
 
 

บทท่ี 5 
 

อภิปรายผลการศึกษาและขอเสนอแนะ 
  
 การศึกษานี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนา (descriptive study) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาภาวะสุขภาพและพฤติกรรมเส่ียงของชนเผาขมุวัยแรงงานในอําเภอเชียงของ จังหวัดเชียงราย        
ทําการประเมินภาวะสุขภาพโดยการสัมภาษณรวมกับการตรวจรางกายไดแก การหาดัชนีมวลกาย         
การวัดรอบเอว และการวัดความดันโลหิต รวมท้ังศึกษาพฤติกรรมเส่ียงทางสุขภาพประกอบดวย
พฤติกรรมเส่ียงดานการรับประทานอาหาร การดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล และการสูบบุหร่ี 

 ประชากรที่ศึกษา คือ ประชาชนชนเผาขมุวัยแรงงานอายุต้ังแต 15 - 59 ปบริบูรณ ซ่ึงอยู
อาศัยในบานหวยกอก หมูท่ี 14 ตําบลเวียง และบานหวยเย็น หมูท่ี 7 ตําบลริมโขง อําเภอเชียงของ 
จังหวัดเชียงราย จํานวน 536 คน กลุมตัวอยางไดจากการคํานวณขนาดตัวอยาง โดยใชสูตร             
ของ Yamane (1973) ไดกลุมตัวอยางจํานวน 229 คน สุมตัวอยางโดยการสุมตัวอยางแบบงาย 
(simple random sampling)  
 เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษานี้ประกอบดวย แบบสัมภาษณภาวะสุขภาพและพฤติกรรม
เส่ียงทางสุขภาพ ดานการรับประทานอาหาร การดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล และการสูบบุหร่ี       
แบบบันทึกขอมูลการตรวจรางกาย เคร่ืองมือท่ีใชในการตรวจรางกาย ไดแก เคร่ืองช่ังน้ําหนัก    
แบบมีลูกตุมพรอมท่ีวัดสวนสูง แถบวัดรอบเอว และเครื่องวัดความดันโลหิตแบบปรอท โดยหา
สัมประสิทธ์ิความแปรปรวน (Coefficient of variation : CV) ซ่ึงสัมประสิทธ์ิความแปรปรวน
ของการช่ังน้ําหนักไดเทากับ 0.12% ความแปรปรวนของการวัดสวนสูงไดเทากับ 0.34% และ      
การวัดรอบเอวไดเทากับ 0.47% แบบสัมภาษณภาวะสุขภาพและพฤติกรรมเส่ียง ผูศึกษาสรางจาก
การทบทวนวรรณกรรม ตรวจสอบความตรงของเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทานไดเทากับ 
0.91 นําไปทดลองใชกับชาวไทล้ือวัยแรงงาน บานใหมเจริญ หมูท่ี 4 ตําบลริมโขง อําเภอเชียงของ 
จังหวัดเชียงราย และนําไปหาคาความเช่ือม่ันดวยวิธีของคูเดอรริชารดสัน (Kuder Richardson)                 
ไดคาเทากับ 0.74 วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติเชิงพรรณนา ไดแก ความถ่ีรอยละ คาเฉล่ีย              
และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
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สรุปผลการศึกษา 
  
สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 
  การศึกษานี้กลุมตัวอยางคือ  ชนเผาขมุวัยแรงงานท่ีอาศัยอยูในอําเภอเชียงของ        
จังหวัดเชียงราย จํานวน 229 คน ประกอบดวยเพศหญิงรอยละ 52.0 เพศชายรอยละ  48.0              
กลุมตัวอยาง มีภูมิลําเนาเดิมจากอําเภอเวียงแกน รอยละ 56.3 อายุเฉล่ีย 37.8 ป สถานภาพสมรสคู 
รอยละ 76.4 นับถือศาสนาพุทธ รอยละ 52.4 ไมไดรับการศึกษา รอยละ 52.4 จบการศึกษาระดับ
ประถมศึกษา รอยละ 30.6 ประกอบอาชีพเกษตรกรรม รอยละ  64.2  มีรายไดตอเดือนระหวาง  
1,001 - 2,000 บาท รอยละ 52.8 รายไดตอเดือนเฉล่ีย 2,051.70 บาท รายไดครอบครัวตอเดือน
ระหวาง 2,001 - 4,000 บาท รอยละ 45.4 รายไดของครอบครัวเฉล่ียตอเดือน 4,351.70 บาท 
ครัวเรือน มีรายไดไมพอใชและเปนหนี้รอยละ 77.7 ครัวเรือนมีหนี้สิน รอยละ 81.7 มีหนี้มากกวา 
40,000 บาท รอยละ 31.6 และมีหนี้สินของครอบครัวเฉล่ีย 29,388.65 บาท 
 
สวนท่ี 2 ภาวะสุขภาพ 
  ภาวะสุขภาพท่ัวไป พบวากลุมตัวอยางสวนใหญไดรับการตรวจสุขภาพจากบุคลากร
สาธารณสุขรอบปท่ีผานมา รอยละ 53.3 บริการที่ไดรับไดแก ช่ังน้ําหนัก วัดสวนสูง รอยละ 99.2  
วัดเสนรอบเอว รอยละ 98.4 พบวามีสุขภาพปกติรอยละ 78.7 มีสุขภาพผิดปกติ รอยละ 18.8 จํานวน
นี้พบความดันโลหิตสูงรอยละ 52.2 ระดับน้ําตาลในเลือดสูง รอยละ 34.8 มีการเจ็บปวยเร้ือรัง
มากกวา 6 เดือน รอยละ 9.6 โรคเร้ือรังท่ีพบ ไดแก ความดันโลหิตสูง รอยละ 36.4 เบาหวาน รอยละ 
22.7 สําหรับภาวะสุขภาพดานรางกายและจิตใจของกลุมตัวอยาง พบวา ไมมีการเจ็บปวย สามารถ          
ทํากิจวัตรประจําวัน ดูแลตนเองไดปกติ และสามารถทํางานหนักไดดี รอยละ 82.5 
 ตรวจรางกาย พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีดัชนีมวลกายอยูในเกณฑปกติ รอยละ 69.4  
มีน้ําหนักเกินและอวน รอยละ 19.7 มีเสนรอบเอวอยูในเกณฑปกติ รอยละ 85.2 โดยจัดอยูในเกณฑ
เส่ียงตอการเกิดโรคมากข้ึน และอยูในเกณฑเส่ียงตอการเกิดโรคเพ่ิมมากข้ึน (เกณฑเส่ียง 2 ระดับ) 
รวมกัน รอยละ 14.8 มีระดับความดันโลหิต อยูในเกณฑปกติ รอยละ 82.1 มีระดับความดันโลหิต
สูงระดับ 1 และระดับ 2 รวมกัน รอยละ 7.4 พบวากลุมตัวอยางมีภาวะน้ําหนักเพิ่มตามอายุ กลุมอายุ  
45-54 ป มีภาวะน้ําหนักเกิน รอยละ 5.7 ภาวะอวนระดับ 1 รอยละ 0.4 และภาวะอวน ระดับ 3 รอย
ละ 0.4 และกลุมอายุ 45 -54 ป มีภาวะ ความดันโลหิตสูงมากท่ีสุด แยกเปน ความดันโลหิตสูงระดับ 
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1 รอยละ 1.8 และพบวากลุมตัวอยางท่ีมีอายุนอยกวา 35 ป มีภาวะความดันโลหิตสูง โดยพบ มีภาวะ
ความดันโลหิตสูงระดับ 1 รอยละ 1.3 ความดันโลหิตสูงระดับ 2 รอยละ 0.4  
  
