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บทคดัย่อ  การิศ์ึกษาน้ี้� ม้วัตถุุปริะสุงค์์เพ่ื่�อพัื่ฒนี้าและวิเค์ริาะห์องค์์ปริะกอบเชิิงสุำาริวจริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุุขภาพื่

ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กตเ์ค์ร่ิ�องม่อ 3สุ. (สุวดมนี้ต ์สุมาธ ิสุนี้ทนี้า

ธริริม) 3อ. (อาหาริ ออกกำาลังกาย์ อาริมณ์-์วิถุธ้ริริม) 1นี้. (นี้าฬิิกาช้ิวิต-วิถุธ้ริริม) บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม 

เป็นี้การิศ์กึษาวิจัย์ริปูแบบหลาย์ริะย์ะ เกบ็ริวบริวมข้อมูลจากกลุ่มตวัอย่์าง ใช้ิวิธก้าริสุุ่มตวัอย่์างโดย์อาศ์ยั์ค์วามน่ี้าจะ

เป็นี้ จำานี้วนี้ 402 ค์นี้ ปริะกอบด้วย์ ผูู้้แทนี้จากภาค์เหน่ี้อ ภาค์กลาง ภาค์ใต้ และภาค์ตะวันี้ออกเฉ้ีย์งเหน่ี้อ เค์ร่ิ�องม่อ

ท้�ใช้ิเป็นี้แบบสุอบถุามและแบบวัดท้�พัื่ฒนี้าจากค์วามค์ิดเหน็ี้ของผูู้้เช้ิ�ย์วชิาญ วิเค์ริาะห์ข้อมูลด้วย์การิวิเค์ริาะห์องค์์-

ปริะกอบหลักของริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์

ปริะยุ์กต์เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกับหลักพุื่ทธธริริม ผู้ลการิศ์ึกษา ภาย์หลังการิเข้าร่ิวมโค์ริงการิศ์ึกษา 3 

เดอ่นี้เม่�อเปร้ิย์บเทย้์บกบัก่อนี้เข้าร่ิวม พื่บว่าริะดบัค์วามดนัี้โลหิตของกลุ่มตวัอย่์างสุ่วนี้ใหญ่ (ร้ิอย์ละ 60) ลดลง

เฉีล้�ย์ 7.5 mm Hg  ริอบเอวของกลุ่มตวัอย่์างสุ่วนี้ใหญ่ (ร้ิอย์ละ 60) ลดลงเฉีล้�ย์ 2.50 นิี้�ว นี้ำ�าหนัี้กของกลุ่มตวัอย่์าง

ร้ิอย์ละ 70 ลดลงเฉีล้�ย์ 3.20 กก. ริะดบันี้ำ�าตาลในี้เล่อดของกลุ่มตวัอย่์างร้ิอย์ละ 70 ลดลงเฉีล้�ย์ 2 mg/dl  ค์ิดเป็นี้ร้ิอย์

ละ 70 ดชัิน้ี้มวลกาย์ของกลุ่มตวัอย่์างร้ิอย์ละ 50 ลดลงเฉีล้�ย์ 1.5 กก./ม2 อย่์างมนั้ี้ย์สุำาค์ัญทางสุถุติ ิ (p<0.05)  โดย์

สุริปุ การินี้ำาหลักสุนี้ทนี้าธริริมโดย์ปริะยุ์กตเ์ค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม สุามาริถุทำาให้เกดิการิ

สุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิงของปริะชิาชินี้ได้ จึงค์วรินี้ำาริปูแบบน้ี้� ไปขย์าย์ผู้ลในี้กลุ่มอ่�นี้และ

พ่ื่�นี้ท้�อ่�นี้ท้�ม้บริิบทค์ล้าย์กนัี้
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วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2567 ปีีทีี่� 33 ฉบับััทีี่� 5 855

บทนำา
โริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง กำาลังเป็นี้ปัญหาสุุขภาพื่และ

สุาธาริณ์สุุข ท้�ม้ค์วามชุิกและค์วามริุนี้แริงมากท้�สุุดในี้

ปัจจุบันี้ไม่เฉีพื่าะแต่ในี้ปริะเทศ์ไทย์ หากแต่ทุกปริะเทศ์

ทั�วโลกได้รัิบผู้ลกริะทบและถุ่อเป็นี้สุาเหตุของปัญหา

สุขุภาพื่และปัญหาสุาธาริณ์สุขุ ท้�จะต้องริะดมพื่ลังกาย์ จิต 

ปัญญา ทรัิพื่ย์ากริทุกปริะเภทและริวมพื่ลังค์วามร่ิวมม่อ

และการิบูริณ์าการิพื่ลังร่ิวมของบุค์ค์ล ชุิมชินี้ สุังค์ม 

ปริะเทศ์ชิาติในี้การิแก้ไขปัญหาด้วย์สุหวิทย์าการิและ

เทค์โนี้โลย้์ 

กลุ่มโริค์ NCDs (noncommunicable diseases หร่ิอ

โริค์ไม่ติดต่อ) เป็นี้ปัญหาสุขุภาพื่อนัี้ดับหนึี้�งของโลกทั�ง

ในี้มติ ิของจำานี้วนี้การิเสุย้์ช้ิวิตและภาริะโริค์โดย์ริวม จาก

การิริาย์งานี้ข้อมูลขององค์์การิอนี้ามัย์โลก พื่บปริะชิากริ

ทั�วโลกมแ้นี้วโน้ี้มเสุย้์ช้ิวิตจากโริค์ NCDs เพิื่�มขึ�นี้ จาก 38 

ล้านี้ค์นี้ (คิ์ดเป็นี้ร้ิอย์ละ 68 ของสุาเหตุการิเสุ้ย์ช้ิวิต

ทั�งหมดของปริะชิากริโลก) ในี้ป้ พื่.ศ์. 2555 เป็นี้ 41 

ล้านี้ค์นี้ (คิ์ดเป็นี้ร้ิอย์ละ 71 ของสุาเหตุการิเสุ้ย์ช้ิวิต

ทั�งหมดของปริะชิากริโลก) ในี้ป้ พื่.ศ์. 2559 โดย์กลุ่ม

โริค์ NCDs ท้�พื่บการิเสุย้์ช้ิวิตมากท้�สุดุ ได้แก่ โริค์หัวใจ

และหลอดเล่อด (17.9 ล้านี้ค์นี้ ค์ิดเป็นี้ร้ิอย์ละ 44) ริอง

ลงมาค์่อ โริค์มะเริง็ (9.0 ล้านี้ค์นี้ ค์ิดเป็นี้ร้ิอย์ละ 22) 

โริค์ทางเดนิี้หาย์ใจเร่ิ�อรัิง (3.8 ล้านี้ค์นี้ ค์ดิเป็นี้ร้ิอย์ละ 9) 

และโริค์เบาหวานี้ (1.6 ล้านี้ค์นี้ ค์ิดเป็นี้ร้ิอย์ละ 4) ซึ�งในี้

แต่ละป้พื่บผูู้้เสุย้์ช้ิวิตจากโริค์ NCDs ในี้กลุ่มอายุ์ 30-69 

ป้ หร่ิอเร้ิย์กว่า “การิเสุย้์ช้ิวิต ก่อนี้วัย์อนัี้ค์วริ” มากถุงึ 15 

ล้านี้ค์นี้ โดย์ร้ิอย์ละ 85 เกดิขึ�นี้ในี้กลุ่มปริะเทศ์ท้�มร้ิาย์ได้

ตำ�าและกลุ่มปริะเทศ์ท้�ม้ริาย์ได้ปานี้กลาง โดย์ปัญหาดัง-

กล่าวก่อให้เกดิค์วามสุญูเสุย้์ป้สุขุภาวะและสุ่งผู้ลกริะทบ

ต่อการิพัื่ฒนี้าเศ์ริษฐกจิและสุงัค์มอย่์างรินุี้แริง(1) 

สุำาหรัิบสุถุานี้การิณ์โ์ริค์เบาหวานี้ทั�วโลก พื่บว่าม้ผูู้้ป่วย์

จำานี้วนี้ 463 ล้านี้ค์นี้ และค์าดการิณ์ว่์าในี้ป้ 2588 จะม้

ผูู้้ป่วย์เบาหวานี้จำานี้วนี้ 629 ล้านี้ค์นี้ สุำาหรัิบปริะเทศ์ไทย์

พื่บอุบัติการิณ์์โริค์เบาหวานี้ม้แนี้วโน้ี้มเพิื่�มขึ� นี้อย่์างต่อ

เน่ี้�อง ม้ผูู้้ป่วย์ริาย์ใหม่เพิื่�มขึ�นี้ปริะมาณ์ 3 แสุนี้ค์นี้ต่อป้ 

และม้ผูู้้ป่วย์โริค์เบาหวานี้อยู่์ในี้ริะบบทะเบย้์นี้ 3.2 ล้านี้

ค์นี้ ของกริะทริวงสุาธาริณ์สุขุ ก่อให้เกดิการิสุญูเสุย้์ค่์าใช้ิ

จ่าย์ในี้การิรัิกษาด้านี้สุาธาริณ์สุุขอย่์างมหาศ์าล เฉีพื่าะ 

โริค์เบาหวานี้เพ้ื่ย์งโริค์เดย้์วทำาให้สุญูเสุย้์ค่์าใช้ิจ่าย์ในี้การิ

รัิกษาเฉีล้�ย์สุงูถุงึ 47,596 ล้านี้บาทต่อป้ และหากริวมอก้ 

3 โริค์ ค่์อ โริค์ค์วามดนัี้โลหิตสุงู โริค์หัวใจ และโริค์หลอด

เล่อดสุมอง ทำาให้ภาค์รัิฐสุญูเสุย้์งบปริะมาณ์ในี้การิรัิกษา

ริวมกนัี้สุงูถุงึ 302,367 ล้านี้บาทต่อป้ โริค์เบาหวานี้ย์ัง

ค์งเป็นี้สุาเหตุหลักท้�ก่อให้เกดิโริค์อ่�นี้ๆ ในี้กลุ่มโริค์ NCDs 

อก้มากมาย์ อาท ิโริค์หัวใจ โริค์หลอดเล่อดสุมอง โริค์-

ค์วามดนัี้โลหิตสุงู และโริค์ไต(2) 

เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ. (สุวดมนี้ต ์สุมาธ ิสุนี้ทนี้าธริริม) 3อ. 

