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บทคัดยอ 

พระสงฆถือเปนผู ม ีความสำคัญในการสืบทอดพระพุทธศาสนา แตยังพบวาพระสงฆมีปญหา          

ทางสุขภาพโดยเฉพาะปวยเปนโรคไมติดตอเรื้อรัง ไดแก โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจขาดเลือด

และภาวะไขมันในเลือดสูงซึ ่งสาเหตุสำคัญสวนหนึ่งมาจากการฉันภัตตาหารและการมีพฤติกรรมเสี ่ยง              

เชน การสูบบุหรี่ เครื ่องดื ่มชูกำลังและขาดการออกกำลังกาย หากไมไดรับการแกไขจะกลายเปนผูปวย                  

รายใหมได ซึ่งงานวิจัยฉบับนี้มีวัตถุประสงคเพื ่อศึกษาพฤติกรรมการฉันภัตตาหาร ภาวะโภชนาการของ

พระสงฆ และศึกษาหาความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการฉันภัตตาหาร และภาวะโภชนาการของพระสงฆ 

อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม ทำการวิจัยแบบภาคตัดขวางและเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม

พฤติกรรมการฉันภัตตาหาร และภาวะโภชนาการของพระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม ผานรูปแบบ

ออนไลน กลุมตัวอยางคือ พระสงฆในอำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม ที่ผานการคัดเลือกกลุมตัวอยางโดย                

ไมอาศัยความนาจะเปน และใชการสุมตามความสะดวก ไดกลุมตัวอยาง จำนวน 310 รูป วิเคราะหขอมูลท่ัวไป 

พฤติกรรมการฉันภัตตาหาร และภาวะโภชนาการแบบพรรณนา วิเคราะหความสัมพันธโดยการทดสอบ              

ไคสแควร การทดสอบฟชเชอร และการสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน  

ผลการศึกษาพบวา พระสงฆมีพฤติกรรมการฉันภัตตาหารเฉล่ียอยูในระดับปานกลาง มีคาเฉล่ีย 3.43  

ดานภาวะโภชนาการ พบวา สวนใหญมีภาวะทุพโภชนาการ รอยละ 64.51 (n=200) และภาวะโภชนาการ

ปกติ รอยละ 35.49 (n=110) ผลการวิเคราะหความสัมพนัธระหวางขอมูลทั่วไปกับพฤติกรรมการฉัน

ภัตตาหาร พบวา จำนวนพรรษา ระดับการศึกษาทางโลกและระดับการศึกษาทางธรรม(แผนกบาลี) 

มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการฉันภัตตาหาร อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p<0.05) ผลการวิเคราะห
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ความสัมพันธระหวางขอมูลทั่วไป และภาวะโภชนาการ พบวา ขอมูลทั่วไปไมมีความสัมพันธกับ

ภาวะโภชนาการ และผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการฉันภัตตาหาร และภาวะ

โภชนาการ โดยใชคาดัชนีมวลกายเปนตัวแทน ของภาวะโภชนาการ พบวา พฤติกรรมการฉัน

ภัตตาหารไมมีความสัมพันธกับภาวะโภชนาการของพระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม  

คําสําคัญ: พระสงฆ, พฤติกรรมการฉันภัตตาหาร, ภาวะโภชนาการ 

 

ABSTRACT 

Monks are considered important people in the transmission of Buddhism. But it was still found 

that the monks had problems health. One of the important reasons is from eating food and having risk 

behaviors. If Monks are not corrected, they will become a new patient. The aim of this research to 

investigate food consumption behavior, nutritional status and the relationship between the eating 

behaviors and nutritional status of these monks. Conduct cross-sectional study were collected using          

a questionnaire on food consumption behavior of monks in Mueang District, Chiang Mai Province.                  

Data were collected using an online questionnaire regarding the monks' food consumption behaviors. 

Selected through non-probability and convenience sampling methods, totaling 310 individuals.                   

The data general data, food consumption behavior and nutritional status were analyzed descriptively, 

with Chi-square tests, Fisher's Exact Test and Pearson correlation coefficients. 

The results of the study found that the monks' average eating behavior was at a moderate level, 

with a mean score of 3.43. Regarding nutritional status, the majority were found to have Malnutrition 

status, with 200 individuals or 64.51%, and Normal nutrition status accounted for 110 individuals or 35.49 

%. The analysis of the relationship between general data and eating behaviors, showed that the number 

of years ordained, secular education level, and Dhamma education level (Pali section) were significantly 

related to food consumption behavior (p<0.05). The analysis of the relationship between general 

information and nutritional status found are not significantly related to nutritional status. And, food 

consumption behavior are not significantly related to nutritional status of monks in Mueang District, Chiang 

Mai Province. 

Keywords: Monks, Food consumption behavior, Nutritional status 
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บทนำ 

คนไทย ร อยละ 95 นับถือศาสนาพ ุทธ  

ซึ ่งใช หลักการทางพระพุทธศาสนาเปนแนวทาง  

การดำเนินชีวิตจนกลายเปนรากฐานทางประเพณี และ

วัฒนธรรม อันเปนเอกลักษณมรดกของชาติไทย 

พระสงฆถ ือเปนผู ม ีความสำคัญในการ สืบทอด

พระพุทธศาสนา เปนแบบอยางท่ีดีใหกับชุมชนในเรื่อง

การดูแลสุขภาพตนเอง สิ่งแวดลอมภายในวัด และ

ขยายผลสูการพัฒนา สุขภาวะของชุมชน และพบวา

พระสงฆมีปญหาทางสุขภาพโดยเฉพาะปวยเปนโรคไม

ติดตอ เรื้อรัง ไดแก โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิต

สูง โรคหัวใจขาดเลือด และภาวะไขมันในเลือดสูง ซึ่ง

สาเหตุสำคัญสวนหนึ่งมาจากอาหารที่ใสบาตรของ

ประชาชนท่ียังขาดความรู ความเขาใจและตระหนักถึง

ผลเสียตอการเจ็บปวยของพระสงฆ นอกจากนี้

พระสงฆยังมีพฤติกรรมเสี ่ยงตอสิ่งที่เปนสาเหตุของ

การเกิดโรค เชน การสูบบุหรี่ ด่ืมกาแฟ ด่ืมเครื่องด่ืมชู

กำลัง และขาดการออกกำลังกายท่ีเหมาะสม หากไมได

รับการแกไขจะกลายเปนผูปวยรายใหม(1)  

