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ปจจัยที่มีความสัมพันธกับกิจกรรมทางกายของคนวัยทํางาน 

ในเขตเทศบาลเมืองมาบตาพุด จังหวัดระยอง 
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บทคัดยอ 

 กิจกรรมทางกายทีไ่มเพียงพอเปนปจจัยเสี่ยงอันดับสี่ของการตายท่ัวโลก การศึกษาเชิงวิเคราะห
แบบภาคตัดขวางนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษากิจกรรมทางกาย และปจจัยที่มีความสัมพันธกับกิจกรรม
ทางกายของคนวัยทํางาน โดยใชกรอบแนวคิดของเพนเดอร กลุมตัวอยาง คือ วัยทํางาน  260 คน ได
จากการสุมดวยวิธีกําหนดความนาจะเปนใหเปนสัดสวนกับขนาด (Probability proportionate to 

size) เครื่องมือเปนแบบสอบถาม ประกอบดวย ขอมูลสวนบุคคล  กิจกรรมทางกาย  การรับรูประโยชน  
รับรูอุปสรรค  รับรูความสามารถของตน รับรูอิทธิพลระหวางบุคคล และการรับรูอิทธิพลจากสิ่งแวดลอม 
วิเคราะหขอมูลดวยสถิติพรรณนา  และ logistic regression analysis 

 ผลการศึกษา พบวา คนวัยทํางานมีกิจกรรมทางกายเพียงพอ  รอยละ 53.10 ในจํานวนนี้มี
กิจกรรมทางกายเพียงพอจากการทํางาน รอยละ 64.49  กิจกรรมยามวาง รอยละ 32.61 และจากการ
เดินทาง รอยละ 3.62 และพบวาคนที่ประกอบอาชีพใชแรงมากมีโอกาสมีกิจกรรมทางกายเพียงพอเปน 
8.50 เทา  ของคนใชแรงนอย (OR = 8.50, 95% CI = 2.60-27.81) และคนรับรูประโยชนสูงมีโอกาสมี
กิจกรรมทางกายเพียงพอเปน 1.88 เทาของคนทีร่ับรูต่ํา (OR = 1.88, 95% CI = 1.13-3.14) 
 จากผลการศึกษาบุคลากรดานสุขภาพ ควรมีการประเมินความเพียงพอของกิจกรรมทางกาย 
และใหคําแนะนําอยางเหมาะสมแกคนวัยทํางานแตละคน ดวยการสงเสริมการรับรูประโยชนของ
กิจกรรมทางกาย 

คําสําคัญ: กิจกรรมทางกาย/ คนวัยทํางาน/ ปจจัยที่มีความสัมพันธ 
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FACTORS RELATED TO PHYSICAL ACTIVITY OF WORKING AGE PEOPLE 

IN MAPTAPHUT MUNICIPALITY IN RAYONG PROVINCE 

Montien Thongnopakul* 

Yuwadee Leelukkanavera** Suwanna Junprasert*** 
Abstract 
 Physical inactivity is identified as the fourth leading risk factor for global 

mortality. This analytic cross-sectional study purposed to describe the physical activity 

(PA) and the relationships of factors with PA of working age people. The research 

framework was based on Pender’s Health Promotion Model. A random sample of 260 

working age people was obtained through a probability proportionate to size sampling. 

The instruments were the questionnaires which consisted of the demographic data, the 

PA, the perceived benefits, perceived barriers, perceived self-efficacy, interpersonal 

influence and situational influence with the PA. The descriptive statistics and the logistic 

regression analysis were used to test the association between the independent 

variables and the sufficient physical activity.  

The findings of the study revealed that 53.10% of the working age people had 

sufficient physical activity, 64.49% of those was sufficient activity from work, 32.61% 

from recreational activities and 3.62% from travel to and from places. Physical activity 

was statistically significant relationship to job description and perceived benefits of 

physical activity. The result shown that high exertion worker  had a chance of sufficient 

physical activity 8.50 times that of inactivity people (OR = 8.50, 95% CI = 2.60-27.81), 
and people with high perceived benefits had a chance of sufficient physical activity 1.88 

times compare with the low perceived people (OR = 1.88, 95% CI = 1.13 - 3.14). 
 The results of this study suggest that  Health personnel should by assess physical 

activity and suitable promote physical activity for each working age people follow by 

giving information about the benefits of physical activity. 
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ความสําคัญและท่ีมาของการศึกษา 
 โรคไมติดตอเร้ือรังเปนสาเหตุการปวย
และการตายอันดับตน ๆ ของคนไทย สวนหนึ่งมี
สาเหตุอันเนื่องมาจากวิถีชีวิตและพฤติกรรม
สุขภาพ1 และพบวาการมีกิจกรรมทางกายที่ไม
เพียงพอ  เปนปจจัยเสี่ยงอันดับสี่ที่นําไปสูการตาย
ทั่วโลก คิดเปน รอยละ 6 ของสาเหตุการตาย
ทั้งหมด รองจากความดันโลหิตสูง การสูบบุหรี่ 
และภาวะน้ําตาลในเลือดสูง คิดเปนรอยละ 13, 9 
และ 6 ตามลําดับ นอกจากน้ียังพบวาประมาณ 
รอยละ 21 - 25 ของการเกิดมะเร็งเตานมและ
มะเร็งลําไส ใหญ  มีสาเหตุหลักมาจากการมี
กิจกรรมทางกายที่ไมเพียงพอ รวมทั้งเปนสาเหตุ
ของการเกิดโรคเบาหวาน และโรคหัวใจ รอยละ 
27 และรอยละ 30 ตามลําดับ2  
 กิจกรรมทางกายหมายถึง การทํากิจกรรม
เคลื่อนไหวสวนตางๆ ของรางกาย ซึ่งเกิดจากการ
ทํางานของกลามเนื้อลาย และทําใหมีการใช
พลังงานเพ่ิมขึ้นจากภาวะปกติขณะพัก  สามารถ
แบงประเภทของกิจกรรมไดเปน 3 ลักษณะ คือ 
การทํางาน ไดแก การประกอบอาชีพการงาน 
การทํางานบาน  การเดินทาง ไดแก การเดิน การ
ขี่จักรยาน และกิจกรรมยามวางดวยการออก 
กําลังกาย การเลนกีฬา กิจกรรมทางกายที่เพียง
พอท่ีจะชวยเพิ่มสมรรถภาพการทํางานของหัวใจ 
และปอด เพิ่มความแข็งแรงกลามเน้ือและกระดูก 
ชวยลดความเสี่ยงตอการเกิดโรคไมติดตอเรื้อรัง 
และลดความเครียดได  ตามขอแนะนําของ
องคการอนามัยโลกไดกําหนดวา วัยผูใหญควรมี
กิจกรรมทางกายตั้งแตระดับปานกลางข้ึนไป คือ 
มีกิจกรรมทางกายระดับปานกลางอยางนอย 150 

นาทีตอสัปดาห หรือกิจกรรมทางกายระดับหนัก
อยางนอย 75 นาทีตอสัปดาห หรือมีกิจกรรมทาง
กายท่ีร างกายใชพลังงานในการออกแรงตอ
สัปดาห อยางนอย 600 MET-minutes3  
 Metabolic equivalent time (MET) 
เปนเวลาที่มีค า เปลี่ยนแปลงตามระดับการ      
เผาผลาญพลังงานของรางกายเนื่องมาจากการ
ออกแรง ซึ่งคานี้ใชสําหรับปรับเวลาการมีกิจกรรม
ทางกาย เพื่อใหสามารถเปรียบเทียบกิจกรรม     
ทางกายท่ีตางชนิดกัน และมีความหนักเบาของ
การออกกําลังที่ตางกันได โดยท่ี 1 MET เทากับ 

พลังงานท่ีใช ในขณะท่ีนั่ งอยู เฉยๆ ทั้ งนี้การ    
ออกแรงอยางหนักการเผาผลาญพลังงาน เทากับ 
8 MET ตอนาที ในขณะท่ีออกแรงปานกลาง
เทากับ 4 MET ตอนาที 4  

