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บทคัดัย่่อ 	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� เป็็นการวิิจััยแบบ historical control design เพ่ื่�อศึกึษาผลของโปรแกรมการจััดการตนเองต่่อการ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมสุขุภาพในกลุ่่�มบุุคลากรที่่�มีีดัชันีีมวลกายและรอบเอวเกินิเกณฑ์ ์ โรงพยาบาลเชีียงรายประชา-

นุุเคราะห์์ อำำ�เภอเมืือง จัังหวัดเชีียงราย กลุ่่�มตัวัอย่่าง คืือ บุุคลากรที่่�มีีดัชันีีมวลกายและรอบเอวเกินิเกณฑ์ ์ปีี งบประมาณ 

2566 เลืือกกลุ่่�มตัวัอย่่างเข้้าวิิจััยแบบจำำ�เพาะเจาะจง จำำ�นวน 132 คน เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบข้้อมููลก่่อนและหลังการเข้้าร่่วม

โครงการเปลี่่�ยนไซซ์์ไร้้พุุง วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิติิเิชิิงพรรณนา และ pair t-test ผลการวิิจััยพบว่่า หลังเข้้าโครงการ

เปลี่่�ยนไซซ์์ไร้้พุุง ซึ่่�งเป็็นโปรแกรมการจััดการตนเองพบว่่า กลุ่่�มตัวัอย่่างมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติกิรรมสุขุภาพหลังการเข้้า

โปรแกรมฯ สูงูขึ้้�นอย่่างมีีนัยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ(p<0.05) ค่่าเฉลี่่�ยดัชันีีมวลกาย และค่่าเฉลี่่�ยรอบเอวลดลงอย่่างมีีนัยสำำ�คัญ

ทางสถิิติิ (p<0.05) ผลตรวจทางห้้องปฏิบิััติิการพบว่่า ค่่าเฉลี่่�ยไตรกลีีเซอไรด์์ และค่่าเฉลี่่�ย LDL (low-density  

lipoprotein) ลดลงอย่่างมีีนัยสำำ�คััญทางสถิิติิ (p<0.05) ส่่วนค่าคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้� เร่ื่�องโรคอ้้วน การดููแลตนเอง 

และค่่าเฉลี่่�ยระดัับความดัันซิสโตลิิก (systolic blood pressure) และไดแอสโตลิิก (diastolic blood pressure)  

ไม่่แตกต่่างกันั สรุุปได้้ว่่าโปรแกรมการจััดการตนเอง ส่่งเสริมให้้กลุ่่�มตััวอย่่างมีีทักัษะการจััดการตนเองส่่งผลต่่อการ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมสุขุภาพ เพ่ื่�อควบคุุมดัชันีีมวลกาย รอบเอว และผลการตรวจทางห้้องปฏิบิัตัิกิารให้้อยู่่�ในเกณฑ์์

ปกติไิด้้ และสามารถนำำ�ไปใช้้กับัผู้้�ป่วยที่่�มีีรอบเอว ดัชันีีมวลกายที่่�เกินิเกณฑ์ม์าตรฐานได้้ เพ่ื่�อการปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมฯ  

ที่่�ต่่อเน่ื่�องและยั่่�งยืืน ควรติิดตามต่่อเน่ื่�องเป็็นระยะ และนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้ในการพััฒนาการส่่งเสริมสุุขภาพและ 

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมกลุ่่�มปกติ ิกลุ่่�มเสี่่�ยง กลุ่่�มผู้้�ป่วยเรื้้� อรัังต่่อไป
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วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2569 ปีีท่ี่� 35 ฉบับัท่ี่� 2 313

บทนำำ�
สถานการณ์โ์รคอ้้วนของโลกพบว่่า ประชากรจำำ�นวน

มากกว่่า 4 ล้้านคน เสีียชีีวิิตจากการที่่�มีีภาวะน้ำำ��หนักเกินิ

และโรคอ้้วน โดยพบว่่า คนที่่�มีีภาวะน้ำำ��หนักเกิินและ 

โรคอ้้วนมีีอัตัราการตายสูงูกว่่าคนที่่�มีีน้ำำ��หนักอยู่่�ในเกณฑ์์

ปกติหิรืือน้ำำ��หนักต่ำำ��กว่่าเกณฑ์ ์ปััจจุบันัโรคอ้้วนมีีแนวโน้้ม

เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�องทั้้�งในเด็ก็และผู้้�ใหญ่(1) จากคลััง-

ข้้อมููลสุุขภาพของกระทรวงสาธารณสุุข (Health Data 

Center: HDC) ปีี งบประมาณ 2565(2) พบว่่า คนไทยอายุุ 

19-59 ปีี  มีีน้ำำ��หนักเกิินร้อยละ 20.67 อ้้วนระดัับ 1  

ร้้อยละ 20.49 อ้้วนระดับั 2 ร้้อยละ 6.49 มีีรอบเอวเกินิ

เกณฑ์ ์ร้้อยละ 44.65 ในเขตสุขุภาพที่่� 1 พบมีีน้ำำ��หนักเกินิ 

ร้้อยละ 21.39 อ้้วนระดับั 1 ร้้อยละ 22.99 อ้้วนระดับั 2 

ร้้อยละ 5.97 มีีรอบเอวเกินิเกณฑ์ ์ร้้อยละ 52.85

สำำ�หรับปััญหาโรคอ้้วนของจัังหวัดเชีียงรายจากฐาน

ข้้อมููลระบบคลัังข้้อมููลสุุขภาพ Health Data Center 

(HDC) ระดัับจัังหวัดเชีียงราย(2) พบว่่า จากการคัดักรอง

ประชากรวััยทำำ�งาน 19-59 ปีี  จัังหวัดเชีียงราย ในปีี  

พ.ศ. 2565 จำำ�นวน 243,341 คน พบมีีน้ำำ��หนักเกิิน  

ร้้อยละ 21.13 อ้้วนระดับั 1 ร้้อยละ 25.01 อ้้วนระดับั 2 

ร้้อยละ 6.75 มีีรอบเอวเกินิเกณฑ์ ์ ร้้อยละ 56.16 และ

จากผลการตรวจสุุขภาพประจำำ�ปีีบุ คลากรโรงพยาบาล

เชีียงรายประชานุุเคราะห์์ ปีี  พ.ศ. 2565 จำำ�นวน 2,966 

คน พบว่่า บุุคลากรโรงพยาบาลมีีน้ำำ��หนัก ดัชันีีมวลกาย

และรอบเอวเกินิเกณฑ์ ์ร้้อยละ 48.67 กลุ่่�มเสี่่�ยงโรคไม่่-

ติดิต่่อเรื้้� อรััง ร้้อยละ 48.91 กลุ่่�มป่่วยโรคไม่่ติดิต่่อเรื้้� อรััง 

ร้้อยละ 20.39 ปีี  พ.ศ. 2566 พบว่่า มีีบุคลากรโรง-

พยาบาลฯ มีีน้ำำ��หนัก ดัชันีีมวลกาย และรอบเอวเกินิเกณฑ์ ์

ร้้อยละ 49.41 เสี่่�ยงโรคไม่่ติดิต่่อเรื้้� อรััง ร้้อยละ 51.20 

กลุ่่�มป่่วยโรคไม่่ติดิต่่อเรื้้� อรััง ร้้อยละ 19.38 

แนวทางการดููแลตนเองเพ่ื่�อลดรอบเอวและดััชนีี-

มวลกายเกินิที่่�ได้้ผลและปลอดภััย คืือ การปรัับเปลี่่�ยน

พฤติกิรรม ด้้วย 3 อ. คืือ (1) อาหาร คืือ ปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมการบริิโภค ลด/งดหวาน มััน ลดอาหาร

ประเภทแป้้ง ข้้าว เน้้นผักั ผลไม้้ไม่่หวาน (2) ออกกำำ�ลัง-

กาย คืือ ออกกำำ�ลังกายสม่ำำ��เสมอให้้เหมาะกับับริิบทและ

ชีีวิิตประจำำ�วัน (3) ด้้านอารมณ์ ์คืือ จััดการอารมณ์ไ์ม่่ให้้

เครีียด ควบคุุมน้ำำ��หนักอย่่างมีีความสุขุ โดยให้้เพ่ื่�อนร่วม-

งาน หััวหน้างานหนุนเสริมให้้กำำ�ลังใจในการจััดการตนเอง

ในการควบคุุมน้ำำ��หนัก รอบเอว สำำ�หรับการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมสุขุภาพในบุคลากรที่่�มีีดัชันีีมวลกายและรอบ-

