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ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

Factors Related to Health Promotion Behaviors of Nursing Staffs
in Medical Department of Pramongkutklao Hospital

คํานํา

ปญหาสขุภาพทีค่นไทยกาํลังประสบในปจจบุนั  สวนใหญเปนปญหาอนัเกดิจากพฤตกิรรม
ความเชื่อ  คานิยม  และสภาพแวดลอมทางเศรษฐกิจและสังคม  ซ่ึงปญหาสุขภาพสวนใหญ
สามารถปองกันได  โดยมุงถึงสุขภาวะอันหมายถึงชีวิตที่สมดุลเปนสุขพรอมทั้งทางกาย  ทางจิต
ทางจิตวิญญาณ  และทางสังคม  การพัฒนาใหคนไทยบรรลุถึงสุขภาวะจึงมีความหมายถึง
การขจดัสาเหตุและพัฒนาปจจัยที่เกี่ยวของฝงลึกอยูในวิถีชีวิต (สํานักงานกองทุนสนับสนุน
การสรางเสริมสุขภาพ, 2545)

ตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9 (2545-2549) ซ่ึงกําหนดไววาใหมี
การจัดทําเปาหมายและระบบติดตามเฝาระวัง   การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการออกกําลังกาย         
การสูบบุหร่ี  การดื่มสุรา  การเสพยาเสพติด  พฤติกรรมทางเพศ  ความเครียดและสุขภาพจิต   
ผลิตภัณฑดานเทคโนโลยีสุขภาพและการดูแลสิ่งแวดลอมตามแนวคิดหลักที่ถือวา “สุขภาพคือ
สุขภาวะ” ซ่ึงหมายความวา  สุขภาพคือสุขภาวะที่สมบูรณและมีดุลยภาพทั้งทางกาย  ทางใจ    
ทางสังคม และทางจิตวิญญาณ  สุขภาพจึงแยกไมไดจากวิถีชีวิตที่ตองดําเนินไปบนพื้นฐานของ
ความถูกตองพอดี  โดยดํารงอยูในครอบครัว ชุมชน  และสังคมที่พัฒนาอยางสมดุลทั้งทางดาน
เศรษฐกิจ  สังคม  การเมือง  และส่ิงแวดลอมที่จะสรางใหเกิดสุขภาวะที่สมบูรณได  คนหรือ
ประชาชนจะตองตระหนกัและเกดิสาํนกึในการทีจ่ะดแูลสขุภาพของตนเอง  การดแูลสขุภาพทีว่านี้
ควรเนนเรื่องการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค  โดยการดูแลสุขภาพของตนเองตลอดเวลา
เพื่อพัฒนาสุขภาพกายใหแข็งแรง  จิตใจแจมใสอยูในสังคมอยางมีความสุข  มีแบบอยางที่ดี
ในการดูแลสุขภาพ (คณะกรรมการอํานวยการจัดทําแผนพัฒนาสาธารณสุข, 2545)
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บุคลากรทางการพยาบาลมีบทบาทในการเปนผูนําสุขภาพดานการสงเสริมใหประชาชน
เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  โดยเฉพาะการเปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพเพือ่นาํไปสูการมสุีขภาพดโีดยมพีฤตกิรรมในการดาํเนนิชวีติประจาํวนัในลกัษณะทีส่งเสริม
สุขภาพ  แตดวยจากลักษณะการปฏบิตังิานของบคุลากรทางการพยาบาลนัน้ทาํใหมขีอจาํกดัตาง ๆ
ในการปฏิบัติตนใหเกิดพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  และจากผลการตรวจสุขภาพประจําป 2547
ของบุคลากรในโรงพยาบาลจากผูเขารับการตรวจทั้งหมด  3,507  คนพบวา  มีผูที่มีดัชนีมวลกาย
สูงและต่ํากวาเกณฑมาตรฐานคิดเปนรอยละ 45.84 มีระดับความดันโลหิตสูงเกินเกณฑปกติ
คิดเปนรอยละ 14.37 และมีระดับไขมันในเสนเลือดสูงคิดเปนรอยละ 35.04  ดังนั้นการที่
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลามีการดําเนินงานเพื่อเปนโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ  โดยมีขั้นตอน
และการดําเนินงานพัฒนางานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพในทุกดาน  ในการดําเนินงานนี้
ผลการตรวจสุขภาพของบุคลากรจึงเปนขอมูลหนึ่งที่เปนสวนสําคัญ  ในการพัฒนาทรัพยากร
บุคคลในหัวขอที่เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพและดูแลสุขภาพ  ซ่ึงบุคลากรทางการพยาบาลของ
กองอายุรกรรมโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาเปนบุคลากรทางการพยาบาลหลักของโรงพยาบาล
ควรไดรับการพัฒนาในดานการสงเสริมสุขภาพกอนเพื่อเปนแบบอยางและแนวทางในการ
พัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลของกองอื่น ๆ ในโรงพยาบาลตอไป

จากความเปนมาและความสําคัญดังที่กลาวมาขางตน  ผูวิจัยในฐานะเปนบุคลากรทาง
การพยาบาลของกองอายุรกรรมและมีหนาที่รับผิดชอบในโครงการสงเสริมสุขภาพของกอง
อายรุกรรมโรงพยาบาลพระมงกฎุเกลาไดเล็งเหน็ถึงความสาํคญัในการศกึษาปจจยัทีม่คีวามสัมพันธ
กบัพฤตกิรรมสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาลเพือ่นาํไปเปนแนวทางในการพฒันาพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพใหกับบุคลากรทางการ  จึงสนใจที่จะศึกษาเพื่อนําผลการศึกษาไปเปนขอมูล
ในการวางแผนการพัฒนาพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลอยาง
เหมาะสม  เพื่อเปนแบบอยางที่ดีทางดานสุขภาพใหแกประชาชนตอไป

วัตถุประสงคของการวิจัย

วัตถุประสงคหลัก

เพือ่ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
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วัตถุประสงคเฉพาะ

เพื่อศึกษาประเด็นสําคัญดังตอไปนี้

1. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

2. ความสัมพันธระหวางปจจัยนํา ไดแกความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ  ทัศนคติ
ตอการสงเสริมสุขภาพ  ความเชื่อมั่นความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพกับ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา

3. ความสัมพันธระหวางปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบายมาตรการดานการสงเสริมสุขภาพ
บุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลากับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของ
บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

4. ความสัมพันธระหวางปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับการสนับสนุนทางสังคมกับ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา

5. ความสัมพันธระหวางปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  รายไดของครอบครัว
ระดับการศึกษา  ลักษณะการทํางาน  และระยะเวลาการทํางานกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของ
บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ

การวิจัยคร้ังนี้จะกอใหเกิดประโยชน  คือ

1. ผลจากการวิจัยคร้ังนี้เปนประโยชนในการนําไปวางแผนและกําหนดแนวทางในการ
พัฒนาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
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2. ผลการวจิยัสามารถนาํมาใชเปนแนวทางในการดาํเนนิงานดานสขุศกึษา เพือ่การสงเสริม
สุขภาพของบคุลากรในโรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  ซ่ึงจะทาํใหมคีณุภาพชวีติทีด่แีละเปนตวัอยาง
ที่ดีของประชาชนในดานสุขภาพ

3. ผลการวจิยัใชเปนแนวทางในการศกึษาคนควาวจิยั  รวมทัง้เปนประโยชนตอผูทีส่นใจ
ในการศึกษาคนควาวิจัยตอไป

ขอบเขตการวิจัย

1. การศึกษาครั้งนี้ดําเนินการเฉพาะในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

2. ประชากรที่ศึกษาในการวิจัยเปนพยาบาล  ผูชวยพยาบาล  นายสิบพยาบาล  และ
พนักงานชวยการพยาบาลที่ปฏิบัติงานในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

ตัวแปรที่ศึกษา

ตัวแปรอิสระ (Independent Variables)

แบงเปน 3 กลุมคือ

1. ปจจัยนํา ประกอบดวย

    1.1 ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ

    1.2 ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ

    1.3 ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ
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2. ปจจัยเอื้อ  ไดแก

    นโยบาย  มาตรการดานการสงเสรมิสขุภาพบคุลากรทางการพยาบาล ของโรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา

3. ปจจัยเสริม  ไดแก

    การไดรับการสนับสนุนทางสังคม

ตัวแปรตาม (Dependent Variables)

คือ  พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม              
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ประกอบดวยพฤติกรรมสุขภาพยอยดังนี้

1. การบริโภคอาหาร

2. การออกกําลังกาย

3. การหลีกเลี่ยงภาวะเสี่ยงทางสุขภาพ

4. การจัดการความเครียด

5. การใชบริการสุขภาพ

ตัวแปรอธิบาย (Descriptive Variable)

คือ  ปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก

1. เพศ



6

2. อายุ

3. ระดับการศึกษา

4. รายได

5. ลักษณะการทํางาน

6. ระยะเวลาในการทํางาน

นิยามปฏิบัติการของตัวแปรและนิยามศัพทท่ีเก่ียวของ

เพื่อใหการวิจัยคร้ังนี้  มีความเขาใจถูกตองตรงกันผูวิจัยจึงไดขอกําหนดนิยามปฏิบัติการ
ของตัวแปรที่ศึกษาและคําที่เกี่ยวของดังนี้

นิยามปฏิบัติการของตัวแปรอิสระ

1. ปจจัยนํา  หมายถึง  ปจจัยภายในตัวบุคคลที่กอใหเกิดพฤติกรรมสุขภาพ  ไดแก
ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ  ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ  และความเชื่อมั่น
ในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ

    1.1 ความรูเกีย่วกบัการสงเสรมิสขุภาพ  หมายถงึ  ความสามารถของบคุคลในการอธิบาย
เกี่ยวกับขอเท็จจริงและวิธีการปฏิบัติกิจกรรม  เพื่อการสงเสริมสุขภาพในดานการบริโภคอาหาร
การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด  ไดแก  การไมดื่มสุรา  การไมสูบบุหร่ี  การผอนคลายความเครียด
และการตรวจสุขภาพ

    1.2 ทศันคตติอการสงเสรมิสขุภาพ  หมายถงึ  การทีบ่คุคลมคีวามคดิเหน็ ความรูสึก
ความเชื่อตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพในดานการบริโภคอาหาร การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด  ไดแก
การไมดื่มสุรา  การไมสูบบุหร่ี  การผอนคลายความเครียด  และการตรวจสุขภาพประจําป
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    1.3 ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง    
การทีบ่คุคลรบัรูวาตนเองสามารถทีจ่ะปฏบิตัพิฤตกิรรมการบรโิภคอาหาร การหลกีเลีย่งสิง่เสพติด
ไดแก  การไมดื่มสุรา  การไมสูบบุหร่ี  การผอนคลายความเครียด  และการตรวจสุขภาพประจําป
เพื่อใหตนเองมีสุขภาพแข็งแรงสมบูรณไมเจ็บปวยงาย

2. ปจจัยเอื้อ  หมายถึง  ทรัพยากรและสภาพแวดลอมที่เอื้ออํานวยใหเกิดพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพ  ไดแก  นโยบายมาตรการดานการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล

       นโยบาย มาตรการดานการสงเสรมิสขุภาพ  หมายถงึ  การทีห่นวยงานเหน็ความสําคัญ
ของการสงเสริมสุขภาพโดยใหการสนับสนุนเปนกฎและขอควรปฏิบัติของบุคลากรทาง
การพยาบาลเพื่อสุขภาพ

3. ปจจัยเสริม  หมายถึง  ปจจัยนําภายนอกที่เปนแรงเสริมหรือแรงกระตุนใหเกิด
พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ  ไดแก  การไดรับการสนับสนุนทางสังคม

    การไดรับการสนับสนุนทางสังคม  หมายถึง  การไดรับคําแนะนํา การสนับสนุน
เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพจากครอบครัว  เพื่อนรวมงาน  ผูบังคับบัญชา  และขอมูลขาวสารจาก
แหลงตาง ๆ

นิยามปฏิบัติการของตัวแปรตาม

 พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง  การกระทําหรือการปฏิบัติของบุคลากรทาง
การพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  เพื่อใหตนเองมีสุขภาพแข็งแรง
สมบูรณหลีกเลี่ยงการกระทําที่เปนผลเสียตอสุขภาพ  ปราศจากความเจ็บปวยสามารถดํารงชีวิต
ในสังคมไดอยางปกติสุข  โดยมีพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ 5 ดาน  ดังนี้

1. พฤตกิรรมในการบรโิภคอาหาร  หมายถึง  พฤตกิรรมในการเลอืกอาหารทีม่ปีระโยชน
การหลีกเลี่ยงรับประทานอาหารรสเค็มจัด  อาหารที่ปนเปอนสารพิษ  สารเคมี  สารกอมะเร็งและ
สารกําจัดศัตรูพืช  การหลีกเลี่ยงอาหารแปง  น้ําตาล  อาหารไขมันมาก  การรับประทานอาหาร
ที่มีกากใยทุกวัน  รวมทั้งการรับประทานอาหารครบทุกมื้อ
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2. พฤติกรรมในการออกกําลังกาย  หมายถึง  พฤติกรรมในการทําใหกลามเนื้อรางกาย
มกีารหดและขยาย  ซ่ึงชวยไลของเสยีทาํใหรางกายไดรับออกซเิจนมากขึน้และชวยใหเกดิพลังงาน
เปนการกระทําใหรางกายไดเคลื่อนไหวอยางเหมาะสมกับวัยและภาวะของรางกาย

3. พฤตกิรรมในการหลกีเลีย่งภาวะเสีย่งทางสขุภาพ  หมายถงึ  พฤตกิรรมในการหลีกเลี่ยง
ส่ิงเสพติดและของมึนเมา  พฤติกรรมในการปองกันอุบัติเหตุ  โดยปฏิบตัิตามกฎจราจรอยาง
เครงครดัคาดเขม็ขดันริภยัเวลาขบัขีร่ถยนต  สวมหมวกปองกนัศรีษะขณะขบัขีร่ถจกัรยานยนต        
ไมรับประทานยาที่กระตุนระบบประสาทขณะขับขี่ยานพาหนะ  และขามถนนตรงทางมาลาย

4. พฤตกิรรมในการจดัการความเครยีด  หมายถงึ  พฤตกิรรมทีจ่ะลดปฏกิริิยาของรางกาย
ที่จะตอบสนองตอส่ิงที่มาคุกคามหรือกระตุนเพื่อใหเกิดความสมดุลของรางกาย  เชน  การหา
สาเหตุที่ทําใหเกิดความเครียด  การปรึกษากับผูใกลชิด  การระบายความเครียด  และการใช
หลักศาสนาเปนเครื่องยึดเหนี่ยว

5. พฤติกรรมการใชบริการสุขภาพ  หมายถึง  พฤติกรรมการปฏิบัติของเจาหนาที่
บุคลากรทางการพยาบาลในการตรวจสุขภาพอยางนอยปละครั้ง  เพื่อดูระดับน้ําตาลในเลือด       
ไขมนัในเลอืด  การตดิเชือ้ในเลอืด  เอกซเรยปอด  สมรรถภาพของหวัใจ  ตรวจฟน  และการตรวจ
รักษาเมื่อมีอาการเจ็บปวย

นิยามปฏิบัติการของตัวแปรอธิบาย

 ปจจยัทางชวีสังคม  หมายถงึ  ลักษณะพืน้ฐานของบคุลากรในกองอายรุกรรมโรงพยาบาล
พระมงกฎุเกลา  ปจจยัทีเ่ลือกมาศกึษา  ไดแก  เพศ  อาย ุ ระดบัการศกึษา  รายได  ลักษณะการทํางาน
และระยะเวลาในการทํางาน

ลักษณะการทํางาน  หมายถึง  ชวงเวลาขึ้นปฏิบัติงาน  โดยมีลักษณะการขึ้นปฏิบัติงาน
ดังนี้

1. การขึ้นปฏิบัติการในชวงเวลาราชการ (08.00-16.00 น.) หยุดปฏิบัติการในวันหยุด
ราชการ  เสาร-อาทิตย  และวันหยุดนักขัตฤกษ
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2. ในชวงเวลาขึ้นปฏิบัติงาน 24 ช่ัวโมงแบงตามวงรอบ ๆ ละ 8 ช่ัวโมง  คือ

    เวรเชา 07.30-15.30 น.
    เวรบาย 15.30-23.30 น.
    เวรดึก 23.30-07.30 น.

นิยามศัพทท่ีเก่ียวของ

บุคลากรทางการพยาบาล  หมายถึง  บุคลากรที่ทํางานอยูในทีมการพยาบาลโดยมีหนาที่
ใหการพยาบาลดูแลผูปวยทั้งทางรางกายและจิตใจ  ซ่ึงในการวิจัยคร้ังนี้  หมายถึง  พยาบาล          
ผูชวยพยาบาล  นายสิบพยาบาล  และพนักงานชวยการพยาบาล



10

การตรวจเอกสาร

การศึกษาวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ซ่ึงผูวิจัยไดทําการ
คนควา  แนวคดิ  ทฤษฎ ี เอกสารงานวจิยัทีเ่กีย่วของ  เพือ่นาํมาเปนแนวทางในการดาํเนนิการวิจัย
ดังนี้

1. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ

2. แนวคิดทฤษฎีที่อธิบายปจจัยเชิงสาเหตุของการเกิดพฤติกรรมสุขภาพในที่นี้  ไดแก

-  แนวคิดแบบจําลอง PRECEDE Model

แนวคิดและทฤษฏีเก่ียวกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ

พฤติกรรม (Behavior)

Kagan and Segal (1992) ไดอธิบายเกี่ยวกับพฤติกรรม (Behavior) ไววาหมายถึง
ทุกสิ่งทุกอยางมากมายที่เปนการกระทําของรางกายในแตละวัน  ในอีกสวนหนึ่งของคนที่ตองทํา
กจิกรรมตาง ๆ ในชวีติประจาํวนัเปนสวนทีเ่รียกวา  กระบวนการทางจติ (Mental Process) ทีเ่กีย่วกับ
ความรูสึกนึกคิด ดังนั้นพฤติกรรมมี 2 ชนิดคือ  พฤติกรรมภายนอก (Overt Behavior) ที่สามารถ
สังเกตไดและพฤติกรรมภายใน (Covert Behavior) อันไดแก  การรูสึก  การรับรู  การคิด  การจํา
ตลอดจนอารมณตาง ๆ

Bloom (1975) ไดกลาวถึงพฤติกรรมวา เปนกิจกรรมทุกประเภทที่มนุษยกระทําอาจเปน
ส่ิงที่สังเกตไดหรือไมได  พฤติกรรมดังกลาวแบงออกเปน 3 ดาน

1. พฤติกรรมดานพุทธิพิสัย (Cognitive Domain) พฤติกรรมดานพุทธิพิสัยนี้เกี่ยวกับ
ความรูความสามารถ  และทักษะทางดานสมอง  การใชความคิดสติปญญา จําแนกเปน 6 ขั้นตอน
ดังนี้
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    1.1 ความรู (Knowledge) หมายถึง  ความสามารถที่จะจดจําและระลึกไดถึง
เร่ืองราวที่ไดรับไปแลว

1.2 ความเขาใจ (Comprehension) เปนทักษะและความสามารถทางสติปญญา         
รูวาผูอ่ืนสื่อสารมาอยางไรและสามารถที่จะนําเอาขอมูลหรือปจจัยที่ไดรับมาใชใหเปนประโยชน

    1.3 การนําไปประยุกต (Application) คือความสามารถที่จะนําความเขาใจจากหลัก
สูตร กฎเกณฑและวิธีดําเนินการตางๆของเรื่องนั้นไปใชในสถานการณใหมที่ไมเหมือนเดิมได

    1.4 การวิเคราะห (Analysis) หมายถึง  ความสามารถในการแยกแยะเรื่องราว
ที่สมบูรณใด ๆ ใหกระจายออกไปในสวนยอย  และมองเห็นหลักการผสมผสานระหวางสวนที่
ประกอบขึ้นเปนปญหาหรือสถานการณอยางใดอยางหนึ่ง

    1.5 การสังเคราะห (Synthesis) หมายถึง  ความสามารถและลักษณะที่จะนํา
องคประกอบ  หรือสวนตาง ๆ  มารวมกันเปนหมวดหมู เพื่อเกิดความกระจางในสิ่งเหลานั้น
ขึ้นมา

    1.6 การประเมินคา (Evaluation) หมายถึง  ความสามารถที่จะพิจารณาและตัดสิน
ไมวาดวยมาตรฐานที่ผูอ่ืนกําหนดไวหรือกําหนดขึ้นเอง

2. พฤติกรรมดานจิตพิสัย (Affective Domain) พฤติกรรมดานนี้  ไดแก  ความสนใจ
ความรูสึก  ทาที  ความชอบไมชอบ  ทัศนคติ  การใหคุณคา  การรับ  การเปลี่ยนหรือปรับปรุง
คานยิมทีย่ดึถืออยู  พฤตกิรรมดานนีย้ากตอการอธบิายเพราะเกดิขึน้ภายในจติใจของบคุคลจะตองใช
เครื่องมือพิเศษวัดพฤติกรรมเหลานี้ ขั้นตอนการเกิดพฤติกรรมดานเจตพิสัยมีดังตอไปนี้

    2.1 การรับรูหรือการใหความสนใจ (Receiving or Attending) บุคคลจะถูกกระตุน
ใหทราบวามีเหตุการณหรือส่ิงเราบางอยางปรากฏอยู  และบุคคลนั้นจะมีความยินดีหรือมีภาวะ
จิตใจพรอมที่จะรับสิ่งเราหรือใหความสนใจตอส่ิงเรานั้น
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    2.2 การตอบสนอง (Responding) เปนพฤตกิรรมทีต่อเนือ่งจากพฤตกิรรมขัน้ทีห่นึ่ง
บุคคลจะใหความสนใจอยางเต็มที่มีความรูสึกผูกมัดตอส่ิงเราหรือสถานการณที่มากระตุน
เกิดความยินยอม  พอใจ  และเต็มใจที่จะตอบสนองตอความรูสึกผูกมัดนี้  ยังเปนเพียงความรูสึก
ขั้นตนเทานั้นยังยืนยันไมไดแนนอนวาบุคคลนั้นมีทัศนคติหรือคานิยมตอสถานการณหรือ
ส่ิงเรานั้น ๆ อยางไร

2.3 การใหคา (Valuing) เปนขัน้ทีบ่คุคลจะกระทาํปฏกิริิยาหรือมพีฤตกิรรมทีแ่สดงวา
เขายอมรบัหรือรับรูส่ิงนัน้  เปนสิง่ทีม่คีณุคาสาํหรับเขาหรอืแสดงวาเขามคีานยิมอยางใดอยางหนึ่ง

    2.4 การจัดกลุม (Organization) บุคคลเกิดคานิยมตาง ๆ ขึ้นแลว  คานิยมที่เกิดขึ้น
จะมีหลายชนิดจึงมีความจําเปนจะตองจัดระบบของคานิยมตาง ๆ ใหเขากลุมโดยพิจารณาถึง
ความสัมพันธระหวางคานิยมเหลานั้น

    2.5 การแสดงลักษณะตามคานิยมที่ยึดถือ (Characterization) พฤติกรรมในขั้นนี้
อาจแสดงใหเห็นไดโดยบุคคลสรางปรัชญาชีวิตสําหรับตนเองหรือคิดกฎตางๆในการปฏิบัติตน
โดยพิจารณาถึงเหตุผลทางดานศีลธรรม จรรยา และประชาธิปไตยเปนตน

3. พฤติกรรมดานทักษะพิสัยหรือพฤติกรรมดานการปฏิบัติ (Psychomotor Domain)
เปนพฤติกรรมที่ใชความสามารถในการแสดงออกทางรางกาย  พฤติกรรมนี้เปนพฤติกรรม
ขัน้สดุทายเปนพฤตกิรรมทีส่ามารถประเมนิผลไดงาย  แตกระบวนการทีจ่ะกอใหเกดิพฤตกิรรมนี้
ตองอาศัยเวลาและการตัดสินใจหลายขั้นตอนในทางดานสุขภาพถือวาพฤติกรรมดานการปฏิบัติ
ของบุคคลเปนเปาหมายขั้นสูงสุดที่ชวยใหบุคคลมีสุขภาพดี แยกเปน 5 ขั้นตอนคือ

    3.1 การเลียนแบบ (Imitation) เปนการเลียนแบบหรือตัวอยางที่สนใจ

    3.2 การทําตามแบบ (Manipulation) การลงมือทําตามแบบที่สนใจ

    3.3 การมีความถูกตอง (Precision) เปนการตัดสินใจเลือกทําตามแบบที่เห็นวา
ถูกตอง
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   3.4 การกระทําอยางตอเนื่อง (Articulation) เปนการกระทําในสิ่งที่เห็นวาถูกตอง
นั้นอยางตอเนื่อง

    3.5 การกระทําโดยธรรมชาติ (Naturalization) เปนการกระทําจนเกิดทักษะ
สามารถปฏิบัติไดโดยอัตโนมัติเปนธรรมชาติ

พฤติกรรมสุขภาพที่ทําใหเกิดปญหาสาธารณสุข จําแนกได 2 ลักษณะดวยกันคือ

1. การกระทําที่เปนผลเสียตอสุขภาพ

2. การไมกระทําสิ่งที่เปนผลดีตอสุขภาพ

ซ่ึงพฤติกรรมทั้งสองลักษณะนี้มีสาเหตุมาจากการเรียนรูที่แตกตางกัน  ถาพฤติกรรม
สุขภาพดังกลาวมีผลดีตอสุขภาพก็เรียกวาเปนพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม  พฤติกรรมสุขภาพ
ที่ตองการ  หรือพฤติกรรมสุขภาพที่จําเปนสําหรับการพัฒนาสุขภาพในทางตรงกันขาม
ถาพฤติกรรมสุขภาพดังกลาวมีผลเสียตอสุขภาพก็เรียกวาเปนพฤติกรรมสุขภาพที่ไมเหมาะสม
พฤติกรรมสุขภาพที่ไมตองการ  หรือพฤติกรรมสุขภาพที่เสี่ยงตอการเจ็บปวย

พฤติกรรม เปนองคประกอบที่เกี่ยวของกับสุขภาพในทุก ๆ ดานทั้งพฤติกรรมที่ทําให
สุขภาพดีและพฤติกรรมที่ทําใหเกิดโรคและความเจ็บปวย  พฤติกรรมเสี่ยงและพฤติกรรมในการ
แสวงหาดานสุขภาพ  การรักษา  การปองกัน  และการสงเสริมสุขภาพ

เนือ่งจากในการแกปญหาสขุภาพนัน้  พฤตกิรรมทีไ่มเปนผลดตีอสุขภาพมกัเปลีย่นแปลงยาก
จึงควรใหความสําคัญตอการสงเสริมพฤติกรรมที่มีผลดีตอสุขภาพแทน ยิ่งพฤติกรรมที่เปนผลดี
นัน้เปนทีย่อมรับของสงัคมกจ็ะเปนการถวงดลุกบัพฤตกิรรมทีไ่มเปนผลดตีอสุขภาพยอมเกดิหนทาง
แกปญหาสุขภาพขึ้นได (นงพิมล, 2547)
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พฤติกรรมสุขภาพ

จากแนวคิด  และความหมายของพฤติกรรมและสุขภาพดังกลาวขางตน  จึงกลาวไดวา
พฤติกรรมสุขภาพเปนพฤติกรรมอยางหนึ่งของมนุษยในการปฏิบัติตัวเพื่อปองกันโรคและ
การสงเสริมสุขภาพเพื่อดํารงภาวะสุขภาพและเปนการแสดงศักยภาพของมนุษย  พฤติกรรม
สุขภาพ (Health Behavior) หมายถึง  พฤติกรรมที่เกี่ยวของกับหรือมีผลตอสุขภาพของบุคคล
ในครอบครัวหรือชุมชน  ไมวาจะในลักษณะที่ทําใหเกิดผลเสียตอสุขภาพ  เชน  ทําใหตนเอง
บุคคลอื่น ๆ ในครอบครัวหรือบุคคลอื่น ๆ ในชุมชนเจ็บปวย  บาดเจ็บ  หรือเสียชีวิต  ในลักษณะ
ทีเ่ปนผลดตีอสุขภาพ  เชน  ทาํใหตนเอง  บคุคลอืน่ ๆ ในครอบครวัหรือบคุคลอืน่ในชมุชนมสุีขภาวะ
ที่ดีไมเจ็บปวยหรือเสียชีวิตดวยโรคตาง ๆ (ธนวรรธน, 2544)  ดังนั้นพฤติกรรมสุขภาพ
จึงเปนพฤติกรรมเกี่ยวกับ

1. พฤตกิรรมการปองกนัโรคและสงเสรมิสขุภาพ (Preventive and Promotive Behavior)
หมายถึง  การปฏิบัติกิจกรรมของผูที่เชื่อวาตนเองมีสุขภาพดีและไมเคยมีอาการเจ็บปวยมากอน
เพื่อดํารงภาวะสุขภาพและปองกันอันตรายจากอุบัติเหตุ  รวมไปถึงการรับประทานยาเพื่อปองกัน
อาการเจ็บปวย  เชน  การบริโภควิตามิน การรับประทานยาถาย การสวนอุจจาระ  การอาบน้ําเย็น
หรือน้าํอุน  การสวดมนต  ซ่ึงพฤตกิรรมปองกนัโรคและสงเสรมิสขุภาพนี ้ สามารถแบงพฤตกิรรม
ได 4  กลุม  คือ

    1.1 การปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน  เชน  นิสัยการกินอาหารทั้งจํานวนอาหาร  ความถี่
และระยะเวลาของมื้อ

    1.2 การปฏิบัติกิจกรรม  เพื่อสงเสริมสุขภาพ เชน การควบคุมน้ําหนักตัว  การเดิน
การวิง่เพือ่สุขภาพ  การเลนกฬีา  การปลกูตนไม  การยงินกตกปลา  การพกัผอนหยอนใจในวนัหยุด
สุดสัปดาห  การดื่มสุราหรือแอลกอฮอล  การสูบบุหร่ี  และการใชยาเสพติดตาง ๆ

    1.3 การปฏิบัติกิจกรรม  เพื่อปองกันอันตราย

    1.4 การปฏิบัติกิจกรรม  เพื่อการคนหาความผิดปกติในระยะเริ่มแรกของโรค  เชน
การตรวจรางกายเพือ่ดสูมรรถภาพของหวัใจ  การเอกซเรยประจาํป  และการไปนดัพบทนัตแพทย
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2. พฤติกรรมเมื่อรูสึกไมสบาย (Illness Behavior) หมายถึง  การปฏิบัติกิจกรรมของผูที่
เร่ิมไมแนใจในภาวะสุขภาพตน  คือ  เร่ิมมีอาการผิดปกติเกิดขึ้นทําใหความสงสัยวาตนเอง
จะเจบ็ปวยและตองการหาความกระจางในอาการผดิปกตทิีเ่กดิขึน้  โดยการแสวงหาความชวยเหลือ
จากผูอ่ืนในคําแนะนําและตัดสินใจที่จะหาแหลงใหคําปรึกษาที่เปนไปตามเงื่อนไขทางสังคมและ
วัฒนธรรม  ดังนั้นพฤติกรรมเมื่อรูสึกไมสบายจึงครอบคลุมตั้งแตปฏิกิริยาของบุคคลเมื่อเร่ิม
มอีาการเจบ็ปวย  การแสวงหาความชวยเหลือ  หรือการแลกเปลีย่นความคดิเหน็กบัผูทีต่นเองเชือ่วา
จะสามารถใหความชวยเหลือได  ซ่ึงเปนไดทั้งสถานบริการสุขภาพของรัฐและเอกชน  บุคคลใน
ครอบครัว  ญาต ิ เพือ่น  เพือ่นบาน  รวมทัง้การทีไ่มทาํอะไรเลยแตจะคอยใหอาการผดิปกตติาง ๆ
นั้นหายไปเอง

3. พฤติกรรมเมื่อเจ็บปวย (Sick Role Behavior) หมายถึง  การปฏิบัติกิจกรรมของ
ผูที่ทราบแลววาตนเองเจ็บปวย  โดยเปนการทราบจากความคิดเห็นของผูอ่ืนหรือเปนความคิด
ของตัวผูปวยเองก็ได  ไดแก  พฤติกรรมเกี่ยวกับการใชยารักษาโรค  การจํากัดการออกกําลังกาย
ในผูปวยโรคหัวใจ  รวมไปถึงการปฏิบัติกิจกรรมตาง ๆ เพื่อฟนฟูสภาพรางกาย

พฤติกรรมสุขภาพมีความสําคัญตอปญหาสาธารณสุข ใน 2 ลักษณะดวยกัน  คือ

1. พฤติกรรมสุขภาพเปนปจจัยโดยตรงของปญหาสาธารณสุข  กลาวคือ  การที่บุคคล
มีพฤติกรรมสุขภาพที่ไมถูกตองหรือไมเหมาะสม  แลวทําใหตนเอง  ครอบครัว  หรือบุคคลอื่น ๆ
ในชุมชนเจ็บปวย  บาดเจ็บ  เสียชีวิตหรือมีสุขภาวะที่ไมดี  ทําใหเกิดปญหาสาธารณสุข

2. พฤติกรรมสุขภาพเปนปจจัยสําคัญของการแกไขปญหาสาธารณสุข  กลาวคือ
ในการแกไขปญหาสาธารณสุขจําเปนตองใชพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมของบุคคลตาง ๆ
ซ่ึงจะทําใหบุคคลนั้นๆ เอง บุคคลอื่นๆ ในครอบครัวหรือบุคคลอื่นๆ ในชุมชนมีสุขภาวะที่ดี
ไมเจ็บปวย  บาดเจ็บ  พิการหรือเสียชีวิตดวยโรคตาง ๆ ที่สามารถปองกันได

ดวยเหตุนี้พฤติกรรมสุขภาพของประชาชนจึงมีความสําคัญในการดําเนินการแกไข
ปญหาสุขภาพหรือปญหาสาธารณสุข  โดยพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพเพื่อใหเกิดการกระทําหรือ
การปฏิบัติที่ถูกตอง  สําหรับการแกไขปญหาสาธารณสุขไดอยางยั่งยืน
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การสงเสริมสุขภาพ (Health Promotion)

การสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง  กระบวนการเพิ่มศักยภาพของบุคคลในการควบคุมและ
ปรับปรุงสุขภาพของตน  เพื่อใหมีสุขภาวะทั้งดานรางกาย  จิตใจ  และสังคม  นอกจากนี้
เปนกระบวนการที่ใหบุคคลสามารถตอบสนองความตองการหรือความปรารถนาของตนและ
สามารถเปลี่ยนหรือเผชิญกับสิ่งแวดลอมที่อยูรอบตัว (WHO, 1992) ไดมีผูกลาวถึงการสงเสริม
สุขภาพไววา

Shamansky and Clausen (1980) กลาววา  การสงเสริมสุขภาพเปนกิจกรรมใด ๆ ที่มี
วตัถุประสงคทีจ่ะมกีารสงเสรมิใหบคุคลมคีวามผาสกุและมสุีขภาพดสูีงสดุตามศกัยภาพของบุคคล
ครอบครัว  และชุมชน  มีการพัฒนาบุคลิกภาพที่สนับสนุนใหตนเองมีความสามารถลดเหตุปจจัย
ที่ทําใหเกิดความเครียดทั้งทางรางกายและอารมณ

Kar (1983) กลาวไววา  การสงเสริมสุขภาพ  คือ ขบวนการกระทําของบุคคลและสังคม
ที่ทําใหเกิดวิวัฒนาการของการอยูดีมีสุข (Advencement of well-being) และหลีกเลี่ยงปจจัยเสี่ยง
ตอสุขภาพโดยดํารงไวซ่ึงพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของตนเอง  สังคม  และรักษาไว
ซ่ึงสิ่งแวดลอมที่สงเสริมสุขภาพ

Parse (1990) กลาววา  การสงเสริมสุขภาพเปนการกระทําเพื่อกระตุนหรือสงเสริมให
กระบวนการปฏิสัมพันธระหวางบุคคลและสิ่งแวดลอมดําเนินไปอยางตอเนื่องและมีคุณภาพ
โดยมีจุดมุงหมายเพื่อการเจริญเติบโต  การพัฒนาตนเองและการปรับปรุงใหมีความเปนอยูที่ดีขึ้น

Gren and Krenter (1991) ใหความหมายของการสงเสริมสุขภาพวาเปนผลรวมของ
การสนับสนุนทางดานการศึกษาและสิ่งแวดลอม (Educational and Environment Support)
เพื่อกอใหเกิดผลทางการปฏิบัติ (Actions) และสภาพการณของการดําเนินชีวิต (Conditions of
Living) ที่กอใหเกิดภาวะสุขภาพที่สมบูรณ

