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บทคัดย่อ

การวิิจััยเชิิงวิิเคราะห์์ภาคตััดขวางครั้้�งนี้้� มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อศึึกษาปััจจััยท่ี่�มีีความสััมพัันธ์์กัับความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพ 
ในการป้อ้งกันัตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง ในกลุ่่�มพระภิกิษุสุงฆ์์ ในพื้้�นท่ี่�อำำ�เภอชานุมุาน จังัหวัดัอำำ�นาจเจริญ 
ขนาดตััวอย่่างถููกคำำ�นวณด้้วยการประมาณค่่าสััดส่่วนประชากรขนาดเล็็ก ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างเท่่ากัับ 32 รููป มีีค่่า 
ความเช่ื่�อมั่่�นของแบบสอบถามเท่่ากัับ 0.98 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิเชิิงพรรณนาและสถิิติิเชิิงอนุุมาน ด้้วยสถิิติิ  
Chi-square test และสถิิติิ Pearson correlation ผลการวิิเคราะห์์พบว่่า กลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์มีีอายุุเฉลี่่�ย 51.28 ปีี 
(SD=17.29) มีีโรคประจำำ�ตััวเป็็นโรคไขมัันในเลืือดสููง ร้้อยละ 22.9 ใช้้บริิการโรงพยาบาลของรััฐเป็็นประจำำ� ร้้อยละ 93.8 
และได้้รัับข้้อมููลด้้านสุุขภาพผ่่านโทรศััพท์์มืือถืือ ร้้อยละ 75.0 ด้้านทััศนคติิในการป้้องกัันโรคอยู่่�ในระดัับมาก ร้้อยละ 65.6  
ปััจจััยระดัับสัังคมอยู่่�ในระดัับปานกลาง ร้้อยละ 78.1 และความรอบรู้้�ในการป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและ 
ความดัันโลหิิตสููง ภาพรวมอยู่่�ในระดัับมาก มีีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่� 3.68 โดยจากผลการทดสอบ พบปััจจััยท่ี่�มีีความสััมพัันธ์์ 
กัับความรอบรู้้�ในการป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง ได้้แก่่ ทััศนคติิในการป้้องกัันโรคเบาหวาน
และความดัันโลหิิตสููงมีีความสััมพัันธ์์ระดัับต่ำำ�� (p<0.05) และปััจจััยระดัับสัังคมด้้านการได้้รัับบริิการทางด้้านสุุขภาพ 
มีคีวามสัมัพันัธ์ร์ะดับัต่ำำ�� (p<0.05) ดังันั้้�น หน่่วยงานที่่�รับัผิดิชอบด้า้นสาธารณสุขุควรมีกีารพัฒันารููปแบบการสร้้างเสริิม- 
สุุขภาพในเชิิงรุุกเพ่ื่�อให้้เกิิดการเข้้าถึึงและใช้้บริิการทางสุุขภาพในกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์ท่ี่�มากขึ้้�น โดยเฉพาะการใช้้ช่่องทาง
ออนไลน์์ในการสื่�อสารข้อมููลทางด้้านสุุขภาพ เน่ื่�องจากเป็็นช่่องทางท่ี่�พระภิิกษุสงฆ์ส์ามารถเข้้าถึึงได้้ง่่าย และสะดวกต่่อการ
รัับข่่าวสารข้้อมููลต่่างๆ 

คำำ�สำำ�คััญ: ความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพ; การป้้องกัันตนเอง; โรคเบาหวาน; โรคความดัันโลหิิตสููง

เศรษฐกิิจ สัังคมและสิ่่�งแวดล้้อมของประเทศไทยที่่�
เปลี่่�ยนแปลงไป จึึงส่่งผลกระทบต่่อสุุขภาพของพระสงฆ์์  
โดยในสัังคมไทยจะมีีการถวายภััตตาหารแก่่พระสงฆ์์ และ 
สิ่่�งที่่�นำำ�มาถวายมัักจะเป็็นสิ่่�งที่่�ฆราวาสคิิดว่่าดีีที่่�สุุดและ
สะดวกที่่�สุุด เช่่น อาหารอร่่อย อาหารสำำ�เร็็จรููป ซึ่่�งอาหาร

