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บทคัดยอ 
 

 เด็กเรรอนเปนกลุมเด็กที่ขาดโอกาสทางสังคมในหลายดาน โดยเฉพาะอยางยิ่ง     

ดานสุขภาพ  การวิจัยเชิงบรรยายครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพและความ

ตองการการดูแลดานสุขภาพระหวางเด็กเรรอนวัยรุนที่พํานักชั่วคราวในมูลนิธิและที่พํานักชั่วคราว

ตามที่สาธารณะ กลุมตัวอยางเปนเด็กเรรอนวัยรุนอายุ 13 - 18 ป พํานักชั่วคราวในมูลนิธิและ

พํานักชั่วคราวตามที่สาธารณะจํานวนกลุมละ 45 คน โดยการเลือกแบบเจาะจงตามเกณฑ           

ที่กําหนดและวิธีบอกตอ เก็บขอมูลดวยแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพและแบบสอบถาม      

ความตองการการดูแลสุขภาพ ไดคาดัชนีความตรงของเนื้อหา 0.88 และคาความเที่ยงของ

แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพและแบบสอบถามความตองการการดูแลสุขภาพโดยใชสูต ร

สัมประสิทธิ์ อัลฟาของครอนบาคไดคาเทากับ 0.93 และ 0.73 ตามลําดับ วิเคราะหขอมูล         

โดยการแจกแจงความถี่ หาคารอยละ คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ Mann-Whitney’s U 

Test 

 ผลการวิจัย พบวา คะแนนพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมของกลุมตัวอยางทั้ง 2 กลุมอยู

ในระดับปานกลาง โดยเด็กในมูลนิธิมีพฤติกรรมสุขภาพระดับปานกลางที่ไปในทางระดับดี 

ในขณะที่เด็กสาธารณะมีพฤติกรรมสุขภาพระดับปานกลางไปในทางระดับตํ่า และพบวาคะแนน

เฉลี่ยพฤติกรรมสุขภาพโดยรวม พฤติกรรมสุขภาพรายดาน และพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพรายดาน 

ของทั้ง 2 กลุมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < .05) สําหรับความตองการการดูแล

สุขภาพโดยรวมอยูในระดับที่แตกตางกัน โดยเด็กในมูลนิธิอยูในระดับมากที่สุด ในขณะที่เด็ก

ตามที่สาธารณะอยูในระดับมาก และพบวาคะแนนเฉลี่ยความตองการการดูแลดานสุขภาพ

โดยรวมและจําแนกรายดานของกลุมตัวอยางทั้ง 2 กลุมไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

(p > .05)  

 ขอเสนอแนะ บุคลากรทีมสุขภาพ หนวยงานหรือองคกรที่มีสวนเกี่ยวของในการ

ชวยเหลือดูแลดานสุขภาพของเด็กเรรอน ควรใหความสําคัญในดานสุขภาพของเด็กเรรอน

เชนเดียวกับเด็กกลุมอ่ืนๆที่อยูในวัยเดียวกัน ควรมีการสงเสริมและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ

และตอบสนองตอความตองการดานสุขภาพเพื่อชวยใหเด็กกลุมนี้มีคุณภาพชีวิตที่ดีตอไป 

 

 

 


