
 

การประชุมวิชาการและนําเสนอผลงานวิจัยระดับชาติและนานาชาติ คร้ังท่ี 12 

"Global Goals, Local Actions: Looking Back and Moving Forward 2021" 

 

 721 
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บทคัดย อ 
 การวิจัยนี้ มีวัตถุประสงค
เพ่ือศึกษาระดับความรอบรู ด านสุขภาพ พฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพ 
และความสัมพันธ
ระหวDางความรอบรู ด านสุขภาพกับพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพ ของพลทหารกอง
ประจําการทหารใหมD ผลัด 2/2562 ศูนย
ฝLกทหารใหมDมณฑลทหารบกท่ี 35 จังหวัดอุตรดิตถ
 จํานวน 143 
นาย จัดเก็บข อมูลโดยใช แบบสอบถาม วิเคราะห
ข อมูลโดยสถิติพรรณนา และคDาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
เพียร

สัน  
 ผลการวิจัยพบวDา พลทหารกองประจําการใหมDมีความรอบรู ด านสุขภาพในระดับพอใช  พฤติกรรมการ
สร างเสริมสุขภาพในระดับไมDดี ความรอบรู ด านสุขภาพ ในประเด็นของความรู ความเข าใจสุขภาพมี
ความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพอยDางมีนัยสําคัญทางสถิติ(r = - 0.039, p ≤0.001)ผล
การศึกษานี้จะใช เปXนข อมูลเพ่ือเสริมสร างความรอบรู ด านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของหนDวยงานท่ี
เก่ียวข องกับพลทหารกองประจําการรุDนตDอไป 
 
คําสําคัญ ความรอบรู ด านสุขภาพ, พฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพ, พลทหารกองประจําการ 
 
Abstract 
 The main objectives of this research were to study the health literacy level, health 
promotion behaviors, and the relations between health literacy level, health promotion 
behaviors of 143 people of the 2/2562 new conscript group under the 35th Army District in 
Uttaradit Province. Data were collected by using questionnaires, then, analyzed by 
descriptive statistics and Pearson correlation coefficient. 
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The research findings were as that the new conscripts had health literacy at a fair 
level, but they had not a good level for practicable health promotion behaviors. Their 
health literacy on the health knowledge and understanding issues had a statistically 
significant relation with their health promotion behaviors(r = 0.039, p ≤ 0.05). The results of 
this study will be used to strengthen the health literacy and health behavior of the next 
generation of regular service personnel. 

 
Keywords Health Literacy, Health Promotion Behaviors, Conscript  
 
บทนํา 

แนวคิดการสร างความรอบรู และพฤติกรรมสุขภาพ ถือเปXนกุญแจสําคัญในการพัฒนาทรัพยากรทาง
มนุษย
 ความรอบรู ด านสุขภาพ (health literacy)คือความสามารถและทักษะในการเข าถึงข อมูล ความรู ความ
เข าใจเพ่ือวิเคราะห
ประเมินการปฏิบัติและการจัดการตนเองรวมท้ังสามารถชี้แนะเรื่องสุขภาพสDวนบุคคล
ครอบครัวและชุมชน(กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, 2561) ซ่ึงจะนําไปสูDการมีสุขภาวะท่ีพึง
ปรารถนา และเปXนยุทธวิธีเชิงรุกท่ีจะให ผลในการแก ปrญหาสุขภาพได ดีท่ีสุด เพราะการสร างความรอบรู และ
พฤติกรรมสุขภาพเปXนขบวนการท่ีเพ่ิมขีดความสามารถหรือศักยภาพในการควบคุม และการปรับปรุงสุขภาพ
ของประชาชน พร อมท้ังอาศัยหลักการสร างเสริมสุขภาพของกรมสุขศึกษาตามหลัก 3อ.2ส. (อาหาร ออกกําลัง
กาย อารมณ
 ไมDสูบบุหรี่ ไมDด่ืมสุรา)ได แกD การมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารให ถูกหลัก การออกกําลังกายให 
เพียงพอตDอความต องการของรDางกาย การจัดการความเครียดให ถูกวิธี การไมDสูบบุหรี่ และการไมDด่ืมสุรา เพ่ือ
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพให ถูกต อง(กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, 2561) 

