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บทคัดยอ 
การวิจัยเชิงสํารวจแบบภาคตัดขวาง (cross sectional study) ครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพ
และภาวะโภชนาการของบุคลากรองคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดกําแพงเพชร จํานวน 161 คน กลุม
ตัวอยางไดจากสุมกลุมตัวอยางแบบงาย เก็บขอมูลโดยใชแบบสอบถาม วิเคราะหขอมูลโดยความถ่ี รอยละ 
คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยพบวากลุมตัวอยางสวนใหญเปนบุคคลากรเพศหญิง สําหรับ
คะแนนรวมพฤติกรรมสุขภาพพบวาสวนใหญบุคคลากรเพศหญิงมีคะแนนมากกวาบุคคลากรเพศชายโดยอยูใน
ระดับดี เมื่อพิจารณารายขอ พบวา ขออาหารบุคคลากรเพศหญิงรับประทานอาหารเชาทุกวัน ออกกําลังกายทุก
วัน ไมสูบบุหรี่เลย และไมเคยดื่มเลย มากกวาบุคคลากรเพศชาย แตกลับพบวาบุคคลากรเพศหญิงเครียดมาก
ที่สุดมากกวาบุคคลากรเพศชาย สวนภาวะโภชนาการ พบวา บุคคลากรเพศหญิงมคีาดัชนีมวลกาย เสนรอบเอว
เกินเกณฑมากกวาบุคคลากรเพศชาย แตกลับพบวาบุคคลากรเพศชายมีคาเฉลี่ย และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของ
คาดชันีไขมันหนาทองมากกวาบุคลากรเพศหญิง 
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ABSTRACT 
 

