
1 
 

บทท่ี 1 
บทน ำ 

 

1.1 ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 
การศึกษาเป็นกระบวนการที่มุ่งพัฒนาคนให้เป็นมนุษย์ที่มีคุณภาพมีความสามารถเต็มตาม

ศักยภาพ  มีพัฒนาการที่สมดุลทั้งปัญญา จิตใจ ร่างกาย และสังคม เพ่ือเสริมสร้างการพัฒนาและ
ความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจและสังคมของประเทศ  กระบวนการศึกษาจึงมีผู้เรียนเป็นเป้าหมาย
สูงสุดของการพัฒนา  มีความส าคญัต่อการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์นี้  

ทวีสิทธิ์  สิทธิกร ได้กล่าวว่าการพัฒนาคนให้มีคุณภาพเป็นเรื่องส าคัญยิ่งในการพัฒนา
ประเทศ  เมื่อคนมีคุณภาพจะสามารถพัฒนาชีวิต พัฒนาอาชีพ พัฒนาเศรษฐกิจและสังคมเพ่ือน าไปสู่
การพัฒนาประเทศได้ในที่สุด ในการพัฒนาคนให้มีคุณภาพนั้น การพัฒนาสุขภาพมีความส าคัญไม่ยิ่ง
หย่อนไปกว่าการพัฒนาในด้านอ่ืน การพัฒนาสุขภาพจะรวมถึงการพัฒนาทั้งทางด้านร่างกาย และจิตใจ 

  ละม้ำยมำศ  ศรทัตต์ ได้กล่าวไว้ว่าปัญหาสุขภาพจิตเป็นเรื่องที่ทั่วโลกก าลังเผชิญ  และ
ก าลังให้ความสนใจอยู่ เพราะเป็นเรื่องที่ส าคัญยิ่งต่อความเป็นอยู่ของประชาชน และความมั่นคงของ
ชาติ  ในสมัยปัจจุบันสภาพแวดล้อมมีความเปลี่ยนแปลง ในด้านต่างๆ อย่างรวดเร็ว  เป็นการยากที่
ประชาชนจะปรับตัว  ให้เข้ากับความเปลี่ยนแปลงเหล่านี้ได้ทันท่วงที  จึงมักมีปัญหาต่างๆ เกิดขึ้น
หลายต่อหลายอย่าง โดยเฉพาะปัญหาด้านจิตใจ เช่น  ความเครียด ความวิตกกังวล  ความ
หวาดระแวง และโรคจิตหรือพฤติกรรม เช่น พฤติกรรมเบี่ยงเบน ความก้าวร้าว   

ในประเทศไทยเราในขณะนี้  ต้องเผชิญกับปัญหาเหล่านี้อยู่ไม่น้อย เป็นต้นว่า ปัญหา
อันธพาล  ปัญหาเด็กเกเร  ปัญหาคนป่วยเป็นโรคจิต ตลอดจนการกระทบกระท่ังกันระหว่างพ่อแม่กับ
ลูก ครูกับนักเรียน  สภาพสังคมวัฒนธรรม  ที่เปลี่ยนแปลงจากสังคมเกษตรเป็นสังคมอุตสาหกรรม 
สถาบันครอบครัวแบบขยายเปลี่ยนเป็นครอบครัวเดี่ยว การรับเอาวัฒนธรรมต่างประเทศเข้ามา  โดย
ไม่มีการศึกษาถึงข้อดีข้อเสีย  สภาพเศรษฐกิจที่เปลี่ยนแปลงไปค่าครองชีพสูงขึ้น  ปัญหาหนี้สิน การ
เปลี่ยนแปลงดังกล่าวท าให้คนในสังคมเกิดแรงกดดัน ครูซึ่งเป็นคนที่อยู่ในสังคมเช่นเดียวกับบุคคลอ่ืน
จะเกิดแรงกดดันขึ้นด้วย  และต้องปรับสภาพจิตใจ ให้เข้ากับสภาพการเปลี่ยนแปลงของสังคมนี้ หาก
ปรับสภาพจิตใจไม่ได้  จะมีผลท าให้เกิดการเบี่ยงเบนของสุขภาพจิตและส่งผลต่อการสอนของครู  ซึ่ง
มีผลต่อการเรียนของนักเรียนได้ในการจัดการศึกษา ครูเป็นผู้มีบทบาท และท าหน้าที่ในการพัฒนา
ทรัพยากรมนุษย์ ซึ่งหมายถึงผู้เรียนหรือนักเรียนให้มีคุณภาพ อาจกล่าวได้ว่า สุขภาพจิตของครูมี
อิทธิพลต่อสุขภาพจิตของนักเรียนโดยตรง  ถ้าหากครูมีสุขภาพจิตดี  จะช่วยสนับสนุนให้นักเรียนเป็น
ผู้มีสุขภาพจิตดีได้และหากครูมีสุขภาพจิตเสีย จะท าให้นักเรียนมีสุขภาพจิตเสียไปด้วย 