บทนำ�

ประเทศไทยเป็็นประเทศที่่�มีีศาสนิิกชนนัับถืือศาสนา
พุุทธมากที่่�สุุด โดยมีีวััดและพระภิิกษุุสงฆ์์เป็็นท่ี่�พึ่่�งของ
ประชาชนในเวลาที่่�มีีความทุุกข์์ใจ แต่่เนื่่�องจากสภาวะ
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เหล่่านี้้�มัักมีคาร์์โบไฮเดรตและไขมัันสููง พระสงฆ์์ต้้องรัับ 
ภััตตาหารดัังกล่่าวโดยไม่่สามารถปฏิิเสธได้้ อีีกทั้้�งยััง 
ไม่่สามารถออกกำำ�ลัังกายได้้ เนื่่�องจากเคร่่งครััดในพระวิินััย  
จึึงทำำ�ให้้กลุ่่�มพระสงฆ์์มีีแนวโน้้มมีีปััญหาและขาดการ
ป้้องกัันตนเองด้้านสุุขภาพ ซ่ึ่�งจากการทบทวนวรรณกรรม 
ที่่�เกี่่�ยวข้้องพบว่่า(1) พระสงฆ์์ที่่�อาพาธเข้้ารัับการรัักษา 
ด้้วยโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังเพิ่่�มขึ้้�น โดยเฉพาะโรคเบาหวาน 
และโรคความดัันโลหิิตสููง ข้้อมููลการสำำ�รวจภาวะสุุขภาพ
พระสงฆ์์ จากวััดทั่่�วประเทศ จำำ�นวน 138,715 รููป พบว่่า  
พระสงฆ์์กลุ่่�มสุุขภาพดีีลดลงเหลืือร้้อยละ 52.3 จาก 
ร้้อยละ 60.3 และพระสงฆ์์อาพาธกลัับเพิ่่�มสููงขึ้้�นเป็็น 
ร้อ้ยละ 28.5 จากร้อยละ 17.5 และจากผลการตรวจคัดกรอง 
สุุขภาพพระสงฆ์์จำำ�นวน 28,891 รููป พบว่่า มีีพระสงฆ์์ป่่วย 
เป็็นโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังมากที่่�สุุด 3 อัันดัับ คืือ โรคความดััน- 
โลหิติสููง ร้อ้ยละ 15.2 โรคไขมันัในเลืือดสููง ร้อ้ยละ 14.6 และ
โรคเบาหวาน ร้้อยละ 10.8(2) ขณะที่่�ข้้อมููลในปีี พ.ศ. 2565 
พบว่่า พระสงฆ์์ท่ี่�อาพาธด้้วยโรคความดัันโลหิิตสููง สููงถึึง 
ร้้อยละ 45.23 โรคเบาหวาน ร้้อยละ 44.23 จากข้อมููล 
ดัังกล่่าวแสดงให้้เห็็นว่่า โรคไม่่ติดต่่อเรื้้�อรััง โดยเฉพาะ 
โรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููงยัังคงเป็็นปััญหาสำำ�คััญ 
ในกลุ่่�มพระสงฆ์์(3) โรคเรื้้�อรังัเหล่่านี้้�ล้ว้นมีผีลกระทบโดยตรง
ต่่อคุุณภาพชีีวิิตพระสงฆ์์ และประสิิทธิภาพในการประกอบ
กิิจกรรมทางพุุทธศาสนา

ทั้้�งนี้้�จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิิจัยัท่ี่�ผ่่านมา  
ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับการป่่วยด้้วยโรคเบาหวานและ
ความดัันโลหิิตสููง ได้้แก่่ พฤติิกรรมการดููแลสุุขอนามััย 
ปััญหาโภชนาการ การจััดการกับความเครีียด การสููบบุุหรี่่�  
รวมถึึงความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพของผู้้�ป่วยเบาหวานและ 
ความโลหิิตสููง จากการศึึกษาพบว่่า คนไทยส่่วนใหญ่่มี 
ความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพในระดัับไม่่ดีีพอ ร้้อยละ 59.4  
ระดับัพอใช้ร้้อ้ยละ 39.0 และระดับัดีมีากมีเีพียีงร้อ้ยละ 1.6(4) 
อย่่างไรก็็ตามที่่�ผ่่านมายัังไม่่มีีการศึึกษาเกี่่�ยวกัับความรอบรู้้�
ด้้านสุุขภาพในพระภิิกษุุสงฆ์์

อำำ�เภอชานุุมาน เป็น็อำำ�เภอหนึ่่�งในจังัหวัดัอำำ�นาจเจริญิ  
ที่่�มีีความชุุกของการป่่วยด้้วยโรคความดัันโลหิิตสููงและ 
โรคเบาหวานค่่อนข้้างสููงโดยเฉพาะในกลุ่่�มพระสงฆ์์ จาก 
ข้้อมููลของโรงพยาบาลชานุุมานพบว่่า อำำ�เภอชานุุมาน 
มีผีู้้�ป่ว่ยเบาหวานมากถึงึ 2,328 คน ผู้้�ป่ว่ยความดันัโลหิติสููง 

