
 

 
 
 
 

ความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างานเพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั  
กรณศึีกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

THE HEALTH READINESS OF THE WORKING-AGE PEOPLE                    
TO ENTER THE AGED SOCIETY: THE CASE STUDY OF                            

THE PERSONNEL OF RANGSIT UNIVERSITY 

 
 
 
 
 

โดย 
นิรมล ธรรมศิริ 

 

 
 
 

 
วทิยานิพนธ์ฉบับนีเ้ป็นส่วนหน่ึงของการศึกษาตาม 

หลกัสูตรบริหารธุรกจิมหาบัณฑิต 
คณะบริหารธุรกจิ 

 
 

บัณฑิตวทิยาลยั  มหาวทิยาลยัรังสิต 
ปีการศึกษา 2561 



THE HEALTH READINESS OF THE WORKING-AGE PEOPLE 
TO ENTER THE AGED SOCIETY: THE CASE STUDY OF      

THE PERSONNEL OF RANGSIT UNIVERSITY 

BY 
NIRAMON DHAMMASIRI 

A THESIS SUBMITTED IN PARTIAL FULFILLMENT 
OF THE REQUIREMENTS FOR 

THE DEGREE OF MASTER OF BUSINESS ADMINISTRATION 
FACULTY OF BUSINESS ADMINISTRATION 

GRADUATE SCHOOL, RANGSIT UNIVERSITY 
ACADEMIC YEAR 2018 



 

 

 
วทิยานิพนธ์เร่ือง 

 

ความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างานเพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต 

 

โดย 
นิรมล ธรรมศิริ 

 

ไดรั้บการพิจารณาให้เป็นส่วนหน่ึงของการศึกษาตามหลกัสูตร 
ปริญญาบริหารธุรกิจมหาบณัฑิต 

 

มหาวทิยาลยัรังสิต 
ปีการศึกษา 2561 

 

 
 

---------------------------------------------------- 
วา่ท่ีร้อยตรี ดร. ภูริพฒัน์ ชาญกิจ 

ประธานกรรมการสอบ 

 
---------------------------------------------------- 

ผศ.ดร. พฒัน์ พิสิษฐเกษม 
กรรมการ 

  
 

---------------------------------------------------- 
ดร. ณกมล จนัทร์สม 

กรรมการและอาจารยท่ี์ปรึกษา 
 
 

บณัฑิตวทิยาลยัรับรองแลว้ 
 
 

(ผศ.ร.ต.หญิง ดร.วรรณี  ศุขสาตร) 
คณบดีบณัฑิตวทิยาลยั 

29 สิงหาคม 2561 



 

 
 

 
Thesis entitled 

 

THE HEALTH REDINESS OF THE WORKING-AGE PEOPLE  
TO ENTER THE AGED SOCIETY: THE CASE STUDY OF  

THE PERSONNEL OF RANGSIT UNIVERSITY 
 

by 
NIRAMON DHAMMASIRI 

 

was submitted in partial fulfillment of the requirements 
for the degree of Master of  Business Administration 

 

Rangsit University 
Academic Year 2018 

 
 

 
---------------------------------------------------- 

Acting Sub Lt. Puripat Charnkit, Ph.D. 
Examination Committee Chairperson  

 
---------------------------------------------------- 

Asst.Prof. Phat Pisitkasem, Ph.D. 
Member 

 
 
 

 
 

---------------------------------------------------- 
Nakamol Chansom, Ph.D.  

Member and Advisor 
 
 

Approved by Graduate School 
 
 

(Asst.Prof.Plt.Off. Vannee  Sooksatra, D.Eng.) 
Dean of Graduate School 

August 29, 2018 



 ก 

กติติกรรมประกาศ 
 

งานวิจยัน้ีส าเร็จลุล่วงได้ด้วยความกรุณาจาก ดร.ณกมล จันทร์สม อาจารย์ท่ีปรึกษา           
ท่ีกรุณาให้ขอ้เสนอแนะ ค าปรึกษา ตลอดจนแกไ้ขขอ้บกพร่องต่าง ๆ กระทัง่งานวิจยัเสร็จสมบูรณ์ 
จึงขอขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงมา ณ โอกาสน้ี  

 
การด าเนินการวิจัยไม่อาจส าเร็จลุล่วงได้ หากปราศจากความร่วมมือจากบุคลากร

มหาวิทยาลัยรังสิต ขอขอบคุณทุกท่านท่ีอนุเคราะห์ในการตอบแบบสอบถาม ให้ข้อมูลและ
ขอ้เสนอแนะท่ีเป็นประโยชน์ต่อการท าวิจยั รวมถึงเจา้ของเอกสาร ต ารา งานวิจยัทุกท่านท่ีไดน้ ามา
อา้งอิงในงานวจิยัน้ี และผูใ้หค้วามช่วยเหลือในงานวจิยัทุกท่าน  

 
ทา้ยน้ี ผูว้ิจยัขอกราบขอบพระคุณพ่อ แม่ ท่ีเป็นก าลงัใจอย่างดี ตลอดจนครอบครัวท่ีให้

การสนบัสนุนและใหค้วามช่วยเหลือ กระทัง่งานวจิยัฉบบัน้ีส าเร็จลุล่วงไปไดด้ว้ยดี 
 
 

นิรมล ธรรมศิริ 
ผูว้จิยั 

 
       

 



 

ลายมือช่ือนกัศึกษา ….............................................................   ลายมือช่ืออาจารยท่ี์ปรึกษา ................................................................... 

ข 

5707615 : สาขาวชิาเอก: บริหารธุรกจิ; บธ.ม. 
ค าส าคัญ : สุขภาพ, พฤติกรรมสุขภาพ, ความพร้อม 

นิรมล ธรรมศิริ: ความพร้อมด้านสุขภาพของคนวัยท างานเพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวัย 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต (THE HEALTH READINESS OF THE WORKING-
AGE PEOPLE TO ENTER THE AGED SOCIETY: THE CASE STUDY OF THE 
PERSONNEL OF RANGSIT UNIVERSITY) อาจารย์ทีป่รึกษา: ดร. ณกมล จันทร์สม, 177 หน้า. 

 
การวจิยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา 1) ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ

ของคนวยัท างาน 2) ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวยัท างาน 3) การรับรู้ภาวะ
สุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อมด้านสุขภาพ และ 4) พฤติกรรมสุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อมด้าน
สุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต       
กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ีคือ บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตผูป้ฏิบติังานในมหาวิทยาลยัรังสิต 
ท่ีมีอายุระหวา่ง 20-60 ปี จ  านวน 370 คน ใช้วิธีการสุ่มตวัอย่างแบบแบ่งชั้น (Stratified Sampling) 
และการสุ่มแบบง่าย (Simple Random Sampling) ใชแ้บบสอบถามเป็นเคร่ืองมือในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูลด้วยค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน การวิเคราะห์เชิงสถิติ 
Independent Sample T-test วิเคราะห์ความแปรปรวนเชิงทางเดียว (One-way ANOVA) วิเคราะห์
ความแตกต่างรายคู่ และค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน (Pearson’s Product Moment 
Correlation Coefficient) โดยการวจิยัคร้ังน้ีมีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 
ผลการวจิยัพบวา่ บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตส่วนมากเป็นเพศหญิง ท่ีมีอายุระหวา่ง 40-60 

ปี มีค่าดชันีมวลกาย (BMI) อยูใ่นระดบัปกติ สถานภาพสมรส การศึกษาระดบัปริญญาโท มีรายได ้
12,0001-20,000 บาท ส่วนมากปฏิบติังานในต าแหน่งเจ้าหน้าท่ี สังกัดวิทยาลัย/คณะ/สถาบัน 
ลกัษณะงานท่ีท าคือ งานสอน/วิชาการ/วิจยั มีระยะเวลาในการปฏิบติังานรวม 1-10 ปี ในภาพรวม
บุคลากรมีการรับรู้ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัดี มีระดบัพฤติกรรมสุขภาพในระดบัดีมาก และมีความ
พร้อมด้านสุขภาพในภาพรวมอยู่ในระดบัดี โดยบุคลากรท่ีมีสถานภาพ ระดับการศึกษา รายได ้
ต าแหน่งงาน หน่วยงาน หน่วยงานท่ีสังกดั และลกัษณะงานท่ีท าของบุคลากรท่ีแตกต่างกนั จะมีการ
รับรู้ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และบุคลากรท่ีมีเพศ ระดบั
การศึกษา รายได้ ต าแหน่งงาน หน่วยงานท่ีสังกดั และลกัษณะงานท่ีท าท่ีต่างกนัจะมีพฤติกรรม
สุขภาพท่ีแตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ทั้งน้ีจากผลวิจยัพบว่า การรับรู้ภาวะ
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สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตมีความสัมพนัธ์กับความพร้อม      
ด้านสุขภาพ โดยมีความสัมพันธ์ไปในทิศทางเดียวกัน ทั้งน้ี คนในทุกช่วงวยัควรตระหนักถึง
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NIRAMON DHAMMASIRI: THE HEALTH READINESS OF THE WORKING-
AGE PEOPLE TO ENTER THE AGED SOCIETY: THE CASE STUDY OF PERSONNEL 
OF RANGSIT UNIVERSITY.  THESIS ADVISOR: NAKAMOL CHANSON, Ph.D., 177 p. 

 
The purposes of this study are to study 1) the individual factors of the health perception 

of the working-age people 2) the individual factors of the health behaviors of the working-age 
people 3) the health perception affecting their health readiness and 4) the health behaviors 
affecting their health readiness to enter the aged society in the case study of the personnel of 
Rangsit University. The samples were 370 workers with the ages of 20 – 60 years at the 
university. The stratified sampling and simple random sampling methods were used. The 
questionnaires were used for the data collection. The data were analyzed with percentage, mean, 
standard deviation, independent sample t-test, one-way ANOVA, paired difference test, and 
Pearson’s product moment correlation coefficient analysis. The statistical significance level of this 
study is 0.05.  

 
It was found that most workers were female at the ages of 40 – 60 years. Their values of 

the body mass index (BMI) were normal. They were married. Their highest education level was 
master degree. Their incomes were 12,001 to 20,000 baht. Mostly, they were officers on the 
colleges/faculties/institutes of the university. Their jobs were teaching/academic/research jobs. 
Their total working experiences were 1 to 10 years. Generally, their health perception level were 
good, health behaviors levels were very good and health readiness levels were good. The workers 
with different marital status, educational levels, incomes, departments and jobs had significantly 
different health perception at the significance level 0.05 and the workers with different genders, 
educational levels, incomes, departments and jobs had significantly different health behaviors at 
the significance level 0.05. It was found that their health perception and health behaviors were 
related and consistent with their health readiness. Therefore people of all ages should be aware of 
the importance of good health and maintain their health constantly. 
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หน้า 
 

4.13 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ เ ก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพ    
จ  าแนกตามรายได ้

65 

4.14 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพ 

66 

4.15 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพ 

67 

4.16 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อ       
การรับรู้ภาวะสุขภาพ 

68 

4.17 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ เ ก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพ    
จ  าแนกตามหน่วยงานท่ีสังกดั 

68 

4.18 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อการรับรู้
ภาวะสุขภาพ 

70 

4.19 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ เ ก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพ   
จ  าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า 

71 

4.20 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวมท่ีส่งผล
ต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 

72 

4.21 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัการเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพต่างๆ 
ในมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 

73 

4.22 ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลเ ก่ียวกับเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ          
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัและส่งเสริมสุขภาพ 

74 

4.23 ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลเ ก่ียวกับเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ         
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

74 

4.24 ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลเ ก่ียวกับเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ          
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

75 

4.25 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 75 
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สารบัญตาราง (ต่อ) 
 
 

 

 
หน้า 

ตารางที่   
4.26 ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลเ ก่ียวกับอายุ ท่ี ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ          

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
76 

4.27 ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลเ ก่ียวกับอายุ ท่ี ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ          
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

76 

4.28 ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลเ ก่ียวกับอายุ ท่ี ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ          
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

77 

4.29 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายท่ีุส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 77 
4.30 ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของค่าดัชนีมวลกายท่ีส่งผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
78 

4.31 ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของค่าดัชนีมวลกายท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

78 

4.32 ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของค่าดัชนีมวลกายท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

79 

4.33 ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของค่าดัชนีมวลกายท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ 

79 

4.34 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 

80 

4.35 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

80 

4.36 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

81 

4.37 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพ        

81 

4.38 ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของระดับการศึกษาท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 

82 
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 สารบัญตาราง (ต่อ) 
 

 

 
หน้า 

ตารางที่   
4.39 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ            

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามระดบั
การศึกษา 

83 

4.40 ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของระดับการศึกษาท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

84 

4.41 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ            
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามระดบัการศึกษา 

85 

4.42 ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของระดับการศึกษาท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

86 

4.43 ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของระดับการศึกษาท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ 

87 

4.44 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ         
จ  าแนกตามระดบัการศึกษา 

88 

4.45 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของรายไดท่ี้ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 

89 

4.46 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ            
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามรายได ้

90 

4.47 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของรายไดท่ี้ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

92 

4.48 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ            
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามรายได ้

92 

4.49 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของรายไดท่ี้ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

94 

4.50 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ            
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย จ าแนกตามรายได ้

95 

4.51 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของรายไดท่ี้ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ               96 



 ฎ 

 สารบัญตาราง (ต่อ) 
 

 

 
หน้า 

ตารางที่   
4.52 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ         

จ  าแนกตามรายได ้
97 

4.53 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 

99 

4.54 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

99 

4.55 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

100 

4.56 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ               101 
4.57 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม

สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
101 

4.58 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

102 

4.59 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

103 

4.60 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพ        

104 

4.61 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 

104 

4.62 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ            
ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตาม
หน่วยงานท่ีสังกดั 

105 

4.63 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

106 

4.64 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ            
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามหน่วยงานท่ีสังกดั 

107 



 ฏ 

 สารบัญตาราง (ต่อ) 
 

 

 
หน้า 

ตารางที่   
4.65 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
108 

4.66 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ 

109 

4.67 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ จ าแนก
ตามหน่วยงานท่ีสังกดั 

109 

4.68 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลักษณะงานท่ีท า ท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 

111 

4.69 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ             
ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตาม
ลกัษณะงานท่ีท า 

112 

4.70 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลักษณะงานท่ีท า ท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

114 

4.71 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ            
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า 

114 

4.72 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลักษณะงานท่ีท า ท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

116 

4.73 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ             
ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย จ าแนกตามลักษณะ        
งานท่ีท า 

117 

4.74 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลักษณะงานท่ีท า ท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ 

118 

4.75 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ         
จ  าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า 

119 
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 สารบัญตาราง (ต่อ) 
 

 

 
หน้า 

ตารางที่   
4.76 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวม           

ท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและ         
ส่งเสริมสุขภาพ 

120 

4.77 แสดงการเปรียบเทียบค่า เฉ ล่ียรายคู่ เ ก่ี ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ            
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บทที ่1 
 

บทน า 
 

1.1 ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
 

สถานการณ์การเปล่ียนแปลงโครงสร้างประชากรในปัจจุบนัก าลงัไดรั้บความสนใจเป็น
อย่างมาก เน่ืองจากหลายประเทศทัว่โลกต่างก็เผชิญกับปัญหาการเปล่ียนแปลงโครงสร้างทาง
ประชากรกันอย่างต่อเน่ือง อันเน่ืองมาจากการพฒันาทางด้านการแพทย์และการสาธารณสุข            
ท่ีประสบความส าเร็จในการด าเนินนโยบายการวางแผนประชากร ซ่ึงสามารถลดอตัราการเกิด       
ลดภาวะการตายได้อย่างต่อเน่ือง ส่งผลให้โครงสร้างอายุของประชากรเปล่ียนไปในทิศทางท่ี
ประชากรมีอายุสูงข้ึน ในปี พ.ศ.2503 ประชากรโลกรวมมีจ านวน 3 พนัลา้นคน เพิ่มเป็น 7 พนัลา้น
คนในปี พ.ศ.2554 และเพิ่มข้ึนเป็น 7,433 ลา้นคนในปี พ.ศ.2559 ในจ านวนน้ีเป็นประชากรท่ีมีอาย ุ
60 ปีข้ึนไปประมาณ 929 ลา้นคน หรือคิดเป็นร้อยละ 12.5 ของประชากรทั้งหมด และมีแนวโนม้วา่
ประชากรโลกจะมีอายุสูงข้ึนเร่ือยๆ ในขณะท่ีประเทศพฒันาแล้วได้กลายเป็นสังคมผูสู้งวยัอย่าง
สมบูรณ์ (Aged Society) ไปแลว้ทุกประเทศ ประเทศก าลงัพฒันาก าลงัมีอายุสูงข้ึนอย่างรวดเร็ว      
ซ่ึงในบางประเทศได้เข้าสู่สังคมผูสู้งวยัไปแล้ว และหลายประเทศก าลังจะเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั    
(Aging Society) ในไม่ช้าน้ี ส าหรับกลุ่มประเทศประชาคมอาเซียนมี 3 ประเทศท่ีไดเ้ขา้สู่สังคม       
ผูสู้งวยัแล้ว ได้แก่ สิงคโปร์ มีประชากรท่ีมีอายุ 60 ปีข้ึนไป ร้อยละ 18.7 ไทย ร้อยละ 16.5 และ
เวยีดนาม ร้อยละ 10.7 (ปราโมทย ์ประสาทกุล, 2560)  

 
ส าหรับประเทศไทยนั้นมีจ านวนประชากรทั้งหมด 65.9 ลา้นคน มีผูสู้งอายุท่ีมีอายุ 60 ปี

ข้ึนไปประมาณ 11 ลา้นคน หรือคิดเป็นร้อยละ 16.5 มีก าลงัการเพิ่มของประชากรท่ีชา้ลงอยา่งมาก
เพียงร้อยละ 0.4 ต่อปีในปัจจุบนั แต่ประชากรสูงอายุกลบัเพิ่มข้ึนอย่างรวดเร็วถึงร้อยละ 5 ต่อปี   
(ปราโมทย ์ประสาทกุล, 2560) สอดคลอ้งกบัขอ้มูลจาก World Population  Aging โดยองคก์าร
สหประชาชาติท่ีระบุวา่ หลงัจากปี พ.ศ.2552 เป็นตน้ไป ประชากรไทยท่ีอยูใ่นวยัพึ่งพิง ไดแ้ก่ วยัเด็ก
และวยัสูงอาย ุจะมีจ านวนมากกวา่ประชากรในวยัแรงงาน และในปี พ.ศ.2560 จะมีประชากรวยัเด็ก
นอ้ยกวา่ประชากรวยัสูงอายุดว้ย (กิตติพงศ ์สนธิสัมพนัธ์, 2560) ซ่ึงจากสถานการณ์การเขา้สู่สังคม 
ผู ้สูงว ัยของประเทศไทยน้ีสะท้อนให้เห็นถึง อัตราการพึ่ งพิงหรืออัตราส่วนการเป็นภาระ 
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(Dependency Ratio) ของประชากรวยัเด็กลดลงและอตัราการพึ่งพิงของผูสู้งวยั ท่ีมีแนวโน้มเพิ่ม   
มากข้ึน เม่ือมีผูสู้งวยัเพิ่มข้ึนสัดส่วนของคนวยัท างานจ านวนลดน้อยลง การขาดแรงงานส าคญั      
ในการผลิต ผลผลิตโดยรวมและรายไดข้องประเทศจะลดลง ส่งผลต่อสภาพเศรษฐกิจของประเทศ 
หากผูสู้งวยัเกษียณอายุงานแล้วไม่มีรายได้ ไม่มีเงินเก็บออมไวม้ากพอก็จะเกิดปัญหาในการ
ด ารงชีวติประจ าวนั อีกทั้งการเปล่ียนแปลงทางดา้นร่างกายและจิตใจท่ีเส่ือมถอยลงไปก็จะก่อให้เกิด
ปัญหาสุขภาพตามมา เป็นภาระแก่สังคมในการจดัสรรทรัพยากรและสวสัดิการต่าง ๆ ให้เหมาะสม
เพียงพออีกด้วย ซ่ึงเป็นการเพิ่มภาระให้แก่คนวยัท างานท่ีจะต้องเก้ือกูลทั้งประชากรวยัเด็กและ      
วยัสูงอายุทั้ งในทางตรงคือต้องดูแลเองเน่ืองจากเป็นสมาชิกในครอบครัว และทางอ้อมคือการ
เก้ือหนุนผา่นระบบภาษีและสวสัดิการรัฐ เป็นตน้  

  
จากการส ารวจของกองบริหารขอ้มูลตลาดแรงงาน กรมการจดัหางาน ในปี พ.ศ. 2560 

พบว่า จากจ านวนประชากรไทยทั้ งประเทศ 65.9 ล้านคน มีผูอ้ยู่ในวยัท างาน 37.94 ล้านคน         
เป็นผูมี้งานท า 37.21 ล้านคน คิดเป็นร้อยละ 98.1 ของผูอ้ยู่ในวยัท างาน ผูว้่างงาน 4.49 แสนคน     
คิดเป็นร้อยละ 1.2 และผูท่ี้รอฤดูกาล 2.75 แสนคน คิดเป็นร้อยละ 0.7 (กรมการจดัหางาน, 2560)    
ซ่ึงคนวยัท างานท่ีมีงานท าน้ี ถือเป็นก าลงัส าคญัท่ีมีบทบาทอยา่งมากในการขบัเคล่ือนเศรษฐกิจและ
สังคมของประเทศให้สามารถเดินหน้าต่อไปได้ ดงันั้น จึงมีความจ าเป็นอย่างยิ่งท่ีคนวยัท างาน
จะตอ้งมีสุขภาพท่ีดี โดยการมีสุขภาพท่ีดีนั้นตอ้งครอบคลุมถึงการมี สุขภาพกาย สุขภาพจิต สุขภาพ
สังคม และสุขภาพจิตวิญญาณท่ีดีดว้ย ซ่ึงตอ้งตระหนกัถึงความส าคญัในการดูแลตนเอง สร้างเสริม
สุขภาพให้แข็งแรงอยู่เสมอ และหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีท าลายสุขภาพของตนเอง อย่างไรก็ตาม      
การด าเนินชีวิตประจ าวนัท่ีเร่งรีบแข่งขันกับเวลา เทคโนโลยีท่ีก้าวหน้าทันสมัย การปฏิบัติ
พฤติกรรมต่าง ๆ เป็นประจ าจนเป็นความเคยชิน อาจท าให้คนวยัท างานละเลยต่อการดูแลสุขภาพ
อยา่งจริงจงั และสุ่มเส่ียงต่อการเกิดโรคหรือการบาดเจ็บได ้โดยอาการนั้น ๆ อาจแสดงหรือเกิดข้ึน
ในช่วงเวลาท่ียงัคงปฏิบติังานอยู ่หรือเม่ือปฏิบติังานนั้นมาเป็นระยะเวลาท่ีสามารถแสดงอาการของ
โรคหรือการบาดเจบ็นั้นได ้หรืออาจแสดงเม่ือเกษียณอายุงานไปแลว้ ซ่ึงลว้นแต่ส่งผลต่อสุขภาพใน
อนาคตทั้งส้ิน  

 
อย่างไรก็ตาม การมีสุขภาพดีเป็นรากฐานของชีวิตตั้งแต่วยัเด็กจนถึงวยัสูงอายุ ซ่ึงตอ้ง

ตระหนกัถึงความส าคญัในการดูแลสุขภาพอยา่งสม ่าเสมอและต่อเน่ือง เพื่อให้พน้จากโรคภยั ความ
เจ็บป่วย ดงัพระพุทธสุภาษิตท่ีว่า “อโรคยา  ปรมาลาภา” ซ่ึงแปลว่า “ความไม่มีโรค เป็นลาภอนั
ประเสริฐ” ทั้งน้ี เพราะสุขภาพสามารถบ่งบอกถึงประสิทธิภาพในการท างานของคนในทุกอาชีพ    
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ท่ีตอ้งมีสุขภาพท่ีแข็งแรงสมบูรณ์เป็นปัจจยัส าคญั ประเทศท่ีมีประชาชนท่ีมีสุขภาพดี มีสติปัญญา    
มีคุณธรรมจริยธรรม มีความสามารถในการประกอบอาชีพเพื่อเล้ียงตนเองและครอบครัวไดโ้ดย   
ไม่เบียดเบียนและท าร้ายซ่ึงกนัและกนั ยอ่มท าใหป้ระเทศนั้นเกิดความสงบสุข และเม่ือประชาชนใน
ประเทศมีสุขภาพท่ีดี ก็ยอ่มมีศกัยภาพท่ีจะสามารถเรียนรู้และสร้างสรรคส่ิ์งต่าง ๆ ไดดี้ ซ่ึงจะส่งผล
ต่อการพฒันาประเทศชาติทั้งทางดา้นเศรษฐกิจและสังคมใหเ้จริญกา้วหนา้ต่อไป จากความส าคญัใน
เร่ืองของสุขภาพสะทอ้นให้เห็นถึงความจ าเป็นในการวิจยัเร่ือง “ความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยั
ท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต” ท่ีตอ้งการให้คนวยั
ท างานได้ตระหนักถึงความส าคัญในการดูแลรักษาสุขภาพของตนเอง เพื่อเตรียมพร้อมและ
ด ารงชีวติอยูไ่ดอ้ยา่งมีคุณภาพชีวติท่ีดี ในสถานการณ์สังคมผูสู้งวยัท่ีคนวยัท างานในปัจจุบนัก าลงัจะ
เผชิญในเวลาอีกไม่นานน้ี 

 

1.2 วตัถุประสงค์การวจิัย 
 

1.2.1   เพื่อศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างาน          
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

1.2.2   เพื่อศึกษาปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียม
เขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต  

1.2.3   เพื่อศึกษาการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน          
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต  

1.2.4   เพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างาน          
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 
 

1.3 สมมติฐานการวจิัย 
 

1.3.1   ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างาน          
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีแตกต่างกนั 

1.3.2   ปัจจัยส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวัยท างาน          
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีแตกต่างกนั 

1.3.3   การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 
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1.3.4   พฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพนัธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างาน   
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

 

1.4 ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
  

1.4.1   ประโยชน์ท่ีไดรั้บเชิงปฏิบติัการ 
1.4.1.1   ผลการวิจัยน้ีท าให้ทราบแนวโน้มเก่ียวกับสุขภาพของบุคลากร

มหาวทิยาลยัรังสิต 
1.4.1.2   ผลการวิจยัน้ีท าให้ทราบว่าบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตมีความพร้อม

ดา้นสุขภาพก่อนเขา้สู่สังคมผูสู้งวยัมากนอ้ยเพียงใด 
1.4.1.3   ผลการวิจยัน้ีใช้เป็นแนวทางในการให้ความรู้ และส่งเสริมพฤติกรรม

สุขภาพใหแ้ก่บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 
 
1.4.2  ประโยชน์ท่ีไดรั้บเชิงวชิาการ 

1.4.2.1  เพื่อน าผลการวจิยัท่ีไดไ้ปเป็นแนวทางในการวางแผนเพื่อให้ความรู้และ
ส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคส์ าหรับคนวยัท างานทัว่ไป 

1.4.2.2  เพื่อน าผลการวิจยัท่ีไดไ้ปพฒันาองค์ความรู้เก่ียวกบัการดูแลส่งเสริม
สุขภาพใหก้บัประชาชนทัว่ไปอยา่งย ัง่ยนื เพื่อท่ีจะน าไปสู่ประเทศท่ีประชาชนมีคุณภาพชีวติท่ีดี 
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ปัจจยัส่วนบุคคล 
- เพศ 
- อาย ุ
- ค่าดชันีมวลกาย 
- สถานภาพ 
- ระดบัการศึกษา 
- รายได ้
- ต าแหน่ง 
- หน่วยงานท่ีสังกดั 
- ลกัษณะงานท่ีท า 
- ระยะเวลาในการ
ท างาน 

- การเขา้รับบริการ
สวสัดิการสุขภาพ
ของมหาวทิยาลยั 

 

การรับรู้                           
ภาวะสุขภาพ 

พฤติกรรมสุขภาพ 
- พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

- พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย 
- พฤติกรรมท่ีเป็น
บทบาทของการ
เจ็บป่วย 
 

ความพร้อมดา้นสุขภาพ 
ของคนวยัท างานเพื่อ

เตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 
- สุขภาพกาย 
- สุขภาพจิต 
- สุขภาพสังคม 
- สุขภาพจิตวญิญาณ 

1.5 กรอบแนวคดิการวจิัย 
 

 
 

 
 

 
รูปท่ี 1.1 กรอบแนวคิดการวิจยั 

 

1.6 นิยามศัพท์ 
 

ความพร้อม หมายถึง ความสามารถของบุคคลอนัเน่ืองมาจากการเตรียมการดา้นสุขภาพ 
ไดแ้ก่ สุขภาพกาย สุขภาพใจ สุขภาพสังคม และสุขภาพจิตวิญญาณ ให้มีความสามารถท่ีจะเขา้สู่    
วยัสูงอาย ุ

 
สุขภาพ หมายถึง สภาวะท่ีร่างกายมีความสมบูรณ์แขง็แรง ปราศจากโรค ไม่มีอาการแสดง

ของโรคหรือความเจ็บป่วย สามารถด าเนินชีวิตอยู่ได้อย่างมีความสุขและมีคุณภาพ ประกอบดว้ย
องคป์ระกอบ 4 ส่วน ไดแ้ก่ สุขภาพกาย สุขภาพจิต สุขภาพสังคม และสุขภาพจิตวญิญาณ  
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การรับรู้ภาวะสุขภาพ หมายถึง ความรู้สึก ความคิดของบุคคลท่ีมีต่อสุขภาพ โดยสามารถ
ประเมินการรับรู้ภาวะสุขภาพของตนเองจากประสบการณ์ท่ีมีตั้งแต่ในอดีต ปัจจุบนั และอนาคต   
ซ่ึงอาจประเมินไปในทางท่ีดีหรือไม่ก็ได ้ 

 
พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การกระท าท่ีมีผลต่อสุขภาพของบุคคล ได้แก่ พฤติกรรม    

ในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย และพฤติกรรมบทบาทของการ
เจบ็ป่วย 

 
ผู้สูงวัยหรือผู้สูงอายุ หมายถึง ประชากรทั้งเพศชายและเพศหญิงท่ีมีอายุ 60 ปีข้ึนไป       

ซ่ึงแบ่งระดบัของสังคมผูสู้งวยัออกเป็น 3 ระดบั ไดแ้ก่ ระดบัการก้าวเขา้สู่สังคมผูสู้งอายุ (Aging 
Society) ระดบัสังคมผูสู้งอายุโดยสมบูรณ์ (Aged Society) และระดบัสังคมผูสู้งอายุระดบัสูงยอด 
(Super-Aged Society) 

 
คนวัยท างาน หมายถึง บุคลากรผูป้ฏิบติังานในมหาวิทยาลยัรังสิต ท่ีมีช่วงอายุ 20-60 ปี   

ทั้งท่ีเป็นบุคลากรท่ีท าหนา้ท่ีสอน และบุคลากรท่ีท าหนา้ท่ีสนบัสนุนการเรียนการสอน 
 
บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต หมายถึง ผูท่ี้ตกลงท างานโดยไดรั้บค่าจา้งและท าสัญญาจา้ง

กบัมหาวิทยาลยัรังสิต แบ่งเป็น 2 ประเภท คือ คณาจารย ์ไดแ้ก่ บุคลากรท่ีท าหนา้ท่ีสอน วิจยั หรือ
ใหบ้ริการทางวชิาการ ซ่ึงอาจท าหนา้ท่ีดา้นการบริหารดว้ย และเจา้หนา้ท่ี ไดแ้ก่ บุคลากรท่ีท าหนา้ท่ี
สนบัสนุนการเรียนการสอน ซ่ึงเก่ียวกบัการบริหาร บริการ และธุรการ 

 
 



 

บทที ่2 
 

ทบทวนวรรณกรรมทีเ่กีย่วข้อง / ทฤษฎทีีเ่กีย่วข้อง 
 

การศึกษาวิจยัเร่ืองความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต ผูว้ิจ ัยได้น าแนวคิด ทฤษฎีจากเอกสารต่าง ๆ รวมทั้ ง
ผลงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการวจิยั โดยแบ่งเป็นหวัขอ้ดงัต่อไปน้ี 
 

2.1 แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัประชากรศาสตร์ 
 
ลกัษณะทางประชากรศาสตร์มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของมนุษย ์ซ่ึงสามารถรวบรวมขอ้มูล

พื้นฐานเพื่อท าความเขา้ใจเก่ียวกบัลกัษณะทางประชากรศาสตร์ได ้ดงัน้ี  
 
อาย ุเป็นคุณลกัษณะทางประชากรท่ีมีการเปล่ียนแปลงไปตามระยะเวลาของการมีชีวิตอยู่

ตามวยัของบุคคล โดยอายุจะแสดงถึงวยัวุฒิและเป็นเคร่ืองบ่งช้ีถึงความสามารถในการท าความ
เขา้ใจในเน้ือหาหรือข่าวสาร รวมถึงการรับรู้ต่าง ๆ ไดม้ากนอ้ยต่างกนั การมีประสบการณ์ในชีวิตท่ี
แตกต่างกนั และเป็นส่ิงท่ีบ่งบอกถึงความสนใจในประเด็นต่าง ๆ การเตรียมตวัในอนาคต เป็นตน้ 
นอกจากน้ี ยงัแสดงให้เห็นถึงอารมณ์ท่ีแตกต่างกนัในกลุ่มวยัท่ีต่างกนั เน่ืองมาจากกระบวนการคิด
และการตดัสินใจท่ีผา่นการกลัน่กรองจากประสบการณ์ ท่ีส่งผลต่อกระบวนการคิดและการควบคุม
อารมณ์ของแต่ละช่วงอายขุองบุคคล  

 
จาการศึกษาของ ทอแรนซ์ (Tarrance, 1962 อา้งถึงใน ก่ิงแก้ว ทรัพยพ์ระวงศ์, 2546)     

เร่ืองความคิดละเอียดลออ ซ่ึงเป็นองคป์ระกอบหน่ึงของความคิดสร้างสรรค ์พบวา่ อายุท่ีเพิ่มข้ึนของ
เด็กจะท าให้มีความคิดท่ีรอบคอบเพิ่มมากข้ึน อายุหรือวยัเป็นปัจจยัท่ีท าให้คนมีความแตกต่างใน
เร่ืองความคิดและพฤติกรรม บุคคลท่ีมีอายุมากจะมีพฤติกรรมการตอบสนองต่อการติดต่อส่ือสาร
ต่างจากบุคคลท่ีมีอายนุอ้ย และบุคคลท่ีมีอายุนอ้ยจะมีพฤติกรรมการตอบสนองต่อการติดต่อส่ือสาร
เปล่ียนไปเม่ือตนเองมีอายมุากข้ึน (Myer, 1995, p.5 อา้งถึงใน สุชา จนัทร์เอม, 2544) 
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เพศ เป็นลกัษณะทางประชากรท่ีบุคคลไดรั้บมาแต่ก าเนิด ประกอบดว้ย ประชากรเพศชาย 
(Male) และประชากรเพศหญิง (Female) มีปัจจยัพื้นฐานด้านร่างกายท่ีแตกต่างกัน เพศจะเป็น
ตวัก าหนดบทบาทหนา้ท่ีของบุคคล ตลอดจนพฒันาการต่าง ๆ แต่ละช่วงวยัก็จะมีความแตกต่างกนั
ด้วย ความแตกต่างทางเพศท าให้บุคคลมีพฤติกรรมในการส่ือสารท่ีแตกต่างกัน คือ เพศหญิง           
มีแนวโน้มและมีความตอ้งการท่ีจะส่งและรับข่าวสารมากกว่าเพศชาย ในขณะท่ีเพศชายไม่มีความ
ตอ้งการท่ีจะส่งและรับสารแต่เพียงอยา่งเดียว แต่มีความตอ้งการท่ีจะสร้างความสัมพนัธ์อนัดีให้เกิด
จากการรับข่าวสารนั้นดว้ย (Goidhaborsadore & Yates, 2002, p.114 อา้งถึงใน ก่ิงแกว้ ทรัพยพ์ระ
วงศ,์ 2546) 

 
พาเตลและกอร์ดอน (Patel & Gordon, 1960 อา้งถึงใน ก่ิงแกว้ ทรัพยพ์ระวงศ์, 2546) 

ศึกษาพบว่า เด็กหญิงมีแนวโน้มท่ีจะสามารถคล้อยตามผูอ่ื้น หรือถูกชักจูงใจได้ง่ายกว่าเด็กชาย 
สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ คิมเบอร์ (Kimber, 1974 อา้งถึงใน สุชา จนัทร์เอม, 2544) ท่ีศึกษาพบวา่ 
เด็กหญิงสามารถรับสารและเลียนแบบพฤติกรรมบุคลิกภาพของผูอ่ื้นได้ง่ายกว่าเพศชาย และ
ผลการวิจยัของ เบนแนตและโคเฮน (Bennett & Cohen, 1959 อา้งถึงใน สุรางค ์โคว้ตระกูร, 2541) 
ท่ีศึกษาเก่ียวกับธรรมชาติของความแตกต่างระหว่างเพศชายกบัเพศหญิงพบว่า เพศชายมีความ
คิดเห็นหนกัแน่นมากกว่าเพศหญิง แต่เพศหญิงมีความละเอียดอ่อนและรอบคอบในดา้นความคิด
มากกว่าเพศชาย ซ่ึงจะส่งผลต่อกระบวนการรับรู้และการวิเคราะห์ขอ้มูล และน ามาประยุกต์ใช้ใน
การด าเนินชีวติต่อไป 

 
ระดบัการศึกษา หมายถึง ระดบัการศึกษาท่ีไดรั้บจากสถาบนัการศึกษา และท่ีไดรั้บจาก

ประสบการณ์ของชีวิต การศึกษาบ่งบอกถึงการเลือกรับข่าวสาร และอตัราการรู้หนังสือ ระดับ
การศึกษาจะท าให้คนมีความรู้ ความคิด ตลอดจนความเขา้ใจในส่ิงต่าง ๆ กวา้งขวางลึกซ้ึงแตกต่าง
กนัออกไป 

 
การศึกษานอกจากจะท าให้บุคคลมีศกัยภาพเพิ่มมากข้ึนแลว้ การศึกษายงัท าให้เกิดความ

แตกต่างทางทศันคติ ค่านิยม คุณธรรม และความคิดดว้ย จากการศึกษาของ ปรมะ สตะเวทิน (2546) 
กล่าวไวว้่า คนท่ีได้รับการศึกษาในระดบัท่ีต่างกนั ยุคสมยัท่ีต่างกนั ระบบการศึกษาแตกต่างกนั 
สาขาวชิาท่ีแตกต่างกนั จะมีความรู้สึกนึกคิด อุดมการณ์ และความตอ้งการท่ีแตกต่างกนัดว้ย 
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รายได้ของบุคคล ซ่ึงเป็นองค์ประกอบท่ีส าคญัท่ีแสดงถึงศกัยภาพในการดูแลตนเอง         
บ่งบอกถึงอ านาจในการใช้จ่าย ผูท่ี้มีสถานภาพทางเศรษฐกิจสูงจะมีโอกาสท่ีดีกวา่ในการแสวงหา  
ส่ิงท่ีเป็นประโยชน์ต่อการดูแลตนเอง ผูท่ี้มีสถานภาพทางเศรษฐกิจต ่าจะมีการศึกษาน้อย ท าให้มี
ขอ้จ ากดัในการรับรู้ เรียนรู้ ตลอดจนแสวงหาความรู้และประสบการณ์ในการดูแลตนเอง  

 
สถานภาพสมรส หมายถึง การครองเรือน ซ่ึงอาจแบ่งออกไดเ้ป็น คนโสด สมรส หมา้ย 

หย่า หรือแยกกนัอยู่ ลกัษณะความแตกต่างดา้นขนบธรรมเนียมประเพณี ความเช่ือทางดา้นศาสนา
ย่อมมีอิทธิพลต่อสถานภาพสมรส ท่ีจะบ่งบอกถึงความมีอิสระในการตดัสินใจและอิทธิพลต่อ
กระบวนการคิดวิเคราะห์ สตรีท่ีสมรสแลว้และสตรีท่ียงัโสดย่อมมีกระบวนการรับรู้ท่ีแตกต่างกนั 
เน่ืองจากสภาพครอบครัว และอิทธิพลของจ านวนคนรอบขา้ง (ธีระภทัร์ เอกผาชยัสวสัด์ิ, 2551) 
 

2.2 แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพ 
 

สิริอร วิชชาวุธ (2549) ไดใ้ห้ความหมายไวว้่า การรับรู้ คือ การตีความวา่ส่ิงท่ีรู้สึกนั้นคือ
อะไร การรับรู้เป็นกระบวนการทางความคิด (Cognitive Process) ท่ีสลบัซบัซ้อน มนุษยต์อ้งมีการ
ตดัสินใจก่อนท่ีจะกระท าส่ิงใดส่ิงหน่ึงเสมอ ในการตดัสินใจตอ้งอาศยัขอ้มูลท่ีตนไดรั้บจากแหล่ง
ต่าง ๆ และอาศยักระบวนการรู้สึก (Sensation) เก็บขอ้มูลดิบของส่ิงเร้าไปส่งยงัสมอง และเขา้สู่
กระบวนการรับรู้ ทั้งน้ี กระบวนการรับรู้มี 3 ขั้นตอนคือ  

1) การเลือกรับรู้ ส่ิงเร้าท่ีจะรับผา่นเขา้สู่สมองเป็นส่ิงเร้าท่ีมนุษยต์ั้งใจท่ีจะมอง
หรือรับฟังเท่านั้น และมกัจะมีความหมายและมีประโยชน์ต่อตวัเรา โดยจะเลือกรับรู้เฉพาะส่ิงเร้าท่ี
สอดคลอ้งกบัความตอ้งการ ค่านิยม และเจตคติ  

2) การจดัระเบียบและประเภทของส่ิงเร้า การเลือกรับรู้ของบุคคลอยู่ภายใต้
อิทธิพลของปัจจยัภายนอกและปัจจยัภายในของผูรั้บรู้ การรับรู้ของแต่ละคนจะแตกต่างกนัออกไป 
เน่ืองจากการเรียนรู้ ประสบการณ์ ความสนใจ ความตอ้งการ และค่านิยมเป็นตวัก าหนด บุคคลจะ
เลือกรับรู้ส่ิงเร้าท่ีมีความหมาย ความส าคญัในความสนใจของตนเอง และจดัประเภทของส่ิงเร้าตาม
ประสบการณ์การเรียนรู้และการมุ่งเนน้ของตนเอง 

3) การตีความ การรับรู้ตรงสภาพความเป็นจริงเรียกว่า การรับรู้ตามภาวะวิสัย 
(Objective Phenomenal) และการตีความวา่ส่ิงเร้าคืออะไรตามประสาทสัมผสั โดยไม่มีการปรับเขา้
สู่ภาวะวิสัยคือ การรับรู้ตามอตัวิสัย (Subjective Phenomenal) บุคคลจะปรับการรับรู้อตัวิสัยเขา้สู่ 
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การรับรู้ภาวะวิสัยโดยอตัโนมติั จนเกิดความเคยชินว่าการรับรู้ทุกคร้ังของตนนั้น เป็นการรับรู้     
ตามภาวะวสิัย ซ่ึงมนุษยน์ ามาใชก้บัการรับรู้ของบุคคลดว้ย 

 
สปีค และคณะ (Speak et al., 1989 อา้งถึงใน ปถมาพร พนัธ์ุอุบล, 2553, น.26) ไดใ้ห้

ความหมายไวว้่า การรับรู้ภาวะสุขภาพ หมายถึง แนวคิดหรือความคิดของมนุษย์เก่ียวกับภาวะ
สุขภาพ อนัเป็นการประเมินตนเองทั้งหมดทั้งมวลท่ีเก่ียวขอ้งกบัร่างกาย ซ่ึงข้ึนอยูก่บัประสบการณ์
และการเรียนรู้เก่ียวกบัสุขภาพในอดีต และปัจจยัอ่ืนท่ีมีผลต่อการรับรู้ส่วนบุคคล ซ่ึงการรับรู้ภาวะ
สุขภาพเป็นผลสะทอ้นของการประเมินตนเองเก่ียวกบัร่างกายท่ีอยูบ่นพื้นฐานของแนวคิดและความ
คิดเห็นส่วนบุคคล 

 
ปถมาพร พนัธ์ุอุบล (2553) ได้ให้ความหมายไว้ว่า การรับรู้ภาวะสุขภาพ หมายถึง 

กระบวนการทางด้านความคิดและความเขา้ใจของบุคคลท่ีแปลความหมายหรือประเมินเก่ียวกบั
สุขภาพของตนเองทั้งในดา้นภาวะสุขภาพดีและภาวะเจบ็ป่วยตามสภาพของร่างกายท่ีด าเนินไป 