  เอนกกุล กรีแสง ได้กล่าวถึงพฤติกรรมของครูที่มีปัญหาสุขภาพจิตว่า จะแสดงอารมณ์
หงุดหงิด  ฉุนเฉียว  โกรธง่าย  ควบคุมอารมณ์ไม่ได้ ชอบพูดเยาะเย้ยถากถาง  ประชดประชันเด็ก ใช้
วิธีการลงโทษแบบวิตถาร  พฤติกรรมดังกล่าวจะท าให้นักเรียนเกิดความเครียดทางอารมณ์ และมี
ความเสื่อมทางสุขภาพจิตตามมาได้     

โดยเฉพาะ มหาวิทยาลัยในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล ที่เป็นสถาบันที่ให้ความรู้และ
ทักษะด้านวิชาชีพแก่เยาวชนที่มีอายุระหว่าง 18-23 ปี ซึ่งเป็นวัยที่สามารถรับเอาวัฒนธรรมใหม่ๆ ได้
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ง่าย โดยไม่ได้ศึกษาข้อดีข้อเสีย ท าให้ครูต้องปรับสภาพจิตใจเพ่ือรับการเปลี่ยนแปลง ซึ่งท าให้เกิดการ
สะสมความเครียด และความวิตกกังวล  ส่งผลให้เกิดปัญหาต่อสุขภาพจิต ช่วงอายุ และประสบการณ์
ในการสอน  มีผลต่อสภาวะสุขภาพจิตของครู สถานภาพการสมรสในด้านหย่า  หม้าย และแยกกันอยู่ 
ส่งผลให้บุคคลเกิดความเครียดมากที่สุด  อาการของความเครียด เช่น โกรธ วิตกกังวล    มีการ
เปลี่ยนแปลงด้านความคิดและสติปัญญา รู้สึกสับสน ซึมเศร้า กลัว รู้สึกผิด นอนไม่หลับ  แยกตัวเอง
ออกจากผู้อ่ืน ภาระหนี้สิน ท าให้มีรายได้ไม่เพียงพอต่อค่าใช้จ่ายประจ าเดือน  สภาพเช่นนี้ท าให้ครู-
อาจารย์เกิดความเครียดและส่งผลต่อการเรียนการสอนได้  และด้วยสภาพเศรษฐกิจในปัจจุบันที่มีค่า
ครองชีพเพ่ิมสูงขึ้น ท าให้รายได้ของอาจารย์ไม่เพียงพอกับค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้น ซึ่ งอาจส่งผลต่อ
สุขภาพจิตได ้โดยที่ผ่านมายังมิได้มีการศึกษาวิจัยความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิตของอาจารย์คณะครุ
ศาสตร์อุตสาหกรรม มทร.พระนคร ซึ่งอาจจะประสบปัญหาเกี่ยวกับสุขภาพจิตได้เช่นกัน   

ดังนั้น ผู้วิจัยในฐานะที่เป็นบุคลากรในมหาวิทยาลัยฯ คนหนึ่งจึงมีความสนใจที่จะศึกษา
ค้นคว้าความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิตของอาจารย์คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม มทร.พระนคร ซึ่ง
เป็นสถาบันที่ให้การศึกษาแก่เยาวชน ท าให้ทราบถึงสุขภาพจิตของอาจารย์  อันจะเป็นประโยชน์ต่อ
การบริหารงานบุคลากร การจัดสวัสดิการ การสร้างขวัญและก าลังใจให้กับอาจารย์  ส่งผลต่อ
ประสิทธิภาพการเรียนการสอนของอาจารย์และนักศึกษาต่อไป 

