
110 
KKU Journal for Public Health Research   วารสารวิจัยสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
Vol.13 No.3 July – September 2020 ปีที่ 13 ฉบับท่ี 3 เดือน กรกฎาคม – กันยายน 2563 

นิพนธ์ต้นฉบับ 
 

ประสิทธิผลของโปรแกรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ในกลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านที่มีภาวะน  าหนักเกิน  

ในอ าเภอปทุมราชวงศา จังหวัดอ านาจเจริญ 
 

จุฑาธิป ผาดไธสง(1)*, จุฬาภรณ์ โสตะ(2) , อัมพรพรรณ ธีรานุช(2) 
 
วันท่ีได้รับต้นฉบับ: 16 ตุลาคม 2562 
วันท่ีตอบรับการตีพิมพ์: 30 มีนาคม 2563 
 

* ผู้รับผิดชอบบทความ 
(1) นักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต 

สาขาวิชาสุขศกึษาและส่งเสริมสุขภาพ  
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวทิยาลัยขอนแกน่ 

(2) คณะพยาบาลศาสตร์ กลุ่มวจิัยโรคเรือ้รงัและ
พัฒนานวัตกรรม และศูนย์วิจัยและฝึกอบรม
เพื่อส่งเสริมคณุภาพชีวิตคนวัยแรงงาน 
มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

บทคัดย่อ 
ปัจจุบันภาวะน้้าหนักเกินเป็นปัญหาท่ีส้าคัญในทุกระดับและมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น เกิดจาก

พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกายท่ีเปลี่ยนแปลงไป ดังน้ันการแก้ไขปัญหาภาวะ
น้้าหนักเกินจึงควรปรับเปล่ียนพฤติกรรมท้ังการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย การวิจัยครั้งน้ี
เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกายในกลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขประจ้าหมู่บ้านท่ี
มีภาวะน้้าหนักเกิน กลุ่มตัวอย่างเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ้าหมู่บ้านท่ีมีภาวะน้้าหนักเกิน
เกณฑ์มาตรฐานตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขก้าหนด ในอ้าเภอปทุมราชวงศา จังหวัดอ้านาจเจริญ 
แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบกลุ่มละ 45 คน กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมประกอบด้วยกิจกรรมต่างๆ ได้แก่ การบรรยายให้ความรู้ แจกคู่มือ การอภิปรายกลุ่ม 
การจัดกิจกรรมกลุ่ม เสนอตัวแบบจริง สาธิตการประกอบอาหารและฝึกปฏิบัติอาหารเพื่อสุขภาพ 
จัดโมเดลอาหารตามธงโภชนาการ การออกก้าลังกายโดยการเต้นบาสโลบประกอบเพลงลูกทุ่ง การ
แข่งขันการลดน้้าหนัก ใช้ระยะเวลาด้าเนินการ 12 สัปดาห์ เก็บรวบรวมข้อมูลก่อนและหลังการ
ทดลองโดยใช้แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลท่ัวไปโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา เปรียบเทียบความ
แตกต่างด้วย Pair Sample T-test และ Independent Sample T-test ก้าหนดระดับนัยส้าคัญ 
0.05 และค่าความเชื่อมั่น 95%CI 

ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนค่าเฉลี่ยด้านความรู้เรื่องการออกก้าลังกายและการ
บริโภคอาหาร ด้านการรับรู้ความสามารถของตนเอง ด้านความคาดหวังในผลลัพธ์และด้านการ
ปฏิบัติตนในการออกก้าลังกายและการบริโภคอาหารท่ีเหมาะสม ด้านความรอบรู้ทางสุขภาพ
เกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน สูงกว่าก่อนการทดลองและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) และกลุ่มทดลองมีค่าดัชนีมวลกายและค่าเฉลี่ยของเส้นรอบ
เอว ลดลงกว่าก่อนการทดลองและแตกต่างกับกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value 
<0.001) ดังน้ัน โปรแกรมน้ีจึงมีผลดีต่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร พฤติกรรมการ
ออกก้าลังกาย ซ่ึงส่งผลให้ค่าดัชนีมวลกายและขนาดของเส้นรอบเอวของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ้าหมู่บ้านในอ้าเภอปทุมราชวงศา จังหวัดอ้านาจเจริญลดลงได้ 
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Abstract 
Overweight is an important problem at all levels and is likely to increase. Caused 

by changing behavior food consumption and physical activity. Therefore, the problem of 
overweight should be adjusted to change both food and exercise behaviors. This quasi-
experimental research aimed to investigate the Effectiveness of Behavior modification on 
Food consumption and Physical activity program among overweight Village Health 
Volunteer.  The samples were Village Health Volunteer in Patumrachwongsa District 
Amnatcharoen Province who are overweight according to the Ministry of Public Health's 
regulations are the body mass index ranging.  They were devided into an experimental 
and a comparison group 45 participants each. A 12 weeks behavior modification program 
that comprised of different activities such as lecture, handbook, modeling, demonstrating 
cooking and practicing healthy food, organize food models according to nutrition flags, 
exercise by balancing dance with folk music, weight loss competition. Data was collected 
before and after the intervention from both groups by interview.  Ordinary descriptive 
statistics were used for assessing the outcome of the study and for analytical purposes 
inferential statistics such as the pair t-test and independent t-test was applied. Statistical 
significance was set at p<0.05 and 95% confidence interval (95%CI). 

The results of study showed that the differences between the mean score of 
knowledge, perceived self-efficacy, outcome expectation, practice of food consumption 
and physical activity, health literacy about overweight prevention were statistically 
significance higher for participants in the experimental group and higher than those 
of the comparative group after implementations, while the mean score of BMI and 
waist circumference were statistically significance lower than those of the comparative 
group after implementations. As expected, this behavior modification on food consumption 
and physical activity program was successful for BMI and waist circumference among 
overweight Village Health Volunteer. 
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บทน า 
สังคมปัจจุบันเป็นยุคโลกาภิวัฒน์ มีการเปลี่ยน 

แปลงวิทยาการต่างๆ และเทคโนโลยีที่ทันสมัย มีการ
เปลี่ยนแปลงด้านสิ่งแวดล้อม สังคม และวัฒนธรรม ซึ่ง
ท้าให้พฤติกรรมและแบบแผนชีวิตของคนเราเปลี่ยน 
แปลงไป ส่งผลต่อความเจ็บป่วย ปัจจุบันปัญหาด้าน
สุขภาพมีความรุนแรงเพ่ิมขึ้นโดยเฉพาะปัญหาการ
เจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรัง เช่น โรคหัวใจและหลอดเลือด 
โรคความดันโลหิตสูงและโรคเบาหวาน สาเหตุส้าคัญที่ท้า
ให้เกิดการเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรัง คือ ภาวะอ้วนลงพุง 
โดยเฉพาะการอ้วนที่บริเวณพุง เนื่องจากเซลล์ไขมันใน
ร่างกายเพ่ิมขึ้นท้าให้มีการหลั่งฮอร์โมนต่างๆ จากเซลล์
ไขมันออกสู่กระแสเลือดเพ่ิมขึ้น และเป็นผลให้เกิดโรค
เรื้อรังดังกล่าว (ศรีสุดา พรหมภักดี, 2556) จากข้อมูลผล
การส้ารวจภาวะอ้วนในประชากรไทยอายุ 15 ปีขึ้นไป 
ครั้งที่ 5 ซึ่งประเมินโดยการชั่งน้้าหนัก วัดส่วนสูง และ
ค้านวณค่าดัชนีมวลกาย (Body Mass Index: BMI) และ
การวัดเส้นรอบเอว พบว่า ค่าเฉลี่ย BMI ของประชากร
ชายและหญิงไทยอายุ 15 ปีขึ้นไป เท่ากับ 23.6 และ 
24.6 กก./ตร.เมตร ตามล้าดับ ค่าเฉลี่ยเส้นรอบเอวของ
ประชากรชายและหญิงไทยอายุ 15 ปีขึ้นไป เท่ากับ 82.4 
และ 81.1 ซม. ตามล้าดับ โดยเกือบ 3 ใน 10 คนของผู้
ชายไทย และ 4 ใน 10 คนของผู้หญิงไทยอยู่ในเกณฑ์
อ้วน (BMI ≥25 กก./ตร.เมตร) ส้าหรับ ภาวะอ้วนลงพุง
พบว่า มีร้อยละ 18.6 ในชายไทยและร้อยละ 45 ใน
หญิงไทยอายุ 15 ปีขึ้นไป เมื่อเปรียบเทียบกับผลการ
ส้ารวจฯ ครั้งที่ 4 เมื่อปี 2552 ความชุกของภาวะอ้วนมี
แนวโน้มสูงขึ้นอย่างชัดเจน โดยเฉพาะในผู้หญิงจากความ
ชุกเพ่ิมจากร้อยละ 40.7 เป็นร้อยละ 41.8 ส่วนในผู้ชาย 
เพ่ิมจากร้อยละ 28.4 เป็นร้อยละ 32.9 ในการส้ารวจใน
ปี 2557 ภาวะอ้วนลงพุงมีความชุกเพ่ิมขึ้นเช่นกัน จาก
การส้ารวจปี 2552 ในผู้หญิงร้อยละ 45.0 และในผู้ชาย
ร้อยละ 18.6 เพ่ิมเป็นร้อยละ 51.3 และ 26.0 ในปี 2557 
ตามล้าดับ ความชุกของภาวะอ้วน ในเขตเทศบาลสูงกว่า

นอกเขตเทศบาล พิจารณาตามภาค ความชุกของภาวะ
อ้วน สูงที่สุดในกรุงเทพฯ รองลงมาคือ ภาคกลาง ภาคใต้ 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ และเหนือตามล้าดับ ความชุก
ของภาวะอ้วนลงพุงจ้าแนกตามภาคมีความแตกต่าง
ระหว่างเพศ โดยผู้หญิงในภาคกลางและกรุงเทพฯ มี
ความชุกภาวะอ้วนลงพุงสูงสุด (ร้อยละ 54.1 และ 54.0 
ตามล้าดับ) รองลงมาคือภาคกลาง ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
ภาคเหนือ และต่้าสุดในภาคใต้ ในผู้ชาย ภาวะอ้วนลงพุง
มีความชุกสูงสุดใน กรุงเทพฯ (ร้อยละ 37.4) ภาคกลาง 
ภาคเหนือ ภาคตะวันออก เฉียงเหนือ และต่้าสุดใน
ภาคใต้ (วิชัย เอกพลากร, 2557)  