แนวคดิการสงเสรมิสขุภาพในประชาคมโลก  แนวคดิการสงเสรมิสขุภาพเปนทีย่อมรับกัน
อยางกวางขวางในประเทศอุตสาหกรรม  โดยเฉพาะประเทศแคนาดาถือวาเปนผูนําในการเริ่มตน
การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพแนวใหมไดเสนอแนวคิดที่ช่ือ “มุมมองใหมเกี่ยวกับสุขภาพของ
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ชาวแคนาดา” โดยเนนเปาหมายไปที่วิถีการดําเนินชีวิตและความรับผิดชอบของบุคคลในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  การมีสวนรวมของสังคม  ความรวมมือในสวนของนโยบายสาธารณะ
และกระบวนการสรางความเขมแข็งของชุมชน (นันทวัน, 2545)

CINAHL (The Cumulative Index of Nursing and Allied Health Literature, 1992)
ไดใหความหมายของ “การสงเสริมสุขภาพ” วาเปนกระบวนการในการสงเสริม  ความตระหนัก
ทัศนคติและการมีทางเลือกของบุคคลใหบุคคลสามารถตัดสินใจและเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของ
ตนใหเกิดภาวะสุขภาพทางกายและจิตใจในระดับสูง  อีกทั้งยังเกิดการพัฒนาสิ่งแวดลอมทาง
กายภาพและสังคมไดอีกดวย  จุดเนนของการสงเสริมสุขภาพคือการเปลี่ยนแปลงที่เกี่ยวของและ
สอดคลองกบัวถีิชีวติเดมิของบคุคล  การทาํใหบคุคลมทีางเลอืกในการดแูลสขุภาพในบรบิทของตน
และเกิดพลังแหงตนในการสรางแนวคิดทางสุขภาพที่ดี  ดังนั้นการสงเสริมสุขภาพจึงมีเปาหมาย
หลักในการดําเนินงานอยู 2 ประเด็น  คือ

1. การใหขอมูลและสงเสรมิทักษะแกบุคคล  เพื่อเอื้อใหเกิดวิถีชีวิตที่ดีตอสุขภาพ
(Healthy Lifestyle)

2. การสงเสริมใหเกิดสิ่งแวดลอมที่สนับสนุนการมีพฤติกรรมที่ดีทางสุขภาพ (Health
Behaviors) (นงพิมล, 2547)

การสงเสริมสุขภาพ ประกอบดวย

1. กิจกรรมที่มีผลโดยตรงตอการเพิ่มระดับความผาสุก  และการบรรลุเปาหมายการมี
สุขภาพดีของบุคคล  ครอบครัว  ชุมชน  และสังคม

2. ไมมีจุดเนนที่โรค

3. เปนพฤติกรรมที่มุงเนนใหเกิดการกระทํา

4. เปนพฤติกรรมที่สงเสริมการมีสุขภาพดี
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กฎบัตรออตตาวา (WHO, 1986) ไดช้ีกลยุทธพื้นฐาน 3 ประการ  เพื่อการสงเสริมสุขภาพ
กลยุทธดังกลาวคือ  การชี้นําดานสุขภาพ (Advocacy) เพื่อสรางสภาวะหรือปจจัยที่เอื้อตอสุขภาพ
การเพิม่ความสามารถ (Enabling) ใหคนทกุคนบรรลถึุงศกัยภาพสงูสดุดานสขุภาพและการไกลเกลี่ย
(Mediating) ระหวางกลุมผลประโยชนที่แตกตางกันในสังคมเพื่อจุดหมายดานสุขภาพ

กฎบัตรออตตาวาไดแจกแจงกลุมกิจกรรมที่สําคัญ 5 ประการ  ในการสงเสริมสุขภาพ
และตอบสนองกลยุทธดังกลาวขางตนดังตอไปนี้

1. การสรางนโยบายสาธารณะเพือ่สุขภาพ (Construct a Health Public Policy) การสงเสริม
สุขภาพจะตองมีการกําหนดนโยบายทางดานสุขภาพที่ชัดเจนในทุกระดับของผูกําหนดนโยบาย
ทัง้ในระดบัประเทศ  ทองถ่ิน  และชมุชน  สุขภาพของประชาชนถอืวาเปนสทิธมินษุยชนขัน้พืน้ฐาน
และการลงทนุทางสงัคมโดยรฐับาลตองสนบัสนนุนโยบายสาธารณะเพือ่สุขภาพ  และการสงเสริม
สุขภาพทีใ่หความเปนธรรมจากสงัคมคอื  การใหประชาชนมัน่ใจวาสามารถเขาถึงบรกิารทีจ่าํเปน
ในการดํารงชีวิตที่มีสุขภาพดีและเกิดความพึงพอใจ

2. การสรางสิง่แวดลอมทีส่นบัสนนุตอการมสุีขภาพด ี(Create Supportive Environment)
มนุษยกับสิ่งแวดลอมนั้นมีความสัมพันธกันประกอบเปนระบบสังคมและมีระบบนิเวศนที่สงผล
ตอสุขภาพ  ความสัมพันธระหวางองคประกอบทั้ง 2 ดานคือ  มนุษยละสิ่งแวดลอมนั้นอาศัย
หลักการเดียวกันทั้งระดับชุมชน  ประเทศ  ภูมิภาค  และระดับโลก  จึงจําเปนจะตองรวมกันดูแล
ส่ิงแวดลอมและธรรมชาติโดยถือวาเปนภารกิจรวมกันในการอนุรักษทรัพยากรของโลก
ของประเทศ  และของชุมชน  เพื่อการสรางบรรยากาศที่ปราศจากมลภาวะตาง ๆ ตั้งแตในบาน   
ที่ทํางาน สถานที่ราชการและสถานที่สาธารณะทุกแหง

3. การสรางเสริมกิจกรรมชุมชนใหเขมแข็ง  (Strengthen Community Action)
การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพจะตองอาศัยการปฏิบัติของชุมชนที่เปนรูปธรรมและมีสิทธิผล
ทั้งในการจัดลําดับความสําคัญของปญหา  การตัดสินใจการวางแผนและการดําเนินการเพื่อบรรลุ
ภาวะสุขภาพที่ดี  ส่ิงที่เปนหัวใจของกระบวนการดังกลาวคือ  การเสริมสรางอํานาจของชุมชน
(Empowerment of Community) ทําใหเกิดความรูสึกเปนเจาของและใหการสนับสนุนชุมชน
ในการกําหนดทิศทางและการสรางประชาสังคมในชุมชนตาง ๆ
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4. การพัฒนาทักษะสวนบุคคล (Develop Personal Skills) การพัฒนาบุคคลและสังคม
ดวยการใหขอมลูขาวสาร  การศกึษา  และการเสรมิทกัษะในการดาํเนนิชวีติเปนการเพิม่ทางเลอืกแก
บคุคลในการควบคมุสขุภาพตนเองและสิง่แวดลอมเพือ่คณุภาพชวีติทีด่ ี การสงเสรมิใหประชาชน
สามารถเรยีนรูเตรยีมพรอมในการดาํเนนิชวีติในวยัตาง ๆ สามารถควบคมุโรคเรือ้รังและอบุตัเิหตุ
นับวาเปนสิ่งจําเปนที่หนวยงานตาง ๆ จะตองเปนผูริเร่ิมใหเกิดกระบวนการดังกลาวขึ้นในบาน    
ที่ทํางาน  โรงเรียนและชุมชนตาง ๆ

5. การปรับเปลี่ยนบริการสุขภาพ (Reorient Health Services) ระบบบริการสุขภาพ
ในปจจุบันอยูภายใตความกาวหนาของเทคโนโลยีทางการแพทยแบบวิทยาศาสตร  ซ่ึงกอใหเกิด
ปญหาทางเศรษฐกจิและจรยิธรรม  ดงันัน้ภาระหนาทีท่างดานการสงเสรมิสขุภาพในระบบบริการ
สาธารณสุขเปนความรับผิดชอบรวมกันระหวางบุคคล  ชุมชน  บุคลากรทางดานสุขภาพและ
หนวยงานของรัฐที่จะตองทํางานรวมกันเพื่อมุงไปสูสุขภาพประชาชน

ในปจจุบันกฎบัตรกรุงเทพ (Bangkok Charter) ซ่ึงไดกําหนดขึ้นในการประชุมสงเสริม
สุขภาพโลก  เมื่อเดือนสิงหาคม 2548 ที่กรุงเทพมหานครจากนักสรางเสริมสุขภาพ 120 ประเทศ
ทั่วโลก  โดยจะใชเปนแนวทางใหทุกประเทศดําเนินมาตรการสงเสริมสุขภาพทุกวิธีทาง  เพื่อลด
การเจ็บปวย ประชาชนมีสุขภาพดี มีอายุยาวข้ึน (กิฏาพล, 2548)

สาระของ “กฎบัตรกรุงเทพ” สรุปไดดังนี้คือ

1. Health Promotion

 1.1 ทําใหประชากรทุกคน สนใจดูแลและสงเสริมสุขภาพของตนเองได

 1.2 ควรคิดถึงสิทธิมนุษยชน มีการเตรียมความพรอมกับโรคที่เกิดขึ้นใหมและ
อุบัติภัยทางธรรมชาติ

2. ปจจัยทางดานสุขภาพที่ตองแกไขดวน
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2.1 ความเสมอภาคของประชาชนที่จะไดรับทราบขอมูลหรือการสงเสริมสุขภาพ
ที่เทาเทียมกัน

2.2 ผูดอยโอกาสทั้งหลายที่อยูในสลัมตามแนวชายแดนของประเทศ

2.3 ส่ิงแวดลอมที่ตองชวยกันดูแล

3. กลยุทธที่ทําใหมีการสงเสริมสุขภาพ

3.1 ใหทุกคนเขาใจสิทธิในการสงเสริมสุขภาพ  รวมทั้งสิทธิมนุษยชน

3.2 มีนโยบายที่แนชัดและมีความยั่งยืน

3.3 สรางศักยภาพ  อยางตอเนื่องในการสงเสริมสุขภาพ

3.4 สรางพันธมิตร  เอกชน  รัฐบาลในทุกระดับของประเทศ

3.5 มีมาตรการทางกฎหมายคุมครอง

4. รัฐบาลควรมี Health Promotion อยูในนโยบายของประเทศ

5. WHO ควรเปนผูประสานงานใหเกิดผลตามที่ไดสรุปใน Bangkok Charter

กฎบัตรกรุงเทพ เนนยุทธศาสตรของการสงเสริมสุขภาพในโลก 5 ประการ  ไดแก

1. การชี้แนะใหการสงเสริมสุขภาพอยูบนพื้นฐานสิทธิมนุษยชน

2. กําหนดนโยบาย  แนวทางการปฏิบัติ และการวางโครงสรางพื้นฐานที่เกี่ยวของ
อยางยั่งยืนในการจัดการปจจัยที่มีผลกระทบตอสุขภาพ
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3. สรางศกัยภาพในการสงเสรมิสขุภาพทัง้ 5 ดาน  ไดแก  การพฒันานโยบาย  ภาวะผูนํา
การดําเนินงานเพื่อการสงเสริมสุขภาพ  องคความรูทางสุขภาพและการวิจัย  รวมทั้งความรอบรู
ทางดานสุขภาพ

4. สรางพันธมิตรดานสุขภาพทั้งภาครัฐ  เอกชน  และองคกรเอกชนสาธารณประโยชน
ที่จะรวมมือกันสงเสริมสุขภาพกันอยางยั่งยืน

5. การใชมาตรการทางกฎหมายเพื่อคุมครองความปลอดภัยและสงเสริมใหประชาชน
ทุกคนมีโอกาสเขาถึงการมีสุขภาพที่ดี

เมือ่เปรยีบเทยีบกบักฎบตัรออตตาวาจะแตกตางจากกฎบตัรกรุงเทพในดานความทนัสมัย
และสอดคลองกับสถานการณ  โดยเพิ่มเรื่องการสรางพันธมิตรและการใชมาตรการทางกฎหมาย
จัดการปญหาที่มีผลกระทบกับสุขภาพ

แผนพัฒนาแหงชาติฉบับที่ 9 ไดกําหนดหลักการในการพัฒนาระบบสุขภาพใหบรรลุ
เปาหมาย 6 ยุทธศาสตร  คือ (คณะอํานวยการการจัดการทําแผนพัฒนาสาธารณสุข, 2545)

1. เรงการสรางสขุภาพเชงิรุก  โดยมุงทีป่จจยัหลักของการมสุีขภาพดคีวบคูกบัการเรงรัด
มาตรการกลไกการสรางเสริมสุขภาพและการปองกันโรคอยางเปนระบบ

2. การสรางหลักประกันการเขาถึงบริการสุขภาพถวนหนา เรงสรางหลักประกัน
การเขาถึงบริการสุขภาพที่มีมาตรฐานอยางเสมอภาคถวนหนาและเปนธรรม  โดยการปรับปรุง
ระบบและวธีิการบรหิารจดัการของระบบบรกิาร  ปรับระบบการเงนิ  การคลงัและกลไกการกํากับ
ดูแลใหมีเอกภาพ  คํานึงถึงการคุมครองคนยากจนและผูดอยโอกาส เนนการมีสวนรวมของสังคม
เพื่อใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุด  โปรงใสและตรวจสอบได

3. ปฏิรูประบบ  โครงสราง  และกลไกการบริหารจัดการระบบสุขภาพใหมีความเปน
เอกภาพ  ประสิทธิภาพ  โปรงใสตรวจสอบไดและสามารถตอบสนองตอความหลากหลายของ
พื้นที่  รวมทั้งเอื้อตอการมีสวนรวมและสามารถระดมศักยภาพของสังคมทุกสวนและทุกระดับ
เพื่อรวมพัฒนาสุขภาวะของสังคม
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4. สรางความเขมแขง็ของภาคประชาคมเพือ่สุขภาพ  เสรมิบทบาทและสรางความเขมแข็ง
ของภาคประชาคมทกุระดบัใหเปนรากฐานของการพฒันาระบบสขุภาพของประชาชนและทองถ่ิน
สนับสนุนใหภาคประชาคมมีศักยภาพและเปดโอกาสใหมีสวนรวมในการกําหนดนโยบาย        
การจัดสรรและบริหารทรัพยากรและการเคลื่อนไหวทางสังคมเพื่อพัฒนาระบบสุขภาพของ
ทองถ่ิน

5. การบริหารจัดการความรูและภูมิปญญาเพื่อสุขภาพเรงสรางระบบบริหารจัดการ
ความรูและภูมิปญญาเพื่อสุขภาพใหสามารถสราง  แสวงหาและใชประโยชนจากองคความรูของ
ภูมิปญญาไทยและสากลเพื่อเกิดการพึ่งตนเอง

6. การพัฒนากําลังคนดานสุขภาพเพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลงระบบสุขภาพใหม         
เรงผลิตและพัฒนากําลังคนดานสุขภาพใหมีปริมาณและคุณภาพเหมาะสมกับสถานการณ
การเปลี่ยนแปลงของระบบสุขภาพ  และมีการกระจายอยางทั่วถึงเทาเทียมกันทั่วประเทศ

นอกจากนี้ในแผนไดกําหนดยุทธศาสตรการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพและความเขมแข็ง
ของประชาชนดานสุขภาพ  ซ่ึงมีเปาหมายดังนี้

1. เด็กวัยเรียนและเยาวชนมีพฤติกรรมสุขภาพพื้นฐานตามสุขบัญญัติแหงชาติ

2. ลดพฤติกรรมเสี่ยงที่เปนปญหาตอสุขภาพประชาชน  เชน  บุหร่ี  สุรา  ยาเสพติด
พฤติกรรมทางเพศ  ความเครียด  เปนตน

3. สรางเสรมิพฤตกิรรมสขุภาพทีเ่ปนปจจยัเอือ้ตอการมสุีขภาพด ี ไดแก  การออกกําลังกาย
การบริโภคอาหาร  การมีสุขภาพจิตที่ดี  การอนุรักษทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม

4. องคกรชุมชนและประชาคมสุขภาพมีการบริหารจัดการดานสุขภาพของชุมชน

แนวคดิเกีย่วกบัการสงเสรมิสขุภาพของ Pender (1996) มพีืน้ฐานมาจากแนวคดิดานการคิดรู
ซ่ึงประกอบดวยความคาดหวังตอผลลัพธของการปฏิบัติพฤติกรรม (Outcome Expectacies)
จากทฤษฏีการใหคุณคาความคาดหวัง  และความคาดหวังในความสามารถของตนเอง  (Self-
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Efficacy Expectancies) จากทฤษฏกีารเรยีนรูทางปญญาสงัคมสะทอนใหเหน็ถึงความสัมพันธ
เชิงเหตุผลระหวางมโนทัศนตาง ๆ ที่สามารถอธิบายปรากฏการณที่เกี่ยวกับปจจัยที่ทําใหบุคคล
เกิดแรงจูงใจในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  มโนทัศนหลักของการสงเสริมสุขภาพ
ประกอบดวย 3 มโนทัศนหลัก  ไดแก

1. มโนทัศนดานความคิดและอารมณตอพฤติกรรม (Behavior-Specific Cognitionand
Affect) เปนมโนทัศนเพื่อสรางแรงจูงใจใหบุคคลมีการพัฒนาหรือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของ
ตนเอง ประกอบดวย 5 มโนทัศนยอย  ดังนี้

    1.1 การรับรูประโยชนของการปฏิบัติพฤติกรรม (Perceived Benefits of Action)
เปนความเชื่อของบุคคลโดยคาดหวังประโยชนที่จะไดรับหลังปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพมีพื้นฐาน
ความเชื่อมาจากทฤษฏีความคาดหวัง-การใหคุณคา (Expectancy-Value Theory)

    1.2 การรับรูอุปสรรคในการปฏิบัติพฤติกรรม (Perceived Barriers to Action)
หมายถึง  ความเชื่อหรือการรับรูถึงสิ่งขัดขวางที่ทําใหบุคคลไมสามารถปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพ  ซ่ึงอุปสรรคดังกลาวประกอบดวยอุปสรรคภายในและภายนอกของบุคคล

อุปสรรคภายใน  ไดแก  ความขี้เกียจ  ความไมรู  ความไมมีเวลา  ไมพึงพอใจ
และความเขาใจผิดเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ  เปนตน  อุปสรรคภายนอก  ไดแก  สถานภาพทาง
เศรษฐกิจขาดแคลนสิ่งเอื้ออํานวย  เปนตน  อุปสรรคในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพนี้
อาจเปนเรือ่งทีเ่กดิขึน้จรงิหรือเปนสิง่ทีบ่คุคลคาดคดิกไ็ด  ซ่ึงมผีลตอความตัง้ใจแลมผีลตอแรงจงูใจ
ของบคุคลใหหลีกเลี่ยงที่จะปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ

1.3 การรับรูความสามารถของตนเอง (Perceived Self-Efficacy) หมายถึง          
ความเชื่อมั่นของบุคคลเกี่ยวกับความสามารถของตนเองในการบริหารจัดการและกระทํา
พฤติกรรมใด ๆ ภายใตอุปสรรคหรือสภาวะตาง ๆ ในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ

1.4 ความรูสึกทีม่ตีอสุขภาพ (Activity-Relate Affect) หมายถงึ  ความรูสึกในทางบวก
หรือลบท่ีเกดิขึน้กอน  ระหวางและหลงัการปฏบิตัพิฤตกิรรม การตอบสนองความรูสึกตอพฤตกิรรม
ประกอบดวยองคประกอบ 3 อยาง  ไดแก  ความนาสนใจของพฤติกรม ความรูสึกตอตนเอง
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เมือ่ปฏิบตัพิฤตกิรรมและสภาพแวดลอมทีเ่กีย่วของ  ความรูสึกทางบวกมผีลตอแรงจงูใจในการปฏิบัติ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  แตถาความรูสึกเปนไปในทางลบก็จะมีผลทําใหหลีกเลี่ยงการปฏิบัติ
พฤติกรรมดังกลาว

1.5 อิทธพิลระหวางบคุคล (Interpersonal Influences) หมายถงึ  พฤตกิรรมความเชื่อ
หรือทัศนะคติของคนอื่นที่มีอิทธิพลตอความคิดในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ ไดแก
ครอบครัว  เพื่อน บุคลากรทีมสุขภาพ การสนับสนุนทางสังคมและการเห็นแบบอยาง

1.6 อิทธิพลจากสถานการณ (Situational Influences) การรับรูและความคิดเกี่ยวกับ
สถานการณที่สามารถเอื้อหรือขัดขวางการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  รวมถึงการรับรู
เงื่อนไขตาง ๆ ที่ทําใหเกิดแรงจูงใจในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ

2. ลักษณะเฉพาะและประสบการณของบุคคล (Individual Characteristics and
Experiences) ประกอบดวย

    2.1 พฤติกรรมที่เกี่ยวของ

    2.2 ปจจัยสวนบุคคล

3. พฤติกรรมผลลัพธ (Behavioral outcome) ความมุงมั่นหรือพันธะตอแผนการปฏิบัติ
พฤติกรรม  เปนกระบวนการคิดรูที่ประกอบดวย

    3.1 ความตั้งใจจริงที่จะกระทําพฤติกรรม

    3.2 มีกลยุทธที่ชัดเจนในการปฏิบัติ

ความตั้งใจและกลยุทธนี้จะเปนตัวผลักดันในบุคคล  เกิดแรงจูงใจในการปฏิบัติ
พฤติกรรมสุขภาพ    
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ในอดีตการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรคมักเขาใจวาเปนเรื่องของ
การสาธารณสุขที่จะใหบริการแกประชาชนในชุมชน แตในปจจุบันนี้การสงเสริมสุขภาพ
กลายมาเปนเรื่องที่ทุกคนใหความสนใจ  เพื่อที่จะมีสุขภาพดีของบุคคล ครอบครัวและชุมชน
ซ่ึงสามารถจะทําใหเกิดไดในทุกพื้นที่ไมวาจะเปนในโรงพยาบาล  โรงเรียนหรือชุมชน
ทั้งในคนปกติ ผูเจ็บปวยและคนพิการ

พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ

พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ (Health Promotion Behavior) หมายถึง  การกระทําที่มี
การไตรตรองเพื่อใหมีความเปนอยูที่ดีและความสมบูรณที่สุดของบุคคล  กลุมบุคคล  ครอบครัว
และชมุชน  โดยเปนการกระทาํทีเ่ปนสวนหนึง่ในการดาํรงชวีติประจาํวนั  ซ่ึงบคุคลมบีทบาทสําคัญ
ในการกาํหนดภาวะสขุภาพของตนเอง  สามารถตดัสนิใจ  กาํหนดทศิทางในการปฏบิตัพิฤตกิรรม
สุขภาพและพฒันาแบบแผนชวีติของตนเอง (Active Role) และมบีทบาทในการจดัการกบัสิง่แวดลอม
ทั้งดานกายภาพและสังคมที่อยูรอบตัวใหเอื้อตอการปฏิบัติพฤติกรรมปองกันโรคและสราง
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของตนเองตลอดชวงวัยของชีวิต (ศิริพร และ ประภาพร, 2545)

สมทรง และ สรงคกฎณ (2540) ไดใหความหมายของพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพไววา
หมายถึง  การกระทําหรือการปฏิบัติของบุคคลที่ทําใหภาวะสุขภาพของตนเองหรือของ
ครอบครัวดีขึ้น

Pender (1996) ไดใหความหมายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพไววา  เปนกิจกรรมที่มีผล
โดยตรงตอการเพิ่มระดับความสมบูรณและการบรรลุเปาหมายในชีวิตของบุคคล  ครอบครัว   
ชุมชน  และสังคม  นอกจากนี้ Pender ไดอธิบายถึงองคประกอบที่สําคัญของวิถีชีวิตที่สงเสริม
สุขภาพ  ไดแก  การสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค ทั้งสององคประกอบนี้มีพื้นฐานในการ
จูงใจและมีจุดมุงหมายที่แตกตางกัน

จากความหมายของพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพทีไ่ดกลาวมาขางตน  สรุปไดวา  พฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพหมายถึง  การกระทําหรือการปฏิบัติของบุคคล  ครอบครัว  และชุมชน  ที่ทําให
ตนเองมีสุขภาพแข็งแรงและหลีกเลี่ยงการกระทําที่เปนผลเสียตอสุขภาพ  ปราศจากความเจ็บปวย
ทั้งทางรางกาย  และจิตใจ  สามารถดํารงชีวิตในสังคมไดอยางปกติสุข
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จากการศึกษาแนวคิด  ความหมายของการสงเสริมสุขภาพ  ผูวิจัยไดนํามากําหนด
เปนกรอบในการวิจัยปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทาง
การพยาบาลกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ซ่ึงจากการศึกษาคนควา  และทบทวน
เอกสารตาง ๆ เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพและพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทั่วไป
เพื่อใหรางกายมีสุขภาพแข็งแรง  สมบูรณ  โดยไดกําหนดเนื้อหาที่จะศึกษาประกอบดวย
พฤติกรรมสุขภาพ 5 ดาน ดังนี้

1. การบริโภคอาหาร

พฤตกิรรมการบรโิภคอาหารเปนพฤตกิรรมสาํคญัในการสงเสรมิสขุภาพ ซ่ึงมอิีทธพิล
อยางมากตอภาวะสุขภาพและคุณภาพชีวิต ดังเชนคํากลาวที่วา   “You are what you eat”
พฤตกิรรมการบรโิภคอาหารของคนไทยในปจจบุนัเปล่ียนแปลงไปจากอดตีมาก  กลาวคอื  ในอดีต
คนไทยรับประทานขาว  แปงเปนหลัก  รองลงมาคือ  ผัก  ผลไม  นม  และเนื้อสัตวตามลําดับ
แตปจจุบันคนไทยหันมานิยมรับประทานนม  เนื้อสัตวมาก  รองลงมาคือ  ผัก  ผลไม  ขาว  แปง
ตามลําดับ  ซ่ึงพบวาสอดคลองกับปญหาโภชนาการที่ตามมา  ไดแก  ภาวะไขมันในเลือดสูง
เบาหวาน  ความดันโลหิตสูง  ทองผูกเปนตน  พฤติกรรมบริโภคอาหารที่เหมาะสมเพื่อสุขภาพ
ที่ดี  หรือโภชนะบัญญัติ  9  ประการ  ไดแก (กรมอนามัย, ม.ป.ป.)

1)  การกินอาหารครบ  5  หมู  แตละหมูใหหลากหลายและหมั่นดูแลน้ําหนักตัว   
คือ  การกินอาหารหลาย ๆ ชนิดเพื่อใหรางกายไดรับสารอาหารตาง ๆ ครบ  ในปริมาณที่เพียงพอ
กับความตองการสารอาหารทั้ง  5  หมูไดแก  โปรตีน  ชวยใหรางกายเจริญเติบโต  แข็งแรง  และ
ซอมแซมสวนทีสึ่กหรอ  คารโบไฮเดรต  ใหพลังงานแกรางกาย  ไขมนั  ใหพลังงานและความอบอุน
แกรางกาย  แรธาตแุละวติามนิ  ชวยเสรมิสรางการทาํงานตาง ๆ ของรางกายใหเปนปกต ิ นอกจากนี้
ยังตองมีน้ําและสารอื่น ๆ เชน  ใยอาหารซึ่งมีประโยชนทําใหอวัยวะตาง ๆ ทํางานไดตามปกติ
และหมั่นดูแลน้ําหนักตัวใหอยูในเกณฑปกติโดยการกินอาหารใหถูกหลักโภชนาการ  และ
ออกกําลังกายสม่ําเสมอ  จะชวยใหสุขภาพดีมีชีวิตยืนยาวและเปนสุข  การประเมินน้ําหนักตัว
วิธีที่งายและดีที่สุด  คือ

ดัชนีมวลกาย = น้ําหนัก (กิโลกรัม)
  (สวนสูง)  (เมตร)
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น้ําหนักที่อยูในเกณฑปกติมีคาอยูระหวาง  18.5 – 24.9  กิโลกรัมตอตารางเมตร

ถานอยกวา  18.5  กิโลกรัมตอตารางเมตร  แสดงวาผอมหรือน้ําหนักต่ํากวาเกณฑ
ถามีคาระหวาง  25 – 29.9  กิโลกรัมตอตารางเมตร  แสดงวาน้ําหนักเกิน
ถามีคาตั้งแต  30  กิโลกรัมตอตารางเมตร แสดงวาเปนโรคอวน

2)  กนิขาวเปนอาหารหลักสลบักบัอาหารประเภทแปงเปนบางมือ้  ขาวเปนอาหารหลัก
ของคนไทย  สารอาหารที่มีมากในขาว  ไดแก  คารโบไฮเดรต  และโปรตีนโดยเฉพาะขาวกลอง
หรือขาวซอมมือ  ซ่ึงเปนขาวที่ขัดสีแตนอย  มีสารอาหารโปรตีน  ไขมัน  ใยอาหาร  แรธาต ุ และ
วติามนิในปรมิาณทีสู่งกวาขาวทีข่ดัสจีนขาว   การกนิอาหารประเภทขาวและแปงควรคาํนกึถึงปริมาณ
ที่กินในแตละวัน  เพราะถาไดรับเกินความตองการจะถูกเปลี่ยนเปนไขมันสะสมไวตามสวน
ตาง ๆ ของรางกายทําใหเกิดโรคอวน

3)  กินพืชผักใหมากและกินผลไมเปนประจํา  พืชผักและผลไมเปนแหลงสําคัญของ
วติามนิ  แรธาตแุละสารอาหารอืน่ ๆ  ทีจ่าํเปน  เชน  ใยอาหาร  ชวยในการขบัถายและนาํโคเลสเตอรอล
รวมถึงสารพษิทีก่อมะเรง็บางชนดิออกจากรางกาย  พชืผักมหีลายประเภทและกนิไดแทบทกุสวน
ผักสีเขียวเปนแหลงวิตามินหลายชนิด  โดยเฉพาะกลุมวิตามินซี  วิตามินเอ  แรธาตุและใยอาหาร
ผลไมสุกทีม่สีีเหลืองมวีติามนิเอสงู  เพือ่สุขภาพทีส่มบรูณแขง็แรงควรกนิพชืผักทกุมือ้ใหหลากหลาย
สลับกนัไป  สวนผลไมควรกนิเปนประจาํโดยเฉพาะหลงักนิอาหารแตละมือ้และกนิเปนอาหารวาง

4)  กินปลา  เนื้อสัตวไมติดมัน  ไข  ถ่ัวเมล็ดแหงเปนประจํา  ปลาเปนแหลงอาหาร
โปรตีนที่ดี  ยอยงาย  มีไขมันต่ํา  หากกินปลาแทนเนื้อสัตวเปนประจําจะชวยลดปริมาณไขมัน
ในโลหิต  ในเนื้อปลามีฟอสฟอรัสสูง  ปลาเล็กปลานอยและปลากระปองจะไดแคลเซียม  ทําให
กระดูกและฟนแข็งแรง  นอกจากนี้ปลาทะเลทุกชนิดยังมีสารไอโอดีน  เนื้อสัตวไมติดมันเมื่อกิน
เปนประจาํ  นอกจากจะทาํใหไดรับโปรตนีอยางเพยีงพอแลวยงัชวยลดการสะสมไขมนัในรางกาย
และโลหิตดวย  ไขเปนอาหารที่ใหโปรตีนสูงควรกินไขสัปดาหละ  2-3  ฟอง  ที่สําคัญควรกินไข
ที่ปรุงใหสุก  ถ่ัวเมล็ดแหงใหโปรตีนที่ดีหลากหลายชนิดควรกินถ่ัวเมล็ดแหงสลับกันเนื้อสัตว
เปนประจาํจะทาํใหรางกายไดสารอาหารครบถวนยิง่ขึน้  นอกจากนีค้วรกนิงาเปนประจาํจะไดรับ
ทั้งโปรตีน  ไขมัน  วิตามิน  โดยเฉพาะวิตามินอีและแคลเซียม
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5)  ดื่มนมใหเหมาะสมกับวัย  นมเปนอาหารที่เหมาะสมสําหรับเด็กและผูใหญ
ประกอบดวยแรธาตุที่สําคัญ  ไดแก  แคลเซียมและฟอสฟอรัส  ชวยใหกระดูกและฟนแข็งแรง
นอกจากนี้ยังมีโปรตีน  น้ําตาลแลคโตส  และวิตามินตาง ๆ โดยเฉพาะวิตามินบี  2  ควรดื่มนม
วันละ  1-2  แกวควบคูไปกับการออกกําลังกาย  จะทําใหกระดูกแข็งแรงและชะลอความเสื่อม
ของกระดูก

6)  กินอาหารที่มีไขมันแตพอควร  ไขมันเปนอาหารที่จําเปนตอสุขภาพทั้งจากพืช
และสัตว  ใหพลังงาน ความอบอุน  กรดไขมันที่จําเปนและชวยการดูดซึมของวิตามินที่ละลาย
ในไขมนัคอื  วติามนิเอ  ด ี อีและเค  พลังงานทีไ่ดจากไขมนัในอาหารแตละวนัอยางมากทีสุ่ดไมเกิน
รอยละ  30  ควรจาํกดัปรมิาณไขมนัอิม่ตวัและคอเลสเตอรอล  วธีิประกอบอาหารกม็สีวนใหไขมัน
เพิ่มขึ้นโดยเฉพาะอาหารทอด  ผัดและอาหารที่มีกะทิ จึงควรกินแตพอควรและควรเลือกวิธีนึ่ง
ตม  ปง  ยาง  จะมีไขมันนอยกวา

7)  หลีกเลี่ยงการกินอาหารรสหวานจัดและเค็มจัด  การกินอาหารรสจัดมากเกินไป
เปนนิสัยจะทําใหเกิดโทษตอรางกายได  รสอาหารที่มักเปนปญหาและกอใหเกิดโทษมาก  คือ
รสหวานจัดและเค็มจัด  จึงควรจํากัดพลังงานที่ไดในแตละวันอยางมากที่สุดไมเกินรอยละ  10
ของพลงังานทีไ่ดรับจากอาหารทัง้หมด  และไมควรกนิน้าํตาลเกนิวนัละ  40-55  กรัม  หรือมากกวา
4  ชอนโตะตอวัน  หากไดรับเปนประจํามีแนวโนมจะเปนโรคอวนได  สวนการกินอาหารรสเค็ม
จัดที่ไดจากเกลือโซเดียมหรือเกลือแกงมากกวา  6  กรัมตอวัน  หรือมากกวา  1  ชอนชาขึ้นไป
จะมโีอกาสเสีย่งตอการเกดิความดนัโลหติสงู  ดงันัน้ควรกนิอาหารรสไมจดั  ลดการเตมิเครือ่งปรุงรส
โดยไมจําเปน

8)  กนิอาหารทีส่ะอาดปราศจากการปนเปอน  หลักการเลอืกกนิอาหารทีส่ะอาด  ไดแก
เลือกอาหารที่สด  สะอาด  ผลิตจากแหลงที่เชื่อถือไดมีเครื่องหมายรับรองคุณภาพ  มีกล่ิน  รส
และสีสันตามธรรมชาติ  เลือกอาหารที่ผานขบวนการปรุงใหสุกโดยใชความรอน  ผักและผลไม
ตองผานการลางใหสะอาดเทานัน้  ในกรณอีาหารพรอมปรุง  อาหารกระปองและสารปรงุแตงอาหาร
ควรสังเกตจากฉลากเปนสําคัญ
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9)  งดหรือลดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล  การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลเปนประจํา
ทําใหเกิดโทษและเปนอันตรายตอสุขภาพ  เชน  เสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง  ตับแข็ง
โรคแผลในกระเพาะอาหารและลําไส  ในรายที่ดื่มโดยไมรับประทานขาวและกับขาว  ทําให
ขาดสารอาหารไดสวนในรายทีรั่บประทานอาหารโปรตนี  ไขมนัสงูเปนกบัแกลมทาํใหเกดิโรคอวนได
นอกจากนี้มีผลตอระบบประสาทสวนกลางทําใหขาดสติเกิดอุบัติเหตุได  ผูที่ดื่มเปนประจํา
จึงควรลด ละ และเลิกดื่ม

2. การออกกําลังกาย

การเคลื่อนไหวและกายออกกําลังกายเปนพฤติกรรมที่มีความจําเปนและสําคัญตอ
สุขภาพ  เนื่องจากทําใหมีการใชพลังงานและพลังงานที่เกิดขึ้นนี้มีผลในทางบวกตอสมรรถภาพ
และสุขภาพ  ความหมายของการออกกําลังกายแบงออกเปน

การเคลื่อนไหวออกแรง  หมายถึง  การเคลื่อนไหวรางกายโดยใชกลามเนื้อมัดใหญ
เชน  กลามเนือ้บริเวณแขน  ขา  หลัง  เปนผลใหเกดิการใชพลังงานของรางกาย  ตัง้แตระดบัต่าํจนถึง
ระดับสูง  และมีผลตอความสมบูรณแข็งแรงทางสุขภาพหรือสมรรถภาพ

