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 วทิยานิพนธ์ฉบบัน้ีส าเร็จลงไดด้ว้ยความเมตตาและช่วยเหลืออยา่งดียิง่จาก                     
ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. ศิริยุพา สนัน่เรืองศกัด์ิ อาจารยท่ี์ปรึกษาหลกั และผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. 
นฤมล ธีระรังสิกุล อาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม ท่ีกรุณาช้ีแนะแนวทาง ใหค้  าปรึกษา ใหข้อ้คิดต่าง ๆ ท่ีเป็น
ประโยชน์ในการท าวทิยานิพนธ์ทุกขั้นตอนดว้ยความเอาใจใส่ ตลอดจนสนบัสนุนใหผู้ว้จิยัท า
วทิยานิพนธ์ใหส้ าเร็จลุล่วง ผูว้จิยัรู้สึกซาบซ้ึง และประทบัใจในความกรุณาของอาจารย ์จึงขอกราบ
ขอบพระคุณท่านเป็นอยา่งสูงไว ้ณ โอกาสน้ี ขอขอบพระคุณคณาจารยใ์นสาขาวชิาการพยาบาลเด็ก 
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา ทุกท่านท่ีใหค้วามรู้ ช้ีแนะและใหก้ าลงัใจในการท าวจิยั
คร้ังน้ี 
 ขอขอบพระคุณคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา ท่ีใหโ้อกาสผูว้จิยัไดเ้ขา้รับ
การศึกษา ในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการพยาบาลเด็ก เพื่อเป็นประโยชน์ต่อ
ผูว้จิยัและวชิาชีพพยาบาลใหก้า้วหนา้สู่การเป็นพยาบาลเช่ียวชาญในการดูแล 
 ขอขอบพระคุณผูอ้  านวยการโรงเรียน รวมทั้งเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งของทุกหน่วยงานท่ีให้
ความกรุณา ตลอดจนกลุ่มตวัอยา่งทุกท่านท่ีใหค้วามร่วม และเปิดโอกาสใหผู้ว้จิยัเขา้ไปท าการวจิยั
คร้ังน้ี 
 สุดทา้ยน้ีขอขอบคุณครอบครัวของขา้พเจา้เป็นอยา่งสูง ท่ีไดใ้หโ้อกาสในการศึกษา        
อีกทั้งยงัเป็นก าลงัใจอนัยิง่ใหญ่ในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี ส่งผลใหป้ระสบความส าเร็จดว้ยดี 
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 เด็กวยัเรียนเป็นวยัท่ีสามารถเรียนรู้และดูแลสุขภาพไดด้ว้ยตนเอง การวิจยัคร้ังน้ี มี
วตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาปัจจยัท่ีมีความสามารถในการท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน  
กลุ่มตวัอยา่งคดัเลือกโดยใชว้ิธีการสุ่มตวัอยา่งแบบกลุ่ม จากเด็กนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6      
ในจงัหวดัสิงห์บุรี จ  านวน 103 ราย เก็บรวบรวมขอ้มูลระหวา่งเดือนมกราคม ถึงเดือนมีนาคม 2559 
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถาม การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ 
การรับรู้อุปสรรค อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล และพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน        
มีค่าความเช่ือมัน่ .74, .80, .79, .85 และ .72 ตามล าดบั วเิคราะห์ขอ้มูลดว้ย สถิติพรรณนา            
และการวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณ 
 ผลการวจิยัพบวา่พฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวม
เท่ากบั 113.40 (SD = 8.04) จดัอยูใ่นระดบัดี ผลการวเิคราะห์ปัจจยัท านายพฤติกรรมสุขภาพ         
เด็กวยัเรียน พบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพเด็กวยัเรียน
ไดร้้อยละ 15 (R2 = .15, F(1,101) = 17.71, p < .001) เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น ของพฤติกรรมสุขภาพ
เด็กวยัเรียน พบวา่ อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพเด็กวยั
เรียนดา้นอนามยัส่วนบุคคล ไดร้้อยละ 8 (R2 = .08, F(1,101) = 8.17, p < .001) การรับรู้ความสามารถ
ของตนเอง และการรับรู้อุปสรรค สามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพเด็กวยัเรียนดา้น
โภชนาการ ไดร้้อยละ 19 (R2 = .19, F(1,101) = 7.38, p < .001) การรับรู้ความสามารถของตนเอง 
สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพเด็กวยัเรียนดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักายได ้ร้อยละ 5       
(R2 = .05, F(1,101) = 5.70, p < .001) 
 ผลการวจิยัคร้ังน้ีเสนอแนะวา่ในการจดัโปรแกรมสร้างเสริมสุขภาพ ควรเนน้             
การส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเอง เพื่อให้เด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม 
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 School-age children are able to learn and take care themselves. The purpose of this 
study was to examine predictors of health behaviors among school-age children. One hundred 
school-age children in grade 6 of an elementary school in Singburi province were recruited by 
cluster random. Data were collected from January to March 2016. Research instruments included 
perceived self-efficacy, perceived benefit, perceived barrier, interpersonal influence, and health 
promoting behavior questionnaires. The reliability coefficients of these questionnaires were .74, 
.80, .79, .85 and .72, respectively. Data were analyzed by descriptive statistics and multiple 
regression.  
 The results revealed that the mean score of health behaviors among school-age 
children was 113.40 (SD = 8.04) which can be classified in a good level. The predictor for           
health behavior was perceived self- efficacy accounting for 15 % of the variance (R2 = .15,          
F(1,101) = 17.71,  p < .001). According to the three dimensions of health behaviors, interpersonal 
influence accounted for 8 % of the variance in personal hygiene care (R2 = .08, F(1,101) = 8.17,       
p < .001). Perceived self-efficacy and perceived barrier together accounted for 19 % of the 
variance for nutrition (R2 = .19, F(1,100) = 7.38, p < .001). Perceived self- efficacy accounted for     
5 % of the variance in physical activity (R2 = .05, F(1,101) = 5.70, p < .001).  
 These findings suggest that in developing a health promotion program, enhancement of 
self-efficacy should be emphasized. This would help improve health behaviors of school-age 
children. 
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บทที ่1 
บทน ำ 

 
ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 เด็กวยัเรียน เร่ิมตั้งแต่อาย ุ6-12 ปี เด็กวยัน้ีจะมีความสนใจส่ิงแวดลอ้มรอบตวั อยากรู้
อยากเห็น อยากมีส่วนร่วม อยากท าตนใหเ้ป็นประโยชน์ มีความสามารถในการรับรู้ความสัมพนัธ์ 
ท่ีซบัซอ้นข้ึน สามารถแสดงความคิดเห็นและความเขา้ใจ ซ่ึงเกิดจากพื้นฐานของประสบการณ์ 
การรับรู้ การเรียนรู้การมีปฏิสัมพนัธ์กบัส่ิงแวดลอ้มของแต่ละบุคคล พฒันาการทางความคิดและ
สติปัญญาของเด็กไดพ้ฒันาข้ึนมาก โดยเด็กสามารถคิดเป็นเหตุเป็นผล เร่ิมเขา้ใจนามธรรมพื้นฐาน
ง่าย ๆ ความสามารถทางภาษาพฒันาไดอ้ยา่งสมบูรณ์ (ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2549) เป็นวยัท่ีมีความรู้
เก่ียวกบัร่างกายของตนเอง รู้จกับทบาทของตนเอง กระตือรือร้นท่ีจะเรียนรู้เก่ียวกบัร่างกายตนเอง  
มีเหตุผลและมีความเป็นตวัของตวัเองมากข้ึน (พิมพาภรณ์ กลัน่กล่ิน, 2555) ดงันั้น การปลูกฝัง       
และสร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพตามสุขบญัญติัแห่งชาติในวยัเรียนนบัวา่มีความส าคญัยิง่ เพราะ
เด็กจะเติบโตเป็นผูใ้หญ่ท่ีมีสุขภาพสมบูรณ์แขง็แรง มีพฒันาการท่ีสมวยั ซ่ึงจะท าใหเ้ด็กและ
เยาวชนเติบโตอยา่งมีสุขภาพท่ีดี 
 ในปัจจุบนัสถานการณ์ภาวะสุขภาพของเด็กวยัเรียน ส่วนใหญ่มีปัญหาสุขภาพ             
อนัเน่ืองมาจากพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม จากการส ารวจของกองทุนสหประชาชาติเพื่อประชากร
(United Nations Population Fund: UNFPA) ร่วมกบักองทุนเพื่อเด็กแห่งสหประชาชาติ (UNICEF) 
(2015) พบวา่เด็กวยัเรียนส่วนใหญ่มีการรับประทานอาหารจานด่วน เคร่ืองด่ืมท่ีมีรสหวาน และไม่
รับประทานอาหารม้ือเชา้ เด็กผูช้ายมีการบริโภคอาหารท่ีมีไขมนัสูงมากกกวา่การรับประทานผลไม ้
นอกจากนั้นเด็กมีการออกก าลงักายนอ้ย ใชเ้วลาวา่งส่วนใหญ่ในการดูโทรทศัน์ เล่นเกมส์ใช้
คอมพิวเตอร์ มากกวา่ 2 ชัว่โมงต่อวนั ส าหรับประเทศไทย มีรายงานการส ารวจการบริโภคอาหาร
ของประชากรไทยโดยการตรวจร่างกาย พ.ศ. 2551-2552 พบวา่ เด็กอาย ุ6-14 ปี บริโภคน ้าอดัลม
และขนมกรุบกรอบเกือบทุกวนัและทุกวนั ร้อยละ 33.7 และ 46.5 ตามล าดบั อีกทั้งยงัมีแนวโนม้
การออกก าลงักายของเด็กวยัเรียนลดนอ้ยลง โดยสัดส่วนการเล่นกีฬาหรือการออกก าลงักายของเด็ก
วยัน้ีลดลงจากร้อยละ 34 ในปี พ.ศ. 2548 เหลือเพียงร้อยละ 9.6 ในปี พ.ศ. 2552 (วชิยั เอกพลากร 
และวราภรณ์ เสถียรนพเกา้, 2554) เด็กวยัเรียนส่วนใหญ่ใชเ้วลาในกิจกรรมท่ีไม่เคล่ือนไหวร่างกาย
มากกวา่การวิง่เล่นตามวยั โดยเด็กใชเ้วลาวา่งเพื่อดูโทรทศัน์ เล่นเกมส์และคอมพิวเตอร์ เกินวนัละ 2 
ชัว่โมง ถึงร้อยละ 24.3 และยงัมีโรคท่ีเป็นผลมาจากสุขอนามยัส่วนบุคคลไม่ดี คือ เป็นกลาก เกล้ือน
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และเหา คิดเป็นร้อยละ 5.7, 4.8, และ 2.9 ตามล าดบั (ส านกันโยบายและยทุธศาสตร์ กระทรวง
สาธารณสุข, 2550) จากรายงานการส ารวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจร่างกาย คร้ังท่ี 4 
พบวา่ เด็กอาย ุ12 ปี ร้อยละ 57 มีปัญหาในการดูแลช่องปากโดยมีฟันผ ุ2 ซ่ีต่อคน และมีเหงือก
อกัเสบ ซ่ึงสาเหตุมาจากไม่แปรงฟันก่อนนอน รับประทานขนมกรุบกรอบและน ้าอดัลมเป็นประจ า 
(วชิยั เอกพลากร, 2554) ในจงัหวดัสิงห์บุรีจากการส ารวจภาวะสุขภาพของเด็กวยัเรียน พบวา่ มีฟัน
ผแุละเหงือกอกัเสบ ร้อยละ 85.3, 21.5 ตามล าดบั และยงัมีปัญหาภาวะโภชนาการเกินร้อยละ 21 
(งานอนามยัโรงเรียน โรงพยาบาลสิงห์บุรี, 2557) จะเห็นไดว้า่ ปัญหาสุขภาพท่ีพบมากในเด็กวยั
เรียนเกิดจากการมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่เหมาะสมในดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และ
ดา้นการออกก าลงักาย/ กิจกรรมทางกาย 
 นโยบายของกระทรวงสาธารณสุข ไดมี้การรณรงคใ์ห้เด็กและเยาวชน ตลอดจน
ประชาชนทัว่ไปปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพตามสุขบญัญติัแห่งชาติ พึงปฏิบติัสม ่าเสมอจน
เป็นสุขนิสัย เพื่อใหมี้สุขภาพดี สามารถป้องกนัโรค และลดความเส่ียงต่อการเกิดโรคและอนัตราย
ต่อสุขภาพได ้โดยพยาบาลอนามยัโรงเรียนมีหนา้ท่ีในการใหค้วามรู้เก่ียวกบัการรักษาสุขอนามยั 
ตรวจสุขภาพและใหภู้มิคุม้กนัตามก าหนด อีกทั้งยงัใหก้ารปฐมพยาบาล เม่ือเจบ็ป่วย/ ไดรั้บ
อุบติัเหตุ (กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข, 2557) รวมทั้งมีการสร้างเสริมสุขภาพเด็กวยัเรียน  
โดยมุ่งเนน้ใหเ้ด็กวยัเรียนมีสุขภาพท่ีดี พฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ เป็นการปฏิบติัพฤติกรรม
เพื่อใหคุ้ณภาพชีวิตดีข้ึนครอบคลุม ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม และการมีปฏิสัมพนัธ์อยา่ง
เหมาะสม ซ่ึงบุคคลสามารถท่ีจะเรียนรู้ ตดัสินใจแกไ้ขปัญหา และเปล่ียนแปลงพฤติกรรมไดด้ว้ย
ตนเองภายใตก้ระบวนการทางสติปัญญา และตอบสนองต่อส่ิงท่ีตนรับรู้ออกมาเป็นพฤติกรรมสร้าง
เสริมสุขภาพ และเม่ือบุคคลมีการปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพจนเป็นแบบแผนในการด าเนิน
ชีวติแลว้จะท าให้ระดบัสุขภาพ และความเป็นอยูดี่ข้ึน สามารถด ารงชีวิตอยูก่บัครอบครัวชุมชน 
และสังคมไดอ้ยา่งเป็นปกติสุข (Pender, Murdaugh, & Parsons, 2006) 
 ปัจจยัท่ีมีผลต่อการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพประกอบดว้ย ปัจจยัหลกั 3 ดา้น ไดแ้ก่   
ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะและประสบการณ์ส่วนบุคคล (Individual characteristics and experiences) 
ปัจจยัดา้นอารมณ์และความคิดท่ีเฉพาะเจาะจงต่อพฤติกรรม (Behavior-specific cognitions and 
affect) และปัจจยัดา้นผลของพฤติกรรม (Behavioral outcome) โดยปัจจยัดา้นอารมณ์และความคิด
ท่ีเฉพาะเจาะจงต่อพฤติกรรม เป็นปัจจยัส าคญัส าหรับพยาบาลเน่ืองจากสามารถปรับเปล่ียนได ้      
โดยวธีิทางการพยาบาลในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของบุคคลมากท่ีสุด  
(Pender et al., 2006) ปัจจยัดา้นน้ีประกอบดว้ย การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์
ของพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
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บุคคล ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาและงานวจิยัต่าง ๆ ท่ีพบวา่ปัจจยัส าคญัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรม
สุขภาพของเด็กวยัเรียน ไดแ้ก่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรม
สุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล            
(ชนิกา เจริญจิตตก์ุล และทวศีกัด์ิ กสิผล, 2555; ทวศีกัด์ิ กสิผล, 2544; พรรณรัตน์ แสงเพิ่ม,           
อรุณรัศมี บุนนาค, วรียา จึงสมเจตไพศาล, ยวุดี พงษส์าระนนัทกุล, วนีสั ลีฬหกุล, และดวงรัตน์ 
วฒันกิจไกรเลิศ, 2552; วนิดา เสนะสุทธิพนัธ์ุ และอาภาวรรณ หนูคง, 2558; Charkazi et al., 2016; 
Vakili & YarMohammadi, 2011) หากเด็กวยัเรียนมีการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้
ประโยชนข์องพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ และอิทธิพล
ความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลท่ีดีอาจมีผลท าใหเ้ด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดีได ้                     
ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 
 การรับรู้ความสามารถของตนเอง เป็นความรู้สึกนึกคิดท่ีเก่ียวกบัความเช่ือมัน่ใน
ความสามารถของตนท่ีจะจดัการและด าเนินการปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ การรับรู้
ความสามารถของตนเองเป็นปัจจยัส าคญัท่ีท าใหเ้กิดการเปล่ียนแปลง และการคงอยูข่องพฤติกรรม 
เม่ือบุคคลใด มีการรับรู้วา่ตนมีความสามารถในการปฏิบติัพฤติกรรม ก็จะไปสู่เป้าหมายของ 
การปฏิบติัพฤติกรรมไดม้ากกวา่บุคคลท่ีรู้สึกวา่ ตนไม่มีความสามารถในการปฏิบติัพฤติกรรม  
(Pender et al., 2006) ดงัการศึกษาของ ชนิกา เจริญจิตตก์ุล และทวศีกัด์ิ กสิผล (2555) ท่ีพบวา่          
การรับรู้ความสามารถของตนเองเก่ียวกบัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลตาม 
สุขบญัญติัแห่งชาติ เป็นปัจจยัท่ีสามารถท านายพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของเด็กนกัเรียน
ประถมศึกษาตอนปลายไดร้้อยละ 9.50 การศึกษาของ พรรณรัตน์ แสงเพิ่มและคณะ (2552)           
ศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการกินของวยัรุ่นตอนตน้ (อาย ุ12-13 ปี) พบวา่ การรับรู้
ความสามารถของตนเอง สามารถร่วมท านายพฤติกรรมการกินของวยัรุ่นตอนตน้ได ้นอกจากน้ียงั
พบวา่ การรับรู้ความสามารถตนเอง เป็นตวัแปรท านายท่ีดีท่ีสุดสามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพ
ช่องปากของเด็กวยัเรียนในอิหร่าน (β = 0.65, p< 0.05) (Charkazi et al., 2016) และเป็นปัจจยั
ร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียนในอิหร่านไดร้้อยละ 65 (Vakili & 
YarMohammadi, 2011) แต่แตกต่างจากการศึกษาของ ทวีศกัด์ิ กสิผล (2544) ท่ีศึกษาพฤติกรรม
สร้างเสริมสุขภาพและปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลของ
นกัเรียนประถมศึกษาตอนปลายท่ีก าลงัศึกษาอยูใ่นระดบัประถมศึกษาปีท่ี 4-6 ในโรงเรียนสังกดั
กรุงเทพมหานคร พบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเองเก่ียวกบัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพดา้น
อนามยัส่วนบุคคล ไม่สามารถท านายพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของเด็กนกัเรียนประถมศึกษา
ตอนปลายได ้
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 การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพเป็นการรับรู้ถึงผลดีท่ีจะเกิดข้ึน จากการ
ปฏิบติัการท่ีบุคคลจะปฏิบติัพฤติกรรมใดข้ึนอยูก่บัประโยชน์ท่ีมุ่งหวงัท่ีจะเกิดข้ึนจากการปฏิบติั 
ความเช่ือในประโยชน์หรือการคาดหวงัในผลลพัธ์ในเชิงบวกเป็นส่ิงจ าเป็นทัว่ไปในการปฏิบติั
พฤติกรรมต่าง ๆ (Pender et al., 2006) ดงัการศึกษาของ ทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) พบวา่การรับรู้
ประโยชนข์องการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ เป็นปัจจยัท่ีสามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมสร้าง
เสริมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลตามสุขบญัญติัแห่งชาติของเด็กนกัเรียนประถมศึกษาตอนปลาย
ไดร้้อยละ 15.20 นอกจากน้ียงัพบวา่ การรับรู้ประโยชน์เป็นปัจจยัร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพ
ช่องปากของเด็กนกัเรียนไดร้้อยละ 65 (Vakili & YarMohammadi, 2011) แต่แตกต่างจากการศึกษา
ของ ชนิกา เจริญจิตตก์ุล และทวศีกัด์ิ กสิผล (2555) ท่ีศึกษาพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพและปัจจยั
ท านายพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของเด็กนกัเรียนประถมศึกษาตอนปลาย (ป.4-ป.6) โรงเรียน         
วดัศรีวารีนอ้ย อ าเภอบางเสาธง จงัหวดัสมุทรปราการ พบวา่ การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรม
สุขภาพ ไม่สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพได ้
 การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ เป็นการท่ีบุคคลรับรู้ถึงส่ิงขดัขวางท่ีท าใหบุ้คคล
ไม่สามารถปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ และมีผลต่อแรงจูงใจของบุคคลใหห้ลีกเล่ียงท่ีจะ
ปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพท าใหค้วามตั้งใจในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพลดลง  
(Pender et al., 2006) จากการศึกษาของ พรรณรัตน์ แสงเพิ่ม และคณะ (2552) ศึกษาปัจจยัท่ีมี
อิทธิพลต่อพฤติกรรมการกินของวยัรุ่นตอนตน้ (อายุ 12-13 ปี) พบวา่ การรับรู้อุปสรรค สามารถ
ร่วมท านายพฤติกรรมการกินของวยัรุ่นตอนตน้ได ้และการศึกษาของ วนิดา เสนะสุทธิพนัธ์ุ และ
อาภาวรรณ หนูคง (2558) พบวา่ การรับรู้อุปสรรคสามารถร่วมท านายการแปรปรวนของพฤติกรรม
การออกก าลงักายและการท ากิจกรรมของวยัรุ่น (อาย ุ14-16 ปี) ไดร้้อยละ 26 นอกจากนั้นยงัมี
การศึกษาของ Vakili and YarMohammadi (2011) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพช่อง
ปากของเด็กนกัเรียนในอิหร่าน (อาย ุ15-18 ปี) พบวา่ การรับรู้อุปสรรค สามารถร่วมกนัท านาย
พฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียน ไดร้้อยละ 65 ซ่ึงแตกต่างจากการศึกษาของ ทวศีกัด์ิ      
กสิผล (2544) พบวา่ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพไม่สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพ
ได ้สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ชนิกา เจริญจิตตก์ุล และทวศีกัด์ิ กสิผล (2555) ท่ีศึกษาพฤติกรรม
สร้างเสริมสุขภาพและปัจจยัท านายพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของเด็กนกัเรียนประถมศึกษาตอน
ปลาย (ป.4-ป.6) โรงเรียนวดัศรีวารีนอ้ย อ าเภอบางเสาธง จงัหวดัสมุทรปราการ ท่ีพบวา่ การรับรู้
อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ ไม่สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพไดเ้ช่นกนั 
 อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลใน
ครอบครัวและเพื่อนดี ส่งผลต่อการปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของบุคคลดีดว้ย               
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(Pender et al., 2006) เช่นเดียวกบัการศึกษาของ ทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) พบวา่ อิทธิพลความสัมพนัธ์
ระหวา่งบุคคลเป็นปัจจยัท่ีสามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพดา้นอนามยัส่วน
บุคคลตามสุขบญัญติัแห่งชาติของเด็กนกัเรียนประถมศึกษาตอนปลายไดร้้อยละ 1.60 และการศึกษา
ของ Vakili and YarMohammadi (2011) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็ก
นกัเรียนในอิหร่าน (อาย ุ15-18 ปี) พบวา่ อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล สามารถร่วมกนั
ท านายพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียน ไดร้้อยละ 65 แต่แตกต่างจากการศึกษาของ 
ชนิกา เจริญจิตตก์ุล และทวศีกัด์ิ กสิผล (2555) ท่ีพบวา่ อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลไม่
สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพได ้
 ดงัท่ีไดก้ล่าวมาแลว้ขา้งตน้จะเห็นไดว้า่ จากแนวคิดของ Pender et al. (2006) กล่าววา่
การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของ
พฤติกรรมสุขภาพและอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล เป็นปัจจยัส าคญัท่ีสามารถท านาย
พฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน แต่ในการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียนท่ีมีสุขภาพดี 
ยงัมีการศึกษานอ้ย และผลการศึกษายงัไม่คงท่ี ดงันั้นผูว้ิจยัจึงมีความสนใจศึกษาปัจจยัดา้นการรับรู้
ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรม
สุขภาพ และอิทธิพลความสมัพนัธ์ระหวา่งบุคคล เพื่อน าไปใชเ้ป็นแนวทางในการวางแผนส่งเสริม
พฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน ใหมี้พฤติกรรมสุขภาพท่ีดี เติบโตเป็นผูใ้หญ่ท่ีมีสุขภาพสมบูรณ์
แขง็แรงต่อไป  
 

วตัถุประสงค์ของกำรวจิัย 
 1.  เพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
 2.  เพื่อศึกษาอ านาจการท านายการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชนข์อง
พฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่ง
บุคคลต่อพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
 

สมมติฐำนของกำรวจิัย 
การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้

อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลสามารถท านายพฤติกรรม
สุขภาพของเด็กวยัเรียนได ้
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กรอบแนวคดิในกำรวจิัย 
 กรอบแนวคิดในการวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดศึ้กษาปัจจยัท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็ก 
วยัเรียนตามกรอบแนวคิดของ Pender et al. (2006) กล่าวคือ การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพของเด็ก
วยัเรียน เพื่อใหเ้กิดสุขภาพท่ีดีนั้นข้ึนอยูก่บัปัจจยัหลกั 3 ดา้น ไดแ้ก่ 1) ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะและ
ประสบการณ์ส่วนบุคคล (Individual characteristics and experiences) ไดแ้ก่ พฤติกรรมท่ีเก่ียวเน่ือง
ในอดีตและปัจจยัส่วนบุคคล 2) ปัจจยัดา้นอารมณ์และความคิดท่ีเฉพาะเจาะจงต่อพฤติกรรม 
(Behavior-specific cognitions and affect) ไดแ้ก่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้
ประโยชนข์องพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ และอิทธิพล
ความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล และ 3) ปัจจยัดา้นผลของพฤติกรรม (Behavioral outcome) ไดแ้ก่ 
ความตอ้งการในการปฏิบติัพฤติกรรมตามแผน ความตอ้งการและความช่ืนชอบอ่ืนท่ีแทรกเขา้มาใน
ขณะนั้น ซ่ึงปัจจยัท่ีส าคญัน ามาใชป้รับเปล่ียนพฤติกรรม คือ ปัจจยัดา้นอารมณ์และความคิดท่ี
เฉพาะเจาะจงต่อพฤติกรรม หากเด็กวยัเรียนมีการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์
ของพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่ง
บุคคลท่ีดีอาจส่งผลใหเ้ด็กวยัเรียนมีการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคล                   
ดา้นโภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักายไดดี้  เน่ืองจากพฤติกรรมสุขภาพเป็น
กิจกรรมหรือแบบแผนการด าเนินชีวิตประจ าวนัของเด็กวยัเรียน ซ่ึงด ารงไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพท่ีดี  
และพฤติกรรมของเด็กวยัเรียนจะเกิดข้ึนต่อเน่ืองได ้เม่ือเด็กรับรู้วา่การกระท าจะช่วยยกระดบัความ
เป็นอยูใ่หดี้ข้ึน มุ่งสู่การสร้างเสริมใหบ้รรลุความส าเร็จในชีวติ ดงัภาพท่ี 1  
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ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวจิยั 
 

