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บทคัดย่อ 
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 

11 นครศรีธรรมราชและเพ่ือศึกษาแนวทางการด าเนินงานปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพตนเองของบุคลากร
ศูนย์อนามัยที่  11 นครศรีธรรมราช กลุ่มตัวอย่างเป็นบุคลากรจ านวน 120 คน เก็บข้อมู ลโดยใช้
แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาและทดสอบค่าความสัมพันธ์ Chi-Square   
 ผลการวิจัยพบว่าบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช ปัจจัยส่วนบุคคลด้านเพศ อายุ 
สถานะภาพ ต าแหน่ง จ านวนสมาชิกในครอบครัวรายได้ต่อเดือน ความสามารถในการซื้ออุปกรณ์ออกก าลัง
กาย ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ แต่ระดับการศึกษามี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 นอกจากนี้ยัง
พบว่า บุคลากรที่มีโรคประจ าตัว โรคไขมันในเลือดสูง ภูมิแพ้โรคซึมเศร้า/อาการนอนไม่หลับกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเอง มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ 0.05 ส่วนปัจจัยด้านความรู้ด้านการดูแล
สุขภาพตนเองและปัจจัยด้านการสนับสนุนของหน่วยงานในการดูแลสุขภาพของบุคลากรนั้นอยู่ในระดับดี 
 การวิจัยในครั้งนี้มีข้อเสนอแนะต่อหน่วยงานในด้านการสนับสนุนให้มีกิจกรรมการดูแลสุขภาพที่
หลากหลาย  สถานที่ออกก าลังกาย  อุปกรณ์ที่ทันสมัย กิจกรรมสร้างสรรค์ จัดกิจกรรมการมีส่วนร่วมการ
ออกก าลังกายเป็นประจ ามีนโยบายการออกก าลังกายในช่วงเวลาพร้อมๆ กันสนับสนุนการออกก าลังกาย
และเล่นกีฬาอย่างจริงจังและต่อเนื่องจัดอุปกรณ์การออกก าลังกายไว้ที่แผนกเพ่ือมีเวลาว่างจะได้ออกก าลัง
กายได้ทันทีและที่ส าคัญควรสนับสนุนให้มีโรงอาหารที่ถูกสุขลักษณะ ราคายุติธรรม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 



Abstract 
 

 This research aims to A study of self-care behaviors of personnel at 
Health Center 11 Nakhon Si Thammarat and to study the operational 
guidelines for modifying self-health behaviors of personnel at Health 
Center 11 Nakhon Si Thammarat The sample consisted of 120 participants 
by descriptive statistics analysis and Chi-Square correlation test. 
 The results showed that Personnel of Health Center 11 Personal 
factors: gender, age, status, position, number of family members monthly 
income The ability to purchase exercise equipment There was no 
relationship with self-care behaviors. statistically significant but the level of 
education is correlated with self-care behaviors with statistical significance 
at the 0.05 levelalso found that Personnel with congenital disease 
Hyperlipidemia, allergies, depression/insomnia with self-care behaviors 
There was a significant correlation at the 0.05 level. The self-care 
knowledge factor and the agency support factor in the health care of the 
personnel were at a good level. 
 This research has recommendations to agencies in terms of 
supporting a variety of health care activities. Gymnasium - modern 
equipment creative activity Organize regular exercise participation activities 
Allocate time for personnel to exercise after work. The staff's exercise 
schedule is from 3:30 p.m. Schedule some exercise sessions at the same 
time, encourage active and continuous exercise and sports. Organize 
exercise equipment at the department so that you can have free time to 
exercise immediately. There are exercise activities together every week, not 
arranged for health promotion activities such as sports relationships, 
recreational activities. And most importantly, there should be a canteen to 
promote health. Hygienic-managed, clean, fair-priced  cafeteria or health 
food store. 

