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บทคดัย่อ 

วิจัยน้ีเป็นวิจัยเชิงพรรณนาแบบตัดขวางมีว ัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสภาวะสุขภาพจิต และ
ความสัมพนัธ์ระหว่างสภาวะสุขภาพจิตและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งของนกัศึกษาทนัตสาธารณสุข วิทยาลยัการ
สาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี โดยเก็บขอ้มูลในนกัศึกษาทนัตสาธารณสุขจ านวน 159 คน เคร่ืองมือท่ีใช ้
ไดแ้ก่ แบบสอบถามส่วนบุคคล และแบบประเมินสุขภาพทัว่ไป ฉบบัภาษาไทย ชนิด 30 ขอ้ค าถาม (Thai 
GHQ-30) วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้สถิติ ความถ่ี ร้อยละ และสถิติไคสแควร์ (Chi-Square) ผลการวิจยัพบว่า 
นกัศึกษาทนัตสาธารณสุขมีปัญหาสุขภาพจิตจ านวน 71 คน คิดเป็นร้อยละ 44.7 ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบั
สภาวะสุขภาพจิต คือชั้นปีท่ีก าลงัศึกษา โดยมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 ผลจาก
การศึกษาน้ีมีขอ้เสนอแนะวา่วิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรีควรจดัให้มีกิจกรรมเตรียมความ
พร้อมก่อนเขา้ศึกษา และควรจดัใหมี้ระบบการใหค้  าปรึกษาแนะน าเร่ืองการปรับตวัใหก้บันกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 
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Factors relating to mental health profile amongst undergraduate students of 
Public Health Program in Dental Public Health at  

Sirindhorn College of Public Health Chonburi 
 

Pintong Prasongsuk1, Warut Chalittikul1, Chutikarn Badkeaw1,Sarintha Supaporn1, Suttinart Chumcheoy1. 

Abstract 

The objective of this cross-sectional descriptive study was to determine mental health profile and 
relationship between mental health profile and related factors of undergraduate students of Public Health 
Program in Dental Public Health at Sirindhorn College of Public Health Chonburi. The data were conducted 
in 159 students. The questionnaire consisted of personal information and Thai General Health Questionnaire 
30  items. Frequency, percentage and Chi-Square were employed for data analyses. The findings revealed 
that 71  students (44 .7%)  were indicated chance of mental health problems. This was found that college 
years correlated with mental health profile (95% Confident Interval) of students. The recommendation 
derived from this study was that the college should create an adjustment activity for the first year students 
before starting the first semester. Moreover, the college should have the student support and service for 
giving advice to the brand-new students. 
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บทน า 

สุขภาพดีเป็นแหล่งประโยชน์อนัส าคญัของการพฒันาดา้นสังคม เศรษฐกิจและการพฒันาในระดบั
บุคคล ซ่ึงสุขภาพจิตเป็นองคป์ระกอบหน่ึงของสุขภาพ โดยสุขภาพจิต คือภาวะของมนุษยแ์ต่ละบุคคลท่ีรับรู้
ความสามารถของตนเองในการเผชิญต่อความกดดนั หรือความเครียดในชีวิตประจ าวนัของตนเอง สามารถ
แกปั้ญหาได ้สามารถท างานไดอ้ย่างประสบความส าเร็จ และยงัสามารถส่งผลไปสู่คนรอบขา้ง และชุมชน
ของตนเองไดอี้กดว้ย1 ดงันั้นในการพฒันาตนเองรวมไปถึงการศึกษาหาความรู้จ าเป็นอยา่งยิ่งท่ีผูเ้รียนจะตอ้ง
มีสุขภาพจิตท่ีดี สามารถเผชิญกบัความกดดนัทั้งการเรียน รวมไปถึงสภาพสังคมท่ีมีการเปล่ียนแปลงอยา่ง
รวดเร็วในทุก ๆดา้น ไม่วา่จะเป็นทางดา้น การเมือง เศรษฐกิจ การด าเนินชีวิตความเป็นอยู ่เช่น การอาศยัอยู่
ในสังคมเมือง ตอ้งมีการใชชี้วติอยา่งเร่งรีบ มีการแข่งขนัท่ีสูง ส่งผลใหมี้ความเครียดสะสมเป็นอยา่งมาก 2  
 สภาวะปัญหาสุขภาพจิตพบมากข้ึนในทุก ๆ ปีอย่างต่อเน่ือง ทั้งกบัวยัผูใ้หญ่ วยัรุ่น และวยัเด็ก 