 จากรายงานการสํารวจพฤติกรรมสุขภาพ
ของประชากรไทย พบวา การมีกิจกรรมทางกาย
เพียงพอของประชากรไทยลดลงจาก รอยละ 
85.4 ในป พ.ศ. 2550 เปนรอยละ 66.1 ในป 
พ.ศ. 2555 และคนวัยทํางานมีกิจกรรมทางกาย
เพียงพอ พบเพียงรอยละ 60 ซึ่งกิจกรรมทางกาย
ที่เพียงพอน้ีรวมถึงการออกกําลังกายซ่ึงมีแนวโนม
ลดลงดวยเชนกัน โดยพบวาอัตราการออกกําลัง
กายของประชากรไทยลดลง จากป พ.ศ. 2550 
รอยละ 29.6 เปนรอยละ 26.1 ในป พ.ศ. 2555 

เมื่อเปรียบเทียบอัตราการออกกําลังกายใน
ประชากรแตละวัย พบวาคนวัยทํางานมีอัตราการ
ออกกําลังกายนอยท่ีสุดเพียง รอยละ 195  

 การมีกิจกรรมทางกายเปนพฤติกรรมการ
สงเสริมสุขภาพอยางหน่ึง ซึ่งการมีพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพอยางสมํ่าเสมอจนเปนสวนหน่ึง
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ขอ ง ก า ร ดํ า เ นิ น ชี วิ ต ป ร ะ จํ า วั น ข้ึ น อยู กั บ
องคประกอบหลัก  คื อ  องคประกอบด าน
คุณลั กษณะและประสบการณ ขอ งบุ คคล 
(Individual characteristics and experiences) 

และองคประกอบดานอารมณและความคิดที่   

เ กิ ด ร ว มกั บพฤติ ก ร รม  ( Behavior-specific 

cognitions and affect)6 จากการทบทวน
วรรณกรรมพบวาในประเทศไทยการวิจัยมุงเนนที่
การออกกําลังกายมากกวากิจกรรมทางกาย และ
ยังไมพบการศึกษาใดท่ีศึกษากิจกรรมทางกายของ

คนวัยทํางาน โดยเฉพาะในเขตเทศบาลเมือง  
มาบตาพุด ซึ่งเปนเมืองอุตสาหกรรมขนาดใหญ 
วิถีชีวิตของประชาชนเปลี่ยนจากสังคมชนบทมา
เปนสังคมเมือง การประกอบอาชีพจากการทํา
เกษตรกรรมเปลี่ยนมาเปนรับจางทํางานใน
โรงงานอุตสาหกรรมเปนสวนใหญ เวลาในการ
ทํางานเปนการเขางานเปนกะ ทําใหไมมีเวลาทํา
กิจกรรมยามวาง ดวยการออกกําลังกาย หรือเลน
กีฬา แตอาจมีกิจกรรมทางกายท่ีเพียงพอจากการ
ทํางาน หรือการเดินทาง ดังนั้น ผูวิจัยจึงสนใจ
ศึกษาวาคนวัยทํางานมีกิจกรรมทางกายมากนอย
เพียงใด และปจจัยใดท่ีมีความสัมพันธกับกิจกรรม
ทางกายของคนวัยทํางาน  โดยใชแนวคิดการ
สงเสริมสุขภาพของ เพนเดอร และคณะ6 มาเปน
กรอบแนวคิดการศึกษา 
วัตถุประสงคของการวิจัย 

 1.  เพื่อศึกษากิจกรรมทางกายของคนวัย
ทํางานในเขตเทศบาลเมืองมาบตาพุด จังหวัด
ระยอง 
 2.  เพื่อศึกษาความสัมพันธของปจจัยสวน
บุคคล ไดแก เพศ อายุ ระดับการศึกษา รายได 
ลักษณะงานท่ีทํา และปจจัยดานอารมณและ
ความคิดที่เกิดรวมกับพฤติกรรม ไดแก การรับรู
ประโยชนของกิจกรรมทางกาย การรับรูอุปสรรค
ของกิจกรรมทางกาย การรับรูความสามารถของ
ตนตอกิจกรรมทางกาย การรับรูอิทธิพลระหวาง

บุคคลตอกิจกรรมทางกาย และการรับรูอิทธิพล
จากสิ่งแวดลอมตอกิจกรรมทางกาย กับกิจกรรม
ทางกายของคนวัยทํางานในเขตเทศบาลเมือง 
มาบตาพุด จังหวัดระยอง 
สมมติฐานทางการวิจัย 

 เพศ อายุ ระดับการศึกษา รายได 
ลักษณะงานท่ีทํา การรับรูประโยชนของกิจกรรม
ทางกาย การรับรูอุปสรรคของกิจกรรมทางกาย 

การรับรูความสามารถของตนตอกิจกรรมทางกาย 

การรับรูอิทธิพลระหวางบุคคลตอกิจกรรมทาง
กาย การรับรูอิทธิพลจากสิ่งแวดลอมตอกิจกรรม
ทางกายมีความสัมพันธกับกิจกรรมทางกายของ
คนวัยทํางาน 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยไดนํากรอบแนวคิด
การสงเสริมสุขภาพของ เพนเดอร และคณะ6 มา
ประยุกตเปนกรอบแนวคิดในการกําหนดตัวแปรท่ี
มีความสัมพันธกับกิจกรรมทางกายของคนวัย
ทํางานในเขตเทศบาลเมืองมาบตาพุด โดยศึกษา
องคประกอบหลักดานคุณลักษณะสวนบุคคล 
ไดแก เพศ อายุ ระดับการศึกษา รายได ลักษณะ
งานที่ทํา และองคประกอบดานอารมณและ
ความคิดที่เกิดรวมกับพฤติกรรม ไดแก การรับรู
ประโยชนของกิจกรรมทางกาย การรับรูอุปสรรค
ของกิจกรรมทางกาย การรับรูความสามารถของ
ตนตอกิจกรรมทางกาย การรับรูอิทธิพลระหวาง
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บุคคลตอกิจกรรมทางกาย และการรับรูอิทธิพล
จากสิ่งแวดลอมตอกิจกรรมทางกาย กับกิจกรรม
ทางกาย ซึ่งองคประกอบดานคุณลักษณะสวน
บุคคล และองคประกอบดานอารมณและความคดิ

นี้  มีความสัมพันธกับการทํากิจกรรมทางกาย      
ดังแสดงตามแผนภูมิที่ 1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจยั 
 

 

วิธีการดําเนินการวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงวิเคราะห
แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional analytic 

study) ประชากร คือ คนวัยทํางานที่อาศัยอยูใน
เขตเทศบาลเมืองมาบตาพุด จังหวัดระยอง ที่แบง
พื้นที่เปน 38 ชุมชน จํานวน 14,933 ครัวเรือน 

องคประกอบดานอารมณและความคิดท่ีเกิดรวม 

- การรับรูประโยชนของกิจกรรมทางกาย 

- การรับรูอุปสรรคของกิจกรรมทางกาย 

- การรับรูความสามารถของตนตอกิจกรรมทางกาย 

- การรับรูอิทธิพลระหวางบุคคลตอกิจกรรมทางกาย 

- การรับรูอิทธิพลจากสิ่งแวดลอมตอกิจกรรมทางกาย 

 

กิจกรรมทางกาย 

- กิจกรรมจากการทํางาน 

- กิจกรรมการเดินทาง 
- กิจกรรมยามวาง 

ลักษณะสวนบุคคล 

- เพศ 

- อาย ุ

- ระดับการศึกษา 
- รายได 

ลักษณะงานท่ีทํา 
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32,688 คน กลุมตัวอยาง คือคนวัยทํางานท่ีมีอายุ 
20-59 ป อาศัยอยูในเขตเทศบาลเมืองมาบตาพุด 
มาเปนเวลาไมนอยกวา 1 ป และยินดีใหขอมูล
ดวยความสมัครใจ คํานวณขนาดของกลุมตัวอยาง
จากสูตรของ Lemshow, Hosmer, Klar, and 

