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Abstract

Objective: The study basic information on sodium consumption, analyze  

and find components, experiment, evaluate, and confirm community health  

development model to reduce sodium consumption.

Methods:  This research was a mixed methods research. The tools was Interview 

and  a 5-level rating scale questionnaire. Data were analyzed using frequency,  

percentage, mean, and standard deviation. Verify elements with the consistency  

model using the LISREL program and a focus group.

Results: Most people lacked sodium consumption knowledge. There should be 

efforts to educate raise awareness about sodium intake, communicate with people in 

the same direction, teach them how to use technology to search for information, and 

organize indoor and outdoor housing surroundings suitable to reducing sodium intake. 

Furthermore, there must be continual surveillance, monitoring, and assessment. 5 main 

components, 12 sub-components, and 63 indicators. The draft model was used to try it 

out. It was found that after the training the average was higher than before the training 

and all experts confirmed community health development model to reduce sodium 

intake in the food of people, Chachoengsao Province. It was appropriate and could 

been applied in real life.

Conclusion: The community health development model to reduce sodium 

intake in the food: should start with health care behavior. Lifestyle and dietary changes 

reduce sodium in the diet. It is an important factor in prevention and reduce the risk of 

developing chronic non-communicable diseases.
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บทคััดย่่อ

วััตถุุประสงค์์: เพื่่�อศึึกษาข้้อมููลพื้้�นฐานการบริิโภคโซเดีียม วิิเคราะห์์และหาองค์์ประกอบ  

ทดลองใช้้  ประเมิินผลและยืืนยัันรููปแบบการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียม

วัสัดุแุละวิธีิีการ: การวิิจัยันี้้�เป็็นการวิิจัยัเชิงิผสมผสานเคร่ื่�องมืือใช้แ้บบสััมภาษณ์ ์และแบบสอบถาม

มาตราส่่วนประมาณค่า 5 ระดัับ วิเิคราะห์์ข้้อมูลูด้้วยความถี่่�ร้้อยละค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ยืืนยััน

องค์์ประกอบด้้วยโมเดลความสอดคล้้องด้้วยโปรแกรมลิสิเรล และสนทนากลุ่่�ม

ผลการวิจิัยั: ประชาชนส่่วนใหญ่่ขาดความรู้้�การบริิโภคโซเดีียม ควรมีีการจััดกิิจกรรม ให้้ความรู้้� 

และความเข้า้ใจในการบริโิภคโซเดียีม สื่่�อสารไปในทิศิทางเดียีวกันั รู้้�จักัใช้เ้ทคโนโลยีใีนการสืืบค้น้ข้อ้มูลู 

จััดสภาพแวดล้้อมภายในและภายนอกบ้้านเอื้้�อต่่อการลดการบริิโภคโซเดีียม อีีกทั้้�งต้้องคอยเฝ้้าระวััง 

ติิดตาม และประเมิินผลเป็็นระยะๆ อย่่างต่่อเนื่่�อง โดยมีีองค์์ประกอบหลััก 5 องค์์ประกอบหลััก 12 องค์์

ประกอบย่่อย 63  ตััวบ่่งชี้้�แล้้วนำร่่างรููปแบบฯ ไปทดลองใช้้ พบว่่า หลัังการอบรมมีีค่่าเฉลี่่�ยสููงกว่่าก่่อน

การอบรม และผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิทุุกคนได้้ยืืนยัันรููปแบบการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียม

ในอาหารของประชาชน จัังหวััดฉะเชิิงเทรามีีความเหมาะสมสามารถนำไปใช้้ได้้จริิง

สรุุป: การพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร ควรเริ่่�มที่่�พฤติิกรรม 

การดููแลสุขุภาพ วิถีิีการดำเนิินชีีวิติและการปรัับเปลี่่�ยนการบริิโภคลดโซเดีียมในอาหาร เป็็นปัจัจัยัสำคััญ

ในการป้้องกัันและลดความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง
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ได้ร้ับัต้น้ฉบับั: 25 กันัยายน 2566;  แก้ไ้ขบทความ: 9 พฤศจิกิายน 2566;  รับัลงตีพีิมิพ์:์ 29 ธันัวาคม 2566

คำสำคััญ :  รููปแบบการพััฒนา; สุุขภาวะชุุมชน; การบริิโภคโซเดีียม



วารสารสมาคมเวชศาสตร์์ป้้องกัันแห่่งประเทศไทย :ปีีที่่� 13 ฉบัับที่่� 3 กัันยายน-ธัันวาคม 2566 137

บทนำ

ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยีีทำให้้เกิิด

การเปลี่่�ยนแปลงในการใช้้ชีีวิิตรวมถึงวััฒนธรรม

การบริิ โภคอาหารมีีผลให้้คนไทยมีีวิิถีีชีี วิิต 

ที่่�เปลี่่�ยนแปลงไปโดยเฉพาะการบริิโภคอาหารที่่� 

ไม่่ได้้สััดส่่วนหวานเกิิน มัันเกิินและเค็็มเกิิน (1)   

ซึ่่�งเป็็นสาเหตุุสำคััญต่อการเกิิดโรคไม่่ติิดต่อ

เรื้้�อรัังและการได้้รัับโซเดีียมในปริิมาณที่่�สููงเกิิน 

ความต้องการอย่่างต่่อเน่ื่�อง ส่่งผลต่่อการเพิ่่�มขึ้้�น

ระดับัความดันโลหิิตซึ่่�งเป็็นปััจจัยัเสี่่�ยงในการเกิิดโรค

หัวัใจและหลอดเลืือด โรคไต โรคความดันโลหิติสูงู 

และโรคเบาหวาน ข้้อมููลจากองค์์การอนามััยโลก 

โรคไม่ต่ิดิต่อ่เรื้้�อรังั (NCDs) เป็น็สาเหตุหุลักัของการ

เสีียชีีวิิตทุุกประเทศร้้อยละ 63 ของอััตราการเสีีย

ชีวีิติทั้้�งหมด และการเสีียชีวีิติก่อ่นวััยอันัควร (ก่อ่น

อายุุ 70 ปีี) และมีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเนื่่�อง 

คาดว่าการเสีียชีีวิิตจากโรคไม่่ติิดต่่อของประชากร

โลกจะเพิ่่�มขึ้้�นจาก 36 ล้้านคนใน พ.ศ. 2551 

เป็็น 44 ล้้านคน ในปีี พ.ศ. 2563 ส่่วนการเสีีย 

ชีีวิิตของประชากรไทยจากโรคไม่่ติิดต่่อใน 

ปีีพ.ศ. 2552 พบว่่าอยู่่�ในสััดส่วนที่่�สููงกว่่าทั่่�วโลก

คืือร้้อยละ 73 ของการเสีียชีีวิิตก่่อนวััยอัันควร(2)

กระทรวงสาธารณสุุข จึึงมีีนโยบายการขัับเคลื่่�อน

ยุุทธศาสตร์์การลดการบริิโภคเกลืือและโซเดีียม 

ในประเทศไทย ปี ีพ.ศ. 2559 - 2568 ตั้้�งเป้า้หมาย

ให้้คนไทยลดการบริิโภคโซเดีียมลงร้้อยละ 30 

ภายในปีี 2568 จากความร่่วมมืือเครืือข่่ายภาครััฐ 

เอกชน ภาคอุุตสาหกรรม และประชาสัังคม(3) 

และยังัพบอัตัราการเสีียชีีวิิตจากโรคไม่่ติดิต่อ่เรื้้�อรังั 

มีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�นในประชากรไทย สาเหตุุการตาย 

3 อัันดัับแรก ได้้แก่่ โรคมะเร็็งรวมทุกประเภท  

โรคหลอดเลืือดสมอง และโรคหัวัใจขาดเลืือดอัตรา

การเสีียชีีวิิต 123.3, 47.1 และ 31.8 ต่่อประชากร

แสนคน ซึ่่�งใน 5 อัันดัับแรกมีีสาเหตุุการตาย 

จากกลุ่่�มโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรััง เป็็นเพศชายตาย

จากโรคหลอดเลืือดสมองมากที่่�สุุดร้อยละ 11.1  

ของการตายทั้้�งหมดในเพศชาย รองลงมา คืือ  

โรคหัวัใจขาดเลืือด อุบุัติัิเหตุทางถนน โรคมะเร็ง็ตัับ 

และโรคปอดอุุดกั้้�นเรื้้�อรัั ง  ส่่วนในเพศหญิิง 

ตายจากโรคหลอดเลืือดสมองมากที่่�สุุด ร้้อยละ 

14.6 ของการตายทั้้�งหมดในเพศหญิง รองลงมา คืือ  

โรคเบาหวาน และโรคหััวใจขาดเลืือด ไตอัักเสบ 

ไตพิิการ และโรคมะเร็็งตัับ(4)