 
การประเมินการรับรู้ภาวะสุขภาพ 
 
บรูค และคณะ (Brook et al., 1979 อา้งถึงใน ปถมาพร พนัธ์ุอุบล, 2553, น.27-28) 

ท าการศึกษาเพื่อพฒันาการประกนัสุขภาพของประเทศอเมริกา ไดเ้สนอเก่ียวกบัการประเมินสุขภาพ
โดยทัว่ไปและไดพ้ฒันาเป็นแบบวดัการรับรู้ภาวะสุขภาพโดยทัว่ไป โดยมีประเด็นท่ีวดัคือ  

 
การรับรู้ต่อภาวะสุขภาพในอดีต (Prior Health) เป็นการประเมินความรู้สึก ความเห็น

เก่ียวกบัสุขภาพในอดีตของแต่ละคน ซ่ึงมีความแตกต่างกนัไป ข้ึนอยู่กบัประสบการณ์ ความเช่ือ 
ทศันคติเก่ียวกบัความเจ็บป่วยของตนเอง ประสบการณ์เหล่าน้ียอ่มท าให้บุคคลรับรู้ประมวลผลเขา้
กบัการประเมินภาวะสุขภาพในปัจจุบนั ซ่ึงการรับรู้ในอดีตอาจท าให้การรับรู้ในปัจจุบนับิดเบือน
จากความเป็นจริงได ้

 
การรับรู้ต่อภาวะสุขภาพปัจจุบนั (Current Health) การประเมินของแต่ละบุคคลเป็นไป

ตามความหมายของค าว่าสุขภาพตามท่ีเขาคิด การรับรู้ต่อภาวะสุขภาพในปัจจุบันอาจไม่
เปล่ียนแปลงไปจากเดิมก็ได ้ถา้ภาวะความเจ็บป่วยของบุคคลนั้นส่งผลต่อสุขภาพของเขานอ้ย ทั้งน้ี 
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ขอ้มูลท่ีได้รับในปัจจุบนัอาจขดัแยง้กบัในอดีต ซ่ึงการเปล่ียนแปลงการรับรู้ก็สามารถเกิดข้ึนได้
เช่นกนั 

 
การรับรู้ต่อภาวะสุขภาพในอนาคต (Health Outlook) เม่ือบุคคลเจ็บป่วย ความเจ็บป่วย

ของเขาจะส่งผลต่อการท างานหรือความพิการของร่างกาย บุคคลสามารถรับรู้ไดด้ว้ยตนเองซ่ึงอาจ
ท าให้มีความหวงัหรือหมดหวงัได ้หากบุคคลนั้นมีก าลงัใจ มีแรงจูงใจ ก็จะรับรู้ต่อภาวะสุขภาพใน
อนาคตในทางบวก แต่หากหมดหวงับุคคลนั้นก็จะรับรู้ต่อภาวะสุขภาพในอนาคตในทางลบ ทั้งน้ี 
การรับรู้ต่อภาวะสุขภาพในอนาคตน้ีได้รับอิทธิพลมาจากการรับรู้ต่อภาวะสุขภาพในอดีตและ
ปัจจุบนั 

 
นอกจากน้ี ความห่วงกงัวลและตระหนกัในภาวะสุขภาพ การรับรู้ถึงความตา้นทานโรค

หรือการเส่ียงต่อภาวะเจ็บป่วย และการรับรู้เก่ียวกบัความเจ็บป่วยท่ีเป็นอยู ่ก็ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพของบุคคลนั้นร่วมดว้ย  
 

2.3 แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัสุขภาพ 
 

องค์การอนามยัโลก (World Health Organization, 2014) ไดใ้ห้ความหมายของค าว่า
สุขภาพ ไวว้า่ “Health is a state of complete physical, mental and social well-being and not merely 
the absence of disease or infirmity”  หมายถึง “สุขภาวะท่ีความสมบูรณ์ทั้งทางกาย ทางจิต และทาง
สังคม ไม่ใช่เพียงการปราศจากโรคและทุพพลภาพ” ต่อมาในท่ีประชุมสมชัชาองค์การอนามยัโลก 
ในเดือนพฤษภาคม พ.ศ.2541 ไดมี้มติให้เพิ่มค าว่า “Spiritual well-being” หรือสุขภาวะทางจิต
วญิญาณเขา้ไปในความหมายเดิม จึงท าใหค้  าวา่สุขภาพครอบคลุม เป็นองคร์วมของบุคคลมากข้ึน 

 
พระราชบญัญติัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 (ราชกิจจานุเบกษา, 2550) ไดใ้ห้ความหมาย  

ไวว้่า สุขภาพ หมายถึง ภาวะของมนุษยท่ี์สมบูรณ์ทั้งทางกาย ทางจิต ทางปัญญา และทางสังคม 
เช่ือมโยงกนัเป็นองคร์วมอยา่งสมดุล 

 
เพนเดอร์ (Pender 1996, อา้งถึงใน วรรณวิมล เมฆวิมล, 2553, น.7) ได้เสนอแนวคิด

เก่ียวกบัสุขภาพในมโนมติส่ี (Metaparadigm) ในทฤษฎีการพยาบาลเม่ือปี ค.ศ.1000 ไดแ้ก่ บุคคล 
(Person or Client) ส่ิงแวดลอ้ม (Environment) สุขภาพ (Health of Wellness) และการพยาบาล 
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(Nursing) ไดป้รากฏมีการเขียนค าวา่ Health เป็นคร้ังแรก โดยมาจากค าเก่าแก่ในภาษาองักฤษซ่ึงมี
ความหมายวา่ ปกติสุข (Sound) และทุกส่วนของร่างกาย จนกระทัง่ปี ค.ศ.1974 องคก์ารอนามยัโลก
ไดใ้หค้วามหมายท่ีเนน้ความ ครบถว้น หรือ สมบูรณ์ (Wholeness) และคุณภาพทางบวกของสุขภาพ 
จึงได้มีการวิเคราะห์ความหมายของสุขภาพในเชิงของประสบการณ์ของมนุษย์ในทางบวก            
ซ่ึงประกอบไปดว้ยลกัษณะส าคญั 3 ประการ คือ สะทอ้นใหเ้ห็นบุคคลทั้งคน จดัเร่ืองของสุขภาพให้
อยูใ่นบริบทของส่ิงแวดลอ้ม และมองสุขภาพในเชิงของผลผลิตและมีชีวติอยูอ่ยา่งมีคุณค่า หรืออยา่ง
สร้างสรรค์ สุขภาพเป็นส่ิงท่ีมัน่คง เป็นความสุขสมบูรณ์ในระดบัสูงสุด สุขภาพและความเจ็บป่วย 
อยูใ่นทิศทางตรงขา้มกนั แต่มีความต่อเน่ืองกนัตลอด 

 
ประเวศ วะสี (2541) ไดใ้หค้วามหมายไวว้า่ สุขภาพ คือ สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทั้งทางร่างกาย 

ทางจิต (+จิตวิญญาณ) ทางสังคม และทางปัญญา โดยความหมายของค าว่า สุขภาวะ คือ ความเป็น
อิสระหรือการหลุดพ้นจากความบีบคั้น เม่ือถูกบีบคั้นก็จะเกิดความอึดอัดขัดข้อง ไม่สะดวก 
เจ็บปวด ทุกขท์รมาน เม่ือหลุดพน้จากความบีบคั้นก็จะรู้สึกสบาย ซ่ึงความบีบคั้นน้ีก็จะตรงกนัขา้ม
กบัสุขภาวะ อนัไดแ้ก่ 

1) ความบีบคั้นทางกาย เช่น ร่างกายท่ีเจ็บป่วย ไม่แข็งแรง การขาดอาหาร    
การไดรั้บอนัตราย การไม่พอกินไม่พอใช ้หรือความยากจน ส่ิงแวดลอ้มไม่ดี เป็นตน้ 

2) ความบีบคั้นทางจิต เช่น ความเครียด ความเกลียด ความโกรธ ความโลภ    
อนัไม่มีท่ีส้ินสุด การไม่มีสติ การไม่มีสมาธิ เป็นตน้ 

3) ความบีบคั้นทางสังคม เช่น ความสัมพนัธ์ในครอบครัว ชุมชน โรงเรียน       
ท่ีท  างาน ระบบบริการทางสังคมไม่ดี การส่ือสาร ระบบเศรษฐกิจ สังคมและการเมืองท่ีบีบคั้น      
ขาดสันติภาพ เป็นตน้ 

4) ความบีบคั้นทางปัญญา เช่น จากความไม่รู้ จากการไม่เรียนรู้ การไม่แทง
ทะลุทางปัญญา ขาดโลกทรรศน์ท่ีถูกตอ้ง เป็นตน้ 

 
ส าหรับสุขภาวะทางจิตวิญญาณ (Spiritual Well-being) ท่ีไดเ้พิ่มเขา้ไปในความหมายของ

สุขภาพขององค์การอนามยัโลกนั้น อธิบายพอสังเขปได้ว่า เม่ือท าความดีแล้วเกิดความสุขอัน
ประณีต ด่ืมด ่า เม่ือมีความว่างจากตวัตนหรือความเห็นแก่ตวั จิตวิญญาณก็จะสูงข้ึน เรียกว่ามีการ
พฒันาการทางจิตวิญญาณ หรือพฒันาการทางคุณค่า ซ่ึงมนุษยเ์ป็นสัตวป์ระเภทเดียวเท่านั้นท่ีมีมิติ
ทางคุณค่าหรือมิติทางจิตวญิญาณ และควรเป็นจุดมุ่งหมายสูงสุดของการพฒันาความเป็นมนุษยด์ว้ย 
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จีระศกัด์ิ เจริญพนัธ์ (2550) ไดก้ล่าวไวว้่า สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางกาย ทางจิต ทางสังคม 
และทางจิตวญิญาณ ต่างมีความสัมพนัธ์และเก้ือหนุนกนั 

1) สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางกาย หมายถึง ร่างกายสมบูรณ์แข็งแรง คล่องแคล่ว     
มีก าลงั ไม่เป็นโรค ไม่พิการ มีเศรษฐกิจหรือปัจจยัท่ีจ  าเป็นเพียงพอ ไม่มีอุปัทวนัตราย มีส่ิงแวดลอ้ม
ท่ีส่งเสริมสุขภาพ ค าวา่กายในท่ีน้ีหมายรวมถึง ทางกายภาพดว้ย 

2) สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางจิต หมายถึง จิตใจท่ีมีความสุข ร่าเริง ไม่ติดขัด           
มีความเมตตา สัมผสักบัความงามของสรรพส่ิง มีสติ มีสมาธิ มีปัญญา รวมทั้งการลดความเห็นแก่ตวั
ลงไปดว้ย เพราะตราบใดท่ีมีความเห็นแก่ตวัจะมีสุขภาวะทางจิตไม่ได ้

3) สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางสังคม หมายถึง การอยู่ร่วมกันด้วยดี มีครอบครัว
อบอุ่น ชุมชนเขม้แข็ง สังคมมีความยุติธรรม มีความเสมอภาค มีภราดรภาพ มีสันติภาพ มีความเป็น
ประชาสังคม มีระบบบริการท่ีดี และระบบบริการท่ีเป็นกิจการทางสังคม 

4) สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางจิตวิญญาณ หมายถึง สุขภาวะท่ีเกิดข้ึนเม่ือท าความดี 
หรือจิตสัมผสักบัส่ิงท่ีมีคุณค่าอนัสูงสุดหรือส่ิงสูงสุด เช่น การเสียสละ การมีความเมตตากรุณา     
การเขา้ถึงพระรัตนตรัย หรือการเขา้ถึงพระผูเ้ป็นเจา้ เป็นตน้ ความสุขทางจิตวิญญาณ เป็นความสุขท่ี    
ไม่ระคนอยู่กับความเห็นแก่ตัว แต่เป็นสุขภาวะท่ีเกิดข้ึนเม่ือมนุษย์หลุดพ้นจากความมีตัวตน          
จึงมีอิสระ มีความผอ่นคลายอยา่งยิง่ มีผลดีต่อสุขภาพทางกาย จิต และทางสังคม 

                                               

 
 

รูปท่ี 2.1 แสดงสุขภาวะทางกาย ทางจิต ทางสังคม และทางจิตวิญญาณท่ีเก้ือหนุนกนัไปมา  
ท่ีมา: ประเวศ วะสี, 2541 
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2.4 แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัพฤติกรรมสุขภาพ 
 

พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ.2554 (2560) ไดใ้ห้ความหมายไวว้า่ พฤติกรรม 
หมายถึง การกระท าหรืออาการท่ีแสดงออกทางกลา้มเน้ือ ความคิด ความรู้สึก เพื่อตอบสนองส่ิงเร้า 
ดงันั้น พฤติกรรมจึงเป็นกิจกรรมหรือการแสดงออกใด ๆ ของอินทรียท่ี์เราสามารถสังเกตเห็นไดท้ั้ง
โดยทางตรงและทางออ้ม 

 
อริยา คูหา (2556) กล่าวถึงเหตุท่ีพฤติกรรมของแต่ละบุคคลแตกต่างกนัไป เน่ืองมาจาก

ปัจจยัของส่ิงแวดลอ้มในแต่ละสถานการณ์ท่ีมีส่ิงเร้ามากระตุน้ โดยมีองค์ประกอบของพฤติกรรม 
ดงัน้ี 

1) เป้าหมาย พฤติกรรมตอ้งมีทิศทาง มีจุดมุ่งหมาย 
2) ความพร้อม ทางกาย จิตใจ และวฒิุภาวะ 
3) สถานการณ์ เป็นโอกาสท่ีจะตอบสนอง หรือแสดงพฤติกรรมเพื่อให้ถึง

เป้าหมาย 
4) การแปลความหมาย เป็นการใช้กระบวนการคิด การวิเคราะห์ การพิจารณา 

ตดัสินใจ เพื่อด าเนินการหรือมีพฤติกรรมท่ีเหมาะสมตามส่ิงเร้าท่ีมากระตุน้และตามความตอ้งการ 
5) การตอบสนอง เป็นขั้นของการปฏิบติั หรือกระท าตามท่ีไดว้างแผนไวแ้ลว้ 

เพื่อใหบ้รรลุจุดมุ่งหมายท่ีก าหนด 
6) ผลลัพธ์ เป็นผลจากการท่ีได้ลงมือกระท า  และจากการคาดหวงั ซ่ึงอาจ

เป็นไปไดท้ั้งทางบวกและทางลบ 
7) ปฏิกิริยาต่อความผดิหวงั เป็นความรู้สึกท่ีเกิดหลงัแสดงพฤติกรรม เป็นขั้นท่ี

บุคคลตอ้งปรับตามสถานการณ์ 
 
ประเวศ วะสี (2541) กล่าวถึง พฤติกรรม ส่ิงแวดลอ้ม และการเรียนรู้ เพื่อส่งเสริมสุขภาพ 

ดงัน้ี 
1) พฤติกรรมการออกก าลงักายอย่างสม ่าเสมอ จะป้องกนัโรคหลายชนิด เช่น 

โรคหวัใจ โรคเบาหวาน โรคภูมิแพ ้ลดความเครียด ท าใหร้ะบบต่าง ๆ ของร่างกายเป็นปกติ 
2) พฤติกรรมการกินท่ีถูกต้อง ช่วยให้สุขภาพดี คือ การกินแต่พอประมาณ      

ได้สัดส่วนครบถ้วน สะอาด กินผกัผลไม้ จะส่งเสริมให้สุขภาพดี ช่วยป้องกันโรคต่าง ๆ เช่น 
โรคขาดอาหาร โรคอว้น โรคเบาหวาน โรคหวัใจ โรคมะเร็ง โรคสมองเส่ือม 
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3) หลีกเล่ียงพฤติกรรมเส่ียง อยา่งนอ้ย 4 อยา่ง คือ การสูบบุหร่ี การด่ืมสุรา    
การมีพฤติกรรมทางเพศส าส่อน และพฤติกรรมเส่ียงต่ออุบติัเหตุและภยนัตราย 

4) สร้างทกัษะชีวิต ด้วยการอยู่ร่วมกนัด้วยสันติ และมีความสามารถในการ
เผชิญสถานการณ์ทางสังคมท่ีเป็นลบได ้

5) จดัส่ิงแวดลอ้มให้เก้ือกูลต่อสุขภาพ ทั้งทางกายภาพ ชีวภาพ และทางสังคม 
เช่น สะอาดปราศจากมลพิษ มีความปลอดภยั มีความเอ้ืออาทรต่อกนั 

6) พฒันาการทางจิตวิญญาณ เป็นการเรียนรู้ การสัมผสั การมีความเมตตาท่ีท า
ใหบุ้คคลละความมีตวัตน เขา้ถึงความดี ท าให้เขา้ถึงสภาวะแห่งความสุขทางจิตวิญญาณอนัจะท าให้
สุขภาพดีอยา่งยิง่ 

7) การเรียนรู้ท่ีดี ควรมีการปฏิรูปกระบวนการเรียนรู้ ท าให้การเรียนรู้เป็น
ความสุขอนัเป็นแรงจูงใจท่ีจะท าใหเ้กิดกระบวนการเรียนรู้ น าไปสู่การเรียนรู้ท่ีท าใหมี้สุขภาพจิตดี 

 
กอชแมน (Gochman, 1988 อา้งถึงใน เบญจมาศ เจริญสุข, 2541, น.33) กล่าวถึงพฤติกรรม

สุขภาพของบุคคล ท่ีแบ่งออกเป็น 3 ประเภท ไดแ้ก่ 
1) พฤติกรรมการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ (Preventive and Promotive 

Health Behavior) หมายถึง การปฏิบติักิจกรรมของผูท่ี้เช่ือว่าตนเองมีสุขภาพดี ไม่เคยเจ็บป่วย        
มาก่อน เพื่อด ารงไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพท่ีดี โดยพฤติกรรมการป้องกนัโรคจะช่วยลดโอกาสการเกิดโรค 
ส่วนพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพจะช่วยยกระดบัภาวะสุขภาพใหดี้ข้ึน 

2) พฤติกรรมเม่ือรู้สึกว่าไม่สบาย (Illness Behavior) หมายถึง การปฏิบติั
กิจกรรมของผูท่ี้เร่ิมไม่แน่ใจในภาวะสุขภาพของตนเอง คือ เร่ิมมีอาการผิดปกติเกิดข้ึน ท าให้เกิด
ความสงสัยวา่ตนเองจะเจบ็ป่วยและตอ้งการหาความกระจ่างในการผิดปกติท่ีเกิดข้ึน โดยครอบคลุม
ตั้งแต่ปฏิกิริยาของบุคคลเม่ือเร่ิมมีอาการเจ็บป่วย การแสวงหาความช่วยเหลือ หรือการแลกเปล่ียน
ความคิดเห็นกบัผูอ่ื้น 

3) พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย (Sick Role Behavior) หมายถึง การปฏิบติักิจกรรม
ของผูท่ี้ทราบแลว้วา่ตนเองเจบ็ป่วย โดยอาจเป็นการทราบจากความคิดเห็นของตนเอง หรือจากความ
คิดเห็นของผูอ่ื้นก็ได ้เช่น พฤติกรรมเก่ียวกบัการใชย้ารักษาโรค การซ้ือยามารับประทานเอง การใช้
สมุนไพรรักษาอาการเจ็บป่วย การออกก าลังกายในผูป่้วย รวมไปถึงการปฏิบติักิจกรรมต่าง ๆ       
เพื่อการฟ้ืนฟูสภาพร่างกาย   
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2.5 แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัความพร้อม 
 

พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ.2554 (2560) ไดใ้ห้ความหมายของค าวา่พร้อม  
ไวว้า่ เป็นค าวเิศษณ์ ค าท่ีแสดงกิริยาร่วมกนั หรือในเวลาเดียวกนั โดยปริยายหมายความวา่ ครบครัน 
เช่น เตรียมพร้อม ดีพร้อม  

 
แมคเคชนี (Mckechine, 1996 อา้งถึงใน เบญจมาศ วชัโรภาส, 2545, น.7) ได้ให้

ความหมายไวว้า่ ความพร้อม หมายถึง ลกัษณะท่ีผูก้ระท ามีความคล่องตวั กระตือรือร้น ความตั้งใจ
ในการท าพฤติกรรมต่าง ๆ เพื่อใหกิ้จกรรมท่ีท านั้นบรรลุผลส าเร็จ 

 
 สกินเนอร์ (Skinner, 1965 อา้งถึงใน เบญจมาศ วชัโรภาส, 2545, น.8) กล่าวว่า ความ
พร้อมเป็นรากฐานและแนวโนม้ของบุคคลท่ีจะท างานให้ประสบผลส าเร็จหรือลม้เหลว ย่อมข้ึนอยู่
กบัความพร้อมและความไม่พร้อม บุคคลท่ีมีความพร้อมอย่างดีจะท างานด้วยความราบร่ืนและ
ประสบผลส าเร็จอย่างน่าพอใจ ส่วนบุคคลท่ีไม่พร้อมย่อมเสียเปรียบเสมือนถูกบงัคบัให้ท างาน    
การท างานจึงไม่ประสบผลส าเร็จ 

 
กฤษฎา ทองสังวรณ์ (2540 อา้งถึงใน เบญจมาศ วชัโรภาส, 2545, น.8) สรุปไวว้า่ ความ

พร้อม หมายถึง คุณสมบติัหรือสภาวะของบุคคลท่ีพร้อมจะท างาน หรือท ากิจกรรมอย่างใดอย่าง
หน่ึง โดยมีแนวโนม้ท่ีจะประสบผลส าเร็จอยา่งมีประสิทธิภาพ ซ่ึงข้ึนอยูก่บัการเตรียมตวัส าหรับการ
ท ากิจกรรมนั้น ๆ อยา่งพร้อมมูล ทั้งความสมบูรณ์ทางร่างกายและจิตใจ ความสนใจ หรือแรงจูงใจ 
ประสบการณ์ และการไดรั้บการฝึกอบรม 

 
ธอรน์ไดด์ (Thorndike, 1913 อา้งถึงใน ลาวรรณ เมฆจินดา, 2557, น.10) ไดก้ล่าวถึง        

กฏเก่ียวกบัความพร้อม (The Law of Readiness) ซ่ึงแบ่งออกเป็น 3 ประเด็น คือ 
1) ขณะท่ีหน่วยปฏิบติัการพร้อมท่ีจะปฏิบติันั้นตอ้งเกิดจากความพึงพอใจ 
2) การปฏิบติัของหน่วยปฏิบติัการตอ้งไม่เป็นการสร้างความร าคาญ ยุง่ยากใจ 
3) ถ้าหน่วยปฏิบติัการไม่มีความพร้อมท่ีจะปฏิบติั แต่โดนยดัเยียดหรือบีบ

บงัคบั การปฏิบติันั้น ๆ ก็จะเป็นสาเหตุใหเ้กิดความร าคาญยุง่ยากใจ 
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ดาวน่ิง และแธคเครย ์(Downing & Thackrey, 1971, pp.14-16 อา้งถึงใน ลาวรรณ เมฆ
จินดา, 2557, น.10) ไดแ้บ่งองคป์ระกอบของความพร้อมไว ้ 4 ดา้น คือ 

1) องค์ประกอบทางกายภาพ (Physical Factors) ไดแ้ก่ ความพร้อมทางดา้น
ร่างกายทัว่ไป 

2) องค์ประกอบทางดา้นสติปัญญา (Intellectual Factors) ไดแ้ก่ ความพร้อม
ทางสติปัญญาโดยทัว่ไป ความสามารถในการรับรู้ (Perception) และความสามารถในการคิดอยา่ง    
มีเหตุผล 

3) องคป์ระกอบดา้นส่ิงแวดลอ้ม (Environment Factors) ไดแ้ก่ ประสบการณ์
ดา้นสังคม 

4) องคป์ระกอบดา้นอารมณ์ แรงจูงใจ และบุคลิกภาพ (Emotional Motivation 
and Personality Factors) ไดแ้ก่ ความมัน่คงทางดา้นอารมณ์ และความตอ้งการท่ีจะเรียนรู้ 
  
2.6 แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัผู้สูงวยัและสถานการณ์ผู้สูงวยั 

 
2.6.1 แนวคิดและทฤษฎเีกี่ยวกบัผู้สูงวยั 

 
ปราโมทย์ ประสาทกุล (2560) ได้กล่าวไวว้่า ค  าว่า สังคมสูงอายุ  และ สังคมสูงวยั             

มีความหมายเหมือนกนัและสามารถใช้แทนกนัได ้โดยนายแพทยบ์รรลุ ศิริพานิช ประธานมูลนิธิ
สถาบนัวิจยัและพฒันาผูสู้งอายุไทย ไดใ้ห้ความหมายไวว้่า สังคมสูงอายุ หมายถึงสังคมท่ีสูงดว้ย
พลงัสืบต่อหล่อเล้ียง และสังคมสูงวยั หมายถึงสังคมท่ีสูงดว้ยความเส่ือมโทรม  

 
พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ.2554 (2560) ไดใ้ห้ความหมายของค าวา่ สูงอาย ุ

คือ มีอายมุาก ความหมายของค าวา่ แก่ คือ มีอายุมาก หรืออยูใ่นวยัชรา และให้ความหมายของค าวา่ 
ชรา คือ แก่ดว้ยอาย ุช ารุดทรุดโทรม  

 
พระราชบญัญติัผูสู้งอาย ุพ.ศ.2546 ไดใ้หค้วามหมายของค าวา่ ผูสู้งอายุ คือ บุคคลซ่ึงมีอายุ

เกินหกสิบปีบริบูรณ์ข้ึนไป และมีสัญชาติไทย (ส านกัส่งเสริมและพิทกัษผ์ูสู้งอาย,ุ 2553) 
 
องคก์ารสหประชาชาติ (United Nations: UN) ยงัไม่มีนิยามท่ีแน่นอนวา่อายุเท่าใดจึงจะ

เรียกว่าเป็นผูสู้งอายุ แต่สหประชาชาติใช้อายุ 60 ปีข้ึนไปในการน าเสนอสถิติ ขอ้มูล และตวัช้ีวดั     
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ท่ีเก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายุ สรุปได้ว่า ผูสู้งอายุ คือ ประชากรทั้งเพศชายและเพศหญิงซ่ึงมีอายุ 60 ปี     
ข้ึนไป (กระทรวงการพฒันาสังคมและความมัน่คงของมนุษย ์กรมกิจการผูสู้งอายุ, 2557) โดยได้
แบ่งระดบัของสังคมผูสู้งอายอุอกเป็น 3 ระดบั ไดแ้ก่  

1) ระดบัการกา้วเขา้สู่สังคมผูสู้งอายุ (Aging Society) คือ ประเทศท่ีมีประชากร
อายุ 60 ปีข้ึนไป มากกว่าร้อยละ 10 ของประชากรทั้งประเทศ หรือมีประชากรอายุ 65 ปีข้ึนไป 
มากกวา่ร้อยละ 7 ของประชากรทั้งประเทศ 

2) ระดบัสังคมผูสู้งอายโุดยสมบูรณ์ (Aged Society) คือ เม่ือประชากรอายุ 60 ปี
ข้ึนไป เพิ่มข้ึนเป็นร้อยละ 20 ของประชากรทั้งประเทศ หรือประชากรอายุ 65 ปีข้ึนไป เพิ่มเป็น    
ร้อยละ 14 ของประชากรทั้งประเทศ 

3) ระดบัสังคมผูสู้งอายุอยา่งเต็มท่ี (Super-Aged Society) คือ เม่ือประชากรอาย ุ
65 ปีข้ึนไป มีสัดส่วนมากกวา่ร้อยละ 20 ของประชากรทั้งประเทศ 

 
อปัสรสิริ เอ่ียมประชา (2558) กล่าวไวว้า่ ผูสู้งวยั หรือ ผูสู้งอายุ เป็นค าท่ีบ่งบอกถึงตวัเลข

ของอายุว่า มีอายุมาก โดยนิยมนับตามอายุตั้ งแต่แรกเกิด หรือทัว่ไปเรียกว่า คนแก่ หรือคนชรา       
ซ่ึงในแต่ละช่วงวยัจะมีพฒันาการท่ีแตกต่างกนัไปตามวยั ตั้ งแต่วยัเด็ก วยัผูใ้หญ่ และวยัสูงอาย ุ    
โดยช่วงพฒันาการจากวยัผูใ้หญ่เขา้สู่วยัชรานั้น ร่างกายมีความเปล่ียนไปจากเดิมอย่างเห็นได้ชัด    
ซ่ึงแบ่งวยัผูใ้หญ่ออกไดเ้ป็น 2 ระยะ คือ วยัผูใ้หญ่ตอนตน้และวยัผูใ้หญ่ตอนกลาง แลว้จึงพฒันาการ
ไปสู่วยัสูงอาย ุดงัน้ี  

 
พฒันาการวยัผูใ้หญ่ 
 
วยัผูใ้หญ่ (Adulthood) ถือวา่เป็นวยัแห่งความสมบูรณ์สูงสุดของพฒันาการในดา้นต่าง ๆ 

และยงัเป็นวยัเร่ิมตน้แห่งความเส่ือมของพฒันาการทุกด้านอีกด้วย นักจิตวิทยาได้แบ่งระยะของ     
วยัผูใ้หญ่ออกเป็น 2 ระยะ คือ (ประเวศ วะสี, 2541) 

 
ระยะท่ี 1 วยัผูใ้หญ่ตอนตน้ ช่วงอายรุะหวา่ง 20-40 ปี โดยพฒันาการท่ีส าคญัของวยัน้ี คือ 

1) พฒันาการทางดา้นร่างกาย เป็นวยัท่ีมีความเจริญเติบโตสมบูรณ์สูงสุด ซ่ึงอยู่
ระหวา่งอาย ุ20-25 ปี จากนั้นจะคงท่ีและเร่ิมค่อย ๆ เส่ือมลงเม่ืออายปุระมาณ 30 ปี 

2) พฒันาการทางอารมณ์ เป็นวยัท่ีมีความมัน่คงในอารมณ์ ไม่แปรปรวนง่าย 
ควบคุมอารมณ์ไดดี้ และสามารถแสดงพฤติกรรมตอบสนองอารมณ์ไดเ้หมาะสมกบัสถานการณ์ 
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3) พฒันาการทางสังคม เป็นระยะส าคญัท่ีบุคคลเร่ิมวางแผนชีวิตให้กบัตนเอง 
เร่ิมคิดถึงการเลือกอาชีพ การสร้างฐานะ การเลือกคู่ครอง และจะสามารถประสบความส าเร็จตามท่ี
ตนวางแผนไวม้ากน้อยเพียงใดข้ึนอยู่กับการค้นพบตวัเองในระยะวยัรุ่นด้วย วยัผูใ้หญ่ตอนต้น
ระหวา่งช่วงอาย ุ20-30 ปี เป็นวยัท่ีบุคคลจะสามารถสะสมประสบการณ์ในการท างานไดเ้ป็นอยา่งดี 
ในช่วงแรกของวยัอาจให้ความส าคัญกับสัมพนัธภาพระหว่างกลุ่มเพื่อน มีสังคมของเพื่อนท่ี
กวา้งขวางหลายระดบั แต่เม่ือแต่งงานแลว้ก็จะใหค้วามส าคญักบัครอบครัวมากกวา่ 

4) พฒันาการทางสติปัญญา จะเจริญสูงสุดเต็มท่ีเม่ืออายุ 25 ปี จากนั้นจะเร่ิม
ลดลง แต่ประสบการณ์ต่าง ๆ ท่ีสะสมไวใ้นช่วงอาย ุ30-40 ปีท่ีผา่นมาจะเขา้มาทดแทน จึงเป็นช่วงท่ี
บุคคลมีความสามารถในการคิดสร้างสรรคง์านไดอ้ยา่งมีคุณภาพ และเป็นวยัท่ีสามารถสร้างช่ือเสียง
ใหก้บัตนเองได ้

 
ระยะท่ี 2 วยัผูใ้หญ่ตอนกลางหรือวยักลางคน ช่วงอายรุะหวา่ง 40-60 ปี พฒันาการท่ีส าคญั

ของวยัน้ี คือ 
1) พัฒนาการทางร่างกาย เป็นว ัยท่ีร่างกายเร่ิมแสดงความเส่ือมท่ีพอจะ

สังเกตเห็น เช่น ผมหงอก สายตาเร่ิมยาว ผิวหนังเร่ิมไม่เต่งตึง เป็นตน้ ความเส่ือมทางร่างกายน้ี
วงการแพทยพ์บว่า มีสาเหตุมาจากต่อมเพศ (Gonad Grand) เร่ิมลดการผลิตฮอร์โมนลงเม่ืออายุ
ประมาณ 45 ปีเป็นตน้ไป ท าใหก้ารเคล่ือนไหวไม่กระฉบักระเฉงเหมือนเช่นท่ีผา่นมา 

2) พฒันาการทางอารมณ์ ต่อมเพศมีการผลิตฮอร์โมนลดลง ท าให้เกิดการ
เปล่ียนแปลงทางอารมณ์ จะท าให้เป็นคนหงุดหงิดง่าย สมาธิสั้ น ซึมเศร้า หดหู่ ควบคุมอารมณ์      
ไดน้อ้ยลง เป็นตน้ อาการเหล่าน้ีฝ่ายชายเรียกวา่ Climacteric Period ในฝ่ายหญิงเรียกวา่ Menopausal 
Period หรือเรียกวา่วยัหมดประจ าเดือนหรือวยัทอง ซ่ึงฝ่ายหญิงจะสามารถสังเกตเห็นไดช้ดัเจนกวา่
ฝ่ายชาย 

3) พฒันาการทางสังคม สังคมของวยัน้ีจะเร่ิมแคบลง ส่วนใหญ่ท่ีคบกนัมกัจะ
เป็นเพื่อนสนิทและคบกนัมานาน สมรรถภาพการท างานจะลดน้อยลงไปดว้ย อาจเกิดอาการเบ่ือ
หน่ายในงานท่ีท าซ ้ าซากจ าเจ ในส่วนของชีวิตสมรสนั้นความรักในช่วงท่ีเกิดข้ึนตอนตน้จะหายไป 
เกิดความเห็นอกเห็นใจกนั ความผกูพนั และห่วงใยกนัข้ึนมาแทน 

4) พฒันาการทางสติปัญญา เป็นวยัท่ีเกิดปัญหาทางด้านความจ า รวมทั้งการ
เรียนรู้ต่าง ๆ จะยากข้ึน การตดัสินใจไม่แน่นอน เร่ิมขาดความมัน่ใจในตวัเอง เป็นผลมาจากเซลล์
สมองท่ีเร่ิมเส่ือมสภาพลง จนอาจเกิดโรคอลัไซเมอร์ (Alzheimer’s Disease) ข้ึนได ้ดงันั้น อาหารท่ี
ช่วยบ ารุงสมองจึงมีความส าคญั และจ าเป็นอยา่งยิง่กบัคนวยัน้ี 
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พฒันาการวยัผูใ้หญ่ตอนปลายหรือวยัชรา 
 
วยัผูใ้หญ่ตอนปลายหรือวยัชรา จะอยูใ่นช่วงอายุ 60 ปีข้ึนไป ถือเป็นระยะสุดทา้ยของชีวิต 

การเปล่ียนแปลงต่าง ๆ ของวยัน้ีเป็นไปในทางเส่ือมลงอยา่งเห็นไดช้ดั คือ 
1) พัฒนาการทางร่างกาย ภายนอกผิวหนังจะเห่ียวย่น ผิวหนังแตกแห้ง          

เส้นเลือดฝอย แตกง่าย ผมและขนเร่ิมเปล่ียนเป็นสีขาวและหลุดร่วงง่าย กลา้มเน้ือลีบลง ร่างกายฟ้ืน
ตวัยาก กระดูกเปราะ โลหิตท่ีหมุนเวยีนไปเล้ียงอวยัวะต่าง ๆ ในร่างกายเร่ิมลดนอ้ยลง สมองสั่งงาน
ชา้ ประสิทธิภาพของความจ าลดนอ้ยลง ต่อมต่างๆ เส่ือมสภาพลง 

2) พฒันาการทางอารมณ์ อารมณ์ท่ีพบบ่อยคือ เศร้า เบ่ือหน่าย ท้อแท้ เหงา 
น้อยใจง่าย ส้ินหวงั หงุดหงิดง่าย เครียด ข้ีบ่น เป็นต้น ถ้ารุนแรงมากอาจมีอาการทางจิต เช่น 
ประสาทหลอน หูแวว่ หวาดระแวง เป็นตน้ 

3) พัฒนาการทางสังคม บทบาททางสังคมถูกจ ากัดลงเน่ืองจากสุขภาพ           
ไม่เอ้ืออ านวย ตอ้งเป็นภาระให้กบัคนใกลชิ้ด ท าให้ผูสู้งอายุถูกทิ้งในบา้นตามล าพงั เป็นผลให้รู้สึก
วา่ตวัเองหมดคุณค่าและไร้ความหมาย 

4) พฒันาการทางสติปัญญา ในวยัน้ีเซลล์สมองจะเส่ือมสภาพลง ถา้สมองขาด
การบ ารุงและส่งเสริมการใชง้านท่ีเหมาะสมแลว้ บางรายอาจประสบปัญหาโรคสมองฝ่อ (Atrophy) 
มีผลท าใหค้วามจ าเส่ือม สับสนในทุก ๆ เร่ือง มีพฤติกรรมแบบถอยหลงักลบัไปเป็นเด็ก 

 
2.6.2 สถานการณ์ผู้สูงวยัในประเทศไทย 

 
ปัจจุบันประเทศไทยก าลัง เผชิญกับการเปล่ียนแปลงโครงสร้างทางประชากร                 

อนัเน่ืองมาจากอตัราการเกิดและอตัราการตายลดลงอยา่งต่อเน่ือง ประชากรมีอายุท่ียืนยาวข้ึน ส่งผล
ให้ประเทศไทยก าลงักา้วเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั มีสัดส่วนของประชากรวยัท างานและประชากรวยัเด็ก
ลดลง ผลการคาดประมาณประชากรระดบัประเทศ พ.ศ.2543-2573 พบวา่ ภาวะเจริญพนัธ์ุลดลงจาก 
1.81 ในปี พ.ศ.2543 เหลือ 1.35 ในปี พ.ศ.2573 ส่งผลให้ประชากรในประเทศไทยเพิ่มข้ึนจาก 62.24 
ล้านคนในปี พ.ศ.2543 เป็น 70.65 ล้านคนในปี พ.ศ.2568 และจะเร่ิมลดลงเหลือ 70.63 ในปี        
พ.ศ.2573 โดยระหวา่งปี พ.ศ.2543-2548 อตัราการเพิ่มของประชากรเป็นร้อยละ 0.92 ต่อปี หลงัจาก
นั้นอตัราการเพิ่มของประชากรจะลดลงเหลือร้อยละ 0.68, 0.50, 0.32, 0.16 และ -0.01 ในช่วงปี   
พ.ศ.2548-2553, พ.ศ.2553-2558, พ.ศ.2558-2563, พ.ศ.2563-2568 และ พ.ศ.2568-2573 เป็นผลจาก
ภาวะเจริญพนัธ์ุท่ีลดลงท าใหอ้ตัราการเกิดลดลง ในขณะท่ีประชากรมีอายุยืนยาวข้ึนท าให้มีผูสู้งอายุ
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เพิ่มมากข้ึน จนในช่วง 5 ปีสุดทา้ยของการคาดการณ์จะมีเด็กเกิดน้อยกว่าประชากรตาย ส่งผลให้
ขนาดของประชากรลดลง ซ่ึงในช่วง 30 ปีระหว่างปี พ.ศ.2543-2573 สัดส่วนของประชากร           
วยัแรงงานเปล่ียนแปลงไม่มากนกั คือลดลงประมาณร้อยละ 4.54 ในขณะท่ีสัดส่วนของประชากร 
วยัเด็กลดลงร้อยละ 11.15 แต่สัดส่วนของประชากรวยัสูงอายุจะเพิ่มข้ึนถึงประมาณร้อยละ 15.69 
โดยประชากรวยัสูงอายมีุแนวโนม้เพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ืองจากร้อยละ 9.43 ในปี 2543 เป็นร้อยละ 10.38 
และ 11.90 ในปี 2548 และปี 2553 และจะเพิ่มข้ึนเป็นร้อยละ 25.12 ในปี 2573 โดยประเทศไทยเร่ิม
กา้วเขา้สู่สังคมผูสู้งวยัเม่ือประชากรท่ีมีอายุ 60 ปีข้ึนไปมีสัดส่วนมากกว่าร้อยละ 10 และจะเป็น
สังคม ผูสู้งวยัโดยสมบูรณ์ในปี 2573 เม่ือประชากรอายุ 60 ปีข้ึนไปมีสัดส่วนมากกว่าร้อยละ 20 
(ส านกังานคณะกรรมการพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2554) 

 

 
 

รูปท่ี 2.2 แผนภูมิปิรามิดประชากรของประเทศไทย พ.ศ.2533, 2543, 2553 และ 2573 
ท่ีมา: มูลนิธิสถาบนัวจิยัและพฒันาผูสู้งอายไุทย, 2552  
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จากรูปท่ี 2.2 แสดงให้เห็นถึงการกระจายตัวของประชากรระหว่างปี พ.ศ.2533 ถึง       
พ.ศ.2573 โดยฐานของปิรามิดคือประชากรวยัเด็ก ส่วนกลางแสดงถึงประชากรวยัท างาน และ
ส่วนบนของปิรามิดแสดงถึงประชากรสูงวยั ซ่ึงในระหว่างปี 2533 ถึง ปี 2573 ปิรามิดมีการ
เปล่ียนแปลงรูปร่างอย่างชัดเจน จากปิรามิดท่ีมีฐานกวา้งในปี 2533 กลายเป็นปิรามิดท่ีมีรูปคลา้ย
รวงผึ้งในปี 2573 ซ่ึงแสดงให้เห็นว่าประเทศไทยมีอตัราการเกิดและอตัราการตายอยู่ในระดบัต ่า 
อตัราการเกิดท่ีลดลงท าให้ฐานปิรามิดแคบลงเพราะประชากรวยัเด็กเกิดนอ้ย แต่ถึงแมป้ระเทศไทย
ยงัคงมีสัดส่วนของประชากรในวยัท างานท่ีสูงอยู ่แต่ประชากรสูงวยัก็เพิ่มข้ึนเป็นสัดส่วนท่ีสูงมาก
เช่นกนั (สมศกัด์ิ ชุณหรัศม์ิ, 2552) 

