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และแอปพลิเคชันสุขภาพเพื่อการจัดการโรคเรื้อรัง 

ในประชาชนคนไทยอายุ 15-70 ปี
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บทคัดย่อ

	 โรคไม่ติดต่อเป็นสาเหตุหลักของการเสียชีวิตท่ัวโลกรวมท้ังในประเทศไทย การใช้สมาร์ทวอทช์

และแอปพลิเคชันสขุภาพในการจดัการโรคเร้ือรงั มบีทบาทส�ำคญัในการจัดการโรคเรือ้รงั แบบเรยีลไทม์

ซึง่มผีลส�ำคญัต่อการดแูลสขุภาพของผูใ้ช้งาน การศกึษานีมี้วตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาความรู ้ทศันคต ิและ
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วารสารสถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง

ปัจจัยที่มีผลต่อการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชัน ดูแลสุขภาพในการจัดการโรคเร้ือรัง การศึกษา 

ครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจแบบภาคตัดขวางท�ำการเก็บข้อมูล ตั้งแต่วันที่ 1 มีนาคม-30 เมษายน  

พ.ศ. 2567 จากประชากรในพื้นที่กรุงเทพมหานคร และปริมณฑลอายุระหว่าง 15-70 ปี ซึ่งสามารถ 

เข้าถึงอินเทอร์เน็ตได้จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างเท่ากับ 356 คน เป็นการสุ่มโดยใช้แบบสอบถามออนไลน์ผ่าน

แบบฟอร์ม Google ซึ่งได้รับการตรวจสอบจากผู้เชี่ยวชาญ และมีค่า IOC เท่ากับ 1.0 การศึกษาพบว่า 

มอีาสาสมัครจ�ำนวน 718 คน เข้าร่วมการศกึษากลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่ มคีวามรูเ้กีย่วกบัการใช้สมาร์ทวอทช์

และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการโรคเรื้อรัง ในการจัดการโรคเรื้อรังอยู่ในระดับปานกลางที ่ 

ร้อยละ 75.91 และมีทัศนคติที่ดีต่อการใช้งานที่ ร้อยละ 78.41 ปัจจัยที่มีความส�ำคัญต่อทัศนคติในการ

ใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ ในการจัดการโรคเรื้อรัง ได้แก่ ความรู้และเพศ (Beta=0.253, 

p<0.01 และ Beta=0.151, p<0.01 ตามล�ำดับ) การใช้งานสมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพมัก

เกีย่วข้องกบัการเฝ้าตดิตามสขุภาพ และกจิกรรมการออกก�ำลังกายผู้ท่ีไม่ม ีโรคเร้ือรังหรือไม่ได้ออกก�ำลัง

กายอย่างจริงจังมักจะไม่เห็นความจ�ำเป็นในการใช้สมาร์ทวอทช์ ในขณะท่ีผู้ท่ีมีปัญหาสุขภาพหรือ 

ออกก�ำลังกายอย่างจริงจังมักเห็นประโยชน์ในการใช้สมาร์ทวอทช์ในการติดตามและดูแลสุขภาพของ

ตนเอง ควรส่งเสริมความรู้เกี่ยวกับการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพผ่านการอบรมและ 

สือ่การเรียนรู้ โปรโมทประโยชน์ในการเฝ้าตดิตามสขุภาพและการออกก�ำลงักาย โดยเฉพาะในผูท้ีม่ปัีญหา

สขุภาพ สร้างความตระหนกัผ่านการเผยแพร่ข้อมลูและเรือ่งราวความส�ำเรจ็ พฒันาฟีเจอร์ให้ใช้งานง่ายขึน้ 

เพื่อกระตุ้นความสนใจและการยอมรับ และเน้นการใช้สมาร์ทวอทช์ในการติดตามสุขภาพทั่วไป  

เช่น การนอนหลับและการวัดความเครียด

ค�ำส�ำคัญ : การจัดการโรคเรื้อรัง, สมาร์ทวอทช์, แอปพลิเคชันสุขภาพ

Abstract

	 Non-communicable diseases are the leading cause of global and Thai mortality.  

Wearable techology and health applications enable real-time management of chronic  

illnesses, crucial for user health. This study aimed to explore knowledge, attitudes, and  

influential factors on smartwatch and health app usage for chronic disease management.  

This survey research was conducted from March 1 to April 30, 2024, in Bangkok among  

internet-accessible individuals aged 15-70. The sample size was calculated as 356, the data 

was collected randomly with an online questionnaire (Google form) which was verified by  

experts with an IOC value of 1.0 and 1.0. Out of 718 participants, findings revealed moderate 

knowledge (75.91%) and positive attitudes (78.41%) towards these technologies. Gender and 

knowledge significantly predicted attitudes (Beta=0.253, p<0.01 and Beta=0.151, p<0.01, 
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respectively). Smartwatches predominantly monitor health and activity, appealing more to 

individuals managing chronic conditions or focused on fitness, rather than those less engaged 

in physical activity or without chronic ailments. 

	 Based on the research findings, it is recommended to promote knowledge about using 

smartwatches and health apps through training and educational materials. The findings  

emphasize the benefits of health monitoring and exercise tracking, particularly for individuals 

with health issues. Awareness should be raised by sharing success stories and relevant  

information. Furthermore, improving features to enhance ease of use can increase interest and 

acceptance. Additionally, the use of smartwatches for general health tracking, such as sleep 

monitoring and stress measurement, should be highlighted. 

