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 การวจิยัครัง้นีเ้ปนการวจิยัเชงิปฏบิตักิารแบบมสีวนรวมโดยมวีตัถปุระสงคเพือ่พฒันารปูแบบการสรางความ

ตระหนกัในการออกกาํลังกายอยางสมํา่เสมอในระดบัครอบครวัและบคุคล  มขีัน้ตอนการดาํเนนิการวจิยัแบงออกเปน 

3 ระยะ คือ ระยะท่ี 1 ประเมินสถานการณ ระยะที่ 2 ระยะปฏิบัติการ และระยะที่ 3 การประเมินผล

โดยระยะประเมินสถานการณเปนการศึกษาขอมูลขั้นพื้นฐานและปจจัยตาง ๆ เกี่ยวกับพฤติกรรมการออก

กําลังกายโดยการสัมภาษณเชิงลึกและการสนทนากลุม พบวาปจจัยสวนบุคคลที่มีผลตอการออกกําลังกายอยางสม่ํา

เสมอ คือ 1) ไมมีเวลา 2) ความข้ีเกียจ 3) ไมมีแรงจูงใจมากพอหรือไมตระหนักในสุขภาพตนเอง 4) มีความเช่ือ

วาการทํางานบานคือการออกกําลังกายชนิดหน่ึงและ 5) ไมสนุกหรือไมรูสึกวามีความสุขในการออกกําลังกาย สวน

ปจจัยภายนอกตัวบุคคลประกอบดวย  ขาดปจจัยสนับสนุน และสภาพอากาศไมเอื้ออํานวย

 ระยะปฏิบัติการใชขอมูลจากข้ันตอนการประเมินสถานการณมาพัฒนารูปแบบการสรางความตระหนัก

ในการออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอในระดับครอบครัวและบุคคล โดยออกแบบรวมกันระหวางผูวิจัยและผูเขารวม

การวิจัยไดจากการประชาสัมพันธและรับสมัครเขารวมโครงการ จํานวน 50 คน กิจกรรมเนนการผสมผสานแนวคิด

การการสรางความตระหนกัโดยการเขาใจสขุภาพตนเอง การมคีวามรูและทกัษะทีเ่หมาะสม การสนบัสนุนความรูและ

ทักษะที่ตอเนื่อง  การมีความสุขในการออกกําลังกายและการมีพันธะสัญญาทางสุขภาพโดยเชื่อวาคนในครอบครัว

จะเปนคูหูสุขภาพที่เหมาะสมที่สุด

 ระยะประเมินผลหลังการดําเนินกิจกรรมเปนเวลา 3 เดือน พบวา 1) คาเฉลี่ยความตระหนักในการออก

กําลังกายกอนการทดลองมี เทากับ 50.28 และภายหลังการทดลองมีคา เทากับ 88.46 ซึ่งมีความแตกตางอยางมีนัย

สําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 2) คาเฉล่ียการปฏิบัติตัวในการออกกําลังกาย ดานความถี่ตอสัปดาหกอนการทดลองมี

คาเทากับ 1.48 และภายหลังการทดลองมีคา เทากับ 3.98 ซึ่งมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

3) คาเฉล่ียระยะเวลาในการออกกําลังกายกอนการทดลองมีคาเทากบั 9.80 และภายหลังการทดลองมีคา เทากบั 35.50 

ซึง่มคีวามแตกตางอยางมนียัสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05  4)  คาเฉลีย่น้ําหนักตวั กอนการทดลองกลุมตัวอยางมคีาเฉลีย่

นํ้าหนักตัวเทากับ 65.98 และภายหลังการทดลองมีคาเฉลี่ย เทากับ 62.48 และซึ่งมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.05  5) เปอรเซ็นตไขมันในรางกายกอนการทดลองมีคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันในรางกาย เทากับ 

27.09 และภายหลังการทดลองมีคาเฉล่ีย เทากับ 25.84 ซึ่งมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

 ความสําเร็จเกิดจากกระบวนการวิจัยอยางมีสวนรวมครั้งนี้เกิดจากการที่บุคคลมีสวนรวมออกแบบรูปแบบ

การออกกําลังกายท่ีเหมาะสมกับบุคคลและครอบครัว และทําใหเกิดความตระหนักในการปรับพฤติกรรมการออก

กําลังกายอยางสมํ่าเสมอ

คําสําคัญ: การสรางความตระหนัก  การออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอ
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ปที่ 31  ฉบับที่ 3 : กรกฎาคม - กันยายน 2556
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 การออกกําลังกายอยางตอเนื่องไดรับการ