           จัังหวััดฉะเชิิงเทรามีีผู้้�ป่่วยด้้วยโรค 

ไม่่ติิดต่่อในปีี พ.ศ.2564 พบว่่า มีีโรค 5 อัันดัับแรก 

ในกลุ่่�มผู้้�ป่่วยนอก คืือ โรคความดัันโลหิิตสููง  

โรคเบาหวาน เนื้้�อเยื่่�อผิิดปกติิ การติิดเชื้้�อของทาง 

เดิินหายใจส่วนบนแบบเฉียีบพลัน และความผิดิปกติิ 

อื่่�น ๆ ของฟัันและโครงร่่าง ส่่วนกลุ่่�มผู้้�ป่่วยใน คืือ  

โรคปอดบวม การติิดเชื้้�อของทางเดิินหายใจ 

ส่่วนบนแบบเฉีียบพลััน ภาวะแทรกซ้้อนของการ 

ตั้้�งครรภ์์และการคลอด สำนัักงานสาธารณสุุข

จัังหวัดัฉะเชิงิเทราได้น้ำนโยบายการลดการบริโิภค

เกลืือและโซเดีียมเพื่่�อลดโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรัังสู่่�การ

ปฏิบัิัติิเพ่ื่�อให้้บรรลุุผลสำเร็จ็ตามเป้้าหมาย กำหนด

เป็็นแผนงานการป้้องกัันควบคุุมโรคและลดปััจจััย

เสี่่�ยงด้้านสุขุภาพ ด้ว้ยการติดิตามและให้ค้ำปรึกึษา

แก่่กลุ่่�มเสี่่�ยง/ผู้้�ป่่วยโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง ดำเนิิน

งานอาหารปลอดภััย พััฒนาระบบบริิการสุุขภาพ 

โรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง(5) จึึงร่่วมกัับสำนัักงานป้้องกััน

ควบคุุมโรคที่่� 6 จัังหวัดชลบุุรีี ดำเนิินการสำรวจ

การบริิโภคเกลืือและโซเดีียมในอาหารเพื่่�อใช้้เป็็น
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ข้้อมููลในการกำหนดนโยบายและแนวทางในก าร 

บริิหารจััดการการบริิโภคโซเดีียม โดยได้้รัับการ

สนับสนุนเครื่่�องตรวจหาปริิมาณโซเดีียมจากกอง

โรคไม่่ติิดต่่อ(6)

จากความสำคััญและความจำเป็็นดัังกล่่าว

ข้้างต้้นผู้้�วิิจััยจึึงมีีความสนใจที่่�จะศึึกษารููปแบบ 

การพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภค

โซเดียีมในอาหารของประชาชน จัังหวัดฉะเชิงิเทรา 

เพื่่�อเป็็นแนวทางให้้หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องสามารถ

นำไปประยุุกต์์ใช้้ในหน่วยงาน ครััวเรืือน และ

ต้น้แบบที่่�ดีใีห้้จัังหวัดอื่�น เป็็นการส่่งเสริมประชาชน

ให้้มีีสุุขภาพที่่�ดีี มีีความสุุขในการดำเนิินชีีวิิต 

และมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี อัันจะเป็็นกำลัังสำคััญ 

ในการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชน สัังคมและประเทศ

ต่่อไป

วััตถุุประสงค์์ 

1) เพื่่�อศึึกษาข้้อมููลพื้้�นฐานการบริิโภค

โซเดียีมในอาหารของประชาชน จัังหวัดฉะเชิงิเทรา

2) เพื่่�อวิิเคราะห์์และหาองค์์ประกอบ

ของรููปแบบการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการ

บริิโภคโซเดีียมในอาหารของประชาชน จัังหวัด

ฉะเชิิงเทรา 

3) เพื่่�อทดลองใช้้รููปแบบการพััฒนาสุุข

ภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร

ของประชาชน จัังหวััดฉะเชิิงเทรา  

4) เพื่่�อประเมิินผลและยืืนยัันรููปแบบ 

การพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภค

โซเดียีมในอาหารของประชาชน จัังหวัดฉะเชิงิเทรา

วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย  

การวิจิัยันี้้�เป็็นการวิจิัยัผสมผสาน ขั้้�นตอน 

การวิิจััยและพััฒนา (R&D) มีี 5 ขั้้�นตอน ดัังนี้้� 

ขั้้�นตอนที่่� 1 การสำรวจ วิเิคราะห์ส์ภาพปัญหา และ

ความต้้องการ โดยการสััมภาษณ์์ถึึงบริิบท สภาพ

ปัญัหา และความต้องการ รวมทั้้�งข้อ้มูลูพื้้�นฐานการ

เจ็บ็ป่่วย สาเหตุการป่่วยและการตายที่่�เกี่่�ยวกับการ 

บริโิภคโซเดีียมในอาหารของประชาชน ข้้อเสนอแนะ 

และแนวทางแก้้ไข ขั้้�นตอนที่่� 2 การวิิเคราะห์์

ข้้อมููลเชิิงคุุณภาพ และศึึกษาหลักการ แนวคิด 

ทฤษฏี ีนำผลการสัมัภาษณ์แ์ละข้อ้เสนอแนะต่า่ง ๆ   

บููรณาการกัันกัับข้้อค้้นพบ เพื่่�อหาองค์์ประกอบ 

แล้้วจััดทำแบบสอบถามหาคุุณภาพเคร่ื่�องมืือ 

ขั้้�นตอนที่่� 3 วิเิคราะห์ข์้อ้มูลูเชิงิปริมิาณ สร้า้งรูปูแบบ 

นำแบบสอบถามไปเก็็บข้้อมููลจากกลุ่่�มตััวอย่่าง  

364 คน สรุปข้อ้มูลูมาบููรณาการกัับผลการวิเิคราะห์ ์

เชิิงคุุณภาพ สร้้างร่่างรููปแบบการพััฒนาสุุข

ภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร 

ขั้้�นตอนที่่� 4 ทดลองใช้แ้ละปรับัปรุงุ นำร่า่งรูปูแบบ

ไปทดลองใช้้ที่่�ตำบลบางสมััคร อำเภอบางปะกง  

จังัหวัดัฉะเชิงิเทรา เป็น็เวลา 1 เดืือน และเก็บ็ข้อ้มูลู 

หลัังการทดลองใช้้ ขั้้�นตอนที่่� 5 ประเมิินผลการ 

ทดลองใช้้ ยืืนยัันรููปแบบ นำผลการประเมิิน 

ก่่อน-หลัังการทดลองใช้้ปรัับปรุุงแก้้ไข และพััฒนา 

รููปแบบตามแนวทางที่่�ค้้นพบ นำเสนอร่่างรููปแบบ

ที่่�ปรัับปรุุงแก้้ไขต่่อผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิที่่�ประชุุมสนทนา

กลุ่่�มให้้ข้้อเสนอแนะเพิ่่�มเติิม แล้้วสรุุปเป็็นรููปแบบ

การพััฒนาที่่�สมบููรณ์์ จากนั้้�นนำไปเผยแพร่่ให้้ 

ผู้้�บริิหารหน่่วยงานต่่าง ๆ และประชาชนรัับทราบ

และนำไปประยุุกต์์ใช้้ต่่อไป
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กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

