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บทคัดย่อ   
การศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวางนี้มีวัตถุประสงค์ศึกษาภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ

ของสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจชุมชน อำเภอปากช่อง จังหวัดนครราชสีมา กลุ่มตัวอย่างคือ สมาชิกกลุ่ม
วิสาหกิจ อำเภอปากช่อง จังหวัดนครราชสีมา จำนวน 56 คน เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบสอบถามมีค่าความ
เชื่อมั่น 0.85 วิเคราะห์และนำเสนอโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา 

ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีอายุเฉลี่ย 50.9±8.9 ปี ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 78.6 
สถานภาพคู่ ร้อยละ 62. เป็นกลุ่มวิสาหกิจชุมชนท่าช้าง  ร้อยละ 76.8 ภาวะสุขภาพ พบว่า มีค่าดัชนีมวล
กายอยู่ในเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 30.4 มีโรคประจำตัว ร้อยละ 58.9  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง ส่วน
ใหญ่กินอาหารไม่ครบ 3 มื ้อ ร้อยละ 51.8 กินผักใบปรุงสุกแล้ว 1-3 วันต่อสัปดาห์ ร้อยละ 44.6  
รับประทานผลไม้รสไม่หวาน ครบ 3 มื้อต่อวัน 1-3 วันต่อสัปดาห์ ร้อยละ 62.5 เติมเครื่องปรุงรสเค็ม
บางครั้ง ร้อยละ 80.4 เติมเครื่องปรุงรสหวานบางครั้ง ร้อยละ 57.1 ดื่มเครื่องดื่มรสหวาน 4-6 วันต่อ
สัปดาห์ ร้อยละ 51.8 สูบบุหรี่ ร้อยละ 16.1 เฉลี่ย 7.8 มวนต่อวัน สูบบุหรี่มวนแรกในช่วง 30 นาที ถึง 1 
ชั่วโมง หลังตื่นนอน ร้อยละ 77.8  ดื่มเบียร์เกิน 4 กระป๋อง หรือ 2 ขวดใหญ่ขึ้นไปสัปดาห์ละครั้ง ร้อยละ 
42.9  ดื่มสุราเดือนละครั้ง ร้อยละ 41.1 มีกิจกรรมทางกายจนรู้สึกเหนื่อยกว่าปกติ น้อยกว่า 30 นาทีต่อ
วัน ร้อยละ 40.0  นั่งหรือเอนกายเฉยๆ นานเกิน 2 ชั่วโมงบางวัน ร้อยละ 55.4  นอนถึง 7 ชั่วโมงบางวัน 
ร้อยละ 53.6 มีการแปรงฟันก่อนนอนบางวัน ร้อยละ 58.9  และ มีความเครียดระดับสูง  ร้อยละ 1.8  
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ABSTRACT 
This cross-sectional descriptive research aimed to study health status and health 

behaviors of community enterprise group members in Pak Chong District , Nakhon 
Ratchasima Province. The sample consisted of 56 community enterprise members in 
Pak Chong District, Nakhon Ratchasima Province. The instrument used as a questionnaire 
was reliability 0.85, analyzed and presented by descriptive statistics. 

This study found that the sample group has an average age of 50.9±8.9 years. The 
majority are female, 78.6%.  The majority being from the Tha Chang community 
enterprise at 76.8 percent. Found that had a normal BM (30.4%), have chronic disease 
(58.9%), Health care behaviors; found that they did not have 3 meals (51.8%), cooked 
vegetables 1-3 days per week accounted (44.6%), non-sweet fruits 3 times a day, 1-3 
days per week (62.5%), Occasionally adding salty seasonings (80.4%), adding sweet 
seasonings (57.1%), drinking sweetened beverages 4-6 days per week (51.8%), smoking 
(16.1%) with an average of 7.8 cigarettes per day. The first cigarette was smoked within 
30 minutes to 1 hour after waking up (77.8%), drinking more than 4 cans of beer or 2 
large bottles per week (42.9%), drinking alcohol once a month (41.1%) . Engaging in 
physical activities until feeling more tired than usual, less than 30 minutes per day 
(40.0%), sitting or reclining without physical activity for more than 2 hours on some 
days (55.4%), sleeping for up to 7 hours on some days (53.6%), brushing teeth before 
bed on some days (58.9%) and had high levels of stress (1.8%). 
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บทนำ  
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ

คนเรามีความสำคัญที ่จะส ่งผลไปถึงภาวะ
สุขภาพและการดำรงชีวิตที่มีคุณภาพชีวิตที่ดีใน
สังคม คุณภาพชีวิตดี หมายถึง การมีสุขภาพ
กายสุขภาพจิตที ่ดี มีปัจจัย 4 ได้แก่ อาหาร 
เคร ื ่องน ุ ่ งห ่ม ที ่อย ู ่อาศัย ยาร ักษาโรค ที่
เหมาะสมและเพ ียงพอ อย ู ่ ในส ังคมและ
สิ ่งแวดล้อมที ่ดีปลอดภัยมีความเสี ่ยงน้อย มี
ความสามารถเผชิญปัญหาต่างๆ ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ สามารถใช้ศักยภาพของตนเอง
ในทางสร้างสรรค์ สามารถพัฒนาตนเองและ
สังคมให้อยู่ร่วมกันได้อย่างสันติสุข รวมทั้งความ
พึงพอใจในวิถีชีวิตของตนเอง (1)  ซึ่งในปัจจุบัน
ในชุมชนต่าง ๆ โดยเฉพาะในเขตชนบทจะมี
ประชาชน ประกอบอาชีพเพื่อการดำรงชีวิตที่
หลากหลาย เพื่อหารายได้มาจุนเจือครอบครัว
หรือเป็นงานอดิเรกที่เป็นการรวมกลุ่มของผู้ที่มี
ความสนใจในกิจกรรมต่าง ๆ ที่เหมือนกัน ซึ่ง
เป็นการใช้เวลาว่างให้มีความคุ ้มค่า และเกิด
ประโยชน์แก่ตนเอง ครอบครัวและชุมชนได้เป็น
อย่างดี การมีสุขภาพที่ดี กรมอนามัย กระทรวง
สาธารณสุข ได้แนะหลักปฏิบัติตามสูตร 3 อ. 2
ส. 1ฟ. ได้แก่ อาหาร อารมณ์ ออกกำลังกาย ไม่
สูบบุหรี่ ไม่ดื ่มสุรา และดูแลสุขภาพฟัน เพ่ือ
สุขภาพที่ดี(2) จะเห็นได้ว่าวิสาหกิจชุมชน มี
ความสำคัญอย่างยิ่งในการขับเคลื่อนเศรษฐกิจ
ฐานราก ช่วยสร้างงาน สร้างรายได้ และเพ่ิม
มูลค่าให้กับวัตถุดิบในท้องถิ่น ส่งเสริมการพ่ึงพา
ตนเอง ผ่านการรวมกลุ่มโดยใช้วิถีชีวิตและภูมิ
ปัญญาร่วมกัน ทั้งยังช่วยลดการย้ายถิ่นฐานของ

