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บทคัดย่อ        
 

            การเตรียมความพร้อมให้ประชาชนวัยทำงานให้มีพฤตกิรรมสุขภาพที่พึงประสงค์  มีความรอบรูด้้านสุขภาพ  
เพื่อให้เป็นผู้สูงอายุจะมีสุขภาพแข็งแรง สามารถพึ่งพาตนเองได้  กรมอนามัย จึงได้พฒันา  Platform Application 
H4U  สำหรับเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนวัยทำงาน  การสำรวจครั้งนี้ วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสถานการณ์
พฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพของประชาชนวัยทำงาน เขตสุขภาพที่ 2 เปน็
การวิจัยเชิงสำรวจภาคตัดขวาง  (cross sectional survey) เก็บข้อมูล ร้อยละ 1 ของประชาชนไทยวัยทำงานอาย ุ
15-59 ปี  ที่อาศัยอยู่ในจังหวัดตาก  พิษณุโลก เพชรบูรณ์ สุโขทัย  อุตรดิตถ์ รวม 14,872  คน เครื่องมือที่ใช้ในการ
เก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบสอบถามประเมินตนเอง(Self Assessment) ผา่น Application H4U ในโทรศัพท์มือถือ  
หรือเข้าผ่าน URL  ระยะเวลาในการเก็บข้อมูลระหว่างวันที่ 1  มกราคม–30 มิถุนายน 2566 จากการเก็บรวบรวม
ข้อมูลมีประชาชนวยัทำงานตอบแบบสำรวจ จำนวนทั้งสิ้น 42,526 คน  สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล คือ  ความถี่  
ร้อยละ  ค่าเฉลี่ย  พิสัย  ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน  ผลการวิจยัสรุปดังนี้   
            ประชาชนวัยทำงานอายุ 15-59 ปี มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ ครบทั้ง 4 ข้อ ร้อยละ 36.45  สำหรับ
ความรอบรู้ด้านสุขภาพ พบว่าสว่นใหญ่สามารถค้นหาข้อมูลทีท่ำให้สุขภาพแข็งแรงจากแหล่งข้อมูลที่น่าเชื่อถือ  รู้เรื่องและ
เข้าใจเนื้อหาทั้งหมด โดยตรวจสอบความถูกต้องของแหล่งที่มาของข้อมูลและเปรียบเทียบข้อมูลจากหลายแหล่ง ก่อนที่จะ
ตัดสินใจเชื่อหรือทำตาม  สามารถปฏิบัติตัวให้มีสุขภาพแข็งแรง รวมทั้งให้คำแนะนำและบอกวิธีการทำให้สุขภาพแข็งแรง
กับบุคคลอื่นให้ยอมรับและเข้าใจได้ ด้านปัจจัยสิ่งแวดล้อมทีส่่งเผลกระทบต่อสุขภาพ พบว่า สว่นใหญ่อยู่ในสภาพแวดล้อม
ที่เป็นฝุน่ละออง/เขม่า/เถ้า ซึ่งส่วนใหญ่มีการปฏิบัตติัวที่ถูกต้องในการป้องกันตนเองทุกครั้ง เช่น การสวมหนา้กากอนามยั 
จากผลการศึกษาชี้ให้เห็นว่าประชาชนวยัทำงานยังมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ค่อนขา้งนอ้ย ดังนั้นจงึควรต้องสร้าง
ความตระหนักเพื่อการปรับเปลีย่นพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ ตลอดจนส่งเสริมสนับสนนุให้คนชุมชนร่วมกันกำหนด
มาตรการทางสังคมด้านสุขภาพเพื่อให้ประชาชนวยัทำงานมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดีขึ้น 
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๑.  บทนำ  
           สถานการณป์ัจจุบนักลุ่มโรคไม่ติดต่อเป็นปัญหาสุขภาพอันดับหนึ่งของโลก และอันดบัหนึ่งในประเทศไทย ทั้ง
ในมิติของจำนวนการเสียชีวติและภาระโรคโดยรวม ในประเทศไทยภาระโรคเกิดจากกลุ่มโรคไม่ติดต่อหลักสำคัญ  ได้แก ่ 
โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคเบาหวาน โรคมะเร็ง และโรคปอดอุดก้ันเร้ือรัง ประชากรที่เปน็กลุ่มเสี่ยงและป่วยด้วยโรค
ไม่ติดต่อมีจำนวนเพิ่มข้ึนอย่างรวดเร็วและมีแนวโน้มเพิ่มข้ึนอย่างต่อเนื่อง ซึ่งในช่วงทศวรรษทีผ่่านมา กลุ่มโรคไม่ติดต่อ
ได้คร่าชีวิตประชากรไทยถึงร้อยละ๗๕ของการเสียชีวิตทั้งหมดหรือราว ๓๒๐,๐๐๐ คนต่อปี ในจำนวนนี้พบวา่ประมาณ
คร่ึงหนึ่งหรือราวร้อยละ ๕๕ เสียชีวิตที่อายุต่ำกวา่ ๗๐ ปี ซึง่องค์การอนามัยโลกจัดว่าเปน็การเสียชีวิตก่อนวัยอันควร 
เมื่อพิจารณาความรุนแรงของโรคไม่ติดต่อที่เป็นสาเหตุการเสียชวีิตก่อนวัยอันควรจำนวน ๔ โรคสำคัญคือ โรคหลอด
เลือดสมอง ,โรคหัวใจขาดเลือด ,โรคเบาหวาน และโรคทางเดนิหายใจอุดกั้นเรื้อรัง และอัตราตายในชว่งอายุ ๓๐-๖๙ปี
ของทั้ง๔โรคมีแนวโน้มสูงเพิ่มข้ึน๑ ซึ่งส่วนใหญ่ล้วนมีสาเหตุจาก ๕ พฤติกรรมเสี่ยงในชีวิตประจำวนั ได้แก่ การสูบบุหรี ่ 
การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ การบริโภคอาหารที่ไม่ดีต่อสุขภาพ การมีกิจกรรมทางกายไม่เพียงพอ และมลภาวะทาง
อากาศ๒ จากพฤติกรรมเสี่ยงเหล่านีล้้วนนำมาซึ่งโรคไม่ติดต่อ ซึ่งรายงานการสำรวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจ
ร่างกายครั้งที่ 5 ในปี 2557 พบการป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเพิ่มขึ้น หนึ่งในสามของประชาชนไทยที่มีอายุตั้งแต่ 15 ปีขึ้น
ไป ปว่ยเป็นโรคไม่ติดต่อที่สำคญั  ความชุกเบาหวานเพิ่มข้ึนจากร้อยละ 6.9 ในปี พ.ศ.2552 เป็นร้อยละ 8.9 คิดเป็น
จำนวนประมาณ 4.8 ล้านคน ในช่วง 5 ปีที่ผา่นมา เพิ่มข้ึนปลีะประมาณ 300,000 คน  ความชุกของความดันโลหิต
สูงเพิ่มข้ึนจากร้อยละ 21.4 ในปี พ.ศ. 2552 เป็นร้อยละ 24.7 คิดเป็นจำนวนประมาณ 13 ล้านคน ในช่วง 5 ปีที่
ผ่านมา เพิ่มข้ึนปีละประมาณ 600,000  คน รวมถึงความชกุภาวะนำ้หนักเกิน (BMI>25kg/m2) เพิ่มข้ึนจากร้อยละ 
34.7 ในปี พ.ศ. 2552 เป็นร้อยละ 37.5 ตามลำดบั3 ทั้งนีพ้บว่าโรคความดันโลหิตสูงในประชากรอายุ ๑๕ ปีขึ้นไป 
ภาคเหนือมีความชุกสูงทีสุ่ด ร้อยละ ๓๒.๖   ภาวะเมตาบอลิกซินโดรมในประชากรอายุ ๑๕ ปีขึ้นไป พบวา่ความชุกใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือและภาคเหนือสูงกว่าภาคอ่ืนๆ4 
           จากรายงานข้อมูลสถานะสุขภาพการป่วยด้วยโรคไม่ตดิต่อที่สำคัญของประชาชนไทยเขตสุขภาพที่ 2 
ปีงบประมาณ ๒๕๖๓ พบวา่ อัตราป่วยด้วยโรคความดนัโลหิตสูง ร้อยละ ๑๘.๔๖ อัตราปว่ยด้วยโรคเบาหวาน ร้อยละ 