(อาหาริ ออกกำาลังกาย์ อาริมณ์)์ 1นี้. (นี้าฬิิกาช้ิวิต-วิถุ้

ธริริม) เป็นี้เค์ร่ิ�องม่อในี้การิเสุริิมสุร้ิางพื่ลังจิตและพื่ลัง

กาย์ ในี้การิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ ป้องกันี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่-

ติดต่อเร่ิ� อรัิง ท้�ม้ปริะสุิทธิภาพื่และปริะสุิทธิผู้ลของการิ

ปฏิิบัติอย่์างต่อเน่ี้�อง ก่อให้เกิดการิพัื่ฒนี้าแนี้วค์ิดและ 

ริปูแบบอย่์างต่อเน่ี้�องเป็นี้เวลากว่า 1 ทศ์วริริษ มผู้้ลการิ

วิจัย์ทางวิทย์าศ์าสุตร์ิ ย่์นี้ยั์นี้โดย์ตริง ได้แก่ ผู้ลการิวิจัย์

เร่ิ�องปริะสุทิธิผู้ลของริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ด้วิถุ้

พุื่ทธเพ่ื่�อป้องกนัี้และค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง พื่บว่า 

 ริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ด้วิถุ้พุื่ทธเพ่ื่�อป้องกนัี้และ

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ปริะกอบด้วย์ 3 องค์์ปริะกอบ 

ค์่อ (1) โปริแกริม 3สุ.3อ.1นี้. (2) การิริาย์งานี้ตนี้เอง

ในี้การิปฏิบิัติตนี้ตามโปริแกริม และ (3) การิติดตาม

สุนัี้บสุนุี้นี้ สุ่งเสุริิม และเสุริิมพื่ลังโดย์ทม้สุขุภาพื่ ด้านี้

ปริะสุทิธผิู้ลของริปูแบบ พื่บว่า 

1) ผู้ลการิเปร้ิย์บเท้ย์บภาวะสุุขภาพื่ของกลุ่มท้�ใช้ิ 

ริปูแบบ ภาย์หลังการิใช้ิริปูแบบ พื่บว่า ภาวะสุขุภาพื่ ได้แก่ 

ค่์านี้ำ�าหนัี้ก ริอบเอว ดชัิน้ี้มวลกาย์ ค์วามดนัี้โลหิต และค่์า

ริะดับนี้ำ�าตาลในี้เล่อด ม้ค่์าเฉีล้�ย์ลดลง อย่์างม้นัี้ย์สุำาค์ัญ

ทางสุถุติ ิ

2) ภาวะสุขุภาพื่ของกลุ่มท้�ใช้ิริปูแบบมค่้์าเฉีล้�ย์ลดลง

กว่ากลุ่มท้�ไม่ใช้ิริูปแบบอย่์างม้นัี้ย์สุำาค์ัญทางสุถุติิท้�ริะดับ 

0.05 
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3) ผู้ลการิเปร้ิย์บเทย้์บก่อนี้และหลังการิใช้ิริูปแบบ

ในี้กลุ่มท้�ใช้ิริปูแบบ พื่บว่า หลังการิใช้ิริปูแบบ มค้์ะแนี้นี้

ค์วามริู้ เฉีล้�ย์และค์ะแนี้นี้ค์วามสุขุเฉีล้�ย์สุงูกว่าก่อนี้การิใช้ิ

ริูปแบบ อย่์างม้นัี้ย์สุำาคั์ญทางสุถุิติท้�ริะดับ 0.05 และม้

ค์ะแนี้นี้ค์วามพึื่งพื่อใจเฉีล้�ย์ในี้ริะดับมากท้�สุดุ แสุดงให้

เหน็ี้ว่าริปูแบบท้�พัื่ฒนี้าขึ�นี้น้ี้�  สุ่งผู้ลให้ผูู้้ป่วย์โริค์เบาหวานี้

และหร่ิอค์วามดนัี้โลหิตสุงูท้�ไม่สุามาริถุค์วบคุ์มได้มภ้าวะ

สุขุภาพื่ดข้ึ�นี้ มค้์วามริู้  ค์วามสุขุ และค์วามพึื่งพื่อใจมาก

ขึ�นี้(3)

จากผู้ลการิศ์กึษาเค์ร่ิ�องมอ่ 3สุ.3อ.1นี้. เป็นี้เค์ร่ิ�องมอ่

ในี้การิเสุริิมสุร้ิางพื่ลังจิตและพื่ลังกาย์ ในี้การิสุร้ิางเสุริิม 

สุุขภาพื่ ป้องกันี้ ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ท้�ม้

ปริะสุทิธภิาพื่และปริะสุทิธผิู้ลของการิปฏิบิตั ิดงันัี้�นี้ ค์ณ์ะ

ผูู้้วิจัย์จึงพัื่ฒนี้าริปูแบบในี้การิป้องกนัี้และแก้ไขปัญหาโริค์

ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิงและผู้ลกริะทบจากโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิงท้�

สุามาริถุแก้ไขและป้องกนัี้ได้ด้วย์การิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์

ปริะยุ์กต ์3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริมขึ�นี้

การิศ์ึกษาน้ี้�ม้วัตถุุปริะสุงค์์เพ่ื่�อพัื่ฒนี้าและวิเค์ริาะห์

องค์์ปริะกอบเชิิงสุำาริวจของริปูแบบการิสุร้ิางเสุริิมป้องกนัี้ 

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

โดย์ปริะยุ์กต ์3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม 

วิธี การศึ์กษา
ริปูแบบการิศ์กึษาวิจัย์ ใช้ิวิธก้าริวิจัย์เชิิงบริริย์าย์ (de-

scriptive research) ริูปแบบหลาย์ริะย์ะ (multiphase 

design) (ริะย์ะเวลาการิศ์กึษา ตั�งแต่เดอ่นี้กุมภาพัื่นี้ธ ์- 

ตลุาค์ม 2561) แบ่งเป็นี้ 2 ริะย์ะ (2 phases) ดงัน้ี้�  

ริะย์ะท้� 1 (phase 1) พัื่ฒนี้าริปูแบบการิสุร้ิางเสุริิม

ป้องกนัี้ ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้า

ธริริม โดย์ปริะยุ์กต ์3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธ

ธริริมโดย์ศ์กึษาองค์์ปริะกอบของรูิปแบบฯ มข้ั�นี้ตอนี้การิ

ดำาเนิี้นี้การิดงัน้ี้�

ขั�นี้ตอนี้ท้� 1   ศ์กึษาเอกสุาริและทบทวนี้วริริณ์กริริมท้�

เก้�ย์วข้องกับการิพัื่ฒนี้าริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมป้องกันี้ 

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

โดย์ปริะยุ์กต ์3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม

ขั�นี้ตอนี้ท้� 2 สุงัเค์ริาะห์ริปูแบบการิสุร้ิางเสุริิมป้องกนัี้ 

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

โดย์ปริะยุ์กต ์3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม

ขั�นี้ตอนี้ท้� 3 นี้ำาผู้ลการิศ์ึกษาท้�ได้มาร่ิางริูปแบบการิ

สุร้ิางเสุริิมป้องกนัี้ ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์หลัก

การิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต ์3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบั

หลักพุื่ทธธริริม

ขั�นี้ตอนี้ท้� 4 สุร้ิางเค์ร่ิ�องมอ่วัดและแบบสุอบถุามองค์์

ปริะกอบริปูแบบ จากผูู้้ทริงคุ์ณ์วุฒิด้านี้สุาธาริณ์สุขุและ/

หร่ิอด้านี้สุ่งเสุริิมสุุขภาพื่และสุุขศ์ึกษา และด้านี้พุื่ทธ-

ศ์าสุตร์ิและ/หร่ิอด้านี้สุนัี้ตศิ์กึษา ริวมจำานี้วนี้ 7 ทา่นี้ ได้

ค่์าค์วามสุอดค์ล้องของข้อค์ำาถุามกบัวัตถุุปริะสุงค์์ (IOC) 

อยู่์ริะหว่าง 0.80 ถุงึ 1.00 

ขั�นี้ตอนี้ท้� 5 ปรัิบปริงุเค์ร่ิ�องม่อวัด ตามข้อเสุนี้อแนี้ะ

ของผูู้้เช้ิ�ย์วชิาญ และนี้ำามาปรัิบปริงุตามข้อเสุนี้อแนี้ะของ

ผูู้้เช้ิ�ย์วชิาญฯ นี้ำาเค์ร่ิ�องม่อวัดฯ ไปทดลองใช้ิกบับุค์ลากริ

ด้านี้สุาธาริณ์สุขุท้�ไม่ใช่ิกลุ่มตวัอย่์าง จำานี้วนี้ 60 ค์นี้ และ

นี้ำามาหาค่์าค์วามเช่ิ�อมั�นี้ นี้ำาเค์ร่ิ�องม่อท้� ผู่้านี้การิหา

คุ์ณ์ภาพื่มาวัด และสุอบถุามในี้บุค์ลากริด้านี้สุาธาริณ์สุขุ

ซึ�งเป็นี้กลุ่มตวัอย่์าง

ขั�นี้ตอนี้ท้� 6 เกบ็ริวบริวมข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่์าง 