Keywords: chronic disease management, smart watch, health application

บทน�ำ

	 จากข้อมูลขององค์การอนามยัโลก (WHO) 

โรคไม่ติดต่อ (NCDs)(1) เป็นสาเหตขุองการเสยีชวีติ

ทั่วโลกถึงร้อยละ 71.00 หรือคิดเป็นผู้เสียชีวิต  

41 ล้านคนในแต่ละปี การเสยีชวิีตเหล่านีส่้วนใหญ่

มสีาเหตมุาจากโรคเรือ้รัง เช่น โรคหวัใจและหลอดเลือด 

(เสยีชวีติ 17.9 ล้านคนต่อปี) โรคระบบทางเดินหายใจ 

(เสียชีวิต 4.1 ล้านคนต่อปี) และโรคเบาหวาน (เสียชีวิต 

1.5 ล้านคนต่อปี)(2) ในประเทศไทย โรคไม่ติดต่อ

เป็นสาเหตกุารเสยีชวีติอนัดบั 1 เช่นกนั โดยเฉพาะ 

4 โรคหลัก คือ มะเร็ง หลอดเลือดหัวใจ เบาหวาน 

และปอดอุดกั้นเรื้อรัง (COPD) โดยร้อยละ 74.00 

ของการเสยีชวีติทัง้หมดในประเทศเกดิจากโรค NCD 

ซึง่ส่งผลหลายด้านรวมทัง้ด้านเศรษฐกจิ เนือ่งจาก

พนกังานไม่สามารถท�ำงานได้เตม็ท่ีหรือขาดงานบ่อย(3) 

การดูแลรักษาสุขภาพตนเองอย่างมีประสิทธิผล 

ถือเป็นสิ่งส�ำคัญในการป้องกันการเกิดโรคเรื้อรัง 

และโดยเฉพาะอย่างยิ่งส�ำหรับผู้ป่วยโรคเรื้อรัง(4)

	 ในช่วงไม่กี่ป ีที่ผ ่านมาการบูรณาการ

เทคโนโลยีอุปกรณ์สวมใส ่กับแอปพลิ เคชัน  

ด้านสุขภาพบนมือถือได้พัฒนาก้าวล�้ำในการ

พยายามจัดการโรคเรื้อรัง โดยน�ำเสนอเครื่องมือ

ใหม่ ๆ ส�ำหรับบุคคลในการติดตามและจัดการ

สุขภาพของตนเองแบบเรียลไทม์ ในบรรดา

นวัตกรรมเหล่านี้(5-6) สมาร์ทวอทช์และแอปพลเิคชัน

สุขภาพในการจัดการโรคเร้ือรัง ได้กลายเป็น

แพลตฟอร์มที่โดดเด่น ช่วยให้ผู ้ใช้สามารถมี

บทบาทในการดูแลสุขภาพของตนได้ การศึกษานี้

มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความรู้และทัศนคติต่อ

การใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ 

ในการจัดการโรคเร้ือรัง เพื่อการจัดการโรคเร้ือรัง 

กลุ่มประชาชนที่อาศัยอยู่ในกรุงเทพมหานคร อายุ

ตั้งแต่ 15 ถึง 70 ปี
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	 กรุงเทพมหานครเป ็นเมืองหลวงของ

ประเทศไทย ซึ่งเป็นเมืองท่ีคึกคัก ประชากรที่ 

หลากหลาย และภูมิทัศน์ด้านการดูแลสุขภาพ 

ที่พัฒนาอย่างรวดเร็ว กรุงเทพมหานครจึงมีบริบท

ที่หลากหลายส�ำหรับการส�ำรวจการใช้เทคโนโลยี

และการจัดการโรคเรื้อรัง เนื่องจากความชุก 

ของโรคเรื้อรังยังคงเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่องทั่วโลก 

การท�ำความเข้าใจปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการน�ำ

เทคโนโลยีสมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ

ในการจดัการโรคเรือ้รงั มาใช้และใช้งานจงึมคีวาม

ส�ำคัญอย่างยิ่ง

	 ช่วงอายุ 15 ถึง 70 ปี ครอบคลุมบุคคล

หลากหลายในช่วงชีวิตที่แตกต่างกัน โดยแต่ละ

กลุ่มมีความต้องการด้านสุขภาพ ความชอบ และ

ระดับความรู้ด้านเทคโนโลยีที่แตกต่างกันออกไป 

ด้วยการศึกษาทัศนคติและความรู้เกี่ยวกับการใช้

สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพในการ

จัดการโรคเร้ือรัง ในช่วงอายุที่หลากหลาย ข้อมูล 

ที่ได้จากการศึกษานี้สามารถน�ำมาพัฒนาโซลูชัน 

ที่เหมาะกับผู้ใช้มากขึ้นในการจัดการโรคเรื้อรัง 

วัตถุประสงค ์การ ศึกษานี้ เพื่ อศึ กษาระดับ 

ความรู้และทัศนคติต่อการใช้สมาร์ทวอทช์และ

แอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการโรคเรื้อรัง และ

ศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อทัศนคติต่อการใช้สมาร์ท

วอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการ 

โรคเรือ้รัง ของประชาชนทีอ่าศยัอยูใ่นกรงุเทพมหานคร 

อายุ 15 ถึง 70 ปี

วัตถุประสงค์

	 เพือ่ศกึษาความรู้และทัศนคต ิรวมถงึปัจจยั

ที่ส่งผลต่อการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชัน

สุขภาพในการจัดการกับโรคเรื้อรัง

วิธีการศึกษา

	 การศึกษานี้ เป ็นวิจัยเชิงส�ำรวจ แบบ 

ภาคตัดขวาง (Cross sectional study) เก็บข้อมูล

ในช่วงวันที่ 1 มีนาคม-30 เมษายน พ.ศ. 2567

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ศึ กษาประชากรที่ อาศัยอยู ่ ในพื้ นที่ 