ขอบเขตของกำรวจิัย 
 การวจิยัคร้ังน้ี เป็นการศึกษาแบบตดัขวาง (Cross-sectional studies) 
เพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ในปีการศึกษา 2558 โรงเรียน
ประถมศึกษาสังกดัส านกังานการประถมศึกษาแห่งชาติ จงัหวดัสิงห์บุรี จ านวน 103 คน  
 

นิยำมศัพท์ 
 พฤติกรรมสุขภำพ หมายถึง การปฏิบติักิจกรรมดว้ยตนเองจนเป็นแบบแผนการด าเนิน
ชีวติ ในการปฏิบติักิจกรรมดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และดา้นการออกก าลงักาย 
ประเมินจากแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพตามสุขบญัญติัแห่งชาติของ กองสุขศึกษา               
กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข (2552) เฉพาะดา้นอนามยัส่วนบุคคล             
ดา้นโภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย  
 กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเอง หมายถึง ความเช่ือมัน่และความมัน่ใจของเด็กวยัเรียน
ต่อการกระท าพฤติกรรมสุขภาพในการปฏิบติักิจกรรมดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และ
ดา้นการออกก าลงักายใหบ้รรลุเป้าหมายท่ีก าหนดไวใ้หส้ าเร็จได ้โดยประเมินไดจ้ากแบบสอบถาม
การรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนจากการทบทวน
วรรณกรรม 
 กำรรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภำพ หมายถึง ความรู้สึกนึกคิดของเด็กวยัเรียน      
วา่การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ จะก่อใหเ้กิดประโยชน์ต่อสุขภาพในการปฏิบติักิจกรรม             

การรับรู้ความสามารถของตนเอง 

การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ

การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ 

อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล 

พฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
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ดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย โดยประเมินจาก
แบบสอบถามการรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม  
 กำรรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภำพ หมายถึง ความรู้สึกนึกคิดของเด็กวยัเรียน       
วา่การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ จะก่อใหเ้กิดความไม่สะดวกสบาย ไม่มีเวลา ความยากล าบากและ
ความไม่พร้อมในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และดา้น
กิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย โดยประเมินจากแบบสอบถามการรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรม
สุขภาพท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม  
 อทิธิพลควำมสัมพนัธ์ระหว่ำงบุคคล หมายถึง การมีปฏิสมัพนัธ์กบับุคคลอ่ืน                 
ความเช่ือถือของบุคคลอ่ืน ไดแ้ก่ ครอบครัว เพื่อน ครู ในการใหข้อ้มูลต่าง ๆ และการเป็นตวัอยา่ง
ในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย/  
ออกก าลงักาย โดยประเมินจากแบบสอบถามความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลเก่ียวกบัพฤติกรรม
สุขภาพท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม  

 



 

บทที ่2 
เอกสารและงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

 
 งานวจิยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาปัจจยัท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน  
ซ่ึงผูว้จิยัไดท้  าการศึกษาทบทวนเอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อน ามาเป็นแนวทางในการศึกษา 
ดงัน้ี 
 1.  พฒันาการและการดูแลสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
 2.  แนวคิดเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ 
 3.  ปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
 

พฒันาการและการดูแลสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
1.  พฒันาการของเด็กวยัเรียน 
เด็กวยัเรียนเป็นวยัท่ีมีการเจริญเติบโตค่อนขา้งชา้แต่สม ่าเสมอ พฒันาการดา้นกลา้มเน้ือ

มดัใหญ่ และกลา้มเน้ือมดัเล็กดีข้ึน การเคล่ือนไหวและการท างานประสานกนัของระบบประสาท
การเคล่ือนไหวดีข้ึน มีความสมดุลมากข้ึน (Hockenberry, Wilson, & Wong, 2013) เด็กวยัน้ีจะมี 
การรวมกลุ่มกบัเพศเดียวกนั เร่ิมฝึกทกัษะและพฒันาความสามารถต่าง ๆ ทั้งในเร่ืองเรียน ทกัษะ
ทางสังคม และกีฬา มีความรู้สึกดีต่อผลส าเร็จท่ีไดรั้บ มีความภาคภูมิใจมัน่ใจตนเอง (ศรีเรือน  
แกว้กงัวาล, 2549) มีการปรับตวัเองไดดี้ข้ึน เขา้ใจตนเองและอารมณ์ผูอ่ื้นไดดี้ข้ึน รู้จกัควบคุม
ตนเองและแสดงออกเพื่อให้เป็นท่ียอมรับของสังคม มีพฒันาการดา้นสติปัญญา ทั้งความสามารถ
ทางดา้นความคิด การจ า การแกไ้ขปัญหา และการคิดเชิงเหตุผล (วราภรณ์ หม่ืนสา, 2545) เป็นวยั
เร่ิมตน้ของการคิดแบบเป็นรูปธรรม (Concrete operational) และพฒันาการทางดา้นความคิด 
สามารถเขา้ใจอยา่งมีเหตุผล (Cognitive thought phase หรือ Formal operations) ตามทฤษฎี
พฒันาการทางดา้นสติปัญญาของเพียเจท์ เด็กวยัน้ีมีความอยากรู้ อยากเห็น อยากมีส่วนร่วม อยากท า
ตวัใหเ้ป็นประโยชน์ กระตือรือร้นท่ีจะเรียนรู้ มีเหตุผลและมีความเป็นตวัของของตวัเองมากข้ึน 
(พิมพาภรณ์ กลัน่กล่ิน, 2555) จึงควรเร่ิมปลูกฝังพฤติกรรมสุขภาพตั้งแต่ตอนเป็นเด็กวยัเรียน 
Pender et al. (2006) เช่ือวา่ พฤติกรรมสุขภาพของบุคคลมีความเก่ียวขอ้งโดยตรงกบัความส าเร็จ
ของผลลพัธ์ดา้นสุขภาพในทางบวก โดยเฉพาะอยา่งยิง่ถา้มีการปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ
จนกลายเป็นแบบแผนการด าเนินชีวิตจะท าใหบุ้คคลมีภาวะสุขภาพดีตลอดช่วงชีวิต ซ่ึงสอดคลอ้ง
กบันโยบายของกระทรวงสาธารณสุขท่ีมีการรณรงคใ์ห้เด็กและเยาวชนตลอดจนคนทัว่ไปปฏิบติัตวั
ตามสุขบญัญติัแห่งชาติ พึงปฏิบติัสม ่าเสมอจนเป็นสุขนิสัย เพื่อท าใหสุ้ขภาพทั้งร่างกายและใจ
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แขง็แรง มีสมรรถภาพในการเรียน มีภูมิตา้นทานโรค ท ากิจวตัรประจ าวนัและอยูใ่นสังคมไดอ้ยา่งมี
ความสุข 
 2.  การดูแลสุขภาพของเด็กวยัเรียน 

 เด็กวยัเรียน เป็นช่วงวยัของการมีสุขภาพท่ีดี เด็กมีพลงัท่ีจะเรียนรู้และปฏิบติัพฤติกรรม
สุขภาพ เพื่อดูแลตนเองเก่ียวกบัสุขภาพอนามยั ไดแ้ก่ การปฏิบติักิจวตัประจ าวนั อนามยัส่วนบุคคล 
การรับประทานอาหาร การพกัผอ่นนอนหลบั การออกก าลงักาย เพื่อด ารงไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพท่ีดี
และลดความเส่ียงต่อการเกิดโรคภยัไขเ้จบ็หรืออนัตรายต่อสุขภาพ ในการศึกษาคร้ังน้ี โดยผูว้จิยัได้
ศึกษาเฉพาะดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และดา้นการออกก าลงักาย มีรายละเอียด
ดงัต่อไปน้ี  
  2.1  ดา้นอนามยัส่วนบุคคล 
  เป็นการปฏิบติัเพื่อการมีอนามยัท่ีดี ไดแ้ก่ การอาบน ้า การแปรงฟัน การสระผม 
รวมถึงการดูแลท าความสะอาดส่ิงของเคร่ืองใช ้ซ่ึงเป็นการดูแลสุขภาพเบ้ืองตน้ท่ีส าคญั จากการ
ส ารวจภาวะสุขภาพของเด็กวยัเรียน (วชิยั เอกพลากร, 2554)  ส่วนใหญ่มีภาวะสุขภาพท่ีไม่สมบูรณ์ 
พบวา่ ร้อยละ 57 มีปัญหาในการดูแลช่องปาก ซ่ึงสาเหตุมาจากไม่แปรงฟันก่อนนอน ซ่ึงสอดคลอ้ง
กบัผลการศึกษาของ พิมพใ์จ วภูิษณพาส (2549) ท่ีพบวา่ นกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 อ าเภอเถิน 
จงัหวดัล าปางมีการปฏิบติัตวัตามสุขบญัญติัแห่งชาติอยูใ่นระดบัพอใช ้พบวา่ สระผมสัปดาห์ละ        
2 คร้ัง เฉล่ีย 2.35 ตดัเล็บอาทิตยล์ะ 1 คร้ัง เฉล่ีย 2.40 แปรงฟันหลงัอาหาร เฉล่ีย 2.40 ลา้งมือทุกคร้ัง
ก่อนและหลงัรับประทานอาหารเฉล่ีย 2.20 จากขอ้มูลดงักล่าวจะเห็นไดว้า่เด็กวยัเรียนมีการดูแล
ตนเองในดา้นอนามยัส่วนบุคคลยงัไม่ดีเท่าท่ีควร นอกจากน้ียงัพบปัญหาเก่ียวกบัพฤติกรรมท่ียงั
ตอ้งปรับปรุง ไดแ้ก่ การตดัเล็บ การถ่ายอุจจาระเป็นเวลาการอมลูกอม การแปรงฟัน การใชฟั้นกดั
ขบเค้ียวของแขง็และการลา้งมือ (ชนิกา เจริญจิตตก์ุล และทวศีกัด์ิ กสิผล, 2555) ซ่ึงปัญหาดงักล่าว
ส่วนใหญ่เป็นปัญหาเก่ียวกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของตนเองของนกัเรียนอยา่งไม่ถูกวธีิ 
ดงันั้นจึงควรมีการส่งเสริมใหเ้ด็กวยัเรียนมีการดูแลตนเองในดา้นอนามยัส่วนบุคคล  
  2.2  ดา้นโภชนาการ 
  อาหารเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีส าคญัในการก าหนดสภาวะสุขภาพของคน การรับประทาน
อาหารท่ีดีมีประโยชน์อยา่งพอเพียงและเหมาะสม จะท าใหสุ้ขภาพร่างกายแขง็แรง แต่หาก
รับประทานอาหารท่ีมีสารปนเป้ือน ไม่ถูกหลกัโภชนาการหรือมากเกินไป ก็จะก่อใหเ้กิดโรคตามมา
มากมาย เด็กวยัเรียนส่วนใหญ่มีการรับประทานอาหารจานด่วน รับประทานอาหารไม่มีคุณค่าทาง
โภชนาการ ขนมกรุบกรอบ เคร่ืองด่ืมท่ีมีรสหวานหรือน ้าอดัลมเป็นประจ า  
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ไม่รับประทานอาหารม้ือเชา้ มีการบริโภคอาหารท่ีมีไขมนัสูงมากกกวา่การรับประทานผลไม ้
(วารุณี มีหลาย, 2557; วชิยั เอกพลากร, 2554; Haeren et al., 2008; United Nations International 
Children's Emergency Fund [UNICEF], 2015; Taha & Mohammed, 2015) สถานการณ์ภาวะ
สุขภาพของเด็กวยัเรียน พบปัญหาสุขภาพต่าง ๆ มากมาย อาทิ น ้าหนกันอ้ย น ้าหนกัเกินขาด และ
จากผลการศึกษาของ สุลกัษณา แตงไทย (2548) พบวา่ นกัเรียนระดบัประถมศึกษา รับประทาน
อาหารท่ีปรุงดว้ยการทอด ร้อยละ 27.16 รับประทานอาหารรสหวานมากท่ีสุด ร้อยละ 30.25 จาก
ขอ้มูลดงักล่าวจะเห็นไดว้า่เด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการไม่เหมาะสม จึงควร
ส่งเสริมใหเ้ด็กมีพฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการท่ีดี  
  2.3  ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย 
  การออกก าลงักาย ท าใหอ้ตัราการเตน้ของหวัใจท างานเพิ่มข้ึน เป็นการบริหารปอด 
หวัใจ กลา้มเน้ือ และขอ้ต่อใหแ้ขง็แรง ท าใหสุ้ขภาพร่างกายแขง็แรง จิตใจแจ่มใส ผอ่นคลาย
ความเครียด มีภูมิคุม้กนัโรค ท าใหรู้ปร่างและบุคลิกดี ช่วยป้องกนัโรค เป็นการใชเ้วลาวา่งอยา่งเป็น
ประโยชน์ และเป็นการสร้างความสัมพนัธ์กบัคนในครอบครัว เพื่อน ๆ และคนอ่ืน ๆ อีกดว้ย         
เพื่อสุขภาพท่ีแขง็แรง  เด็กมีการออกก าลงักายนอ้ย ใชเ้วลาวา่งส่วนใหญ่ในการดูโทรทศัน์ เล่นเกมส์
ใชค้อมพิวเตอร์ มากกวา่ 2 ชัว่โมงต่อวนั เด็กผูช้ายใชเ้วลาดูโทรทศัน์มากกวา่เด็กผูห้ญิง (Eagle et al., 
2010; Haeren et al., 2008; Heather, 2012; UNFPA & UNICEF, 2015) เด็กอายุ 10-12 ปี  
ร้อยละ 43 ใชเ้วลามากกวา่วนัละ 2 ชัว่โมง ในการดูโทรทศัน์  เล่นวดิีโอเกม หรือคอมพิวเตอร์ 
(Wen, Kite, Merom, & Rissel, 2009) จากผลการศึกษาของ พิมพใ์จ วภูิษณพาส (2549) ท่ีพบวา่ 
นกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 อ าเภอเถิน จงัหวดัล าปาง ออกก าลงักายอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 3 วนั 
วนัละ 30 นาที เฉล่ีย 2.40 จากผลการศึกษาของ สุลกัษณา แตงไทย (2548) พบวา่ นกัเรียน
ระดบัประถมศึกษาส่วนมากท ากิจกรรมยามวา่งดว้ยการดูทีว ีร้อยละ 71.6 นอน ร้อยละ 38.89 
ท างานบา้น ร้อยละ 38.27 จะเห็นไดว้า่ เด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพดา้นการออกก าลงักาย       
ไม่เหมาะสม จึงควรส่งเสริมใหเ้ด็กมีพฤติกรรมสุขภาพดา้นการออกก าลงักายท่ีดี  

 

แนวคดิเกีย่วกบัพฤติกรรมสุขภาพ 
 พฤติกรรมสุขภาพไดมี้ผูใ้หค้วามหมายไวด้งัน้ี 
 Gochman (1988) ใหค้วามหมายพฤติกรรมสุขภาพไวว้า่ กิจกรรมท่ีบุคคลกระท าเพื่อ
ตนเองมีภาวะสุขภาพท่ีดี ทั้งท่ีสังเกตเห็นไดอ้ยา่งชดัเจน เช่น การรับประทานอาหาร การออกก าลงั
กาย การพกัผอ่น เป็นตน้ และพฤติกรรมท่ีสังเกตเห็นไม่ได ้ตอ้งอาศยัการประเมินแบบอ่ืน เช่น 
ภาวะอารมณ์ ความเช่ือ ความคาดหวงั เป็นตน้  
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 Pender et al. (2006) กล่าววา่ พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง เป็นกิจกรรมหรือแบบแผนการ
ด าเนินชีวติของบุคคลซ่ึงด ารงไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพ และพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลจะเกิดข้ึนอยา่ง
ต่อเน่ืองได ้เม่ือบุคคลรับรู้วา่การกระท าจะช่วยยกระดบัความเป็นอยูใ่ห้ดีข้ึน มุ่งส่งเสริมใหบ้รรลุถึง
ความส าเร็จในชีวติเกิดความภาคภูมิใจในตนเองเป็นการปฏิบติัในทางบวก ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ 
สังคม และการมีปฏิสัมพนัธ์อยา่งเหมาะสม ซ่ึงบุคคลสามารถท่ีจะเรียนรู้ ตดัสินใจแกไ้ขปัญหาและ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมไดด้ว้ยตนเอง  
 องคก์ารอนามยัโลก (2556) กล่าววา่ พฤติกรรมสุขภาพเป็นกิจกรรมท่ีบุคคลกระท า         
ซ่ึงอาจเป็นพฤติกรรมในดา้นบวกหรือในดา้นลบ และเก่ียวขอ้งกบัภาวะสุขภาพทั้งในดา้นส่งเสริม 
ป้องกนั รักษา และฟ้ืนฟูสุขภาพ เพื่อใหเ้กิดภาวะสมบูรณ์ของร่างกายและจิตใจ สามารถด ารงชีวิต
ไดอ้ยา่งมีความสุข 
 สรุป พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การปฏิบติักิจกรรมต่าง ๆ ของบุคคลเพื่อยกระดบัความ
เป็นอยูใ่หดี้ข้ึน โดยอาศยัความรู้สติปัญญา อารมณ์ ท่ีเก่ียวขอ้งและมีผลต่อสุขภาพของตนเอง ทั้ง
การดูแล ป้องกนั ส่งเสริมและรักษา จดัการกบัสุขภาพของตน เพื่อสร้างเสริมใหต้นเองมีสุขภาพท่ีดี
ครอบคลุมทั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม อนัจะน าไปสู่ความส าเร็จของชีวติเกิด
ศกัยภาพสูงสุดในตนเองซ่ึงบุคคลสามารถท่ีจะเรียนรู้ ตดัสินใจแกไ้ขปัญหาและเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมได ้ดงันั้นการท าใหเ้ด็กวยัเรียนมีแนวคิดการสร้างเสริมสุขภาพท่ีดีไดน้ั้น ควรใหค้วามรู้
เพื่อใหเ้กิดการรับรู้ท่ีถูกตอ้งต่อตนเองและเลือกปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี นอกจากน้ีกระทรวง
สาธารณสุข ยงัไดป้ลูกฝังและสร้างเสริมสุขภาพตามสุขบญัญติัแห่งชาติใหเ้ด็กและเยาวชน 
ตลอดจนประชาชนทัว่ไปพึงปฏิบติัอยา่งสม ่าเสมอจนเป็นนิสัยเพื่อใหมี้สุขภาพดีทั้งดา้นร่างกาย 
จิตใจและสังคม อนัจะน าไปสู่การวางรากฐานทางดา้นสุขภาพท่ีดีต่อไปในอนาคต 
(กองสุขศึกษา กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, 2552) ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้จิยั
ใชแ้นวคิดพฤติกรรมสุขภาพของ Pender et al. (2006) เป็นกรอบแนวคิดร่วมกบัสุขบญัญติัแห่งชาติ 
ปี 2552 ของกระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 
 แนวคิดพฤติกรรมสุขภาพของเพนเดอร์ 
 Pender et al. (2006) กล่าวถึงพฤติกรรมสุขภาพไวว้า่ เป็นกิจกรรมหรือแบบแผน           
การด าเนินชีวติของบุคคลซ่ึงด ารงไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลจะเกิดข้ึน
อยา่งต่อเน่ืองได ้เม่ือบุคคลรับรู้วา่การกระท าจะช่วยยกระดบัความเป็นอยูใ่หดี้ข้ึน มุ่งส่งเสริมให้
บรรลุถึงความส าเร็จในชีวิตเกิดความภาคภูมิใจในตนเองเป็นการปฏิบติัในทางบวก   
 นอกจากนั้น Pender et al. (2006) ไดอ้ธิบายถึงปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมสุขภาพของ
บุคคลจะเก่ียวขอ้งกบัมโนทศัน์หลกั 3 ขอ้ดงัน้ี 
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1. ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะและประสบการณ์ (Individual characteristics and experiences)
โดยในแต่ละบุคคลจะมีลกัษณะและประสบการณ์ท่ีเฉพาะของตนเองซ่ึงจะมีผลต่อการปฏิบติั
พฤติกรรมในภายหลงัไดแ้ก่ ประสบการณ์ในอดีต และปัจจยัส่วนบุคคล ซ่ึงรวมถึงปัจจยัทาง
ชีววทิยา ปัจจยัดา้นจิตวทิยา และปัจจยัดา้นสังคม ปัจจยัดา้นน้ีอาจมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมของ
บุคคลบางกลุ่มเท่านั้นและปัจจยับางตวัก็ไม่สามารถปรับเปล่ียนได ้จึงไม่นิยมน ามาเป็นตวัแปรใน
การปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะและประสบการณ์เดิมน้ี ประกอบดว้ย        
2 ปัจจยัยอ่ย คือ 
  1.1  พฤติกรรมเดิม (Prior related behavior) พฤติกรรมท่ีเก่ียวเน่ืองในอดีตมีผลท านาย
การมีพฤติกรรมในปัจจุบนั คือ ความถ่ีของพฤติกรรมท่ีท าคลา้ยคลึงกนัในอดีตท่ีผา่นมามีผล
โดยตรงต่อการปฏิบติัพฤติกรรมในปัจจุบนั ซ่ึงอาจน าไปสู่การปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ
โดยอตัโนมติั พฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนในอดีตแต่ละคร้ังจะช่วยปลูกฝังลกัษณะนิสัยเพิ่มข้ึนและจะเพิ่ม
มากยิง่ข้ึนถา้มีการปฏิบติัพฤติกรรมนั้นซ ้ ามากข้ึน พฤติกรรมท่ีเก่ียวเน่ืองในอดีตจะมีผลโดยออ้มต่อ
การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค การรับรู้สมรรถนะ และอารมณ์ท่ีสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมท่ี
ปฏิบติั 

1.2   ปัจจยัส่วนบุคคล (Personal factors) เป็นปัจจยัท่ีมีความเฉพาะเจาะจงในแต่ละ
บุคคลโดยปัจจยัส่วนบุคคลน้ีประกอบไปดว้ย ปัจจยัดา้นชีวภาพของบุคคล (Personal biological 
factors) ไดแ้ก่ อาย ุดชันีมวลกาย การเจริญพนัธ์ ภาวะหมดประจ าเดือน ความสามารถใน 
การออกก าลงักาย ความแขง็แรง ความกระฉบักระเฉงหรือความสมดุลของร่างกาย ปัจจยัดา้นจิตใจ 
(Personal psychological factors) ไดแ้ก่ ความรู้สึกมีคุณค่าในตวัเอง แรงจูงใจในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรม และการรับรู้ภาวะสุขภาพ และปัจจยัดา้นสังคมของบุคคล (Personal sociocultural 
factors) ไดแ้ก่ เช้ือชาติ สัญชาติ ลกัษณะทางวฒันธรรม การศึกษา และสภาวะเศรษฐกิจและสังคม 
 2.  ปัจจยัดา้นอารมณ์และความคิดท่ีเฉพาะกบัพฤติกรรม (Behavior-specific cognitions 
and affect) เป็นปัจจยัท่ีส าคญัส าหรับพยาบาลในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมมากท่ีสุด ดงันั้นจึงเป็น
ปัจจยัท่ีนิยมน ามาใชใ้นการปรับเปล่ียนพฤติกรรม โดยปัจจยัดา้นน้ีประกอบดว้ย 
  2.1  การรับรู้ความสามารถของตนเอง (Perceived self-efficacy) หมายถึง การท่ีบุคคล
รับรู้ถึงความเช่ือมัน่ในความสามารถของตนท่ีจะจดัการและด าเนินการปฏิบติัพฤติกรรม โดยไม่
ค  านึงวา่บุคคลนั้นจะมีทกัษะในการปฏิบติัหรือไม่ การตดัสินความสามารถของตนแสดงใหเ้ห็นจาก
ความคาดหวงัในผลลพัธ์ (Outcome expectation) การรับรู้สมรรถนะแห่งตนเป็นการตดัสินเก่ียวกบั
ความสามารถในการปฏิบติัพฤติกรรมไดส้ าเร็จ เน่ืองจากความคาดหวงัผลลพัธ์เป็นตวัตดัสินใน
ความเป็นไปได ้เช่น ไดรั้บผลประโยชน์ มีรายได ้ซ่ึงเกิดจากการปฏิบติัพฤติกรรม จากการศึกษา
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รูปแบบพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของ Pender et al. (2006) พบวา่ ร้อยละ 86 ของการศึกษา
ทั้งหมด ใหก้ารสนบัสนุนวา่การรับรู้ความสามารถของตนเองเป็นตวัก าหนดการสร้างเสริม
พฤติกรรมสุขภาพ  

  2.2  การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ (Perceived benefits of action) หมายถึง 
การรับรู้ประโยชน์จากการปฏิบติัพฤติกรรมเป็นแรงเสริมท าใหบุ้คคลเกิดแรงจูงใจในการปฏิบติั
พฤติกรรมนั้น จากการศึกษารูปแบบพฤติกรรมสุขภาพของ Pender et al. (2006) พบวา่ ร้อยละ 61 
ของการศึกษาทั้งหมด ใหก้ารสนบัสนุนวา่การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพมี
อิทธิพลในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ บุคคลจะปฏิบติัพฤติกรรมตามประสบการณ์ในอดีตท่ี
พบวา่ พฤติกรรมนั้นใหผ้ลทางบวกต่อตนเอง ประโยชน์จากการปฏิบติัพฤติกรรมอาจจะเป็นทั้ง
ประโยชน์ภายนอกและภายใน ประโยชน์จากภายใน เช่น การเพิ่มความต่ืนตวั หรือการลด
ความรู้สึกเม่ือยลา้ ส่วนประโยชน์จากภายนอก เช่น การไดรั้บรางวลัเงินทอง  

