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บทคัดย�อ
 การศึกษาวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อประเมินระดับความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมสุขภาพของ
นักเรียนมัธยมศึกษาปท่ี 4-6 ในจังหวัดนครปฐม การวิจัยครั้งน้ี เปนการวิจัยเชิงพรรณนาโดยเก็บขอมูล 
จาก นักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 4-6 โรงเรียนมหิดลวิทยานุสรณ จํานวน 257 คน ระหวางเดือน 
พฤษภาคม - มิถุนายน 2564 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลไดแก แบบทดสอบความรูเกี่ยวกับ
พฤติกรรมสุขภาพ แบบประเมินระดับทัศนคติ ตอพฤติกรรมสุขภาพ และแบบประเมินระดับพฤติกรรม
สุขภาพ วิเคราะหขอมูล โดยใช สถิติพรรณนา (Descriptive statistic) และสถิติวิเคราะหขอมูลแบบ
จําลองเชิงเสน (Generalized linear model) ผลการศึกษาพบวากลุมนักเรียนมีระดับความรูเกี่ยวกับ
พฤติกรรมสุขภาพอยูในระดับดี (M=12.98, SD=1.32) จากคะแนนเต็ม 15 คะแนน นักเรียนมีระดับ
ทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพอยูในระดับดี (M=45.49 SD=4.11) และระดับพฤติกรรมสุขภาพอยูใน
ระดับดี (M=40.19, SD=5.49) ผลการ วิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปร (Pearson’s Correlation) 
พบวา ทศันคตติอพฤตกิรรมสขุภาพมคีวามสมัพนัธเชงิบวกกบัพฤติกรรมสุขภาพอยางมนียัสําคญัทางสถติิ 
(r=.55**, p<0.01) ผลการวิเคราะหขอมูลแบบจําลองเชิงเสน พบวาปจจัยที่มีอํานาจทํานายพฤติกรรม
สุขภาพ คือทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ (Beta = .51, p<0.01) จํานวนชั่วโมงตอสัปดาหที่ใชออกกําลัง
กาย (Beta=.14, p<.05) และจํานวนชั่วโมงตอสัปดาหที่ชวยทํางานบาน (Beta=.11, p<.05) อยางมีนัย
สาํคญัทางสถติ ิจากผลการวจิยัควรสงเสรมิ การสรางทศันคตทิีด่ตีอพฤตกิรรมสขุภาพ โดยการสงเสรมิการ
ใหความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพและอัพเดทขอมูลตางๆ อยางตอเนื่องผานชองทางที่นักเรียนสามารถ
เขาถึงไดสะดวก เชน สื่อออนไลนตางๆ เพื่อใหนักเรียนตระหนักถึงการดูแลสุขภาพที่ถูกตอง 
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 ป�จจัยที่ส�งผลต�อพฤติกรรมสุขภาพของนักเรียน
ระดับมัธยมศึกษาป�ที่ 4-6 ในจังหวัดนครปฐม

Factors influencing Health Behavior of Grade 10-12 
students in Nakhon Pathom
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Abstract
 The purpose of this research study was to assess the level of knowledge, attitudes 
and health behaviors of grade 10-12 students in Nakhon Pathom. This is a descriptive 
research, collected data from 257 grade 10-12 students at Mahidol Wittayanusorn School 
during May - June 2021. The tools used to collect information include: health behaviors 
related knowledge, attitude toward health behavior and health behavior level assessment 
form. Data were analyzed by using descriptive statistics and generalized linear models. 
The results showed that the group of students had a good level of knowledge about 
health behavior (M=12.98, SD=1.32) out of a full score of 15, the students had a good 
level of attitude towards health behavior (M=45.49 SD=4.11). The level of health behavior 
was good (M=40.19, SD=5.49). The results of Pearson's Correlation analysis revealed that 
attitudes towards health behavior were positively correlated with health behavior (r=.55**, 
p<0.01). The results of the analysis of the generalized linear model revealed that the most 
potent factors predicting health behaviors were attitudes towards health behaviors (Beta 
= .51, p<0.01) some hours per week that spend on exercise (Beta=.14, p<.05) and some 
hours per week that spend on housework (Beta=.11, p<.05) were statistically significant. 
From the research results, attitudes toward health behavior should be promoted by pro-
moting knowledge about health behaviors, updating information continuously through 
channels that students can easily access such as various online media to make students 
more consider about correct ways to stay healthy.

Keywords: health behavior, attitudes towards health behavior.

ความเป�นมาและความสําคัญของป�ญหา
 โรค NCDs หรือ non-communicable 
diseases หรือโรคไมติดตอเรื้อรัง คือโรคท่ีไมได
เกิดจากเชื้อโรคและไมสามารถติดตอไดในมนุษย 
พบวาโรค NCDs เปนสาเหตุการเสียชีวิตอันดับ 1 
ของทั่วโลกและในประเทศไทย ในป 2555 มีผูคน
ทั่วโลกเสียชีวิตจากโรคกลุมนี้จํานวน 38,000,000 
ลานคน และในป 2556 ในประเทศไทยมีผูเสียชีวิต
จํานวน 350,000 คน(1) และมีแนวโนมเพิ่มมากขึ้น 
สาเหตุของโรคกลุมนี้เกิดจากพฤติกรรมการดําเนิน
ชีวติทีไ่มเหมาะสม ทําใหเกดิการสะสมอาการอยาง
ตอเน่ือง อาจเกิดอาการเร้ือรงัได พฤตกิรรมสขุภาพ

ที่ไมเหมาะสม เชน การขาดการออกกําลังกาย 
การทานอาหารรสจัด การดื่มแอลกอฮอล 
ความเครียด หรือการพักผอนไมเพียงพอ เปนตน
(2) โรคในกลุมทีพ่บจาํนวนผูปวยและผูเสยีชวีติสงูสุด 
ไดแก โรคเบาหวาน โรคหลอดเลอืดสมองและหวัใจ 
โรคถุงลมโปงพอง โรคมะเร็ง โรคความดันโลหิต 
เเละโรคอวน(3) พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงคจึง
มีบทบาทสําคัญในการดูเเลสุขภาพ เเละสงผลให
สุขภาพดี โดยสุขภาพดี หมายถึง การมีที่ดีสุขภาพ
ดีทั้งรางกายเเละจิตใจ 