เอวเกินิเกณฑ์ม์าตรฐานให้้ได้้ผล ควรส่่งเสริมให้้บุุคลากร

มีีการจััดการตนเองโดยมุ่่�งเน้้นให้้บุุคคลเป็็นศููนย์กลาง

ของการดููแล (patient-centered care) โดยใช้้การให้้ข้้อมููล 

การสร้างแรงจููงใจ การตั้้�งเป้้าหมาย และการติิดตามผล 

เพ่ื่�อเสริมพลัง (empower) ให้้สามารถปรัับพฤติิกรรม

สุขุภาพ เช่่น การควบคุุมการบริิโภคอาหารและออกกำำ�ลัง-

กาย ส่่งผลให้้น้ำำ��หนักตััวและรอบเอวลดลงอย่่างมีีนัย-

สำำ�คัญและยั่่�งยืืน(3) จากการศึึกษาของการศึึกษาของ

เกรีียงศัักดิ์์� สมบััติิ สุรุนาถวัชวงศ์์(4) พบว่่า โปรแกรม

สนับสนุนการจััดการตนเองสามารถเพิ่่�มระดับัพฤติกิรรม

การจััดการตนเองในด้านการรัับประทานอาหาร การ-

จััดการตนเองด้้านการออกกำำ�ลังกาย การลดระดัับดััชนีี

มวลกาย เส้้นรอบเอว และระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด ระดัับ

ไตรกลีีเซอร์์ไรด์ ์ระดับัคอลเลสเตอรอลรวม ระดับัแอล-

ดีีแอล คอลเลสเตอรอล และยัังเพิ่่�มระดัับเอชดีีแอล 

คอลเลสเตอรอลในบุคลากรที่่�มีีภาวะอ้้วนได้้ และการ

ศึกึษาของธนภรณ์ ์วิิโรจน์และคณะ(5) พบว่่า ภายหลังการ

ให้้โปรแกรมการกำำ�กับัตนเองมีีค่ามัธัยฐานน้ำำ��หนักตััว และ

ดััชนีีมวลกายลดลง พฤติิกรรมการบริิโภคอาหาร การ- 

ออกกำำ�ลังกายและการควบคุุมอารมณ์์ดีีขึ้้�นเมื่่�อเทีียบกับั

ก่่อนการให้้โปรแกรมอย่่างมีีนัยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิจะเห็น็ได้้

ว่่าการสร้างเสริมแรงจููงใจ การสนับสนุนการจััดการตนเอง 

รวมถึงึการจััดกิจิกรรมเพ่ื่�อพััฒนาพฤติิกรรมสุขุภาพของ

ตนเองจะส่่งผลให้้กลุ่่�มเป้้าหมายมีีความตระหนักและมีี

ความรัับผิิดชอบในการดููแลตนเองเพ่ื่�อนำำ�ไปสู่่�การปรัับ

เปลี่่�ยนพฤติกิรรมของตนเอง อาทิ ิการรัับประทานอาหาร 

การออกกำำ�ลังกาย การจััดการอารมณ์ค์วามเครีียด ทำำ�ให้้

ดััชนีีมวลกายและรอบเอวลดลง ซึ่่�งจะช่่วยลดความเสี่่�ยง

ต่่อการเกิดิโรคไม่่ติดิต่่อเรื้้� อรัังได้้
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จากข้้อมููลดัังกล่่าวกลุ่่�มงานสุขุศึึกษา โรงพยาบาล-

เชีียงรายประชานุุเคราะห์์ และทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ จึึงนำำ�

รููปแบบการสนัับสนุนการจััดการตนเองด้้วยเทคนิิค 5A  

(5 A’s behavior change model adapted for self-man-

agement support)(3) ที่่�ประกอบด้้วย (1) การประเมิิน 

(assess) (2) การแนะนำำ�ให้้คำำ�ปรึึกษา (advise) (3) การ

ยอมรัับ (agree) (4) การช่่วยเหลืือสนับสนุน (assist) 

และ (5) การติดิตามประเมิินผล (arrange) มาพััฒนา

โปรแกรมการจััดการตนเองเพ่ื่� อการปรัับเปลี่่� ยน

พฤติิกรรมสุุขภาพในกลุ่่�มบุุคลากรโรงพยาบาลที่่�มีี 

ดัชันีีมวลกายและรอบเอวเกินิเกณฑ์ ์และใช้้เป็็นกลวิิธีีหนึ่่�ง

ที่่�ช่่วยให้้การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมของบุุคลากรไปสู่่�

พฤติิกรรมเป้้าหมายที่่�ต้้องการ โดยการให้้บุุคลากรได้้

ประเมินิความรู้้�  พฤติกิรรม และปััญหาสุขุภาพของตนเอง 

ทบทวนวิิเคราะห์์ปััญหาเพ่ื่� อนำำ�ไปสู่่�การปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรม ได้้รัับกระบวนการเรีียนรู้้�ที่่�เหมาะสม ได้้รัับ 

คำำ�แนะนำำ� การให้้คำำ�ปรึึกษาเกี่่�ยวกับัภาวะอ้้วนลงพุุง โรคอ้้วน 

การควบคุุมอาหาร การลดน้ำำ��หนัก ที่่�ตรงกับัปััญหาและ

ตรงกับับริิบทของตนเอง ได้้รัับคำำ�แนะนำำ�ในการจััดการ

ตนเอง ได้้รัับความรู้้�และทักัษะเพ่ื่�อนำำ�ไปสู่่�การตััดสินิใจ

วางแผนการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม มีีการกระตุ้้�นเตืือน 

หนุนเสริมกำำ�ลังใจจากทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ เพ่ื่�อนร่วมงาน 

หััวหน้างาน เพ่ื่�อการตั้้�งเป้้าหมาย วางแผนร่วมกันั รวมถึงึ

บุุคลากรโรงพยาบาลมีีการประเมิินการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมสุุขภาพของตนเอง และมีีการนััดหมายเพ่ื่�อ

ติิดตามประเมิินการจััดการตนเองเพ่ื่�อการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมสุขุภาพ เพ่ื่�อให้้ดััชนีีมวลกาย รอบเอวลดลง 

รวมถึึงระดัับความดัันโลหิิต ค่่าไขมัันในเลืือดให้้อยู่่�ใน

เกณฑ์ป์กติ ิ

จากเหตุผุลข้้างต้้น ผู้้� วิิจััยจึึงมีีแนวคิดิในการศึกึษาผล

ของโปรแกรมการจััดการตนเองต่่อการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมสุุขภาพในกลุ่่�มบุุคลากรโรงพยาบาลที่่�มีี 

ดัชันีีมวลกายและรอบเอวเกินิเกณฑ์ ์เพ่ื่�อใช้้เป็็นข้อมููลใน

การพััฒนารููปแบบการดููแลสุุขภาพกลุ่่�มบุุคลากรโรง-

พยาบาลให้้มีีสุขุภาพดีี เน่ื่�องจากบุุคลากรโรงพยาบาลเป็็น

บุุคลากรด้้านสุขุภาพ ควรมีีพฤติิกรรมที่่�ถููกต้้องเหมาะสม

เพ่ื่�อเป็็นแบบอย่่างแก่่ประชาชนในการดููแลสุขุภาพต่อไป

วิิธีีการศึึกษา
การวิิจััยครั้้�งน้ี้� เป็็นการวิิจััยแบบ historical control 

design เพ่ื่�อศึึกษาผลของโปรแกรมการจััดการตนเองใน

กลุ่่�มบุุคลากรที่่�มีีดััชนีีมวลกายและรอบเอวเกิินเกณฑ์ ์ 

โรงพยาบาลเชีียงรายประชานุุเคราะห์์ อำำ�เภอเมืือง จัังหวัดั

เชีียงราย วััดผลก่่อนและหลังการเข้้าร่่วมโปรแกรมฯ ระยะ

เวลา 11 เดืือน ช่่วงเดืือนมีีนาคม พ.ศ. 2566 ถึงึเดืือน

มกราคม พ.ศ. 2567 ศึกึษาวิิจััยหลังได้้รัับอนุุมัติัิจากคณะ

กรรมการพิิจารณาจริยธรรมการศึึกษาวิิจััยในมนุุษย์์  

โรงพยาบาลเชีียงรายประชานุุเคราะห์์ โดยมีีรายละเอีียด

ดังัน้ี้�

ประชากรและกลุ่่�มตัวัอย่่าง

ประชากรที่่�ใช้้ในการศึึกษา คืือ กลุ่่�มบุุคลากรที่่�มีี 

ดััชนีีมวลกาย และหรืือรอบเอวเกิินเกณฑ์์ที่่� เข้้าร่่วม

โครงการเปลี่่�ยนไซซ์์ไร้้พุุง โรงพยาบาลเชีียงรายประชา- 

นุุเคราะห์์ อำำ�เภอเมืือง จัังหวัดเชีียงราย 

กลุ่่�มตัวัอย่่าง คืือ กลุ่่�มบุุคลากรที่่�มีีดัชันีีมวลกาย และ

หรืือรอบเอวเกินิเกณฑ์ท์ี่่�เข้้าร่่วมโครงการเปลี่่�ยนไซซ์์ไร้้พุุง 

โรงพยาบาลเชีียงรายประชานุุเคราะห์์ อำำ�เภอเมืือง จัังหวัดั

เชีียงราย และสามารถอยู่่�ร่วมโครงการฯ จนสิ้้� นสุุด

โครงการ จำำ�นวน 132 ราย โดยมีีเกณฑ์ก์ารพิิจารณาคััดเข้้า

โครงการฯ คืือ บุุคลากรที่่�มีีดัชันีีมวลกายและหรืือรอบเอว

เกินิเกณฑ์ท์ี่่�เข้้าร่่วมโครงการ และสามารถอยู่่�ร่วมโครงการ

ได้้จนสิ้้�นสุดุโครงการฯ เกณฑ์ก์ารคััดออกจากโครงการฯ 

คืือ บุุคลากรฯ ที่่�เข้้าร่่วมโครงการเปลี่่�ยนไซซ์์ไร้้พุุงที่่�มีี

ข้้อมููลไม่่สมบููรณ์ ์

คำำ�นวณขนาดตััวอย่่าง โดยอ้้างอิงิจากค่่าดัชันีีมวลกาย

เฉลี่่�ยก่่อนทำำ�การศึกึษาของกลุ่่�มตัวัอย่่าง จำำ�นวน 20 ราย 

เท่า่กับั 30.95±2.95 คาดหวังว่่าหลังเข้้าร่่วมโครงการฯ 

ค่่าดัชันีีมวลกายเฉลี่่�ยลดลงเหลืือ 29.95 คำำ�นวณโดยใช้้

โปรแกรมสำำ�เร็จ็รูปูทางสถิติิ ิใช้้สูตูร one-sample com-

parison of mean to hypothesized value กำำ�หนดการ



ผลของโปรแกรมการจัดัการตนเองต่่อการปรับัเปล่ี่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพในกลุ่่�มบุุคลากรโรงพยาบาล

วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2569 ปีีท่ี่� 35 ฉบับัท่ี่� 2 315

ทดสอบ two-sided ค่่า power 90% alpha เท่่ากับั 0.05 

ได้้กลุ่่�มตัวัอย่่างอย่่างน้้อย 92 ราย เน่ื่�องจากกลุ่่�มตัวัอย่่าง

ที่่�เข้้าร่่วมโครงการเปลี่่�ยนไซซ์์ไร้้พุุง มีีจำำ�นวน 136 ราย 

ในการวิิจััยในครั้้�งน้ี้�  ผู้้� วิิจััยจึึงจะใช้้กลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งหมด 

136 ราย แต่่ในระหว่างการดำำ�เนิินการวิิจััยกลุ่่�มตัวัอย่่าง

ขอถอนตััวออกจากงานวิิจััยเน่ื่�องจากไม่่สามารถเข้้าร่่วม

กิจิกรรมจนครบระยะเวลาการจััดโปรแกรมฯ จำำ�นวน 4 

ราย ทำำ�ให้้เหลืือกลุ่่�มตัวัอย่่างทั้้�งหมด 132 ราย

เคร่ื่�องมืือท่ี่�ใช้ใ้นการวิิจัยั

เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการศึึกษาวิิจััยครั้้�งน้ี้�  ประกอบด้้วย 

เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการศึึกษาและเคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็บ็

รวบรวมข้้อมููล

1. เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการดำำ�เนิินการ 

1.1. แบบเก็บ็ข้้อมููลเปรีียบเทีียบผลของโปรแกรม

การจััดการตนเองฯ เป็็นแบบเก็็บข้้อมููลที่่�กลุ่่�มงาน

สุขุศึกึษาและทีีมสหสาชาวิิชาชีีพสร้างขึ้้�น ประกอบด้้วย 

- ข้้อมููลทั่่�วไป ได้้แก่่ เพศ อายุุ 

- ข้้อมููลภาวะสุขุภาพ ได้้แก่่ ดัชันีีมวลกาย รอบเอว 

systolic blood pressure (BPs), diastolic blood pressure 

(BPd), triglyceride (Tg) และ low-density lipoprotein 

(LDL)

- ข้้อมููลความรู้้�  ความเข้้าใจเร่ื่�องโรคอ้้วนและการดููแล

ตนเอง 

- ข้้อมููลพฤติิกรรมสุุขภาพ ได้้แก่่ พฤติิกรรมการ

บริิโภคอาหาร พฤติิกรรมการออกกำำ�ลังกาย การจััดการ

อารมณ์แ์ละความเครีียด

1.2. โปรแกรมการจััดการตนเอง ซึ่่�งเป็็นโปรแกรมใน

โครงการเปลี่่�ยนไซซ์์ไร้้พุุง โดยผู้้�วิิจััยพััฒนามาจากแนวคิด

สนับสนุนการจััดการตนเองของ Glasgow และคณะ(3) 

ด้้วยเทคนิิค 5A ซึ่่�งประกอบด้้วย การประเมิินปัญหา  

การแนะนำำ�ให้้คำำ�ปรึึกษา การตกลงใจ การยอมรัับ การ-

ช่่วยเหลืือสนับสนุน และการติิดตามประเมินิผล ผ่่านการ

รัับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์  

โรงพยาบาลเชีียงรายประชานุุเคราะห์์ (EC CRH 036/67 

In) มีีรููปแบบการทำำ�กิิจกรรมอย่่างเป็็นระบบและมีี 

ขั้้�นตอนโดยดำำ�เนิินการทั้้�งรายบุุคคลและรายกลุ่่�ม ใช้้เวลา 

44 สัปัดาห์์ ดังัน้ี้�

1.2.1. ระยะก่่อนเข้้าโปรแกรมฯ สัปัดาห์์ที่่� 1 ผู้้� วิิจััย

เก็บ็ข้้อมููลระยะก่่อนเข้้าโปรแกรมฯ จากเวชระเบีียน 

ประกอบด้้วย ข้้อมููลทั่่�วไป ข้้อมููลภาวะสุขุภาพ ผลการ

ตรวจห้องปฏิิบััติิการจากผลการตรวจสุุขภาพประจำำ�ปีี  

และแบบประเมิินความรู้้� เร่ื่�องโรคอ้้วนและการดููแลตนเอง 

แบบสอบถามพฤติกิรรมสุขุภาพ (พฤติกิรรมการบริิโภค

อาหาร การออกกำำ�ลังกาย การจััดการอารมณ์์และ

ความเครีียด)

1.2.2. ระยะดำำ�เนิินกิจิกรรมตามโปรแกรมฯ สัปัดาห์์

ที่่� 1-44 ผู้้� วิิจััยดำำ�เนิินกิจิกรรมตามโปรแกรมการจััดการ

ตนเอง 

- สัปัดาห์์ที่่� 1 คืืนผลการตรวจสุขุภาพประจำำ�ปีี  เพ่ื่�อ

ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างได้้ประเมิินปัญหาสุุขภาพของตนเอง  

ได้้ประเมิินความรู้้�  พฤติิกรรมสุุขภาพของตนเอง รัับรู้้�

ปััญหาดััชนีีมวลกาย รอบเอวเกิินเกณฑ์์ เพ่ื่�อนำำ�ไปสู่่� 

การจััดการตนเองเพ่ื่�อการลดน้ำำ��หนัก เพ่ื่�อให้้ดัชันีีมวลกาย

และรอบเอวอยู่่� ในเกณฑ์์ปกติิ การให้้คำำ�แนะนำำ�ให้้ 

คำำ�ปรึึกษารายกลุ่่�มเร่ื่�องโรคอ้้วนและการดููแลตนเองที่่� 

ถููกต้้อง ใช้้เวลา 3 ชั่่�วโมง 

- สัปัดาห์์ที่่� 3 การแนะนำำ�ให้้คำำ�ปรึึกษารายกลุ่่�มเร่ื่�อง

การเลืือกบริิโภคอาหารเพ่ื่�อการลดน้ำำ��หนัก ทางเลืือกใน

การปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมการบริิโภคอาหาร การทำำ� in-

termittent fasting (IF) และการทำำ� ketogenic diet (Keto) 

กับัการลดน้ำำ��หนัก ใช้้เวลา 3 ชั่่�วโมง 

- สัปัดาห์์ที่่� 5 การแนะนำำ�ให้้คำำ�ปรึึกษารายกลุ่่�ม เร่ื่�อง

การออกกำำ�ลังกายให้้เหมาะสมกับัตนเอง ใช้้เวลา 3 ชั่่�วโมง 

- สัปัดาห์์ที่่� 7 การแนะนำำ�ให้้คำำ�ปรึึกษารายกลุ่่�มเร่ื่�อง 

ลดน้ำำ��หนักอย่่างไรไม่่เครีียดโดยนัักจิิตวิิทยา ใช้้เวลา 3 

ชั่่�วโมง 

- สัปัดาห์์ที่่� 12, 24 กลุ่่�มแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�ร่วมกันั

ตั้้�งเป้้าหมายและวางแผนและสร้างความมั่่�นใจในการ 

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขุภาพ วางแผนการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติกิรรมการบริิโภคอาหาร และการออกกำำ�ลังกายร่่วม
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กับัทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ (นัักโภชนาการ นัักกายภาพบำำ�บัดั) 

โดยให้้กลุ่่�มเป้้าหมายตััดสิินใจเลืือกแนวทางที่่�ตรงกัับ

ปััญหา ความต้้องการ และบริิบทของตนเองเพ่ื่�อนำำ�ไป 

สู่่�เป้้าหมายที่่�ตั้้�งไว้้

- สัปัดาห์์ที่่� 24, 36 ติดิตาม สนับสนุน เสริมกำำ�ลังใจ

จากทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ (แพทย์ นัักโภชนาการ  

นัักกายภาพบำำ�บัดั นัักสาธารณสุขุ) หััวหน้า เพ่ื่�อนร่วมงาน 

บันัทึกึผลการปรัับพฤติกิรรมผ่่านไลน์์กรุ๊๊�ป สมุดบันัทึกึ 

- สัปัดาห์์ที่่� 44 ติดิตามชั่่�งน้ำำ��หนัก วััดรอบเอว ระดับั

ความดัันโลหิิต ผลการตรวจทางห้้องปฏิบิััติิการจากการ

ตรวจสุุขภาพประจำำ�ปีี เจ้้าหน้าที่่� แลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�การ