Lwanga7  ไดขนาดของกลุมตัวอยาง 256 คน ใช
การสุมกลุมตัวอยางแบบใชหลักความนาจะเปน
ดวยวิธีกําหนดความนาจะเปนใหเปนสัดสวนกับ
ขนาด (Probability proportionate to size: 

PPS)8 โดยกําหนดขนาด cluster เทากับ cluster 

ละ 10 คน  แลวคํานวณจํานวน cluster โดยนํา
ขนาดกลุมตัวอยางที่ตองการหารดวยขนาดของ 
cluster ไดจํานวน 26 cluster ดังนั้น กลุม
ตัวอยางที่ใชในการศึกษาครั้งน้ี จึงเทากับ 260 
คน ขั้นตอนการสุมกลุม ตัวอยาง  ไดแก  นํ า
บานเลขที่ของครัวเรือนทั้งหมดมาจัดเรียงตาม
รหัสชุมชน 38 ชุมชนจากนอยไปมาก จัดทํา
หมายเลขครัวเรือนต้ังแตลําดับที่  1 จนครบ
จํานวนครัวเรือนทั้งหมด จากนั้นคํานวณหา 
Sampling interval เพื่อใชในการเลือก cluster 

ในพื้นท่ีเปาหมาย โดยเอาจํานวนครัวเรือนสะสม
หารดวยจํานวน cluster ทําการสุมเลือก 
Random starting number จํานวน 1 
หมายเลข ที่อยูในชวง Sampling interval ให
เปน cluster แรก แลวหา cluster ตอไปจาก
หมายเลขที่ไดจาก Random starting number 
บวกดวย Sampling interval จะไดหมายเลข
ครัวเรือนที่ถูกเลือกเปน cluster ตอไป ทําเชนนี้
จนครบ 26 cluster จากหมายเลขครัวเรือนที่สุม
ไดในแตละ cluster ผูวิจัยเริ่มเก็บขอมูลจาก
ครัวเรือนที่สุมได และเก็บจากบานที่อยูใกลเคียง

อีก 9 ครัวเรือน ซึ่งบานที่มีวัยแรงงานมากกวา 1 
คน ผูวิจัยใชวิธีสุมอยางงายโดยการจับฉลาก
รายชื่อมา 1 คน 

 เค ร่ืองมือที่ ใช ในการวิจัย  เปนแบบ
สั ม ภ าษณ ที่ ใ ห ก ลุ ม ตั ว อ ย า ง ต อบ คํ า ถ า ม 
ประกอบดวย 3 สวน ดังนี้ 
 ส ว น ที่  1  ข อ มู ล ส ว น บุ ค ค ล  เ ป น
แบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น เกี่ยวกับ เพศ อายุ 
ระดับการศึกษารายได ลักษณะงานที่ทําตามการ
ออกแรงทํางาน ซึ่งแบงเปนใชแรงมาก ใชแรง 
ปานกลาง ใชแรงนอย จํานวน 7 ขอ 

 ส ว น ที่  2  กิ จ ก ร ร ม ท า ง ก า ย  ใ ช
แบบสอบถามกิจกรรมทางกายระดับสากล 
(Global Physical Activity Questionnaire: 

GPAQ version 2) ที่ไดรับการแปลเปนภาษาไทย
โดยกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข9 เปนชุด
คําถาม 16 ขอ มีขอคําถามเก่ียวกับกิจกรรมทาง
กาย 3 ลักษณะ คือ (1) กิจกรรมจากการทํางาน 
ไดแก การประกอบอาชีพการงาน งานสวน การ
ทํางานบาน (2) กิจกรรมในการเดินทางจากท่ีหนึ่ง
ไปยังอีกที่หนึ่ง ไดแก การขี่จักรยาน การเดิน (3) 
กิจกรรมยามวาง ไดแก การออกกําลังกาย การ
เลนกีฬา  การคํานวณคาพลังงานรวมที่ใชตอ
สัปดาห คํานวณเฉพาะกิจกรรมท่ีออกแรงระดับ
ปานกลางหรือหนัก ทีท่ําตอเนื่องคร้ังละอยางนอย 
10 นาที  ซึ่งมีคาเทากับ จํานวนนาทีที่ออกแรง
ปานกลางคูณดวย 4 บวกกับจํานวนนาทีที่    
ออกแรงอยางหนักในหนึ่งสัปดาห คูณดวย 8 แบง
คาพลังงานที่ใชเปน 2 ระดับ คือ ตั้งแต 600 

MET-minutes ตอสัปดาหขึ้นไป เปนการมี
กิจกรรมทางกายท่ีเพียงพอ และนอยกวา 600 
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MET-minutes ตอสัปดาห เปนการมีกิจกรรมทาง
กายไมเพียงพอ หาคาความเช่ือมั่นของเครื่องมือ
ดวยวิธีทดสอบซ้ํา (Test retest) จากการ
สัมภาษณคนวัยทํางานท่ีมีลักษณะใกลเคียงกับ
กลุ ม ตั วอย า ง  30  คน  ไ ด ค า ความ เ ช่ื อมั่ น 
เทากับ .89 

 สวนที่  3 อารมณและความคิดที่ เกิด
รวมกับการมีกิจกรรมทางกาย เปนแบบสอบถาม
ที่ผูวิจัยสรางขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรม 
แบงเปน 5 ตอน ไดแก (1) การรับรูประโยชนของ
กิจกรรมทางกาย เปนขอคําถามเชิงบวก สอบถาม
เกี่ยวกับความรูสึกนึกคิดที่คาดวาผลของกิจกรรม
ทางกายมีประโยชนตอตนเองทั้งทางดานรางกาย 
จิตใจ และสังคม จํานวน 12 ขอ ลักษณะคําถาม
เปนมาตรประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตมีประโยชน
มาก (4 คะแนน) ถึงนอยมาก (1 คะแนน) มีคา
ดัชนีความตรง เทากับ .95 และคาความเช่ือมั่น 
เทากับ .86  (2) การรับรูอุปสรรคของกิจกรรม
ทางกาย สอบถามเกี่ยวกับความรูสึกยากลําบาก
ตอการมีกิจกรรมทางกายของคนวัยทํางาน ไดแก 
ความไมสะดวก ไมสุขสบาย ความรูสึกยุงยาก 
สิ้นเปลืองเวลา และคาใชจาย จํานวน 10 ขอ 
ลักษณะคําถามเปนมาตรประมาณคา 4 ระดับ 
ตั้งแตเปนอุปสรรคมาก (4 คะแนน) ถึงนอยมาก 
(1 คะแนน) มีคาดัชนีความตรง เทากับ .93 และ
คาความเช่ือมั่น เทากับ .85  (3) การรับรู
ความสามารถของตนตอกิจกรรมทางกาย เปนขอ
คําถามเชิงบวก สอบถามเก่ียวกับความรูสึกนึกคิด
ที่ตัดสินใจของคนวัยทํางานวาสามารถจัดการ
ตนเองใหมีกิจกรรมทางกายได ไดแก การจัดสรร
เวลา การเลือกกิจกรรมทางกายท่ีเหมาะสมกับ

