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ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

Factors Related to Health Self - care Behavior of Personnel
in Industrial Workplaces, Samut Prakan Province

คํานํา

สุขภาพนับเปนพื้นฐานที่สําคัญสําหรับชีวิต  การมีสุขภาพที่ดีนับเปนลาภอันประเสริฐ
เพราะทาํใหบคุคลมรีางกายทีแ่ขง็แรง  จติใจสมบรูณ  และอยูในสงัคมอยางเปนสขุ (จรวยพร, 2538)
ในประเทศอุตสาหกรรมพบวา  การดูแลสุขภาพตนเอง  และความพยายามทั้งหลายทั้งปวงที่จะ
จัดการกบัสขุภาพโดยบคุคล  ครอบครวั  และชมุชน  เปนรูปแบบการดแูลสขุภาพตนเองทีใ่ชกนั
อยางแพรหลาย  ดังนั้นคนในสังคมเมือง  จึงหันมาสนใจตอการดูแลสุขภาพตนเองมากขึ้น
ในปจจุบัน

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองเปนกระบวนการที่บุคคลสามารถทํากิจกรรมตางๆ
ทีเ่กีย่วของกบัสขุภาพไดดวยตนเอง  และยงัชวยลดปญหาตางๆ ได  ซ่ึงจะตองกระทาํอยางมขีัน้ตอน
และตัง้ใจทีจ่ะดแูลตนเอง  โดยมวีตัถุประสงคเพือ่สงเสรมิสขุภาพ  ดาํรงภาวะสขุภาพ  ปองกนัโรค
และควรเปนพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองอยางตอเนือ่งดวย (มลัลิกา, 2530)  ซ่ึงการดแูลตนเอง
ดานการสงเสริมสุขภาพที่จะรักษาสุขภาพใหแข็งแรงปราศจากความเจ็บปวย  และการปองกัน
เปนการกระทําที่มุงปองกันไมใหเกิดความเจ็บปวยหรือโรคตางๆ  ถือเปนระบบสุขภาพของไทย
ในปจจบุนัทีใ่หความสาํคญักบัการจดัระบบสขุภาพเชงิรุก  ทีเ่นนการสงเสรมิสขุภาพและการปองกัน
ไมใหเกิดโรค นับวาเปนการเพิ่มศักยภาพของประชาชนในการดูแลตนเองใหสามารถแกไข
ปญหาทางดานสุขภาพไดดวยตนเอง

จากการสํารวจประชากรของสํานักงานสถิติแหงชาติ (สํานกังานสถติแิหงชาติ, 2543)
จําแนกตามสภาพการทํางานทั่วประเทศ (รอบที่ 3 สิงหาคม) พ.ศ. 2542 พบวา มีจํานวนประชากร
รวม 61.8 ลานคน  เปนประชากรวยัแรงงานรวม 33.2 ลานคน  คดิเปนรอยละ 53.7  ของประชากร
ทัง้ประเทศ  ซ่ึงจากสถิติขอมูลของสํานักงานประกันสังคม (สํานักงานประกันสังคม, 2541)
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พบวาจาํนวนการใชบริการของลกูจางผูประกนัตนแตละกรณทีัง้ประเทศ  ในป พ.ศ. 2540  มจีาํนวน
การเจบ็ปวย 7,623,682 ราย  ทพุพลภาพ 349 ราย  ตาย 12,370 ราย  ในป พ.ศ. 2541  มจีาํนวนการเจบ็ปวย
ทพุพลภาพ  และตายเพิม่ขึน้  คอื  เจบ็ปวย 8,923,763 ราย  ทพุพลภาพ 527 ราย  ตาย 13,308 ราย
โดยสาเหตกุารตาย 5 อันดับแรก  คือ  อุบัติเหตุ  โรคหัวใจ  มะเร็จทุกชนิด  ความดันโลหิตสูง
และภมูคิุมกนับกพรอง ตามลาํดบั  (สํานกังานประกนัสงัคม, 2542)  และนอกจากนีจ้นัทรเพญ็ (2543)
ยงัไดสํารวจสถานะสุขภาพคนไทยในลูกจางโรงงานอุตสาหกรรม ป 2543  จํานวน 507 ราย
พบวา ปญหาในการดําเนินชีวิตของลกูจางโรงงานอตุสาหกรรม  รอยละ 3.0  มอีาการออนแรงและ
รอยละ 1.0  แทบเดนิไมได รอยละ 1.8  มีปญหาการไดยินมาก  สายตามัวมองไมชัด รอยละ 10.3
มีปญหาดานความจําและสมาธิ  รอยละ 4.3  ตองการคนชวยเหลือในการทํากิจวัตรประจําวัน
รอยละ 0.8  มอีาการปวดเมือ่ยจนตองใชยาหรือรักษาทกุครัง้ รอยละ 12.2  ซ่ึงปญหาสุขภาพทีเ่กดิขึ้น
ของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  สาเหตสุวนใหญเกดิจากพฤตกิรรม  โดยพฤตกิรรมดงักลาว
สามารถที่จะปองกันไดดวยวิธีการดูแลสุขภาพตนเองใหถูกตองและเหมาะสม

จากขอมูลดังกลาวชี้ใหเห็นวา  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรมยงัอยูในเกณฑทีไ่มด ี ซ่ึงเปนผลมาจากปจจยัตางๆ หลายดาน  ดงันัน้  ผูวจิยัจงึสนใจ
ทีจ่ะศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม
ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ  โดยผูวจิยัไดนาํแนวคดิ ทฤษฎทีางดานพฤตกิรรมสขุภาพ  ซ่ึงประกอบดวย
ปจจยันาํ  ปจจยัเอือ้  ปจจยัเสรมิ  และปจจยัทางชวีสังคม  เพือ่จะไดนาํผลการวจิยัไปใชเปนขอมลู
พืน้ฐานในการวางแผนการพฒันาพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรอยางเหมาะสม
ซ่ึงจะนาํไปสูความสามารถในการดูแลตนเองในดานสุขภาพ  ตลอดจนนําไปสูการมีสุขภาวะ
ที่สมบูรณและมีดุลยภาพทั้งทางกาย  ทางใจ  ทางสังคม  และทางจิตวิญญาณ

วัตถุประสงคของการวิจัย

วัตถุประสงคหลัก

เพือ่ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
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วัตถุประสงคเฉพาะ

เพื่อศึกษาประเด็นสําคัญตอไปนี้

1. พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

2. ความสัมพันธระหวางปจจัยนํา  ไดแก  ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง
ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง  การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  และการรับรู
ความสามารถของตนเองในการดูแลสุขภาพ  กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

3. ความสมัพนัธระหวางปจจยัเอือ้  ไดแก  นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของ
สถานประกอบการ  โครงการสงเสริมสขุภาพตนเองของสถานประกอบการและสภาพแวดลอม
ภายในสถานประกอบการ  กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

4. ความสมัพนัธระหวางปจจยัเสรมิ  ไดแก  การไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่
ตางๆ  และการไดรับคาํแนะนาํสนบัสนนุทางดานการดแูลสขุภาพจากบคุคลตางๆ  ไดแก  บคุคล
ในครอบครวั  เพื่อนรวมงาน  บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข  กับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ

5. ความสมัพนัธระหวางปจจยัทางชวีสังคม  ไดแก  เพศ  อาย ุ สถานภาพสมรส  ระดบั
การศกึษา  ตาํแหนง  รายได  และระยะเวลาการทาํงาน กบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

6. ตัวแปรที่สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
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ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ

ในการวิจัยคร้ังนี้กอใหเกิดประโยชน คือ

1. เพื่อเปนแนวทางในการกาํหนดปจจยัทีส่งผลตอพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเอง
ของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

2. เพื่อเปนแนวทางในการกําหนดการสงเสริมสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ

3. เพื่อเปนขอมูลในการพัฒนาตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขต
จังหวัดสมุทรปราการ  ซ่ึงจะทําใหบุคลากรมีคุณภาพชีวิตที่ดีและเปนตัวอยางที่ดีแกประชาชน
ในการดูแลสุขภาพตนเอง

4. เพื่อเปนขอมูลในการจัดโปรแกรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ

5. เพื่อเปนแนวทางในการศึกษาคนควา  เพื่อพัฒนาความรู  แนวทางในการปฏิบัติงาน
และงานวิจัยอ่ืนๆ ที่เกี่ยวของตอไป

ขอบเขตของการวิจัย

1. ประชากรที่ศึกษาเปนบุคลากร  ที่ปฏิบัติงานในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ ป พ.ศ. 2548

2. ตัวแปรที่ใชในการศึกษา กําหนดจากแนวคิด  PRECEDE Model Framework  ของ
Green (1980)  และทฤษฎีความเชื่อในความสามารถตนเองของ Bandura (1977)
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ตัวแปรที่ใชในการวิจัย

ตัวแปรอิสระ (Independent Variables) ไดแก

1. ปจจัยนํา (Predisposing  Factors) ไดแก

      1.1 ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง

      1.2 ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง

      1.3 การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง

      1.4 การรับรูความสามารถของตนเองในการดูแลสุขภาพ

2. ปจจัยเอื้อ (Enabling Factors) ไดแก

     2.1 นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของโรงงานอุตสาหกรรม ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

     2.2 โครงการสงเสริมสุขภาพตนเองของโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

      2.3 สภาพแวดลอมภายในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

3. ปจจัยเสริม (Reinforeing Factors) คือ การสนับสนุนทางสังคม ไดแก

      3.1 การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ

      3.2 การไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากดานการดูแลสุขภาพบุคคลตางๆ  ไดแก
บุคคลในครอบครัว  เพื่อนรวมงาน  บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข



6

ตัวแปรตาม (Dependent Variables) ไดแก

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ  ประกอบดวยพฤติกรรมยอยตอไปนี้

1. การบริโภคอาหาร

2. การออกกําลังกาย

3. การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา

4. การจัดการกับความเครียด

5. การตรวจสุขภาพประจําป

ตัวแปรอธิบาย (Descriptive Variables) ไดแก

ปจจัยทางชีวสังคม  ประกอบดวย

1. เพศ

2. อายุ

3. สถานภาพสมรส

4. ระดับการศึกษา

5. รายได

6. ตําแหนง

7. ระยะเวลาการทํางาน
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นิยามปฏิบัติการของตัวแปรและนิยามศัพท

เพื่อใหการวิจัยคร้ังนี้มีความเขาใจถูกตองตรงกัน  ผูวิจัยจึงขอกําหนดนิยามปฏิบัติการ
ของตัวแปรที่ศึกษา  ดังนี้

นิยามปฏิบัติการของตัวแปรอิสระ ประกอบดวย  ปจจัยนํา  ปจจัยเอื้อ  และปจจัยเสริม
รายละเอียดดังตอไปนี้

ปจจัยนํา

1. ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง  หมายถึง  สติปญญาในการเรียนรูและ
ความเขาใจเกี่ยวกับสุขภาพ  การปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของตนเองทางดานการบริโภค
อาหาร  การออกกําลังกาย การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา  การจัดการกับความเครียด
และการตรวจสุขภาพประจําป

2. ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง  หมายถึง  ลักษณะทางจิตใจ ที่มีองคประกอบ
3  องคประกอบ  ไดแก  ความรูเชิงประเมินคา  ความรูสึก หรือความคิดเห็นเชิงประเมินคา
ความโนมนาวของการมุงกระทําของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมทุรปราการ  ตอการดแูลสขุภาพตนเอง 4 ดาน  คอื 1) การสงเสรมิสขุภาพ  2) การปองกนัโรค
3) การรักษาพยาบาล  4) การฟนฟูสภาพ

3. การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  หมายถึง  การที่บุคลากรของโรงงาน
อุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  รับรูวาเมื่อมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ  ทางดาน
การบริโภคอาหาร   การออกกําลังกาย   การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา   การจัดการกับ
ความเครียด   และการตรวจสุขภาพประจําป  แลวจะทําใหตนเองมีสุขภาพสมบูรณแข็งแรง
ไมเจ็บปวยงาย
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4. การรบัรูความสามารถตนเองในการดแูลสขุภาพตนเอง  หมายถงึ  การทีบ่คุลากรของ
โรงงานอุตสาหกรรม  รับรูวา ตนเองสามารถที่จะปฏิบัติใหเกิดพฤติกรรม   การบริโภคอาหาร
การออกกําลังกาย  การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา  การจัดการกับความเครียด  และ
การตรวจสุขภาพประจําป  เพื่อใหตนเองมีสุขภาพสมบูรณ  แข็งแรง  ไมเจ็บปวยงาย

ปจจัยเอ้ือ

5. นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการ  หมายถึง  แนวทาง
หลักการปฏบิตัขิองสถานประกอบการทีเ่อือ้อํานวยใหเกดิพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองทางดาน
การบริโภคอาหาร   การออกกําลังกาย   การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา   การจัดการกับ
ความเครียดและการตรวจสุขภาพประจําป  อยางเหมาะสมและถูกตอง

6. โครงการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการ  หมายถึง  กิจกรรมที่
สถานประกอบการจัดขึ้นสําหรับบุคลากร   ซ่ึงมีระยะเวลาเปนตัวกําหนด  โดยกิจกรรมเหลานั้น
จะตองเอื้ออํานวยใหเกิดพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองทางดานการบริโภคอาหาร
การออกกําลังกาย   การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา  การจัดการกับความเครียดและ
การตรวจสุขภาพประจําป  อยางเหมาะสมและถูกตอง

7. สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ  หมายถึง  ส่ิงตางๆ  ที่อยูภายใน
สถานประกอบการ  เอือ้อํานวยใหเกดิพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพแกบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม
ทางดานการบรโิภคอาหาร   การออกกาํลังกาย   การหลกีเลีย่งสิง่เสพตดิและของมนึเมา  การจดัการ
กับความเครียดและการตรวจสุขภาพประจําป

ปจจัยเสริม

8. การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ  หมายถึง  การไดยิน  ไดฟง
ไดอาน  ความรูเกี่ยวกับสุขภาพและการดูแลตนเองจากสื่อวิทยุ  โทรทัศน  เอกสาร  ส่ิงพิมพ
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9. การไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคคลตางๆ  หมายถึง  การไดรับคําแนะนํา
ในการปฏิบัติตนเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง  จากบุคคลในครอบครัว  เพื่อนรวมงาน
บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข

นิยามปฏิบัติการของตัวแปรตามคือ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง  ประกอบดวย
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร  พฤติกรรมการออกกําลังกาย  การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและ
ของมึนเมา  การจัดการกับความเครียดและการตรวจสุขภาพประจําป  รายละเอียดดังตอไปนี้

10. พฤติกรรมการบริโภคอาหาร  หมายถึง  การรับประทานอาหารครบ 3 มื้อทุกวัน
การรับประทานอาหารครบ 5 หมู  การหลีกเลี่ยงอาหารที่มีไขมันสูง  หลีกเลี่ยงอาหารรสที่มี
รสจัด  และรับประทานอาหารที่มีใยอาหาร

11. พฤติกรรมการออกกําลังกาย  หมายถึง  การมีกิจกรรม  การออกกําลังกายตาม
ความสามารถและความเหมาะสมของแตละบุคคล  โดยใชแรงกลามเนื้อและมีการเคลื่อนไหว
รางกาย ทุกสวน  โดยจะใชกิจกรรมใดเปนสื่อก็ได  เชน  การบริหารรางกาย  แอโรบิก  เดินเร็ว
วิ่ง  ตีปงปอง  หรือการฝกกีฬาที่มิไดมุงที่การแขงขัน  โดยมีหลักคือ  ไมเครงเครียด  สนุกสนาน
เพลิดเพลิน  คอยทําคอยไปอยางสม่ําเสมอ  อยางนอยสัปดาหละ 3 คร้ัง   คร้ังละอยางนอย 20-30
นาที   ทั้งนี้ไมรวมถึงการทํางานที่ใชแรงงานปกติ

12. การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา  หมายถึง  พฤติกรรมการสูบหรือไมสูบบุหร่ี
การดืม่หรือไมดืม่สรุา  ของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  โดยมเีกณฑของสาํนกังานสถติแิหงชาติ
(2543) ดังนี้

      12.1  การสูบบุหร่ีประจํา/การดื่มสุราประจํา  หมายถึง  มีปกตินิสัยในการสูบบุหร่ี/
การดื่มสุราเปนประจําทุกวัน  วันที่มีกิจธุระหรือเจ็บปวย  อาจงดสูบบุหร่ี/การดื่มสุราชั่วคราว

      12.2  การสูบบุหร่ีนานๆ คร้ัง/การดื่มสุรานานๆ คร้ัง  หมายถึง  การสูบบุหร่ี/ดื่มสุรา
ที่มีลักษณะที่ไมสม่ําเสมอ  กําหนดระยะเวลาที่แนนอนไมได

      12.3  ไมสูบบุหร่ี/ไมดื่มสุรา  หมายถึง  การไมสูบบุหร่ี/ไมดื่มสุรา ประเภทใดเลย



10

13. การจัดการกับความเครียด  หมายถึง  พฤติกรรมที่บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม
กระทําเพื่อลดปฏิกิริยาของรางกาย  ที่ตอบสนองตอส่ิงที่มาคุกคามหรือกระตุน  เพื่อใหเกิด
ความสมดุลของสุขภาพ  ไดแก  การหาสาเหตุของความเครียดและคอยๆ  แกไข  โดยปรึกษา
ผูใหญใกลชิด  เชน  สามี  ภรรยาหรือเพื่อน  การใชหลักทางศาสนาเปนเครื่องยึดเหนี่ยวจิตใจ

14. การตรวจสุขภาพประจําป  หมายถึง  พฤติกรรมการปฏิบัติของบุคลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม  ในการรบับรกิารตรวจสขุภาพอยางนอย  ปละ 1 คร้ัง  เพื่อคนหาความผิดปกติของ
รางกาย  ไดแก  การเอ็กซเรยปอด  การวัดความดันโลหิต  ระดับไขมันในเลือด  ระดับน้ําตาล
ในเลือด  ความเขมขนของเลือด  และการตรวจอื่นๆ  ที่จําเปน

นิยามศัพทที่เกี่ยวของ ดังนี้

15. บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  หมายถึง  บุคลากรทุกตําแหนงที่ปฏิบัติหนาที่
ในโรงงานอุตสาหกรรมที่ผลิตสินคารูปแบบตางๆ
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การตรวจเอกสาร

การวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษาปจจัยที่ความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ  ผูวิจัยไดทําการศึกษา  คนควา
แนวคดิ  ทฤษฎ ี เอกสารและงานวจิยัทีเ่กีย่วของ  ซ่ึงผูวจิยัไดนาํมาใช ในการกาํหนด กรอบแนวคิด
และตั้งสมมติฐานในการวิจัยโดยมีประเด็นสําคัญ คือ

1. แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสขุภาพตนเอง ประกอบดวย

      1.1 ความหมายของพฤติกรรมสุขภาพ

1.2 ความหมายของการดูแลตนเอง

      1.3 ประเภทของการดูแลสุขภาพตนเอง

      1.4 เปาหมายของการดูแลสุขภาพตนเอง

      1.5 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง

      1.6 ลักษณะการทาํงานในโรงงานอตุสาหกรรมทีเ่กีย่วของเชือ่มโยงหรอืสงผลตอสุข
ภาพ และการดูแลสุขภาพ

2. ทฤษฎีที่อธิบายปจจัยเชิงสาเหตุของพฤติกรรมสุขภาพในที่นี้  คือ

      2.1 แนวคิดรูปแบบจําลอง PRECEDE Model

      2.2 ทฤษฎีความเชื่อในความสามารถตนเองของ Bandura
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แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง

ความหมายของพฤติกรรมสุขภาพ

พฤติกรรมสุขภาพ (Health Behaviors) เปนพฤติกรรมอยางหนึ่งของมนุษย  บุคคลแรก
ทีก่ลาวถึงพฤตกิรรมสขุภาพ  คอื  Harris and Gluten (1987)  ไดใหความหมายไวในเชงิการปฏิบัติตัว
เพื่อบําบัดโรคและสงเสริมสุขภาพ  เพื่อคงไวซ่ึงภาวะสุขภาพที่ดีและเปนการแสดงศักยภาพของ
มนุษย

สมจิตต (2534) ไดกลาววา  พฤติกรรมสุขภาพ  หมายถึง  ความรู ความเขาใจ  ความเชื่อ
ความรูสึก  และการแสดงออกของบุคคลที่เกี่ยวของกับการปองกันโรค  การสงเสรมิสุขภาพ
การรักษาโรคและการฟนฟูสภาพ  กิจกรรมใด  ปฏิกิริยาใดๆ ของบุคคลที่สามารถวัดได  ทดสอบ
ไดวาเปนความรู  ความเขาใจ  ความเชื่อ  ความรูสึก  หรือการกระทําในเรื่องสุขภาพ  ลวนเปน
พฤติกรรมสุขภาพทั้งสิ้น

ธนวรรธน (2544) ไดกลาววา  พฤติกรรมสุขภาพ  หมายถึง  พฤติกรรมที่เกี่ยวของกับ
หรือมีผลตอสุขภาพของบุคคล  ครอบครัวหรือชุมชน  ไมวาจะในลักษณะที่ทําใหเกิดผลเสีย
ตอสุขภาพ  เชน  ทําใหตนเอง บุคคลอื่นๆ ในครอบครัวหรือบุคคลอื่นๆ ในชุมชนเจ็บปวย
บาดเจ็บหรือเสียชีวิตหรือในลักษณะที่เปนผลดีตอสุขภาพ  เชน  ทําใหตนเอง  บุคคลอื่นๆ
ในครอบครัวหรือบุคคลอื่นๆ ในชุมชน  มีสุขภาวะที่ดี  ไมเจ็บปวยหรือเสียชีวิตดวยโรคตางๆ

สรุปไดวา  พฤติกรรมสุขภาพ  เปนการปฏิบัติของบุคคลที่มีผลตอสุขภาพ  โดยอาศัย
ความรู   ความเชื่อ  ทัศนคติ  และการปฏิบัติของตนเอง  ซ่ึงสิ่งเหลานี้มีความสัมพันธตอสุขภาพ
ของตนเอง  ครอบครัว  และชุมชน  ไมวาจะเปนลักษณะที่ทําใหเกิดผลดีหรือผลเสียตอสุขภาพ
ก็ถือวาเปนพฤติกรรมสุขภาพ
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ความหมายของการดูแลตนเอง

พวงรัตน (2522) ไดใหความหมายของการดูแลตนเองไววา  การดูแลตนเองของผูใหญ
มผีลอยางตอเนือ่งตอสุขภาพและความเปนอยูอันดขีองเขา  ซ่ึงจะมผีลตอสภาพดานสขุภาพอนามัย
ของกลุมชนหรือชุมชนที่เขาอยูดวย

ทวีทอง (2530) ไดใหความหมายของการดูแลสุขภาพตนเองไววา  เปนแนวทางการสราง
บริการสาธารณสุขแนวใหม  เพื่อมุงเสริมบทบาทของสามัญชนหรือผูที่มิไดเปนนักวิชาชีพที่ผาน
การฝกอบรม   เพือ่การนีโ้ดยตรงในดานการบรกิารสขุภาพตามหลกัการชวยเหลือตนเองในทาง
สุขภาพ

มัลลิกา (2530) ไดกลาวถึง  แนวคิดของการดูแลสุขภาพตนเองวา เนื่องจากประชาชน
เร่ิมเล็งเห็นความสําคัญของการดูแลสุขภาพตนเองโดยมูลเหตุผลักดันมาจากความไมพอใจตอ
การรักษาของแพทยที่เห็นคนไขเปนเพียงวัตถุหรือ “ช้ินสวน” ในการรักษาเทานั้นและคาใชจาย
ในการรักษาพยาบาลที่มีราคาแพง   อีกทั้งตระหนักวาตนเองมีศักยภาพในการดูแลสุขภาพตนเอง
เพือ่ปองกนัการเกดิโรคและเจบ็ไขไดปวย  และไดอธิบายถงึความหมายของการดแูลสขุภาพตนเอง
คือ  กระบวนการที่ประชาชนและครอบครัวมีโอกาสที่จะชวยเหลือตนเอง  และรับผิดชอบกันเอง
ดานสุขภาพอนามัย

เอื้อมพร (2533) ไดประมวลความคิดและสารัตถะนักวิชาการจากวิชาชีพตางๆ  ไดเสนอ
เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเองโดยสรุปนิยามดังนี้

1. การดูแลสุขภาพตนเอง  เปนกระบวนการที่ประชาชนสามารถทํากิจกรรมตางๆ
ที่เกี่ยวของกับสุขภาพไดดวยตนเอง  มีวัตถุประสงคเพื่อสงเสริมสุขภาพ (health promotion)
ผดุงรักษาภาวะสุขภาพ (health maintenance)  การปองกันโรค การบําบัดรักษาตนเอง  ซ่ึงรวมถึง
การฟนฟสูภาพรางกาย  จิตใจ  (rehabilitation)  ภายหลังการเจ็บปวย กระบวนการดูแลสุขภาพ
ตนเองนี้   เปนกระบวนการที่เกิดขึ้นอยางตอเนื่อง  ตลอดชวงชีวิตของบุคคลไมไดเกิดเฉพาะ
ช่ัวคราว
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2. การดแูลสขุภาพตนเอง  เปนระบบการบรกิารสขุภาพขัน้ปฐมภมู ิ เปนฐานลางสดุหรือ
นยัหนึ่งเปนองคประกอบพื้นฐานที่สําคัญยิ่งของระบบบริการสาธารณสุข  ซ่ึงบริการสาธารณสุข
ทีใ่หโดยรัฐหรือวชิาชพีทกุระดบันัน้  จาํเปนตองใหสอดคลองกบัสถานการณและศกัยภาพการดแูล
สุขภาพตนเองของประชาชนอยางมีนัยสําคัญ

มัลลิกา (2530) ไดสรุปที่มาของความพยายามในการผลักดันแนวคิดการดูแลสุขภาพ
ตนเอง  มาจากความคิดพื้นฐานตางๆ  ดังตอไปนี้

1. สุขภาพและความเจ็บปวย  เปนปรากฏการณที่เกิดขึ้นมาพรอมๆ กับสังคม  ฉะนั้น
การดูแลจดัการดานสขุภาพและความเจบ็ปวย   จงึเปนสทิธแิละหนาทีข่องประชาชน  ครอบครวั
และชมุชน

2. สุขภาพและความเจบ็ปวยจดัอยูในขอบขายทางวฒันธรรม  บคุคลแตละคนยอมมวีธีิ
แกไขปญหาที่แตกตางกันออกไป  แมวาปญหานั้นจะเปนปญหาโรคภัยไขเจ็บเดียวกัน  ทั้งนี้
เพราะบุคคล  แตละบุคคลมีประสบการณ  คานิยม  และแนวความคิดความเชื่อเร่ืองสุขภาพ
และความเจ็บปวยตางกัน

3. ในชุมชนทุกชุมชนการแกปญหาเรื่องสุขภาพ  และความเจ็บปวยถูกกําหนดไวแลว
โดยกฎเกณฑทางสังคม  สังคมจะเปนผูระบุและตัดสินใจวาใครปวย  ปวยเปนอะไร  และควรจะ
รักษาอยางไร   ดังนั้น การรักษาเยียวยาจึงเปนเรื่องของชุมชนและบุคคลมากกวา

4. บริการทางการแพทยและสาธารณสุข  ยังกระจายไปไมทั่วถึงประชาชนในชนบท
เปนบริการที่มีราคาแพงและไมสามารถตอบสนองความตองการของประชาชนไดอยางแทจริง
จึงมีความจําเปนที่สังคมจะตองมีการดูแลสุขภาพตนเองเพื่อตอบสนองความตองการพื้นฐานของ
ตนเอง

5. การสงเสริมดูแลสุขภาพตนเองเปนสวนหนึ่งของการพัฒนาศักยภาพของบุคคล
เพื่อการพึ่งตนเอง   ควบคุมตนเองและรับผิดชอบตนเอง   ตลอดจนอยูภายใตอาณัติของแพทย
ใหนอยลง
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มัลลิกา (2530) ไดเสนอลักษณะสําคัญๆ  ของแนวคิดการดูแลสุขภาพตนเองดังนี้

1. การดูแลสุขภาพตนเองเปนพฤติกรรมดั้งเดิมของประชาชน  ที่มีขอบเขตจํากัด
ภายในตัวของมันเองเปนสิ่งสากลที่มีอยูทั่วไป  โดยไมตองมีการจัดองคกรเปนพฤติกรรมที่สลับ
ซับซอนผสมผสานกบัการอบรมขดัเกลาทางสงัคม   กระบวนการการหลอหลอมและการถายทอด
ความรูของสังคม

2. การดแูลสขุภาพตนเองเปนปรากฏการณพืน้บาน  ซ่ึงอยูนอกเหนอืกระบวนการจดัการ
ทางการแพทยและสาธารณสขุของบคุลากรทางวชิาชพี  หากแตการดแูลสขุภาพตนเองจะอยูภายใต
อิทธิพลตามธรรมชาติของสถาบันทางสังคมตามบริบทของโครงสรางทางสังคมเศรษฐกิจและ
การเมืองนั้นๆ

3. การดูแลสุขภาพตนเอง  เปนความตอเนื่องของพฤติกรรมดั้งเดิมที่เกี่ยวของกับ
ขนบธรรมเนียมประเพณีและวิถีการดํารงชีวิต   ที่สงผลตอการวินิจฉัยโรคดวยตนเองและ
การรักษาตนเอง

4. กระบวนการประเมนิผลดานสขุภาพอนามยั เปนสิง่ทีป่ฏิบตักินัอยูตามธรรมชาตแิละ
ขึน้อยูกับการรับรูของบุคคล  ที่อาจจะปฏิบัติตามหรือไมปฏิบัติตามขอกําหนดทางวิชาชีพได

5. การดแูลสขุภาพตนเอง  เปนกระบวนการตดัสนิใจ  ซ่ึงรวมตัง้แตการสงัเกตดวยตนเอง
การรับรูอาการ  การใหความหมายของอาการ  การตัดสินใจเกี่ยวกับความรุนแรง  การเลือก
วิธีการรักษาและการประเมินผลของการรักษาดวยตนเอง

ในการประชุม First International Symposium  ที่กรุงโคเปนเฮเกน  มีผูเสนอแนวคดิของ
“การดูแลตนเอง” ดังตอไปนี้ (World Health Organization, 1986)

1. การดูแลตนเองจะตองเกี่ยวของกับการกระทําของผูรับบริการหรือผูปวยในการลด
ความรุนแรงของโรคเรื้อรังที่เปนอยู
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2. เปนกระบวนการของบุคคลในการปฏิบัติภารกิจของตนเองเกี่ยวกับการสงเสริม
สุขภาพและปองกนัโรค   การวนิจิฉยั และการรกัษาโรคตัง้แตเร่ิมมอีาการผิดปกตจิากแหลงบรกิาร
สาธารณสุข

3. เกี่ยวกับบทบาทหลัก  4  ประการ   ไดแก   การดํารงรักษาสุขภาพการปองกันโรค
การวินิจฉัยอาการดวยตนเอง   การใหยารักษาอาการของตนเอง  รวมถึงการรวมมอืกบับคุลากร
วชิาชพีในการดแูลรักษาสุขภาพ

ประเภทของการดแูลสุขภาพตนเอง

มลัลิกา (2530) ไดจาํแนกขอบเขตการดแูลสขุภาพตนเองออกเปน 2 ประเภท คอื การดแูล
สุขภาพตนเองในภาวะปกติ (self-care in health)  และการดูแลสุขภาพตนเองในภาวะเจ็บปวย
(self-care illness) ดังนี้

1. การดูแลสุขภาพตนเองในภาวะปกติ (self-care in health) การดูแลตนเองเพื่อสุขภาพ
อนามัยเปนพฤติกรรมการดูแลตนเองและสมาชิกในครอบครัวใหมีสุขภาพที่แข็งแรงสมบูรณ
อยูเสมอเปนพฤติกรรมที่ทําในขณะที่มีสุขภาพแข็งแรง 2 ลักษณะ คือ

      1.1 การดูแลสงเสริมสุขภาพ  คือ  พฤติกรรมที่จะรักษาสุขภาพใหแข็งแรงปราศจาก
ความเจบ็ปวยสามารถดาํเนนิชวีติอยางปกต ิ  และพยายามหลกีเลีย่งจากอนัตรายตางๆ ทีจ่ะสงผล
ตอสุขภาพ

      1.2 การปองกนัโรค  เปนพฤตกิรรมทีก่ระทาํโดยมุงทีจ่ะปองกนัไมใหเกดิความเจบ็ปวย
หรือโรคตางๆ โดยแบงระดับของการปองกันโรคได 3 ระดับ

1.2.1 การปองกันเบื้องตน (primary prevention)  เชน  การไดรับภูมิคุมกันโรค

1.2.2 การปองกันความรุนแรงของโรค (secondary prevention) เปนระดับของ
การปองกันที่มุงจะขจัดโรคใหหมดไปกอนที่อาการของโรคจะรุนแรงมากขึ้น
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1.2.3 การปองกันการแพรระบาดของโรค (tertiary prevention) เปนระดับของ
การปองกันที่มีเปาหมายตองการยับยั้งการแพรกระจายของโรคจากผูปวยไปสูคนอื่นๆ

2. การดแูลสขุภาพตนเองของแตละบคุคลเมือ่เจบ็ปวย  หมายถงึ  พฤตกิรรมของบคุคล
ทีเ่กดิขึ้น   ตั้งแตบุคคลตระหนักและประเมินผลเกี่ยวกับอาการผิดปกติ   ตลอดจนตัดสินใจที่จะ
กระทําสิ่งใดลงไป   เพื่อตอบสนองตออาการผิดปกติรวมทั้งการตัดสินใจที่จะไมกระทําสิ่งใด
เกี่ยวกับอาการนั้น  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองเมื่อเจ็บปวย  มีองคประกอบอยางนอย
4 ระดับ  คือ

      2.1 การดูแลสุขภาพตนเองของแตละบุคคล (individual self-care)

      2.2 การดูแลสุขภาพตนเองของครอบครัว (family care)

      2.3 การดูแลสุขภาพโดยเครือขายสังคม (care from the extended social network)

      2.4 การดูแลสุขภาพโดยกลุมหรือบุคคลในชุมชน (mutual aid หรือ self-help
group)

Orem (1971) ซ่ึงไดจาํแนกพฤตกิรรมการดแูลตนเองทีจ่าํเปนของบคุคลไว 3 ประเภท ไดแก

1. การดแูลตนเองทีจ่าํเปนโดยทัว่ไป (Universal Self-Care Requisites) เปนการดแูลตนเอง
เพื่อการสงเสริมและรักษาไวซ่ึงสุขภาพและสวัสดิภาพของบุคคล การดูแลตนเองเหลานี้  จําเปน
สําหรับบุคคลทุกคน  ทุกวัย   แตจะตองปรับใหเหมาะสมกับระยะพัฒนาการ  จุดประสงค
และกจิกรรมการดูแลตนเองที่จําเปน โดยทั่วไปมีดังนี้

      1.1 การคงไวซ่ึงอากาศ  น้าํ  และอาหาร  ทีเ่พยีงพอ  ควรบรโิภค  อาหาร  น้าํ  อากาศ
ใหเพียงพอกับหนาที่ของรางกายที่ปกติ    และคอยปรับตามความเปลี่ยนแปลงทั้งภายในและ
ภายนอก  รักษาไวซ่ึงความคงทนของโครงสรางและหนาที่ของอวัยวะในรางกาย
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      1.2 การคงไวซ่ึงการขับถายและการระบายใหเปนไปตามปกติ  โดยจัดการใหมี
การขับถายตามปกติ   ทั้งจัดการกับตนเองและสิ่งแวดลอม  จัดการเกี่ยวกับกระบวนการในการ
ขับถาย   ซ่ึงรวมถึงการรักษาโครงสรางและหนาที่ใหเปนไปตามปกติและการระบายสิ่งปฏิกูล
จากการขับถาย  ดูแลสุขวิทยาสวนบุคคล  ดูแลสิ่งแวดลอมใหถูกสุขลักษณะ

      1.3 คงไวซ่ึงความสมดลุระหวางการมกีจิกรรมและการพกัผอน  เชน  เลือกกจิกรรม
ใหรางกายไดเคลือ่นไหวออกกาํลังกาย   การตอบสนองทางอารมณ  สตปิญญาและการมปีฏิสัมพันธ
กับบุคคลอื่นอยางเหมาะสม  รับรูและสนใจถึงความตองการพักผอนและการออกกําลังกายของ
ตนเอง  ใชความสามารถ  ความสนใจ  คานิยม  และกฎเกณฑ  จากขนบธรรมเนียมประเพณี
เปนพื้นฐานในการสรางแบบแผน   การพักผอนและการมีกิจกรรมของตนเอง