3,326 คน มีีพระสงฆ์์ป่่วยเป็็นโรคความดัันโลหิิตสููง 10 รููป  
โรคเบาหวาน 6 รููป ป่่วยทั้้�งโรคเบาหวานและความดััน- 
โลหิิตสููง 8 รููป อีีกทั้้�งความรอบรู้้�ทางด้้านสุุขภาพในกลุ่่�มนี้้� 
ยัังอยู่่�ในระดัับน้้อย ด้้วยปััญหาและข้้อจำำ�กััดในการศึึกษา
ถึึงปััจจััยท่ี่�มีีความสััมพัันธ์์กัับความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพ 
ในการป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและโรคความดััน- 
โลหิิตสููงในกลุ่่�มพระภิิกษุสงฆ์์ ในพื้้�นท่ี่�อำำ�เภอชานุุมาน  
จัังหวััดอำำ�นาจเจริิญ ที่่�มีีจำำ�นวนไม่่มาก ผู้้�วิิจััยจึึงได้้เล็็งเห็็น
ความสำำ�คัญในการจััดการปัญหาสุุขภาพดัังกล่่าว ทั้้�งนี้้� 
เพื่่�อสร้้างเสริิมความรอบรู้้� ในการป้้องกัันตนเองจาก 
โรคเบาหวานและโรคความดัันโลหิิตสููง อัันจะนำำ�ไปสู่่� 
การสร้้างพฤติิกรรมใหม่่และปรัับเปลี่่�ยนให้้เหมาะสม และ
นำำ�ไปสู่่�ผลลััพธ์์ของอุุบััติิการณ์์ที่่�ลดลงของโรคเบาหวาน 
และโรคความดัันโลหิิตสููงในกลุ่่�มพระภิิกษุสงฆ์์ ในพื้้�นท่ี่� 
อำำ� เภอชานุุมาน จัังหวััดอำำ�นาจเจริญ การศึึกษานี้้�มีี
วััตถุุประสงค์์เพื่่�อศึึกษาความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพในการ
ป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและโรคความดัันโลหิิตสููง 
ในพระภิกิษุสงฆ์์ ในพื้้�นที่่�อำำ�เภอชานุมุาน จังัหวัดัอำำ�นาจเจริญ  
และเพื่่�อศึึกษาปััจจััยท่ี่�มีีความสััมพัันธ์์กัับความรอบรู้้� 
ด้้านสุุขภาพในการป้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและ 
โรคความดัันโลหิติสููงในพระภิิกษุสุงฆ์ ์ในพื้้�นที่่�อำำ�เภอชานุุมาน 
จัังหวััดอำำ�นาจเจริิญ

วิธีการศึกษา

ระเบีียบวิธีีวิิจััย เป็็นการวิจััยเชิิงวิิเคราะห์์แบบภาค- 
ตััดขวาง (cross-sectional analytical research)  
เพื่่�อศึึกษาปััจจััยท่ี่�มีีความสััมพัันธ์์กัับความรอบรู้้�ในการ 
ป้้องตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง 
ในกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์ ในพื้้�นท่ี่�อำำ�เภอชานุุมาน จัังหวััด
อำำ�นาจเจริิญ

ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง การวิจััยครั้้�งนี้้�ใช้้สููตร
คำำ�นวณขนาดตััวอย่่างเพื่่�อประมาณค่่าสััดส่่วนประชากร
ขนาดเล็็ก ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างเท่่ากัับ 32 รููป จากนั้้�น
ทำำ�การสุ่่�มตัวัอย่่างแบบกลุ่่�ม (cluster sampling) ได้ต้ำำ�บล 
ชานุุมาน ซึ่่�งประกอบด้้วยวััดทั้้�งหมด 16 แห่่ง จากนั้้�น 
ทำำ�การสุ่่�มอย่่างง่่าย (simple random sampling) โดยการ
จัับสลากเลืือกวััดในพื้้�นที่่�ตำำ�บลชานุุมาน ได้้จำำ�นวน 9 แห่่ง 
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สููตรคำำ�นวณขนาดตััวอย่่างเพื่่�อประมาณค่่าสััดส่่วน
ประชากรขนาดเล็็ก ดัังนี้้�

ขนาดของกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�คำำ�นวณได้้เท่่ากัับ 28 รููป  
แต่่เพ่ื่�อให้้ได้้ข้้อมููลท่ี่�ครบถ้้วนและป้้องกัันการตอบคำำ�ถาม 
ที่่�ไม่่สมบููรณ์ ์ผู้้�วิจิัยัจึงึได้เ้พิ่่�มขนาดกลุ่่�มตัวัอย่่างตามสัดัส่่วน
ของแต่่ละตำำ�บลอีีกร้้อยละ 15 ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งสิ้้�น 
32 รููป

เครื่�องมืือในการเก็็บข้้อมููล เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บ 
รวบรวมข้้อมููลของการศึึกษาครั้้�งนี้้� เป็็นแบบสััมภาษณ์์  
ซึ่่�งผู้้�วิจิัยัปรับัปรุงุจากการศึกึษาค้น้คว้า้ เอกสาร และงานวิจิัยั
ที่่�เกี่่�ยวข้องกัับหััวข้อท่ี่�ศึกึษาและสอดคล้้องกัับแนวคิดทฤษฎีี 
โดยแบ่่งออกเป็็น 5 ส่่วน ดัังนี้้�

ส่่วนท่ี่� 1	ข้ อมููลทั่่�วไปของกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์ ์เป็น็แบบ 
สัมัภาษณ์ท์ี่่�ผู้้�วิจิัยัสร้า้งขึ้้�น มีจีำำ�นวน 5 ข้อ้ เป็น็แบบตรวจสอบ 
รายการ (checklist) และเติิมคำำ�ในช่่องว่่าง

ส่่วนที่่� 2	 แบบสััมภาษณ์์ความเครียด  เป็็นแบบ 
สััมภาษณ์์ที่่�มีี เนื้้� อหาเกี่่�ยวกัับภาวะความรู้้�สึึกกดดััน  
ความรู้้�สึึกไม่่สบายใจ วิิตกกังวล จนเกิิดอาการผิดปกติ ิ
ทางร่่างกายและพฤติิกรรมตามมา โดยปรัับใช้้จาก
แบบสอบถาม ST-5(5) มีีจำำ�นวน 5 ข้้อ แปลผลตามเกณฑ์์
แบบประเมิินความเครีียด (ST-5)

ส่่วนท่ี่� 3	 แบบสััมภาษณ์์ทััศนคติิต่่อการป้้องกััน 
โรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง เป็็นแบบสััมภาษณ์ ์
ที่่�มีีเนื้้�อหาเกี่่�ยวกับความเชื่่�อ ความรู้้�สึกที่่�มีีต่่อพฤติิกรรม
การป้้องกัันการเกิิดโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููงของ 
ตนเอง มีีจำำ�นวน 9 ข้้อ การแปลผลแบ่่งเป็็น 3 ระดัับ  
โดยคะแนนเฉลี่่�ย 1.00-2.00 หมายถึึง มีีทััศนคติิต่่อ 
การป้้องกัันโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง อยู่่� ใน 
ระดัับน้้อย คะแนนเฉลี่่�ย 2.01-3.00 มีีทััศนคติิต่่อการ 

ป้้องกัันโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง อยู่่�ในระดัับ 
ปานกลาง และคะแนนเฉลี่่�ย 3.01-4.00 มีีทััศนคติิต่่อการ
ป้้องกัันโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง อยู่่�ในระดัับมาก

ส่่วนที่่� 4	 แบบสััมภาษณ์์ปััจจััยระดัับปฏิิสััมพัันธ์์ 
ระหว่่างบุคุคล ปััจจัยัระดัับสังัคม มีจีำำ�นวน 11 ข้้อ การแปลผล 
แบ่่งเป็็น 3 ระดัับ โดยคะแนนเฉลี่่�ย 1.00-2.33 มีีปฏิสิัมัพันัธ์์
อยู่่�ในระดัับน้้อย คะแนนเฉลี่่�ย 2.34-3.67 มีีปฏิิสััมพัันธ์์ 
อยู่่� ในระดัับปานกลาง และคะแนนเฉลี่่�ย 3.68-5.00  
มีีปฏิิสััมพัันธ์์อยู่่�ในระดัับมาก

ส่่วนท่ี่� 5	 แบบสััมภาษณ์์ความรอบรู้้�ในการป้้องกััน
ตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง เป็็นแบบ
สััมภาษณ์์ท่ี่�มีีเนื้้�อหาเกี่่�ยวกับความสามารถทางปััญญาและ
สัังคมของบุุคคลท่ี่�จะเข้้าถึึง เข้้าใจข้้อมููลทางด้้านสุุขภาพ  
ความรู้้�ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับสุุขภาพ ทัักษะการสื่่�อสาร ทัักษะ
การรู้้�เท่่าทัันสื่่�อ ทัักษะการจััดการตนเอง ทัักษะการตััดสิินใจ  
สามารถเลืือกปฏิิบััติิตนในการดููแลสุุขภาพเพื่่�อให้้เกิิด 
พฤติิกรรมป้้องกัันการเกิิดโรคเบาหวานและความดััน- 
โลหิติสููง ประกอบด้ว้ยข้อ้คำำ�ถามทั้้�งหมด 42 ข้อ้ การแปลผล
แบ่่งเป็็น 3 ระดัับ คะแนนเฉลี่่�ย 1.00-2.33 มีีความรอบรู้้� 
ในการป้อ้งกันัตนเองจากโรคเบาหวานและความดันัโลหิติสููง 
อยู่่�ในระดัับน้้อย คะแนนเฉลี่่�ย 2.34-3.67 มีีความรอบรู้้� 
ในการป้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและความดััน- 
โลหิติสููงอยู่่�ในระดับัปานกลาง และคะแนนเฉลี่่�ย 3.68-5.00  
มีีความรอบรู้้�ในการป้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและ
ความดัันโลหิิตสููงอยู่่�ในระดัับมาก

การตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือวิิจััย การตรวจ 
ความตรงของเนื้้�อหา (content validity) โดยผู้้�เชี่่�ยวชาญ
จำำ�นวน 3 ท่่าน ได้้ค่่าความตรงของเนื้้�อหา (IOC) เท่่ากัับ 
0.98 และนำำ�มาตรวจสอบความเชื่่�อมั่่�นของเครื่่�องมืือ  
(reliability) โดยนำำ�ไปทดลองใช้ ้(try out) กับัพระภิกิษุสุงฆ์์ 
ในอำำ�เภอเมืืองอำำ�นาจเจริญิ จำำ�นวน 30 ราย ได้ค้่่าความเชื่่�อมั่่�น  
เท่่ากัับ 0.93