 
2.7 มหาวทิยาลยัรังสิต 
 

มหาวทิยาลยัรังสิต ก่อตั้งข้ึนเม่ือวนัท่ี 16 กรกฎาคม พ.ศ.2527 โดยนายประสิทธ์ิ อุไรรัตน์ 
ประธานกรรมการบริษทั ประสิทธิพฒันา จ ากดั ซ่ึงเป็นผูด้  าเนินการกิจการโรงพยาบาลพญาไท   
ในขณะนั้น พร้อมดว้ย พลเอกพร ธนะภูมิ และ นายอาทิตย ์อุไรรัตน์ ไดย้ื่นความประสงคเ์พื่อขอรับ
ใบอนุญาตจดัตั้ งสถาบนัอุดมศึกษาระดับวิทยาลัยต่อทบวงมหาวิทยาลยั (ปัจจุบนัคือ ส านักงาน
คณะกรรมการการอุดมศึกษา) คณะผูก่้อตั้ งวิทยาลยัได้เลือกท่ีดินบริเวณต าบลคูคต อ าเภอเมือง
ปทุมธานี จงัหวดัปทุมธานี ซ่ึงเป็นส่วนหน่ึงของ “ทุ่งรังสิต” เป็นสถานท่ีก่อตั้ง จึงไดม้งคลนามรังสิต 
อนัเน่ืองมาจากพระนามของ สมเด็จพระเจา้บรมวงศเ์ธอ พระองค์ เจา้รังสิตประยูรศกัด์ิ กรมพระยา
ชัยนาทนเรนทร พระราชโอรสในพระบาทสมด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัว มาตั้ งเป็นช่ือของ
วทิยาลยั ซ่ึงเดิมเคยระบุช่ือวทิยาลยัท่ีจะก่อตั้งไวว้า่ วิทยาลยัป่ินเกลา้ ก่อนจะเปล่ียนช่ือเป็น วิทยาลยั
รังสิต โดยในวนัท่ี 25 มกราคม พ.ศ.2528 ทบวงมหาวิทยาลยัไดอ้อกประกาศจดัตั้งวิทยาลยัรังสิต 
(Rangsit College) และประกาศลงในราชกิจจานุเบกษา เล่มท่ี 102 ตอนท่ี 28 ก ฉบบัพิเศษ หน้า 5 
เม่ือวนัท่ี 1 มีนาคม พ.ศ.2528 โดยเป็นไปตามท่ีระบุในใบอนุญาตจดัตั้งสถาบนัอุดมศึกษาเอกชน      
ท่ี 2/2528 ภายหลังเม่ือวนัท่ี 21 มีนาคม พ.ศ.2532 ทบวงมหาวิทยาลัยออกประกาศอนุญาตให้       
นายประสิทธ์ิ โอนกิจการวิทยาลยัรังสิตให้เป็นสิทธิการบริหารงานของ บริษทั ประสิทธิรัตน์ จ  ากดั 
โดยให้ถือว่าบริษทัดงักล่าวเป็นเสมือนผูรั้บใบอนุญาตของวิทยาลยั ต่อมาเม่ือวนัท่ี 31 กรกฎาคม 
พ.ศ .2533  ทบวงมหาวิทยาลัยออกประกาศอนุญาตให้วิทยาลัย รัง สิต เป ล่ียนประเภท
สถาบนัอุดมศึกษาเอกชน ข้ึนเป็น มหาวิทยาลยัรังสิต ทั้งน้ี ประกาศดงักล่าวลงนามโดยนายทวิช 
กล่ินประทุม รัฐมนตรีว่าการทบวงมหาวิทยาลยัในขณะนั้น และประกาศลงในราชกิจจานุเบกษา  
เล่มท่ี 107 ตอนท่ี 164 ง หนา้ 7213 เม่ือวนัท่ี 4 กนัยายน พ.ศ.2533  
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มหาวทิยาลยัรังสิต ตั้งอยูภ่ายในโครงการหมู่บา้นเมืองเอก ถนนพหลโยธิน ต าบลหลกัหก 
อ าเภอเมือง จงัหวดัปทุมธานี เร่ิมเปิดการเรียนการสอนคร้ังแรกเม่ือปีการศึกษา 2529 ในคณะ
พยาบาลศาสตร์ และคณะบริหารธุรกิจ โดยมีนกัศึกษารุ่นแรกจ านวน 478 คน ปัจจุบนัเปิดสอน 136 
สาขาวิชา ใน 22 คณะ 9 วิทยาลยั 3 สถาบนั รวม 34 คณะ/วิทยาลยั/สถาบนั มีหลกัสูตรในระดบั
ปริญญาตรี 91 หลกัสูตร ระดบัปริญญาโท 35 หลกัสูตร ประกาศนียบตัรบณัฑิต 1 หลกัสูตร และ
ระดบัปริญญาเอก 9 หลกัสูตร รวมทั้งส้ิน 136 หลกัสูตร โดยแบ่งหลกัสูตรออกเป็นกลุ่มคณะวิชา      
5 กลุ่ม ไดแ้ก่  

1) กลุ่มคณะวิทยาศาสตร์สุขภาพ ได้แก่ วิทยาลัยแพทยศาสตร์ คณะทันต
แพทยศาสตร์ คณะเภสัชศาสตร์ คณะเทคนิคการแพทย ์คณะพยาบาลศาสตร์ คณะกายภาพบ าบดั 
คณะวทิยาศาสตร์ คณะทศันมาตรศาสตร์ และวทิยาลยัการแพทยแ์ผนตะวนัออก 

2) กลุ่มคณะวิศวกรรมศาสตร์และเทคโนโลยี ไดแ้ก่ วิทยาลยัวิศวกรรมศาสตร์ 
คณะเทคโนโลยีสารสนเทศ วิทยาลยันวตักรรมเกษตร อาหาร และเทคโนโลยีชีวภาพ และสถาบนั
การบิน 

3) กลุ่มคณะศิลปะและการออกแบบ ไดแ้ก่ วิทยาลยัดนตรี คณะสถาปัตยกรรม
ศาสตร์ คณะศิลปะและการออกแบบ และคณะดิจิทลัอาร์ต 

4) กลุ่มคณะมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ ได้แก่ วิทยาลยันวตักรรมสังคม 
วิทยาลัยนานาชาติ สถาบันการทูตและการต่างประเทศ คณะศิลปศาสตร์ คณะนิเทศศาสตร์         
คณะนิติศาสตร์ คณะศึกษาศาสตร์ และบณัฑิตวทิยาลยั 

5) กลุ่มคณะเศรษฐกิจและธุรกิจ ได้แก่ วิทยาลัยรัฐกิจ คณะบริหารธุรกิจ     
คณะบญัชี วทิยาลยัการท่องเท่ียวและการบริการ และคณะเศรษฐศาสตร์  

 
จุดประสงคก์ารจดัตั้งมหาวทิยาลยั 

1) เพื่อจดัตั้งเป็นสถาบนัระดบัอุดมศึกษาท่ีมุ่งมัน่ความเป็นเลิศในทางวิชาการ 
โดยมุ่งผลิตบณัฑิตท่ีมีความรู้ความสามารถสูง รวมทั้งเป็นผูท่ี้มีความเช่ือมัน่ในตนเอง พร้อมท่ีจะ
พฒันาความรู้ความสามารถนั้นให้เกิดความช านาญ รู้จกัใช้ประสบการณ์ในการแกปั้ญหาไดอ้ย่าง
ถูกตอ้งทั้งของตนเองและส่วนรวม มีความกระตือรือร้นท่ีจะร่วมรับผิดชอบต่อการแกปั้ญหาสังคม 

2) เพื่อพฒันาความรู้และเทคโนโลยีใหม่ ๆ ให้เกิดข้ึน โดยสนบัสนุนงานศึกษา
ค้นควา้และงานวิจัย รวมทั้ งการส่งเสริมให้มีการแลกเปล่ียนความรู้ ทัศนะ และความเห็นใน         
หมู่นกัวชิาการ และผูส้นใจใฝ่รู้โดยทัว่ไป 



 24 

3) เพื่อให้บริการทางด้านวิชาการแก่ชุมชน โดยเน้นท่ีจะใช้ความรู้และ
เทคโนโลยีท่ีมีอยู่ในแวดวงการศึกษา ให้สามารถรับใช้และเป็นประโยชน์ต่อชุมชน สร้างความ
เจริญกา้วหนา้ใหแ้ก่ประเทศชาติไดโ้ดยแทจ้ริง 

4) เพื่อปลูกฝังและก่อตั้ งสถาบันหลักทางด้านจริยธรรมในสังคม โดยเป็น
ศูนยก์ลางการเผยแพร่แนวความคิดและค่านิยมท่ีส่งเสริมต่อการพฒันาประเทศ 

5) เพื่อส่งเสริมและท านุบ ารุงศิลปวฒันธรรมประจ าชาติไทย 
6) เพื่อแบ่งเบาภาระของรัฐบาล โดยการจัดการศึกษาระดับอุดมศึกษาให้

สอดคลอ้งกบัแผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 
 
วสิัยทศัน์มหาวทิยาลยั 

เป็นแหล่งทรัพยากรการเรียนรู้และการคน้ควา้วิจยั เพื่อการพฒันาอย่างย ัง่ยืน    
ท่ีสนองตอบความตอ้งการของทอ้งถ่ิน และการแกปั้ญหาของสังคม ส่งเสริมนวตักรรม และความคิด
สร้างสรรค์ของการเป็นผูน้ าทางวิชาการและผูป้ระกอบการ ทั้งในกลุ่มนกัศึกษาและคณาจารยทุ์ก
สาขาวชิา ค านึงถึงประโยชน์ส่วนรวม สร้างและพฒันาองคก์รใหมี้ความมัน่คงและมุ่งเนน้คุณภาพ 

 
ปรัชญาคติพจน์ 

มหาวิทยาลยัรังสิต มีความมุ่งมัน่ท่ีจะผลิตบณัฑิตให้มีทกัษะท่ีจะออกไปรับใช้
สังคมและในโลกกวา้ง โดยคาดหวงัว่าบณัฑิตท่ีจบออกไปไดรั้บความรู้ท่ีทนัสมยัตรงตามสาขาท่ี
สนใจศึกษา และสามารถปรับตวัใหเ้ขา้กบัสังคมไดเ้ป็นอยา่งดี 

 
คติพจน์ 

สร้างสรรคส่ิ์งท่ีดีใหแ้ก่สังคม (มหาวทิยาลยัรังสิต, 2560ก) 
 

มหาวทิยาลยัรังสิต มีจ านวนบุคลากรทั้งส้ิน 2,776 คน (มหาวิทยาลยัรังสิต, 2560ข) โดยมี
ส านกังานบุคคลเป็นหน่วยงานท่ีรับผดิชอบในการด าเนินงานเก่ียวกบัการบริหารและพฒันาบุคลากร
ของมหาวิทยาลัยรังสิต ซ่ึงแบ่งออกเป็น 2 ฝ่าย คือ ฝ่ายบริหารบุคคล และฝ่ายพัฒนาบุคคล                
มีวตัถุประสงคเ์พื่อ 

1) เป็นหน่วยงานกลางในการสนบัสนุนและพฒันาภารกิจดา้นการบริหารงาน
บุคคลของมหาวทิยาลยัใหเ้ป็นไปอยา่งมีประสิทธิภาพ ถูกตอ้งและเป็นธรรม 
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2) ให้ขอ้มูล ค าแนะน า ตอบขอ้หารือ เสนอแนะเก่ียวกบัการบริหารงานบุคคล
แก่บุคลากร ผูบ้ริหารและหน่วยงานของมหาวทิยาลยัอยา่งถูกตอ้ง รวดเร็วและทนัสมยั 

3) บริหารจดัการการสรรหาและคัดเลือกเพื่อให้ได้มาซ่ึงบุคลากรท่ีมีความรู้
ความสามารถ และทกัษะตรงกบัความตอ้งการ โดยค านึงถึงการใชท้รัพยากรบุคคลให้เกิดประโยชน์
สูงสุด 

4) ส่งเสริมและสนับสนุนให้บุคลากรสามารถปฏิบัติงานอย่างเต็มความรู้
ความสามารถและเป็นไปตามเป้าหมาย 

5) สนับสนุนให้บุคลากรได้รับความก้าวหน้าในอาชีพ ได้รับความเป็นธรรม
และการดูแลคุม้ครองท่ีดี มีความสุขและมัน่คงในอาชีพ 

6) ประสานนโยบายต่าง ๆ จากส่วนกลางไปในระดบัคณะ/หน่วยงานต่าง ๆ 
7) เส ริมสร้างสัมพันธภาพท่ี ดีระหว่าง บุคลากรและระหว่างผู ้บ ริหาร              

กบับุคลากร 
8) เพื่อส่งเสริมและสนับสนุนให้บุคลากรทุกสายงาน ทุกระดับ ได้พฒันา

ศกัยภาพของตนโดยการเพิ่มพูนความรู้ ความสามารถดา้นการบริหารจดัการ เทคโนโลยี การส่ือสาร 
และการวจิยั เพื่อปฏิบติังานในหนา้ท่ีใหมี้ประสิทธิภาพ มากยิง่ข้ึน 

9) เพื่อเสริมสร้างทัศนคติท่ีดีต่อการปฏิบัติงาน การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี และ     
การอยูร่่วมกนัอยา่งมีความสุข 

10)   เพื่่ อส่งเสริมและพฒันาศกัยภาพคณะและหน่วยงานต่าง ๆ ให้สามารถ
ปฏิบติังานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ สอดคลอ้งกบัแผนพฒันามหาวทิยาลยั 

11)   เพื่อสนับสนุนให้มหาวิทยาลยัสามารถด าเนินงานตามวิสัยทศัน์ท่ีวางไว ้    
เพื่อกา้วสู่การเป็นองคก์รท่ีมีมาตรฐานเป็นท่ียอมรับทั้งในและต่างประเทศ 

 
บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต หมายถึง ผูท่ี้ตกลงท างานโดยไดรั้บค่าจา้งและท าสัญญาจา้ง

กบัมหาวทิยาลยั แบ่งเป็น 2 ประเภท คือ 
1) คณาจารย ์ไดแ้ก่ บุคลากรท่ีท าหน้าท่ีสอน วิจยั หรือให้บริการทางวิชาการ 

ซ่ึงอาจท าหน้าท่ีดา้นการบริหารดว้ย ไดแ้ก่ ต าแหน่งอาจารย ์ผูช่้วยศาสตราจารย ์รองศาสตราจารย ์   
ศาสตราจารย ์ ก าหนดอายสุัญญาจา้งคราวละ 3 ปี มีจ  านวนบุคลากรทั้งส้ิน 1,234 คน 

2) เจา้หนา้ท่ี ไดแ้ก่ บุคลากรท่ีท าหนา้ท่ีสนบัสนุนการเรียนการสอน ซ่ึงเก่ียวกบั
การบริหาร บริการ และธุรการ ก าหนดอายสุัญญาจา้งคราวละ 2 ปี มีจ  านวนทั้งส้ิน 1,542 คน 
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ส าหรับบุคลากรใหม่ มหาวิทยาลยัก าหนดระยะเวลาในการทดลองปฏิบติังาน เป็นเวลา 
120 วนั ถึง 1 ปี 

บุคลากรผูมี้อายุครบ 65 ปีบริบูรณ์ ถือว่าครบเกษียณอายุ เวน้แต่อธิการบดีจะอนุมติัให้มี
การจา้งเป็นคราว ๆ ไป อีกคราวละไม่เกิน 1 ปี เม่ือไดพ้ิจารณาเหตุผลหรือประโยชน์ต่อมหาวิทยาลยั 
และบุคลากรผูน้ั้นยงัมีสุขภาพสมบูรณ์เพียงพอท่ีจะปฏิบติังาน 

 
วนัและเวลาท างานปกติ คือ วนัจนัทร์ ถึง วนัศุกร์ ตั้งแต่เวลา 08.30-16.30 น. 
 
มหาวทิยาลยัรังสิตจดัใหมี้สวสัดิการแก่บุคลากร ไดแ้ก่ การรักษาพยาบาล สิทธิค่าเล่าเรียน

บุตร การประกนัอุบติัเหตุ เงินกองทุนส ารองเล้ียงชีพ เงินช่วยเหลือบุคลากร เคร่ืองแบบ และแว่น   
ซ่ึงหน่ึงในสวสัดิการท่ีมีความส าคญั คือ สวสัดิการรักษาพยาบาล ซ่ึงก าหนดไวว้่า ผูท่ี้ได้รับการ
บรรจุแต่งตั้ งแล้ว มีสิทธิเบิกค่ารักษาพยาบาลของตนเองได้ตามระเบียบว่าด้วยเร่ืองอัตรา                
ค่ารักษาพยาบาลและหลกัการ ดงัต่อไปน้ี 

1) บุคลากรทุกคนมีสิทธ์ิได้รับการรักษาพยาบาลท่ีห้องพยาบาลของ
มหาวทิยาลยั 

2) สิทธิในการเบิกค่ารักษาพยาบาลให้รวมถึงคู่สมรสและบุตรท่ีชอบด้วย
กฎหมายของบุคลากรผูมี้สิทธิเบิกค่ารักษาพยาบาล 

3) บุตรชอบดว้ยกฎหมายของบุคลากรผูมี้สิทธิเบิกค่ารักษาพยาบาลจะได้รับ
สิทธิเบิกค่ารักษาพยาบาลต้องมีอายุไม่เกิน 20 ปีบริบูรณ์ ส าหรับบุตรบุญธรรมไม่มีสิทธิเบิก           
ค่ารักษาพยาบาล 

4) ในกรณีคู่สมรสท างานในมหาวิทยาลัย รัง สิตด้วยกัน  ให้ สิทธิ เ บิก                 
ค่ารักษาพยาบาลภายในวงเงินสองคนรวมกนัได ้

5) ในกรณีคู่สมรสฝ่ายใดฝ่ายหน่ึงไม่ได้เป็นบุคลากรของมหาวิทยาลัย และ
ปฏิบติังานในหน่วยงานท่ีมีสิทธิเบิกค่ารักษาพยาบาลได ้ใหใ้ชสิ้ทธิเบิกค่ารักษาพยาบาลในส่วนของ
หน่วยงานนั้ น ๆ ก่อน แล้วจึงน าส าเนาหลักฐานทั้ งหมดมาประกอบการเบิกส่วนท่ีขาดจาก
มหาวทิยาลยั ทั้งน้ี จะตอ้งเป็นโรงพยาบาลตามท่ีมหาวทิยาลยัก าหนด 

 
โรงพยาบาลท่ีมีสิทธิเบิกค่ารักษาพยาบาลไดแ้ก่ โรงพยาบาลวิภาวดี โรงพยาบาลพระราม

เกา้ โรงพยาบาลเกษมราษฎร์ โรงพยาบาลปทุมเวช โรงพยาบาลแพทยรั์งสิต โรงพยาบาลนนทเวช 
และโรงพยาบาลของทางราชการ หรือโรงพยาบาลของรัฐวสิาหกิจ 
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วงเงินในการรักษาพยาบาล จดัตามปีงบประมาณของมหาวิทยาลยั คือ 1 มิถุนายน ถึง 31 
พฤษภาคม ของปีถดัไป โดยถือเกณฑอ์ายกุารท างานตามปีปฏิทิน ดงัต่อไปน้ี 

อายงุานตั้งแต่ 4 เดือน ถึง 3 ปี  มีสิทธิเบิกไดปี้ละไม่เกิน 25,000 บาท 
อายงุานเกินกวา่ 3 ปี ถึง 6 ปี  มีสิทธิเบิกไดปี้ละไม่เกิน 30,000 บาท 
อายงุานเกินกวา่ 6 ปี ถึง 9 ปี  มีสิทธิเบิกไดปี้ละไม่เกิน 35,000 บาท 
อายงุานเกินกวา่ 9 ปี ถึง 12 ปี  มีสิทธิเบิกไดปี้ละไม่เกิน 40,000 บาท 
อายงุานเกินกวา่ 12 ปี ถึง 15 ปี  มีสิทธิเบิกไดปี้ละไม่เกิน 45,000 บาท 
อายงุานเกินกวา่ 15 ปีข้ึนไป  มีสิทธิเบิกไดปี้ละไม่เกิน 50,000 บาท 

 
ทั้งน้ี การเจบ็ป่วยในกรณีดงัต่อไปน้ี ไม่มีสิทธิเบิกค่ารักษาพยาบาลจากมหาวทิยาลยั 

1) การท าแทง้โดยเจตนา 
2) กามโรค 
3) พิษสุราเร้ือรัง 
4) โรคท่ีเก่ียวกบัฟัน ยกเวน้ การขูดหินปูน การถอนฟัน อุดฟัน รักษารากฟัน 

ฟันคุด หรือโรคเหงือกเท่านั้น 
5) การตรวจสายตาเพื่อประกอบแวน่ หรือใส่คอนแทคเลนส์ 
6) การประสบอนัตรายหรือเจบ็ป่วยเพราะเหตุอยา่งใดอยา่งหน่ึงต่อไปน้ี 

6.1) เสพเคร่ืองดองของเมาจนไม่สามารถครองสติได ้
6.2) จงใจใหต้นเองหรือยอมใหผู้อ่ื้นท าให้ตนเองประสบอนัตราย 

7) การเจบ็ป่วยหรือประสบอุบติัเหตุอนัเป็นผลมาจากการเขา้ร่วมในการจลาจล 
หรือก่อความไม่สงบใหก้บัประเทศชาติบา้นเมืองดว้ยความสมคัรใจ 

8) การป้องกันโรคต่าง  ๆ  หรือการตรวจท่ี มิใช่ เ ป็นการวิ เคราะห์โรค                
อนัเน่ืองมาจากการเจบ็ป่วย 

9) การศลัยกรรมตกแต่ง 
10)   ค่าอวยัวะเทียม และอุปกรณ์ในการบ าบดัรักษาโรค 

 
การเบิกค่ารักษาพยาบาล ให้ผูท่ี้ไดรั้บสิทธิเบิกค่ารักษาพยาบาลน าเงินส่วนตวัทดรองจ่าย

ค่ารักษาพยาบาลไปก่อน แล้วน าตน้ฉบบัใบเสร็จรับเงินพร้อมใบรับรองแพทยย์ื่นต่อส านักงาน
บุคคลเพื่อด าเนินการขอเบิกเงินตามขั้นตอนต่อไป หรือขอใบส่งตวัท่ีส านกังานบุคคล 
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ทั้งน้ี มหาวิทยาลัยรังสิตเล็งเห็นความส าคญัเก่ียวกับสุขภาพของบุคลากร จึงจดัให้มี 
สถานท่ีใหบ้ริการทางสุขภาพแก่บุคลากรภายในมหาวิทยาลยั ไดแ้ก่ หน่วยบริการสุขภาพ ให้บริการ
บ าบดัรักษาอาการเบ้ืองตน้และการตรวจรักษาโรคทัว่ไปและกรณีไดรั้บอุบติัเหตุ นอกจากน้ี ยงัมี
หน่วยพัฒนาคุณภาพชีวิต คลินิกรังสิตฟ้าใส คลินิกทันตกรรม RSU Health Care คลินิก
กายภาพบ าบดั คลินิกแพทยแ์ผนจีน และคลินิกแพทยแ์ผนไทย ท่ีบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตสามารถ
เขา้รับบริการรักษาพยาบาลและเบิกค่ารักษาพยาบาลไดต้ามสิทธิดว้ย ทั้งน้ี มหาวิทยาลยัรังสิตยงัจดั
ให้มีโครงการพฒันามหาวิทยาลยัรังสิตสู่การเป็นมหาวิทยาลยัสร้างเสริมสุขภาพ (RSU Healthy 
Campus) ซ่ึงนบัเป็นมหาวิทยาลยัเอกชนแห่งแรกท่ีเป็นผูน้ าในโครงการน้ี และไดรั้บความร่วมมือ
เป็นทุนสนบัสนุนจากส านกังานกองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) โดยมีวตัถุประสงค์
เพื่อท่ีจะแนะน า ให้ค  าปรึกษาทางด้านสุขภาพ และการสร้างพฤติกรรมสุขภาพท่ีจะสามารถเป็น
แบบอยา่งท่ีดีให้แก่บุคลากรของมหาวิทยาลยัรังสิตต่อไปได ้(ส านกังานกองทุนสนบัสนุนการสร้าง
เสริมสุขภาพ, 2553) 

 
ตารางท่ี 2.1 แสดงสถิติผูรั้บบริการหน่วยบริการสุขภาพ มหาวทิยาลยัรังสิต ปีการศึกษา 2560 

เดือน 
ผูป่้วยท่ีรับการรักษาจากแพทย ์(ราย) 

อาจารย ์ เจา้หนา้ท่ี รวมบุคลากร 

 พ.ศ.2560    
มิถุนายน 32 67 99 
กรกฎาคม  51 59 110 
สิงหาคม 46 78 124 
กนัยายน 43 86 129 
ตุลาคม 37 80 117 
พฤศจิกายน 36 42 78 
ธนัวาคม  28 35 63 

พ.ศ.2561    
มกราคม  26 34 60 
กุมภาพนัธ์  13 34 47 
มีนาคม  13 25 38 
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ตารางท่ี 2.1 แสดงสถิติผูรั้บบริการหน่วยบริการสุขภาพ มหาวทิยาลยัรังสิต ปีการศึกษา 2560 (ต่อ) 

เดือน 
ผูป่้วยท่ีรับการรักษาจากแพทย ์(ราย) 

อาจารย ์ เจา้หนา้ท่ี รวมบุคลากร 

เมษายน 13 25 38 
พฤษภาคม  17 29 46 

รวม 355 594 949 

ท่ีมา: มหาวทิยาลยัรังสิต, 2561 
 

2.8 งานวจิยัทีเ่กีย่วข้อง 
 

ศิรประภา วฒันากิตติกูล (2552) ไดท้  าการศึกษาเร่ืองการเตรียมการเพื่อให้เป็นวยัสูงอายุ  
ท่ีมีสุขภาพดีของก าลังพลท่ีปฏิบติังานภายในกองทพัภาคท่ี 1 โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาการ
เตรียมการทางดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ และดา้นสังคม เพื่อการด ารงชีวิตในวยัสูงอายุ ให้เป็นผูสู้งอายุ
ท่ีมีสุขภาพดี ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอย่างท่ีใชใ้นการศึกษา คือ ก าลงัพลท่ีปฏิบติังานในกองทพั
ภาคท่ี 1 และหน่วยข้ึนตรงของกองทพัภาคท่ี 1 จ  านวน 3 หน่วยงานท่ีเป็นชาย และมีอายุระหว่าง    
40-60 ปี รวมทั้งส้ิน 383 ราย จากการศึกษาพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีอายุระหวา่ง 51-55 ปี และ
มีการศึกษาในระดบัปริญญาตรี มีรายได้ครอบครัวต่อเดือนอยู่ระหว่าง 20,001-40,000 บาท และ  
ส่วนใหญ่มีรายไดเ้พียงพอใช้จ่ายและมีเหลือเก็บ ซ่ึงกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มีการเตรียมการเพื่อให้
เป็นผูสู้งอายุท่ีมีสุขภาพดี ดา้นสังคมอยูใ่นระดบัสูง ซ่ึงเก่ียวกบับทบาทและสัมพนัธภาพ รองลงมา 
ดา้นจิตใจท่ีเก่ียวกบัคุณค่าและความเช่ือ และด้านร่างกายท่ีเก่ียวกบัการรับรู้สุขภาพและการดูแล
สุขภาพตามล าดบั โดยกลุ่มตวัอยา่งมีการเตรียมการเพื่อใหเ้ป็นผูสู้งอายใุนภาพรวมอยูใ่นระดบัสูง 

 
นิตยา สุภาภรณ์ (2552) ไดท้  าการศึกษาเร่ืองการรับรู้ของประชาชนต่อความอยู่ดีมีสุขใน

ชุมชนบางไผ่ โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาระดับการรับรู้ของประชาชนท่ีมีต่อความอยู่ดีมีสุข 
ประกอบดว้ย สุขภาพอนามยั ความรู้ ชีวิตการท างาน รายไดแ้ละการกระจายรายได ้ชีวิตครอบครัว 
สภาพแวดลอ้มในการด ารงชีวติ และการบริหารจดัการท่ีดีของภาครัฐ และเพื่อเปรียบเทียบระดบัการ
รับรู้ความอยูดี่มีสุขของประชาชนชุมชนบางไผ ่จ  าแนกตามปัจจยัส่วนบุคคล ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่ม
ตวัอยา่งท่ีใช ้คือ ประชาชนทัว่ไปท่ีอาศยัอยูบ่ริเวณชุมชนต าบลบางไผ ่จ  านวน 401 คน จากการศึกษา
พบว่า ประชาชนกลุ่มตวัอย่างมีการรับรู้ต่อความอยู่ดีมีสุขในตวัดชันีช้ีวดัทั้ง 7 ดา้น อยู่ในระดบัดี   
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ทุกดา้น ประชาชนกลุ่มตวัอย่างท่ีมีลกัษณะส่วนบุคคล ไดแ้ก่ เพศ ช่วงอายุ ระดบัการศึกษา อาชีพ 
ระยะเวลาท่ีอาศยัอยูใ่นหมู่บา้น และรายไดแ้ตกต่างกนัมีการรับรู้ต่อความอยูดี่มีสุขท่ีแตกต่างกนั 

 
ปถมาพร พนัธ์ุอุบล (2553) ไดท้  าการศึกษาเร่ืองการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งการรับรู้

ภาวะสุขภาพ และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของขา้ราชการต ารวจวยัทอง ในจงัหวดัชลบุรี  โดยมี
วตัถุประสงค์เพื่อศึกษาระดบัการรับรู้ภาวะสุขภาพและพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของขา้ราชการ
ต ารวจวยัทอง ในจงัหวดัชลบุรี เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการรับรู้ภาวะสุขภาพและพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพของขา้ราชการต ารวจวยัทอง ในจงัหวดัชลบุรี ท่ีมีปัจจยัส่วนบุคคลแตกต่างกนั และ    
หาความสัมพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ภาวะสุขภาพและพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของขา้ราชการต ารวจ
วยัทอง ในจงัหวดัชลบุรี ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการศึกษา คือ ขา้ราชการต ารวจ      
วยัทอง ในจงัหวดัชลบุรี ท่ีมีอายุระหว่าง 40-59 ปี จ  านวน 330 นาย จากการศึกษาพบวา่ ระดบัการ
รับรู้ภาวะสุขภาพของขา้ราชการต ารวจวยัทอง ในจงัหวดัชลบุรี มีค่าเฉล่ียของการรับรู้ภาวะสุขภาพ
อยูใ่นระดบัค่อนขา้งดี ระดบัพฤติกรรมของการดูแลสุขภาพโดยรวมค่อนขา้งดี ผลการเปรียบเทียบ
การรับรู้ภาวะสุขภาพของขา้ราชการต ารวจวยัทอง ในจงัหวดัชลบุรี พบวา่ ขา้ราชการต ารวจวยัทอง 
ในจงัหวดัชลบุรีมีระดบัความเพียงพอของรายได ้ระดบัการศึกษาของคู่ชีวิตท่ีแตกต่างกนั มีการรับรู้
ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ และผลการเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพของขา้ราชการต ารวจวยัทอง ในจงัหวดัชลบุรี พบวา่ อายุและแหล่งขอ้มูลท่ีไดรั้บท่ีแตกต่าง
กนั มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

 
มณี อาภานนัทิกุล, พรรณวดี พุธวฒันะ, และจริยา วิทยะศุภร (2554) ท าการศึกษาเร่ือง

ภาวะสุขภาพและการปฏิบติัตวัดา้นสุขภาพของนกัศึกษาพยาบาลไทย โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา
ภาวะสุขภาพกาย จิตใจ และจิตสังคม และการปฏิบติัตวัด้านสุขภาพของนักศึกษาพยาบาลไทย        
ท่ีศึกษาในสถาบนัการศึกษาพยาบาลท่ีสังกดัมหาวิทยาลยัแห่งหน่ึง ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอยา่ง  
ท่ีใช้ในการศึกษา คือ นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต ชั้ นปีท่ี 1-4 จ  านวน 756 คน         
จากการศึกษาพบวา่ นกัศึกษาส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุเฉล่ีย 19.86 ปี มีสุขภาพฟันปกติ สุขภาพ
ตาปกติ ส าหรับอาการและอาการแสดงต่าง ๆ ทางร่างกายท่ีเกิดข้ึนในช่วง 3 เดือนท่ีผ่านมา ไดแ้ก่ 
ปวดศีรษะ ความรู้สึกด้านจิตใจในทางลบในช่วง 3 เดือนท่ีผ่านมา คือ รู้สึกหงุดหงิด ส าหรับ
สัมพนัธภาพกบับุคคลอ่ืนในช่วง 3 เดือนท่ีผา่นมา  นกัศึกษามกัไปเยี่ยมพ่อแม่พี่นอ้ง ญาติ หรือเพื่อน
เม่ือมีเวลาวา่ง ส่วนการปฏิบติัตวัเม่ือเจ็บป่วยหรือไม่สบายกาย พบว่า นกัศึกษาจะไปหน่วยอนามยั
พบแพทย ์และเม่ือไม่สบายใจ จะปรึกษาเพื่อนท่ีไวใ้จได ้
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มงคล การุณงามพรรณ, สุดารัตน์ สุวารี, และนนัทนา น ้ าฝน (2555) ไดท้  าการศึกษาเร่ือง
พฤติกรรมสุขภาพและภาวะสุขภาพของคนท างานในสถานประกอบการเขตเมืองใหญ่ กรณีศึกษา
พื้นท่ีเขตสาทร กรุงเทพมหานคร โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพ และภาวะสุขภาพ
ของคนท างานในสถานประกอบการ เขตสาทร กรุงเทพมหานคร ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอยา่งท่ี
ใชใ้นการศึกษาคือ คนท่ีท างานในสถานประกอบการในรูปแบบของบริษทัหรือหา้งหุน้ส่วนจ ากดัใน
เขตสาทร ช่วงเดือนตุลาคม 2553 ถึงเดือนเมษายน 2554 ท่ีมีอายุระหวา่ง 21-60 ปี จ  านวนทั้งส้ิน 396 
คน จากการศึกษาพบวา่ กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อยูใ่นวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ (อายุระหวา่ง 
21-40 ปี) จบการศึกษาระดบัปริญญาตรี พกัอาศยัอยู่นอกเขตสาทร ลกัษณะงานท่ีท ามากท่ีสุดเป็น
งานท่ีมีการเคล่ือนไหวไปมาบา้งเล็กนอ้ย พฤติกรรมสุขภาพของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ ส่วนใหญ่ไม่สูบ
บุหร่ีและไม่ด่ืมสุรา พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ พบว่า พฤติกรรมด้านสัมพนัธภาพระหว่างบุคคล 
ดา้นการพฒันาจิตวญิญาณ ดา้นการจดัการกบัความเครียด ดา้นโภชนาการ และดา้นความรับผิดชอบ
ต่อสุขภาพ มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัดี ส่วนพฤติกรรมสุขภาพดา้นการออกก าลงักาย มีค่าเฉล่ียอยู่ใน
ระดบัพอใช้ จากการตรวจร่างกายเบ้ืองตน้ พบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มีค่าดชันีมวลกายอยู่ใน
ระดบัปกติ วยัผูใ้หญ่ตอนกลาง (อายรุะหวา่ง 41-60 ปี) มีคะแนนความเส่ียงสูงและสูงมากต่อการเป็น
โรคเบาหวานใน 12 ปีขา้งหนา้ และเพศหญิงมีสัดส่วนการมีปัญหาสุขภาพจิตสูงกวา่เพศชายเล็กนอ้ย 

 
ชณิตา สุริอาจ, ปรียก์มล รัชนกุล, และวนลดา ทองใบ (2557) ไดท้  าการศึกษาเร่ืองการรับรู้

ภาวะสุขภาพ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ และความตอ้งการบริการสุขภาพของผูต้อ้งขงัท่ีมีความ
ผิดปกติทางเมตาบอลิก โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาเปรียบเทียบการรับรู้ภาวะสุขภาพ พฤติกรรม
การดูแลสุขภาพ และความต้องการบริการสุขภาพของผูต้้องขงัท่ีมีความผิดปกติทางเมตาบอลิก     
ตามปัจจยัด้านเพศ อายุ ระดบัการศึกษา ระยะเวลาท่ีเจ็บป่วย และระยะเวลาท่ีเขา้มาอยู่ในเรือนจ า    
ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการศึกษา คือ ผูต้อ้งขงัในเรือนจ าภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ
จ านวน 9 แห่งท่ีมีความผิดปกติทางเมตาบอลิก รวมทั้งส้ิน 270 ราย จากการศึกษาพบว่า การรับรู้
ภาวะสุขภาพ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ และความตอ้งการบริการสุขภาพของผูต้อ้งขงัอยูใ่นระดบั
ปานกลาง กลุ่มตวัอยา่งมีพฤติกรรมดา้นการรับประทานยาและการควบคุมปัจจยัเส่ียงอยูใ่นระดบัดี 
ในขณะท่ีมีพฤติกรรมการรับประทานอาหาร การมีกิจกรรมทางกาย และการควบคุมความเครียดอยู่
ในระดบัปานกลาง กลุ่มตวัอย่างมีความตอ้งการบริการสุขภาพดา้นจิตใจ สังคม และจิตวิญญาณอยู่
ในระดบัมาก กลุ่มตวัอย่างท่ีมีเพศ อายุ และระยะเวลาในการเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนัมีพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพและความตอ้งการบริการสุขภาพท่ีแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
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ปุรินทร์ ศรีศศลกัษณ์ (2557) ไดท้  าการศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมส่งเสริม
สุขภาพของอาจารย์พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลเครือข่ายภาคกลาง กระทรวงสาธารณสุข โดยมี
วตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของอาจารยพ์ยาบาล วิทยาลยั
พยาบาลเครือข่ายภาคกลาง กระทรวงสาธารณสุข ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษา 
คือ อาจารยพ์ยาบาลท่ีปฏิบติังานอยู่ในวิทยาลยัพยาบาล 6 แห่ง ในเครือข่ายภาคกลาง กระทรวง
สาธารณสุข จ านวน 210 ราย จากการศึกษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างมีคะแนนเฉล่ียของพฤติกรรมการ
ส่งเสริมสุขภาพโดยรวมอยู่ในระดบัดี ปัจจยัดชันีมวลกาย การรับรู้ความสามารถของตนต่อการ
ปฏิบติัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ และการรับรู้อุปสรรคในการปฏิบติัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ      
มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ ส่วนปัจจยัดา้นเพศ การมี
โรคประจ าตวั สถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา และอายุ ไม่มีความสัมพนัธ์ต่อพฤติกรรมส่งเสริม
สุขภาพ 

 
ณรงคฤ์ทธ์ิ คงสมาน และพยงุ พุม่กล่ิน (2559) ไดท้  าการศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์

กบัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของแรงงานในสถานประกอบการ อ าเภอเขายอ้ย จงัหวดัเพชรบุรี 
โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาภาวะสุขภาพ พฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ และปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์
กบัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของแรงงานในสถานประกอบการ อ าเภอเขายอ้ย จงัหวดัเพชรบุรี 
ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษา คือ แรงงานท่ีมีอาย ุ15 ปีข้ึนไป ท่ีท างานในโรงงาน
ขนาดใหญ่ ขนาดกลางและขนาดเล็ก จ  านวน 381 คน จากการศึกษาพบว่า แรงงานในสถาน
ประกอบการส่วนใหญ่ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัแข็งแรงดี มีพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ
โดยรวมในระดบัพอใช้ และพบว่าปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ สถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา อาย ุ
และระยะเวลาท างานในสถานประกอบการในปัจจุบนั มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสร้างเสริม
สุขภาพอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ  

 
กุลวดี โรจนไพศาลกิจ (2559) ท าการศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมส่งเสริม

สุขภาพของผูสู้งอายุไทย กรณีศึกษาผูสู้งวยักลางในจงัหวัดสมุทรปราการ โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อ
ศึกษาปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของผู ้สูงอายุไทย ตามกรอบแนวคิด 
PRECEDE-PROCEED Model ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการศึกษา คือ ผูสู้งอายุวยั
กลาง ต าบลบางเพรียง อ าเภอบางบ่อ จงัหวดัสมุทรปราการ จ านวน 276 คน จากการศึกษาพบว่า        
มี 6 ตวัแปรท่ีสามารถร่วมท านายพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของผูสู้งอายุ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ 
ทั้งน้ี ผูสู้งอายุมีแนวโน้มท่ีจะกระท าพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพดีข้ึน หากมีความรู้ มีทศันคติท่ีดีใน
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การดูแลสุขภาพ มีการรับรู้คุณค่าในตนเอง ไม่ด่ืมแอลกอฮอลล์ มีสภาพแวดลอ้มท่ีอยูอ่าศยัท่ีดี และ
ไดรั้บแรงสนบัสนุนทางสังคมจากครอบครัว 

 
ดวงพร แหล่งหล้า, สีอ าพนั อยู่คงคร้าม, จ  ารูญ จิรัฏฐิติ, และพรวิภา เย็นใจ (2559) ได้

ท าการศึกษาเร่ืองพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของคนท างานในบริษทั โกรเบสท์คอร์โพเรชัน่ 
จ  ากดั จงัหวดัเพชรบุรี โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของคนท างาน
ในบริษทั โกรเบสท์คอร์โพเรชั่น จ  ากัด จงัหวดัเพชรบุรี ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ใน
การศึกษา คือ คนท างานในบริษทั โกรเบสทค์อร์โพเรชัน่ จ  ากดั จ  านวน 148 คน จากการศึกษาพบวา่ 
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพดา้นพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยูใ่นระดบัปานกลาง ดา้นพฤติกรรม
การออกก าลงักายใน 1 เดือน กลุ่มตวัอยา่งออกก าลงักายเป็นบางสัปดาห์ ความรู้สึกวา่มีความเครียด
อยู่ในระดบัปานกลาง เหตุการณ์ท่ีท าให้ไม่สบายใจส่วนใหญ่คือเร่ืองครอบครัว การแสดงออกเม่ือ
รู้สึกเครียดอยู่ในระดบัปานกลาง กลุ่มตวัอย่างมีพฤติกรรมการสูบบุหร่ี มีการปฏิบติัท่ีเก่ียวขอ้งกบั
พฤติกรรมการสูบบุหร่ีอยู่ในระดับปานกลาง กลุ่มตวัอย่างท่ีมีพฤติกรรมด่ืมแอลกอฮออล์ มีการ
ปฏิบติัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์อยูใ่นระดบัปานกลาง พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ในภาวะปกติพบวา่ ดชันีมวลกายอยูใ่นระดบัปกติ มีสัดส่วนพอเหมาะ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เขา้รับ
การตรวจสุขภาพประจ าปี ผูห้ญิงเขา้รับการตรวจคดักรองมะเร็งปากมดลูกและเตา้นม คนท างานท่ีมี
โรคประจ าตวัหรือความเส่ียงสุขภาพในโรคความดนัโลหิตสูง มีการเลือกใชย้าก่อนไปพบแพทยอ์ยู่
ในระดบัปานกลาง การเลือกใช้บริการสุขภาพเม่ือเจ็บป่วยส่วนใหญ่เลือกโรงพยาบาลของรัฐบาล 
ปฏิบติัตามค าแนะน าของแพทยเ์ม่ือเจ็บป่วย และมีความตอ้งการให้สถานประกอบการมีหน่วยปฐม
พยาบาลท่ีมีบุคลากรทางสาธารณสุขคอยดูแลและส่งเสริมสุขภาพ จากผลการศึกษาพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองของคนท างานในภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง 

 
ภาณุวฒัน์ มีชะนะ, ณิชชาภทัร์ ขนัสาคร, ทศันีย ์ศิลาวรรณ, ทศันีย ์รวิวรกุล, และเพ็ญศรี 

พิชยัสนิธ (2560) ไดท้  าการศึกษาเร่ืองการเตรียมความพร้อมของประชากรก่อนวยัสูงอายุเพื่อเขา้สู่
สังคมผู ้สูงอายุคุณภาพ ต าบลหนองหญ้าไซ อ าเภอหนองหญ้าไซ จังหวดัสุพรรณบุรี โดยมี
วตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาความพร้อมของประชากรก่อนวยัสูงอายุเพื่อเขา้สู่สังคมผูสู้งอายุคุณภาพ และ
เพื่อวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัระดบับุคคลและครอบครัวกบัการเตรียมความพร้อมเขา้สู่
วยัสูงอายุของประชากรก่อนวยัสูงอายุ ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษาคือ 
ประชากรอายรุะหวา่ง 50-59 ปี จ  านวน 300 คน จากการศึกษาพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศ
หญิง อายุเฉล่ีย 54.98 ปี มีรายได้เฉล่ีย 5,154 บาทต่อเดือน มีลักษณะเป็นครอบครัวเด่ียว และ
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ครัวเรือนมีหน้ีสิน มีการเตรียมความพร้อมเขา้สู่สังคมผูสู้งอายุในระดบัต ่า เม่ือจ าแนกการเตรียม
ความพร้อมรายดา้น พบวา่ ดา้นเศรษฐกิจอยูใ่นระดบัต ่า ดา้นสุขภาพอยูใ่นระดบัปานกลาง ดา้นท่ีอยู่
อาศยัอยู่ในระดบัสูง และดา้นสังคมอยู่ในระดบัสูง โดยปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการเตรียมความ
พร้อมของประชากรก่อนวยัสูงอายพุบวา่ รูปแบบการอยูอ่าศยั หน้ีสินของครอบครัว และจ านวนสาม
ชิกในครอบครัวมีความสัมพนัธ์กบัการเตรียมความพร้อมเขา้สู่วยัสูงอายุคุณภาพ อย่างมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05  

 



 

บทที ่3 
 

ระเบียบวธิีการวจิัย 
 

การวิจยัเร่ือง การเตรียมความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต เป็นการศึกษาถึงพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของคนวยัท างาน  
โดยใช้วิธีการวิจยัเชิงปริมาณ (Quantitative Research) และการเก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถาม 
(Questionnaire) ซ่ึงผูว้จิยัไดก้  าหนดแนวทางในการด าเนินการวจิยั โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี 
 

3.1 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 

3.1.1 ประชากร 
 
ประชากรท่ีใช้ในการศึกษาคร้ังน้ี ได้แก่ บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีปฏิบัติงาน            

ในมหาวทิยาลยัรังสิต ท่ีมีอายรุะหวา่ง 20-60 ปี จ  านวนทั้งส้ิน 2,776 คน (มหาวทิยาลยัรังสิต, 2560ข) 
 
3.1.2 กลุ่มตัวอย่าง 
 
กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษา ได้แก่ บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต ท่ีปฏิบัติงานใน