จำานี้วนี้ 402 ค์นี้ ช้ิ�แจงวัตถุุปริะสุงค์์การิวิจัย์ ขั�นี้ตอนี้การิ

เกบ็ริวบริวมข้อมูล และการิพิื่ทกัษ์สุทิธิ์ โดย์กลุ่มตวัอย่์าง

มอ้สิุริะในี้การิตดัสุนิี้ใจตอบรัิบหร่ิอปฏิเิสุธในี้การิเข้าร่ิวม

การิวิจัย์ ริวมทั�งมสุ้ทิธิ์ท้�จะถุอนี้ตวัหร่ิอย์กเลิกจากการิวิจัย์

ได้ การิศ์ึกษาจะนี้ำาเสุนี้อผู้ลในี้ภาพื่ริวม และจะเกบ็เป็นี้

ค์วามลับ ไม่เปิดเผู้ย์ช่ิ�อต่อผูู้้อ่�นี้ เม่�อกลุ่มตัวอย่์างยิ์นี้ด ้

เข้าร่ิวมการิวิจัย์จึงให้ลงลาย์ม่อช่ิ�อเป็นี้ลาย์ลักษณ์์อกัษริ 

ขอค์วามร่ิวมมอ่ให้แต่ละค์นี้ตอบแบบสุอบถุาม

ประชัากรแลัะกลัุ่มติวัอย่าง 

ปริะกอบด้วย์   กลุ่มผูู้้ป่วย์และผูู้้เสุ้�ย์งโริค์ไม่ติดต่อ

เร่ิ� อรัิง (โริค์เบาหวานี้ โริค์ค์วามดันี้โลหิตสุูง) จากทั�ว

ปริะเทศ์ จำานี้วนี้ 24,960, 243 ค์นี้(4) จำานี้วนี้ตวัอย่์างได้

จากการิปริะมาณ์การิขั�นี้ตำ�าท้�สุามาริถุนี้ำามาวิเค์ริาะห์ข้อมูล



การ  พัฒันารูปแบบการสรา้งเสริมสุขภาพัป้องกนัควบคุมโรคไม่ติิดต่ิอเร้� อรงั ดว้ยหลักัการสนทนาธรรม

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2567 ปีีทีี่� 33 ฉบับััทีี่� 5 857

ได้ตามสุดัสุ่วนี้จำานี้วนี้ ในี้กลุ่มปริะชิากริข้างต้นี้ ได้จำานี้วนี้

ตวัอย่์าง จำานี้วนี้ 402 ค์นี้ เล่อกจากจังหวัดท้�เจาะจง 20 

จังหวัด เป็นี้ผูู้้แทนี้ของแต่ละภาค์ทั�ง 4 ภาค์ ใช้ิวิธก้าริสุุ่ม

อย่์างง่าย์ แบ่งกลุ่มตวัอย่์างตามสุดัสุ่วนี้จำานี้วนี้ปริะชิากริ 

โดย์อาศั์ย์การิกำาหนี้ดขนี้าดกลุ่มตัวอย่์างการิวิเค์ริาะห์

ข้อมูลโมเดลสุมการิโค์ริงสุร้ิางด้วย์โปริแกริมสุำาเริ็จริูป

วิเค์ริาะห์โมเดลสุมการิโค์ริงสุร้ิาง (5) ม้ขนี้าดตั�งแต่ 200 

ตวัอย่์างขึ�นี้ไป สุำาหรัิบกริณ์ท้้�โมเดลไม่ซับซ้อนี้มาก สุ่วนี้

ขนี้าดของกลุ่มตัวอย่์างสุำาหรัิบการิศ์ึกษาค่์าเฉีล้�ย์ของ

ปริะชิากริ ณ์ ริะดบัค์วามเช่ิ�อมั�นี้ 95% ค์วามค์าดเค์ล่�อนี้ 

(e) ของการิปริะมาณ์ค่์าเฉีล้�ย์เกิดขึ�นี้ได้ในี้ริะดับ ±5% 

ของสุ่วนี้เบ้�ย์งเบนี้มาตริฐานี้ เม่�อขนี้าดของปริะชิากริม้

จำานี้วนี้มาก (N) ขนี้าดของกลุ่มตวัอย่์างมค่้์าเทา่กบั 400 

ตวัอย่์าง(6) พิื่จาริณ์าการิใช้ิขนี้าดตวัอย่์างโดย์การิใช้ิตาริาง

ของ Krejcie และ Morgan(7) ท้�ริะดบัค์วามเช่ิ�อมั�นี้ 95% 

ทั�งน้ี้� เพิื่�มค่์าการิปฏิเิสุธการิไม่ตอบค์ำาถุามร้ิอย์ละ 10 ซึ�ง

เป็นี้จำานี้วนี้ 38 ค์นี้ ริวมได้กลุ่มตวัอย่์างจำานี้วนี้ 402 ค์นี้ 

(กำาหนี้ดให้สุัดสุ่วนี้ค์วามค์ลาดเค์ล่�อนี้ท้�ย์อมรัิบได้ = 

0.05) ซึ�งม้จำานี้วนี้เพ้ื่ย์งพื่อเม่�อเทย้์บกบัขนี้าดของกลุ่ม

ตัวอย่์างโดย์ใช้ิอัตริาสุ่วนี้ริะหว่างหน่ี้วย์ตัวอย่์างและ

จำานี้วนี้พื่าริามเิตอร์ิไม่ค์วริน้ี้อย์กว่า 10 ต่อ 1(8)

เคร้�องม้อเก็บรวบรวมขอ้มูลั 

เค์ร่ิ�องม่อท้�ใช้ิ ค่์อ แบบสุอบถุามและแบบวัดการิ

สุนี้ทนี้าธริริม ท้�ค์ณ์ะผูู้้วิจัย์สุร้ิางขึ�นี้ และผู่้านี้การิตริวจสุอบ

คุ์ณ์ภาพื่ว่าได้มาตริฐานี้โดย์ม ้ค่์าค์วามเช่ิ�อมั�นี้ (reliability) 

ของแบบสุอบถุามและแบบวัดฯ ซึ�งวิเค์ริาะห์โดย์ใช้ิ ค่์า 

Cronbarch alpha coefficient เทา่กบั 0.87 เน่ี้�อหาของ

แบบปริะเมินี้เป็นี้ข้อมูลเก้�ย์วกับหลักการิสุนี้ทนี้าธริริม

และการิดำาเนิี้นี้การิสุนี้ทนี้าธริริม 

การวิเคราะหข์อ้มูลั 

ใช้ิการิวิเค์ริาะห์เชิิงปริิมาณ์ ร่ิวมกับการิวิเค์ริาะห์

เน่ี้�อหา (content analysis) สุถุติทิ้�นี้ำามาใช้ิในี้การิวิเค์ริาะห์

ข้อมูลเชิิงปริิมาณ์ ได้แก่ ค์วามถุ้� ร้ิอย์ละ สุ่วนี้เบ้�ย์งเบนี้

มาตริฐานี้ 

ริะย์ะท้� 2 (phase 2) เป็นี้การิวิจัย์เพ่ื่�อศ์ึกษาการิ

วิเค์ริาะห์องค์์ปริะกอบเชิิงสุำาริวจของริูปแบบการิสุร้ิาง

เสุริิมป้องกนัี้ ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิ

สุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต ์3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลัก

พุื่ทธธริริม 

ริปูแบบการิวิจัย์ วิเค์ริาะห์องค์์ปริะกอบ (exploratory 

factor analysis: EFA) ริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมป้องกนัี้ 