ตนเอง และความพรอมของรางกาย จํานวน 10 
ขอ ลักษณะคําถามเปนมาตรประมาณคา 4 ระดับ 
ตั้ งแตมั่นใจในความสามารถตนเองมาก (4 
คะแนน) ถึงนอยมาก  (1 คะแนน) มีคาดัชนีความ
ตรง เทากับ .97 และคาความเช่ือมั่น เทากับ .83 
(4) การรับรูอิทธิพลระหวางบุคคลตอกิจกรรมทาง
กาย เปนขอคําถามเชิงบวก เกี่ยวกับความรูสึกที่
เ ช่ือวาบุคคลอื่น ไดแก  คูสมรส/ คูรัก เพื่อน
รวมงาน เพื่อนบาน บุคลากรทางสุขภาพ ใหการ
สนับสนุนเปนแบบอยาง หรือผลักดันใหมีกิจกรรม
ทางกาย จํานวน 8 ขอ ลักษณะคําถามเปนมาตร
ประมาณคา 4 ระดับ ตั้งแตมีสวนสนับสนุนมาก 
(4 คะแนน) จนถึงนอยมาก (1 คะแนน) มีคาดัชนี
ความตรง เทากับ .88 และคาความเช่ือมั่น 
เทากับ .97  (5) การรับรูอิทธิพลจากสิ่งแวดลอม
ตอกิจกรรมทางกาย เปนขอคําถามเชิงบวก 
เกี่ยวกับสิ่งแวดลอมที่เอื้อตอการมีกิจกรรมทาง
กายในละแวกบาน หรือที่ทํางาน วามีสถานที่ 
อุปกรณที่สนับสนุน และนโยบายของชุมชน หรือ
หนวยงานที่สนับสนุนการมีกิจกรรมทางกาย 
จํานวน 10 ขอ ลักษณะคําถามเปนมาตรประมาณ
คา 4 ระดับ ตั้งแตมีสวนสนับสนุนหรือเอื้อมาก (4 
คะแนน) จนถึงนอยมาก (1 คะแนน) มีคาดัชนี
ความตรง เทากับ .93 และคาความเช่ือมั่น 
เทากับ .90  การแปลผลเพ่ือพรรณนาขอมูลใช
เกณฑการแบ งความกว างของแตละระดับ 
แบงเปน 4 ระดับ คือ มาก (3.51-4.00 คะแนน) 
คอนขางมาก (2.51-3.50 คะแนน) นอย (1.51-
2.50 คะแนน) นอยมาก (1.00-1.50 คะแนน)10  
สวนการวิเคราะหหาความสัมพันธระหวางปจจัยที่
ศึกษากับความเพียงพอของการมีกิจกรรมทางกาย 
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แบงระดับการรับรูประโยชนของกิจกรรมทางกาย  
การรับรูอุปสรรคของกิจกรรมทางกาย  การรับรู
ความสามารถตนเองตอกิจกรรมทางกาย  การ
รับรูอิทธิพลระหวางบุคคลตอกิจกรรมทางกาย 
และการรับรูอิทธิพลจากสิ่งแวดลอมตอกิจกรรม
ทางกาย โดยวิธีอิงกลุม คือ คะแนนนอยกวา
คาเฉลี่ยของกลุม เปนกลุมที่มีการรับรูในระดับต่ํา 
และคะแนนเทากับหรือมากกวาคาเฉลี่ยของกลุม 
เปนกลุมท่ีมีการรับรูในระดับสูง 
 การเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยไดพิทักษ
สิทธิของกลุมตัวอยางโดยสงโครงการวิจัยเขารับ
การพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย
ในมนุษย คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัย
บูรพา และเมื่อไดรับการอนุมัติตามเอกสารการ
รับรอง รหัสจริยธรรมเลขที่ 07-11-2558  ผูวิจัย
นําหนังสือจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยบูรพา ถึงนายกเทศมนตรีเมือง   
มาบตาพุด จังหวัดระยอง เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงค 
และขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมู ล ในพื้นที่

เปาหมาย กําหนดตัวผูชวยวิจัย ซึ่งเปนพยาบาล
วิชาชีพที่ปฏิบัติงานศูนยบริการสาธารณสุข 
เทศบาลเมืองมาบตาพุด จํานวน 6 คน และ
ประชุมช้ีแจงวัตถุประสงค การใชเครื่องมือและ
แนะนําวิธีการเก็บรวบรวมขอมูลแกผูชวยวิจัย 
จากนั้นลงพื้นที่เพื่อดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
ที่บาน กลุมตัวอยางที่สุมได โดยกําหนดใหเก็บ
ขอมูลตาม cluster ที่อยูในพ้ืนที่ชุมชนรับผิดชอบ
ของพยาบาลผูชวยวิจัย  เริ่มจากผูวิจัยแนะนําตัว 
ช้ีแจงวัตถุประสงคการวิจัยพรอมขอความรวมมือ
ในการใหสัมภาษณ  กลุมตัวอยางที่ยินดีใหความ
รวมมือไดลงลายช่ือเพ่ือแสดงความยินยอมในการ
ใหขอมูล  จากน้ันดําเนินการเก็บขอมูลดวยการ
อานแบบสอบถามใหกลุมตัวอยางตอบทีละขอจน
ครบทุกขอ ซึ่งใชเวลาประมาณ 30 นาทตีอคน 

 การวิเคราะหขอมูล พรรณนาขอมูลดวย
การแจกแจงความถี่ จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย สวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน คามัธยฐาน คาพิสัย  คลอไทล 
แ ล ะ ท ด ส อ บ ค ว า ม สั ม พั น ธ ด ว ย ส ถิ ติ         

Logistic regression เพื่อหาคา Odds Ratio 

และความเชื่อมั่น 95 % CI 

ผลการวิจัย 

 ผลการศึกษา พบวา กลุมตัวอยางเปนเพศ
หญิง  รอยละ 65.4 เปนวัยผูใหญตอนกลาง (40-
59ป )  ร อ ยละ  60 . 4  จบกา ร ศึกษา ระ ดับ
มัธยมศึกษาถึงอนุปริญญา หรือปวส. รอยละ 
46.5 และไมไดรับการศึกษาหรือประถมศึกษา 
รอยละ 37.7 ลักษณะงานท่ีทําใชแรงปานกลาง 
รอยละ 68.1 มีรายไดหลักตอเดือน นอยกวา 
15,000 บาท รอยละ 73.5  มีคะแนนเฉลี่ยการ
รับรูประโยชนของกิจกรรมทางกายโดยรวมอยูใน

ระดับมาก (x̄  = 3.69, SD = 0.42) การรับรู
อิทธิพลระหวางบุคคลตอกิจกรรมทางกาย การ
รับรูอิทธิพลจากสิ่งแวดลอมตอกิจกรรมทางกาย  
การรับรูความสามารถของตนตอกิจกรรมทางกาย
อยูในระดับคอนขางมาก (x̄  = 2.95, SD = 0.73; 

x̄  = 2.63, SD = 0.65; x̄  = 2.53, SD = 0.69 

ตามลําดับ) และการรับรูอุปสรรคของการมี
กิจกรรมทางกายโดยรวมอยูในระดับนอย ( x̄  = 

1.94, SD = 0.58) สําหรับความเพียงพอของ
กิจกรรมทางกายใน 3 ประเภท (คาพลังงานที่
รางกายใชตั้งแต 600 MET-minutes) พบวากลุม
ตัวอยางมีกิจกรรมทางกายเพียงพอ รอยละ 
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53.10 ในจํานวนนี้มีกิจกรรมทางกายเพียงพอมา
จากการทํางานมากท่ีสุด รอยละ 64.49 รองลงมา
จากกิจกรรมยามวาง รอยละ 32.61 และจากการ
เดินทาง รอยละ 3.62 ตามลําดับ มีคามัธยฐาน 
เทากับ 280  MET-minutes (IQR = 840) จาก
กิจกรรมยามวาง เทากับ 0 MET-minutes (IQR 

= 480) และจากการเดินทาง เทากับ 0 MET-

minutes (IQR = 0) พลังงานรวมท่ีใชตอสัปดาห
จากกิจกรรมทางกายทุกประเภท เทากับ 620 

MET-minutes (IQR = 1,200)  เม่ือพิจารณา คา
พลังงานรวมท่ีใช ในกิจกรรมทางกายแตละ
ประเภท พบวา มีคามัธยฐานพลังงานท่ีใชตอ
สัปดาหจากการทํางาน เทากับ 280 MET-

minutes (IQR = 840) จากกิจกรรมยามวาง 

เทากับ 0 MET-minutes (IQR = 480) และจาก
การเดินทาง เทากับ 0 MET-minutes (IQR = 0)  
 ปจจัยที่มีความสัมพันธกับกิจกรรมทาง
กายของคนวัยทํางาน ไดแก ลักษณะงานท่ีทํา 
และการรับรูประโยชนของกิจกรรมทางกาย  โดย
พบวาคนวัยทํางานที่ประกอบอาชีพใชแรงมากมี
โอกาสมีกิจกรรมทางกายเพียงพอเปน 8.50 เทา 
ของคนวัยทํางานท่ีประกอบอาชีพใชแรงนอย (OR 

