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บทคัดย่อ
การศึกษานี้เป็นวิจัยแบบภาคตัดขวาง มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) ศึกษา

การรับรู้และพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย และ 2) ศึกษาความสัมพันธ์

ระหว่างการรับรู้กับพฤติกรรมการออกก�ำลังกายของประชาชนวัยท�ำงาน 

กลุม่ตวัอย่าง คอื ประชาชนวยัท�ำงานจงัหวดันครศรธีรรมราช จ�ำนวน 384 คน 

สุม่กลุม่ตวัอย่างแบบหลายข้ันตอน เครือ่งมอืทีใ่ช้เป็นแบบสอบถามทีผู้่วจิยั

สร้างขึ้นเองตามกรอบแนวคิดและการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง 

โดยมีค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาครอนบาช เท่ากับ 0.827 และวิเคราะห์ข้อมูล

ด้วยสถติเิชงิพรรณนา และสถติ ิSpearman’s rank correlation test ผล

การวิจัยพบว่า การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค และการรับรู้อารมณ์

อยู่ในระดับสูง ส่วนการรับรู้ความสามารถของตนเอง การรับรู้อิทธิพล

ระหว่างบุคคล และการรับรู้อิทธิพลสถานการณ์อยู่ในระดับปานกลาง 

พฤติกรรมการออกก�ำลังกายอยู่ในระดับปานกลาง ส่วนความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการออกก�ำลังกาย พบว่า การรับรู้ความสามารถของตนเอง 

การรบัรูอ้ทิธพิลระหว่างบคุคล การรบัรูอ้ารมณ์ทีเ่กีย่วข้อง การรบัรูอ้ทิธพิล

จากสถานการณ์ การรับรู้ประโยชน์ และการรับรู้อุปสรรค มีความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (r = 0.729, 

0.553, 0.514, 0.374, 0.374, 0.186) ตามล�ำดับ ฉะนั้นควรส่งเสริมให้

ชุมชนจัดกิจกรรมการออกก�ำลังกาย โดยสนับสนุนให้ประชาชนเป็น

แกนน�ำในการออกก�ำลังกาย เพราะสามารถที่จะออกก�ำลังกายได้ตาม

ช่วงเวลาที่เหมาะสมตามบริบทของชุมชน
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Abstract
This cross-sectional descriptive study aimed to 1) explore perception and exercise 

behaviors, and 2) the relationship between perception and exercise behaviors among working 

people. The subjects comprised 384 working people who were chosen through multi-stage 

sampling. The research instrument was developed and based on a conceptual framework 

and a literature review. The reliability using Cronbach’s alpha coefficient was 0.827. Descriptive 

statistics and Spearman’s rank correlation test were used to analyze. The findings revealed 

that perceived benefits, perceived barriers, and perceived emotions were reported at a high 

level. Self-efficacy, perceived interpersonal influence, and perceived situational influence 

were reported at a moderate level. Exercise behaviors were reported at a moderate level. In 

addition, relationship to exercise behaviors demonstrated that self-efficacy, perceived 

interpersonal influence, perceived emotions, perceived situational influence, perceived 

benefits, and perceived barriers were significantly positively related to exercise behaviors 

(r = 0.729, 0.553, 0.514, 0.374, 0.186, respectively). Therefore, healthcare providers should 

encourage exercise activities supported by people who is the leader of the exercise. It is 

because of exercising with community context as an appropriate time.

Keyword: Perception, Exercise behaviors, Working people

บทน�ำ
การมีสุขภาพดีท้ังกายและใจเป็นสิ่งท่ีทุกคน

ปรารถนา ซึง่บคุคลทีม่สีขุภาพดจีะสามารถปฏบิตังิาน

หรอืท�ำกจิกรรมต่างๆ ได้อย่างคล่องแคล่ว เป็นเสมอืน

หนึ่งวิถีทางอันจะน�ำบุคคลไปสู่ความสุข และความ

ส�ำเรจ็ต่างๆ ทกุคนจงึจ�ำเป็นต้องรกัษาสขุภาพอนามยั

ให้แข็งแรงสมบูรณ์อยู่เสมอ โดยเฉพาะอย่างยิ่งในการ

พัฒนาประเทศจะดีหรือไม่ขึ้นอยู่กับสุขภาพที่ดีของ

คนในชาติเป็นส�ำคัญ ประเทศที่ประชาชนมีสุขภาพดี 

มสีตปัิญญา มคีณุธรรมและจรยิธรรม มคีวามสามารถ

ในการประกอบอาชีพ เพื่อเลี้ยงตนเองและครอบครวั

ได้ไม่เบียดเบียนและท�ำร้ายซ่ึงกันและกัน ย่อมก่อให้

เกิดความสงบสุข(1) อย่างไรก็ตามการมีสุขภาพที่ดีนั้น

มไิด้หมายความเพียงแต่การไม่เจ็บป่วย หรอืปราศจาก

โรคภยัไข้เจบ็เท่านัน้ หากยงัครอบคลมุถงึการมสีขุภาพ

ที่สมบูรณ์ แข็งแรงของร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และ

สังคม เมื่อพิจารณาถึงการด�ำเนินชีวิตของมนุษย์

ตัง้แต่อดตีจนถงึปัจจบุนัพบว่า วิถีการด�ำเนนิชวีติมกีาร

เปลีย่นแปลงไปอย่างรวดเรว็ ไม่ว่าจะเป็นด้านเศรษฐกจิ 

สงัคม เทคโนโลยี ล้วนส่งผลให้ประชาชนส่วนใหญ่คร�ำ่

เคร่งกับการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวัน มีผลให้พฤติกรรม

สุขภาพในด้านต่างๆ เปล่ียนแปลงไปจากเดิมรวมถึง

ละเลยต่อการออกก�ำลังกายทั้งโดยทางตรงและทาง

อ้อม การขาดการเคลื่อนไหวในลักษณะของการออก

ก�ำลงักายประจ�ำวนั จงึท�ำให้เกดิปัญหาสขุภาพในด้าน

ต่างๆ ตามมา และเม่ือพิจารณาถึงโรคที่เป็นปัญหา

สขุภาพของคนไทยในอดตีและปัจจุบนัมคีวามแตกต่าง

กันอย่างชัดเจน โดยในอดีตส่วนใหญ่จะเป็นลักษณะ

ของโรคติดต่อ เช่น โรคคอตีบ ไอกรน บาดทะยัก แต่

ในปัจจุบันโรคเหล่านี้มีแนวโน้มลดลงโดยส่วนใหญ่

แล้วเป็นโรคไม่ตดิต่อ โรคทีเ่กีย่วกบัพฤตกิรรมสขุภาพ 

ตลอดจนโรคเรื้อรังต่างๆ(2)