กรุงเทพมหานคร และปริมณฑล อายุ 15-70 ปี  

ที่สามารถเข้าถึงอินเตอร์เน็ตได้ (ไม่ทราบจ�ำนวน

ประชากร) ค�ำนวณด้วยสูตร Cochran formula(7) 

ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 356 คน เก็บข้อมูลแบบสุ่ม 

(Random sampling) ด้วยแบบสอบถามออนไลน์ 

(Google form) โดยการเชิญให้เข้าร่วมการศึกษา

คร้ังนี้ในกลุ่มสังคมออนไลน์ เช่น กลุ่มท่องเท่ียว 

ยานยนต์ บ้าน และสวน การศกึษา เกมหางาน กฬีา 

สัตว์เลี้ยง ท�ำอาหาร และ ตลาดนัด มีอาสาสมัคร

เตม็ใจเข้าร่วมการศกึษาครัง้นีท้ัง้หมดจ�ำนวน 718 คน 

ทางผู้วิจัยจึงขอใช้ข้อมูลทั้งหมดในการ ศึกษาครั้งนี้
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เครื่องมือ

	 การศกึษาครัง้น้ีเกบ็ข้อมลูด้วยแบบสอบถามออนไลน์ (Google Form) ซึง่พฒันาตามกระบวนการ

พัฒนาเครื่องมือวิจัย โดยศึกษา 1) เกี่ยวกับโรคเรื้อรัง ปัจจัยก่อให้เกิดโรค การป้องกัน พฤติกรรมสุขภาพ 

การใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการโรคเรื้อรัง จากองค์การอนามัยโลก  

กระทรวงสาธารณสุข และ 2) การศึกษา และการวิจัยที่เกี่ยวข้อง และพัฒนาเป็นแบบสอบถามประกอบ

ไปด้วย 3 ส่วนดังนี้ 

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ทั้งหมดจ�ำนวน 9 ข้อ ประกอบไปด้วย เพศ อายุ การศึกษา รายได้

ครอบครัว การออกก�ำลังกาย เป็นโรคเรื้อรัง ใช้สมาร์ทวอทช์ ใช้แอปพลิเคชันสุขภาพ และจังหวัด 

ที่อยู่อาศัย

	 ส่วนที่ 2 ค�ำถามวัดความรู้เกี่ยวกับการใช้สมาร์ทวอชและแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการ 

โรคเรือ้รงั ทัง้หมดจ�ำนวน 29 ข้อ ลกัษณะค�ำถามเป็นแบบมหีลายตวัเลือก มคี�ำตอบท่ีถกูเพยีง 1 ตวัเลือก 

ข้อที่ตอบถูกจะน�ำคะแนนมารวมกัน โดยพิสัยของคะแนนเท่ากับ 0-29 โดยเกณฑ์การแปลผลมีดังนี้(8)

ร้อยละ คะแนน การแปลผล

80-100 23-29 ดี

60-79 14-22 ปานกลาง

<60 <14 ต�่ำ

	 ส่วนที่ 3 ค�ำถามวัดทัศนคติต่อการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการ 

โรคเรื้อรัง ทั้งหมดจ�ำนวน 11 ข ้อ โดยลักษณะค�ำถามเป็นแบบมาตรวัดความคิดเห็น 1-5  

โดย 5=ส�ำคัญมากที่สุด, 4=ส�ำคัญมาก, 3=ส�ำคัญปานกลาง, 2=ไม่ค่อยส�ำคัญ, และ 1=ไม่ส�ำคัญ  

ทุกข้อที่ตอบจะน�ำคะแนนมารวมกัน พิสัยของคะแนนเท่ากับ 11-55 เกณฑ์การแปลผลคะแนนทัศนคติ

มีดังนี้ (8) 

ร้อยละ คะแนน การแปลผล

80-100 44-55 ดี

60-79 33-43 ปานกลาง

<60 <33 ต�่ำ
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การตรวจสอบเครื่องมือ