The purposive of cross sectional survey research was to study the health behaviors and 
nutritional status in government officers of Local Administration in Kamphaeng Phet Province. 
The survey samples of 161 government officers were selected by simple random sampling 
technique. Data were collected by questionnaire and used frequency, percentage, mean and 
standard divination for data analysis. The results showed that the most of sample were 
female government officers. Then, the total score of health behaviors showed that female 
government officers had higher than male government officers and found that female 
government officers had good level of health behaviors score. When considered each of items 
of health behaviors found that female eat breakfast every day, exercise every day, not smoke 
and not drink alcohol more than male government officers. However, female government 
officer had highest stress more than male government officers. Finally, results on nutritional 
status showed that body mass index, waist circumference of female government officers 
exceed criteria more than male government officers, respectively. However, the average of 
conicity index (C Index) of male government officers more than female government officers. 
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 ประเทศไทยมีการเปลี่ยนแปลงของสภาพเศรษฐกิจ และสุขภาพ มีการเปลีย่นแปลงสภาพเศรษฐกิจ
จากเกษตรกรรม เปนอุตสาหกรรม และการคา การเปล่ียนแปลงนีส้งผลทําใหเกิดความไมเพียงพอของรายไดของ
ประชาชนมีมากขึ้น สําหรับดานสังคม และการดําเนินชีวิตมีการเปลี่ยนแปลงจากสังคมชนบทเปนสังคมเมือง ซึ่งทํา
ใหมีการอพยพยายถิ่นมากข้ึน ครอบครัวกลายเปนครอบครัวแบบเด่ียวมากข้ึน มีประชากรกลุมวัยผูใหญ และ
ผูสูงอายุเพิม่ขึ้น การรับประทานอาหารของสังคมไทยก็เปลี่ยนไปจากผลกระทบดังกลาว อาหารที่ผลิตขึ้นเพื่อ
ขายมากกวาบรโิภคเอง การบริโภคอาหารเกดิขึ้นจากการโนมนาวใจของสื่อ และโฆษณามากยิ่งข้ึน สําหรับเรื่อง
ภาวะโภชนาการ และสุขภาพน้ันมกีารเปลีย่นแปลงไปตามการเปลี่ยนของสังคมเชนเดียวกัน เชน พฤติกรรม
สุภาพเปลี่ยน และเกิดโรคทีม่าจากการรับประทานอาหารไมถูกตองมากย่ิงข้ึน โดยมีการบรโิภคขาว และผดัลดลง
กลายเปนบริโภคไขมัน และนํ้าตาลเพ่ิมมากข้ึน ออกกําลังกายลดลง ซื้ออาหารสดมาประกอบอาหารรับประทาน
เองนอยลง แตซื้ออาหารสําเร็จรูปพรอมรับประทานมารับประทานมากย่ิงขึ้น (Kosulwat, 2002) ทําใหน้ําหนัก
ตัวเพิ่มขึ้น และเปนโรคอวนตามมา  
  โรคอวนเปนปญหาสาธารณสุขท่ีสาํคัญประการหน่ึง 315 ลานคนท่ัวโลกเปนโรคน้ี และอยางนอย 2.8 
ลานคนตาย ซึ่งเปนผลจากการมีน้าํหนักเกิน และโรคอวน (WHO, 2014) โรคอวนเกิดจากการมไีขมันสะสมใน
รางกายปริมาณมาก ซึ่งนําไปสูการปวยทางกาย จิตใจ และการมีสุขภาพที่ดี ทั้งยงัเปนปจจัยเสี่ยงของการปวย
ดวยโรคหัวใจและหลอดเลือดอีกดวย (James, 2004, Yang, Lv, Lei, Chen, Liu, Jian et al., 2006) และมี
ความเสีย่งตอการเกิดโรคเบาหวานชนิด 2 โรคมะเร็ง เชน มะเร็งเยือ่บุโพรงมดลูก มะเร็งเตานม มะเรง็ลําไสใหญ 
เปนตน โรคความดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูง โรคหลอดเลือดสมอง โรคตับ นิ่วในถุงน้ําดี ภาวะหยุดหายใจช่ัวขณะ 
และปญหาการหายใจ ขอเขาเสื่อม ประจําเดือนมาไมปรกติ รวมทั้งการมีบุตรยาก เปนตน (NIH, NHLBI., n.d.) 
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       ความชุกของโรคอวนในแถบประเทศแถบตะวันตก พบวาในเพศชายคิดเปนรอยละ 20 และในผูหญิง
คิดเปนรอยละ 25 (James, 2004) ในคนแถบเอเชียมีความชุกของความอวนต่ํา แตมีแนวโนมเพิ่มขึ้น โดยพบใน
ผูหญิงมากกวาผูชาย โดยเฉพาะในมดิเตอเรเนียนตะวันออก และเอเชียตะวันออกเฉียงใตผูหญิงมีความชุกของ
ความอวนมากกวาเพศชายถึง 2 เทา (WHO, 2014) จังหวัดกําแพงเพชรยังมีการศึกษาถึงภาวะโภชนาการ การมี
น้ําหนักเกิน และโรคอวนโดยเฉพาะในกลุมบุคลากรองคกรปกครองสวนทองถิ่นในปริมาณ ไมมากนักจึงเปนท่ีมา
ของการศึกษาครั้งน้ีโดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของบุคลากรองคกร
ปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดกําแพงเพชร  
 