สวนท่ี 3  พฤติกรรมเสี่ยงทางสุขภาพ 
 การรับประทานอาหาร 
 กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมเส่ียงในการรับประทานอาหารสําเร็จรูป และก่ึงสําเร็จรูป        
ประเภทตาง ๆ รอยละ 88.2 และ คือรับประทานอาหารท่ีมีไขมัน รอยละ 85.2 ตามลําดับ สําหรับ
ดาน  พฤติกรรมการรับประทานอาหารท่ีไมถูกตอง หรือไมเหมาะสม พบวา กลุมตัวอยางมี
รับประทานอาหารท่ีเติมเคร่ืองปรุงจนมีรสจัดรอยละ 71.2 รองลงมา คือการรับประทานไมครบ 5 
หมู รอยละ 67.7 
 การดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล 
  ผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางสวนใหญเคยดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลในชวงชีวิต     
รอยละ 91.3 มีการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลเนื่องจาก มีงานเล้ียง งานบุญ งานสังสรรค รอยละ 81.3 
กลุมตัวอยางเร่ิมดื่มแอลกอฮอลคร้ังแรกอายุนอยกวา 20 ป รอยละ 63.2 คาเฉล่ียของระยะเวลาท่ีดื่ม
เคร่ืองดื่มแอลกอฮอลมาแลว คือ 18.8 ป มีระยะเวลาท่ีดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลมาแลวนอยกวา 20 ป 
มีจํานวนมากท่ีสุด รอยละ 55.5 รอบปท่ีผานมาพบวา กลุมตัวอยางดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล รอยละ 
86.1 กลุมอายุ 25 – 34 ป เปนกลุมอายุท่ีมีการดื่มอยางหนักมากท่ีสุด รอยละ 28.5 รองลงมา คือ   
กลุมอายุ 45 – 54 ป รอยละ 24.2 กลุมตัวอยางมีความถ่ีการดื่มทุกป (5- 9 คร้ัง/ป) รอยละ 35.0 
รองลงมา คือดื่มทุกเดือน (1-3 คร้ัง/เดือน) รอยละ 29.4 กลุมตัวอยางมีการดื่มอยางหนัก รอยละ 50.6 
และมีความถ่ีการดื่มอยางหนักมากท่ีสุด คือ มีการดื่มอยางหนักจํานวน 1 – 5 คร้ัง/ป รอยละ 75.8  
 การสูบบุหร่ี 
  ผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางมีการสูบบุหร่ีในชวงชีวิตท่ีผานมา รอยละ 43.2 จํานวน
ผูท่ีเคยสูบบุหร่ีเปนผูสูบบุหร่ีทุกวันรอบปท่ีผานมา รอยละ 55.6 กลุมตัวอยางสวนใหญเร่ิมสูบบุหร่ี
เม่ืออายุนอยกวา 19 ป รอยละ 67.3 อายุเฉล่ียท่ีสูบบุหร่ีเทากับ 17.3 ป มีระยะเวลาการสูบบุหร่ีนาน
มาแลวมากกวา 30 ป รอยละ 38.2 และสูบบุหร่ีมาแลว 21 – 30 ป รอยละ 34.5 ระยะเวลาท่ีสูบบุหร่ี    
โดยเฉล่ีย 25.6. ป กลุมอายุ 45 – 54 ป เปนกลุมอายุท่ีมีการสูบบุหร่ีมากท่ีสุด รอยละ 40.0 กลุมอายุ 
35 – 44 ป รอยละ 29.1 และ ประเภทบุหร่ีท่ีนิยมสูบมากท่ีสุดคือ บุหร่ีมวนเองดวยกระดาษขาว    
รอยละ 63.7  
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การอภิปรายผล 
 