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

โดย์ปริะยุ์กต์ 3สุ.3อ.1นี้.บูริณ์าการิกับหลักพืุ่ทธธริริม 

โดย์ศ์ึกษาองค์์ปริะกอบของริูปแบบฯและทดลองการิใช้ิ

ริูปแบบ ด้วย์เค์ร่ิ� องม่อเก็บริวบริวมข้อมูลและการิ

วิเค์ริาะห์ข้อมูลดงัน้ี้�

เคร้�องม้อเก็บรวบรวมขอ้มูลั 

เค์ร่ิ�องม่อท้�ใช้ิ ค่์อแบบสุมัภาษณ์ก์ึ�งม้โค์ริงสุร้ิางและ

แบบวัดริปูแบบฯ ท้�ค์ณ์ะผูู้้วิจัย์สุร้ิางขึ�นี้ และผู่้านี้การิตริวจ

สุอบคุ์ณ์ภาพื่ว่าได้มาตริฐานี้ เน่ี้� อหาของแบบสุมัภาษณ์์

เป็นี้ข้อมูลค์วามค์ิดเห็นี้ของกลุ่มตัวอย่์าง เก้�ย์วกับการิ

สุนี้ทนี้าธริริม เค์ร่ิ�องม่อท้�พัื่ฒนี้าขึ�นี้โดย์ผูู้้วิจัย์ ซึ�งแบบวัด

วิเค์ริาะห์โดย์ใช้ิค่์า Cronbarch alpha coefficient เทา่กบั 

0.87 ท้�ม้การิให้ค์ะแนี้นี้ตามการิวัด แบบมาตริาสุ่วนี้

ปริะมาณ์ค่์า (rating scale) ดงัการิแปลผู้ลต่อไปน้ี้�  ริะดบั

การิวัด มากท้�สุดุการิแปลผู้ลค์ะแนี้นี้ = 5 ค์ะแนี้นี้ ริะดบั

มาก = 4 ค์ะแนี้นี้ ริะดบัปานี้กลาง = 3 ค์ะแนี้นี้ ริะดบั

น้ี้อย์ = 2 ค์ะแนี้นี้ ริะดบัน้ี้อย์ท้�สุดุ = 1 ค์ะแนี้นี้ (9) ริะดบั

การิวัดมากท้�สุดุ (ดม้าก) การิแปลผู้ลค่์าเฉีล้�ย์ = 4.01- 

5.00 ริะดบัมาก (ด)้ = 3.01- 4.00 ริะดบัปานี้กลาง = 

2.01- 3.00 ริะดบัน้ี้อย์ = 1.01- 2.00 ริะดบัน้ี้อย์ท้�สุดุ 

= 0.01- 1.00 

การวิเคราะหข์อ้มูลั 

1. วิเค์ริาะห์ข้อมูลโดย์การิสุกดัองค์์ปริะกอบด้วย์วิธ้

การิวิเค์ริาะห์องค์์ปริะกอบหลัก หมุนี้แกนี้แบบมุมฉีาก 

(orthogonal) ด้วย์วิธ้แวริิแมกซ์ (Varimax) ได้องค์์

ปริะกอบท้�มค่้์า Eigen value มากกว่าหร่ิอเทา่กบั 1 ถุอ่

เป็นี้องค์์ปริะกอบสุำาคั์ญและม้ตวัแปริย่์อย์ องค์์ปริะกอบ 

นัี้�นี้ๆ ตั�งแต่ 3 ตวัแปริขึ�นี้ไปและตวัแปริแต่ละตวัต้องม้

ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบตั�งแต่ 0.5 ขึ�นี้ไป 
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2. การิทดสุอบของบาร์ิทเลทท ์ (Bartlett’s test of 

sphericity) เป็นี้การิทดสุอบสุมมตฐิานี้ว่า เมทริิกซ์สุห-

สุัมพัื่นี้ธ์นัี้�นี้เป็นี้ identity matrix หร่ิอไม่ ซึ�งเป็นี้การิ

ทดสุอบค่์าไค์-สุแค์วร์ิของด้เทอร์ิมิแนี้นี้ท ์ ของเมทริิกซ์

สุหสุมัพัื่นี้ธ์ ต้องม้ค่์าตำ�ากว่า 0.05 จึงจะถุ่อว่าเมทริิกซ์ 

สุหสุัมพัื่นี้ธ์นัี้�นี้ไม่เป็นี้เมทริิกซ์เอกลักษณ์์ จึงจะนี้ำาไป

วิเค์ริาะห์องค์์ปริะกอบเชิิงสุำาริวจได้(10)

 3. การิวิเค์ริาะห์ข้อมูล ใช้ิการิวิเค์ริาะห์เชิิงปริิมาณ์

ร่ิวมด้วย์ สุถุิติท้�นี้ำามาใช้ิในี้การิวิเค์ริาะห์ข้อมูล ได้แก่  

ค่์าเฉีล้�ย์ ร้ิอย์ละ สุ่วนี้เบ้�ย์งเบนี้มาตริฐานี้

ผู้ลัการศึ์กษา
ระยะที� 1

การิพัื่ฒนี้าริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุุขภาพื่ป้องกันี้

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

โดย์ปริะยุ์กต์ เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลัก

พุื่ทธธริริม 

ริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่

ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต ์

เค์ร่ิ�องมอ่ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม มอ้งค์์

ปริะกอบ ดังน้ี้�  (1) แนี้วค์ิดและหลักการิของรูิปแบบ

กิจกริริม (2) ลักษณ์ะของริูปแบบกิจกริริม (3) 

วัตถุุปริะสุงค์์ของริปูแบบกจิกริริม (4) เน่ี้�อหาสุาริะของ

ริูปแบบกจิกริริม (5) กลุ่มเป้าหมาย์ในี้พ่ื่�นี้ท้� ท้�เข้าร่ิวม

กจิกริริมตามริูปแบบกจิกริริม (6) กจิกริริมการิสุร้ิาง-

เสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์หลัก

การิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต์ เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. 

บูริณ์าการิกับหลักพืุ่ทธธริริม (7) เค์ร่ิ�องม่อท้�ใช้ิในี้

กิจกริริมริูปแบบ และ (8) แนี้วทางการิปริะเมินี้ผู้ล

ปริะสุทิธผิู้ลของริูปแบบ ซึ�งสุามาริถุนี้ำาริูปแบบการิสุร้ิาง

เสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้โริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง (โริค์เบาหวานี้

และโริค์ค์วามดันี้โลหิตสุงู) ด้วย์การิใช้ิหลักการิสุนี้ทนี้า

ธริริม โดย์ปริะยุ์กตเ์ค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบั

หลักพุื่ทธธริริม

ระยะที� 2

ข้อมูลทั�วไปของกลุ่มตวัอย่์าง กลุ่มตวัอย่์างสุ่วนี้ใหญ่

เป็นี้เพื่ศ์หญิง 312 ค์นี้ (ร้ิอย์ละ 77.6)ริองลงมาเป็นี้เพื่ศ์

ชิาย์ 90 ค์นี้ (ร้ิอย์ละ 22.4) รัิบริาชิการิ พื่นัี้กงานี้ของ

หน่ี้วย์งานี้ (ร้ิอย์ละ 83.3) ริองลงมาเป็นี้นัี้กบวชิ (ร้ิอย์ละ 

8.0) สุ่วนี้ใหญ่ม้ริะดับการิศ์ึกษาปริิญญาตร้ิ (ร้ิอย์ละ 

88.9) ริองลงมาริะดับการิศ์ึกษาตำ�ากว่าปริิญญาตร้ิ  

(ร้ิอย์ละ 7.5) ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบภาย์หลังการิหมุนี้

แกนี้ factor 1-4 โดย์ให้ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบ  (factor 

loading) ภาย์หลังการิหมุนี้แกนี้โดย์วิธ ้Verimax และได้

องค์์ปริะกอบท้�มค่้์า Eigen value มากกว่าหร่ิอเทา่กบั 1 

ซึ�งเป็นี้องค์์ปริะกอบสุำาค์ัญและได้ตัวแปริย่์อย์ องค์์-

ปริะกอบ นัี้�นี้ๆ มต้ั�งแต่ 5 ตวัแปริขึ�นี้ไปและตวัแปริแต่ละ

ตัวม้ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบท้�ม้ค่์ามากกว่า 0.5 ขึ�นี้ไป 

องค์์-ปริะกอบริปูแบบฯ ดงัตาริางท้� 1 ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์-

ปริะกอบภาย์หลังการิหมุนี้แกนี้ factor น้ี้�  

ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบภาย์หลังการิหมุนี้แกนี้ โดย์

สุามาริถุสุริปุได้  ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบ  (factor loading) 

ของตวัแปริปัจจัย์ในี้กลุ่ม factor ท้� 1 ได้จำานี้วนี้ 5 ตวัแปริ 

ตามข้อ 1-5 (ตาริางท้� 1) โดย์ม้ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบ 

(factor loading) เท่ากบั 0.866, 0.809, 0.852, 0.835 

และ 0.802 ตามลำาดบั

ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบของตัวแปริปัจจัย์ในี้กลุ่ม 

Factor ท้� 2 ได้จำานี้วนี้ 7 ตวัแปริ ตามข้อ 6-12 (ตาริาง

ท้� 1) โดย์ม้ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบ (factor loading) 

เทา่กบั 0.763, 0.766, 0.824, 0.742, 0.759, 0.757 

และ 0.822 ตามลำาดบั

ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบ (factor loading) ของตวัแปริ

ปัจจัย์ในี้กลุ่ม Factor ท้� 3 ได้จำานี้วนี้ 9 ตวัแปริ ตามข้อ 

13-21 (ตาริางท้� 1) โดย์มค่้์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบ (fac-

tor loading) เทา่กบั 0.733, 0.728, 0.732, 0.823, 

0.814, 0.782, 0.743, 0.819 และ 0.830 ตาม

ลำาดบั 

ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบ (factor loading) ของตวัแปริ

ปัจจัย์ในี้กลุ่ม factor ท้� 4 ได้จำานี้วนี้ 7 ตวัแปริ ตามข้อ 



การ  พัฒันารูปแบบการสรา้งเสริมสุขภาพัป้องกนัควบคุมโรคไม่ติิดต่ิอเร้� อรงั ดว้ยหลักัการสนทนาธรรม

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2567 ปีีทีี่� 33 ฉบับััทีี่� 5 859

ติารางที� 1 ค่านำ� าหนกัองคป์ระกอบภายหลังัการหมุนแกน-Factor

           ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบภาย์หลังการิหมุนี้แกนี้-Factor                                                          องค์์ปริะกอบ (Component)

                                                                                                                               1              2               3            4

 1. สุนี้ทนี้ากลุ่มอย่์างน้ี้อย์ 40 นี้าท ้– 1 ชิ.ม. หร่ิอแลกเปล้�ย์นี้เร้ิย์นี้ริู้อย่์างน้ี้อย์ 2 ชิ.ม. 30 นี้าท ้ 0.866   