	 เคร่ืองมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูลเพ่ือศึกษา

ครั้งนี้ได้รับการตรวจสอบจากผู ้เชี่ยวชาญด้าน

วิทยาศาสตร์การแพทย์ จ�ำนวน 3 ท่าน โดยมีค่า 

IOC เท่ากับ 1.0 จากทั้งสามท่าน และได้น�ำ

แบบสอบถามไปทดลอง (Try Out) เก็บข้อมูลกับ 

กลุ ่มตัวอย่างในต่างพ้ืนที่จ�ำนวน 20 คน เพื่อ

ทดสอบความยากง่ายของค�ำถาม ไม่มีการแก้ไข

ค�ำถามเพิ่มเติม

การวิเคราะห์ข้อมูล

	 วิเคราะห์ข้อมูลด้านประชากรศาสตร์ ด้วย

สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ได้แก่ 

ความถี่ ร้อยละ และ จากนั้นใช้สถิติเชิงอนุมาน 

(Inferential Statistics) โดยเลอืกใช้สมการถดถอย

เชิงเส้น (Linear Regression Analysis) ส�ำหรับ

การวิเคราะห์ปัจจัยที่มีอ�ำนาจท�ำนายตัวแปรตาม 

โดยก�ำหนดค่า p-value เพือ่ทดสอบความมีนัยส�ำคญั

ทางสถิติ และก�ำหนดระดับความมีนัยส�ำคัญ  

(Significance Level) ที่ 0.05 แปรที่เข้าสมการ

ถดถอยเลือกจากการทบทวนวรรณกรรมและการ

วิเคราะห์เบื้องต้นเพื่อให้เหมาะสมกับการศึกษา 

อย่างไรก็ตาม เน่ืองจากผลลัพธ์ของการวิเคราะห์

เป็นทัศนคติ จึงพิจารณาใช้สมการถดถอยโลจิสติก 

(Logistic Regression) แทนเพ่ือความเหมาะสม

และแม่นย�ำยิ่งขึ้นในผลการวิเคราะห์

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง

	 ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยรักษาและคุ้มครอง

สิทธิ์ของกลุ ่มตัวอย ่างทุกคนอย่างเคร ่งครัด  

กลุ่มตัวอย่างจะได้รบัการชีแ้จงรายละเอียดเกีย่วกบั 

วัตถุประสงค ์ของการวิ จัย ขอบเขตของการ 

เก็บรวบรวมข้อมูล และผลประโยชน์ท่ีอาจได้รับ 

จากการมีส่วนร่วมในการวิจัย ข้อมูลท่ีได้จาก 

กลุ่มตัวอย่างจะถูกเก็บรักษาเป็นความลับ และ 

จะน�ำไปใช้เพือ่วัตถปุระสงค์ทางวจิยัเท่านัน้ โดยจะ

ไม่เปิดเผยข้อมูลที่สามารถระบุตัวตนได้ นอกจากนี้ 

การมส่ีวนร่วมในการวจิยัคร้ังนีเ้ป็นไปโดยสมคัรใจ 

กลุม่ตัวอย่างสามารถปฏิเสธการตอบแบบสอบถาม

หรือยกเลิกการเข้าร่วมได้ทุกเมื่อโดยไม่ส่งผล 

เสียหายใด ๆ ต่อกลุ่มตัวอย่าง

ผลการศึกษา

	 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 

718  คน พบว ่ า  ส ่ วนใหญ ่ เป ็น เพศหญิง  

ร้อยละ 62.81 ช่วงอายุส่วนใหญ่ 41-50 ปี คิดเป็น

ร้อยละ 27.26 และรองลงมา 15-20 ปี คิดเป็น 

ร้อยละ 24.51 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ มีระดับ 

การศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 42.06 รายได้

ครอบครัวต ่อเดือน มากกว ่า 80,000 บาท  

ร ้อยละ 44.43 กลุ ่มตัวอย่างร ้อยละ 61.28  

ออกก�ำลังกายบางครั้ง ร้อยละ 82.03 รายงานว่า

ไม่เป็นโรคเรื้อรัง กลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ไม่ใช ้

สมาร์ทวอทช์ร้อยละ 52.51 และส่วนใหญ่ไม่ใช้

แอปพลิเคชันสุขภาพ ร้อยละ 58.91 (ตารางที่ 1)
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ตารางที่ 1 	 แสดงข้อมูลด้านประชากรศาสตร์ของกลุ่มตัวอย่าง (n=718)

ตัวแปร จ�ำนวน (ร้อยละ)

เพศ

 	 ชาย

 	 หญิง

267 (37.19)

451 (62.81)

อายุ (ปี)

 	 15-20

 	 21-30

 	 31-40

 	 41-50

 	 51-60

 	 60-70

176 (24.51)

97 (13.51)

112 (15.60)

195 (27.16)

115(16.02)

23 (3.20)

ระดับการศึกษา

 	 มัธยมศึกษา

 	 ปริญญาตรี

 	 สูงกว่าปริญญาตรี

211 (29.39)

302 (42.06)

205 (28.55)

รายได้ครอบครัวต่อเดือน (บาท)

 	 <20,000 

 	 20,001-40,000

 	 40,001-80,000

 	 >80,000

85 (11.84)

132 (18.39)

182 (25.34)

319 (44.43)

ออกก�ำลังกาย

 	 ประจ�ำ

 	 บางครั้ง

 	 ไม่เคย

193 (26.88)

440 (61.28)

85 (11.84)

เป็นโรคเรื้อรัง

 	 เป็นโรคเรื้อรัง

 	 มีความเสี่ยง

 	 ไม่เป็นโรคเรื้อรัง

60 (8.36)

69 (9.61)

589 (82.03)
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ตัวแปร จ�ำนวน (ร้อยละ)

ใช้สมาร์ทวอทช์
 	 ใช้
 	 ไม่ใช้

341 (47.49)
377 (52.51)

ใช้แอปพลิเคชันสุขภาพ
 	 ใช้
 	 ไม่ใช้

295 (41.09)
423 (58.91)

รวม 718 (100.00)

	 กลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู ้ในการใช้แอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการกับโรคเร้ือรัง  

อยู่ระดับปานกลาง ร้อยละ 75.91 รองลงมาคือระดับดี ร้อยละ 14.76 และระดับต�่ำ  ร้อยละ 9.33  

ดังแสดงในตารางที่ 2

ตารางที่ 2 	 คะแนนความรูเ้กีย่วกบัการใช้สมาร์ทวอทช์ และแอปพลเิคชนัสขุภาพในการจดัการ

กับโรคเรื้อรัง (n=718) 