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้้�วิจััยดำำ�เนิินการเก็็บรวบรวม
ข้้อมููลด้้วยตนเอง ภายหลังได้้รัับอนุุมััติิจริยธรรมการวิจััย
คณะกรรมการจริิยธรรมวิิจััยในมนุุษย์์ จากสำำ�นัักงาน-
สาธารณสุุขจัังหวััดอำำ�นาจเจริิญ เลขที่่� 25/2566

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิเชิิง-
พรรณนา ได้้แก่่ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ค่่าต่ำำ��สุุด  
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ค่่าสููงสุุด จำำ�นวน ร้้อยละ และสถิิติิเชิิงอนุุมาน ด้้วยสถิิติิ 
Chi-square test หรืือ Fisher’s exact test กรณีีค่่าความ
คาดหวัังน้้อยกว่่า 5 เกิินกว่่าร้้อยละ 20 และสถิิติิ Pearson 
correlation

ผลการศึกษา

1.	ข้ ้อมููลทั่่�วไป กลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์ ในพื้้�นที่่�อำำ�เภอ
ชานุุมาน จัังหวััดอำำ�นาจเจริิญ จำำ�นวน 32 รููป มีีอายุุเฉลี่่�ย 
51.28 ปีี (SD=17.29) มีีโรคประจำำ�ตััวเป็็นโรคไขมััน 
ในเลืือดสููง ร้้อยละ 22.9 จบการศึึกษาระดัับชั้้�นประถม
ศึึกษาตอนปลาย ร้้อยละ 40.6 ใช้้บริิการโรงพยาบาลของรััฐ 
เป็็นประจำำ� ร้้อยละ 93.8 และส่่วนใหญ่่ได้้รัับข้้อมููล 
ด้้านสุุขภาพผ่่านโทรศััพท์์มืือถืือ ร้้อยละ 75.0

2.	ค วามเครียด เม่ื่�อพิิจารณาภาพรวมของความ 
เครีียด พบว่่า ส่่วนใหญ่่มีีความเครีียดในระดัับน้้อย 
ร้้อยละ 78.1 มีีเพีียงร้้อยละ 21.9 ท่ี่�อยู่่�ในระดัับปานกลาง  
โดยค่่าเฉลี่่�ยของความเครีียด มีีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่�  2.22 
(SD=2.65)  

3.	ทั ัศนคติต่่อการป้้องกัันโรคเบาหวานและความ
ดัันโลหิิตสููงภาพรวม เม่ื่�อพิิจารณาภาพรวมของทััศนคติิ 
ต่่อการป้องกัันโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง พบว่่า  
ส่่วนใหญ่่มีีทััศนคติิในระดัับมากร้้อยละ 65.6 มีีเพีียง 
ร้้อยละ 34.4 ท่ี่�อยู่่�ในระดัับปานกลาง โดยค่่าเฉลี่่�ยของ

ทััศนคติิต่่อการป้้องกัันโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง
มีีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่� 3.24 (SD=0.33)  

4.	ปั ัจจััยระดัับปฏิิสััมพัันธ์์ระหว่่างบุุคคลภาพรวม 
เมื่่�อพิิจารณาภาพรวมของปััจจััยระดัับปฏิิสััมพัันธ์์ระหว่่าง 
บุุคคล พบว่่า ส่่วนใหญ่่มีีปฏิิสััมพัันธ์์ระหว่่างบุุคคล  
ในระดัับมากร้อยละ 87.5 มีีเพีียงร้้อยละ 12.5 ท่ี่�อยู่่�ใน 
ระดัับปานกลาง โดยค่่าเฉลี่่�ยของปััจจััยระดัับปฏิิสััมพัันธ์์
ระหว่่างบุุคคล มีีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่� 4.23 (SD=0.51)

5.	ปั ัจจััยระดัับสัังคมภาพรวม เมื่่�อพิิจารณาภาพรวม
ของปััจจััยระดัับสัังคม พบว่่า ส่่วนใหญ่่มีปััจจััยระดัับสัังคม 
ในระดัับปานกลางร้้อยละ 78.1 มีีเพีียงร้้อยละ 21.9 ที่่�อยู่่�ใน 
ระดัับมาก โดยค่่าเฉลี่่�ยของปััจจััยระดัับสัังคม มีีค่่าเฉลี่่�ย 
อยู่่�ที่่� 2.22 (SD=0.42)