วิธดํีาเนินการวิจัย 
 ขอบเขตดานเน้ือหา 
    เนื้อหาของการวิจัยครั้งนี้ครอบคลุมประเด็นพฤติกรรมสุขภาพ ตามกรอบแนวคิด 3 อ. ไดแก อาหาร 
ออกกําลังกาย และอารมณ แนวคิด 2 ส. ไดแก การดื่มสุรา และการสูบบุหรี่ และภาวะโภชนาการของบุคคลากร
องคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดกําแพงเพชร   
 ขอบเขตดานประชากร 
    ทําการสุมองคกรปกครองสวนทองถิ่นเพื่อเปนองคกรกลุมตวัอยางแบบเฉพาะเจาะจง (purposive 
sampling) ตามโครงสรางขององคกรปกครองสวนทองถ่ินของ แตละอําเภอ ประกอบดวย เทศบาลเมือง เทศบาล
ตําบล องคการบริหารสวนจังหวัด องคการบริหารสวนตําบล ไดองคกรกลุมตัวอยาง คือ องคการปกครองสวน
จังหวัด 1 แหง เทศบาลเมือง 1 แหง สวนเทศบาลตําบล และองคการปกครองสวนทองถิ่นใชการสุมแบบช้ันภูมิ 
(stratified sampling) และสุมกลุมตัวอยางแบบงาย (simple random sampling) รอยละ 20 จากจํานวนทั้งหมด
ของบุคลากรในองคกรเพ่ือเปนตัวแทนในการใหขอมูลไดจํานวนกลุมตัวอยางท่ียินดีใหขอมูล 161 คน   
 เครื่องมือในการวิจัย  
    1. ผูวิจัยศึกษาเอกสาร และงานวิจัย ทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวของ และสรางแบบสอบถาม 
ทดลองใชจํานวน 30 ชุด เพื่อปรับปรุงแบบสอบถามใหมคีวามสมบูรณกอนเก็บขอมูล  
    2. แบบสอบถามท่ีใชในการเก็บขอมูลเปนแบบตอบเอง (self-administered questionnaires)  
ซึ่งประกอบดวย เพศ และเปนแบบสอบถามแบบปลายเปด (open-ended questions) จํานวน 3 ขอ ไดแก 
น้ําหนักตัว (กิโลกรมั) สวนสูง (เซนติเมตร) เสนรอบเอว (เซนตเิมตร) และแบบสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรม
สุขภาพ ตามกรอบแนวคิดในการสงเสริมสุขภาพของประชาชนของกระทรวงสาธารณสุขโดย 3 อ. ไดแก อาหาร 
ออกกําลังกาย และอารมณ  สวน 2 ส. ไดแก การดื่มสรุา และการสบูบุหรี่ จํานวน 5 ขอ โดยใหเวลาในการทํา
แบบสอบถาม 3-5 นาที และรอรบักลับภายในวันน้ัน  
 การวิเคราะหขอมลู  

   1. ขอมูลสวนบุคคล วิเคราะหดวยคาแจกแจงความถ่ี รอยละ (percentage) คาเฉลี่ย (mean) และ
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) 

   2. ขอมูลพฤติกรรมสุขภาพ วิเคราะหดวยคาแจกแจงความถ่ี (frequency) รอยละ (percentage) 
คาเฉลี่ย (mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation)  

   3. ขอมูลเกี่ยวกับภาวะโภชนาการเกิน รายละเอียดวิเคราะหมีดังนี้  
      ตัวช้ีวัดที่ 1 การใชคาดัชนีมวลกาย (body mass index) เกณฑสําหรับคนเอเชีย (วสุนธรา         

รตโนภาส, 2557) สําหรับผูที่อวน คาดัชนีมวลกายตั้งแต 25 กิโลกรมั/เมตร2 เปนตนไป สามารถคํานวณจากสตูร
ดังนี้  
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คาดัชนีมวลกาย =   น้ําหนัก (กิโลกรัม) 
                                                              สวนสูง (เมตร)2  
 ตัวช้ีวัดที่ 2 การใชคาเสนรอบเอว (waist circumferences) โดยวัดในระดับสะดือ ในเพศชาย
หากมีคามากกวา 90 เซนตเิมตร และในเพศหญิงหากมีคามากกวา 80 หมายถึง อวนลงพุง (วสุนธรา รตโนภาส, 
2557) 
 ตัวช้ีวัดที่ 3 การใชคาดัชนีไขมันหนาทอง (conicity index; CI) จากการคํานวณโดยใชการ
คํานวณจากสูตรดังนี้ (Valdez, 1991) 
 

        คาดัชนีไขมันหนาทอง    =    เสนรอบเอว (waist Circumferences) (เมตร) 
                     0.109 นําหนกั กโิลกรมั ความสงู เมตร  
 