สถานการณ การเจ ็บป วยของพระสงฆ          

ดวยโรคเรื ้อรังมีแนวโนมเพิ่มมากขึ้น ปจจุบันวัดใน

ประเทศไทย ม ีจำนวน 42,887 ว ัด ม ีพระสงฆ                     

จำนวน 207,875 รูป(2) มีสิทธิการรักษาพยาบาล

จำนวน 153,523 ร ูป ค ิดเป นร อยละ 60.07             

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ไดมีการสำรวจ

พฤต ิกรรมส ุขภาพที ่พ ึ งประสงค ของพระสงฆ                   

จังหวัดเชียงใหม ป 2565 จำนวน 672 รูป พบวา             

มีพระสงฆอาพาธดวยโรคเบาหวาน 54 รูป โรคความ

ดันโลหิตสูง 83 รูป และโรคไขมันใน  เลือดสูง 55 รูป 

และมีดัชนีมวลกายผิดปกติ 395 รูป (58.77%), ปกติ 

277 รูป (41.23%)(3) นอกจากนี้ ขอมูลจากรายงาน

ประจำป 2563 ของโรงพยาบาลสงฆ พบวาปจจัยที่มี

ความเสี่ยง  ตอการเกิดโรคของพระสงฆ คือ ไขมันใน

เลือดสูง ดัชนีมวลกายที่ผิดปกติ สูบบุหรี่ น้ำตาลใน

เลือดสูง และความดันโลหิตสูงโดยโรคท่ีพระสงฆ

อาพาธมากที่สุด 5 อันดับแรก คือ โรคความดันโลหิต

สูง ไขมันในเลือดสูง โรคเบาหวาน ไขหวัดตามฤดูกาล 

โรคเหงือกอักเสบและปริทันต(4) 

จากขอมูลพื้นฐานพระสงฆ ป 2565 พบวา

จังหวัดเชียงใหม มีจำนวนวัดทั ้งหมด 1,504 วัด 

พระสงฆทั ้งหมด 5,950 รูป โดยในอำเภอเมืองมี

พระสงฆ จำนวน 1,059 รูป มีจำนวนวัดทั ้ งหมด  

134 วัด(3) พบวาสถิติสาเหตุ การปวยของผูปวยนอก

พระสงฆ ไดแก เบาหวาน 285 รูป ความดันโลหิตสูง 

218 รูป ความผิดปกติของตอมไรทอ โภชนาการและ

เมตะบอลิกอื่น  ๆ146 รูป เปนตน(4)  

พฤติกรรมการฉันภัตตาหารของพระสงฆ

สวนใหญสามารถคัดสรรอาหารหลังจากที ่ได รับ             

บิณทบาตมาได ด  วยตนเอง ตามหลักพระว ินัย             

พระสงฆไม ม ีโอกาสเล ือกซื ้ออาหารเพื ่อฉ ันเอง                 

ตองฉันอาหารจากการบิณฑบาตที่ญาติโยม ใสบาตร

ถวาย จากการศึกษางานวิจ ัยหลายๆ งานว ิจ ัยท่ี

เกี่ยวของกับเรื่องพฤติกรรมการ ฉันภัตตาหารและการ

เจ็บปวยของพระสงฆ พบวา พฤติกรรมการฉัน

ภัตตาหารของพระสงฆสวนใหญฉันอาหารที่ไดจาก

การถวายจากประชาชน โดยอาหารที่ฉันสวนใหญมี

ไขมันสูง และสภาวการณปจจุบันการดำเนินชีว ิตใน

เขตเมืองเปนไปอยางเรงรีบ ประชาชนสวนใหญซื้อ

อาหารสำเร ็จร ูปถวายพระสงฆ และส วนใหญ                       

มักประกอบดวยไขมันสูง(5) และอาจสงผลทำให

พระสงฆมีความเสี่ยงในการมีปญหาทางดานสุขภาพ

มากข้ึนตอไป 

วัตถุประสงคของการวิจัย 

1) เพื่อศึกษาพฤติกรรมการฉันภัตตาหาร

ของพระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม 
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2) เพ ื ่ อศ ึกษาภาวะโภชนาการของ

พระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม 

3) เพื่อหาความสัมพันธระหวางพฤติกรรม

การฉ ันภ ัตตาหารและภาวะโภชนาการของ

พระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม 

รูปภาพกรอบแนวคิดการศึกษา 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

วิธีดำเนินการวิจัย 

การศ ึ กษาในคร ั ้ งน ี ้ เป  นการศ ึ กษา 

เชิงวิเคราะหแบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) 

เพื ่อศึกษาความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการฉัน

ภัตตาหารและภาวะโภชนาการของพระสงฆ อำเภอ

เมือง จังหวัดเชียงใหม 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากร คือ พระสงฆ ท ี ่จำพรรษาใน             

วัดอำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม จำนวน 1,059 รูป  

กลุ มตัวอยาง คือ พระสงฆที ่จำพรรษา                  

ในว ัดอำเภอเม ือง จ ั งหว ัดเช ียงใหม  ซ ึ ่ งผ  าน                

การค ั ดเล ื อกการส ุ  มต ั วอย  างโดยไม  อาศั ย                        

ความนาจะเปน (Non-Probability Sampling)                    

โดยมีเกณฑการคัดเลือกกลุมตัวอยาง ไดแก 

เกณฑการคัดเลือกกลุมตัวอยางเขารวมการวิจัย  

1) พระสงฆ ท ี ่ อาศ ัยในอำเภอเม ื อ ง                    

จังหวัดเชียงใหม 

2) อายุ 20-59 ป 

3) บวชไมต่ำกวา 1 พรรษา 

4) เขาใจภาษาไทยเปนอยางดี 

5) ไมฉันภัตตาหารมื้อเดียว 

6) ไมฉันภัตตาหารเสริม 

ขนาดตัวอยางและวิธีการสุมตัวอยาง ใน

งานวิจัยครั้งนี้ ใช Wayne ดังนี้ 

 

 