  2.3  การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ (Perceived barriers to action) หมายถึง 
การท่ีบุคคลรับรู้ถึงส่ิงขดัขวางท่ีท าใหบุ้คคลไม่สามารถปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ ซ่ึงอุปสรรค
ดงักล่าวประกอบดว้ย อุปสรรคภายในและภายนอกของบุคคล อุปสรรคภายใน ไดแ้ก่ ความข้ีเกียจ 
ความไม่รู้ ไม่มีเวลา ไม่พึงพอใจ ถา้ตอ้งปฏิบติัพฤติกรรมและความเขา้ใจผดิเก่ียวกบัพฤติกรรม   
เป็นตน้ อุปสรรคภายนอก ไดแ้ก่ สถานภาพทางเศรษฐกิจ ขาดแคลนส่ิงเอ้ืออ านวยในการปฏิบติั
พฤติกรรม เช่น ค่าใชจ่้ายสูง การรับรู้วา่ยาก สภาพอากาศ และความไม่สะดวก เป็นตน้ อุปสรรคใน
การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพน้ีอาจเป็นเร่ืองท่ีเกิดข้ึนจริงหรือเป็นส่ิงท่ีบุคคลคาดคิดก็ได ้ซ่ึงมีผลต่อ
แรงจูงใจของบุคคลใหห้ลีกเล่ียงท่ีจะปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพท าใหค้วามตั้งใจในการ
ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพลดลง จากการศึกษารูปแบบพฤติกรรมสุขภาพของ Pender et al. (2006) 
พบวา่ ร้อยละ 79 ของการศึกษาทั้งหมด ใหก้ารสนบัสนุนวา่การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ 
เป็นตวัก าหนดพฤติกรรมสุขภาพ  

  2.4  อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล (Interpersonal influences) เป็นความคิด         
ท่ีสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมความเช่ือ เจตคติของบุคคลอ่ืนโดยความคิดน้ีอาจจะเป็นหรือไม่เป็นจริงก็ได ้
แหล่งพื้นฐานของอิทธิพลระหวา่งบุคคลไดแ้ก่ ครอบครัว (พอ่แม่หรือ พี่นอ้ง) กลุ่มเพื่อน                 
จากการศึกษารูปแบบพฤติกรรมสุขภาพของ Pender et al. (2006) พบวา่ ร้อยละ 57 ของการศึกษา
ทั้งหมด ใหก้ารสนบัสนุนวา่ความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลสามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพ  

  2.5  อารมณ์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการปฏิบติัพฤติกรรม (Activity related affect) โดยบุคคลจะ
มีอารมณ์หรือความรู้สึกต่อพฤติกรรมท่ีปฏิบติัทั้งก่อนปฏิบติัพฤติกรรม ระหวา่งปฏิบติัพฤติกรรม
และหลงัปฏิบติัพฤติกรรม อารมณ์ท่ีสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมประกอบดว้ย 3 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ 
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ความรู้สึกท่ีมีต่อกิจกรรม (Act related) ความรู้สึกเก่ียวกบัตนเอง (Self related) และความรู้สึก
เก่ียวกบัสภาพแวดลอ้ม (Context related)  

  2.6  อิทธิพลดา้นสถานการณ์ทางเลือก ลกัษณะความตอ้งการ สุนทรียภาพ  
(Situational influence) เป็นการรับรู้ต่อสถานการณ์ท่ีเก่ียวขอ้งท่ีสนบัสนุนส่งเสริมหรือเป็น
อุปสรรคต่อการปฏิบติัพฤติกรรมได ้ประกอบดว้ย การรับรู้ทางเลือกท่ีมีอยู ่ลกัษณะเฉพาะของ
ความตอ้งการ และสุนทรียภาพของส่ิงแวดลอ้ม บุคคลแสดงความสามารถมากในบริบทของ
ส่ิงแวดลอ้มท่ีรู้สึกวา่เขา้กนัได ้สบายใจมากกวา่ท่ีขดัแยง้กนัหรือคุกคาม จากการศึกษารูปแบบ
พฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของ Pender et al. (2006) พบวา่ ร้อยละ 56 ของการศึกษาทั้งหมด           
ใหก้ารสนบัสนุนวา่อิทธิพลดา้นสถานการณ์สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพ  
 3.  ปัจจยัดา้นผลลพัธ์พฤติกรรม (Behavioral outcome) เป็นความมุ่งมัน่ท่ีจะปฏิบติั
พฤติกรรมตามแผนท่ีก าหนดไว ้มีผลท าใหบุ้คคลมีการปฏิบติัพฤติกรรมทนัทีทนัใด นอกเสียจากมี
ความตอ้งการอ่ืนเขา้มาแทนท่ีและบุคคลไม่สามารถหลีกเล่ียงไดห้รือพอใจในส่ิงท่ีมาแทนท่ีมากกวา่
จึงจะเห็นวา่บุคคลไม่ปฏิบติัพฤติกรรมตามท่ีตั้งใจไว ้ประกอบดว้ย 3 อยา่ง ไดแ้ก่ 
  3.1  เจตจ านงในการปฏิบติัพฤติกรรม (Commitment to a plan of actions) เป็น
กระบวนการคิดรู้ท่ีประกอบดว้ยความตั้งใจท่ีจริงจงัท่ีจะกระท าพฤติกรรมซ่ึงสอดคลอ้งกบัเวลา 
บุคคล สถานท่ี โดยอาจท าร่วมกบัผูอ่ื้น รวมทั้งมีกลยทุธ์ท่ีชดัเจนในการปฏิบติัพฤติกรรมและการให้
แรงเสริมทางบวกในการปฏิบติัพฤติกรรม 

  3.2  ปัจจยัแทรกก่อนการปฏิบติัพฤติกรรม และความชอบอ่ืน (Immediate competing 
demands and preferences) หมายถึง พฤติกรรมซ่ึงเป็นทางเลือกอ่ืนท่ีแทรกเขา้มา โดยบุคคลจะมี
ความสามารถควบคุมพฤติกรรมซ่ึงเป็นทางเลือกในระดบัต ่า ถา้ไม่ปฏิบติัอาจมีผลกระทบท่ีร้ายแรง
ต่อตนเองหรือบุคคลในครอบครัว การท่ีจะตา้นทานความตอ้งการและความช่ืนชอบอ่ืนท่ีแทรกเขา้
มาจะตอ้งอาศยัความสามารถในการควบคุมและก ากบัตนเอง ซ่ึงความสามารถน้ีแตกต่างกนัไปใน
แต่ละบุคคล 

  3.3  พฤติกรรมสุขภาพ (Health promoting behaviors) พฤติกรรมสุขภาพถือเป็นจุด
สุดทา้ยหรือเป็นเป้าหมายของการกระท าท่ีเกิดข้ึนในรูปแบบการสร้างเสริมสุขภาพเพื่อด ารงไว ้         
ซ่ึงผลท่ีเกิดจากสุขภาพในทางบวก พฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพจะช่วยใหบุ้คคลมีสุขภาพดีตลอด
ช่วงชีวติโดยเฉพาะเม่ือผสมผสานอยูใ่นวถีิชีวติทุกดา้นของบุคคล  
 รูปแบบการสร้างเสริมสุขภาพของ Pender et al. (2006) ไดเ้สนอไว ้ดงัภาพท่ี 2 
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ภาพท่ี 2  แบบจ าลองการสร้างเสริมสุขภาพของ Pender (Health promotion model)  
 (Pender et al., 2006, p.50) 
 

พฤติกรรมเดิม 

อารมณ์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ
ปฏิบติัพฤติกรรม 

 

ปัจจยัส่วนบุคคล  
-  ดา้นชีวภาพ  
-  ดา้นจิตใจ  
-  ดา้นสงัคม
วฒันธรรม 

อิทธิพลความสมัพนัธ์
ระหวา่งบุคคล 

การรับรู้ความสามารถของ
ตนเอง 

พฤติกรรม

สุขภาพ 

อิทธิพลดา้นสถานการณ์
ทางเลือก 

ลกัษณะความตอ้งการ
สุนทรียภาพ 

 

การรับรู้อุปสรรคของ
พฤติกรรมสุขภาพ 

 

การรับรู้ประโยชนข์อง
พฤติกรรมสุขภาพ 

เจตจ านง
ในการ
ปฏิบติั
พฤติกรรม 

ปัจจยัแทรกก่อนการ
ปฏิบติัพฤติกรรมและ

ความชอบอ่ืน 

ลกัษณะเฉพาะและ

ประสบการณ์ 

อารมณ์และความคิดท่ี

เฉพาะกบัพฤติกรรม 

ผลลพัธ์ดา้นพฤติกรรม 
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 กระทรวงสาธารณสุข ประเทศไทยไดน้ าแนวคิดรณรงคใ์หเ้ด็กและเยาวชน ตลอดจน
ประชาชนทัว่ไปปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพตามสุขบญัญติัแห่งชาติพึงปฏิบติัสม ่าเสมอจน
เป็นสุขนิสัย เพื่อใหมี้สุขภาพดี สามารถป้องกนัโรค และลดความเส่ียงต่อการเกิดโรคและอนัตราย
ต่อสุขภาพได ้
 สุขบัญญตัิแห่งชาติ ปี 2552 
 สุขบญัญติัแห่งชาติ หมายถึง ขอ้ก าหนดท่ีเด็กและเยาวชน ตลอดจนประชาชนทัว่ไป         
พึงปฏิบติัอยา่งสม ่าเสมอจนเป็นสุขนิสัย เพื่อใหมี้สุขภาพดีทั้งร่างกาย จิตใจ และสังคม อนัจะส่งผล
ต่อการสร้างเสริมสุขภาพ และป้องกนัโรคทั้งในปัจจุบนัและอนาคต (กองสุขศึกษา กรมสนบัสนุน
บริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, 2552) 
 กองสุขศึกษา กระทรวงสาธารณสุข ไดก้ าหนดแนวทางการปฏิบติัขั้นพื้นฐานตาม 
สุขบญัญติัแห่งชาติ 10 ประการ ไวด้งัน้ี (กองสุขศึกษา กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กระทรวง
สาธารณสุข, 2552) 

1.  ดูแลรักษาร่างกายและของใชใ้หส้ะอาด 
 2.  รักษาฟันใหแ้ขง็แรงและแปรงฟันทุกวนัอยา่งถูกตอ้ง 
 3.  ลา้งมือใหส้ะอาดก่อนกินอาหารและหลงัการขบัถ่าย 
 4.  กินอาหารสุก สะอาด ปราศจากสารอนัตรายและหลีกเล่ียงอาหารรสจดั สีฉูดฉาด 
  5.  งดบุหร่ี สุรา สารเสพติด การพนนั และการส าส่อนทางเพศ 
  6.  สร้างความสัมพนัธ์ในครอบครัวให้อบอุ่น 
  7.  ป้องกนัอุบติัภยัดว้ยการไม่ประมาท 
  8.  ออกก าลงักายสม ่าเสมอ และตรวจสุขภาพประจ าปี 
  9.  ท าจิตใจให้ร่าเริงแจ่มใสอยูเ่สมอ 
 10.  มีส านึกต่อส่วนรวม ร่วมสร้างสรรคส์ังคม 
 นอกจากนั้นยงัไดก้ าหนดกลุ่มพฤติกรรมสุขภาพตามสุขบญัญติัแห่งชาติ 10 ประการ 
ออกเป็น 7 กลุ่มพฤติกรรมสุขภาพ ดงัน้ี (กองสุขศึกษา ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข, 2542) 
 ด้านอนามัยส่วนบุคคล มีเน้ือหาครอบคลุมสุขบญัญติัแห่งชาติ ขอ้ 1 - ขอ้ 3 คือ 
 ขอ้ 1 ดูแลรักษาร่างกายและของใชใ้หส้ะอาด 
 ขอ้ 2 รักษาฟันใหแ้ขง็แรงและแปรงฟันทุกวนัอยา่งถูกตอ้ง 
 ขอ้ 3 ลา้งมือใหส้ะอาดก่อนกินอาหารและหลงัการขบัถ่าย 
 ด้านอาหารและโภชนาการ มีเน้ือหาครอบคลุมสุขบญัญติัแห่งชาติ ขอ้ 4 คือ กินอาหารสุก 
สะอาด ปราศจากสารอนัตรายและหลีกเล่ียงอาหารรสจดั สีฉูดฉาด 
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 ด้านสารเสพติดและปัญหาสังคม มีเน้ือหาครอบคลุมสุขบญัญติัแห่งชาติ ขอ้ 5 คือ  
งดบุหร่ี สุรา สารเสพติด การพนนั และการส าส่อนทางเพศ 
 ด้านสุขภาพจิต มีเน้ือหาครอบคลุมสุขบญัญติัแห่งชาติขอ้ 6 และขอ้ 9 คือ 
 ขอ้ 6 สร้างความสัมพนัธ์ในครอบครัวให้อบอุ่น 
 ขอ้ 9 ท าจิตใจใหร่้าเริงแจ่มใสอยูเ่สมอ 
 ด้านการป้องกนัอุบัติเหตุ มีเน้ือหาครอบคลุมสุขบญัญติัแห่งชาติ ขอ้ 7 คือ ป้องกนั
อุบติัภยัดว้ยการไม่ประมาท 
 ด้านการออกก าลงักาย มีเน้ือหาครอบคุลมสุขบญัญติัแห่งชาติขอ้ 8 คือ ออกก าลงักาย
สม ่าเสมอ และตรวจสุขภาพประจ าปี 
 ด้านการอนุรักษ์ฟ้ืนฟูส่ิงแวดล้อมและสร้างสรรค์สังคม มีเน้ือหาครอบคลุมสุขบญัญติั
แห่งชาติ ขอ้ 10 คือ มีส านึกต่อส่วนรวม ร่วมสร้างสรรคส์ังคม 
 พฤติกรรมสุขภาพ เป็นการกระท า การปฏิบติั หรือการแสดงออก และท่าทีท่ีกระท า ท่ี
อาจส่งผลดีหรือผลเสียต่อสุขภาพของตนเอง ครอบครัว และ/ หรือชุมชนก็ได ้ดงันั้นการท่ีบุคคล
ตอ้งการมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี จึงควรปฏิบติัพฤติกรรมท่ีส่งผลต่อการมีสุขภาพท่ีสมบูรณ์แขง็แรง 
และมีคุณภาพชีวติท่ีดี ไดแ้ก่ การออกก าลงักาย การเลือกรับประทานอาหารท่ีถูกสุขลกัษณะ
ครบถว้นตามหลกัโภชนาการ การผอ่นคลายความเครียด เพื่อใหมี้สุขภาพดีแบบยัง่ยนื 
 ดงันั้นพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของเด็กวยัเรียน ท่ีควรปฏิบติัในดา้นอนามยัส่วน
บุคคล ดา้นโภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย มีรายละเอียดดงัน้ี 
 ด้านอนามัยส่วนบุคคล 
 เป็นการปฏิบติัเพื่อใหมี้สุขอนามยัท่ีดี โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี 
 1.  ดูแลรักษาร่างกายและของใชใ้หส้ะอาด 
  1.1  การรักษาความสะอาดร่างกาย เส้ือผา้ และของใช ้เพื่อป้องกนัส่ิงสกปรก ฝุ่ น
ละออง และเช้ือโรคท่ีติดมาในชีวติประจ าวนัเขา้สู่ร่างกายซ่ึงจะท าใหเ้จบ็ป่วยได ้ 
  1.2  การรักษาความสะอาดของร่างกาย 
   1.2.1  อาบน ้าใหส้ะอาดทุกวนั  

1.2.2  หมัน่สระผมเป็นประจ า เช็ดผมใหแ้หง้ดว้ยผา้สะอาดทุกคร้ัง 
1.2.3  ตดัเล็บมือ เล็บเทา้ใหส้ั้น ไม่ใหเ้ป็นท่ีสะสมของเช้ือโรค 

  1.3  การรักษาความสะอาดของใช ้
1.3.1  สวมเส้ือผา้ท่ีสะอาด ไม่อบัช้ืน 
1.3.2  เส้ือผา้ ถุงเทา้ รองเทา้ผา้ใบ ซกัใหส้ะอาด และตากแดดใหแ้หง้ 
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   1.3.3  หมัน่ซกัผา้เช็ดตวั ผา้ปูท่ีนอน ปลอกหมอน ผา้ห่มใหส้ะอาดอยูเ่สมอ ท่ีนอน 
หมอน มุง้ หมัน่ตากแดด เพื่อก าจดัฝุ่ นละอองและเช้ือโรค 
   1.3.4  ท าความสะอาด และจดัเก็บของใชข้องเล่นใหเ้ป็นระเบียบ เพื่อไม่เป็นท่ี
สะสมของเช้ือโรคและฝุ่ นละออง เม่ือน ามาใชห้รือน าเล่นควรเก็บเขา้ท่ีไม่วางเกะกะ 
 2.  รักษาฟันใหแ้ขง็แรงและแปรงฟันทุกวนัอยา่งถูกตอ้ง 
 ฟันท าหนา้ท่ีบดเค้ียวอาหาร ช่วยในการออกเสียง หากเราดูแลฟันไม่ดี จะท าให ้
ฟันผ ุเหงือกอกัเสบ เจบ็ปวด เสียวฟัน เค้ียวอาหาร ไม่ละเอียด ท าใหร้ะบบยอ่ยอาหารไม่ดีท าใหเ้สีย
สุขภาพได ้
  2.1  ส่ิงท่ีควรปฏิบติั 
   2.1.1  แปรงฟันใหส้ะอาดอยา่งทัว่ถึงทุกท่ี อยา่งนอ้ยวนัละ 2 คร้ัง หลงัต่ืนนอน
และก่อนเขา้นอนตอนกลางวนั 
   2.1.2  แปรงล้ินทุกคร้ังหลงัการแปรงฟันเพื่อก าจดัคราบอาหารตกคา้ง 

2.1.3  บว้นปากใหส้ะอาดทุกคร้ังหลงัรับประทานอาหาร 
   2.1.4  ลา้งแปรงสีฟันใหส้ะอาดทุกคร้ังหลงัการแปรงฟัน และตั้งหรือแขวนไวใ้นท่ี
อากาศถ่ายเท 
   2.1.5  รับประทานผกั ผลไม ้เพื่อเสริมสร้างใหฟั้นแขง็แรงและยงัมีเส้นใยช่วยท า
ความสะอาดฟัน 
   2.1.6  ตรวจสุขภาพในช่องปากดว้ยตนเอง หากพบส่ิงผดิปกติ ควรรีบไปรักษา 
และควรพบทนัตแพทย ์ปีละ 1 คร้ัง 
  2.2  ส่ิงท่ีควรหลีกเล่ียง 
   2.2.1  หลีกเล่ียงการกินลูกอม ทอฟฟ่ี หรือขนมหวานเหนียว 
   2.2.2  ไม่ใชฟั้นกดั ขบของแขง็ ๆ หรือใชฟั้นผิดหนา้ท่ี เช่น เปิดฝาขวด กดัดินสอ  
 3.  ลา้งมือใหส้ะอาดก่อนกินอาหารและหลงัขบัถ่าย 
 มือเป็นอวยัวะท่ีสัมผสักบัส่ิงของต่าง ๆ มือจึงเป็นส่ือส าคญัท่ีจะน าเช้ือโรคเขา้สู่ร่างกาย 
โดยเฉพาะมือท่ีสัมผสักบัส่ิงสกปรกแลว้หยบิจบัอาหารเขา้ปาก สัมผสับริเวณตา จมูก ใบหนา้ และ
อวยัวะอ่ืน ๆ ตามร่างกายก็จะท าใหติ้ดเช้ือโรคไดก้ารลา้งมือบ่อย ๆ สามารถป้องกนัโรคต่าง ๆ ได ้
เช่น ทอ้งร่วง ทอ้งเสีย บิด ตบัอกัเสบ ผวิหนงัอกัเสบ ไขห้วดันก เป็นตน้ เพื่อการป้องกนัเช้ือโรค 
และสารปนเป้ือนท่ีติดมากบัมือเขา้สู่ร่างกาย จึงควรปฏิบติัดงัน้ี 
  3.1  ลา้งมือใหส้ะอาดอยา่งถูกวธีิ  
  3.2  ลา้งมือบ่อย ๆ จนเป็นสุขนิสัย 
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  3.3  หลงัใชห้อ้งน ้า หอ้งส้วม 
  3.4  หลงัหยบิจบัส่ิงสกปรก หลงัจบัตอ้งสัตวทุ์กชนิด 
  3.5  หลงักลบัจากโรงเรียน ท างาน กลบัจากนอกบา้น 
  3.6  หา้มใชมื้อท่ีไม่ไดล้า้งจบัตอ้งบริเวณใบหนา้ เพราะจะท าใหเ้ช้ือโรคเขา้สู่ร่างกาย 
ทางเยือ่บุจมูกและตา รวมทั้งท าใหใ้บหนา้สกปรกมีโอกาสเกิดสิว 
 ด้านโภชนาการ 
 การรับประทานอาหารท่ีดีมีประโยชน์อยา่งพอเพียงและเหมาะสม จะท าใหสุ้ขภาพ
ร่างกายแขง็แรง ดงันั้นควรส่งเสริมใหเ้ด็กวยัเรียนมีการปฏิบติัพฤติกรรม ดงัน้ี 
 1.  การรับประทานอาหารเพื่อสุขภาพดี คือ 
  1.1  รับประทานอาหารสุก สะอาด หลีกเล่ียงการกินอาหารสุก ๆ ดิบ ๆ 
  1.2  รับประทานอาหารใหค้รบ 5 หมู่ แต่ละหมู่ใหห้ลากหลาย  
  1.3  รับประทานพืชผกัใหม้าก และกินผลไมเ้ป็นประจ า  
  1.4  ด่ืมนม ช่วยใหก้ระดูกและฟันแขง็แรง เด็กควรด่ืมนม วนัละ 2-3 แกว้ 
  1.5  ด่ืมน ้าสะอาดอยา่งนอ้ยวนัละ 8 แกว้ 
  1.6  หลีกเล่ียงการรับประทานอาหารรสจดั รับประทานหวานมากเส่ียงต่อโรคอว้น 
เบาหวาน หวัใจ รับประทานเคม็มากเส่ียงต่อโรคความดนัโลหิตสูง 
  1.7  ไม่รับประทานอาหารหมกัดอง อาหารท่ีใส่สีฉูดฉาด  
 ด้านกจิกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย 