จ�ำนวน (ร้อยละ) คะแนน (ร้อยละ) การแปลผล

106 (14.76) 23-29 (80-100) ดี

545 (75.91) 14-22 (60-79) ปานกลาง

67 (9.33) <14 (<60) ต�่ำ

	 ผลการศกึษาในแต่ละประเด็นค�ำถามวดัความรูเ้กีย่วกบัการใช้สมาร์ทวอช และแอปพลเิคชนัสขุภาพ

ในการจัดการกับโรคเรื้อรัง พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีความรู้เกี่ยวกับโรคเร้ือรังในระดับสูงท่ี ร้อยละ 71.91  

และสามารถระบุประเภทและลักษณะของโรคเรื้อรังได้ดีถึง ร้อยละ 83.66 อย่างไรก็ตาม ความเข้าใจ 

เกี่ยวกับปัจจัยเสี่ยงและการป้องกันโรคเรื้อรังอยู่ในระดับค่อนข้างต�่ำที่ ร้อยละ 38.02 ในขณะที่การรับรู้

เกีย่วกบัสถติแิละข้อมลูทัว่ไปเกีย่วกบัโรคเรือ้รงัอยูท่ี่ ร้อยละ 43.73 นอกจากน้ี กลุ่มตวัอย่างรบัรูป้ระโยชน์

ของการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการโรคเร้ือรังในระดับ ร้อยละ 66.09  

และมคีวามเข้าใจในคณุลกัษณะและคณุสมบตัขิองสมาร์ทวอทช์ในการตดิตามสุขภาพท่ี ร้อยละ 97.64 

ความพึงพอใจและการมีส่วนร่วมของผู้ใช้ในการใช้เทคโนโลยีสุขภาพอยู่ที่ ร้อยละ 42.48 โดยรวมคะแนน

เฉลี่ยทุกหัวข้ออยู่ที่ ร้อยละ 64.31 ซึ่งแสดงให้เห็นว่ากลุ่มตัวอย่างมีความรู้และความเข้าใจเกี่ยวกับโรคเรื้อรัง

และการใช้เทคโนโลยีสุขภาพในระดับปานกลาง ดังแสดงในตารางที่ 3
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ตารางที่ 3 	 ร้อยละของผู้ตอบถูกในแต่ละประเด็นค�ำถามความรู้เกี่ยวกับการใช้สมาร์ทวอทช์ 

และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการกับโรคเรื้อรัง (n=718)

ประเด็นค�ำถาม จ�ำนวนที่ตอบถูก 
(ร้อยละ)

ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโรคเรื้อรัง (2 ข้อ)  1,033 (71.91)

ประเภทและลักษณะของโรคเรื้อรัง (5 ข้อ) 3,003 (83.66)

ปัจจัยเสี่ยงและการป้องกัน (6 ข้อ) 1,638 (38.02)

สถิติและข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับโรคเรื้อรัง (2 ข้อ) 628 (43.73)

ประโยชน์และบทบาทของสมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ
ในการจัดการโรคเรื้อรัง (8 ข้อ)

3,796 (66.09)

คุณลักษณะและคุณสมบัติของสมาร์ทวอทช์ในการติดตามสุขภาพ (5 ข้อ) 2,428 (67.64)

ความพึงพอใจและการมีส่วนร่วมของผู้ใช้ (1 ข้อ) 3,796 (42.48)

รวม 12,831 (64.31)

	 ผลการศึกษาระดับทัศนคติต่อการใช้สมาร์ทวอทช์ และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการ 

กับโรคเร้ือรัง พบว่ากลุม่ตวัอย่าง ส่วนใหญ่มทีศันคตต่ิอการใช้สมาร์ทวอทช์อยู ่เเละแอปพลเิคชนัสขุภาพ

ในการจัดการกับโรคเรื้อรังในระดับดี ร้อยละ 78.41 รองลงมาคือระดับปานกลาง ร้อยละ 17.69 เเละ 

ระดับต�่ำ ร้อยละ 3.90 ดังแสดงในตารางที่ 4

ตารางที่ 4 	 คะแนนระดับทัศนคติต่อการใช้สมาร์ทวอทช์ และแอปพลิเคชันสุขภาพในการ

จัดการกับโรคเรื้อรัง (n=718)

จ�ำนวน (ร้อยละ) คะแนน การแปลผล

563 (78.41) 44-55 (80-100) ดี

127 (17.69) 33-43 (60-79) ปานกลาง

28 (3.90) <33 (<60) ต�่ำ

	 จากค�ำถามวัดทัศนคติต่อการใช้สมาร์ทวอทช์ และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการกับ 

โรคเรื้อรัง พบว่า กลุ่มตัวอย่างให้ความส�ำคัญมากท่ีสุด 3 อันดับแรก ในประเด็นความปลอดภัยและ 

ความเชื่อถือได้ (Privacy and Reliability) ร้อยละ 75.77 รองลงมาเป็นประเด็นความง่ายในการใช้งาน 
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(Ease of Use) ร้อยละ 70.89 และการเข้าถึงและการแสดงผลข้อมูล (Accessibility and Data  

Visualization) ร้อยละ 62.81 

	 ส่วนประเด็นที่กลุ่มตัวอย่างให้ความส�ำคัญน้อยท่ีสุด 3 อันดับคือ การสนับสนุนและแรงจูงใจ 

(Support and Motivation) ร้อยละ 44.01 รองลงมา การปรับแต่งและความเข้ากันได้ (Personalization 

and Integration) ร้อยละ 54.53 และการมส่ีวนร่วมระยะยาว (Long-Term Engagement) ร้อยละ 55.85 

