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 การวิจยัคร้ังน้ี มีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ศึกษาวิธีการและกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
การบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้นหนองเหน่ียง 2) ผลท่ีเกิดข้ึนจากการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
การบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบ้านหนองเหน่ียง ต าบลบวกค้าง อ าเภอสันก าแพง จงัหวดั
เชียงใหม่ ซ่ึงเป็นการวิจยัเชิงคุณภาพ เก็บรวบรวมขอ้มูลจากแบบส ารวจขอ้มูล แบบสัมภาษณ์ และ
แบบสนทนากลุ่ม โดยศึกษาผ่านกิจกรรมท่ีหลากหลายของชุมชน มีการเลือกกลุ่มตวัอย่างในการ
วิจยัท่ีมีปัญหาดา้นสุขภาพ จ านวน 10 คนและด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์  จ  านวน 10 คน รวมเป็น 20 
คน ผลการวจิยั มีดงัน้ี 
 วตัถุประสงคท่ี์ 1  พบวา่คนในชุมชนท่ีป่วยดว้ยโรคความดนัโลหิตสูง เบาหวาน หวัใจ โรค
ตบั หลอดเลือดหัวใจตีบ  ส่วนใหญ่เกิดจากการบริโภคอาหารท่ีมีไขมนั อาหารสุกๆ ดิบๆ     การ
รับประทานอาหารท่ีรสเปร้ียว หวาน มนั เคม็และด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล ์ทั้งยงั ขาดความรู้เร่ือง
สุขภาพท่ีมีผลต่อตนเองจากความเจ็บป่วย จึงไม่ตระหนักเห็นความส าคญัของการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภคและความเคยชิน ความเช่ือเดิม เห็นความส าคญัของรสชา ติการบริโภค
มากกว่าสุขภาพของตนเอง วิถีชีวิตท่ีเปล่ียนแปลงไปท าให้เวลาในการดูแลหรือใส่ใจการบริโภค
ลดลง ค่านิยมความเช่ือผิดๆจากการโฆษณาสรรพคุณผลิตภณัฑ์ กระแสแฟชั่น เป็นตวัก าหนด
พฤติกรรมของคนในปัจจุบนั ธรรมเนียมปฏิบติัของชุมชน เช่นการบริโภคอาหารดิบมานาน การด่ืม
สุราทุกวนัเพราะเช่ือวา่การด่ืมสุราเป็นยาแกป้วดเม่ือยจากการท างาน ชุมชนมีวิธีการจดัการปัญหา 
ดงัน้ี ส ารวจขอ้มูลผูป่้วยจากสถิติโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล น าข้อมูลท่ีได้มาวิเคราะห์ 
สภาพปัญหาท่ีเกิดข้ึน (1) จดัท าแผนสุขภาพชุมชน จดัอบรมให้ความรู้ การปลูกและบริโภคผกั
ปลอดภยั การลา้งผกัใหถู้กวธีิ การพฒันาศกัยภาพผูมี้ปัญหาดา้นสุขภาพ การท าขอ้ตกลงชุมชน เช่น 
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วดัเป็นสถานท่ีปลอดเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ งดเล้ียงเหล้าในงานศพ งดจุดธูปในงานศพ ร้านค้า
จ าหน่ายเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์งดจ าหน่ายในวนัพระ งานชุมชนตอ้งมีเมนูสุขภาพ 1 อย่าง งดเล้ียง
น ้ าอดัลมในงานเล้ียงชุมชนใช้น ้ าสมุนไพรแทน (2) จดัอบรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 2 ระยะ 
ระยะท่ี 1 ให้ความรู้ในเร่ืองอาหารท่ีมีปริมาณน ้ าตาลสูง การลดอาหารรสจดั เปร้ียว หวาน มนั เค็ม 
โดย ยดึหลกั รับประทานอาหารครบ 3 ม้ือ ครบทั้ง 5 หมู่ ลดความหวาน มนั เค็ม งดการใชน้ ้ ามนัซ ้ า
หลายๆคร้ัง ทานอาหารหลากหลายไม่จ  าเจ ออกก าลงักายอยา่งสม ่าเสมอ ลดความเครียด เพลิดเพลิน 
มีความสุข ลดการสูบบุหร่ี เคร่ืองด่ืมแอลกอฮล์ ระยะท่ี 2  ให้ความรู้เพื่อให้เกิดการปรับเปล่ียนใน
กลุ่มท่ีมีปัญหาดา้นสุขภาพและด่ืมแอลกอฮอล ์4 คร้ัง  ไดแ้ก่  1. การประชุมแลกเปล่ียนความคิดเห็น 
และตั้งความคาดหวงัในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค  2. วิเคราะห์ถึงพฤติกรรมดีและไม่ดี 
3. หาแนวทางในการป้องกนัการเจบ็ป่วย การปรับเปล่ียนพฤติกรรมของตนเองและครอบครัว 4. คิด
เมนูสมุนไพรสุขภาพ แนวทางการลด ละ เลิกเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์   (3 )  การอบรมส่งเสริมการ
ปลูกและการบริโภคผกัปลอดภยั การล้างผกัให้ถูกวิธี   (4) การออกก าลงักายให้เหมาะสมกบัวยั  
การด าเนินชีวิตดว้ยหลกัค าสอนดั้งเดิม การบริโภคอาหารพื้นบา้น การใช้สมุนไพรรักษาสุขภาพ   
(5) การใหค้วามรู้ในการดูแลสุขภาพแบบองคร์วม 4 มิติ ไดแ้ก่ กาย จิต อารมณ์ ปัญญา 
 วตัถุประสงค์ท่ี 2 พบวา่ ผลท่ีเกิดข้ึนจากการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคของชุมชน
บา้นหนองเหน่ียง ไดเ้กิดการเปล่ียนแปลงดา้นต่างๆ คือ  (1)  การปรับเปล่ียนวิธีคิด ก่อนนั้นต่างคน
ต่างคิดต่างคนต่างท าเกิดการมีส่วนร่วมรวมกลุ่มการท ากิจกรรม เห็นความส าคญัของการจดัการ
ปัญหา ท่ีเกิดข้ึน (2) เกิดธรรมนูญสุขภาพของชุมชนน าไปสู่แผนการปฏิบติัดา้นสุขภาพในหมู่บา้น
ได้   (3) ชุมชนมีข้อมูลด้านสุขภาพสามารถต่อยอดสู่กิจกรรมอ่ืนๆได้ (4)  การสร้างและใช้
ประโยชน์จากเครือข่ายทั้งภายในและภายนอกชุมชนบูรณาการแกไ้ขปัญหาร่วมกนั (5) การสร้าง
สภาผูน้ าของหมู่บา้นเพื่อการแกไ้ขปัญหาอย่างถูกวิธี (6) คนในชุมชนได้รับการดูแล พึ่งพาอาศยั 
เอ้ืออาทรซ่ึงกันและกันส่งผลดีต่อสุขภาพ (7) คนในชุมชนมีความรู้เก่ียวกับการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภค อนัป็นสาเหตุของการเกิดโรคต่าง ๆ เช่น โรคเบาหวาน ความดันโลหิต 
เครียด   (8) คนในชุมชน  สามารถลดรายจ่ายในการบริโภคประจ าวนั เช่นการปลูกผกัสวนครัว
ปลอดสารพิษ การแปรรูปสมุนไพรพื้นบ้าน การลดการใช้สารเคมีทางการเกษตร (9) การ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคสู่ชุมชนตน้แบบ 
 ปัญหา อุปสรรคของการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบ้าน
หนองเหน่ียง คือพฤติกรรมเคยชินท่ีมีมานาน จนเป็นความเช่ือท่ีผิด การประกอบอาชีพท่ีมุ่งรายได้
มากกวา่การสร้างความตระหนกั จิตส านึกการรักสุขภาพของตนเอง เนน้ท่ีปากทอ้งเป็นส าคญั 
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 ขอ้เสนอแนะต่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ ตอ้งเร่ิมจากตวัเอง ดว้ย
การให้ความรู้ในเร่ืองการด าเนินชีวิตประจ าวนั การสร้างความตระหนักให้คนในชุมชนเห็น
ความส าคญัของนวตักรรมสุขภาพ การดูแลเอาใจใส่ การจดัการแผนสุขภาพ แผนชีวิต แผนเวลา
และแผนอาชีพ ใหเ้กิดการปรับเปล่ียนอยา่งแทจ้ริง 
 
