเนินชีวิตและการท ากิจวตัรประจ าวนั 
 ด้านท่ี 3 พฤติกรรมสุขภาพด้านโภชนาการ 
 กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2549) ไดก้ล่าววา่ โภชนาการเป็นวิทยาศาสตร์ 
สาขาหน่ึงซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัระบบการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ของอาหารท่ีเขา้ไปในร่างกาย ตลอดจน 
การพฒันาการของร่างกายอนัเกิดจากกระบวนการท่ีสารอาหารไปหล่อเล้ียงเซลลเ์น้ือเยือ่และ
ควบคุมการท างานของอวยัวะต่าง ๆ ในร่างกายและมีคุณค่าอาหารและโภชนาการตามวยั 
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 Pender 1996 (อา้งถึงใน อจัฉรา ปุราคม และยอดแกว้ แกว้มหิงสา, 2556) กล่าววา่ เป็น
พฤติกรรมท่ีบุคคลเลือกรับประทานอาหารอยา่งถูกตอ้งและเหมาะสมกบัความตอ้งการของร่างกาย
ท่ีควรไดรั้บในแต่ละวนั 
 ไพบูลย ์ชาวสวนศรีเจริญ (2544) ไดใ้หค้วามหมายของค าวา่โภชนาการหรือโภชน
ศาสตร์วา่ 
 1.  เป็นศาสตร์ท่ีวา่ดว้ยอาหาร สารอาหาร และสารอ่ืน ๆ ซ่ึงท าปฏิกิริยาหรือมีปฏิสัมพนัธ์
กบัร่างกายเพื่อใหมี้สุขภาพดีหรือไม่ดี 
 2.  เป็นศาสตร์ท่ีวา่ดว้ยกระบวนการเผาผลาญต่าง ๆ ตั้งแต่การน าอาหารเขา้สู่ร่างกาย  
การยอ่ยอาหาร การดูดซึมสารอาหาร การขบัถ่าย การใชป้ระโยชน์และขบัถ่ายของเสียออกจาก
ร่างกาย 
 3.  เป็นศาสตร์ท่ีวา่ดว้ยความตอ้งการสารอาหารแต่ละชนิด ทั้งในเชิงปริมาณและ 
เชิงคุณภาพเพื่อใหเ้หมาะสมกบับุคคลแต่ละวยั เพื่อใหพ้อเพียงกบัความตอ้งการของร่างกาย 
เหมาะสมกบัการเปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาและการประกอบกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีเกิดขึ้นทั้งในภาวะ
ปกติและไม่ปกติ 
 ส านกังานส่งเสริมสุขภาพ (1996 อา้งถึงใน สุวรรณา เชียงขนุทด และคณะ, 2556)  
ใหค้วามหมายวา่ พฤติกรรมบริโภคอาหาร หมายถึง การประพฤติปฏิบติัท่ีกระท าจนเป็นนิสัย 
ในการรับประทานอาหาร เช่น การเลือกรับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ต่อร่างกาย การปฏิบติัตน
ตามสุขนิสัย และมารยาทในการรับประทานอาหารของสังคมและวฒันธรรม 
 ข้อปฏิบัติในการกนิเพ่ือสุขภาพดีของคนไทย 
 กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2548) ร่วมกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งทางดา้นอาหาร
และโภชนาการร่วมกนัจดัท าขอ้ปฏิบติัการกินอาหารเพื่อสุขภาพท่ีดีของคนไทยหรือโภชนบญัญติั   
9 ประการ ขึ้นภายใตก้รอบวฒันธรรมการกินของคนไทย และอยูบ่นพื้นฐานของความเป็น
วิทยาศาสตร์ โดยมีเน้ือหาสาระท่ีมีแนวปฏิบติัในการกินอาหารท่ีจะน าไปสู่การป้องกนั ไม่ใหเ้กิด
ภาวะขาดสารอาหารและภาวะโภชนาการเกิน ตลอดจนพิษภยัจากอาหาร เพื่อเผยแพร่ใหค้นไทยใช้
ยดึเป็นแนวทางในการกินอาหารท่ีถูกตอ้งตามหลกัโภชนาการดงัต่อไปน้ี 
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ตารางท่ี 4  แนวทางในการกินอาหารท่ีถูกตอ้งตามหลกัโภชนาการ  
 (กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข, 2548) 
 

แนวทางในการกินอาหารท่ีถูกต้อง 
ตามหลกัโภชนาการ 

ตัวอย่างการปฏิบัติ 

1.  กินอาหารครบ 5 หมู่แต่ละหมู่ให้
หลากหลายและหมัน่ดูแลน ้าหนกัตวั 

ไม่ควรกินไม่ครบทั้ง 5 หมู่หรือกินอาหารซ ้าซาก
เพียงบางชนิดทุกวนั เพราะจะท าใหไ้ดรั้บ
สารอาหารบางประเภทไม่เพียงพอหรือมากเกินไป 

2.  กินขา้วเป็นอาหารหลกัสลบักบัอาหาร
แป้งบางม้ือ 

ควรค านึงถึงปริมาณอาหารประเภทขา้วและแป้งท่ี
กินในแต่ละวนัเพราะถา้ร่างกายไดรั้บเกินความ
ตอ้งการแลว้จะถูกเปลี่ยนเป็นไขมนัเก็บไวใ้นส่วน
ต่าง ๆ ของร่างกาย เม่ือสะสมมากขึ้นจะท าใหเ้กิด
โรคอว้นได ้

3.  กินพืชผกัใหม้ากและกินผลไมเ้ป็น
ประจ า 

กินผกัและผลไมเ้ป็นประจ าใยอาหารจะช่วยใน
การขบัถ่ายช่วยในการน าโคเลสเตอรอลและ
สารพิษท่ีก่อโรคมะเร็งบางชนิดออกจากร่างกาย
ท าใหล้ดการสะสมของสารเหล่านั้น 

4.  กินปลาเน้ือสัตวไ์ม่ติดมนั ไข่และถัว่
เมลด็แหง้เป็นประจ า 

แหง้สลบักบัเน้ือสัตวเ์ป็นประจ าท าใหร่้างกาย
ไดรั้บสารอาหารครบถว้นยิง่ขึ้น 

5.  ด่ืมนมใหเ้หมาะสมตามวยั เด็กควรด่ืมนมรสจืดวนัละ 2-3 แกว้ผูใ้หญ่ ควรด่ืม
นมวนัละ 1 แกว้ ส าหรับผูท่ี้มีน ้าหนกัเกินควรด่ืม
นมพร่องมนัเนย เพราะช่วยใหก้ระดูกและฟัน
แขง็แรง ชะลอการเส่ือมสลายของกระดูก 

6.  กินอาหารท่ีมีไขมนัแต่พอควร การกินอาหารท่ีมีไขมนัมากเกินไปท าใหน้ ้าหนกั
ตวัเพิ่มขึ้น และเกิดโรคอ่ืน ๆ ตามมาซ่ึงเป็น
อนัตรายต่อสุขภาพทั้งส้ิน 

7.  หลีกเล่ียงการกินอาหารหวานจดัและเคม็
จดั 

ไม่ควรกินอาหารรสจดัมากเกินไปจนเป็นนิสัยจะ
ท าใหเ้กิดโทษต่อร่างกายไดร้สชาติของอาหารท่ี
มกัก่อใหเ้กิดโทษต่อร่างกายคือ รสหวานจดัและ
เคม็จดั 



 

 
 

23 

ตารางท่ี 4  (ต่อ) 
 

แนวทางในการกินอาหารท่ีถูกต้อง 
ตามหลกัโภชนาการ 

ตัวอย่างการปฏิบัติ 

8.  กินอาหารท่ีสะอาด ปราศจาก 
การปนเป้ือน 

ควรจะตอ้งรู้จกัการเลือกซ้ือและการปรุงอาหาร 
ประกอบอาหารใหส้ะอาด ปลอดภยั และมีคุณค่า
ครบถว้นทางโภชนาการ 

9.  งดหรือลดเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล์ ไม่ควรด่ืมเป็นประจ าเพราะมีโทษและเป็น
อนัตรายต่อสุขภาพคนท่ีติดเหลา้มกัเป็นโรคขาด
สารอาหารหลายชนิดนบัตั้งแต่โรคขาดโปรตีน
และพลงังาน โรคขาดวิตามินและเกลือแร่ และเม่ือ
ด่ืมไปนาน ๆ ตบัจะถูกท าลายยิง่ท าใหก้ารขาด
สารอาหารรุนแรงมากขึ้น 

 
 จากขอ้ความขา้งตน้สรุปไดว้่า การบริโภคอาหารควรมีขอ้ปฏิบติัตามความตอ้งการ
พลงังานปริมาณสารอาหารท่ีควรไดรั้บในแต่ละวนัและบริโภคใหห้ลากหลายรวมทั้งกลุ่มผลไม้
กลุ่มไขมนัควรบริโภคไขมนัและน ้ามนัใหพ้อดีในแต่ละวนั และกลุ่มของเคร่ืองด่ืมควรหลีกเล่ียง
เคร่ืองด่ืมท่ีมีส่วนผสมของแอลกอฮอลก์าแฟและน ้าอดัลมดว้ย และบริโภคนมอยา่งนอ้ย 1-2 แกว้ 
ต่อวนั รวมถึงควรด่ืมน ้าเปล่าอยา่งนอ้ยวนัละ 6-8 แกว้เป็นประจ าและบริโภคใหห้ลากหลายครบ
หลกั 5 หมู่บริโภคใหค้รบทั้ง 3 ม้ือและท่ีส าคญัควรหลีกเล่ียงอาหารรสจดั อาหารท่ีประกอบขึ้นจาก
วิธีการทอดและสะอาดปราศจากการปนเป้ือนปลอดภยัเช่ือถือได ้
 ด้านท่ี 4 พฤติกรรมสุขภาพด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 
 กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2548) กล่าววา่การตรวจสุขภาพประจ าปี  
มีวตัถุประสงคเ์พื่อป้องกนัมากกวา่มุ่งรักษา แต่ไม่ไดเ้ป็นหลกัประกนัวา่จะปลอดจากโรคภยั  
เพื่อช่วยใหต้รวจพบโรคหรือไดรั้บการรักษาในระยะเร่ิมแรก รวมทั้งการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
ท่ีไม่เหมาะสม เช่น การรับประทานอาหารหวาน ไขมนัสูง การขาดการออกก าลงักาย การสูบบุร่ี 
เป็นตน้ คนท่ีมีสุขภาพแขง็แรงก็ควรตรวจสุขภาพประจ าปีเช่นกนั เพื่อตรวจคน้หาปัจจยัเส่ียงท่ีท า
ใหเ้กิดโรค คน้หาโรค และความผิดปกติท่ีอาจแอบแฝงอยูแ่ต่ยงัไม่ปรากฏอาการผิดปกติ เช่น  
โรคความดนัโลหิตสูง เบาหวาน ไขมนัในเลือดสูง กรดยริูคสูง โรคตบั หากพบจะสามารถปรับแก้
พฤติกรรมไดท้นัท่วงที วิธีน้ีจะช่วยลดจ านวนผูป่้วย และอาการรุนแรงของโรคลงอยา่งไดผ้ล  
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ไม่ตอ้งรอใหเ้จ็บป่วยก่อนแลว้จึงค่อยมารักษา เพราะบางโรคเม่ือเป็นแลว้เป็นเลย รักษาไม่หายขาด 
ตอ้งกินยาควบคุมอาการตลอดชีวิต เช่นเบาหวาน โรคความดนัโลหิตสูง 
 Pender (1996 อา้งถึงใน อจัฉรา ปุราคม และยอดแกว้ แกว้มหิงสา, 2556) กล่าววา่ เป็น
พฤติกรรมท่ีบุคคลมีความสนใจเอาใจใส่ต่อภาวะสุขภาพของตนเอง โดยการศึกษาหาความรู้
เก่ียวกบัสุขภาพและปฏิบติัตนเพื่อใหมี้สุขภาพดี มีการสังเกตอาการและการเปล่ียนแปลงต่าง ๆ  
ของร่างกายและไปรับการตรวจสุขภาพเม่ือมีอาการผิดปกติ ตลอดจนขอค าปรึกษาหรือค าแนะน า
จากบุคลากรดา้นสุขภาพ ไดแ้ก่ แพทยห์รือพยาบาล เม่ือมีขอ้สังเกตเก่ียวกบัสุขภาพ 
 วลยัทิพย ์ศรีจนัทร์ (2548 อา้งถึงใน อจัฉรา ปุราคม และยอดแกว้ แกว้มหิงสา, 2556) 
กล่าวถึงการตรวจสุขภาพท่ีจ าเป็นทางการแพทยป์ระกอบดว้ยการตรวจ ดงัต่อไปน้ี 
 
ตารางท่ี 5  การตรวจสุขภาพท่ีจ าเป็นทางการแพทย ์
 

การตรวจสุขภาพ ภาวะของสุขภาพท่ีพบ 

1.  การตรวจเก่ียวกบัโรคหวัใจ สาเหตุการตายรองจากอุบติัเหตุคือ โรคหวัใจ และ
หลอดเลือด คนท่ีมีปัจจยัเส่ียงสูง คือ คนอว้น ผูสู้บบุหร่ี 
ผูท่ี้มีความดนัโลหิตสูงเร้ือรัง มีไขมนัในเส้นเลือดสูง มี
ความเครียดวิตกกงัวลตลอดเวลาและมีบุคคลใน
ครอบครัวมีประวติัป่วยดว้ยโรคหวัใจ หรือมีปัจจยัเส่ียง
ต่อการเกิดโรคหัวใจ 

2.  การตรวจวดัความดนัโลหิต ผูท่ี้มีความดนัโลหิตสูงส่วนหน่ึงเกิดจากความผิดปกติ
เช่น มีไขมนัไปจบัเกาะท่ีผนงัหลอดเลือดแดงท าให้
เลือดไหลเวียนไดย้าก เน่ืองจากช่องภายในเส้นเลือด
แคบลงเป็นผลใหห้วัใจตอ้งพยายามท างานใหห้นกัขึ้น 
เพื่อขบัเลือดออกมาใหเ้พียงพอและความดนัโลหิตก็จะ
เพิ่มสูงขึ้น 
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ตารางท่ี 5  (ต่อ) 
 

การตรวจสุขภาพ ภาวะของสุขภาพท่ีพบ 

3.  การตรวจหาระดบัไขมนัในโลหิต การเจาะเลือดแลว้น าไปวิเคราะห์ในหอ้งปฏิบติัการ  
ในรายท่ีมีอายเุกิน 40 ปีหรือมีปัจจยัเส่ียงต่อการเกิด
โรคหวัใจแพทยจ์ะใหเ้จาะเลือดเพื่อตรวจหาระดบั
ไขมนัในเส้นเลือดภายหลงัจากงดอาหารและเคร่ืองด่ืม 
12-14 ชัว่โมง ค่าปกติของระดบัไขมนัในเลือดส าหรับ
โคเลสเตอรอลไม่ควรสูงเกิน 200 mg/ dl 

4.  การตรวจปัสสาวะ หาวา่มีน ้าตาลในปัสสาวะหรือไม่ เป็นการตรวจเพื่อดู 
 โรคเบาหวาน ซ่ึงเป็นปัจจยัเส่ียงอยา่งหน่ึงของการเกิด

โรคหวัใจ 
5.  การตรวจคล่ืนไฟฟ้าหวัใจ ตรวจดูการท างานของหวัใจขณะท่ีออกก าลงักาย 

(Exercise stress test) ท าใหส้ามารถตรวจพบในผูป่้วย
บางราย ซ่ึงไม่พบความผิดปกติของการตรวจหวัใจ
ในขณะพกัการตรวจหวัใจน้ีผลการตรวจจะออกมาเป็น
กราฟจึงตอ้งใหแ้พทยผ์ูช้  านาญเฉพาะเป็นผูอ่้านและ
แปลผล 

6.  การตรวจหามะเร็ง มะเร็งเป็นโรคซ่ึงเม่ือเป็นแลว้ยอ่มจะตอ้งมีการเสียชีวิต
อยา่งแน่นอน โดยเฉพาะถา้หากไม่ไดรั้บการรักษาอยา่ง
ถูกตอ้งการตรวจพบโรคไดเ้ร็วและเขา้รับการรักษาได้
ทนัท่วงที ท าใหมี้โอกาสรอดจากโรคน้ีไดซ่ึ้งมีอาย ุ35 ปี
ขึ้นไป ควรจะไดรั้บการตรวจ 

 
 สรุปการตรวจร่างกายประชาชนตามกลุ่มอายุ (ส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ, 
2550)  
 1.  กลุ่มอาย ุ21-40 ปี ควรพบแพทยเ์พื่อตรวจสุขภาพ 1-2 คร้ัง/ 5 ปี 
 2.  กลุ่มอาย ุ41-60 ปี ควรพบแพทยเ์พื่อตรวจสุขภาพ อยา่งนอ้ย1 คร้ัง/ ปี 
 3.  กลุ่มอาย ุมากกวา่ 60 ปี ควรพบแพทยเ์พื่อตรวจสุขภาพทุกปี 
 4.  การตรวจสุขภาพอาจผสมผสานกบัการตรวจร่างกายในกรณีท่ีมีการเจ็บป่วย 
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 ดงันั้นการตรวจสุขภาพจึงเนน้การตรวจก่อนการเป็นโรคไม่ไดเ้นน้ท่ีจะตรวจวา่เป็นโรค
อะไร แต่เป็นการตรวจเพื่อใหเ้ราไดรู้้วา่เรายงัมีปัจจยัเส่ียงอะไรอีกบา้ง เพื่อจะไดข้จดัเหตุปัจจยัเส่ียง
ดงักล่าวจะไดไ้ม่ตอ้งเป็นโรค และท่ีส าคญัคือร่างกายของเราถา้เป็นโรคแลว้อาจจะไม่สามารถ
กลบัมาเป็นเหมือนปกติไดเ้พราะบางโรคเม่ือเป็นแลว้เป็นเลย รักษาไม่หายขาด ตอ้งกินยาควบคุม
อาการตลอดชีวิต เช่น เบาหวาน โรคความดนัโลหิตสูง ดงันั้นถา้เกิดอาการเจ็บป่วยแลว้ควรไปพบ
แพทยแ์ละปฏิบติัตามแพทยส์ั่ง 
 ด้านท่ี 5 พฤติกรรมสุขภาพด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมและอนามัยส่วนบุคคล 
 มิติดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มเป็นมิติท่ีมีความส าคญัโดยการท าใหทุ้ก ๆ ส่ิงรอบตวัเรา
เอ้ืออ านวยและเป็นประโยชน์ต่อการสร้างเสริมสุขภาพ  
 
ตารางท่ี 6  ตวัอยา่งของการพฒันาดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 
 

การพฒันาด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม 
และอนามัยส่วนบุคคล 

ตัวอย่างเช่น 

ส่ิงแวดลอ้มท่ีดีไม่มีมลพิษ มีการอนุรักษธ์รรมชาติใหมี้ความสมดุล เช่น 
มีตน้ไมจ้ะใหค้วามร่มร่ืนผอ่นคลายแลว้ตน้ไม้
ใหญ่ จะช่วยก าจดัพิษคือดู
คาร์บอนไดออกไซดแ์ลว้ยงัคายอากาศบริสุทธ์ิ
เป็นออกซิเจนอีกดว้ย 

มีระบบสาธารณูปโภคท่ีดี เช่น มีน ้าสะอาดบริโภคอยา่งพอเพียง มีระบบ
บ าบดัน ้าเสียท่ีมีประสิทธิภาพ มีระบบ
การจราจรท่ีดีปลอดภยั มีระบบก าจดัส่ิงปฏิกูล
ท่ีดี 

มีองคค์วามรู้ในชุมชน สนบัสนุนผลกัดนัใหผู้ค้นมีอนามยัส่วนบุคคล
ท่ีดีรู้จกัการป้องกนัโรค มีระบบการเฝ้าระวงั
โรคการสุขาภิบาลท่ีดี 