ยอมรับและมีหลักฐานเชิงประจักษวาสงเสริมใหคน

เรามีสุขภาพท่ีดีและมีสมรรถภาพทางกายท่ีแข็งแรง

โดยเฉพาะการปองกัน (ลดความเส่ียง) การเกิดโรค

เรื้อรังในกลุมโรคหัวใจและหลอดเลือด โรคเบาหวาน

โรคความดันโลหิตสูง ชวยใหสุขภาพจิตดี1 แตการศึกษา

ที่ผานมายังชี้ใหเห็นวาจํานวนของคนที่ออกกําลังกาย

อยางสม่ําเสมอยังมีจํานวนนอย ดังเชนการศึกษาพบ

วามีประชากรวัยผูใหญรอยละ 9 ที่ออกกําลังกายอยาง

สมํ่าเสมอ  ประชากรรอยละ 60 ออกกําลังกายแตไม

เพียงพอและไมสมํ่าเสมอ กลุมที่ไมออกกําลังกายเลย

คิดเปนรอยละ 312 ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาในไทย

โดยการสํารวจจากประชากร 76 จังหวัดพบวา มีกลุม

ตัวอยางวัยผูใหญรอยละ 30.4 ที่ออกกําลังกายอยาง

สม่ําเสมอ กลุมตัวอยางรอยละ 45.3 ออกกําลังกาย

แตไมเพยีงพอและไมสมํา่เสมอ (ออกกาํลงักายนอยกวา 

3 วันตอสัปดาห) กลุมที่ไมออกกําลังกายเลยคิดเปน

รอยละ 24.43 จากสถานการณการออกกําลังกายของคน

ไทย โดยกองออกกาํลงักาย4  ไดสาํรวจการออกกาํลงักาย

คนไทยอายุ 15-65 ป พบวามีคนที่ออกกําลังกายอยาง

สมํ่าเสมอสัปดาหละ 3 วันวันละ 30 นาทีขึ้นไปมีเพียง

รอยละ 11.0  เทานั้น  คนที่ไมออกกําลังกายเลย รอยละ 

49.1 และจากการศึกษาของพรหมินทรและคณะ5  

ศกึษาพฤตกิรรมการออกกาํลังกายของนกัศึกษาวทิยาเขต

หนองคายในรอบ 1 เดือนท่ีผานมา พบวา จํานวนวัน

ที่นักศึกษาออกกําลังกายไมเหมาะสมพบมากท่ีสุด

รอยละ 77 คือ ไมออกกําลังกายเลยและออกกําลังกาย 

1-2 วันตอสัปดาห  สวนกลุมที่ออกกําลังกายอยาง

เหมาะสม รอยละ 23.0 คือ ออกกําลังกาย 3 – 4 วัน 

และมากกวา 4 วนัตอสัปดาห เมือ่พจิารณาในรายละเอยีด

พบวานักศกึษาทีอ่อกกาํลังกายไมเหมาะสมมถีงึสามในสี่

ของกลุมตัวอยางทั้งหมดจากขอมูลดังกลาวมีความ

สอดคลองกันวาประชาชนสวนใหญยังมีปญหาการ

ออกกําลังกายที่ไมเหมาะสม

 ทั้ง ท่ีเปนที่ยอมรับวาการออกกําลังกายมี

ประโยชนตอภาวะสุขภาพ แตจากขอมูลดังกลาวชี้ให

เห็นวาบุคคลสวนใหญยังไมสามารถออกกําลังกายอยาง

สมํ่าเสมอได จึงทําใหมีการศึกษาเก่ียวกับปจจัยตางๆท่ี

จะมีผลตอการคงไวซึ่งการออกกําลังกายอยางตอเนื่อง  

มีทั้งปจจัยสวนบุคคล ไดแก 1) ไมมเีวลาออกกําลังกาย5

2) ขี้เกียจออกกําลังกาย5 และ 3) ไมมีอุปกรณ5 4) ไม

สนใจ3 สวนปจจัยดานสังคมและสิ่งแวดลอม6 เชน การมี

สถานที่ที่เหมาะสม ความปลอดภัย และคาใชจายที่เกิด

จากเพ่ือการออกกําลังกาย จากการทบทวนวรรณกรรม

อยางเปนระบบพบวา รูปแบบท่ีมีประสิทธิภาพในการ

สงเสริมใหมกีารเขารวมการออกกาํลงักายทีส่มํา่เสมอ คอื

รูปแบบกิจกรรมที่จัดออกกําลังกายเปนกลุม (group-

based exercise program) และรปูแบบการออกกาํลงักาย

ที่มีการเอื้ออุปกรณและสิ่งแวดลอม (facility-based 

exercise program) และรูปแบบดังกลาวมีประสิทธิภาพ

ดีกวารูปแบบการออกกําลังกายที่เนนการออกกําลังกาย

ที่บาน (homebased exercise program)7 และจากการ

ทบทวนรายงานวิจัยอยางตอเนื่องพบวายังไมขอสรุป

เกี่ยวกับปจจัยท่ีแทจริงท่ีมีผลตอการออกกําลังกาย

อยางสม่ําเสมอ  และยังอยูในยุคของการศึกษาคนควา

เพื่อหารูปแบบที่สามารถสงเสริมใหมีพฤติกรรมการ

ออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอ  แตอยางไรก็ตามผลจาก

การทบทวนการวิจัยในระยะ 5 ปหลังชี้ใหเห็นวา ความ

ตระหนักรู (awareness) เปนปจจัยสําคัญปจจัยหนึ่งใน

การปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพตางๆ เชน พฤตกิรรม

การบรโิภคอาหารสขุภาพ  พฤตกิรรมการควบคมุอารมณ

และการจัดการกับความเครียด รวมถึงพฤติกรรมการ

ออกกําลังกายและการเคล่ือนไหวดวย  โดยมีแนวคิด

พื้นฐานวา ความตระหนักรูเปนปจจัยตั้งตนใหเกิดความ

ตั้งใจในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม8

 จากการศึกษานํารองโดยการสัมภาษณเชิงลึก

และการสนทนากลุม กลุมตัวอยาง 40 คน อายุ 15 ปขึน้ไป

ในชุมชนแหงหน่ึงในจังหวัดหนองคาย โดยกลุมผูวิจัย

พบวา บริบทของชุมชนเปนแบบกึ่งเมืองกึ่งชนบทและ

มีกิจกรรมรณรงคการออกกําลังกายจากหนวยงานของ

รัฐเปนระยะ แตยังพบวามีประชากรของชุมชนไมถึง

รอยละ 10 ที่มีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ และ

พบวาสิ่งที่ชุมชนมองวาเปนปจจัยเอื้อใหเกิดการออก

กําลังกายคือ การสนับสนุนดานสิ่งของและบุคคล กลาว

คือ เมื่อมีงบประมาณชวยเหลือการดําเนินกิจกรรมการ
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ออกกําลังกาย กิจกรรมเหลานั้นก็จะสามารถดําเนินได 

แตเมื่อหมดงบประมาณการดําเนินกิจกรรมการออก

กําลังกายเหลาน้ันก็หยุดชะงักลงดวย ในขณะเดียวกัน

ลกัษณะการดําเนินกจิกรรมเปนแบบพ่ึงพาผูนาํกจิกรรม 

หากเมื่อใดผูนํากิจกรรมการออกกําลังกายติดขัดและ

ไมสามารถมาดําเนินการเปนผูนําการออกกําลังกายได 

ก็จะทําใหไมเกิดกิจกรรมการออกกําลังกายข้ึน และใน

ที่สุด กลายเปนรูปแบบการออกกําลังกายแบบ “บาน

ใครบานมัน” ซึ่งกลุมใหขอมูลเบื้องตนกลาววาการออก

กําลังกายท่ีนาจะไดผลและอยากใหเกิดคือการเริ่มตน

ในครอบครัวในการดูแลกันและนาจะเกิดความยั่งยืน

ในการมีพฤติกรรมการออกกําลังกาย ประเด็นเก่ียว

กับความรูในเรื่องการออกกําลังกาย กลุมผูใหขอมูล

เบื้องตนกลาววา ไดรับความรูผานท้ังสื่อสาธารณะ เชน 

รายการโทรทัศน วิทยุชุมชน และจากการรณรงคผาน

ระบบการดูแลสุขภาพพ้ืนฐาน เชน เจาหนาที่อนามัย 

เจาหนาที่สาธารณสุข อาสาสมัครหมูบาน แตความรูที่

ไดมีลักษณะของเนื้อหาแบบไมดึงดูดใจ ไมกอใหเกิด

ความรูสึกวาการออกกําลังกายเปนส่ิงสําคัญและเปนส่ิง

จําเปน  จากสถานการณดังกลาวรวมกับการทบทวนงาน

วิจัยที่เกี่ยวของกับการสงเสริมใหเกิดการปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรมการออกกาํลงักายอยางสมํา่เสมอ ควรเริม่จาก