 

            p = 0.50 

z = 0.05 

d = 0.05 

   N = 1,059  

𝛼𝛼 = 0.05 

n = 282 

เพื ่อปองกันการไมครบถวนของขอมูล                  

จึงไดเพ ิ ่มจำนวนกลุ มตัวอยางอ ีกร อยละ 10                 

ดังนั้น การเก็บรวบรวมขอมูลครั้งนี้ใชกลุมตัวอยาง

จำนวน 310 รูป ใชการสุมตามความสะดวก  

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 

เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถามพฤติกรรม

การฉันภัตตาหารและภาวะโภชนาการของพระสงฆ 

อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม โดยได ขออนุญาตใช

เครื่องมือของรัชนู ปนตาดง (2560)  ท่ีมีคาความตรง 

(Validity Value) หาคาความสอดคลองระหวางขอ

คำถามกับวัตถุประสงค หรือเนื้อหา (IOC) เทากับ 1 

ทุกขอ คาเที ่ยงของขอมูล (Reliability) ใชวิธีหาคา

ขอมูลทั่วไป 
จำนวนพรรษา ระดับการศึกษาทางโลก 

ระดับการศึกษาทางธรรม (แผนกธรรมและ

แผนกบาลี) น้ำหนัก สวนสูง  

พฤติกรรมการฉันภัตตาหาร 
การฉันขาว เนื ้อสัตว อาหารที่ผานการปรุง

ดวยกะทิ อาหารที่มีรสชาติเค็มจัด การเติม

เครื ่องปรุงรส อาหารสุกๆดิบๆ อาหารที่มี

เสนใยสูง การดื่มน้ำเปลา การดื่มเครื ่องดื่ม           

ช ูกำล ั ง  อาหารหม ักดอง อาหารทอด             

ขนมหวานจัด 

ระดับพฤติกรรมการฉันภัตตาหาร

ภาพรวม 
   - ระดับมากที่สุด (คาเฉล่ีย 4.50 - 5.00)  

   - ระดับดี (คาเฉล่ีย 3.50 - 4.49) 

   - ระดับปานกลาง (คาเฉล่ีย 2.50 - 3.49) 

   - ระดับนอย (คาเฉล่ีย 1.50 - 2.49)  

   - ระดับนอยที่สุด (คาเฉล่ีย1.00 - 1.49) 

ภาวะโภชนาการปกติ 

  - ปกติ (BMI 18.5 - 22.9 

kg/m2) 

ภาวะทุพโภชนาการ 

  - ผอม (BMI < 18.5 kg/m2) 

  - น้ำหนักเกิน (BMI 23.0 - 

24.9 kg/m2) 

  - โรคอวน (BMI 25.0 - 29.9 

kg/m2) 

  - โรคอวนอันตราย (BMI ≥ 

30 kg/m2) 
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สัมประสิทธิ์ แอลฟาของครอน เทากับ 0.86 โดย

เคร ื ่ องม ือแบบสอบถามท ี ่ ใช  ในการว ิ จ ั ยเปน

แบบสอบถามรูปแบบออนไลน เนื่องจากอำเภอเมือง 

จังหวัดเชียงใหม มีจำนวนวัดและพระสงฆ จำนวนมาก 

เพื่อใหการเก็บรวบรวมสมบูรณ จึงไดนำแบบสอบถาม

ลงใน Google forms โดยมีเนื้อหา 2 ตอน คือ 

ตอนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลทั่วไปของ

พระสงฆเกี ่ยวกับรายละเอียดสวนบุคคล ไดแก 

อายุ พรรษา การศึกษาทางโลก การศึกษาทาง

ธรรม(แผนกธรรมและแผนกบาลี) น้ำหนัก สวนสูง 

ลักษณะของแบบสอบถามเปนคำถามปลายเปด

และปลายป ดโดยคำถามจะเป นล ักษณะให

เลือกตอบไดเพียงคำตอบเดียว 

  ตอน ท่ี  2  แบบสอบถามพฤต ิ กรรม                      

การฉันภัตตาหารและภาวะโภชนาการของพระสงฆ 

อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม เปนขอคำถามเกี่ยวกับ

การฉันภัตตาหารของพระสงฆ เชน ฉันขาวกลอง/ขาว

ซอมมือ อาหารประเภทเนื้อสัตวติดมันหรืออาหารที่มี

ไขมันสูง อาหารที่ผานการปรุงดวยกะทิ อาหารที่มี

รสชาติเค็มจัด การเติมเครื่องปรุงรส อาหารท่ีปรุงสุกๆ 

ดิบๆ อาหารที่มีเสนใยสูงการดื่มน้ำเปลา เครื่องดื่มชู

กำลัง อาหารหมักดอง ของทอด ขนมหวานจัด รวม 12 

ขอ คะแนนเต็ม 60 คะแนน และกำหนดเกณฑการแปล

ความหมาย 

คาเฉลี่ยของพฤติกรรมการฉันภัตตาหาร

ของพระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม ดังนี้ 

4.50 - 5.00 หมายถึง ระดับมากท่ีสุด 

  3.50 - 4.49 หมายถึง ระดับมาก 

  2.50 - 3.49 หมายถึง ระดับปานกลาง 

  1.50 - 2.49 หมายถึง นอย 

  1.00 - 1.49 หมายถึง นอยท่ีสุด 

ดานภาวะโภชนาการนำขอมูลน้ำหนักและ

สวนสูงมาคำนวณหาคาดัชนีมวลกาย (BMI) โดยแบงเปน

ภาวะโภชนาการปกติ (BMI 18.5 - 22.9 kg/m2) และ

ภาวะทุพโภชนาการ (BMI < 18.5 หรือ ≥ 23.0 kg/m2)  

การวิเคราะหขอมูล 

สถิติเชิงพรรณนา เพื ่อใชวิเคราะห ขอมูล

ท่ัวไป พฤติกรรมการฉันภตัราหารและ ภาวะโภชนาการ

อธิบายดวยความถ่ี รอยละคาเฉลี่ย สวนเบี ่ยงเบน

มาตรฐาน  

สถิติอนุมาน วิเคราะหความสัมพันธระหวาง 

ขอมูลทั่วไป พฤติกรรมการฉันภัตราหารและภาวะ

โภชนาการโดยใชการทดสอบไคสแควรการทดสอบฟช

เชอร และวิเคราะหความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการ

ฉันภัตตาหารและ ภาวะโภชนาการของพระสงฆ โดยใช

การทดสอบสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน  

ผลการวิจัย 

ส วนท่ี 1 ข อม ูลท ั ่วไปของพระสงฆ                     

อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม สวนใหญอยู ใน         

ชวงอายุ 20 - 29 ป จำนวน 141 รูป คิดเปน              

รอยละ 45.5 รองลงมาอยูในชวงอายุ 30 - 39 ป 

จำนวน 101 รูป คิดเปนรอยละ 32.6 จำนวน

พรรษาบวชสวนใหญอย ู  ท่ี 11 – 15 พรรษา 

จำนวน 104 รูป คิดเปน รอยละ 33.5 รองลงมา

อยูในชวง 6 – 10 พรรษา จำนวน 98 รูป คิดเปน

ร อยละ 31.6 ดานการศึกษาพบวาการศึกษา             

ทางโลก สวนใหญเร ียนจบปริญญาตรี จำนวน             

97 ร ูป  ค ิดเป นร อยละ  31 .3 รองลงมาจบ

มัธยมศึกษาตอนปลาย จำนวน 96 รูป คิดเปน 

รอยละ 31.0 ดานการศึกษาทางธรรม(แผนกธรรม)  