มีการสนบัสนุนงบประมาณองคก์รและ
บุคลากร 

ในการด าเนินการเพื่อสร้างเสริมสุขภาพอยา่ง
เพียงพอ เร่ิมจากครอบครัวและขยายสู่ชุมชน 
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 โดยมีนักวิชาการให้ความหมายคล้ายกนัไว้ดังนี้ 
 ไมตรีจิต ตาควนั (2550 อา้งถึงใน อจัฉรา ปุราคม และยอดแกว้ แกว้มหิงสา, 2556)  
ไดใ้หค้วามหมายของอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคลไวด้งัน้ี หมายถึง เมืองท่ีมีการ
บริหารจดัการส่ิงแวดลอ้มทางกายภาพท่ีเอ้ือต่อการอยูอ่าศยัและการด ารงชีวิตท่ีดีของประชากรมี
การบริหารจดัการขยะ/ ส่ิงปฏิกูล เหตุร าคาญน ้า และมลทศัน์ (สภาพแวดลอ้มท่ีเป็นมลภาวะทาง
สายตา) 
 กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2548) กล่าวไวว้า่ อนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยั
ส่วนบุคคลซ่ึงมีเป้าหมายหลกั คือ ลดการเจ็บป่วยเน่ืองจากปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มและดา้นสุขอนามยั
ส่วนบุคคลโดยเนน้การจดัการดา้นสาธารณะและส่ิงปฏิกูล อาหารสะอาด คุณภาพน ้าด่ืมได้
มาตรฐาน และการจดัการมูลฝอยในชุมชน  
 กรมอนามยัจึงใหค้วามส าคญักบัการจดัการสภาพแวดลอ้มใหส้ะอาดปลอดภยั ซ่ึงเร่ิม
จากหน่วยเลก็ท่ีสุดคือบา้นและขยายเป็นชุมชนและสังคมโดยรวม เพื่อใหผู้ค้นสุขภาพแขง็แรงทั้ง
กายและใจรวมไปถึงอนามยัส่วนบุคคล ไดใ้หค้วามหมายวา่อนามยัส่วนบุคคล คือ “การดูแลสุขภาพ
ตนเอง เป็นกิจกรรมท่ีบุคคลแต่ละคนปฏิบติัและยดึเป็นแบบแผนในการปฏิบติั เพื่อให้มีสุขภาพดี” 
อาจแบ่งขอบเขตการดูแลสุขภาพตนเอง เป็น 2 ลกัษณะ คือ 
 1.  การดูแลสุขภาพตนเองในสภาวะปกติเป็นการดูแลสุขภาพตนเอง และสมาชิกใน
ครอบครัว ใหมี้สุขภาพแขง็แรงสมบูรณ์อยูเ่สมอ ไดแ้ก่ 
  1.1  การดูแลส่งเสริมสุขภาพ เพื่อใหสุ้ขภาพแขง็แรง สามารถด าเนินชีวิตไดอ้ยา่งปกติ
สุข เช่น การออกก าลงักาย การสร้างสุขวิทยาส่วนบุคคลท่ีดี ไม่ด่ืมสุรา ไม่สูบบุหร่ี หลีกเล่ียงจากส่ิง
ท่ีเป็นอนัตรายต่อสุขภาพ 
  1.2  การป้องกนัโรค เพื่อไม่ใหเ้จ็บป่วยเป็นโรค เช่น การไปรับภูมิคุม้กนัโรคต่าง ๆ 
การไปตรวจสุขภาพ การป้องกนัตนเองไม่ใหติ้ดโรค 
 2.  การดูแลสุขภาพตนเองเม่ือเจ็บป่วยไดแ้ก่ การขอค าแนะน า แสวงหาวามรู้จากผูรู้้ เช่น 
อาสาสมคัรสาธารณสุขต่าง ๆ ในชุมชนบุคลากรสาธารณสุข เพื่อใหไ้ดแ้นวทางปฏิบติั หรือ 
การรักษาเบ้ืองตน้ให้หายจากความเจ็บป่วย ประเมินตนเองไดว้า่เม่ือไรควรไปพบแพทยเ์พื่อรักษา
ก่อนท่ีจะเจ็บป่วยรุนแรงและปฏิบติัตามค าแนะน าของแพทย ์หรือบุคลากรสาธารณสุข เพื่อบรรเทา
ความเจ็บป่วย และมีสุขภาพดีดงัเดิม 
 สรุปไดว้า่การบริหารจดัการส่ิงแวดลอ้มทางกายภาพท่ีเอ้ือต่อการอยู่อาศยัและการ
ด ารงชีวิตท่ีดีของประชากรควรมีการบริหารจดัการขยะ/ ส่ิงปฏิกูล และมลทศัน์ (สภาพแวดลอ้มท่ี
เป็นมลภาวะทางสายตา) รวมไปถึงอนามยัส่วนบุคคล คือ การดูแลส่งเสริมสุขภาพ เพื่อใหสุ้ขภาพ 
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แขง็แรง สามารถด าเนินชีวิตไดอ้ยา่งปกติสุข เช่น การสร้างสุขวิทยาส่วนบุคคลท่ีดี หลีกเล่ียงจาก 
ส่ิงท่ีเป็นอนัตรายต่อสุขภาพ 
 จากการทบทวนแนวคิดเก่ียวกบัองคป์ระกอบของพฤติกรรมสุขภาพจากนกัวิชาการ 
ต่าง ๆ ขา้งตน้ ผูว้ิจยัไดส้รุปการจ าแนกองคป์ระกอบของพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีความเหมือนกนัและ
ต่างกนั ดงัตาราง 
 
ตารางท่ี 7  สรุปองคป์ระกอบของพฤติกรรมสุขภาพ 
 

Pender (1996) กรมอนามัย (2548) 
ส านักส่งเสริมสุขภาพ 

(2543) 
1.  ดา้นความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพและตรวจสอบสุขภาพ 
2.  ดา้นการออกก าลงักาย 
3.  ดา้นสุขภาพจิต 
4.  ดา้นปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล 
5.  ดา้นการจดัการความเครียด/ 
พกัผอ่นหยอ่นใจ 
6.  ดา้นโภชนาการ 

1.  ดา้นความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพ/ ตรวจสุขภาพ 
2.  ดา้นการออกก าลงักาย 
3.  ดา้นการจดัการความเครียด/ 
พกัผอ่นหยอ่นใจ 
4.  ดา้นโภชนาการ 
5.  ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้ม/  
ส่วนบุคคล 

1.  ดา้นการออกก าลงักาย 
2.  ดา้นโภชนาการ 

 

ปัจจัยท่ีเกีย่วข้องหรือสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพ 

 ปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีส่งผลต่อการให้ความรู้ด้านสุขภาพ (ส านกังาน
กองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ, 2559) 
 1.  ความเจริญทางเศรษฐกิจและสังคม โดยเฉพาะการผลิตและตลาดสินคา้ท่ีเป็นภยัต่อ 
สุขภาพ ไดแ้ก่ บุหร่ี สารเสพติด สุรา เคร่ืองด่ืมมึนเมาต่าง ๆ  
 2.  การโฆษณาจากส่ือมวลชน ส่งผลใหเ้กิดพฤติกรรมเลียนแบบ 
 3.  ค่านิยมท่ีเปล่ียนไปเกิดลกัษณะบริโภคนิยมและวตัถุนิยม นิยมบริโภคอาหารตะวนัตก
มากขึ้น เช่น นม เนย ไข่ อาหารท่ีมีโปรตีนและไขมนัสูง 
 4.  ความเช่ือขนบธรรมเนียมประเพณีและการปฏิบติัเช่นประเพณีการด่ืมชาของคนจีน
เป็นส่ิงดีเพราะตอ้งใชน้ ้าเดือดคนไทยเช่ือวา่เด็กรับประทานไข่จะท าใหเ้ป็นซาง 
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 5.  ศาสนาบางศาสนาถือวา่ก่อนเขา้โบสถต์อ้งช าระลา้งร่างกายใหส้ะอาด บางศาสนาให้
อดอาหารในระยะถือบวช 
 6.  ระดบัการศึกษาการอ่านไม่ออกเขียนไม่ไดท้ าใหถ้่ายทอดความรู้ท าไดย้าก  
 7.  การติดต่อคมนาคมถา้สะดวกยอ่มท าใหก้ารติดต่อส่ือสารใหค้วามรู้ไดส้ะดวกแต่ก็
ส่งผลเสียไดเ้พราะจะท าใหก้ารรับวฒันธรรมของต่างถ่ินมาไดง้่ายเกินไป 
 8.  เช้ือชาติ ภาษา ถา้พื้นท่ีเดียวกนัมีประชากรหลายเช้ือชาติ หลายภาษายอ่มมีความ
แบ่งแยก ขาดความสามคัคี และมีพฤติกรรมสุขภาพหลากหลาย เลียนแบบและขดัแยง้ 
 9.  ท่ีตั้งและสภาพทอ้งท่ี เช่น ชาวเขานิยมถ่ายในป่าคนในเมืองถ่ายในส้วม 
 10.  อิทธิพลกลุ่ม เช่น กลุ่มเพื่อนบา้น กลุ่มเพื่อนนกัเรียน กลุ่มเพื่อนร่วมงานฯลฯ จะเป็น
การเรียนรู้และเลียนแบบเพื่อตอ้งการเป็นท่ียอมรับของกลุ่ม 
 นอกจากน้ี เบคเกอร์และไมแมน (Becker & Maiman, 1977 อา้งถึงใน อจัฉรา ปุราคม 
และยอดแกว้ แกว้มหิงสา, 2556)ไดใ้หค้วามหมายเก่ียวกบัแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพวา่เป็น
โมเดลแรก ๆ ท่ีพฒันามาจากพฤติกรรมศาสตร์เพื่อท่ีจะศึกษาปัญหาสุขภาพ โดยมีสมมติฐานวา่ เม่ือ
บุคคลเกิดความกลวั รับรู้ภาวะคุกคามท่ีจะถึงตวั บุคคลจะปฏิบติัตามค าแนะน าเพื่อป้องกนัโรคและ
จดัการกบัปัญหา โดยค านึงถึงประโยชน์ท่ีตนจะไดรั้บโครงสร้างของ HBM มี 4 องคป์ระกอบ คือ 
 1.  การรับรู้โอกาสเส่ียงของพฤติกรรมสุขภาพ 
 การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค (Perceived susceptibility) หมายถึงความรู้สึกนึก
คิดของบุคคลเก่ียวกบัโอกาสเส่ียงต่อความเจ็บป่วย ซ่ึงจะแตกต่างกนัออกไปแต่ละบุคคลกล่าวคือ 
ความเช่ือท่ีมีผลโดยตรงต่อการปฏิบติัตามค าแนะน าดา้นสุขภาพ ทั้งในภาวะปกติและภาวะเจ็บป่วย 
ซ่ึงแตกต่างกนัออกไปในแต่ละบุคคล จึงหลีกเล่ียงการเป็นโรคโดยการปฏิบติัตนเพื่อป้องกนัโรค
และรักษาสุขภาพในระดบัท่ีแตกต่างกนั ซ่ึงฮอซบาน (Hochbaum, 1958) ไดก้ล่าววา่การรับรู้โอกาส
เส่ียงต่อการเกิดโรคนั้น เป็นปัจจยัท่ีส าคญัและมีอิทธิพลสูงกวา่ปัจจยัอ่ืน ท่ีจะส่งผลใหบุ้คคลเกิดการ
ปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพ เบคเกอร์ (Becker et al, 1977) จึงสรุปวา่ บุคคลท่ีมีการรับรู้โอกาสเส่ียงต่อ
การเกิดโรคจะเห็นความส าคญัของการมีสุขภาพดี โดยใหค้วามร่วมมือในการปฏิบติัตนเพื่อป้องกนั
โรคและส่งเสริมสุขภาพ เป็นปัจจยัส าคญัในการท านายพฤติกรรมการปฏิบติัตนเพื่อป้องกนัโรคของ
บุคคลได ้
 2.  การรับรู้ความรุนแรงของพฤติกรรมสุขภาพ 
 การท่ีบุคคลมีความเช่ือวา่การเจ็บป่วยหรือการเป็นโรคนั้น ๆ มีความรุนแรงต่อสุขภาพ
และการมีชีวิตของเขา ถา้หากเขาไม่ปฏิบติัตามค าแนะน าในการป้องกนัโรค หรือการให ้
ความร่วมมือในการรักษาพยาบาลซ่ึงในความเช่ือดา้นสุขภาพกล่าววา่ แมบุ้คคลจะตระหนกัถึง 
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โอกาสเส่ียงต่อการเกิดโรค แต่พฤติกรรมเพื่อป้องกนัโรคอาจจะยงัไม่เกิดขึ้น ถา้บุคคลไม่มีความเช่ือ
วา่โรคนั้นจะเกิดอนัตรายต่อร่างกายหรือกระทบกระเทือนต่อฐานะทางสังคม การรับรู้ความรุนแรง
ของโรคสามารถท านายพฤติกรรมความร่วมมือในการรักษาของผูป่้วยและการป้องกนัโรคได ้และ
ผลท่ีไดรั้บในทางลบส่วนมากจะเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมทางดา้นจิตวิทยา เช่น ความกลวั ความวิตก
กงัวลท่ีสูงหรือต ่าเกินไป 
 3.  การรับรู้ผลประโยชน์/ ผลดีของพฤติกรรมสุขภาพ 
 การบุคคลรับรู้วา่การปฏิบติัตามค าแนะน าในการป้องกนัโรคนั้นจะสามารถหลีกเล่ียงจาก
การเจ็บป่วยหรือโรคได ้ถึงแมบุ้คคลจะรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการเกิดโรคและความรุนแรงของโรค
เป็นอยา่งดีแลว้ก็ตาม แต่การท่ีจะใหค้วามร่วมมือ ยอมรับและปฏิบติัตามค าแนะน า จะตอ้งรับรู้ถึง
ประโยชน์ของการปฏิบติัโดยมีความเช่ือวา่ส่ิงท่ีเขาปฏิบติันั้นเป็นวิธีท่ีดีและเหมาะสมท่ีจะช่วย
ป้องกนัโรคไดจ้ริง 
 4.  การรับรู้ต่ออุปสรรคของการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ 
 การรับรู้ถึงอุปสรรคเป็นไปตามการคาดการณ์ล่วงหนา้ของบุคคลต่อการปฏิบติั
พฤติกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพอนามยัของบุคคลในทางลบ ไดแ้ก่ การรับรู้ถึงความไม่สะดวก 
ค่าใชจ่้ายแพงความละอาย เป็นตน้ ฉะนั้นการตดัสินใจท่ีจะปฏิบติัในส่ิงท่ีแพทยแ์นะน าหรือไม่นั้น 
จะขึ้นอยูก่บัการชัง่น ้าหนกัขอ้ดี ขอ้เสียของพฤติกรรมดงักล่าว โดยบุคคลจะเลือกปฏิบติัในส่ิงท่ีเช่ือ
วา่มีผลดีมากกวา่ผลเสีย  
 

นโยบายเกีย่วกบัการส่งเสริมสุขภาพของรัฐบาล 

 การส่งเสริมกิจกรรมทางกายและการลดพฤติกรรมเนือยน่ิงใหป้ระโยชน์ต่อสุขภาพ 
เศรษฐกิจส่ิงแวดลอ้ม และสังคม ซ่ึงการส่งเสริมกิจกรรมทางกายและลดพฤติกรรมเนือยน่ิงของ
ประชาชนมีความเก่ียวพนักบั “วิถีชีวิต” จ าเป็นตอ้งมีการประสานการท างานจากหลากหลาย 
ภาคส่วนท่ีเก่ียวขอ้งอาทิ ภาคการศึกษา การท างาน การคมนาคม การบริหารจดัการเมือง การกีฬา
และนนัทนาการ การท่องเท่ียวและชุมชน กระทรวงสาธารณสุขและภาคีเครือข่ายท่ีมีภารกิจหลกั 
ในการส่งเสริมสุขภาพของประชาชนจึงไดจ้ดัท าแผนยทุธศาสตร์การส่งเสริมกิจกรรมทางกาย
แห่งชาติร่วมกนั ผา่นคณะท างานจดัท ายทุธศาสตร์การส่งเสริมกิจกรรมทางกายแห่งชาติ 
โดยค านึงถึงการมีส่วนร่วมของทุกภาคีท่ีเก่ียวขอ้ง ผา่นการจดัประชุมกลุ่มยอ่ย และประชาพิจารณ์
ทัว่ประเทศ เพื่อน าขอ้คิดเห็นและขอ้เสนอแนะมาประกอบการจดัท าแผนฉบบัน้ี 
 คณะกรรมการพฒันาร่างแผนยทุธศาสตร์การส่งเสริมกิจกรรมทางกายแห่งชาติฉบบัท่ี 1 
(พ.ศ. 2560-2569) เพื่อใหบ้รรลุวิสัยทศัน์ “ประชาชนมีวิถีชีวิตท่ีกระฉบักระเฉง ดว้ยกิจกรรมทาง
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กาย ภายใตส้ภาพแวดลอ้มท่ีเหมาะสม” ในระยะเวลา 10 ปีขา้งหนา้ จึงไดก้ าหนดยทุธศาสตร์การ
ส่งเสริมกิจกรรมทางกาย 3 ยุทธศาสตร์ดงัน้ี  
 ยทุธศาสตร์ท่ี 1 การส่งเสริมกิจกรรมทางกายประชาชนทุกกลุ่มวยัจะส าเร็จไดป้ระชาชน
ตอ้งมีความรอบรู้ดา้นกิจกรรมทางกาย ผา่นการด าเนินการของหน่วยงานในพื้นท่ีและส่วนกลาง 
และมีการปรับพฤติกรรมให้มีกิจกรรมทางกายในชีวิตประจ าวนัไดจ้ริงซ่ึงจ าเป็นตอ้งมียทุธศาสตร์      
ท่ี 2 
 ยทุธศาสตร์ท่ี 2 การส่งเสริมสภาพแวดลอ้มใหเ้อ้ือต่อการมีกิจกรรมทางกายในสถานท่ี 
องคก์ร ชุมชน ท่ีประชาชนแต่ละกลุ่มวยัใชชี้วิตประจ าวนัในสถานท่ีนั้น และ 
 ยทุธศาสตร์ท่ี 3 การพฒันาระบบสนบัสนุนการส่งเสริมกิจกรรมทางกายอนัไดแ้ก่  
การสร้างองคค์วามรู้และวิจยักิจกรรมทางกาย ระบบเฝ้าระวงัการมีกิจกรรมทางกาย การส่ือสาร
รณรงค ์และนโยบายส่งเสริมกิจกรรมทางกายผา่นกระบวนการถ่ายทอดองคค์วามรู้ กระบวนการ
พฒันาการวิจยั และกระบวนการพฒันามาตรฐาน กฎหมายเนน้ท่ีหน่วยงานส่วนกลางท่ีเก่ียวขอ้ง
ตอ้งมีการพฒันาระบบสนบัสนุนกิจกรรมทางกายเหล่าน้ี (กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข, 2548) 
 กรมคุมประพฤติไดข้านรับนโยบายของนายกรัฐมนตรีท่ีไดก้ าหนดใหทุ้กวนัพุธช่วงบ่าย 
เป็นวนัออกก าลงักาย “BMA Sport Day” ตามค าขวญั วนัพุธ สุขกาย สุขใจ ร่างกายแขง็แรง และได้
ก าหนดใหทุ้กมีแผนงานส่งเสริมสุขภาพท่ีดีใหแ้ก่ขา้ราชการและบุคลากรในสังกดั ขา้ราชการและ
บุคลากรทุกคนไดอ้อกก าลงักายอยา่งสม ่าเสมอในหน่วยงานของตนเอง เพื่อใหมี้สุขภาพแขง็แรง 
เพิ่มประสิทธิภาพและศกัยภาพในการปฏิบติัหนา้ท่ี และจดัใหมี้กิจกรรมการออกก าลงักายท่ี
หลากหลาย อาทิแบดมินตนั เทเบิลเทนนิส แอโรบิค และเปตอง เป็นตน้ เพื่อใหข้า้ราชการและ
บุคลากรมีสุขภาพท่ีดี ซ่ึงหมายถึง ความสมบูรณ์ของการเช่ือมโยงระหวา่งการมีร่างกาย จิตใจ 
อารมณ์ ความคิดท่ีดี มีสังคมส่ิงแวดลอ้มท่ีดีเอ้ือต่อการมีสุขภาพท่ีดีของบุคคล ดงันั้นขา้ราชการและ
บุคลากรตอ้งไดรั้บการสร้างเสริมสุขภาพ คือ การสร้างเสริมสุขภาพท่ีปฏิบติัดว้ยตนเอง (Self health 
promotion) เช่น การออกก าลงักาย การรับประทานอาหารท่ีดีต่อสุขภาพ การพฒันาส่ิงแวดลอ้มท่ี
เช่ือมต่อสุขภาพ การลด ละ เลิก บุหร่ีและเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ 
 ดงันั้นกรมคุมประพฤติจึงเลง็เห็นความส าคญัในการส่งเสริมสุขภาพใหแ้ก่ขา้ราชการและ
บุคลากรเห็นถึงประโยชน์ของการออกก าลงักายอยา่งสม ่าเสมอ มีสุขภาพร่างกายท่ีแขง็แรง จิตใจท่ี
ดี เป็นการลงทุนท่ีนอ้ยแต่ไดป้ระสิทธิภาพในการปฏิบติัภารกิจใหไ้ดผ้ลดี และน าองคก์รไปสู่ความ
เขม้แขง็ในท่ีสุด ซ่ึงเป็นการออกก าลงักายท่ีสามารถท าไดง้า่ย ท าไดทุ้กเพศทุกวยัและท าใหร่้างกายมี
ความกระปร้ีกระเปร่า ช่วยใหก้ลา้มเน้ือมีความพร้อมส าหรับการท างาน การเคล่ือนไหว ทั้งยงัช่วย
เพิ่มมุมการเคล่ือนไหวของขอ้ต่อท าใหมี้การเคล่ือนไหวท่ีดีขึ้นช่วยป้องกนัการบาดเจ็บ และเพิ่มการ
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ไหลเวียนโลหิตไปยงัส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย และยงัช่วยใหรู้้สึกผอ่นคลายทั้งร่างกายและจิตใจเม่ือ
ไดป้ฏิบติัรวมทั้งจดักิจกรรม ออกก าลงักายในภาพขององคก์รและเกิดเป็นองคก์รแห่งความสุข 
(HAPPY WORKPLACE) (ส านกังานกองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ, 2559) 
 จากความส าคญัดงักล่าวขา้งตน้จึงท าให้เกิดความรู้ความเขา้ใจ และเป็นการสนบัสนุน
การออกก าลงักายใหแ้ก่ขา้ราชการและบุคลากร เพื่อเสริมสร้างสุขภาพพลานามยัท่ีดีใหเ้กิดขึ้นและ
เป็นการสร้างความพร้อมของร่างกายใหส้ามารถปฏิบติังานในหนา้ท่ีราชการไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  
 