การทําใหบคุคลและครอบครัวเกิดความตระหนักในการ

ออกกาํลงักายอยางสมํา่เสมอ ดงันัน้การศกึษาและพัฒนา

รูปแบบท่ีสามารถสงเสริมใหเกิดความตระหนักในการ

ออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอโดยเฉพาะในระดับบุคคล

และครอบครัวซึง่ถือเสมือนเปนหนวยพ้ืนฐานทางสังคม

โดยเช่ือวารูปแบบต้ังตนที่สงเสริมใหเกิดความตระหนัก

ระดับบุคคลและครอบครัวซึ่งเปนแหลงที่มีสายใยแหง

ความรักความผูกพัน (attachment) ในการดูแลกัน

เปนพื้นฐานที่มั่นคงที่สุด  และการสรางความตระหนัก

รูจะชวยเปนปจจัยตั้งตนใหเกิดความตั้งใจในการ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมระดับครอบครัวและบุคคลได

ÇÑμ¶Ø»ÃÐÊ§¤ �¡ÒÃÇÔ¨ÑÂ
 1. เพื่ อพัฒนา รูปแบบการสร า งความ

ตระหนักในการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอในระดับ

ครอบครัวและบุคคล

 2. เพื่อประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการ

สรางความตระหนกัในการออกกาํลงักายอยางสมํา่เสมอ 

โดยประเมินจากคาเฉล่ียกอนและหลังของตัวแปรความ

ตระหนักในการออกกําลังกาย  ความนานและความถ่ีใน

การออกกําลังกาย และนํ้าหนักตัว

ÇÔ Õ̧ í́Òà¹Ô¹¡ÒÃÇÔ¨ÑÂ
 รูปแบบการวิจัย การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัย

เชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม (Participatory Action 

Research) โดยเปดโอกาสใหบคุคลในชุมชนเขามามีสวน

รวมในการพัฒนารูปแบบการสรางความตระหนักในการ

ออกกําลังกาย  ดําเนินการ เก็บขอมูลทั้งเชิงปริมาณและ

เชิงคุณภาพโดยใชการสนทนากลุม การสัมภาษณเชิงลึก 

การสังเกตแบบมีสวนรวม

 ประชากรและกลุมผูรวมวิจัย ประชากรที่ใช

ในการศึกษาคร้ังนี้เปนบุคคลท่ีอาศัยอยูในตําบลหนอง

กอมเกาะ อ. เมอืง จงัหวดัหนองคาย มทีัง้หมด 11 หมูบาน 

โดยใชวิธีสุมเลือกหมูบานโดยการจับฉลากหมูบานเพ่ือ

เปนฐานในการลงปฏิบตักิาร คอื หมูที ่7 บานหนองเด่ิน และ

หมูที่ 11 บานศรีเจริญ เนื่องดวยเปนหมูบานที่อยูติดกัน

ในดานกายภาพและมีลักษณะของชุมชนท่ีใกลเคียงกัน 

ในแงการดํารงชีวิตของคนในชุมชน

 กลุมผูรวมวิจัยเกณฑในการคัดเลือกกลุม

ตวัอยางมเีกณฑคดัเขา ดงันี ้ 1) อายมุากกวา 16 ปขึน้ไป 

2) ไมมีปญหาสุขภาพที่ขัดขวางการออกกําลังกาย

เชน เปนโรคที่เกี่ยวของกับกระดูก กลามเนื้อ โรคหัวใจ 

โรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 3) สามารถพูดคุยสื่อสารได ไมมี

ปญหาในการไดยิน การมองเห็น และ 4) ไมสามารถ

ออกกําลังกายอยางตอเนื่องไดในชวง 6 เดือนที่ผานมา

กลาวคือ ออกกําลังกายนอยกวา 3 ครั้งตอสัปดาห  

 ขั้นตอนการดําเนินการวิจัย การวิจัยครั้ ง น้ี   

แบงการศึกษาออกเปน 3 ระยะ คือ

 ระยะที่ 1 ประเมินสถานการณ (Situation 

analysis phase) เปนการศึกษาขอมูลขั้นพื้นฐานปจจัย

ตางๆ เก่ียวกับการออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอหรือ

การไมออกกําลังกาย โดยการสัมภาษณเชิงลึก  และการ

สนทนากลุม เพ่ือคนหาปญหาของการออกกําลังกายใน

บริบทที่เปนจริง  
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ปที่ 31  ฉบับที่ 3 : กรกฎาคม - กันยายน 2556