ตามล�ำดับ ดังแสดงในตารางที่ 5

ตารางที่ 5 	 ร้อยละของค�ำตอบในแต่ละประเด็นค�ำถามทัศนคติเกี่ยวกับการใช้สมาร์ทวอทช์ 

และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการกับโรคเรื้อรัง (n=718)

ประเด็นค�ำถาม 5
ส�ำคัญ

มากที่สุด

4
ส�ำคัญ
มาก

3
ส�ำคัญ

ปานกลาง

2
ไม่ค่อย
ส�ำคัญ

1
ไม่ส�ำคัญ

ความง่ายในการใช้งาน (Ease of Use) 70.89 16.30 10.31 1.11 1.39

การเข้าถึงและการแสดงผลข้อมูล 
(Accessibility and Data Visualization)

 62.81  21.24 12.53  2.30  1.11

การปรับแต่งและความเข้ากันได้ 
(Personalization and Integration)

54.53 28.06 13.09 2.79 1.53

การแจ้งเตือนและการให้ข้อมูลย้อนกลับ 
(Feedback and Notifications)

 57.80  24.79  13.79 1.53 2.09

การสนับสนุนและแรงจูงใจ 
(Support and Motivation)

44.01 28.27 20.54 4.04 3.13

ความปลอดภัยและความเชื่อถือได้ 
(Privacy and Reliability)

75.77 13.44 8.22 1.81 0.77

การมีส่วนร่วมระยะยาว 
(Long-Term Engagement)

55.85 24.51 15.32 3.06 1.25

	 จากการวิเคราะห์สมการเชิงเส้นถดถอย (Linear regression analysis) โดยใช้วิธี Stepwise  

พบว่าความรูเ้กีย่วกบัการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลเิคชนัสขุภาพในการจดัการโรคเรือ้รงั (Beta=0.253, 

p-value <0.01, ท�ำนายได้ ร้อยละ 25.30) และอายุ (Beta=0.151, p-value <0.01, ท�ำนายได ้ 

ร้อยละ19.40) เป็นปัจจัยท�ำนายทัศนคติต่อการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการ

โรคเรื้อรังอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ แสดงในตารางที่ 6
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ตารางที่ 6 	 ปัจจัยท�ำนายทัศนคติต่อการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพของกลุ่ม

ตัวอย่าง

ตัวแปร B Std. Beta t p-Value

เพศ 2.226 0.552 0.151 4.036 0.000

อายุ 0.009 0.215	 0.002 0.040 0.968

ระดับการศึกษาสูงสุด 0.511 0.446 0.054 1.145 0.253

รายได้ครอบครัวต่อเดือน 0.219 0.257 0.032 0.853 0.364

การออกก�ำลังกาย -0.279 0.448 -0.024	 -0.623 0.553

เป็นโรคเรื้อรัง -0.501 0.437 -0.042 -10.148 0.252

ใช้สมาร์ทวอทช์ -0.604 0.689 -0.042 -0.878	 0.380

ใช้แอปพลิเคชันสุขภาพ 0.359 0.695 0.025 0.517 0.605

ความรู้เกี่ยวกับการใช้สมาร์ทวอทช์และ
แอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการโรคเรื้อรัง

0.467 0.068 0.253 6.885 0.000

	

อภิปรายผล

	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกับ

การใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ 

ในการจัดการโรคเรื้อรังอยู ่ในระดับปานกลาง  

ร้อยละ 75.91 เนือ่งจากส่วนใหญ่ไม่ได้ใช้สมาร์ทวอทช์ 

และแอปพลเิคชนัสขุภาพ และไม่ได้ออกก�ำลงักาย

สม�่ำเสมอ ร้อยละ 68.76 อีกทั้งร้อยละ 82.03  

ไม่มโีรคเรือ้รงั จงึไม่มคีวามจ�ำเป็นต้องใช้สมาร์ทวอทช์

เพือ่ตดิตามสุขภาพ(9) มนษุย์มักพิจารณาใช้สมาร์ทวอทช์

เพื่อติดตามข้อกังวลด้านสุขภาพ ผลการศึกษา พบว่า 

ร้อยละ 61.28 ของกลุ่มตัวอย่างออกก�ำลังกาย 

เพียงบางครั้ง แสดงให้เห็นว่าคนส่วนใหญ่ไม่ได้

ออกก�ำลงักายอย่างต่อเนือ่งและไม่มีความจ�ำเป็นต้อง

พึ่งพาสมาร์ทวอทช์ การศึกษาการใช้สมาร์ทวอทช์

เป็นที่นิยมในกลุ่มที่ออกก�ำลังกายและเฝ้าระวัง

สุขภาพ เช่น ผู้ท่ีเป็นโรคเรื้อรัง(10) ผลการศึกษา 

ยังสอดคล้องกับการศึกษาการออกก�ำลังกาย 

ส่งผลต่อความตั้งใจในการใช ้สมาร ์ทวอทช์  

ซึง่มผีลโดยตรงต่อความรูใ้นการใช้สมาร์ทวอทช์(11) 