      1.4 คงไวซ่ึงความสมดุลระหวางการอยูคนเดียวกับการมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน  โดย
คงไวซ่ึงคุณภาพและความสมดุลที่จําเปนในการพัฒนา   เพื่อเปนที่พึงของตนเองและสราง
สัมพันธภาพกับบุคคลอื่น  เพื่อที่จะชวยใหตนเองทําหนาที่ไดอยางมีประสิทธิภาพ  รูจักติดตอ
ขอความชวยเหลือจากบคุคลอืน่ในเครอืขายสงัคมเมือ่จาํเปน  ปฏิบตัตินเพือ่สรางมติร  ใหความรัก
ความผูกพันกับบุคคลรอบขาง   เพื่อจะไดพึ่งพาซึ่งกันและกัน  สงเสริมความเปนตัวของตัวเอง
และการเปนสมาชิกในกลุม

      1.5 ปองกันอันตรายตางๆ ตอชีวิต  หนาที่และสวัสดิภาพ  สนใจและรับรูตอชนิด
ของอนัตรายทีอ่าจเกดิขึน้   จดัการปองกนัไมใหเกดิเหตกุารณทีอ่าจจะเปนอนัตราย  หลีกเลีย่งหรือ
ปองกนัตนเองจากอนัตรายตางๆ  ควบคมุหรือขจดัเหตกุารณทีเ่ปนอนัตรายตอชีวติและสวสัดภิาพ

      1.6 สงเสริมการทําหนาที่และพัฒนาการใหถึงขีดสุด   ภายใตระบบสังคมและ
ความสามารถของตนเอง (promotion of normalcy) พัฒนาและรักษาไวซ่ึงอัตมโนทัศนที่เปนจริง
ของตนเอง  ปฏิบตัใินกจิกรรมทีส่งเสรมิการพฒันาของตนเอง  ปฏิบตักิจิกรรมทีส่งเสรมิและรกัษาไว
ซ่ึงโครงสรางและหนาที่ของบุคคล (health promotion and prevention)  รวมทั้งคนหาสนใจ
ในความผิดปกติของโครงสรางและหนาที่ที่แตกตางไปจากปกติของตนเอง (early detection)
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2. ความตองการการดแูลตนเองตามระยะพฒันาการ (developmental self-care requisites)
เปนความตองการทีเ่กดิขึน้จากกระบวนการพฒันาของชวีติมนษุยในชวงชวีติตางๆ  เชน  การสญูเสีย
คูชีวิตหรือบิดามารดา  เปนตน  หรืออาจเปนความตองการโดยทั่วไปที่ปรับใหสอดคลอง
เพื่อการสงเสริมพัฒนาการ  ความตองการที่เกิดขึ้นจากกระบวนการพัฒนา  ซ่ึงมี 2 อยาง คือ

      2.1 พัฒนาและคงไวซ่ึงภาวะความเปนอยูที่ชวยสนับสนุนกระบวนการของชีวิต
และพฒันาการทีช่วยใหบคุคลเจรญิเขาสูวฒุภิาวะในระหวางทีอ่ยูในครรภมารดาและการคลอด
ในวยัแรกเกิด  วัยทารก  วัยเด็ก  วัยรุน  วัยผูใหญ  วัยชรา

      2.2 ดูแลเพื่อปองกันการเกิดผลเสียตอพัฒนาการโดยจัดการเพื่อบรรเทาเบาบาง
อารมณเครียดหรือเอาชนะตอผลที่เกิดจาก การขาดการศึกษา  ปญหาการปรับตัวทางสังคม
การสูญเสียญาติมติร   ความเจ็บปวย   การบาดเจ็บและการพิการ   การเปลี่ยนแปลงเนื่องจาก
เหตกุารณตางๆ ในชีวิต   ความเจ็บปวยในขั้นสุดทายและตองตาย   ผูติดเชื้อสวนมากเปนบุคคล
มีความวิตกกังวลสูง  มีอารมณเครียด  หงุดหงิด  รูสึกสูญสิ้นความหวัง  ผูติดเชื้อจะตองจัดการลด
ความตึงเครียดทางอารมณหรือลดความรูสึกเหลานี้   เพื่อสามารถจะสนองตอบตอความตองการ
การดูแลตนเองในดานอื่นๆ ไดอยางมีประสิทธิภาพขึ้น

3. ความตองการตามภาวะเบี่ยงเบนทางสุขภาพ (health deviation self-care requisites)
เปนความตองการที่เกิดขึ้น  เนื่องจากความพิการตั้งแตกําเนิด  โครงสรางหรือหนาที่ของรางกาย
ผิดปกต ิ เชน  เกดิโรคหรือความเจบ็ปวย  โดยเฉพาะในผูตดิเชือ้ในวยัแรงงาน  ซ่ึงยงัอยูในวยัทํางาน
แตมีภาวะเบี่ยงเบนทางสุขภาพ  ซ่ึงความตองการในภาวะนี้มี  6  อยาง  คือ

      3.1 แสวงและคงไวซ่ึงความชวยเหลือจากเจาหนาที่สุขภาพอนามัย

      3.2 รับรู  สนใจ  และดแูลผลของพยาธสิภาพ  ซ่ึงรวมถงึผลกระทบตอการพัฒนาการ

      3.3 ปฏิบตัติามแผนการรกัษา  การวนิจิฉยั  การฟนฟแูละการปองกนัพยาธสิภาพ
ทีเ่กดิขึ้นอยางมีประสิทธิภาพ
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3.4 การรับรูและสนใจที่จะคอยปรับและปองกันความไมสุขสบายและผลขางเคียง
จากการรักษาหรือจากโรค

      3.5 ดดัแปลงอตัมโนทศันและภาพลกัษณในการทีจ่ะยอมรบัภาวะสขุภาพของตนเอง
ตลอดจนความจําเปนที่ตนเองจะตองการความชวยเหลือเฉพาะจากระบบบริการสุขภาพ  รวมทั้ง
การปรบับทบาท  หนาที ่ และการพึง่พาบคุคลอืน่  การพฒันาและคงไวซ่ึงความมคีณุคาของตนเอง

      3.6 เรียนรูทีจ่ะมชีีวติอยูกบัผลของพยาธสิภาพหรือภาวะทีเ่ปนอยู   รวมทัง้ผลของ
การวินิจฉัยและการรักษาในรูปแบบแผนการดําเนินชีวิตที่สงเสริมพัฒนาการของตนเองใหดีที่สุด
ตามความสามารถที่เหลืออยู

เปาหมายของการดูแลสุขภาพตนเอง

Orem (1971) ไดกําหนดเปาหมายของการดูแลสุขภาพตนเองวา

1. เพือ่ประคบัประคองกระบวนการชวีติ (life processes) และสนบัสนนุการดาํเนนิชีวิต
อยางปกติสุข

2. เพื่อผดุงไวซ่ึงการเจริญเติบโต   พัฒนาการและวุฒิภาวะที่เหมาะสม

3. เพื่อปองกัน  ควบคุม  บําบัดรักษาโรคภัยไขเจ็บและการไดรับภยันตรายตางๆ

4. เพื่อปองกันหรือปรับตัวใหสอดคลองกับความบกพรองของสมรรถนะ (disability)

มัลลิกา (2530) ไดแบงเปาหมายในการดูแลตนเองไว 4 ประเภท ดังนี้

1. การดํารงไวซ่ึงสุขภาพดี (health maintenance)  เปนพฤติกรรมหรือกิจกรรมที่บุคคล
ปฏิบัติ   เพื่อชวยใหชีวิตยืนยาวหรือเสริมสรางสุขภาพชีวิต  ที่มิใชเฉพาะเรื่องปญหาที่เกิดจาก
สุขภาพ  หรือการเกิดโรคเพียงอยางเดียว   แตรวมถึงแบบแผนการดําเนินชีวิต และการดูแล
สุขภาพทั่วๆ ไป
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2. การปองกันโรค (disease prevention)  ประกอบดวย  กิจกรรมเฉพาะอยางที่บุคคล
ปฏิบัติ   เพื่อปองกันการเกิดโรค  หรือปองกันการรุกลามของโรค   แบงออกเปน 3 ระยะ  คือ

      2.1 การปองกันโรคระยะแรก (primary prevention) เปาหมายของการปองกัน
การเกิดโรคในระยะนี้   เพื่อหลีกเลี่ยงการเกิดโรคบางอยาง

      2.2 การปองกันระยะที่สอง (secondary prevention)  พฤติกรรมการดูแลตนเอง
ที่มุงการวินิจฉัยโรค  และทําการรักษาตั้งแตแรกเริ่ม  เพื่อปองกันการรุกลามของโรคที่เกิดขึ้น

      2.3 การปองกนัระยะทีส่าม (tertiary prevention) เปนพฤตกิรรมการดแูลตนเอง
ทีมุ่งปองกันการลุกลาม  หรือความพิการเนื่องมาจากโรคที่เปน

3. การวินิจฉัยโรค การใชยาและรักษาตนเองได (self-diagnosis, self-medication and
self-treatment) เมื่อมีการเจ็บปวยเล็กๆ  นอยๆ  บุคคลควรใหการวินิจฉัยโรคและรักษาตนเองได

4. การขอรบับรกิารดานสขุภาพ  (participation in professional services)  การดแูลตนเอง
อาจควบคูไปกบัการขอรบับรกิารดานสขุภาพ   เพยีงแตเนนถึงการพฒันาบคุคลใหมคีวามสามารถ
ในการแสวงหา และขอรับบริการไดเหมาะสมกับเวลาและสถานการณ

พฤตกิรรมการดูแลสุขภาพตนเอง

ในการวิจัยคร้ังนี้   ผูวิจัยไดประยุกตรูปแบบการวัดวิถีการดําเนินชีวิตและลักษณะนิสัย
ทางสุขภาพของ Pender (1996)  เพื่อวัดพฤติกรรมตางๆ  ที่สงเสริมสุขภาพ 4 ดาน  คือ
ดานการรับประทานอาหาร (nutrition)  ดานการออกกําลังกาย (exercise)  ดานความรับผิดชอบ
ตอสุขภาพ (health responsibility)  ไดแก  การตรวจสขุภาพ การละเวนสารเสพตดิและของมนึเมา
เชน   การสบูบุหร่ี   การดืม่เครือ่งดืม่แอลกอฮอล   และดานการจดัการกบัความเครยีด (stress
management)  ซ่ึงมรีายละเอียดของพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง  และปจจัยที่เกี่ยวของกับ
พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ
ดังนี้
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1. การบริโภคอาหาร

อาหารเปนสิง่จาํเปนตอชีวติของมนษุยทกุคน   กลาวคอื  มปีระโยชนในการใหพลังงาน
ในการทํางานของรางกายใหความอบอุนชวยสรางใหรางกายเจริญเติบโต  พัฒนาการของสมอง
และซอมแซมสวนทีสึ่กหรอ  อาหารสามารถกระตุนบงัคบัอวยัวะตางๆ  ของรางกายใหทาํงานได
ตามปกติและยังเพิ่มอํานาจในการตานทานโรคได  ดังนั้น  มนุษยจึงตองไดรับอาหารที่มคีุณภาพ
และปริมาณเพยีงพอ  จงึจะทาํใหรางกายแขง็แรง มสุีขภาพอนามยัด ีมสีมรรถภาพในการทาํงานสงู
มคีวามตานทานโรคสูง ไมแกกอนวัย  อายุยืน  และมีพัฒนาการของจิตใจและสมองอยางเต็มที่
(เสาวนีย, 2539)

แนวทางการบรโิภคอาหารสาํหรับคนไทย  เพือ่การมภีาวะโภชนาการและสขุภาพ
อนามยัทีด่ี  กองโภชนาการ  กรมอนามัย  กระทรวงสาธารณสุขและสถาบันวิจัยโภชนาการ
มหาวิทยาลัยมหิดล  จงึไดจัดทําขอปฏิบัติการกินอาหารเพื่อสุขภาพที่ดีของคนไทยขึ้น  เพื่อเปน
แนวทางในการปฏิบัติอยางสม่ําเสมอ ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้ (กรมอนามัย, ม.ป.ป.)

      1.1 กนิอาหารใหครบ 5 หมู  แตละหมูใหหลากหลาย  และหมัน่ดแูลน้าํหนกัตวั
เนือ่งจากรางกายเราตองการสารอาหารตางๆ  ทีม่อียูในอาหาร  ไดแก  โปรตนี  ไขมนั คารโบไฮเดรต
แรธาตุ  วติามนิ  รวมทัง้น้าํและใยอาหาร  แตไมมอีาหารชนดิใดชนดิเดยีวทีใ่หสารอาหารตางๆ          
ครบในปริมาณ  ทีต่องการจงึจาํเปนตองกนิอาหารใหครบทัง้ 5 หมู  และกนิแตละหมูใหหลากหลาย
จงึจะไดสารอาหารตางๆ ครบถวนและเพียงพอ  ซ่ึงอาหารหลัก 5 หมู  ประกอบดวย หมูที่ 1            
ไดแก  เนื้อสัตวตางๆ  ไข  นม  ถ่ัวเมล็ดแหง  เราไดโปรตีนจากอาหารหมูนี้มากกวาจากแหลง
อาหารอื่นๆ  และเปนโปรตีนคุณภาพดี  อาหารหมูนี้ชวยเสริมสรางรางกายใหเจริญเติบโตและ
ซอมแซมสวนที่สึกหรอของรางกาย  ทั้งยังสามารถปองกนัโรคได  หมูที ่2  ไดแก  ขาว  แปง         
น้าํตาล  เผือก  มนั  สารอาหารทีไ่ดจากหมูนีส้วนใหญ  คือ  คารโบไฮเดรต  ซ่ึงเปนสารอาหาร
ที่ใหพลังงาน  ทําใหรางกายทํางานหรือเคลื่อนไหวไดอยางปกติ  หมูที่ 3  ไดแก  ผักใบเขียวและ
พืชผักตางๆ  ผักที่เรากินเปนประจํามีทั้งที่เปนใบ  ดอก  ผล  ตน  แตละอยางใหเกลือแร  และ
วติามนิคลายๆ กนั  การกนิผักนอกจาก  จะใหผลดใีนดานสารอาหารแลวยงัใหประโยชนอ่ืนๆ อีก
คือ ชวยในการระบายทองและการขับถายไดดี  หมูที่ 4  ไดแก  ผลไมตางๆ  ผลไมมีคุณคาทาง
โภชนาการคลายกับผัก  คือ  มีสารอาหารพวกเกลือแรและวิตามินตางๆ  แตมีคารโบไฮเดรต
สูงกวาผัก  ผลไมแทบทุกชนิดใหวิตามินซีสูง  ผลไมเปนกากชวยระบายทองได  เชนเดียวกับผัก
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และหมูที่ 5 ไขมัน  คือ  ไขมันและน้ํามันที่ไดจากพืชและสัตว  อาหารประเภทไขมันใหพลังงาน
เชนเดียวกับ  ขาว  เผือก  มัน  น้ําตาล  แตพลังงานที่ใหจะมากกวา

      1.2 กินขาวเปนอาหารหลัก  สลับกันอาหารประเภทแปงเปนบางมื้อ  ขาวเปน
อาหารหลักของคนไทยที่ใหพลังงาน  สารอาหารที่มีมากในขาว  ไดแก  คารโบไฮเดรต  โปรตีน
วิตามิน   แรธาตุ  และใยอาหาร  ควรกินขาวที่ขัดสีแตนอย  เชน  ขาวกลอง  ขาวซอมมือ เนื่องจาก
มีสารอาหารประเภทคารโบไฮเดรต  โปรตีน  วิตามิน  แรธาตุ  และใยอาหาร  สูงกวาขาวที่ขัดสี
จนขาว  และควรจะกินอาหารประเภทแปงอื่นๆ  สลับกับขาว  เชน  กวยเตี๋ยว  ขนมจีน  ขนมปง
เผือก  มัน

      1.3 กินพืชผักใหมากและกินผลไมเปนประจํา  พืชผักและผลไม  นอกจากจะให
วิตามิน  แรธาตุ  และใยอาหารแลว  ยังมีสารอื่นๆ  ที่ชวยปองกันไมใหไขมันไปเกาะตามผนัง
หลอดเลือด  และชวยทําใหเยื่อบุของเซลล  รวมทั้งอวัยวะตางๆ แข็งแรงอีกดวย

      1.4 กินปลา  เนื้อสัตวไมติดมัน  ไข  และถ่ัวเมล็ดแหง  เปนประจํา  ปลาจัดเปน
อาหารที่มีโปรตีนสูงประมาณรอยละ 16-20  ควรกินปลาอยางสม่ําเสมอเนื่องจากยอยงายและ
มีไขมันต่ํา  นอกจากนี้ในเนื้อปลายังมีสารฟอสฟอรัสสูง  ปลาเล็กปลานอยรวมทั้งปลากระปอง
มีแคลเซียม  ซ่ึงทําใหกระดูกและฟนแข็งแรง  และเนื้อปลาทะเลทุกชนิดยังใหสารไอโอดีน
ปองกันไมใหเปนโรคขาดสารไอโอดีนดวย  สวนเนื้อสัตวอ่ืนๆ  ควรกินชนิดไมติดมันเพื่อลด
การสะสมไขมันในรางกาย  ไข  เปนอาหารโปรตีนราคาถูก  หาซื้องาย เด็กสามารถกินไขได
ทุกวัน  แตผูใหญควรกินไมเกินสัปดาหละ 2-3 ฟอง  ถ่ัวเมล็ดแหงและผลิตภัณฑ  เปนแหลง
อาหารที่ใหโปรตีนที่ดี  หางาย  ราคาถูก  และมีหลากหลาย   ควรกินสลับกับเนื้อสัตวเปนประจํา
งา  เปนอาหารที่มีคุณประโยชนทางโภชนาการที่ใหทั้งโปรตีน  ไขมัน  วิตามิน  โดยเฉพาะ
วิตามินอี  แคลเซียม  จึงควรกินงาเปนประจํา

      1.5 ดืม่นมใหเหมาะสมตามวยั  นม  เปนอาหารทีใ่หโปรตนี  วติามนิบแีละแคลเซียม
ซ่ึงสําคัญตอการเจริญเติบโต   และเสริมสรงความแข็งแรงใหกับกระดูกและฟน  จึงเปนอาหาร
ที่เหมาะกบัคนทกุเพศ  ทกุวยั   ดงันัน้  ควรดืม่นมอยางนอยวนัละ 1-2 แกว   ในคนอวนควรดืม่นม
ทีพ่รองมนัเนย
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      1.6 กนิอาหารทีม่ไีขมนัแตพอควร  ไขมนั  เปนอาหารทีสํ่าคญัตอสุขภาพทีใ่หพลังงาน
และความอบอุนแกรางกาย  ทั้งชวยดูดซึมวิตามิน  เอ  ดี  อี  เค  แตไมควรกินมากเกินไปเพราะ
จะทาํใหอวนและเกดิโรคอืน่ๆ ตามมา  การไดรับไขมนัอิม่ตวัจากสตัวและอาหารทีม่คีลอเรสเตอรอล
มากเกินไป  จะทาํใหคลอเรสเตอรอลในเลือดสูงและเสี่ยงตอการเปนโรคหัวใจ  ควรกินอาหาร
ประเภทตม  นึ่ง  ยาง  อบ  จะชวยลดปริมาณไขมันในอาหารได

      1.7 หลีกเลี่ยงการกินอาหารรสหวานจัดและเค็มจัด  การกินอาหารรสจัดมากเกินไป
จนเปนนิสัยจะใหโทษแกรางกาย  กลาวคือ  อาหารรสหวานจัดทําใหไดพลังงานเพิ่มขึ้น
เกนิความตองการของรางกาย  ซ่ึงน้าํตาลสวนเกนิจะไปเกบ็สะสมไวในรางกายทาํใหเกดิโรคอวนได
สวนอาหารรสเค็มจัดจะทําใหเสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง

      1.8 กินอาหารที่สะอาดปราศจากการปนเปอน  สภาพสังคมไทยในปจจุบัน
เปลี่ยนแปลงเปนสังคมเมืองมากขึ้น  มีการเรงรีบในการดําเนินชีวิตความเปนอยูประจําวันเพิ่มขึ้น
พฤติกรรมเปลี่ยนจากการปรุงประกอบอาหารภายในครัวเรือนมาเปนการซื้ออาหารปรุงสําเร็จ
อาหารพรอมบรโิภคหรอือาหารพรอมปรงุทีม่กีารจดัเตรยีมสวนประกอบไวแลว  ดงันัน้  ควรเลือกซื้อ
และกินอาหารที่สะอาด  ปรุงสุกใหมๆ  มีการปกปดปองกันเชื้อโรค  แมลงวัน  บรรจุในภาชนะ
ทีส่ะอาดและมอุีปกรณหยบิจบัทีถู่กตอง   ยอมทาํใหปลอดภยัจากการเจบ็ปวย และไดรับประโยชน
จากอาหารอยางเต็มที่

      1.9 งดหรือลดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลเปนประจํา
เปนโทษแกรางกาย  ทําใหสมรรถภาพการทํางานลดลง  ขาดสติ  ทําใหเกิดอุบัติเหตุไดงาย               
สูญเสียทรัพยสิน  เงินทอง  ตลอดจนชีวิต  เสี่ยงตอการเปนโรคตับแข็ง  แผลในกระเพาะอาหาร
และลําไส  มะเร็งหลอดอาหาร  และโรคขาดสารอาหาร  จึงควรงดหรือลดดื่มเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอล  และไมขับขี่ยานพาหนะในขณะมึนเมา

2. การออกกําลังกาย

การออกกาํลังกายเพือ่สุขภาพ  หมายถงึ  การออกกาํลังกายชนดิทีเ่สรมิสรางความอดทน
ของปอด  หวัใจ  และระบบไหลเวยีนเลือด ร วมทัง้ความแขง็แรงของกลามเนือ้  และความออนตวั
ของขอตอ (กรมอนามัย, 2534)  ซ่ึงการออกกําลังกายเปนวิธีการหนึ่งที่ใชเพิ่มความสามารถทาง
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รางกายของบุคคลทุกเพศ  ทุกวัย  เปนการดํารงไวซ่ึงความแข็งแรงของกลามเนื้อ  ความเครียด
กระตุนการทํางานของกลามเนื้อ  ปอด  และระบบไหลเวียนโลหิต  ใหมีประสิทธิภาพ  กิจกรรม
การออกกําลังกายจะแตกตางกันไปตามความเหมาะสม  และความสามารถของแตละบุคคล

หลักการเลือกกิจกรรมการออกกําลังกายที่เหมาะสมกับบุคคลทั่วไป (กรมอนามัย, 2534)

1. คํานึงถึงเปาหมายสําคัญในการออกกําลังกาย  มุงเพื่อสุขภาพของรางกาย

2. ฝกตามหลกั “ทาํงานใหหนกัขึน้”  คอื  คอยๆ  เพิม่ขดีความสามารถในการออกกาํลังกาย
อยางคอยเปนคอยไป  จนรางกายสามารถปรับระบบการทํางานใหดีตามไปดวย

3. ฝกอยางสม่าํเสมอ  ตอเนือ่งกนัทกุวนั  หรืออยางนอยสัปดาหละ 3 วนั  คร้ังละ 20 – 30
นาที  เพราะการฝกบางหยุดบางทําใหระบบการทํางานของรางกายไมไดรับการกระตุนใหทํางาน
อยางสม่ําเสมอ  จึงไมไดผลตอสมรรถภาพ

4. ฝกแลวพอใจ  ผอนคลายความเครยีด  คือ  การฝกที่มีประโยชน

5. เปลี่ยนกิจกรรมใหหลากหลาย  เปลี่ยนรูปแบบของการออกกําลังกาย  เพื่อไมให
เบื่อหนาย   และไดออกแรงทุกสวนของรางกาย

6. คํานึงถึงความปลอดภัย  การออกกําลังกายที่ดีตองสอดคลองกับความสามารถ
ความถนัดและภาวะสุขภาพของผูฝก   ควรอบอุนและผอนคลายรางกายทุกครั้ง  กิจกรรมไมหนัก
มากจนเหนื่อยหอบ  แตก็ไมเบาจนรูสึกเหมือนไมไดออกแรง

7. เลือกกิจกรรมที่เหมาะสมกับจุดประสงคในการฝก  เชน  ถาตองการยืดเสนยืดสาย
ควรใชกายบรหิาร  ถาฝกความอดทนกจิกรรมควรหนกันอยแตทาํนาน  เชน  วิง่เหยาะ  หรือเดนิเร็ว
ติดตอกัน 10 – 20 นาที

8. เลือกกิจกรรมที่ฝกตามลําพังหรือฝกกับกลุมได  ควรมีความยืดหยุนในการเลือก
กิจกรรม  เชน  วายน้ํา  กระโดดเชือก  วิ่งเหยาะ  เทนนิส  ตะกรอ  แอโรบิค  เปนตน
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9. ติดตามความกาวหนา  การฝกที่ดีควรไดผลลัพธที่ดีตามความคาดหวัง  ผูฝกจึงควร
ช่ังน้าํหนกัตวั   และสังเกตความรูสึกหรอืสุขภาพโดยทัว่ไป   ถาฝกแลวรูสึกตวัเบากระปรีก้ระเปรา
สบายใจ  แสดงวาการฝกนั้นเหมาะสม  ถาฝกแลวรูสึกยิ่งอวนขึ้นสําหรับผูมีน้ําหนักเกินแสดงวา
ฝกไมถูกวิธีตองแกไข

กรมอนามัย (2534)  กลาวถึงประโยชนของการออกกําลังกาย ดังนี้

1. เพื่อใหรางกายมีสมรรถภาพที่ดี   เพราะการออกกําลังกายจะทําใหระบบไหลเวียน
โลหิตดีขึ้น   รางกายมีความทนทานมากขึ้น  สงผลใหเกิดสมรรถภาพทางกายดี

2. เพือ่ลดอัตราเสีย่งของการเปนโรคหวัใจ  การออกกาํลังกายทีส่ม่าํเสมอ  และหลกีเลี่ยง
การรบัประทานอาหารทีม่ไีขมนัสงู  จะเสีย่งตอการเปนโรคหวัใจต่าํ  นอกจากนีย้งัสามารถปองกัน
โรครายอื่นๆ ได  เชน  โรคขอตอเสื่อมสภาพ  โรคกระดูกบาง  เปนตน

3. เพือ่ควบคมุน้าํหนกัของรางกาย การออกกาํลังกายจะทาํใหกลามเนือ้สวนตางๆ  ของ
รางกายตึงตัวกระชับ  แตหากไมควบคุมอาหาร  การออกกําลังกายก็มีประโยชนไมมากนัก            
ถาตองการใหเกิดประโยชนอยางแทจริงตองทําควบคูกันทั้ง 2 อยาง

สรุปไดวา  การออกกําลังกายมีประโยชน  คือ  รางกายมกีารเจริญเติบโตไดสัดสวน         
สุขภาพทัว่ไปดสีมรรถภาพทางกายเพิม่ขึน้   สามารถปองกนัโรคบางชนดิได  เชน  โรคอวน          
ความดนัโลหติสูง  โรคหัวใจ  เปนตน

หลักการออกกําลังกายและการเลือกเลนกีฬาสําหรับแตละวัย (กรมอนามัย, 2534)

1. อายุต่ํากวา 30 ป  ถาไมมีปญหาโรคภัยหรือการเจ็บปวยสามารถเลือกออกกําลัง
ไดทุกประเภท  เชน  การวิ่ง   วิ่งเหยาะ  วายน้ํา  ขี่จักรยาน

2. อายุระหวาง 30 – 39 ป  เลือกกิจกรรมที่ชอบและสนใจไดทุกอยาง  แตกีฬาหนัก
ควรปรึกษาแพทยกอน
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3. อายุระหวาง 40 – 49 ป  ควรเริ่มตนออกกําลังกายดวยการเดินระยะหนึ่งกอน  แลวจึง
ใชกิจกรรมวิ่งเหยาะ  เดินเร็วหรือกีฬาอื่นๆ  โดยไดรับคําแนะนําจากแพทย  หรือหากไมได
ปรึกษาแพทย   ควรออกกําลังกายดวยการเดิน  วิ่งเหยาะหรือตีกอลฟ   ขี่จักรยาน   และวายน้ํา                
จะปลอดภยักวากฬีาหนัก

4. อายุระหวาง 50 – 65 ป  หลีกเลี่ยงกีฬาหนัก  ถาสมรรถภาพดีออกกําลังมาหลายป
สามารถเลนกีฬาหนักได

5. วยัชรา 66 ปขึน้ไป  การเลนกฬีาไมใชขอหาม  ตรงกนัขามการเลนกฬีาชวยใหรางกาย
แขง็แรง  สดชืน่  ใจคอสบาย  ขอสําคญักค็อืตองระวงัเลอืกกฬีาและกาํหนดความหนกัใหเหมาะสม
แกสภาพของบุคคล  หลักทั่วไปสําหรับประเภทกีฬาที่เหมาะสมกับคนสูงอายุ  คือ ไมหนักมาก
ไมมีการเบงกําลังหรือกล้ันหายใจ  เหวี่ยงกระแทก  ถาเลนนานตองมีการพักเปนระยะ  และควร
เปนการเลนเพื่อการออกกําลังกายและสนุกสนานมากกวาการแขงขันอยางเอาจริงเอาจัง

ขอแนะนําการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพคนไทย (กรมอนามัย, 2534)

1. การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ  คือ  การออกกําลังกายชนิดที่เสริมสรางความอดทน
ของปอด  หวัใจ  และระบบไหลเวยีนโลหติ  รวมทัง้ความแขง็แรงของกลามเนือ้  และความออนตวั
ของขอตอ

2. เกณฑและหลักของการออกกําลังกาย  เพื่อสุขภาพประกอบดวย 3 ระยะ คือ

      2.1 ระยะอบอุนรางกาย  ประมาณ 5 นาท ี เพือ่ยดืกลามเนือ้  และเสรมิสรางความแข็ง
แรงของกลามเนื้อ  ความออนตัวของขอตอ

      2.2 ระยะฝกฝนรางกาย ประมาณ 10 – 30 นาที  เพื่อบริหารความอดทนของปอด
หัวใจและระบบไหลเวียนโลหิต

      2.3 ระยะผอนคลายรางกาย ประมาณ 5 นาที  เพื่อยืดกลามเนื้อและความออนตัว
ของขอตอ  รวมระยะเวลาที่ออกกําลังกายติดตอกันทั้งสิ้นอยางนอย 20 – 30 นาทีตอวัน
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3. การออกกาํลังกายทีจ่ะมผีลตอสุขภาพ  จะตองปฏบิตัอิยางสม่าํเสมออยางนอยวนัเวนวัน
หรือสัปดาหละ 3 วัน

4. รูปแบบของการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ  จะตองเลือกกิจกรรมที่เหมาะสมกับอายุ
โดยกิจกรรมนั้นจะตองใชกลามเนื้อสวนใหญของรางกาย  ใหออกแรงติดตอกันเปนระยะเวลา
นานพอ  จึงจะมีผลตอการเสริมสรางความอดทนของปอด  หัวใจ  และระบบไหลเวียนโลหิต
ซ่ึงขึ้นอยูกับความหนักของการออกกําลังกาย กิจกรรมที่แนะนํา  มีดังนี้

      4.1 เดินเร็วอยางนอยวันละ 30 นาที

4.2 วิ่งเหยาะอยางนอยวันละ 30 นาที

      4.3 กระโดดเชือกอยางนอยวันละ 10 นาที

      4.4 ถีบจักรยานอยางนอยวันละ 30 นาที

      4.5 เตนแอโรบิคอยางนอยวันละ 15 นาที

การออกกาํลังกายอยางสม่าํเสมอเปนสิง่จาํเปนในยคุสมยัปจจบุนั  ซ่ึงปจจยัสําคญัคอื
การสรางแรงจงูใจภายในตนเอง  มีวินัยในตนเอง  หาปจจัยจิตสังคมมาเสริม  และพยายามจัดการ
กับปญหาอปุสรรคทีม่ารบกวน  นอกจากนีก้ารสนบัสนนุจากสิง่แวดลอม  เชน  สถานทีท่าํงานและ
ชุมชน   กเ็ปนปจจัยที่จะเอื้อใหเกิดสุขนิสัยในการออกกําลังกาย

3. การหลีกเล่ียงสิ่งเสพติดและของมึนเมา

บุหร่ีและสุรา  จัดเปนสิ่งเสพติดที่ถูกกฎหมาย  แตบั่นทอนสุขภาพเพราะประชาชน
ยังไมไดตระหนักถึงอันตรายและความสําคัญของปญหา   มีคานิยมที่ไมถูกตอง  สภาพแวดลอม
และสังคมเอื้อตอการ  มีพฤติกรรมการบริโภคบุหร่ีและดื่มสุรา  ผลกระทบของบุหร่ีและสุรา
กอใหเกดิโรคอนัตรายรายแรงหลายๆ โรค  เชน  โรคมะเรง็ โรคหวัใจและหลอดเลอืด  ถุงลมโปงพอง
เกิดอุบัติเหตุจากการดื่มสุรา  ปญหาอาชญากรรมและสงผลกระทบตอครอบครัว  ชุมชนและเปน
ปญหาของสังคมในที่สุด
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บุหร่ี เปนยาเสพติดชนิดหนึ่ง  ที่เสพเขารางกายแลวทําใหเกิดพิษเรื้อรังแกรางกาย
ของผูเสพและ กอใหเกิดความเสื่อมโทรมทางรางกายและจิตใจของผูเสพ   และยังกอใหเกิด
ผลกระทบตอสังคมอกีดวย   ตามพระราชบญัญตัคิุมครองสขุภาพของผูไมสูบบหุร่ี พ.ศ. 2535 (วสูิตร,
2535)  ไดใหความหมายของบหุร่ีวา  หมายถงึ  บหุร่ี  ซิกาแรต  บหุร่ีซิการ  บหุร่ีอ่ืน  ยาเสนหรือยาเสน
ปรุงตามกฎหมายวาดวยยาสูบ

สุพัฒน (2547) ไดกลาวถึงพิษของบุหร่ีตอสุขภาพ ไวดังนี้

เมื่อจุดบุหร่ีสูบ  บริเวณการเผาไหมจะมีอุณหภูมิสูงซึ่งสามารถสลายสารเคมีที่ทําให
เกิดสารพิษตอรางกายของผูสูบได  สารพิษจากบุหร่ีที่สําคัญประกอบดวย

1)  กาซคารบอนไดออกไซด  มีความไวตอการจับฮีโมโกลบนิในเม็ดเลือดแดงไดดี
กวาออกซิเจน 200 เทา  จึงเปนสาเหตุทําใหเซลลตางๆ ของรางกายขาดออกซิเจน

2)  สารประเภทน้ํามันดิน หรือทาร (Tar)  เปนของเหลวเหนียวขนสีน้ําตาลเขม           
น้ํามันดิน  จะมีสารที่กอใหเกิดมะเร็ง  นอกจากนี้น้ํามันดินยังไปอุดหลอดลมเล็กๆ  ทําใหเกิด
โรคถุงลมโปงพองและมีโรคแทรกซอนตางๆ  เชน  โรคติดเชื้อวัณโรค  มะเร็งปอด  เปนตน

3)  สารกัมมันตภาพรังสี  จากการตรวจปสสาวะนักสูบบุหร่ีที่สูบ 40 มวนตอวัน
พบวา  มสีารโพโลเนยีม 210   ซ่ึงมรัีงสแีอลฟาอยูมากกวาคนไมสูบบหุร่ีถึง 6 เทา  ซ่ึงสารดงักลาว
เปนสาเหตุของการเกิดมะเร็งได

4)  นิโคติน เปนสารอัลคาลอยด (Alkaloid) มีลักษณะเปนน้ํามันระเหยได ละลายน้ํา
ไดดีและไมมีสี  นิโคตินมีฤทธิ์เปนดางและระคายตอผิวหนังรวมทั้งเยื่อเมือกตางๆ  สารนิโคตินนี้
เปนตวัสําคญัทีท่าํใหเกดิการตดิบหุร่ี  จงึจดัไดวาเปนยาพษิรายแรง ซ่ึงจาํแนกฤทธิท์ีม่ผีลตอรางกายได
ดังนี้

     4.1) ผลตอระบบหวัใจและหลอดเลอืด  นโิคตนิมฤีทธิต์อการกระตุนระบบประสาท
อัตโนมัติ  ทําใหกลามเนื้อของผนังหลอดเลือดหดตัวรูของหลอดเลือดตีบตันลง  และแรงดันเลือด
สูงขึ้น  หัวใจเตนถ่ีเร็วขึ้น  ซ่ึงจะสงผลใหผูที่สูบบุหร่ีมีโอกาสเปนโรคหัวใจสูง
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     4.2) ผลตอระบบประสาทกลาง  นโิคตนิขนาดนอยมฤีทธิก์ระตุน  แตถาขนาดมาก
จะกดทําใหหายใจชาและเกิดพิษเหมือนกับการที่รางกายขาดออกซิเจน  นอกจากนี้  ศูนยประสาท
บริเวณไขสันหลังจะถูกกระตุน  ทําใหมือส่ัน  กระตุก  อวัยวะรับความรูสึกและการทรงตัวเสื่อม
ลงไปเมื่อเปรียบเทียบกับคนปกติ