ปที่ 6 ฉบับที่ 2 กันยายน 2564 - กุมภาพันธ 2565
วารสารสถาบันปองกันควบคุมโรคเขตเมือง54

 ในสถานการณปจจุบัน ไดมกีารเเพรระบาด
ของเชื้อไวรัสโควิด-19 ทําใหผูคนตองปรับเปลี่ยน
รูปเเบบการใชชีวิตเปนรูปเเบบออนไลนเปนหลัก(4) 
เพื่อลดความเสี่ยงในการติดเชื้อ รวมทั้งนักเรียน
ระดบัชัน้มธัยมศกึษาทีจ่ะตองเรยีนออนไลนทีส่ถาน
ที่พํานักของตนเอง ดวยสถานการณท่ีตึงเครียด(5) 
อีกทั้ งการ เรี ยนของนัก เรี ยนมั ธยมศึกษาใน
ประเทศไทยนัน้มีการเรยีนการสอนทีค่อนขางหนกั(6) 
ทําใหสุขภาพของนักเรียนจํานวนมากเเยลง เชน 
ความเครียดจากการเรียน ซึ่งสงผลตอสุขภาพ
ทั้งทางดานรางกายเเละจิตใจ(7) ทําใหเกิดการ
พักผอนไมเพียงพอหรืออาจเกิดโรคอื่นๆ ตามมา 
เน่ืองจากการนั่งเรียนเปนเวลานาน ทําใหนักเรียน
มีการเคลื่อนไหวนอยลง ทําใหเกิดพฤติกรรมที่อาจ
สงผลเสียตอสุขภาพ เชน นิสัยเฉื่อยชา ทําใหมีการ
ดูแลหรือใสใจสุขอนามัยนอยลง เปนตน อีกทั้งเปน
ปจจยักระตุนใหเกดิโรคอวนในเด็ก โรคซมึเศราหรอื
อาการวิตกกังวล และการติดนิสัยเฉื่อยชา ซึ่งมีผล
ตอพฤติกรรมสุขภาพในอนาคต (8, 9) 
 จากการศึกษางานวิจยักอนหนา มงีานวจิยั
มากมายที่ไดศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพใน 
ชวงวัยตางๆ แตยงัไมมกีารศกึษาเกีย่วกบัพฤติกรรม
สุขภาพของนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาในชวง
เรียนออนไลน ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาปจจัยที่สงผล
ตอพฤตกิรรมสขุภาพของนกัเรยีนระดบัมธัยมศกึษา 
ในชวงเรียนออนไลน เนื่องจากสถานการณใน
ปจจุบันสงผลใหเกิดการเปลี่ยนการใชชีวิต เเละ
ปจจัยพื้นฐานสวนบุคคลมีผลตอพฤติกรรมสราง
เสริมสุขภาพ จึงสนใจศึกษาปจจัยท่ีสงผลตอ
พฤติกรรมสุขภาพของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาป
ที่ 4-6 ในจังหวัดนครปฐม เพื่อเปนแนวทางในการ
วางแผนพฒันาพฤติกรรมการสรางเสรมิสขุภาพของ
นกัเรยีนระดบัชัน้มธัยมศกึษาใหมพีฤตกิรรมสขุภาพ
ที่ดี สงผลใหมีสุขภาพรางกายเเละจิตใจที่เเข็งเเรง

วิธีการศึกษา
  การวจิยันี ้เปนการเชิงพรรณนา (Descriptive 
Research) ศึกษานักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 
4-6 โรงเรียนมหิดลวิทยานุสรณ จังหวัดนครปฐม 
ในชวง เดือน พฤษภาคม-มถุินายน 2564 ประชากร
ในการวิจัยคือนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 
4-6 โรงเรียนมหิดลวิทยานุสรณ ในปการศึกษา 
2564 ทั้งหมดจํานวน 720 คน มีผูสมัครใจเขารวม
โครงการวิจัยนี้จํานวน 257 คน คํานวนกลุมหา
จํานวนกลุมตัวอยางคาํนวณโดย Taro Yamane (10)

เครื่องมือวิจัย
 เครือ่งมอืทีใ่ชใจการวจัิยนีค้อื แบบสอบถาม
ที่ผู วิจัยสรางขึ้นจากแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัย
ท่ีเกี่ยวของโดยแบบทดสอบ ความรู เกี่ยวกับ
พฤติกรรมสุขภาพ แบบทดสอบทัศนคติต อ
พฤติกรรมสุขภาพ และแบบสอบถามพฤติกรรม
สุขภาพ เครื่องมือที่ใช ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้
ประกอบดวย 5 สวน คือ
 สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป โดยลักษณะคําถาม
เปนแบบเลือกตอบจํานวน 7 ขอ (เพศ ระดับ
ชั้น สาขาที่สนใจศึกษาตอในระดับปริญญาตรี 
โรคประจําตัว โรคทางพันธุกรรม อาชีพผูปกครอง 
รายไดครอบครัวตอเดือน)
 สวนที่ 2 การบริหารเวลา โดยลักษณะ
คําถามเปนแบบเลือกตอบจํานวน 5 ขอ (จํานวน
ชั่วโมงตอสัปดาหท่ีใชเรียนเพ่ิมเติมนอกเวลาเรียน 
จาํนวนชัว่โมงการใชโซเชยีลมเีดยีตอสปัดาห จาํนวน
ชั่วโมงตอสัปดาหที่ชวยทํางานบาน จํานวนชั่วโมง
ตอสัปดาหที่ใชออกกําลังกาย จํานวนชั่วโมงตอ
สัปดาหที่ใชทํากิจกรรมสันทนาการ)
 สวนที่ 3 เปนแบบทดสอบความรูเกี่ยวกับ
พฤติกรรมสุขภาพ (ความรูพ้ืนฐานเกีย่วกบัการดูแล
รักษาสุขภาพ) ลักษณะคําถามเปนแบบเลือกตอบ 
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จาํนวน 15 ขอ ขอทีต่อบถกูไดรบั 1 คะแนน ขอทีต่อบไมถกูไดรบั 0 คะแนน คะแนนทีผู่ตอบแบบสอบถาม
แตละทานไดทัง้หมด จะถกูนาํมารวมกนั โดยเกณฑประเมนิ ความรูเกีย่วกบัพฤติกรรมสุขภาพอยูในระดับ
ดี หากไดตั้งแตรอยละ 80 ขึ้นไป ปานกลางสําหรับคะแนนที่ไดรอยละ 60-79 และตํ่า สําหรับคะแนนที่ได
ตํ่ากวารอยละ 60