 ระยะท่ี 2 ระยะปฏิบัติการประกอบดวย

กิจกรรม

 1) การวางแผน (Plan) เปนการนําเสนอ

ปญหาที่ไดจากระยะประเมินสถานการณใหผูเขารวม

โครงการ  เพือ่ใหเหน็ปญหาท่ีเกีย่วของกบัการออกกําลงั

กายและรวมแสดงความคิดเห็นเพ่ือนําไปสูความคาด

หวัง ในการหาทางออกเพื่อแกไขปญหา

 2) ปฏิบัติการ ทีมผูวิจัยจะดําเนินการนํา

เสนอแนวทางในการพัฒนาของรูปแบบการสรางความ

ตระหนักในการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอในระดับ

ครอบครัวและบุคคลท่ีได มาพัฒนาใหเกดิรปูธรรมในเชิง

ปฏบิตักิาร เชน การจัดกจิกรรมในรูปแบบตาง ๆ  ทีเ่หมาะสม

กับครอบครัวและบุคคลเพื่อสรางความตระหนักใน

การออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอ การสรางวิถีปฏิบัติ

เพือ่การออกกําลงักายท่ีสอดคลองกับความตองการของ

ครอบครัวและบุคคล เปนตน โดยการออกแบบรวมกัน

ระหวางผูวิจัยและผูเขารวมโครงการ และกําหนดระยะ

เวลาในการดําเนินการ

 3) การสังเกต (Observation) หรือประเมิน

ผลระหวางดําเนินงานโดยผูวิจัย โดยสังเกตการเขารวม

กจิกรรม ความสนใจ การระดมสมองการมสีวนรวม  การ

อภิปรายกลุม การสนทนาเพ่ือแลกเปล่ียนประสบการณ

ซึ่งกันและกัน

 4) ประเมินผลและสะทอนผลการปฏิบัติ

การ โดยการสัมภาษณผูทีเ่ขารวมกิจกรรมตามแผน/รปู

แบบท่ีเกดิข้ึนในระยะปฏิบตักิาร ในแงของการจุดแข็ง จดุ

ออน ของรูปแบบและความตองการการเปลี่ยนแปลง  

 ระยะท่ี 3 การประเมินผล (Evaluation) โดย

การประเมิน 1) ความตระหนักในการออกกําลังกาย

อยางสมํ่าเสมอ และ 2) พฤติกรรมการออกกําลังกาย

ในประเด็นความนานและความถ่ีของการออกกําลังกาย

นํา้หนักตวัและเปอรเซน็ตไขมนัในรางกายจากผูทีเ่ขารวม

โครงการตามรูปแบบที่รวมกันพัฒนา

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

 1. เครื่องมือในการเก็บรวบรวมขอมูล

ประกอบดวยแบบสอบถาม 2 ตอน  ตอนที ่1 ขอมลูทัว่ไป

ของกลุมตัวอยาง เชน อายุ นํ้าหนัก สวนสูง จํานวนวัน

ตอสัปดาหในการออกกําลังกาย จํานวนนาทีตอครั้ง

ในการออกกําลังกาย ตอนที่ 2 แบบสอบถามการสราง

ความตระหนักในการออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอ

ในระดับครอบครวัและบุคคล 

 2. การสรางเคร่ืองมือและการพัฒนา

คุณภาพเคร่ืองมือ เครื่องมือประเมินความตระหนักใน

การออกกําลงักายท่ีสรางขึน้ผานการตรวจสอบความตรง

เชงิเน้ือหาโดยผูเชีย่วชาญ 5 ทาน ไดคาดชันคีวามตรงเชงิ

เนื้อหา (Content Validity Index: VCI) ไดเทากับ 0.85 

สวนการหาความเท่ียง (Reliability) ไดนาํแบบสอบถาม

ไปทดลองใช  (try - out) กบักลุมผูรวมวจัิยเมือ่ดําเนนิการ

เสร็จสิ้นในระยะที่ 1 จํานวน 20 คน เพื่อหาความเช่ือมั่น 

(Reliability) โดยใชสูตรสัมประสิทธิแอลฟาของ

ครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ได้ค่า

เทากับ 0.87 

 การเก็บรวบรวมขอมูลขอมูลเชิงคุณภาพใช

วิธีการสัมภาษณเชิงลึก การสนทนากลุม และการสังเกต 

สวนสําหรับขอมูลเชิงปริมาณรวบรวมขอมูลโดยใช

แบบสอบถามท่ีพัฒนาขึ้น

 การวิ เคราะหขอมูล ขอมูลท่ีไดจากการ

สัมภาษณเชิงลึกและการสนทนากลุมวิเคราะหขอมูล

โดยการวิเคราะหเนื้อหา (Content analysis) สถิติเชิง

พรรณนา (Descriptive statistics) ใชคาเฉลี่ย (Mean) 

และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 

สถิติเชิงอนุมานสถิติวิเคราะห Paired t-test ในการ

วิเคราะหเพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยกอนและหลัง

¼Å¡ÒÃÇÔ¨ÑÂ
 การการวิจัยครั้งนี้ เปนการศึกษารูปแบบการ

สรางความตระหนกัในการออกกาํลงักายอยางสมํา่เสมอ

ในระดับครอบครัวและบุคคล ซึ่งเปนวิจัยเชิงปฏิบัติการ

แบบมีสวนรวมในการพัฒนาการสรางความตระหนัก

ในการออกกําลังกายโดยมีผลการวิจัยดังน้ี

 ระยะท่ี 1 ผลการประเมินสถานการณ

 จากการสัมภาษณเชิงลึกและการสนทนากลุม

เพื่อคนหาปญหาของการออกกําลังกายในบริบทที่เปน

จริง ทั้งจากกลุมบุคคลและครอบครัว โดยผูเขารวมใน

ระยะประเมินสถานการณเปนผูที่อยูในชุมชนมานาน

กวา 5 ปขึ้นไปเปนผูที่ตองการใหเกิดการพัฒนาสุขภาพ
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ของคนในชมุชน โดยการเชญิชวนผานเสยีงตามสายและ