จากรายงานของส้านักงานสาธารณสุขจังหวัด
อ้านาจเจริญในปี 2560 มีผู้ที่มีภาวะอ้วนร้อยละ 72.53 
และภาวะอ้วนอันตรายร้อยละ 3.65 และในอ้าเภอปทุม
ราชวงศามีผู้ที่มีภาวะอ้วนร้อยละ 22.91 (ส้านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดอ้านาจเจริญ, 2560) ซึ่งข้อมูลดังกล่าว
เป็นข้อมูลด้านโภชนาการของประชากรอายุ 15 ปีขึ้นไป 
ที่ได้รับการคัดกรองภาวะอ้วน (BMI≥ 25กก/ม2 และหรือ
ภาวะอ้วนลงพุง (ชายรอบเอวเกิน 90 ซม./หญิง รอบเอว
เกิน 80 ซม. )  เขตบริการสุขภาพที่  10 ในจั งหวัด
อ้านาจเจริญ และภาวะอ้วนอันตรายร้อยละ 4.76 และ
จากข้อมูลการตรวจสุขภาพประจ้าปีของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ้ าหมู่บ้ าน ในเขตรับผิดชอบของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลตาดใหญ่และนาผาง 
ต้าบลห้วย อ้าเภอปทุมราชวงศา จ้านวน 150 คน พบ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ้าหมู่บ้านมีภาวะน้้าหนักเกิน
จ้านวน 50 คน คิดเป็นร้อยละ 33.33 และจากข้อมูลการ
ตรวจสุขภาพประจ้าปีในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต้าบลหนองข่าและหนองไฮน้อย ต้าบล
หนองข่า จ้านวน 124 คน พบอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ้าหมู่บ้านมีภาวะน้้าหนักเกินจ้านวน 73 คน คิดเป็น
ร้อยละ 58.87 (ส้านักงานสาธารณสุขจังหวัดอ้านาจเจริญ, 
2560) จากข้อมูลด้านโภชนาการของส้านักงานสาธารณสุข
จังหวัดอ้านาจเจริญ เห็นได้อย่างชัดเจนว่าควรเร่งรัดใน
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การแก้ไขปัญหา เพ่ือให้ อสม. ซึ่งเป็นบุคลากรทางสุขภาพ
ได้มีสุขภาพที่ดี มีภาวะโภชนาการที่ดีขึ้น มีภาวะเสี่ยงต่อ
โรคลดลง การแก้ไขปัญหาโรคอ้วนจึงควรให้ผู้มีภาวะ
น้้าหนักเกินได้มีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทั้งการบริโภค
อาหารและการออกก้าลังกาย จากทฤษฎีความสามารถ
ตนเอง  ได้กล่าวว่า ถ้าบุคคลใดเชื่อในความสามารถของ
จนที่จะกระท้าสิ่งหนึ่งสิ่งใดที่จะสามารถก้าเนินการให้
บรรลุเป้าหมายที่วางไว้ และมีความคาดหวังในผลลัพธ์
ของการกระท้านั้นๆ จะส่งผลให้บุคคลนั้นๆ แสดง
พฤติกรรมออกมา (Bandura, 1997 อ้างถึงใน จุฬาภรณ์ 
โสตะ, 2554) ซึ่งทฤษฎีความสามารถตนเองจะเป็นการ
เน้นศักยภาพในตนเอง ซึ่งอาจไม่เพียงพอ จึงท้าร่วมกับ
แนวคิดความรอบรู้ทางสุขภาพ ซึ่งความรอบรู้ทางสุขภาพ 
เป็นเสมือนกุญแจสูการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
โดยการพัฒนาความรอบรู้ทางสุขภาพเป็นดัชนีที่สามารถ
สะท้อนและใช้อธิบายความเปลี่ยนแปลงของพฤติกรรม
สุขภาพที่เกิดขึ้นจากกระบวนการเรียนรูและกระบวนการ
สื่อสารสุขภาพซึ่งเป็นกระบวนการการพัฒนาความรอบรู้
ทางสุขภาพโดยตรง กลวิธีหนึ่งในการแก้ไขปัญหาดังกล่าว 
คือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของตัวบุคคล การเข้าร่วม
รูปแบบการให้ความรู้เกี่ยวกับเทคนิคการก้ากับตนเอง 
ความฉลาดทางสุขภาพเกี่ยวกับภาวะน้้าหนักเกิน การ
บริโภคอาหารและการออกก้าลังกายเพ่ือการควบคุม
น้้าหนัก รูปแบบการควบคุมน้้าหนักของผู้ที่มีภาวะ
น้้าหนักเกินโดยประยุกต์ใช้แนวคิดด้านการก้ากับตนเอง
ร่วมกับความฉลาดทางสุขภาพ สามารถท้าให้มีความ
ฉลาดทางสุขภาพเกี่ยวกับภาวะน้้าหนักเกินเพ่ิมขึ้น มี
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร การออกก้าลังกายและ
กิจกรรมทางกายดีขึ้น รวมทั้งมีค่าดัชนีมวลกายลดลง 
(อมรา วิสูตรานุกูล และคณะ, 2557) ดังนั้น ผู้วิจัยจึง
สนใจที่จะน้าทฤษฎีความสามารถตนเองและแนวคิด
ความรอบรู้ทางสุขภาพ มาประยุกต์ใช้ในการศึกษา
วิธีการลดความอ้วนด้วยการใช้โปรแกรมการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกายใน

กลุ่ม อสม. ที่มีภาวะน้้าหนักเกินในอ้าเภอปทุมราชวงศา 
จังหวัดอ้านาจเจริญ เพ่ือให้มีพฤติกรรมที่ดีและเหมาะสม
จนสามารถลดน้้าหนักได้ และ อสม.ต้องมีความรอบรู้ทาง
สุขภาพที่ เ พียงพอต่อดูแลการสุขภาพตนเองอย่าง
เหมาะสมก่อนจึงจะสามารถปฏิบัติหน้าที่ อสม.ในการ
แนะน้าความรูสาธารณสุขและการดูแลสุขภาพให้กับคน
ในชุมชนไดอย่างมีประสิทธิภาพ โดยเน้นการมีส่วนร่วม
และวิธีที่จะปฏิบัติที่จะน้าไปสู่การลดความอ้วนได้ต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

1. เพ่ือศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก
ก้าลังกายในกลุ่ม อสม.ที่มีภาวะน้้าหนักเกินในอ้าเภอ
ปทุมราชวงศา จังหวัดอ้านาจเจริญ 

2. เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนก่อนและหลังทดลอง
ภายในกลุ่มทดลอง ภายในกลุ่มเปรียบเทียบ และระหว่าง
กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบในเรื่องความรู้เรื่องการ
ออกก้าลังกายและการบริโภคอาหาร การรับรู้ความ 
สามารถของตน ความคาดหวังในผลลัพธ์ การปฏิบัติตน
ในการออกก้าลังกายและการบริโภคอาหารที่เหมาะสม 
และความรอบรู้ทางสุขภาพ เกี่ยวกับการป้องกันภาวะ
น้้าหนักเกิน 

3. เพ่ือเปรียบเทียบค่าดัชนีมวลกายและขนาด
ของรอบเอว ก่อนและหลังทดลอง ภายในกลุ่มทดลอง 
และระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 

 รูปแบบการวิจัย 
การศึกษาครั้งนี้ เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง 

(Quasi-Experimental Research) โดยแบ่งกลุ่มตัวอย่าง
ที่ศึกษาออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบ โดยท้าการวัดผลก่อนและหลังการทดลอง 
โดยกลุ่มทดลองได้รับกิจกรรมตามโปรแกรมปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย โดย
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ประยุกต์ใช้ทฤษฎีความสามารถตนเองและความรอบรู้
ทางสุขภาพ ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพ่ือควบคุม
น้้าหนัก ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบจะได้รับกิจกรรมตามปกติ 
โดยจะมีการบรรยายให้ความรู้ เกี่ยวกับสถานการณ์ 
สาเหตุของภาวะน้้าหนักเกิน โรคอ้วน และวิธีปฏิบัติตัว
เพ่ือควบคุมน้้าหนัก ให้สมาชิกได้เลือกวิธีที่ตนเองพอใจ
น้าไปปฏิบัติที่บ้าน โดยใช้ระยะเวลาในการด้าเนินการ
วิจัย 12 สัปดาห์ 

 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรที่ศึกษา 
ประชากรที่ใช้การศึกษาครั้งนี้ คือ อสม.ที่ ใน

อ้าเภอปทุมราชวงศา จังหวัดอ้านาจเจริญที่มีภาวะ
โภชนาการเกินเกณฑ์มาตรฐานตามที่กระทรวงสาธารณสุข
ก้าหนด คือมีค่าดัชนีมวลกายตั้งแต่ 23 กิโลกรัม/(เมตร)2 
ขึ้นไป หรือขนาดรอบเอวเพศชาย เกิน 90 เซนติเมตร
และเพศหญิง เกิน 80 เซนติเมตร 

กลุ่มตัวอย่าง  
กลุ่มตัวอย่างเป็น อสม. มีภาวะน้้าหนักเกินเกณฑ์

มาตรฐานตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขก้าหนด ทั้งชายและ
หญิง สุ่มมา 2 ต้าบล จากจ้านวนทั้งสิ้น 7 ต้าบล คือ 
ต้าบลห้วย และต้าบลหนองข่า อ้าเภอปทุมราชวงศา 
จังหวัดอ้านาจเจริญ ให้เป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

การค านวณขนาดตัวอย่าง 
การศึกษาครั้งนี้ เป็นการศึกษาเพ่ือเปรียบเทียบ

ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบ ดังนั้นจึงใช้สูตรการค้านวณขนาดตัวอย่าง
เพ่ือเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของประชากร 2 กลุ่มที่เป็น
อิสระต่อกัน (อรุณ จิรวัฒน์กุล, 2551) ดังนี้ 

 n/group = 
2(Zα + Zβ)2σ2

∆2   
ในการค้านวณขนาดตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษา

ครั้งนี้ ได้น้ามาจากการศึกษาของอ้านาจ รุ่งสว่าง (2553) 
ซึ่งเป็นการศึกษาผลของโปรแกรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การบริโภคอาหารและการเคลื่อนไหวออกก้าลังต่อขนาด

ของรอบเอว และค่าดัชนีมวลกายของ อสม.ที่มีภาวะอ้วน 
จากผลการวิจัยดังกล่าวพบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ย
คะแนนความรู้  การปฏิบัติ เรื่องการบริโภคและการ
เคลื่อนไหวออกก้าลัง หลังจากการทดลองสูงกว่าก่อนการ
ทดลอง 26.00 คะแนน (SD=1.66) และกลุ่มควบคุมมี
ค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ การปฏิบัติเรื่องการบริโภคและ
การเคลื่อนไหวออกก้าลัง หลังจากการทดลองสูงกว่าก่อน
การทดลอง 22.02 คะแนน (SD=2.96)  