โดยเฉพาะนกัศึกษาในระดบัอุดมศึกษา3 ซ่ึงหากนกัศึกษามีสุขภาพจิตท่ีไม่ดี ก็ย่อมจะส่งผลให้เกิดสุขภาพ

ทางร่างกายท่ีย  ่าแยไ่ดเ้ช่นกนั ตวัอยา่งเช่น ปวดศีรษะ ไมเกรน อ่อนเพลีย อาหารไม่ยอ่ย เบ่ืออาหาร หรือนอน

ไม่หลบั และยงัสามารถส่งผลถึงคุณภาพชีวิตของนกัศึกษา4 รวมไปถึงการเรียนตกต ่า5 ซ่ึงอาจจะน าไปสู่การ

ไม่ส าเร็จการศึกษาในอนาคตได้อีกด้วย โดยหลายๆการศึกษาได้พบว่าปัญหาสุขภาพจิตพบมากข้ึนใน

นกัศึกษาท่ีศึกษาในมหาวทิยาลยั6 สภาวะสุขภาพจิตของนกัศึกษาในประเทศไทยนั้น อาจจะข้ึนอยูก่บัหลายๆ

ปัจจยั ทั้งปัจจยัภายในส่วนบุคคล7-11  เช่น เพศ อายุ ภูมิล าเนาท่ีอยูอ่าศยั หรือปัจจยัภายนอกบุคคล12 เช่น การ

เรียนการสอน การปรับตวัในการเรียนระดบัอุดมศึกษา กลุ่มเพื่อน   

 หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาทันตสาธารณสุข มีการเรียนการสอนทั้ งใน

ภาคทฤษฎี ภาคปฏิบติัทั้งในห้องปฏิบติัและกบัผูป่้วยจริง และฝึกภาคสนาม นอกจากนั้นเน้ือหาความรู้มี

ความเขา้ใจยาก เน้ือหามีรายละเอียดท่ีมาก และเป็นส่ิงแปลกใหม่ส าหรับนกัศึกษา จึงอาจจะถือไดว้่าเป็น

หลกัสูตรท่ีมีการเรียนการสอน ท่ีมีความเครียดสูง โดยนกัศึกษาหลกัสูตรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขตอ้ง

ใชค้วามพยายาม ความอดทนท่ีมากพอ จึงจะสามารถประสบความส าเร็จในการเรียนหลกัสูตรน้ี จึงอาจจะ

เป็นสาเหตุท่ีท าให้นักศึกษาต้องเผชิญกับความเครียดและความกดดันท่ีสูง ซ่ึงส่งผลต่อสุขภาพจิตของ

นักศึกษา หากสถาบันการศึกษาสามารถทราบได้ก่อนว่านักศึกษามีปัญหาทางสุขภาพจิต ทาง

สถาบนัการศึกษาจะไดมี้การปรับปรุงการดูแลนกัศึกษาไดดี้ยิ่งข้ึน และสามารถพฒันาศกัยภาพนกัศึกษาให้

จดัการกบัปัญหาท่ีก าลงัเผชิญอยู่ได้ รวมไปถึงการติดตามเฝ้าระวงัปัญหาสุขภาพจิตในนักศึกษา ทางผูท่ี้

เก่ียวขอ้งสามารถไดว้างแผนแกไ้ขปัญหาน้ีต่อไปไดใ้นอนาคต 
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วตัถุประสงค์ในการวจัิย  
 1. เพื่อศึกษาสภาวะสุขภาพจิตในนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาทันต

สาธารณสุข วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี 
 2. เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างสภาวะสุขภาพจิตและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งของนกัศึกษาหลกัสูตร

สาธารณสุขศาสตรบณัฑิต สาขาวชิาทนัตสาธารณสุข วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี 
 