มหาวิทยาลยัรังสิต ท่ีมีอายุระหว่าง 20-60 ปี ทั้งท่ีเป็นบุคลากรท่ีท าหน้าท่ีสอน และบุคลากรท่ีท า
หนา้ท่ีสนบัสนุนการเรียนการสอน จ านวน 350 คน โดยใชสู้ตรของยามาเน่ (Yamane, 1973) ในการ
ค านวณหาขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง โดยมีระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 และระดบัความคลาดเคล่ือน
ร้อยละ 5 เพื่อให้ได้กลุ่มตวัอย่างท่ีมีคุณภาพและสามารถเป็นตวัแทนของประชากรได้ ผูว้ิจยัจึงมี
วธีิการค านวณขนาดของกลุ่มตวัอยา่งโดยแสดงวธีิการค านวณตามสูตรไดด้งัน้ี 

 
 

 
n      = ขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง 

  N      = จ านวนประชากร 

n          =                 N      
                          1+N(e)2 
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  e   = 0.05 ท่ีระดบัความคลาดเคล่ือน ร้อยละ 5 
 
แทนค่าในสูตรดงัน้ี 

 
 
N = 349.6  
 

จากการค านวณกลุ่มตวัอย่าง คือ 350 คน ส าหรับการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัจะท าการเก็บ
แบบสอบถามจากกลุ่มตวัอยา่งจ านวนทั้งส้ิน 370 คน  

 
3.1.3 การสุ่มตัวอย่าง 
 
การวิจยัคร้ังน้ีได้ท าการเลือกสุ่มตวัอย่างแบบแบ่งชั้น (Stratified Sampling) โดยการ

จ าแนกกลุ่มตวัอย่างท่ีมีลกัษณะคล้ายคลึงกนัไวก้ลุ่มเดียวกนั แล้วจึงแบ่งจ านวนขนาดของกลุ่ม
ตวัอยา่งออกตามจ านวนกลุ่มของประชากร โดยใชส้ัดส่วนของประชากรแต่ละกลุ่มเป็นตวัแบ่งโดย
ใชก้ารสุ่มแบบง่าย (Simple Random Sampling) เพื่อสุ่มตวัอยา่งจากประชากรแต่ละกลุ่มอีกคร้ังหน่ึง 
(ธานินทร์ ศิลป์จารุ, 2555) ในการศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัเลือกสุ่มตวัอยา่งโดยการแบ่งชั้นตามสังกดักลุ่ม
วทิยาลยั/คณะ/สถาบนัและหน่วยงาน ดงัน้ี 

 
ตารางท่ี 3.1 แสดงการสุ่มตวัอยา่ง 

สังกดั 
อาจารย ์
(คน) 

เจา้หนา้ท่ี 
(คน) 

รวม (คน) 
คิดเป็น 
ร้อยละ 

ขนาดกลุ่ม
ตวัอยา่ง 

วทิยาศาสตร์-สุขภาพ 

วศิวกรรมศาสตร์-
เทคโนโลย ี

มนุษยศาสตร์-
สังคมศาสตร์ 

เศรษฐกิจ-ธุรกิจ 
 

481 
172 

 
236 

 
100 

 

271 
65 

 
67 

 
30 

 

752 
237 

 
303 

 
130 

 

27.09 
8.54 

 
10.91 

 
4.68 

 

100 
32 

 
41 

 
17 

 
      

n          =                      2,776      
                            1+2,776(0.05)2 
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ตารางท่ี 3.1 แสดงการสุ่มตวัอยา่ง (ต่อ) 

สังกดั 
อาจารย ์
(คน) 

เจา้หนา้ท่ี 
(คน) 

รวม (คน) 
คิดเป็น 
ร้อยละ 

ขนาดกลุ่ม
ตวัอยา่ง 

ศิลปะ-การออกแบบ 160 51 211 7.60 28 
หน่วยงานสนบัสนุน 85 1,058 1,143 41.17 152 

รวม 1,234 1,542 2,776 100.00 370 

 
จากตารางท่ี 3.1 แสดงการสุ่มตวัอย่างแบบแบ่งชั้น (Stratified Sampling) จากบุคลากร

มหาวทิยาลยัรังสิตทั้งท่ีท าหนา้ท่ีสอนและบุคลากรท าหนา้ท่ีสนบัสนุนการเรียนการสอนท่ีสังกดักลุ่ม
วิทยาศาสตร์-สุขภาพจ านวน 100 คน กลุ่มวิศวกรรม-เทคโนโลยีจ  านวน 32 คน กลุ่มมนุษยศาสตร์-
สังคมศาสตร์จ านวน 41 คน กลุ่มเศรษฐกิจ-ธุรกิจจ านวน 17 คน กลุ่มศิลปะ-การออกแบบจ านวน 28 
คน และหน่วยงานสนบัสนุนจ านวน 152 คน รวมทั้งส้ิน 370 คน ซ่ึงสามารถกระจายกลุ่มตวัอยา่งให้
เป็นไปตามสัดส่วนของประชากร 

 

3.2 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวิจัย 
 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยัคร้ังน้ี คือ แบบสอบถามท่ีผูว้ิจยัไดส้ร้างข้ึน เพื่อใช้ส าหรับเก็บ
รวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่ง โดยแบ่งแบบสอบถามออกเป็น 4 ส่วน ดงัน้ี 

 
ตอนท่ี 1 แบบสอบถามเก่ียวกับปัจจยัส่วนบุคคลของผูต้อบแบสอบถาม ลกัษณะของ

แบบสอบถามเป็นแบบปลายปิดให้เลือกตอบเพียงค าตอบเดียว และปลายเปิดให้เติมตวัเลขใน
ช่องวา่งท่ีเวน้ไว ้ประกอบดว้ยค าถามจ านวน 12 ขอ้ ในเร่ืองต่างๆ ดงัน้ี 

 ขอ้ท่ี 1 เพศ ใช้การวดัขอ้มูลแบบมาตรนามบญัญติั (Normal Scale) ค าถามมี
ลกัษณะปลายปิดแบบตวัเลือกตอบ 2 ค าตอบ 

 ขอ้ท่ี 2 อายุ ใช้การวดัขอ้มูลแบบอนัตรภาค (Interval Scale) ค าถามมีลกัษณะ
ปลายเปิดใหเ้ติมตวัเลขในช่องวา่งท่ีเวน้ไว ้

 ขอ้ท่ี 3 น ้ าหนัก ใช้การวดัขอ้มูลแบบอนัตรภาค (Interval Scale) ค าถามมี
ลกัษณะปลายเปิดใหเ้ติมตวัเลขในช่องวา่งท่ีเวน้ไว ้

 ขอ้ท่ี 4 ส่วนสูง ใชก้ารวดัขอ้มูลแบบอนัตรภาค (Interval Scale) ค าถามมีลกัษณะ
ปลายเปิดใหเ้ติมตวัเลขในช่องวา่งท่ีเวน้ไว ้
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 ข้อท่ี 5 สถานภาพ ใช้การวดัข้อมูลแบบมาตรนามบญัญัติ (Normal Scale)  
ค าถามมีลกัษณะปลายปิดแบบหลายตวัเลือก (Multiple Choice Question) 

 ขอ้ท่ี 6 ระดบัการศึกษา ใช้การวดัข้อมูลแบบมาตรอนัดบั (Ordinal Scale)  
ค าถามมีลกัษณะปลายปิดแบบหลายตวัเลือก (Multiple Choice Question) 

 ขอ้ท่ี 7 รายได้ ใช้การวดัขอ้มูลแบบมาตรอนัดบั (Ordinal Scale) ค าถามมี
ลกัษณะปลายปิดแบบหลายตวัเลือก (Multiple Choice Question) 

 ขอ้ท่ี 8 ต าแหน่ง ใชก้ารวดัขอ้มูลแบบมาตรนามบญัญติั (Normal Scale) ค าถามมี
ลกัษณะปลายปิดแบบตวัเลือกตอบ 2 ค าตอบ 

 ขอ้ท่ี 9 หน่วยงานท่ีสังกดั ใชก้ารวดัขอ้มูลแบบมาตรนามบญัญติั (Normal Scale) 
ค าถามมีลกัษณะปลายปิดแบบตวัเลือกตอบ 2 ค าตอบ และใหร้ะบุช่ือหน่วยงานท่ีสังกดัในช่องวา่ง 

 ขอ้ท่ี 10 ลกัษณะงานท่ีท า ใชก้ารวดัขอ้มูลแบบมาตรนามบญัญติั (Normal Scale)  
ค  าถามมีลกัษณะปลายปิดแบบหลายตวัเลือก (Multiple Choice Question) 

 ขอ้ท่ี 11 ระยะเวลาในการท างาน ใชก้ารวดัขอ้มูลแบบอนัตรภาค (Interval Scale) 
ค าถามมีลกัษณะปลายเปิดใหเ้ติมตวัเลขในช่องวา่งท่ีเวน้ไว ้

 ขอ้ท่ี 12 ท่านเคยเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิต
หรือไม่ ใช้การวดัขอ้มูลแบบมาตรนามบญัญติั (Normal Scale) ค าถามมีลกัษณะปลายปิดแบบตวั
เลือกตอบ 2 ค าตอบ 

 
ตอนท่ี 2 แบบสอบถามเก่ียวกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพของตนเองของผูต้อบแบบสอบถาม 

ลกัษณะของแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่าของลิเคิร์ท (Rating Scale) โดยแบ่ง
ออกเป็น 5 ระดบั ประกอบดว้ยค าถามจ านวน 15 ขอ้ 

 
โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนระดบัความคิดเห็นแต่ละค าตอบ ดงัน้ี 
 ระดบั 5  หมายถึง  เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 
 ระดบั 4  หมายถึง  เห็นดว้ย 
 ระดบั 3  หมายถึง  ไม่แน่ใจ 
 ระดบั 2  หมายถึง  ไม่เห็นดว้ย 
 ระดบั 1  หมายถึง  ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 
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การแปลผลระดบัความคิดเห็น 
 ระดบัความคิดเห็น   แปลผล   
 4.21-5.00 คะแนน รับรู้วา่ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัดีมาก 
 3.41-4.20 คะแนน รับรู้วา่ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัดี 
 2.61-3.40 คะแนน  รับรู้วา่ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัปานกลาง 
 1.81-2.60 คะแนน รับรู้วา่ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัไม่ดี 
 1.00-1.80 คะแนน รับรู้วา่ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัไม่ดีมาก 
 
ตอนท่ี 3 แบบสอบถามเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพของผูต้อบแบบสอบถาม ลกัษณะของ

แบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่าของลิเคิร์ท (Rating scale) โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดบั 
ประกอบดว้ยค าถาม 3 ดา้น จ านวน 20 ขอ้ 

 
 พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ านวน 10  ขอ้ 
 พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย     จ านวน   5  ขอ้ 
 พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย  จ านวน   5  ขอ้ 
 
โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนระดบัความคิดเห็นแต่ละค าตอบ ดงัน้ี 
 ระดบั 5  หมายถึง  เป็นประจ า 
 ระดบั 4  หมายถึง  บ่อยคร้ัง 
 ระดบั 3  หมายถึง  บางคร้ัง 
 ระดบั 2  หมายถึง  นอ้ยคร้ัง 
 ระดบั 1  หมายถึง  ไม่เคยปฏิบติั 
 
การแปลผลระดบัความคิดเห็น 
 ระดบัความคิดเห็น   แปลผล   
 4.21-5.00 คะแนน  พฤติกรรมสุขภาพในระดบัดีมาก 
 3.41-4.20 คะแนน  พฤติกรรมสุขภาพในระดบัดี 
 2.61-3.40 คะแนน   พฤติกรรมสุขภาพในระดบัปานกลาง 
 1.81-2.60 คะแนน  พฤติกรรมสุขภาพในระดบัไม่ดี 

  1.00-1.80 คะแนน  พฤติกรรมสุขภาพในระดบัไม่ดีมาก 
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ตอนท่ี 4 แบบสอบถามเก่ียวกบัความพร้อมดา้นสุขภาพของผูต้อบแบบสอบถาม ลกัษณะ
ของแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่าของลิเคิร์ท (Rating scale) โดยแบ่งออกเป็น        
5 ระดบั ประกอบดว้ยค าถาม 4 ดา้น จ านวน 20 ขอ้ 

 
 สุขภาพกาย   จ านวน   5  ขอ้ 
 สุขภาพจิต   จ านวน   5  ขอ้ 
 สุขภาพสังคม   จ านวน   5  ขอ้ 
 สุขภาพจิตวญิญาณ  จ านวน   5  ขอ้ 
 
โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนระดบัความคิดเห็นแต่ละค าตอบ ดงัน้ี 
 ระดบั 5  หมายถึง  มากท่ีสุด 
 ระดบั 4  หมายถึง  มาก 
 ระดบั 3  หมายถึง  ปานกลาง 
 ระดบั 2  หมายถึง  นอ้ย 
 ระดบั 1  หมายถึง  นอ้ยท่ีสุด 
 
การแปลผลระดบัความคิดเห็น 
 ระดบัความคิดเห็น   แปลผล   
 4.21-5.00 คะแนน  มีความพร้อมดา้นสุขภาพในระดบัดีมาก 
 3.41-4.20 คะแนน  มีความพร้อมดา้นสุขภาพในระดบัดี 
 2.61-3.40 คะแนน   มีความพร้อมด้านสุขภาพในระดับปานกลาง

 1.81-2.60 คะแนน  มีความพร้อมดา้นสุขภาพในระดบัไม่ดี 
 1.00-1.80 คะแนน  มีความพร้อมดา้นสุขภาพในระดบัไม่ดีมาก 
 
นอกจากน้ี ในส่วนท้ายของแบบสอบถามผูว้ิจยัให้ผูต้อบแบบสอบถามได้แสดงความ

คิดเห็นในหัวขอ้ ท่านตอ้งการให้มหาวิทยาลยัรังสิตมีบทบาทในการส่งเสริมสุขภาพของบุคลากร
อยา่งไร โดยแบบสอบถามมีลกัษณะเป็นแบบปลายเปิด ให้ผูต้อบแบบสอบถามไดมี้ส่วนร่วมในการ
เสนอแนะขอ้คิดเห็นท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพของตนเอง เพื่อผูว้ิจยัจะได้น ามารวบรวมประกอบใน
งานวจิยัต่อไป 
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3.3 การสร้างและพฒันาเคร่ืองมือ 
 

ในการวิจยัคร้ังน้ี ไดด้ าเนินการสร้างและพฒันาเคร่ืองมือท่ีเป็นแบบสอบถาม โดยมีการ
ด าเนินการตามขั้นตอนดงัน้ี 

1) ก าหนดขอบเขตและโครงสร้างของเน้ือหาท่ีจะสร้างแบบสอบถาม ตลอดจน
ตวัแปรท่ีเก่ียวขอ้ง โดยพิจารณาเน้ือหาให้ครอบคลุมวตัถุประสงคแ์ละสมมติฐานในการวิจยั เพื่อให้
ไดข้อ้มูลครบถว้น 

2) ศึกษาคน้ควา้จากเอกสาร หนงัสือ แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
เพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการสร้างแบบสอบถาม 

3) การตรวจสอบความเท่ียงตรงของเน้ือหา (Content Validity) โดยการวดั
ความเท่ียงตรงของเน้ือหานั้นตอ้งมีความสอดคลอ้ง (Index of Item Objective Congruence หรือ 
IOC) ซ่ึงเป็นวิธีท่ีใช้ในการตรวจสอบความตรงของเคร่ืองมือวดัท่ีใช้ในงานวิจยั  IOC จะเป็นการ
ตรวจสอบ 3 ส่วน ไดแ้ก่ ความตรงเฉพาะหน้า (Criterion Related Validity) ความตรงเชิงเน้ือหา 
(Content Validity) และความตรงตามโครงสร้าง (Construct Validity) ก่อนน าไปสอบถามในการ
เก็บขอ้มูลจริงโดยใหผู้เ้ช่ียวชาญเป็นผูพ้ิจารณาตรวจสอบความเท่ียงตรงตามเน้ือหา 

4) น าแบบสอบถามท่ีสร้างข้ึนและไดรั้บการพิจารณาปรับแกต้ามค าแนะน าของ
ผูเ้ช่ียวชาญแล้ว ไปทดลอง (Try Out) กบักลุ่มคนวยัท างานซ่ึงเป็นกลุ่มตวัอย่างท่ีมีคุณสมบติั
ใกล้เคียงกบักลุ่มตวัอย่างท่ีตอ้งการศึกษาในคร้ังน้ี จ  านวน 40 ชุด เพื่อน ามาวิเคราะห์หาค่าความ
น่าเช่ือถือของเคร่ืองมือ และน าไปปรับปรุงต่อไป 

5) การตรวจสอบความเช่ือมัน่ (Reliability) หลงัจากผูว้ิจยัไดน้ าแบบสอบถาม 
ท่ีสร้างข้ึนไปท าการทดสอบ (Try Out) แลว้ จึงน าแบบสอบถามท่ีรวบรวมได้มาทดสอบความ
เช่ือมัน่ หาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach Alpha Coefficient) ในการหาความ
เช่ือมัน่ของแบบสอบถาม ซ่ึงโดยทัว่ไปตอ้งมีค่าความเช่ือมัน่ไม่นอ้ยกวา่ 0.7 (ยทุธ ไกยวรรณ์, 2558) 
 
 
 
 
 
 
 



 42 

ตารางท่ี 3.2 แสดงค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถาม      

ตวัแปร จ านวนขอ้ค าถาม ค่าความเช่ือมัน่ 

การรับรู้ภาวะสุขภาพ 15 0.731 
พฤติกรรมสุขภาพ  0.836 

พฤติกรรมในการป้องกนัโรค                               
และส่งเสริมสุขภาพ 

10 0.831 

พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 5 0.824 
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 5 0.844 

ความพร้อมดา้นสุขภาพ  0.886 
สุขภาพกาย 5 0.730 
สุขภาพจิต 5 0.886 
สุขภาพสังคม 5 0.823 
สุขภาพจิตวญิญาณ 5 0.863 

ค่าความเช่ือมัน่รวม  0.792 

 
จากตารางท่ี 2 แสดงค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามท่ีเก็บจากกลุ่มตวัอย่างท่ีใกลเ้คียง

กบักลุ่มตวัอย่างจริง ซ่ึงจากการค านวณแยกตวัแปรท่ีเก่ียวขอ้ง พบว่า ตวัแปรด้านการรับรู้ภาวะ
สุขภาพ มีค่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.731 (α = 0.731) ตวัแปรดา้นพฤติกรรมสุขภาพ มีค่าความเช่ือมัน่
เท่ากบั 0.836 (α = 0.836) และตวัแปรดา้นความพร้อมดา้นสุขภาพ มีค่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.886 
(α = 0.886) โดยในภาพรวมของแบบสอบถามมีค่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.792 (α = 0.792)          
ทั้ งน้ี แบบสอบถามมีค่าความเช่ือมั่นไม่น้อยกว่า 0.7 ดังนั้ น แบบสอบถามในการวิจัยคร้ังน้ีมี      
ความเช่ือถือได ้
 

3.4 การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 

การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงพรรณนา ผูว้ิจยัไดใ้ชแ้บบสอบถามในการเก็บขอ้มูล โดยท า
การแจกแบบสอบถาม ใช้แบบสอบถามทั้ งส้ินจ านวน 370 ชุด โดยให้กลุ่มตวัอย่างเป็นผูต้อบ
แบบสอบถามดว้ยตนเอง หลงัจากนั้นเก็บรวบรวมแบบสอบถามเพื่อน ามาตรวจสอบความสมบูรณ์
ของขอ้มูล น ามาลงรหสัขอ้มูลในแบบสอบถามและท าการวเิคราะห์ตามวธีิทางสถิติ 
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3.5 การวเิคราะห์ข้อมูล 
 

ในการวจิยัคร้ังน้ีผูว้จิยัไดใ้ชส้ถิติในการวเิคราะห์ขอ้มูล (ธานินทร์ ศิลป์จารุ, 2555) ดงัน้ี 
 

1) การวิเคราะห์สถิติเชิงพรรณา (Descriptive Statistics) วิเคราะห์ลกัษณะ
ทางดา้นปัจจยัส่วนบุคคล (เพศ อายุ น ้ าหนกั ส่วนสูง สถานภาพ ระดบัการศึกษา รายได ้ต าแหน่ง 
หน่วยงานท่ีสังกดั ลกัษณะงานท่ีท า ระยะเวลาในการท างาน ท่านเคยเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพ
ต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิต) น ามาแจกแจงในรูปของสถิติ ได้แก่ ความถ่ี (Frequency) ร้อยละ 
(Percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean) และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) ในการแปล
ความหมายและการอธิบายขอ้มูล 

2) การวิเคราะห์สถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistic) ซ่ึงใช้เปรียบเทียบ
ค่าเฉล่ียของตวัแปรตน้ท่ีเป็นขอ้มูลเชิงกลุ่มต่อตวัแปรตามเป็นขอ้มูลเชิงปริมาณ ว่ามีความแตกต่าง
กนัหรือไม่ โดยใชก้ารวิเคราะห์เชิงสถิติ Independent Sample T-test และวิเคราะห์ความแปรปรวน
เชิงทางเดียวใช ้One-way Anova ท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 

3)  การวิเคราะห์ค่าเชิงปริมาณ เพื่ออธิบายความสัมพนัธ์ของตวัแปร 2 ตวัแปร 
โดยใชส้ัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient)           
มีค่าระหว่าง -1.0  ถึง +1.0  โดยท่ีค่าท่ีอยู่ใกล้ -1.0 หรือ +1.0 ถือว่ามีความสัมพนัธ์กนัมากท่ีสุด      
ส่วน 0 หมายความว่า ตวัแปรทั้งสองไม่มีความสัมพนัธ์กนัแมแ้ต่น้อย ส่วนเคร่ืองหมาย + หรือ -    
บ่งบอกวา่ความสัมพนัธ์นั้นเป็นตามกนัหรือตรงกนัขา้ม เช่น ตวัแปรหน่ึงเพิ่มค่าข้ึน อีกตวัแปรหน่ึง 
ก็จะเพิ่มตาม แต่ถา้ลดก็จะลดตาม ลกัษณะเช่นน้ี ค่า r จะเป็นบวก แต่ในกรณีท่ีตวัแปรหน่ึงเพิ่มค่า  
แต่อีกตวัแปรหน่ึงลดค่าลง หรือถ้าตวัแปรหน่ึงลดลงอีกตวัแปรก็จะเพิ่มข้ึน ลักษณะเช่นน้ีค่า r              
จะเป็นลบ    

         
         ค่า r   ระดบัของความสัมพนัธ์ 
   0.90 – 1.00             มีความสัมพนัธ์กนัสูงมาก 
   0.70 – 0.90              มีความสัมพนัธ์กนัในระดบัสูง 
   0.50 – 0.70              มีความสัมพนัธ์กนัในระดบัปานกลาง 
   0.30 – 0.50              มีความสัมพนัธ์กนัในระดบัต ่า 
   0.00 – 0.30          มีความสัมพนัธ์กนัในระดบัต ่ามาก 
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4) การวิเคราะห์เน้ือหา (Content Analysis) น าข้อเสนอแนะจากค าถาม
ปลายเปิดท่ีผูต้อบแบบสอบถามได้แสดงความคิดเห็นมาวิเคราะห์ โดยน าประเด็นท่ีมีความ
คลา้ยคลึงกนัมาจดัเป็นกลุ่มเดียวกนั 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 

บทที ่4 
 

ผลการวจิัย  
 

การศึกษาวจิยัเร่ืองความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ผูว้ิจยัเก็บขอ้มูลจากกลุ่มตวัอย่างโดยแจกแบบสอบถาม 
(Questionnaire) จ านวน 370 ชุด และเก็บแบบสอบถามได้ทั้งส้ิน 370 ชุด โดยน าเสนอผลการ
วเิคราะห์ดงัต่อไปน้ี 
 

4.1 ผลการวเิคราะห์ข้อมูล   
 
ตารางท่ี 4.1  แสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอย่าง จ  าแนกตามขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคลของ    

กลุ่มตวัอยา่ง 

ปัจจยัส่วนบุคคล กลุ่มตวัอยา่ง (คน) ร้อยละ 

เพศ   
ชาย   129 34.9 
หญิง   241 65.1 

รวม 370 100.0 
อาย ุ   

20-39 ปี (วยัผูใ้หญ่ตอนตน้)   137 37.0 
40-60 ปี (วยัผูใ้หญ่ตอนกลาง)   233 63.0 

รวม 370 100.0 
ค่าดชันีมวลกาย   

นอ้ยกวา่ 18.5 (ผอม)   26 7.0 
18.5-22.9 (ปกติ)   176 47.6 
23.0-24.9 (น ้าหนกัเกิน) 60 16.2 
25.0-29.9 (อว้นระดบั 1) 79 21.4 
   



 46 

ตารางท่ี 4.1   แสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอย่าง จ  าแนกตามขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคลของ  
กลุ่มตวัอยา่ง (ต่อ)  

ปัจจยัส่วนบุคคล กลุ่มตวัอยา่ง (คน) ร้อยละ 

มากกวา่ 30 (อว้นระดบั 2) 29 7.8 
รวม 370 100.0 

สถานภาพ   
โสด   155 41.9 
สมรส   192 51.9 
หมา้ย 10 2.7 
หยา่ 11 3.0 
แยกกนัอยู ่ 2 0.5 

รวม 370 100.0 
ระดบัการศึกษา   

≥ มธัยมศึกษาตอนตน้   9 2.4 
มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช.   20 5.4 
อนุปริญญา/ปวส. 17 4.6 
ปริญญาตรี 126 34.1 
ปริญญาโท 164 44.3 
ปริญญาเอก 34 9.2 

รวม 370 100.0 
รายได ้   

≥ 12,000 บาท   16 4.3 
12,001-20,000 บาท   109 29.5 
20,001-30,000 บาท 86 23.2 
30,001-40,000 บาท 57 15.4 
40,001-50,000 บาท 68 18.4 
≤ 50,001 บาท 34 9.2 

รวม 370 100.0 
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ตารางท่ี 4.1   แสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอย่าง จ  าแนกตามขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคลของ  
กลุ่มตวัอยา่ง (ต่อ)  

ปัจจยัส่วนบุคคล กลุ่มตวัอยา่ง (คน) ร้อยละ 

ต าแหน่ง   
อาจารย ์   157 42.4 
เจา้หนา้ท่ี   213 57.6 

รวม 370 100.0 
หน่วยงานท่ีสังกดั   

วทิยาลยั/คณะ/สถาบนั   222 60.0 
หน่วยงานสนบัสนุน   148 40.0 

รวม 370 100.0 
สังกดักลุ่ม   

วทิยาศาสตร์-สุขภาพ   105 28.4 
วศิวกรรมศาสตร์-เทคโนโลยี   28 7.6 
มนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์ 43 11.6 
เศรษฐกิจ-ธุรกิจ 20 5.4 
ศิลปะ-การออกแบบ 24 6.5 
หน่วยงานสนบัสนุน 150 40.5 

รวม 370 100.0 
ลกัษณะงานท่ีท า   

งานฝ่ายบริหาร   26 7.0 
งานสอน/วชิาการ/วจิยั   153 41.4 
งานธุรการส านกังาน 117 31.6 
งานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั 36 9.7 
อ่ืนๆ 38 10.3 

รวม 370 100.0 
ระยะเวลารวมในการท างาน   

1-10 ปี   171 46.2 
11-20 ปี   98 26.5 
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ตารางท่ี 4.1   แสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอย่าง จ  าแนกตามขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคลของ  
กลุ่มตวัอยา่ง (ต่อ)  

ปัจจยัส่วนบุคคล กลุ่มตวัอยา่ง (คน) ร้อยละ 

21-35 ปี 101 27.3 
รวม 370 100.0 

การเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพใน มรส.ต   
เคย   347 93.8 
ไม่เคย 23 6.2 

รวม 370 100.0 
 
จากตารางท่ี 4.1 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่างของ     

คนวยัท างาน กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าร้อยละ จากการวิเคราะห์ขอ้มูล      
มีรายละเอียดดงัน้ี 

 
เพศ จ านวนกลุ่มตวัอย่างมีทั้งส้ิน 370 คน พบวา่ ส่วนมากเป็นเพศหญิง จ านวน 241 คน 

คิดเป็นร้อยละ 65.1 และเพศชาย จ านวน 129 คน คิดเป็นร้อยละ 34.9 
อายุ จ  านวนกลุ่มตัวอย่างมีทั้ งส้ิน 370 คน พบว่า ส่วนมากมีอายุระหว่าง 40-60 ปี           

จ  านวน 233 คน คิดเป็นร้อยละ 63.0 และอายรุะหวา่ง 20-39 ปี จ  านวน 137 คน คิดเป็นร้อยละ 37.0 
ค่าดชันีมวลกาย จ านวนกลุ่มตวัอยา่งมีทั้งส้ิน 370 คน พบวา่ ส่วนมากมีค่าดชันีมวลกาย 

18.5-22.9 จ านวน 176 คน คิดเป็นร้อยละ 47.6 รองลงมาคือ ค่าดชันีมวลกาย 25.0-29.9 จ านวน 79 
คน คิดเป็นร้อยละ 21.4 ค่าดชันีมวลกาย 23.0-24.9 จ านวน 60 คน คิดเป็นร้อยละ 16.2 ค่าดชันีมวล
กายมากกว่า  30 จ านวน 29 คน คิดเป็นร้อยละ 7.8 และค่าดัชนีมวลกายน้อยกว่า  18.5             
จ  านวน 26 คน คิดเป็นร้อยละ 7.0 ตามล าดบั  

สถานภาพ จ านวนกลุ่มตวัอย่างมีทั้งส้ิน 370 คน พบว่า ส่วนมากมีสถานภาพสมรส       
จ  านวน 192 คน คิดเป็นร้อยละ 51.9 รองลงมาคือ โสด จ านวน 155 คน คิดเป็นร้อยละ 41.9         
หย่า จ  านวน 11 คน คิดเป็นร้อยละ 3.0 หมา้ย จ านวน 10 คน คิดเป็นร้อยละ 2.7 และแยกกนัอยู ่
จ  านวน 2 คน คิดเป็นร้อยละ 0.5 ตามล าดบั  

ระดบัการศึกษา จ านวนกลุ่มตวัอยา่งมีทั้งส้ิน 370 คน พบวา่ ส่วนมากมีการศึกษาระดบั
ปริญญาโท จ านวน 164 คน คิดเป็นร้อยละ 44.3 รองลงมาคือ ปริญญาตรี จ านวน 126 คน คิดเป็น
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ร้อยละ 34.1 ปริญญาเอก จ านวน 34 คน คิดเป็นร้อยละ 9.2 มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. จ านวน 20 
คน คิดเป็นร้อยละ 5.4 อนุปริญญา/ปวส. จ  านวน 17 คน คิดเป็นร้อยละ 4.6 และต ่ากวา่หรือเท่ากบั
มธัยมศึกษาตอนตน้ จ านวน 9 คน คิดเป็นร้อยละ 2.4 ตามล าดบั 

รายได ้ จ านวนกลุ่มตวัอย่างมีทั้งส้ิน 370 คน พบว่า ส่วนมากมีรายได ้12,001-20,000 
บาท จ านวน 109 คน คิดเป็นร้อยละ 29.5 รองลงมาคือ รายได ้20,001-30,000 บาท จ านวน 86 คน 
คิดเป็นร้อยละ 23.2 รายได ้40,001-50,000 บาท จ านวน 68 คน คิดเป็นร้อยละ 18.4 รายได ้30,001-
40,000 บาท จ านวน 57 คน คิดเป็นร้อยละ 15.4 รายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป จ านวน 34 คน 
คิดเป็นร้อยละ 9.2 และรายไดน้อ้ยกวา่หรือเท่ากบั 12,000 บาท จ านวน 16 คน คิดเป็นร้อยละ 4.3 
ตามล าดบั  

ต าแหน่ง จ านวนกลุ่มตวัอย่างมีทั้งส้ิน 370 คน พบว่า ส่วนมากมีต าแหน่งเจา้หน้าท่ี 
จ  านวน 213 คน คิดเป็นร้อยละ 57.6 และอาจารย ์จ านวน 157 คน คิดเป็นร้อยละ 42.4 

หน่วยงานท่ีสังกดั จ านวนกลุ่มตวัอยา่งมีทั้งส้ิน 370 คน พบวา่ ส่วนมากสังกดัหน่วยงาน
สนบัสนุน จ านวน 150 คน คิดเป็นร้อยละ 40.5 รองลงมาคือ วิทยาศาสตร์-สุขภาพ จ านวน 105 คน 
คิดเป็นร้อยละ 28.4  มนุษยศาสตร์ -สังคมศาสตร์ จ านวน 43 คน คิดเป็นร้อยละ 11.6 
วิศวกรรมศาสตร์-เทคโนโลยี จ  านวน 28 คน คิดเป็นร้อยละ 7.6 ศิลปะ-การออกแบบ จ านวน 24 
คน คิดเป็นร้อยละ 6.5 และเศรษฐกิจ-ธุรกิจ จ านวน 20 คน คิดเป็นร้อยละ 5.4 ตามล าดบั 

ลกัษณะงานท่ีท า จ  านวนกลุ่มตวัอย่างมีทั้งส้ิน 370 คน พบว่า ส่วนมากเป็นงานสอน/
วิชาการ/วิจยั จ  านวน 153 คน คิดเป็นร้อยละ 41.4 รองลงมาคือ งานธุรการส านกังาน จ านวน 117 
คน คิดเป็นร้อยละ 31.6 งานอ่ืนๆ จ านวน 38 คน คิดเป็นร้อยละ 10.3 งานช่าง/แม่บา้น/รักษาความ
ปลอดภยั จ านวน 36 คน คิดเป็นร้อยละ 9.7 และงานฝ่ายบริหาร จ านวน 26 คน คิดเป็นร้อยละ 7.0 
ตามล าดบั 

ระยะเวลาในการท างาน จ านวนกลุ่มตัวอย่างมีทั้ งส้ิน 370 คน พบว่า ส่วนมาก                
มีระยะเวลาในการท างานรวม 1-10 ปี จ  านวน 171 คน คิดเป็นร้อยละ 46.2 รองลงมาคือ มากกว่า 
21-35ปี จ านวน 101 คน คิดเป็นร้อยละ 27.3 และ 11 -20 ปี จ  านวน 98 คน คิดเป็นร้อยละ 26.5 
ตามล าดบั 

การเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิต จ านวนกลุ่มตวัอยา่งมี
ทั้งส้ิน 370 คน พบวา่ ส่วนมากเคยเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพ จ านวน 347 คน คิดเป็นร้อยละ 
93.8 และไม่เคย จ านวน 23 คน คิดเป็นร้อยละ 23   
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ตารางท่ี 4.2  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพของ           
กลุ่มตวัอยา่ง 

การรับรู้ภาวะสุขภาพ    S.D. 
ระดบั        

ภาวะการรับรู้
สุขภาพ 

1. ท่านไม่มีโรคประจ าตวัหรือแนวโนม้
การเกิดโรคประจ าตวั 

2.81 1.331 ปานกลาง 

2. ท่านทราบวา่ท่านไม่มีความเส่ียง       
ต่อโรคทางพนัธุกรรมจากพ่อ แม่ ปู่ ยา่ 
ตา ยาย เช่น โรคเบาหวาน 

3.12 1.250 ปานกลาง 

3. ท่านทราบดีวา่การท างานอยา่งต่อเน่ือง
เป็นเวลานาน เป็นสาเหตุให้ท่านมีอาการ
เจบ็ป่วย เช่น ออฟฟิศซินโดรม ปวด
เม่ือยลา้จากการยกของหนกั 

3.54 1.094 ดี 

4. ท่านด่ืมน ้าท่ีสะอาดอยา่งเพียงพอ และ
รับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ครบทั้ง 
3 ม้ือ 

3.77 0.855 ดี 

5. ท่านหลีกเล่ียงพฤติกรรมการสูบบุหร่ี 
และเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอลล์ 

4.37 0.932 ดีมาก 

6. ท่านออกก าลงักายสม ่าเสมอ อยา่งนอ้ย
สัปดาห์ละ 3 วนั 

3.09 1.155 ปานกลาง 

7. ท่านพกัผอ่นนอนหลบัอยา่งเพียงพอ 3.42 0.932 ดี 
8. ท่านมีความสัมพนัธ์ท่ีดีกบัเพื่อน
ร่วมงาน และมีความสุขในการท างาน 

3.99 0.769 ดี 

9. ท่านสามารถก าจดัความเครียดไดอ้ยา่ง
รวดเร็ว 

3.58 0.769 ดี 

10. ท่านหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีอาจ
ก่อใหเ้กิดอุบติัเหตุร้ายแรง เช่น เม่ือขบัข่ี
ยานพาหนะตอ้งปฏิบติัตามกฎจราจร
อยา่งเคร่งครัด 

4.00 0.912 ดี 
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ตารางท่ี 4.2  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพของ           
กลุ่มตวัอยา่ง (ต่อ) 

การรับรู้ภาวะสุขภาพ    S.D. 
ระดบั        

ภาวะการรับรู้
สุขภาพ 

11. ภาวะสุขภาพของท่านในปัจจุบนัมี
ความเปล่ียนแปลงจากในอดีต เช่น 
น ้าหนกัตวัเพิ่มข้ึน อ่อนเพลียง่าย            
มีความเครียด 

3.44 0.981 ดี 

12. ท่านทราบผลการตรวจสุขภาพ
ประจ าปี และน าผลมาปรับเปล่ียน
พฤติกรรมเส่ียง เช่น ลดอาหารท่ีมีรส
หวาน รสเคม็ 

3.61 0.776 ดี 

13. ปัจจุบนัท่านมีสุขภาพท่ีแขง็แรง 
สามารถด าเนินชีวติไดอ้ยา่งดี 

3.90 0.755 ดี 

14. ท่านคิดวา่ในอนาคตท่านจะมีร่างกาย
ท่ีสมบูรณ์แขง็แรง 

3.83 0.708 ดี 

15. ท่านคิดวา่สุขภาพเป็นส่ิงท่ีส าคญัท่ีสุด
ส าหรับท่าน 

4.51 0.703 ดีมาก 

รวม 3.66 0.433 ดี 

 
จากตารางท่ี 4.2 พบว่า กลุ่มตวัอย่างมีระดบัการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อม

ดา้นสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต 
ในภาพรวมมีการรับรู้วา่ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัดี มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.66 เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ 
พบว่า การรับรู้ว่าภาวะสุขภาพอยู่ในระดบัดีมาก ได้แก่ สุขภาพเป็นส่ิงท่ีส าคญัท่ีสุด มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 4.51 และการหลีกเล่ียงพฤติกรรมการสูบบุหร่ีและเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 
4.37  
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กลุ่มตวัอยา่งมีการรับรู้วา่ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัดี ไดแ้ก่ การหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีอาจ
ก่อให้เกิดอุบติัเหตุร้ายแรง มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.00 รองลงมาคือ การมีความสัมพนัธ์ท่ีดีกบัเพื่อน
ร่วมงานและมีความสุขในการท างาน มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.99 ปัจจุบนัมีสุขภาพท่ีแข็งแรง สามารถ
ด าเนินชีวิตได้อย่างดี มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.90 ในอนาคตจะมีร่างกายท่ีสมบูรณ์แข็งแรง มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 3.83 การด่ืมน ้ าท่ีสะอาดอย่างเพียงพอ และรับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ครบทั้ง 3 ม้ือ    
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.77 การทราบผลการตรวจสุขภาพประจ าปี และน าผลมาปรับเปล่ียนพฤติกรรม
เส่ียง มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.61 การท่ีสามารถก าจดัความเครียดไดอ้ยา่งรวดเร็ว มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.58 
การท างานอย่างต่อเน่ืองเป็นเวลานาน เป็นสาเหตุให้มีอาการเจ็บป่วย มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.54 ภาวะ
สุขภาพในปัจจุบนัมีความเปล่ียนแปลงจากในอดีต มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.44 และการพกัผ่อนนอน
หลบัอยา่งเพียงพอ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.42 ตามล าดบั  

 
กลุ่มตวัอย่างมีการรับรู้วา่ภาวะสุขภาพอยู่ในระดบัปานกลาง ไดแ้ก่ การท่ีทราบว่าไม่มี

ความเส่ียงต่อโรคทางพนัธุกรรมจากพ่อ แม่ ปู่ ย่า ตา ยาย มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.12 รองลงมาคือ        
การออกก าลงักายสม ่าเสมอ อย่างน้อยสัปดาห์ละ 3 วนั มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.09 และการไม่มีโรค
ประจ าตวัหรือแนวโนม้การเกิดโรคประจ าตวั มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.81 ตามล าดบั 
 
ตารางท่ี 4.3  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพของกลุ่มตวัอยา่ง 

พฤติกรรมสุขภาพ    S.D. 
ระดบัของ            

พฤติกรรมสุขภาพ 
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริม
สุขภาพ 

4.38 0.439 ดีมาก 

1. ท่านดูแลรักษาร่างกายและของใชใ้ห้
สะอาด 

4.59 0.574 ดีมาก 

2. ท่านดูแลรักษาฟันใหแ้ขง็แรงและแปรง
ฟันทุกวนัอยา่งถูกตอ้ง 

4.54 0.633 ดีมาก 

3. ท่านลา้งมือใหส้ะอาดก่อนรับประทาน
อาหารและหลงัการขบัถ่าย 

4.44 0.697 ดีมาก 

4. ท่านรับประทานอาหารปรุงสุก สะอาด 
ปราศจากสารอนัตราย และหลีกเล่ียงอาหาร
รสจดั สีฉูดฉาด 

4.32 0.646 ดีมาก 
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ตารางท่ี 4.3  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพของกลุ่มตวัอยา่ง 
(ต่อ) 

พฤติกรรมสุขภาพ    S.D. 
ระดบัของ            

พฤติกรรมสุขภาพ 
5. ท่านงดสูบบุหร่ี สุรา สารเสพติด และ   
การส าส่อนทางเพศ 

4.64 0.690 ดีมาก 

6. ท่านสร้างความสัมพนัธ์ในครอบครัวให้
อบอุ่น 

4.46 0.638 ดีมาก 

7. ท่านป้องกนัอุบติัเหตุดว้ยการไม่ประมาท 4.44 0.731 ดีมาก 
8. ท่านออกก าลงักายสม ่าเสมอและตรวจ
สุขภาพประจ าปี 

3.75 0.984 ดี 

9. ท่านท าจิตใจให้ร่าเริงแจ่มใสอยูเ่สมอ 4.26 0.693 ดีมาก 
10. ท่านมีส านึกต่อส่วนรวม ร่วมสร้างสรรค์
สังคม 

4.42 0.599 ดีมาก 

พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 4.18 0.611 ดี 
11. เม่ือท่านมีอาการผิดปกติหรือเจบ็ป่วย 
ท่านจะรีบพบแพทยท์นัที เพื่อไม่ใหอ้าการ
เจบ็ป่วยนั้นรุนแรงข้ึน 

4.01 0.870 ดี 

12. เม่ือท่านพบวา่เป็นโรคติดต่อ ท่านจะ
ปฏิบติัตนเพื่อป้องกนัไม่ให้เช้ือโรค
แพร่กระจายไปยงัผูอ่ื้น 

4.33 0.898 ดีมาก 

13. เม่ือร่างกายอ่อนเพลียจากอาการเจบ็ป่วย 
ท่านจะนอนพกัผอ่นอยา่งเพียงพอ 

4.21 0.701 ดีมาก 

14. ท่านจะปรึกษาอาการผดิปกติท่ีเกิดข้ึน
จากคนใกลชิ้ด เพื่อขอค าแนะน าในการรักษา 
เช่น แนะน าสถานพยาบาลท่ีใหก้ารรักษา 

4.12 0.746 ดี 

15. ท่านจะรับการรักษาอาการผดิปกติหรือ
เจบ็ป่วยอยา่งต่อเน่ือง 

4.25 0.756 ดีมาก 
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ตารางท่ี 4.3  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพของกลุ่มตวัอยา่ง 
(ต่อ) 

พฤติกรรมสุขภาพ    S.D. 
ระดบัของ            

พฤติกรรมสุขภาพ 
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 4.28 0.563 ดีมาก 
16. ท่านปฏิบติัตามค าแนะน าในการรักษา
ของแพทยอ์ยา่งเคร่งครัด 

4.35 0.698 ดีมาก 

17. ท่านรับประทานยาตามขนาดและเวลาท่ี
แพทยส์ั่ง 

4.41 0.706 ดีมาก 

18. ท่านศึกษาสาเหตุของอาการผดิปกติหรือ
เจบ็ป่วยท่ีเกิดข้ึน เพื่อป้องกนัไม่ใหอ้าการ
รุนแรงข้ึน หรือกลบัมาเป็นซ ้ าอีก 

4.23 0.731 ดีมาก 

19. ท่านหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีจะท าให้
อาการของโรครุนแรงมากข้ึน 