 

1.2  วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย 
1.2.1  เพ่ือศึกษาสุขภาพจิตของอาจารย์คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม มทร.พระนคร 
1.2.2 เพ่ือเปรียบเทียบความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิตของอาจารย์คณะครุศาสตร์

อุตสาหกรรม มทร.พระนคร ที่มีเพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา รายได้ต่อเดือน และ
ประสบการณ์ในการสอนฯ ต่างกัน 

1.2.3  เพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะของปัจจัยที่ผู้ตอบแบบสอบถามเห็นว่ามีผลต่อสุขภาพจิต และ 
วิธีป้องกันและการลดความตึงเครียดของสุขภาพจิตของอาจารย์ คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม มทร.พระ
นคร 
 

 

1.3  สมมติฐำนของกำรวิจัย 
1.3.1 อาจารย์ที่มีเพศต่างกัน มีความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิต แตกต่างกัน 
1.3.2 อาจารย์ที่มีอายุต่างกัน มีความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิต แตกต่างกัน 
1.3.3 อาจารย์ที่มีสถานภาพต่างกัน มีความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิต แตกต่างกัน 
1.3.4 อาจารย์ที่มีระดับการศึกษาต่างกัน มีความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิต แตกต่างกัน 
1.3.5 อาจารย์ที่มีรายไดต้่อเดือนต่างกัน มีความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิต แตกต่างกัน 
1.3.6 อาจารย์ที่มีประสบการณ์ในการสอนฯต่างกัน มีความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิต 

แตกต่างกัน 
 

1.4  ขอบเขตของกำรวิจัย 
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การวิจัยนี้   ผู้วิจัยได้ก าหนดขอบเขตของการวิจัยไว้ดังนี้ 
1.4.1  ขอบเขตด้ำนประชำกร 
1.  กลุ่มประชากร ได้แก่ อาจารย์ที่ท าการสอนในคณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม มทร.พระนคร 

จ านวนทั้งสิ้น 41 คน 
2.  กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ อาจารย์ที่ท าการสอนในคณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม มทร.พระนคร 

จ านวน 36 คน   
1.4.2  ขอบเขตด้ำนเนื้อหำ 

ได้แก่  ความคิดเห็นของอาจารย์คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม มทร.พระนคร เกี่ยวกับ
สุขภาพจิตใน  9  ด้าน  ได้แก่   

1. ด้านความรู้สึกผิดปกติของร่างกาย   
2. ด้านการย้ าคิดย้ าท า   
3. ด้านความรู้สึกที่ไม่ชอบติดต่อกับบุคคลอ่ืน   
4. ด้านความซึมเศร้า   
5. ด้านความวิตกกังวล   
6. ด้านความโกรธ  ก้าวร้าว  ท าลาย   
7. ด้านความกลัวโดยปราศจากเหตุผล   
8. ด้านความหวาดระแวง   
9. ด้านโรคจิต   

1.4.3  ขอบเขตด้ำนพื้นที่  
ได้แก่  คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลพระนคร  

 

 

1.5  ประโยชน์ที่คำดว่ำจะได้รับ 
1.5.1 ท าให้ทราบความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิตของอาจารย์คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม 

มทร.พระนคร     
1.5.2 ท าให้ทราบผลการเปรียบเทียบความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพจิตของอาจารย์คณะครุ

ศาสตร์อุตสาหกรรม มทร.พระนคร ที่มีเพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา รายได้ต่อเดือน และ
ประสบการณ์ในการสอนฯต่างกัน  

1.5.3 ท าให้สามารถน าผลการวิจัยไปเป็นแนวทางแก้ไขในการจัดสวัสดิการในการสร้างขวัญ 
และก าลังใจให้กับอาจารย์ได้อย่างตรงจุด และสามารถเพ่ิมประสิทธิภาพการเรียนการสอนของ
คณาจารย์และนักศึกษาต่อไป 