= 8.50, 95% CI = 2.60-27.81) และคนวัย
ทํางานท่ีมีการรับรูประโยชนของกิจกรรมทางกาย
สูงมีโอกาสมีกิจกรรมทางกายเพียงพอเปน 1.88 
เทา ของคนวัยทํางานที่มีการรับรูประโยชนของ
กิจกรรมทางกายต่ํา (OR = 1.88, 95% CI = 

1.13-3.14) (ตารางที1่) 

Table 1.  Odds Ratio (OR) and 95% Confidence interval for total sufficient physical 

activity and each domain according to the independent variables (N = 260)   

 

Independent 

variables 

Activity at 

work 

Travel to and 

from places 

Recreational 

activities 

Total 

OR 95%CI OR 95% CI OR 95% CI OR 95% CI 

Gender         

  Female (n=170) 1.00  1.00  1.00  1.00  

  Male (n=90) 1.47 0.86 – 

2.51 

1.27 0.21 – 

7.71 

1.85 0.97 – 

3.55 

1.65 0.98 - 

2.77 

Age (years)         

  20-39 (n=103)  1.00  1.00  1.00  1.00  

  40-59 (n=157) 0.95 0.56 – 

1.60 

0.43 0.71 – 

2.62 

1.56 0.79 – 

3.11 

0.98 0.60 - 

1.61 
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Independent 

variables 

Activity at 

work 

Travel to and 

from places 

Recreational 

activities 

Total 

OR 95%CI OR 95% CI OR 95% CI OR 95% CI 

Educational 

level 
 - Non-Primary 

school (n=98)    
1.00  1.00  1.00  1.00  

  -Secondary 

school-

Vocational 

diploma (n=121)   

1.08 0.62 – 

1.88 

2.45 0.25 – 

24.09 

0.78 0.37 – 

1.62 

0.93 0.57 - 

1.51 

  -Higher than 

bachelor degree 
(n=41) 

0.69 0.31 – 

1.55 

2.43 0.15 – 

39.73 

1.75 0.74 – 

4.16 

0.86 0.41 - 

1.78 

Incomes (Baht)           

  < 15,000 
(n=191)  

1.00  1.00  1.00  1.00  

  ≥ 15,000 (n=69) 0.66 0.36 – 

1.20 

4.29 0.70 – 

26.27 

1.49 0.79 – 

2.41 

0.81 0.47 - 

1.41 

Job description         

  -Low exertion 
(n=52)  

1.00  1.00  1.00  1.00  

  -Medium 
(n=177) 

2.21 1.01 – 

4.85* 

1.18 0.13 – 

10.79 

0.82 0.38 – 

1.77 

1.25 0.67 - 

2.32 

 - High (n=31) 16.38 5.42 – 

9.55* 

- - 0.26 0.53 – 

1.25 

8.50 2.60 - 

27.81* 

perceived 

benefits 
        

 - Low (1.00 - 
3.68) (n=93) 
 

1.00  1.00  1.00  1.00  
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Independent 

variables 

Activity at 

work 

Travel to and 

from places 

Recreational 

activities 

Total 

OR 95%CI OR 95% CI OR 95% CI OR 95% CI 

  -High (3.69 - 
4.00) (n=167) 

1.99 1.13 - 

3.50* 

0.36 0.60 - 

2.22 

3.62 1.55 - 

8.48* 

1.88 1.13 - 

3.14* 

perceived 

barriers 

        

  -Low (1.00 - 
1.94) (n=117) 

1.00  1.00  1.00  1.00  

  -High (1.95 - 
4.00) (n=143) 

1.76 1.04 - 

2.98* 

3.34 0.37 - 

30.28 

0.38 0.20 - 

0.75* 

1.14 0.70 - 

1.86 

perceived self-

efficacy 
        

  -Low (1.00 - 
2.52) (n=153) 

1.00  1.00  1.00  1.00  

 - High (2.53 – 
4.00) (n=107) 

0.72 0.42 - 

1.22 

0.35 0.04 - 

3.19 

5.24 2.56 - 

10.75* 

1.31 0.80 - 

2.15 

interpersonal 

influence 
        

  -Low (1.00 – 
2.94) (n=131) 

1.00  1.00  1.00  1.00  

 - High (2.95 – 
4.00) (n=129) 

0.70 0.42 - 
1.18 

1.52 0.25 - 

9.35 

1.86 0.96 - 

3.59 

1.17 0.72 - 

1.90 

situational 

influence 
        

  -Low (1.00 – 
2.62) (n=132) 

1.00  1.00  1.00  1.00  

  -High (2.63 – 
4.00) (n=128) 

0.63 0.37 - 

1.05 

0.68 0.11 - 

4.15 

1.69 0.88 - 

3.26 

1.00 0.62 - 

1.63 

* p-value <.05
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อภิปรายผลการวิจัย 

 1.  กิจกรรมทางกายของคนวัยทํางาน 
กลุมตัวอยางมีกิจกรรมทางกายเพียงพอ รอยละ 
53.10 ซึ่งนอยกวากิจกรรมทางกายของคนวัย
ทํางานในระดับประเทศ ที่มีกิจกรรมทางกาย
เพียงพอ รอยละ 605  ถึงแมวาคนวัยทํางานจะมี
ลักษณะงานท่ีทําสวนใหญใชแรงปานกลาง รอย
ละ 68.1 แตมีความเพียงพอของกิจกรรมทางกาย
นอย โดยมีคามัธยฐานรวมพลังงานท่ีใชตอสัปดาห
จากการทํางานเพียง 280 MET - minutes (IQR 
= 840) ทั้งนี้อาจเปนเพราะกลุมตัวอยางที่ศึกษา
เ ป น ก ลุ ม วั ย แ ร ง ง า นที่ ทํ า ง า น อ ยู ใ น เ ข ต
อุตสาหกรรม ซึ่งมีการออกแรงจากการทํางานที่
นอยกวาในภาคเกษตรกรรม ประกอบกับการมี
กิจกรรมทางกายจากการเดินทาง และจาก
กิจกรรมยามวางที่นอยดวย จึงทําใหมีกิจกรรม
ทางกายเพียงพอนอยกวาที่เคยมีรายงานมา ดังจะ
เห็นไดจากคนวัยทํางานมีกิจกรรมทางกาย
เพียงพอจากการทํางานมากท่ีสุด รอยละ 64.49 
ของคนท่ีมีกิจกรรมทางกายเพียงพอ แตมีกิจกรรม
ทางกายเพียงพอจากกิจกรรมยามวางเพียง รอย
ละ 32.61 หรือคิดเปนรอยละ 17.31 ของคนวัย
ทํางานท้ังหมด ซึ่งก็ยังนอยกวาการออกกําลังกาย
ของคนวัยทํางานในระดับประเทศ ที่มีการออก
กําลังกายเพียงพอ รอยละ 195  และกิจกรรมทาง
กายเพียงพอจากการเดินทางมีเพียง รอยละ 3.62 
หรือคิดเปนรอยละ 1.92 ของคนวัยทํางาน
ทั้งหมด การศึกษานี้แตกตางจากการศึกษาใน
ประ เทศที่ พัฒนาแล วอย า งสิ้ น เ ชิ ง  ดั ง เช น 
การศึกษาของ Matsushita, Harada & Arao11   
ในประเทศญ่ีปุน พบวา คนวัยทํางานมีกิจกรรม