     4.3) ผลตอระบบหายใจ ผูทีสู่บบหุร่ีจดัจะทาํใหเกดิอาการแนนหนาอก และหายใจ
ไมสะดวก

     4.4) ผลตอระบบทางเดินอาหาร  นิโคตินจะกระตุนเยื่อบุและตอมตางๆ  ใหหล่ัง
น้ํายอยออกมาผิดปกติ  ทําใหเกิดอาการคลื่นไส  อาเจียน  เหงือกอักเสบ  เบื่ออาหาร  น้ําหนักลด
และเปนโรคแผลในกระเพาะอาหารไดงาย

     4.5) ผลตอระบบสืบพันธุ  การสูบบุหร่ีมีผลทําใหสมรรถภาพทางเพศลดลง

4.6) กลามเนือ้  นโิคตนิจะมผีลทาํใหกลามเนือ้ส่ันกระตกุและถาเพิม่ขนาดมากขึน้
จะทาํใหเปนอมัพาต  ตลอดจนกลามเนื้อการหายใจก็หยุดทํางานดวย

5)  วิตามินซี  เนื่องจากรางกายใชวิตามินซีทําลายพิษของนิโคติน  จึงทําใหผูสูบบุหร่ี
มักมีวิตามินซีในเลือดต่ํากวาปกติ

6)  สารประเภทอื่นๆ  เชน  สารอารเซนิคที่คั่งคางในใบยาสูบ  ไกรเซอรัลและ
ไดเอทีลลีนไกลคอล  ซ่ึงเปนสารกันชื้นในบุหร่ี  ไฮโดรไซยาไนด  ไนโตรเจนไดออกไซด               
แรธาตุและกาซอื่นๆ  เปนตน  ตลอดจนความรอนขณะที่เผาไหมลวนแตเปนอันตรายตอรางกาย
ทั้งสิ้น

นอกจากการสูบบุหร่ีจะมีผลเสียตอสุขภาพแลว   การสูบบุหร่ียังมีผลเสียตอสังคม
เชน  ทําใหเสียบุคลิกภาพ   เปนที่รังเกียจของคนไมสูบบุหร่ี   และมีผลเสียตอเศรษฐกิจทั้งสวนตัว
และของประเทศดวย
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สุพฒัน (2547) กลาววา  อันตรายจากบหุร่ีตอสุขภาพของผูทีไ่มสูบแตไดรับควนับุหร่ี   
ในบรรยากาศ  จะเกิดจากควัน 2 กระแส คือ

1)  ควันสายหลัก (Mainstream Smoke)  เกิดจากผูที่สูบบุหร่ีเปาหรือพนออกมา

2)  ควนัสายขางเคยีงหรือควนัหลง (Sidestream Smoke)  เกดิจากปลายบหุร่ีทีเ่ผาไหม
ขณะที่ผูสูบถือหรือวางบุหร่ีไวโดยไมไดสูบ

ผลเสียของการสูบบุหร่ี แบงออกเปน 3 ดาน  คือ

1)  ผลเสียทางเศรษฐกิจ

      1.1) ผูสูบบุหร่ีและครอบครัว  ตองสิ้นเปลืองคาใชจายในการซื้อบุหร่ี  ตลอดจน
คารักษาพยาบาลผูปวยจากพิษของการสูบบุหร่ี

      1.2)  ทําใหเสียเวลาในการทํางาน

      1.3)  การที่ตองสั่งใบยาสูบและสวนประกอบในการผลิตบุหร่ีจากตางประเทศ
ทําใหเสียเศรษฐกิจของประเทศ

2)  ผลเสียทางสังคม

      2.1) เกิดการเลียนแบบที่ไมดีสําหรับเยาวชน

      2.2) ทําใหเสียบุคลิกภาพ

      2.3) ทําใหบานเมืองสกปรก  อากาศเปนพิษ  และเกิดอัคคีภัยได

      2.4) อาจเปนสาเหตุไปสูการใชยาเสพติดที่รายแรงอื่นๆ ได
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3) ผลเสียตอสุขภาพ  การสูบบุหร่ีเปนจํานวนมาก  และเปนเวลานานจะทําใหเกิด
โรคตางๆ ได  เชน  หลอดลมอักเสบ  ถุงลมโปงพอง  มะเร็ง  โรคหัวใจและหลอดเลือด  เปนตน

สุรา  เปนเครือ่งดืม่ทีม่เีอทลิแอลกอฮอลผสมอยู  ซ่ึงเปนแอลกอฮอลทีไ่ดจากธญัพชื
เชน  ผลไม  เมล็ดพืช  ขาว  แปง  หรือน้ําตาลจากพืชและผลไม   เปนตน  เครื่องดื่มจําพวกที่มี
แอลกอฮอลมีหลายอยาง  เชน  เหลา  เบียร  ไวน  สาเก  กระแช  บร่ันดี  เปนตน  ซ่ึงแบงออกเปน
2 ชนิด  คือ  ชนิดที่ไดจากการหมัก  ซ่ึงไดจากกระบวนการหมักตามธรรมชาติโดยใชวัตถุดิบ
จากพืช  เชน  เบียร  ไวน  กระแช  เปนตน  และชนิดที่ไดจากการกลั่น  เชน  วิสกี้  บร่ันดี  เปนตน
เหลาประเภทนี้มีปริมาณแอลกอฮอล  45  เปอรเซ็นตโดยปริมาตร  และไมมีสารอาหารเลย
(ไพบูลย, 2526)

สุราเปนเครื่องดื่มที่เกือบจะไมมีคุณคาทางอาหารเลย   แตเปนของที่ใหแคลอรี่สูง
เพราะแอลกอฮอลบริสุทธิจ์ะใหแคลอรีป่ระมาณ 7 แคลอรี/่กรัม  ซ่ึงเกอืบจะเทากบัน้าํมนับรสุิทธิ์
(9 แคลอรี่/กรัม)  ผูที่อยูในประเทศหนาวจึงนิยมดื่มสุราเพราะชวยบรรเทาความหนาว  แตการดื่ม
ควรจะดืม่ในขณะทีอ่ยูในทีอ่บอุน  ไมควรดืม่ในขณะทีอ่ยูในทีเ่ยน็จดั  เพราะอาจทาํใหเกดิอันตราย
ขึ้นได  เนื่องจากแอลกอฮอลจะไปทําใหหลอดโลหิตบริเวณผิวหนังขยาย  จึงทําใหความรอน
ในรางกายสูญเสียไป  และทําใหอุณหภูมิของรางกายลดลง  การอยูในที่เย็นจัดจะทําใหรางกาย
สูญเสียความรอนเพิ่มมากขึ้น  อุณหภูมิในรางกายก็ลดลงมากถึงขนาดทําใหเกิดอันตรายได

เมือ่ดืม่สรุา  แอลกอฮอลทีอ่ยูในสรุาจะถกูดดูซมึจากกระเพาะอาหารและลาํไส   เขาสู
กระแสเลือดกระจายไปทั่วทุกสวนของรางกายโดยเร็ว  ไตและปอดสามารถขับแอลกอฮอล
ไดประมาณรอยละ 10  ของจํานวนแอลกอฮอลทั้งหมด  ที่เหลือจะถูกทําลายโดยตับ

จํานวนแอลกอฮอลในรางกายจะมากหรือนอย ขึ้นอยูกับ

1)  วิธีการดื่ม  เชน  ทองวาง  หรือกินอาหารดวย

2)  ความเขมขนของสุราที่ดื่ม

3)  ปริมาณที่ดื่ม และจํานวนครั้งที่ดื่ม
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4)  สภาพของกระเพาะอาหาร  ดีเลว  แคไหน

5)  อาหารที่แกลมเปนประเภทไหน  อาหารพวกไขมันจะชวยใหดูดซึมของ
กระเพาะอาหารชาลงกวาพวกของแหงหรือของหวาน

6)  สภาพของรางกายและความเคยชิน  ผูที่รางกายแข็งแรงก็จะทําลายแอลกอฮอล
ไดรวดเร็ว

7)  การอาเจียน  ชวยใหแอลกอฮอลถูกขับออกจากรางกายได

สาเหตุของการดื่มสุรา  ซ่ึงพอจะแบงไดดังนี้ (สุพัฒน, 2547)

1)  สาเหตุทางดานรางกาย  โดยดื่มเพื่อชวยใหเจริญอาหาร  ลดความเจ็บปวดในขณะ
ปวยไข  บางคนใชแกปญหาโรคนอนไมหลับ  บางคนใชแกหนาว  เปนตน  เมื่อดื่มบอยๆ  ก็ติด
ไดในที่สุด

2)  สาเหตุทางดานจิตใจ  ผูดื่มสุรามักคิดวาการดื่มสามารถสรางความมั่นใจใหกับ
ตนเองปดบังหรือลดปมดอยบางประการ  ลดความเครียด  ความวิตกกังวล  ความกลัว  และขจัด
ความผิดหวัง

3)  คานยิมทางสงัคม  เยาวชนมกัดืม่สรุาเนือ่งจากความอยากรู  อยากเหน็  อยากทดลอง
ถูกเพื่อนชักชวนและเลียนแบบผูใหญ  ผูใหญเองก็เลียนแบบจากสังคมชั้นสงู  เพราะเขาใจวา
สังคมชั้นสูงจะตองมีการสังสรรคดวยการดื่มสุรา  นอกจากนี้บางคนเขาใจวาการดื่มสุราทําให
สมองแจมใส   มีความสามารถในงานศิลปะเพิ่มขึ้น  ซ่ึงลวนแตเปนความเขาใจผิดทั้งสิ้น

ผลเสียของการดื่มสุรา มีดังนี้

1)  ทางดานศาสนา  ศาสนาพทุธและอสิลามหามการดืม่สรุา  เพราะถอืวาเปนอบายมุข
และบอเกิดแหงความชั่วทั้งหลาย  สําหรับศาสนาคริสตถือวา  การดื่มสุราจนมึนเมาทําใหเสีย
สุขภาพ  เปนบาป  เพราะทําลายรางกายที่พระเจาสรางและยังเปนเหตุใหทําชั่วอ่ืนๆ อีกดวย
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2)  ผลเสียทางเศรษฐกิจ

      2.1) ผูที่ดื่มสุรา  ครอบครัวจะตองสิ้นเปลืองคาใชจายในการซื้อสุรา  นอกจากนี้
ยังตองเสียคารักษาพยาบาลผูปวยที่ติดสุรา  หรือไดรับการเจ็บปวยจากสาเหตุการดื่มสุรา

      2.2) ทําใหเสียเวลาในการทํางานและประสิทธิภาพในการทํางานก็ลดลงดวย

      2.3) การสั่งสุราจากตางประเทศเขามาทําใหเสียเศรษฐกิจของประเทศ

3) ผลเสียทางสงัคม การดืม่สรุาจนมนึเมา  เปนเหตนุาํมาซึง่ความแตกราวในครอบครวั
อุบตัเิหตุ  ความผิดปกติทางเพศ  และคดีอาชญากรรม  เปนตน

4) ผลเสียทางสุขภาพ  การดื่มสุราเปนจํานวนมากหรือความเขมขนสูงจะทําใหเกิด
โรคตางๆ ได  เชน  โรคตับแข็ง  โรคกระเพาะอาหารอักเสบ  โรคเหน็บชา  โรคหัวใจ  โรคติดเชื้อ
ตางๆ เปนตน

4. การจัดการกับความเครียด

อัมพร (2538)  กลาวถึง  ความเครยีด  เปนความกระวนกระวายใจเนือ่งมาจากสถานการณ
อันไมพึงพอใจเกิดขึ้น   ความปรารถนาไมไดรับการตอบสนองหรือผิดพลาดไปจากเปาหมาย
ที่ตองการ

กิติกร (2541) กลาววา  ความเครียด (Stress)  เปนปฏิกริยาทั้งทางรางกายและจิตใจ
ที่ถูกกระตุนใหตืน่กลวัมากเกนิภาวะปกต ิ  โดยส่ิงทีท่าํใหเครยีดเกดิจากทัง้สาเหตภุายนอก  เชน
ความรอน  ความแออัด  รางวัลตางๆ  และจากสาเหตุภายใน  เชน  ความกลัว  ความหวัง  และ
ความตืน่เตนอยางมาก  เพื่อใหมีความพรอมที่จะสูหรือรีรอดูทาทีเมื่อเผชิญสถานการณที่ยุงยาก
ซับซอนอันมีความสําคัญตอชีวิต   ช่ือเสียง  เกียรติยศ  และความปลอดภัยของตนเอง
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อุดมศลิป (2536) ใหความหมายของความเครยีดวาเปนอารมณในทางลบ  เชน  ทอใจ
เสียใจ  โกรธ  โมโห  ฉุนเฉียว  อาฆาต  อารมณเหลานี้  จะทําใหเกิดความเครียดเกิดขึ้นแลว
กระตุนใหสารทุกขไหลเวียนเขามาในเลือดทุกระบบ  สารทุกขจะทําใหไขมันถูกปลอยออกมา
ใหตับเปลี่ยนเปนน้ําตาลทําใหกลายเปนโรคเบาหวาน

ดงันัน้  ความเครยีดเปนเรือ่งของจติใจทีเ่กดิจากการตืน่ตวั  เตรยีมรับเหตกุารณอยางใด
อยางหนึ่ง   ซ่ึงไมนาพอใจและเปนเรื่องที่คิดวาหนักหนาสาหัส  เกินกําลังความสามารถที่จะ
แกไขได   ทําใหแสดงออกทั้งทางรางกายและจิตใจ  เชน  รูสึกออนเพลีย  นอนไมหลับ  ใจสั่น
ปวดศรีษะ  เหนื่อยหอบ  หงุดหงิด  วิตกกังวล   โกรธ ซึมเศรา  เปนตน

สภาพการณทีน่าํไปสูความเครยีดของวยัทาํงาน  มกัไดจากสภาพการณแขงขนักนัสงู
ในดานการทํางานและการดํารงชีวิต   ตลอดจนคานิยมในเชิงรุก  ทําใหวิถีการทํางานเต็มไปดวย
ความมุงมั่นทุมเทจนเกินกําลัง  มีเวลาพักผอนไมเพียงพอเพื่อรายไดที่สูงขึ้น  เพื่อตําแหนงหนาที่
ที่กาวหนาอันนําไปสูความตึงเครียด  นอกจากนี้สภาพของการทํางานบางอยางก็เปนตัวเรงเรา
คุกคามใหเกิดความเครียดไดเชนกัน  เชน  งานดวน  การทํางานไมตรงกับความสามารถ
ขาดเครื่องอํานวยความสะดวกในการทํางาน  ชวงเวลาการทํางานที่ไมแนนอน ขาดสวัสดิการ
ในการทํางาน  รวมไปถึงการเปลี่ยนงานและสภาพการณตกงาน  เปนตน

นอกจากนี้ กรมสุขภาพจิต (2541) ไดแบงสาเหตุของความเครียดออกเปน 3 ประการ
คือ

1)  สาเหตุทางดานจิตใจ  ไดแก  ความกลัววาตนเองจะไมสมหวัง  กลัวจะไมประสบ
ความสาํเรจ็  หนกัใจในการทาํงาน  หรือภาระตางๆ  ทาํใหรูสึกวาตนเองตองทาํส่ิงทีเ่กนิความสามารถ
มีความวิตกกังวลลวงหนากับสิ่งที่ยังไมเกิดขึ้น เปนตน

2)  สาเหตจุากการเปลีย่นแปลงในชวีติ  ไดแก  การเปลีย่นวยั การแตงงาน  การตัง้ครรภ
การเปลี่ยนงาน  การเกษียณอายุ  การยายบาน  การสูญเสียคนรัก  หรือการประสบอุบัติเหตุรุนแรง

3)  สาเหตจุากการเจบ็ปวยทางกาย  ไดแก  การเจบ็ปวยดวยโรคทีรุ่นแรงและเรือ้รัง   เชน
โรคมะเร็ง  โรคเบาหวาน  โรคความดันโลหิตสูง  หรือมีความพิการเกิดขึ้นกับอวัยวะตางๆ  ของ
รางกาย  เปนตน
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ผลของความเครียด

1)  ผลของความเครียดตออารมณ อุดมศิลป (2536) ไดลําดับผลของความเครียด
ตออารมณ  ดังนี้

      1.1) อารมณเปลี่ยนแปลงงาย หงุดหงิด  โมโห  ระงับสติอารมณไมได

      1.2) เกดิความวติกกงัวล  กลัวเปนโรคนัน้โรคนี ้ หมกหมุนอยูกบัอาการผดิปกติ
ของตนเอง  กลัวจนทําใหการดําเนินชีวิตรวนเร

      1.3) เปนโรคย้ําคิดย้ําทํา คิดซ้ําๆ ซากๆ หรือทําซ้ําๆ ซากๆ  โดยไมมเีหตุผล
สมควร  หากไมไดทําจะรูสึกเปนทุกข

      1.4) โรคซมึเศรา  รูสึกซมึ  เศรา  ทอแท  หมดอาลยัตายอยาก  ชีวติไมมคีวามหวัง
หลายคนฆาตัวตายและเปนโรคประสาทในที่สุด

2) ผลของความเครียดตอรางกาย  ความเครียดจะกระตุนใหรางกายหลั่งฮอรโมน
สารทุกขออกมา  คอื  อดรีนาลนี  สงผลสูอวยัวะสาํคญัๆ  ของรางกาย  ทําใหเกดิการเปลีย่นแปลง
การทาํงาน ดงันี้

      2.1) หัวใจ  ความเครียดมีผลทําใหหัวใจเตนแรงและเร็วข้ึน  ใจสั่นเจ็บหนาอก

      2.2) หลอดเลือด  ความเครียดจะทําใหหลอดเลือดทั่วรางกายหดตัว  ตีบตัน
ทําใหอวัยวะตางๆ ไดรับไปหลอเล้ียงหลอดเลือดไมพอ  เชน  หากเกิดกับสมองทําใหเกิดอาการ
มนึงง  ปวดหวั  เวยีนหวั  หากเกดิกบัหวัใจทาํใหกลามเนือ้หวัใจตายเปนโรคหวัใจและเมือ่หลอดเลือด
ตีบมาก  จะทําใหเปนโรคความดันโลหิตสูง  นอกจากนี้  ฮอรโมนสารทุกขยังกระตุนใหไขมัน
ที่สะสมอยูในอวัยวะตางๆ หลุดออกมา  เมื่อไขมันหลุดเขาสูกระแสเลือดทําใหไขมันอุดตัน
หลอดเลือดได
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2.3) ตับ  กรดไขมันที่ถูกกระตุนออกมา  หากผานมายังตับ  ตับจะเปลี่ยนไขมัน
เปนน้ําตาล  ทําใหน้ําตาลในเลือดสูงขึ้น  ฉะนั้นคนที่เครียดมากๆ  จะทําใหเปนโรคเบาหวานได

      2.4) กลามเนื้อ  ความเครียดจะทําใหกลามเนื้อหดเกร็ง  ซ่ึงเปนตนเหตุของอาการ
ปวดหัว  ปวดหลัง ปวดเอว  ปวดไหล

      2.5) หลอดลม  เมื่อเกิดความเครียดหลอดลมจะหดเล็กลงทําใหตองหายใจแรงๆ
ดังนั้น  คนที่เครียดจะมีอาการถอนหายใจเพราะหายใจออกโดยแรง

      2.6) ระบบทางเดินอาหาร  ความเครียดทําใหทางเดินอาหารตั้งแตคอหอย  ลําไส
กระเพาะอาหารหดตัวลง  ทําใหกินอาหารไมคอยได  อาหารไมยอย  ทองอืด  และเปนเหตุให
ทองผูก  กระเพาะหลั่งน้ํายอยออกมามากขึ้น  เปนสาเหตุทําใหลําไสและกระเพาะอาหารอักเสบ
เปนแผล

      2.7) นอนไมหลับ

      2.8) สมรรถภาพทางเพศลดลง

      2.9) มะเร็ง

การจดัการกบัความเครยีด  เปนพฤตกิรรมทีบ่คุคลกระทาํเพือ่ผอนคลายความตงึเครียด
และสงเสริมการแสดงออกทางอารมณที่เหมาะสม  ซ่ึงสามารถทําใหความเครียดนั้นหายไปได
สงผลตอการดําเนินชีวิตใหเปนไปตามปกติ  สําหรับวิธีผอนคลายความเครียดมีหลายวิธีสามารถ
เลือกปฏิบัติไดตามความเหมาะสมของแตละบุคคล  ซ่ึงอัมพร (2538)  ไดเสนอแนวทางการแกไข
และขจัดความเครียด ดังนี้

1) การบริหารรางกาย  หมายถึง  การดูแลฝกฝนและการปฏิบัติจนกระทั่งเปนนิสัย
ซ่ึงการบรหิารรางกาย  ประกอบดวย  การเปลีย่นอริิยาบถในการทาํงานเปนครัง้คราว  การออกกําลังกาย
ควรจดัตารางเพือ่การพกัผอน  หลังจากการตรากตราํทาํงาน  สําหรับกจิกรรมทางดานนันทนาการ
การทํางานอดิเรกที่ชอบ
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2) การบรหิารจติใจ  เปนสวนสาํคญัทีสุ่ดในการแกปญหาความเครยีดไดเปนสวนใหญ
ไดแก

      2.1) การระบายใหผูอ่ืนฟงเมื่อคับของใจ   โดยเลือกบุคคลที่ตนไววางใจหรือ
สนิทดวย เปนผูฟง  เชน  เพื่อน  ญาติผูใหญ  สามี  ภรรยา  เปนตน

      2.2) วิเคราะห  พิจารณาสาเหตุแหงปญหา  คิดไตรตรองปญหานั้นๆ วาเกิดจาก
อะไรเพื่อหาแนวทางแกไขที่เหมาะสม

      2.3) ฝกฝนจิตใจใหรูจักระงับอารมณ  มีสติไตรตรอง  มีอารมณเยือกเย็น สุขุม
ไมโกรธงายหรือหุนหันพลันแลน  เตรียมตัวเตรียมใจเพื่อพรอมที่จะรับสถานการณตางๆ  โดย
อาศัยหลักธรรมของศาสนาที่ตนนับถืออยู  เชน  การแผเมตตา  สวดมนตภาวนาฟงเทศน  เปนตน

      2.4) หัดมองโลกในแงดี  ทําอารมณและจิตใจใหเบิกบาน

      2.5) การฝกปฏิบัติใหคลายเครียด  โดยการฝกปฏิบัติเพื่อผอนคลายกลามเนื้อ
สวนตางๆ  ของรางกาย   ตลอดจนการหายใจเขา-ออก  ชาๆ  หรือการฝกทาํสมาธ ิวนัละ 20 นาที
กอนนอน จะชวยใหอยูในสภาวะที่ผอนคลายได

      2.6) การบริหารสิ่งแวดลอม  ในที่นี้หมายถึง  การดูแลจัดการกับสิ่งที่อยูรอบๆ
ตัวเรา   ที่สําคัญคือ  ที่อยูอาศัยและที่ทํางาน  ควรดูแลจัดตกแตงใหเปนระเบียบ  เปนที่เปนทาง
ไมรกรุงรัง  และที่สําคัญที่สุด คือ มีความสะอาด  ถาสามารถเสริมแตงความสวยงามไดดวยก็ยิ่งดี
เพื่อใหเกิดบรรยากาศของความนาอยู  สบายตาสบายใจ  การกําจัดสิ่งปฏิกูล  ขยะมูลฝอย  น้ําเสีย
ควรทําใหถูกสุขลักษณะเพื่อปองกันการเกิดโรค  เพราะเมื่อคนเราปวยดวยโรคทางกายแลวก็จะ
นําไปสูการเกิดสุขภาพจิตเสียรวมดวย
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5. การตรวจสุขภาพประจําป

การตรวจสุขภาพอยางสม่ําเสมอเปนระยะๆ  จะทําใหรูจักสภาพของตนเองมากขึ้น
และยังเปนการคนหาความผดิปกตทิีเ่กดิขึน้ในรางกายไดตัง้แตในระยะเริม่แรก  เชน  โรคเบาหวาน
โรคความดันโลหิตสูง  โรคหัวใจ  เปนตน  ทําใหสามารถปองกันและรักษาโรคไดทันทวงที
ซ่ึง วิจิตร (2536)  ไดกลาวถึง  การตรวจสุขภาพสําหรับคนงานในโรงงานอุตสาหกรรม ดังนี้

5.1 กอนเขาทํางานตองมีการตรวจสุขภาพ  ตรวจสมรรถภาพของรางกายเพื่อดู
ความเหมาะสมในการทํางาน  เชน  การตรวจโรคทั่วไป  ตรวจสมรรถภาพการทํางานของปอด
ตรวจหู  ความแข็งแรง  ซ่ึงขอมูลที่เก็บครั้งแรกนี้จะชวยการวินิจฉัยโรคเมื่อทํางานไปแลว
ระยะหนึ่งไดอยางดี

5.2 การตรวจสุขภาพประจําป  เพื่อดูความผิดปกติที่อาจจะเกิดขึ้น  หลังจากทํางาน
ไประยะหนึง่แลว   ถาหากมคีวามผดิปกตจิะไดหาทางควบคมุปองกนัโรคทนักอนทีโ่รคจะลุกลาม
เปนมากขึ้น  เกษม และ กุลยา (2538) กลาววา  ส่ิงที่ควรตรวจ คือ

      5.2.1 ตรวจวัดความดันโลหิต  เปนการตรวจวัดความดันโลหิตเบื้องตน หรือ
ภาวะลุกลามของโรคความดันโลหิต  ปกติในวัยผูใหญ  ประมาณ  120/80  มิลลิเมตรปรอท
สําหรับผูที่อายุ 40 ป ไปแลว  ถามีความดันโลหิตตั้งแต 140/90 มิลลิเมตรปรอทขึ้นไป  จัดวาเปน
ความดนัโลหติสงู  แตจะยงัไมมภีาวะแทรกซอนของหวัใจ  ปญหาจะเกดิตอเมือ่ความดนัโลหติสูง
ซ่ึงตามเกณฑ  ที่องคการอนามัยโลกกําหนดไว  คือ  160/90  มิลลิเมตรปรอท

      5.2.2  ตรวจเลือดและปสสาวะ   เพื่อคนหาโรคเบาหวาน  ไขมันในโลหิต
โลหิตจาง   กามโรค   เอดส  เปนตน  การตรวจหาความผิดปกติทางหองทดลองนี้  แพทยผูตรวจ
จะเปนผูวินิจฉัยเองวาควรตรวจเพื่อคนหาโรคใด

      5.2.3 การตรวจหาความผิดปกติของตา  หู  และฟน  โดยเฉพาะฟน  ควรไดรับ
การตรวจจากทันตแพทย ทุก 6 เดือน  เพื่อขูดหินปูนและตรวจสุขภาพทั่วไปของฟน
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      5.2.4 การเอ็กซเรย เพื่อดูสภาพปอดและหลอดลม  โดยเฉพาะในรายที่สูบบุหร่ี
หรือมีอาชีพที่ตองสัมผัสกับฝุนละอองหรือสารพิษ  หรืออยูในที่มีอากาศเปนพิษ เพื่อตรวจหา
รอยโรคที่ปอด  เชน  มะเร็งและวัณโรค

      5.2.5 การตรวจหัวใจดวยการฟงหรือตรวจคลื่นไฟฟา  เปนการตรวจดูสภาพ
การทํางานของหัวใจ

      5.2.6 การตรวจเฉพาะ  เชน  ผูชายจะตรวจความผิดปกติของตอมลูกหมาก
สวนผูหญิงจะตรวจหาความผิดปกติทางนรีเวช  เชน  มะเร็งเตานม  มะเร็งปากมดลูก

ประโยชนของการตรวจสุขภาพประจําปนั้น  พบวา  มีคนจํานวนมากทีเดียวที่ตอง
เปลี่ยนวิถีดํารงชีวิต ภายหลังจากการตรวจสุขภาพ  บางคนพบวามีน้ําหนักมากเกินไป  บางคน
เปนเบาหวาน  บางคนเปนโรคความดันโลหิตสูงหรือมีระดับไขมันในเลือดสูง  เปนตน ส่ิงเหลานี้
แสดงวาถาไมมีการบงัคบัแลว  คนสวนใหญถึงแมจะมกีารศกึษาสงูกต็าม  จะไมคอยสนใจทีจ่ะรบั
การตรวจสขุภาพเลย

การตรวจสุขภาพในทางโภชนาศาสตร   จัดกลุมบุคคลอายุตั้งแต 35 ปขึ้นไป  เปนวัย
ที่มีการเปลี่ยนแปลงขบวนการทางชีวเคมีในการใชสารอาหารตางๆ  เพื่อการทําหนาที่ของอวัยวะ
และรางกายอยางมาก  ถึงแมวาการเปลี่ยนแปลงนี้จะเปนไปตามธรรมชาติ  ซ่ึงเกิดขึ้นตามอายุ
ไมเกีย่วกบัการเกดิโรคกต็าม  แตกเ็ปนสญัญาณทีบ่อกใหรูวาตองดแูลเอาใจใสตอสุขภาพใหมากขึ้น
ดังนั้นบุคคลที่มีอายุตั้งแต 35 ปขึ้นไป  จึงควร จะมกีารตรวจสุขภาพเปนประจําอยางนอยปละ
1 คร้ัง
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ลักษณะการทํางานในโรงงานอุตสาหกรรมที่เก่ียวของเชื่อมโยงหรือสงผลตอสุขภาพและการดูแล
สุขภาพตนเอง

มลัลิกา (2530)  กลาววา  สุขภาพอนามยัของพนกังาน สวนใหญนัน้พนกังานจะใหความสนใจ
ตอตนเอง  โดยอาศยัความรู  ความสามารถในการแสวงหารายได  มาเปนตวักาํหนดในการดแูล
สุขภาพตนเอง นั้นคือ สุขภาพเปนสิ่งที่ขายได โรคและความตายสามารถชดเชยไดในรูปตัวเงิน
(Monetary Compensation)

มลัลิกา (2530) ยงักลาวอกีวา  องคประกอบกระบวนการแรงงานลวนมอิีทธพิลตอสุขภาพ
ของพนักงาน  วัตถุปจจัยในการใชแรงงานหรือการทํางาน  ซ่ึงมีคุณสมบัติทั้งทางกายภาพ
ทางเคมแีละทางชวีะ  ซ่ึงอาจกออันตรายสุขภาพของพนกังาน  เชน  สารเคม ี แรธาตบุางอยาง ฯลฯ
สวนเครื่องมือเครื่องจักรในการใชแรงงานหรือการทํางาน  ไดแก  เครื่องมือ  เครื่องจักรที่ใชใน
การผลิต  จะกําหนดทาทางในการทํางาน  จังหวะในการทํางานและจํากัดอิสระในการตัดสินใจ
ของพนักงาน  ซ่ึงเปนที่มาของอุบัติเหตุและความเครียดที่มีตนเหตุมาจากเครื่องมือ  เครื่องจักร
แบบวิถีการผลิตแบบทุนนิยม  นายทุนจะแสวงหากําไรไดเปนอยางมากจาก 2 ลักษณะ คือ

1. การขยายเวลาทํางาน (Working time) พรอมกับการกดคาจางแรงงานใหต่ําและใช
เทคโนโลยตี่าํเพือ่ลดคาใชจายในปจจยัทนุ เชน ใชเครือ่งมอื เครือ่งจกัรนอยและลาสมยั วธีิการ
เหลานี้ทําใหพนักงานอยูในสภาพที่งานหนัก (Overwork) เวลาพักผอนและการบริโภค ไมเพียง
พอ ผลที่ตามมาคือความเครียด อาการออนเพลีย อาการเจ็บปวยและอุบัติเหตุ

2. การเพิม่ความเขมขนในการทาํงานหรอืทาํใหงานเสรจ็เรว็ขึน้  และเปลีย่นความเครียด
ความออนเพลียและอุบัติเหตุจากเครื่องมือการผลิตแบบใหม

และนอกเหนือจากนี้บริษัทที่มีการพัฒนาทางอุตสาหกรรมแลว   พบวาปญหาสุขภาพ
อนามัยของพนกังานไทย  นัน้ขึน้อยูกบัการเปลีย่นแปลงในกระบวนการทาํงาน  ส่ิงทีเ่กดิขึ้น
ในประเทศไทย  แสดงถึงวิธีการที่นายทุนใชในกระบวนการผลิต  ซ่ึงมีผลกระทบตอสุขภาพ
พนักงาน ดังพอสรุปไดดังนี้ (มัลลิกา, 2530) คือ
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1. การเพิ่มประสิทธิภาพการผลิต  วิธีการที่นายทุนใชเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการผลิต
โดยการกําหนดและควบคุมปริมาณงาน  เชน  การชั่งน้ําหนักงานในกรณีส่ิงทอ  การลดเวลา
สวนตัวของพนักงานโดยการเรงความเร็วเครื่องและระบบสายพาน  เรงใหพนักงานทําเร็วข้ึน
(หรือเพิ่มความเขมขมของการทํางาน)  พรอมกับใหโบนัส การเพิ่มเงินเดือนเปนสิ่งจูงใจและ
ลงโทษหรือการใชสัญญาณไฟควบคุม  ขอมูลจากงานวิจัยของมูลนิธิอารมณ พงศพงัน (มัลลิกา,
2530) ช้ีใหเห็นวา

การกําหนดปริมาณงาน โดยการชั่งน้ําหนักทุกครั้งที่พนักงานทํางานครบ 8 ช่ัวโมง
หากไดนอยกวาคนอื่น รอยละ 25  จะถูกตักเตือนหรือโดยการตั้งความเร็วของเครื่องไวแลว
ช่ังน้ําหนักถาไมไดตามกําหนดจะถูกตักเตือน  หรือทางโรงงานมีการบันทึกผลงานทุก 1 ช่ัวโมง

การใหคนทํางานมากชั่วโมงที่สุด  โดยการจัดเปนกะและลดวันหยุด โดยจายคาจาง
ในวันหยุด 19 วัน

การเพิ่มความเร็วเครื่องบังคับใหพนักงานตองเรงความเร็วในการทํางาน  ไมเชนนั้น
จะทํางานคูกับเครื่องจักรไมไดหรือเพิ่มจํานวนเครื่องใหคุม

การเรงความเรว็สายพาน (ในกรณโีรงงานประกอบรถยนต  ซ่ึงเปนระบบสายพาน
ในการผลิต)  ถาพนักงานไมทันสัญญาณไฟจะปรากฎขึ้นทั่วโรงงาน

2. การเพิ่มเวลาการทํางาน โดยการจํากัดจํานวนวันหยุดที่จายคาจาง การทํางานลวง
เวลาและการขยายการทํางาน พนักงานไทยเองไมมีทางเลือกมากนักในสภาพที่มีคนลนงาน
ซํ้ารายคาจางทีไ่มเพยีงพอตอการครองชพีของตนเอง  และครอบครวั  จงึมพีนกังานถงึรอยละ 50.28
ทํางานลวงเวลาสัปดาหละ 6 – 25 ช่ังโมง  (มัลลิกา, 2530)  ผลที่มีตอสุขภาพจากการทํางานเกิน
กําลังงานในขั้นตน  คือ  อาการออนลาและความเครียด (Fatigue and Stress)  จากผลการวิจัย
เกีย่วกบัสภาพการทาํงานในโรงงานขนาดเลก็ในกรงุเทพฯ (มลัลิกา, 2530)  สรุปไดวาปญหาทีรุ่นแรง
คือ  ระยะการทํางานยาวตอเนื่องซึ่งเปนสาเหตุทําใหพนักงานพักผอนไมเพียงพอ  นายจางมีวิธี
แยบคายที่กระตุนใหพนกังานทาํงานลวงเวลา  หรือเกนิเวลาปกต ิ “อยางโรงงานผลติชดุชัน้ใน
ในบางแหงตัง้เปาไวเลยวาถาผลิตถึงยอดเทานั้นจะไดเปอรเซ็นตเทานี้”  ซ่ึงจากการทํางานพบวา
พนักงานมักจะเปนโรคที่เกิดจากการทํางานในระยะยาวตอเนื่อง  เชน  กระเพาะอาหาร  ริดสีดวง
ทวาร  ออนเพลีย  เครียด  และโรคประสาท
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3. การใชระบบการจางแบบเหมางานและชิ้นงาน (Piece rate) การใชระบบการทํางาน
แบบกะ (Shift Work)  การจางงานในลักษณะการทํางานตามผลงานของพนักงานหญิงไมวาจะ
เปนประโยชนสูงกวาการจางงานประเภทรายวันและรายเดือนในการประกอบการบางประเภท
และในสถานประกอบการขนาดเล็ก ซ่ึงไมมีระบบบริหารงาน  เพราะการพิจารณาใหคาตอบแทน
การทํางานตามคุณภาพและปริมาณงานที่ไดรับ  แตรายไดของพนักงานหญิงทํางานตามผลงาน
ไมแนนอน   และการเพิม่คาจางใหแกพนกังานหญงิทาํงานตามผลงานนีก้ค็อนขางชา  นอกจากนั้น
นายจางกม็โีอกาสเรงรัดการทาํงาน  เพือ่ใหไดผลงานตามทีต่องการ  เนือ่งจากปรมิาณงานเปนตวัเรง
ของคาจางหรือรายไดของพนักงาน  ในเวลาเดียวกันเปนตัวเรงใหพนักงานตองทํางานมากขึ้น
เพื่อใหไดคาจางเพิ่มขึ้นพนักงานประเภทนี้   มีการรวมตัวกันนอย  ซ่ึงแตกตางจากพนักงาน
ประเภทรายวันและรายเดือน  การตอสูเพื่อใหไดมาซึ่งสิทธิและผลประโยชนอันมิควรได
มักอาศัยพึ่งพิงพนักงานประเภทรายวนัและรายเดือนอยูเสมอ  นายจางจึงประสบปญหาแรงงาน
สัมพันธนอยมาก