 

1.6  ค ำนิยำมศัพท์เฉพำะที่ใช้ในกำรวิจัย 
อำจำรย์ (Teacher) หมายถึง อาจารย์ที่ท าการสอนในคณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม 

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลพระนคร   
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            ทัศนคติ (Attitude) หมายถึง  การแสดงออกถึงความชอบหรือไม่ชอบต่อบุคคล สถานที่ 
สิ่งของ หรือเหตุการณ์สิ่งใดสิ่งหนึ่ง ทัศนคติสามารถสร้างข้ึนจากประสบการณ์ในอดีตและปัจจุบันของ
บุคคลหนึ่งๆ สามารถตรวจวัดและเปลี่ยนแปลงได้ ส่งผลต่ออารมณ์และพฤติกรรมของบุคคลนั้นด้วย 
 สุขภำพจิต (Mental  Health) หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการปรับตัวให้อยู่ใน
สังคม   และสิ่งแวดล้อมได้อย่างมีความสุข โดยไม่มีความขัดแย้งใดๆ ในจิตใจ  

ควำมรู้สึกผิดปกติของร่ำงกำย (Somatization) หมายถึง สิ่งต่างๆ ที่สะท้อน  ให้เห็น
ปัญหาหรือความทุกข์ เนื่องมาจากการรับรู้เกี่ยวกับการท างานที่ผิดปกติของร่างกายจะแสดงอาการ
ต่างๆ เช่น ปวดหลัง ปวดศีรษะ ปวดกล้ามเนื้อ เป็นลม หรือวิงเวียน   

กำรย้ ำคิดย้ ำท ำ (Obsessive – Compulsive) หมายถึง พฤติกรรมอันเนื่องมาจาก
แรงผลักดนัด้านความคิดให้เกิดการกระท าซ้ าๆ ซึ่งรบกวนผู้ป่วย เป็นอาการที่ไม่ต้องการให้เกิดขึ้น แต่
หลีกเลี่ยงไม่ได้ พฤติกรรมเหล่านี้ท าให้ต้องสูญเสียความสามารถในด้านสติปัญญา  

ควำมรู้สึกที่ไม่ชอบติดต่อกับบุคคลอ่ืน (Interpersonal Sensitivity) หมายถึง ความรู้สึก
บกพร่องหรือมีปมด้อยเมื่อเปรียบเทียบกับคนอ่ืน การลดค่านิยมของตัวเอง ความอึดอัด และความไม่
สบายใจในระหว่างการมีปฏิกิริยาโต้ตอบด้านสังคมกับคนอื่น รู้สึกเป็นทุกข์ท่ีจะติดต่อกับคนอื่น  

ควำมซึมเศร้ำ (Depression) หมายถึง อาการเศร้า หมดความสนใจในกิจกรรมต่างๆ ไม่มี
แรงจูงใจ เสียพลัง สิ้นหวัง ท้อแท้ คิดฆ่าตัวตาย อาการเหล่านี้มีผลถึงการสูญเสียทางสติปัญญา 

ควำมวิตกกังวล (Anxiety) หมายถึง ความกระวนกระวาย นั่งไม่ติดที่ รู้สึกกลัว ประหม่า 
และความตึงเครียด อาจมีอาการทางร่างกายร่วมด้วย ได้แก่ อาการสั่น 

ควำมโกรธ ก้ำวร้ำว ท ำลำย (Hostility) หมายถึง ความคิด อารมณ์ หรือการกระท า ซึ่ง
เป็นลักษณะของความรู้สึกโกรธแค้น ขุ่นเคือง รวมทั้งความรู้สึกก้าวร้าว ท าลาย ความรู้สึกโต้แย้ง และ
ควบคุมอารมณ์ไม่ได้   

ควำมกลัวโดยปรำศจำกเหตุผล (Phobia) หมายถึง การกลัวเกินความเป็นจริง ท าให้ต้อง
หลีกเลี่ยงสิ่งเหล่านี้   