การออกก าลงักาย ท าใหสุ้ขภาพร่างกายแขง็แรง จิตใจแจ่มใส ผอ่นคลายความเครียด มี
ภูมิคุม้กนัโรค ช่วยป้องกนัโรค เป็นการใชเ้วลาวา่งอยา่งเป็นประโยชน์ และเป็นการสร้าง
ความสัมพนัธ์กบัคนในครอบครัว เพื่อน ๆ และคนอ่ืน ๆ อีกดว้ย จึงควรส่งเสริมใหเ้ด็กวยัเรียนมีการ
ปฏิบติัพฤติกรรม ดงัน้ี 
 การออกก าลงักายเพื่อสุขภาพท่ีดี คือ 
 1.  ควรออกก าลงักายสม ่าเสมอ อยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 3-5 วนั ๆ ละ อยา่งนอ้ย 30 นาที 
 2.  เคล่ือนไหวออกแรงในชีวิตประจ าวนั เช่น ท างานบา้น เดินข้ึนลง บนัได                
โดยเคล่ือนไหวออกแรงสะสมนานอยา่งนอ้ย 30 นาที ต่อวนั 
 3.  การตรวจสุขภาพประจ าปี เป็นการตรวจเพื่อหาความผิดปกติของร่างกาย สามารถ
ป้องกนัและรักษาโรคหรือความผดิปกติไดท้นัท่วงที 
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ปัจจัยทีม่ผีลต่อพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
 จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา่ปัจจยัส าคญัท่ีท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยั
เรียน ไดแ้ก่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ  การรับรู้
อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ  และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล (ชนิกา เจริญจิตตก์ุล  
และทวศีกัด์ิ กสิผล, 2555; ทวศีกัด์ิ กสิผล, 2544; พรรณรัตน์ แสงเพิ่ม และคณะ, 2552; วนิดา          
เสนะสุทธิพนัธ์ุ และอาภาวรรณ หนูคง, 2558; Charkazi et al., 2016; Vakili & YarMohammadi, 
2011) ดงันั้นหากเด็กวยัเรียนมีการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรม
สุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลในการ
ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพอาจมีผล ท าใหเ้ด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพไดดี้ 
 การรับรู้ความสามารถของตนเอง (Perceived self-efficacy) 
 การรับรู้ความสามารถของตนเอง หมายถึง ความเช่ือมัน่ในความสามารถของตนท่ี
สามารถจดัการและด าเนินการปฏิบติัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ และเป็นแนวทางท่ีส าคญัท่ีท าให้
เกิดการเปล่ียนแปลงและคงอยูข่องพฤติกรรม เม่ือบุคคลใดมีการรับรู้วา่ตนเองมีความสามารถใน
การปฏิบติัพฤติกรรมนั้น จะเป็นส่ิงกระตุน้ใหไ้ปสู่เป้าหมายของการปฏิบติัไดม้ากกวา่บุคคลท่ีรู้สึก
วา่ตนไม่มีความสามารถในการปฏิบติัพฤติกรรม (Bandura, 1997) การรับรู้ความสามารถของตนเอง
เป็นปัจจยัท่ีนิยมน ามาศึกษาและพบวา่ มีความสัมพนัธ์กบัการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพในระดบัสูง 
ดงัเช่นการศึกษาทดลองแบบจ าลองพฤติกรรมสุขภาพของ Pender ท่ีท าการศึกษาในประชากรหลาย
กลุ่มทั้งท่ีมีภาวะสุขภาพปกติและเจบ็ป่วยพบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเองเป็นปัจจยัท่ีมีผู ้
นิยมน ามาศึกษาสูงสุด และมีความสัมพนัธ์กบัการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพมากท่ีสุด โดยพบร้อยละ 
86 ของการศึกษาทั้งหมด (Pender et al., 2006) และจากการศึกษาทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบั          
การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพในเด็กวยัเรียน วยัรุ่น พบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเองสามารถ
ท านายรูปแบบพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพไดม้ากท่ีสุด  
 การศึกษาของ ชนิกา เจริญจิตตก์ุล และทวศีกัด์ิ กสิผล (2555) ท่ีศึกษาพฤติกรรมสร้าง
เสริมสุขภาพและปัจจยัท านายพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของเด็กนกัเรียนประถมศึกษาตอนปลาย 
(ป. 4-ป. 6) โรงเรียนวดัศรีวารีนอ้ย อ าเภอบางเสาธง จงัหวดัสมุทรปราการ จ านวน 167 คน พบวา่
การรับรู้ความสามารถของตนเองเก่ียวกบัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลตาม 
สุขบญัญติัแห่งชาติ เป็นปัจจยัท่ีสามารถท านายพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของเด็กนกัเรียน
ประถมศึกษาตอนปลาย ไดร้้อยละ 9.50 ท  านองเดียวกบัการศึกษาของ วนิดา เสนะสุทธิพนัธ์ุ และ 
อาภาวรรณ หนูคง (2558) ศึกษาปัจจยัท านายพฤติกรรมการออกก าลงักายและการท ากิจกรรมของ
วยัรุ่น (อาย ุ14-16 ปี) จ  านวน 227 คน พบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง สามารถร่วมท านาย
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การแปรปรวนของพฤติกรรมการออกก าลงักายและการท ากิจกรรมของนกัเรียน ไดร้้อยละ 26 และ
การศึกษาของ พรรณรัตน์ แสงเพิ่มและคณะ (2552) ศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการกิน
ของวยัรุ่นตอนตน้ (อายุ 12-13 ปี) จ  านวน 410 คน พบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง สามารถ
ร่วมท านายพฤติกรรมการกินของวยัรุ่นตอนตน้ได ้ รวมทั้งการศึกษาของ Charkazi et al. (2016)         
ท่ีไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียนในอิหร่าน (อายเุฉล่ีย 16.02 ปี) 
จ  านวน 300 คน พบวา่ การรับรู้ความสามารถตนเอง เป็นตวัแปรท านายท่ีดีท่ีสุด (β = 0.65,               
p< 0.05) และการศึกษาของ Vakili and YarMohammadi (2011) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียนในอิหร่าน (อาย ุ15-18 ปี) จ านวน 300 คน พบวา่ การรับรู้
ความสามารถของตนเองเป็นปัจจยัร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียน ได้
ร้อยละ 65 แต่แตกต่างจากการศึกษาของ ทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) พบวา่ การรับรู้ความสามารถของ
ตนเองเก่ียวกบัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคล ไม่สามารถท านายพฤติกรรม
สร้างเสริมสุขภาพของเด็กนกัเรียนประถมศึกษาตอนปลายได ้
 การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ (Perceived benefits of action) 
 การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การท่ีบุคคลรับรู้ถึงผลดีท่ีจะเกิดข้ึน
จากการปฏิบติั การท่ีบุคคลจะปฏิบติัพฤติกรรมใดข้ึนอยูก่บัประโยชน์ท่ีมุ่งหวงัท่ีจะเกิดข้ึนจากการ
ปฏิบติั ความเช่ือในประโยชน์หรือการคาดหวงัในผลลพัธ์ในเชิงบวกเป็นส่ิงจ าเป็นทัว่ไปในการ
ปฏิบติัพฤติกรรมต่าง ๆ ซ่ึงประโยชน์ท่ีไดรั้บอาจเป็นประโยชน์ภายใน เช่น มีความอ่อนลา้ลดลง 
เพิ่มความต่ืนตวั และประโยชน์ภายนอก เช่น การไดรั้บรางวลั การไดรั้บค าช่ืนชม เป็นตน้ ซ่ึง
ประโยชน์การรับรู้ภายนอก เป็นแรงจูงใจท่ีส าคญัท่ีท าให้มีการปฏิบติัอยา่งต่อเน่ือง (Pender et al., 
2006) และจากการเปล่ียนแปลงพฒันาการเด็กวยัเรียนมีความเขา้ใจเหตุผลไดม้ากข้ึน น่าจะสามารถ
ท่ีจะรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพเพื่อน าไปสู่การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี 
จากการศึกษาของ ทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) พบวา่ การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรม
ส่งเสริมสุขภาพ เป็นตวัแปรหน่ึงท่ีสามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของเด็ก
นกัเรียนประถมศึกษาตอนปลายไดร้้อยละ 15.26 สอดคลอ้งกบัการศึกษา Vakili and 
YarMohammadi (2011) เร่ืองปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียนในอิหร่าน 
(อาย ุ15-18 ปี) จ านวน 300 คน พบวา่ การรับรู้ประโยชน์ เป็นปัจจยัร่วมกนัท านายพฤติกรรม
สุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียน ไดร้้อยละ 65 แต่แตกต่างจากการศึกษาของ ชนิกา เจริญจิตตก์ุล 
และทวศีกัด์ิ กสิผล (2555) ท่ีพบวา่ การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพไม่สามารถท านาย
พฤติกรรมสุขภาพได ้
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 การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ (Perceived barriers to action) 
 การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การท่ีบุคคลรับรู้ถึงส่ิงขดัขวางท่ีท าให้
บุคคลไมส่ามารถปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพซ่ึงอาจเกิดข้ึนจริงหรือเป็นส่ิงคิดไปเองก็ได ้ไดแ้ก่             
ไม่มีเวลา ไม่พึงพอใจ ถา้ตอ้งปฏิบติัพฤติกรรม เป็นตน้ เม่ือมีความพร้อมในการปฏิบติัพฤติกรรม
สุขภาพต ่าและมีอุปสรรคมาก การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพก็จะไม่เกิดข้ึน หรือเม่ือมีความพร้อมใน
การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพมากและมีอุปสรรคนอ้ย ความเป็นไปไดท่ี้จะปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ
ก็จะมีมากข้ึน การรับรู้อุปสรรคนบัวา่มีอิทธิพลโดยตรงและเป็นส่ิงขดัขวางการปฏิบติัพฤติกรรม
สุขภาพ ทั้งน้ีจะเป็นผลโดยตรงหรือโดยออ้มก็ได ้จากการศึกษาของ วนิดา เสนะสุทธิพนัธ์ุ และ
อาภาวรรณ หนูคง (2558) เร่ืองปัจจยัท านายพฤติกรรมการออกก าลงักายและการท ากิจกรรมของ
วยัรุ่น (อาย ุ14-16 ปี) จ  านวน 227 คน พบวา่ การรับรู้อุปสรรคสามารถร่วมท านายการแปรปรวน
ของพฤติกรรมการออกก าลงักายและการท ากิจกรรมของนกัเรียน ไดร้้อยละ 26 ซ่ึงสอดคลอ้งกบั
การศึกษาของ พรรณรัตน์ แสงเพิ่ม และคณะ (2552) เร่ืองปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการกินของ
วยัรุ่นตอนตน้ (อายุ 12-13 ปี) จ  านวน 410 คน พบวา่ การรับรู้อุปสรรค สามารถร่วมท านาย
พฤติกรรมการกินของวยัรุ่นตอนตน้ได ้และท านองเดียวกบั Vakili and YarMohammadi (2011) ได้
ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียนในอิหร่าน (อาย ุ15-18 ปี) พบวา่ 
การรับรู้อุปสรรค สามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียน ไดร้้อยละ 65 
แต่แตกต่างจากการศึกษาของ ทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) พบวา่ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ
ไม่สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพได ้เช่นเดียวกบัการศึกษาของ ชนิกา เจริญจิตตก์ุล และทวศีกัด์ิ 
กสิผล (2555) ท่ีพบวา่ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพไม่สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพ
ไดเ้ช่นกนั 
 อทิธิพลความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล (Interpersonal influences) 
 อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล เป็นอีกปัจจยัหน่ึงท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อการปฏิบติั
พฤติกรรมสุขภาพ โดยมีความสัมพนัธ์กบัการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพถึงร้อยละ 57 ของการศึกษา
ทั้งหมด แหล่งความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลตามแนวคิดของ Pender et al. (2006) ไดแ้ก่ ครอบครัว 
กลุ่มเพื่อน และเจา้หนา้ท่ีสุขภาพ ซ่ึงในเด็กวยัเรียนแหล่งอิทธิพลท่ีมีความส าคญัในการปฏิบติั
พฤติกรรมสุขภาพไดแ้ก่ ครอบครัว ครูอาจารยแ์ละกลุ่มเพื่อน เน่ืองจากครอบครัวถือเป็นกลุ่มทาง
สังคมแรกท่ีมีความสัมพนัธ์ใกลชิ้ดกบับุคคลมากท่ีสุด รวมทั้งเป็นกลุ่มผูส้นบัสนุนกลุ่มหลกัของ
บุคคล การสนบัสนุนจากเพื่อนก็เป็นส่ิงส าคญั กล่าวคือ เม่ือบุคคลไดรั้บการสนบัสนุนและ
ช่วยเหลือต่าง ๆ จะช่วยเอ้ืออ านวยใหบุ้คคลกระท าพฤติกรรมสุขภาพได ้การสนบัสนุนจากเพื่อนท่ีมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ีดีจะท าใหบุ้คคลมีภาวะสุขภาพท่ีดี (Pender et al., 2006) ซ่ึงจากการศึกษาปัจจยั
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ท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลของนกัเรียนประถมศึกษาตอนปลาย        
ในโรงเรียนสังกดักรุงเทพมหานคร พบวา่อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล เป็นปัจจยัท่ีสามารถ
ร่วมกนัท านายพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลตามสุขบญัญติัแห่งชาติของเด็ก
นกัเรียนประถมศึกษาตอนปลายไดร้้อยละ 1.60 (ทวศีกัด์ิ กสิผล, 2544) สอดคลอ้งกบั Vakili and 
YarMohammadi (2011) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียนใน
อิหร่าน (อาย ุ15-18 ปี) อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล สามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรม
สุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียน ไดร้้อยละ 65 แต่แตกต่างจากการศึกษาของ ชนิกา เจริญจิตตก์ุล 
และทวศีกัด์ิ กสิผล (2555) ท่ีพบวา่ อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลไม่สามารถท านาย
พฤติกรรมสุขภาพได ้
 จากการศึกษาและการทบทวนวรรณกรรม พบวา่ ปัจจยัดา้นการรับรู้ การรับรู้
ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรม
สุขภาพ และอิทธิพลความสมัพนัธ์ระหวา่งบุคคล มีความสัมพนัธ์ต่อพฤติกรรมสุขภาพในเด็ก 
วยัเรียน และจากการท่ีเด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพไม่เหมาะสม ท าใหส่้งผลต่อภาวะสุขภาพ 
ดงันั้นเด็กวยัเรียนจึงควรไดรั้บการสร้างเสริมสุขภาพ ใหมี้สุขภาพท่ีดี ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้จิยัจึง
ตอ้งการศึกษาปัจจยัดา้นการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ 
การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลและอ านาจการท านาย
ของปัจจยัทั้งส่ีต่อพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน ซ่ึงผลการวจิยัท่ีไดส้ามารถน าไปใชเ้ป็นขอ้มูล
และแนวทางในการสร้างเสริมสุขภาพของเด็กวยัเรียนต่อไป 



 

บทที ่3 
วธีิด ำเนินกำรวจิยั 

 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาแบบตดัขวาง (Cross sectional studies) เพื่อศึกษาปัจจยั
ท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน ไดแ้ก่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้
ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ
ของเด็กวยัเรียน 
 

ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
 ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษา คือ นกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ปีการศึกษา 2558              
ในโรงเรียนท่ีโรงพยาบาลสิงห์บุรีรับผดิชอบใหบ้ริการตรวจสุขภาพและสร้างเสริมสุขภาพ                     
มีทั้งหมดจ านวน 5 โรงเรียน มีนกัเรียนรวมทั้งส้ินจ านวน 616 คน 
 กลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษาเป็นนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ปีการศึกษา 2558 ในโรงเรียน        
ท่ีโรงพยาบาลสิงห์บุรีรับผดิชอบใหบ้ริการตรวจสุขภาพและสร้างเสริมสุขภาพ โดยมีคุณสมบติั 
ตามเกณฑค์ดัเขา้ (Inclusion criteria) ดงัน้ี 

1.  สามารถอ่าน เขียน และส่ือสารภาษาไทยเขา้ใจ ไม่มีความบกพร่องในการเรียนรู้  
2.  มีความเตม็ใจและยนิยอมใหค้วามร่วมมือในการวิจยั 
3.  ผูป้กครองอนุญาตให้เขา้ร่วมการวจิยั 

 ขนำดของกลุ่มตัวอย่ำง  
 ขนาดของกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ี ผูว้จิยัก าหนดขนาดกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีตวัแปรใน
งานวจิยัวเิคราะห์สถิติถดถอยพหุคูณ (Multiple regression analysis) โดยค านวณกลุ่มตวัอยา่งจาก
สูตรของ Tabachick and Fidell (2007) โดยมีสูตรการค านวณดงัน้ี 
 จ านวนกลุ่มตวัอยา่ง N ≥ 50 + 8m (m = จ านวนตวัแปรอิสระ) ซ่ึงในงานวจิยัคร้ังน้ี
จ านวนตวัแปรอิสระมี 4 ตวั แลว้น ามาแทนค่าในสูตรการค านวณขนาดกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 
      N ≥ 50 + 8m 
      N คือ ขนาดกลุ่มตวัอยา่ง 
      m = จ านวนตวัแปรอิสระ 
 แทนค่าสูตร  N ≥ 50 + 8m 
      N ≥ 50 + (8x4) 
      N ≥ 82 
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จากการค านวณจะไดก้ลุ่มตวัอยา่งอยา่งนอ้ย 82 ราย แต่เพื่อเพิ่มอ านาจการทดสอบทาง
สถิติและลดความคลาดเคล่ือน ในการวจิยัคร้ังน้ีผูว้จิยัจึงเก็บกลุ่มตวัอยา่งเพิ่มอีกร้อยละ 20  
(บุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร, 2553) เป็นจ านวน 17 คน ดงันั้นกลุ่มตวัอยา่งในการเก็บขอ้มูลจึงเท่ากบั 
100 คน แต่เน่ืองจากใชว้ธีิการสุ่มตวัอยา่งแบบกลุ่ม จึงเก็บขอ้มูลไดก้ลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 103 คน 
 คัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำง โดยมีขั้นตอนดงัน้ี 

 ขั้นตอนท่ี 1 โรงเรียนท่ีโรงพยาบาลสิงห์บุรีรับผดิชอบให้บริการตรวจสุขภาพและสร้าง
เสริมสุขภาพ มีทั้งหมด 5 โรงเรียน ไดแ้ก่ โรงเรียนอนุบาลสิงห์บุรี โรงเรียนวดัพรหมสาคร 
โรงเรียนอินทโมลีประทาน โรงเรียนวดัสังฆราชาวาส โรงเรียนวดัหวัวา่ว แต่เน่ืองจากโรงเรียน
วดัสังฆราชาวาส และโรงเรียนวดัหวัวา่วมีจ านวนนกัเรียนนอ้ย คือ 22 และ 7 คน ตามล าดบั ดงันั้น
ผูว้จิยัจึงเลือกศึกษาเพียง 3 โรงเรียน ไดแ้ก่ โรงเรียนอนุบาลสิงห์บุรี โรงเรียนวดัพรหมสาคร 
โรงเรียนอินทโมลีประทาน ซ่ึงทั้ง 3 โรงเรียนเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดบัทอง 

 ขั้นตอนท่ี 2 ใชว้ธีิการสุ่มตวัอยา่งแบบกลุ่ม (Cluster sampling) โดยจบัสลากรายช่ือ
โรงเรียน จ านวน 1 โรงเรียนจาก 3 โรงเรียนโดยใชอ้ตัราส่วนการสุ่มตวัอยา่งร้อยละ 30 (Neuman, 
1991) จ  านวนนกัเรียนเฉล่ียใน 1 หอ้ง ประมาณ 33-35 คน 
 ขั้นตอนท่ี 3 เน่ืองจากลกัษณะทัว่ไปของแต่ละหอ้งเรียนในโรงเรียนเดียวกนันั้น มี
ลกัษณะคลา้ยคลึงกนั จึงใชก้ารจบัสลากแบบไม่ใส่คืน เพื่อเลือกห้องเรียน ได ้3 หอ้งเรียน จาก
ทั้งหมด 7 หอ้งเรียน ไดก้ลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 103 คน (ภาพท่ี 3) 
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        สุ่มจบัฉลากรายช่ือโรงเรียน 
 
 
 
 
         สุ่มจบัฉลากเลือกหอ้งเรียน 
 

 
 
 
 
 
 
   
ภาพท่ี 3  ขั้นตอนการสุ่มกลุ่มตวัอยา่ง 

 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูลในการศึกษาคร้ังน้ี แบ่งออกเป็น 6 ส่วน ดงัน้ี 

ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนเอง เพื่อใหก้ลุ่มตวัอยา่งเป็น
ผูต้อบลกัษณะค าถามเป็นแบบเลือกตอบ และแบบปลายปิด ไดแ้ก่ เพศ อาย ุแหล่งขอ้มูลข่าวสาร    
ท่ีไดรั้บเก่ียวกบัการสร้างเสริมสุขภาพ  
 ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเอง เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้าง
ข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม ซ่ึงเป็นขอ้ค าถามเก่ียวกบัความเช่ือมัน่และความมัน่ใจของเด็กวยั
เรียนต่อการกระท าพฤติกรรมสุขภาพในการปฏิบติักิจกรรมดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ 
และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย จ านวน 28 ขอ้ โดยแบบสอบถามดา้นอนามยัส่วนบุคคล
ไดน้ าแบบวดัการรับรู้ความสามารถของตนเองดา้นการส่งเสริมสุขภาพเก่ียวกบัดา้นอนามยัส่วน
บุคคลตามสุขบญัญติัแห่งชาติของ ทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) มาใช ้จ านวน 13 ขอ้ ส่วนดา้นโภชนาการ 

โรงเรียนอนุบาลสิงห์บุรี 
จ านวน 7 หอ้ง 

 
 

โรงเรียนอนุบาลสิงห์บุรี โรงเรียนวดัพรหมสาคร โรงเรียนอินทโมลีประทาน 

หอ้งท่ี 2  
(n = 34) 

หอ้งท่ี 3  
(n = 34) 

 

หอ้งท่ี 1  
(n = 35) 

 

จ านวนกลุ่มตวัอยา่ง 103 คน 
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และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย ผูว้จิยัสร้างข้ึนเอง จ านวน 10 และ 5 ขอ้ ตามล าดบั 
ลกัษณะแบบวดัเป็นมาตรประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดบั ตั้งแต่ 1-5 คะแนน คือ เห็นดว้ย          
อยา่งยิง่ เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย และไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ การตอบในแต่ละช่วงค าตอบให้
ความหมายดงัน้ี 
       ขอ้ความทางบวก       ขอ้ความทางลบ 
 เห็นดว้ยอยา่งยิง่               5    1 
 เห็นดว้ย                 4    2 
 ไม่แน่ใจ                 3    3 
 ไม่เห็นดว้ย                2    4 
 ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่               1    5 
 โดยหมวดน้ีมีค าถาม จ านวน 28 ขอ้ คะแนนรวมทั้งหมดเท่ากบั 28-140 คะแนน แบ่ง
ระดบัการรับรู้เป็น 3 ระดบั โดยพิจารณาการใหร้ะดบัคะแนนใชเ้กณฑก์ารแบ่งกลุ่มของ Levin and 
Rubin (1991) ดงัน้ี          
 (คะแนนสูงสุด-คะแนนต ่าสุด)/ จ  านวนกลุ่ม 

 การแปลผล มีดงัน้ี   
 28-64 คะแนน  หมายถึง  มีการรับรู้ความสามารถของตนเองในระดบัต ่า 
 6-102 คะแนน  หมายถึง  มีการรับรู้ความสามารถของตนเองในระดบัปานกลาง 
 10-140 คะแนน  หมายถึง  มีการรับรู้ความสามารถของตนเองในระดบัสูง 
 ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามการรับรู้ประโยชน์ เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนจากการ
ทบทวนวรรณกรรม ซ่ึงเป็นขอ้ค าถามเก่ียวกบัความรู้สึกนึกคิดของเด็กวยัเรียน วา่การปฏิบติั
พฤติกรรมสุขภาพ จะก่อให้เกิดประโยชน์ต่อสุขภาพในการปฏิบติักิจกรรมดา้นอนามยัส่วนบุคคล 
ดา้นโภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย จ านวน 28 ขอ้ โดยแบบสอบถามดา้น
อนามยัส่วนบุคคลไดน้ าแบบวดัการรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพดา้นอนามยั
ส่วนบุคคลตามสุขบญัญติัแห่งชาติของทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) มาใช ้จ านวน 13 ขอ้ ส่วนดา้น
โภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย ผูว้จิยัสร้างข้ึนเอง จ านวน 10 และ 5 ขอ้ 
ตามล าดบั ลกัษณะแบบวดัเป็นมาตรประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดบั ตั้งแต่ 1-5 คะแนน คือ    
เห็นดว้ยอยา่งยิง่ เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย และไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ การตอบในแต่ละช่วง
ค าตอบใหค้วามหมายดงัน้ี  
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       ขอ้ความทางบวก     ขอ้ความทางลบ 
 เห็นดว้ยอยา่งยิง่               5    1 
 เห็นดว้ย                 4    2 
 ไม่แน่ใจ                 3    3 
 ไม่เห็นดว้ย                2    4 
 ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่               1    5 
 โดยหมวดน้ีมีค าถาม จ านวน 28 ขอ้ คะแนนรวมทั้งหมดเท่ากบั 28 – 140 คะแนน แบ่ง
ระดบัการรับรู้เป็น 3 ระดบั โดยพิจารณาการใหร้ะดบัคะแนนใชเ้กณฑก์ารแบ่งกลุ่มของ Levin and 
Rubin (1991) ดงัน้ี         
 (คะแนนสูงสุด-คะแนนต ่าสุด)/ จ านวนกลุ่ม 

 การแปลผล มีดงัน้ี   
 28-64 คะแนน  หมายถึง  มีการรับรู้ประโยชน์ในระดบัต ่า 
 65-102 คะแนน  หมายถึง  มีการรับรู้ประโยชน์ในระดบัปานกลาง 
 103-140 คะแนน  หมายถึง  มีการรับรู้ประโยชน์ในระดบัสูง  
  ส่วนท่ี 4 แบบสอบถามการรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ เป็นแบบสอบถามท่ี
ผูว้ิจยัสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม ซ่ึงเป็นขอ้ค าถามเก่ียวกบัความรู้สึกนึกคิดของเด็กวยั
เรียนวา่ การปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ จะก่อใหเ้กิดความไม่สะดวกสบาย ไม่มีเวลา ความยากล าบาก
และความไม่พร้อมในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และดา้น
การออกก าลงักาย โดยแบบสอบถามด้านอนามยัส่วนบุคคลได้น าแบบวดัการรับรู้อุปสรรคของ
พฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลตามสุขบญัญติัแห่งชาติของ ทวีศกัด์ิ กสิผล 
(2544) มาใช้ จ  านวน 13 ขอ้ ส่วนด้านโภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย ผูว้ิจยั
สร้างข้ึนเอง จ านวน 10 และ 5 ขอ้ ตามล าดบั ลกัษณะแบบวดัเป็นมาตรประมาณค่า (Rating scale) 5 
ระดบั ตั้งแต่ 1-5 คะแนน คือ เห็นดว้ยอยา่งยิ่ง เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย และไม่เห็นดว้ยอยา่งยิ่ง 
การตอบในแต่ละช่วงค าตอบใหค้วามหมายดงัน้ี 
       ขอ้ความทางบวก       ขอ้ความทางลบ 
 เห็นดว้ยอยา่งยิง่               1    5 
 เห็นดว้ย                 2    4 
 ไม่แน่ใจ                 3    3 
 ไม่เห็นดว้ย                4    2 
 ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่               5    1 
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 โดยหมวดน้ีมีค าถาม จ านวน 28 ขอ้ คะแนนรวมทั้งหมดเท่ากบั 28-140 คะแนน         
แบ่งระดบัการรับรู้เป็น 3 ระดบั โดยพิจารณาการให้ระดบัคะแนนใชเ้กณฑก์ารแบ่งกลุ่มของ 
Levin and Rubin (1991) ดงัน้ี        
 (คะแนนสูงสุด-คะแนนต ่าสุด)/ จ านวนกลุ่ม 
 การแปลผล มีดงัน้ี   
 28-64 คะแนน  หมายถึง  มีการรับรู้อุปสรรคในระดบัต ่า 
 65-102 คะแนน  หมายถึง  มีการรับรู้อุปสรรคในระดบัปานกลาง 
 103-140 คะแนน  หมายถึง  มีการรับรู้อุปสรรคในระดบัสูง  
 ส่วนท่ี 5 แบบสอบถามอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้จิยั
สร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม ซ่ึงเป็นขอ้ค าถามเก่ียวกบัการมีปฏิสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืน ความ
เช่ือถือของบุคคลอ่ืน ไดแ้ก่ ครอบครัว เพื่อน ครู ในการให้ขอ้มูลต่าง ๆ และการเป็นตวัอยา่งในการ
ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออก
ก าลงักาย โดยแบบสอบถามดา้นอนามยัส่วนบุคคลไดน้ าแบบวดัการรับรู้อิทธิพลความสัมพนัธ์
ระหวา่งบุคคลเก่ียวกบัการส่งเสริมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลตามสุขบญัญติัแห่งชาติของ
ทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) มาใช ้จ านวน 13 ขอ้ ส่วนดา้นโภชนาการ และดา้นการออกก าลงักาย ผูว้จิยั
สร้างข้ึนเอง จ านวน 10 และ 5 ขอ้ ตามล าดบั   ลกัษณะแบบวดัเป็นมาตรประมาณค่า (Rating scale) 
5 ระดบั ตั้งแต่ 1-5 คะแนน คือ เห็นดว้ยอยา่งยิง่ เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย และไม่เห็นดว้ยอยา่ง
ยิง่ การตอบในแต่ละช่วงค าตอบใหค้วามหมายดงัน้ี  
       ขอ้ความทางบวก     ขอ้ความทางลบ 
 เห็นดว้ยอยา่งยิง่               5    1 
 เห็นดว้ย                 4    2 
 ไม่แน่ใจ                 3    3 
 ไม่เห็นดว้ย                2    4 
 ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่               1    5 
 โดยหมวดน้ีมีค าถาม จ านวน 28 ขอ้ คะแนนรวมทั้งหมดเท่ากบั 28-140 คะแนน แบ่ง
ระดบัการรับรู้เป็น 3 ระดบั โดยพิจารณาการใหร้ะดบัคะแนนใชเ้กณฑก์ารแบ่งกลุ่มของ Levin and 
Rubin (1991) ดงัน้ี          
 (คะแนนสูงสุด-คะแนนต ่าสุด)/ จ  านวนกลุ่ม 