 ค าส าคัญ: การปรับเปล่ียน, พฤติกรรมการบริโภค, สุขภาพชุมชน 
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Degree Master of Arts 
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 This research pocesses 2 objectives 1) to study methods and processes of adjustment for 
health consuming  behavior of Ban Nong Niang community, 2) The result of adjustment of health 
consuming behavior of Ban Nong Waeng community, Buakkhang Sub-district, San Kamphaeng 
district, Chiangmai Province, which is a qualitative research and data were collected from 
surveys, interview forms and group discussions. By studying through various activities of the 
community a sample of 10 health problems were chosen and 10 alcoholic beverages, totaling 20.  
                The research results are as follows 
 Objective 1 found that people in the community who are suffering from high blood 
pressure, diabetes, heart disease, liver disease, coronary artery disease.  Mainly due to the 
consumption of fatty foods, raw cooked food, eating sour, sweet, salty foods and drinking 
alcoholic beverages and lacking knowledge about health that affects oneself from illness. 
Therefore not aware of the importance of changing consumption habits and familiarity Original 
belief seeing the importance of flavor to consumers more than their own health Changing 
lifestyles can reduce the time spent to look after or pay attention to consumption. Values and false 
beliefs from advertising properties, products, and fashion trends determine the behavior of people 
today. Community customs such as consuming raw food for a long time Drinking alcohol every 
day because it is believed that drinking is an analgesic from work. The community has methods to 
manage the problems as follows; survey the patient data from statistics of Sub-district health 
promotion hospital and analyzing the data obtained conditions and problems that occur. The 
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Community procedures the 5 steps as follows: (1) Create a community health plan organize 
knowledge training safe planting and consumption of vegetables by washing vegetables correctly 
and developing the capacity of people with health problems. The community set agreement for 
community health, example, and temples are the places of non-alcoholic areas, refrain from 
drinking alcohol at funerals, no incense burning at funerals ceremony, selling alcoholic beverages 
are not allowed to sell on holy days, community events must have 1 health menu. Stop drinking 
soda in a community party and use herbal water instead. (2) Organize behavior modification 
training into 2 Phases:  
 Phase 1. Providing knowledge about foods with high sugar content, reducing spicy, sour, 
sweet, salty foods by adhering to 3 full meals in all 5 nutrients groups, reducing sweet, salty, and 
refraining from using oil repeatedly. Eat a variety of foods that are not monotonous and exercise 
regularly, reduce stress, enjoy happiness and reducing smoking. Phase 2 alcohol beverages were 
provided to educate them to make adjustments in groups with health problems and to drink 
alcohol 4 times, including 1. Discussion sessions and set expectations for changing consumer 
behavior 2. Analyzing good and bad behavior 3. Finding ways to prevent illness changing 
behaviors of oneself and family. 4. Thinking of healthy herbal menu, guidelines for reducing and 
abstaining from alcohol beverages (3) Safe planting and vegetable consumption training washing 
vegetables properly (4) exercise suitable for age living with traditional doctrine local food 
consumption, use of herbs to maintain health. (5) Providing knowledge in 4 dimensions holistic 
health care, including physical, mental, emotional, intellectual.   
 Objective 2: It is found that the result of the consumption behavior change in Ban Nong 
Niang community, there have been various changes: (1) changing the way of thinking before that, 
each person was thinking, each person doing different activities, participation, group 
participation, activity see the importance of managing problems that occur (2) forming a 
community health constitution leading to health practices in the village (3) communities having 
health information that can be extended to other activities (4) creating and Take advantage of the 
network both inside and outside the community to integrate the problems together. (5) Creating a 
village leadership council for correct solutions. (6) People in the community are cared for which 
relies on the generosity of bringing mutual benefit to health (7) in the community knowledgeable 
about changing consumption habits. Which is the cause of various diseases such as diabetes, 
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blood pressure, and stress (8) people in the community can reduce the expenditure of daily 
consumption. Such as growing non-toxic kitchen vegetables local herbal processing reducing the 
use of agricultural chemicals (9) consumption behavior change to be the healthy prototype 
community. 
 Problems and obstacles of adjusting healthty consumption behavior of Ban Nong Neng 
Community are a habit that has been used for a long time until it is a false belief. Occupation that 
focus on income rather than raising awareness of one's own health and focus on the importance of 
mouth, stomach. 
 Suggestions for changing healthy eating habits must start from myself by providing 
knowledge in daily life raising awareness in the community to recognize the importance of health 
innovation take care managing health plans, life plans, time plans, and career plans to true 
change. 
 