โรงพยาบาลคDายพิชัยดาบหัก ได มีภารกิจในด าน ปsองกัน รักษา ฟuvนฟู สุขภาพบุคลากรในพ้ืนท่ี มณฑล
ทหารบกท่ี 35 จังหวัดอุตรดิตถ
ทหารกองประจําการ เพ่ือมีความพร อมทางด านสุขภาพของกําลังพลเปXนเสา
หลักแรกท่ีเน นความพร อมของกําลังพลเพราะความพร อมเปXนพ้ืนฐานท่ีทําให เกิดความม่ันคงทางใจท่ีจะทําให 
บรรลุภาระกิจ (ปรีดี บัญญัติรัชต, วิโรจน
  เจียมจรัสรังษี, ดุสิต  จันทยานนท
และพิชัย  แสงชาญชัย, 2560, น. 
33) และพบวDาพลทหารกองประจําการกลุDมอายุ 21-29 ปxบริบูรณ
 มีอัตราการเจ็บปyวยมีแนวโน มเพ่ิมข้ึนทุกปx 
จากข อมูล ปx พ.ศ. 2559-2562  มีจํานวนพลทหารกองประจําการ รวม 1,166 นาย ท่ีเข ารับการบริการรักษา
ท่ีโรงพยาบาลคDายพิชัยดาบหัก ท้ังสิ้น 797 นาย คิดเปXนร อยละ 90.90, 35.89, 108.04 และ 79.39 ตามลําดับ 
(ปนัดดา นาสม, 2562) จากอัตราการเจ็บปyวยท่ีเพ่ิมมากข้ึน จึงได มีการศึกษาข อมูลจําเพาะในกลุDมพลทหาร
กองประจําการของมณฑลทหารบกท่ี 35 จากการรายงานการตรวจรDางกายทหารใหมDย อนหลังจนถึงปrจจุบัน  
ผลัด1/61 , 2/61, 1/62 และ 2/62  พบวDาพฤติกรรมการด่ืมสุราสูงถึงร อยละ 90.98, 89.43, 94.60 และ 
85.31 ตามลําดับ พฤติกรรมการสูบบุหรี่สูงถึง ร อยละ 73.61, 65.50, 71.62 และ 65.74 ตามลําดับ ระดับคDา
ดัชนีมวลกายเกินมาตรฐาน ร อยละ 39.58,  45.77,  41.89 และ 51.04 ตามลําดับ ในสDวนของการสํารวจ
ตรวจคัดกรองสุขภาพจิต ปx พ.ศ. 2562 ด านความเครียดระดับมาก ร อยละ 1.39 มีภาวะโรคซึมเศร า ร อยละ 
23.78 และผลการประเมินการฆDาตัวตาย ระดับรุนแรง 1.39 (ปนัดดา นาสม, 2562) จากผลการตรวจรDางกาย
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พลทหารกองประจําการทหารใหมD พบวDาพฤติกรรมท่ีเสี่ยงกับสุขภาพด าน การสูบบุหรี่ การด่ืมสุรา ภาวะ
น้ําหนักเกินเกณฑ
มาตรฐาน ปrญหาสุขภาพจิตอยูDในระดับท่ีสูง ซ่ึงจะสDงผลตDอการเกิดโรคในอนาคต  
 จากการศึกษาพบวDาความรอบรู ทางด านสุขภาพตามหลัก3อ.2ส. ในกลุDมของพลทหารกอง
ประจําการมีคDอนข างจํากัด และยังไมDมีการศึกษา ดังนั้นจึงทําให ผู วิจัยสนใจท่ีจะศึกษาความรอบรู และ
พฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพของพลทหารกองประจําการ เพ่ือนําผลการวิจัยไปใช ในการวางแผนการ
พัฒนาการสร างเสริมความรอบรู ในทางสุขภาพ และเพ่ือพลทหารกองประจําการจะได มีรDางกายและจิตใจท่ี
เข มแข็งพร อมตDอการปฏิบัติหน าท่ี และจะเปXนแบบอยDางให หนDวยฝLกทหารใหมDท่ีอ่ืนตDอไป 
 
วัตถุประสงค+ของการวิจัย  

1.เพ่ือศึกษาความรอบรู ด านสุขภาพในการสร างเสริมสุขภาพของพลทหารกองประจําการศูนย
การฝLก
ทหารใหมD มณฑลทหารบกท่ี 35 จังหวัดอุตรดิตถ
 

2. เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพของพลทหารกองประจําการศูนย
การฝLกทหารใหมD 
มณฑลทหารบกท่ี 35 จังหวัดอุตรดิตถ
 

3. เพ่ือศึกษาความสัมพันธ
ระหวDางความรอบรู ด านสุขภาพกับพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพของพล
ทหารกองประจําการ ศูนย
การฝLกทหารใหมD มณฑลทหารบกท่ี 35 จังหวัดอุตรดิตถ
 

 
ขอบเขตการวิจัย  

1. ขอบเขตประชากร ประชากร คือพลทหารกองประจําการทหารใหมDประจําปx 2562 ผลัด 2/2562 
ศูนย
การฝLกทหารใหมD มณฑลทหารบกท่ี 35 จังหวัดอุตรดิตถ
 ซ่ึงใช กลุDมประชากรท้ังหมด 143 นาย 

2. ขอบเขตตัวแปร 
ผู วิจัยกําหนดตัวแปรต นความรอบรู ด านสุขภาพ ได แกD (1) ความรู  ความเข าใจด านสุขภาพ, (2) การ

เข าถึงข อมูลและบริการด านสุขภาพ, (3) การสื่อสารด านสุขภาพ, (4) การจัดการตนเองด านสุขภาพ, (5) การ
รู เทDาทันสื่อและสารสนเทศด านสุขภาพ (6) การตัดสินใจด านสุขภาพ ตัวแปรตาม พฤติกรรมการสร างเสริม
สุขภาพ 3 อ. 2 ส. ได แกD (1) พฤติกรรมการบริโภคอาหาร(2) พฤติกรรมการออกกําลังกาย,(3)พฤติกรรมการ
จัดการความเครียด,(4) พฤติกรรมการสูบบุหรี่,(5) พฤติกรรมการด่ืมเครื่องด่ืมท่ีผสมแอลกอฮอล
 

3. ขอบเขตเวลา ศึกษาชDวง พฤศจิกายน พ.ศ. 2562 - พฤศจิกายน พ.ศ. 2563 
 

ระเบียบวิธีวิจัย 
การศึกษาครั้งนี้เปXนการศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง (Cross sectional study) ประชากรท่ี