การออกหนงัสอืเชญิชวนในแตละครอบครวั   เพ่ือใหเกดิ

การระดมสมองและรวมวเิคราะหสถานการณการไมออก

กําลังกายของคนในชุมชนพบวามีผูที่สามารถเขารวม

ระยะที่ 1 ไดจํานวน 25 คน การทบทวนสถานการณการ

ออกกําลังกายในชุมชนโดยการทําสนทนากลุมและการ

สัมภาษณเชิงลึกพบวา  ปจจัยที่มีผลตอการออกกําลัง

กายอยางสมํ่าเสมอซึ่งไดจากกลุมที่มีการออกกําลังกาย

สมํ่าเสมอ 7 คน สรุปประเด็นสําคัญที่เกี่ยวของกับการ

ออกกําลังกายไดดังนี้ ปจจัยภายในบุคคลประกอบดวย 

1) มคีวามรกัในสขุภาพ รกัตนเองอยางแทจรงิ 2) มวีนิยัใน

ตนเอง 3) รบัรูวาสขุภาพตนเองดขีึน้จากการออกกาํลังกาย

สวนปจจยัภายนอกตัวบคุคลทีม่ผีลใหเกิดการออกกําลงักาย

อยางสมํา่เสมอ มดีงันี ้โอกาสของการไดรบัขอมลูขาวสาร

อยางตอเนื่อง และการมีระบบสนับสนุนสวนคนที่ไม

สามารถออกกําลงักายอยางสม่ําเสมอได มจีาํนวน 18 คน 

พบวา เกิดจากปจจัยภายในตัวบุคคลดังนี้ 1) ไมมีเวลา  

2) ความขีเ้กยีจ 3) ไมมแีรงจงูใจมากพอหรอืไมตระหนกั

ในสุขภาพตนเอง 4) มีความเชื่อวาการทํางานบานคือ

การออกกําลังกายชนิดหนึ่งและ 5) ไมสนุกหรือไมรูสึก

วามีความสุขในการออกกําลังกาย สวนปจจัยภายนอก

ตัวบุคคลไดแก ขาดปจจัยสนับสนุนและสภาพอากาศ

ไมเอื้ออํานวย

 ระยะท่ี 2 ผลจากการดําเนินงานในระยะ

ปฏิบัติการ

 ผูวิจัย จึงไดนําขอมูลที่ไดจากระยะที่ 1 มานํา

เสนอแกชุมชน เจาหนาที่ที่เกี่ยวของและผูสนใจเขารวม

โครงการท่ีไดจากการสงจดหมายเชิญชวนของผูวิจัย 

และการประกาศเสียงตามสาย มีผูสนใจเขารวม จํานวน 

47 คน รวมประชุมเพ่ือหาแนวทางในการจัดกิจกรรม 

เพื่อใหเกิดความตระหนักในการออกกําลังกายระดับ

บุคคลและครอบครัวไดขอสรุปของประเด็นที่ตองการ

การออกแบบการสงเสริมการออกกําลังกายรวมกันดังนี้ 

1) การออกกําลังกายดีอยางไร อยากเกิดความเขาใจที่

ลึกซึ้ง 2) อยากรูวาสุขภาพตนเองเปนอยางไร 3) อยาก

ใหมรีะบบการใหขอมลูดานการออกกําลงักายและระบบ

สนบัสนนุอยางตอเนือ่งจนกวาจะเกดิความสาํเร็จในการ

ออกกําลังกาย 4) เห็นดวยกับการสรางครอบครัวเปน

ฐานในการออกกําลังกาย ดังนั้นผูที่เขารวมโครงการจะ

ตองกลบัไปชกัชวนคนในครอบครวัใหออกกาํลงักายรวม

กับตนเองโดยตั้งชื่อวาคูหูสุขภาพ ผลการประชุมระดม

สมองดังกลาวระหวางผูเขารวมการวิจัยกับผูวิจัยทําให

เกิดการวางแผนกิจกรรมแบบมีสวนรวมคือการพัฒนา

รปูแบบการสรางความตระหนกัในการการออกกาํลงักาย

ที่เหมาะสมกับบุคคลและครอบครัวดังน้ี

 1. เกิดการพัฒนากิจกรรมการเขาใจ

สุขภาพตนเอง เปนการสรางความตระหนักในการออก

กําลังกายโดยเริ่มตนจากการพัฒนากิจกรรม “การไม

ออกกําลังกายและสุขภาพท่ีหายไป” โดยผูวิจัยประเมิน

ภาวะสุขภาพผานเคร่ืองมือทีม่คีวามนาเช่ือถือ ไดแก  การ

ชั่งน้ําหนัก การวัดรอบเอว  การวัดเปอรเซ็นตไขมันใน

รางกาย พรอมกับการใหความรูที่เกี่ยวกับภาวะสุขภาพ

ของแตละบุคคล ตามดวยการใหความรูที่ถูกตองจาก

ผูเช่ียวชาญดานการออกกําลังกายในแงของประโยชน 

ความหนัก ความนาน และความถ่ี ทําใหบุคคลสามารถ

ตดัสนิใจไดวาสขุภาพตนเองเปนอยางไร  และเกดิการพูด

คยุเพือ่ออกแบบการออกกําลงักายท่ีเหมาะสมกับตนเอง 

ทั้งนี้ผูวิจัยไดพัฒนาคูมือสุขภาพประจําบุคคลที่มีการลง

บันทึกขอมูลดานสุขภาพ โปรแกรมการออกกําลังกายท่ี

แตละคนออกแบบและดาํเนินการเอง รวมถึงองคความรู

ทีจ่าํเปนและประยกุตใชในชวีติประจาํวนัไดงาย  ทัง้หมด

ทาํใหบคุคลท่ีเขารวมสามารถพัฒนาและสรางพฤติกรรม

การออกกําลังกายได 

 2. เกิดการพัฒนากิจกรรมท่ีเนนใหเกิด

ความสขุในการออกกาํลงักายและมพีนัธะสญัญาในการ

ออกกําลังกาย เปนกิจกรรมที่ออกแบบกระตุนใหบุคคล

สรางพันธะสัญญากับบุคคลในครอบครัวและหาโอกาส

ใหบุคคลในครอบครัวมารวมกิจกรรมอยางเต็มรูปแบบ

ตัง้แตการประเมินภาวะสุขภาพของตนเอง และการพูดคยุ

ระหวางผูเขารวมโครงการและบุคคลในครอบครัวทีเ่ลอืก

มาเปนคูหสูขุภาพชกัชวนใหออกกําลังกายรวมกนั พดูคยุ

ปญหาสุขภาพรวมกัน ตั้งเปาหมายทางสุขภาพรวมกัน  

ทําใหเกิดความสัมพันธที่แนบแนนในครอบครัวและเกิด

แรงสนับสนุนใหสามารถออกกําลังกายไดอยางตอเนื่อง

 3. เกดิการสนบัสนนุดานความรู ทกัษะอยาง

ตอเน่ืองเปนกิจกรรมท่ีเนนการคงอยูของพฤติกรรม
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การออกกาํลงักาย โดยผูวจิยัตดิตามเยีย่มบานรายบคุคล