 2. นี้ำาปริะเดน็ี้การิสุนี้ทนี้าธริริมเร่ิ�องท้�สุ่งผู้ลต่อช้ิวิตปริะจำาวันี้และการิใช้ิหลักธริริมในี้การิแก้ไข  0.809   

 3. ใช้ิแนี้วทางเสุริิมแริงจูงใจ ปรัิบเปล้�ย์นี้พื่ฤตกิริริมด้วย์หลัก 3สุ.3อ.1นี้.  0.852   

 4. นี้ำาหลักธริริมมาจัดการิกบัการิไม่สุมหวังในี้ช้ิวิตหร่ิอหดหู่  0.835   

 5. ใช้ิหลักธริริมในี้การิจัดการิอาริมณ์โ์กริธ  0.802   

 6. ออกกำาลังกาย์ 20 - 30 นี้าท ้อย่์างน้ี้อย์ 3-5 วันี้ต่อสุปัดาห์  0.763  

 7. รัิบปริะทานี้อาหาริด้วย์สุตูริ 2:1:1 (ผู้กั ผู้ลไม้ 2 สุ่วนี้ เน่ี้�อสุตัว์ 1 สุ่วนี้ แป้ง 1 สุ่วนี้) สุมำ�าเสุมอ  0.766  

 8. ทา่นี้หล้กเล้�ย์งการิรัิบปริะทานี้อาหาริริสุหวานี้ มันี้ เค์ม็   0.824  

 9. ทา่นี้นี้อนี้หลับพัื่กผู่้อนี้ อย่์างน้ี้อย์ วันี้ละ 6-8 ชัิ�วโมง   0.742  

10. แลกเปล้�ย์นี้เร้ิย์นี้ริู้กบัคู่์สุนี้ทนี้า ด้านี้การิปฏิบิตัติวัเพ่ื่�อการิป้องกนัี้โริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง  0.759  

 (เบาหวานี้และค์วามดนัี้โลหิตสุงู) อย่์างน้ี้อย์เดอ่นี้ละ 1-2 ค์รัิ�ง

11. สุวดมนี้ต ์20-30 นี้าท ้สุปัดาห์ละ 3-5 วันี้  0.757  

12. ปฏิบิตัสิุมาธ ิ20-30 นี้าท ้สุปัดาห์ละ 3-5 วันี้  0.822  

13. (1) ต่�นี้นี้อนี้ สุดูลมหาย์ใจ 3 ค์รัิ�ง (2) ล้างหน้ี้า แปริงฟั้นี้ (3) ด่�มนี้ำ�า 2 – 3 แก้ว    0.733  

 (4) สุวดมนี้ต ์ต่อเน่ี้�องอย่์างน้ี้อย์ 12-15 นี้าท ้(5) ปฏิบิตัสิุมาธต่ิอเน่ี้�องอย่์างน้ี้อย์ 

 12-15 นี้าท ้(6) แผู่้เมตตา (7) ออกกำาลังกาย์ ย่์ดเหย้์ย์ดแบบมสุ้ตติามการิเค์ล่�อนี้ไหว

 อย่์างน้ี้อย์15-30 นี้าท ้(8) ขบัถุ่าย์ อาบนี้ำ�า    

14. (9) ทานี้อาหาริเช้ิา (ม่�อหนัี้ก ค์ริบ 5 หมู่ 2:1:1) (10) ปฏิบิตัภิาริกจิช้ิวิตปริะจำาวันี้ หร่ิอ   0.728

 ทำางานี้อย่์างมสุ้ตริิู้ตวั 

15. (11) รัิบปริะทานี้อาหาริกลางวันี้ (ม่�อริองค์ริบ 5หมู่ 2: 1: 1) 12) ปฏิบิตัภิาริกจิช้ิวิตปริะจำาวันี้/   0.732

 ทำางานี้อย่์างมสุ้ตริิู้ตวั 

 16. (13) ออกกำาลังกาย์ริะดบัหนัี้กพื่อค์วริสุามาริถุ พูื่ดคุ์ย์ได้จบปริะโย์ค์อย่์างน้ี้อย์ 15-30 นี้าท ้   0.823

 (14) พัื่กผู่้อนี้ อาบนี้ำ�า พูื่ดคุ์ย์สุร้ิางสุมัพัื่นี้ธใ์นี้ค์ริอบค์รัิว   

17. (15) ทานี้อาหาริเย์น็ี้ หร่ิออาหาริว่าง (ม่�อเบา)   0.814 

18. (16) สุนี้ทนี้าธริริม ผู่้อนี้ค์ลาย์ สุบาย์อาริมณ์ ์ไต่ถุามทุกขส์ุขุร่ิวมกนัี้    0.782 

19. (17) สุวดมนี้ต ์ปฏิบิตัสิุมาธ ิแผู่้เมตตา ก่อนี้นี้อนี้   0.743 

20. (18) แปริงฟั้นี้ ด่�มนี้ำ�า 1 แก้ว ปัสุสุาวะก่อนี้เข้านี้อนี้   0.819 

21. (19) นี้อนี้หลับสุนิี้ท (20) นี้อนี้หลับดห้ร่ิอต่�นี้มาฝึึกลมปริาณ์บริิหาริปอด   0.830 

22. สุงัเกตอุาการิเปล้�ย์นี้แปลงของร่ิางกาย์ตนี้เองสุมำ�าเสุมอ     0.900

23. หากพื่บอาการิผู้ดิปกตขิองร่ิางกาย์ จะร้ิบไปรัิบการิรัิกษาทนัี้ท ้    0.897

24. ตริวจวัดค์วามดนัี้โลหิตภาย์ในี้ 1-3 เดอ่นี้หลังจากท้�ร่ิวมโค์ริงการิ    0.928

25. ตริวจวัดนี้ำ�าหนัี้กภาย์ในี้ 1-3 เดอ่นี้หลังจากท้�ร่ิวมโค์ริงการิ    0.870

26. ตริวจวัดริอบเอวภาย์ในี้ 1-3 เดอ่นี้หลังจากท้�ร่ิวมโค์ริงการิ    0.893

27. ตริวจวัดดชัิน้ี้มวลกาย์ภาย์ในี้ 1-3 เดอ่นี้หลังจากท้�ร่ิวมโค์ริงการิ    0.922

28. ม้การิสุงัเกตอาการิเปล้�ย์นี้แปลงของร่ิางกาย์ตนี้เองสุมำ�าเสุมอ    0.862

หมาย์เหต ุ องค์์ปริะกอบ 1 ริปูแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

 องค์์ปริะกอบ 2 แนี้วค์ิดและหลักการิ 3สุ.3อ.1นี้.เพ่ื่�อการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ ป้องกนัี้โริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง 

 องค์์ปริะกอบ 3 การินี้ำาหลักพุื่ทธธริริมในี้การิดำาเนิี้นี้ตาม 1นี้.  

 องค์์ปริะกอบ 4 แบบวัดการิปฏิบิตัติามหลักการิป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง
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22-29- (ตาริางท้� 1) โดย์ม้ค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์ปริะกอบ 

(factor loading) เทา่กบั 0.900, 0.897, 0.928, 0.870, 

0.893, 0.922 และ 0.862 ตามลำาดบั 

จากผู้ลการิศึ์กษาการิวิเค์ริาะห์องค์์ปริะกอบเชิิงสุำาริวจ 

(exploratory factor analysis: EFA) สุามาริถุสุริปุตวัแปริ

ปัจจัย์ท้�สุามาริถุนี้ำาไปใช้ิได้ เน่ี้�องจากค่์านี้ำ�าหนัี้กองค์์

ปริะกอบมค่้์ามากกว่า 0.5 จากจำานี้วนี้ 4 Factors ริวม

ทั�งหมด 28 ตวัแปริท้�สุามาริถุนี้ำาไปใช้ิได้

องค์์ปริะกอบริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุุขภาพื่ป้องกันี้

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

โดย์ปริะยุ์กต์เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกับหลัก

พุื่ทธธริริม ได้แก่

ด้านี้ท้� 1  ริปูแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ด้วย์หลักการิ

สุนี้ทนี้าธริริม ปริะกอบด้วย์ Mod1-Mod5

ด้านี้ท้� 2 แนี้วค์ิดและหลักการิ 3สุ.3อ.1นี้. เพ่ื่�อการิ

สุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ ป้องกนัี้โริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ปริะกอบ

ด้วย์ Con1-Con7

ด้านี้ท้� 3 การินี้ำาหลักพุื่ทธธริริมในี้การิดำาเนิี้นี้ตาม 1นี้. 