เพียงพอจากการทํางาน  รอยละ 13.8 จากการ
เดินทาง   รอยละ 45.5 และจากกิจกรรมยามวาง 
รอยละ 22.3 โดยมีความเพียงพอของกิจกรรม
ทางกายโดยรวม รอยละ 40.8 

 2.  วิเคราะหปจจัยที่มีความสัมพันธกับ
กิจกรรม ทางกายของคนวัยทํางานในเขตเทศบาล
เมืองมาบตาพุด  ผลการศึกษา พบวาปจจัยที่มี
ความสัมพันธกับกิจกรรมทางกายของคนวัย
ทํางาน ไดแก ลักษณะงานท่ีทํา และการรับรู
ประโยชนของกิจกรรมทางกาย  

 ลักษณะงาน ท่ีทํ า  คนวั ยทํ า งานที่ มี
ลักษณะงานท่ีทําใชแรงมากมีโอกาสมีกิจกรรมทาง
กายเพียงพอเปน 8.50 เทา ของคนวัยทํางานที่ใช
แรงนอย (95% CI = 2.60 - 27.81)  ทั้งนี้อาจ
เนื่องจากลักษณะงานท่ีทําเปนการออกแรงทํางาน
ในชีวิตประจําวัน และเปนสวนหน่ึงของการ
ประเมินกิจกรรมทางกาย โดยผูที่มีลักษณะงานท่ี
ทําใชแรงมากยอมมีกิจกรรมทางกายมากกวาผูที่
ใชแรงนอย  ซึ่ งจากการศึกษานี้ส วนใหญมี
กิจกรรมทางกายเพียงพอจากกิจกรรมการทํางาน 
รอยละ 64.49 และมีกิจกรรมทางกายเพียงพอ
จากลักษณะงานท่ีทําใชแรงมาก รอยละ 87.1 
จากการทําสวน ขุดดิน การทํากอสราง การซอม
เครื่องจักร และชางซอมรถยนต  ซึ่งเปนกิจกรรม
ที่ตองออกแรงทํางานมากกวากลุมตัวอยางที่ใช
แรงปานกลาง และใชแรงนอย  ซึ่งสอดคลองกับ
ผลการศึกษาของ ประกาย จิโรจนกุล สมจิต 
นิปทธหัตถพงศ ฐิตาพร เขียนวงษ  เพลินตา 
พิพัฒนสมบัติ และณัฐนาฏ เราเสถียร12  พบวา 
ลักษณะงานที่ทํามีความสัมพันธกับกิจกรรมทาง
กายของบุคลากรมหาวิทยาลัยราชภัฏสวนดุสิต
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อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ โดยบุคลากรท่ีทํางาน
ดานธุรการ เชน เจาหนาที่บริหารงานทั่วไป งาน
การเงิน งานบัญชี งานเลขานุการ มีกิจกรรม   
ทางกายในระดับต่ํามากที่สุด 

 การรับรูประโยชนของกิจกรรมทางกาย 
กลุมตัวอยางท่ีมีการรับรูประโยชนของกิจกรรม
ทางกายสูงมี โอกาสท่ีจะมีกิจกรรมทางกาย
เพียงพอเปน 1.88 เทา ของกลุมตัวอยางที่มีการ
รับรูประโยชนของกิจกรรมทางกายต่ํา (95% CI = 

1.13 – 3.14)  ทั้งนี้อาจเน่ืองจากปจจุบันสังคมให
ความสําคัญกับการดูแลสุขภาพ จึงทําใหไดรับรู
ขอมูลขาวสารเก่ียวกับประโยชนของกิจกรรม  
ทางกายไดมากข้ึน สงผลใหกลุมตัวอยางมีการรับรู
วาการมีกิจกรรมทางกายมีประโยชนตอรางกาย 
ไมวาจะเปนกิจกรรมทางกายจากการทํางาน การ
เดินทาง หรือการทํากิจกรรมยามวางดวยการออก
กําลังกาย หรือเลนกีฬา กิจกรรมทางกายจากการ
ทํางานเปนสิ่งท่ีสามารถปฏิบัติไดในชีวิตประจําวัน 
จึงทําใหกลุมตัวอยางมีแนวโนมท่ีจะมีกิจกรรม 
ทางกายเพิ่มขึ้น  ซึ่งถาบุคคลมีการรับรูวาการมี
กิจกรรมทางกายเกิดประโยชนตอตนเอง จะมี
ความ ต่ืนตัว  และมีแรงผลักใหพรอมปฏิบัติ
กิจกรรมทางกาย6  สอดคลองกับการศึกษาที่
พบวาหญิงวัยกลางคนที่รับรูประโยชนของการ
เคลื่ อนไหวออกแรงระดับสู งจะ มีแนวโนม
เคลื่อนไหวออกแรงมากกวาหญิงวัยกลางคนที่รับรู
ประโยชนของการเคลื่อนไหวออกแรงระดับ   
ปานกลาง เปน 1.7 เทา13  และการรับรูประโยชน
ของการออกกําลังกายมีความสัมพันธทางบวกกับ
การออกกําลังกายของผูชวยพยาบาลอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ14  

 เพศ ไมมีความสัมพันธกับกิจกรรมทาง
กายของคน วัยทํางาน ซึ่งการมีโครงสรางรางกาย
ที่แตกตางกัน คือ เพศชายมีโครงสรางที่แข็งแรง 
ในขณะที่เพศหญิงจะมีโครงสรางที่บอบบางกวา 
จึงทําใหมีกิจกรรมทางกายต างกัน 6  แต ใน
การศึกษานี้พบวา เพศไมมีความสัมพันธกับ
กิจกรรมทางกาย ทั้งนี้อาจเนื่องจากกลุมตัวอยาง
ที่ศึกษาอยูในวัยทํางานซ่ึงสามารถมีกิจกรรมทาง
กายไดทั้งจากการทํางาน การเดินทางดวยการเดิน 
และการข่ีจักรยาน รวมทั้งจากกิจกรรมยามวาง 
การเลนกีฬา และการออกกําลังกาย  การศึกษา
ค รั้ ง นี้ จึ ง ไ ม ส อ ดค ล อ ง กั บ ก า ร ศึ ก ษ า ขอ ง 
Matsushita et al.11 พบวา คนญี่ปุนเพศชายมี
กิจกรรมทางกายจากการทํางาน จากกิจกรรม 
ยามวาง กิจกรรมทางกายโดยรวมเพียงพอ
มากกวาเพศหญิง (p <.001) แตมีความสอดคลอง
กับผลการศึกษาของธานี แกวธรรมานุกูล และ
คณะ14 ศึกษาเกี่ยวกับการออกกําลังกาย ซึ่งเปน
สวนหนึ่งของกิจกรรมทางกาย พบวาเพศไมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูชวยพยาบาล และเพศไมมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน15   
 อายุ ไมมีความสัมพันธกับกิจกรรมทาง
กายของคนวัยทํางาน โดยกลุมตัวอยางท่ีมีอายุ 20 
- 39 ป และ 40 - 59 ป มีกิจกรรมทางกาย
เพียงพอ รอยละ 53.4, 52.9 ตามลําดับ ซึ่งไม
แตกตางกันมากนัก  ทั้งนี้อาจเนื่องจากกลุม
ตัวอยางมีอายุที่ใกลเคียงกัน และอยูในวัยทํางานท่ี
เปนวัยผูใหญตอนกลางมีวุฒิภาวะที่แตกตางกันไม
มากนัก จึงสามารถมีกิจกรรมทางกายตามท่ี
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ตนเองตองการได ซึ่งการมีอายุที่แตกตางกันยอม
มีการรับรู  และประสบการณในการดําเนินชีวิตท่ี
แตกตางกัน อายุจึงมีอิทธิพลตอการกําหนด
ความสามารถในการดูแลตนเองของบุคคล 5      
ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Bauman, Ma, 