 



 
  บทที่ 1 
บทน า 

1.1  ที่มาและความส าคัญ  
 สุขภาพเป็นภาวะแห่งความสมบูรณ์ของร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และจิตใจ วิญญาณ ที่
บุคคลรับรู้ได้ว่าตนมีความสุข ปราศจากความเครียดหรือแรงกดดันใดๆ (ประเวศ, 2541) สุขภาพจึงเป็นสิ่งที่
ทุกคนพึงปรารถนา แต่อย่างไรก็ตามภาวะสุขภาพเป็นกระบวนการพลวัตที่ไม่หยุดนิ่ง จะมีการเปลี่ยนแปลง
อย่างสลับซับซ้อนอยู่ตลอดเวลาและอย่างต่อเนื่อง บุคคลจึงต้องพยายามหาวิธีการที่ จะปกป้องสุขภาพเพ่ือ
ไม่ให้เกิดภาวะเจ็บป่วยหรือถึงแม้ว่าจะเกิดภาวะเจ็บป่วยขึ้นบุคคลจะต้องพยายามดูแลรักษาเพ่ือให้ร่างกาย
กลับสู่สภาวะปกติให้เร็วที่สุดวิธีการส าคัญที่บุคคลใช้ปกป้องสุขภาพนั้น คือการ มีพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ
ที่ถูกต้องและสม่ าเสมอ (Palank, 1991) พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพในความหมายของเพนเดอร์ (Pender, 
1996) หมายถึง การกระท าที่มุ่งการบรรลุระดับสูงสุดของสุขภาพ และความผาสุก เป็นการกระท าที่เพ่ิมระดับ
ความผาสุกของบุคคลและกลุ่มคน และพฤติกรรมดูแลสุขภาพของบุคคลมีความสัมพันธ์โดยตรงกับพฤติกรรม
ส่งเสริมสุขภาพของครอบครัว 
 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่ดีจะเป็นการส่งเสริมให้ทุกคนมีสุขภาพดีทั้งร่างกายจิตใจ 
อารมณ์ สังคม และจิตวิญญาณ ซึ่งจะน าไปสู่ความปกติสุขในชีวิต โดยทุกคนสามารถกระท าบทบาทของตน
ได้เหมาะสม ส าหรับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพในความคิดของเพนเดอร์นั้น ครอบคลุม 6 ด้าน คือ ความ
รับผิดชอบต่อสุขภาพ การท ากิจกรรมและการออกก าลังกาย การบริโภคนิสัย การพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
การมีสัมพันธภาพระหว่างบุคคลและการจัดการกับความเครียด การที่ครอบครัวจะมีพฤติกรรมส่งเสริม
สุขภาพที่ดีหรือไม่นั้น ขึ้นอยู่กับปัจจัยหลายประการทั้งที่เป็นปัจจัยภายในครอบครัวเอง และปัจจัยภายนอก
ครอบครัวที่มีความเก่ียวข้อง 
 กรีนและครูเตอร์ (Green & Krueter, 1991) เรียกปัจจัยเหล่านี้ว่าปัจจัย ปัจจัยเอ้ือ และ
ปัจจัยเสริม โดยปัจจัย คือ สิ่งที่เป็นพ้ืนฐานอยู่ภายในครอบครัวๆเช่น ความรู้ และการรับรู้ภาวะสุขภาพ 
ปัจจัยเอ้ือ คือ สิ่งที่เอ้ือให้ครอบครัวปฏิบัติพฤติกรรมเช่น ความเชื่อมั่นถึงความสามารถในการปฏิบัติ
พฤติกรรมและความสะดวกในการปฏิบัติพฤติกรรมและปัจจัยเสริม คือ การได้รับข้อมูลข่าวสารที่เกี่ยวข้องกับ
การส่งเสริมสุขภาพของครอบครัวเช่น การได้รับข้อมูลข่าวสารจากสื่อต่างๆ และการมีแบบอย่างจากสมาชิก
ในครอบครัว เป็นต้น ถ้าบุคคลสามารถปฏิบัติกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพได้ก็จะก่อให้เกิดสุขภาวะตลอดชีวิต 
ซึ่งการมีสุขภาวะจะท าให้บุคคลมีชีวิตที่มีคุณภาพ มีผลผลิตในการท างานมากขึ้น ลดการขาดงาน ลดการ
เจ็บป่วยและลดค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล การสร้างเสริมสุขภาพ จึงเป็นกลไกส าคัญในการปรับเปลี่ยน
วิถีชีวิตของคนไทยทุกคนให้มีสุขภาวะที่ดีขึ้นตามศักยภาพที่แต่ละบุคคลพึงมี และบุคลากรในระบบสุขภาพ
เป็นพลังส่วนส าคัญในการขับเคลื่อนระบบสุขภาพให้มุ่งไปสู่สัมฤทธิผลอันเป็นสุขภาวะของสังคมไทย ซึ่งหาก
บุคลากรมีสุขภาพที่ดีจะเป็นผู้มีบทบาทส าคัญในการกระตุ้นเตือนให้ประชาชนม ี
วิถีชีวิตส่งเสริมสุขภาพให้การศึกษาแก่ชุมชนด้านสุขภาพและช่วยแก้ไขปัญหาสุขภาพและเพ่ือที่จะน าข้อมูลที่ 