ปริะกอบด้วย์ Bud1-Bud9

ด้านี้ท้� 4 แบบวัดการิปฏิิบัติตามหลักการิป้องกันี้ 

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ปริะกอบด้วย์ PaC1-PaC8

องค์์ปริะกอบของริูปแบบ ม้องค์์ปริะกอบหลัก 4 

ด้านี้ดังกล่าว ปริะกอบด้วย์ 8 องค์์ปริะกอบ ดังน้ี้�  (1) 

แนี้วคิ์ดและหลักการิของริูปแบบกจิกริริม (2) ลักษณ์ะ

ของริูปแบบกิจกริริม (3) วัตถุุปริะสุงค์์ของริูปแบบ

กจิกริริม (4) เน่ี้�อหาสุาริะของรูิปแบบกจิกริริม (5) กลุ่ม

เป้าหมาย์ในี้พ่ื่�นี้ท้�ท้�เข้าร่ิวมกจิกริริมตามริปูแบบกจิกริริม 

(6) กจิกริริมการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่

ติดต่อเร่ิ� อรัิงด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต ์

เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้.บูริณ์าการิกบัหลักพืุ่ทธธริริม (7) 

เค์ร่ิ�องม่อท้�ใช้ิในี้กจิกริริมริปูแบบ และ (8) แนี้วทางการิ

ปริะเมนิี้ผู้ลปริะสุทิธผิู้ลของริปูแบบ ซึ�งสุามาริถุนี้ำาริปูแบบ

การิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้โริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง (โริค์

เบา-หวานี้และโริค์ค์วามดันี้โลหิตสุูง) ด้วย์หลักการิ

สุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กตเ์ค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์า

การิกบัหลักพุื่ทธธริริม ดงัริาย์ละเอย้์ดต่อไปน้ี้�   

1. แนี้วคิ์ดและหลักการิของริูปแบบ การิสุร้ิางเสุริิม-

สุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ปริะกอบด้วย์ 

1) ริปูแบบการิสุนี้ทนี้าธริริม ใช้ิวิธแ้ลกเปล้�ย์นี้เร้ิย์นี้ริู้  

และสุนี้ทนี้ากลุ่ม ปริะเดน็ี้การิสุนี้ทนี้าธริริม ได้แก่ (1) 

ผู้ลกริะทบจากโริค์เบาหวานี้และโริค์ค์วามดนัี้โลหิตสุงู ต่อ

ช้ิวิตปริะจำาวันี้และการิใช้ิหลักธริริมะในี้การิแก้ไข (2) การิ

ใช้ิหลักธริริมในี้การิจัดการิอาริมณ์์โกริธ (3) แนี้วทาง

เสุริิมแริงจูงใจปริะชิาชินี้ปรัิบเปล้�ย์นี้พื่ฤติกริริมด้วย์หลัก 

3สุ.3อ.1นี้. เพ่ื่�อการิสุง่เสุริิมสุขุภาพื่ ป้องกนัี้โริค์ไม่ตดิต่อ

เร่ิ�อรัิง (โริค์เบาหวานี้และโริค์ค์วามดนัี้โลหิตสุงู) และ (4) 

การินี้ำาหลักธริริมมาจัดการิภาวะซึมเศ์ร้ิา หดหู่ ไม่สุมหวัง

ในี้ช้ิวิต 

2) หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

3) การิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อ

เร่ิ�อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต ์เค์ร่ิ�องมอ่ 

3สุ.3อ.1นี้. 

4) ปริะยุ์กต์เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกับ 

หลักพุื่ทธธริริม เพ่ื่�อมุ่งเน้ี้นี้ให้ผูู้้ป่วย์และ/หร่ิอผูู้้เสุ้�ย์งม้

การิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง 

ม้สุขุภาพื่ท้�ดแ้ละคุ์ณ์ภาพื่ช้ิวิตท้�ด้

2. ลักษณ์ะของริปูแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

โดย์ปริะยุ์กต ์เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลัก-

พุื่ทธธริริมปริะกอบด้วย์ แผู้นี้การิจัดกจิกริริมการิ จำานี้วนี้ 

5 แผู้นี้  ได้แก่ (1) การิบริริย์าย์ให้ค์วามริู้ เก้�ย์วกับ

สุถุานี้การิณ์โ์ริค์ท้�เกดิจากพื่ฤตกิริริมสุขุภาพื่ ค์วามริู้ เก้�ย์ว-

กับวิวัฒนี้าการิของการิดูแลสุุขภาพื่องค์์ริวมด้วย์หลัก 

วิถุธ้ริริม วิถุไ้ทย์ วิถุเ้ศ์ริษฐกจิพื่อเพ้ื่ย์ง (2) การิฝึึกปฏิบิตั ิ 

3สุ.3อ.1นี้. เพ่ื่�อสุร้ิางสุขุภาพื่องค์์ริวม (3) อภิปริาย์ดูแล

ตนี้เองโดย์หลักพุื่ทธธริริม 3สุ.3อ.1นี้. (4) แลกเปล้�ย์นี้

เร้ิย์นี้ริู้การิสุนี้ทนี้าธริริม และ (5) การิแบ่งกลุ่มธริริมในี้

ริปูแบบสุนี้ทนี้ากลุ่ม เก้�ย์วกบั การิสุ่งเสุริิมสุขุภาพื่เพ่ื่�อการิ

ป้องกนัี้ ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง (โริค์เบาหวานี้และ

โริค์ค์วามดันี้โลหิตสุูง) โดย์ใช้ิหลักธริริม ในี้การิแก้ไข



การ  พัฒันารูปแบบการสรา้งเสริมสุขภาพัป้องกนัควบคุมโรคไม่ติิดต่ิอเร้� อรงั ดว้ยหลักัการสนทนาธรรม

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2567 ปีีทีี่� 33 ฉบับััทีี่� 5 861

ปัญหา 

3. วัตถุุปริะสุงค์์ของริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุุขภาพื่

ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้า

ธริริม โดย์ปริะยุ์กตเ์ค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบั

หลักพุื่ทธธริริม (1) เพ่ื่�อพัื่ฒนี้าริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิม

ป้องกนัี้ ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้า

ธริริม โดย์ปริะยุ์กต ์3สุ. 3อ. 1นี้.บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธ

ธริริม และ (2) เพ่ื่�อศึ์กษาปริะสุทิธผิู้ลของริูปแบบการิ

สุร้ิางเสุริิมป้องกนัี้ ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์หลัก

การิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต ์3สุ.3อ.1นี้.บูริณ์าการิกบั

หลักพุื่ทธธริริม

4. เน่ี้�อหาสุาริะของ ริปูแบบกจิกริริมการิสุร้ิางเสุริิมสุขุ

ภาพื่ป้องกันี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิ

สุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กตเ์ค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์า

การิกบัหลักพุื่ทธธริริม ปริะกอบด้วย์ (1) ค์วามริู้ เก้�ย์วกบั

สุถุานี้การิณ์์โริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง (โริค์เบาหวานี้และโริค์

ค์วามดันี้โลหิตสุงู) (2) ค์วามริู้ เก้�ย์วกบัวิวัฒนี้าการิของ

การิดูแลสุุขภาพื่องค์์ริวมด้วย์หลักวิถุ้ธริริม วิถุ้ไทย์ วิถุ้

เศ์ริษฐกจิพื่อเพ้ื่ย์ง และ (3) ค์วามริู้ เร่ิ�องหลักการิสุนี้ทนี้า

ธริริม และค์วามริู้ เ ร่ิ� องการิปฏิิบัติ  3สุ.3อ.1นี้.  

(4) ค์วามริู้ เก้�ย์วกับการิป้องกันี้ ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อ

เร่ิ�อรัิง  (โริค์เบาหวานี้และโริค์ค์วามดนัี้โลหิตสุงู) นี้าฬิิกา

ช้ิวิต สุวดมนี้ต์ สุมาธ ิและหลักการิรัิบปริะทานี้อาหาริ การิ

จัดการิอาริมณ์ ์

5. กลุ่มตัวอย่์างในี้พ่ื่�นี้ท้�เป้าหมาย์ริูปแบบการิสุร้ิาง

เสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์ม โริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิงด้วย์หลัก

การิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต์เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. 

บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม กลุ่มตวัอย่์าง ได้แก่กลุ่มป่วย์

และ/หร่ิอกลุ่มเสุ้�ย์งโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง และพ่ื่� นี้ท้�เป้า

หมาย์การิดำาเนิี้นี้การิอย่์างน้ี้อย์ 20 จังหวัด ในี้ทั�ง 4 

ภมูภิาค์ของปริะเทศ์ไทย์

6. กจิกริริมการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์

ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต์

เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ. 3อ. 1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม จัด

กจิกริริมอย่์างน้ี้อย์ 2 วันี้ แบ่งกลุ่ม 4 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มท้� 

1 การิดูแลสุขุภาพื่องค์์ริวมด้วย์หลัก 3สุ.3อ.1นี้. กลุ่มท้� 

2 สุาธติฝึึกปฏิบิตัอิาหาริเพ่ื่�อสุขุภาพื่ การิจัดการิอาริมณ์์

ตามหลักพุื่ทธธริริม กลุ่มท้� 3 การิดูแลสุขุภาพื่ การิป้องกนัี้

โริค์ท้�เกดิจากพื่ฤตกิริริมสุขุภาพื่ ได้แก่ โริค์เบาหวานี้และ

โริค์ค์วามดันี้โลหิตสุูง กลุ่มท้� 4 การิปฏิิบัติตามตาริาง

นี้าฬิิกาช้ิวิต-วิถุพุ้ื่ทธ เกดิค์วามต่อเน่ี้�อง ยั์�งย่์นี้ 

7. เค์ร่ิ�องม่อท้�ใช้ิในี้จัดกิจกริริมตาม ริูปแบบการิ 

สุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิงด้วย์

หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต ์เค์ร่ิ�องมอ่ 3สุ.3อ.1นี้. 