รอยละคะแนนที่ได ระดับความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ

รอยละ 80 ขึ้นไป สูง

รอยละ 60-79 ปานกลาง

ตํ่ากวารอยละ 60 ตํ่า

 สวนที ่4 เปนแบบทดสอบทศันคตติอพฤตกิรรมสขุภาพ ลกัษณะใหเลอืกคาํตอบเดยีวจากตวัเลอืก
แบบมาตรา สวนประมาณคา 5 ระดับ คือ เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมมีความคิดเห็น ไมเห็นดวยและ
ไมเหน็ดวยอยางยิง่ จาํนวน 10 ขอ คะแนนทีไ่ดจะถูกนาํมารวมกนั โดยเกณฑประเมนิทัศนคติตอพฤติกรรม
สุภาพอยูในระดับสูง หากไดคะแนนตั้งแตรอยละ 80 ขั้นไป ปานกลาง สําหรับคะแนนที่ไดรอยละ 60-79 
และตํ่า สําหรับคะแนนที่ไดตํ่ากวารอยละ 60

รอยละคะแนนที่ได ระดับทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ

รอยละ 80 ขึ้นไป สูง

รอยละ 60-79 ปานกลาง

ตํ่ากวารอยละ 60 ตํ่า

 สวนที่ 5 เปนแบบทดสอบพฤติกรรมสุขภาพ ลักษณะใหเลือกคําตอบเดียวจากตัวเลือกแบบ
มาตรา สวนประมาณคา 5 ระดับ คือ ปฏิบัติตามเสมอ (ปฎิบัติตามมากกวา 90%) ปฏิบัติตามสวนใหญ 
(ปฏิบัติตามตั้งแต 70-89%) ปฎิบัติตามบางครั้ง (ปฎิบัติตามตั้งแต 50-69%) ไมคอยปฎิบัติตาม (ปฎิบัติ
ตามตั้งแต 30-49%) และไมปฏิบัติตาม (ปฎิบัติตามนอยกวา 30%) ทั้งหมดจํานวน 10 ขอ คะแนนที่ได
จะถูกนํามารวมกัน โดยเกณฑประเมินพฤติกรรมสุขภาพ อยูในระดับสูง หากไดตั้งแตรอยละ 80 ขั้นไป 
ปานกลาง สําหรับคะแนนที่ไดรอยละ 60-79 และตํ่า สําหรับ คะแนนที่ไดตํ่ากวารอยละ 60

รอยละคะแนนที่ได ระดับพฤติกรรมสุขภาพ

รอยละ 80 ขึ้นไป สูง

รอยละ 60-79 ปานกลาง

ตํ่ากวารอยละ 60 ตํ่า
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การวิเคราะห�ข�อมูล
 1. วิเคราะหขอมูลทั่วไป ความรู ทั่วไป
เกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ ทัศนคติตอพฤติกรรม
สุขภาพ และ พฤติกรรมสุขภาพ โดยใชสถิติเชิง
พรรณนา (Descriptive Statistic) ไดแก ความถี่ 
รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
 2. วิเคราะหหาปจจยัทีส่งผลตอพฤตกิรรม
สุขภาพ ไดแกสถิติเชิงอนุมาน (Inferential 
Statistic) ไดแก สถิติวิเคราะหความสัมพันธ
ระหวางตัวแปร (Pearson’s correlation) 
และสถิติวิเคราะหขอมูล แบบจําลองเชิงเสน 
(Generalized Linear Model)

การพิทักษ�สิทธิ์กลุ�มตัวอย�าง
 การวจัิยครัง้นีเ้ปนการวจิยัท่ีเก็บขอมลูจาก
นักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษาตอนปลาย โรงเรียน
มหิดลวิทยานุสรณ จังหวัดนครปฐม โดยเก็บขอมูล
แบบนิรนาม (Anonymous) ผานแบบสอบถาม 
Google Form ที่ถูกสงถึงนักเรียนชั้นมัธยมปลาย 
โรงเรียนมหิดลวิทยานุสรณ กอนเขารวมการวิจัย 
ทุกคนไดรับการบอกกลาวถึงวัตถุประสงคการ
ทําวิจัย กระบวนการเก็บขอมูล และประโยชน
ที่จะไดรับจากการวิจัย ผานขอความท่ีระบุไวใน
แบบสอบถามกอนเริ่มทําการสอบถาม และผูเขา
รวมการใหวจิยัใหความยนิยอม โดยสมคัรใจทีจ่ะให
ขอมูลการวิจัย หากผูเขารวมใหขอมูลวิจัยตองการ
จะถอนตัวสามารถทําไดทุกขณะ ขอมูลทุกอยาง
นักวิจัยรักษาเปนความลับ

ผลวิจัย 
 งานวจัิยครัง้นีม้ผีูเขารวมตอบเเบบสอบถาม
จํานวน 257 คน โดยมลีกัษณะทางประชากรศาสตร 
ดังน้ี รอยละ 56.4% เปนเพศชาย รอยละ 39.3 
เปนนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 4 ผู ตอบ
เเบบสอบถามสนใจศึกษาตอทางดานวิทยาศาสตร