พบสวนใหญเรียนจบนักธรรมชั้นตรี จำนวน 149 

รูป คิดเปนรอยละ 48.1 รองลงมา จบนักธรรม               

ชั ้นเอก จำนวน 79 ร ูป คิดเปนร อยละ 25.5               

ทางธรรม(แผนกบาล ี ) พบว ากล ุ มต ั วอย  าง             
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จบเปรียญธรรม 4-6 ประโยค จำนวน 26 รูป                

คิดเปนร อยละ 8.4 ที ่ เหลือจำนวน 249 รูป                    

ร อยละ  80.3 ไม  ได ศ ึกษาโดยกลุ มต ัวอยาง               

มีน้ำหนักเฉลี่ย เทากับ 68 กิโลกรัม และสวนสูง

เฉลี่ยเทากับ 166 เซนติเมตร ภาวะโภชนาการ

ปกติ จำนวน 110 รูป คิดเปน รอยละ 35.48 

น้ำหนักเกิน จำนวน 85 รูป คิดเปน รอยละ 27.42 

สวนท่ี 2 พฤติกรรมการฉันภัตตาหารของ

พระสงฆ อำเภอเมือง จังหว ัดเชียงใหม พบวา 

พระสงฆมีพฤติกรรมการฉันภัตตาหาร ในระดับปาน

กลาง มีคาเฉล่ีย 3.43 โดยดานการฉัน ขาวกลอง/ขาว

ซอมมือแทนขาวที่ผานการขัดสี สวนใหญฉันนอย 

จำนวน 101 รูป คิดเปนรอยละ 32.6 ดานการฉัน

อาหารประเภทเนื้อสัตวติดมันหรืออาหารท่ีมีไขมันสูง 

สวนใหญ ฉันมาก จำนวน 139 รูป คิดเปนรอยละ 

44.8 ดานการฉันอาหาร ท่ีผานการปรุงดวยกะทิ สวน

ใหญฉันมาก จำนวน 120 รูป คิดเปน รอยละ 38.7 

ดานการ  ฉันอาหารที่มีรสชาติเค็มจัด สวนใหญฉัน

นอย จำนวน 162 รูป คิดเปน รอยละ 52.3 ดานการ

เติมเครื ่องปรุงรสทุกคร ั ้งที ่ฉ ันอาหาร สวนใหญ        

ฉันนอย จำนวน 136 รูป คิดเปนรอยละ 43.9 ดาน

การฉันอาหารที่ปรุงสุกๆ ดิบๆ สวนใหญ ฉันนอย

ที่สุด จำนวน 173 รูป คิดเปนรอยละ 55.8 ดานการ

ฉันอาหารท่ีมีเสนใยสูง สวนใหญฉันมาก จำนวน 130 

รูป คิดเปนรอยละ 41.9 ดานการ ดื่มน้ำเปลาวันละ

ประมาณ 6-8 แกวตอวัน สวนใหญฉันมาก จำนวน 

117 รูป คิดเปนรอยละ 37.7 ดานการดื่มเครื่องดื่มชู

กำลังชนิดตางๆ สวนใหญฉันนอย จำนวน 161 รูป 

คิดเปน รอยละ 51.9 ดานการ ฉันอาหารประเภทของ  

หมักดอง สวนใหญ ฉันนอย จำนวน 158 รูป คิดเปน

รอยละ 51 ดานการ ฉันอาหารประเภทของทอด สวน

ใหญฉันมาก จำนวน 158 รูปคิดเปนรอยละ 51 ดาน

การฉันอาหารประเภทขนมหวานจัด สวนใหญฉันมาก 

จำนวน 131 รูป คิดเปน รอยละ 42.3 

สวนท่ี 3 ภาวะโภชนาการของพระสงฆ พบวา 

ภาวะโภชนาการของกลุมตัวอยาง  มีภาวะโภชนาการ

ปกติ จำนวน 110 รูป คิดเปน รอยละ 35.49 และ ภาวะ

ทุพโภชนาการ จำนวน 200 รูป คิดเปนรอยละ 64.51 

สวนท่ี 4 ความสัมพันธระหวางขอมูลท่ัวไป

กับพฤติกรรมการฉันภัตตาหารของพระสงฆ พบวา 

จำนวนพรรษา ระดับการศึกษาทางโลก และระดับ

การศึกษาทางธรรม (แผนกบาลี) มีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการฉันภัตตาหาร ของพระสงฆ อยางมี

นัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.05) 

สวนท่ี 5 ความสัมพันธระหวางขอมูลทั่วไป

และภาวะโภชนาการของพระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัด

เชียงใหม พบวา ขอมูลทั่วไป ไมมีความสัมพันธกับ

ภาวะโภชนาการของพระสงฆอำเภอเมือง จังหวัด

เชียงใหม  

สวนท่ี 6 ความสัมพันธระหวางพฤติกรรม

การฉันภัตตาหารและภาวะโภชนาการของพระสงฆ 

อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม พบวา พฤติกรรมการฉัน

ภัตตาหารไมมีความสัมพันธกับภาวะโภชนาการของ

พระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม 

สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 

การศึกษาในครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงวิเคราะห

แบบภาคตัดขวาง ผลการวิเคราะหขอมูลนํามาอภิปราย

ผลการศึกษาตามวัตถุประสงคของการศึกษา ดังนี้ 

1. พฤติกรรมการฉันภัตตาหารของพระสงฆ 

อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม จากการสำรวจขอมูล

พบวา กลุ มตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรมการฉัน

ภัตตาหารอยูในระดับปานกลาง ดังตาราง 1 
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ตาราง 1 คาเฉลี่ย คาเบี ่ยงเบนมาตรฐาน และระดับพฤติกรรมการฉันภัตตาหารรายดานของพระสงฆ                    

อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม (n=310) 