4.31 0.692 ดีมาก 

20. ท่านจะบอกเล่าอาการเจบ็ป่วยของท่าน
ใหส้มาชิกในครอบครัวหรือคนใกลชิ้ดทราบ 

4.14 0.764 ดี 

รวม 4.31 0.446 ดีมาก 

 
จากตารางท่ี 4.3 พบว่า กลุ่มตวัอย่างมีระดับพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อม   

ดา้นสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต       
ในภาพรวมทั้งหมดอยู่ในระดบัดีมาก มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.31 โดยกลุ่มตวัอยา่งมีระดบัพฤติกรรม 
การป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพในภาพรวมอยู่ในระดับดีมาก มีค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.38             
เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบวา่ พฤติกรรมการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีอยูใ่นระดบัดีมาก 
ไดแ้ก่ การงดสูบบุหร่ี สุรา สารเสพติด และการส าส่อนทางเพศ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.64 รองลงมาคือ 
การดูแลรักษาร่างกายและของใชใ้หส้ะอาด มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.59 การดูแลรักษาฟันใหแ้ขง็แรงและ
แปรงฟันทุกวนัอยา่งถูกตอ้ง มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.54 การสร้างความสัมพนัธ์ในครอบครัวให้อบอุ่น   
มีค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.46 การล้างมือให้สะอาดก่อนรับประทานอาหารและหลังการขับถ่าย              
การป้องกนัอุบติัเหตุด้วยการไม่ประมาท มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.44 การมีส านึกต่อส่วนรวมร่วม
สร้างสรรค์สังคม มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.42 การรับประทานอาหารปรุงสุก สะอาด ปราศจากสาร
อนัตราย และหลีกเล่ียงอาหารรสจัด สีฉูดฉาด มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.32 และการท าจิตใจให้ร่าเริง
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แจ่มใสอยูเ่สมอ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.26 ตามล าดบั และระดบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคและส่งเสริม
สุขภาพท่ีอยู่ในระดบัดี ไดแ้ก่ การออกก าลงักายสม ่าเสมอและตรวจสุขภาพประจ าปี มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 3.75 

 
กลุ่มตวัอย่างมีระดบัพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยในภาพรวมอยู่ในระดบัดี มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 

4.18 เม่ือพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ระดับพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีอยู่ในระดับดีมาก ได้แก่         
เม่ือพบว่าเป็นโรคติดต่อจะปฏิบติัตนเพื่อป้องกนัไม่ให้เช้ือโรคแพร่กระจายไปยงัผูอ่ื้น มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 4.33 รองลงมาคือ การรับการรักษาอาการผิดปกติหรือเจ็บป่วยอย่างต่อเน่ือง มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 4.25 และเม่ือร่างกายอ่อนเพลียจากอาการเจ็บป่วยจะนอนพกัผอ่นอยา่งเพียงพอ มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 4.21 ตามล าดบั และระดบัพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีอยูใ่นระดบัดี ไดแ้ก่ การปรึกษาอาการ
ผิดปกติท่ีเกิดข้ึนจากคนใกลชิ้ด เพื่อขอค าแนะน าในการรักษา มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.12 และเม่ือ          
มีอาการผิดปกติหรือเจ็บป่วย จะรีบพบแพทย์ทันที เพื่อไม่ให้อาการเจ็บป่วยนั้ นรุนแรงข้ึน             
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.01 

 
กลุ่มตวัอย่างมีระดบัพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยในภาพรวมอยู่ในระดบั    

ดีมาก มีค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.28 เม่ือพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการ
เจ็บป่วยท่ีอยู่ในระดบัดีมาก ได้แก่ การรับประทานยาตามขนาดและเวลาท่ีแพทยส์ั่ง มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 4.41 รองลงมาคือ การปฏิบติัตามค าแนะน าในการรักษาของแพทยอ์ยา่งเคร่งครัด มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 4.35 การหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีจะท าใหอ้าการของโรครุนแรงมากข้ึน มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.31 
และการศึกษาสาเหตุของอาการผิดปกติหรือเจ็บป่วยท่ีเกิดข้ึน เพื่อป้องกนัไม่ให้อาการรุนแรงข้ึน 
หรือกลบัมาเป็นซ ้ าอีก มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.23 ตามล าดบั และระดบัพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการ
เจ็บป่วยในภาพรวมอยู่ในระดบัดี ไดแ้ก่ การบอกเล่าอาการเจ็บป่วยให้สมาชิกในครอบครัวหรือ 
คนใกลชิ้ดทราบ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.14 
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ตารางท่ี 4.4  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกับความพร้อมด้านสุขภาพของ       
กลุ่มตวัอยา่ง 

ความพร้อมดา้นสุขภาพ                      
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 

   S.D. ระดบัความคิดเห็น 

สุขภาพกาย 4.09 0.559 ดีมาก 
1. ท่านมีส่ิงท่ีจ  าเป็นต่อการด ารงชีวติ
เพียงพอ (ปัจจยั 4 ไดแ้ก่ อาหาร 
เคร่ืองนุ่งห่ม ท่ีอยูอ่าศยั ยารักษาโรค) 

4.44 0.704 ดีมาก 

2. ท่านมีร่างกายท่ีสมบูรณ์แข็งแรง       
ไม่ป่วยง่าย 

4.02 0.738 ดี 

3. ท่านไม่มีความเส่ียงต่อการเกิด         
โรคประจ าตวั 

3.46 0.996 ดี 

4. ท่านไม่มีความบกพร่องทางร่างกาย     
ท่ีจะส่งผลต่อประสิทธิภาพในการท างาน
และการด าเนินชีวติประจ าวนั 

4.19 0.823 ดี 

5. ท่านประพฤติตนอยูใ่นความ             
ไม่ประมาท 

4.35 0.736 ดีมาก 

สุขภาพจิต 4.11 0.576 ดี 
6. ท่านมีจิตใจท่ีร่าเริง แจ่มใส 4.26 0.684 ดีมาก 
7. ท่านมีสติ สมาธิในการท ากิจกรรม
ต่างๆ 

4.18 0.674 ดี 

8. ท่านสามารถควบคุมอารมณ์ไดดี้ 4.04 0.737 ดี 
9. ท่านสามารถจดัการกบัความคบัขอ้งใจ
หรือความขดัแยง้ในจิตใจได ้

3.91 0.690 ดี 

10. ท่านสามารถปรับตวัใหเ้หมาะสมใน
สถานการณ์ต่างๆ ได ้

4.19 0.689 ดี 

สุขภาพสังคม 4.28 0.500 ดีมาก 
11. ท่านอาศยัอยูใ่นสภาพแวดลอ้มท่ีดี 4.25 0.692 ดีมาก 
12. ท่านมีความสัมพนัธ์ท่ีดีกบัสมาชิกใน
ครอบครัวและผูค้นรอบขา้ง 

4.39 0.638 ดีมาก 
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ตารางท่ี 4.4  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกับความพร้อมด้านสุขภาพของ       
กลุ่มตวัอยา่ง (ต่อ) 

ความพร้อมดา้นสุขภาพ                      
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 

   S.D. ระดบัความคิดเห็น 

13. ท่านมีความสุขในการท างาน    
ร่วมกบัผูอ่ื้น 

4.15 0.687 ดี 

14. ท่านสามารถเป็นผูน้ าและผูต้ามท่ีดี 
ตามบทบาทหนา้ท่ี 

4.17 0.655 ดี 

15. ท่านเคารพและไม่ละเมิดสิทธิ        
ของผูอ่ื้น 

4.45 0.593 ดีมาก 

สุขภาพจิตวญิญาณ 4.27 0.540 ดีมาก 
16. ท่านมีความสุขในการด าเนิน
ชีวติประจ าวนั 

4.24 0.661 ดีมาก 

17. ท่านเป็นผูมี้จิตใจสงบ 3.99 0.789 ดี 
18. ท่านมีความเสียสละ เอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ ่ 4.30 0.666 ดีมาก 
19. ท่านสามารถท าความเขา้ใจในส่ิง
ต่างๆ ไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

4.25 0.645 ดีมาก 

20. ท่านเขา้ใจวา่ชีวิตคนเรายอ่มมี        
เกิด แก่ เจบ็ ตาย 

4.59 0.582 ดีมาก 

รวม 4.19 0.470 ดี 

 
จากตารางท่ี 4.4 พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความพร้อมด้านสุขภาพของคนวัยท างาน          

เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ในภาพรวมอยู่ในระดบัดี       
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.19 โดยกลุ่มตวัอย่างมีความพร้อมด้านสุขภาพกายในภาพรวมอยู่ในระดบัดี       
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.09 เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบว่า ความพร้อมด้านสุขภาพกายท่ีอยู่ในระดบั      
ดีมาก ไดแ้ก่ การท่ีมีส่ิงท่ีจ  าเป็นต่อการด ารงชีวิตเพียงพอ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.44 และการประพฤติ
ตนอยูใ่นความไม่ประมาท มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.35 และความพร้อมดา้นสุขภาพกายท่ีอยูใ่นระดบัดี  
ไดแ้ก่ การไม่มีความบกพร่องทางร่างกาย ท่ีจะส่งผลต่อประสิทธิภาพในการท างานและการด าเนิน
ชีวิตประจ าวนั มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.19 รองลงมาคือ การมีร่างกายท่ีสมบูรณ์แข็งแรง ไม่ป่วยง่าย       
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มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.02 และการท่ีไม่มีความเส่ียงต่อการเกิดโรคประจ าตวั มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.46 
ตามล าดบั 

 
กลุ่มตวัอยา่งมีความพร้อมดา้นสุขภาพจิตในภาพรวมอยูใ่นระดบัดี มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.11 

เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบวา่ ความพร้อมดา้นสุขภาพจิตท่ีอยูใ่นระดบัดีมาก ไดแ้ก่ การมีจิตใจท่ี
ร่าเ ริง  แจ่มใส มีค่า เฉล่ียเท่ากับ 4.26 ความพร้อมด้านสุขภาพจิตท่ีอยู่ในระดับดี  ได้แก่ 
ความสามารถปรับตวัให้เหมาะสมในสถานการณ์ต่างๆ ได ้มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.19 รองลงมาคือ   
การมีสติ สมาธิในการท ากิจกรรมต่างๆ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.18 ความสามารถควบคุมอารมณ์ไดดี้    
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.04 และความสามารถจดัการกบัความคบัขอ้งใจหรือความขดัแยง้ในจิตใจได ้    
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.91 ตามล าดบั 
 

กลุ่มตวัอย่างมีความพร้อมด้านสุขภาพสังคมในภาพรวมอยู่ในระดบัดีมาก มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 4.28 เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบวา่ ความพร้อมดา้นสุขภาพสังคมท่ีอยูใ่นระดบัดีมาก ไดแ้ก่ 
การเคารพและไม่ละเมิดสิทธิของผูอ่ื้น มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.45 รองลงมาคือ การมีความสัมพนัธ์ท่ีดี
กับสมาชิกในครอบครัวและผูค้นรอบข้าง มีค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.39 และการท่ีอาศัยอยู่ใน
สภาพแวดลอ้มท่ีดี มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.25 ตามล าดบั และความพร้อมดา้นสุขภาพสังคมท่ีอยู่ใน
ระดบัดี ไดแ้ก่ ความสามารถเป็นผูน้ าและผูต้ามท่ีดีตามบทบาทหน้าท่ี มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.17 และ
การมีความสุขในการท างานร่วมกบัผูอ่ื้น มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.15 

 
กลุ่มตัวอย่างมีความพร้อมด้านสุขภาพจิตวิญญาณในภาพรวมอยู่ในระดับดีมาก              

มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.27 เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบว่า ความพร้อมดา้นสุขภาพจิตวิญญาณท่ีอยู่ใน
ระดบัดีมาก ไดแ้ก่ การท่ีเขา้ใจวา่ชีวติคนเรายอ่มมี เกิด แก่ เจบ็ ตาย มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.59 รองลงมา
คือ การท่ีมีความเสียสละ เอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.30 ความสามารถท าความเขา้ใจใน      
ส่ิงต่าง ๆ ไดอ้ย่างถูกตอ้ง มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.25 และการมีความสุขในการด าเนินชีวิตประจ าวนั           
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.24 ตามล าดบั และความพร้อมด้านสุขภาพจิตวิญญาณท่ีอยู่ในระดบัดี ได้แก่   
การท่ีเป็นผูมี้จิตใจสงบ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.99 
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4.2 ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 

4.2.1 ปัจจัยส่วนบุคคลที่แตกต่างกันส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวัยท างาน  
เพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั กรณศึีกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตทีแ่ตกต่างกนั 
 
ตารางท่ี 4.5  ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 

(n=370) 
การรับรู้ภาวะ

สุขภาพ 
จ านวน x̄  S.D. ค่า t 

ค่า Sig. 
(2-tailed) 

เพศ 
ชาย 

 
129 

 
3.61 

 
0.448 

1.728 0.085 

หญิง 241 3.69 0.423   
 
จากตารางท่ี 4.5 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ

สุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต      
โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ เพศท่ีต่างกนัมีการ
รับรู้ภาวะสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.6  ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายท่ีุส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 

(n=370) 
การรับรู้ภาวะ

สุขภาพ 
จ านวน x̄  S.D. ค่า t 

ค่า Sig. 
(2-tailed) 

อาย ุ
20-39 ปี 

 
137 

 
3.62 

 
0.473 

-1.331 0.184 

40-60 ปี 223 3.68 0.407   
 
จากตารางท่ี 4.6 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายุท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ

สุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต     
โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ อายุท่ีต่างกนัมีการ
รับรู้ภาวะสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
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ตารางท่ี 4.7  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของค่าดชันีมวลกายท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 
(n=370) 

การรับรู้ภาวะ
สุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 1.343 0.336 1.799 0.128 
ภายในกลุ่ม 365 68.122 0.187   

รวม 369 69.465    

 
จากตารางท่ี 4.7 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของค่าดชันีมวลกายท่ีส่งผลต่อการรับรู้

ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต 
โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ ค่าดชันีมวลกายท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.8  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 

(n=370) 
การรับรู้ภาวะ

สุขภาพ 
df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 2.065 0.516 2.796 0.026* 
ภายในกลุ่ม 365 67.400 0.185   

รวม 369 69.465    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.8 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต     
โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า สถานภาพท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียราย
คู่ของสถานภาพท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.9 
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ตารางท่ี 4.9  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ เก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพ จ าแนกตาม
สถานภาพ 

(n=370) 

สถานภาพ x̄  
โสด 
3.62 

สมรส 
3.69 

หมา้ย 
3.82 

หยา่ 
3.47 

แยกกนัอยู ่
4.36 

โสด 
สมรส 

3.62 
3.69 

 
 

-0.069 
 

-0.203 
-0.133 

0.150 
0.219 

-0.743* 
-0.673* 

หมา้ย 
หยา่ 
แยกกนัอยู ่

3.82 
3.47 
4.36 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

0.353 
 
 

-0.540 
-0.893* 

 
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.9 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพ 
จ าแนกตามสถานภาพ พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีมีสถานภาพโสดมีการรับรู้ภาวะสุขภาพ

แตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีมีสถานภาพแยกกันอยู่ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05     
โดยบุคลากรท่ีมีสถานภาพโสดมีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกว่าบุคลากรท่ีมีสถานภาพแยกกนัอยู ่ 
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.743 

2) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีสถานภาพสมรสมีการรับรู้ภาวะสุขภาพ
แตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีมีสถานภาพแยกกันอยู่ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05     
โดยบุคลากรท่ีมีสถานภาพสมรสมีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่บุคลากรท่ีมีสถานภาพแยกกนัอยู่
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.673 

3) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีมีสถานภาพหย่ามีการรับรู้ภาวะสุขภาพ
แตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีมีสถานภาพแยกกันอยู่ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05     
โดยบุคลากรท่ีมีสถานภาพหย่ามีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อยกว่าบุคลากรท่ีมีสถานภาพแยกกนัอยู ่  
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.893 
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ตารางท่ี 4.10  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 
(n=370) 

การรับรู้ภาวะ
สุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 3.659 0.732 4.047 0.001* 
ภายในกลุ่ม 364 65.807 0.181   

รวม 369 69.465    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.10 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระดับการศึกษาท่ีส่งผลต่อ        
การรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวัยท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผู ้สูงวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนั
ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการ
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อ
เตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวิเคราะห์ดงัแสดงใน
ตารางท่ี 4.11 
 
ตารางท่ี 4.11 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพ จ าแนกตาม      

ระดบัการศึกษา 
(n=370) 

ระดบั
การศึกษา 

x̄  
≥ ม.ตน้ 

 
3.40 

ม.ปลาย/
ปวช 
3.53 

อนุปริญ
ญา/ปวส 

3.44 

ป.ตรี 
 

3.60 

ป.โท 
 

3.75 

ป.เอก 
 

3.72 
≥ ม.ตน้ 3.40  -0.133 -0.047 -0.202 -0.352* -0.323* 
ม.ปลาย/ปวช 3.53   0.086 -0.069 -0.219* -0.190 
อนุปริญญา/
ปวส 

3.44    -0.155 -0.305* -0.276* 

ปริญญาตรี 3.60     -0.150* -0.120 
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ตารางท่ี 4.11  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพ จ าแนกตาม      
ระดบัการศึกษา (ต่อ) 

(n=370) 

ระดบั
การศึกษา 

x̄  
≥ ม.ตน้ 

 
3.40 

ม.ปลาย/
ปวช 
3.53 

อนุปริญ
ญา/ปวส 

3.44 

ป.ตรี 
 

3.60 

ป.โท 
 

3.75 

ป.เอก 
 

3.72 
ปริญญาโท 3.75      0.029 
ปริญญาเอก 3.72       
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.11 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพ 
จ าแนกตามระดบัการศึกษา พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลัย รังสิตท่ี มีระดับการศึกษาต ่ ากว่าหรือเท่ากับ

มธัยมศึกษาตอนต้น มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดับ
ปริญญาโท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีระดบัการศึกษาต ่ากว่าหรือ
เท่ากบัมธัยมศึกษาตอนตน้มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.352 

2) บุคลากรมหาวิทยาลัย รังสิตท่ี มีระดับการศึกษาต ่ ากว่าหรือเท่ากับ
มธัยมศึกษาตอนต้น มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดับ
ปริญญาเอก อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีระดบัการศึกษาต ่ากว่าหรือ
เท่ากบัมธัยมศึกษาตอนตน้มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาเอก
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.323 

3) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีมีการศึกษาระดับมธัยมศึกษาตอนปลาย/
ประกาศนียบตัรวิชาชีพ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบั
ปริญญาโท อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัมธัยมศึกษา  
ตอนปลาย/ประกาศนียบตัรวิชาชีพ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อยกว่าบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบั
ปริญญาโท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.219 

4) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนียบตัร
วชิาชีพชั้นสูง มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท 
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อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนียบตัร
วชิาชีพชั้นสูง มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท โดยมีผลต่าง
ของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.305 

5) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนียบตัร
วชิาชีพชั้นสูง มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาเอก 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนียบตัร
วชิาชีพชั้นสูง มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาเอก โดยมีผลต่าง
ของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.276 

6) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาตรีมีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ      
ท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาตรี มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่บุคลากร   
ท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.150 
 
ตารางท่ี 4.12  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของรายไดท่ี้ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 

(n=370) 
การรับรู้ภาวะ

สุขภาพ 
df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 4.919 0.984 5.548 0.000* 
ภายในกลุ่ม 364 64.546 0.177   

รวม 369 69.465    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.12 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของรายไดท่ี้ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต       
โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า รายไดท่ี้แตกต่างกนัส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ     
ท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของ
รายไดท่ี้ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.13 
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ตารางท่ี 4.13  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพ จ าแนกตามรายได ้
(n=370) 

รายได ้     
(บาท) 

x̄  
≥ 12,000 

 
3.47 

12,000-
20,000 

3.51 

20,001-
30,000 

3.73 

30,001-
40,000 

3.67 

40,001-
50,000 

3.76 

≤ 50,000 
 

3.81 
≥ 12,000  
12,001-20,000 

3.47 
3.51 

 -0.041 -0.262* 
-0.221* 

-0.202 
-0.160* 

-0.290* 
-0.248* 

-0.342* 
-0.300* 

20,001-30,000 
30,001-40,000 
40,001-50,000 
≤ 50,000 

3.73 
3.67 
3.76 
3.81 

 
 

  

0.060 
 

-0.027 
-0.088 

-0.079 
-0.140 
-0.051 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.13 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพ
จ าแนกตามรายได ้พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได้น้อยกว่าหรือเท่ากบั 12,000 บาท       

มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีมีรายได้ 20,001-30,000 บาท อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายไดน้อ้ยกวา่หรือเท่ากบั 12,000 บาท มีการรับรู้
ภาวะสุขภาพน้อยกว่าบุคลากรท่ีมีรายได้ 20,001-30,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 
0.262 

2) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได้น้อยกว่าหรือเท่ากบั 12,000 บาท       
มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีมีรายได้ 40,001-50,000 บาท อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายไดน้อ้ยกวา่หรือเท่ากบั 12,000 บาท มีการรับรู้
ภาวะสุขภาพน้อยกว่าบุคลากรท่ีมีรายได้ 40,001-50,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 
0.290 

3) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได้น้อยกว่าหรือเท่ากบั 12,000 บาท       
มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายไดน้อ้ยกวา่หรือเท่ากบั 12,000 บาท มีการรับรู้
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ภาวะสุขภาพน้อยกว่าบุคลากรท่ีมีรายได้มากกว่า 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 0.342 

4) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได้ 20,001-30,000 บาท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ      
ท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่บุคลากร
ท่ีมีรายได ้20,001-30,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.221 

5) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได้ 30,001-40,000 บาท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ      
ท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่บุคลากร
ท่ีมีรายได ้30,001-40,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.160 

6) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได้ 40,001-50,000 บาท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ      
ท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่บุคลากร
ท่ีมีรายได ้40,001-50,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.248 

7) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป อย่างมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได้ 12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อยกว่า
บุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.300 
 
ตารางท่ี 4.14  ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 

(n=370) 
การรับรู้ภาวะ

สุขภาพ 
จ านวน x̄  S.D. ค่า t 

ค่า Sig. 
(2-tailed) 

ต าแหน่ง 
อาจารย ์

 
157 

 
3.72 

 
0.427 

2.326 0.021* 

เจา้หนา้ท่ี 213 3.61 0.434   
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 
จากตารางท่ี 4.14 พบวา่ ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อการรับรู้

ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต       
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โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า ต าแหน่งงาน          
ท่ีต่างกนัมีการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยต าแหน่ง
อาจารยมี์การรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่ต าแหน่งเจา้หนา้ท่ี     
 
ตารางท่ี 4.15  ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 

(n=370) 
การรับรู้ภาวะ

สุขภาพ 
จ านวน x̄  S.D. ค่า t 

ค่า Sig. 
(2-tailed) 

หน่วยงานท่ี
สังกดั 

วทิยาลยั/
คณะ/สถาบนั 

 
 

222 

 
 

3.72 

 
 

0.412 

3.444 0.001* 

หน่วยงานฝ่าย
สนบัสนุน 

148 3.57 0.449   

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 
จากตารางท่ี 4.15 พบวา่ ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัส่งผลต่อการ

รับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยั
รังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ หน่วยงานท่ี
สังกัดท่ีต่างกันมีการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05         
โดยสังกดัวทิยาลยั/คณะ/สถาบนั มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่สังกดัหน่วยงานสนบัสนุน   
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ตารางท่ี 4.16  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพ 

(n=370) 
การรับรู้ภาวะ

สุขภาพ 
df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 3.271 0.654 3.597 0.003* 
ภายในกลุ่ม 364 66.194 0.182   

รวม 369 69.465    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.16 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อการ
รับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยั
รังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า หน่วยงานท่ีสังกดัท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อการ
รับรู้ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการเปรียบเทียบ
ค่าเฉล่ียรายคู่ของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้
สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.17 
 
ตารางท่ี 4.17  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพ จ าแนกตาม

หน่วยงานท่ีสังกดั 
(n=370) 

หน่วยงานท่ี
สังกดั 

x̄  

วทิยา 
ศาสตร์-
สุขภาพ 

3.73 

วศิวกรรม-
เทคโนโลย ี

 
3.77 

มนุษย-
สังคม 

 
3.73 

เศรษฐกิจ-
ธุรกิจ 

 
3.84 

ศิลปะ-
ออกแบบ 

 
3.54 

หน่วยงาน
สนบัสนุน 

 
3.57 

วทิยาศาสตร์-
สุขภาพ 

3.73  -0.046 -0.031 -0.116 0.182 0.157* 

วศิวกรรมศาสตร์
-เทคโนโลยี 

3.77   0.042 -0.070 0.228 0.203* 
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ตารางท่ี 4.17  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพ จ าแนกตาม
หน่วยงานท่ีสังกดั (ต่อ) 

(n=370) 

หน่วยงานท่ี
สังกดั 

x̄  

วทิยา 
ศาสตร์-
สุขภาพ 

3.73 

วศิวกรรม-
เทคโนโลย ี

 
3.77 

มนุษย-
สังคม 

 
3.73 

เศรษฐกิจ-
ธุรกิจ 

 
3.84 

ศิลปะ-
ออกแบบ 

 
3.54 

หน่วยงาน
สนบัสนุน 

 
3.57 

มนุษยศาสตร์-
สังคมศาสตร์ 

3.73    -0.113 0.186 0.0160* 

เศรษฐกิจ-ธุรกิจ 3.84     0.299* 0.274* 
ศิลปะ-การ
ออกแบบ 

3.54      -0.025 

หน่วยงาน
สนบัสนุน 

3.57       

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.17 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพ
จ าแนกตามหน่วยงานท่ีสังกดั พบวา่  

1) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีสังกดักลุ่มวิชาวิทยาศาตร์-สุขภาพ มีการรับรู้
ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกดักลุ่มวิชาวิทยาศาตร์-สุขภาพ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่า
บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.157 

2) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีสังกดักลุ่มวิชาวิศวกรรมศาสตร์-เทคโนโลยี   
มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกดักลุ่มวิชาวิศวกรรมศาสตร์-เทคโนโลยี  มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพมากกวา่บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.203 

3) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีสังกดักลุ่มวิชามนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์     
มีการรับรู้ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกดักลุ่มวิชามนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์ มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพมากกวา่บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.160 
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4) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีสังกดักลุ่มวิชาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีการรับรู้
ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดักลุ่มวิชาศิลปะ-ออกแบบ อย่างมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกดักลุ่มวิชาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่า
บุคลากรท่ีสังกดักลุ่มวชิาศิลปะ-ออกแบบ โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.299 

5) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีสังกดักลุ่มวิชาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีการรับรู้
ภาวะสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ         
ท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกัดกลุ่มวิชาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่า
บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.274 

 
ตารางท่ี 4.18  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ

สุขภาพ 
(n=370) 

การรับรู้ภาวะ
สุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 3.707 0.927 5.144 0.000* 
ภายในกลุ่ม 365 65.758 0.180   

รวม 369 69.465    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.18 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลักษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อ      
การรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวัยท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผู ้สูงวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ ลกัษณะงานท่ีท าท่ีแตกต่างกนั
ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการ
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างาน
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคม ผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวิเคราะห์ดงัแสดง
ในตารางท่ี 4.19 
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ตารางท่ี 4.19  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพ จ าแนกตาม
ลกัษณะงานท่ีท า 

(n=370) 

ลกัษณะงานท่ี
ท า 

x̄  

งานฝ่าย
บริหาร 

 
 

3.79 

งานสอน/
วชิาการ/
วจิยั 

 
3.73 

งานธุรการ
ส านกังาน 

 
 

3.66 

งานช่าง/
แม่บา้น/

รักษาความ
ปลอดภยั 

3.46 

อ่ืนๆ 
 
 
 

3.49 
งานฝ่ายบริหาร 
งานสอน/
วชิาการ/วิจยั 
งานธุรการ
ส านกังาน 
งานช่าง/
แม่บา้น/รักษา
ความปลอดภยั  

3.79 
3.73 

 
3.66 

 
3.46 

 
 

 0.066 0.131 
0.064 

0.332* 
0.265* 

 
0.201* 

0.306* 
0.239* 

 
0.174* 

 
-0.026 

อ่ืนๆ 3.49      
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.19 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพ
จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า พบวา่ 

  
1) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีการรับรู้ภาวะสุขภาพ

แตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่บุคลากรท่ี
ปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.332 

2) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีการรับรู้ภาวะสุขภาพ
แตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีปฏิบัติงานอ่ืนๆ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05               
โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ  
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.306 
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3) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บ้าน/รักษาความปลอดภยั อย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพมากกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 0.265 

4) บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05    
โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติั    
งานอ่ืน ๆ โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.239 

5) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานธุรการ/ส านกังาน มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บ้าน/รักษาความปลอดภยั อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานธุรการ/ส านกังาน มีการรับรู้ภาวะสุขภาพ
มากกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 
0.201 

6) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานธุรการ/ส านกังาน มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05    
โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานธุรการ/ส านักงาน มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติั     
งานอ่ืน ๆ โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.174 

 

ตารางท่ี 4.20  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวมท่ีส่งผลต่อการ
รับรู้ภาวะสุขภาพ 

(n=370) 
การรับรู้ภาวะ

สุขภาพ 
df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 2 0.442 0.221 1.174 0.310 
ภายในกลุ่ม 367 69.023 0.188   

รวม 369 69.465    
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จากตารางท่ี 4.20 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวม        
ท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า ระยะเวลาในการท างานรวม        
ท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  

 
ตารางท่ี 4.21  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับการเข้ารับบริการสวสัดิการสุขภาพต่างๆ ใน

มหาวทิยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพ 
(n=370) 

การรับรู้ภาวะ
สุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
การเขา้รับบริการ
สวสัดิการ มรส. 

เคย 

 
 

347 

 
 

3.66 

 
 

0.429 

0.041 0.967 

ไม่เคย 23 3.66 0.511   
 
จากตารางท่ี 4.21 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัการเขา้รับบริการสวสัดิการ

สุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียม
เขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง    
(T-Test) จากการวิเคราะห์ขอ้มูล พบวา่ การเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพต่างๆ ในมหาวิทยาลยั
รังสิต ท่ีต่างกนัมีการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
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4.2.2 ปัจจัยส่วนบุคคลที่แตกต่างกันส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวัยท างาน      
เพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั กรณศึีกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตทีแ่ตกต่างกนั 
 
ตารางท่ี 4.22  ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมใน

การป้องกนัและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

เพศ 
ชาย 

 
129 

 
4.31 

 
0.459 

4.153 0.017* 

หญิง 241 4.42 0.423   
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.22 พบวา่ ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัและส่งเสริมสุขภาพ ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการ
วเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ เพศท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัและส่งเสริม
สุขภาพท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยเพศหญิงมีพฤติกรรมสุขภาพ     
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัและส่งเสริมสุขภาพดีกวา่เพศชาย     

 
ตารางท่ี 4.23  ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกับเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรม     

เม่ือเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม
เม่ือเจบ็ป่วย 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
เพศ 

ชาย 
 

129 
 

4.04 
 

0.660 
3.111 0.002* 

หญิง 241 4.25  0.572   
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.23 พบวา่ ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ
ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ 
เพศท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยเพศหญิงมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยดีกวา่เพศชาย 
 
ตารางท่ี 4.24  ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ี

เป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม         
ท่ีเป็นบทบาท
ของการเจบ็ป่วย 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

เพศ 
ชาย 

 
129 

 
4.22 

 
0.590 

1.634 0.103 

หญิง 241 4.32  0.547   
 

จากตารางท่ี 4.24 พบวา่ ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ
ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการ
วิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า เพศท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการ
เจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.25  ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

(n=370) 
พฤติกรรม
สุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
เพศ 

ชาย 
 

129 
 

4.22 
 

0.474 
2.760 0.006* 

หญิง 241 4.35  0.425   
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.25 พบวา่ ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัเพศท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ
ในภาพรวม ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต 
โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า เพศท่ีต่างกนัมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยเพศหญิงมีพฤติกรรม
สุขภาพในภาพรวมดีกวา่เพศชาย 
 
ตารางท่ี 4.26  ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายุท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมใน

การป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

อาย ุ
20-39 ปี 

 
137 

 
4.35 

 
0.464 

-1.045 0.297 

40-60 ปี 223 4.40 0.423   
 
จากตารางท่ี 4.26 พบวา่ ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายุท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ

ด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคม       
ผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) 
จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ อายุท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรค
และส่งเสริมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.27  ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกับอายุท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรม     

เม่ือเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม
เม่ือเจบ็ป่วย 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
อาย ุ

20-39 ปี 
 

137 
 

4.14 
 

0.611 
-0.969 0.333 

40-60 ปี 223 4.20 0.611   
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จากตารางท่ี 4.27 พบวา่ ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายุท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ
ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ 
อายท่ีุต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.28  ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายุท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ี

เป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม         
ท่ีเป็นบทบาท
ของการเจบ็ป่วย 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

อาย ุ
20-39 ปี 

 
137 

 
4.25 

 
0.598 

-0.902 0.368 

40-60 ปี 223 4.30 0.542   
 
จากตารางท่ี 4.28 พบวา่ ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายุท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ

ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการ
วิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า อายุท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการ
เจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.29  ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายท่ีุส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

(n=370) 
พฤติกรรม
สุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
อาย ุ

20-39 ปี 
 

137 
 

4.27 
 

0.598 
-1.130 0.259 

40-60 ปี 223 4.33 0.542   
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จากตารางท่ี 4.29 พบวา่ ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัอายุท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ
ในภาพรวม ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต 
โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า อายุท่ีต่างกนัมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.30  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของค่าดชันีมวลกายท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 0.322 0.080 0.415 0.798 
ภายในกลุ่ม 365 70.846 0.194   

รวม 369 71.168    

 
จากตารางท่ี 4.30 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของค่าดัชนีมวลกายท่ีส่งผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ ของคนวยัท างาน       
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน 
(F-test) พบว่า ค่าดชันีมวลกายท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.31  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของค่าดชันีมวลกายท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ

ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม         
เม่ือเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 1.559 0.390 1.042 0.385 
ภายในกลุ่ม 365 136.457 0.374   

รวม 369 138.016    
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จากตารางท่ี 4.31 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของค่าดัชนีมวลกายท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ ค่าดชันีมวล
กายท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 
ตารางท่ี 4.32  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของค่าดชันีมวลกายท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ

ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม            
ท่ีเป็นบทบาท    
ของการเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 0.170 0.043 0.132 0.970 
ภายในกลุ่ม 365 117.148 0.321   

รวม 369 117.318    

 
จากตารางท่ี 4.32 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของค่าดัชนีมวลกายท่ีส่งผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ 
ค่าดชันีมวลกายท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการ
เจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.33  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของค่าดชันีมวลกายท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

(n=370) 

พฤติกรรมสุขภาพ df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 0.270 0.067 0.335 0.854 
ภายในกลุ่ม 365 73.425 0.201   

รวม 369 73.694    
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จากตารางท่ี 4.33 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของค่าดัชนีมวลกายท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า ค่าดชันีมวลกายท่ีแตกต่างกนั
ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 
ตารางท่ี 4.34  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ         

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 1.757 0.439 2.310 0.057 
ภายในกลุ่ม 365 69.411 0.190   

รวม 369 71.168    

 
จากตารางท่ี 4.34 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม

สุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ 
สถานภาพท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริม
สุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.35  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ         

ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม         
เม่ือเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 1.766 0.441 1.183 0.318 
ภายในกลุ่ม 365 136.250 0.373   

รวม 369 138.016    
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จากตารางท่ี 4.35 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ สถานภาพท่ีแตกต่างกนั
ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.36  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ         

ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรมท่ีเป็น
บทบาทของ      
การเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 1.096 0.274 0.860 0.488 
ภายในกลุ่ม 365 116.222 0.318   

รวม 369 117.318    

 
จากตารางท่ี 4.36 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม

สุขภาพ ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคม         
ผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า 
สถานภาพท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย 
ท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.37  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ        

(n=370) 

พฤติกรรมสุขภาพ df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 0.990 0.248 1.243 0.292 
ภายในกลุ่ม 365 72.704 0.199   

รวม 369 73.694    
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จากตารางท่ี 4.37 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของสถานภาพท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพในภาพรวม ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยั
รังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ สถานภาพท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.38  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 3.512 0.702 3.779 0.002* 
ภายในกลุ่ม 364 67.656 0.186   

รวม 369 71.168    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.38 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระดับการศึกษาท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ ของคนวยัท างาน        
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน 
(F-test) พบว่า ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการ
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.39 
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ตารางท่ี 4.39  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมใน   
การป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามระดบัการศึกษา 

(n=370) 

ระดบั
การศึกษา 

x̄  
≥ ม.ตน้ 

 
4.21 

ม.ปลาย/
ปวช 
4.24 

อนุปริญ
ญา/ปวส 

4.12 

ป.ตรี 
 

4.34 

ป.โท 
 

4.43 

ป.เอก 
 

4.56 
≥ ม.ตน้ 
ม.ปลาย/ปวช 

4.21 
4.24 

 -0.028 
 

0.081 
0.110 

-0.133 
-0.104 

-0.221 
-0.192 

-0.356* 
-0.327* 

อนุปริญญา/
ปวส 
ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 

4.12 
 

4.34 
4.43 
4.56 

 
 

  

-0.215 
 
 

-0.302* 
 

-0.087 
 

-0.438* 
 

-0.223* 
-0.135 

 
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 
จากตารางท่ี 4.39 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามระดับ
การศึกษา พบวา่   

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลัย รังสิตท่ี มีระดับการศึกษาต ่ ากว่าหรือเท่ากับ

มธัยมศึกษาตอนตน้ มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ
แตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาเอก อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.05 โดยบุคลากรท่ีมีระดบัการศึกษาต ่ากวา่หรือเท่ากบัมธัยมศึกษาตอนตน้ มีพฤติกรรมสุขภาพ
ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพต ่ ากว่าบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดับ     
ปริญญาเอก โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.356 

2) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีมีการศึกษาระดับมธัยมศึกษาตอนปลาย/
ประกาศนีบตัรวิชาชีพ มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ
แตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาเอก อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย/ประกาศนีบตัรวิชาชีพ มีพฤติกรรม
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สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพต ่ากว่าบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบั     
ปริญญาเอก โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.327 

3) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบตัร
วิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่าง
เป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05        
โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบัตรวิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพดา้น
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพต ่ากว่าบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท 
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.302 

4) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบตัร
วิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่าง
เป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาเอก อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05        
โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบตัรวิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพดา้น
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาเอก 
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.438 

5) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมี
การศึกษาระดบัปริญญาเอก อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบั
ปริญญาตรี มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพต ่ากว่า
บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาเอก โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.223 

 
ตารางท่ี 4.40  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม         
เม่ือเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 8.741 1.748 4.923 0.000* 
ภายในกลุ่ม 364 129.275 0.355   

รวม 369 138.016    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.40 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระดับการศึกษาท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า ระดับ
การศึกษาท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยท่ีแตกต่างกนั อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของระดบัการศึกษาท่ีส่งผล
ต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.41 

 
ตารางท่ี 4.41  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรม       

เม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามระดบัการศึกษา 
(n=370) 

ระดบั
การศึกษา 

x̄  
≥ ม.ตน้ 

 
3.86 

ม.ปลาย/
ปวช 
3.98 

อนุปริญ
ญา/ปวส 

3.83 

ป.ตรี 
 

4.08 

ป.โท 
 

4.33 

ป.เอก 
 

4.18 
≥ ม.ตน้ 
ม.ปลาย/ปวช 

3.86 
3.98 

 -0.113 
 

0.031 
0.144 

-0.220 
-0.107 

-0.468* 
-0.355* 

-0.315 
-0.202 

อนุปริญญา/
ปวส 
ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 

3.83 
 

4.08 
4.33 
4.18 

 
 

  

-0.252 
 
 

-0.500* 
 

-0.248* 
 

-0.347 
 

-0.095 
0.153 

 
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.41 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามระดบัการศึกษา พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลัย รังสิตท่ี มีระดับการศึกษาต ่ ากว่าหรือเท่ากับ

มธัยมศึกษาตอนตน้ มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากร
ท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีระดับ
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การศึกษาต ่ากว่าหรือเท่ากบัมธัยมศึกษาตอนตน้ มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย  
ต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.468 

2) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีมีการศึกษาระดับมธัยมศึกษาตอนปลาย/
ประกาศนีบตัรวิชาชีพ มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรม เม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กับ
บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมี
การศึกษาระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย/ประกาศนีบตัรวิชาชีพ มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรม
เม่ือเจบ็ป่วยต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.355 

3) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบตัร
วิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมี
การศึกษาระดบัปริญญาโท อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบั
อนุปริญญา/ประกาศนีบตัรวิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยต ่ากว่า
บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.500 

4) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท 
อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาตรี มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท โดยมีผลต่างของ
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.248 

 
ตารางท่ี 4.42  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรมท่ีเป็น
บทบาทของ      
การเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 3.099 0.620 1.975 0.082 
ภายในกลุ่ม 364 114.219 0.314   

รวม 369 117.318    

 



 87 

จากตารางท่ี 4.42 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระดับการศึกษาท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ 
ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการ
เจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.43  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ  

(n=370) 

พฤติกรรมสุขภาพ df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 3.785 0.757 3.941 0.002* 
ภายในกลุ่ม 364 69.910 0.192   

รวม 369 73.694    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.43 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระดับการศึกษาท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนั
ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการ
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ของคนวยัท างานเพื่อ
เตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวิเคราะห์ดงัแสดงใน
ตารางท่ี 4.44 
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ตารางท่ี 4.44  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ จ าแนกตามระดบั
การศึกษา 

(n=370) 

ระดบั
การศึกษา 

x̄  
≥ ม.ตน้ 

 
4.12 

ม.ปลาย/
ปวช 
4.14 

อนุปริญ
ญา/ปวส 

4.07 

ป.ตรี 
 

4.24 

ป.โท 
 

4.39 

ป.เอก 
 

4.40 
≥ ม.ตน้ 
ม.ปลาย/ปวช 

4.12 
4.14 

 -0.019 
 

0.048 
0.068 

-0.115 
-0.096 

-0.267 
-0.248* 

-0.275 
-0.255* 

อนุปริญญา/
ปวส 
ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 

4.07 
 

4.24 
4.39 
4.40 

 
 

  

-0.164 
 
 

-0.316* 
 

-0.152* 
 

-0.323* 
 

-0.159 
-0.007 

 
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 
จากตารางท่ี 4.44 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัระดบัการศึกษาท่ีส่งผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพ จ าแนกตามระดบัการศึกษา พบวา่  
 

1) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีมีการศึกษาระดับมธัยมศึกษาตอนปลาย/
ประกาศนีบตัรวิชาชีพ มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดับ
ปริญญาโท อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัมธัยมศึกษา  
ตอนปลาย/ประกาศนีบัตรวิชาชีพ มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ ากว่าบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดับ     
ปริญญาโท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.248 

2) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีมีการศึกษาระดับมธัยมศึกษาตอนปลาย/
ประกาศนีบตัรวิชาชีพ มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดับ
ปริญญาเอก อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัมธัยมศึกษา  
ตอนปลาย/ประกาศนีบัตรวิชาชีพ มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ ากว่าบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดับ     
ปริญญาเอก โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.255 

3) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบตัร
วิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท 
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อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบตัร
วชิาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท โดยมีผลต่างของ
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.316 

4) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบตัร
วิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาเอก 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบตัร
วชิาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาเอก โดยมีผลต่างของ
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.323 

5) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาโท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ      
ท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีการศึกษาระดบัปริญญาตรี มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากรท่ีมี
การศึกษาระดบัปริญญาโท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.152 
 
ตารางท่ี 4.45  ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของรายได้ท่ี ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 5.022 1.004 5.527 0.000* 
ภายในกลุ่ม 364 66.147 0.182   

รวม 369 71.168    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.45 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของรายได้ท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคม ผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ 
รายไดท่ี้แตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริม
สุขภาพ ท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย  
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รายคู่ของรายได้ท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริม
สุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ล
การวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.46 
 
ตารางท่ี 4.46  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมใน   

การป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามรายได ้
(n=370) 