แรงงาน และสร้างความเข้มแข็งให้ชุมชนอย่าง
ยั่งยืน  

สมาชิกกลุ่มวิสาหกิจชุมชน ประกอบด้วย
กลุ่มวัยทำงานที่ส่วนใหญ่มีอายุ 15 ปีขึ้นไป ซึ่ง 
จากผลการสำรวจของกระทรวงสาธารณสุขในปี 
2565 พบว่า โครงสร้างของประชากรไทยมีการ
เปลี่ยนแปลงทำให้ประชากรวัยทำงานที่มีอายุ 
15 ปีขึ้นไป มีแนวโน้มเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง (3) 
ประชากรวัยแรงงานถือเป็นประชากรกลุ่มใหญ่
ของประเทศ มีบทบาทสำคัญในการขับเคลื่อน
เศรษฐก ิจของประเทศและเป ็นท ี ่พ ึ ่ งของ
ครอบครัว การเปลี ่ยนแปลงทางเศรษฐกิจ 
สังคมและเทคโนโลยีในปัจจุบ ัน ทำให้การ
ดำเนินชีวิตรวมถึงการทำงานในแต่ละวันเป็นไป
ด้วยความเร่งรีบ เคร่งเครียด หรือการแข่งขัน
ทางด้านเศรษฐกิจสูงขึ้น มีความเหนื่อยล้าจาก
ภาระงานจนทำให้ละเลยการดูแลส ุขภาพ
โดยรวมของตนเอง เช่นเรื ่องการพักผ่อนไม่
เพียงพอ ขาดการออกกำลังกายอย่างสม่ำเสมอ 
มีแนวโน้มการสูบบุหรี ่และดื ่มสุราเพิ ่มขึ ้น มี
พฤต ิ กรรมการบร ิ โภคท ี ่ ไ ม ่ ถ ู กต ้ อ ง  ไม่
รับประทานอาหารเช้า ไม่พิถีพิถันในการเลือก
ทานอาหาร มีความเครียดสูง ขาดทักษะในการ
จ ัดการความเคร ียด ซ ึ ่ งความเคร ียดและ
พฤติกรรมสุขภาพที่ไม่เหมาะสมนี้จะเป็นตัวการ
สำคัญของการเกิดปัญหาสุขภาพต่าง ๆ ตามมา(4) 

อำเภอปากช่อง จังหวัดนครราชสีมา 
เป็นอำเภอหนึ ่งที ่มีความสำคัญของการเป็น
สถานที่ท่องเที่ยว การอนุรักษ์วัฒนธรรมของคน
ในชุมชน ซึ่งอำเภอปากช่องแบ่งออกเป็น 14 
ตำบล แต่ละตำบลมีการประกอบอาชีพและเป็น
สมาชิกกลุ ่มวิสาหกิจชุมชน ที ่สมาชิกมีการ
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รวมกลุ่มทำกิจกรรมต่าง ๆ ซึ่งที่ผ่านมามีหลาย
กิจกรรมเกิดข้ึน ได้แก่ การปลูกทุเรียน การปลูก
น้อยหน่า การทำวิสาหกิจชุมชนท่องเที่ยงเชิง
การเกษตร การแปรรูปผลิตภัณฑ์น้ำพริก การ
ทำกระยาสารท  กิจกรรมเหล่านี้เป็นกิจกรรมที่
สมาชิกในกลุ่มต้องใช้แรงกาย ใช้ความสามารถ 
ทักษะ สมอง ซึ่งอาจก่อให้เกิดความเครียด เกิด
ความปวดเมื่อยตามร่างกาย นอนไม่หลับ เป็น
ต้น ล้วนเป็นพฤติกรรมที่เสี่ยงต่อภาวะสุขภาพ
ของแต่ละบุคคล ซึ่งจากการทบทวนวรรณกรรม
ที่ผ่านมา พบว่า การศึกษาของ พัชรา พยัคเวช(5) 
ซึ่งได้ศึกษา ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อภาวะสุขภาพ
ของประชากรวัยทำงานในจังหวัดสมุทรสงคราม
ผลการศึกษาพบว่า พฤติกรรมสุขภาพ ได้แก่ 
พฤติกรรมบริโภค  พฤติกรรมการคลื ่อนไหว
ออกแรง พฤติกรรการดูแลช่องปาก พฤติกรรม
การสูบบุหรี่ พฤติกรรมการดื ่มแอลกอฮอล์  
พฤติกรรมการนอนหลับ พฤติกรรมอนามัย
สิ่งแวดล้อม มีผลต่อภาวะสุขภาพ กล่าวคือ หาก
ประชากรวัยทำงาน มีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี จะ
ส่งผลให้ภาวะสุขภาพของประชากรวัยทำงานดี 
แต่หากประชากรวัยทำงาน มีพฤติกรรมที่ไม่ดี 
จะส่งผลทำให้ภาวะสุขภาพประชากรวัยทำงาน
ไม่ดีเช่นกัน และการศึกษาของ ศิริลักษณ์ ขณะ
ฤกษ์ และอุบล จ ันทร ์เพชร (6) ซึ ่งได ้ศ ึกษา
พฤติกรรมสุขภาพของวัยทำงาน 15-59 ปี ใน
เขตสุขภาพที่ 5 ผลการศึกษา พบว่า ปัจจัยที่มี
ผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ได้แก่ ปัจจัยส่วน
บุคคล เช่นกลุ่มอายุ เพศ การศึกษา  ปัจจัยด้าน
ทางด ้ านส ิ ่ ง แวดล ้ อม เช ่นมลภาวะทาง
สิ่งแวดล้อม  และ ปัจจัยด้านพฤติกรรมเสี ่ยง 
เช่น การรับประทานอาหาร การดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล์ รวมทั้งการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่
เหมาะสมจะส่งผลกระทบทั้งต่อประชาชนวัย
ทำงานและครอบครัวที่ทำให้มีค่าใช้จ่ายในการ
รักษาพยาบาลที่เพิ่มขึ้น และมีภาระในการดแูล
หากเกิดภาวะแทรกซ้อน ซึ ่งจากการทบทวน
งานวิจัยที ่ผ่านมาหรือข้อมูลภาวะสุขภาพใน
กล ุ ่มว ิสาหก ิจ ในอำเภอปากช ่อง จ ังหวัด
นครราชสีมา ย ังไม ่พบการศึกษาในกลุ่ มผู้
ประกอบอาชีพวิสาหกิจในอำเภอปากช่อง 
จังหวัดนครราชสีมา คณะผู้วิจัยจึงสนใจศึกษา 
ภาวะสุขภาพและพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ตนเองของสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจชุมชน อำเภอ
ปากช่อง จังหวัดนครราชสีมา ซึ่งผลการศึกษาที่
ได้จะนำไปใช้เป็นข้อมูลในการวางแผนดำเนิน
โครงการที ่เกี ่ยวข้องในการส่งเสร ิมสุขภาพ
สมาชิกกลุ่มวิสาหกิจชุมชนดังกล่าวให้มีคุณภาพ
ชีวิตที่ดี 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