ได้รับมาเป็นแนวทางในการจัดบริการทางกิจกรรมต่างๆ เพ่ือดูแลสุขภาพของบุคลากร 

 ประเทศไทยมีจ านวนของประชากรวัยท างาน 43 ล้านคน คิดเป็นร้อยละ 55.10  และจาก
สถิติปี พ.ศ. 2558 – 2560 พบว่าประชาชนวัยท างานของประเทศไทยมีอัตราการเสียชีวิตด้วยโรคไม่ติดต่อ
เรื้อรัง (Non-Communicable diseases: NCDs) ได้แก่ โรคหัวใจและหลอดเลือดร้อยละ 6.80, 7.40 และ 
7.40 โรคหลอดเลือดสมอง ร้อยละ 9.30, 10.00 และ 9.80 โรคเบาหวาน ร้อยละ 2.90, 3.10 และ 2.70 
โรคความดันโลหิตสูงร้อยละ 2.00, 2.10 และ 2.00 ตามล าดับ มีภาวะอ้วนค่าดัชนีมวลกายร้อยละ 30.70, 
32.50 และ 32.80 ตามล าดับ ซึ่งการที่จะสามารถป้องกันหรือลดโรค NCDs เหล่านี้จ าเป็นที่จะต้องจัดการ
แก้ไขที่สาเหตุหรือปัจจัยเสี่ยงหลัก คือ พฤติกรรมเสี่ยงของบุคคล ด้วยการมุ่งเน้นกลยุทธ์การสร้างเสริมให้คน
ไทยทุกคนมีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้อง ปัจจุบันการด าเนินงานสร้างเสริมสุขภาพได้ให้ความส าคัญกับการ
พัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) สภาปฏิรูปได้ก าหนดให้มีการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ
ของประชาชนอยู่ในยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี อยู่ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติและแผนพัฒนาด้าน
สาธารณสุข โดยมอบหมายให้กรมอนามัยเป็นแกนน าหลักในการด าเนินการเพ่ือสร้างความเข้าใจในประเด็น
สุขภาพที่เกี่ยวข้องในชีวิตและพัฒนาขีดความสามารถในระดับบุคคล โดยเฉพาะประชาชนกลุ่มวัยท างานที่
เป็นก าลังหลักส าคัญของประเทศในการสร้างงาน สร้างรายได้ให้กับรัฐยุทธศาสตร์  กรมอนามัยปี 2560 ตั้ง
เป้าประสงค์ประชากรวัยท างาน “วัยท างานหุ่นดี สุขภาพดี” และมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ 4 ด้าน 
คือ 1) มีพฤติกรรมการบริโภคผักผลไม้สด ลดหวาน มัน เค็ม 2) มีกิกรรมทางกายเพียงพอต่อสุขภาพ 3) 
พฤติกรรมการนอนหลับสนิทวันละ 7 - 9 ชั่วโมง 4) พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากตามหลัก 2:2:2  
 กระทรวงสาธารณสุขมีนโยบายที่ส าคัญในด้านการดูแลสุขภาพโดยจะเน้นการส่งเสริม
สุขภาพชองประชาชนเป็นหลักซึ่งบุคลากรสาธารณสุขต้องเป็นแบบอย่างในการดูแลสุขภาพเพ่ือการมี
สุขภาพที่ดี แข็งแรง เป็นต้นแบบให้กับประชาชนในการดูแลสุขภาพตนเอง อีกทั้งเพ่ือให้สอดคล้องกับ
นโยบายของกระทรวงในการท าสถานที่ท างาน น่าอยู่ น่าท างาน (Healthy Workplace) เป็นการสร้าง
องค์กรแห่งความสุข เน้นให้บุคลากรมีความสุขและปลอดภัย งานได้ผล ตนเป็นสุข เพ่ือมีศักยภาพในการ
ดูแลประชนชนได้อย่างยั่งยืน 
 ข้อมูล ดัชนีมวลกาย (BMI) ของบุคลากร ศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราชพบว่า
บุคลากรทั้งหมด 120 คน ผอม 5 คน คิดเป็นร้อยละ 6.00 ปกติ 66 คน คิดเป็นร้อยละ 79.20 สูงกว่าปกติ 
49 คน คิดเป็นร้อยละ 58.80  อ้วนระดับ 1 จ านวน 35 คน คิดเป็นร้อยละ 42.00 อ้วนระดับ 2 จ านวน 14 
คน คิดเป็นร้อยละ 16.80 
 จากข้อมูลข้างต้นผู้วิจัยสนใจศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร           
ศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช และหาแนวทางการด าเนินงานปรับเปลี่ยนพฤติกรรม น าไปสู่ การ
วางแผนงานโครงการและจัดกิจกรรมให้เหมาะสมต่อการดูแลสุขภาพที่ดีเหมาะสมเพ่ือน าไปสู่การเป็นองค์กร
ต้นแบบด้านการดูแลสุขภาพ  
 