แทนค่าในสูตร 

Zα  = ก้าหนดระดับความเชื่อมั่นที่ 95% ดังนั้น 

α = 0.05, Zα = 1.64 

Zβ  = ก้าหนดค่าอ้านาจในการทดสอบที่ 90% 

ความแม่นย้า β = 0.1 Zβ  = 1.28 

μ1 = ค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ การปฏิบัติเรื่อง
การบริโภคและการเคลื่อนไหวออกก้าลังของกลุ่มทดลอง 
= 26.00 

μ2 = ค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ การปฏิบัติเรื่อง
การบริโภคและการเคลื่อนไหวออกก้าลังของกลุ่มควบคุม 
= 22.02 

σ2 = ความแปรปรวน ที่น้ามาใช้คือความ
แปรปรวนร่วม (Pool Variance) 

ในกรณีที่ไม่ทราบค่าความแปรปรวนของทั้งสอง
ประชากร ดังนั้น จึงใช้ค่าความแปรปรวนของตัวอย่าง
แทน (S1

2, S2
2)  โดยมีข้อตกลงเบื้องต้นว่าค่าความ

แปรปรวนของทั้งสองประชากรเท่ากัน ใช้สูตรต่อไปนี้ 

Sp
2 =   

(n1-1)S1
2+ (n2-1)S2

2

(n1+n2)- 2
 

โดยก้าหนดให้ 
n1 = ขนาดตัวอย่างในกลุ่มทดลอง = 45 คน 
n2 = ขนาดตัวอย่างในกลุ่มควบคุม = 45 คน 
S1

2 = ความแปรปรวนของค่าเฉลี่ยคะแนน
ความรู้ การปฏิบัติเรื่องการบริโภคและการเคลื่อนไหว
ออกก้าลังของกลุ่มทดลอง = (1.66)2 
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S2
2 = ความแปรปรวนของค่าเฉลี่ยคะแนน

ความรู้ การปฏิบัติเรื่องการบริโภคและการเคลื่อนไหว
ออกก้าลังของกลุ่มควบคุม = (2.96)2 

แทนค่าในสูตร 

Sp
2 =   

(45-1)(1.66)2+ (45-1)(2.96)2

(45+45)- 2
 

 = 5.76 
น้าค่าที่ได้จากการค้านวณ หาค่า Pool Variance 

แทนลงในสูตรเพ่ือค้านวณขนาดตัวอย่าง ดังนี้ 

∆ = ผลต่างค่าเฉลี่ย (μ1-μ2) ของคะแนน
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ = 3.98 

n/group = 
2 (1.64+ 1.28)25.762

3.982
  

 = 35.72 
 = 36 คน 
เพ่ือเป็นการป้องกันการสูญหายจากการติดตาม 

จึงได้มีการค้านวณปรับเ พ่ิมขนาดตัวอย่ างที่ ใช้ ใน
การศึกษาครั้งนี้ โดยการศึกษาครั้งนี้คาดว่าจะมีผู้ตก
ส้ารวจร้อยละ 10 โดยใช้สูตรดังนี้ (อรุณ จิรวัฒน์กุล, 2551) 

nadj = 
n

(1-R)2
 

โดยก้าหนดให้ 
nadj = ขนาดตัวอย่างที่ปรับแล้ว 
n = ขนาดตัวอย่างที่ค้านวณได้จากสูตร

ค้านวณขนาดตัวอย่าง = 36 
R = สัดส่วนการสูญหายจากการติดตาม = 

0.10 

แทนค่าในสูตร nadj = 
36

(1-0.10)2
 

  = 44.44 
  = 45 คน 
ดังนั้น ในการศึกษาครั้งนี้ใช้กลุ่มตัวอย่างเป็น

กลุ่มทดลองจ้านวน 45 คน และกลุ่มเปรียบเทียบจ้านวน 
45 คน รวมทั้งสิ้น จ้านวน 90 คน 

 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
1. เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล เป็น

แบบสอบถามที่ผู้วิจัยได้สร้างแบบสอบถาม ประกอบด้วย 

6 ส่วน คือ ข้อมูลทั่วไปของ อสม., ความรู้ เรื่องการ
บริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย, การรับรู้ความ 
สามารถของตนเอง, ความคาดหวังในผลลัพธ์, การปฏิบัติ
พฤติกรรมด้านการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย 
และความรอบรู้ทางสุขภาพ  

2. เครื่ องมือที่ ใช้ ในการทดลองกับกลุ่ ม
ทดลอง คือ โปรแกรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย โดยการประยุกต์ใช้
ทฤษฎีความสามารถตนเองและความรอบรู้ทางสุขภาพ 
ในการส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก
ก้าลังกาย ในกลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขประจ้าหมู่บ้าน
ที่มีภาวะน้้าหนักเกิน ซึ่งประกอบไปด้วยกิจกรรมต่างๆ ที่
ผู้วิจัยก้าหนดขึ้น ได้แก่ การบรรยายให้ความรู้เรื่องการ
บริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย การสอนโดยใช้
อุปกรณ์และสื่อการสอนโดยใช้โมเดลอาหาร การน้าเสนอ
ตัวแบบ การอภิปรายกลุ่ม การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
การจัดป้ายนิทรรศการ การให้ข้อมูลข่าวสารค้าแนะน้า
กระตุ้นเตือนและให้ก้าลังใจโดยใช้ Application Line 
ทางโทรศัพท์ ในเรื่องการออกก้าลังกายและการบริโภค
อาหาร การประกอบอาหารเมนูสุขภาพร่วมกับการ
ปฏิบัติ การใช้คู่มือการบันทึกกิจกรรมสุขภาพเพ่ือการ
ควบคุมน้้าหนัก ในการก้าหนดและจดบันทึกปริมาณ
พลังงานอาหารที่ได้รับในแต่วัน และการออกก้าลังกาย
โดยการเต้นบาสโลบประกอบเพลงลูกทุ่งโดยปฏิบัติเป็น
ประจ้าทุกสัปดาห์ สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 30-45 นาที
(สัปดาห์ที่ 3-10) นอกจากนีม้ีการพบกลุ่มโดยการติดตาม
เยี่ยมบ้านโดยการตรวจประเมินการบันทึกพฤติกรรม
สุขภาพประจ้าวันในสมุดบันทึกประจ้าตัว บันทึกน้้าหนัก 
วัดส่วนสูงและวัดรอบเอวทุกครั้ง เพ่ือประเมินความ
เปลี่ยนแปลงในทุกสัปดาห์ 

 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
โดยน้า เครื่องมือไปทดสอบหาความเที่ยง 

(Reliability) 
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1. ด้านความรู้เรื่องการบริโภคอาหารและการ
ออกก้าลังกาย หาความเที่ยงโดยวิธี Kuder-Richardson 
20; KR-20) ได้ค่าความเท่ียงเท่ากับ 0.78  

2. ด้านการรับรู้ความสามารถของตนเอง ความ
คาดหวังในผลลัพธ์ การปฏิบัติพฤติกรรมด้านการบริโภค
อาหารและการออกก้าลังกาย และความรอบรู้ทาง
สุขภาพ โดยใช้วิธีหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟ่าของครอนบาช 
(Cronbrach’s Alpha Cefficient) ค่าที่ได้จากสัมประสิทธิ์ 
แอลฟ่าของครอนบาช จะอยู่ระหว่าง 0-1 ค่าที่เข้าใกล้ 1 
จะมีความเที่ยงของความสอดคล้องภายในสูง แสดงว่า
แบบสอบถามนั้นสามารถวัดได้ในเนื้อหาเดียวกันและวัด
ได้สอดคล้องกันทุกข้อ โดยได้ค่าความเที่ยงแยกรายด้าน 
ได้แก่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง เท่ากับ 0.79 
ความคาดหวังในผลลัพธ์ เท่ากับ 0.81 การปฏิบัติพฤติกรรม
ด้านการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย เท่ากับ 
0.75 และความรอบรู้ทางสุขภาพ เท่ากับ 0.82 

 การด าเนินการทดลองและการเก็บรวบรวม
ข้อมูล 

- ก่อนด าเนินการทดลอง 
ผู้วิจัยนัดกลุ่มตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่ม คือ กลุ่ม

ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมาท้าการเก็บข้อมูลโดย
แบบสอบถามที่สร้างขึ้นและผ่านการตรวจคุณภาพ
เครื่องมือ โดยผู้วิจัยสัมภาษณ์เกี่ยวกับความรู้เรื่องการ
บริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย, การรับรู้ความ 
สามารถของตนเอง, ความคาดหวังในผลลัพธ์, การปฏิบัติ
พฤติกรรมด้านการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย 
และความรอบรู้ทางสุขภาพ พร้อมทั้งประเมินภาวะ
โภชนาการโดยการชั่งน้้าหนัก วัดส่วนสูง วัดเส้นรอบเอว 
และความดันโลหิตสูง 

- ระยะด าเนินการทดลอง 
กลุ่มทดลอง มีการนัดหมายเข้าร่วมโปรแกรม

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก
ก้าลังกายมีกิจกรรมที่จัดขึ้นโดยประยุกต์ใช้ทฤษฎี
ความสามารถตนเองและความรอบรู้ทางสุขภาพ เพ่ือมา

ใช้ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ
การออกก้าลังกายและเพ่ือควบคุมน้้าหนักในกลุ่ม
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ้าหมู่บ้านที่มีภาวะน้้าหนัก
เกิน โดยครั้งที่ 1 จัดบรรยายให้ความรู้เรื่องการบริโภค
อาหารและการออกก้าลังกาย ครั้งที่ 2 การสอนโดยใช้
อุปกรณ์และสื่อการสอนโดยใช้โมเดลอาหาร การน้าเสนอ
ตัวแบบ การอภิปรายกลุ่ม การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
การจัดป้ายนิทรรศการ การให้ข้อมูลข่าวสารค้าแนะน้า
กระตุ้นเตือนและให้ก้าลังใจโดยใช้ Application Line 
ทางโทรศัพท์ ในเรื่องการออกก้าลังกายและการบริโภค
อาหารในทุกสัปดาห์ การประกอบอาหารเมนูสุขภาพ
ร่วมกับการปฏิบัติ การใช้คู่มือการบันทึกกิจกรรมสุขภาพ
เพ่ือการควบคุมน้้าหนัก ในการก้าหนดและจดบันทึก
ปริมาณพลังงานอาหารที่ได้รับในแต่วัน และการออก
ก้าลังกายโดยการเต้นบาสโลบประกอบเพลงลูกทุ่งโดย
ปฏิบัติเป็นประจ้าทุกสัปดาห์ สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 30-
45 นาที(สัปดาห์ที่ 3 –10) นอกจากนี้มีการพบกลุ่มโดย
การติดตามเยี่ยมบ้านโดยการตรวจประเมินการบันทึก
พฤติกรรมสุขภาพประจ้าวันในสมุดบันทึกประจ้าตัว 
บันทึกน้้าหนัก วัดส่วนสูงและวัดรอบเอวทุกครั้ง เพ่ือ
ประเมินความเปลี่ยนแปลงในทุกสัปดาห์ 