6.	ค วามรอบรู้้�ในการป้อ้งกันัตนเองจากโรคเบาหวาน
และความดัันโลหิิตสููงของกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์ เม่ื่�อพิิจารณา
ภาพรวมและรายด้้านของความรอบรู้้�ในการป้้องกัันตนเอง 
จากโรคเบาหวานและความดัันโลหิติสููงของกลุ่่�มพระภิกิษุสุงฆ์์  
พบว่่า มีีภาพรวมอยู่่�ในระดัับมากมีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่� 3.68  
(SD=0.48) และในรายด้้าน พบว่่า ส่่วนใหญ่่มีีค่่าเฉลี่่�ย 
อยู่่�ในระดัับมาก และมีีเพีียง 2 ด้้านอยู่่�ในระดัับปานกลาง  
โดยด้้านที่่�มีีค่่าเฉลี่่�ยสููงสุุด คืือ มีีความรู้้�ความเข้้าใจ 
ด้้านสุุขภาพ มีีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ท่ี่� 3.88 (SD=0.65) และด้้าน 
ที่่�มีีค่่าเฉลี่่�ยต่ำำ��สุุด คืือ ทัักษะการตััดสิินใจ มีีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่� 
3.50 (SD=0.70)

ตารางท่ี่� 1	ค วามรอบรู้้�ในการป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููงของกลุ่่�มตััวอย่่างพระภิิกษุุสงฆ์์  
                ในพื้้�นที่่�อำำ�เภอชานุุมาน จัังหวััดอำำ�นาจเจริิญ รายด้้านและภาพรวม (n=32)

การเข้้าถึึงข้้อมููลและบริิการทางสุุขภาพในการป้้องกััน
ตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง

ความรู้้�ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับสุุขภาพในการป้้องกััน
ตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง

ทัักษะการสื่่�อสารในการป้้องกัันตนเอง 
จากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง

ทัักษะการรู้้�เท่่าทัันสื่่�อในการป้้องกัันตนเอง 
จากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง

ระดัับมาก

ระดัับมาก

ระดัับมาก

ระดัับปานกลาง

0.60

0.65

0.45

0.00

3.68

3.88

3.73

3.58

ความรอบรู้้� การแปลผลSDค่่าเฉลี่่�ย
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7.	ปั จจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับความรอบรู้้�ในการ 
ป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง 
ในกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ ์  จากการวิเคราะห์์ พบปััจจััยที่่�มี ี
ความสััมพัันธ์์กัับความรอบรู้้�ในการป้้องกัันตนเองจาก 
โรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููงในกลุ่่�มพระภิิกษุสงฆ์์ 

ตารางท่ี่� 2	ปั ัจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับความรอบรู้้�ในการป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููงกัับ 
                ความเครีียดภาพรวม ในกลุ่่�มตััวแปรต่่อเนื่่�อง

ตารางท่ี่� 1	ค วามรอบรู้้�ในการป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููงของกลุ่่�มตััวอย่่างพระภิิกษุุสงฆ์์  
                ในพื้้�นที่่�อำำ�เภอชานุุมาน จัังหวััดอำำ�นาจเจริิญ รายด้้านและภาพรวม (n=32) (ต่่อ)

อายุุ

ความเครีียด

ปััจจััยระดัับปฏิิสััมพัันธ์์ระหว่่างบุุคคล

การได้้รัับข้้อมููลข่่าวสารด้้านสุุขภาพ

การได้้รัับบริิการทางด้้านสุุขภาพ

การยึึดปฏิิบััติิตามวิินััยสงฆ์์

*p<0.05

ทััศนคติิในการป้้องกัันโรคเบาหวานและ
โรคความดัันโลหิิตสููง

ทัักษะการจััดการตนเองในการป้้องกัันตนเอง 
จากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง

ทัักษะการตััดสิินใจในการป้้องกัันตนเอง 
จากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููง

ระดัับต่ำำ��

ระดัับต่ำำ��มาก

ระดัับต่ำำ��มาก

ระดัับต่ำำ��มาก

ระดัับต่ำำ��

ระดัับต่ำำ��มาก

ระดัับต่ำำ��

ระดัับมาก

ระดัับปานกลาง

ระดัับมาก

0.065

0.232

0.550

0.224

0.005

0.715

0.034

0.53

0.70

0.48

-0.330

-0.217

0.110

0.221

0.484*

-0.067

0.376*

3.72

3.50

3.68

ตััวแปรต้้น

ความรอบรู้้�

ภาพรวม

การแปลผล

การแปลผล

SD

SD

ค่่าเฉลี่่�ย

อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (p<0.05) ได้้แก่่ ทััศนคติิ 
ในการป้อ้งกันัโรคเบาหวานและความดันัโลหิติสููง (r=0.376) 
และปััจจััยระดัับสัังคมด้้านการได้้รัับบริิการทางด้้านสุุขภาพ 
(r=0.484) โดยทั้้�งสองปััจจััยพบมีีความสััมพัันธ์์อยู่่�ใน 
ระดัับต่ำำ�� ดัังตารางที่่� 2 และ 3