จััดการตนเองของกลุ่่�มเป้้าหมาย การทำำ�แบบสอบถาม

ความรู้้� ฯ และพฤติิกรรมสุุขภาพฯ หลังการเข้้าร่่วม 

โปรแกรมฯ

2. เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการประเมิินผล แบบเก็บ็ข้้อมููลที่่�

กลุ่่�มงานสุุขศึึกษา และทีีมสหสาขาวิิชาชีีพโรงพยาบาล

เชีียงรายประชานุุเคราะห์์ ได้้จััดทำำ�ขึ้้�น แบ่่งเป็็น 2 ส่่วน 

จำำ�นวน 25 ข้้อ 

ส่่วนที่่� 1 ข้้อมููลทั่่�วไป จำำ�นวน 3 ข้้อ ได้้แก่่ เพศ อายุุ 

โรคประจำำ�ตัวั 

ส่่วนที่่� 2 ข้้อมููลที่่�ศึกึษา 

- ข้้อมููลภาวะสุขุภาพ ได้้แก่่ ดัชันีีมวลกาย รอบเอว 

BPs, BPd, Tg และ LDL

- ข้้อมููลความรู้้�ความเข้้าใจเร่ื่�องโรคไม่่ติดิต่่อ จำำ�นวน 

10 ข้้อ ตัวัเลืือก 2 ตัวัเลืือก ได้้แก่่ ถููก ผิดิ เกณฑ์ก์ารให้้

คะแนน ตอบถููกให้้ 1 คะแนน ตอบผิดิให้้ 0 คะแนน 

- ข้้อมููลพฤติิกรรมสุขุภาพ จำำ�นวน 15 ข้้อ ได้้แก่่ 

พฤติิกรรมการบริิโภคอาหาร พฤติิกรรมการออกกำำ�ลัง-

กาย พฤติิกรรมการจััดการความเครีียด เกณฑ์์การให้้

คะแนน 

ข้้อคำำ�ถามเชิิงบวก คืือ ได้้แก่่ข้้อที่่� 1, 4, 8, 9, 11, 

12, 14 และ 15 ปฏิบิัตัิเิป็็นประจำำ� ให้้ 4 คะแนน ปฏิบิัตัิิ

บ่่อยครั้้�งให้้ 3 คะแนน ปฏิบิัตัิบิางครั้้�ง 2 คะแนน ปฏิบิัตัิิ

นานนานครั้้�ง 1 คะแนน ไม่่เคยปฏิบิัตัิเิลย ให้้ 0 คะแนน

ข้้อคำำ�ถามเชิิงลบ คืือ ได้้แก่่ข้้อที่่� 2, 3, 5, 6, 7, 10 

และ 13 ปฏิบิัตัิเิป็็นประจำำ�ให้้ 0 คะแนน ปฏิบิัตัิบ่ิ่อยครั้้�ง

ให้้ 1 คะแนน ปฏิบิัตัิบิางครั้้�ง 2 คะแนน ปฏิบิัตัินิานนาน

ครั้้�ง 3 คะแนน ไม่่เคยปฏิบิัตัิเิลย ให้้ 4 คะแนน 

การตรวจสอบคุุณภาพเคร่ื่�องมืือ 

ผู้้� วิิจััยได้้นำำ�เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยทั้้�งเคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้

ในการทดลอง ได้้แก่่ โปรแกรมการจััดการตนเองต่่อการ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพในกลุ่่�มบุุคลากรโรง-

พยาบาลฯ และเคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการรวบรวมข้้อมููล ได้้แก่่ 

แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป แบบประเมิินความรู้้�  ความ- 

เข้้าใจฯ แบบประเมิินพฤติิกรรมการจััดการตนเอง และ

ข้้อมููลภาวะสุขุภาพ/การตรวจทางห้้องปฏิบิัตัิกิาร ซึ่่�งผู้้�วิิจััย

พััฒนาขึ้้�นไปตรวจสอบคุุณภาพเคร่ื่�องมืือ แบ่่งเป็็น 2 ด้้าน 

ได้้แก่่ 

1) ด้้านความตรงตามเนื้้�อหา (content validity) งาน

วิิจััยครั้้�งน้ี้� ผ่่านการพิิจารณาจากผู้้�ทรงคุุณวุฒิิที่่�มีีความ

เชี่่�ยวชาญตรวจสอบ จำำ�นวน 3 ท่า่น ได้้แก่่ แพทย์อายุุร-

กรรมด้้านต่อมไร้้ท่่อ และเมตาบอลิิซึึม จำำ�นวน 1 ท่่าน 

นัักกายภาพบำำ�บัดั จำำ�นวน 1 ท่า่น นัักโภชนากร จำำ�นวน 

1 ท่่าน พิิจารณาความสอดคล้้องระหว่าง ข้้อคำำ�ถามกับั

กรอบการวัดั (item –objective congruence index: IOC) 

มีีค่าระหว่าง 0.60 - 1.00 และปรัับปรุงุตามข้้อเสนอแนะ 

2) ด้้านความเช่ื่�อมั่่�น (Reliability) ตรวจสอบด้้วย

การนำำ�แบบสอบถามฯ ไปทดลองใช้้กับักลุ่่�มที่่�มีีคุณสมบัตัิิ

คล้้ายกับัประชากรที่่�ศึกึษา จำำ�นวน 30 คน หลังจากนั้้�น

วิิเคราะห์์ค่่า Cronbach’s alpha coefficient ค่่าความเช่ื่�อ-

มั่่�น เท่า่กับั 0.79 แล้้วปรัับปรุงุก่่อนนำำ�ไปใช้้จริง 

การเก็็บรวบรวมข้อ้มููล

หลังจากที่่�ผ่่านการรัับรองจริยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์

แล้้ว ผู้้� วิิจััยเก็บ็รวมรวมข้้อมููลจากเวชระเบีียนและแบบ

รวบรวมข้้อมููลโครงการเปลี่่�ยนไซซ์์ไร้้พุุง

การวิิเคราะห์ข์้อ้มููล

- วิิเคราะห์์ข้้อมููลทั่่�วไปด้้วยสถิติิเิชิิงพรรณนา ได้้แก่่ 

จำำ�นวน ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

- เปรีียบเทีียบความแตกต่่างของค่่าเฉลี่่�ยดัชันีีมวล-

กาย รอบเอว ระดัับความดัันโลหิิต ค่่าไขมัันในเลืือด  



ผลของโปรแกรมการจัดัการตนเองต่่อการปรับัเปล่ี่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพในกลุ่่�มบุุคลากรโรงพยาบาล

วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2569 ปีีท่ี่� 35 ฉบับัท่ี่� 2 317

ความรู้้� เร่ื่�องโรคฯ และพฤติกิรรมการดููแลตนเอง (เดืือน

ที่่� 0, 11) ด้้วยสถิติิ ิPair T-test

การพิจิารณาด้า้นจริยธรรมการวิิจัยัในมนุุษย์ ์

ผู้้�วิิจััยได้้มีีการพิิทักัษ์์สิทิธิกิลุ่่�มตัวัอย่่างตามกระบวน-

การวิิจััยโดยดำำ�เนิินการขอรัับรองจริยธรรมการวิิจััยใน

มนุุษย์์จากคณะกรรมการจริยธรรมวิิจััยในมนุุษย์์ โรง-

พยาบาลเชีียงรายประชานุุเคราะห์์ ใบรัับรองรหััสโครงการ 

EC CRH 036/67 In รัับรองระหว่างวัันที่่� 22 กรกฎาคม 

พ.ศ. 2567 ถึงึวัันที่่� 21 กรกฎาคม พ.ศ. 2568

ผลการศึึกษา
1. ข้้อมููลทั่่�วไปกลุ่่�มตัวัอย่่าง พบว่่า ส่่วนใหญ่เป็็นเพศ

หญิง ร้้อยละ 81.1 อายุุเฉลี่่�ย 41.32 ปีี  อายุุน้้อยที่่�สุดุ 23 

ปีี  อายุุมากที่่�สุดุ 59 ปีี  ตำำ�แหน่งส่่วนใหญ่เป็็นสายการ

แพทย์ พยาบาล ร้้อยละ 57.57 ดังัตารางที่่� 1

2. ข้้อมููลความรู้้�และพฤติิกรรม พบว่่า หลังการเข้้า

ร่่วมโปรแกรมฯ กลุ่่�มตัวัอย่่างมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�ก่อน

และหลังการเข้้าโปรแกรมฯ ไม่่แตกต่่างกันั และคะแนน

เฉลี่่�ยพฤติิกรรมสุุขภาพสููงกว่่าก่่อนการเข้้าโปรแกรมฯ 

อย่่างมีีนัยสำำ�คััญทางสถิิติิ (p<0.05) รายละเอีียดตาม

ตารางที่่� 2

3. ข้้อมููลภาวะสุขุภาพ พบว่่า หลังการเข้้าร่่วมโปร- 

แกรมฯ กลุ่่�มตััวอย่่างมีีค่าเฉลี่่�ยดััชนีีมวลกายลดลงกว่่า

ก่่อนการเข้้าโปรแกรมอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ ิ(p=0.05)  