Keywords: adjustment, consumption behavior, community health 
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บทที ่1 
บทน า 

 
ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
 

 ในปัจจุบนัปัญหาสุขภาพของประชากรในประเทศไทยเป็นปัญหาหลกัซ่ึงเป็นสาเหตุ
ของการเสียชีวติอนัดบัแรก ๆ ของประเทศไทย ประกอบไปดว้ย โรคมะเร็ง  โรคความดนัโลหิตสูง  
โรคหัวใจ  และหลอดเลือด  โดยโรคต่างๆเหล่าน้ีเกิดจากพฤติกรรมการบริโภคท่ีไม่เหมาะสม    
โดยมีความเก่ียวขอ้งกบักระแสโลกาภิวตัน์ การเปล่ียนแปลงทางสังคมเป็นแบบสังคมเมืองท่ีมีความ
ซับซ้อนมากข้ึน ทาํให้บุคคลมีรูปแบบในการดาํเนินชีวิตท่ีเปล่ียนไป เช่น มีกิจกรรมทางกายและ
การออกกาํลงักายนอ้ยลง การรับประทานอาหารท่ีมีไขมนัและคาร์โบไฮเดรทมากข้ึน  (กรมอนามยั, 
2546; ธนวรรธน์ พลวิชัย, 2547; ธนากร ทองประยูร, 2546; อาภาภรณ์ คาํกาํพล, 2546)                   
ซ่ึงการศึกษาท่ีผ่านมาพบว่า การขาดความรู้ความเขา้ใจดา้นโภชนาการ (ชฏากานต์ อนนัทิ, 2545)
และพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม (อรทิพย ์เทพทิตย,์ 2544) เป็นปัจจยัของการเกิดโรคเร้ือรัง เป็นภาระ
ต่อบุคคล ครอบครัว ชุมชนและสังคมโดยรวม รวมทั้งสูญเสียค่าใชจ่้ายในการดูแลรักษาเป็นจาํนวน
มาก  (นพวรรณ เปียซ่ือ, ดุษณี ทศันาจนัทธานี, สุมาลี กิตติภูมิ,  พรรณวดี พุธวฒันะ, 2552) 
 จากปัญหาสุขภาพดงักล่าว องค์การอนามยัโลกไดก้าํหนดจุดมุ่งหมายในการลดอตัรา
การเจ็บป่วยและการเสียชีวิตของประชากร เพื่อให้เป็นไปตามเป้าหมายท่ีกาํหนด การสร้างเสริม
สุขภาพเป็นส่ิงสําคญัท่ีจะช่วยให้บุคคลเพิ่มขีดความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม สุขภาพของ
ตนเอง เพื่อใหมี้สุขภาพท่ีดี อีกทั้งเพิ่มความรู้และพฤติกรรมท่ีเหมาะสม และเป็นไปตามขอ้เสนอใน
กฎบตัรกรุงเทพฯ เพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ ในปี พ.ศ. 2548     
 ชุมชนบา้นหนองเหน่ียง  หมู่ท่ี 13  ตาํบลบวกคา้ง  อาํเภอสันกาํแพง  จงัหวดัเชียงใหม่ 
เป็นหน่ึงใน 13 หมู่บ้านของตาํบลบวกคา้ง ประชากรมีอาชีพการทาํเกษตรเพื่อยงัชีพและสร้าง
รายไดจ้ากผลผลิตจาํนวนมาก จึงเกิดการลงทุนท่ีสูงข้ึนดว้ยการใชส้ารเคมี  ปุ๋ยเคมีทางวิทยาศาสตร์  
เพื่อเร่งให้ผลผลิตเก็บเก่ียวไดร้วดเร็ว จึงเกิดความเส่ียงดา้นสุขภาพในการดาํเนินชีวิตค่อนขา้งมาก 
และส่งผลต่อความปลอดภยัดา้นการบริโภคอาหารตามหลกัโภชนาการท่ีดี การมีความรู้ จิตสํานึก
ในการบริโภคอาหารท่ีถูกตอ้ง  พฤติกรรมการบริโภคอาหารมิไดเ้ป็นเร่ืองไกลตวัสําหรับทุกคน แต่
ทุกคนมกัมองขา้มไป  จะให้ความสําคญัก็ต่อเม่ือเจ็บป่วยแลว้  ค่อยดูแลรักษา  ซ่ึงเป็นการปฏิบติัท่ี
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ไม่ถูกต้อง  ทาํให้ตอ้งเสียค่าใช้จ่าย  เสียเวลาทาํมาหากิน การสร้างเสริมสุขภาพให้ประชาชนมี
ศกัยภาพในการพฒันาสร้างเสริมพฤติกรรมการรับประทานอาหารโดยตระหนักถึงปริมาณและ
ความปลอดภยัของอาหารตามหลกัโภชนาการ การรับรู้ถึงผลกระทบท่ีเกิดจากการบริโภคท่ีไม่
เหมาะสมกบัการเกิดปัญหาดงักล่าว  ตอ้งแกไ้ขท่ีตน้เหตุ ไดแ้ก่ ให้ชุมชนมีความรู้ ความเขา้ใจ สร้าง
ความตระหนกั  เอาใจใส่ดูแลสุขภาพ  ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคของตนเองตั้งแต่ตน้ทาง  
เพื่อไม่ให้ปัญหาดา้นสุขภาพขยายวงกวา้ง ลดภาระค่าใช้จ่ายในครอบครัว ชุมชน รัฐ  ตอ้งร่วมมือ
ร่วมใจ  สร้างสุขภาวะทางกาย  และจิตใจ  โดยใชก้ารปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ  
แบบมีส่วนร่วม  สามารถนาํกระบวนการเรียนรู้ร่วมกนัมาเป็นแรงขบัเคล่ือน  ตอ้งเปล่ียนแปลง
บทบาทผูน้าํทางสุขภาพแนวใหม่ (คนองยทุธ กาญจนกลู, 2555) 