วธีิด าเนินการวจัิย  
 การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนาแบบตดัขวาง (Cross-sectional Descriptive Research) ประชากร
และกลุ่มตัวอย่างใช้วิ ธี เ ลือกแบบเฉพาะเจาะจง  (Purposive  Sampling) ได้แก่นักศึกษาหลักสูตร
สาธารณสุขศาสตรบณัฑิต สาขาวชิาทนัตสาธารณสุข วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี ในภาค
การศึกษาท่ี 2 ปีการศึกษา 2561 ทุกชั้นปี จ  านวน 162 คน  
 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
 เป็นแบบสอบถาม แบ่งเป็น 2 ตอน ดงัน้ี 
 ตอนท่ี 1 แบบสอบถามเก่ียวกับข้อมูลทัว่ไป เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้ิจ ัยสร้างข้ึนเอง เป็นแบบ
เลือกตอบ และเพิ่มขอ้ความ จ านวน 9 ขอ้ ประกอบด้วย เพศ อายุ ชั้นปี ภูมิล าเนา สถานภาพสมรสของ
ผูป้กครอง ท่ีพกัระหวา่งเรียน รายไดข้องครอบครัว ค่าใชจ่้ายต่อเดือนของนกัศึกษา และเกรดเฉล่ียสะสม 
 ตอนท่ี 2 แบบประเมินสุขภาพสุขภาพทัว่ไป Thai GHQ-30 (Thai General Health Questionnaire 30 
items) เป็นแบบคดักรองปัญหาสุขภาพจิตท่ีพฒันามาจาก GHQ ของ Goldberg13 ซ่ึงแปลเป็นภาษาไทยและ
ท าการศึกษาในคนไทย14 เป็นแบบทดสอบสุขภาพจิตท่ีได้รับการยอมรับโดยกรมสุขภาพจิต กระทรวง
สาธารณสุข  ซ่ึงได้รับการทดสอบว่ามีความไว และความจ าเพาะ 89.7 และ 81.7 ตามล าดับ ผูว้ิจ ัยน า
แบบสอบถามไปทดสอบ (Try out) หาค่าเท่ียงของแบบสอบถาม (Reliability) กับนักศึกษาหลักสูตร
สาธารณสุขศาสตรบณัฑิต สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน วิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรีท่ี
คุณลักษณะคล้ายกับกลุ่มตัวอย่าง หาความเท่ียงแบบความคงท่ีภายใน (Internal Consistency)15 ได้ค่า
สัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Coefficient Alpha) เท่ากับ 0.921  ค  าตอบแต่ละข้อเป็น
มาตราส่วนประเมินค่า (Rating Scale) แบ่งเป็น 4 ระดบั คือ ดีกวา่ปกติ เหมือนปกติ แยก่วา่ปกติ และแยก่วา่
ปกติมาก เกณฑ์การให้คะแนนใช้การคิดแบบ GHQ score (0-0-1-1) คือ หากตอบว่าดีกว่าปกติหรือเหมือน
ปกติ จะไดค้ะแนน = 0 หากตอบวา่แยก่วา่ปกติหรือแยก่วา่ปกติมาก จะไดค้ะแนน = 1  การแปลผลใชจุ้ดตดั
คะแนนต ่า 3/4 โดยคะแนนตั้งแต่  4 คะแนนข้ึนไปถือวา่ผดิปกติ 
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ข้อพจิารณาด้านจริยธรรม 
การวิจยัคร้ังน้ีไดรั้บการพิจารณาและรับรองการท าวิจยัในมนุษยร์ะดบัวิทยาลยั จากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจยัในมนุษยร์ะดบัวิทยาลยั วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี ตามเอกสารรับรอง
เลขท่ี 21/61 ลงวนัท่ี 29 พฤศจิกายน 2561 

 
การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 ผูว้ิจยัเสนอโครงการวิจยัเพื่อพิจารณาและรับการรับรองการท าวิจยัในมนุษยร์ะดบัวิทยาลยั จาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนุษยร์ะดบัวิทยาลยั วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี และ
ไดรั้บการพิจารณาและเห็นชอบจากคณะกรรมการฯ ตามเอกสารรับรองเลขท่ี 21/61 ลงวนัท่ี 29 พฤศจิกายน 
2561 แลว้ ผูว้จิยัจึงเก็บรวบรวบขอ้มูลในเดือนธนัวาคม 2561 – มกราคม 2562  โดยผูว้จิยัจะท าการเก็บขอ้มูล
ในช่วงท่ีนกัศึกษาเปิดเทอมเสร็จแลว้ประมาณ 1 สัปดาห์ ผูว้ิจยัจะท าการแจกแบบสอบถามโดยให้เวลาใน
การตอบแบบสอบถาม 20 นาที และเก็บกลบัทนัที 
 