ควำมหวำดระแวง (Paranoid) หมายถึง ความคิดที่หวาดระแวง ไม่ไว้ใจคนอ่ืน การกล่าว 
โทษคนอ่ืน ความไม่เป็นมิตร ความระแวงสงสัย เอาตัวเองเป็นศูนย์กลาง หลงผิด สูญเสีย การควบคุม
ตัวเอง ความคิดมักใฝ่สูงคิดว่าตัวเองเป็นใหญ่  

โรคจิต (Psychoticism) หมายถึง ลักษณะที่สังเกตจากพฤติกรรมแบบโรคจิต ซึ่งมีตั้งแต่
อาการที่ยังไม่แสดงชัดเจน ถึงอาการที่แสดงออกมาอย่างชัดเจน ได้แก่ ถดถอย แยกตัวเอง หนีสังคม 
หูแว่ว คิดว่าตัวเองถูกความคุม 
 คณะครุศำสตร์อุตสำหกรรม มหำวิทยำลัยเทคโนโลยีรำชมงคลพระนคร  (Industrial 
Education of Rajamangala University of Technology Phra Nakhon) หมายถึง  
สถาบันอุดมศึกษาด้านวิชาชีพและเทคโนโลยี มีวัตถุประสงค์ให้การศึกษา ส่งเสริมวิชาการและวิชาชีพ
ชั้นสูงที่เน้นการปฏิบัติ ท าการสอน ท าการวิจัย ผลิตครูวิชาชีพ ให้บริการทางวิชาการในด้าน
วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแก่สังคม ท านุบ ารุงศิลปวัฒนธรรม และอนุรักษ์สิ่งแวดล้อม โดยให้
ผู้ส าเร็จอาชีวศึกษามีโอกาสในการศึกษาต่อด้านวิชาชีพเฉพาะทางระดับปริญญาเป็นหลัก  
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เพศ (Sex)  หมายถึง  เพศของผู้ตอบแบบสอบถาม แบ่งออกเป็น 2 เพศ คือ  1. เพศชาย 
และ 2. เพศหญิง 

อำยุ (Age) หมายถึง อายุของของผู้ตอบแบบสอบถาม แบ่งออกเป็น 7 ช่วง คือ  1. ต่ ากว่า 
30 ปี   2. 30 - 35 ปี   3. 36 – 40 ปี   4. 41 – 45 ปี    5. 46 – 50 ปี    6. 51 – 55 ปี     และ    
7. 56 – 60 ปี      

สถำนภำพ (Marital Status) หมายถึง  สถานภาพการสมรสของผู้ตอบแบบสอบถาม แบ่ง
ออกเป็น 4 สถานภาพ คือ  1.โสด,  2. สมรส  3. หม้าย และ 4. หย่าร้าง 

ระดับกำรศึกษำ (Education Level) หมายถึงระดับการศึกษาของผู้ตอบแบบสอบถาม 
แบ่งออกเป็น 4 ช่วง คือ  1. ปริญญาตรี   2. ปริญญาโท  3. ปริญญาเอก และ 4. สูงกว่าปริญญา
เอก 

รำยได้ต่อเดือน (Income per Month) หมายถึง รายได้ของผู้ตอบแบบสอบถาม แบ่ง
ออกเป็น 6 ระดับ คือ  1. ต่ ากว่า  15,000  บาท  2. 15,000 – 20,000 บาท 3. 20,001 – 30,000 
บาท 4. 30,001 – 40,000 บาท 5. 40,001 – 50,000 บาท และ 6. มากกว่า 50,000 บาท 

ประสบกำรณ์ในกำรสอน (Teaching Experiences) หมายถึง ประสบการณ์ในการสอน
ของผู้ตอบแบบสอบถาม  แบ่งออกเป็น 6 ระดับ คือ 1. ต่ ากว่า  5  ปี  2. ตั้งแต่ 5 – 10 ปี  3. ตั้งแต่ 
11 – 15 ปี  4. ตั้งแต่ 16 – 20 ปี  5. ตั้งแต่ 21 – 25 ปี และ 6. ตั้งแต่ 25  ปีขึ้นไป 