โดยขอ้มูลจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพหมู่บา้นหนองเหน่ียง ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอ 
สันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่ พบว่า มีผูป่้วยท่ีเกิดจากการไม่ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคดงัน้ี
(ขอ้มูลจาก รพ.สต.บวกคา้ง, 2558)  ประกอบดว้ยผูป่้วยเบาหวาน จาํนวน 15 คน โรคความดนั
โลหิตสูง จาํนวน 45 คน  ผูป่้วยโรคหอบหืดจาํนวน 4  คน ผูป่้วยโรคหวัใจจาํนวน 1  คน ผูป่้วยโรค
เลือดจาํนวน 1  คนผูป่้วยโรคไทรอยด์จาํนวน 1  คน ผูป่้วยโรคภูมิแพจ้าํนวน 2  คน ผูป่้วยโรคไต
จาํนวน1 คนผูป่้วยอมัพฤกษอ์มัพาตจาํนวน 2 คน ผูพ้ิการทางปัญญาอ่อนจาํนวน  2  คน ผูป่้วยโรค
จิตจาํนวน 1  คน ผูป่้วยติดเช้ือ HIV จาํนวน1  คน ผูพ้ิการทางกายจาํนวน 1  คนและ ผูพ้ิการทางหู
จาํนวน 1  คน รวมทั้งหมด 77 คน 
 จากสถิติเหล่าน้ีและสภาพปัญหาท่ีเกิดข้ึนในทุกดา้นส่งผลให้คนในชุมชน มีแนวคิดท่ี
จะแกไ้ขปัญหาดา้นสุขภาพอย่างจริงจงั  ไดมี้ความคิดร่วมกนัแกไ้ขปัญหาเหล่าน้ี โดยใช้กระบวน
คิด วิเคราะห์ คน้หาทิศทาง ความร่วมมือกนัอย่างจริงจงั  การสร้างความตระหนกั สร้างแรงจูงใจ 
ต่ืนตวั การปรับทศันคติ การจดัทาํแผนสุขภาพระยะยาว การใช้องคค์วามรู้ เครือข่ายหนุนเสริมทั้ง
ภายในภายนอก ความเช่ือมัน่ในตน้ทุนชุมชนท่ีมีอยู ่การส่ือสารสร้างความเขา้ใจร่วมกนั ระหว่าง
เครือข่ายกลุ่มองค์กรต่างๆท่ีเก่ียวข้องให้เห็นเป็นการ “ ระเบิดจากภายในสู่ภายนอก ” ภายใต้
กระบวนการมีส่วนร่วมอย่างจริงจงั จึงจะทาํให้ปัญหาดา้นสุขภาพของชุมชน  มีการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภคไปในทิศทางท่ีดีได ้
 ในกระบวนการดาํเนินงานที่ชุมชนไดริ้เร่ิมโดยสภาผูน้าํ ประกอบดว้ย ผูน้าํจิตอาสา 
กรรมการหมู่บา้น ตวัแทนกลุ่มนํ้ าประปา จาํนวน 12 คน ไดป้ระชุมปรึกษาหารือ หาทางออกใน
การแกป้ัญหา  นกัดื่มสุราเพิ ่มข้ึน  เล่นการพนนัในงานศพ การรณรงคง์ดจาํหน่ายเคร่ืองดื่ม
แอลกอฮอล์ในวนัพระ รณรงคเ์พื่อลดการรับประทานอาหารที่มีรสจดั  เปร้ียว  หวาน  มนั เค็ม  
และการรณรงคใ์ห้มีการบริโภคผกัเพิ่มข้ึน  การส่งเสริมการออกกาํลงักาย และส่งเสริมกิจกรรม



3 

 