การเเพทยจํานวนมาก คิดเปนรอยละ 67.3 รอย
ละ 80.9 และรอยละ 92.2 เปนผูไมมีโรคประจํา
ตัวและไมมีโรคทางพันธุกรรมตามลําดับ สวนใหญ
มีรายไดตอครอบครัวนอยกวา 80,000 บาท รอย
ละ 38.9 ผูตอบเเบบสอบถามใชเวลาเรียนเพิ่มเติม
นอกเวลาเรียนมากกวา 15 ชั่วโมงตอสัปดาห รอย
ละ 27.6 ใชเวลาชวยทาํงานบานจาํนวน 1-5 ชัว่โมง
ตอสัปดาห รอยละ 81.7 ใชเวลาออกกําลังกาย
จํานวน 1-5 ชั่วโมงตอสัปดาห รอยละ 60.3 เเละ
รอยละ 42.8ใชเวลาทาํกจิกรรมสันทนาการจํานวน 
1-5 ชั่วโมงตอสัปดาห 
 ผูตอบเเบบสอบถามมีระดับความรูเกี่ยว
กับพฤติกรรมสุขภาพโดยภาพรวมอยูในระดับดี 
คะเเนนเฉลี่ย 12.98 (SD=1.32) เพศหญิงมีระดับ
คะเเนนเฉลี่ยสูงกวาเพศชาย 13.27 (SD=1.18) 
เพศชายมคีะเเนนความรูเกีย่วกบัพฤตกิรรมสขุภาพ
ที่ 12.75 (SD=1.39) ผูตอบเเบบสอบถามที่ศึกษา
อยูในระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 4 มีคะเเนนความ
รูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ สูงสุดเฉลี่ย 13.15 
(SD=1.32) รองลงมาเปนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา
ปที่ 5 มีคะเเนนความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
เฉลี่ยที่ 12.99 (SD=1.38) กลุมที่สนใจศึกษาตอ
ทางดานวิทยาศาสตรการเเพทย (แพทย/ทันตะ
แพทย/สัตวแพทย/พยาบาล/เภสัช/เทคนิคการ
แพทย) มคีะเเนนความรูเกีย่วกบัพฤตกิรรมสขุภาพ 
เฉลี่ยสูงสุด 13.00 (SD=1.36) ผูไมมีโรคประจํา
ตัวมีคะเเนนความรู เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ
สูงสุด เฉลี่ย 13.00 (SD=1.35) ผูที่ไมมีโรคทาง
พันธุกรรมมีคะเเนนความรูเกี่ยวกับพฤติกรรม
สุขภาพ เฉลี่ยสูงสุด13.02 (SD=1.32) กลุมผูตอบ
เเบบสอบถามท่ีมผีูปกครองประกอบอาชพีเกีย่วกบั
วทิยาศาสตรการเเพทย มคีวามรูเกีย่วกับพฤตกิรรม
สุขภาพสูงสุด 13.07 (SD=1.25) กลุมที่มีรายไดตอ
ครอบครัวมากกวา 300,000 บาท มีคะเเนนความ
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รูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ เฉลี่ยสูงสุด 13.28 
(SD=1.23) กลุมผูตอบเเบบสอบถามทีใ่ชเวลาเรยีน
เพิ่มเติมนอกเวลาเรียนจํานวน 11-15 ชั่วโมงตอ
สปัดาห มีคะเเนน ความรูเกีย่วกบัพฤตกิรรมสขุภาพ
สูงสุด เฉลี่ย 13.17 (SD=1.40) กลุมผูตอบเเบบ
สอบถามที่ใชโซเชียลมีเดียจํานวน 11-15 ชั่วโมง
ตอสัปดาหมคีวามรูเกีย่วกบัพฤตกิรรมสขุภาพสูงสดุ 
13.09 (SD=1.16) กลุมผูตอบเเบบสอบถามที่ชวย
ทํางานบานจํานวน 1-5 ชั่วโมงตอสัปดาห มีความรู
เก่ียวกับพฤตกิรรมสขุภาพสงูสุด 12.99 (SD=1.35) 
กลุมผูตอบเเบบสอบถามที่ออกกําลังกายจํานวน 
1-5 ช่ัวโมงตอสัปดาหมีคะเเนนความรูเกี่ยวกับ
พฤติกรรมสุขภาพ เฉลี่ยสูงสุด 13.08 (SD=1.26) 
เเละกลุมผูตอบเเบบสอบถามที่ใชเวลาทํากิจกรรม
สันทนาการจํานวน 11-15 ช่ัวโมงตอสัปดาหมี
คะเเนนความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ เฉลี่ย
สูงสุด 13.21 (SD=1.07)
 ทางดานทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ 
พบวาผูตอบเเบบสอบถามมีคะเเนนระดับทัศนคติ
ตอพฤติกรรมสุขภาพอยูในระดับดี (M=45.49, 
SD=4.11) โดยเพศหญิงมีคะเเนนทัศนคติตอ
พฤติกรรมสุขภาพสูงกวาเพศชาย (M=46.28, 
SD=3.32) ผูตอบแบบสอบถามท่ีศกึษาอยูระดบัชัน้
มัธยมศึกษาปที่ 6 มีคะแนนทัศนคติตอพฤติกรรม
สุขภาพสูงสุด (M=46.64, SD=4.15) รองลงมา
เปนกลุมที่ศึกษาอยูระดับช้ันมัธยมศึกษาปที่ 4 
(M=45.60, SD=3.96) กลุมที่สนใจศึกษาตอทาง
ดานวิทยาศาสตรการเเพทย มีคะแนนทัศนคติตอ
พฤติกรรมสุขภาพสูงกวากลุมท่ีสนใจศึกษาตอทาง
ดานอ่ืน (M=45.82, SD=3.85) ผูไมมีโรคประจํา
ตัวมีคะแนนทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพสูงกวา
ผูมีโรคประจําตัว (M=45.64, SD=4.07) ผูไมมี
โรคทางพันธุกรรมมีคะแนนทัศนคติตอพฤติกรรม
สุขภาพสูงกวาผูมีโรคทางพันธุกรรม (M=45.55, 
SD=4.16) กลุมผูตอบเเบบสอบถามที่มีผูปกครอง