 
 



1.2  วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1.  เ พ่ือศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรศูนย์อนามัยที่  11 
นครศรีธรรมราช 
 2.  เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ปัจจัยส่วนบุคคล ความรู้ และการสนับสนุนของหน่วยงานกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช 
1.3  ขอบเขตการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการศึกษาเรื่องพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากร             
ศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช  
 กลุ่มเป้าหมายของการศึกษาครั้งนี้ คือ บุคลากรในสังกัดศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช 
จ านวน 149 คน ณ วันที่ 31 ธันวาคม 2563  
1.4  นิยามศัพท์ท่ีใช้ในการวิจัย 
 พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การปฏิบัติ หรือการกระท าของบุคคลที่ท าให้สุขภาพของตน
ให้แข็งแรง และปราศจากการเจ็บป่วยทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ ประกอบด้วย 3 ด้าน ดังนี้ 
 1. ด้านพฤติกรรมทางกาย คือ ด้านโภชนาการ ด้านการออกก าลังกาย ด้านการตรวจ
สุขภาพ 
 2. ด้านพฤติกรรมทางจิต คือ ด้านความเครียด  
 3. ด้านพฤติกรรมทางสังคม คือ การอยู่ร่วมกันทางสังคม การท ากิจกรรม 
 การดูแลสุขภาพ หมายถึง "การดูแลสุขภาพตนเอง เป็นกิจกรรมที่บุคคลแต่ละคนปฏิบัติ และ
ยึดเป็นแบบแผนในการปฏิบัติ เพ่ือให้มีสุขภาพดี" อาจแบ่งขอบเขตการดูแลสุขภาพตนเองเป็น 2 ลักษณะ 
คือ 
 1. การดูแลสุขภาพตนเองในสภาวะปกติเป็นการดูแลสุขภาพตนเอง และสมาชิกใน
ครอบครัวให้มีสุขภาพแข็งแรงสมบูรณ์อยู่เสมอ ได้แก่ 
  1.1 การดูแลส่งเสริมสุขภาพ เพ่ือให้สุขภาพแข็งแรง สามารถด าเนินชีวิตได้อย่างปกติ
สุข เช่น การออกก าลังกาย การสร้างสุขวิทยาส่วนบุคคลที่ดี ไม่ดื่มสุรา ไม่สูบบุหรี่ หลีกเลี่ยงจากสิ่งที่เป็น
อันตรายต่อสุขภาพ  
  1.2 การป้องกันโรค เพ่ือไม่ให้เจ็บป่วยเป็นโรค เช่น การไปรับภูมิคุ้มกันโรคต่างๆการไป
ตรวจสุขภาพ การป้องกันตนเองไม่ให้ติดโรค 
 2. การดูแลสุขภาพตนเองเมื่อเจ็บป่วย ได้แก่ การขอค าแนะน า แสวงหาความรู้จากผู้รู้  
เพ่ือให้ได้แนวทางปฏิบัติ หรือการรักษาเบื้องต้นให้หาย จากความเจ็บป่วยประเมินตนเองได้ว่า เมื่อไรควรไป
พบแพทย์ เพ่ือรักษาก่อนที่จะเจ็บป่วยรุนแรง และปฏิบัติตามค าแนะน าของแพทย์ หรือบุคลากรสาธารณสุขเพ่ือ
บรรเทาความเจ็บป่วยและมีสุขภาพดีดังเดิมการที่ประชาชนทั่วไปสามารถดูแลสุขภาพตนเองได้นั้น จ าเป็นต้อง
มีความรู้ ความเข้าใจในเรื่อง การดูแลสุขภาพ ตั้งแต่ยังไม่เจ็บป่วย เพ่ือบ ารุง รักษาตนเองให้ สมบูรณ์
แข็งแรงรู้จักที่จะป้องกันตัวเองมิให้เกิดโรค และเมื่อเจ็บป่วยก็รู้วิธีที่จะรักษาตัวเองเบื้องต้นจนหายเป็นปกติ
หรือรู้ว่าเมื่อไรต้องไปพบแพทย์หรือเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 



ปัจจัยเอื้อ 
- ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรม
 การดูแลสุขภาพตนเอง 
-  การสนับสนุนของหน่วยงาน
 ในการดูแลสุขภาพ
 บุคคลากร  

 บุคลากร หมายถึง เจ้าหน้าที่ ประกอบด้วย ข้าราชการ พนักงานราชการ  พนักงาน
กระทรวง ลูกจ้างประจ า และบุคลากรอื่นๆ ของศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช 
 ศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช หมายถึง หน่วยงานสังกัดกรมอนามัย กระทรวง
สาธารณสุข มีหน้าที่ในการส่งเสริมสุขภาพและพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม เขตบริการสุขภาพที่ 11 
รับผิดชอบ 7 จังหวัดภาคใต้ตอนบน ประกอบด้วย ชุมพร สุราษฎร์ธานี นครศรีธรรมราช กระบี่ พังงา ภูเก็ต 
ระนอง 
1.5  กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 

 

  
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.6  ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
 1.  บุคลากรมีพฤติกรรมที่พึงประสงค ์
 2.  บุคลากรมีสุขภาพท่ีดี เข้าสู่เกณฑ์ปกติ 
 3.  สามารถน าข้อค้นพบไปก าหนดกิจกรรมพัฒนาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
บุคลากรศูนย์อนามัยที ่11 นครศรีธรรมราชได ้
 
 
 

 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
-  เพศ 
-  อายุ 
-  สถานะภาพ 
-  ระดับการศึกษา 
-  ต าแหน่ง 
-  จ านวนสมาชิกในครอบครัว 
-  อุปกรณ์ในการออกก าลังกาย 
-  รายได ้
-  โรคประจ าตัว 

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ตนเองของบุคลากร  
ศูนย์อนามัยที่ 11 
นครศรีธรรมราช 



อภิปรายผล 

 