1. เพื่อศึกษาความชุกของภาวะสุขภาพ
ของสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจชุมชน อำเภอปากช่อง 
จังหวัดนครราชสีมา 

2. เพื ่อศ ึกษาพฤติกรรมสุขภาพของ
สมาชิกกลุ ่มวิสาหกิจชุมชน อำเภอปากช่อง 
จังหวัดนครราชสีมา 
วิธีดำเนินการวิจัย 

ใช ้ร ูปแบบการวิจ ัยเช ิงพรรณนาแบบ
ภาคตัดขวาง (Cross-sectional Descriptive 
Study) ประชากรในการศึกษาครั้งนี้คือ สมาชิก
กล ุ ่ มว ิ สาหก ิจ  อำ เภอปากช ่อง  จ ั งหวัด
นครราชสีมา จำนวน 180 คน(7) กลุ่มตัวอย่างใน
การศึกษาเป็นสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจ อำเภอปาก
ช่อง จังหวัดนครราชสีมา จำนวน 56 คน ได้จาก
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การคำนวณ โดยใช้สูตรคำนวณขนาดตัวอย่าง 
Lwanga, S. and Lemeshow, S.(8) ที่ระดับ
ความเชื ่อมั ่น 0.05 โดยใช้ค่าส ่วนเบี ่ยงเบน
มาตรฐานของคะแนนภาวะสุขภาพจากการศึกษา
ของ พัชรา พยัคเวช(5) มีค่าเท่ากับ 2.270 แทน
ค่าในสูตรได้ขนาดตัวอย่าง 56 คน  

เกณฑ์การคัดเล ือกอาสาสมัครเข้าสู่
โครงการ (Inclusion criteria) เป็นสมาชิกทั้ง
เพศชายและเพศหญิง ที่มีอายุ 18 – 59 ปี เป็น
สมาช ิกกล ุ ่มว ิสาหก ิจช ุมชนท่าช ้าง  กลุ่ม
วิสาหกิจทุเรียนคลองม่วง  กลุ่มวิสาหกิจชุมชน
กระยาสารท และกลุ่มวิสาหกิจอื่นๆ ในอำเภอ
ปากช่อง จังหวัดนครราชสีมามาอย่างน้อย 1 ปี 
เกณฑ์คัดออกเป็นบุคคลที่มีข้อจำกัดในการ
สื่อสารหรือไม่สามารถทำความเข้าใจเอกสาร
การยินยอมได ้

ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย โดยการ
จับสลากจากบัญชีรายชื่อสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจ 
อำเภอปากช่อง จังหวัดนครราชสีมา ให้ได้ขนาด
ตัวอย่างตามที่คำนวณได้คือ 56 คน เพื่อเป็น
ตัวแทนในการศึกษาครั้งนี้ 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

เป็นแบบสอบถามที่ผู ้วิจัยสร้างขึ้นจาก
การทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
โดยแบบสอบถามแบ่งออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้ 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั ่วไป ข้อคำถามเป็น
แบบปลายเปิด แบบปลายปิดและแบบผสม 
ประกอบด้วยข้อมูลเพศ อายุ สถานภาพสมรส 
ระดับการศึกษา อาชีพหลัก รายได้เฉลี ่ยต่อ
เดือน และกลุ่มวิสาหกิจ รวม 7 ข้อ 

ส่วนที่ 2 ภาวะสุขภาพ ข้อคำถามเป็น
แบบปลายเปิดและปลายปิด ประกอบด้วย

คำถามเกี ่ยวกับ น้ำหนัก ส่วนสูง ค่าความดัน
โลหิต โรคประจำตัว และการตรวจสุขภาพ
ประจำปี รวม 5 ข้อ 