ข้อมูลเกีย่วกบัส านักงานคุมประพฤติจังหวัดชลบุรี 

 ประเทศไทยเร่ิมมีการน าระบบคุมประพฤติมาใชเ้ป็นคร้ังแรกตั้งแต่ปี พ.ศ. 2495 โดยมา
ใชก้บัผูก้ระท าผิดท่ีเป็นเด็กและเยาวชนก่อน ส่วนผูก้ระท าผิดท่ีเป็นผูใ้หญ่นั้น แมป้ระมวลกฎหมาย
อาญาพ.ศ. 2499 มาตรา 56, 57 และ 58 จะไดบ้ญัญติัถึงวิธีการเก่ียวกบัการคุมประพฤติไว ้แต่
อยา่งไรก็ตาม ศาล ก็ใชม้าตรการรอการก าหนดโทษหรือรอการลงโทษเพียงอยา่งเดียว โดยไม่ใช้
วิธีการคุมความประพฤติ เน่ืองจากยงัไม่มีหน่วยงานและเจา้หนา้ท่ีท่ีจะรับผิดชอบด าเนินการตามค า
พิพากษาของศาลได ้จนกระทัง่รัฐบาลไดผ้า่นพระราชบญัญติัวิธีด าเนินการคุมความประพฤติ
ประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2522 และไดมี้การจดัตั้งส านกังานคุมประพฤติกลาง ซ่ึงเป็นหน่วยงาน
ระดบักองสังกดัส านกังานส่งเสริมตุลาการกระทรวงยติุธรรม และไดเ้ปิดด าเนินการเม่ือวนัท่ี 7 
สิงหาคม 2522โดยด าเนินการในกรุงเทพมหานครก่อน จนปรากฏผลเป็นท่ีน่าพอใจและเพื่อเป็น 
การใหโ้อกาสแก่ประชาชนในทัว่ทุกภูมิภาคของประเทศใหไ้ดรั้บประโยชน์จากวิธีการคุม 
ความประพฤติและไดมี้การขยายงานสู่ภูมิภาคมากขึ้น จึงท าใหส้ านกังานคุมประพฤติกลางมี
ขอบเขตอ านาจหนา้ท่ี และความรับผิดชอบเพิ่มมากขึ้น ดงันั้นเพื่อความคล่องตวัในการปฏิบติังาน
ส านกังานคุมประพฤติกลางจึงไดรั้บการยกฐานะให้เป็น “กรมคุมประพฤติ” เม่ือวนัท่ี 15 มีนาคม 
2535 ดงันั้นจึงถือวา่วนัท่ี 15 มีนาคม ของทุกปี เป็น “วนัก่อตั้งกรมคุมประพฤติ” 
 ในอดีตภาระหนา้ท่ีการคุมความประพฤติผูก้ระท าผิดในประเทศไทยยงัคงมีหน่วยงาน
รับผิดชอบ อยูห่ลายหน่วยงาน จ าแนกตามกลุ่มเป้าหมาย เช่น เด็ก ผูต้อ้งหา ผูต้อ้งโทษจ าคุก ซ่ึงมีทั้ง
กรมราชทณัฑ ์กรมพินิจและคุม้ครองเด็กและเยาวชน และกรมคุมประพฤติ เป็นหน่วยงานท่ี
รับผิดชอบ แต่ต่อมาในวนัท่ี 10 กรกฎาคม 2544 คณะรัฐมนตรีไดมี้มติใหก้รมคุมประพฤติเป็น
หน่วยงานหลกัในการคุมความประพฤติผูก้ระท าผิดในชั้นก่อนฟ้อง ชั้นการพิจารณาคดีของศาล 
และชั้นภายหลงัศาลมีค าพิพากษา ซ่ึงส่งผลใหโ้ครงสร้างของกรมคุมประพฤติใหม่ตามแนวทางการ
ปฏิรูปราชการ เม่ือวนัท่ี 1 ตุลาคม 2545 มีความครอบคลุมถึงการคุมความประพฤติผูต้อ้งหาและ
ผูก้ระท าผิดในแต่ละขั้นตอนของกระบวนการยติุธรรม ซ่ึงน ามาสู่กลไกในการท่ีจะพฒันางาน 
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คุมประพฤติใหเ้ป็นระบบและมีทิศทางท่ีชดัเจนต่อไป 
 ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี เลขท่ี 333/ 2 หมู่ 3 ต าบลเสมด็ อ าเภอเมือง จงัหวดั
ชลบุรี 20000 ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีมีบุคลากรท่ีเป็นขา้ราชการ พนกังานราชการ และ
ลูกจา้งประจ า จ านวน 218 คน 
 วิสัยทัศน์ (Vision) 
 “เป็นองคก์รมาตรฐานในการสร้างหลกัประกนัความปลอดภยัของชุมชนจากผูก้ระท าผิด
ในระบบการคุมประพฤติ” 
 พนัธกจิ (Mission) 
 1.  แกไ้ขฟ้ืนฟูผูก้ระท าผิดในชุมชน 
 2.  ขบัเคล่ือนการท างานแบบบูรณาการกบัทุกภาคส่วนดว้ยบุคลากรมืออาชีพ 

กรอบเป้าหมายและทิศทางการบริหารงานคุมประพฤติของคณะกรรมการคุมประพฤติ 
 กรอบเป้าหมายการบริหารงานคุมประพฤติ 
 1.  พฒันาระบบงานคุมประพฤติใหมี้ประสิทธิภาพและเป็นไปตามมาตรฐานเพื่อความ
ปลอดภยัและความสงบสุขของสังคม 
 2.  สร้างสมดุลระหวา่งการแกไ้ขฟ้ืนฟูผูก้ระท าผิดกบัการบงัคบัใชก้ฎหมาย 
 ทิศทางการบริหารงานคุมประพฤติ 
 1.  ส่งเสริมและสนบัสนุนระบบการแกไ้ขฟ้ืนฟูผูก้ระท าผิดในระบบคุมประพฤติให้
สอดคลอ้งกบัมาตรฐานสากล 
 2.  ผลกัดนัใหมี้การบูรณาการการปฏิบติังานและการเช่ือมโยงขอ้มูลผูก้ระท าผิดร่วมกนั
ในกระบวนการยติุธรรม 
 3.  ใหมี้การน าเทคโนโลยมีาสนบัสนุนการแกไ้ขฟ้ืนฟูผูก้ระท าผิด 
 4.  ส่งเสริมใหภ้าคประชาชน/ ภาคประชาสังคม/ เอกชนทุกระดบัมีส่วนร่วมในการแกไ้ข
ฟ้ืนฟูผูก้ระท าผิด 
 5.  พฒันาระบบการติดตาม ดูแล ช่วยเหลือผูก้ระท าผิดท่ีอยู่ในระบบงานคุมประพฤติและ
ผูก้ระท าผิดภายหลงัปล่อย 
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ภาพท่ี 2  นโยบายกรมคุมประพฤติ ปี 2562 (กรมคุมประพฤติ กระทรวงยติุธรรม, 2559) 
 
 อ านาจหน้าที่ ภาระงาน 
 1.  การคุมประพฤติ 
  1.1  งานแสวงหาขอ้เทจ็จริง (สืบเสาะและพินิจ) 
  งานแสวงหาขอ้เทจ็จริงเป็นกระบวนการสืบเสาะและพินิจและการสืบเสาะขอ้เทจ็จริง
ท่ีเก่ียวกบัประวติัภูมิหลงัทางสังคม และพฤติการณ์คดีของผูก้ระท าผิด รวมทั้งรายละเอียดหลกัฐาน
ต่าง ๆ ของผูก้ระท าผิด โดยพนกังานคุมประพฤติเป็นผูน้ าขอ้มูลต่าง ๆ มาวิเคราะห์ประเมิน และ
จดัท ารายงาน พร้อมความเห็นเพื่อประกอบดุลพินิจของผูมี้อ านาจในการพิจารณาวา่จะใชม้าตรการ
ใดจึงเหมาะสมกบัผูก้ระท าผิดเป็นรายบุคคล 
  1.2  งานคุมความประพฤติ (ควบคุมและสอดส่อง) 
  งานคุมความประพฤติ เป็นกระบวนการควบคุม สอดส่อง ติดตาม ดูแล ใหค้  าแนะน า 
และช่วยเหลือผูก้ระท าผิดภายใตเ้ง่ือนไขการคุมความประพฤติ เพื่อช่วยใหผู้ก้ระท าผิดปรับปรุง
แกไ้ขนิสัย ความประพฤติ จนสามารถกลบัไปใชชี้วิตในสังคมไดอ้ยา่งปกติสุขและไม่หวนกลบัไป
กระท าผิดซ ้าอีก 
 2.  การฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด 
 การฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดในระบบบงัคบับ าบดั ถือวา่ผูเ้สพยาเสพติดเป็นผูป่้วย
มิใช่อาชญากร จึงน าเขา้รับการบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ตามพระราชบญัญติัฟ้ืนฟู
สมรรถภาพผูติ้ด ยาเสพติด พ.ศ. 2545 โดยมีการด าเนินงาน 3 ดา้น ไดแ้ก่ 
  2.1  งานตรวจพิสูจน์ 
  การตรวจพิสูจน์ เป็นการแสวงหาและประมวลขอ้เทจ็จริงเก่ียวกบัผูเ้ขา้รับการตรวจ
พิสูจน์ เพื่อวิเคราะห์และประเมินองคป์ระกอบ ทางกาย จิตใจ และสังคม วา่ผูเ้ขา้รับการตรวจพิสูจน์
เป็นผูเ้สพหรือผูติ้ดยาเสพติดหรือไม่พร้อมทั้งก าหนดแผนการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด 
ท่ีเหมาะสมส าหรับผูเ้สพหรือผูติ้ดยาเสพติดแต่ละรายนั้น 
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  2.2  งานฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด 
  งานฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดเป็นการด าเนินการบ าบดัอาการติดยาเสพติดและ
ฟ้ืนฟู สภาพร่างกายและจิตใจของผูติ้ดยาเสพติด รวมถึงการเตรียมความพร้อมทางร่างกายและจิตใจ
ของผูเ้สพ ยาเสพติดใหส้ามารถกลบัไปใชชี้วิตร่วมกบัผูอ่ื้นในสังคมไดอ้ยา่งปกติสุขซ่ึงแบ่งออกเป็น
การฟ้ืนฟู ฯ แบบควบคุมตวัและการฟ้ืนฟูฯ แบบไม่ควบคุมตวั 
  2.3  งานติดตามผล 
  งานติดตามผล เป็นขั้นตอนสุดทา้ยของการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด โดย 
การติดตามดูแลและช่วยเหลือสงเคราะห์ผูท่ี้ผา่นการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดแลว้  
เป็นระยะเวลา 1 ปี  
 3.  การแกไ้ขฟ้ืนฟูผูก้ระท าผิด 
 การแกไ้ขฟ้ืนฟูผูก้ระท าผิดเป็นการปฏิบติังานของพนกังานคุมประพฤติใน 
การปรับเปล่ียน แกไ้ข และเสริมสร้างคุณลกัษณะทางจิตใจ พฤติกรรม และนิสัยความประพฤติของ
ผูก้ระท าผิด ดว้ยกระบวนการ/ วิธีการอยา่งใดอยา่งหน่ึงท่ีเรียกวา่ กิจกรรมแกไ้ขฟ้ืนฟูหรือโปรแกรม
แกไ้ขฟ้ืนฟู ทั้งน้ี เพื่อใหผู้ก้ระท าผิดมีการเปล่ียนแปลงไปสู่สภาวะของการมีพฤติกรรมท่ีพึง
ปรารถนา เคารพกฎระเบียบของสังคม ไม่กระท าผิดกฎหมาย มีคุณภาพชีวิตและสามารถใชชี้วิต
ร่วมกบัผูอ่ื้นในสังคม ไดอ้ยา่งมีความสุข การแกไ้ขฟ้ืนฟูผูก้ระท าผิด เป็นส่วนหน่ึงของงานควบคุม
และสอดส่อง โดยการใหค้วามช่วยเหลือ แนะน า แกไ้ข ปรับปรุง และส่งเสริมใหผู้ถู้กคุม 
ความประพฤติไดก้ลบัตนเป็นพลเมืองดี ดว้ยกิจกรรมหลกัต่าง ๆ เช่น การใหค้  าปรึกษาเชิงจิตวิทยา 
การอบรมใหค้วามรู้และฝึกทกัษะชีวิต การจดัให้เขา้ค่ายจริยธรรม การจดัใหท้ างานบริการสังคม 
การเขา้ค่ายยาเสพติด รวมทั้งการใหก้ารสงเคราะห์ดา้นต่าง ๆ เพื่อใหส้ามารถด ารงชีพอยูใ่นสังคมได้
อยา่งปกติสุข และป้องกนัมิใหผู้ก้ระท าผิดกลบัไปกระท าผิดซ ้าอีก 
  3.1  การท างานบริการสังคม เป็นมาตรการเพื่อการแกไ้ขฟ้ืนฟูผูก้ระท าผิดประการ
หน่ึง ดว้ยการให้โอกาสแก่ผูก้ระท าผิดไดท้ างานรับใชส้ังคม โดยการมอบหมายงานใหท้ า ซ่ึง
ผูก้ระท าผิดจะไม่ไดรั้บค่าตอบแทนใด ๆ แต่ขณะเดียวกนัการไดท้ าประโยชน์เพื่อสังคม ส่งผลให้
ผูก้ระท าผิดเกิดความรู้สึกวา่ตนเองยงัมีคุณค่า ทั้งการท างานจะช่วยเสริมสร้างประสบการณ์และให้
โอกาสผูก้ระท าผิดไดฝึ้กหดั เรียนรู้ ทดสอบความสามารถ พฒันาความมีวินยั ความรับผิดชอบ 
เสริมสร้างสมาธิ ทกัษะในการท างาน รวมทั้งการสร้างสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคล 
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 4.  การสงเคราะห์ผูก้ระท าผิด 
 การสงเคราะห์ผูก้ระท าผิด ท่ีกรมคุมประพฤติไดด้ าเนินการประกอบดว้ย การสงเคราะห์
ผูก้ระท าผิดระหวา่งคุมประพฤติ และการสงเคราะห์ผูก้ระท าผิดภายหลงัปล่อยหรือภายหลงัพน้ 
การคุมความประพฤติ เป็นการช่วยส่งเสริมและพฒันาศกัยภาพในการแกไ้ขฟ้ืนฟูและฝึกฝนตวัเอง
ของผูก้ระท าผิด เพื่อใหผู้ก้ระท าผิดสามารถช่วยเหลือตนเองและด ารงชีวิตอยูใ่นสังคมไดต้าม
สมควร และไม่หวนกลบัไปกระท าผิดอีก โดยมีบริการให้การสงเคราะห์ เช่น การใหก้ารศึกษา  
การส่งเสริมดา้นการหางาน การฝึกอาชีพ การสงเคราะห์ดา้นทุนประกอบอาชีพ ค่าอาหาร 
และค่าพาหนะ เป็นตน้ 
 

งานวิจัยที่เกีย่วข้อง 

 จากการทบทวนงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง พบวา่ มีงานวิจยัท่ีท าการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพกบั
กลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นผูป่้วย เช่น ผูป่้วยโรคเบาหวาน ผูป่้วยโรคเอดส์ เป็นตน้ กบักลุ่มประชาชนทัว่ไป 
ซ่ึงจ าแนกตามกลุ่มอาชีพ ดงันั้น ผูวิ้จยัจึงขอน าเสนอเป็นสองกลุ่มดงัต่อไปน้ี 
 1.  งานวิจัยท่ีเกี่ยวกบัพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วย 
 ไพเราะ กิจจาทิชากร (2551)ไดศึ้กษาเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยท่ีมารับบริการใน
หอ้งอุบติัเหตุและฉุกเฉินโรงพยาบาลบางปลามา้ จงัหวดัสุพรรณบุรี มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา
พฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยท่ีมารับบริการในห้องอุบติัเหตุและฉุกเฉินโรงพยาบาลบางปลามา้ 
จงัหวดัสุพรรณบุรี กลุ่มตวัอย่างท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี คือ ผูป่้วยท่ีมารับบริการในหอ้งอุบติัเหตุและ
ฉุกเฉินของโรงพยาบาลบางปลามา้ จงัหวดัสุพรรณบุรี ท่ีมีอายรุะหวา่ง 15-60 ปี และสามารถให ้
การสัมภาษณ์ได ้จ านวน 345 คน ซ่ึงไดม้าจากการสุ่มตวัอยา่งแบบบงัเอิญ เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการตอบ
แบบสอบถาม วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ไคสแควร์ และ
สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน 
 ผลการวิจยัพบวา่ เพศ อาย ุสถานภาพสมรส ศาสนา อาชีพ รายได ้และสิทธิใน 
การรักษาพยาบาล ไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยท่ีมารับบริการในหอ้งอุบติัเหตุ
และฉุกเฉินของโรงพยาบาลบางปลามา้ จงัหวดัสุพรรณบุรี ส่วนระดบัการศึกษา มีความสัมพนัธ์กบั
พฤติกรรมสุขภาพของผูม้ารับบริการอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 โดยท่ีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพ และความเช่ือดา้นสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูม้ารับบริการอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 เช่นเดียวกนั ส าหรับแรงสนบัสนุนทางสังคม และกระบวนการตรวจ
รักษาในโรงพยาบาล มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูม้ารับบริการอยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั .05 



 

 
 