การศึกษาของ สิทธิพร ปานเปาว์(12) พบว่าปัจจัย 

ท่ีส่งผลต่อการใช้สมาร์ทวอทช์คือประโยชน์และ

ความง่ายในการใช้งาน ไม่เกี่ยวกับอิทธิพลและ

ฐานะทางสังคม และงานวิจยัสมาร์ทวอทช์สามารถ

ช่วยลดปัญหาสุขภาพเบื้องต้นและลดความถี ่

ในการไปโรงพยาบาลของผู้ป่วย ท�ำให้ความนิยม

ในการใช ้สมาร ์ทวอทช์เพิ่มขึ้นและอาจเป ็น 

สิง่ส�ำคญัในการดแูลสขุภาพในอนาคต(13) การใช้งาน 

สมาร์ทวอทช์ มักเกี่ยวข้องกับการเฝ้าติดตาม สุขภาพ 

และกิจกรรมการออกก�ำลังกายอย่างละเอียด  
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วารสารสถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง

ผู้ท่ีไม่มีโรคเรื้อรัง หรือไม่ได้มีการออกก�ำลังกาย

อย่างจริงจังมักจะไม่เห็นความจ�ำเป็นในการใช้ 

สมาร์ทวอทช์ เนื่องจากไม่ต้องการข้อมูล สุขภาพ 

หรอืการตดิตามกิจกรรมท่ีละเอยีดอ่อน ในทางกลบักนั

ผูท้ีม่ปัีญหาสุขภาพหรอืออกก�ำลังกายอย่างจรงิจงั

มกัจะเหน็ประโยชน์ของสมาร์ทวอทช์ ในการตดิตาม

และปรับปรุงสุขภาพของตนเอง ด ้วยเหตุน้ี 

การศึกษาครั้งนี้ จึงชี้ให้เห็นถึงความส�ำคัญของ

ปัจจัยด้านสุขภาพและพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย 

ที่มีผลต่อการตัดสินใจใช้สมาร์ทวอทช์ กล่าวได้ว่า

ผู้ที่ใช้สมาร์ทวอทช์ส่วนใหญ่ท�ำเพื่อการดูแลและ

ติดตามสุขภาพของตนเองเป็นหลัก ในขณะท่ี 

ผู้ทีไ่ม่มคีวามกงัวลด้านสขุภาพหรือไม่ได้ออกก�ำลงักาย

อย่างจริงจังมักจะไม่เห็นความจ�ำเป็นในการใช้งาน

สมาร์ทวอทช์ 

	 จากผลการศกึษากลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่มี

ทัศนคติดต ่อการใช ้สมาร ์ทวอทช ์และแอป  

ดแูลสขุภาพอยูร่ะดบัด ีร้อยละ 78.41 ทัง้นีอ้าจเป็น

เพราะกลุ่มตัวอย่างมีทัศนคติเชิงบวกต่อการน�ำ

เทคโนโลยมีาใช้ โดยเฉพาะเมือ่รบัรูว่้าสมาร์ทวอทช์ 

มปีระโยชน์ในการดแูลสขุภาพอย่างไร ซึง่ส่งผลให้

มทัีศนคติท่ีดีต่อการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชนั

สุขภาพ สมาร์ทวอทช์ได้พัฒนา feature ต่าง ๆ 

อย่างทันสมัย มีความสามารถในการวัดค่าต่าง ๆ 

เพิ่มขึ้น เช่น การวัดอัตราการเต้นของหัวใจ การวัด

ระดับความเครียด การติดตามการนอนหลับ และ

การติดตาม การออกก�ำลังกาย (14) ปัจจุบันการ

ยอมรับการใช้งานสมาร์ทวอทช์เพื่อวัดผลทาง

สุขภาพมากขึ้น 

	 จากการวเิคราะห์ปัจจยัท�ำนายทศันคตต่ิอ

การใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ  

พบว่าความรู้เกี่ยวกับการใช้สมาร์ทวอทช์และ 

แอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการโรคเรื้อรัง และ  

เพศ เป็นปัจจยัท�ำนายทัศนคติต่อการใช้สมาร์ทวอทช์

และแอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการโรคเรื้อรัง

ของกลุ ่มตัวอย ่างอย ่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ 

โดยสามารถท�ำนายได้ร้อยละ 25.3 และร้อยละ 15.1 

ตามล�ำดบั การมคีวามรูเ้กีย่วกบัการใช้สมาร์ทวอทช์

และแอปพลเิคชนัสขุภาพ ช่วยให้ผูใ้ช้งานเหน็คุณค่า 

และมีทัศนคติที่ดีต่อการใช้งาน เนื่องจากสามารถ

เข้าใจและใช้เทคโนโลยีเพื่อจัดการโรคเรื้อรัง 

ได้อย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากนี้ เพศยังเป็น

ปัจจยัท�ำนายทัศนคตท่ีิส�ำคญั โดยเฉพาะเพศหญงิ

ที่มักมีความสนใจในสุขภาพและการดูแลตัวเอง

มากกว่าเพศชาย ท�ำให้มีทัศนคติท่ีดีต่อการใช ้

สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ สอดคล้อง

กับการศึกษาพบว่าผู ้หญิงมีความสนใจและ

ยอมรับการใช้เทคโนโลยีสุขภาพมากกว่าผู้ชาย  

ผู ้สูงอายุมีทัศนคติที่ดีต ่อการใช้สมาร์ทวอทช  ์

ในการดูแลสุขภาพ แต่มีความกงัวลเร่ืองความสามารถ 

ในการใช ้งาน(15) ผลการศึกษาชี้ ให ้ เห็นถึง 

ความสัมพันธ์ระหว่างการใช้งานสมาร์ทวอทช์กับ

อายุของผู ้สูงอายุ โดยเน้นทัศนคติเชิงบวกต่อ 

การเฝ้าติดตามสุขภาพและประโยชน์ในการ

ติดตามสัญญาณชีพและการจัดการโรคเร้ือรัง 

ความง่ายในการใช้งา​น(16) โดยการออกแบบท่ีใช้

งานง่ายและฟอนต์ขนาดใหญ่ช่วยเพิม่การยอมรบั

การใช้งานในกลุ่มผู้สูงอาย ุในช่วงการระบาดของ 

COVID-19 การยอมรับเทคโนโลยีสุขภาพ​เพิ่มขึ้น 
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เนื่องจากความจ�ำเป็นในการเฝ้าติดตามสุขภาพ