ประชาชนวยัท�ำงานเป็นวยัทีต้่องมกีารประกอบ

อาชีพเพื่อหารายได้เพื่อมาใช้จ่ายในครอบครัว จะมี
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ปัจจยัจากภาวะตงึเครียดในการท�ำงาน และมพีฤตกิรรม

สุขภาพที่ไม่ถูกต้องในด้านการบริโภคอาหาร ได้แก่ 

การบริโภคอาหารเกินพอดี หรือไม่ถูกต้องตามหลัก

โภชนาการ เช่น การรับประทานอาหารท่ีมไีขมนัสงู รับ

ประทานผักและผลไม้ไม่เพียงพอ รวมทั้งการขาดการ

ออกก�ำลังกาย และมีกิจกรรมการเคลื่อนไหวร่างกาย

น้อยลง ส่งผลให้เกิดโรคไม่ตดิต่อเรือ้รงัทีม่ากข้ึน ท�ำให้

เป็นปัญหาสาธารณสุขที่ส�ำคัญของโลกและประเทศ

เกิดจากปัจจัยเสี่ยงเหล่านี้ ซึ่งล้วนเกี่ยวข้องกับ

พฤติกรรมของมนุษย์ที่มีการเปลี่ยนแปลงไปตาม

กระแสความเจริญของโลก มีแนวโน้มท่ีจะส่งผลก

ระทบมากขึ้นในอนาคต จากการติดตามการเสียชีวิต

ของประชากรไทยด้วยโรคไม่ติดต่อส�ำคัญ 5 โรค 

ระหว่างปี 2555-2559 คือ โรคเบาหวาน ภาวะความ

ดันโลหิตสูง โรคหัวใจขาดเลือด โรคหลอดเลือดสมอง 

และโรคระบบทางเดนิหายใจอดุก้ัน พบว่า การเสยีชีวติ

ก่อนวัยอันควรระหว่างอายุ 30-69 ปี อัตราการตาย

สูงที่สุด คือ โรคหลอดเลือดสมอง เท่ากับ 48.7 ต่อ

แสนประชากร รองลงมาคือ โรคหัวใจขาดเลือด, 

โรคเบาหวาน, ภาวะความดันโลหิตสูง และโรคทาง

เดนิหายใจอดุกัน้เร้ือรัง โดยมอีตัราการตาย 32.3 22.3 

12.2 และ 11.4 ต่อแสนประชากร ตามล�ำดับ(3) และ

เมื่ออายุสูงขึ้นการตายจากกลุ ่มโรคไม่ติดต่อจะมี

สัดส่วนที่สูงขึ้นตามไปด้วย พฤติกรรมสุขภาพที่ส่งผล

ต่อการสร้างเสรมิสขุภาพด้วยการออกก�ำลงักาย จะมุง่

ผลลัพธ์ที่จะให้เกิดการเปลี่ยนแปลงต่อร่างกายของ

ระบบหัวใจ ระบบหลอดเลือด และระบบกล้ามเนื้อ 

โดยการออกก�ำลังกายที่มีคุณภาพ และเหมาะสมของ

บคุคล ย่อมส่งผลให้มคีวามสมบรูณ์ แขง็แรง ตลอดจน

การท�ำงานอย่างมีประสิทธิภาพของระบบดังกล่าว 

รวมทั้งลดความเสี่ยงของการเกิดโรคหัวใจและ

หลอดเลือด โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน และ

โรคมะเร็งล�ำไส้ใหญ่ ซึ่งโรคท่ีได้กล่าวข้างต้นจะมี

อัตราการป่วยและตายในอัตราที่สูงในประชากรวัย

ท�ำงานขึ้นไป(4) ฉะนั้นประชาชนวัยท�ำงานจึงควร

ออกก�ำลังกายที่เหมาะสม เพื่อป้องกันโรคเรื้อรัง 

ซึ่งต้องใช้การออกก�ำลังกายเป็นวิธีที่ส�ำคัญ

จากข้อมูลการประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพ

ประชาชนอาย ุ19–60 ปี ในปี 2561 พบว่า ประชาชน

วัยท�ำงานเกิดภาวะโรคความดันโลหิตสูง ร้อยละ 

34.71 จากตรวจวดัระดบัน�ำ้ตาลในเลอืดด้วยการเจาะ

ปลายนิว้ (Fasting capillary glucose) ร้อยละ 13.78(5) 

ฉะนัน้แบบจ�ำลองการสร้างเสรมิสขุภาพของ Pender 

NJ, et al(6) ซึ่งได้แสดงความสัมพันธ์ระหว่างมโนทัศน์

หลักท่ีส�ำคัญ คือ (1) ประสบการณ์ของบุคคล 

(Individual and characteristics experiences) (2) 

การรับรู้อารมณ์และความคิดที่เฉพาะกับพฤติกรรม 

(Behavior-specific cognitions and affect) (3) 

ผลลัพธ์เชิงพฤติกรรม (Behavior outcome) และ

ผู ้วิจัยเชื่อว่าการรับรู ้อารมณ์และความคิดในการ

ออกก�ำลังกายจะมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ออกก�ำลังกาย ได้แก่ การรับรู ้ประโยชน์ของการ

ออกก�ำลงักาย การรบัรูอ้ปุสรรคของการออกก�ำลงักาย 

การรบัรูค้วามสามารถของตนเองในการออกก�ำลังกาย 

การรับรู ้อารมณ์ที่เกี่ยวข้องกับการออกก�ำลังกาย 

อิทธิพลระหว่างบุคคลในการออกก�ำลังกาย และ

อิทธิพลด้านสถานการณ์ในการออกก�ำลังกาย ผู้วิจัย

จึงได ้น�ำแบบจ�ำลองการสร ้างเสริมสุขภาพของ 

Pender NJ, et al.(6) มาเป็นกรอบแนวคิดในการวิจัย

ในครั้งน้ี ทั้งนี้ผลของการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง

การรับรู้และพฤติกรรมการออกก�ำลังกายจะส่งผล

ให้ประชาชนมีสุขภาวะที่ดี และน�ำข้อมูลที่ได้ไปใช้

ในการส่งเสริมพฤติกรรมการออกก�ำลังกายของ

ประชาชนวัยท�ำงานให้มีพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย

ที่เหมาะสมต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย

1) เพือ่ศกึษาระดบัการรบัรูแ้ละระดับพฤตกิรรม

การออกก�ำลังกายของประชาชนวัยท�ำงาน จังหวัด

นครศรีธรรมราช
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2) เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้กับ