และครอบครัวเปนระยะ เพื่อการกระตุน รวมแกปญหา 

ทําใหบุคคลที่เขารวมกิจกรรมการพัฒนารูปแบบการ

ออกกําลังกายระดับบุคคลและครอบครัวสามารถแกไข

ปญหาท่ีเปนอุปสรรคของการไมคงอยูของพฤติกรรม

การออกกาํลงักายได  รวมไปถงึการไดรบัความรูทีถ่กูตอง

ตามหลกัการของการออกกาํลงักายทีต่องมอีงคประกอบ 

ความหนัก ความนานและความถี่ที่เหมาะสม บุคคลจึง

จะไดรับประโยชนจากการออกกําลังกาย  รวมไปถึงการ

ออกแบบใหทางเลอืกในการออกกาํลงักายทีส่ามารถออก

ไดทั้งในบานและนอกบาน จึงชวยใหเกิดความสนุกและ

สามารถออกกําลังกายไดถึงแมสภาพอากาศไมอํานวย 

เชน ฝนตก อากาศหนาว

 จากองคประกอบดังกลาวทําใหเกิดกิจกรรม

เชิงปฏิบัติการ การเขาคายประเมินภาวะสุขภาพและ

สมรรถภาพทางกาย การเขาโรงเรียนสุขภาพเพ่ือรูจัก

ตัวเลขตางๆที่เกี่ยวของกับสุขภาพตนเอง การออกแบบ

ระบบสนับสนุนดานทักษะและความรู ไดแก การสาธิต

การออกกาํลงักาย การใหคาํแนะนาํรูปแบบของการออก

กาํลงักายทีห่ลากหลาย การจดัทาํคูมอืบนัทกึ การตดิตาม

เยีย่มบานเพ่ือรวมคนหาปญหา ปจจยัขดัขวาง โดยมีระยะ

เวลาทัง้หมด 3 เดอืนในการลงกิจกรรมตางๆโดยมผีูทีเ่ขา

รวมกจิกรรม 25 คนเมือ่ รวมคูหสูขุภาพทําใหมผีูเขารวม

โครงการเปน 50 คน

 ระยะที่ 3 การประเมินผลการวิจัยภายหลัง

การดําเนินการพบวา

 1. ความแตกตางคาเฉลี่ยความตระหนัก

ในการออกกําลังกาย กอนและหลังการทดลองของผูที่

เขารวมโครงการกอนการทดลองกลุมตัวอยางมีคาเฉล่ีย

ความตระหนักในการออกกําลังกาย เทากับ 50.28 และ

ภายหลังการทดลองมีคาเฉล่ีย เทากับ 88.46 และเม่ือ

ทดสอบหาความแตกตางคาเฉล่ีย ความตระหนักในการ

ออกกําลังกาย กอนและหลังการทดลอง พบวา มีความ

แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั 0.05 

 2. ความแตกตางของความถี่และความ

นานในการออกกาํลงักายกลาวคอืกอนการทดลองกลุม

ตัวอยางมีคาเฉล่ียการปฏิบัติตัวในการออกกําลังกาย 

ดานความถี่ตอสัปดาหเทากับ 1.48 และภายหลังการ

ทดลองมีคาเฉล่ีย เทากับ 3.98 และเม่ือทดสอบทางสถิติ

พบวามีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  

0.05 ในดานความนานตอครั้งของการออกกําลังกาย

กอนการทดลองกลุมตวัอยางมคีาเฉลีย่ระยะเวลาในการ

ออกกําลังเทากับ 9.80 และภายหลังการทดลองมีคา

เฉลี่ย เทากับ 35.50 และเมื่อทดสอบหาความแตกตาง

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

 3. ความแตกตางของคะแนนเฉล่ียน้ําหนัก

ตัวและเปอรเซ็นตไขมันในรางกายกอน และหลัง 

การทดลองพบวา กอนการทดลองกลุมตวัอยางมคีาเฉล่ีย

นํ้าหนักตัว เทากับ  65.98  และภายหลังการทดลองมี

คาเฉล่ีย เทากับ 62.48 และเม่ือทดสอบทางสถิติพบวา

มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.05 เปอรเซ็นตไขมันในรางกายของผูเขารวมโครงการ 

กอนการทดลองมีคาเฉล่ียเปอรเซ็นตไขมันในรางกาย

เทากบั 27.09 และภายหลงัการทดลองมคีาเฉล่ีย เทากบั 

25.84 และเมื่อทดสอบทางสถิติมีความแตกตางกัน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

¡ÒÃÍÀÔ»ÃÒÂ¼Å
 1. การทีค่าเฉลีย่ของความตระหนกัของกลุม

ที่เขารวมกิจกรรมกอนและหลังการทํากิจกรรมมีความ

แตกตางอยางมีนยัสาํคญัทางสถิตทิีร่ะดับ 0.05 อภปิราย

ไดวาเปนผลจากการสรางรูปแบบการประเมินภาวะ

สุขภาพประกอบการใหขอมูลสุขภาพของแตละบุคคล

ผานกิจกรรม “การไมออกกําลังกายและสุขภาพที่หาย

ไป” การที่ผูเขารวมการวิจัยทราบตัวเลขที่เก่ียวของกับ

ภาวะสุขภาพและไดรับขอมูลที่ถูกตองจากผูเช่ียวชาญ 

เชนคาเปอรเซ็นตไขมันในรางกายและแปลผลไดวาคา

ของตนเองเปนอยางไร จะกอผลเสียตอสุขภาพอยางไร 

ประกอบกบัการมกีจิกรรมตดิตามประเมนิภาวะสขุภาพ

เปนระยะ ทําใหผูเขารวมกิจกรรมเห็นตัวเลขของการ

เปลี่ยนแปลงของนํ้าหนัก เปอรเซ็นตไขมันในรางกาย 

จึงยิ่งเพ่ิมความตระหนักในการออกกําลังกาย และ

อาจเปนผลจากการใชรูปแบบการวิจัยแบบมีสวนรวม

สัมพันธภาพที่เกิดจากการรวมคิด รวมแก เขาใจปญหา

รวมกนั และคอย ๆ  ดาํเนนิการโดยการมีการรบัฟงปญหา

และอุปสรรค การใหคําปรึกษาและติดตามเย่ียมโดย
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ผูเชี่ยวชาญ ใหเกิดปฏิสัมพันธที่มีคุณคา  ซึ่งสอดคลอง