ประกอบอาชีพเปนเจาของธุรกิจมีคะแนนทัศนคติ
ตอพฤติกรรมสุขภาพสูงสุด (M=46.30, SD=3.74) 
กลุมที่มีรายไดตอครอบครัว 80,001-150,000 
บาท มีคะแนนทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพสูงสุด 
(M=46.10, SD=3.45) กลุมผูตอบเเบบสอบถาม
ที่ใชเวลาเรียนเพิ่มเติมนอกเวลาเรียนมากกวา 15 
ชั่วโมงตอสัปดาห มีคะแนนทัศนคติตอพฤติกรรม
สุขภาพสูงสุด (M=46.31, SD=3.15) กลุมผูตอบ
เเบบสอบถามที่ชวยทํางานบานมากกวา 6 ชั่วโมง
ตอสัปดาหมีคะแนนทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ
สูงสุด (M=45.72, SD=4.39) กลุมผูตอบเเบบ
สอบถามที่ออกกําลังกายมากกวา 6 ชั่วโมงตอ
สัปดาหมีคะแนนทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ
เฉล่ียสูงสุด (M=45.88, SD=4.54) เเละกลุม
ผู  ตอบเ เบบสอบถาม ท่ี ใช  เวลา ทํากิ จกรรม
สันทนาการจํานวน 11-15 ชั่วโมงตอสัปดาหมี
คะแนนทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพเฉลี่ยสูงสุด 
(M=45.95, SD=3.81)
 ทางดานพฤติกรรมสุขภาพ พบวาผูตอบ
เเบบสอบถามมคีะเเนนระดับพฤติกรรมสุขภาพโดย
ภาพรวมอยูในระดับดี (M=40.19, SD=5.49) โดย
เพศหญิงมีคะเเนนระดับพฤติกรรมสุขภาพสูงกวา
เพศชาย (M=40.34, SD=4.90) ผูตอบแบบสอบถาม
ที่ศึกษาอยูระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 4 มีคะแนน
พฤติกรรมสุขภาพสูงสุด (M=40.98, SD=5.46) 
กลุ มผู ตอบเเบบสอบถามที่สนใจศึกษาตอทาง
ดานวิทยาศาสตรการเเพทย มีคะแนนพฤติกรรม
สุขภาพเฉล่ียสูงสุด (M=40.71, SD=5.30) ผูไมมี
โรคประจําตัวมีคะแนนระดับพฤติกรรมสุขภาพ
สูงกวาผูมีโรคประจําตัว (M=40.40, SD=5.40) 
ผูไมมีโรคทางพันธุกรรมมีคะแนนระดับพฤติกรรม
สุขภาพสูงกวาผูมีโรคทางพันธุกรรม (M=40.43, 
SD=5.40) กลุมผูตอบเเบบสอบ ถามที่มีผูปกครอง
ประกอบอาชีพเจาของธุรกิจมีคะแนนพฤติกรรม
สุขภาพสูงสุด (M=41.49, SD=5.73) กลุมที่มีราย
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ไดตอครอบครัวมากกวา 300,000 บาท มีคะแนนพฤติกรรมสุขภาพสูงสุด (M=41.94, SD=6.20) กลุมผู
ตอบเเบบสอบถามที่ใชเวลาเรียนเพิ่มเติมนอกเวลาเรียนมากกวา 15 ชั่วโมงตอสัปดาหมีคะแนนพฤติกรรม
สุขภาพสูงสุด (M=41.44, SD=5.05) กลุมผูตอบเเบบสอบถามที่ชวยทํางานบานมากกวา 6 ชั่วโมงตอ
สัปดาหมีคะแนนระดับพฤติกรรมสุขภาพเฉล่ียสูงสุด (M=41.81, SD=5.02) กลุมผูตอบเเบบสอบถามท่ี
ออกกําลังกายมากกวา 6 ชั่วโมงตอสัปดาหมีคะแนนพฤติกรรมสุขภาพเฉลี่ยสูงสุด (M=41.83, SD=5.37) 
เเละกลุมผูตอบเเบบสอบถามที่ใชเวลาทํากิจกรรมสันทนาการจํานวน 11-15 ชั่วโมงตอสัปดาห มีคะแนน
พฤติกรรมสุขภาพสูงสุด (M=41.21, SD=5.51) (ตารางที่ 1)

ตารางที่ 1 ขอมูลทางดานประชากรศาสตร การบริหารเวลา ความรูเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
 ทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ เเละพฤติกรรมสุขภาพของผูตอบแบบสอบถาม (N=257) 

ปจจัยทางดาน
ประชากรศาสตร N (%)

ความรูเกี่ยวกับ
พฤติกรรมสุขภาพ
(คะเเนน 0-15)

ทัศนคติตอ
พฤติกรรมสุขภาพ
(คะเเนน 10-50)

ระดับ
พฤติกรรมสุขภาพ
(คะเเนน 10-50)

Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D.

เพศ

 เพศชาย 145 (56.4) 12.75 1.39 44.89 4.55 40.08 5.92

 เพศหญิง 112 (43.6) 13.27 1.18 46.28 3.32 40.34 4.90

ระดับการศึกษา 145 (56.4) 12.75 1.39 44.89 4.55 40.08 5.92

 มัธยมศึกษาปที่ 4 101 (39.3) 13.15 1.32 45.60 3.96 40.98 5.46

 มัธยมศึกษาปที่ 5 70 (27.2) 12.99 1.38 45.16 4.31 39.86 5.42

 มัธยมศึกษาปที่ 6 86 (33.5) 12.77 1.26 45.64 4.15 39.53 5.52

สายอาชีพที่สนใจศึกษาตอในระดับปริญญาตรี

 วิทยาศาสตรสุขภาพ 173 (67.3) 13.00 1.36 45.82 3.85 40.71 5.30

 วิศวกรรมศาสตร 42 (16.3) 12.95 1.23 45.21 4.54 39.71 5.98

 วิทยาศาสตร 21 (8.2) 12.95 1.20 45.52 3.61 38.19 4.88

 อื่นๆ  21 (8.2) 12.86 1.42 43.38 5.29 38.86 6.20

มีโรคประจําตัว

 ไมมี 208 (80.9) 13.00 1.35 45.64 4.07 40.40 5.40

 มี 49 (19.1) 12.86 1.19 44.86 4.28 39.29 5.82

มีโรคทางพันธุกรรม

 ไมมี 237 (92.2) 13.02 1.32 45.55 4.16 40.43 5.40

 มี 20 (7.8) 12.50 1.24 44.80 3.56 37.35 5.84
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ปจจัยทางดาน
ประชากรศาสตร N (%)

ความรูเกี่ยวกับ
พฤติกรรมสุขภาพ
(คะเเนน 0-15)

ทัศนคติตอ
พฤติกรรมสุขภาพ
(คะเเนน 10-50)

ระดับ
พฤติกรรมสุขภาพ
(คะเเนน 10-50)

Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D.