พฤติกรรมการออกก�ำลังกายของประชาชนวัยท�ำงาน 

จังหวัดนครศรีธรรมราช

สมมุติฐาน

การรับรู ้มีความสัมพันธ ์กับพฤติกรรมการ

ออกก�ำลังกายของประชาชนวัยท�ำงาน จังหวัด

นครศรีธรรมราช

กรอบแนวคิดการวิจัย

การศกึษาในครัง้นีผู้ว้จิยัประยกุต์ใช้กรอบแนวคดิ

พฤติกรรมสร้างเสรมิสุขภาพของ Pender NJ, et al.(6) 

(Health promotion behavior Pender’s model) 

เพือ่ให้เหมาะสมกบักลุ่มตวัอย่าง โดยน�ำปัจจยัการรบัรู้

ความคิดและอารมณ์ที่มีผลต่อพฤติกรรมส่งเสริม 

สุขภาพ (Behavior-specific cognitions and affect) 

ดังแสดงในภาพที่ 1

วิธีการวิจัย
การศึกษาครั้งนี้เป็นงานวิจัยเชิงพรรณนาชนิด

ภาคตดัขวาง (Cross-sectional descriptive study) 

ประชากร คือ ประชาชนอายุ 19–60 ปี ที่อยู่จริงใน

จงัหวดันครศรธีรรมราช จ�ำนวน 654,436 คน ค�ำนวณ

ขนาดตัวอย่างโดยใช้สูตรประมาณค่าเฉลี่ย(7) ระดับ

ความเชื่อมั่น (Confidence level; Z เท่ากับ 1.96) 

ก�ำหนดระดับของความแปรปรวน (Degree of 

variability; σ) ซ่ึงการวจัิยครัง้นีไ้ด้ทบทวนวรรณกรรม 

และพบว่าการศึกษาการรับรู ้ความสามารถในการ

ออกก�ำลงักายของบคุลากรฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาล

สงขลานครินทร์(8) มค่ีาเฉลีย่ 2.95 คะแนน และมีค่า

ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เท่ากบั 0.50 ระดบัความแม่นย�ำ 

(Precision level; e หรือ d) หรือมีความผิดพลาด

ไม่เกินร้อยละ 5 ได้ขนาดกลุ ่มตัวอย่าง 384 คน 

สุ ่มกลุ ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage 

sampling) โดยน�ำรายช่ืออ�ำเภอตามโซนพื้นท่ี

สาธารณสุขของส�ำนักงานสาธารณสุขจั งหวัด

นครศรีธรรมราช ซึ่งมีทั้งหมด 6 โซน สุ่มอย่างง่ายเพื่อ

เป็นตวัแทนโซนละ 1 อ�ำเภอ สุม่โรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพต�ำบล 1 แห่งในอ�ำเภอที่สุ่มได้ จากนั้นจัดท�ำ

รายชือ่ประชาชนทีอ่ยูใ่นเขตทีร่บัผดิชอบของโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบลที่สุ่มได้มาจับฉลากทีละรายช่ือ

จนกระทั่งครบตามจ�ำนวนที่ต้องการ

เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบสอบถามที่สร้างขึ้นจาก

การทบทวนวรรณกรรมประยุกต์ใช้กรอบแนวคิดของ 

Pender NJ, et al.(6) มีทั้งหมด 3 ส่วน คือ 1) ปัจจัย

ลักษณะส่วนบุคคล 2) ปัจจัยการรับรู ้ เกี่ยวกับ

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ และ 3) พฤติกรรมการ

ออกก�ำลังกาย ซึ่งเนื้อหาประกอบด้วย 3 ส่วน ดังนี้

ส่วนที่ 1 เป็นปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคล 

ลกัษณะค�ำถามปลายปิด และปลายเปิด มีทัง้หมด 6 ข้อ

ส่วนที่ 2 เป็นปัจจัยการรับรู้เกี่ยวกับพฤติกรรม

การออกก�ำลังกาย ซ่ึงมีเน้ือหาเกี่ยวกับการรับรู ้

ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค การรับรู้ความสามารถ

ของตนเอง การรับรู้อารมณ์ การรับรู้อิทธิพลระหว่าง

บุคคล และการรับรู้อิทธิพลจากสถานการณ์ จ�ำนวน 

60 ข้อ เป็นค�ำถามแบบประเมินค่า (Rating scale) 

ซึ่งมีระดับการวัด 3 ระดับ ต้ังแต่การรับรู้สูงจนถึง

การรับรู ้ต�่ำ แปลผลระดับการรับรู ้เป็น 3 ระดับ 

ตามแนวคิดของ Best(9) คือ ระดับสูง (คะแนนเฉลี่ย 

2.35–3.00) ระดบัปานกลาง (คะแนนเฉล่ีย 1.68–2.34) 

การรับรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย

- การรับรู้ประโยชน์ 		  - การรับรู้อุปสรรค

- การรับรู้ความสามารถของตนเอง 	 - การรับรู้อารมณ์

- การับรู้อิทธิพลระหว่างบุคคล 	 - การรับรู้อิทธิพลจากสถานการณ์

พฤติกรรม

การออกก�ำลังกาย

ของประชาชน

วัยท�ำงาน

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย
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และระดับต�่ำ (คะแนนเฉลี่ย 1.00–1.67) ส�ำหรับ

ข้อค�ำถามเชิงลบจะมีการกลับค่าคะแนน

ส่วนที่ 3 พฤติกรรมการออกก�ำลังกาย เป็นการ

ปฏบิตัเิกีย่วกบัพฤตกิรรมการออกก�ำลงักาย จ�ำนวน 10 ข้อ 

เป็นค�ำถามแบบประเมนิค่า (Rating scale) ซึง่มรีะดบั

การวัด 3 ระดับ ตั้งแต่พฤติกรรมการปฏิบัติสูงจนถึง

พฤติกรรมการปฏิบัติต�่ำ แปลผลระดับการปฏิบัติเป็น 

3 ระดับ ตามแนวคดิของ Best(9) คอื ระดบัสงู (คะแนน

เฉลี่ย 2.35–3.00) ระดับปานกลาง (คะแนนเฉลี่ย 

1.68–2.34) และระดับต�่ำ (คะแนนเฉลี่ย 1.00–1.67) 