กลุ่มเปรียบเทียบ จะได้รับกิจกรรมตามปกติ 
โดยจะมีการบรรยายให้ความรู้ เกี่ยวกับสถานการณ์ 
สาเหตุของภาวะน้้าหนักเกิน โรคอ้วน และวิธีปฏิบัติตัว
เพ่ือควบคุมน้้าหนัก ให้สมาชิกได้เลือกวิธีที่ตนเองพอใจ
น้าไปปฏิบัติที่บ้าน 

- ระยะหลังการทดลอง 
เมื่อครบระยะ 12 สัปดาห์ ประเมินภาวะ

โภชนาการภายหลังการด้าเนินกิจกรรมการวิจัย โดยการ
ชั่งน้้าหนัก วัดส่วนสูง และวัดขนาดของรอบเอว แล้ว
น้ามาเปรียบเทียบตามเกณฑ์อ้างอิงภาวะโภชนาการ 
ค้านวณค่าดัชนีมวลกาย (BMI) ผู้วิจัยท้าการรวบรวม
ข้อมูลจาก อสม. ทั้งในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
โดยใช้แบบสอบถามชุดเดิม จากนั้นท้าการตรวจสอบ
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ความถูกต้องและความครบถ้วนของแบบสอบถามและน้า
ข้อมูลที่เก็บรวบรวมไปวิเคราะห์ผล 

 การวิเคราะห์ข้อมูล 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมส้าเร็จรูป 

SPSS เพ่ือทดสอบสมมติฐานการวิจัยและตอบวัตถุประสงค์ 
ข้อมูลทั่วไปโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา เปรียบเทียบความ
แตกต่างด้วย Pair Sample T-test และ Independent 
Sample T-test  

 การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 
ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยด้าเนินการขอการ

รับรองจริยธรรมทางการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย 
ขอนแก่น และได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ เลขที่จริยธรรม HE612002 
หลังจากนั้นผู้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่างเพ่ือขอความ
ร่วมมือ ชี้แจงวัตถุประสงค์และประโยชน์ของการวิจัยแก่
กลุ่มตัวอย่าง โดยแจ้งให้ทราบว่าการตอบรับหรือปฏิเสธ
การเข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้ไม่มีผลเสียหรือเงื่อนไขใดๆ 
ต่อกลุ่มตัวอย่าง ข้อมูลทุกอย่างถือเป็นความลับ และผล
จากศึกษาถูกน้าเสนอในภาพรวม พร้อมทั้งให้กลุ่มอย่างที่
เข้าร่วมการวิจัยเซ็นชื่อในใบยินยอมก่อนเข้าร่วมการวิจัย 
 
ผลการวิจัย 

1. ข้อมูลทั่วไป กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบ 
เทียบ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 84.44 และ 68.89 
ตามล้าดับ อายุ พบว่ากลุ่มทดลองมีอายุเฉลี่ย 48.3 ปี 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 5.33 กลุ่มเปรียบเทียบ มีอายุ
เฉลี่ย 47.82 ปี ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 6.24 สถานภาพ
สมรสส่วนใหญ่ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมี
สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 95.56 และ ร้อยละ 100.00 
ตามล้าดับ ระดับการศึกษาพบว่า กลุ่มทดลองส่วนใหญ่
จบการศึกษาในระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ร้อยละ 35.56 
และกลุ่มเปรียบเทียบส่วนใหญ่จบการศึกษาในระดับ
ประถมศึกษา ร้อยละ 55.56 อาชีพหลัก พบว่า ส่วนใหญ่
ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบประกอบอาชีพ

เกษตรกรรม ร้อยละ 95.56 และร้อยละ 91.11 ตามล้าดับ 
ดังแสดงในตารางที่ 1 

2. ความรู้เรื่องการออกก าลังกายและการ
บริโภคอาหาร 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
ค่าเฉลี่ยความรู้เรื่องการออกก้าลังกายและการบริโภค
อาหารมากกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p-value <0.001) โดยมีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 2.38 
คะแนน และกลุ่มเปรียบเทียบมีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 
1.97 ดังแสดงในตารางที่ 2 และหลังการทดลอง พบว่า 
กลุ่มทดลองมีคะแนนค่าเฉลี่ยความรู้เรื่องการออกก้าลัง
กายและการบริโภคอาหาร มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ  (p-value=0.011) โดยมี
คะแนนสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 0.56 คะแนน ดังแสดง
ในตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่างของคะแนน
ความรู้เรื่อง การออกก้าลังกายและการบริโภคอาหาร 
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบโดยกลุ่ม
ทดลองมีค่าเฉลี่ยของผลต่างคะแนนความรู้เรื่องการออก
ก้าลังกายและการบริโภคอาหารมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 
0.41 คะแนน และพบว่ามีความแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส้าคัญทางสถิติ (p-value>0.05) ดังแสดงในตารางที่ 4 

3. การรับรู้ความสามารถของตนเองในการ
ออกก าลังกายและการบริโภคอาหารที่เหมาะสม 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
ค่าเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถของตนเองในการออก
ก้าลังกายและการบริโภคอาหารที่เหมาะสม มากกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value< 
0.001) โดยมีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 4.16 คะแนน ดัง
แสดงในตารางที่ 2 และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) โดยมีคะแนนค่าเฉลี่ย
มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 4.03 คะแนน ดังแสดงใน
ตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่างของคะแนน
การรับรู้ความสามารถของตนเองในการออกก้าลังกาย
และการบริโภคอาหารที่เหมาะสม ระหว่างกลุ่มทดลอง
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และกลุ่มเปรียบเทียบ  โดยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของ
ผลต่างคะแนนการรับรู้ความสามารถของตนเองในการ
ออกก้าลั งกายและการบริ โภคอาหารที่ เหม าะสม 
มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.99 คะแนน และพบว่ามี
ความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value< 
0.001) ดังแสดงในตารางที่ 4 

4. ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการออก
ก าลังกายและการบริโภคอาหารที่เหมาะสม 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
ค่าเฉลี่ยความคาดหวังในผลลัพธ์ของการออกก้าลังกาย
และการบริโภคอาหารที่เหมาะสม มากกว่าก่อนการ
ทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) โดย
มีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 3.16 คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 2 
และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p-value=0.007) โดยกลุ่มทดลองมีคะแนนค่าเฉลี่ย
มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.09 คะแนน ดังแสดงใน
ตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่างของคะแนน
ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการออกก้าลังกายและการ
บริโภคอาหารที่เหมาะสม ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบ  โดยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของผลต่าง
คะแนนความคาดหวังในผลลัพธ์ของการออกก้าลังกาย
และการบริโภคอาหารที่เหมาะสม มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 
0.80 คะแนน และพบว่ามีความแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส้าคัญทางสถิติ (p-value>0.05) ดังแสดงในตารางที่ 4 

5. การปฏิบัติตนในการออกก าลังกายและ
การบริโภคอาหารที่เหมาะสม 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
ค่าเฉลี่ยการปฏิบัติตนในการออกก้าลังกายและการ
บริโภคอาหารที่เหมาะสม มากกว่าก่อนการทดลองอย่าง
มีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001)  โดยมีคะแนน
ค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 7.09 คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 2 และ
สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ   
(p-value=0.017) โดยกลุ่มทดลองมีคะแนนค่าเฉลี่ย
มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.64 คะแนน ดังแสดงใน

ตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่างของคะแนน
การปฏิบัติตนในการออกก้าลังกายและการบริโภคอาหาร
ที่เหมาะสม ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
โดยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของผลต่างคะแนนการปฏิบัติ
ตนในการออกก้าลั งกายและการบริ โภคอาหารที่
เหมาะสม มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ  1.58  คะแนน และ
พบว่ามีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-
value=0.003) ดังแสดงในตารางที ่4 

6. ความรอบรู้ทางสุขภาพเกี่ยวกับการป้องกัน
ภาวะน  าหนักเกิน 

6.1 ทักษะความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับ
การป้องกันภาวะน  าหนักเกิน 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
คะแนนค่าเฉลี่ยความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะความรู้ 
ความเข้าใจเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน มากกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value< 
0.001) โดยมีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.45 คะแนน ดัง
แสดงในตารางที่ 2 และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) โดยกลุ่มทดลองมี
คะแนนค่าเฉลี่ยมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.16 คะแนน 
ดังแสดงในตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่าง
ของคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะความรู้ 
ความเข้าใจเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน ระหว่าง
กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยกลุ่มทดลองมี
ค่าเฉลี่ยของผลต่างคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพด้าน
ทักษะความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนัก
เกินมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 0.94 คะแนน และพบว่ามี
ความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value< 
0.001) ดังแสดงในตารางที ่4 

6.2 ทักษะการเข้าถึงข้อมูลเกี่ยวกับการ
ป้องกันภาวะน  าหนักเกิน 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
คะแนนค่าเฉลี่ยความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
เข้าถึงข้อมูลเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน 
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มากกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ  
(p-value<0.001) โดยมีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 3.62 
คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 2 และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) โดยกลุ่ม
ทดลองมีคะแนนค่าเฉลี่ยมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 3.00 
คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย
ผลต่างของคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
เข้าถึงข้อมูลเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน 
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยกลุ่ม
ทดลองมีค่าเฉลี่ยของผลต่างคะแนนความรอบรู้ทาง
สุขภาพด้านทักษะการเข้าถึงข้อมูลเกี่ยวกับการป้องกัน
ภาวะน้้าหนักเกิน มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 2.89 คะแนน 
และพบว่ามีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p-value<0.001) ดังแสดงในตารางที่ 4 