ศึกษาคือพลทหารกองประจําการทหารใหมDประจําปx 2562 ผลัด 2/2562 ศูนย
การฝLกทหารใหมD มณฑล
ทหารบกท่ี 35 จังหวัดอุตรดิตถ
จํานวน 143 นาย โดยมีเกณฑ
การคัดเข า คือ อายุ 21 ปxบริบูรณ
ข้ึนไปเข ารับ
ราชการทหารกองประจําการ มณฑลทหารบกท่ี 35 จังหวัดอุตรดิตถ
 ท่ีศูนย
ฝLกทหารใหมD มณฑลทหารบกท่ี 
35 ผลัด 2/2562สามารถอDานเขียนสื่อสารภาษาไทยได และยินดีให ความรDวมมือในการเข ารDวมโครงการวิจัย 

ความรอบรู ในด านสุขภาพ หมายถึง การท่ีบุคคลมีความสามารถและทักษะในการเข าถึงข อมูลและ
บริการสุขภาพ มีความรู  ความเข าใจ เพ่ือวิเคราะห
ประเมินการปฏิบัติ และการจัดการตนเอง รวมท้ังสามารถ
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ชี้แนะเรื่องสุขภาพสDวนบุคคล ครอบครัวและชุมชนเพ่ือพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกต องตาม 3 อ. 2 ส. (อาหาร ออก
กําลังกาย อารมณ
 ไมDสูบบุหรี่ ไมDดื่มสุรา) 

พฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพ หมายถึง การท่ีบุคคลมีการปฏิบัติตัวเพ่ือการดูแลสุขภาพตาม 3 อ. 2 
ส. (อาหาร ออกกําลังกาย อารมณ
 ไมDสูบบุหรี่ ไมDดื่มสุรา)ได อยDางถูกต องตามเกณฑ
ท่ีกําหนดตามหลัก 3 อ. 2 ส. 

 
ข้ันตอนการวิจัย 

1. ผู วิจัยดําเนินการนําหนังสือจากบัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ
 จังหวัดอุตรดิตถ
ถึงผู 
บัญชาการมณฑลทหารบกท่ี 35 จังหวัดอุตรดิตถ
 เพ่ือชี้แจงวัตถุประสงค
และขออนุญาตในการเก็บข อมูลวิจัย 

2. หลังจากได รับอนุมัติให เก็บรวบรวมข อมูลและได รับเอกสารรับรองโครงการจากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย
 ผู วิจัยจึงดําเนินการเตรียมการ นัดแนะ วันเวลาสถานท่ีในการในการเก็บข อมูลใน
พ้ืนท่ี ศูนย
การฝLกทหารใหมDมณฑลทหารบกท่ี 35 โดยนัดรวมพลในการเก็บข อมูลครั้งเดียว143 นาย   

3. ผู วิจัยได อธิบายเอกสารข อมูลคําอธิบายของโครงการวิจัย โดยแจกแบบสอบถามให อาสาสมัคร 143 
นายชี้แจงวัตถุประสงค
ของการเก็บข อมูลพร อมท้ังอธิบายลักษณะของแบบสอบถาม รวมถึงวิธีการตอบ
แบบสอบถามโดยให อาสาสมัครตอบแบบสอบถามด วยตนเอง 
 4. ทําการตรวจสอบความสมบูรณ
ของแบบสอบถาม และจํานวนของแบบสอบถามให ครบถ วน  
    
การเก็บรวบรวมข	อมูล 
 เครื่องมือท่ีใช ในการวิจัย ประกอบด วย 3 สDวน ดังนี้ 

สDวนท่ี 1แบบสอบถามเก่ียวกับข อมูลท่ัวไป ประกอบด วย  อายุ น้ําหนัก สDวนสูง รอบเอว คDาดัชนีมวล
กาย (BMI)สถานภาพ ระดับการศึกษา อาชีพ รายได   โรคประจําตัว การรับข อมูลทางสุขภาพ (จํานวน 10 ข อ) 
 สDวนท่ี 2 แบบสอบถาม/แบบทดสอบด านความรอบรู ในด านสุขภาพของพลทหารกองประจําการตาม
หลัก 3 อ. 2 ส. ได ปรับปรุงเครื่องมือจากกองสุขศึกษากรมสนับสนุนบริการสุขภาพกระทรวงสาธารณสุข 2561 
(ฉบับปรับปรุง) แบDงออกเปXน 6 ตอน (จํานวน 31 ข อ)  
 ตอนท่ี 2.1แบบทดสอบด านความรู  ความเข าใจทางสุขภาพตามหลัก 3 อ. 2 ส. (6 ข อ) มีเกณฑ
ให 
คะแนน คือ 0 คะแนน หมายถึง ผิด 1 คะแนน หมายถึง ถูกการแปลผล คือ 0 - 3.59 คะแนน หมายถึง มี
ความรู  ความเข าใจไมDถูกต อง 3.60 – 4.19 คะแนน หมายถึง มีความรู  ความเข าใจไมDถูกต องถูกต องบ าง 4.20 
– 4.79 คะแนน หมายถึง มีความรู  ความเข าใจถูกต อง 4.80 – 6 คะแนน หมายถึง มีความรู  ความเข าใจ
ถูกต องท่ีสุด 