การวิิ จัั ย ค รั้้� ง นี้้� ก ำหนด เฉพาะกรอบ

แนวคิดสำหรับการวิิจััยเชิิงปริิมาณการพััฒนา 

สุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร 

มี ี5 องค์์ประกอบหลักั 12 องค์์ประกอบย่่อย 63 ตัวับ่งชี้้� 

ซึ่่�งเขียีนได้้ดังันี้้�

การวิจัยนี้เปนการวิจัยผสมผสาน ข้ันตอนการวิจัยและพัฒนา (R&D) มี 5 ข้ันตอน ดังนี้ ข้ันตอนท่ี 1 
การสำรวจ วิเคราะหสภาพปญหา และความตองการ โดยการสัมภาษณถึงบริบท สภาพปญหา และความ
ตองการ รวมท้ังขอมูลพ้ืนฐานการเจ็บปวย สาเหตุการปวยและการตายท่ีเก่ียวกับการบริโภคโซเดียมในอาหาร
ของประชาชน ขอเสนอนะและแนวทางแกไข ข้ันตอนท่ี 2 การวิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพ และศึกษาหลักการ 
แนวคิด ทฤษฏี นำผลการสัมภาษณและขอเสนอแนะตาง ๆ บูรณาการกันกับขอคนพบ เพ่ือหาองคประกอบ 
แลวจัดทำแบบสอบถามหาคุณภาพเครื่องมือ ข้ันตอนท่ี 3 วิเคราะหขอมูลเชิงปริมาณ สรางรูปแบบ นำ
แบบสอบถามไปเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยาง 364 คน สรุปขอมูลมาบูรณาการกับผลการวิเคราะหเชิงคุณภาพ 
สรางรางรูปแบบการพัฒนาสุขภาวะชุมชนเพ่ือลดการบริโภคโซเดียมในอาหาร ข้ันตอนท่ี 4 ทดลองใชและ
ปรับปรุง นำรางรูปแบบไปทดลองใชท่ีตำบลบางสมัคร อำเภอบางปะกง จังหวัดฉะเชิงเทรา เปนเวลา 1 เดือน 
และเก็บขอมูลหลังการทดลองใช ข้ันตอนท่ี 5 ประเมินผลการทดลองใชและยืนยันรูปแบบ นำผลการประเมิน
กอน-หลังการทดลองใช และปรับปรุงแกไข และพัฒนารูปแบบตามแนวทางท่ีคนพบ นำเสนอรางรูปแบบท่ี
ปรับปรุงแกไขตอผูทรงคุณวุฒิท่ีประชุมสนทนากลุม ใหขอเสนอแนะเพ่ิมเติม แลวสรุปเปนรูปแบบการพัฒนาท่ี
สมบูรณ จากนัน้นำไปเผยแพรใหผูบริหารหนวยงานตางๆ และประชาชนรับทราบและนำไปประยุกตใชตอไป 
  กรอบแนวคิดในการวิจัย 
            การวิจัยครั้งนี้กำหนดเฉพาะกรอบแนวคิดสำหรับการวิจัยเชิงปริมาณการพัฒนาสุขภาวะชุมชนเพ่ือ
ลดการบริโภคโซเดียมในอาหาร มี 5 องคประกอบหลัก 12 องคประกอบยอย 63 ตัวบงชี้ ซ่ึงเขียนไดดังนี้ 
 

 

 
ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
  ประชากรและกลุมตัวอยาง 
         การวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research)  

         รูปแบบ                       องคประกอบหลัก                 องคประกอบยอย      ตัวบงชี้ 

 

ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง

การวิิจััยเชิิงคุุณภาพ (Qualitative 

Research) 

	 	 1) ประชากรได้้แก่่ ผู้้�ที่่�เกี่่�ยวข้้อง

กัับการบริิโภคอาหารในจัังหวััดฉะเชิิงเทรา ได้้แก่่  

นายแพทย์์ผู้้�รับัผิดิชอบงานของสำนักังานสาธารณสุขุ 

จัังหวััด 1 คน สาธารณสุุขอำเภอ (สสอ.) 11 คน  

ผู้้�อำนวยการโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำบล 

118 คน นัักโภชนาการและพยาบาล 21 คน 

รวมทั้้�งหมด 151 คน

	 2) กลุ่่�มตััวอย่่าง ได้้แก่่ สสจ. 1 คน  

สสอ. 11 คน ผู้้�อำนวยการโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุข

ภาพตำบล 11 คน นัักโภชนาการและพยาบาล  

11 คน รวมเป็็น 34 คน ใช้้วิิธีีการสุ่่�มแบบเจาะจง  

จากผู้้�ที่่�มีีคุุณสมบััติิตรงกัับผู้้�ให้้ข้้อมููลหลัักและ

วััตถุุประสงค์์การวิิจััยมากที่่�สุุด ใช้้เทคนิิคการบอก

ต่่อแบบลููกโซ่่ 

ผู้้� ท ร งคุุณวุุ ฒิิ ในการสนทนากลุ่่� ม 

ได้้แก่่ นายแพทย์์ผู้้�รัับผิิดชอบงานของสำนัักงาน

สาธารณสุขุจังัหวัดั สาธารณสุขุอำเภอ ผู้้�อำนวยการ

ภาพที่่� 1 กรอบแนวคิิดในการวิิจััย
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โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำบล นัักโภชนาการ

และพยาบาล 9 คน

การวิจััยเชิิงปริิมาณ (Quantitative 

Research) 

1) ประชากร ได้้แก่่ ครููผู้้�รัับผิิดชอบ

โครงการอาหารกลางวัันโรงเรีียน 359 โรงเรีียน  

ผู้้�จัดัการด้้านอาหารในสถานประกอบการ 5,305 แห่่ง 

แม่่ครััวศููนย์์พััฒนาเด็็กเล็็ก 238 แห่่ง และเจ้้าของ

ร้้านอาหาร 902 แห่่ง ในจัังหวัดฉะเชิิงเทรา 

(ในแต่ล่ะแห่ง่นับัเป็็น 1 คน) รวมทั้้�งหมด 6,804 คน

2) กลุ่่�มตััวอย่่าง ได้้แก่่ ครููผู้้�รับผิิดชอบ 

โครงการอาหารกลางวัันโรงเรีียน ผู้้�จััดการด้้าน

อาหารในสถานประกอบการ แม่่ครััวศูนย์์พััฒนา

เด็็กเล็็ก และเจ้้าของร้้านอาหาร ในจัังหวัด

ฉะเชิิงเทรา 364 คนโดยวิิธีีเปิิดตารางของเครจซี่่�

และมอแกน(7) ใช้้วิิธีีสุ่่�มตัวอย่่างแบบชั้้�นภููมิิ โดย

แยกประชากรออกเป็็นกลุ่่�มย่่อย หรืือแบ่่งเป็็น 

ชั้้�นภููมิิก่่อน  โดยหน่่วยประชากรในแต่่ละชั้้�นภููมิิจะ

มีีลัักษณะเหมืือนกััน แล้้วดำเนิินการสุ่่�มอย่่างง่่าย 

การสร้้างและการตรวจสอบเคร่ื่�องมืือที่่�

ใช้้ในการวิิจััย

 1. เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการรวบรวมข้้อมููล

เชิิงคุุณภาพ ได้้แก่่ ผู้้�วิิจััย และแบบสััมภาษณ์์ 

(Interview Guide) และการบัันทึึกภาคสนามที่่� 

ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�นมาตามแนวคิิดของ Patton(8)

	 การหาคุุณภาพเครื่่�องมืือเชิิงคุุณภาพ

การตรวจสอบคุณุภาพของเครื่่�องมืือด้้านความตรง

เชิิงเนื้้�อหา (Content Validity) จากผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ

จำนวน 3 ท่า่น การนำแบบสัมัภาษณ์ไ์ปทดลองใช้ท้ี่่�

ไม่ใ่ช่ก่ลุ่่�มตัวัอย่า่ง จำนวน 3 คน ก่อ่นนำไปปรับัปรุงุ

และใช้้จริิง เพื่่�อเป็็นแนวทางปรัับคำถามให้้เข้้าใจ

การเก็็บรวบรวมข้้อมููลเชิิงคุุณภาพ

โดยสััมภาษณ์์เชิิงลึึก และการบัันทึึกภาคสนาม  

นำข้้อมููลการสััมภาษณ์์มาถอดข้้อมููลแบบคำต่่อคำ 

(verbatim) ทำการวิิเคราะห์์ข้้อมููลตามแบบของ 

Strauss & Corbin(9)

การวิเคราะห์์ข้้อมููลเชิงิคุณุภาพ ด้ว้ยการ

วิเิคราะห์์เชิงิเนื้้�อหา โดยการกำหนดรหััสข้อ้มูลูและ

ใช้้วิิธีีการแปลความและตีีความหมายของข้้อมููล 

(Interpret) แล้้วสร้างมโนทััศน์์ขึ้้�น โดยเทีียบ

เคีียงกัับทฤษฎีีและผลงานวิิจััยที่่�มีีผู้้�วิิจััยไว้้แล้้ว 

ตามแนวทางการศึึกษาเชิิงคุุณภาพ 

การตรวจสอบความน่า่เชื่่�อถืือของข้้อมูลู 

ใช้้วิิธีีการตรวจสอบข้้อมููลเรื่่�องเดีียวกัันจากหลาย

แหล่ง เช่่น รายงาน สื่่�อออนไลน์์ ข่่าวท้องถิ่่�น 

หนัังสืือพิิมพ์์ และเอกสารที่่�เกี่่�ยวข้้องมีีการบัันทึึก

สะท้้อนความคิิด หลัังการเก็็บข้้อมููลเพื่่�อบัันทึึก

แนวคิด ความเชื่่�อ และความเชื่่�อมโยงที่่�พบ เพื่่�อ

นำไปใช้้ในการวิิเคราะห์์ข้้อมููลได้้ครบถ้้วนถููกต้้อง 

จากนั้้�นนำมาสนทนากลุ่่�มจากผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ เพ่ื่�อ