6.3 ทักษะการสื่อสารข้อมูลเกี่ยวกับการ
ป้องกันภาวะน  าหนักเกิน 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
คะแนนค่าเฉลี่ยความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
สื่อสารข้อมูลเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน 
มากกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ  
(p-value<0.001) โดยมีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 2.98 
คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 2 และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) โดยกลุ่ม
ทดลองมีคะแนนค่าเฉลี่ยมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.96 
คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย
ผลต่างของคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
สื่อสารข้อมูลเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน 
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยกลุ่ม
ทดลองมีค่าเฉลี่ยของผลต่างคะแนนความรอบรู้ทาง
สุขภาพด้านทักษะการสื่อสารข้อมูลเกี่ยวกับการป้องกัน
ภาวะน้้าหนักเกินมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 2.51 คะแนน 
และพบว่ามีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p-value<0.001) ดังแสดงในตารางที่ 4 

6.4 ทักษะการตัดสินใจเกี่ยวกับการ
ป้องกันภาวะน  าหนักเกิน 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
คะแนนค่าเฉลี่ยความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
ตัดสินใจเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน มากกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value< 
0.001) โดยมีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 2.87 คะแนน ดัง
แสดงในตารางที่ 2 และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001)โดยกลุ่มทดลองมี
คะแนนค่าเฉลี่ยมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.47 คะแนน 
ดังแสดงในตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่าง
ของคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการตัดสินใจ
เกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน ระหว่างกลุ่มทดลอง
และกลุ่มเปรียบเทียบ โดยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของ
ผลต่างคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
ตัดสินใจเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกินมากกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบ 2.12 คะแนน และพบว่ามีความ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) 
ดังแสดงในตารางที ่4 

6.5 ทักษะการจัดการตนเองเกี่ยวกับการ
ป้องกันภาวะน  าหนักเกิน 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
คะแนนค่าเฉลี่ยความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
จัดการตนเองเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน 
มากกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ  
(p-value>0.001) โดยมีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 2.18 
คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 2 และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value=0.001) โดยกลุ่ม
ทดลองมีคะแนนค่าเฉลี่ยมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.58 
คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย
ผลต่างของคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
จัดการตนเองเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน 
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยกลุ่ม
ทดลองมีค่าเฉลี่ยของผลต่างคะแนนความรอบรู้ทาง
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สุขภาพด้านทักษะการจัดการตนเองเกี่ยวกับการป้องกัน
ภาวะน้้าหนักเกินมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.58 คะแนน 
และพบว่ามีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p-value<0.001) ดังแสดงในตารางที ่4 

6.6 ทักษะการรู้เท่าทันสื่อเกี่ยวกับการ
ป้องกันภาวะน  าหนักเกิน 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
คะแนนค่าเฉลี่ยความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
รู้ เท่าทันสื่อเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้ าหนักเกิน 
มากกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ  
(p-value<0.001) โดยมีคะแนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 2.35 
คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 2 และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) โดยกลุ่ม
ทดลองมีคะแนนค่าเฉลี่ยมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.93 
คะแนน ดังแสดงในตารางที่ 3 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย
ผลต่างของคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพด้านทักษะการ
รู้ เท่าทันสื่อเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้ าหนักเกิน 
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยกลุ่ม
ทดลองมีค่าเฉลี่ยของผลต่างคะแนนความรอบรู้ทาง
สุขภาพด้านทักษะการรู้เท่าทันสื่อเกี่ยวกับการป้องกัน
ภาวะน้้าหนักเกิน มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.77 คะแนน 
และพบว่ามีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p-value<0.001) ดังแสดงในตารางที ่4 

7. ค่าดัชนีมวลกาย 
ภายหลังการทดลอง พบว่า กลุ่มทดลองมี

ค่าเฉลี่ยของค่าดัชนีมวลกายลดลงกว่าก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) โดยมีค่าเฉลี่ย
ของค่าดัชนีมวลกายลดลง 0.28 กิโลกรัม/เมตร2 ดังแสดง
ในตารางที่ 2 เมื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของระดับค่า
ดัชนีมวลกาย ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
หลังการทดลอง พบว่า ระดับค่าดัชนีมวลกายไม่แตกต่าง
กันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value>0.05) ดังแสดง
ในตารางที่ 3 และเมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของผลต่าง
ของค่าดัชนีมวลกาย ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม

เปรียบเทียบ โดยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของผลต่างของค่า
ดัชนีมวลกายมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 0.18 กิโลกรัม/
เมตร2 และมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p-value=0.008) ดังแสดงในตารางที่ 4  

8. เส้นรอบเอว 
ภายหลังการทดลอง พบว่า กลุ่มทดลองมีมี

ค่าเฉลี่ยของเส้นรอบเอว ลดลงกว่าก่อนการทดลองอย่าง
มีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) โดยมีค่าเฉลี่ย
ของเส้นรอบเอวลดลง 0.53 เซนติเมตรมีความแตกต่าง
กั บกลุ่ ม เปรี ยบ เที ยบอย่ า งมี นั ย ส้ า คัญทา งสถิ ติ   
(p-value<0.001) เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของผลต่าง
ของเส้นรอบเอว ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
โดยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของผลต่างของเส้นรอบเอว 
มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 0.49 เซนติเมตร และพบว่ามี
ความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value= 
0.004) 
 
บทสรุปและอภิปรายผล 

ภายหลังการสิ้นสุดโปรแกรมการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกาย โดย
ประยุกต์ใช้ทฤษฎีความสามารถตนเองและความรอบรู้
ทางสุขภาพ ในกลุ่ม อสม.ที่มีภาวะน้้าหนักเกินในอ้าเภอ
ปทุมราชวงศา จังหวัดอ้านาจเจริญ ผู้วิจัยได้อภิปรายผล
ของการวิจัยในแต่ละประเด็นดังนี้ 

1. ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ยด้านความรู้เรื่อง การออกก้าลังกายและการบริโภค
อาหารสูงกว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 

จากผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลอง อสม. 
ในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยด้านความรู้เรื่อง การออก
ก้าลังกายและการบริโภคอาหารสูงกว่าก่อนการทดลอง 
และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 ซึ่งอาจกล่าวได้ว่ามีการเปลี่ยนแปลงของ
ความรู้เกี่ยวกับการออกก้าลังกายและการบริโภคอาหาร
ที่ดีขึ้นนี้เนื่องมาจาก อสม. ในกลุ่มทดลองได้รับกิจกรรม
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การให้ความรู้เกี่ยวกับการออกก้าลังกายและการบริโภค
อาหาร โดยการบรรยายประกอบสื่อต่างๆ ในหัวข้อ การ
ปฏิบัติเพ่ือการควบคุมน้้าหนัก การบริโภคอาหารตาม
หลักโภชนาการ และการออกก้าลังกายการเคลื่อนไหว
อย่างถูกต้องและถูกวิธี โดยให้สอดคล้องกับข้อค้าถามใน
แบบสอบถาม รวมทั้งแจกคู่มือต่างๆ เช่น คู่มือปริมาณ
การบริโภคอาหารในแต่ละวัน และคู่มือ 3อ. ของกรม
อนามัย เพ่ือให้ได้รับความรู้ที่เหมาะสม ตระหนักและ
ค้นคว้าความรู้เพ่ิมเติม มีการเข้ากลุ่มแสดงความคิดเห็น 
และเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์ ร่วมกันหาแนวทาง
ปรับปรุงแนวทางการควบคุมน้้าหนัก ซึ่งจะท้าให้เกิด
ความเข้าใจไปในรูปแบบเดียวกันและเกิดการเรียนรู้อย่าง
ถูกต้องและเหมาะสม ส่งผลให้อาสาสมัครในกลุ่มทดลอง
มีความรู้เกี่ยวกับการควบคุมน้้าหนักเพิ่มขึ้น ซึ่งสอดคล้อง
กับงานวิจัยของกนกวรรณ ศิลปกรรมพิเศษ และคณะ 
(2554) ที่ได้ท้าการศึกษาผลการเพ่ิมสมรรถนะแห่งตนต่อ
พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการออกก้าลังกาย 
ขนาดเส้นรอบเอวและค่าดัชนีมวลกายของผู้สูงอายุ ผล
การทดลอง พบว่า กลุ่มการทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนน
ความรู้ในการเพ่ิมสมรรถนะแห่งตนต่อการบริโภค การ
ออกก้าลังกายเพ่ิมขึ้นกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ <0.001 

2. ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ยการรับรู้ความสามารถของตนเองในการออกก้าลัง
กายและการบริโภคอาหารที่เหมาะสมสูงกว่าก่อนการ
ทดลอง และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 

จากผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลอง อส
ม.ในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถ
ของตนเองในการออกก้าลังกายและการบริโภคอาหารที่
เหมาะสมสูงกว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่ากลุ่ม
เปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซึ่ง
อาจกล่าวได้ว่ามีการเปลี่ยนแปลงของการรับรู้ความ 
สามารถของตนเองในการออกก้าลังกายและการบริโภค
อาหารที่ดีขึ้นนี้ เนื่องมาจากกลุ่มทดลองได้รับกิจกรรม

การบรรยายให้ความรู้ ประกอบกับกิจกรรมและการ
กระตุ้นเสริมแรง มีการเรียนรู้ผ่านตัวแบบหรือประสบการณ์
ของผู้ อ่ืน โดยผู้วิจัยได้จัดให้อาสาสมัครได้สนทนา
แลกเปลี่ยนเรียนรู้กับตัวแบบที่ลดน้้าหนักได้ส้าเร็จ ท้าให้
มีก้าลังใจ มีความมั่นใจ และมีความพยายามมากขึ้นที่จะ
ท้ากิจกรรมนั้นส้าเร็จจนสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้
ส้าเร็จ (Bandura, 1997 อ้างถึงใน วรรัตน์ สุขคุ้ม, 2552) 
ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของเมตตา คุณวงศ์ & รุจิรา 
ดวงสงค์ (2553) ที่ได้ท้าการศึกษาประสิทธิผลการใช้
โปรแกรมสุขศึกษา เพ่ือลดน้้าหนักในกลุ่มวัยทองที่มี
น้้าหนักเกินมาตรฐาน ผลการทดลอง พบว่า หลังการ
ทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้ความ 
สามารถของตนเองในการลดน้้าหนักเพ่ิมขึ้นกว่ากลุ่ม
เปรียบเทียบ อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 

3. ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ยความคาดหวังในผลลัพธ์ของการออกก้าลังกายและ
การบริโภคอาหารที่เหมาะสมสูงกว่าก่อนการทดลอง 
และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 

จากผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลอง อสม. 
ในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความคาดหวังในผลลัพธ์
ของการออกก้าลังกายและการบริโภคอาหารที่เหมาะสม
สูงกว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซึ่งอาจกล่าวได้ว่า
มีการเปลี่ยนแปลงของความคาดหวังในผลลัพธ์ของการ
ออกก้าลังกายและการบริโภคอาหารที่ดีขึ้นนี้ เนื่องมาจาก
กลุ่มทดลองได้รับกิจกรรมการบรรยายให้ความรู้เกี่ยวกับ
การปฏิบัติเพ่ือการควบคุมน้้าหนักอย่างถูกต้องและถูกวิธี 
โดยเน้นให้เห็นถึงประโยชน์ของการควบคุมน้้าหนัก โทษ
ของการเป็นโรคอ้วนและโรคแทรกซ้อนจากการเป็นโรค
อ้วนและภาวะน้้าหนักเกิน การสร้างความคาดหวังใน
ผลลัพธ์ของการออกก้าลังกายและการบริโภคอาหารเพ่ือ
ควบคุมน้้าหนัก การน้าเสนอตัวแบบผู้ที่ลดน้้าหนักได้ 
และผู้ที่ปฏิบัติตามโปรแกรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การบริโภคอาหารและการออกก้าลังกายได้ ให้มีการ
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แลกเปลี่ยนเรียนรู้กันระหว่างกลุ่มทดลอง ในวันที่มีการมี
เยี่ยมบ้าน เพ่ือให้อาสาสมัครมีความมั่นใจ รับรู้ว่าตนเอง
สามารถจะปฏิบัติได้เหมือนคนอ่ืนในกลุ่มทดลองที่ปฏิบัติ
ได้ การที่อาสาสมัครสาธารณสุขได้รับรู้ความสามารถของ
ตนเองและเกิดความคาดหวังจะท้าให้มีแนวโน้มในกร
กระท้าใดๆ ได้มากขึ้น (Bandura, 1997 อ้างถึงใน  
จุฬาภรณ์ โสตะ, 2554) ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของว
ราภรณ์ ภูมิภู เขียว  & รุจิรา ดวงสงค์ (2552) ที่ ได้
ท้าการศึกษาประสิทธิผลของการประยุกต์ใช้ทฤษฎีการ
ก้ากับตนเองร่วมกับทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแผลง
พฤติกรรมในการพัฒนาพฤติกรรมการลดน้้าหนักของ
ข้าราชการ อ้าเภอนาแห้ว จังหวัดเลย ผลการทดลอง 
พบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนน
ความคาดหวังผลลัพธ์ในการลดน้้าหนักเพ่ิมขึ้นกว่ากลุ่ม
เปรียบเทียบ อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ <0.001 
และสอดคล้องกับงานวิจัยของดวงสมร นิลตานนท์  & 
จุฬาภรณ์โสตะ (2553) ที่ ได้ท้าการศึกษาผลของ
โปรแกรมการส่งเสริมสุขภาพ การรับรู้ความสามารถของ
ตนเองและกระบวนการกลุ่มร่วมกับแรงสนับสนุนทาง
สังคม ในผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ในโรงพยาบาล
เอราวัณ อ้าเภอเอราวัณ จังหวัดเลย พบว่า หลังการ
ทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนความความหวัง
ผลลัพธ์ในการลดน้้าหนักเพ่ิมขึ้นกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ <0.001 

4. ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ยการปฏิบัติตนในการออกก้าลังกายและการบริโภค
อาหารที่เหมาะสมสูงกว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบ  

จากผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลอง อสม. 
ในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการปฏิบัติตนในการออก
ก้าลังกายและการบริโภคอาหารที่เหมาะสมสูงกว่าก่อน
การทดลอง และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ซึ่งอาจกล่าวได้ว่ามีการเปลี่ยนแปลง
ของการปฏิบัติตนในการออกก้าลังกายและการบริโภค

อาหารที่ดีขึ้นนี้ เนื่องมาจากกลุ่มทดลองได้รับกิจกรรม
การบรรยายให้ความรู้เกี่ยวกับการปฏิบัติเพ่ือการควบคุม
น้้าหนักอย่างถูกต้องและถูกวิธี การได้เรียนรู้และสังเกต
ประสบการณ์จากตัวแบบ การสาธิตการประกอบอาหาร 
โมเดลอาหารตามธงโภชนาการ การออกก้าลังกาย และ
การเยี่ยมบ้านทุกสัปดาห์เพ่ือชั่งน้้าหนัก วัดเส้นรอบเอว 
ตรวจประเมินการบันทึกพฤติกรรมสุขภาพเพ่ือประเมิน
การเปลี่ยนแปลง และสอบถามถึงปัญหาอุปสรรค พร้อม
หาแนวทางการแก้ไขปัญหาร่วมกัน ซึ่งเป็นการกระตุ้น
และเสริมแรงให้อาสาสมัครปฏิบัติตามโปรแกรมการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้ดีขึ้น ซึ่งกล่าวได้ว่าการที่กลุ่ม
ทดลองมีการปฏิบัติที่ดีขึ้นเกิดขึ้นจากการมีความเชื่อมั่น
ในความสามารถของตนเอง และเม่ือปฏิบัติตามแล้วจะได้
ผลลัพธ์ตามที่คาดการณ์ไว้ บุคคลนั้นก็จะมีแนวโน้มที่จะ
ปฏิบัติหรือแสดงพฤติกรรมนั้นๆ ออกมา (Bandura, 
1997 อ้างถึงใน จุฬาภรณ์ โสตะ, 2554) ซึ่งสอดคล้องกับ
ผลการวิจัยของ ชลธิชา อินทร์จอหอ (2554) ที่ศึกษาผล
ของโปรแกรมการลดน้้าหนักที่มีต่อพฤติกรรมการลด
น้้าหนัก ค่าดัชนีมวลกาย และเส้นรอบเอว ของผู้ที่มี
น้้าหนักเกินมาตรฐาน กลุ่มอายุ 35-60 ปี ผลการทดลอง
พบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยการปฏิบัติ
ตัวในการลดน้้าหนักเพ่ิมขึ้นกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ <0.001 

5. ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ยความรอบรู้ทางสุขภาพเกี่ยวกับการป้องกันภาวะ
น้้าหนักเกินในด้านทักษะความรู้ความเข้าใจทักษะการ
เข้าถึงข้อมูลทักษะการสื่อสารข้อมูลทักษะการตัดสินใจ
ทักษะการจัดการตนเองและทักษะการรู้เท่าทันสื่อ สูง
กว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 

จากผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลอง  
อสม. ในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ทาง
สุขภาพเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนักเกินในด้าน
ทักษะความรู้ความเข้าใจ ทักษะการเข้าถึงข้อมูล ทักษะ
การสื่อสารข้อมูล ทักษะการตัดสินใจ ทักษะการจัดการ
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ตนเอง และทักษะการรู้เท่าทันสื่อ สูงกว่าก่อนการทดลอง 
และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 ซึ่งอาจกล่าวได้ว่ามีการเปลี่ยนแปลงของ
ความรอบรู้ทางสุขภาพเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน้้าหนัก
เกินในด้านทักษะความรู้ความเข้าใจทักษะการเข้าถึง
ข้อมูลทักษะการสื่อสารข้อมูลทักษะการตัดสินใจทักษะ
การจัดการตนเองและทักษะการรู้เท่าทันสื่อที่ดีขึ้นนี้  
เนื่องมาจากกลุ่มทดลองได้รับรับกิจกรรมการให้ความรู้
หลักการบริโภคอาหารและการออกก้าลังที่เหมาะสม กิจ
กิจกรรมสร้างความรอบรู้ทางสุขภาพ กิจกรรมต้นแบบ
ลดพุงลดอ้วน การแลกเปลี่ยนเรียนร่วมกันและกิจกรรม
การใช้ Application Line จากโทรศัพท์ให้ข้อมูลข่าวสาร
และให้ก้าลังใจ การสร้างความรอบรู้ทางสุขภาพซึ่ง
ประกอบด้วยความรู้ความเข้าใจ การเข้าถึงข้อมูลสุขภาพ
และบริการสุขภาพ ทักษะการสื่อสาร ทักษะการตัดสินใจ 
การรู้เท่าทันสื่อ และการจัดการตนเองนั้นจะต้องพัฒนา
ด้วยการจัดการเรียนรู้ การสื่อสารสุขภาพและการจัด
ปัจจัยแวดล้อมที่ เ อ้ือต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพจะส่งผลท้าให้มีความรอบรู้ทางสุขภาพและมี
พฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้อง (กองสุขศึกษา กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ, 2556) ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ 
อมรา วิสูตรานุกูล และคณะ (2557) ที่ศึกษาผลของ
รูปแบบการควบคุมน้้ าหนักของนิสิ ตปริญญาตรี  
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ที่มีภาวะน้้าหนักเกิน โดย
ประยุกต์ใช้แนวคิดด้านการก้ากับตนเองร่วมกับความ
ฉลาดทางสุขภาพ ผลการทดลอง พบว่า หลังการทดลอง 
กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางสุขภาพ
เกี่ยวกับภาวะน้้าหนักเกินในด้านการเข้าถึงข้อมูลและ
บริการสุขภาพ ด้านทักษะการสื่อสาร ด้านทักษะการ
จัดการตนเอง และด้านทักษะการรู้เท่าทันสื่อเพ่ิมขึ้นกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
ส่วนด้านความรู้และความเข้าใจเกี่ยวกับสุขภาพและการ
ป้องกันภาวะน้้าหนักเกิน รวมทั้งด้านทักษะการตัดสินใจ
เพ่ือสุขภาพไม่แตกต่างกัน แต่มีคะแนนเฉลี่ยเพ่ิมขึ้นทั้ง  

2 ด้าน และสอดคล้องกับงานวิจัยของสุภาพ พุทธปัญโญ 
และคณะ (2559) ที่ท้าการศึกษาประสิทธิผลของ
โปรแกรมพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพต่อความฉลาดทาง
สุขภาพ พฤติกรรมการลดน้้าหนัก และน้้าหนักของ
บุคลากรที่มีภาวะโภชนาการเกินโดยมีค่าดัชนีมวลกาย
ตั้งแต่ 23 กิโลกรัม/ตารางเมตรขึ้นไป ในโรงพยาบาล
ร้อยเอ็ด อ้าเภอเมือง จังหวัดร้อยเอ็ด ผลการทดลอง
พบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีความฉลาดทา
สุขภาพและพฤติกรรมการลดน้้าหนักเพ่ิมขึ้น อย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 

6. ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีระดับค่า
ดัชนีมวลกายลดลงกว่าก่อนการทดลอง และน้อยกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบ  

จากผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลอง  
อสม. ในกลุ่มทดลองระดับค่าดัชนีมวลกายลดลงกว่าก่อน
การทดลอง อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และ
เมื่อเปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม พบว่า กลุ่มการทดลองมี
ระดับดัชนีมวลกายน้อยกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ แต่มีความ
แตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซึ่ง
อาจกล่าวได้ว่ามีการลดลงของระดับค่าดัชนีมวลกายของ
กลุ่มทดลองนั้น เกิดข้ึนเนื่องจากกลุ่มทดลองได้รับการจัด
กิจกรรมออกก้าลังกายลดน้้าหนัก และกิจกรรมเพ่ือเพ่ิม
ความสามารถของตนเอง ได้แก่ การพูดชักจูง การใช้ตัวแบบ 
การใช้ประสบการณ์ที่ประสบผลส้าเร็จ การแลกเปลี่ยน
เรียนรู้ และการกระตุ้นเตือน ให้ก้าลังใจจนอาสาสมัคร
สาธารณสุขมีความพยายามที่ จะท้ากิจกรรมตาม
โปรแกรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรม จนสามารถปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพ (Bandura, 1997 อ้างถึงใน วรรัตน์ 
สุขคุ้ม, 2552) และส่งผลให้ค่าดัชนีมวลกายลดลง ซึ่ง
สอดคล้องกับงานวิจัยของรุสนี วาอายีตา และคณะ 
(2558) ที่ได้ท้าการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรม
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพต่อการรับรู้ความสามารถ
ของตนเอง การก้ากับตนเอง พฤติกรรมการดูแลตนเอง 
และกรลดน้้าหนักของบุคลากรที่มีภาวะน้้าหนักเกิน 
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โรงพยาบาลรามัน จังหวัดยะลา ผลการทดลองพบว่า 
หลังการทดลองมีค่าดัชนีมวลกายและค่ารอบเอวต่้ากว่า
ก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
และสอดคล้องกับผลการวิจัยของวรรัตน์ สุขคุ้ม & จิราพร 
เกศพิชญวัฒนา (2552) ที่ได้ท้าการศึกษาผลของโปรแกรม
ส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการควบคุมน้้าหนัก
ต่อพฤติกรรมการบริโภค ขนาดรอบเอวและค่าดัชนีมวล
กายของผู้สูงอายุที่มีภาวะอ้วน ผลการทดลอง พบว่า 
หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีระดับค่าดัชนีมวลกาย
ลดลงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.001 

7. ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ย
ขนาดเส้นรอบเอวลดลงกว่าก่อนการทดลอง และน้อยกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบ 

จากผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลอง  
อสม. ในกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยขนาดเส้นรอบเอวลดลงกว่า
ก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
และเม่ือเปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม พบว่า กลุ่มการทดลอง
มีค่าเฉลี่ยขนาดเส้นรอบเอวน้อยกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 
แต่มีความแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส้าคัญทางสถิติ อาจ
กล่าวได้ว่ามีการลดลงของระดับค่าเฉลี่ยของขนาดเส้น
รอบเอวของกลุ่มทดลองนั้น เกิดข้ึนเนื่องจากกลุ่มทดลอง
ได้รับการจัดกิจกรรมออกก้าลังกายลดน้้าหนัก และ
กิจกรรมเพ่ือเพ่ิมความสามารถของตนเอง ได้แก่ การพูด
ชักจูง การใช้ตัวแบบ การใช้ประสบการณ์ที่ประสบ
ผลส้าเร็จ การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ และการกระตุ้นเตือน 
ให้ก้าลังใจจนอาสาสมัครสาธารณสุขมีความพยายามที่จะ
ท้ากิจกรรมตามโปรแกรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรม จน
สามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ (Bandura, 1997 
อ้างถึงใน วรรัตน์ สุขคุ้ม, 2552) และส่งผลให้ค่าเฉลี่ย
เส้นรอบเอวของอาสาสมัครลดลงได้ ซึ่งสอดคล้องกับ
ผลการวิจัยของชลธิชา อินทร์จอหอ (2554) ที่ ได้
ท้าการศึกษาผลของโปรแกรมการลดน้้าหนักที่มีต่อ
พฤติกรรมการลดน้้าหนัก ค่าดัชนีมวลกาย และเส้นรอบ

เอว ของผู้ที่มีน้้าหนักเกินมาตรฐาน กลุ่มอายุ 35-60 ปี 
ผลการทดลอง พบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
ค่าเฉลี่ยเส้นรอบเอวลดลงมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ <0.001 และสอดคล้อง
กับงานวิจัยของรุสนี วาอายีตา และคณะ (2558) ที่ได้
ท้าการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพต่อการรับรู้ความสามารถของตนเอง 
การก้ากับตนเอง พฤติกรรมการดูแลตนเอง และกรลด
น้้าหนักของบุคลากรที่มีภาวะน้้าหนักเกิน โรงพยาบาลรา
มัน จังหวัดยะลา ผลการทดลองพบว่า หลังการทดลองมี
ค่าดัชนีมวลกายและค่ารอบเอวต่้ากว่าก่อนการทดลอง 
อย่างมีนับส้าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 

อย่างไรก็ตาม จะเห็นได้ว่าโปรแกรมการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก
ก้าลังกาย โดยประยุกต์ใช้ทฤษฎีความสามารถตนเอง
และความรอบรู้ทางสุขภาพ ในกลุ่ม อสม. ที่มีภาวะ
น้้าหนักเกินในอ้าเภอปทุมราชวงศา จังหวัดอ้านาจเจริญ
สามารถท้าให้ อสม.มีความรู้เกี่ยวกับการควบคุมน้้าหนัก 
มีการปฏิบัติตนเพ่ือควบคุมน้้าหนักที่ถูกต้องและเหมาะสม 
เกิดความรอบรู้ด้านสุขภาพที่ส่งผลต่อสุขภาพของบุคคล
เพ่ือให้สามารถเข้าถึง เข้าใจ และใช้ข้อมูลด้านสุขภาพได้
อย่างถูกต้องและเหมาะสม อีกทั้งยังสามารถท้าให้ อสม.
การเกิดการรับรู้ความสามารถของตนเอง เกิดความความ
คาดหวังในผลลัพธ์หากมีการควบคุมน้้าหนักที่เหมาะสม 
ซึ่งสามารถกระตุ้นและสร้างเสริมก้าลังใจให้เห็นความ 
ส้าคัญของการควบคุมน้้าหนัก การน้าไปสู่การปรับ 
เปลี่ยนพฤติกรรม ทั้งในเรื่องพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
พฤติกรรมการออกก้าลังกาย และส่งผลให้ค่าดัชนีมวล
กายและขนาดของเส้นรอบเอวลดลงได้ 
 
ข้อเสนอแนะหรือการน าไปใช้ประโยชน์ 

จากการศึกษาผลของโปรแกรมการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก้าลังกายใน
กลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขประจ้าหมู่บ้านที่มีภาวะ
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น้้าหนักเกิน สามารถท้าให้ อสม. มีความรู้ เกิดการรับรู้
ความสามารถตนเอง เกิดความคาดหวังในผลลัพธ์ เกิด
การปฏิบัติตัวในการควบคุมน้้าหนักที่ดี ส่งผลให้เกิดการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการควบคุมน้้าหนักในอาสาสมัคร
สาธารณสุขที่มีภาวะน้้าหนักเกิน และควรน้าไปประยุกต์ใช้
ต่อไป 

ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั งต่อไป 
คว ร เ พ่ิ ม รู ปแบบ ในการออกก้ า ลั ง ก ายที่

หลากหลาย เพ่ือกระตุ้นให้ อสม. อยากออกก้าลังกาย
มากขึ้น และจะส่งผลดีต่อการควบคุมน้้าหนักได้ ควรมี
การขยายผลในประชากรกลุ่มวัยอ่ืนๆ และน้าไปปรับปรุง
เพ่ือประยุกต์ใช้กับกลุ่มอ่ืนที่มีลักษณะคล้ายคลึงกัน หรือ
ในกลุ่มที่มีดัชนีมวลกายปกติ เพ่ือป้องกันไม่ให้เกิดภาวะ

น้้าหนักเกินและสามารถคงสภาพดัชนีมวลกายให้ปกติ
ต่อไป 
 
กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบพระคุณ คณาจารย์ คณะสาธารณสุข
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น ขอขอบคุณผู้อ้านวยการ 
รพ.สต.ตาดใหญ่ ผู้อ้านวยการ รพ.สต.นาผาง ผู้อ้านวยการ 
รพ.สต. หนองไฮน้อย ผู้อ้านวยการ รพ.สต. หนองข่าและ
เจ้าหน้าที่ รพ.สต. ผู้เกี่ยวข้อวและทุกๆท่านที่มิได้กล่าว
นามไว้ ณ ที่นี้ และขอขอบคุณอาสาสมัครทุกท่านที่คอย
อ้านวยความสะดวกในการด้าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล
และท้ากิจกรรมต่างๆ ในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้เป็นอย่างดี 
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ตารางที่ 1 ข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

ข้อมูลท่ัวไป กลุ่มทดลอง 
(n=45) 

กลุ่มเปรียบเทียบ 
(n=45) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
เพศ     
 ชาย 7 15.56 14 31.11 
 หญิง 38 84.44 31 68.89 

อายุ (X̅±S.D) 48.31, 5.33 47.82, 6.24 
สถานภาพสมรส   
 โสด 1 2.22 0 0.00 
 สมรส/คู่ 43 95.56 45 100.00 
 หย่าร้าง 1 2.22 0 0.00 
ระดับการศึกษา     
 ประถมศึกษา 15 33.33 25 55.56 
 มัธยมศึกษาตอนต้น 16 35.56 11 24.44 
 มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. 14 31.11 8 17.78 
อาชีพหลัก     
 เกษตรกรรม 43 95.56 41 91.11 
 รับจ้างทั่วไป 2 4.44 4 8.89 
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
 n X̅ S.D. Mean Difference 95%CI t p-value 

ความรู้เรื่องการออกก าลังกายและการบริโภคอาหาร 
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 5.89 1.05 
2.38 -2.77 ถึง -1.97 -11.936 <0.001 

หลังการทดลอง 45 8.27 0.94 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 5.76 0.83 
1.97 -2.34 ถึง -1.61 -10.918 <0.001 

หลังการทดลอง 45 7.73 0.91 
การรับรู้ความสามารถของตนเอง 
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 25.80 2.43 
4.16 -4.746 ถึง -3.565 -14.186 <0.001 

หลังการทดลอง 45 29.96 0.85 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 23.76 4.15 
2.17 -3.057 ถึง -1.299 -4.994 <0.001 

หลังการทดลอง 45 25.93 2.04 
ความคาดหวังในผลลัพธ์        
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 30.13 3.67 
3.16 -3.908 ถึง-2.403 -8.453 <0.001 