ตอนท่ี 2.2แบบสอบถามด านการเข าถึงข อมูลและการบริการด านสุขภาพตามหลัก 3 อ. 2 ส. (5 ข อ) 
มีเกณฑ
ให คะแนน โดยเปXนลักษณะคําถามท้ังด านบวกและด านลบ แบDงระดับคะแนนออกเปXน 5 ระดับ คือ 
ด านบวก ปฏิบัติทุกครั้ง = 5 คะแนนปฏิบัติบDอยครั้ง =4 คะแนน ปฏิบัติบางครั้ง = 3 คะแนน ปฏิบัตินาน ๆ 
ครั้ง = 2 คะแนน ไมDได ปฏิบัติเลย = 1 คะแนน ด านลบ ปฏิบัติทุกครั้ง = 1 คะแนน ปฏิบัติบDอยครั้ง = 2 
คะแนน ปฏิบัติบางครั้ง = 3 คะแนน ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง = 4 คะแนน ไมDได ปฏิบัติเลย = 5 คะแนน การแปล
ผล คือ 0 – 14.99 คะแนน หมายถึง การเข าถึงข อมูลไมDดี15.00 – 17.49 คะแนน หมายถึง การเข าถึงข อมูล
พอใช 17.50 – 19.99 หมายถึง การเข าถึงข อมูลดี 20.00 – 25.00 หมายถึง การเข าถึงข อมูลดีมาก 



 

การประชุมวิชาการและนําเสนอผลงานวิจัยระดับชาติและนานาชาติ คร้ังท่ี 12 

"Global Goals, Local Actions: Looking Back and Moving Forward 2021" 

 

 725 

 ตอนท่ี 2.3แบบสอบถามด านการสื่อสารด านสุขภาพ ตามหลัก 3 อ. 2 ส. (จํานวน 5 ข อ) มีเกณฑ
ให 
คะแนน โดยเปXนลักษณะคําถามท้ังด านบวกและด านลบ แบDงระดับคะแนนออกเปXน 5 ระดับ คือ ด านบวก 
ปฏิบัติทุกครั้ง = 5 คะแนน ปฏิบัติบDอยครั้ง = 4 คะแนน ปฏิบัติบางครั้ง = 3 คะแนน ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง = 2 
คะแนน ไมDได ปฏิบัติเลย = 1 คะแนน ด านลบ ปฏิบัติทุกครั้ง = 1 คะแนน ปฏิบัติบDอยครั้ง = 2 คะแนน ปฏิบัติ
บางครั้ง = 3 คะแนน ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง = 4 คะแนน ไมDได ปฏิบัติเลย = 5 คะแนน การแปลผล คือ คือ 0 – 
14.99 คะแนน หมายถึง การสื่อสารไมDดี 15.00 – 17.49 คะแนน หมายถึง การสื่อสารพอใช 17.50 – 19.99 
หมายถึง การสื่อสารดี 20.00 – 25.00 หมายถึง การสื่อสารดีมาก 
 ตอนท่ี 2.4แบบสอบถามด านการจัดการตนเองในการสร างเสริมสุขภาพตามหลัก 3 อ. 2 ส. ( 5 ข อ) มี
เกณฑ
ให คะแนน โดยเปXนลักษณะคําถามท้ังด านบวกและด านลบ แบDงระดับคะแนนออกเปXน 5 ระดับ คือ ด าน
บวก ปฏิบัติทุกครั้ง = 5 คะแนน ปฏิบัติบDอยครั้ง = 4 คะแนน ปฏิบัติบางครั้ง = 3 คะแนน ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง 
= 2 คะแนน ไมDได ปฏิบัติเลย = 1 คะแนน ด านลบ ปฏิบัติทุกครั้ง = 1 คะแนน ปฏิบัติบDอยครั้ง = 2 คะแนน 
ปฏิบัติบางครั้ง = 3 คะแนน ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง = 4 คะแนน ไมDได ปฏิบัติเลย = 5 คะแนน การแปลผล คือ คือ 
0 – 14.99 คะแนน หมายถึง การจัดการตนเองไมDดี 15.00 – 17.49 คะแนน หมายถึง การจัดการตนเองพอใช  
17.50 – 19.99 หมายถึง การจัดการตนเองดี 20.00 – 25.00 หมายถึง การจัดการตนเองดีมาก 
 ตอนท่ี 2.5แบบสอบถามด านการรู เทDาทันสื่อในการสร างเสริมสุขภาพตามหลัก 3 อ. 2 ส. (5 ข อ) มี
เกณฑ
ให คะแนน โดยเปXนลักษณะคําถามท้ังด านบวกและด านลบ แบDงระดับคะแนนออกเปXน 5 ระดับ คือ ด าน
บวก ปฏิบัติทุกครั้ง = 5 คะแนน ปฏิบัติบDอยครั้ง = 4 คะแนน ปฏิบัติบางครั้ง = 3 คะแนน ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง 
= 2 คะแนน ไมDได ปฏิบัติเลย = 1 คะแนน ด านลบ ปฏิบัติทุกครั้ง = 1 คะแนน ปฏิบัติบDอยครั้ง = 2 คะแนน 
ปฏิบัติบางครั้ง = 3 คะแนน ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง = 4 คะแนน ไมDได ปฏิบัติเลย = 5 คะแนน การแปลผล คือ 0 
– 14.99 คะแนน หมายถึง การรู เทDาทันสื่อไมDดี 15.00 – 17.49 คะแนน หมายถึง การรู เทDาทันสื่อพอใช  17.50 
– 19.99 หมายถึง การรู เทDาทันสื่อดี 20.00 – 25.00 หมายถึง การรู เทDาทันสื่อดีมาก 
 ตอนท่ี 2.6แบบสอบถามการตัดสินใจเลือกปฏิบัติท่ีถูกต องตามหลัก 3 อ. 2 ส. (5 ข อ) เกณฑ
ให 
คะแนน เปXนแบบ ก ข ค ง ลักษณะข อคําถามเปXนมาตราสDวนประมาณคDา (Rating scale) 4 ระดับ แปลผล 
คือ 0 – 11.99คะแนน หมายถึง การตัดสินใจเลือกปฏิบัติไมDดี 12.00 – 13.99 คะแนน หมายถึง การตัดสินใจ
เลือกปฏิบัติพอใช  14.00 – 15.99 หมายถึง การตัดสินใจเลือกปฏิบัติดี 16.00 – 20.00 หมายถึง การตัดสินใจ
เลือกปฏิบัติดีมาก 