๗.๐๕ อัตราป่วยด้วยโรคหลอดเลือดสมอง ร้อยละ ๐.๗๔ 5 และจากฐานข้อมูลจำนวนประชากรวัยทำงานอายุ 15-59 
ปี ในเขตสุขภาพที่ 2 ปี 2563 พบว่ามีประชากรวัยทำงานมากถึงร้อยละ 64.16 ของจำนวนประชากรทั้งหมด6 ซึ่ง
ประชากรวัยทำงานเปน็กลุ่มคนซึ่งนับได้ว่าเป็นกำลังสำคัญยิ่งตอ่การพัฒนาประเทศ เพราะต้องทำงานหารายได้เพื่อเลี้ยง
ตนเองและบุคคลที่อยู่ในความรบัผิดชอบ อีกทั้งยังเปน็กลุ่มคนที่สร้างเศรษฐกิจให้กับประเทศ จากรายงานการวิจัย
พฤติกรรมสุขภาพคนไทย พบว่า วัยผู้ใหญ่ตอนต้นมีพฤติกรรมบริโภคอาหารไม่ถูกต้อง ขาดการออกกำลังกายอย่าง
สม่ำเสมอ แนวโน้มการสูบบุหรี่และดื่มสุราเพิ่มขึ้น ทั้งเพศหญิงและเพศชาย  ขาดทักษะการจดัการความเครียด สำหรับ
ผู้ใหญ่วัยกลางคนยงัมีพฤติกรรมที่ไม่ถูกต้องและส่งผลต่อสุขภาพ เช่น  การสูบบุหรี่ ดื่มสุรา การบริโภคอาหาร  
พฤติกรรมไม่ถูกต้องเก่ียวกับการป้องกันและรักษาโรคเรื้อรังประจำตัว  เช่น  ความดนัโลหิตสงู  และเบาหวาน เป็นตน้  
7 อีกทั้งอาจส่งผลทำให้เกิดปัญหาสุขภาพตามมาเมื่อคนกลุ่มนี้เข้าสู่วัยสูงอายุและนำมาสูก่ารเพิ่มข้ึนของอัตราภาระ
พึ่งพิงในผูสู้งอายุ8 ได้แก่  ภาวะเสี่ยงของสุขภาพและการเจ็บปว่ยโดยเฉพาะการเจ็บป่วยด้วยโรคเร้ือรังหรือโรคไม่ติดต่อ   
การศึกษาวิจัยที่ผา่นมาต่างชี้ให้เห็นว่าการที่ประชากรมีอายุยืนยาวขึ้นไม่ได้หมายความว่าภาวะสุขภาพจะดีขึ้น  ในด้าน
สุขภาพกายประชากรสูงอายุต้องเผชิญกับปัญหาการเจบ็ป่วยด้วยโรคเร้ือรังเพิ่มขึ้น และกลับตอ้งอยู่ในภาวะทุพพลภาพ
ช่วยตนเองไมไ่ด้ต้องพึ่งพาผู้อื่นในการดำเนนิชีวิตประจำวัน9  จากการสำรวจและศึกษาภาวะสุขภาพของผู้สูงอาย ุ4 ภาค
ของไทย ปี พ.ศ.2549 พบวา่โรคเร้ือรังหรือกลุ่มอาการที่เป็นปญัหาสุขภาพของผู้สูงอายุที่สำคญั ได้แก่ กลุ่มโรคข้อและ
กระดูก กลุ่มโรคหลอดเลือดหัวใจ  กลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง กลุ่มโรคทางเดนิหายใจ10 อีกทั้งอัตราการเจ็บป่วยที่ไม่ต้อง
นอนพักรักษาในสถานพยาบาลก็ยังพบมากในกลุ่มอายุ 60 ปขีึ้นไปถึงร้อยละ 64  เนื่องจากในกลุ่มนี้มีโรคเร้ือรัง/โรค
ประจำตัวมากกว่ากลุ่มอื่น11 ซึง่อัตราการป่วยด้วยโรคเร้ือรังหรือโรคประจำตัวแปรผนัตามกลุม่อายุที่สูงขึ้นโดยพบในผู้ที่
มีอายุ 60 ปีขึ้นไป ป่วยด้วยโรคเรื้อรังหรือโรคประจำตัวถึงร้อยละ 60.5 12 จากปัญหาสุขภาพและความเจ็บปว่ยด้วย
โรคเร้ือรังส่งผลให้ผู้สูงอายุต้องสญูเสียจำนวนปทีี่มีสุขภาพดไีป นำมาซึ่งอัตราตายที่เพิ่มสูงขึน้และทีส่ำคัญทำให้รัฐบาล
ต้องใช้งบประมาณดา้นสุขภาพสูงมาก13  ซึ่งปัจจัยของปัญหาด้านสุขภาพเหล่านี้ นอกจากอิทธิพลของพันธุกรรมและ
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สภาวะแวดล้อมแล้ว ปัจจัยดา้นพฤติกรรมส่วนบุคคล ก็เป็นสาเหตุสำคัญของการเกิดปัญหา และมีแนวโน้มจะเปน็ปัญหา
มากข้ึนหากประชาชนยังไม่ปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพให้เหมาะสม  องค์การอนามัยโลกไดเ้สนอแนะว่าการใช้กลวิธี
การส่งเสริมการดูแลสุขภาพให้แก่ประชาชน ให้เกิดพฤติกรรมการดูแลสุขภาพอย่างถูกต้องเหมาะสมนั้น  จะสามารถ
แก้ปัญหาด้านสุขภาพอนามัยให้ประสบผลสำเร็จได้เปน็อย่างด ี ซึ่งในประเทศตะวนัตกหลายประเทศ เช่น สหรัฐอเมริกา  
อังกฤษ แคนาดา ออสเตรเลีย  สามารถลดพฤติกรรมเสี่ยงทางสุขภาพของประชาชนลงได้ด้วยกลวิธีดังกล่าว  จึงส่งผลให้
แนวโน้มสถานการณ์ของปัญหาสุขภาพประชาชนลดลงดว้ย  ชี้ให้เห็นว่าการดูแลสุขภาพตนเองเป็นกลวิธีหนึ่งที่ใช้เพื่อ
ส่งเสริมให้ประชาชนให้ประชาชนสามารถทำกิจกรรมต่างๆที่เก่ียวข้องกับสุขภาพได้ดว้ยตนเอง ประหยัดงบประมาณ 
และเป็นองค์ประกอบพื้นฐานทีส่ำคัญยิ่งของระบบบริการสาธารณสุข เพราะการดูแลตนเองอย่างถูกต้องจะทำให้บุคคล 
มีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม ช่วยประคับประคองกระบวนการชีวิตและสง่เสริมความเปน็ปกติสุขของร่างกายและ
จิตใจ14     
           กรมอนามัยมีนโยบายการดำเนินงานเพื่อให้ประชาชนวัยทำงานมสีุขภาพแข็งแรง ฉลาดรอบรู้ และเตรียมความ
พร้อมเข้าสู่วัยผู้สูงอาย ุ จึงได้พัฒนาระบบเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ของประชาชนวัยทำงาน โดยใช ้
Application H4U ในการเก็บรวบรวมข้อมูลพฤติกรรมสุขภาพประชาชนวัยทำงานที่สามารถใช้ได้ง่ายไม่เปน็ภาระของ
พื้นที่ โดยสำนักทนัตสาธารณสขุ ร่วมกับศูนย์อนามัยที่ ๒ พิษณุโลก ได้ดำเนินการเก็บข้อมูลเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ 
ความรอบรู้ และปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพวัยทำงาน ของประชาชนวัยทำงาน 5  จังหวัดในเขตสุขภาพที่ 2    
ผ่าน Application H4U ตั้งแต่ปี 2562 – 2565   และในปี 2566 กระทรวงสาธารณสุขได้ร่วมกับ กสทช. และ
มหาวิทยาลยันเรศวร พัฒนาเปน็ Application H4U plus เพื่อเป็นสมุดสุขภาพให้กับประชาชนโดยมีฟังก์ชัน่การใช้งาน
ที่หลากหลาย เชน่ ข้อมูลการรักษา ค้นหาสถานพยาบาลใกล้บ้าน การตรวจสอบสิทธิการรกัษา รวมถึงข้อมูลความรู้
ต่างๆที่เก่ียวข้องกับสุขภาพ  ศูนย์นอนามัยที่ 2 พิษณุโลก จึงได้นำ Application H4U plus มาเป็นเครื่องมือสำหรับเฝ้า
ระวังพฤติกรรมสุขภาพประชาชนวัยทำงาน 5 จังหวัด ในเขตสุขภาพที่ 2 ด้วยการให้ประชาชนวัยทำงานประเมินตนเอง 
(self assessment) วัตถุประสงค์เพื่อสำรวจสถานการณ์พฤติกรรมสุขภาพประชาชนวัยทำงาน ตลอดจนได้ข้อมูลนำเข้า
สำหรับเป็นแนวทางในการปรับปรุง พัฒนา และประกอบการตัดสินใจในการวางแผนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพ
ประชาชนวัยทำงานในพืน้ที่ให้มีประสิทธิภาพต่อไป 
 

๒.  วัตถุประสงค์ 
     เพื่อสำรวจพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพของประชาชนวยัทำงาน  
 

๓.กรอบแนวคิด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.พฤติกรรมการบริโภค 
2.พฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกแรง
และการนอน 
3.พฤติกรรมการดูแลช่องปาก 
4.พฤติกรรมเสี่ยงโรคมะเร็ง 
5.ปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลต่อ
สุขภาพ 
6.การวางแผนครอบครัว 
7.ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 

 
 
พฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และ
ปัจจัยสิ่งแวดล้อมท่ีส่งผลต่อสุขภาพ
วัยทำงาน 



๔ 

 

4.นิยามศัพท ์
➢ พฤติกรรมสุขภาพ  หมายถึง  การปฏิบัติตัวที่เก่ียวข้องกับพฤติกรรมสุขภาพตนเอง  ได้แก่  พฤติกรรมการ

บริโภค  พฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกแรงและการนอน  พฤตกิรรมการดูแลช่องปาก พฤติกรรมเสี่ยง
โรคมะเร็ง 

➢ ความรอบรู้ด้านสุขภาพ หมายถงึ การเข้าถึงและใช้ประโยชน์จากข้อมูลเพื่อตัดสินใจดูแลสุขภาพตนเองอย่าง
เหมาะสม 

➢ ปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพ  หมายถึง  ค่ามลพษิ  ฝุ่นละออง  ขยะ 
➢ พฤติกรรมสุขภาพพึงประสงค์ หมายถึง  พฤติกรรมครบ 4 ด้าน  ได้แก่  ๑) บริโภคผักวันละ ๕ ทัพพี 4-7 วัน

ต่อสัปดาห์ ๒) เคลื่อนไหวออกแรงอย่างน้อย ๑๕๐ นาที/สัปดาห์  ๓) นอนหลับ ๗-๙ ชั่วโมง  6-7 วันต่อ
สัปดาห์  ๔)แปรงฟันก่อนนอนทุกวัน นานอย่างน้อย ๒ นาที   

➢ วัยทำงาน หมายถึง  ประชาชนช่วงอายุ 15-59 ปี 
➢ เขตสุขภาพที่ 2 หมายถึง  5 จังหวัด ได้แก่  ตาก  พิษณุโลก  เพชรบูรณ์  สุโขทัย  อุตรดิตถ์ 

 

5.  วิธีการดำเนินงาน  
      การเก็บข้อมูลพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้และปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพประชาชนวัยทำงานป ี
2565   ใช้วิธีการตอบแบบสอบถามประเมินตนเอง (self assessment) ผา่น application H4U plus (สมุดสุขภาพ
ประชาชน) หากไม่สามารถบนัทึกข้อมูลได้ด้วยตนเอง  เจ้าหน้าทีส่าธารณสุขในพืน้ที่จะเปน็ผู้สอบถามข้อมูลตามแบบ
ประเมิน และบันทึกข้อมูล 
 

6.ประชากร  
     ประชากรไทยวัยทำงานอายุ 15-59 ปี Type 1 และ Type 3  ที่อาศัยอยู่ในจังหวัดตาก  พิษณุโลก เพชรบูรณ์ 
สุโขทัย  อุตรดิตถ์  จำนวน 1,467,765 คน 
 

7.กลุ่มตัวอย่าง 
     ร้อยละ 1 ของประชากรวัยทำงานอายุ 15-59 ปี  ที่มชีื่ออยู่ตามทะเบยีนบ้านในเขตรับผิดชอบและอาศัยอยู่จริง 
(Type1) และประชากรวัยทำงานอายุ 15-59 ปี ที่อาศัยอยู่ในเขตรับผิดชอบแตท่ะเบียนบา้นอยู่นอกเขตรับผิดชอบ
(Type3) 

จังหวัด ประชากรวัยทำงาน(คน) เป้าหมาย(คน) 
ตาก 250,469 2,466 

พิษณุโลก 383,308 3,783 
เพชรบูรณ์ 402,552 4,076 
สุโขทัย 236,594 2,531 

อุตรดิตถ์ 194,842 2,016 
เขต 2 1,467,765 14,872 

 

8.ระยะเวลาการเก็บข้อมูล 
      ระหว่างวันที่ 1  มกราคม–30 มิถุนายน 2566 
 

9.เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูล  
       เก็บข้อมูลโดยใช้วิธีการตอบแบบสอบถามประเมินตนเอง (self  assessment) ผ่าน application  H4U plus
ประกอบด้วย 

 
 
 
 



๕ 

 

 

1.ข้อมูลส่วนบุคคล  ได้แก ่
    1.1 อายุ 
    1.2 เพศ 
    1.3 อาชีพหลัก 
    1.4 น้ำหนัก 
    1.5 ส่วนสูง 
    1.6 รอบเอว 
    1.7 โรคประจำตัว (จากการวินิจฉัยของแพทย์) 
2.พฤติกรรมการบริโภค 
3.พฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกแรงและการนอน 
4.พฤติกรรมการดูแลช่องปาก 
5.พฤติกรรมเสี่ยงโรคมะเร็ง 
6.ปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลต่อสขุภาพ 
7.พฤติกรรมการวางแผนครอบครัว 
8.ประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
 

10.ขั้นตอนการเก็บข้อมูลผ่าน  application  H4U  มี 2 ช่องทาง ดงันี ้
วิธีที่ 1 ผ่าน application ในมอืถือ 

1. ดาวนโ์หลด application H4U plus ใน smart  device (smart phone หรือ tablet) โดย
ระบบปฏิบัติการ ios ดาวนโ์หลดผ่าน app store ส่วนระบบปฏิบัติการ android ดาวน์โหลดผ่าน play 
store 

2. ค้นหา application H4U plus                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      
3. กดปุ่มติดตั้ง รอจนติดตัง้เรียบร้อย 

 
วิธีที่ 2  การใช้งานผา่นคอมพิวเตอร์ 
1.แบบประเมินตนเองสำหรับชมุชน พิมพ์ URL http://answer-sheet.moph.go.th/home?formId=88744312-
86be-499f-b20d-98e1d9e3845c 
2.แบบประเมินตนเองสำหรับสถานประกอบการ พิมพ์ URL http://answer-
sheet.moph.go.th/home?formId=bece0829-f3b6-4a2c-a4e6-8f7abb163bb8 
การทำแบบประเมินตนเอง (self assessment) 
1.เปิด application  H4U plus (สมุดสุขภาพประชาชน) เลื่อนลงไปที่เมนู “อ่ืนๆ”  
เลือกแท็บ “แบบสอบถามจากกรมอนามัย” 
 
 
 
 
 
 
 

http://answer-sheet.moph.go.th/home?formId=88744312-86be-499f-b20d-98e1d9e3845c
http://answer-sheet.moph.go.th/home?formId=88744312-86be-499f-b20d-98e1d9e3845c
http://answer-sheet.moph.go.th/home?formId=bece0829-f3b6-4a2c-a4e6-8f7abb163bb8
http://answer-sheet.moph.go.th/home?formId=bece0829-f3b6-4a2c-a4e6-8f7abb163bb8


๖ 

 

2.เมื่อเข้ามาจะพบกบัแบบสอบถาม 2 ชุด กดเลือกแท็บ “แบบสอบถามพฤติกรรม ความรอบรู้  และปัจจัยแวดล้อมที่
ส่งผลต่อสุขภาพวัยทำงาน” 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
3.เมื่อกดเข้ามาในแบบสอบถามจะพบหนา้คำชี้แจง  เมื่ออ่านอย่างเข้าใจจนครบถ้วนแล้ว  หากยินยอมในการให้ข้อมูล 
กด “ถัดไป” เพื่อเร่ิมทำแบบสอบถาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๗ 

 

4.ตอบข้อมูลส่วนบุคคล เปน็ drop down ให้เลือก  ประกอบด้วย 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

หากเลือกไม่มีโรคประจำตัว  จะไม่
ปรากฏโรคให้เลือก สามารถกด 
“ถัดไป” ไดเ้ลย 



๘ 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

หมายเหตุ : เมื่อตอบข้อมูลส่วนบุคคลข้อใดแล้ว  จะปรากฏคำตอบที่เลือกในแท็บตัวเลือก 
 

5.ต้องกรอกข้อมูลส่วนบุคคลให้ครบทุกคำถาม  เมื่อกรอกครบแล้วให้กด “ถัดไป” แต่หากไม่ไดต้อบคำถามข้อใดข้อหนึ่ง
จะไม่สามารถกด “ถัดไป”ได้  โดยจะมีการแจ้งเตือนด้วยดอกจนัทร์สีแดง (*) ที่ข้อคำถามนัน้ 
 

6.ตอบแบบสอบถามประเมินพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจยัแวดล้อมที่สง่ผลต่อสุขภาพวัยทำงาน โดยจะแบ่ง
ชุดคำถามออกเป็น 7 หมวด  ได้แก่ 1)พฤติกรรมการบริโภค  2)พฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกแรงและการนอน 3)
พฤติกรรมการดูแลช่องปาก 4)พฤติกรรมเสี่ยงโรคมะเร็ง  5)ปัจจัยสิ่งแวดล้อมทีส่่งผลต่อสุขภาพ  6)การวางแผน
ครอบครัว  7)ความรอบรู้ด้านสขุภาพ  
 
 
 
 
 
 

หากเลือกมโีรคประจำตัว จะปรากฏ
โรคให้เลือกไดม้ากกว่า 1 ข้อ หากมี
โรคประจำตัวอ่ืนท่ีไม่มีในตัวเลือก ให้
เลือก “อื่นๆโปรดระบุ”พร้อมระบโุรค
ประจำตัวของท่าน 



๙ 

 

7.เมื่อตอบคำถามแต่ละชุดคำถามแล้วกด “ถัดไป” โปรแกรมจะประมวลผลพฤติกรรมสุขภาพ  และให้ความรู้พฤติกรรม
สุขภาพที่พึงประสงคผ์่าน infographic ของแต่ละชุดคำถาม  ดงัตัวอย่าง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ: ชุดคำถามปจัจัยแวดลอ้มท่ีส่งผลต่อสุขภาพ การวางแผนครอบครัว และความรอบรู้จะไมม่กีารให้ความรูผ้่าน 
infographic 
  
8.จากนั้นกดปุม่ “ปิด” เพื่อปิด  infographic  จากนั้นจะปรากฏแบบสอบถามประเมินพฤติกรรมภาพชุดคำถามต่อไป 
 

9.เมื่อทำแบบสอบถามประเมินพฤติกรรมภาพ ชุดคำถามประเมินความรอบรูด้้านสุขภาพครบแล้ว  กด “ส่ง” ระบบจะบันทึก
คำตอบ 
 
11.สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล   

ความถี่  ร้อยละ  ค่าเฉลี่ย  พิสยั และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 

12.ผลการศึกษา 
ตอนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล (N= 42,526) 

รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 
เพศ       
              ชาย 14,782 34.76 
              หญิง     27,744 64.24 
อายุ  Min 15 Max  59  Range  44 Mean 42.13 std 12.60   
              15-29 ปี 8,533 20.10 
              30-44 ปี 12,403 29.20 
              45-59 ปี 21,590 50.80 
อาชีพหลัก         
              เกษตรกร       16,202 38.10 
             ข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ 3,992 9.39 
             ค้าขาย/ประกอบธุรกิจส่วนตัว 3,941 9.27 
             นักเรียน/นิสิต/นักศึกษา 3,007 7.07 
             พนักงาน/ลูกจา้งเอกชน 2,489 5.85 
             พ่อบ้าน/แมบ่้าน 1,232 2.90 
             รับจ้างทั่วไป 9,866 23.20 
             ว่างงาน/ไม่มีงานทำ 1,006 2.37 
             อ่ืนๆ 276 0.65 



๑๐ 

 

 

ตอนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล (ต่อ) 
 

รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 
 

น้ำหนัก (กิโลกรัม)     
Min 30   Max 190   Mean 63.18 Std.D 13.10   
ส่วนสูง (เซนติเมตร)   
Min 130  Max 199    Mean 161.10 Std.D  7.99   
ดัชนีมวลกาย (BMI)    
        น้ำหนักน้อย (BMI<18.5) 2,987 7.02 
        ปกติ(BMI=18.5-22.9) 14,980 35.23 
        น้ำหนักเกิน(BMI=23-24.9) 8,271 19.45 
        อ้วนระดับ1(BMI=25-29.9) 11,679 27.46 
        อ้วนระดับ2(BMI>30) 4,599 10.81 
รอบเอว (เซนติเมตร)    
Min 50  Max 150  Mean 82.51 Std.D  12.25   
        รอบเอวปกติ (เส้นรอบเอว < สส./2) 18,107 42.58 
        รอบเอวเกิน  (เส้นรอบเอว > สส./2) 24,419 57.42 
โรคประจำตัว (จากการวินิจฉัยของแพทย์)   
        มีโรคประจำตัว 9,075 21.52 
        ไม่มีโรคประจำตัว 33,091 78.48 
        ความดันโลหิตสูง 5,039 40.64 
        ไขมันในเลือดสูง 2,719 21.93 
        โรคเบาหวาน 2,647 21.35 
        โรคหัวใจและหลอดเลือด 342 2.76 
        โรคมะเร็ง 170 1.37 
        โรคไต 170 1.37 
        โรคปอดอุดก้ันเร้ือรัง(ถุงลมโป่งพอง) 58 0.47 
        อ่ืนๆ 1,253 10.11 
 

        ตอนที่ 2 พฤติกรรมการบริโภค  
รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 

ใน 1 สัปดาห์ ท่านกินอาหารกลุ่มผัก วันละ 5 ทัพพี บ่อยเพียงใด   
กินทุกวัน 20,693 48.66 
ประมาณ 4-6 วนัต่อสัปดาห์ 11,600 27.28 
ประมาณ 1-3 วนัต่อสัปดาห์ 9,826 23.11 
ไม่กินเลย 407 0.96 
ใน 1 สัปดาห์ท่านเติมเครื่องปรุงรสเค็มเพิ่มในอาหารที่กินบ่อยเพียงใด   
เติมเคร่ืองปรุงรสเค็มทุกคร้ัง 5,192 12.21 
เติมเคร่ืองปรุงรสเค็มบางครั้ง 29,141 68.53 
ไม่เติมเคร่ืองปรุงรสเค็มเลย 8,193 19.27 
   
   



๑๑ 

 

 ตอนที่ 2 พฤติกรรมการบริโภค (ต่อ) 
รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 

ท่านดื่มเครื่องดื่มที่มีรสหวานบ่อยเพียงใด   
ดื่มทุกวัน 5,667 13.33 
ประมาณ 4-6 วนัต่อสัปดาห์ 8,068 18.97 
ประมาณ 1-3 วนัต่อสัปดาห์ 20,515 48.24 
ไม่ดื่มเลย 8,276 19.46 
 
 

ตอนที่ 3 พฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกแรง  
รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 

โดยปกติแล้วท่านมีการขยับร่างกายจนเหนื่อยกว่าปกติ   
น้อยกว่า 150  นาทตี่อสัปดาห์ 15,380 36.17 
มากกว่าหรือเท่ากับ  150  นาทีต่อสัปดาห์ 25,467 59.89 
ไม่ได้ทำ 1,679 3.95 
ใน 1 สัปดาห์ที่ผ่านมา ท่านนัง่หรือเอนกายติดต่อกันนาน 2 ชั่วโมงขึ้นไป   
ประมาณ 6 -7 วนัต่อสัปดาห์ 7,352 17.30 
ประมาณ 3 -5 วนัต่อสัปดาห์ 19,661 46.20 
ประมาณ 0 -2 วนัต่อสัปดาห์ 15,513 36.5 
ใน 1 สัปดาห์ที่ผ่านมา ท่านนอนหลับ  7-9 ชั่วโมง คิดเป็นกี่วัน   
ประมาณ 6 -7 วนัต่อสัปดาห์ 20,860 49.05 
ประมาณ 3 -5 วนัต่อสัปดาห์ 17,598 41.38 
ประมาณ 0 -2 วนัต่อสัปดาห์ 4,068 9.57 
 
 

ตอนที่ 4 พฤติกรรมการดูแลช่องปาก  
รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 

ท่านแปรงฟันก่อนนอนหรือไม่   
ไม่แปรงฟันก่อนนอนเลย 751 1.77 
แปรงฟันก่อนนอนด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์บางวัน 2,536 5.96 
แปรงฟันก่อนนอนด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์นานอย่างน้อย 2 นาทีทุกวนั 29,934 70.39 
แปรงฟันก่อนนอนด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ทุกวันแตไ่ม่ถึง 2 นาท ี 9,305 21.88 
ในปีที่ผ่านมาท่านไปรับบริการทันตกรรมหรือไม่   
ไม่ไป 28,416 66.82 
ไปรับบริการทันตกรรม 14,110 33.18 
   
   
   
   
   
   
   
   
 



๑๒ 

 

ตอนที่ 4 พฤติกรรมการดูแลช่องปาก (ต่อ) 
รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 

กรณีท่านได้ไปรับบริการทันตกรรม ท่านไปรับบริการทันตกรรมอะไร   
ไปรับบริการตรวจสุขภาพช่องปาก 5,442 29.58 
อุดฟัน 2,799 15.21 
ขูดหินปูน 5,765 31.33 
ถอนฟัน 3,243 17.63 
รักษารากฟัน 428 2.33 
ใส่ฟันปลอม 305 1.66 
ผ่าฟันคุด 196 1.07 
อ่ืนๆ 221 1.02 
 
 

ตอนที่ 5 พฤติกรรมเสี่ยงโรคมะเร็ง  
รายการข้อมูล  จำนวน ร้อยละ 

ใน 1 เดือนที่ผ่านมา ท่านสูบบหุรี่หรือไม่อย่างไร   
ไม่สูบ 37,529 88.25 
สูบมวนแรกในช่วง 30 นาที ถึง 1 ชั่วโมง หลังตืน่นอน 2,079 4.89 
สูบมวนแรกหลัง 1 ชัว่โมงขึ้นไป หลังตื่นนอน 2,918 6.86 
ใน 1 เดือนที่ผ่านมา ท่านดื่มเบียร์เกิน 4 กระป๋องหรือ 2  ขวดใหญ่ หรือสุรา
เกิน 1/2 แบนขึ้นไป หรือไม ่

  

ไม่เคยเลย 27,707 65.15 
เดือนล่ะ 1-4 คร้ัง 12,317 28.96 
ทุกวันหรือเกือบทุกวัน 2,502 5.88 
 
 

ตอนที่ 6 ปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพ  
รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 

ชุมชนของท่าน อยู่ใกล้หรือมีสภาพแวดล้อมที่ไม่เหมาะสมด้านใดบ้าง   
ไม่มี/ไม่อยู่ใกล ้ 39,523 92.94 
มี 3,003 7.06 
กรณีชุมชนของท่านอยู่ใกล้หรือมีสภาพแวดล้อมที่ไม่เหมาะสม ด้านใดบ้าง(ตอบ
ได้มากกว่า1ข้อ)   

  

น้ำเสียและสิ่งปฏิกูล 229 5.58 
ฝุ่นละออง/เขม่า/เถ้า 1,822 44.41 
เสียงรบกวน 799 19.47 
ความสั่นสะเทือน 170 4.14 
กลิ่น 784 19.11 
กองขยะ/บ่อขยะ 133 3.24 
อ่ืนๆ 166 4.05 
 
 

  

 



๑๓ 

 

ตอนที่ 6 ปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพ (ต่อ) 
รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 

สภาพแวดล้อมดังกล่าวมีผลกระทบต่อสุขภาพของท่านหรือไม่   
ไม่มี 943 31.40 
มี 2,060 687.60 
ท่านมีการป้องกันตนเอง เมื่ออยู่ใน สถานที่เสี่ยงที่มีผลกระทบต่อสุขภาพ เช่น มี
ฝุ่นละลองเกินค่ามาตรฐาน สถานการณ์ โรคติดเชื้อระบบทางเดินหายใจ และ
เมื่อมี การเจ็บป่วยที่ระบบทางเดินหายใจ โดย สวมหน้ากากอนามัยทุกคร้ัง 

  

มีการป้องกันตนเองทุกครั้ง และตลอดเวลา 31,486 74.04 
มีการป้องกันตนเองบางคร้ัง 10,618 24.97 
ไม่มีการป้องกันตนเองเลย 422 0.99 
ท่านล้างมือก่อนกินอาหารและหลังการใช้ส้วมหรือไม่ อย่างไร   
ล้างมือด้วยน้ำและสบู่ทุกคร้ัง 28,973 68.13 
ล้างมือด้วยน้ำและสบู่บางครั้ง 9,933 23.36 
ล้างมือด้วยน้ำเปล่าอย่างเดียว 3,498 8.23 
ไม่ล้างเลย 122 28.69 
 
ตอนที่ 7 การวางแผนครอบครัว 

รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 
ในช่วง 1 เดือนที่ผ่านมา ท่านมีเพศสัมพันธ์หรือไม่   
ไม่ได้มีเพศสัมพนัธ ์ 24,490 59.59 
มีเพศสัมพันธ ์ 18,036 42.41 
เมื่อมีเพศสัมพันธ์ ท่านจะเลือกใช้ วิธีการคุมกำเนิดอย่างใดอย่างหนึ่งเพื่อ 
ป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ 

  

ป้องกันการตั้งครรภ์ทุกคร้ัง 13,343 73.98 
ป้องกันการตั้งครรภ์บ่อยครั้ง 909 5.04 
ป้องกันการตั้งครรภ์บางครั้ง 807 4.47 
ไม่ไดป้้องกันการตั้งครรภ์ 2,977 16.51 
ท่านเข้ารับการปรึกษาจากผู้ให้บริการ ด้านสุขภาพ เมื่อมีข้อสงสัยหรือเกิด
ปัญหา ด้านสุขภาพเกี่ยวกับเพศและอนามัยการ เจริญพันธุ์ 

  

เข้ารับการปรึกษาทำทุกคร้ัง 13,921 32.74 
เข้ารับการปรึกษาทำบ่อยครั้ง 4,164 9.79 
เข้ารับการปรึกษาบางครั้ง 9,281 21.82 
ไม่ได้เข้ารับคำปรึกษา 15,160 35.65 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๔ 

 

ตอนที่ 8 ความรอบรู้ด้านสุขภาพ  
รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 

ท่านสามารถค้นหาข้อมูลที่ทำให้สุขภาพแข็งแรงจากแหล่งข้อมูลที่น่าเชื่อถือได้   
ค้นหาได้ทุกครั้ง 22,303 52.45 
ค้นหาไดป้านกลาง 10,856 25.53 
ค้นหาไดบ้้าง/พอทำได้ 8,334 19.60 
ค้นหาข้อมูลไม่ได ้ 1,033 2.43 
ทุกคร้ังที่ท่านฟังหรืออ่านข้อมูลที่ทำให้สุขภาพแข็งแรง ท่านรู้เรื่องและเข้าใจ
เนื้อหาได้ทั้งหมด 

  

รู้เรื่องและเข้าใจทุกคร้ัง 23,771 55.90 
รู้เรื่อง/เข้าใจปานกลาง 12,279 28.87 
รู้เรื่องบ้าง/เข้าใจบ้าง 6,057 14.24 
ไม่รู้เรื่อง/ไม่เข้าใจ 419 0.99 
เมื่อมีข้อมูลใหม่ๆเกี่ยวกับการทำให้สุขภาพแข็งแรง ท่านจะตรวจสอบความ
ถูกต้องของแหล่งที่มาของข้อมลูและเปรียบเทียบข้อมูลจากหลายแหล่ง ก่อนที่
จะตัดสินใจเชื่อ 

  

ทำทุกคร้ัง 20,449 48.09 
บ่อยครั้ง 10,316 24.26 
ทำบางครั้ง 10,797 25.39 
ไม่ได้ทำ 964 2.27 
ท่านปฏิบัติตัวให้มีสุขภาพแข็งแรง ไม่ว่าจะด้วยวิธีการใดก็ตาม   
ทำทุกคร้ัง 20,104 47.27 
บ่อยครั้ง 12,234 28.77 
ทำบางครั้ง 9,674 22.75 
ไม่ได้ทำ 514 1.21 
ท่านสามารถให้คำแนะนำและบอกวิธีการทำให้สุขภาพแข็งแรงกับบุคคลอื่นให้
ยอมรับและเข้าใจได ้

  

ทำทุกคร้ัง 17,668 41.55 
บ่อยครั้ง 11,331 26.64 
ทำบางครั้ง 12,186 28.66 
ไม่ได้ทำ 1,341 3.15 
 
ตอนที่ 9 วัยทำงานมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์  

รายการข้อมูล จำนวน ร้อยละ 
วัยทำงานมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค ์   
วัยทำงานอายุ ๑5 -59 ปี มพีฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค ์ 15,502 36.45 
วัยทำงานอายุ 25 -59 ปี มพีฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค ์ 13,689 36.76 
วัยทำงานตอนต้น   อายุ 15 -29 ปี มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค ์ 2,951 34.60 
วัยทำงานตอนกลาง อายุ 30-44 ปี มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค ์ 4,656 37.50 
วัยทำงานตอนปลาย อายุ 45-59 ปี มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค ์ 7,895 36.60 
 
 



๑๕ 

 

13.สรุปผลการศึกษา 
     ผลการสำรวจพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้และปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพประชาชนวัยทำงาน  อภิปราย
เป็นรายหัวข้อดังนี ้
     ข้อมูลส่วนบุคคล พบว่า อายุเฉลี่ย 42.13  ปี  ส่วนใหญ่มีอาชีพเกษตรกร  รองลงมารับจ้างทั่วไป  นำ้หนักเฉลี่ย 
63.18 กิโลกรัม  ส่วนสูงเฉลี่ย 161.1 เซนติเมตร  ดัชนีมวลกาย (BMI) เกินเกณฑ์(น้ำหนักเกิน,อ้วนระดับ1,2) มากถึง
ร้อยละ 57.72 รอบเอวเกิน ร้อยละ 57.42  เป็นโรคความดันโลหิตสงู ร้อยละ 40.64  ไขมันในเลือดสูง ร้อยละ  
21.93  โรคเบาหวาน ร้อยละ 21.39   
     ด้านพฤติกรรมการบริโภค  พบว่า กินอาหารกลุ่มผักทุกวนั ร้อยละ 48.66 ไม่เติมเคร่ืองปรุงรสเค็มเลย ร้อยละ 
19.27  ไม่ดื่มเคร่ืองดื่มรสหวาน ร้อยละ  19.46 
     ด้านพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกแรง  พบว่า  มีการขยับร่างกายจนเหนื่อยกว่าปกติ มากกว่าหรือเท่ากับ 150 
นาทีต่อสปัดาห์  ร้อยละ 59.89  เอนกายติดต่อกันนาน 2 ชั่วโมงขึ้นไปน้อยกว่า 2 วันตอ่สัปดาห์ ร้อยละ 9.57    
นอนหลับ 7-9 ชั่วโมง ตั้งแต่ 3 วันขึ้นไปต่อสัปดาห์ ร้อยละ 90.43 
      ด้านพฤติกรรมการดูแลช่องปาก แปรงฟันก่อนนอนด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์นานอย่างน้อย 2 นาทีทุกวัน   ร้อย
ละ 70.39  ในปีที่ผา่นมาไปรับบริการทันตกรรม ร้อยละ 33.18 ซึ่งส่วนใหญ่ไปขูดหินปูน ร้อยละ 31.33 
       ด้านพฤติกรรมเสี่ยงโรคมะเร็ง  ไม่สูบบุหรี่ ร้อยละ 88.25  ใน 1 เดือนที่ผ่านมาไม่เคยดื่มเบียร์ หรือสุรา ร้อยละ 
65.15 
       ด้านปัจจัยสิง่แวดล้อมที่สง่ผลต่อสุขภาพ  พบวา่ อยู่ใกล้สภาพแวดล้อมที่ไม่เหมาะสม ร้อยละ 7.06  โดยส่วนใหญ่
อยู่ใกล้ฝุ่นละออง /เขม่า/เถ้า รอ้ยละ 44.41  ซึ่งมีการป้องกนัตนเองโดยสวมหน้ากากอนามยัทุกครั้ง ร้อยละ 74.04 
ล้างมือด้วยสบู่และนำ้ทุกคร้ังหลังการใช้ส้วม ร้อยละ 68.13 
       ด้านการวางแผนครอบครัว   พบว่า มีการป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ร้อยละ 73.98 เมื่อมีข้อสงสัย
เก่ียวกับอนามัยการเจริญพันธุ์เข้ารับการปรึกษาทุกคร้ัง ร้อยละ 32.74 
       ด้านความรอบรู้ด้านสุขภาพ  พบว่า สามารถค้นหาข้อมูลที่ทำให้สุขภาพแข็งแรง ไดท้กุครั้ง  ร้อยละ  52.45  
โดยรู้เร่ืองและเข้าใจเนื้อหาทุกคร้ัง ร้อยละ 55.90 มีการตรวจสอบความถูกต้องของแหล่งที่มาของข้อมูลก่อนที่จะ
ตัดสินใจเชื่อหรือทำตาม ทุกคร้ัง ร้อยละ 48.29 ปฏิบัติตัวให้มีสุขภาพแข็งแรง ไม่ว่าจะด้วยวธิีการใดก็ตาม ทุกคร้ัง ร้อย
ละ 47.27  สามารถให้คำแนะนำและบอกวิธีการทำให้สุขภาพแข็งแรงกับบุคคลอื่นให้ยอมรับและเข้าใจได้ ทุกคร้ัง ร้อย
ละ 41.55   
        ด้านพฤติกรรมสุขภาพทีพ่ึงประสงค์ เมื่อแบ่งตามช่วงอายุ พบวา่ วัยทำงาน อาย ุ15-59 ปี  มีพฤติกรรมสุขภาพ
ที่พึงประสงค์  ร้อยละ 36.45 อายุ 25-59 ปี มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ ร้อยละ 36.76 วัยทำงานตอนต้น 
อายุ 15-29 ปี มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์   ร้อยละ 34.60  วัยทำงานตอนกลาง อายุ 30-44 ปี   มีพฤติกรรม
สุขภาพที่พึงประสงค์  ร้อยละ 37.50  วัยทำงานตอนปลาย อายุ 45-59 ปี  มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์  ร้อยละ 
36.60 
14.อภิปรายผลการศึกษา 
         กลุ่มวัยทำงานอายุ 15-59 ปี มีดัชนีมวลกาย (BMI) นำ้หนักเกิน (BMI=23-24.9 kg/m2) ร้อยละ 19.45 ซึ่ง
ลดลงจากผลการสำรวจในปี 2565  ที่พบน้ำหนักเกิน ร้อยละ 20.10 15 อาจเป็นไปได้วา่ช่วง 2-3 ปี ที่ผ่านมากระแส
การรณรงค์ของกระทรวงสาธารณสุขค่อนข้างเข้มข้น  ซึ่งกระทรวงสาธารณสุข โดยกรมอนามัย ได้ดำเนนิโครงการ
ส่งเสริมให้ประชาชนมีกิจกรรมทางกาย ภายใต้กิจกรรม “ก้าวท้าใจ”อย่างต่อเนื่องตั้งแต่ season1-seadson5 ทำให้
ประชาชนเกิดความตื่นตัวหนัมาสนใจการออกกำลังกาย ซึ่งอาจส่งผลต่อค่าดชันีมวลกายเปน็ไปในทิศทางที่ดีขึ้น 
สอดคล้องกับการศึกษาผลของการจัดโครงการกีฬาเพื่อสุขภาพที่มีผลต่อดัชนีมวลกายและความพึงพอใจของเยาวชนใน
จังหวัดศรีสะเกษ ที่พบว่า ค่าดชันีมวลกายของเยาวชนก่อนเข้าและหลังเข้าร่วมโครงการกีฬาเพื่อสุขภาพมีความแตกต่าง
กันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.0516และผลการศึกษา พบว่าประชาชนวัยทำงานเกือบร้อยละ  60 มีรอบเอว
เกิน อีกทั้งยังมีพฤติกรรมเนือยนิ่ง คือ เอนกายติดต่อนาน 2 ชัว่โมงขึ้นไป ตั้งแต่ 3 วนัขึ้นไปตอ่สัปดาห์ กว่าร้อยละ 60  
ดื่มเครื่องดื่มที่มีรสหวาน ตั้งแต ่4 วันขึ้นไปต่อสปัดาห์ ถึงร้อยละ 32.30 ซึ่งพฤติกรรมเหล่านี้อาจส่งผลให้มีการสะสม
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ไขมันบริเวณช่องท้องเกิดภาวะอ้วนลงพุงได้  ดังผลการศึกษาปัจจยัที่มีอิทธิพลต่อภาวะอ้วนลงพุงของพนักงานสถาน
ประกอบการขนาดใหญ่ในเขตพืน้ที่ภาคตะวันออก พบว่า พฤติกรรมการมีกิจกรรมทางกายและอายุเปน็ปัจจัยที่มีผลต่อ
ภาวะอ้วนลงพุงของพนักงานสถานประกอบการขนาดใหญ่ในเขตพื้นที่ภาคตะวันออก 17เช่นเดียวกับการศึกษา
พฤติกรรมการออกกำลังกายและการบริโภคอาหารที่เสี่ยงต่อการเกิดภาวะอ้วนลงพุงของข้าราชการตำรวจสถานี
ตำรวจภูธรกระทุ่มแบน อำเภอกระทุ่มแบน จังหวัดสมุทรสาคร ที่พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ในช่วงโรคอ้วนมีเสน้
รอบเอวเกินมาตรฐานรับประทานอาหารไขมันสูง และดื่มน้ำหวาน18 สำหรับโรคประจำตัวจากการวินิจฉัยของแพทย ์
พบว่า วัยทำงานร้อยละ 40 เป็นโรคความดนัโลหิตสงู   อธิบายได้ว่า อาจเปน็ผลมาจากพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่ออกกำลัง
กายสม่ำเสมอ  มีพฤติกรรมเนือยนิ่ง   ประกอบกับมีการเติมเครื่องปรุงรสเค็มเพิ่มในอาหารมากถึง ร้อยละ 80  สำหรับ
พฤติกรรมการกินผัก พบว่า กลุม่วัยทำงานกินผักวันละ 5 ทัพพ ีทุกวัน  ไม่ถึงร้อยละ 50 สอดคล้องกับรายงานโครงการ
ติดตามพฤติกรรมการกินผักและผลไม้ของคนไทย คร้ังที่ 2 พ.ศ.2562 ที่พบว่า การกินผักและผลไม้ของผู้ใหญ่อายุ 15 
ปีขึ้นไป โดยรวมกินผักเพียงพอ เพียงร้อยละ 30 และคนที่อยู่ในภาคเหนือกินผักเพียงพอ ร้อยละ 3819และจากการ
สำรวจในปี 2557 เพศหญิงมีอัตราการบริโภคผักและผลไม้ในปริมาณที่มากกว่าเพศชายเล็กน้อย แต่อย่างไรก็ตามมี
แนวโน้มการบริโภคผักและผลไม้ลดลงเมื่ออายุเพิ่มมากขึ้น โดยเฉพาะในกลุ่มผูสู้งอายุตัง้แต่ 70 ปีขึ้นไป๒๐ สำหรับ
พฤติกรรมการนอนหลับ พบว่า ส่วนใหญ่นอนหลับเพียงพอ คือ 7-9 ชั่วโมง ประมาณ 6-7 วันต่อสัปดาห์ ร้อยละ 49 
ซึ่งการนอนหลับเปน็ชว่งเวลาทีอ่วัยวะต่างๆของร่างกายโดยเฉพาะอย่างยิ่งระบบหัวใจ  และหลอดเลือดจะได้พักผ่อน  
เนื่องจากในขณะนอนหลบัจะมกีารซ่อมแซมส่วนสึกหรอของร่างกาย การปรบัสมดลุของสารเคมีต่างๆในร่างกาย ๒๑หาก
คนเรานอนหลับไม่เพียงพอจะมผีลกระทบต่อระบบตา่งๆของร่างกายในด้านตา่งๆ ได้แก่ อารมณ์  จะทำให้เกิดสภาวะ
เครียด หงุดหงิด  และฉุนเฉียวง่าย  จะทำให้การรื้อฟื้นความจำเดิมที่มีอยู่ได้ยาก  ภูมิคุ้มกันของร่างกายลดลงและมี
ความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเบาหวาน  โรคหัวใจและหลอดเลือด๒๒ สำหรับพฤติกรรมการดูแลช่องปาก พบวา่ แปรงฟัน
ก่อนนอนด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์นานอยา่งน้อย 2 นาทีทุกวัน ร้อยละ 70 และในปีที่ผา่นมาส่วนใหญ่ไมไ่ปรบับริการ
ทันตกรรม ร้อยละ 66 ด้านพฤติกรรมเสี่ยงโรคมะเร็ง พบว่า ยงัมีพฤติกรรมสูบบุหรี่ ร้อยละ 12 ทั้งนี้เป็นไปได้วา่อาจมี
ปัจจัยที่ทำให้ยังมีพฤติกรรมการสูบบุหรี่ เชน่ บุหรี่ราคาไม่แพง  ครอบครัวไม่เคยตำหนิผูสู้บบุหรี่  ไม่รู้ว่าบุหรี่มีโทษ
ร้ายแรง23  นอกจากนี้พบวา่ มีพฤติกรรมดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ถึงร้อยละ 35 ซึ่งจากงานวิจัยพบวา่ผู้ทีน่ิยมดื่ม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ อาจมีปัจจัยที่เก่ียวข้อง เช่น การกระชับความสัมพันธ์  บรรเทาอาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อจากการ
ทำงาน  ผ่อนคลายความเครียด และแก้ปัญหาการนอนไม่หลบั24 นอกจากนี้อิทธิพลของเพื่อน การรวมกลุ่มจะทำให้มี
โอกาสที่ในการดื่มแอลกอฮอล์ ทำให้ไม่สามารถเลิกได้  ดงัการศึกษาของกรวรรณ บุษบง พบว่า การรวมกลุ่ม และ
อิทธิพลของเพื่อนมีส่วนทำให้มีโอกาสของการดื่มแอลกอฮอล์เพิ่มมากข้ึน 25 สำหรับปัจจัยสิง่แวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพ 
พบว่า ส่วนใหญ่สวมหน้ากากปอ้งกันมลพิษหรือฝุ่นละอองเมื่ออยู่ในพื้นที่ที่มีค่ามลพิษอากาศเกินค่ามาตรฐาน  อย่างไรก็
ตามยังมีกลุ่มวัยทำงาน ร้อยละ 25 เมื่ออยู่ในพื้นที่ที่มีค่ามลพิษอากาศเกินค่ามาตรฐาน สวมหน้ากากป้องกนัมลพิษหรือ
ฝุ่นละอองเพียงบางครั้ง จึงจำเป็นอย่างยิ่งที่ต้องเนน้การให้ความรู้และทักษะในการปฏิบัติในการป้องกันตนเองเมื่ออยู่ใน
พื้นที่ที่มีค่ามลพิษอากาศเกินค่ามาตรฐาน  เพราะความรู้นอกจากจะเป็นข้อเท็จจริง ความสามารถในการจดจำและ
เข้าใจในรายละเอียดของข้อมูลต่างๆทีบุ่คคลไดส้ะสมและถ่ายทอดต่อกันมา ยังเปน็ข้อเท็จจริงที่บุคคลสามารถรับทราบ
และสามารถแสดงออกเป็นพฤตกิรรมได้26 ดังผลการศึกษาความรูค้วามเข้าใจและพฤติกรรมในการป้องกันตนเองใน
ภาวะหมอกควันของประชาชนในเขตพื้นที่เทศบาลตำบลจันจวา้ อำเภอแม่จัน จังหวัดเชียงราย  พบวา่ระดับความรู้
ความเข้าใจ                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          
เก่ียวกับ ปัญหาหมอกควันและพฤติกรรมการเผาในที่โล่งมีความสัมพันธ์กันอยา่งมีนัยสำคัญทางสถิติ27 ด้านการวางแผน
ครอบครัว พบว่า ส่วนใหญ่เมื่อมีเพศสัมพันธ์จะมีการป้องกันการตั้งครรภ์ทุกคร้ัง ร้อยละ ๗๔ และพบวา่เมื่อมีปัญหา
สุขภาพหรือข้อสงสัยด้านสุขภาพเก่ียวกับเพศและอนามัยเจริญพันธุ์ ไมไ่ด้เข้ารับคำปรึกษาถึงรอ้ยละ ๓๖     ความรอบรู้
ด้านสุขภาพ พบว่า ส่วนใหญ่สามารถค้นหาข้อมูลทีท่ำให้สุขภาพแข็งแรงจากแหล่งข้อมูลที่นา่เชื่อถือได้ โดยส่วนใหญ่รู้
เร่ืองและเข้าใจเนื้อหา  และมีการตรวจสอบความถูกต้องของแหล่งที่มาของข้อมูลก่อนที่จะตัดสินใจเชื่อ  สำหรับ
พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค ์ เมือ่พิจารณาตามช่วงอายุพบว่าวัยทำงานตอนกลางมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์สงู
กว่าวัยทำงานตอนต้น   อาจเปน็ไปได้วา่ด้วยวัยที่สูงขึ้นทำให้ประชาชนเร่ิมหันมาสนใจดูแลสุขภาพตนเองเพิ่มมากขึ้น ดัง
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การศึกษาโครงสร้างความสัมพนัธ์ของปัจจัยที่มผีลต่อพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพของชาวเกาหลีที่อาศัยอยู่ในเขตเมือง 
พบว่า ผู้ที่มีอายุมากกว่ามีพฤติกรรมการตรวจสุขภาพ  การควบคุมน้ำหนักสูงกวา่กลุ่มที่มีอายนุอ้ยกว่า 28 

15.ข้อเสนอแนะ 
1.ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
   1.1 ขับเคลื่อนการดำเนินงานในระดบัพืน้ที่โดยใช้กลไกคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ  ระดบัตำบล 
ส่งเสริมสนบัสนุนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพเพื่อลดปัจจยัเสี่ยงและโอกาสเกิดโรคเรื้อรัง   
   1.2   บูรณาการการขับเคลื่อนงานร่วมกับภาคีเครือข่ายทุกภาคส่วน ทั้งภาครัฐ  ภาคเอกชน 
   1.3   พัฒนาระบบการกำกบั ติดตาม ประเมนิผล อยา่งเป็นรปูธรรม 
2.ข้อเสนอแนะแก่บุคลากรผู้ปฏิบัติงาน 
   2.1 สร้างความตระหนักดา้นสุขภาพให้ประชาชนวัยทำงาน   เพื่อลดปัจจัยเสี่ยงและโอกาสเกิดโรคเรื้อรัง  
   ๒.๒ส่งเสริมสนับสนนุให้ประชาชนในพืน้ที่ร่วมกันกำหนดมาตรการทางสังคมเพื่อส่งเสริมให้ประชาชนวัยทำงานมี
พฤติกรรมสุขภาพที่ดีขึ้น โดยบูรณาการร่วมกับทุกภาคส่วนที่เก่ียวข้อง 
   2.3 สนับสนุนให้มีระบบพี่เลีย้ง/เพื่อนช่วยเพื่อน เพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
   ๒.4 ผลักดันให้มหีน่วยงาน /องค์กร  /ชุมชน/ บุคคล ที่เปน็ต้นแบบด้านการส่งเสริมสุขภาพ    
   ๒.5 ยกย่องประกาศเกียรติคุณแก่  หน่วยงาน /องค์กร  /ชุมชน/ บุคคล ที่เปน็ต้นแบบดา้นการส่งเสริมสุขภาพ    
3.ข้อเสนอแนะในการทำวิจัยครั้งต่อไป 
   3.1  ปัจจัยที่สนบัสนุนและเอ้ือต่อการส่งเสริมสุขภาพวัยทำงาน 
   3.2  รูปแบบการส่งเสริมสุขภาพวัยทำงานรองรับสังคมผูสู้งอายุ 
   3.3  ปัจจัยที่มีความสัมพันธก์ับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของวัยทำงาน 
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