สรุุปและประเมิินแนวทางการพััฒนา

2. เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการรวบรวมข้้อมููล

เชิิงปริิมาณ ได้้แก่่ แบบสอบถามมีี 2 ตอน ได้้แก่่

ตอนที่่� 1 ข้้อมููลทั่่�วไป ประกอบด้้วย เพศ อายุุ 

สถานภาพสมรส ระดัับการศึึกษา โรคประจำตััว 

ตอนที่่�  2 เป็็นแบบสอบถามค ว า มคิ ิ ด เ ห็็ น 

เกี่่�ยวกับการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพ่ื่�อลดการ

บริโิภคโซเดีียมในอาหาร เป็น็คำถามแบบมาตรฐาน

ส่่วนประมาณค่า (Rating scale) ตามวิิธีีของ 

ลิเิคิร์ิ์ท(10) แบ่่งระดัับความคิิดเห็็นออกเป็็น 5 ระดัับ 

ก า ร ห า คุุ ณ ภ า พ เ ค รื่่� อ ง มืื อ  น ำ

แบบสอบถามเสนอผู้้�เชี่่�ยวชาญ 3 ท่่าน พิิจารณา
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ความตรงเชิงิเนื้้�อหา โดยวิิธีหีาดัชันีความสอดคล้อ้ง

ระหว่างข้้อคำถามกัับนิิยามศััพท์์ แล้้วเลืือก 

ข้้อคำถามที่่�มีีค่่า IOC ตั้้�งแต่่ 0.5 ขึ้้�นไปได้้ค่่า 

ความตรงเชิิงเนื้้�อหา = 0.91 ปรัับปรุุงแก้้ไขนำไป

ทดลองใช้้ (try out) กับักลุ่่�มที่่�ไม่ใ่ช่ต่ัวัอย่า่ง 30 คน 

นำแบบสอบถามไปหาความเชื่่�อมั่่�น โดยวิิธีีหา 

ค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟาตามวิิธีีของครอนบาค(11) 

ได้้ค่่ าความเชื่่� อมั่่� นทั้้� งฉบัับ  = .984 ถืือว่่ า 

แบบสอบถามนี้้�มีีความเชื่่�อถืือนำแบบทดสอบ 

ทำเป็็นฉบัับสมบููรณ์์เพื่่�อเก็็บข้้อมููลต่่อไป

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้้�วิิจััยทำหนัังสืือ

ขอความร่่วมมืือและขออนุุญาตเก็็บข้้อมููลจััดส่่ง

แบบสอบถามไปยัังกลุ่่�มตััวอย่่าง และดำเนิินการ

ติิดตามเก็็บแบบสอบถามกลัับคืืนภายหลัังการจััด

ส่่งเป็็นระยะเวลา 3 สััปดาห์์ จำนวน 364 ฉบัับ 

การวิเคราะห์์ข้้อมููล ตรวจสอบและ

วิิ เคราะห์์ข้้อมููลเบื้้�องต้้นความเที่่�ยงตรงเชิิง

โครงสร้้างของโมเดลการวััดและวิิเคราะห์์องค์์

ประกอบเชิิงยืืนยัันโมเดลสมการโครงสร้้างเชิิงเส้้น

ด้้วยโปรแกรม Lisrel

การพิิทัักษ์์สิิทธิิและจริิยธรรมการวิิจััย

การศึึกษาครั้้�งนี้้�ผ่่านการพิิจารณาและ 

ได้้รัับอนุุมััติิจาก คณะกรรมการจริิยธรรมการ

วิิจััยในมนุุษย์์ของสำนัักงานสาธารณสุุขจัังหวัด

ฉะเชิิงเทรา เลขที่่� PH_CCO_REC 060/2565  

13 ธัันวาคม พ.ศ. 2565 

ผลการวิิจััย

1.	 ผลวิิเคราะห์์ข้้อมููลจากการสััมภาษณ์์

พบว่่า ประชาชนส่่วนใหญ่่ขาดความรู้้�การบริิโภค

โซเดีียม ควรมีีการจััดกิิจกรรมให้้ความรู้้� เช่่น  

การอบรม ต้อ้งมีีการส่ื่�อสารที่่�ดี ีมีกีารประชาสััมพันธ์์ 
เสีียงตามสาย แผ่่นพัับ ตั้้�งป้้าย หรืือการใช้้
เทคโนโลยีีมาช่่วยในการประชาสััมพันธ์์ ให้้ 
ผู้้�มีีส่่วนได้้เสีีย มีีความรู้้� ความเข้้าใจในการบริิโภค
โซเดีียม และมีีการยอมรับความน่าเชื่่�อถืือจาก 
การได้้รัับประสบการณ์์ตรงในการอบรม 

2.	 ผลการวิิเคราะห์์หาองค์์ประกอบ
พบว่่าจากการสััมภาษณ์์ร่่วมกัับการศึกึษาแนวคิดิ 
ทฤษฎี ีวิเิคราะห์์ สังัเคราะห์์เอกสาร บทความ และ
ผลงานวิจิัยัที่่�เกี่่�ยวกับการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร
ของประชาชนทั้้�งในและต่่างประเทศ ทำให้้ได้้ 5 องค์์
ประกอบหลัก 12 องค์์ประกอบย่่อย และ 63 ตัวับ่่งชี้้� 
ประกอบด้้วย องค์์ประกอบหลักที่่� 1 ผู้้�มีีส่่วนได้้
ส่่วนเสีียมีี 18 ตััวบ่่งชี้้� ประกอบด้้วยองค์์ประกอบ
ย่่อยด้้านการสื่่�อสาร 6 ตััวบ่่งชี้้�การมีีส่่วนร่่วม 6 ตััว
บ่ง่ชี้้�และประสานเครืือข่า่ย 6 ตัวับ่ง่ชี้้�องค์ป์ระกอบ
หลัักที่่� 2 ความตระหนัักรู้้�มีี 12 ตััวบ่่งชี้้� ประกอบ
ด้้วยองค์์ประกอบย่่อยด้้านการเรีียนรู้้� 7 ตััวบ่งชี้้�
และด้้านพฤติิกรรม 5 ตััวบ่่งชี้้�องค์์ประกอบหลัก
ที่่� 3 สภาพแวดล้้อม มีี 9 ตััวบ่่งชี้้� ประกอบด้้วย
องค์์ประกอบย่่อยด้้านสภาพแวดล้้อมภายในบ้้าน 
4 ตััวบ่งชี้้� และด้้านสภาพแวดล้อมภายนอกบ้้าน 
5 ตััวบ่่งชี้้�องค์์ประกอบหลักที่่� 4 เทคโนโลยีีและ
นวััตกรรมมีี 11 ตััวบ่่งชี้้�ประกอบด้้วยองค์์ประกอบ
ย่่อยด้้านการใช้้เทคโนโลยีี 7 ตััวบ่่งชี้้�และด้้านสร้้าง
นวััตกรรม 4 ตััวบ่่งชี้้�และองค์์ประกอบหลัักที่่� 5 
เฝ้้าระวััง ติิดตาม และประเมิินผลมีี 13 ตััวบ่งชี้้�  
ประกอบด้้วยองค์์ประกอบย่่อยด้้านเฝ้้าระวััง 4  
ตัวับ่ง่ชี้้�ติดิตาม 4 ตัวับ่ง่ชี้้� และประเมิินผล 5 ตัวับ่ง่ชี้้�

3.	 ผลการวิิ เคราะห์์ เชิิงปริิมาณเพ่ื่�อ
สนับัสนุนุองค์ป์ระกอบหลักั องค์์ประกอบย่อ่ย และ

ตัวับ่ง่ชี้้�มีดัีังนี้้� 1) ผลการวิเิคราะห์อ์งค์ป์ระกอบหลักั 
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มีค่ี่าเฉลี่่�ยอยู่่�ในระดัับปานกลาง เรียีงลำดัับค่่าเฉลี่่�ย