การวเิคราะห์ข้อมูล 
 ผูว้ิจยัไดต้รวจสอบความถูกตอ้งสมบูรณ์ของขอ้มูลทั้งหมดและท าการวิเคราะห์โดยใช้โปรแกรม
คอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป SPSS ดงัน้ี 
 1. ขอ้มูลทัว่ไป สภาวะสุขภาพจิต วเิคราะห์โดยการแจกแจงความถ่ีและร้อยละ 
 2. วิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งสภาวะสุขภาพจิตกบัปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง โดยใชว้ิธีหาความสัมพนัธ์

ดว้ยค่า Chi-Square (𝜒2) ซ่ึงก าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติไวท่ี้ระดบั 0.05 

 
ผลการวจัิย  

 ผลการวจิยั พบวา่ นกัศึกษาทนัตสาธารณสุขชั้นปีท่ี 1-4 ท่ีก าลงัศึกษาอยูใ่นวทิยาลยัการสาธารณสุขสิ
รินธร จงัหวดัชลบุรี จ  านวน 162 คน กลุ่มตวัอย่างท่ีตอบแบบสอบถามกลบัจ านวน 159 คน อตัราการตอบ
กลบัเท่ากบัร้อยละ 98.1 ของจ านวนนกัศึกษาทั้งหมด ดงัตารางท่ี 1 

 
 
 
 
 
 
 



67 
 

ตารางที่ 1  ร้อยละการตอบกลบัแบบสอบถามสมบูรณ์ของนกัศึกษาจ าแนกตามชั้นปี 

ช้ันปีที่ศึกษา จ านวนนักศึกษาทั้งหมด 
จ านวนนักศึกษาทีต่อบ

แบบสอบถาม 
ร้อยละ 

1 40 37 92.5 

2 36 34 94.4 

3 44 44 100.0 

4 52 44 84.6 

รวม 162 159 98.1 

 
ผลการประเมินสภาวะสุขภาพจิต พบวา่ นกัศึกษามีปัญหาสุขภาพจิต (คะแนน  4) จ านวน 71 คน 

คิดเป็นร้อยละ 44.7  ดงัตารางท่ี 2 

ตารางที ่2 จ  านวน ร้อยละ ของนกัศึกษาทนัตสาธารณสุขจ าแนกตามสภาวะสุขภาพจิต (N=159) 

สภาวะสุขภาพจิต จ านวน (คน) ร้อยละ 
สุขภาพจิตอยูใ่นเกณฑป์กติ 
มีปัญหาสุขภาพจิต 

88 
71 

55.3 
44.7 

 
เม่ือวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัสภาวะสุขภาพจิตของนกัศึกษาพบวา่ ชั้นปีท่ี

นกัศึกษาก าลงัศึกษาอยูมี่ความสัมพนัธ์กบัสภาวะสุขภาพจิตอยา่งมีนบัส าคญัทางสถิติ (p-value <0.001) โดย
พบวา่นกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 มีปัญหาสุขภาพจิตมากท่ีสุด (ร้อยละ 67.6) ส่วนปัจจยั เพศ อาย ุภูมิล าเนา สถานภาพ
สมรสผูป้กครอง ท่ีพกัอาศยัระหวา่งศึกษา รายไดค้รอบครัว รายจ่ายของนกัศึกษา และเกรดเฉล่ียสะสม ไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัสภาวะสุขภาพจิตของนกัศึกษา รายละเอียดดงัแสดงในตารางท่ี 3  
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ตารางที ่3 ความสัมพนัธ์ระหวา่งสภาวะสุขภาพจิตของนกัศึกษากบัปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

ข้อมูลทัว่ไป สภาวะสุขภาพจิต  (จ านวน(ร้อยละ) 𝜒2 p-value 

มีปัญหา ไม่มีปัญหา รวม 

เพศ 
 

ชาย 
หญิง 

13(56.5) 
58(42.6) 

10(43.5) 
78(57.8) 

23(14.5) 
136(85.5) 

1.532 0.216 

อายุ 
 

18 – 20 ปี 
21 – 23 ปี 

37(47.4) 
34(42.0) 

41(52.6) 
47(58.0) 

78(49.1) 
81(50.9) 