Cuevas, Omar, Waqanivalu & 

Phongsavan16 ในคนวัยผูใหญประเทศฟลิปปนส 
และมาเลเซีย พบวา อายุไมมีความสัมพันธกับ
กิจกรรมทางกายของคนวัยผูใหญ และสอดคลอง
กับการออกกําลังกาย ซึ่ ง เปนสวนหนึ่ งของ
กิจกรรมทางกาย ที่พบวา อายุไมมีความสัมพันธ
กับการออกกําลังกายของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบาน15 และการศึกษาของมณฑิชา    
นงนุช17 ในพระสงฆเขตอําเภอเมือง จังหวัด
ปราจีนบุรี พบวาอายุไมมีความสัมพันธกับการ
ออกกําลังกายของพระสงฆ  
 ระดับการศึกษา ไมมีความสัมพันธกับ
กิจกรรมทางกายของคนวัยทํางาน ทั้งนี้อาจเปน
เพราะคนที่มี การศึกษานอยอาจมีกิจกรรม     
ทางกายจากการทํางานมาก ในขณะเดียวกันคนที่
มีการศึกษาสูงมีกิจกรรมทางกายจากการทํางานท่ี
นอย เพราะเปนลักษณะงานท่ีทําใชการออกแรง
นอยแตมีกิจกรรมทางกายจากการมีกิจกรรมยาม
วางดวยการออกกําลังกาย เลนกีฬาที่มากกวาการ
คนท่ีมีการศึกษานอย จึงทําใหผลรวมของการมี
กิจกรรมทางกายไมแตกตางกัน (ตารางที่ 1)  ซึ่ง
สอดคลองกับผลการศึกษาของ Matsushita et 

al.11 ในประเทศญี่ปุน โดยท่ัวไปผูที่มีการศึกษาสูง
จะมีการปฏิบัติตนดานสุขภาพอนามัยดีกวา ผูที่มี
การศึกษานอย เพราะการศึกษามีผลตอการ
พัฒนาความรู ความเขาใจ และทัศนคติ จึงเปนผล

ใหมีพฤติกรรมไปในทางบวก18 และเปนเหตุผลที่
ทําใหกลุมตัวอยางที่การศึกษาสูงมีแนวโนมที่จะ
กิจกรรมทางกายเพียงพอจากการทํากิจกรรม 
ยามวางมากกวาคนที่การศึกษานอย 

 รายได ไมมีความสัมพันธกับกิจกรรมทาง
กายของคนวัยทํางาน ทั้งนี้อาจเน่ืองจากกลุม
ตัวอยางในการศึกษานี้  สวนใหญมีรายไดนอย 
(รอยละ 73.5)  ซึ่งรายไดเปนปจจัยที่มีอิทธิพลตอ
การดํา เ นินชีวิตในดานการตอบสนองความ
ตองการพื้นฐาน และความสามารถในการดูแล
ตนเองของบุคคล6  เม่ือรายไดนอยทําใหตองใช
เวลาไปกับการประกอบอาชีพเพื่อหารายไดในการ
ดํารงชีวิต  ซึ่งการทํางานเปนกิจกรรมทางกาย
อยางหน่ึง จึงอาจทําใหผูที่มีรายไดนอยมีกิจกรรม
ทางกายเพียงพอได  สวนผูที่มีรายไดมาก อาจมี
กิจกรรมทางกายเพียงพอจากกิจกรรมยามวาง จึง
ทําใหกลุมตัวอยางมีกิจกรรมทางกายไมแตกตาง
กัน สงผลใหรายไดไมมีความสัมพันธกับกิจกรรม
ทางกาย (ตารางที่ 1) ผลการศึกษานี้สอดคลองกับ
การศึกษาของ Matsushita et al.11 ที่พบวา
รายไดของครอบครัวไมมีความสัมพันธกับกิจกรรม
ทางกายของคนวัยผูใหญในประเทศญ่ีปุน (OR = 

1.36, 95% CI = 1.00 - 1.84) แตการศึกษาคร้ัง
นี้พบวารายไดเกือบจะมีความสัมพันธกับกิจกรรม
ทางกาย อาจเพราะความสัมพันธที่พบเปน
ความสัมพันธระดับต่ํา และกลุมตัวอยางอาจนอย
เกินไปเมื่อเทียบกับการศึกษาในประเทศญี่ปุน 

 การรับรูอุปสรรคของกิจกรรมทางกาย 
ไมมีความสัมพันธกับกิจกรรมทางกายของคนวัย
ทํางาน  ทั้งนี้อาจเน่ืองจากกลุมตัวอยางมีคะแนน
การรับรูอุปสรรคของกิจกรรมทางกายโดยรวมอยู
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ในระดับนอย และมีการกระจายของขอมูลที่
คอนขางนอย (x̄ = 1.94, SD = 0.58) ทําให
ขอมูลอาจมีความหลากหลายไมเพียงพอ จึงไมพบ
ความสัมพันธในครั้งนี้ ซึ่งอาจเปนเพราะกิจกรรม
ทางกายสวนหนึ่งมาจากการทํางานของคนวัย
ทํางานท่ีมีศักยภาพของรางกายที่ใกลเคียงกัน จึง
ทําใหไมเปนอุปสรรคขัดขวางการมีกิจกรรมทาง
กายจากการทํางาน หรือมีอุปสรรคท่ีคลายกันใน
ดานของการไมมีเวลา สอดคลองกับการศึกษาของ 
อุบลทิพย  นนทณรงค  ขนิษฐา นาคะ และ
ประนอม หนูเพชร19 พบวา การรับรูอุปสรรคของ
กิจกรรมทางกายไมมีความสัมพันธกับการมี
กิจกรรมทางกายของสตรีมุสลิมผูประกอบอาชีพ
คาขายในตลาดสด 

 การ รับ รู ความสามารถของตนต อ
กิจกรรมทางกาย เปนปจจัยที่ไมมีความสัมพันธ
กับกิจกรรมทางกายของคนวัยทํางาน  ทั้งนี้อาจ
เนื่องจากการศึกษาครั้งนี้ กลุมตัวอยางมีกิจกรรม
ทางกายที่เพียงพอสวนใหญมาจากการทํางาน  ซึ่ง
ตองใช ความสามารถท่ีมีอยูแลวของแตละคน  ไม
จําเปนตองใชทักษะท่ีพัฒนาข้ึนมาใหม  ดังจะเห็น
ไดจากการพิจารณาความเพียงพอของกิจกรรม
ท า ง ก า ย เ ป น ร า ย ด า น ที่ พ บ ว า  ก า ร รั บ รู
ความสามารถของตนไมมีความสัมพันธกับ
กิจกรรมทางกายจากการทํางาน และจากการ
เดินทาง แตมีความสัมพันธกับกิจกรรมทางกาย
จากกิจกรรมยามว า ง  โดยพบว าคนที่ รั บรู
ความสามารถของตนสูงมีโอกาสท่ีจะมีกิจกรรม
ทางกายจากกิจกรรมยามวางเพียงพอมากกวาคน
ที่มีการรับรูความสามารถของตนตํ่า ถึง 5.24 เทา 
(95%CI = 2.56 – 10.75) (ตารางที่ 1) ซึ่ง

สามารถอธิบายไดวาการรบัรูความสามารถของตน 
ทําใหมั่นใจวาจะสามารถเอาชนะอุปสรรคของการ
ปฏิบัตินั้นได ทําใหมีเจตจํานงในการปฏิบัติตาม
แผนที่กําหนดไว  และสามารถตัดสินใจเลือก
ปฏิบัติกิจกรรมทางกายที่เหมาะสมกับตนเองได5 
แ ต ด ว ย ค ว า ม สั ม พั น ธ ที่ พ บ นี้ ยั ง มี ข น า ด
ความสัมพันธที่ ไมสูงพอ จึงสงผลใหการรับรู
ความสามารถของตนตอกิจกรรมทางกายไมมี
ความสัมพันธกับกิจกรรมทางกายในภาพรวม 