การออกกาํลังกาย  มคีวามหมายเชนเดยีวกบัการเคลือ่นไหวออกแรงหรอืเปนสวนหนึ่ง
ของการเคลือ่นไหวออกแรง  โดยเปนกจิกรรมทีม่แีบบแผน  มโีครงสรางและมกีารฝกฝน  มเีปาหมาย
หลักเพื่อสงเสริมสมรรถภาพทั้งดานสุขภาพที่แข็งแรง  และสมรรถภาพดานทักษะ

ประโยชนของการออกกําลังกายตอสุขภาพ  มีดังนี ้(กรมอนามัย, 2534)

1)  สงเสริมสมรรถภาพของหัวใจและหลอดเลือด

2)  สงเสริมระบบหายใจ

3)  รักษาสัดสวนของรางกาย

4)  สงเสริมความแข็งแรงและทนทานของกลามเนื้อ  ขอตอและกระดูก
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5)  ลดโอกาสเกิดโรคเบาหวาน

6)  ลดปญหาดานสุขภาพจิต

หลักของการออกกําลังกาย

1)  ควรเริ่มการออกกําลังกายอยางเบา ๆ กอนจึงคอย ๆเพิ่มความหนักของ
การออกกําลังกายในวันตอ ๆ ไปใหมากขึ้นตามลําดับ  โดยเฉพาะอยางยิ่งผูที่ไมเคยออกกําลังกาย
มากอน

2)  ผูที่มีโรคประจําตัวหรือเพิ่งหายปวย  ตองปรึกษาแพทยกอนการออกกําลังกาย

3)  ผูที่ประสงคจะออกกําลังกายหนัก ๆ โดยเฉพาะผูที่มีอายุ  40  ป  จะตองปรึกษา
แพทยกอน

4)  ในระหวางการออกกําลังกาย  ถารูสึกผิดปกติเชน  หนามืด  หอบมาก  และชีพจร
เตนเร็วตองหยุดการออกกําลังกายทันท ี และถาตองการจะออกกําลังกายใหมตองปรึกษาแพทย
เสียกอน

5)  การออกกาํลังกายแตละครัง้   ควรเลอืกกจิกรรมใหเหมาะสมกบัอาย ุ และสมรรถภาพ
ของตนเอง

6)  การออกกาํลังกายทีจ่ะใหประโยชนแทจริง  ควรจะตองออกแรงโดยใหสวนตาง  ๆ
ของรางกายทุกสวนทํางานมากกวาปกติหรือใหรูสึกเหนื่อย  เชน  หายใจถี่ขึ้น  ชีพจรเตนเร็วข้ึน

7)  ผูทีม่ภีารกจิประจาํวนัไมสามารถแบงเวลาเพือ่ออกกาํลังกายได  ควรเลอืกกจิกรรม
ทีง่ายและกระทาํไดในบรเิวณบานใชเวลาสัน้ ๆ เชน  เดนิเรว็  ๆ กายบรหิาร  วิง่เหยาะ ๆ  กระโดดเชือก
ชกลม  เปนตน
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8)  การออกกําลังกายควรทําใหสม่ําเสมอทุกวัน  อยางนอยวันละ  15-20  นาที
เพราะรางกายตองการอาหารทุกวันเชนใด  รางกายก็ตองการการออกกําลังกายเปนประจําเชนนั้น

9)  เพือ่ใหการออกกาํลังกายมคีวามสนกุสนานมแีรงจงูใจมากขึน้  ควรทาํสถติเิกีย่วกับ
การออกกาํลังกายเปนประจาํควบคูไปดวย  เชน  การจบัชพีจร  การนบัอตัราการหายใจ  การชัง่น้าํหนัก
เปนตน

10)  การออกกาํลังกายเปนประจาํ  เปนเพยีงปจจยัหนึง่ในการปรบัปรงุและรกัษาสขุภาพ
เทานั้น  ถาจะใหผลดีจะตองมีการรับประทานอาหารที่ดี  และมีการพักผอนอยางเพียงพอดวย

3. การหลีกเล่ียงภาวะเสี่ยงทางสุขภาพ

สุรา  บุหร่ี  และอุบัติเหตุจัดเปนภาวะเสี่ยงทางสุขภาพ  เปนสิ่งที่บั่นทอนสุขภาพและ
เปนปญหาทางสุขภาพ  เนื่องจากประชาชนยังไมตระหนักในความสําคัญของปญหา  มีคานิยม
ที่ไมถูกตองสภาพแวดลอมและสังคมเอื้อตอการมีพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม ผลกระทบของ
พฤติกรรมการบริโภคยาสูบและสุราตอสุขภาพ  กอใหเกิดโรคมะเร็ง  โรคถุงลมโปงพอง
การเกิดอุบัติเหตุ  ปญหาอาชญากรรม  สงผลกระทบตอครอบครัว  ชุมชน  และเปนปญหาสังคม
ในปจจุบัน

สุรา

สุรา  หมายถงึ  เครือ่งดืม่ทีม่เีอทลิแอลกอฮอล  (Ethyl Alcohol หรือ Ethernol)  ผสมอยู
ในปริมาณไมเกินรอยละ  60 (เปนเกณฑกําหนดสากลทั่วไปแตของคนไทยครอบคลุมถึงปริมาณ
ไมเกินรอยละ 80) กระแช  น้ําขาว  บร่ันดี  วิสกี้  คอนยัก  แชมเปญ  เบียร  ฯลฯ

สาเหตุของการดื่มสุรา

การดื่มสุรามีสาเหตุตาง ๆ กัน  ซ่ึงพอจะแบงไดดังนี้ (สุพัฒน, 2547)
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1)  สาเหตทุางดานรางกาย  โดยดืม่เพือ่ชวยใหเจรญิอาหาร  ลดความเจบ็ปวยในยามปวยไข
บางคนใชแกปญหานอนไมหลับ  และบางคนใชแกหนาว  เปนตน  แตเมื่อดื่มสุราบอย ๆ ก็ติดได
ในที่สุด

2)  สาเหตทุางดานจติใจ  ผูดืม่สรุาคดิวาการดืม่สรุาสามารถสรางความมัน่ใจใหกบัตนเอง
ปดบังหรือลดปมดอยบางประการ ลดความกังวล  ความเครียด  ความกลัวและขจัดความผิดหวัง
ดื่มยอมใจเพื่อใชเปนเครื่องแสดงความกาวราวตอผูอ่ืน  หรือกอคดีอาชญากรรม

3)  คานิยมทางสังคม  เยาวชนมักดื่มสุราเนื่องมาจากความอยากรู  อยากเห็น  และ
อยากทดลอง  ถูกชักชวนจากเพื่อนและเลียนแบบจากผูใหญ  สําหรับผูใหญเองก็ลอกเลียนแบบ
มาจากสงัคมชัน้สงูเพราะเขาใจวาสงัคมชัน้สงูจะตองมกีารสงัสรรคกนัดวยการดืม่สรุา  นอกจากนี้
บางคนเขาใจวาการดืม่สรุาจะทาํใหสมองแจมใส  มคีวามสามารถในงานศลิปะมากขึน้ ซ่ึงลวนแต
เปนความเขาใจที่ผิดทั้งสิ้น

โทษของการดื่มสุรา

การดื่มสุราทําใหเกิดผลเสียดังนี้

1)  ทางดานศาสนา  ศาสนาพุทธและศาสนาอิสลามหามการดื่มสุราเพราะถือวาเปน
อบายมุขและบอเกิดแหงความชั่วทั้งหลาย  สําหรับศาสนาคริสตถือวาการดื่มสุราจนมึนเมาทําให
เสียสุขภาพเปนบาปเพราะทําลายรางกายที่พระเจาสรางและยังเปนเหตุใหทําชั่วอ่ืน ๆ อีกดวย

2)  ผลเสียทางเศรษฐกิจ

   2.1)  ผูทีด่ืม่สรุาและครอบครวัตองสิน้เปลืองคาใชจายในการซือ้สุรา  ทัง้ดืม่สวนตัว
และใชรับแขก  นอกจากนี้ยังตองเสียคารักษาพยาบาลผูปวยจากการติดสุราอีกดวย

    2.2)  ทาํใหเสยีเวลาในการทาํงาน  นอกจากนีป้ระสิทธภิาพในการทาํงานกล็ดลงดวย

    2.3)  การสั่งสุราจากตางประเทศเขามาทําใหเสียเศรษฐกิจของประเทศ
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3)  ผลเสียทางสงัคม  การดืม่สรุาจนมนึเมาเปนเหตนุาํมาซึง่ความแตกราวในครอบครัว
อุบัติเหต ุ ความผิดปกติทางเพศ  และคดีอาชญากรรม

4)  ผลเสียทางสุขภาพ  การดื่มสุราเปนจํานวนมากหรือความเข็มขนสูงจะทําใหเกิด
โรคตาง ๆ ไดเชน  โรคตบัแขง็  โรคกระเพาะอาหารอกัเสบ  โรคเหนบ็ชา  โรคหวัใจ  โรคโลหติจาง
โรคติดเชื้อตาง ๆ และโรคพิษสุรา  เปนตน

บุหรี่

บหุร่ี  เปนสิง่ทีท่าํจากใบยาสบูซึง่มกีารนาํมาประดษิฐและปรงุแตงเปนรูปแบบตาง ๆ
พระราชบัญญัติคุมครองสุขภาพของผูไมสูบบุหร่ี  พ.ศ.2535  ไดใหความหมายของบุหร่ีไววา
บหุร่ี  หมายถงึ  บหุร่ีซิกาแรต  บหุร่ีซิการ  และบหุร่ีอ่ืน ๆ ยาเสนหรือยาเสนปรงุตามกฎหมายวาดวย
ยาสูบ

เหตุของการสูบบุหร่ี

การสูบบุหร่ีมีสาเหตุพอสรุปไดดังนี้ (สุพัฒน, 2547)

1)  คานิยมทางสังคมซึ่งยอมรับการสูบบุหร่ี  แมแตกฎหมายก็รับรองเชนกัน

2)  ใชบุหร่ีเปนเครื่องมือในการผูกมิตร กรณีนี้มักใชรวมกับการดื่มสุราในงานเลี้ยง

3)  การเลียนแบบ เด็ก ๆ มักเริ่มสูบบุหร่ีโดยเลียนแบบจากเพื่อน  บิดา  มารดา  ครู
และบคุคลสาํคญัทีต่นยกยอง  นอกจากนีเ้ดก็วยัรุนยงัถือวาการสบูบหุร่ีเปนของด ี เพราะจะทาํใหดู
เปนผูใหญขึ้น  หรือเพียงเพื่อแสดงการตอตานคําสั่งหามสูบบุหร่ีของผูใหญได

4)  ความเคยชนิทางอปุนสัิย  มกัเกดิขึน้กบัผูทีอ่ยูเฉย ๆ เกอเขนิหรือไมทราบจะทาํอะไร
ก็จะควักบุหร่ีขึ้นมาสูบตามความเคยชิน
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5)  การใชฤทธิ์ของนิโคตินเปนยากลอมอารมณ  ผูที่สูบบุหร่ีจนเปนนิสัยจะสะสม
นิโคตินในเลือดระดับหนึ่ง  ซ่ึงตองรักษาระดับนั้นอยูเสมอ  เนื่องจากนิโคตินมีฤทธิ์ในการกลอม
อารมณ  เมื่อนิโคตินลดลงเพราะการขับถายหรือมีอารมณโกรธหรืออ่ืน ๆ จึงตองสูบบุหร่ีเพื่อให
นิโคตินอยูในระดับเดิมตอไป

โทษของการสูบบุหร่ี

การสูบบุหร่ีทําใหเกิดผลเสียดังนี้

1)  ผลเสียทางเศรษฐกิจ

    1.1)  ผูสูบบุหร่ีและครอบครัวตองสิ้นเปลืองคาใชจายในการสูบบุหร่ี  ตลอดจน
คารักษาพยาบาลผูปวยจากพิษของการสูบบุหร่ี

    1.2)  ทาํใหเสยีเวลาในการทาํงาน  ผูสูบบหุร่ีทดลองจบัเวลาการสบูบหุร่ีแตละมวน
แลวคาํนวณเวลาทีใ่ชไปตัง้แตเร่ิมสบูบหุร่ีจนถงึปจจบุนัจะพบวาเวลาทีใ่ชไปนัน้มากจนนาตระหนก
เปนอยางยิ่ง

    1.3)  การที่ตองสั่งใบยาสูบและสวนประกอบในการผลิตบุหร่ีจากตางประเทศ
ทําใหเสียเศรษฐกิจของประเทศ

2)  ผลเสียทางสังคม

    2.1)  เกิดการเลียนแบบที่ไมดีสําหรับเยาวชน

    2.2)  ทําใหเสียบุคลิกภาพ

    2.3)  ทําใหบานเมืองสกปรก  อากาศเปนพิษ  และเกิดอัคคีภัยได

    2.4)  อาจเปนสาเหตุไปสูการใชยาเสพติดที่รายแรงอื่น ๆ
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3)  ผลเสียตอสุขภาพ  การสูบบุหร่ีเปนจํานวนมากและเปนเวลานานจะทําใหเกิดโรค
ตาง ๆ ไดเชน หลอดลมอักเสบ ถุงลมโปงพอง มะเร็งปอด โรคหัวใจและหลอดเลือด เปนตน

อุบัติเหตุ

อุบตัเิหตทุีอ่าจจะเกดิขึน้ไดจากพฤตกิรรมทีไ่มเหมาะสม  เชน  อุบตัเิหตจุากการทํางาน
อุบัติเหตุจากการจราจร  เปนสาเหตุทําใหเกิดการตายและทุพลภาพ  ทําใหมีผลกระทบตอภาวะ
เศรษฐกิจและครอบครัวอยางมาก  อุบัติเหตุหลายชนิดสามารถปองกันไมใหเกิดขึ้นได  เชน
การดแูลสิง่แวดลอมในสถานทีท่าํงาน  สถานทีป่ระกอบการโรงงานอสุาหกรรมใหมคีวามปลอดภัย
มีมาตรการที่มีมาตรฐานในการปองกันอุบัติเหตุ  การปองกันอุบัติเหตุในทองถนน  โดยการขับขี่
ยวดยานดวยความไมประมาท  ไมเสพของมึนเมา  สรางจิตสํานึกในเรื่องเมาไมขับ  การปฏิบัติ
ตามกฎจราจรอยางเครงครัด เปนตน

4. การจัดการความเครียด

ความเครียด  เปนเหตุการณที่เกิดขึ้นกับทุกคนที่ไมสามารถหลีกเลี่ยงได   แตบุคคล
สามารถเลือกวิธีการตาง ๆ ในการเผชิญความเครียดเหลานั้นได  โดยการฝกฝนใหเกิดทักษะ
ในการจัดการแกไขหรือมีการยอมรับในสิ่งเปนจริงที่เกิดขึ้น  และหาทางแกไขโดยอาศัยแหลง
ประโยชนทั้งจากภายในตนเองและจากภายนอก  เมื่อบุคคลมีความเครียดเกิดขึ้นบุคคลจะพยายาม
จดัการกบัความเครยีดเพือ่ไมใหเกดิความเครยีดสงูมากเกนิไปจนทาํใหเกดิความสญูเสยี   การจดัการ
กับความเครียดมี   2   ลักษณะคือ  มุงแกไขที่ปญหา  และมุงจัดการับอารมณ   การแกไขที่ปญหา
กระทาํโดยการคนหา  ระบปุญหา  แสวงหาแนวทางในการแกไขใชทางเลอืกทีไ่ดประโยชนสูงสุด
และลงมือปฏิบัติในการจัดการกับความเครียด  สวนการจัดการกับอารมณเปนการใหความหมาย
ของเหตกุารณวามผีลกระทบอยางไร  เปนการปลดปลอยอารมณ   มุงใหเกดิการปลดปลอยพลังงาน
เทคนิคที่ใชไดแก

1)  การคิดหรือมีจินตนาการถึงสิ่งที่ชอบพอใจ   มีความสุขและฝกเทคนิคผอนคลาย
(Imagery and Relaxation)

2)  การฝกหายใจ (Deep Breathing)
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3)  การใชดนตรีบําบัด (Music Therapy)

4)  การใชอารมณขัน (Humor) การหัวเราะทําใหรางกายหลั่งสาร  Endorphins     
เพิ่มขึ้นในกระแสเลือด  สามารถลดความตึงเครียดและทําใหกลามเนื้อผอนคลายได

นอกจากนี ้ กรมสขุภาพจติ (2541) ไดแบงสาเหตขุองความเครยีดออกเปน  3 ประการ
คือ

1)  สาเหตุทางดานจิตใจ  ไดแก  ความกลัววาตนเองจะไมสมหวัง  กลัวจะไมประสบ
ความสาํเรจ็  หนกัใจในการทาํงาน  หรือภาระตาง ๆ ทาํใหรูสึกวาตนเองตองทาํสิง่ทีเ่กนิความสามารถ
มีความวิตกกังวลลวงหนากับสิ่งที่ยังไมเกิดขึ้น  เปนตน

2)  สาเหตจุากการเปลีย่นแปลงในชวีติ  ไดแก  การเปลีย่นวยั   การแตงงาน   การตัง้ครรภ
การเปลี่ยนงาน  การเกษียณอายุ  การยายบาน  การสูญเสียคนรัก  หรือการประสบอุบัติเหตุรุนแรง

3)  สาเหตุจากการเจ็บปวยทางกาย  ไดแก  การเจ็บปวยดวยโรคที่รุนแรงและเรื้อรัง
เชน  โรคมะเร็ง  โรคเบาหวาน  โรคความดันโลหิตสูงหรือมีความพิการเกิดขึ้นกับอวัยวะตาง ๆ
ของรางกาย  เปนตน

ผลของความเครียด

1)  ผลของความเครียดตออารมณ  อุดมศิลป (2536) ไดลําดับผลของความเครียด
ตออารมณ  ดังนี้

          1.1)  อารมณเปลี่ยนแปลงงาย  หงุดหงิด  โมโห  ระงับสติอารมณไมได

                1.2)  เกดิความวติกกงัวล  กลัวเปนโรคนัน้  โรคนี ้  หมกหมุนอยูกบัอาการผดิปกติ
ของตนเอง  กลัวจนทําใหการดําเนินชีวิตรวนเร
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            1.3)  เปนโรคย้ําคิดย้ําทํา  คิดซ้ํา ๆ ซาก ๆ หรือทําซ้ํา ๆ ซาก ๆ โดยไมมีเหตุผล
สมควร  หากไมไดทําจะรูสึกเปนทุกข

          1.4)  โรคซึมเศรา  รูสึกซมึ  เศรา  ทอแท  หมดอาลยัตายอยาก  ชีวติไมมคีวามหวัง
หลายคนฆาตัวตายและเปนโรคประสาทในที่สุด

2)  ผลของความเครียดตอรางกาย ความเครียดจะกระตุนใหรางกายหลั่งฮอรโมน
สารทุกขออกมา  คือ  อดรีนาลีน  สงผลสูอวัยวะสําคัญ ๆ ของรางกาย  ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลง
การทํางาน  ดังนี้

          2.1)  หัวใจ  ความเครียดมีผลทําใหหัวใจเตนแรงและเร็วข้ึน  ใจสั่นเจ็บหนาอก

           2.2)  หลอดเลือด  ความเครยีดจะทาํใหหลอดเลือดทัว่รางกายหดตวั  ตบีตนั  ทาํให
อวัยวะตาง ๆ ไดรับไปหลอเล้ียงหลอดเลือดไมพอ  เชน  หากเกิดกับสมองทําใหเกิดอาการมึนงง
ปวดหวั  เวยีนหวั  หากเกดิกบัหวัใจทาํใหกลามเนือ้หวัใจตายเปนโรคหวัใจและเมือ่หลอดเลอืดตีบมาก
จะทําใหเปนโรคความดันโลหิตสูง  นอกจากนี้  ฮอรโมนสารทุกขยังกระตุนใหไขมัน   ที่สะสม
อยูในอวยัวะตาง ๆ หลุดออกมา  เมือ่ไขมนัหลุดเขาสูกระแสเลอืดทาํใหไขมนัอดุตนัหลอดเลือดได

          2.3)  ตับ  กรดไขมันที่ถูกกระตุนออกมา  หากผานมายังตับ  ตับจะเปลี่ยนไขมัน
เปนน้ําตาล  ทําใหน้ําตาลในเลือดสูงขึ้น  ฉะนั้นคนที่เครียดมาก ๆ จะทําใหเปนโรคเบาหวานได

          2.4)  กลามเนื้อ  ความเครียดจะทําใหกลามเนื้อหดเกร็ง  ซ่ึงเปนตนเหตุของ
อาการปวดหัว  ปวดหลัง  ปวดเอว  ปวดไหล

          2.5)  หลอดลม  เมื่อเกิดความเครียดหลอดลมจะหดเล็กลงทําใหตองหายใจแรง ๆ
ดังนั้น  คนที่เครียดจะมีอาการถอนหายใจเพราะหายใจออกโดยแรง

          2.6)  ระบบทางเดินอาหาร ความเครียดทําใหทางเดินอาหารตั้งแตคอหอย  ลําไส
กระเพาะอาหารหดตวัลง  ทาํใหกนิอาหารไมคอยได  อาหารไมยอย  ทองอดื  และเปนเหตใุหทองผูก
กระเพาะหลั่งน้ํายอยออกมามากขึ้น  เปนสาเหตุทําใหลําไสและกระเพาะอาหารอักเสบเปนแผล
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2.7) นอนไมหลับ

         2.8)  สมรรถภาพทางเพศลดลง

         2.9)  มะเร็ง

การจดัการกบัความเครยีด  เปนพฤตกิรรมทีบ่คุคลกระทาํเพือ่ผอนคลายความตงึเครียด
และสงเสรมิการแสดงออกทางอารมณทีเ่หมาะสม  ซ่ึงสามารถทาํใหความเครยีดนัน้หายไปไดสงผล
ตอการดําเนินชีวิตใหเปนไปตามปกติ  สําหรับวิธีผอนคลายความเครียดมีหลายวิธีสามารถเลือก
ปฏิบัติไดตามความเหมาะสมของแตละบุคคล  ซ่ึงอัมพร (2538) ไดเสนอแนวทางการแกไขและ
ขจัดความเครียด ดังนี้

1)  การบริหารรางกาย  หมายถึง  การดูแลฝกฝนและการปฏิบัติจนกระทั่งเปนนิสัย
ซ่ึงการบรหิารรางกาย  ประกอบดวย  การเปลีย่นอริิยาบถในการทาํงานเปนครัง้คราว  การออกกําลังกาย
ควรจดัตารางเพือ่การพกัผอน  หลังจากการตรากตราํทาํงาน  สําหรับกจิกรรมทางดานนันทนาการ
การทํางานอดิเรกที่ชอบ

2) การบรหิารจติใจ  เปนสวนสาํคญัทีสุ่ด  ในการแกปญหาความเครยีดไดเปนสวนใหญ
ไดแก

           2.1)  การระบายใหผูอ่ืนฟงเมือ่คบัของใจโดยเลอืกบคุคลทีต่นไววางใจหรอืสนทิดวย
เปนผูฟง  เชน  เพื่อน  ญาติผูใหญ  สามี  ภรรยา  เปนตน

         2.2)  วเิคราะห  พจิารณาสาเหตแุหงปญหา  คดิไตรตรองปญหานัน้ ๆ วาเกดิจากอะไร
เพื่อหาแนวทางแกไขที่เหมาะสม

         2.3)  ฝกฝนจิตใจใหรูจักระงับอารมณ  มีสติไตรตรอง  มีอารมณเยือกเย็น  สุขุม
ไมโกรธงายหรือหนุหนัพลันแลน  เตรยีมตวัเตรยีมใจเพือ่พรอมทีจ่ะรบัสถานการณตาง ๆ โดยอาศัย
หลักธรรมของศาสนาที่ตนนบัถืออยู  เชน  การแผเมตตา  สวดมนตภาวนาฟงเทศน  เปนตน
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          2.4)  หัดมองโลกในแงดี  ทําอารมณและจิตใจใหเบิกบาน

          2.5)  การฝกปฏิบัติใหคลายเครียด  โดยการฝกปฏิบัติเพื่อผอนคลายกลามเนื้อ
สวนตาง ๆ ของรางกาย  ตลอดจนการหายใจเขา-ออก  ชา ๆ หรือการฝกทําสมาธิ  วันละ 20 นาที
กอนนอน  จะชวยใหอยูในสภาวะที่ผอนคลายได

          2.6)  การบรหิารส่ิงแวดลอม  ในทีน่ีห้มายถงึ  การดแูลจดัการกบัสิง่ทีอ่ยูรอบ ๆ  ตวัเรา
ที่สําคัญคือ  ที่อยูอาศัยและที่ทํางาน  ควรดูแลจัดตกแตงใหเปนระเบียบ  เปนที่เปนทางไมรกรุงรัง
และทีสํ่าคญัทีสุ่ด  คอื  มคีวามสะอาด  ถาสามารถเสรมิแตงความสวยงามไดดวยกย็ิง่ด ี เพือ่ใหเกิด
บรรยากาศของความนาอยู  สบายตาสบายใจ  การกาํจดัสิง่ปฏกิลู ขยะมลูฝอย  น้าํเสยี  ควรทาํใหถูก
สุขลักษณะเพื่อปองกันการเกิดโรค  เพราะเมื่อคนเราปวยดวยโรคทางกายแลวก็จะนําไปสูการเกิด
สุขภาพจิตเสียรวมดวย

5. การตรวจสุขภาพประจําป

การตรวจสุขภาพ  เปนวิธีการหนึ่งที่เปนแนวทางในการสงเสริมสุขภาพและปกปอง
สุขภาพไดเปนอยางดี  มีโรคหลายชนิดที่สามารถปองกันไมใหเกิดขึ้นหรือหากเกิดขึ้นแลว
มีการตรวจพบไดตั้งแตระยะแรกจะมีผลตอการรักษาทําใหหายได  การตรวจรางกายประจําป
เปนการตรวจคัดกรอง (Screening Examination) ที่ควรทําในชวงอายุ  35-65 ป  ไดแก (ศิริพร
และคณะ, 2545)

1)  การตรวจรางกายประจําป  ไดแก  การชั่งน้ําหนัก  การตรวจวัดความดันโลหิต
ตรวจชพีจร ตรวจเตานม  อุงเชงิกราน  ตอมลูกหมาก  ตรวจการมองเหน็  ตรวจอวยัวะในชองปาก
และฟน  ตรวจผิวหนังเปนตน

2)  การตรวจคดักรองทางหองปฏบิตักิาร  โดยเฉพาะอยางยิง่ในกลุมเสีย่ง  เชน  การตรวจ
มะเรง็ปากมดลกู  การตรวจหามะเรง็ลําไสและทวารหนกั  การตรวจทาํ  Mammogram  การเจาะเลือด
หาระดับไขมันในเลือด

3)  การตรวจเตานมดวยตนเอง (Breast Examination) อยางนอยเดือนละครั้ง
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แนวคิดและทฤษฏีท่ีอธิบายปจจัยเชิงสาเหตุของการเกิดพฤติกรรมสุขภาพ

แนวคิดแบบจําลอง PRECEDE (PRECEDE Model)

PRECEDE  Model  หรือ  PRECEDE  Framework  ซ่ึงเปนคํายอมาจาก  Predisposing,
Reinforcing  and  Enabling  Causes  in  Educational  Diagnosis  and  Evaluation  เปนกระบวน
การวิเคราะหเพื่อการวางแผนการดําเนินงานสุขศึกษา  โดยใชรูปแบบที่พัฒนาขึ้นมาโดย  Green
(1980) ที่มีแนวคิดวา  “พฤติกรรมบุคคลมีสาเหตุมาจากสหปจจัย (Multiple Factors)”  ดังนั้น
จงึจะตองมกีารวเิคราะหถึงปจจยัสําคญั ๆ  ทีม่ผีลตอพฤตกิรรมนัน้ ๆ  เพือ่นาํมาเปนขอมลูในการวางแผน
และกําหนดกลวิธีในการดําเนินงานสุขศึกษาเพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมตอไป  กระบวน
การวเิคราะหใน  PRECEDE  Framework  เปนการวเิคราะหแบบยอนกลบั  โดยเริม่จาก Outcome
ที่ตองการหรืออีกนัยหนึ่งคือ  คุณภาพชีวิตของบุคคลที่พึงประสงคแลวพิจารณาถึงสาเหตุ หรือ
ปจจัยที่เกี่ยวของ  โดยเฉพาะสาเหตุที่เนื่องมาจากพฤติกรรมของบุคคล (กองสุขศึกษา, 2542)
การวิเคราะหประกอบดวยขั้นตอนตาง ๆ 7  ขั้นตอนคือ

ขั้นตอนที่ 1  การวิเคราะหทางสังคม (Social Diagnosis)

เปนการพจิารณาและวเิคราะห  “คณุภาพชวีติ”  ซ่ึงถือวาเปนขัน้ตอนแรกของการวิเคราะห
โดยการประเมินสิ่งที่เกี่ยวของหรือตัวกําหนดคุณภาพชีวิตของประชากรกลุมเปาหมายตาง ๆ เชน
ผูปวย  นกัเรยีน  กลุมคนวยัทาํงาน  ผูใชแรงงาน  หรือผูบริโภค  ส่ิงทีป่ระเมนิไดจะเปนเครือ่งชีว้ัด
และเปนตัวกําหนดระดับคุณภาพชีวิตของประชาชนกลุมนั้น

ขั้นตอนที่ 2  การวิเคราะหทางระบาดวิทยา (Epidemiological Diagnosis)

เปนการวิเคราะหวามีปญหาสุขภาพที่สําคัญอะไรบาง ซ่ึงปญหาสุขภาพเหลานี้จะเปน
สวนหนึ่งของปญหาสังคมหรือไดรับผลกระทบจากปญหาสังคม  ในขณะเดียวกันปญหาสุขภาพ
กม็ผีลกระทบตอคณุภาพชวีติเชนกนั  ขอมลูทางระบาดวทิยาจะชีใ้หเหน็ถึงการเจบ็ ปวย การเกดิโรค
และภาวะสุขภาพ  ตลอดจนปจจัยตาง ๆ ที่ทําใหเกิดการเจ็บปวย  และเกิดการกระจายของโรค
การวเิคราะหทางระบาดวทิยาจะชวยใหสามารถจดัเรยีงลําดบัความสาํคญัของปญหา  เพือ่ประโยชน
ในการวางแผนดําเนินงานสุขศึกษา ไดอยางเหมาะสมตอไป
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ขั้นตอนที่ 3  การวิเคราะหดานพฤติกรรม (Behavior Diagnosis)

จากปจจยัปญหาดานสขุภาพอนามยัทีไ่ดในขัน้ตอนที ่ 1-2  จะนาํมาวเิคราะหตอเพือ่หาสาเหตุ
ที่เกี่ยวของ  โดยแบงเปนสาเหตุอันเนื่องมาจากพฤติกรรมของบุคคลและสาเหตุที่ไมเกี่ยวของกับ
พฤติกรรม  เชน  สาเหตุจากพันธุกรรมหรือสภาวะเศรษฐกิจ  เปนตน  โดยกระบวนการสุขศึกษา
จะใหความสนใจประเด็นที่เปนสาเหตุอันเนื่องมาจากพฤติกรรมของบุคคลเปนสําคัญ

ขั้นตอนที่ 4  การวิเคราะหทางการศึกษา (Educational Diagnosis)

ในขั้นตอนนี้เปนการวิเคราะหเพื่อหาปจจัยดานตางๆที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพทั้งที่
เปนปจจัยภายในตัวบุคคลและปจจัยภายนอกตัวบุคคล  เพื่อนํามาเปนขอมูลในการวางแผนสุข
ศึกษาโดยในขั้นตอนนี้จะแบงปจจัยที่เกี่ยวของออกเปน  3  กลุม  ไดแก  ปจจัยนํา  ปจจัยเอื้อ  และ
ปจจัยเสริม

ปจจัยนํา (Predisposing Factors) หมายถึง  ปจจัยที่เปนพื้นฐานและกอใหเกิดแรงจูงใจ
ในการแสดงพฤติกรรมของบุคคล  หรือในอีกดานหนึ่งปจจัยนี้จะเปนความพอใจ (Preference)
ของบคุคล  ซ่ึงไดมาจากประสบการณในการเรยีนรู (Education Experience) ซ่ึงความพอใจนีอ้าจมีผล
ทั้งในทางสนับสนุนหรือยับยั้งการแสดงพฤติกรรม  ทั้งนี้ขึ้นอยูกับแตละบุคคล  ปจจัยซ่ึงเปน
องคประกอบของปจจยัโนมนาว  ไดแก  ความรู  ทศันคต ิ ความเชือ่  คานยิม  การรบัรู  นอกจากนี้
ยงัรวมไปถงึสถานภาพทางสงัคม-เศรษฐกจิ (Socio-Economic Status) และอาย ุ เพศ  ระดบัการศึกษา
การนับถือศาสนา  ขนาดของครอบครัว  ซ่ึงปจจัยเหลานี้จะมีผลตอการวางแผนโครงการทาง
สุขศึกษาดวย

ความรู  เปนปจจยันาํทีสํ่าคญัในการสงผลตอการแสดงพฤตกิรรม  แตการเพิม่ความรูไมกอ
ใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเสมอไป  ถึงแมความรูจะมคีวามสัมพันธกับพฤติกรรม  และ
ความรูเปนสิ่งจําเปนที่จะกอใหเกิดการแสดงพฤติกรรม  แตความรูอยางเดียวไมเพียงพอที่จะกอ
ใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพได  จะตองมีปจจัยอ่ืน ๆ ประกอบดวย
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ทัศนคติ  หมายถึง  ความรูสึกที่คอนขางจะคงที่ของบุคคลที่มีตอส่ิงตาง ๆ เชน บุคคล
วัตถุ  การกระทํา  ความคิด  ซ่ึงความรูสึกดังกลาวมีทั้งที่มีผลดีและผลเสียในการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม

การรบัรู  หมายถงึ  การทีร่างกายรับสิง่เราตางๆทีผ่านมาทางประสาทสมัผัสสวนใดสวนหนึ่ง
แลวตอบสนองเอาสิ่งเรานั้นออกมา  เปนลักษณะของจิตที่เกิดขึ้นจากการผสมกันระหวางพวก
ประสาทสัมผัสชนิดตาง ๆ แลวความคิดรวมกับประสบการณเดิมที่มีอยู  การรับรูเปนตัวแปร
ทางจิตสังคมที่เชื่อวามีผลกระตุนตอพฤติกรรมสุขภาพของบุคคล

คานิยม  หมายถึง  การใหความสําคัญ  ใหความพอใจในสิ่งตาง ๆ ซ่ึงบางครั้งคานิยม
ของบคุคลกข็ดัแยงกนัเอง  เชนผูทีใ่หความสาํคญัตอสุขภาพ  แตขณะเดยีวกนัเขากพ็อใจในการสูบบุหร่ี
ดวย ซ่ึงความขัดแยงของคานิยมเหลานี้ก็เปนสิ่งที่จะวางแผนในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมดวย

ปจจยัเอ้ือ (Enabling Factors) หมายถงึ  ส่ิงทีเ่ปนทรพัยากรทีจ่าํเปนในการแสดงพฤตกิรรม
ของบุคคล  ชุมชน  รวมทั้งลักษณะที่จะชวยใหบุคคลสามารถแสดงพฤติกรรมนั้น ๆ ไดดวย  และ
สามารถที่จะใชแหลงทรัพยากรตาง ๆ ซ่ึงมีสวนเกี่ยวของกับราคา  ระยะทาง  เวลา  นอกจากนั้น
ส่ิงทีสํ่าคญัคอื  การหาไดงาย (Availability) และความสามารถเขาถึงได (Accessibility) ของสิง่ทีจ่ําเปน
ในการแสดงพฤติกรรมหรือชวยใหการแสดงพฤติกรรมนั้นเปนไปไดงายขึ้น