 ผลการศึกษาภาวะสุขภาพและพฤติกรรมเส่ียงของชนเผาขมุวัยแรงงาน อําเภอเชียงของ
จังหวัดเชียงราย ผูศึกษาอภิปรายผลตามวัตถุประสงคการศึกษาดังนี้ 
1.  ภาวะสุขภาพของชนเผาขมุวัยแรงงาน อําเภอเชียงของ จังหวัดเชียงราย  
 ผลการศึกษาภาวะสุขภาพของกลุมตัวอยางท่ีไดจากการตรวจรางกายและการสัมภาษณ 
ภาวะสุขภาพของกลุมตัวอยางโดยรวมอยูในเกณฑปกติ โดยมีดัชนีมวลกายอยูในเกณฑปกติ         
รอยละ 69.4 มีเสนรอบเอวปกติ รอยละ 85.2 ระดับความดันโลหิตอยูในเกณฑปกติ รอยละ 82.1 
และภาวะสุขภาพของกลุมตัวอยางไมมีการเจ็บปวยหรือเจ็บปวยเพียงเล็กนอย สามารถทํากิจวัตร
ประจําวันชวยเหลือตนเองไดตามปกติและทํางานหนักได รอยละ 82.5  
 จากขอมูลภาวะสุขภาพของกลุมตัวอยางสามารถอธิบายไดวากลุมตัวอยางเปน              
วัยแรงงานอายุ 15 - 59 ป ซ่ึงเปนกลุมประชากรที่มีอายุระหวาง 15 - 40 ป รอยละ 53.7 และมีอายุ
เฉล่ียเทากับ 37.8 ป ปจจัยพื้นฐานท่ีสงเสริมใหกลุมตัวอยางมีภาวะสุขภาพโดยรวมอยูในเกณฑปกติ 
คือแบบแผนวิถีชีวิตของชนเผาขมุ ซ่ึงเปนสังคมชนบท การดําเนินชีวิตประจําวันมีความสัมพันธกับ
ปาและธรรมชาติอยางลึกซ้ึง (จันทบูรณ สุทธิ อางใน พุธเมษา คําหม่ืนแสน, 2542) การตั้งบานเรือน
ของ ชนเผาขมุนิยมต้ังบนพ้ืนท่ีราบระหวางหุบเขาหรือเชิงเขา และเลือกต้ังบานเรือนใกลแหลงน้ํา           
ท่ีมีน้ําไหลอุดมสมบูรณตลอดป โดยบานเรือนของกลุมตัวอยางอยูใกลกับแมน้ําโขง ปาเขา และ    
ลําหวย (คณะเจาหนาท่ีศูนยสุขภาพชุมชนตําบลริมโขง, 2548) กลุมตัวอยางสามารถหาอาหาร
ประเภทพืชผักผลไม และเนื้อสัตวท่ีมีอยูตามธรรมชาติ ซ่ึงพืชผัก และผลไมท่ีหาไดนี้มีความ
หลากหลาย และเปนประโยชนตอรางกาย พืชผักเหลานี้ไมมีสารเคมีเจือปน กลุมตัวอยาง                 
มีการบริโภคผักและผลไมเปนประจําจะชวยเปนปจจัยคุมครองตอการเกิดโรคหัวใจขาดเลือด 
หลอดเลือดสมอง มะเร็งปอด และมะเร็งทางเดินอาหาร ผลการศึกษาขององคการอนามัยโลกโดย  
ไดสรุปความเส่ียงตอการเกิดโรคตาง ๆ พบวาถาบริโภคผักและผลไมเพิ่มข้ึนไดตามกําหนด คือ 
บริโภคมากกวา 5 ถวยมาตรฐานตอวัน สามารถลดภาระโรคของโรคหัวใจขาดเลือดและโรค      
เสนเลือดหัวใจในสมองตีบได (เยาวรัตน ปรปกษขาม และพรพันธุ บุญยรัตพันธุ, 2549) สวนอาหาร
จําพวกเน้ือสัตวตาง ๆ กลุมตัวอยางสามารถหาไดงายจากแหลงอาหารตามธรรมชาติ สัตวปา          
ท่ีนิยมนํามาปรุงเปนอาหารในชีวิตประจําวันไดแก ปลา กบ เขียด แมลงนก หนู กระรอก เปนตน 
(นิพัทธเวช สืบแสง,  2539)  
 สภาพของหมูบานท่ีแวดลอมดวยธรรมชาติไมมีมลภาวะทางน้ํา อากาศ และดิน รวมท้ัง 
เหตุรําคาญตาง ๆ มีนอย ประกอบกับสภาพสังคมมีการยึดถือจารีตประเพณีอยางเครงครัด             
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ในการดําเนินชีวิตเพราะเช่ือวาเปนแนวทางการนําความสุขความเจริญความอุดมสมบูรณมาสูชีวิต 
และครอบครัว รวมท้ังยังเช่ือวาปฏิบัติตนดี ท้ังตอตนเอง ตอครอบครัว และตอเพื่อนบานจะทําให 
อยูดีกินดีไมเจ็บไข มีความสุขความเจริญ กาวหนาในชีวิต (ทิพยสุดา ต้ังตระกูล, 2541) ส่ิงเหลานี้   
จึงเปนการสรางเสริมสุขภาพไดเปนอยางดีใหแกกลุมตัวอยางท้ังรางกายและจิตใจ นอกจากนี้
ประเด็นสําคัญอีกประการหนึ่งคือ การมีสถานภาพสมรสคูและระบบเครือญาติ ขอมูลกลุมตัวอยาง
ท่ีทําการศึกษามีสถานภาพสมรสคูรอยละ 76.4 การไดอาศัยอยูกับคูสมรส และครอบครัว ทําใหมี             
การชวยเหลือดูแลเอาใจใสในเร่ืองของสุขภาพซ่ึงกันและกัน ส่ิงเหลานี้จะเปนผลดีตอการสรางเสริม
สุขภาพและยังชวยดูแลกันในการประเมินภาวะสุขภาพของบุคคลภายในครอบครัวของกลุม
ตัวอยางท่ีศึกษาได (Orem et.al. ในสมจิต หนุเจริญกุล อางในบุญศรี ปนต๊ิบ, 2549) 
 ผลการศึกษานี้ มีความสอดคลองกับการศึกษาของเยาวรัตน  ปรปกษขามและ                     
พรพันธุ บุญยรัตพันธุ (2549) ท่ีพบวา ชายไทยมีดัชนีมวลกายปกติ รอยละ 65.5 และหญิงไทยมีดชันี
มวลกายปกติ รอยละ 56.0 และยังสอดคลองกับ การศึกษาของภัทรา จุลวรรณาและคณะ (2547)      
ท่ีไดทําการสํารวจภาวะสุขภาพอนามัย ของประชาชนไทยโดยการตรวจรางกาย พบวา ในเพศชาย
ดัชนีมวลกายเฉล่ียทุกกลุมอายุ และทุกกลุมอาชีพอยูในเกณฑปกติ และมีความใกลเคียงกับ
การศึกษาของวิชิต เนติวิวัฒน (2541) ภาวะสุขภาพของนักศึกษาโดยรวมท้ังรางกายและจิตใจอยู   
ในระดับดี และดัชนีมวลกายอยูอยูในเกณฑระดับปกติ ซ่ึงผลการศึกษาท่ีกลาวมานี้มีความ
สอดคลองเพราะวาเปนการศึกษาในกลุมประชากรท่ีมีวัยแรงงานเชนเดียวกัน  
 

