
การศึกษาวิเคราะหพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร 

A   ANALYTICAL   STUDY   OF  BUDDHIST MONKS ’ HEALTH  CARE 
 BEHAVIOR  IN  PHRAE  PROVINCE.                                                     

 

 

 

  

พระพิพัฒน   อภิวฑฺฒโน  (อายะนันท) 

 

 

 

 

 

วิทยานิพนธน้ีเปนสวนหน่ึงของการศึกษา 

ตามหลักสูตรปริญญาพุทธศาสตรมหาบัณฑิต 

สาขาวิชาพระพุทธศาสนา 

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย วิทยาเขตแพร 

พ.ศ. ๒๕๕๔ 



การศึกษาวิเคราะหพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร 

 

 

 

 

  

พระพิพัฒน   อภิวฑฺฒโน  (อายะนันท) 

 

 

 

 

 

วิทยานิพนธน้ีเปนสวนหน่ึงของการศึกษา 

ตามหลักสูตรปริญญาพุทธศาสตรมหาบัณฑิต 

สาขาวิชาพระพุทธศาสนา 

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย วิทยาเขตแพร 

พ.ศ. ๒๕๕๔ 

 

(ลิขสิทธิ์เปนของมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย) 



A   ANALYTICAL   STUDY   OF  BUDDHIST MONKS ’ HEALTH  CARE 
 BEHAVIOR  IN  PHRAE  PROVINCE. 

 

 

  

 

Phrapipat   Apiwatthano  (Ayanant) 

 

 

 

A  Thesis  Submitted  in  Partial  Fullfilment  of 

The  Requirement  for  The  Degree  of 

Master  of  Arts 

(Buddhist  Studies) 

Mahachulalongkorntajavidyalaya  University 

Bangkok,  Thailand 

C.E. 2011 

 

(copyright  by  Mahachulalongkornrajavidyalaya University) 



   บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย  อนุมัติใหนับวิทยานิพนธ 

ฉบับน้ีเปนสวนหนึ่งของการศึกษาตามหลักสูตรปริญญาพุทธศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชา

พระพุทธศาสนา 

 

            ....................................................... 

                                                           (พระสุธีธรรมานุวัตร) 

  คณะบดีบัณฑิตวิทยาลัย 

 

 คณะกรรมการตรวจสอบวิทยานิพนธ....................................................... ประธานกรรมการ 

                                                              (                                                 ) 

                                                         ......................................................กรรมการ 

                                                     (                                                 ) 

......................................................กรรมการ 

                                                     (                                                 ) 

......................................................กรรมการ 

                                                     (                                                 ) 

......................................................กรรมการ 

                                                       (                                                ) 

 

 

 

คณะกรรมการควบคุมวิทยานิพนธ     พระครูโกวิทอรรถวาที, ดร.        ประธานกรรมการ 

         ดร.วิชาสินี   ศุขะพันธุ                       กรรมการ 



ก 
 

ช่ือวิทยานิพนธ                :   การศึกษาวิเคราะหพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆ 

     ในจังหวัดแพร 

ผูวิจัย          :   พระพิพัฒน  อภิวฑฺฒโน (อายะนันท) 
ปริญญา         :   พุทธศาสตรมหาบัณฑิต (พระพุทธศาสนา) 

คณะกรรมการควบคุมวิทยานิพนธ 
       :   พระครูโกวิทอรรถวาที, ดร., พธ.บ , M.A., Ph.D. 

      :   ดร.วิชาสินี   ศุขะพันธุ, กศ.ด. , กศ.ม. , ศศ.บ. 

วันสําเร็จการศึกษา   :    ๒๗   กุมภาพันธ   ๒๕๕๕ 
 

บทคัดยอ 

  การศึกษาวิเคราะหพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆ ในจังหวัดแพรน้ัน 

ผูวิจัยมีจุดประสงค  ๑)  เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร     ๒) เพ่ือ

ศึกษา เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆ ในจังหวัดแพร  โดยจําแนกตามอายุ    

พรรษา   ระดับการศึกษา  สภาพท่ีตั้งวัด  และ  ๓) เพ่ือนําเสนอแนวทางในการปองกัน  แกไขปญหา

สุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร  โดยใชแบบสอบถามกับพระสงฆ จํานวน ๒๖๒  รูป การ

วิเคราะหขอมูล  ใชการวิเคราะหเชิงปริมาณ รอยละ (Percentage)  คาเฉลี่ย (Mean)   คาเบ่ียงเบน

มาตรฐาน      (Std. Deviation)  คาสถิติทดสอบที (t - test)  คาสถิติทดสอบเอฟ (One – Way Anova :  

F - test)    โดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรวเิคราะหสถิติสําเร็จรูป       

  ผลจากการศึกษา พบวา พ้ืนฐานความรูดานสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร  มีความรู

ในดานอนามัยส่ิงแวดลอมมากที่สุด x = ๑.๘๕ รองลงมา คือ ดานอบายมุข x =  ๑.๘๐    ดาน

อาหาร x =  ๑.๗๙   ดานอากาศ x =  ๑.๗๓   ดานอารมณ x =  ๑.๖๕   และดานการออกกําลัง

กาย x =  ๑.๖๔  โรคประจําตัวท่ีพระสงฆในจังหวัดแพร เปนมากท่ีสุด คือ โรคปวดหลัง ปวดเอว 

ขอเส่ือม รอยละ ๓๐.๕๓ รองลงมา คือ โรคความดันโลหิตสูง รอยละ ๒๔.๘๑   

  เมื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพโดยรวมเม่ือจําแนกตามอายุ   

ระยะเวลาการปฏิบัติงาน  การศึกษา และท่ีต้ังวัด  ของพระสงฆในจังหวัดแพร แยกออกเปนรายดาน  

พบวา  พระสงฆในจังหวัดแพรมีการดูแลสุขภาพดานอนามัยส่ิงแวดลอมอยูในระดับมากท่ีสุด    
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สวนการดูแลสุขภาพตนเองในดาน อาหาร อากาศ  อารมณ และการออกกําลังกาย ยังอยูในระดับ

ปานกลาง   และการของเก่ียวกับอบายมุขอยูในระดับนอยท่ีสุด      ผลจากการทดสอบสมมติฐาน

โดยรวมแลว พบวาพฤติกรรมการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆจังหวัดแพร  ไม

แตกตางกัน  อยางมีนัยสําคัญ  ทางสถิติที่ระดับนัยสําคัญท่ี  .๐๕      

  ดังน้ันแนวทางในการปองกันแกไขปญหา    จึงควรใหความสําคัญกับการใหความรู ความ

เขาใจเก่ียวกับพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพอยางเหมาะสม และควรจัดสภาพแวดลอมในบริเวณวัด

ใหมีสภาพแวดลอมท่ีบริสุทธ์ิ เปนเขตปลอดบุหรี่และอบายมุขท้ังปวง  จัดใหมีการถวายความรูเร่ือง

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองในวิถีทางท่ีเหมาะสม อันจะนําไปสูการปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ี

ถูกตอง โดยเฉพาะพฤติกรรมการสูบบุหรี่ การออกกําลังกาย และการเลือกฉันภัตตาหารท่ีดีมี

ประโยชนตอรางกาย   โดยการจัดทําคูมือสุขภาพ ส่ือประชาสัมพันธ หรือจัดต้ังศูนยสุขภาพ

พระสงฆ   ภายในวัดของเจาคณะผูปกครองในแตละจังหวัด  เพ่ือใหไดแนวทางในการวางแผน

พัฒนาพฤติกรรมสุขภาพของพระภิกษุท่ีชัดเจนและมีประสิทธิภาพย่ิงขึ้น    
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Thesis Title   :  A Analytical Study of  Buddhist Monks ’  Health  Care 
   Behavior in   Phrae Province  

Researcher   :  Phrapipat  Apiwatthano (Ayanant) 
Degree    :  Master of Arts (Buddhist studies)  

Thesis Supervisory Committee  
:  Phrakru Kowitattawathee, Dr., B.A., M.A., Ph.D. 
:  Dr. Wichasinee  Sukapan, B.A., M.A., Ph.D. 

Abstract 

   The three  objectives of a analytical  study of buddhist monks ’ health care behavior 
in  Phrae  province  were   1) To study the buddhist monks ’ health care behavior in  Phrae  
province,  2) To compare the behavior  health care of the priest  which  were  divided by age,   
years,  education  and  location of  the temple,  and  3) To provide guidelines for the prevention 
and solution of health problems of  them  in Phrae province. 262 populations were studied.  Data 
collection was conducted by the use of questionnaires.  As for quantitative data, percentage,   
mean,  standard  deviation,  t-test,  One – Way  Anova : F – test were  used, The  data  were  
analyzed  by  SPSS program.  
   From the results of the study, It was found  that the basic  of  knowledge on  the health 
care of  the  monks in Phrae province was most the environmental health care, average 1.85, the 
second were  actually, average 1.80,  food, average 1.79, air average 1.73, emotional value,  
average 1.65 and exercise,  average  1.64. The most of  one’s inborn disease of monk in Phrae  
province  were  back pain,  lumbar and  arthritis,  30.53% of  disease  and  minor disease was  
hypertension, 24.81% of disease.  
   Comparing  the behavior of  performance in the health care  of the overall  which divided 
by age,   years,  education  and  location of  the temple   of   priest  in  Phrae province. It was 
found that the environmental to health care was at most level. Health care in food, air, emotional 
and exercise were at the medium level. An allurements which lead to ruin had been involved was 
at   the least level.  Overall, the results of hypothesis testing. It was found that the behavior 
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observed in the health care of the priest in Phrae province was not different at .05 level of   
significance.   
    The  way to protection problems which should have emphasized to provide   knowledge 
and understanding about appropriate behavioral health care and have arranged  the environment  
in the temple to have a  pure environment for  area  non-smoking at all, have given   the   
knowledge  to  the behavior of health care in a proper  way that  will lead to good behavioral 
change are especially  smoking habits, exercise and a selection of  healthy  food.  In order  to  
have  the  way  out  for  make  plan behavior of health care  of  monks were clear  and  more  
efficient, we ought   to make the guideline health  manual, publicity materials, establish  center of 
health  care priests inside the temple  of the parents in  each the provinces.    
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๔.๔   การทดสอบสมมติฐาน         ๙๐ 

บทท่ี ๕   สรุปผลการวิจัยและขอเสนอแนะ 

๕.๑   สรุปผลการวิจัย                          ๑๐๔ 

๕.๒   อภิปรายผลการศึกษา                      ๑๐๙ 

๕.๓   ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป                     ๑๑๖ 

บรรณานุกรม                         ๑๑๗ 

ภาคผนวก                                         ๑๒๓ 

ประวัติผูวิจัย                      ๑๔๑ 

 

 



ซ 
 

สารบัญตาราง 

เรื่อง             หนา 

ตารางท่ี   ๑   แสดงตัวอยางธรรมท่ีเก้ือกูลใหเกิดการสรางเสริมสุขภาพ           ๓๕ 

ตารางท่ี  ๒      แสดงจํานวนและกลุมตัวอยางท่ีใชในการศึกษา  จําแนกตามอาํเภอ ๘ อําเภอ    ๖๐ 

ตารางท่ี   ๓    แสดงจํานวนและรอยละขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง          ๗๐ 

ตารางท่ี  ๔    แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานความคิดเห็นตอทัศนคติ 

     และพ้ืนฐานความรูดานสุขภาพอนามัยโดยรวมของกลุมตัวอยาง        ๗๖ 

ตารางท่ี  ๕   แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเก่ียวกับ 

   พฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยาง            ๗๙ 

ตารางท่ี  ๖    แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเก่ียวกับ 

   พฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอาหาร         ๘๐ 

ตารางท่ี   ๗    แสดงคาเฉลี่ยและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเก่ียวกับ 

   พฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานการออกกําลังกาย                  ๘๒ 

ตารางท่ี  ๘   แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเก่ียวกับ 

   พฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอารมณ          ๘๔ 

ตารางท่ี  ๙    แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเก่ียวกับ  

   พฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอนามัยส่ิงแวดลอม        ๘๖ 

ตารางท่ี  ๑๐    แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเก่ียวกับ 

   พฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอากาศ                    ๘๗ 

ตารางท่ี  ๑๑    แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตวัเก่ียวกับ 

   พฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอบายมุข          ๘๙ 

ตารางท่ี  ๑๒   การเปรียบเทียบพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพ 

   ของกลุมตัวอยางโดยรวมและรายดาน  จําแนกตามตัวแปรอายุ      ๙๐ 

ตารางท่ี  ๑๓   คาเฉล่ียพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยาง 

   โดยรวมและรายดานจําแนกตามอายุของกลุมตัวอยาง                   ๙๒ 



ฌ 
 

สารบัญตาราง (ตอ) 

เรื่อง             หนา 

ตารางท่ี  ๑๔   การเปรียบเทียบพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของ 

กลุมตัวอยาง โดยรวมและรายดาน  จําแนกตามตวัแปรระยะเวลา พรรษา       ๙๔ 

ตารางท่ี  ๑๕   คาเฉล่ียพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยาง 

โดยรวมและรายดาน จาํแนก ตามพรรษา ของกลุมตัวอยาง       ๙๖ 

ตารางท่ี  ๑๖   คาเฉล่ียพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยาง 

โดยรวมและรายดาน จาํแนก ตามพรรษา ของกลุมตัวอยาง        ๙๘ 

ตารางท่ี  ๑๗   คาเฉล่ียพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยาง 

โดยรวมและรายดาน จาํแนกตามระดับการศึกษาของกลุมตัวอยาง                ๑๐๐ 

ตารางท่ี  ๑๘   คาเฉล่ียพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยาง 

   โดยรวมและรายดาน จาํแนกตามสภาพที่ตัง้วัดของกลุมตัวอยาง                 ๑๐๒ 

ตารางท่ี  ๑๙    สรุปผลการทดสอบสมมติฐาน                       ๑๐๘ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ญ 

 

คําอธิบายสัญลักษณและอักษรยอ 

  อักษรยอท่ีใชอางอิงพระไตรปฎก  อรรถกถา  ฎีกา ภาษาบาลี และพระไตรปฎกภาษาไทย 
ฉบับมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย      ผูวิจัยอางพระไตรปฎกเกือบท้ังหมด มีเพียงบางสวนท่ีไมได 
ยกมาอาง แตไดบอกอักษรคัมภีรไวท้ังหมด      เพ่ือเปนตัวอยาง เรียงลําดับคัมภีร ท้ังน้ี      การอางอิง 
ใชระบบระบุ เลม / ขอ / หนา หลังคํายอช่ือคัมภีร ดังตัวอยางเชน ที.ม. (ไทย) ๑๐ / ๑๖ / ๑๐ หมายถึง 
ทีฆนิกาย มหาวรรค พระไตรปฎกเลมท่ี ๑๐ ขอท่ี ๑๖ หนา ๑๐ 

ก. คํายอคัมภีรพระไตรปฎก 

พระวินัยปฎก 

ว.ิมหา.   (ไทย)  =  วินัยปฎก  มหาวภิังค  (ภาษาไทย) 
ว.ิม.   (ไทย)  =  วินัยปฎก  มหาวรรค  (ภาษาไทย) 
ว.ิจู.   (ไทย)  =  วินัยปฎก  จูฬวรรค  (ภาษาไทย) 

พระสุตตันตปฎก 

ที.ปา.   (ไทย)  =  สุตตันตปฎก  ทีฆนิกาย           ปาฏิกวรรค  (ภาษาไทย) 
ม.ม.   (ไทย)  =  สุตตันตปฎก  มัชฌิมนิกาย      มัชฌิมปณณาสก  (ภาษาไทย) 
สํ.ม.   (ไทย)  =  สุตตันตปฎก  สังยุตตนิกาย     มหาวารวรรค  (ภาษาไทย 
องฺ.จตุกฺก.  (ไทย)  =  สุตตันตปฎก  อังคุตตรนิกาย   จตุกกนิบาต  (ภาษาไทย) 
องฺ.ปฺจก.  (ไทย)  =  สุตตันตปฎก  อังคุตตรนิกาย   ปญจกนิบาต  (ภาษาไทย) 
ข.ุขุ.   (ไทย)  =  สุตตันตปฏก  ขุททกนิกาย      ขุททกปาฐะ  (ภาษาไทย) 
ข.ุอิติ.   (ไทย)  =  สุตตันตปฎก   ขุททกนิกาย       อิติวุตตกะ   (ภาษาไทย) 

 

 

 

 

 

 

 



บทท่ี ๑ 

บทนํา 

๑.๑   ความสําคัญท่ีมาของปญหา 

  “อโรคยา  ปรมา  ลาภา”  มีความหมาย วา  ความไมมีโรคเปนลาภอันประเสริฐ     แตสังขาร
ของมนุษยและสัตวน้ัน ก็เปนไปตามกฎแหงไตรลักษณ  คือ  อนิจจัง  ทุกขัง  อนัตตา ๑  คือยอมมี
ความเส่ือมสลายไปตามกาลเวลา   เร็วชาอยางไร   ตามกรรมของแตละบุคคล  และการใช
ความสามารถในการปรับตัวใหเขากับสภาพแวดลอมไดอยางกลมกลืนซึ่งสอดคลอง  ตามหลักคํา
สอนทางพุทธศาสนาในเร่ือง  “อิทัปปจจัยตา”๒ ท่ีแสดงใหเห็นถึงความเก่ียวเน่ืองกันของเหตุและ
ผล เมื่อมีเหตุยอมมีผล  อาทิ ตัวเราเห็นความสําคัญ สนใจในเรื่องของการเลือกรับประทานอาหาร  
ออกกําลังกาย  ควบคุมอารมณ  จัดอนามัยส่ิงแวดลอมอยางถูกตอง  อยูในสถานท่ีท่ีมีอากาศบริสุทธ์ิ  
เวนจากอบายมุขท้ังปวง  ยอมนํามาซ่ึงการมีสุขภาพที่ดีไดเชนเดียวกัน  ปจจุบันน้ีคนเรามักจะ
เสียชีวิตจากโรคตางๆ เพ่ิมข้ึนมาก  สาเหตุสําคัญอาจจะเกิดจากความไมสมดุลในเรื่องดังกลาว    
หากสามารถใชชีวิตอยางสมดุลกับเรื่องเหลาน้ีไดอยางเหมาะสม และถูกตองอาจจะทําใหทุกคนมี
สุขภาพท่ีดีได 

ในเรื่องความเจ็บปวย หรือปญหาสุขภาพ ทุกคนตองการท่ีจะดูแลตนเอง ใหมีสุขภาพดีอยู

เสมอ ดังน้ัน  การดูแลสุขภาพตนเอง เปนกิจกรรมท่ีบุคคลแตละคนปฏิบัติ   และยึดเปนแบบแผนใน

การปฏิบัติ  เ พ่ือใหมี สุขภาพดี   หากนํามาผสานเขากับหลักธรรมในพุทธศาสนาในเร่ือง             

“มัชฌิมาปฏิปทา”๓   ซ่ึงเปนขอปฏิบัติทางดําเนินชีวิตท่ีเปนกลาง ตามธรรมชาติ อันมีในทามกลาง

สอดคลองกับกฎธรรมชาติ มาเปนหลักในการดําเนินชีวิตเพ่ือการมีชีวิตท่ียืนยาว ไมหักโหม หรือ

ทุมเทใหกับส่ิงใดส่ิงหน่ึงมากเกินไป  การจัดสรรเวลาใหกับทุกกิจกรรมสําคัญของชีวิต  ในสัดสวน

ท่ีเหมาะสม  ในเรื่องของการรับประทานอาหาร  การออกกําลังกาย  การอยูในสภาพแวดลอมท่ี

                                                            

  ๑ แสง  จันทรงาม, พุทธศาสนวิทยา,  พิมพครั้งที่ ๔,  (กรุงเทพมหานคร : บริษัท เอ.พี.กราฟคดีไซน  
และการพิมพ, ๒๕๔๖), หนา ๕๘. 
  ๒ สํ.นิ. (ไทย) ๑๖/๖๐/๒๔. 
  ๓ พระธรรมปฎก (ป.อ.ปยุตฺโต),  พจนานุกรมพุทธศาสนฉบับประมวลศัพท, พิมพครั้งที่  ๑๐ , 
(กรุงเทพมหานคร : เอส. อาร. พริ้นติ้ง แมส โปรดักชั่น จํากัด, ๒๕๔๖),  หนา ๑๙๓. 



๒ 

 

สะอาด ถูกสุขลักษณะ  การรักษาสุขภาพจิต  รูจักมองโลกในแงดี  และไมหมกมุนกับการพนันและ

อบายมุขตางๆ เปนตน  

พระสงฆ คือสมณะ  เปนผูท่ีมีวัตรปฏิบัตอิันเรียบงาย  อยางรูจักใชศลี บมเพาะใหเกิดความ
เปนปกติภายในตนอยางบรรสานสอดคลองกันชนิดท่ีเปนองครวม    ดังพุทธพจน ท่ีพระพุทธเจา 
ไดตรัสไววา    “โภชเนมัตตญัุตา”๔  ซ่ึงแปลวา รูจักประมาณในการบริโภคน้ัน ก็หมายถึงการท่ีจะ
ตัดเสีย  ซ่ึงความขวนขวายอันมากมายเกินขอบเขต  อันจะนํามาซ่ึงความยุงยากลําบากท้ังแกตนเอง
และผูอื่น  พรอมท้ังบรรเทาเสียซ่ึงความโลภในอาหาร  หรือความหลงใหลติดใจในรสของอาหาร
และกิเลสอยางอ่ืนๆ อันจะเกิดขึ้นเพราะความเปนผูมีอาหารมาก    เราจะเห็นไดวา ตามพระธรรม
วินัย ซ่ึงเปนขอหามของพระสงฆ เชน ในพระวินัยบัญญัติ หมวดปาจิตตีย ๙๒ สิกขาบท
โภชนวรรค๕  ท่ี ๔ มี ๑๐ สิกขาบท หรือ อเจลกวรรคท่ี ๕ มี ๑๐ สิกขาบท และปาฏเิทสนียะ ๔ ได
แสดงถึงบทบาทการฉันอาหาร หรือมารยาทหรือพฤติกรรมการดูแลสุขภาพในการฉันภัตราหาร 
พระสงฆไมสามารถเลือกรับการถวายจากพุทธศาสนิกชนได แตเลือกฉันได ดังน้ันการฉันอาหารท่ี
เปนประโยชนตอรางกาย จึงขึ้นอยูกับพระสงฆแตรูปมากกวา วาจะสามารถคํานึงถึงสุขภาพตนเอง
มากนอยเพียงใด   

  องคการอนามัยโลก  (World Health Organization : WHO)  ไดใหความหมายของสุขภาพ 
(Health)  ไวเก่ียวกับสุขภาพ  คือ  ภาวะของความสมบูรณทาง รางกาย  จิตใจ  และการอยูรวมกับ
สังคมดวยดี  และไมหมายถึงความปราศจากโรคเทาน้ัน  ซ่ึงอาจแยกภาวะของสุขภาพออกไดเปน  
๓  พวก  คือ 

๑.   สุขภาพทางกาย  คือ ความสมบูรณ  แข็งแรง  ไมมีโรคและความพิการใดๆ 

๒.   สุขภาพทางจติ (ใจ)  คือ  ไมเปนโรคประสาท  โรคจิต  มีความสมหวังตางๆ 

๓.   สุขภาพทางสังคม  คือชวยตนเองและสังคมได  อยูรวมกับสังคมดวยดี๖ 

                                                            

  ๔ พระธรรมโกศาจารย (พุทธทาสภิกขุ),  คําสอนสําหรับผูบวชใหม,  (กรุงเทพมหานคร : ธรรมสภา, 
๒๕๔๓), หนา ๑๕๘. 

  
๕
  ดูรายละเอียดใน วิ.มหา. (ไทย)  ๒/๒๐๓-๒๕๙/๓๖๕-๕๑๑. 

  
๖
  ภาสินี  เข็มทอง, “พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนวัยทํางานในจังหวัดนครนายก”,  

วิทยานิพนธศึกษาศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยรามคําแหง, ๒๕๓๙) 
 



๓ 
 

  ในปจจุบันน้ีจากการวิจัยทางดานสุขภาพพระสงฆพบวา สุขภาพของพระสงฆนาเปนหวง
อยางย่ิง พระภิกษุไมสามารถเลือกฉันตามญาติโยมถวายได  จากการศึกษาวิจัยเรื่องพฤติกรรมดูแล
สุขภาพตนเองของพระภิกษุในเขตภาคใตตอนบน พบวา การทําบุญของพุทธศาสนิกชนไทย มีสวน
สําคัญตอสุขภาพของพระภิกษุ และยังพบดวยวา พระสงฆรอยละ ๒๖ – ๓๘ มีพฤติกรรมการเสพ
ส่ิงเสพติดหรือส่ิงท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ อาทิ พระสงฆรอยละ ๕๐ ข้ึนไปยังคงสูบบุหรี่ บางรูป
รับประทานยาแกปวดพาราเซตตามอลครั้งละ ๖ เม็ด ด่ืมกาแฟวันละ ๘ ถวย และด่ืมเครื่องด่ืมชูกําลัง
เกินกวา ๒ขวดตอวันดวย  คือพระสงฆสวนใหญด่ืมนํ้าสะอาดไมถึงวันละ ๖ แกว ฉันภัตตาหารท่ีมี
รสจัด หวานจัด มีแปงและไขมันสูง ทําใหมีอัตราการเจ็บปวยสูงตามไปดวย นอกจากน้ียังออกกําลัง
กายนอย สวนใหญเปนการออกกําลังกายตามกิจวัตรของพระสงฆเทาน้ัน๗ 

  ผูวิจัยในฐานะท่ีเปนพระภิกษุและเปนสมาชิกของคณะสงฆ มีความสนใจที่จะศึกษาถึงเร่ือง
ของพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร  อันเปนแนวทางในการดูแลดาน
สุขภาพ     เพ่ือนําไปสูการเสริมสรางประสบการณเก่ียวกับสุขภาพท่ีถูกตองเหมาะสม  สามารถ
นําไปใชกับตนเอง และชุมชนท่ีอาศัยอยู และเผยแพรขอคนพบจากการวิจัยไปสู แกนนําหลัก         
๓  ฝายในชุมชน คือวัด โรงเรียน และชาวบาน ตั้งกลุมข้ึนมารวมมือกันวา ตอไปน้ีจะใสบาตรแต
ของท่ีมีประโยชนตอพระสงฆ ไมใสบาตรอาหารที่มีมันจัด เค็มจัด  และหวานจัด แตจะเนนไปท่ี
อาหารเพ่ือสุขภาพ   เพ่ือสรางสุขภาวะที่ดีใหกับพระภิกษุ และสามเณร  ไดบรรลุเปาหมายตามหลัก
สุขภาพดีถวนหนาตอไป 

๑.๒   วัตถุประสงคของการวิจัย 

 ๑.๒.๑   เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร 

 ๑.๒.๒  เพ่ือศึกษา เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆ ในจังหวัดแพร  

โดยจําแนกตามอายุ    พรรษา   ระดับการศึกษา  และสภาพที่ต้ังวัด   

 ๑.๒.๓  เ พ่ือนําเสนอแนวทางในการปองกันแกไขปญหาสุขภาพ ของพระสงฆใน      

จังหวัดแพร  

 
 

                                                            

  ๗ สุวัฒสัน  รักขันโท และคณะ, พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระภิกษุในเขตภาคใตตอนบน,  
รายงานการวิจัย, (สุราษฎรธานี : มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๑), หนา ๗๕. 



๔ 

 

๑.๓  สมมติฐานการวิจัย 
  ๑.๓.๑ พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีอายุ  ตางกัน  มีพฤติกรรมเก่ียวกับการดูแลสุขภาพ 
ตนเองแตกตางกัน 
 ๑.๓.๒ พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีพรรษา  ตางกัน  มีพฤติกรรมเก่ียวกับการดูแลสุขภาพ 
ตนเองแตกตางกัน 
 ๑.๓.๓ พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมี ระดับการศึกษา  ตางกัน  มีพฤติกรรมเก่ียวกับการดูแล
สุขภาพ ตนเองแตกตางกัน 
 ๑.๓.๔ พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีสภาพที่ต้ังของวัด ตางกัน  มีพฤติกรรมเก่ียวกับการดูแล
สุขภาพ ตนเองแตกตางกัน 

๑.๔  ขอบเขตการวิจัย 

ในการศึกษาคนควาการวิจัยครั้งน้ี  ผูวิจัยไดแบงขอบเขตของการศึกษา  ออกเปน  ๒  สวน  
ดังน้ี 
 ๑.๔.๑  ดานประชากร  

ประชากรท่ีใชในการศึกษาครั้งน้ีไดแกพระสงฆระดับพระสังฆาธิการในจังหวัดแพร 

จํานวน ๓๒๗  วัด (สํานักงานพระพุทธศาสนาจังหวัดแพร,๒๕๕๓) 

  กลุมตัวอยาง คือพระสงฆ ระดับพระสังฆาธิการในจังหวัดแพร  ศึกษาจากประชากร   ใช

วิธีการสุมตัวอยางประเภทอาศัยความนาจะเปน๘  (Probability  Random  Sampling)  ในลักษณะ

ของ (Stratified Random Sampling)    เพราะประชากรมีความแตกตางอยางชัดเจน ดังน้ันผูวิจัยจึงได

แบงกลุมตัวอยางตามสถานที่ตั้งของวัดตางๆ  แบบแบงเขต (Area  Random Sampling)  เปน อําเภอ  

ตําบล  ตามสถานที่ตั้ง  ในการคํานวณจํานวนกลุมตัวอยางครั้งน้ี  จากจํานวนประชากรแตละกลุมซ่ึง  

จะกําหนดตามสัดสวนประชากรท่ีมีอยูจริงในแตละชั้นภูมิ  (Probability  to size Sampling)        

๑.๔.๒  ดานเน้ือหา  
ผูวิจัยไดคนควาขอมูลจากคัมภีรพระไตรปฎก  อรรถกถา  ฎีกา   อนุฎีกา และปกรณวิเสส

ตางๆ    ท่ีมีเน้ือหาเก่ียวกับงานวิจัย  ตลอดจน คนควาขอมูลจากเอกสาร  หนังสือ  บทความ  และ
งานวิจัยตางๆ ท่ีเก่ียวของ   แนวคิดการดูแลสุขภาพในทางวิทยาศาสตร  แนวคิดการดูแลสุขภาพ

                                                            

  ๘ พิสณุ  ฟองศรี,  วิจัยทางการศึกษา,  พิมพครั้งที่ ๒,  (กรุงเทพมหานคร  :  เทียมฝาการพิมพ, ๒๕๔๙),           
หนา  ๑๐๙. 



๕ 

 

ในทางพุทธศาสนา  และแนวคิดการดูแลสุขภาพตามหลักปฏิบัติ ๖ อ.  ไดแก  อาหาร  ออกกําลังกาย   
อารมณ  อากาศ   อนามัยส่ิงแวดลอม  และอบายมุข เปนตน  
  ตัวแปรอิสระ 

   ดานอายุ    แบงเปนชวงอายุ ดังน้ี  ๒๐ – ๓๐ป  , ๓๑ – ๔๐ ป,  

๔๑ – ๕๐  ป และ ๕๐ ปขึ้นไป 

ระดับการศึกษา ไดแก การศึกษาทางธรรม และการศึกษาทางโลก 

     พรรษา    แบงเปนชวงพรรษา ดังน้ี  ๕ – ๑๐  พรรษา, ๑๑ – ๒๐ พรรษา,  

     ๒๑ – ๓๐ พรรษา และมากกวา  ๓๐ พรรษาข้ึนไป 

    สถานท่ีตั้งวัด  ไดแกเขต อําเภอเมืองแพร   อําเภอสูงเมน  อําเภอเดนชัย   
อําเภอลอง  อําเภอวังชิ้น   อําเภอสอง  อําเภอรองกวาง  
และอําเภอหนองมวงไข 

ตัวแปรตาม  คือ พฤติกรรมสุขภาพ ในดานตางๆ ๖ ดาน ไดแก   ๑.ดานอาหาร   ๒.ดานการ

ออกกําลังกาย   ๓. ดานอากาศ   ๔.ดานอารมณ    ๕.ดานอนามัยส่ิงแวดลอม  และ ๖. ดานอบายมุข  

๑.๕   ปญหาท่ีตองการทราบ 

 ๑.๕.๑   พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร มีสภาพเปนอยางไรบาง ? 

 ๑.๕.๒  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆ  ในจังหวัดแพร เม่ือจําแนกตามอายุ  

พรรษาระดับการศึกษา  และสภาพท่ีตั้งวัด มีลักษณะเปนอยางไรบาง ? 

 ๑.๕.๓  แนวทางในการปองกัน แกไขปญหาสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร ควรจะ

ดําเนินการอยางไรบาง ? 

๑.๖    คําจํากัดความในการวิจัย  

  พฤติกรรม  หมายถึง กิจวัตรประจําวันในการดํารงชีพของพระสงฆ เร่ิมตั้งแตต่ืนนอน

จนกระท่ังจําวัด  โดยที่อาจแสดงออกใหเห็นอยางชัดเจน เชน การรับประทานอาหาร   การออก

กําลังกาย    อารมณการดูแลรักษาสุขภาพจิต   อนามัยการดูแลสงเสริมดานส่ิงแวดลอม และ     

อากาศ สภาพแวดลอมอันดี อบายมุข  เปนตน โดยท่ัวไปแลวพฤติกรรมอาจเปนไดท้ังส่ิงท่ีพึง

ประสงคหรือไมพึงประสงคก็ได 



๖ 
 

 การดูแลสุขภาพ  หมายถึง พฤติกรรมสุขภาพท่ีพระสงฆปฏิบัติ  หรือไดรับการปฏิบัติเปน

ประจําในชีวิตประจําวัน  ซึ่งครอบคลุมพฤติกรรมท้ัง ๖ ดานคือ  ๑.การรับประทานอาหาร  ๒.  การ

ออกกําลังกาย    ๓. อารมณการดูแลรักษาสุขภาพจิต  ๔. อนามัยการดูแลสงเสริมดานส่ิงแวดลอม 

และ    ๕. อากาศ  สภาพแวดลอมอันดี  ในดานของอุณหภูมิ ความชื้น แสง เสียง กล่ิน และปจจัย

ดานตางๆ  ๖. อบายมุข การสูบหร่ีและด่ืมสุรา 

พระสงฆ  ในงานวิจัยน้ี หมายถึง พระสังฆาธิการ ท่ีมีอายุพรรษาตั้งแต  ๕  พรรษา และ

จะตองดํารงตําแหนงตั้งแต  เจาอาวาส ขึ้นไป  ในจังหวัดแพร ซ่ึงมีความแตกตางกัน จะเห็นไดวามี

ท้ังพระภิกษุหนุมและพระภิกษุผูสูงอายุปะปนกันไป ซ่ึงรวมเรียกวาพระสงฆ   

 อาหาร  การปฏิบัติตนท่ีเก่ียวของกับการรับประทานอาหารใหไดสารอาหารท่ีมีคุณคา  เปน

ประโยชนตอรางกายในแตละวันใหครบ ๕ หมู รับประทานอาหารที่ปรุงสุก สะอาด ปลอดภัยจาก

สารปนเปอน และการบริโภคอาหารใหไดสัดสวนท่ีเหมาะสม เพียงพอกับความตองการในแตละวัย

เพ่ือพัฒนาการท่ีสมบูรณ    

  ออกกําลังกาย   หมายถึง การเคล่ือนไหวอยางตอเน่ืองของรางกายซ่ึงทําใหรางกายแข็งแรง  

  อารมณ หมายถึง การปฏิบัติตนท่ีเก่ียวของกับความสามารถในการจัดการกับอารมณ  การ

ผอนคลายความเครียด  การจัดการกับอารมณเปนส่ิงท่ีตองมีความตั้งใจดวยตัวเราเองวาจะปรับการ

แสดงออกทางอารมณของตนเองไปในทางท่ีดีขึ้น ซ่ึงอาศัยการฝกปฏิบัติอยางสมํ่าเสมอ  

   อนามัยส่ิงแวดลอม  หมายถึงการจัดส่ิงแวดลอมท่ีเหมาะสมทั้งดานกายภาพ  เศรษฐกิจ 

สังคม ใหเหมาะสมตอการดูแลสุขภาพ  การรักษาความสะอาดสถานท่ีตางๆ ลํานํ้า คู คลองการกําจัด 

ขยะมูลฝอยใหถูกสุขลักษณะ การหลีกเล่ียงการใชสารเคมีกําจัดศัตรูพืช   การกําจัดแหลงเพาะพันธุ    

ยุงท่ีเปนพาหะนําโรค การใชวัสดุท่ียอยสลายงาย เปนตน 

   อากาศ  หมายถึง สภาพแวดลอมอันดี  ในดานของอุณหภูมิ ความชื้น แสง เสียง กล่ิน และ

ปจจัยดานตางๆ  หรือสัปปายะ การปฏิบัติตนเพ่ือไมใหปวยเปนโรคตางๆ ท้ังโรคติดเช้ือและ      

โรคไรเชื้อ      

   อบายมุข  หมายถึงหนทางท่ีนําไปสูความเส่ือมเสีย เปนเหตุใหเกิดการสูญเสียทรัพย  ตาม

หลักพระพุทธศาสนา   อบายมุข  ๖  ประกอบดวย   การด่ืมนํ้าเมา   การเท่ียวกลางคืน   การดู



๗ 

 

การละเลน  การเลนการพนัน  การคบคนชั่วเปนมิตรและการเกียจครานการทํางาน  การเขาไป

เก่ียวของกับอบายมุขจะกอใหเกิดปญหาตางๆ  มากมายในการดําเนินชีวิต    

 โรค   หมายถึง สภาวะผิดปกติของรางกายหรือจิตใจของส่ิงมีชีวิตซ่ึงทําใหการทํางานของ

รางกายเสียไปหรืออาจทําใหเกิดอันตรายถึงชีวิต โรคยังอาจหมายถึงภาวการณทํางานของรางกายซ่ึง

ทําใหเกิดอันตรายแกตัวเอง ซ่ึงจะแสดงออกมาเปนอาการหรืออาการแสดงตอโรคน้ันๆ 

๑.๗    วิธีดําเนินการวิจัย 

 การดําเนินการวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative research) เพ่ือนําเสนอ

ขอเท็จจริง (Fact)  เก่ียวกับสภาพปญหาของพระสงฆในเขตจังหวัดแพร  วา มีความสัมพันธกับตัว

แปรตางๆ  ในดานอายุ การศึกษา ตําแหนงหนาท่ีการงาน อยางไรบาง  โดยมีวิธีการศึกษาใน          

๒ ลักษณะ คือ 

  ๑.๗.๑ ใชวิธีการวิเคราะหเน้ือหาจาก เอกสาร (Documentary  Analysis)    โดยเนนการ
ศึกษาวิจัย  จากเอกสารตางๆ      ไดแกการศึกษาจากคัมภีรพระไตรปฎก  อรรถกถา  ฎีกา อนุฎีกา  
และปกรณวิเสสตางๆ นอกจากน้ียังคนควาเพ่ิมเติมจาก หนังสือ   เอกสาร  ส่ิงตีพิมพ  การคนควา
ขอมูลทางอินเตอรเน็ต  รวมไปถึงงานเขียนของนักวิชาการทางพระพุทธศาสนา   และนักวิชาการ 
สาขาอ่ืนๆ  ท่ีเก่ียวของกับงานวิจัย  ทั้งท่ีเปนบทภาษาไทยและภาษาอังกฤษ  รวมท้ังงานวิจัยท่ี
เก่ียวของ  ท้ังน้ีเพ่ือนํามาใชเปนขอมูลพ้ืนฐานในการสรางแบบสอบถาม     
  ๑.๗.๒  นําขอมูลท่ีไดจาการวิเคราะหเน้ือหามาสรางเปนแบบสอบถาม  แลวนํา

แบบสอบถามไปใหผูเช่ียวชาญจํานวน ๓ ทาน  พิจารณาความ สอดคลอง ความเท่ียงตรงของเน้ือหา  

หลังจากน้ันจึงนําแบบสอบถามที่ผูเชี่ยวชาญพิจารณาแลวมาหาคา  IOC   ทําการปรับปรุงแกไขขอ

คําถามท่ีมีคา   IOC   ตํ่ากวา ๐.๕   นําแบบสอบถามไปทดลองใชกับกลุมตัวอยางจาํนวน ๓๐ รูป 

ปรับปรุงแกไขและนําไปเก็บขอมูล 

 ๑.๗.๓  ใชวิธีการวิจัยเชิงสํารวจ (Survey Research)  เพ่ือสํารวจสภาพของพฤติกรรม การ

ดูแลสุขภาพพระสงฆระดับเจาอาวาสในจังหวัดแพร   โดยใชเครื่องมือเปนแบบสอบถาม 

(Questionnaire)    ดังน้ี 

  ๑.๗.๓.๑  ใชแบบสอบถามพระสงฆ ในระดับเจาอาวาส จํานวน ๒๖๒  รูปจาก 

๓๒๗  วัด (สํานักงานพระพุทธศาสนาจังหวัดแพร, ๒๕๕๓) 

 



๘ 
 

๑.๗.๓.๒ การวิเคราะหขอมูล  โดยใชสถิติภาคบรรยาย (Descriptive Statistics)  

บรรยายตัวแปรดวยการแจกแจงความถี่ การคํานวณดวยสัดสวนรอยละ และการคํานวณดวยคาเฉล่ีย 

  ๑.๗.๓.๓  นําขอมูล ท่ีไดจากการวิจัย มาพรรณนาเชิงวิเคราะห   

 ๑.๗.๔  กลุมตัวอยางไดมาโดยวิธี ศึกษาจากประชากร   ใชวิธีการสุมตัวอยางประเภทอาศัย

ความนาจะเปน  (Probability  Random  Sampling) การสุมแบบแบงเขต (Area  Sampling) ) จาก

จํานวนประชากรแตละกลุมซ่ึงจะกําหนดตามสัดสวนประชากรที่ มีอยูจริงในแตละชั้นภูมิ  

(Probability  to size Sampling)     

๑.๘  ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 

 ๑.๘.๑   ทําใหทราบถึงพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร 

 ๑.๘.๒  ทําใหทราบถึงความแตกตางของพฤติกรรม การดูแลสุขภาพของพระสงฆใน 

จังหวัดแพร ตามอายุ  พรรษา   ระดับการศกึษา  และสภาพที่ต้ังวัด   

 ๑.๘.๓  สามารถนําขอคนพบท่ีไดจากงานวิจัย ไปเผยแพร   แกพระสงฆ  ไดทราบถึงวิธีการ

ปฏิบัติท่ีถูกตองในการดูแลสุขภาพของตนเอง 



บทท่ี ๒ 

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

  การศึกษาศึกษาวิเคราะหพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร  ในบทน้ี

ผูวิจัยจะกลาวถึง ความหมาย แนวคิดท่ีเก่ียวกับพฤติกรรม การดูแล และการรักษาสุขภาพ รวมถึง

งานวิจัยตางๆ ท่ีเก่ียวของจึงไดเสนอไปตามลําดับ 

 ๒.๑   ความหมายของพฤติกรรม 

 ๒.๒   แนวคิดเก่ียวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ  

 ๒.๓   แนวคิดเก่ียวกับการดูแลสุขภาพ ในทางพระพุทธศาสนา 

 ๒.๔   แนวคิดแบบองครวม 

 ๒.๕  แนวคิดการดูแลสุขภาพ ตามหลักปฏิบัติ ๖ อ. ไดแก อาหาร ออกกําลังกาย   อารมณ  

อากาศ  อนามัยส่ิงแวดลอม และอบายมุข 

 ๒.๖  เอกสารงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

๒.๑  ความหมายของพฤติกรรม 

  พฤติกรรม  (Behavior)  หมายถึง การกระทําหรืออาการท่ีแสดงออกทางกลามเน้ือความคิด

ของบุคคลท่ีตอบสนองตอส่ิงเราภายในจิตใจและภายนอก อาจทําไปโดยรูตัว ไมรูตัว อาจเปน

พฤติกรรมท่ีพึงประสงค และไมพึงประสงค ผูอื่นอาจสังเกตจากการกระทําน้ันได และสามารถ ใช

เคร่ืองมือทดสอบได๑ 

 พฤติกรรม  หมายถึง  ปฏิกิริยาและกิจกรรมทุกชนิดท่ีมนุษยแสดงออกทางรูปธรรม 

นามธรรม  ตลอดเวลา  สังเกตไดดวยประสารทสัมผัส  วาจา และการกระทํา  สามารถแบง

พฤติกรรมออกไดเปน ๒  ประเภท  คือพฤติกรรมภายนอก (Overt Behavior) ซ่ึงเปนการกระทําท่ี

                                                            

   ๑ ราชบัณฑิตยสถาน,พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน, (กรุงเทพมหานคร : อักษรเจริญทัศน, 
๒๕๒๕), หนา  ๕๗๓, อางใน วิธี  แจมกระทึก, ปจจัยท่ีเก่ียวของกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารฟาสตฟูดของ
นักเรียนวัยรุนในกรุงเทพมหานคร, ปริญญานิพนธมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
ประสานมิตร, ๒๕๔๑), หนา ๑๔. 



๑๐ 
 

สังเกตไดดวยประสาทสัมผัสหรืออาจใชเครื่องมือชวย และพฤติกรรมภายใน (Covert Behavior) ซ่ึง

เปนกระบวนการที่เกิดขึ้นภายในจิตใจ บุคคลอ่ืนไมสามารถสังเกตได๒ 

 พฤติกรรม  หมายถึง  การกระทําท่ีสังเกตได  เชน การพูด  การเดิน  การเตนของหัวใจ  การ

รับรู  การคิด การจํา และการรูสึก  การกระทําท่ีสังเกตไมได  เชนผูกระทํารูตัว  ไมรูตัว  หรือเปน

พฤติกรรมท่ีพึงประสงค  เปนการกระทําเพ่ือตอบสนองความตองการของแตละบุคคล  ซ่ึงสัมพันธ

กับสิ่งกระตุนภายในและภายนอก๓   

พฤติกรรม (Behavior) คือ กริยาอาการท่ีแสดงออกหรือปฏิกิริยาโตตอบเม่ือเผชิญกับส่ิงเรา 
(Stimulus) หรือสถานการณตาง ๆ อาการแสดงออกตาง ๆ เหลาน้ัน อาจเปนการเคล่ือนไหวท่ีสังเกต
ไดหรือวัดได เชน การเดิน การพูด การเขียน การคิด การเตนของหัวใจ เปนตน สวนส่ิงเราท่ีมา
กระทบแลวกอใหเกิดพฤติกรรมก็อาจจะเปนส่ิงเราภายใน (Internal Stimulus) และส่ิงเราภายนอก 
(External Stimulus)๔ 
  สิ่งเราภายใน ไดแก ส่ิงเราท่ีเกิดจากความตองการทางกายภาพ เชน ความหิว ความกระหาย 
ส่ิงเราภายในน้ีจะมีอิทธิพลสูงสุดในการกระตุนเด็กใหแสดงพฤติกรรม และเม่ือเด็กเหลาน้ีโตข้ึนใน
สังคม ส่ิงเราใจภายในจะลดความสําคัญลง ส่ิงเราภายนอกทางสังคมท่ีเด็กไดรับรูในสังคมจะมี
อิ ท ธิพลมากกว า ในก า ร กํ าหนดว า บุ คคลควรจะแสดงพฤติ ก ร รมอย า ง ใ ดต อ ผู อื่ น 
  สิ่งเราภายนอก ไดแก ส่ิงกระตุนตาง ๆ ส่ิงแวดลอมทางสังคมท่ีสามารถสัมผัสไดดวย
ประสาทท้ัง ๕ คือ หู ตา คอ จมูก และการสัมผัส ส่ิงเราท่ีมีอิทธิพลที่จะจูงใจใหบุคคลแสดง
พฤติกรรม ไดแก ส่ิงเราท่ีทําใหบุคคล เกิดความพึงพอใจที่เรียกวา การเสริมแรง (Reinforcement) ซ่ึง
แบงออกไดเปน ๒ ชนิด คือ การเสริมแรงทางบวก (Positive Reinforcement) คือ ส่ิงเราท่ีพอใจทํา
ใหบุคคลมีการแสดงพฤติกรรมเพ่ิมขึ้น เชน คําชมเชย การยอมรับของเพ่ือน สวนการเสริมแรงทาง
ลบ (Negative Reinforcement) คือ ส่ิงเราท่ีไมพอใจหรือไมพึงปรารถนานํามาใชเพ่ือลดพฤติกรรมท่ี
ไมพึงปรารถนาใหนอยลง เชน การลงโทษเด็กเมื่อลักขโมย การปรับเงินเม่ือผูขับขี่ยานพาหนะไม
ปฏิบัติ ตามกฎจราจร เปนตนมนุษยโดยท่ัวไปจะพึงพอใจกับการไดรับการเสริมแรงทางบวก
มากกวาการเสริมแรงทางลบวิธีการเสริมแรงทางบวกกระทําไดดังน้ี 

                                                            

   ๒ เฉลิมพล   ตันสกุล, พฤติกรรมศาสตรสาธารณสุข, (กรุงเทพมหานคร : สามัญนิติบุคคลสหประชา
พาณิชย, ๒๕๔๑), หนา ๒. 

 ๓ โยธิน   ศันสนยุทธ  และคณะ, จิตวิทยา, (กรุงเทพมหานคร : ศูนยสงเสริมวิชาการ, ๒๕๓๓). หนา ๒.  
  ๔ ครูบานนอก, พฤติกรรมมนุษย Human Behavior, [ออนไลน], แหลงที่มา :  http://www.kroobannok. 
com/2172, [๒๐ พ.ย. ๕๓].   



๑๑ 
 

   ๑.   การใหอาหารนํ้าเคร่ืองยังชีพ    
   ๒.  การใหแรงเสริมทางสังคมเชนการยอมรับการยกยองการชมเชยฯลฯ 
   ๓.  การใหรางวัลคะแนนแตมดาวเปนตน 
   ๔.  การใหขอมูลยอนกลับ ( Information Feedback ) เชน การรับแจงวาพฤติกรรมท่ี 

กระทําน้ันๆ เหมาะสม 
   ๕.  การใชพฤติกรรมท่ีชอบกระทํามากท่ีสุด  มาเสริมแรงพฤติกรรมที่ชอบกระทํานอย

ท่ีสุดเปนการวางเง่ือนไข เชน เมื่อทําการบานเสร็จแลวจึงอนุญาตใหดูทีวี เปนตน๕ 

  พฤติกรรมเปนกิจกรรมทุกประเภทท่ีมนุษยกระทํา  อาจเปนส่ิงสังเกตไดหรือไมได  และ
พฤติกรรมดังกลาวน้ี  ไดแบงออกเปน ๓  สวน  คือ 

๑. พฤติกรรมดานความรู  ( Cognitive  domain )  
๒. พฤติกรรมดานเจตคติ  ( Affective  domain )  
๓. พฤติกรรมดานการปฏิบัติ  ( Psychomotor  domain )๖ 

ส่ิงท่ีกําหนดพฤติกรรมมนุษย   
  จากความหมายและองคประกอบของพฤติกรรมดังกลาว จะเห็นไดวาการแสดงออกของ 
พฤติกรรมตางๆ ของมนุษยน้ันจะตองมีส่ิงท่ีเปนตัวกําหนดพฤติกรรม  ซ่ึงจะทําใหการแสดงออก 
ของพฤติกรรมของมนุษยแตละบุคคลแตกตางกันไป  ดังน้ัน  ควรเขาใจถึงส่ิงท่ีกําหนดพฤติกรรม
มนุษยดังตอไปน้ี 
  ส่ิงกําหนด พฤติกรรมมนุษยมีหลายประการ ซ่ึงอาจจะแยกได ๒ประเภท คือ  
  ๑.   ลักษณะนิสัยสวนตัว ไดแก  
    - ความเชื่อ หมายถึง การท่ีบุคคลคิดถึงอะไรก็ไดในแงของขอเท็จจริงซ่ึงไมจําเปน
จะตอง ถูกหรือผิดเสมอไป ความเชื่ออาจมาโดยการเห็น การบอกเลา การอาน  รวมท้ังการคิดข้ึนมา
เอง  
    -  คานิยม หมายถึง ส่ิงท่ีตนนิยมยึดถือประจําใจที่ชวยตัดสินใจในการเลือก  

                                                            

  
๕
 Novabizz, พฤติกรรมมนุษย, [ออนไลน], แหลงที่มา :  http://www.novabizz.com/NovaAce/Behavior,              

[๑๐ ม.ค.๕๔].   
   ๖ Bloom, s, Benjamin, Faxonomy of Education Ojective, Hand Book 1, (New York : Cognltive 
Domain, 1975),  P. 65,  อางใน  วิริยาภรณ  เจริญชิพ, “พฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนชั้นประถมศึกษา
ปท่ี ๖ สังกัดสํานักงานประถมศึกษา กรุงเทพมหานคร”, วิทยานิพนธศิลปะศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : 
สถาบันราชภัฎธนบุรี, ๒๕๔๕) หนา ๑๖๗. 