กับองคประกอบของการดําเนินการวิจัยเชิงปฏิบัติการ

แบบมีสวนรวม  หรือสอดคลองกับแนวคิด Valued base 

partnership9 รวมไปถงึการสรางคูหสูขุภาพในครอบครวั

และการทําใหเกิดพันธะทางสุขภาพระหวางบุคคลใน

ครอบครัว ปฏิสัมพันธดังกลาวทําใหเกิดความตระหนัก

ในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ ทําใหเกิดความ

ตั้งใจ เกิดความมุงมั่น และไมไดรูสึกวาตนโดดเดี่ยว 

สงผลใหเกิดผลลัพธทางสุขภาพที่เปลี่ยนไปกลาวคือ

ผูที่เขารวมกิจกรรมมีนํ้าหนักตัวที่ลดลง มีเปอรเซ็นต

ไขมันในรางกายลดลง  สอดคลองกับการศึกษาของ

สุชาดา ศรีสงคราม10 ที่ใชการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบ

มีสวนรวมในการปรับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ

ทารกของผูดูแลผูสูงอายุ ผลการศึกษา พบวา รูปแบบ

การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวมชวยใหผูเขารวม

เกิดความตระหนัก และสามารถปรับพฤติกรรมการ

สงเสริมสุขภาพทารกไดเกิดการแลกเปลี่ยนความรูผาน

กระบวนการทางสังคมทําใหเกิดการพัฒนาศักยภาพ

ในตัวบุคคลในระหวางดําเนินในการวิจัยเชิงปฏิบัติ

การแบบมีสวนรวมชวยใหผูเขารวมไดขอมูลที่เฉพาะ

เจาะจง สอดคลองกับคามตองการของตน ทําใหเกิด

การเชื่อมโยงระหวางการนําความรูไปสูการปฏิบัติจริง

จึงทําใหผูเขารวมกิจกรรมมีศักยภาพในตนเองสูงขึ้น 

สามารถปรับพฤติกรรมตนเองได ผานการตระหนักรู

และการมีขอมูลที่ถูกตองและเฉพาะเจาะจง ดังแสดงใน

ผลการศึกษาท่ีพบวามีคะแนนความตระหนักสูงข้ึน มี

ผลลัพธทางสุขภาพเปล่ียนแปลง  และยังสอดคลองกับ

แนวคิดหลักในการดําเนินการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมี

สวนรวมที่วากระบวนการทางสังคมที่เกิดทําใหเกิดการ

ลดชองวางระหวางองคความรูจากผูวิจัยกลายเปนองค

ความรูที่จับตองไดสามารถใชไดจริง (Decentralization 

of knowledge) และทําใหเกิดโอกาสในการเรียนรูอยาง

มีระบบเปนขั้นเปนตอน9

 2. การเกดิความตอเนือ่งในการมพีฤตกิรรม

การออกกําลังกายท่ีประเมินไดจากตัวแปร ความถ่ี

และความนานของการออกกําลังกาย นํ้าหนักตัวและ

เปอรเซ็นตไขมันในรางกายที่แตกตางอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ  อภิปรายไดวาเกิดจาก  1) การมีระบบ

สนับสนุนทั้งแบบเปนทางการจากผูวิจัยและการมี

ครอบครวัเปนคูหทูางสุขภาพ เกิดการสรางพันธะสัญญา

ในครอบครัว ทาํใหเกิดการสนับสนนุการปรับพฤติกรรม

อยางตอเน่ือง ซึ่งสอดคลองกับองคประกอบหลักที่เปน

กระบวนการขับเคล่ือนการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมี

สวนรวม ที่กลาววา การจัดการและการมีระบบสนับสนุน

ชวยใหประสิทธิภาพของการดําเนินกิจกรรมไปสูความ

สําเร็จได9 หรือในอีกประการหนึ่งเปนเสริมพลังอํานาจ

ในตัวบุคคลผานการสนับสนุนการจัดการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรม เนืองดวยบุคคลสามารถสะทอนปญหาของ

ตนใหผูอื่นรับฟงและเกิดการรวมกันแกปญหา และ

จากการสังเกตพฤติกรรรมของผูเขารวมการศึกษาพบ

วาบุคคลที่เคยนั่งฟงและไมแสดงความคิดเห็นในชวง

แรกๆ ของการศึกษามีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใน

ภายหลัง รวมแสดงความคิดเห็นและมีการพูดถึงระบบ

สนับสนุนในครอบครัว ระหวางบุคคลที่เขารวมการ

ศกึษา ซึง่เปนการแสดงถงึการมพีลงัอาํนาจในการคดิการ

ตดัสนิใจและสามารถอภิปรายปญหาของตนรวมกับกลุม

ได การมีความตระหนักในการออกกําลังกายเพ่ิมข้ึนสง

ผลใหมีการปฏิบัติตัวในการออกกําลังกาย (ความถี่ตอ

สปัดาห) เพิม่ขึน้และมีการปฏิบตัติวัในการออกกําลงักาย 

(ความนานตอคร้ัง) เพิม่ขึน้ ชวยทําใหเกิดการเผาผลาญ

พลังงาน และลดการสะสมของไขมัน จึงสงผลน้ําหนัก

ตัวและเปอรเซ็นตไขมันในรางกาย เปล่ียนแปลงไปใน

รอบ 3 เดือนดีขึ้น ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของพรรณี

ไพบูลและคณะ13 ไดศึกษาผลการใชโปรแกรมการลด

นํา้หนกัโดยการมสีวนรวมของเจาหนาทีศ่นูยอนามยัที ่8 

นครสวรรค หลังสิ้นสุดการใชโปรแกรมการลดนํ้าหนัก

โดยการมีสวนรวม เปนการทดลองกลุมเดียว วัดกอน

และหลังการทดลอง กลุมตัวอยาง 32 คน ใชระยะเวลา 

12 สัปดาห ผลการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางมีการออก

กําลังกายเปล่ียนไป มีพฤติกรรมการออกกําลังกายดีขึ้น

กวาเดิม  มีนํ้าหนักตัวลดลงเฉล่ีย 2.3 กิโลกรัม อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และคาดัชนีมวลกาย

ลดลงเฉลี่ย 0.9 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

ผลการศึกษานี้ชวยยืนยันวาหากบุคคลออกกําลังกาย

ตอเนื่องอยางถูกตองจะมีผลลัพธที่ดีตอตัวชี้วัดสุขภาพ

ตางๆ เชน การเปลีย่นแปลงนํา้หนักตวั การเปลีย่นแปลง
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คาเปอรเซ็นตไขมันในรางกาย การเปล่ียนแปลงของ