37 

 สใบทิพย ์เขียวอรุณ (2552) ไดศึ้กษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพ
ของผูม้ารับบริการ ณ หอ้งตรวจอายรุกรรมโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช กรุงเทพมหานคร    มี
วตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูม้ารับบริการ ณ หอ้งตรวจ
อายรุกรรม โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช กรุงเทพมหานครโดยศึกษาจากกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 400 
คนซ่ึงเลือกโดยการสุ่มอยา่งง่าย ท าการเก็บขอ้มูลดว้ยแบบสอบถามผูวิ้จยัสร้างขึ้น และผา่นการ
ตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมืออยูใ่นเกณฑท่ี์ยอมรับได ้วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติ ค่าร้อยละ 
ค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์หาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัต่าง ๆ กบัพฤติกรรม
สุขภาพของผูม้ารับบริการดว้ยสถิติไคสแควร์และสถิติค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน 
 ผลการวิจยัพบวา่ 1) พฤติกรรมสุขภาพของผูม้ารับบริการอยูใ่นระดบัสูงร้อยละ 34.08 
ระดบัต ่าร้อยละ 33.80 และระดบัปานกลางร้อยละ 32.11 2) ปัจจยัน า ไดแ้ก่ความรู้เก่ียวกบั
พฤติกรรมสุขภาพและความเช่ือมัน่ในศกัยภาพตนเองในดา้นของการรับรู้ภาวะสุขภาพ การรับรู้
ประโยชน์การรับรู้อุปสรรคและการรับรู้ความสามารถของตนเองมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม
สุขภาพของผูม้ารับบริการอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 3) ปัจจยัเอ้ือไดแ้ก่การรับรู้นโยบาย
เก่ียวกบัสุขภาพ ค่าใชจ่้ายในการรับบริการ ขั้นตอนการเขา้รับบริการและการเขา้ถึงสถานบริการ
สุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูม้ารับบริการอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
4) ปัจจยัเสริม ไดแ้ก่การไดรั้บขอ้มูลข่าวสารดา้นสุขภาพ การไดรั้บแรงสนบัสนุนทางสังคมจาก
บุคคลใกลชิ้ดการไดรั้บขอ้มูลข่าวสารผา่นส่ือจากแหล่งต่าง ๆ มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพ
ของผูม้ารับบริการอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 5) ปัจจยัทางชีวสังคม ไดแ้ก่ ระดบั
การศึกษาและรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05 ส าหรับตวัแปร เพศ อาย ุสถานภาพสมรส อาชีพ และภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูม้ารับบริการ 
 อุดมรัตน์ นิยมนา (2555) ไดศึ้กษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อพฤติกรรมสุขภาพผูติ้ด
เช้ือเอชไอวี/ ผูป่้วยเอดส์ท่ีไดรั้บยาตา้นไวรัสเอชไอวี มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพ 
และหาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัท่ีศึกษากบัพฤติกรรมสุขภาพของผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ ผูป่้วยเอดส์ ท่ี
รับยาตา้นไวรัสเอชไอวีตั้งแต่1 ปี ขึ้นไป โดยใชก้ารทบทวนวรรณกรรมและแนวคิดการส่งเสริม
สุขภาพของเพนเดอร์ เป็นกรอบแนวคิดในการวิจยั กลุ่มตวัอยา่งคือ ผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ ผูป่้วยเอดส์ท่ี
รับยาตา้นไวรัสเอชไอวีตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ท่ีมารับบริการท่ีคลินิก Day care แผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลชยัภูมิจ านวน 73 ราย เก็บรวบรวมขอ้มูลระหวา่งเดือน กุมภาพนัธ์- มีนาคม 2555 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั คือ แบบสัมภาษณ์พฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยเอดส์ท่ีไดรั้บยา
ตา้นไวรัสเอดส์ของสุวรรณา บุญยะลีพรรณ (2550) หาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือโดยใช้
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สัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบราค (Cronbach’s alpha coefficient) ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.85 
วิเคราะห์ขอ้มูลใชส้ถิติเชิงพรรณนา หาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัท่ีศึกษากบัพฤติกรรมสุขภาพผู ้
ติดเช้ือเอชไอวี/ ผูป่้วยเอดส์โดยการทดสอบฟิชเชอร์ (Fisher’s exact test) และค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s product moment correlation coefficient) ก าหนดนยัส าคญัทาง
สถิติ 0.05 
 ผลการวิจยัสรุปไดด้งัน้ี 
 1.  กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมอยูใ่นระดบัดี 
(X̄ = 3.20, SD = 0.28)  
 2.  ระดบัพฤติกรรมสุขภาพรายดา้นของกลุ่มตวัอยา่งพบวา่ มีค่าเฉล่ียของคะแนน
พฤติกรรม อยูใ่นระดบัดีทั้ง 6 ดา้น เรียงล าดบัค่าคะแนนจากมากไปหานอ้ยไดแ้ก่ 1) พฤติกรรม
สุขภาพดา้นการพฒันาดา้นจิตวิญญาณ (X̄ = 3.38, SD = 0.44) 2) พฤติกรรมสุขภาพดา้น 
ความรับผิดชอบต่อสุขภาพ (X̄ = 3.30, SD = 0.23) 3) พฤติกรรมสุขภาพดา้นการจดัการกบั
ความเครียด (X̄ = 3.21, SD = 0.51) 4) พฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการ (X̄ = 3.07, SD = 0.53) 5) 
พฤติกรรมสุขภาพดา้นการมีสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคล (X̄ = 3.03, SD = 0.58) และ 6) พฤติกรรม
สุขภาพดา้นการมีกิจกรรมและออกก าลงักาย (X̄ = 2.90, SD = 0.62) 
 3.  ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัท่ีศึกษากบัพฤติกรรมสุขภาพผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ ผูป่้วย
เอดส์ท่ีรับยาตา้นไวรัสเอชไอวี พบวา่ อาย ุมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพ อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ (r = -0.247, p = 0.03) ส่วนปัจจยัดา้น เพศ ระดบัการศึกษา สถานภาพสมรส ไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพ (p = 0.66; p = 0.44; p = 0.83) และรายไดเ้ฉล่ียของครอบครัว
ระยะเวลาของการเจ็บป่วย ระยะเวลาท่ีไดรั้บยาตา้นไวรัสเอชไอวี ไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม
สุขภาพ (r = 0.200, p = 0.09; r = 0.230, p = 0. 0 5; r = 0.166, p = 0.16) 
 จิรวรรณ เจริญกุลวฒันะ (2556) ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วย
โรคเบาหวานโรงพยาบาลบา้นนาจงัหวดันครนายกมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์
กบพฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยโรคเบาหวาน โรงพยาบาลบา้นนา จงัหวดันครนายก จ าแนกตาม
ปัจจยัทางชีวสังคม ปัจจยัน า ปัจจยัเอ้ือและปัจจยัเสริม โดยกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา คือ ผูป่้วย
โรคเบาหวาน จงัหวดันครนายกจ านวน 175 คน รวบรวมขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถาม  
การประมวลผลขอ้มูลใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูปทางสถิติ โดยการน าเสนอขอ้มูลเป็นสถิติเชิงพรรณนา 
ในรูปการแจกแจงความถ่ีค่าร้อยละส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการทดสอบสมมติฐาน โดยใช้
ค่าสถิติไคสแควร์และค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ 
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 ผลจากการศึกษา พบวา่ 1) พฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยเบาหวาน ส่วนใหญ่อยูใ่นระดบั
ปานกลาง 2) ปัจจยัน าท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยโรคเบาหวาน อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั.05 ไดแ้ก่ เจตคติต่อพฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยโรคเบาหวาน การรับรู้
ประโยชน์และอุปสรรคของโรคเบาหวาน 3) ปัจจยัเอ้ือท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของ
ผูป่้วยโรคเบาหวาน อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ไดแ้ก่ นโยบายเก่ียวกบโรคเบาหวาน และ
การเขา้ถึงบริการสุขภาพ 4) ปัจจยัเสริมท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วย
โรคเบาหวานอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ไดแ้ก่ การสนบัสนุนจากบุคคลและการไดรั้บ
ข่าวสารเก่ียวกบัโรคเบาหวาน 5) ปัจจยัทางชีวสังคมท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของ
ผูป่้วยโรคเบาหวานอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ คือ เพศ อาย ุอาชีพ ระดบัการศึกษาส่วน สถานภาพ
สมรสรายได ้ไม่มีความสัมพนัธ์กบพฤติกรรมสุขภาพของผูป่้วยโรคเบาหวาน โรงพยาบาลบา้นนา 
จงัหวดันครนายก 
 2.  งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องกบัพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนท่ัวไป 
 วิไลลกัษณ์ แยม้เยื้อน (2552) ไดศึ้กษาเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพของต ารวจจราจรใน
กรุงเทพมหานคร มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพของต ารวจจราจรใน
กรุงเทพมหานคร ไดแ้ก่ พฤติกรรมการรับประทานอาหาร พฤติกรรมการด่ืมสุรา พฤติกรรมการสูบ
บุหร่ี พฤติกรรมการออกก าลงักาย พฤติกรรมการจดัการความเครียด การใชอุ้ปกรณ์ป้องกนัส่วน
บุคคล และพฤติกรรมการใชร้ะบบบริการสุขภาพ 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั เป็นแบบสอบถามท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้นซ่ึงผูวิ้จยัส่งแบบสอบถาม
ใหก้บัต ารวจจราจร จ านวน 450 นาย และไดรั้บแบบสอบถามกบัคืนมาจ านวน 414 ฉบบั กบัคืนมา
คิดเป็นร้อยละ 96.67 เปอร์เซ็นต ์แลว้น ามาวิเคราะห์ขอ้มูลโดยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป สถิติ
ท่ีใชใ้นการวิจยั ไดแ้ก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
 ผลการศึกษาพบวา่  
 1.  ต ารวจจราจรมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสมในดา้นการรับประทานอาหาร เช่น  
การด่ืมน ้าสะอาดอยา่งนอ้ย 6-8 แกว้ รับประทานอาหารครบ 3 ม้ือ ใน 1 วนั ลา้งมือก่อนรับประทาน
อาหาร รับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ต่อร่างกายครบ 5 หมู่ ส่วนในดา้นการออกก าลงักายพบวา่  
มีการออกก าลงักายทุกคร้ังท่ีมีโอกาส ออกก าลงักายอยา่งนอ้ย 2 วนัต่อสัปดาห์แหลงัจาก 
การออกก าลงักายแลว้จะนัง่พกัก่อนไปอาบน ้า 
 2.  ต ารวจจราจรมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่เหมาะสมในดา้นการจดัการความเครียดโดย
พบวา่ อยากจะท าร้ายผูอ่ื้นเม่ือมีความเครียด (X̄ = 3.55) มีความรู้สึกทอ้แทส้ิ้นหวงัเม่ือเกิด
ความเครียด (X̄ = 3.45) และไมส่ามารถจดัการกบัความเครียดไดเ้ม่ือเกิดความเครียด (X̄ = 2.44) 
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 รัตนาวดี ธญัญโชติ (2553) ไดศึ้กษาเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนในเขตเทศบาล
ต าบลบางพระ อ าเภอศรีราชา จงัหวดัชลบุรี มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของ
ประชาชนในเขตเทศบาลต าบลบางพระ อ าเภอศรีราชา จงัหวดัชลบุรี และเปรียบเทียบความแตกต่าง
ของระดบัพฤติกรรม สุขภาพของประชาชนในเขตเทศบาลต าบลบางพระ อ าเภอศรีราชา จงัหวดั
ชลบุรี จ านวน 389 คน ขอ้มูลในการเก็บรวบรวมขอ้มูลคือ แบบสอบถาม และสถิติท่ีใช ้
ในการวิเคราะห์ขอ้มูลไดแ้ก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน สถิติเชิงอนุมาน t-test,  
One-way ANOWA และทดสอบความแตกต่างรายคู่ดว้ยวิธีของ LSD 
 ผลการวิจยัพบวา่ พฤติกรรมสุขภาพของประชาชนในเขตเทศบาลต าบลบางพระ อ าเภอ
ศรีราชา จงัหวดัชลบุรี โดยรวมอยูใ่นระดบัดี เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้พบวา่ พฤติกรรมท่ีมีค่าเฉล่ีย
มากท่ีสุด คือพฤติกรรม การอาบน ้าใหส้ะอาดทุกวนัอยา่งนอ้ยวนัละ 1 คร้ัง เป็นอนัดบัแรก 
รองลงมา คือ การก าจดัขยะในบา้น และทิ้งขยะในท่ีรองรับ, มีและใชส้้วมท่ีถูกสุขลกัษณะ และ
ล าดบัท่ี 3 คือ สระผมอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 2 คร้ัง, ใส่เส้ือผา้ท่ีสะอาด ไม่อบัช้ืน และอบอุ่นเพียงพอ
และระมดัระวงัและป้องกนัอุบติัภยัภายในบา้น เช่น ไฟฟ้า, เตาแก๊ส, ของมีคม, จุดธูปเทียนบูชา 
พระ, ไมข้ีดไฟ เป็นตน้ 
 พฤติกรรมท่ีมีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด คือ ในครัวเรือนใชถ้งัดกัไขมนั เพื่อก าจดัน ้าทิ้ง รองลงมา 
คือ ไม่ใชว้สัดุอุปกรณ์ท่ีเป็นพิษต่อส่ิงแวดลอ้ม เช่น โฟม พลาสติก สเปรย ์เป็นตน้ และล าดบัท่ี 3 คือ 
หลีกเล่ียงการกินลูกอม ลูกกวาด ทอฟฟ่ี หรือขนมหวานเหนียว  
 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างของพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนในเขตเทศบาล
ต าบลบางพระ อ าเภอศรีราชา จงัหวดัชลบุรีพบวา่ ประชาชนท่ีมีอาย ุเพศ อาชีพ และรายได ้
ครอบครัวต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างกนั ประชาชนท่ีมีสถานภาพสมรส และการศึกษา
ต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพไม่แตกต่างกนั ท่ีระดบันยัส าคญั .05  
 ยรุวฒั ทองผา (2554) ไดศึ้กษาเร่ืองภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน
อ าเภอสิรินธรจงัหวดัอุบลราชธานี มีวตัถุประสงค ์1) เพื่อศึกษาขอ้มูลภาวะสุขภาพและพฤติกรรม
สุขภาพของประชาชนอ าเภอสิรินธรจงัหวดัอุบลราชธานี 2) เพื่อศึกษาพฤติกรรมสุภาพของ
ประชาชนอ าเภอสิรินธรจงัหวดัอุบลราชธานี กลุ่มตวัอยา่งท่ีใช้ในการวิจยัคร้ังน้ี รมทั้งส้ิน 2,847 คน 
เคร่ืองมือท่ีใชไ้ดแ้ก่ แบบสอบถาม สถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูล ไดแ้ก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย 
และค่าส่วนเบ่ียงเบน 
 ผลการวิจยัพบวา่ ขอ้มูลภาวะสุขภาพ พบวา่ ดา้นภาวะโภชนาการ ส่วนใหญ่มีค่าดชันี
มวลกายในระดบัปกติ โรคประจ าตวั พบมากท่ีสุด ไดแ้ก่ โรคระบบกลา้มเน้ือและกระดูก ขอ้มูล
พฤติกรรมสุขภาพการออกก าลงักายมีความถี่ในการออกก าลงักาย 3 วนัหรือมากกวา่ต่อสัปดาห์ 
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พฤติกรรมบริโภคอาหารภาพรวม อยูใ่นระดบัดี พฤติกรรมดา้นอารมณ์ภาพรวมมีปัญหาสุขภาพจิต
ระดบัปัญหาต ่า พฤติกรรมดา้นอโรคยา ส่วนใหญ่ไดรั้บการตรวจสุขภาพในกลุ่มอาย ุ40 ปีขึ้นไป 
พฤติกรรมดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้ม การก าจดัขยะของครอบครัวในภาพรวมพบวา่ เกือบทั้งหมดใช้
วิธีการเผา การก าจดัน ้าเสียในครัวเรือน ส่วนใหญ่จะทิ้งตามบริเวณบา้นและบริเวณบา้นไม่มีน ้าขงั 
การมีส่วนร่วมในกิจกรรมการดูแลรักษาส่ิงแวดลอ้มในชุมชน จะร่วมรณรงคกิ์จกรรมส่ิงแวดลอ้ม
ของชุมชนมากท่ีสุด พฤติกรรมดา้นอบายมุข พบวา่ พฤติกรรมการสูบบุหร่ี สูบนอ้ยกวา่ 10 มวน
พฤติกรรมการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์พบวา่ ส่วนใหญ่ไม่ด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล ์พฤติกรรม
การเล่นการพนนั ภาพรวมอยู่ในระดบัดี 
 ทวีฤทธ์ิ โลจรัส (2555) ไดศึ้กษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรรมสุขภาพของ
บุคลากรสาธารณสุข โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จงัหวดัอ านาจเจริญ มีวตัถุประสงคเ์พื่อ
ศึกษา 1) เพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุขโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ จงัหวดั
อ านาจเจริญ 2) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่ง ปัจจยัชีวสังคมสุขภาพต าบล จงัหวดัอ านาจเจริญ  
3) เพื่อสร้างสมการพยากรณ์ท่ีดีของพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุขโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล จงัหวดัอ านาจเจริญ กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษาเป็นบุคลากรสาธารณสุข
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ในจงัหวดัอ านาจเจริญปีงบประมาณ 2555 จ านวน 190 คน 
ค านวณจากสูตรขนาดกลุ่มตวัอยา่งของ Yamane ไดม้าโดยวิธีการสุ่มตวัอยา่งแบบชั้นภูมิอยา่งเป็น
สัดส่วน เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัเป็นแบบสอบถามท่ีมีค่าความเช่ือมัน่ทั้งฉบบัเท่ากบั .782  
สถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูล ไดแ้ก่ ความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน การทดสอบไคสแควร์และวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ 
 ผลการวิจยัพบวา่  
 1.  พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข มีความเหมาะสมในระดบัมาก (X̄ = 2.91) 
ขอ้มูลดา้นปัจจยัน า พบวา่ บุคลากรสาธารณสุขมีเจตคติต่อการสร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพ และ
การรับรู้ประโยชน์และอุปสรรคของการมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม อยูใ่นระดบัปานกลาง     
(X̄ = 2.95 และ X̄ = 3.43 ตามล าดบั) มีความรู้ในการสร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพอยูใ่นระดบัดี    
(X̄ = 16.30) ปัจจยัเอ้ือท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ พบวา่ บุคลากรสาธารณสุข  
มีประสบการณ์ในการสร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพ สภาวะสุขภาพตนเองและการเขา้ถึงบริการ และ
ส่ิงแวดลอ้มในการท างาน อยู่ในระดบัมาก (X̄ = 2.64) ปัจจยัเสริมท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ พบวา่ 
บุคลากรสาธารณสุขไดรั้บขอ้มูลข่าวสารจากส่ือต่าง ๆ และการไดรั้บค าแนะน าและการสนบัสนุน
จากบุคคลต่าง ๆ อยูใ่นระดบัมาก (X̄ = 2.76) 
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 2.  ตวัแปรท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมของบุคลากรสาธารณสุขโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล จงัหวดัอ านาจเจริญ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 คือ อาย ุระดบัการศึกษา
ระยะเวลาในการปฏิบติังาน ความรู้ในการสร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพ เจตคติต่อการสร้างเสริม
พฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้ประโยชน์และอุปสรรคของการมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม ปัจจยั
เอ้ือและ ปัจจยัเสริม ส่วนตวัแปรท่ีมีความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 คือ ต าแหน่ง
ปัจจุบนั และรายได ้
 3.  ตวัแปรพยากรณ์ท่ีดีในการพยากรณ์พฤติกรรมสุขภาพบุคลากรสาธารณสุข
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จงัหวดัอ านาจเจริญมี6 ตวัแปร คือ ปัจจยัเสริม (X23)ความรู้ใน
การสร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพ (X19) ต าแหน่ง ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
(X12) การศึกษา ปริญญาตรี (X7) ระยะเวลาปฏิบติังาน 1-10 ปี (X13) และ สถานภาพสมรสหมา้ย 
(X5) โดยตวัแปรพยากรณ์ทั้งหกตวัร่วมกนัสามารถอธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมสุขภาพ
บุคลากรสาธารณสุขโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ในจงัหวดัอ านาจเจริญ ไดร้้อยละ 21.7 และ
สามารถสร้างสมการพยากรณ์ไดด้งัน้ี 
 สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ 
 Y’ = 28.084 +.385 X23 +.562 X19 – 2.674 X12 + 2.453 X7 + 1.881 X13 + 6.770 X5
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนมาตรฐาน 
 Z’ = .213 Z23 +.201 Z19-.150 Z12 + .171 Z7 +.159 Z13 + .145 Z5 
 ธวชั วิเชียรประภา (2555) ไดศึ้กษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น จงัหวดัจนัทบุรี มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพ
และปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น จงัหวดัจนัทบุรี 
โดยใชว้ิธีการศึกษาเชิงหาความสัมพนัธ์กลุ่มตวัอยา่งคืออาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นใน
เขตจงัหวดัจนัทบุรีจ านวน 384 คน จากการสุ่มแบบหลายขั้นตอน เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัเป็น
แบบสอบถามท่ีผูวิ้จยัสร้างและปรับปรุงขึ้น ประกอบดว้ยแบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล
แบบสอบถามการรับรู้เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ และแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพตามสุข
บญัญติัแห่งชาติ 10 ประการตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือดว้ยวิธีครอนบาคแอลฟาวิเคราะห์
ขอ้มูลดว้ยสถิติพรรณนา สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์พอยทไ์บซีเรียลสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของ 
เพียรสัน และการวิเคราะห์สมการถดถอยพหุคูณ (Multiple regression) 
 ผลการวิจยัพบวา่ ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ไดแ้ก่การรับรู้ความสามารถแห่งตนต่อพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้ 
ความเส่ียงต่อการเจ็บป่วยอายกุารไดรั้บการอบรมเพิ่มเติม การเขา้ร่วมประชุมและการรับรู้แรงจูงใจ 
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ในการปฏิบติัหนา้ท่ี (r = .271, .203, .122, .189, .125 และ .128 ตามล าดบั) โดยพบวา่ การรับรู้
ความสามารถแห่งตนต่อพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้ความเส่ียงต่อการเจ็บป่วยการไดรั้บการอบรม
เพิ่มเติม และอายเุป็นปัจจยัท่ีสามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้นจงัหวดัจนัทบุรีไดร้้อยละ 15.2 (R2 = .152, p < .001) ซ่ึงสามารถเขียนสมการท านาย
ไดด้งัน้ี 
 พฤติกรรมสุขภาพ = 22.791 + .096 (การรับรู้ความสามารถแห่งตนต่อพฤติกรรมสุขภาพ) 
+.125 (การรับรู้ความเส่ียงต่อการเจ็บป่วย) + .993 (การไดรั้บการอบรมเพิ่มเติม) + .039 (อาย)ุ 
 ผลการวิจยัคร้ังน้ีเป็นแนวทางแก่พยาบาลเวชปฏิบติัชุมชนหรือผูท่ี้เก่ียวขอ้งในการพฒันา
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ท่ีเนน้การเสริมสร้างการรับรู้ความสามารถแห่งตนและ 
การรับรู้ความเส่ียงดา้นสุขภาพ รวมทั้งการจดัการอบรมเพิ่มเติมความรู้และทกัษะแก่อาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้นอยา่งต่อเน่ือง 
 นิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559) ไดศึ้กษาเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของ
บุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดัเชียงรายมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาภาวะโภชนาการของ
บุคลากร พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร และเพื่อศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัภาวะโภชนาการ
ของบุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดัเชียงราย จ านวน 213 คน เก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ย
แบบสอบถาม วิเคราะห์ขอ้มูลดว้ยความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และไคสแควร์ 
 ผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรในโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า โดยมีภาวะโภชนาการเกินเกณฑ์
มาตรฐาน ร้อยละ 45.1 การบริโภคอาหารอยูใ่นระดบัควรปรับปรุง ร้อยละ 71.8 มีการออกก าลงักาย
ร้อยละ 55.9 มีอารมณ์อยูใ่นระดบัดี ร้อยละ 80.3 ด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล ์ร้อยละ 60.1  
ส่วนปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัภาวะโภชนาการ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ไดแ้ก่ เพศ 
(p-value < 0.001) อาย ุ(p-value = 0.004) โรคประจ าตวั (p-value < 0.001) ลกัษณะงาน  
(p-value = 0.024) และพฤติกรรมการสูบบุหร่ี (p-value = 0.049) 
 ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการศึกษาคร้ังน้ี ใชเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐานส าหรับบุคลากรทางสุขภาพ เพื่อ
ประกอบการก าหนดแนวทางการแกไ้ขปัญหาพฤติกรรมสุขภาพ และภาวะโภชนาการของบุคลากร
ไดถู้กตอ้งเหมาะสมต่อไป 
 ดงันั้น จากการทบทวนงานวิจยัขา้งตน้ ผูวิ้จยัไดส้รุปตวัแปรท่ีสัมพนัธ์หรือส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ เฉพาะในงานวิจยัท่ีมีกลุ่มตวัอยา่งเป็นประชาชนทัว่ไป เพื่อสังเคราะห์ตวัแปร
อิสระต่อไป 
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ตารางท่ี 8 ตารางสรุปตวัแปรอิสระจากงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งท่ีไดท้บทวนมา 

หมายเหต ุ  เป็นตวัแปรท่ีน ามาศึกษา 
  * เป็นตวัแปรท่ีมีนยัส าคญัทางสถิติ 
 
 จากการทบทวนงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งขา้งตน้ ผูว้ิจยัสามารถสรุปตวัแปรอิสระท่ีมีลกัษณะ
สัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพและน าตวัแปรอิสระท่ีไดม้าใชใ้นการศึกษาวิจยั คือ ตวัแปร อาย ุภาวะ
สุขภาพ (โรคประจ าตวั) ลกัษณะงาน ภาวะเล้ียงดูวยัพึ่งพา เน่ืองจาก ครอบคลุมตามประเด็นท่ีศึกษา 
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วิไลลกัษณ์ แยม้เย้ือน (2552)  *            
รัตนาวดี ธญัญโชติ (2553)  *            
ยรุวฒั ทองผา (2554)  *           * 
ทวีฤทธ์ิ โลจรัส (2555)  *            
ธวชั วิเชียรประภา (2555)  *     *       
นิศาชล ล้ิมวิเศษศิลป์ (2559)  *     * *      
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ตารางท่ี 9  ท่ีมาของตวัแปรอิสระท่ีใชใ้นการศึกษา 
 

ตัวแปรอสิระ แหล่งอ้างองิ 
อาย ุ วิไลลกัษณ์ แยม้เยื้อน (2552); รัตนาวดี ธญัญโชติ (2553); ยรุวฒั ทองผา 