สอดคลองกับการศึกษาของ สุภา อินทร และ     
สุรีพร ธนศิลป20 พบวา การรับรูความสามารถ
ของตนไมมีความสัมพันธกับการออกกําลังกาย
ของผูใหญวัยกลางคน 
 การ รับ รู อิทธิพลระหว างบุคคลต อ
กิจกรรมทางกาย ไมมีความสัมพันธกับกิจกรรม
ทางกายของคนวัยทํางาน อาจเน่ืองจากกลุม
ตัวอยางไดรับการสนับสนุนจากกลุมบุคคลที่ไม
แตกตางกันมากนัก ซึ่งพบวาไดรับการสนับสนุน
อยู ในระดับคอนขางมากทุกขอ ยกเวนการ
สนับสนุน เรื่ องค า ใชจ ายที่ อยู ในระดับนอย 
ประกอบกับเปนคนวัยทํางานท่ีมีกิจกรรมทางกาย
สวนหน่ึงมาจากการทํางาน ที่ตองปฏิบัติตาม
ระเบียบแบบแผนการทํางานของแตละคนที่ถูก
กําหนดไว สอดคลองกับการศึกษาของ มณฑิชา 
นงนุช17 พบวา การรับรูอิทธิพลระหวางบุคคลไมมี
ความสัมพันธกับการออกกําลังกายของพระสงฆ 
 การรับรูอิทธิพลจากส่ิงแวดลอมตอ
กิจกรรมทางกาย ไมมีความสัมพันธกับกิจกรรม
ทางกายของคนวัยทํางาน ทั้งนี้อาจเนื่องจากกลุม
ตัวอยางที่ ศึกษาอาศัยอยู ในสิ่ งแวดลอมที่มี
สถานการณหรือบริบทที่คลายคลึงกัน คืออาศัย
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อยูในเขตเทศบาลเดียวกัน  ขอมูลของตัวแปรนี้จึง
อาจไมหลากหลายพอ จึงไมพบความสัมพันธ
ระหวางตัวแปรน้ี  สอดคลองกับการศึกษาของ 
มณฑิชา นงนุช17  พบวาการรับรูอิทธิพลจาก
สิ่งแวดลอมไมมีความสัมพันธกับการออกกําลัง
กายของพระสงฆ  
 จุดแข็งของงานวิจัยนี้ มีการสุมกลุม
ตัวอยางแบบใชหลักความนาจะเปนดวยวิธี
กําหนดความนาจะเปนใหเปนสัดสวนกับขนาด 
(Probability proportionate to size: PPS)  
ทําใหไดกลุมตัวอยางที่กระจายอยูในทุกพื้นที่ มี
ความเปนตัวแทนของกลุมประชากรไดดี และมี
การวิเคราะหใหเห็นความสัมพันธระหวางปจจัยที่
ศึกษากับความเพียงพอของกิจกรรมทางกายแต
ละดานใหเห็นอยางชัดเจน 

 จุดออนของงานวิจัยนี้  ยังขาดการ
วิเคราะหใหเห็นอิทธิของปจจัยท่ีศึกษากับความ
เพียงพอของกิจกรรมทางกายซ่ึงควรดําเนินการ
ดวยการใชกลุมตัวอยางขนาดใหญขึ้นและใชสถิติ
ขั้นสูงในการวิเคราะห 
 สรุปผลการวิจัย 

 ผลจากการศึกษา พบวามีประชากรวัย
ทํางานในเขตเทศบาลเมืองมาบตาพุดประมาณ
รอยละ 50 เทาน้ัน ที่มีกิจกรรมทางกายเพียงพอ  
และกิจกรรมทางกายสวนใหญเกิดจากการทํางาน  
กิจกรรมทางกายที่เกิดจากการเลนกีฬา หรือออก
กําลังกายยามวาง รวมทั้งกิจกรรมจากการเดิน 
หรือข่ีจักรยานมีนอยมาก ไมถึงรอยละ 20   
ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
 พยาบาลหรือบุคลากรดานสุขภาพ ควร
ประเมินความเพียงพอของกิจกรรมทางกายในคน

วัยทํางาน เพื่อใหคําแนะนําที่เหมาะสมกับแตละ
บุคคลท่ีมีการออกแรงทํางานมากนอยตางกัน โดย
คนที่มีการออกแรงทํางานมาก จะมีกิจกรรมทาง
กาย เ พี ย งพอมากจากกา รทํ า ง านอยู แ ล ว 
คําแนะนําที่ใหควรเปนกิจกรรมทางกายเพ่ือการ
ผอนคลายกลามเนื้อ  สําหรับคนที่มีการออกแรง
ทํางานปานกลางแตไมเพียงพอตอสุขภาพ ควร
แนะนําใหมีกิจกรรมทางกายเพ่ิมเติมจากการออก
กําลังกาย และจากการเดิน หรือขี่จักรยานใน
ชีวิตประจําวัน สวนคนที่มีการออกแรงทํางาน
นอย ควรสงเสริมใหเพิ่มกิจกรรมทางกายจากการ
ออกกําลังกาย และจากการเดิน หรือขี่จักรยาน 
ใน ชี วิ ต ป ร ะ จํ า วั น ด ว ย เ ช น เ ดี ย ว กั น  ก า ร
ประชาสัมพันธใหความรูแกประชาชนควรเนนถึง
ประโยชนของการมีกิจกรรมทางกาย โดยเฉพาะ
จากการเดิน และการใชจักรยานในชีวิตประจําวัน
วามีผลดีตอสุขภาพ รวมท้ังควรฝกทักษะการออก
กําลังกายท่ีหลากหลาย เพื่อใหสามารถเลือก
วิธีการออกกําลังกายใหเหมาะสมกับเวลาและ
โอกาสที่มี ควรจัดกิจกรรมรณรงคการเดิน หรือ
การขี่จักรยานไปทํางาน และใชในชีวิตประจําวัน
ใหมากข้ึน และควรมีนโยบายสงเสริมสนับสนุนให
มีสถานท่ีเพียงพอ และเหมาะสมตอการมีกิจกรรม
ทางกายภายในสถานประกอบการและชุมชน 

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 

 1.  ควรมีการศึ กษาวิ จัย เกี่ ยวกับค า
พลังงานที่ใชในแตละประเภทของการมีกิจกรรม
ทางกายในคนวัยทํางานใหครอบคลุมกลุมอาชีพ
ตาง ๆ มากข้ึน เพราะคนท่ีประกอบอาชีพ
เดียวกันอาจมีการออกแรงในการทํางานตางกัน 
ทําใหคาพลังงานรวมท่ีใชแตกตางกัน ซึ่งขอมูลที่
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ไดจะเปนประโยชนในการจัดกิจกรรมทางกายให
เหมาะสมกับบุคคล หรือชุมชนมากย่ิงข้ึน 

 2.  ควรมีการศึกษาปจจัยที่มีผลตอความ
เพียงพอของการมีกิจกรรมทางกายของคนวัยอื่น 
เพื่อจะไดนํามากําหนดแนวทางในการสงเสริม
สุขภาพใหเหมาะสมกับบุคคลในแตละวัยมาก
ยิ่งข้ึน 

 3.  แบบประเมินกิจกรรมทางกายระดับ
สากล  (Global Physical Activity 

Questionnaire: GPAQ version 2) ควรใช
วิธีการสัมภาษณดวยความระมัดระวังเปนพิเศษ 

 เนื่องจากในแบบสัมภาษณมีการยกตัวอยางชนิด
ของ กิ จกรรมทางกาย ในแต ล ะกิ จกรรมที่
เหมือนกัน เชน การเดินมีทั้งกิจกรรมจากการ
ทํางานและการเดินทาง การ ข่ีจักรยานมีทั้ ง
กิจกรรมจากการเดินทางและกิจกรรมยามวาง 
 4. ควรพัฒนาโปรแกรมการสงเสริม
กิจกรรมทางกาย และศึกษาประสิทธิผลของ
โปรแกรมที่เนนการสรางการรับรูประโยชนของ
การออกแรงกายในการเดินทางดวยการเดินหรือ 
ขี่จักรยาน 
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