 ผลจากการวิจัย พฤติกรรมการดูแลสขุภาพตนเองของบุคลากรศูนยอ์นามยัที่ 11 นครศรีธรรมราช ไดแ้ยก
อภิปรายความสมัพันธ์ระหว่างปัจจัย ส่วนบุคคล ปัจจัยความรู ้การสนบัสนุนของหน่วยงาน กับพฤติกรรมการดูแล
สขุภาพตนเอง ตามตวัแปรที่ศกึษาซึง่มีรายละเอียดดงันี ้
 1. ปัจจัยส่วนบุคคลของบุคลาการศูนยอ์นามยัที่ 11 ต าบลบางจาก อ าเภอเมือง จังหวัดนครศรีธรรมราช         
นัน้พบว่าปัจจัยส่วนบุคคลในส่วนของการมีโรคประจ าตวั ในบุคคลที่มีไขมนัในเลือดสงู โรคภูมิแพ ้โรคซึมเศรา้ และ
อาการนอนไม่หลบันัน้จะมีความสมัพนัธ์กับพฤติกรรมการดูแลสขุภาพตนเองอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ 0.05 และ
สอดคลอ้งกับการศึกษาอรรถพงศ ์เพชรสวุรรณ พฤติกรรมสขุภาพของประชาชนเก่ียวกับโรคความดนัโลหิตสงูและ
โรคเบาหวาน: ผลการวิเคราะห ์พฤติกรรมสขุภาพดา้นการสง่เสริมสขุภาพและป้องกนัโรคความดนัและโรคเบาหวาน
โลหิตสงูพบว่าพฤติกรรมสขุภาพ อยู่ในระดบัปานกลาง (ค่าเฉลี่ย 2.40) จากการศึกษาความสมัพนัธร์ะหว่างตวัแปร
ลกัษณะสว่นบคุลและแหลง่ความรู ้สขุภาพผา่นช่องทางการสื่อสารหรือการปฏิบตัิตวัเมื่อเจ็บป่วย ความรูด้า้นสขุภาพ
เก่ียวกบัโรคความดนัโลหิตสงูและโรคเบาหวาน ในการสง่เสริมสขุภาพและป้องกนัโรค   กบัพฤติกรรมสขุภาพเก่ียวกบั
โรคความดนัโลหิตสงูและโรคเบาหวาน พบวา่ระดบัการศกึษาอาชีพรายไดแ้ละความรูด้า้นสขุภาพเก่ียวกบัโรคความดนั
โลหิตสูงและโรคเบาหวานมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนเก่ียวกับโรคความดันโลหิตสูงและ
โรคเบาหวานอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติปัจจัย ส่วน เพศ  อายุ สถานภาพสมรส ปัจจัยเสี่ยง (ดชันีมวลกาย) แหล่ง
ข่าวสารดา้นสุขภาพ  การปฏิบัติตัวเมื่อเจ็บป่วยและการใช้ภูมิปัญญาในการส่งเสริมสุขภาพมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมสขุภาพของประชาชนเก่ียวกบัโรคความดนัโลหิตสงูและโรคเบาหวานอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
  นอกจากนีปั้จจยัสว่นบคุคลดา้นระดบัการศึกษานัน้พบว่าระดบัการศึกษามีความสมัพนัธท์างบวก
กบัพฤติกรรมสขุภาพอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั 0.05 สอดคลอ้งกับ ศศิวรรณ ทศันเอี่ยม (2554) พบว่าระดบั
การศึกษามีความสมัพนัธ์กบัพฤติกรรมส่งเสริมสขุภาพเช่นกัน อธิบายว่าระดบัการศึกษามีผลต่อการพฒันาความรู้
ความเขา้ใจและทศันคติท าใหบ้คุคลด าเนินชีวิตและมีพฤติกรรมในทางบวกโดยคนที่มีการศกึษาสงูจะมีการแสวงหาสิ่ง
ที่เป็นประโยชนห์รอืเอือ้ อ านวยตอ่การปฏิบตัิพฤติกรรมเพื่อสขุภาพซึง่ตา่งจากผูท้ี่มีการศกึษานอ้ย (Pender, 2006) 
 2. ความรูด้า้นการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากรศนูยอ์นามยัที่ 11 อ าเภอเมือง จงัหวดันครศรธีรรมราช  ผล
การศึกษาพบว่า ความรูด้า้นการดูแลสขุภาพตนเองไม่มีความสมัพนัธ์กับพฤติกรรมสขุภาพอย่างไม่มีนยัส าคญัทาง
สถิติ (p>0.05) ซึ่งสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของวรรณนิภา  สีรงั (2562) ศึกษาปัจจยัที่สมัพนัธก์บัภาวะสขุภาพของ
บุคลากรสาธารณสุข อ าเภอเวียงสา จังหวัดน่าน ในกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เป็นพยาบาล พบว่า เพศ ต าแหน่งงาน
ลกัษณะงาน ระดบัการศกึษา ความรู ้ทศันคติ และจ านวนชั่วโมงปฏิบตัิงานตอ่วนัจึงไม่ต่างกนั ปัจจยัระหว่างบคุคลไม่
มีความสัมพันธ์กับภาวะสุขภาพอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ (p >0.05) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างเป็นบุคลากร
สาธารณสขุ ซึง่มีความรูด้า้นสขุภาพมากอยู่แลว้ แรงสนบัสนนุจากสงัคมจากครอบครวั จึงไม่สมัพนัธ์กบัภาวะสขุภาพ
ของบคุลากรสาธารณสขุ ปัจจยัระดบัองคก์รไมม่ีความสมัพนัธก์บัภาวะสขุภาพอยา่งไมม่ีนยัส  าคญัทางสถิติ (p >0.05) 
 3. การสนบัสนุนของหน่วยงานในการดูแลสขุภาพตนเองของบุคลากรศูนยอ์นามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช 
พบว่าบุคลากรส่วนใหญ่ไดร้บัการสนับสนุนของหน่วยงาน ระดบัดีรอ้ยละ 86.70 รองลงมาไดร้บัการสนบัสนุนของ
หนว่ยงานใน ระดบัพอใช ้รอ้ยละ 13.30 