เสนรอบเอว เปนตน14,15 จะเห็นไดวารูปแบบการสราง

ความตระหนักในการออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอใน

ระดับครอบครัวและบุคคลสามารถแบบมีสวนรวมมี

ประสิทธิผลทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการ

ออกกําลังกายสูการมีสุขภาพดีไดตอไป

¢ŒÍàÊ¹Íá¹Ð
 1. การพัฒนาให เกิดความตระหนักใน

การออกกําลังกายเปนกิจกรรมที่ตองการการพัฒนา

อยางเปนรปูธรรมและตองผสมผสานกบัการใชความรูที่

เหมาะสม ชดัเจน สือ่สารใหเกดิความเขาใจปญหาสขุภาพ

ของแตละบุคคลได 

 2. การสรางพันธะทางสุขภาพในครอบครัว

เปนกิจกรรมท่ีสามารถนําไปพัฒนาตอเน่ืองใหเกิดการ

สงเสริมการออกกําลังกายที่สมํ่าเสมอได

 3. ควรมีการทําวิจัยตอเนื่องเพื่อดูปจจัยที่มี

ผลตอความคงทนของพฤติกรรมการออกกําลังกายหรือ

ปจจยัขดัขวางการคงอยูของพฤติกรรมการออกกําลงักาย

 4. ควรมีการพัฒนาและสรางรูปแบบการออก

กาํลงักายในระดบัชุมชนใหเกดิการขยายผลสูชมุชนแหง

การมีสุขภาพดี

¡Ôμμ Ô¡ÃÃÁ»ÃÐ¡ÒÈ
 โครงการวิจัยนี้ไดรับการสนับสนุนทุนวิจัยจาก

มหาวิทยาลัยขอนแกน ประเภทอุดหนุนทั่วไป ประจําป

งบประมาณ พ.ศ. 2553 คณะผูวจิยัขอขอบพระคณุคณะ

กรรมการการวิจัยมหาวิทยาลัยขอนแกนทุกทานเปน

อยางสูง และขอขอบคุณคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิจัยในมนุษยมหาวิทยาลัยขอนแกนและผูเช่ียวชาญทุก

ทานท่ีชวยตรวจสอบ แกไข ปรบัปรุงเคร่ืองมอืทีใ่ชในการ

วิจัย ขอขอบคุณกลุมตัวอยางทุกทานที่ใหความรวมมือ

ดวยดีในการดําเนินงานทุกขัน้ตอน ขอขอบคุณเจาหนาท่ี

อนามัยหนองกอมเกาะ อาสาสมัครสาธารณสุขภประจํา

หมูบานทกุทานทีใ่หความรวมมอืดวยดใีนการดาํเนนิงาน

วิจัย ทําใหงานวิจัยสําเร็จลุลวงไปไดดวยดี
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ตารางท่ี 1 เปรียบเทียบความแตกตางคาเฉล่ีย ความตระหนักในการออกกําลังกาย ความถ่ีในการออกกําลังกาย

  และความนานในการออกกําลังกายกอนและหลังการทดลอง

ความตระหนักในการออกกําลังกายใน

ระดับครอบครัวและบุคคล

กอนการทดลอง

(n = 50)

หลังการทดลอง

(n = 50)

Paired

t-test p-value

(SD.) (SD.)

ความตระหนักในการออกกําลังกาย 50.28 3.85 88.46 5.91 -40.86 .000*

ความถี่ (วันตอสัปดาห) 1.48 0.71 3.98 0.80 -18.15 .000*

ความนาน (นาทีตอครั้ง) 9.80 4.51 35.50 5.08 -32.84 .000*

P< .05*

ตารางท่ี 2 เปรียบเทยีบความแตกตางคาเฉล่ียนํา้หนกัตัวและเปอรเซ็นตไขมนัในรางกาย กอนและหลงัการทดลอง

ในระดับ

ครอบครัวและบุคคล

กอนการทดลอง

(n = 50)

หลังการทดลอง

(n = 50)

Paired

t-test p-value

(SD.) (SD.)

นํ้าหนักตัว 65.98 6.43 62.48 6.25 14.83 .000*

เปอรเซ็นตไขมันในรางกาย 27.09 2.20 25.84 2.22 11.08 .000*

P< .05*
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Model of Self-Awareness Development for Performing Regular 
Exercise at Personal and Family Level
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Abstract
 The aim of this participatory action research was to develop a model for enhancing self awareness of 

regular exercise at both individual and family level. There were three phases in research procedure including

1) situational analysis 2) action and 3) evaluation phases.

 Situational analysis phase was conducted to explore factors influencing exercise behavior. 

In-depth interview and group discussion were used to examine exercise behaviors among participants. Personal 

factorsrelated to sedentary lifestyle were 1) lack of time 2) laziness 3) lack of motivation or lack of self-

awareness and 4) misperception about exercise and daily chores and 5) boredom of exercise. Environmental 

factors related to sedentary lifestyle werelack of support and inappropriate climate infl uencing regular exercise.

 Action phase was conducted based on results from situation analysis to develop the model 

forenhancing regular exercise through increasing self-awareness of individual and family. Fifty participants 

volunteered to take part in the process. Activities in the model were created by integration of self-awareness 

(depth understanding in one’s health), appropriate knowledge and skills related to regular exercise, continuous 

support, exercise with contentment, and having family member as exercise buddy.

 Evaluation phase was conducted to assess effectiveness of the model after completing activities in 

the model within 3 months. It was found thatat the end of the program: 1) Themean of self-awareness score 

was signifi cantly higher after intervention (88.46) comparing with before intervention (50.28)at p<0.05. 

2) The mean of exercise frequencywas signifi cantly higher after intervention (3.98) comparing with before in-

tervention (1.48) at p<0.05. 3) The mean of exercise duration (minutes per exercise) was signifi cantly higher 

after intervention(35.50) comparing with before intervention (9.80) at p<0.05. 4) The mean of body weight 

was signifi cantly lower after intervention (62.48) comparing with before intervention (65.98) at p<0.05. 

5) The mean of body fat percentage wassignifi cantly lower after intervention(25.84) comparing with before 

intervention (27.09) at p<0.05.

 In conclusions,success of the model applicationresulted participants and researchers involvement in de-

veloping appropriate activities for individuals and families to take part in changing exercise behavior. Moreover, 

the model was helpful in enhancingself-awareness on engaging in regular exercise.

Keywords: self-awareness, regular exercise
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