2.  พฤติกรรมเสี่ยงตอภาวะสุขภาพของวัยแรงงานชนเผาขมุ อําเภอเชียงของ  
 
 2.1   พฤติกรรมเส่ียงดานการรับประทานอาหาร 

 กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมเส่ียงในการรับประทานอาหารสําเร็จรูป และก่ึงสําเร็จรูป
ประเภทตาง ๆ รอยละ  88.2 รองลงมา คือรับประทานอาหารที่ มีไขมัน รอยละ  85.2 และ              
การรับประทานอาหารท่ีเติมเคร่ืองปรุงจนมีรสจัดรอยละ 71.2 กลุมตัวอยางบางสวนมีพฤติกรรม
การรับประทานอาหารท่ีไมถูกหลักโภชนาการและไมไดสัดสวน จึงทําใหกลุมตัวอยางจํานวนหนึ่ง
มีน้ําหนักเกิน รอยละ 16.7 อวนระดับ 1 รอยละ 2.4 และอวนระดับ 3 รอยละ 0.4 พบวาเพศชาย          
มีน้ําหนักเกิน รอยละ 13.6 และอวนระดับ 1 รอยละ 0.9 สวนเพศหญิงพบน้ําหนักเกิน รอยละ 20.2 
อวนระดับ 1 รอยละ 4.2 และอวนระดับ 3 รอยละ 0.8 โดยกลุมตัวอยางเพศหญิงมีปญหาภาวะ
น้ําหนักเกินและอวนมากกวาเพศชาย และเม่ือใชเกณฑเสนรอบเอวประเมินภาวะเส่ียงตอการเกิด
โรค พบความแตกตางกันระหวางกลุมตัวอยางเพศชายและเพศหญิง คือ เพศหญิง มีรอบเอวเกินจัด
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อยูในเกณฑเส่ียงตอการเกิดโรคเพ่ิมข้ึนรอยละ 21.0 และ อยูในเกณฑเส่ียงตอการเกิดโรค                     
เพิ่มมากข้ึน รอย 5.9 สวนเพศชายมีเสนรอบเอวเกินรอยละ 1.8 (ภาคผนวก ค) และกลุมตัวอยาง  
เพศหญิงท่ีมีอายุ 45 – 55 ป เปนกลุมอายุท่ีมีภาวะอวนมากท่ีสุด ผลการศึกษานี้สามารถอธิบายไดวา
กลุมตัวอยางมีขอจํากัดในดานการศึกษา โดยสาเหตุของขอจํากัดมีหลายประการ กลาวคือ กลุม
ตัวอยางสวนใหญพึ่งไดรับสัญชาติไทย ซ่ึงการมีสัญชาติไทยมีความเกี่ยวของกับการไดรับการศึกษา 
และยังสงผลถึงความดอยโอกาสทางดานตาง ๆ เชน การไดรับสิทธิเอกสารสิทธิในท่ีดิน การทํา
ธุรกรรมกับองคกรภาครัฐ ภาคเอกชน การเงิน การธนาคาร และอ่ืน ๆ อีกหลายประการ จากขอมูล
ของกลุมตัวอยางไมไดรับการศึกษารอยละ 52.4 และ จบการศึกษาระดับประถมศึกษา รอยละ 30.6 
และ มีระดับการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลายเพียงรอยละ 4.4 การท่ีกลุมตัวอยางสวนใหญ      
มีขอจํากัดในดานการศึกษา เห็นวากลุมตัวอยางอาจไมสามารถแสวงหาขอมูลเกี่ยวกับอาหารท่ีเปน
ประโยชนตอรางกาย หรือประเภทอาหารที่ทําใหเส่ียงตอการเกิดโรคตาง ๆ ไดถูกตองและครบถวน 
โดยอาจมีผลตอภาวะน้ําหนักเกินของกลุมตัวอยางท่ีมีน้ําหนักเกินในการศึกษานี้ จากผลการศึกษา
ของรินทิพย โกนสันพียะ (อางในภาวินี เข็มทอง , 2546) ท่ีไดทําการศึกษาปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ ของสตรีวัยหมดประจําเดือน ในจังหวัดนครราชสีมา พบวากลุมตัวอยาง
ท่ีมีระดับการศึกษาสูง มีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพไดดีมากกวากลุมตัวอยางท่ีมีการศึกษานอยกวา 
และการศึกษาของภัทรพร ไพเราะ (อางในภาสินี เข็มทอง , 2546) ท่ีพบวาผูท่ีมีการศึกษาสูงสามารถ
เสาะแสวงหาขอมูลนํามาคิดพิจารณาตัดสินการกระทําไดดีกวาผูมีการศึกษานอยกวา พบวาผูท่ี       
มีการศึกษาสูงสามารถพัฒนาทักษะในการเสวงหาขอมูล พัฒนาการเรียนรู และซักถามปญหาตาง ๆ 
ตลอดจนรูจักแหลงประโยชนท่ีจะรักษาและดูแล เอาใจใสสุขภาพ รวมท้ังนํามาปรับใชเพื่อสงเสริม
สุขภาพของตนในชีวิตประจําวันไดถูกตอง และไดดีกวาผูท่ีมีการศึกษานอยกวา ดังนั้นการศึกษาจึง
มีสวนสําคัญอยางมาก ตอการพัฒนาความรู ทักษะ และทัศนะคติของบุคคลในสังคม สงผลใหเกิด
การคิดอยางมีเหตุผล ซ่ึงจะเปนการเช่ือมโยงถึงการรับรูและการกระทําของมนุษย (Orem & 

Taylor, 1986 อางใน ภาสีนี เข็มทอง, 2546)  
การโฆษณาสินคาอาหารสําเร็จรูปกึ่งสําเร็จรูปประเภทตาง ๆ ยังมีผลตอพฤติกรรมบริโภค

อาหารของชนเผาขมุวัยแรงงาน โดยเฉพาะการโฆษณาอาหารสําเร็จรูป และขนมอบกรอบ ซ่ึง
อาหารเหลานี้มีราคาถูก มีสินคาท่ีหลากหลาย ในดานประเภทสินคา ขนาดของสินคา คุณภาพ และ
ราคา กลุมตัวอยางท่ีทําการศึกษาสามารถหาซ้ือไดงาย ซ่ึงอาหารเหลานี้ ควรหลีกเล่ียง หรือไมควร
รับประทาน เพราะสวนประกอบของอาหารเปนสารอาหารประเภทแปง และไขมันมากเกินไป 
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รวมท้ังยังมีสารอาหารประเภทวิตามินและเกลือแรนอย จึงอาจทําใหกลุมตัวอยางไดรับสารอาหาร
ไมครบถวน (ชุลีพร ศรศรี, 2541)  

การที่กลุมตัวอยางมีรายไดไมพอเพียง เห็นวารายไดอาจมีผลตอการเลือกรับประทาน
อาหารของกลุมตัวอยาง โดยอาจการเลือกรับประทานอาหารท่ีไมถูกตองตามหลักโภชนาการ ท้ังนี้
อาจเนื่องจากผูมีรายไดนอยมีการใชเวลาสวนใหญในการประกอบอาชีพ โดยการประกอบอาชีพ
ของกลุมตัวอยางสวนใหญประกอบอาชีพเกษตรกรรม รอยละ 64.2 ซ่ึงจําเปนตองใชระยะเวลานาน
กวาจะไดผลผลิตและรายได รวมท้ังราคาผลผลิตการเกษตร ยังถูกกดราคาจากพอคาคนกลาง จึงทํา
ใหกลุมตัวอยางมีรายไดนอย (กลุมตัวอยางมีรายไดระหวาง 1,001 - 2,000 บาท รอยละ 52.8) โดย
สงผลตอการเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอรางกายไดครบถวนและถูกหลักโภชนาการ 

 นอกจากนี้อาหารพื้นบานของชาวไทล้ือท่ีมีขายในหมูบาน และเปนท่ีนิยมท้ังชาวไทล้ือ 
และชนเผาขมุ คือ “ขาวแรมฟน” เปนอาหารท่ีมีแปงเปนสวนประกอบหลัก โดยขาวแรมฟน
ดังกลาวมีราคาถูก กลาวคือ ราคาถูกท่ีสุด ชามเล็ก ชามละ 2 บาท และชามใหญ ชามละ 5 บาท 
รับประทานเพียงชามเดียวสามารถแทนอาหารม้ือใดม้ือหนึ่งได และดวยเปนอาหาร ท่ีกลุมตัวอยาง
ในการศึกษานี้สามารถหาซ้ือไดงาย และมีราคาถูก จึงทําใหชนเผาขมุวัยแรงงานไดรับสารอาหาร
ประเภทแปงมาก (คณะเจาหนาท่ีศูนยสุขภาพชุมชนตําบลริมโขง, 2548) เห็นวาปจจัยส่ิงแวดลอม 
และขอจํากัดท่ีกลาวนี้ รวมทั้งกระแสการบริโภคนิยม และบริบทของเศรษฐกิจ และสังคมปจจุบัน 

กลุมตัวอยางการศึกษานี้ จึงอาจไมใสใจในการเลือกรับประทานอาหารท่ีถูกหลักโภชนาการ
เทาท่ีควร ซ่ึงการศึกษาของภาสีนี เข็มทอง (2546) พบวาผูท่ีมีรายไดสูงสามารถในการดูแลสุขภาพ
ของตนเอง และมีพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพไดดีกวาผูมีรายไดนอย โดยผูท่ีมีรายไดมากกวา 
15,000 บาท/เดือน มีพฤติกรรมบริโภคและการดูแลสุขภาพดีกวาผูท่ีมีรายไดนอยกวา 15,000 บาท 