อาชีพผูปกครอง

 วิทยาศาสตรการแพทย 55 (21.4) 13.07 1.25 45.20 3.74 41.02 5.23

 พนักงานบริษัท/  

 รัฐวิสาหกิจ/ขาราชการ 

 พลเรือน

80 (31.1) 13.04 1.44 45.05 4.23 39.29 5.22

  เจาของธุรกิจ / คาขาย 73 (28.4) 13.01 1.22 46.30 3.74 41.49 5.73

  ครู/อาจารย/ทหาร/ 

 ตํารวจ

18 (7.0) 13.00 1.28 44.89 5.31 38.22 5.12

  แมบาน / อื่นๆ 31 (12.1) 12.55 1.39 45.61 4.48 39.13 5.63

รายไดครอบครัวตอเดือน

 นอยกวา 80,000 บาท  100 (38.9) 12.96 1.36 45.04 4.42 39.40 5.57

 80,001 - 150,000 บาท 96 (37.4) 13.20 1.09 46.10 3.45 40.75 5.21

 150,001 - 300,000 บาท 43 (16.7) 12.40 1.58 44.98 4.47 40.05 5.48

 มากกวา 300,000 บาท 18 (7.0) 13.28 1.23 46.00 4.56 41.94 6.20

จํานวนชั่วโมงตอสัปดาหที่ใชเรียนเพิ่มเติมนอกเวลาเรียน

 1-5 ชั่วโมง 58 (22.6) 12.84 1.55 43.88 4.92 37.84 5.48

 6-10 ชั่วโมง 70 (27.2) 13.00 1.18 45.40 3.73 40.26 5.20

 11-15 ชั่วโมง 58 (22.6) 13.17 1.40 46.22 4.32 40.93 5.76

 มากกวา 15 ชั่วโมง 71 (27.6) 12.90 1.19 46.31 3.15 41.44 5.05

จํานวนชั่วโมงตอสัปดาหที่ชวยทํางานบาน

 1-5 ชั่วโมง 210 (81.7) 12.99 1.35 45.44 4.06 39.83 5.54

 มากกวา 6 ชั่วโมง 47 (18.3) 12.94 1.22 45.72 4.39 41.81 5.02

จํานวนชั่วโมงตอสัปดาหที่ใชออกกําลังกาย

 1-5 ชั่วโมง 155 (60.3) 13.08 1.26 45.24 3.80 39.11 5.31

 มากกวา 6 ชั่วโมง 102 (39.7) 12.82 1.40 45.88 4.54 41.83 5.37

จํานวนชั่วโมงตอสัปดาหที่ใชทํากิจกรรมสันทนาการ

 1-5 ชั่วโมง 110 (42.8) 12.92 1.44 45.46 3.72 40.18 5.27

 6-10 ชั่วโมง 69 (26.8) 13.04 1.22 45.74 4.37 40.35 5.55

 11-15 ชั่วโมง 38 (14.8) 13.21 1.07 45.95 3.81 41.21 5.51

 มากกวา 15 ชั่วโมง 40 (15.6) 12.80 1.38 44.73 4.92 38.98 5.92

รวม 257(100.0) 12.98 1.32 45.49 4.11 40.19 5.49
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 จากการวิเคราะหความสัมพันธ Pearson’s correlation พบวาทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพมี
ความสมัพนัธเชงิบวกกบัพฤตกิรรมสขุภาพ (r=.55**, p=0.01) อยางมนียัสําคญัทางสถติิ สวนความรูเกีย่ว
กับพฤติกรรมสุขภาพไมมีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกับพฤติกรรมสุขภาพ 

ตารางที่ 2  Pearson’s correlation วิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปร 

ตัวเเปร ความรูเกี่ยวกับ
พฤติกรรมสุขภาพ

ทัศนคติตอ
พฤติกรรมสุขภาพ

ระดับพฤติกรรม
สุขภาพ

ความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 1

ทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ 0.14* 1

ระดับพฤติกรรมสุขภาพ 0.06 0.55** 1

*Correlation is significant at 0.05
**Correlation is significant at 0.01

 จากการวเิคราะห Generalized linear model พบวา ตวัเเปรทีม่อีาํนาจในการทาํนายพฤตกิรรม
สขุภาพของผูตอบเเบบสอบถามกลุมนีท้ีส่ดุคอื ทัศนคตติอพฤตกิรรมสขุภาพ (Beta= 0.51, p<0.01) จํานวน
ชั่วโมงการออกกําลังกายตอสัปดาห (Beta= 0.14, p<0.05) และ จํานวนชั่วโมงตอสัปดาหที่ชวยงานบาน 
(Beta= .11, p<0.05) ดังนั้น ทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ จํานวนชั่วโมงการออกกําลังกายตอสัปดาห 
และจํานวนช่ัวโมงตอสัปดาหที่ชวยงานบาน สามารถทํานายพฤติกรรมสุขภาพของนักเรียนไดอยางมีนัย
สําคัญทางสถิติ