๑๒ 
 

    -  ทัศนคติ หมายถึง เจตคติ มีความเก่ียวของกับพฤติกรรมของบุคคล กลาวคือ   
ทัศนคติ เปนแนวโนมหรือขั้นเตรียมพรอมของพฤติกรรม  และถือวาทัศนคติมีความสําคัญในการ
กําหนด พฤติกรรมในสังคม  
    -  บุคลิกภาพ เปนส่ิงกําหนดวา บุคคลหน่ึงจะทําอะไร ถาเขาตกอยูในสถานการณ
หน่ึง คือ เปนส่ิงท่ีบอกวาบุคคลจะปฏิบัติยางไรในสถานการณหน่ึงๆ    
  ๒.  กระบวนการอ่ืน ๆ ทางสังคม ไดแก ส่ิงกระตุนพฤติกรรม (Stimulus Object) และความ 
เขมขนของส่ิงกระตุนพฤติกรรม ลักษณะนิสัยของบุคคล คือ ความเชื่อ คานิยม ทัศนคติ บุคลิกภาพ 
มีอิทธิพลตอพฤติกรรมก็จริง แตพฤติกรรมจะเกิดขึ้นไมไดถาไมมีส่ิงกระตุนพฤติกรรม๗  
  ส่ิงท่ีมีอิทธิพลตอพฤติกรรมของมนุษย มีดังน้ี๘ 
      -  ความเชื่อ   (Belief) คือการท่ีบุคคลยอมรับขอเท็จจริงตาง ๆ ซ่ึงความคิดของเขา
อาจจะ ถูกตองหรือไมถูกตองตามความเปนจริงก็ได ความเชื่อเปนส่ิงหักหามไดยากและมีอิทธิพล
ตอบุคคลมาก บุคคลใดมีความเชื่ออยางใด ก็จะมีพฤติกรรมเปนไปตามความเชื่อของเขา  
    -  คานิยม   (Value)   เปนเครื่องชี้แนวปฏิบัติของบุคคลวาอะไรเปนจุดมุงหมาย
ของชีวิต คานิยมอาจมาจากการอาน คําบอกเลาหรือคิดมาเองก็ได   
    - บุคลิกภาพ  (Personality)      เปนคุณลักษณะของแตละบุคคล  ซ่ึงมีอิทธิพลตอ

พฤติกรรม ของบุคคลน้ัน  

      -  ส่ิงท่ีมากระตุนพฤติกรรม (Stimulus Object) ส่ิงท่ีมากระตุนพฤติกรรมน้ีจะเปน
อะไรก็ ได เชน ความสวย ความหิว อาหาร ฯลฯ ส่ิงท่ีกระตุนพฤติกรรมอยางหน่ึงอาจมีพลังกระตุน 
พฤติกรรมของแตละบุคคลไมเทากัน 
    -   ทัศนคติ (Attitude) หมายถึง ความรูสึกหรือทาทีของบุคคลท่ีมีตอบุคคล วัตถุ
ส่ิงของ หรือสถานการณตาง ๆ เกิดจากประสบการณและการเรียนรูของบุคคล ทัศนคติจึง
เปล่ียนแปลงได ตลอดเวลาซ่ึงข้ึนอยูกับการเรียนรูและประสบการใหม ๆ ท่ีบุคคลไดรับ  
    - สถานการณ (Situation) หมายถึง สภาพแวดลอมหรือสภาวะท่ีบุคคลกําลังจะมี 

พฤติกรรม 

 

 

                                                            

   
๗ ชุดา  จิตพิทักษ, พฤติกรรมศาสตรเบื้องตน, (กรุงเทพมหานคร : สารมวลชล, ๒๕๒๕), หนา ๑๓. 

  ๘ สุชา  จันทรเอม, จิตวิทยาท่ัวไป, (กรุงเทพมหานคร : ไทยวัฒนาพานิชย, ๒๕๓๖), หนา ๘๖. 



๑๓ 
 

๒.๒  แนวคิดเก่ียวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ  

   พฤติกรรมสุขภาพ  เปนพฤติกรรมท่ีบุคคลปฏิบัติเพ่ือปองกัน หรือควบคุมความเจ็บปวย

ต้ังแตการตื่นนอน  การนอน  การทําความสะอาดรางกาย  การรับประทานอาหาร  พฤติกรรม

สุขภาพมี ๒ แบบ คือ ถูกสุขลักษณะ และไมถูกสุขลักษณะท้ังน้ีขึ้นอยูกับคานิยม  ความเช่ือ  ความ

ตองการและแรงจูงใจ๙   

  พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง  ความรูความเขาใจ  ความเชื่อ  ความรูสึก  และการแสดงออก

ของบุคคลท่ีเก่ียวของกับการปองกันโรค  การสงเสริมสุขภาพ  การรักษาโรค  และการฟนฟูสุขภาพ  

เปนกิจกรรมหรือปฏิกิริยาใดๆ ของบุคคลที่สามารถวัดได ระบุได  และทดสอบไดวาเปนความรู 

ความเขาใจ  ความเช่ือ  ความรูสึก  หรือการกระทําในเรื่องสุขภาพ๑๐ 

  พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การกระทําหรือกิจกรรมใดๆ  เพ่ือคงไวซึ่งภาวะสุขภาพ ไดแก 

การไดรับอาหารท่ีเพียงพอ การออกกําลังกาย  การพักผอน  การผอนคลาย  ความเครียด เปนตน เปน

พฤติกรรมที่ ถือปฏิบัติเปนปกติในชีวิตประจําวันอยางตอเน่ือง  กลาวโดยสรุป  พฤติกรรมสุขภาพ  

หมายถึง ความรู  ความเขาใจ  ความเชื่อ  และการดํารงรักษาไวซึ่งภาวะสุขภาพ  การฟนฟู และการ

สงเสริมสุขภาพ หรือทําใหภาวะสุขภาพดีขึ้น  เปนกิจกรรมท่ีปฏิบัติเปนปกติในชีวิตประจําวันอยาง

ตอเน่ือง  ตั้งแตต่ืนนอน การทําความสะอาดรางกาย  การออกกําลังกาย  การผอนคลายความเครียด  

และการพักผอน หรือการนอน  เปนกิจกรรมท่ีสามาถวัดได  ระบุได และทดสอบได มีท้ังถูก

สุขลักษณะ  และไมถูกสุขลักษณะ  ท้ังน้ีขึ้นอยูกับคานิยม  ความเช่ือ  ความรู  ความเขาใจ  ความ

ตองการ และแรงจูงใจ๑๑ 

 

                                                            

  ๙ ศิวาภรณ  อุบลเขตต, การพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพจังหวัดเชียงใหม, (เชียงใหม : คณะแพทยศาสตร 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม, ๒๕๓๒) (อัดสําเนา). 
  ๑๐ สมจิตต  สุพรรณทัสน, การวิจัยทางสุขศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ, วารสารสุขศึกษา, ปที่ ๑๔ ฉบับที่ 
๕๕ (๒๕๔๓) : ๒๖-๒๙. 

  
๑๑
 กฤษดา  พรหมวรรณ, ความสัมพันธระหวางปจจัยลักษณะบุคคลกับพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน

อายุ ๔๐ ปข้ึนไปเขตตําบลปว, เอกสารทางวิชาการ, (นาน : สถานีอนามัยตําบลปว, ๒๕๔๗) (อัดสําเนา). 



๑๔ 
 

  การดูแลสุขภาพตนเอง  หมายถึง การดําเนินกิจกรรมทางดานสุขภาพดวยตนเองของปจเจก
บุคคล ครอบครัว กลุมเพ่ือนบาน กลุมผูรวมงานและชุมชน จะโดยการปฏิบัติดวยตนเองหรือผูอื่น
ชวยเหลือ โดยรวมถึงกระบวนการตัดสินใจในเร่ืองท่ีเก่ียวของกับสุขภาพ การปองกันโรค การ
วินิจฉัย การรักษาโรค และการปฏิบัติตนภายหลังการรับบริการ ท้ังน้ี เพ่ือใหเกิดประโยชนในการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตของตนเองและมีความเปนอยูท่ีดีแมวาการดูแลสุขภาพตนเองจะเปนการกระทําท่ี
จงใจและมีเปาหมาย แตการดูแลสุขภาพตนเองน้ัน จะกลายเปนสุขนิสัยติดตัวได ถาไดกระทําไปสัก
ระยะหน่ึง บุคคลน้ันอาจจะกระทําโดยไมไดระลึกถึงเปาประสงคของการกระทํา การท่ีจะปฏิบัติการ
ดูแลสุขภาพตนเองเพ่ือดํารงรักษาและสงเสริมสุขภาพ ผูปฏิบัติจะตองมีความรูเก่ียวกับเปาหมายและ
สรางสุขนิสัยในการปฏิบัติ และเม่ือสรางสุขนิสัยในการปฏิบัติได บุคคลจะกระทําไดโดยไมตองใช
ความพยายามหรือรูสึกเปนภาวะอีกตอไป๑๒ 

   การดูแลตนเอง เปนกิจกรรมท่ีบุคคล กระทําตามการรับรู และการใหความหมายของการ
กระทําน้ันตอตนเอง ซ่ึงมีท้ังการดูแลตนเองท่ีถูกตองและไมถูกตอง การดูแลตนเองน้ันจะเปน
ประโยชนตอชีวิตและสุขภาพก็ตอเมื่อการกระทําน้ันกอใหเกิดผลแกบุคคลดังตอไปน้ี 

๑. สนับสนุนกระบวนการตางๆ ของชีวิต และสงเสริมการทําหนาที่ของรางกายใหเปนไป 
ตามปกติ 

  ๒. สงเสริมการเจริญเติบโต พัฒนาการ การบรรลุวุฒิภาวะของบุคคลตามศักยภาพ 
  ๓.  ปองกัน ควบคุม หรือรักษาโรคและการบาดเจ็บ 

๔.  ปองกันความพิการ หรือปรับชดเชยภาวะไรสมรรถภาพ 
๕.  สงเสริมสมรรถภาพและความผาสุกของบุคคล๑๓ 

  โดยธรรมชาติของมนุษย เม่ือเกิดปญหาตางๆ ขึ้นในชีวิต ก็จะพยายามหาทางแกปญหาดวย
ตัวเองกอนเปนอันดับแรก เมื่อรูวาไมสามารถแกปญหาไดเอง ก็จะแสวงหาความชวยเหลือจากผูอื่น 
ในเรื่องความเจ็บปวย หรือปญหาสุขภาพก็เชนเดียวกัน ทุกคนตองการท่ีจะดูแลตนเองใหมีสุขภาพดี
อยูเสมอ ดังน้ันกลาวไดวา  “การดูแลสุขภาพตนเอง เปนกิจกรรมที่บุคคลแตละคนปฏิบัติและยึดเปน

                                                            

  
๑๒ อารีย  เจียมพุก, “พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยวัณโรคท่ีมารับบริการ ณ คลินิกวัณโรค 

โรงพยาบาลนครปฐม”, ปริญญานิพนธการศึกษามหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒน, 
๒๕๔๔) 
  ๑๓ สมจิต  หนุเจริญกุล, การดูแลตนเอง : ศาสตรและศิลปทางการพยาบาล, (กรุงเทพมหานคร : วี.เจ. 
พรินทติ้ง, ๒๕๓๗), หนา ๒๔-๒๕. 



๑๕ 
 

แบบแผนในการปฏิบัติเพ่ือใหมีสุขภาพดี”   อาจแบงขอบเขตการดูแลสุขภาพตนเอง เปน ๒ ลักษณะ
คือ 
   ๑.  การดูแลสุขภาพตนเองในสภาวะปกติ ถือเปนการดูแลสุขภาพตนเอง และสมาชิกใน
ครอบครัว ใหมีสุขภาพแข็งแรง สมบูรณอยูเสมอ ไดแก 
   -  การดูแลสงเสริมสุขภาพ เพ่ือใหสุขภาพแข็งแรง สามารถดําเนินชีวิตไดอยาง
ปกติสุข เชน การออกกําลังกาย การสรางสุขวิทยาสวนบุคคลท่ีดี ไมด่ืมสุรา ไมสูบบุหร่ีหลีกเล่ียง
จากส่ิงท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ 
   -  การปองกันโรค เพ่ือไมใหเจ็บปวยเปนโรค เชน การไปรับภูมิคุมกันโรคตางๆ 
การไปตรวจสุขภาพ การปองกันตนเองไมใหติดโรค 
  ๒.  การดูแลสุขภาพตนเองเม่ือเจ็บปวย ไดแก การขอคําแนะนํา แสวงหาวามรูจากผูรู เชน 
อาสาสมัครสาธารณสุขตางๆ ในชุมชน บุคลากรสาธารณสุข เพ่ือใหไดแนวทางปฏิบัติ หรือการ
รักษาเบ้ืองตนใหหาย จากความเจ็บปวย ประเมินตนเองไดวา เม่ือไรควรไปพบแพทย เพ่ือรักษา
กอนที่จะเจ็บปวยรุนแรง และปฏิบัติตามคําแนะนําของแพทย หรือบุคลากรสาธารณสุข เพ่ือบรรเทา
ความเจ็บปวย และมีสุขภาพดีดังเดิมการท่ีประชาชน ท่ัวไปสามารถดูแลสุขภาพตนเองไดน้ัน 
จําเปนตองมีความรู ความเขาใจในเรื่องการดูแลสุขภาพ ต้ังแตยังไมเจ็บปวย เพ่ือบํารุงรักษาตนเอง
ใหสมบูรณแข็งแรงรูจักท่ีจะปองกันตัวเองมิใหเกิดโรค และเมื่อเจ็บปวยก็รูวิธีท่ีจะรักษาตัวเอง 
เบ้ืองตนจนหายเปนปกติ หรือรูวาเม่ือไรตองไปพบแพทย หรือเจาหนาท่ีสาธารณสุข๑๔  

  การดูแลสุขภาพตนเอง จะชวยใหบุคคลตระหนักถึงความเปนจริงตามศักยภาพสูงสุดของ
ตน กิจกรรมตางๆ เหลาน้ีประกอบดวย การดูแลสวนบุคคล และส่ิงแวดลอม โภชนาการการออก
กําลังกาย การฝกปฏิบัติดานการปองกันโรค การแพทย และการบําบัด (ท้ังแบบพ้ืนบานและทางการ
แพทย) ท่ีมุงม่ันตอการหายและการรักษา กิจกรรมการดูแลตนเองน้ีสามารถทําหนาท่ีแทน หรือถูก
ใชในการเชื่อมตอกับการดูแลของนักวิชาชีพสุขภาพ ซ่ึงองคประกอบหลักของการดูแลสุขตนเอง มี
ดังน้ี๑๕   
  ๑.  การสงเสริมสุขภาพ (Health Promotion) หมายถึง กิจกรรมท่ีบุคคลไดกระทําดวยตนเอง 
เพ่ือใหมีสุขภาพท่ีดีมากท่ีสุด แรงจูงใจคือ เพ่ือปรับปรุงสุขภาพใหดีขึ้นมากกวาปองกันโรค 
                                                            

   
๑๔ สํานักสงเสริมสุขภาพ, การดูแลสุขภาพตนเอง, (กรุงเทพมหานคร : กรมอนามัย, ๒๕๔๕)               

(อัดสําเนา). 
  ๑๕ ปราณี  เสนีย, การพัฒนาหลักสูตรการดูแลสุขภาพตนเองของตํารวจตระเวนชายแดน คายนเรศวร 
จังหวัดเพชรบุรี, หลักสูตรฝกอบรมการดูแลสุขภาพ ทางระบบประสาท, วิทยานิพนธศึกษาศาสตรดุษฎีบัณฑิต, 
(บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร, ๒๕๔๕) 



๑๖ 
 

  ๒. การดํารงรักษาสุขภาพ (Health Maintenance) หมายถึง การดํารงไวซ่ึงภาวะดุลยภาพ 
(Homeostasis) ของสภาพท่ีเปนอยูในปจจุบัน กิจกรรมอาจจะเปนแบบท่ีทําเองอยางเขมแข็ง หรือ
เปนลักษณะท่ีทําตามปกติ 

๓.  การปองกันโรค (Disease Prevention) กิจกรรมการปองกันโรคมีจุดหมายที่การลด หรือ
จํากัดความเสีย่งของโรคเฉพาะ เชน การรับวัคซีน การลดอาหารมีรสจัด เปนตน 
  ๔. การตรวจคนหาโรค (Disease Protection) เปนกิจกรรมท่ีประกอบดวยการเพ่ิมความ
ตระหนักถึงสภาวะของรางกาย และอาการตางๆ ของรางกาย และการใชเคร่ืองมือและเทคนิค
วินิจฉัย 
  ๕. การบริหารจัดการโรค (Disease Management) ประกอบดวยการดําเนินการและการ
ตรวจสอบคําแนะนําของแผนการรักษา และนําคําแนะนําหรือขอควรปฏิบัติน้ันมาใชในการดําเนิน
ชีวิตประจําวัน 

  โดยท่ัวไปมนุษยมีความตองการที่จะดูแลตนเอง เพ่ือดํารงชีวิตและคงไวซ่ึงสุขภาพท่ี
สมบูรณ รวมท้ังเพ่ือหลีกเล่ียงภยันตรายตางๆ ท่ีคุกคามชีวิต การสงเสริมการดูแลตนเองของบุคคล 
จึงเปนการชวยใหบุคคลมีความสามารถและรับผิดชอบในการดูแลสุขภาพของตนเองครอบครัว 
และชุมชน๑๖   

  การดูแลสุขภาพตนเองเปนกระบวนการท่ีทุกคนสามารถทํากิจกรรมตางๆ ท่ีเก่ียวของกับ
สุขภาพไดดวยตนเอง โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การบําบัดรักษา
ตนเอง ซ่ึงรวมไปถึงการฟนฟูสภาพรางกายและจิตใจหลังการเจ็บปวย กระบวนการดูแลสุขภาพ
ตนเองน้ี เปนกระบวนการท่ีเกิดขึ้นอยางตอเน่ืองตลอดชวงชีวิตของทุกคน ไมไดเกิดข้ึนเฉพาะคร้ัง
คราว๑๗    เปนกิจกรรมใดๆ ท่ีกระทําข้ึนโดยบุคคล การดูแลสุขภาพตนเองเปนการดําเนินชีวิตของ
บุคคลท่ีมีแบบแผน การดูแลสุขภาพตนเองเช่ือวาตนเองมีสุขภาพแข็งแรงการกระทําพฤติกรรม
เหลาน้ันลวนเปนไปเพ่ือการปองกันโรค หรือคนใหพบโรค ในขณะท่ีโรคน้ันยังไมแสดงออกอาการ

                                                            

  ๑๖ เบญจพร  เที่ยงดี, “ปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของผูปวยวัณโรคในศูนย    
วัณโรค เขต ๗ จังหวัดอุบลราชธานี”), ปริญญานิพนธการศึกษามหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัย      
ศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๔๑)   
  ๑๗ เอ้ือมพร  ทองกระจาย, “การดูแลสุขภาพตนเอง : แนวคิดการประยุกต”, เอกสารประกอบการประชุม
ทางวิชาการพฤติกรรมสุขภาพ  สถาบันพัฒนาการสาธารณสุขอาเซียน, (นครปฐม : มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๓๓), 
หนา ๒๑. 



๑๗ 
 

ออกมา๑๘    เพ่ือใหเกิดประโยชนในการท่ีจะดํารงชีวิต สุขภาพและความเปนอยูท่ีดี การดูแลสุขภาพ
ตนเองเปนกิจกรรมท่ีบุคคลทําอยางจงใจและมีเปาหมาย มีระบบระเบียบเปนขั้นตอน และเม่ือ
กระทําอยางมีประสิทธิภาพจะมีสวนชวยใหโครงสราง หนาท่ีพัฒนาการดําเนินไปไดถึงขีดสุดของ
แตละบุคคล๑๙ 

  กลาวไดวาการดูแลสุขภาพตนเองวา เปนกิจกรรมที่บุคคล ริเริ่มและปฏิบัติเพ่ือใหเกิด
ประโยชนแกตนเองในการท่ีจะดํารงไว หรือทําใหดีขึ้นเก่ียวกับชีวิต  สุขภาพ  และความเปนอยูท่ีดี 
ดังน้ัน การดูแลสุขภาพตนเองเปนกระบวนการท่ีบุคคล และครอบครัวมีความริเร่ิมท่ีจะรับผิดชอบ
ในการพัฒนาการดูแลสุขภาพของตนเองอยางมีประสิทธิภาพ นอกจากน้ีการดูแลสุขภาพตนเองยัง
หมายถึงส่ิงตางๆ ท่ีผูปวยไดปฏิบัติดวยตนเองเพ่ือชวยลดปญหาตางๆ ท่ีเกิดจากโรคตลอดจนเปน
กระบวนการที่บุคคลทําหนาท่ีเพ่ือกอใหเกิดประโยชนแกตนเองในการสงเสริมสุขภาพ ปองกันและ
ตรวจคนเก่ียวกับโรค และการรักษา๒๐ 

  องคความรูในการดูแลสุขภาพของโลกตะวันออก ท่ีมีพ้ืนฐานสําคัญ     อยูท่ีการเรียนรู

ธรรมชาติ และส่ิงแวดลอมท่ีมีความสัมพันธอยางใกลชิดกับชีวิตมนุษย    การขาดความสมดุลของ

ธาตุตามธรรมชาติเปนเหตุใหรางกายออนแอ  และเปนบอเกิดแหงโรค    การดูแลสุขภาพ ก็คือ การ

ทําใหรางกายไดสมดุล ซึ่งมีการพักผอนใหเพียงพอ  การออกกําลังกาย     การรับประทานอาหาร 

การงดอาหารในบางคร้ังคราว  การงดเวนจากของแสลงท่ีทําใหรางกายเสียดุล  การใชสมุนไพรใน

การรักษาโรค  การทําบุญเพ่ือทําใหจิตใจมีความบริสุทธ์ิ อันจะเปนเหตุใหสุขภาพจิตดี  การสวด

มนต เพ่ือเพ่ิมกําลังใจ และวิธีอื่นๆ  อีกมากมายที่สงเสริมใหสุขภาพกาย สุขภาพจิตดีเปนหลัก๒๑ 

                                                            

  
๑๘ มัลลิกา  มัติโก, คูมือวิจัยพฤติกรรมสุขภาพ, (นครปฐม : มหาวิทยาลัยมหิดล,๒๕๓๔), หนา ๗๑. 

  ๑๙ D. E., Orem, Nursing : Concepts of practice, 4th ed, (St. Louis : Mcgraw Hill, 1991), P. 117, อางใน 
สุวัฒสัน  รักขันโท พรอมคณะ, “พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระภิกษุในเขตภาคใตตอนบน”,รายงาน
การวิจัย, (สุราษฏรธานี : มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๑), หนา ๑๙. 
  ๒๐ P. J., Pender, Health Promotion in nusing Practice, 3d ed, (Toront : Prentice Hall Cabada, 1996), P. 
67-68,  อางใน  สุวัฒสัน  รักขันโท พรอมคณะ, หนา ๑๙. 
  ๒๑ มยุรี  วัฒนกุล พรอมคณะ, รูปแบบการสงเสริมสุขภาพในพระสงฆเขตเทศบาลตําบลปว อําเภอปว 
จังหวัดนาน, รายงานการวิจัย, (นาน : สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.), ๒๕๔๘),    
หนา ๑๕. 



๑๘ 
 

   พฤติกรรมจะเปนไปดวยดี ตองอาศัยความเคยชินเปนจุดเริ่มตน  พฤติกรรมเคยชินท่ีดี มัก

เกิดจากการหลอหลอมทางสังคมและวัฒนธรรม  หากพฤติกรรมที่ดีน้ันจะมีความม่ันคงก็ตอเม่ือมี

สภาพจิตท่ีดีมารองรับ ไดแกคุณธรรม  เชนความเตตา กรุณา เอื้อเฟอเผ่ือแผ ชวยเหลือเก้ือกูลกัน  กอ

ความสุขความพอใจในการปฏิบัติและแสดงออกของพฤติกรรมน้ันๆ  ย่ิงถามีปญญารูแจง รูจริง         

รูเหตุผล  รูคุณคาวา ทําไมตนเองจึงควรจะมีพฤติกรรมที่ดีงามเชนน้ีดวยก็ย่ิงเต็มใจ และจริงใจใน

การปฏิบัติพฤติกรรมน้ันดวยความสุข   

๒.๓  แนวคิดการดูแลสุขภาพ ในทางพระพุทธศาสนา 

ความสําคัญของการดูแลสุขภาพ 

  พระพุทธศาสนาถือวา ความไมมีโรคท้ังหลายเปนลาภอยางย่ิง (อโรคยา  ปรมา ลาภา) เม่ือ
เกิดมาเปนมนุษยไมวาเปนเพศชายหรือเพศหญิง ถาไมมีสุขภาพดี จะไมสามารถปฏิบัติบทบาทของ
ตนเองไดอยางสมบูรณเต็มท่ี แมแตบุคคลท่ีจะเขามาบวชในพระพุทธศาสนา ก็ยังตองมีการ
ตรวจสอบใหแนใจวาผูขอบวช (อุปสัมปทาเปกขะ) น้ันมีสุขภาพดี คือไมเปนโรคท่ีรายแรงและท่ี
สังคมรังเกียจ คือ โรคเรื้อนโรคฝ โรคกลาก โรคมองครอ๒๒ และโรคลมบาหมู 
  สุขภาพดีเปนส่ิงท่ีคนเราตองแสวงหามาใหไดในชีวิต โดยการใชความพากเพียรพยายาม
ของตัวเอง การสวดมนตออนวอนพระเปนเจาหรือองคอวตารที่มีอํานาจวิเศษ ไมทําใหชีวิตคนเรามี
สุขภาพดีข้ึนมาไดอยางแนนอน แตละคนตองพยายามฝาฝนอยางหนักเพ่ือใหสุขภาพดี เม่ือคนเรามี
สุขภาพดีแลวควรจะใชพลังใหเหมาะสม เพ่ือใหพลังน้ันมีอยูตลอดไป 
  ในคราวสงพระธรรมทูตรุนแรกไปประกาศศาสนา พระพุทธเจาตรัสวา“ดูกอนภิกษุ
ท้ังหลาย พวกเธอจงเท่ียวจาริกไป เพ่ือประโยชนและความสุขแกพหูชน เพ่ืออนุเคราะหโลก เพ่ือ
ประโยชนเก้ือกูลและความสุขแกเทวดาและมนุษย” 
  ความคิดดังกลาวน้ี สําหรับภิกษุ คือ การเดินไปเพ่ือพบประชาชน และอธิบายคําสั่งสอน
ของพระพุทธเจาแกพวกเขา แนวคิดและการปฏิบัติเพ่ือใหประชาชนมีความสุข เปนส่ิงท่ีฝงติดอยูใน
ความกระตือรือรน ของการเผยแผท่ีย่ิงใหญ 
  คนควรรักษาสุขภาพของตนเอาไว เพราะวาถาปราศจากสุขภาพดีเสียแลว คนก็ไมสามารถ
ทํางานเพ่ือพัฒนาตัวเองและสังคมไดอยางเต็มท่ี ในแงน้ีเพ่ือจะใหมีสุขภาพดี การเดิน ถือวาเปนการ
ออกกําลังกายท่ีสําคัญซ่ึงทุกคนควรจะมุงมั่นฝาฟนดวยตัวเอง เปนท่ียอมรับกันวาการเดินเปนส่ิงท่ี

                                                            

   ๒๒ โรคมองครอ คือโรคหลอดลมโปงพอง มีเสมหะแหงอยูในชองหลอดลม ทําใหมีอาการไอเร้ือรัง หาม
ผูที่เปนโรคนี้บวชเปนภิกษุ (พจนานุกรมราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๕) 



๑๙ 
 

โปรดปรานมากที่สุด ซ่ึงพบไดจากชีวิตของพระพุทธเจาในแตละวันพระพุทธเจาเสด็จดําเนินระยะ
ทางไกลมาก 
 การท่ีสมเด็จพระสัมมาสัมพุทธเจาไดตรัสรูธรรมในเร่ืองของสารธารณสุข การดูแลตนเอง 

ไวปรากฏใหเห็นในพระไตรปฎกน้ัน  เน่ืองจากพระพุทธองคไดทรงเห็นความสําคัญของการดับ

ความทุกเพ่ือใหเกิดความสุข ดังจะเห็นไดจากเหตุท่ีดลพระทัยใหทรงออกพระผนวช  ดวยพระ

หฤทัยท่ียึดม่ันและมุงม่ันในการทรงแสวงหาความหลุดพนจากทุกข และอาสวะท้ังปวง พระพุทธ

องคจึงไดทรงเพียรพยายามบําเพ็ญศีลและภาวนาจนเกิดปญญาญาณ  บรรลุสัมมาสัมโพธิญาณดวย

อริยสัจธรรม  ๔ ประการ ไดแก ทุกข  คือความไมสบายกาย ไมสบายใจ และเปนของทนไดยาก  

สมุทัย คือเหตุใหเกิดทุกข   นิโรธ  คือความดับทุกข และ มรรค คือขอปฏิบัติใหถึงความดับทุกข 

สวนสุขเปนส่ิงท่ีตรงกันขามกับทุกข กลาวคือ สุข คือความสบายกาย สบายใจ เน่ืองจากไดประพฤติ

ปฏิบัติธรรมนําใหถึงความดับทุกขน้ันเอง๒๓ 

การดูแลสุขภาพตามหลักธรรมท่ีปรากฏในพระไตรปฎก  

  หลักธรรม  คําสอนของพระพุทธศาสนาท่ีปรากฏพระไตรปฎก เก่ียวกับเรื่องสุขภาพและ

การดูแลตนเองแลวน้ัน หากสุขภาพคือสุขภาวะท่ีสมบูรณ อันหมายถึง ชีวิตท่ีสมดุลเปนสุขท้ังทาง

กาย  ทางจิต  ทางสังคม  และทางจิตวิญญาณ  สุขภาพ  จึงมิใชเพียงชีวิตท่ีปราศจากโรคภัยไขเจ็บ

เทาน้ัน  ดังน้ัน ดุลยภาพของสุขภาพจึงเปนดุลยภาพของชีวิต  เพราะคําวาชีวิตน้ันหมายถึงความมี

อายุ  ชีวิตท่ียืนยาวจึงเปนอายุท่ียืนยาว  อายุท่ียืนยาวจึงเปนชีวิตท่ีมีคุณภาพและคุณคา  ตลอดชวงท่ี

ยังครองอายุอยู  อันเปนสุดยอดความสุขท่ีพึงปรารถนาของมนุษยทุกเพศทุกวัย  ของคนในโลกน้ี  

เพราะเปนชีวิตท่ีมีคามีแกนสาร๒๔ 

  โรคสูตร๒๕ วาดวยโรค ตามทรรศนะของพระพุทธเจา โรคมี ๒ ชนิด คือ 
   ๑.โรคทางกาย (กายิโก โรโค) 
   ๒.โรคทางใจ (เจตสิโก โรโค) 
                                                            

  ๒๓ อุทัย  สุดสุข, สาธารณสุขในพระไตรปฎก : บูรณาการสูสุขภาพดี ชีวีมีสุข, (กรุงเทพมหานคร :      
เทพประทานการพิมพ, ๒๕๕๒), หนา ๒๗. 
  

๒๔ สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย, วัดสงเสริมสุขภาพ, เอกสารวิชาการ, (กรุงเทพ : กลุมอนามัย
ผูสูงอายุ, ๒๕๔๗) (อัดสําเนา). 
  ๒๕ องฺ.จตุกฺก. (ไทย) ๒๑/๑๕๗/๒๑๗. 



๒๐ 
 

  “ดูกอนภิกษุท้ังหลาย ดูเหมือนวา  บุคคลท้ังหลายสามารถพนจากโรคทางกายได เปนเวลา 
๑ ปบาง  ๒ ปบาง ๓ ปบาง ๔ ปบาง ๕ ปบาง ๑๐ ปบาง ๒๐ ปบาง ๔๐ ปบาง ๕๐ ปบาง หรือแมย่ิง
กวา ๑๐๐ ปบาง แตวาในโลกน้ี บุคคลท่ีพนจากโรคทางใจแมเพียงช่ัวครูยามีนอยนักนอกจากบุคคล
ท่ีพนจากกิเลสทั้งหลาย (คือ พระอรหันต)  ชีวิตน้ีนอยนัก มนุษยยอมตายภายใน ๑๐๐ ป แมหากผูใด
จะมีชีวิตอยูเกินไปกวาน้ันผูน้ันก็จะตายเพราะชราแนแท”๒๖ 
  จากการศึกษาพุทธประวัติและพระธรรมวินัย    พบวาพระพุทธองค  ทรงมีพระอัจริยภาพ
อยางลํ้าเลิศในดานการแพทยและการสาธารณสุข  ทรงจัดการใหบริการ   รักษาพยาบาล  ปองกัน  
และควบคุมโรค รวมท้ังการฟนฟูสภาพหลังการปวยไขพระพุทธองคทรงอนุญาตการรักษาพยาบาล 
(ส่ังการรักษาพยาบาล) ดวยพระองคเอง กับท้ังสอนใหภิกษุพยาบาลทําการรักษาพยาบาล และ
ชวยเหลือภิกษุอาพาธตางๆ ดวย  โ   ดยเฉพาะอยางย่ิงพระพุทธองคทรงรักษาท้ังโรงทางกาย ทางจิต  
ทางปญญา และทางสังคม ท้ังดวยยาและธรรมานุภาพ   ตลอดจนการผาตัดดวย  จนพระองคไดรับ
การถวายพระนามวาเปนหมอหรือแพทย   ทานใชคาํวา “ภิสกฺโก”  แปลวา หมอยา  คําวา “สลฺลกตฺ
โต” แปลวา หมอผาตัด  คําวา “เวชฺช”  แปลวา แพทย และคําวา “สพฺพโรคติกิจฺฉโก” แปลวา ผูรักษา
เยียวยาโรคทุกชนิด หมายถึงเปนผูรักษาชาวโลกทั้งปวง คือ รักษาท้ังโลกและโรค๒๗ 

หลักและวิธีการดูแลสุขภาพตามแนวสิกขาบท 

   พระวินัยหรือศีลท้ังหมดของพระภิกษุมี ๒๒๗ สิกขาบท สามเณรมี ๑๐ สิกขาบท การ

สํารวมกาย วาจาใหเรียบรอย เรียกวาศีล  การลวงสิกขาบท มีความเสียหายเกิดข้ึนย่ิงหยอนกวากัน 

ผูวิจัยไดศึกษาและนําเอาสาระเฉพาะท่ีเก่ียวของดานสุขภาพพอประมาณดังน้ี 

๑. โภชนวรรค วรรควาดวยการฉันอาหาร 

- หามฉันอาหารในโรงพักเดินทางเกิน ๑ มื้อ๒๘  อน่ึง  ภิกษุมิใชผูอาพาธ    พึงฉัน 

อาหารในโรงทานไดครั้งหน่ึง ถาฉัน ย่ิงกวาน้ัน เปนปาจิตตีย   อาหารในโรงทานที่แจกท่ัวไปไม

นิยมบุคคล  ภิกษุไมเจ็บไขใหฉันไดวันเดียวตองหยุดเสียในระหวางจึงฉันไดอีก  ถาฉันติดๆ กัน

ต้ังแตสองวันขึ้นไป เปนปาจิตตีย 

 

 

                                                            
๒๖ ขุ.ขุ. (ไทย) ๒๕/๘๑๑/๖๙๕. 

  
๒๗ อุทัย  สุดสุข, สาธารณสุขในพระไตรปฎก : บูรณาการสูสุขภาพดี ชีวีมีสุข, หนา ๑๔๐. 

  ๒๘ วิ.มหา. (ไทย) ๒/๒๐๓/๓๖๕. 



๒๑ 
 

- หามรับบิณฑบาตเกิน ๓ บาตร ๒๙  ภิกษุผูเขาไปสูตระกูล ดวยขนมก็ดีดวยสัตตุ 

ผงก็ดี เพ่ือนําไปไดตามปรารถนา ภิกษุผูตองการพึงรับไดเต็ม ๒-๓ บาตร ถารับย่ิงกวาน้ันเปน

ปาจิตตีย คร้ันรับเต็ม   ๒-๓ บาตรแลว นําออกจากที่น้ันแลว พึงแบงปนกับภิกษุท้ังหลายน้ี เปน

สามีจิกรรมในเร่ืองน้ัน 

- หามฉันอาหารในเวลาวิกาล๓๐   ภิกษุใด เค้ียวก็ดี ฉันก็ดี ซ่ึงของเคี้ยวก็ดี ซ่ึงของ 

ฉันก็ดี ในเวลาวิกาล  คือตั้งแตเท่ียงแลวไป จนถึงวันใหม เปนปาจิตตีย 

- หามฉันอาหารที่เก็บไวคางคืน๓๑  อน่ึง ภิกษุใด เคี้ยวก็ดี ฉันก็ดี ซ่ึงของเค้ียวก็ดี  

ซ่ึงของฉันก็ดี ท่ีทําการสั่งสม เปนปาจิตตีย 

- หามขออาหารอันประณีตมาเพื่อฉันเอง๓๒  อน่ึงภิกษุใดมิใชผูอาพาธขอโภชนะ    

อันประณีตเห็นปานน้ี คือ เนยใส เนยขน นํ้ามัน นํ้าผ้ึง นํ้าออย ปลา เน้ือ นมสด นมสม เพ่ือ

ประโยชน แกตนแลวฉัน เปนปาจิตตีย 

  ในหมวดโภชนวรรคน้ี การรูจักความพอดี เรื่องอาหาร เมื่อเราจัดหาอาหารท่ีดี มีประโยชน

ไดแลว ในเวลารับประทานอาหารน้ันเราจะตองรูจักประมาณ ตองรูจักความพอดี ไมมากเกินไป ไม

นอยเกินไป สําหรับพระสงฆในสมัยพุทธกาลน้ัน  การฉันภัตตาหารเพียงม้ือเดียว  ก็เพียงพอตอ

ความตองการของรางกายแลว เพราะหนาท่ีของพระสงฆคือการปฏิบัติธรรมและสอนธรรมะ ไมได

ทํางานท่ีใชแรงงานหนักเหมือนฆราวาสบางอาชีพ  จึงไมจําเปนตองฉัน ภัตตาหารมาก พระพุทธ

องคไดต รัสสอนไว   เ ก่ียวกับการฉันอาหารมื้อ เ ดียว   จะทําให สุขภาพมีโรคาพาธนอย  

กระปรี้กระเปรา มีพลานามัยสมบูรณอยูเสมอ                                                                                                                  

๒. โภชนปฏิสังยุต๓๓  หมวดวาดวยการฉันอาหาร มี ๓๐ สิกขาบท 

  สิกขาบทท่ี ๑  ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักบิณฑบาตโดยความเคารพ 

สิกขาบทท่ี ๒  ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักดูแลแตในบาตร รับบิณฑบาต 

                                                            

  ๒๙ วิ.มหา. (ไทย) ๒/๒๓๔/๓๙๑. 
  ๓๐ วิ.มหา. (ไทย) ๒/๒๔๘/๔๐๕. 
  ๓๑ วิ.มหา. (ไทย) ๒/๒๕๓/๔๐๘. 
  

๓๒ วิ.มหา. (ไทย) ๒/๒๕๙/๔๑๑. 
  ๓๓ ดูรายละเอียดใน วิ.มหา. (ไทย) ๒/๖๐๒-๖๓๒/๖๗๖-๗๑๑. 



๒๒ 
 

สิกขาบทท่ี ๓ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักรับบิณฑบาตพอสมสวนกับแกง   

(ไมรับแกงมาเกินไป) 

   สิกขาบทท่ี ๔ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักรับบิณฑบาตพอสมเสมอ ขอบ 

ปากบาตร 

   สิกขาบทท่ี ๕ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักฉันบิณฑบาตโดยความเคารพ 

   สิกขาบทท่ี ๖ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักดูแลแตในบาตร ฉันบิณฑบาต 

   สิกขาบทท่ี ๗  ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักฉันบิณฑบาต ไมขุดขาวสุก 

ใหแหวง 

   สิกขาบทท่ี ๘ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักฉันบิณฑบาตพอสมสวนกับแกง   

     (ไมฉันแกงมาเกินไป) 

   สิกขาบทท่ี ๙ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักฉันบิณฑบาต ไมขยุมแตยอด 

     ลงไป 

   สิกขาบทท่ี ๑๐  ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมเอาขาวสุกปดแกงและกับ 

ดวยหวังจะไดมาก 

 

สิกขาบทท่ี ๑๑ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราไมเจ็บไข จักไมขอแกงหรือ  

  ขาวสุกเพ่ือประโยชนแกตนมาฉัน 

   สิกขาบทท่ี ๑๒  ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมมองดูบาตรของผูอื่นดวย  

คิดจะยกโทษ 

   สิกขาบทท่ี ๑๓ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมทําคําขาวใหใหญเกินไป 

   สิกขาบทท่ี ๑๔ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักทําคําขาวใหกลมกลอม 

   สิกขาบทท่ี ๑๕ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมอาปากในเม่ือคําขาวยังไมมาถึง 

   สิกขาบทท่ี ๑๖ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมเอามือท้ังสองมือใสในปาก 

ขณะฉัน 

   สิกขาบทท่ี ๑๗ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมพูดท้ังท่ีปากยังมีคําขาว 

   สิกขาบทท่ี ๑๘ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมโยนคําขาวเขาปาก 



๒๓ 
 

สิกขาบทท่ี ๑๙ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมฉันกัดคําขาว 

สิกขาบทท่ี ๒๐ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมฉันทํากระพุงแกมใหตุย 

   สิกขาบทท่ี ๒๑ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมฉันพลางสะบัดมือพลาง 

   สิกขาบทท่ี ๒๒ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมฉันโปรยเมล็ดขาว 

   สิกขาบทท่ี ๒๓ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมฉันแลบล้ิน 

   สิกขาบทท่ี ๒๔ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เรารักไมฉันดังจับๆ 

   สิกขาบทท่ี ๒๕ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมฉันดังซูดๆ  

   สิกขาบทท่ี ๒๖ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมฉันเลียมือ 

   สิกขาบทท่ี ๒๗ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมฉันเลียบาตร 

   สิกขาบทท่ี ๒๘ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมฉันเลียริมฝบาก 

   สิกขาบทท่ี ๒๙ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมเอามือเปอนจับภาชนะนํ้า 

   สิกขาบทท่ี ๓๐ ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักไมเอานํ้าลางบาตรมีเมล็ดขาว 

 เทลงในบาน 

  จากหมวดน้ี ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราจักรับบิณฑบาตโดยเคารพ   พระองคทรงสอนให
แสดงความเอื้อเฟอใหบุคคลผูให ไมใชรับดวยการดูหม่ิน  เราจักแลดูแตในบาตร  จักรับแกงพอควร
แกขาวสุก จักฉันบิณฑบาตโดยเคารพ  เม่ือฉันบิณฑบาตจักแลดูแตในบาตร เปนตน ในขอน้ี
พระภิกษุสามเณร ขณะท่ีเขาไปตักอาหารไมควรมองสอดสองเพ่ือเลือกหาอาหารท่ีตนเองชอบ เม่ือ
จะตักขาวและกับ ควรจะตักใหพอประมาณแลวเดินไปดวยอาการสํารวม ควรหาท่ีน่ังรับประทาน
ใหเรียบรอย  (ไมควรยืน ) เวลาจะกินควรจะพิจารณาอาหารปฏิกูลสัญญา ไปดวย เพ่ือจะไดไมตอง
น่ังคุยกันมากเกินไป และประการสําคัญ อยาติดรสอาหารจนเกินไปขอ น้ีหมายถึงตักอาหารมากิน
แลวไมชอบใจ กลับตําหนิติเตียนผูทีทําอาหาร หรือเพงโทษผูท่ีตักอาหารท่ีตนเองชอบไปหมด อยาง
น้ีเปนตน ทานถือวา  ฉันบิณฑบาตโดยไมเคารพ เราจักไมฉันโปรยเมล็ดขาว   จักไมฉันแลบล้ิน  จัก
ไมฉันดังจับ ๆ หรือดัง ซูด ๆ   จักไมฉันเลียมือ   จักไมฉันขอดบาตร  จักไมฉันเลียริมฝปาก   จักไม
เอามือเปอนจับแกวนํ้า เปนตน ขอน้ีทานสอนใหฉัน ดวยอาการสํารวม ไมฉันมูมมามสกปรก เปนท่ี
นารังเกียจตอผูอื่น   

 



๒๔ 
 

๓. ปาทุกาวรรค๓๔   ปกิณณกะ (หมวดเบ็ดเตล็ด) 

สิกขาบทท่ี ๑   ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราไมเปนไข จักไมยืนถายอุจจาระ  

ปสสาวะ 

    สิกขาบทท่ี ๒   ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราไมเปนไข จักไมถายอุจจาระ  

ปสสาวะ หรือบวนนํ้าลายลงในของเขียว (พืชพันธุไม) 

สิกขาบทท่ี ๓  ภิกษุพึงทําความศึกษาวา เราไมเปนไข จักไมถายอุจารระ  

   ปสสาวะ หรือบวนนํ้าลายลงในนํ้า 

   กิริยาอาการเหลาน้ี ถือเปนกิริยาอาการท่ีไมงาม    ไมเหมาะสม     ไมเปนท่ีนํามาซ่ึงความ

เล่ือมใสของผูพบเห็นลวนไมควรทําท้ังน้ัน  โดยเฉพาะอยางย่ิงแลวเพศบรรพชิต  เปนเพศท่ีจะตอง

ขัดเกลากิเลสเปนอยางย่ิง        เพราะเหตุท่ีไมทําตามประการดังกลาว  พระพุทธเจาทานไดตรัสสอน

ถึงการกระทําเชนน้ี  เปนการกระทําท่ีขัดแยงกับกุศลธรรมอยางย่ิง                                                                                  

๔. ภูตคามวรรค๓๕  วาดวยพืชพันธุไม 

        ภิกษุใด ขุดเองก็ดี  ใหผูอื่นขุดก็ดี  ซึ่งแผนดิน  เปนปาจิตตีย  สิกขาบทน้ี ทรงบัญญัติข้ึน

ตามความเขาใจสมัยกอนน้ันวา  แผนดินเปนของมีอินทรีย  คือ มีชีวิต  ภิกษุใดพรากภูตคาม (คือ

ตนไม ตนหญา เถาวัลย เปนตน)  อันเปนของเขียว  ท่ีอยูกับท่ีใหหลุดจากท่ี     คําวา “พราก” ไดแก 

ขุดถอนหรือตัดฟน เปนตน  “ของเขียว” น้ันไดแกพืชพันธ อันเปนอยูกับท่ี ทานแจงไว ๕  ชนิด คือ 

๑. พืชท่ีเกิดจากเหงา  เชน ขม้ิน  เปนตน 

๒. พืชท่ีเกิดจากตน  คือ ตอนจากตนเพาะได เชน ตนโพธ์ิ  เปนตน 

๓. พืชเกิดจากขอ คือใชขอปลูกได  เชน ตนออย ไมไผ เปนตน 

๔. พืชเกิดจากยอด  คือใชยอดปกก็เปนได  เชนผักชีลอม เปนตน 

๕. พืชเกิดจากเมล็ด  คือใชเมล็ดเพาะ เชน ถ่ัว งา เปนตน 

    การขุดดิน ปลูกตนไม  ตัดตนไม  ในบุคคลท่ัวไป  พฤติกรรมดังกลาว  ถือวาเปนพฤติกรรม
การออกแรงเคล่ือนไหว  ซ่ึงสามารถปฏิบัติไดโดยทั่วไป  แตพบวา ในพระสงฆถือวาเปนอาบัติ 

 
                                                            

๓๔ ดูรายละเอียดใน วิ.มหา. (ไทย) ๒/๖๕๑-๖๕๔/๗๓๑-๗๓๔. 
๓๕ ดูรายละเอียดใน วิ.มหา. (ไทย) ๒/๘๙-๙๓/๒๗๗-๒๘๐.  



๒๕ 
 

๕.   สุราปานวรรค   ในปาจิตติยกัณฑ 
- หมวดวาดวยการด่ืมสุรา๓๖  สุราไดแก เมรัยท่ีเขากล่ันสกัดเพ่ือใหรสเมาแรงยิ่งขึ้น   

ตามแตจะกําหนดวาเทาไรเปนพอดี  เรียกส้ันๆ วา สุรา  ท่ีชื่อวา สุรา ไดแก สุราท่ีทําจากแปง สุราท่ี

ทําจากขนม สุราท่ีทํา  จากขาวสุก สุราหมักแปงเชื้อเหลา สุราท่ีผสมเคร่ืองปรุงหลายชนิด  ท่ีช่ือวา 

เมรัย ไดแก นํ้าหมักดองดอกไม นํ้าหมักดองผลไม นํ้าหมักดอง  นํ้าผ้ึง นํ้าหมักดอง นํ้าออยงบ นํ้า

หมักดองท่ีผสมเครื่องปรุงหลายชนิดคําวา ด่ืม คือ ภิกษุด่ืม โดยท่ีสุดแมด่ืมดวยปลายหญาคาแตะ 

ตองอาบัติปาจิตตีย๓๗ 

- หมวดวาดวยการเลนน้ํา๓๘   ภิกษุตองอาบัติปาจิตตีย เพราะเลนนํ้า ท่ีช่ือวาเลนนํ้า  

คือ ภิกษุประสงคจะเลนนํ้าจึงดําลง ผุดข้ึน หรือลอย ในน้ําลึกพอทวมขอเทา ตองอาบัติปาจิตตีย    

นํ้าตื้นใตขอเทา  น่ังเรือเลนในน้ํา  ใชมือ ใชเทา ใชไม หรือใชกระเบ้ืองตีนํ้า ตองอาบัติทุกกฎ 

เมื่อภิกษุตองการออกกําลงกายเพ่ือใหสุขภาพแข็งแรง ปองกันการเกิดโรค ลักษณะสําคัญ

ของการออกกําลังกายคือ  ตองมีการเคล่ือนไหวแขน หรือขา  รวมถึงลําตัว  อยางตอเน่ืองสมํ่าเสมอ  

โดยไมจําเปนตองหมายถึงการเตน  การวิ่ง ดังท่ีประชาชนทั่วไปนิยม  ซ่ึงพระสงฆไมสามารถปฏิบัติ

ไดเน่ืองจากไมเหมาะสมกับสมณะเพศ  วิธีการท่ีเหมาะสมท่ีพระภิกษุสงฆ สามารถทําไดโดยงาย

ท่ีสุดในทุกวัยคือการเดิน เชน การเดินบิณฑบาต การเดินจงกรม ซ่ึงควรเดินตอเน่ือง ๓๐  นาทีขึ้นไป 

หรือเดิน ๑๐ – ๑๕ นาที   ๒ – ๓  รอบ สะสมรวมกัน ๓๐ นาที  ก็ได  หรือการทํางานเชนการกวาด

ลานวัด  หรือการข้ึนลงบันได เปนตน 

๖. ขุททกวัตถุ  หมวดวาดวยเรื่องเล็กๆ นอยๆ 
- วาดวยการใชภาชนะเดียวกัน๓๙  ภิกษุท้ังหลาย ภิกษุไมพึงฉันอาหารในภาชนะ 

เดียวกัน ไมพึงด่ืมนํ้าในขันเดียวกัน  ไมพึงนอนบนเตียงเดียวกัน ไมพึงนอนบนเตียง  มีเคร่ืองลาด
เดียวกัน   ไมพึงนอนบนเตียงมีผาหมผืนเดียวกัน  ไมพึงนอนบนเตียง มีผาผืนเดียวเปนท้ังผาปูและผา
หม รูปใดนอน ตองอาบัติทุกกฎ  
 
                                                            

๓๖ วิ.มหา. (ไทย) ๒/๓๒๗/๔๖๕.  
๓๗ วิ.มหา. (ไทย) ๒/๓๒๘/๔๖๕. 
๓๘ ดูรายละเอียดใน วิ.มหา. (ไทย) ๒/๓๓๕-๓๓๙/๔๗๐-๔๗๒.   
๓๙ วิ.จู. (ไทย) ๗/๒๖๔/๔๓.  