(2554); ทวีฤทธ์ิ โลจรัส (2555); ธวชั วิเชียรประภา (2555); นิศาชล ลิ้ม
วิเศษศิลป์ (2559) 

ภาวะสุขภาพ  
(โรคประจ าตวั) 

ธวชั วิเชียรประภา (2555); นิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559) 

ลกัษณะงาน นิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559) 
ภาระเล้ียงดูวยั
พึ่งพา 

ยรุวฒั ทองผา (2554) 

 
 การก าหนดสมมติฐานการวิจัยและท่ีมาของสมมติฐานการวิจัย 
 1.  ตัวแปรอายุ 
 จากการทบทวนงานวิจยัของวิไลลกัษณ์ แยม้เยื้อน (2552) พบวา่ ต ารวจจราจรท่ีมีอายุ
ต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของต ารวยจราจรในกรุงเทพมหานคร แตกต่างกนัรัตนาวดี  
ธญัญโชติ (2553) พบวา่ ประชาชนท่ีมีอายตุ่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนในเขต
เทศบาลต าบลบางพระ อ าเภอศรีราชา จงัหวดัชลบุรี แตกต่างกนัยรุวฒั ทองผา (2554) พบวา่ 
ประชากรท่ีมีอายตุ่างกนั ส่งผลต่อภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชากรอ าเภอสิรินธร 
จงัหวดัอุบลราชธานี แตกต่างกนัทวีฤทธ์ิ โลจรัส (2555) พบวา่ บุคลากรของสาธารณสุขท่ีมีอายุ
ต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ใน
จงัหวดัอ านาจเจริญ แตกต่างกนั ธวชั วิเชียรประภา (2555) พบวา่ อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า
หมู่บา้นท่ีมีอายตุ่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น 
จงัหวดัจนัทบุรี แตกต่างกนันิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559) พบวา่ บุคลากรท่ีมีอายตุ่างกนัส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของบุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดัเชียงราย 
แตกต่างกนั 
 ดงันั้นผูวิ้จยัจึงก าหนดสมมติฐานการวิจยัท่ีวา่“บุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดั
ชลบุรีท่ีมีอายตุ่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างกนั ” 
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 2.  ตัวแปรภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตัว)  
 จากการทบทวนงานวิจยัของธวชั วิเชียรประภา (2555) พบวา่ อาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้นท่ีภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น จงัหวดัจนัทบุรี แตกต่างกนั แตกต่างกนั นิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559) 
พบวา่ บุคลากรท่ีมีภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพและภาวะ
โภชนาการของบุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดัเชียงราย แตกต่างกนั 
 ดงันั้นผูวิ้จยัจึงก าหนดสมมติฐานการวิจยัท่ีวา่ “บุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดั
ชลบุรีท่ีมีภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ต่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างกนั ” 
 3.  ตัวแปรลกัษณะงาน 
 จากการทบทวนงานวิจยัของนิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559) พบวา่ บุคลากรท่ีมีลกัษณะงาน
ต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของบุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า 
จงัหวดัเชียงราย แตกต่างกนั 
 ผูว้ิจยัจึงก าหนดสมมติฐานการวิจยัท่ีวา่ “บุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีท่ีมี
ลกัษณะงานต่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างกนั” 
 4.  ตัวแปรภาระเลีย้งดูวัยพึง่พา 
 จากการทบทวนงานวิจยัของยรุวฒั ทองผา (2554) พบวา่ ประชากรท่ีมีภาวะเล้ียงดูวยั
พึ่งพาท่ีต่างกนั ส่งผลต่อภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชากรอ าเภอสิรินธร จงัหวดั
อุบลราชธานี แตกต่างกนั 
 ดงันั้นผูวิ้จยัจึงก าหนดสมมติฐานการวิจยัท่ีวา่ “บุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดั
ชลบุรีท่ีมีภาวะเล้ียงดูวยัพึ่งพาต่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างกนั” 
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ตารางท่ี 10  ท่ีมาของตวัแปรตามท่ีใชใ้นการศึกษา 
 

องค์ประกอบท่ีใช้วัดพฤติกรรมสุขภาพ แหล่งอ้างองิ 
1.  ดา้นการออกก าลงักาย Pender (1996); กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข 

(2548); ส านกัส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามยั (2543) 
2.  ดา้นการจดัการความเครียด/ พกัผอ่น
หยอ่นใจ 

Pender (1996); กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข 
(2548) 

3.  ดา้นโภชนาการ Pender (1996); กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข 
(2548); ส านกัส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามยั (2543) 

4.  ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพ/ 
ตรวจ 

Pender (1996), กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข 
(2548) 

5.  ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้ม/ ส่วนบุคคล กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2548) 

 
 จากการทบทวนองคป์ระกอบของพฤติกรรมสุขภาพท่ีผูว้ิจยัรวบรวมจากแนวคิดและ 
จากงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งดงัตารางขา้งตน้ พบวา่ โดยภาพรวมพฤติกรรมสุขภาพแบ่งออกเป็น       
5 องคป์ระกอบ คือ ดา้นการออกก าลงักายดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจดา้น
โภชนาการดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยั
ส่วนบุคคล 
 อยา่งไรก็ตาม ผูว้ิจยัไดเ้ลือกองคป์ระกอบ 5 องคป์ระกอบ ตามองคป์ระกอบของ
พฤติกรรมสุขภาพ มาใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี เน่ืองจากครอบคลุมตามประเด็นท่ีศึกษาดงัต่อไปน้ี 
 1.  ดา้นการออกก าลงักาย 
 2.  ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ 
 3.  ดา้นโภชนาการ 
 4.  ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 
 5.  ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 
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บทที ่3 
วธีิด าเนินการวจิัย 

 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิชยัเชิงปริมาณ (Quantitive research) โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ
ศึกษาระดบัพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรในดา้นต่าง ๆ ไดแ้ก่ พฤติกรรมดา้นการออกก าลงักาย
พฤติกรรมดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจพฤติกรรมดา้นโภชนาการ พฤติกรรม
ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพพฤติกรรมดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยั
ส่วนบุคคลและเพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี 
โดยมีรายละเอียดเก่ียวกบัวิธีการด าเนินการวิจยั ดงัน้ี  
 1.  ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง 
 2.  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
 3.  การสร้างและการตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
 4.  การเก็บรวบรวมขอ้มูล 
 5.  การวิเคราะห์ขอ้มูล 
 6.  สถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูล 
 7.  เกณฑก์ารแปลผล 
 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 ประชากร (Population) ในการวิจยัคร้ังน้ีคือ บุคลากรท่ีท างานส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรี จ านวน 4 ลกัษณะการจา้งงาน รวมทั้งส้ิน 218 คน 
 กลุ่มตวัอยา่ง (Sample size) การก าหนดขนาดตวัอยา่งจะใชสู้ตรของ Yamane (1973) 
แทนค่า โดยก าหนดจ านวนบุคลากรท่ีท างานส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี จ านวน 4 ลกัษณะ
การจา้งงาน ไดแ้ก่ ขา้ราชการ พนกังานราชการ ลูกจา้งประจ า ลูกจา้งชัว่คราว 
 โดยก าหนดให้จ านวนบุคลากรของกลุ่มตวัอยา่ง เป็นตวัแทนของบุคลากรแลว้แทนค่า
ตามสูตร จะไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งท่ีตอ้งการ 

 

 สูตร  n =   
𝑁

1+𝑁𝑒2 

    n =  
218

1+218(0.05)2 

    n =  140.65 
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    n =  141 คน 
 เม่ือ n  คือ จ านวนตวัอยา่ง หรือขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง 
   N  คือ จ านวนบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี   
      จ านวน 4 ลกัษณะการจา้งงาน ซ่ึงเท่ากบั 218 คน 
   e  คือ ความคลาดเคล่ือนในการสุ่มตวัอยา่ง (Sampling error) ในท่ีน้ีจะ
ก าหนดเท่ากบั +/-0.05 ภายใตค้วามเช่ือมัน่ 95% 
 ดงันั้นจึงควรใชจ้ านวนตวัอย่างในการวิจยัคร้ังน้ีประมาณ 141 คน จึงจะยอมรับได ้
 ส าหรับการเก็บรวบรวมขอ้มูล เพื่อใหเ้กิดการกระจายของกลุ่มตวัอยา่งใน 4 ลกัษณะ 
การจา้งงาน โดยใชวิ้ธีการสุ่มตวัอยา่งแบบแบ่งชั้น (Stratified random sampling)  
(บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธ์ิ, 2547) โดยใชสู้ตรดงัน้ี 
 

 จ านวนตวัอยา่งในแต่ละกลุ่ม = 
จ านวนขนาดตวัอยา่งทั้งหมด 𝑥จ านวนบุคลากรในแต่ละแผนก

จ านวนบุคลากรทั้งหมด
 

 
ตารางท่ี 11  การค านวณไดจ้ านวนกลุ่มตวัอยา่งแต่ละแผนกการจา้งงาน 
 

ลกัษณะการจ้างงาน จ านวนบุคลากร จ านวนกลุ่มตัวอย่าง 

ขา้ราชการ 38 25 
พนกังานราชการ 125 81 
ลูกจา้งประจ า 4 4 
ลูกจา้งชัว่คราว 51 33 

รวม 218 141 

  
 เม่ือไดก้ลุ่มตวัอยา่งแต่ละลกัษณะการจา้งงานแลว้ จากนั้นจึงท าการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย 
(Simple random sampling) โดยเอารายช่ือบุคลากรของกลุ่มตวัอยา่งมาท าการก าหนดเลขหมาย
ใหก้บัลกัษณะการจา้งงานแต่ละลกัษณะ หลงัจากนั้นจึงท าการจบัฉลากหมายเลขตามจ านวนท่ี
ตอ้งการ 
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เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ แบบสอบถาม (Questionnaire) สร้างขึ้นโดย
การศึกษา แนวคิด งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง และองคป์ระกอบของพฤติกรรมสุขภาพของกรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสุข องคป์ระกอบของแบบสอบถาม ประกอบดว้ย  
 ตอนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถาม ประกอบดว้ยอาย ุภาวะสุขภาพ  
(โรคประจ าตวั) ลกัษณะงาน และภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา จ านวน 4 ขอ้ 
 ตอนท่ี 2 ความคิดเห็นของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี เป็น
แบบสอบถามแบบเลือกตอบ จ านวน 28 ขอ้ซ่ึงลกัษณะของค าถามเป็นแบบมาตรวดัประมาณค่า  
3 ระดบั (Rating scale) โดยจ าแนกพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรออกเป็น 5 ดา้น มีหลกัเกณฑ ์
การใหค้ะแนน ดงัน้ี  
  ขอ้ค าถามเชิงบวก      ขอ้ค าถามเชิงลบ 
 ไม่เคยปฏิบติั ได ้0 คะแนน   ไม่เคยปฏิบติั ได ้2 คะแนน 
 ปฏิบติับางคร้ัง ได ้1 คะแนน   ปฏิบติับางคร้ัง ได ้1 คะแนน 
 ปฏิบติัประจ า ได ้2 คะแนน   ปฏิบติัประจ า ได ้0 คะแนน 
 ส าหรับข้อค าถามเชิงบวกมี 18 ข้อ ได้แก่  
 ด้านการออกก าลงักาย ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 1.  ท่านออกก าลงักายทุกวนั 
 2.  ท่านออกก าลงักายมากกวา่ 20 นาทีต่อคร้ัง 
 4.  ท่านเลือกสวมใส่เส้ือผา้ท่ีเหมาะสมกบัการออกก าลงักาย 
 6.  ท่านออกก าลงักายหรือเล่นกีฬาจนรู้สึกเหน่ือย หรือมีเหง่ือออก 
 ด้านการจัดการความเครียดและพกัผ่อนหย่อนใจ ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 9.  ท่านปรึกษา/ พูดคุยกบัคนรอบขา้งเม่ือเกิดปัญหา 
 10.  ท่านเขา้วดัท าบุญเวลาเจอกบัปัญหา 
 11.  ท่านนัง่สมาธิเพื่อใหจิ้ตใจสงบ  
 12.  ท่านท่องเท่ียวตามสถานท่ีธรรมชาติเพื่อใหเ้กิดความผอ่นคลาย 
 14.  ท่านพยายามแกไ้ขปัญหาอยา่งรอบคอบและมีสติ 
 ด้านโภชนาการ ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 15.  ท่านรับประทานอาหาร ทั้ง 3 ม้ือต่อวนั ตามท่ีร่างกายตอ้งการ 
 19.  ท่านไม่รับประทานอาหารท่ีใชวิ้ธีการทอดดว้ยน ้ามนัซ ้า 
 20.  ท่านซ้ืออาหารโดยดูวนั เดือน ปีท่ีผลิตและวนัหมดอาย ุ
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 ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 21.  เม่ือทานไม่สบายมีการป้องกนัไม่ใหแ้พร่กระจายไปสู่ผูอ่ื้น 
 23.  ทุกคร้ังท่ีท่านไปพบแพทยท์่านปฏิบติัตามค าแนะน าของแพทย ์
 24.  ท่านตรวจสุขภาพเป็นประจ าทุกปี 
 ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมและอนามัยส่วนบุคคล ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 26.  ท่านรักษาส่ิงแวดลอ้มในหน่วยงานดว้ยการทิ้งขยะในถงัขยะท่ีจดัวางไว ้
 27.  ท่านดูแลร่างกายของตนเองใหส้ะอาดตั้งแต่ศีรษะจรดเทา้อยูเ่สมอ 
 28.  ท่านสังเกตอาการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดขึ้นกบัร่างกายของท่านทั้งในแง่ดีและแง่ลบ 
 ส่วนข้อค าถามเชิงลบมี 10 ข้อ ได้แก่  
 ด้านการออกก าลงักาย ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 3.  ท่านออกก าลงักายหลงัจากรับประทานอาหารทนัที 
 5.  ท่านเร่ิมออกก าลงักายโดยไม่มีการวอร์มร่างกายก่อน 
 7.  ท่านออกก าลงักายในเวลาท่ีมีแดดร้อนเป็นประจ า 
 ด้านการจัดการความเครียดและพกัผ่อนหย่อนใจ ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 8.  เม่ือมีความเครียดท่านยงัคงหงุดหงิดหรือหมกมุ่นกบัปัญหาท่ีเกิดขึ้น 
 13.  ท่านไม่ใชว้ิธีคลายเครียดโดยการออกก าลงักาย/ เล่นกีฬา 
 ด้านโภชนาการ ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 16.  ท่านด่ืมกาแฟหรือน ้าอดัลมทุกวนั 
 17.  ท่านด่ืมสุราหรือน ้าท่ีมีส่วนผสมของแอลกอฮอล ์ 
 18.  ท่านชอบรับประทานอาหารท่ีมีรสจดั (เผด็ เปร้ียว หวาน มนั เคม็) 
 ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 22.  เม่ือท่านมีอาการเจ็บป่วยเนน้การรักษาดว้ยตนเองก่อนไปพบแพทย ์
 ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมและอนามัยส่วนบุคคล ประกอบด้วย ข้อค าถาม 
 25.  ท่านยงัคงใชว้สัดุท่ีมีผลกระทบต่อส่ิงแวดลอ้ม เช่น โฟม ถุงพลาสติก  
 ตอนท่ี 3 เป็นแนวทางในการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพเพื่อเป็นข้อเสนอแนะให้กับ
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี เป็นค าถามปลายเปิดจ านวน 5 ขอ้ไดแ้ก่  
 1.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นการออกก าลงักาย 
 2.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นการจดัการความเครียดและการพกัผอ่นหยอ่นใจ 
 3.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นการโภชนาการ 
 4.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 
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 5.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 
 

การสร้างและตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ  
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ีผูศึ้กษาไดส้ร้างขึ้น ซ่ึงศึกษาเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี ในส่วนของพฤติกรรมบุคลากรและลดระดบัจาก 
การปฏิบติัจาก 5 ระดบั เหลือ 3 ระดบั เพื่อใหเ้หมาะสมกบับุคลากรท่ีตอบแบบสอบถามและเพื่อให้
เคร่ืองมือมีคุณภาพสามารถวดัและเก็บขอ้มูลไดต้รงตามวตัถุประสงคก์ารศึกษา ผูศึ้กษาได้
ด าเนินการตามขั้นตอนดงัน้ี  
 1.  ศึกษาแนวคิดทฤษฎีและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งในเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี จากนั้นน ามาก าหนดกรอบแนวคิดท่ีใชใ้นการวิจยัก าหนด
นิยามและเพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการสร้างแบบสอบถาม 
 2.  สร้างแบบสอบถามเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรีและตรวจสอบเน้ือหาของแบบสอบถามวา่ครอบคลุมวตัถุประสงคห์รือไม่ จากนั้น
น าไปใหอ้าจารยท่ี์ปรึกษาตรวจสอบและผูเ้ช่ียวชาญ จ านวน 3 ท่าน ไดแ้ก่ ดร.ลือชยั วงษท์อง นาย
โชคชยั บุญชูช่วย และนางสาวศุภศิริ พลนุรักษ ์ตรวจสอบแลว้น าไปปรับปรุงตามค าแนะน าของ
อาจารยท่ี์ปรึกษาและผูเ้ช่ียวชาญ 
 3.  การหาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือ (Try-out) โดยน าแบบสอบถามท่ีไดแ้กไ้ขถูกตอ้ง
และมีความชดัเจนของเน้ือหาแลว้ ไปทดลองใชก้บัผูท่ี้ไม่ไดเ้ป็นกลุ่มตวัอยา่ง จ านวน 30 ชุด 
จากนั้นน าแบบสอบถามไปหาความเท่ียงโดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของคอนบราค 
(Cronbach’s alpha) ซ่ึงไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.71 ถือวา่แบบสอบถามมีคุณภาพ 
 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 1.  น าแบบสอบถามท่ีเก่ียวขอ้งกบังานวิจยั ไปด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยขอ
ความร่วมมือจากผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งในส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี แลว้ช้ีแจงการตอบ
แบบสอบถามใหผู้ท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งตอบโดยอิสระ 
 2.  หลงัจากเก็บรวบรวมขอ้มูลแลว้น าแบบสอบถามท่ีรวบรวมมาท าการตรวจสอบ 
ความสมบูรณ์ของการตอบจนครบตามจ านวนตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษา 
 3.  น าขอ้มูลท่ีไดไ้ปวิเคราะห์โดยวิธีการทางสถิติดว้ยการค านวณผลทางคอมพิวเตอร์ 
แลว้น าผลท่ีไดม้าวิเคราะห์ตามวตัถุประสงคต์่อไป 
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การวิเคราะห์ข้อมูล 

 การวิเคราะห์ขอ้มูลส าหรับการวิจยัคร้ังน้ีแบ่งการวิเคราะห์ออกเป็น 3 ตอน คือ 
 1.  วิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถามบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดั
ชลบุรี 
 2.  วิเคราะห์ระดบัความคิดเห็นพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรี จ าแนกตามลกัษณะการจา้งงาน 
 3.  วิเคราะห์แนวทางขอ้เสนอแนะตามความคิดเห็นของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรี 
 

สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

 1.  ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม ไดแ้ก่ อาย ุภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) 
ลกัษณะงาน และภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติ ไดแ้ก่ การแจกแจงความถี่ 
(Frequency) และร้อยละ(Percentage) 
 2.  ขอ้มูลจากแบบสอบถามตามระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อพฤติกรรมสุขภาพจ าแนกตาม
กลุ่มลกัษณะการจา้งงาน โดยใชส้ถิติ One-way ANOVA ทดสอบความแตกต่างกบัพฤติกรรม
สุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี เม่ือพบความแตกต่างรายคู่ใชว้ิธีการ
ทดสอบความแตกต่างรายคู่ (Post hoc) โดยวิธี scheffe (ท่ีระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95) 
 3.  ขอ้มูลส่วนท่ีเป็นขอ้เสนอแนะวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติการแจกแจงค่าความถี่และ
การพรรณนาเรียงล าดบัความถ่ีในแต่ละประเด็นแลว้น ามาสรุปในเชิงพรรณนา 
 

เกณฑ์การแปลผล 

 เกณฑก์ารแปลผลใหค้ะแนนลกัษณะค าตอบของขอ้ความท่ีแสดงถึงพฤติกรรมสุขภาพ
ของบุคลากรท่ีปฏิบติัทุกคร้ัง จนถึงไม่เคยปฏิบติัเลยใหค้ะแนน 2, 1 และ 0 ตามล าดบั ส่วนขอ้ความ
ท่ีตรงกนัขา้มจะใหค้ะแนนกลบักนั ผูว้ิจยัไดก้ าหนดเกณฑใ์นการวิเคราะห์ค่าเฉล่ียคะแนน
พฤติกรรมสุขภาพ โดยพิจารณาตามเกณฑข์อง สุวรรณา เชียงขนุทด และคณะ (2556) สมใจ จางวาง 
และคณะ (2559) ดงัน้ี  
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  อนัตรภาคชั้น  = คะแนนสูงสุด – คะแนนต ่าสุด 
                    ระดบัคะแนน 
      = 2 – 0  = 0.67 
         3 
 การแปลความหมายเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพผูวิ้จยัไดก้ าหนดเกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี
 ค่าเฉล่ีย 0.00-0.67 หมายถึง บุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพอยูใ่นระดบัไม่ดี 
 ค่าเฉล่ีย 0.68-1.34 หมายถึง บุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพอยูใ่นระดบัปานกลาง 
 ค่าเฉล่ีย 1.35-2.00 หมายถึง บุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพอยู่ในระดบัดี 
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บทที ่4 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
 การศึกษาคร้ังน้ี เป็นการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรี มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาระดบัพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรในดา้นการออกก าลงั
กาย ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ ดา้นโภชนาการ ดา้นความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพและตรวจสุขภาพ ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคลของบุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติจงัหวดัชลบุรี และเพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมของบุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติจงัหวดัชลบุรี จ าแนกตามอาย ุภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ลกัษณะงาน และภาระเล้ียงดู
วยัพึ่งพา ซ่ึงผูว้ิจยัไดน้ าเสนอผลการวิเคราะห์เป็น 3 ส่วน ดงัน้ี 
 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถาม 
 ส่วนท่ี 2 เป็นการวิเคราะห์พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร แบ่งออกเป็น 5 ดา้น ไดแ้ก่
ดา้นการออกก าลงักาย ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหย่อนใจ ดา้นโภชนาการ ดา้นความ
รับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ และดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 
 ส่วนท่ี 3 แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพเพื่อใหข้อ้เสนอแนะกบัส านกังานคุม
ประพฤติจงัหวดัชลบุรี 
 ส่วนท่ี 4 การทดสอบสมมติฐานการวิจยั 
 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม 