ส�ำหรับข้อค�ำถามเชิงลบจะมีการกลับค่าคะแนน

เคร่ืองมือได้ผ่านการตรวจสอบความตรงตาม

เน้ือหา (Content validity) จากผู ้ทรงคุณวุฒิ

จ�ำนวน 3 ท่าน โดยได้ค่าความตรงตามเนื้อหา (IOC) 

ทุกข้ออยู่ในช่วง 0.67–1.00 และท�ำการทดลองใช้

เครื่องมือ (Try out) กับประชาชนในเขตอ�ำเภอเมือง 

จังหวัดนครศรีธรรมราช ซึ่งเป็นอ�ำเภอที่สุ ่มไม่ได้ 

ได้ค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาครอนบาชของเครื่องมือได้ 

เท่ากับ 0.827

สถติทิีใ่ช้วเิคราะห์ข้อมลู ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลีย่ 

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสูงสุด ค่าต�่ำสุด และสถิติ 

Spearman’s rank correlation test โดยแปลผค่า

สมัประสทิธิค์วามสมัพันธ์ (r) ตามแนวคดิของ Bartz(10) 

คือ ความสัมพันธ์สูงมาก (≥ 0.80) ความสัมพันธ์สูง 

(0.60-0.79) ความสัมพันธ์ปานกลาง (0.40-0.59) 

มีความสัมพันธ์ต�่ำ (0.20-0.39) และความสัมพันธ์

ต�่ำมาก (< 0.20)

จริยธรรมการวิจัย

วิจัยในครั้งนี้เป็นส่วนหนึ่งของการศึกษาตาม

วัตถุประสงค์วิจัย เรื่อง “ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการ

ออกก�ำลังกายของประชาชนวัยท�ำงาน จังหวัด

นครศรีธรรมราช” ซ่ึงได ้ค�ำรับรองจากจากคณะ

กรรมการจริยธรรมการวจิยัในมนษุย์วทิยาลยัพยาบาล

บรมราชชนน ีนครศรธีรรมราช ผ่านการพิจารณาและ

อนุมัติเลขที่การรับรอง Ex–2/ 2562 ลงวันที่ 5 

กรกฎาคม 2562

ผลการวิจัย
ปัจจัยลักษณะส่วนบุคคล พบว่า ประชาชน

วัยท�ำงานส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 3 ใน 4 (74.0%) 

มีอายุระหว่าง 46-60 ปี มากท่ีสุด (32.6%) โดย

มีอายุเฉลี่ย 39.0 (SD. = 11.47) ปี อายุต�่ำสุด 19 ปี 

สูงสุด 60 ปี มีสถานภาพสมรสคู่มากที่สุด (71.1%) 

ประมาณครึ่ งจบการศึกษาระดับมัธยมศึกษา

ตอนปลาย/ปวช. (45.6%) ประมาณ 1 ใน 3 ประกอบอาชีพ

รับจ้าง (36.7%) มีรายได้ต ่อเดือนอยู ่ระหว่าง 

5,000-10,000 บาท (45.3%) รายได้ต่อเดือนเฉลี่ย 

10,716.67 (SD. = 8,634.83) บาท รายได้ต�่ำสุด 

1,000 บาท รายได้สูงสุด 70,000 บาท 

ระดั บกา ร รั บ รู ้ เ กี่ ย วกั บพฤติ ก ร รมการ

ออกก�ำลังกายของประชาชนวัยท�ำงาน พบว ่า 

การรับรู้ในภาพรวมส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง 

(50.5%) รองลงมา คอื ระดบัสงู และระดบัต�ำ่ (49.0% 

และ 0.5%) ตามล�ำดับ เมื่อแยกเป็นรายด้าน พบว่า 

การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อารมณ์ และการรับรู้

อุปสรรค ส่วนใหญ่อยู่ในระดับสูง (73.7 51.8 และ 

51.6%) ตามล�ำดับ ส ่วนการรับรู ้อิทธิพลจาก

สถานการณ์ การรับรู ้อิทธิพลระหว่างบุคคล และ

การรับรู้ความสามารถของตนเอง อยู่ในระดับปาน

กลาง (63.8 56.5 และ 48.7%) ตามล�ำดับ ดังแสดง

ในตารางที่ 1

เมื่อพิจารณาค ่าเฉลี่ยและส ่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐานรายด้าน พบว่า การรับรู้ที่มีค่าเฉล่ียอยู่ใน

ระดับสูง ได้แก่ การรับรู้ประโยชน์ (Mean + SD. = 

2.53 + 0.28) และการรับรู้อารมณ์ (2.38 + 0.31) 

ส่วนการรับรู้ที่มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง ได้แก่ 

การรับรู้ความสามารถของตนเอง (2.34 + 0.31) การ

รับรู้อุปสรรค (2.33 + 0.41) การรับรู้อิทธิพลระหว่าง

บุคคล (2.23 + 0.40) และการรับรู ้อิทธิพลจาก

สถานการณ์ (2.23 + 0.41) ตามล�ำดับ
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ตารางที ่1 ระดบัการรบัรู้เก่ียวกับพฤตกิรรมการออกก�ำลงักายของประชาชนวัยท�ำงาน จงัหวดันครศรีธรรมราช 

(n = 384)

การรับรู้ ระดับสูง, n (%) ระดับปานกลาง,n (%) ระดับต�่ำ, n (%)

การรับรู้ประโยชน์ 283 (73.7) 101 (26.3) 0 (0.0)

การรับรู้อุปสรรค 198 (51.6) 168 (43.8) 18 (4.7)

การรับรู้ความสามารถของตนเอง 182 (47.4) 187 (48.7) 15 (3.9)

การรับรู้อารมณ์ที่ 199 (51.8) 184 (47.9) 1 (0.3)

การรับรู้อิทธิพลระหว่างบุคคล 149 (38.8) 217 (56.5) 18 (4.7)