ปจจยัเสรมิ (Reinforcing Factors) หมายถงึ  ส่ิงทีบ่คุคลไดรับหรือคาดวาจะไดรับจากบุคคล
อ่ืน  อันเปนผลจากการกระทําของตน  ส่ิงที่บุคคลจะไดรับอาจเปนรางวัลที่เปนสิ่งของ  คําชมเชย
การยอมรับ  การลงโทษ  การไมยอมรับการกระทํานั้นๆหรืออาจเปนกฎระเบียบที่บังคับควบคุม
ใหบุคคลนั้น ๆ ปฏิบัติตามก็ได  ซ่ึงสิ่งเหลานี้บุคคลจะไดรับจากบุคคลอื่นที่มีอิทธิพลตอตนเอง
เชน  ญาติ  เพื่อน  แพทย  ผูบังคับบัญชา  เปนตน  และอิทธิพลของบุคคลตางๆนี้ก็จะแตกตางกัน
ไปตามพฤตกิรรมของบคุคลและสถานการณโดยอาจจะชวยสนบัสนนุหรือยบัยัง้การแสดงพฤตกิรรม
นั้น ๆ ก็ได
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พฤติกรรมหรือการกระทําตาง ๆ ของบุคคล  เปนผลมาจากอิทธิพลรวมของปจจัยทั้ง 3
ดังกลาวมาแลว  คือ  ปจจัยนํา  ปจจัยเอื้อ  และปจจัยเสริมหรือปจจัยสนับสนุนทางสังคม ดังนั้น
ในการวางแผนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใด ๆ จึงจําเปนตองคํานึงถึงอิทธิพลจากปจจัยดังกลาว
รวมกันเสมอ  โดยไมควรนําปจจัยใดปจจัยหนึ่งมาพิจารณาโดยเฉพาะ

จากปจจัยทั้งสามดังกลาว  Green et al.  ไดนํามาแสดงใหเห็นความสัมพันธเชื่อมโยง
ระหวางปจจัยทั้งสามกับพฤติกรรมที่เปนปญหาเฉพาะ  เพื่อใชในการวิเคราะหหาความสัมพันธ
ระหวางสาเหตขุองพฤตกิรรมกบัปจจยัดงักลาว  โดยในการวเิคราะหจะกาํหนดวาสาเหตขุองพฤติกรรม
ควรเรียงลําดับตามความหมาย ดังตอไปนี้

1. แรงจูงใจที่จะตองกระทําใหได

2. การดัดแปลงหรือหาแหลงทรัพยากรที่สามารถทําใหเกิดพฤติกรรมนั้นแลว

3. เปนปฏิกิริยาตาง ๆ ที่บุคคลอื่นแสดงออกใหทราบหลังจากเกิดพฤติกรรมนั้นแลว

4. ตองมีการเสริมแรง  และทําใหพฤติกรรมนั้นคงทนตอไป

5. ในการเสริมแรงหรือการลงโทษของพฤติกรรมนั้นอาจมีผลกระทบถึงปจจัยนํารวม
ทั้งปจจัยอ่ืนดวย

ขั้นตอนที่ 5  การเลือกกลยุทธทางการศึกษา (Selection of Educational Strategies)

เมื่อวิเคราะหหาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมไดแลว  ขั้นตอนตอไปจะเปนการเลือกกลยุทธ
และเทคนคิในการดาํเนนิงานดานสขุศกึษามาใช  ทัง้นีโ้ดยพจิารณาถงึความเหมาะสมและสอดคลอง
กบัผลการวเิคราะหปจจยัทีม่ผีลตอพฤตกิรรมทัง้  3  ดานขางตนดวย  เพือ่กอใหเกดิการเปลีย่นแปลง
พฤตกิรรมสขุภาพในทีสุ่ด  นอกจากนีก้ารกาํหนดกลยทุธการดาํเนนิงานจะตองคาํนงึถึงการผสมผสาน
หลายเทคนิค  หลายกลวิธี  ดานสุขศึกษาเขาดวยกัน  เพื่อใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุด
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ขั้นตอนที่ 6  การวิเคราะหทางการบริหาร (Administrative Diagnosis)

ในขั้นตอนนี้จะเปนการวิเคราะหเพื่อประเมินถึงปจจัยดานการบริหารจัดการที่จะมีผลตอ
การดาํเนนิโครงการทีไ่ดวางแผนไว  โดยปจจยัดงักลาวอาจจะมผีลทัง้ทางบวก  คอื  ทาํใหโครงการ
บรรลุเปาหมาย  หรือมีผลตรงขามคือ  กลายเปนขอจํากัดของโครงการ  ปจจัยเหลานี้  ไดแก      
งบประมาณ  ระยะเวลา  ความสมบูรณของผูดําเนินการ  ตลอดจนทรัพยากรอื่น ๆ ในองคกร    
ดังนั้น  ในการวางแผนเพื่อดําเนินงานสุขศึกษาใดๆจะตองใหความสําคัญกับขั้นตอนนี้ไมนอยไป
กวาในขัน้ตอนอืน่ ๆ  จะตองมกีารวเิคราะห  และพจิารณาใหครอบคลุมทกุดานเหมอืนกบัการวิเคราะห
หาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม

ขั้นตอนที่ 7  การประเมินผล (Evaluation)

ขัน้ตอนนีจ้ะเปนขัน้ตอนทีด่าํเนนิการในทกุขัน้ตอน  โดยทัง้นีต้องมกีารกาํหนดหลักเกณฑ
ในการประเมินผลและดัชนีช้ีวัดไวอยางชัดเจน การประเมินผลใน  PRECEDE  Framework
จะประกอบดวยการประเมินใน  3  ระดับ  คือ  การประเมินโครงการหรือโปรแกรมสุขศึกษา
การประเมินผลกระทบของโครงการหรือโปรแกรมที่มีผลตอปจจัยทั้ง  3  ดาน  และทายสุดคือ
การประเมินผลลัพธของโครงการที่มีผลตอคุณภาพชีวิตของบุคคล  ซ่ึงการประเมินในขั้นตอนนี้
จะเปนการดําเนินงานระยะยาว

โดยหลักของ  PRECEDE  Framework  การดําเนินการในเรื่องตาง ๆ ถามีผลตอบุคคล
หรือกลุมเปาหมายในลกัษณะทีเ่ปนปจจยันาํ  ปจจยัเอือ้  และปจจยัเสรมิแลวยอมจะมผีลตอพฤตกิรรม
ทัง้สิน้  เพราะเมือ่ใดกต็ามปจจยัทัง้  3  ดาน  มีความเหมาะสมสอดคลองกนัทัง้ในระดบัและทศิทาง
กจ็ะทาํใหเกดิพฤตกิรรมไดในทีสุ่ด  ดงันัน้  ในการศกึษาปจจยัทีม่ผีลตอพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพ
ของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาครั้งนี้   ผูวิจัยจึงใช
ทฤษฎีของ  PRECEDE  Framework  เปนแนวคิดพื้นฐานในการศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
ดังกลาว
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ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ

ทัศนคติ  เปนจิตลักษณะประเภทหนึ่งที่เปนความรูสึกที่จะตอบสนองไปในทางชอบหรอื
ไมชอบตอส่ิงหนึง่สิง่ใด  หรืออาจกลาวไดวา  ทศันคตเิปนความคดิเหน็ของบคุคลทีม่ตีอส่ิงตาง ๆ
โดยมอีารมณเปนสวนประกอบ  รวมทัง้ความพรอมทีจ่ะแสดงพฤตกิรรมเฉพาะอยาง  ความรูสึกนี้
เกิดจากความรูเชิงประมาณคาของบุคคลเกี่ยวกับสิ่งนั้น   คือ  ความรูวาสิ่งนั้นมีประโยชน
หรือมีโทษมากนอยเพียงใด  ทัศนคติประกอบดวยองคประกอบ 3 ประการ  คือ  องคประกอบ
ความรูเชงิประมาณคา  องคประกอบทางความรูสึก  และองคประกอบทางความพรอมทีจ่ะกระทํา

องคประกอบทางความรูเชิงประเมินคา  หมายถึง  การที่บุคคลมีความรูเกี่ยวกับสิ่งหนึ่ง
วามีประโยชนมากนอยเพียงใดและมีโทษมากนอยเพียงใด  เปนความรูหรือความเชื่อถือที่ใช
ประเมินคาสิ่งนั้นได  ถาบุคคลเห็นวาสิ่งนั้นดีมีประโยชนก็จะมีทัศนคติตอส่ิงนั้นดี  แตถาบุคคล
มีความรูวาสิ่งนั้นไมดีมีโทษก็จะมีทัศนคติที่ไมดีตอส่ิงนั้น

  องคประกอบทางความรูสึก  เปนองคประกอบที่แสดงถึงความรูสึกของบุคคลวาชอบ
หรือไมชอบสิ่งนั้น  พอใจหรือไมพอใจสิ่งนั้น  ความรูสึกนี้จะเกิดขึ้นโดยอัตโนมัติเมื่อบุคคล
มีความรูเกี่ยวกับคุณหรือโทษของสิ่งเหลานั้นแลว  บุคคลจะตองมีความรูวาสิ่งใดดีหรือไมดีกอน
ที่เขาจะมีความรูสึกชอบหรือไมชอบสิ่งนั้น  นอกจากนี้องคประกอบทางความรูสึกยังสอดคลอง
กับองคประกอบทางความรูดวย   กลาวคือถาบุคคลมีความรูวาสิ่งนั้นดีมีป ระโยชนก็จะเกิด
ความรูสึกชอบ  พอใจในสิง่นัน้แตถาบคุคลมคีวามรูวา  ส่ิงนัน้ไมดมีโีทษกจ็ะเกดิความรูสึกไมชอบ
ไมพอใจสิ่งนั้น

 องคประกอบทางความพรอมทีจ่ะกระทาํเมือ่บคุคลมคีวามรูเชงิประเมนิคา  และมคีวามรูสึก
ชอบตอส่ิงนั้นแลวส่ิงที่ตามมาคือ  ความพรอมที่จะกระทําใหสอดคลองการความรูสึกของตน
ตอส่ิงนั้น  ดังนั้น  องคประกอบนี้จึงเปนองคประกอบที่กําหนดการกระทําพฤติกรรมของบุคคล
กลาวคอื  ถาบคุคลมคีวามรูวาสิง่นัน้ดมีคีณุคากเ็กดิความรูสึกชอบ  พอใจในสิง่นัน้  บคุคลจงึพรอม
ที่จะกระทําตอส่ิงที่ตนเองชอบและพอใจในลักษณะของการสนับสนุนหรือชวยเหลือ  ในทาง
ตรงขามถาบุคคลมีความรูสึกวาสิ่งนั้นไมดี  มีโทษ  ก็เกิดความรูสึกไมชอบไมพอใจในสิ่งนั้น
บุคคลจึงพรอมที่จะหลีกเลี่ยงหรือทําลาย  ไมสนับสนุนและไมชวยเหลือจากปจจัยที่กลาวมานี้
สามารถผลกัดนัใหเกดิการปฏบิตัติวัทางดานสขุภาพ  ซ่ึงถาการปฏบิตัติวันัน้ถูกตองตามหลกัสขุภาพ
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กจ็ะเปนผลดตีอตวัเอง  การทีบ่คุคลจะมพีฤตกิรรมสขุภาพทีถู่กตองเหมาะสมไดนัน้จะตองมคีวามรู
ความเขาใจในเรือ่งสขุภาพกอน  การพฒันาพฤตกิรรมสขุภาพใหไดผลระยะยาว ควรมกีารปลกูฝง
พฤติกรรมทางสุขภาพใหตั้งแตเด็กซึ่งสามารถทําได  3  ลักษณะ  คือ  การเรียนรูจากครอบครัว
และสิง่แวดลอมภายในครอบครวั การเรยีนรูในโรงเรยีนหรือสถานศกึษาและการเรยีนรูจากสังคม
ส่ิงแวดลอมตาง ๆ ในการปฏิบัติตัวทางดานสุขภาพในเรื่องใดเรื่องหนึ่งอาจเกิดจากปจจัยหนึ่ง
ปจจัยเดียวหรือหลายปจจัยรวมกันก็ได  เชนเกิดจากความเชื่อ  และมีคนอื่นสนับสนุน  เปนตน

ความเชื่อม่ันในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ

ความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง  การที่บุคคลรับรูวาตนเอง
สามารถที่จะปฏิบัติพฤติกรรมการบริโภคอาหาร การหลีกเลี่ยงสิ่งเสพติด  ไดแก  การไมดื่มสุรา
การไมสูบบหุร่ี  การผอนคลายความเครยีด  และการตรวจสขุภาพประจาํป เพือ่ใหตนเองมสุีขภาพ
แข็งแรงสมบูรณ  ไมเจ็บปวยงาย

วัลลา (2543) ไดใหความหมาย  การรับรูความสามารถของตนเองวา  หมายถึง  ความเชื่อ
ของบุคลากรทางการพยาบาลเกี่ยวกับความสามารถของตนเองที่จะมีพฤติกรรมสงเสรมิสุขภาพ

ความเชือ่หรือความคาดหวงัในความสามารถตน  และความเชือ่หรือความคาดหวงัในผลลัพธ
มคีวามแตกตางกนั  คอื  ความคาดหวงัในผลลพัธเปนการคาดคะเนของบคุคลวาพฤตกิรรมนัน้จะนํา
ไปสูผลลัพธบางอยาง  สวนความคาดหวังในความสามารถตนเปนความมั่นใจในความสามารถ
ของตนเอง  ทีจ่ะปฏบิตัพิฤตกิรรมซึง่จะนาํไปสูผลลัพธนัน้ไดสําเรจ็  บุคคลเชือ่วาพฤตกิรรมบางอยาง
จะทาํใหเกดิผลลัพธทีต่องการแตอาจไมแนใจในความสามารถของตนเองทีจ่ะปฏิบตัพิฤตกิรรมนั้น
ไดสําเรจ็  ความมัน่ใจในความสามารถของตนเองวายงัมสูีงอยู จะเปนตวักาํหนดการรเิร่ิมการปฏิบัติ
พฤติกรรมและการคงพฤติกรรมนั้นไว

การรับรูความสามารถของตน  มีอิทธิพลตอพฤติกรรมของบุคคล  3  ทาง  วัลลา (2543)
คอื  ในการเลอืกกจิกรรม  การใชความพยายาม  ความคงทนของการใชความพยายามนัน้  กลาวคือ
บุคคลจะหลีกเลี่ยงการปฏิบัติพฤติกรรมที่เชื่อวาเกินความสามารถของตน  แตจะทําพฤติกรรม
ทีพ่จิารณาแลววาตนเองมคีวามสามารถทีจ่ะทาํได การรับรูความสามารถของตนเอง  ยงัเปนตวักําหนด
ความมากนอยและความคงทนในการใชความพยายามของบุคคล  บุคคลที่ไมคอยแนใจ
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ในความสามารถของตนเองมกัไมคอยใชความพยายามอยางเตม็ทีห่รือเลิกปฏบิตัพิฤตกิรรมไดงาย
เมื่อเผชิญปญหาหรืออุปสรรคในทางตรงกันขามบุคคลที่มีการรับรูความสามารถของตนเองสูง
จะใชความพยายามอยางมากเพื่อเอาชนะอุปสรรคตาง ๆ และมักจะทําพฤติกรรมไดสําเร็จ

แมวาความเชื่อในความสามารถของตน  จะมีอิทธิพลตอการปฏิบัติพฤติกรรมของบุคคล
กไ็มไดหมายความวาความเชือ่ดงักลาวเปนตวักาํหนดพฤตกิรรมเพยีงตวัเดยีว  การทีบ่คุคลจะปฏิบัติ
พฤตกิรรมอะไรนัน้จะตองอาศยัการรบัรูความสามารถของตนเอง  และการเสรมิแรงทีเ่พยีงพอรวมดวย

Bandura (1977) ไดเสนอแนวคิดไววา ความเชื่อหรือความคาดหวังในความสามารถของ
ตนเอง  อาจแตกตางกันไปขึ้นอยูกับมิติ (Dimension) 3  มิติ  คือ

1. มิติตามระดับความคาดหวัง (Magnitude) หมายถึง  ระดับความคาดหวังของบุคคล
ในการทําสิ่งตาง ๆ ซ่ึงจะผันแปรตามความยากงายของงานที่จะทํา  บุคคลที่มีความคาดหวัง
ในการกระทําสิ่งตาง ๆ ต่ํา  หรือมีขีดความสามารถจํากัดจะรูสึกวาตนทํางานไดเฉพาะเรื่องงาย ๆ
สวนผูที่รับรูความสามารถของตนเองสูงจะสามารถทําไดแมแตส่ิงที่ยากที่สุด

2. มติคิวามเขมแขง็ของความมัน่ใจ (Strength) หมายถงึ  ความสามารถทีพ่จิารณาตดัสิน
ความเปนไปไดในความสามารถของบุคคลที่จะปฏิบัติงานโดยใชกระบวนการ  2  ขั้นตอน
ประการแรก  คือ  การมอบหมายรายการกิจกรรมที่ปฏิบัติ  ประการที่สอง  คือ  ใหไดซักถามถึง
แนวทางรูปแบบของกิจกรรมเหลานั้น  ในมิติความเขมแข็งของความมั่นใจนี้  พบวา  บุคคลที่มี
ความมั่นใจไมเขมแข็ง  จะหมดสิ้นความพยายามในการปฏิบัติพฤติกรรมไดงาย  ในขณะที่บุคคล
ที่มีความมั่นใจที่เขมแข็งจะสามารถคงความพยายามไดดีกวา

3. มิติความเปนสากล (Generality) เปนความคาดหวังเกี่ยวกับความสามารถของตน
ในการนาํไปปฏบิตัใินสถานการณนัน้  ซ่ึงประสบการณการปฏบิตังิานบางอยางกอใหเกดิความสามารถ
ในการนาํไปปฏบิตัใินสถานการณอ่ืนทีค่ลายกนัแตในปรมิาณทีต่างกนัได  ประสบการณบางอยาง
ไมทําใหเกิดความหวังเกี่ยวกับความสามารถนําไปใชในสถานการณอ่ืนได
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ปจจัยเอ้ือ  หมายถึง  ทรัพยากรและสภาพแวดลอมที่เอื้ออํานวยใหเกิดพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพ  ไดแกการรับรูนโยบายการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  ในที่นี้  คือ
นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล

นโยบาย มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพ

นโยบายการสงเสรมิสขุภาพของโรงพยาบาล  หมายถงึ  ขอกาํหนดหรอืเปาหมาย  ตลอดจน
แนวทางการดําเนินงาน  การกระทํากิจกรรมตาง ๆ เพื่อสงเสริมสุขภาพใหแกเจาหนาที่บุคลากร
ผูมารบับรกิาร  ทกุกลุมเปาหมาย  เพือ่เปนแนวทางในการปฏบิตังิานดานการสงเสรมิสขุภาพไปตาม
แนวทางเดยีวกนั  ผูบริหารโรงพยาบาลจะตองมนีโยบายทีเ่ดนชดั  และบคุลากรทกุคนไดรับทราบ
นโยบายดังกลาว

กรมแพทยทหารบกไดกําหนดแนวนโยบาย  เพื่อใหผูบริหารทุกระดับไดใชเปนกรอบ
และแนวทางในการดําเนินงานใหครอบคลุมงานทุกดาน  ดังนี้

1. แนวนโยบายทางดานการแพทยและสาธารณสุข  เนนการใหบริการอยางมีคุณภาพ
รวดเร็วและมุงเนนมาตรการการปองกันและสงเสริมสุขภาพใหเกิดผลสําเร็จ

2. แนวนโยบายดานบุคลากร  เนนการพัฒนาบุคลากรเพื่อใหสอดคลองกับจุดมุงหมาย
หลักของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ

3. แนวนโยบายดานพื้นที่ใชสอยเนนการพัฒนาพื้นที่ใชสอย  ซ่ึงมีอยูอยางจํากัดใหเกิด
ประโยชนสูงสุด

4. แนวนโยบายดานสิ่งแวดลอมและระบบนิเวศวิทยาเนนการเตรียมความพรอม       
ในการพัฒนาสิ่งแวดลอมและระบบนิเวศวิทยา

5. แนวนโยบายดานกาํลังพล เนนการวเิคราะหและกาํหนดตาํแหนงใหมปีริมาณเพยีงพอ
เหมาะสมกับงาน  และความกาวหนาในตําแหนงดวยความยุติธรรม
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6. แนวนโยบายดานการจัดหาครุภัณฑ  เนนการจัดหาครุภัณฑที่มีความจําเปนและ
เหมาะสม  เกิดประสิทธิภาพสูงสุด

กรมแพทยทหารบก  กองทัพบก  ไดจัดทําแผนปฏิบัติการที่เกี่ยวของกับสุขภาพของ
ขาราชการทหารโดยทั่วไป ดังตอไปนี้

1. แผนงานการบริการดานการแพทย

    1.1 แผนงานการปองกันการเจ็บปวย

    1.2 แผนงานการรักษาการเจ็บปวย

   1.3 แผนงานการฟนฟูสมรรถภาพหลังการเจ็บปวย

    1.4 แผนงานสงเสริมสุขภาพ

2. แผนงานการพัฒนาการบริหารและการสนับสนุนงานแพทยและแพทยเคลื่อนที่

   2.1 แผนงานการบริหารดานกําลังพล

    2.2 แผนงานการพัฒนาบุคลากร

    2.3 แผนงานการบริหารเภสัชกรรม

    2.4 แผนงานการบริหารงบประมาณการเงินและพัสดุ

3. แผนงานการผลิตและฝกอบรมบุคลากรทางการแพทย

    3.1 แผนงานการพัฒนาการเรียนการสอน



50

    3.2 แผนงานการบริการสังคม

    3.3 แผนงานพัฒนาดานบริการ

    3.4 แผนงานพัฒนากิจกรรมตามหลักสูตร

4. แผนงานการสนับสนุนงานการปองกันประเทศ

    4.1 แผนงานการพัฒนาดานการบริการ

    4.2 แผนงานการพัฒนาและเผยแพรวิชาการ

5. แผนงานสนับสนุนชุมชนสัมพันธและการปฏิบัติการจิตวิทยา

    5.1 แผนงานชุมชนสัมพันธ

    5.2 แผนงานการบริการสาธารณสุข

จากแผนงานดงักลาว  กรมแพทยทหารบก  กองทพับก  ไดจดัทาํโครงการตาง ๆ ทีเ่กีย่วของ
กบัการสงเสรมิสขุภาพของขาราชการทหารหนวยปกตแิละปฏบิตัติามแนวชายแดนพอสรปุไดดงันี้

1. โครงการสงเสรมิภมูคิุมกนัโรคบาดทะยกั  โดยจะทาํการฉดีวคัซนีปองกนัแกกาํลังพล
ทั่วประเทศ

2. โครงการสงเสริมสวัสดิการขาราชการทหารและครอบครัวดานสุขภาพอนามัย     
ในสวนกลางและสวนภูมิภาค  โดยในสวนกลางใหบริการสุขภาพขาราชการทหารตามที่ตั้งและ
ที่พักอาศัย  โรงพยาบาลทหารและหนวยตรวจโรคในสวนภูมิภาคจะใหบริการตรวจสุขภาพ
ขาราชการทหาร  และครอบครัวตามจังหวัดตาง ๆ ตามความเหมาะสมในพื้นที่รับผิดชอบ
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3. โครงการตรวจสุขภาพประจําปของขาราชการทหารประจําการ  โดยจะตรวจสุขภาพ
ประจําปอยางนอยปละ  1  คร้ัง

4. โครงการตรวจสขุภาพจะทาํการตรวจสขุภาพอยางละเอยีดเปนประจาํทกุป  เพือ่ปองกัน
การบั่นทอนสุขภาพรางกายและสุขภาพจิตของกําลังพล  บําบัดรักษาขาราชการทหารไดทันทวงที
เมือ่พบวามกีารเจบ็ปวย  และเพือ่เพิม่ประสทิธภิาพตลอดจนความพรอมในการปฏบิตัหินาที่

5. โครงการปองกนัและควบคมุโรคเอดสของกรมแพทยทหารบก  จะดาํเนนิการสขุศึกษา
และประชาสัมพันธใหขาราชการทหารและครอบครัวเกิดความรูความเขาใจเกี่ยวกับโรคเอดส
และการติดเชื้อ  มีทัศนคติที่ถูกตองและสามารถอยูรวมกับผูติดเชื้อเอดสไดโดยไมรังเกียจ

6. โครงการการจัดบริการสาธารณสุขเคลื่อนที่ในเขตเมืองและชนบทตามหนวยตาง ๆ
จะทําการตรวจรักษาพยาบาลผูปวยและจัดหนวยแพทยเคลื่อนที่ในการใหบริการขาราชการทหาร
และพลเรือนทั้งในเมืองและชนบท  ตลอดจนชุมชนหางไกล

7. โครงการพัฒนาสวัสดิภาพและสวัสดิการขาราชการทหาร  โดยมุงเนนการพัฒนา
ดวยการปรบัปรุงระเบียบการเงินสวัสดิการใหเหมาะสมกับสภาวการณปจจุบัน

8. โครงการฝกอบรมจรยิธรรมของขาราชการทหารเพือ่ใหขาราชการทหารมคีวามประพฤติ
ดีประพฤติชอบ ตามแบบฉบับที่ดีของผูมีอาชีพเปนขาราชการทหาร  เขาใจถึงคุณธรรม  คานิยม
อุดมคติ  ตลอดจนหลักการสําคัญสําหรับขาราชการทหารที่ดี

9. โครงการสงเสริมงานวิจัย เพื่อแสวงหาแนวทางการพัฒนาและปรับปรุงงานวิจัยของ
บุคลากรทางการแพทย  ซ่ึงผลจากการวิจัยสามารถนํามาประยุกตใชในกรมแพทยทหารบกตอไป

10. โครงการสงเสรมิคณุภาพชวีติ เพือ่ใหผูเขารับการอบรมซึง่เปนขาราชการทหารเขาใจ
ถึงแนวทางในการดําเนินชีวิต  ในการปฏิบัติงานไดดียิ่งขึ้น ตลอดจนเปนการลดความเครียด
ความวิตกกังวลและเพิ่มประสิทธิภาพการทํางานตอไป
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11. โครงการการศึกษาตอเนื่อง  เพื่อสงเสริมความคิดริเร่ิมสรางสรรค ฝกการทํางาน
เปนหมูคณะ  เพิ่มความสามัคคีแกขาราชการทหาร

12. โครงการแขงขนักฬีากองทพับกและภายในหนวย เพือ่เสรมิสรางสมรรถภาพทางรางกาย
เพิม่ความสามารถดานกฬีา  เชือ่มสมัพนัธภาพ  เกดิการเปลีย่นแปลงความคดิเหน็   ฝกความรบัผิดชอบ
การเปนผูนําโดยใชกีฬาเปนสื่อ

13. โครงการปฏบิตัธิรรม  เพือ่ประยกุตใชในชวีติประจาํวนั  โดยมกีารอบรมดานจรยิธรรม
ฝกอบรมจติใจใหมสุีขภาพจติดเีขมแขง็  อดทน  รูจกัพจิารณาถงึเหตแุละผล  รูจกัจติใจของตนเอง
สามารถทํางานอยางมีคุณภาพ  ทําคุณประโยชนชวยเหลือสังคมและประเทศชาติตอไป

14. โครงการทําบุญตักบาตร  ศาสนะพิธี  วันสําคัญตาง ๆ ทางพุทธศาสนา เพื่อเปน
การปลูกฝงนิสัยที่ดีงามสืบทอดศาสนาประจําชาติ  รูจักการเสียสละมีน้ําใจ  มีสุขภาพจิตดี  รูจัก
การทํางานเปนหมูคณะ  ซ่ึงเปนพื้นฐานของการอยูรวมกันอยางมีความสุข

15. โครงการอนุรักษศิลปวัฒนธรรม  พิพิธภัณฑ  เพื่อสืบทอดมรดกวัฒนธรรมประเพณี
ไดรูจักสถานที่อันเปนมรดกของชาติ

16. โครงการออกกาํลังกายเพือ่สุขภาพทกุสปัดาห  โดยเนนการออกกาํลังกายเปน 2 ลักษณะ
ไดแก  การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ  และการออกกําลังกายเพื่อพัฒนาไปสูการแขงขัน

งานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาไดมีการดําเนินงานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพขึ้น
ในโรงพยาบาลโดยมีการแตงตั้งคณะกรรมการสุขศึกษาและสงเสริมคุณภาพขึ้น  เมื่อวันที่       
4 สิงหาคม  พ.ศ.2543  ตามคาํสัง่โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา (เฉพาะ) ที ่ 654/43  เพือ่ใหการดาํเนนิงาน
ของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาเปนไปดวยความเรียบรอย  ตอเนื่อง  มีประสิทธิภาพ  และบรรลุ
เปาหมายของการดําเนินการ  โดยจัดตั้งคณะกรรมการเพื่อดําเนินการประกอบดวย
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1. คณะกรรมการอํานวยการงานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพ

2. คณะอนุกรรมการประสานงานและดําเนินงานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพ

3. คณะกรรมการเครือขายงานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพ

บทบาทและหนาท่ีความรับผิดชอบ

1. คณะกรรมการอํานวยการงานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพ (ทีมชี้นํา)

    1.1 หนาที่ความรับผิดชอบ

กาํหนดนโยบาย  วางแผน  อํานวยการ  ประสานงานและแนะนาํ  ใหความรวมมือ
ในการดําเนินงานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพของโรงพยาบาล

2. คณะอนุกรรมการประสานงานและดําเนินงานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพ (ทีม
ประสานงาน)

    2.1 หนาที่ความรับผิดชอบ

กําหนดแผนภูมิแสดงโครงสรางและขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบของ
คณะกรรมการงานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพ

จัดทําแผนงบประมาณประจําป

ประสานงาน สนบัสนนุ  ใหความรวมมอืในการดาํเนนิงานสขุศกึษาและสงเสริม
สุขภาพทั้งภายในและภายนอกหนวยงาน

วางแผนดําเนินงานใหสอดคลองกับนโยบายของโรงพยาบาล
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ติดตอประสานงาน  มอบหมายงาน  วิเคราะห  ตลอดจนใหคําปรึกษาแนะนํา
ติดตามประเมินผล  และแกปญหาขอขัดของในการปฏิบัติงานดานสุขศึกษา  และสงเสริมสุขภาพ
ของหนวยงานภายในโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

จัดการฝกอบรมและเผยแพรความรูเร่ืองการสงเสริมสุขภาพ

จัดทําแผนงานและโครงการตาง ๆ เพื่อสงเสริมใหกิจกรรมการสงเสริมสุขภาพ
ของโรงพยาบาลดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพและตอเนื่อง

เปนศูนยกลางทางดานวิชาการสุขศึกษา  รวมทั้งเผยแพรความรู  ขอมูลขาวสาร
เกี่ยวกับผลงานหรือกิจกรรมดําเนินงานสุขศึกษา  และสงเสริมสุขภาพแกเจาหนาที่ทุกระดับของ
โรงพยาบาลและประชาชนทั่วไป  โดยอาศัยส่ือตาง ๆ ที่เหมาะสมและตอเนื่อง

ดําเนินการในภารกิจอื่น ๆ ที่ไดรับมอบหมาย

3. คณะอนุกรรมการเครือขายงานสุขศึกษาและสงเสริมสุขภาพ

    3.1 หนาที่ความรับผิดชอบ

ดูแล  เฝาระวัง  สุขภาพของเจาหนาที่ทุกระดับ  ในหนวยงานของตนเองและ
ที่เกี่ยวของ

ประสานงานกบัสหสาขาวชิาชพี เพือ่วางแผนในการเตรยีมผูปวยและญาตขิณะอยู
โรงพยาบาล  รวมทั้งการเตรียมความพรอมของผูปวยและญาติกอนการจําหนายกลับบาน

กาํกบัดแูล  ใหการสนบัสนนุ  การใหสุขศกึษา  การสงเสรมิทกัษะการดแูลตนเอง
และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผูปวยและญาติรวมทั้งเจาหนาที่ในหนวยงาน

กํากับดูแลการดําเนินงานดานความปลอดภัยและสิ่งแวดลอมที่เปนปจจัยเสี่ยง
ตอการเกิดโรคของเจาหนาที่ในหนวยงาน
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กาํกบัดแูลการจดัสิง่แวดลอมภายในหนวยงานใหเอือ้ตอการมสุีขภาพทีด่ทีัง้ของ
ผูปวย  ญาติ และเจาหนาที่

ดําเนินการในภารกิจอื่น ๆ ที่ไดรับมอบหมาย

ปจจยัเสรมิ  หมายถงึ  ปจจยันาํภายนอกทีเ่ปนแรงเสรมิหรือแรงกระตุนใหเกดิพฤตกิรรม
การสงเสริมสุขภาพ  ในที่นี้ไดแก  การไดรับการสนับสนุนทางสังคม

การไดรับการสนับสนุนทางสังคม

การตัดสินใจสวนใหญของคนนั้นจะขึ้นอยูกับอิทธิพลของบุคคล  ซ่ึงผูมีความสําคัญและ
มีอํานาจเหนือกวาตัวเราตลอดเวลา  ซ่ึงแสดงถึงปฏิสัมพันธอยางมีจุดมุงหมายระหวางบุคคลที่
แสดงออกถึงความสนใจชวยเหลือซ่ึงกันและกัน  ไมวาจะเปนการชวยเหลือดานวัตถุ  ส่ิงของ
ขอมลู  ขาวสารหรอืดานอารมณ  แรงสนบัสนนุทางสงัคมเปนปจจยัหนึง่ทีม่คีวามสาํคญัตอพฤตกิรรม
ของคน  ทั้งดานรางกายและจิตใจ

Cobb (1976) ไดใหความหมายวา  แรงสนบัสนนุทางสงัคม  หมายถงึ  การทีบ่คุคลไดรับขอมูล
ที่ทําใหตนเองเชื่อวามีบุคคลใหความรัก  ความเอาใจใส  เห็นคุณคาและยกยองตัวเอง  ทําใหรูสึก
วาตนเองเปนสวนหนึ่งของเครือขายของสังคมนั้น ๆ

Capland (1977) ไดใหความหมาย ไว 2 แนวคิดดังนี้

แนวคิดที่ 1  คือ  ความพึงพอใจความจําเปนพื้นฐานทางสังคม  ไดแก  การไดรับยกยอง
นบัถือ  การยอมรบัการไดเหน็  และความชวยเหลือซ่ึงไดรับการตดิตอสัมพนัธกบัคนในกลุมสังคม

แนวคิดที่ 2  เปนความสําคัญที่บุคคลสามารถรับรูไดจากกลุมสังคมที่ใหการสนับสนุน
ซ่ึงหมายถึง  บุคคลที่มีความสําคัญตอบุคคลนั้น
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Kahn (1979) ใหความหมายวา  การสนับสนุนทางสังคมเปนการสนับสนุนทางสังคม
เปนการปฏิสัมพันธอยางมีจุดมุงหมายระหวางบุคคล ซ่ึงจะทําใหเกิดสิ่งเหลานี้คือความผูกพัน
ในแงดีจากคนหนึ่งไปอีกคนหนึ่ง การยืนยันรับรองหรือเห็นพองกับพฤติกรรมของอีกผูหนึ่ง

การสนับสนุนทางสังคมแบงออกเปน 3 ชนิด  คือ

1. ความผูกพันทางดานอารมณและความคิด  เปนการแสดงออกถึงอารมณในทางบวก
ของบคุคลทีม่ตีอบคุคลหนึง่  ซ่ึงจะแสดงออกในลกัษณะของความผกูพนั  การยอมรบั  การเคารพ
การยอมรับปญหาในความถูกตองเหมาะสม  ทั้งในการกระทําและความคิดเห็นของบุคคล

2. การยืนยันและรับรองพฤติกรรมของกันและกัน  เปนการแสดงออกถึงการเห็นดวย
การยอมรับปญหาในความถูกตองเหมาะสม  ทั้งในการกระทําและความคิดของบุคคล

3. การใหความชวยเหลือ  เปนปฏสัิมพนัธทีม่ตีอบคุคลอืน่  โดยการใชส่ิงของหรอืชวยเหลือ
โดยตรง  การชวยเหลือเหลานั้น  อาจเปนวัสดุ  เงินทอง  ขอมูล  ขาวสารหรือเวลา

แรงสนับสนุนทางสังคมจําเปนอยางยิ่งตอการดําเนินชีวิตโดยเฉพาะเมื่อเกิดการเจ็บปวย
หรือมีปญหา  บุคคลที่เปนแหลงของ  แรงสนับสนุนทางสังคม  คือ

กลุมที่มีความสัมพันธอยางไมเปนทางการ เปนบุคคลที่ให  ความชวยเหลือแกบุคคลอื่น
โดยมีความสัมพันธกนัตามธรรมชาติ  ไดแก  คูสมรส  เครือญาติ  และเพื่อน