ค่่าเฉลี่่� ยรอบเอวลดลงกว่่าก่่อนการเข้้าโปรแกรมฯ 

อย่่างมีีนัยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ(p<0.05) ค่่าเฉลี่่�ยระดับัความ-

ดัันซิสโตลิิกและไดแอสโตลิิก ก่่อนและหลังการเข้้า 

โปรแกรมฯ ไม่่แตกต่่าง ผลตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการ 

พบว่่า ค่่าเฉลี่่�ย triglyceride ลดลงกว่่าก่่อนการเข้้า 

โปรแกรมฯ อย่่างมีีนัยสำำ�คััญทางสถิิติิ (p=0.05) และ 

ค่่าเฉลี่่�ย LDL ลดลงกว่่าก่่อนการเข้้าโปรแกรมฯ อย่่างมีี

นััยสำำ�คัญทางสถิติิ ิ(p=0.05) รายละเอีียดตามตารางที่่� 3 

วิิจารณ์ ์
การศึกึษาข้้อมููลภาวะสุขุภาพ พบว่่า ภายหลังการจััด

โปรแกรมจััดการตนเองฯ กลุ่่�มตััวอย่่างมีีค่าเฉลี่่� ย 

ดัชันีีมวลกายลดลงอย่่างมีีนัยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ(p=0.001) 

ค่่าเฉลี่่�ยรอบเอวลดลงอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ ิ(p<0.001) 

จะเห็็นได้้ว่่าการประยุุกต์์แนวคิดสนับสนุนการจััดการ

ตนเองของ Glasgow และคณะ(3) ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่าง 

มีีความรู้้�ความเข้้าใจเร่ื่�องโรคฯ จากทีีมแพทย์ รวมถึงึได้้

รัับความรู้้� และการสนับสนุนสื่่� อความรู้้� การจััดการ

พฤติิกรรมการบริิโภคอาหารจากนัักโภชนาการ การ

วางแผนการออกกำำ�ลังกายจากนัักกายภาพบำำ�บัดั และการ

ตารางท่ี่� 1 ข้อ้มููลทั่่ �วไปของกลุ่่�มตัวัอย่่าง (n=132)

       ข้้อมููลทั่่�วไปกลุ่่�มตัวัอย่่าง                  จำำ�นวน    ร้้อยละ

เพศ	 ชาย	 25	 18.9

          	หญิ ง	 107	 81.1

อายุุ (ปีี )   20-30	 21	 15.9

          	 31-40 	 42	 31.82

          	 41-50 	 39	 29.55

          	 51 ขึ้้�นไป	 30	 22.73

	 Min-Max = 23-59 Mean=41.32	

ตำำ�แหน่ง	ส ายการแพทย์ พยาบาล	 76	 57.57

          	ส ายสนับสนุน	 56	 42.42

ตารางท่ี่� 2 ค่่าคะแนนเฉล่ี่�ยความรู้้ � ค่่าคะแนนเฉล่ี่�ยพฤติิกรรมสุุขภาพก่่อนและหลังัการเข้า้ร่่วมโปรแกรมฯ (n=132)

	                                                         ก่่อนทดลอง                หลังทดลอง 	            p-value

                                                                mean          SD	   mean          SD	

ความรู้้�  ความเข้้าใจเร่ื่�องโรคฯ	 8.35	 1.13	 8.40	 1.12	 0.720

พฤติกิรรมสุขุภาพ	 30.22	 5.26	 33.17	 5.96	 <0.001
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ดููแลตนเองที่่�ถููกต้้องเหมาะสม ได้้ตั้้�งเป้้าหมายในการ

จััดการตนเองที่่�เหมาะสมร่่วมกันั สร้างความมั่่�นใจในการ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมสุขุภาพ และมีีการติดิตามประเมินิ

ผลอย่่างต่่อเน่ื่�อง ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างมีีการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมสุขุภาพตนเองส่่งผลต่่อค่่าดััชนีีมวลกายลดลง 

ซึ่่�งสอดคล้้องกัับการศึึกษาของสายฝน จำำ�ปาหาญ และ 

พััชรีีวรรณ พัันตรีีเกิดิ(6) ศึกึษาผลของโปรแกรมส่่งเสริม

การจััดการตนเองโดยใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์ต่่อพฤติิกรรม

สุขุภาพและค่่าดัชันีีมวลกายของกลุ่่�มเสี่่�ยงต่่อภาวะอ้้วนใน

สถานประกอบการ จัังหวัดพิิจิิตร พบว่่า หลังการเข้้าร่่วม

โปรแกรม กลุ่่�มทดลองมีีค่าดััชนีีมวลกายและรอบเอว 

ลดลงอย่่างมีีนัยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ(p<0.05) และจากการศึึกษา

ของพรฤดีี นิิธิิรััตน์์ และคณะ(7) ศึึกษาเร่ื่�องผลของ

โปรแกรมการจััดการตนเองของผู้้� ที่่� อ้้วนและมีีไขมััน 

ในเลืือดสูงูในจัังหวัดจัันทบุรีี พบว่่า หลังการใช้้โปรแกรม

กลุ่่�มทดลองมีีค่าเฉลี่่�ยน้ำำ��หนัก รอบเอว และตั้้�งใจที่่�จะมีี

พฤติิกรรมสุขุภาพที่่�เหมาะสมสูงูขึ้้�นอย่่างมีีนัยสำำ�คััญทาง

สถิิติิที่่�ระดัับ 0.05 จากข้้อมููลแสดงให้้เห็น็ว่าโปรแกรม 

การจััดการตนเองทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างมีีความรู้้�  มีีการ

ประเมินิตนเอง มีีการวางแผนตั้้�งเป้้าหมาย การปฏิบิัตัิตัิัว 

เพ่ื่�อลดน้ำำ��หนัก รวมถึงึการติิดตามประเมิินผลโดยการ-

นััดหมาย การติิดตามเยี่่�ยมบ้้านหรืือการใช้้สื่่�อโซเชีียล 

แอปพลิเคชัันไลน์์ จะช่่วยเสริมสร้างความรู้้�  การเข้้าถึึง

ข้้อมููล ส่่งผลต่่อการยอมรัับ ตัดัสินิใจปรัับเปลี่่�ยนพฤติ-ิ 

กรรมฯ ทำำ�ให้้ค่่าดัชันีีมวลกาย และเส้้นรอบเอวลดลงได้้

ข้้อมููลระดัับความดัันโลหิิตตััวบน ตััวล่าง ก่่อนและ

หลังการเข้้าโปรแกรมฯ ไม่่มีีความแตกต่่างกันั ซึ่่�งแตกต่่าง

จากการศึกึษาของเกรีียงศักัดิ์์� สมบัตัิ ิสุรุนาถวัชวงศ์ ์และ

คณะ(4) ศึึกษาเร่ื่�องประสิทิธิิผลของโปรแกรมสนับสนุน

การจััดการตนเองต่่อภาวะอ้้วนของบุุคลากร คณะ-

แพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยบููรพา พบว่่า ค่่าเฉลี่่�ยความ-

ดัันซิสโตลิิก ค่่าเฉลี่่�ยระดัับความดัันไดแอสโตลิิกของ 

กลุ่่�มทดลองในระยะติิดตามผลต่ำำ��กว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่าง

มีีนัยสำำ�คััญทางสถิติิ ิ(p<0.05) การควบคุุมระดับัความ- 

ดัันโลหิิตสูงู จำำ�เป็็นต้องใช้้วิิธีีการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม

การดำำ�เนิินชีีวิิตประจำำ�วันร่วมด้้วย โดยใช้้วิิธีีการปรัับ-

เปลี่่�ยนพฤติิกรรมการดำำ�เนิินชีีวิิตประจำำ�วัน ได้้แก่่ การ

ควบคุุมน้ำำ��หนัก การรัับประทานอาหาร การออกกำำ�ลังกาย

อย่่างสม่ำำ��เสมอ ซึ่่�งการควบคุุมความดันัโลหิิตโดยวิิธีีการ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมการดำำ�เนิินชีีวิิตประจำำ�วัน สามารถ

ลดความดัันซิสโตลิิกได้้ 5.20-7.80 มิลิลิิเมตรปรอท และ

ลดความดันัไดแอสโตลิิกได้้ 8.40-9.60 มิลิลิิเมตรปรอท 

ดัังนั้้�นโปรแกรมการจััดการตนเองในกลุ่่�มเป้้าหมาย

บุุคลากรโรงพยาบาลเชีียงรายฯ จึึงต้้องหนุนเสริมกำำ�ลังใจ

ตารางท่ี่� 3	น้ำ ำ� �หนักั ดัชันีีมวลกาย รอบเอว ระดับัความดันัโลหิิต ผลการตรวจทางห้อ้งปฏิิบัติัิการ  ก่่อนและหลังัการเข้า้ร่่วม 

โปรแกรมฯ (n=132)