๒๖ 
 

- เรื่องการไวเล็บและตัดเล็บ๔๐  ทรงอนุญาตใหตัดเล็บเสมอเน้ือ      ไมพึงขัดเล็บท้ัง  
๒๐ เล็บ  รูป ใดขัด ตองอาบัติทุกกฏ  อนุญาตใหแคะข้ีเล็บไดเทาน้ันและทรงอนุญาตมีดโกน       
หินลับมีด ฝกมีด ผาพันมีด เคร่ืองใชโกนทุกชนิด  กลองยาตา ไมปายยาตา ไมแคะขี้หู ของท่ีใชหอ  
กรรไกร 

- วาดวยการจุดไฟเผาปา ข้ึนตนไม๔๑    ทรงอนุญาตใหภิกษุจุดไฟตานไฟปาท่ีกําลัง 
ไหม  ภิกษุไมพึงขึ้นตนไม รูปใดขึ้น ตองอาบัติทุกกฎ  อนุญาตใหข้ึนตนไมสูงชั่วบุรุษ แตในคราวมี
อันตราย ขึ้นไดตามความประสงค 

- เรื่องวัจกุฎีอนุญาตท่ีถายปสสาวะอุจจาระ ๔๒    อนุญาตใหภิกษุท้ังหลาย         ถาย 
ปสสาวะในท่ีสมควร  อนุญาตหมอปสสาวะ  อนุญาตฐานวางเทาถายปสสาวะอนุญาตฝาปด  
อนุญาตใหถายอุจจาระในที่สมควร  อนุญาตหลุมถายอุจจาระ  อนุญาตใหลาดพ้ืนแลวเจาะชองถาย
อุจจาระตรงกลาง   อนุญาตฐานวางเทาถายอุจจาระ  อนุญาตรางรองปสสาวะ อนุญาตไมชําระ 

   พระพุทธเจาไดทรงบัญญัติหมวดน้ีขึ้น เพราะทานทรงเห็นวาโรคภัยไขเจ็บท่ีเกิดขึ้นแก

รางกายน้ัน  สาเหตุหน่ึงเกิดเพราะการไมรักษาความสะอาด  เม่ือรางกายไมสะอาด  ยอมเปนพาหะ

ตอการเจริญเติบโตของเช้ือโรค  เม่ือรางกายมีความตานทานไมเพียงพอที่จะตอสูกับเชื้อโรค  จึงทํา

ใหเกิดโรคขึ้นได  รางกายของมนุษยน้ันประกอบดวยอวัยวะตางๆ  มากมาย  ท้ังรับสารอาหารเขา  

และถายเทของเสียออกมา  เชน  ขี้ตา  ข้ีหู  ข้ีมูก  หากไมทําความสะอาด ก็จะหมักหมม เปนอันตราย

ตอรางกาย  ทําใหอวัยวะน้ันๆ ไมสดใส เศราหมอง  เปนปจจัยใหเกิดโรคภัย  เหมือนกับสนิม ท่ี

เกิดข้ึนท่ีเหล็ก  อาศัยการสะสมเรื่อยๆ  ยอมกัดกินเหล็กใหเสียหายได     

๗. ปญจาพาธวัตถุ๔๓   วาดวยอาพาธ ๕ ชนิด 
             สมัยน้ัน ในแควนมคธเกิดโรคระบาดขึ้น  ๕  ชนิด คือ    (๑) โรคเรื้อน     (๒) โรคฝ    
(๓) โรคกลาก     (๔) โรคมองครอ   (๕) โรคลมบาหมู    

  ในสมัยพุทธกาลพวกมนุษยถูกโรค ๕  ชนิดเบียดเบียน   คนเหลาน้ันเห็นไมมีทางอื่น จึงขอ
บวช ภิกษุท้ังหลายก็บวชให เปนภาระแกภิกษุท้ังหลายที่จะตองพยาบาล แมหมอชีวกเองก็ตอง
ทํางานหนักจนเสียราชกิจ  ชายคนหน่ึงออกบวชใหหมอชีวกรักษา พอหายแลวก็สึกไป หมอชีวก
                                                            

๔๐ ดูรายละเอียดใน วิ.จู. (ไทย) ๗/๒๗๔-๒๗๗/๖๐-๖๔.   
๔๑ วิ.จู. (ไทย) ๗/๒๘๓/๗๐.   
๔๒ ดูรายละเอียดใน วิ.จู. (ไทย) ๗/๒๙๐-๒๙๒/๗๔-๗๘.   
๔๓ ดูรายละเอียดใน วิ.ม. (ไทย) ๔/๘๘-๘๙/๑๔๒-๑๔๔.   



๒๗ 
 

เห็นเขาจําได ถามทราบความ ก็ติเตียนพระผูมีพระภาคจึงทรงบัญญัติวินัย  ทรงหามคนเปน
โรคติดตอบรรพชา รูปใดใหบรรพชา ตองอาบัติทุกกฎ 

๘. เสนาสนขันธกะ๔๔  ปฐมภาณวารวาดวยท่ีอยูอาศัย   
             พระผูมีพระภาคทรงอนุญาตเสนาสนะ ๕ ชนิด คือ  วิหาร เรือนมุงแถบเดียว  
ปราสาท เรือนโลน ถํ้า  ดวยภิกษุไมพึงระวัง  งู แมงปอง ตะขาบจึงเขาไป  ทรงอนุญาตบานประตู  
กรอบเช็ดหนา  รูครกท่ีรับเดือยประตู  หวงขางบนชองสําหรับชัก เชือกสําหรับชัก สายยู ไมหัวลิง 
ล่ิมกลอน ลูกดาลโลหะ ลูกดาลไม ลูกดาลเขาสัตว ล่ิมยนต หนาตางมีตาขายหนาตางมีลูกกรง ผาผืน
เล็กสําหรับก้ันหนาตาง รวมถึงร้ัวลอม และซุมประตู     
   ท่ีอยูท่ีอาศัย   จะตองเปนสถานที่ ท่ีมีส่ิงแวดลอมดี มีอากาศบริสุทธ์ิ ไมมีมลภาวะเปนพิษ 
ไมรอนเกินไป ไมหนาวเกินไป เปนตน การไดอยูในอาวาสเชนน้ีก็จะทําใหมีสุขภาพรางกายแข็งแรง
และอายุยืน 

๙. วัตตขันธกะ๔๕  หมวดวาดวยวตัรหรือขอปฏิบติ  ประกอบดวย ๑. อาคันตุกวัตตกถา   วาดวยวัตรปฏบัิติของภิกษุผูจรมา 
๒. อาวาสิกวัตตกถา  วาดวยวัตรปฏบัิติของภิกษุผูอยูในอาวาส 
๓. คมิกวัตตกถา  วาดวยวัตรปฏบัิติของภิกษุผูออกเดินทาง 
๔. อนุโมทนาวัตตกถา วาดวยวัตรปฏบัิติในการอนุโมทนา 
๕. ภัตตัคควัตตกถา  วาดวยวัตรปฏบัิติในโรงฉัน 
๖. ปณฑจาริกวัตตกถา วาดวยวัตรปฏบัิติของภิกษุผูเท่ียวบิณฑบาต 
๗. อารัญญิกวัตตกถา วาดวยวัตรปฎิบัติของภิกษุผูอยูปา 
๘. เสนาสนวัตตกถา  วาดวยวัตรปฏบัิติในเสนาสนะ 
๙. ชันตาฆรวัตตกถา วาดวยวัตรปฏบัิติในเรือนไฟ 
๑๐.  วัจจกุฏวิัตตกถา  วาดวยวัตรปฏบัิติในวัจกุฎี 
๑๑.  อุปชฌายวัตตกถา๑ วาดวยวัตรปฏบัิติในพระอุปชฌาย 
๑๒. สัทธิวิหาริกวัตตกถา๒ วาดวยวัตรปฏบัิติในสัทธิวิหาริก 
๑๓.   อาจริยวัตตกถา๑ วาดวยอาจริยวตัร 
๑๔.  อันเตวาสิกวัตตกถา๑ วาดวยวัตรปฏบัิติในอันเตวาสิก 

                                                            
๔๔ ดูรายละเอียดใน วิ.จู. (ไทย) ๗/๒๙๔-๓๐๓/๘๙-๑๑๐. 
๔๕ ดูรายละเอียดใน วิ.จู. (ไทย) ๗/๓๕๖-๓๘๒/๒๒๒-๒๖๙. 



๒๘ 
 

          ในหมวดน้ีเปนวัตรท่ีรวบรวมเรื่องแหง ภิกษุอาคันตุกะ  สวมรองเทา ก้ันรม คลุม
ศีรษะ พาดจีวรบนศีรษะเขาไปอาราม  ใชนํ้าด่ืมลางเทา ถืออาสนะท่ีเหมาะสมถามถึงนํ้าด่ืม นํ้าใช 
พึงลางเทา เช็ดรองเทาดวยผาแหงกอนแลวเช็ดดวยผาเปยกทีหลังที่ถายอุจจาระปสสาวะ นํ้าด่ืมนํ้าใช 
วิหารรกพึงชําระใหสะอาดพึงกวาดหยากไยตั้งแตเพดานลงมากอน  เช็ดกรอบหนาตางและมุมหอง 
ฝาท่ีทาสีเหลืองหรือพ้ืนทาสีดําข้ึนราใชผาชุบนํ้าบิดแลวเช็ด พ้ืนไมไดทา ใชนํ้าพรมแลวเช็ดเก็บ 
หยากเย้ือท้ิง  พรหมปูพ้ืน เขียงรองเตียง เตียง ตั่ง  ฟูก หมอน ผาปูน่ัง กระโถน พนักพิง  ควรผ่ึงแดด 
แลวเก็บไวท่ีเดิม เก็บ ฤดูหนาว กลางวันเปดหนาตางปดกลางคืน หนารอนตอนกลางวันปดหนาตาง
เปดตอนกลางคืน กวาดบริเวณซุมนํ้า โรงฉัน โรงไฟและวัจกุฎี  

๑๐.  จังกมสูตร๔๖  วาดวยการเดินจงกรม   อานิสงสแหงการเดินจงกรม ๕ ประการ คือ 

   ๑. เปนผูมีความอดทนตอการเดินทางไกล 

  ๒. เปนผูมีความอดทนตอการบําเพ็ญเพียร 

  ๓. เปนผูมีอาพาธนอย 

  ๔. อาหารท่ีกิน ด่ืม เคี้ยว ล้ิมแลวยอยไดงาย 

  ๕. สมาธิท่ีไดเพราะการเดินจงกรมต้ังอยูไดนาน 

  การเดินจงกรม เปนการกาวเดินอยางมีสติ  โดยนํามาใชในการเดินกําหนดสติใหอยูกับ

ความเคล่ือนไหวของกาย เพ่ือฝกฝนใหมีสติและเกิดสมาธิในการเดิน วัตถุประสงคของการเดิน

จงกรม เพ่ือฝกจิตใหเปนสมาธิและมีสติรูเทาทันกับอารมณปจจุบัน  ซ่ึงอารมณ  หรือจิตใจน้ันมี

ความสําคัญมากกวารางกาย  เพราะจิตใจเปนนาย สวนรางกายเปนบาว เม่ือจิตใจมีความสําคัญอยาง

น้ี การดูแลสุขภาพจิตใจจึงมีความสําคัญเปนอยางย่ิง    เวลามีอะไรมากระทบใจเขาหนอยก็จะ

หวั่นไหวไปกับสิ่งน้ัน เชน ทําใหเกิดความโกรธบาง หรือบางครั้งก็เกิดความทุกขเศราเสียใจในเร่ือง

ตางๆ จนเกินไป หรือมีความเครียดกับการทํางานบางสิ่ง    เหลาน้ีลวนเปนเหตุใหเจ็บปวยไดท้ังส้ิน 

 

 

                                                            
๔๖ องฺ.ปฺจกฺ, (ไทย) ๒๒/๒๙/๔๑. 



๒๙ 
 

๑๑. กายสูตร๔๗  วาดวยอุปมาดวยกาย 

  กายน้ีมีอาหารเปนท่ีต้ัง ดํารงอยูไดเพราะอาศัยอาหารไมมีอาหารดํารงอยูไมได แม

ฉันใด นิวรณ ๕ ก็มีอาหารเปนท่ีต้ัง ดํารงอยูไดเพราะอาศัยอาหารไมมีอาหารดํารงอยูไมได ฉันน้ัน

เหมือนกันกายน้ีมีอาหารเปนท่ีตั้ง ดํารงอยูไดเพราะอาศัยอาหารไมมีอาหารดํารงอยูไมได แมฉันใด 

โพชฌงค ๗ เหลาน้ี ก็มีอาหารเปนท่ีต้ัง ดํารงอยูไดเพราะอาศัยอาหาร ไมมีอาหารดํารงอยูไมได ฉัน

น้ันเหมือนกัน 

๑๒.  ภัททาลิสูตร๔๘  วาดวยพระภัททาลิ  คุณแหงการฉันอาหารม้ือเดียว 
             ภิกษุท้ังหลาย เราฉันอาหารม้ือเดียว๔๙ เราเม่ือฉันอาหารม้ือเดียว  ยอมรูสึกวาสุขภาพ
มีโรคาพาธนอย กระปร้ีกระเปรา มีพลานามัยสมบูรณ อยูสําราญภิกษุท้ังหลาย มาเถิด แมเธอ
ท้ังหลายก็จงฉันอาหารมื้อเดียวเถิด เธอท้ังหลายเมื่อฉันอาหารมื้อเดียว จักรูสึกวาสุขภาพมีโรคาพาธ
นอย กระปรี้กระเปรา มีพลานามัยสมบูรณ อยูสําราญ     

๑๓.  กีฏาคิริสูตร๕๐  วาดวยเหตุการณในกีฏาคีรีนิคมคุณของการฉันอาหารนอย 
           ภิกษุท้ังหลายเราไมฉันโภชนะในราตรีเลย เราเมื่อไมฉันโภชนะในราตรีก็รูสึกวา

สุขภาพมีโรคาพาธนอย กระปรี้กระเปรา มีพลานามัยสมบูรณ อยูสําราญมาเถิด ภิกษุท้ังหลาย แมเธอ
ท้ังหลายก็จงอยาฉันโภชนะในราตรีเลย เธอทั้งหลายเม่ือไมฉันโภชนะในราตรี ก็จักรูสึกวาสุขภาพมี
โรคาพาธนอย กระปร้ีกระเปรามีพลานามัยสมบูรณ อยูสําราญ 

๑๔.  ทุกขวิหารสูตร๕๑  วาดวยธรรมเครื่องอยูเปนทุกข 
             ภิกษุท้ังหลาย ภิกษุผูประกอบดวยธรรม ๒ ประการ ยอมอยูเปนทุกขอึดอัด คับแคน 
กระวนกระวายในปจจุบันน้ี หลังจากมรณภาพแลว พึงหวังไดทุคติธรรม ๒ ประการ อะไรบาง คือ 
     ๑.  ความไมคุมครองทวารในอินทรียท้ังหลาย 
    ๒.  ความไมรูจักประมาณในการบริโภค 

                                                            
๔๗ ดูรายละเอียดใน สํ.ม. (ไทย)  ๑๙/ ๑๘๓/๑๑๐-๑๑๓. 
๔๘ ม.ม. (ไทย) ๑๓/๑๓๔/๑๕๐. 
๔๙ ฉันอาหารมื้อเดียว หมายถึงการฉันอาหารในเวลาเชา คือตั้งแตดวงอาทิตยข้ึนจนถึงเวลาเท่ียงวัน แม

ภิกษ ุฉันอาหาร ๑๐ ครั้ง ในชวงเวลานี้ก็ประสงควา ฉันอาหารม้ือเดียว (ม.มู.อ. ๒/๒๒๕/๓) 
๕๐ ดูรายละเอียดใน ม.ม. (ไทย) ๑๓/๑๗๔/๒๐๑-๒๐๔. 
๕๑ ขุ.อิติ. (ไทย) ๒๕/๒๘/๓๗๕.   



๓๐ 
 

   ภิกษุใด ไมคุมครองทวารทั้ง ๖ น้ี คือ  ตา หู จมูก ล้ิน กาย และใจ  ท้ังไมรูจักประมาณใน
การบริโภค ไมสํารวมอินทรียท้ังหลาย  ภิกษุน้ันยอมประสบทุกขท้ังทางกายและทางใจ ภิกษุเชนน้ัน
จะมีแตความรุมรอนกาย เรารอนใจ  ชื่อวาอยูเปนทุกขท้ังกลางวันและกลางคืน  แมเน้ือความน้ี พระ
ผูมีพระภาคก็ตรัสไวแลว ขาพเจาไดสดับมาอยางน้ีแล 

   จากท่ีกลาวมาท้ังหมดเราจะเห็นไดวา พระพุทธศาสนาน้ันมีคําสอนเก่ียวกับการกินเพ่ือให
เกิดประโยชนสูงสุด  การกินอาหารหรือการกินขาว โดยเฉพาะของมนุษยน้ัน จําเปนท่ีจะตองมี
จริยธรรม  มีพุทธจริยศาสตร  เขามาเก่ียวของ โดยคัมภีรทางพระพุทธศาสนา มีขอความท่ียืนยันถึง
ความจริงขอน้ีไวเชนกันวา สัตวท้ังปวงดํารงชีวิตอยูไดดวยอาหาร  แสดงใหเห็นวา พระพุทธศาสนา
น้ันมีความสัมพันธกับการกิน นอกจากน้ียังปรากฏขอความท่ีเปนคําสอนอื่นๆ อีกท่ีแสดงถึงการให
ความสําคัญแกการกิน และยังมองการกินใหเปนส่ิงท่ีนอกจากจะเปนการใหประโยชนเฉพาะอาหาร
แลวยังมุงใหเปนกิจกรรมที่มีผลตอการพัฒนาดานจิตใจอีกดวย 

  ๑๕.  สิงคาลกสูตร๕๒ โทษแหงสุราเมรัย ๖ ประการ  อบายมุขแหง โภคะท้ังหลาย 
            ๑. การหมกมุนในการเสพของมึนเมาคือสุราและเมรัย   
           ๒. การหมกมุนในการเท่ียวไปตามตรอกซอกซอย ในเวลากลางคืน  

  ๓. การเท่ียวดูมหรสพ  
   ๔. การหมกมุนในการเลนการพนัน  
  ๕. การหมกมุนในการคบคนช่ัวเปนมิตร  
   ๖. การหมกมุนในความเกียจคราน  

   ในประเด็นน้ีมุงโทษแหงอบายมุขท้ังปวง การหมกมุนในสุราเมรัย  คบเพ่ือนชั่วเลนการ
พนัน  การเท่ียวในเวลาไมสมควรโดยเฉพาะการเที่ยวกลางคืน เพราะจะเปนเหตุให ใหตองนอนดึก 
หรือบางคร้ังไมไดนอนซ่ึงจะทําใหรางกายทรุดโทรมอยางรวดเร็ว แตถาไมเท่ียวกลางคืน ก็จะมี
โอกาสพักผอนไดเต็มท่ี สุขภาพก็จะสมบูรณแข็งแรง การนอนดึกจะทําใหรางกายออนลาเหมือน 
เปนเหตุใหอายุส้ัน การนอนดึกอยางตอเน่ืองจึงเปนการเรงวันตายใหตัวเองเชนกัน 

  ความพอดีของแตละคนน้ันไมเหมือนกัน ขึ้นอยูกับสภาพรางกายและเพศภาวะ สําหรับพระ
สัมมาสัมพุทธเจาและพระภิกษุในสมัยพุทธกาลน้ัน  ฉันภัตตาหารเพียงม้ือเดียว  ก็เพียงพอตอความ
ตองการของรางกายแลว เพราะหนาท่ีของนักบวชคือการปฏิบัติธรรมและสอนธรรมะ ไมไดทํางาน
ท่ีใชแรงงานหนักเหมือนฆราวาสบางอาชีพ จึงไมจําเปนตองฉัน ภัตตาหารมาก พระพุทธองคตรัส

                                                            

  ๕๒ ที.ปา. (ไทย) ๑๑/๒๔๗/๒๐๒ 



๓๑ 
 

อานิสงสการฉันมื้อเดียวไววา การฉันอาหารมื้อเดียว ทําใหสุขภาพมีโรคาพาธนอย กระปร้ีกระเปรา 
มีพลานามัยสมบูรณ อยูสําราญ  ในการกินอาหาร ส่ิงท่ีควรต้ังคําถามเอาไวในใจอยูเสมอ คือ อะไร
คือเปาหมายของการกิน การกินน้ันมีเปาหมายเพ่ืออะไร เพราะคําตอบของคําถามน้ี จะเปน
ตัวกําหนดถึงวิธีการกินหรือพฤติกรรมในการกินและสิ่งท่ีจะกิน เพ่ือตอบสนองเปาหมายของการ
กินน้ันใหมากท่ีสุด๕๓ 
        มีขอสังเกตอยางหน่ึงคือ  ผูท่ีประพฤติพรหมจรรยโดยเฉพาะนักบวชน้ัน จะมีสุขภาพท่ี   
แข็งแรงและอายุยืนกวาบุคคลทั่วไป  ในเมืองไทยก็มีนักบวชหลายทานท่ีมีอายุยืนเกิน ๑๐๐ ป เชน 
หลวงปูละมัย ฐิตมโน เปนตน ทานมีอายุถึง  ๑๓๕ ป หลวงปูละมัยเปนเจาสํานักสงฆสวนปา
สมุนไพร อ.เมือง จ.เพชรบูรณ  แมทานจะมีอายุมากแลว แตเสนผมยังดกดํา สุขภาพแข็งแรงอยู๕๔  
       จากตัวอยางท่ีกลาวมาน้ีชี้ใหเห็นวา การประพฤติพรหมจรรยน้ันเปนเหตุใหมีสุขภาพ
แข็งแรงและอายุยืน  ท้ังน้ีอาจจะเปนเพราะไมตองหมกมุนอยูกับเร่ืองกามราคะและไมตองทนทุกข
กับปญหาทางครอบครัวและสังคมแบบชาวโลก มุงหนาศึกษาพระธรรมวินัยและประพฤติปฏิบัติ
ธรรมเปนหลัก  

๒.๔   แนวคิดแบบองครวม :  ผสมผสานตามแนวพระพุทธศาสนากับหลักการดูแลสุขภาพ                    

การดูแลสุขภาพแบบองครวม  

  องครวม หรือ Holistic  มาจากรากศัพทในภาษากรีก   “Holos”  ซ่ึงหมายถึง ความเปนจริง
หรือความสมบูรณท้ังหมดของสรรพส่ิง มีเอกลักษณและเอกภาพที่มิอาจแบงแยกเปนสวนยอยได  
คําน้ีถูกนําไปใชในสถานการณตางๆ และในศาสตรสาขาตางๆ โดยมุงหวังใหเกิดการมองเปาหมาย
ท่ีกวางขวางรอบดาน สําหรับระบบสุขภาพการทําความเขาใจความหมายขององครวมยอมแตกตาง
กันไปตามพ้ืนฐานความรู ความเขาใจ ทัศนคติ  ตลอดจนประสบการณท่ีเก่ียวของกับองครวม จาก
การศึกษาเอกสารตางๆ ทีอธิบายความหมายของคําน้ี พบวาสาระหลักหรือแนวคิดหลักขององครวม
ท่ีมีจุดรวมกัน คือ  

๑. องครวมเกิดจากความเขาใจความหมายของคําวา “สุขภาพ” อยางองครวมท่ีหมายถึง  
สุขภาวะที่สมดุลของกาย จิตใจ อารมณ สังคม และจิตวิญญาณ   

๒. องครวมเกิดจากพิจารณาปจจัยองคประกอบท่ีกระทบตอสุขภาพอยางรอบดาน ไดแก  

                                                            

  ๕๓ ปรีชา  บุญศรีตัน, พุทธจริยศาสตรกับการกิน, [ออนไลน], แหลงที่มา : http://www.lanna.mbu.ac.th/ 
panya/no_61/buddhist.asp, [๑๘ มิ.ย. ๕๔].   
  ๕๔ คณะกรรมการประจําชุดวิชาสรรพศาสตรในพระไตรปฎก, สรรพศาสตรในพระไตรปฎก , 
[ออนไลน], แหลงที่มา : http://mail.dou,.us/view_comtent.php?s_id=308&page=4, [๑๐ ม.ค. ๕๔].  



๓๒ 
 

ความเชื่อ ศาสนา วัฒนธรรม เศรษฐกิจ สังคมและสิ่งแวดลอม  
๓. องครวมในมุมมองท่ีเช่ือมโยงการดูแลสุขภาพท้ังดานการรักษาโรค การสงเสริม 

สุขภาพ การปองกันโรค และการฟนฟูสภาพ 
๔. องครวมในลักษณะท่ีเชื่อมความสัมพันธของบริการในแตละระดับและเชื่อมกับระบบ 

อื่น ๆ ท่ีเก่ียวของในระบบบริการสุขภาพ เชน การประสานกันระหวางระบบบริการปฐมภูมิ ทุติยภูมิ 
และตติยภูมิ การเชื่อมตอกับการแพทยทางเลือก  การเชื่อมตอกับบริการสังคมสงเคราะห และบริการ
สังคมอื่นๆ   ท้ังน้ีอาจกลาวไดวามิติ หรือ นัยสําคัญในความหมายขององครวมประกอบดวย   

“องครวม” ท่ีหมายถึงการมองอยางกวางขวางครอบคลุมในปจจัยท่ีเก่ียวของ   

“องครวม” ท่ีหมายถึงการเช่ือมประสาน ปจจัยท่ีเปนองคประกอบ 

“องครวม” ท่ีเนน ดุลยภาพ ของการประสาน และการพิจารณาปจจัย  

ดวยเหตุน้ีการจัดบริการอยางเปนองครวมจึงมีความหมายเปนเพียงสวนหน่ึงของแนวคิด

“องครวม”  ท่ีหมายถึงการดูแลแบบเชื่อมมิติของความเปน “คน” ในทุกดานท่ีเก่ียวของ ท้ังทาง

รางกาย จิตใจ อารมณ สังคม รวมถึงจิตวิญญาณโดยอาศัยความสัมพันธแบบเขาอกเขาใจระหวาง

ผูใหและผูรับบริการและสรางใหเกิดเง่ือนไขของการประสานเชื่อมโยงสรางความสัมพันธท่ี

ตอเน่ืองซ่ึงเปนผลใหเขาใจความสัมพันธของปจจัยตางๆท่ีเก่ียวของกับสุขภาพของประชาชนแต

ขณะเดียวกันตองเขาใจถึงเปาหมายการพัฒนาสุขภาพท่ีเปนดุลยภาพท่ีพอดีกับชีวิตของประชาชน

แตละคน ๕๕ 

 คําวา “องครวม”  คือการมองกระบวนการสุขภาพชีวิต  กระบวนการดูแลรักษา ผูดูแลรักษา

ผูปวย  ท่ีเนนการเชื่อมโยงถักทอส่ิงท่ีดีงาม เขาหากัน แลวนํามาเปนเคร่ืองมือในการดูแลรักษา

สุขภาพ  กลาวคือการมองเร่ืองสุขาพอยางเนนระบบ ไมมองเฉพาะการปวยไข และการบําบัดรักษา

เทาน้ัน  ชีวิตโดยองครวมคือกาย กับจิต  การดูแลรักษาชีวิตก็คือการทําใหชีวิตบริสุทธ์ิ  สมดุล

ดําเนินไปอยางสอดคลองกับธรรมชาติ และกฎของธรรมชาติ  โดยไมเนนดานใดดานหน่ึงเปนการ

เฉาะกระบวนการดูแลสุขภาพแบบองครวม คือ การดูแลรักษาสุขภาพโดยวิธีการตางๆ  ในสภาพ

                                                            

  ๕๕ สุพัตรา  ศรีวณิชชากร และคณะ, บริการปฐมภูมิ : บริการสุขภาพใกลใจและใกลบาน, เอกสาร

วิชาการลําดับที่ ๑ ในชุดเอกสารเพ่ือการพัฒนาบริการปฐมภูมิ, (กรุงเทพมหานคร : สํานักงานโครงการปฏิรูป

ระบบบริการสาธารณสุข, ๒๕๔๕), หนา ๑๗.         



๓๓ 
 

ปกติมากกวาการรักษาในเวลาปวยไข  หรือแมเวลาปวยไขก็นําเอาวิธีการตางๆ ท่ีสอดประสานกัน

ไดอยางมีประสิทธิภาพตอการดูแลรักษา มารักษาไดอยางถูกตอง 

  การพัฒนาทางเศรษฐกิจและสังคมท่ีผานมา ท่ีมุงเนนในเชิงวัตถุนิยม การบริโภคนิยม 
ละเลยมิติทางดานสังคมและส่ิงแวดลอม ทําใหสังคมเกิดภาวะความไมสมดุล ย่ิงพัฒนาย่ิงตองพึงพา
วัตถุมากข้ึนจิตใจย่ิงเห็นแกตัวมากข้ึน การพัฒนาทางสาธารณสุขก็เชนกันตองพึงพาทุนและ
เทคโนโลยีมากขึ้นการแพทยนับวันจะเปนการแพทยเชิงพาณิชยมากข้ึนทุกที ไมวาจะเปนเรื่องของ
การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาโรค ท่ีตองพ่ึงพาและอยูในระบบการแพทยตลอด
ชีวิต ขาดการใหความสําคัญของภูมิปญญาทองถ่ินในการพ่ึงพาตนเอง เชนกรณีของผูสูงอายุหรือวัย
ทองท่ีถูกจัดวาเปนโรคท่ีตองรักษาตลอดชีวิต ความสุขทางสุขภาพ ควรถือเปนเปาหมายของการ
พัฒนาระบบสุขภาพ โดยมุงใหความสําคัญท้ังความสุขจากภายนอกและภายใน คือการพัฒนา
สาธารณสุขแบบองครวมท้ังทางกาย ใจ สังคม และจิตวิญญาณ นับตั้งแตปฏิสนธิจนถึงเชิงตะกอน 

หลักธรรมท่ีเก้ือกูลตอการมีสุขภาพท่ีสมบูรณ 
 บริการการแพทยและการสาธรณสุข เปนองคประกอบหน่ึงในการสรางสุขภาพของบุคคล 
ครอบครัว ชุมชน และประเทศชาติ โดยมีองคประกอบดานเศรษฐกิจ สังคม  และส่ิงแวดลอม
สนับสนุน และเก้ือกูลดวย การท่ีจะสรางสุขภาวะข้ึนไดก็คือการขจัดทุกข ดับทุกขหรืออยานอยให
ทุกขเบาบางลง เม่ือเราไดมีพระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ ออกบังคับใชแลว ซ่ึงได
กําหนดใหทุกภาคสวนตางๆ ไดมีสวนรวมในการการกําหนดทิศทางการพัฒนาระบบสุขภาพของ
ไทยสูความมีสุขภาวะที่ดี แตอยางไรก็ตามทุกภาคสวนตองชวยกันผลักดันใหระบบสุขภาพพัฒนา
ไปบนหลักการ “การมีสวนรวม มีทางเลือกท่ีดี เขาถึง และเขาใจ”๕๖ 
 พระธรรมคําสอนของพระพุทธเจาท่ีเก่ียวของกับการสาธารณสุข อาจจําแนกไดหลาย
ลักษณะ เชน พระธรรมคําส่ังสอนท่ีสามารถนํามาใชไดโดยตรงและทางออม  อาจจําแนกตาม
วัตถุประสงคของการนํามาใช ไดแก เพ่ือใชในเชิงหลักการหรือทฤษฎี และในเชิงปฏิบัติการ  
นอกจากน้ัน อาจจําแนกตามสาขาของสุขภาวะที่ตองการ ไดแกสุขภาพทางกาย  ทางจิต ทางสังคม  
และปญญา  โดยปจจุบันน้ีในวงการแพทยและการสาธารณสุขกําลังปฏิรูประบบสุขภาพไปสูระบบ
ท่ีจัดบริการสุขภาพแบบองครวมซ่ึงผสมผสานบริการการแพทยและการสาธรณสุขท้ัง ๔ สาขา 

                                                            

  ๕๖ สถิตพงศ  ธนวิริยกุล, การพัฒนาระบบสุขภาพเพื่อความสุข, โครงการจัดตั้งภาควิชาเภสัชศาตรสังคม
, (กรุงเทพมหานคร : จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย) (อัดสําเนา). 



๓๔ 
 

ไดแก การสรางเสริมสุขภาพ  การปองกันและควบคุมโรค  การรักษาพยาบาล  และการฟนฟู
สมรรถภาพใหแกคนท้ังกาย จิต สังคม และปญญาของคนดวย๕๗ 
 เน่ืองจากพุทธธรรมเปนเร่ืองกวางขวางละเอียดออนและมีคุณประโยชนมากมายในการ
นําไปใชประพฤติปฏิบัติในทุกวงการโดยเฉพาะอยาย่ิงวงการสาธารณสุข  ผูวิจัยจึงขอนําเสนอพุทธ
ธรรมเปนตัวอยางท่ีอาจจะเปนประโยชนตอการพัฒนาระบบสุขภาพของพระภิกษุสามเณร 
ตลอดจนประชาชนทั่วไป  โดยมีเปาหมายสําคัญท่ีพุทธธรรมท่ีดับทุกขหรืองสรางสุขทางกาย จิต 
สังคม  และปญญา แตอยางไรก็ดี จําเปนตองทําความเขาใจในเบ้ืองตนท่ีวา พระธรรมของพระพุทธ
องค สวนใหญทําใหผูปฏิบัติดับทุกข และสรางสุขท้ัง ๔ ทาง หรือ ๔ มิติไดอยูแลว  ธรรมบางของ
สามารถแกปญหาไดหลายมิติ ในทีน้ีจะขอยกตัวอยางพอเปนสังเขปดังน้ี 

๑. ธรรมท่ีเก้ือกูลใหเกิดสุขภาพทางกาย 
พิจารณากายสังขารของมนุษย คือ อนิจจัง ทุกขัง อนัตตา ในชวงเวลาของการเกิดทุกข เพ่ือ
หาสมุทัย  นิโรธ และมรรค  ในวงจรชีวิตของมนุษย ดังน้ี 

- คนปกติ    
- คนมีพฤติกรรมหรือปจจัยเส่ียงตอการเจ็บปวย  
- คนเจ็บปวย    
- คนฟนฟูสมรรถภาพหลังปวย    
- คนพิการ  
- คนตาย 

 แลวพิจารณาวาธรรมขอใด บทใดท่ีจะสามารถผอนคลายทุกและเกิดสุขในแตละข้ันของ
วงจรชีวิตดังกลาวโดยคํานึงถึงโรค และปญหาสุขภาพของพระภิกษุ – สามเณร และประชากรท่ัวไป
ในปจจุบัน   และการเปล่ียนแปลงท่ีจะเกิดขึ้นในอาอนาคตประกอบดวย    อยางไรก็ดีพระธรรมที่
เก้ือกูลใหเกิดสุขภาพทางกายท่ีนําเสนอในท่ีน้ี  สวนใหญมิใชจะใชแกปญหาโรคภัยไขเจ็บทางกาย
ไดโดยตรง แตเปนการเสริมดานจิตใจ  เมื่อสุขภาพจิตดีแลวก็จะสงใหสุขภาพกายดีข้ึนดวย  สวน
พระธรรมท่ีเก้ือกูลใหเกิดสุขภาพทางจิต  ทางสังคม  และทางปญญาน้ันจะใชไดโดยตรงมากกวา  
ดังน้ัน จําเปนตองอาศัยบริการทางการแพทยประกอบควบคูกันไปดวย ดังตาราง๕๘ 

  

                                                            

  ๕๗ อุทัย  สุดสุข, สาธารณสุขในพระไตรปฎก : บูรณาการสูสุขภาพดี ชีวีมีสุข, หนา ๒๖๔. 
  ๕๘ เรื่องเดียวกัน, หนา ๒๖๖. 



๓๕ 
 

   ตารางท่ี ๑  แสดงตัวอยางธรรมท่ีเก้ือกูลใหเกิดการสรางเสริมสุขภาพ 

ท่ี สุขภาพ / ปญหาหรือ
พฤติกรรมเส่ียงตอโรค 

หลักการสรางสุขภาวะ ธรรมท่ีเก้ือกูล 
สําหรับภิกษ ุ

๑. สงเสริมสุขภาพใหแข็งแรงอยูเสมอ 
๒. สรางภูมิคุมกันโรคและปองกันโรค 
๓. ดํารงชีวิตสุจริตและม่ันคง 
๔. จัดส่ิงแวดลอมใหถูกหลัก
สุขลักษณะโดยอาศัยพฤติกรรมท่ี
ถูกตองในดานตางๆ ไดแก 
 
        -  ออกกําลังกายสมํ่าเสมอ 
 

 
   - บิณฑบาตเปนนิตย 
   - สติปฏฐาน ๔ 
   - เดินจงกรม 
   - ธุดงค 
    - จัดการส่ิงแวดลอมให 
ถูกสุขลักษณะ 

       
         
         - อากาศบริสุทธ์ิ  

 - อยูในท่ีรมรื่นอากาศ  
ถายเทดี ส่ิงแวดลอมดี   
ไมมีมลภาวะเปนพิษ 
(ประยุกตจากนิสสัย ๔ 
เครื่องอาศัยของบรรพชิต) 

 
 
 
      - อาหารถูกหลักโภชนาการ 

  - โภชเนมัตตญัุตา รูจัก   
     ประมาณในกาบริโภค  
     อาหาร โดยยึดหลัก   
     อาหารครบ ๕ หมู และ 
     โภชนวิทยา 
   -   เสขิยวัตตร หมวด 
       โภชนปฏิสังยุต 

๑ คนปกติ 
     - ปจจุบันยังไมเจ็บปวย 
แตอาจกลายเปนคนท่ี
เส่ียงตอโรคได 

 
 
       -   อารมณดี (สุขภาพจิตดี) 

- เจริญอานาปานสติ 
- สวดมนตเชา – เย็น 
- เจริญเมตตาภาวนา 
- พรหมวิหาร ๔ 
- เจริญกัมมัฏฐาน 



๓๖ 
 

     
 -  อนามัยส่ิงแวดลอมถูกสุขลักษณะ      
     นํ้า, สวม, วัด- บริเวณ 

- กายบริหาร ๑๔ ใน 
   อภิสมาจารวนัิย 
- หลักการจัดการ  
  ส่ิงแวดลอมตางๆ ใหถูก  
  สุขลักษณะ 

  

 
 - อบายมุขไมเก่ียวของ ไดแก ยาเสพติด  
    สุรา การพนัน บุหรี่ ฯลฯ 

- วินัยปญญัติหมวด 
ปาจิตตียในสุราปานวรรค 
- สํารวมในปาริสุทธิศีล     
  ๔ ขอ  เชน ปาติโมกข     
  สังวรศีล 

๒ คนมีพฤติกรรมเส่ียง  หรือ
ปจจัยเส่ียตอโรค 

 ๑. สงเสริมสุขภาพใหแข็งแรง 
 ๒. ปองกันโรค 
๓. จัดสิ่งแวดลอมใหถูกสุขลักษณะ 
๔. ลดละเลิกพฤติกรรมเส่ียงตอโรค 
๕. ตรวจสุขภาพตามคําแนะนําของ
แพทยตามปจจัยท่ีเส่ียง เชน อายุ เพศ 
อาชีพ และโรคท่ีพบบอยไดแก โรค
ความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน, โรค
ปอดอุดก้ันเรื้อรัง, โรคไต, โรคไขมัน
ในเลือดสูง, โรคเหงือกอักเสบ,โรคขอ
เส่ือม, โรคฟนผุ, โรคหัวใจขาดเลือด 
เปนตน 

 
- ใชหลักธรรมเชนเดียว  
   กันกับ ขอ ๑ ในคนปกติ 
- พิจารณาปจจยั  
   สันนิสสิตศีล 
- ศึกษาอริยสัจ ๔ 
- ศึกษาเรื่องโรคประจํา 
  ทองถ่ินและหลีกเล่ียง 
ความเส่ียงตอการเปนโรค
ตางๆ 

๓ คนปวย ๑. ปวยเล็กนอยชวยตนเองได 
๒.พบพยาบาลหรือแพทยแลวแตกรณี 
๓.รับการรักษาพยาบาลตามแพทย
แนะนํา 

- บําเพ็ญไตรสิกขา 
- เจริญมรณานุสฺสติ 
- อริยสัจ ๔, สังคหวัตถุ ๔ 
- เจริญสมาธิภาวนา 

๔ คนฟนฟูสมรรถภาพ
ระหวางปวยและหลังปวย 

๑. ลดระยะเวลาปวย 
๒. ลดความเส่ียงตอการพิการ 
๓.กลับดํารงชีวิตตามปกติโดยเร็วท่ีสุด 
 

- บําเพ็ญไตรสิกขา 
- เจริญสมาธิภาวนา 
- เจริญเมตตาภาวนา 



๓๗ 
 

๕ คนพิการ ๑. จัดหาอุปกรณชวยใหมีชีวิตอยูได
ปกติ 
๒. รับคําแนะนําจากจิตแพทย 
นักจิตวิทยา 

- พิจารณาไตรลักษณ 
- เมตตาธรรม,   
   มนุษยธรรม 
- เจริญกัมมัฏฐาน 

๖ คนตาย ๑. ญาติใกลชิดคลายทุกขเร็วขึ้น - มรณานุสฺสติกับญาติ 
- ไตรลักษณ 
- พิจารณาสังขาร 

ท่ีมา : จากหนังสือสาธารณสุขในพระไตรปฎก บูรณาการสูสุขภาพดี ชีวีมีสุข 

๒. ธรรมท่ีเก้ือกูลใหเกิดสุขภาพทางจิต 

“จิต” แปลวา ธรรมชิตท่ีนึกคิด อารมณ  ธรรมชาติท่ีรูอารมณ  ธรรมชาติท่ีวิจิตร ธรรมชาติท่ี 

ส่ังสมกุศลและอกุศล ฯลฯ เขียนเต็มวา จิตต 

หลักการสรางสุขภาพทางจิต โดยการสงเสริมสุขภาพทางจิตใหเขมแข็ง  มีการปองกันโรค 

ทางจิต  การรักษาผูปวย และการฟนฟูสภาพหลังปวย  หลักธรรมท่ีสามารถเก้ือกูลกัน ไดแก การ

ปฏิบัติวิปสสนากัมมัฎฐาน สมถกัมมัฏฐาน และการเจริญมหาสติปฏฐาน ๔ ในหมวดของจิตตา

นุปสสนา คือ ใหใชปญญาในการพิจารณาตามเห็นซ่ึงจิต  โดยอาการ ๑๖ อยาง และปฏิบัติตามหลัก

ของไตรสิกขา  เจริญดวย ศีล สมาธิ ปญญา๕๙ 

๓. ธรรมท่ีเก้ือกูลใหเกิดสุขภาพทางปญญา 

“ปญญา” แปลวา ความรูท่ัว คือ รูถึงเหตุ ถึงผล รูอยางชัดเจน  รูเร่ืองบาปบุญคุณโทษ  รูใน 

ส่ิงท่ีควรทําควรเวน เปนตน เปนธรรมท่ีคอยกํากับศรัทธา เพ่ือใหเชื่อ ประกอบเหตุผลไมใหหลงเช่ือ

อยางงมงาย  ปญญาทําใหเกิดขึ้น โดยการสดับตรับฟง (สุตมยปญญา)  โดยการคิดคน (จินตามย

ปญญา)  โดยการอบรมจิต (ภาวนามยปญญา)  จัดเปนสิกขาขอหน่ึง ใน ๓ คือ   อธิศีล  อธิสมาธิ      

อธิปญญา ตามหลักไตรสิกขาเชนเดียวกัน 

 หลักการสรางสุขภาพทางปญญา โดยการทําใหเกิดความรูแจงใหเห็นจริงในตัวเอง  ทําใหรู

แจงเห็นจริงในบุคคลอื่นและส่ิงแวดลอมอ่ืนๆ  ซ่ึงสามารถนําไปวิเคราะห ทําความเขาใจถึงเหตุผล

แหงความดี ความชั่ว ความมีประโยชน ความมีโทษ  นอกจากน้ี การปฏิบัติตนโดยสุจริต ยุติธรรม  

                                                            

  ๕๙ เรื่องเดียวกัน, หนา ๒๗๖. 



๓๘ 
 

มนุษยธรรม ไมเอารัดเอาเปรียบ ทําจิตใหเปนกุศลสาธารณะ เอื้อเฟอเผ่ือแผ มีความความอดทน    

อดกล้ัน สงบเสง่ียมมั่นคง ไมหลงเช่ืออยางงมงาย   ถือวาเปนหลักของการสรางสุขภาพทางปญญา

เชนเดียวกัน  หลักธรรมท่ีสามารถเก้ือกูลกัน ไดแก การปฏิบัติตามหลักของไตรสิกขา  สังคหวัตถุ ๔  

อริยสัจ๔   ฝกตนปฏิบัติวิปสสนากัมมัฎฐาน  สมถกัมมัฏฐาน  และการเจริญมหาสติปฏฐาน ๔    

เปนตน๖๐ 

๔. ธรรมท่ีเก้ือกูลใหเกิดสุขภาพทางสังคม 

  หลักการสรางสุขภาพทางสังคม คือการอยูในสังคมดวยความสุข  ทําตนใหเปนท่ียอมรับใน

สังคม  มีเกียรติมีศักด์ิศรีในสังคม  ประกอบอาชีพสุจริต  มีจิตเปนสาธารณะ  สุจริต ยุติธรรม  มนุษย

สัมพันธ  ทําตนใหมีเหตุ มีผล ตามหลักประชาธิปไตยในการตัดสินใจเพ่ือการดํารงชีวิต  และการ

ชวยเหลือสังคมไดในดานตางๆ ตามอัตภาพ  ไมทําตนใหเปนภาระแกสังคม 

  หลักธรรมท่ีเก้ือกูลกัน ไดแก สังคหวัตถุ ๔  สาราณยธรรม ๖  ธรรมของฆราวาส ๔  เวน

จากอบายมุข ๖  อปริหานิยธรรม ๗  ทิศ ๖  หลักเบญจศีล เบญจธรรม และปฏิบัติตามหลัก

ของทิฎฐธัมมิกัตถประโยชน ๔    หลักสัมปรายิกัตถประโยชน ๔  คือ ประโยชนในปจุบัน  

ประโยชนในภายหนา ๔ อยางเปนตน๖๑ 

  จากหัวขอธรรมท่ีไดคัดสรรมาเบื้องตนน้ี  เราไดพบความจริงท่ีชัดเจนวา พระธรรมคําส่ัง

สอนของพระพุทธองคเก่ียวกับสุขภาพในพระไตรปฎกมีจํานวนมาก ลวนแตสอดคลองหรือ

สามารถประยุกตเขากับทฤษฎี  หลักการและแนวทางปฏิบัติในการสาธารณสุขในยุคปจจุบัน  ท้ังท่ี

พระพุทธองคทรงอนุญาตหรือตรัสส่ังการบําบัดรักษา และปองกันควบคุมโรคดวยพระองคเอง  

และท้ังท่ีทรงอนุญาตใหภิกษุพยาบาล กระทําการรักษาพยาบาลภิกษุอาพาธและบุคคลอ่ืนๆ ๒๕ 

จําพวก เชน สหธรรมิก ๕   บิดามารดา   คนบํารุงบิดามารดา   ญาติ ๑๐ จําพวก เปนตน  ดังน้ันภิกษุ

สงฆในปจจุบัน ก็นาจะสามารถทําการบําบัดรักษาคนไขในขอบเขตของการสาธารณสุขมูลฐาน  

และมีสวนรวมสงเสริมสนับสนุนการจัดใหมีบริการสาธารณสุขแกประชาชนในหมูบาน  ชุมชนได 

โดยไมขัดตอพระธรรมวินัย  แตกลับจะเปนการเจริญรอยตามพระยุคลบาลของสมเด็จพระสัมมาสัม

พุทธเจาอีกสวนหน่ึงดวย  ประกอบกับพระธรรมคําส่ังสอนอาจจะนํามาประยุกตใชผสมผสานกับ

                                                            

  ๖๐ เรื่องเดียวกัน, หนา ๒๗๗. 
  ๖๑ อางแลว. 



๓๙ 
 

การบริการสาธรณสุขในแตละชวงของสภาวะสุขภาพ  เพ่ือสงเสริมใหมีสุขภาวะท่ีดีท้ัง ๔ มิติ  ไดแก 

ทางกาย  ทางจิต  ทางปญญา และทางสังคม  ท้ังน้ี โดยรวมมือกับองคกรหลักของหมูบาน / ชุมชน  

คือ บาน วัด โรงเรียน  สถานบริการสาธรณสุข  และองคการปกครองสวนทองถ่ิน (บวรสอ.)๖๒   ซ่ึง

องคกรหลักเหลาน้ีก็มีโอกาสแลกเปล่ียนความรูและประยุกตใชหลักธรรมในการทํางานตามหนาท่ี

ของตน  ทายท่ีสุดแพทย พยาบาล และเจาหนาท่ีสาธารณสุข ก็จะสามารถพัฒนาบริการของสถาน

บริการสาธารณสุขท่ีมีหัวใจของความเปนมนุษยได 

๒.๕  แนวคิดการดูแลสุขภาพ ตามหลักปฏิบัติ ๖ อ. ไดแก อาหาร   ออกกําลังกาย   อารมณ  อากาศ    
          อนามัยสิ่งแวดลอม  และอบายมุข 
  ๒.๕.๑   อาหาร 
  อาหารเปนหน่ึงในปจจัยส่ีท่ีมีความจําเปนตอการดํารงชีวิตของมนุษย ท้ังเพ่ือการ
เจริญเติบโต การซอมแซมสวนท่ีสึกหรอ และใหมีพลังสําหรับการทํากิจกรรมในชีวิตประจําวัน
ดังน้ันเราควรเลือกรับประทานอาหารท่ีสะอาด ปลอดภัย และมีคุณคาทางโภชนาการเพ่ือภาวะ
สุขภาพท่ีดี แตในปจจุบันคนไทยยังประสบปญหาทางดานโภชนาการอยูมากไมวาจะเปนการขาด
อาหาร เชน โรคขาดโปรตีนและพลังงาน โรคขาดสารไอโอดีน โรคโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก 
โรคเหลาน้ีทําใหเด็กไทยเจริญเติบโตและมีพัฒนาการทางรางกายออนแอ สมรรถภาพในการทํางาน
ตํ่า ในขณะเดียวกันภาวการณโภชนาการเกินกําลัง เปนปญหาใหมท่ีมีความรุนแรงเพ่ิมขึ้นเรื่อยๆ อัน
จะนําไปสูโรคท่ีเก่ียวของอื่นๆ เชน โรคอวน โรคหัวใจขาดเลือด โรคมะเร็งโรคเบาหวาน และโรค
ความดันโลหิตสูง เปนตน ซ่ึงลวนเปนสาเหตุการเจ็บปวยและเสียชีวิตของคนไทยในลําดับตนๆ 
  จากสภาพการเปล่ียนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคม ท่ีสงผลกระทบตอวิถีชีวิตของ
ประชาชนท่ัวไปใหตองด้ินรนทํามาหากินมากข้ึน จนบางคร้ังอาจลืมหรือละเลยตอการคํานึงถึง
ประโยชนหรือคุณคาทางโภชนาการท่ีรางกายควรไดรับในแตละมื้อ หรือในแตละวัน และบอยครั้ง
ท่ีเราเลือกซ้ือหรือบริโภคอาหารเพียงเพราะวาสะดวก หรือตามท่ีมีขาย เชน การซ้ืออาหารสําเร็จรูป
แทนการทําอาหารรับประทานเองทุกวัน หรือเปนสวนมาก เน่ืองจากสะดวกหรือไมมีเวลาทําเอง 
เปนตน ซ่ึงอาจไมไดคุณคาทางอาหารทางโภชนาการครบตามท่ีรางกายตองการได๖๓ 

 

                                                            

  ๖๒ อางแลว. 
  ๖๓ สุวัฒสัน  รักขันโท พรอมคณะ, “พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระภิกษุในเขตภาคใต
ตอนบน”, หนา ๓๓. 