ส่วนที่ 3 พฤติกรรมสุขภาพ ข้อคำถาม
เป็นแบบปลายเปิดและปลายปิด  ประกอบด้วย 
การทานอาหารครบ 3 มื ้อ การทานผัก การ
ทานผลไม้รสไม่หวาน การเติมเครื่องปรุงรสเค็ม 
การเติมเครื่องปรุงรสหวาน การดื่มเครื่องดื่มรส
หวาน  พฤติกรรมการสูบบุหรี่ พฤติกรรมการ
ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ กิจกรรมทางกาย/การ
ออกกำล ั งกาย พฤต ิกรรมการนอนหลับ 
พฤติกรรมการแปรงฟัน  รวม 16 ข้อ ลักษณะ
คำตอบเป็นการแสดงจำนวน (Frequency) 
ของแต่ละข้อคำถาม และผู ้ว ิจ ัยได ้ใช ้แบบ
ประเม ินความเคร ียด (ST-5) ข ้อคำถาม
ประกอบด้วย การมีปัญหาการนอน นอนไม่
หลับหรือนอนมาก  มีสมาธิน ้อยลง อาการ
หงุดหงิด/กระวนกระวาย/ว้าวุ่นใจ รู้สึกเบื่อ/เซ็ง 
ไม่อยากพบปะผู้คน รวม 5 ข้อ   

ระดับอาการแทบไม่มี  หมายถึง ไม่มี
อาการหรือเกิดอาการเพียง 1 ครั้ง 

ระดับอาการเป็นบางครั ้ง หมายถึง มี
อาการมากกว่า 1 ครั้ง แต่ไม่บ่อย 

ระดับอาการบ่อยครั้ง หมายถึง มีอาการ
เกิด ขึ้นเกือบทุกวัน 

ระดับอาการเป็นประจำ หมายถึง มี
อาการเกิดขึ้นทุกวัน 

การแปลผล 
0-4 คะแนน หมายถึง ไม่มีความเครียด

ในระดับท่ีก่อให้เกิดปัญหากับตัวเอง ยังสามารถ
จ ั ด ก า ร ก ั บ ค ว า ม เ ค ร ี ย ด ท ี ่ เ ก ิ ด ข ึ ้ น ใ น
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ชีวิตประจำวันได้ และปรับตัวกับสถานการณ์
ต่าง ๆ ได้อย่างเหมาะสม 

5-7 คะแนน หมายถึง สงสัยว่ามีปัญหา
ความเครียด ควรผ่อนคลายความเครียดด้วย
การพูดคุยหรือปรึกษา หารือกับคนใกล้ชิด เพ่ือ
ระบายความเคร ียดหรือคลี ่คลายที ่มาของ
ปัญหาและอาจใช้การหายใจ เข้าออกลึก ๆ ช้า 
ๆหลายครั ้ง หรือใช้หลักการทางศาสนาเพ่ือ
คลายความกังวล 

8 คะแนนขึ้นไป หมายถึง มีความเครียด
สูงในระดับที่อาจจะส่งผลเสียต่อร่างกาย เช่น 
ปวดหัว ปวดหลัง นอนไม่หลับฯลฯ ควรขอรับ
คำปรึกษาจากบุคลากรสาธารณสุขเพื ่อดูแล
จิตใจหรือได้รับการส่งต่อเพ่ือการรักษา 

การควบคุมค ุณภาพเคร ื ่องมือวิจัย 
ผ ู ้ว ิจ ัยนำแบบสอบถามที ่พ ัฒนาข ึ ้นเสนอ
ผู้เชี่ยวชาญ จำนวน 3 ท่าน เพื่อพิจารณาความ
ตรงตามเน ื ้อหาของเคร ื ่องม ือ (Content 
validity) โดยมีค่า IOC เท่ากับ 0.67-1.00 
จากนั้นนำมาตรวจสอบความถูกต้องเหมาะสม 
และปรับปรุงแก้ไขให้สมบูรณ์ยิ่งข้ึน และนำไป 
ทดลองใช้ (Try out) กับกลุ ่มตัวอย่างที ่มี
คุณลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มที่ศึกษา ที่อำเภอ
ขามทะเลสอ จังหวัดนครราชสีมา จำนวน 30 
คน เพื่อตรวจสอบความเข้าใจในข้อคำถามและ
ความสมบูรณ์ของเครื่องมือ จากนั้นนำข้อมูลที่
ได้จากการทคลองใช้มาวิเคราะห์หาค่าความ
เชื่อมั่น (Reliability) ในส่วนของภาวะสุขภาพ 
เท่ากับ 0.82 ในส่วนของพฤติกรรมสุขภาพมีค่า
ความเชื่อมั่น เท่ากับ 0.91 และค่าความเชื่อมั่น
โดยรวมทั้งฉบับ เท่ากับ 0.85 ในส่วนของข้อมูล
ทั่วไป นำมาพิจารณาตรวจสอบความเหมาะสม

ของข้อคำถามกับผู ้ตอบ การใช้ภาษาในการ
สื่อสาร ความเข้าใจในข้อคำถาม และประเด็น
อื ่นๆที ่เกี ่ยวข้องจนสมบูรณ์ก่อนนำไปใช้จริง
ต่อไป 
ขั้นตอนการดำเนินการวิจัย  

ในการสร้างเครื่องมือที ่ใช้ในการเก็บ
รวบรวมข้อมูลครั ้งนี ้ ผู ้ว ิจัยมีขั ้นตอนในการ
ดำเนินการดังนี้ 
 1. ติดต่อขอข้อมูลประชาชนในพื้นที่ใน
การศึกษาจากสำนักงานพัฒนาชุมชนอำเภอ
ปากช่อง จังหวัดนครราชสีมา เพื ่อใช้ในการ
เลือกกลุ่มตัวอย่าง 
        2. ผู้วิจัยดำเนินการสุ่มเลือกกลุ่มตัวอย่าง
ตามท่ีกำหนดไว้ 
        3. นำหนังสือจากวิทยาลัยการสาธารณ 
สุขสิรินธร จังหวัดขอนแก่น ถึง พัฒนาชุมชน
อำเภอปากช่อง เพื่อขออนุญาต และขอความ
ร ่วมมือในการแจ้งให้สมาชิกกล ุ ่มว ิสาหกิจ 
อำเภอปากช่อง จังหวัดนครราชสีมา และกลุ่ม
ตัวอย่างที่ได้รับคัดเลือกทราบถึงการเก็บข้อมูล
ในพื้นที่ที ่รับผิดชอบ รวมถึงกำหนดวัน เวลา 
สถานที่ และวิธีการดำเนินงานที่สะดวกในการ
เก็บข้อมูล 
       4. ผู้วิจัยเดินทางไปเก็บข้อมูลตามที่สุ่มได้
ในหมู่บ้าน แนะนำตัวกับผู้นำชุมชน อสม. และ
ดำเนินการเก็บข้อมูลในกลุ่มตัวอย่างตามที่นัด
หมายไว้ โดยแจ้งวัตถุประสงค์ของการวิจัย และ
ขออนุญาตในการเก็บรวบรวมข้อมูล ทั้งนี้กลุ่ม
ตัวอย่างมีสิทธิ ์ที ่จะไม่ตอบแบบสอบถามได้
ตลอดเวลา และเพื่อไม่ให้มีผลกระทบต่อกลุ่ม
ตัวอย่างเอง จึงไม่ต้องลงชื่อผู้ตอบแต่อย่างใด 