ผลการวิจัย 
จากการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางสวนใหญเปนบุคคลากรเพศหญิง คิดเปนรอยละ 74.53 คาเฉลี่ย 

และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของนํ้าหนัก สวนสูง และเสนรอบเอวของบุคลากรเพศชาย มคีา 63.74 ± 8.74 
166.00 ± 5.66  และ 81.30 ± 10.65 ตามลําดับ สวนบุคลากรเพศหญิง มีคาเทากับ 56.71± 11.08 158.92 ± 
6.41 และ 79.33 ± 15.07 ตามลาํดับ ดังตารางท่ี 1 สวนคะแนนพฤติกรรมสุขภาพพบวา สวนใหญบุคคลากร
เพศหญิงมีคะแนนมากกวาบุคคลากรเพศชายโดยอยูในระดับดี คดิเปนรอยละ 47.83 ดังตารางที่ 2 เมือ่จําแนก
ออกเปนรายดานพบวา บุคคลากรเพศหญิงรับประทานอาหารเชาทกุวัน ออกกําลังกายทุกวัน ไมสูบบหุรี่เลย 
และไมเคยดื่มเลย มากกวาบุคคลากรเพศชาย คิดเปนรอยละ 49.07 5.59 72.05 และ 26.09 ตามลําดบั แตกลับ
พบวา บุคคลากรเพศหญิงเครียดมากท่ีสุดมากกวาบคุคลากรเพศชาย คิดเปนรอยละ 2.47 เปนตน ดังตารางที่ 3   

สวนการศึกษาภาวะโภชนาการตามดัชนีช้ีวัดตางๆ ดังนี้ 1) คาดัชนีมวลกายพบวา บุคคลากรเพศหญิงมี
คาดัชนีมวลกายเกินเกณฑ (น้ําหนักเกิน และโรคอวนระดับ 1-2) มากกวาบุคคลากรเพศชายคิดเปนรอยละ 
28.57 2) เสนรอบเอว พบวาบุคลากรเพศหญิง มเีสนรอบเอวเกินเกณฑมากกวาบุคคลากรเพศชายคดิเปนรอยละ 
30.43 ดังตารางที่ 4 3) คาดัชนีไขมันหนาทองพบวา บุคลากรเพศชายคาเฉลี่ย และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของ
คาดัชนีไขมันหนาทองอยูในชวงระหวาง 2.09 ± 0.27 ซึ่งมากกวาบุคคลากรเพศหญิงดังตารางที่ 5  
    

ตารางที่ 1 คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของน้ําหนัก สวนสงู และเสนรอบเอวของบุคลากรองคกร 
              ปกครองสวนทองถิ่นจังหวัดกําแพงเพชร จําแนกตามเพศ 
 

 

เพศ น้ําหนัก 
(เซนติเมตร) 

สวนสูง 
(เซนติเมตร) 

เสนรอบเอว 
(เซนติเมตร) 

 ชาย (n=41, 25.47%)    
  Mean ± S.D. 63.74 ± 8.74 166.00 ± 5.66 81.30 ± 10.65 
  Min.- Max. 50.00-88.00 153.00-180.00 56-106.68 
 หญิง (n=120, 74.53%) 
  Mean ± S.D. 56.71± 11.08 158.92 ± 6.41 79.33 ± 15.07 
  Min.- Max. 40.00-110.00 135.00-175.00 52.70-203.20 
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ตารางที่ 2 จํานวน และคารอยละของคะแนนรวมพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรองคกรปกครองสวนทองถิ่น  
              จังหวัดกําแพงเพชร จําแนกตามระดับคะแนน และเพศ 
 

 

ตารางที่ 3 จํานวน และคารอยละของพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรองคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัด 
              กําแพงเพชร จําแนกตามเพศ  
 

 
 
 

พฤติกรรมสุขภาพ เพศชาย (n=41) เพศหญิง (n=120) 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