4. ไมยอมลงทุนในการจัดสภาพแวดลอมของการทํางานใหเหมาะสม  เชน  การเพิ่ม
ความสวาง  การลดปริมาณฝุน  เสียงดังและสารพิษ  ไมมีอุปกรณปองกันหรือมีราคาถูก  ที่ไมมี
คุณภาพและไมสะดวกในการใช

สรุปไดวา  วธีิทีน่ายทุนใหในกระบวนการผลติเพือ่แสวงหาผลกาํไรนีท้าํใหพนักงาน
ทํางานในสภาพเครียด  ผลที่มีตอสุขภาพเกิดจากการทาํงานเกินกําลังงาน  และการทํางาน
ในระยะยาวตอเนื่อง  คือ  อาการออนลาและความเครียด (Fatigue and Stress)  กระเพาะอาหาร
ริดสดีวงทวาร  ออนเพลยี  ประจาํเดอืนผิดปกต ิฯลฯ  และสภาพแวดลอมในทีท่าํงานไมเหมาะสม
อุบัติเหตุอาการเจ็บปวยทางผิวหนังและระบบทางเดินหายใจ  จึงอุบัติขึ้นในอัตราสูง  ตามดวย
การสูญเสียการไดยิน  สมรรถภาพปอดลดลงและอาการแพพษิสารเคมแีละฝุนผง (มลัลิกา, 2530)
ดงันัน้ บคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  จะตองใหความสนใจกบัการดแูลสขุภาพตนเองใหมากขึ้น
ไมเห็นเงินสําคัญมากกวาสุขภาพตนเอง  เพื่อใหตนเองมีสุขภาพดี  ไมเจ็บปวยและสามารถ
มีชีวิตอยูไดอยางปกติสุข
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จากแนวคดิพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองทีก่ลาวมาแลว  ผูวจิยัไดสรุปกรอบแนวคิด
พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองในระดบับคุคล  สําหรับการวจิยัปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ ดังนี้

พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  หมายถงึ
การปฏิบัตกิิจกรรมทางดานสุขภาพของบุคลากรในสภาวะปกติเพื่อการสงเสริมสุขภาพ ปองกัน
โรคและการบาดเจ็บ  ไดแก  การบริโภคอาหาร  การออกกําลังกาย  การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและ
ของมึนเมาและการตรวจสุขภาพประจําป

ทฤษฎีท่ีอธิบายปจจัยเชิงสาเหตุของพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง

แนวคิดรูปแบบจําลอง PRECEDE Model

PRECEDE Framework  เปนคํายอมาจาก  Predisposing, Reinforcing and Enabling
Causes in Education Diagnosis and Evaluation  เปนกระบวนการการวิเคราะหโดยใชรูปแบบ
ที่พัฒนาขึ้นมาโดย Green (1980)  ที่มีแนวคิดวา  พฤติกรรมบุคคลมีสาเหตุมาจากสหปจจัย
(Multiple Factors)  ดังนั้น  จะตองมีการวิเคราะหถึงปจจัยสําคัญๆ ที่มีผลตอพฤติกรรมนั้นๆ
เพื่อนํามาเปนขอมูลในการวางแผนและกําหนดกลวิธีในการดําเนินงานสุขศึกษา  เพื่อเปลี่ยน
แปลงพฤติกรรมตอไป   กระบวนการวิเคราะหใน PRECEDE Framework  เปนการวิเคราะห
แบบยอนกลับ  โดยเริ่มจาก Outcome  ที่ตองการหรืออีกนัยหนึ่งคือ  คุณภาพชีวิตของบุคคล
ที่พึงประสงค  แลวพิจารณาถึงสาเหตุหรือปจจัยที่เกี่ยวของ  โดยเฉพาะสาเหตุที่เนื่องมาจาก
พฤติกรรมของบุคคล (กองสุขศึกษา, 2542)

Green (1980) เปนผูทีพ่ฒันา PRECEDE MODEL ขึน้มาและนาํไปอธบิายในกระบวนการ
สุขศึกษา  สําหรับการดําเนินงานสุขศึกษาในลักษณะตางๆ  ซ่ึงในการวิเคราะหประกอบดวย
ขั้นตอนตางๆ 7 ขั้นตอน  ดังนี้

ขั้นตอนที่ 1  เปนการพิจารณาและวิเคราะหคุณภาพชีวิต  โดยการประเมินปญหาตางๆ
ของประชากรกลุมตางๆ  ซ่ึงปญหาตางๆ  ทีป่ระเมนิไดเปนเครือ่งชีว้ดัระดบัคณุภาพชีวติประชากร
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ขัน้ตอนที ่2  เปนการวเิคราะหวามปีญหาสุขภาพอะไรบางทีเ่ปนปญหาสาํคญัอยูในสังคม
หรือในกลุมประชากรทีศ่กึษา โดยอาศยัขอมลูตางๆ ทีม่อียูกอนแลว หรือขอมลูทีไ่ดจากการรวบรวม
ขึ้นใหม  โดยวิธีการตางๆ แลวทําการเลือกปญหาสุขภาพที่ควรไดรับการแกไข

ขั้นตอนที่ 3  ทําการวิเคราะหหาพฤติกรรมสุขภาพ ที่เปนสาเหตุสําคัญของปญหาสุขภาพ
ที่ไดวิเคราะหแลวในขั้นตอนที่ 2  พฤติกรรมสุขภาพที่วิเคราะหในขั้นตอนนี้เปนเปาหมายสําคัญ
ของการดําเนินงานสุขศึกษาที่ตองไดรับการเปลี่ยนแปลงใหเหมาะสม

ขั้นตอนที่ 4  เปนการวิเคราะหหาปจจัยที่มีผลกระทบตอพฤติกรรมสุขภาพ  ซ่ึงมีแนวคิด
ที่วาการที่บุคคลจะมีพฤติกรรมอยางใดอยางหนึ่งนั้น  เปนผลมาจากปจจัยภายในตัวบุคคลและ
ปจจยัภายนอกบคุคล  ซ่ึงเปนปจจยัรวม 3 ประการ  คอื  ปจจยันาํ (Predisposing Factors) ปจจยัเอื้อ
(Enabling Factors) และปจจัยเสริม (Reinforcing Factors) ซ่ึงมีรายละเอียด ดังนี้

ปจจัยนํา (Predisposing Factors) หมายถึง ปจจัยที่เปนพื้นฐานและกอใหเกิดแรงจูงใจ
ในการแสดงพฤติกรรมของบุคคล หรืออีกดานหนึ่ง  ปจจัยนี้จะเปนความพอใจ (Preference)
ของบุคคล  ซ่ึงไดมาจากประสบการณในการเรียนรู (Education Experience) ซ่ึงความพอใจนี้
อาจมีผลทั้งในทางสนับสนุนหรือยับยั้งการแสดงพฤติกรรม ขึ้นอยูกับบุคคลแตละคน ปจจยัซ่ึง
เปนองคประกอบของปจจัยนํา  ไดแก  ความรู  ทัศนคติ  ความเชื่อ  คานิยม  การรับรู  นอกจากนี้
ยงัรวมไปถงึสถานภาพทางสงัคม  เศรษฐกจิ (Socio-economic Status)  และอาย ุ เพศ  ระดบัการศึกษา
ขนาดของครอบครัว  ซ่ึงปจจัยเหลานี้มีผลตอการวางแผนโครงการสงเสริมสุขภาพดวย

ความรูเปนปจจัยนําที่สําคัญในการที่จะสงผลตอการแสดงพฤติกรรม  แตการเพิ่มความรู
ไมกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเสมอไป  ถึงแมความรูจะมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
และความรูเปนสิ่งจําเปนที่จะกอใหเกิดการแสดงพฤติกรรม  แตความรูอยางเดียวไมเพียงพอที่จะ
กอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพได  จะตองมีปจจัยอ่ืนๆ ประกอบดวย

ทัศนคติ หมายถึง ความรูสึกที่คอนขางจะคงที่ของบุคคลที่มีตอส่ิงตางๆ  เชน  บุคคล
วัตถุ  การกระทํา  ความคิด ฯลฯ  ซ่ึงความรูสึกดังกลาว  มีทั้งผลดีและผลเสีย  ในการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม
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การรบัรู  หมายถงึ  การทีร่างกายรับสิง่เราตางๆ  ทีผ่านมาทางประสาทสมัผัสสวนใด
สวนหนึ่ง  แลวตอบสนองสิ่งเรานั้นออกมา  เปนลักษณะของจิตที่เกิดขึ้นจากการผสมกันระหวาง
พวกประสาทสัมผัสชนิดตางๆ  และความคิดรวมกับประสบการณเดิมที่มีอยู  การรับรูเปนตัวแปร
ทางจิตสังคมที่เชื่อวามีผลกระตุนตอพฤติกรรมสุขภาพของบุคคล

ปจจัยเอื้อ (Enabling Factors)  หมายถึง  ส่ิงที่เปนแหลงทรัพยากรที่จําเปนในการแสดง
พฤติกรรมของบุคคล  ชุมชน  รวมทั้งทักษะที่จะชวยใหบุคคลสามารถแสดงพฤติกรรมนั้นๆ
และความสามารถที่จะใชแหลงทรัพยากรตางๆ  ซ่ึงมีสวนเกี่ยวของกับ ราคา ระยะทางและเวลา
นอกจากนั้นสิ่งสําคัญคอื  การหาไดงาย (Availability)  และความสามารถเขาถึงได (Accessibility)
ของสิง่ทีจ่าํเปนในการแสดงพฤติกรรมหรือชวยใหการแสดงพฤติกรรมนั้นๆ  เปนไปไดงายขึ้น
แหลงทรัพยากรในที่นี้  ไดแก  สถานีอนามัย  โรงพยาบาล  แพทย  พยาบาลหรือเจาหนาที่ตางๆ
ที่เกี่ยวของ  เวลาที่เปดบริการ  ซ่ึงอาจจะเปนทั้งปจจัยเสริมและขัดขวางพฤติกรรม

ปจจัยเสริม (Reinforcing Factors) หมายถึง ผลสะทอนกลับที่บุคคลจะไดรับหรือคาดวา
จะไดรับจากบุคคลอื่นอันเนื่องมาจากการกระทําของตนสิ่งที่บุคคลจะไดรับอาจเปนรางวัล
ผลตอบแทน  การชมเชย  การลงโทษ  การยอมรบั  หรือการไมยอมรับ  หรืออาจเปนกฎระเบยีบ
ทีบ่งัคบัควบคุมใหบุคคลนั้นๆ ปฏิบัติตามก็ได  ส่ิงเหลานี้บุคคลจะไดรับจากคนอื่นที่มีอิทธิพล
ตอตนเอง  เชน  ญาต ิ เพือ่น  แพทย  หรือผูบงัคบับญัชา  อิทธพิลของบคุคลตางๆ กจ็ะแตกตางกันไป
ตามพฤตกิรรมของบคุคลและสถานการณ  โดยอาจจะชวยสนบัสนนุหรือยบัยัง้การแสดงพฤตกิรรม
นั้นๆ ก็ได

Pender (1996)  กลาววาแหลงทีม่าของการสนบัสนนุทางสงัคม บคุคลอาจไดรับการสนับสนุน
จากกลุมบุคคลในสังคมของตนเองหลายกลุม  ซ่ึงสรุปไดดังนี้

1. กลุมบุคคลที่มีความผูกพันกันตามธรรมชาติ (Natural support system) ไดแก บุคคล
ในครอบครวั  เปนกลุมแรกทีใ่หการสนบัสนนุแกบคุคล  เพราะมคีวามใกลชิดทราบถงึความตองการ
และสามารถใหการชวยเหลือไดอยางเหมาะสม

2. กลุมเพือ่น (Peer support system)  ไดแก  กลุมบคุคลทีม่พีบปะกนัแบบไมเปนทางการ
มกีารแลกเปลี่ยนความคิดเห็น  ประสบการณในการดําเนินชีวิต



47

3. องคกรศาสนา (Religious organizations) เปนแหลงทีจ่ะชวยใหบคุคลไดมกีารพบปะ
แลกเปลี่ยนความเชื่อคานิยม  และใหคําแนะนําเกี่ยวกับการดําเนินวิถีชีวิต

4. กลุมวชิาชพีดานสขุภาพ (The health professional support systems) ไดแก  แพทย
พยาบาล  เภสัชกร  นักสุขศึกษา นักโฆษณาประชาสัมพันธ  พนักงานขายหรือแนะนําผลิตภัณฑ
ฯลฯ  บุคคลในกลุมนี้เขามามีบทบาทใหการสนับสนุนดานการสงเสริมสุขภาพมากขึ้น

5. องคกรอืน่  ๆ(Organized systems not directed by health professional)  เปนกลุมอาสาสมัคร
ตางๆ ที่มีการดําเนินงานเพื่อใหเกิดการเปลี่ยนแปลงดานพฤติกรรมของสมาชิกและสงเสริมให
บคุคลสามารถปรบัตวัได  เชน  ชุมชนผูตดิเชือ้เอดส  กลุมมงัสะวรัิต ิ กลุมชวีจติ  กลุมนยิมสมนุไพร
ฯลฯ

พฤติกรรมหรือการกระทําตางๆ ของบุคคลเปนผลมาจากอิทธิพลรวมของปจจัยทั้ง 3
ดังกลาว คือ ปจจัยนํา  ปจจัยเอื้อ  และปจจัยเสริม  ดังนั้นในการวางแผนเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
ใดๆ  จะตองคํานึงถึงอิทธิพลจากปจจัยดังกลาวเสมอ  ไมควรนําปจจัยใดปจจัยหนึ่งมาพิจารณา
โดยเฉพาะ

จากปจจัยทั้งสามดังกลาว Green and Kreuter (1991) ไดนํามาแสดงใหเห็นความสัมพันธ
เชื่อมโยงระหวางปจจัยทั้งสามกับพฤติกรรมสุขภาพที่เปนปญหาเฉพาะ  เพื่อใชในการวิเคราะห
หาความสัมพันธระหวางสาเหตุทางพฤติกรรมกับปจจัยดังกลาว ดังภาพที่ 1

ขัน้ตอนที ่5  เปนการวเิคราะหหาแนวทางหรอืวธีิการทีจ่ะใหเกดิการเปลีย่นแปลงในปจจัย
ตางๆ เพื่อใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไดตามที่ตองการ

ขั้นตอนที่ 6  เปนการดําเนินงานตามกลวิธีและวิธีการทางสุขศึกษาในลักษณะตางๆ ที่
สอดคลองกับปจจัยทางพฤติกรรมและตามแนวทางในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมตางๆ เหลานั้น
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ขั้นตอนที่ 7  เปนการประเมินผลการดําเนินงาน การประเมินผลมิไดเปนขั้นตอนสุดทาย
ของการดําเนินงานแตอยางใด แตเปนสวนของการดําเนินงานที่ผสมผสานอยูในการดําเนินงาน
ตั้งแตการวางแผนการดําเนินงานแลว  โดยการกําหนดเปนวัตถุประสงคของการประเมิน
ในแตละขั้นตอนเอาไวตั้งแตแรก  และตอเนื่องกันไป  ตั้งแตกอนการดําเนินงานจนสิ้นสุด
การดําเนินงานและภายหลังการดําเนินงาน

ภาพที่ 1  ค

ที่มา: Gree

ปจจัยนํา
- ความรู
- ทัศนคติ
- ความเชื่อ
- การรับรู

ปจจัยเอ้ือ
- ทรัพยากรทางสุขภาพ
- การเขาถึงแหลงบริการ
- กฎหมายขอบังคับ
- ทักษะที่สัมพันธกับ
   สุขภาพ

ป
ผลสะทอ
จะไดรับจ
เพื่อน  คร
สาธารณส

พฤติกรรมเฉพาะ
อยางของบุคคล

ส่ิงแวดลอมและ
สภาพการดํารงชีวิต
จจัยเสริม
นกลับที่บุคคลคาดวา
ากบุคคลอื่น  เชน
อบครัว บุคลากร
ุข เปนตน
วามสัมพันธระหวางปจจัยตางๆ ที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพ

n and kreuter (1991)
สุขภาพ
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จากทฤษฎี PRECEDE MODEL  มีงานวิจัยที่เกี่ยวของ ดังนี้ นลินี (2538) ไดศึกษาปจจัย
ที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสุขภาพตามสุขบัญญัติแหงชาติของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 6
จังหวัดสุพรรณบุรี  ผลการวิจัยพบวา  ปจจัยนํา  ไดแก  ความรู  ทัศนคติ  คานิยม  มีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมสขุภาพตามสขุบญัญตัแิหงชาต ิ อยางมนียัสําคญัทางสถติ ิ .01  ช่ืนชวีนั (2540)  ศกึษา
การรบัรูภาวะสขุภาพกบัการดแูลตนเองของตาํรวจจราจรในกรงุเทพมหานคร  พบวา  ตาํรวจจราจร
มีการรับรูภาวะสุขภาพ  และการดแูลตนเองระดบัปานกลาง  การรับรูภาวะสขุภาพมคีวามสมัพนัธ
ทางบวกกบัการดแูลตนเองของตํารวจจราจรอยางมีนัยสําคัญปจจัยพื้นฐานสวนบคุคล  ที่มีความ
สัมพันธทางบวกกับการดูแลตนเอง  ไดแก  อายุ  สถานภาพ  สมรส  รายได  และประสบการณ
การทํางาน  สวนระดับการศึกษามีความสัมพันธทางลบกับการดูแลตนเอง เยาวลักษณ (2539)
ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูเกี่ยวกับการหมดประจําเดือน  ปจจัยพื้นฐานบางประการ
กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของสตรีที่อยูในชวงกําลังจะหมดประจําเดือน  ผลการวิจัยพบวา
การรบัรูการหมดประจาํเดอืนมคีวามสมัพนัธทางลบกบัพฤตกิรรมการดแูลตนเอง ไพโรจน (2540)
ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสรมิสขุภาพของคนงานโรงงานอตุสาหกรรม  จงัหวดั
นครราชสมีา  โดยนาํ PRECEDE – PROCEED Model  และการวดัวถีิการดาํเนนิชวีติทีส่งเสริม
สุขภาพของวอกเกอร ซีคริสต  และเพนเดอรมาประยุกตเปนกรอบในการวิจัย  ผลการวิจัยพบวา
ปจจยันาํ  คอื  เพศ คานยิมตอการสงเสรมิสขุภาพ   การรับรูภาวะสขุภาพ  มคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ความรู  และทัศนคติเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ
ไมมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพ  ปจจยัเอือ้  พบวา  รายได  ระยะทางไปสนามกีฬา
ระยะทางไปโรงพยาบาล/สถานบรกิารสขุภาพ  การไปศนูยการคา  การไปสนามกฬีา  มคีวามสมัพนัธ
กบัพฤตกิรรมสงเสริมสุขภาพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  สวนปจจัยเสริม  คือ  การไดรับขาวสาร
เกี่ยวกับสุขภาพสื่อตางๆ  การไดรับขาวสารเกี่ยวกับสุขภาพจากบุคคลตางๆ  และการไดรับการ
สนับสนุนทางสังคม  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
เมือ่วเิคราะหการจาํแนกพหคุณู  พบวา  ตวัแปรในกลุมปจจยันาํ  สามารถทาํนายการเกดิพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพไดสูงสุดรอยละ 19.70  รองลงมา  ไดแก  ปจจัยเอื้อ รอยละ 11.0  และปจจัยเสริม
รอยละ 10.9 สําหรับตัวแปรในปจจยันาํ มคีวามสามารถทาํนายพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพสงูสดุ
ไดแก  คานยิมตอการสงเสรมิสขุภาพ  ตวัแปรในปจจยัเอือ้  ทีม่คีวามสามารถในการทาํนายพฤตกิรรม
สงเสรมิสขุภาพไดสูงสดุ  ไดแก  รายได  และตัวแปรในปจจัยเสริมที่มีความสามารถในการทํานาย
พฤติกรรมไดสูงสุด  ไดแก  การไดรับการสนับสนุนทางสังคม  วนลดา (2540)  ไดศึกษาปจจัย
ที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพคนงานสตรีในโรงงานอุตสาหกรรม  ส่ิงทอ จังหวัด
ปทุมธานี  จํานวน 420 คน  และผูบริหารของโรงงานที่มีคนงานตกเปนกลุมตัวอยางจํานวน 7 คน
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ผลการวิจัยพบวา  ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ  คือ  ปจจัยนํา  ไดแก  อายุ
ประสบการณทํางาน  ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ  ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ
คานิยมตอการสงเสริมสุขภาพ  และการรับรูสถานะสุขภาพ  ปจจัยเอื้อ  ไดแก  การเขาถึงบริการ
จากโรงพยาบาลหรือสถานบริการสุขภาพ  และปจจัยเสริม  ไดแก  การสนับสนุนทางสังคมจาก
สามี  บิดา/มารดา  จากเพื่อนรวมงาน  จากนายจางและจากบุคลากรทางการแพทย  เมื่อวิเคราะห
ตัวแปรที่ทํานายพฤติกรรมสงเสรมิสขุภาพ  โดยใชสถิตวิเิคราะหถดถอยพหคุณูแบบขัน้ตอน พบวา
คานยิมตอการสงเสรมิสขุภาพ  ทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพไดดีที่สุด  รองลงมา  ไดแก
การไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากสามีและบิดา/มารดา  ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ
การไดรับการสนบัสนนุทางสงัคมจากบคุลาการทางการแพทยและการเขาถึงบรกิารจากโรงพยาบาล
หรือสถานบริการสุขภาพ  ตามลําดับ  โดยตัวแปรทั้งหมดสามารถรวมกันทํานายพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพคนงานสตรีไดรอยละ 37.2

นอกจากนี้ยังมีการศึกษาถึง  อายุ  เพศ  ระดับการศึกษา  สถานภาพสมรส  รายได
ลักษณะงานทีรั่บผิดชอบและระยะเวลาการปฏบิตังิาน  ซ่ึงผูวจิยัไดนาํมาใชเปนปจจยัทางชวีสังคม
ดังนี้ ปทมา (2536)  ศกึษาการรบัรูปญหาสขุภาพและการดแูลตนเองของเยาวชนทีท่าํงานโรงงาน
อุตสาหกรรม  พบวา  อายุของพนักงานที่แตกตางกันมีความสัมพันธกับการดูแลสุขภาพตนเอง
แตกตางกันดวย  ซ่ึงสอดคลองกบั หวานใจ (2543)  ไดศกึษาพฤตกิรรมการดแูลสุขภาพตนเอง
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน  ในจังหวัดนครปฐม  พบวา  อายุ   ระดับการศึกษา
มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบาน  โดยอาสาสมคัรทีม่อีาย ุ30 – 39 ป  มพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองแตกตางจาก
อาสาสมคัรทีม่อีาย ุ20 –29 ป  พรรคริน (2540)  ศกึษาการดแูลสขุภาพอนามยัของตนเองในผูใชแรงงาน
กอสรางที่มารับบริการจากงานสังคมสงเคราะหโรงพยาบาลราชวถีิพบวา  ผูใชแรงงานกอสราง
ทีม่เีพศตางกนัจะมกีารดแูลสขุภาพอนามยัของตนเองไมแตกตางกนั  ซ่ึงตรงกนัขามกบัผลการศึกษา
ของประภสัสร (2541) ไดศกึษาการดแูลสขุภาพของผูใชแรงงานกอสรางศกึษาเฉพาะกรณแีรงงาน
กอสรางในเขตเทศบาลนครขอนแกน  พบวา  เพศชายมีการดูแลสุขภาพระดับปานกลาง
ในขณะที่เพศหญิงมีการดูแลสุขภาพในระดับมาก  เลอศักดิ์ (2543) ไดศึกษาพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองของประชาชนกลุมเสี่ยงในเขตอุตสาหกรรม จังหวัดเพชรบุรี  พบวา  รายไดไมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง นวยนารถ (2542)  ศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ดานสขุภาพของผูสูงอายทุีถู่กทอดทิง้  จงัหวดัระยอง  พบวา  การทาํงานทีแ่ตกตางกนัจะมพีฤตกิรรม
การดแูลตนเองดานสขุภาพไมแตกตางกนั อัมพรพรรณ (2539) ศกึษาความสมัพนัธของปจจยัพืน้ฐาน
บางประการกบัพฤตกิรรมการดแูลตนเองของผูสูงอาย ุในเขตเทศบาลนครขอนแกน  พบวา  สถานภาพ
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สมรส  และลกัษณะของครอบครวัไมมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
ผูสูงอายุ  และวลิดา (2541)  ไดศึกษาเกี่ยวกับการสนับสนุนทางสังคมและพฤติกรรมการสงเสริม
สุขภาพของสตรีที่ใชแรงงานในโรงงานอุตสาหกรรม ส่ิงทอ จังหวัดสระบุรี  จํานวน 480 คน
พบวา  สตรีที่ใชแรงงานในโรงงานอุตสาหกรรมสิ่งทอมีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพแตกตางกัน
อยางมนียัสําคญัทางสถติ ิ ระหวางกลุมทีม่รีายไดนอย สถานภาพการสมรส  ระยะเวลาในการทํางาน
และการทํางานลวงเวลาแตกตางกัน

จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร  ผูใชแรงงาน
คนงาน  และลูกจางในสถานประกอบการโรงงานอุตสาหกรรม ดังกลาวมาแลว  พบวา  มีผูวิจัย
ศึกษาปจจัยตางๆ ทีม่คีวามสมัพนัธกบัการดแูลสขุภาพตนเองและพฤตกิรรมสขุภาพไวหลายปจจยั
ดวยกนั  ไดแก  ปจจัยเอื้อ  ปจจัยนํา  ปจจัยเสริม  และปจจัยทางชีวสังคม  เชน  อายุ   เพศ  ระดับ
การศึกษา  สถานภาพสมรส  รายได  ลักษณะงานที่รับผิดชอบ  ระยะเวลาการปฏิบัติงาน
ซ่ึงผลการศึกษาพบวา  ปจจัยตางๆ ที่กลาวมาแลวสวนใหญมีความสัมพันธและมีผลทางบวก
กับการดูแลสุขภาพตนเองของพฤติกรรม   สงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค แตก็ยังมีปจจัย
บางตัวที่มีความสัมพันธทางลบและบางปจจัยไมมีความสัมพันธกับการดูแลสุขภาพตนเอง
ซ่ึงผูวจิยัไดนาํตวัแปรดงักลาว  มาใชในการกาํหนดกรอบแนวคดิในการวจิยัปจจยัทีม่คีวามสัมพันธ
กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

ในการวจิยัคร้ังนี ้ ผูวจิยัไดคดัเลอืกตวัแปรทีค่าดวาจะมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองของบคุลากรในสถานประกอบการโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ
ไดแก  ปจจัยนํา  เชน  ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง
การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  และการรับรูความสามารถของตนเองในการดูแล
สุขภาพ  ปจจัยเอื้อ  เชน  นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองและโครงการสงเสริมสุขภาพ
และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ  ปจจัยเสริม  เชน  การไดรับขอมูลขาวสารทาง
สุขภาพจากสือ่ตางๆ  และการไดรับคาํแนะนาํ  คาํสนบัสนนุจากบคุคลตางๆ เชนบคุคลในครอบครวั
เพือ่นรวมงาน  บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขเปนตัวแปรอิสระ  และปจจัยทางชีวสังคม
เชน  อายุ  เพศ  ระดับการศึกษา  สถานภาพสมรส  รายได   ลักษณะงานที่รับผิดชอบ  ระยะเวลา
การปฏิบัติงาน เปนตัวแปรอธิบายในการวิจัยคร้ังนี้   เพื่อศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
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ทฤษฎีความเชื่อในความสามารถตนเองของ Bandura

ทฤษฎีความเชื่อในความสามารถตนเอง (Self-Efficacy Theory) มีหลักการมาจากทฤษฎี
การเรียนรูทางสงัคม   เมือ่บคุคลมทีกัษะทีจ่ะปฏิบตัติวัอยางเหมาะสม   และมกีาํลังใจอยางเพยีงพอ
ความคาดหวังในความสามารถทีจ่ะตดัสนิวาบคุคลจะเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม  และปฏบิตัติวัตาม
คาํแนะนาํไดอยางมปีระสิทธภิาพ Bandura (1977)  ไดศกึษาความเชือ่ของบคุคลในเรือ่งความสามารถ
ท่ีจะกระทาํสิง่หนึ่งสิ่งใดดวยความสามารถของตนเอง  และไดเสนอแนะใหบุคคลมีความเชื่อ
ในความสามารถของตนเอง   ดงันัน้ความเชือ่ในความสามารถตนเอง (Self-Efficacy)  ซ่ึงมอิีทธพิล
ทีช่วยใหบคุคลปฏบิตัตินเฉพาะอยางได   จงึเปนแนวคดิทีม่คีวามสาํคญัทีจ่ะเชือ่มระหวางสิง่ทีเ่รา
ทราบวาตองทาํอะไร (Knowing What to Do)  กับสิ่งที่จะตองปฏิบัติจริง (Actually Doing It)
จากแนวความคดิทีก่ลาวมาขางตน Bandura ไดพฒันาและทดสอบทฤษฎคีวามเชือ่ในความสามารถ
ตนเอง  โดยมสีมมตฐิานคอื  ถาบคุคลสามารถคาดหวงัหรือมคีวามเชือ่ในความสามารถของตนเอง
โดยทราบวาจะตองทําอะไรบาง  และเมื่อทําแลวจะไดผลลัพธที่คาดหวังไว  บุคคลนั้นก็จะตอง
ปฏิบัติตามดังกลาว  โครงสรางที่สําคัญของทฤษฎีมีดังนี้

ภาพที่ 2  แสดงสวนประกอบโครงสรางที่สําคัญของทฤษฎี

ที่มา: Victor and Brenda (1986)

บุคคล (Person)           พฤติกรรม (Behavior)    ผลลัพธ (Outcome)

         ความคาดหวังในความสามารถของตนเอง ความคาดหวังในผลลัพธ
       ( Efficacy Expectation)  (Outcome Expectation)
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จากโครงสรางของทฤษฎี แสดงใหเห็นวาสวนประกอบที่สําคัญของทฤษฎี คือ

1. ความคาดหวงัในความสามารถของตนเอง (Efficacy Expectation) Bandura ใหความหมาย
ความคาดหวงัในความสามารถของตนเองวา   เปนความเชือ่ของบคุคลทีว่าตนเองสามารถทาํพฤตกิรรม
ตางๆ ที่กําหนดไวได  เพื่อนําไปสูผลลัพธที่ตองการ เปนความคาดหวังที่เกิดขึ้นกอนกระทํา
พฤติกรรม

2. ความคาดหวังในผลลัพธ (Outcome Expectation)  หมายถึง  ความเชื่อที่บุคคล
ประมาณคาถึงพฤติกรรมเฉพาะอยางที่จะปฏิบัติ  จะนําไปสูผลลัพธตามที่คาดหวังไว  เปนการ
คาดหวังในผลที่จะเกิดขึ้น  สืบเนื่องจากพฤติกรรมที่ไดทํา

บุคคลจะตัดสินวากระทําพฤติกรรมอยางใดอยางหนึ่งหรือไมนั้น   สวนหนึ่งขึ้นอยูกับ
ความคาดหวังเกี่ยวกับความสามารถของตนเอง  หรือความเชื่อวาตนเองจะสามารถทําพฤติกรรม
นั้นไดสําเรจ็  และอกีสวนหนึง่ขึน้อยูกบัความคาดหวงัเกีย่วกบัผลลัพธทีเ่กดิขึน้หรือการประมาณคา
ผลลัพธที่เกิดขึ้นจากการกระทําพฤติกรรมมีคุณคาเพียงใด  ดังนั้นความคาดหวังทั้ง 2 ประการ
จึงมีความสัมพันธดังแสดงในภาพที่ 3

ความคาดหวังเกี่ยวกับผลลัพธความสัมพันธของทฤษฎคีวามเชือ่
ในความสามารถตนเอง สูง ต่ํา

สูง มีแนวโนมท่ีจะทําแนนอน มีแนวโนมท่ีจะไมทําความคาดหวังเกี่ยวกับ
ความสามารถตนเอง ต่ํา มีแนวโนมท่ีจะไมทํา มีแนวโนมท่ีจะไมทําแนนอน

ภาพที่ 3  แสดงความสัมพันธระหวางความคาดหวังเกี่ยวกับความสามารถของตนเอง
และความคาดหวังเกี่ยวกับผลลัพธที่เกิดขึ้นตอการตัดสินใจกระทําพฤติกรรมของบุคคล

ที่มา: สมโภชน (2539)
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จากภาพที ่3  จะเหน็ความสมัพนัธระหวางความคาดหวงัเกีย่วกบัความสามารถของตนเอง
กับความคาดหวังเกี่ยวกับผลของการกระทําที่จะเกิดขึ้น   ถาหากบุคคลมีความคาดหวังเกี่ยวกับ
ความสามารถของตนสูง  จะมีความคาดหวังเกี่ยวกับผลของการกระทําที่จะเกิดขึ้นสูงเชนเดียวกัน
บุคคลก็จะกระทําพฤติกรรมนั้นแนนอน

ในทางตรงกันขาม   ถาบุคคลมีความคาดหวังเกี่ยวกับความสามารถของตนเองต่ํา และ
มคีวามคาดหวงัเกีย่วกบัผลของการกระทาํทีจ่ะเกดิขึน้ต่าํดวย  หรือความคาดหวงัสวนใดสวนหนึ่ง
เปนไปในทางตรงขาม  บุคคลก็มีแนวโนมที่จะตัดสินใจไมกระทําพฤติกรรมนั้นๆ จากรูปแบบนี้
บุคคลจะกระทําพฤติกรรมนั้นๆ

จากรูปแบบที่ 3 บุคคลจะกระทําพฤติกรรมหนึ่งหรือไมนั้น  ขึ้นกับความคาดหวังวา
เมื่อกระทําพฤติกรรมนั้นจะไดรับผลที่ตองการหรือไม  และความคาดหวังวาเขามีความสามารถ
ที่จะกระทําพฤติกรรมนั้นหรือไม  เนื่องจากมนุษยเรียนรูวาการกระทําใดนําไปสูผลลัพธใด
แตความสามารถของมนษุยแตละคนทีจ่ะกระทาํกจิกรรมตางๆ มขีดีจาํกดัไมเทากนั  ปจจยัทีเ่กีย่วของ
กับการรับรูความสามารถตนเองนั้น Bandura (1977) เสนอวามี 4 ประการ

1. ประสบการณทีป่ระสบความสาํเรจ็ ถือเปนวธีิทีม่ปีระสทิธภิาพมากทีสุ่ดในการพฒันา
การรับรูความสามารถของตนเอง  เนื่องจากเปนประสบการณโดยตรง  ความสําเร็จทําใหเพิ่ม
ความสามารถตนเอง  บคุคลจะเชือ่วาเขาสามารถทาํได  ดงันัน้  ในการพฒันาการรบัรูความสามารถ
ตนเอง  จึงจําเปนที่จะตองฝกใหบุคคลมีทักษะเพียงพอที่จะประสบความสําเร็จได พรอมๆ กับ
ทําใหบุคคลรับรูวาเขามีความสามารถจะกระทําไดบุคคลที่รับรูวาตนเองมีความสามารถจะไม
ยอมแพอะไรงายๆ  แตจะพยายามทําเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่ตองการ

2. การใชตัวแบบ  การที่บุคคลไดสังเกตตัวแบบแสดงพฤติกรรมที่มีความซับซอนและ
ไดรับผลที่พึงพอใจ  จะทําใหบุคคลเกิดความรูสึกวาตนเองก็สามารถประสบความสําเร็จได
ถาพยายามอยางจรงิจงัและไมยอทอ  ลักษณะการใชตวัแบบทีส่งผลตอความรูสึกวาบคุคลผูสังเกต
ก็สามารถทําได   ไดแก   การแกปญหาของบุคคลที่มีความกลัวตอส่ิงตางๆ  โดยใหดูจากตัวแบบ
ที่มีลักษณะคลายกับผูสังเกต  จะทําใหสามารถลดความกลัวตางๆ เหลานั้นลงได
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3. การใชคําพูดชักจูง  เปนการบอกวาบุคคลนั้นมีความสามารถที่จะประสบความสําเร็จ
วิธีนี้ใชงายและใชกันทั่วไป  โดยตองคอยๆ สรางความสามารถใหกับบุคคลอยางคอยเปนคอยไป
และใหเกิดความสําเร็จตามลําดับขั้นตอนพรอมทั้งใชคําพูดชักจูงรวมกัน