https://district.cdd.go.th/pakchong/
https://district.cdd.go.th/pakchong/
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       5. กรณีที ่ผ ู ้ตอบไม่สะดวกที ่จะตอบใน
วันที่นัดหมาย ผู้วิจัยจะแจ้งกำหนดวัน และเวลา 
ท ี ่จะไปขอร ับแบบสอบถามคืนจากผ ู ้ตอบ
โดยตรง โดยกำหนดเวลาไม่เกิน 1 สัปดาห์
หลังจากทอดแบบสอบถามแล้ว 
       6. ดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลตามที่นัด
หมายของกลุ่มตัวอย่างจนแล้วเสร็จ 
สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
        ข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถามทั้งหมดจะ
นำมาตรวจสอบความสมบูรณ์ (Completeness) 
ของแบบสอบถาม และตรวจสอบความ
สอดคล้อง (Consistency) ของคำตอบ จากนั้น
ผู้วิจัยจะทำการลงรหัส (Coding) และบันทึก
ข้อมูล (Keying) ด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์
สำเร็จรูป วิเคราะห์และนำเสนอผลการวิจัย 
ด้านข้อมูลทั่วไป ภาวะสุขภาพและพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจ
ชุมชน โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ จำนวน 
ร ้อยละ ค่าเฉล ี ่ย ส ่วนเบี ่ยงเบนมาตรฐาน 
ค่าสูงสุด และค่าต่ำสุด 
การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

งานว ิจ ัยน ี ้ผ ่านการร ับรองจากคณะ 
กรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์
ของวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด
ขอนแก่น ผ่านการรับรองเลขที่ HE671034 
วันที่ 3 พฤษภาคม 2567  
ผลการวิจัย  

กลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง   
ร้อยละ 78.6 มีอายุ 46 ปีขึ ้นไป อายุเฉลี่ย 
50.9±8.9 ปี อายุต่ำสุด 32 ปี อายุสูงสุด 65  
ป ี สถานภาพสมรส พบว่ากล ุ ่มตัวอย ่างมี
สถานภาพคู่ ร้อยละ 62. ระดับการศึกษาจบ

การศึกษามัธยมศึกษาหรือต่ำกว่า ร้อยละ 
66.1 รองลงมาจบการศึกษาระดับ ปวช.,ปวส. 
ร้อยละ 28.6 ประกอบอาชีพรับจ้าง ร้อยละ 
50.0  รายได้ต่อเดือน 10,001 – 15,000 บาท 
ร้อยละ 48.2  เป็นกลุ่มวิสาหกิจชุมชนท่าช้าง  
ร้อยละ 76.8   รองลงมากลุ่มวิสาหกิจกระยา
สารท ร้อยละ 12.5 และ กลุ่มวิสาหกิจอื่นๆ 
ร้อยละ 10.7  

ภาวะสุขภาพของสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจ
ชุมชน มีค่าดัชนีมวลกายอยู ่ในเกณฑ์ปกติ    
ร้อยละ 30.4 รองลงมามีน้ำหนักเกิน ร้อยละ 
28.6 และอ้วนระดับ 1 ร้อยละ 21.4 ตามลำดับ 
ค่าความดันโลหิตช่วงบน อยู ่ในเกณฑ์ปกติ    
ร้อยละ 58.9 รองลงมาสูงระดับที ่ 1 เริ ่มแรก 
ร้อยละ 23.2 ค่าความดันโลหิตช่วงล่าง อยู่ใน
เกณฑ์ปกติ ร ้อยละ 85.7   มีโรคประจำตัว    
ร้อยละ 58.9 โดยพบว่า ป่วยด้วยโรคความดัน
โลหิตสูง ร้อยละ 51.5 รองลงมาป่วยด้วยโรค
ความดันโลหิตสูงและโรคเบาหวาน ร้อยละ 21.2 
ตามลำดับ และในรอบ 1 ปีที่ผ่านมาได้รับการ
ตรวจสุขภาพประจำปี ร้อยละ 61.8  

พฤติกรรมสุขภาพของสมาชิกกลุ่ม
วิสาหกิจชุมชน ส่วนใหญ่กินอาหารไม่ครบ 3 
มื้อ ร้อยละ 51.8 กินผักใบปรุงสุกแล้ว 1-3 วัน
ต่อสัปดาห์ ร้อยละ 44.6  รับประทานผลไม้รส
ไม่หวาน ครบ 3 มื้อต่อวัน 1-3 วันต่อสัปดาห์ 
ร้อยละ 62.5  เติมเครื ่องปรุงรสเค็มบางครั้ง 
ร้อยละ 80.4 ดื่มเครื่องดื่มรสหวาน 4-6 วันต่อ
สัปดาห์ ร้อยละ 51.8   สูบบุหรี่ ร้อยละ 16.1 
ดื่มเบียร์เกิน 4 กระป๋อง หรือ 2 ขวดใหญ่ขึ้นไป
สัปดาห์ละครั้ง ร้อยละ 42.9  ดื่มสุราเดือนละ
ครั้ง ร้อยละ 41.1 มีกิจกรรมทางกายจนรู้สึก
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เหนื ่อยกว ่าปกติ น ้อยกว ่า 30 นาทีต ่อวัน     
ร้อยละ 40 นั่ง นอนถึง 7 ชั่วโมงบางวัน ร้อยละ 
53.6 รู ้สึกสดชื ่นหลังตื ่นนอน 1 ถึง 4 วันต่อ
สัปดาห์ ร้อยละ 66.1 มีการแปรงฟันก่อนนอน