จากมากไปหาน้้อยคืือความตระหนัักรู้้�ผู้้�มีส่่วน

ได้้เสีียเฝ้้าระวััง ติิดตาม และประเมิินผลสภาพ

แวดล้้อมและเทคโนโลยีีและนวััตกรรม 2) ผลการ

วิิเคราะห์์องค์์ประกอบย่่อยโดยรวมอยู่่�ในระดัับ

ปานกลางเรียีงลำดับัค่่าเฉลี่่�ยจากมากไปหาน้้อย คืือ

การสื่่�อสารการเรีียนรู้้�พฤติิกรรมการใช้้เทคโนโลยีี

เฝ้้าระวัังประสานเครืือข่่าย สภาพแวดล้้อม 

ภายในบ้้าน ติิดตาม ประเมินิผล สภาพแวดล้้อม 

ภายนอกบ้้าน สร้้างนวััตกรรม และการมีีส่่วนร่่วม  

3) ผลการวิิ เคราะห์์องค์์ประกอบเชิิงยืืนยััน 

ของโมเดลการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลด

การบริิ โภคโซเดีียมในอาหารของประชาชน  

จัังหวัดฉะเชิงิเทรา (CHDRSI) สอดคล้้องกัับข้้อมููล

เชิิงประจัักษ์์ หลัังจากได้้ปรัับโมเดลตามค่่าเสนอ

แนะจากดััชนีีปรัับโมเดล ได้้ค่่าสถิิติิ ไค-สแควร์์

ไม่่มีีนััยสำคััญ เท่่ากัับ 0.22241 (p-value >.05) 

ค่่าไค-สแควร์สััมพัทธ์์ เท่่ากัับ 1.19 ค่่าดััชนีวััด

ระดัับความกลมกลืืน (GFI) มีีค่่า เท่่ากัับ 0.99  

ค่า่รากของค่า่เฉลี่่�ยกำลังัสองของความคาดเคลื่่�อน

โดยประมาณ (RMSEA) มีีค่่า เท่่ากัับ 0.023  

ผ่่านเกณฑ์์ตามที่่�กำหนดไว้้
สแควรสัมพัทธ เทากับ 1.19 คาดัชนีวัดระดับความกลมกลืน (GFI) มีคา เทากับ 0.99 คารากของคาเฉลี่ยกำลัง
สองของความคาดเคลื่อนโดยประมาณ (RMSEA) มีคา เทากับ 0.023 ผานเกณฑตามท่ีกำหนดไว  

 
 
ภาพท่ี 2 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลการพัฒนาสุขภาวะชุมชนเพ่ือลดการบริโภค 
           โซเดียมในอาหารของประชาชน จังหวัดฉะเชิงเทรา (CHDRSI) 

 

4. ผูวิจัยนำขอมูลท่ีไดจากการวิจัยเชิงคุณภาพซ่ึงแสดงถึงความตองการ ความรู ความเขาใจในเรื่อง
ของการบริโภคโซเดียม โดยการอบรมและการประชาสัมพันธใหความรู และไดองคประกอบหลัก องคประกอบ
ยอย และตัวบงชี้บูรณาการกับขอมูลท่ีไดจากการวิจัยเชิงปริมาณท่ีวาโมเดลองคประกอบเชิงยืนยันของการ
พัฒนาสุขภาวะชุมชนเพ่ือลดการบริโภคโซเดียมในอาหารของประชาชน จังหวัดฉะเชิงเทราสอดคลองกับขอมูล
เชิงประจักษขององคประกอบตางๆ เปนการยืนยันวาขอมูลท่ีผูวิจัยคนพบมีความสอดคลองกัน จึงนำมา
วิเคราะห สังเคราะหจัดทำหลักสูตรการอบรมเก่ียวกับการบริโภคโซเดียม มีวัตถุประสงคเพ่ือใหทราบถึงการ
ดูแลสุขภาพ ประโยชนและโทษในการบริโภคโซเดียมท่ีมีในอาหาร ใหเกิดความตระหนักรู เฝาระวังดูแลตนเอง 
ติดตามขอมูลขาวสาร โดยมีเทคโนโลยีหรือเครื่องมืออ่ืน พบวา ความรูเก่ียวกับการบริโภคโซเดียมในอาหาร
หลังการอบรม (8.14) มีคาเฉลี่ยมากกวากอนการอบรม (6.38) คิดเปน 1.76 ผูเขารับการอบรมมีปฏิสัมพันธ 
ถามตอบกับวิทยากร โดยเฉพาะการสาธิตวัดระดับความเค็ม ดวยเครื่องวัดความเค็ม (Salt Meter) อาหารท่ี
นำมาสาธิตเปนเมนูอาหารท่ีคนสวนใหญชอบรับประทาน มีปริมาณโซเดียมมากเกินความจำเปน จึงทำใหเห็น
ความสำคัญ เกิดการตระหนักรูของการดูแลสุขภาพในการรับประทานอาหารมากยิ่งข้ึน และมีการใหยืม
เครื่องวัดความเค็ม เพ่ือตรวจอาหารท่ีบานได ประชาสัมพันธองคความรูท่ีไดใหแกเพ่ือนบาน อบต./เทศบาล 
ใหความรูผานชองทางสื่อประชาสัมพันธในการลดการบริโภคเกลือ อสม. กระจายขาวเรื่องโรคและพิษภัยของ
การบริโภคเกลือเกินความจำเปนในละแวกบานท่ีรับผิดชอบ โรงเรียน/ศูนยเด็กเล็ก สนับสนุนใหมีเมนูสำหรับ
การลดการบริโภคเกลือ และพยายามผลักดันใหรานอาหารตามสั่งมีเมนูอาหารลดเค็ม 

5. ประเมินผลและยืนยันรูปแบบการพัฒนาสุขภาวะชุมชนเพ่ือลดการบริโภคโซเดียมในอาหารของ
ประชาชน จังหวัดฉะเชิงเทรา พบวา ผูทรงคุณวุฒิรอยละ 100 ยืนยันรูปแบบการพัฒนาสุขภาวะชุมชนเพ่ือลด

ภาพที่่� 2 ผลการวิิเคราะห์์องค์์ประกอบเชิิงยืืนยัันของโมเดลการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชน

เพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหารของประชาชน จัังหวััดฉะเชิิงเทรา (CHDRSI)
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4. ผู้้�วิิจััยนำข้้อมููลที่่�ได้้จากการวิิจััยเชิิง

คุุณภาพซึ่่�งแสดงถึึงความต้้องการ ความรู้้� ความ

เข้้าใจในเรื่่�องของการบริิโภคโซเดีียมโดยการ

อบรมและการประชาสััมพัันธ์์ให้้ความรู้้� และได้้

องค์์ประกอบหลััก องค์์ประกอบย่่อย และตััวบ่่งชี้้�

บููรณาการกัับข้้อมููลที่่�ได้้จากการวิิจััยเชิิงปริิมาณที่่�

ว่่าโมเดลองค์์ประกอบเชิิงยืืนยัันของการพััฒนาสุุข

ภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร

ของประชาชน จัังหวััดฉะเชิิงเทรา สอดคล้้องกัับ

ข้อ้มููลเชิงิประจักัษ์ข์ององค์ป์ระกอบต่า่งๆ เป็็นการ

ยืืนยัันว่่าข้้อมููลที่่�ผู้้�วิิจััยค้้นพบมีีความสอดคล้้องกััน 

จึึงนำมาวิิเคราะห์์ สัังเคราะห์์จััดทำหลัักสููตรการ

อบรมเกี่่�ยวกัับการบริิโภคโซเดีียมมีีวััตถุุประสงค์์

เพื่่�อให้้ทราบถึึงการดููแลสุุขภาพ ประโยชน์และ

โทษในการบริิโภคโซเดีียมที่่�มีีในอาหาร ให้้เกิิด

ความตระหนักัรู้้� เฝ้า้ระวังัดูแูลตนเอง ติดิตามข้้อมูลู

ข่่าวสาร โดยมีีเทคโนโลยีีหรืือเครื่่�องมืืออื่่�น พบว่่า 

ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการบริิโภคโซเดีียมในอาหารหลััง

การอบรม (8.14) มีคี่า่เฉลี่่�ยมากกว่า่ก่อ่นการอบรม 

(6.38) คิดิเป็น็ 1.76 ผู้้�เข้า้รับัการอบรมมีปฏิสิัมัพันัธ์์ 

ถามตอบกับัวิทิยากร โดยเฉพาะการสาธิติวัดัระดับั

ความเค็็มด้้วยเคร่ื่�องวััดความเค็็ม (Salt Meter) 