 กลุมตัวอยางจํานวนหนึ่งท่ีมีภาวะน้ําหนักเกินและรอบเอวเกิน ซ่ึงผลการศึกษาดังกลาว
จะทําใหเกิดการดื้อตออินซูลิน เกิดอินซูลินในเลือดสูง และเม่ืออินซูลินสูงจะทําใหเกิดภาวะ     
ความดันโลหิตสูง มีผลกระทบตออวัยวะอ่ืน ๆ เชน มีการแข็งตัวของผนังหลอดเลือด ไขมัน         
ในเลือดสูง และมีความสัมพันธกับโรคหัวใจโรคขออักเสบ เปนตน (ยุพาพิน ศิรโพธ์ิงาม, 2547) 
โดยกลุมตัวอยางเพศชายและเพศหญิงท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง รวมท้ังมีภาวะน้ําหนักเกินและ
อวนท้ังนี้อาจมาจากความเรงรีบในวิถีชีวิต กลุมตัวอยางบางสวนอาจมีการบริโภคอาหารประเภทท่ี
มีแปงและน้ําตาลมากจึงทําให มีภาวะนํ้าหนักเกินและอวนเพ่ิมมากข้ึน ขณะเดียวกันกลุมตัวอยางท่ี
เปนวัยผูใหญตอนตน จนถึงกอนวัยผูสูงอายุตอนตน เปนวัยท่ีรางกาย มีการเปล่ียนแปลงของรางกาย
ในทางเส่ือม มีไขมันสะสมบริเวณหนาทองและสะโพกมากข้ึน การทํางานของลําไสใหญลดลง 
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ระบบสืบพันธุ มีการเปล่ียนแปลงของฮอรโมน  เชน  ฮอรโมนเอสโตรเจนลดลงในผูหญิง 
(menopause) ในผูชายฮอรโมนเทสโทสเตอโรนลดลง (andropause) (ยุพาพิน ศิรโพธ์ิงาม, 2547)  

การศึกษานี้พบวากลุมตัวอยางเพศหญิงท่ีมีอายุ 45 – 55 ป เปนกลุมอายุท่ีมีภาวะอวน     
มากท่ีสุด อธิบายไดวาเพศหญิงในวัยนี้มีการเปล่ียนแปลงฮอรโมนเอสโตรเจน โดยเอสโตรเจนเปน
เสมือนตัวปองกันระดับคอเลสเตอรอลในเลือดไมใหสูงข้ึน (ยุพาพิน ศิรโพธ์ิงาม, 2547) ซ่ึงทําใหมี
ผลตอการสะสมไขมันของรางกายเพิ่มข้ึน การบริโภคอาหารสําเร็จรูป กึ่งสําเร็จรูป อาหารประเภท
ไขมัน อาหารประเภทแปงและน้ําตาล จึงมีผลตอการเพ่ิมน้ําหนัก รวมท้ังกลุมตัวอยางมีอายุมากกวา 
40 ป สภาพรางกายมีการเผาผลาญลดลง ขณะท่ีบริโภคอาหารในปริมาณเทาเดิม ทําใหกลุมตัวอยาง
มีภาวะน้ําหนักเกินและอวนไดงาย (ยุพาพิน ศิรโพธ์ิงาม, 2547) ซ่ึงปจจัยเส่ียงเหลานี้จะมีผลตอการ
เกิดโรคความดันโลหิตสูง และหากไมไดควบคุมระดับความดันโลหิตใหอยู ในเกณฑท่ีปลอดภัย 
อาจทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงของหัวใจ สมอง ไต และเสนเลือด ซ่ึงปจจัยเส่ียงเหลานี้จะมีผลตอ
การเกิดโรคความดันโลหิตสูง และหากไมไดควบคุมระดับความดันโลหิตใหอยูในเกณฑท่ีปลอดภยั 
อาจทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงของหัวใจ สมอง ไต และเสนเลือด ซ่ึงเปนปจจัยเส่ียงท่ีสําคัญตอการ
เกิดโรคหัวใจ และหลอดเลือดสมอง (ณัฐ ภมรประวัติและคณะ, 2547) 

 ผลการศึกษานี้มีความสอดคลองกับการศึกษาของชุลีพร ศรศีร (2541) พบวากลุม
ตัวอยาง  มีการรับประทานอาหารฟาสตฟูด อาหารสําเร็จรูปตาง ๆ โดยปฏิบัติเปนบางคร้ัง รอยละ 
61.6 และอาหารท่ีมีไขมันมากรอยละ 58.2 ตางจากการศึกษาของเบญจา มุกตพันธุและคณะ (2544) 
พบวา วัยทํางานบริโภคอาหารท่ีใชน้ํามันในการปรุงอาหาร ไดแก อาหารประเภทของทอดตาง ๆ  
อาหารประเภทผัด โดยมีการบริโภคทุกวัน รอยละ  23.0 ท้ังนี้อาจเนื่องจากการศึกษาของ            
เบญจา มุกตพันธุและคณะ (2544) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ัวไป      
แตการศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมเส่ียงการบริโภคอาหาร โดยเฉพาะประเด็นคําถาม 
และคําตอบอาจมีความแตกตางกันได ผลการศึกษานี้มีความสอดคลองกับการศึกษาของ  เยาวรัตน 
ปรปกษขามและพรพันธุ  บุญยรัตพันธุ (2549) ซ่ึงพบวาหญิงไทยมีภาวะอวนหรือน้ําหนักเกิน
มากกวาชาย โดยเฉพาะในกลุมท่ีมีอายุต้ังแต 30 -  59 ป โดยชายไทย มีภาวะน้ําหนักเกินรอยละ 23 
และหญิงไทยรอยละ 34 ถาใชเสนรอบเอวเปนเกณฑ พบวาชายไทย มีภาวะอวนลงพุงรอยละ 15 
และรอยละ 36 ในหญิง ผลการศึกษาสอดคลองกัน อาจเพราะวาทําการศึกษาในวัยแรงงาน หรือ       
มีลักษณะใกลเคียงกัน เชน เพศ อายุ และการท่ีกลุมตัวอยางไดรับผลกระทบจากการเปล่ียนแปลงวิถี
ชีวิตมีความเรงรีบในชีวิตประจําวัน จึงอาจเลือกการบริโภคอาหารประเภทท่ีมีแปงและน้ําตาลมาก 
โดยสงผลทําใหกลุมตัวอยางบางสวนมีภาวะน้ําหนักเกินและอวนได 

 



 
 
 

 

 
 
69 

 

 2.2  พฤติกรรมเส่ียงดานการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล 
 ผลการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางเคยด่ืมเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลรอยละ 91.3 อายุ นอยท่ีสุด