บางวัน ร ้อยละ 58. ในปีที ่ผ ่านมาได้ไปรับ
บร ิการท ันตกรรม ร ้ อยละ 89 .3  เร ิ ่ มมี
ความเครียด ร้อยละ16.1 และ มีความเครียด
ระดับสูงร้อยละ 1.8 ดังตารางที่ 1

 

ตารางท่ี 1 พฤติกรรมสุขภาพของสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจชุมชน  
 

ข้อมูลพฤติกรรมสุขภาพ จำนวน (n=56) ร้อยละ 
1.ใน 1 วัน กินอาหารครบ 3 ม้ือ หรือไม่ 

ครบ 3 มื้อ   27 48.2 
ไม่ครบ 3 มื้อ 29 51.8 

2. ใน 1 วัน กินผักใบปรุงสุกแล้ว หรือ ผักใช้ผล/หัว/ราก เช่น มะเขือเทศ แครอท ฟักทอง 
ข้าวโพด กะหล่ำดอก ถั่วฝักยาว หอมหัวใหญ่ หรือผักใบเขียวสดไม่ผ่านการปรุงสุก ปริมาณ 4 
ทัพพีขึ้นไป 

กิน 1-3 วันต่อสัปดาห์ 25 44.6 
กิน 4-6 วันต่อสัปดาห์    25 44.6 
กินทุกวัน 6 10.8 

3.ใน 1 วัน รับประทานผลไม้รสไม่หวาน ครบ 3 ม้ือต่อวัน หรือไม่ (1 ม้ือ = 1 จานเล็ก) 
ไม่กินเลย    1 1.7 
กิน 1-3 วันต่อสัปดาห์ 35 62.5 
กิน 4-6 วันต่อสัปดาห์    17 30.4 
กินทุกวัน 3 5.4 

4.การเติมเครื่องปรุงรสเค็ม  
ไม่เติมเครื่องปรุงรสเค็มเลย 3 5.4 
เติมเครื่องปรุงรสเค็มบางครั้ง 45 80.4 
เติมเครื่องปรุงรสเค็มทุกครั้ง 8 14.2 

5. เติมเครื่องปรุงรสหวาน  
ไม่เติมเครื่องปรุงรสหวานเลย  5 9.0 
เติมเครื่องปรุงรสหวานบางครั้ง 32 57.1 
เติมเครื่องปรุงรสหวานทุกครั้ง 19 33.9 

6. ดื่มเครื่องดื่มรสหวาน 
ดื่ม 1-3 วันต่อสัปดาห์ 23 41.1 
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ตารางท่ี 1 พฤติกรรมสุขภาพของสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจชุมชน (ต่อ) 
 

ข้อมูลพฤติกรรมสุขภาพ จำนวน (n=56) ร้อยละ 
ดื่ม 4-6 วันต่อสัปดาห์ 29 51.8 
ดื่มทุกวัน 4 7.1 

7. ปัจจุบันสูบบุหรี่ * 

  ไม่สูบ 47 83.9 
   สูบ 9 16.1 

    7.1 โดยปกติสูบบุหรี่ วันละกี่มวน   
5 มวน 4 44.4 
10 มวน 5 55.6 

             x =7.8, SD. =2.6,  Min =5,  Max =10 
   7.2 หลังตื่นนอนตอนเช้า สูบบุหรี่มวนแรกเม่ือใด 

   สูบมวนแรกในช่วง 30 นาที ถึง 1 ชั่วโมง หลังตื่นนอน 7 77.8 
   สูบมวนแรกหลัง 1 ชั่วโมงข้ึนไป หลังตื่นนอน 2 22.2 

   7.3 การเคยคิดอยากเลิกสูบบุหรี่ 
   คิดจะเลิกภายใน 30 วัน 1 11.1 
   คิดจะเลิกภายใน 12 เดือนข้างหน้า 5 55.6 
   คิดจะเลิก แต่ไม่ใช่ภายใน 12 เดือนข้างหน้า 3 33.3 

8.  ดื่มเบียร์เกิน 4 กระป๋อง หรือ 2 ขวดใหญ่ขึ้นไป หรือไม่ 
 ไม่เคยดื่มเลย 11 19.6 
 สัปดาห์ละครั้ง 24 42.9 
 เดือนละครั้ง 19 33.9 
  ทุกวัน หรือเกือบทุกวัน 2 3.6 

9. ดื่มสุราหรือไม่ 
 ไม่เคยดื่มเลย 11 19.6 
 สัปดาห์ละครั้ง 20 35.7 
เดือนละครั้ง 23 41.1 
 ดื่มทุกวัน หรือเกือบทุกวัน 2 3.6 

10.มีกิจกรรมทางกาย หรือเคลื่อนไหวร่างกายจนรู้สึกเหนื่อยกว่าปกติ ทั้งในการทำงาน การ
เดินทาง หรือนันทนาการ (ออกกำลังกาย)  
     ไม่มีเลย 6 10.7 
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ตารางท่ี 1 พฤติกรรมสุขภาพของสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจชุมชน (ต่อ) 
 

ข้อมูลพฤติกรรมสุขภาพ จำนวน (n=56) ร้อยละ 
     มีกิจกรรมทางกายจนรู้สึกเหนื่อยกว่าปกติ< 30นาทีต่อวัน 40 71.4 
     มีกิจกรรมทางกายจนรู้สึกเหนื่อยกว่าปกติ>30 นาทีต่อวัน 10 17.9 
11. การนั่ง หรือเอนกายเฉยๆ ติดต่อกันนานเกิน 2 ชั่วโมง  
     นั่ง หรือเอนกายเฉยๆ นานเกิน 2 ชั่วโมง ทุกวัน 7 12.5 
     นั่ง หรือเอนกายเฉยๆ นานเกิน 2 ชั่วโมง บางวัน 31 55.4 
     ไม่นั่ง หรือเอนกายเฉยๆ นานเกิน 2 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ 18 32.1 
12.  นอนถึง 7 ชั่วโมง 