 กลุ่มตวัอยา่ง คือ บุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี จ านวน 141 คน โดย
น าเสนอขอ้มูลส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ลกัษณะงาน และภาระเล้ียงดูวยั
พึ่งพา 
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ตารางท่ี 12  จ านวนและร้อยละของผูต้อบแบบสอบถาม จ าแนกตามอายุ 
 

อายุ จ านวน ร้อยละ 
  ไม่เกิน 30 ปี     28 19.86 
  31-40 ปี 51 36.17 
  41-50 ปี 41 29.08 
  51-60 ปี 21 14.89 

รวม 141 100.00 
 
 จากตารางท่ี 12 จ านวนและร้อยละของผูต้อบแบบสอบถาม จ าแนกตามอายุ พบวา่ ผูต้อบ
แบบสอบถามส่วนใหญ่ มีอายรุะหวา่ง 31-40 ปี มากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 36.17 รองลงมามีอายุ
ระหวา่ง 41-50 ปี คิดเป็นร้อยละ 29.08 ไม่เกิน 30 ปี คิดเป็นร้อยละ 19.86 และมีอายรุะหวา่ง 
51-60 ปี คิดเป็นร้อยละ 14.89 ตามล าดบั 
 
ตารางท่ี 13  จ านวนและร้อยละของผูต้อบแบบสอบถาม จ าแนกตามภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั)  
 

ภาวะสุขภาพ 
(โรคประจ าตัว) 

จ านวน ร้อยละ 

  ไม่มีโรคประจ าตวั     98 69.50 
  มีโรคประจ าตวั 43 30.50 
    แบ่งเป็น   
       ความดนั (14) (32.56) 
       ภูมิแพ ้ (14) (32.56) 
       เบาหวาน 
       หอบหืด 

(8) 
(4) 

(18.60) 
(9.30) 

       เกาท ์ (3) (6.98) 
      รวม 141 100.00 
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 จากตารางท่ี 13 จ านวนและร้อยละของผูต้อบแบบสอบถาม จ าแนกตามภาวะสุขภาพ 
(โรคประจ าตวั) พบวา่ ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่ ไม่มีโรคประจ าตวั คิดเป็นร้อยละ 69.50   
ส่วนผูต้อบแบบสอบถามท่ีมีโรคประจ าตวั คิดเป็นร้อยละ 30.50 โดยพบวา่ โรคประจ าตวัท่ีเป็นมาก
ท่ีสุด คือ โรคความดนัและภูมิแพ ้มีจ านวนเท่ากนั คิดเป็นร้อยละ 32.56 รองลงมาโรคเบาหวาน 
คิดเป็นร้อยละ 18.60 โรคหอบหืด คิดเป็นร้อยละ 9.30 และโรคเกาท ์คิดเป็นร้อยละ 6.98 ตามล าดบั 
 
ตารางท่ี 14  จ านวนและร้อยละของผูต้อบแบบสอบถาม จ าแนกตามลกัษณะงาน  
 

ลกัษณะงาน จ านวน ร้อยละ 
  พนกังานคุมประพฤติ     89 63.12 
  เจา้หนา้ท่ีดา้นธุรการและบริการ    52 36.88 

รวม 141 100.00 
 
 จากตารางท่ี 14 จ านวนและร้อยละของผูต้อบแบบสอบถาม จ าแนกตามลกัษณะงาน 
พบวา่ ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นพนกังานคุมประพฤติ คิดเป็นร้อยละ 63.12 และเป็น
เจา้หนา้ท่ีดา้นธุรการและบริการ คิดเป็นร้อยละ 36.88 
 
ตารางท่ี 15  จ านวนและร้อยละของผูต้อบแบบสอบถาม จ าแนกตามภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา  
 

ภาระเลีย้งดูวัยพึง่พา จ านวน ร้อยละ 
มี 82 58.16 

ไม่มี 59 41.84 
      รวม 141 100.00 
หมายเหต ุ ภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา หมายถึง บุคลากรท่ีมีครอบครัวท่ีอยูด่ว้ยกนัตอ้งดูแล 
 
 ตารางท่ี 15 จ านวนและร้อยละของผูต้อบแบบสอบถาม จ าแนกตามภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา 
พบวา่ ผูต้อบแบบสอบถามมากกวา่คร่ึงมีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา คิดเป็นร้อยละ 58.16 ส่วนผูต้อบ
แบบสอบถามท่ีไม่มีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา คิดเป็นร้อยละ 41.84 
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ส่วนที่ 2 พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านักงานคุมประพฤติจังหวัดชลบุรี 

 
ตารางท่ี 16  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของพฤติกรรมสุขภาพ 
                    ของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นการออกก าลงักาย 
 

พฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากร 

ด้านการออกก าลังกาย 

ระดับการปฏบิัต ิ 𝐱̅ SD 
แปลผล 

พฤติกรรม
สุขภาพ 

อันดับ 

ประจ า บางคร้ัง ไม่เคย     

1.  การออกก าลงักาย 
ทุกวนั 

42 
(29.79) 

83 
(58.87) 

16 
(11.35) 

1.18 0.62 ปานกลาง 5 

2.  การออกก าลงักาย
มากกว่า 20 นาที 
ต่อคร้ัง 

42 
(29.79) 

79 
(56.03) 

20 
(14.18) 

1.16 0.65 ปานกลาง 7 

3.  การออกก าลงักาย
หลงัจากรับประทาน
อาหารทนัที (-) 

- 
(0.00) 

50 
(35.46) 

91 
(64.54) 

1.65 0.48 ดี 1 

4.  การออกก าลงักาย
โดยใส่เส้ือผา้ท่ี 
เหมาะสม 

69 
(48.94) 

51 
(36.17) 

21 
(14.89) 

1.34 0.73 ปานกลาง 3 

5.  การออกก าลงักาย
โดยไม่มีการวอร์ม 
ร่างกายก่อน (-) 

14 
(9.93) 

76 
(53.90) 

51 
(36.17) 

1.26 0.63 ปานกลาง 4 

6.  การออกก าลงักาย
หรือเล่นกีฬาจนรู้สึก 
เหน่ือย หรือมีเหง่ือออก 

46 
(32.62) 

275 
(53.19) 

20 
(14.18) 

1.18 0.66 ปานกลาง 6 

7.  การออกก าลงักาย
กลางแดดท่ีร้อนเป็น 
ประจ า (-) 

1 
(0.71) 

58 
(41.13) 

82 
(58.16) 

1.57 0.51 ดี 2 

ภาพรวม    1.34 0.28 ปานกลาง  

(-) ค  าถามเชิงลบ 
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 จากตารางท่ี 16 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของพฤติกรรม
สุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นการออกก าลงักาย พบวา่ บุคลากรมี
พฤติกรรมสุขภาพโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง (x̅ = 1.34, SD = 0.28) และเม่ือพิจารณาดา้น
การออกก าลงักายเป็นรายขอ้ พบวา่ สามอนัดบัแรกของพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพดี 
คือ 
 อนัดบัท่ี 1 คือ  บุคลากรไม่เคยออกก าลงักายหลงัรับประทานอาหารทนัที   
         มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 2 คือ  บุคลากรไม่เคยออกก าลงักายกลางแดดท่ีร้อนเป็นประจ า 
         มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 3 คือ  บุคลากรออกก าลงักายโดยใส่เส้ือผา้ท่ีเหมาะสม  
         มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัปานกลาง 
 
ตารางท่ี 17  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของพฤติกรรมสุขภาพของ 
                   บุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่น 
                   หยอ่นใจ  
 

พฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากร ด้านการจัดการ

ความเครียดและ 
พกัผ่อนหย่อนใจ 

ระดับการปฏบิัต ิ

𝐱̅ SD 
แปลผล 

พฤติกรรม
สุขภาพ 

อันดับ 
ประจ า บางคร้ัง ไม่เคย 

1.  เม่ือเกิดความเครียด
จะรู้สึกหงุดหงิดหรือ 
หมกมุ่นกบัปัญหาท่ี
เกิดขึ้น (-) 

45 
(31.91) 

82 
(58.16) 

14 
(9.93) 

0.78 0.61 ปานกลาง 6 

2.  การปรึกษา/ พูดคุย
กบัคนรอบขา้งเม่ือเกิด 
ปัญหา 

94 
(66.67) 

39 
(27.66) 

8 
(5.67) 

1.61 0.60 ดี 2 

3.  การเขา้วดัท าบุญเวลา
เจอกบัปัญหา 

34 
(24.11) 

80 
(56.74) 

27 
(19.15) 

1.05 0.66 ปานกลาง 4 

4.  การนัง่สมาธิเพ่ือให้
จิตใจสงบ 

16 
(11.35) 

52 
(36.88) 

73 
(51.77) 

0.60 0.69 ต ่า 7 
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ตารางท่ี 17  (ต่อ) 
 
พฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากร ด้านการจัดการ

ความเครียดและ 
พกัผ่อนหย่อนใจ 

ระดับการปฏบิัต ิ

𝐱̅ SD 
แปลผล 

พฤติกรรม
สุขภาพ 

อันดับ 
ประจ า บางคร้ัง ไม่เคย 

5.  การท่องเที่ยวตาม
สถานท่ีธรรมชาติ 
เพื่อให้เกิดความผอ่น
คลาย 

66 
(46.81) 

69 
(48.94) 

6 
(4.26) 

1.43 0.58 ดี 3 

6.  การไม่ใชวิ้ธีคลาย
เครียด โดยการออก- 
ก าลงักาย/ เล่นกีฬา (-) 

41 
(29.08) 

80 
(56.74) 

20 
(14.18) 

0.85 0.64 ปานกลาง 5 

7.  การพยายามแกไ้ข
ปัญหาอยา่งรอบคอบ 
และมีสติ 

108 
(76.60 

32 
(22.70 

1 
(0.71) 

1.76 0.45 ดี 1 

ภาพรวม    1.15 0.25 ปานกลาง  

(-) ค  าถามเชิงลบ 
 
 จากตารางท่ี 17 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของพฤติกรรม
สุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่น
หยอ่นใจ พบวา่ บุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง (x̅ = 1.15,  
SD = 0.25) และเม่ือพิจารณาดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจเป็นรายขอ้ พบวา่  
สามอนัดบัแรกของพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพดี คือ 
 อนัดบัท่ี 1 คือ  บุคลากรพยายามแกไ้ขปัญหาอยา่งรอบคอบและมีสติ   
        มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 2 คือ  บุคลากรปรึกษา/ พูดคุยกบัคนรอบขา้งเม่ือเกิดปัญหา 
         มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 3 คือ  บุคลากรท่องเท่ียวตามสถานท่ีธรรมชาติ เพื่อใหเ้กิดความผอ่น- 

         คลาย มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
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ตารางท่ี 18  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของพฤติกรรมสุขภาพ 
                    ของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นโภชนาการ  
 

พฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากร  

ด้านโภชนาการ 

ระดับการปฏบิัต ิ 𝐱̅ SD 
แปลผล 

พฤติกรรม
สุขภาพ 

อันดับ 

ประจ า บางคร้ัง ไม่เคย     
1.  การรับประทาน
อาหารครบ ทั้ง 3 ม้ือ 
ต่อวนั ตามท่ีร่างกาย 
ตอ้งกาย 

87 
(61.70) 

51 
(36.17) 

3 
(2.13) 

1.60 0.53 ดี 1 

2.  การด่ืมกาแฟหรือ
น ้าอดัลมทุกวนั (-) 

49 
(34.75) 

69 
(48.94) 

23 
(16.31) 

0.82 0.69 ปานกลาง 6 

3.  การด่ืมสุราหรือน ้าท่ี
มีส่วนผสมของ 
แอลกอฮอล ์(-) 

16 
(11.35) 

79 
(56.03) 

46 
(32.62) 

1.21 0.63 ปานกลาง 4 

4.  การรับประทาน
อาหารท่ีมีรสจดั (-) 

34 
(24.11) 

88 
(62.41) 

19 
(13.48) 

0.89 0.61 ปานกลาง 5 

5.  การไม่รับประทาน
อาหารท่ีใชวิ้ธีการ 
ทอดดว้ยน ้ามนัซ ้า 

76 
(53.90) 

61 
(43.26) 

4 
(2.84) 

1.51 0.56 ดี 2 

6.  การซ้ืออาหารโดย 
ดูวนั เดือน ปีท่ีผลิต 
และวนัหมดอาย ุ

75 
(53.19) 

62 
(43.97) 

4 
(2.84) 

1.50 0.56 ดี 3 

ภาพรวม    1.26 0.31 ปานกลาง  

(-) ค  าถามเชิงลบ 
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 จากตารางท่ี 18 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของพฤติกรรม
สุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นโภชนาการ พบวา่ บุคลากรมี
พฤติกรรมสุขภาพโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง (x̅ = 1.26, SD = 0.31) และเม่ือพิจารณาดา้น
โภชนาการเป็นรายขอ้ พบวา่ สามอนัดบัแรกของพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพดี คือ 
 อนัดบัท่ี 1 คือ บุคลากรส่วนใหญ่รับประทานอาหารครบ ทั้ง 3 ม้ือต่อวนั ตามท่ีร่างกาย   
       ตอ้งการ มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 2 คือ บุคลากรส่วนใหญ่ไม่รับประทานอาหารท่ีใชว้ิธีการทอดดว้ยน ้ามนัซ ้า 
       มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 3 คือ บุคลากรส่วนใหญ่ซ้ืออาหารโดยดูวนั เดือน ปีท่ีผลิต และวนัหมดอาย ุ
       (คิดเป็นร้อยละ 53.20) มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัปานกลาง 
 
ตารางท่ี 19  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของพฤติกรรมสุขภาพ 
                   ของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
                   และตรวจสุขภาพ  
 

พฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากร ด้านความ  
รับผิดชอบต่อสุขภาพ
และตรวจสุขภาพ 

ระดับการปฏบิัต ิ

𝐱̅ SD 
แปลผล 

พฤติกรรม
สุขภาพ 

อันดับ 
ประจ า บางคร้ัง ไม่เคย 

1.  เม่ือท่านไม่สบายมี
การป้องกนัไม่ให้
แพร่กระจายไปสู่ผูอ้ื่น 

113 
(80.14) 

26 
(18.44) 

2 
(1.42) 

1.79 0.44 ดี 1 

2.  การไปพบแพทยท์ุก
คร้ังเม่ือมีอาการ
เจ็บป่วย (-) 

63 
(44.68) 

67 
(47.52) 

11 
(7.80) 

0.63 0.63 ต ่า 4 

 
  



 

 
 

63 

ตารางท่ี 19  (ต่อ) 
 

พฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากร ด้านความ  
รับผิดชอบต่อสุขภาพ
และตรวจสุขภาพ 

ระดับการปฏบิัต ิ

𝐱̅ SD 
แปลผล 

พฤติกรรม
สุขภาพ 

อันดับ 
ประจ า บางคร้ัง ไม่เคย 

3.  เม่ือท่านมีอาการ
เจ็บป่วย ท่านปฏิบติั
ตามค าแนะน าของ
แพทย ์

101 
(71.63) 

38 
(26.95) 

2 
(1.42) 

1.70 0.49 ดี 2 

4.  การตรวจสุขภาพ
เป็นประจ าทุก ๆ ปี 

82 
(58.16) 

50 
(35.46) 

9 
(6.38) 

1.52 0.62 ดี 3 

     
ภาพรวม    1.41 0.33 ดี  

(-) ค าถามเชิงลบ 
 
 สุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพและตรวจสุขภาพ พบวา่ บุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัดี (x̅ = 1.41, 
SD = 0.33) และเม่ือพิจารณาดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพเป็นรายขอ้ พบวา่ 
สามอนัดบัแรกของพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพดี คือ 
 อนัดบัท่ี 1 คือ บุคลากรส่วนใหญ่ไม่สบายมีการป้องกนัไม่ใหแ้พร่กระจายไปสู่ผูอ่ื้น   
       (คิดเป็นร้อยละ 80.10) ดงันั้น มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 2 คือ บุคลากรส่วนใหญ่มีอาการเจ็บป่วย ท่านปฏิบติัตามค าแนะน าของแพทย  ์
       (คิดเป็นร้อยละ 71.60) ดงันั้น ดงันั้น มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 3 คือ บุคลากรส่วนใหญ่ตรวจสุขภาพเป็นประจ าทุก ๆ ปี (คิดเป็นร้อยละ 
       58.20) ดงันั้น ดงันั้น มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
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ตารางท่ี 20  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของพฤติกรรมสุขภาพของ 
                   บุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วน 
                   บุคคล  
 

พฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากร ด้าน  

อนามัยส่ิงแวดล้อมและ
อนามัยส่วนบุคคล 

ระดับการปฏบิัต ิ

𝐱̅ SD 
แปลผล    

พฤติกรรม
สุขภาพ 

อันดับ 
ประจ า บางคร้ัง ไม่เคย 

1.  การใชว้สัดุท่ีมี
ผลกระทบต่อ 
ส่ิงแวดลอ้ม เช่น โฟม 
ถุงพลาสติก (-) 

57 
(40.43) 

71 
(50.35) 

13 
(9.22) 

0.69 0.63 ปานกลาง 4 

2.  การรักษา
ส่ิงแวดลอ้มใน
หน่วยงานดว้ย 
การทิ้งขยะในถงัขยะท่ี
จดัวางไว ้

123 
(87.33) 

18 
(12.77) 

- 
(0.00) 

1.87 0.34 ดี 1 

3.  การดูแลร่างกายของ
ตนเองให้สะอาด 
ตั้งแต่ศีรษะจรดเทา้ 

113 
(80.14) 

26 
(18.44) 

2 
(1.42) 

1.79 0.44 ดี 2 

4.  การสังเกตอาการ
เปล่ียนแปลงท่ีเกิด
ขึ้นกบัร่างกายของท่าน
ทั้งในแง่ดีและแง่ลบ 

92 45 4 1.62 0.54 ดี 3 
(65.25) (31.91) (2.84)     

ภาพรวม    1.49 0.27 ดี  

(-) ค าถามเชิงลบ 
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 จากตารางท่ี 20 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของพฤติกรรม
สุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยั 
ส่วนบุคคล พบวา่ บุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัดี (x̅ = 1.49, SD = 0.27) 
และเม่ือพิจารณาดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคลเป็นรายขอ้ พบวา่ สามอนัดบัแรก
ของพฤติกรรมสุขภาพมีพฤติกรรมสุขภาพดี คือ 
 อนัดบัท่ี 1 คือ บุคลากรส่วนใหญ่รักษาส่ิงแวดลอ้มในหน่วยงานดว้ยการทิ้งขยะในถงั   
       ขยะท่ีจดัวางไว ้มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 2 คือ บุคลากรส่วนใหญ่ดูแลร่างกายของตนเองใหส้ะอาดตั้งแต่ศีรษะจรดเทา้ 
       มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 อนัดบัท่ี 3 คือ บุคลากรส่วนใหญ่สังเกตอาการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดขึ้น กบัร่างกายของท่าน 
       ทั้งในแง่ดีและแง่ลบ มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 
ตารางท่ี 21  สรุปภาพรวมของพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี  
                   (n = 141) 
 

พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร 𝐱̅ SD 
ระดับ 

พฤติกรรมสุขภาพ 
1.  ดา้นการออกก าลงักาย 1.34 0.28 ปานกลาง 
2.  ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ 1.15 0.25 ปานกลาง 
3.  ดา้นโภชนาการ 1.26 0.31 ปานกลาง 
4.  ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 1.41 0.33 ดี 
5.  ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 1.49 0.27 ดี 

ภาพรวม 1.33 0.17 ปานกลาง 
 
 บุคลากรส านกังานคุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี มีพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมอยูใ่นระดบั
ปานกลาง เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นพบวา่ มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยั
ส่วนบุคคล อยูใ่นระดบัดี เป็นอนัดบัหน่ึง รองลงมา คือ พฤติกรรมสุขภาพดา้นความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพและตรวจสุขภาพ อยู่ในระดบัดี ตามล าดบั 
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ส่วนท่ี 3 แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพเพ่ือให้ข้อเสนอแนะกับส านักงานคุม
ประพฤติจังหวัดชลบุรี 

 ดา้นการออกก าลงักาย มีการจดัสถานท่ีใหเ้หมาะสมกบัการออกก าลงักาย ทั้งบรรยากาศ 
และปริมาณท่ีรองรับไดค้รบถว้น และมีพกัเบรกเตน้แอโรบิค 
 ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ มีการจดัมุมการอ่านหนงัสือหรือพกั
สายตาจากการท างาน และมีช่วงเวลาพกัเบรก 
 ดา้นโภชนาการ ใหค้วามรู้กบัผูบ้ริโภค พร้อมทั้งก ากบั ควบคุมผูป้ระกอบการ และ 
มีการติดป้ายแนะน าคุณประโยชน์ของอาหารประเภทต่าง ๆ  
 