อาหารที่่�นำมาสาธิิตเป็็นเมนููอาหารที่่�คนส่่วนใหญ่่

ชอบรัับประทานมีีปริิมาณโซเดีียมมากเกิินความ

จำเป็น็ จึงึทำให้เ้ห็น็ความสำคัญัเกิดิการตระหนักัรู้้� 

ของการดููแลสุขุภาพในการรัับประทานอาหารมาก

ยิ่่�งขึ้้�น และมีีการให้้ยืืมเคร่ื่�องวััดความเค็็ม เพ่ื่�อ

ตรวจอาหารที่่�บ้้านได้้ ประชาสััมพันธ์์องค์์ความรู้้� 

ที่่�ได้ใ้ห้้แก่เ่พื่่�อนบ้า้น อบต./เทศบาล ให้ค้วามรู้้�ผ่า่น

ช่่องทางสื่่�อประชาสััมพัันธ์์ในการลดการบริิโภค 

เกลืือ อสม.กระจายข่่าวเรื่่�องโรคและพิิษภััยของ

การบริิโภคเกลืือเกิินความจำเป็็นในละแวกบ้้าน 

ที่่�รัับผิิดชอบ โรงเรีียน/ศููนย์์เด็็กเล็็ก สนัับสนุุนให้้มีี

เมนููสำหรับการลดการบริิโภคเกลืือ และพยายาม

ผลัักดัันให้้ร้้านอาหารตามสั่่�งมีีเมนููอาหารลดเค็็ม

5. ประเมิินผลและยืืนยัันรููปแบบการ

พััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียม

ในอาหารของประชาชน จัังหวััดฉะเชิิงเทราพบว่่า 

ผู้้�ทรงคุณุวุฒิริ้อ้ยละ 100 ยืืนยันั รูปูแบบการพัฒันา

สุขุภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร

ของประชาชน จัังหวัดฉะเชิิงเทรา ว่่าเป็็นรููปแบบ

ที่่�เหมาะสมและสามารถนำไปใช้้อย่่างมีปีระสิิทธิผิล 

ในสถานการณ์์จริงได้้โดยให้้ปรัับเปลี่่�ยนตามที่่�ได้้

เสนอแนะไว้้แล้้ว เพื่่�อให้้ดููง่่ายขึ้้�น ชััดเจน และมีี 

ความสมบููรณ์์มากยิ่่�งขึ้้�นดัังภาพ
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จากภาพที่่� 3 สรุุปได้้ว่่า การพััฒนาสุุข

ภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร

ของประชาชน จัังหวััดฉะเชิิงเทรา จะประสบ 

ความสำเร็็จได้้ต้้องอาศััย 5 องค์์ประกอบหลััก 

คืือ 1) ด้้านผู้้�มีส่่วนได้้เสีียร่่วมกัันทำงาน มีีการ

สื่่�อสารและประสานเครืือข่่ายด้้วยการบอกต่่อ  

ให้้คำปรึึกษา แนะนำได้้อย่่างถููกต้้อง  2) ด้า้นความ

ตระหนักัรู้้� เกิดิการเรียีนรู้้� รอบรู้้�เข้้าใจ และสามารถ

ประเมิินสถานการณ์์หรืือสิ่่�งที่่�ต่่าง ๆ ที่่�เกิิดขึ้้�น 

รอบตัวั ส่ง่ผลให้เ้กิดิการเปลี่่�ยนแปลงด้า้นพฤติกิรรม

ในการบริิโภคโซเดีียม 3) ด้้านสภาพแวดล้้อม 

ปรัับเปลี่่�ยนทั้้�งภายในและภายนอกบ้้าน เพื่่�อให้้

สามารถลดการบริิโภคโซเดีียมได้้ หรืือการเข้้าถึึง

ผลิิตภััณฑ์์อาหารที่่�มีีโซเดีียมต่่ำ 4) ด้้านเทคโนโลยีี

และนวััตกรรม เรีียนรู้้�การใช้้เทคโนโลยีี ค้้นหา

ความรู้้�จากส่ื่�อดิิจิิทััลในการลดการบริิโภคโซเดีียม 

และ 5) ด้้านเฝ้้าระวััง ติิดตาม และประเมิินผล 

เฝ้้าระวัังเรื่่�องการดููแลสุุขภาพ ติิดตามข้้อมููล

ข่่าวสารที่่�เป็็นประโยชน์ และประเมิินผล สัังเกต

ตนเอง ปฏิิบััติิตนในการเลืือกซื้้�อผลิิตภััณฑ์์อาหาร

เพ่ื่�อลดบริิโภคโซเดีียมในอาหาร ส่่งผลให้้ประสบ

ความสำเร็็จ ด้้วยกระบวนการ 5 ขั้้�นตอนดัังนี้้� 

ขั้้�นตอนที่่� 1 ศึกึษาข้อ้มูลูพื้้�นฐานการบริิโภคโซเดีียม

ในอาหารของประชาชน ก่่อนลงสำรวจพื้้�นที่่�จริิง 

เพื่่�อหารููปแบบการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อ 

ลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร ขั้้�นตอนที่่� 2 

ออกแบบกิิจกรรม ประชุุมผู้้�ที่่�มีีส่่วนเกี่่�ยวข้้องกัับ

การบริิโภคโซเดีียมในอาหาร วิิเคราะห์์ วางแผน 

ร่่วมคิด ร่่วมทำ จััดทำโครงสร้างงานให้้ชััดเจน 

กำหนดทีมงาน มอบหมายงานในแต่่ละทีีม กำหนด

ภาพที่่� 3 รููปแบบการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหารของประชาชน

จัังหวััดฉะเชิิงเทรา

การบริโภคโซเดียมในอาหารของประชาชน จังหวัดฉะเชิงเทรา วาเปนรูปแบบท่ีเหมาะสม และสามารถนำไปใช
อยางมีประสิทธิผลในสถานการณจริงได โดยใหปรับเปลี่ยนตามท่ีไดเสนอแนะไวแลว เพ่ือใหดูงายข้ึน ชัดเจน และ
มีความสมบูรณมากยิ่งข้ึน ดังภาพ  

 

 
 
ภาพท่ี 3 รูปแบบการพัฒนาสุขภาวะชุมชนเพ่ือลดการบริโภคโซเดียมในอาหารของประชาชน จังหวัด

ฉะเชิงเทรา  
 

 จากภาพท่ี 3 สรุปไดวา การพัฒนาสุขภาวะชุมชนเพ่ือลดการบริโภคโซเดียมในอาหารของประชาชน 
จังหวัดฉะเชิงเทรา จะประสบความสำเร็จไดตองอาศัย 5 องคประกอบหลัก คือ 1) ดานผูมีสวนไดเสียรวมกัน
ทำงาน มีการสื่อสาร และประสานเครือขายดวยการบอกตอ ใหคำปรึกษา แนะนำไดอยางถูกตอง 2) ดาน
ความตระหนักรู เกิดการเรียนรู รอบรูเขาใจ และสามารถประเมินสถานการณหรือสิ่งท่ีตาง ๆ ท่ีเกิดข้ึนรอบตัว 
สงผลใหเกิดการเปลี่ยนแปลงดานพฤติกรรมในการบริโภคโซเดียม 3) ดานสภาพแวดลอม ปรับเปลี่ยนท้ัง
ภายในและภายนอกบาน เพ่ือใหสามารถลดการบริโภคโซเดียมได หรือการเขาถึงผลิตภัณฑอาหารท่ีมีโซเดียม
ต่ำ 4) ดานเทคโนโลยีและนวัตกรรม เรียนรูการใชเทคโนโลยี คนหาความรูจากสื่อดิจิทัลในการลดการบริโภค
โซเดียม และ 5) ดานเฝาระวัง ติดตาม และประเมินผล เฝาระวังเรื่องการดูแลสุขภาพ ติดตามขอมูลขาวสารท่ี
เปนประโยชน และประเมินผล สังเกตตนเอง ปฏิบัติตนในการเลือกซ้ือผลิตภัณฑอาหารเพ่ือลดบริโภคโซเดียม
ในอาหาร สงผลใหประสบความสำเร็จ ดวยกระบวนการ 5 ข้ันตอน ดังนี้ ข้ันตอนท่ี 1 ศึกษาขอมูลพ้ืนฐานการ
บริโภคโซเดียมในอาหารของประชาชน กอนลงสำรวจพ้ืนท่ีจริง เพ่ือหารูปแบบการพัฒนาสุขภาวะชุมชนเพ่ือ
ลดการบริโภคโซเดียมในอาหาร ข้ันตอนท่ี 2 ออกแบบกิจกรรม ประชุมผูท่ีมีสวนเก่ียวของกับการบริโภค
โซเดียมในอาหาร วิเคราะห วางแผน รวมคิด รวมทำ จัดทำโครงสรางงานใหชัดเจน กำหนดทีมงาน มอบหมาย
งานในแตละทีม กำหนดออกแบบกิจกรรมอบรม ข้ันตอนท่ี 3 ดำเนินการจัดกิจกรรมตามแผนท่ีวางไว จัด
ประชุมอบรมในโครงการการอบรม “ลดโซเดียมโดยไว ใจเปนสุข” เพ่ือใหเกิดความตระหนัก และปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการรับประทานอาหาร ข้ันตอนท่ี 4 ติดตาม ประเมินผล โดยการเยี่ยมบาน สอบถามทางโทรศัพท 
หรือขอความรวมมือจาก อสม. จดบันทึก เปนระยะๆ นำผลท่ีไดมาวิเคราะห ข้ันตอนท่ี 5 นำผลมาตรวจสอบ
ปญหา อุปสรรคท่ีเกิดข้ึน มาปรับปรุงและพัฒนางานกิจกรรมตอไปใหมีประสิทธิภาพมากข้ึน 
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ออกแบบกิิจกรรมอบรม ขั้้�นตอนที่่� 3 ดำเนิินการ