พฤติกรรมการฉันภัตตาหาร ×�  S.D. ระดับพฤติกรรม 

ไมฉันอาหารท่ีปรุงสุกๆ ดิบๆ  4.47 0.68 มากท่ีสุด 

ไมฉันอาหารประเภทของหมักดอง  4.25 0.66 มาก 

ไมเติมเครื่องปรุงรส เชน น้ำปลา น้ำตาล ทุกครั้งท่ีฉันอาหาร 3.99 0.75 มาก 

ไมด่ืมเครื่องด่ืมชูกำลังชนิดตางๆ  3.78 0.85 มาก 

ฉันอาหารท่ีมีเสนใยสูง  3.75 0.88 มาก 

ไมฉันอาหารท่ีมีรสชาติเค็มจัด  3.73 0.64 มาก 

ด่ืมน้ำเปลาวันละประมาณ 6-8 แกวตอวัน 3.53 0.93 มาก 

ไมฉันอาหารประเภทขนมหวานจัด  3.19 1.23 ปานกลาง 

ฉันขาวกลอง/ขาวซอมมือแทนขาวท่ีผานการขัดสี 2.99 0.99 ปานกลาง 

ไมฉันอาหารท่ีผานการปรุงดวยกะทิ  2.83 0.90 ปานกลาง 

ไมฉันอาหารประเภทเนื้อสัตวติดมันหรืออาหารท่ีมีไขมันสูง  2.54 1.11 ปานกลาง 

ไมฉันอาหารประเภทของทอด  2.25 1.09 นอย 

คาเฉลี่ยรวมดานพฤติกรรมการฉันภัตตาหาร 3.43 0.89 ปานกลาง 

และเมื ่อวิเคราะหขอมูลจากแบบสอบถาม

พฤติกรรมของกลุ มตัวอยางสวนใหญ พบวา                

การฉันขาวกลอง/ขาวซอมมือแทนขาวที ่ผาน           

การขัดสี ไมฉันอาหารประเภทเนื้อสัตวติดมันหรือ

อาหารที่มีไขมันสูง ไมฉันอาหารที่ผานการปรุง 

ดวยกะทิและไมฉันอาหารประเภทขนมหวาน              

จ ัดอย ู  ในระด ับปานกลาง สอดคลองก ับการ              

ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

ของพระภิกษุสูงวัยในจังหวัดศรีสะเกษ(6) พบวา 

พระภิกษุส ูงว ัยม ีระดับพฤติกรรมการบริโภค

อาหารอยู ในระดับปานกลาง เชนเดียวกันกับ

การศ ึกษาป จจ ัย เช ิ งสาเหต ุท ี ่ม ีอ ิทธ ิพลตอ

พฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ถูกสุขลักษณะของ

พระสงฆในเขตจังหวัดนครปฐม(7) พบวา พระสงฆ

ในจังหวัดนครปฐมมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  

ท ี ่ ถูกส ุขล ักษณะ  โดยภาพรวมอย ู  ในระดับ              

ปานกลาง พระสงฆควรเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม

การบริโภคอาหาร โดยการเสริมสรางความรูและ

ฝกทักษะจัดการดวยตนเอง เพ ื ่อใหพระสงฆ

สามารถจัดการตอการบริโภคอาหารไดดวยตนเอง

และฉ ันอาหาร ในปร ิ มาณท ี ่ เหมาะสมและ

สอดคลองกับการศึกษาพฤติกรรมการบร ิโภค

อาหารของพระสงฆในวัดเขตดุสิตกรุงเทพฯ(8) 

พบวา พฤติกรรมการบริโภคอาหารโดยภาพรวม

พระสงฆ ม ีพฤต ิกรรมการบร ิ โภคอาหารใน              

ระดับปานกลาง มีคาเฉล่ียเทากับ 3.43 โดยเฉพาะ

การไมฉันอาหารสุกๆดิบๆ การฉันน้ำ 6-8 แกว             

ตอวัน ไมเติมเครื ่องปรุงรส และไมฉันอาหาร              

หมักดอง ในขณะที ่การไมฉ ันอาหารประเภท

เนื้อสัตวติดมันหรืออาหารที่มีไขมันสูงมีคาเฉล่ีย

นอยที ่สุด เนื ่องจากตามกิจของพระสงฆต อง             

ออกบิณฑบาตเปนประจำทุกเชา และประชาชน
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ถวายอาหารเป นประจำจากแรงศร ัทธาและ

อานิสงส รวมทั ้งพระสงฆม ีข อปฏิบ ัต ิในการ        

ฉันอาหาร คือ ไมสามารถประกอบอาหารดวย

ตนเองได ดังนั ้น การฉันภัตตาหารจึงขึ ้นอยู กับ

อาหารท่ีประชาชนใสบาตรหรือนำมาถวาย เชน 

อาหารที ่ม ีไขมันสูง อาหารเค็ม หวานจัดและ

สอดคลองกับการศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธ         

ต อพฤต ิกรรมการบร ิ โภคของพระสงฆ และ

พฤติกรรมการถวายภัตตาหารแดพระสงฆของ

ประชาชนในเขตภาษีเจริญ กรุงเทพมหานคร (9) 