ค่่าเฉลี่่�ย
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วิจารณ์

จากการสััมภาษณ์์ เพื่่�อฟัังความคิิดเห็็นจากผู้้�ให้้ข้้อมููล
และการวิเิคราะห์ข์้อ้มููล พบว่่า กลุ่่�มพระภิกิษุสงฆ์ไ์ด้ร้ับัข้อ้มููล
ด้้านสุุขภาพจากโทรศััพท์์มืือถืือค่่อนข้้างสููง ถึึงร้้อยละ 75 
ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับความรอบรู้้�ในการป้องกัันตนเอง 
จากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููงของกลุ่่�มพระ- 
ภิิกษุุสงฆ์์ ได้้แก่่ ทััศนคติิต่่อการป้้องกัันโรคเบาหวานและ
ความดัันโลหิิตสููงของกลุ่่�มพระภิิกษุสงฆ์์ มีีความสััมพัันธ์์ 
กับัความรอบรู้้�ในการป้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและโรค
ความดัันโลหิิตสููง (p<0.05) ซ่ึ่�งเป็็นไปตามสมมติิฐาน ซ่ึ่�ง
สอดคล้้องกัับทฤษฎีีของ Gibson JL(6) โดยบุุคคลสามารถ 
เรีียนรู้้�หรืือจััดการได้้จากประสบการณ์ ซึ่่�งเป็็นเรื่่�องของ 

ความเช่ื่�อ ความรู้้�สึกของบุุคคลท่ี่�แตกต่่างกัันออกไป 
ในการดููแลสุุขภาพของตนเอง ถ้้าบุุคคลมีีความรู้้�สึึกถึง
อัันตรายด้้านสุุขภาพของตนเอง(7) และปััจจััยระดัับสัังคม 
ด้้านการได้้รัับบริิการทางด้้านสุุขภาพมีีความสััมพัันธ์์กัับ
ความรอบรู้้�ในการป้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและ 
ความดัันโลหิิตสููงของกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์ (p<0.05) ซึ่่�งเป็็น
ไปตามสมมติฐิาน ซึ่่�งกลุ่่�มตัวัอย่่างมีกีารเข้า้ถึงึและใช้บ้ริกิาร 
ทางสุุขภาพ และส่่วนมากไปรัับบริิการที่่�โรงพยาบาลรััฐ 
ใกล้้บ้้าน ทั้้�งนี้้�เนื่่�องจากความสามารถเข้้าถึึงข้้อมููลและ 
การบริิการทางการแพทย์์ด้้านสถานการณ์์การเจ็็บป่่วย  
การเข้้าถึึงข้้อมููลปััจจััยเสี่่�ยงต่่อสุุขภาพความสามารถในการ
เพิ่่�มความรู้้�ด้้านสุุขภาพได้้(8) สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ
ลฎาภา ทานาค และคณะ(9)

ตารางท่ี่� 3	ปั ัจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับความรอบรู้้�ในการป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสููงกัับ 
                ความเครีียดภาพรวม ในกลุ่่�มตััวแปรแจงนัับ 

โรคประจำำ�ตััว

สถานบริิการสุุขภาพที่่�ไปรัับบริิการเป็็นประจำำ�

 มีีโรคประจำำ�ตััว

 สถานบริิการรััฐ

ระดัับการศึึกษา

แหล่่งข้้อมููลสุุขภาพที่่�ท่่านได้้รัับ

 ไม่่มีีโรคประจำำ�ตััว

 สถานบริิการเอกชน

 ศึึกษาต่ำำ��กว่่าระดัับชั้้�นมััธยมตอนต้้น

สื่่�อท้้องถิ่่�น

 ศึึกษาสููงกว่่าระดัับชั้้�นมััธยมตอนต้้น

สื่่�อส่่วนกลาง

0.690

0.660

0.310

0.690

11(37.9)

25(86.2)

18(62.1)

4(13.8)

19(65.5)

11(37.9)

10(34.5)

18(62.1)

1(33.3)

3(100)

2(66.7)

0

3(100)

1(33.3)

0

2(66.7)

ข้้อมููลทั่่�วไป p-value
ต่ำำ�� สููง

ระดัับความรอบรู้้�

*จำำ�แนกเป็็น 2 ระดัับ ได้้แก่่ ระดัับต่ำำ�� มีีคะแนนอยู่่�ระหว่่าง 1.00-3.00 คะแนน และระดัับสููง มีีคะแนนอยู่่�ระหว่่าง 3.01-5.00
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ดัังนั้้�นข้้อค้้นพบนี้้� นำำ�มาสู่่�ข้้อเสนอแนะที่่�หน่่วยงาน
ทางด้้านสาธารณสุุขควรพิจารณาจะพััฒนารููปแบบการ
สร้้างเสริิมสุุขภาพ โดยเฉพาะการใช้้ช่่องทางออนไลน์์ 
ในการสื่่�อสารข้อมููลทางด้้านสุุขภาพ เนื่่�องจากเป็็น 
ช่่องทางที่่�พระภิิกษุุสงฆ์์สามารถเข้้าถึึงได้้ง่่าย และสะดวก 
ต่่อการรัับสารข้้อมููลต่่างๆ เพื่่�อให้้เกิิดการเข้้าถึึงและ 
ใช้้บริิการทางสุุขภาพในกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์ ท่ี่�มากขึ้้�น  
โดยจะส่่งผลด้้านบวกต่่อการลดงบประมาณค่่ารัักษา
พยาบาลจากกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์และผู้้�ป่่วยด้้วยโรค- 
ไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังและการสื่�อสารข้้อมููลทางด้้านสุุขภาพ 
เพื่่�อป้อ้งกันัก่่อน อาจส่่งผลให้ป้ระชากรมีคีุณุภาพชีวีิติที่่�ดีขีึ้้�น 
ตามลำำ�ดัับ