ตารางที่ 3  วิเคราะหสถิติขอมูลแบบจําลองเชิงเสนของพฤติกรรมสุขภาพ

ตัวแปร B SE Beta Sig

Intercept 12.39 4.72 0.01

จํานวนชั่วโมงตอสัปดาห
ที่ชวยทํางานบาน

1.53 0.74 0.11 0.04

จํานวนชั่วโมงตอสัปดาห
ที่ใชออกกําลังกาย

1.51 0.62 0.14 0.02

ทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ 0.68 0.07 0.51 <0.001
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อภิปรายผล
 ผลการวิเคราะหพฤติกรรมสุขภาพของ
นักเรียนระดับมัธยมศึกษาปที่ 4-6 ในจังหวัด
นครปฐม พบวา นักเรียนมีระดับความรูเกี่ยวกับ
พฤติกรรมสุขภาพในระดับดี ระดับทัศนคติตอ
พฤติกรรมสุขภาพดี เเละมีพฤติกรรมสุขภาพอยู
ในระดับดี เนื่องจากทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ
เปนปจจัยที่สงผลตอพฤติกรรมสุขภาพ เเละความ
รูเก่ียวกับพฤตกิรรมสขุภาพมคีวามสมัพนัธเชงิบวก
กบัทศันคตติอพฤตกิรรมสขุภาพ โดยมรีายละเอยีด
ดังนี้ นักเรียนเพศหญิงมีคะเเนนระดับความรูเกี่ยว
กับพฤติกรรมสุขภาพสูงกวาเพศชาย เนื่องจาก
ธรรมชาติของเพศหญิง เปนเพศที่มีความละเอียด
ออน มคีวามสนใจเกีย่วกบัรายละเอยีดของการดเูเล
รักษาสุขภาพ เพศหญิงจึงใหความสนใจเกี่ยวกับ
ความรูทางดานสุขภาพากกวาเพศชาย เเละระดับ
ความรูเก่ียวกับพฤตกรรมสุขภาพที่ดีสงผลใหเกิด
ทัศนคติที่ดีตอพฤติกรรมสุขภาพ เเละสงผลใหมี
คะเเนนระดับพฤติกรรมสุขภาพมากกวาเพศชาย 
ซึ่งสอดคลองกับผลการวิจัยของมณทิรา ขุนวงษ(11) 
ที่ไดศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพดานความรู 
เจตคติ เเละการปฏิบัติของนักเรียนระดับชั้น
มัธยมศึกษาตอนปลาย ทางดานระดับชั้นการ
ศึกษา พบวาผู ตอบเเบบสอบถามที่ศึกษาอยูใน
ระดับช้ันมัธยมศึกษาปที่ 4 มีคะเเนนความรูเกี่ยว
กับพฤติกรรมสุขภาพเฉลี่ยสูงสุด เนื่องจากมีการ
เรียนการสอนเกี่ยวกับการดูเเลสุขภาพในระดับ
ชั้นมัธยมศึกษาตอนตน โดยอางอิงจากหลักสูตร
เเกนกลางการศึกษาข้ันพื้นฐาน พ.ศ. 2551(12) 
จงึทาํใหนกัเรยีนระดบัช้ันมธัยมศึกษาปที ่4 สามารถ
จดจําความรูเกี่ยวกับการดูเเลสุขภาพไดมากกวา
นักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 5 เเละนักเรียน
ระดับชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 6 ทางดานสายอาชีพที่
สนใจจะศึกษาตอในระดบัปรญิญาตร ีพบวา ผูตอบ

แบบสอบถามที่สนใจศึกษาตอสาขาวิทยาศาสตร
สุขภาพในระดับปริญญาตรี มีคะแนนความรูเกี่ยว
กับพฤติกรรมสุขภาพเฉลี่ยสูงสุด และมีระดับ
คะเเนนพฤติกรรมสุขภาพสูงสุด อาจเปนเพราะ
ผูตอบเเบบสอบถามกลุมนีม้คีวามสนใจเกีย่วกบักา
รดูเเลสุขภาพเน่ืองจากเกี่ยวของสายอาชีพที่สนใจ
จะศึกษาตอ ทําใหเกิดการศึกษาหาความรูเพิ่มเติม 
ทําใหมีคะเเนนความรูเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ
สงู เเละสงผลตอทศันคตติอพฤตกิรรมสขุภาพ เเละ
การนําไปปฏิบัติจริง 
 จากการวิเคราะหผลการวิจัย พบว า 
กลุมผูตอบเเบบสอบถามที่ไมมีโรคประจําตัว และ
กลุมผูตอบเเบบสอบถามที่ไมมีโรคทางพันธุกรรม 
มคีะแนนความรูเกีย่วกับพฤตกิรรมสขุภาพ ทศันคติ
ตอการปฎิบัติตามพฤติกรรมสุขภาพ และระดับ
พฤติกรรมสุขภาพสูงกวากลุ มอื่นๆ อาจะเปน
เพราะนกัเรียนเหลานีไ้ดรับการปลูกฝงเร่ืองเกีย่วกบั
พฤติกรรมสุขภาพจากผู ปกครองมา จึงสงผล
ตอความรู เกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ ทัศนคติ 
และการปฎิบัติท่ีถูกตอง รายไดครอบครัวตอ
เดือนมีความสัมพันธกับทัศนคติตอพฤติกรรม
สุขภาพ เเละพฤติกรรมสุขภาพ จากการวิจัยพบวา 
กลุมผูตอบเเบบสอบถามที่มีรายไดตอครอบครัว
มากกวา 300,000 บาท สมัพนัธกับกลุมผูตอบเเบบ
สอบถามท่ีมผีูปกครองประกอบอาชีพเจาของธรุกจิ 
มีระดับคะแนนทัศนคติเเละระดับคะเเนนพฤติ
กรรมสุขภาพสูงกวากลุมอื่นๆ อาจเปนเพราะกลุม
ผูตอบเเบบสอบถามที่มีฐานะทางดานเศรษฐกิจ
สูง มีโอกาสเขาถึงปจจัยตางๆ ที่เอื้ออํานวยหรือสง
เสรมิใหเกดิพฤตกิรรมสขุภาพทีด่มีากกวากลุมอืน่ๆ 
จงึมทีศันคติทีดี่ตอพฤติกรรมสขุภาพ เเละปฏบัิติใน
ชีวิตประจําวัน ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของวรรณ
วมิล เมฆวมิล ทีไ่ดศกึษาเกีย่วกับพฤตกิรรมการดูเเล
รักษาสุขภาพของประชาชน(13)
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 ทางดานการบรหิารจดัการเวลาพบวา กลุม
ผูตอบเเบบสอบถามที่ชวยทํางานบานมากกวา 6 
ชั่วโมงตอสัปดาห มีทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ 
เเละมีระดับพฤติกรรมสุขภาพที่ดีสูงกวากลุมอื่นๆ 
อาจจะเปนเพราะนกัเรยีนไดรบัดเูเลจากผูปกครอง
เเละเห็นความสําคัญเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
จึงสงผลใหเกิดทัศนคติที่ดีกับพฤติกรรมสุขภาพ 
เเละเกิดการปฏิบัติที่ถูกตอง พบวา กลุมผูตอบ
เเบบสอบถามที่ออกกําลังกายมากกวา 6 ชั่วโมง
ตอสัปดาหมีคะแนนทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ 
เเละมรีะดบัพฤตกิรรมสขุภาพเฉลีย่สงูสดุ เนือ่งจาก
นักเรียนกลุ มนี้มีการออกกําลังกายที่สมํ่าเสมอ 
เเละเปนไปตามคําเเนะนําขององคการอนามัยโลก 
ไดเเนะนาํวา ระยะเวลาท่ีเดก็ควรออกกาํลงัตอวันคอื 
60 นาทตีอวนั หรอื 1 ชัว่โมงตอวนั ทาํใหนกัเรยีนกลุม
น้ีมีสขุภาพทีด่ ีจงึเกดิทัศนคตท่ีิดตีอการดเูเลสขุภาพ 
สงผลใหเกิดพฤติกรรมสุขภาพที่สมํ่าเสมอ(14) 
เเละพบวา กลุมผูตอบแบบสอบถามท่ีเรียนเพิ่ม
เติมนอกเวลาเรียน 11 ชั่วโมงตอสัปดาหขึ้นไป 
มีระดับความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ ทัศนคติ 
และพฤติกรรมสุขภาพอยูในระดับท่ีสูงกวากลุม
อื่นๆ อาจเปนเพราะการเรียนเพิ่มเติมนอกเวลา
จํานวน 11 ชั่วโมงตอสัปดาหขึ้นไป เปนการบริหาร
จัดการเวลาเก่ียวกับการเรียนเพิ่มเติมที่เหมาะสม 
ทําใหเกิดความสมดุลกับการบริหารจัดเวลาใน
ดานอืน่ๆ จึงสงผลใหเกดิทศันคตติอการปฎบัิตติาม
พฤตกิรรมสุขภาพที่ด ีและระดับพฤตกิรรมสขุภาพ
สูงกวากลุมอื่นๆ ในขณะที่กลุมนักเรียนที่ใชเวลา
ในการทํากิจกรรมสันทนาการมากกวา 15 ชั่วโมง
ตอสัปดาหเปนกลุมท่ีมีคะแนนความรู ทัศนคติตอ
พฤติกรรมสุขภาพ และพฤติกรรมสุขภาพตํ่าสุด 
อาจเปนเพราะเกดิจากการบรหิารจดัการเวลาเกีย่ว
กับการทํากิจกรรมสันทนาการไดไมเหมาะสม อาจ