 นอนไม่ถึง 7 ชั่วโมงทุกวัน 7 12.5 
 นอนถึง 7 ชั่วโมงบางวัน 30 53.6 
 นอนถึง 7 ชั่วโมงทุกวัน 19 33.9 

13. รู้สึกสดชื่นหลังตื่นนอน 
 ทุกวัน 7 12.5 
 5 ถึง 6 วันต่อสัปดาห์ 10 17.9 
 1 ถึง 4 วันต่อสัปดาห์ 37 66.0 
 ไม่เคย 2 3.6 

14. การแปรงฟันก่อนนอน 
 ไม่แปรงฟันก่อนนอนเลย 4 7.2 
แปรงฟันก่อนนอนบางวัน 33 58.9 
 แปรงฟันก่อนนอนทุกวัน 19 33.9 

15. ใช้เวลาในการแปรงฟันแต่ละครั้งนานกี่นาที 
 น้อยกว่า 2 นาท ี 2 3.6 
 2 - 3 นาท ี 36 64.3 
3 นาทีขึ้นไป 18 32.1 

16. ในปีท่ีผ่านมา ได้ไปรับบริการทันตกรรม 
 ไม่ไป 6 10.7 
 ไป 50 89.3 

     บริการทันตกรรมท่ีได้รับ ได้แก่ (ตอบได้มากกว่า 1 คำตอบ)  
 อุดฟัน 8 16.0 
 ขูดหินปูน 23 46.0 
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ตารางท่ี 1 พฤติกรรมสุขภาพของสมาชิกกลุ่มวิสาหกิจชุมชน (ต่อ) 
 

ข้อมูลพฤติกรรมสุขภาพ จำนวน (n=56) ร้อยละ 
ถอนฟัน 24 48.0 
 รักษารากฟัน 1 2.0 

17. ระดับความเครียด (จากแบบประเมิน ST-5) 
ไม่มีความเครียด (ไม่เกิน 4 คะแนน) 46 82.1 
เริ่มมีความเครียด (5-7 คะแนน) 9 16.1 
มีความเครียดระดับสูง (8 คะแนนขึ้นไป) 1 1.8 

x =2.7,  SD. =2.0,   Min =0.0,  Max =10.0 
*ตอบคำถามไม่ครบทุกคน
อภิปรายผลการวิจัย  

ภาวะสุขภาพของสมาชิกกลุ ่มวิสาหกิจ
ชุมชน พบว่า ส่วนใหญ่กลุ่มตัวอย่างมีค่าดัชนีมวล
กายอยู่ในเกณฑ์ปกติ รองลงมาค่าดัชนีมวลกาย
อยู่ในเกณฑ์น้ำหนักเกิน ค่าความดันโลหิตช่วงบน 
(Systolic Blood Pressure)  มีค่าความดันโลหิต
ช่วงบน อยู่ในเกณฑ์ปกติ มีโรคประจำตัว คือโรค
ความดันโลหิตสูง และโรคเบาหวาน สอดคล้อง
กับการศึกษาของ วริยา  บุญทอง และพัชรา     
พลเยี่ยม(9) ซึ่งได้ศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ
ของวัยทำงาน พบว่า กลุ่มวัยแรงงาน อายุ 25 – 
59 ปี ส่วนใหญ่มีดัชนีมวลกายอยู่ในระดับปกติ 
รองลงมามีดัชนีมวลกายอ้วนระดับ 1  มีโรค
ประจำตัว 2 อันดับแรก ได้แก่ โรคความดันโลหิต
สูง โรคเบาหวาน ข้อมูลที่ได้อาจเนื่องจากกลุ่มที่
ศึกษาเป็นกลุ่มวัยแรงงาน มีช่วงอายุเดียวกัน เป็น
วัยที ่เริ ่มมีการเปลี ่ยนแปลงของร่างกายในทาง
เสื ่อม เช่นเริ ่มเข้าสู ่ว ัยทองที่ฮอร์โมนเพศเริ่ม
ทำงานน้อยลง ทำให้มีอาการหงุดหงิดง่าย ร้อน
วูบวาบตามตัว และมีโรคต่างๆ เข้ามารุมเร้าได้
ง่าย นอกจากนี้ยังเป็นวัยที่ต้องใช้ชีวิตอย่างเรง่รีบ 
ขยับร่างกายน้อยเพราะนั่งทำงานเป็นเวลานาน 

เผช ิญก ับความเคร ียดต ่างๆเน ื ่องจากความ
รับผิดชอบที่สูงขึ้น ปัจจัยเหล่านี้ล้วนเป็นที่มาของ
โรคต่างๆในช่วงวัยทำงาน 