๔๐ 
 

  ๒.๕.๒  ออกกําลังกาย 
  การพัฒนาประเทศจากเดิมท่ีเนนการพัฒนาเศรษฐกิจเปนเปาหมายหลักน้ัน ตอมานับต้ังแต
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับท่ี ๘  (พ.ศ.๒๕๔๐ – ๒๕๔๔) เปนตนมา ไดเปล่ียน
ทิศทางมาสูการพัฒนาคนมากข้ึน คนเปนผูกําหนดทิศทางการพัฒนา มีการกําหนดแนวทางการ
พัฒนา   ๒  ดาน ไดแก การพัฒนาศักยภาพของคนทั้งรางกาย สติปญญาและจิตใจเพ่ือใหมีคุณภาพ
ชีวิตท่ีดี และมีสวนรวมในกระบวนการพัฒนาไดอยางมีประสิทธิภาพ ควบคูไปกับการพัฒนา
ส่ิงแวดลอม ดังน้ันการพัฒนาสุขภาพและพลานามัยของคนจึงเปนองคประกอบและพ้ืนฐานสําคัญ
ของการพัฒนาศักยภาพของคน๖๔   
  การออกกําลังกายเปนการทําใหรางกายไดใชกําลังงานเพ่ือใหรางกายท้ังหมด หรือสวนใด
สวนหน่ึงไดเคล่ือนไหว หรือเปนกระบวนการท่ีทําใหคนเกิดการเคล่ือนไหว เพ่ือใหอวัยวะและ
ระบบตางๆ ในรางกายพรอมท่ีจะทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพโดยท่ีกิจกรรมท่ีเลือกมาน้ันตอง
เหมาะสมกับวัยเพศและสภาพความพรอมของรางกายเพ่ือชวยกระตุนใหอวัยวะตางๆ มีสมรรถภาพ
ในการทําหนาท่ีท่ีดีย่ิงข้ึนจะเห็นไดวาการออกกําลังกายน้ันเปนการชวยเสริมสรางสุขภาพ และ
สงผลโดยตรงตอคุณภาพชีวิตของประชาชนทุกคน จึงควรท่ีจะสงเสริมใหประชาชนทุกคนได
ตระหนักและเห็นคุณคาของการออกกําลังกาย เพ่ือเปนการสงเสริมคุณภาพชีวิตประชาชนอีกทาง
หน่ึงดวย๖๕ 

พฤติกรรมการออกกําลังกาย 
พฤติกรรมการออกกําลังกายเปนสวนหน่ึงของพฤติกรรมสุขภาพ เน่ืองจากพฤติกรรมการ

ออกกําลังกายเปนการดูแลตนเองใหมีสุขภาพแข็งแรง สามารถดํารงชีวิตอยางปกติสุข และหลีกเล่ียง
อันตรายตาง ๆ ท่ีสงผลตอสุขภาพพฤติกรรมการออกกําลังกาย หมายถึง การกระทําใด ๆ ทําใหมีการ
เคล่ือนไหวสวนตาง ๆของรางกาย เพ่ือเสริมสรางสุขภาพ โดยใชกิจกรรมงาย ๆ หรือมีกติกาการ
แขงขันงาย ๆ เปนการปฏิบัติตนในการออกกําลังกาย ท้ังในดานรูปแบบกิจกรรมการออกกําลังกาย 
โดยมีความบอย(จํานวนครั้งตอสัปดาห) ระยะเวลาท่ีใชในแตละครั้ง ชวงเวลาการออกกําลังกายและ
สถานท่ีท่ีออกกําลังกาย รวมถึงกิจกรรมและระยะเวลาของการบริหารเพ่ืออบอุนรางกายและการ
ผอนคลายรางกาย 

                                                            

  
๖๔ นิคม  มูลเมือง, การสงเสริมสุขภาพ : แนวคิดกาวหนาของผูประกอบวิชาทางสุขภาพ, (ชลบุรี : 

มหาวิทยาลัยบูรพา, ๒๕๔๑), หนา ๕๕. 
  ๖๕ สุวัฒสัน  รักขันโท พรอมคณะ, “พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระภิกษุในเขตภาคใต
ตอนบน”, หนา ๓๔. 



๔๑ 
 

  อยางไรก็ตามเม่ือพิจารณา ถึงพฤติกรรมออกกําลังกายใหถูกตองและมีประโยชน ตอ
รางกายไมกอใหเกิดการบาดเจ็บ และรางกายทุกสวนไดออกกําลังกายน้ัน จําเปนตองมีความรู
เก่ียวกับพฤติกรรมออกกําลังกายท่ีถูกตอง ดังท่ีวิทยาลัยเวชศาสตรการกีฬาแหงสหรัฐอเมริกา ได
เสนอใหใชพฤติกรรมขั้นพ้ืนฐานในการออกกําลังกาย โดยมีองคประกอบของการออกกําลังกายตาม
หลักเกณฑของ  “ฟทท” ๖๖  เชน หลักของความแรงหรือความหนักของการออกกําลังกาย (Interaity 
of Exercise) : เปนหลักการกําหนดขนาดของการออกกําลังกาย ซ่ึงในแตละบุคคลไมเหมือนกัน การ
ออกกําลังกายโดยใชความแรงมากนอยเพียงใดน้ันขึ้นอยูกับความสามารถเดิม หลักการคํานวณ
ความแรงของการออกกําลังกายท่ีนิยม คือ ใชคาอัตราการเตนของหัวใจเปาหมายหลัก โดยอัตราการ
เตนของหัวใจเปาหมายสามารถคํานวณไดจากอัตราการเตนสูงสุดของหัวใจเทากับ  ๒๒๐-อายุ (ป) 
เปนการวัดดูอัตราการเตนของหัวใจขณะออกกําลังกาย ซ่ึงมีความสัมพันธโดยตรงกับการใช
ออกซิเจนอยางเพียงพอและปลอดภัยโดยแบงขนาดของการออกกําลังกายเปน ๓ ระดับ คือ 
    - ระดับต่ํา (Low Interaity) หมายถึง เมื่อออกกําลังกายแลวหัวใจเตนประมาณ   
รอยละ  ๕๐-๖๐  ของอัตราการเตนของหัวใจสูงสุด 

  - ระดับปานกลาง ( Moderate Intersity ) หมายถึง เมื่อออกกําลังกายแลวหัวใจเตน
ประมาณรอยละ ๖๖-๘๕ ของอัตราการเตนของหัวใจสูงสุด 

   - ระดับสูง ( High Intersity ) หมายถึง เมื่อออกกําลังกายแลวหัวใจเตนมากกวา  
รอยละ ๘๕ ของอัตราการเตนของหัวใจสูงสุดท้ังน้ีในสวนของการวัดถึงความแรงหรือความหนัก
ของการออกกําลังกายน้ีวิทยาลัยเวชศาสตรการกีฬาแหงสหรัฐ (ACSM ๑๙๙๕) ไดเสนอใหประเมิน
จากความรูสึกเหน่ือย หัวใจเตนเร็วจนถึงระดับอัตราการเตนของหัวใจที่เปนเปาหมายของบุคคลน้ัน 
การประเมินโดยใชวิธีการทดสอบการพูด (Talk Test) โดยการประเมินได ๓ ระดับคือ 

  -  ระดับเบา โดยไมทําใหรูสึกเหน่ือยหรืออาจเหน่ือยเล็กนอยหรือสามารถรองเพลง
ขณะออกกําลังกายได 

  -  ระดับปานกลาง ทําใหทานรูสึกเหน่ือยเหน่ือยพอประมาณ (หายใจแรงข้ึนกวา
ปกติเล็กนอยหรือพูดคุยกับคนขางเคียงจนจบประโยค) 

  -  ระดับหนัก ทําใหทานรูสึกเหน่ือยมากหรือหอบ (หายใจเร็วและแรงทางปาก 
หรือหายใจทางปาก  หรือไมสามารถพูดคุยกับคนขางเคียงไดจนจบประโยค) 

                                                            

   
๖๖
 American College of Sport Medicine, Guidline for Exercisetesting and prescription, (Baltimore : 

William and Wilcins, 1995).  อางใน กันทิทา  หลวงทิพย, การศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของบุคลากรใน
โรงพยาบาลสามชุก อําเภอสามชุก จังหวัดสุพรรณบุรี, งานวิจัย, (บัณฑิตวิทยาลัย : สถาบันราชภัฎนครปฐม, 
๒๕๕๐), หนา ๓๐. 



๔๒ 
 

 จากการศึกษาเก่ียวกับพฤติกรรมการออกกําลังกายเห็นไดวา พฤติกรรมการออกกําลังกาย
เปนสวนหน่ึงของพฤติกรรมสุขภาพ ซ่ึงเปนการดูแลตนเองใหมีสุขภาพแข็งแรง และหลีกเล่ียง
อันตรายตาง ๆ ท่ีจะสงผลตอสุขภาพ แตท้ังน้ียังมีปจจัยอื่น ๆ ท่ีเปนตัวแปรสําคัญท่ีจะกอใหเกิด
พฤติกรรมน้ันได  

  ๒.๕.๓ อารมณ 
  รางกายและจิตใจมีความสัมพันธสงผลถึงกันและกัน ดังคํากลาวท่ีวา “สะอาดกายเจริญวัย 
สะอาดใจเจริญสุข” จิตใจและอารมณเปนเรื่องสําคัญท่ีสุด จะละเลยมิได ถึงแมทานจะรับประทาน
อาหารดีและถูกตอง ไมเสพของมึนเมาเปนพิษ ไมหักโหมรางกายในการทํางาน แตทวาเปนคนจิตใจ
ไมดี อารมณ เครงเครียดหนาตาบูดบ้ึงเสมอ ก็มีสิทธ์ิจะอายุส้ันเชนกัน ถารางกายเปรียบเหมือนรถ 
จิตใจก็คือคนขับรถยนตจะดีวิเศษอยางไรแตถาคนขับไรสติหงุดหงิด หุนหันพลันแลนเอาแตอารมณ 
ขับรถอยางไมปราณีรถท่ีวาดีเลิศสักเพียงไรก็พังไดในพริบตา ท้ังหมดดังกลาวมา ลวนแลวแตเปน
เหตุท่ีทําใหคนเราอายุส้ันสุขภาพไมดี พบวาคนปกติท่ีมีเคยเจ็บปวยรายแรงใด ๆ แตหากตองตกอยู
ในสภาพการณ ดังกลาว คือกินอาหารไมถูกตอง ไดรับสารพิษเปนประจํา ทํางานหนักเกินไป 
อารมณเครียดตลอดเวลา ถาเปนอยางน้ีติดตอกัน ไมนานก็จะเสียชีวิตไดเชนกัน 
   ในสภาวะเศรษฐกิจและสังคมปจจุบันมีการเปล่ียนแปลงท่ีรวดเร็ว และมีการแขงขันสูงซ่ึง
เปนผลสืบเน่ืองมาจากการขยายตัวทางเศรษฐกิจอยางตอเน่ืองและรวดเร็ว แตเมื่อเกิดภาวะเศรษฐกิจ
ถดถอยเกิดสภาวะการวางงานมากข้ึน บางคนมีหน้ีสินมากทําใหประชาชนเผชิญกับความเครียด ซ่ึง
ตองตองอาศัยการปรับตัวอยางมาดู ถาประชาชนไมสามารถปรับตัวไดตามสถานการณก็อาจทําให
เกิดความเครียดและนําไปสูปญหาสุขภาพจิตได และมีแนวโนมท่ีปญหาทางดานสุขภาพจิตจะสูงขึ้น 
โดยเฉพาะในประชาชนเขตเมืองหรือเขตอุตสาหกรรม๖๗    

เม่ือเราสังเกตไดวามีความเครียดเกิดข้ึนแลว จากลักษณะดังกลาวขางตน เราควรหาวิธี
จัดการกับความเครียดอยางเหมาะสม เพ่ือไมใหเกิดผลเสียตางๆ ตามมาดังกลาว ซ่ึงในท่ีน้ีจะขอ
เสนอวิธีการจัดการกับความเครียด ดังน้ี เชน 

๑.  เรียนรูวิธีพักผอน หางานอดิเรกท่ีนาสนใจทําในยามวาง รูจักใชเวลาวางใหเปน
ประโยชน 

๒.  ควบคุมความเครียด และคนหารูปแบบของความเครียดท่ีเหมาะสม ซ่ึงจะแตกตางกัน
ในแตละคน 

                                                            

  ๖๗ นิคม มูลเรือง, การสงเสริมสุขภาพ :  แนวคิดกาวหนาของผูประกอบวิชาทางสุขภาพ, หนา ๖๐. 



๔๓ 
 

๓.   ขจัดอารมณเสียออกไป โดยการผอนคลายหรือระบายความเครียดในทางท่ีเหมาะสม 
เชน การพูด หรือระบายความรูสึกไมพอใจ เศราเสียใจ ทอแท ส้ินหวังใหกับคนใกลชิดฟง เพ่ือให
เกิดความรูสึกผอนคลาย และอาจทําใหไดรับฟงขอคิดเห็นท่ีเปนประโยชนมากข้ึน 

๔.  นอนพักผอนใหเพียงพอ อยางนอยวนัละ ๖-๘  ชั่วโมง 
๕.  แบงเวลาใหเปน โดยควรทํางานอยางเต็มท่ีวันละ ๘ ชั่วโมง การทํางานมากเกินไป     

จะเปนการเพ่ิมความเครียด และความเครียดจะสะสมมากขึ้นถาไมไดรับการพักผอนอยางเพียงพอ 
๖.  การออกกําลังกาย เปนการลดความเครียดท่ีไดผลดี โดยเฉพาะการออกกําลังกายแบบ  

แอโรบิค อยางนอย ๒๐ นาที๖๘   
๗.  หัดเปนคนใจกวาง ยอมรับฟงความคิดเห็นของผูอื่น มองคนโลกในแงดี 
๘.  รูจักการใหและรับความรักและมิตรภาพ รูจักใหกําลังใจตนเองและผูอื่น 
๙.   ควรหาเวลาอยูคนเดียวบางในแตละวัน และใชชีวิตแบบเรียบงาย 
๑๐. เขารวมกิจกรรมสวนรวม และชวยเหลืองานสังคมตามโอกาส 
๑๑.  ฝกการสรางอารมณขัน สรางจินตนาการในส่ิงท่ีตองการความคิดเห็นเหลาน้ีจะสงผล

ตอประสบการณและการกระทํา 
๑๒.  เขารวมกิจกรรมทางศาสนา ฝกทําสมาธิเพ่ือความสงบและพักผอนอยางแทจริง 
๑๓. การเปล่ียนแปลงสภาพส่ิงแวดลอม เปนการเปล่ียนบรรยากาศรอบตัวบาง   เชน

บรรยากาศหองทํางานหรือท่ีบาน อาจมีการใชหลัก  ๕  ส. เชน สะสาง สะอาด สะดวก สุขลักษณะ
และสรางสุขนิสัย เปล่ียนแปลงสิ่งรอบตัวเทาท่ีเราจะทําได เชน ปลูกตนไม ทําสวน จัดตู โตะเตียง
ใหม รวมท้ังอาจหยุดไปพักผอนทั้งกาย ใจ อาจเปนทะเล ภูเขา สถานท่ีสงบ วัด ชนบทเปนตน 

๒.๕.๔ อากาศ 
   อากาศมีความสําคัญและจําเปนอยางย่ิงตอการดํารงชีพของมนุษย สัตว และพืช หากมีสาร
มลพิษปนเปอนในอากาศ ยอมสงผลกระทบตั้งแตระดับเล็กนอยจนถึงขั้นรุนแรงได   มลพิษทาง
อากาศ ประกอบดวยอนุภาคตางๆ และกาซ / ไอ ซ่ึงมีแหลงกําเนิดจาก ๒ แหลงสําคัญคือ 
แหลงกําเนิดจากกิจกรรมตางๆ ของมนุษย และแหลงกําเนิดจากธรรมชาติ  
  การเกิดมลพิษทางอากาศมีหลายปจจัยท่ีมีอิทธิพลและเอ้ืออํานวย ทําใหเกิดภาวะมลพิษทาง
อากาศ ไดแก ดานอุตุนิยมวิทยาและสภาวะอากาศ ดานลักษณะภูมิประเทศและดานการเปล่ียนแปลง

                                                            
๖๘ สมจริตรา  เหงาเกษ,  ความสัมพันธระหวางปจจัย คัดสรรกับวิถีชีวิตที่สงเสริมสุขภาพของพยาบาล

วิชาชีพ ศูนยบริการสาธารณสุข สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิต
วิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๓๙)    



๔๔ 
 

สภาพบรรยากาศของโลก มนุษยเปนตัวการสําคัญท่ีกอใหเกิดมลพิษทางส่ิงแวดลอม การแกไขและ
ควบคุมคุณภาพอากาศใหไดผล ควรเริ่มตนท่ีการสรางจิตสํานึกท่ีดีแกมนุษยและลงมือปองกันแกไข
รวมกัน๖๙  
  การเกิดมลพิษทางอากาศกอใหเกิดผลเสียหลายประการ ท้ังโดยทางตรงอันไดแกผลเสียตอ
สุขภาพอนามัยของมนุษย และโดยทางออม ไดแก ผลเสียตอทรัพยสิน ผลเสียตอพืชและสัตว 
รวมท้ังส่ิงแวดลอมอื่นๆ ดังตอไปน้ี  
         ๑) ผลเสียท่ีกอใหเกิดอันตรายตอสุขภาพของมนุษยและสัตวเล้ียง สารมลพิษท่ีกอใหเกิดปญหา
ใหแกสุขภาพรางกายมีหลายชนิดท้ังโดยตรงและโดยทางออม ท้ังแสดงอาการเรื้อรังและเฉียบพลัน 
ขึ้นอยูกับชนิดและปริมาณของสารมลพิษท่ีรางกายไดรับ รวมถึงระยะเวลาท่ีรางกายไดสัมผัสหรือ
รับสารมลพิษเขาสูรางกาย  
                    - สารไฮโดรคารบอน จะทําปฏิกิริยาโฟโตเคมิคัล กลายเปนหมอกผสมควัน ซ่ึง
ประกอบดวยโอโซนและออกซิแดนทตางๆ กอใหเกิดความระคายเคืองตา  
                    - คารบอนมอนอกไซด มีความเปนพิษตอมนุษยและสัตว เมื่อหายใจเขาไปในรางกาย
แลว จะถูกปอดดูดซับและทําปฏิกิริยากับฮีโมโกลบินในเลือดกลายเปนคารบอกซี  -  ฮีโมโกลบิน   
ซ่ึงกาซคารบอนมอนอกไซดรวมตัวกับฮีโมโกลบินไดดีกวาออกซิเจนถึง ๒๐๐-๓๐๐ เทา ทําให
รางกายขาดออกซิเจนไปเล้ียงสวนตางๆ ของรางกาย  
                    - ออกไซดของไนโตรเจน มีความเปนพิษตอมนุษย โดยเฉพาะไนโตรเจนมอนอกไซด
และไนโตรเจนไดออกไซด ไดรับปริมาณประมาณ ๑๐ พีพีเอ็ม สัมผัสนาน ๘ ช่ัวโมง จะทําลายปอด 
ทําใหเกิดปอดบวม และขนาด ๒๐-๓๐ พีพีเอ็ม อาจทําใหถึงตายได  
                    - ออกไซดของซัลเฟอร เม่ือหายใจเขาไป จะแพรฟุงกระจายเขาสูเสนเลือดไดทันทีและ
หากไดรับซัลเฟอรไดออกไซดและซัลเฟอรไตรออกไซด ขนาดประมาณ ๕-๑๐พีพีเอ็ม จะมีพิษทํา
ใหเกิดความระคายเคืองตอตาและระบบหายใจ ฯลฯ  
          ๒) การทําลายวัสดุสิ่งของ สารมลพิษทางอากาศอาจทําลายวัสดุส่ิงของหรือส่ิงแวดลอมตางๆ 
เชน ไนโตรเจนไดออกไซดทําใหลวดสปริงเสียรูปทรง ทําความเสียหายแกเส้ือผา และทําลายสีทา
พ้ืนผิวตางๆ ใหหลุดลอก ซัลเฟอรไดออกไซดท่ีมีความช้ืนมากกวา ๘๐ เปอรเซ็นต มักกัดกรอนวัสดุ
ท่ีทําดวยเหล็ก สังกะสี ทองแดง รวมท้ัง การทําความเสียหายใหแกเส้ือผา ดวยการทําใหเน้ือผาออน
ยุยหรือเปรอะเปอนหรือเกิดการเปล่ียนสี เปนตน  

                                                            

  
๖๙

   ศูนยพัฒนาทรัพยากรการศึกษา มหาวิทยาลัยมหาสารคาม, มลพิพษทางอากาศ, [ออนไลน], 

แหลงที่มา :  http://cyberclass.msu.ac.th/cyberclass/cyberclassuploads/libs/html,  [๒๙ พ.ค. ๕๔]. 



๔๕ 
 

          ๓) การทําลายพืช สารมลพิษบางชนิดอาจทําลายสวนตางๆ ของพืช ไดแก ใบ ลําตน หรือดอก 
ตัวอยางเชน ไฮโดรคารบอน เชน อีไทลีน ทําใหเกิดพิษท่ีใบ ตาและดอกของพืช มีผลเสียคือความ
ไมสมดุลของอาหารในลําตนของพืช ซัลเฟอรไดออกไซด ทําใหเกิดพิษเร้ือรังตอพืช ดวยการเปล่ียน
สีของเน้ือเย่ือใบของพืชจนกลายเปนสีเหลืองหรือเกิดคลอโรซิส (chlorosis) เปนการสูญเสีย
คลอโรฟลลหรือหยุดสรางคลอโรฟลล ทําใหตนไมไมเจริญเติบโต ไนโตรเจนไดออกไซด ทําให
เกิดแผลท่ีใบพืช สารออกซิแดนท (oxidant) มักทําลายใบของพืชใหเห่ียวเฉา เซลลใบยุบตัว  
          ๔) การบดบังแสงสวาง สารมลพิษจําพวกแอโรซอลในรูปของหมอก ควัน หมอกผสมควัน
หรือไอควัน หรือฝุน มักกอใหเกิดปญหาการบดบังแสงสวางจากดวงอาทิตยท่ีสองลงมายังพ้ืนโลก 
ทําใหเกิดปญหาตางๆ ไดแก การคมนาคมขนสง ทัศนียภาพไมสวยงาม เปนตน  

          ๕) การเกิดผลเสียตอสุขภาพจิต สารมลพิษท่ีกอใหเกิดปญหาดานจิตใจมักเปนพวกท่ีมีสีมี
กล่ิน และสามารถมองเห็นดวยตาเปลา กอใหเกิดผลกระทบตอความรูสึกของคนที่จะตองสัมผัสกับ
สารมลพิษอยูตลอดเวลาหรือในระยะเวลานานๆ เชน บริเวณยานท่ีพักอาศัย บริเวณโรงเรียนหรือ
สถานท่ีประกอบการงานตางๆ ฯลฯ สารปนเปอนท่ีมีสีไดแก ไนโตรเจนไดออกไซด ฯลฯ สารท่ีมี
กล่ินไดแก ไฮโดรเจนซัลไฟด เมอแคปเทน (mercaptan) ซัลไฟดอ่ืนๆ ฯลฯ และพวกท่ีสามารถ
มองเห็นดวยตาเปลา ไดแก พวกแอโรซอลตางๆ ซัลเฟอรไดออกไซด ฯลฯ นอกจากน้ียังมีสาร
ปนเปอนที่มีท้ังกล่ินและสี และมีความเปนพิษ ไดแก คลอรีน ไนโตรเจนไดออกไซด ฯลฯ  

  ปจจุบันการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศอาจมีผลตอสุขภาพของมนุษยอยางกวางขวาง
เน่ืองจากสุขภาพข้ึนอยูกับอาหารท่ีเพียงพอ นํ้าด่ืมท่ีสะอาด ท่ีอยูอาศัย สภาพสังคมท่ีดีและ
ส่ิงแวดลอมกับเง่ือนไขของสังคมท่ีเหมาะสมในการควบคุมเชื้อโรคติดตอ การเปลี่ยนแปลงสภาพ
ภูมิอากาศสามารถสงผลกระทบตอปจจัยเหลาน้ีได 

- การเปล่ียนแปลงของสภาวะภูมิอากาศที่รุนแรงหรือบอยข้ึน เชน  คล่ืนความ 
รอนอุทกภัย พายุ สภาวะแหงแลงจะเปนภัยคุกคามและอาจกอใหเกิดภัยถึงชีวิตและบาดเจ็บสภาวะ
ขาดอาหาร การโยกยายถ่ินฐานของมนุษย การระบาดของโรคและปญหาสุขภาพจิต ถึงแมวา
นักวิทยาศาสตรจะยังไมแนใจวาการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศสงผลกระทบตอความถ่ีของพายุ
อยางไร พวกเขาก็ไดคาดการณวาภูมิภาคบางแหงจะเกิดอุทกภัยหรือสภาวะแหงแลงมากข้ึน 
นอกจากน้ัน นํ้าทวมชายฝงก็อาจเลวรายลงเน่ืองจากระดับนํ้าทะเลเพ่ิมสูงข้ึน 

- คล่ืนความรอนเก่ียวโยงกับโรคตางๆ มากมาย เชน โรคระบบทางเดินหายใจ  
ความเจ็บปวยและการสูญเสียชีวิตจากสาเหตุเหลาน้ีคาดวาจะเพ่ิมขึ้น โดยเฉพาะในกลุมของผูสูงอายุ 
สภาพอากาศท่ีรอนข้ึนและผันผวนมากขึ้นจะทําใหคุณภาพอากาศในเมืองหลายเมืองแยลง ใน



๔๖ 
 

ขณะเดียวกัน อากาศหนาวที่นอยลงในพ้ืนท่ีเขตอบอุนอาจลดการสูญเสียชีวิตเน่ืองจากความหนาว
เย็นไดเชนกัน 

-  เกิดผลกระทบตอการกระจายของเช้ือโรค เม่ือโลกรอนขึ้น พาหะนําเชื้อโรค  
เชน ยุง หนู สามารถแพรขยายไปยังพ้ืนท่ีแถบเหนือเสนศูนยสูตรข้ึนไปไดมากข้ึนเร่ือยๆ ซ่ึงมีการ
คาดประมาณวาประมาณรอยละ ๔๕ ของประชากรโลกอาศัยอยูในพ้ืนท่ีท่ีเหมาะตอการแพรกระจาย
ของมาลาเรีย แบบจําลองการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศชี้ใหเห็นวาการแพรขยายของพ้ืนท่ีเสี่ยง
ตอมาลาเรียเปนไปไดสูง ท้ังตามแนวเสนรุงและเสนแวงการศึกษาโอกาสการแพรกระจายของเช้ือ
มาลาเรียในประเทศไทยก็แสดงแนวโนมเชนเดียวกัน 

- ปริมาณนํ้าจืดท่ีลดลงอาจสงผลกระทบตอสุขภาพ การลดลงของปริมาณนํ้าจืด 
ทําใหนํ้าเพ่ือการอุปโภคบริโภคลดนอยลง ทําใหประชาชนตองใชนํ้าท่ีไมสะอาด เชน จากแมนํ้า
โดยตรง ซึ่งบอยคร้ังพบวามีมลพิษมาก ปจจัยเหลาน้ีสามารถทําใหเกิดการปญหาการระบาดของโรค
ท่ีเก่ียวกับทางเดินอาหารไดมากข้ึน 

- ปญหาความม่ังคงทางอาหารในพื้นท่ีลอแหลมจะมากข้ึน ปริมาณอาหารใน 
ทองถ่ินท่ีลดลงอาจสงผลตอทุพภิกขภัยและปญหาการขาดสารอาหารซึง่สงกระทบตอสุขภาพใน
ระยะยาวโดยเฉพาะในกลุมเด็กเล็ก 

  ประชาชนตองปรับตัวเพ่ือใหเกิดความเส่ียงตอสุขภาพนอยท่ีสุด มีมาตรการที่มี
ประสิทธิภาพหลายมาตรการ เชน การสรางโครงสรางพ้ืนฐานดานสุขภาพในประเทศที่ปญหา
สุขภาพมีแนวโนมเพ่ิมสูงขึ้น การกําหนดกลยุทธในการปรับตัวรวมถึงการสอดสองดูแลโรคระบาด 
โปรแกรมสุขอนามัย การเตรียมพรอมดานอุบัติภัย ตางๆ การศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนอุปนิสัยของ
มนุษย การฝกอบรมบุคลากรดานสาธารณสุขและการนําเอาเทคโนโลยีดานการปองกันมาใช  
ปรับปรุงท่ีอยูอาศัย ระบบปรับอากาศ การทํานํ้าใหสะอาดและการฉีดวัคซีน เปนตน   อยางไรก็ดี
แนวโนมสภาวะดานเศรษฐกิจและสังคมยอมสงผลกระทบตอความลอแหลมของประชาชนตอการ
เปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศรวมถึงสภาพทางธรรมชาติอื่นๆ อีกดวย๗๐ 

  ๒.๕.๕   อนามัยสิ่งแวดลอม  
   อนามัย (Health) หมายถึง การมีสุขภาพสมบูรณดีท้ังรางกาย และจิตใจ และสามารถดํารง
ชีพอยูในสังคมไดดวยดี ซ่ึงไมเพียงแตปราศจากโรค หรือทุพพลภาพเทาน้ัน  

                                                            

  ๗๐ สํานักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม, ผลกระทบตอมนุษยจากการ
เปลี่ยนแปลงอากาศ, [ออนไลน], แหลงที่มา : http://www.onep.go.th/CDM/cmc.html , [๒๙ พ.ค. ๕๔]. 



๔๗ 
 

           สิ่งแวดลอม (Environment) หมายถึง ส่ิงตาง ๆ ท่ีอยูรอบตัวมนุษย ท้ังท่ีมีชีวิต และไมมี
ชีวิต ท้ังท่ีเปนรูปธรรม (จับตองและมองเห็นได) และนามธรรม (วัฒนธรรม ประเพณี แบบแผน 
ความเชื่อ) 
    ดังน้ัน คําวา "อนามัยสิ่งแวดลอม (Environmental Health)" หมายถึง ความสัมพันธ
ระหวางสุขภาพอนามัยของมนุษย กับส่ิงแวดลอมท่ีอยูรอบตัวมนุษย๗๑ 

มนุษยมีความเก่ียวของสัมพันธกับส่ิงแวดลอม ดังน้ันงานดานอนามัยส่ิงแวดลอมจึงมี
ความสําคัญตอสุขภาพอนามัย ดังน้ี 
  -  งานอนามัยส่ิงแวดลอมเปนงานท่ีมุงเนนการรักษาคุณภาพของส่ิงแวดลอมใหมี คุณภาพท่ี 
เหมาะสมตอการดํารงชวีิตของมนุษย  
  -   งานอนามัยส่ิงแวดลอม เปนงานท่ีมุงเนนการปองกันมิใหเชื้อโรคหรือสารเคมีท่ีเปนพิษ 
เขาสูรางกายมนุษยโดยการปองกันมิใหส่ิงแวดลอมเปนพิษ  
  -  งานอนามัยส่ิงแวดลอม เปนงานท่ีมุงเนนการแกไขปญหาท่ีมีผลกระทบตอสุขภาพ
อนามัยของมนุษย เชน การจัดหานํ้าสะอาด การกําจัดอุจจาระและส่ิงปฏิกูล การสุขาภิบาลอาหาร 
เปนตน  
  องคการอนามัยโลกไดกําหนดขอบเขตของงานอนามัยส่ิงแวดลอม เมื่อป พ.ศ. ๒๕๑๓ ดังน้ี 
                   ๑. การจัดหานํ้าสะอาด นํ้าประปา นํ้าเปนส่ิงจําเปนตอการดํารงชีวิต มนุษยใชนํ้าในการ
อุปโภคบริโภค การจัดหานํ้า จําเปนตองคํานึงถึงความพอเพียง และคุณภาพท่ีเหมาะสม เพ่ือ ความ
ปลอดภัยเมื่อนํามาใชด่ืมโดยไมกอใหเกิดโรค 
                    ๒. การควบคุมมลพิษทางนํ้า การปองกัน ควบคุม รักษา แหลงนํ้าตาง ๆ เชน หวยหนอง 
คลอง บึง แมนํ้า ตลอดจนนํ้าใตดิน ไมใหเกิดมลพิษ และผลเสียตอสุขภาพอนามัยของมนุษย 
                    ๓. การจัดการเก่ียวกับขยะมูลฝอย และของเสียท่ีมีลักษณะเปนของแข็ง เริ่มตนจากการ
เก็บ การขนถาย และการกําจัดท่ีถูกสุขาภบิาล เพราะของเสีย ในลักษณะขยะมูลฝอยเปนแหลงเพาะ
เชื้อโรค และพาหนะนําโรค ท้ังยังสงผลใหคุณภาพส่ิงแวดลอมเส่ือมโทรม เกิดความไมนาดู และเกิด
ปญหามลพิษของดินและทางน้ําไดดวย 
                    ๔. การควบคุมสัตวอารโทปอด และสัตวแทะ ซ่ึงสัตวเหลาน้ีตางเปนพาหะนําโรค
รายแรงมาสูคน และเปนตนเหตุทําใหเกิดเหตุรําคาญ และทําลายทรพัยสิน การควบคุมสัตวเหลาน้ี 
ปจจุบันมีการนําสารเคมีมาใช เปนผลใหเกิดมลพิษตอส่ิงแวดลอม สัตวเกิดความตานทานสารพิษสูง 

                                                            

  ๗๑ ศูนยพัฒนาทรัพยากรการศึกษา มหาวิทยาลัยมหาสารคาม, แนวคิดเก่ียวกับอนามัยส่ิงแวดลอม, 
[ออนไลน], แหลงที่มา : http://cyberclass.msu.ac.th/cyberclass/cyberclass-uploads/libs/html/31823/unit1_1_12. 
html, [๒๙ พ.ค. ๕๔]. 



๔๘ 
 

ทําใหการควบคุมยากขึ้นจึงจําเปนตองพิจารณาการควบคุมอยางรอบคอบเหมาะสม 
                    ๕. การควบคุมมลพิษของดิน มลพิษของดิน มักเกิดขึ้นจากการท้ิงขยะมูลฝอย ส่ิงปฏิกูล
นํ้าเนาเสีย ของท้ิงจากโรงงานอุตสาหกรรม ส่ิงขับถายของมนุษยอยางไมถูกตอง กลายเปนมลพิษ
ของดินและไปมีผลตอสุขภาพอนามัยของมนุษย 
                    ๖. การสุขาภิบาลอาหาร อาหารถือเปนส่ิงสําคัญตอการดํารงชีวิต แตการรับประทาน
อาหารท่ีมีการปนเปอนเช้ือโรค และสารพิษตาง ๆอาจกอใหเกิดอันตรายตอสุขภาพ การควบคุมดูแล
อาหารใหถูกสุขลักษณะและปลอดภัยตอผูบริโภคจึงเปนส่ิงจําเปน 
                    ๗. การควบคุมมลพิษทางอากาศ ส่ิงแปลกปลอมเกิดจากธรรมชาติ และการกระทําของ
มนุษย เชน ควัน ฝุนละออง เขมา ไอเสีย กาซคารบอนมอนนอกไซด ซ่ึงเปนผลเสียตอมนุษย การ
ควบคุมมลพิษทางอากาศ เปนการปองกัน และควบคุมส่ิงแปลกปลอมเหลาน้ีไมใหเกิดเปนพิษถึงตัว
มนุษย 
                    ๘. การปองกันอันตรายจากรังสี ไดมีการนํารังสีมาใชประโยชนมากมายในการพัฒนา 
เชน ทางการเกษตรกรรม อุตสาหกรรม ทางการแพทย ไดแกรังสีเอกซรังสีอัลตราไวโอเลต รังสี
เรเดียม โคบอลท เปนตน ซ่ึงนํามาใชในการวินิจฉัยวิเคราะหโรค และบําบัดรักษา ในการใชถาไมมี
การปองกันและควบคุมอาจเกิดอันตรายไดท้ังผูใชและผูท่ีตองถูกรังสี 
                    ๙. อาชีวอนามยั ผูประกอบอาชีพตาง ๆ มีความใกลชิดกับส่ิงแวดลอม ในการทํางาน 
เชน ความรอน แสง สี สารเคมี ฝุนละออง เปนตน ส่ิงเหลาน้ีอาจเปนตนเหตุใหเกิดการเจ็บปวย หรือ
การบาดเจ็บของผูประกอบอาชีพได ดังน้ัน การจัดการเก่ียวกับส่ิงแวดลอมในการทํางานใหดี การ
ดูแลสุขภาพอนามัยของผูประกอบอาชีพจึงเปนส่ิงท่ีจําเปนตองปฏิบัติอยางตอเน่ือง 
                    ๑๐. การควบคมุมลพิษทางเสียง เสียงดังมาก เม่ือประชาชนไดสัมผัสเปนเวลานาน อาจ
ทําใหเกิดความผิดปกติในการไดยิน นอกจากนี้เสียงยังรบกวนสมาธิ และการหลับนอนของมนุษย  
การควบคุมจึงเปนส่ิงจําเปนเพ่ือเกิดผลดีตอสุขภาพนอนามัย 
                    ๑๑. ท่ีอยูอาศัย และส่ิงแวดลอมใกลเคียง ท่ีอยูอาศัย และส่ิงแวดลอมมีความเก่ียวของกัน
ถาท่ีอยูอาศัยตัง้อยูในส่ิงแวดลอมไมดี เชน มีขยะมูลฝอย นํ้าเนาเหม็น อากาศที่สกปรก มนุษยท่ีอาศัย
อยูก็จะไดรับพิษภัยดังกลาว ทําใหเกิดการเจ็บปวยท้ังรางกาย และจิตใจ เปนส่ิงจําเปนท่ีไมควรปลอย
ปะละเลยตองปรับปรุงใหเหมาะสม 
                    ๑๒. การผังเมือง การจัดสวนตาง ๆ ของเมือง ใหถูกตองเปนสัดสวน เชน ยานธุรกิจ 
ยานอุตสาหกรรมยานท่ีพักอาศัย 
                    ๑๓. งานอนามัยส่ิงแวดลอม ท่ีเก่ียวของกับการคมนาคม ทางอากาศ ทางนํ้า ทางบก มี
การตรวจตราดูแลใหส่ิงตางๆท่ีใชในการคมนาคมอยูในลักษณะท่ีเหมาะสมในการใชสอย 



๔๙ 
 

                    ๑๔. การปองกันอุบัติเหตุ ปจจุบันการตายดวยอุบัติเหตุ มีจํานวนสูง การปองกัน
อุบัติเหตุเปนวิธีการหน่ึงเพ่ือลดอัตราการเจบ็ปวยพิการและการตายดวยอุบัติเหตุ 
                    ๑๕. การสุขาภบิาลของสถานท่ีพักผอนหยอนใจ สถานท่ีพักผอนหยอนใจ เปนสถานท่ี
ท่ีควรจัดใหมีไวเพ่ือเปนการสงเสริมสุขภาพอนามัยของมนุษย เชน สระวายนํ้า สวนสาธารณะ จึง
จําเปนตองมีการควบคุมดูแลคุณภาพ 
                    ๑๖. การควบคุมการระบาดของโรค หรือการอพยพประชากร การควบคุมการระบาด
ของโรคจะตองดําเนินการตั้งแตการดูแลมิใหเกิด ถาเม่ือเกิดแลวจะตองรบีควบคุม เพ่ือใหการระบาด
สงบลงโดยเร็ว 
            ขอบเขตของงานอนามัยส่ิงแวดลอม ท่ีองคการอนามัยโลกไดกําหนดขึ้น ยังมีขอเสนอแนะ
ดวยวาควรจะมีมาตรการตาง ๆ ในดานการปองกัน เพ่ือสงใหส่ิงแวดลอมโดยท่ัว ๆ ไปปราศจากพิษ
ภัยตอสุขภาพอนามัยของมนุษย 

 ๒.๕.๖  อบายมุข 
  พฤติกรรมการบริโภคบุหรี ่สุรา และสารเสพติด 
  พฤติกรรมการบริโภคบุหรี่ และสารเสพติดยังมีมาก แมมีการรณรงคอยางตอเน่ืองและ
กอใหเกิดผลเสียตอสุขภาพของประชาชนอยางมาก  พระราชบัญญัติคุมครองสุขภาพของผูไมสูบ
บุหรี่ พ.ศ.๒๕๓๕   ไดใหความหมายบุหร่ีไววา บุหร่ี หมายถึง บุหรี่ซิกการแรต บุหร่ีซิกการ บุหรี่
อื่นๆ ยาเสน หรือยาเสนปรุง ตามกฎหมายวาดวยยาสูบ มีสวนประกอบท่ีเปนสารเคมีหลายรอยชนิด 
และสารเคมีน้ีจะเพ่ิมมากข้ึนเมื่อจุดบุหร่ี เน่ืองจากมีการเผาไหมของยาสูบ และสวนประกอบอ่ืนๆ 
ของบุหรี่ ซ่ึงสวนประกอบท่ีสําคัญของบุหร่ีเมื่อเกิดการเผาไหม หรือเวลาท่ีสูบบุหร่ีก็คือ สาร
นิโคติน สวนท่ีเปนนํ้ามันหรือยางของใบยาสูบในควันบุหรี่และสวนท่ีเปน กาซแอมโมเนียมซัลไฟด 
อารเซนิฟนอล และ สารกัมตรังสี เชน Lead – ๒๑๐, Polonium – ๒๑๐ นอกจากน้ียังมีสารอ่ืนอีก
เปนจํานวนมาก บุหรี่เปนสารเสพติดชนิดหน่ึงตามคํานิยามของคําวา สารเสพติดขององคการอนามัย
โลก ซ่ึงนิยามไววา สารเสพติด คือ ยาหรือสารเคมีท่ีเสพเขาสูรางกายแลวทําใหเกิดพิษเร้ือรังแก
รางกายของผูเสพ และกอใหเกิดความเส่ือมโทรมทางรางกายและจิตใจของผูเสพ และยังกอความ
เส่ือมโทรมไปถึงสังคมอีกดวย 
   องคการอนามัยโลกไดคาดการณไววาคนท่ีสูบบุหรี่ ๔ คน จะตองตายดวยโรคจากบุหรี่ ๑  
คน อยางแนนอน หรือนาทีละ ๒๐  คน๗๒  และผูท่ีสูบบุหรี่มีโอกาสตายจากหัวใจขาดเลือด

                                                            

   
๗๒ นิคม  มูลเมือง, การสงเสริมสุขภาพ :  แนวคิดกาวหนาของผูประกอบวิชาทางสุขภาพ, หนา ๕๒. 



๕๐ 
 

เฉียบพลัน กลามเน้ือหัวใจตาย หรือหัวใจหยุดเตนเฉียบพลันประมาณ ๒.๔ เทา ของผูท่ีไมสูบบุหรี่ 
โดยเฉพาะผูท่ีสูบบุหรี่มากกวา ๔๐ มวน/วัน จะมีอัตราเส่ียงสูงขึ้น๗๓   

  ในปจจุบันสารเสพติดไดกลายเปนปญหาท้ังทางเศรษฐกิจและสังคม เน่ืองจากกอใหเกิด
ผลเสียในวงกวาง ท้ังในดานสวนตัว ครอบครัว  ชุมชน ตลอดจนถึงสังคมท่ีอยูอาศัย  และสังคมใหญ
คือประเทศชาติ เน่ืองจากยาเสพติดจะบ่ันทอนชีวิตทําใหคุณภาพชีวิตลดลง มีเวลาและโอกาสท่ีจะ
ทําคุณประโยชนแกชาติบานเมืองนอยลงเพราะผูท่ีติดสารเสพติดจะมีสุขภาพทรุดโทรม อาจมีอายุ
ส้ันกวาท่ีควรเปนจากความเจ็บปวยตางๆ หรืออาจเส่ียงตอการเกิดอาชญากรรมทั้งเปนผูกระทํา และ
เปนผูถูกกระทํา ซ่ึงเปนผลจากการคบคนชั่วเปนมิตร เปนตน 

๒.๖  เอกสารงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
  สํานักสงเสริมสุขภาพ  กรมอนามัย ไดทําการสํารวจขอมูลพ้ืนฐานของวัดท่ีเขารวม
โครงการวัดสงเสริมสุขภาพจํานวน  ๒๗  แหง ใน ๑๒  เขตสาธารณสุข  ดานองคประกอบและส่ิง
อํานวยความสะดวกพบวา วัดเกือบท้ังหมดจะมีสถานท่ีปฏิบัติธรรม  รองลงมาเปนสวนหยอม และ
สถานท่ีพักแรม สําหรับประชาชนท่ัวไปสําหรับการจัดบริการในลักษณะสถานท่ีพักผอนและออก
กําลังกาย เกินกวาคร้ังจะมีลานอเนกประสงค  สวนนํ้า  และสนามเด็กเลน  สวนสนามสําหรับเลน
กีฬามีหลากหลายตามแตละพ้ืนท่ี  มีตะกรอ เปตอง  ฟุตบอล  มากตามลําดับ  รานอาหารและแผง
ลอยในบริเวณวัดมีเพียงสวนนอยท่ีไดมาตรฐานดานสุขาภิบาลอาหาร  แหลงนํ้าสวนใหญใช
นํ้าประปา และนํ้าบาดาลท่ีไดมาตรฐาน  จุดบริการนํ้าสะอาดในบริเวณเกือบท้ังหมด  คุณภาพนํ้าด่ืม
สะอาด  หองนํ้า หองสวม สําหรับบริการประชาชนสวนมาก  สะอาดใชงานได  มีการระบายอากาศ
ดี  การแยกเพศชาย หญิง มีเกินกวาครึ่ง  บอกักขยะ หรือบอดักไขมันมีเพียงสวนนอย  สําหรับ
กิจกรรมท่ีสงเสริมและพัฒนาส่ิงแวดลอมภายในวัดน้ันสวนใหญจะเปนดานการรักษาส่ิงแวดลอม  
รองลงมาดานการสงเสริมการออกกําลังกายและการตรวจสุขภาพเบ้ืองตน  ในเร่ืองของการ
โภชนาการรวมท้ังสุขาภิบาลอาหาร  พบเปนสวนนอย  และดานทันตสาธารณสุขพบนอยท่ีสุด๗๔ 

กรมสุขภาพจิต  ไดดําเนินโครงการสํารวจภาวะสุขภาพจิตในภาวะวิกฤตเศรษฐกิจทาง

โทรศัพท  ในระหวางวันท่ี  ๖ – ๑๐  กันยายน  ๒๕๔๒  ท่ัวประเทศ ไดกลุมตัวอยาง  ๑๖๗๗  ราย  

                                                            

  ๗๓ ณัฐกฤช  ฉายเสมแสง,  “ปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ ของขาราชการประจําการ 
จังหวัดลพบุรี, วิทยานิพนธวิทยาศาตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย :  มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๓) 
  

๗๔  สํานักสงเสริมสุขภาพ, วัดสงเสริมสุขภาพ, (กรุงเทพมหานคร : กลุมอนามัยผูสูงอายุ, ๒๕๔๗),     
หนา ๔๒. 



๕๑ 
 

อายุในชวง ๑๐ – ๘๐  ป  สวนใหญอายุ  ๓๑ – ๔๐ ป กลุมตัวอยางสวนใหญมีความเครียดคิดเปนรอย

ละ  ๕๘.๒  เปนความเครียดระดับเล็กนอย  ๓๗.๖  เครียดปานกลาง   รอยละ  ๖.๗  และเครียดมาก

รอยละ  ๕.๗  ในกลุมท่ีเครียดมีความคิดฆาตัวตายรอยละ  ๕.๗๗๕ 

  สุวัฒสัน รักขันโท ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่องพฤติกรรมดูแลสุขภาพตนเองของพระภิกษุใน
เขตภาคใตตอนบน พบวา การทําบุญของพุทธศาสนิกชนไทย มีสวนสําคัญตอสุขภาพของพระภิกษุ 
และยังพบดวยวา พระสงฆรอยละ ๒๖-๓๘ มีพฤติกรรมการเสพสิ่งเสพติดหรือส่ิงท่ีเปนอันตรายตอ
สุขภาพ อาทิ พระสงฆมากกวา ๕๐ เปอรเซ็นตยังคงสูบบุหรี่ บางรูปฉันยาแกปวด    พาราเซตามอล 
คร้ังละ ๖ เม็ด ด่ืมกาแฟวันละ ๘ ถวย และด่ืมเคร่ืองด่ืมชูกําลังเกินกวา ๒ ขวดตอวัน ส่ิงท่ีนากังวลอีก
ประการหน่ึง คือพระสงฆสวนใหญด่ืมนํ้าสะอาดไมถึงวันละ ๖ แกว ฉันภัตตาหารท่ีมีรสจัด หวาน
จัด มีแปงและไขมันสูง ทําใหมีอัตราการเจ็บปวยสูงตามไปดวย นอกจากน้ียังออกกําลังกายนอยสวน
ใหญเปนการออกกําลังกายตามกิจวัตรของพระสงฆเทาน้ัน๗๖ 

  เนาวรัตน เจริญคาและคณะ ไดศึกษาการสูบบุหรี่ของพระภิกษุสงฆในประเทศไทยงาน 
วิจัยชิ้นน้ี พบวา  พระสงฆ ๑ ใน ๔  หรือรอยละ  ๒๔.๔  ยังสูบบุหร่ี โดยพระในภาคตะวันออกและ
ภาคกลางสูบบุหรี่รอยละ ๔๐.๒ ในขณะท่ีพระในภาพเหนือสูบนอยท่ีสุด คือรอยละ  ๑๔.๖  การวิจัย
ยังพบวา พระสงฆสวนใหญเริ่มสูบบุหร่ีตั้งแตกอนบวช  โดยพระสงฆท่ีมีระดับการศึกษาทางโลก
สูงมีแนวโนมท่ีจะสูบบุหรี่นอย  พระสงฆรอยละ ๗๒.๕ ตองการเลิกสูบบุหรี่  และรอยละ ๘๐  
เสนอใหมีการรณรงคไมใหญาติโยมถวายบุหรี่แดพระสงฆ๗๗ 

  พระศรีญาณโสภณ  ไดสอนถึงคนเราตองกลาเผชิญกับความจริง เมื่อกลา เผชิญกับความ

จริงแลว สติปญญาท่ีจะแกปญหาก็มาเอง    แรงผลักในการตอสู การแกปญหาก็  ตามมา โดยพระ

พุทธองคทรงสอนเร่ืองความทุกข    มิใชสอนเรื่องความสุข    ทรงนําเสนอความทุกข  ประเภทตางๆ 

                                                            

   ๗๕ สํานักสงเสริมสุขภาพ, การสงเสริมสุขภาพวัยทํางาน, (กรุงเทพมหานคร :  กรมอนามัย, ๒๕๔๕), 

หนา ๘๕. 

  ๗๖ สุวัฒสัน  รักขันโท และคณะ, “พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระภิกษุในเขตภาคใต
ตอนบน”, หนา ๗๖. 
  