 การแปลผล มีดงัน้ี   
 28-64 คะแนน  หมายถึง  มีอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลในระดบัต ่า 
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 65-102 คะแนน  หมายถึง  มีอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลในระดบัปานกลาง 
 103-140 คะแนน  หมายถึง  มีอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลในระดบัสูง  
 ส่วนท่ี 6 แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพ เป็นแบบสอบถามน ามาจากแบบสอบถาม
พฤติกรรมสุขภาพตามสุขบญัญติัแห่งชาติ มี 7 กลุ่ม (กองสุขศึกษา กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ 
กระทรวงสาธารณสุข, 2552) ซ่ึงผูว้จิยัเลือกเฉพาะพฤติกรรมดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ 
และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย เป็นขอ้ค าถามเก่ียวกบัการปฏิบติักิจกรรมดว้ยตนเองจน
เป็นแบบแผนการด าเนินชีวติ ในการปฏิบติักิจกรรมดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และ
ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย มีลกัษณะเป็นมาตราประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดบั ตั้งแต่ 
1-5 คะแนน คือ ปฏิบติัประจ า ปฏิบติัเกือบทุกวนั ปฏิบติับ่อย ปฏิบติันาน ๆ คร้ัง และไม่เคยปฏิบติั 
การตอบในแต่ละช่วงค าตอบใหค้วามหมายดงัน้ี 

ปฏิบติัเป็นประจ า หมายถึง ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพนั้น ๆ ทุกวนัหรือ  
      7 วนัต่อสัปดาห์ 
ปฏิบติัเกือบทุกวนั หมายถึง ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพนั้น ๆ 5-6 วนั 
      ต่อสัปดาห์ 
ปฏิบติับ่อย  หมายถึง ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพนั้น ๆ 3-4 วนั 
      ต่อสัปดาห์ 
ปฏิบติันาน ๆ คร้ัง หมายถึง ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพนั้น ๆ 1-2 วนั 
      ต่อสัปดาห์ 
ไม่เคยปฏิบติัเลย หมายถึง ไม่เคยปฏิบติัเลย 

เกณฑก์ารใหค้ะแนน 
       ขอ้ความทางบวก      ขอ้ความทางลบ 
 ปฏิบติัเป็นประจ า               5    1 
 ปฏิบติัเกือบทุกวนั               4    2 
 ปฏิบติับ่อย                3    3 
 ปฏิบติันาน ๆ คร้ัง               2    4 
 ไม่เคยปฏิบติัเลย                1    5 
 โดยหมวดน้ีมีค าถาม จ านวน 28 ขอ้ คะแนนรวมทั้งหมดเท่ากบั 28-140 คะแนน              
แบ่งระดบัการรับรู้เป็น 3 ระดบั โดยพิจารณาการให้ระดบัคะแนนใชเ้กณฑก์ารแบ่งกลุ่มของ Levin 
and Rubin (1991) ดงัน้ี     
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 (คะแนนสูงสุด – คะแนนต ่าสุด)/ จ  านวนกลุ่ม 
 การแปลผล มีดงัน้ี   
 28-64 คะแนน  หมายถึง  มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัไม่ดี 
 65-102 คะแนน  หมายถึง  มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัปานกลาง 
 103-140 คะแนน  หมายถึง  มีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 

กำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือ 
 กำรตรวจสอบควำมตรงตำมเน้ือหำ (Content validity) 

ผูว้จิยัจะน าแบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเอง แบบสอบถามการรับรู้
ประโยชน์ แบบสอบถามการรับรู้อุปสรรค และแบบสอบถามอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล 
ใหผู้ท้รงคุณวุฒิจ านวน 3 ท่าน ไดแ้ก่ อาจารยผ์ูท้รงคุณวุฒิดา้นการพยาบาล 2 ท่าน กุมารแพทย ์        
1 ท่าน ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาและใหค้่าคะแนนความเก่ียวขอ้งของเน้ือหาในแบบวดักบั 
ตวัแปรท่ีจะวดั จากการวเิคราะห์หาค่าดชันีความตรงเชิงเน้ือหา (Content Validity Index; CVI) 
แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเองและแบบสอบถามการรับรู้อุปสรรคของ 
พฤติกรรมสุขภาพ มีค่า CVI เท่ากนั คือ 1 แบบสอบถามการรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ
และแบบสอบถามความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล มีค่า CVI เท่ากนั คือ 0.87 ผา่นเกณฑก์ารพิจารณา  
ส่วนแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพ ผูว้จิยัน ามาจากแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพตาม            
สุขบญัญติัแห่งชาติของกระทรวงสาธารณสุข (กองสุขศึกษา กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ 
กระทรวงสาธารณสุข, 2552) 
 กำรตรวจสอบควำมเช่ือมั่น (Reliability) 
 ผูว้จิยัจะน าแบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเอง แบบสอบถามการรับรู้
ประโยชน์ แบบสอบถามการรับรู้อุปสรรค แบบสอบถามอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล     
และแบบสอบถามพฤติกรรมการสร้างเสริมสุขภาพตามสุขบญัญติัแห่งชาติ ไปทดลองใช ้(Try out) 
กบันกัเรียนท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีอยูโ่รงเรียนประถมศึกษาสังกดัส านกังานการ
ประถมศึกษาแห่งชาติจงัหวดัสิงห์บุรี ในโรงเรียนท่ีโรงพยาบาลสิงห์บุรีรับผดิชอบใหบ้ริการตรวจ
สุขภาพและสร้างเสริมสุขภาพ จ านวน 30 ราย และน าขอ้มูลจากการทดลองใช ้ไปหาค่าความ
เช่ือมัน่โดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficiency) ค่าความ
เช่ือมัน่ของแบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเองไดเ้ท่ากบั 0.74 แบบสอบถามการรับรู้
ประโยชนไ์ดเ้ท่ากบั 0.80 แบบสอบถามการรับรู้อุปสรรคไดเ้ท่ากบั 0.79 แบบสอบถามอิทธิพล
ความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล ไดเ้ท่ากบั 0.85 และแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพไดเ้ท่ากบั 0.72 
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กำรพทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่ำง 
1. ผูว้จิยัน าเคา้โครงวทิยานิพนธ์และเคร่ืองมือการวิจยัเสนอคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการวจิยัระดบับณัฑิตศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา เม่ือผา่นการพิจารณา 
รหสัจริยธรรม 04-10-2558 ผูว้จิยัประสานงานกบัผูอ้  านวยการโรงเรียนประถมศึกษาสังกดั
ส านกังานการประถมศึกษาแห่งชาติ จงัหวดัสิงห์บุรี ในโรงเรียนท่ีโรงพยาบาลสิงห์บุรีรับผดิชอบ
ใหบ้ริการตรวจสุขภาพและสร้างเสริมสุขภาพ จ านวน 1โรงเรียน 

2. ผูว้จิยัขออนุญาตครูประจ าชั้นเพื่อเขา้พบนกัเรียนในชั้นเรียนโดยผูว้จิยัแนะน าตวั 
อธิบายใหค้รูและนกัเรียนทราบวตัถุประสงคก์ารวจิยั วธีิการด าเนินการวจิยั และประโยชน์ท่ีจะ
ไดรั้บรวมทั้งอธิบายใหท้ราบวา่ขอ้มูลท่ีไดรั้บจากการวจิยัถือเป็นความลบั โดยใชร้หสัเลขท่ีของ
แบบสอบถามแทนช่ือและนามสกุล ซ่ึงในการรวบรวมขอ้มูลจะไม่ระบุช่ือหรือครอบครัวของกลุ่ม
ตวัอยา่ง ขอ้มูลท่ีไดจ้ะน ามาวิเคราะห์และสรุปผลในภาพรวม และขอ้มูลจะถูกท าลายหลงัจาก
ผลการวจิยัเผยแพร่เรียบร้อยแลว้ หากกลุ่มตวัอยา่งมีขอ้สงสัยก็สามารถสอบถามผูว้จิยัไดต้ลอดเวลา 

3. กลุ่มตวัอยา่งเป็นเด็กวยัเรียน ซ่ึงเป็นผูท่ี้ยงัไม่บรรลุนิติภาวะ ดงันั้นผูว้จิยัจึงขออนุญาต
ผูป้กครอง เพื่ออนุญาตใหก้ลุ่มตวัอยา่งเขา้ร่วมการวจิยัโดยน าเอกสารช้ีแจง และใบลงนามยนิยอม
ใส่ไวใ้นซองเอกสาร ใหน้กัเรียนน าไปมอบให้ผูป้กครอง และนดัหมายในวนัต่อมาเพื่อพบนกัเรียน 
ขอรับใบยนิยอมท่ีผูป้กครองยนิยอมแลว้ ต่อจากนั้นให้นกัเรียนลงนามยนิยอมเขา้ร่วมการวจิยั 
 

กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 เม่ือเคา้โครงวทิยานิพนธ์และเคร่ืองมือการวจิยัผา่นการรับรองจริยธรรมการวิจยั
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวจิยัระดบับณัฑิตศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา
แลว้ ผูว้จิยัเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเองในกลุ่มตวัอยา่งเด็กวยัเรียนท่ีก าลงัเรียนอยู ่ชั้นประถมศึกษา 
ปีท่ี 6 ในโรงเรียนประถมศึกษาสังกดัส านกังานการประถมศึกษาแห่งชาติ จงัหวดัสิงห์บุรี ในโรงเรียน
ท่ีโรงพยาบาลสิงห์บุรีรับผดิชอบใหบ้ริการตรวจสุขภาพและสร้างเสริมสุขภาพ จ านวน 1 โรงเรียน 
ตามขั้นตอนดงัน้ี 

1. ผูว้จิยัน าหนงัสือจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา ถึงผูอ้  านวยการ
โรงเรียน เพื่อขออนุญาตในการเก็บรวบรวมขอ้มูล เม่ือไดรั้บอนุญาตแลว้ ผูว้จิยัเขา้พบครูประจ าชั้น
และเด็กนกัเรียนประถมศึกษาป่ีท่ี 6 เพื่อแนะน าตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค ์รายละเอียดการวิจยัและ 
พิทกัษสิ์ทธ์ิของผูเ้ขา้ร่วมวจิยั 

2. ผูว้จิยัมอบเอกสารช้ีแจงและใบยนิยอม เพื่อใหผู้ป้กครองตอบ และใหน้กัเรียนน า
กลบัมาส่งในวนัต่อมาตามท่ีไดน้ดัหมายไว ้
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3. ในวนัต่อมาผูว้จิยัใหน้กัเรียนตอบแบบสอบถามในชั้นเรียน โดยผูว้ิจยัเตรียม
แบบสอบถามไวส้ าหรับนกัเรียนใชใ้นการตอบแบบสอบถาม แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถ
ของตนเอง แบบสอบถามการรับรู้ประโยชน์ แบบสอบถามการรับรู้อุปสรรค แบบสอบถาม
ความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลและแบบสอบถามพฤติกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ โดยใหน้กัเรียน
อ่านทีละขอ้และตอบลงแบบสอบถามท่ีแจกใหจ้นครบ ในระหวา่งนั้นหากเกิดความสงสัย นกัเรียน
สามารถยกมือสอบถามได ้โดยใชเ้วลาในการท าแบบสอบถามประมาณ 45-50 นาที ขณะท่ีเด็กตอบ
แบบสอบถาม ครูประจ าชั้นนัง่ท่ีโตะ๊ท างานหอ้งเรียน 

4. หลงัจากเสร็จส้ินการตอบแบบสอบถามแลว้ผูว้จิยัใหน้กัเรียนแต่ละคนในห้องเรียน
นั้นตรวจสอบความครบถว้นของการตอบแบบสอบถาม หากพบวา่ยงัมีค าตอบไม่ครบ ผูว้จิยัขอให้
นกัเรียนตอบใหค้รบถว้นอีกคร้ังหน่ึง 

5. ผูว้จิยัน าขอ้มูลท่ีไดจ้ากการตอบแบบสอบถามมาตรวจสอบความสมบูรณ์และถูกตอ้ง
ของขอ้มูลก่อนน ามาวเิคราะห์ผลดว้ยวธีิการทางสถิติ 

 
กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 ผูว้จิยัน าขอ้มูลท่ีรวบรวมไดม้าวเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป 
ก าหนดค่าความมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี .05 ดงัน้ี 

1. ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง วเิคราะห์ดว้ยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย       
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และพิสัย 

2. วเิคราะห์หาค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมสุขภาพ การรับรู้
ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค และอิทธิความสัมพนัธ์ระหวา่ง
บุคคล  

3. วเิคราะห์หาปัจจยัท านาย ต่อพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพในเด็กวยัเรียน ไดแ้ก่  
การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรคและอิทธิพลความสัมพนัธ์
ระหวา่งบุคคล โดยใชส้ถิติวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression) 



 

บทที ่4 
ผลการวจิยั 

  
 การวจิยัแบบเป็นการศึกษาแบบตดัขวาง (Cross sectional studies) มีวตัถุประสงค ์       
เพื่อศึกษาปัจจยัท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน ไดแ้ก่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง 
การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลในการปฏิบติัพฤติกรรม
สุขภาพ โดยกลุ่มตวัอยา่งเป็นเด็กวยัเรียนท่ีก าลงัศึกษาอยูใ่นชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 โรงเรียนอนุบาล
สิงห์บุรี จงัหวดัสิงห์บุรี จ  านวน 103 คน วจิยัแบ่งออกเป็น 3 ส่วน น าเสนอเรียงตามล าดบั ดงัน้ี 
 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป 
 ส่วนท่ี 2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้
ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล และพฤติกรรมสุขภาพของ 
เด็กวยัเรียน 

 ส่วนท่ี 3 ปัจจยัท านายการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้
อุปสรรค อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล และพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
 

ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไป 
 เด็กวยัเรียนท่ีก าลงัศึกษาอยูใ่นชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 โรงเรียนอนุบาลสิงห์บุรี จงัหวดั
สิงห์บุรี จ  านวน 103 คน พบวา่ เด็กวยัเรียนส่วนใหญ่อายุ 12 ปี (ร้อยละ 81.6) เป็นเพศหญิงมากท่ีสุด 
(ร้อยละ 62.1) และเพศชาย (ร้อยละ 37.9) และแหล่งขอ้มูลท่ีใหข้อ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัพฤติกรรม
สุขภาพ ส่วนใหญ่ไดรั้บจากครูประจ าชั้น รองลงมาไดรั้บขอ้มูลจาก เอกสาร ต ารา หรือหนงัสือพิมพ ์
และจากพอ่แม่หรือญาติพี่นอ้ง (ร้อยละ 96.1, 83.5 และ 81.6 ตามล าดบั) ดงัแสดงในตารางท่ี 1  
 
ตารางท่ี 1 จ านวน และร้อยละของขอ้มูลทัว่ไปของเด็กวยัเรียนท่ีก าลงัศึกษาอยูใ่นชั้นประถมศึกษา 
 ปีท่ี 6 โรงเรียนอนุบาลสิงห์บุรี จงัหวดัสิงห์บุรี (n = 103)  
 

ข้อมูลทัว่ไปของเด็กวยัเรียน จ านวน ร้อยละ 
อาย ุ   
      11 ปี 13 12.6 
      12 ปี 84 81.6 
      13 ปี 6 5.8 
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ตารางท่ี 1 (ต่อ) 
 

ข้อมูลทัว่ไปของเด็กวยัเรียน จ านวน ร้อยละ 
เพศ   
      ชาย 39 37.9 
      หญิง 64 62.1 
แหล่งขอ้มูลท่ีใหข้อ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ 
(มากกวา่ 1 แหล่ง) 

  

      ครูประจ าชั้น 
      เอกสาร ต ารา หรือหนงัสือพิมพ ์
      พอ่แม่หรือญาติพี่นอ้ง 

99 
86 
84 

96.1 
83.5 
81.6 

      วทิย ุหรือโทรทศัน์ 83 80.6 
      พยาบาลประจ าโรงเรียน 23 22.3 
      นิทรรศการ 15 14.6 

 

ส่วนที ่2  ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ 

ประโยชน์ การรับรู้อปุสรรค อทิธิพลความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคลและพฤติกรรมสุขภาพ
ของเด็กวยัเรียน 
 การรับรู้ความสามารถของตนเอง มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวมเท่ากบั 115.38 
(SD = 8.85) ซ่ึงอยูใ่นระดบัสูง เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นทั้ง 3 ดา้น พบวา่ ดา้นอนามยัส่วนบุคคล      
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 56.20 (SD = 3.67) ดา้นโภชนาการ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 40.51 (SD = 4.92) และดา้น
กิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 18.65 (SD = 3.03) (ตารางท่ี 2) 

การรับรู้ประโยชน์ มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวมเท่ากบั 118.85 (SD = 9.06) ซ่ึงอยูใ่น
ระดบัสูง เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นทั้ง 3 ดา้น พบวา่ ดา้นอนามยัส่วนบุคคล มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 54.83 
(SD = 4.87) ดา้นโภชนาการ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 44.19 (SD = 3.97) และดา้นกิจกรรมทางกาย/            
ออกก าลงักาย มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 19.84 (SD = 3.06) (ตารางท่ี 2) 

การรับรู้อุปสรรค มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวมเท่ากบั 53.49 (SD = 11.32) ซ่ึงอยูใ่น
ระดบัต ่า เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นทั้ง 3 ดา้น พบวา่ ดา้นอนามยัส่วนบุคคล มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 22.99 
(SD = 5.85) ดา้นโภชนาการ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 20.84 (SD = 4.97) และดา้นกิจกรรมทางกาย/        
ออกก าลงักาย มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 9.65 (SD = 3.20) (ตารางท่ี 2) 
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อทิธิพลความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวมเท่ากบั 112.68 
(SD = 10.80) ซ่ึงอยูใ่นระดบัสูง เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นทั้ง 3 ดา้น พบวา่ ดา้นอนามยัส่วนบุคคล มี
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 50.48 (SD = 5.47) ดา้นโภชนาการ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 42.57 (SD = 4.22) และ 

ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 19.63 (SD = 3.09) (ตารางท่ี 2) 
พฤติกรรมสุขภาพ มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวมเท่ากบั 113.40 (SD = 8.04) ซ่ึงอยูใ่น

ระดบัดี เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นทั้ง 3 ดา้น พบวา่ ดา้นอนามยัส่วนบุคคล มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 58.43 
(SD = 4.87) ดา้นโภชนาการ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 39.04 (SD = 3.53) และดา้นกิจกรรมทางกาย/        
ออกก าลงักาย มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 15.93 (SD = 2.03) เม่ือพิจารณาพฤติกรรมเป็นรายขอ้ พบวา่        
ดา้นอนามยัส่วนบุคคล ขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียของคะแนนในระดบัมากท่ีสุด ไดแ้ก่ การแปรงฟันทุกวนั       
ในตอนเชา้ มีค่าเฉล่ียของคะแนนเท่ากบั 4.99 (SD = .10) การอาบน ้าใหส้ะอาดทุกวนั อยา่งนอ้ย     
วนัละ 1 คร้ัง มีค่าเฉล่ียของคะแนนเท่ากบั 4.83 (SD = .49) และลา้งมือใหส้ะอาดทุกคร้ังหลงัการ
ขบัถ่าย มีค่าเฉล่ียของคะแนนเท่ากบั 4.76 (SD = .51) ดา้นโภชนาการ ขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียของคะแนน        
ในระดบัมากท่ีสุด ไดแ้ก่ การรับประทานอาหารปรุงสุกใหม่ มีค่าเฉล่ียของคะแนนเท่ากบั 4.68        
(SD = .64) การรับประทานอาหารเชา้ทุกวนั มีค่าเฉล่ียของคะแนนเท่ากบั 4.61 (SD = .78)              
และการรับประทานอาหารท่ีไม่มีแมลงวนัตอม มีค่าเฉล่ียของคะแนนเท่ากบั 4.43 (SD = .67)  
ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย ขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียของคะแนนในระดบัมากท่ีสุด ไดแ้ก่ การไม่ใช้
เวลาพูดคุยโทรศพัทน์าน มีค่าเฉล่ียของคะแนนเท่ากบั 4.37 (SD = .77) (ตารางท่ี 2, 3) 
 
ตารางท่ี 2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ 

 ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลและพฤติกรรมสุขภาพ 
 ของเด็กวยัเรียน โดยรวมและแยกรายดา้น (n = 103) 
 

ตัวแปร 
Possible 

range 
Actual 
range X  SD ระดับ 

การรับรู้ความสามารถของตนเอง 

ดา้นอนามยัส่วนบุคคล 

 
13-65 

 
43-63 

 
56.22 

 
3.67 

 

ดา้นโภชนาการ 10-50 29-47 40.51 4.92  
ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย 5-25 12-25 18.65 3.03  
คะแนนรวม 28-140 89-133 115.38 8.85 สูง 
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ตารางท่ี 2  (ต่อ) 
 

ตัวแปร 
Possible 

range 
Actual 
range X  SD ระดับ 

การรับรู้ประโยชน์      
ดา้นอนามยัส่วนบุคคล 13-65 34-63 54.83 4.87  
ดา้นโภชนาการ 10-50 34-50 44.19 3.97  
ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย 5-25 12-25 19.84 3.06  
คะแนนรวม 28-140 97-135 118.85 9.06 สูง 
การรับรู้อุปสรรค      
ดา้นอนามยัส่วนบุคคล 13-65 13-47 22.99 5.85  
ดา้นโภชนาการ 10-50 10-35 20.84 4.97  
ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย 5-25 5-17 9.65 3.20  
คะแนนรวม 28-140 28-87 53.49 11.23 ต ่า 
อทิธิพลความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล      
ดา้นอนามยัส่วนบุคคล 13-65 37-63 50.48 5.47  
ดา้นโภชนาการ 10-50 33-49 42.57 4.22  
ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย 5-25 15-25 19.63 3.09  
คะแนนรวม 28-140 94-136 112.68 10.80 สูง 
พฤติกรรมสุขภาพ      
ดา้นอนามยัส่วนบุคคล 14-70 47-70 58.43 4.87  
ดา้นโภชนาการ 10-50 28-46 39.04 3.53  
ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย 4-20 10-20 15.93 2.03  
คะแนนรวม 28-140 91-134 113.40 8.04 ดี 
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ตารางท่ี 3 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน แยกรายขอ้  
 (n = 103) 
 
ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

 
1 

ด้านอนามัยส่วนบุคคล 
แปรงฟันทุกวนั ในตอนเชา้ 

 
4.99 

 
.10 

 
มากท่ีสุด 

2 การอาบน ้าใหส้ะอาดทุกวนั อยา่งนอ้ยวนัละ 1 คร้ัง 4.83 .49 มากท่ีสุด 
3 ลา้งมือใหส้ะอาดทุกคร้ังหลงัการขบัถ่าย 4.76 .51 มากท่ีสุด 
4 ใส่เส้ือผา้ท่ีสะอาด และไม่อบัช้ืน 4.70 .75 มากท่ีสุด 
5 แปรงฟันทุกวนัก่อนนอน 4.41 .91 มากท่ีสุด 
6 สระผมอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 2 คร้ัง  4.27 1.08 มากท่ีสุด 
7 ตดัเล็บมือใหส้ั้นอยูเ่สมอ  4.25 .85 มากท่ีสุด 
8 ถ่ายอุจจาระทุกวนั 4.23 .74 มากท่ีสุด 
9 ตดัเล็บเทา้ใหส้ั้นอยูเ่สมอ 3.93 .88 มาก 
10 ลา้งมือใหส้ะอาดก่อนรับประทานอาหารทุกคร้ัง 3.93 .80 มาก 
11 ตรวจสุขภาพในช่องปาก อยา่งนอ้ยปีละ 2 คร้ัง 3.90 .93 มาก 
12 แปรงฟันหรือบว้นปาก หลงัรับประทานอาหารทุกม้ือ 3.81 .83 มาก 
13 หลีกเล่ียงการรับประทานลูกอม ลูกกวาด หรือทอฟฟ่ี 3.32 .92 ปานกลาง 
14 ไม่ใชฟั้นกดัและขบเค้ียวของแขง็ 3.09 .99 ปานกลาง 
 
15 

ด้านโภชนาการ 
รับประทานอาหารปรุงสุก สะอาด 

 
4.68 

 
.64 

 
มากท่ีสุด 

16 รับประทานอาหารเชา้ไดทุ้กวนั 4.61 .78 มากท่ีสุด 
17 ไม่รับประทานอาหารท่ีมีแมลงวนัตอม 4.43 .67 มากท่ีสุด 
18 ด่ืมน ้าไดอ้ยา่งนอ้ยวนัละ 8 แกว้ 4.23 .88 มากท่ีสุด 
19 รับประทานผกัทุกวนั 3.96 .82 มาก 
20 รับประทานอาหารไดค้รบ 5 หมู่ และหลากหลายชนิด 3.83 1.05 มาก 
21 ไม่รับประทานอาหารท่ีมีรสจดั เช่น หวานจดั เคม็จดั เผด็จดั 3.73 .87 มาก 
22 ไม่ด่ืมน ้าอดัลมไดเ้ป็นประจ า 3.28 1.00 ปานกลาง 
23 ไม่รับประทานขนมกรุบกรอบหรือขนมใส่สีฉูดฉาดทุกวนั 3.19 .88 ปานกลาง 
24 ไม่รับประทานเน้ือสัตวติ์ดมนั เช่น หมูสามชั้น หนงัไก่ 3.10 1.05 ปานกลาง 
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ตารางท่ี 3  (ต่อ) 
 
ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

 
25 

ด้านกจิกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย 
ไม่ใชเ้วลาพูดคุยโทรศพัทน์าน ๆ  