เพื่อลดภาวะความเครียด ดว้ยการมุ่งให้ชุมชนสร้างความตระหนกัในเร่ืองปัญหาสุขภาพของตนเอง 
การแลกเปล่ียนเรียนรู้ การสร้างความร่วมมือ การพฒันานวตักรรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการ
บริโภค จนนําไปสู่การสร้างธรรมนูญสุขภาพชุมชนบ้านหนองเหน่ียง อนัประกอบด้วย วดัเป็น
สถานท่ีปลอดเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ งดเล้ียงสุราในงานศพ งดจุดธูปในงานศพ ร้านคา้ชุมชนงดขาย
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลล์ในวนัพระ วนันักขตัฤกษ์ วนัสําคญัทางศาสนาในงานของชุมชนจะมีเมนู
สุขภาพอย่างน้อย 1 ม้ือ  งดเล้ียงนํ้ าอดัลมในงานของชุมชนใช้นํ้ าสมุนไพรแทน เกิดกระบวนการ
ทาํงานร่วมกนัเป็นเครือข่ายในการเฝ้าระวงัและป้องกนัปัญหาโดยใชก้ลไกสภาผูน้าํ อนัประกอบดว้ย 
ผูน้าํจิตอาสา กรรมการหมู่บา้น ตวัแทนกลุ่มนํ้ าประปา เป็นเครือข่ายเช่ือมประสานทั้งสุขภาพกาย 
สุขภาพจิต และวิญญาณสานสังคมให้มีความสัมพนัธ์อนัดีงามต่อกนั จากผลการดาํเนินงานท่ีผา่นมา
ดงักล่าว ชุมชนไดป้ระสบความสําเร็จ ไดรั้บความร่วมมือเป็นอย่างดี เช่นการปลูกผกัปลอดสารพิษ 
การแปรรูปสมุนไพร  เมนูสุขภาพ  การรับประทานอาหารสานสัมพนัธ์ชุมชน การออกกาํลงักาย       
การติดตามเยีย่มใหก้าํลงัใจผูป่้วยติดเตียง การส่งเสริมสุขภาพจิตอุย้กบัหลาน การดาํเนินงานหมู่บา้น
ปลอดเหลา้และการพนนัในงานศพ ประชาชนร่วมรณรงค์งดจาํหน่ายเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ในวนั
พระ การออกค่ายครอบครัวสร้างร้ัวป้องกนัยาเสพติด ชุมชนจดัการตนเองดา้นยาเสพติด ครอบครัว
ตน้แบบ บุคคลต้นแบบ บุคคลตวัอย่าง อนัเป็นผลจากการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคท่ี
หลากหลาย ก่อเกิดนวตักรรมใหม่ๆท่ีไดส้ร้างประโยชน์ใหชุ้มชนไดเ้ป็นอยา่งดี 
 อาทิเช่น ผงปรุงรสสมุนไพร ชุดลา้งมือก่อนและหลงัรับประทานอาหารในงานชุมชน 
มุง้ครอบเตน้ท์ปรุงอาหารป้องกันฝุ่ นและแมลงวนั จากการทาํงานร่วมกันระหว่างชุมชน มีฝ่าย
ปกครองท้องท่ีเป็นพี่เล้ียง และมีท้องถ่ินหนุนเสริมโดยใช้กระบวนการพฒันา การมีส่วนร่วม 
การบูรณาการ และประชารัฐ ส่งผลให้ไดรั้บการยอมรับจากองคก์รภาครัฐทั้งในและนอกพื้นท่ี เช่น 
อธิบดีกรมสนบัสนุนบริการสุขภาพชุมชน กระทรวงสาธารณสุข เจา้หนา้ท่ีระดบัอาํเภอและจงัหวดั
มาเยี่ยนเยือนอยู่บ่อยๆและยงัเป็นแหล่งศึกษาดูงาน แลกเปล่ียนเรียนรู้ของกลุ่มองค์กรต่าง ๆ             
มีวิทยากรชุมชนให้ความรู้ ไดรั้บเกียรติบตัรโครงการหน่ึงอาํเภอหน่ึงตาํบลตน้แบบ จดัการปัญหา
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์หมู่บา้นศีลหา้หรือชุมชนรูปธรรมจดัการปัญหาเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ 
 จากเหตุผลขา้งตน้ผูว้จิยัจึงมีความสนใจศึกษาการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อ
สุขภาพของชุมชนบา้นหนองเหน่ียง  มีการส่งเสริมความรู้  ความเขา้ใจ  การสร้างความตระหนกัใน
พฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนรวมถึง ศึกษาปัจจัยความสําเร็จท่ีส่งผลต่อ การ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ  ของชุมชนบา้นหนองเหน่ียง หมู่ท่ี 13  ตาํบลบวกคา้ง  
อาํเภอสันกาํแพง  จงัหวดัเชียงใหม่ 
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วตัถุประสงค์ของการวจิัย 
 
 1. เพื่อศึกษาวิธีการและกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของ
ชุมชน บา้นหนองเหน่ียง   
 2. เพื่อศึกษา ผลท่ีเกิดข้ึนของการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของ
ชุมชน บา้นหนองเหน่ียง   
 

ขอบเขตของการวจิัย 
 
 ขอบเขตด้านเนือ้หา 
 1.  ศึกษาวิธีการและกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของ
ชุมชน บา้นหนองเหน่ียง  โดยการให้ความรู้ การสร้างจิตสํานึก ความตระหนกัในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพผ่านกิจกรรมท่ีหลากหลายของชุมชน เช่นงานศพ งานเศร้า งด
เหลา้ งดเบียร์ งดการพนนั,งดขายเหลา้ในวนัพระ,เล้ียงนํ้าสมุนไพรในงานของหมู่บา้น(งดนํ้ าอดัลม) 
ส่งเสริมการปลูกผกัพื้นบา้นผกัสวนครัวร้ัวกินได้ ส่งเสริมการออกกาํลงักาย ลานธรรมลานกีฬา 
ส่งเสริมกลุ่มอาชีพในชุมชน  
 2.  ศึกษาผลท่ีเกิดข้ึนของการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชน                    
บา้นหนองเหน่ียง ไดแ้ก่ การรณรงค์ให้เกิดการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค เช่น  การสร้าง
กฎระเบียบ ขอ้ตกลงร่วมกนั มีการประชาสัมพนัธ์ขอ้มูลข่าวสาร สร้างความ ตระหนกั ให้เกิดการ
ปรับเปล่ียนจากความเคยชินสู่การยอมรับร่วมกัน ทั้งในด้าน กาย  จิต วิญญาณ สังคม รวมทั้ ง
เศรษฐกิจ                       

 ขอบเขตด้านประชากร 
 กลุ่มประชากรผูใ้ห้ข้อมูลหลักในการทาํวิจยั  คือกลุ่มผูเ้ขา้ร่วมประชุมวางแผนการ
แกปั้ญหาดา้นสุขภาพและอบายมุข จาํนวน  77 ราย โดยการสุ่มตวัอยา่งแบบจาํแนก ไดแ้ก่กลุ่มผูมี้
ปัญหาด้านอบายมุข จาํนวน 10 ราย ท่ีส่งผลกระทบต่อครอบครัวและกลุ่มผูมี้ปัญหาด้านสุขภาพ
ดา้น กาย จิต วญิญาณ สังคมและเศรษฐกิจ จาํนวน 10 ราย  รวมจาํนวน   20  ราย  
 ขอบเขตด้านพืน้ที่ 
 ผูร่้วมวิจยั การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพในพื้นท่ีบา้นหนองเหน่ียง 
ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่ 
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 ขอบเขตด้านระยะเวลา 
 ตั้งแต่เดือน มกราคม พ.ศ. 2562 ถึงเดือน มิถุนายน พ.ศ. 2562 
 