๗๗ เนาวรัตน  เจริญคา  และคณะ, พฤติกรรมการสูบบุหรี่ของพระภิกษุสงฆในประเทศไทย, รายงานการ
วิจัย, (กรุงเทพมหานคร : มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๗) (อัดสําเนา). 



๕๒ 
 

เชน ทรงสอนวิธีหาเหตุแหงทุกน้ันวามาจากความทะยานอยาก จากน้ัน จึงทรง แสดงความดับทุกข 

เหมือนเราดับไฟท่ีลุกโชนเผาไหมส่ิงตางๆ อยู เม่ือไฟดับความรอนก็หายไป ความเย็นก็ปรากฏ๗๘  

  สุกัญญา จงเอกวุฒิ และคณะ  ไดใหขอสรุปถึงแนวทางการออกกําลังกายตามแนว

พระพุทธศาสนาสําหรับพระภิกษุ  ดังน้ี ๑. บริหารกายดวยการยืดเหยียดกลามเน้ือ ขอตอ ในแตละ

สวนของรางกาย ๒. ออกกําลังกายดวยการเคล่ือนไหวรางกายแลวเกร็งกลามเน้ือผอนคลาย ใหเกิด

ความสัมพันธของการบริหารลมหายใจเขาออกตามหลักอานาปาณสติภาวนา ๓. ออกกําลัง กาย

ตอเน่ืองแบบอากาศนิยม ๔. เดินจงกรมเพ่ือการผอนคลายกอนยุติการออกกําลังกาย การใหพระภิกษุ

ออกกําลังกายเปนประจําเพ่ือสรางเสริมสุขภาวะท่ีดี เปนส่ิงท่ีควร กระทํา๗๙ 

พระมหาจรรยา  สุทฺธิญาโณ ไดศึกษาในเรื่องพระพุทธศาสนากับการดูแลรักษาสุขภาพ
แบบองครวม พบวา ขอความในพระไตรปฎกหลายแหง ระบุพระพุทธเจาเปนผูมีสุขภาพดี มีพระ
ชนมายุ แปดสิบพรรษา สามารถทํางานเผยแผศาสนาวันหน่ึงประมาณ ๑๖-๒๐ ช่ัวโมง ใครๆ ท่ีมา
เฝาพระองค มักจะกลาวสรรเสริญหรือถามพระองคถึงเร่ืองความมีอาพาธนอย มีพระโรคเบาบาง 
ทรงพระกําลังกระปร้ีกระเปรา ทรงพระสําราญอยูเสมอๆ๘๐ 

 ศุภลักษณ  ธนธรรมสถิต พรอมคณะ ไดทําการวิจัยสุขภาวะของพระภิกษุสงฆในจังหวัด
อุบลราชธานี    พบวา พระภิกษุสงฆสวนใหญมีอายุเฉล่ีย ๔๖.๗ ป อายุต่ําสุด ๒๐ ป อายุมากที่สุดคือ 
๙๒ ป โดยเฉล่ียบวชประมาณ ๕ พรรษา จบการศึกษาในระดับประถมศึกษามากท่ีสุด (รอยละ ๕๐) 
ในดานการศึกษาทางธรรมสวนใหญศึกษาในระดับนักธรรม (รอยละ ๖๘.๔)  และพบวา พระสงฆ 
๒ ใน ๓รูป เปนพระลูกวัด   พระสงฆโดยสวนใหญมีคาดัชนีมวลกายและเสนรอบเอวอยูในคา
ปกติ  คือ มีเสนรอบเอวเฉล่ียเทากับ ๗๗.๐ เซนติเมตร  แตก็ยังพบปญหามากท่ีสุด ในพระสงฆกลุม
อายุ ๖๐ ปขึ้นไป มีเสนรอบเอวสูงกวาคาปกติ คือมีภาวะอวนลงพุง ถึงรอยละ ๔๒.๑ ตองไดรับการ
ตรวจเลือดดูระดับไขมันในเลือด   พฤติกรรมดานการสงเสริมสุขภาพ พบวา พระสงฆจําวัดเฉล่ีย ๗ 

                                                            

  ๗๘ พระศรีญาณโสภณ, พุทธวิธีคลายเครียด,  [ออนไลน],  แหลงที่มา :  http://tuchae.spaces.live.com, 
[๒๒  มิ.ย. ๕๓]. 
  ๗๙ สุกัญญา จงเอกวุฒิ และคณะ, โครงการวิจัยสรางเสริมสุขภาพสําหรับพระภิกษุตามแนว

พระพุทธศาสนาจังหวัดอางทอง, [ออนไลน], แหลงที่มา : http://pubnet.moph.go.th, [๒๒ มิ.ย. ๕๓]. 

  
๘๐
  พระมหาจรรยา  สุทฺธิญาโณ,  พระพุทธศาสนากับการดูแลรักษาสุขภาพแบบองครวม, วิทยานิพนธ

มหาบัณฑิต, (สงขลา :  มหาวิทยลัยสงขลานครินทร, ๒๕๔๓) 



๕๓ 
 

ช่ัวโมงตอวัน พระสงฆมากกวาครึ่งหน่ึงท่ีไดตรวจสุขภาพประจําป และพระ ๑ ใน ๔ รูปท่ีมีโรค
ประจําตัว โรคท่ีพบมากที่สุดเปนโรคเร้ือรังคือ ความดันโลหิตสูงและเบาหวาน จากการวัดความดัน
โลหิตพบวา รอยละ ๓๑.๖ ท่ีมีความดันโลหิตสูง   โดยการมีโรคประจําตัวจะแปรผันตรงตามอายุ 
การสูบบุหรี่ พบวาพระสงฆในจังหวัดอุบลราชธานีสูบบุหร่ี รอยละ ๕๕.๑ พบทุกกลุมอายุ โดยเฉล่ีย
วันละ ๕-๖ มวน ฉันเครื่องด่ืมประเภทชาหรือกาแฟเปนประจําทุกวัน รอยละ ๖๒.๔   ลักษณะของ
การฉันภัตตาหาร รอยละ ๘๖.๔ จะฉันเปนสํารับรวม และรอยละ ๕๑.๗ ไดฉันภัตตาหารประเภท
ไขมันสูง เชน เน้ือสัตวติดมัน ภัตตาหารประเภททอดหรือผัด เส่ียงตอการเกิดภาวะไขมันในเลือดสูง
ในดานสุขภาวะทางจิต ผูวิจัยไดใชแบบวัดความสุขของคนไทย จากกรมสุขภาพจิต จํานวน ๑๕ขอ 
เพ่ือประเมินระดับของความสุข พบวา พระสงฆในจังหวัดอุบลราชธานีมีระดับคะแนนเฉล่ีย ๓๒ 
คะแนน เปนคะแนนท่ีอยูในเกณฑของระดับความสุขเทากับคนท่ัวไป เปนท่ีนาสังเกตวา มีพระสงฆ 
รอยละ ๑๖.๒     ท่ีมีความสุขนอยกวาคนทั่วไป ซ่ึงอยูในกลุมอายุระหวาง ๒๐-๓๐ ป และ ๖๐ ป ขึ้น
ไป๘๑  
  สํารวจสุขภาพพระสงฆท่ัวประเทศ โดยดําเนินการต้ังแตป ๒๕๔๙ แบงเปน ๓ ระยะ คือ 
ระยะที่ ๑ และ ๒ สํารวจพระสงฆ ๙,๓๐๕ รูป จากทุกวัดในเขตกรุงเทพมหานคร ในป ๒๕๔๙-
๒๕๕๐ ระยะท่ี ๓ ป ๒๕๕๑-๒๕๕๒ สํารวจพระสงฆทุกวัดท่ัวประเทศ แบงเปน ภาคกลาง 
๑๘,๐๖๐ รูป ภาคเหนือ ๑๐,๓๐๙ รูป ภาคตะวันออก ๓,๗๒๓ รูป ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
๔๐,๗๓๘ รูป ภาคตะวันตก ๓,๗๑๒ รูป และภาคใต ๔,๔๐๓ รูป รวม ๓ ระยะ จํานวนท้ังส้ิน 
๙๐,๒๕๐ รูป พบวา อัตราการสูบบุหรี่ของพระสงฆอยูในเกณฑท่ีสูงมาก เฉล่ียรอยละ ๔๑.๓ ขณะท่ี
ประชาชนสูบบุหร่ี รอยละ ๒๐.๒ และเม่ือเปรียบเทียบขอมูลการสูบบุหรี่ของพระสงฆกับขอมูลการ
สูบบุหรี่ของประชาชน พบวาการสูบบุหร่ีของพระสงฆสูงกวาประชาชนในทุกภูมิภาค ยกเวน
ภาคเหนือ       เมื่อสํารวจการออกกําลังกายในพระสงฆ ประกอบดวย เดินบิณฑบาต กวาดลานวัด 
ฯลฯ พบวาพระสงฆออกกําลังกายอยางนอย ๓ คร้ังตอสัปดาห เฉล่ียรอยละ ๔๓.๕ ซ่ึงนอยกวาอัตรา
เฉล่ียการออกกําลังกายของประชาชนท่ัวไป รอยละ ๖๕.๘ และเม่ือศึกษาในรายภาค ก็พบวา
พระสงฆในเขตกรุงเทพฯ มีอัตราการออกกําลังกายต่ํามากเพียงรอยละ  ๒๐  เทาน้ัน   สุขภาพของ
พระสงฆในภาพรวม พบวามีพระสงฆไมถึงรอยละ ๕๐ ท่ีไมพบความผิดปกติ สวนท่ีเหลือเปนกลุม
ท่ีเส่ียงตอการเกิดโรครอยละ ๒๔.๓ และมีพระสงฆท่ีเปนโรครอยละ ๒๙.๕ โดยพบวาในภาค
ตะวันตก ภาคกลาง และภาคตะวันออก มีพระสงฆเปนโรคมากที่สุด ซึ่งโรคสวนใหญท่ีพบจะเปน
โรคไมติดตอ เชน ความดัน เบาหวาน หลอดเลือด ไขมันในเลือดสูง สวนสาเหตุท่ีทําใหเกิดโรค

                                                            

  ๘๑ ศุภลักษณ  ธนธรรมสถิต พรอมคณะ, สุขภาวะของพระภิกษุสงฆในจังหวัดอุบลราชธานี, [ออนไลน], 
แหลงที่มา : http://guideubon.com/index.php, [๒๘ มิ.ย. ๕๓]. 



๕๔ 
 

ดังกลาวน้ัน คาดวามาจากพฤติกรรมในการฉันอาหารของพระสงฆ และอาหารท่ีพุทธศาสนิกชน
นําไปถวาย๘๒ 
  ภาควิชาอนามัยครอบครัว และฝายวิจัยคณะสาธารณสุข มหาวิทยาลัยมหิดล ซ่ึงมีการเสนอ
ผลการวิจัยสุขภาวะพระภิกษุสงฆแบบองครวม ผูวิจัยไดสํารวจจากการตรวจสุขภาพเบื้องตนและ
สัมภาษณพระภิกษุสงฆจํานวน ๔๑๗ รูป จาก๓๑ วัดในเขตกรุงเทพฯ ซ่ึงสวนใหญอายุเฉล่ีย ๓๘ ป 
ในจํานวนน้ีรอยละ ๖๐ เปนกลุมอายุ ๒๐-๔๐ ป เฉล่ียบวชมาประมาณ ๑๐ พรรษา โดยรอยละ ๔๒ 
บวชนอย กวา ๕ พรรษา พบวา พระภิกษุสงฆสวนใหญมีนํ้าหนักตัวเกินเกณฑปกติมาก สูงถึงรอย
ละ ๓๘.๑ หรือ ๑๕๙ รูป รองลงมาเปนนํ้าหนัก เกณฑปกติ ๓๗.๖ หรือ ๑๕๗ รูป และระดับต่ํากวา
เกณฑรอยละ  ๒๔.๒  หรือ ๑๐๑ รูป โดยในจํานวนน้ีมีปญหาความดันโลหิตสูงขั้นตน รอยละ 
๒๓.๔ หรือ ๙๗ รูป และจากการสํารวจถึงพฤติกรรมสงเสริมและดูแลสุขภาพของพระภิกษุสงฆ 
พบวามีปญหาคอนขางมาก เน่ืองจากพระภิกษุสงฆเองไมไดใสใจตอเร่ืองน้ีเทาท่ีควร อยางไรก็ดี ยัง
พบตัวเลขท่ีนาสนใจ เพราะยังมีพระภิกษุสงฆท่ีตองปรับปรุงพฤติกรรมออกกําลังกายถึง ๕๑.๘ หรือ
สูงถึง ๒๑๖ รูป ดังน้ันเม่ือวิเคราะหในภาพรวมพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของพระภิกษุสงฆในกลุม
ตัวอยางสวนใหญ จึงอยูในเกณฑท่ีตองปรับปรุงมากท่ีสุด โดยสูงถึงรอยละ ๙๐.๙ อยูในเกณฑพอใช
เพียงรอย ๒.๑๖๘๓ 

  นายวิทยา  แกวภราดัย รมว.สาธารณสุข เปดเผยถึงผลการตรวจสอบสภาวะสุขภาพ
พระสงฆ ในรอบ  ๒  ป ท่ีผานมาวา มีพระสงฆครึ่งหน่ึงสุขภาพไมดี และอีกคร่ึงหน่ึง สุขภาพพอ
ผานเกณฑ ในสวนท่ีสุขภาพไมดีน้ัน พบวามีโรคมาก และมีปญหาเรื่องการเขาสูระบบบริการ
สุขภาพ เน่ืองจากวิถีการดําเนินชีวิตท่ีตองอยูในกรอบวินัยสงฆ จากผลสุมตรวจสุขภาพพระสงฆ
ลาสุด   ในป ๒๕๕๑ ท้ังหมด ๒๔,๔๔๕ รูป ครอบคลุม ๔ ภาค พบวามีพระสุขภาพดี ไมพบความ
ผิดปกติเพียง            รอยละ ๔๙ (ในจํานวนน้ีพระสงฆท่ีสุขภาพดีท่ีสุด อยูในภาคเหนือ รอยละ ๗๗) 
ท่ีเหลือรอยละ ๕๑ แบงเปนรอยละ ๒๘ เปนโรคแลว สําหรับโรคท่ีพบวาพระสงฆเปนกันมาก และ
เขารักษาตัวมากเปนอันดับ ๑ คือ โรคเบาหวาน ปละกวา ๓,๐๐๐ รูป มากท่ีสุดในภาคกลาง พบรอย
ละ ๓๙  อีก รอยละ ๒๔ มีความผิดปกติแลว หากไมแกไขจะกลายเปนผูปวยใหมทันที  สวนท่ีพบ

                                                            

  
๘๒
 Matichon Group.  (๑๖ ส.ค. ๕๓).  “พบพระสุขภาพยํ่าแยโรครุมเรา เจอสูบบุหรี่สูงกวาปชช.” มติชน. 

[ออนไลน].  ๓ ยอหนา.  แหลงท่ีมา : http://www.matichon.co.th/news_detail.php?newsid=1281950704&grpid 
&catid=04 [๒๙ พ.ค.๕๔]. 

  ๘๓ Puzinnian, การออกกําลังกายพระสงฆ.  (๘ ก.ย. ๕๒), [ออนไลน].  ๒(๔) : ๒ ยอหนา.  แหลงท่ีมา : 

http://puzinnian.blogspot.com/2009/09/blog-post_992.html [๒๙ พ.ค. ๕๔]. 



๕๕ 
 

ความผิดปกติสูงสุด คือ ไขมันในเลือดสูงรอยละ ๑๘ รองลงมา คือ โรคความดันโลหิตสูง รอยละ ๖
โรคเบาหวาน รอยละ ๕โรคอวน รอยละ ๓ โรคหลอดเลือด และหัวใจ รอยละ ๒รวมถึงโรคถุงลม
ปอดอุดตันเร้ือรัง รอยละ ๒๘๔ 

พระมหาปองปรีดา  ปริปุณฺโณ ไดศึกษาการปองกันและรักษาโรคตามหลักพระพุทธศาสนา 
พบวาการปองกันโรคตามหลักพระพุทธศาสนา คือ การปฏิบัติตามหลักไตรสิกขา ไดแก 
  ก. อธิศีลสิกขา ไดแก การฝกฝนอบรมตนเองใหเปนผูมีศีลและวินัย มีความประพฤติ 
ถูกตองดีงาม เชน อนามัยสวนบุคคล การกินการด่ืม การออกกําลังกาย การพักผอน การสุขาภิบาล 
  ส่ิงแวดลอม การปองกันอันตราย การงดเวนจากบาปอกุศลประกอบบุญกุศล การละเวนมิจฉาชีพ 

ประกอบสัมมาชีพ และการมีความสัมพันธท่ีดีกับผูอ่ืน 

  ข. อธิจิตตสิกขา ไดแก การฝกฝนอบรมตนเองใหมีจิตเปนสมาธิสงบม่ันคง มีความ เอิบอิ่ม 
ความสุข และความผอนคลายท้ังทางรางกายและจิตใจ 

ค. อธิปญญาสิกขา ไดแก การฝกฝนอบรมตนเองใหเปนผูมีความเห็นถูกตองตามทํานอง
คลองธรรม จนถึงการรูแจงสรรพส่ิงท้ังหลายตามความเปนจริง การปรับความคิดใหถูกตอง โดยไม
คิดหมกมุนในกามหรือส่ิงอันนาใคร แตใหคิดปลอยวางสละท้ิง การไมคิดพยาบาทเบียดเบียนผูอื่น 
แตใหมีเมตตาจิตตอกัน ปญญาจากการปฏิบัติจะปองกันมิใหกิเลสเกิดขึ้น และกําจัดกิเลสท่ีอยูใน
จิตใจใหลดลงจนหมดส้ินไป ทําใหจิตเขาถึงความสงบ ความสะอาด และความสวางในท่ีสุด ความ
คิดเห็นท่ีถูกตองน้ีเองจะยอนกลับมาควบคุมพฤติกรรมทางกายวาจาและทางใจ ใหดําเนินไปอยาง
ถูกตอง๘๕ 

  กรมการแพทย  กระทรวงสาธารณสุข  รายงานวามีผูสูบบุหรี่ท่ัวโลกประมาณ  ๑,๑๐๐ ลาน
คน เปนชาย ๙๐๐ ลานคน  รอยละ ๘๑.๘๑  (๗๐๐ ลานคน อยูในประเทศกําลังพัฒนา) เปนหญิง 
๒๐๐ ลานคน รอยละ ๑๘.๑๘ (๑๐๐ ลานคนอยูในประเทศกําลังพัฒนา) ทุกๆ ๑๐ วินาทีจะมีคนตาย

                                                            

  
๘๔
  Matichon Group.    (๖ มิ.ย. ๕๒).  “สุขภาพพระสงฆ” มติชน. [ออนไลน]. ๘ ยอหนา. แหลงที่มา : 

http://www.matichon.co.th/news_detail.php?newsid=1281950704&grpid &catid=04 [๒๙ พ.ค.๕๔]. 

  
๘๕

 พระมหาปองปรีดา  ปริปุณฺโณ,  “การปองกันและรักษาโรคตามหลักพระพุทธศาสนา”, วิทยานิพนธ
พุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๕) 



๕๖ 
 

จากการสูบบุหร่ี ๑ คน หรือนาทีละ ๖ คน  สวนคนไทยพบวามีผูสูบบุหรี่ ๑๐.๔ ลานคน เสียชีวิตจาก
โรคเน่ืองจากการสูบบุหร่ี ๔,๒๐๐  คนตอป๘๖ 

  กฤษดา  พรหมวรรณ  ไดศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยลักษณะบุคคลกับพฤติกรรม
สุขภาพ  เรื่องการกินอาหารและพฤติกรรมท่ีเก่ียวของของประชาชนอายุ ๔๐ปข้ึนไป เขตตําบลปว 
ท้ังเพศชายและหญิงจํานวน ๓๕๗ ราย  ผลการศึกษาพบวา  สวนใหญรอยละ ๗๑.๗๐  มีพฤติกรรม
ช่ังนํ้าหนัก  วัดสวนสูง เปนครั้งคราว  และสวนใหญ รอยละ  ๖๖.๙๒  ไมเคยรับการตรวจสุขภาพ
ประจําปเลย๘๗ 

    นภารี นําเบญจพลไดทําการศึกษาบทบาทของพระสงฆไทยท่ีมีตอสาธารณสุขมูลฐาน  ใน
เรื่องการรักษาโรค การรักษาพยาบาล การดูแล สุขภาพแวดลอม สุขภาพอนามัยของพระสงฆเอง 
พรอมท้ังไดศึกษาถึงเภสัชตางๆ การสงเสริมโภชนาการในสมัยพุทธกาล การพยาบาลผูปวย การ
รักษาส่ิงแวดลอมและฟนฟูสภาพชุมชนในสมัยพุทธกาล เชน สวม กุฏิ วิหาร ท่ีนอน การรักษาความ
สะอาดในที่อยูอาศัย สวนภาคสนามน้ัน ผูวิจัยไดศึกษากลุมตัวอยาง ซ่ึงเปนพระสงฆในจังหวัด
นครราชสีมาท่ีมี บทบาทตอสาธารณสุข มูลฐาน ผูวิจัยพบวา พระสงฆเคยสนับสนุนงานสาธารณสุข 
ชวยแนะนําชาวบานใหไปใชบริการท่ีสถานบริการสาธารณสุข การรูจักใชยาและการรักษาพยาบาล
เบ้ืองตน การรับประทานอาหารท่ีมีประโยชน การรักษาสุขภาพอนามัย พระสงฆสวนใหญเห็นวา 
พระสงฆควรมีบทบาทดานการชวยเหลือ สนับสนุน การสาธารณสุขมูลฐานแกชุมชน ผูวิจัยได
เสนอวา หนวยงานสาธารณสุข มูลฐาน ควรกระจายงานไปยังหมูพระสงฆ โดยติดตามประเมินผล
ประสานระหวางหนวยงานและสถาบันสงฆ จะทําใหงานสาธารณสุขมูลฐานของไทยไดผลดีย่ิงขึ้น 
อันเปนประโยชนตอชาวไทย๘๘ 

 ทิวา  ธรรมอํานวยโชคศึกษาวิเคราะหบทบาทสงฆในการรักษาพยาบาลชาวบานในเขต
กรุงเทพมหานครและจังหวัดใกลเคียง ศึกษาวิจัยพระวัดพระเชตุพนวิมลมังคลาราม พระวัดเวฬุรา
ชิน จังหวัดสมุทรสาคร และกลุมตัวอยางผูปวยในเขตพ้ืนท่ีละ ๑๕๐ คน รวมท้ังส้ิน ๓๐๐ คน การ
วิจัยภาคสนามน้ี ไดทําการศึกษาประกอบกับการศึกษาพ้ืนฐานดานความเช่ือเก่ียวกับการรักษาโรค 

                                                            

  ๘๖ กระทรวงสาธารณสุข, เมืองไทยสุขภาพดี. (กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพองคการสงเคราะหทหารผาน
ศึก, ๒๕๔๐), หนา ๘. 
  ๘๗  กฤดา  พรหมวรรณ,  ความสัมพันธระหวางปจจัยลักษณะบุคคลกับพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน
อายุ ๔๐  ปข้ึนไปในเขตตําบลปว, เอกสารทางวิชาการ, (กรุงเทพมหานคร : กรมอนามัย, ๒๕๔๗) (อัดสําเนา). 
  ๘๘ นภาจรี  นําเบญจพล, “บทบาทของพระสงไทยที่มีตอสาธารณสุขมูลฐาน : ศึกษาเฉพาะกรณีจังหวัด
นครราชสีมา”,  วิทยานิพนธอักษรศาสตรมหาบัณฑิต,  (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๓๙) 



๕๗ 
 

ท่ีปรากฏในคัมภีรทางพระพุทธศาสนา ในดานสมมุติฐานของโรค การวินิจฉัยโรค และวิธีการรักษา 
ผลการศึกษาวิจัยพบวา ผูทําการรักษาพยาบาลผูปวยจากวัดท่ีทําการวิจัยท้ัง ๒ แหง มีความเช่ือ
เก่ียวกับสมมุติฐานของโรค การตรวจและวิธีการรักษาโรคท่ีคลายคลึงกัน สวนผูปวยท้ัง ๒ เขต ก็มี
แนวโนม ทัศนคติ แรงจูงใจ และเหตุผลในการรักษาท่ีคลายคลึงกันดวย๘๙ 

  ฤทัยชนก  กุลสืบ และวรัญญา  เช้ือทอง ไดทําการศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของ
ประชาชนในตําบลหวยกระเจา   อําเภอหวยกระเจา จังหวัดกาญจนบุรี โดยศึกษาจากกลุมตัวอยาง 
จํานวน ๒๕๐ คนพบวา กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศชาย รอยละ ๕๘.๐ อายุตํ่ากวา ๓๐ ป รอยละ 
๓๔.๐ ไมมีโรคประจําตัว     การรับรูประโยชนของการดูแลตนเองในระดับปานกลาง   รับรู
อุปสรรคของการดูแลตนเองในระดับปานกลาง   โดยปจจัยดานเพศ ระดับการศึกษา อาชีพ รายได
เฉล่ียตอเดือน การมีโรคประจําตัว  การรับรูประโยชนของการดูแลตนเอง และพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองแตกตางกัน   สวนปจจัยดานอายุ สถานภาพสมรส และการรับรูอุปสรรคของการดูแล
ตนเองตางกัน  มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองไมแตกตางกัน๙๐  

  กุลนิดา สายนุยได ศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 
เปรียบเทียบพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ในเขตอําเภอเมือง จังหวัด
ยะลา จํานวน ๓๓๔ คน พบวา เพศ อายุ ระดับการศึกษา รายไดของนักเรียน และความรูเก่ียวกับ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีแตกตางกัน มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารไมตางกัน แต เจตคติ
เก่ียวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารตางกัน มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารตางกัน อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ .๐๐๑๙๑ 

 ปยะนุช  แกวเรือง และอันฟามร  ศิริโต  ไดศึกษาความสัมพันธระหวางความเช่ือดาน
สุขภาพกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ในชมรมดอกลําดวน จังหวัดราชบุรี พบวา

                                                            

  ๘๙ ทิวา  ธรรมอํานวยโชค, “พระพุทธศาสนาและการรักษาพยาบาล : วิเคราะหบทบาทของพระสงฆใน
การรักษาพยาบาลชาวบานในเขตกรุงเทพมหานครและจังหวัดใกลเคียง”,  วิทยานิพนธอักษรศาสตรมหาบัณฑิต, 
(บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๓๐) 
  ๙๐  ฤทัยชนก  กุลสืบ และวรัญญา  เชื้อทอง, การศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของประชาชนในตําบล
หวยกระเจา  อําเภอหวยกระเจา  จังหวัดกาญจนบุรี, รายงานการวิจัย, (นครปฐม : สถาบันราชภัฎนครปฐม, 
๒๕๕๐) (บทคัดยอ) 
  ๙๑  กุลนิดา  สายนุย, พฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา ในเขตอําเภอเมือง จังหวัด
ยะลา, ปริญานิพนธมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยสงคลานครินทร วิทยาเขตปตตานี, ๒๕๕๒), 
(บทคัดยอ) 



๕๘ 
 

ผูสูงอายุ มีความเช่ือดานสุขภาพในระดับปานกลางและมีพฤติกรรมการดูแลตนเองในระดับดี 
ผูสูงอายุท่ีมีเพศ อายุ ระดับการศึกษาท่ีตางกันมีความเชื่อดานสุขภาพท่ีไมแตกตางกัน สวนผูสูงอายุ
ท่ีมีอายุตางกัน มีพฤติกรรมการดูแลตนเองไมแตกตางกัน  ควรจะมีการพัฒนาคูมือการใหสุขศึกษาท่ี
เก่ียวกับการดูแลตนเอง เพ่ือสงเสริมและกระตุนใหผูสูงอายุในกลุมท่ีมีการดูแลตนเองไดปฏิบัติ
ตัวอยางสมํ่าเสมอและตอเน่ือง๙๒ 

 จากการศึกษางานวิจัยท่ีเก่ียวของผูวิจัย ไดนําแนวคิด ทฤษฎีตางๆ มาเปรียบเทียบประกอบ
กับพระธรรมวินัยท่ีเก่ียวของ  แสดงใหเห็นถึงปจจัยท่ีทําใหเกิดโรค ปญหาสุขภาพ  สภาพรางกาย
ตามเพศ อายุ เชื้อชาติ  พฤติกรรม การดํารงชีวิตเปนตน  ถาปจจัยเหลาน้ีอยูในสภาวะท่ีสมดุลพอดี  
บุคคลก็จะไมเปนโรคหรือมีปญหาสุขภาพ  ทางกาย ทางจิตใจ ทางปญญา และทางสังคม เชื่อมโยง
กันเปนองครวมใหมีคุณภาพชีวิต ลักษณะความเปนอยูท่ีดีขึ้น 

                                                            

  ๙๒  ปยะนุช  แกวเรือง และอันฟามร  ศิริโต, “ความสัมพันธระหวางความเชื่อดานสุขภาพกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ในชมรมดอกลําดวน  ตําบลคูบัว  อําเภอเมือง  จังหวัดราชบุรี”, รายงาน      
การวิจัย,  (นครปฐม : มหาวิทยาลัยราชภัฎนครปฐม, ๒๕๕๐),หนา ๖๐-๖๗. 



บทท่ี ๓ 

ระเบียบวิธีวจิัย 

 
 ในการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจยัมีจุดมุงหมายเพื่อศึกษาถึงพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆใน

จังหวดัแพร  โดยดําเนินการตามลําดับข้ันตอนดังตอไปนี้ 

  ๓.๑    ประชากร 

๓.๒   กลุมตัวอยาง 

๓.๓   สมมติฐานการวจิัย 

  ๓.๔   เคร่ืองมือในการวิจัย    

๓.๕  การสรางและหาคุณภาพเคร่ืองมือ 

  ๓.๖   การดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล 

  ๓.๗  การวิเคราะหขอมูล 

  ๓.๘  สถิติในการวิเคราะหขอมูล  

๓.๑  ประชากร 

ประชากรที่ใชในการศึกษาคร้ังนี้ไดแกพระสงฆระดับพระสังฆาธิการ ในจังหวัดแพร จํานวน 

๓๒๗  วัด (สํานักงานพระพุทธศาสนาจังหวัดแพร, ๒๕๕๓) 

๓.๒  กลุมตัวอยาง 

  พระสงฆระดับพระสังฆาธิการ ในจังหวัดแพร  ศึกษาจากประชากร   ใชวิธีการสุมตัวอยาง

ประเภทอาศัยความนาจะเปน  (Probability  Random  Sampling)  ในลักษณะของ (Stratified Random 

Sampling)    เพราะประชากรมีความแตกตางอยางชัดเจน ดังนั้นผูวิจัยจึงไดแบงกลุมตัวอยางตามสถาน

ท่ีต้ังของวัดตางๆ  แบบแบงเขต (Area  Random Sampling)  เปน อําเภอ  ตําบล  ตามสถานท่ีต้ัง  ในการ

คํานวณจํานวนกลุมตัวอยางคร้ังนี้  จากจํานวนประชากรแตละกลุมซ่ึง  จะกําหนดตามสัดสวนประชากร

ท่ีมีอยูจริงในแตละช้ันภูมิ  (Probability  to size Sampling)    



๖๐ 

 

วิธีการสุมตัวอยาง 

  ผูวิจัยไดทําการเลือกกลุมตัวอยาง ได  ๒๖๒  รูป  โดยคิดเปนรอยละ ๘๐ ของประชากรท้ังหมด 

ตอจากนั้น ใชวิธีการสุมแบบ (Stratified Random Sampling)    และทําการแบงกลุมตัวอยางตามสถาน

ท่ีต้ังของวัดตางๆ  แบบแบงเขต (Area  Random Sampling)  เปน อําเภอ  ตําบล  ตามสถานท่ีต้ัง  เปน

รอยละ ๘๐ เชนเดียวกัน ในการคํานวณจํานวนกลุมตัวอยางคร้ังนี้  จากจํานวนประชากรแตละกลุมซ่ึง  

จะกําหนดตามสัดสวนประชากรที่มีอยูจริงในแตละช้ันภูมิ  (Probability  to size Sampling)   ตามตาราง

ท่ี ๒      

ตารางท่ี ๒   แสดงจํานวนและกลุมตัวอยางท่ีใชในการศึกษา  จําแนกตามอําเภอ ๘ อําเภอ 

ท่ี คณะสงฆอําเภอ ประชากร กลุมตัวอยางรอยละ  ๘๐ คิดเปนรอยละ 
๑ เมืองแพร ๘๗ ๗๐ ๒๖.๗๒ 
๒ หนองมวงไข ๘ ๖ ๒.๒๙ 
๓ สอง ๓๔ ๒๗ ๑๐.๓๑ 
๔ รองกวาง ๓๗ ๓๐ ๑๑.๔๕ 
๕ สูงเมน ๔๗ ๓๘ ๑๔.๕๐ 
๖ เดนชัย ๒๖ ๒๑ ๘.๐๒ 
๗ ลอง ๔๘ ๓๘ ๑๔.๕๐ 
๘ วังช้ิน ๔๐ ๓๒ ๑๒.๒๑ 

รวม ๓๒๗ ๒๖๒ ๑๐๐ 
 

 จากตารางท่ี ๒  แสดงจํานวนประชากรกลุมตัวอยาง ท่ีใชในการวิจัย  จํานวนประชากรในเขตอําเภอ

เมืองจํานวน ๘๗  รูป  ไดกลุมตัวอยาง  ๗๐  รูป  คิดเปนรอยละ  ๒๖.๗๒  จํานวนประชากรในเขต

อําเภอหนองมวงไข จํานวน ๘  รูป  ไดกลุมตัวอยาง ๖  รูป  คิดเปนรอยละ  ๒.๒๙  จํานวนประชากรใน

เขตอําเภอสอง จํานวน  ๓๔  รูป ไดกลุมตัวอยาง  ๒๗  รูป  คิดเปนรอยละ  ๑๐.๓๑  จํานวนประชากรใน

เขตอําเภอรองกวาง จํานวน  ๓๗  รูป  ไดกลุมตัวอยาง  ๓๐  รูป  คิดเปนรอยละ  ๑๑.๔๕  จํานวน



๖๑ 

 

ประชากรในเขตอําเภอสูงเมน จํานวน  ๔๗  รูป  ไดกลุมตัวอยาง  ๓๘  รูป  คิดเปนรอยละ  ๑๔.๕๐  

จํานวนประชากรในเขตอําเภอเดนชัย จํานวน  ๒๖  รูป  ไดกลุมตัวอยาง  ๒๑  รูป  คิดเปนรอยละ  ๘.๐๒  

จํานวนวนประชากรในเขตอําเภอลอง จํานวน  ๔๘  รูป  ไดกลุมตัวอยาง   ๓๘  รูป  คิดเปนรอยละ  

๑๔.๕๐  จํานวนประชากรในเขตอําเภอวังช้ิน  จํานวน  ๔๐   รูป  ไดกลุมตัวอยาง  ๓๒  รูป  คิดเปนรอย

ละ  ๑๒.๒๑    รวมประชากรท้ังหมด  ๓๒๗  รูป ไดกลุมตัวอยางท้ังหมด  ๒๖๒  รูป 

๓.๓  สมมติฐานการวิจัย 
  ๓.๓.๑ พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีอายุ  ตางกัน  มีพฤติกรรมเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ ตนเอง
แตกตางกัน 
 ๓.๓.๒ พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีพรรษา  ตางกัน  มีพฤติกรรมเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ 
ตนเองแตกตางกัน 
 ๓.๓.๓ พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมี ระดับการศึกษา  ตางกัน  มีพฤติกรรมเกี่ยวกับการดูแล
สุขภาพ ตนเองแตกตางกัน 
 ๓.๓.๔ พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีสภาพท่ีต้ังของวัด ตางกัน  มีพฤติกรรมเกี่ยวกับการดูแล
สุขภาพ ตนเองแตกตางกัน 

๓.๔  เคร่ืองมือท่ีใชในการวจัิย 

 เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจยัไดใชแบบสอบถามในการวิจัย  โดยแบงออกเปน  ๓  ตอน  คือ 

ตอนท่ี ๑  สอบถามเกี่ยวกับสถานภาพ ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถาม ไดแก สถานท่ีต้ัง

วัด   ลักษณะท่ีต้ัง  อายุผูตอบ  พรรษา  ตําแหนง   ระดับการศึกษา    โรคประจําตัว  และในรอบ  1  ปท่ี

ผานมาเคยไดรับการตรวจรางกายอะไรบาง   

ตอนท่ี ๒  ผูวิจัยไดทําแบบสอบถามเก่ียวกับขอมูลความรูในเร่ืองของพฤติกรรมดานสุขภาพ 

เพื่อตองการทราบทัศนคติและพ้ืนฐานความรู ดานสุขภาพอนามัยของผูตอบแบบสอบถามแบงออกเปน 

๖  ดานคือ  ดานอาหาร  ออกกําลังกาย  อารมณ  อนามัยส่ิงแวดลอม  อากาศ  และอบายมุข  โดยใหตอบ

วา  ทราบ ,ไมทราบ, หรือไมแนใจ   เพียงขอละ ๑ คําตอบ 
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โดยเกณฑการแปรคาระดับความรูในเร่ืองของพฤติกรรมดานสุขภาพ เปนแบบสอบถามแบบ  
Rating Scale ๓ ระดับ โดยมีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้ 

  ทราบ  เทากับ ๒          คะแนน 
ไมแนใจ เทากับ ๑          คะแนน 
ไมทราบ เทากับ ๐          คะแนน 

การแปรผลคาเฉล่ียระดับความรูในเร่ืองของพฤติกรรมดานสุขภาพ   ผูวิจัยแบงระดับออกเปน  
๓  ระดับ  โดยการหาความกวางของอันตรภาคช้ัน  (รัตนา   ศิริพานิช, ๒๕๓๐) ดังนี้ 

อันตรภาคช้ัน =        พิสัย             =      คะแนนสูงสุด – คะแนนตํ่าสุด   
           จํานวนช้ัน                    จํานวนช้ัน 
                =       ๒-๐                   =      ๐.๖๗    
                           ๓  

จากการคํานวณตามสูตรดังกลาว ทําใหแบงผูวิจัยแบงระดับความรูในเร่ืองของพฤติกรรมดาน
สุขภาพ ออกเปน  ๓  ระดับ  ดังนี้ 

 

คาเฉล่ีย  ๐.๐๐  – ๐.๖๗     หมายถึง  มีความรูในเร่ืองของพฤติกรรมดานสุขภาพระดับนอย 
คาเฉล่ีย   ๐.๖๘     –  ๑.๓๔   หมายถึง  มีความรูในเร่ืองของพฤติกรรมดานสุขภาพระดับ 
                                                         ปานกลาง 
คาเฉล่ีย  ๑.๓๕ – ๒.๐๐     หมายถึง  มีความรูในเร่ืองของพฤติกรรมดานสุขภาพระดับมาก 
 
ตอนท่ี ๓  สอบถามขอมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆ  ในดานสุขภาพ

อนามัยของผูตอบแบบสอบถามแบงออกเปน ๖  ดานคือ  ดานอาหาร  ออกกําลังกาย  อารมณ  อนามัย
ส่ิงแวดลอม  อากาศ  และอบายมุข มีลักษณะเปนแบบมาตราสวนประมาณคา  (Rating  Scale)  ตาม
แบบของลิเคอรท (Likert)  มี  ๕  ระดับคือ  เปนประจํา  บอยคร้ัง  นานๆ คร้ัง  เปนบางคร้ัง  ไมเคยเลย  
ดังนี้ 
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  การปฏิบัติของผูถูกสัมภาษณในรอบ  ๓   เดอืนท่ีผานมา 
เปนประจํา      หมายความวา        จํานวนคร้ังท่ีปฏิบัติ   มากกวา  ๖๐ คร้ังข้ึนไป 
บอยคร้ัง  หมายความวา        จํานวนคร้ังท่ีปฏิบัติ    ๔๖   -   ๖๐    คร้ัง 
เปนบางคร้ัง  หมายความวา        จํานวนคร้ังท่ีปฏิบัติ ๓๑   -   ๔๕    คร้ัง 
นานๆ คร้ัง หมายความวา       จํานวนคร้ังท่ีปฏิบัติ    ๑๖    -   ๓๐     คร้ัง 
ไมเคยเลย หมายความวา        จํานวนคร้ังท่ีปฏิบัติ    นอยกวา  ๑๖ คร้ัง 

โดยเกณฑการแปรคาระดับปฏิบัติพฤติกรรมดานการดูแลสุขภาพ เปนแบบสอบถามแบบ  
Rating Scale ๕  ระดับ  มีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้ 
 ปฏิบัติเปนประจํา เทากับ ๕          คะแนน 

ปฏิบัติบอยคร้ัง  เทากับ ๔          คะแนน 
ปฏิบัติเปนบางคร้ัง เทากับ ๓          คะแนน 
ปฏิบัตินาน ๆ  คร้ัง เทากับ ๒          คะแนน 
ไมเคยปฏิบัติ  เทากับ ๑          คะแนน 
การแปรผลคาเฉลี่ยระดับปฏิบัติพฤติกรรมดานการดูแลสุขภาพ   ผูวิจัยแบงระดับออกเปน  ๕  

ระดับ  โดยการหาความกวางของอันตรภาคช้ัน  (รัตนา   ศิริพานิช, ๒๕๓๐) ดังนี้ 
 

อันตรภาคช้ัน  =        พิสัย       =    คะแนนสูงสุด – คะแนนตํ่าสุด   
            จํานวนช้ัน                     จํานวนช้ัน 
 

                =       ๕-๑                  =     ๐.๘    
                           ๕ 

 

จากการคํานวณตามสูตรดังกลาว ทําใหแบงผูวิจัยแบงระดับพฤติกรรมดานการดูแลสุขภาพ 
ออกเปน  ๕  ระดับ  ดังนี้ 

คาเฉล่ีย  ๑.๐๐ – ๑.๘๐      หมายถึง  มีพฤติกรรมดานการดูแลสุขภาพระดับนอยท่ีสุด 
คาเฉล่ีย    ๑.๘๑  –  ๒.๖๐    หมายถึง  มีพฤติกรรมดานการดูแลสุขภาพระดับนอย 
คาเฉล่ีย  ๒.๖๑ – ๓.๔๑    หมายถึง  มีพฤติกรรมดานการดูแลสุขภาพระดับปานกลาง 
คาเฉล่ีย    ๓.๔๒  – ๔.๒๑   หมายถึง  มีพฤติกรรมดานการดูแลสุขภาพระดับมาก 
คาเฉล่ีย ๔.๒๒ – ๕.๐๐   หมายถึง  มีพฤติกรรมดานการดูแลสุขภาพระดับมากท่ีสุด 
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๓.๕   การสรางและหาคุณภาพเคร่ืองมือ 

 ๑.  ศึกษาเอกสารตํารา  แนวคิด และงานวจิัยท่ีเกี่ยวของ 

 ๒.  สรางแบบสอบถามใหครอบคลุมประเด็นท่ีตองการศกึษาวเิคราะหพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพพระสงฆในจังหวดัแพร ใหครบ ๖ ดานคือ ดานอาหาร ออกกําลังกาย อนามัยส่ิงแวดลอม  

อารมณ  อากาศ  และอบายมุข 

 ๓.  นําแบบสอบถามท่ีสรางเสร็จแลวเสนอตอท่ีปรึกษาโครงการ เพื่อขอรับคําแนะนํา 

 ๔.  ปรับปรุงแบบสอบถาม  ตามท่ีรับขอเสนอแนะจากท่ีปรึกษา  และสงใหผูเช่ียวชาญ 

ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา  โดยหาความสอดคลองระหวางวัตถุประสงค หรือนิยามศัพทของการ

วิจัยกับรายการขอคําถาม (Item – Objective  Congrunce Index : IOC)  ซ่ึงในการใหผูเช่ียวชาญพจิารณา

นี้จะตัดสินใน ๓ กรณี  คือ  มีความเหน็ดวย  ไมเห็นดวย  และไมแนใจ ตอรายการขอคําถามนั้นๆ  โดย

การกําหนดคาคะแนนดังนี ้
 

   + ๑ แทน มีความเหน็วามีความสอดคลองสัมพันธ 

        ๐ แทน ไมแนใจวามีความสอดคลองสัมพันธ 

    - ๑ แทน มีความเหน็วาไมสอดคลองสัมพันธ 

หลังจากนัน้  ใชวิธีการคํานวณหาคา  IOC   โดยใชสูตร 
 

   IOC  =    

  IOC  = ดัชนีความสอดคลองความตรงเชิงเนื้อหา 

    = ผลรวมของคะแนนของผูเช่ียวชาญ 

     N  =  จํานวนผูเช่ียวชาญ 
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   จากขอคําถาม  ๒๑  ขอใหญ  ๑๐๒  ขอยอย   ท่ีไดผูเช่ียวชาญทั้ง  ๓  ทาน  ตรวจสอบความตรง

ตามเนื้อหาและความสอดคลองระหวางจุดประสงค หรือนิยามศัพทของการวิจัยกับรายการขอคําถาม  

มาคํานวณ หาคา  IOC   พบวา ไดมีคา  ๑  จํานวน  ๘๔  ขอ,  คา ๐.๖  จํานวน  ๑๑  ขอ,  คา ๐.๓  จํานวน  

๓  ขอ,  ไดคา ๐ จํานวน ๒  ขอ,  ไดคา -๐.๓  จํานวน  ๑  ขอ  และคา – ๐.๖  จํานวน  ๑  ขอ  ผูวิจัยได

ดําเนินการปรับปรุงเคร่ืองมือตามขอเสนอแนะของผูเช่ียวชาญแลว  และตัดขอคําถามท่ีเห็นวาไมถูกตอง

ตามหลักเกณฑ จํานวน ๓ ขอ  คงเหลือคําถาม ๒๑   ขอใหญ  ๙๙  ขอยอย 

 ๕.  นําแบบสอบถามท่ีผานการตรวจสอบความเท่ียงตรงแลวนําไปทดลองใชกับกลุมประชากร

ท่ีไมใชกลุมตัวอยาง  (Try  Out)  ท่ีมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย  วิทยาเขตแพร  จํานวน  

๓๐  ฉบับ  เพื่อหาความเช่ือม่ันของแบบสอบถาม  โดยใชสูตร การหาคาสัมประสิทธ์ิแอลฟา 

(Coefficient  alpha)  ของครอนบาค  (Cronbach) 

     a    =            

เม่ือ      a    คือความเท่ียงของแบบสอบถาม 

       k      คือ  จํานวนขอของแบบสอบถาม 

                    คือ   ความแปรปรวนของคะแนนคําถามแตละขอ 

    คือ   ความแปรปรวนของคะแนนของผูตอบท้ังหมด 

  ไดคาสัมประสิทธิแอลฟา  เทากับ  ๐.๘  โดยสรุปไดวาคาอัลฟา  ท่ีคํานวณไดสูงกวา 0.50 ข้ึน

ไป แสดงวาคาความเช่ือม่ันของแบบสอบถามนี้มีศักยภาพเพียงพอท่ีจะนําไปใชได 

๓.๕  การเก็บรวบรวมขอมูล 

 ๑.  ทําหนังสือจากรองอธิการบดี  มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย วิทยาเขตแพร  ถึง

เจาอาวาส เพื่อขออนุญาตเกบ็รวบรวมขอมูล 

 ๒.  ผูวิจยันําแบบสอบถามไปเก็บขอมูลดวยตนเอง และใชวิธีการสงจดหมาย แบบตอบรับ  ให

ผูรับไดตอบกลับ และสงคืนมา 
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 ๓.  ผูวิจัยไดติดตามแบบสอบถามท่ียังไมไดกลับคืนมา โดยวิธีทวงถาม ทางโทรศัพท และ

ติดตามดวยตนเอง  ซ่ึงผูวิจยัสามารถทราบโดยการตรวจสอบจากรหสั ท่ีระบุลงในแบบสอบถาม    

๓.๖  การวิเคราะหขอมูล 

 ในการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจยัดําเนนิการวิเคราะหขอมูล  โดยมีข้ันตอนดังนี ้

 ๑.  นําแบบสอบถามท่ีไดรับกลับคืนมาแลว  มาสํารวจความสมบูรณของแบบสอบถาม แตละ

ฉบับวามีความสมบูรณหรือไม 

 ๒. นําแบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณครบถวนไปวิเคราะห โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูปจาก

คอมพิวเตอร 

 ๓.  นําผลการวิเคราะหท่ีไดไปเปรียบเทียบกับเกณฑของ  ลิเคอรท (Likert)  แปลความหมาย

คาเฉล่ียเพื่อหาระดับการปฏิบัติตามท่ีผูวิจยักําหนดไวขางตน  

๓.๗  สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 

 ใชวิธีวเิคราะหขอมูลดังนี้ 

   สวนท่ี ๑  วิเคราะหสถานภาพขอมูลพื้นฐานท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถามโดยใช คารอยละ  

(Percentage)  เปรียบเทียบความถ่ี หรือจํานวนท่ีตองการกับความถ่ีหรือจํานวนท้ังหมดท่ีเทียบเปน 100   

จะหาคารอยละจากสูตรตอไปนี้ 

 

 
เม่ือ    P แทน คารอยละ 

   f แทน ความถ่ีท่ีตองการแปลงใหเปนคารอยละ 
   N แทน จํานวนความถ่ีท้ังหมด 

     คารอยละจะแสดงความหมายของคาและสามารถนําคาท่ีไดไปเปรียบเทียบได 
 
 

100
N

f
p
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   สวนท่ี๒  วิเคราะหทัศนคติความรูเกี่ยวกับพฤติกรรมดานสุขภาพของพระสงฆสถิติท่ีใช

วิเคราะหคือ  คาเฉล่ีย (Mean)  หรือเรียกวาคากลางเลขคณิต       

X   =   x  
                n 
 
  เม่ือ        X         แทน       คาเฉล่ีย 
    X      แทน       ผลรวมของคะแนนท้ังหมดของกลุม 
                                    n         แทน        จํานวนของคะแนนในกลุม 

 

   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  (Standard  Deviation)  เปนการวัดการกระจายท่ีนิยมใชกันมากเขียน
แทนดวย  S.D.  หรือ S 
           

 S.D.   = (X  -  X)2 

                 n – 1 
   
       S.D. = nX2  -  (X)2 

              n(n – 1)             
 เม่ือ    S.D.  แทน   คาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
           X  แทน   คาคะแนน 
           n          แทน   จํานวนคะแนนในแตละกลุม 
                         แทน   ผลรวม 

 

 

 

 

 

หรือ 
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  สวนท่ี ๓  วิเคราะหพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพของพระสงฆสถิติท่ีใชวิเคราะหคือ คาเฉล่ีย 

(Mean)  หรือเรียกวาคากลางเลขคณิต    สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  (Standard  Deviation) 

  สวนท่ี ๔  วิเคราะหเปรียบเทียบพฤติกรรม การดูแลสุขภาพของพระสงฆ โดยจําแนกตามอายุ  

พรรษา  ระดับการศึกษา  และสภาพท่ีต้ังวัด   โดยใชสถิติหาคา  t-test   และคาสถิติทดสอบเอฟ (One – 

Way ANOVA (F - test))  เพื่อหาความแตกตางของขอมูล  เปรียบเทียบคาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

และความคลาดเคล่ือนมาตรฐานในแตละตัวแปร โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูปจากคอมพิวเตอร 

 

 



บทท่ี ๔ 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
         การศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระสงฆในจังหวัดแพร เปนการศึกษา
เชิงสํารวจ ( Survey research) ทําการรวบรวมขอมูลท่ีไดรับจากแบบสอบถาม (Questionnaire) กับ
กลุมตัวอยาง คือ  พระสงฆในจังหวัดแพร  จํานวน  ๒๖๒ รูป สามารถเสนอผลการวิจัย ๔  สวน 
ดังนี้    
                 สวนท่ี ๑  ขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 