 
4.37 

 
.77 

 
มากท่ีสุด 

26 หมัน่สังเกตตรวจสอบสุขภาพร่างกายตนเองอยูเ่สมอ 3.93 .87 มาก 
27 ไม่เล่นเกมส์คอมพิวเตอร์หรืออินเตอร์เน็ตเป็นเวลานาน 3.92 1.13 มาก 
28 ออกก าลงักาย หรือเล่นกีฬาอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 3-5 วนั       

วนัละอยา่งนอ้ย 30นาที 
3.71 1.03 มาก 

 

ส่วนที ่3  ปัจจยัท านายการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้
อปุสรรค อทิธิพลความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล และพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 

การวเิคราะห์สถิติถดถอยพหุคูณ (Multiple regression analyze) เพื่อท านายพฤติกรรม
สุขภาพของเด็กวยัเรียน จากตวัแปรท านาย คือ การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์
การรับรู้อุปสรรค และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล ทั้งน้ีก่อนวเิคราะห์ดว้ยสถิติถดถอย
พหุคูณ ผูว้จิยัไดท้  าการทดสอบขอ้มูลตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ (Assumption) ของสถิติถดถอยพหุคูณ  
ไดผ้ลดงัน้ี ตวัแปรท านายและตวัแปรตามเป็นขอ้มูลเชิงปริมาณ (Quantitative variables) ท่ีมีการวดั
ระดบั interval มีการแจกแจงปกติ (Normality) เป็นอิสระต่อกนัหรือไม่เกิด autocorrelation           
ซ่ึงทดสอบโดยหาค่าสถิติ Dubin-watson ค่าท่ีไดเ้ท่ากบั 1.56 (ค่าปกติ 1.5-2.5) มีความสัมพนัธ์        
เชิงเส้นตรง (Linearity) มีความแปรปรวนของความคลาดเคล่ือนคงท่ี (Homoscedasticity) ไม่มี 
Outliers สามารถทดสอบโดย Scatter plot และตวัแปรท านายทั้งหมดตอ้งไม่มีความสัมพนัธ์กนัเอง 
(ไม่มี Multicollinearity) ทดสอบโดยวเิคราะห์หาสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s 
correlation coefficients) ระหวา่งตวัแปรทุกตวั ถา้สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ มีค่ามากกวา่ .85 ถือวา่
ตวัแปรอิสระคู่นั้นมีความสัมพนัธ์กนัมาก (ตารางท่ี 4) จากการทดสอบเป็นไปตามขอ้ตกลงของการ
ใชส้ถิติถดถอยพหุคูณ 
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ตารางท่ี 4 ความสัมพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ 

 อุปสรรค อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล กบัพฤติกรรมสุขภาพโดยรวม (n = 103) 
 

ตัวแปร r p-value 
การรับรู้ความสามารถของตนเอง  .386 .000 
การรับรู้ประโยชน์ .012 .903 
การรับรู้อุปสรรค  -.280 .004 
อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล .199 .044 

 
ต่อจากนั้นวเิคราะห์ดว้ยสถิติถดถอยพหุคูณ โดยวธีิแบบขั้นตอน (Stepwise multiple 

regression) ซ่ึงพิจารณาตวัแปรท านายท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อตวัแปรตามมากท่ีสุดเขา้ในสมการ         
โดยพิจารณาจากค่า Pearson’s correlation coefficients ระหวา่งตวัแปรท านายกบัตวัแปรตามท่ีสูง
ท่ีสุด ท าการทดสอบ Model fit แลว้ท าการคดัเลือกตวัแปรท านายใหม่เขา้สมการอีก ในการ
วเิคราะห์ Model แต่ละคร้ังถา้พบวา่มีตวัแปรท่ีคดัเลือกมาในสมการไม่มีความสัมพนัธ์ต่อตวัแปร
ตาม (ดูจาก Partial t-test) ตวัแปรท านายนั้นจะถูกตดัออกจากสมการ ผลการวเิคราะห์ปัจจยัท านายท่ี
ดีท่ีสุดพบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง เป็นตวัท านายท่ีดีท่ีสุด สามารถท านายพฤติกรรม
สุขภาพเด็กวยัเรียนได ้ร้อยละ 15 (R2 = .15, F(1,101) = 17.71,  p < .001) ดงัแสดงในตารางท่ี 5  

สามารถเขียนเป็นสมการถดถอยไดด้งัน้ี 
 
สมการถดถอยในรูปของคะแนนดิบ คือ 

 พฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน = 72.90 + 0.35 (การรับรู้ความสามารถของตนเอง) 
  
 เม่ือพิจารณาพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน แยกตามรายดา้น ผลการวเิคราะห์พบวา่  
 ดา้นอนามยัส่วนบุคคล พบวา่อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล เป็นตวัท านายท่ีดีท่ีสุด 
สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลไดร้้อยละ 8 (R2 = .08, F(1,101) = 8.17, 
p < .001)  
 ดา้นโภชนาการ พบวา่การรับรู้ความสามารถของตนเอง และการรับรู้อุปสรรค สามารถ
ร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการไดร้้อยละ 19 (R2 = .19, F(1,100) = 7.38,  p < .001)  
โดยการรับรู้ความสามารถของตนเอง เป็นตวัท านายท่ีดีท่ีสุด ท านายพฤติกรรมสุขภาพ                    
ดา้นโภชนาการไดร้้อยละ 13 และการรับรู้อุปสรรค ท านายเพิ่มไดอี้กร้อยละ 6 
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 ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย พบวา่การรับรู้ความสามารถของตนเอง เป็นตวั
ท านายท่ีดีท่ีสุด ท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย ไดร้้อยละ 5  
R2 = .05, F(1,101) = 5.70,  p < .001) ดงัแสดงในตารางท่ี 6 
 
ตารางท่ี 5 การวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression) เพื่อท านาย 

 พฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน (n = 103) 
 

ตัวแปร b S.E. Beta t p-value 
การรับรู้ความสามารถของตนเอง .35 .08 .39 4.21 < .001 
Constant = 72.90, R2 = .15, R2 adjust =  .14, F(1,101) = 17.71, p-value < .001 

 
ตารางท่ี 6  การวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณ แบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression) เพื่อท านาย 

 พฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน แยกตามรายดา้น (n = 103) 
 

ตัวแปร b S.E. Beta t p-value R2change 

พฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคล 
อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล .24 .09 .27 2.86 .005 - 
Constant = 46.14, R2 = .08, R2 adjust =  .066, F(1,101) = 8.17, p-value < .001  

พฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการ 
การรับรู้ความสามารถของตนเอง .23 .07 .31 3.41 < .001 .13 
การรับรู้อุปสรรค -.18 .07 -.25 -2.72 .008 .06 
Constant = 33.63, R2 = .19, R2 adjust = .18 , F(1,100) = 7.38, p-value < .001  

พฤติกรรมสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย 
การรับรู้ความสามารถของตนเอง .16 .07 .23 2.39 .019 - 
Constant = 13.05, R2 = .05, R2 adjust = .04, F(1,101) = 5.8 , p-value < .001  

 



 

บทที ่5 
สรุปและอภปิรายผล 

 
 การวจิยัคร้ังน้ี เป็นการศึกษาแบบตดัขวาง (Cross sectional studies) เพื่อศึกษาปัจจยั

ท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน ไดแ้ก่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้
ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลในการปฏิบติัพฤติกรรม
สุขภาพของเด็กวยัเรียน คดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งดว้ยวธีิการสุ่มแบบหลายขั้นตอน เป็นนกัเรียนชั้น
ประถมศึกษาปีท่ี 6 ในปีการศึกษา 2558 โรงเรียนประถมศึกษาสังกดัส านกังานการประถมศึกษา
แห่งชาติ จงัหวดัสิงห์บุรี จ านวน 103 คน เก็บรวบรวมขอ้มูลขอ้มูลดว้ยตนเอง ในเดือนมกราคม        
ถึงเดือนมีนาคม พ.ศ. 2559 

 เคร่ืองมือท่ีใชเ้ก็บรวบรวมขอ้มูล แบ่งออกเป็น 6 ส่วน ไดแ้ก่ แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป 
แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเอง แบบสอบถามการรับรู้ประโยชน์ แบบสอบถามการ
รับรู้อุปสรรค แบบสอบถามอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล และแบบสอบถามพฤติกรรม
สุขภาพ โดยไดรั้บการตรวจสอบความตรงของเน้ือหาจากผูท้รงคุณวฒิุจ านวน 3 ท่าน หลงัจากนั้น
ไดน้ าไปปรับปรุงแกไ้ขและน าไปทดลองใชก้บันกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ในปีการศึกษา 2558 
โรงเรียนประถมศึกษาสังกดัส านกังานการประถมศึกษาแห่งชาติ จงัหวดัสิงห์บุรี จ านวน 30 คน 
และน าขอ้มูลจากการทดลองใชไ้ปหาค่าความเช่ือมัน่โดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิอลัฟาครอนบาค 
(Cronbach’s alpha coefficients) ค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเอง
ไดเ้ท่ากบั 0.74 แบบสอบถามการรับรู้ประโยชน์ไดเ้ท่ากบั 0.80 แบบสอบถามการรับรู้อุปสรรคได้
เท่ากบั 0.79  แบบสอบถามอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล ไดเ้ท่ากบั 0.85 และแบบสอบถาม
พฤติกรรมสุขภาพไดเ้ท่ากบั 0.72 วเิคราะห์ขอ้มูลดว้ยสถิติพรรณนา และการวเิคราะห์สถิติถดถอย
พหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression)  
 

สรุปผลการวจิัย 
1. ลกัษณะทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่งพบวา่ เด็กวยัเรียนส่วนใหญ่อาย ุ12 ปี (ร้อยละ 81.6)  

เป็นเพศหญิงมากท่ีสุด (ร้อยละ 62.1) และเพศชาย (ร้อยละ 37.9) โดยแหล่งขอ้มูลท่ีใหข้อ้มูล
ข่าวสารเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ ส่วนใหญ่ไดรั้บจากครูประจ าชั้น รองลงมาไดรั้บขอ้มูล          
จากเอกสาร ต ารา หรือหนงัสือพิมพ ์และจากพอ่แม่หรือญาติพี่นอ้ง (ร้อยละ 96.1, 83.5 และ 81.6 
ตามล าดบั) 
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2. พฤติกรรมสุขภาพ มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวมเท่ากบั 113.40 (SD = 8.04)  
ซ่ึงอยูใ่นระดบัดี เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น 3 ดา้นพบวา่  
  2.1  ดา้นอนามยัส่วนบุคคล มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวมเท่ากบั 58.43  
(SD = 4.87) 
  2.2  ดา้นโภชนาการ มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวมเท่ากบั 39.04 (SD = 3.53) 
  2.3  ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย มีค่าเฉล่ียของคะแนนในภาพรวมเท่ากบั 
15.93 (SD = 2.03) 
 3.  ผลการวเิคราะห์ปัจจยัท านายท่ีดีท่ีสุดพบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง           
เป็นตวัท านายท่ีดีท่ีสุด สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพเด็กวยัเรียนไดร้้อยละ 15 (R2 = .15,  
F(1,101) = 17.71, p < .001) เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น ผลการวเิคราะห์ดา้นอนามยัส่วนบุคคล พบวา่
อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลได้
ร้อยละ 8 (R2 = .08, F(1,101) = 8.17, p < .001) ดา้นโภชนาการ พบวา่ การรับรู้ความสามารถของ
ตนเอง และการรับรู้อุปสรรค สามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการไดร้้อยละ 19 
(R2 = .19, F(1,100) = 7.38, p < .001) และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย พบวา่การรับรู้
ความสามารถของตนเอง สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย      
ไดร้้อยละ 5 (R2 = .05, F(1,101) = 5.70, p < .001) 
 

อภิปรายผล 
 จากผลการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน และอ านาจการท านายของการรับรู้
ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่ง
บุคคลต่อพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน สามารถอภิปรายไดด้งัน้ี 

1. พฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
 พฤติกรรมสุขภาพของกลุ่มตวัอยา่งในการวิจยัคร้ังน้ี โดยรวม อยูใ่นระดบัดี มีค่าเฉล่ีย
ของคะแนนเท่ากบั 113.40 (SD = 8.04) เป็นเพศหญิง ร้อยละ 62.1 อภิปรายไดว้า่ ในเด็กวยัเรียนเพศ
หญิงจะมีความเป็นผูใ้หญ่มากกวา่เพศชาย เล่นซุกซนนอ้ยกวา่ มีความเอาใจใส่ สนใจดูแลสุขภาพ
ตนเอง จึงท าใหมี้พฤติกรรมสุขภาพท่ีดี อีกทั้งเด็กวยัน้ีเป็นวยัท่ีพฒันากระบวนการคิดแบบเป็นเหตุ
เป็นผล สามารถวเิคราะห์ความเหมาะสมต่าง ๆ ในการด าเนินชีวติและแกไ้ขปัญหาในทางท่ีเป็นไป
ได ้(Piaget, 1973) สามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัดว้ยตนเอง มีความภาคภูมิใจมัน่ใจตนเอง           
มีการพฒันาความสามารถในการดูแลตนเอง และความรู้สึกดีต่อผลส าเร็จท่ีไดรั้บ (ศรีเรือน           
แกว้กงัวาล, 2549) นอกจากน้ีกระทรวงสาธารณสุข มีการด าเนินการส่งเสริมสุขภาพ เฝ้าระวงัภาวะ
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โภชนาการในโรงเรียน ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2552 เช่น โครงการเด็กไทยไร้พุง โครงการโรงเรียนส่งเสริม
สุขภาพ เป็นตน้ โดยใหค้วามรู้ ทกัษะและสร้างเจตคติท่ีดีในการดูแลสุขภาพ การออกก าลงักาย        
การรับประทานอาหาร อีกทั้งทางโรงเรียนในการวจิยัคร้ังน้ี เป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดบัทอง 
ซ่ึงเด็กวยัเรียนทุกคน ไดรั้บการตรวจสุขภาพร่างกาย และสุขภาพช่องปาก ภาคเรียนละ 1 คร้ัง  
(ส านกังานส่งเสริมสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, 2559) ทางโรงเรียนไดมี้การจดัท ารายการอาหาร
ท่ีมีคุณค่าทางโภชนาการแก่เด็ก มีการออกก าลงักายตอนเชา้ก่อนเขา้เรียนและมีชัว่โมงพลศึกษา  
เพื่อส่งเสริมให้เด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี (กระทรวงสาธารณสุข, 2559) ซ่ึงผลการวจิยั
สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของ ณฏัฐภาส พรมมา (2553) พบวา่ นกัเรียนโรงเรียนสาธิตมหาวทิยาลยั
รามค าแหง กลุ่มตวัอยา่งส่วนมากเป็นนกัเรียนหญิง คิดเป็นร้อยละ 52.6 มีอาย ุ11-13 ปี คิดเป็น 
ร้อยละ 34.5 มีพฤติกรรมสุขภาพตามหลกัสุขบญัญติัแห่งชาติอยูใ่นระดบัสูง ซ่ึงแตกต่างจาก 
ผลการศึกษาของ พิมพใ์จ วภูิษณพาส (2549) ท่ีพบวา่ นกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 อ าเภอเถิน 
จงัหวดัล าปาง มีการปฏิบติัตวัตามสุขบญัญติัแห่งชาติอยูใ่นระดบัพอใช ้ 
 เม่ือพิจารณาพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียนเป็นรายดา้นทั้ง 3 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นอนามยั
ส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการ และดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย สามารถอภิปรายไดด้งัน้ี  
 ดา้นอนามยัส่วนบุคคล เม่ือพิจารณาค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยั
ส่วนบุคคลเป็นรายขอ้ พบวา่เด็กวยัเรียนมีค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมสุขภาพระดบัมากท่ีสุด   
ในเร่ืองการแปรงฟันทุกวนั ( X = 4.99, SD = 0.10) การอาบน ้าใหส้ะอาดทุกวนั ( X = 4.83,  
SD = 0.49) และการลา้งมือใหส้ะอาดทุกคร้ังหลงัการขบัถ่าย ( X = 4.76, SD = 0.51) ทั้งน้ี อภิปราย
ไดว้า่ เด็กวยัเรียนเป็นวยัท่ีมีเหตุผล มีการรับรู้ภาวะสุขภาพทั้งดีและเจบ็ป่วย มีความเป็นตวัของ
ตวัเอง มีทกัษะชีวติสามารถจดัการภาวะสุขภาพของตนเองได ้การท่ีเด็กมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดีนั้น 
ส่ิงส าคญัข้ึนอยูก่บัการอบรมสั่งสอนและการเป็นแบบอยา่งท่ีดีของผูป้กครองท่ีบา้น (อมรวชิช์         
นาครทรรพ, 2551) ซ่ึงเด็กวยัเรียนในการวจิยัคร้ังน้ีอาศยัอยูก่บับิดามารดา บิดามารดาไดส้อนใหเ้ด็ก
มีการแปรงฟันและอาบน ้าทุกวนั ลา้งมือทุกคร้ังหลงัขบัถ่าย ส่วนท่ีโรงเรียน คุณครูไดใ้หค้วามรู้ดา้น
อนามยัส่วนบุคคล เช่น การท าความสะอาดร่างกาย การแปรงฟันและการลา้งมือทุกคร้ังหลงัขบัถ่าย 
จึงท าใหเ้ด็กวยัเรียนเรียนรู้และปฏิบติัตามค าแนะน าสั่งสอน ท าใหเ้ด็กมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี         
ซ่ึงผลการวจิยัสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของ ทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) พบวา่ นกัเรียนชั้นประถมศึกษา
ตอนปลายมีพฤติกรรมสุขภาพส่วนบุคคลตามสุขบญัญติัแห่งชาติ อยูใ่นระดบัดี มีคะแนนเฉล่ีย
ค่อนขา้งสูงมาก โดยเฉพาะพฤติกรรมเก่ียวกบัอาบน ้าใหส้ะอาดทุกวนั แปรงฟันทุกวนัในตอนเชา้ 
และลา้งมือใหส้ะอาดหลงัขบัถ่ายทุกคร้ัง นอกจากน้ียงัมีผลการศึกษาของ พิมพใ์จ วภูิษณพาส 
(2549) ท่ีพบวา่ เด็กนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 มีการปฏิบติัตวัตามสุขบญัญติัดา้นอนามยั       
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ส่วนบุคคลอยูใ่นระดบัพอใช ้อยา่งไรก็ตามขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมสุขภาพท่ีอยูใ่น
ระดบัปานกลาง คือ การหลีกเล่ียงการรับประทานลูกอม ลูกกวาด หรือทอฟฟ่ี ( X = 3.32,             
SD = 0.92) และการใชฟั้นกดัและขบเค้ียวของแขง็ ( X = 3.09, SD = 0.99) อาจเน่ืองมาจากรอบ ๆ 
โรงเรียนมีร้านคา้ขายลูกอม ลูกกวาด หรือทอฟฟ่ี และเด็กวยัน้ีส่วนใหญ่ชอบรับประทานของหวาน 
(Haeren et al., 2008) จึงท าใหเ้ด็กเลือกอาหารท่ีชอบ โดยไม่ค  านึงถึงคุณค่าและประโยชน์ 
 ดา้นโภชนาการ จากผลการวิจยัเม่ือพิจารณาค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมสุขภาพดา้น
โภชนาการเป็นรายขอ้ พบวา่ เด็กวยัเรียนมีค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมสุขภาพระดบัมากท่ีสุด ใน
เร่ือง การรับประทานอาหารปรุงสุก สะอาด ( X = 4.68, SD = 0.64) และการรับประทานอาหารเชา้
ทุกวนั ( X = 4.61, SD = 0.78) ทั้งน้ีเด็กยงัมีค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมสุขภาพท่ีอยูใ่นระดบั 
ปานกลาง คือ การด่ืมน ้าอดัลมเป็นประจ า ( X = 3.28, SD = 0.99) การรับประทานขนมกรุบกรอบ
หรือขนมใส่สีฉูดฉาดเป็นประจ า ( X = 3.19, SD = 0.88) และการรับประทานเน้ือสัตวติ์ดมนั เช่น 
หมูสามชั้น หนงัไก่ ( X = 3.10, SD = 1.05) อภิปรายไดว้า่ เด็กวยัเรียนในการวจิยัคร้ังน้ี อาศยัอยูก่บั
บิดามารดา โดยบิดามารดาไดจ้ดัเตรียมอาหารใหเ้กือบทุกม้ือ และทางโรงเรียนไดมี้การจดัอาหารให้
เด็กรับประทานซ่ึงเป็นอาหารท่ีมีคุณค่าทางโภชนาการ แต่มีบางม้ือไม่ไดอ้ยูใ่นความดูแลของผูใ้หญ่ 
อีกทั้งเด็กวยัน้ียงัไดรั้บอิทธิพลจากส่ือต่าง ๆ เช่น โทรทศัน์ โปสเตอร์ รวมทั้งรอบ ๆ โรงเรียนมี
ร้านคา้จ าหน่ายน ้าอดัลม ขนมกรุบกรอบ รวมทั้งอาหารฟาสตฟู้์ด ท าใหเ้ด็กอาจเลือกรับประทาน
อาหารท่ีไม่มีประโยชน์ อาจเน่ืองมาจากเด็กวยัน้ีมีความอยากรู้ อยากเห็น และมีความเป็นตวัของ
ตวัเอง เด็กวยัน้ีมกัเลือกอาหารท่ีชอบ โดยไม่ค  านึงถึงคุณค่าและประโยชน์ (พิมพาภรณ์ กลัน่กล่ิน, 
2555) ดงัผลการศึกษาของ สุลกัษณา แตงไทย (2548) พบวา่ นกัเรียนระดบัประถมศึกษา 
รับประทานอาหารท่ีปรุงดว้ยการทอดร้อยละ 27.16 รับประทานอาหารรสหวานมากท่ีสุด           
ร้อยละ 30.25 เช่นเดียวกบัการส ารวจภาวะสุขภาพของเด็กวยัเรียน (วชิยั เอกพลากร, 2554) พบวา่
เด็กวยัเรียนรับประทานขนมกรุบกรอบและน ้าอดัลมเป็นประจ า  
 ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย จากผลการวจิยั พบวา่ ค่าเฉล่ียของคะแนน
พฤติกรรมสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักายเป็นรายขอ้ พบวา่เด็กวยัเรียนมีค่าเฉล่ียของ
คะแนนพฤติกรรมสุขภาพระดบัมากถึงมากท่ีสุด ในเร่ือง การออกก าลงักาย หรือเล่นกีฬาอยา่งนอ้ย
สัปดาห์ละ 3-5 วนั วนัละอยา่งนอ้ย 30 นาที ( X = 3.71, SD = 1.03) การไม่เล่นเกมส์คอมพิวเตอร์
เป็นเวลานาน ( X = 3.92, SD = 1.13) มีตรวจสุขภาพร่างกายตนเองอยูเ่สมอ ( X = 3.93, SD = 0.87) 
และการไม่พูดคุยโทรศพัทเ์ป็นเวลานาน ๆ ( X = 4.37, SD = 0.77) ทั้งน้ีอภิปรายไดว้า่ โรงเรียนได้
จดัใหเ้ด็กมีการออกก าลงักายตอนเชา้เป็นประจ าทุกวนั และมีชัว่โมงพลศึกษา ช่วงพกักลางวนัเด็กมี
กิจกรรมการเล่นกนัเป็นกลุ่ม และจากผลการศึกษาคร้ังน้ี พบวา่ เด็กวยัเรียนไม่มีการเล่นเกมส์
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คอมพิวเตอร์เป็นเวลานาน ไม่พูดคุยโทรศพัทเ์ป็นเวลานาน ๆ นั้นอาจเน่ืองมาจากเด็กอยูใ่นช่วง
ก าลงัจะสอบเขา้มธัยมศึกษาป่ีท่ี 1 ซ่ึงเด็กใชเ้วลาส่วนใหญ่เรียนพิเศษและท าการบา้น จึง 
ท าใหเ้ด็กไม่มีเวลาเล่นเกมส์ พูดคุยโทรศพัทเ์ป็นเวลานาน ๆ แตกต่างจากผลการศึกษาของ  
สุลกัษณา แตงไทย (2548) พบวา่ นกัเรียนระดบัประถมศึกษาส่วนมากท ากิจกรรมยามวา่งดว้ยการดู
ทีว ีร้อยละ 71.6 นอน ร้อยละ 38.89 และท างานบา้น ร้อยละ 38.27 ส่วนการศึกษาในประเทศ
อเมริกาและเบลเยีย่ม พบวา่ เด็กมีการออกก าลงักายนอ้ย ใชเ้วลาวา่งส่วนใหญ่ในการดูโทรทศัน์ เล่น
เกมส์ ใชค้อมพิวเตอร์ มากกวา่ 2 ชัว่โมงต่อวนั (Eagle et al., 2010; Heather Solley, 2012) และ
พบวา่เด็กผูช้ายใชเ้วลาดูโทรทศัน์มากกวา่เด็กผูห้ญิง (Haeren et al., 2008)  