   พฤติกรรมสุขภาพระดับดี  
   (18 คะแนนข้ึนไป) 

19 11.80 77 47.83 

   พฤติกรรมสุขภาพระดับปานกลาง  
   (คะแนนระหวาง 13-17 คะแนน) 

19 11.80 39 24.22 

   พฤติกรรมสุขภาพระดับพอใช 
   (นอยกวา 13 คะแนน) 

3 1.86 4 2.48 

พฤติกรรมสุขภาพ เพศชาย (n=41) เพศหญิง (n=120) 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

 การรับประทานอาหารเชา     
    ไมรับประทาน 2 1.24 6 3.73 
    รับประทาน 1-2 วัน/สัปดาห 6 3.73 12 7.45 
    รับประทาน 3-4 วัน/สัปดาห 10 6.21 18 11.18 
    รับประทาน 5-6 วัน/สัปดาห 6 3.73 5 3.11 
    รับประทานทุกวัน  17 10.56 79 49.07 
การออกกําลังกาย     
    ไมไดออกกําลังกาย 7 4.35 41 25.47 
    นอยกวา 3 วัน/สัปดาห 18 11.18 43 26.71 
    3 วัน/สัปดาห 9 5.59 11 6.83 
    มากกวา 3 วัน/สัปดาห 5 3.11 16 9.94 
    ออกกําลังกายทุกวัน 2 1.24 9 5.59 
ความเครียด     
    เครียดมากทีสุ่ด 0 0.00 4 2.48 
    เครียดมาก 4 2.48 14 8.70 
    เครียดปานกลาง 16 9.94 51 31.68 
    เครียดนอย 20 12.42 48 29.81 
    ไมเครียดเลย 1 0.62 3 1.86 
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ตารางที่ 3 จํานวน และคารอยละของพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรองคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัด 
              กําแพงเพชร จําแนกตามเพศ (ตอ) 
 

 

ตารางที่ 4 จํานวน และรอยละของภาวะโภชนาการตามคาดัชนีมวลกาย และเสนรอบเอวของบุคลากร 
              องคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดกําแพงเพชรจําแนกตามเพศ 
 

 
 
 
 
 
 

พฤติกรรมสุขภาพ เพศชาย (n=41) เพศหญิง (n=120) 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

การด่ืมสุรา     
   ดื่มเกือบทุกวัน/เกือบทุกสัปดาห 7 4.35 3 1.86 
   ดื่มเกือบทุกเดือน 6 3.73 17 10.56 
   ดื่มปละ 1-2 ครั้ง  10 6.21 30 18.63 
   ไมดื่มแตเคยด่ืม 8 4.97 28 17.39 
   ไมเคยดืม่เลย 10 6.21 42 26.09 
การสูบบุหร่ี     
   สูบเปนประจํา 6 3.73 0 0.00 
   สูบบอยครั้ง 1 0.62 1 0.62 
   สูบนานๆ คร้ัง 2 1.24 1 0.62 
   ไมสูบแตเคยสูบ 8 4.97 2 1.24 
   ไมเคยสูบเลย 24 14.91 116 72.05 

ภาวะโภชนาการ เพศชาย (n=41) เพศหญิง (n=120) 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

คาดัชนีมวลกาย (กิโลกรัม/เมตร2) 
    น้ําหนักนอย 2 1.24 14 8.70 
    น้ําหนักปกติ 18 11.18 60 37.27 
    น้ําหนักเกิน 12 7.45 21 13.04 
    โรคอวนระดับ 1 8 4.97 18 11.18 
    โรคอวนระดับ 2  1 0.62 7 4.35 
เสนรอบเอว (เซนติเมตร) 
    ปกติ 33 20.50 71 44.10 
    เกินเกณฑ 8 4.97 49 30.43 
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ตารางที่ 5 คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคาดัชนีไขมันหนาทองของบุคลากรองคกรปกครองสวน 
              ทองถิ่น จังหวัดกําแพงเพชร จําแนกตามเพศ 
 