บูริณ์าการิกับหลักพุื่ทธธริริม ปริะกอบด้วย์   แบบวัด

นี้าฬิิกาช้ิวิตแบบบูริณ์าการิหลักพุื่ทธธริริม และแบบวัด

ริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุุขภาพื่ป้องกันี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่-

ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต์

เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม 

8. แนี้วทางการิปริะเมนิี้ปริะสุทิธผิู้ลของริปูแบบ แบ่ง

ออกเป็นี้ 2 สุ่วนี้ ได้แก่ (1) การิปริะเมินี้ริะหว่างการิ

ดำาเนิี้นี้การิตามริูปแบบการิสุ่งเสุริิมสุุขภาพื่ โดย์การิ

สุงัเกตการิณ์เ์ข้าร่ิวมกจิกริริม และ (2) การิปริะเมินี้เม่�อ

สุิ�นี้สุดุการิดำาเนิี้นี้การิตามริปูแบบฯ เร้ิย์บร้ิอย์แล้ว 3 เดอ่นี้ 

ผู้ลการิทดลองใช้ิริปูแบบของกลุ่มป่วย์และ/หร่ิอกลุ่ม

เสุ้�ย์งเบาหวานี้และค์วามดันี้โลหิตสุูงหลังเข้าร่ิวมการิ

ศ์กึษา 

สุภาวะสุขุภาพื่ภาย์หลังเข้าร่ิวมการิศ์กึษาวิจัย์ของกลุ่ม

ตัวอย่์างหลังเข้าร่ิวมการิศ์ึกษา พื่บว่า หลังเข้าร่ิวมการิ

ศ์ึกษา 3 เด่อนี้ ริะดับค์วามดันี้โลหิต ของกลุ่มตัวอย่์าง 

สุ่วนี้ใหญ่ (ร้ิอย์ละ 60) ลดลงเฉีล้�ย์ 7.5 mm Hg  ริอบเอว

ของกลุ่มตวัอย่์างร้ิอย์ละ 60 ลดลงเฉีล้�ย์ 2.50 นิี้�ว นี้ำ�าหนัี้ก

ของกลุ่มตวัอย่์างร้ิอย์ละ 70 ลดลงเฉีล้�ย์ 3.20 กก. ริะดบั

นี้ำ�าตาลในี้เล่อดของกลุ่มตัวอย่์างร้ิอย์ละ 70 ลดลงเฉีล้�ย์ 

2 mg/dl ดชัิน้ี้มวลกาย์ของกลุ่มตวัอย่์างร้ิอย์ละ 50 ลด

ลงเฉีล้�ย์ 1.5 กก./ม2 ซึ�งลดลงอย่์างม้นัี้ย์สุำาค์ัญทางสุถุติ ิ

(p<0.05) (ภาพื่ท้� 1)
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การิพัื่ฒนี้า ริูปแบบ การิสุร้ิางเสุริิมสุุขภาพื่ป้องกันี้

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

โดย์ปริะยุ์กต์เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกับหลัก

พุื่ทธธริริม ผู้ลการิศ์กึษาริปูแบบ ฯดงักล่าว ม้การินี้ำาไปใช้ิ

กบัผูู้้ป่วย์ในี้กลุ่มโริค์เบาหวานี้และโริค์ค์วามดันี้โลหิตสุงู 

พื่บว่า ผูู้้เข้าร่ิวมโค์ริงการิฯ มสุ้ภาวะสุขุภาพื่ดข้ึ�นี้ ภาย์หลัง

เข้าร่ิวมสุนี้ทนี้าธริริมของกลุ่มตวัอย่์าง ริะย์ะเวลา 3 เดอ่นี้ 

ซึ�งพิื่สุจูน์ี้ได้ว่าเกดิผู้ลลัพื่ธท์้�ด้(3,11-13) สุอดค์ล้องกบัการิ

ศ์กึษาเร่ิ�องศ์กึษาการิพัื่ฒนี้าริปูแบบการิสุร้ิางสุขุภาพื่ด ้วิถุ้

พุื่ทธ ในี้การิป้องกันี้และแก้ปัญหาโริค์เร่ิ� อรัิงในี้ชุิมชินี้: 

กริณ์้ศ์ึกษาหมู่บ้านี้คุ์ย์ป่ารัิง ตำาบลวังค์วง อำาเภอ

พื่ริานี้กริะต่าย์ จังหวัดกำาแพื่งเพื่ชิริ กลุ่มตัวอย่์าง ค่์อ 

ปริะชิาชินี้ 65 ค์นี้ ท้�ผู่้านี้การิอบริมโค์ริงการิบ้านี้คุ์ย์ป่ารัิง 

อำาเภอพื่ริานี้กริะต่าย์ จังหวัดกำาแพื่งเพื่ชิริ ผู้ลการิศ์กึษา

พื่บว่าปริะชิาชินี้ม้สุุขภาพื่ด้ขึ� นี้ ร้ิอย์ละ 76.9 จำานี้วนี้ 

ผูู้้ป่วย์นี้อก ของโริงพื่ย์าบาลสุ่งเสุริิมสุขุภาพื่ตำาบล ลดลง 

ร้ิอย์ละ 7 ผูู้้ป่วย์โริค์เบาหวานี้ ค์วามดนัี้โลหิตสุงูสุามาริถุ

คุ์มอาการิของโริค์ได้ด้ จำานี้วนี้เพิื่�มขึ� นี้ 2.5 เท่าตัว ม้

ค์ริอบค์รัิวปลอดบุหร้ิ�เพิื่�มขึ�นี้ 1.9 เทา่ตวั ปริะชิาชินี้เลิก

บุหร้ิ�อย่์างถุาวริเพิื่�มขึ�นี้ 4.6 เทา่ตวั(14) นี้อกจากน้ี้�พื่บว่า

สุอดค์ล้องกับการิศ์ึกษาเร่ิ�อง  ผู้ลการิสุวดมนี้ต์ต่อการิ

ค์วบคุ์มค์วามดันี้โลหิตในี้ผูู้้ป่วย์ค์วามดันี้โลหิตสุงู ทำาการิ

วิจัย์กึ�งทดลองศึ์กษาเปร้ิย์บเท้ย์บริะดับค์วามดันี้โลหิต

ก่อนี้และหลังการิสุวดมนี้ต ์และแนี้วโน้ี้มค์วามดนัี้โลหิตท้�

ลดลง ทำาการิศ์ึกษาในี้ผูู้้ป่วย์โริค์ค์วามดันี้โลหิตสุงูวิกฤต 

ท้�มารัิบการิรัิกษาในี้ค์ลินิี้กค์วามดันี้โลหิตสุูงวิกฤต  

โริงพื่ย์าบาลศ์ร้ินี้ค์ริินี้ทร์ิ มหาวิทย์าลัย์ขอนี้แก่นี้ กลุ่ม-

ตวัอย่์างเล่อกแบบเจาะจง 2 กลุ่ม ไม่อสิุริะต่อกนัี้ 30 ค์นี้ 

โดย์ให้สุวดมนี้ต์ก่อนี้นี้อนี้พื่ร้ิอมเปิดซ้ด้เสุ้ย์งสุวดมนี้ต์

นี้านี้ 1 เดอ่นี้ บนัี้ทกึการิสุวดมนี้ตแ์ละค์วามดนัี้โลหิตในี้

สุมุดบนัี้ทกึ วิเค์ริาะห์ค์วามดนัี้โลหิตก่อนี้และหลังการิสุวด

มนี้ต์ ใช้ิการิทดสุอบท้ พื่บว่า หลังการิสุวดมนี้ต์ริะดับ

ค์วามดนัี้โลหิตลดลงอย่์างมนั้ี้ย์สุำาค์ญัทางสุถุติ ิค์วามดนัี้-

โลหิตซิสุโทลิกลดลงเฉีล้�ย์ 15.97 มลิลิเมตริปริอท ค์วาม

ดันี้โลหิตไดแอสุโทลิกลดลงเฉีล้�ย์ 8.93 มิลลิเมตริ

ปริอท(15) และสุอดค์ล้องกับการิศ์ึกษาเร่ิ�อง  โค์ริงการิ

สุขุภาพื่ด ้วิถุธ้ริริม วิถุไ้ทย์ ในี้การิป้องกนัี้และรัิกษาโริค์-

เบาหวานี้และค์วามดันี้โลหิตสุงู จังหวัดกาญจนี้บุร้ิ เพ่ื่�อ

ให้วิทย์ากริจังหวัด อำาเภอ และตำาบล (ภาค้์เค์ร่ิอข่าย์ บวริ

ภาพัที� 1  อตัิราการเปลีั�ยนแปลังสภาวะสุขภาพัของกลัุ่มป่วยแลัะ/หร้อกลัุ่มเสี�ยงเบาหวานแลัะความดนัโลัหิติสูง หลังัเขา้

ร่วมการศึ์กษา 3 เด้อน

รอ้
ยลั

ะ

สภาวะสุขภาพั

ความดนัโลัหิติ

ดชัันมีวลักาย

รอบเอว
นำ� าหนกั

ระดบันำ� าติาลัในเล้ัอด



การ  พัฒันารูปแบบการสรา้งเสริมสุขภาพัป้องกนัควบคุมโรคไม่ติิดต่ิอเร้� อรงั ดว้ยหลักัการสนทนาธรรม

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2567 ปีีทีี่� 33 ฉบับััทีี่� 5 863

เทา่นัี้�นี้ การิท้�จะก่อให้เกดิการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ ป้องกนัี้

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ให้เกิดค์วามยั์�งย่์นี้และม้

คุ์ณ์ภาพื่ช้ิวิตท้�ด้นัี้�นี้ ต้องม้ค์วามต่อเน่ี้�องของการิปฏิบิัต ิ

ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กต์เค์ร่ิ� องม่อ 

3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบัหลักพุื่ทธธริริม 

ขอ้เสนอแนะที�ไดจ้ากการวิจยั

1. ค์วรินี้ำาผู้ลการิศ์กึษาไปใช้ิ จากผู้ลการิศ์กึษาวิจัย์ท้�

พื่บว่า ผู้ลของการิทดสุอบริปูแบบ การิ สุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่

ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้า

ธริริม โดย์ปริะยุ์กตเ์ค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกบั

หลักพุื่ทธธริริม  เกดิปริะสุทิธผิู้ลของการิใช้ิริปูแบบ ในี้การิ

ปรัิบเปล้�ย์นี้พื่ฤติกริริมด้านี้สุขุภาพื่ สุ่งผู้ลให้ริะดับค์วาม

ดนัี้โลหิตลดลง ริอบเอวลดลง นี้ำ�าหนัี้กลดลง ริะดบันี้ำ�าตาล

ในี้เล่อดและดัชิน้ี้มวลกาย์ ลดลง ดังนัี้�นี้  ค์วรินี้ำาหลักการิ

สุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์

หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กตเ์ค์ร่ิ�องมอ่ 3สุ.3อ.1นี้. 