 
 
 
 



ขอ้เสนอแนะจากการวิจยั 

 - สนับสนุนใหม้ีกิจกรรมการดูแลสุขภาพที่หลากหลาย สถานที่ออกก าลงักายอุปกรณ์ที่ทนัสมัยกิจกรรม
สรา้งสรรค ์สนบัสนนุชดุกีฬา   
 - การสง่เสรมิสนบัสนนุ เครือ่งมือที่ทนัสมยั การผอ่นคลายกลา้มเนือ้ การนวด กลา้มเนือ้หลงัการเลน่กีฬา 

 - ควรสนบัสนนุใหม้ีโรงอาหารสง่เสรมิสขุภาพท่ีถกูสขุลกัษณะสะอาด ราคายตุิธรรม  
 - การจดักิจกรรมการมีสว่นรว่มการออกก าลงักายเป็นประจ า 

 - ควรมีเวลาใหบ้คุลากรออกก าลงักายหลงัเลกิงาน  
 - ก าหนดเวลาการออกก าลงักายของเจา้หนา้ที่เป็นตัง้แตเ่วลา15.30 น. 
 - ก าหนดการออกก าลงักายบางช่วงเวลาพรอ้มๆกนั 

 - สนบัสนนุใหเ้กิดโครงการเตน้ลดหุน่ 

 - การสนบัสนนุการออกก าลงักายและเลน่กีฬาอยา่งจรงิจงัและตอ่เนื่อง 

  - จดัอปุกรณก์ารออกก าลงักายไวท้ี่แผนกเพื่อมีเวลาวา่งจะไดอ้อกก าลงักายไดท้นัที 

 - มีกิจกรรมออกก าลงักายดว้ยกนัทกุอาทิตย ์กิจกรรมกลุม่ กิจกรรมในการสง่เสริมสขุภาพ เช่น กีฬาสมัพนัธ ์
จดักิจกรรมนนัทนาการทอ่งเที่ยว 