เพศ คาดัชนีไขมนัหนาทอง 
ชาย (n=41)  
    Mean ± S.D. 2.09 ± 0.27 
    Min.- Max. 1.60-2.92 
หญิง (n=120)  
   Mean ± S.D. 1.97 ± 0.37 
   Min.- Max. 1.16-3.75 
 

อภิปรายผล  
ปญหาโภชนาการเกินยังคงพบในบุคลากรในองคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดกําแพงเพชร 

โดยเฉพาะในบุคลากรเพศหญิง โดยใชตัวช้ีวัดดวยคาดัชนีมวลกาย และเสนรอบเอว ซึ่งสอดคลองกับการศึกษา
ของวณิชา กิงจวรพัฒน (2553) ที่พบความชุกของภาวะอวนลงพุงในกลุมวัยทํางาน และสอดคลองกับการศึกษา
ของนิชาภา เลิศชัยเพชร (2553) พบวา วัยแรงงานเพศหญิงมีโอกาสมีภาวะน้ําหนักเกินกวาเพศชาย นอกจากน้ี
ผลการศึกษายังพบวาความแตกตางของเพศของบุคคลากรมีผลตอคาดัชนีไขมันหนาทอง โดยพบวาบคุคลากร
เพศชายมีคาดัชนไีขมันหนาทองมากกวาบุคลากรเพศหญิงซึ่งอาจเพราะวาสวนมากบุคคลากรเพศชายจะมีไขมัน
สะสมโดยเฉพาะทีเ่อว หรืออวนลงพุงมากกวาบุคลากรเพศหญิงท่ีอวน และมไีขมันกระจายอยู ทุกสวนของลําตัว 
รวมทั้งบริเวณรอบเอว และอาจเพราะคาดัชนีไขมันหนาทองมีความสัมพันธกับนํ้าหนัก และสวนสูง ซึ่งใน
บุคลากรเพศชายมีคามากกวาบุคลากรเพศหญิง ผลการศึกษาสอดคลองกับขอเสนอแนะของผลการศึกษาของ   
นิชาภา เลิศชัยเพชร (2553) ที่กลาววา การดําเนินงานดานการสงเสริมสุขภาพตองคํานึงถึงความแตกตาง
ระหวางเพศเพราะเพศหญิงมีโอกาสเสีย่งมากกวาเพศชาย เพนเดอร และคณะไดกลาววาเพศเปนปจจัยดาน
ชีวภาพท่ีมีอิทธิพลตอการปฏิบตัิพฤติกรรมสุขภาพ ทั้งโดยตรงและโดยออมผานอารมณและความคิดที่
เฉพาะเจาะจงกับพฤติกรรมน้ันๆ (Pender et al., 2006) สําหรับการศึกษานี้พบวา บุคคลากรเพศหญงิมี
พฤติกรรมสุขภาพดานรับประทานอาหารเชาทุกวัน ออกกําลังกายทุกวัน ไมสูบบุหรี่เลย และไมเคยด่ืมเลย 
มากกวาบุคลากรเพศชาย สอดคลองกับการศึกษาของสุกัญญา บญุวรสถิต (2558) ที่พบวาสวนใหญพบวาเพศ
หญิงม ีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพดีกวาเพศชาย โดยเพศหญิงมีความตั้งใจ และใหความสําคัญในการดูแล 
สุขภาพของตนเองสูงกวาเพศชาย กลับพบวาบุคลากรเพศหญิงเครยีดมากท่ีสดุมากกวาบุคลากรเพศชายซ่ึง
ขัดแยงกับการศึกษาของอัญฐิริมา พิสัยพันธ และคนอ่ืนๆ (2556) ที่พบวาเพศหญิงมีพฤติกรรมการจัดการ
ความเครยีดไดมากกวาเพศชาย อาจเพราะสามารถเผชิญตอภาวะเครียด การหาวิธีการลดความเครียดโดยการ
ขอคําปรึกษากับคนท่ีไวใจ หรือคนในครอบครัว เมื่อไมสบายใจ สวนพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรองคกร
ปกครองสวนทองถิ่น บุคคลากรเพศหญิงสวนใหญมีคะแนนรวมพฤตกิรรมสุขภาพอยูในระดับดีเมื่อเทียบกับ
บุคลากรเพศชาย ซึ่งขัดแยงกับการศึกษาของจรุง วรบุตร (2550) ที่ไมพบความแตกตางระหวางพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพของผูหญิงกับผูชาย ขอจํากัดในการวิจัยครั้งนี้ ในเรื่องของขอคําถามในขอมูลพฤติกรรมสภุาพอาจจะ
ไมครอบคลุม และสะทอนเปนพฤติกรรมสวนบุคคลไดทั้งหมดแตเลอืกขอพฤติกรรมสุขภาพข้ันพื้นฐานเพื่อ
ทําการศึกษา ซึ่งอาจสงผลตอภาพรวมของพฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยางในงานวิจัยคร้ังนี้ และในประเด็น
ภาวะโภชนาการตัวช้ีวัด ที่เหมาะสมท่ีสะทอนการมีภาวะโภชนาการเกินหรือโรคอวนไดบางประการยงัไมไดถูก
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นํามาใช เพื่อยืนยันปญหาสําหรับการศึกษาครั้ง เชน คาอัตราสวนระหวางเอวตอสะโพกซ่ึงมีความสัมพันธกับ
น้ําหนัก และสวนสูง สามารถประเมินการสะสมของไขมันในรางกาย ไดใกลเคียงกับการใชคาอัตราสวนระหวาง
เอวตอสะโพก และการศึกษาครั้งตอไปควรเพิ่มจํานวนกลุมตัวอยางใหมีปริมาณมากขึ้นเพ่ือใหเปนตัวแทนของ
ขอมูลบุคคลกรองคกรปกครองสวนทองถิ่น จังหวัดกําแพงเพชร เปนตน   
 