รายได ้     
(บาท) 

x̄  
≥ 12,000 

 
4.38 

12,001-
20,000 

4.22 

20,001-
30,000 

4.41 

30,001-
40,000 

4.40 

40,001-
50,000 

4.47 

≤ 50,000 
 

4.60 
≥ 12,000  
12,001-20,000 

4.38 
4.22 

 0.153 
 

-0.032 
-0.186* 

-0.025 
-0.179* 

0.090 
-0.244* 

-0.227 
-0.381* 

20,001-30,000 
30,001-40,000 
40,001-50,000 
≤ 50,000 

4.41 
4.40 
4.47 
4.60 

 
 

  

0.006 
 

-0.058 
-0.065 

-0.194* 
-0.201* 
-0.136 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.46 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ        
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามรายได ้พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม

สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมี
รายได ้20,001-30,000 บาท อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-
20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพต ่ากว่า
บุคลากรท่ีมีรายได ้20,001-30,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.186 

2) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมี
รายได ้30,001-40,000 บาท อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-
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20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพต ่ากว่า
บุคลากรท่ีมีรายได ้30,001-40,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.179 

3) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมี
รายได ้40,001-50,000 บาท อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-
20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพต ่ากว่า
บุคลากรท่ีมีรายได ้40,001-50,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.244 

4) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมี
รายไดม้ากกว่า 50,000 บาทข้ึนไป อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้
12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ   
ต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.381 

5) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้20,001-30,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมี
รายไดม้ากกว่า 50,000 บาทข้ึนไป อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้
20,001-30,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ   
ต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.194 

6) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้30,001-40,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมี
รายไดม้ากกว่า 50,000 บาทข้ึนไป อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้
30,001-40,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ   
ต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.201 
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ตารางท่ี 4.47  ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของรายได้ท่ี ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

(n=370) 
พฤติกรรม         
เม่ือเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 9.556 1.911 5.416 0.000* 
ภายในกลุ่ม 364 128.460 0.353   

รวม 369 138.016    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 
จากตารางท่ี 4.47 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของรายได้ท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม

สุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า รายได้ท่ีแตกต่างกนั
ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05 
และได้ท าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของรายไดท่ี้ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรม  
เม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต 
ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.48 
 
ตารางท่ี 4.48  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรม       

เม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามรายได ้
(n=370) 

รายได ้     
(บาท) 

x̄  
≥ 12,000 

 
4.36 

12,001-
20,000 

3.97 

20,001-
30,000 

4.18 

30,001-
40,000 

4.17 

40,001-
50,000 

4.35 

≤ 50,000 
 

4.44 
≥ 12,000  4.36  0.386* 0.183 0.190 0.003 -0.078 
12,001-20,000 3.97   -0.202* -0.195* -0.382* -0.465* 
20,0001-30,000 4.18    0.007 -0.179 -0.262* 
30,001-40,000 4.17     -0.186 -0.269* 
        
        



 93 

ตารางท่ี 4.48  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรม       
เม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามรายได ้(ต่อ) 

(n=370) 

รายได ้     
(บาท) 

x̄  
≥ 12,000 

 
4.36 

12,001-
20,000 

3.97 

20,001-
30,000 

4.18 

30,001-
40,000 

4.17 

40,001-
50,000 

4.35 

≤ 50,000 
 

4.44 
40,001-50,000 4.35      -0.082 
≤ 50,000 4.44       
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.48 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ        
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามรายได ้พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได้น้อยกว่าหรือเท่ากบั 12,000 บาท       

มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-
20,000 บาท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายไดน้้อยกว่าหรือเท่ากบั 
12,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยดีกว่าบุคลากรท่ีมีรายได้ 12,001-
20,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.386 

2) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได ้20,001-30,000 บาท 
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได้ 12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีรายได ้20,001-30,000 บาท โดยมีผลต่างของ
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.202 

3) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได ้30,001-40,000 บาท 
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได้ 12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีรายได ้30,001-40,000 บาท โดยมีผลต่างของ
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.195 

4) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได ้40,001-50,000 บาท 
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อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได้ 12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยต ่ากวา่บุคลากรท่ีมีรายได ้40,001-50,000 บาท โดยมีผลต่างของ
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.382 

5) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกว่า 50,000 บาท  
ข้ึนไป อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได้ 12,001-20,000 บาท              
มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยต ่ากว่าบุคลากรท่ีมีรายได้มากกว่า 50,000 บาท     
ข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.465 

6) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้20,001-30,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกว่า 50,000 บาท  
ข้ึนไป อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได้ 20,001-30,000 บาท              
มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยต ่ากว่าบุคลากรท่ีมีรายได้มากกว่า 50,000 บาท     
ข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.262 

7) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้30,001-40,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกว่า 50,000 บาท  
ข้ึนไป อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได้ 30,001-40,000 บาท              
มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยต ่ากว่าบุคลากรท่ีมีรายได้มากกว่า 50,000 บาท     
ข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.269 
 
ตารางท่ี 4.49  ผลการวิ เคราะห์ความแปรปรวนของรายได้ท่ี ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              

ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรมท่ีเป็น
บทบาทของ       
การเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 6.813 1.363 4.488 0.001* 
ภายในกลุ่ม 364 110.505 0.304   

รวม 369 117.318    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.49 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของรายได้ท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้ง
วยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า รายไดท่ี้
แตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนั 
อย่างมีนัยส าคัญท่ีระดับ 0.05 และได้ท าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของรายได้ท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.50 

 
ตารางท่ี 4.50  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็น

บทบาทของการเจบ็ป่วย จ าแนกตามรายได ้
(n=370) 

รายได ้     
(บาท) 

x̄  
≥ 12,000 

 
4.47 

12,001-
20,000 

4.14 

20,001-
30,000 

4.24 

30,001-
40,000 

4.27 

40,001-
50,000 

4.38 

≤ 50,000 
 

4.58 
≥ 12,000  
12,001-20,000 

4.47 
4.14 

 0.333* 
 

0.228 
-0.105 

0.201 
-0.132 

0.086 
-0.246* 

-0.113 
-0.446* 

20,001-30,000 
30,001-40,000 
40,001-50,000 
≤ 50,000 

4.24 
4.27 
4.38 
4.58 

 
 

  

-0.027 
 

-0.141 
-0.114 

-0.341* 
-0.314* 
-0.200 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.50 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ        
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย จ าแนกตามรายได ้พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได้น้อยกว่าหรือเท่ากบั 12,000 บาท       

มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมี
รายได ้12,001-20,000 บาท อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายไดน้อ้ยกวา่
หรือเท่ากบั 12,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยดีกว่า
บุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.333 
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2) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได ้
40,001-50,000 บาท อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000  
บาท มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยต ่ากว่าบุคลากรท่ีมีรายได ้
40,001-50,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.246 

3) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได้
มากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-
20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยต ่ากวา่บุคลากรท่ีมี
รายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.446 

4) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้20,001-30,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได้
มากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้20,001-
30,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยต ่ากวา่บุคลากรท่ีมี
รายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.341 

5) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้30,001-40,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได้
มากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้30,001-
40,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยต ่ากวา่บุคลากรท่ีมี
รายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.314 
 
ตารางท่ี 4.51  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของรายไดท่ี้ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ               

(n=370) 

พฤติกรรมสุขภาพ df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 6.188 1.238 6.673 0.000* 
ภายในกลุ่ม 364 67.507 0.185   

รวม 369 73.694    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.51 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของรายได้ท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพในภาพรวม ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยั
รังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า รายได้ท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนัยส าคญัท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของ
รายได้ท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.52 
 
ตารางท่ี 4.52  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ จ าแนกตามรายได ้

(n=370) 

รายได ้     
(บาท) 

x̄  
≥ 12,000 

 
4.40 

12,000-
20,000 

4.14 

20,001-
30,000 

4.31 

30,001-
40,000 

4.31 

40,001-
50,000 

4.42 

≤ 50,000 
 

4.56 
≥ 12,000  
12,001-20,000 

4.40 
4.14 

 0.256* 
 

0.086 
-0.170* 

0.085 
-0.171* 

0.022 
-0.279* 

-0.161 
-0.418* 

20,001-30,000 
30,001-40,000 
40,001-50,000 
≤ 50,000 

4.31 
4.31 
4.42 
4.56 

 
 

  

-0.001 
 

-0.109 
-0.107 

-0.248* 
-0.246* 
-0.138 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.52 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ         
จ  าแนกตามรายได ้พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได้น้อยกว่าหรือเท่ากบั 12,000 บาท       

มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายไดน้อ้ยกวา่หรือเท่ากบั 12,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพ
ดีกวา่บุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.256 

2) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได้ 20,001-30,000 บาท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ      
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ท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากรท่ีมี
รายได ้20,001-30,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.170 

3) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได้ 30,001-40,000 บาท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ      
ท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากรท่ีมี
รายได ้30,001-40,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.171 

4) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายได้ 40,001-50,000 บาท อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ      
ท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากรท่ีมี
รายได ้40,001-50,000 บาท โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.279 

5) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป อย่างมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากร
ท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.418 

6) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้20,001-30,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป อย่างมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้20,001-30,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากร
ท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.248 

7) บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีรายได ้30,001-40,000 บาท มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป อย่างมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้30,001-40,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่บุคลากร
ท่ีมีรายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.246 
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ตารางท่ี 4.53  ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลเ ก่ียวกับต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 

(n=370) 
พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

ต าแหน่ง 
อาจารย ์

 
157 

 
4.45 

 
0.440 

2.665 0.008* 

เจา้หนา้ท่ี 213 4.33 0.432   
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.53 พบว่า ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ ของคนวยัท างาน       
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่า
ความแตกต่าง (T-Test) จากการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า ต าแหน่งงานท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ 
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดับ 0.05 โดยต าแหน่งอาจารย์มีพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพดีกวา่ต าแหน่งเจา้หนา้ท่ี     
 
ตารางท่ี 4.54  ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลเ ก่ียวกับต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              

ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม
เม่ือเจบ็ป่วย 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
ต าแหน่ง 

อาจารย ์
 

157 
 

4.30 
 

0.543 
3.549 0.000* 

เจา้หนา้ท่ี 213 4.09 0.642   
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.54 พบว่า ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการ
วิเคราะห์ข้อมูล พบว่า ต าแหน่งงานท่ีต่างกันมีพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย         
ท่ีแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยต าแหน่งอาจารยมี์พฤติกรรมสุขภาพ ดา้น
พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยดีกวา่ต าแหน่งเจา้หนา้ท่ี     
 
ตารางท่ี 4.55  ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลเ ก่ียวกับต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ              

ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรมท่ี
เป็นบทบาท
ของการ
เจบ็ป่วย 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

ต าแหน่ง 
อาจารย ์

 
157 

 
4.35 

 
0.527 

2.125 0.034* 

เจา้หนา้ท่ี 213 4.23 0.585   
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.55 พบว่า ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง       
(T-Test) จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ ต าแหน่งงานท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ี
เป็นบทบาทของการเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยต าแหน่ง
อาจารยมี์พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยดีกวา่ต าแหน่งเจา้หนา้ท่ี  
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ตารางท่ี 4.56  ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ               
(n=370) 

พฤติกรรม
สุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
ต าแหน่ง 

อาจารย ์
 

157 
 

4.39 
 

0.424 
3.171 0.002* 

เจา้หนา้ท่ี 213 4.24 0.453   
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.56 พบว่า ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับต าแหน่งงานท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ 
ต าแหน่งงานท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05    
โดยต าแหน่งอาจารยมี์พฤติกรรมสุขภาพโดยรวมดีกวา่ต าแหน่งเจา้หนา้ท่ี     
 
ตารางท่ี 4.57  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ      

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

หน่วยงานท่ี
สังกดั 

วทิยาลยั/
คณะ/สถาบนั 

 
 

222 

 
 

4.44 

 
 

0.431 

3.255 0.001* 

หน่วยงานฝ่าย
สนบัสนุน 

148 4.29 0.436   

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.57 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพของคนวยัท างาน        
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่า
ความแตกต่าง (T-Test) จากการวิเคราะห์ข้อมูล พบว่า หน่วยงานท่ีสังกัดต่างกันมีพฤติกรรม
สุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยวิทยาลยั/คณะ/สถาบนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนั
โรคและส่งเสริมสุขภาพดีกวา่หน่วยงานสนบัสนุน     

 
ตารางท่ี 4.58  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ       

ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม       
เม่ือเจบ็ป่วย 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
หน่วยงานท่ี
สังกดั 

วทิยาลยั/
คณะ/สถาบนั 

 
 

222 

 
 

4.28 

 
 

0.558 

4.023 0.000* 

หน่วยงานฝ่าย
สนบัสนุน 

148 4.02 0.655   

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.58 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการ
วิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า หน่วยงานท่ีสังกดัต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย    
ท่ีแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญท่ีระดับ 0.05 โดยวิทยาลัย/คณะ/สถาบันมีพฤติกรรมสุขภาพ        
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยดีกวา่หน่วยงานสนบัสนุน   
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ตารางท่ี 4.59  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ       
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

(n=370) 
พฤติกรรมท่ีเป็น
บทบาทของ    
การเจบ็ป่วย 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

หน่วยงานท่ี
สังกดั 

วทิยาลยั/
คณะ/สถาบนั 

 
 

222 

 
 

4.34 

 
 

0.536 

2.517 0.012* 

หน่วยงานฝ่าย
สนบัสนุน 

148 4.19 0.593   

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.59 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง      
(T-Test) จากการวิ เคราะห์ข้อมูล พบว่า  หน่วยงานท่ีสังกัดต่างกันมีพฤติกรรมสุขภาพ                
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
โดยวทิยาลยั/คณะ/สถาบนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยดีกวา่
หน่วยงานสนบัสนุน     
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ตารางท่ี 4.60  ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ        
(n=370) 

พฤติกรรม
สุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
หน่วยงานท่ี
สังกดั 

วทิยาลยั/
คณะ/สถาบนั 

 
 

222 

 
 

4.38 

 
 

0.424 

3.783 0.000* 

หน่วยงานฝ่าย
สนบัสนุน 

148 4.20 0.459   

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.60 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัหน่วยงานท่ีสังกดัส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ 
หน่วยงานท่ีสังกดัต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
โดยวทิยาลยั/คณะ/สถาบนัมีพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมดีกวา่หน่วยงานสนบัสนุน     
 
ตารางท่ี 4.61  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม

สุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 2.856 0.571 3.043 0.010* 
ภายในกลุ่ม 364 68.312 0.188   

รวม 369 71.168    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.61 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพของคนวยัท างาน        
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน 
(F-test) พบว่า หน่วยงานสังกดัท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการ
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมใน
การป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.62 
 
ตารางท่ี 4.62  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมใน

การป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามหน่วยงานท่ีสังกดั 
(n=370) 

หน่วยงานท่ี
สังกดั 

x̄  

วทิยา 
ศาสตร์-
สุขภาพ 

4.49 

วศิวกรรม-
เทคโนโลย ี

 
4.39 

มนุษย-
สังคม 

 
4.43 

เศรษฐกิจ-
ธุรกิจ 

 
4.46 

ศิลปะ-
ออกแบบ 

 
4.30 

หน่วยงาน
สนบัสนุน 

 
4.29 

วทิยาศาสตร์-
สุขภาพ  
วศิวกรรมศาสตร์
-เทคโนโลยี 
มนุษยศาสตร์-
สังคมศาสตร์ 
เศรษฐกิจ-ธุรกิจ 
ศิลปะ-การ
ออกแบบ 
หน่วยงาน
สนบัสนุน 

4.49 
 

4.39 
 

4.43 
 

4.46 
4.30 

 
4.29 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

0.101 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

0.059 
 

-0.042 
 
 
 
 
 
 
 
 

0.029 
 

-0.072 
 

-0.030 
 
 
 
 
 
 

0.185 
 

0.084 
 

0.2126 
 

0.156 
 
 
 
 

0.199* 
 

0.098 
 

0.140 
 

0.170 
0.013 

 
 
 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.62 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ        
ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามหน่วยงานท่ีสังกัด พบว่า 
บุคลากรมหาวิทยาลัย รังสิตท่ีสังกัดกลุ่มวิชาวิทยาศาสตร์-สุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพ               
ด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ แตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีสังกัด
หน่วยงานสนับสนุน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกัดกลุ่มวิชา
วิทยาศาสตร์-สุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ   
ดีกวา่บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.199 
 
ตารางท่ี 4.63  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม

สุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม         
เม่ือเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 7.029 1.406 3.907 0.002* 
ภายในกลุ่ม 364 130.987 0.360   

รวม 369 138.016    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.63 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า หน่วยงาน
สังกดัท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนั อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ี
ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคม       
ผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.64 
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ตารางท่ี 4.64  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรม        
เม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามหน่วยงานท่ีสังกดั 

(n=370) 

หน่วยงานท่ี
สังกดั 

x̄  

วทิยา 
ศาสตร์-
สุขภาพ 

4.27 

วศิวกรรม-
เทคโนโลย ี

 
4.16 

มนุษย-
สังคม 

 
4.34 

เศรษฐกิจ-
ธุรกิจ 

 
4.35 

ศิลปะ-
ออกแบบ 

 
4.36 

หน่วยงาน
สนบัสนุน 

 
4.02 

วทิยาศาสตร์-
สุขภาพ  
วศิวกรรมศาสตร์
-เทคโนโลยี 
มนุษยศาสตร์-
สังคมศาสตร์ 
เศรษฐกิจ-ธุรกิจ 
ศิลปะ-การ
ออกแบบ 
หน่วยงาน
สนบัสนุน 

4.27 
 

4.16 
 

4.34 
 

4.35 
4.36 

 
4.02 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

0.106 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

-0.078 
 

-0.184 
 
 
 
 
 
 
 
 

-0.079 
 

-0.185 
 

-0.001 
 
 
 
 
 
 

-0.096 
 

-0.202 
 

-0.017 
 

-0.016 
 
 
 
 

0.243* 
 

0.137 
 

0.322* 
 

0.323* 
0.340* 

 
 
 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.64 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ        
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามหน่วยงานท่ีสังกดั พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีสังกัดกลุ่มวิชาวิทยาศาสตร์-สุขภาพ               

มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงาน
สนับสนุน อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกัดกลุ่มวิชาวิทยาศาสตร์-
สุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยดีกวา่บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน 
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.243 

2)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีสังกดักลุ่มวิชามนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์              
มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงาน
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สนับสนุน อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกดักลุ่มวิชามนุษยศาสตร์-
สังคมศาสตร์ มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยดีกว่าบุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงาน
สนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.322 

3)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีสังกดักลุ่มวิชาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน อยา่ง
มีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกัดกลุ่มวิชาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยดีกว่าบุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน โดยมีผลต่างของ
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.323 

4) บุคลากรมหาวิทยาลัย รังสิตท่ีสังกัดกลุ่มวิชาศิลปะ -การออกแบบ                
มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงาน
สนับสนุน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกัดกลุ่มวิชาศิลปะ-การ
ออกแบบ มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยดีกว่าบุคลากรท่ีสังกัดหน่วยงาน
สนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.340 
 
ตารางท่ี 4.65  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกัดท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม

สุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรมท่ีเป็น
บทบาทของ      
การเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 2.971 0.594 1.892 0.095 
ภายในกลุ่ม 364 114.346 0.314   

รวม 369 117.318    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.65 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ 
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หน่วยงานสังกดัท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการ
เจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.66   ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ  

(n=370) 

พฤติกรรมสุขภาพ df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 5 3.344 0.669 3.461 0.005* 
ภายในกลุ่ม 364 70.350 0.193   

รวม 369 73.694    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.66 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบว่า หน่วยงานสังกดัท่ีแตกต่างกนั
ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการ
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของหน่วยงานท่ีสังกดัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อ
เตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวิเคราะห์ดงัแสดงใน
ตารางท่ี 4.67 
 
ตารางท่ี 4.67  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ เ ก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ จ าแนกตาม

หน่วยงานท่ีสังกดั 
(n=370) 

หน่วยงานท่ี
สังกดั 

x̄  

วทิยา 
ศาสตร์-
สุขภาพ 

4.40 

วศิวกรรม-
เทคโนโลย ี

 
4.29 

มนุษย-
สังคม 

 
4.41 

เศรษฐกิจ-
ธุรกิจ 

 
4.42 

ศิลปะ-
ออกแบบ 

 
4.31 

หน่วยงาน
สนบัสนุน 

 
4.20 

วทิยาศาสตร์-
สุขภาพ 

4.40  0.109 -0.007 -0.013 0.087 0.201* 
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ตารางท่ี 4.67  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ เ ก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ จ าแนกตาม
หน่วยงานท่ีสังกดั (ต่อ) 

(n=370) 

หน่วยงานท่ี
สังกดั 

x̄  

วทิยา 
ศาสตร์-
สุขภาพ 

4.40 

วศิวกรรม-
เทคโนโลย ี

 
4.29 

มนุษย-
สังคม 

 
4.41 

เศรษฐกิจ-
ธุรกิจ 

 
4.42 

ศิลปะ-
ออกแบบ 

 
4.31 

หน่วยงาน
สนบัสนุน 

 
4.20 

วศิวกรรมศาสตร์
-เทคโนโลยี 

4.29   -0.116 -0.122 -0.022 0.091 

มนุษยศาสตร์-
สังคมศาสตร์ 

4.41    -0.005 0.094 0.208* 

เศรษฐกิจ-ธุรกิจ 4.42     0.100 0.214* 
ศิลปะ-การ
ออกแบบ 

4.31      0.114 

หน่วยงาน
สนบัสนุน 

4.20       

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.67 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ           
ในภาพรวม จ าแนกตามหน่วยงานท่ีสังกดั พบวา่  

 
1) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีสังกัดกลุ่มวิชาวิทยาศาสตร์-สุขภาพ               

มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน อย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกดักลุ่มวิชาวิทยาศาสตร์-สุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพ      
ดีกวา่บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.201 

2)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีสังกดักลุ่มวิชามนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์               
มีพฤติกรรมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน อย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกัดกลุ่มวิชามนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์ มีพฤติกรรม
สุขภาพดีกวา่บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.208 
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3)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีสังกดักลุ่มวิชาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีสังกัดหน่วยงานสนับสนุน อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ         
ท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีสังกดักลุ่มวิชาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีพฤติกรรมสุขภาพดีกว่าบุคลากร      
ท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.214 
 
ตารางท่ี 4.68  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 4.712 1.178 6.470 0.000* 
ภายในกลุ่ม 365 66.456 0.182   

รวม 369 71.168    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.68 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลักษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพของคนวยัท างาน        
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน 
(F-test) พบวา่ ลกัษณะงานท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนั
โรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และได้ท าการ
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.69 
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ตารางท่ี 4.69  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมใน   
การป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า 

(n=370) 

ลกัษณะ        
งานท่ีท า 

x̄  

งานฝ่าย
บริหาร 

 
 

4.44 

งานสอน/
วชิาการ/
วจิยั 

 
4.47 

งานธุรการ
ส านกังาน 

 
 

4.39 

งานช่าง/
แม่บา้น/

รักษาความ
ปลอดภยั 

4.17 

อ่ืนๆ 
 
 
 

4.16 
งานฝ่ายบริหาร 
งานสอน/
วชิาการ/วิจยั 
งานธุรการ
ส านกังาน 
งานช่าง/
แม่บา้น/รักษา
ความปลอดภยั  

4.44 
4.47 

 
4.39 

 
4.17 

 
 

 -0.029 0.046 
0.076 

0.267* 
0.296* 

 
0.220* 

0.279* 
0.308* 

 
0.232* 

 
0.011 

อ่ืนๆ 4.16      
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.69 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ        
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า พบวา่       

    
1)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพ                

ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติั      
งานช่าง/แม่บ้าน/รักษาความปลอดภัย อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากร             
ท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ
ดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.267 

2)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพ                
ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติั      
งานอ่ืน ๆ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรม
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สุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพดีกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ     
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.279 

3)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากร         
ท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากร             
ท่ีปฏิบติังานสอน/วชิาการ/วจิยั มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริม
สุขภาพดีกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 0.296 

4)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากร         
ท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/
วิจยั มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพดีกว่าบุคลากร       
ท่ีปฏิบติังานอ่ืนๆ โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.308 

5)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานธุรการส านักงาน มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากร         
ท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากร             
ท่ีปฏิบติังานธุรการส านกังาน มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริม
สุขภาพดีกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 0.220 

6)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานธุรการส านักงาน มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากร         
ท่ีปฏิบัติงานอ่ืน ๆ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบัติงานธุรการ
ส านักงาน มีพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพดีกว่า
บุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.232 
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ตารางท่ี 4.70  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

(n=370) 
พฤติกรรมเม่ือ

เจบ็ป่วย 
df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 9.135 2.284 6.468 0.000* 
ภายในกลุ่ม 365 128.881 0.353   

รวม 369 138.016    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.70 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลักษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ ลกัษณะงานท่ี
แตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และได้ท าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.71 
 
ตารางท่ี 4.71  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรม       

เม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า 
(n=370) 

ลกัษณะ        
งานท่ีท า 

x̄  

งานฝ่าย
บริหาร 

 
 

4.18 

งานสอน/
วชิาการ/
วจิยั 

 
4.31 

งานธุรการ
ส านกังาน 

 
 

4.20 

งานช่าง/
แม่บา้น/

รักษาความ
ปลอดภยั 

3.90 

อ่ืนๆ 
 
 
 

3.86 
งานฝ่ายบริหาร 4.18  -0.127 -0.017 0.279 0.316* 
งานสอน/
วชิาการ/วิจยั 

4.31   0.110 0.406* 0.444* 
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ตารางท่ี 4.71  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรม       
เม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า (ต่อ) 

(n=370) 

ลกัษณะ        
งานท่ีท า 

x̄  

งานฝ่าย
บริหาร 

 
 

4.18 

งานสอน/
วชิาการ/
วจิยั 

 
4.31 

งานธุรการ
ส านกังาน 

 
 

4.20 

งานช่าง/
แม่บา้น/

รักษาความ
ปลอดภยั 

3.90 

อ่ืนๆ 
 
 
 

3.86 
งานธุรการ
ส านกังาน 

4.20    0.296* 0.333* 

งานช่าง/
แม่บา้น/รักษา
ความปลอดภยั 

3.90     0.037 

อ่ืนๆ 3.86      
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.71 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ        
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า พบวา่  

 
1)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพ                

ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืนๆ อย่างมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือ
เจบ็ป่วยดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.316 

2)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษา
ความปลอดภยั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั 
มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความ
ปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.406 

3)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีปฏิบัติงานอ่ืน ๆ อย่างมี
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นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรมสุขภาพ              
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.444 

4)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานธุรการส านักงาน มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษา
ความปลอดภยั อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานธุรการส านกังาน   
มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความ
ปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.296 

5)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานธุรการส านักงาน มีพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืนๆ อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบัติงานธุรการส านักงาน มีพฤติกรรมสุขภาพด้าน
พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.333 

 
ตารางท่ี 4.72  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรมท่ีเป็น
บทบาทของ      
การเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 5.703 1.426 4.662 0.001* 
ภายในกลุ่ม 365 111.615 0.306   

รวม 369 117.318    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.72 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลักษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ 
ลักษณะงานท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการ
เจบ็ป่วยท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และไดท้  าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียราย
คู่ของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย
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ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ไดผ้ลการ
วเิคราะห์ดงัแสดงในตารางท่ี 4.73 
 
ตารางท่ี 4.73  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมท่ี     

เป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า 
(n=370) 

ลกัษณะ        
งานท่ีท า 

x̄  

งานฝ่าย
บริหาร 

 
 

4.40 

งานสอน/
วชิาการ/
วจิยั 

 
4.35 

งานธุรการ
ส านกังาน 

 
 

4.30 

งานช่าง/
แม่บา้น/

รักษาความ
ปลอดภยั 

4.20 

อ่ืนๆ 
 
 
 

3.95 
งานฝ่ายบริหาร 
งานสอน/
วชิาการ/วิจยั 
งานธุรการ
ส านกังาน 
งานช่าง/
แม่บา้น/รักษา
ความปลอดภยั  

4.40 
4.35 

 
4.30 

 
4.20 

 
 

 0.049 0.105 
0.055 

0.207 
0.158 

 
0.102 

0.455* 
0.405* 

 
0.349* 

 
0.247 

อ่ืนๆ 3.95      
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.73 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ        
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า พบวา่  

 
1)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพ

ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ     
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพ
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยดีกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ โดยมีผลต่างของ
ค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.455 
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2)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีปฏิบัติ      
งานอ่ืน ๆ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั          
มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ 
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.405 

3)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานธุรการส านักงาน มีพฤติกรรม
สุขภาพด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีปฏิบัติ      
งานอ่ืน ๆ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานธุรการส านักงาน            
มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ 
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.349 

 
ตารางท่ี 4.74  ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ  

(n=370) 

พฤติกรรมสุขภาพ df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 4 5.674 1.419 7.612 0.000* 
ภายในกลุ่ม 365 68.020 0.186   

รวม 369 73.694    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.74 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของลักษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ ลกัษณะงานท่ีแตกต่างกนัส่งผล
ต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และได้ท าการ
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของลกัษณะงานท่ีท าท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อ
เตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวิเคราะห์ดงัแสดงใน
ตารางท่ี 4.75 
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ตารางท่ี 4.75  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ จ าแนกตามลกัษณะ
งานท่ีท า 

(n=370) 

ลกัษณะ        
งานท่ีท า 

x̄  

งานฝ่าย
บริหาร 

 
 

4.36 

งานสอน/
วชิาการ/
วจิยั 

 
4.40 

งานธุรการ
ส านกังาน 

 
 

4.32 

งานช่าง/
แม่บา้น/

รักษาความ
ปลอดภยั 

4.11 

อ่ืนๆ 
 
 
 

4.03 
งานฝ่ายบริหาร 
งานสอน/
วชิาการ/วิจยั 
งานธุรการ
ส านกังาน 
งานช่าง/
แม่บา้น/รักษา
ความปลอดภยั  

4.36 
4.40 

 
4.32 

 
4.11 

 
 

 0.034 0.045 
0.079 

0.255* 
0.289* 

 
0.210* 

0.332* 
0.366* 

 
0.287* 

 
0.077 

อ่ืนๆ 4.03      
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.75 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพใน
ภาพรวม จ าแนกตามลกัษณะงานท่ีท า พบวา่  

 
1)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพ

แตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดับ 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพดีกว่าบุคลากรท่ี
ปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.255 

2)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพ
แตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีปฏิบัติงานอ่ืน ๆ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05               
โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพดีกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ โดยมี
ผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.332 
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3)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บ้าน/รักษาความปลอดภยั อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรมสุขภาพ  
ดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.289 

4)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05    
โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานสอน/วิชาการ/วิจยั มีพฤติกรรมสุขภาพดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ 
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.366 

5)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานธุรการส านักงาน มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กับบุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บ้าน/รักษาความปลอดภยั อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานธุรการส านกังาน มีพฤติกรรมสุขภาพ    
ดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.210 

6)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานธุรการส านักงาน มีพฤติกรรม
สุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05    
โดยบุคลากรท่ีปฏิบติังานธุรการส านกังาน มีพฤติกรรมสุขภาพดีกว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานอ่ืน ๆ 
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.287 

 
ตารางท่ี 4.76  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวมท่ีส่งผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 2 1.403 0.701 3.690 0.026* 
ภายในกลุ่ม 367 69.765 0.190   

รวม 369 71.168    

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.76 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวมท่ี
ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ ของคนวยั
ท างาน   เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความ
แปรปรวน (F-test) พบว่า ระยะเวลาในการท างานรวมท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ                  
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05 และได้ท าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่ของระยะเวลาในการท างานรวมท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อ
เตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ไดผ้ลการวิเคราะห์ดงัแสดงใน
ตารางท่ี 4.77 

 
ตารางท่ี 4.77  แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมใน

การป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามระยะเวลาในการท างาน 
(n=370) 

ระยะเวลา           
ในการท างาน 

x̄  
≥1-10 ปี 

4.35 
11-20 ปี 

4.48 
21-35 ปี 

4.33 
≥1-10 ปี  
11-20 ปี 

4.35 
4.48 

 -0.130* 
 

0.020 
  0.151* 

21-35 ปี 4.33    
*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 
จากตารางท่ี 4.77 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ        

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ จ าแนกตามระยะเวลาในการท างาน พบวา่  
 

1)  บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีปฏิบติังานมาเป็นระยะเวลาน้อยกว่าหรือ
เท่ากบั 1-10 ปี มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่าง
เป็นรายคู่กบับุคลากรท่ีปฏิบติังานมาเป็นระยะเวลา 11-20 ปี อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
โดยบุคลากรท่ีปฏิบติัเป็นระยะเวลานอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 1-10 ปี มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรม
ในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพต ่ากว่าบุคลากรท่ีปฏิบติังานมาเป็นระยะเวลา 11-20 ปี    
โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ียเท่ากบั 0.130 
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2)  บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีปฏิบัติงานมาเป็นระยะเวลา 11 -20 ปี              
มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพแตกต่างเป็นรายคู่กบั
บุคลากรท่ีปฏิบัติงานมาเป็นระยะเวลา 21 -35 ปี อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05               
โดยบุคลากรท่ีปฏิบติัเป็นระยะเวลา 11-20 ปี มีพฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรค
และส่งเสริมสุขภาพดีกวา่บุคลากรท่ีปฏิบติังานมาเป็นระยะเวลา 21-35 ปี โดยมีผลต่างของค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 0.151 

 
ตารางท่ี 4.78  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวมท่ีส่งผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 
(n=370) 

พฤติกรรม         
เม่ือเจบ็ป่วย 

df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 2 1.238 0.619 1.660 0.192 
ภายในกลุ่ม 367 136.779 0.373   

รวม 369 138.016    

 
จากตารางท่ี 4.78 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวมท่ี

ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้ง
วยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ ระยะเวลา
ในการท างานรวมท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีไม่
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
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ตารางท่ี 4.79  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวมท่ีส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย 

(n=370) 
พฤติกรรมท่ีเป็น
บทบาทของการ

เจบ็ป่วย 
df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 2 0.105 0.052 0.164 0.849 
ภายในกลุ่ม 367 117.213 0.319   

รวม 369 117.318    

 
จากตารางท่ี 4.79 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวม        

ท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ของคนวยัท างาน       
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน 
(F-test) พบว่า ระยะเวลาในการท างานรวมท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ                  
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยท่ีไม่แตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.05  
 
ตารางท่ี 4.80  ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวมท่ีส่งผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมสุขภาพ df SS MS F P 

ระหวา่งกลุ่ม 2 0.869 0.435 2.190 0.113 
ภายในกลุ่ม 367 72.825 0.198   

รวม 369 73.694    

 
จากตารางท่ี 4.80 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของระยะเวลาในการท างานรวม        

ท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการหาค่าความแปรปรวน (F-test) พบวา่ ระยะเวลาในการท างาน
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รวมท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.05  

 
ตารางท่ี 4.81  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับการเข้ารับบริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ใน

มหาวิทยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรค
และส่งเสริมสุขภาพ 

(n=370) 
พฤติกรรมในการ
ป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

การเขา้รับบริการ
สวสัดิการ มรส. 

เคย 

 
 

347 

 
 

4.39 

 
 

0.438 

1.403 0.161 

ไม่เคย 23 4.26 0.438   
 
จากตารางท่ี 4.81 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัการเขา้รับบริการสวสัดิการ

สุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนั
โรคและส่งเสริมสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ 
การเข้ารับบริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกันมีพฤติกรรมสุขภาพ     
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ   
ท่ีระดบั 0.05  
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ตารางท่ี 4.82  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับการเข้ารับบริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ใน
มหาวทิยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 

(n=370) 
พฤติกรรมเม่ือ

เจบ็ป่วย 
จ านวน x̄  S.D. ค่า t 

ค่า Sig. 
(2-tailed) 

การเขา้รับบริการ
สวสัดิการ มรส. 

เคย 

 
 

347 

 
 

4.19 

 
 

0.593 

0.996 0.329 

ไม่เคย 23 4.01 0.837   
 
จากตารางท่ี 4.82 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัการเขา้รับบริการสวสัดิการ

สุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยของ
คนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต โดยการ
เปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวิเคราะห์ข้อมูล พบว่า การเข้ารับบริการ
สวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือ
เจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.83  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับการเข้ารับบริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ใน

มหาวิทยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของ
การเจบ็ป่วย 

(n=370) 
พฤติกรรมท่ีเป็น
บทบาทของ      
การเจบ็ป่วย 

จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 

การเขา้รับบริการ
สวสัดิการ มรส. 

เคย 

 
 

347 

 
 

4.29 

 
 

0.556 

0.993 0.321 

ไม่เคย 23 4.17 0.666   
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จากตารางท่ี 4.83 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัการเขา้รับบริการสวสัดิการ
สุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาท
ของการเจ็บป่วยของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยั
รังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่าความแตกต่าง (T-Test) จากการวิเคราะห์ขอ้มูล พบวา่ การเขา้รับ
บริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรม
ท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 
ตารางท่ี 4.84  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับการเข้ารับบริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ใน

มหาวทิยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 
(n=370) 

พฤติกรรมสุขภาพ จ านวน x̄  S.D. ค่า t 
ค่า Sig. 

(2-tailed) 
การเขา้รับบริการ
สวสัดิการ มรส. 

เคย 

 
 

347 

 
 

4.31 

 
 

0.438 

1.464 0.144 

ไม่เคย 23 4.17 0.548   
 
จากตารางท่ี 4.84 พบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัการเขา้รับบริการสวสัดิการ

สุขภาพต่างๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมของคนวยัท างาน    
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยการเปรียบเทียบหาค่า
ความแตกต่าง (T-Test) จากการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า การเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพต่างๆ   
ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนัมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ         
ท่ีระดบั 0.05  
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4.2.3 การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพของคนวัยท างาน            
เพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั กรณศึีกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 
 
ตารางท่ี 4.85  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกับความพร้อม      

ดา้นสุขภาพกายของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต 

การรับรู้ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพกาย ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 

การรับรู้ภาวะสุขภาพ 0.257 0.000* ต ่ามาก 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.85 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกบัความ
พร้อมด้านสุขภาพกายของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผู ้สูงวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต พบวา่  มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่
การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพกาย อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.257 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทาง
เดียวกนัและมีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่ามาก หมายความว่า หากบุคลากรมีการรับรู้ภาวะสุขภาพ
ของตนเองในระดบัท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพกายเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั  
 
ตารางท่ี 4.86  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกับความพร้อม      

ดา้นสุขภาพจิตของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต 

การรับรู้ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพจิต ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 

การรับรู้ภาวะสุขภาพ 0.265 0.000* ต ่ามาก 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.86 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกบัความ
พร้อมด้านสุขภาพจิตของคนวัยท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผู ้สูงว ัย กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต พบวา่  มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่
การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิต อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.265 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทาง
เดียวกนัและมีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่ามาก หมายความว่า หากบุคลากรมีการรับรู้ภาวะสุขภาพ
ของตนเองในระดบัท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพจิตเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั  
 
ตารางท่ี 4.87  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกับความพร้อม      

ด้านสุขภาพสังคมของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผู ้สูงวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

การรับรู้ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพสังคม ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 

การรับรู้ภาวะสุขภาพ 0.395 0.000* ต ่า 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.87 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกบัความ
พร้อมด้านสุขภาพสังคมของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต พบวา่  มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่
การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพสังคม อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.395 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทาง
เดียวกนัและมีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า หมายความว่า หากบุคลากรมีการรับรู้ภาวะสุขภาพของ
ตนเองในระดบัท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพสังคมเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั  
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ตารางท่ี 4.88  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกับความพร้อม      
ดา้นสุขภาพจิตวิญญาณของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

การรับรู้ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพจิตวิญญาณ ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 

การรับรู้ภาวะสุขภาพ 0.415 0.000* ต ่า 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.88 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกบัความ
พร้อมดา้นสุขภาพจิตวิญญาณของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต พบวา่  มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่
การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิตวิญญาณ อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.415 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปใน
ทิศทางเดียวกนัและมีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า หมายความวา่ หากบุคลากรมีการรับรู้ภาวะสุขภาพ
ของตนเองในระดับท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมด้านสุขภาพจิตวิญญาณเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคม        
ผูสู้งวยั  
 
ตารางท่ี 4.89  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกับความพร้อม      

ด้านสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต 

การรับรู้ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพ ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 

การรับรู้ภาวะสุขภาพ 0.382 0.000* ต ่า 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.89 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ภาวะสุขภาพกบัความ
พร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยั
รังสิต พบว่า  มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าการรับรู้



 130 

ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.382 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและ              
มีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า หมายความวา่ หากบุคลากรมีการรับรู้ภาวะสุขภาพของตนเองในระดบั
ท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั  
 

4.2.4 พฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพันธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพของคนวัยท างาน
เพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั กรณศึีกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 
 
ตารางท่ี 4.90  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพกับความพร้อม            

ดา้นสุขภาพกายของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต 

พฤติกรรมสุขภาพ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพกาย ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและ

ส่งเสริมสุขภาพ 
0.630 0.000* ปานกลาง 

พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 0.473 0.000* ต ่า 
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของ       

การเจบ็ป่วย 
0.485 0.000* ต ่า 

รวม 0.624 0.000* ปานกลาง 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.90 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม   
กบัความพร้อมดา้นสุขภาพกายของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต พบวา่ มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่
พฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพกาย อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.624 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปใน
ทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง หมายความว่า หากบุคลากรมีพฤติกรรม
สุขภาพในระดับท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมด้านสุขภาพกายเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั          
เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่  



 131 

ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพกบัความพร้อมดา้นสุขภาพกาย      
มีระดับค่านัยส าคัญทางสถิติ (p) เท่ากับ 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพ       
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพ
กาย อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.630 ซ่ึงมี
ความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง  

 
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยกบัความพร้อมดา้นสุขภาพกาย มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ 

(p) เท่ากับ 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพ ด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย               
มีความสัมพนัธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพกาย อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยมี         
ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากับ 0.473 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกัน และ                 
มีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า  

 
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยกบัความพร้อมด้านสุขภาพกาย มีระดบั      

ค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรม
ท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วย มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพกาย อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.485 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปใน
ทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า 
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ตารางท่ี 4.91  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพกับความพร้อม           
ดา้นสุขภาพจิตของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต 

พฤติกรรมสุขภาพ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพจิต ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและ

ส่งเสริมสุขภาพ 
0.486 0.000* ต ่า 

พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 0.427 0.000* ต ่า 
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของ       

การเจบ็ป่วย 
0.430 0.000* ต ่า 

รวม 0.520 0.000* ปานกลาง 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.91 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม   
กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิตของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต พบวา่ มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่
พฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิต อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.520 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปใน
ทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง หมายความว่า หากบุคลากรมีพฤติกรรม
สุขภาพในระดับท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมด้านสุขภาพจิตเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผู ้สูงว ัย            
เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่  

 
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพกบัความพร้อมด้านสุขภาพจิต        

มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพดา้น
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิต 
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.486 ซ่ึงมี
ความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า  
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ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยกบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิต มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ 
(p) เท่ากับ 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย                     
มีความสัมพนัธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพจิต อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยมี           
ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากับ 0.427 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกัน และ              
มีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า 

 
ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยกบัความพร้อมด้านสุขภาพจิต มีระดับ     

ค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรม
ท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิต อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.430 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปใน
ทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า 

 
ตารางท่ี 4.92  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพกับความพร้อม           

ด้านสุขภาพสังคมของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผู ้สูงวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

พฤติกรรมสุขภาพ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพสังคม ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและ

ส่งเสริมสุขภาพ 
0.586 0.000* ปานกลาง 

พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 0.505 0.000* ปานกลาง 
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของ       

การเจบ็ป่วย 
0.552 0.000* ปานกลาง 

รวม 0.635 0.000* ปานกลาง 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.92 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม   
กับความพร้อมด้านสุขภาพสังคมของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต พบวา่  มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 
แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพสังคม อย่างมี
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นัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากับ 0.635 ซ่ึงมี
ความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง หมายความว่า หาก
บุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพสังคมเพื่อเตรียมเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยั เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่  

 
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพกบัความพร้อมดา้นสุขภาพสังคม       

มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพดา้น
พฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพ
สังคม อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.586  
ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง  

 
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยกบัความพร้อมด้านสุขภาพสังคม มีระดบัค่านยัส าคญัทาง

สถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย                
มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพสังคม อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมี       
ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากับ 0.505 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกัน และ             
มีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง  

 
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยกบัความพร้อมดา้นสุขภาพสังคม มีระดบั   

ค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรม
ท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพสังคม อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.552 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปใน
ทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง 
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ตารางท่ี 4.93  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพกับความพร้อม           
ดา้นสุขภาพจิตวิญญาณของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

พฤติกรรมสุขภาพ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพจิตวิญญาณ ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและ

ส่งเสริมสุขภาพ 
0.642 0.000* ปานกลาง 

พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 0.480 0.000* ต ่า 
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของ       

การเจบ็ป่วย 
0.511 0.000* ปานกลาง 

รวม 0.641 0.000* ปานกลาง 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.93 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม   
กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิตวิญญาณของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต พบวา่  มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 
แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมมีความสัมพนัธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพจิตวิญญาณ   
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.641 ซ่ึงมี
ความสัมพันธ์ไปในทิศทางเดียวกัน และมีความสัมพนัธ์ในระดับปานกลาง หมายความว่า         
หากบุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพในระดบัท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมด้านสุขภาพจิตวิญญาณ    
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่  

 
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพกบัความพร้อมด้านสุขภาพจิต

วิญญาณ มีระดับค่านัยส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากับ 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าพฤติกรรม
สุขภาพดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้น
สุขภาพจิตวิญญาณ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) 
เท่ากบั 0.642 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง  
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ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยกบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิตวิญญาณ มีระดบัค่านยัส าคญั  
ทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่พฤติกรรมสุขภาพ ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย 
มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิตวิญญาณ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดย
มีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.480 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกัน และ          
มีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า  

 
ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยกบัความพร้อมด้านสุขภาพจิตวิญญาณ         

มีระดับค่านัยส าคัญทางสถิติ (p) เท่ากับ 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพ        
ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย มีความสัมพนัธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพจิต
วญิญาณ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.511 
ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง 
 
ตารางท่ี 4.94  แสดงการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพกับความพร้อม           

ด้านสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต 

พฤติกรรมสุขภาพ 
ความพร้อมดา้นสุขภาพ ระดบั

ความสัมพนัธ์ r p 
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและ

ส่งเสริมสุขภาพ 
0.676 0.000* ปานกลาง 

พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย 0.544 0.000* ปานกลาง 
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของ       

การเจบ็ป่วย 
0.570 0.000* ปานกลาง 

รวม 0.698 0.000* ปานกลาง 

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

จากตารางท่ี 4.94 ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม   
กบัความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต พบวา่  มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่
พฤติกรรมสุขภาพในภาพรวมมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ
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ท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.698 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทาง
เดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง หมายความว่า หากบุคลากรมีพฤติกรรมสุขภาพ   
ในระดบัท่ีดี ก็จะมีผลต่อความพร้อมด้านสุขภาพเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั เม่ือพิจารณาเป็น  
รายดา้น พบวา่  

 
ด้านพฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพกับความพร้อมด้านสุขภาพ          

มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า 0.05 แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพดา้น
พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพ อยา่ง
มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากับ 0.676 ซ่ึงมี
ความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง  

 
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยกบัความพร้อมดา้นสุขภาพ มีระดบัค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) 

เท่ากับ 0.000 ซ่ึงน้อยกว่า  0.05 แสดงว่าพฤติกรรมสุขภาพด้านพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย                    
มีความสัมพันธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยมี              
ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากับ 0.544 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกัน และ              
มีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง  

 
ด้านพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยกับความพร้อมด้านสุขภาพ มีระดับ           

ค่านยัส าคญัทางสถิติ (p) เท่ากบั 0.000 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 0.05 แสดงวา่พฤติกรรมสุขภาพดา้นพฤติกรรม
ท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพ อย่างมีนัยส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ (r) เท่ากบั 0.570 ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปใน
ทิศทางเดียวกนั และมีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง 
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4.2.5 สรุปผลการทดสอบสมมติฐาน 
 

ตารางท่ี 4.95  แสดงสรุปผลการทดสอบสมมติฐาน 

สมมติฐาน 
ผลการทดสอบ
สมมติฐาน 

1. ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของ
คนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิตท่ีแตกต่างกนั 

 

1.1 เพศ ปฏิเสธ 
1.2 อาย ุ ปฏิเสธ 
1.3 ค่าดชันีมลกาย ปฏิเสธ 
1.4 สถานภาพ ยอมรับ 
1.5 ระดบัการศึกษา ยอมรับ 
1.6 รายได ้ ยอมรับ 
1.7 ต าแหน่งงาน ยอมรับ 
1.8 หน่วยงานท่ีสังกดั ยอมรับ 
1.9 ลกัษณะงานท่ีท า ยอมรับ 
1.10 ระยะเวลาในการท างานรวม ปฏิเสธ 
1.11 การเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพในมหาวทิยาลยั ปฏิเสธ 

2. ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของ
คนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิตท่ีแตกต่างกนั 

 

2.1 เพศ ยอมรับ 
2.2 อาย ุ ปฏิเสธ 
2.3 ค่าดชันีมลกาย ปฏิเสธ 
2.4 สถานภาพ ปฏิเสธ 
2.5 ระดบัการศึกษา ยอมรับ 
2.6 รายได ้ ยอมรับ 
2.7 ต าแหน่งงาน ยอมรับ 
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ตารางท่ี 4.95  แสดงสรุปผลการทดสอบสมมติฐาน (ต่อ) 

สมมติฐาน 
ผลการทดสอบ
สมมติฐาน 

2.8 หน่วยงานท่ีสังกดั ยอมรับ 
2.9 ลกัษณะงานท่ีท า ยอมรับ 
2.10 ระยะเวลาในการท างานรวม ปฏิเสธ 
2.11 การเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพในมหาวทิยาลยั ปฏิเสธ 

3. การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพ
ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต 

ยอมรับ 

3.1 ดา้นสุขภาพกาย ยอมรับ 
3.2 ดา้นสุขภาพจิต ยอมรับ 
3.3 ดา้นสุขภาพสังคม ยอมรับ 
3.4 ดา้นสุขภาพจิตวญิญาณ ยอมรับ 

4. พฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพของ
คนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากร
มหาวทิยาลยัรังสิต 

ยอมรับ 

4.1 ดา้นสุขภาพกาย ยอมรับ 
4.2 ดา้นสุขภาพจิต ยอมรับ 
4.3 ดา้นสุขภาพสังคม ยอมรับ 
4.4 ดา้นสุขภาพจิตวญิญาณ ยอมรับ 

 
จากตารางท่ี 4.95 ผลการทดสอบสมมติฐานพบวา่  
 
สมมติฐานท่ี 1 ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยั

ท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีแตกต่างกนั ผลการ
ทดสอบพบว่า ปัจจยัส่วนบุคคลดา้นสถานภาพ ระดบัการศึกษา รายได ้ต าแหน่งงาน หน่วยงานท่ี
สังกัด และลักษณะงานท่ีท าท่ีแตกต่างกัน ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างาน             
ท่ีแตกต่างกนั ยอมรับสมมติฐาน ส่วนปัจจยัส่วนบุคคลดา้นเพศ อายุ ค่าดชันีมวลกาย ระยะเวลา   
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ในการท างาน และการเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพในมหาวิทยาลยั ท่ีแตกต่างกนั ส่งผลต่อการ
รับรู้ภาวะสุขภาพของคนวยัท างานท่ีไม่แตกต่างกนั ปฏิเสธสมมติฐาน 

 
สมมติฐานท่ี 2 ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวยั

ท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีแตกต่างกนั ผลการ
ทดสอบพบวา่ ปัจจยัส่วนบุคคลดา้นเพศ ระดบัการศึกษา รายได ้ต าแหน่งงาน หน่วยงานท่ีสังกดั 
และลกัษณะงานท่ีท าท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวยัท างานท่ีแตกต่างกัน 
ยอมรับสมมติฐาน ส่วนปัจจยัส่วนบุคคลด้านอายุ ค่าดชันีมวลกาย สถานภาพ ระยะเวลาในการ
ท างาน และการเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพในมหาวิทยาลยัท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพของคนวยัท างานท่ีไม่แตกต่างกนั ปฏิเสธสมมติฐาน 

 
สมมติฐานท่ี 3 การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพของ    

คนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ผลการทดสอบ
พบวา่ ยอมรับสมมติฐาน 

 
สมมติฐานท่ี 4 พฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพของคน     

วยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตรังสิต ผลการทดสอบ
พบวา่ ยอมรับสมมติฐาน 

 

1.3 การวเิคราะห์เน้ือหา 
 

ผูว้ิจยัไดว้ิเคราะห์ขอ้เสนอแนะท่ีเป็นค าถามแบบปลายเปิดท่ีเก่ียวกบัความตอ้งการของ
บุคลากรท่ีต้องการให้มหาวิทยาลัยรังสิตมีบทบาทในการส่งเสริมสุขภาพของบุคลากร โดย          
น าประเด็นท่ีมีความคล้ายคลึงกันมาจดัเป็นกลุ่มเดียวกัน เพื่อน ามาหาค่าความถ่ีและค่าร้อยละ 
(ธานินทร์ ศิลป์จารุ, 2555) ไดด้งัน้ี 
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ตารางท่ี 4.96  แสดงจ านวนและค่าร้อยละของขอ้เสนอแนะจากผูต้อบแบบสอบถามปลายเปิด
เก่ียวกับความต้องการของบุคลากรท่ีต้องการให้มหาวิทยาลัยรังสิตมีบทบาท         
ในการส่งเสริมสุขภาพของบุคลากร 

ขอ้เสนอแนะ 
จ านวน                   

ผูต้อบแบบสอบถาม 
ร้อยละของ              

ผูต้อบแบบสอบถาม 
การส่งเสริมกิจกรรมเก่ียวกบัสุขภาพ 45 50.0 
สวสัดิการรักษาพยาบาล 36 40.0 
การใหบ้ริการของหน่วยงานสุขภาพใน มรส. 9 10.0 

รวม 90 100.0 

 
จากตารางท่ี 4.96 สรุปไดว้่า บุคลากรตอ้งการให้มหาวิทยาลยัรังสิตส่งเสริมกิจกรรม

เก่ียวกบัสุขภาพมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 50.0 กิจกรรมท่ีเสนอแนะ ไดแ้ก่ การออกก าลงักายเดิน-วิ่ง 
การจดัแข่งขนักีฬาภายในระดบัหน่วยงาน หลกัสูตรการออกก าลงักายท่ีเหมาะสมตามวยั การ
อบรมการรักษาสุขภาพ ร้านอาหารเพื่อสุขภาพ และการจดัให้มีท่ีปรึกษาทางสุขภาพจิต เป็นตน้ 
รองลงมาคือสวสัดิการรักษาพยาบาล คิดเป็นร้อยละ 40.0  ซ่ึงบุคลากรตอ้งการให้มหาวิทยาลยั
พิจารณาเพิ่มวงเงินการรักษาพยาบาล เพิ่มโปรแกรมการตรวจสุขภาพประจ าปีโดยไม่มีค่าใช้จ่าย
เพิ่ม และสามารถรับการตรวจสุขภาพจากสถานพยาบาลภายนอกได้ และการให้บริการของ
หน่วยงานสุขภาพในมหาวิทยาลยัรังสิต คิดเป็นร้อยละ 10.0 โดยเสนอแนะว่าหน่วยงานสุขภาพ  
ในมหาวิทยาลัยควรมีค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลท่ีเหมาะสมและการบริการท่ีดี และควร
พิจารณาใหค้ลินิกเฉพาะทางเปิดใหบ้ริการนอกเวลางานไดด้ว้ย   

 
 



 

บทที ่5 
 

สรุปผลและข้อเสนอแนะ  
 

การศึกษาวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน          
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต กลุ่มประชากรท่ีศึกษา ไดแ้ก่ 
บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต ทั้ งส้ิน 2,776 คน โดยได้ท าการเลือกสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้ น 
(Stratified Sampling) แล้วจึงแบ่งกลุ่มตวัอย่างตามสัดส่วนของประชากรโดยใช้การสุ่มแบบง่าย 
(Simple Random Sampling) ไดข้นาดของกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 350 คน (Yamane, 1973) จึงท าการ
แจกแบบสอบถาม 370 ชุด เป็นแบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณ์ท่ีจะใชใ้นการวิจยั โดยตวัแปรท่ีใช้
ในการวิจยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ ตวัแปรตน้ คือ ปัจจยัส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง การรับรู้ภาวะสุขภาพ 
และพฤติกรรมสุขภาพ ตวัแปรตาม คือ ความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างาน กรณีศึกษา
บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต โดยใช้แบบสอบถามเป็นเคร่ืองมือในการวิจยั แบ่งเป็น 4 ตอน คือ 
ตอนท่ี 1 แบบสอบถามเก่ียวกบัปัจจยัส่วนบุคคล มีลกัษณะเป็นแบบตวัเลือกตอบ (Multiple Choice 
Question) และค าถามปลายเปิด (Open-ended Question) จ  านวน 12 ข้อ ตอนท่ี 2 แบบสอบถาม
เก่ียวกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพ มีลกัษณะเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่าของลิเคิร์ท (Rating Scale) 
แบ่งออกเป็น 5 ระดบั จ านวน 15 ขอ้ ตอนท่ี 3 แบบสอบถามเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ มีลกัษณะ
เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่าของลิเคิร์ท (Rating Scale) แบ่งออกเป็น 5 ระดบั จ านวน 20 ขอ้ 
ตอนท่ี 4 แบบสอบถามเก่ียวกบัความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน มีลกัษณะเป็นแบบมาตรา
ส่วนประมาณค่าของลิเคิร์ท (Rating Scale) แบ่งออกเป็น 5 ระดบั จ านวน 20 ขอ้ และขอ้เสนอแนะ
เพิ่มเติมมีลกัษณะเป็นขอ้ค าถามปลายเปิด (Open-ended Question) ขอ้มูลท่ีไดน้ ามาหาค่าทางสถิติ 
ได้แ ก่  ร้อยละ (Percentage) ค่ าเฉ ล่ีย  (Mean) ส่ วน เบ่ี ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)        
การทดสอบความแตกต่างระหว่างค่าเฉ ล่ียระหว่างประชากร 2 ก ลุ่มท่ี เป็นอิสระต่อกัน 
(Independent Sample T-test) การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว (one-way ANOVA) และ   
การวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน (Pearson’s Product Moment Correlation 
Coefficient)   

 
 
 



 143 

1.1 สรุปผลการวจิัย 
 

ตอนท่ี 1 ขอ้มูลเก่ียวกบัปัจจยัส่วนบุคคล 
  
จากการวิจยัพบว่า กลุ่มตวัอย่างจ านวน 370 คน ส่วนมากเป็นเพศหญิง (ร้อยละ 65.1) 

โดยเป็นผูท่ี้มีอายุระหว่าง 40-60 ปี (ร้อยละ 63.0) เม่ือน าค่าน ้ าหนกัและส่วนสูงของกลุ่มตวัอย่าง    
มาค านวณค่าดชันีมวลกาย พบว่า กลุ่มตวัอย่างมีค่าดชันีมวลกายอยูใ่นระดบัปกติ (ร้อยละ 47.6)         
มีสถานภาพสมรส (ร้อยละ 51.9) มีการศึกษาระดบัปริญญาโท (ร้อยละ 44.3) โดยมีรายไดร้ะหวา่ง 
12,001-20,000 บาท (ร้อยละ 29.5) เม่ือพิจารณาต าแหน่งงานของกลุ่มตวัอย่าง พบว่า ส่วนมาก     
ปฏิบติังานในต าแหน่งเจา้หน้าท่ี (ร้อยละ 57.6) โดยปฎิบติังานในวิทยาลยั/คณะ/สถาบนั (ร้อยละ 
60.0) เม่ือพิจารณาแยกตามกลุ่มหน่วยงานท่ีสังกดั พบว่า ส่วนมากสังกัดหน่วยงานสนับสนุน   
(ร้อยละ 40.5) ลักษณะงานท่ีท าคือ งานสอน/วิชาการ/วิจัย (ร้อยละ 41.4) ปฏิบัติงานมาเป็น
ระยะเวลา 1-10 ปี (ร้อยละ 46.2) โดยกลุ่มตวัอย่างส่วนมากเคยเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพ   
ต่าง ๆ ในมหาวทิยาลยัรังสิต (ร้อยละ 93.8)  

 
ตอนท่ี 2 ขอ้มูลเก่ียวกบัการรับรู้ภาวะสุขภาพ 
 
จากการวิจยัพบว่า ในภาพรวมกลุ่มตวัอย่างมีการรับรู้ว่าภาวะสุขภาพ อยู่ในระดับดี      

( x̄  = 3.66) โดยเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า การรับรู้ว่าภาวะสุภาพอยู่ในระดับดีมาก ได้แก่ 
สุขภาพเป็นส่ิงท่ีส าคญัท่ีสุด ( x̄  = 4.51) มีการรับรู้วา่ภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัดี ไดแ้ก่ การหลีกเล่ียง
พฤติกรรมท่ีอาจก่อให้เกิดอุบติัเหตุร้ายแรง ( x̄  = 4.00) และกลุ่มตวัอยา่งมีการรับรู้ว่าภาวะสุขภาพ
อยูใ่นระดบัปานกลาง ไดแ้ก่ การท่ีทราบว่าไม่มีความเส่ียงต่อโรคทางพนัธุกรรมจากพ่อ แม่ ปู่  ย่า 
ตา ยาย ( x̄  = 3.12)  

 
ตอนท่ี 3 ขอ้มูลเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพ 
 
จากการวิจยัพบวา่ ในภาพรวมกลุ่มตวัอยา่งมีระดบัพฤติกรรมสุขภาพ อยูใ่นระดบัดีมาก      

( x̄  = 4.31) โดยแบ่งพฤติกรรมสุขภาพออกเป็น 3 ดา้น ดงัน้ี 
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ด้านพฤติกรรมการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ ในภาพรวมอยู่ในระดับดีมาก        
( x̄  = 4.38) เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบวา่ พฤติกรรมการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีอยู่ใน
ระดับดีมาก ได้แก่ การงดสูบบุหร่ี สุรา สารเสพติด และการส าส่อนทางเพศ ( x̄  = 4.64) และ
พฤติกรรมการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีอยูใ่นระดบัดี ไดแ้ก่ การออกก าลงักายสม ่าเสมอ
และตรวจสุขภาพประจ าปี ( x̄  = 3.75)  

 
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย ในภาพรวมอยูใ่นระดบัดี ( x̄  = 4.18) เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ 

พบวา่ พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีอยูใ่นระดบัดีมาก ไดแ้ก่ การพบวา่เป็นโรคติดต่อจะปฏิบติัตนเพื่อ
ป้องกนัไม่ใหเ้ช้ือโรคแพร่กระจายไปยงัผูอ่ื้น ( x̄  = 4.33) และพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีอยูใ่นระดบัดี 
ไดแ้ก่ การปรึกษาอาการผดิปกติท่ีเกิดข้ึนจากคนใกลชิ้ด เพื่อขอค าแนะน าในการรักษา ( x̄  = 4.12)  

 
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วย ในภาพรวมอยู่ในระดบัดีมาก ( x̄  = 4.28) 

เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบวา่ พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยท่ีอยูใ่นระดบัดีมาก ไดแ้ก่ 
การรับประทานยาตามขนาดและเวลาท่ีแพทยส์ั่ง ( x̄  = 4.41) และพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการ
เจ็บป่วยท่ีอยูใ่นระดบัดี ไดแ้ก่ การบอกเล่าอาการเจ็บป่วยให้สมาชิกในครอบครัวหรือคนใกลชิ้ด
ทราบ ( x̄  = 4.14) 

 
ตอนท่ี 4 ขอ้มูลเก่ียวกบัความพร้อมดา้นสุขภาพ 
 
จากการวิจยัพบว่า ในภาพรวมกลุ่มตวัอย่างมีความพร้อมด้านสุขภาพ อยู่ในระดับดี     

( x̄  = 4.19) โดยแบ่งความพร้อมดา้นสุขภาพออกเป็น 4 ดา้น ดงัน้ี 
 
ด้านสุขภาพกาย ในภาพรวมอยู่ในระดับดี ( x̄  = 4.09) เม่ือพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า 

ความพร้อมดา้นสุขภาพกายท่ีอยู่ในระดบัดีมาก ไดแ้ก่ การมีส่ิงท่ีจ  าเป็นต่อการด ารงชีวิตเพียงพอ 
( x̄  = 4.44) และความพร้อมดา้นสุขภาพกายท่ีอยู่ในระดบัดี ได้แก่ การท่ีไม่มีความบกพร่องทาง
ร่างกาย ท่ีจะส่งผลต่อประสิทธิภาพในการท างานและการด าเนินชีวติประจ าวนั ( x̄  = 4.19)  

 
ดา้นสุขภาพจิต ในภาพรวมอยูใ่นระดบัดี ( x̄  = 4.11) เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบวา่ ความ

พร้อมด้านสุขภาพจิตท่ีอยูใ่นระดบัดีมาก ได้แก่ การมีจิตใจท่ีร่าเริง แจ่มใส ( x̄  = 4.26) และความ
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พร้อมด้านสุขภาพจิตท่ีอยู่ในระดบัดี ได้แก่ ความสามารถปรับตวัให้เหมาะสมในสถานการณ์    
ต่าง ๆ ได ้( x̄  = 4.19)  

 
ด้านสุขภาพสังคม ในภาพรวมอยู่ในระดับดีมาก ( x̄  = 4.28) เม่ือพิจารณาเป็นรายข้อ 

พบวา่ ความพร้อมดา้นสุขภาพสังคมท่ีอยู่ในระดบัดีมาก ไดแ้ก่ การเคารพและไม่ละเมิดสิทธิของ
ผูอ่ื้น ( x̄  = 4.45) และความพร้อมด้านสุขภาพสังคมท่ีอยู่ในระดบัดี ไดแ้ก่ การท่ีสามารถเป็นผูน้ า
และผูต้ามท่ีดีตามบทบาทหนา้ท่ี ( x̄  = 4.17)  

 
ดา้นสุขภาพจิตวญิญาณ ในภาพรวมอยูใ่นระดบัดีมาก ( x̄  = 4.27) เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ 

พบวา่ ความพร้อมดา้นสุขภาพจิตวิญญาณท่ีอยูใ่นระดบัดีมาก ไดแ้ก่ การท่ีเขา้ใจวา่ชีวิตคนเรายอ่ม
มีเกิด แก่ เจ็บ ตาย ( x̄  = 4.59) และความพร้อมด้านสุขภาพจิตวิญญาณท่ีอยู่ในระดับดี ได้แก่        
การเป็นผูมี้จิตใจสงบ ( x̄  = 3.99) 

 
ผลการทดสอบสมมติฐานท่ี 1 ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ

สุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต          
ท่ีแตกต่างกนั 

 
จากการวจิยัพบวา่ 
 

1) เพศของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีต่างกัน ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

2) อายุของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีต่างกัน ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

3) ค่าดชันีมวลกายของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อการรับรู้
ภาวะสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

4) สถานภาพของบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จากการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่พบ  
3 คู่ คือ (1) สถานภาพโสดมีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อยกว่าสถานภาพแยกกนัอยู่ (2) สถานภาพ
สมรสมีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อยกว่าสถานภาพแยกกนัอยู่ (3) สถานภาพหย่ามีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพนอ้ยกวา่สถานภาพแยกกนัอยู ่   
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5) ระดบัการศึกษาของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อการรับรู้
ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จากการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่
พบ 6 คู่ คือ (1) การศึกษาระดบัต ่ากวา่หรือเท่ากบัมธัยมศึกษาตอนตน้มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ย
กวา่การศึกษาระดบัปริญญาโท (2) การศึกษาระดบัต ่ากวา่หรือเท่ากบัมธัยมศึกษาตอนตน้มีการรับรู้
ภาวะสุขภาพน้อยกว่าการศึกษาระดบัปริญญาเอก (3) การศึกษาระดับมธัยมศึกษาตอนปลาย/
ประกาศนียบตัรวิชาชีพ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่การศึกษาระดบัปริญญาโท (4) การศึกษา
ระดบัอนุปริญญา/ประกาศนียบตัรวิชาชีพชั้นสูง มีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อยกว่าการศึกษาระดบั
ปริญญาโท (5) การศึกษาระดบัอนุปริญญา/ประกาศนียบตัรวิชาชีพชั้นสูง มีการรับรู้ภาวะสุขภาพ
น้อยกว่าการศึกษาระดบัปริญญาเอก (6) การศึกษาระดบัปริญญาตรี มีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อย
กวา่การศึกษาระดบัปริญญาโท 

6) รายได้ของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีต่างกัน ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะ
สุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จากการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่พบ  
7 คู่ คือ (1) รายไดน้อ้ยกวา่หรือเท่ากบั 12,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่รายได ้20,001-
30,000 บาท (2) รายได้น้อยกว่าหรือเท่ากบั 12,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อยกว่ารายได ้
40,001-50,000 บาท (3) รายไดน้้อยกว่าหรือเท่ากบั 12,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อยกว่า
รายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป (4) รายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่
รายได ้20,001-30,000 บาท (5) รายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพน้อยกวา่รายได ้
30,001-40,000 บาท (6) รายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่รายได ้40,001-
50,000 บาท (7) รายได ้12,001-20,000 บาท มีการรับรู้ภาวะสุขภาพนอ้ยกวา่รายไดม้ากกวา่ 50,000 
บาทข้ึนไป 

7) ต าแหน่งงานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อการรับรู้
ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยต าแหน่งอาจารยมี์การรับรู้
ภาวะสุขภาพมากกวา่ต าแหน่งเจา้หนา้ท่ี     

8) หน่วยงานท่ีสังกดัของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อการ
รับรู้ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยหน่วยงานสังกัด
วทิยาลยั/คณะ/สถาบนั มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่สังกดัหน่วยงานสนบัสนุน   

9) สังกดักลุ่มหน่วยงานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อ
การรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จากการเปรียบเทียบ
ค่าเฉล่ียรายคู่พบ 5 คู่ คือ (1) หน่วยงานสังกดักลุ่มวิชาวิทยาศาตร์-สุขภาพ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพ
มากกว่าสังกดัหน่วยงานสนับสนุน (2) หน่วยงานสังกัดกลุ่มวิชาวิศวกรรมศาสตร์-เทคโนโลยี       



 147 

มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่าสังกัดหน่วยงานสนับสนุน (3) หน่วยงานสังกัดกลุ่มวิชา
มนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน 
(4) หน่วยงานสังกดักลุ่มวิชาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่บุคลากรท่ีสังกดักลุ่ม
วชิาศิลปะ-ออกแบบ (5) หน่วยงานสังกดักลุ่มวชิาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่
บุคลากรท่ีสังกดัหน่วยงานสนบัสนุน   

10)   ลกัษณะงานท่ีท าของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อการ
รับรู้ภาวะสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จากการเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย
รายคู่พบ 6 คู่ คือ (1) งานฝ่ายบริหาร มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่างานช่าง/แม่บา้น/รักษาความ
ปลอดภยั (2) งานฝ่ายบริหาร มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่งานอ่ืน ๆ (3) งานสอน/วิชาการ/วิจยั      
มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่างานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั (4) งานสอน/วิชาการ/วิจยั     
มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่งานอ่ืนๆ (5) งานธุรการ/ส านกังาน มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกวา่
งานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั (6) งานธุรการ/ส านกังาน มีการรับรู้ภาวะสุขภาพมากกว่า
งานอ่ืน ๆ 

11)   ระยะเวลาในการท างานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผล
ต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

12)   การเข้ารับบริการสวสัดิการสุขภาพของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต         
ท่ีต่างกนั ส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 
ผลการทดสอบสมมติฐานท่ี 2 ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ

ของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีแตกต่างกนั 
 
จากการวจิยัพบวา่ 
 

1) เพศของบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ี
แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า เพศของ
บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
และพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนั และเพศของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผล
ต่อพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

2) อายขุองบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ี
ไม่แตกต่างกนั อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า อายุของ
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บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย และพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยท่ีไม่แตกต่างกัน อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

3) ค่าดัชนีมวลกายของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ี ต่างกัน ส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น 
พบวา่ ค่าดชันีมวลกายของบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนั
โรคและส่งเสริมสุขภาพ พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย และพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยท่ี   
ไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

4) สถานภาพของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบว่า 
สถานภาพของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย และพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยท่ีไม่แตกต่าง
กนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

5) ระดับการศึกษาของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ี ต่างกัน ส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จากการเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย
รายคู่พบ 5 คู่ คือ (1) การศึกษาระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย/ประกาศนีบตัรวิชาชีพ มีพฤติกรรม
สุขภาพต ่ากว่าการศึกษาระดบัปริญญาโท (2) การศึกษาระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย/ประกาศนี
บตัรวชิาชีพ มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่การศึกษาระดบัปริญญาเอก (3) การศึกษาระดบัอนุปริญญา/
ประกาศนีบตัรวิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากว่าการศึกษาระดบัปริญญาโท (4) การศึกษา
ระดบัอนุปริญญา/ประกาศนีบตัรวิชาชีพชั้นสูง มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่การศึกษาระดบัปริญญา
เอก (5) การศึกษาระดบัปริญญาตรี มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่การศึกษาระดบัปริญญาโท  

เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า ระดบัการศึกษาของบุคลากรมหาวิทยาลัย
รังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยท่ี
แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และระดบัการศึกษาของบุคลากรมหาวิทยาลยั
รังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

6) รายได้ของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีต่างกัน ส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จากการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียรายคู่พบ  
7 คู่ คือ (1) รายไดน้อ้ยกวา่หรือเท่ากบั 12,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพดีกวา่รายได ้12,001-20,000 
บาท (2) รายได้ 12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ ากว่ารายได้ 20,001-30,000 บาท            
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(3) รายได้ 12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากว่ารายได ้30,001-40,000 บาท (4) รายได ้
12,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากว่ารายได้ 40,001-50,000 บาท (5) รายได้ 12,001-
20,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากว่ารายได้มากกว่า 50,000 บาทข้ึนไป (6) รายได้ 20,001-
30,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากว่ารายได้มากกว่า 50,000 บาทข้ึนไป (7) รายได้ 30,001-
40,000 บาท มีพฤติกรรมสุขภาพต ่ากวา่รายไดม้ากกวา่ 50,000 บาทข้ึนไป  

เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า รายได้ของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ี
ต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย และ
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

7) ต าแหน่งงานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพท่ีแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า 
ต าแหน่งงานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย และพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยท่ีแตกต่างกนั 
อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยต าแหน่งอาจารยมี์พฤติกรรมสุขภาพโดยรวมดีกว่า
ต าแหน่งเจา้หนา้ท่ี     

8) หน่วยงานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรม
สุขภาพท่ีแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า 
หน่วยงานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วย และพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยท่ีแตกต่างกนั 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยวิทยาลยั/คณะ/สถาบนั มีพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม
ดีกวา่หน่วยงานสนบัสนุน     

9) สังกดักลุ่มหน่วยงานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จากการเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย
รายคู่พบ 3 คู่ คือ (1) หน่วยงานสังกดักลุ่มวิชาวิทยาศาสตร์-สุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพดีกว่า
สังกดัหน่วยงานสนบัสนุน (2) หน่วยงานสังกดักลุ่มวิชามนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์มีพฤติกรรม
สุขภาพดีกวา่สังกดัหน่วยงานสนบัสนุน (3) หน่วยงานสังกดักลุ่มวชิาเศรษฐกิจ-ธุรกิจ มีพฤติกรรม
สุขภาพดีกวา่สังกดัหน่วยงานสนบัสนุน  

เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ หน่วยงานท่ีสังกดัของบุคลากรมหาวิทยาลยั
รังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ และพฤติกรรมเม่ือ
เจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และหน่วยงานท่ีสังกดัของบุคลากร
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มหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

10)   ลักษณะงานท่ีท าของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตท่ีต่างกัน ส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จากการเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย
รายคู่พบ 6 คู่ คือ (1) งานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพดีกว่างานช่าง/แม่บ้าน/รักษาความ
ปลอดภยั (2) งานฝ่ายบริหาร มีพฤติกรรมสุขภาพดีกว่างานอ่ืน ๆ (3) งานสอน/วิชาการ/วิจยั มี
พฤติกรรมสุขภาพดีกวา่ท่ีปฏิบติังานช่าง/แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั (4) งานสอน/วชิาการ/วจิยั มี
พฤติกรรมสุขภาพดีกว่างานอ่ืน ๆ (5) งานธุรการส านักงาน มีพฤติกรรมสุขภาพดีกว่างานช่าง/
แม่บา้น/รักษาความปลอดภยั (6) งานธุรการส านกังาน มีพฤติกรรมสุขภาพดีกวา่งานอ่ืน ๆ            

เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า ลกัษณะงานท่ีท าของบุคลากรมหาวิทยาลยั
รังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย 
และพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยท่ีแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

11)   ระยะเวลาในการท างานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผล
ต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เม่ือพิจารณาเป็นราย
ดา้น พบว่า ระยะเวลาท างานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการ
ป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพท่ีแตกต่างกัน  อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และ
ระยะเวลาท างานของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย และ
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

12)   การเข้ารับบริการสวสัดิการสุขภาพของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต            
ท่ีต่างกัน ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05        
เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ การเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต         
ท่ีต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย และ
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจบ็ป่วยท่ีไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  

 
ผลการทดสอบสมมติฐานท่ี 3 การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กับความพร้อม    

ดา้นสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 
 
ผลการวิเคราะห์การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพของ   

คนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต ในภาพรวม 
พบว่า การรับรู้ภาวะสุขภาพของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตมีความสัมพันธ์กับความพร้อม       
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ดา้นสุขภาพในภาพรวม ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและมีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า  
เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่  

 
การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพกาย ซ่ึงมีความสัมพนัธ์

ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่ามาก   
การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิต ซ่ึงมีความสัมพนัธ์

ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่ามาก   
การรับ รู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพัน ธ์กับความพ ร้อมด้านสุขภาพสังคม ซ่ึ งมี

ความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่า  
การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพันธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพจิตวิญญาณ ซ่ึงมี

ความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่า  
 
ผลการทดสอบสมมติฐานท่ี 4 พฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพันธ์กับความพร้อม        

ดา้นสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 
 
ผลการวิเคราะห์พฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพของคน   

วยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ในภาพรวมพบว่า 
พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตมีความสัมพนัธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพ      
ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัปานกลาง เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่  

 
ดา้นพฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อม

ด้านสุขภาพในภาพรวม ซ่ึงมีความสัมพันธ์ไปในทิศทางเดียวกันและอยู่ในระดับปานกลาง           
เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่  

 
พฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพมีความสัมพันธ์กับความพร้อม       

ดา้นสุขภาพกาย ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัปานกลาง  
พฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพมีความสัมพันธ์กับความพร้อม       

ดา้นสุขภาพจิต ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่า   
พฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพมีความสัมพันธ์กับความพร้อม       

ดา้นสุขภาพสังคม ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัปานกลาง 
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พฤติกรรมในการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพมีความสัมพันธ์กับความพร้อม       
ดา้นสุขภาพจิตวญิญาณ ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัปานกลาง 

 
ดา้นพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพในภาพรวมซ่ึงมี

ความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัปานกลาง เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่  
 
พฤติกรรมเม่ือเจบ็ป่วยมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพกาย ซ่ึงมีความสัมพนัธ์

ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่า   
พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิต ซ่ึงมีความสัมพนัธ์

ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่า   
พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยมีความสัมพันธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพสังคม ซ่ึงมี

ความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัปานกลาง  
พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยมีความสัมพนัธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพจิตวิญญาณซ่ึงมี

ความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่า  
 
ดา้นพฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพ

ในภาพรวม ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัปานกลาง  เม่ือพิจารณาเป็น
รายดา้น พบวา่  

 
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพกาย 

ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่า   
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพจิต 

ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัต ่า   
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพ

สังคม ซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัปานกลาง   
พฤติกรรมท่ีเป็นบทบาทของการเจ็บป่วยมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพ      

จิตวญิญาณซ่ึงมีความสัมพนัธ์ไปในทิศทางเดียวกนัและอยูใ่นระดบัปานกลาง 
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การวเิคราะห์เน้ือหา 
 
ผูว้ิจยัได้สรุปประเด็นส าคญัเก่ียวกับข้อเสนอแนะท่ีกลุ่มตวัอย่างได้เสนอไวเ้ก่ียวกับ  

ความตอ้งการท่ีจะใหม้หาวทิยาลยัรังสิตมีบทบาทในการส่งเสริมสุขภาพของบุคลากร โดยสรุปได ้
ดงัน้ี 

 
1) ด้านการส่งเสริมกิจกรรมเก่ียวกับสุขภาพ บุคลากรต้องการให้มหาวิทยาลัยให้

ความส าคญัต่อสุขภาพของบุคลากรโดยการจดัให้มีกิจกรรมท่ีกระตุน้ ส่งเสริม ให้บุคลากรไดอ้อก
ก าลงักาย อาทิเช่น การออกก าลงักายเดิน-วิ่ง การจดัแข่งขนักีฬาภายในระดบัหน่วยงาน หลกัสูตร
การออกก าลงักายท่ีเหมาะสมตามวยั การอบรมการรักษาสุขภาพ ร้านอาหารเพื่อสุขภาพ และ    
การจดัให้มีท่ีปรึกษาทางสุขภาพจิต เป็นตน้ ทั้ งน้ี ทางมหาวิทยาลยัรังสิตมีการด าเนินโครงการ
ร่วมกับ สสส.จดัท าโครงการมหาวิทยาลัยส่งเสริมสุขภาพ (RSU Healthy Campus) ท่ีบุคลากร
ผูส้นใจสามารถเขา้ร่วมกิจกรรมในโครงการได ้

2) ดา้นสวสัดิการรักษาพยาบาล บุคลากรตอ้งการให้มหาวิทยาลยัพิจารณา เพิ่มวงเงิน
การรักษาพยาบาล เพิ่มโปรแกรมการตรวจสุขภาพประจ าปีโดยไม่มีค่าใช้จ่ายเพิ่ม และสามารถ     
ท่ีจะรับการตรวจสุขภาพจากสถานพยาบาลภายนอกไดด้ว้ย  

3) ดา้นการให้บริการของหน่วยงานสุขภาพในมหาวทิยาลยัรังสิต ควรมีค่าใชจ่้ายในการ
รักษาพยาบาลท่ีเหมาะสม และการบริการท่ีดี อีกทั้ ง ควรพิจารณาให้คลินิกเฉพาะทางเปิด
ใหบ้ริการนอกเวลางานไดด้ว้ย   
 

5.2 อภิปรายผล 
 
5.2.1 ปัจจัยส่วนบุคคลส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของคนวัยท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่

สังคม ผู้สูงวยั กรณศึีกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 
 
ผลการวิเคราะห์พบว่า ปัจจยัส่วนบุคคลส่งผลต่อการรับรู้ภาวะสุขภาพของบุคลากร

มหาวิทยาลยัรังสิต ซ่ึงในภาพรวมบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตมีการรับรู้ภาวะสุขภาพอยู่ในระดบั
ค่อนขา้งดี โดยปัจจยัส่วนบุคคลดา้นสถานภาพ ระดบัการศึกษา รายได้ ต าแหน่งงาน หน่วยงาน 
หน่วยงานท่ีสังกดั และลกัษณะงานท่ีท าของบุคลากรท่ีแตกต่างกนั จะมีการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ี
แตกต่างกนั จึงสอดคลอ้งกบัสมมติฐานท่ีตั้งไว ้อธิบายไดว้า่ มหาวิทยาลยัรังสิตเป็นสถานศึกษาท่ี
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บุคลากรมีความแตกต่างกนัทั้งระดบัการศึกษา ต าแหน่งงาน และลกัษณะงานท่ีท า  ซ่ึงปัจจยัเหล่าน้ี
จะส่งผลต่อรายได้ของบุคลากรทั้ งส้ิน หากมีคุณวุฒิการศึกษาในระดบัปริญญาโทข้ึนไป และ
ปฏิบติังานในต าแหน่งอาจารย ์ท าหนา้ท่ีในการสอน ก็จะมีรายไดสู้งกวา่ต าแหน่งเจา้หนา้ท่ี ซ่ึงผูท่ี้มี
ระดบัการศึกษาสูงย่อมมีสติปัญญาในการพิจารณาส่ิงต่างๆ ได้อย่างมีเหตุมีผล มีความเขา้ใจใน
ข้อมูลข่าวสารได้ดีกว่าผูท่ี้มีความรู้ต ่ ากว่า ส่งผลต่อการรับรู้เร่ืองราวต่าง ๆ ท่ีดีกว่า สามารถ
ประเมินการรับรู้ภาวะสุขภาพของตนเองตั้งแต่อดีตมาจนถึงปัจจุบนั และมีความสามารถในการ
ประเมินภาวะสุขภาพของตนเองในอนาคตไดดี้กวา่ ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ปถมาพร พนัธ์ุ
อุบล (2553) ท่ีศึกษาเร่ืองการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ภาวะสุขภาพ และพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพของขา้ราชการต ารวจวยัทอง ในจงัหวดัชลบุรี พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีระดบัการศึกษา
และรายไดท่ี้สูงกวา่จะมีการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีดีกวา่  

 
ส่วนบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีปัจจยัดา้นเพศ อายุ ดชันีมวลกาย ระยะเวลาในการ

ท างาน และการเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ในมหาวทิยาลยัรังสิตท่ีแตกต่างกนั ส่งผลต่อ
การรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกัน จึงไม่สอดคล้องกับสมมติฐานท่ีตั้ งไว้ อธิบายได้ว่า         
กลุ่มตวัอย่างซ่ึงเป็นบุคลากรท่ีปฏิบติังานในมหาวิทยาลยัรังสิต จะอยู่ในวฒันธรรมและวิถีการ
ด าเนินชีวิตในการท างานท่ีไม่แตกต่างกนั ภายในสภาพแวดลอ้มท่ีคลา้ยคลึงกนั บุคลากรจะไดรั้บ
ข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับการดูแลสุขภาพท่ีมาจากแหล่งเดียวกัน จากการประชาสัมพันธ์ของ
หน่วยงานท่ีรับผิดชอบเก่ียวกบัสุขภาพโดยตรง ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ชณิตา สุริอาจ และ
คณะ (2557) ท่ีศึกษาเร่ืองการรับรู้ภาวะสุขภาพ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ และความต้องการ
บริการสุขภาพของผูต้อ้งขงัท่ีมีความผิดปกติทางเมตาบอลิก พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีเพศ อายุ ระดบั
การศึกษา ระยะเวลาท่ีเจ็บป่วย และระยะเวลาท่ีเขา้มาอยู่ในเรือนจ าท่ีแตกต่างกนั มีการรับรู้ภาวะ
สุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั และไม่สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ นิตยา สุภาภรณ์  (2552) ท่ีศึกษาเร่ือง
การรับรู้ของประชาชนต่อความอยู่ดีมีสุขในชุมชนบางไผ่ พบว่า การเปรียบเทียบประชาชนกลุ่ม
ตวัอยา่งดา้นเพศ โดยรวมเพศชายรับรู้มากกวา่เพศหญิง ช่วงอายุท่ีแตกต่างกนัมีการรับรู้ท่ีแตกต่าง
กนั และระยะเวลาท่ีอาศยัอยูใ่นหมู่บา้นท่ีแตกต่างกนัมีการรับรู้ท่ีแตกต่างกนั 
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5.2.2 ปัจจัยส่วนบุคคลส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของคนวัยท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่
สังคมผู้สูงวยั กรณศึีกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

 
ผลการวิเคราะห์พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคลส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร

มหาวิทยาลยัรังสิต ซ่ึงในภาพรวมบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตมีพฤติกรรมสุขภาพอยู่ในระดบัดี 
โดยปัจจยัส่วนบุคคลดา้นเพศ การศึกษา รายได ้ต าแหน่งงาน หน่วยงานท่ีสังกดั และลกัษณะงานท่ี
ท าท่ีแตกต่างกัน ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกต่างกัน จึงสอดคล้องกับสมมติฐานท่ีตั้ งไว ้
อธิบายได้วา่ การท่ีมหาวิทยาลยัรังสิตให้ความส าคญัต่อการส่งเสริมสุขภาพของบุคลากร ก็ไม่ได้
หมายความว่าบุคลากรทุกคนจะตอ้งมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดีเหมือนกนั ซ่ึงอาจมีปัจจยัอ่ืน ๆ เช่น  
ความสามารถในการรับรู้เป็นผลมาจากการศึกษาท่ีแตกต่างกนั จึงส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ี
แตกต่างกัน อีกทั้ งการด าเนินชีวิตประจ าวนัร่วมกับครอบครัวท่ีแตกต่างกัน หรือการปฏิบัติ
พฤติกรรมบางอย่างเป็นประจ าจนกลายเป็นนิสัย ซ่ึงหากปฏิบติัพฤติกรรมท่ีดีก็จะส่งเสริมให้มี
สุขภาพท่ีดีดว้ย ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ดวงใจ เปล่ียนบ ารุง (2559) ท่ีศึกษาเร่ืองการรับรู้
สุขภาพ และพฤติกรรมสุขภาพของผูใ้ชบ้ริการกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง พบว่า พฤติกรรม
การดูแลตนเองเม่ือเจบ็ป่วยของเพศหญิงจะมีความสัมพนัธ์กบับทบาทของการเป็นแม่ และภรรยาท่ี
ตอ้งคอยดูแลครอบครัวท่ีสามารถจดัการดูแลตนเองไดดี้ เพราะไดป้ระโยชน์จากรูปแบบการด าเนิน
ชีวิตประจ าวนั ดังนั้น เพศหญิงจึงปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพหรือการดูแลตนเองได้ดีกว่า      
เพศชาย นอกจากน้ียงั สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ อาชญัญา รัตนอุบล และคณะ (2552) ท่ีศึกษา
เร่ืองการศึกษาสภาพปัญหา ความตอ้งการ และรูปแบบการจดักิจกรรมการศึกษานอกระบบและ
การศึกษาตามอธัยาศยั เพื่อส่งเสริมการเรียนรู้ดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือเขา้สู่วยัผูสู้งอายุของ
ผูใ้หญ่วยัแรงงาน พบวา่ ผูสู้งอายุวยัแรงงานประสบปัญหาดา้นสุขภาพกาย มกัเป็นโรคท่ีป้องกนัได้
หากไดรั้บความรู้ ขอ้มูลในการส่งเสริมสุขภาพของตนเอง การดูแลรักษาสุขภาพ การป้องกนัโรค  
ผูท่ี้มีระดบัการศึกษาท่ีสูงจะมีภาวะสุขภาพดีกวา่ผูท่ี้มีการศึกษาต ่ากวา่ และสอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของ ณรงค์ฤทธ์ิ คงสมาน และพยุง พุ่มกล่ิน (2559) ท่ีศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของแรงงานในสถานประกอบการ อ าเภอเขายอ้ย จงัหวดัเพชรบุรี 
พบว่า ปัจจยัส่วนบุคคลของแรงงานในสถานประกอบการ อ าเภอเขายอ้ย จงัหวดัเพชรบุรี ไดแ้ก่ 
สถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา อายุ และระยะเวลาท างานในสถานประกอบการในปัจจุบัน         
มีความสัมพนัธ์กับพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ และสอดคล้องกับ
การศึกษาของ วรรณวิมล เมฆวิมล (2553) ท่ีศึกษาเร่ืองพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของประชาชน
ในพื้นท่ีฝึกปฏิบติังานของนกัศึกษา สาขาวิชาการแพทยแ์ผนไทยประยุกต ์คณะวิทยาศาสตร์และ
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เทคโนโลยี มหาวิทยาลยัราชภฏัสวนสุนันทา พบว่า ความสัมพนัธ์ระหว่างพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพกับปัจจยัทางชีวสังคม เก่ียวกับเพศ อายุ อาชีพ รายได้ ระดับการศึกษา และการตรวจ
สุขภาพประจ าปี มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ และสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ 
เกรซเมน และเบคเกอร์ (Gazmararian & Baker, 1999 อา้งถึงใน ขวญัเมือง แกว้ด าเกิง และนฤมล 
ตรีเพชรศรีอุไร, 2554) กล่าวไวว้่า คุณลักษณะของบุคคลท่ีสัมพันธ์กับระดับความฉลาดทาง
สุขภาพ ไดแ้ก่ ระดบัการศึกษา ความสามารถในการใชภ้าษา สถานะทางเศรษฐกิจ สังคม และการ
มีอายมุากข้ึน  

 
ส่วนบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตท่ีมีปัจจยัส่วนบุคคลดา้นอายุ ดชันีมวลกาย สถานภาพ 

ระยะเวลาในการท างาน และการเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพต่าง ๆ ในมหาวิทยาลยัรังสิตท่ี
แตกต่างกนั ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั จึงไม่สอดคล้องกบัสมมติฐานท่ีตั้งไว ้
อธิบายได้ว่า มหาวิทยาลยัรังสิตถือเป็นสังคมหน่ึงท่ีมีบุคลากรจ านวนมากท่ีมีความหลากหลาย
ปฏิบติังานอยูร่่วมกนัมาเป็นระยะเวลาหน่ึง โดยมีโอกาสไดรั้บรู้ข่าวสารต่าง ๆ เก่ียวกบัสุขภาพจาก
แหล่งเดียวกนั จึงอาจส่งผลให้มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีคลา้ยคลึงกนั ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ 
ค านึง จนัทร์เหมือน (2554) ท่ีศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพตามนโยบาย      
6 อ. ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นในจงัหวดัพทัลุง พบวา่ กลุ่มตวัอย่างท่ีมีเพศ อาย ุ
สถานภาพ ระดบัการศึกษา การท างานเพื่อหารายได ้การท างานช่วยเหลือครอบครัวแต่ไม่มีรายได ้
รายไดต่้อเดือน และระยะเวลาปฏิบติังานเป็น อสม. ไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการส่งเสริม
สุขภาพตามนโยบาย 6 อ. ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในจงัหวดัพทัลุง อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติ ซ่ึงขดัแยง้กบัการศึกษาของ Myer (1995 อา้งถึงใน สุชา จนัทร์เอม, 2544) พบวา่ 
อายุหรือวยัเป็นปัจจยัท่ีท าให้คนมีความแตกต่างในเร่ืองความคิดและพฤติกรรม บุคคลท่ีมีอายุมาก
จะมีพฤติกรรมการตอบสนองต่อการส่ือสารต่างจากคนท่ีมีอายุน้อย และบุคคลท่ีมีอายุน้อย          
จะมีพฤติกรรมการตอบสนองเปล่ียนไปเม่ือตนเองมีอายมุากข้ึน 
 

5.2.3 การรับรู้ภาวะสุขภาพมีความสัมพันธ์กบัความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างาน     
เพือ่เตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั กรณศึีกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

 
ผลการวิเคราะห์พบว่า การรับรู้ภาวะสุขภาพของบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิต มี

ความสัมพนัธ์กบัความพร้อมดา้นสุขภาพและเป็นไปในทิศทางเดียวกนั จึงสอดคลอ้งกบัสมมติฐาน
ท่ีตั้งไว ้อธิบายไดว้่า การรับรู้ภาวะสุขภาพของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตนั้น จะท าให้บุคลากร
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สามารถประเมินภาวะสุขภาพของตนเองไดว้่า ควรส่งเสริมสุขภาพหรือหลีกเล่ียงพฤติกรรมเส่ียง
ซ่ึงอาจเกิดอนัตรายต่อสุขภาพในดา้นใด ซ่ึงถือเป็นพื้นฐานของการมีสุขภาพท่ีดี ทั้งน้ี บุคลากรท่ี
ปฏิบติังานในมหาวิทยาลยัรังสิต ซ่ึงเป็นสถานศึกษาท่ีให้ความส าคญัเก่ียวกบัสุขภาพของบุคลากร 
ซ่ึงจัดให้มีการตรวจสุขภาพเป็นประจ าทุกปี มีโครงการสร้างเสริมมหาวิทยาลัยสู่การเป็น
มหาวิทยาลยัส่งเสริมสุขภาพ มีกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ เช่น การเตน้แอโรบิค โยคะ สถานออก
ก าลงักาย มีหน่วยงานท่ีให้บริการเก่ียวกบัสุขภาพ เช่น หน่วยบริการสุขภาพ คลินิกทนัตกรรม 
คลินิกกายภาพบ าบดั คลินิกแพทยแ์ผนจีน และคลินิกแพทยแ์ผนไทย เป็นตน้ ท่ีพร้อมจะให้บริการ 
ค าแนะน า และการบ าบดัรักษาแก่บุคลากรทุกคน นอกจากน้ี ยงัมีส านักงานสวสัดิการสุขภาพ      
ซ่ึงเป็นหน่วยงานท่ีให้ความรู้และค าปรึกษเก่ียวกบัสุขภาพโดยเฉพาะ ท าหน้าท่ีในการเผยแพร่
ขอ้มูลข่าวสาร ความรู้ การเฝ้าระวงัเก่ียวกบัสุขภาพอย่างต่อเน่ือง เพื่อเสริมสร้างการมีพฤติกรรม
สุขภาพท่ีดีให้กบับุคลากรของมหาวิทยาลยั ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีช่วยกระตุน้ สนบัสนุนให้บุคลากรไดรั้บรู้
ข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพท่ีถูกต้องเหมาะสม และสามารถน าไปปฏิบัติเพื่อให้ตนเองมีสุขภาพท่ี
สมบูรณ์แข็งแรง เพื่อเตรียมความพร้อมดา้นสุขภาพก่อนถึงวยัสูงอายุ ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของ สุริยา ฟองเกิด, สรวงทิพย์ ภู่กฤษณา, มนทรา ตั้ งจิรวฒันา, และสิบตระกูล ตนัตลานุกูล  
(2560) ท่ีศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการสร้างเสริมสุขภาพของวยัรุ่นไทย พบว่า 
ปัจจยัดา้นการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรม (PBOA) ท่ีกลุ่มตวัอยา่งรับรู้ประโยชน์ของ
การปฏิบติักิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพโดยเฉพาะการรับรู้ประโยชน์ท่ีเกิดข้ึนกบัตนเองด้าน
ความงามของสรีระร่างกาย ก็จะท าให้กลุ่มตวัอยา่งให้ความส าคญักบัการปฏิบติักิจกรรมการสร้าง
เสริมสุขภาพ เช่น การออกก าลงักาย การควบคุมอาหาร เป็นตน้  ซ่ึงการรับรู้ภาวะสุขภาพมีอิทธิพล
ต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพในทางบวก ทั้งน้ี เน่ืองมาจากกลุ่มตวัอย่างท่ีรับรู้ภาวะสุขภาพของ
ตนเองวา่เป็นอยา่งไรจะปฏิบติัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพเพื่อให้ตนเองคงไวซ่ึ้งความมีสุขภาพท่ีดี
ดว้ย นอกจากน้ียงัสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ กุลวดี โรจน์ไพศาลกิจ (2559) ท่ีศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมี
อิทธิพลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของผู ้สูงอายุไทย กรณีศึกษาผู ้สูงวยักลางในจังหวดั
สมุทรปราการ พบว่า ปัจจยัน า ไดแ้ก่ ความรู้ในการดูแลสุขภาพ ทศันคติในการดูแลสุขภาพ การ
รับรู้คุณค่าในตนเอง และการด่ืมแอลกอฮอลล์สามารถท านายพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของ
ผูสู้งอายุได ้สนบัสนุนแนวคิด PRECEDE-PROCEED Model วา่ปัจจยัน าซ่ึงเป็นคุณลกัษณะส่วน
บุคคล เช่น ความรู้ ทศันคติ ค่านิยม ส่งผลต่อพฤติกรรมของบุคคล และสอดคลอ้งกบัค านิยามของ 
องค์การอนามยัโลก (World Health Organization, 1998) ท่ีว่า “Health Literacy has been defined 
as the cognitive and social skills which determine the motivation and ability of individuals to 
gain access to, understand and use information in ways which promote and maintain good health
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” ซ่ึงสถาบนัวิจยัระบบสาธารณสุข แปลความไวว้า่คือ ทกัษะต่างๆ ทางการรับรู้และทางสังคม ซ่ึง
เป็นตวัก าหนดแรงจูงใจและความสามารถของปัจเจกบุคคลในการท่ีจะเขา้ถึง เขา้ใจ และใชข้อ้มูล
ในวิธีการต่าง ๆ เพื่อส่งเสริมและบ ารุงรักษาสุขภาพของตนเองให้ดีอยูเ่สมอ (ปิยะนารถ จาติเกตุ, 
2560)   

 
5.2.4 พฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพันธ์กับความพร้อมด้านสุขภาพของคนวัยท างาน         

เพือ่เตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั กรณศึีกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 
 
ผลการวเิคราะห์พบวา่ พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิตมีความสัมพนัธ์

กับความพร้อมด้านสุขภาพและเป็นไปในทิศทางเดียวกัน จึงสอดคล้องกับสมมติฐานท่ีตั้ งไว ้
อธิบายได้ว่า บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตให้ความส าคญัต่อดูแลและส่งเสริมสุขภาพเป็นอย่างดี     
ซ่ึงอาจเป็นเพราะมหาวิทยาลยัมีการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสาร กิจกรรมต่าง ๆ เก่ียวกบัสุขภาพให้
บุคลากรทราบอย่างต่อเน่ือง ส่งผลให้บุคลากรรับรู้และสามารถหลีกเล่ียงพฤติกรรมเส่ียง           
เม่ือเจ็บป่วยจะพบแพทยเ์พื่อท าการรักษา ดูแลตนเองไม่ให้อาการของโรครุนแรงข้ึน และป้องกนั
ไม่ให้ติดต่อไปสู่ผูอ่ื้นในกรณีท่ีเจ็บป่วยด้วยโรคติดต่อ ซ่ึงส่ิงท่ีจะท าให้คนเรามีสุขภาพดีได้นั้น 
ต้องมีพฤติกรรมท่ีดีและน าไปสู่การปฏิบัติท่ีดีด้วย ดังนั้ น หากบุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ีดีก็จะน าไปสู่การมีสุขภาพท่ีดีในอนาคต ซ่ึงถือว่าเป็นการเตรียมความพร้อม
ให้กับตนเองอยู่ตลอดเวลา ไม่ว่าจะก้าวเข้าสู่ช่วงวยัใดของชีวิต แม้จะเข้าสู่วยัสูงอายุก็จะเป็น          
ผูสู้งวยัท่ีมีสุขภาพท่ีดี ไม่เป็นภาระของครอบครัว สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ แจนซ์ และเบกเกอร์ 
(Janz & Becker, 1984 อา้งถึงใน ดวงใจ เปล่ียนบ ารุง, 2559, น.87) ท่ีว่าบุคคลจะมีพฤติกรรมเพื่อ
หลีกเล่ียงจากการเป็นโรค โดยการได้รับค าแนะน าโรคท่ีต้องพึงระวงัเม่ือเจ็บป่วย การรับรู้
ประโยชน์ของการป้องกนัโรค ซ่ึงจะน าไปสู่การท่ีบุคคลให้ความร่วมมือในการรักษาและการดูแล
ตนเอง โดยการปฏิบติัตามค าแนะน าต่าง ๆ อย่างเคร่งครัด เพราะบุคคลเช่ือว่าจะสามารถป้องกนั
และลดภาวะเจบ็ป่วยท่ีอาจเกิดข้ึนได ้การปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัท่ีเหมาะสมและเป็นประจ าจนป็น
นิสัยก็จะสามารถป้องกันการเกิดโรคหรืออาการเจ็บป่วยได้ในระยะยาว และยงัสอดคล้องกับ
การศึกษาของ กระทรวงสาธารณสุข กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กองสุขศึกษา (2558) ท่ีไดก้ล่าว
ไวว้่า การแก้ปัญหาสุขภาพของแต่ละบุคคล แต่ละครอบครัว และแต่ละชุมชน ตอ้งอาศยัการมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอ้งของบุคคลเป็นส าคญั คือ ตอ้งมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีจ าเป็นส าหรับการ
ส่งเสริมสุขภาพอยา่งพอเพียงจึงจะมีสุขภาพท่ีดี บุคคลตอ้งมีการกระท า การปฏิบติั การไม่กระท า 
หรือการไม่ปฏิบติัท่ีจะท าให้ตนเอง ไม่เจ็บป่วย บุคคลในครอบครัวไม่เจ็บป่วย หรือคนในชุมชน
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ไม่เจ็บป่วย ในกรณีท่ีเกิดความเจ็บป่วยก็จะตอ้งใช้ความรู้ท่ีมี ความเข้าใจท่ีถูกตอ้งเก่ียวกบัการ
เจ็บป่วย และทราบถึงสาเหตุของการเจ็บป่วย รวมถึงการดูแลรักษาอย่างถูกต้อง ดังนั้น หากมี
พฤติกรรมท่ีส่งผลดีต่อสุขภาพ จะก่อให้เกิดพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์ ซ่ึงจะส่งผลต่อการมี
สุขภาพท่ีดี  

 
5.3 ข้อเสนอแนะ 
 

จากการศึกษาวจิยัเร่ืองการเตรียมความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน เพื่อเตรียมเขา้
สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ผูว้ิจยัไดน้ าผลการวจิยัมาเสนอเป็นแนวทาง
ในการส่งเสริมสุขภาพ เพื่อช่วยเตรียมความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน ดงัน้ี   
 

5.3.1 ข้อเสนอแนะทัว่ไป 
 

1) สุขภาพ ประกอบด้วย สุขภาพกาย จิต สังคม และจิตวิญญาณ ซ่ึงมี
ความสัมพนัธ์ต่อกัน ไม่สามารถแยกออกจากกันได้ หากจิตใจไม่สงบ เกิดความไม่สบายใจ 
ความเครียด ความวิตกกงัวล ก็จะส่งผลกระทบต่อร่างกาย หากร่างกายสมบูรณ์แข็งแรง จิตใจก็จะ
เป็นสุข สดช่ืน ครอบครัวมีความสัมพนัธ์ท่ีดี มีความอบอุ่น ก็จะสามารถสร้างสรรค์ส่ิงท่ีดีให้กบั
สังคม แบ่งปัน เอ้ือเฟ้ือแก่ผูอ่ื้นได ้ดงัค าท่ีนกัปราชญ์กรีกโบราณไดก้ล่าวไวว้า่ “A Sound Mind is 
in a Sound Body” จิตใจท่ีสดใสอยูใ่นร่างกายท่ีแข็งแรง ดงันั้น บุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิตจึงควร
ให้ความส าคญัต่อการดูแลสร้างเสริมสุขภาพกายให้สมบูรณ์แข็งแรงอยูเ่สมอ รับประทานอาหารท่ี
สะอาดและมีประโยชน์ ออกก าลังกายให้เหมาะสม หลีกเล่ียงพฤติกรรมเส่ียง ตรวจสุขภาพ
ประจ าปี หมั่นฝึกพิจารณาปัญหาต่าง ๆ ด้วยเหตุและผล ฝึกตนเองให้เป็นคนมองโลกในแง่ดี         
ใจกวา้ง บริหารจิต ท าสมาธิ ยึดถือค าสอนในศาสนาท่ีตนเองนบัถือเล่ือมใส เพราะค าสอนจะช่วย
ให้จิตใจสงบได้  และควรหาโอกาสในการผ่อนคลาย เช่น การท ากิจกรรมต่าง ๆ ท่ีตนเองสนใจ 
เป็นตน้  

2) ระดบัการศึกษาของบุคลากรมหาวทิยาลยัเป็นปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการรับรู้
ภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร เน่ืองจากมหาวิทยาลยัรังสิตเป็นสถานศึกษาท่ีมี
บุคลากรต าแหน่งอาจารย ์ท่ีมีการศึกษาในระดบัสูง เป็นผลให้มีระดับรายได้ท่ีสูงด้วย ซ่ึงผูท่ี้มี
ระดบัการศึกษาและรายไดท่ี้ดี จะสามารถพิจารณา ตดัสินใจไดอ้ยา่งมีเหตุผล มีโอกาสท่ีดีในการ
เลือกบริการทางสุขภาพท่ีเหมาะสมกบัตนเองและรายไดท่ี้มีอยู่ ซ่ึงท าให้เกิดความตอ้งการบริการ
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ทางสุขภาพท่ีแตกต่างกนั เช่น การตรวจสุขภาพประจ าปี บุคลากรทุกคนจะไดรั้บการตรวจสุขภาพ
ตามโปรแกรมท่ีมหาวิทยาลยัจดัให้ แต่บุคลากรต าแหน่งอาจารยบ์างท่านมีความตอ้งการตรวจ
สุขภาพในโรงพยาบาลท่ีตนเองรับบริการทางการแพทยอ์ยู่ ซ่ึงสามารถตรวจสุขภาพประจ าปี       
ในโปรแกรมท่ีละเอียดกวา่ท่ีมหาวิทยาลยัก าหนด แมต้อ้งเสียค่าใชจ่้ายท่ีมากข้ึนก็ตาม เพื่อให้ทราบ
ได้อย่างถูกต้องว่าสุขภาพของตนเองเป็นอย่างไร หากพบความผิดปกติก็จะท าการรักษาต่อไป 
เหล่าน้ีเป็นผลมาจากระดบัการศึกษาและรายไดท่ี้แตกต่างกนั 

3) บุคลากรมหาวิทยาลัยรังสิตส่วนมากมีอายุระหว่าง 40-60 ปี ซ่ึงถือเป็น      
วยัผูใ้หญ่ตอนกลางหรือวยักลางคน ท่ีก าลงัจะกา้วเขา้สู่สังคมผูสู้งวยัในอีกไม่ชา้ จึงจ าเป็นอยา่งยิง่ท่ี
ควรจะไดมี้ส ารวจตนเองว่าไดมี้การเตรียมความพร้อมดา้นสุขภาพดีเพียงใด เน่ืองจากสุขภาพท่ีดี
เป็นรากฐานของการด าเนินชีวิตท่ีมีคุณภาพ อยา่งไรก็ตาม การเตรียมความพร้อมเพื่อท่ีจะกา้วเขา้สู่
สังคมผูสู้งวยัอย่างมีคุณภาพนั้น ยงัมีปัจจยัด้านอ่ืน ๆ ท่ีต้องเตรียมความพร้อมไวอี้กด้วย เช่น 
ลักษณะของท่ีอยู่อาศยั พฤติกรรมการออม พฤติกรรมการเรียนรู้ การฝึกทกัษะอาชีพ เป็นต้น        
ซ่ึงบุคลากรทุกคนควรจะตอ้งศึกษาหาความรู้ก่อนเขา้สู่การเป็นผูสู้งวยั เพื่อเตรียมการเป็นผูสู้งวยั   
ท่ีมีคุณภาพและไม่เป็นภาระแก่คนในครอบครัว สังคม และประเทศชาติ   

4) มหาวิทยาลยัรังสิตจดัให้มีโครงการมหาวิทยาลยัสร้างเสริมสุขภาพ (RSU 
Healthy Campus) ท่ีจดักิจกรรมต่าง ๆ เพื่อปรับทศันคติดา้นการสร้างเสริมสุขภาพให้กบันกัศึกษา 
บุคลากรในมหาวิทยาลยั และประชาชนทัว่ไป โดยไดมี้การผสมผสานเร่ืองวิชาการและกิจกรรม
เขา้ด้วยกัน เพื่อให้บุคลากรสามารถน าไปปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพในชีวิตประจ าวนัของ
ตนเองได้ แต่อย่างไรก็ตาม ข้ึนอยู่กับบุคลากรว่าจะให้ควาามสนใจในกิจกรรมนั้นๆ มากน้อย
เพียงใด ซ่ึงควรมีการประชาสัมพนัธ์กิจกรรมต่าง ๆ เพื่อกระตุน้ให้บุคลากรเห็นความส าคญัของ
สุขภาพใหม้ากข้ึน   

 
หากบุคลากรในมหาวิทยาลยัรังสิตมีสุขภาพท่ีแข็งแรงสมบูรณ์ ก็จะมีความสุขในการ

ด าเนินชีวิตและการท างาน สามารถสร้างสรรคผ์ลงานท่ีดี เป็นท่ียอมรับของเพื่อนร่วมงาน หวัหนา้ 
ผูบ้งัคบับญัชา ส่งผลถึงค่าตอบแทนและความมัน่คงในการท างาน นอกจากน้ี ยอ่มเอ้ือประโยชน์
แก่มหาวิทยาลัยรังสิตอีกด้วย เน่ืองจากมหาวิทยาลัยจะมีบุคลากรท่ีมีคุณภาพ ไม่ป่วย ไม่ลา 
สามารถปฏิบติังานได้อย่างเต็มศกัยภาพ ส่งผลต่อภาพลักษณ์ท่ีดีขององค์กรและสามารถเป็น
แบบอยา่งท่ีดีไดด้ว้ย  
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5.3.2 ข้อเสนอแนะเพือ่การวิจัยคร้ังต่อไป 
 

1) งานวิจยัน้ีเป็นการศึกษาเก่ียวกับสุขภาพเพียงช่วงระยะเวลาหน่ึงเท่านั้ น 
ดงันั้น จึงควรมีการศึกษาวิจยัและติดตามผลอยา่งต่อเน่ือง เพื่อจะไดท้ราบถึงเหตุหรือปัจจยัท่ีส่งผล
ดีและผลเสียต่อสุขภาพของบุคลากรตลอดระยะเวลาท่ีปฏิบติังานในมหาวิทยาลยัอยา่งแทจ้ริง และ
น าผลการวจิยัมาเป็นแนวทางในการส่งเสริมสุขภาพของบุคลากรใหดี้ข้ึนอยา่งย ัง่ยนื 

2) ควรศึกษาวิจยัการเตรียมความพร้อมของบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต ท่ีจะ
กา้วเขา้สู่สังคมผูสู้งวยัในองคป์ระกอบดา้นอ่ืน ๆ ร่วมดว้ย เช่น ดา้นท่ีอยูอ่าศยั ดา้นการเงิน ดา้นการ
ติดต่อส่ือสาร/การคมนาคม ด้านการมีส่วนร่วมในการเรียนรู้ ด้านนันทนาการ เป็นต้น เพื่อท่ี
บุคลากรจะสามารถประเมินตนเองไดว้า่ มีความพร้อมท่ีจะกา้วเขา้สู่สังคมผูสู้งวยัอยา่งมีคุณภาพ
มากนอ้ยเพียงใด 
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เร่ือง ความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างานเพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต 

............................................................................................................................................................. 
ค าช้ีแจงในการตอบแบบสอบถาม  

 1. แบบสอบถามมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างาน         
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต  
 2. แบบสอบถามฉบบัน้ีมี 4 ตอน ดงัน้ี  

ตอนท่ี 1 ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างาน      
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต จ านวน 12 ขอ้  
  ตอนท่ี 2 การรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต จ านวน 15 ขอ้ 
   ตอนท่ี 3 พฤติกรรมสุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน    
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต มี 3 ดา้น จ านวน 20 ขอ้ 
  ตอนท่ี 4 ความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต มี 4 ดา้น จ านวน 20 ขอ้  
 3. การวิจยัคร้ังน้ีจะสมบูรณ์และมีความเช่ือถือได้ข้ึนอยู่กบัการตอบแบบสอบถามตาม    
ความเป็นจริงและครบทุกขอ้อนัจะเป็นประโยชน์ต่อไป  
 4. การตอบแบบสอบถามน้ีจะไม่มีผลต่อการปฏิบติังานของท่าน ข้อมูลท่ีได้จากการ       
ตอบแบบสอบถามจะเก็บรักษาไวเ้ป็นความลบัและใชส้ าหรับการวจิยัคร้ังน้ีเท่านั้น  

 ขอขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงในความอนุเคราะห์ตอบแบบสอบถาม  
    
            นางนิรมล  ธรมศิริ   

                                                       นกัศึกษาปริญญาโท  
                                                     หลกัสูตรบริหารธุรกิจมหาบณัฑิต มหาวทิยาลยัรังสิต                                                                                                                                       
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ความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างานเพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั 
กรณีศึกษาบุคลากรมหาวิทยาลยัรังสิต 

ตอนที่ 1 แบบสอบถามเก่ียวกบัปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน          
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

ค าช้ีแจง  กรุณาท าเคร่ืองหมาย ลงใน  ท่ีตรงกบัความจริงของท่านท่ีสุด 
1. เพศ 

  (1) หญิง      (2) ชาย         

2. อาย…ุ………………… ปี 

3. น ้าหนกั........................ กิโลกรัม               น ามาค านวณค่าดชันีมวลกาย (kg/m2) 

4. ส่วนสูง......................... เซ็นติเมตร        น ้าหนกั (kg) หารส่วนสูง (m)2  
5. สถานภาพ 

  (1) โสด      (2) สมรส 
  (3) หมา้ย      (4) หยา่ 
  (5) แยกกนัอยู ่     

6. ระดบัการศึกษา 
  (1) ต ่ากวา่ถึงมธัยมศึกษาตอนตน้   (2) มธัยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. 
  (3) อนุปริญญา / ปวส.    (4) ปริญญาตรี 
  (5) ปริญญาโท     (6) ปริญญาเอก 

7. รายได ้
  (1) ต ่ากวา่หรือเท่ากบั 12,000 บาท   (2) 12,001-20,000 บาท 
  (3) 20,001-30,000 บาท    (4) 30,001-40,000 บาท 

   (5) 40,001-50,000 บาท    (6) 50,001 บาทข้ึนไป 
8. ต าแหน่ง 

  (1) อาจารย ์      (2) เจา้หนา้ท่ี 
9. หน่วยงานท่ีสังกดั 

  (1) วทิยาลยั / คณะ / สถาบนั    (2) หน่วยงานฝ่ายสนบัสนุน 

                                  (ระบุ)..........................................                 (ระบุ)........................................ 
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10. ลกัษณะงานท่ีท า 
  (1) งานฝ่ายบริหาร     (2) งานสอน / วชิาการ / วจิยั 
  (3) งานธุรการส านกังาน                        (4) งานช่าง แม่บา้น รักษาความ

ปลอดภยั 
  (5) อ่ืนๆ (ระบุ)............................................................................. 

11. ระยะเวลาในการท างานรวม…………………… ปี 

12. ท่านเคยเขา้รับบริการสวสัดิการสุขภาพต่างๆ ในมหาวทิยาลยัรังสิตหรือไม่  
  (1) เคย      (2) ไม่เคย 

 
ตอนที่ 2  แบบสอบถามเก่ียวกับการรับรู้ภาวะสุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อมด้านสุขภาพของ            
คนวยัท างานเพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต 

ค าช้ีแจง  กรุณาท าเคร่ืองหมาย ลงในช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุดเพียง 1 ค าตอบ 
ระดบัความคิดเห็น 5=เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 4=เห็นดว้ย 3=ไม่แน่ใจ 2=ไม่เห็นดว้ย 1=ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 

การรับรู้ภาวะสุขภาพ 

ระดับความคิดเห็น 

5 
เห็น
ด้วย
อย่าง
ยิง่ 

4 
เห็น
ด้วย 

3 
ไม่
แน่ใจ 

2 
ไม่
เห็น
ด้วย 

1 
ไม่
เห็น
ด้วย
อย่าง
ยิง่ 

1. ท่านไม่มีโรคประจ าตวั หรือแนวโนม้การเกิด
โรคประจ าตวั 

     

2. ท่านทราบวา่ท่านไม่มีความเส่ียงต่อโรคทาง
พนัธุกรรมจากพอ่ แม่  ปู่ ยา่ตา ยาย เช่น 
โรคเบาหวาน   

     

3. การท างานอยา่งต่อเน่ืองเป็นเวลานาน เป็น
สาเหตุใหท้่านมีอาการเจบ็ป่วย เช่น ออฟฟิศซิน
โดรม ปวดเม่ือยลา้จากการยกของหนกั 

     

4. ท่านด่ืมน ้าท่ีสะอาดอยา่งเพียงพอ และ      
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การรับรู้ภาวะสุขภาพ 

ระดับความคิดเห็น 

5 
เห็น
ด้วย
อย่าง
ยิง่ 

4 
เห็น
ด้วย 

3 
ไม่
แน่ใจ 

2 
ไม่
เห็น
ด้วย 

1 
ไม่
เห็น
ด้วย
อย่าง
ยิง่ 

รับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ครบทั้ง 3 ม้ือ 
5. ท่านหลีกเล่ียงพฤติกรรมการสูบบุหร่ี           

และเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล์  
     

6. ท่านออกก าลงักายสม ่าเสมอ อยา่งนอ้ย    
สัปดาห์ละ 3 วนั 

     

7. ท่านพกัผอ่นนอนหลบัอยา่งเพียงพอ      
8. ท่านมีความสัมพนัธ์ท่ีดีกบัเพื่อนร่วมงาน      

และมีความสุขในการท างาน 
     

9. ท่านสามารถก าจดัความเครียด                        
ไดอ้ยา่งรวดเร็ว 

     

10. ท่านหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีอาจก่อใหเ้กิด
อุบติัเหตุร้ายแรง เช่น เม่ือขบัข่ียานพาหนะ   
ตอ้งปฏิบติัตามกฎจราจรอยา่งเคร่งครัด  

     

11. ภาวะสุขภาพของท่านในปัจจุบนั มีความ
เปล่ียนแปลงจากในอดีต เช่น น ้าหนกัตวัเพิ่มข้ึน 
อ่อนเพลียง่าย มีความเครียด  

     

12. ท่านทราบผลการตรวจสุขภาพประจ าปี        
และน าผลมาปรับเปล่ียนพฤติกรรมเส่ียง       
เช่น ลดอาหารท่ีมีรสหวาน รสเคม็ 

     

13. ปัจจุบนัท่านมีสุขภาพท่ีแขง็แรง สามารถ  
ด าเนินชีวติไดอ้ยา่งดี 

     

14. ท่านคิดวา่ในอนาคตท่านจะมีร่างกาย                
ท่ีสมบูรณ์แขง็แรง 
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การรับรู้ภาวะสุขภาพ 

ระดับความคิดเห็น 

5 
เห็น
ด้วย
อย่าง
ยิง่ 

4 
เห็น
ด้วย 

3 
ไม่
แน่ใจ 

2 
ไม่
เห็น
ด้วย 

1 
ไม่
เห็น
ด้วย
อย่าง
ยิง่ 

15. ท่านคิดวา่สุขภาพเป็นส่ิงท่ีส าคญัท่ีสุด      
ส าหรับท่าน 

     

 
 
ตอนที ่3 แบบสอบถามเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีผลต่อความพร้อมดา้นสุขภาพของคนวยัท างาน         
เพื่อเตรียมเขา้สู่สังคมผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต  

ค าช้ีแจง  กรุณาท าเคร่ืองหมาย ลงในช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุดเพียง 1 ค าตอบ 
ระดบัความคิดเห็น  5 = เป็นประจ า  4 = บ่อยคร้ัง  3 = บางคร้ัง  2 = นอ้ยคร้ัง  1 = ไม่เคยปฏิบติั 

พฤติกรรมสุขภาพ 

ระดับความคิดเห็น 

5 
เป็น
ประ
จ า 

4 
บ่อย 
คร้ัง 

3 
บาง 
คร้ัง 

2 
น้อย
คร้ัง 

1 
ไม่   
เคย 

พฤติกรรมในการป้องกนัโรคและส่งเสริมสุขภาพ 

1. ท่านดูแลรักษาร่างกายและของใชใ้หส้ะอาด      
2. ท่านดูแลรักษาฟันใหแ้ขง็แรงและแปรงฟัน    

ทุกวนัอยา่งถูกตอ้ง 
     

3. ท่านลา้งมือใหส้ะอาดก่อนรับประทานอาหาร
และหลงัการขบัถ่าย 

     

4. ท่านรับประทานอาหารปรุงสุก สะอาด 
ปราศจากสารอนัตราย และหลีกเล่ียงอาหาร    
รสจดั สีฉูดฉาด 
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พฤติกรรมสุขภาพ 

ระดับความคิดเห็น 

5 
เป็น
ประ
จ า 

4 
บ่อย 
คร้ัง 

3 
บาง 
คร้ัง 

2 
น้อย
คร้ัง 

1 
ไม่   
เคย 

5. ท่านงดสูบบุหร่ี สุรา สารเสพติด และการส า
ส่อนทางเพศ  

     

6. ท่านสร้างความสัมพนัธ์ในครอบครัวให้อบอุ่น      
7. ท่านป้องกนัอุบติัเหตุดว้ยการไม่ประมาท      
8. ท่านออกก าลงักายสม ่าเสมอและตรวจสุขภาพ

ประจ าปี 
     

9. ท่านท าจิตใจให้ร่าเริงแจ่มใสอยูเ่สมอ      
10. ท่านมีส านึกต่อส่วนรวม ร่วมสร้างสรรคส์ังคม       
พฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วย 
11. เม่ือท่านมีอาการผิดปกติหรือเจบ็ป่วย           

ท่านจะรีบพบแพทยท์นัที เพื่อไม่ให ้        
อาการเจบ็ป่วยนั้นรุนแรงข้ึน 

     

12. เม่ือท่านพบวา่เป็นโรคติดต่อ ท่านจะ         
ปฏิบติัตนเพื่อป้องกนัไม่ให ้เช้ือโรค
แพร่กระจายไปยงัผูอ่ื้น 

     

13. เม่ือร่างกายอ่อนเพลียจากอาการเจบ็ป่วย      
ท่านจะนอนพกัผอ่นอยา่งเพียงพอ 

     

14. ท่านจะปรึกษาอาการผดิปกติท่ีเกิดข้ึนจากคน
ใกลชิ้ด เพื่อขอค าแนะน าในการรักษา เช่น 
แนะน าสถานพยาบาลท่ีใหก้ารรักษา  

     

15. ท่านจะรับการรักษาอาการผิดปกติหรือ   
เจบ็ป่วยอยา่งต่อเน่ือง 

     

พฤติกรรมทีเ่ป็นบทบาทของการเจ็บป่วย 
16. ท่านปฏิบติัตามค าแนะน าในการรักษา          

ของแพทยอ์ยา่งเคร่งครัด 
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พฤติกรรมสุขภาพ 

ระดับความคิดเห็น 

5 
เป็น
ประ
จ า 

4 
บ่อย 
คร้ัง 

3 
บาง 
คร้ัง 

2 
น้อย
คร้ัง 

1 
ไม่   
เคย 

17. ท่านรับประทานยาตามขนาดและ                
เวลาท่ีแพทยส์ั่ง 

     

18. ท่านศึกษาสาเหตุของอาการผิดปกติหรือ
เจบ็ป่วยท่ีเกิดข้ึนเพื่อป้องกนัไม่ให ้            
อาการรุนแรงข้ึน หรือกลบัมาเป็นซ ้ าอีก  

     

19. ท่านหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีจะท าให ้           
อาการของโรครุนแรงมากข้ึน  

     

20. ท่านจะบอกเล่าอาการเจบ็ป่วยของท่านให้
สมาชิกในครอบครัว  หรือคนใกลชิ้ดทราบ 

     

 
 
ตอนที่ 4 แบบสอบถามเก่ียวกับความพร้อมด้านสุขภาพของคนวยัท างานเพื่อเตรียมเข้าสู่สังคม         
ผูสู้งวยั กรณีศึกษาบุคลากรมหาวทิยาลยัรังสิต  

ค าช้ีแจง  กรุณาท าเคร่ืองหมาย ลงในช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุดเพียง 1 ค าตอบ 
ระดบัความคิดเห็น   5 = มากท่ีสุด    4 = มาก    3 = ปานกลาง    2 = นอ้ย     1 = นอ้ยท่ีสุด 

ความพร้อมด้านสุขภาพเพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั 

ระดับความคิดเห็น 

5 
มาก
ทีสุ่ด 

4 
มาก 

3 
ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
น้อย
ทีสุ่ด 

สุขภาพกาย 
1. ท่านมีส่ิงท่ีจ  าเป็นต่อการด ารงชีวติเพียงพอ    

(ปัจจยั 4 ไดแ้ก่ อาหาร เคร่ืองนุ่งห่ม ท่ีอยูอ่าศยั   
ยารักษาโรค)  

     

2. ท่านมีร่างกายท่ีสมบูรณ์แขง็แรง ไม่ป่วยง่าย      
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ความพร้อมด้านสุขภาพเพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั 

ระดับความคิดเห็น 

5 
มาก
ทีสุ่ด 

4 
มาก 

3 
ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
น้อย
ทีสุ่ด 

3. ท่านไม่มีความเส่ียงต่อการเกิดโรคประจ าตวั      
4. ท่านไม่มีความบกพร่องทางร่างกาย                      

ท่ีจะส่งผลต่อประสิทธิภาพในการท างาน         
และการด าเนินชีวติประจ าวนั 

     

5. ท่านประพฤติตนอยูใ่นความไม่ประมาท      
สุขภาพจิต 

6. ท่านมีจิตใจท่ีร่าเริง แจ่มใส       
7. ท่านมีสติ สมาธิในการท ากิจกรรมต่างๆ      
8. ท่านสามารถควบคุมอารมณ์ไดดี้      
9. ท่านสามารถจดัการกบัความคบัขอ้งใจ            

หรือความขดัแยง้ในจิตใจได ้
     

10. ท่านสามารถปรับตวัใหเ้หมาะสม                       
ในสถานการณ์ต่างๆ ได ้

     

สุขภาพสังคม 

11. ท่านอาศยัอยูใ่นสภาพแวดลอ้มท่ีดี      
12. ท่านมีความสัมพนัธ์ท่ีดีกบัสมาชิก                     

ในครอบครัวและผูค้นรอบขา้ง 
     

13. ท่านมีความสุขในการท างานร่วมกบัผูอ่ื้น      
14. ท่านสามารถเป็นผูน้ าและผูต้ามท่ีดี                    

ตามบทบาทหนา้ท่ี 
     

15. ท่านเคารพและไม่ละเมิดสิทธิของผูอ่ื้น      
สุขภาพจิตวญิญาณ/ปัญญา 

16. ท่านมีความสุขในการด าเนินชีวติประจ าวนั      
17. ท่านเป็นผูมี้จิตใจสงบ      
18. ท่านมีความเสียสละ เอ้ือเฟ้ือเผือ่แผ ่      
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ความพร้อมด้านสุขภาพเพ่ือเตรียมเข้าสู่สังคมผู้สูงวยั 

ระดับความคิดเห็น 

5 
มาก
ทีสุ่ด 

4 
มาก 

3 
ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
น้อย
ทีสุ่ด 

19. ท่านสามารถท าความเขา้ใจในส่ิงต่างๆ              
ไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

     

20. ท่านเขา้ใจวา่ชีวิตคนเรายอ่มมี เกิด แก่ เจบ็ ตาย      

 

ท่านต้องการให้มหาวทิยาลยัรังสิตมีบทบาทในการส่งเสริมสุขภาพของบุคลากรอย่างไร 

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

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

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

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

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

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

                                                                                                                      
ขอขอบพระคุณท่ีกรุณาตอบแบบสอบถาม 
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ประวตัิผู้วจิัย 
 

ช่ือ นิรมล ธรรมศิริ 
วนั เดือน ปีเกิด 5 มิถุนายน 2516 
สถานท่ีเกิด กรุงเทพมหานคร ประเทศไทย 
ประวติัการศึกษา สถาบนัราชภฏัพระนคร 
  ปริญญาศิลปศาสตรบณัฑิต                                                   

สาขาการประชาสัมพนัธ์ (เกียรตินิยมอนัดบั 2), 2546 
 มหาวทิยาลยัรังสิต 
  ปริญญาบริหารธุรกิจมหาบณัฑิต, 2561  
ท่ีอยูปั่จจุบนั 460 ถนนรังสิต-นครนายก ต าบลประชาธิปัตย ์อ าเภอธญับุรี              

จงัหวดัปทุมธานี 
สถานท่ีท างาน  มหาวทิยาลยัรังสิต ต าบลหลกัหก อ าเภอเมือง จงัหวดัปทุมธานี 
ต าแหน่งปัจจุบนั  เจา้หนา้ท่ีคณะทนัตแพทยศาสตร์ 


	01
	1.หน้าปก
	2.หน้าอนุมัติ 4 คน
	3.กิตติกรรมประกาศ
	4.บทคัดย่อ
	5.สารบัญ

	02
	6.บทที่ 1
	7.บทที่ 2
	8.บทที่ 3
	9.บทที่ 4
	10.บทที่ 5
	11.บรรณานุกรม

	03
	12.ภาคผนวก
	13.ประวัติผู้วิจัย