   สวนท่ี ๒  ขอมูลทัศนคติและพื้นฐานความรูดานสุขภาพอนามัยของกลุมตัวอยาง 
         สวนท่ี ๓  ขอมูลการปฏิบัติตนเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
         สวนท่ี ๔  การทดสอบสมมติฐาน 
         เพ่ือความเขาใจตรงกันในการแปรความหมาย ผูวิจัยขอกําหนดอักษรยอ และสัญลักษณ
ทางสถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูลดังนี ้
 
               n  หมายถึง จํานวนกลุมตวัอยาง 

x   หมายถึง คาเฉล่ีย (Mean) 
S.D. หมายถึง คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard  Deviation) 
t  หมายถึง คาสถิติทดสอบที (t - test) 

   F  หมายถึง คาสถิติทดสอบเอฟ (One – Way ANOVA (F - test)) 
*  หมายถึง การมีนัยสําคญัทางสถิติท่ีระดับ .๐๕ 
SS หมายถึง คา Sum of Squares 
df  หมายถึง คา Degree of freedom 
MS หมายถึง คา Mean Square 
Sig หมายถึง คา Siqnificant (ระดับนยัสําคัญ)  
P  หมายถึง  ความนาจะเปนท่ีมีคาสถิติท่ีใชทดสอบจะตกอยูในชวงปฏิเสธ 
      สมมติฐาน 
 
 
 



๗๐ 
 

 

สวนท่ี ๑  ขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 

         ผลการศึกษาเกี่ยวกับขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง ไดแก สถานท่ีต้ังวัด  ลักษณะท่ีต้ัง  
อายุผูตอบ  พรรษา  ตําแหนง  ระดับการศึกษาทางธรรม  ระดับการศึกษาทางโลก  โรคประจําตัว  
ในรอบ ๑ ป ท่ีผานมา   สามารถอธิบายผลการศึกษาไดดังนี้  

 ตารางท่ี ๓  แสดงจํานวนและรอยละขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 
(n = ๒๖๒) 

ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง จํานวน  รอยละ 
๑. สถานที่ต้ังวัด   

 

เขตอําเภอเมืองแพร 
เขตอําเภอหนองมวงไข 
เขตอําเภอสอง 
เขตอําเภอรองกวาง 

๗๐ 
๖ 
๒๗ 
๓๐ 

๒๖.๗๒ 
๒.๒๙ 
๑๐.๓๑ 
๑๑.๔๕ 

 เขตอําเภอสูงเมน ๓๘ ๑๔.๕๐ 
 เขตอําเภอเดนชัย ๒๑ ๘.๐๒ 
 เขตอําเภอลอง ๓๘ ๑๔.๕๐ 
 เขตอําเภอวังช้ิน ๓๒ ๑๒.๒๑ 

รวม ๒๖๒ ๑๐๐.๐๐ 
๒.  ลักษณะที่ต้ัง   
 ในเขตเทศบาล ๖๗ ๒๕.๕๗ 
 นอกเขตเทศบาล ๑๙๕ ๗๔.๔๓ 

รวม ๒๖๒ ๑๐๐.๐๐ 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



๗๑ 
 

 

  ตารางท่ี ๓  (ตอ) แสดงจํานวนและรอยละขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 
 

(n = ๒๖๒) 
ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง จํานวน  รอยละ 

๓. อาย ุ   
 ๒๐ – ๓๐ ป ๓๐ ๑๑.๔๕ 
 ๓๑ – ๔๐ ป ๕๙ ๒๒.๕๒ 
 ๔๑ – ๕๐ ป ๖๘ ๒๕.๙๕ 
 ๕๐ ป ขึ้นไป ๑๐๕ ๔๐.๐๘ 

รวม ๒๖๒ ๑๐๐.๐๐ 
๔.  พรรษา   
 ๕ – ๑๐ พรรษา ๖๖ ๒๕.๑๙ 
 ๑๑ – ๒๐ พรรษา ๗๒ ๒๗.๔๘ 
 ๒๑ – ๓๐ พรรษา ๖๕ ๒๔.๘๑ 
 มากกวา ๓๐ พรรษา ๕๙ ๒๒.๕๒ 

รวม ๒๖๒ ๑๐๐.๐๐ 
๕.  ตําแหนง   
 รองเจาคณะจังหวัด ๑ ๐.๓๘ 
 เจาคณะอําเภอ ๕ ๑.๙๑ 
 รองเจาคณะอําเภอ ๖ ๒.๒๙ 
 เจาคณะตําบล ๓๓ ๑๒.๖๐ 
 รองเจาคณะตําบล ๘ ๓.๐๕ 
 เจาอาวาส ๑๘๙ ๗๒.๑๔ 
 รองเจาอาวาส ๒๐ ๗.๖๓ 

รวม ๒๖๒ ๑๐๐.๐๐ 
 
 

 
 
 
 
 



๗๒ 
 

 

  ตารางท่ี ๓  (ตอ) แสดงจํานวนและรอยละขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 
 

(n = ๒๖๒) 
ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง จํานวน  รอยละ 

๖.  ระดับการศึกษาทางธรรม   
แผนกธรรม   
 นักธรรมช้ันตรี ๒๑ ๘.๐๒ 
 นักธรรมช้ันโท ๒๘ ๑๐.๖๙ 
 นักธรรมช้ันเอก ๒๑๓ ๘๑.๓๐ 
แผนกบาล ี   
 ไมเปนเปรียญธรรม ๒๓๑ ๘๘.๑๗ 
 เปรียญธรรม ๓ – ๕ ๒๖ ๙.๙๒ 
 เปรียญธรรม ๖ – ๙ ๕ ๑.๙๑ 

รวม ๒๖๒ ๑๐๐.๐๐ 
๗.  ระดับการศึกษาทางโลก   
 ประถมศึกษา ๕๗ ๒๑.๗๖ 
 มัธยมศึกษา ๓๔ ๑๒.๙๘ 
 มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. / ปกศ. ตน ๕๓ ๒๐.๒๓ 
 ปวส. / อนุปริญญา / ปวท. ๑๔ ๕.๓๔ 
 ปริญญาตรี ๗๘ ๒๙.๗๗ 
 ปริญญาโท / ปริญญาเอก ๒๖ ๙.๙๒ 

รวม ๒๖๒ ๑๐๐.๐๐ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๗๓ 
 

 

  ตารางท่ี ๓  (ตอ) แสดงจํานวนและรอยละขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 
 

(n = ๒๖๒) 

เปน ไมเปน 
ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง 

จํานวน  รอยละ จํานวน  รอยละ 
๘.  โรคประจําตัว     
 ปวดหลัง ปวดเอว ขอเส่ือม ๘๐ ๓๐.๕๓ ๑๘๒ ๖๙.๔๗ 
 ความดันโลหิตสูง ๖๕ ๒๔.๘๑ ๑๙๗ ๗๕.๑๙ 
 เบาหวาน ๔๑ ๑๕.๖๕ ๒๒๑ ๘๔.๓๕ 
 กระเพราะ ๓๖ ๑๓.๗๔ ๒๒๖ ๘๖.๒๖ 
 หลงลืม ๓๒ ๑๒.๒๑ ๒๓๐ ๘๗.๗๙ 
 ไขมันในเลือด ๓๑ ๑๑.๘๓ ๒๓๑ ๘๘.๑๗ 
 เวียนมันศรีษะ ๒๗ ๑๐.๓๑ ๒๓๕ ๘๙.๖๙ 
 นอนไมหลบั ๒๕ ๙.๕๔ ๒๓๗ ๙๐.๔๖ 
 หัวใจ ๑๕ ๕.๗๓ ๒๔๗ ๙๔.๒๗ 
 ภูมิแพ  ๑๕ ๕.๗๓ ๒๔๗ ๙๔.๒๗ 
 โรคเกาต ๑๒ ๔.๕๘ ๒๕๐ ๙๕.๔๒ 
 ตา – ตอกระจก ตอหิน ๑๒ ๔.๕๘ ๒๕๐ ๙๕.๔๒ 
 การทรงตัวไมดี ๙ ๓.๔๔ ๒๕๓ ๙๖.๕๖ 
 หูตึง ๖ ๒.๒๙ ๒๕๖ ๙๗.๗๑ 

เฉลี่ยรวม ๒๙ ๑๑.๐๗ ๒๓๓ ๘๘.๙๓ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๗๔ 
 

 

  ตารางท่ี ๓  (ตอ) แสดงจํานวนและรอยละขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 
 

(n = ๒๖๒) 
เคย ไมเคย 

ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

๙.  ใน ๑ รอบปที่ผานมา ไดรับการตรวจรางกายใดบาง     
 การตรวจรายกายประจําป ๑๔๘ ๕๖.๔๙ ๑๑๔ ๔๓.๕๑ 
 การตรวจระดับความดันโลหิต ๑๗๐ ๖๔.๘๙ ๙๒ ๓๕.๑๑ 
 การตรวจระดับน้ําตาลในเลือด ๑๔๗ ๕๖.๑๑ ๑๑๕ ๔๓.๘๙ 
 การช่ังนํ้าหนัก ๒๑๑ ๘๐.๕๓ ๕๑ ๑๙.๔๗ 
 การวัดความสูง ๑๙๔ ๗๔.๐๕ ๖๗ ๒๕.๕๗ 
 การตรวจฟนและขูดหินปูน ๑๐๕ ๔๐.๐๘ ๑๕๗ ๕๙.๙๒ 

เฉลี่ยรวม ๑๖๓ ๖๒.๒๑ ๙๙ ๓๗.๙๑ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๗๕ 
 

 

จากตารางท่ี ๓  การศึกษาขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง จํานวน ๒๖๒  ตัวอยาง  ผล
การศึกษา มีดังนี้  
         พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรสวนใหญจําพรรษาในวัดท่ีอยูในเขตอําเภอเมืองแพร 
จํานวน ๗๐ รูป คิดเปนรอยละ ๒๖.๗๒ ลักษณะของท่ีต้ังของวัด คือ อยูนอกเขตเทศบาล จํานวน 
๑๙๕ รูป คิดเปนรอยละ ๗๔.๔๓ มีอายุ ๕๐ ป ขึ้นไป จํานวน ๑๐๕ รูป คิดเปนรอยละ ๔๐.๐๘  
จํานวนพรรษา มีสัดสวนท่ีใกลเคียงกันในแตละกลุม    โดยอยูระหวาง ๑๑ – ๒๐ พรรษา มากท่ีสุด ท่ี 
๗๒ รูป คิดเปนรอยละ ๒๗.๔๘    

โดยสวนใหญดํารงตําแหนง เจาอาวาส จํานวน ๑๘๙ รูป คิดเปนรอยละ ๗๒. ๑๔  มีระดบั
การศึกษาทางธรรม โดยจําแนกแผนกธรรม คือ นักธรรมช้ันเอก จํานวน ๒๑๓ รูป คิดเปนรอยละ 
๘๑.๓๐  สําหรับแผนกบาลี คือ ไมเปนเปรียญธรรม จํานวน ๒๓๑ รูป คิดเปนรอยละ ๘๘.๑๗  
สําหรับระดับการศึกษาทางโลก สวนใหญจบการศึกษาระดับปริญญาตรี จํานวน ๗๘ รูป คิดเปน
รอยละ ๒๙.๗๗        

สําหรับโรคประจําตัวท่ีเปนมากท่ีสุด คือ ปวดหลัง ปวดเอว ขอเส่ือม จํานวน ๘๐ รูป คิด
เปนรอยละ ๓๐.๕๓ รองลงมา คือ โรคความดันโลหิตสูง จํานวน ๖๕ รูป คิดเปนรอยละ ๒๔.๘๑  
สําหรับโรคท่ีเปนนอยท่ีสุด คือ หูตึง จํานวน ๖ รูป คิดเปนรอยละ ๒.๒๙    และในประเด็น ๑ ปท่ี
ผานมา ไดรับการตรวจรางกายใดบาง พบวา สวนใหญเคยไดรับการตรวจมากกวาครึ่งของกลุม
ตัวอยาง คือ จํานวน ๑๖๓ รูป คิดเปนรอยละ ๖๒.๒๑ โดยไดรับการช่ังนํ้าหนักมากท่ีสุด จํานวน 
๒๑๑ รูป คิดเปนรอยละ ๘๐.๕๓  รองลงมา คือ การไดรับการตรวจความดันโลหิตสูง จํานวน ๑๙๔ 
รูป คิดเปนรอยละ ๗๔.๐๕ สําหรับประเด็นท่ีไดรับการตรวจนอยท่ีสุด คือ การตรวจฟนและขูด
หินปูน จํานวน ๑๐๕ คน คิดเปนรอยละ ๔๐.๐๘  รายละเอียดดังตารางท่ี ๓ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



๗๖ 
 

 

สวนท่ี ๒  ขอมูลทัศนคติและพ้ืนฐานความรูดานสุขภาพอนามัยของกลุมตัวอยาง 

         การศึกษาทัศนคติและพื้นฐานความรูดานสุขภาพอนามัยของกลุมตัวอยาง โดยผล
การศึกษามีดังนี้ 

  ตารางท่ี  ๔   แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานความคิดเห็นตอทัศนคติและพื้น
ฐานความรูดานสุขภาพอนามัยโดยรวมของกลุมตัวอยาง 

( n = ๒๖๒ ) 
ทัศนคติ 

และพื้นฐานความรูดานสุขภาพอนามัยโดยรวม x  S.D. 
ระดับ 
การรับรู 

อันดับ
ที ่

๑.  ดานอาหาร ๑.๗๙ ๐.๒๘ มาก ๓ 
๒.  ดานการออกกําลังกาย ๑.๖๔ ๐.๓๙ มาก ๖ 
๓.  ดานอารมณ ๑.๖๕ ๐.๓๕ มาก ๕ 
๔.  ดานอนามัยส่ิงแวดลอม ๑.๘๕ ๐.๒๘ มาก ๑ 
๕.  ดานอากาศ ๑.๗๓ ๐.๓๖ มาก ๔ 
๖.  ดานอบายมุข ๑.๘๐ ๐.๓๑ มาก ๒ 

รวม ๑.๗๔ ๐.๒๔ มาก  

 
         จากการศึกษาความคิดเห็นตอทัศนคติและพื้นฐานความรูดานสุขภาพอนามัยของกลุม
ตัวอยางในภาพรวม พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในระดับมาก  มีคาเฉลี่ยเทากับ ๑.๗๔ 
เม่ือพิจารณารายดาน พบวา ทุกดานพระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในระดับมาก  เรียงลําดับการ
รับรูจากมากท่ีสุดไดดังน้ี  ดานอนามัยส่ิงแวดลอม ( x = ๑.๘๕)  รองลงมา คือ ดานอบายมุข ( x = 
๑.๘๐) ดานอาหาร  ( x = ๑.๗๙)  ดานอากาศ ( x = ๑.๗๓)  ดานอารมณ ( x = ๑.๖๕)     และ
ดานท่ีมีการรับรูนอยท่ีสุด คือ ดานการออกกําลังกาย ( x = ๑.๖๔)   

 
 
 
 
 
 

   



๗๗ 
 

 

การศึกษาความคิดเห็นตอทัศนคติและพื้นฐานความรูดานสุขภาพอนามัยของกลุมตัวอยาง
ดานอาหาร  ดานการออกกําลังกาย  ดานอารมณ  ดานอนามัยส่ิงแวดลอม ดานอากาศ  ดานอบายมุข  
พระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในคาเฉลี่ยเทากับ ๑.๗๙, ๑.๖๔,  ๑.๖๕,  ๑.๘๕, ๑.๗๓ และ ๑.๘๐ 
ตามลําดับ 

ดานอาหาร  พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในระดับมาก  โดยขอท่ีมีคาเฉลี่ย
การรับรูมากท่ีสุด คือ การเลือกฉันอาหารแปรรูป เชน อาหารกระปอง นมสัญลักษณ ควรดู
เคร่ืองหมาย สัญลักษณ  อย. วันหมดอายุ  ( x = ๑.๘๗)  รองลงมา คือ การฉันอาหารท่ีมีกากใย เชน 
ผัก ผลไมเปนประจําทุกวัน ชวยใหระบบขับถายดีชวยปองกันโรคมะเร็งและภาวะไขมันในเลือดสูง 
การฉันอาหารสุกๆ ดิบๆ เชน แหนม ปูดอง ลาบ หลู ซกเล็ก ปลารา สมฟก ทําใหเส่ียงตอการปวย
เปนโรคพยาธิ การฉันอาหารหลากหลายครบ ๕ หมูใน ๑ วันมีประโยชนตอรางกาย ทําใหรางกาย
ไดรับสารอาหารครบถวน  และการฉันอาหารไขมันสูง เชนขาวมันไกขาวขาหมู อาหารประเภท
ทอดหรือขนมหวานท่ีปรุงดวยกะทิ เนย มาการีน ทําใหเส่ียงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงและ
โรคหัวใจ ( x = ๑.๘๕)  และขอท่ีมีคาเฉล่ียการรับรูนอยท่ีสุด คือ การด่ืมนํ้าอัดลมในปริมาณท่ีมาก
เกินไปทําใหเปนโรคเบาหวานได ( x = ๑.๗๐)    

ดานการออกกําลังกาย  พบวา ทุกขอพระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในระดับมาก  โดย
มีคาเฉล่ียการรับรูมากที่สุด คือ การเลือกประเภทออกกําลังกายควรเลือกใหเหมาะสมกับสภาพ
รางกาย   ( x = ๑.๘๓)  รองลงมา คือ ออกกําลังกายอยางนอยสัปดาหละ ๓ วันๆ ละ ๓๐ นาที จะ
ลดความเส่ียงตอการเกิดหัวใจ /โรคความดันโลหิตสูง/ เบาหวาน/อวน/มะเร็ง  และการออกกําลังกาย 
เปนการ ทําใหการทํางานของ ปอด หัวใจ / กลามเนื้อ และกระดูกแข็งแรง  ( x = ๑.๗๗)  และ
คาเฉล่ียการรับรูนอยท่ีสุด คือ การออกกําลังกายแตละครั้งควรใหหนักหรือใหรางกายเหนื่อยใน
ระดับปานกลางคือเหนื่อยแตพูดคุยกับคนขางเคียงไดจบประโยค การประสานมือไวเหนือศีรษะแลว
ดันขึ้นการกมลงเอามือแตะท่ีพื้นทําใหกลามเนื้อและขอตอมีความยืดหยุน ( x = ๑.๔๔)  

ดานอารมณ พบวา สวนใหญพระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในระดับมาก  โดยมี
คาเฉลี่ยการรับรูมากท่ีสุด คือ การผอนคลายความเครียดท่ีเหมาะสมไดแกการ สวดมนต ไหวพระ / 
นั่งสมาธิ/ดูหนัง ฟงเพลง / ปลูกตนไม / ออกกําลังกาย / ปรึกษาพูดคุยกับเพื่อนๆ และการผอนคลาย
ความเครียดท่ีเหมาะสมกับตนเองควรใชวิธีท่ีถนัด / ไมมีผลเสียตอสุขภาพ / ทําแลวมีความสุข ฯลฯ 
( x = ๑.๘๒)  รองลงมา คือ  ผูท่ีมีความเครียดเปนประจําทําใหเส่ียงตอการเปนโรค ความดันโลหิต
สูง / กระเพาะอาหาร  ( x = ๑.๗๔)  และคาเฉลี่ยการรับรูนอยท่ีสุด คือ การผอนคลายความเครียด
ดวยการใชยา  สูบบุหรี่ ดื่มสุรา เปนการลดผอนคลาย เครียดท่ีไมถูกวิธี   



๗๘ 
 

 

ดานอนามัยส่ิงแวดลอม พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในระดับมาก  โดยมี
คาเฉล่ียการรับรูมากท่ีสุด คือ การทําความสะอาดสถานท่ีประกอบอาหารทุกครั้งหลังทําอาหาร    
การราดน้ําทุกคร้ังหลังการใชสวมจะชวยปองกันโรคอุจจาระรวง และการทําความสะอาดวัดและ
บริเวณวัดเปนการปองกัน ไมใหเกิดโรคและทําลายพาหะนําโรค เชน หนู แมลงสาบ ยุง  ( x = 
๑.๘๙)  รองลงมา คือ  ขยะที่ท้ิงสะสมไว จะเปนแหลงเชื้อโรค/พาหะนําโรคเกิดโรค อุจจาระรวง/
ภูมิแพการคัดแยกขยะสามารถ ลดปริมาณขยะและนํามาใชใหมได การกําจัดขยะมูลฝอยที่ถูกตองคือ
วิธี เผา / ฝง / ท้ิงในท่ีรองรับรอการกําจัดจากหนวยงานที่รับผิดชอบ และการใชโฟม หรือ
ถุงพลาสติกมีผลกระทบตอส่ิงแวดลอม เปนวัสดุท่ีไมยอยสลาย/เกิดมลพิษ ( x = ๑.๘๔)  และมี
คาเฉล่ียการรับรูนอยท่ีสุด คือ  ไมรูวาแมลงวันเปนพาหะนําเช้ือโรค อุจจาระรวงและอหิวาตกโรค   

ดานอากาศ  พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในระดับมาก  โดยมีคาเฉล่ียการรับรู
มากท่ีสุด คือ การถายเทอากาศภายในอาคารไมดีพอ ทําใหเกิดการสะสมของกล่ิน เชื้อโรค และส่ิง
ระคายเคืองตางๆ ได และการใชไฟสองสวางภายท่ีอยูอาศัย ไมเหมาะสม ในดานปริมาณ และ
คุณภาพ ทําใหเกิดความรําคาญตอการใชสายตาเปนอยางมาก เชน การอานการเขียนหนังสือ หรือ 
การใชคอมพิวเตอรในการทํางาน  ( x = ๑.๘๑)  รองลงมา คือ การใชไฟสองสวางภายในที่อยูอาศัย 
ไมเหมาะสมในดานปริมาณและคุณภาพ ทําใหเกิดความรําคาญตอการใชสายตาเปนอยางมาก เชน 
การอานเขียนหนังสือหรือการใชคอมพิวเตอรในการทํางาน  ( x =  ๑.๗๙)  และขอท่ีมีคาเฉล่ียการ
รับรูนอยท่ีสุด คือ การทํางานในท่ีคับแคบ เพราะมีคนมากเกินไป ทําใหรูสึกอึดอัด และหงุดหงิดได  
ตนไมและดอกไม ท่ีปลูกอยูตามบริเวณท่ีอยูอาศัยชวยกรองสารพิษท่ีมาทางอากาศได  และอุณหภูมิ
อากาศท่ีสูงเกินไป ทําใหเสนเลือดใน รางกายขยายตัวได  แตถาหากอุณหภูมิเย็นจัดจนเกินไป ก็จะ
ทําใหเสนเลือดหดตัวได ( x =  ๑.๖๓)   

ดานอบายมุข พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในระดับมาก  โดยมีคาเฉล่ียการ
รับรูมากท่ีสุด คือ  การเลนพนันทุกชนิดกอใหเกิดปญหาดาน การเงิน/ชุมชน/อาชญากรรม / สังคม 
( x = ๑.๙๒)  รองลงมา คือ  สุรามีโทษตอรางกาย ทําใหสมองฝอ ความจําเส่ือม แผลในกระเพาะ
อาหาร  ( x = ๑.๘๑)  และขอท่ีมีคาเฉลี่ยการรับรูนอยท่ีสุด คือ  สารนิโคตินจากบุหร่ีท่ีสามารถทํา
ใหเราเสียชีวิตได และโทษของสารนิโคตินทําใหเสนเลือดหดตัว เปนสาเหตุของโรคหัวใจ ( x = 
๑.๖๖)   
 
 
 
 



๗๙ 
 

 

สวนท่ี ๓  ขอมูลการปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ 

         ในสวนท่ี ๓ เปนการแสดงผลการศึกษาขอมูลการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
โดยผลการศึกษามีดังนี้ 

  ตารางท่ี ๕   แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรม
สุขภาพของกลุมตัวอยาง 

( n = ๒๖๒ ) 
การปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ 

ของกลุมตัวอยาง x  S.D. 
ระดับ 

การปฏิบัติ 
อันดับที ่

๑. ดานอาหาร ๒.๗๔ ๐.๕๒ ปานกลาง ๔ 
๒. ดานการออกกําลังกาย ๒.๖๗ ๐.๙๒ ปานกลาง ๕ 
๓. ดานอารมณ ๒.๙๑ ๐.๕๒ ปานกลาง ๓ 
๔. ดานอนามัยส่ิงแวดลอม ๓.๘๕ ๐.๖๒ มาก ๑ 
๕. ดานอากาศ ๓.๐๔ ๐.๖๖ ปานกลาง ๒ 
๖. ดานอบายมุข ๑.๕๕ ๐.๗๗ นอย ๖ 

รวม ๒.๘๐ ๐.๓๖ ปานกลาง  
 
         จากตารางท่ี ๕ การศึกษาการปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยางใน
ภาพรวม  พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพอยูในระดบั
ปานกลาง  มีคาเฉล่ียเทากับ ๒.๘๐  

เม่ือพิจารณารายดาน พบวา สวนใหญในทุกดานพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมใน
การปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพอยูในระดับปานกลาง  โดยดานท่ีมีระดับการปฏิบัติมาก ไดแก ดาน
อนามัยสิ่งแวดลอม ( x = ๓.๘๕)  สําหรับดานท่ีมีระดับการปฏิบัติการระดับปานกลาง ไดแก ดาน
อากาศ ( x = ๓.๐๔) ดานอารมณ ( x = ๒.๙๑) ดานอาหาร ( x = ๒.๗๔) ดานการออกกําลังกาย 
และดานท่ีมีระดับการปฏิบัตินอย คือ ดานอบายมุข ( x = ๑.๕๕)   
 
 
 
 



๘๐ 
 

 

  ตารางท่ี ๖   แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรม
สุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอาหาร 

( n = ๒๖๒ ) 
การปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ 

ดานอาหาร ของกลุมตัวอยาง x  S.D. 
ระดับ 

การปฏิบัติ 
อันดับ
ที ่

๑.  ฉันอาหารครบตามกําหนดเวลาใน ๑ วัน ๓.๓๗ ๑.๓๐ ปานกลาง ๓ 
๒. ฉันอาหาร ครบ ๕ หมู ใน ๑ วัน ฉันผักทุกวัน ฉันผลไม
ทุกวัน และฉันอาหารประเภทเน้ือสัตวที่ปรุงสุก 

๓.๗๒ ๐.๘๖ มาก ๒ 

๓. ลดการฉันอาหารไขมันสูง  เชน ขาวขาหมู  หมู 
สามช้ัน กุนเชียง   คอหมูยาง   เบคอน ไสกรอก หนังไก หนัง
หมู  ลดการฉันอาหารประเภททอดเชน  กลวยทอด  
ปลาทองโก  ลดการฉันอาหารหรือขนมหวานที่ปรุงดวยกะทิ   
เนย   มาการีน  เชนแกงเผ็ด แกงเขียวหวาน มัสมั่น แกงคั่ว   
ขาวเหนียวมูล  กลวยบวชชี บัวลอย  ลอดชอง ทับทิมกรอบ  
หรือขนมประเภท เบอเกอร่ี และหลีกเลี่ยงการฉันอาหารที่มี
รสเค็มจัด เชน อาหารหมักดอง เชน เน้ือเค็ม ปลาเค็ม 

๓.๐๘ ๐.๙๙ ปานกลาง ๕ 

๔. หลีกเลี่ยงการฉันอาหารที่มีรสหวานจัด เชนการปรุง
อาหารคาวแลวเติมนํ้าตาลใหมีรสหวานจัด และเติมนํ้าปลา/
นํ้าปลาพริกในการฉันอาหาร 

๓.๑๐ ๐.๙๗ ปานกลาง ๔ 

๕. ด่ืมนํ้าอยางนอยไมตํ่ากวาวันละ ๘ แกว ด่ืมนมจืดหรือนม
พรองมันเนยวันละ ๑ – ๒ แกว/ กลอง 

๔.๑๑ ๐.๙๖ มาก ๑ 

๖. หลีกเลี่ยงการดื่มเคร่ืองด่ืมที่มีรสหวาน เชน นํ้าผลไมปนที่
มีรสหวาน น้ําอัดลม นํ้าหวานตางๆ 

๒.๘๗ ๑.๐๙ ปานกลาง ๗ 

๗. เติมน้ําปลา / นํ้าปลาพริกในการฉันอาหาร ๓.๐๖ ๑.๖๗ ปานกลาง ๖ 

รวม ๒.๗๔ ๐.๕๒ ปานกลาง  

          
 
 
 
 



๘๑ 
 

 

จากตารางท่ี ๖  การศึกษาการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยางในดาน
อาหาร  พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอาหาร
อยูในระดับปานกลาง  มีคาเฉล่ียเทากับ ๒.๗๔  

เม่ือพิจารณารายขอ พบวา สวนใหญในทุกขอพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอาหารอยูในระดับปานกลาง  โดยขอท่ีมีระดับการปฏิบัติในระดับ
มาก ไดแก ขอท่ี ๑. การดื่มน้ําอยางนอยไมต่ํากวาวันละ ๘ แกว ดื่มนมจืดหรือนมพรองมันเนยวันละ 
๑ – ๒ แกว / กลอง ( x = ๔.๑๑) และขอท่ี ๒. การฉันอาหารครบ ๕ หมู ใน ๑ วัน ฉันผักทุกวัน ฉัน
ผลไมทุกวัน และฉันอาการประเภทเนื้อสัตวท่ีปรุงสุก ( x = ๓.๗๒)  สําหรับขออื่น ๆ มีระดับการ
ปฏิบัติอยูในระดับปลางกลาง  โดยขอท่ี ๖ มีระดับการปฏิบัติท่ีนอยท่ีสุด คือ การหลีกเล่ียงการดื่ม
เครื่องดื่มท่ีมีรสหวาน เชน นํ้าผลไมปนท่ีมีรสหวาน น้ําอัดลม และนํ้าหวานตาง ๆ รายละเอียดดัง
ตารางท่ี ๖   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๘๒ 
 

 

  ตารางท่ี ๗   แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรม
สุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานการออกกําลังกาย 

( n = ๒๖๒) 
การปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
ดานการออกกําลังกาย ของกลุมตัวอยาง x  S.D. 

ระดับ 
การปฏิบัติ 

อันดับที ่

๑. มีการออกกําลังกาย   (ดวยความแรงระดับปาน 
กลาง คือเหน่ือย พูดคุยกับคนขางเคียงไดจบประโยค)
อยางนอยสัปดาหละ ๓ วัน ๆ ละ ๓๐ นาที 

๒.๙๒ ๑.๑๔ ปานกลาง ๑ 

๒. มีการออกกําลังกาย   (ดวยความแรงระดับหนัก 
คือเหน่ือยหอบ หรือไมสามารถพูดคุยกับคนขางเคียง
ไดจบประโยคขณะออกกําลังกาย) อยางนอยสัปดาห
ละ ๒ – ๓ วัน อยางนอยวันละ ๒๐ นาที 

๒.๔๑ ๑.๑๐ นอย ๓ 

๓. มีการเคล่ือนไหวในการขึ้นลงบันได กวาดลานวัด  
ทําความสะอาดกุฏิ  จนรูสึกเหนื่อยกําลังดี  สะสม
อยางนอยวันละ ๓๐ นาที  สัปดาหละ ๕ วัน  และมี
การยืดเหยียด เชน การกมเอามือแตะพื้น ประสานมือ
ไวเหนือศรีษะหลังดันขึ้น การกมลงเอามือแตะพ้ืน 
การเหยียด  และฝกความแข็งแรงของกลามเนื้อ
ตอเน่ืองกันสัปดาหละ ๒ – ๓ วัน 

๒.๖๘ ๑.๐๕ ปานกลาง ๒ 

รวม ๒.๖๗ ๐.๙๒ ปานกลาง  

          
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๘๓ 
 

 

จากตารางท่ี ๗  การศึกษาการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยางใน
ดานการออกกําลังกาย พบวา  พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแล
สุขภาพดานการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง  มีคาเฉล่ียเทากับ ๒.๖๗  

เม่ือพิจารณารายขอ พบวา สวนใหญในทุกขอพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง  โดยขอท่ีมีระดับการ
ปฏิบัติปานกลาง ไดแก ขอท่ี ๑.  มีการออกกําลังกาย ดวยความแรงระดับปานกลาง คือเหนื่อย พูดคุย
กับคนขางเคียงไดจบประโยค อยางนอยสัปดาหละ ๓ วัน ๆ ละ ๓๐ นาที ( x = ๒.๙๒)  และขอท่ี 
๓. มีการเคล่ือนไหวในการเดินขึ้นลงบันได  กวาดลานวัด ทําความสะอาดกุฏิ  จนรูสึกเหน่ือยกําลังดี
สะสมอยางนอยวันละ ๓๐ นาที สัปดาหละ ๕ วัน  และมีการยืดเหยียด เชน การกมเอามือแตะพ้ืน 
ประสานมือไวเหนือศรีษะหลังดันขึ้น การกมลงเอามือแตะพื้น การเหยียด และฝกความแข็งแรงของ
กลามเนื้อตอเนื่องกันสัปดาหละ ๒ – ๓ วัน  ( x = ๒.๖๘) สําหรับขอท่ีมีระดับการปฏิบัตินอย คือ 
ขอท่ี ๒. มีการออกกําลังกาย ดวยความแรงระดับหนัก คือ เหนื่อยหอบ หรือไมสามารถพูดคุยกับคน
ขางเคียงไดจบประโยคขณะออกกําลังกาย  อยางนอยสัปดาหละ ๒ – ๓ วัน อยางนอยวันละ ๒๐ 
นาที ( x = ๒.๔๑) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๘๔ 
 

 

  ตารางท่ี ๘  แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรม
สุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอารมณ 

( n = ๒๖๒ ) 
การปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ 

ดานอารมณ ของกลุมตัวอยาง x  S.D. 
ระดับ 

การปฏิบัติ 
อันดับที ่

๑. เมื่อมีเร่ืองไมสบายใจ ทานผอนคลายความเครียดดวย
วิธีสวดมนต/น่ังสมาธิไหวพระ ๔.๐๒ ๑.๐๗ มาก ๑ 

๒.  เม่ือมีเร่ืองไมสบายใจ ทานผอนคลายความเครียดดวย
วิธีดูหนัง ฟงเพลง ปลูกตนไม ออกกําลังกายและปรึกษา
พูดคุยกับเพ่ือนๆ 

๓.๓๖ ๐.๙๓ ปานกลาง ๓ 

๓.  เมื่อมีเร่ืองไมสบายใจ ทานผอนคลายความเครียดดวย
วิธีสูบบุหร่ี ๑.๙๒ ๑.๓๘ นอย ๕ 

๔. เมื่อมีเร่ืองไมสบายใจ ทานผอนคลายความเครียดดวย
การใชยานอนหลับ/ยาระงับประสาท ๑.๒๒ ๐.๖๓ นอยที่สุด ๖ 

๕. ทานมีสติ และมีสมาธิ สามารถใชปญญาในการแกไข
ปญหา และควบคุมอารมณตนเองไดเมื่อรูสึกโกรธ  ๓.๐๖ ๑.๔๔ ปานกลาง ๔ 

๖. ทานสามารถทํากิจกรรมรวมกันกับสมาชิกในวัดเชน 
ฉันอาหาร / ดูทีวี  ฯลฯ มีสวนรวมในกิจกรรมกับสมาชิก
ในชุมชน / คณะศรัทธา ญาติโยม ในเทศกาลตางๆ และเขา
รวมในกิจกรรมสันทนาการ กับกลุมเครือขายของตนเอง 
เชน เพ่ือนเกา เพ่ือนรวมงาน ชมรมตางๆ 

๓.๙๐ ๐.๙๙ มาก ๒ 

         รวม ๒.๙๑ ๐.๕๒ ปานกลาง  

          
 
 
 
 
 
 
 



๘๕ 
 

 

จากตารางท่ี ๘  การศึกษาการปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยางใน
ดานอารมณ   พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดาน
อารมณอยูในระดับปานกลาง  มีคาเฉลี่ยเทากับ ๒.๙๑  

เม่ือพิจารณารายขอ พบวา สวนใหญในทุกขอพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอารมณอยูในระดับปานกลาง  โดยขอท่ีมีระดับการปฏิบัติมาก คือ 
ขอท่ี ๑.  เมื่อมีเรื่องไมสบายใจ ผอนคลายความเครียดดวยวิธีสวดมนต  น่ังสมาธิไหวพระ         
( x = ๔.๐๒)  และขอท่ี ๖.  สามารถทํากิจกรรมรวมกันกับสมาชิกในวัดเชน ฉันอาหาร / ดูทีวี  
ฯลฯ มีสวนรวมในกิจกรรมกับสมาชิกในชุมชน / คณะศรัทธา ญาติโยม ในเทศกาลตางๆ และเขา
รวมในกิจกรรมสันทนาการ กับกลุมเครือขายของตนเอง เชน เพื่อนเกา เพื่อนรวมงาน ชมรมตาง ๆ  
( x =  ๓.๙๐)  สําหรับขออื่น ๆ มีระดับการปฏิบัติอยูในระดับปานกลางและนอย โดยขอท่ีมีระดับ
การปฏิบัติระดับนอย ไดแก   เม่ือมีเรื่องไมสบายใจ ผอนคลายความเครียดดวยวิธีสูบบุหรี่        
( x = ๑.๙๒) และขอท่ี ๔. เมื่อมีเร่ืองไมสบายใจ  ผอนคลายความเครียดดวยการใชยานอนหลับ   
ยาระงับประสาท  ( x = ๑.๒๒)  รายละเอียดดังตารางท่ี ๘  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๘๖ 
 

 

  ตารางท่ี ๙   แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรม
สุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอนามัยส่ิงแวดลอม 

( n = ๒๖๒ ) 
การปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
ดานอนามัยส่ิงแวดลอม ของกลุมตัวอยาง x  S.D. 

ระดับ 
การปฏิบัติ 

อันดับที ่

๑. ทานไดทําการคัดแยกขยะกอนนําไปทิง้ ๒.๙๒ ๑.๔๕ ปานกลาง ๖ 
๒. ทานไดทําการทิ้งขยะทุกชนิดในท่ีรองรับ/ถังขยะ
ใบเดียวกัน 

๓.๖๙ ๑.๑๒ มาก ๔ 

๓. ทานการกําจัดขยะถูกวิธี เชน ฝง/เผา/มีรถขยะมารับ ๔.๐๗ ๑.๐๕ มาก ๒ 
๔. ทานไดทําการทําความสะอาดที่อยูอาศัยทกุวัน 
(กวาดและถูกุฏิ) ทําความสะอาดที่ประกอบอาหาร/
ครัว    ทุกคร้ัง และไดทําการลางทําความสะอาด
หองน้ําสัปดาหละ ๑ คร้ัง 

๔.๐๒ ๑.๐๑ มาก ๓ 

๕. ทานมีสวนรวมในกิจกรรมของหมูบาน/ชุมชนใน
การรักษาส่ิงแวดลอมในชุมชน และหลีกเลี่ยงการใช
วัสดุที่มีผลกระทบตอส่ิงแวดลอม เชน โฟม  
ถุงพลาสติกที่ไมยอยสลาย 

๓.๖๘ ๐.๙๒ มาก ๕ 

๖. ทานราดนํ้าชักโครกทุกคร้ังหลังใชสวม ๔.๗๓ ๐.๕๗ มากที่สุด ๑ 
รวม ๓.๘๕ ๐.๖๒ มาก  

          
จากตารางท่ี ๙ การศึกษาการปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยางในดาน

อนามัยส่ิงแวดลอม  พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพ
ดานอนามัยส่ิงแวดลอมอยูในระดับมาก  มีคาเฉล่ียเทากับ ๓.๘๕  

เม่ือพิจารณารายขอ พบวา สวนใหญในทุกขอพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอนามัยส่ิงแวดลอมอยูในระดับมาก  โดยขอท่ีมีระดับการปฏิบัติ
มากท่ีสุด คือ ขอท่ี ๖ การราดน้ําชักโครกทุกคร้ังหลังใชสวม  ( x = ๔.๗๓)  สําหรับขออื่น ๆ มี
ระดับการปฏิบัติระดับมาก รายละเอียดดังตารางท่ี ๙ 
 
 



๘๗ 
 

 

  ตารางท่ี ๑๐   แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรม
สุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอากาศ 

( n = ๒๖๒ ) 
การปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 

ดานอากาศ ของกลุมตัวอยาง x  S.D. 
ระดับ 

การปฏิบัติ 
อันดับที ่

๑. ทานอาศัยหรือ คลุกคลีกับผูที่สูบบุหร่ีเปนประจํา ๒.๘๑ ๑.๓๗ ปานกลาง ๔ 
๒. ทานมักจะไดกลิ่นสารเคมี  กลิ่นเนาเสีย จาก
โรงงานอุตสาหกรรม  โรงงานฆาสัตว  หรือกลิ่นควัน
จากรถยนต เปนประจําหรือไม 

๒.๒๑ ๑.๐๙ นอย ๗ 

๓. ทาน มักจะไดยินเสียงรบกวนจาก การขับเคลื่อน
ของยานพาหนะ เชน รถยนต  รถไฟ หรือเคร่ืองบิน 
ผานอยูตลอดเวลา  

๒.๖๖ ๑.๑๘ ปานกลาง ๕ 

๔. ภายในหองนอนของทาน ไดเปดหนาตาง เพ่ือทํา
การถายเท อากาศใหหมุนเวียนอยูตลอดเวลา และ
อาศัยอยูในสภาพแวดลอมที่มีตนไมปกคลุมอยู  เพ่ือ
กรองอากาศ เปนประจํา   

๔.๐๗ ๐.๙๘ มาก ๑ 

๕. บริเวณที่อยูอาศัยไดมีการติดต้ังเคร่ืองกรองอากาศ  
พัดลมระบายอากาศ อยางทั่วถงึ ๓.๐๖ ๑.๖๓ ปานกลาง ๓ 

๖. เวลา อานเขียนหนังสือ หรือทํางานคอมพวิเตอร 
ทานใชแสงสวางอยางเพียงพอ     ๓.๙๙ ๑.๑๒ มาก ๒ 

๗. ทานใชยาฆาแมลงเพ่ือกําจัด ยุง มด แมลงสาบ เปน
ประจํา  ๒.๔๘ ๑.๑๗ นอย ๖ 

รวม ๓.๐๔ ๐.๖๖ ปานกลาง  

          
 
 
 
 
 
 



๘๘ 
 

 

จากตารางท่ี ๑๐  การศึกษาการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยางใน
ดานอากาศ พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดาน
อากาศอยูในระดับปานกลาง  มีคาเฉล่ียเทากับ ๓.๐๔  

เม่ือพิจารณารายขอ พบวา สวนใหญในทุกขอพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอากาศอยูในระดับปานกลาง  โดยขอท่ีมีระดับการปฏิบัติมาก คือ  
ขอท่ี  ๔. ภายในหองนอน ไดเปดหนาตาง เพื่อทําการถายเท อากาศใหหมุนเวียนอยูตลอดเวลา และ
อาศัยอยูในสภาพแวดลอมท่ีมีตนไมปกคลุมอยู  เพื่อกรองอากาศ เปนประจํา  ( x = ๔.๐๗)  และขอ
ท่ี  ๖.  เวลา อานเขียนหนังสือ หรือทํางานคอมพิวเตอร ใชแสงสวางอยางเพียงพอ   ( x = ๓.๙๙) 
สําหรับขอท่ีมีระดับการปฏิบัติระดับปานกลาง ขอท่ี  ๕. บริเวณที่อยูอาศัยไดมีการติดตั้งเคร่ืองกรอง
อากาศ  พัดลมระบายอากาศ อยางท่ัวถึง ( x = ๓.๐๖)  ขอท่ี  ๑. การอาศัยหรือ คลุกคลีกับผูท่ีสูบ
บุหรี่เปนประจํา ( x = ๒.๘๑)  และขอท่ี  ๓.  มักจะไดยินเสียงรบกวนจาก การขับเคล่ือนของ
ยานพาหนะ เชน รถยนต  รถไฟ หรือเครื่องบิน ผานอยูตลอดเวลา ( x = ๒.๖๖)  สําหรับขอ  อื่น ๆ 
มีระดับการปฏิบัติอยูในระดับนอย รายละเอียดดังตารางท่ี ๑๐  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๘๙ 
 

 

  ตารางท่ี ๑๑   แสดงคาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรม
สุขภาพของกลุมตัวอยาง  ดานอบายมุข 

( n = ๒๖๒ ) 
การปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 

ดานอบายมุข ของกลุมตัวอยาง x  S.D. 
ระดับ 

การปฏิบัติ 
อันดับที ่

๑. สูบบุหร่ี   ๑.๙๗ ๑.๔๘ นอย ๑ 
๒.  ด่ืมสุราหรือเคร่ืองด่ืมที่มีแอลกอฮอล  ยาดอง  ๑.๑๖ ๐.๕๘ นอยที่สุด ๓ 
๓. เลนการพนันที่ผิดกฎหมาย เชน หวย พนันบอล 
ไฮโล    ไกชน ไพ เปนตน 

๑.๕๒ ๐.๘๖ นอยที่สุด ๒ 

รวม ๑.๕๕ ๐.๗๒ นอยท่ีสุด  

          
จากตารางท่ี ๑๑  การศึกษาการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยางใน

ดานอบายมุข   พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดาน
อบายมุขอยูในระดับนอยท่ีสุด  มีคาเฉล่ียเทากับ ๑.๕๕  

เม่ือพิจารณารายขอ พบวา สวนใหญในทุกขอพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอบายมุขอยูในระดับนอย  โดยขอท่ีมีระดับการปฏิบัตินอย ไดแก 
ขอท่ี ๑ การสูบบุหรี่ ( x = ๑.๙๗)  สําหรับขอท่ีมีระดับการปฏิบัตินอยท่ีสุด คือ ขอท่ี ๒. การเลน
การพนักท่ีผิดกฎหมาย เชน หวย พนันบอล ไฮโล ไกชน ไพ เปนตน ( x = ๑.๕๒)  และการดื่มสุรา
หรือเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล ยาดอง ( x = ๑.๑๖) รายละเอียดดังตารางท่ี ๑๑  

 
 
 
 
 
 
 
 
 



๙๐ 
 

 

สวนท่ี ๔  การทดสอบสมมติฐาน  

สมมติฐานท่ี ๑   พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีอายุแตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัว
ในการดูแลสุขภาพแตกตางกัน   

  ตารางท่ี ๑๒  การเปรียบเทียบพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสขุภาพของกลุม
ตัวอยางโดยรวมและรายดาน  จําแนกตามตัวแปรอาย ุ
 

แหลงความแปรปรวน SS  df MS F P 
๑.  ดานอาหาร      
 ระหวางกลุม ๐.๗๕๕ ๓ ๐.๒๕๒ ๐.๙๑๖ ๐.๔๓๔ 
 ภายในกลุม ๗๐.๘๕๕ ๒๕๘ ๐.๒๗๕   
 รวม ๗๑.๖๑๐ ๒๖๑    
๒.  ดานออกกําลังกาย      
 ระหวางกลุม ๕.๗๑๗ ๓ ๑.๙๐๖ ๒.๓๐๘ ๐.๐๗๗ 
 ภายในกลุม ๒๑๓.๐๕๗ ๒๕๘ ๐.๘๒๖   
 รวม ๒๑๘.๗๗๔ ๒๖๑    
๓.  ดานอารมณ      
 ระหวางกลุม ๐.๔๔๘ ๓ ๐.๑๔๙ ๐.๕๖๐ ๐.๖๔๒ 
 ภายในกลุม ๖๘.๘๑๒ ๒๕๘ ๐.๒๖๗   
 รวม ๖๙.๒๖๐ ๒๖๑    
๔.  ดานอนามัยส่ิงแวดลอม      
 ระหวางกลุม ๒.๙๑๒ ๓ ๐.๙๗๑ ๒.๕๔๘ ๐.๐๕๖ 
 ภายในกลุม ๙๘.๒๗๑ ๒๕๘ ๐.๓๘๑   
 รวม ๑๐๑.๑๘๒ ๒๖๑    
๕. ดานอากาศ      
 ระหวางกลุม ๑.๗๔๘ ๓ ๐.๕๘๓ ๑.๓๔๘ ๐.๒๕๙ 
 ภายในกลุม ๑๑๑.๕๒๕ ๒๕๘ ๐.๔๓๒   
 รวม ๑๑๓.๒๗๓ ๒๖๑    

 
 



๙๑ 
 

 

  ตารางท่ี ๑๒  (ตอ) การเปรียบเทียบพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดแูลสุขภาพของ
กลุมตัวอยางโดยรวมและรายดาน  จําแนกตามตัวแปรอาย ุ
 

แหลงความแปรปรวน SS df MS F P 
๖.  ดานอบายมุข      
 ระหวางกลุม ๕.๘๔๗ ๓ ๑.๙๔๙ ๓.๘๓๒ ๐.๐๑๐* 
 ภายในกลุม ๑๓๑.๒๓๐ ๒๕๘ ๐.๕๐๙   
 รวม ๑๓๗.๐๗๗ ๒๖๑    
๗. พฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพโดยรวม      
 ระหวางกลุม ๐.๘๖๑ ๓ ๐.๒๘๗ ๒.๑๙๒ ๐.๐๘๙ 
 ภายในกลุม ๓๓.๗๘๖ ๒๕๘ ๐.๑๓๑   
 รวม ๓๔.๖๔๗ ๒๖๑    

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๙๒ 
 

 

  ตารางท่ี ๑๓  คาเฉล่ียพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยาง
โดยรวมและรายดานจําแนกตามอายุของกลุมตัวอยาง 
 

อายุ 
๒๐– ๓๐  ป ๓๑ – ๔๐ ป ๔๑ – ๕๐ ป ๕๑ ป ข้ึนไป 

(n = ๓๐) (n = ๕๙) (n = ๖๘) (n = ๑๐๕) 

ตัวแปร 
พฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพ x  S.D. x  S.D. x  S.D. x  S.D. 