ข้้อเสนอแนะอื่่�นๆ ภาครััฐหรืือหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง
ควรส่่งเสริิมความรอบรู้้�ในป้้องกัันตนเองจากโรคเบาหวาน
และความดัันโลหิิตสููงในกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์ โดยเน้้นประเด็็น
ที่่�เกี่่�ยวกับการตัดสินิใจและการรู้�เท่่าทัันสื่่�อ เน่ื่�องจากประเด็็น
ทั้้�ง 2 ส่่วนนี้้�พบค่่อนข้้างน้้อยซึ่่�งทัักษะในด้้านการตััดสิินใจ

และการรู้้�เท่่าทันัสื่่�อมีคีวามจำำ�เป็น็ในการส่่งเสริมิความรอบรู้้�
ด้้านสุุขภาพ

อย่่างไรก็็ตาม การศึึกษาครั้้�งนี้้�ยัังมีีข้้อจำำ�กัดด้้านกลุ่่�ม 
ตััวอย่่าง เนื่่�องจากกลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นกลุ่่�มพระภิิกษุุสงฆ์์ 
ซึ่่� ง มีีข้้อจำำ�กััดในการเข้้าถึึงข้้อมููลและการดำำ�เนิินการ 
ต่่างๆ อีีก มีีข้้อจำำ�กััดด้้านเวลา เน่ื่�องจากมีเวลาในการเก็็บ 
ข้้อมููลน้้อย จึึงทำำ�ให้้ข้้อมููลในการศึึกษาครั้้�งนี้้�มีีการเก็็บแค่่ใน
ช่่วงระยะเวลาหนึ่่�ง ซึ่่�งผลในระยะยาวอาจมีกีารเปลี่่�ยนแปลง
ข้้อมููลในตััวแปรต่่างๆ

กิตติกรรมประกาศ

งานวิิจััยฉบัับนี้้� สำำ�เร็็จลุุล่่วงได้้ด้้วยความกรุุณาจาก
หลายส่่วน ผู้้�วิิจััยขอขอบคุุณคณาจารย์์มหาวิิทยาลััยมหิิดล
วิิทยาเขตอำำ�นาจเจริญ บุุคลากรโรงพยาบาลชานุุมาน 
ขอบคุุณกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�กรุณาให้้ข้้อมููลท่ี่�เป็็นจริง และเป็็น
ประโยชน์์ต่่อการพััฒนาในอนาคต
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Factors Associated Literacy of Self-Protection from Diabetes 
and High Blood Pressure in the Group of Monks in Chanuman 
District, Amnat Charoen Province

Monchida Hachak1, Kulthida totem1, Preeya Poksuk1, Prasert Prasomruk1,  
Kornkawan Darunikorn1, Napassorn Khunjitngam2,  
1 Mahidol University, Amnat Charoen Campus
2 Chanuman Hospital, Amnat Charoen Province, Thailand

Abstract

This cross-sectional analytical research aimed to examine factors related to health knowledge 
for self-prevention against diabetes and hypertension among Buddhist monks in Chanuman district, 
Amnat Charoen province. The sample size of 32 individuals was calculated using the sample size 
calculation formula for small-sized populations, resulting in a confidence level of questionnaires  
was 0.93. Data were analyzed using descriptive and inferential statistics by using Chi-square test  
and Pearson correlation. It was found that the average age of the monk group was 51.28 years  
(SD=17.29). The prevalence of hyperlipidemia was 22.9%, 93.8% regularly used governmental  
hospitals services, and 75.0%received health information via mobile phone. The attitude towards  
disease prevention was at a high level (65.6%), the social factors were at moderate level  
(78.1%), and the overall knowledge of preventing diabetes and high blood pressure was at  
high level (mean=3.68). The factors related to knowledge of preventing diabetes and high blood  
pressure found that the attitude towards preventing diabetes and high blood pressure had  
a low-level (r=0.376; p=0.034) and social factors related to health service utilization had  
a low-level (r=0.484; p=0.005). Therefore, public health agencies should develop proactive  
health promotion strategies to enhance access to and utilization of health services among  
the monk population, especially through online channels, which are easily accessible and  
convenient for health information dissemination.
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