สDวนท่ี 3 แบบสอบถามพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพตามหลัก 3 อ.2 ส. ได ปรับปรุงเครื่องมือจาก
กองสุขศึกษากรมสนับสนุนบริการสุขภาพกระทรวงสาธารณสุข 2561(ฉบับปรับปรุง) (จํานวน 15 ข อ) มีเกณฑ

ให คะแนนโดยเปXนลักษณะคําถามท้ังด านบวกและด านลบ แบDงระดับคะแนนออกเปXน 5 ระดับ คือ ด านบวก 
ปฏิบัติ 6-7 วัน/สัปดาห
 = 5 คะแนน ปฏิบัติ4-5 วัน/สัปดาห
 = 4 คะแนน ปฏิบัติ 3 วัน/สัปดาห
 = 3 คะแนน 
ปฏิบัติ1-2 วัน/สัปดาห
 = 2 คะแนน ไมDปฏิบัติเลย = 1 คะแนน ด านลบ ปฏิบัติ 6-7 วัน/สัปดาห
 = 1 คะแนน 
ปฏิบัติ 4-5 วัน/สัปดาห
 = 2 คะแนน ปฏิบัติ 3 วัน/สัปดาห
 = 3 คะแนน ปฏิบัติ 1-2 วัน/สัปดาห
 = 4 คะแนน 
ไมDปฏิบัติเลย = 5 คะแนนคะแนน การแปลผล คือ 0 – 44.99 คะแนน หมายถึง พฤติกรรมการสร างเสริม
สุขภาพไมD ดี 45.00 – 52.49 หมายถึง พฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพพอใช  52.5– 59.99 หมายถึง 
พฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพดี 60.00 – 75 หมายถึง พฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพดีมาก 
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ผลการทดสอบคุณภาพเครื่องมือโดยผDานการตรวจสอบจากผู ทรงคุณวุฒิท้ัง 3 ทDาน ประกอบด วย 
ผู เชี่ยวชาญด านสุขภาพ ด านการอนุรักษ
กําลังรบ และด านระเบียบวิธีวิจัย หาคDาดัชนีความสอดคล องระหวDาง
เนื้อหากับวัตถุประสงค
 (Index of Item-Objective Congruence: IOC) คัดเลือกข อคําถามท่ีมีคDา IOC ต้ังแตD 
0.67–1.00 หาความเชื่อม่ันของแบบสอบถามโดยนําแบบสอบถามไปทดลองใช กับพลทหารใหมDคDายทหารกอง
พันทหารม าท่ี 7 กรมทหารม าท่ี 2 ตําบลทDาเสา อําเภอเมือง จังหวัดอุตรดิตถ
 ซ่ึงมีลักษณะคล ายคลึงกับกลุDม
ประชากรท่ีทําการศึกษา จํานวน 35 คน นํามาใช ผลการทดสอบหาคDาความเชื่อม่ันโดยใช สัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาค (Cronbach’salpha coefficient) ในตอนท่ี 2, 3, เทDากับ 0.81 และการหาความยากงDายของ
แบบสอบถาม (p) ในแบบทดสอบ เทDากับ 0.50 

การพิทักษ
สิทธิของกลุDมตัวอยDาง งานวิจัยนี้ได รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน
มนุษย
 สํานักงานมาตรฐานการวิจัยในคน จากมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ
 เอกสารรับรองเลขท่ี URU – REC 
No. 029/63 วันท่ี 5 เดือน มิถุนายน 2563  

 
การวิเคราะห+ข	อมูล 

วิเคราะห
ด วยสถิติความถ่ีร อยละ คDาเฉลี่ย สDวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การทดสอบความสัมพันธ
ความ
รอบรู ด านสุขภาพกับพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพด วยคDาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
เพียร
สัน  