ค าถามส าคญัในการวจิัย 
 
 1. วิธีและกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้น
หนองเหน่ียง เป็นอยา่งไร 
 2. ผลท่ีเกิดข้ึนจากการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้น
หนองเหน่ียง  เป็นอยา่งไร 
 

ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
 
 1. ทราบถึง วธีิและกระบวนการ กิจกรรม ในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อ
สุขภาพของชุมชนบา้นหนองเหน่ียงท่ีไดรั้บการแกไ้ขอยา่งถูกวธีิ 
 2. ทราบถึง ผลท่ีเกิดข้ึนของการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของ
ชุมชน บา้นหนองเหน่ียง    เป็นไปตามความตอ้งการของชุมชนอยา่งเหมาะสม  
 

ค านิยามศัพท์เฉพาะ 
 

  การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภค  หมายถึง การปฏิบติัหรือแสดงออกดว้ยการใช้
ความรู้ การสร้างจิตสาํนึก ตระหนกั การส่งเสริม การทาํขอ้ตกลงท่ีถูกตอ้ง  ในเร่ืองสุขภาพท่ีดี ท่ีเกิด
จากการบริโภค มีความรอบรู้ดา้นการบริโภคและมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอ้ง อนั
จะส่งผลต่อการป้องกนัและการมีสุขภาพท่ีดีทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ วญิญาณ สังคมและเศรษฐกิจ 
  สุขภาพชุมชน  หมายถึง การท่ีชุมชนมีสุขภาพท่ีดี 5 ดา้น  ไดแ้ก่ ดา้นกาย ดา้นจิต ดา้น
วญิญาณ ดา้นสังคมและดา้นเศรษฐกิจ 
 ดา้นกาย ไดแ้ก่ การมีร่างกายท่ีแข็งแรง ปราศจากโรคพื้นฐานอนัไดแ้ก่เบาหวาน ความ
ดนัลิตสูง ไขมนัในเส้นเลือด 
 ดา้นจิต ไดแ้ก่ การใชค้วามรุนแรง ความเครียด ภาวะบีบคั้น สารเสพติด เช่นการติดสุรา 
ครอบครัวแตกแยก 
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 ด้านวิญญาณ ได้แก่ การใช้ความรู้ สร้างจิตสํานึก ตระหนัก ในการแก้ไขปัญหา 
แสวงหาแนวทางแกไ้ข 
 ดา้นสังคม ได้แก่ การปรับตวั ปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเคยชินสู่การคิดร่วมสร้าง กฎ
กติกาชุมชน ขอ้ตกลงชุมชน ส่งเสริม สนบัสนุนไดแ้ก่การให้รางวลัแก่ครัวเรือนท่ีเขา้ร่วมกิจกรรม
ชุมชน พิจารณาผลจากการมีส่วนร่วมทุกดา้น การสร้างนวตักรรมร่วมกนั เช่นถงัลา้งมือก่อนและ
หลงัรับประทานอาหารเม่ือมีงานชุมชนเกิดข้ึน กางมุง้ปรุงอาหาร 
 ดา้นเศรษฐกิจ ไดแ้ก่ การลดรายจ่ายจากการซ้ืออาหารบริโภคประจาํวนั เช่นการปลูกผกั
สวนครัวปลอดสารพิษ สมุนไพรพื้นบา้น 
 การเรียนรู้ หมายถึง  การเรียนรู้ของบุคคล 2 คนข้ึนไป  แลกเปล่ียนพูดคุยและปรับ
ความคิด วพิากษว์จิารณ์ในปัญหาและ หาแนวทางร่วมกนั   เพื่อคน้หาศกัยภาพท่ีแทจ้ริงนาํไปสู่การ
เปล่ียนแปลงทางดา้นความคิด  ความเขา้ใจจากภายใน  ความคิดกระบวนทศัน์ และภายนอกโดยการ
เรียนรู้ดา้นทกัษะ เทคนิค  วิธีทาํ  การดาํเนินงานทดลอง รวมถึงการถอดความรู้สู่บทเรียน  และนาํ
ความรู้มาบริหารจดัการในดา้นยุทธศาสตร์  กลยุทธ์ และวางเป้าหมาย สร้างเป็นนวตักรรมใ หม่ท่ี
แตกต่างจากเดิม มาใชผ้สมผสานจนเกิดความสาํเร็จและมีประโยชน์อยา่งสูงสุด 
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   บทที ่2 
ทฤษฎแีละงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

 
 การทาํวจิยัเร่ือง “ การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชน บา้น
หนองเหน่ียง ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่” น้ี  ผูว้จิยัไดศึ้กษาเอกสารและ
งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อตอบวตัถุประสงคข์องการวิจยั ดงัน้ี 
 1. แนวคิดสุขภาพองคร์วม 
 2. แนวคิดการบริโภคและการบริโภคเพื่อสุขภาพ   
 3. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 4. กรอบแนวคิดงานวจิยั  
 