เกิดจากความเครียดจึงอยากผอนคลายรางเเละ
จิตใจดวยการทํากิจกรรม ทําใหเกิดการละเลย
เก่ียวกบัการดูเเลสขุภาพทีถุ่กตอง จงึมรีะดบัความรู
ความเขาใจเกีย่วกบัพฤติกรรมสุขภาพทีต่ํ่ากวากลุม
อื่น สงผลใหเกิดทัศคติตอพฤติกรรมสุขภาพเเละ
สงผลใหเกิดพฤติกรรมสุขภาพ จากการศึกษาเเละ
วเิคราะหผลการวจิยัพบวา การบรหิารจดัการเวลามี
ความสัมพนัธกบัพฤตกิรรมสขุภาพ โดยการบรหิาร
เวลาท่ีดีคือ การวางแผนและจัดสรรเวลาไดอยาง
ถูกตองเเละเหมาะสม(15) เพื่อเกิดพฤติกรรมการใช
ชวีติทีเ่หมาะสม เเละกอใหเกดิสขุภาพรางกายเเละ
จิตใจที่ดี โดยนักเรียนเหลานี้มีการบริหารจัดการ
เวลาที่เก่ียวของกับการดูเเลสุขภาพในภาพรวมที่
ดี เนื่องจากโรงเรียนมหิดลวิทยานุสรณไดมีการจัด
กิจกรรมพัฒนาผูเรียนเเละการเรียนการสอนเพ่ือ
เปนเเนวทางใหนักเรียนมีการบริหารจัดการเวลา 
ทาํใหนกัเรยีนสามารถจดัสรรเวลาในการทาํกจิวตัร
ประจาํวนัตางๆ ไดอยางเหมาะสมเเละกอใหเกดิผล
ดีกับพฤติกรรมสุขภาพของตน 

ข�อจํากัดการวิจัย
 การวิจัยครั้งนี้ทําการเก็บขอมูลชวงเดือน 
พฤษภาคม-มิถุนายน พ.ศ. 2564 เปนชวงที่มีการ
ระบาดของ COVID-19 เปน ระลอกท่ี 3 ในชวงเวลา
ดงักลาวประเทศไทยมกีารบงัคบัใชมาตราการตางๆ
เพ่ือควบคมุการระบาดของ COVID-19 รวม ท้ังการ
ใหนักเรียนเรียนออนไลนจากที่บาน การที่นักเรียน
เรียนออนไลนจากท่ีบานอาจสงผลถึงระดับการรับ
รูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
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สรุปผลวิจัย
 ผลการวจัิยเรือ่ง ปจจัยท่ีสงผลตอพฤติกรรม
สุขภาพของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาปที่ 4-6 
ในจังหวัดนครปฐม จากกาารศึกษาพบวา ผูตอบ
เเบบสอบถามมีระดับความรูเกี่ยวกับพฤติกรรม
สขุภาพอยูในระดบัด ีทศันคตติอพฤตกิรรมสขุภาพ
ในภาพรวมในระดับดี เเละมีระดับพฤติกรรม
สุขภาพระดับดี โดยพบวา ทัศนคติตอพฤติกรรม
สุขภาพมีความสัมพันธ เชิงบวกกับพฤติกรรม

สุขภาพ เเละทัศนคติตอพฤติกรรมสุขภาพ จํานวน
ชั่วโมงการออกกําลังกายตอสัปดาห และจํานวน
ชัว่โมงตอสัปดาหท่ีชวยทํางานบาน สามารถทํานาย
พฤติกรรมสุขภาพของนักเรียน ไดอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ ดังนั้นผูที่เก่ียวของจึงควรสงเสริมในการ
สรางทศันคติทีดี่ตอพฤติกรรมสุขภาพ เเละสงเสริม
เร่ืองการบริหารจัดการเวลาในการออกกําลังกาย
เเละชวยผูปกครองทาํงานบานเพ่ือใหเกดิพฤติกรรม
สุขภาพที่ดียิ่งขึ้น

แนะนําการอ�างอิงสําหรับบทความนี้
นพรดา มาสวุรรณ. ปจจยัทีส่งผลตอพฤตกิรรมสขุภาพของนักเรียนระดับมธัยมศกึษาปที ่4-6 ในจงัหวดั
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