4. การกระตุนอารมณ  ในสภาวะที่รางกายเกิดความตื่นตัว  เชน  ความเครียด
ความวิตกกังวล   ตื่นเตน  ออนเพลีย  หรือเมื่ออยูในสภาพการณที่ถูกดุ  วากลาว   ตักเตือน
จะทาํใหบคุคลกระทาํพฤตกิรรมไดไมดเีทาทีค่วร   ซ่ึงจะทาํใหความคาดหวงัเกีย่วกบัความสามารถ
ตนเองต่ํา  หรือกลาวไดวาบุคคลจะคาดหวังความสําเร็จเมื่อเขาไดอยูในสภาพการณที่ถูกกระตุน
ดวยส่ิงที่พอใจ

จากแนวคิดทฤษฎคีวามเชือ่ในความสามารถตนเอง   สรุปไดวา บุคคลจะตัดสินใจกระทํา
อยางใดอยางหนึง่หรือไมนัน้   ขึน้อยูกบัความคาดหวงัเกีย่วกบัความสามารถของตนเอง  หรือ
ความเชือ่วาตนเองจะสามารถทําพฤติกรรมนั้นไดสําเร็จ  และขึ้นอยูกับความคาดหวังเกี่ยวกับ
ผลลัพธที่เกิดขึ้น  หรือการประมาณคาผลลัพธที่เกิดขึ้นจากการกระทําวามีคุณคาเพียงใด

ไดมผูีนาํทฤษฎคีวามเชือ่ในความสามารถตนเองไปศกึษาวจิยั  ไดแก  สุภาพรณ (2546)  ศกึษา
ปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพตนเองและครอบครัวของผูมารับบริการ
ที่โรงพยาบาลศรีบรรพต จังหวัดพัทลุง  พบวา  การรับรูความสามารถตนเองในการสงเสริม
สุขภาพ   มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพโดยรวมของผูรับบรกิาร และ
เอมอร (2548)  ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของบุคลากร
โรงพยาบาลบางแพ  พบวา  การรับรูความสามารถของตนเองในการดูแลสุขภาพมีความสัมพันธ
ทางบวกกับพฤตกิรรมกรรมการดูแลสุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลบางแพ

ดงันัน้  การทีจ่ะสงเสรมิใหบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ
แสดงพฤติกรรมการดูแลสุขภาพออกมานั้น  ตองเพิ่มความคาดหวังในความสามารถของตนเอง
ใหแกบุคลากรและพัฒนาความคาดหวังในผลลัพธที่เกิดขึ้น  โดยพูดชักจูงใหบุคลากรเกิดกําลังใจ
เห็นคุณคาของตนเองที่สามารถกระทํากิจกรรมที่ตองการได  ช้ีใหเห็นถึงผลดีและผลเสียของ
การกระทํา  เชน  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร  การออกกําลังกาย
การจัดการกับความเครียดที่อาจจะเกิดขึ้น   ซ่ึงจะตองใหความสนใจกับตนเองมากขึ้น
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สังเกตความผิดปกติจากการเปลี่ยนแปลงของรางกายและจิต  โดยใหเห็นตัวอยางจากผูอ่ืนและ
ขอมูลขาวสารจากคูมือการปฏิบัติตัวของผูปวยเปนตน

จากการศึกษาทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของตนเอง
ทําใหผูวิจัยสามารถสรางกรอบแนวคิดเปนดังนี้
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กรอบแนวคิดในการวิจัย

                       ตัวแปรอิสระ        ตัวแปรตาม

  ตัวแปรอธิบาย

ภาพที่ 4  กรอบ

ปจจัยนํา
1. ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง
2. ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง
3. การรบัรูประโยชนของการดแูลสขุภาพตนเอง
4. การรับรูความสามารถของตนเองในการ
    ดูแลสุขภาพ

ปจจัยเอ้ือ
1. นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเอง
    ของสถานประกอบการ
2. โครงการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถาน
     ประกอบการ
3. สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ

1. การไดรับขอม
    สื่อตางๆ
2. การไดรับคําแ
    ตางๆ เชน บคุค
    บุคลากรทางก

ปจจัยทางชีวสังคม
1. เพศ
2. อายุ
3. สถานภาพสมรส
4. ระดับการศึกษา
5. รายได
6. ตําแหนง

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
1. การบริโภคอาหาร
2. การออกกําลังกาย
3. การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและ
    ของมึนเมา
4. การจัดการกับความเครียด
5. การตรวจสุขภาพประจําป
ปจจัยเสริม
ูลขาวสารทางสุขภาพจาก

นะนําสนับสนุนจากบุคคล
ลในครอบครวั เพือ่นรวมงาน
ารแพทยและสาธารณสุข
แนวคิดในการวิจัย

7. ระยะเวลาการทํางาน
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สมมติฐานการวิจัย

จากการศึกษาและการประมวลเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ  ผูวิจัยไดตั้งสมมติฐาน
การวิจัย  ดังนี้

1. ปจจัยนํา  ไดแก  ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพ
ตนเอง  การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  และการรับรูความสามารถของตนเอง
ในการดูแลสุขภาพ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

2. ปจจยัเอือ้  ไดแก  นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ         
โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการและสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม   
ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

3. ปจจัยเสริม ไดแก  การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ และการไดรับ
คําแนะนําสนับสนุนจากบุคลากรตางๆ มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

4. ปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  ตําแหนง
รายได  ระยะเวลาการทํางาน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

5. ตัวแปรจากปจจัยนํา  ปจจัยเอื้อ  ปจจัยเสริม  และปจจัยชีวสังคม  สามารถรวมกัน
ทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ ไดดีกวาการทํานายโดยตัวแปรตัวใดตัวหนึ่งเพียงตัวเดียว
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อุปกรณและวิธีการ

รูปแบบการวิจัย

การวิจัยคร้ังนี้ใชรูปแบบการวิจัยเชิงพรรณา (Descriptive Research)

ประชากรและกลุมตัวอยาง

ประชากรที่ใชในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้   คือ  บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขต
จังหวัดสมุทรปราการ ป พ.ศ. 2548

กลุมตัวอยาง คือ บุคลากรทุกตําแหนงที่ปฏิบัติงานในบริษัท ยัสปาล แอนด ซันส จํากัด 
จํานวน 830 คน ซ่ึงโรงงานอุตสาหกรรมไดมาโดยเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling)

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้  เปนแบบสอบถาม (Questionnaires)  ซ่ึงประกอบดวย
แบบวดัตวัแปรตางๆ  ทีผู่วจิยัสรางขึน้เองตามกรอบแนวคดิและวตัถุประสงคการวจิยั  แบงออกเปน   
8 สวน ประกอบดวย

สวนท่ี 1  แบบสอบถามขอมูลทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส  ระดับ
การศึกษา  รายได  ตําแหนง  ระยะเวลาการทํางาน  ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบเลือกตอบ
(Check list)  และเติมขอความ (Open ended)  จํานวน 7 ขอ

สวนท่ี 2  แบบสอบถามความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง  มีลักษณะ
เปนขอคาํถามแบบปลายปด  ใหเลือกตอบจาก 3 ตวัเลือก  ใหผูตอบเลอืกตอบ  คอื  ใช  ไมใช  ไมทราบ
โดยเลือกเพียงคําตอบเดียว  จํานวน 38 ขอ  โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง 0-38 คะแนน
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เกณฑการใหคะแนน

ตอบถูก ได  1 คะแนน
ตอบผิด ได  0 คะแนน
ตอบไมทราบ ได  0 คะแนน

สวนท่ี 3  ทศันคตติอการดแูลสขุภาพตนเอง มลัีกษณะเปนขอคาํถามแบบมาตรประเมนิรวมคา
(Summated Rating Scale) ประกอบดวย  ประโยคบอกเลา  มีทั้งทางดานลบและทางดานบวก
จาํนวน 20 ขอ  มมีาตรวดั 4 ระดบั  เพือ่ใหไดขอมลูทีแ่สดงทัง้ปรมิาณและทศิทาง  คอื  เหน็ดวยอยางยิง่
เหน็ดวย  ไมเห็นดวย  ไมเห็นดวยอยางยิ่ง  ใหเลือกตอบเพียงคําตอบเดียว  โดยมีคาคะแนนรวม
อยูระหวาง  20 - 80 คะแนน

เกณฑการใหคะแนน
 ขอความที่เปนบวก       ขอความที่เปนลบ
(Positive Statement)    (Negative Statement)

เห็นดวยอยางยิ่ง      มีคาคะแนน 4 1
เห็นดวย      มีคาคะแนน 3 2
ไมเห็นดวย      มีคาคะแนน 2 3
ไมเห็นดวยอยางยิ่ง  มีคาคะแนน 1 4

สวนท่ี 4  การรบัรูประโยชนของการดแูลสขุภาพตนเอง มลัีกษณะเปนขอคาํถามแบบมาตร
ประเมนิรวมคา (Summated Rating Scale) ประกอบดวยประโยคบอกเลา จาํนวน 22 ขอ มมีาตรวัด
4 ระดับ  คือ  จริงที่สุด  จริง  ไมจริง  ไมจริงเลย  โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง 22-88 คะแนน

เกณฑการใหคะแนน
ขอความที่เปนบวก ขอความที่เปนลบ
(Positive Statement)      (Negative Statement)

จริงที่สุด มีคาคะแนน 4 1
จริง มีคาคะแนน 3 2
ไมจริง มีคาคะแนน 2 3
ไมจริงที่สุด มีคาคะแนน 1 4
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สวนท่ี 5  การรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ มีลักษณะเปนขอคําถาม
แบบมาตรประเมนิรวมคา (Summated Rating Scale) ประกอบดวยประโยคบอกเลา จาํนวน 20 ขอ   
มมีาตราวัด 4 ระดับ  คือ  จริงที่สุด  จริง  ไมจริง  ไมจริงเลย  โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง          
20-80 คะแนน

เกณฑการใหคะแนน
 ขอความที่เปนบวก ขอความที่เปนลบ
(Positive Statement)      (Negative Statement)

จริงที่สุด มีคาคะแนน 4 1
จริง มีคาคะแนน 3 2
ไมจริง มีคาคะแนน 2 3
ไมจริงที่สุด มีคาคะแนน 1 4

สวนท่ี 6  นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการ โครงการ
สงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการและสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
มีลักษณะเปนขอคําถามแบบมาตรประเมินรวมคา (Summated Rating Scale) ประกอบดวย
ประโยคบอกเลา จํานวน 25 ขอ มีมาตราวัด 4 ระดับ คือ จริงที่สุด จริง ไมจริง ไมจริงเลย โดยมีคา
คะแนนรวมอยูระหวาง 25-100 คะแนน

เกณฑการใหคะแนน
  ขอความที่เปนบวก ขอความที่เปนลบ
(Positive Statement)      (Negative Statement)

จริงที่สุด มีคาคะแนน 4 1
จริง มีคาคะแนน 3 2
ไมจริง มีคาคะแนน 2 3
ไมจริงที่สุด มีคาคะแนน 1 4
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สวนท่ี 7  การไดรับการสนบัสนนุทางสงัคมในดแูลสขุภาพตนเอง มลัีกษณะเปนขอคาํถาม
แบบมาตรประเมนิรวมคา (Summated Rating Scale) ประกอบดวยประโยคบอกเลา จาํนวน 15 ขอ         
มมีาตรวดั 4 ระดบั  คอื  เหน็ดวยอยางยิง่ เหน็ดวย  ไมเห็นดวย  ไมเห็นดวยอยางยิ่ง  ใหเลือกตอบ
เพียงคําตอบเดียว โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง 15-60 คะแนน

เกณฑการใหคะแนน
 ขอความที่เปนบวก        ขอความที่เปนลบ
(Positive Statement)    (Negative Statement)

เห็นดวยอยางยิ่ง      มีคาคะแนน 4 1
เห็นดวย      มีคาคะแนน 3 2
ไมเห็นดวย      มีคาคะแนน 2 3
ไมเห็นดวยอยางยิ่ง  มีคาคะแนน 1 4

สวนท่ี 8  พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร เปนการถามเกีย่วกบัพฤตกิรรม
การดูแลสุขภาพในดานการบริโภคอาหาร   การออกกําลังกาย   การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและ
ของมึนเมา  การจัดการกับความเครียดและการตรวจสุขภาพประจําป  แบบสอบถามมีลักษณะ
เปนขอคาํถามแบบมาตรประเมนิรวมคา (Summated Rating Scale) ประกอบดวย  ประโยคบอกเลา
จํานวน 27 ขอ  มีมาตรวัด 4 ระดับ  คือ ปฏิบัติมากที่สุด  ปฏิบัติมาก  ปฏิบัตินอย  ปฏิบัตินอยที่สุด
โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง 27-108 คะแนน

เกณฑการใหคะแนน
 ขอความที่เปนบวก       ขอความที่เปนลบ
(Positive Statement)    (Negative Statement)

ปฏิบัติมากที่สุด      มีคาคะแนน 4 1
ปฏิบัติมาก      มีคาคะแนน 3 2
ปฏิบัตินอย      มีคาคะแนน 2 3
ปฏิบัตินอยที่สุด      มีคาคะแนน 1 4
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การสรางเครื่องมือในการวิจัย

1. ศึกษาขอมูลจาก  เอกสาร  ตําราทางวิชาการ  ทฤษฎีงานวิจัยที่เกี่ยวของ  กับปจจัย
ที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม          
ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ  และปรกึษากบัคณะกรรมการทีป่รึกษาวทิยานพินธเพือ่ขอคาํแนะนํา

2. นําองคความรูที่ไดจากการศึกษาและคําแนะนํามายกรางพิมพเขียวของแบบวัดแตละ
แบบวัดโดยกําหนดขอบเขต  โครงสรางเนื้อหาใหมีความครอบคลุมแนวคิดและวัตถุประสงค
การวิจัย  สรางขอคําถามและกําหนดเกณฑในการใหคะแนนในแตละขอ

3. ยกรางแบบสอบถามจากพมิพเขยีวทีไ่ดรับการตรวจสอบและแกไขจากคณะกรรมการ
ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  มาตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  หาความตรง (Validity)  ความเชื่อมั่น
(Reliability) คาอํานาจจําแนก (Discrimination power) โดยมีรายละเอียดการตรวจสอบคุณภาพ
ของเครื่องมือ ดังนี้

      3.1 การตรวจสอบความตรง (Validity) นาํแบบสอบถามและแบบวดัทีผู่วจิยัสรางขึ้น
เสนอตอคณะกรรมการทีป่รึกษาวทิยานพินธและผูเชีย่วชาญ  จาํนวน 3 ทาน  ตรวจสอบความตรง
ของเนื้อหา (Content Validity) ตรงตามวัตถุประสงคที่ตองการวัด ความถูกตองและชัดเจนของ
การใชภาษาใหเหมาะสมกบักลุมตวัอยาง  แลวนาํมาปรบัปรงุแกไข เพือ่ใหแบบวดัมคีวามสมบูรณ

      3.2 การตรวจสอบความเชื่อมั่น (Reliability) นําแบบวัดที่ตรวจสอบความตรง
ตามเนื้อหาและปรับปรุงแกไขแลวไปทดลองใชกับกลุมตัวอยาง จํานวน 100 คน  ตรวจสอบ
ความเชื่อมั่นในแบบวัดประเมินรวมคา  ดวยวิธีหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha coefficient)        
วิธีของ Cronbach โดยการหาคาความเชื่อมั่นทั้งสวนรวมและสวนยอย  ผลการวิเคราะหคาความ
เชื่อมั่น มีดังนี้



64

                                         แบบวดั        คาความเชือ่ม่ัน

ความรูเกีย่วกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเอง .89
ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง .91
การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง .91
การรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ .84
นโยบายและโครงการสงเสริมสุขภาพตนเอง .78
สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ .77
การไดรับขอมูลขาวสารจากสื่อตางๆ .74
การไดรับขอมูลขาวสารจากบุคคลตางๆ .87
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง .81

แบบวัดความรู นําไปวิเคราะหหาคาความยากงายรายขอ  โดยวิธีของ Kuder
Richardson (KR 20)  ซ่ึงมีคาระหวาง .20 - .80  และหาคาความเชื่อมั่นโดยไดคาความเชื่อมั่น .89

      3.3 การตรวจสอบคาอํานาจจําแนก (Discrimination power) ของทุกแบบวัดที่เปน
แบบมาตรประเมินรวมคาวิเคราะหขอคําถามรายขอ (Item analysis) ทดสอบความแตกตางของ
คะแนนเฉลี่ยรายขอดวยสถิติ Separated t-test ยอมรับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ไดคาอํานาจ
จําแนก  (คาที) ดังนี้

แบบวัดความรูเกีย่วกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเอง
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 5.06
แบบวัดทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 7.43
แบบวัดการรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 7.94
แบบวัดการรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 4.24
แบบวัดนโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเอง
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 5.58
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แบบวัดโครงการสงเสริมสุขภาพตนเอง
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 5.63
แบบวัดสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 6.26
แบบวัดการไดรับขอมูลขาวสารจากสื่อตางๆ
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 5.05
แบบวัดการไดรับขอมูลขาวสารจากบุคคลตางๆ 
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 5.90
แบบวัดพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
คาทีอยูระหวาง 1.96 – 3.98

4. นําผลการวิเคราะหคุณภาพของเครื่องมือมาพิจารณาเลือกขอคําถามที่มีคุณภาพ
แลวนําเสนอคณะกรรมการที่ปรึกษาเพื่อตรวจสอบอีกครั้ง  จนยอมรับไดวาเครื่องมือดังกลาว
มีคุณภาพสามารถนําไปใชไดจริง

วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล

ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  ดวยตนเอง  มีขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูล ดังนี้

1. นําหนังสือจากภาควิชาพลศึกษาคณะศึกษาศาสตร  มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร
เร่ืองขออนุญาตเก็บขอมูลการวิจัยถึงผูบริหารระดับสูงในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ   ไดแก  บริษัท ยัสปาล แอนด ซันส จํากัด

2. ดาํเนนิการเกบ็ขอมลู  โดยผูวจิยันาํแบบสอบถามและแบบวดัไปแจกบคุลากรในหนวยงาน
ตางๆ ของบริษัท ยัสปาล แอนด ซันส จํากัด  พรอมทั้งชี้แจงวัตถุประสงค และชี้แจงการตอบ
แบบสอบถาม  มอบแบบสอบถามและแบบวัดใหบุคลากรของบริษัท ยัสปาล แอนด ซันส จํากัด
กลับไปตอบแลวกําหนดรับแบบสอบถามคืนภายใน 2 สัปดาห
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3. ผูวิจัยรับแบบสอบถามกลับดวยตนเอง  โดยประสานกับหัวหนาหนวยงานตางๆ         
ในบริษัท ยัสปาล แอนด ซันส จํากัด  เพื่อตรวจสอบความถูกตองสมบูรณและครบถวนของ
ขอมูลในการเก็บรวบรวมขอมูล ไดแบบสอบถามกลับคืนมา 760 ชุด คิดเปนรอยละ 91.57           
ของกลุมตัวอยาง

การวิเคราะหขอมูล

ในการวิเคราะหขอมูลไดกําหนดขั้นตอน ดังนี้

1. นําแบบสอบถามทั้งหมดมาตรวจสอบความสมบูรณ

2. นาํแบบสอบถามทีต่รวจสอบเรยีบรอยแลว  มาวเิคราะหขอมลูดวยโปรแกรมสาํเรจ็รูป
(Statistics Program) โดยใชสถิติวิเคราะห ดังนี้

      2.1 สถิติพรรณนา (Descriptive Statistics) วิเคราะหขอมูลลักษณะชีวสังคม โดยใช
คาความถี่  คารอยละ  คาเฉลี่ยและคาเบี่ยงเบนมาตราฐาน

      2.2 สถิตวิเิคราะหความสมัพนัธ  ระหวางปจจยันาํ ปจจยัเอือ้และปจจยัเสรมิ  แตละปจจัย
กบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ
ดวยสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation
Coefficient)

2.3 วเิคราะหความสมัพนัธระหวางปจจยัลักษณะทางชวีสังคมกบัพฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  ดวยสถิติ
ไคสแควร (Chi-square)

      2.4 วิเคราะหหาตัวแปรทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอตุสาหกรรม ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ ดวยสถิตถิดถอยพหุคูณ (Multiple Regression
Analysis)
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สถานที่และระยะเวลาในการดําเนินการวิจัย

สถานที่ดําเนินการวิจัย

บริษัทยัสปาล แอนด ซันส จํากัด  จังหวัดสมุทรปราการ

ระยะเวลาในการดําเนินการวิจัย

ตั้งแตเดือน มีนาคม  2548  ถึง กุมภาพันธ  2549
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ผลการวิจัยและวิจารณ

ผลการวิจัย

การวิจัยเร่ืองปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  เปนการวิจัยเชิงบรรยาย  ประเภทการวิจัย
เชงิสาํรวจ  โดยมวีตัถุประสงคเพือ่ศกึษาพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม  ศกึษาความสมัพนัธระหวางปจจยันาํ  ไดแก  ความรูเกีย่วกบัการดแูลสขุภาพตนเอง
ทัศนคตติอการดูแลสุขภาพตนเอง  การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  และการรับรู
ความสามารถของตนเองในการดแูลสขุภาพ กบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ   ศึกษาความสมัพนัธระหวางปจจยัเอือ้         
ไดแก  นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ  โครงการสงเสริมสขุภาพ
แลสุขตนเองของสถานประกอบการและสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ  กบัพฤตกิรรม
การดูภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  ศึกษา
ความสัมพันธระหวางปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ  และ
การไดรับคาํแนะนาํสนบัสนนุทางดานการดแูลสขุภาพจากบคุคลตางๆ  ไดแก  บคุคลในครอบครวั
เพือ่นรวมงาน  บคุลากรทางการแพทยและสาธารณสขุ  กบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของ
บคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ  ศึกษาความสมัพนัธระหวางปจจยั
ทางชวีสังคม  ไดแก  เพศ  อาย ุ สถานภาพสมรส  ระดบัการศึกษา  ตาํแหนง  รายได  และระยะเวลา
การทาํงาน กบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ  และศึกษาตัวแปรที่สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  โดยศึกษาจากกลุมตัวอยาง
จํานวน  830  คน

การวเิคราะหขอมลูดวยโปรแกรมสาํเรจ็รูป (Statistics Program) สถิตทิีใ่ชวเิคราะหขอมูล
การวิจัย   คือ  สถิติวิเคราะห (Analytical Statistical)  วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยนํา          
ปจจยัเอื้อ  และปจจัยเสริม  แตละปจจัยกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองบุคลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม  ดวยสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’ Product Moment
Correlation Coefficient)  วเิคราะหความสมัพนัธระหวางปจจยัทางชวีสังคมกบัพฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ดวยสถติ ิไคสแควร (Chi-square)  วเิคราะห
หาตวัแปรทาํนายพฤตกิรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม ดวยสถิติ
ถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis)   และสถิติพรรณา (Descriptive Statistics) คือ



69

คารอยละ (Percent)   คาเฉลี่ย (Mean)   และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) โดยการ
วิเคราะหสถิติทั้งหมดนี้ไดกระทําโดยภาพรวมในแตละตอน   เพื่อใหไดผลการวิเคราะหขอมูล
ที่ชัดเจนที่สุด

การเสนอผลการวเิคราะหขอมลู  นาํเสนอในรปูตารางประกอบคาํอธบิาย  แบงการนาํเสนอ
ออกเปน 3 ตอน  ดังนี้

ตอนที่ 1  ลักษณะทางชีวสังคมของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

ตอนที่ 2  ลักษณะของตัวแปรที่ศึกษา ดังนี้

1. ปจจยันาํ  ไดแก  ความรูเกีย่วกบัการดแูลสขุภาพตนเอง  ทศันคตติอการดแูลสขุภาพตนเอง
การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  และการรับรูความสามารถของตนเองในการดแูล
สุขภาพ  กบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

2. ปจจยัเอือ้  ไดแก  นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ         
โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการและสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

3. ปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ และการไดรับ
คําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ  ไดแก  บุคคลในครอบครวั  เพือ่น
รวมงาน  บคุลากรทางการแพทยและสาธารณสขุ กบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร
ในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ

4. พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ  5  ดาน  ไดแก  การบริโภคอาหาร  การออกกําลังกาย  การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด
และของมึนเมา   การจัดการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพประจําป

ตอนที่ 3  การวิเคราะหเพื่อทดสอบสมมติฐานการวิจัยที่ไดกําหนดไว
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ตอนที่ 1 ลักษณะทางชีวสังคมของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

ตารางที่ 1  จํานวนและรอยละของลักษณะทางชีวสังคม
(n = 760)

ลักษณะทางชีวสังคม จํานวน (คน) รอยละ

1. เพศ
          ชาย 373 49.08
          หญิง 387 50.92

2. อายุ
          18 – 27 ป 385 50.66
          28 – 37 ป 293 38.55
          38 – 47 ป 73 9.61
          48 – 57 ป 9 1.18
     X  = 28.95     S.D. = 6.30      สูงสุด = 54 ป      ต่ําสุด = 18 ป

3. สถานภาพสมรส
          โสด 440 57.89
          สมรส 302 39.75
          หยา/แยก 9 1.18
          มาย 9 1.18

4. ระดับการศึกษา
          ประถมศึกษา 71 9.34
          มัธยมศึกษาตอนตน 182 23.95
          มัธยมศึกษาตอนปลาย 363 47.76
          ปริญญาตรี 139 18.29
          สูงกวาปริญญาตรี 5 0.66
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ตารางที่ 1  (ตอ)
(n = 760)

ลักษณะทางชีวสังคม จํานวน (คน) รอยละ

5. รายไดตอเดือน
          ต่ํากวา 10,000 บาท 601 79.08
          10,000 – 19,999 บาท 115 15.13
          20,000 บาท ขึ้นไป 44 5.79
     X  = 9139.15     S.D. = 5133.16     สูงสุด = 50,000 บาท     ต่ําสุด = 4,000 บาท

6. ตําแหนง
          ผูปฏิบัติการ 675 88.81
          หัวหนางาน 67 8.82
          ผูบริหาร 18 2.37

7. ระยะเวลาการทํางาน
          ต่ํากวา 5 ป 528 69.47
          5 – 10 ป 126 16.58
          11 – 15 ป 70 9.21
          16 ป ขึ้นไป 36 4.74
     X  = 4.91 S.D. = 4.75 สูงสุด = 21 ป ต่ําสุด = 1 ป

จากตารางที่ 1  ลักษณะทางชีวสังคมของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมทุรปราการ  พบวา  สวนใหญเปนเพศหญงิ รอยละ 50.92 และเพศชาย รอยละ 49.08  อายสุวนใหญ
รอยละ 50.66  มีอายุระหวาง 18 – 27 ป รองลงมา รอยละ 38.55  มีอายุระหวาง 28 – 37 ป รอยละ
9.61  มีอายุระหวาง 38 – 47 ป  และรอยละ 1.18  มีอายุระหวาง 48 – 57 ป  สถานภาพสมรส
สวนใหญรอยละ 57.89  เปนโสด รอยละ 39.75  มคีู  และรอยละ 1.18  เปนหยา/แยก/มาย  ระดบัการศกึษา
สวนใหญรอยละ 47.76  จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย  รองลงมา รอยละ 23.95              
จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนตน รอยละ 18.29  จบการศึกษาระดับปริญญาตรี รอยละ 9.34
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จบการศึกษาระดับประถมศึกษา  และรอยละ 0.66  จบการศึกษาสูงกวาระดับปริญญาตรี  รายได
ตอเดือน สวนใหญรอยละ 79.08  มีรายไดต่ํากวา 10,000 บาท  รองลงมา รอยละ 15.13  มีรายได
10,000 – 19,999 บาท  และรอยละ 5.79  มรีายได 20,000 บาท ขึน้ไป   ตาํแหนง สวนใหญรอยละ
88.81  เปนผูปฏิบตักิาร  รองลงมา รอยละ 8.82  เปนหัวหนางาน  และรอยละ 2.37  เปนผูบริหาร
ระยะเวลาการทํางาน  สวนใหญรอยละ 69.47  มีระยะเวลาการทํางานต่ํากวา 5 ป  รองลงมา         
รอยละ 16.58  มีระยะเวลาการทํางาน 5 – 10 ป  รอยละ 9.21 มีระยะเวลาการทํางาน 11 – 15 ป
และรอยละ 4.74  มีระยะเวลาการทํางาน 16 ปขึ้นไป

ตอนที่ 2  ลักษณะของตัวแปรที่ศึกษา

ตัวแปรที่ศึกษาประกอบดวย  ปจจัยนํา  ปจจัยเอื้อ  ปจจัยเสริม  และพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

2.1  ปจจยันาํ  ไดแก  ความรูเกีย่วกบัการดแูลสขุภาพตนเอง  ทศันคตติอการดแูลสขุภาพ
ตนเอง  การรบัรูประโยชนของการดแูลสขุภาพตนเอง  และการรบัรูความสามารถของตนเองในการ
ดแูลสขุภาพ

วิเคราะหผล  ใชสถิติพรรณาหาคารอยละ  แบงออกเปน 3 ระดับ  โดยใชเกณฑ
การแบงดังนี้

ระดับสูง คะแนนมากกวา  X  + ½ S.D. ถึงคะแนนสูงสุด
ระดับปานกลาง คะแนนระหวาง  X  + ½ S.D.
ระดับต่ํา ตั้งแตคะแนนต่ําสุดถึงคะแนน  X  – ½ S.D.

2.2.1 ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง ตัวแปรนี้มีขอคําถามจํานวน 38 ขอ
โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง 0 – 38 คะแนน  คาพิสัยของคะแนนจริง (สูงสุด – ต่ําสุด) เทากับ
5 – 38 คะแนน คาเฉลี่ยของกลุม ( X ) เทากับ 29.78 และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) เทากับ
5.25  คาคะแนนสูงแสดงวามีความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเองในระดับสูง
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คาคะแนนการแบงระดับความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 32.40 ถึง 38.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 27.16 ถึง 32.39 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 5.00 ถึง 27.15 คะแนน)

ผลการวิเคราะหขอมูลดังแสดงไวในตารางที่ 2

ตารางที่ 2  จํานวนและรอยละของระดับความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง
(n = 760)

ระดับความรู จํานวน (คน) รอยละ

ระดับสูง 272 35.78
ระดับปานกลาง 244 32.11
ระดับต่ํา 244 32.11

     X  = 29.78      S.D. = 5.25     สูงสุด = 38      ต่ําสุด = 5

จากตารางที่ 2  พบวา  บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ  สวนใหญมีความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับสูง รอยละ 35.78
ในขณะทีบ่คุลากรในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการทีม่คีวามรูเกีย่วกบัการดแูล
สุขภาพตนเอง  อยูในระดับปานกลางและระดับต่ํา  มีจํานวนเทากัน คือ รอยละ 32.11

2.2.2 ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง ตัวแปรนี้มีขอคําถามจํานวน 20 ขอ โดยมี
คาคะแนนรวมอยูระหวาง 20 – 80 คะแนน  คาพิสัยของคะแนนจริง (สูงสุด – ต่ําสุด) เทากับ 35 –
77 คะแนน  คาเฉลีย่ของกลุม ( X ) เทากบั 63.71  และคาสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (S.D.) เทากบั 8.11
คาคะแนนสูงแสดงวามีทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง ในระดับสูง
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คาคะแนนการแบงระดับทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 67.77 ถึง 77.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 59.67 ถึง 67.76 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 35.00 ถึง 59.66 คะแนน)

ผลการวิเคราะหขอมูลดังแสดงไวในตารางที่ 3

ตารางที่ 3  จํานวนและรอยละของระดับทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง
(n = 760)

ระดับทัศนคติ จํานวน (คน) รอยละ

ระดับสูง 274 36.05
ระดับปานกลาง 291 38.29
ระดับต่ํา 195 25.66

     X  = 63.71     S.D. = 8.11     สูงสุด = 77      ต่ําสุด = 35

จากตารางที่ 3  พบวา บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ             
สวนใหญมีทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับปานกลาง รอยละ 38.29 รองลงมา         
มีทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับสูง รอยละ 36.05  และในระดับต่ํามีเพียง รอยละ
25.66

2.2.3 การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง   ตัวแปรนี้มีขอคําถามจํานวน
19 ขอ  โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง 19 – 76 คะแนน คาพิสัยของคะแนนจริง (สูงสุด – ต่ําสุด)
เทากบั 40 – 88 คะแนน คาเฉลีย่ของกลุม ( X ) เทากบั 72.34 และคาสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (S.D.)
เทากับ 7.37  คาคะแนนสูงแสดงวามีการรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเองในระดับสูง



75

คาคะแนนการแบงระดับการรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 76.03 ถึง 88.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 68.67 ถึง 76.02 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 40.00 ถึง 68.66 คะแนน)

ผลการวิเคราะหขอมูลดังแสดงไวในตารางที่ 4

ตารางที่ 4  จํานวนและรอยละของระดับการรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง
(n = 760)

ระดับการรับรูประโยชน จํานวน (คน) รอยละ

ระดับสูง 247 32.50
ระดับปานกลาง 269 35.39
ระดับต่ํา 244 32.11

     X  = 72.34      S.D. = 7.37      สูงสุด = 88      ต่ําสุด = 40

จากตารางที่  4  พบวา  บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมทุรปราการ  สวนใหญมกีารรบัรูประโยชนของการดแูลสขุภาพตนเองอยูในระดบัปานกลาง         
รอยละ 35.39  ในขณะทีบุ่คลากรในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการมกีารรับรู
ประโยชนของการดแูลสขุภาพตนเองอยูในระดับสูง และระดับต่ํา  มีจํานวน ใกลเคียงกันคือ          
รอยละ 32.50 และ 32.11 ตามลําดับ

2.2.4 การรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ  ตัวแปรนี้มีขอคําถาม
จาํนวน 20 ขอ โดยมคีาคะแนนรวมอยูระหวาง 20 – 80 คะแนน คาพสัิยของคะแนนจรงิ (สูงสดุ – ต่าํสดุ)
เทากบั 36 – 80 คะแนน  คาเฉลีย่ของกลุม ( X ) เทากบั 61.30  และคาสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (S.D.)
เทากับ 6.65 คาคะแนนสูงแสดงวามีการรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ ในระดับสูง
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คาคะแนนการแบงระดับการรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 64.62 ถึง 80.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 57.98 ถึง 64.61 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 36.00 ถึง 57.97 คะแนน)

ผลการวิเคราะหขอมูลดังแสดงไวในตารางที่ 5

ตารางที่ 5  จํานวนและรอยละของระดับการรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ
(n = 760)

ระดับการรับรูความสามารถ จํานวน (คน) รอยละ

ระดับสูง 227 29.87
ระดับปานกลาง 333 43.82
ระดับต่ํา 200 26.31

     X  = 61.30      S.D. = 6.65      สูงสุด = 80      ต่ําสุด = 36

จากตารางที่ 5  พบวา  บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมทุรปราการ  สวนใหญมีการรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพอยูในระดับปานกลาง
รอยละ 43.82  รองลงมามีการรบัรูความสามารถตนเองในการดแูลสขุภาพอยูในระดบัสงู  รอยละ
29.87  และในระดบัต่าํมเีพียง รอยละ 26.31

2.2 ปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ
โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการและสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
ตัวแปรนีม้ขีอคาํถามจาํนวน 25 ขอ โดยมคีาคะแนนรวมอยูระหวาง 25 – 100 คะแนน คาพสัิยของ
คะแนนจริง (สูงสุด – ต่ําสุด) เทากับ 38 – 100 คะแนน คาเฉลี่ยของกลุม ( X ) เทากับ 70.37 และ
คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) เทากับ 9.85 คาคะแนนสูงแสดงวามีนโยบายดานการสงเสรมิ
สุขภาพตนเองของสถานประกอบการ  โครงการสงเสริมสขุภาพตนเองของสถานประกอบการและ
สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการในระดับสูง
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วิเคราะหผล ใชสถิติพรรณาหาคารอยละ แบงออกเปน 3 ระดับ โดยใชเกณฑ
การแบงดังนี้

ระดับสูง คะแนนมากกวา  X  + ½ S.D. ถึงคะแนนสูงสุด
ระดับปานกลาง คะแนนระหวาง  X  + ½ S.D.
ระดับต่ํา ตั้งแตคะแนนต่ําสุดถึงคะแนน  X  – ½ S.D.

คาคะแนนการแบงระดบันโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ
โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ  และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 75.29 ถึง 100.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 65.45 ถึง 75.28 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 38.00 ถึง 65.44 คะแนน)

คาคะแนนการแบงระดับนโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเอง

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 15.53 ถึง 20.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 12.96 ถึง 15.52 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 5.00 ถึง 12.95 คะแนน)

คาคะแนนการแบงระดับโครงการสงเสรมิสขุภาพตนเอง

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 15.20 ถึง 20.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 12.64 ถึง 15.19 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 5.00 ถึง 12.63 คะแนน)
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คาคะแนนการแบงระดับสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 57.45 ถึง 76.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 49.61 ถึง 57.44 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 30.00 ถึง 49.60 คะแนน)

ผลการวิเคราะหขอมูลดังแสดงไวในตารางที่ 6

ตารางที ่6 จาํนวนและรอยละของระดบันโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของ
สถานประกอบการ โครงการสงเสริมสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ
และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ

(n = 760)
ตัวแปรที่ศึกษา จํานวน (คน) รอยละ

1. นโยบาย โครงการ และสภาพแวดลอมภายใน
สถานประกอบการ

ระดับสูง 223 29.34
ระดับปานกลาง 295 38.82
ระดับต่ํา 242 31.84

     X  = 70.37      S.D. = 9.85      สูงสุด = 100      ต่ําสุด = 38

2. นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพ
ระดับสูง 204 26.84
ระดับปานกลาง 340 44.74
ระดับต่ํา 216 28.42

     X  = 14.24      S.D. = 2.58      สูงสุด = 20      ต่ําสุด = 5
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ตารางที ่6 (ตอ)
(n = 760)

ตัวแปรที่ศึกษา จํานวน (คน) รอยละ

3. โครงการสงเสริมสุขภาพ
ระดับสูง 164 21.58
ระดับปานกลาง 337 44.34
ระดับต่ํา 259 34.08

     X  = 13.91 S.D. = 2.57 สูงสุด = 20 ต่ําสุด = 5

4. สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
ระดับสูง 203 26.71
ระดับปานกลาง 315 41.45
ระดับต่ํา 242 31.84

     X  = 53.53     S.D. = 7.58      สูงสุด = 76      ต่ําสุด = 30

จากตารางที่ 6  นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการ              
โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ  และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
พบวา

นโยบาย  โครงการ  และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ  สวนใหญมนีโยบาย
โครงการและสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการอยูในระดบัปานกลาง รอยละ 38.82 รองลงมา
มนีโยบาย โครงการและสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการอยูในระดับต่ํา รอยละ 31.84
และในระดับสูง มีเพียง รอยละ 29.34

นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ   สวนใหญมีนโยบาย
ดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการอยูในระดบัปานกลาง  รอยละ44.74  รองลงมา           
มนีโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการในระดับต่ํา รอยละ 28.42 และ
ในระดับสูง  มีเพียงรอยละ 26.84
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โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ  สวนใหญมโีครงการสงเสริม
สุขภาพตนเองของสถานประกอบการอยูในระดับปานกลาง รอยละ 44.34  รองลงมา มีโครงการ
สงเสริมสขุภาพตนเองของสถานประกอบการอยูในระดบัต่าํ  รอยละ 34.08  และในระดบัสงูมเีพยีง
รอยละ 21.58

สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ  สวนใหญมีสภาพแวดลอมภายใน
สถานประกอบการอยูในระดับปานกลาง รอยละ 41.45  รองลงมา มีสภาพแวดลอมภายใน
สถานประกอบการอยูในระดบัต่าํ  รอยละ 31.84  และในระดบัสงูมเีพยีง รอยละ 26.71

2.3 ปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ และการไดรับ
คําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ  ไดแก  บุคคลในครอบครัว
เพือ่นรวมงาน  บคุลากรทางการแพทยและสาธารณสขุ   ตัวแปรนี้มีขอคําถามจํานวน 15 ขอ   โดยมี
คาคะแนนรวมอยูระหวาง 15 – 60 คะแนน  คาพิสัยของคะแนนจริง (สูงสุด – ต่ําสุด) เทากับ           
21 – 60 คะแนน  คาเฉลี่ยของกลุม ( X ) เทากับ 44.25  และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.)           
เทากบั 6.34  คาคะแนนสงูแสดงวามกีารไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ และการไดรับ
คําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ  ไดแก  บุคคลในครอบครัว            
เพือ่นรวมงาน  บคุลากรทางการแพทยและสาธารณสขุในระดับสูง

วิเคราะหผล ใชสถิติพรรณาหาคารอยละ  แบงออกเปน 3 ระดับ  โดยใชเกณฑ
การแบงดังนี้

ระดับสูง คะแนนมากกวา  X  + ½ S.D. ถึงคะแนนสูงสุด
ระดับปานกลาง คะแนนระหวาง  X  + ½ S.D.
ระดับต่ํา ตั้งแตคะแนนต่ําสุดถึงคะแนน  X  – ½ S.D.

คาคะแนนการแบงระดับการไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ และ
การไดรับคาํแนะนาํสนบัสนนุทางดานการดแูลสขุภาพจากบคุคลตางๆ  ไดแก  บคุคลในครอบครวั
เพือ่นรวมงาน  บคุลากรทางการแพทยและสาธารณสขุ
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ระดับสูง (คะแนนระหวาง 47.41 ถึง 60.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 41.09 ถึง 47.40 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 21.00 ถึง 41.08 คะแนน)

คาคะแนนการแบงระดับการไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 32.50 ถึง 40.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 27.99 ถึง 32.49 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 14.00 ถึง 27.98 คะแนน)

คาคะแนนการแบงระดับการไดรับคําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพ
จากบุคคลตางๆ  ไดแก  บุคคลในครอบครวั เพือ่นรวมงาน  บคุลากรทางการแพทยและสาธารณสขุ

ระดับสูง (คะแนนระหวาง 15.34 ถึง 20.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 12.67 ถึง 15.33 คะแนน)
ระดับต่ํา (คะแนนระหวาง 7.00 ถึง 12.66 คะแนน)

ผลการวิเคราะหขอมูลดังแสดงไวในตารางที่ 7

ตารางที ่7  จาํนวนและรอยละของระดบัการไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ
และการไดรับคําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ

(n = 760)
ตัวแปรศึกษา จํานวน (คน) รอยละ

1. การไดรับขอมูลขาวสารจากสื่อและคําแนะนํา
จากบุคคลตางๆ

ระดับสูง 211 27.76
ระดับปานกลาง 317 41.71
ระดับต่ํา 232 30.53

     X  = 44.25     S.D. = 6.37      สูงสุด = 60      ต่ําสุด = 21
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ตารางที ่7  (ตอ)
(n = 760)

ตัวแปรศึกษา จํานวน (คน) รอยละ

2. การไดรับขอมูลขาวสาร
ระดับสูง 236 31.05
ระดับปานกลาง 344 45.26
ระดับต่ํา 180 23.69

     X  = 30.24      S.D. = 4.52      สูงสุด = 40     ต่ําสุด = 14

3. การไดรับคําแนะนําจาก
บุคคลตางๆ
ระดับสูง 172 22.63
ระดับปานกลาง 378 49.74
ระดับต่ํา 210 27.63

     X  = 14.00     S.D. = 2.68     สูงสุด = 20      ต่ําสุด = 7

จากตารางที่ 7  การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ  และการไดรับ
คําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ ไดแก พบวา

การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ และการไดรับคําแนะนํา
สนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ สวนใหญมีการไดรับขอมูลขาวสารทาง
สุขภาพจากสื่อตางๆ  และการไดรับคําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ
อยูในระดบัปานกลาง  รอยละ 41.71  รองลงมามกีารไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ
และการไดรับคําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ  อยูในระดับต่ํา            
รอยละ  30.53  และในระดับสูง  มีเพียงรอยละ 27.76
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การไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ สวนใหญมกีารไดรับขอมลูขาวสาร
ทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ อยูในระดบัปานกลาง รอยละ 45.26  รองลงมา มกีารไดรับขอมลูขาวสาร
ทางสุขภาพจากสื่อตางๆ อยูในระดับสูง  รอยละ 31.05  และในระดับต่ํามีเพียง รอยละ 23.69

การไดรับคําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสขุภาพจากบุคคลตางๆ สวนใหญ
มีการไดรับคาํแนะนาํสนบัสนนุทางดานการดแูลสขุภาพจากบคุคลตางๆ อยูในระดบัปานกลาง
รอยละ 49.74  รองลงมา มีการไดรับคําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ
อยูในระดับต่ํา รอยละ 27.63 และในระดับสูงมีเพียง รอยละ 22.63

2.4 พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร  5  ดาน  ไดแก  ดานการบรโิภคอาหาร
การออกกาํลังกาย การหลกีเลีย่งสิง่เสพตดิและของมนึเมา  การจดัการกบัความเครยีด และการตรวจ
สุขภาพ  ตัวแปรนี้มีขอคําถามจํานวน 27 ขอ  โดยมีคาคะแนนระหวาง 27 – 108 คะแนน  คาพสัิย
ของคะแนนจรงิ (สูงสดุ – ต่าํสดุ) เทากบั 46 – 96 คะแนน  คาเฉล่ียของกลุม ( X ) เทากบั 78.75 และ
คาสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (S.D.) เทากบั 7.85 คาคะแนนสงูแสดงวามพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ
ตนเองในระดับมาก

วิเคราะหผล ใชสถิติพรรณาหาคารอยละ แบงออกเปน 3 ระดับ โดยใชเกณฑ
การแบงดังนี้

ระดับมาก คะแนนมากกวา  X  + ½ S.D. ถึงคะแนนสูงสุด
ระดับปานกลาง คะแนนระหวาง  X  + ½ S.D.
ระดับนอย ตั้งแตคะแนนต่ําสุดถึงคะแนน X  –  ½ S.D.

คาคะแนนการแบงระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองรวม 5 ดาน

ระดับมาก (คะแนนระหวาง 82.68 ถึง 96.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 74.83 ถึง 82.67 คะแนน)
ระดับนอย (คะแนนระหวาง 46.00 ถึง 74.82 คะแนน)
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คาคะแนนการแบงระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร

ระดับมาก (คะแนนระหวาง 30.56 ถึง 38.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 26.50 ถึง 30.55 คะแนน)
ระดับนอย (คะแนนระหวาง 18.00 ถึง 26.49 คะแนน)

คาคะแนนการแบงระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย

ระดับมาก (คะแนนระหวาง 14.39 ถึง 20.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 11.26 ถึง 14.38 คะแนน)
ระดับนอย (คะแนนระหวาง 5.00 ถึง 11.25 คะแนน)

คาคะแนนการแบงระดบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการหลกีเลีย่งสิง่เสพติด
และของมึนเมา

ระดับมาก (คะแนนระหวาง 11.10 ถึง 14.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 8.82 ถึง 11.09 คะแนน)
ระดับนอย (คะแนนระหวาง 3.00 ถึง 8.81 คะแนน)

คาคะแนนการแบงระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการจัดการกับ
ความเครียด

ระดับมาก (คะแนนระหวาง 19.67 ถึง 24.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 17.25 ถึง 19.66 คะแนน)
ระดับนอย (คะแนนระหวาง 12.00 ถึง 17.24 คะแนน)
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คาคะแนนการแบงระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการตรวจสุขภาพ
ประจําป

ระดับมาก (คะแนนระหวาง 9.87 ถึง 12.00 คะแนน)
ระดับปานกลาง (คะแนนระหวาง 8.12 ถึง 9.86 คะแนน)
ระดับนอย (คะแนนระหวาง 3.00 ถึง 8.11 คะแนน)

ผลการวิเคราะหขอมูลดังแสดงไวในตารางที่ 8

ตารางที่ 8  จํานวนและรอยละของระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม

(n = 760)
ตัวแปรที่ศึกษา จํานวน (คน) รอยละ

1. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองรวม 5 ดาน
          ระดับมาก 216 28.42
          ระดับปานกลาง 283 37.24
          ระดับนอย 261 34.34
     X  = 78.75    S.D. = 7.85     สูงสุด = 96     ต่ําสุด = 46

2. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
     ดานการบริโภคอาหาร
          ระดับมาก 276 36.31
          ระดับปานกลาง 245 32.24
          ระดับนอย 239 31.45
     X  = 28.53     S.D. = 4.07     สูงสุด = 38     ต่ําสุด = 18
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ตารางที่ 8  (ตอ)
(n = 760)

ตัวแปรที่ศึกษา จํานวน (คน) รอยละ

3. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
     ดานการออกกําลังกาย
          ระดับมาก 237 31.18
          ระดับปานกลาง 237 31.18
          ระดับนอย 286 37.64
     X  = 12.82     S.D. = 3.14     สูงสุด = 20     ต่ําสุด = 5

4. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
     ดานการหลีกเล่ียงสิ่งเสพติดและของมนึเมา
          ระดับมาก 336 44.21
          ระดับปานกลาง 224 29.47
          ระดับนอย 200 26.32
     X  = 9.95     S.D. = 2.29     สูงสุด = 14     ต่ําสุด = 3

5. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
     ดานการจัดการกับความเครียด
          ระดับมาก 266 35.00
          ระดับปานกลาง 248 32.63
          ระดับนอย 246 32.37
     X  = 18.46     S.D. = 2.43     สูงสุด = 24      ต่ําสุด = 12
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ตารางที่ 8  (ตอ)
(n = 760)

ตัวแปรที่ศึกษา จํานวน (คน) รอยละ

6. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
     ดานการตรวจสุขภาพประจําป
          ระดับมาก 265 34.87
          ระดับปานกลาง 292 38.42
          ระดับนอย 203 26.71
     X  = 8.99 S.D. = 1.76 สูงสุด = 12 ต่ําสุด = 3

จากตารางที ่8  พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม
ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  พบวา

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพรวม  5  ดาน  สวนใหญมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพรวม
5  ดาน  อยูในระดับปานกลาง  รอยละ 37.24  รองลงมามีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองรวม
5 ดาน  อยูในระดับนอย รอยละ 34.34  สวนในระดับมากพบ รอยละ 28.42

พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการบรโิภคอาหาร สวนใหญมพีฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหารอยูในระดบัมาก รอยละ36.31 รองลงมามีพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหารอยูในระดับปานกลาง รอยละ 32.24 สวนในระดับนอย
พบรอยละ 31.45

พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการออกกาํลังกาย สวนใหญมพีฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  อยูในระดับนอย  รอยละ37.64  รองลงมามีพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกาํลังกาย  อยูในระดบัปานกลาง  และระดบัมาก  มจีาํนวน
เทากนั  คอื รอยละ 31.18
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พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา
สวนใหญมีพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการหลกีเลีย่งสิง่เสพตดิและของมนึเมาอยูใน
ระดบัมาก รอยละ44.21  รองลงมามพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการหลกีเลีย่งสิง่เสพตดิ
และของมนึเมาอยูในระดับปานกลาง  รอยละ 29.47  สวนในระดับนอย พบรอยละ 26.32

พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการจดัการกบัความเครยีด  สวนใหญมพีฤตกิรรม
การดแูลสขุภาพตนเองดานการจดัการกบัความเครยีดอยูในระดบัมาก รอยละ35.00 ในขณะทีพ่ฤตกิรรม
การดูแลสุขภาพตนเองดานการจัดการกับความเครียดอยูในระดับปานกลาง  และระดับนอย
มจีํานวนใกลเคียงกันคือ รอยละ 32.63  และ รอยละ 32.37  ตามลําดับ

พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการตรวจสขุภาพประจาํป  สวนใหญมพีฤตกิรรม
การดแูลสขุภาพตนเองดานการตรวจสขุภาพประจาํปอยูในระดบัปานกลาง รอยละ38.42  รองลงมา
มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการตรวจสุขภาพประจําปอยูในระดับมาก  รอยละ 34.87
สวนในระดับนอย  พบรอยละ 26.71

ตอนที่ 3  การวิเคราะหเพื่อทดสอบสมมติฐาน

3.1 สมมติฐานที่ 1  กําหนดไววา  ปจจัยนํา  ไดแก  ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ
ตนเอง  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง และ
การรับรูความสามารถของตนเองในการดูแลสุขภาพ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ การ
วิเคราะหขอมูลในวิจัยนี้ใชการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s
Product Moment Correlation Coefficient)

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ  หมายถึง  ดัชนีที่ช้ีใหเห็นความสัมพันธระหวางตัวแปร
2 ตัวหรือมากกวา 2 ตัว  ซ่ึงมีคาอยูระหวาง –1 ถึง +1   ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปนบวก
แสดงวา  มคีวามสมัพนัธกนัทางเดยีวกนั  คอื  ถาตวัแปรหนึง่ตวัสูงอกีตวัแปรหนึง่กสู็งดวย  แตถา
คาสัมประสิทธิ์สหสมัพนัธเปนลบ  แสดงวามคีวามสมัพนัธกลับทางกนั  คอื  ถาตวัแปรหนึง่สงู
ตวัแปรอกีตวัหนึง่จะต่ํา  และถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปนศูนยแสดงวา  ตัวแปรนั้นไมมี
ความสัมพันธกัน (บุญเรียง, 2542)  ผลการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 9
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ตารางที่ 9 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยนํากับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r)
ปจจัยนํา พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดาน

การบริโภคอาหาร การออกกําลังกาย การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด
และของมึนเมา

การจัดการกับ
ความเครียด

การตรวจสุขภาพ
ประจําป

ความรูเกีย่วกบัการดแูล .082 .218** .004 0.014 .020
สุขภาพตนเอง
ทัศนคติตอการดูแล .440** .100 .288** .282** .296**
สุขภาพตนเอง
การรับรูประโยชนของ .069 .281** .053 .273** .209**
การดูแลสุขภาพตนเอง
การรับรูความสามารถ .236** .284** .222** .238** .209**
ของตนเองในการดูแล
สุขภาพตนเอง

*p < .05     **p < .01     ***p < .001 89
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จากตารางที่ 9  ผลการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพื่อทดสอบสมมติฐาน
ที่ 1  วาปจจัยนํามีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง พบวา

1)  ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
การดูแลสขุภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  อยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .01  แตไมมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร   การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด  การจัดการ
กับความเครียด และการตรวจสุขภาพประจําป

2)  ทศันคตติอการดแูลสขุภาพตนเอง  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร  การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด  การจัดการกับความเครียด และ
การตรวจสุขภาพประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  แตไมมีความสัมพันธกับกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย

3)  การรบัรูประโยชนของการดแูลสขุภาพตนเอง  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
การดูแลสขุภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  การจัดการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพ
ประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  แตไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร  และการหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา

4)  การรบัรูความสามารถตนเองในการดแูลสขุภาพ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบั
พฤตกิรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร   การออกกําลังกาย   การหลีกเลี่ยง
ส่ิงเสพติดและของมนึเมา   การจดัการกบัความเครยีด   และการตรวจสขุภาพประจาํป   อยางมี
นยัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 1  ไดวา ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง
มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการออกกาํลังกาย  อยางมนียัสําคัญ
ที่ระดับ .01   ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง  มีความสัมพันธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองดานการบรโิภคอาหาร   การหลกีเลีย่งสิง่เสพตดิ   การจดัการกบัความเครยีด  และ
การตรวจสขุภาพประจําป   อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  การรับรูประโยชนของการดูแล
สุขภาพตนเอง  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการออกกาํลังกาย
การจดัการกบัความเครยีด  และการตรวจสขุภาพประจาํป อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01
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การรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร การออกกําลังกาย การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา
การจัดการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01
จึงเปนการยอมรับสมมติฐานที่ 1 เปนบางสวน

3.2 สมมตฐิานที ่2  กาํหนดวา  ปจจยัเอือ้  ไดแก  นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเอง
ของสถานประกอบการ  โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการและสภาพแวดลอม
ภายในสถานประกอบการ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ   การวิเคราะหขอมูลในวิจัยนี้
ใชการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation
Coefficient) ผลการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 10

จากตารางที่ 10 ผลการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพื่อทดสอบสมมติฐาน
ที่ 2 วาปจจัยเอื้อมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง พบวา

1)  นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการ  มีความสัมพันธ
ทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย   การจัดการกับความเครียด
และการตรวจสุขภาพประจําป อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01   แตไมมีความสัมพันธกับ
พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการบรโิภคอาหาร และการหลกีเลีย่งสิง่เสพตดิและของมนึเมา

2)  โครงการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการ มีความสัมพันธทาง
บวกกับ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย การจัดการกับความเครียด และ
การตรวจสุขภาพประจําป อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 แตไมมคีวามสัมพันธกับพฤติ
กรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร และการหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา

3)  สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
การดแูลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  และการตรวจสุขภาพประจําป อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .01  แตไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภค
อาหาร การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา  และการจัดการกับความเครียด
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สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 2  ไดวา  นโยบายและโครงการสงเสริมสุขภาพ
ตนเองของสถานประกอบการ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดาน
การออกกาํลังกาย   การจัดการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพประจําป  อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ  .01  สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ  มีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ  ตนเองดานการออกกําลังกาย  และการตรวจสุขภาพประจําป
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 จึงเปนการยอมรับสมมติฐานที่ 2 เปนบางสวน



93

ตารางที่ 10  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยเอื้อกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r)
ปจจัยเอื้อ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดาน

การบริโภคอาหาร การออกกําลังกาย การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด
และของมึนเมา

การจัดการกับ
ความเครียด

การตรวจสุขภาพ
ประจําป

นโยบายสงเสริมสุขภาพ .010 .313** .012 .222** .229**
โครงการสงเสริมสุขภาพ .001 .244** .070 .241** .294**
สภาพแวดลอมภายใน .070 .378** .060 .069 .298**
สถานประกอบการ

*p < .05     **p < .01     ***p < .001
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3.3 สมมตฐิานที ่3 กาํหนดวา ปจจยัเสรมิ ไดแก การไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจาก
ส่ือตางๆ และการไดรับคาํแนะนาํสนบัสนนุจากบคุลากรตางๆ มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
การดูแลสุขภาพของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  การวิเคราะห
ขอมูลในวิจัยนี้ใชการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product
Moment Correlation Coefficient) ผลการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 11

จากตารางที่ 11  ผลการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพื่อทดสอบสมมติฐาน
ที่ 3  วาปจจัยเสริมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง พบวา

1)  การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ มีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานการออกกาํลังกาย  การจดัการกบัความเครยีด  และการตรวจ
สุขภาพประจาํป   อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01   แตไมมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร และการหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา

2)  การไดรับคาํแนะนาํสนบัสนนุจากบคุคลตาง  ๆมคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
การดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  การจัดการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพ
ประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .01  และการไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคคล
ตางๆ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  แตไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ดานการหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 3 ไดวา การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจาก
ส่ือตางๆ มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย
การจัดการกับความเครยีด  และการตรวจสขุภาพประจาํป  อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01
การไดรับคาํแนะนําสนับสนุนจากบุคคลตางๆ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย   การจัดการกับความเครียด   และการตรวจสุขภาพประจําป
อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01 และการไดรับคาํแนะนาํสนบัสนนุจากบคุคลตาง  ๆมคีวามสมัพนัธ
ทางบวกกบัพฤตกิรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05   จึงเปนการยอมรับสมมติฐานที่ 3  เปนบางสวน
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ตารางที่ 11 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยเสริมกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r)
ปจจัยเสริม พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดาน

การบริโภคอาหาร การออกกําลังกาย การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด
และของมึนเมา

การจัดการกับ
ความเครียด

การตรวจสุขภาพ
ประจําป

การไดรับขอมูลขาวสารทาง .018 .249** .055 .238** .208**
สุขภาพจากสื่อตางๆ
การไดรับคําแนะนําจาก .179* .298** .022 .228** .209**
สนับสนุนการบุคคลตางๆ

*p < .05     **p < .01     ***p < .001
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3.4 สมมติฐานที่ 4  กําหนดวา  ปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส
ระดับการศกึษา ตาํแหนงรายได  ระยะเวลาการทาํงาน มคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ
ตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ การวิเคราะหขอมูล
ในวิจัยนี้  ใชการวเิคราะหความสมัพนัธโดยใชการทดสอบคาไคสแควร (χ2)  ผลการวเิคราะห
ดงัแสดงในตารางที ่12

ตารางที่ 12 คาความสัมพันธระหวางปจจัยทางชีวสังคมกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

(n = 760)
ลักษณะ ระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง จํานวน χ2

ทางชีวสังคม นอย ปานกลาง มาก

1. เพศ 21.149***
    ชาย 119(15.66) 156(20.53) 98(12.89) 373(49.08)
    หญิง 97(12.76) 127(16.71) 163(21.45) 387(50.92)

2. อายุ 20.428**
    18 – 27 ป 101(13.29) 156(20.53) 128(16.84) 385(50.66)
    28 – 37 ป 92(12.11) 110(14.47) 91(11.97) 293(38.55)
    38 – 47 ป 18(2.37) 16(2.11) 39(5.13) 73(9.61)
    48 – 57 ป 5(0.66) 1(0.13) 3(0.39) 9(1.18)

3. สถานภาพสมรส 20.061**
    โสด 124(16.32) 168(22.10) 148(19.47) 440(57.89)
    สมรส 85(11.18) 112(14.74) 105(13.83) 302(39.75)
    หยา/แยก 6(0.79) 3(0.39) 0 9(1.18)
    มาย 1(0.13) 0 8(1.05) 9(1.18)
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ตารางที่ 12 (ตอ)
(n = 760)

ลักษณะ ระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง จํานวน χ2

ทางชีวสังคม นอย ปานกลาง มาก

4. ระดับการศึกษา 18.502*
   ประถมศึกษา 18(2.37) 18(2.37) 35(4.61) 71(9.34)
   มัธยมศึกษาตอนตน 53(6.97) 76(10.01) 53(6.97) 182(23.95)
   มธัยมศกึษาตอนปลาย 105(13.81) 139(18.29) 119(15.66) 363(47.76)
   ปริญญาตรี 36(4.74) 49(6.45) 54(7.10) 139(18.29)
   สูงกวาปริญญาตรี 4(0.53) 1(0.13) 0 5(0.66)

5. รายไดตอเดือน 27.043***
   ต่ํากวา 10,000 บาท 146(19.21) 244(32.11) 211(27.76) 601(79.08)
   10,000-19,999 บาท 49(6.45) 28(3.68) 38(5.00) 115(15.13)
   20,000 บาท ขึ้นไป 21(2.76) 11(1.45) 12(1.58) 44(5.79)

6. ตําแหนง 6.209
    ผูปฏิบัติการ 189(24.87) 259(34.07) 227(29.87) 675(88.81)
    หัวหนางาน 20(2.63) 19(2.51) 28(3.68) 67(8.82)
    ผูบริหาร 7(0.92) 6(0.79) 5(0.66) 17(2.37)

7. ระยะเวลาการทาํงาน 15.638*
    ต่ํากวา 5 ป 146(19.21) 217(28.55) 165(21.71) 528(69.47)
    5 – 10 ป 37(4.87) 41(5.39) 48(6.32) 126(16.58)
    11 – 15 ป 22(2.89) 14(1.84) 34(4.48) 70(9.21)
    16 ป ขึ้นไป 11(1.45) 11(1.45) 14(1.84) 36(4.74)

*p < .05     **p < .01     ***p < .001
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จากตารางที ่12   แสดงความสมัพนัธระหวางปจจยัลักษณะทางชวีสังคมกบัพฤตกิรรม
การดแูลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  ดังนี้

เพศ พบวา บคุลากรในโรงงานอตุสหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ  สวนใหญเปน
เพศหญิง รอยละ 50.92 โดยมพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองอยูในระดบัมาก รอยละ 21.45 ระดบั
ปานกลาง รอยละ 16.71 และระดับนอย รอยละ 12.76 เมื่อพิจารณาคาความสัมพันธไคสแควร
ระหวางเพศกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง  พบวามีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .001   ซ่ึงแสดงวาเพศมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร
ในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ   อยางมนียัสําคญัทางสถติ ิ  ดงันัน้ จงึยอมรับ
สมมติฐาน

อายุ  พบวา  บุคลากรในโรงงานอุตสหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ สวนใหญ
มีอายุ  18 – 27 ป รอยละ 50.66 โดยมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับปานกลาง   
รอยละ 20.53 ระดับมาก รอยละ 16.84 และระดับนอย รอยละ 13.29 เมือ่พจิารณาคาความสมัพนัธ
ไคสแควร ระหวางอายกุบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองพบวามคีวามสมัพนัธกนัอยางมนียัสําคัญ
ทางสถิติทีร่ะดบั .01  ซ่ึงแสดงวาอายมุคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ดังนั้น จึงยอมรับ
สมมติฐาน

สถานภาพสมรส พบวา  บคุลากรในโรงงานอตุสหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ
สวนใหญโสด รอยละ 57.89 โดยมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับปานกลาง รอยละ
22.10 ระดบัมาก รอยละ 19.47 และระดบันอย รอยละ 16.32 เมือ่พจิารณาคาความสมัพนัธไคสแควร
ระหวางสถานภาพสมรสกบัพฤตกิรรม  การดูแลสุขภาพตนเองพบวามีความสัมพันธกันอยาง
มีนัยสําคญัทางสถติ ิ.01  ซ่ึงแสดงวาสถานภาพสมรสมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ
ตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ ดังนั้น จึงยอมรับสมมติฐาน
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ระดบัการศกึษา  พบวา  บคุลากรในโรงงานอตุสหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ
สวนใหญมรีะดบัการศกึษาชัน้มธัยมศกึษาตอนปลาย รอยละ 47.76 โดยมพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ
ตนเองอยูในระดับปานกลาง รอยละ 18.29 ระดับมาก รอยละ 15.66 และระดับนอย รอยละ 13.82
เมือ่พจิารณาคาความสมัพนัธไคสแควร ระหวางระดับการศึกษากับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ตนเอง  พบวา  มีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05  ซ่ึงแสดงวาระดบัการศกึษา
มคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขต
จังหวัดสมุทรปราการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐาน

รายไดตอเดอืน  พบวา  บคุลากรในโรงงานอตุสหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ
สวนใหญมีรายไดตอเดือนต่ํากวา 10,000 บาท  รอยละ 79.08  โดยมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ตนเองอยูในระดบัปานกลาง รอยละ 32.11  ระดบัมาก รอยละ 27.76  และระดบันอย รอยละ 19.21
เมื่อพิจารณาคาความสัมพันธ ไคสแควร  ระหวางรายไดตอเดือนกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ตนเอง  พบวามีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .001  ซ่ึงแสดงวารายไดตอเดอืน
มคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรมในเขต
จงัหวดัสมุทรปราการ   อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐาน

ตําแหนง  พบวา  บุคลากรในโรงงานอุตสหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
สวนใหญมีตาํแหนงเปนผูปฏิบตักิาร  รอยละ 88.81  โดยมพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองอยูใน
ระดบัปานกลาง  รอยละ 34.07  ระดบัมาก รอยละ 29.87  และระดบันอย รอยละ 24.87  เมือ่พจิารณา
คาความสมัพนัธ ไคสแควร  ระหวางตาํแหนงกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง  พบวาไมมี
ความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ซ่ึงแสดงวาตาํแหนงไมมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
อยางมีนัยสําคัญทางสถิต ิ ดังนั้น จึงปฏิเสธสมมติฐาน

ระยะเวลาการทาํงาน  พบวา  บคุลากรในโรงงานอตุสหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ
สวนใหญมรีะยะเวลาการทาํงานต่าํกวา 5 ป  รอยละ 69.47  โดยมพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเอง
อยูในระดับปานกลาง รอยละ 28.55 ระดับมาก รอยละ 21.71 และระดับนอย รอยละ 19.21
เมื่อพิจารณาคาความสัมพันธไคสแควร  ระหวางระยะเวลาการทํางานกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเอง  พบวา  มีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ซ่ึงแสดงวา
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ระยะเวลาการทํางานมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ดังนั้น จึงยอมรับสมมติฐาน

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 4  ไดวา  ปจจัยดานชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ
สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  รายไดตอเดือน  และระยะเวลาการทํางาน  มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ
สําหรับตวัแปรตาํแหนง  ไมมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร
ในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐานบางสวน

3.5 สมมติฐานที่ 5  กําหนดวา  ตัวแปรจากปจจัยนํา  ปจจัยเอื้อ  ปจจัยเสริม  และปจจัย
ทางชีวสังคม  สามารถรวมกนัทาํนายพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ ไดดกีวาการทาํนายโดยตวัแปรตวัใดตวัหนึง่เพยีงตวัเดยีว
การวิเคราะหขอมูลในวิจัยนี้  ใชการวิเคราะหถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis)
ผลการวิเคราะห   ดังแสดงในตารางที่ 13

ความหมายตามตาราง

R หมายถึง สัมประสิทธิ์สหสัมพันธเชิงซอน
R² หมายถึง คาประสิทธิภาพการทํานาย
R² Change หมายถงึ คาประสทิธภิาพการทาํนายทีเ่ปลีย่นแปลงเมือ่สมการเปลีย่น
F หมายถึง คาสถิติทดสอบ
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ตารางที่ 13 ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณ  แสดงตัวแปรที่สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

ตัวแปรทํานาย R R² R² Change F

ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง .458 21.00 - 201.687***
การรับรูความสามารถของตนเอง .510 26.00 5.00 132.951***
โครงการสงเสริมสุขภาพตนเอง .527 27.70 1.70 96.764***
เพศ .535 28.60 0.90 75.719***
รายไดตอเดือน .545 29.70 1.10 63.597***
นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพ .550 30.20 0.50 54.288***

*p < .05     **p < .01     ***p < .001

จากตารางที่ 13  ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณตามสมมติฐานที่ 5  เพื่อหาตัวแปร
รวมกันทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  พบวา
มีตัวแปรที่สามารถทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม
ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 รวม 6 ตัว ดังนี้

1)  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง สามารถทํานายพฤติกรรมได 21.00 %

2)  การรับรูความสามารถของตนเอง เพิ่มการทํานายพฤติกรรมได 5.00 %

3)  โครงการสงเสริมสุขภาพตนเอง เพิ่มการทํานายพฤติกรรมได 1.70 %

4)  เพศ เพิ่มการทํานายพฤติกรรมได 0.90 %

5)  รายไดตอเดอืน เพิ่มการทํานายพฤติกรรมได 1.10 %

6)  นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพ เพิ่มการทํานายพฤติกรรมได 0.50 %
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ตัวแปรทั้งหมดสามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขตจังหวัดสมุทรปราการได รอยละ 30.20 โดยตัวแปร
ที่มีอํานาจในการทํานายสูงสุด  คือ  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง ซ่ึงทํานายได รอยละ 21.00

สรุปผลการทดสอบสมมตฐิานที ่5  ไดวา มตีวัแปรทีส่ามารถรวมกนัทาํนายพฤตกิรรม
การดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั  .001
จํานวน 6 ตัวแปร  คือ  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง  การรับรูความสามารถของตนเอง
โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเอง  เพศ  รายไดตอเดอืน  และนโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพ
ตามลําดบั  ยอมรับสมมติฐานที่ตั้งไววา  ตัวแปรอิสระหลายตัวสามารถรวมกันทํานายพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการไดดีกวา
ตัวแปรใดตัวแปรหนึ่งเพียงตัวแปรเดียว

วิจารณ

ประเด็นสําคัญที่ไดคนพบและนํามาเปนขอวิจารณ  มีสาระ ดังนี้

ปจจัยนํา

จากผลการศึกษาปจจัยนํา  ไดแก  ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง  ทัศนคติตอ
การดแูลสขุภาพตนเอง  การรบัรูประโยชนของการดแูลสขุภาพตนเอง  และการรบัรูความสามารถ
ของตนเองในการดแูลสขุภาพ  ของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ
พบวา  สวนใหญมีความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับสูง รอยละ 35.78 มีทัศนคติ
ตอการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับปานกลาง รอยละ 38.29 มีการรับรูประโยชนของการดแูล
สุขภาพตนเองอยูในระดับปานกลาง รอยละ 35.39 และมีการรับรูความสามารถของตนเอง
ในดูแลสุขภาพอยูในระดับปานกลาง รอยละ 43.82
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สรุปผลการทดสอบสมมตฐิานที ่1  วา ปจจยันาํ ไดแก ความรูเกีย่วกบัการดแูลสขุภาพ
ตนเอง  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง  การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง และ
การรับรูความสามารถของตนเองในการดแูลสขุภาพ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
สามารถวิจารณได ดังนี้