พบวา พฤติกรรมการบริโภคอาหารของพระสงฆ 

โดยรวมอยูในระดับปานกลาง เนื่องจากพระสงฆ 

มีความรู เกี ่ยวกับการบริโภคอาหารพอสมควร              

จึงทำใหพระสงฆสามารถเลือกบร ิโภคอาหาร

เพื่อใหตนเองมีสุขภาพดีได เชน การดื่มน้ำเปลา 

และฉันอาหารที ่ม ีเสนใยสูงอยู  ในระดับดีมาก             

ในขณะเดียวกันพฤติกรรมการฉันอาหารที ่ไมดี 

เนื ่องจากสวนใหญฉันอาหารที ่ไดร ับจากการ

บิณฑบาต ทำใหไมสามารถเลือกฉันอาหารที่ดีตอ

ส ุ ขภาพได  เช  น  แกงถ ุ ง  อาหารรสเค ็ม จัด                  

และอาหารทอด และสอดคลองกับการศึกษา

ร ูปแบบการส ง เสร ิมพฤต ิกรรมส ุขภาพของ

พระสงฆ(10) พบวา ลักษณะของการฉันภัตตาหาร

จะฉันเปนสำรับรวม และเปนประเภทไขมันสูง เชน 

เนื ้อสัตวติดมัน ภัตตาหารประเภททอดหรือผัด 

เสี ่ยงตอการเกิดภาวะไขมันในเลือดสูง ดังนั้น 

พุทธศาสนิกชนควรถวายภัตตาหารที่เปนอาหาร  

ที ่ด ีต อส ุขภาพ  เน นผ ัก ผลไม และเน ื ้อปลา         

ลดความมัน หวานและเค็มในอาหาร เพื่อสุขภาพ

ที ่ด ีของพระสงฆ ทั ้ งน ี ้การม ีพฤต ิกรรมดาน                  

การฉ ันภ ัตตาหารอย ู  ในระด ับปานกลางนั้น             

อาจเน ื ่องมาจากพระสงฆ ได ร ับอาหารจาก             

การบิณฑบาตหรือจากการท่ีประชาชนนำมาถวาย 

การบร ิโภคอาหารจึงสามารถเลือกฉันอาหาร               

ที่ไดรับมาจากการบิณฑบาต จากการที่ประชาชน

นำมาถวายเทานั้น ไมสามารถเลือกซื้อปรุงอาหาร

ท่ีมีคุณคาทางอาหารและมีประโยชนตอรางกายได 

นอกจากนี้จากการศึกษายังพบวาจำนวนพรรษา 

(พรรษา) ระดับการศึกษาทางโลกและระดับ

การศึกษาทางธรรม(แผนกบาลี) มีความสัมพันธ

กับพฤติกรรมการฉันภัตตาหารอยางมีนัยสำคัญ

ทางสถิติ (p<0.05) สอดคลองกับการศึกษาปจจัย

ที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพของพระภิกษุสงฆใน

เขตอำเภอตาคลี จังหวัดนครสวรรค(11) พบวา 

พระสงฆที่ไดรับการศึกษาทางธรรมจะสงผลทำให

พระสงฆ ม ีความรู ความเข าใจ ในเร ื ่องของ               

พระธรรมวินัยสงฆรวมไปถึงข อบัญญัต ิตางๆ  

อยางลึกซึ้งและถองแทในแกนของพระพุทธศาสนา

ที่พึงใหพระสงฆปฏิบัติ เชน เร ื ่องของการฉัน

อาหารอยางพอประมาณเพื่อเปนการประทังชีวิต 

ไมใชการฉันอาหารอันโอชะหรืออาหารที่มีรสเลิศ 

ดังนั้นการศึกษาทางธรรมท่ีมากข้ึนจะมีสวนชวยให

พระสงฆ ม ีความรู ความเข าใจ ในเร ื ่องของ                

หลักพระธรรมวินัยที่บัญญัติใหพระสงฆพึงปฏิบัติ

ไดอยางถูกตองลึกซึ้ง ทำใหพระสงฆสามารถนำไป

ประยุกตใชในการดูแลสุขภาพตนเองไดเหมาะสม

กับในครองตนอยูในสมณเพศ 

2. ภาวะโภชนาการของพระสงฆ อำเภอ

เมือง จังหว ัดเชียงใหม ผลการศึกษา พบวา            

กลุมตัวอยางมีคาดัชนีมวลกายเฉล่ีย เทากับ 24.66 

สวนใหญมีภาวะทุพโภชนาการ จำนวน 200 รูป 

คิดเปนรอยละ 64.52 และพบวาเมื ่อแยกระดับ

ดัชนีมวลกาย (BMI) สวนใหญน้ำหนักเกินและ          

โรคอวน คิดเปนร อยละ 27.42 และ 24.52              

ภาวะโภชนาการปกติ จำนวน 110 รูป คิดเปน 

รอยละ 35.48 ดังตาราง 2 
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ตาราง 2 ขอมูลภาวะโภชนาการของพระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม (ประเมินโดยคาดัชนีมวลกาย) (n = 310) 

คาดัชนีมวลกาย จำนวน(รูป) รอยละ 

ภาวะโภชนาการปกติ 

- ปกติ (BMI 18.5 - 22.9 kg/m2) 
110 35.48 

ภาวะทุพโภชนาการ  200 64.52 

- ผอม (BMI < 18.5 kg/m2)         5         1.61 

- น้ำหนักเกิน (BMI 23.0 - 24.9 kg/m2)        85        27.42 

- โรคอวน (BMI 25.0 - 29.9 kg/m2)       76        24.52 

- โรคอวนอันตราย (BMI ≥ 30.0 kg/m2)       34        10.97 

 

ซึ่งสอดคลองกับสถานการณปญหาโภชนาการใน

พระสงฆ จากโครงการสงฆไทยไกลโรค(12) พบวา ดัชนี

มวลกายเฉลี่ย เทากับ 25.04 และพบวาพระสงฆเขต

กรุงเทพฯ จำนวน 96 รูป มีความชุกดัชนีมวลกาย

ระดับอวน เทากับ 47.92 และสอดคลองกับการศึกษา

ภาวะโภชนาการและการฉันภัตตาหารของพระภิกษุ

สงฆ ในอำเภอเมือง จังหว ัดขอนแกน(13) พบวา 

พระสงฆครึ่งหนึ่ง มีภาวะโภชนาการเกิน และหนึ่งในส่ี

มีภาวะ อวนลงพุง กลุมตัวอยางบริโภคขาวเหนียวเปน

อาหารหลัก บริโภคผัก และปลาเปนประจำ ครึ่งหนึ่ง

ของกลุมตัวอยางบริโภคอาหารผัดทอด  ทุกวัน หนึ่ง

ในสี่บริโภค ของหวานทุกวันและ นิยมดื่มชา กาแฟ 

โอวัลตินเปนน้ำปานะ ดังนั ้น ควรจัดโครงการให

ความรู คำแนะนำดานโภชนาการและบริโภคอาหารท่ี

เหมาะสมกับพระสงฆและประชาชนท่ีมาตักบาตรหรือ             

ถวายภัตตาหาร ลดหวาน มัน เค็ม รวมทั ้งควร มี

โครงการตรวจสุขภาพพระสงฆเปนประจำทุกปและ

สอดคลองกับการศึกษาความสัมพันธระหวางความรู 

ดานสุขภาพ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองและ

ภาวะสุขภาพของพระสงฆ อำเภอล้ี จังหวัดลำพูน(14) 

พบวา ภาวะสุขภาพทางกายของพระสงฆ ดาน

โภชนาการ กลุมตัวอยางพระสงฆ มีคาดัชนีมวลกาย

เฉล่ีย 23.35 kg/m2 ซึ่งมี ภาวะโภชนาการเกิน (รอยละ 

52.7) โดยจัดอยูในระดับอวนปานกลาง (รอยละ 24.4) 

สวนใหญไมมีภาวะอวนลงพุงคือ มีรอบเอวที่ไมเกิน 

85 เซนติเมตร (ร อยละ 63.0) และสอดคลองกับ

การศึกษาการวิเคราะหสถานการณสุขภาวะตามหลัก

ภาวนา 4 ของพระสงฆในจังหวัดพิจิตร(15) พบวา  

สุขภาวะทางกาย มีภาวะน้ำหนักเกิน (รอยละ 20.55) 