	                                                         ก่่อนทดลอง                หลังทดลอง 	            p-value

                                                                mean          SD	   mean          SD	

ดัชันีีมวลกาย	 31.23	 3.82	 30.89	 3.73	 0.001

รอบเอว	 101.67	 8.43	 98.61	 9.16	 <0.001

ระดับัความดันัโลหิิต					   

    ซิิสโตลิิค	 131.87	 14.26	 130.91	 12.41	 0.458

    ไดแอสโตลิิค	 81.73	 9.174	 81.59	 10.69	 0.889

 Lipid profile					   

    Triglyceride	 149.86	 139.19	 125.45	 67.72	 0.023

    LDL	 122.75	 36.57	 116.22	 36.11	 0.032



ผลของโปรแกรมการจัดัการตนเองต่่อการปรับัเปล่ี่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพในกลุ่่�มบุุคลากรโรงพยาบาล

วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2569 ปีีท่ี่� 35 ฉบับัท่ี่� 2 319

ให้้มีีการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมทั้้�งเร่ื่�องการรัับประทาน

อาหาร โดยเน้้นการหลีีกเลี่่�ยงอาหารที่่�มีีรสเค็ม็ อาหาร

แปรรููป การออกกำำ�ลังกายให้้สม่ำำ��เสมอ และให้้มีีการ

ติิดตามประเมิินผลอย่่างต่่อเน่ื่�อง เน่ื่�องจากการติิดตาม

ประเมิินผลสามารถวางแผนเป้้าหมายการจััดการตนเอง

ที่่�เหมาะสมในกรณีีประสบปััญหาและอุุปสรรคในการ

จััดการตนเอง เพ่ื่�อนำำ�ไปสู่่�การจััดการตนเองเพ่ื่�อให้้

สามารถลดระดับัความดันัโลหิิตลงให้้อยู่่�ในเกณฑ์ป์กติิ

ข้้อมููลผลการตรวจทางห้้องปฏิบิัตัิกิาร พบว่่า หลังการ

เข้้าร่่วมโปรแกรมฯ ค่่าเฉลี่่�ยไตรกลีีเซอร์์ไลด์์ลดลงกว่่า

ก่่อนการเข้้าร่่วมโปรแกรมฯ อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติ ิ

(p=0.05) และค่่าเฉลี่่�ย LDL ลดลงกว่่าก่่อนการ 

เข้้าร่่วมโปรแกรมฯอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิิ (p<0.05)  

แสดงให้้เห็็นว่าโปรแกรมการจััดการตนเอง มีีการจััด

กระบวนการเรีียนรู้้�  มีีการคืืนข้อมููลสุุขภาพรายบุุคคล 

ทำำ�ให้้กลุ่่�มเป้้าหมายได้้วิิเคราะห์์ ประเมิินปัญหาสุขุภาพ

ตนเอง มีีการให้้คำำ�แนะนำำ� คำำ�ปรึึกษาในการจััดการ

พฤติิกรรมสุุขภาพตนเองที่่�ถููกต้้อง เหมาะสมตรงกัับ 

ความต้้องการ มีีการช่่วยเหลืือสนับสนุนจากเพ่ื่�อนร่วมงาน 

หััวหน้างานทำำ�ให้้ไม่่เกิดิความเครีียด ความกดดันัในการ

ตัดัสินิใจปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขุภาพ มีีการจััดกิจิกรรม

ภายในหน่วยงานที่่�ส่่งเสริมให้้มีีการเลืือกบริิโภคอาหาร 

การออกกำำ�ลังกาย อาทิ ิกิจิกรรมโฮงยาไทย Run กิจิกรรม

หมอพาเพรีียว ทำำ�ให้้กลุ่่�มเป้้าหมายเช่ื่�อมั่่�น มุ่่�งมั่่�นในการ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมของตนเอง มีีการติดิตามประเมิิน

ผลที่่�ต่่อเน่ื่�อง ที่่�สำำ�คัญัมีีการวางแผนมุ่่�งสู่่�เป้้าหมายร่่วมกันั 

จึึงทำำ�ให้้กลุ่่�มเป้้าหมายค่่าไตรกลีีเซอไรด์์และค่่า LDL 

ลดลง สอดคล้้องกัับการศึึกษาของเกรีียงศัักดิ์์� สมบััติ ิ

สุรุนาถวัชวงศ์ ์และคณะ(4) เร่ื่�องประสิทิธิผิลของโปรแกรม

สนับสนุนการจััดการตนเองต่่อภาวะอ้้วนของบุุคลากร

คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยบููรพา พบว่่า ค่่าเฉลี่่�ย

ระดัับไตรกลีีเซอร์์ไรด์์ ค่่าเฉลี่่�ยระดัับโคเลสเตอรอล 

ค่่าเฉลี่่�ยระดับั LDL ของกลุ่่�มทดลอง ในระยะติดิตามผล

ต่ำำ��กว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนัยสำำ�คััญทางสถิติิิ (p<0.05) 

และค่่าเฉลี่่�ยระดัับ high-density lipoprotein (HDL)  

โคเลสเตอรอลของกลุ่่�มทดลองระยะติิดตามผล สูงูกว่่า

กลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนัยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ(p<0.05) ซึ่่�งแสดง

ให้้เห็็นว่าโปรแกรมสนับสนุนการจััดการตนเอง ทำำ�ให้้ 

กลุ่่�มเป้้าหมายมีีการจััดการตนเองด้้านการบริิโภคอาหาร 

การออกกำำ�ลังกาย โดยมีีการออกกำำ�ลังกายอย่่างสม่ำำ��เสมอ  

ต่่อเน่ื่�อง ทำำ�ให้้ช่่วยเผาผลาญพลังงานและไขมัันส่วนเกินิ 

ทำำ�ให้้ไขมัันไตรกลีีเซอไรด์ล์ดลง

ข้้อมููลความรู้้� และพฤติิกรรม คะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�  

ความเข้้าใจเร่ื่�องโรคอ้้วนและการดููแลตนเองภายหลังการ

เข้้าโปรแกรมฯ พบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีีคะแนนเฉลี่่�ย 

ความรู้้� เร่ื่�องโรค ไม่่แตกต่่างจากก่่อนเข้้าโปรแกรมฯ 

เน่ื่�องจากกลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่เป็็นบุคลากรด้้านการ

แพทย์และสาธารณสุุข ซึ่่�งเป็็นกลุ่่�มบุุคลากรที่่�มีีองค์์- 

ความรู้้�ด้ านสุุขภาพ ประกอบกัับโรงพยาบาลมีีการจััด

กิิจกรรมให้้ความรู้้�รู ูปแบบต่่างๆ ทั้้�งการให้้คำำ�ปรึึกษา 

รายกลุ่่�ม รายบุุคคล หลากหลายช่่องทาง จึึงทำำ�ให้้คะแนน

ความรู้้�ฯ ก่่อนและหลังการเข้้าโปรแกรมฯ ไม่่แตกต่่างกันั 

ซึ่่�งสอดคล้้องกับัการศึึกษาของนาฏยา คลี่่�เกสร(8) เร่ื่�อง

ความรอบรู้้�ด้ านสุุขภาพและพฤติิกรรมสุุขภาพของ

บุุคลากรโรงพยาบาลระนอง พบว่่า ความรอบรู้้�ด้ าน

สุขุภาพของบุุคลากรโรงพยาบาลระนองส่่วนใหญ่ มีีระดับั

ความรอบรู้้�ด้านสุขุภาพโดยรวมอยู่่�ในระดับัดีีมาก ร้้อยละ 

56.1 และ 62.2 ตามลำำ�ดับั เพราะการศึกึษาครั้้�งน้ี้� เป็็นการ

ศึึกษาในบุคลากรทางการแพทย์์และสาธารณสุขุ ซึ่่�งเป็็น 

กลุ่่�มที่่�มีีองค์์ความรู้้�ทางด้้านสุุขภาพทำำ�ให้้เข้้าถึึง เข้้าใจ 

และใช้้ข้้อมููลในวิิธีีการต่่างๆ เพ่ื่�อส่่งเสริมและบำำ�รุงุรัักษา

สุขุภาพของตนเองให้้ดีีอยู่่�เสมอได้้อย่่างถููกต้้อง จึึงส่่งผล

ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างมีีความรอบรู้้�ด้านสุขุภาพอยู่่�ในระดัับสูงู 

สามารถเป็็นต้นแบบให้้กัับประชาชนและเครืือข่่ายได้้ 

อย่่างไรก็ต็ามผู้้� วิิจััยต้้องจััดกิิจกรรมเพ่ื่�อกระตุ้้�นเตืือน 

เสริมพลังให้้กลุ่่�มบุุคลากรโรงพยาบาลนำำ�ความรู้้�  ความ-

เข้้าใจที่่�ได้้รัับไปใช้้ในการดููแลตนเอง นำำ�ไปปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมของตนเอง แนะนำำ�บุคคลอื่่�น และมีีการจััด
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กิจิกรรมกลุ่่�ม และมีีการฝึึกทักัษะเพ่ื่�อให้้สามารถนำำ�กลัับ