F P 

๑.  ดานอาหาร ๒.๘๓ ๐.๔๒ ๒.๗๕ ๐.๔๘ ๒.๖๖ ๐.๔๖ ๒.๗๗ ๐.๖๑ ๐.๙๑๖ ๐.๔๓๔ 

๒.  ดานการออก
กําลังกาย 

๒.๙๓ ๐.๕๙ ๒.๗๔ ๐.๗๕ ๒.๔๕ ๐.๙๓ ๒.๗๐ ๑.๐๔ ๒.๓๐๘ ๐.๐๗๗ 

๓.  ดานอารมณ ๒.๙๔ ๐.๔๙ ๒.๙๕ ๐.๕๐ ๒.๘๕ ๐.๕๕ ๒.๙๓ ๐.๕๑ ๐.๕๖๐ ๐.๖๔๒ 

๔.  ดานอนามัย
ส่ิงแวดลอม 

๓.๗๓ ๐.๖๒ ๓.๗๒ ๐.๖๓ ๓.๘๕ ๐.๖๖ ๓.๙๗ ๐.๕๘ ๒.๕๔๘ ๐.๐๕๖ 

๕.  ดานอากาศ ๓.๒๔ ๐.๕๘ ๒.๙๕ ๐.๗๑ ๓.๐๒ ๐.๖๖ ๓.๐๕ ๐.๖๕ ๑.๓๔๘ ๐.๒๕๙ 

๖.  ดานอบายมุข ๑.๘๓ ๐.๘๙ ๑.๗๑ ๐.๘๔ ๑.๔๙ ๐.๗๐ ๑.๔๒ ๐.๕๘ ๓.๘๓๒ ๐.๐๑๐* 

โดยรวม ๒.๙๒ ๐.๓๒ ๒.๘๐ ๐.๓๙ ๒.๗๒ ๐.๓๕ ๒.๘๐ ๐.๓๖ ๒.๑๙๒ ๐.๐๘๙ 

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๙๓ 
 

 

  จากตารางท่ี ๑๒ – ๑๓  แสดงการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยางโดยรวมและรายดาน จําแนกตามอายุของกลุมตัวอยาง  ดวยสถิติ (One 
– Way ANOVA (F - test)) ผลการทดสอบสมมติฐาน ดังนี้ 

พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีระดับอายุแตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพโดยรวมไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕   

เม่ือพิจารณาพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพเปนรายดาน พบวา พระสงฆใน
จังหวัดแพรท่ีมีระดับอายุแตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพในดาน
อบายมุขแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕  สําหรับดานอ่ืน ๆ ไดแก ดาน
อาหาร ดานการออกกําลังกาย   ดานอารมณ  ดานอนามัย และดานอากาศ ไมพบความแตกตางของ
การปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพรในดานดังกลาว  

ดังนั้น จึงยอมรับสมมติฐานท่ี ๑ ท่ีวาอายุมีผลตอพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแล
สุขภาพของกลุมตัวอยาง ในดานอบายมุข รายละเอียดดังตารางท่ี ๑๒ – ๑๓  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



๙๔ 
 

 

สมมติฐานท่ี ๒   พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีพรรษาแตกตางกันมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพแตกตางกัน   

  ตารางท่ี ๑๔ การเปรียบเทียบพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของกลุม
ตัวอยางโดยรวมและรายดาน  จําแนกตามตัวแปรระยะเวลา พรรษา 
  

แหลงความแปรปรวน SS  df MS F P 
๑.  ดานอาหาร      
 ระหวางกลุม ๑.๒๐๓ ๓ ๐.๔๐๑ ๑.๔๖๙ ๐.๒๒๓ 
 ภายในกลุม ๗๐.๔๐๗ ๒๕๘ ๐.๒๗๓   
 รวม ๗๑.๖๑๐ ๒๖๑    
๒.  ดานออกกําลังกาย      
 ระหวางกลุม ๔.๓๘๓ ๓ ๑.๔๖๑ ๑.๗๕๘ ๐.๑๕๖ 
 ภายในกลุม ๒๑๔.๓๙๑ ๒๕๘ ๐.๘๓๑   
 รวม ๒๑๘.๗๗๔ ๒๖๑    
๓.  ดานอารมณ      
 ระหวางกลุม ๐.๓๘๖ ๓ ๐.๑๒๙ ๐.๔๘๒ ๐.๖๙๕ 
 ภายในกลุม ๖๘.๘๗๔ ๒๕๘ ๐.๒๖๗   
 รวม ๖๙.๒๖๐ ๒๖๑    
๔.  ดานอนามัยส่ิงแวดลอม      
 ระหวางกลุม ๓.๐๘๘ ๓ ๑.๐๒๙ ๒.๗๐๗ ๐.๐๔๖* 
 ภายในกลุม ๙๘.๐๙๕ ๒๕๘ ๐.๓๘๐   
 รวม ๑๐๑.๑๘๒ ๒๖๑    
๕. ดานอากาศ      
 ระหวางกลุม ๑.๐๒๗ ๓ ๐.๓๔๒ ๐.๗๘๗ ๐.๕๐๒ 
 ภายในกลุม ๑๑๒.๒๔๖ ๒๕๘ ๐.๔๓๕   
 รวม ๑๑๓.๒๗๓ ๒๖๑    

 
 
 
 



๙๕ 
 

 

  ตารางท่ี ๑๔  (ตอ) การเปรียบเทียบพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดแูลสุขภาพของ
กลุมตัวอยางโดยรวมและรายดาน  จําแนกตามตัวแปรระยะเวลาพรรษา 
 

แหลงความแปรปรวน SS  df MS F P 
๖.  ดานอบายมุข      
 ระหวางกลุม ๘.๖๙๘ ๓ ๒.๘๙๙ ๕.๘๒๗ ๐.๐๐๑* 
 ภายในกลุม ๑๒๘.๓๗๙ ๒๕๘ ๐.๔๙๘   
 รวม ๑๓๗.๐๗๗ ๒๖๑    
๗. พฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพโดยรวม      
 ระหวางกลุม ๐.๔๑๗ ๓ ๐.๑๓๙ ๑.๐๔๘ ๐.๓๗๒ 
 ภายในกลุม ๓๔.๒๓๐ ๒๕๘ ๐.๑๓๓   
 รวม ๓๔.๖๔๗ ๒๖๑    

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๙๖ 
 

 

  ตารางท่ี ๑๕  คาเฉลี่ยพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยาง
โดยรวมและรายดาน จําแนก ตามพรรษา ของกลุมตัวอยาง 
 

พรรษา 

๕ – ๑๐ พรรษา 
๑๑ – ๒๐ 
พรรษา 

๒๑ – ๓๐ 
พรรษา 

มากกวา ๓๐ 
พรรษา 

(n = ๖๖) (n = ๗๒) (n = ๖๕) (n = ๕๙) 

ตัวแปร 
พฤติกรรมใน
การปฏิบัติตัวใน
การดูแลสุขภาพ 

x  S.D. x  S.D. x  S.D. x  S.D. 

F P 

๑.  ดานอาหาร ๒.๗๖ ๐.๔๖ ๒.๗๓ ๐.๔๗ ๒.๖๕ ๐.๔๐ ๒.๘๕ ๐.๗๒ ๑.๔๖๙ ๐.๒๒๓ 

๒.  ดานการออก
กําลังกาย 

๒.๘๖ ๐.๗๐ ๒.๗๐ ๐.๙๓ ๒.๕๑ ๐.๗๙ ๒.๕๙ ๑.๑๙ ๑.๗๕๘ ๐.๑๕๖ 

๓.  ดานอารมณ ๒.๙๑ ๐.๖๐ ๒.๙๗ ๐.๕๑ ๒.๘๘ ๐.๔๗ ๒.๘๘ ๐.๔๗ ๐.๔๘๒ ๐.๖๙๕ 

๔.  ดานอนามัย
ส่ิงแวดลอม 

๓.๗๓ ๐.๖๔ ๓.๗๖ ๐.๖๕ ๓.๙๗ ๐.๕๗ ๓.๙๗ ๐.๖๐ ๒.๗๐๗ ๐.๐๔๖* 

๕.  ดานอากาศ ๓.๑๓ ๐.๖๖ ๓.๐๒ ๐.๖๙ ๓.๐๕ ๐.๖๑ ๒.๙๕ ๐.๖๗ ๐.๗๘๗ ๐.๕๐๒ 

๖.  ดานอบายมุข ๑.๖๘ ๐.๗๑ ๑.๗๓ ๐.๙๐ ๑.๔๘ ๐.๖๔ ๑.๒๖ ๐.๔๕ ๕.๘๒๗ ๐.๐๐๑* 

โดยรวม ๒.๘๔ ๐.๓๗ ๒.๘๒ ๐.๔๐ ๒.๗๖ ๐.๓๓ ๒.๗๕ ๐.๓๕ ๑.๐๔๘ ๐.๓๗๒ 

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๙๗ 
 

 

จากตารางท่ี ๑๔ – ๑๕  แสดงการเปรียบเทียบคาเฉล่ียพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยางโดยรวมและรายดาน จําแนกตาม  พรรษา ของกลุมตัวอยาง  ดวยสถิติ 
(One – Way ANOVA (F - test)) ผลการทดสอบสมมติฐาน ดังนี้ 

พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมี  พรรษา แตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพโดยรวมไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕   

เม่ือพิจารณาพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพเปนรายดาน พบวา พระสงฆใน
จังหวัดแพรท่ีมี  พรรษา แตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพในดานอนามัย
ส่ิงแวดลอม และดานอบายมุขแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕  สําหรับ
ดานอ่ืน ๆ ไดแก ดานอาหาร ดานการออกกําลังกาย   ดานอารมณ  และดานอากาศ ไมพบความ
แตกตางของการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพรในดานดังกลาว  

ดังนั้น จึงยอมรับสมมติฐานท่ี ๒  ท่ีวาระดับ พรรษา มีผลตอพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวใน
การดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยางในดานอนามัยส่ิงแวดลอม และดานอบายมุข  รายละเอียดดังตาราง
ท่ี ๑๔ – ๑๕   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



๙๘ 
 

 

สมมติฐานท่ี ๓   พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีระดับการศึกษาแตกตางกันมีพฤติกรรมใน
การปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพแตกตางกัน   

  ตารางท่ี ๑๖  คาเฉล่ียพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดแูลสุขภาพของกลุมตัวอยาง
โดยรวมและรายดาน จําแนก ตามพรรษา ของกลุมตัวอยาง 

แหลงความแปรปรวน SS  df MS F P 
๑.  ดานอาหาร      
 ระหวางกลุม ๐.๗๖๑ ๕ ๐.๑๕๒ ๐.๕๕๐ ๐.๗๓๙ 
 ภายในกลุม ๗๐.๘๔๙ ๒๕๖ ๐.๒๗๗   
 รวม ๗๑.๖๑๐ ๒๖๑    
๒.  ดานออกกําลังกาย      
 ระหวางกลุม ๑.๒๕๖ ๕ ๐.๒๕๑ ๐.๒๙๖ ๐.๙๑๕ 
 ภายในกลุม ๒๑๗.๕๑๘ ๒๕๖ ๐.๘๕๐   
 รวม ๒๑๘.๗๗๔ ๒๖๑    
๓.  ดานอารมณ      
 ระหวางกลุม ๑.๔๘๘ ๕ ๐.๒๙๘ ๑.๑๒๔ ๐.๓๔๘ 
 ภายในกลุม ๖๗.๗๗๒ ๒๕๖ ๐.๒๖๕   
 รวม ๖๙.๒๖๐ ๒๖๑    
๔.  ดานอนามัยส่ิงแวดลอม      
 ระหวางกลุม ๒.๐๓๘ ๕ ๐.๔๐๘ ๑.๐๕๒ ๐.๓๘๗ 
 ภายในกลุม ๙๙.๑๔๕ ๒๕๖ ๐.๓๘๗   
 รวม ๑๐๑.๑๘๒ ๒๖๑    
๕. ดานอากาศ      
 ระหวางกลุม ๐.๙๒๕ ๕ ๐.๑๘๕ ๐.๔๒๑ ๐.๘๓๔ 
 ภายในกลุม ๑๑๒.๓๔๘ ๒๕๖ ๐.๔๓๙   
 รวม ๑๑๓.๒๗๓ ๒๖๑    

 
 
 
 
 



๙๙ 
 

 

  ตารางท่ี ๑๖ (ตอ) การเปรียบเทียบพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดแูลสุขภาพของกลุม
ตัวอยางโดยรวมและรายดาน  จําแนกตามตัวแปรระดับการศึกษา 
 

แหลงความแปรปรวน SS  df MS F P 
๖.  ดานอบายมุข      
 ระหวางกลุม ๑๐.๗๓๙ ๕ ๒.๑๔๘ ๔.๓๕๒ ๐.๐๐๑* 
 ภายในกลุม ๑๒๖.๓๓๙ ๒๕๖ ๐.๔๙๔   
 รวม ๑๓๗.๐๗๗ ๒๖๑    
๗. พฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพโดยรวม      
 ระหวางกลุม ๐.๔๑๖ ๕ ๐.๐๘๓ ๐.๖๒๒ ๐.๖๘๓ 
 ภายในกลุม ๓๔.๒๓๑ ๒๕๖ ๐.๑๓๔   
 รวม ๓๔.๖๔๗ ๒๖๑    

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๐๐ 
 

 

  ตารางท่ี ๑๗  คาเฉลี่ยพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดแูลสุขภาพของกลุมตัวอยาง
โดยรวมและรายดาน จําแนกตามระดับการศึกษาของกลุมตัวอยาง 
 

ระดับการศึกษา 
ประถม 
ศึกษา 

มัธยมศึกษา
ตอนตน 

มัธยมศึกษา 
ตอนปลาย 

 ปวส. / ปวท. 
อนุปริญญา  

ปริญญาตร ี
สูงกวา

ปริญญาตรี 

(n = ๕๗) (n = ๓๔) (n = ๕๓) (n = ๑๔) (n = ๗๘) (n = ๒๖) 

ตัวแปร 
พฤติกรรมใน
การปฏิบัติตัวใน
การดูแลสุขภาพ 

x  S.D. x  S.D. x  S.D. x  S.D. x  S.D. x  S.D. 

F P 

๑.  ดานอาหาร ๒.๖
๗ 

๐.๕
๑ 

๒.
๗๙ 

๐.๔
๘ 

๒.๖
๙ 

๐.๕
๐ 

๒.๘
๓ 

๐.๔
๓ 

๒.
๗๙ 

๐.๕
๙ 

๒.
๗๕ 

๐.๕
๐ 

๐.๕๕
๐ 

๐.๗๓
๙ 

๒.  ดานการออก
กําลังกาย 

๒.๖
๕ 

๑.๐
๕ 

๒.
๕๔ 

๐.๙
๙ 

๒.๖
๗ 

๐.๗
๔ 

๒.๘
๖ 

๐.๗
๒ 

๒.
๗๑ 

๐.๙
๓ 

๒.๖
๔ 

๐.๙
๓ 

๐.๒๙
๖ 

๐.๙๑๕ 

๓.  ดานอารมณ ๒.๘
๓ 

๐.๕
๙ 

๒.
๗๙ 

๐.๔
๗ 

๒.๙
๘ 

๐.๕
๙ 

๒.๙
๙ 

๐.๖
๖ 

๒.๙
๔ 

๐.๔
๑ 

๓.๐
๑ 

๐.๔
๑ 

๑.๑๒
๔ 

๐.๓๔
๘ 

๔.  ดานอนามัย
สิ่งแวดลอม 

๓.๘
๙ 

๐.๖
๑ 

๓.๘
๑ 

๐.๗
๑ 

๓.๗
๕ 

๐.๕
๖ 

๓.๗
๖ 

๐.๙
๔ 

๓.๘
๖ 

๐.๕
๗ 

๔.๐
๖ 

๐.๖
๒ 

๑.๐๕
๒ 

๐.๓๘
๗ 

๕.  ดานอากาศ ๓.๐
๖ 

๐.๗
๐ 

๓.๐
๗ 

๐.๖
๐ 

๒.๙
๗ 

๐.๗
๒ 

๒.๙
๙ 

๐.๗
๙ 

๓.๑
๑ 

๐.๖
๓ 

๒.๙
๕ 

๐.๕
๘ 

๐.๔๒
๑ 

๐.๘๓
๔ 

๖.  ดานอบายมุข ๑.๔
๐ 

๐.๗
๐ 

๑.๖
๒ 

๐.๗
๒ 

๑.๗
๔ 

๐.๖
๘ 

๒.๑
๗ 

๐.๙
๓ 

๑.๔
๗ 

๐.๗
๔ 

๑.๓
๑ 

๐.๔
๖ 

๔.๓๕
๒ 

๐.๐๐๑
* 

โดยรวม ๒.
๗๕ 

๐.๓
๙ 

๒.
๗๗ 

๐.๓
๒ 

๒.๘
๐ 

๐.๔
๐ 

๒.๙
๓ 

๐.๕
๐ 

๒.๘
๑ 

๐.๓
๔ 

๒.
๗๙ 

๐.๒
๙ 

๐.๖๒
๒ 

๐.๖๘
๓ 

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๐๑ 
 

 

 จากตารางท่ี ๑๖– ๑๗ แสดงการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยางโดยรวมและรายดาน จําแนกตามระดับการศึกษาของกลุมตัวอยาง  
ดวยสถิติ (One – Way ANOVA (F - test)) ผลการทดสอบสมมติฐาน ดังนี้ 

พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีระดับการศึกษาแตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัว
ในการดูแลสุขภาพโดยรวมไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕   

เม่ือพิจารณาพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพเปนรายดาน พบวา พระสงฆใน
จังหวัดแพรท่ีมีระดับการศึกษาแตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพในดาน
อบายมุขแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕  สําหรับดานอ่ืน ๆ ไดแก ดาน
อาหาร ดานการออกกําลังกาย   ดานอารมณ  ดานอนามัย และดานอากาศ ไมพบความแตกตางของ
การปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพรในดานดังกลาว  

ดังนั้น จึงยอมรับสมมติฐานท่ี ๓ ท่ีวาระดับการศึกษามีผลตอพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวใน
การดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยางในดานอบายมุข  รายละเอียดดังตารางท่ี ๑๖ – ๑๗  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



๑๐๒ 
 

 

สมมติฐานท่ี ๔   พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีสภาพท่ีตั้งวัดแตกตางกันมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพแตกตางกัน   

  ตารางท่ี ๑๘  คาเฉลี่ยพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยาง
โดยรวมและรายดาน จําแนกตามสภาพท่ีตัง้วัดของกลุมตวัอยาง 
 

สภาพที่ต้ังวัด 
ในเขตเทศบาล นอกเขตเทศบาล 

(n = ๖๗) (n = ๑๙๕) 

ตัวแปร 
พฤติกรรมในการปฏิบัติตัว

ในการดูแลสุขภาพ 
x  S.D. x  S.D. 

Mean 
Difference 

t P 

๑.  ดานอาหาร ๒.๗๗ ๐.๔๖ ๒.๗๔ ๐.๕๔ ๐.๐๓ ๐.๓๙๓ ๐.๖๙ 

๒.  ดานการออกกําลังกาย ๒.๖๐ ๐.๘๗ ๒.๗๐ ๐.๙๓ -๐.๑๐ -๐.๗๖๑ ๐.๔๕ 

๓.  ดานอารมณ ๒.๘๓ ๐.๔๕ ๒.๙๔ ๐.๕๓ -๐.๑๑ -๑.๕๑๔ ๐.๑๓ 

๔.  ดานอนามัยส่ิงแวดลอม ๔.๐๐ ๐.๕๔ ๓.๘๐ ๐.๖๔ ๐.๒๐ ๒.๕๖๒ ๐.๐๑* 

๕.  ดานอากาศ ๓.๒๒ ๐.๕๘ ๒.๙๘ ๐.๖๗ ๐.๒๔ ๒.๕๕๔ ๐.๐๑* 

๖.  ดานอบายมุข ๑.๕๒ ๐.๗๕ ๑.๕๖ ๐.๗๒ -๐.๐๔ -๐.๓๕๖ ๐.๗๒ 

โดยรวม ๒.๘๒ ๐.๓๕ ๒.๗๙ ๐.๓๗ ๐.๐๔ ๐.๗๒๕ ๐.๔๗ 

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๐๓ 
 

 

 จากตารางท่ี ๑๘  แสดงการเปรียบเทียบคาเฉล่ียพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแล
สุขภาพของกลุมตัวอยางโดยรวมและรายดาน จําแนกตามสภาพที่ตั้งวัดของกลุมตัวอยาง  ดวยสถิติ 
(Independent  t-test) ผลการทดสอบสมมติฐาน ดังนี้ 

พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีจําพรรษาในสถานท่ีตั้งวัดท่ีแตกตางกันมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพโดยรวมไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕   

เม่ือพิจารณาพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพเปนรายดาน พบวา พระสงฆใน
จังหวัดแพรท่ีจําพรรษาในสถานที่ต้ังวัดแตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพ
ในดานอนามัย และดานอากาศแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕  สําหรับ
ดานอ่ืน ๆ ไดแก ดานอาหาร  ดานการออกกําลังกาย ดานอารมณ  และดานอนามัย ไมพบความ
แตกตางของการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพรในดานดังกลาว  

ดังน้ัน จึงยอมรับสมมติฐานท่ี ๔  ท่ีวาสถานที่ตั้งวัดมีผลตอพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวใน
การดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยาง ในดานอนามัยส่ิงแวดลอม และดานอากาศ   รายละเอียดดัง   
ตารางท่ี ๑๘   

      
 



บทท่ี ๕ 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

๕.๑  สรุปผลการวิจัย 

   การศึกษาการศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระสงฆในจังหวดัแพร สรุป
ผลการวิจัยเปน  ดังนี้    
 ๕.๑.๑   ขอมูลท่ัวไป 
  ผลการศึกษาเก่ียวกับขอมูลท่ัวไปของพระสงฆในจังหวัดแพร  ไดแก  สถานท่ีตั้งวัด  
ลักษณะท่ีตั้ง  อายุผูตอบ  พรรษา  ตําแหนง  ระดับการศึกษาทางธรรม  ระดับการศึกษาทางโลก  
โรคประจําตัว และการตรวจสุขภาพในรอบ ๑ ป ท่ีผานมา  พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรสวนใหญ
จําพรรษาในวัดท่ีอยูในเขตอําเภอเมืองแพร  รอยละ ๒๖.๗๒   ลักษณะของท่ีตั้งของวัด คือ อยูนอก
เขตเทศบาล รอยละ ๗๔.๔๓  มีอายุ ๕๐ ป ขึ้นไป  รอยละ ๔๐.๐๘   มี อายุพรรษาอยูระหวาง        
๑๑ – ๒๐ พรรษา รอยละ ๒๗.๔๘   เปนพระสังฆาธิการระดับเจาอาวาส  รอยละ ๗๒.๑๔  มีระดับ
การศึกษาทางธรรม คือ นักธรรมช้ันเอก รอยละ ๘๑.๓๐  และไมเปนเปรียญธรรม รอยละ ๘๘.๑๗  
สําหรับระดับการศึกษาทางโลก สวนใหญจบการศึกษาระดับปริญญาตรี  รอยละ ๒๙.๗๗        
   สําหรับโรคประจําตัวท่ีเปนมากท่ีสุด คือ ปวดหลัง ปวดเอว ขอเส่ือม รอยละ ๓๐.๕๓ 
รองลงมา คือ โรคความดันโลหิตสูง รอยละ ๒๔.๘๑  และ ๑ ปท่ีผานมา ไดรับการตรวจรางกาย  
รอยละ ๖๒.๒๑  โดยตรวจในลักษณะการไดรับการช่ังน้ําหนัก รอยละ ๘๐.๕๓  การตรวจความดัน
โลหิตสูง  รอยละ ๗๔.๐๕ สําหรับประเด็นท่ีไดรับการตรวจนอยท่ีสุด คือ การตรวจฟนและขูด
หินปูน  รอยละ ๔๐.๐๘ 
   ทัศนคติและพื้นฐานความรูดานสุขภาพอนามัยของพระสงฆในจังหวัดแพร พบวา 
พระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูในระดับมาก  โดยมีรับรูในดานอนามัยส่ิงแวดลอมมากท่ีสุด 
รองลงมา คือ ดานอบายมุข   ดานอาหาร   ดานอากาศ   ดานอารมณ   และดานการออกกําลังกาย 
นอยท่ีสุด ตามลําดับ  

 

 

          



 

 

๑๐๕ 

  ๕.๑.๒  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 
   การศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระสงฆในจังหวัดแพร จากผลการศึกษา
การปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ  พบวา  พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติ
ตัวในการดูแลสุขภาพอยูในระดับปานกลาง  สรุปเปนรายดานไดดังนี้ 
  ดานอาหาร  
   ผลการศึกษาการปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพดานอาหาร  พบวา  ในภาพรวม
พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอาหารอยูในระดับปาน
กลาง  โดยพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติตัวมากท่ีสุด คือ การดื่มน้ําอยางนอยไมต่ํากวาวันละ ๘ 
แกว ดื่มนมจืดหรือนมพรองมันเนยวันละ ๑ – ๒ แกว / กลอง รองลงมา คือ  การฉันอาหารครบ ๕ 
หมู ใน ๑ วัน ฉันผักทุกวัน ฉันผลไมทุกวัน และฉันอาหารประเภทเน้ือสัตวท่ีปรุงสุก สําหรับ
พฤติกรรมท่ีมีการปฏิบัตินอยท่ีสุด คือ การหลีกเล่ียงการดื่มเคร่ืองดื่มท่ีมีรสหวาน เชน น้ําผลไมปน
ท่ีมีรสหวาน น้ําอัดลม และนํ้าหวานตาง ๆ เปนตน 
  ดานการออกกําลังกาย  
  ผลการศึกษาการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพดานการออกกําลังกาย พบวา ใน
ภาพรวมพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานการออกกําลัง
กายอยูในระดับปานกลาง  โดยทุกพฤติกรรมมีระดับการปฏิบัติปานกลาง ซ่ึงพฤติกรรมการออก
กําลังกายดวยความแรงระดับปานกลาง คือเหน่ือย พูดคุยกับคนขางเคียงไดจบประโยคอยางนอย
สัปดาหละ ๓ วัน ๆ ละ ๓๐ นาที มีการปฏิบัติตัวมากท่ีสุด รองลงมา คือ การเคล่ือนไหวในการ
ทํางานบานงานอาชีพ  เชน ทํางานบาน/ทําสวน/ทําไร/ทํานา/ขี่จักรยานหรือเดินไปทํางานจนรูสึก
เหน่ือยกําลังดีสะสมอยางนอยวันละ ๓๐ นาที สัปดาหละ ๕ วัน  และมีการยืดเหยียด เชน การกมเอา
มือแตะพื้น ประสานมือไวเหนือศรีษะหลังดันขึ้น การกมลงเอามือแตะพ้ืน การเหยียด และฝกความ
แข็งแรงของกลามเน้ือตอเน่ืองกันสัปดาหละ ๒ – ๓ วัน สําหรับประเด็นท่ีมีระดับการปฏิบัตินอย 
คือ การออกกําลังกายดวยความแรงระดับหนัก คือ เหนื่อยหอบ หรือไมสามารถพูดคุยกับคน
ขางเคียงไดจบประโยคขณะออกกําลังกายอยางนอยสัปดาหละ ๒ – ๓ วัน อยางนอยวันละ ๒๐ นาที 
เปนตน  

ดานอารมณ  
ผลการศึกษาการปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพดานอารมณ พบวา ในภาพรวม

พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอารมณอยูในระดับ
ปานกลาง   โดยพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติมาก คือ เม่ือมีเรื่องไมสบายใจ ใชวิธีการผอนคลาย
ความเครียดดวยวิธีสวดมนต/นั่งสมาธิไหวพระ รองลงมา คือ  การสามารถทํากิจกรรมรวมกันกับ



 

 

๑๐๖ 

สมาชิกในวัดเชน ฉันอาหาร / ดูทีวี  ฯลฯ มีสวนรวมในกิจกรรมกับสมาชิกในชุมชน / คณะศรัทธา 
ญาติโยม ในเทศกาลตางๆ และเขารวมในกิจกรรมสันทนาการ กับกลุมเครือขายของตนเอง เชน 
เพื่อนเกา เพ่ือนรวมงาน ชมรมตาง ๆ   สําหรับพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติระดับนอย คือ เม่ือมี
เรื่องไมสบายใจ ใชวิธีการผอนคลายความเครียดดวยวิธีสูบบุหรี่  และพฤติกรรมเมื่อมีเรื่องไมสบาย
ใจ ใชวิธีการผอนคลายความเครียดดวยวิธีด่ืมสุราหรือเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล  หรือใชยานอน
หลับ/ยาระงับประสาท เปนตน 

ดานอนามัยส่ิงแวดลอม  
ผลการศึกษาการปฏิบัติตัวเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพดานอนามัยส่ิงแวดลอม พบวา ใน

ภาพรวมพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอนามัย
ส่ิงแวดลอมอยูในระดับมาก  โดยพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติมากท่ีสุด คือ การราดน้ําชักโครก
ทุกครั้งหลังใชสวม  รองลงมา คือ ทรายวิธีการกําจัดขยะอยางถูกวิธี เชน ฝง/เผา/มีรถขยะมารับ  
สําหรับพฤติกรรมท่ีมีการปฏิบัตินอยท่ีสุดในดานนี้ คือ การทําการคัดแยกขยะกอนนําไปทิ้ง เปนตน 

ดานอากาศ  
ผลการศึกษาการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพดานอากาศ พบวา ในภาพรวม 

พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอากาศอยูในระดับปาน
กลาง  โดยพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติมาก คือ  การเปดหนาตาง เพื่อทําการถายเท อากาศให
หมุนเวียนอยูตลอดเวลาภายในกุฏิ และการอาศัยอยูในสภาพแวดลอมท่ีมีตนไมปกคลุมอยู  เพื่อ
กรองอากาศ เปนประจํา รองลงมา คือ การอาน เขียนหนังสือ หรือทํางานคอมพิวเตอร จะใชแสง
สวางอยางเพียงพอ   สําหรับพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติระดับปานกลาง คือ การติดต้ังเครื่อง
กรองอากาศ  พัดลมระบายอากาศ อยางท่ัวถึง  การอาศัยหรือคลุกคลีกับผูท่ีสูบบุหร่ีเปนประจํา  และ
การมีเสียงรบกวนจากยานพาหนะ เชน รถยนต  รถไฟ หรือเครื่องบิน ผานอยูตลอดเวลา  และ
พฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติตัวนอยท่ีสุดในดานนี้ คือ การไดกล่ินสารเคมี  กล่ินเนาเสีย จาก
โรงงานอุตสาหกรรม  โรงงานฆาสัตว  หรือกล่ินควันจากรถยนต เปนประจํา  เปนตน 

ดานอบายมุข  
  ผลการศึกษาการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพดานอบายมุข พบวา ในภาพรวม
พระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอบายมุขอยูในระดับ
นอยท่ีสุด  โดยพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัตินอย ไดแก  การสูบบุหร่ี  สําหรับพฤติกรรมท่ีมีระดับ
การปฏิบัตินอยท่ีสุด คือ  การเลนการพนักท่ีผิดกฎหมาย เชน หวย พนันบอล ไฮโล ไกชน ไพ  และ
การด่ืมสุราหรือเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล ยาดอง เปนตน 



 

 

๑๐๗ 

  ๕.๑.๓  จากการทดสอบสมมติฐาน 
สมมติฐานท่ี ๑  :   ผลการทดสอบสมมติฐาน พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีระดับอายุ

แตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพโดยรวมไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕     จึงสรุปไดวา อายุไมมีผลตอพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร 

สมมติฐานท่ี ๒  : ผลการทดสอบสมมติฐาน พบวา  พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีพรรษา

แตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพโดยรวมไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕  จึงสรุปไดวา พรรษาของพระสงฆไมมีผลตอพฤติกรรมในการ

ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร 

สมมติฐานท่ี ๓  :  ผลการทดสอบสมมติฐาน พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีระดับ

การศึกษาแตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพโดยรวมไมแตกตางกัน อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับนัยสําคัญ .๐๕    จึงสรุปไดวา ระดับการศึกษาไมมีผลตอพฤติกรรมในการ

ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร 

สมมติฐานท่ี ๔  :  ผลการทดสอบสมมติฐาน พบวา สถานท่ีต้ังวัดท่ีแตกตางกันมีพฤติกรรม

ในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพโดยรวมไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ

นัยสําคัญ .๐๕   จึงสรุปไดวา สถานท่ีตั้งวัดไมมีผลตอพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพ

ของ พระสงฆในจังหวัดแพร 

 

 

 

 

 

 



 

 

๑๐๘ 

ตารางท่ี ๑๙  สรุปผลการทดสอบสมมติฐาน 

ผลการทดสอบสมมติฐาน 

ตัวแปรอิสระ สถิติที่ใช 
คา

นัยสําคัญ 
ไมเปน 
ไปตาม

สมมติฐาน 

เปน 
ไปตาม

สมมติฐาน 
๑. อายุ (One – Way ANOVA (F - test)) ๐.๐๘๙  - 
๒.  พรรษา (One – Way ANOVA (F - test)) ๐.๓๗๒  - 
๓. ระดับการศึกษา (One – Way ANOVA (F - test)) ๐.๖๘๓  - 
๔.  สภาพที่ตั้งของวัด (Independent  t-test) ๐.๔๗๐  - 
* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

๑๐๙ 

๕.๒  อภิปรายผลการศึกษา 

  ผูวิจัยไดนําเสนอการอภิปรายผลการศึกษาวิจัยตามลําดับขอคนพบที่สําคัญ ดังน้ี   
   ผลการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ พบวา โรคประจําตัวท่ีพระสงฆในจังหวัดแพรเปนมากท่ีสุด คือ 
ปวดหลัง ปวดเอว ขอเส่ือม รอยละ ๓๐.๕๓ รองลงมา คือ โรคความดันโลหิตสูง รอยละ ๒๔.๘๑  
และ ใน ๑ ปท่ีผานมา ไดรับการตรวจรางกาย  รอยละ ๖๒.๒๑  โดยตรวจในลักษณะการไดรับการ
ช่ังน้ําหนัก รอยละ ๘๐.๕๓  การตรวจความดันโลหิตสูง  รอยละ ๗๔.๐๕ สําหรับประเด็นท่ีไดรับ
การตรวจนอยท่ีสุด คือ การตรวจฟนและขูดหินปูน  รอยละ ๔๐.๐๘   ทัศนคติและพ้ืนฐานความรู
เกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรมีการรับรูใน
ระดับมาก  โดยมีรับรูในดานอนามัยส่ิงแวดลอมมากท่ีสุด รองลงมา คือ ดานอากาศ   ดานอารมณ   
ดานอาหาร  ดานการออกกําลังกาย และดานอบายมุข   ตามลําดับ 
  พระภิกษุมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับ  ปานกลาง  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ีย
พฤติกรรม การดูแลสุขภาพตนเองของพระภิกษุในแตละดานดังน้ี 
  ดานอนามัยสิ่งแวดลอม พบวา การปฏิบัติตน อยูในระดับสูงสุด  ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัย
ของนภารี  นําเบญจพล   ไดทําการศึกษาบทบาทของพระสงฆไทยท่ีมีตอสาธารณสุขมูลฐาน  ใน
เรื่องการรักษาโรค การรักษาพยาบาล การดูแล สุขภาพแวดลอม สุขภาพอนามัยของพระสงฆเอง 
พรอมท้ังไดศึกษาถึงเภสัชตางๆ การสงเสริมโภชนาการในสมัยพุทธกาล การพยาบาลผูปวย การ
รักษาส่ิงแวดลอมและฟนฟูสภาพชุมชนในสมัยพุทธกาล เชน สวม กุฏิ วิหาร ท่ีนอน การรักษาความ
สะอาดในท่ีอยูอาศัย สวนภาคสนามนั้น ผูวิจัยไดศึกษากลุมตัวอยาง ซ่ึงเปนพระสงฆในจังหวัด
นครราชสีมาท่ีมี บทบาทตอสาธารณสุขมูลฐาน ผูวิจัยพบวา พระสงฆเคยสนับสนุนงานสาธารณสุข 
ชวยแนะนําชาวบานใหไปใชบริการท่ีสถานบริการสาธารณสุข การรูจักใชยาและการรักษาพยาบาล
เบ้ืองตน การรับประทานอาหารที่มีประโยชน การรักษาสุขภาพอนามัย พระสงฆสวนใหญเห็นวา 
พระสงฆควรมีบทบาทดานการชวยเหลือ สนับสนุน การสาธารณสุขมูลฐานแกชุมชน ผูวิจัยได
เสนอวา หนวยงานสาธารณสุข มูลฐาน ควรกระจายงานไปยังหมูพระสงฆ โดยติดตามประเมินผล
ประสานระหวางหนวยงานและสถาบันสงฆ จะทําใหงานสาธารณสุขมูลฐานของไทยไดผลดียิ่งข้ึน 
อันเปนประโยชนตอชาวไทย 
  สําหรับพฤติกรรมสุขภาพ ดานอากาศ มีคาเฉลี่ยรองลงมา พบวา ในภาพรวม พระสงฆใน
จังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอากาศอยูในระดับปานกลาง  โดย
พฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติมาก คือ  การเปดหนาตาง เพื่อทําการถายเท อากาศใหหมุนเวียนอยู
ตลอดเวลาภายในกุฏิ และการอาศัยอยูในสภาพแวดลอมท่ีมีตนไมปกคลุมอยู  เพ่ือกรองอากาศ เปน



 

 

๑๑๐ 

ประจํา รองลงมา คือ การอาน เขียนหนังสือ หรือทํางานคอมพิวเตอร จะใชแสงสวางอยางเพียงพอ   
สําหรับพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติตัวนอยท่ีสุดในดานนี้ คือ การไดกล่ินสารเคมี  กล่ินเนาเสีย 
จากโรงงานอุตสาหกรรม  โรงงานฆาสัตว  หรือกล่ินควันจากรถยนต เปนประจํา    ขอสังเกตท่ีพบ 
จะเห็นวาการดูแลพฤติกรรมสุขภาพดานนี้ดีพอสมควร ไดรับอากาศท่ีบริสุทธ์ิ ถายเท  ไมไดรับเสียง 
กล่ิน สารเคมีท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ     

  การปฏิบัติตน ดานอารมณ อยูในระดับปานกลางเชนกัน   โดยพฤติกรรมท่ีมีระดับ
การปฏิบัติมาก คือ เม่ือมีเร่ืองไมสบายใจ  ใชวิธีการผอนคลายความเครียดดวยวิธีสวดมนต/น่ังสมาธิ
ไหวพระ ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดในการกําจัดความเครียดของ  พระศรีญาณโสภณ ไดสอนถึง
คนเราตองกลาเผชิญกับความจริง เม่ือกลา เผชิญกับความจริงแลว สติปญญาท่ีจะแกปญหาก็มาเอง    
แรงผลักในการตอสู การแกปญหาก็  ตามมา โดยพระพุทธองคทรงสอนเรื่องความทุกข    มิใชสอน
เรื่องความสุข    ทรงนําเสนอความทุกข  ประเภทตางๆ เชน ทรงสอนวิธีหาเหตุแหงทุกน้ันวามาจาก
ความทะยานอยาก จากนั้น จึงทรง แสดงความดับทุกข เหมือนเราดับไฟท่ีลุกโชนเผาไหมส่ิงตางๆ 
อยู เมื่อไฟดับความรอนก็หายไป ความเย็นก็ปรากฏ๑     และสอดคลองกับแนวคิดของ                
พระมหาปองปรีดา   ปริปุณฺโณ ไดศึกษาการปองกันและรักษาโรคตามหลักพระพุทธศาสนา พบวา
การปองกันโรคตามหลักพระพุทธศาสนา คือ การปฏิบัติตามหลักไตรสิกขา การฝกฝนอบรมตนเอง
ใหเปนผูมีศีลและวินัย มีความประพฤติ ถูกตองดีงาม เชน อนามัยสวนบุคคล การกินการดื่ม การ
ออกกําลังกาย การพักผอน การสุขาภิบาล ส่ิงแวดลอม การปองกันอันตราย การงดเวนจากบาป
อกุศลประกอบบุญกุศล การละเวนมิจฉาชีพ ประกอบสัมมาชีพ และการมีความสัมพันธท่ีดีกับผูอ่ืน 
 การฝกฝนอบรมตนเองใหมีจิตเปนสมาธิสงบม่ันคง มีความ เอิบอิ่ม ความสุข และความผอนคลาย
ท้ังทางรางกายและจิตใจ การฝกฝนอบรมตนเองใหเปนผูมีความเห็นถูกตองตามทํานองคลองธรรม 
จนถึงการรูแจงสรรพส่ิงท้ังหลายตามความเปนจริง ความคิดเห็นท่ีถูกตองนี้เองจะยอนกลับมา
ควบคุมพฤติกรรมทางกายวาจาและทางใจ ใหดําเนินไปอยางถูกตอง๒  สวนวิธีการขจัดปญหาหรือ
วิธีการคลายเครียดท่ีพระภิกษุไมคอยไดปฏิบัติคือ เก็บปญหาหรือความเครียดนั้นไวคนเดียวเพื่อให
กาลเวลาชวยเยียวยา การปรึกษาพูดคุยกับเพื่อนพระภิกษุดวยกัน และนั่งสมาธิหรือสวดมนตเพื่อทํา
จิตใจใหสงบ เพื่อผอนคลายจากปญหาหรือความเครียด  รองลงมา คือ  การสามารถทํากิจกรรม
รวมกันกับสมาชิกในวัดเชน ฉันอาหาร / ดูทีวี  ฯลฯ มีสวนรวมในกิจกรรมกับสมาชิกในชุมชน / 
คณะศรัทธา ญาติโยม ในเทศกาลตางๆ และเขารวมในกิจกรรมสันทนาการ กับกลุมเครือขายของ

                                                         

  ๑ พระศรีญาณโสภณ, พุทธวิธีคลายเครียด, หนา ๕๔. 
  ๒ พระมหาปองปรีดา ปริปุณฺโณ, การปองกันและรักษาโรคตามหลักพระพุทธศาสนา, ๒๕๔๕. 



 

 

๑๑๑ 

ตนเอง เชน เพื่อนเกา เพ่ือนรวมงาน ชมรมตาง ๆ   สําหรับพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติระดับนอย 
คือ เม่ือมีเรื่องไมสบายใจ ใชวิธีการผอนคลายความเครียดดวยวิธีสูบบุหร่ี  และพฤติกรรมเม่ือมีเร่ือง
ไมสบายใจ ใชวิธีการผอนคลายความเครียดดวยวิธีดื่มสุราหรือเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล  หรือใชยา
นอนหลับ/ยาระงับประสาท ขอสังเกตนี้จึงจะเห็นไดวาพระสงฆในจังหวัดแพรสามารถจัดการ
อารมณไดดีพอสมควร  ไมใชวิธีการสูบบุหรี่หรือดื่มเคร่ืองดื่มท่ีเปนแอลกอฮอลเพ่ือผอนคลาย
ความเครียด แตมุงเนนปฏิบัติสมาธิ สวดมนต ไหวพระ ซ่ึงเปนแนวทางท่ีถูกตอง  
 ดานการฉันภัตตาหารของพระภิกษุ ในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแล
สุขภาพดานอาหารอยูในระดับปานกลาง  โดยพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัติตัวมากท่ีสุด คือ การ
ด่ืมน้ําอยางนอยไมตํ่ากวาวันละ ๘ แกว ดื่มนมจืดหรือนมพรองมันเนยวันละ ๑ – ๒ แกว / กลอง 
สําหรับพฤติกรรมท่ีมีการปฏิบัตินอยท่ีสุด คือ การหลีกเล่ียงการดื่มเคร่ืองดื่มท่ีมีรสหวาน เชน น้ํา
ผลไมปนท่ีมีรสหวาน น้ําอัดลม และนํ้าหวานตาง ๆ  ขอสังเกตจะเห็นไดกวาพระสงฆในจังหวัด
แพร อาจยังไมรูถึงผลกระทบที่เกิดข้ึนจากรับประทานอาหารหวานในปริมาณมาก ตอเนื่องกัน     
สุขภาวะท่ีดีขึ้นตอตัวของพระภิกษุเอง คือ ตองหลีกเล่ียงการฉันภัตตาหารท่ีมีแปงและไขมันมาก 
พยายามงดเวนการฉันอาหารทะเลประเภท ปลาหมึก หอย กุง และเลิกพฤติกรรมชอบฉันภัตตาหาร
ท่ีมีรสจัด เพราะการฉันภัตตาหารประเภทเหลาน้ี ลวนเปนสาเหตุใหเกิดโรคอ่ืนๆ อีกมากมาย โดย
ปจจัยเสริมท่ีทําใหพระภิกษุตองฉัน  ภัตตาหารท่ีเส่ียงตอภาวะ การเปนโรค คือ การถวายภัตตาหาร
ของคฤหัสถ ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของภาควิชาอนามัยครอบครัว  และฝายวิจัยคณะสาธารณสุข 
มหาวิทยาลัยมหิดล ซ่ึงมีการเสนอผลการวิจัยสุขภาวะพระภิกษุสงฆแบบองครวม ...  พบวา 
พระภิกษุสงฆสวนใหญมีน้ําหนักตัวเกินเกณฑปกติมาก สูงถึงรอยละ ๓๘.๑ หรือ ๑๕๙ รูป 
รองลงมาเปนนํ้าหนัก เกณฑปกติ ๓๗.๖ หรือ ๑๕๗ รูป และระดับตํ่ากวาเกณฑรอยละ  ๒๔.๒  
หรือ ๑๐๑ รูป โดยในจํานวนน้ีมีปญหาความดันโลหิตสูงขั้นตน รอยละ ๒๓.๔ หรือ ๙๗ รูป๓ 
สาเหตุการอาพาธ สวนใหญมาจาก  พฤติกรรมการบริโภค โดยเฉพาะการถวายภัตตาหารของ
พุทธศาสนิกชนท่ีบางสวนอาจจะถวายภัตตาหารท่ีเค็มจัด มันจัด หรือหวานจัด จนเปนปจจยัท่ีมสีวน
ทําใหพระสงฆอาพาธ เพราะอาหารท่ีมีรสเค็มจัดจะทําใหเปนความดันโลหิตสูงได สวนอาหารที่
หวานจัด หากพระสงฆมีพันธุกรรมท่ีเปนโรคเบาหวานอยูแลว ย่ิงจะเปนสวนเสริมใหเปน
โรคเบาหวานไดงายขึ้น และในสวนของอาหารท่ีมันจนเกินไป จะทําใหเปนโรคไขมันในเลือดสูง
และไขมันอุดตันในเสนเลือดได  

                                                         

  ๓ Puzinnian, การออกกําลังกายพระสงฆ.  (๘ ก.ย. ๕๒), [ออนไลน].  ๒(๔) : ๒ ยอหนา.  แหลงที่มา : 
http://puzinnian.blogspot.com/2009/09/blog-post_992.html [๒๙ พ.ค. ๕๔]. 



 

 

๑๑๒ 

  สําหรับพฤติกรรมการออกกําลังกาย  อยูในระดับปานกลางเชนกัน   โดยทุกพฤติกรรมมี
ระดับการปฏิบัติปานกลาง ซ่ึงพฤติกรรมการออกกําลังกายดวยความแรงระดับปานกลาง คือเหนื่อย 
พูดคุยกับคนขางเคียงไดจบประโยคอยางนอยสัปดาหละ ๓ วัน ๆ ละ ๓๐ นาที มีการปฏิบัติตัวมาก
ท่ีสุด     สําหรับพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัตินอย คือ การออกกําลังกายดวยความแรงระดับหนัก 
คือ   เหนื่อยหอบ   หรือไมสามารถพูดคุยกับคนขางเคียงไดจบประโยคขณะออกกําลังกายอยางนอย
สัปดาหละ  ๒  –  ๓  วัน    อยางนอยวันละ ๒๐ นาที  ท้ังนี้เนื่องจากพระสงฆในจังหวัดแพรท่ีเปน
กลุมตัวอยางมีอายุคอนขางมาก ประกอบกับมีโรคประจําตัว คือ ปวดหลัง ปวดเอว    ขอเส่ือม   จึง
ไมสามารถออกกําลังกายหนักได    สอดคลองกับขอสรุปแนวทางการออกกําลังกายตามแนว
พระพุทธศาสนาสําหรับพระภิกษุของ   สุกัญญา  จงเอกวุฒิ พรอมคณะไดใหขอสรุปถึงแนวทาง 
การออกกําลังกายตามแนวพระพุทธศาสนาสําหรับพระภิกษุ  ดังนี้ ๑. บริหารกายดวยการยืดเหยียด
กลามเนื้อ ขอตอ ในแตละสวนของรางกาย ๒. ออกกําลังกายดวยการเคลื่อนไหวรางกายแลวเกร็ง
กลามเน้ือผอนคลาย ใหเกิดความสัมพันธของการบริหารลมหายใจเขาออกตามหลักอานาปาณสติ
ภาวนา ๓. ออกกําลัง กายตอเนื่องแบบอากาศนิยม ๔. เดินจงกรมเพื่อการผอนคลายกอนยุติการออก
กําลังกาย การใหพระภิกษุออกกําลังกายเปนประจําเพื่อสรางเสริมสุขภาวะท่ีดี เปนส่ิงท่ีควรกระทํา๔   
และสอดคลองกับ รายงานการสํารวจสุขภาพพระสงฆท่ัวประเทศ   เมื่อสํารวจการออกกําลังกายใน
พระสงฆ ประกอบดวย เดินบิณฑบาต กวาดลานวัด ฯลฯ พบวาพระสงฆออกกําลังกายอยางนอย ๓ 
ครั้งตอสัปดาห เฉล่ียรอยละ ๔๓.๕ ซ่ึงนอยกวาอัตราเฉล่ียการออกกําลังกายของประชาชนท่ัวไป 
รอยละ ๖๕.๘ และเมื่อศึกษาในรายภาค ก็พบวาพระสงฆในเขตกรุงเทพฯ มีอัตราการออกกําลังกาย
ตํ่ามากเพียงรอยละ  ๒๐  เทานั้น๕ 
  พฤติกรรมดานอบายมุข ในภาพรวมพระสงฆในจังหวัดแพรมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัว
ในการดูแลสุขภาพดานอบายมุขอยูในระดับนอยท่ีสุด  โดยพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัตินอย 
ไดแก  การสูบบุหรี่  สําหรับพฤติกรรมท่ีมีระดับการปฏิบัตินอยท่ีสุด คือ  การเลนการพนักท่ีผิด
กฎหมาย เชน หวย พนันบอล ไฮโล ไกชน ไพ  และการด่ืมสุราหรือเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล ยาดอง 
ขอสังเกตท่ีพบ จะเห็นวาพระสงฆยังสูบบุหรี่อยูบางเปนจํานวนนอย ดังนั้นควรสงเสริมใหมีการ
ลดละเลิกการสูบุหร่ีใหไดมากยิ่งขึ้น และพฤติกรรมการสูบบุหรี่เ ม่ือรูสึกเครียด ไมสบายใจ   

                                                         

  ๔ สุกัญญา จงเอกวุฒิ, เอก เกิดเต็มภูมิ และสํารอง คุณวุฒิ, โครงการวิจัยสรางเสริมสุขภาพสําหรับ
พระภิกษุตามแนวพระพุทธศาสนาจังหวัดอางทอง , หนา ๕๕. 
  ๕ Matichon Group.  (๑๖ ส.ค. ๕๓).  “พบพระสุขภาพยํ่าแยโรครุมเรา เจอสูบบุหร่ีสูงกวาปชช.” มติชน. 
[ออนไลน].  ๓ ยอหนา.  แหลงท่ีมา : http://www.matichon.co.th/news_detail.php?newsid=1281950704&grpid 
&catid=04 [๒๙ พ.ค.๕๔]. 