มีภาวะอวน (ร อยละ 43.49)  มีภาวะอวนลงพุง  

(รอยละ 39.21) และมีระดับน้ำตาลในเลือดสูงกวา

ปกติ (รอยละ 12.58) ศราวิณ ผาจันทร(13) ไดรายงาน

วาพระสงฆมี ภาวะโภชนการเกิน รอยละ 29 แสดงให

เห ็นว าร ูปแบบการบร ิโภคและกิจกรรมทางกาย      

ของพระสงฆปจจุบันแตกตางจากสิบป ที ่ผานมา 

เนื ่องจากมีการขยายตัวของเศรษฐกิจ ภาคการผลิต 

การบริโภค และการลงทุนเอกชน เพิ่มข้ึน ซึ่งอาจสงผล

ตอชนิดอาหารท่ีประชาชนนำมาตักบาตรและดร.พินิจ 

ลาภธนานานนท (16) ไดกลาวสรุปปญหาเก ี ่ยวกับ

โภชนาการพระสงฆเนื่องจากสภาวะความเปล่ียนแปลง 

ทางเศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดลอมเมื่อประเทศไทย

กาวสู การพัฒนาความทันสมัยตามกระแสทุนนิยม

และบริโภคนิยม ไดสงผลกระทบตอ การปรับเปลี่ยน

วิถีชีวิตทั้งของประชาชนและพระสงฆ ซึ ่งรวมถึง



117 วารสารการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอมลานนา ปท่ี 14 ประจำเดือน มกราคม - ธันวาคม 2567 

ผลกระทบด  านส ุ ขภาพอนาม ั ย จากงานว ิ จั ย             

และงานวิชาการท่ีเกี่ยวของพบวา ในปจจุบันพระสงฆ

สูงอายุกำลังประสบปญหาสุขภาพโดยสวนใหญ

อาพาธดวยโรคไมติดตอเรื้อรัง เชน เบาหวาน ความดัน

โลหิตสูง หลอดเลือดสมอง   และหัวใจ ถุงลมโปงพอง 

มะเร็ง และอวนลงพุง เปนตัน ซึ่งไมแตกตางไปจากโรค

ที ่พบใน กลุ มประชาชนทั ่วไป โรคเหลานี ้ล วนมี

ผลกระทบโดยตรงตอประสิทธิภาพในการประกอบ

กิจกรรมทางศาสนาของพระสงฆ ที่มีปญหาสุขภาพ         

สาเหต ุของโรคด ังกลาวลวนเก ิดจากพฤติกรรม                   

การบริโภคอาหาร ความเครียดและการ ออกกำลังกาย 

พระสงฆสวนใหญตองฉันภัตตาหารตามญาติโยมหรือ

ผู มีจิตศรัทธาจัดถวายทำให ยากตอการหลีกเลี ่ยง

อาหารท่ีมีผลเสียตอสุขภาพโดยเฉพาะอาหารท่ีมีไขมัน

ส ู งหร ื ออาหารหวานและเค ็ มจ ั ด สำหร ับการ 

ออกกำลังกาย พระสงฆ มีการปฏิบัติกันนอยเพราะกลัว

ผิดพระธรรมวินัย รวมท้ังขาดคำแนะนำในการปฏิบัติตน 

ดานโภชนาการและการออกกำลังกายท่ีถูกตอง 

3. ความส ัมพ ันธ  ระหว  างพฤต ิกรรมการ 

ฉันภัตตาหารและภาวะโภชนาการของพระสงฆ อำเภอ

เมือง จังหวัดเชียงใหม จากการศึกษาพบวาพฤติกรรม

การฉ ันภ ัตตาหารไม ม ีความส ัมพ ันธ ก ับภาวะ

โภชนาการของพระสงฆ อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม 

ดังตาราง 3 

ดังตาราง 3 แสดงความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการ

ฉันภัตตาหาร และภาวะโภชนาการของพระสงฆ   

อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม (n=310) 

ตัวแปร 
คาดัชนีมวลกาย (BMI) 

r P-value 

คะแนนพฤติกรรม

การฉันภัตตาหาร 
-0.100 0.078 

ซึ ่งสอดคลองกับการศึกษาความสัมพันธ

ระหว างความร ู ด านสุขภาพ พฤติกรรมการดูแล

สุขภาพตนเองและภาวะสุขภาพของพระสงฆ อำเภอล้ี 

จังหวัดลำพูน(14) พบวา ความรูดานสุขภาพพระสงฆ

ดานโภชนาการมีความสัมพันธทางลบกับภาวะสุขภาพ

ทางกายดานโภชนาการเสนรอบเอว (r = - 0.194) 

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ โดยพบวาเมื ่อพระสงฆมี

ความรูดานสุขภาพและดานโภชนาการมากข้ึน ก็จะทำ

ใหเสนรอบเอวลดลง เมื ่อพระสงฆมีความรู ดาน

สุขภาพและ ดานโภชนาการก็จะสงผลทำใหเสนรอบ

เอวอยู ในระดับปกติ ไม ม ีภาวะอวนลงพุง และ

ธรรมวัฒน บรรจบ(17)  ไดกลาววา พฤติกรรมการ

บริโภคอาหารไมมีความสัมพันธกับภาวะโภชนาการ 

เน ื ่องจากระด ับพฤต ิกรรมการบร ิ โภคอาหารท่ี              

ไมเหมาะสมอาจไมใชสาเหตุที่ทำใหกลุมตัวอยางเกิด

ภาวะโภชนาการ ที ่ผิดเสมอไป แตความตองการ

พลังงานที่ใชในแตละวันนั้นมากกวา พอดีหรือนอย

กวาพลังงงานที่ไดจากอาหาร ที่บริโภคซึ่งพฤติกรรม

เหลานี้ไมใชสาเหตุหลักของ ภาวะโภชนาการท่ีผิดปกติ 

แตชนิดอาหารท่ีบริโภค   นั้นสวนใหญอาจไมตระหนัก

ถึงคุณคาทางโภชนาการสอดคลองกับการศึกษาปจจัย

เชิงสาเหตุที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

ท่ีถูกสุขลักษณะของพระสงฆในเขต จังหวัดนครปฐม(7) 

ไดอธิบายวาปจจุบันพฤติกรรม การบริโภคอาหารมี

แนวโนมเปล่ียนแปลงไป ตามวิถีชีวิตท่ีเปล่ียนไปและมี

การบริโภคเนื ้อสัตว และไขมันเพิ ่มขึ ้น แตผักและ

ผลไมกลับลดลง รวมถึงวิถีชีวิตที่เรงรีบมากขึ้น จึงมี

การพึ่ง อาหารพรอมปรุง กึ่งสำเร็จรูปมากขึ ้นและ  

เปนแนวโนมที่พบทั้งในเมืองมีความแตกตางระหวาง

ประชาชนในเขตชุมชนเมือง ชุมชนชนบท และ

การศ ึกษาการเสร ิมสร  างพล ั งอำนาจช ุมชนใน 

การป องก ัน โรคไม ต ิดต อเร ื ้อร ังในพระสงฆ (18)  

ไดอธิบายถึงสาเหตุปจจัยในเรื่องการฉันอาหารสำหรับ
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พระสงฆ ดวยพระธรรมวินัยไดกําหนดใหพระสงฆ ไม