2. อ านาจการท านายของปัจจยัท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียนไดแ้ก่ การรับรู้
ความสามารถของตนเอง การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค และอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่ง
บุคคล  
 ผลการวจิยัพบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง เป็นตวัท านายท่ีดีท่ีสุด สามารถ
ท านายพฤติกรรมสุขภาพเด็กวยัเรียนโดยรวม ร้อยละ 15 (R2 = .15, F(1,101) = 17.71, p < .001)         
อาจเน่ืองมาจากเด็กวยัเรียนเป็นช่วงวยัท่ีมีความอยากรู้ อยากเห็น ตอ้งการท าตวัใหเ้ป็นประโยชน์ 
(พิมพาภรณ์ กลัน่กล่ิน, 2555) จากแนวคิดของ Pender et al. (2006) ท่ีกล่าววา่ การท่ีบุคคลรับรู้ถึง
ความเช่ือมัน่ในความสามารถของตนท่ีจะจดัการและด าเนินการปฏิบติัพฤติกรรม โดยไม่ค  านึงวา่จะ
มีทกัษะในการปฏิบติัหรือไม่ อีกทั้งยงัมีแนวคิดของ Bandura (1997) ท่ีเช่ือวา่ การรับรู้ความสามารถ
ของตนเอง มีผลต่อการกระท าพฤติกรรมของบุคคล เพื่อใหบ้รรลุเป้าหมายท่ีตั้งไว ้การรับรู้
ความสามารถของตนนั้น ยดืหยุน่ตามสถานการณ์นั้น ๆ ดงันั้นถา้บุคคลรับรู้วา่ตนเองมี
ความสามารถ ก็จะแสดงความสามารถนั้น ๆ โดยจะมีความอดทน ไม่ทอ้ถอย มีความอุตสาหะ       
และประสบความส าเร็จตามมา ผลการวจิยัคร้ังน้ี พบวา่ เด็กมีการรับรู้ความสามารถตนเองโดย
รวมอยูใ่นระดบัสูง ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของ ชนิกา เจริญจิตตก์ุล และทวศีกัด์ิ กสิผล 
(2555) ท่ีพบวา่การรับรู้ความสามารถของตนเอง เป็นปัจจยัท่ีสามารถท านายพฤติกรรมสร้างเสริม
สุขภาพของเด็กนกัเรียนประถมศึกษาตอนปลายไดร้้อยละ 9.50  
  เม่ือพิจารณาปัจจยัท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน โดยแยกตามรายดา้น ไดแ้ก่ 
ดา้นอนามยัส่วนบุคคล ดา้นโภชนาการและดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย สามารถอภิปราย
ไดด้งัน้ี  
 ดา้นอนามยัส่วนบุคคล ผลการวจิยัพบวา่ อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล เป็นตวั
ท านายท่ีดีท่ีสุด สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลไดร้้อยละ 8  
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(R2 = .08, F(1,101) = 8.17, p < .001) ทั้งน้ีสามารถอภิปรายไดว้า่อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล 
เป็นการรับรู้เก่ียวกบัพฤติกรรม โดยการเรียนรู้จากการสังเกตพฤติกรรมบุคคลอ่ืนท่ีมีความสัมพนัธ์
เก่ียวขอ้งกบับุคคลนั้น ๆ แหล่งพื้นฐานของอิทธิพลระหวา่งบุคคล ไดแ้ก่ ครอบครัว (บิดามารดา
หรือ พี่นอ้ง) ครูอาจารย ์กลุ่มเพื่อน (Pender et al., 2006) ซ่ึงเด็กวยัเรียนในการวิจยัคร้ังน้ีอาศยัอยูก่บั
บิดามารดา มีความผกูพนั เช่ือฟังบิดามารดา อีกทั้งบิดามารดายงัดูแลและกระตุน้ใหเ้ด็กวยัเรียน
ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคล และท่ีโรงเรียน คุณครูไดใ้หค้วามรู้ดา้นอนามยั 
ส่วนบุคคล เช่น การขบัถ่ายอุจจาระเป็นประจ าทุกวนั การใส่เส้ือผา้ท่ีสะอาด จึงท าใหเ้ด็กวยัเรียนได้
เรียนรู้และปฏิบติัตามค าแนะน าสั่งสอน จากผลการวจิยัคร้ังน้ีอิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล
โดยรวม จึงอยูใ่นระดบัสูง และสามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลได ้ซ่ึง
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ทวศีกัด์ิ กสิผล (2544) พบวา่ อิทธิพลความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล 
สามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นอนามยัส่วนบุคคลตามสุขบญัญติัแห่งชาติของเด็ก
นกัเรียนประถมศึกษาตอนปลายไดร้้อยละ 1.6  
 ดา้นโภชนาการ ผลการวจิยัพบวา่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง และการรับรู้
อุปสรรค สามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นโภชนาการไดร้้อยละ 19 (R2 = .19,          
F(1,100) = 7.38, p < .001) อภิปรายไดว้า่ การท่ีบุคคลรับรู้ถึงความเช่ือมัน่ในความสามารถของตนท่ีจะ
จดัการและด าเนินการปฏิบติัพฤติกรรมและรับรู้ประโยชน์จากการปฏิบติั ท าใหเ้กิดแรงจูงใจในการ
ปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ หากบุคคลรับรู้ถึงส่ิงขดัขวางท่ีท าให้บุคคลไม่สามารถปฏิบติัพฤติกรรม จะมี
ผลต่อแรงจูงใจ ท าใหห้ลีกเล่ียงหรือมีความตั้งใจในการปฏิบติัพฤติกรรมนั้นลดลง (Pender et al., 
2006) ผลการวจิยัคร้ังน้ีพบวา่ เด็กวยัเรียนกลุ่มน้ี สามารถคิดวเิคราะห์รับรู้ถึงภาวะสุขภาพท่ีดีและ
เจบ็ป่วย จึงมีความมัน่ใจวา่สามารถรับประทานอาหารครบ 5 หมู่ รับประทานอาหารปรุงสุกสะอาด 
รับประทานผกัผลไมทุ้กวนั และรับประทานอาหารเชา้ทุกวนั ซ่ึงในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ
ดงักล่าวน้ีเด็กไม่คิดวา่เป็นความยากล าบากหรือเสียเวลา สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ พรรณรัตน์ 
แสงเพิ่ม และคณะ (2552) พบวา่ การรับรู้อุปสรรคและการรับรู้ความสามารถของตนเองท่ีสามารถ
ร่วมกนัท านายพฤติกรรมการกินอาหารของเด็กอายุ 12-13 ปี ได ้(β = -.153, p < .01 และ β = .299, 
p < .001 ตามล าดบั 
  ดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย ผลการวจิยั พบวา่ การรับรู้ความสามารถของ
ตนเอง สามารถท านายพฤติกรรมสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย/ ออกก าลงักาย ไดร้้อยละ 5.6  
(R2 = .05, F(1,101) = 5.70, p < .001) อภิปรายไดว้า่ การท่ีบุคคลรับรู้ถึงความเช่ือมัน่ มัน่ใจใน
ความสามารถของตนในการด าเนินการปฏิบติัพฤติกรรม โดยไม่ค  านึงวา่จะมีทกัษะในการปฏิบติั
หรือไม่ (Pender et al., 2006) และการรับรู้ความสามารถของตนเอง มีผลต่อการกระท าพฤติกรรม



49 

ของบุคคล เพื่อใหบ้รรลุเป้าหมายท่ีตั้งไว ้(Bandura, 1997) ดงันั้นถา้บุคคลรับรู้วา่ตนเองมี
ความสามารถ ก็จะแสดงความสามารถนั้น ๆ จนประสบความส าเร็จ ซ่ึงเด็กวยัเรียนกลุ่มน้ี มัน่ใจ   
วา่สามารถ ออกก าลงักาย หรือเล่นกีฬา อยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 3-5 คร้ัง วนัละอยา่งนอ้ย 30 นาที          
ดงัการศึกษาของ วนิดา เสนะสุทธิพนัธ์ุ และอาภาวรรณ หนูคง (2558) พบวา่ การรับรู้ความสามารถ
ตนเองสามารถร่วมกนัท านายความแปรปรวนของพฤติกรรมการออกก าลงักายและการท ากิจกรรม
ของนกัเรียนไดร้้อยละ 26  
 

ข้อเสนอแนะในการน าผลวจิัยไปใช้ 
 การวจิยัคร้ังน้ีมีขอ้เสนอแนะ ส าหรับผูท่ี้สนใจเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
โดยแบ่งออกเป็นดา้นต่าง ๆ ดงัน้ี 

1. ดา้นปฏิบติั พยาบาลและบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแลสุขภาพเด็กวยัเรียนสามารถ
น าผลการวจิยัไปใชเ้ป็นแนวทางในการส่งเสริมและสนบัสนุนใหเ้ด็กวยัเรียนมีการรับรู้
ความสามารถของตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอ้ง ในเร่ืองการหลีกเล่ียงการ
รับประทานลูกอม น ้าอดัลม อาหารทอดและมนั และขนมกรุบกรอบหรือขนมสีฉูดฉาด โดยจดัท า
ส่ือท่ีเขา้ใจง่ายต่อการรับรู้ความสามารถของตนเอง 

2. ดา้นการศึกษา อาจารยใ์นสถาบนัการศึกษาสามารถน าผลการวจิยัไปบูรณาการกบั 
การเรียนการสอนแก่นกัศึกษา เพื่อใหต้ระหนกัรู้ถึงความส าคญัของการรับรู้ความสามารถของ
ตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี มาประยกุตใ์ชก้ระตุน้ให้เด็กวยัเรียนใหมี้การรับรู้
ความสามารถของตนเองในการส่งเสริมสุขภาพ เพื่อส่งผลใหเ้ด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพท่ี
เหมาะสม 
 

ข้อเสนอแนะในการท าวจิัยคร้ังต่อไป 
1. ควรศึกษาเพิ่มเติมปัจจยัอ่ืน ๆ ท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน โดยน าเอา

มโนทศัน์เก่ียวกบัปัจจยัดา้นคุณลกัษณะและประสบการณ์ ซ่ึงประกอบดว้ย พฤติกรรมเดิม               
และปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุดชันีมวลกาย การศึกษา และสภาวะทางเศรษฐกิจ เป็นตน้              
ตามรูปแบบพฤติกรรมสุขภาพของ Pender 's health promoting behavior model มาศึกษาเพิ่มเติม 

2. ควรมีการศึกษาวจิยัเก่ียวกบัรูปแบบการจดักิจกรรมท่ีเนน้ใหเ้ด็กวยัเรียนมีการรับรู้
ความสามารถของตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ  
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แบบสอบถาม 

เร่ือง ปัจจัยท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
 

ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไป 
ค าช้ีแจง ใหน้กัเรียนใส่เคร่ืองหมาย / ลงในช่องวา่ง ( ) ท่ีตรงกบัขอ้มูลของนกัเรียนมากท่ีสุด 
 

1. อาย.ุ............ปี..........เดือน 
2. เพศ 

 (   ) ชาย     (   ) หญิง 
3. นกัเรียนไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพตามสุขบญัญติัแห่งชาติ จากท่ี

ใดบา้ง 
 (   ) พอ่ แม่ หรือญาติพี่นอ้ง   
 (   ) ครูประจ าชั้น 
 (   ) พยาบาลประจ าโรงเรียน   
 (   ) เอกสาร ต ารา หรือหนงัสือพิมพ ์
 (   )วทิย ุหรือโทรทศัน์   
 (   ) นิทรรศการ 
 (   ) อ่ืน ๆ (ระบุ)......................................................................................................... 
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ส่วนที ่2 แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเอง 
 
ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

 
1. 

ด้านอนามัยส่วนบุคคล 
นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถใส่เส้ือผา้ท่ีสะอาด ไม่อบัช้ืนได ้

 
4.65 

 
.50 

 
มากท่ีสุด 

2. 
 

นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถอาบน ้าใหส้ะอาดทุกวนัอยา่งนอ้ย   
วนัละ 1 คร้ังได ้     

4.64 .48 มากท่ีสุด 

3. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถตดัเล็บมือใหส้ั้นอยูเ่สมอได ้ 4.53 .56 มากท่ีสุด 
4. ท่านมัน่ใจวา่สามารถลา้งมือใหส้ะอาดหลงัขบัถ่ายได ้ 4.44 .62 มากท่ีสุด 
5. 
 

นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่สามารถแปรงฟันทุกวนัอยา่งถูกวธีิ           
อยา่งนอ้ยวนัละ 2 คร้ัง ในตอนเชา้และก่อนนอนได ้

4.31 .73 มากท่ีสุด 

6. 
 

นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถแปรงฟันหรือบว้นปาก หลงั
รับประทานอาหารได ้

4.31 .61 มากท่ีสุด 

7. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถลา้งมือใหส้ะอาด ก่อนรับประทาน
อาหารได ้

4.26 .73 มากท่ีสุด 

8. นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่สามารถสระผมอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ          
2 คร้ังได ้        

4.25 .84 มากท่ีสุด 

9. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถไม่ใชฟั้นกดัและขบเค้ียวของแขง็ได ้ 4.24 .76 มากท่ีสุด 
10. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถตรวจสุขภาพในช่องปาก อยา่งนอ้ย     

ปีละ 2 คร้ังได ้
4.24 .69 มากท่ีสุด 

11. 
 

นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่สามารถหลีกเล่ียงการรับประทานลูกอม 
ลูกกวาดหรือทอฟฟ่ีได ้

4.19 .92 มาก 

12. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถถ่ายอุจจาระเป็นเวลาทุกวนัได ้ 4.16 .72 มาก 
13. นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่สามารถตดัเล็บเทา้ใหส้ั้นอยูเ่สมอได ้ 4.00 .80 มาก 

 
14. 

 

ด้านโภชนาการ 
นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถรับประทานอาหารไดค้รบ 5 หมู่ 
และหลากหลายชนิดได ้

 
4.46 

 
.67 

 
มากท่ีสุด 

15. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถรับประทานอาหารปรุงสุก สะอาด
ไดทุ้กวนั 
 

4.42 .60 มากท่ีสุด 
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ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

16. นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่จะหลีกเล่ียงการรับประทานอาหารท่ีมี
แมลงวนัตอมได ้

4.32 .91 มากท่ีสุด 

17. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถรับประทานผกัหรือผลไมไ้ดทุ้กวนั 4.28 .69 มากท่ีสุด 
18. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถด่ืมน ้าไดอ้ยา่งนอ้ยวนัละ 8 แกว้ 4.16 .81 มาก 
19. นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่จะหลีกเล่ียงรับประทานอาหารท่ีมีรสจดั 

เช่น หวานจดั เคม็จดั เผด็จดัได ้
4.12 .93 มาก 

20. นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่สามารถรับประทานอาหารเชา้ไดทุ้กวนั 3.98 1.12 มาก 
21. นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่จะหลีกเล่ียงการรับประทานขนม      

กรุบกรอบหรือขนมใส่สีฉูดฉาดได ้
3.82 1.12 มาก 

22. นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่จะหลีกเล่ียงการด่ืมน ้าอดัลมได ้ 3.62 1.03 มาก 
23. นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่จะหลีกเล่ียงการรับประทานอาหารทอด

และมนั เช่น ไก่ทอด ลูกช้ินทอดได ้
3.32 1.07 ปานกลาง 

 
24. 

ด้านกจิกรรมทางกาย/ออกก าลงักาย 
นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่สามารถเคล่ือนไหวหรือออกแรงในการ
ท ากิจกรรม เช่น กวาดบา้น ถูบา้น รดน ้าตน้ไม ้

 
4.18 

 
1.22 

 
มากท่ีสุด 

25. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถตรวจสุขภาพร่างกายอยา่งนอ้ยปีละ 
2 คร้ัง 

4.04 .75 มาก 

26. นกัเรียนมัน่ใจวา่สามารถออกก าลงักาย หรือเล่นกีฬาอยา่ง
นอ้ยสัปดาห์ละ 3-5 วนั วนัละอยา่งนอ้ย 30 นาที 

3.87 .86 มาก 

27. นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่จะหลีกเล่ียงการใชเ้วลาคุยโทรศพัท ์      
นาน ๆ  

3.76 1.38 มาก 

28. 
 

นกัเรียนไม่มัน่ใจวา่จะหลีกเล่ียงการเล่มเกมคอมพิวเตอร์หรือ
อินเตอร์เน็ตไดเ้ป็นเวลานาน 

2.80 1.36 ปานกลาง 

เกณฑ์คะแนน 
4.21-5.00  หมายถึง  ระดบัมากท่ีสุด 
3.41-4.20  หมายถึง  ระดบัมาก 
2.61-3.40  หมายถึง  ระดบัปานกลาง 
1.80-2.60  หมายถึง  ระดบันอ้ย 
1.00-1.80  หมายถึง  ระดบันอ้ยท่ีสุด 
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ส่วนที่ 3 แบบสอบถามการรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรมสุขภาพ 
 
ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

 
1. 
 

ด้านอนามัยส่วนบุคคล 
นกัเรียนคิดวา่การตดัเล็บมือใหส้ั้นอยูเ่สมอช่วยให้เล็บของ
ท่านไม่เป็นแหล่งสะสมส่ิงสกปรกและเช้ือโรค 

 
4.88 

 
.32 

 
มากท่ีสุด 

2. 
 

นกัเรียนคิดวา่การตดัเล็บเทา้ใหส้ั้นอยูเ่สมอช่วยให้เล็บของ
ท่านไม่เป็นแหล่งสะสมส่ิงสกปรกและเช้ือโรค 

4.86 .42 มากท่ีสุด 

3. 
 

นกัเรียนคิดวา่การแปรงฟันทุกวนัอยา่งถูกวธีิ อยา่งนอ้ยวนัละ  
2 คร้ัง ในตอนเชา้และก่อนนอนท าใหฟั้นและเหงือกของท่าน
แขง็แรง 

4.75 .49 มากท่ีสุด 

4. 
 

นกัเรียนคิดวา่แปรงฟันหรือบว้นปากหลงัอาหารจะช่วยท าให้
ท่านไม่เป็นโรคฟันผ ุและเหงือกอกัเสบ 

4.45 .67 มากท่ีสุด 

5. 
 

นกัเรียนคิดวา่การใส่เส้ือผา้ท่ีสะอาดไม่อบัช้ืน จะช่วยท าให้
ท่านไม่เป็นโรคผิวหนงัต่าง ๆ เช่น กลาก เกล้ือน 

4.44 .74 มากท่ีสุด 

6. 
 

นกัเรียนคิดวา่การหลีกเล่ียงการรับประทานลูกอม ลูกกวาด 
หรือทอฟฟ่ีจะช่วยท าใหท้่านฟันไม่ผ ุ

4.39 .70 มากท่ีสุด 

7. 
 

นกัเรียนคิดวา่การลา้งมือใหส้ะอาดก่อนรับประทานอาหาร
ทุกคร้ังจะช่วยท าใหท้่านไม่เป็นโรคอุจจาระร่วง 

4.34 .72 มากท่ีสุด 

8. 
 

นกัเรียนคิดวา่ การถ่ายอุจจาระเป็นเวลาทุกวนัจะช่วยท าให้
ท่านทอ้งไม่ผกู 

4.16 .88 มาก 

9. นกัเรียนคิดวา่การไม่ใชฟั้นกดัและขบเค้ียวของแขง็จะช่วยท า
ใหฟั้นแขง็แรง ไม่บ่ิน ไม่เกเป็นตน้ 

3.98 .86 มาก 

10 
 

นกัเรียนคิดวา่การอาบน ้าไดส้ะอาดทุกวนัอยา่งนอ้ยวนัละ     
1 คร้ังจะช่วยท าใหท้่านไม่เป็นโรคผวิหนงั เช่น กลาก เกล้ือน 

3.81 1.28 มาก 

11. 
 

นกัเรียนคิดวา่การลา้งมือใหส้ะอาดหลงัขบัถ่ายทุกคร้ังจะช่วย
ท าใหท้่านไม่เป็นโรคอุจจาระร่วง 

3.75 .90 มาก 

12. 
 

นกัเรียนคิดวา่ตรวจสุขภาพในช่องปาก อยา่งนอ้ยปีละ 2 คร้ัง
ไดจ้ะช่วยท าใหฟั้นและเหงือกของท่านแขง็แรงอยูเ่สมอ 
 

3.53 1.11 มาก 
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ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

13. นกัเรียนคิดวา่การสระผมอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 2 คร้ังไม่ได้
ช่วยก าจดัคราบฝุ่ นละอองและส่ิงสกปรกท่ีติดอยูก่บัเส้นผม
ของท่านใหห้มดไป 

3.47 1.25 มาก 

 
14. 

 

ด้านโภชนาการ 
นกัเรียนคิดวา่การรับประทานอาหารไดค้รบ 5 หมู่ และ
หลากหลายชนิด ช่วยท าใหร่้างกายไดรั้บสารอาหารท่ีเป็น
ประโยชน์อยา่งครบถว้น 

 
4.83 

 
.51 

 
มากท่ีสุด 

15. 
 

นกัเรียนคิดวา่การรับประทานผกัหรือผลไมไ้ดทุ้กวนัจะช่วย
ท าใหร่้างกายแขง็แรง ช่วยป้องกนัโรคต่าง ๆ 

4.76 .43 มากท่ีสุด 

16. 
 

นกัเรียนคิดวา่การรับประทานอาหารปรุงสุก สะอาด          
ช่วยป้องกนัโรคอุจาระร่วง 

4.58 .72 มากท่ีสุด 

17. 
 

นกัเรียนคิดวา่การรับประทานอาหารเชา้ไดทุ้กวนัไม่ช่วยท า
ใหร่้างกายแขง็แรง 

4.50 .87 มากท่ีสุด 

18. นกัเรียนคิดวา่การด่ืมน ้าอดัลมไดเ้ป็นประจ า ท าใหเ้ป็นโรค
อว้นและฟันผไุด ้

4.39 .82 มากท่ีสุด 

19. 
 

นกัเรียนคิดวา่การรับประทานอาหารท่ีมีแมลงวนัตอมได ้ท า
ใหท้่านเป็นโรคอุจจาระร่วง 

4.26 1.06 มากท่ีสุด 

20. 
 

นกัเรียนคิดวา่การรับประทานขนมกรุบกรอบหรือขนมใส่สี
ฉูดฉาดไม่ท าใหเ้ป็นโรคอว้นและฟันผุ 

4.24 1.06 มากท่ีสุด 

21. 
 

นกัเรียนคิดวา่การด่ืมน ้าไดอ้ยา่งนอ้ยวนัละ 8 แกว้ จะช่วยท า
ใหร่้างกายแขง็แรง 

4.25 .74 มากท่ีสุด 

22. นกัเรียนคิดวา่การรับประทานอาหารทอดและมนั เช่นไก่
ทอด ลูกช้ินทอดไม่ท าใหเ้ป็นโรคอว้น 

4.20 1.00 มาก 

23. นกัเรียนคิดวา่การรับประทานอาหารท่ีมีรสจดั เช่น หวานจดั 
เคม็จดั เผด็จดั จะท าใหเ้ป็นโรคอว้น โรคเบาหวาน โรคความ
ดนัโลหิตสูง 

4.17 .75 มาก 

 
24. 

 

ด้านกจิกรรมทางกาย/ออกก าลงักาย 
นกัเรียนคิดวา่ออกก าลงักาย หรือเล่นกีฬาอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 
3-5 วนั ๆ ละอยา่งนอ้ย 30 นาที ช่วยท าใหร่้างกายแขง็แรง 

 
4.47 

 
.57 

 
มากท่ีสุด 
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25. 
 

นกัเรียนคิดวา่การใชเ้วลาคุยโทรศพัทน์าน ๆ อยูเ่สมอ จะช่วย
ท าใหจิ้ตใจแจ่มใส 

4.05 .95 มาก 

26. 
 

นกัเรียนคิดวา่การเคล่ือนไหวหรือออกแรงในการท ากิจกรรม 
เช่น กวาดบา้น ถูบา้น รดน ้าตน้ไม ้ช่วยท าใหร่้างกายแขง็แรง 

4.04 .84 มาก 

27. 
 

นกัเรียนคิดวา่การเล่นเกมคอมพิวเตอร์หรืออินเตอร์เน็ตเป็น
เวลานานจะช่วยท าใหผ้อ่นคลายความเครียด 

3.65 1.29 มาก 

28. 
 

นกัเรียนคิดวา่การตรวจสุขภาพร่างกายอยา่งนอ้ย ปีละ 2 คร้ัง 
ไม่ช่วยท าใหป้้องกนัโรคได ้ 

3.63 1.14 มาก 

เกณฑ์คะแนน 
4.21-5.00  หมายถึง  ระดบัมากท่ีสุด 
3.41-4.20 หมายถึง  ระดบัมาก 
2.61-3.40  หมายถึง  ระดบัปานกลาง 
1.80-2.60  หมายถึง  ระดบันอ้ย 
1.00-1.80  หมายถึง  ระดบันอ้ยท่ีสุด 
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ส่วนที่ 4 แบบสอบถามการรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมสุขภาพ 

 

ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

 
1. 

ด้านอนามัยส่วนบุคคล 
นกัเรียนคิดวา่การไม่ใชฟั้นกดัและขบเค้ียวของแขง็ไม่น่าจะ
เป็นอนัตรายส าหรับนกัเรียน 

 
2.62 

 
1.04 

 
ปานกลาง 

2. นกัเรียนคิดวา่การหลีกเล่ียงการรับประทานลูกอม ลูกกวาด 
หรือทอฟฟ่ี เป็นความยุง่ยาก 

2.51 1.11 นอ้ย 

3. นกัเรียนคิดวา่ตรวจสุขภาพในช่องปาก อยา่งนอ้ยปีละ 2 คร้ัง
ไดไ้มเ่ป็นความยากล าบากในการปฏิบติั 

1.86 .88 นอ้ย 

4. นกัเรียนคิดวา่ตดัเล็บเทา้ใหส้ั้นอยูเ่สมอไม่เป็นความยุง่ยาก   1.83 .97 นอ้ย 
5. นกัเรียนคิดวา่แปรงฟันหรือบว้นปากหลงัอาหารไม่เป็นความ

ยุง่ยาก 
1.70 .97 นอ้ยท่ีสุด 

6. นกัเรียนคิดวา่การสระผมอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 2 คร้ัง ท าให้
ไม่มีเวลาเพียงพอในการปฏิบติั 

1.68 .85 นอ้ยท่ีสุด 

7. นกัเรียนคิดวา่การแปรงฟันทุกวนัอยา่งถูกวธีิ อยา่งนอ้ยวนัละ  
2 คร้ัง ในตอนเชา้และก่อนนอน เป็นส่ิงท่ีน่าเบ่ือหน่าย 

1.65 .79 นอ้ยท่ีสุด 

8. นกัเรียนคิดวา่ตดัเล็บมือใหส้ั้นอยูเ่สมอ เป็นความยุง่ยาก  1.61 .83 นอ้ยท่ีสุด 
9. นกัเรียนคิดวา่การลา้งมือใหส้ะอาดก่อนรับประทานอาหาร

ทุกคร้ัง เป็นเร่ืองท่ีเสียเวลา 
1.57 .69 นอ้ยท่ีสุด 

10. นกัเรียนคิดวา่การขบัถ่ายอุจจาระเป็นเวลาทุกวนั ท าใหท้่าน
มาโรงเรียนสาย 

1.56 .82 นอ้ยท่ีสุด 

11. นกัเรียนคิดวา่การลา้งมือใหส้ะอาดหลงัขบัถ่ายทุกคร้ังไม่
จ  าเป็นตอ้งท าทุกคร้ัง 

1.56 .81 นอ้ยท่ีสุด 

12. นกัเรียนคิดวา่อาบน ้าไดส้ะอาดทุกวนัอยา่งนอ้ยวนัละ 1 คร้ัง 
เป็นความยุง่ยาก 

1.46 .76 นอ้ยท่ีสุด 

13. นกัเรียนคิดวา่การเส้ือผา้ท่ีสะอาด เป็นความยากล าบากใน
การปฏิบติั 

1.37 .69 นอ้ยท่ีสุด 
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14. 

ด้านโภชนาการ 
นกัเรียนคิดวา่การหลีกเล่ียงการรับประทานอาหารทอดและ
มนั เช่น ไก่ทอด ลูกช้ินทอด เป็นความยากล าบากใน          
การปฏิบติั 

 
2.98 

 
1.11 

 
ปานกลาง 

15. นกัเรียนคิดวา่การหลีกเล่ียงการรับประทานขนมกรุบกรอบ
หรือขนมใส่สีฉูดฉาด เป็นความยากล าบากในการปฏิบติั 

2.76 .97 ปานกลาง 

16. นกัเรียนคิดวา่การหลีกเล่ียงการด่ืมน ้าอดัลม เป็นความ
ยากล าบากในการปฏิบติั 

2.55 1.02 ปานกลาง 

17. นกัเรียนคิดวา่การหลีกเล่ียงการรับประทานอาหารท่ีมีรสจดั 
เช่น หวานจดั เคม็จดั เผด็จดัไม่เป็นความยากล าบากใน        
การปฏิบติั 

2.17 .85 นอ้ย 

18. นกัเรียนคิดวา่การด่ืมน ้าไดอ้ยา่งนอ้ยวนัละ 8 แกว้เป็นความ
ยากล าบากในการปฏิบติั 

1.94 1.01 นอ้ย 

19. นกัเรียนคิดวา่การหลีกเล่ียงการรับประทานอาหารท่ีมี
แมลงวนัตอมได ้เป็นความยากล าบากในการปฏิบติั 

1.84 1.09 นอ้ย 

20. นกัเรียนคิดวา่การรับประทานอาหารไดค้รบ 5 หมู่ และ
หลากหลายชนิดไม่เป็นความยุง่ยาก 

1.78 .92 นอ้ยท่ีสุด 

21. นกัเรียนคิดวา่การรับประทานผกัหรือผลไมทุ้กวนัไม่เป็น
ความยากล าบากในการปฏิบติั 

1.65 .89 นอ้ยท่ีสุด 

22. นกัเรียนคิดวา่การรับประทานอาหารเชา้ไดทุ้กวนัไม่เป็นเร่ือง
ท่ีเสียเวลา 

1.61 1.04 นอ้ยท่ีสุด 

23. นกัเรียนคิดวา่การรับประทานอาหารปรุงสุก สะอาดไม่เป็น
ความยากล าบากในการปฏิบติั 

1.56 .90 นอ้ยท่ีสุด 

 
24. 

ด้านกจิกรรมทางกาย/ออกก าลงักาย 
นกัเรียนคิดวา่การเล่นเกมคอมพิวเตอร์หรืออินเตอร์เน็ตเป็น
เวลานานไม่น่าจะเป็นอนัตราย 

 
2.17 

 
1.31 

 
นอ้ยท่ีสุด 

25. นกัเรียนคิดวา่การใชเ้วลาคุยโทรศพัทน์าน ๆ อยูเ่สมอ เป็น
เร่ืองท่ีเสียเวลา 

2.07 1.05 นอ้ยท่ีสุด 
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26. นกัเรียนคิดวา่การตรวจสุขภาพร่างกายอยา่งนอ้ย ปีละ 2 คร้ัง 
เป็นเร่ืองท่ีเสียเวลา 

1.93 .80 นอ้ยท่ีสุด 

27. นกัเรียนคิดวา่การเคล่ือนไหวหรือออกแรงในการท ากิจกรรม 
เช่น กวาดบา้น ถูบา้น รดน ้าตน้ไมไ้ม่เป็นเร่ืองยุง่ยาก 

1.85 .96 นอ้ยท่ีสุด 

28. นกัเรียนคิดวา่ออกก าลงักาย หรือเล่นกีฬา อยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 
3-5 วนั วนัละอยา่งนอ้ย 30 นาทีไม่เป็นเร่ืองยุง่ยาก 

1.62 .79 นอ้ยท่ีสุด 

เกณฑ์คะแนน 
4.21-5.00  หมายถึง  ระดบัมากท่ีสุด 
3.41-4.20 หมายถึง  ระดบัมาก 
2.61-3.40  หมายถึง  ระดบัปานกลาง 
1.80-2.60  หมายถึง  ระดบันอ้ย 
1.00-1.80  หมายถึง  ระดบันอ้ยท่ีสุด 
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ส่วนที่ 5 แบบสอบถามอทิธิพลความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล 

 
ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

 
1. 
 

ด้านอนามัยส่วนบุคคล 
ครูของนกัเรียนแนะน าวา่ การขบัถ่ายอุจจาระเป็นเวลาทุกวนั 
จะช่วยใหร้ะบบขบัถ่ายท างานเป็นปกติ  

 
4.61 

 
.49 

 
มากท่ีสุด 

2. 
 

สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียนบอกวา่การรับประทานลูก
อม ลูกกวาดหรือทอฟฟ่ีจะท าใหฟั้นผุ 

4.47 .78 มากท่ีสุด 

3. 
 

ครูของนกัเรียนแนะน าวา่ การใส่เส้ือผา้ท่ีสะอาด ไม่อบัช้ืนจะ
ท าใหไ้ม่เป็นโรคผวิหนงั 

4.44 .65 มากท่ีสุด 

4. 
 

สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียนไม่เป็นตวัอยา่งในการแปรง
ฟันทุกวนัอยา่งถูกวธีิ อยา่งนอ้ยวนัละ 2 คร้ัง ในตอนเชา้และ
ก่อนนอน 

4.32 .82 มากท่ีสุด 

5. 
 

สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียนไม่ไดเ้ป็นตวัอยา่งในการตดั
เล็บเทา้ใหส้ั้นเสมอ 

3.96 .77 มาก 

6. 
 

สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียนเป็นตวัอยา่งในการอาบน ้า
ใหส้ะอาดทุกวนั อยา่งนอ้ยวนัละ 1 คร้ัง 

3.94 1.21 มาก 

7. 
 

สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียน กระตุน้เตือนให้ท่านสระ
ผมอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 2 คร้ัง  

3.89 1.28 มาก 

8. 
 

ครูของนกัเรียนกระตุน้เตือนใหไ้ปตรวจสุขภาพ ในช่องปาก
อยา่งนอ้ยปีละ 2 คร้ัง 

3.82 .99 มาก 

9. เพื่อนนกัเรียนบางคนไมแ่ปรงฟันหรือบว้นปาก หลงัอาหาร
และฟันไม่ผ ุ

3.78 .99 มาก 

10. เพื่อนนกัเรียนไม่เป็นตวัอยา่งในการลา้งมือใหส้ะอาดหลงั
ขบัถ่าย  

3.50 .96 มาก 

11. เพื่อนนกัเรียนไม่เป็นตวัอยา่งในการลา้งมือใหส้ะอาดก่อน
รับประทานอาหาร 

3.36 .75 ปานกลาง 

12 เพื่อนนกัเรียน เป็นตวัอยา่งในการตดัเล็บมือใหส้ั้นอยูเ่สมอ  3.24 .98 ปานกลาง 
13 เพื่อนนกัเรียนเป็นตวัอยา่งในการท่ีไม่ใชฟั้นกดัและขบเค้ียว

ของแขง็ 
3.15 .91 ปานกลาง 
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14. 

ด้านโภชนาการ 
ครูของนกัเรียนแนะน าวา่การด่ืมน ้าอดัลม จะท าใหฟั้นผแุละ
เป็นโรคอว้น 

 
4.69 

 
.47 

 
มากท่ีสุด 

15. 
 

สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียนบอกใหห้ลีกเล่ียงการ
รับประทานอาหารท่ีมีแมลงวนัตอม เพราะจะท าใหท้่านเป็น
โรคอุจจาระร่วง 

4.52 .87 มากท่ีสุด 

16. ครูของนกัเรียนแนะน าวา่ควรด่ืมน ้าอยา่งนอ้ยวนัละ 8 แกว้ 4.43 .89 มากท่ีสุด 
17. สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียนไม่เป็นตวัอยา่งในการ

รับประทานผกั  
4.35 .84 มากท่ีสุด 

18. สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียนบอกวา่การรับประทานขนม
กรุบกรอบหรือขนมใส่สีฉูดฉาด จะท าใหฟั้นผแุละ                
เป็นโรคอว้น 

4.34 1.10 มากท่ีสุด 

19. 
 

ครูของนกัเรียนแนะน าวา่การรับประทานอาหารท่ีมีรสจดั 
เช่น หวานจดั เคม็จดั เผด็จดั จะท าใหเ้ป็นโรคอว้น 
โรคเบาหวาน โรคความดนัโลหิตสูง 

4.26 .83 มากท่ีสุด 

20. 
 

สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียนไม่เป็นตวัอยา่งใน                  
การรับประทานอาหารไดค้รบ 5 หมู่ และหลากหลายชนิด  

4.21 .81 มากท่ีสุด 

21. 
 

สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียนไม่เป็นตวัอยา่งใน              
การรับประทานอาหารปรุงสุก สะอาด  

4.19 .91 มาก 

22. ครูของท่านแนะน าวา่การรับประทานอาหารทอดและมนั เช่น 
ไก่ทอด ลูกช้ินทอด จะท าใหเ้ป็นโรคอว้น 

4.17 .88 มาก 

23. เพื่อนนกัเรียนไม่เป็นตวัอยา่งในการรับประทานอาหารเชา้ได้
ทุกวนั 

3.40 .92 ปานกลาง 

 
24. 

ด้านกจิกรรมทางกาย/ออกก าลงักาย 
สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียน เป็นตวัอยา่งในการ
เคล่ือนไหวหรือออกแรงในการท ากิจกรรม เช่น กวาดบา้น    
ถูบา้น รดน ้าตน้ไม ้

 
4.61 

 
.63 

 
มากท่ีสุด 
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25. ครูของนกัเรียนแนะน าวา่การออกก าลงักาย หรือเล่นกีฬาอยา่ง
นอ้ยสัปดาห์ละ 3-5 วนั วนัละอยา่งนอ้ย 30 นาที ท าให้
สุขภาพแขง็แรง 

4.52 .65 มากท่ีสุด 

26. ครูของนกัเรียนแนะน าวา่การตรวจสุขภาพร่างกายอยา่งนอ้ย 
ปีละ 2 คร้ัง   

4.19 .91 มาก 

27. สมาชิกในครอบครัวของนกัเรียน ใชโ้ทรศพัทเ์ป็นเวลานาน
อยูเ่สมอ 

3.46 1.12 มาก 

28. 
 

เพื่อนนกัเรียนเป็นตวัอยา่งในเล่นเกมคอมพิวเตอร์หรือ
อินเตอร์เน็ตเป็นเวลานาน 

2.84 1.33 ปานกลาง 

เกณฑ์คะแนน 
4.21-5.00  หมายถึง  ระดบัมากท่ีสุด 
3.41-4.20 หมายถึง  ระดบัมาก 
2.61-3.40  หมายถึง  ระดบัปานกลาง 
1.80-2.60  หมายถึง  ระดบันอ้ย 
1.00-1.80  หมายถึง  ระดบันอ้ยท่ีสุด 
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ส่วนที่ 6 แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพ 

 
ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

 
1. 

ด้านอนามัยส่วนบุคคล 
แปรงฟันทุกวนั ในตอนเชา้ 

 
4.99 

 
.10 

 
มากท่ีสุด 

2. การอาบน ้าใหส้ะอาดทุกวนั อยา่งนอ้ยวนัละ 1 คร้ัง 4.83 .49 มากท่ีสุด 
3. ลา้งมือใหส้ะอาดทุกคร้ังหลงัการขบัถ่าย 4.76 .51 มากท่ีสุด 
4. ใส่เส้ือผา้ท่ีสะอาด และไม่อบัช้ืน 4.70 .75 มากท่ีสุด 
5. แปรงฟันทุกวนัก่อนนอน 4.41 .91 มากท่ีสุด 
6. สระผมอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 2 คร้ัง  4.27 1.08 มากท่ีสุด 
7. ตดัเล็บมือใหส้ั้นอยูเ่สมอ  4.25 .85 มากท่ีสุด 
8. ถ่ายอุจจาระทุกวนั 4.23 .74 มากท่ีสุด 
9. ตดัเล็บเทา้ใหส้ั้นอยูเ่สมอ 3.93 .88 มาก 

10. ลา้งมือใหส้ะอาดก่อนรับประทานอาหารทุกคร้ัง 3.93 .80 มาก 
11. ตรวจสุขภาพในช่องปาก อยา่งนอ้ยปีละ 2 คร้ัง 3.90 .93 มาก 
12. แปรงฟันหรือบว้นปาก หลงัรับประทานอาหารทุกม้ือ 3.81 .83 มาก 
13. หลีกเล่ียงการรับประทานลูกอม ลูกกวาด หรือทอฟฟ่ี 3.32 .92 ปานกลาง 
14. ไม่ใชฟั้นกดัและขบเค้ียวของแขง็ 3.09 .99 ปานกลาง 

 
15. 

ด้านโภชนาการ 
รับประทานอาหารปรุงสุก สะอาด 

 
4.68 

 
.64 

 
มากท่ีสุด 

16. รับประทานอาหารเชา้ไดทุ้กวนั 4.61 .78 มากท่ีสุด 
17. ไม่รับประทานอาหารท่ีมีแมลงวนัตอม 4.43 .67 มากท่ีสุด 
18. ด่ืมน ้าไดอ้ยา่งนอ้ยวนัละ 8 แกว้ 4.23 .88 มากท่ีสุด 
19. รับประทานผกัทุกวนั 3.96 .82 มาก 
20. รับประทานอาหารไดค้รบ 5 หมู่ และหลากหลายชนิด 3.83 1.05 มาก 
21. ไม่รับประทานอาหารท่ีมีรสจดั เช่น หวานจดั เคม็จดั เผด็จดั 3.73 .87 มาก 
22. ไม่ด่ืมน ้าอดัลมไดเ้ป็นประจ า 3.28 1.00 ปานกลาง 
23. ไม่รับประทานขนมกรุบกรอบหรือขนมใส่สีฉูดฉาดทุกวนั 3.19 .88 ปานกลาง 
24. ไม่รับประทานเน้ือสัตวติ์ดมนั เช่น หมูสามชั้น หนงัไก่ 

 
3.10 1.05 ปานกลาง 
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ข้อ ข้อความ X  SD ระดับ 

 
25. 

ด้านกจิกรรมทางกาย/ออกก าลงักาย 
ไม่ใชเ้วลาพูดคุยโทรศพัทน์าน ๆ  

 
4.37 

 
.77 

 
มากท่ีสุด 

26. หมัน่สังเกตตรวจสอบสุขภาพร่างกายตนเองอยูเ่สมอ 3.93 .87 มาก 
27. ไม่เล่นเกมส์คอมพิวเตอร์หรืออินเตอร์เน็ตเป็นเวลานาน 3.92 1.13 มาก 
28. ออกก าลงักาย หรือเล่นกีฬาอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 3-5 วนั         

วนัละอยา่งนอ้ย 30นาที 
3.71 1.03 มาก 

เกณฑ์คะแนน 
4.21-5.00  หมายถึง  ระดบัมากท่ีสุด 
3.41-4.20 หมายถึง  ระดบัมาก 
2.61-3.40  หมายถึง  ระดบัปานกลาง 
1.80-2.60  หมายถึง  ระดบันอ้ย 
1.00-1.80  หมายถึง  ระดบันอ้ยท่ีสุด 

 

 

 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาคผนวก ค 

หนงัสือรับรองการพิจารณาจริยธรรมการวจิยั และค าช้ีแจง 
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เอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมการวจิยั 

 
การวจัิยเร่ือง  ปัจจยัท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
รหัสจริยธรรมการวจัิย 04-10-2558 
ช่ือผู้วจัิย นางสาวอุทุมพร ผึ่งผาย 
 
 การวจิยัคร้ังน้ีท าข้ึนเพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน  

  นักเรียนได้รับเชิญให้เขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ีเน่ืองจาก เป็นการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพ
ของนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ในปีการศึกษา 2558 โรงเรียนประถมศึกษาสังกดัส านกังานการ
ประถมศึกษาแห่งชาติ จงัหวดัสิงห์บุรี  
 โดยผูว้ิจยัมอบเอกสารช้ีแจงและใบยินยอม เพื่อให้นกัเรียนตดัสินใจวา่จะเขา้ร่วมในการ
วจิยัหรือไม่ นกัเรียนมีสิทธิตอบรับหรือปฏิเสธการตอบแบบสอบถาม ประโยชน์ท่ีจะไดรั้บแนวทาง
ในการสร้างเสริมสุขภาพของนกัเรียนให้มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม  
 ค าตอบในแบบสอบถามทั้งหมดจะไม่มีการเปิดเผยใหเ้กิดผลเสียหายทั้งในเร่ืองผลการ
เรียนและเร่ืองส่วนตวั การวจิยัจะถือเป็นความลบั โดยใชร้หสัเลขท่ีของแบบสอบถามแทนช่ือและ
นามสกุล ซ่ึงในการรวบรวมขอ้มูลจะไม่ระบุช่ือหรือครอบครัวของกลุ่มตวัอยา่ง ขอ้มูลท่ีไดจ้ะน ามา
วเิคราะห์และสรุปผลในภาพรวม และขอ้มูลจะถูกท าลายหลงัจากผลการวจิยัเผยแพร่เรียบร้อยแลว้ 
หากกลุ่มตวัอยา่งมีขอ้สงสัยก็สามารถสอบถามผูว้จิยัไดต้ลอดเวลา 
 หากท่านมีปัญหาหรือขอ้สงสัยประการใด สามารถสอบถามไดโ้ดยตรงจากผูว้ิจยัในวนั
ท าการรวบรวมขอ้มูล หรือสามารถติดต่อสอบถามเก่ียวกบัการวจิยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลาท่ี นางสาว
อุทุมพร ผึ่งผาย หมายเลขโทรศพัท ์089-6089535 หรือท่ี ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. ศิริยุพา สนัน่เรือง
ศกัด์ิ อาจารยท่ี์ปรึกษาหลกั หมายเลขโทรศพัท ์086-7860824 
         

นางสาว อุทุมพร ผึ่งผาย 
                     ผูว้จิยั 
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หากท่านได้รับการปฏิบัติทีไ่ม่ตรงตามทีไ่ด้ระบุไว้ในเอกสารช้ีแจงนี ้ท่านจะสามารถแจง้ใหป้ระธาน
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมฯ ทราบไดท่ี้ เลขานุการคณะกรรมการจริยธรรมฯ ฝ่ายวจิยั         
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา โทร. 038-102823 
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เอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมการวจิยั 
 
การวจัิยเร่ือง ปัจจยัท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน 
รหัสจริยธรรมการวจัิย 04-10-2558 
ช่ือผู้วจัิย นางสาวอุทุมพร ผึ่งผาย 
 
 การวจิยัคร้ังน้ีท าข้ึนเพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน  

   เด็กวยัเรียนในความปกครองของท่านได้รับเชิญให้เข้าร่วมการวิจยัคร้ังน้ีเน่ืองจาก 
การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ในปีการศึกษา 
2558 โรงเรียนประถมศึกษาสังกดัส านกังานการประถมศึกษาแห่งชาติ จงัหวดัสิงห์บุรี  
 เม่ือเด็กวยัเรียนในความปกครองของท่านเขา้ร่วมการวิจยัแลว้ ส่ิงท่ีท่านจะตอ้งปฏิบติัคือ 
ผูว้ิจยัมอบเอกสารช้ีแจงและใบยินยอม เพื่อให้ผูป้กครองตอบ และให้เด็กวยัเรียนในความปกครอง
ของท่านน ากลบัมาส่งในวนัต่อมาตามท่ีได้นัดหมายไว ้ในวนัต่อมาผูว้ิจยัให้เด็กวยัเรียนในความ
ปกครองของท่านตอบแบบสอบถามในชั้นเรียน  
 ประโยชน์ท่ีจะได้รับ เพื่อเป็นขอ้มูลและแนวทางในการสร้างเสริมสุขภาพของ เด็กวยั
เรียนใหมี้พฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม  
 การเขา้ร่วมการวิจยัของเด็กวยัเรียนในความปกครองของท่านคร้ังน้ีเป็นไปดว้ยความ
สมคัรใจ กลุ่มตวัอยา่งเป็นเด็กวยัเรียน ซ่ึงเป็นผูท่ี้ยงัไม่บรรลุนิติภาวะ ดงันั้นผูว้จิยัจะขออนุญาต
ผูป้กครอง เพื่ออนุญาตใหก้ลุ่มตวัอยา่งเขา้ร่วมการวจิยั ขอ้มูลท่ีไดรั้บจากการวิจยัจะถือเป็นความลบั 
โดยใชร้หสัเลขท่ีของแบบสอบถามแทนช่ือและนามสกุล ซ่ึงในการรวบรวมขอ้มูลจะไม่ระบุช่ือ
หรือครอบครัวของกลุ่มตวัอยา่ง ขอ้มูลท่ีไดจ้ะน ามาวเิคราะห์และสรุปผลในภาพรวม และขอ้มูลจะ
ถูกท าลายหลงัจากผลการวจิยัเผยแพร่เรียบร้อยแลว้ หากกลุ่มตวัอยา่งมีขอ้สงสัยก็สามารถสอบถาม
ผูว้จิยัไดต้ลอดเวลา 
 หากท่านมีปัญหาหรือขอ้สงสัยประการใด สามารถสอบถามไดโ้ดยตรงจากผูว้ิจยัในวนั
ท าการรวบรวมขอ้มูล หรือสามารถติดต่อสอบถามเก่ียวกบัการวจิยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลาท่ี                
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นางสาวอุทุมพร ผึ่งผาย หมายเลขโทรศพัท ์089-6089535 หรือท่ี ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. ศิริยพุา 
สนัน่เรืองศกัด์ิ อาจารยท่ี์ปรึกษาหลกั หมายเลขโทรศพัท ์086-7860824 
 

      นางสาว อุทุมพร ผึ่งผาย 
ผูว้จิยั 

 
หากท่านได้รับการปฏิบัติทีไ่ม่ตรงตามทีไ่ด้ระบุไว้ในเอกสารช้ีแจงนี ้ท่านจะสามารถแจง้ใหป้ระธาน
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมฯ ทราบไดท่ี้ เลขานุการคณะกรรมการจริยธรรมฯ ฝ่ายวจิยั         
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา โทร. 038-102823 
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ใบยนิยอมเข้าร่วมการวจัิย 

------------------------ 
 
หัวข้อวิทยานิพนธ์    เร่ือง  ปัจจยัท านายพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวยัเรียน  
วนัใหค้  ายนิยอม  วนัท่ี …………………เดือน…………………………พ.ศ. ………………. 
 
 ก่อนท่ีจะลงนามในใบยนิยอมเขา้ร่วมการวจิยัน้ี ขา้พเจา้ไดรั้บการอธิบายจากผูว้จิยั
ถึงวตัถุประสงคข์องการวิจยั  วธีิการวจิยั  ประโยชน์ท่ีจะเกิดข้ึนจากการวิจยัอยา่งละเอียดและมี
ความเขา้ใจดีแลว้  ขา้พเจา้ยนิดีเขา้ร่วมโครงการวิจยัน้ีดว้ยความสมคัรใจ  และขา้พเจา้มีสิทธิท่ีจะ
บอกเลิกการเขา้ร่วมในโครงการวจิยัน้ีเม่ือใดก็ได ้และการบอกเลิกการเขา้ร่วมการวจิยัน้ี จะไม่มี
ผลกระทบใด ๆ ต่อขา้พเจา้ 
 ผูว้จิยัรับรองวา่จะตอบค าถามต่าง ๆ ท่ีขา้พเจา้สงสัยดว้ยความเตม็ใจ ไม่ปิดบงั 
ซ่อนเร้นจนขา้พเจา้พอใจ  ขอ้มูลเฉพาะเก่ียวกบัตวัขา้พเจา้จะถูกเก็บเป็นความลบัและจะเปิดเผย
ในภาพรวมท่ีเป็นการสรุปผลการวจิยั  
 ขา้พเจา้ไดอ่้านขอ้ความขา้งตน้แลว้ และมีความเขา้ใจดีทุกประการ และไดล้งนาม
ในใบยนิยอมน้ีดว้ยความเตม็ใจ 
 
  ลงนาม……………………………………………ผูย้นิยอม(เด็กนกัเรียน) 
  (…………………………………………………………) 
  ลงนาม……………………………………………พยาน 
  (…………………………………………………………) 
  ลงนาม……………………………………………ผูว้จิยั 
  (…………………………………………………………) 

 



80 

-2- 
 

 ขา้พเจา้ไม่สามารถอ่านหนงัสือได ้ แต่ผูว้ิจยัไดอ่้านขอ้ความในใบยนิยอมน้ีใหข้า้พเจา้
ฟังจนขา้พเจา้เขา้ใจดีแลว้  ขา้พเจา้จึงลงนามหรือประทบัลายน้ิวหวัแม่มือของขา้พเจา้ในใบยนิยอมน้ี 
ดว้ยความเตม็ใจ 
 
  ลงนาม…………………………………………………ผูย้นิยอม 
  (…………………………………………………………) 
  ลงนาม…………………………………………………พยาน 
  (…………………………………………………………) 
  ลงนาม…………………………………………………พยาน 
  (…………………………………………………………) 
  ลงนาม…………………………………………………ผูว้จิยั 
  (…………………………………………………………) 

      
 ในกรณีท่ีผูถู้กทดลองยงัไม่บรรลุนิติภาวะ จะตอ้งไดรั้บการยนิยอมจากผูป้กครอง
หรือผูแ้ทนโดยชอบธรรม (เก่ียวขอ้งกบักลุ่มตวัอยา่ง…………………………………….…….) 
  
  ลงนาม………………………………………………ผูป้กครอง/ 
                                                     ผูแ้ทนโดยชอบธรรม 
  (…………………………………………………………) 
  ลงนาม…………………………….…………………พยาน 
  (…………………………………………………………) 
  ลงนาม………………………………………………ผูว้จิยั 
  (…………………………………………………………) 

 

 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
หนงัสือขออนุญาตใชเ้คร่ืองมือในการศึกษา และหนงัสือขอความอนุเคราะห์ 
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