พฤต ิกรรมส ุขภาพของสมาช ิกกลุ่ ม
วิสาหกิจชุมชน พบว่า ส่วนใหญ่กินอาหารไม่
ครบ 3 มื ้อ กินผักใบปรุงสุกแล้ว 1-3 วันต่อ
สัปดาห์ รับประทานผลไม้รสไม่หวาน ครบ 3 
ม ื ้อต ่อว ัน  1-3 ว ันต ่อส ัปดาห ์  ม ีการเติม
เครื ่องปรุงรสเค ็มรสหวานในบางครั ้ง  ดื่ม
เคร ื ่องด ื ่มรสหวาน 4-6 ว ันต ่อส ัปดาห ์ มี
พฤติกรรมการสูบบุหรี่ ดื่มเบียร์เกิน 4 กระป๋อง 
หรือ 2 ขวดใหญ่ขึ้นไปสัปดาห์ละครั้ง ดื่มสุรา
เดือนละครั้ง มีกิจกรรมทางกายจนรู้สึกเหนื่อย
กว่าปกติ น้อยกว่า 30 นาทีต่อวัน  นั่งหรือเอน
กายเฉยๆ นานเกิน 2 ชั่วโมงบางวัน นอนถึง 7 
ชั่วโมงบางวัน รู้สึกสดชื่นหลังตื่นนอน 1 ถึง 4 
วันต่อสัปดาห์ พฤติกรรมการแปรงฟันก่อนนอน
บางวัน สอดคล้องกับการศึกษาของ วริยา บุญ
ทอง และพัชรา พลเย ี ่ยม (9) ท ี ่พบว ่า กลุ่ม
ตัวอย่างส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ของตนเอง ด้านการบริโภค พฤติกรรมการ
บริโภคผัก 5 ทัพพี 4 วันขึ้นไปต่อสัปดาห์  เติม
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เครื่องปรุงรสเค็มบางครั้ง ด้านพฤติกรรมการ
เคลื ่อนไหวออกแรงและการนอนพบว่า ส่วน
ใหญ่ มีกิจกรรมทางกายมากว่าหรือเท่ากับ 150 
นาทีต่อสัปดาห์ การนั่งหรือเอนกายติดต่อกัน
นาน 2 ชั ่วโมงขึ ้นไปประมาณ  0-2 วันต่อ
สัปดาห์  และการนอนหลับ 7- 8 ชั่วโมงบางวัน  
แปรงฟันก่อนนอนทุกวันนานอย่างน้อย 2 นาที  
เหตุผลที่ได้นี ้อาจเนื่องจากกลุ่มวัยแรงงาน มี
ช่วงอายุเดียวกัน มีพฤติกรรมสุขภาพที่อาจทำ
ให้เกิดปัญหาสุขภาพ เนื่องจากเป็นวัยที่ต้องใช้
ชีวิตประจำวันที่เร่งรีบอยู่ตลอดเวลา  ทำให้มี
การบริโภคอาหารที่มีไขมันและคอเลสเตอรอล
ในอัตราที่สูงมาก รวมไปถึงปริมาณน้ำตาลและ
โซเดียมที่สูงกว่าอาหารทั่วไป มีการขยับร่างกาย
น้อยเพราะนั ่งทำงานเป็นเวลานานติดต่อกัน
หรือการใช้ท่าทางที่ไม่เหมาะสมในการทำงาน 
ไม่มีกิจกรรมทางกายระหว่างวัน มีพฤติกรรม
การนอนดึกพักผ่อนไม่เพียงพอซึ่งนำไปสู่ปัญหา
ในระยะยาวได้ เช่นนอนตื่นมาแล้วไม่สดชื่น 
สมาธิสั ้น รวมไปถึงโรคร้ายต่าง ๆ เผชิญกับ
ความเครียดต่างๆเนื่องจากความรับผิดชอบที่
สูงขึ้น 

ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัยและการ
นำไปใช้ประโยชน์ 

1. สภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ
ของกลุ ่มแรงงานวิสาหกิจที่ได้จากการศึกษา
สามารถนำผลการศึกษาที ่ได ้ไปเป ็นข้อมูล
พื้นฐานเพื่อใช้ประโยชน์ในการวางแผนพัฒนา
แนวทางหร ือประเด ็นในการจ ัดการ  ภาวะ
สุขภาพและส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพของกลุ่ม
แรงงานวิสาหกิจอำเภอปากช่องได้อย ่างมี
ประสิทธิภาพ 

2. จากผลการศึกษาที่ได้มีข้อเสนอแนะ
ว่าควรจัดกิจกรรมส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่
พึงประสงค์ให้เหมาะสมในแต่ละช่วงวัยของวัย
ทำงาน เพื่อให้มีพฤติกรรมสุขภาพที่ดีตั้งแต่วัย
หนุ ่มสาวและป้องกันการเก ิดโรคเร ื ้อร ังใน
อนาคต โดยเฉพาะพฤติกรรมการบริโภคและ
การเคลื่อนไหวออกแรง 

3. ควรจัดกิจกรรมส่งเสริมพฤติกรรม
สุขภาพที่พึงประสงค์ให้สอดคล้องลักษณะการ
ทำงานของวัยทำงานในแต่ละอาชีพ โดยเฉพาะ
ในกลุ่มอาชีพที่ต้องนั่งทำงานนาน ๆ หรือทำงาน
ในท่าทางเดิม ๆ ซ้ำ ๆ ไม่มีเวลาในการออก 
กำลังกาย และนอนหลับพักผ่อนไม่เป็นเวลา 

4. ควรจัดกิจกรรมส่งเสริมพฤติกรรม
สุขภาพที่พึงประสงค์ในกลุ่มที่มีโรคประจำตัว
โดยเฉพาะในกลุ่มโรคเรื้อรังให้ได้รับการรักษา
อย่างต่อเนื่อง เสริมพลังให้มีการปรับเปลี ่ยน
พฤติกรรมให้มีการควบคุมการบริโภคลดหวาน 
มัน เค็ม และส่งเสริมให้มีการออกกำลังกาย
อย ่ า งสม ่ ำ เ สมอ เพ ื ่ อ ควบคุ ม ไม ่ ใ ห ้ เ กิ ด
ภาวะแทรกซ้อนต่อไป 

ข้อเสนอแนะในการทำวิจัยครั ้งต่อไป 
ควรมีการศึกษาปัจจัยด้านอื่นๆ เพิ่มเติมเพื่อหา
ปัจจัยร่วมที่จะส่งเสริมให้วัยทำงานมีพฤติกรรม
สุขภาพ ที ่พึงประสงค์เพิ ่มขึ ้น เช่น จำนวน
ชั่วโมงในการทำงาน หรือปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม 
เช่น สถานที่ออกกำลังกายในชุมชน แหล่งซื้อ
อาหารบริโภค เป็นต้น รวมทั ้งควรมีการนำ
ข้อมูลจากการศึกษาเป็นข้อมูลพื้นฐานในการ
พัฒนารูปแบบการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่
พ ึ งประสงค ์  และศ ึ กษา เช ิ งท ดลอง เ พ่ือ
เปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ใน
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กลุ ่มทดลองที ่ได้ร ับการจัดโปรแกรมพัฒนา
รูปแบบการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพที ่ พึง
ประสงค์และกลุ่มเปรียบเทียบ 
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