ท่ีเร่ิมดื่มคือ 10 ป รอบปท่ีผานมากลุมตัวอยางมีการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล รอยละ 86.1 ความถี่
การดื่มทุกปมากท่ีสุด (5- 9 คร้ัง/ป) รอยละ 35.0 รองลงมา คือดื่มทุกเดือน (1-3 คร้ัง/เดือน)           
รอยละ 29.4 มีการดื่มอยางหนัก รอยละ 50.6 และมีความถ่ีการดื่มอยางหนักมากท่ีสุด จํานวน 1 – 5 
คร้ัง/ป รอยละ 75.8 กลุมตัวอยางมีการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลในอัตราท่ีสูง สามารถอธิบายไดวา 
ในงานรื่นเริงท่ัวไป เชน งานมงคล งานบุญ งานข้ึนบานใหม และเทศกาลประเพณีตาง ๆ โดย
กิจกรรมเหลานี้มักจะมีเคร่ืองดื่มประเภทแอลกอฮอลในการเล้ียงตอนรับแขกหรือผูท่ีมารวมงาน      
ผูท่ีอยูในสภาพแวดลอมเชนนี้ จะมองเห็นวาการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลเปนส่ิงปกติ ซ่ึงกลุม
ตัวอยางท่ีศึกษานี้เปนกลุมขมุล้ือท่ีไดรับอิทธิพลจากภายนอกมาก เชน มีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การรับประทานอาหารตามคนพ้ืนเมือง และการจัดงานฉลองตามเทศกาลของคนพ้ืนเมือง หรือ    
ชาวไทล้ือ เปนตน (ทิพยสุดา ต้ังตระกูล, 2541) สังคมของชนเผาขมุเปนสังคมชนบท มีความรัก   
เอ้ืออาทร ชวยเหลือพึ่งพากัน เม่ือมีงานสําคัญของชุมชน เชน งานวันปใหม หรืองานสําคัญของ
เพื่อนบาน เชน งานแตงงาน งานข้ึนบานใหม กิจกรรมเหลานี้มีเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลเพื่อเปนเกียรติ
และเปนการตอนรับ มักจะพบวาผูท่ีไมเคยดื่มจะถูกกลุมเพื่อนชักชวน ใหดื่มแอลกอฮอลหรือ        
การดื่มแอลกอฮอลกับกลุมเพื่อนแสดงความรักพวกพองเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน และทําใหเกิด
ความเพลิดเพลินและสนุกสนาน การที่กลุมตัวอยางถูกเพื่อนชวนและมีการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล
นั้น อาจเนื่องจากไมใหเสียน้ําใจของเพื่อน และอาจเชื่อวาส่ิงท่ีตนเองกระทําไมเปนอันตรายตอ
ตนเอง คร้ังแรกอาจด่ืมเพียงเล็กนอยและคิดวาตนเองสามารถควบคุมได และทําใหลดความกังวลใจ
หรือความกลัวท่ีจะกระทําส่ิงนั้นลดนอยลง หรือเช่ือวาการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลเปนคร้ังคราว 
หรือดื่มเล็กนอยไมเปนปญหากับตนเอง ในกรณีเกิดความเครียด และอาจขาดทักษะ ความสามารถ      
ในการปรับตัว หรือแกไขปญหาอาจพบวาการดื่มแอลกอฮอลชวยทําใหคลายความเครียดไดช่ัวขณะ 
ในขณะท่ีบุคคลยังขาดทักษะในการแกไขปญหาชีวิต คนเหลานี้จะหันมาดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล 
จนเกิดการเสพติดไดในท่ีสุด (อนุสรณ บัวทอง, 2548 ; ศิริเชษฐ สังขะมาน, 2548) 

 ขอมูลรอบปท่ีผานมาของกลุมตัวอยางท่ีมีการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลอยางหนัก 
อธิบายไดวาเนื่องจากลักษณะสังคมของชนเผาขมุเปนสังคมชนบท  เปนชุมชนขนาดเล็ก              
โดยมีหลังคาเรือนไมเกิน 100 หลังคาเรือนหากมีงานบุญ งานมงคล หรืองานร่ืนเริงของหมูบาน            
ทุกหลังคาเรือนจะมีสวนรวมในกิจกรรมและมีการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล เปนองคประกอบ    
ของงานอยูเสมอ อีกท้ังชนเผาขมุสามารถผลิตเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลไดเอง เปนแหลงผลิตเคร่ืองดื่ม
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แอลกอฮอลตามภูมิปญญาของชนเผาขมุ ซ่ึงไดแก เหลาอุ เม่ือเปรียบเทียบกับราคาของเคร่ืองดื่ม
แอลกอฮอลในทองตลาดมีความแตกตางกันมาก โดยเหลาอุจะมีราคาถูกกวา ซ่ึงเม่ือคิดเปนราคา 
เปนขวด 750 ซีซี ราคาขวดละ 25 บาท ดังนั้นจึงอาจทําใหกลุมตัวอยางสามารถมีการดื่มเคร่ืองดื่ม
แอลกอฮอลไดงาย นอกจากน้ีการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลในกิจกรรมตาง ๆ เชน การจัดฉลอง
ตําแหนงผูนําชุมชน เทศกาลสําคัญของคนพื้นเมือง และไทล้ือ รวมท้ังมีการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล
หลังจากการเก็บเกี่ยวผลผลิตทางการเกษตร ซ่ึงเปนการตอบแทนน้ําใจในกิจกรรมลงแขก มีการ
เลียนแบบสืบตอกัน (คณะเจาหนาท่ีศูนยสุขภาพชุมชนตําบลริมโขง, 2548) และขอมูลในการศึกษา
นี้พบวากลุมตัวอยาง มีการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลเพราะวาชอบดื่มรอยละ 17.7 รวมท้ังผูท่ีมีการด่ืม
ในรอบปท่ีผานมามีถึงรอยละ 86.1 เห็นวาผูชอบดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล เม่ือมีการดื่มในกิจกรรม
เหลานี้ จึงมีการดื่มอยางหนักได เนื่องจากตนเองไมไดเสียคาใชจายในการดื่ม และลักษณะของกลุม
เพื่อนจึงชักชวนกันดื่มอยางหนักได (จันทนา จันทรไพจิตร, 2541) 