สามารถปรุง ซื้อหรือรองขออาหารจากญาติโยมอีกท้ัง

พระสงฆยังไมสามารถฉันอาหารไดหลังจากเที่ยง ทำ

ใหพระสงฆมีขอจํากัดในเรื่องของการฉันอาหารจาก

การศึกษาท่ีผานมาพบวา ญาติโยมเลือกใสอาหารตาม

ความสะดวก หางาย และมีความเชื่อวาอาหารที ่ใส

บาตร  ตองเปนอาหารท่ีดีท่ีสุด เช่ือวาอาหารท่ีใสนั้น

ญาติท่ีลวงลับไปแลวชอบรับประทานหรือมีความเช่ือ

วาอาหารนั ้นนํามาซึ ่งความโชคดี เชน ทองหยิบ 

ทองหยอด ฝอยทอง เปนตน ดังนั ้นลักษณะของ

อาหารที่ญาติโยมนํามาถวายหรือใสบาตรมักเปน

อาหารที่มีไขมันสูงมีรสหวานและเค็มจัด โปรตีนต่ํา 

คุณคาทางอาหารตํ่าและ การเสริมสรางพลังอำนาจ

ชุมชนมีความเหมาะสมในการปองกันโรคไมติดตอ

เร ื ้อร ังในพระสงฆ เน ื ่องจากการดำเนินงานเปน   

การพัฒนาศักยภาพสวนบุคคลและชุมชนใหเกิด

ความตระหนักในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ  

โดยการใชทรัพยากรที่มีอยูในชุมชน นอกจากนี้การ

ดำเนินกิจกรรมตางๆ เปนการทำงานรวมกันของคน

ในชุมชนและองคกรตางๆ ในชุมชน โดยการสราง

ความตระหนักใหแกคนในชุมชนดวยการใหความรู 

สาธิต การแลกเปล่ียนประสบการณในปองกันโรค ไม

ติดตอเรื้อรังในพระสงฆ และสอดคลองกับพระธรรม

วินัย ทำใหเอื้อใหเกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของ

คนในชุมชน และพระสงฆ 

ด ังน ั ้น ภาวะโภชนาการเป นผลที ่ เกิด  

จากรางกายไดร ับสารอาหารทั้งชนิดและปริมาณ

อยางครบถวน ถารางกายไดรับสารอาหาร ท่ีเพียงพอ

จะทำใหมีภาวะโภชนาการปกติ ถารางกายไดรับ

สารอาหารไมเพียงพอจะทำใหรางกายขาดสารอาหาร 

และถารางกายไดรับสารอาหารเกินจะทำใหเกิด

ภาวะทุพโภชนาการ การมีพฤติกรรมการฉัน

ภัตตาหารที่ดีขึ ้น จะทำใหดัชนีมวลกายที่ลดลง 

เน ื ่องจากอาหารเป นแหลง ให พล ังงานและ

สารอาหารตางๆแกรางกาย หากไดรับอาหารมาก

เกินความตองการพลังงานจากอาหารท่ีเหลือจะถูก

เปลี ่ยนเปนไขมัน เก็บสะสมในสวนตางๆของ

รางกาย และนอกจากนี้ภาวะโภชนาการที่ผิดปกตยิงัมี

ปจจัยอื่นท่ีเกี่ยวของหลายปจจัย เชน การขาดการออก

กำลังกาย ซึ่งทำใหพลังงานท่ีรางกายไดรับไมสมดุลกับ 

การ ใชพลังงานในการประกอบกิจกรรมตางๆของ

รางกายควรลดการฉันภัตตาหารท่ีใหพลังงานสูง หันมา

ฉันผักและผลไมมากขึ้น ควบคุมน้ำหนักไมใหเพิ่มข้ึน 

และลดการฉันอาหารหวานเพื ่อปองกันปญหาจาก

ภาวะโภชนาการ ดังนั ้น หากพระสงฆไดรับการ

ส ง เสร ิมให ม ีพฤต ิกรรม การฉ ันภ ัตตาหารท่ี

เหมาะสมกับความตองการ ของรางกายและมีการ

การเสริมสรางพลังอำนาจชุมชนใหมีสวนรวมใน

การป องก ันโรคไม ต ิดต อเร ื ้อร ังในพระสงฆ   

เกิดความตระหนักในเรื ่องของการถวายภัตตรา

หารของชุมชน และการฉัน ภัตตาหารของพระสงฆ

ท่ีเหมาะสม เพื่อสุขภาวะ ท่ีดีของพระสงฆตอไป 

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 

 ผูท่ีเกี่ยวของนำขอมูลมาใชเปนแนวทาง จัด

โครงการให คำแนะนำด านการฉ ันภ ัตตาหาร 

ท่ีเหมาะสมกับพระสงฆ ใหความรูแกประชาชนในการ

เลือกอาหารท่ีเหมาะสมในการใสบาตรและสรางความ

รอบรูดานสุขภาพ (Health Literacy) แกพระสงฆในการ

พิจารณาในการฉันภัตตาหาร ที่ถูกตอง และมีการ

ประเมินภาวะโภชนาการของพระสงฆอยางตอเนื่อง 

รวมถึงการพัฒนาสื่อโภชนาการเพื่อสุขภาพสำหรับ

พระสงฆในพื ้นท่ี ใหมีประสิทธ ิภาพยิ ่งข ึ ้น เพื่อ

สงเสริมใหพระสงฆมีการฉันภัตตาหารที ่ถูกตอง

ปองกันการเกิดปญหาดานโภชนาการ  
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ขอเสนอแนะในการทำวิจัยคร้ังตอไป 

1. ควรศึกษาปจจัยท่ีสงผลตอการฉันภัตตาหาร

และภาวะโภชนาการของพระสงฆ 

2. ควรศึกษาคุณคาทางโภชนาการของอาหารท่ี

ไดจากการบิณฑบาตของพระสงฆ  

3. ควรศ ึกษาการฉ ันภ ั ตตาหารและภาวะ

โภชนาการของพระสงฆในประเด็นท่ีมี ความแตกตางของ

บริบททางสังคม เชิงพื้นที่ เชน ตางอำเภอ ชาติพันธุ 

ประเพณีและวัฒนธรรม 

4. ควรศึกษาผลของโปรแกรมการใหความรูดาน

โภชนาการแกพระสงฆ โดยมีการเปรียบเทียบกอน - 

หลังการใหความรูและการนําไปปฏิบัติ  

5. ควรศึกษาพัฒนาโปรแกรมสรางเสริมความ

รอบรูดานสุขภาพและภาวะโภชนาการแกพระสงฆท่ีมี

ภาวะทุพโภชนาการ 
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