จััดกิจกรรมตามแผนที่่�วางไว้้ จััดประชุุมอบรม

ในโครงการการอบรม “ลดโซเดีียมโดยไว ใจ

เป็็นสุุข” เพื่่�อให้้เกิิดความตระหนััก และปรัับ

เปลี่่�ยนพฤติิกรรมการรัับประทานอาหาร ขั้้�นตอนที่่� 

4 ติิดตาม ประเมิินผล โดยการเยี่่�ยมบ้้าน สอบถาม

ทางโทรศััพท์์ หรืือขอความร่วมมืือจาก อสม. 

จดบันทึึก เป็็นระยะ ๆ นำผลที่่�ได้้มาวิิเคราะห์ ์

ขั้้�นตอนที่่� 5 นำผลมาตรวจสอบปััญหา อุุปสรรคที่่�

เกิิดขึ้้�นมาปรับัปรุงุและพัฒันางานกิจิกรรมต่อ่ไปให้้

มีีประสิิทธิิภาพมากขึ้้�น

วิิจารณ์์

ผลการศึึกษาองค์์ประกอบเชิิงยืืนยัันตััว 

บ่ง่ชี้้�ด้า้นผู้้�มีส่ี่วนได้เ้สียีค่า่ดัชันีคีวามสอดคล้อ้งเป็น็

ไปตามเกณฑ์ท์ุกุค่่า อย่่างมีนีัยัสำคัญัทางสถิติทิุกุตััว 

โดยตััวบ่่งชี้้�ที่่�มีีค่่าน้้ำหนัักองค์์ประกอบมาตรฐาน

มากที่่�สุุด คืือ องค์์ประกอบย่่อยด้้านประสาน 

เครืือข่่าย รองลงมา คืือ ด้้านการสื่่�อสารและ 

ด้้านการมีีส่่วนร่่วม ทั้้�งนี้้�อาจเป็็นเพราะผู้้�มีส่่วน

ได้้เสีียทั้้�งภาครััฐและเอกชนเห็็นความสำคััญใน 

การดำเนิินงานต่่าง ๆ ประสานความร่วมมืือกััน 

ส่่งเสริมิและพัฒันาให้้ประชาชนมีคีวามรู้้� ความเข้้าใจ 

ถึึงวิิธีีการที่่�เหมาะสม แสดงความคิิดเห็็นตััดสิิน

ใจและประเมิินผลการดำเนิินงานปรัับปรุุงแก้้ไข

ปััญหาโน้้มน้าว เชิิญชวนผู้้�อื่�นเข้้าร่่วมในการลด

การบริิโภคโซเดีียมซึ่่�งสอดคล้้องกัับ สมรทิิพย์  

วิิภาวนิช (12) กล่่าวว่าการสร้้างเสริิมสุุขภาพของ

ประชาชนโดยการให้้ความรู้้� การศึึกษา การอบรม 

เพื่่�อนำไปสู่่�ความเปลี่่�ยนแปลงในด้้านสุุขภาพ  

ด้ว้ยการปฏิบิัตัิตินตามวิถีิีชีีวิิตที่่�พอเพียีง 3 ด้า้น คืือ 

การบริโิภคอาหารที่่�เหมาะสม การออกกำลังักายที่่� 

พอเพีียง และการจััดการอารมณ์์ได้้เหมาะสม

	 ผลการศึึกษาองค์์ประกอบเชิิงยืืนยัันตััว

บ่่งชี้้�ด้้านความตระหนัักรู้้�ค่่าดััชนีีความสอดคล้้อง

เป็็นไปตามเกณฑ์์ทุุกค่่ามีีนััยสำคััญทางสถิิติิทุุกตััว

โดยตััวบ่่งชี้้�ที่่�มีีค่่าน้้ำหนักองค์์ประกอบมาตรฐาน

เท่่ากััน คืือ องค์์ประกอบย่่อยด้้านการเรีียนรู้้� 

และด้้านพฤติิกรรม ทั้้�งนี้้�อาจเป็็นเพราะหน่่วยงาน 

ภาครััฐและเอกชนเห็็นความสำคััญจึึงร่่วมกััน

ให้้ความรู้้� สร้้างความตระหนัก รัับรู้้�ถึึงผลดีีและ 

ผลเสีีย จนสามารถเป็็นแบบอย่่างที่่� ดีีในการ

ปฏิิบััติิตนในการลดบริิโภคโซเดีียมแนะนำให้้ 

ผู้้�อื่่�นรู้้�จัักเลืือกอาหารที่่�มีีโซเดีียมต่่ำอีีกทั้้�งแสวงหา

องค์์ความรู้้�ใหม่ด้้วยการศึึกษาค้้นคว้้าด้้วยตนเอง

ในการลดอาหารที่่�ปริิมาณเกลืือและโซเดีียมซึ่่�ง

สอดคล้้องกับัสม นาสอ้า้น และทิพิาพร ราชาไกร(13)  

กล่่าวว่า การเพิ่่�มการรัับรู้้�สร้้างความตระหนััก และ

เพิ่่�มช่่องทางในการสื่่�อสารข้้อมููลให้้มากขึ้้�นทั้้�งจาก

บุุคลากรทางการแพทย์์ อสม. ผู้้�นำชุุมชน ท้้องถิ่่�น  

ผู้้�ประกอบการร้้านค้้าในชุมุชน เพ่ื่�อการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมในการลดการบริิโภคเกลืือและโซเดีียม

ของประชาชนได้้ 

	 ผลการศึึกษาองค์์ประกอบเชิิงยืืนยัันตััว

บ่่งชี้้�ด้้านสภาพแวดล้อมค่าดััชนีความสอดคล้้อง

เป็็นไปตามเกณฑ์์ทุุกค่่ามีีนััยสำคััญทางสถิิติิทุุกตััว

โดยตััวบ่่งชี้้�ที่่�มีีค่่าน้้ำหนักองค์์ประกอบมาตรฐาน

มากที่่�สุดุ คืือ องค์ป์ระกอบย่อ่ยด้า้นสภาพแวดล้อ้ม

ภายในบ้้าน รองลงมา คืือ ด้้านสภาพแวดล้้อม

ภายนอกบ้้าน ทั้้�งนี้้�อาจเป็็นเพราะสภาพเศรษฐกิิจ

ในยุคุปััจจุบุันัมีีอาหารสำเร็จ็รูปู อาหารถุงุ ร้้านอาหาร 

มีีให้้เลืือกในการบริิโภคมากมาย ทำให้้ประชาชน

นิยิมซื้้�ออาหารถุงุหรืืออาหารจากร้้านอาหารกลับัไป
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รัับประทานที่่�บ้้าน ทำให้้มีีความเสี่่�ยงกัับปริิมาณ
โซเดีียมสููงซึ่่�งสอดคล้้องกับัสุุรศัักดิ์์� กัันตชููเวสศิิริิ(14) 
กล่่าวว่่า วััฒนธรรมการบริิโภคที่่�เปลี่่�ยนไป นิิยม
อาหารสำเร็็จรููป บุุฟเฟต์์ ปิ้้�งย่่าง หมููกระทะ เครื่่�อง
ปรุุงต่่าง ๆ ทั้้�งขนมกรุุบกรอบ บะหมี่่�กึ่่�งสำเร็็จรููป 
โจ๊๊กซอง-ถ้้วย เม่ื่�อบริิโภคสะสมจะติิดรสเค็็ม 
โดยไม่่รู้้�ตััว สอดคล้้องกัับนุุชธิิดา สมััยสงฆ์์ (15)

กล่่าวว่า สภาพสังคมที่่�เปลี่่�ยนไปส่่งผล ทำให้้เกิิด
การบริิโภคอาหารไม่่เหมาะสมลัักษณะของอาหาร
ที่่�ก่่อให้้เกิิดโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง 