1.  แนวคดิสุขภาพองค์รวม 
 

 การดูแลสุขภาพแบบองค์รวม  เป็นการดูแลสุขภาพท่ีมีการบูรณาการ ความรู้ เพื่อ
ส่งเสริมใหเ้กิดสุขภาพท่ีดี  ความหมายสุขภาพ หมายถึง ภาวะของมนุษยท่ี์สมบูรณ์ ทั้ง กาย จิต ทาง
ปัญญา และทางสังคม  เช่ือโยงกนัอยา่งสมดุล (ธรรมนุญวา่ดว้ยระบบสุขภาพ แห่งชาติ พ.ศ.2552)   
และเป็นภาวะท่ีสมบูรณ์แขง็แรงของทั้งร่างกายและจิตใจ และวิธีการของมนุษย ์การดาํรงชีวิตอยุใ่น
สังคมดว้ยดี (องคก์ารอนามยัโลก, 2489)  การพฒันาสุขภาพแบบองคร์วม  เป็นแนวคิด และวิธีการ
ของมนุษยเ์ป็น “คนเต็มคน”  ซ่ึงประกอบไปดว้ยร่างกาย จิตใจ อารมณ์  สังคม และจิตวิญญาณ มี
แบบแผนการดาํเนินชีวิตเฉพาะตวั  มีความสัมพนัธ์สอดคลอ้งกนั เป็นองค์รวม ดงัน้ี  สุขภาวะท่ี
สมบูรณ์ทางกาย คือ การมีร่างกายท่ีสมบูรณ์ คล่องแคล่ว มีกาํลงั ไม่เป็นโรค ไม่พิการ  มีส่ิงแวดลอ้ม
ท่ีส่งเสริมสุขภาพ (ดวงกมล ศกัด์ิเลิศสกุล, 2549 อา้งถึงใน ประเวศ  วสี, 2543)  ภาวะท่ีสมบูรณ์ทาง
จิตใจ หมายถึง จิตใจท่ีมีความสุข ความร่ืนเริง คล่องแคล่ว  ไม่มีความเครียด มีสติสัมปชัญญะ  
ความคิดอ่านตามควรแก่อาย ุ(ดวงกมล  ศกัด์ิเลิศสกุล, 2549  อา้งถึงใน ประเวศ  วสี, 2543 และสัตน์
หตัถีรัตน์, 2548)  สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางสังคม หมายถึง ความสามารถในการอยูร่่วมกนัในสังคม  มี
ความสงบสุข  มีระบบการบริการท่ีดี  และสุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางจิตวิญญาณ  เป็นความสุขท่ีเขา้ใจ
ธรรมชาติ  เขา้ใจในความจริงของชีวิต และสรรพส่ิงจนเกิดความรอบรู้ (ดวงกมล  ศกัด์ิเลิศสกุล, 
2549  อา้งถึงใน  สัตน์  หตัถีรัตน์, 2548) 
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 สุขภาพองค์รวมเป็นปรัชญาของการมีสุขภาพท่ีดี  ดงัเช่น การแพทยแ์ผนไทย ไดเ้ปิด
ให้บริการสุขภาพท่ีเน้นการให้บริการแบบองค์รวม  โดยใช้ทั้งองค์ความรู้ สมุนไพร  หัตถบาํบดั  
การสร้างความแข็งแรงในด้านจิตใจ  ด้วยการนั่งสมาธิ  การบริการ ฤาษีดัดตนต่างๆ  ภายใต้
ส่ิงแวดลอ้มเหมาะสม (ดวงกมล  ศกัด์ิเลิศสกุล, 2549  อา้งถึงในกองบรรณาธิการใกลห้มอ, 2547)  
 การดูแลสุขภาพแบบองคร์วม  ตามร่าง พระราชบญัญติัสุขภาพแห่งชาติ  ระบุวา่  การมี
สุขภาวะท่ีสมบูรณฺและเช่ือมโยงกนัเป็นองค์รวมทั้งร่างกายและจิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ  อนั
เก่ียวขอ้งกบัภูมิปัญญาทอ้งถ่ิน  ด้านสุขภาพ (ธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพ, 2552)  มี 3 ระบบ
ดว้ยกนั   
 - ระบบการแพทย์แผนไทย  เป็นการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม โดยอาศัยความรู้
ความสามารถเก่ียวกับการถ่ายทอด  พฒันาสืบต่อกันมาตั้ งแต่อดีต  เช่นการรักษาด้วยการใช้
สมุนไพร  การนวด  ประคบ  การใชธ้รรมชาติบาํบดั  การนัง่สมาธิ 
 - ระบบการแพทยพ์ื้นบา้น คือ การดูแลสุขภาพกนัเองในชุมชน  เป็นส่วนหน่ึงของวิถี
การดาํเนินชีวติ 
 - ระบบแพทยท์างเลือก  เช่น โยคะ  ซ่ีกง  ฝังเขม็  เป็นตน้ 
 เป้าหมายหลกัของการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม ก็เพื่อตอบสนองความตอ้งการของ
ผูใ้ชบ้ริการไดทุ้กมิติ  ทั้งร่างกาย จิตใจ อารมณ์  สังคม  และจิตวิญญาณ  ให้มีการปรับตวัไดอ้ยา่งมี
ประสิทธิภาพ  คือ  5 มิติ  ดงัน้ี 
 1. มิติทางกาย  เป็นมิติทางร่างกายท่ีสมบูรณ์  แข็งแรง  ปราศจากโรค  หรือความ
เจบ็ป่วย  มีปัจจยัทั้งดา้นอาหาร  ส่ิงแวดลอ้มท่ีอยูอ่าศยั 
 2. มิติทางใจ  เป็นมิติท่ีบุคคลมีภาวะทางจิตใจทั้งแต่มใส  ปลอดโปร่ง  ไม่มีความกงัวล  
มีความสุข  มีเมตตา  และความเห็นแก่ตวั 
 3. มิติทางสังคม  เป็นความผาสุกของครอบครัว  สังคม  และชุมชน  โดยชุมชขนให้การ
ดูแลซ่ึงกนัและกนั  สังคมมีความเป็นอยูเ่อ้ืออาทร  เสมอภาค  มีความยุติธรรม  และมีระบบบริการท่ี
ดี และทัว่กนั 
 4. มิติทางจิตวิญญาณ  เป็นความสุขท่ีเกิดจากจิตสัมผสักบัส่ิงท่ีบุคคลยึดมัน่ และเคารพ
สูงสุด  ความเช่ือ  ความศรัทธา  ทาํใหเ้กิดความคาดหวงั  มีการปฏิบติัส่ิงท่ีดีงาม 
 5. มิติทางอารมณ์  มิติน้ีจะตอบสนองทั้ งด้านบวกและลบ  ผลท่ีเกิดข้ึนเป็นส่ิงท่ีดี  
หรือไม่ดี  ทั้งน้ีอยูท่ี่การควบคุมของแต่ละบุคคล 
 มิติสุขภาพแบบองคร์วมน้ี เป็นมิริท่ีมีความสัมพนัธ์  เช่ือมโยงกนั  สามารถเกิดข้ึนไดท้ั้ง
ระดบัปัจเจก  ระดบัควอบครัว  ชุมชน  และสังคม 
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 การดูแลสุขภาพองคร์วม  ตอ้งเร่ิมตน้จากการดูแลสุขภาพของตนเอง ให้แก่ ดา้นร่างกาย 
เช่นการรับประทานอาหารและนํ้ า  การขบัถ่าย  ความสะอาด  การพกัผ่อน  การออกาํลงักาย  ดา้น
จิตใจ  สุขภาพเป็นส่ิงท่ีสําคญัอยา่งยิ่ง  การท่ีจะเร่ิมมีสุขภาพจิตท่ีเขม้แข็งนั้น  ตอ้งเร่มจากส่ิงท่ีดีต่อ
ตนเอง  เช่น การฝึกสติ  นัง่สมาธิ  ใคร่ครวญ  ตรวจสอบตวัเอง  การดูแลสุขภาพจิตใจให้มีชีวิตท่ี
แจ่งใส  คิดบวกอยูเ่สมอ  การช่วยเหลือคนอ่ืน 
 จากแนวคิดสุขภาพแบบองค์รวมดงักล่าว  จนนาํไปสู่การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการ
บริโภคเพื่อสุขภาพท่ีดีนั้น  จาํเป็นจะตอ้งคิดประมวลภาพทั้งระบบให้การจดัการปัญหาของชุมชนท่ี
เกิดข้ึน  ดว้ยการสาํรวงจขอ้มูลเก่ียวกบัผูป่้วยดว้ยโรคต่างๆ นาํมาจดัทาํแผนสุขภาพชุมชน  จดัอบรม
ให้ความรู้ฤติกรรมการบริโภค  คิดร่วมหาแนวทางป้องกันการเจ็บป่วย  นาํกิจกรรมเสริมสร้าง
ปรับเปล่ียน  ให้เหมาะสมกบัสภาพสังคมและส่ิงแวดลอ้ม  ให้ความรู้ดา้นการบริโภคให้เหมาะสม
กบัวยั  จึงจะสามารถปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคของชุมชนได ้
 