ส่วนที่ 4 การทดสอบสมมติฐานการวิจัย  

     สมมติฐานท่ี 1 บุคลากรท่ีมีอายตุ่างกนั มีความคิดเห็นต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 
 
ตารางท่ี 22  ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมโดยรวม จ าแนกตามอาย ุ(n = 141) 
 

อายุ 𝐱̅ SD 
  ไม่เกิน 30 ปี     1.33 0.21 
  31-40 ปี 1.35 0.19 
  41-50 ปี 1.32 0.15 
  51-60 ปี 1.30 0.13 
 
 จากตารางท่ี 22 พบวา่ บุคลากรส่วนใหญ่ทุกช่วงอายมีุพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมของ
บุคลากรอยูใ่นระดบัใกลเ้คียงกนั โดยบุคลากรท่ีมีอาย ุ31-40 ปี จะมีพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมดีกวา่
อายไุม่เกิน 30 ปี อาย ุ41-50 ปี และอาย ุ51-60 ปี ตามล าดบั  
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ตารางท่ี 23  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนเพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างอายกุบัพฤติกรรม 
                   สุขภาพโดยรวมของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี (n = 141) 
 

แหล่งความแปรปรวน df SS MS F Sig. 
ระหวา่งกลุ่ม 3 0.05 0.01 0.58 0.63 
ภายในกลุ่ม 137 4.22 0.03   
รวม 140 4.27    
 
 จากตารางท่ี 23 พบวา่ จากการทดสอบความเท่ากนัของความแปรปรวนพบวา่ เป็นไป
ตามขอ้ก าหนด คือ Levene’s test มีค่า p > .05 และผลการทดสอบความแตกต่างของค่าเฉล่ีย  
โดย ANOVA พบวา่ ค่า p > .05 แสดงวา่บุคลากรท่ีมีกลุ่มอายตุ่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพโดยรวม
ไม่แตกต่างกนั 
 สมมติฐานท่ี 2 บุคลากรท่ีมีภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ต่างกนั มีความคิดเห็นต่อ
พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 
 
ตารางท่ี 24  การเปรียบเทียบภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) กบัพฤติกรรมสุขภาพโดยรวม 
                   ของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี (n = 141) 
 

ภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตัว) จ านวน 𝐱̅ SD t Sig. 
ไม่มีโรคประจ าตวั 98 1.34 0.18 0.68 .50 
มีโรคประจ าตวั 43 1.31 0.16   
     
     จากตารางท่ี 24 พบวา่ บุคลากรกลุ่มท่ีไม่มีโรคประจ าตวัของบุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติจงัหวดัชลบุรี มีค่าเฉล่ียพฤติกรรมสุขภาพมากกวา่กลุ่มท่ีมีโรคประจ าตวัเลก็นอ้ย และเม่ือ
พิจารณาผลการวิเคราะห์ความแตกต่างระหวา่งกลุ่ม ค่า t มีนยัส าคญัท่ี p > .05 ดงันั้นกล่าวไดว้า่ 
บุคลากรกลุ่มไม่มีโรคประจ าตวัและกลุ่มมีโรคประจ าตวั มีพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมไม่แตกต่าง
กนั 
 สมมติฐานท่ี 3 บุคลากรท่ีมีลกัษณะงานต่างกนั มีความคิดเห็นต่อพฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 
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ตารางท่ี 25  การเปรียบเทียบลกัษณะงานกบัพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมของบุคลากรส านกังาน 
                    คุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี (n = 141) 
 

ลกัษณะงาน จ านวน 𝐱̅ SD t Sig. 
พนกังานคุมประพฤติ     89 1.33 0.17 0.06 0.95 
เจา้หนา้ท่ีดา้นธุรการและบริการ    52 1.33 0.19   
  
     จากตารางท่ี 25 พบวา่ บุคลากรกลุ่มพนกังานคุมประพฤติของบุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติจงัหวดัชลบุรี มีค่าเฉล่ียพฤติกรรมสุขภาพเท่ากบักลุ่มเจา้หนา้ท่ีดา้นธุรการและบริการ และ
เม่ือพิจารณาผลการวิเคราะห์ความแตกต่างระหวา่งกลุ่ม ค่า t มีนยัส าคญัท่ี p > .05 ดงันั้นกล่าวไดว้า่ 
บุคลากรกลุ่มพนกังานคุมประพฤติและกลุ่มเจา้หนา้ท่ีดา้นธุรการและบริการ มีพฤติกรรมสุขภาพ
โดยรวมไม่แตกต่างกนั 
 สมมติฐานท่ี 4 บุคลากรท่ีมีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพาต่างกนั มีความคิดเห็นต่อพฤติกรรม
สุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 
 
ตารางท่ี 26  การเปรียบเทียบภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพากบัพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมของบุคลากร 
                   ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี (n = 141) 
 

ภาระเลีย้งดูวัยพึง่พา จ านวน 𝐱̅ SD t Sig. 
มี 82 1.32 0.16 -0.55 0.59 
ไม่มี 59 1.34 0.19   
     
     จากตารางท่ี 26 พบวา่ บุคลากรกลุ่มท่ีไม่มีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพาของบุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติจงัหวดัชลบุรี มีค่าเฉล่ียพฤติกรรมสุขภาพมากกวา่กลุ่มท่ีมีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพาเลก็นอ้ย 
และเม่ือพิจารณาผลการวิเคราะห์ความแตกต่างระหวา่งกลุ่ม ค่า t มีนยัส าคญัท่ี p > .05 ดงันั้นกล่าว
ไดว้า่ บุคลากรกลุ่มไม่มีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพาและกลุ่มท่ีมีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา มีพฤติกรรมสุขภาพ
โดยรวมไม่แตกต่างกนั 
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ตารางท่ี 27  สรุปผลการทดสอบสมมติฐาน 
 

สมมติฐานการวิจัย ผลการทดสอบสมมติฐานการวิจัย 
1.  บุคลากรท่ีมีอายตุ่างกนัมีความคิดเห็นต่อ พฤติกรรม
สุขภาพของบุคลากรส านกังานคุม ประพฤติจงัหวดั
ชลบุรีแตกต่างกนั 

ปฏิเสธสมมติฐานการวิจยั 

2.  บุคลากรท่ีมีภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ต่างกนัมี
ความคิดเห็นต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 

ปฏิเสธสมมติฐานการวิจยั 

3.  บุคลากรท่ีมีลกัษณะงานต่างกนัมีความคิดเห็นต่อ
พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 

ปฏิเสธสมมติฐานการวิจยั 

4.  บุคลากรท่ีมีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพาต่างกนัมีความ
คิดเห็นต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังาน 
คุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีแตกต่างกนั 

ปฏิเสธสมมติฐานการวิจยั 
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บทที ่5 
สรุป อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 การวิจยัเร่ือง พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี  
มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาระดบัพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี 
ใน 5 ดา้น ประกอบดว้ย ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ ดา้นโภชนาการ ดา้น
ความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล และ
เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี จ าแนก
ตามอาย ุภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ลกัษณะงาน และภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา โดยเก็บรวบรวมขอ้มูล
ดว้ยแบบสอบถามจากกลุ่มตวัอยา่ง คือ บุคลากรท่ีปฏิบติังานอยู่ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี 
จ านวน 141 คน และวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติการแจกแจงความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย (x̅)  
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) การทดสอบ (t-test) และ One-way ANOVA หากพบวา่  
มีความแตกต่างกนัจะท าการทดสอบเป็นรายคู่ดว้ยวิธีของเชฟเฟ่ (Seheff’s method) โดยก าหนด
ระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  
 การน าเสนอเน้ือหาในบทท่ี 5 น้ี มีล าดบัการน าเสนอดงัน้ี 
 1.  สรุปผลการวิจยั 
 2.  อภิปรายผล 
 3.  ขอ้เสนอแนะ 
 

สรุปผลการวิจัย 

 1.  ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคล พบวา่ ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีอายรุะหว่าง 
31-40 ปี ร้อยละ 36.17 ภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) บุคลากรท่ีไม่มีโรคประจ าตวั ร้อยละ 69.50 
ส่วนท่ีมีโรคประจ าตวั ร้อยละ 30.50 ส่วนใหญ่จะเป็นโรคความดนัและภูมิแพ ้ลกัษณะงานเป็น
พนกังานคุมประพฤติ ร้อยละ 63.12 เจา้หนา้ท่ีดา้นธุรการและบริการ ร้อยละ 36.88 และภาระเล้ียงดู
วยัพึ่งพามากกวา่คร่ึงมีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา ร้อยละ 58.16 และท่ีไม่มีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา ร้อยละ 
41.84 
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 2.  ผลการวิเคราะห์ระดบัพฤติกรรมสุขภาพ พบวา่ บุคลากรส านกังานคุมประพฤติ
จงัหวดัชลบุรี มีพฤติกรรมสุขภาพโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง แต่เม่ือพิจารณาในรายละเอียด
แต่ละดา้น พบวา่  
  2.1  พฤติกรรมสุขภาพดา้นการออกก าลงักาย พบวา่ บุคลากรปฏิบติัโดยรวมอยูใ่น
ระดบัปานกลาง เม่ือวิเคราะห์พฤติกรรมสุขภาพเป็นรายขอ้ พบวา่ บุคลากรส่วนใหญ่ไม่เคย 
การออกก าลงักายหลงัจากรับประทานอาหารทนัที และไม่เคยออกก าลงักายกลางแดดท่ีร้อนเป็น
ประจ า มีระดบัการปฏิบติัท่ีดี  
  2.2  พฤติกรรมสุขภาพดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหย่อนใจ พบวา่ 
บุคลากรปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง เม่ือวิเคราะห์พฤติกรรมสุขภาพเป็นรายขอ้ พบวา่  
3 อนัดบัแรก มีระดบัการปฏิบติัอยูใ่นระดบัดี คือ การพยายามแกไ้ขปัญหาอยา่งรอบคอบและมีสติ 
การปรึกษา/ พูดคุยกบัคนรอบขา้งเม่ือเกิดปัญหา และการท่องเท่ียวตามสถานท่ีธรรมชาติเพื่อให้เกิด
ความผอ่นคลาย ยกเวน้การนัง่สมาธิเพื่อใหจิ้ตใจสงบ ยงัมีระดบัการปฏิบติัท่ีต ่าอยู่ 
  2.3  พฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการ พบวา่ บุคลากรปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบั 
ปานกลาง เม่ือวิเคราะห์พฤติกรรมสุขภาพเป็นรายขอ้ พบวา่ 3 อนัดบัแรก มีระดบัการปฏิบติัอยูใ่น
ระดบัดี คือ การรับประทานอาหารครบ ทั้ง 3 ม้ือต่อวนั ตามท่ีร่างกายตอ้งการ การไม่รับประทาน
อาหารท่ีใชวิ้ธีการทอดดว้ยน ้ ามนัซ ้า และการซ้ืออาหาร โดยดูวนั เดือน ปีท่ีผลิตและวนัหมดอาย ุ
ยกเวน้การด่ืมกาแฟหรือน ้าอดัลมทุกวนั ยงัมีระดบัการปฏิบติัท่ีปานกลาง 
  2.4  พฤติกรรมสุขภาพดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ พบวา่ 
บุคลากรปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัดี เม่ือวิเคราะห์พฤติกรรมสุขภาพเป็นรายขอ้ พบวา่ 3 อนัดบั
แรก มีระดบัการปฏิบติัท่ีดี คือ เม่ือไม่สบายมีการป้องกนัไม่ใหแ้พร่กระจายไปสู่ผูอ่ื้น เม่ือมีอาการ
เจ็บป่วย ท่านปฏิบติัตามค าแนะน าของแพทย ์และการตรวจสุขภาพเป็นประจ าทุก ๆ ปี ยกเวน้ 
การไม่ไปพบแพทยท์ุกคร้ังเม่ือมีอาการเจ็บป่วย ยงัมีระดบัการปฏิบติัท่ีต ่าอยู ่
  2.5  พฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล พบวา่ บุคลากร
ปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัดี เม่ือวิเคราะห์พฤติกรรมสุขภาพเป็นรายขอ้ พบวา่ 3 อนัดบัแรกมีระดบั
การปฏิบติัท่ีดี คือ การรักษาส่ิงแวดลอ้มในหน่วยงานดว้ยการทิ้งขยะในถงัขยะท่ีจดัวางไว ้การดูแล
ร่างกายของตนเองใหส้ะอาดตั้งแต่ศีรษะจรดเทา้ และการสังเกตอาการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดขึ้นกบั
ร่างกายของท่านทั้งในแง่ดีละแง่ลบ ยกเวน้การใชว้สัดุท่ีมีผลกระทบต่อส่ิงแวดลอ้ม ยงัมีระดบั 
การปฏิบติัอยูใ่นระดบัปานกลาง 
 3.  ผลการทดสอบสมมติฐานเพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมของบุคลากร
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี จ าแนกตาม อาย ุภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ลกัษณะงาน 
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และภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา พบวา่ บุคลากรท่ีมีอาย ุภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ลกัษณะงาน และ
ภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพาแตกต่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมไม่แตกต่างกนั จึงปฏิเสธสมมติฐาน
การวิจยั 
 

อภิปรายผลของการวิจัย 

 จากผลการศึกษาพบวา่ ในภาพรวม บุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี  
มีพฤติกรรมสุขภาพอยูใ่นระดบัปานกลาง และเม่ือพิจารณาพฤติกรรมเป็นรายดา้นสามารถอภิปราย
ผลการวิจยัได ้ดงัน้ี 
 1.  ดา้นการออกก าลงักาย จากผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรมีการปฏิบติัโดยรวมอยูใ่น
ระดบัปานกลาง โดยบุคลากรมีการออกก าลงักายไม่สม ่าเสมอ ซ่ึงไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ 
วิไลลกัษณ์ แยม้เยื้อน (2552) ไดศึ้กษาพฤติกรรมสุขภาพของต ารวจจราจรในกรุงเทพมหานคร  ผล
การศึกษาพบวา่ พฤติกรรมการออกก าลงักายอยูใ่นระดบัดี เน่ืองจากประชาชนมีการออกก าลงักาย
อยา่งสม ่าเสมอเพื่อสุขภาพร่างกายท่ีแขง็แรง ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวิจยัของทวีฤทธ์ิ โลจรัส (2555) 
ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล จงัหวดัอ านาจเจริญ ผลการศึกษาพบวา่ พฤติกรรมสุขภาพดา้นการมีกิจกรรมและออก
ก าลงักาย อยูใ่นระดบัดี ซ่ึงมีการออกก าลงักาย เพื่อเสริมสร้างและฟ้ืนฟูสมรรถนะของร่างกายอยู่
เสมอท าใหร่้างกายแขง็แรง และสอดคลอ้งกบังานวิจยัของนิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559) ไดศึ้กษา
พฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของบุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดัเชียงราย  
ผลการศึกษาพบวา่ พฤติกรรมการออกก าลงักายอยูใ่นระดบัดี ซ่ึงมีการใหค้วามรู้เก่ียวกบั 
การออกก าลงักาย และผลเสียของการไม่ออกก าลงักาย และโรคท่ีเกิดจากการไม่ออกก าลงักาย 
 2.  ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ จากผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรมี
การปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง เน่ืองมาจากภาระงานท่ีตอ้งท าอยา่งต่อเน่ืองและใชเ้วลา
เกินกวา่เวลาท างานในปกติเพื่อใหง้านเสร็จส้ิน จึงเป็นเหตุใหบุ้คลากรยงัเกิดความเครียดในงานท่ีท า
และไม่มีเวลาพกัผอ่นหยอ่นใจ ซ่ึงผลการศึกษาไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของนิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ 
(2559) ไดศึ้กษาพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของบุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดั
เชียงราย ผลการศึกษาพบวา่ พฤติกรรมทางดา้นอารมณ์ อยูใ่นระดบัดี เน่ืองจากการปรึกษาพูดคุยกบั
เพื่อน ๆ หรือสมาชิกในครอบครัว  
 3.  ดา้นโภชนาการ จากผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรมีการปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัปาน
กลาง อาจเน่ืองมาจากบุคลากรไม่นิยมท าอาหารรับประทานเองหรือเตรียมอาหารท่ีเนน้ประโยชน์
และคุณค่าทางโภชนาการมารับประทานท่ีท างาน แต่นิยมบริโภคโดยการซ้ือรับประทานจากร้านคา้
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ทัว่ไปบริเวณท่ีท างานเพราะเนน้ความสะดวกรวดเร็วมากกวา่ จึงท าใหไ้ม่สามารถเลือกประเภท
อาหารได ้ซ่ึงผลการศึกษาไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของนิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559) ไดศึ้กษา
พฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของบุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดัเชียงราย พบวา่ 
พฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการ อยูใ่นระดบัดี เพราะเลือกรับประทานอาหารและประเมินภาวะ
สุขภาพของตนเอง โดยงดอาหารบางชนิดท่ีรับประทานแลว้จะเกิดอาการผิดปกติ 
 4.  ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ จากผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรมี
การปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัดี เน่ืองมาจากหน่วยงานมีสวสัดิการใหเ้ก่ียวกบัการตรวจสุขภาพ
ประจ าปีจึงท าใหบุ้คลากรมีการใชสิ้ทธิอยา่งต่อเน่ือง ซ่ึงผลการศึกษาสอดคลอ้งกบังานวิจยัของ 
ทวีฤทธ์ิ โลจรัส (2555) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จงัหวดัอ านาจเจริญ พบวา่ พฤติกรรมสุขภาพดา้น 
ความรับผิดชอบต่อสุขภาพ อยูใ่นระดบัดี ซ่ึงบุคคลเอาใจใส่ต่อสุขภาพตนเอง โดยแสวงหาความรู้
เก่ียวกบัสุขภาพของตนเองจากการพบผูเ้ช่ียวชาญดา้นสุขภาพ 
 5.  ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล จากผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรมี 
การปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัดี อาจเน่ืองมาจากบุคลากรตระหนกัถึงผลกระทบของการดูแล
ร่างกายรักษาความสะอาดอย่างสม ่าเสมอส่งผลต่อภาระงานเพราะตอ้งพบปะประชาชนและผูค้น
หลายกลุ่ม จึงท าใหต้อ้งดูแลอนามยัส่วนบุคคลใหมี้ความสะอาด และตอ้งดูแลสภาพแวดลอ้มต่าง ๆ 
ท่ีเก่ียวขอ้งในงานใหส้ะอาด ปลอดภยั และไม่มีผลกระทบต่อส่ิงแวดลอ้มดว้ย ซ่ึงผลการศึกษา
สอดคลอ้งกบังานวิจยัของยรุวฒั ทองผา (2554) ท่ีศึกษาเร่ืองภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ
ของประชาชนอ าเภอสิรินธร จงัหวดัอุบลราชธานี พบวา่ พฤติกรรมดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้ม อยูใ่น
ระดบัดี โดยด าเนินการในรูปแบบของการจดัมาตรฐานดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้ม ใหมี้ความสะอาด 
ปลอดภยั ในบริเวณท่ีอยูอ่าศยั 
 จากผลการวิจยัท่ีไดจ้ากการทดสอบสมมุติฐานในงานวิจยัเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี สามารถอภิปรายผลได ้ดงัน้ี 
 ผลการทดสอบบุคลากรท่ีมีอายตุ่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุม
ประพฤติจงัหวดัชลบุรีไม่แตกต่างกนั เป็นเพราะวา่บุคลากรมีการปฏิบติัตนใกลเ้คียงกนั เร่ืองอายจึุง
ไม่มีผลต่อพฤติกรรม ซ่ึงไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของวิไลลกัษณ์ แยม้เยื้อน (2552) ไดศึ้กษา
พฤติกรรมสุขภาพของต ารวจจราจรในกรุงเทพมหานคร พบวา่ อาย ุท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพของต ารวจจราจรในกรุงเทพมหานครแตกต่างกนั เพราะ ต ารวจท่ีมีอายนุอ้ยจะพฤติกรรม
สุขภาพดีกวา่ต ารวจท่ีมีอายมุากกวา่ ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวิจยัของทวีฤทธ์ิ โลจรัส (2555) ไดศึ้กษา
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
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จงัหวดัอ านาจเจริญ พบวา่ อายท่ีุต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จงัหวดัอ านาจเจริญ แตกต่างกนั เพราะ บุคลากรท่ีท างานมีอายุ
ต่างกนัหนา้ท่ี ๆ ท าก็ต่างกนัไปตามอาย ุและสอดคลอ้งกบังานวิจยัของนิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559) 
ไดศึ้กษาพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของบุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดั
เชียงราย พบวา่ บุคลากรท่ีมีอายตุ่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของ
บุคลากรโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดัเชียงราย แตกต่างกนั เพราะ อายสุ่งผลต่อปัจจยัต่าง ๆ  
ท่ีจะแสดงออกในดา้นพฤติกรรม 
 ผลการทดสอบบุคลากรท่ีมีภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) ต่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพ
ของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีไม่แตกต่างกนั เป็นเพราะวา่บุคลากรมีภาวะ
สุขภาพใกลเ้คียงกนั และภาวะสุขภาพท่ีเป็นก็ไม่มีผลต่อการปฏิบติังาน จึงส่งผลใหพ้ฤติกรรม
สุขภาพไม่แตกต่างกนั ซ่ึงผลการศึกษาไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของนิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559)  
ท่ีศึกษาเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของบุคลากร โรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดั
เชียงราย พบวา่ โรคประจ าตวั ท่ีต่างกนัมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมของบุคลากรแตกต่างกนั 
เพราะ บุคลากรอาจจะมีโรคประจ าตวัท่ีต่างกนัซ่ึงอาจจะส่งผลในการท างานของบุคลากร 
 ผลการทดสอบบุคลากรท่ีมีลกัษณะงานต่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีไม่แตกต่างกนั เป็นเพราะวา่ลกัษณะงานท่ีท าจะมีการปฏิบติังาน
ท่ีมีความคลา้ยคลึงกนั ซ่ึงผลการศึกษาไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของนิศาชล ลิ้มวิเศษศิลป์ (2559)  
ท่ีศึกษาเร่ืองพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของบุคลากร โรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดั
เชียงราย พบวา่ ลกัษณะงาน ท่ีต่างกนัมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมของบุคลากรแตกต่างกนั เพราะ 
บุคลากรอาจจะปฏิบติัหนา้ท่ีต่างกนั การพบเจอคนท่ีมารับบริการก็ต่างกนัซ่ึงผูม้ารับบริการแต่ละ
รายก็มารับบริการท่ีต่างกนัออกไป 
 ผลการทดสอบบุคลากรท่ีมีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพาต่างกนั มีพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรีไม่แตกต่างกนั เป็นเพราะวา่ บุคลากรท่ีมีภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา 
จะมีญาติหรือครอบช่วยดูแล ซ่ึงผลการศึกษาไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของยรุวฒั ทองผา (2554)  
ท่ีศึกษาเร่ืองภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนอ าเภอสิรินธร จงัหวดัอุบลราชธานี 
พบวา่ ภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา ท่ีต่างกนัมีภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนแตกต่าง
กนั เพราะ ประชาชนแต่ละครอบครัวมีการเป็นอยูท่ี่ต่างกนั การใชชี้วิตในแต่ละครอบครัวก็มี 
การปฏิบติัท่ีต่างกนั 
 