0.479 0.489 

ช้ันปี 
 

ชั้นปีท่ี 1 
ชั้นปีท่ี 2 
ชั้นปีท่ี 3 
ชั้นปีท่ี 4 

25(67.6) 
6(17.6) 

19(43.2) 
21(47.7) 

12(32.4) 
28(82.4) 
25(56.8) 
23(52.3) 

37(23.3) 
34(21.4) 
44(27.7) 
44(27.7) 

18.101 <0.001* 

ภูมิล าเนา ในเขตชลบุรี 
นอกเขตชลบุรี 

15(48.4) 
56(43.8) 

 16(51.6) 
72(56.2) 

31(19.5) 
128(80.5) 

0.217 0.641 

สถานภาพ
สมรสของ
ผู้ปกครอง 

สมรส / อยูด่ว้ยกนั 
หยา่ร้าง 
แยกกนัอยู ่
อ่ืนๆ 

44(43.6) 
8(44.4) 
8(53.3) 

11(44.0) 

57(56.4) 
10(55.6) 
7(46.7) 

14(56.0) 

101(63.5) 
18(11.3) 
15(9.4) 

25(15.7) 

0.510 0.917 

ทีพ่กัอาศัย
ระหว่าง
ศึกษา 

หอในวทิยาลยั 
อ่ืนๆ 

66(46.2) 
5(31.2) 

77(53.8) 
11(68.8) 

143(89.9) 
16(10.1) 

1.293 0.225 

รายได้ของ
ครอบครัว 
(บาท) 

นอ้ยกวา่ 10,000  
10,000 – 20,000 
20,001- 30,000 
มากกวา่ 30,000 

7(70.0) 
36(45.0) 
11(33.3) 
17(47.2) 

3(30.0) 
44(55.0) 
22(66.7) 
19(52.8) 

10(6.3) 
80(50.3) 
33(20.8) 
36(22.6) 

4.411 0.220 

ค่าใช้จ่ายของ
นักศึกษา
(บาท) 

นอ้ยกวา่5,000 
มากกวา่ 5,000 

46(48.1) 
20(37.7) 

55(51.9) 
33(62.3) 

106(66.7) 
53(33.3) 

1.540 0.215 

เกรดเฉลีย่
สะสม 

นอ้ยกวา่ 2.50 
2.51 – 3.00 
มากกวา่ 3.01 

21(39.6) 
37(45.7) 
13(52.0) 

32(60.4) 
44(54.3) 
12(48.0) 

53(33.3) 
81(51.0) 
25(15.7) 

1.123 0.570 

* p-value < 0.05 
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อภิปรายผล  
 การศึกษาน้ีพบว่า นกัศึกษาทนัตสาธารณสุขมีปัญหาสุขภาพจิต ร้อยละ 44.7 ใกลเ้คียงกบันิสิต

ทนัตแพทย ์มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ9 และนกัศึกษาเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลยัรังสิต7 ซ่ึงเป็นอตัราท่ี

ค่อนข้างสูงเม่ือเทียบกับนิสิต นักศึกษามหาวิทยาจาก 4 ภูมิภาคในประเทศไทย 16 นักศึกษาแพทย์ 

มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์8 และ นิสิตเภสัชศาสตร์ มหาวทิยาลยัมหาสารคาม10 ผลการศึกษาท่ีแตกต่างกนั

อาจเน่ืองมาจากสาเหตุหลายประการ เช่น เคร่ืองมือท่ีวดัภาวะสุขภาพจิตแตกต่างกนัท าให้การแปลผลไม่

เหมือนกนั ช่วงเวลาท่ีศึกษาและส่ิงแวดลอ้มท่ีต่างกนัอาจท าบริบททางสังคมและวฒันธรรมต่างกนัท าให้

ไดผ้ลท่ีต่างกนั และความแตกต่างของโครงสร้างหลกัสูตรท่ีแตกต่างกนั รวมไปถึงลกัษณะและรูปแบบการ

เรียนท่ีเขม้งวดท่ีต่างกนั ท าใหไ้ดผ้ลท่ีต่างกนั 

 ในการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัสภาวะสุขภาพจิต คือ ชั้นปีท่ีก าลงัศึกษา  โดย

พบวา่นกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 มีปัญหาสุขภาพจิตมากท่ีสุดซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลการส ารวจขององคก์ารอนามยัโลก 