จากระยะไกล อย่างไรก็ตามยังคงมีอุปสรรค เช่น 

ปัญหาทางเทคนิค ค่าใช้จ ่าย ความต้องการ 

การสนับสนุนการออกแบบที่เน้นผู้ใช้และการรวม

เทคโนโลยีขั้นสูง เช่น AI กับ GPS จะช่วยให ้

การใช้งานง่ายและสามารถติดตามภาวะสุขภาพ 

มีประสิทธิภาพมากขึ้น(17) 

สรุปผลการศึกษา

	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกับ

การใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ 

ในการจัดการกับโรคเร้ือรัง อยู ่ระดับ ปานกลาง  

ร้อยละ 75.91 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีทัศนคติดต่อ 

การใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ  

อยู่ระดับดี ร้อยละ 78.41 ปัจจัยด้านความรู้เกี่ยวกับ 

การใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชันสุขภาพ 

ในการจัดการโรคเรื้อรังและเพศ เป็นปัจจัยท�ำนาย 

ทัศนคติต่อการใช้สมาร์ทวอทช์และแอปพลิเคชัน

สุขภาพ ในการจัดการโรคเรื้อรังของกลุ่มตัวอย่าง

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ โดยสามารถท�ำนายได ้

ร้อยละ 25.30 และ ร้อยละ 15.10 ตามล�ำดับ  

การศกึษาครัง้น้ีช้ีให้เห็นว่าการใช้งานสมาร์ทวอทช์

และแอปพลิ เคชันสุขภาพมัก เกี่ ยวข ้อง กับ 

การเฝ้าตดิตามสขุภาพและกจิกรรม การออกก�ำลงักาย 

ผู้ท่ีไม่มีโรคเรื้อรังหรือไม่ได้ออกก�ำลังกายอย่างจริงจัง

มักจะไม่เห็นความจ�ำเป็นในการใช้สมาร์ทวอทช์  

ในขณะที่ผู้ที่มีปัญหาสุขภาพหรือออกก�ำลังกาย

อย่างจริงจังมักเห็นประโยชน์ในการใช้สมาร์ท

วอทช์ในการติดตามและดูแลสุขภาพของตนเอง

ข้อเสนอแนะ

	 จากผลการวจิยัสามารถแนะน�ำให้ส่งเสริม

การให้ความรู้เกี่ยวกับการใช้สมาร์ทวอทช์และ 

แอปพลิเคชันสุขภาพในการจัดการโรคเรื้อรังผ่าน

การอบรมหรือสร้างส่ือการเรียนรู้เพื่อเพิ่มระดับ

ความรู้ของประชาชน นอกจากนี้ ควรเน้นการชี้ให้

เห็นประโยชน์ของสมาร์ทวอทช์ในการเฝ้าติดตาม

สุขภาพและกจิกรรมการออกก�ำลังกาย โดยเฉพาะ

ในกลุ่มผู้ท่ีมีปัญหาสุขภาพหรือออกก�ำลังกาย 

อย่างจรงิจงั เน่ืองจากกลุ่มน้ีมองเห็นประโยชน์ของ

การใช ้สมาร ์ทวอทช์มากกว่ากลุ ่มอื่น อีกทั้ง 

ควรสร้างความตระหนักถึงประโยชน์ของสมาร์ท

วอทช์ผ่านการเผยแพร่ข้อมูลและเร่ืองราวความ

ส�ำเร็จในการใช้สมาร์ทวอทช์ในการดูแลสุขภาพ

และพฒันาลกัษณะโฉมหน้าและการใช้งานสมาร์ท

วอทช์ให้เข้าถึงง่ายขึ้น เพื่อกระตุ้นความสนใจและ

การยอมรับในกลุ่มผู้ใช้งานที่หลากหลาย ทั้งนี้การ

เน้นการใช้สมาร์ทวอทช์ในการติดตามสุขภาพ

ท่ัวไป เช่น การนอนหลับ การวัดความเครียด  

ก็สามารถช่วยให้ผู้ท่ีไม่มีปัญหาสุขภาพหรือไม่ได้

ออกก�ำลังกายอย่างจริงจังเห็นถึงประโยชน์และ

ความจ�ำเป็นในการใช้สมาร์ทวอทช์ในการดูแล

สุขภาพและป้องกันโรคในระยะยาว
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แนะน�ำการอ้างอิงส�ำหรับบทความนี้

นภณัฐ ลิขสิทธิ์ธนานนท์, ณัฐดนัย พิศาลชัยยงค์, ปัณณวิชญ์ พึ่งสุนทร, นภัทร ก่อสินเจริญ, วฤณภา  

ตนัติภาสน์, ปภาดา สขุรงัสรรค์, และคณะ. การส�ำรวจความรู ้และทศันคตต่ิอการใช้สมาร์ทวอทช์ 

และแอปพลิเคชันสุขภาพเพื่อการจัดการโรคเร้ือรังในประชาชนคนไทยอายุ 15-70 ปี. วารสาร

สถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง.2567;9(2):171-186.
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