 

 
 

75 

ข้อเสนอแนะ 

 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
 จากผลการศึกษาระดบัพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดั
ชลบุรี พบวา่ บุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพโดยภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง ผูว้ิจยัมีขอ้เสนอ
แนวทางพฒันาเชิงนโยบายแต่ละดา้น ดงัน้ี 
 1.  พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรดา้นการออกก าลงักาย การปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบั
ปานกลาง ดงันั้นผูวิ้จยัมีขอ้เสนอแนะ คือ ควรมีการด าเนินการออกก าลงักายทุกวนัพุธตามนโยบาย
ของรัฐบาลใหเ้ป็นประจ าทุกสัปดาห์ และส่งเสริมใหมี้การออกก าลงักายหลงัเลิกงานทุกวนัโดยมี
กิจกรรมการออกก าลงักายหลาย ๆ ประเภทใหบุ้คลากรไดเ้ลือกออกก าลงักาย และขอสนบัสนุน
งบประมาณจากหน่วยงานในการจดักิจกรรมออกก าลงักายใหห้ลากหลายมากขึ้น 
 2.  พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหย่อนใจ  
การปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง ดงันั้นผูวิ้จยัมีขอ้เสนอแนะ คือ ควรมีการร่วมมือกบั 
กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข ออกนโยบายช่วยเหลือผูมี้ความเครียดจากการปฏิบติังาน  
ไม่วา่จะเป็นดา้นการใหค้  าปรึกษาหรือการจดัอบรมใหค้วามรู้ในเร่ืองการจดัการความเครียดของ
ผูป้ฏิบติังานรวมถึงการมีนโยบายใหผู้ป้ฏิบติังานไดผ้อ่นคลายจากการปฏิบติังาน โดยส่งเสริมให้
หน่วยงานมีมุมผ่อนคลายความเครียด 
 3.  พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรดา้นโภชนาการ การปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบั 
ปานกลาง ดงันั้นผูวิ้จยัมีขอ้เสนอแนะ คือ ควรมีการร่วมมือกบักรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข 
ก าหนดนโยบายการใหค้วามรู้เก่ียวกบัดา้นโภชนาการเป็นประจ าทุกไตรมาส เพื่อใหบุ้คลากร 
ไดมี้ความรู้ความเขา้ใจในดา้นโภชนาการท่ีถูกตอ้งตามหลกัสุขบญัญติัแห่งชาติ 
 4.  พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ  
การปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัดี ดงันั้นผูวิ้จยัมีขอ้เสนอแนะ คือ ควรมีการร่วมมือกบักรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสุข ก าหนดนโยบายแพทยพ์บบุคลากรประจ าปีโดยการเชิญแพทยห์รือวิทยากร 
ผูมี้ความรู้มาใหค้วามรู้แก่บุคลากรเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพตนเองทั้งในชีวิตประจ าวนัและกรณี
เจ็บป่วย  
 5.  พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล  
การปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัดี ดงันั้นผูวิ้จยัมีขอ้เสนอแนะ คือ ควรมีการร่วมมือกบักรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสุข สนบัสนุนและส่งเสริมดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคลใหเ้ป็น
มาตรฐาน และแนะน าส่งเสริมใหมี้การปฏิบติัอยา่งต่อเน่ืองเพื่อสุขภาพท่ีดีของคนในหน่วยงานและ
ร่วมมือกบักรมควบคุมมลพิษ กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้ม ในการใชว้สัดุท่ีไม่ 
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กระทบส่ิงแวดลอ้ม  
 ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติการ 
 1.  จากผลการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพดา้นการออกก าลงักาย พบวา่ บุคลากรบางส่วนยงั
มีการออกก าลงักายไม่ถึง 20 นาทีต่อคร้ัง เน่ืองจากไม่ถนดัในการออกก าลงักายในประเภทนั้น 
ดงันั้นผูวิ้จยัมีขอ้เสนอแนะวา่ หน่วยงานควรหาอุปกรณ์การออกก าลงักายเพิ่มเพื่อดึงดูดความสนใจ
ในการออกก าลงักายท าใหบ้คุลากรสามารถเลือกออกก าลงักายไดต้ามความถนดั และปรับปรุงพื้นท่ี
ในการออกก าลงักายในเหมาะสม 
 2.  จากผลการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพดา้นการจดัการความเครียดและพกัผ่อนหย่อนใจ 
พบวา่ บุคลากรบางส่วนยงัไม่มีวิธีจดัการความเครียดดว้ยการท าจิตใจใหส้งบ ดงันั้นผูวิ้จยัมี 
ขอ้เสนอแนะวา่ หน่วยงานควรมีมุมพกัผอ่นในท่ีท างานโดยมีหนงัสือใหอ่้านผ่อนคลาย มีเพลง 
โทรทศัน์ ไวค้ลายเครียด  
 3.  จากผลการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการ พบวา่ บุคลากรบางส่วนท่ีมี
พฤติกรรมการด่ืมกาแฟหรือน ้าอดัลมทุกวนั อาจส่งผลเสียต่อสุขภาพของบุคลากรได ้เพราะมี
คาเฟอีนและน ้าตาล อาจจะส่งผลใหเ้กิดเป็นโรคเบาหวาน โรคกระดูกและฟันผกุร่อน ดงันั้นผูวิ้จยั 
มีขอ้เสนอแนะวา่ หน่วยงานร่วมมือกบัสาธารณสุขจงัหวดัใหมี้การมาแนะน าดา้นโภชนาการให้
ถูกตอ้งครบถว้น และท าเอกสารเปรียบเทียบเก่ียวกบัน ้าตาลในกาแฟและน ้าอดัลมใหก้บับุคลากร
และติดไวแ้ต่ละชั้นท่ีปฏิบติังาน 
 4.  จากผลการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 
พบวา่ บุคลากรบางส่วนไม่ไปพบแพทยท์ุกคร้ังเม่ือมีอาการเจ็บป่วย เน่ืองจากคิดวา่เป็นอาการป่วยท่ี
ทานยาเองก็สามารถหาย จึงไม่อยากเสียเวลาไปพบแพทย ์ดงันั้นผูวิ้จยัมีขอ้เสนอแนะวา่ หน่วยงาน
ร่วมมือกบัสาธารณสุขจงัหวดัมาใหค้วามรู้เร่ืองการรักษาตนเองเบ้ืองตน้เม่ือมีอาการเจ็บป่วย เพราะ
การรับประทานยาเองนั้น อาจจะไม่ใช่วิธีท่ีควรท าเสมอไปถา้เราไม่รู้วา่ตนเองเป็นโรคอะไรจริง ๆ 
ส่งผลถึงอนัตรายได ้วิธีท่ีดีท่ีสุดควรไปพบแพทยถ์า้มีอาการผิดปกติไม่วา่จะเป็นจากภายนอกหรือ
ภายในร่างกาย 
 5.  จากผลการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 
พบวา่ บุคลากรบางส่วนยงัใชว้สัดุท่ีมีผลกระทบต่อส่ิงแวดลอ้ม เช่น โฟม ถุงพลาสติก เน่ืองจาก
สะดวกและง่ายต่อการใชง้าน เวลาไปซ้ือของก็จะใส่ถุงพลาสติกเพื่อความสะดวก ดงันั้นผูว้ิจยัมี
ขอ้เสนอแนะวา่ หน่วยงานใหค้วามรู้เก่ียวกบัการยอ่ยสลายของกล่องโฟมและถุงพลาสติก และ 
การท าลายหลงัใชเ้สร็จท าใหเ้กิดภาวะโลกร้อน และรณรงคก์ารใชถุ้งผา้แทนการใชพ้ลาสติกโดย
อาจมีการแจกถุงผา้คนละอนัส าหรับใส่ของท่ีตอ้งการซ้ือ 
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 ข้อเสนอแนะเชิงวิชาการ 
 1.  ควรมีการศึกษาปัญหาและอุปสรรคในการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร
ส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี เพื่อหาแนวทางในการป้องกนั และแกไ้ขปัญหาอุปสรรคต่าง ๆ 
ท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร 
 2.  ควรมีการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี 
ใหค้รอบคลุมทั้งส านกังาน เพื่อท่ีจะส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพใหเ้ป็นแนวทางเดียวกนั 
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แบบสอบถามเพ่ือการวิจัย 

เร่ืองพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านักงานคุมประพฤติ จังหวัดชลบุรี 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ส าหรับผูว้ิจยัเป็นผูก้รอกขอ้มูล : ประเภทของกลุ่มผูป้ระกอบการ 
  ขา้ราชการ     พนกังาน
ราชการ 
  ลูกจา้งประจ า    ลูกจา้งชัว่คราว 

ค าชี้แจง 

 1.  การศึกษาคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังาน

คุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรีและผลของการวิจยัในคร้ังน้ีผูวิ้จยัจะน าเสนอในภาพรวม ข้อมูลท่ีได้

จากแบบสอบถามชุดนี้จะถูกเกบ็เป็นความลับและใช้เพ่ือประกอบการท าวิจัยเท่าน้ัน จะไม่น ามา

เปิดเผยต่อสาธารณะชน จึงไม่เกดิผลต่อการปฏิบัติงานของท่านแต่ประกานใด 

 2.  แบบสอบถามฉบบัน้ีแบ่งออกเป็น 3 ตอน คือ 

    ตอนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม 

    ตอนท่ี 2 พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านกังานคุมประพฤติจงัหวดัชลบุรี 

    ตอนท่ี 3 แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพเพื่อให้ขอ้เสนอแนะกบัส านกังาน

คุมประพฤติ จงัหวดัชลบุรี 

 ผูว้ิจัยขอความกรุณาท่านให้ความอนุเคราะห์ในการตอบแบบสอบถามเพื่อใช้

ประโยชน์การศึกษาต่อไป 

ธญัญาวรรณ  แซ่ซ้ือ 

นิสิตปริญญาโท กลุ่มวิชาการบริหารทัว่ไป 

วิทยาลยัการบริหารรัฐกิจ มหาวิทยาลยับูรพา 
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ตอนท่ี 1  แบบสอบถามเกี่ยวกบัข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

ค าชี้แจงโปรดท าเคร่ืองหมาย ✓ลงในช่อง ใหต้รงกบัความจริงมากท่ีสุดกรุณาตอบ

แบบสอบถามทุกขอ้ 

1.  อาย ุ
1)  ไม่เกิน 30 ปี   2)  31 – 40 ปี  

 3)  41 – 50 ปี   4)  51 - 60 ปี  
2.  ภาวะสุขภาพ (โรคประจ าตวั) 

 ไม่มีโรคประจ าตวั 
 มีโรคประจ าตวั ระบุ......... 

3.  ลกัษณะงาน 
 พนกังานคุมประพฤติ 
 เจา้หนา้ท่ีดา้นธุรการและบริการ 

4.  ภาระเล้ียงดูวยัพึ่งพา 
 มี 
 ไม่มี 
 

ตอนท่ี 2 พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านักงานคุมประพฤติจังหวัดชลบุรี 
ค าชี้แจง จงเติมเคร่ืองหมาย ✓ลงในช่อง  ตามความคิดเห็น และตรงกบัความเป็นจริงของท่าน
มากท่ีสุด 
 ปฏิบติัประจ า หมายถึง ท่านปฏิบติัเช่นนั้นสม ่าเสมอ 
 ปฏิบติับางคร้ัง หมายถึง ท่านปฏิบติัเช่นนั้นเป็นบางคร้ังบางคราว 
 ไม่เคยปฏิบติั หมายถึง ท่านไม่เคยปฏิบติัเช่นนั้นเลย 
 ระดับความคิดเห็นแบ่งเป็น 3 ระดับ ได้แก่ 
        ข้อค าถามเชิงบวก         ข้อค าถามเชิงลบ 
 ไม่เคยปฏิบติั  ได ้0 คะแนน ไม่เคยปฏิบติั  ได ้2 คะแนน 

 ปฏิบติับางคร้ัง  ได ้1 คะแนน ปฏิบติับางคร้ัง  ได ้1 คะแนน 

 ปฏิบติัประจ า  ได ้2 คะแนน ปฏิบติัประจ า  ได ้0 คะแนน 
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ประเด็น 
ระดับการปฏิบัติ 

ปฏิบัติ
ประจ า 

ปฏิบัติ
บางคร้ัง 

ไม่เคย
ปฏิบัติ 

ด้านการออกก าลงักาย 
1.  ท่านออกก าลงักายทุกวนั    

2.  ท่านออกก าลงักายมากกวา่ 20 นาทีต่อคร้ัง    

3.  ท่านออกก าลงักายหลงัจากรับประทานอาหารทนัที    
4.  ท่านออกก าลงักายโดยใส่เส้ือผา้ท่ีเหมาะสมกบั 
การออกก าลงักาย 

   

5.  ท่านออกก าลงักายโดยไม่มีการวอร์มร่างกายก่อน    
6.  ท่านออกก าลงักายหรือเล่นกีฬาจนรู้สึกเหน่ือยหรือมีเหง่ือ
ออก 

   

7.  ท่านออกก าลงักายกลางแดดท่ีร้อนเป็นประจ า    
ด้านการจัดการความเครียดและพกัผ่อนหย่อนใจ 
8.  เม่ือเกิดความเครียดท่านยงัคงหงุดหงิดหรือหมกมุ่นกบั
ปัญหาท่ีเกิดขึ้น 

   

9.  ท่านปรึกษา/ พูดคุยกบัคนรอบขา้งเม่ือเกิดปัญหา    
10.  ท่านเขา้วดัท าบุญเวลาเจอกบัปัญหา    
11.  ท่านนัง่สมาธิเพื่อใหจิ้ตใจสงบ    
12.  ท่านท่องเท่ียวตามสถานท่ีธรรมชาติเพื่อให้เกิด 
ความผอ่นคลาย 

   

13.  ท่านไม่ใชว้ิถีคลายเครียดโดยการออกก าลงักาย/ เล่นกีฬา    
14.  ท่าพยายามแกไ้ขปัญหาอยา่งรอบคอบและมีสติ    
ด้านโภชนาการ 
15.  ท่านรับประทานอาหารครบ ทั้ง 3 ม้ือต่อวนั ตามท่ีร่างกาย
ตอ้งการ 

   

16.  ท่านด่ืมกาแฟหรือน ้าอดัลมทุกวนั    
17.  ท่านด่ืมสุราหรือน ้าท่ีมีส่วนผสมของแอลกอฮอล ์    
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ประเด็น 

ระดับการปฏิบัติ 

ปฏิบัติ
ประจ า 

ปฏิบัติ
บางคร้ัง 

ไม่เคย
ปฏิบัติ 

18.  ท่านชอบรับประทานอาหารท่ีมีรสจดั (เผด็ เปร้ียว หวาน 
มนั เคม็) 

   

19.  ท่านไม่รับประทานอาหารท่ีใชวิ้ธีการทอดดว้ยน ้ามนัซ ้า    
20.  ท่านซ้ืออาหารโดยดูวนั เดือน ปีท่ีผลิตและวนัหมดอาย ุ    
ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 
21.  เม่ือท่านไม่สบายมีการป้องกนัไม่ใหแ้พร่กระจายไปสู่ผูอ่ื้น    
22.  เม่ือท่านมีอาการเจ็บป่วยเนน้การรักษาดว้ยตนเองก่อนไป
พบแพทย ์

   

23.  ทุกคร้ังท่ีท่านไปพบแพทยท์่านปฏิบติัตามค าแนะน าของ 
แพทย ์

   

24.  ท่านตรวจสุขภาพเป็นประจ าทุก ๆ ปี    
ด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมและอนามัยส่วนบุคคล 
25. ท่านยงัคงใชว้สัดุท่ีมีผลกระทบต่อส่ิงแวดลอ้ม เช่น โฟม 

ถุงพลาสติก 

   

26. ท่านรักษาส่ิงแวดลอ้มในหน่วยงานดว้ยการทิ้งขยะในถงั

ขยะท่ีจดัวางไว ้

   

27. ท่านดูแลร่างกายของตนเองใหส้ะอาดตั้งแต่ศีรษะจรดเทา้

อยูเ่สมอ 

   

28. ท่านสังเกตอาการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดขึ้นกบัร่างกายของท่าน

ทั้งในแง่ดีและแง่ลบ 
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ตอนท่ี 3  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพเพ่ือให้ข้อเสนอแนะกับส านักงานคุมประพฤติ

จังหวัดชลบุรี 
 

1.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นการออกก าลงักาย 
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
2.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นการจดัการความเครียดและการพกัผอ่นหยอ่นใจ 
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
 
3.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นการโภชนาการ 
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
4.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
5.  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
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ภาคผนวก ข 
ผลการวิเคราะห์หาค่าดชันีความสอดคลอ้งของผูเ้ช่ียวชาญ 
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ผลการวิเคราะห์หาค่าดัชนีความสอดคล้องของผู้เช่ียวชาญ 
 
รายช่ือผู้เช่ียวชาญตรวจสอบเคร่ืองมือวิจัย 
1.  ดร.ลือชยั  วงษท์อง 
2.  นายโชคชยั  บุญชูช่วย 
3.  นางสาวศุภศิริ  พลนุรักษ ์ 
 

ข้อที่ 
คะแนนจากผู้เช่ียวชาญ ผลรวมของ

คะแนน 
IOC= 

∑ 𝑹

𝑵
 

ผลการ
พจิารณา 

แนวทาง 
การแก้ไข คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 

ตอนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
1. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
2. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
3. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
4. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 

ตอนท่ี 2 พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรส านักงานคุมประพฤติ จังหวัดชลบุรี 
ดา้นการออกก าลงักาย 

1. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
2. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
3. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
4. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
5. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
6. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
7. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 

ดา้นการจดัการความเครียดและพกัผอ่นหยอ่นใจ 
8. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
9. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 

10. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
11. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
12. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
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ข้อที่ 
คะแนนจากผู้เช่ียวชาญ ผลรวมของ

คะแนน 
IOC= 

∑ 𝑹

𝑵
 

ผลการ
พจิารณา 

แนวทางการ
แก้ไข คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 

13. +1 +1 +1 3 1.0 ใช้ได้ - 

14. +1 +1 +1 3 1.0 ใช้ได้ - 
ดา้นโภชนาการ 

15. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
16. 0 +1 +1 2 0.6 ใชไ้ด ้ - 
17. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
18. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
19. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
20. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 

ดา้นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและตรวจสุขภาพ 
21. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
22. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
23. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
24. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 

ดา้นอนามยัส่ิงแวดลอ้มและอนามยัส่วนบุคคล 
25. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 

26. +1 +1 -1 1 0.3 ปรับปรุง 
ปรับค าให้
ชดัเจน 

27. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
28. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 

ตอนท่ี 3  แนวทางการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพเพ่ือให้ข้อเสนอแนะกับส านักงานคุมประพฤติ 
จังหวัดชลบุรี 

1. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
2. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
3. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
4. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 
5. +1 +1 +1 3 1.0 ใชไ้ด ้ - 

 



 

 
 

ประวัติย่อของผู้วิจัย 
 

ประวัติย่อของผู้วิจัย 
 

ช่ือ-สกุล นางสาวธญัญาวรรณ แซ่ซ้ือ 
วัน เดือน ปี เกดิ 13 มีนาคม 2537 
สถานท่ีเกดิ จงัหวดันครปฐม 
สถานท่ีอยู่ปัจจุบัน บา้นเลขท่ี 61/ 23 หมู่ท่ี 4 ต าบลหนองขา้งคอก อ าเภอเมือง  

จงัหวดัชลบุรี 20000 
ต าแหน่งและประวัติการ
ท างาน 

พ.ศ. 2562          เจา้พนกังานส่งเสริมสหกรณ์   
                          ส านกังานสหกรณ์จงัหวดัชลบุรี 

ประวัติการศึกษา พ.ศ. 2559          รัฐประศาสนศาสศาสตรบณัฑิต (การบริหารทัว่ไป)  
                          คณะรัฐศาสตร์และนิติศาสตร์  
                          มหาวิทยาลยับูรพา  
พ.ศ. 2562          รัฐประศาสนศาสตรมหาบณัฑิต  
                          (กลุ่มวิชาการบริหารทัว่ไป)  
                          วิทยาลยัการบริหารรัฐกิจ  
                          มหาวิทยาลยับูรพา   
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