 ผลการศึกษานี้มีความใกลเคียงกับการศึกษาของภัทรา จุลวรรณาและคณะ (2547) 
พบวากลุมตัวอยางวัยแรงงานมีการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลรอยละ 76 วัยแรงงานชายมีการดื่ม    
รอยละ 80 และวัยแรงงานหญิงรอยละ 70 รวมท้ังคลายคลึงกับการศึกษาของเยาวรัตน ปรปกษขาม
และพรพันธุ บุญยรัตพันธุ (2549) การดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลมีกลุมท่ีมีการดื่มอยางหนัก               
ในครั้งเดียว  รอยละ  57 ในเพศชาย  แตมีสวนท่ีแตกตาง  คือการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล                 
ของหญิงไทยมีจํานวนผูดื่มนอยกวาเพศชายเกือบ 3 เทา แตการศึกษานี้มีจํานวนกลุมตัวอยางเพศ
ชายและเพศหญิงในสัดสวนท่ีใกลเคียงกัน ท้ังนี้อาจเนื่องจากการศึกษานี้เปนการศึกษาเฉพาะชนเผา
ขมุเทานั้น โดยกลุมตัวอยางท่ีศึกษาสวนใหญมีการศึกษานอยกวาระดับมัธยมศึกษาตอนตน          
เปนสวนใหญ และยังมีผูท่ีไมสามารถอานออกเขียนไดเกินคร่ึงหนึ่ง รวมท้ังระดับรายไดท่ีอยู          
ในเกณฑคอนขางตํ่า ปจจัยท้ังสองประการ จึงอาจมีผลทําใหผลการศึกษาแตกตางจากการศึกษา      
ในคนไทยท่ัวไป ซ่ึงลักษณะท่ัวไป เชน อาชีพ ระดับการศึกษา รายได และสภาพวิถีชีวิต และ
การศึกษาในประชากรไทยท้ังในเขตเมืองและชนบทมีความหลากหลายของประชากรมากกวา     
ในภาพรวมแลวถือไดวาคนไทยท่ัวไปมีปจจัยท่ีเกี่ยวของท่ีสามารถเอ้ือ และสนับสนุนการดูแล และ
การสรางเสริมสุขภาพไดดีกวาชนเผาขมุโดยท่ีความแตกตางเหลานี้อาจมีผลตอพฤติกรรมของกลุม
ตัวอยางท่ีศึกษาได  
 

 2.3 พฤติกรรมเส่ียงทางสุขภาพดานการสูบบุหร่ี 
 พฤติกรรมของกลุมตัวอยางเคยสูบบุหร่ีรอยละ 43.2 และรอบปท่ีผานมารอยละ 55.6 

ของผูเคยสูบบุหร่ี เพศชายพบมากกวาเพศหญิง 2 เทา กลุมอายุ 45 - 54 ป สูบบุหร่ีทุกวันมากท่ีสุด 
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รอยละ 40.0 สามารถอธิบายไดวาการท่ีกลุมตัวอยางมีการเร่ิมสูบบุหร่ีคร้ังแรกมีอายุนอยกวา 19 ป 
รอยละ 67.3 ซ่ึงชวงวัยดังกลาวเปนชวงวัยรุน ท่ีมีการเปล่ียนแปลง หรือพัฒนาพฤติกรรมใหม ๆ 
และเปนไปอยางรวดเร็วรุนแรง อยากรู อยากลอง ในสังคมวัยรุน จะมีจับกลุมกัน และเพื่อใหกลุม
ยอมรับตนเองเขาเปนสมาชิก จะตองมีกิจกรรมรวมกันกับกลุม หากกลุมมีการสูบบุหร่ีจะทําใหถูก
ชักชวนไดงาย ซ่ึงนําไปสูการสูบบุหร่ีในท่ีสุด และหากทําการวิเคราะหตามแนวคิดพฤติกรรม
ศาสตร คือ การเอาแบบอยางกลุม โดยท่ีบุคคลจะมีกลุมอางอิง (reference group) ท้ังในดาน
ความคิด ความรูสึกและการกระทํา ท้ังนี้เพื่อเปนตองการเปนสวนหนึ่งของกลุม เม่ือกลุมอางอิง   
สูบบุหร่ี บุคคลในกลุมยอมจะมีแนวโนมสูบบุหร่ีตามไปดวย การอยากลอง อยากทําตามผูอ่ืนใน
สังคมเร่ิมต้ังแต สมาชิก ในครอบครัว ครู ดารา นักรอง และผูนําตาง ๆ สาเหตุอีกประการหนึ่ง คือ 
กิจกรรมทางสังคม เม่ือมีการรวมกลุมทางสังคม การดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลเปนกิจกรรมหนึ่งของ
กลุม โดยท่ัวไปมักจะมีการสูบบุหร่ีตามมา ผูเคยลองสูบบุหร่ี จะมีแนวโนมสูบบุหร่ีได และเสพติด
บุหร่ีในท่ีสุด (จันทนา จันทรไพจิตร, 2541) แตดวยสวนใหญการสูบบุหร่ีเปนการเสพติดทางจิตใจ
ไมมีการติดทางกาย เม่ือหยุดสูบมักจะมีอาการหงุดหงิด กระวนกระวาย สวนอาการทางกายมัก     
ไมพบความผิดปกติ  (วิทย เท่ียงบูรณธรรม อางใน ปนทิพย ชะเอม, 2544) 

 การศึกษานี้พบวาประเภทบุหร่ีมวนเองดวยกระดาษเปนชนิดของบุหร่ีท่ีนิยม             
สูบมากท่ีสุด คือ เห็นวากลุมตัวอยางสวนใหญมีรายไดนอย จากขอมูลรายได ของกลุมตัวอยาง       
ท่ีมีรายไดระหวาง 2,001 - 4,000 บาท และครัวเรือนมีหนี้สินรอยละ 81.7 กลุมตัวอยางจึงอาจ            
มีขอจํากัดในเร่ืองของการซ้ือบุหร่ีซองท่ีมีขายตามทองตลาด เนื่องจากรายไดของกลุมตัวอยางสวน
ใหญเปนผูมีรายไดไมเพียงพอกับคาใชจาย ซ่ึงสวนใหญแลวชนเผาขมุจะนิยมซ้ือยาสูบมามวนเอง 
โดยเม่ือตองการสูบเมื่อใด ก็จะทําการมวนในขณะน้ัน ซ่ึงจากขอมูลการศึกษานี้ พบวายังมีประเภท
บุหร่ีท่ีมวนเองดวยใบตองมีสัดสวนสูงเปนอันดับท่ี 2 และขอมูลผูท่ีมีการสูบบุหร่ีสวนใหญจะเปนผู
ท่ีมีอายุมากแลว โดยพบจากกลุมตัวอยางท่ีอายุระหวาง 45 – 54 ป มีการสูบบุหร่ีสูงถึงรอยละ 40 
และพบวากลุมผูสูบบุหร่ีในชนเผาขมุท่ีมีอายุนอยกวา 24 ป มีการสูบบุหร่ีนอย  สรุปโดยรวมแลว
การสูบบุหร่ีของกลุมตัวอยางท่ีศึกษานี้พบมีการสูบมากตามลําดับอายุ  

อยางไรก็ตาม ผูสูบบุหร่ีไมวาชนิดใด มีวิธีการอยางไร  ถามีการสูบบุหร่ีทุกวันในปริมาณท่ี
มาก จะเปนสาเหตุหรือโรคไมติดตอหลายชนิด เนื่องจากองคประกอบของบุหร่ี เปนอันตรายตอ
สุขภาพท้ังในระยะส้ันและระยะยาว (เยาวรัตน ปรปกษขาม และพรพันธุ บุญยรัตพันธุ, 2549) ผูที่
สูบ 20 มวนตอวัน ระยะเวลานานตอเนื่องมากกวา 30 ป มีโอกาสปวยดวยมะเร็งปอดถึง 35 เทาของ
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ผูท่ีไมสูบ ซ่ึงข้ึนอยูกับชนิด และจํานวนบุหร่ีท่ีสูบตอวัน หากเร่ิมสูบบุหร่ีเม่ืออายุนอยยิ่งเพิ่มโอกาส
เส่ียงตอการเกิดโรคตาง ๆ ไดมากยิ่งข้ึน (สุรีย จันทรโมลีอางในชุลีพร ศรศรี, 2541)  