 
ผลการวิจัย 

ข	อมูลท่ัวไปของพลทหารกองประจําการ ผลัด 2/2562 
 พลทหารกองประจําการ สDวนใหญDอยูDในชDวงอายุ 21 – 23 ปx ร อยละ 81.12 มีสถานภาพโสด ร อยละ 
90.91 การศึกษาระดับมัธยมศึกษา ร อยละ 61.54 อาชีพกDอนรับราชการทหาร นักเรียน/นักศึกษาและรับจ าง
ท่ัวไป ร อยละ 24.48 มีรายได เฉลี่ยตDอเดือน มีรายได  ร อยละ 60.14 มีรายได ระหวDาง 5,001 – 10,000 บาท 
ร อยละ 25.17 มีน้ําหนักอยูDระหวDาง 61 – 70 กก. ร อยละ 38.46 สDวนสูงอยูDระหวDาง 161 – 170 ซ.ม. ร อยละ 
50.35 รองลงมามากกวDา 170 ซ.ม. ข้ึนไป ร อยละ 44.76 และอยูDระหวDาง 151 – 160 ซ.ม. ร อยละ 4.90 มี
เส นรอบเอวอยูDระหวDาง 71 – 80 ซ.ม. ร อยละ 51.05 มีคDาดัชนีมวลกาย (BMI) ระหวDาง 18.5 – 22.9 (ปกติ) 
ร อยละ 43.36 ทุกคนเคยตรวจโรคประจําตัวแตDไมDพบโรค สDวนใหญDรับข อมูลขDาวสารด านสุขภาพโดยพยาบาล 
ร อยละ 27.08 การหาข อมูลสุขภาพสอบถามข อมูลจากแพทย
 ร อยละ 35.79 ค นหาข อมูลสุขภาพจาก
อินเทอร
เน็ต ร อยละ 46.51 
 

ตารางท่ี 1 จํานวนและร	อยละของกลุ มตัวอย างจําแนกตามระดับความรอบรู	ด	านสุขภาพ(N = 143) 
 พลทหารกองประจําการ สDวนใหญDมีระดับความรู ความเข าใจด านสุขภาพท่ีถูกต องมากท่ีสุด คือระดับ
ถูกต องท่ีสุด ร อยละ 82.51 ระดับการเข าถึงข อมูลและบริการด านสุขภาพ มากท่ีสุด คือ ระดับดีมาก ร อยละ 
37.76 ระดับการสื่อสารด านสุขภาพเพ่ือเพ่ิมความเชี่ยวชาญ มากท่ีสุด คือ ระดับพอใช  ร อยละ 40.56 ระดับ
การจัดการตนเองด านสุขภาพ มากท่ีสุด 2 ระดับคือ ระดับพอใช และระดับดี ร อยละ 28.67 ระดับการรู เทDาทัน
สื่อและสารสนเทศ มากท่ีสุด  2 ระดับ คือ ระดับพอใช และระดับดี ร อยละ 28.67 และระดับการตัดสินใจเลือก
ปฏิบัติ มากท่ีสุด คือ ระดับดีมาก ร อยละ 76.92 ดังตาราง 
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ระดับความรอบรู	ด	านสุขภาพ  จํานวน ร	อยละ 
ความรู	ความเข	าใจด	านสุขภาพท่ีถูกต	องเก่ียวกับหลักปฏิบัติตน
ตามหลัก 3 อ. 2 ส.  
     ระดับไมDถูกต อง   (0 - 3.59 คะแนน) 
     ระดับถูกต องบ าง (3.60 – 4.19 คะแนน) 
     ระดับถูกต อง      (4.20 – 4.79 คะแนน) 
     ระดับถูกต องท่ีสุด (4.80 – 6.00 คะแนน) 
Min = 2, Max = 6, � = 0.88, �= 5.37  

  
 
5 
20 
0 

118 

 
 

3.50 
13.99 
0.00 
82.51 

การเข	าถึงข	อมูลและบริการด	านสุขภาพตามหลัก 3 อ. 2 ส. 
     ระดับไมDดี   (0 – 14.99 คะแนน) 
     ระดับพอใช  (15.00 – 17.49 คะแนน) 
     ระดับดี      (17.50 – 19.99 คะแนน) 
     ระดับดีมาก (20.00 – 25.00 คะแนน) 
Min = 7 , Max = 25 , σ= 3.60 , μ = 18.23  

  
18 
42 
29 
54 
 

 
12.59 
29.37 
20.28 
37.76 

 
การจัดการตนเองด	านสุขภาพเพ่ือสร	างเสริมสุขภาพตามหลัก 
3 อ. 2 ส. 
     ระดับไมDดี   (0 – 14.99 คะแนน) 
     ระดับพอใช  (15.00 – 17.49 คะแนน) 
     ระดับดี      (17.50 – 19.99 คะแนน) 
     ระดับดีมาก (20.00 – 25.00 คะแนน) 
Min = 6 , Max = 25 , � = 3.39 , � = 16.89  

  
 

36 
41 
41 
25 

 
 

25.17 
28.67 
28.67 
17.49 

การรู	เท าทันส่ือและสารสนเทศเพ่ือสร	างเสริมสุขภาพตามหลัก  
3 อ. 2 ส.      
ระดับไมDดี   (0 – 14.99 คะแนน) 
     ระดับพอใช  (15.00 – 17.49 คะแนน) 
     ระดับดี      (17.50 – 19.99 คะแนน) 
     ระดับดีมาก (20.00 – 25.00 คะแนน) 
Min = 6 , Max = 25 , � = 3.39 , � = 16.89 

 
 

24 
41 
37 
41 

 
 

16.79 
28.67 
25.87 
28.67 

ระดับความรอบรู	ด	านสุขภาพ  จํานวน ร	อยละ 
การตัดสินใจเลือกปฏิบัติท่ีถูกต	องตามหลัก 3 อ. 2 ส. 
ระดับไมDดี   (0 – 11.99 คะแนน) 
     ระดับพอใช  (12.00 – 13.99 คะแนน) 
     ระดับดี      (14.00 – 15.99 คะแนน) 
     ระดับดีมาก (16.00 – 20.00 คะแนน) 
Min = 1 , Max = 20 , � = 4.28 , � = 16.92  