ไปใช้้ในชีีวิิตประจำำ�วันได้้ เป็็นการช่่วยกระตุ้้�นให้้ประชากร

ที่่�ศึึกษามีีการกำำ�กับัตนเองในการบริิโภคอาหาร มีีการ-

ออกกำำ�ลังกาย และรู้้� จัักการควบคุุมความเครีียด มีีการตั้้�ง

เป้้าหมาย บัันทึกึพฤติิกรรมการรัับประทานอาหาร การ

ออกกำำ�ลังกาย และเมื่่�อนำำ�บัันทึกึที่่�ได้้มาเปรีียบเทีียบกับั

พฤติิกรรมเป้้าหมายที่่�ตนเองตั้้� งไว้้จะทำำ�ให้้เกิิดการ 

ตัดัสินิใจในการเปลี่่�ยนแปลงพฤติกิรรมสุขุภาพ ส่่งผลให้้

เกิดิการแสดงปฏิกิิิริิยาต่่อตนเองในการบริิโภคอาหารที่่�

เหมาะสม การออกกำำ�ลังกายและการควบคุุมอารมณ์์

ความเครีียดได้้อย่่างต่่อเน่ื่�อง และเกิดิความภาคภูมูิใิจใน

ตนเองที่่�ทำำ�ได้้สำำ�เร็จ็ จะเห็น็ได้้ว่่า การจััดกิิจกรรมที่่�ให้้ 

กลุ่่�มตััวอย่่างเรีียนรู้้� การจััดการตนเองจะส่่งผลให้้มีีการ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรมไปในทางที่่�ดีีขึ้้�น

โปรแกรมการจััดการตนเองในโครงการเปลี่่�ยนไซซ์์- 

ไร้้พุุงส่่งผลต่่อการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขุภาพในกลุ่่�ม

บุุคลากรโรงพยาบาลที่่�มีีดััชนีีมวลกายและรอบเอวเกิิน

เกณฑ์์ ทำำ�ให้้บุุคลากรมีีการจััดการตนเองในเร่ื่�องของ 

การบริิโภคอาหาร การออกกำำ�ลังกาย การจััดการอารมณ์์

และความเครีียด ส่่งผลให้้ค่่าเฉลี่่�ยของดัชันีีมวลกายลดลง 

ค่่าเฉลี่่�ยรอบเอวลดลง ค่่าไตรกลีีเซอไรด์์ และค่่า LDL  

ลดลง แต่่ยัังต้้องมีีการพััฒนาโปรแกรมการจััดการตนเอง

ให้้เข้้มข้้นมากขึ้้�น เน่ื่�องจากค่่าความดันัโลหิิตก่่อนและหลัง

การเข้้าร่่วมโปรแกรมฯ ยัังไม่่แตกต่่างกันั และควรเพิ่่�ม

เร่ื่�องของการเลืือกบริิโภคอาหารให้้เหมาะกับัคนที่่�มีีความ

เสี่่�ยงความดัันโลหิิตสูงู การเลืือกออกกำำ�ลังกาย รวมถึึง

การจััดการอารมณ์์ให้้เหมาะสมกัับกลุ่่�มเสี่่�ยงความดััน-

โลหิิตสููง รวมถึึงการกระตุ้้�น เตืือนหนุนเสริมกำำ�ลังใจ 

ติิดตามประเมิินผลเป็็นระยะ เพ่ื่� อการปรัับเปลี่่� ยน

พฤติกิรรมสุขุภาพที่่�ต่่อเน่ื่�องและยั่่�งยืืน

ข้อ้เสนอแนะ

ข้อ้เสนอในการนำำ�ไปใช้ป้ระโยชน์์

1. นำำ�ไปใช้้เป็็นแนวทางในการจััดทำำ�แผนยุทธศาสตร์์ 

10 ปีี  โรงพยาบาลเชีียงรายประชานุุเคราะห์์ ด้้านส่ง-

เสริมสุขุภาพป้องกันัโรคและคุ้้�มครองผู้้�บริิโภคเป็็นเลิิศ 

กิจิกรรมหนุนเสริมกำำ�ลังใจอย่่างสม่ำำ��เสมอเพ่ื่�อให้้บุุคลากร

โรงพยาบาลนำำ�ไปใช้้ในการดููแลสุขุภาพตนเองที่่�ต่่อเน่ื่�อง

และยั่่�งยืืนเพ่ื่�อป้้องกันัโรคไม่่ติดิต่่อเรื้้� อรัังต่่อไป

ด้้านพฤติิกรรมสุุขภาพภายหลังการเข้้าโปรแกรมฯ 

พบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมสุุขภาพ 

สูงูกว่่าก่่อนการเข้้าโปรแกรมฯ อย่่างมีีนัยสำำ�คััญทางสถิติิ ิ

(p<0.05) แสดงให้้เห็น็ว่า โปรแกรมการจััดการตนเอง

ทำำ�ให้้กลุ่่�มตัวัอย่่างมีีการประเมินิภาวะสุขุภาพของตนเอง

จากข้้อมููลการตรวจสุขุภาพประจำำ�ปีี  ทำำ�ให้้รัับรู้้�ถึงึปััญหา

สุขุภาพตนเอง รวมถึงึการได้้รัับความรู้้� เร่ื่�องโรคอ้้วน การ

ดููแลตนเองที่่�ถููกต้้องเหมาะสม ผ่่านการบรรยายจากสไลด์์ 

การชมวีีดิิทััศน์ การให้้ความรู้้�ผ่ านกลุ่่�มไลน์์ การให้้ 

คำำ�แนะนำำ�รายบุุคคลกรณีีที่่�มีีปัญหาซัับซ้้อน พร้อมทั้้�งมีี

การแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�ประสบการณ์์การจััดการตนเองที่่�

ผ่่านมาของแต่่ละบุุคคลทั้้�งที่่�ประสบความสำำ�เร็จ็ และไม่่

ประสบความสำำ�เร็จ็เพ่ื่�อหาแนวทางร่่วมกันั และมีีการเปิิด

โอกาสให้้ซัักถามและตอบข้้อสงสัยันำำ�ไปสู่่�การปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมสุขุภาพที่่�ถููกต้้อง เหมาะสม รวมถึงึการได้้รัับ

การช่่วยเหลืือสนับสนุนเพ่ื่�อหาแนวทางในการแก้้ไขปััญหา

ให้้ตรงกัับความต้้องการและสามารถทำำ�ได้้ ทำำ�แผน 

เป้้าหมายในการจััดการตนเองด้้านพฤติิกรรมร่่วมกััน 

สนับสนุนแหล่งข้้อมููลที่่�เป็็นประโยชน์์ผ่่านไลน์์ รวมถึงึมีี

การติิดตามพฤติิกรรมสุขุภาพและผลลััพธ์ท์างคลิินิิกทั้้�ง

ทางโทรศััพท์์ ทางไลน์์ และการนััดติิดตามพฤติิกรรม

สุขุภาพ สอดคล้้องกับัการศึกึษาของสายฝน จำำ�ปาหาญ(6)

พบว่่า โปรแกรมส่่งเสริมการจััดการตนเองที่่� ใ ช้้

แอปพลิเคชัันไลน์์เป็็นเคร่ื่�องมืือในการส่่งเสริมสุขุภาพมีี

ประสิทิธิผิลในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุขุภาพในกลุ่่�ม

เสี่่�ยงต่่อภาวะอ้้วน ทำำ�ให้้คะแนนพฤติิกรรมการจััดการ

ตนเองทั้้�ง 3 ด้้าน ได้้แก่่ การบริิโภคอาหาร การเคล่ื่�อนไหว

และออกกำำ�ลังกาย และการพัักผ่่อน เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างมีีนัย

สำำ�คัญัทางสถิติิเิม่ื่�อเปรีียบเทีียบก่่อนและหลังการเข้้าร่่วม

โปรแกรม (p<0.05) สอดคล้้องกัับนพพร ทััพอยู่่�(9)  

พบว่่า การควบคุุมกำำ�กับัตนเองในการบริิโภคอาหาร การ-

ออกกำำ�ลังกาย และการจััดการกัับความเครีียดผ่่าน



ผลของโปรแกรมการจัดัการตนเองต่่อการปรับัเปล่ี่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพในกลุ่่�มบุุคลากรโรงพยาบาล

วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2569 ปีีท่ี่� 35 ฉบับัท่ี่� 2 321

เอกสารอ้า้งอิิง
1.	 กรมควบคุุมโรค กระทรวงสาธารณสุุข. กรมควบคุุมโรค  

ผลัักดัันคนไทยใส่่ใจสุุขภาพ ปรัับเปลี่่� ยนมุมมองลด  

“โรคอ้้วน” [อิินเทอร์์เน็ต็]. 2566 [สืืบค้้นเมื่่�อ 8 ก.พ. 

2567]. แหล่งข้้อมููล: https://ddc.moph.go.th/brc/news.

php?news=32470&deptcode=brc

2.	 กระทรวงสาธารณสุขุ. ระบบคลัังข้้อมููลด้้านการแพทย์และ

สุขุภาพ [อินิเทอร์์เน็ต็]. 2568 [สืืบค้้นเมื่่�อ 8 ก.พ. 2567]. 

แหล่งข้้อมููล: https://hdc.moph.go.th/center/public/main

3.	 Glasgow RE, Emont S, Miller DC. Assessing delivery of 

the five ‘As’ for patient-centered counseling. Health 

Promotion International 2006;21(3):245-55.