การรับรู้อิทธิพลจากสถานการณ์ 118 (30.7) 245 (63.8) 21 (5.5)

ภาพรวม 188 (49.0) 194 (50.5) 2 (0.5)

เมือ่พิจารณารายข้อทีม่ค่ีาเฉลีย่สงูสดุเป็น 3 อนัดบั
แรกด้านการรับรู้ประโยชน์ ได้แก่ การออกก�ำลังกาย
ท�ำให้ร่างกายมภูีมคุ้ิมกนั (2.77 + 0.44) การออกก�ำลงักาย
ช่วยผ่อนคลายความตึงเครียดท�ำให้นอนหลับได้ดีข้ึน 
(2.73 + 0.46) และการออกก�ำลงักายจะท�ำให้ศกัยภาพ
ในการเคลื่อนไหวของร่างกายดีขึ้น (2.73 + 0.45) 
ตามล�ำดับ ด้านการรับรู้อุปสรรคมีค่าเฉลี่ยสูงสุดเป็น 
3 อนัดบัแรก ได้แก่ การมีสขุภาพไม่ดจีงึไม่ออกก�ำลงักาย 
(2.45 + 0.58) การไม่ใช่นกักีฬาจงึไม่อยากออกก�ำลงักาย 
(2.44 + 0.60) และไม่ออกก�ำลังกายเพราะไม่มีเพื่อน 
(2.42 + 0.62) ตามล�ำดับ 

ด้านการรับรู ้ความสามารถของตนเองที่มีค่า
เฉลีย่สงูสุดเป็น 3 อนัดบัแรก ได้แก่ สามารถออกก�ำลงักาย
ได้ แม้ไม่มเีพือ่น (2.52 + 0.59) สามารถเลอืกประเภท
ของการออกก�ำลงักายตามความถนดัได้ (2.42 + 0.58) 
และมกีารส�ำรวจร่างกายอยูเ่สมอว่าร่างกายต้องแขง็แรง
ไม่เป็นอปุสรรคต่อการออกก�ำลงักาย (2.38 + 0.59) 
ตามล�ำดับ ด้านการรับรู้อารมณ์ที่มีค่าเฉลีย่สงูสดุเป็น 
3 อันดับแรก ได้แก่ รู้สึกสนุกสนาน มคีวามเพลดิเพลนิ 
ขณะที่ได้ออกก�ำลังกาย (2.63 + 0.51) รู้สึกพอใจ
ที่หน่วยงานราชการสนับสนุนการออกก�ำลังกาย
อย่างจริงจัง (2.49 + 0.59) และต้องหาเวลาในการ
ออกก�ำลังกายทุกวันถึงแม้จะมีงานยุ ่งหรือเหนื่อย
จากการท�ำงาน (2.08 + 0.59) ตามล�ำดับ 

ด้านการรับรู้อิทธิพลระหว่างบุคคลที่มีค่าเฉล่ีย
สูงสุดเป็น 3 อันดับแรก ได้แก่ การออกก�ำลังกายใกล้
บ้านง่ายกว่าเดินทางไปที่อื่น (2.49 + 0.57) เพื่อน 
คนในครอบครวั หรอืญาตพิีน้่อง มกัคอยดแูลเอาใจใส่
และสอบถามสุขภาพ (2.31 + 0.60) และสถานที่
ออกก�ำลังกายมคีวามเหมาะสม (2.28 + 0.61) ตามล�ำดับ 
ด้านการรบัรูอ้ทิธพิลจากสถานการณ์ทีม่ค่ีาเฉลีย่สงูสดุ
เป็น 3 อนัดบัแรก ได้แก่ อยากออกก�ำลงักายในสถานที่
ทีก่ว้างและโล่งแจ้ง (2.53 + 0.55) สถานทีอ่อกก�ำลังกาย
มคีวามปลอดภยั (2.38 + 0.55) และอยากออกก�ำลงักาย
เมื่อสถานที่ออกก�ำลังกายมีอุปกรณ์ต่างๆ พร้อมและ
เหมาะสม (2.34 + 0.66) ตามล�ำดบั

ระดบัพฤตกิรรมการออกก�ำลังกายของประชาชน
วัยท�ำงาน พบว่า พฤติกรรมการออกก�ำลังกายของ
ประชาชนวัยท�ำงาน ส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง 
(53.9%) รองลงมา คอื ระดบัสงู (41.4%) และระดบัต�ำ่ 
(4.7%) ดังแสดงในตารางที่ 2

ตารางที่ 2 ระดับพฤติกรรมการออกก�ำลังกายของ
ประชาชนวยัท�ำงาน จงัหวดันครศรธีรรมราช 
(n = 384)

ระดับ n (%)

สูง 159 (41.4)

ปานกลาง 207 (53.9)

ต�่ำ 18 (4.7)
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ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู ้เกี่ยวกับการ
ออกก�ำลังกายกับพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย พบว่า 
ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู ้กับพฤติกรรมการ
ออกก�ำลังกายของประชาชนวัยท�ำงาน โดยการรับรู้
ความสามารถของตนเองมคีวามสมัพนัธ์กนัในระดบัสงู 
(r = 0.729) การรับรู้อิทธิพลระหว่างบุคคลและการ

รับรู ้อารมณ์มีความสัมพันธ์กันในระดับปานกลาง 
(0.553 และ 0.514) การรับรู้ประโยชน์และการรับรู้
อทิธพิลจากสถานการณ์มคีวามสมัพนัธ์กนัในระดบัต�ำ่ 
(0.374 และ 0.374) ส ่วนการรับรู ้อุปสรรคมี
ความสัมพันธ์กันในระดับต�่ำมาก (0.186) ดังแสดง
ในตารางที่ 3

ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้เกี่ยวกับการออกก�ำลังกายกับพฤติกรรมการออกก�ำลัง

กายของประชาชนวัยท�ำงาน จังหวัดนครศรีธรรมราช (n = 384)