สรุปผลการวิจัย 
องคกรปกครองสวนทองถิ่นควรหันมาใหความสาํคัญของสุขภาพ และพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร

ในองคกร เพื่อลดความเจ็บปวยท่ีอาจเกิดขึ้นโดยเฉพาะโรคเรื้อรังทีม่าจากการมีภาวะโภชนาการเกิน หรือโรค
อวนโดยการสงเสริมการมีพฤติกรรมสุขภาพทั้งในประเด็น 3 อ. และ 2 ส. ควบคูไปกับการทํางาน โดยใน
บุคลากรเพศชายควรใหความสําคญั และสงเสริมบุคคลากรใหประทานอาหารเชาทุกวัน การออกกําลังกายทุกวัน 
งดสูบบุหรี่ และการดื่มเครื่องดื่มทีม่ีแอลกอฮอลโดยการสรางสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสม หรือจดักิจกรรมสงเสริม
สุขภาพ เชน การรณรงค การมีปายประชาสมัพันธความรู มุมสุขภาพ มุมผอนคลาย ลานออกกําลังกาย ฯลฯ 
สวนในบุคลากรเพศหญิงควรลดความเครยีดทั้งจากงาน และครอบครัวโดยองคกรมีกิจกรรมเพ่ือผอนคลายใน
สถานท่ีทํางาน เปนตน 
 

กิตติกรรมประกาศ 
 ขอขอบคุณบุคคลากรองคการบรหิารสวนทองถิ่น จังหวัดแพงเพชรทุกทานท่ีใหความรวมมือในการให
ขอมูล และโครงการสนับสนุนการจัดตั้งศูนยการเรยีนรูองคกรสุขภาวะ Happy Workplace ภาคเหนือ ประจํา
จังหวัดกําแพงเพชรท่ีสนับสนุนการดําเนินการวิจัยนีเ้ปนอยางยิ่ง 
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