4.	 เกรีียงศักัดิ์์� สมบัตัิ ิ สุรุนาถวัชวงศ์,์ ไพบูลย์์ พงษ์์แสงพัันธ์,์ 

กาญจนา พิิบููลย์์. ประสิทิธิผิลของโปรแกรมสนับสนุน การ

จััดการตนเองต่่อภาวะอ้้วนของบุุคลากร คณะแพทยศาสตร์์ 

มหาวิิทยาลััยบููรพา. บููรพาเวชสาร 2563;7:23-38.

5.	 ธนภรณ์ ์ วิิโรจน์, พนิดา เตบเส็น็, ดุุษณีีย์ สุวุรรณคง, ตั้้�ม 

บุุญรอด, ชำำ�นาญ ชิินสีีห์์. ผลของโปรแกรมการกำำ�กับัตนเอง

ต่่อน้ำำ��หนักตััวของวััยทำำ�งานที่่�มีีภาวะน้ำำ��หนักเกิินและอ้้วน 

อำำ�เภอนาบอน จัังหวัดนครศรีีธรรมราช. วารสารวิิจััยการ-

พยาบาลและวิิทยาศาสตร์์สุขุภาพ 2567;33:276-87.

6.	ส ายฝน จำำ�ปาหาญ, พััชรีีวรรณ พัันตรีีเกิดิ. ผลของโปรแกรม

ส่่งเสริมการจััดการตนเองโดยใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์ต่่อพฤติิ-

กรรมสุขุภาพและค่่าดัชันีีมวลกายของกลุ่่�มเสี่่�ยงต่่อภาวะอ้้วน

ในสถานประกอบการ จัังหวัดพิิจิิตร. วารสารวิิจััยและวิิชาการ

สาธารณสุขุจัังหวัดพิิจิิตร 2568;6:1-14.

7.	พ รฤดีี นิิธิรัิัตน์์, ราตรีี อร่่ามศิลิป์์, จารุณุีี ขาวแจ้้ง, วรรณศิริิิ 

ประจัันโน, เสาวภา เล็ก็วงษ์์, อมาวสีี อัมัพัันศิิริิ. ผลของ

โปรแกรมการจััดการตนเองของผู้้�ที่่�อ้้วน และมีีไขมันัในเลืือด

สูงู ในจัังหวัดจัันทบุรีี: กรณีีประชาชนกลุ่่�มเสี่่�ยงต่่อโรคเรื้้� อรััง 

ตำำ�บลท่า่ช้้าง อำำ�เภอเมืือง จัังหวัดจัันทบุร. วารสารวิิชาการ-

สาธารณสุขุ 2563;29:1025-34.

8.	น าฏยา คลี่่�เกสร. ความรอบรู้้�ด้านสุุขภาพและพฤติิกรรม

สุขุภาพของบุุคลากรโรงพยาบาลระนอง. วารสารสาธารณสุขุ-

2. ประยุุกต์โ์ปรแกรมการจััดการตนเองไปปรัับใช้้ใน

กลุ่่�มที่่�มีีดัชันีีมวลกายและรอบเอวเกินิเกณฑ์ม์าตรฐานใน

สถานศึึกษา กลุ่่�มเสี่่�ยงโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้� อรััง กลุ่่�มผู้้�ป่วย 

โรคไม่่ติดิต่่อเรื้้� อรัังในชุมชน เขตรัับผิดิชอบโรงพยาบาล

เชีียงรายประชานุุเคราะห์์

3. นำำ�ไปประยุุกต์ใ์ช้้ในการพััฒนาการส่่งเสริมสุขุภาพ

และปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมกลุ่่�มปกติิ กลุ่่�มเสี่่�ยง กลุ่่�มผู้้�ป่วย

เรื้้� อรััง 

ข้อ้เสนอแนะในการทำำ�วิจัยัครั้้�งต่่อไป

1. ควรมีีการติดิตามต่่อเน่ื่�องเป็็นระยะๆ เพ่ื่�อการปรัับ

เปลี่่�ยนพฤติกิรรมฯ ที่่�ต่่อเน่ื่�องและยั่่�งยืืน

2. ควรนำำ�โปรแกรมการจััดการตนเองไปเปรีียบเทีียบ

กับัโปรแกรมอื่่�นหรืือทฤษฎีีอื่่�นเพ่ื่�อเปรีียบเทีียบ

ประสิทิธิผิลในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมการจััดการ

ตนเองเพ่ื่�อการควบคุุมน้ำำ��หนัก รอบเอว ระดัับไขมัันใน

เลืือด

3. การศึกึษาวิิจััยครั้้�งน้ี้� ไม่่มีีกลุ่่�มควบคุุมเพ่ื่�อเปรีียบ-

เทีียบประสิิทธิิผลของโปรแกรมฯ การศึึกษาครั้้�งต่่อไป 

ควรมีีกลุ่่�มควบคุุมเพ่ื่�อให้้โปรแกรมฯ มีีประสิทิธิผิลมาก

ยิ่่�งขึ้้�น

กิิตติิกรรมประกาศ
ขอขอบคุณุทีีมงานสหสาขาวิชิาชีีพ แพทย์ห์ญิิงกิิเริ่่� น 

โซนี่่ � นายแพทย์จ์ุลุพงศ์์ จันัทร์ต๊์๊ะ นายแพทย์ว์ิชิช ธรรม-

ปััญญา ที่่ �ปรึึกษาโครงการเปลี่่ �ยนไซซ์ไ์ร้พุุ้ง ขอขอบคุณุ

แพทย์ห์ญิิงพัชัรา เรืืองวงศ์์โรจน์ ์ คุณุวรางคณา ธุุวะคำำ� 

และคุณุสุุทธิดา พงษ์์สนั่่�น ที่่ �ปรึึกษาศููนย์ว์ิจิัยัและวิจิัยั-

คลิินิิก ทีีมงานวิจิัยัโรงพยาบาลเชีียงรายประชานุุเคราะห์์ 

ที่่ �ให้ค้ำำ�แนะนำำ�ในการศึึกษาวิิจัยั ขอขอบคุุณทีีมนััก-

โภชนาการ  ทีีมนักักายภาพบำำ�บัดั และทีีมงานกลุ่่�มงาน

สุุขศึึกษาทุุกท่่านในการร่่วมจัดัทำำ�โปรแกรมการจัดัการ 

ตนเองฯ ในครั้้�งนี้้�



Journal of Health Science of Thailand 2026 Vol. 35 No. 2322

Effects of Self-Management Program for Health Behavior Modification in Group of Hospital Personnel

มููลฐาน (ภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือ) 2566;38:56-65.

9.	นพพ ร ทัพัอยู่่�. ผลของโปรแกรมการปรัับเปลี่่�ยนพฤติกิรรม

สุุขภาพในบุคลากรที่่�มีีระดัับไขมัันในช่องท้้องและดััชนีี- 

มวลกายเกินิมาตรฐาน โรงพยาบาลดํําเนิินสะดวก จัังหวััด

ราชบุุรีี. วารสารวิิจััยเพ่ื่�อการส่่งเสริมสุขุภาพและคุุณภาพชีีวิิต 

2565; 2:1-12.

Effects of Self-Management Program for Health Behavior Modification in  

Group of Hospital Personnel with High Body Mass Index and Waist Circumference,  

Chiangrai Prachanukroh Hospital, Chiang Rai Province 

Supachok Maspakorn, M.D.*; Sopa pokpongbowonkul, M.P.H.**; Natrawee manoharn, B.P.H.**;  

Nontalee namwong, B.P.H.**

* Chiangrai Prachanukroh Hospital; ** Health Education Division, Chiangrai Prachanukroh Hospital, 

Thailand

Journal of Health Science of Thailand 2026;35(2):312-22.

Corresponding author: Supachok Maspakorn, Email: supachokedr@gmail.com

Abstract:		  This study was a historical control design aimed to examine the effects of a self-management  

program on health behavior of personnel with excessive weight, body mass index (BMI) and waist  

circumference at Chiangrai Prachanukroh Hospital, Mueang District, Chiang Rai Province. The samples 

were hospital staff members with excessive weight, BMI, and waist circumference in the fiscal year 

2023. A total of 132 participants were purposively selected to compare pre- and post intervention, data 

following participation in the change size, lose belly program, which was based on a self-management 

approach. Data were analyzed by using descriptive statistics and paired t-tests. The results indicated  

that after participating in the program, the average health behavior scores of the participants were  

significantly higher than before (p<0.05). Health outcome measures, including BMI, waist circumference,  

triglycerides, and low-density lipoprotein levels, also significantly decreased compared to before the 

program (p<0.05). In summary, the self-management program enhanced participants’ self-management 

skills, leading to improved health behavior changes, and effectively controlled weight, waist circumference,  

BMI, and laboratory results to within normal ranges. The program can be applied to patients with  

excessive weight, waist circumference, and BMI beyond standard thresholds. Ongoing follow-up and 

application of this approach in health promotion and behavior modification in normal, at-risk, and chronic 

disease groups are recommended.

Keywords: self-management; health behavior; body mass index; excessive waist circumference