ความสัมพันธ์ พฤติกรรมการออกก�ำลังกาย

การรับรู้ประโยชน์ 0.374*

การรับรู้อุปสรรค 0.186*

การรับรู้ความสามารถของตนเอง 0.729*

การรับรู้อารมณ์ 0.514*

การรับรู้อิทธิพลระหว่างบุคคล 0.553*

การรับรู้อิทธิพลจากสถานการณ์ 0.374*

* ค่าสหสัมพันธ์ของ Spearman’s rank correlation test

อภิปรายผล
การรับรู ้ ในภาพรวมอยู ่ในระดับปานกลาง 

ซึง่แนวคดิของ Pender NJ, et al.(6) ทีเ่หน็ว่าการรบัรู้
พฤตกิรรมมคีวามส�ำคญัและเป็นแรงจงูใจให้เกดิความ
มุ ่งมั่นในการกระท�ำพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ
และเป็นแก่นส�ำคัญของการท�ำกิจกรรมเพื่อสร้าง
เสรมิสขุภาพทีใ่ห้บคุคลเกดิการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม
สุขภาพ รับรู ้ว ่าการออกก�ำลังกายช่วยลดความ
สีย่งของการเกดิโรคเรือ้รงั เมือ่แยกเป็นรายด้านพบว่า 
การรับรู้ประโยชน์ และการรับรู้อารมณ์ ส่วนใหญ่อยู่
ในระดับสูง เนื่องจากประชาชนรับรู้และตระหนักถึง
ความส�ำคัญของการออกก�ำลังกาย โดยทราบว่าการ
ออกก�ำลงักายท�ำให้ร่างกายมภูีมิคุม้กันทีด่ ีช่วยผ่อนคลาย
ความตึงเครียด ส่งผลต่อศักยภาพในการเคลื่อนไหว 
อีกทั้งยังรู้สึกว่าการออกก�ำลังกายจะท�ำให้เกิดความ
สนุกสนาน และมีความพึงพอใจต่อนโยบายของหน่วย
งานราชการที่สนับสนุนและกระตุ้นให้ประชาชนออก
ก�ำลงักาย สอดคล้องกบัเปรมวดี คฤหเดช และคณะ(11) 
ทีพ่บว่า ประชาชนท่ีมาออกก�ำลงักายในสวนสาธารณะ

กรุงเทพมหานคร มีการรับรู้ประโยชน์อยู่ในระดับสูง 
ส่วนดวงรัตน์ วัฒนกิจไกรเลิศ และคณะ(12) ก็พบว่า 
การรับรู้ประโยชน์การออกก�ำลังกายของต�ำรวจไทย
ประมาณครึ่งหนึ่งอยู่ในระดับมาก ส�ำหรับการรับรู้
อุปสรรค การรับรู้ความสามารถของตนเอง การรบัรู้
อิทธิพลระหว่างบุคคล และการรับรู ้อิทธิพลจาก
สถานการณ์อยู ่ในระดับปานกลาง ทั้งน้ีถึงแม้ว่า
ประชาชนจะมีอุปสรรคในการออกก�ำลังกายอยู่บ้าง 
เช่น ไม่มีเวลา แต่ประชาชนก็สามารถออกก�ำลังกาย
ได้ที่บ้านหรือใกล้บ้าน ตามความถนัดของตนเอง และ
สามารถออกก�ำลังกายได้เพียงล�ำพังโดยไม่มีเพื่อน 
สอดคล้องกับดวงรัตน์ วัฒนกิจไกรเลิศ และคณะ(12) 

ที่พบว่า ต�ำรวจไทยมีการรับรู้อุปสรรคอยู่ในระดับ
ปานกลาง ส่วนเปรมวดี คฤหเดช และคณะ(11) พบว่า 
ประชาชนที่มาออกก�ำลังกายในสวนสาธารณะ
กรุงเทพมหานครมีการรับรู้ด้านอุปสรรคอยู่ในระดับ
ปานกลางเช่นกัน แต่แตกต่างกับการรับรู้สมรรถนะ
ตนเองที่มีการรับรู้อยู่ในระดับสูง 
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ระดับพฤติกรรมการออกก�ำลังกายอยู่ในระดับ
ปานกลาง (53.9%) ซึ่งใกล้เคียงกับระดับสูง (41.4%) 
ทัง้นีอ้าจจะเป็นเพราะว่า ประชาชนวยัท�ำงานส่วนใหญ่
มอีาชีพรับจ้าง (36.7%) ซึง่การประกอบอาชพีของคน
กลุ ่มนี้จะมีการใช้กล้ามเนื้อในขณะท�ำงานต่างๆ 
รวมถึงมีการเดินในระหว่างท�ำงานก็อาจจะท�ำให้มี
ความคิดว่าไม่จ�ำเป็นต้องออกก�ำลังกาย เพราะคิด
ว่าการท�ำงานในลักษณะนี้เป็นการออกก�ำลังกายอยู่

แล้ว อกีทัง้ประชาชนวยัท�ำงานส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิ 

หลังจากกลับมาจากการท�ำงานอาจจะต้องปฏิบัติ

หน้าที่ในครอบครัว จึงไม่มีเวลาที่จะออกก�ำลังกาย 

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของรพีพร ขวัญพร้อม 

และคณะ(13) ทีพ่บว่า พฤติกรรมการออกก�ำลังกายใน

สตรีตัง้ครรภ์อยูใ่นระดบัปานกลาง แต่ไม่สอดคล้องกบั

การศึกษาของฉวีวรรณ ศรีดาวเรือง และคณะ(14) 

ทีพ่บว่า ผูใ้หญ่วยักลางคนทีม่ภีาวะน�ำ้หนักเกนิในชนบท

มีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการออกก�ำลังกายในภาพ

รวมในระดับปานกลางทุกข้อ ส่วนการศึกษาของ

ชัชชมนต์ ขิระทาน และคณะ(15) ที่พบว่า พฤติกรรม

การออกก�ำลังกายของประชาชนใน อ�ำเภอบางพลี 

จังหวัดสมุทรปราการ อยู่ในระดับมาก

ความสมัพันธ์ของการรบัรูเ้กีย่วกบัการออกก�ำลงักาย

กับพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย ดังน้ี การรับรู ้

ประโยชน์ พบว่า มคีวามสมัพนัธ์กันทางบวกในระดบัต�ำ่ 

อาจจะเนื่องมาจากว่า ในปัจจุบันได้มีการรณรงค์การ

ออกก�ำลังกายในทุกรูปแบบจากหน่วยงานต่างๆ 

ซึ่งประชาชนทราบและตระหนักดีว่าหัวใจส�ำคัญของ

การมีสุขภาพที่ดี คือ การออกก�ำลังกายอย่างต่อเนื่อง
และเป็นประจ�ำ ซ่ึงการออกก�ำลังกายมีความจ�ำเป็น
และมีประโยชน์ก ่อให้เกิดความสุข ความสดใส 