 
14 
19 
0 

110 

 
9.79 
13.29 
0.00 
76.92 
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ตารางท่ี 2 ภาพรวมความรอบรู ด านสุขภาพในการสร างเสริมสุขภาพของพลทหารกองประจําการตามหลัก 3 
อ. 2 ส. ทหารใหมDประจําปx 2562 ผลัด 2/2562 

พลทหารกองประจําการมีระดับความรอบรู ด านสุขภาพในการสร างเสริมสุขภาพสDวนมากอยูDในระดับ
พอใช  ร อยละ 33.56 รองลงมาคือ ระดับดีมาก ร อยละ 23.08 ระดับดี ร อยละ 22.38 และน อยท่ีสุด คือระดับ
ไมDดี ร อยละ 20.98 

ระดับ จํานวน ร	อยละ 
ไมDดี < 60% 30 20.98 

พอใช  ≥ 60 – <70% 48 33.56 
ดี ≥70 – <80% 32 22.38 
ดีมาก >80% 33 23.08 

 
ตารางท่ี 3 คะแนนภาพรวมพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพของพลทหารกองประจําการตามหลัก 3 อ. 2 ส. 
พลทหารกองประจําการมีพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพ มากท่ีสุด คือระดับไมDดี ร อยละ 43.36  รองลงมา
คือ ระดับพอใช  ร อยละ 37.06 ระดับดี ร อยละ 12.59 และระดับดีมาก ร อยละ 6.99 

พฤติกรรมการสร	างเสริมสุขภาพ จํานวน ร	อยละ 
ไมDดี 62 43.36 
พอใช  53 37.06 

ดี 18 12.59 
ดีมาก 10 6.99 

 
ตารางท่ี 4 ความสัมพันธ
ระหวDางความรอบรู ด านสุขภาพกับพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพของพลทหารกอง
ประจําการตามหลัก 3 อ. 2 ส. ทหารใหมDประจําปx 2562 ผลัด 2/2562 
 การทดสอบความสัมพันธ
ระหวDางความรอบรู ด านสุขภาพกับพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพของ
ทหารกองประจําการตามหลัก 3 อ. 2 ส. พบวDา ความรู  ความเข าใจด านสุขภาพมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรม
การสร างเสริมสุขภาพท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติ (r= 0.070, p <- 0.039)  

ความรอบรู	ด	านสุขภาพ พฤติกรรมการสร	างเสริมสุขภาพ 
r p 

ความรู  ความเข าใจด านสุขภาพ 0.070 - 0.039* 
การเข าถึงข อมูลและบริการด านสุขภาพ 0.076 0.254 
การสื่อสารด านสุขภาพ 0.082 0.286 
การจัดการตนเองด านสุขภาพ 0.080 0.336 
การรู เทDาทันสื่อและสารสนเทศด านสุขภาพ 0.074 0.219 
การตัดสินใจเลือกปฏิบัติด านสุขภาพ 0.085 - 0.115 
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อภิปรายผลการวิจัย 
ความรอบรู	ด	านสุขภาพในการสร	างเสริมสุขภาพของพลทหารกองประจําการตามหลัก 3 อ. 2 ส.  
พลทหารกองประจําการสDวนใหญDเปXนผู มีระดับความรอบรู ด านสุขภาพท่ีเพียงพอและอาจจะมีการ

ปฏิบัติตนตาม 3 อ. 2 ส. ได ถูกต องบ าง ในระดับพอใช  ร อยละ 33.56 ท้ังนี้เนื่องจากพลทหารกองประจําการ
ยังมีปrญหาในการแสวงหาข อมูลบริการสุขภาพจากหลายแหลDงท่ีนDาเชื่อถือด านทักษะการฟrง การอDาน การ
เขียนและการเลDาเรื่องให ผู อ่ืนเข าใจในการปฏิบัติตนเพ่ือสุขภาพได  ไมDมีการจัดการตนเองในด านอารมณ
 ความ
ต องการ และการจัดการสภาพแวดล อมท่ีเปXนอุปสรรคตDอสุขภาพได  ขาดการรู เทDาทันสื่อ Social ตDาง ๆ ในด าน
สุขภาพเพราะเปXนไปตามกฎระเบียบของศูนย
การฝLกทหารใหมDซ่ึงสอดคล องกับนพมาศ โกศล, ประนอม อุบล
กาญจน
, เชาวลิต ลิ่มวิจิตรวงศ
, และนิติยา ศิริแก ว (2562) ศึกษาเรื่อง ความรอบรู ด านสุขภาพและพฤติกรรม
สุขภาพ 3 อ. 2 ส. ของกลุDมวัยทํางานสําหรับหมูDบ านจัดการสุขภาพ: กรณีศึกษาชุมชนบ านวังหิน อําเภอทุDง
ใหญD จังหวัดนครศรีธรรมราช ผลการวิจัยพบวDา กลุDมตัวอยDางมีความรอบรู ด านสุขภาพโดยรวมอยูDในระดับ
พอใช  โดยมีคDาเฉลี่ย 47.0 

พฤติกรรมการสร	างเสริมสุขภาพของพลทหารกองประจําการตามหลัก 3 อ. 2 ส.  
จากการวิจัยพบวDา พลทหารกองประจําการสDวนใหญDมีพฤติกรรมการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพ

ตนเองตามหลัก 3 อ. 2 ส. ไมDดี ร อยละ 43.36 ท้ังนี้ เนื่องจากพฤติกรรมจัดการทางด านอารมณ
  ยังมี
ความเครียด หงุดหงิด วิตกกังวล เศร า ท อแท  เบ่ือหนDาย มีปrญหาชีวิตทางด านการเงิน การงาน ครอบครัว 
และสุขภาพ พฤติกรรมด านการสูบบุหรี่จะมีการสูบบุหรี่ทุกครั้งเม่ือได วันลาพักกลับบ านและสูดควันบุหรี่จาก
บุคคลใกล ชิด พฤติกรรมด านสุราจะมีการพบปะสังสรรค
กับเพ่ือน ๆ หรือญาติพ่ีน อง ชักชวนด่ืมเครื่องด่ืม
แอลกอฮอล
 จึงทําให พลทหารกองประจําการมีพฤติกรรมการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพของตนเองท่ีไมDดี   
ซ่ึงไมDสอดคล องกับนพมาศ โกศล, ประนอม อุบลกาญจน
, เชาวลิต ลิ่มวิจิตรวงศ
 , และนิ ติยาศิริแก ว
(2562)ศึกษาเรื่อง ความรอบรู ด านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ 3อ.2ส. ของกลุDมวัยทํางาน สําหรับหมูDบ าน
จัดการสุขภาพ: กรณีศึกษาชุมชนบ านวังหิน อําเภอทุDงใหญD จังหวัดนครศรีธรรมราช พบวDา พฤติกรรมสุขภาพ
ตามหลัก 3อ. 2ส. อยูDในระดับดีโดยมีคDาเฉลี่ย 21.91 

ความสัมพันธ+ระหว างความรอบรู	ด	านสุขภาพกับพฤติกรรมการสร	างเสริมสุขภาพ 
จากการวิจัยพบวDา ความรอบรู ด านสุขภาพกับพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพของพลทหารกอง

ประจําการ มีความสัมพันธ
กันอยูD 1 ด าน คือด านความรู  ความเข าใจด านสุขภาพท่ีถูกต องเก่ียวกับหลักปฏิบัติ
ตนตามหลัก 3 อ. 2 ส. มีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพของกลุDมประชากร ท้ังนี้เนื่องจากพล
ทหารกองประจําการได ผDานการอบรมการสร างเสริมสุขภาพเบ้ืองต นโดยแผนกงานสDงเสริมสุขภาพและเวช
กรรมปsองกันของโรงพยาบาลคDายพิชัยดาบหัก มีการอบรมให ความรู เรื่องการออกกําลังกาย เพ่ือสร างให 
รDางกายคุ นชินกับการฝLกและสภาพอากาศร อน การรับประทานอาหารท่ีมีประโยชน
ครบท้ัง 5 หมูD การนอน
หลับพักผDอนอยDางน อย 8 ชั่วโมง การรู ถึงโทษของการสูบบุหรี่ เครื่องด่ืมท่ีมีสDวนผสมแอลกอฮอล
และสารเสพ
ติดทุกชนิด รวมไปถึงการทําจิตใจให สบาย ไมDวิตกกังวลจนเกินไป เรียนรู วิธีการจัดการอารมณ
อยDางถูกวิธี กDอน
ได รับราชการทหารและในระหวDางการฝLกซ่ึงสอดคล องกับจิราภรณ
 ชมศรี (2561) คูDมือการพิทักษ
สุขภาพกําลัง
รบ พ.ศ. 2561 ในเรื่องพ้ืนฐานการพิทักษ
สุขภาพกําลังรบ การสนับสนุนการบริการสุขภาพในการสDงเสริม
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สุขภาพ ปsองกัน รักษา และฟuvนฟูสภาพรDางกายเพ่ือทําให ทหารมีสุขภาพรDางกายแข็งแรงมีความพร อมในการ
ออกไปทําหน าท่ี 

 
ข	อเสนอแนะจากผลการวิจัย 

1. ศูนย
การฝLกทหารใหมDมณฑลทหารบกท่ี 35 สามารถนําผลการวิจัยไปพัฒนากระบวนการ เพ่ิม
ความรอบรู ด านสุขภาพและพฤติกรรมสร างเสริมสุขภาพตามหลัก 3อ.2ส. ให มีความรู และการปฏิบัติท่ีถูกต อง
ให กับพลทหารในรุDนตDอไป 

2. โรงพยาบาลคDายพิชัยดาบหักในสDวนของงานสDงเสริมสุขภาพ ควรจัดกิจกรรมเสริมสร างความรอบรู 
ด านสุขภาพและพฤติกรรมการสร างเสริมสุขภาพตามหลัก 3อ.2ส. อบรมให ความรู อยDางสมํ่าเสมอ 

3. นายสิบพยาบาลประจําหนDวยฝLกทหารใหมD ควรเน นการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของพลทหาร
ใหมDเรื่องของ อาหาร ออกกําลังกาย อารมณ
 การด่ืมเครื่องด่ืมแอลกอฮอล
และการสูบบุหรี่ 
 
ข	อเสนอแนะสําหรับการวิจัยครั้งต อไป  

โปรแกรมการเสริมสร างความรอบรู ด านสุขภาพเพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพสําหรับพลทหาร
กองประจําการ 
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