 

 

๑๑๓ 

สอดคลองกับผลสํารวจสุขภาพพระสงฆท่ัวประเทศ   จากทุกวัดในเขตกรุงเทพมหานคร ในป 
๒๕๔๙-๒๕๕๐ ระยะท่ี ๓ ป ๒๕๕๑-๒๕๕๒ สํารวจพระสงฆทุกวัดท่ัวประเทศ แบงเปน ภาค
กลาง ๑๘,๐๖๐ รูป ภาคเหนือ ๑๐,๓๐๙ รูป ภาคตะวันออก ๓,๗๒๓ รูป ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
๔๐,๗๓๘ รูป ภาคตะวันตก ๓,๗๑๒ รูป และภาคใต ๔,๔๐๓ รูป รวม ๓ ระยะ จํานวนท้ังส้ิน 
๙๐,๒๕๐ รูป พบวา อัตราการสูบบุหร่ีของพระสงฆอยูในเกณฑท่ีสูงมาก เฉล่ียรอยละ ๔๑.๓ ขณะท่ี
ประชาชนสูบบุหร่ี รอยละ ๒๐.๒ และเม่ือเปรียบเทียบขอมูลการสูบบุหรี่ของพระสงฆกับขอมูลการ
สูบบุหรี่ของประชาชน พบวาการสูบบุหร่ีของพระสงฆสูงกวาประชาชนในทุกภูมิภาค ยกเวน
ภาคเหนือ๖    ซึ่งสอดคลองกับผลการวิจัยของ  รศ.เนาวรัตน  เจริญคา  และคณะ  ท่ีพบวา อัตราความ
ชุกของการสูบบุหรี่ในพระภิกษุสงฆในภาพรวมทั้งประเทศรอยละ ๒๔.๔ โดย ภาคท่ีมีอัตราความ
ชุกของการสูบบุหรี่ในพระภิกษุสงฆคอนขางสูงไดแก ภาคตะวันออก ภาคกลาง ภาคใต และ
กรุงเทพมหานคร และในงานวิจัยเลมเดียวกันนี้ ผูวิจัยไดตั้งขอสังเกตวา ความชุกของการสูบบุหรี่
สวนใหญเปนพระภิกษุมากกวาสามเณรและเปนพระท่ีคอนขางมีอายุ และพบวามากกวารอยละ ๙๐ 
เริ่มสูบบุหร่ีมาตั้งแตกอนบวช เหตุผลท่ีสูบบุหร่ีเน่ืองมาจากความเครียดนอกจากนี้ ยังพบวา ปจจัยท่ี
มีความสัมพันธกับการสูบบุหรี่ของพระภิกษุสงฆไดแกอายุ สถานภาพ (พระภิกษุ/สามเณร) 
ระยะเวลาท่ีบวช และประเภทวัด (พระอารามหลวง/วัดราษฎร) พระสงฆท่ีมีระดับการศึกษาทาง
โลกสูง มีแนวโนมท่ีจะสูบบุหรี่นอย พระสงฆสวนใหญเร่ิมสูบบุหร่ีตั้งแตกอนบวช และพระสงฆท่ี
เคยสูบบุหรี่รอยละ ๖๐ เลิกสูบบุหร่ีในขณะท่ียังบวชอยู พระสงฆสวนใหญมีความตองการที่จะลด 
ละ เลิก สูบบุหรี่ ประมาณรอยละ ๔๔ ของพระสงฆท่ีสูบบุหร่ี ใหเหตุผลวาไมสามารถเลิกบุหรี่ได
เนื่องจากไมทราบวิธีและไมเคยไดรับคําแนะนําเกี่ยวกับการเลิกบุหรี่ ในหนึ่งปท่ีผานมามีพระสงฆ
รอยละ ๕๒ เคยพยายามเลิกบุหรี่ ซ่ึงเปนตัวเลขท่ีสูงวาในประชาชนทั่วไป รอยละ ๗๒.๕ ของ
พระสงฆท่ีสูบบุหร่ีตองการที่จะเลิกสูบบุหรี่ พระสงฆท่ีสํารวจในการศึกษาคร้ังนี้รอยละ ๘๐ เสนอ
ใหมีการรณรงคไมใหญาติโยมถวายบุหร่ีแกพระสงฆ และอีกรอยละ ๙๑ เสนอใหสงเสริมพระสงฆ
ท่ีสูบบุหรี่อยูใหเลิกสูบ๗ 
   ดังนั้น จึงสามารถสรุปแนวทางการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของพระภิกษุใหดีขึ้นได โดยการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีไมดีและเสี่ยงตอการเปนโรคโดยตัวพระภิกษุเอง ดวยการลด ละ เลิก
พฤติกรรมท่ีสงผลเสียตอสุขภาพ และปรับเปลี่ยนแนวคิดในการสนับสนุน สงเสริมการถวายส่ิงท่ี
เปนอันตรายตอสุขภาพตออุบาสกผูท่ีตองการผลบุญท้ังหลาย ใหเขาใจถูกตองและเลือกทําบุญ 

                                                         
  ๖ อางแลว. 
  ๗ เนาวรัตน  เจริญคา  และคณะ, พฤติกรรมการสูบบุหรี่ของพระภิกษุสงฆในประเทศไทย, หนา  ๕๔. 



 

 

๑๑๔ 

เฉพาะส่ิงท่ีด ีมีประโยชนตอสุขภาพของพระภิกษุเทานัน้ 
   เม่ือนําผลการวิจัยท่ีพบมาเปรียบเทียบเพื่อดูความแตกตางกันของพฤตกิรรมการดูแล
สุขภาพตนเอง ในแตละดานดังน้ี 

 ดานอายุ พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีระดับอายุแตกตางกัน   มีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพโดยรวม   ดานอาหาร ดานการออกกําลังกาย   ดานอารมณ  ดาน
อนามัย และดานอากาศ ไมพบความแตกตางของการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆใน
จังหวัดแพรในดานดังกลาว  แต พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมี ระดับอายุ แตกตางกันมี
พฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพในดานอบายมุข แตกตางกัน   

  ดานพรรษา พบวา  พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมี  พรรษา แตกตางกันมีพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพโดยรวม  ในดานอาหาร ดานการออกกําลังกาย   ดานอารมณ  และดาน
อากาศ ไมพบความแตกตางของการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร      แต
พบวา  พฤติกรรมในการดูแลสุขภาพ ในดานอนามัยส่ิงแวดลอม และดานอบายมุข แตกตางกัน  จึง
ยอมรับสมมติฐานท่ี ๒  ท่ีวา  พรรษา มีผลตอพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของ
พระสงฆในจังหวัดแพร   

 ดานการศึกษา พบวา พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีมีระดับการศึกษาแตกตางกัน  มีพฤติกรรม
ในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพดานอาหาร ดานการออกกําลังกาย   ดานอารมณ  ดานอนามัย 
และดานอากาศ โดยรวมไมพบความแตกตางของการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆใน
จังหวัดแพรในดานดังกลาว แตพบวา ระดับการศึกษาแตกตางกัน  มีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวใน
การดูแลสุขภาพในดานอบายมุข แตกตางกัน  ซ่ึงแสดงใหเห็นวา แนวโนมการเสพหรือไมเสพส่ิง
เสพติดของพระภิกษุข้ึนอยูกับระดับการศึกษาดวยสวนหนึ่ง โดยระดับการศึกษายิ่งสูง แนวโนมการ
เสพส่ิงเสพติดย่ิงลดลง ซ่ึงสอดคลองกับผลการวิจัยของ รศ.เนาวรัตน  เจริญคา และคณะ   ท่ีพบวา 
พระสงฆท่ีมีระดับการศึกษาทางโลกสูง มีแนวโนมท่ีจะสูบบุหรี่นอย๘ 

 ดานสภาพท่ีตั้งวัด  พระสงฆในจังหวัดแพรท่ี จําพรรษาในสถานท่ีตั้งวัดท่ีแตกตางกันมี
พฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพโดยรวม เมื่อพิจารณาพฤติกรรมเปนรายดาน พบวา 
พระสงฆในจังหวัดแพรท่ีจําพรรษาในสถานที่ตั้งวัดแตกตางกันมีพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการ
ดูแลสุขภาพในดานอาหาร  ดานการออกกําลังกาย ดานอารมณ  และดานอนามัย ไมพบความ
แตกตางของการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร  แตพฤติกรรมดาน

                                                         
  ๘  อางแลว 



 

 

๑๑๕ 

อนามัย และดานอากาศแตกตางกัน  จึงยอมรับสมมติฐานที่ ๔  ท่ีวาสถานที่ตั้งวัดมีผลตอพฤติกรรม
ในการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของพระสงฆในจังหวัดแพร 

     งานวิจัยคร้ังนี้ แสดงใหเห็นถึงขอปฏิบัติของสงฆท่ีเปนพฤติกรรมท่ีสงเสริมใหเกิดสุขภาพ
ท่ีแข็งแรงหรือเปนสุขภาวะที่สมบูรณตามหลักพระพุทธศาสนาได  อาทิ หามฉันอาหารในโรงพัก
เดินทางเกิน ๑ ม้ือ  หามรับบิณฑบาตเกิน ๓ บาตร  หามฉันอาหารในเวลาวิกาล หามฉันอาหารท่ีเกบ็
ไวคางคืน เปนตน   สําหรับดานอารมณหรือจิตใจนั้นทางพระพุทธศาสนาใหความสําคัญมากกวา
รางกาย เพราะจิตใจเปนนาย สวนรางกายเปนบาว โดยการดูแลสุขภาพจิตใจจึงมีความสําคัญเปน
อยางยิ่ง  พระสัมมาสัมพุทธเจาตรัสวา ภาวะปกติของจิตใจมนุษยจะ ประภัสสร  คือสวางไสว 
บริสุทธ์ิ   แตเพราะมีกิเลสเขามาหอหุมทําใหจิตใจเศราหมอง ไมสวางไสว และไมเขมแข็ง เวลามี
อะไรมากระทบใจเขาหนอยก็จะหวั่นไหวไปกับส่ิงนั้น เชน ทําใหเกิดความโกรธบาง หรือบางคร้ังก็
เกิดความทุกขเศราเสียใจในเร่ืองตางๆ จนเกินไป หรือมีความเครียดกับการทํางานบาง ส่ิงเหลานี้
ลวนเปนเหตุใหเจ็บปวยไดท้ังส้ิน  สอดคลองกับการศึกษาวิจัยของพระมหาปองปรีดา  ปริปุณฺโณ 
ไดศึกษาการปองกันและรักษาโรคตามหลักพระพุทธศาสนา พบวาการปองกันโรคตามหลัก
พระพุทธศาสนา คือ การปฏิบัติตามหลักไตรสิกขา... การปรับความคิดใหถูกตอง โดยไมคิด
หมกมุนในกามหรือส่ิงอันนาใคร แตใหคิดปลอยวางสละท้ิง การไมคิดพยาบาทเบียดเบียนผูอื่น แต
ใหมีเมตตาจิตตอกัน ปญญาจากการปฏิบัติจะปองกันมิใหกิเลสเกิดข้ึน และกําจัดกิเลสที่อยูในจิตใจ
ใหลดลงจนหมดส้ินไป ทําใหจิตเขาถึงความสงบ ความสะอาด และความสวางในท่ีสุด ความคิดเห็น
ท่ีถูกตองน้ีเองจะยอนกลับมาควบคุมพฤติกรรมทางกายวาจาและทางใจ ใหดาํเนินไปอยางถูกตอง๙ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                         
  ๙ อางแลว. 



 

 

๑๑๖ 

๕.๓  ขอเสนอแนะ  

  สําหรับผลการศึกษาเกี่ยวกับการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพของพระในจังหวัด
แพร พบวา ในแตละดานยังมีพฤติกรรมท่ีปฏิบัติตัวไดนอย อาทิ เชน  ดานอาหาร  คือ การหลีกเล่ียง
การดื่มเคร่ืองดื่มท่ีมีรสหวาน เชน น้ําผลไมปนท่ีมีรสหวาน นํ้าอัดลม และน้ําหวานตาง ๆ  ดานการ
ออกกําลังกาย  คือ การออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอเปนประจําทุกวัน ดานอารมณ  คือ การใช
วิธีการผอนคลายความเครียดดวยวิธีสวดมนต / นั่งสมาธิไหวพระ หรือกิจกรรมอื่น ๆ ท่ีสนใจ  ดาน
อนามัยสิ่งแวดลอม คือ การทําการคัดแยกขยะกอนนําไปท้ิง   ดานอากาศ ซ่ึงยังพบวาบริเวณวัดยังมี
การสูบบุหร่ี  การมีเสียงรบกวนจากยานพาหนะ เชน รถยนต  รถไฟ หรือเคร่ืองบิน  เปนตน  ดังน้ัน
หนวยงานที่เก่ียวของในการดูแล สงเสริมสุขภาพจึงควรใหความสําคัญกับการใหความรู ความเขาใจ
เกี่ยวกับพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพอยางเหมาะสม และควรจัดสภาพแวดลอมในบริเวณวัดในมี
สภาพแวดลอมท่ีบริสุทธ์ิ เปนเขตปลอดบุหร่ีและอบายมุขท้ังปวง   
  ผูวิจัยขอนําเสนอขอเสนอแนะจากผลการวิจัย เพ่ือนําไปสูการพัฒนาพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองของพระภิกษุ  โดยจัดใหมีการถวายความรูเร่ืองพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
พระสงฆ ในวิถีทางที่เหมาะสม อันจะนําไปสูการปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีถูกตอง โดยเฉพาะ
พฤติกรรมการสูบบุหร่ี การออกกําลังกาย และการเลือกฉันภัตตาหารท่ีดีมีประโยชนตอรางกาย  
ควรเพิ่มระดับการรับรู  ความสามารถของพระสงฆ   ในการปฏิบัติใหเหมาะสมเพื่อใหเกิดสุขภาวะที่
สมบูรณตามหลักพระพุทธศาสนา  เพ่ือดําเนินการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพของพระภิกษุใหดีข้ึน 
โดยการจัดทําคูมือสุขภาพ ส่ือประชาสัมพันธ หรือจัดตั้งศูนยสุขภาพพระสงฆ   ภายในวัดของเจา
คณะผูปกครองในแตละจังหวัด  นอกจากนี้ควรทําการศึกษาวิจัยปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดสุขภาวะท่ี
สมบูรณของพระสงฆในประเทศไทยเพ่ือใหไดแนวทางในการวางแผนพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพของ
พระภิกษุท่ีชัดเจนและมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน    
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 ศรีนครินทรวิโรฒ ประสานมิตร, ๒๕๔๑. 

วิริยาภรณ  เจริญชิพ, “พฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปท่ี ๖ สังกัด 

สํานักงานประถมศึกษา กรุงเทพมหานคร”, วิทยานิพนธศิลปะศาสตรมหาบัณฑิต,  

บัณฑิตวิทยาลัย : สถาบันราชภัฎธนบุรี, ๒๕๔๕. 

สมจริตรา  เหงาเกษ,  ความสัมพันธระหวางปจจัย คัดสรรกับวิถีชีวิตท่ีสงเสริมสุขภาพของพยาบาล 

วิชาชีพ ศูนยบริการสาธารณสุข สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร, วิทยานิพนธวิทยาศาสตร 

มหาบัณฑิต,  บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๓๙. 



 

 

๑๒๐ 

สมจิตต  สุพรรณทัสน, การวิจัยทางสุขศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ, วารสารสุขศึกษา, ปท่ี ๑๔  

ฉบับท่ี ๕๕ (๒๕๔๓) : ๒๖-๒๙. 

สุพัตรา  ศรีวณิชชากร และคณะ, บริการปฐมภูมิ : บริการสุขภาพใกลใจและใกลบาน, เอกสาร 

วิชาการลําดับท่ี ๑ ในชุดเอกสารเพื่อการพัฒนาบริการปฐมภูมิ, กรุงเทพมหานคร :  

สํานักงานโครงการปฏิรูประบบบริการสาธารณสุข, ๒๕๔๕.         

สุวัฒสัน  รักขันโท พรอมคณะ, “พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระภิกษุในเขตภาคใต 

ตอนบน”,  รายงานการวิจัย,  สุราษฏรธานี : มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๑. 

อารีย  เจียมพุก, “พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยวัณโรคท่ีมารับบริการ ณ คลินิกวัณโรค  

โรงพยาบาลนครปฐม”, ปริญญานิพนธการศึกษามหาบัณฑิต, บัณฑิตวิทยาลัย :  

มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒน,  ๒๕๔๔. 

เอื้อมพร  ทองกระจาย, “การดูแลสุขภาพตนเอง : แนวคิดการประยุกต”, เอกสารประกอบ 

การประชุมทางวิชาการพฤติกรรมสุขภาพ  สถาบันพัฒนาการสาธารณสุขอาเซียน, 

นครปฐม : มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๓๓. 

ฤทัยชนก กุลสืบ และวรัญญา เชื้อทอง, การศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของประชาชนใน 

ตําบลหวยกระเจาอําเภอหวยกระเจา จังหวัดกาญจนบุรี, รายงานการวิจัย,  นครปฐม :  

สถาบันราชภัฎนครปฐม, ๒๕๕๐. 

 

(๓)  เอกสารท่ีไมไดตีพิมพเผยแผ  :  

กฤษดา  พรหมวรรณ,  ความสัมพันธระหวางปจจัยลักษณะบุคคลกับพฤติกรรมสุขภาพของ 

ประชาชนอายุ ๔๐  ปขึ้นไปในเขตตําบลปว, เอกสารทางวิชาการ,  กรุงเทพมหานคร :  

กรมอนามัย, ๒๕๔๗.  (ถายเอกสารเย็บเลม) 

เนาวรัตน  เจรญิคา  และคณะ, พฤติกรรมการสูบบุหรี่ของพระภิกษุสงฆในประเทศไทย,  

 รายงานการวิจัย, กรุงเทพมหานคร : มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๗. (ถายเอกสารเย็บเลม) 

ศิวาภรณ  อุบลเขตต, การพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพจังหวัดเชยีงใหม, เชียงใหม :  

  คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม, ๒๕๓๒. (ถายเอกสารเย็บเลม) 

 



 

 

๑๒๑ 

สถิตพงศ  ธนวิริยกุล, การพัฒนาระบบสุขภาพเพื่อความสุข, โครงการจัดตั้งภาควิชา 

   เภสัชศาตรสังคม,  กรุงเทพมหานคร :  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. (ถายเอกสารเย็บเลม) 

สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย,  การดูแลสุขภาพตนเอง,  เอกสารวิชาการ (กรุงเทพมหานคร :  

กรมอนามัย, ๒๕๔๕. (ถายเอกสารเย็บเลม) 

______. วัดสงเสริมสุขภาพ, เอกสารวิชาการ, กรุงเทพมหานคร : กลุมอนามัยผูสูงอาย,ุ ๒๕๔๗.  

(ถายเอกสารเยบ็เลม)  

 

(๔)  อินเตอรเน็ท  :  

คณะกรรมการประจําชุดวิชาสรรพศาสตรในพระไตรปฎก, สรรพศาสตรในพระไตรปฎก,  

[ออนไลน], แหลงท่ีมา : http://mail.dou,.us/view_comtent.php?s_id=308&page=4,  

[๑๐ ม.ค. ๕๔].  

ครูบานนอก, พฤติกรรมมนุษย Human Behavior, [ออนไลน],  แหลงท่ีมา  :      

   http://www.kroobannok.com/2172,  [๒๐ พ.ย. ๕๓].   

ปรีชา  บุญศรีตัน, พุทธจริยศาสตรกับการกิน, [ออนไลน], แหลงท่ีมา : http://www.lanna.mbu. 

      ac.th/panya/no_61/buddhist.asp, [๑๘ มิ.ย. ๕๔].  

พระศรีญาณโสภณ, พุทธวิธีคลายเครียด,  [ออนไลน],  แหลงท่ีมา :  http://tuchae.spaces.live.com,      

    [๒๒  มิ.ย. ๕๓]. 

ศุภลักษณ  ธนธรรมสถิต พรอมคณะ, สุขภาวะของพระภกิษุสงฆในจังหวัดอุบลราชธานี,  

[ออนไลน], แหลงท่ีมา : http://guideubon.com/index.php, [๒๘ มิ.ย. ๕๓]. 

ศูนยพัฒนาทรัพยากรการศกึษา มหาวิทยาลัยมหาสารคาม, แนวคิดเก่ียวกับอนามัยส่ิงแวดลอม,  

[ออนไลน], แหลงท่ีมา : http://cyberclass.msu.ac.th/cyberclass/cyberclassuploads/  

libs/html/31823/unit๑_1_12. html, [๒๙ พ.ค. ๕๔]. 

______.  มลพิพษทางอากาศ, [ออนไลน],  แหลงท่ีมา : http://cyberclass.msu.ac.th/cyberclass/    

cyberclassuploads/libs/html/31823/unit๑_1_12.html, [๒๙ พ.ค. ๕๔]. 

 

 



 

 

๑๒๒ 

สุกัญญา จงเอกวุฒ ิและคณะ, โครงการวิจัยสรางเสริมสุขภาพสําหรับพระภิกษุตามแนว 

   พระพุทธศาสนาจังหวัดอางทอง,  [ออนไลน], แหลงท่ีมา : http://pubnet.moph.go.th,    

[๒๒ มิ.ย. ๕๓]. 

สํานักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอม, ผลกระทบตอมนุษยจากการ 

เปล่ียนแปลงอากาศ, [ออนไลน], แหลงท่ีมา : http://www.onep.go.th/CDM/cmc.html ,  

[๒๙ พ.ค. ๕๔]. 

Matichon Group. (๑๖ ส.ค. ๕๓). “พบพระสุขภาพย่ําแยโรครุมเรา เจอสูบบุหรี่สูงกวาปชช.”  

มติชน. [ออนไลน]. ๓ ยอหนา. แหลงท่ีมา : http://www.matichon.co.th/news_detail.php? 

newsid= 1281950704&grpid &catid=04. [๒๙ พ.ค.๕๔]. 

Matichon Group. (๖ มิ.ย. ๕๒). “สุขภาพพระสงฆ” มติชน. [ออนไลน]. ๘ ยอหนา. แหลงท่ีมา :  

1281950704&grpid &catid=04. [๒๙ พ.ค.๕๔]. 

Novabizz, พฤติกรรมมนุษย, [ออนไลน],  แหลงท่ีมา  :  http://www.novabizz.com/ 

  NovaAce/Behavior/, [๑๐ ม.ค.๕๔].   

Puzinnian,  “การออกกําลังกายพระสงฆ”.  (๘ ก.ย. ๕๒).  [ออนไลน]. ๒(๔) : ๒ ยอหนา.  

แหลงท่ีมา : http://puzinnian.blogspot.com/2009/09/blog-post_992.html.  [๒๙ พ.ค. ๕๔]. 

 
 



๑๒๘ 
 

แบบสอบถามโครงการวิจัย 
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของพระสงฆในจังหวัดแพร 

........................................................................................................................................................ 

คําช้ีแจง    
๑. แบบสอบถามน้ีใชสัมภาษณ  พระสงฆ โดยการทําเครื่องหมาย   หรือเติม ขอความลงในชองท่ี ตรงกับ

การใหขอมูล 
๒. แบบสอบถามน้ีมีขอคําถามเก่ียวกับการดูแลสุขภาพตนเองในลักษณะตางๆ ไมมีคําตอบถูกหรือผิดดี

หรือไมดีขอใหทานตอบแบบสอบถามทุกขอ โดยเลือกคําตอบท่ีตรงกับตัวทานมากท่ีสุดตามความเปนจริงเพ่ือนําผล
ท่ีไดไปวางแผนสงเสริมและพัฒนาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระภิกษุตอไป 
  ๓. แบบสอบถามแบงออกเปน ๒ สวน คือ 

สวนท่ี ๑ ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถาม 
สวนท่ี ๒ แบบสอบถามขอมูลความรูเก่ียวกับพฤติกรรมดานสุขภาพ 
สวนท่ี๓  แบบสอบถามขอมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระสงฆ 

.......................................................................................................................................................................... 

สวนท่ี ๑   ขอมูลท่ัวไป  

๑.  สถานท่ีตั้งวัด    ๑.  เขตอําเภอเมืองแพร    ๒.  เขตอําเภอสูงเมน 

  ๓.  เขตอําเภอเดนชัย     ๔.  เขตอําเภอลอง 

  ๕.  เขตอําเภอวังชิ้น     ๖.  เขตอําเภอสอง 

  ๗.  เขตอําเภอรองกวาง    ๘.  เขตอําเภอหนองมวงใข 

๒.  ลักษณะท่ีตั้ง    ในเขตเทศบาล     นอกเขตเทศบาล 

๓.  อายุผูตอบ    ๒๐ – ๓๐ ป       ๓๑ – ๔๐ ป 
 ๔๑ – ๕๐ ป       ๕๐ ปขึ้นไป 

๔.  พรรษา    ๕ – ๑๐ พรรษา     ๑๑ – ๒๐ พรรษา 
 ๒๑ – ๓๐ พรรษา    มากกวา ๓๐ พรรษา  

 



๑๒๙ 
 
๕.  ตําแหนง   เจาคณะจังหวัด    รองเจาคณะจังหวัด 
    เจาคณะอําเภอ    รองเจาคณะอําเภอ 
    เจาคณะตําบล    รองเจาคณะตําบล 
    เจาอาวาส     อื่นๆ..........................   
  ระยะเวลาท่ีปฏิบัติหนาท่ี ..........................................  ป 
๖.  ระดับการศกึษาทางธรรม 

แผนกธรรม   นักธรรมชั้นตรี  นักธรรมชั้นโท   นักธรรมชั้นเอก 
แผนกบาลี   เปรียญธรรม ๓ – ๕   เปรียญธรรม ๖ – ๙   ไมเปนเปรียญธรรม 

 
๗.  ระดับการศึกษาทางโลก 
   ๑.  ประถมศึกษา      ๒.  มัธยมศึกษา 
   ๓. มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช./ปกศ.ตน   ๔.  ปวส./อนุปริญญา/ปวท. 
   ๕. ปริญญาตรี      ๖.  สูงกวาปริญญาตรี 
   ๗.  อื่นๆ ระบุ............................................. 

๘.  โรคประจําตัว 
               ๑.เบาหวาน     ๒.  ความดันโลหิตสูง   ๓.ปวดหลัง ปวดเอว ขอเส่ือม 
   ๔.  หัวใจ     ๕. กระดูกพรุน    ๖. การขบัถาย อุจาระ – ปสสาวะ 

  ๗. ไขมันในเลือด    ๘. มะเร็ง     ๙. ตา - ตอกระจก ตอหิน 
   ๑๐. ขาดสารอาหาร     ๑๑. นอนไมหลับ    ๑๒. กระเพาะ  

  ๑๓. หลงลืม     ๑๔. หูตึง     ๑๕. เวียนมึนศรีษะ  
   ๑๖. การทรงตัวไมดี    ๑๗. ไวรัสตับอักเสบ    ๑๘.หลอดเลือดสมอง 

  ๑๙. โรคเกาต     ๒๐. อื่นๆ ระบุ................................................................ 

๙.  ในรอบ  ๑  ปทีผานมา ทานเคยไดรับการตรวจรางกายอะไรบาง 

๑. การตรวจรางกายประจําป    เคย    ไมเคย 

๒. การตรวจระดับความดันโลหิต   เคย    ไมเคย 

๓. การตรวจระดับนํ้าตาลในเลือด   เคย    ไมเคย 

๔. การช่ังนํ้าหนัก     เคย    ไมเคย 

๕. วัดสวนสูง      เคย    ไมเคย 

๖. การตรวจฟนและขูดหินปูน    เคย    ไมเคย 



๑๓๐ 
 
สวนท่ี ๒  ผูวิจัยตองการทราบทัศนคติและพื้นฐานความรูดานสุขภาพอนามัยของผูตอบแบบสอบถาม 

คําช้ีแจง   ใหทําเคร่ืองหมาย   ลงในชองคําตอบ ทราบ ,ไมทราบ, หรือไมแนใจ  เพียงขอละ ๑ คําตอบ 
 
ดานอาหาร    การรับประทานอาหารใหไดสารอาหารที่มีคุณคา  เปนประโยชนตอรางกาย รับประทานอาหารท่ี 
                      ปรุงสุก สะอาด ปลอดภัยจากสารปนเปอน และการบรโิภคอาหารใหไดสัดสวนท่ีเหมาะสม   
 

คําตอบ 
   ขอความ 

ทราบ ไมแนใจ ไมทราบ 
๑. การฉันอาหารท่ีมีกากใย เชน ผัก ผลไมเปนประจําทุกวัน  ชวยใหระบบ

ขับถายดีชวยปองกันโรคมะเร็งและภาวะไขมันในเลือดสูง 
   

๒. การฉันอาหารสุกๆ ดิบๆ เชน แหนม ปูดอง ลาบ หลูซกเล็ก ปลารา สม
ฟก ทําใหเส่ียง   ตอการปวยเปนโรค พยาธิ        

   

๓. การฉันอาหารหลากหลายครบ ๕ หมูใน ๑ วันมีประโยชนตอรางกาย 
ทําใหรางกายไดรับสารอาหารครบถวน        

   

๔. การฉันอาหารไขมันสูง เชนขาวมันไกขาวขาหมู อาหารประเภททอด 
หรืออาหารและขนมหวานท่ีปรุงดวยกะทิ เนย มาการีน ทําใหเส่ียงตอ
การเกิดโรค ความดันโลหิตสูง และหัวใจ 

   

๕. การเลือกฉันอาหารแปรรูป เชน อาหารกระปอง นมสัญลักษณ ควรดู
เครื่องหมาย สัญลักษณ  อย. วันหมดอายุ 

   

๖. ในนํ้านมมีแรธาตุ และแคลเซียมท่ีมีสวนชวยใหกระดูกแข็งแรง    
๗. การฉันอาหารท่ีมีรสเค็มจัดทําใหเส่ียงตอการเปนโรค ความดันโลหิต

สูง 
   

๘. การฉันอาหารท่ีมีรสหวานจัดทําใหเส่ียงตอการเปนโรค เบาหวาน    
๙. การฉันอาหารประเภทปงยางท่ีไหมเกรียมทําใหเสี่ยงตอการเปน

โรคมะเร็ง  
   

๑๐. ใน ๑ วัน ควรด่ืมนํ้าอยางนอยวันละ ๘ แกว    (๒๕๐  มล./แกว)    
๑๑. การด่ืมนํ้าอัดลมในปริมาณท่ีมากเกินไปทําใหเปนโรคเบาหวานได    
 
 
 



๑๓๑ 
 
ดานการออกกําลังกาย   หมายถึง การเคล่ือนไหวอยางตอเน่ืองของรางกายซ่ึงทําใหความแข็งแรง 

คําตอบ ขอความ 
ทราบ ไมแนใจ ไมทราบ 

1. ออกกําลังกายอยางนอยสัปดาหละ ๓ วันๆ ละ ๓๐ นาที จะลดความ
เส่ียงตอการเกิดหัวใจ /โรคความดันโลหิตสูง/ เบาหวาน/อวน/มะเร็ง  

   

2. การออกกําลังกาย เปนการ ทําใหการทํางานของ ปอด หัวใจ / กลามเน้ือ 
และกระดูกแข็งแรง 

   

3. ผูท่ีทํากิจกรรมท่ีใชแรงงานหนักแลวไมจําเปนตองออกกําลังกาย     
4.   การออกกําลังกายชวยลดหรือผอนคลายความเครียดได     
5.   กอนออกกําลังกายทุกครั้งควรอบอุนรางกาย/ยืดเหยียดกลามเน้ือกอน

เพ่ือลดการบาดเจ็บ  
   

๖. ควรผอนคลายกลามเน้ือหลังการออกกําลังกายทุกครั้ง     
๗. การออกกําลังกายแตละครั้งควรใหหนักหรือใหรางกายเหน่ือยในระดับ
ปานกลางคือเหน่ือยแตพูดคุยกับคนขางเคียงไดจบประโยค จึงจะชวย
กระตุนการทํางานของหัวใจและปอด 

   

๘.การยืดเหยียดกลามเน้ือเชนการกมเอามือแตะพ้ืน  การประสานมือไว
เหนือศีรษะแลวดันขึ้นการกมลงเอามือแตะท่ีพ้ืนทําใหกลามเน้ือและขอตอมี
ความยืดหยุน 

   

๙.การเลือกประเภทออกกําลังกายควรเลือกใหเหมาะสมกับสภาพรางกาย     
 
ดานอารมณ   คือ การปฏิบัติตน การจัดการกับอารมณ  การผอนคลายความเครียด  การแสดงออกทางอารมณของ 
                       ตนเองไปในทางท่ีดีขึ้น    

คําตอบ ขอความ 

ทราบ ไมแนใจ ไมทราบ 
๑. ผูท่ีมีความเครยีดเปนประจําทําใหเส่ียงตอการเปนโรค ความดันโลหิต

สูง/กระเพาะอาหาร 
   

๒. ทานคิดวาการผอนคลายความเครียดดวยการใชยา  สูบบุหรี่ ด่ืมสุรา เปน
การลดผอนคลาย เครียดทีถูกวิธี 

   

๓. การผอนคลายความเครียดท่ีเหมาะสมไดแกการ สวดมนต ไหวพระ/น่ัง
สมาธิ/ดูหนัง ฟงเพลง / ปลูกตนไม/ ออกกําลังกาย/  ปรึกษาพูดคุยกับ
เพ่ือนๆ  

   

 
 



๑๓๒ 
 

คําตอบ ขอความ 
ทราบ ไมแนใจ ไมทราบ 

๔. การผอนคลายความเครียดท่ีเหมาะสมกับตนเองควร ใชวธีิท่ีถนัด/ ไมมี
ผลเสียตอสุขภาพ /ทําแลวมีความสุข ฯลฯ 

   

๕. ผลกระทบจากความเครียด ทําใหความสัมพันธในสังคม  ในวัด/ชุมชน   
ท่ีทํางานตึงเครียด/เจ็บปวย ฯลฯ 

   

๖. ถาเครียดมากๆถึงขั้นมีอาการปวยทางกาย  ควบคุมตนเองไมได สับสน 
วาวุนใจมากๆ ควร ปรึกษาแพทย หรือบุคลากรสาธารณสุข 

   

 
 
ดานอนามัยสิ่งแวดลอม  หมายถึงการจัดส่ิงแวดลอมท่ีเหมาะสมท้ังดานกายภาพ   ใหเหมาะสมตอการดูแล 
                                        สุขภาพการรักษาความสะอาดสถานท่ีตางๆ  การกําจัดขยะมูลฝอยใหถูกสุขลักษณะ 

คําตอบ ขอความ 
ทราบ ไมแนใจ ไมทราบ 

๑. ขยะท่ีท้ิงสะสมไว จะเปนแหลงเชื้อโรค/พาหะนําโรคเกิดโรค 
อุจจาระรวง/ภมิูแพ 

   

๒. การคัดแยกขยะสามารถ ลดปริมาณขยะและนํามาใชใหมได    
๓. การกําจัดขยะมูลฝอยท่ีถูกตองคือวิธี เผา / ฝง / ท้ิงในที่รองรับรอ

การกําจัดจากหนวยงานที่รับผิดชอบ 
   

๔. การใชโฟม หรือถุงพลาสติกมีผลกระทบตอสิ่งแวดลอม เปนวัสดุท่ี
ไมยอยสลาย/เกิดมลพิษ 

   

๕. ควรทําความสะอาดสถานท่ีประกอบอาหารทุกคร้ังหลังทําอาหาร    
๖. การราดนํ้าทุกคร้ังหลังการใชสวมจะชวยปองกันโรค อุจจาระรวง    
๗. การทําความสะอาดวัดและบริเวณวัดเปนการปองกัน ไมใหเกิดโรค

และทําลายพาหะนําโรค เชน หนู แมลงสาบ ยุง 
   

๘. แมลงวันเปนพาหะนําเช้ือโรค อุจจาระรวงและอหิวาตกโรค    
 
 
 
 
 



๑๓๓ 
 
 
อากาศ     หมายถึง คุณภาพของอุณหภูมิ ความชื้น แสง เสียง กล่ิน และปจจัยเส่ียงท่ีกอใหเกิดโรค  

คําตอบ ขอความ 
ทราบ ไมแนใจ ไมทราบ 

๑. การใชยาฆา แมลง ยุง มด แมลงสาบ อยางตอเน่ือง เปนสาเหตุ
กอใหเกิดโรคมะเร็ง และโรคตางๆ ได 

   

๒. การอยูในบริเวณท่ีมีควันบุหรี่เปนประจํานานๆ มีความเส่ียงตอการ
เกิดโรค มะเร็งปอด 

   

๓. การสูดดมกาชคารบอนมนนอกไซด จากการเผาไหมของ
เคร่ืองยนต เตาเผาขยะ เปนประจํา กอใหเกิด อาการปวดหัว หรือ
วิงเวียนศรีษะ อาเจียน  ออนเพลีย หมดแรง หรือถาไดรับปริมาณ
มากอาจเสียชีวิตได  

   

๔. กล่ินจากทอไอเสียรถยนต หรือจากโรงงานอุตสาหกรรม ทําใหเกิด
การระคายเคืองตอทางเดินหายใจ   

   

๕. การถายเทอากาศภายในอาคารไมดีพอ ทําใหเกิดการสะสมของ
กล่ิน เช้ือโรค และส่ิงระคายเคืองตางๆ ได  

   

๖. การใชไฟสองสวางภายที่อยูอาศัย ไมเหมาะสม ในดานปริมาณ 
และคุณภาพ ทําใหเกิดความรําคาญตอการใชสายตาเปนอยางมาก 
เชน การอานการเขียนหนังสือ หรือ การใชคอมพิวเตอรในการ
ทํางาน   

   

๗. การอยูในแหลงท่ีมีเสียงดัง อึกกระทึก สูงเกินกวา ๕๐ db ทําใหการ
สนทนาจับใจความไดลําบาก ตองสนทนากันดวยเสียงดังและทําให
เกิดอันตรายตออวัยวะรับเสียงของรางกาย 

   

๘. การทํางานในท่ีคับแคบ เพราะมีคนมากเกินไป ทําใหรูสึกอึดอัด 
และหงุดหงิดได  

   

๙. ตนไมและดอกไม ท่ีปลูกอยูตามบริเวณที่อยูอาศัยชวยกรองสารพิษ
ท่ีมาทางอากาศได 

   

๑๐. อุณหภูมิอากาศท่ีสูงเกินไป ทําใหเสนเลือดใน รางกายขยายตัวได  
แตถาหาอุณหภูมิเย็นจัดจนเกินไป ก็จะทําใหเสนเลือดหดตัวได  

   

 



๑๓๔ 
 
 
 
 
ดานอบายมุข  หมายถึงหนทางท่ีนําไปสูความเส่ือมเสีย เปนเหตุใหเกิดการสูญเสีย ประกอบดวย  การด่ืมนํ้าเมา  
                        การดูการละเลน  การเลนการพนัน  การคบคนชั่วเปนมิตรและการเกียจครานการทํางาน   
 

คําตอบ ขอความ 
ทราบ ไมแนใจ ไมทราบ 

๑. สารนิโคตินจากบุหรี่ท่ีสามารถทําใหเราเสียชีวิตได    
๒. โทษของสารนิโคตินทําใหเสนเลือดหดตัว เปนสาเหตุของ

โรคหัวใจ 
   

๓. สุรามีโทษตอรางกาย ทําใหสมองฝอ ความจําเส่ือม แผลใน
กระเพาะอาหาร 

   

๔. การเลนพนันทุกชนิดกอใหเกิดปญหาดาน การเงิน/ชุมชน/
อาชญากรรม/สังคม 

   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๓๕ 
 
 
สวนท่ี ๓   ขอมูลการปฎิบัติตนเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ  
 คําช้ีแจง   ขีดเคร่ืองหมาย   /  ลงในชองท่ีตรงกับการปฏิบัติของผูถูกสัมภาษณในรอบ  ๑   เดือนท่ีผานมา 

ผูตอบทําเคร่ืองหมายในชอง “เปนประจํา”        จํานวนคร้ังท่ีปฏิบัติ   มากกวา  ๒๕  ครั้งข้ึนไป 
  ผูตอบทําเคร่ืองหมายในชอง “บอยครั้ง”            จํานวนคร้ังท่ีปฏิบัติ   ๒๑   -   ๒๕  ครั้ง 
  ผูตอบทําเคร่ืองหมายในชอง “เปนบางครั้ง ”     จํานวนครั้งท่ีปฏิบัติ   ๑๖   -   ๒๐  คร้ัง 
  ผูตอบทําเคร่ืองหมายในชอง “ นานๆ ครั้ง ”      จํานวนครั้งท่ีปฏิบัติ   ๑๑  -   ๑๕   ครั้ง 
  ผูตอบทําเคร่ืองหมายในชอง “ไมเคยเลย”         จํานวนคร้ังท่ีปฏิบัติ   นอยกวา ๑๐  คร้ัง 
ดานอาหาร    การรับประทานอาหารใหไดสารอาหารที่มีคุณคา  เปนประโยชนตอรางกาย รับประทานอาหารท่ี 
                      ปรุงสุก สะอาด ปลอดภัยจากสารปนเปอน และการบรโิภคอาหารใหไดสัดสวนท่ีเหมาะสม  

ความถี่ในการปฏิบัติในรอบ ๑ เดือน  
 

พฤติกรรม 
ไมเคยปฏิบัต ิ นาน ๆ 

ครั้ง 
เปนบาง 
ครั้ง 

บอยครั้ง เปน
ประจํา 

๑. ฉันอาหารครบตรงตามเวลา ภายใน ๑ วัน      
๒. ฉันอาหาร ครบ ๕ หมู ใน ๑ วัน      
๓. ฉันผักทุกวัน      
๔. ฉันผลไมทุกวัน      
๕. ฉันอาหารประเภทเน้ือสัตวท่ีปรุงสุก      
๖. ลดการฉันอาหารไขมันสูง  เชน ขาวขาหมู  

หมูสามชั้น กุนเชียง   คอหมูยาง   เบคอน ไสกรอก 
หนังไก หนังหมู   

     

๗. ลดการฉันอาหารประเภททอดเชน  กลวย 
ทอด ปลาทองโก 

     

๘. ลดการฉันอาหารหรือขนมหวานที่ปรุงดวย 
กะทิ   เนย   มาการีน  เชนแกงเผ็ด แกงเขียวหวาน 
มัสมั่น แกงคั่ว   ขาวเหนียวมูล  กลวยบวชชี บัวลอย  
ลอดชอง ทับทิมกรอบ  หรือขนมประเภท เบอเกอร่ี  

     

๙.   หลีกเล่ียงการฉันอาหารท่ีมีรสเค็มจัด เชน  
อาหารหมักดอง เชน เน้ือเค็ม ปลาเค็ม 

     

 
 



๑๓๖ 
 
 

ความถี่ในการปฏิบัติในรอบ ๑ เดือน  
 

พฤติกรรม 
ไมเคยปฏิบัต ิ นาน ๆ 

ครั้ง 
เปนบาง 
ครั้ง 

บอยครั้ง เปน
ประจํา 

๑๐. หลีกเล่ียงการฉันอาหารท่ีมีรสหวานจัด เชนการ
ปรุงอาหารคาวแลวเติมนํ้าตาลใหมีรสหวานจัด 

     

๑๑. ด่ืมนํ้าอยางนอยไมต่ํากวาวันละ ๘ แกว      
๑๒. ด่ืมนมจืดหรือนมพรองมันเนยวันละ ๑ – ๒ 
แกว/ กลอง 

     

๑๓. หลีกเล่ียงการด่ืมเครื่องด่ืมท่ีมีรสหวาน เชน นํ้า
ผลไมปนท่ีมีรสหวาน นํ้าอัดลม นํ้าหวานตางๆ 

     

๑๔. เติมนํ้าปลา/นํ้าปลาพริกในการฉันอาหาร       
 
ดานการออกกําลังกาย   หมายถึง การเคล่ือนไหวอยางตอเน่ืองของรางกายซ่ึงทําใหความแข็งแรง 

ความถี่ในการปฏิบัติในรอบ ๑ เดือน  
 

พฤติกรรม 
ไมเคยปฏิบัต ิ นาน ๆ 

ครั้ง 
เปนบาง 
ครั้ง 

บอยครั้ง เปน
ประจํา 

๑. มีการออกกําลังกาย   (ดวยความแรงระดับ 
ปานกลาง คือเหน่ือย พูดคุยกับคนขางเคียงไดจบ
ประโยค)อยางนอยสัปดาหละ ๓    วัน ๆ ละ ๓๐ 
นาที 

     

๒. มีการออกกําลังกาย   (ดวยความแรงระดับ 
หนักคือเหน่ือยหอบ หรือไมสามารถพูดคุยกับคน
ขางเคียงไดจบประโยคขณะออกกําลังกาย) อยาง
นอยสัปดาหละ ๒ – ๓ วัน อยางนอยวันละ ๒๐ นาที 

     

๓. มีการเคล่ือนไหวในการเดินขึ้นลงบันได   
กวาดลานวัด  ทําความสะอาดกุฏิ  จนรูสึกเหน่ือย
กําลังดีสะสมอยางนอยวันละ ๓๐ นาที สัปดาหละ ๕ 
วัน 

     

๔. มีการยืดเหยียด เชน การกมเอามือแตะพ้ืน  
ประสานมือไวเหนือศรีษะหลังดันขึ้น การกมลงเอา
มือแตะพ้ืน การเหยียด และฝกความแข็งแรงของ

     



๑๓๗ 
 
กลามเน้ือตอเน่ืองกันสัปดาหละ ๒ – ๓ วัน 
 
 
ดานอารมณ   คือ การปฏิบัติตน การจัดการกับอารมณ  การผอนคลายความเครียด  การแสดงออกทางอารมณของ 
                       ตนเองไปในทางท่ีดีขึ้น  

ความถี่ในการปฏิบัติในรอบ ๑ เดือน  
พฤติกรรม ไมเคยปฏิบัต ิ นาน ๆ 

ครั้ง 
เปนบาง 
ครั้ง 

บอยครั้ง เปน
ประจํา 

๑. เม่ือมีเรื่องไมสบายใจ ทานผอนคลาย
ความเครียดดวยวิธีวิธีใดตอไปน้ีบาง 

     

        ๑.๑  สวดมนต/น่ังสมาธิไหวพระ      
        ๑.๒  ดูหนัง ฟงเพลง       
        ๑.๓  ปลูกตนไม      
        ๑.๔  ออกกําลังกาย      
        ๑.๕  ปรึกษาพูดคุยกับเพ่ือนๆ       
        ๑.๖  สูบบุหร่ี      
        ๑.๗  ด่ืมสุราหรือเครื่องด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล      
        ๑.๘  ใชยานอนหลับ/ยาระงับประสาท      

1.9 อ่ืนๆ (โปรดระบุ) .............................      

๒. ทานสามารถควบคุมอารมณตนเองไดเมื่อรูสึก
โกรธ โดยไมเอะอะโวยวาย 

     

๓. ทานสามารถทํากิจกรรมรวมกันกับสมาชิกใน
วัดเชน ฉันอาหาร /ดูทีวี/ ฯลฯ  

     

๔. ทานมีสวนรวมในกิจกรรมกับสมาชิกในชุมชน 
/ คณะศรัทธา ญาติโยม ในเทศกาลตางๆ 

     

๕. ทานเขารวมในกิจกรรมสันทนาการ กับกลุม
เครือขายของตนเอง   

     

 
 
 
  
 



๑๓๘ 
 
 
 
ดานอนามัยสิ่งแวดลอม  หมายถึงการจัดส่ิงแวดลอมท่ีเหมาะสมท้ังดานกายภาพ   ใหเหมาะสมตอการดูแล 
                                        สุขภาพการรักษาความสะอาดสถานท่ีตางๆ  การกําจัดขยะมูลฝอยใหถูกสุขลักษณะ   

ความถี่ในการปฏิบัติในรอบ ๑ เดือน  
 

พฤติกรรม 
 

ไมเคยปฏิบัต ิ นาน ๆ 
ครั้ง 

เปนบาง 
ครั้ง 

บอยครั้ง เปน
ประจํา 

๑. ทานไดทําการคัดแยกขยะกอนนําไปท้ิง      
๒. ทานไดทําการท้ิงขยะทุกชนิดในที่รองรับ/

ถังขยะใบเดียวกัน 
     

๓. ทานไดทําการกําจัดขยะถูกวิธี เชน ฝง/เผา/
มีรถขยะมารับ 

     

๔. ทานไดทําการทําความสะอาดท่ีอยูอาศัยทุก
วัน (กวาดและถูกุฏิ)  

     

๕. ทานทําความสะอาดท่ีประกอบอาหาร/ครัว    
ทุกครั้ง 

     

๖. ทานมีสวนรวมในกิจกรรมของหมูบาน/
ชุมชนในการรักษาสิ่งแวดลอมในชุมชน 

     

๗. ทานราดนํ้า/ชักโครกทุกครั้งหลังใชสวม      
๘. ทานไดทําการลางทําความสะอาดหองนํ้า

สัปดาหละ ๑ คร้ัง 
     

๙. หลีกเล่ียงการใชวัสดุท่ีมีผลกระทบตอ
ส่ิงแวดลอม เชน โฟม  ถุงพลาสติกท่ีไม
ยอยสลาย 

     

 
 
 
 
 



๑๓๙ 
 
 
 
 
ดานอากาศ     หมายถึง คุณภาพของอุณหภูมิ ความช้ืน แสง เสียง กล่ิน และปจจัยเส่ียงท่ีกอใหเกิดโรค  

ความถี่ในการปฏิบัติในรอบ  ๑  เดือน   
 

พฤติกรรม 
 

ไมเคยเลย นาน ๆ 
ครั้ง 

เปนบาง 
ครั้ง 

บอยครั้ง เปน
ประจํา 

๑. ทานอาศัย หรือ คลุกคลีกับผูท่ีสูบบุหรี่ เปน
ประจาํ 

     

๒. ทานมักจะไดกล่ินสารเคมี  กล่ินเนาเสีย 
จากโรงงานอุตสาหกรรม  โรงงานฆาสัตว  
หรือกล่ินควันจากรถยนต เปนประจํา
หรือไม 

     

๓. ทาน มักจะไดยินเสียงรบกวนจาก การ
ขับเคล่ือนของยานพาหนะ เชน รถยนต  
รถไฟ หรือเคร่ืองบิน ผานอยูตลอดเวลา  

     

๔. ภายในหองนอนของทาน ไดเปดหนาตาง 
เพ่ือทําการถายเท อากาศใหหมุนเวียนอยู
ตลอดเวลา 

     

๕. บริเวณท่ีอยูอาศัยไดมีการติดตั้งเครื่องกรอง
อากาศ  พัดลมระบายอากาศ อยางท่ัวถึง 

     

๖. เวลา อานเขียนหนังสือ หรือทํางาน
คอมพิวเตอร ทานใชแสงสวางอยาง
เพียงพอ     

     

๗. ทานอาศัยอยูในสภาพแวดลอมท่ีมีตนไมปก
คลุมอยู  เพ่ือกรองอากาศ เปนประจํา   

     

๘. ทานใชยาฆาแมลงเพ่ือกําจัด ยุง มด 
แมลงสาบ เปนประจํา  

     

 
 
 



๑๔๐ 
 
 
 
 
 
ดานอบายมุข  หมายถึงหนทางท่ีนําไปสูความเส่ือมเสีย เปนเหตุใหเกิดการสูญเสีย ประกอบดวย  การด่ืมนํ้าเมา  
                        การดูการละเลน  การเลนการพนัน  การคบคนชั่วเปนมิตรและการเกียจครานการทํางาน   

ความถี่ในการปฏิบัติในรอบ ๑ เดือน  
 

พฤติกรรม 
 

ไมเคย
ปฏิบัต ิ

นาน ๆ 
ครั้ง 

เปนบาง 
ครั้ง 

บอยครั้ง เปน
ประจํา 

๑. สูบบุหรี่        
๒. ด่ืมสุราหรือเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล  ยาดอง       
๓. เลนการพนันท่ีผิดกฎหมาย เชน หวย พนัน

บอล ไฮโล    ไกชน ไพ เปนตน 
     

 
 
 

กราบขอบพระคุณดวยความเคารพ ตอความอนุเคราะหในการตอบคําถามของทาน 
ผูวิจัย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๔๑ 
 
 

ประวัติผูวิจัย 

ช่ือ – นามสกุล  : พระพิพัฒน  อภิวฑฒฺโน (อายะนันท) 

เกิดเม่ือ   : วันท่ี ๒๓   พฤศจิกายน ๒๕๒๓ 

สถานท่ีเกิด  : ๔๔  ถ.รองซอ  ต.ในเวียง  อ.เมือง จ.แพร 

ประวัติการศึกษา  :  พ.ศ. ๒๕๓๕  ช้ันประถมศึกษาปท่ี ๖   

        โรงเรียนวัดเมธังกราวาส   จังหวัดแพร   

     พ.ศ. ๒๕๔๑ ช้ันมัธยมศึกษาตอนปลาย 

โรงเรียนพิริยาลัยจังหวัดแพร     

พ.ศ. ๒๕๔๕  วิทยาศาสตรบัณฑิต (วท.บ.)  สาขาสัตวศาสตร   

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลลานนา 

วิทยาเขตพิษณุโลก 

      พ.ศ. ๒๕๕๓   เปรียญธรรม ๑-๒  สํานักเรียนคณะจังหวัดแพร 

     พ.ศ. ๒๕๕๕  นักธรรมช้ันเอก   สํานักเรียนคณะจังหวัดแพร   

อุปสมบทเม่ือ  :  วันท่ี  ๑๘  มกราคม  ๒๕๕๒ 

สังกัด   : วัดรองซอ   เลขที่ ๑๖๗  ถ.รองซอ  ต.ในเวียง อ.เมือง  จ.แพร 

ตําแหนง  : เลขานุการเจาคณะตําบลในเวียง เขต ๑ 

โทรศัพท  : ๐๕๔-๕๑๑๔๑๓ , ๐๘๙-๕๕๙๓๖๒๙ 

E-Mail   : ppk19999@hotmail.co.th  

 

 

 


	01ปก
	02บทคัดย่อ+สารบัญ
	03บทที่ ๑
	04บทที่ ๒
	05บทที่ ๓
	06บทที่ ๔
	07บทที่ ๕ -บรรณนานุกรม
	08แบบสอบถาม+ประวัติ