ความมีชีวิตชีวา เพิ่มความแข็งแรงของร่างกาย 

เพ่ิมความผาสุก ลดภาวะทุพลภาพที่อาจจะเกิดขึ้น
กับโรคที่เกิดจากการขาดการออกก�ำลังกาย เช่น 
โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไข้มันในเลือด 

เป็นต้น อกีทัง้การออกก�ำลงักายยงัท�ำให้มชีวีติยนืยาว 
ช่วยลดความเครียด ท�ำให้อารมณ์ดี นอนหลับง่าย(16) 

ซึง่เหล่านีค้อืประโยชน์ในการออกก�ำลงักายต่อสุขภาพ 
จากการตอบแบบสอบถามของประชาชนวัยท�ำงานก็
พบว่า การออกก�ำลังกายท�ำให้ร่างกายมีภูมิคุ้มกัน 
(Mean + SD. = 2.77 + 0.44) ช่วยผ่อนคลายความ
ตึงเครียดท�ำให้นอนหลับได้ดีขึ้น (2.73 + 0.46) 
และท�ำให้ศกัยภาพในการเคลือ่นไหวของร่างกายดข้ึีน 
(2.73 + 0.45) ซึ่งความคิดเห็นดังกล่าวอยู่ในระดับสูง 
แต่ก็ยังมีประเด็นที่ยังมีความเห็นที่ไม่ถูกต้องและมี

การรับรู้อยู่ในระดับต�่ำ เช่น ผู้ที่มีโรคประจ�ำตัว เช่น 

โรคหัวใจควรออกก�ำลังกายมากกว่าคนที่มีสุขภาพ

แข็งแรง (2.03 + 0.66) และการออกก�ำลังกาย

เหมาะส�ำหรับคนที่มีสุขภาพดีเท่านั้น (2.00 + 0.70) 

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของสุดจิต ไตรประคอง 

และคณะ(8) ที่พบว่า การรับรู ้ประโยชน์ของการ

ออกก�ำลังกายมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ออกก�ำลังกายของบุคลากรฝ่ายบริการพยาบาล 

โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 

การรับรู้อุปสรรค พบว่า มีความสัมพันธ์กันทาง

บวกในระดบัต�ำ่มาก ทัง้นีจ้ะเห็นได้ว่า หากการรบัรูถ้งึ

สิ่งที่เป็นอุปสรรค มีการขัดขวางหรือท�ำให้พฤติกรรม

นั้นเกิดขึ้นไม่ได้ เช่น ความยุ่งยากในการกระท�ำ เวลา 

ความไม่สะดวกสบาย ความไม่พร้อม หรือขาดโอกาส

ในการปฏิบัติ เม่ือใดก็ตามที่บุคคลมีความพร้อมท่ีจะ

กระท�ำต�ำ่ และมอีปุสรรคสงูกม็แีนวโน้มทีจ่ะไม่ปฏบิตัิ 

ส�ำหรบัความคิดเห็นของกลุ่มตวัอย่างในการออกก�ำลัง

กายมความเห็นว่า ไม่ว่าจะเป็นผู้ที่มีสุขภาพดีหรือไม่

เป็นนักกีฬาหรือไม่ ก็สามารถที่จะออกก�ำลังกายได้

โดยไม่ได้เป็นอุปสรรคในการออกก�ำลังกายของ

ประชาชนวัยท�ำงาน ส่วนในเรื่องของเวลาหรือ
เพื่อนขณะออกก�ำลังกาย อาจจะส่งผลต่อการ
ออกก�ำลังกายบ ้าง แต ่ก็ ไม ่ ใช ่อุปสรรคในการ

ออกก�ำลังกายเช่นกัน ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษา

ของสุดจิต ไตรประคอง และคณะ(8) ที่พบว่า การรับรู้

อุปสรรคต่อการออกก�ำลังกายมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการออกก�ำลังกายของบุคลากรฝ ่าย
บริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 



ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้กับพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย

72 Health Science Journal of Thailand 2021; 3(3) September - December

การรับรู ้ความสามารถของตนเอง พบว่า มี

ความสัมพันธ์กันทางบวกในระดับสูง อาจจะเป็น

เพราะว่า ในปัจจุบันมีการออกก�ำลังกายหลากหลาย

รูปแบบ เช่น การวิ่ง การเดิน การเต้นแอโรบิก การปั่น

จักรยาน หรือการเล่นกีฬาชนิดต่างๆ อาทิ ฟุตบอล 

ฟุตซอล ตะกร้อ เป็นต้น ซึ่งการออกก�ำลังกายแต่ละ

ประเภท ประชาชนสามารถท่ีจะเลือกออกก�ำลังกาย

ตามประเภทที่ตนเองถนัดได้ โดยไม่จ�ำเป็นต้องรวม

ทีมกัน และสามารถที่จะออกก�ำลังกายตามสถานที่

ที่ตนเองเลือกได้ด้วย เช่น บริเวณบ้าน สนามกีฬา 

สวนสาธารณะ หรือแม้กระทั่งฟิตเนส และประชาชน

วยัท�ำงานยงัรบัรูอ้กีว่าหากไม่ได้ออกก�ำลงักายจะท�ำให้

มีความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเรื้อรังต่างๆ ได้ง่าย จึงมี

การออกก�ำลงักายมากขึน้ และจ�ำเป็นต้องดแูลร่างกาย

ให้แข็งแรงอยู่เสมอ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ

สดุจติ ไตรประคอง และคณะ(8) ทีพ่บว่า การรบัรูค้วาม

สามารถของตนเองมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ออกก�ำลังกายของบุคลากรฝ่ายบริการพยาบาล 

โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ เช่นเดียวกับการศึกษา

ของสวุสิา ปานเกษม(17) ทีพ่บว่า การส่งเสรมิสมรรถนะ

แห่งตนและการสนับสนุนทางสังคม สามารถส่งเสริม

ให้หญิงมีครรภ์มีพฤติกรรมการออกก�ำลังกายเพ่ิมขึ้น

ในระหว่างตั้งครรภ์ได้

การรับรู้อารมณ์ พบว่า มีความสัมพันธ์กันทาง

บวกในระดับปานกลาง โดยประชาชนวัยท�ำงานมี

ความคิดเห็นว ่าการออกก�ำลั งกายท�ำให ้รู ้ สึก

สนุกสนาน และเพลิดเพลินในขณะออกก�ำลังกาย 

(2.63 + 0.51) รู้สึกว่าสุขภาพแข็งแรงสมบูรณ์ขึ้น

เมื่อได้ออกก�ำลังกาย (2.60 + 0.54) และยังมี

ความเห็นว่าหน่วยงานราชการมีการสนับสนุนการ

ออกก�ำลงักายอย่างจริงจงั (2.49 + 0.59) ซึง่สอดคล้อง

กับยุทธศาสตร์ของกระทรวงสาธารณสุขตามแผน

พัฒนาสุขภาพแห่งชาติ ฉบับที่ 12 ที่มีเป้าหมายให้

คนไทยทุกช่วงวัยมีสุขภาพแข็งแรง ลดปัจจัยเสี่ยงต่อ

การท�ำลายสุขภาพ และสนับสนุนนโยบายสาธารณะ

ที่เอื้อต่อการส่งเสริมสุขภาพเพื่อการปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรม(3) และประชาชนวยัท�ำงานยงัหาเวลาในการ

ออกก�ำลังกายแม้ว่าจะยุ ่งหรือเหนื่อยมาจากการ

ท�ำงาน แต่ก็จะหยุดเมื่อมีอาการเจ็บป่วยเล็กๆ น้อยๆ 

ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ Pender NJ, et al.(18) 

ทีก่ล่าวไว้ว่า ความรูส้กึของบคุคลทีเ่กิดขึน้ก่อน ระหว่าง 

และหลังการกระท�ำพฤติกรรมสุขภาพ โดยอารมณ์

และความรู้สึกจะผ่านการตัดสินและเก็บไว้ในความ

ทรงจ�ำ และน�ำมาใช้ประกอบกระบวนการคิดเมื่อ

บุคคลปฏิบัติพฤติกรรมนั้นในเวลาต่อมา

การรับรู้อิทธิพลระหว่างบุคคล พบว่า มีความ

สัมพันธ์กันทางบวกในระดับปานกลาง จะเห็นได้ว่า

หากบุคคลได้รับการสนบัสนนุจากบคุคลรอบข้างหรอื

มีแบบอย่างที่ดีในการออกก�ำลังกาย เช่น เพื่อน ญาติ 

หรือบุคคลในบ้าน ก็จะส่งผลต่อพฤติกรรมการ

ออกก�ำลังกายและจะมีการออกก�ำลังกายที่มากขึ้น 

ถึงแม้ว่าสถานที่ในการออกก�ำลังกายจะไม่เหมาะสม 

หรือไม่มีผู ้น�ำในการออกก�ำลังกายก็ตาม แต่ก็ยัง

ออกก�ำลังกาย โดยเลือกท่ีจะออกก�ำลังกายใกล้บ้าน

มากกว่าการเดินทางไปที่อื่น ซึ่งสอดคล้องกับการ

ศึกษาของสุดจิต ไตรประคอง และคณะ(8) ที่พบว่า 

การรับรู ้อิทธิพลระหว่างบุคคลมีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการออกก�ำลังกายของบุคลากรฝ ่าย

บริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์

การรับรู้อิทธิพลจากสถานการณ์ พบว่า มีความ

สัมพันธ์กันทางบวกในระดับต�่ำ ถึงแม้ว่าสถานที่หรือ

สถานการณ์จะไม่อ�ำนวยต่อการออกก�ำลังกาย แต่

ประชาชนวัยท�ำงานก็จะสามารถเลือกสถานที่ในการ

ออกก�ำลังกาย โดยจะเลือกที่โล่งแจ้ง และสถานที่

ทีม่คีวามปลอดภยัในการออกก�ำลงักาย โดยไม่จ�ำเป็น

ต้องอาศยัอปุกรณ์ช่วยในการออกก�ำลังกาย ประชาชน

เลือกที่จะออกก�ำลังกายใกล้บ้าน สามารถที่จะออก

ก�ำลังกายคนเดียวได้หากไม่มีผู ้ที่ออกก�ำลังกาย

ประเภทเดยีวกนั ซึง่สอดคล้องกบัแนวคดิของ Pender 

NJ, et al.(18) ที่กล่าวไว้ว่า สถานการณ์จะมีอิทธิพล
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ต่อพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพทั้งทางตรงและ

ทางอ้อม เป็นการรับรู ้และความคิดของบุคคลต่อ

สถานการณ์และสภาพแวดล้อมทีส่่งเสรมิหรือขดัขวาง

ต่อการปฏิบัติการส่งเสริมสุขภาพ

ข้อเสนอแนะในการน�ำไปใช้ประโยชน์

1) การรับรู้มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ออกก�ำลังกายของประชาชนวัยท�ำงานทุกด ้าน 

โดยการรับรู้ความสามารถของตนเองจะมคีวามสมัพนัธ์

ในระดบัสงู ซึง่มกีารออกก�ำลงักายตามประเภททีถ่นดั

และสามารถออกก�ำลังกายได้แม้ไม่มีเพื่อน ฉะนั้นผู้ที่

เกี่ยวข ้องควรส่งเสริมให ้ชุมชนจัดกิจกรรมการ

ออกก�ำลังกายด้วยชุมชนเอง

2) ส�ำหรับการรบัรูอ้ปุสรรคมคีวามสมัพันธ์อยูใ่น

ระดับต�่ำมาก ฉะนั้นเพื่อให้มีการออกก�ำลังที่ต่อเนื่อง

จึงควรให้มีแกนน�ำในชุมชนเพื่อที่จะออกก�ำลังกาย

ได้ตามช่วงเวลาที่เหมาะสมตามบริบทของชุมชนเอง 

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

ควรศกึษาและพฒันารปูแบบการส่งเสรมิสขุภาพ

การออกก� ำลั ง กายของประชาชนในจั งหวั ด

นครศรีธรรมราช ตามวิถีชีวิตของประชาชน ซึ่งจะ

ส่งผลให้ประชาชนเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม

การออกก�ำลังกายที่ถูกต้องเหมาะสม สอดคล้องกับ

การด�ำเนนิชวีติ อกีทัง้การมส่ีวนร่วมของประชาชนใน

ชุมชนท�ำให้สามารถเพิ่มประสิทธิภาพของการด�ำเนิน

งานการออกก�ำลังกายอย่างยั่งยืน
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