ท่ีพบว่านักศึกษาใหม่ในประเทศอุตสาหกรรม มีปัญหาสุขภาพจิต มากถึง 1 ใน 317 และการศึกษาภาวะ

สุขภาพจิตของนกัศึกษาสาธารณสุขชุมชน ชั้นปีท่ี 1 วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี11 ท่ีพบวา่ 

นกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 มากกวา่ร้อยละ 30 มีปัญหาสุขภาพจิต ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากเป็นช่วงการเปล่ียนแปลงจาก

การศึกษาระดบัมธัยมศึกษาสู่ระดบัอุดมศึกษา ตอ้งออกจากบา้นและยงัมีวุฒิภาวะท่ีไม่สมบูรณ์ ตอ้งปรับตวั

เขา้กบัสังคมและการเรียนในหลายๆดา้น เช่น จากวิธีการเรียนท่ีมีอาจารยเ์ป็นผูรั้บผิดชอบในการเรียนการ

สอนมากกวา่ตวันกัเรียนเอง มาสู่การท่ีนกัศึกษาจะตอ้งรับผิดชอบในการเรียนดว้ยตวัเองเป็นส่วนใหญ่ ตอ้ง

เรียนรู้ในเร่ืองการแบ่งเวลา การสร้างสัมพนัธภาพกบัเพื่อนและอาจารย ์การเขา้ร่วมกิจกรรมในวทิยาลยั ลว้น

แต่ตอ้งอาศยัการปรับตวัอยา่งมาก  

 
สรุปผลการวจัิย  

1. สภาวะสุขภาพจิตในนักศึกษาหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรบณัฑิต สาขาวิชาทนัตสาธารณสุข 
วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี มีปัญหาสุขภาพจิตร้อยละ 44.7 

 2. ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ระหว่างสภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตร
บณัฑิต สาขาวชิาทนัตสาธารณสุข วิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี คือ ชั้นปีท่ีก าลงัศึกษาอยู ่
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ข้อเสนอแนะในการน าผลไปใช้ 

1. นกัศึกษาหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรบณัฑิต สาขาวิชาทนัตสาธารณสุข พบปัญหาสุขภาพจิตท่ี

สูง โดยเฉพาะอยา่งยิ่งในนกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 ดงันั้น ผูบ้ริหารวิทยาลยั และอาจารยผ์ูรั้บผิดชอบหลกัสูตรควร

จดัให้มีกิจกรรมเตรียมความพร้อมก่อนเขา้ศึกษา และควรจดัให้มีระบบการให้ค  าปรึกษาแนะน าเร่ืองการ

ปรับตวัใหก้บันกัศึกษาชั้นปีท่ี1 

2. หลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรบณัฑิต สาขาวิชาทนัตสาธารณสุข ควรจดัให้มีการติดตามเฝ้าระวงั

ในนกัศึกษาท่ีมีแนวโนม้มีสุขภาพจิตอยูเ่ป็นระยะ ๆ เพื่อวางแผนแกไ้ขปัญหาไดท้นัท่วงที  

ข้อเสนอแนะในการท าวจัิยคร้ังต่อไป 

1. ควรมีการศึกษาสภาวะสุขภาพจิตเป็นรายดา้น รวมถึงสภาพการจดัการเรียนการสอนร่วมดว้ย เพื่อ

ใชใ้นการปรับปรุงหลกัสูตรต่อไป 

2. ควรมีการศึกษาสุขภาพจิตในนักศึกษารายท่ีมีปัญหาเป็นเชิงคุณภาพ เพื่อทราบถึงสาเหตุของ
ปัญหา รวมถึงความรุนแรงของปัญหาสุขภาพจิต 
 
กติติกรรมประกาศ  

งานวิจยัฉบบัน้ีส าเร็จได้ด้วยทุนสนับสนุนจากวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี 
ขอขอบพระคุณท่านผูอ้  านวยการประเสริฐ อตัโตหิ ท่ีให้การสนับสนุนการท าวิจยัมา ณ ท่ีน้ี ขอขอบคุณ
หน่วยวิจยัของวิทยาลยัฯ ท่ีให้การสนับสนุนและส่งเสริมการท าวิจยั สุดทา้ย ขอขอบคุณนักศึกษาทนัต
สาธารณสุข ท่ีใหค้วามร่วมมือในการตอบแบบสอบถามอยา่งครบถว้นทุกคน 
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