การชวยเหลือเกื้อกูลแกกันและกัน  หรือการใหแรงสนับสนุนทางสังคมที่เปนอยู
ในครอบครัว  มีทั้งความผูกพันทางดานอารมณและความคิด (Affection) เปนการแสดงออกถึง
อารมณในทางบวกของบุคคลหนึ่งที่มีตอบุคคลหนึ่ง  ซ่ึงจะแสดงออกในลักษณะของความผูกพัน
การยอมรับ  การเคารพ  หรือดวยความรัก  มีการยืนยันและรับรองพฤติกรรมของกันและกัน
(Affirmation) เปนการแสดงออกถึง  การเห็นดวย การยอมรับปญหาในความถูกตองเหมาะสม
ทั้งในการกระทําและความคิดของบุคคลมีการใหความชวยเหลือเปนปฏิสัมพันธที่มีตอบุคคลอื่น
โดยการใหส่ิงของหรือชวยเหลือโดยตรง การชวยเหลือเหลานั้นอาจเปนวัสดุ  เงินทอง
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ประเภทของพฤติกรรมในการใหแรงสนับสนุนทางสังคมภายในครอบครัว  มีทั้งแรง
สนบัสนนุทางอารมณ (Emotional Support) เปนการแสดงออกถงึการยกยอง  เหน็คณุคาความรัก
ความไววางใจ  ความหวงใย  และการรบัฟง  ความรูสึกเหน็อก  เหน็ใจ  มกีารสนบัสนนุในการให
การประเมนิคณุคา (Appraisal Support) เปนการใหขอมลูเกีย่วกบัการเรยีนรูดวยตนเอง  หรือขอมูล
ที่นําไปใชประเมินตนเอง  ในการรับรอง การใหขอมูลปอนกลับ  การเปรียบเทียบกับสังคม
มีการสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร (Information Support) คือ  การใหคําแนะนํา ขอช้ีแนะ
ช้ีแนวทาง  และการใหขอมูลที่สามารถนําไปใชในการแกปญหาที่เผชิญอยูได  และมีการให
แรงสนบัสนนุทางดานทรพัยากร (Instrumental Support) เปนการชวยเหลือในรปูแบบตาง  ๆ  เชน
การใหเงิน  การใหแรงงาน  การใหเวลา  การชวยปรับปรุงสิ่งแวดลอม  รวมถึงการชวยเหลือ
ดานสิ่งของและการใหความชวยเหลือดานรางกายและจิตใจอีกดวย

       แรงสนับสนุนทางสังคมจําเปนอยางยิ่งตอการดําเนินชีวิต โดยเฉพาะเมื่อเกิดการเจ็บปวย
หรือมีปญหาสําหรับกลุมที่มีความสัมพันธอยางเปนทางการเปนบุคคลที่ใหการชวยเหลือบุคคล
อ่ืน โดยเกี่ยวของกับบทบาทการทํางาน  หรือวิชาชีพ  ซ่ึงจะมีลักษณะการชวยเหลือที่เฉพาะ
เจาะจงประเภทใดประเภทหนึ่งเปนสวนมาก  ไดแก  กลุมผูดูแลสุขภาพ  ผูชวยเหลือที่มีทักษะ
และการบริการที่เฉพาะเจาะจงที่ใหแกผูรับบริการ  บุคคลจะแสวงหากลุมสนับสนุนทางสังคม
กลุมนี้ก็ตอเมื่อไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว  และเพื่อนไมเพียงพอ  หรือ
แรงสนับสนุนนั้นไมไดผล  แหลงของแรงสนับสนุนทางสังคมที่สําคัญจะมีบทบาทสําคัญและ
ความสัมพันธกับความสามารถในการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  การแนะนํา
การกระตุนทาํใหบคุคลทีไ่ดรับการสนบัสนนุทางสงัคมไดมกีารปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมในการสงเสริม
สุขภาพที่ถูกตองและเหมาะสม  อันจะนําไปสูภาวะสุขภาพที่ดีตอไป

แรงสนบัสนนุทางสงัคมเปนสิง่ทีผู่รับแรงสนบัสนนุรับไปแลวมผีลทาํใหผูรับปฏิบตัเิปนไป
ในทศิทางทีผู่รับตองการคอืการมสุีขภาพอนามยัทีด่แีตแรงสนบัสนนุนัน้จะตองมกีารตดิตอส่ือสาร
ระหวางผูใหและผูรับบริการสนับสนุน  ตองประกอบดวย

1. ขอมูลขาวสารที่มีลักษณะที่ทําให  “ผูรับ”  เชื่อวามีคนสนใจ  เอาใจใส  มีความรัก
และความหวังดีในตนอยางจริงใจ
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2. ขอมลูขาวสารนัน้เปนขาวทีม่ลัีกษณะทาํให  “ผูรับ”  รูสึกวาตนเองมคีณุคาและเปนที่
ยอมรับในสังคม

3. ขอมลูขาวสารมลัีกษณะที ่ “ผูรับ”  เชือ่วาเขาเปนสวนหนึง่ของสงัคม  และมปีระโยชน
แกสังคม

ปจจัยนําเขาของการสนับสนุนทางสังคม  อาจอยูในรูปของขาวสาร  วัสดุส่ิงของหรือ
ทางดานจติใจจะชวยใหผูรับไดบรรลถึุงจดุมุงหมายทีเ่ขาตองการ  ในทีน่ีค้อื  การมสุีขภาพอนามยัดี
แรงสนับสนุนทางดานขอมูล  ขาวสาร (Information Support) เปนการใหคําแนะนํา  ขอช้ีแนะ
ช้ีแนวทาง  และการใหขอมูลที่สามารถนําไปใชในการแกปญหาที่เผชิญอยูได

การแนะนาํ  การกระตุนจะทาํใหบคุคลทีไ่ดรับการสนบัสนนุทางสงัคม  ไดมกีารปรบัเปลี่ยน
พฤติกรรมในการดูแลสุขภาพที่ถูกตองและเหมาะสม  อันจะนําไปสูภาวะสุขภาพที่ดีตอไป

จากการศึกษาไดมีผูรายงานการศึกษาที่บงบอกถึงปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพไวตาง ๆ กัน  ในดานความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพนั้นควรมีการสงเสริม
การใหความรูในรูปแบบตาง ๆ เพื่อใหเกิดการรับรูประโยชนของการปฏิบัติและลดทอนปจจัย
ที่เปนอุปสรรคในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ (ณัฐกฤช, 2543) แตในการศึกษาของ
เบญจมาศ (2546) พบวาความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมการสงเสริมการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพไมมี
ความสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการสงเสรมิการออกกาํลังกายเพือ่สุขภาพ  ทศันคตเิกีย่วกบัการสงเสริม
สุขภาพมคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมรบัประทานอาหารและพฤตกิรรมการออกกาํลังกาย
(ขนษิฐา, 2545)  ซ่ึงหมายถงึ  มผีลบวกกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพดวย  ในเรือ่งนโยบายการสงเสริม
สุขภาพมีผูศึกษาไวพบวา  การรับรูนโยบายการสงเสริมสุขภาพของโรงพยาบาล  มีความสัมพันธ
ทางบวกกบัพฤตกิรรมการใหบริการดานการสงเสรมิสขุภาพแกผูมารบับรกิารของพยาบาลวชิาชีพ
(ศิริลักษณ, 2545) ในการศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลและสามารถทํานายแบบแผนการดําเนินชีวิต
เกีย่วกบัการสงเสรมิสขุภาพของผูบริหาร  พบวา  อาย ุ ทศันคตแิละการมนีโยบายเกีย่วกบัการสงเสริม
สุขภาพ  เปนตวัทาํนายแบบแผนการดาํเนนิชวีติเกีย่วกบัการสงเสรมิสขุภาพเพือ่ปองกนัโรคตดิตอ
ของผูบริหารหนวยงานไดดีที่สุด (ชัชวาล, 2541) ปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสุขภาพอีกปจจัย
หนึง่คอื  การรบัรูขอมลูสนบัสนนุจากสือ่หรือบคุคลอืน่ ๆ ดงัจะเหน็ไดจากการศกึษาของ จนัทรเพ็ญ
(2542) พบวาการรบัรูอิทธพิลจากบคุคลและสือ่  มคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพ
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
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จากแนวคิด  ทฤษฏี  และงานวิจัยที่เกี่ยวของที่ศึกษานั้น  สรุปไดวา  พฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพนัน้ขึน้อยูกบัปจจยันาํ  ปจจยัเอือ้  และปจจยัเสรมิในดานตาง ๆ จงึทาํใหผูวจิยัมคีวามสนใจ
ที่จะศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  โดยใชรูปแบบ  PRECEDE  Model  มากําหนด
กรอบแนวคิดในการวิจัยคร้ังนี้



60

กรอบแนวคิดในการวิจัย

ตัวแปรอิสระ

ตัวแปรตาม
    ปจจัยนํา

1. ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของ
2. ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ บุคลากรทางการพยาบาล
3. ความเชื่อมั่นในความสามารถของ 1. การบริโภคอาหาร
    ตนเองในการสงเสริมสุขภาพ 2. การออกกําลังกาย

             3. การหลีกเลี่ยงภาวะเสี่ยงทาง
                                                                                      สุขภาพ

             4. การจัดการความเครียด
    ปจจัยเอ้ือ 5. การใชบริการสุขภาพ

1.นโยบาย มาตรการดานการ
   สงเสริมสุขภาพบุคคลากร
   ทางการพยาบาลของโรงพยาบาล

        ตัวแปรอธิบาย

   ปจจัยเสริม 1.เพศ
1. การไดรับการสนับสนุนทางสังคม 2.อายุ
   - ครอบครัว 3.ระดับการศึกษา
   - เพื่อนรวมงาน/ผูบังคับบัญชา 4.รายได
   - ขอมูลขาวสารจากแหลงตางๆ 5.ลักษณะการทํางาน

        6.ระยะเวลาในการทํางาน

ภาพที่ 1  กรอบแนวคิดในการวิจัยแสดงความสัมพันธของตัวแปร
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สมมติฐานการวิจัย

จากการศึกษาและการประมวลเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ  ผูวิจัยไดตั้งสมมติฐาน
การวิจัย  ดังนี้

สมมติฐานที่ 1

 ปจจัยนํา  ไดแก  ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ  ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ
ความเชือ่มัน่ในความสามารถของตนเองในการสงเสรมิสขุภาพมคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

สมมติฐานที่ 2   

 ปจจยัเอือ้  ไดแก  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาล
ของโรงพยาบาล  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

สมมติฐานที่ 3

ปจจยัเสรมิ  ไดแก  การไดรับการสนบัสนนุทางสงัคม  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

สมมติฐานที่ 4

ปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  ระดับการศึกษา  รายได  ลักษณะการทํางาน  ระยะ
เวลาในการทํางาน  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
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อุปกรณและวิธีการ

รูปแบบการวิจัย

การศึกษาวิจัยคร้ังนี้ใชรูปแบบการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive Research)

ประชากรและกลุมตัวอยาง

ประชากรที่ใชในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้  คือ  บุคลากรทางการพยาบาลที่ปฏิบัติงานในกอง
อายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  จํานวนทั้งหมด  285  คน (รายงานสถิติกองอายุรกรรม,
2547)

กลุมตัวอยาง   คือ  บุคลากรทางการพยาบาลที่ปฏิบัติงานจริงในระหวางเดือน  ธันวาคม
2548 ถึง  เดอืน  มกราคม  2549  ซ่ึงประกอบดวย  พยาบาล  107 คน  ผูชวยพยาบาล  45 คน  นายสิบ
พยาบาล  11  คน  พนกังานชวยการพยาบาล  39  คน  ทีป่ฏิบตัหินาทีใ่นกองอายรุกรรมโรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา  รวมทั้งสิ้นจํานวน  202  คน

การไดมาซึ่งกลุมตัวอยาง  ไดมาโดยใชวิธีการเลือกแบบเจาะจง (purposive sampling)

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย

เครือ่งมอืทีใ่ชในการศกึษาวจิยัคร้ังนีเ้ปนแบบสอบถาม (Questionnaires) ซ่ึงประกอบดวย
แบบวดัตวัแปงตาง ๆ ทีผู่วจิยัสรางขึน้เองตามกรอบแนวคดิและวตัถุประสงคการวจิยั  แบงออกเปน
7  สวนประกอบดวย

สวนท่ี 1  แบบสอบถามขอมูลทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  ระดับการศึกษา  รายได
ลักษณะการทํางาน  ระยะเวลาในการทํางาน  ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบเลือกตอบ (Check
list) และแบบเติมขอความ (Open ended)
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สวนท่ี 2  แบบวดัความรูเกีย่วกบัการสงเสรมิสขุภาพ  มลัีกษณะเปนขอคาํถามแบบปลายปด
ใหเลือกตอบจาก  3  ตัวเลือก  ใหผูตอบเลือกตอบ  คือ  ถูก  ผิด  หรือไมแนใจ  โดยเลือกเพียง
คําตอบเดียว  จํานวน  25  ขอ  โดยมีคาคะแนนระหวาง  0-25  คะแนน

เกณฑการใหคะแนน

ใหคะแนน  1 หมายถึง ตอบถูก
ใหคะแนน  0 หมายถึง ตอบผิด
ใหคะแนน  0 หมายถึง ตอบไมแนใจ

สวนท่ี 3  แบบวัดทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ  มีลักษณะเปนขอคําถามแบบมาตร
ประเมินรวมคา (Summated Rating Scale) ประกอบดวยประโยคบอกเลา  มีทั้งทางดานบวกและ
ทางดานลบ  จํานวน 30 ขอ  มีมาตรวัด  4  ระดับ  เพื่อใหไดขอมูลที่แสดงทั้งปริมาณและทิศทาง
คือ  เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย  ไมเห็นดวย  ไมเห็นดวยอยางยิ่ง  ใหเลือกตอบเพียงคําตอบเดียว
โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง  30-120  คะแนน

เกณฑการใหคะแนน

ขอความที่เปนบวก ขอความที่เปนลบ
(Positive Statement)      (Negative Statement)

เห็นดวยอยางยิ่ง มีคาคะแนน 4 1
เห็นดวย มีคาคะแนน 3 2
ไมเห็นดวย มีคาคะแนน 2 3
ไมเห็นดวยอยางยิ่ง มีคาคะแนน 1 4

สวนท่ี 4  แบบวดัความเชือ่มัน่ในความสามารถของตนเองในการสงเสรมิสขุภาพ มลัีกษณะ
เปนขอคําถามแบบมาตรประเมินรวมคา (Summated Rating scale) ประกอบดวยประโยคบอกเลา
17  ขอ  มีมาตรวัด  4  ระดับ  คือ  จริงที่สุด  จริง  ไมจริง  ไมจริงเลย  โดยมีคารวมอยูระหวาง  
17-68  คะแนน
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เกณฑการใหคะแนน

          ขอความที่เปนบวก ขอความที่เปนลบ
         (Positive Statement)      (Negative Statement)

จริงที่สุด มีคาคะแนน            4 1
จริง มีคาคะแนน                   3 2
ไมจริง มีคาคะแนน            2 3
ไมจริงเลย มีคาคะแนน            1 4

สวนท่ี 5  แบบสอบถามนโยบาย  มาตรการดานการสงเสรมิสขุภาพ  มลัีกษณะเปนขอคาํถาม
แบบมาตรประเมินรวมคา (Summated Rating Scale) ประกอบดวยประโยคบอกเลา  12 ขอ        
มมีาตรวดั 4 ระดบั  คอื  ไดรับมากทีสุ่ด  ไดรับมาก  ไดรับนอย  ไมไดรับเลย  โดยมคีาคะแนนรวม
อยูระหวาง  12-48  คะแนน

เกณฑการใหคะแนน

          ขอความที่เปนบวก ขอความที่เปนลบ
         (Positive Statement)      (Negative Statement)

จริงที่สุด มีคาคะแนน            4 1
จริง มีคาคะแนน                   3 2
ไมจริง มีคาคะแนน            2 3
ไมจริงเลย มีคาคะแนน            1 4

สวนท่ี 6  แบบสอบถามการไดรับการสนบัสนนุทางสงัคม  เปนการถามเกีย่วกบัการไดรับ
ขอมูลสงเสริมสุขภาพจากบุคคลในครอบครัว  เพื่อนรวมงาน  ผูบังคับบัญชา  ขอทูลขาวสารจาก
แหลงตาง ๆ มีลักษณะเปนขอคําถามแบบมาตรประมาณรวมคา (Summated Rating Scale)
ประกอบดวยประโยคบอกเลา  จํานวน  17  ขอ  มีมาตรวัด  4  ระดับ  คือ  ไดรับมากที่สุด  ไดรับ
มาก  ไดรับนอย  ไดรับนอยที่สุด  ใหเลือกตอบเพียงคําตอบเดียว  โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง
17-68  คะแนน
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เกณฑการใหคะแนน
         ขอความที่เปนบวก ขอความที่เปนลบ
        (Positive Statement)      (Negative Statement)

ไดรับมากที่สุด มีคาคะแนน            4 1
ไดรับมาก มีคาคะแนน                   3 2
ไดรับนอย มีคาคะแนน            2 3
ไดรับนอยที่สุด มีคาคะแนน            1 4

สวนท่ี 7  แบบสอบถามเกีย่วกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพ เปนการถามเกีย่วกบัพฤตกิรรม
การสงเสรมิสขุภาพในดาน  การบรโิภคอาหาร  การออกกาํลังกาย  การหลกีเลีย่งภาวะเสีย่งทางสขุภาพ
การจัดการความเครียดและการตรวจสุขภาพประจําป  แบบสอบถามมีลักษณะเปนขอคําถามแบบ
มาตรประเมนิรวมคา (Summated Rating Scale) ประกอบดวยประโยคบอกเลา  40  ขอ  มมีาตรวัด       
4 ระดับ  คือ  ปฏิบัติมากที่สุด  ปฏิบัติมาก  ปฏิบัตินอยและปฏิบัตินอยที่สุด  โดยมีคาคะแนนรวม
อยูระหวาง  40-160  คะแนน

เกณฑการใหคะแนน

          ขอความที่เปนบวก ขอความที่เปนลบ
        (Positive Statement)     (Negative Statement)

ปฏิบัติมากที่สุด มีคาคะแนน            4 1
ปฏิบัติมาก มีคาคะแนน                   3 2
ปฏิบัตินอย มีคาคะแนน            2 3
ปฏิบัตินอยที่สุด มีคาคะแนน            1 4
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การสรางเครื่องมือท่ีใชในการวิจัย

การสรางเครื่องมือการวิจัย  มีขั้นตอนในการสรางเครื่องมือ  ดังนี้

1. ศึกษาขอมูลจาก  เอกสาร  ตําราทางวิชาการ  ทฤษฎีงานวิจัยที่เกี่ยวของที่เกี่ยวของกับ
ปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  และปรึกษากับคณะกรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธเพื่อขอคําแนะนํา

2. นาํองคความรูทีไ่ดจากการศกึษาและคาํแนะนาํมายกรางพมิพเขยีวของแบบวดัแตละแบบวัด
โดยกําหนดขอบเขต  โครงสรางเนื้อหาใหมีความครอบคลุมแนวคิดและวัตถุประสงคการวิจัย
สรางขอคําถามและกําหนดเกณฑในการใหคะแนนในแตละขอ

3. ยกรางแบบสอบถามจากพมิพเขยีวทีไ่ดรับการตรวจสอบและแกไขจากคณะกรรมการ
ที่ปรึกษาวิทยานิพนธมาตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  หาความตรง (Validity) ความเชื่อมั่น
(Reliability) คาอํานาจจําแนก (Discrimination power) โดยมีรายละเอียดการตรวจสอบคุณภาพ
ของเครื่องมือ  ดังนี้

3.1 การตรวจสอบความตรง (Validity) นาํแบบสอบถามและแบบวดัทีผู่วจิยัสรางขึ้น
เสนอตอคณะกรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธและผูเชี่ยวชาญ  จํานวน  3  ทาน (ภาคผนวก ข)
ตรวจสอบความตรงของเนือ้หา (Content Validity) ตรงตามวตัถุประสงคทีต่องการวดั  ความถกูตอง
และชดัเจนของการใชภาษาใหเหมาะสมกบักลุมตวัอยาง  แลวนาํมาปรบัปรงุแกไข  เพือ่ใหแบบวัด
มีความสมบูรณ

      3.2 การตรวจสอบความเชือ่มัน่ (Reliability) นาํแบบวดัทีต่รวจสอบความตรงตามเนื้อหา
และปรับปรุงแกไขแลวไปทดลองใชกับกลุมตัวอยาง  จํานวน  100  คน  ตรวจสอบความเชื่อมั่น
ในแบบวดัประเมนิรวมคา  ดวยวธีิหาคาสมัประสทิธิแ์อลฟา (Alpha coefficient) วธีิของ Cronbach
โดยการหาคาความเชื่อมั่นทั้งสวนรวมและสวนยอย  ผลการวิเคราะหคาความเชื่อมั่น  มีดังนี้
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                                 แบบวัด                  คาความเชื่อมั่น

- ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ .76
- ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ .86
- ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง .77
- นโยบาย มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพ .93
- การไดรับการสนับสนุนทางสังคม .90
- พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ .81

แบบวัดความรู  นําไปวิเคราะหหาคาความยากงายรายขอ  โดยวิธีของ  Kuder
Richardson (KR 20)  ซ่ึงมีคาระหวาง .20 - .80  และหาคาความเชื่อมั่นโดยไดคาความเชื่อมั่น .76

      3.3 การตรวจสอบคาอํานาจจําแนก (Discrimination power) ของทุกแบบวัดที่เปน
แบบมาตรประเมินรวมคาวิเคราะหขอคําถามรายขอ (Item analysis) ทดสอบความแตกตางของ
คะแนนเฉลี่ยรายขอดวยสถิติ Separated t-test ยอมรับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ไดคาอํานาจ
จําแนก (คาที) ดังนี้

- แบบวัดความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ คาทีอยูระหวาง 1.96- 3.70
- ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ คาทีอยูระหวาง 1.96- 5.62
- ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง คาทีอยูระหวาง 1.96- 5.22
- นโยบาย มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพ คาทีอยูระหวาง 3.34- 9.83
- การไดรับการสนับสนุนทางสังคม คาทีอยูระหวาง 2.24- 5.21
- พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ คาทีอยูระหวาง 1.96- 4.96

4. นําผลการวิเคราะหคุณภาพของเครื่องมือมาพิจารณาเลือกขอคําถามที่มีคุณภาพแลว
นาํเสนอคณะกรรมการทีป่รึกษาเพือ่ตรวจสอบอกีครัง้  จนยอมรบัไดวาเครือ่งมอืดงักลาวมคีณุภาพ
อยูในเกณฑที่ยอมรับได  สามารถนําไปใชไดจริง
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การเก็บรวบรวมขอมูล

ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรในกองอายุรกรรม     
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ดวยตนเอง  มีขั้นตอนการเก็บ  รวบรวมขอมูล  ดังนี้

1. ผูวจิยัทาํหนงัสอืจากมหาวทิยาลยัเกษตรศาสตร  เพือ่ขอความอนเุคราะหและความสะดวก
จากผูอํานวยการกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ในการใชพื้นที่เก็บรวบรวมขอมูล

2. เก็บขอมูลจากกลุมประชากร  ไดแก  บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

3. ในการเก็บรวบรวมขอมูล  ผูวิจัยจะแนะนําตัวเอง  นําแบบสอบถามไปชี้แจงและ
อธิบายวัตถุประสงคของการวิจัย  เพื่อขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม  แจกแบบสอบ
ถามใหกลุมตัวอยางตอบแบบอิสระ  และมีการตรวจสอบความสมบูรณถูกตองของแบบสอบถาม
ทุกฉบับกอนออกจากพื้นที่

การวิเคราะหขอมูล

ในการวิเคราะหขอมูลไดกําหนอขั้นตอนดังนี้

1. นําแบบสอบถามทั้งหมดมาตรวจสอบความสมบูรณ

2. นาํแบบสอบถามทีต่รวจสอบเรยีบรอยแลว  มาวเิคราะหขอมลูดวยโปรแกรมสาํเรจ็รูป
(Statistics Program) โดยใชสถิติวิเคราะหดังนี้

    2.1 สถิตพิรรณนา (Descriptive Statistics) วเิคราะหขอมลูลักษณะชวีสังคม  โดยใช
คาความถี่  คารอยละ  คาเฉลี่ย  และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน
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    2.2 สถิตวิเิคราะห  ความสมัพนัธ  ระหวางปจจยันาํ  ปจจยัเอือ้  และปจจยัเสริมแตละ
ปจจัยกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา  ดวยสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Person’s Product Moment
Correlation Coefficient)

2.3 วเิคราะหความสมัพนัธระหวางปจจยัลักษณะทางชวีสังคมกบัพฤตกิรรมการสงเสริม
สุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ดวยสถิติ
ไคสแควร (Chi-square)
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ผลการวิจัยและขอวิจารณ

ผลการวิจัย

การวิจัยเร่ือง  ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทาง
การพยาบาลในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  เปนการวจิยัเชงิพรรณนา (Descriptive
Research) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล
และศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ไดแก  ปจจัยทางชีวสังคม  ประกอบดวย  เพศ
อายุ  ระดับการศึกษา  รายได  ลักษณะการทํางานและระยะเวลาในการทํางาน  ปจจัยนําที่สงผล
ใหเกิดพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพประกอบดวย  ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ  ทัศนคติ
ตอการสงเสริมสุขภาพ  ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  ปจจัย
เอื้อตอการเกิดพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพคือ  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพ
บคุลากรทางการพยาบาล  ของโรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา ปจจยัเสรมิทีส่นบัสนนุใหเกดิพฤตกิรรม
การสงเสรมิสขุภาพคอื  การไดรับการสนบัสนนุทางสงัคม  จาํนวนกลุมตวัอยางทีศ่กึษารวมทัง้สิ้น
202 คน

การวเิคราะหขอมลูดวยโปรแกรมสาํเรจ็รูป (Statistics Program) สถิตทิีใ่ชวเิคราะหขอมูล
การวิจัย  คือ  สถิติวิเคราะห (Analytical Statistical) วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยนํา
ปจจยัเอือ้  และปจจยัเสรมิ  แตละปจจยักบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม  ดวยสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’ Product Moment
Correlation Coefficient) วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยทางชีวสังคมกับพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎเกลา  ดวยสถิติ
ไคสแควร (Chi-square) และสถิติพรรณา (Descriptive Statistics) คือ คารอยละ (Percent) คาเฉลี่ย
(Mean) และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) โดยการวิเคราะหสถิติทั้งหมดนี้ได
กระทําโดยภาพรวมในแตละตอน  เพื่อใหไดผลการวิเคราะหขอมูลที่ชัดเจนที่สุด

การนาํเสนอผลการวเิคราะหขอมลู  นาํเสนอในรปูของตารางประกอบคาํอธบิาย  โดยแบง
การนําเสนอออกเปน 3 ตอนคือ
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ตอนที่  1  ลักษณะทางชีวสังคมของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม          
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

ตอนที ่ 2   ลักษณะของตวัแปรทีท่าํการศกึษา  ประกอบดวย  ปจจยันาํ  ปจจยัเอือ้  ปจจยัเสริม
และความสัมพันธของปจจัยตาง ๆ ตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ

1. ปจจัยนํา  ไดแก  ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ  ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ
ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

2. ปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบาย มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทาง
การพยาบาลของโรงพยาบาล  กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล            
ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

3. ปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับการสนับสนุนทางสังคมกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

4. พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ในดานการบรโิภคอาหาร การออกกําลังกาย การหลีกเลี่ยงภาวะ
เสี่ยงทางสุขภาพ  การจัดการกับความเครียด  และการใชบริการสุขภาพ

ตอนที่ 3  การวิเคราะหเพื่อทดสอบสมมติฐานการวิจัยที่ไดกําหนดไว

ผลการวิเคราะหขอมูลในรายละเอียดแตละตอน มีดังนี้
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ตอนที่ 1  ลักษณะทางชีวสังคมของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกุฎกลา

ตารางที่ 1  ลักษณะทางชีวสังคมของกลุมตัวอยาง
(n= 202)

ลักษณะทางชีวสังคม        จํานวน (คน)            รอยละ

1. เพศ
  ชาย 22  10.90
  หญิง 180 89.10

2. อายุ
20-25 ป 121 59.90
26-30 ป   46 22.80
31-35 ป  20   9.90
36-40 ป    8       4.00
41-60 ป    7   3.50

X  = 27.70     S.D = 6.36     สูงสุด = 54 ป     ต่ําสุด = 20 ป

3. ระดับการศึกษา
มัธยมศึกษาตอนตน     4    2.00
มัธยมศึกษาตอนปลาย   36  17.80
อนุปริญญาหรือประกาศนียบัตร  47  23.30
ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 12  55.40
ปริญญาโท     3    1.50
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ตารางที่ 1  (ตอ)
(n= 202)

ลักษณะทางชีวสังคม        จํานวน (คน)            รอยละ

4. รายไดครอบครัวตอเดือน
2,000-4,000 บาท  12   5.90
4,001-7,000 บาท   33 16.30

  7,001-10,000 บาท   50 24.80
            10,001-25,000 บาท   84 41.60
             25,001 บาท ขึ้นไป   23 11.40

5. ลักษณะการทํางาน
ปฏิบัติงานในชวงเวลาราชการ   10  5.00
  (ระหวาง 08.00-16.00 น.)
  หยุดปฏิบัติงาน เสาร-อาทิตย
ปฏิบัติงานวงรอบ 8 ช่ัวโมง  192 95.00
   เชา(07.30-15.30 น.)
  บาย(15.30-23.30 น.)
   ดึก(23.30-07.30 น.)

6. ระยะเวลาการทํางาน
ต่ํากวา 5 ป 144 71.30
  6-10 ป   37 18.30
11-15 ป   12   5.90
16-20 ป     6   3.00
21-25 ป    2   1.00
26-35 ป    1   0.50

X  = 6.00     S.D = 6.25     สูงสุด = 35 ป     ต่ําสุด = 0.50 ป
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จากตารางที่ 1  ลักษณะทางชีวสังคมของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาสามารถจําแนกไดดังนี้

1. เพศ  พบวา  บุคลากรทางการพยาบาลสวนมากเปนเพศหญิง  คิดเปนรอยละ  89.10
ที่เหลือเปนเพศชายรอยละ  10.90

2. อายุ  พบวา บุคลากรทางการพยาบาลมีอายุต่ําสุด  20  ป  สูงสุด  54  ป  โดยมีอายุ
เฉลีย่  27.70  ป  สวนใหญมอีายรุะหวาง  20-25  ป  รอยละ  59.90  รองลงมามอีายรุะหวาง 26-30 ป
รอยละ 22.80 อายุระหวาง 31-35 ป รอยละ 9.90 อายุระหวาง 36-40 ป รอยละ 4.00 และอายุ
ระหวาง 41-60 ป รอยละ 3.50

3. ระดบัการศกึษา  พบวา  บคุลากรทางการพยาบาลสวนมากมกีารศกึษาระดบัปรญิญาตรี
หรือเทียบเทา  รอยละ  55.40  รองลงมาระดับอนุปริญญาหรือประกาศนียบัตร  รอยละ  23.30
ระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย  รอยละ  17.80 ระดับมัธยมศึกษาตอนตน  รอยละ  2.00  และระดับ
ปริญญาโท  รอยละ  1.50

4. รายไดครอบครัวตอเดือน  พบวา  บุคลากรทางการพยาบาลสวนมากมีรายได
ระหวาง  10,001 - 25,000  บาท   รอยละ  84.00  รองลงมามีรายไดระหวาง  7,001 – 10,000  บาท
รอยละ  50.00  รายไดระหวาง  4,001  –  7,000  บาท  รอยละ  33.00  มรีายได  25,000  บาทขึน้ไป
รอยละ  23.00  และรายไดระหวาง  2,000 – 4,000  บาท  รอยละ  12.00

 5. ลักษณะการทาํงาน พบวา บคุลากรทางการพยาบาลสวนมากปฏบิตังิานในชวงวงรอบ
8 ช่ัวโมง  รอยละ  95.00  และปฏบิตังิานในชวงเวลาราชการ (ระหวาง 08.00-16.00 น.) รอยละ 5.00

6. ระยะเวลาในการทํางาน  พบวา บุคลากรทางการพยาบาลสวนมากมีระยะเวลาการ
ทาํงานต่าํกวา  5  ป  รอยละ  71.30  รองลงมามรีะยะเวลาการทาํงาน  6-10  ป  รอยละ  18.30 ระยะเวลา
การทํางาน  11-15  ป  รอยละ  5.90  ระยะเวลาการทํางาน  16-20  ป รอยละ 3.00 ระยะเวลา
การทํางาน 21-25 ป  รอยละ  1.00  และระยะเวลาการทํางาน  26-35  รอยละ  0.50
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ตอนที่ 2  ลักษณะของตัวแปรที่ศึกษา

ตัวแปรที่ทําการศึกษาประกอบดวย  ปจจัยนํา  ปจจัยเอื้อ  ปจจัยเสริม  และพฤติกรรม
การสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

ปจจยันาํท่ีมีความสมัพนัธกับพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพ  ประกอบดวย  3  ดาน ไดแก

1. ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ

2. ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ

3. ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ

การวเิคราะหขอมลูเพือ่อธิบายลักษณะตวัแปร  ไดวเิคราะหคาสถติแิละนาํคาสถติดิงักลาว
มากําหนดการแบงระดับ  ดังนี้

ระดับสูง ไดคะแนนอยูระหวาง X  + ½ S.D. ถึงคะแนนสูงสุด
ระดับปานกลาง ไดคะแนนอยูระหวาง X  ± ½ S.D.
ระดับต่ํา ไดคะแนนอยูระหวางคะแนนต่ําสุดถึง X  - ½ S.D.

1. ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ  ตัวแปรนี้มีขอคําถามจํานวน  25  ขอ  โดยมีคา
คะแนนรวมอยูระหวาง  0 – 25  คะแนน  คาพิสัยของคะแนนจริง (สูงสุด – ต่ําสุด)  เทากับ  7-25
คะแนน คาเฉลี่ยของกลุม  ( X )  เทากับ  21.72  และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) เทากับ
2.90 คาคะแนนสูงแสดงวามีความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพในระดับสูง

คาคะแนนการแบงระดับความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ

มีความรูระดับสูง ไดคะแนนอยูในระหวาง 23.18 – 25.00 คะแนน
มีความรูระดับปานกลาง ไดคะแนนอยูในระหวาง 20.28 – 23.17 คะแนน
มีความรูระดับต่ํา ไดคะแนนอยูในระหวาง   7.00 – 20.27 คะแนน
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ผลการวิเคราะหขอมูลดังแสดงในตารางที่ 2

ตารางที่ 2  ระดับความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ
(n=202)

ระดับความรู จํานวน(คน)      รอยละ

มีความรูระดับสูง  54      26.70
มีความรูระดับปานกลาง     98      48.50
มีความรูระดับต่ํา     50                   24.80

X  = 21.72     S.D. = 2.90      สูงสุด = 25       ต่ําสุด = 7

จากตารางที่ 2  พบวา  บุคลากรทางการพยาบาลสวนใหญมีความรูเร่ืองการสงเสริม
สุขภาพระดับปานกลาง  คิดเปนรอยละ  48.50  รองลงมามีความรูระดับสูง คิดเปนรอยละ  26.70
และรอยละ  24.80  มีความรูระดับต่ํา

2. ทศันคตติอการสงเสรมิสขุภาพ  ตวัแปรนีม้ขีอคาํถามจาํนวน  30 ขอ  โดยมคีาคะแนนรวม
อยูระหวาง  30 – 120  คะแนน คาพิสัยของคะแนนจรงิ (สูงสุด – ต่ําสุด) เทากับ  75-116   คะแนน
คาเฉลีย่ของกลุม (X ) เทากบั  96.32  และคาสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (S.D.) เทากบั  8.55  คาคะแนน
สูงแสดงวามีทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพในระดับสูง

คาคะแนนการแบงระดับทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ

มีทัศนคติระดับสูง ไดคะแนนอยูในระหวาง 100.61 – 116.00 คะแนน
มีทัศนคติระดับปานกลาง ไดคะแนนอยูในระหวาง   92.05 – 100.60 คะแนน
มีทัศนคติระดับต่ํา ไดคะแนนอยูในระหวาง   75.00 – 92.04 คะแนน

ผลการวิเคราะหขอมูลดังแสดงในตารางที่ 3
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ตารางที่ 3  ระดับทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ
(n=202)

ระดับทัศนคติ จํานวน(คน)                   รอยละ

ระดับสูง         63          31.20
ระดับปานกลาง     76      37.60
ระดับต่ํา        63      31.20

X  =  96.32      S.D. = 8.55      สูงสุด = 116      ต่ําสุด = 75

จากตารางที ่3  พบวาบคุลากรทางการพยาบาลสวนใหญมทีศันคตเิกีย่วกบัการสงเสริม
สุขภาพระดับปานกลาง  คิดเปนรอยละ  37.60  รองลงมามีทัศนคติระดับสูงและระดับต่ํา  คิดเปน
รอยละ  31.20  เทากัน

3. ความเชือ่มัน่ในความสามารถของตนเองในการสงเสรมิสขุภาพ  ตวัแปรนีม้ขีอคาํถาม
จาํนวน  17  ขอ  โดยมคีาคะแนนรวมอยูระหวาง  17 - 68  คะแนน คาพสัิยของคะแนนจรงิ (สูงสุด –
ต่ําสุด) เทากับ  35 - 62  คะแนน  คาเฉลี่ยของกลุม ( X ) เทากับ  50.39  และคาสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (S.D.) เทากับ  5.90  คาคะแนนสูงแสดงวามีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง
ในการสงเสริมสุขภาพในระดับสูง

คาคะแนนการแบงระดับความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริม
สุขภาพ

มีความเชื่อมั่นระดับสูง ไดคะแนนอยูระหวาง 53.35 – 62.00 คะแนน
มีความเชื่อมั่นระดับปานกลาง ไดคะแนนอยูระหวาง 47.45 – 53.34 คะแนน
มีความเชื่อมั่นระดับต่ํา ไดคะแนนอยูระหวาง 35.00 – 47.44 คะแนน

ผลการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 4
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ตารางที่ 4  ระดับความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ
(n=202)

ระดับความเชื่อม่ัน จํานวน (คน)        รอยละ

ระดับสูง      49      24.30
ระดับปานกลาง      97      48.00
ระดับต่ํา     49      27.70

X  = 50.39     S.D. = 5.90     สูงสุด = 62     ต่ําสุด = 35

จากตารางที ่4  พบวา  บคุลากรทางการพยาบาลสวนใหญมคีวามเชือ่มัน่ในความสามารถ
ของตนเองในการสงเสริมสุขภาพระดับปานกลาง  คิดเปนรอยละ  48.00  รองลงมามีความเชื่อมั่น
ในความสามารถของตนเองระดับต่ํา  คิดเปนรอยละ  27.70  และรอยละ  24.30  มีความเชื่อมั่น
ในความสามารถของตนเองในระดับสูง

ปจจัยเอ้ือท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

ปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบายมาตรการดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาล
ตัวแปรนี้มีขอคําถามจํานวน  12  ขอ  โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง  12 - 48  คะแนน คาพิสัย
ของคะแนนจริง (สูงสุด – ต่ําสุด) เทากับ  23 - 48  คะแนน คาเฉลี่ยของกลุม ( X ) เทากับ  35.53
และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) เทากับ  6.64  คาคะแนนสูงแสดงวามีนโยบาย มาตรการ
ดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาลในระดับสูง

คาคะแนนการแบงระดับนโยบาย มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการ
พยาบาล

ระดับสูง ไดคะแนนอยูในระหวาง 38.86 – 48.00 คะแนน
ระดับปานกลาง ไดคะแนนอยูในระหวาง 32.22 – 38.85 คะแนน
ระดับต่ํา ไดคะแนนอยูในระหวาง 23.00 – 32.21 คะแนน

ผลการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 5
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ตารางที่ 5  ระดับการไดรับนโยบาย มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพ
(n=202)

ระดับการไดรับ จํานวน (คน)    รอยละ

ระดับสูง           70      34.70      
ระดับปานกลาง      64      31.70
ระดับต่ํา           68      33.70

X  = 35.53      S.D. = 6.64      สูงสุด = 48      ต่ําสุด = 23

จากตารางที่ 5  พบวา บุคลากรทางการพยาบาลสวนใหญไดรับปจจัยเอื้อในการสงเสริม
สุขภาพระดับสูง  คิดเปนรอยละ  34.70  รองลงมาไดรับปจจัยเอื้อระดับต่ํา  คิดเปนรอยละ  33.70
และรอยละ  31.70  ไดรับปจจัยเอื้อระดับปานกลาง

ปจจัยเสริมท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

ปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับการสนับสนุนทางสังคมดานการสงเสริมสุขภาพจากบุคคล
ตาง ๆ ไดแก  บุคคลในครอบครัว  เพื่อนรวมงาน  เจาหนาที่สาธารณสุข  ตัวแปรนี้มีขอคําถาม
จํานวน  17  ขอ  โดยมีคาคะแนนรวมอยูระหวาง  17-68  คะแนน  คาพิสัยของคะแนนจริง (สูงสุด
– ต่ําสุด) เทากับ  26-64  คะแนน  คาเฉลี่ยของกลุม ( X ) เทากับ 49.14 และคาสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (S.D.) เทากบั 7.54 คาคะแนนสงูแสดงวามกีารไดรับการสนบัสนนุทางดานการสงเสริม
สุขภาพจากบคุคลตาง ๆ  ไดแก  บคุคลในครอบครวั  เพือ่นรวมงาน  เจาหนาทีส่าธารณสขุในระดับสูง

คาคะแนนการแบงระดับการไดรับการสนับสนุนทางสังคม

ระดับสูง ไดคะแนนอยูในระหวาง 52.92 – 64.00 คะแนน
ระดับปานกลาง ไดคะแนนอยูในระหวาง 45.38 – 52.91 คะแนน
ระดับต่ํา ไดคะแนนอยูในระหวาง 26.00 – 45.37 คะแนน
ผลการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 6
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ตารางที่ 6  ระดับการไดรับการสนับสนุนทางสังคม
      (n=202)

ระดับการไดรับ  จํานวน (คน)    รอยละ

ระดับสูง           66   32.70
ระดับปานกลาง             68   33.70
ระดับต่ํา             68   33.70

X  = 49.14      S.D. = 7.54      สูงสุด = 64      ต่ําสุด = 26

จากตารางที่ 6 พบวา บุคลากรทางการพยาบาลสวนใหญไดรับปจจัยเสริมในการสงเสริม
สุขภาพระดับปานกลางและต่ํา คิดเปนรอยละ 33.70 เทากัน และรอยละ 32.70 ไดรับปจจัยเสริม
ระดับสูง

พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา

พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  ไดแก  ดานการบริโภคอาหาร
การออกกําลังกาย การหลีกเลี่ยงภาวะเสี่ยงทางสุขภาพ  การจัดการความเครียด  และการใชบริการ
สุขภาพ  ตวัแปรนีม้ขีอคาํถามจาํนวน  40  ขอ  โดยมคีาคะแนนระหวาง  40-160  คะแนน   คาพิสัย
ของคะแนนจริง (สูงสุด – ต่ําสุด) เทากับ  95-143  คะแนน  คาเฉลี่ยของกลุม ( X ) เทากับ  118.12
และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) เทากับ  10.71  คาคะแนนสูงแสดงวามีพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในระดับมาก

คาคะแนนการแบงระดับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล

ระดับสูง ไดคะแนนอยูในระหวาง 123.48 – 143.00 คะแนน
ระดับปานกลาง ไดคะแนนอยูในระหวาง 112.78 – 123.47 คะแนน
ระดับต่ํา ไดคะแนนอยูในระหวาง   95.00 – 112.77 คะแนน
ผลการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 7
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ตารางที่ 7  ระดับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
(n=202)

ระดับพฤติกรรม จํานวน (คน)     รอยละ

ระดับสูง          68      33.70
ระดับปานกลาง         78      38.60
ระดับต่ํา         56                    27.70

X  = 118.12      S.D. = 10.71      สูงสุด = 143     ต่ําสุด = 95

จากตารางที่  7  พบวา  บุคลากรทางการพยาบาลสวนใหญมีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ในระดบัปานกลาง  คดิเปนรอยละ  38.60  รองลงมามพีฤตกิรรมสขุภาพในระดบัสงู  คดิเปนรอยละ
33.70  และรอยละ  27.70  มีพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพระดับต่ํา

ตอนที่ 3  การวิเคราะหขอมูลเพื่อทดสอบสมมติฐาน

สมมติฐานขอท่ี 1  กําหนดไววา ปจจัยนํา  ไดแก  ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ
ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ  ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ
มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  สถิติที่นํามาวิเคราะห  คือ  สถิติวิเคราะหความสัมพันธดวย
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient)

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ  หมายถึง  ดัชนีที่ช้ีใหเห็นความสัมพันธระหวางตัวแปร 2 ตัว
หรือมากกวา  2  ตัว  ซ่ึงมีคาอยูระหวาง  –1 ถึง +1  ถาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปนบวกแสดง
วา  มีความสัมพันธกันทางเดียวกัน  คือ  ถาตัวแปรหนึ่งตัวสูงอีกตัวแปรหนึ่งก็สูงดวย (บุญเรียง, 
2542) ในการวิเคราะหขอมูลคร้ังนี้พิจารณาเฉพาะคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธทางบวกเทานั้น   
ผลการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 8
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ตารางที่ 8  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยนํากับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
(n=202)

ปจจัยนํา                              พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
                                      คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r)

ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ .130
ทัศนคติเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ .522**
ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง .602**
ในการสงเสริมสุขภาพ

**p < .01

จากตารางที่ 8 ผลการวิเคราะหคาสัมประสิทธิสหสัมพันธเพื่อทดสอบสมมติฐานที่ 1        
วาปจจัยนํามีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  พบวา

1. ความรู  ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทาง
การพยาบาล

2. ทัศนคติ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทาง
การพยาบาล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01

3. ความเชือ่ในความสามารถของตนเองในการสงเสรมิสขุภาพ  มคีวามสมัพนัธทางบวก
กบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาล  อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั  .01

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่  1  ไดวา ความรู ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาล  ทศันคต ิ มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  ความเชื่อ
ในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  จึงเปน
การยอมรับสมมติฐานที่  1  เปนบางสวน
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สมมติฐานขอท่ี 2  กําหนดวา  ปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริม
สุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
การวิเคราะหขอมูลในวิจัยนี้ใชการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s
Product Moment Correlation Coefficient) ผลการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 9

ตารางที่ 9  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยเอื้อกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
(n=202)

ปจจัยเอ้ือ                    พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
                                           คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r)

นโยบาย มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพ .559**

**p < .01

จากตารางที่ 9  ผลการวิเคราะหคาสัมประสิทธิสหสัมพันธเพื่อทดสอบสมมติฐานที่ 2        
วาปจจัยเอื้อมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ พบวา

นโยบาย มาตรการดานการสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล
มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่  2  ไดวา  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพ
ของบุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01 จึงเปนการยอมรับ
สมมติฐานที่ 2

สมมติฐานที่ 3  กําหนดวา  ปจจัยเสริม   ไดแก   การไดรับการสนับสนุนทางสังคม        
มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม
โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  การวเิคราะหขอมลูในวจิยันีใ้ชการวเิคราะหคาสมัประสทิธิส์หสัมพันธ
ของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) ผลการวิเคราะหดังแสดง
ในตารางที่ 10
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ตารางที่ 10 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยเสริมกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
(n=202)

ปจจัยเสริม   พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
                                                       คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r)

การไดรับการสนับสนุนทางสังคม .592**

**p < .01

จากตารางที่ 10  ผลการวิเคราะหคาสัมประสิทธิสหสัมพันธเพื่อทดสอบสมมติฐานที่ 3
วาปจจัยเสริมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  พบวา

 การไดรับการสนบัสนนุทางสงัคม  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพ
ของบุคลากรทางการพยาบาล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01

สรุปผลการทดสอบสมมตฐิานที ่ 3  ไดวา  การไดรับการสนบัสนนุทางสงัคมมคีวามสัมพันธ
ทางบวกกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .01  จึงเปนการยอมรับสมมติฐานที่  3

  สมมติฐานที่ 4  กําหนดวาปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  ระดับการศึกษา  รายได
ลักษณะการทํางาน  ระยะเวลาในการทํางาน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของ
บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  การวิเคราะหขอมูล

ในวิจัยนี้ ใชการวิเคราะหความสัมพันธโดยใชการทดสอบคาไคสแควร (χ²) ผลการวิเคราะห
ดังแสดงในตารางที่  11
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ตารางที่ 11  คาความสัมพันธระหวางปจจัยทางชีวสังคมกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ
       (n= 202)

ลักษณะทางชีวสังคม จํานวน (คน) รอยละ     χ²

1. เพศ     9.970**
  ชาย      22  10.90
  หญิง    180 89.10

2. อายุ   30.844***
20-28 ป    135 66.80
29-54 ป     67 33.20

3. ระดับการศึกษา    41.568***
มัธยมศึกษา      68 33.70
ต่ํากวาปริญญาตรี      28 13.90
ปริญญาตรีและสูงกวาปริญญาตรี    106 52.50

4. รายไดครอบครัวตอเดือน    31.869***
2,000-4,000 บาท      12  5.90
4,001-7,000 บาท      33 16.30

  7,001-10,000 บาท     50 24.80
            10,001-25,000 บาท     84 41.60
             25,001 บาท ขึ้นไป     23 11.40

5. ลักษณะการทํางาน    5.643
ปฏิบัติงานในชวงเวลาราชการ      10  5.00
  (ระหวาง 08.00-16.00 น.)
  หยุดปฏิบัติงาน เสาร-อาทิตย
ปฏิบัติงานวงรอบ 8 ช่ัวโมง    192 95.00
   เชา(07.30-15.30 น.)
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ตารางที่ 11  (ตอ)
       (n= 202)

ลักษณะทางชีวสังคม จํานวน (คน) รอยละ     χ²

  บาย(15.30-23.30 น.)
   ดึก(23.30-07.30 น.)

6. ระยะเวลาการทํางาน    26.853**
ต่ํากวา 6 ป     135 66.80
 6 ปขึ้นไป       67 33.20

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

 จากตารางที ่11   แสดงความสมัพนัธระหวางปจจยัลักษณะทางชวีสังคมกบัพฤตกิรรม
การสงเสริมสุขภาพ  ดังนี้

เพศ   พบวา   บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
สวนใหญเปนเพศหญิง  รอยละ 89.10  เมื่อพิจารณาคาความสัมพันธ  ไคสแควร  ระหวางเพศ
กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพพบวามีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01     
ซ่ึงแสดงวาเพศมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรในในกองอายุรกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐาน

อายุ  พบวา  บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
สวนใหญมีอายุ  20 – 28 ป  รอยละ  66.80  เมื่อพิจารณาคาความสัมพันธ  ไคสแควร  ระหวางอายุ
กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  พบวามีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .001
ซ่ึงแสดงวาอายุมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพตนของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  อยางมนียัสําคญัทางสถติ ิดงันัน้  จงึยอมรบัสมมติฐาน

ระดับการศึกษา  พบวา  บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา   สวนใหญมีระดับการศึกษาปริญญาตรีและสูงกวาปริญญาตรี  รอยละ  52.50
เมื่อพิจารณาคาความสัมพันธ  ไคสแควร  ระหวางระดับการศึกษากับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ



87

พบวามีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .001  ซ่ึงแสดงวาระดับการศึกษา
มคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพตนเองของบคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐาน

รายไดตอเดือน  พบวา  บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา  สวนใหญมีรายไดตอเดือนอยูในระหวาง  10,001 – 25,000  บาท  รอยละ 41.61
เมื่อพิจารณาคาความสัมพันธ  ไคสแควร  ระหวางรายไดตอเดือนกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
พบวามีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .001  ซ่ึงแสดงวารายไดตอเดือน
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐาน

ลักษณะการทํางาน  พบวา  บุคลากรในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
สวนใหญปฏิบตังิานวงรอบ  8  ช่ัวโมง  (เชา บาย ดกึ)  รอยละ  95.00  เมือ่พจิารณาคาความสัมพันธ
ไคสแควร  ระหวางชวงเวลาในการทํางาน กับพฤติกรรมสงเสรมิสุขภาพพบวาไมมีความสัมพันธ
กันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติซ่ึงแสดงวาลักษณะการทํางานไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ  ดังนั้น  จึงปฏิเสธสมมติฐาน

ระยะเวลาการทํางาน  พบวา  บุคลากรในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
สวนใหญมีระยะเวลาการทํางานต่ํากวา  6  ป  รอยละ  66.80  เมื่อพิจารณาคาความสัมพันธ     
ไคสแควร  ระหวางระยะเวลาการทํางานกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพพบวามีความสัมพันธ
กันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  ซ่ึงแสดงวาระยะเวลาการทํางานมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรม  สงเสริมสุขภาพของบุคลากรในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐาน
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สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่  4  ไดวา  ปจจัยดานชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  ระดับ
การศกึษา  รายไดตอเดอืน  และระยะเวลาการทาํงาน  มคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพ
ของบคุลากรในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  สําหรับตวัแปรชวงเวลาในการทํางาน
ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐานบางสวน

วิจารณ

การศึกษาวิจัยเร่ือง  ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากร
ทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ประเด็นสําคัญที่ไดคนพบ
และนํามาเปนขอวิจารณ  มีสาระ  ดังนี้

ปจจัยนํา

จากผลการศกึษาปจจยันาํ  ไดแก  ความรูเกีย่วกบัการสงเสรมิสขุภาพ  ทศันคตติอการสงเสริม
สุขภาพ  และความเชื่อในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  ของบุคลากรทาง
การพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  พบวา  สวนใหญมีความรูเกี่ยวกับ
การสงเสริมสขุภาพอยูในระดบัปานกลาง  คดิเปนรอยละ  48.50  มทีศันคตติอการสงเสรมิสขุภาพ
อยูในระดับปานกลาง  คิดเปนรอยละ  37.60   และมีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง
ในการสงเสริมสุขภาพอยูในระดับปานกลาง  คิดเปนรอยละ  48.00

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่  1  ไดวา  ปจจัยนํา  ไดแก  ความรูเกี่ยวกับการสงเสริม
สุขภาพไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกอง
อายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ  และ  ความเชื่อ
ในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
สามารถวิจารณได  ดังนี้
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ความรู  ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ       
ซ่ึงสอดคลองกบั  ขนษิฐา (2545) ศกึษาปจจยัทีม่ผีลตอพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของพลทหาร
ในกองพนัทหารขนสงซอมบาํรุงเครือ่งบนิทหารบกจงัหวดัลพบรีุ  พบวา  ความรูเกีย่วกบัการสงเสริม
สุขภาพไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมในการหลีกเลี่ยงภาวะเสี่ยงทางสุขภาพ  แตไมสอดคลอง
กับการศึกษาของมนัสศรี (2545) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของ
อาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบาน  เขตเมอืง  จงัหวดัปทมุธาน ี พบวาความรูเกีย่วกบัการสงเสริม
สุขภาพมคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุข  วาทินา (2545)
ศกึษาปจจยัทีส่งผลตอสุขภาพบคุลากรโรงพยาบาลนพรตันราชธาน ี พบวา  ความรูมคีวามสัมพันธ
กับพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี  ซ่ึงจากการศึกษาครั้งนี้พบวา
การมีความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  ไมไดเปนตัวผลักดันใหมีพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพที่ดีได  แสดงใหเห็นวาการเกิดพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพที่ดีจําเปนตองมีปจจัยอ่ืนมาเปน
องคประกอบเพื่อใหเกิดแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมที่ถูกตองในการสงเสริมสุขภาพ

ทัศนคติ  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทาง
การพยาบาล  อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั  .01  ซ่ึงสอดคลองกบัการศกึษาของมนสัศร ี(2545)
ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบาน
เขตเมือง  จังหวัดปทุมธานี  พบวา  ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
สงเสรมิสขุภาพของอาสาสมคัรสาธารณสขุ  ประสทิธิ ์(2541) พบวา  ทศันคตติอการสงเสรมิสขุภาพ
ของอาสาสมัครสาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ของอาสาสมัครสาธารณสุข  อุดมศักดิ์ (2546) พบวา  ทัศนคติตอการดูแลสุขภาพมีความสัมพันธิ์
กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ  และกชกร (2542) ศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ของบคุลากรโรงพยาบาลลพบรีุ  พบวา  ทศันคตติอการสงเสรมิสขุภาพมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลลพบุรี  ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากบุคลากรสวนใหญไดรับ
คําแนะนําสนับสนุนจากครอบครัว  เพื่อนรวมงานและขอมูลขาวสารจากแหลงตาง ๆ จึงทําใหมี
ทัศนคติที่ดีตอการสงเสริมสุขภาพ  

ความเชื่อในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  มีความสัมพันธทางบวก
กบัพฤตกิรรมสงเสรมิสุขภาพของบคุลากรทางการพยาบาล  อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั  .01
ซ่ึงสอดคลองกับ  จินตนา (2541)  ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของ
พัฒนากรเขตที่  3  กรมการพัฒนาชุมชน  กระทรวงมหาดไทย  พบวา  ความเชื่อในความสามารถ
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ตนเองดานการสงเสริมสุขภาพมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของพัฒนากร
เขตที ่ 3  กรมการพฒันาชมุชน  กระทรวงมหาดไทย  ชลลดา (2542) ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสัมพันธ
กับวิถีชีวิตที่สง เสริมสุขภาพของวัยผูใหญตอนตน  เขตอําเภอเมือง  จังหวัดสุรินทร  พบวา
ความเชื่อในความสามารถตนเองมีความสัมพันธกับวิถีชีวิตที่สงเสริมสุขภาพของวัยผูใหญ
ตอนตน  เขตอาํเภอเมอืง  จงัหวดัสริุนทร  สุภาพรณ (2546) ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรม
การสงเสรมิสขุภาพตนเองและครอบครวัของผูมารบับรกิารทีโ่รงพยาบาลศรบีรรพต  จงัหวดัพัทลุง
พบวา  การรบัรูความสามารถตนเองมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพตนเองและ
ครอบครัวของผูมารับบริการที่โรงพยาบาลศรีบรรพต  และวารินทร (2547) ศึกษาปจจัยที่มี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของประชาชน  ในเขตองคการบริหารสวนตําบล
วงัดง  อําเภอเมอืง  จงัหวดักาญจนบรีุ  พบวา  ความเชือ่ในความสามารถของตนเองในการสงเสริม
สุขภาพมคีวามสมัพนัธทางบวก  กบัพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของประชาชน  ในเขตองคการ
บริหารสวนตาํบลวงัดง  อําเภอเมอืง  จงัหวดักาญจนบรีุ  แสดงใหเหน็วาความเชือ่ในความสามารถ
ของตนเองในการสงเสริมสุขภาพอิทธิพลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  กลาวคือ  บุคลากรที่มี
ความเชื่อในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพสูง  จะมีความคาดหวังถึงผลกระทบ
ของการกระทํานั้นสูงดวย  ทําใหบุคลากรมีแนวโนมจะปฏิบัติพฤติกรรมนั้นสูง

ปจจัยเอ้ือ

จากการศกึษาปจจยัเอือ้  ไดแก  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสรมิสขุภาพบคุลากรทางการ
พยาบาลของโรงพยาบาล  พบวา  สวนใหญไดรับปจจัยเอื้อในการสงเสริมสุขภาพอยูในระดับสูง
คิดเปนรอยละ  34.70
 

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่  2  ไดวา  ปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบาย  มาตรการดาน
การสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล  มีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา
สามารถวิจารณไดดังนี้

นโยบาย  มาตรการดานการสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล
มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  ซ่ึงสอดคลองกับ  สุกัญญา
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(2540) ศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของเจาหนาที่สาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี  พบวา การมี
นโยบาย  กฎ  ระเบยีบในการสงเสรมิสขุภาพ  และการจดัใหมกีจิกรรมตามนโยบายสงเสรมิสขุภาพ
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของเจาหนาที่สาธารณสุข กนกวรรณ (2541) ศึกษา
พฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของผูนาํอสิลาม  จงัหวดัปตตาน ี พบวา  การมโีครงการ/กจิกรรมสงเสริม
สุขภาพมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของผูนําอิสลาม  และมนัสศรี (2545)
ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบาน
เขตเมือง  จังหวัดปทุมธานี  พบวา  การมีนโยบายสงเสริมสุขภาพมีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุข  แสดงใหเห็นวา  การที่มีนโยบายและ
มาตรการสงเสรมิสขุภาพทีด่ ี สามารถทาํใหบคุลากรมพีฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพทีด่ตีามไปดวย

ปจจัยเสริม

จากผลการศึกษาปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว
เพื่อนรวมงาน  ผูบังคับบัญชา  ขอมูลขาวสารจากแหลงตาง ๆ ของบุคลากรทางการพยาบาล    
พบวา  สวนใหญไดรับการสนับสนุนทางสังคมอยูในระดับปานกลางและต่ํา  คิดเปนรอยละ
33.70  เทากัน

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่  3  ไดวา  ปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับการสนับสนุน
ทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  สามารถวิจารณได ดังนี้

การไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว  เพื่อนรวมงาน  ผูบังคับบัญชา  ขอมูล
ขาวสารจากแหลงตาง ๆ มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการ
พยาบาล  อยางมนียัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั  .01  ซ่ึงสอดคลองกบั  ขนษิฐา (2545) ศกึษาปจจยัทีม่ผีล
ตอพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของพลทหารในกองพนัทหารขนสงซอมบาํรุงเครือ่งบนิทหารบก
จงัหวดัลพบรีุ  พบวา  การไดรับขอมลูขาวสารจากหนวยงาน มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
ในการสงเสริมสุขภาพ  มนัสศรี (2545) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของ
อาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบาน  เขตเมอืง  จงัหวดัปทมุธาน ี พบวา  การไดรับขอมลูขาวสาร
จากสื่อตาง ๆ และไดรับการสนับสนุนจากบุคคล มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพของอาสาสมคัรสาธารณสขุ  และวารนิทร (2547)  ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรม
การสงเสริมสุขภาพของประชาชน  ในเขตองคการบริหารสวนตําบลวังดง  อําเภอเมือง  จังหวัด
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กาญจนบรีุ  พบวา  การไดรับคาํแนะนาํในการสงเสรมิสขุภาพจากสมาชกิสภา  อบต.  มคีวามสัมพันธ
ทางบวกกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของประชาชน  แสดงใหเห็นวาหากบุคลากรไดรับ
การสนบัสนนุทางสงัคมจากครอบครวั  เพือ่นรวมงาน  ผูบงัคบับญัชา  และขอมลูขาวสารจากแหลง
ตาง ๆ มากเทาใดยิ่งทําใหมีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพดีขึ้นตามไปดวย

ปจจัยทางชีวสังคม

ปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  ระดับการศึกษา  รายได  ลักษณะการทํางาน   
ระยะเวลาการทาํงาน  ของบคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา
พบวา  สวนใหญเปนเพศหญิง  รอยละ  98.10  และเพศชาย  รอยละ  10.90  อายุรอยละ  66.80
มอีายรุะหวาง  20 - 28 ป  ระดบัการศกึษา  รอยละ  52.50  จบการศกึษาระดบัปรญิญาตรแีละสงูกวา
ปริญญาตรี  รายไดครอบครัวตอเดือนมีรายไดระหวาง  10,001 - 25,000  บาท  รอยละ 84.00
ลักษณะการทาํงาน  ปฏิบตังิานในชวงวงรอบ  8  ช่ัวโมง  รอยละ  95.00  และระยะเวลาในการทํางาน
สวนใหญมีระยะเวลาการทํางานต่ํากวา  6 ป  รอยละ  66.80

ผลการทดสอบสมมติฐานที่  4 วา  ปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  ระดับการศึกษา
รายได  และระยะเวลาการทาํงาน  มคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรในกอง
อายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  สามารถวิจารณได  ดังนี้

เพศมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรในในกองอายุรกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  ซ่ึงสอดคลองกับ  มณีภรณ
(2542) ศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครูประถมศึกษา  จังหวัดประจวบคีรีขันธ  พบวา
เพศมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของครูประถมศึกษา  มนัสศรี (2454)
ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบาน
เขตเมือง  จังหวัดปทุมธานี  พบวา  เพศมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน  และวารินทร (2547) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของประชาชน  ในเขตองคการบริหารสวนตําบลวังดง  อําเภอเมือง
จงัหวดักาญจนบรีุ  พบวา  เพศมคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของประชาชน
แสดงใหเห็นวาเพศเปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  อันอาจ
เนื่องมาจากความตระหนักในเรื่องการดูแลสุขภาพที่ตางกันของเพศหญิงและเพศชาย
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อายุมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพตนของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .001          
ซ่ึงสอดคลองกบั  ชลลดา (2542) ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัวถีิชีวติทีส่งเสรมิสขุภาพของสตรี
วยัผูใหญตอนตน  เขตอาํเภอเมอืง  จงัหวดัสริุนทร  พบวา  อายมุคีวามสมัพนัธกบัวถีิชีวติทีส่งเสริม
สุขภาพของสตรีวัยผูใหญตอนตน  เขตอําเภอเมือง  จังหวัดสุรินทร  มนัสศรี (2545) ศึกษาปจจัย
ทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบาน  เขตเมือง
จังหวัดปทุมธานี  พบวา  อายุมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน  และวารินทร (2547) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การสงเสริมสุขภาพของประชาชน  ในเขตองคการบริหารสวนตําบลวังดง  อําเภอเมือง  จังหวัด
กาญจนบุรี  พบวา  อายุมีความสัมพันธทางบวกกบัพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของประชาชน
ทัง้นีอ้าจเปนเพราะบคุลากรทีม่อีายนุอยความสนใจในการสงเสรมิสขุภาพยงัมนีอย  แตในบุคลากร
ที่มีอายุมากกวาความสนใจในการดูแลสงเสริมสุขภาพมีเพิ่มมากขึ้น  จึงทําใหอายุมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ

ระดบัการศกึษามคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพตนเองของบคุลากรทางการ
พยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .001
ซ่ึงสอดคลองกบั  นพวรณ (2542) ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัการไมออกกาํลังกายเพือ่สุขภาพ
ของผูสูงอายุ  พบวา  ระดับการศึกษามีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ
ดานการออกกําลังกายของผูสูงอายุ  อารญา (2544) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูสูงอายุ  ในจังหวัดอางทอง  พบวา  ระดับการศึกษามีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ  และวารินทร (2547) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของประชาชน  ในเขตองคการบริหารสวนตําบลวังดง  อําเภอเมือง
จังหวัดกาญจนบุรี  พบวา  ระดับการศึกษามีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการสงเสริม
สุขภาพของประชาชน  ทั้งนี้แสดงใหเห็นวาการที่บุคลากรมีระดับการศึกษาที่แตกตางกันเปน
ปจจัยหนึ่งที่มีผลทําใหเกิดการแสดงพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพในแตละบุคคลที่ตางกัน

รายไดตอเดอืนมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรในกองอายรุกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .001  ซ่ึงสอดคลองกับ  กชกร
(2542) ศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลลพบุรี     
พบวา  รายไดมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลลพบุรี
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มนสัศร ี(2545) ศกึษาปจจยัทีม่อิีทธพิลตอพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพของอาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจาํหมูบาน  เขตเมอืง  จงัหวดัปทมุธาน ี พบวา  รายไดมคีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรมการสงเสริม
สุขภาพของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบาน  และวารนิทร (2547) ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสัมพันธ
กับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของประชาชน  ในเขตองคการบริหารสวนตําบลวังดง  อําเภอ
เมอืง  จงัหวดักาญจนบรีุ  พบวา  รายไดมคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมการสงเสรมิสขุภาพ
ของประชาชน  ทั้งนี้อาจเปนเพราะผูที่มีรายไดนอยยอมขาดโอกาสในการเรียนรูและปรับปรุง
เปลีย่นแปลงพฤตกิรรมสขุภาพไดดเีทากบัผูทีม่รีายไดสูง  ซ่ึงผูมรีายไดสูงไมตองกงัวลในเรือ่งเงิน
และมีโอกาสสนใจในเรื่องสุขภาพหรือการปฏิบัติตามคําแนะนําเพื่อสุขภาพที่ดีขึ้น

ลักษณะการทํางานไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรในกอง
อายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ   ซ่ึงสอดคลองกับ  เบญจมาศ
(2546) ศกึษาปจจยัทีม่ผีลตอการสงเสรมิการออกกาํลังกายเพือ่สุขภาพของบคุลากรทางการพยาบาล
ในโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  พบวา ชวงเวลาในการขึ้นปฏิบัติงานไมมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการสงเสริมการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ  ทั้งนี้อาจเปนเพราะ ลักษณะการทํางาน
ไมไดเปนตัวผลักดันใหมีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพที่ดีได  แสดงใหเห็นวาการเกิดพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพที่ดีจําเปนตองมีปจจัยอ่ืนมาเปนองคประกอบเพื่อใหเกิดแรงจูงใจในการแสดง
พฤติกรรมที่ถูกตองในการสงเสริมสุขภาพ

ระยะเวลาการทํางานมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรในกอง
อายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  ซ่ึงสอดคลองกับ
ประสิทธิ์ (2541) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัคร
สาธารณสขุ จงัหวดัสพุรรณบรีุ พบวา ระยะเวลาในการเปนอาสาสมคัรสาธารณสขุมคีวามสัมพันธ
กับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ โดยกลุมที่เปนอาสาสมัครมานานจะมีระดับการปฏิบัติ
พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพสูงกวากลุมที่เพิ่งจะเปนอาสาสมัครสาธารณสุข  แตไมสอดคลอง
กับ  มนัสศรี (2545) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน  เขตเมือง  จังหวัดปทุมธานี  พบวา  ระยะเวลาในการทํางานไมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน  ทั้งนี้
อาจเปนเพราะความสนใจในการหาความรูและสนใจในสขุภาพขึน้อยูกบัปจจยัอ่ืน ๆ ทีเ่ขามาเกี่ยวของ
เชน  แรงสนบัสนนุทางสงัคมและสภาพแวดลอมทีส่งผลตอการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการสงเสริม
สุขภาพ
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สรุปและขอเสนอแนะ

สรุป

การวิจัยเร่ือง  ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทาง
การพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  เปนการวิจัยเชิงพรรณา  โดยมี
วตัถุประสงคเพือ่ศกึษาความสมัพนัธระหวางปจจยันาํ  ไดแก  ความรูเกีย่วกบัการสงเสรมิสขุภาพ
ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ  และความเชื่อมั่นความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ
กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกฎุเกลา  ศกึษาความสมัพนัธระหวางปจจยัเอือ้  ไดแก  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริม
สุขภาพบุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ศึกษาความสัมพันธ
ระหวางปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับการสนับสนุนทางสังคมกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ศึกษาความสัมพันธ
ระหวางปจจัยทางชีวสังคม  ไดแก  เพศ  อายุ  ระดับการศึกษา  รายได  ลักษณะการทํางานและ
ระยะเวลาการทาํงาน กบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

การวจิยัครัง้นีก้ลุมตวัอยางทีศ่กึษา  คอืบคุลากรทางการพยาบาลทีป่ฏิบตังิานในกองอายรุกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  จํานวน  202  คน  มีผูตอบแบบสอบถามทั้งสิ้น  202  คน  คิดเปน
รอยละ  100  เครือ่งมอืทีใ่ชในการวจิยัเปนแบบสอบถามทีผู่วจิยัสรางขึน้  ซ่ึงผานการตรวจคณุภาพ
เครื่องมือ  ความตรงของเนื้อหาโดยผูเชี่ยวชาญ  3  ทาน  หาคาความเชื่อมั่นในแบบวัดความรู
โดยวิธีของ  Kuder  Richardson (KR 20) ไดคาความเชื่อมั่นเทากับ  .76 วิเคราะหคาอํานาจจําแนก
ดวย  t – test  ยอมรับนยัสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั  .05  สวนการหาคาความเชือ่มัน่ในแบบวดัทศันคติ
ความเชือ่มัน่ในความสามารถของตนเองในการสงเสรมิสขุภาพ  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริม
สุขภาพบคุลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล  การไดรับการสนบัสนนุทางสงัคม  และพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพ  ดวยวิธีหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha coefficient) ของ  Cronbach  ไดคา
ความเชื่อมั่นเทากับ  .86, .77, .93, .90 และ .81  ตามลําดับ เร่ิมดําเนินการวิจัย ตั้งแตเดือนมีนาคม
2548  ถึงเดือนกุมภาพันธ  2549  สรุปผลการวิจัยไดดังนี้
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ลักษณะทางชีวสังคมของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา  พบวา  สวนใหญเปนเพศหญิง  รอยละ  98.10  และเพศชาย  รอยละ  10.90     
อายสุวนใหญรอยละ  66.80  มอีายรุะหวาง  20 - 28  ป  และรอยละ  33.20  มอีายรุะหวาง  29 - 54 ป
ระดับการศึกษา  สวนใหญรอยละ  52.50  จบการศึกษาระดับปริญญาตรีและสูงกวาปริญญาตรี
รองลงมา  รอยละ  33.70  จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษา  และรอยละ  13.90  จบการศึกษาต่ํากวา
ระดับปริญญาตรี  รายไดครอบครัวตอเดือนสวนใหญมีรายไดระหวาง  10,001 - 25,000  บาท
รอยละ  84.00  รองลงมามีรายไดระหวาง  7,001 – 10,000 บาท  รอยละ  50.00  รายไดระหวาง
4,001 – 7,000  บาท  รอยละ  33.00  มีรายได 25,000  บาทขึ้นไป รอยละ  23.00  และรายได
ระหวาง  2,000 – 4,000  บาท  รอยละ 12.00 ลักษณะการทํางาน สวนใหญปฏิบัติงานในชวง
วงรอบ 8 ช่ัวโมง  รอยละ 95.00  และปฏิบัติงานในชวงเวลาราชการ (ระหวาง 08.00-16.00 น.)
รอยละ  5.00  ระยะเวลาในการทํางาน สวนใหญมีระยะเวลาการทํางานต่ํากวา  6  ป  รอยละ
66.80  และระยะเวลาการทํางาน  6  ปขึ้นไปรอยละ 33.20

ความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ  พบวา  บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  สวนใหญมีความรูเร่ืองการสงเสริมสุขภาพระดับปานกลาง  คิดเปน
รอยละ  48.50  รองลงมามคีวามรูระดบัสงู คดิเปนรอยละ  26.70  และรอยละ  24.80  มคีวามรูระดับต่ํา

ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ  พบวา  บุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม   
โรงพยาบาล  สวนใหญมีทัศนคติเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพระดับปานกลาง  คิดเปนรอยละ
37.60  รองลงมามีทัศนคติระดับสูงและระดับต่ํา  คิดเปนรอยละ 31.20  เทากัน

ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  พบวา  บุคลากรทาง
การพยาบาลในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  สวนใหญมคีวามเชือ่มัน่ในความสามารถ
ของตนเองในการสงเสริมสุขภาพระดับปานกลาง  คิดเปนรอยละ 48.00  รองลงมามีความเชื่อมั่น
ในความสามารถของตนเองระดับต่ํา  คิดเปนรอยละ 27.70 และรอยละ 24.30  มีความเชื่อมั่น
ในความสามารถของตนเองในระดับสูง
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ปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาล
ของโรงพยาบาล  พบวา  บคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา
สวนใหญไดรับปจจัยเอื้อในการสงเสริมสุขภาพระดับสูง  คิดเปนรอยละ 34.70  รองลงมาไดรับ
ปจจัยเอื้อระดับต่ํา  คิดเปนรอยละ 33.70  และรอยละ  31.70  ไดรับปจจัยเอื้อระดับปานกลาง

ปจจัยเสริม  ไดแก  การไดรับการสนับสนุนทางสังคม จากครอบครัว  เพื่อนรวมงาน
ผูบงัคบับญัชา  และขอมลูขาวสารจากแหลงตาง ๆ พบวา  บคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  สวนใหญไดรับปจจัยเสริมในการสงเสริมสุขภาพระดับปานกลาง
และต่ํา  คิดเปนรอยละ 33.70 เทากัน  และรอยละ 32.70  ไดรับปจจัยเสริมระดับสูง

พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  ไดแก  ดานการบริโภคอาหาร
การออกกําลังกาย การหลีกเลี่ยงภาวะเสี่ยงทางสุขภาพ  การจัดการความเครียด  และการใชบริการ
สุขภาพ  พบวา  บคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา สวนใหญ
มพีฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพในระดบัปานกลาง  คดิเปนรอยละ 38.60  รองลงมามพีฤตกิรรมสขุภาพ
ในระดับสูง  คิดเปนรอยละ  33.70  และรอยละ  27.70  มีพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพระดับต่ํา

ผลการทดสอบสมมติฐาน

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่  1  ไดวา  ปจจัยนํา  ไดแก  ความรู  ไมมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  ทัศนคติ  มีความสัมพันธทางบวก
กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01
ความเชือ่ในความสามารถของตนเองในการสงเสรมิสขุภาพ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01   จึงเปน
การยอมรับสมมติฐานที่ 1 เปนบางสวน

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 2 ไดวา  ปจจัยเอื้อ ไดแก  นโยบาย  มาตรการดานการ
สงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01 จึงเปนการ
ยอมรับสมมติฐานที่ 2
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สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 3 ไดวา  ปจจัยเสริม  ไดแก   การไดรับการสนับสนุน
ทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  จึงเปนการยอมรับสมมติฐานที่  3

สรุปผลการทดสอบสมมติฐานที่ 4 ไดวา ปจจัยดานชีวสังคม ไดแก  เพศ  อายุ  ระดับ
การศึกษา  รายไดตอเดือน  และระยะเวลาการทํางาน  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพของบุคลากรในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  สําหรับตัวแปรชวงเวลา
ในการทํางาน  ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรในกองอายุรกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ดังนั้น  จึงยอมรับสมมติฐานบางสวน

ขอเสนอแนะ

ขอเสนอแนะในเชิงนโยบาย

1. จากผลการศกึษาครัง้นี ้ พบวา  ปจจยัทีม่ผีลตอพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากร
ในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  ม ี9 ตวัแปร   คอื  ทศันคตติอการสงเสริมสุขภาพ
ความเชื่อในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริม
สุขภาพบุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล  การไดรับการสนับสนุนทางสังคม  เพศ  อายุ
ระดับการศึกษา  รายไดตอเดือน  และระยะเวลาการทํางาน  ดังนั้น  จึงควรนํามากําหนดนโยบาย
เพือ่สงเสรมิพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา
ใน  5  ดาน  คือ  การบริโภคอาหาร  การออกกําลังกาย การหลีกเลี่ยงภาวะเสี่ยงทางสุขภาพ     
การจัดการความเครียด  และการใชบริการสุขภาพ  โดยเนนการพัฒนาปจจัยนํา  คือ  ทัศนคติ
ตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  ความเชื่อมในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ
และปจจัยเอื้อ  ไดแก  นโยบายมาตรการดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาล
ในโรงพยาบาล

2. จากผลการศึกษาครั้งนี้  พบวา  ปจจัยนํา  ไดแก  ทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ
และความเชือ่ในความสามารถของตนเองในการสงเสรมิสขุภาพ  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพของบุคลากรในกองอายุรกรรม  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ดังนั้น  จึงควร
กําหนดนโยบายที่มีกลวิธีตาง ๆ เพื่อพัฒนาปจจัยนําดังกลาว  เชน  การสงเสริมใหบุคลากร
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ทางการพยาบาลของโรงพยาบาล  มทีศันคตทิีด่ตีอการสงเสรมิสขุภาพตนเอง  การสงเสรมิใหรูจัก
เขาใจ  เห็นประโยชน  พรอมที่จะสงเสริมสุขภาพตนเองเพื่อการมีสุขภาพที่ดีในอนาคตและเปน
แบบอยางที่ดีแกประชาชนทั่วไป

3. จากผลการศกึษาครัง้นี ้ พบวา  ปจจยัเอือ้  ไดแก  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริม
สุขภาพบคุลากรทางการพยาบาลโรงพยาบาล  มคีวามสมัพนัธทางบวกกบัพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพ
ของบคุลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม  โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา  ดงันัน้  จงึควรกําหนด
นโยบายที่มุงเนนใหบุคลากรในโรงพยาบาล  ไดมีนโยบายและโครงการที่ชัดเจนในการสงเสริม
สุขภาพ  พรอมนี้ตองดําเนินการควบคูไปกับการดูแลสภาพแวดลอมภายในโรงพยาบาล

ขอเสนอแนะเชิงปฏิบัติการ

1. การดําเนินการสงเสริมสุขภาพ ควรเนนการเสริมสรางปจจัยนํา  ไดแก  ทัศนคติ
ตอการสงเสริมสุขภาพ  ความเชื่อในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ  ปจจัยเอื้อ
ไดแก  นโยบาย  มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล
และปจจยัเสรมิ  ไดแก  การไดรับการสนบัสนนุทางสงัคมจาก  ครอบครวั  เพือ่นรวมงาน ผูบังคับ
บญัชา และขอมลูขาวสารจากแหลงตาง ๆ  ใหสอดคลองตอเนือ่งและสม่าํเสมอ  เพือ่นาํไปสูพฤตกิรรม
สงเสริมสุขภาพที่ถูกตองและเหมาะสม  โดยการจัดอบรม  ประชุมใหความรูในเรื่องการบริโภค
อาหารเพื่อสุขภาพตามหลักโภชนาการ การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ  การใชเวลาวางใหเปน
ประโยชนและวิธีผอนคลายความเครียด  การหลีกเลี่ยงภาวะเสี่ยงที่เปนอันตรายตอสุขภาพและ
การตรวจสุขภาพประจําป  เพื่อเปนการพัฒนาศักยภาพของบุคลากรทางการพยาบาลใหมีความรู
ความเขาใจถึงแนวคิด  ทฤษฎีและวิธีดําเนินการดานการสงเสริมสุขภาพ  และเปนแบบอยางที่ดี
ในการปฏิบัติพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ

2. จัดโครงการ/กิจกรรม  เพื่อพัฒนาพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ  ในดานการบริโภค
อาหาร  การออกกาํลังกาย การหลกีเลีย่งภาวะเสีย่งทางสขุภาพ  การจดัการความเครยีด  และการใช
บริการสุขภาพที่ถูกตองใหกับบุคลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาล  โดยสงเสริม  สนับสนุน
และกระตุน  ใหเกิดพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  เชน  มีการจัดสถานที่และวัสดุอุปกรณอํานวย
ความสะดวกในการออกกําลังกาย  จัดการแขงขันกีฬาในกลุมเจาหนาที่  สงเสริมการรับประทาน
อาหารที่มีประโยชน  จัดใหมีการผอนคลายความเครียด  เชน  นั่งสมาธิ  รองเพลง  และสงเสริม
ใหมีการตรวจสุขภาพประจําป  เปนตน
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3. มกีารยกยอง/ชมเชย  บคุลากรทางการพยาบาลของโรงพยาบาลทีม่พีฤตกิรรมสงเสริม
สุขภาพตนเองที่ถูกตองเหมาะสม  เพื่อเปนแบบอยางที่ดีแกบุคลากรคนอื่น ๆ ตอไป

ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตอไป

1. ศึกษากลุมบุคลากรทางการพยาบาลในหนวยงานอื่น ๆ เชน  ในกองศัลยกรรม    
กองอุบัติเหตุ  กองออรโธปดิกส  กองกุมาร  เปนตน  เพื่อนํามาเปรียบเทียบใหไดผลที่ชัดเจน
และครอบคลุมยิ่งขึ้น

2. ควรศกึษาพฤตกิรรมสขุภาพตนเองดานอืน่ ๆ เชน  การปองกนัความเสีย่งทางอบุตัเิหตุ
ความเสี่ยงทางเพศสัมพันธ  เปนตน

3. ควรทําการศึกษาปจจัยที่คาดวาจะเปนตัวแปรทํานายพฤติกรรมที่มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล  และควรใชวิธีการศึกษาหลาย ๆ วิธี
เพื่อใหทราบขอมูลที่ถูกตองและชัดเจนยิ่งขึ้น

4. ควรนําผลการวิจัยคร้ังนี้ไปศึกษาวิจัยเชิงทดลองประเมินประสิทธิผลของโปรแกรม
สุขศึกษาที่พัฒนาขึ้นจากผลการวิจัยคร้ังนี้
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ภาคผนวก ก

ตารางจํานวนและรอยละจําแนกตามแบบสอบถาม
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ตารางผนวกที่ ก1  จํานวนและรอยละของบุคลากรทางการพยาบาลจําแนกตามความรูเกี่ยวกับ
   การสงเสริมสุขภาพ

ตอบถูก ตอบผิดลําดับ ขอคําถาม

n % n %

1. การรับประทานอาหารครบทั้ง 5 หมูแลว
ควรรับประทานอาหารเสริมและวิตามินเพิ่มอีก
เพื่อปองกันโรคขาดสารอาหาร

150 74.30 52 25.70

2. การรับประทานอาหารประเภทเดียวกัน ซํ้าๆกัน
ทุกวัน อาจทําใหขาดสารอาหารบางอยางได

196 97 6 3

3. อาหารที่มีใยอาหารสูง จะมีคลอเรสเตอรอลต่ํา
ทําใหปองกันการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือดได

168 83.20 34 16.80

4. ผักสดและผักดองมีคุณคาทางโภชนาการเทาเทียมกัน 188 93.10 14 6.90
5. การรับประทานอาหารที่มีแคลเซียมเปนประจํา

จะทําใหเกิดโรคกระดูกผุ
182 90.10 20 9.90

6. อาหารรสจัดชวยใหรับประทานอาหารไดมาก
เปนผลดีตอสุขภาพ

192 95 10 5

7. ในแตละวันอาหารมื้อเย็นเปนมื้อที่สําคัญที่สุด 176 87.10 26 12.90

8. การรับประทานอาหารที่ปรุงจากน้ํามันปาลม
จะชวยลดไขมันในเลือด

91 45 111 55

9. การรับประทานขาวหอมมะลิขัดสีอยางดี
ชวยเพิ่มวิตามินในการบํารุงรางกาย

162 80.20 40 19.80

10. ดื่มน้ําสะอาดวันละ 6-8 แกวชวยใหระบบขับถาย
ทํางานดีได

194 96 8 4

11. การออกกําลังกายที่ทําใหปอดและหัวใจทํางาน
เพิ่มขึ้นมากกวาปกติ ทําใหรางกายเสื่อมโทรมเร็ว

178 88.10 24 11.90

12. การออกกําลังกายที่ทําใหรางกายมีการใชออกซิเจน
ในการเผาผลาญสารอาหาร  เปนการออกกําลังกาย
แบบแอโรบิค

86 42.60 116 57.40



111

ตารางผนวกที่ ก1  (ตอ)

ตอบถูก ตอบผิดลําดับ ขอคําถาม

n % n %

13. การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพสามารถปฏิบัติสัปดาห
ละกี่คร้ังก็ไดตามความสะดวก

195 95 10 5

14. การออกกําลังกายมี 3 ขั้นตอนคือ ขั้นอบอุนรางกาย
ขั้นออกกําลังกาย
ขั้นผอนคลายกลามเนื้อ

128 63.40 74 36.60

15. การออกกําลังกายเปนประจําทําใหอัตราการเตน
ของหัวใจขณะพักและความดันโลหิตลดลง

192 95 10 5

16. การออกกําลังกายจนรางกายแข็งแรงสมบูรณแลว
ไมจําเปนตองออกกําลังกายอีกตอไป

190 94.10 12 5.90

17. เมื่อออกกําลังกายจนรูสึกเหนื่อยเพียงพอแลวหยุดพัก
ไดทันที โดยไมตองผอนคลายกลามเนื้อ

144 71.30 58 28.70

18. การเดินระหวางทํางานประจําวันเพียงพอสําหรับ
การออกกําลังกาย

190 94.10 12 5.9

19. การออกกาํลังกายอยางสม่าํเสมอสามารถปองกัน
การเกิดโรคหัวใจได

196 97.00 6 3

20. สารนิโคตินในบุหร่ีทําใหเกิดโรคหลอดเลือดและ
หัวใจได

192 95 10 5

21. ผูที่อยูใกลชิดกับผูที่สูบบุหร่ีเปนประจํา มีโอกาส
เสี่ยงตอการรับสารที่เปนอันตรายตอสุขภาพ
ไดเชนเดียวกับผูที่สูบบุหร่ี

194 96 8 4

22. มาตรการการปองกันอุบัติเหตุชวยลดการเกิด
อุบัติเหตุในการทํางานได

198 98 4 2

23. ความเครียดเปนความขัดแยงทางอารมณ
ที่ไมสามารถรักษาได

198 98 4 2
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ตารางผนวกที่ ก1  (ตอ)

ตอบถูก ตอบผิดลําดับ ขอคําถาม

n % n %

24. ความเครียดมีผลตอระบบหัวใจและหลอดเลือด
อาจทําใหเกิดความดันโลหิตสูง กลามเนื้อหัวใจตาย

164 81.20 38 18.80

25. ผูที่มีอายุ 35 ปขึ้นไปควรตรวจรางกายทุกป 182 90.10 20 9.90

ตารางผนวกที่ ก2  จํานวนและรอยละของบุคลากรทางการพยาบาลจําแนกตามทัศนคติตอ
   การสงเสริมสุขภาพ

เห็น
ดวย

อยางยิ่ง

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

ไมเหน็
ดวย
อยางยิง่

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

1. การสงเสริมสุขภาพเปนหนาที่และ
ความรับผิดชอบตอตนเองของบุคคล

122
60.40

80
39.60

- - 3.60 0.49

2. การรับประทานอาหารครบ 5 หมูทุกวัน
ทําใหรางกายไดรับสารอาหาร
เกินความจําเปน

14
6.90

24
11.9

85
42.10

79
39.10

3.13 0.88

3. การรับประทานผักและผลไมทําใหรางกายได
รับวิตามินและเกลือแร และยังชวยใหระบบ
ขับถายทํางานดีขึ้น

152
75.20

50
24.80

- - 3.75 0.43

4. การออกกําลังกายทําใหไดรับประโยชน
คุมคากับการเสียเวลา

92
45.50

106
52.50

2
1.00

2
1.00

3.43 0.57.

5. ทานเลือกที่จะไมรับประทานอาหารที่มี
รสชาติอรอยแตไมมีประโยชน

18
8.9

95
47.00

75
37.10

14
6.90

2.58 0.75

6. ทานพยายามเลือกอาหารที่มีไขมันต่ํา
เพื่อปองกันโรคหัวใจและหลอดเลือด

60
29.70

123
60.90

19
9.40

- 3.20 0.59
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ตารางผนวกที่ ก2  (ตอ)

เห็น
ดวย

อยางยิ่ง

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

ไมเหน็
ดวย
อยางยิง่

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

7. เมื่อทานมีอาการไมสบายการรับประทาน
อาหารที่มีประโยชน จะชวยใหหายปวย
ไดเร็วขึ้น

60
29.70

134
66.30

6
3.00

2
1.00

3.25 0.55

8. คนเราควรรับประทานอาหารตามใจชอบ
มากกวาคิดถึงประโยชน

6
3.00

28
13.90

109
54.00

59
29.20

3.09 0.74

9. การออกกําลังกาย ใชเวลานานเทาใดก็ไดตาม
ความพอใจ

6
3.00

56
27.70

116
57.40

24
11.90

2.78 0.69

10. การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอชวยให
รางกายแข็งแรง

117
57.90

85
42.10

- - 3.58 0.49

11. ทานพยายามหาเวลาวางเพื่อออกกําลังกาย 46
22.80

141
69.80

15
7.40

- 3.15 0.53

12. ทานไมพรอมที่จะออกกําลังกาย แมรูวา
การออกกําลังกายมีประโยชน

2
1.00

103
51.00

85
42.10

12
5.90

2.53 0.62

13. ทานเหนื่อยจากการทํางานประจําวัน
ทําใหไมอยากออกกําลังกาย

22
10.90

121
59.90

57
28.20

2
1.00

2.19 0.63

14. ทานไมสามารถออกกําลังกายไดเพราะ
ไมมีเวลา ตองพักผอนหลังเขาเวรกลางคืน

24
11.90

112
55.40

66
32.70

- 2.21 0.64

15. ทานไมสามารถออกกําลังกายไดเพราะ
ไมมีสถานที่ที่สะดวกและปลอดภัย

10
5.00

114
56.40

70
34.70

8
4.00

2.62 0.64

16. การสูบบุหรี่เปนประจํา ทําใหแกเร็วขึ้น 130
64.40

68
33.70

- 4
2.00

3.60 0.60

17. การสูบบุหรี่ทําใหมีบุคลิกภาพดีและชวยคลาย
เครียดได

2
1.00

14
6.90

44
21.80

142
70.30

3.16 0.66

18. การสูบบุหรี่ทําใหชวยคลายเครียดได 2
1.00

18
8.90

53
26.20

129
63.90

3.53 0.70
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ตารางผนวกที่ ก2  (ตอ)

เห็น
ดวย

อยางยิ่ง

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

ไมเหน็
ดวย
อยางยิง่

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

19. ทานจะไมสูบบุหรี่ เพราะควันบุหรี่ทําลาย
สุขภาพทั้งตัวทานเองและคนรอบขาง

164
81.20

34
16.80

- 4
2.00

3.77 0.54

20. การดื่มยาดองเหลาเปนประจําทําใหสุขภาพดี - 8
4.00

77
38.10

117
57.90

3.54 0.57

21. การดื่มสุราชวยใหเขาสังคมไดดี 2
1.00

12
5.90

89
44.10

99
49.00

3.41 0.65

22. ทานจะพยายามหลีกเลี่ยงการดื่มเครื่องดื่ม
แอลกอฮอลทุกชนิด

78
38.60

94
46.50

18
8.90

12
5.90

3.18 0.83

23. ควรฝกวิธีจัดการกับความเครียดดวยตนเอง
เพราะเปนเรื่องที่

90
44.60

110
54.50

- 2
1.00

3.43 0.55

24. การฟงเพลงเบาๆ การเตนรําจังหวะชาๆ
เพื่อชวยผอนคลายความเครียด ไมสามารถ
ทําไดเพราะไมมีสถานที่ที่สะดวก

14
6.90

40
19.80

116
57.40

32
15.80

2.82 0.78

25. การรักษารางกายใหอบอุนและพักผอนอยาง
เพียงพอ จะชวยใหหายปวยไดเร็วขึ้น

84
41.60

112
55.40

6
3.00

- 3.39 0.55

26. การตรวจสุขภาพประจําป ทําใหเสียเวลา
ทํางานโดยไมจําเปน

2
1.00

8
4.00

100
49.50

92
45.50

3.40 0.62

27. การปฏิบัติตามคําแนะนําของแพทย
เมื่อเจ็บปวยเปนสิ่งที่ปฏิบัติตามไดยาก

- 32
15.80

124
61.40

46
22.80

3.07 0.62

28. ทานจะลองฝกทําสมาธิเพื่อผอนคลาย
ความเครียดแมวาจะยาก

26
12.90

151
74.80

23
11.40

2
1.00

3.00 0.53

29. ทานจะรับประทานยาเมื่อรูสึกเครียด 4
2.00

22
10.90

114
56.40

62
30.70

3.16 0.69

30. ทานจะไปตรวจสุขภาพทุกป แมวาจะไมมี
อาการเจ็บปวยใดๆ

58
28.70

115
56.90

25
12.40

4
2.00

3.12 0.69
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ตารางผนวกที่ ก3  จํานวนและรอยละของบุคลากรทางการพยาบาลจําแนกตามความเชื่อมั่น
ในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ

จริง
ท่ีสุด

จริง ไมจริง ไมจริง
เลย

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

1. ทานสามารถสังเกตอาการผิดปกติในระบบ
ตางๆของรางกายไดดวยตนเอง

32
15.80

151
74.80

17
8.40

2
1.00

3.05 0.53

2. หากเกิดอาการผิดปกติทานสามารถดูแล
ตนเองไดโดย ไมตองไปตรวจกับแพทย

2
1.00

39
19.30

142
70.30

19
9.40

2.88 0.56

3. ทานเชื่อวาตนเองสามารถปฏิบัติตัว
ไดอยางเหมาะสม เมื่อเจ็บปวย

32
15.80

131
64.90

37
18.30

2
1.00

2.96 0.62

4. ทานไมสามารถรับประทานอาหารใหครบ
ทั้ง 5 หมูไดทุกวันเพราะมีความยุงยาก
ในการปฏิบัติ

6
3.00

118
38.40

72
35.60

6
3.00

2.39 0.60

5. ทานไมสามารถงดรับประทานอาหารประเภท
เนื้อสัตวติดมัน หนังไก ขาหมู แกงกะทิ
เพราะชอบรับประทาน

6
3.00

80
39.60

94
46.50

22
10.90

2.65 0.71

6. ทานสามารถดื่มกาแฟไดไมเกินวันละ 2 แกว
หรือไมดื่มเลย

81
40.10

85
42.10

28
13.90

8
4.00

3.18 0.82

7. ทานสามารถรับประทานผักและผลไมได
เปนประจําทุกวัน

47
23.30

122
60.40

31
15.30

2
1.00

3.06 0.65

8. ทานตองซื้ออาหารสําเร็จรูปรับประทาน
จึงไมสามารถหลีกเลี่ยงอาหารที่มีไขมันสูง

22
10.90

96
47.50

78
38.60

6
3.00

2.34 0.71

9. การรับประทานอาหารที่มีไขมนัต่าํ มคีวามยุง
ยากในการหาซือ้

10
5.00

69
34.20

115
56.90

8
4.00

2.60 0.65

10. อาหารประเภทปลาทะเลมีราคาสูง ทานไม
สามารถซื้อรับประทานเปนประจําได

8
4.00

73
36.10

101
50.00

20
9.90

2.66 0.71

11. ทานตองเขาเวรกลางคืน จึงไมสามารถ
หลีกเลี่ยงการดื่มกาแฟได

10
5.00

56
27.70

71
35.10

65
32.20

2.95 0.89
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ตารางผนวกที่ ก3  (ตอ)

จริง
ท่ีสุด

จริง ไมจริง ไมจริง
เลย

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

12. ทานไมมีเวลารับประทานอาหารเชา
จึงตองดื่มกาแฟแทน

10
5.00

59
29.20

68
33.70

65
32.20

2.93 0.90

13. ทานสามารถจัดเวลาออกกําลังกายได
แมวางานจะยุง

6
3.00

85
42.10

91
45.00

20
9.90

2.38 0.70

14. ทานสามารถออกกําลังกายไดโดยไมตองมี
ใครมาบังคับ

18
8.90

150
74.30

26
12.90

8
4.00

2.88 0.60

15. ทานสามารถหลีกเลี่ยงไมยุงเกี่ยวกับสิ่งเสพติด
ทั้งหลายไดตลอดไป

128
63.40

62
30.70

12
5.90

- 3.57 0.60

16. เมื่อเกิดความเครียดจากการทํางาน ทาน
สามารถหาวิธีคลายเครียดที่เหมาะสมได

34
16.80

162
80.20

6
3.00

- 3.14 0.42

17. ทานสามารถไปตรวจสุขภาพไดเปนประจํา
ทุกป

61
30.20

119
58.90

22
10.90

- 3.19 0.61

ตารางผนวกที่ ก4  จํานวนและรอยละของบุคลากรทางการพยาบาลจําแนกตามปจจัยเอื้อ

ไดรับ
มาก
ท่ีสุด

ไดรับ
มาก

ไดรับ
นอย

ไมไดรับ
เลย

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

1. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีนโยบายสงเสริมสุขภาพ เพื่อใหบุคลากร
ทุกระดับมีสุขภาพดี

34
16.80

121
59.90

47
23.30

- 2.94 0.63

2. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีนโยบายใหบุคลากรทุกระดับไดรับ
การตรวจสุขภาพประจําป

54
26.70

120
59.40

28
13.90

- 3.13 0.63
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ตารางผนวกที่ ก4  (ตอ)

ไดรับ
มาก
ท่ีสุด

ไดรับ
มาก

ไดรับ
นอย

ไมไดรับ
เลย

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

3. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีนโยบายและโครงการสงเสริมใหบุคลากร
ไดรับอาหารที่ปลอดภัยและถูกสุขลักษณะ

30
14.90

110
54.50

60
29.70

2
1.00

2.83 0.68

4. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีรานอาหารที่ถูกสุขลักษณะ

32
15.80

104
51.50

62
30.70

4
2.00

2.81 0.72

5. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีนโยบายและโครงการสงเสริมให
บุคลากรไดออกกําลังกายเปนประจํา

34
16.80

114
56.40

54
26.70

- 2.90 0.65

6. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีนโยบายและโครงการใหบุคลากรมีการทํา
กิจกรรมรวมกัน เพื่อสัมพันธภาพที่ดีใน
หนวยงาน  เชน การจัดตั้งชมรมตางๆ
การแขงกีฬาระหวางหนวยงาน

20
9.90

102
50.50

80
39.60

- 2.70 0.64

7. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีนโยบายและโครงการลด ละเลิกสิ่งเสพติด
ตางๆ รวมทั้งสุราและบุหรี่

42
20.80

120
59.40

40
19.80

- 3.31 0.64

8. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีนโยบายและสนับสนุนใหบุคลากรได
ผอนคลายความตึงเครียดดวยวิธีการตางๆ
เชน การทําบุญ การบรรยายธรรม การฝก
สมาธิ การจัดแสดงดนตรี รวมถึงการจัดสถาน
พักผอนหยอนใจ

30
14.90

112
55.40

60
29.70

- 2.85 0.65

9. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มสีนามกฬีา สถานที ่สาํหรบัการออกกาํลงักาย

22
10.90

94
46.50

82
40.60

4
2.00

2.66 0.70
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ตารางผนวกที่ ก4  (ตอ)

ไดรับ
มาก
ท่ีสุด

ไดรับ
มาก

ไดรับ
นอย

ไมไดรับ
เลย

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

10. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีโครงการสงเสริมคุณภาพชีวิตเพื่อให
เขาใจถึงแนวทางในการดําเนินชีวิต
ในการปฏิบัติงานไดดียิ่งขึ้นลดความวิตก
กังวลและเพิ่มประสิทธิภาพการทํา

6
3.00

114
56.40

74
36.60

8
4.00

2.58 0.62

11. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีโครงการทําบุญตักบาตร ศาสนพิธี วันสําคัญ
ตางๆ ทางพุทธศาสนาเพื่อการมีสุขภาพจิตดี
รูจักการทํางานเปนหมูคณะซึ่งเปนพื้นฐาน
ของการอยูรวมกันอยางมีความสุข

34
16.80

108
53.50

56
27.70

4
2.00

2.85 0.71

12. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทาน
มีโครงการการจัดบริการสาธารณสุข
เคลื่อนที่เพื่อใหบริการเชิงรุกในชุมชน

14
6.90

97
48.00

75
37.10

16
7.90

2.54 0.74

ตารางผนวกที่ ก5  จํานวนและรอยละของบุคลากรทางการพยาบาลจําแนกตามปจจัยเสริม

ไดรับ
มาก
ท่ีสุด

ไดรับ
มาก

ไดรับ
นอย

ไดรับ
นอย
ท่ีสดุ

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

1. ทานไดรับความรัก ความหวงใย และดูแล
เอาใจใสในเรื่องสุขภาพจากบุคคลใกลชิด

46
22.80

128
63.40

26
12.90

2
1.00

3.08 0.63

2. เมื่อทานมีปญหาหรือมีเรื่องไมสบายใจ
ทานไดรับคําปรึกษาจากบุคคลใกลชิด

54
26.70

120
62.40

20
9.90

2
1.00

3.15 0.62
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ตารางผนวกที่ ก5  (ตอ)

ไดรับ
มาก
ท่ีสุด

ไดรับ
มาก

ไดรับ
นอย

ไดรับ
นอย
ท่ีสดุ

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

3. สมาชิกในครอบครัวของทานชวยกิจกรรม
งานบานเพื่อใหทานไดมีเวลาในการ
ออกกําลังกาย

36
17.80

101
50.00

61
30.20

4
2.00

2.84 0.73

4. สมาชิกในครอบครัวมีเวลาออกกําลังกาย
พรอมกันเปนประจํา

2
1.00

48
23.80

119
58.90

33
16.30

2.09 0.66

5. เมื่อทานมีปญหาหรือมีเรื่องไมสบายใจ
ทานสามารถระบายความรูสึกหรือ
ขอคําปรึกษาจากบุคคลใกลชิดได

60
29.70

110
54.50

32
15.80

- 3.14 0.66

6. เมื่อทานไมสบาย ทานไดรับกําลังใจและ
การ สนับสนุนในการปฏิบัติตนตาม
คําแนะนําของแพทย

20
9.90

105
52.00

57
28.20

20
9.90

2.62 0.80

7. ทานไดรับการสนับสนุนจากหนวยงาน
ในการไปตรวจสุขภาพประจําป

52
25.70

122
60.40

24
11.91

4
2.00

3.10 0.67

8. สมาชิกในครอบครัวใหความชวยเหลือทาน
เมื่อทานมีปญหาทางดานการเงินในสวนเกิน
คารักษาพยาบาล

62
30.70

102
50.50

30
14.90

8
4.00

3.08 0.78

9. เพื่อนรวมงานใหความชวยเหลือเรื่องงาน
เรงดวนของทาน เมื่อทานมีความจําเปน
ตองไปพบแพทยในเวลาทํางาน

34
16.80

124
61.40

42
20.80

2
1.00

2.94 0.64

10. เมื่อทานมีปญหาหรือมีเรื่องไมสบายใจ
ทานไดรับคําปรึกษาจากเพื่อนรวมงาน

24
11.90

115
56.90

49
24.30

14
6.90

2.74 0.76

11. ทานไดรับคําแนะนําเกี่ยวกับการจัดการกับ
ความเครียดจากผูบังคับบัญชา

16
7.90

74
36.60

80
39.60

32
15.80

2.37 0.84

12. เมื่อทานไมสบายหรือเจ็บปวย บุคคลใกลชิด
จะพาทานไปพบแพทยและอยูดูแลเปน
เพื่อนทาน

40
19.80

122
60.40

32
15.80

8
4.00

2.96 0.72
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ตารางผนวกที่ ก5  (ตอ)

ไดรับ
มาก
ท่ีสุด

ไดรับ
มาก

ไดรับ
นอย

ไดรับ
นอย
ท่ีสดุ

X SD.
ลําดับ ขอคําถาม

n
%

n
%

n
%

n
%

13. สมาชิกในครอบครัวชวยแบงเบาภาระงาน
ตางๆ เพื่อใหทานมีเวลาในการปฏิบัติกิจกรรม
เพื่อสุขภาพ

24
11.90

121
59.90

49
24.30

8
4.00

2.80 0.69

14. ทานไดรับขอมูลขาวสารความรูเรื่อง
การสงเสริมสุขภาพจากวิทยุ โทรทัศน

32
15.80

126
62.40

42
20.80

2
1.00

2.93 0.63

15. ทานไดรับขอมูลขาวสารความรูเรื่อง
การสงเสริมสุขภาพจากหนังสือ วารสาร
แผนพับ หนังสือพิมพ โปสเตอรแนะนํา
เกี่ยวกับเรื่องสุขภาพ

26
12.90

136
67.30

40
19.80

- 2.93 0.57

16. ทานไดรับขอมูลเรื่องสุขภาพจากการเขารวม
ประชุมวิชาการ

14
6.90

101
50.00

83
41.10

4
2.00

2.62 0.65

17. ทานไดรับขอมูลเรื่องสุขภาพจากสารสนเทศ
ในหนวยงาน

12
5.90

93
46.00

87
43.10

10
5.00

2.53 0.69

ตารางผนวกที่ ก6  จํานวนและรอยละของบุคลากรทางการพยาบาลจําแนกตามพฤติกรรม
    การสงเสริมสุขภาพ

ปฏิบัติ
เปน
ประจํา

ปฏิบัติ
บอย

ปฏิบัติ
นานๆ
คร้ัง

ไม
ปฏิบัติ
เลย

X SD.
ลําดับ ขอความ

n
%

n
%

n
%

n
%

1 ทานสนใจหาความรูใหมๆ เกี่ยวกับการดูแล
สุขภาพของตนเอง เชน อานหนังสือ
ดูรายการโทรทัศน ฟงวิทยุเกี่ยวกับสุขภาพ

42
20.80

110
54.50

50
24.50

- 2.96 0.68
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ตารางผนวกที่ ก6  (ตอ)

ปฏิบัติ
เปน
ประจํา

ปฏิบัติ
บอย

ปฏิบัติ
นานๆ
คร้ัง

ไม
ปฏิบัติ
เลย

X SD.
ลําดับ ขอความ

n
%

n
%

n
%

n
%

2 ทานจะซักถามหรือขอคําแนะนําจากแพทย
เมื่อรูสึกวาตนเองมีอาการผิดปกติ

30
14.90

97
48.00

73
36.10

2
1.00

2.77 0.71

3 ทานรับประทานอาหารครบหมูเปนประจํา
ทุกวันทั้งอาหารประเภทแปง น้ําตาล
เนื้อสัตว ผัก ผลไม

28
13.90

126
62.40

42
20.80

6
3.00

2.87 0.67

4 ทานเลือกรับประทานอาหารโดยคํานึง
ถึงคุณคาของอาหารตอสุขภาพของตนเอง
เสมอ

24
11.90

119
58.90

57
28.20

2
1.00

2.82 0.64

5 ทานรับประทานอาหารประเภทเนื้อสัตว
ติดมันหรืออาหารทอดน้ํามัน

10
5.00

84
41.60

104
51.50

4
2.00

2.50 0.62

6 ทานรับประทานอาหารที่มีกากใยสูง
เชน ผักและผลไม

40
16.80

133
65.80

29
14.40

- 3.05 0.58

7 ทานรับประทานอาหารประเภทถั่วเมล็ด
แหง เนื้อปลา

18
8.90

111
55.00

73
36.10

- 2.75 0.63

8 ทานรับประทานอาหารประเภทปลาทะเล
หอยแมลงภู กุงแหง กุงฝอย ปลาตัวเล็กตัว
นอย

18
8.90

90
44.60

92
45.50

2
1.00

2.61 0.60

9 ทานมักรับประทานอาหารที่มีรสจัด
เชน เค็มจัดหรือหวานจัด

8
4.00

54
26.70

110
54.50

30
14.91

2.80 0.73

10 ทานรับประทานอาหารที่สุก สะอาดและ
หลากหลายประเภทไมซ้ํากันในแตละวัน

36
17.80

122
60.40

40
21.80

- 2.96 0.36

11 ทานอานฉลากเพื่อดูขอมูลและรายละเอียด
ดานโภชนาการและตรวจสอบวันหมดอายุ
กอนซื้ออาหารบรรจุเสร็จ