การศึกษานี้สอดคลองกับการศึกษาของภัทรา จุลวรรณา และคณะ (2547) คือ พบกลุม
ตัวอยางมีการสูบบุหร่ี รอยละ 42.6 พบในเพศชาย รอยละ 54.0 และในเพศหญิงรอยละ 25.0 และ
พบวาสัดสวนเพศชายสูบบุหร่ีมากกวาเพศหญิง แตมีความแตกตางท้ังในดานจํานวน และกลุมอายุ 
คือในการศึกษานี้พบวากลุมอายุ 45 - 54 ป มีการสูบบุหร่ีมากท่ีสุด (รอยละ 40) แตในการศึกษาของ 
ภัทรา จุลวรรณา และคณะ พบวากลุมอายุ. 35 -44. ป มีการสูบบุหร่ีมากท่ีสุด (รอยละ 27) การศึกษา
นี้ยังมีความสอดคลองกับการศึกษาของเยาวรัตน ปรปกษขาม และพรพันธุ บุญยรัตพันธุ (2549)        
ซ่ึงพบวาเพศชายสูบบุหร่ีมาก ซ่ึงชายไทยอายุ 15 ป ข้ึนไป สูบบุหร่ีเปนประจํารอยละ 46 แตมีความ
แตกตางในสัดสวนของเพศหญิงท่ีสูบบุหร่ี พบมีเพียงรอยละ 2 สวนผลการศึกษานี้พบวากลุม
ตัวอยางท้ังเพศหญิงและ เพศชายมีการสูบบุหร่ีในอัตราท่ีสูง โดยเฉพาะอยางยิ่งในกลุมอายุท่ี
มากกวา 45 ป  

 
ขอเสนอแนะในการนําผลการศึกษาไปใช 
 
ดานการบริหาร 

 1.  ผูบริหารหนวยงานสาธารณสุขในอําเภอเชียงของ ควรตระหนักถึงความสําคัญ      
ในการพัฒนาบทบาทและความสามารถของบุคลากรทีมสุขภาพในการดูแลการสรางเสริมสุขภาพ
ใหกับชนเผาขมุวัยแรงงาน โดยการสรางแรงจูงใจหรือสนับสนุนใหเกิดกิจกรรมท่ีสามารถแกไข
ปญหาพฤติกรรมเส่ียงตอสุขภาพ 

 2.  ผูบริหารควรนําผลการศึกษานี้ไปกระตุนใหผูใตบังคับบัญชาจัดทําแผนงาน / 
โครงการในการสนับสนุนงานดานสงเสริมสุขภาพ หาแนวทางลดจํานวนผูท่ีมีพฤติกรรมเส่ียง     
ในดานการบริโภคอาหารท่ีไมถูกตอง การบริโภคเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล และการสูบบุหร่ี 

 
ดานการวิชาการ 

 บุคลากรทีมสุขภาพหรือหนวยงานท่ีเกี่ยวของ โดยเฉพาะบุคลากรสาธารณสุขในพื้นท่ี
นําผลการศึกษานี้ไปเปนขอมูลในการใหความรูแกกลุมเปาหมาย เพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมเส่ียง 
ในดานการบริโภคอาหาร การดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล และการสูบบุหร่ี และลดปจจัยเส่ียงการเกิด
โรคตาง ๆ ในชนเผาขมุวัยแรงงาน 
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ดานการปฏิบัติ 

 1. หนวยบริการสาธารณสุข ควรใหการสงเสริม และสนับสนุนแกชนเผาขมุวัยแรงงาน
มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอง โดยเฉพาะในกลุมหญิงวัยแรงงาน ซ่ึงจากการศึกษานี้กลุมตัวอยาง
หญิงมีปญหาภาวะน้ําหนักนอย ภาวะน้ําหนักเกินและอวน และควรมุงเนนกลุมท่ีมีพฤติกรรม
ดังกลาวเปนเปาหมายเฉพาะ โดยการจัดทําโครงการกิจกรรมตาง ๆ เชน รณรงค ลด ละ เลิกการดื่ม
เคร่ืองดื่มแอลกอฮอล รณรงคหรือประกวดการแขงขันลดความอวนในกิจกรรมวันสําคัญของชนเผา 
และควรเหมาะสมกับวิถีชีวิตของชนเผาขมุดวย ซ่ึงจะทําใหเกิดการยอมรับและการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมท่ีถูกตองและเหมาะสมตอไป 

 2.  การศึกษานี้พบภาวะความดันโลหิตสูงระดับ 1 และระดับ 2 ในกลุมตัวอยางท่ีมีอายุ 
15 – 24 ป รอยละ 0.4 และในกลุมอายุ 25 – 34 ป รอยละ 1.7 ดังนั้นสถานบริการในพ้ืนท่ีควร         
มีการเฝาระวังโรคความดันโลหิตสูงในกลุมท่ีมีอายุ 30 ปข้ึนไป พรอมกับใหขอมูลขาวสารที่เปน
ประโยชนแกกลุมเปาหมาย 

 3.  การศึกษานี้ พบผูท่ีสูบบุหร่ีมีความนิยมสูบบุหร่ีประเภทมวนดวยกระดาษและ
ใบตองมากกวาบุหร่ีซองท่ีมีจําหนายตามทองตลาดท่ัวไป มาตรการการข้ึนภาษีบุหร่ีของภาครัฐ  
อาจใชไมไดผลในการลด ละ เลิกการสูบบุหร่ีในชนเผาขมุวัยแรงงาน ดังนั้นเจาหนาท่ีท่ีเกี่ยวของ
ควรใหขอมูล ความรูท่ีถูกตอง และหาแนวทางท่ีเหมาะสมกับการแกไขปญหาตอไป 
 
ขอเสนอแนะในการศึกษาคร้ังตอไป 
 
 1.   ศึกษาปจจัยท่ีเกี่ยวของกับภาวะสุขภาพและพฤติกรรมเส่ียงของชนเผาขมุวัยแรงงาน 

 2.  ศึกษาปญหาและอุปสรรคในการสรางเสริมพฤติกรรมสุขภาพของชนเผาขมุ          
วัยแรงงาน โดยควรเปนการศึกษาท้ังเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณ จะทําใหผูศึกษาไดขอมูลครบถวน 
และสามารถนําไปวางแผนแกไขปญหาของชนเผาขมุวัยแรงงานไดดียิ่งข้ึน 
 3.  ทําการศึกษาภาวะสุขภาพและพฤติกรรมเส่ียงของชนเผาอ่ืน ๆ ในวัยแรงงาน เชน 
กลุมชนเผากะเหร่ียง อาขา เผามง ลีซอ เปนตน  
 
 
 
 
 
 