ขอ้เสนอแนะในการวิจยัตัง้ตอ่ไป 

 1.ควรมีการศึกษาใหค้รอบคลมุในดา้นความรูท้ศันคติและพฤติกรรมในการดแูลสขุภาพตนเองของบคุลากร
เพื่อจะไดว้ิเคราะหถ์ึงความสมัพนัธท์ี่ชดัเจนมากขึน้ 

 2.ควรมีการศกึษาดา้นอาชีวอนามยัของบคุลากรมีผลกระทบตอ่สขุภาพดว้ย 

การน าไปใชป้ระโยชน ์

 สามารถน าขอ้คน้พบจากการเก็บขอ้มลูไปใชเ้พื่อเสนอใหห้น่วยงานไดเ้ห็นถึงสภาวะสขุภาพ ความตอ้งการ
บคุลากรในดา้นตา่งๆ เพื่อจะไดว้างแผนในกิจกรรมองคก์รสรา้งสขุของศนูยอ์นามยัที่ 11 นครศรธีรรมราชได  ้

ความยุง่ยากในการด าเนินงาน/ปัญหา/อปุสรรค 

 1.การเก็บรวมรวมแบบสอบถามตอ้งมีการกระตุน้ในบคุลากรตอบ ท าใหเ้กิดความลา่ชา้ในการเก็บขอ้มลู  
 2.ประสบการณข์องผูว้ิจยัในการการเก็บขอ้มลูและวิเคราะหข์อ้มลูในงานวิจยัยงัอ่อนประสบการณท์ าใหต้อ้ง
ใชเ้วลาคอ่นขา้งมากในการสรุป 

 3.ขอ้ค าถามในแบบสอบถามคอ่นขา้งที่จะซบัซอ้นท าใหเ้กิดการท่ีแปลผลผิดพลาด 

กิตติกรรมประกาศ 

 วิจัยฉบับนีส้  าเร็จได้ดี เนื่องจากได้รบัความกรุณาให้โอกาส ให้ค าปรึกษา และช่วยเหลือ แนะน าแก้ไ ข
ขอ้บกพรอ่งตา่งๆ อยา่งดียิ่งจากคณะผูท้รงคณุวฒุิ ดร.ชยัณรงค ์แกว้จ านงค ์นกัวิชาการสาธารณสขุช านาญการพิเศษ 
ดร. วนัชยั  เยี่ยงกุลเชาว ์นกัวิชาการสาธารสขุช านาญการพิเศษ จากศนูยอ์นามยัที่ 11 นครศรีธรรมราช กรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสขุ และดร.วิเชียร ไทยเจริญ นกัวิชาการอิสระ จนท าใหผู้ว้ิจยัไดร้บัแนวทางในการศึกษาคน้ควา้หา
ความรูแ้ละประสบการณอ์ยา่งกวา้งขวาง ในการท าวิจยัครัง้นี ้ 
 ผูว้ิจยัขอขอบพระคณุ ผูอ้  านวยการศนูยอ์นามยัที่ 11 นครศรธีรรมราช บคุลากร    ศนูยอ์นามยัที่ 11 ทกุท่าน
ที่ให้ความร่วมมือในการด าเนินการวิจัย และได้ให้โอกาสผู้วิจัยด าเนินการในพืน้ที่ศูนย์อนามัยที่ 11 ผู้วิจัยได้
ขอ้เสนอแนะ น าองคค์วามรู ้กระบวนการท าวิจยั แนวทางการวิเคราะหข์อ้มลู การสรุปขอ้มลู และการรายงานผลขอ้มลู
และประโยชนอ์นัเกิดจากรายงานการศึกษาวิจยัเล่มนี ้ขอมอบแทนคุณงามความดี แด่ทุกท่านที่ใหก้ารช่วยเหลือแก่
ผูว้ิจยั ตัง้แตเ่ริม่ตน้จนท าใหว้ิจยัฉบบันีส้  าเรจ็ลลุว่งลงได ้ผูว้ิจยัขอจารกึ พระคณุทกุทา่นไวต้ลอดกาล  
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