ความรูเกีย่วกบัการดแูลสขุภาพตนเอง  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเอง  ดานการออกกําลังกาย  อยางมนียัสําคญัทีร่ะดบั .01  ซ่ึงสอดคลองกบั ศภุวรินทร
(2539)  ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุจังหวัดลําปาง  พบวา
ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพมคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ
จังหวัดลําปาง ประสงค (2541) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครู
มัธยมศึกษา  สังกัดกรมสามัญศึกษา  ในเขตกรุงเทพมหานคร พบวา ความรูมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของครูมัธยมศึกษาสังกัดกรมสามัญศึกษา  ในเขตกรุงเทพมหานคร
มณีภรณ (2542) ศึกษาพฤติกรรมการสงเสริมสขุภาพของครปูระถมศกึษาสงักดัสาํนกังานการ
ประถมศกึษา จงัหวดัประจวบครีีขนัธ พบวา ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของครูประถมศึกษาสงักดัสาํนกังานการประถมศกึษา จงัหวดั
ประจวบครีีขนัธ วาทนิา (2545) ศกึษาปจจยัทีส่งผลตอสุขภาพบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี
พบวา ความรูมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี
ผอง (2545) ศึกษาปจจยัที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของครูประถมศึกษา สังกัด
เทศบาลจังหวัดนนทบุรี  พบวา  ความรูมีความสัมพันธกับ     พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของ
ครูประถมศึกษา  สังกัดเทศบาลจังหวัดนนทบุรี  ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากบุคลากรสวนใหญไมได
ทํางานในดานที่เกี่ยวของกับการดูแลสุขภาพ  ซ่ึงจะสงผลใหบุคลากรขาดความรูที่จะดูแลสุขภาพ
ตนเอง  ดังนั้นถาหากบุคลากรไดรับความรูเกี่ยวกับเรื่องของสุขภาพมากขึ้นจะทําใหบุคลากรเกิด
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดียิ่งขึ้น

ทศันคตติอการดแูลสขุภาพตนเอง  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ
ตนเองดานการบรโิภคอาหาร   การหลกีเลีย่งสิง่เสพตดิ   การจดัการกบัความเครยีด  และการตรวจ
สุขภาพประจําป   อยางมีนัยสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01   ซ่ึงสอดคลองกบั จรีุรัตน (2540)   ศกึษา
ปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมการสงเสริมสุขภาพของขาราชการตํารวจภูธรจังหวัดสุพรรณบุรี
พบวา  ทัศนคติมีความสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของขาราชการตาํรวจภธูรจงัหวดั
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สุพรรณบุรี นุชระพี (2540) ศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครูประถมศึกษาสังกัด
กรุงเทพมหานคร  พบวา  ทันคติตอการสงเสริมสุขภาพมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพของครูประถมศึกษาสังกัดกรุงเทพมหานคร ไพโรจน (2540) ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอ
พฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของคนงานโรงงานอตุสาหกรรมจังหวัดนครราชสีมา พบวา ทัศนคติตอ
การสงเสรมิสขุภาพมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของคนงานโรงงานอตุสาหกรรม
จังหวัดนครราชสีมา ขนิษฐา (2545) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ตนเองของผูใสขาเทียมในมูลนิธิขาเทียมในสมเด็จพระศรี นครนิทราบรมราชชนนเีฉพาะกลุม
กรณผูีใสขาเทยีมในจงัหวดัเลย พบวา ทศันคตติอการดแูลสขุภาพตนเองมีความสัมพันธกับ
พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของผูใสขาเทยีมในมลูนธิิขาเทยีม  ในสมเดจ็พระศรนีครนิทรา-
บรมราชชนนี   เฉพาะกลุมกรณีผูใสขาเทียมในจังหวัดเลย นภาพร (2545) ศึกษาปจจัยเชิงสาเหตุ
ที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพของครูสังกัดสํานักงานการประถมศกึษาจงัหวดัประจวบครีีขนัธ
พบวา   ทศันคตติอการดแูลสขุภาพมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสขุภาพของครสัูงกดัสาํนกังาน
การประถมศึกษาจังหวัดประจวบคีรีขันธ   แสดงวาถาบุคลากรมีทัศนคติที่ดีมากขึ้นเกี่ยวกับ
การปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ  จะทําใหมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองเพิ่มมากขึ้น หรือถา
บุคลากรมีทัศนคติที่ดีนอยเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ  จะทําใหมีพฤติกรรมการดูแลสขุภาพตนเอง
นอยตามไปดวย สอดคลองกบั Green (1980)  กลาววา เจตคตหิรือทศันคต ิคอืแนวโนมของจิตใจ
หรือความรูสึกที่คงที่ตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งหรือสถานการณเปนผลมาจากประสบการณและความเชื่อ
ที่สะสมกันมานาน  และผานการประเมินคุณคาวามีลักษณะดีหรือไมดี  พฤติกรรมของบุคคลนั้น
จะเปนไปตามทิศทางนั้นตามทัศนคติของตน

การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  การจัดการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพ
ประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  ซ่ึงสอดคลองกับ สุทธินิจ (2539)  ศึกษาปจจัย
ที่มีอิทธิพลตอการสงเสริมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือนเขตชนบท จังหวัดนนทบุรี พบวา
การรับรูประโยชนของการสงเสริมสุขภาพมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของ
สตรีวัยหมดประจําเดือนเขตชนบท  จังหวัดนนทบุรี  นุชระพี (2540)  ศึกษาพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพของครูประถมศึกษา  สังกัดกรุงเทพมหานคร  พบวา  การรับรูประโยชนของการสงเสริม
สุขภาพมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของครปูระถมศกึษา สังกดักรุงเทพมหานคร
สดใส (2540)  ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของผูสูงอาย ุ จงัหวดั
อํานาจเจรญิ  พบวา  การรบัรูประโยชนของการสงเสริมสุขภาพ  มีความสมัพันธกับพฤติกรรม
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สงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ  จังหวัดอํานาจเจริญ  สุภาพรณ (2546)  ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอ
พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพตนเองและครอบครัวของผูมารับบริการที่โรงพยาบาลศรีบรรพต
จังหวัดพัทลุง  พบวา  การรับรูประโยชนของการสงเสริมสุขภาพ  มีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การสงเสริมสุขภาพตนเองและครอบครัวของผูมารับบริการที่โรงพยาบาลศรีบรรพต  จังหวัด
พัทลุง  แสดงใหเห็นวาการรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเองมีอิทธิพลตอพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเอง  กลาวคือ  บุคลากรที่มีการรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง
อยูในระดับสูง ก็มีแนวโนมวาจะมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดีดวย  เนื่องจากการรับรู
ประโยชนเปนปจจัยภายในอีกปจจัยหนึ่งที่เปนแรงกระตุนใหบุคลากรแสดงพฤติกรรมตาม
การรับรูของตน   ดังนั้นบุคลากรที่มีการรับรูประโยชนแตกตางกัน  ยอมทําใหมีการปฏิบัติ
พฤติกรรมแตกตางกันดวย

การรบัรูความสามารถตนเองในการดแูลสขุภาพ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
การดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร   การออกกําลังกาย   การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและ
ของมึนเมา  การจัดการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .01   ซ่ึงสอดคลองกบั จนิตนา (2541)  ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมการสงเสรมิ
สุขภาพของพัฒนากรเขตที่ 3  กรมการพัฒนาชุมชน  กระทรวงมหาดไทย  พบวา  การรับรู
ความสามารถตนเองดานการสงเสริมสุขภาพ  มคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ
ของพัฒนากรเขตที่ 3  กรมการพัฒนาชุมชน  กระทรวงมหาดไทย  ชลลดา (2542)  ศึกษาปจจัย
ที่มีความสัมพันธกับวิถีชีวิตที่สงเสริมสุขภาพของวัยผูใหญตอนตน  เขตอําเภอเมือง  จังหวัด
สุรินทร  พบวา  การรับรูความสามารถตนเองมีความสัมพันธกับวิถีชีวิตที่สงเสริมสุขภาพของ
วัยผูใหญตอนตน  เขตอําเภอเมือง  จังหวัดสุรินทร  สุภาพรณ (2546)  ศึกษาปจจัยที่มีอิทธพิลตอ
พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพตนเองและครอบครัวของผูมารับบริการที่โรงพยาบาลศรีบรรพต
จังหวัดพัทลุง  พบวา  การรับรูความสามารถตนเองมีความสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการสงเสรมิ
สุขภาพตนเองและครอบครวัของผูมารบับรกิารทีโ่รงพยาบาลศรีบรรพต  แสดงใหเห็นวาการรับรู
ความสามารถของตนเองในการดูแลสุขภาพ   มีอิทธิพลตอพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเอง
กลาวคอื  บคุลากรทีม่กีารรบัรูความสามารถของตนเองในการดแูลสุขภาพสูง  จะมีความคาดหวงั
ถึงผลของการกระทํานั้นสูงดวย   ทําใหบุคลากรมีแนวโนมจะปฏิบัติพฤติกรรมนั้นแนนอน
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ปจจัยเอ้ือ

จากผลการศึกษาปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของ
สถานประกอบการ  โครงการสงเสริมสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ  และสภาพแวดลอม
ภายในสถานประกอบการของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ
พบวา  สวนใหญมีนโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการอยูในระดบั
ปานกลาง  รอยละ44.74  มโีครงการสงเสริมสขุภาพตนเองของสถานประกอบการอยูในระดบั
ปานกลาง รอยละ 44.34  มสีภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการอยูในระดบัปานกลาง
รอยละ 41.45

ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 2   ปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเอง
ของสถานประกอบการ  โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ  และสภาพแวดลอม
ภายในสถานประกอบการ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  สามารถวิจารณไดดังนี้

นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการและโครงการสงเสริม
สุขภาพตนเองของสถานประกอบการ   มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ตนเองดานการออกกําลังกาย  การจัดการกับความเครยีด  และการตรวจสุขภาพประจําป  อยางมี
นยัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01  ซ่ึงตรงขามกบั ประสงค (2541) ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรม
สงเสรมิสขุภาพของครมูธัยมศกึษา  สังกดักรมสามญัศกึษา  ในเขตกรงุเทพมหานคร  พบวา  การรับรู
นโยบายสงเสริมสุขภาพไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครูมัธยมศึกษา
สังกดักรมสามญัศกึษา  ในเขตกรงุเทพมหานคร ผอง (2545)  ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรม
การสงเสริมสุขภาพของครูประถมศึกษา สังกัดเทศบาลจังหวัดนนทบุรี  พบวา  การรับรูนโยบาย
สงเสริมสุขภาพไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของครูประถมศึกษา สังกัด
เทศบาลจงัหวัดนนทบุรี บราลี (2545)  ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ
ของพนกังานบรษิทัอยธุยา อลิอันซ ซี พ.ี ประกนัชวีติ จาํกดั (มหาชน) สํานกังานใหญ กรุงเทพมหานคร
พบวา  นโยบายสงเสริมสุขภาพของบริษัทไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ
ของพนักงานบริษัทอยุธยา อลิอันซ ซี พี.  ประกันชีวิต  จํากัด (มหาชน) สํานักงานใหญ
กรุงเทพมหานคร  แสดงใหเหน็วา การที่โรงงานอุตสาหกรรมมีนโยบายและโครงการสงเสริม
สุขภาพที่ดี  สามารถทําใหบุคลากรมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่ดีตามไปดวย
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สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  และการตรวจสุขภาพประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .01  ซ่ึงสอดคลองกับ พิเชฐ (2540)  ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ของครมูธัยมศกึษาสงักดัสาํนกังานสามญัศกึษา  จงัหวดันครนายก  พบวา  สภาพแวดลอมภายใน
โรงเรียนมีความสัมพนัธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครูมัธยมศึกษาสังกัดสํานักงานสามัญ
ศึกษา  จังหวัดนครนายก  ผอง (2545)  ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ
ของครูประถมศึกษา  สังกัดเทศบาลจังหวัดนนทบุรี  พบวา  สภาพแวดลอมภายในโรงเรียน
มีความสัมพันธกบัพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของครปูระถมศกึษา   สังกดัเทศบาลจงัหวดั
นนทบรีุ   แสดงใหเหน็วาการทีโ่รงงานอตุสาหกรรมมสีภาพแวดลอมทีด่ ี  กส็ามารถเอือ้อํานวย
ใหเกดิการปฏบิตัพิฤตกิรรม  การดูแลสุขภาพตนเองไดดี

ปจจัยเสริม

จากผลการศึกษาปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ
และการไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคลากรตางๆ  ของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม
ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  พบวา  สวนใหญมีการไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ
อยูในระดับปานกลาง  รอยละ 45.26  มีการไดรับคําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพ
จากบุคคลตางๆ  อยูในระดับปานกลาง รอยละ 49.74

ผลการทดสอบสมมตฐิานที ่3  วา ปจจยัเสรมิ  ไดแก  การไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพ
จากสื่อตางๆ  และการไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคลากรตางๆ  มีความสัมพันธทางบวก
กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
สามารถวิจารณได ดังนี้

การไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
การดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  การจัดการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพ
ประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  ซ่ึงสอดคลองกับ ประสงค (2541)  ศึกษาปจจัย
ที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครูมัธยมศึกษาสังกัดกรมสามัญศึกษาในเขต
กรุงเทพมหานคร  พบวา  การไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับสุขภาพจากสื่อตางๆ มีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครูมัธยมศึกษาสังกัดกรมสามัญศึกษาในเขตกรุงเทพมหานคร
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ขนษิฐา (2545) ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของผูใสขาเทียม
ในมูลนิธิขาเทียมในสมเด็จ  พระศรีนครินทราบรมราชชนนีเฉพาะกลุมกรณีผูใสขาเทียม
ในจังหวัดเลย  พบวา  การไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับสุขภาพจากสื่อตางๆ มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของผูใสขาเทียมในมูลนิธิขาเทียม  ในสมเด็จพระศรีนครินทรา-
บรมราชชนนี   เฉพาะกลุมกรณีผูใสขาเทียมในจังหวัดเลย ผอง (2545) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอ
พฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของครปูระถมศกึษา สังกดัเทศบาลจงัหวดันนทบรีุ  พบวา  การไดรับ
ขอมูลขาวสารเกี่ยวกับสุขภาพจากสื่อตางๆ  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ
ของครปูระถมศกึษา  สังกดัเทศบาลจงัหวดันนทบรีุ  แสดงใหเหน็วาหากบคุลากรไดรับขอมลูขาว
สารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ มากขึ้นจะทําใหเกิดพฤติกรรมการดูแลสุขภาพดีขึ้นตามไปดวย

การไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคคลตางๆ มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  การจัดการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพ
ประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  และการไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคคล
ตางๆ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ซ่ึงขัดแยงกับ นภาพร (2545)  ศึกษาปจจัยเชิงสาเหตุที่มี
ผลตอพฤติกรรมสุขภาพของครูสังกัดสํานักงานการประถมศึกษา จังหวัดประจวบคีรีขันธ พบวา
การไดรับคําแนะนําจากเจาหนาที่สาธารณสุข  เพื่อน  ครู  ครอบครัว  ไมมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมสุขภาพของครูสังกัดสํานักงานการประถมศึกษา  จังหวัดประจวบคีรีขันธ ผอง (2545)
ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของครูประถมศึกษา  สังกัดเทศบาล
จังหวัดนนทบุรี  พบวา  การไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคคลตางๆ  ไมมีความสัมพันธกับ
พฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของครปูระถมศกึษา  สังกดัเทศบาลจงัหวดันนทบรีุ  แสดงใหเหน็วา
หากบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคคลตางๆ มากเทาใดยิ่งทํา
ใหพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดีขึ้นตามไปดวย
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ปจจัยทางชีวสังคม

ปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  ตําแหนงรายได
ระยะเวลาการทาํงาน ของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ   พบวา   เพศ
สวนใหญเปนเพศหญงิ รอยละ 50.92  และเพศชาย รอยละ 49.08  มอีาย ุ18 – 27 ป  รอยละ 50.66
เปนโสด รอยละ 57.89  มรีะดบัการศกึษาชัน้มธัยมศกึษาตอนปลาย รอยละ 47.76  มรีายไดตอเดอืน
ต่าํกวา 10,000 บาท  รอยละ 79.08  มตีาํแหนงเปนผูปฏิบตักิาร รอยละ 88.81  มรีะยะเวลาการทาํงาน
ต่าํกวา 5 ป รอยละ 69.47

ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 4 วา  ปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส
ระดับการศึกษา  ตําแหนงรายได  ระยะเวลาการทํางาน  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  สามารถวิจารณ
ได ดังนี้

เพศมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม
ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001  ซ่ึงสอดคลองกับ อินทราพร
(2543)  ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูภาวะสุขภาพ  การสนับสนุนทางสังคมกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุที่ปวยเปนโรคเบาหวานในโรงพยาบาลชุมชนจังหวัดอางทอง
พบวา  เพศมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของผูสูงอายทุีป่วยเปนโรคเบาหวาน
ในโรงพยาบาลชมุชนจงัหวดัอางทอง หวานใจ (2543) ศกึษาพฤตกิรรมการดแูลตนเองของอาสาสมัคร
ประจําหมูบานในจังหวัดนครปฐม  พบวา  เพศมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
อาสาสมัครประจําหมูบานในจังหวัดนครปฐม  ขนิษฐา (2545)  ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับ
พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของผูใสขาเทยีมในมลูนธิิขาเทยีมในสมเดจ็พระศรนีครนิทรา-
บรมราชชนน ี เฉพาะกลุมกรณผูีใสขาเทยีมในจงัหวดัเลย  พบวา  เพศมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรม
การดแูลสขุภาพตนเองของผูใสขาเทยีมในมลูนธิิขาเทยีมในสมเดจ็พระศรนีครนิทราบรมราชชนนี
เฉพาะกลุมกรณีผูใสขาเทียมในจังหวัดเลย และนภาพร (2545) ศึกษาปจจัยเชิงสาเหตุที่มีผลตอ
พฤติกรรมสุขภาพของครูสังกัดสํานักงานการประถมศึกษา  จังหวัดประจวบคีรีขันธ  พบวา  เพศ
มคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสขุภาพของครสัูงกดัสาํนกังานการประถมศกึษา จงัหวดัประจวบคีรีขันธ
ทั้งนี้อาจเปนเพราะพฤติกรรมการดูแลสุขภาพนั้นขึ้นอยูกับปจจัยหลายๆ ดาน  แสดงใหเห็นวา
หากบุคลากรโรงงานอตุสาหกรรมทัง้เพศชายและเพศหญงิ  มคีวามตระหนกัหรอืปฏิบตัใินเรือ่งของ
การดแูลสขุภาพตนเองด ี จะทาํใหเกดิพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรดขีึน้ตามไปดวย
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อายมุคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม
ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ  อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01  ซ่ึงสอดคลองกบั สมจติรา (2539)
ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับวิถีชีวิตที่สง เสริมสุขภาพของพยาบาลวิชาชีพ
ณ ศนูยบริการสาธารณสขุ  สํานกัอนามยั  กรุงเทพมหานคร  พบวา  อายมุคีวามสมัพนัธกบัวถีิชีวิต
ทีส่งเสรมิสขุภาพของพยาบาลวชิาชพี  ณ  ศนูยบริการสาธารณสขุ  สํานกัอนามยั กรุงเทพมหานคร
ช่ืนชวีนั (2540) ศกึษาการรบัรูภาวะสขุภาพกบัการดแูลตนเองของตาํรวจจราจรในกรุงเทพมหานคร
พบวา อาย ุมคีวามสมัพนัธกบัการดแูลตนเองของตาํรวจจราจรในกรงุเทพมหานคร  ชลลดา (2542)
ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัวถีิชีวติทีส่งเสรมิสขุภาพของสตรวียัผูใหญตอนตน เขตอาํเภอเมือง
จังหวัดสุรินทร  พบวา  อายุมีความสัมพันธกบัวิถีชีวิตที่สงเสริมสุขภาพของสตรีวัยผูใหญ
ตอนตน  เขตอําเภอเมือง  จังหวัดสุรินทร  หวานใจ (2543)  ศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
อาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบานในจงัหวดันครปฐม  พบวา  อายมุคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรม
การดแูลตนเองของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบานในจงัหวดันครปฐม  ทัง้นีอ้าจเปนเพราะ
หลายๆ ปจจัยรวม  ทั้งบุคลากรสวนใหญเปนกลุมที่มีอายุนอย  ยังมีภาระหนาที่นอยและมีเวลา
ในการดูแลสขุภาพตนเองมากกวากลุมบคุลากรทีม่อีายมุากกวา  จงึอาจทาํใหอายมุคีวามสมัพนัธกบั
พฤตกิรรมการดูแลสุขภาพ

สถานภาพสมรส  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ  อยางมนียัสําคญัทางสถติ ิ.01   ซ่ึงสอดคลองกับ
ศภุวรินทร (2539)  ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพผูสูงอาย ุ จงัหวดัอํานาจเจริญ
พบวา  ผูสูงอายุที่มีสถานภาพสมรสคู  มีพฤติกรรสงเสริมสุขภาพดีกวาผูสูงอายุที่มีสถานภาพ
สมรสอืน่ๆ  จรีุรัตน (2540)  ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของขาราชการ
ตํารวจภูธรจังหวัดสุพรรณบุรี  พบวา  สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริม
สุขภาพของขาราชการตํารวจภูธรจังหวัดสุพรรณบุรี  พิเชฐ (2540)  ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครูมัธยมศึกษาสังกัดสํานักงานสามัญศึกษา  จังหวัดนครนายก
พบวา  ครูมัธยมศึกษาที่มีสถานภาพสมรสคูมีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพมากกวาครูที่มีสถานภาพ
สมรสอื่น ช่ืนชีวัน (2540)  ศึกษาการรับรูภาวะสุขภาพกับการดูแลตนเองของตํารวจจราจร
ในกรุงเทพมหานคร  พบวา  สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ตํารวจจราจรในกรุงเทพมหานคร  ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากบุคลากรสวนใหญที่เปนโสดยังมีการดูแล
สุขภาพตนเองไมดพีอ  แตถาหากบคุลากรมกีารสมรสกจ็ะทาํใหเขาหนัมาสนใจในการดแูลสขุภาพ
ตนเองไดดีขึ้น



111

ระดบัการศกึษามคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ซ่ึงตรงขามกับ
ขนษิฐา (2545)  ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของผูใสขาเทียม
ในมูลนิธิขาเทียมในสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี   เฉพาะกลุมกรณีผูใสขาเทียม
ในจังหวัดเลย  พบวา  ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ของผูใสขาเทียมในมลูนธิิขาเทยีมในสมเดจ็พระศรนีครนิทราบรมราชชนน ี  เฉพาะกลุมกรณผูีใส
ขาเทยีมในจงัหวดัเลย  วาทินา (2545)  ศึกษาปจจัยที่สงผลตอพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร
โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี  พบวา  ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ
ของบคุลากรโรงพยาบาลนพรตันราชธาน ี แสดงใหเหน็วา  หากบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม
มกีารศกึษาสงูแลว  จะทาํใหเกดิพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม
ดีขึ้นตามไปดวย

รายไดตอเดอืนมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ  อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .001  ซ่ึงสอดคลองกับ
ช่ืนชวีนั (2540) ศกึษาการรบัรูภาวะสขุภาพกบัการดแูลตนเองของตาํรวจจราจรในกรุงเทพมหานคร
พบวา  รายไดมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของตํารวจจราจร
ในกรุงเทพมหานคร อัสรา (2540) ศึกษาความสัมพันธระหวางสัมพันธภาพในครอบครัว
การสนับสนุนทางสังคมกับปจจัยชีวสังคม  กับความสามารถในการดูแลตนเองของผูสูงอายุ
ในชมรมผูสูงอายุ  ในโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร  พบวา  ผูสูงอายุ
ที่มีฐานะทางเศรษฐกิจพอเพียงและเหลือใชมีความสามารถในการดูแลตนเองดีกวาผูสูงอายุ
ที่มีฐานะทางเศรษฐกิจไมเพียงพอ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05   กชกร (2542) ศึกษา
ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลลพบุรี  พบวา  รายได
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของบุคลากร  โรงพยาบาลลพบรีุ  อินทราพร
(2543)  ศกึษาความสมัพนัธระหวางการรบัรูภาวะสขุภาพ   การสนับสนุนทางสังคมกับพฤติกรรม
การดูแลสขุภาพตนเองของผูสูงอายุที่ปวยเปนโรคเบาหวานในโรงพยาบาลชุมชนจังหวัดอางทอง
พบวา  รายไดมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของผูสูงอายทุีป่วยเปนโรคเบาหวาน
ในโรงพยาบาลชุมชนจังหวัดอางทอง และผอง (2545) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรม
การสงเสรมิสขุภาพของครปูระถมศกึษา  สังกดัเทศบาลจงัหวดันนทบรีุ  พบวา  รายไดมคีวามสัมพนัธ
กับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของครูประถมศึกษา  สังกัดเทศบาลจังหวัดนนทบุรี  ทั้งนี้ผูที่มี
รายไดนอยยอมขาดโอกาสในการเรียนรูและปรับปรุงเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพไดไมดี
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เทากับผูที่มีรายไดสูง  ซ่ึงผูมีรายไดสูงไมตองกังวลในเรื่องเงิน  และยังใหความสนใจในเรื่อง
สุขภาพหรือการปฏิบัติตามคําแนะนําเพื่อสุขภาพที่ดีขึ้น

ตาํแหนง  ไมมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ซ่ึงสอดคลองกับ  นภาพร
(2545) ศกึษาปจจยัเชงิสาเหตทุีม่ผีลตอพฤตกิรรมสขุภาพของครสัูงกดัสาํนกังานการประถมศึกษา
จังหวัดประจวบคีรีขันธ  พบวา  ตําแหนงไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพของครูสังกัด
สํานักงานการประถมศึกษา  จังหวัดประจวบคีรีขันธ  แสดงใหเห็นวาถึงแมบุคลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรมจะอยูตําแหนงที่ดีกวาก็ไมไดมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดีมากกวากัน

ในการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณเพื่อหาตัวแปรรวมกันทํานายพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  พบวา  ทัศนคติ
ตอการดูแลสุขภาพตนเอง  การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  โครงการสงเสริม
สุขภาพตนเองของสถานประกอบการ  เพศ   รายได  และนโยบายดานการสงเสริมสุขภาพของ
สถานประกอบการ  สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ   ไดถูกตองรอยละ 30.2   ดงันัน้ในการพฒันา
พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ
ในเรือ่งทศันคตติอการดแูลสขุภาพตนเอง  เพือ่นาํไปสูการมพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพทีเ่หมาะสม
และถูกตอง
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สรุปและขอเสนอแนะ

สรุป

การวิจัยเร่ืองปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  เปนการวิจัยเชิงพรรณา โดยมีวัตถุประสงค
เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมทุรปราการ   ศกึษาความสมัพนัธระหวางปจจยันาํ  ไดแก   ความรูเกีย่วกบัการดแูลสขุภาพตนเอง
ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง  การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  และการรับรู
ความสามารถของตนเองในการดแูลสขุภาพ  กบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  ศกึษาความสมัพนัธระหวางปจจยัเอือ้
ไดแก  นโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ  โครงการสงเสริมสขุภาพ
ตนเองของสถานประกอบการ   และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการกบัพฤตกิรรมการดแูล
สุขภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ  ศกึษาความสัมพันธ
ระหวางปจจยัเสรมิ  ไดแก   การไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ  และการไดรับคาํแนะนํา
สนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ  ไดแก  บุคคลในครอบครวั   เพือ่นรวมงาน
บคุลากรทางการแพทยและสาธารณสขุ   กบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงาน
อุตสาหกรรม ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ   ศกึษาความสมัพนัธระหวางปจจยัทางชวีสังคม  ไดแก
เพศ  อาย ุ สถานภาพสมรส  ระดบัการศึกษา  ตําแหนง  รายได  และระยะเวลาการทํางาน กับ
พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม  ในเขตจงัหวดัสมุทรปราการ
และศึกษาตัวแปรที่สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  ผลการวิจัยจะนําไปแกไขและพัฒนา
พฤติกรรมสุขภาพการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ในเขตจังหวัด
สมุทรปราการ

การวจิยัคร้ังนีก้ลุมตวัอยางทีศ่กึษา  คอื  บคุลากรทกุตาํแหนงทีป่ฏิบตังิานในบรษิทั ยสัปาล
แอนด ซันส  จํากัด  จํานวน 830 คน  มีผูตอบแบบสอบถามทั้งสิ้น 760 คน  คิดเปนรอยละ 91 .57
เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น  ซ่ึงผานการตรวจคุณภาพเครื่องมือ
ความตรงของเนื้อหาโดยผูเชี่ยวชาญ 3 ทาน  หาคาความเชื่อมั่นในแบบวัดความรู โดยวิธีของ
Kuder Richardson (KR 20) ไดคาความเชื่อมั่นเทากับ .89  วิเคราะหคาอํานาจจําแนกดวย t – test
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ยอมรบันยัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05  สวนการหาคาความเชือ่มัน่ในแบบวดัทศันคต ิ การรบัรูประโยชน
การรับรูความสามารถของตนเอง  นโยบาย  โครงการ  สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
การไดรับขอมูลขาวสารจากสื่อตางๆ  การไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคคลตางๆ และ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง  ดวยวิธีหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา  (Alpha coefficient)
ของ Cronbach ไดคาความเชือ่มั่นเทากับ .91, .91, .84, .78, .77, .74, .87, และ .81  ตามลําดับ
เร่ิมดําเนินการวิจัย ตั้งแตเดือนมีนาคม 2548 ถึงเดือนกุมภาพันธ 2549 สรุปผลการวิจัยไดดังนี้

ลักษณะทางชีวสังคมของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
พบวา  สวนใหญเปนเพศหญงิ  รอยละ 50.92  และเพศชาย รอยละ 49.08  อายสุวนใหญรอยละ 50.66
มอีายรุะหวาง 18 – 27 ป รองลงมา รอยละ 38.55 มอีายรุะหวาง 28 – 37 ป รอยละ 9.61 มอีายรุะหวาง
38 – 47 ป  และรอยละ 1.18  มอีายรุะหวาง 48 – 57 ป  สถานภาพสมรส สวนใหญรอยละ 57.89
เปนโสด รอยละ 39.75  มีคู และรอยละ 1.18  เปนหยา/แยก/มาย  ระดับการศึกษา สวนใหญ
รอยละ 47.76  จบการศกึษาระดบัมธัยมศกึษาตอนปลาย  รองลงมา รอยละ 23.95 จบการศกึษาระดบั
มธัยมศกึษาตอนตน รอยละ 18.29  จบการศกึษาระดบัปรญิญาตร ีรอยละ 9.34  จบการศกึษาระดบั
ประถมศกึษา และรอยละ 0.66  จบการศึกษาสูงกวาระดับปริญญาตรี  รายไดตอเดือน สวนใหญ
รอยละ 79.08  มรีายไดต่าํกวา 10,000 บาท  รองลงมา รอยละ 15.13  มรีายได 10,000 – 19,999 บาท
และรอยละ 5.79  มีรายได 20,000 บาท ขึ้นไป  ตําแหนง สวนใหญรอยละ 88.81  เปนผูปฏิบัติการ
รองลงมา รอยละ 8.82 เปนหัวหนางาน และรอยละ 2.37 เปนผูบริหาร ระยะเวลาการทํางาน
สวนใหญรอยละ 69.47  มีระยะเวลาการทํางานต่ํากวา 5 ป  รองลงมา รอยละ 16.58  มีระยะเวลา
การทาํงาน 5 – 10 ป  รอยละ 9.21  มรีะยะเวลาการทาํงาน 11 – 15 ป  และรอยละ 4.74  มรีะยะเวลา
การทํางาน 16 ปขึ้นไป

ความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเอง  พบวา  บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขต
จังหวัดสมุทรปราการ  สวนใหญมีความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับสูง  รอยละ
35.78  ในขณะทีบ่คุลากรในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ  ทีม่คีวามรูเกีย่วกับ
การดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับปานกลางและระดับต่ํา มีจํานวนเทากัน  คือ รอยละ 32.11
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ทศันคตติอการดแูลสขุภาพตนเอง  พบวา  บคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมทุรปราการ   สวนใหญมทีศันคตติอการดแูลสขุภาพตนเองอยูในระดบัปานกลาง  รอยละ 38.29
รองลงมา  มีทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับสูง  รอยละ 36.05  และในระดับต่ํา
มีเพียง รอยละ 25.66

การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง  พบวา  บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม
ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ   สวนใหญมีการรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเองอยูใน
ระดับปานกลาง   รอยละ 35.39  ในขณะที่บุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัด
สมุทรปราการมีการรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับสูง  และระดับต่ํา
มีจํานวนใกลเคียงกัน  คือ  รอยละ 32.50  และ 32.11 ตามลําดับ

การรบัรูความสามารถของตนเองในการดแูลสขุภาพ  พบวา  บคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม
ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  สวนใหญมีการรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพอยูใน
ระดับปานกลาง  รอยละ 43.82  รองลงมา มีการรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ
อยูในระดับสูง  รอยละ 29.87  และในระดับต่ํามีเพียง รอยละ 26.31

ปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการ
โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ  และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
สวนใหญมนีโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการ  โครงการสงเสรมิสขุภาพ
ตนเองของสถานประกอบการ และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ อยูในระดบัปานกลาง
รอยละ 38.82  รองลงมามีนโยบายโครงการและสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการอยูใน
ระดับต่ํา รอยละ 31.84 และในระดับสูงมีเพียง รอยละ 29.34  สวนปจจัยเอื้อรายดาน พบวา
สวนใหญมีนโยบายดานการสงเสรมิสขุภาพตนเองของสถานประกอบการอยูในระดบัปานกลาง
รอยละ 44.74  โครงการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการอยูในระดับปานกลาง
รอยละ 44.34  และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการอยูในระดบัปานกลาง รอยละ 41.45

ปจจยัเสรมิ  ไดแก  การไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ และการไดรับคาํแนะนาํ
สนบัสนนุทางดานการดแูลสขุภาพจากบคุคลตางๆ  สวนใหญมกีารไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพ
จากสื่อตางๆ  และการไดรับคําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ อยูใน
ระดับปานกลาง รอยละ 41.71 รองลงมามีการไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ และ
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การไดรับคาํแนะนาํสนบัสนนุทางดานการดแูลสขุภาพจากบคุคลตางๆ อยูในระดบัต่าํ รอยละ 30.53
และในระดับสูงมีเพียง รอยละ 27.76  สวนการไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพจากสื่อตางๆ และ
การไดรับคําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ รายดาน พบสวนใหญ
มกีารไดรับขอมลูขาวสารทางสขุภาพจากสือ่ตางๆ อยูในระดบัปานกลาง รอยละ 45.26 และการไดรับ
คําแนะนําสนับสนุนทางดานการดูแลสุขภาพจากบุคคลตางๆ อยูในระดับปานกลาง รอยละ 49.74

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพรวม 5 ดาน พบวา สวนใหญมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพรวม
5 ดาน อยูในระดบัปานกลาง รอยละ 37.24  รองลงมามพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองรวม 5 ดาน
อยูในระดบัมาก รอยละ 34.34  สวนในระดบันอยพบ รอยละ 28.42 สวนพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ
ตนเองรายดาน  พบวา  สวนใหญมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร
อยูในระดับมาก รอยละ36.31  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย
อยูในระดับนอย  รอยละ37.64  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด
และของมึนเมาอยูในระดับมาก รอยละ 44.21  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการจัดการ
กับความเครียดอยูในระดับมาก รอยละ35.00 และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการตรวจ
สุขภาพประจําปอยูในระดับปานกลาง รอยละ38.42

ผลการทดสอบสมมติฐาน

สรุปผลการทดสอบสมมตฐิานที ่1 ไดวา  ปจจยันาํ  ไดแก  ความรูเกีย่วกบัการดแูลสขุภาพ
ตนเอง  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย
อยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .01  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง  มีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด  การจัดการกับ
ความเครียด และการตรวจสขุภาพประจาํป อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01  การรบัรูประโยชน
ของการดูแลสุขภาพตนเอง  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ดานการออกกาํลังกาย  การจดัการกับความเครียด  และการตรวจสุขภาพประจําป อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .01  การรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ  มีความสัมพันธทางบวก
กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการบริโภคอาหาร   การออกกําลังกาย   การหลีกเลี่ยง
ส่ิงเสพตดิและของมนึเมา  การจดัการกบัความเครยีด  และการตรวจสขุภาพประจาํป  อยางมนียัสําคญั
ทางสถติทิีร่ะดบั  .01  จงึเปนการยอมรับสมมติฐานที่ 1  เปนบางสวน
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สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 2  ไดวา ปจจัยเอื้อ ไดแก นโยบายและโครงการสงเสริม
สุขภาพตนเองของสถานประกอบการ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเอง
ดานการออกกาํลังกาย   การจดัการกบัความเครยีด  และการตรวจสขุภาพประจาํป  อยางมนียัสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .01  สภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ  มีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  และการตรวจสุขภาพประจําป
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  จึงเปนการยอมรับสมมติฐานที่ 2 เปนบางสวน

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 3 ไดวา ปจจัยเสริม ไดแก การไดรับขอมูลขาวสาร
ทางสุขภาพจากสื่อตางๆ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ดานการออกกําลังกาย การจัดการกับความเครียด และการตรวจสุขภาพประจําป อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .01  การไดรับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคคลตางๆ  มีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดานการออกกําลังกาย  การจัดการกับความเครียด  และ
การตรวจสุขภาพประจําป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  และการไดรับคําแนะนํา
สนับสนุนจากบุคคลตางๆ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ดานการบริโภคอาหาร  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  จึงเปนการยอมรับสมมติฐานที่ 3
เปนบางสวน