86
42.60

94
46.50

22
10.90

- 3.32 0.66

12. ทานดื่มชา กาแฟ หรือน้ําอัดลม 30
14.90

73
36.10

86
42.60

13
6.40

2.41 0.82
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ตารางผนวกที่ ก6  (ตอ)

ปฏิบัติ
เปน
ประจํา

ปฏิบัติ
บอย

ปฏิบัติ
นานๆ
คร้ัง

ไม
ปฏิบัติ
เลย

X SD.
ลําดับ ขอความ

n
%

n
%

n
%

n
%

13. ทานดื่มเครื่องดื่มผสมแอลกอฮอล เชน
 สุรา เบียร ไวน

- 2
1.00

109
54.00

91
45.00

3.44 0.52

14. ทานรับประทานบะหมี่ก่ึงสําเร็จรูป
และอาหารกระปอง

8
4.00

66
32.70

118
58.40

10
5.00

2.64 0.64

15. ทานชอบรับประทานอาหารจุบจิบ
ไมเปนมื้อ

24
11.91

80
39.60

80
39.60

18
8.90

2.46 0.84

16. ทานมักรับประทานอาหารวางประเภท
มันฝรั่งทอด คุกกี้ แฮมเบอรเกอร ขนมเคก

14
6.90

64
31.70

108
53.50

16
7.90

2.58 0.80

17. ทานเลือกรับประทานขนมหวาน เชน
สังขยา ขาวเหนียวมูล ไอศกรีม แทน
การรับประทานผลไม

10
5.00

30
14.90

144
71.30

18
8.90

2.98 0.69

18. ทานเลือกดื่มน้ําผลไมแทนน้ําชา กาแฟ
หรือน้ําอัดลม

31
15.30

64
31.70

99
49.00

8
4.00

2.26 0.69

19. ทานดื่มน้ําอัดลม เครื่องดื่มเกลือแร หรือ
เครื่องดื่มบํารุงกําลัง

8
4.00

26
12.90

131
64.90

37
18.30

2.61 0.85

20. ทานออกกําลังกายแตละครั้งใชเวลา
อยางนอยครั้งละ 15-30 นาที

12
5.90

44
21.80

130
64.40

16
7.90

2.26 0.69

21. ทานสังเกตอาการผิดปกติของรางกาย
ทุกครั้งขณะออกกําลังกาย เชน อาการเวียน
ศีรษะ แนนหนาอก

26
12.90

93
46.00

61
30.20

22
10.90

2.61 0.85

22. ทานทําการอบอุนรางกายหรือเตรียม
ความพรอมของรางกายทุกครั้ง
กอนออกกําลังกาย

26
12.90

83
41.10

77
38.10

16
7.90

2.59 0.81

23. ทานหยุดพักทันทีหลังการออกกําลังกาย
โดยไมไดทําการผอนคลายกลามเนื้อ

6
3.00

34
16.80

106
52.50

56
27.70

3.05 0.75
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ตารางผนวกที่ ก6  (ตอ)

ปฏิบัติ
เปน
ประจํา

ปฏิบัติ
บอย

ปฏิบัติ
นานๆ
คร้ัง

ไม
ปฏิบัติ
เลย

X SD.
ลําดับ ขอความ

n
%

n
%

n
%

n
%

24. ทานทําการตรวจนับอัตราการเตนหัวใจ
ของตัวเองขณะออกกําลังกายเปนประจํา

14
6.90

36
17.80

119
58.90

33
16.30

2.15 0.77

25. ทานไดศึกษาเทคนิคการออกกําลังกาย
อยางถูกตองกอนออกกําลังกาย เชน
เตนแอโรบิคอยางถูกวิธี

14
6.90

62
30.70

93
46.00

33
16.30

2.28 0.82

26. เมื่อทานมีอาการเหนื่อยหายใจลําบาก
หรืออาการผิดปกติอื่นๆทานจะหยุด
ออกกําลังกายทันที

27
13.40

61
30.20

74
36.60

40
19.80

2.77 0.95

27. ทานหลีกเลี่ยงการดื่มสุราขณะเขาสังคม 62
30.70

60
29.70

64
31.70

16
7.90

2.83 0.96

28. ทานดื่มสุรากอนรับประทานอาหาร
เพื่อชวยเจริญอาหาร

2
1.00

2
1.00

18
8.90

180
89.10

3.86 0.45

29. ทานทิ้งขยะในที่รองรับ และกําจัดขยะ
ทั้งในบานและที่ทํางานทุกวัน

138
68.30

56
27.70

6
3.00

2
1.00

3.64 0.61

30. ทานดูแลใหมีแสงสวางเพียงพอ
ในการทํางานทุกครั้ง

117
57.9

75
37.10

10
5.00

- 3.53 0.59

31. ทานปฏิบัติตามมาตรการปองกันความเสี่ยง
เพื่อใหมีความปลอดภัยในการทํางาน
อยางเครงครัด

110
54.40

82
40.60

10
5.00

- 3.50 0.59

32. ทานดูแลใหที่ทํางานของทานมีอากาศ
ถายเท และมีอุณหภูมิที่เหมาะสม
ในการทํางาน

84
41.60

106
52.50

12
5.90

- 3.36 0.59

33. ทานสวมอุปกรณปองกัน เชน ถุงมือ
ผาปดจมูก ทุกครั้งที่ใหการพยาบาล
กับผูปวย

132
65.30

66
32.70

4
2.00

- 3.63 0.52
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ตารางผนวกที่ ก6  (ตอ)

ปฏิบัติ
เปน
ประจํา

ปฏิบัติ
บอย

ปฏิบัติ
นานๆ
คร้ัง

ไม
ปฏิบัติ
เลย

X SD.
ลําดับ ขอความ

n
%

n
%

n
%

n
%

34. ทานมีสมาธิในการทํางานเสมอ เพื่อปองกัน
การเกิดอุบัติเหตุจากการทํางาน

94
46.50

100
49.50

8
4.00

- 3.43 0.57

35. ทานผอนคลายความเครียด โดยการปรึกษา
คนที่ไวใจได

70
34.70

100
49.50

32
15.80

- 3.19 0.69

36. การทํากิจกรรมที่ชอบ มองโลกในแงดี
สามารถทําใหทานคลายความเครียดได

84
41.60

94
46.50

24
11.90

- 3.29 0.67

37. เมื่อทานมีปญหา ทานแกไขโดยใชอารมณ
และความรูสึกตัดสินปญหา

10
5.00

34
16.80

114
56.40

44
21.80

2.95 0.76

38 ทานกินยานอนหลับ เพื่อชวยลด
ความเครียดหรือตองการพักผอนเปน
ประจํา

8
4.00

8
4.00

36
17.80

150
74.30

3.62 0.74

39. ทานตรวจสุขภาพประจําปสม่ําเสมอ
แมวาจะไมมีอาการเจ็บปวยใดๆ

75
37.10

56
27.70

63
31.20

8
4.00

2.98 0.92

40 ทานไปพบทันตแพทย เพื่อตรวจสุขภาพ
ในชองปากและฟนเปนประจําอยางนอย
ทุก 6 เดือน

27
13.40

22
10.90

131
64.90

22
10.90

2.27 0.83
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ภาคผนวก ข

รายนามผูเชี่ยวชาญตรวจแบบสอบถาม
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รายนามผูเชี่ยวชาญตรวจแบบสอบถาม

1.  พ.อ.นพ. กิฎาพล วัฒนกูล
     ประธาน อฝส. สาขาเวชศาสตรครอบครัว แพทยสภา
     กรรมการบริหารราชวิทยาลัยแพทยเวชศาสตรครอบครัว

2. พ.ท.หญิง ดร.นงพิมล มิมิตรอานันท
     อาจารยประจําภาควิชาอนามัยชุมชน
     วิทยาลัยพบาบาลกองทัพบก

3. พ.ต.หญิง ดร.วาสนา นัยพัฒน
    อาจารยประจําภาควิชาการพยาบาลพื้นฐาน
   วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก     
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ภาคผนวก ค

แบบสอบถาม
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แบบสอบถามงานวิจัย

เรื่อง
ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล

ในกองอายุรกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

โครงสราง
ตอนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลทางชีวสังคม
ตอนที่ 2  แบบวัดความรูเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ
ตอนที่ 3  แบบวัดทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ
ตอนที่ 4  แบบวัดความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ
ตอนที่ 5  แบบวัดนโยบาย มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาลของ    

  โรงพยาบาล
ตอนที่ 6  แบบวัดการไดรับการสนับสนุนทางสังคม
ตอนที่ 7  แบบวัดพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาล

ผลการวิจัยคร้ังนี้สามารถนํามาเปนแนวทางปฏิบัติและแบบแผนการดําเนินงานสุขศึกษา
หรือจัดโครงการตางๆ เพื่อพัฒนาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของบุคลากรทางการพยาบาล
ในกองอายุรกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ตอไป

ผูวิจัยขอขอบพระคุณทุกทานมา ณ โอกาสนี้ ที่ใหความกรุณาเสียสละเวลาในการใหขอ
มูลตามความเปนจริง

 พันตรีหญิง จิราภรณ  ขันมั่น
  นิสิตหลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต
สาขาสุขศึกษา มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร

 ผูวิจัย
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ตอนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลทางชีวสังคม

คําชี้แจง  ขอใหทานทําเครื่องหมาย  ลงในชองที่ทานเห็นวาตรงกับตัวทานมากที่สุด และเติม
ขอความที่ตรงกับความเปนจริงกับตัวทานมากที่สุด ลงในชองวาง

1. เพศ   1. ชาย
  2. หญิง

2. อายุ...................................ป

3. ทานสําเร็จการศึกษาสูงสุดในระดับ
  มัธยมศึกษาตอนตน(จบ ม.3)   มัธยมศึกษาตอนปลาย(จบ ม.6)
  อนุปริญญาหรือประกาศนียบัตร   ปริญญาตรีหรือเทียบเทา
  ปริญญาโท   ปริญญาเอก

4. รายไดครอบครัวตอเดือน
  2,000 -4,000 บาท   4,001-7,000 บาท
   7,001-10,000 บาท   10,001-25,000 บาท
   25,001 บาท ขึ้นไป

5. ลักษณะการทํางาน ชวงเวลาในการปฏิบัติงาน
 1. ปฏิบัติงานในชวงเวลาราชการ (ระหวาง 08.00-16.00 น.)

          หยุดปฏิบัติงานวันเสาร,อาทิตย
 2. ปฏิบัติงานตามวงรอบ 8 ช่ัวโมง

เวรเชา (ระหวางเวลา 07.30-15.30 น.)
เวรบาย (ระหวางเวลา 15.30-23.30 น.)
เวรดึก (ระหวางเวลา 23.30-07.30 น.)

6. ระยะเวลาการทํางานจนถึงปจจุบัน................................ป
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ตอนที่ 2  แบบวัดความรูเก่ียวกับการสงเสริมสุขภาพ

คําชี้แจง 1. ขอใหทานทําเครื่องหมาย  ลงใน (........) ที่ทานเห็นวาถูกตองที่สุดเพียงคําตอบดียว
ในแตละคําถามดังนี้

ถูก หมายความวา   ทานเห็นวาขอความในขอนั้นถูกตอง
ผิด หมายความวา   ทานเห็นวาขอความในขอนั้นผิด
ไมแนใจ หมายความวา   ทานไมทราบหรือไมรูจริงวาขอนั้นถูกหรือผิด
2. ขอใหตอบทุกขอ

คําตอบขอความ

ถูก ผิด ไมแนใจ
1. การรับประทานอาหารครบทั้ง 5 หมูแลว ควรรับประทาน

อาหารเสริมและวิตามินเพิ่มอีก เพื่อปองกัน
โรคขาดสารอาหาร (........) (........) (........)

2. การรับประทานอาหารประเภทเดียวกัน ซํ้าๆกันทุกวัน
อาจทําใหขาดสารอาหารบางอยางได (........) (........) (........)

3. อาหารที่มีใยอาหารสูง จะมีคลอเรสเตอรอลต่ํา  ทําให
ปองกันการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือดได (........) (........) (........)

4. ผักสดและผักดองมีคุณคาทางโภชนาการเทาเทียมกัน (........) (........) (........)
5. การรับประทานอาหารที่มีแคลเซียมเปนประจํา

จะทําใหเกิดโรคกระดูกผุ (........) (........) (........)
6. อาหารรสจัดชวยใหรับประทานอาหารไดมาก เปนผลดี

ตอสุขภาพ (........) (........) (........)
7. ในแตละวันอาหารมื้อเย็นเปนมื้อที่สําคัญที่สุด (........) (........) (........)
8. การรับประทานอาหารที่ปรุงจากน้ํามันปาลม

จะชวยลดไขมันในเลือด (........) (........) (........)
9. การรับประทานขาวหอมมะลิขัดสีอยางดี

ชวยเพิ่มวิตามินในการบํารุงรางกาย (........) (........) (........)
10. ดื่มน้ําสะอาดวันละ 6-8 แกวชวยใหระบบขับถายทํางาน
      ดีได (........) (........) (........)
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คําตอบขอความ

ถูก ผิด ไมแนใจ
11.การออกกําลังกายที่ทําใหปอดและหัวใจทํางานเพิ่มขึ้น

มากกวาปกติ ทําใหรางกายเสื่อมโทรมเร็ว (........) (........) (........)
12.การออกกําลังกายที่ทําใหรางกายมีการใชออกซิเจนในการ

เผาผลาญสารอาหาร เปนการออกกําลังกายแบบแอโรบิค (........) (........) (........)
13.การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพสามารถปฏิบัติสัปดาหละ

กี่คร้ังก็ไดตามความสะดวก (........) (........) (........)
14. การออกกําลังกายมี 3 ขั้นตอนคือ ขั้นอบอุนรางกาย

ขั้นออกกําลังกาย ขั้นผอนคลายกลามเนื้อ (........) (........) (........)
15.การออกกําลังกายเปนประจําทําใหอัตราการเตน

ของหัวใจขณะพักและความดันโลหิตลดลง
(........) (........) (........)

16.การออกกําลังกายจนรางกายแข็งแรงสมบูรณแลว
ไมจําเปนตองออกกําลังกายอีกตอไป (........) (........) (........)

17.เมื่อออกกําลังกายจนรูสึกเหนื่อยเพียงพอแลวหยุดพัก
ไดทันที โดยไมตองผอนคลายกลามเนื้อ (........) (........) (........)

18.การเดินระหวางทํางานประจําวันเพียงพอสําหรับ
การออกกําลังกาย (........) (........) (........)

19.การออกกาํลังกายอยางสม่าํเสมอสามารถปองกัน
การเกิดโรคหัวใจได (........) (........) (........)

20.สารนิโคตินในบุหร่ีทําใหเกิดโรคหลอดเลือดและหัวใจได (........) (........) (........)
21.ผูที่อยูใกลชิดกับผูที่สูบบุหร่ีเปนประจํา มีโอกาสเสี่ยง

ตอการรับสารที่เปนอันตรายตอสุขภาพไดเชนเดียวกับ
ผูที่สูบบุหร่ี

(........) (........) (........)

22.มาตรการการปองกันอุบัติเหตุชวยลดการเกิดอุบัติเหตุ
ในการทํางานได (........) (........) (........)

23.ความเครียดเปนความขัดแยงทางอารมณที่ไมสามารถ
รักษาได (........) (........) (........)

24.ความเครียดมีผลตอระบบหัวใจและหลอดเลือด
อาจทําใหเกิดความดันโลหิตสูง กลามเนื้อหัวใจตาย (........) (........) (........)

25.ผูที่มีอายุ 35 ปขึ้นไปควรตรวจรางกายทุกป (........) (........) (........)
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ตอนที่ 3  แบบวัดทัศนคติตอการสงเสริมสุขภาพ

คําชี้แจง ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของทาน 4 ระดับ คือ
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง ขอใหทานเลือกคําตอบที่ตรงกับกับ
ความรูสึกหรือความคิดเห็นของทานมากที่สุด เพียงคําตอบเดียวในแตละขอคําถาม โดยทํา
เครือ่งหมาย  ลงใน (........) ทีต่รงกบัขอคาํตอบทีท่านตองการ และขอใหตอบใหครบทกุคาํถาม

 1.  การสงเสริมสุขภาพเปนหนาที่และความรับผิดชอบตอตนเองของบุคคล
เห็นดวยอยางยิ่ง เหน็ดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

2.  การรับประทานอาหารครบ 5 หมูทุกวัน ทําใหรางกายไดรับสารอาหารเกินความจําเปน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

3.  การรับประทานผักและผลไมทําใหรางกายไดรับวิตามินและเกลือแร และยังชวยใหระบบ
ขับถายทํางานดีขึ้น

เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

4.  การออกกําลังกายทําใหไดรับประโยชนคุมคากับการเสียเวลา
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

5.  ทานเลือกที่จะไมรับประทานอาหารที่มีรสชาติอรอยแตไมมีประโยชน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)
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6.  ทานพยายามเลือกอาหารที่มีไขมันต่ํา เพื่อปองกันโรคหัวใจและหลอดเลือด
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

7.  เมื่อทานมีอาการไมสบายการรับประทานอาหารที่มีประโยชน จะชวยใหหายปวยไดเร็วข้ึน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

8.  คนเราควรรับประทานอาหารตามใจชอบมากกวาคิดถึงประโยชน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

9.  การออกกําลังกาย ใชเวลานานเทาใดก็ไดตามความพอใจ
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

10.  การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอชวยใหรางกายแข็งแรง
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

11.  ทานพยายามหาเวลาวางเพื่อออกกําลังกาย
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

12.  ทานไมพรอมที่จะออกกําลังกาย แมรูวาการออกกําลังกายมีประโยชน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)
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13.  ทานเหนื่อยจากการทํางานประจําวันทําใหไมอยากออกกําลังกาย
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

14.  ทานไมสามารถออกกําลังกายไดเพราะไมมีเวลา ตองพักผอนหลังเขาเวรกลางคืน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

15.  ทานไมสามารถออกกําลังกายไดเพราะไมมีสถานที่ที่สะดวกและปลอดภัย
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

16.  การสูบบุหร่ีเปนประจํา ทําใหแกเร็วข้ึน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

17.  การสูบบุหร่ีทําใหมีบุคลิกภาพดีและชวยคลายเครียดได
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

18.  การสูบบุหร่ีทําใหชวยคลายเครียดได
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

19.  ทานจะไมสูบบุหร่ี เพราะควันบุหร่ีทําลายสุขภาพทั้งตัวทานเองและคนรอบขาง
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)
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20.  การดื่มยาดองเหลาเปนประจําทําใหสุขภาพดี
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

21.  การดื่มสุราชวยใหเขาสังคมไดดี
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

22.  ทานจะพยายามหลีกเลี่ยงการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลทุกชนิด
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

23.  ควรฝกวิธีจัดการกับความเครียดดวยตนเอง เพราะเปนเรื่องที่ดี
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

24.  การฟงเพลงเบาๆ การเตนรําจังหวะชาๆ เพื่อชวยผอนคลายความเครียด ไมสามารถทําได
เพราะไมมีสถานที่ที่สะดวก

เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

25.  การรักษารางกายใหอบอุนและพักผอนอยางเพียงพอ จะชวยใหหายปวยไดเร็วข้ึน
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

26.  การตรวจสุขภาพประจําป ทําใหเสียเวลาทํางานโดยไมจําเปน
เหน็ดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)
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27.  การปฏิบัติตามคําแนะนําของแพทยเมื่อเจ็บปวยเปนสิ่งที่ปฏิบัติตามไดยาก
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

28.  ทานจะลองฝกทําสมาธิเพื่อผอนคลายความเครียดแมวาจะยาก
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

29.  ทานจะรับประทานยาเมื่อรูสึกเครียด
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)

30.  ทานจะไปตรวจสุขภาพทุกป แมวาจะไมมีอาการเจ็บปวยใดๆ
เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง
      (........) (........)    (........)         (........)
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ตอนที่ 4  แบบวัดความเชื่อม่ันในความสามารถของตนเองในการสงเสริมสุขภาพ

คําชี้แจง ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของทาน 4 ระดับ คือ
จริงที่สุด จริง ไมจริง ไมจริงเลย ขอใหทานเลือกคําตอบที่ตรงกับกับความรูสึกหรือความคิดเห็น
ของทานมากที่สุด เพียงคําตอบเดียวในแตละขอคําถาม โดยทําเครื่องหมาย  ลงใน (........)
ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานตองการ และขอใหตอบใหครบทุกคําถาม

1.  ทานสามารถสังเกตอาการผิดปกติในระบบตางๆของรางกายไดดวยตนเอง
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

2.  หากเกิดอาการผิดปกติทานสามารถดูแลตนเองไดโดย ไมตองไปตรวจกับแพทย
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

3.  ทานเชื่อวาตนเองสามารถปฏิบัติตัวไดอยางเหมาะสม เมื่อเจ็บปวย
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

4.  ทานไมสามารถรับประทานอาหารใหครบทั้ง 5 หมูไดทุกวันเพราะมีความยุงยากในการปฏิบัติ
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

5.  ทานไมสามารถงดรับประทานอาหารประเภท เนื้อสัตวติดมัน หนังไก ขาหมู แกงกะทิ
เพราะชอบรับประทาน

จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)
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6.  ทานสามารถดื่มกาแฟไดไมเกินวันละ 2 แกว หรือไมดื่มเลย
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

7.  ทานสามารถรับประทานผักและผลไมไดเปนประจําทุกวัน
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

8.  ทานตองซื้ออาหารสําเร็จรูปรับประทาน จึงไมสามารถหลีกเลี่ยงอาหารที่มีไขมันสูง
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

9.  การรับประทานอาหารที่มีไขมนัต่าํ มคีวามยุงยากในการหาซือ้
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

10.  อาหารประเภทปลาทะเลมีราคาสูง ทานไมสามารถซื้อรับประทานเปนประจําได
 จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย

 (........)  (........)               (........)                  (........)

11.  ทานตองเขาเวรกลางคืน จึงไมสามารถหลีกเลี่ยงการดื่มกาแฟได
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

12.  ทานไมมีเวลารับประทานอาหารเชา จึงตองดื่มกาแฟแทน
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)
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13.ทานสามารถจัดเวลาออกกําลังกายไดแมวางานจะยุง
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

14.  ทานสามารถออกกําลังกายไดโดยไมตองมีใครมาบังคับ
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

15.  ทานสามารถหลีกเลี่ยงไมยุงเกี่ยวกับสิ่งเสพติดทั้งหลายไดตลอดไป
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

16. เมื่อเกิดความเครียดจากการทํางาน ทานสามารถหาวิธีคลายเครียดที่เหมาะสมได
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)

17.  ทานสามารถไปตรวจสุขภาพไดเปนประจําทุกป
จริงที่สุด    จริง ไมจริง ไมจริงเลย
 (........)  (........)               (........)                  (........)
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ตอนที่ 5  แบบวัดนโยบาย มาตรการดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรทางการพยาบาลของ
โรงพยาบาล

คําชี้แจง ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของทาน 4 ระดับ คือ
ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย ไมไดรับเลย ขอใหทานเลือกคําตอบที่ตรงกับกับความรูสึก
หรือความคิดเห็นของทานมากที่สุด เพียงคําตอบเดียวในแตละขอคําถาม โดยทําเครื่องหมาย 
ลงใน (........) ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานตองการ และขอใหตอบใหครบทุกคําถาม

1.  ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีนโยบายสงเสริมสุขภาพ เพื่อใหบุคลากรทุกระดับ
มีสุขภาพดี

     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)

2.  ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีนโยบายใหบุคลากรทุกระดับไดรับการตรวจสุขภาพ
ประจําป

     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)

3.  ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีนโยบายและโครงการสงเสริมใหบุคลากร
ไดรับอาหารที่ปลอดภัยและถูกสุขลักษณะ

     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)

4.  ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีรานอาหารที่ถูกสุขลักษณะ
     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)
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5. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีนโยบายและโครงการสงเสริมใหบุคลากร
ไดออกกําลังกายเปนประจํา

     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)

6. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีนโยบายและโครงการใหบุคลากรมีการทํากิจกรรม
รวมกัน เพื่อสัมพันธภาพที่ดีในหนวยงานเชน การจัดตั้งชมรมตางๆ การแขงกีฬาระหวาง
หนวยงาน

     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)

7. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีนโยบายและโครงการลด ละ เลิกสิ่งเสพติดตางๆ
รวมทั้งสุราและบุหร่ี

     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)

8.  ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีนโยบายและสนับสนุนใหบุคลากรไดผอนคลาย
ความตึงเครียดดวยวิธีการตางๆ  เชน  การทําบุญ การบรรยายธรรม  การฝกสมาธิ การจัดแสดง
ดนตรี รวมถึงการจัดสถานพักผอนหยอนใจ

     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)

9.  ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีสนามกีฬา สถานที่ สําหรับการออกกําลังกาย
     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)

10. ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมโีครงการสงเสรมิคณุภาพชวีติเพือ่ใหเขาใจถงึแนวทาง
ในการดาํเนนิชวีติในการปฏบิตังิานไดดยีิง่ขึน้ลดความวติกกงัวลและเพิม่ประสทิธภิาพการทาํงาน

ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
          (........)               (........)   (.........)     (........)



142

11.  ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีโครงการทําบุญตักบาตร ศาสนพิธี วันสําคัญตางๆ
ทางพุทธศาสนาเพื่อการมีสุขภาพจิตดี รูจักการทํางานเปนหมูคณะ ซ่ึงเปนพื้นฐานของการอยู
รวมกันอยางมีความสุข

     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)

12.  ทานไดรับทราบวาหนวยงานของทานมีโครงการการจัดบริการสาธารณสุขเคลื่อนที่เพื่อให
บริการเชิงรุกในชุมชน

     ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย   ไมไดรับเลย
           (........)                 (........)    (.........)       (........)
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ตอนที่ 6  แบบวัดการไดรับการสนับสนุนทางสังคม

คําชี้แจง ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของทาน 4 ระดับ คือ
ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก ไดรับนอย ไดรับนอยที่สุด ขอใหทานเลือกคําตอบที่ตรงกับกับความรู
สึกหรือความคิดเห็นของทานมากที่สุด เพียงคําตอบเดียวในแตละขอคําถาม โดยทําเครื่องหมาย

 ลงใน (........) ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานตองการ และขอใหตอบใหครบทุกคําถาม

1.  ทานไดรับความรัก ความหวงใย และดูแลเอาใจใสในเรื่องสุขภาพจากบุคคลใกลชิด
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

 2.  เมื่อทานมีปญหาหรือมีเร่ืองไมสบายใจ ทานไดรับคําปรึกษาจากบุคคลใกลชิด
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

3.  สมาชิกในครอบครัวของทานชวยกิจกรรมงานบานเพื่อใหทานไดมีเวลาในการออกกําลังกาย
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

4.  สมาชิกในครอบครัวมีเวลาออกกําลังกายพรอมกันเปนประจํา
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

5.  เมื่อทานมีปญหาหรือมีเร่ืองไมสบายใจ ทานสามารถระบายความรูสึกหรือขอคําปรึกษา
จากบุคคลใกลชิดได

 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)
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6.  เมื่อทานไมสบาย ทานไดรับกําลังใจและการ สนับสนุนในการปฏิบัติตนตามคําแนะนํา
ของแพทย

 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

7.  ทานไดรับการสนับสนุนจากหนวยงานในการไปตรวจสุขภาพประจําป
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

8.  สมาชิกในครอบครัวใหความชวยเหลือทานเมื่อทานมีปญหาทางดานการเงินในสวนเกิน
คารักษาพยาบาล

 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

9.  เพื่อนรวมงานใหความชวยเหลือเร่ืองงานเรงดวนของทาน เมื่อทานมีความจําเปนตองไป
พบแพทยในเวลาทํางาน

 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

10.  เมื่อทานมีปญหาหรือมีเร่ืองไมสบายใจ ทานไดรับคําปรึกษาจากเพื่อนรวมงาน
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

11.  ทานไดรับคําแนะนําเกี่ยวกับการจัดการกับความเครียดจากผูบังคับบัญชา
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

12.  เมือ่ทานไมสบายหรอืเจบ็ปวย บคุคลใกลชิดจะพาทานไปพบแพทยและอยูดแูลเปนเพือ่นทาน
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)
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13.  สมาชิกในครอบครัวชวยแบงเบาภาระงานตางๆ เพื่อใหทานมีเวลาในการปฏิบัติกิจกรรม
เพื่อสุขภาพ

 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

14.  ทานไดรับขอมูลขาวสารความรูเร่ืองการสงเสริมสุขภาพจากวิทยุ โทรทัศน
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

15.  ทานไดรับขอมูลขาวสารความรูเร่ืองการสงเสริมสุขภาพจากหนังสือ วารสาร แผนพับ
หนังสือพิมพ โปสเตอรแนะนําเกี่ยวกับเรื่องสุขภาพ

 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

16.  ทานไดรับขอมูลเร่ืองสุขภาพจากการเขารวมประชุมวิชาการ
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)

17.  ทานไดรับขอมูลเร่ืองสุขภาพจากสารสนเทศในหนวยงาน
 ไดรับมากที่สุด ไดรับมาก  ไดรับนอย   ไดรับนอยที่สุด
      (........)                 (........)      (.........)          (........)
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ตอนที่ 7  แบบวัดพฤตกิรรมสงเสรมิสขุภาพของบคุลากรทางการพยาบาล

คําชี้แจง  ในแตละขอคําถามจะมีคําตอบที่ตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของทาน 4 ระดับ
คือปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย ขอใหทานเลือกคําตอบที่ตรงกับ
ความรูสึกหรือความคดิเหน็ของทานมากทีสุ่ด เพยีงคาํตอบเดยีวในแตละขอคาํถาม โดยทาํเครือ่งหมาย

 ลงใน (........) ที่ตรงกับขอคําตอบที่ทานตองการ และขอใหตอบใหครบทุกคําถาม

1. ทานสนใจหาความรูใหมๆเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพของตนเอง เชน อานหนังสือ ดูรายการโทร
ทัศน ฟงวิทยุเกี่ยวกับสุขภาพ

ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

2.  ทานจะซักถามหรือขอคําแนะนําจากแพทย เมื่อรูสึกวาตนเองมีอาการผิดปกติ
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

3.  ทานรับประทานอาหารครบหมูเปนประจําทุกวันทั้งอาหารประเภทแปง น้ําตาล เนื้อสัตว ผัก
ผลไม

ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

4.   ทานเลือกรับประทานอาหารโดยคํานึงถึงคุณคาของอาหารตอสุขภาพของตนเองเสมอ
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

5.  ทานรับประทานอาหารประเภทเนื้อสัตวติดมันหรืออาหารทอดน้ํามัน
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)
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6.  ทานรับประทานอาหารที่มีกากใยสูง เชน ผักและผลไม
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

7.  ทานรับประทานอาหารประเภทถั่วเมล็ดแหง เนื้อปลา
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

8.  ทานรับประทานอาหารประเภทปลาทะเล หอยแมลงภู กุงแหง กุงฝอย ปลาตัวเล็กตัวนอย
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

9.  ทานมักรับประทานอาหารที่มีรสจัด เชน เค็มจัดหรือหวานจัด
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

10.  ทานรับประทานอาหารที่สุก สะอาดและหลากหลายประเภทไมซํ้ากันในแตละวัน
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

11.  ทานอานฉลากเพื่อดูขอมูลและรายละเอียดดานโภชนาการและตรวจสอบวันหมดอายุ
กอนซื้ออาหารบรรจุเสร็จ

ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

12.  ทานดื่มชา กาแฟ หรือน้ําอัดลม
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)
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13.  ทานดื่มเครื่องดื่มผสมแอลกอฮอล เชน สุรา เบียร ไวน
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

14.  ทานรับประทานบะหมี่กึ่งสําเร็จรูปและอาหารกระปอง
 ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย

      (........)    (........)        (........)                 (........)

15.  ทานชอบรับประทานอาหารจุบจิบไมเปนมื้อ
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

16.  ทานมักรับประทานอาหารวางประเภทมันฝรั่งทอด คุกกี้ แฮมเบอรเกอร ขนมเคก
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

17.  ทานเลือกรับประทานขนมหวาน เชน สังขยา ขาวเหนียวมูล ไอศกรีม แทนการรับประทาน
ผลไม

ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

18.  ทานเลือกดื่มน้ําผลไมแทนน้ําชา กาแฟ หรือน้ําอัดลม
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

19.  ทานดื่มน้ําอัดลม เครื่องดื่มเกลือแร หรือเครื่องดื่มบํารุงกําลัง
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)
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20.  ทานออกกําลังกายแตละครั้งใชเวลาอยางนอยครั้งละ 15-30 นาที
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

21. ทานสังเกตอาการผิดปกติของรางกายทุกครั้งขณะออกกําลังกาย เชนอาการเวียนศีรษะ            
แนนหนาอก

ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

22.  ทานทําการอบอุนรางกายหรือเตรียมความพรอมของรางกายทุกครั้งกอนออกกําลังกาย
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

23.  ทานหยุดพักทันทีหลังการออกกําลังกายโดยไมไดทําการผอนคลายกลามเนื้อ
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

24.  ทานทําการตรวจนับอัตราการเตนหัวใจของตัวเองขณะออกกําลังกายเปนประจํา
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

25.  ทานไดศึกษาเทคนิคการออกกําลังกายอยางถูกตองกอนออกกําลังกาย  เชน
เตนแอโรบิคอยางถูกวิธี

ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

26.  เมือ่ทานมอีาการเหนือ่ยหายใจลาํบาก หรืออาการผดิปกตอ่ืินๆทานจะหยดุออกกาํลังกายทนัที
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)



150

27.  ทานหลีกเลี่ยงการดื่มสุราขณะเขาสังคม
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

28.  ทานดื่มสุรากอนรับประทานอาหาร เพื่อชวยเจริญอาหาร
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

29.  ทานทิ้งขยะในที่รองรับ และกําจัดขยะทั้งในบานและที่ทํางานทุกวัน
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

30.  ทานดูแลใหมีแสงสวางเพียงพอในการทํางานทุกครั้ง
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

31.  ทานปฏิบัติตามมาตรการปองกันความเสี่ยง เพื่อใหมีความปลอดภัยในการทํางานอยาง
เครงครัด

ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

32.  ทานดูแลใหที่ทํางานของทานมีอากาศถายเท และมีอุณหภูมิที่เหมาะสมในการทํางาน
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

33.  ทานสวมอุปกรณปองกัน เชน ถุงมือ ผาปดจมูก ทุกครั้งที่ใหการพยาบาลกับผูปวย
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)
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34.  ทานมีสมาธิในการทํางานเสมอ เพื่อปองกันการเกิดอุบัติเหตุจากการทํางาน
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

35.  ทานผอนคลายความเครียด โดยการปรึกษาคนที่ไวใจได
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

36.  การทํากิจกรรมที่ชอบ มองโลกในแงดี สามารถทําใหทานคลายความเครียดได
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

37.  เมื่อทานมีปญหา ทานแกไขโดยใชอารมณและความรูสึกตัดสินปญหา
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

38.  ทานกินยานอนหลับ เพื่อชวยลดความเครียดหรือตองการพักผอนเปนประจํา
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

39.  ทานตรวจสุขภาพประจําปสม่ําเสมอ แมวาจะไมมีอาการเจ็บปวยใดๆ
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)

40.  ทานไปพบทันตแพทย เพื่อตรวจสุขภาพในชองปากและฟนเปนประจําอยางนอยทุก 6 เดือน
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบอย ปฏิบัตินานๆครั้ง ไมปฏิบัติเลย
      (........)    (........)        (........)                 (........)
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ประวัติการศึกษาและการทํางาน

ช่ือ : พันตรีหญิง จิราภรณ ขันมั่น

วัน เดือน ปเกิด : 9 เมษายน 2511

สถานที่เกิด : อําเภอเมือง จังหวัดราชบุรี

ประวัติการศึกษา : มหาวิทยาลัยมหิดล พ.ศ. 2533
   พยาบาลศาสตรบัณฑิต
   มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร พ.ศ. 2549
   วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สุขศึกษา)

ตําแหนงปจจุบัน : พยาบาล

สถานที่ทํางาน : หอผูปวยอายุรกรรมพิเศษหญิง 8/5 กองอายุรกรรม
   โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา


