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บทที่ 5 
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 
สรุปผลการวิจัย 
 การวิจยัคร้ังนี้เปนการศึกษาเชิงหาความสัมพันธ (Correlational Study) โดยมี
วัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤตกิรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานจังหวัดจนัทบุรี 
และความสัมพันธของปจจยันํา ปจจัยเอื้อ และปจจยัเสรมิตอพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัคร
สาธารณสุขในจังหวัดจนัทบุรี โดยกลุมตวัอยางครั้งนี้เปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานใน
เขต จังหวัดจนัทบุรี จํานวน 384 คน เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลประกอบดวย 
แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล แบบสอบถามการรับรูเกี่ยวกบัพฤติกรรมสุขภาพ ไดแก 
การรับรูความเสี่ยงตอการเจบ็ปวย ทัศนคติตอสุขภาพ การรับรูความสามารถแหงตนตอพฤติกรรม
สุขภาพ และการรับรูแรงจูงใจในการปฏิบัติหนาที่ แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพตามหลักสุข
บัญญัติแหงชาติ 10 ประการตรวจสอบความตรงของเนื้อหาใหผูทรงคณุวุฒจิํานวน 5 ทาน   มีคา
ความเชื่อมั่นของแบบสอบถามที่ทดสอบดวยสัมประสิทธิ์ครอนบาคแอลฟา (Cronbach Alpha 
Coefficiant)  อยูในชวง 0.7 ถึง 0.9 วิเคราะหขอมูลสวนบคุคลโดยใชสถิติพรรณนา และวิเคราะห
ความสัมพันธระหวางปจจยันํา ปจจยัเอื้อ และปจจยัเสรมิกับพฤติกรรมสุขภาพโดยใช Stepwise 
Multiple Regression Analysis ที่ระดับความเชื่อมั่น 95% CI ผลการวิเคราะหมีรายละเอียดดังนี ้
 1. กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง (รอยละ 89.8) มอีายุอยูในชวง 36 ถึง 45 ป  
(รอยละ 35.7) รองลงมา อยูในชวงอายุ 46 ถึง 55 ป (รอยละ 32) นับถือศาสนาพุทธ (รอยละ 96.6) มี
สถานภาพสมรสคู (รอยละ 71.6) มีระดับการศึกษาสูงสดุคือช้ันประถมศึกษา (รอยละ 57) เคยไดรับ
การฝกอบรมเพิ่มเติม (รอยละ 65.9) ประกอบอาชีพเกษตรกรรม (รอยละ 37.8) มีรายไดต่ํากวา 
5,000 บาทตอเดือน(รอยละ 62.8) สวนใหญมีภาวะสุขภาพดี คือไมมีโรคประจําตัว (รอยละ 75.3)  
มีระยะเวลาการเปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานนอยกวา 10 ป (รอยละ 43.8) สวนใหญ
เขารวมประชมุรวมกับเจาหนาที่ 12 คร้ังตอป (รอยละ 56.8) และศกึษาดูงานดานสาธารณสุข 
นอยกวา 5 คร้ัง (รอยละ 86.7) 
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2.  พฤติกรรมสุขภาพ กลุมตวัอยาง รอยละ 84.6 มีพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมอยูในระดับ

เหมาะสมด ี
 3.  ปจจัยที่มีความสัมพันธกบัพฤติกรรมสุขภาพ  
      3.1  ปจจัยนําที่มีความสมัพันธทางบวกกับพฤติกรรมสุขภาพอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ ไดแก การรับรูความสามารถแหงตนตอพฤติกรรมสุขภาพ (r = .271, p <.001) การรับรูความ
เสี่ยงตอการเจบ็ปวย (r = .203, p <.001) และอายุ (r = .122, p = .016) สอดคลองกับสมมติฐานขอ 
1.2, 1.7 และ 1.8 
      3.2  ปจจัยเอื้อที่มีความสมัพันธทางบวกกับพฤติกรรมสุขภาพอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ ไดแก การไดรับการอบรมเพิ่มเติม (r = .189, p <.001) และการเขารวมประชุม (r = .125,  
p = .014) สอดคลองกับสมมติฐานขอ 2.2 และ 2.3 
        3.3  ปจจัยเสริมที่มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสุขภาพอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ ไดแก การรับรูแรงจูงใจในการปฏิบัติหนาที่ (r = .128, p =.012) สอดคลองกับสมมติฐาน
ขอ 3 
     3.4  ปจจัยทีม่ีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ไดแก อายุ เพศ ระดับการศกึษา สถานภาพสมรส ภาวะสุขภาพ ทัศนคติตอสุขภาพ ระยะเวลาการ
เปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน และการศกึษาดูงานดานสาธารณสุข ซ่ึงไมเปนไปตาม
สมมติฐานขอ 1.1, 1.2, 1.3, 1.4, 1.5, 1.6, 2.1 และ 2.4 
 4. ปจจัยที่สามารถรวมทํานายพฤติกรรมสุขภาพ ไดแก การรับรูความสามารถแหงตนตอ
พฤติกรรมสุขภาพ การรับรูความเสี่ยงตอการเจ็บปวย การไดรับการอบรมเพิ่มเติม และอายุ โดย
สามารถรวมทํานายไดรอยละ 15.2 ดังสมการตอไปนี้ 
 พฤติกรรมสุขภาพ = 22.791 + .096 (การรับรูความสามารถแหงตนตอพฤติกรรม) + .125 
(การรับรูความเสี่ยงตอการเจบ็ปวย) + .993 (การไดรับการอบรมเพิ่มเติม) + .039 (อายุ) 
 

อภิปรายผลการวิจัย 
 1.  พฤติกรรมสุขภาพ 
 ในการศึกษาครั้งนี้พบวาพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขจังหวดัจันทบุรี 
โดยรวมอยูในระดับสูง โดยมีคาเฉลี่ย 36.42 (SD = 3.8) คะแนน ทั้งนี้อาจจะเนื่องจากอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบานสามารถเขาถึงขอมูลทางดานสุขภาพ ตองทําหนาที่ในการสงเสริม
สุขภาพของประชาชน และตองทําหนาทีด่ํารงตนเปนตวัอยางที่ดี เพื่อใหประชาชนยอมรับนับถือ
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และเปนแบบอยางของประชาชนในเขตรบัผิดชอบ ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจยัของจารุพรรณ ผลโภค 
(2535) เกีย่วกบัปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขในเขตเทศบาลนคร
เชียงใหม พบวา อาสาสมัครสาธารณสุขมีพฤติกรรมสุขภาพในดานสขุาภิบาลสิ่งแวดลอม และดาน
การดูแลสุขภาพอนามัยตนเอง คนในบานและการรักษาพยาบาลเมื่อมีอาการเจ็บปวยอยูในระดับดี
และปานกลางตามลําดับ 
 2.  ปจจัยที่มีความสัมพันธกบัพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบาน 
    2.1  ปจจัยนาํ 
          2.1.1  การรับรูความสามารถแหงตนตอพฤติกรรมสุขภาพ มีความสัมพันธ
ทางบวกกบัพฤติกรรมสุขภาพ เนื่องจากการที่บุคคลมีการรับรูความสามารถแหงตนในการปฏิบัติ
พฤติกรรมใด ยอมสงผลตอความมั่นใจตอพฤติกรรมสุขภาพ และจะมคีวามสามารถในการปฏิบัติ
พฤติกรรม (Bandura, 1997) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของจิรยุทธ คงนุนและนุชนัดดา แสงสินศร 
(2550) ที่ไดทาํการศึกษาปจจัยที่สงผลตอพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบานของจังหวัดพิจิตร พบวาการรับรูความสามารถแหงตนมีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001  
          2.1.2  การรับรูความเสี่ยงตอการเจ็บปวย มีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมสุขภาพทั้งนี้เนื่องจากความเชื่อของบุคคลจะสงผลโดยตรงตอการปฏิบัติตามคําแนะนํา
ดานสุขภาพทัง้ในภาวะปกตแิละภาวะเจ็บปวย แตละบุคคลจะมีความเชื่อในระดับทีไ่มเทากัน 
ดังนั้นบุคคลเหลานี้จึงหลีกเลี่ยงตอการเปนโรคดวยการปฏิบัติตามเพื่อปองกันและรักษาสุขภาพที่
แตกตางกัน (Becker, 1974) บุคคลที่รับรูความเสี่ยงตอการเจ็บปวยในระดับที่มาก จึงมีพฤติกรรม
สุขภาพที่ดี ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของจิตติมา ภูริทัตกุล (2547) ที่ทาํการศึกษาความเชื่อดาน
สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจที่มีภาวะไขมันเลือดผิดปกติ 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม พบวาการรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมสุขภาพอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  
         2.1.3  อายุ มีความสัมพนัธทางบวกกบัพฤติกรรมสุขภาพ เนื่องจากอายุจะมี
ความสัมพันธกับประสบการณ พัฒนาการ วุฒิภาวะรวมถึงความแตกตางในกระบวนการตัดสินใจ
บุคคลที่มีอายุมากยอมมีประสบการณ พัฒนาการ และวฒุิภาวะรวมทั้งการตัดสินใจทีด่ีกวา 
ความสามารถในการตัดสนิใจที่ดียอมแสดงออกถึงพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมกวาบุคคลที่ไมมี
ความสามารถในการตัดสนิใจ โดยเฉพาะอยางยิ่งการดูแลสุขภาพตนเอง (Oram, 1991)  
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ซ่ึงสอดคลองกับงานวจิัยของปราณี ธีรโสภณและสรอย อนุสรณธีรกุล (2546) ซ่ึงไดทําการศึกษา
ภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของผูชายวยัทองที่เขารับการตรวจสุขภาพและมาขอรับ
คําปรึกษา ณ คลินิกสุขภาพเคลื่อนที่พบวาอายุมีความสัมพันธเชิงบวกกบัพฤติกรรมสุขภาพของ
ผูชายวัยทองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01อีกทั้งยังสอดคลองกับงานวิจยัของหวานใจ 
ขาววัฒนพรรณ (2543) ทีไ่ดทําการศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบานในจังหวัดนครปฐม พบวาอายุมีความสัมพนัธทางบวกกบัพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  
    2.2  ปจจัยเอือ้ 
          2.2.1  อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานที่ไดรับการอบรมเพิ่มเติม
พฤติกรรมสุขภาพดกีวาอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานที่ไมไดรับการอบรมเพิ่มเติม 
เนื่องจากการไดรับการอบรมเพิ่มเติมนัน้สามารถทําใหบุคคลเกิดความรูจากการไดรับการอบรม
เพิ่มเติม ซ่ึงความรูดานสุขภาพ ทําใหบุคคลนั้นเกดิแรงจูงใจในการปฏิบัตพิฤติกรรมสุขภาพและ
สามารถแสดงพฤติกรรมสุขภาพไดอยางเหมาะสม (สุรีรัตน รงเรือง, 2547) ซ่ึงสอดคลองกับ
การศึกษาของอาทร อุคคติ, วันชัย ธรรมสัจการและสุเมธ พรหมอินทร (2550) ซ่ึงไดทําการศึกษา
ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานในจังหวัดสตูล พบวา
การไดรับการฝกอบรมมีผลตอพฤติกรรมสุขภาพอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ  

           2.2.2  การเขารวมประชุม มคีวามสัมพันธทางบวกกบัพฤติกรรมสุขภาพ 
เนื่องจากการเขารวมประชุมจะทําใหบุคคล ไดรับความรูจากการถายทอดของเจาหนาที่และจากการ
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นและประสบการณกับเพื่อนอาสาสมัครสาธารณสุข ทําใหอาสาสมัคร
สาธารณสุขเกิดความตระหนักในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพเพิ่มมากขึ้น สอดคลองกับงานวจิัย
ของจารุพรรณ ผลโภค (2535) ซ่ึงไดทําการศึกษาปจจัยทีม่ีผลตอพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัคร
สาธารณสุขในเขตเทศบาลนครเชียงใหม พบวาการไดรับการนิเทศจากเจาหนาที่มีความสัมพันธกบั
พฤติกรรมสุขภาพอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ  

    2.3  ปจจัยเสรมิ 
        การรับรูแรงจูงใจในการปฏิบัติหนาที่ มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสุขภาพ 

เนื่องจากแรงจงูใจจะเปนแรงผลักดันหรือแรงขับเคลื่อนความตองการในการปฏิบัติพฤติกรรมอยาง
แนวแน เพื่อใหไดมาซึ่งความสําเร็จ (Resnick, 1998) โดยแรงจูงใจเปนปจจัยสําคัญในการเพิ่ม
ความสามารถในการปฏิบัตหินาที่ และเปนตัวผลักดนัใหบุคคล มีการริเร่ิมปฏิบัติพฤติกรรมหรือลง
มือในการปฏบิัติ รวมทั้งการคงไวซ่ึงพฤติกรรม สอดคลองกบังานวจิัยของสุรีรัตน รงเรือง (2547) ที่
ไดทําการศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานในจังหวัด



 51

พัทลุง พบวาแรงสนับสนุนทางสังคมมีผลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบานในจังหวัดพทัลุงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05   

 3.  ปจจัยที่สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบาน  

 จากการศึกษาพบวา การรับรูความสามารถแหงตนตอพฤติกรรมสุขภาพ การรับรูความ
เสี่ยงตอการเจบ็ปวย การไดรับการอบรมเพิ่มเติมและอายุ สามารถรวมกันอธิบายพฤติกรรมสุขภาพ
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานไดรอยละ 15.2 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
แสดงใหเห็นวาพฤติกรรมนั้นมีสาเหตุมาจากสหปจจยั (Multiple Factor) โดยปจจยันํา ไดแก อายุ 
การรับรูความเสี่ยงและการรบัรูความสามารถแหงตนตอพฤติกรรมสุขภาพ เปนปจจยัพื้นฐานที่
กอใหเกิดแรงจูงใจหรือโนมนาวใหอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ 
ในขณะที่ปจจยัเอื้อ ไดแก การไดรับการอบรมเพิ่มเติม เปนสิ่งที่จะชวยสงเสริมตอการปฏิบัติ
พฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานสอดคลองกับการศึกษาของ สมบูรณ 
อินสุพรรณ (2551) ซ่ึงศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
ในอําเภออัมพวา จังหวัดสมทุรสงคราม พบวา การควบคุมตนเองตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การ
มีและเขาถึงแหลงทรัพยากรดานสุขภาพ เพศ แรงสนับสนุนทางสังคมจากบุคคลและอายุ สามารถ
รวมกันทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ไดรอยละ 40.3 

 4.  ปจจัยที่ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ 
จากการศึกษาพบวา ปจจัยนาํ ไดแก เพศ ระดับการศกึษา สถานภาพสมรส ภาวะสุขภาพ

และทัศนคติตอสุขภาพ ปจจยัเอื้อ ไดแก ระยะเวลาการเปนอาสาสมัครสาธารณสุขและการศึกษาดู
งานดานสาธารณสุขไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ ซ่ึงอธิบายไดดังตอไปนี้ 

    4.1  เพศ ไมมคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ เนื่องจากอาสาสมัครสาธารณสุข
สวนใหญเกือบรอยละ 90 เปนเพศหญิง ซ่ึงทําใหไมมคีวามแตกตางที่มากพอจะกอใหเกดิความ
แตกตางกันทางสถิติ นอกจากนี้เนื่องจากอาสาสมัครสาธารณสุขทุกคนไมวาจะเปนเพศหญิงหรือ
เพศชายยอมอยูในสภาพแวดลอมของการเปนบุคลากรสาธารณสุขที่ตองไดรับการอบรม และมี
หนาที่ในการใหคําแนะนําดานสุขภาพ รวมทั้งเปนแบบอยางอันดดีานสขุภาพแกประชาชนใน
ชุมชนเชนเดยีวกัน จึงอาจเปนเหตุผลหนึ่งที่ทําใหอาสาสมัครสาธารณสุขเพศชายและเพศหญิงมี
พฤติกรรมสุขภาพไมแตกตางกันสอดคลองกับการศึกษาของเบญจมาศ เจริญสุข (2541) ซ่ึงได
ทําการศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัคดัสรรกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของประชาชนวยั
กลางคนในเขตเทศบาลเมืองสุพรรณบุรี พบวาเพศไมมีความสัมพันธกบัพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ
ของประชาชนวัยกลางคนในเขตเทศบาลเมืองสุพรรณบุรีและการศึกษาของพิเชฐ เจรญิเกษ (2540) 
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ที่ไดทําการศึกษาปจจยัที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครูมัธยมศึกษาสังกัดสํานักงาน
สามัญศึกษาจงัหวัดนครนายก พบวาเพศไมมีความสัมพนัธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของครู
มัธยมศึกษาสังกัดสํานักงานสามัญศึกษาจงัหวัดนครนายก  

    4.2  ระดับการศึกษา ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ ทั้งนี้เนื่องจาก
อาสาสมัครสาธารณสุขทุกคนไมวาจะจบการศึกษาระดับใดก็ตาม จะตองไดรับการอบรมและเขา
รวมประชุม ใหความรูดานวชิาการเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพเปนประจําเชนเดียวกนั นอกจากนีก้าร
เรียนรูเกีย่วกับพฤติกรรมสุขภาพนัน้อาจเกดิจากการเรียนรูภายนอกหองเรียนหรือจากประสบการณ
ภายนอกหองเรียน ทําใหระดับการศึกษาไมมีความสัมพนัธกับพฤติกรรมสุขภาพ สอดคลองกับ
การศึกษาของอาธร อุคคติ, วันชัย ธรรมสัจการ และสุเมธ พรหมอินทร (2550) ที่ศึกษาปจจยัที่มีผล
ตอพฤติกรรมสุขภาพตามบทสุขบัญญัติแหงชาติของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวดั
สตูล พบวาระดับการศึกษาไมมีความสัมพนัธกับพฤติกรรมสุขภาพ และจากการศึกษาของสมบูรณ 
อินทพรรณ (2551) ที่ศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานใน
อําเภออัมพวาจังหวดัสมุทรสงคราม พบวาระดับการศึกษาไมมีความสมัพันธกับพฤตกิรรมสงเสริม
สุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานในอําเภออัมพวาจังหวัดสมุทรสงคราม 
สอดคลองกับการศึกษาของสุรีรัตน รงเรือง (2547) ที่ศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานจังหวัดพัทลุง พบวาระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานจงัหวัดพัทลุง  
    4.3  สถานภาพสมรส ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ เนื่องจากสถานภาพ
สมรสนั้น ไมมีสวนเกีย่วของกับการรับรูเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพและสถานภาพสมรสที่
เปลี่ยนไปนัน้ไมไดทําใหความตระหนกัในพฤติกรรมสุขภาพเปลี่ยนไป ทั้งนี้พฤติกรรมสุขภาพนั้น
ขึ้นอยูกับปจจยัภายในบุคคลซึ่งจะมีอิทธิพลมากกวาปจจยัดานสถานภาพสมรส สอดคลองกับ
การศึกษาของของสมบูรณ อินทพรรณ (2551) ที่ศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบานในอําเภออัมพวาจังหวดัสมุทรสงคราม พบวาสถานภาพสมรสไมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานในอําเภอ
อัมพวาจังหวดัสมุทรสงคราม สอดคลองการศึกษาของสุรีรัตน รงเรือง (2547) ที่ศึกษาพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานจังหวัดพัทลุง พบวาสถานภาพสมรสไม
มีความสมัพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานจังหวัด
พัทลุงและการศึกษาของไพโรจน พรหมพนัใจ (2540) ทีท่ําการศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของคนงานโรงงานอุตสาหกรรม จังหวดันครราชสีมา พบวาสถานภาพ
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สมรสไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของคนงานโรงงานอุตสาหกรรม จังหวดั
นครราชสีมา  
    4.4  ภาวะสุขภาพ ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ เนื่องจากอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบานที่มีภาวะสุขภาพดีหรือไมดนีัน้ สามารถเขาถึงขอมูลหรือบริการทางดาน
สาธารณสุขเชนเดียวกนั จึงทําใหพฤติกรรมสุขภาพไมแตกตางกันซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ   
สุเนตร วงศธนกิจ, สุลี ทองวิเชียร, สุรินธร กลัมพากร และอรวรรณ แกวบุญชู (2547) พบวาการรับรู
ภาวะสุขภาพไมมีผลตอพฤติกรรมการปองกันอาการปวดหลังสวนลางและสอดคลองกับการศึกษา
ของบุศรินทร ประกอบธรรม (2548) ซ่ึงไดทําการศึกษาปจจัยที่เปนตวัทํานายพฤติกรรมสุขภาพของ
ขาราชการเกษยีณชายในจังหวัดชลบุรีพบวาการมีโรคประจําตวัไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
สุขภาพของขาราชการเกษยีณชายในจังหวดัชลบุรี  
 4.5  ทัศนคติตอสุขภาพ ไมมคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมสขุภาพ เนื่องจากทัศนคติ
เปนดัชนีช้ีวัดวาบุคคลนั้นคดิหรือรูสึกอยางไรกับคนรอบขาง วัตถุ ส่ิงแวดลอมตลอดจนสถานการณ
ทัศนคติจึงเปนความพรอม ที่จะตอบสนองตอส่ิงเราและเปนมิติของการประเมิน เพื่อแสดงวาชอบ
หรือไมชอบประเด็นหนึ่ง แตความคิดหรือความรูสึกนัน้อาจไมเกี่ยวของกับการแสดงพฤติกรรม 
ดังนั้นทัศนคตจิึงไมมีความสมัพันธตอพฤติกรรมสุขภาพ สอดคลองกับการศึกษาสุธาทิพย โคบาล 
(2546) พบวาเจตคติเกีย่วกับการปองกันอบุัติเหตุตางกนั จะมีพฤติกรรมการปองกันอุบัติเหตุที่ไม
ตางกัน และสอดคลองกับการศึกษาของนนัทนา ยากลิ่นหอม (2547) พบวาทัศนคติเกีย่วกับการ
สงเสริมสุขภาพไมมีความสมัพันธกับพฤตกิรรมสงเสริมสุขภาพของพนักงานบริษัท โยตา เค 
มอเตอรส จํากัด  
 4.6  ระยะเวลาการเปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ไมมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมสุขภาพ เนื่องจากระยะเวลาในการปฏิบัติงานอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน
ไมไดทําใหอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานมีความตระหนกัหรือเพิ่มการมีสวนรวมในการ
ดําเนินงานทางดานสาธารณสุข แตความตัง้ใจและความใสใจในการปฏิบัติหนาที่จะมีผลตอการ
ปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพมากกวา ซ่ึงจากการสังเกตจากการทํางานรวมกับอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบานพบวา ถึงแมอาสาสมัครสาธารณสุขบางคนจะมีระยะเวลาในการเปนอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบานไมนาน แตหากมีความตั้งใจในการปฏิบัติหนาที่จะมีผลตอการพัฒนา
ตนเองทุกดานรวมทั้งการปรับปรุงพฤติกรรมสุขภาพของตนเองเพื่อใหเปนแบบอยางที่ดีแก
ประชาชนในชุมชนที่ตนรับผิดชอบดูแลมากกวาอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานที่มี
ระยะเวลาในการเปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานนานมากกวา ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา
ของจารุพรรณ ผลโภค (2535) ที่ไดทําการศึกษาปจจัยที่มผีลตอพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัคร
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สาธารณสุขในเขตเทศบาลนครเชียงใหม พบวาจํานวนปที่เปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบานไมมีความสัมพันธกบัพฤติกรรมสุขภาพ สอดคลองกับการศึกษาของอาทร อุคคติ, วันชัย 
ธรรมสัจการและสุเมธ พรหมอินทร (2550) ที่ไดทําการศึกษาปจจัยที่มผีลตอพฤติกรรมสุขภาพตาม
บทบัญญัติแหงชาติของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จังหวัดสตูล พบวาระยะเวลาการเปน
อาสาสมัครสาธารณสุขไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพและการศึกษาสมบูรณ อินสุพรรณ 
(2551) ที่ไดทาํการศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานใน
อําเภออัมพวา จังหวดัสมุทรสงคราม พบวาระยะเวลาการทํางานไมมีความสัมพันธกบัพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานในอําเภออัมพวา จังหวดัสมุทรสงคราม  

    4.7  การศึกษาดูงานดานสาธารณสุข ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ 
เนื่องจากการศกึษาดูงานดานสาธารณสุขของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดจนัทบุรี สวนใหญเปน
การศึกษาดูงานในดานการบรหิารหรือการปฏิบัติงานที่เกี่ยวของกับการทํางานของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน ซ่ึงไมคอยมีความเกี่ยวของกบัการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน จึงทําใหการศกึษาดูงานไมมีผลตอพฤติกรรมสุขภาพ 
สอดคลองกับงานวิจยัของบญุเทิน จันทมาตย (2548) ทีไ่ดทําการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของผูนํา
เยาวชนสาธารณสุขในโรงเรยีนสงเสริมสุขภาพ จังหวดัเลย พบวาแรงจูงใจมีผลตอพฤติกรรม
สุขภาพของผูนําเยาวชนสาธารณสุขอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ 
 

ขอเสนอแนะที่ไดจากการวิจัย 
1.  ควรจัดกจิกรรมเพื่อเพิ่มการรับรูความสามารถแหงตนเกี่ยวกับพฤตกิรรมสุขภาพ

ใหกับเจาหนาที่อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน โดยพัฒนาแหลงกําเนิดของความเชื่อ
สมรรถนะตนเอง (Sources of Self Efficacy) ของอาสาสมัครสาธารณสุข  ไดแก การใหความรูและ
ฝกทักษะเกีย่วกับ การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมและมีการตั้งเปาหมายในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใหอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานสามารถบรรลุผลสําเร็จตาม
เปาหมายทีว่างไว การพดูโนมนาวชักจูงให ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและการยกยองอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบานที่มีพฤติกรรมสุขภาพใหเปนแบบอยางทีด่ีแกประชาชน รวมทั้งการมี
ระบบกระตุนเตือน สนับสนุนและชวยเหลือ เพื่อเสริมสรางความมั่นใจในตนเองของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน 
 2.  พยาบาลและบุคลากรสาธารณสุขที่เกี่ยวของควรสรางความตระหนกัใหอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบานรับรูถึงความเสี่ยงตอการเจ็บปวยของตนเองใหมากขึน้ โดยทําการตรวจ
สุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานเปนประจํา และบนัทึกในสมุดบนัทึกสุขภาพ
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ประจําตัว รวมทั้งการทําแบบประเมินพฤตกิรรมเพื่อสามารถเปรียบเทียบกับเกณฑมาตรฐานที่ควร
จะเปนและทําใหเห็นแนวโนมความเสี่ยงดานสุขภาพของตนเอง ความตระหนกัที่เกิดขึ้นจะทําให
อาสาสมัครสาธารณสุขปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพไปในทางที่เหมาะสมขึ้น  

3.  พยาบาลและบุคลากรสาธารณสุขผูมีสวนเกี่ยวของในการพัฒนาศักยภาพอาสาสมคัร
สาธารณสุขควรสงเสริมใหมีการจัดอบรมฟนฟูความรูดานสาธารณสุขแกอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบานอยางสม่ําเสมอ รวมทั้งการกระตุนเตือนใหอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานเขา
ประชุมประจําเดือนอยางตอเนื่อง โดยเฉพาะอยางยิ่งอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานที่มีอายุ
นอย เนื่องจากการเขารับการอบรมและการเขาประชุมประจําเดือนอยางตอเนื่องจะทําใหอาสาสมัคร
สาธารณสุขมีความรูความเขาใจเกีย่วกับความรูดานสุขภาพและบทบาทการทํางานเพิม่ขึ้นซึ่งยอม
สงผลตอการปฏิบัติตัวเปนแบบอยางที่ดีดานสุขภาพแกประชาชน 

4.  เนื่องจากการรับรูแรงจูงใจในการปฏิบัติหนาที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมสุขภาพ
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานดวยเชนกัน จึงควรมีการทบทวนขอมูลทีถู่กตองเกี่ยวกบั
บทบาท หนาที่ บทลงโทษเกี่ยวกับการปฏบิัติงานสาธารณสุข ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบาน รวมถึงสวัสดิการที่อาสาสมัครสาธารณสุขจะไดรับ เพื่อเปนการกระตุนใหเกิดแรงจูงใจใน
การปฏิบัติหนาที่ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานซึ่งจะสงผลใหเกดิพฤติกรรมสุขภาพที่
เหมาะสม 
 

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
 1.  ควรทําวิจยัเชิงทดลองโดยการนําตวัแปรที่พบวามีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ
ไปประยกุตสรางรูปแบบการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
เพื่อสงเสริมใหเกิดพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม 
 2.  เนื่องจากผลการศึกษาปจจัยของกลุมตวัอยางที่สามารถรวมทํานายพฤติกรรมสุขภาพ
ของอาสาสมัครสาธารณสุขไดเพียงรอยละ 15.2 แสดงใหเห็นวายังมีปจจยัอ่ืนที่อาจมีความสัมพันธ
ในการเขารวมทํานายและเปนปจจยัที่ยังไมไดนํามาศึกษาในครั้งนี้ ดังนัน้ในการศึกษาครั้งตอไป 
ควรคัดสรรตัวแปรหรือปจจยัอ่ืนใหครอบคลุมกวานี ้
 