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 4 ไดวา ปจจัยดานชีวสังคม ไดแก เพศ อายุ สถานภาพ
สมรส  ระดับการศึกษา  รายไดตอเดือน  และระยะเวลาการทํางาน  มีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
สําหรับตัวแปรตําแหนง  ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐานบางสวน

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 5  ไดวา  มีตัวแปรที่สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ
.001  จํานวน 6 ตัวแปร  คือ  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง  การรับรูความสามารถของตนเอง
โครงการสงเสริมสุขภาพตนเอง  เพศ  รายไดตอเดือน  และนโยบายดานการสงเสริมสุขภาพ
ตามลําดบั  ยอมรับสมมติฐานที่ตั้งไววา  ตัวแปรอิสระหลายตัวสามารถรวมกันทํานายพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรมในเขตจังหวัดสมุทรปราการ
ไดดีกวาตัวแปรใดตัวแปรหนึ่งเพียงตัวแปรเดียว
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ขอเสนอแนะ

ขอเสนอแนะในเชิงนโยบาย

1. จากผลการศึกษาครั้งนี้  พบวา  ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
บคุลากรในโรงงานอตุสาหกรรม ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ และสามารถรวมกนัทาํนายพฤตกิรรม
การดแูลสขุภาพตนเองได  ม ี6 ตวัแปร  คอื ทศันคตติอการดแูลสขุภาพตนเอง  การรบัรูความสามารถ
ของตนเอง  โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเอง  เพศ  รายไดตอเดอืน  และนโยบายดานการสงเสรมิ
สุขภาพ  ดังนั้น  จึงควรนํามากําหนดนโยบายเพื่อสงเสริมพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ของบุคลากรในโรงงานอตุสาหกรรม ในเขตจงัหวดัสมทุรปราการ ใน 5 ดาน คอื การบรโิภคอาหาร
การออกกําลังกาย  การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและสิ่งมึนเมา  การจัดการกับความเครียด  และ
การตรวจสุขภาพประจําป โดยเนนการพฒันาปจจยันาํ คอื ทศันคตติอพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ
และปจจยัเอือ้  ไดแก  โครงการสงเสรมิสขุภาพของสถานประกอบการ  และนโยบายดานการสงเสรมิ
สุขภาพของสถานประกอบการ

2. จากผลการศกึษาครัง้นี ้ พบวา  ปจจยันาํ  ไดแก  ความรู  ทศันคต ิ การรบัรูประโยชน
ในการดูแลสุขภาพตนเอง  และการรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ  มีความสัมพันธ
ทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม ในเขตจงัหวัด
สมุทรปราการ  ดังนั้น  จึงควรกําหนดนโยบายที่มีกลวิธีตางๆ เพื่อพัฒนาปจจัยนําดังกลาว  เชน
การสงเสริมใหบุคลากรของโรงงานอุตสาหกรรมการมีทัศนคติที่ดีตอการดูแลสุขภาพตนเอง
การสงเสริมใหรูจัก  เขาใจ  เห็นประโยชน  พรอมที่จะดูแลสุขภาพเพื่อการมีสุขภาพที่ดีในอนาคต

3. จากผลการศึกษาครั้งนี้  พบวา  ปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพ
ตนเองของสถานประกอบการ  โครงการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการ
และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ดังนั้น  จึงควรกําหนดนโยบายที่มุงเนน
ใหบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม ไดมีนโยบายและโครงการที่ชัดเจนในการสงเสริมสุขภาพ
พรอมนี้ตองดําเนินการควบคูไปกับการดูแลสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
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4. จากผลการศึกษาครั้งนี้  พบวา  ปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับขอมูลขาวสารทาง
สุขภาพจากสือ่ตางๆ  และการไดรับคาํแนะนาํสนบัสนนุจากบคุคลตางๆ มคีวามสมัพนัธทางบวก
กบัพฤตกิรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ดังนั้น  จึงควรกําหนด
นโยบายที่มุงเนนใหบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม  ไดรับขอมูลขาวสารและคําแนะนําทาง
ดานสุขภาพจากสื่อตางๆ  เชน  หนงัสือพิมพ  อินเตอรเน็ต  โทรทัศน  แผนพับ  และจากบุคคล
ตางๆ  เชน  เพื่อน  ญาติ  และบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขใหมากขึ้น

ขอเสนอแนะเชิงปฏิบัติการ

1. จากผลการศึกษา  พบวา  ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง และ
สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรในโรงงานอุตสาหกรรม
ในเขตจังหวัดสมุทรปราการไดสูงสุด คือ  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพตนเอง  ดังนั้น  จึงควร
จัดใหมีการฝกอบรมแกบุคลากร  เพื่อเพิ่มทัศนคติที่ดีตอการดูแลสุขภาพตนเอง  เพื่อนําไปสู
การมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองที่ถูกตองและเหมาะสมตอไป

2. จัดโครงการ/กิจกรรม  เพื่อพัฒนาพฤติกรรมการการดูแลสุขภาพตนเอง  ในดาน
การบริโภคอาหาร  การออกกําลังกาย  การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมา  การจัดการกับ
ความเครียด และการตรวจสุขภาพประจําปที่ถูกตองใหกับบุคลากรของโรงงานอุตสาหกรรม
โดยสงเสริม  สนับสนุน  และกระตุนใหเกิดพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ  เชน  มีการจัดสถานที่
และวัสดุอุปกรณอํานวยความสะดวกในการออกกําลังกาย  จัดการแขงขันกีฬาในกลุมเจาหนาที่
สงเสริมการรับประทานอาหารที่มีประโยชน  โดยหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและของมึนเมาทุกชนิด
จัดใหมีการผอนคลายความเครียด  เชน  นั่งสมาธิ  รองเพลง  และสงเสริมใหมีการตรวจสุขภาพ
ประจําป  เปนตน

3. มกีารยกยอง/ชมเชย  บคุลากรของโรงงานอตุสาหกรรมทีม่พีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ
ตนเองที่ถูกตองเหมาะสม  เพื่อเปนแบบอยางที่ดีแกบุคลากรคนอื่นๆ ตอไป
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ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตอไป

1. ควรศกึษาพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเองดานอืน่ๆ  ทีอ่าจจะมผีลตอพฤตกิรรม
การดแูลสุขภาพตนเองของบุคลากร

2. การศึกษาครั้งนี้  เปนการศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร
ในสภาวะปกติเพียงมิติเดียว  ดังนั้น  ควรจะมีการศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
บุคลากรเมื่อเจ็บปวย  เพื่อจะไดทราบถึงการปฏิบัติตนดานการดูแลสุขภาพของบุคลากรที่มี
การเจ็บปวยเพิ่มขึ้น

3. การศกึษาครัง้นีพ้บตวัแปรทาํนายพฤตกิรรมทีสํ่าคญั  ดงันัน้  ควรนาํผลการวจิยัคร้ังนี้
ไปศึกษาวิจัยเชิงทดลองประเมินประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษาที่พัฒนาขึ้นจากผลการวิจัย
คร้ังนี้
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รายนามผูเชี่ยวชาญตรวจแบบสอบถาม
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แบบสอบถาม
เร่ือง  ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรใน
สถานประกอบการภาคการผลิต (โรงงานอุตสาหกรรม) ในเขตจังหวัดสมุทรปราการ

คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถาม
1. แบบสอบถามฉบับนี้มี 19 หนา  แบงออกเปน 8 สวน คือ

สวนที่ 1  ขอมูลทางชีวสังคม    จํานวน     7  ขอ
    สวนที่ 2  ความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง จํานวน    38 ขอ

สวนที่ 3  ทัศนคติตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง    จํานวน    20 ขอ
สวนที่ 4  การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง    จํานวน    22 ขอ
สวนที่ 5  การรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ จํานวน    20 ขอ
สวนที่ 6 นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของ

สถานประกอบการ โครงการสงเสริมสุขภาพ
ตนเอง และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ จํานวน    25 ขอ

สวนที่ 7  การไดรับการสนับสนุนทางสังคมในการดูแลสุขภาพ จํานวน    15 ขอ
สวนที่ 8  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร   จํานวน    27 ขอ

2. กรุณาอานคําชี้แจง ในการตอบแบบสอบถามแตละสวนใหเขาใจกอนตอบและกรุณา
ตอบแบบสอบถามใหครบทุกสวน  ทุกขอ  ตามความเปนจริง  โดยไมตองระบุช่ือ-สกุล  ผูวิจัย
จะเกบ็คาํตอบของทานเปนความลบั  และนาํเสนอผลงานวจิยัเปนลักษณะภาพรวม ซ่ึงจะไมสงผล
กระทบตอตัวทานหรือการทํางานของทานแตอยางใด  ผลการวิจัยจะสามารถนําไปใชใหเกิด
ประโยชนในดานสุขภาพตอไปได

3. การวิจัยคร้ังนี้จะสําเร็จลงได  ถาไดรับความอนุเคราะหจากทานเปนอยางดี  ผูวิจัย
จึงขอขอบพระคุณในความอนุเคราะหของทานมา  ณ โอกาสนี้เปนอยางสงู

สุภามิตร  นามวิชา
นิสิตปริญญาโท (ภาคพิเศษ)

หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สุขศึกษา)
คณะศึกษาศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร
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แบบสอบถาม

สวนท่ี 1  ขอมูลทางชีวสังคม

คาํชีแ้จง  โปรดเตมิเครือ่งหมาย   √   ลงใน (  ) ใหตรงกบัความจรงิและเตมิขอความลงในชองวาง
ใหสมบูรณเพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดขอความกรุณาโปรดตอบทุกขอ

1. เพศ (  ) 1. ชาย (  ) 2. หญิง

2. อายุ………..ป

3. สถานภาพสมรส
(  ) 1. โสด (  ) 2. สมรส
(  ) 3. หยา/แยก (  ) 4. มาย

4. ระดับการศึกษา
(  ) 1. ประถมศึกษา (  ) 2. มัธยมศึกษาตอนตน
(  ) 3. มัธยมศึกษาตอนปลาย (  ) 4. ปริญญาตรี
(  ) 5. สูงกวาปริญญาตรี

5. รายได…………………….บาทตอเดือน

6. ระดับตําแหนง
(  ) 1. ผูปฏิบัติการ (  ) 2. หัวหนางาน
(  ) 3. ผูบริหาร (  ) 4. อ่ืนๆ โปรดระบุ………………

7. ระยะเวลาการทํางาน…………………….ป
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สวนท่ี 2  ความรูเก่ียวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง

คําชี้แจง   ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ตนเอง   มีคําตอบอยู  3 ระดับ  คือ  ใช   ไมใช และไมทราบ โดยทําเครื่องหมาย √ ลงใน (…..)
ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานคิดวาถูกตองที่สุด และขอใหตอบใหครบทุกขอคําถาม

1. การกินอาหารรสเค็มจัดเปนประจําทําใหเปนโรคความดันโลหิตสูงได
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

2. กินอาหารที่มีไขมันสูง เชน เนื้อสัตวติดมัน เปนประจําทําใหเสี่ยงตอการเปนโรคหัวใจได
ใช ไมใช  ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

3. กินผักและผลไมเปนประจําชวยปองกันอาการทองผูกได
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

4. ขาวและเผือก เปนอาหารที่ทําใหรางกายทํางานหรือเคลื่อนไหวไดอยางปกติ
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

5. ควรกนิขาวทีข่ดัสนีอย เชน ขาวกลอง ขาวซอมมอื เนือ่งจากมสีารอาหารสงูกวาขาวทีข่ดัสจีนขาว
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

6. ผลไมสดทุกชนิดใหวิตามินซี
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)



136

7. ไข เปนอาหารที่มีโปรตีนสูง ราคาถูก หาซื้องาย
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

8. ผูใหญในภาวะรางกายปกติไมควรกินไขเกินสัปดาหละ 2-3 ฟอง
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

9. ถ่ัวเมล็ดแหงและผลิตภัณฑจากถ่ัว เปนแหลงอาหารที่ใหโปรตีนที่ดี
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

10. คนอวนควรดื่มนมที่พรองมันเนย
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

11. การไดรับไขมนัอิม่ตวัจากสตัว จะทําใหคลอเรสเตอรอลในเลือดสูงเสี่ยงตอการเปนโรคหัวใจ
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

12. การดืม่เครือ่งดืม่ทีม่แีอลกอฮอล จะทาํใหเสีย่งตอการเปนโรคแผลในกระเพาะอาหารและลาํไส
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

13. การออกกําลังกายหมายถึง การใชแรงกลามเนื้อและรางกายใหเคลื่อนไหว
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

14. หลักการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพควรปฏิบัติอยางนอยสัปดาหละ 3 วัน คร้ังละ 20 –30 นาที
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)
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15. การออกกําลังกายชวยทําใหพลังทางเพศดีขึ้นทั้งหญิงและชาย
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

16. กิจกรรมแอโรบิกเปนกิจกรรมที่เหมาะสมในการเสริมสรางความอดทนของหัวใจและปอด
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

17. การออกกาํลังกายดวยวธีิการและหลกัการทีถู่กตอง นอกจากจะทาํใหรางกายแขง็แรง มสุีขภาพดี
แลว ยังสามารถชวยเบาเทาอาการปวยในผูปวยโรคเบาหวาน

ใช ไมใช ไมทราบ
            (…..) (…..)    (…..)

18. ในการออกกําลังกายทกุครั้งตองยึดเสนยึดสายเพื่ออบอุนรางกายกอนประมาณ 5 นาที และ
เมื่อฝกจริงเสร็จแลว ตองตามดวยการผอนคลายกลามเนื้ออีกประมาณ 5 นาที

ใช ไมใช ไมทราบ
            (…..) (…..)    (…..)

19. ผูที่สูบบุหร่ีเปนประจําทําใหเสี่ยงตอการเปนโรคหัวใจได
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

20. การสูบบุหร่ีมีผลทําใหสมรรถภาพทางเพศลดลง
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

21. การดื่มสุราหรือเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลเปนประจําติดตอกันเปนระยะเวลานานทําใหเปน
โรคตับอักเสบได

ใช ไมใช ไมทราบ
            (…..) (…..)    (…..)
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22. การดื่มเครื่องดื่มชูกําลังเปนประจําจะทําใหกลามเนื้อหัวใจตีบ
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

23. นิโคตินเปนสารที่ทําใหผูที่สูบบุหร่ีมีโอกาสเปนโรคหัวใจสูง
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

24. ผูสูบบุหร่ีมักมีวิตามินซีในเลือดต่ํากวาปกติ
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

25. สุรา เปนเครือ่งดืม่ทีม่เีอทลิแอลกอฮอลผสมอยู
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

26. เมือ่ดืม่สรุา ตบัเปนอวยัวะท่ีมหีนาทีท่าํลายแอลกอฮอล ดงันัน้ การดืม่สรุาเปนประจาํจงึมอัีนตราย
ตอตับทําใหเปนโรคตับแข็งได

ใช ไมใช ไมทราบ
            (…..) (…..)    (…..)

27. ความเครยีดจะทาํใหกลามเนือ้หดเกรง็ ซ่ึงเปนตนเหตขุองอาการปวดหวั ปวดหลงั ปวดเอว ปวดไหล
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

28. สภาพการณทีน่าํไปสูความเครยีดของวยัทาํงาน มกัเกดิจากสภาพการณแขงขนัในการทํางานและ
ความมุงมั่นในการหาเลี้ยงชีพ ดํารงชีวิต

ใช ไมใช ไมทราบ
            (…..) (…..)    (…..)
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29. การฝกใหมจีติใจแจมใสอยูเสมอ จะชวยใหบคุคลสามารถควบคมุอารมณตนเองไดงายและดขีึ้น
เชน  การระงับความโกรธ  ความเสียใจ เปนตน

ใช ไมใช ไมทราบ
            (…..) (…..)    (…..)

30. การปรึกษาคนใกลชิดที่ไวใจได เมื่อมีเร่ืองไมสบายใจ ชวยแกปญหาความทุกขใจได
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

31. การฝกทาํสมาธ ิวนัละ 20 นาท ีกอนนอน จะชวยใหอยูในสภาวะที่ผอนคลายได
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

32. ความเครียดจะกระตุนใหรางกายหลั่งฮอรโมนสารทุกขออกมา คอื อะดรนีาลนี
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

33. การตรวจสุขภาพเปนระยะสม่ําเสมอ เปนการคนหาความผิดปกติที่เกิดขึ้นกับรางกายไดตั้งแต
ระยะเริ่มแรก

ใช ไมใช ไมทราบ
            (…..) (…..)    (…..)

34. สําหรับผูทีอ่าย ุ40 ปขึน้ไปแลว ถามคีวามดนัโลหติตัง้แต 140/90 มลิลิเมตรปรอทขึน้ไป จดัวา
เปนความดนัโลหติสูง

ใช ไมใช ไมทราบ
            (…..) (…..)    (…..)

35. เมื่อเจ็บปวยเล็กนอยการหาซื้อยามากินเองทําใหเกิดผลเสียตอรางกายได
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)
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36. การตรวจหาความผิดปกติของฟน ควรไดรับการตรวจจากทันตแพทย ทุก 6 เดือน
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

37. การตรวจเลือดและปสสาวะ เปนวิธีการตรวจเพื่อคนหาโรคเบาหวาน
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)

38. บุคคลที่มีอายุตั้งแต 35 ปขึ้นไปควรไดรับการตรวจสุขภาพเปนประจําอยางนอยปละ 1 คร้ัง
ใช ไมใช ไมทราบ

            (…..) (…..)    (…..)
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สวนท่ี 3  ทัศนคติตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง

คําชี้แจง   ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับทัศนคติเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ตนเอง มีคําตอบอยู 4 ระดับ คือ เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย และไมเห็นดวยอยางยิ่ง
โดยทําเครื่องหมาย √ ลงใน  (…..) ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานรูสึกมากที่สุด และขอใหตอบ
ใหครบทุกขอ

1. การดูแลสุขภาพเปนหนาที่และความรับผิดชอบตอตนเองของบุคคล
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

2. .ในวัยทํางานไมจําเปนตองดูแลสุขภาพตนเองเพราะแข็งแรงดีอยูแลว
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

3. การรับประทานอาหารที่มีประโยชนและพักผอนใหเพียงพอ จะชวยใหหายปวยเร็วข้ึน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

4. การรับประทานอาหารที่ถูกตองควรตามใจตัวเองมากกวาคิดถึงประโยชน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

5. การดูแลสุขภาพอยางสม่ําเสมอจะชวยใหมีสุขภาพแข็งแรง
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

6. อาหารรสจัดๆ ชวยใหเจริญอาหาร มีประโยชนตอรางกาย
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)
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7. การออกกําลังกายเปนประจําจะทําใหสุขภาพทรุดโทรม
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

8. การออกกําลังกายใชเวลานานเทาใดก็ได ตามความพอใจของเรา
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

9. การสบูบหุร่ีทาํใหคลายเครยีดได
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

10. สุราเปนเครื่องดื่มที่จําเปนในการเขาสังคม
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

11. การดื่มเหลายาดองเปนประจํา นอกจากจะทําใหมีสุขภาพดีแลวยังชวยเพิ่มสมรรถภาพ
ทางเพศไดอีกดวย
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

12. การดื่มสุราทุกวันชวยทําใหรูปรางดูดี
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

13. ควรฝกวิธีจัดการกับความเครียดดวยตนเอง เพราะเปนสิ่งที่ดี
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

14. การเก็บตัวเงียบอยูคนเดียวถือเปนวิธีคลายเครียดที่ถูกตอง
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)
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15. การพิจารณาหาสาเหตุของความเครียดที่เกิดขึ้นเพื่อหาทางแกไขถือเปนสิ่งที่ถูกตอง
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

16. การตรวจสุขภาพประจําปทําใหเสียเวลาในการทํางานโดยไมจําเปน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

17. หากรางกายแข็งแรงอยูแลวไมจําเปนตองตรวจสุขภาพประจําป
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

18. เมื่อมีการเจ็บปวยควรซื้อยามากินเอง
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

19. การรักษาดวยวิธีทางไสยศาสตรสามารถทาํใหหายจากโรคได
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)

20. เมื่อเจ็บปวยควรปฏิบัติตามที่ตนเองคิดวาถูกตองมากกวาเชื่อแพทย
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย    ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)     (…..)      (…..)                         (…..)
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สวนท่ี 4  การรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพตนเอง

คําชี้แจง  ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับการรับรูประโยชนของการดูแลสุขภาพ
ตนเอง มีคําตอบอยู 4 ระดับ คือ จริงที่สุด จริง ไมจริง และไมจริงเลย โดยทําเครื่องหมาย √
ลงใน (…..) ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทาน รับรูมากที่สุด และขอใหตอบใหครบทุกขอคําถาม

1. การรับประทานผักสดจะชวยเพิ่มวิตามินใหแกรางกายและเพิ่มภูมิตานทานโรคมากขึ้น
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

2. การรับประทานปลา จะชวยทาํใหกระดกูไมเปราะงาย
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

3. การรบัประทานอาหารเสรมิมปีระโยชนตอรางกายเปนอยางมาก จะชวยลดการเกดิโรคตางๆ ได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

4. หากรับประทานอาหารที่มีไขมันสูง จะทําใหเกิดโรคหัวใจขาดเลือดได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

5. การรบัประทานอาหารทีม่กีากใยจะชวยทาํใหการถายอจุจาระไดสะดวก
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

6. การดื่มน้ํามากๆ อยางนอย 6-8 แกว/วนั จะชวยทาํใหการขบัถายดขีึน้
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)



145

7. หลีกเลี่ยงการดื่มชา กาแฟ น้ําอัดลม หรือเครื่องดื่มผสมแอลกอฮอรเพื่อปองกันโรคระบบหัวใจ
และหลอดเลือด
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

8. การออกกําลังกายเปนประจําจะชวยทําใหการไหลเวียนโลหิตดีขึ้น กระดูกแข็งแรง
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

9. การออกกําลังกายเปนประจําจะทาํใหกลามเนือ้กระชบัและรปูรางดี
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

10. การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะชวยชะลอความแกได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

11. การออกกําลังกายเปนประจําจะทําใหปองกันโรคหัวใจได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

12. การสูบบุหร่ี ทําใหเสี่ยงตอการเปนโรคถุงลมโปงพอง
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

13. การดื่มสุรา ทําใหเสี่ยงตอการเปนโรคตับแข็ง
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

14. การดื่มสุรา ทําใหเสี่ยงตอการมีสมรรถภาพทางเพศลดลง
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)
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15. การนั่งสมาธิ สวดมนต จะทําใหจิตใจสงบ สามารถผอนคลายความเครียดได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

16. การหางานอดิเรกทํา เชน การปลูกตนไม ทํางานฝมือ จะทําใหเกิดความเพลิดเพลิน คลาย
ความเครียดได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

17. เมื่อรูสึกไมสบายใจ หากไดพูดระบายกับคนใกลชิด จะทําใหลดความเครียดลงได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

18. การเรียนรู ที่จะยอมรับบางสิ่งบางอยางที่เปลี่ยนแปลงไป เปนวิธีการหนึ่งในการปองกัน
ความเครียดที่เกิดขึ้นกับตัวเราได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

19. การไปตรวจสุขภาพอยางนอยปละ 1 คร้ัง ทําใหรับรูภาวะสุขภาพของตนเอง
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

20. การปรกึษาแพทยและบุคลากรสาธารณสขุเกีย่วกบัเรือ่งปญหาสขุภาพจะชวยใหดแูลสขุภาพ
ตนเองไดดีขึ้น
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)

21. การตรวจสุขภาพตนเองสม่ําเสมอชวยลดคาใชจายในการรักษาพยาบาลได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)
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22. การตรวจสขุภาพประจาํป จะทาํใหทราบความผดิปกตไิดกอนทีค่วามผดิปกตนิัน้จะลกุลามจนไม
สามารถแกไขได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)                (…..)
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สวนท่ี 5  การรับรูความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ

คําชี้แจง    ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับการรับรูความสามารถตนเองในการดูแล
สุขภาพ มีคําตอบอยู 4 ระดับ คือ จริงที่สุด จริง ไมจริง และไมจริงเลย โดยทําเครื่องหมาย
√ ลงใน (…..) ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานรับรูมากที่สุด และขอใหตอบใหครบทุกขอคําถาม

1. ทานสามารถหลกีเลีย่งการรบัประทาน ไขแดง เนือ้สัตวตดิมนั ปลาหมกึ และอาหารทอดตางๆ ได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

2. ทานสามารถงดดื่ม น้ําอัดลม หรือชา กาแฟได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

3. ทานสามารถหลีกเลี่ยงอาหารประเภทปง ยาง ได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

4. ทานสามารถรับประทานผักและผลไมทุกชนิดได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

5. ทานสามารถออกกําลังกายได โดยไมตองมีใครมาบังคับ
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

6. ทานสามารถชักชวนผูอ่ืนใหออกกําลังกายได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

7. ทานสามารถออกกําลังกายไดอยางนอยสัปดาหละ 3 ครั้ง ๆ ละ 20 – 30 นาที
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)
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8. ทานสามารถออกกําลังกายได แมวาทานจะมีปญหาหรืออุปสรรคบาง
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

9. ทานสามารถปฏิเสธได เมื่อมีคนมาชกัชวนใหทดลองเสพสิง่เสพตดิ
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

10. ทานสามารถเลิกดื่มสุราไดโดยเด็ดขาด
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

11. ทานสามารถหลีกเลี่ยงและไมยุงเกี่ยวกับสิ่งเสพติดทั้งหลายไดตลอดไป
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

12. ทานสามารถเลิกสูบบุหร่ีได แมวาทานจะเจอปญหาหนักก็ตาม
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

13. ทานสามารถจัดการกับอารมณ ขณะเผชิญหนากับเหตุการณตางๆ ไดอยางเหมาะสม
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

14. ทานสามารถหาวิธีผอนคลายความเครียดไดอยางเหมาะสม
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

15. ทานมีบุคคลที่ไววางใจได สามารถปรึกษาปญหาหรือพูดคุยได เมื่อทานมีความทุกขใจ
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)



150

16. ทานสามารถลดความทุกขไดดวยตนเอง
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

17. ทานสามารถปฏิบัติไดตามคําแนะนําของแพทยเมื่อทานเจ็บปวย
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

18. ทานสามารถปฏิบัติไดอยางถูกตอง เมื่อทานเจ็บปวย
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

19. ทานสามารถไปตรวจสุขภาพประจําปไดอยางนอยปละ 1 คร้ัง
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)

20. ทานสามารถตรวจสุขภาพตนเองในเบื้องตนได
จริงที่สุด       จริง         ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)            (…..)         (…..)
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สวนท่ี 6  นโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของสถานประกอบการ  โครงการสงเสริม
สุขภาพตนเอง  และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ

คําชี้แจง  ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับนโยบายดานการสงเสริมสุขภาพตนเองของ
สถานประกอบการ  โครงการสงเสรมิสขุภาพตนเอง และสภาพแวดลอมภายในสถานประกอบการ
มีคําตอบอยู 4 ระดับ  คือ จริงที่สุด จริง ไมจริง และไมจริงเลย โดยทําเครื่องหมาย √ ลงใน
(…..) ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานรับรูมากที่สุด และขอใหตอบใหครบทุกขอคําถาม

1. สถานประกอบการของทานมีนโยบายสงเสริมใหบุคลากรไดบริโภคอาหารที่ดีมีคุณภาพ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

2. สถานประกอบการของทานมีนโยบายสงเสริมใหบุคลากรไดมีการออกกําลังกายอยางถูกตอง
และเหมาะสม
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

3. สถานประกอบการของทานมีนโยบายสงเสริมใหบุคลากรหลกีเลีย่งสิง่เสพตดิและของมนึเมา
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

4. สถานประกอบการของทานมนีโยบายสงเสรมิใหบคุลากรใชวธีิการจดัการกบัความเครยีดไดอยาง
ถูกตองและเหมาะสม
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

5. สถานประกอบการของทานมีนโยบายสงเสริมใหบุคลากรไดรับการตรวจสุขภาพรางกายเปน
ประจําทุกป
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)
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6. สถานประกอบการของทานมโีครงการสงเสรมิสขุภาพใหบคุลากรไดบริโภคอาหารทีด่มีคีณุภาพ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

7. สถานประกอบการของทานมโีครงการสงเสรมิสขุภาพใหบคุลากรไดมกีารออกกาํลังกายอยาง
ถูกตองและเหมาะสม
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

8. สถานประกอบการของทานมีโครงการสงเสริมสุขภาพใหบุคลากรหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติดและ
ของมึนเมา
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

9. สถานประกอบการของทานมีโครงการสงเสริมสุขภาพใหบุคลากรใชวิธีการจัดการกับ
ความเครียดไดอยางถูกตองและเหมาะสม
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

10. สถานประกอบการของทานมโีครงการสงเสรมิสขุภาพใหบคุลากรไดรับการตรวจสขุภาพ
รางกายเปนประจาํทกุป
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

11. สถานประกอบการของทานมีโรงอาหารที่ถูกสุขลักษณะ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

12. สถานประกอบการของทานมีน้ําดื่มที่สะอาดและเพียงพอ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)
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13. สถานประกอบการของทานมีน้ําใชที่สะอาดและเพียงพอ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

14. สถานประกอบการของทานมีหองสุขาที่สะอาดถูกสุขลักษณะ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

15. สถานประกอบการของทานมีถังขยะทีม่รีะบบการเกบ็ขยะทกุวนั
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

16. สถานประกอบการของทานมีสถานที่ออกกําลังกายกลางแจง
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

17. สถานประกอบการของทานมีสถานที่ออกกําลังกายในรม
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

18. สถานประกอบการของทานมีหองพักผอนสําหรับเจาหนาที่
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

19. สถานประกอบการของทานมีหองพยาบาลไวใหบริการ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

20. สถานประกอบการของทานมีหองสมุดไวสําหรับศึกษาหาความรู
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)
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21. สถานประกอบการของทานมีแมบานไวประจําหองปฏิบัติงาน
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

22. สถานประกอบการของทานมีระบบการถายเทอากาศที่ดี
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

23. สถานประกอบการของทานมีแสงสวางที่เพียงพอ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

24. สถานประกอบการของทานมีความดังของเสียงที่อยูในระดับปกติ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)

25. สถานประกอบการของทานมีเจาหนาที่สําหรับใหบริการดานสุขภาพ
จริงที่สุด       จริง        ไมจริง     ไมจริงเลย
(…..)      (…..)          (…..)         (…..)
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สวนท่ี 7  การไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพและการไดรับการสนับสนุนทางสังคม

คําชี้แจง   ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับการไดรับขอมูลขาวสารทางสุขภาพและ
การไดรับการสนบัสนนุทางสงัคม มคีาํตอบอยู 4 ระดบั คอื เหน็ดวยอยางยิง่ เหน็ดวย ไมเหน็ดวย
และไมเหน็ดวยอยางยิ่ง โดยทําเครื่องหมาย  √ ลงใน (…..) ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานไดรับ
มากที่สุด และขอใหตอบใหครบทุกขอคําถาม

1. เมื่อเวลาเจ็บปวยทานไดรับการดูแลเอาใจใสจากสมาชิกในครอบครัวเสมอ
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

2. สมาชิกในครอบครัวของทานคอยใหความชวยเหลือทําใหรูสึกอบอุน
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

3. สมาชิกในครอบครัวจัดทําอาหารที่มีประโยชนมาใหสม่ําเสมอ
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

4. สมาชิกในครอบครัวพูดคุยใหกําลังใจทานสม่ําเสมอ
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย      ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)   (…..)           (…..)           (…..)

5. ทานไดรับการถามอาการเจ็บปวยอยูเสมอจากเพื่อนรวมงาน
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

6. เพื่อนรวมงานของทานคอยใหความชวยเหลือทําใหรูสึกอบอุน
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)
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7. เพื่อนรวมงานของทานจัดทําอาหารที่มีประโยชนมาใหสม่ําเสมอ
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

8. เพื่อนรวมงานของทานพูดคุยใหกําลังใจทานสม่ําเสมอ
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

9. ทานไดรับความรูเกี่ยวกับการดูแลตนเอง จากบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

10. ทานไดรับคําแนะนําในการดูแลสุขภาพตนเอง อยางถูกตองจากบุคลากรทางการแพทยและ
สาธารณสุข
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

11. ทานไดรับเอกสารแผนพับแนะนําการดูแลสุขภาพตนเองจากสถานประกอบการเพื่อเปนคูมือ
เมื่อกลับไปอยูบาน
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

12. ทานไดรับเอกสารแผนพับแนะนําการดูแลสุขภาพตนเองจากสถานบริการทางสาธารณสุข
เพื่อเปนคูมือเมื่อกลับไปอยูบาน
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

13. ทานไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเองอยางถูกวิธีจากสื่อ วิทยุโทรทัศน
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)
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14. ทานไดรับขอมลูขาวสารเกีย่วกบัการดแูลสขุภาพตนเองอยางถกูวธีิจากหนงัสอืพมิพ และวารสาร
ตางๆ
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)

15. ความรูจากสื่อโทรทัศน ส่ือวิทยุ จะชวยกระตุนใหทานสนใจดูแลสุขภาพตนเองมากขึ้น
เห็นดวยอยางยิ่ง      เห็นดวย            ไมเห็นดวย        ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
       (…..)        (…..)                   (…..)     (…..)
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สวนท่ี 8  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร

คําชี้แจง   ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง มีคําตอบ
อยู  4 ระดับ คือ ปฏิบัติมากที่สุด ปฏิบัติ ปฏิบัตินอย และปฏิบัตินอยที่สุด  โดยทําเครื่องหมาย
√ ลงใน (…..) ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานตองการ และขอใหตอบใหครบทุกขอคําถาม

1. ทานรับประทานผักและผลไม เปนประจํา
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

2. ทานรับประทานอาหารที่มีน้ํามันหรือมีไขมันสูงเปนประจํา
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

3. ทานรับประทานอาหารที่ปรุงสุกใหมๆ
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

4. ทานรับประทานอาหารที่มีรสจัดเปนประจํา
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

5. ทานลางมือกอนรับประทานอาหาร
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

6. ทานดื่มเครื่องดื่มประเภท ชา กาแฟ เปนประจํา
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

7. ทานรับประทานเนื้อสัตวที่ปรุงโดยวิธีปง ยาง หรือรมควันเปนประจํา
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)
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8. ทานรับประทานอาหารขบเคี้ยว ประเภท ขาวเกรียบ มันฝรั่งทอดเปนประจํา
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

9. ทานรับประทานของหวานเปนประจํา
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

10. ทานดื่มน้ําอัดลม เปนประจํา
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

11. ทานออกกําลังกายอยางนอยสัปดาหละ 3 คร้ังๆ ละ 20 – 30 นาที
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

12. ทานออกกําลังกายที่มีการเคลื่อนไหวรางกายและใชแรงกลามเนื้อทุกสวน เชน วิ่ง เดินเร็ว
เตนแอโรบิค
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

13. ทานออกกําลังกายหรือเลนกีฬาอยางนอย 1 อยาง
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

14. ทานออกกําลังกายทุกครั้งที่มีโอกาส
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

15. ทานบริหารรางกายอยูเสมอๆ รวมทั้งเวลาพักในระหวางการทํางาน
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)
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16. ทานสูบบุหร่ีหรือยาสูบอื่นๆเปนประจํา
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

17. ทานดื่มสุราและของมึนเมาเมื่อเขาสังคมเทานั้น
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

18. ทานดื่มสุราและของมึนเมาเมื่อเพื่อนชวนเสมอๆ
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

19. ทานสามารถนอนหลับไดประมาณคืนละประมาณ 7 – 8 ช่ัวโมง
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

20. ทานผอนคลายความเครียดดวยวิธีการหางานอดิเรกทํา เชน ปลูกตนไม ดูหนัง ฟงเพลง
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

21. เมือ่เกดิความเครยีดหรอืไมสบายใจทานพยายามหาสาเหตแุละหาแนวทางในการแกไขดวยตนเอง
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

22. ทานกินยานอนหลับเพื่อลดความเครียด
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

23. เมื่อมีปญหาทานจะพูดคุยหรือปรึกษากับคนที่ไววางใจได
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)
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24. ทานรูสึกหมดหวังทอแท อยากฆาตัวตาย
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

25. ทานตรวจรางกายประจําปอยางนอยปละ 1 คร้ัง
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

26. เมื่อทานมีอาการผิดปกติ ทานไปพบแพทยเพื่อทําการรักษาตั้งแตระยะแรกทุกครั้ง
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)

27. ถาทานรูสึกวารางกายออนแอทานจะดูแลตัวเองมากขึ้น
ปฏิบัติมากที่สุด          ปฏิบัติ          ปฏิบัตินอย ปฏิบัตินอยที่สุด
      (…..)           (…..)              (…..)          (…..)
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