	 ผลการศึึกษาองค์์ประกอบเชิิงยืืนยััน 
ตััวบ่งชี้้�ด้้านเทคโนโลยีีและนวััตกรรมค่าดััชนี 
ความสอดคล้้องเป็็นไปตามเกณฑ์์ทุุกค่่า มีีนััย
สำคััญทางสถิติิทุุกตััว โดยตััวบ่งชี้้�ที่่�มีีค่่าน้้ำหนัก
องค์ป์ระกอบมาตรฐานมากที่่�สุดุ คืือ องค์ป์ระกอบ
ย่่อยด้้านการใช้้เทคโนโลยีี รองลงมา คืือ ด้้านสร้้าง
นวััตกรรม ทั้้�งนี้้�อาจเป็็นเพราะหน่วยงานราชการ
ได้้มีกีารนำส่ื่�อวิดิิิทัศัน์ สื่่�อดิจิิทิัลั แผ่่นพับั เผยแพร่
ลงสื่่�อต่่างๆ ทำให้้ประชาชนสามารถใช้้ส่ื่�อดิิจิิทััล
ในการศึึกษาค้้นคว้้าหาความรู้้� ปฏิิบััติิตนในการ
ลดการบริิโภคโซเดีียมโดยลดการปรุุงหรืือเติิม
เครื่่�องปรุุงรสซึ่่�งสอดคล้้องกัับวลััยลัักษณ์์ สิิทธิิบร
รณ์์(16) กล่่าวว่่า ผู้้�บริิหารให้้ความสำคััญกัับการลด
บริิโภคโซเดีียมในอาหารมีีการส่่งเสริิมสนัับสนุุน
วััสดุุอุุปกรณ์์และงบประมาณความรอบรู้้�ของ
บุคุลากร ความพร้อมทางเทคโนโลยีีและความร่วม
มืือในการดำเนิินงานจััดอบรมให้้ความรู้้�เพีียงพอ 
แก่่ผู้้�ประกอบการ การแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�และ 
การประชาสััมพันธ์์ทำให้้สามารถลดปริิมาณ
โซเดีียมในอาหารได้้

	 ผลการศึึกษาองค์์ประกอบเชิิงยืืนยััน
ตััวบ่่งชี้้�ด้้านเฝ้้าระวััง ติิดตาม และประเมิินผล 

ค่่าดััชนีความสอดคล้้องเป็็นไปตามเกณฑ์์ทุุกค่่ามีี
นััยสำคััญทางสถิิติิทุุกตััว โดยตััวบ่่งชี้้�ที่่�มีีค่่าน้้ำหนััก
องค์ป์ระกอบมาตรฐานมากที่่�สุุด คืือ องค์ป์ระกอบ
ย่อ่ยด้า้นประเมินิผล รองลงมา คืือ ด้า้นการติดิตาม 
และด้้านเฝ้้าระวััง ทั้้�งนี้้�อาจเป็็นเพราะหน่วยงาน
ที่่�เกี่่�ยวข้้องมีีการติิดตาม ตรวจสอบและประเมิิน 
วิเิคราะห์ปั์ัจจัยัแวดล้อมและภาระโรค การปริิมาณ
โซเดีียมในผลิิตภััณฑ์์อาหารผลิิตและกระจายชุุด
ทดสอบอย่า่งง่า่ยในการวัดัปริมิาณโซเดียีมส่งผลให้้
ประชาชนได้้รู้้�จัักดููแลสุุขภาพตนเองสัังเกตอาการ เมื่่�อ
มีอีาการใด ๆ  ผิดิปกติติ่อ่ร่า่งกายไปพบแพทย์ท์ันัทีี
ลดพฤติิกรรมเสี่่�ยงที่่�ทำให้้ตััวเองต่่อการเจ็็บป่่วยมีี
การออกกำลัังกายเลืือกซื้้�อผลิิตภััณฑ์์อาหารที่่�เชื่่�อ 
ถืือได้้ในการลดบริิโภคโซเดีียมซึ่่�งสอดคล้้องกัับ 
ยงยุทุธ แก้้วเต็ม็และคณะ(17) กล่่าวว่า่ การสร้างความ
รอบรู้้�อาศััยการมีีส่่วนร่่วมของคนในชุุมชน รวมถึึง
เจ้้าหน้้าที่่�ด้้านสาธารณสุุขที่่�เกี่่�ยวข้้องจะช่่วยลด 
การเจ็็บป่่วยจากภาวะแทรกซ้้อนของโรคเรื้้�อรััง
ได้้รอบรู้้� เรื่่�องลดเค็็มก่่อนบริิโภคป้้องกัันโรค 
ไม่่ติิดต่อเรื้้�อรัังด้้วยการส่่งเสริมให้้ความรู้้�ในชุุมชน
ให้้ตระหนัักถึึงการลดการบริิโภคอาหารหรืือ
ผลิิตภััณฑ์์ที่่�มีีความเค็็ม มีีการแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�
เพื่่�อส่่งเสริิมความรอบรู้้� 

สรุุป
การพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพ่ื่�อลดการ

บริิโภคโซเดีียมในอาหาร ควรเริ่่�มที่่�พฤติิกรรมการ
ดูแูลสุขุภาพ วิถีิีการดำเนิินชีีวิติและการปรัับเปลี่่�ยน
การบริิโภคลดโซเดีียมในอาหารอย่่างสม่่ำเสมอต่่อ
เนื่่�องเป็็นปััจจััยสำคััญในการป้้องกัันและลดความ
เสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง 
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ข้้อเสนอแนะการวิิจััย
1.	ข้้ อเสนอแนะในการนำผลการวิจััย 

ไปใช้้
	 1)	ส ามารถนำไปขยายผลในประเด็็น

ต่่าง ๆ เช่่น ขอความร่วมมืือในชุมุชน เรื่่�องการลดการ
ทานเค็็มในงานต่่าง ๆ ของชุุมชน เช่่น งานแต่่งงาน 
งานบวช งานทำบุุญ จะเป็็นการส่่งเสริิมความรอบรู้้� 
การลดการบริโิภคเค็ม็ในชุมุชนอย่่างต่่อเนื่่�อง

	 2)	ส่ งเสริม อสม. ลงพื้้�นที่่�เยี่่�ยมบ้าน
กระตุ้้�นให้้ความรู้้� การอ่่านฉลากโภชนาการในการลด
การบริิโภคโซเดียีมก่อนซื้้�อผลิิตภััณฑ์์ทุุกครั้้�งทั้้�งการปรัับ
เปลี่่�ยนพฤติกิรรม การบริโิภคโซเดีียมอย่่างต่่อเนื่่�อง

	 3)	 เผยแพร่ให้้ชุุมชนอ่ื่�นนำรููปแบบ
การพััฒนาสุุขภาวะชุุมชนเพื่่�อลดการบริิโภค
โซเดีียมในอาหารไปเป็็นข้้อมููลในการกำหนด
นโยบายที่่�ส่่งเสริิมการพััฒนาสุุขภาวะชุุมชน
เพื่่�อลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหารได้้อย่่างมีี
ประสิิทธิิภาพ

2.	ข้้ อเสนอแนะในการทำงานวิิจััยครั้้�ง
ต่่อไป

	 1)	 ค ว ร มีี ส่่ ง เ สริ ิ ม ก า ร ศึึ ก ษ า
พฤติิกรรมความเสี่่�ยงของประชาชนที่่�เกี่่�ยวข้้อง 
ต่่อการลดการบริิโภค

	 2)	 ควรมีกีารศึกึษาปัจัจัยัที่่�มีอีิทิธิพิล
ต่่อการลดการบริิโภคโซเดีียมในอาหาร

	 3)	 ควรมีีการศึึกษาเชิิงคุุณภาพ เช่่น 
การสััมภาษณ์เ์ชิงิลึึกและการสัังเกตแบบมีีส่ว่นร่่วม
เพื่่�อให้้ทราบรายละเอีียดเชิิงลึึกมากขึ้้�น เพื่่�อเป็็น
แนวทางในการสร้้างรููปแบบหรืือแนวทางในการ
ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมการลดการบริิโภคโซเดีียม
ในอาหาร

กิิตติิกรรมประกาศ
การวิิจััยครั้้� งนี้้�  สำเร็็จลุล่่วงไปด้้วยดีี 

เนื่่�องจากได้้รัับความอนุุเคราะห์์จากคณะผู้้�บริิหาร
และเจ้้าหน้้าที่่�  ของหน่่วยบริิการสาธารณสุุข 
ทุุกแห่่ง รวมทั้้�งเครืือข่่ายพื้้�นที่่�ทุุกท่่านที่่�ในการ 

ให้้ข้้อมููลที่่�เป็็นประโยชน์์ต่่อการวิิจััย 
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