บูริณ์าการิกับหลักพุื่ทธธริริมไปใช้ิในี้การิปรัิบเปล้�ย์นี้

พื่ฤติกริริมในี้กลุ่มป่วย์และกลุ่มเสุ้�ย์งโริค์เบาหวานี้และ

ค์วามดันี้โลหิตสุงู ไปขย์าย์ผู้ลในี้กลุ่มพ่ื่�นี้ท้�อ่�นี้ท้�ม้บริิบท

ค์ล้าย์กนัี้ 

2.  พัื่ฒนี้าริูปแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุุขภาพื่ป้องกันี้

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริม 

โดย์ปริะยุ์กต์เค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์าการิกับหลัก

พุื่ทธธริริมน้ี้�  โดย์ขอรัิบการิสุนัี้บสุนุี้นี้งบปริะมาณ์จาก

องค์์การิบริิหาริสุ่วนี้ตำาบล/เทศ์บาล หร่ิอแหล่งเงินี้ทุนี้ 

อ่�นี้ๆ เพ่ื่�อให้เกดิค์วามยั์�งย่์นี้และสุ่งเสุริิมสุขุภาพื่ ป้องกนัี้ 

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ต่อไป  

3. ค์วริพัื่ฒนี้าริปูแบบการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ ป้องกนัี้

ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิงตามนี้โย์บาย์ของกริะทริวง

สุาธาริณ์สุขุท้�บูริณ์าการิสุขุภาพื่ดวิ้ถุใ้หม่ วิถุธ้ริริม วิถุไ้ทย์ 

วิถุเ้ศ์ริษฐกจิพื่อเพ้ื่ย์ง กจ็ะสุามาริถุนี้ำาริปูแบบน้ี้�ไปบูริณ์า-

การิการิป้องกนัี้และแก้ไขปัญหาท้�เกดิจากผู้ลกริะทบ ด้านี้

จิตใจ ด้านี้ช้ิวิตค์วามเป็นี้อยู่์ทางเศ์ริษฐกิจ สุังค์ม  

สุิ�งแวดล้อมได้ 

สุอ.) จำานี้วนี้ 40 ค์นี้ สุามาริถุถุ่าย์ทอดค์วามริู้และค์วาม

ดันี้โลหิตสุูง จากอำาเภอไทริโย์ค์และอำาเภอท่ามะกา 

จังหวัดกาญจนี้บุร้ิ โดย์แบ่งกลุ่มละ 1 ริุ่นี้ เป็นี้เวลา 3 วันี้ 

2 ค์่นี้ ทำาการิปริะเมินี้ผู้ล ก่อนี้และหลังร่ิวมกจิกริริมค่์าย์

เป็นี้เวลา 3 เดอ่นี้ ในี้กลุ่มผูู้้มภ้าวะเสุ้�ย์งและผูู้้ป่วย์โริค์เบา

หวานี้และค์วามดนัี้โลหิตสุงู พื่บว่า นี้ำ�าหนัี้กและดชัิน้ี้มวล

กาย์ลดลงร้ิอย์ละ 74.07 ริอบเอวลดลงร้ิอย์ละ 48.14 

ริะดบันี้ำ�าตาลในี้เล่อดลดลงร้ิอย์ละ 66.66 และค์วามดนัี้

โลหิตลดลงร้ิอย์ละ 77.77(16) 

ตัวแปริท้�อธิบาย์ลักษณ์ะองค์์ปริะกอบริูปแบบการิ

สุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่ป้องกนัี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง ด้วย์

หลักการิสุนี้ทนี้าธริริมดังกล่าว ปริะกอบด้วย์ 4 องค์์

ปริะกอบหลัก ดงัน้ี้�  องค์์ปริะกอบท้� 1 ริปูแบบการิสุร้ิาง

เสุริิมสุขุภาพื่ฯ ด้วย์หลักการิสุนี้ทนี้าธริริมฯ ริะย์ะเวลาและ

ปริะเดน็ี้การิสุนี้ทนี้าธริริม องค์์ปริะกอบท้� 2 แนี้วค์ิดและ

หลักการิ 3สุ.3อ.1นี้. เพ่ื่�อการิสุร้ิางเสุริิมสุขุภาพื่  ป้องกนัี้

โริค์ไม่ตดิต่อเร่ิ�อรัิง (โริค์เบาหวานี้และโริค์ค์วามดนัี้โลหิต

สุงู) องค์์ปริะกอบท้� 3 การินี้ำาหลักพุื่ทธธริริมในี้การิดำาเนิี้นี้

ตาม 1นี้. องค์์ปริะกอบท้� 4 แบบวัดการิปฏิบิตัติามหลัก

การิป้องกนัี้ ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง (โริค์เบาหวานี้ 

โริค์ค์วามดันี้โลหิตสุงู) จากผู้ลการิเปล้�ย์นี้แปลงสุภาวะ

สุขุภาพื่ดงักล่าว แสุดงให้เหน็ี้ว่าผูู้้เข้าร่ิวมโค์ริงการิไม่เพ้ื่ย์ง

แต่ม้ค์วามมุ่งมั�นี้ ตั�งใจ แต่ยั์งสุามาริถุนี้ำาไปใช้ิในี้ช้ิวิต

ปริะจำาวันี้ได้จริิง ทำาให้เกิดผู้ลลัพื่ธ์การิปฏิิบัติท้�น่ี้าพึื่ง-

พื่อใจ ผู้ลท้�ได้จากการิพัื่ฒนี้าริูปแบบ การิสุร้ิางเสุริิมสุขุ-

ภาพื่ป้องกันี้ค์วบคุ์มโริค์ไม่ติดต่อเร่ิ� อรัิง ด้วย์หลักการิ

สุนี้ทนี้าธริริม โดย์ปริะยุ์กตเ์ค์ร่ิ�องม่อ 3สุ.3อ.1นี้. บูริณ์า

การิกับหลักพุื่ทธธริริมน้ี้�  เกิดปริะสุิทธิผู้ลของการิใช้ิริูป

แบบในี้การิปรัิบเปล้�ย์นี้พื่ฤติกริริม สุ่งผู้ลให้ริะดับค์วาม

ดนัี้โลหิตลดลง ริอบเอวลดลง นี้ำ�าหนัี้กลดลง ริะดบันี้ำ�าตาล

ในี้เล่อดและดัชิน้ี้มวลกาย์ลดลง แม้พื่บว่า กลุ่มตัวอย่์าง

สุ่วนี้ใหญ่เกิดผู้ลการิเปล้�ย์นี้แปลงสุภาวะสุุขภาพื่ไปในี้

ทิศ์ทางท้�ด้ขึ� นี้ แต่อย่์างไริกต็าม สุภาวะสุุขภาพื่ท้�ด้ขึ� นี้

เป็นี้การิปฏิบิตัหิลังการิเข้าร่ิวมโค์ริงการิในี้ริะย์ะ 3 เดอ่นี้
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Abstract:  This study aimed to develop and analyze a model for health promotion, prevention and control of 

chronic non-communicable diseases with the principles of Buddhism discussion by applying the tools of 

3Sor (pray, meditation, Buddhism discussion - Dhamma way), 3Or (food, exercise, emotion - Dhamma 

way) and 1Nor (biological clock) integrating Buddhist principles. It was conducted with multi-phase 

design. Samples were 402 individuals from the North, the Central, the South and the Northeast regions. 

The tools were questionnaire and measurement questionnaire developed from the principles of 3Sor, 3Or, 

and 1Nor with the principles of Buddhism discussion. Data were analyzed by exploratory factor analysis 

(EFA) by principle component analysis. Results of studies revealed changes in health conditions after 

participating in the Buddhism discussion for 3 months compared to those before the participation. It was 

found that the blood pressure level of most samples (60%) decreased by an average of 7.5 mm Hg. The 

waist circumference of 60% of samples decreased by an average of 2.50 inches. The weight of 70% 

of samples decreased by an average of 3.20 kg. The blood sugar level of 70% of patients in the patient 

group decreased on average by 2 mg/dl. In addition, the body mass index of 50% of samples decreased 

by an average of 1.5 kg/m2 (p<0.05). Thus, applying the principles of Buddhism discussion using the 

tools of 3Sor, 3Or, and 1Nor integrating Buddhist principles could promote health resulting in the pre-

vention of chronic non-communicable diseases. This model should be expanded to other groups and areas 

with similar contexts.

Keywords:  model; buddhism discussion; chronic non-communicable diseases
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