หลังการทดลอง 45 33.29 1.38 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 29.84 3.29 
2.36 -2.848 ถึง -1.863 -9.636 <0.001 

หลังการทดลอง 45 32.20 2.24 
การปฏิบัติตน        
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 39.64 4.16 
7.09 -7.919 ถึง -6.259 -17.218 <0.001 

หลังการทดลอง 45 46.73 2.38 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 39.58 3.67 
5.51 -6.107 ถึง -4.915 -18.631 <0.001 

หลังการทดลอง 45 45.09 3.83 
ความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน  าหนักเกิน    
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 2.33 0.74 
1.45 -1.689 ถึง -1.200 -11.913 <0.001 

หลังการทดลอง 45 3.78 0.64 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 2.11 0.88 
0.51 -0.720 ถึง -0.302 -4.934 <0.001 

หลังการทดลอง 45 2.62 0.83 
ทักษะการเข้าถึงข้อมูล    
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 11.51 2.89 
3.62 -4.257 ถึง -2.987 -11.496 <0.001 

หลังการทดลอง 45 15.13 1.58 
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (ต่อ) 
 n X̅ S.D. Mean Difference 95%CI t p-value 

ทักษะการเข้าถึงข้อมูล (ต่อ)    
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 11.40 3.05 
0.73 -1.015 ถึง -0.451 -5.239 <0.001 

หลังการทดลอง 45 12.13 2.44 
ทักษะการสื่อสารข้อมูล 
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 11.58 2.60 
2.98 -3.594 ถึง -2.362 -9.742 <0.001 

หลังการทดลอง 45 14.56 1.31 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 12.13 2.94 
0.47 -0.685 ถึง -0.249 -4.311 <0.001 

หลังการทดลอง 45 12.60 2.54 
ทักษะการตัดสินใจ 
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 11.82 2.14 
2.87 -3.401 ถึง -2.332 -10.812 <0.001 

หลังการทดลอง 45 14.69 1.46 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 12.47 2.55 
0.75 -1.119 ถึง -0.392 -4.192 <0.001 

หลังการทดลอง 45 13.22 1.76 
ทักษะการจัดการตนเอง 
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 12.60 2.43 
2.18 -2.632 ถึง -1.724 -9.663 <0.001 

หลังการทดลอง 45 14.78 1.78 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 12.60 3.32 
0.60 -0.941 ถึง 0.259 -3.542 0.001 

หลังการทดลอง 45 13.20 2.60 
ทักษะการรู้เท่าทันสื่อ 
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 11.58 3.26 
2.35 -2.940 ถึง -1.771 -8.128 <0.001 

หลังการทดลอง 45 13.93 2.06 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 11.42 2.31 
0.58 -0.868 ถึง -0.288 -4.016 <0.001 

หลังการทดลอง 45 12.00 1.88 
ค่าดัชนีมวลกาย (กิโลกรัม/เมตร2) 
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 25.63 2.08 
0.28 0.172 ถึง 0.396 5.133 <0.001 

หลังการทดลอง 45 25.35 1.97 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 25.55 2.27 
0.10 0.021 ถึง 0.179 2.572 0.014 

หลังการทดลอง 45 25.45 2.14 
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (ต่อ) 
 n X̅ S.D. Mean Difference 95%CI t p-value 

เส้นรอบเอว (เซนติเมตร) 
กลุ่มทดลอง        

ก่อนการทดลอง 45 83.62 6.17 
0.53 0.265 ถึง 0.802 4.000 <0.001 

หลังการทดลอง 45 83.09 5.62 
กลุ่มเปรียบเทียบ        

ก่อนการทดลอง 45 82.64 7.74 
0.04 -0.147 ถึง 0.236 0.467 0.643 

หลังการทดลอง 45 82.60 7.46 
 
ตารางที่ 3 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

 n X̅ S.D. Mean Difference 95%CI t p-value 
ความรู้เรื่องการออกก าลังกายและการบริโภคอาหาร 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 5.89 1.05 0.13 -0.263 ถึง 0.530 0.669 0.506 
กลุ่มเปรียบเทียบ 45 5.76 0.83 

หลังการทดลอง        
กลุ่มทดลอง 45 8.27 0.94 0.56 0.114 ถึง 0.864 2.592 0.011 
กลุ่มเปรียบเทียบ 45 7.73 0.91 

การรับรู้ความสามารถของตนเอง 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 25.80 2.43 
2.04 0.616 ถึง 3.472 2.855 0.006 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 23.76 4.15 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 29.96 0.85 
4.03 3.363 ถึง 4.681 12.214 <0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 25.93 2.04 
ความคาดหวังในผลลัพธ์ 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 30.13 3.67 
0.29 -1.171 ถึง 1.749 0.393 0.695 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 29.84 3.29 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 33.29 1.38 
1.09 0.307 ถึง 1.870 2.777 0.007 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 32.20 2.24 
การปฏิบัติตน 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 39.64 4.16 
0.06 -1.577 ถึง 1.711 0.081 0.936 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 39.58 3.67 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 46.73 2.38 
1.64 0.305 ถึง 2.984 2.447 0.017 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 45.09 3.83 
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ตารางที่ 3 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (ต่อ) 
 n X̅ S.D. Mean Difference 95%CI t p-value 

ความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน  าหนักเกิน 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 2.33 0.74 
0.22 -0.119 ถึง 0.564 1.293 0.199 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 2.11 0.88 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 3.78 0.64 
1.16 0.845 ถึง 1.466 7.394 <0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 2.62 0.83 
ทักษะการเข้าถึงข้อมูล 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 11.51 2.89 
0.11 -1.133 ถึง 1.355 0.177 0.860 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 11.40 3.05 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 15.13 1.58 
3.00 2.138 ถึง 3.862 6.936 <0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 12.13 2.44 
ทักษะการสื่อสารข้อมูล 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 11.58 2.60 
0.55 -1.719 ถึง 0.607 -0.949 0.345 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 12.13 2.94 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 14.56 1.31 
1.96 1.104 ถึง 2.807 4.587 <0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 12.60 2.54 
ทักษะการตัดสินใจ 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 11.82 2.14 
0.65 -1.631 ถึง 0.342 -1.298 0.198 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 12.47 2.55 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 14.69 1.46 
1.47 0.790 ถึง 2.143 4.309 <0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 13.22 1.76 
ทักษะการจัดการตนเอง 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 12.60 2.43 
0.00 -1.219 ถึง 1.219 0.000 1.000 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 12.60 3.32 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 14.78 1.78 
1.58 0.642 ถึง 2.513 3.359 0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 13.20 2.60 
ทักษะการรู้เท่าทันสื่อ 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 11.58 3.26 0.16 -1.030 ถึง 1.341 0.261 0.795 
กลุ่มเปรียบเทียบ 45 11.42 2.31 
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ตารางที่ 3 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (ต่อ) 
 n X̅ S.D. Mean Difference 95%CI t p-value 

ทักษะการรู้เท่าทันสื่อ (ต่อ) 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 13.93 2.06 
1.93 1.106 ถึง 2.760 4.646 <0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 12.00 1.88 
ค่าดัชนีมวลกาย (กิโลกรัม/เมตร2) 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 25.63 2.08 
0.08 -0.827 ถึง 0.998 0.187 0.852 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 25.55 2.27 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 25.35 1.97 
0.10 -0.098 ถึง 0.433 -0.226 0.822 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 25.45 2.14 
เส้นรอบเอว (เซนติเมตร) 
ก่อนการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 83.62 6.17 
0.98 -1.955 ถึง 3.911 0.663 0.509 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 82.64 7.74 
หลังการทดลอง        

กลุ่มทดลอง 45 83.09 5.62 
0.49 -2.279ถึง 3.257 0.351 0.726 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 82.60 7.46 
 
ตารางที่ 4 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่างของคะแนน ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

 n d̅ SDd̅ Mean Difference 95%CI t p-value 
ความรู้เรื่องการออกก าลังกายและการบริโภคอาหาร 

กลุ่มทดลอง 45 2.38 1.33 
0.41 -0.170 ถึง 0.882 1.343 0.183 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 1.97 1.17 
การรับรู้ความสามารถของตนเอง 

กลุ่มทดลอง 45 4.16 1.97 
1.99 0.932 ถึง 3.024 3.765 <0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 2.17 2.93 
ความคาดหวังในผลลัพธ์ 

กลุ่มทดลอง 45 3.16 2.50 
0.80 -0.088 ถึง 1.688 1.793 0.077 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 2.36 1.64 
การปฏิบัติตน 

กลุ่มทดลอง 45 7.09 2.76 
1.58 0.569 ถึง 2.587 3.112 0.003 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 5.51 1.99 
ความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับการป้องกันภาวะน  าหนักเกิน 

กลุ่มทดลอง 45 1.45 0.81 
0.94 0.616 ถึง 1.250 5.853 <0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 0.51 0.70 
ทักษะการเข้าถึงข้อมูล 

กลุ่มทดลอง 45 3.62 2.11 
2.89 2.199 ถึง 3.578 8.379 <0.001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 45 0.73 0.94 
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ตารางที่ 4  เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่างของคะแนน ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (ต่อ) 
 n d̅ SDd̅ Mean Difference 95%CI t p-value 

ทักษะการสื่อสารข้อมูล 
กลุ่มทดลอง 45 2.98 2.05 

2.51 1.861 ถึง 3.161 7.744 <0.001 
กลุ่มเปรียบเทียบ 45 0.47 0.73 

ทักษะการตัดสินใจ 
กลุ่มทดลอง 45 2.87 1.78 

2.12 1.473 ถึง 2.749 6.585 <0.001 
กลุ่มเปรียบเทียบ 45 0.75 1.20 

ทักษะการจัดการตนเอง 
กลุ่มทดลอง 45 2.18 1.51 

1.58 1.017 ถึง 2.139 5.596 <0.001 
กลุ่มเปรียบเทียบ 45 0.60 1.14 

ทักษะการรู้เท่าทันสื่อ 
กลุ่มทดลอง 45 2.35 1.94 

1.77 1.131 ถึง 2.424 5.494 <0.001 
กลุ่มเปรียบเทียบ 45 0.58 0.97 

ค่าดัชนีมวลกาย (กิโลกรัม/เมตร2) 
กลุ่มทดลอง 45 0.28 0.37 

0.18 0.048 ถึง 0.318 2.705 0.008 
กลุ่มเปรียบเทียบ 45 0.10 0.26 

เส้นรอบเอว (เซนติเมตร) 
กลุ่มทดลอง 45 0.53 0.89 

0.49 0.162 ถึง 0.814 2.985 0.004 
กลุ่มเปรียบเทียบ 45 0.04 0.64 

 