2. แนวคดิการบริโภคและปรับเปลีย่นพฤติกรรมบริโภคเพือ่สุขภาพ  
 

 ความหมายของพฤติกรรมบริโภค 
 พฤติกรรม  ตามความหมายของราชบณัฑิตสถาน การกระทาํหรืออาการท่ีแสดง 
กลา้มเน้ือความคิดของบุคคล ภายในจิตใจจากภายนอกสู่ภายใน อาจรู้ตวัและไม่รู้ตวั ซ่ึงผูอ่ื้นอาจ
สังเกตการกระทาํนั้นไดแ้ละสามารถใชเ้คร่ืองมือทดสอบได ้
 กรีนและคณะ(Green and other ,1983 cited in carole Edelman and carol lynn 
mandle,1986 อา้งจาก สุวรรณา เชียงขุนทด , 2556, หนา้ 6) ไดใ้ห้ความหมายของพฤติกรรม การ
ปฏิบติัท่ีเกิดข้ึนเฉพาะ ประจาํตามระยะเวลา เป้าหมาย โดยแบ่งพฤติกรรมออกได ้2 ลกัษณะคือ 
 1. พฤติกรรมภายใน   ประกอบดว้ยการประกอบกิจกรรม หรือปฏิกิริยา ท่ีเกิดข้ึนในตวั
ของบุคคล เช่น ความคิด ความรู้ ความเช่ือและเจตคติ 
 2. พฤติกรรมภายนอก   เป็นกิจกรรมหรือปฏิกิริยา ส่ิงท่ีคนภายนอกสังเกตเห็น เช่น 
ความสุภาพ ความวอ่งไว สุขมุ ลกัษณะท่าทางท่ีแสดงออกมา 
 ประภาเพ็ญ  สุวรรณและสวิง  สุวรรณ  (2536, หน้า 15) ได้ให้ความหมายของ
พฤติกรรมอนัมีองคป์ระกอบอยูท่ ั้งหมด 3 ดา้นประกอบดว้ย 
 1. พฤติกรรมดา้นพุทธิปัญญา   เป็นพฤติกรรมการรับรู้ขอ้เท็จจริง รวมถึงการพฒันา
ศกัยภาพและความสามารถ ทกัษะทางดา้นปัญญา การใช้วิจารญาณเพื่อประกอบการตดัสินใจ ซ่ึง



10 

 

พฤติกรรมดา้นน้ีประกอบดว้ยความสามารถในระดบัต่าง ๆ เช่น ความรู้ ความเขา้ใจ การประยุกต์
และนาํไปใช ้สู่การวเิคราะห์ สังเคราะห์และการประเมินผล 
 2. พฤติกรรมด้านทศันคติ ค่านิยม ความรู้สึกชอบ   ซ่ึงหมายถึง ความสนใจ ความ
คิดเห็น ความรู้สึก การแสดงท่าทาง ชอบหรือไม่ชอบ การให้คุณค่า การรับ การเปล่ียนแปลงหรือ
ปรับปรุงในส่ิงท่ีมีอยู่ ซ่ึงพฤติกรรมดงักล่าวเกิดข้ึนในจิตใจของแต่ละบุคคล ซ่ึงแบ่งได ้5 ขั้นตอน 
ประกอบดว้ย การรับหรือการให้ ความสนใจ การตอบสนอง การมอบให้ท่ีเกิดจากค่านิยม การจดั
กลุ่มค่า และการแสดงลกัษณะตามค่านิยมท่ียดึถือ 
 3. พฤติกรรมดา้นการปฏิบติั   เป็นการใช้ความสามารถทางร่างกายท่ีแสดงออกมา 
ข้ึนอยู่กบัการปฏิบติัตามพฤติกรรมของบุคคล เช่น การปฏิบติัของบุคคลในทนัที จาํเป็นตอ้งอาศยั
พฤติกรรมดา้นอ่ืนๆ มาประกอบควบคู่กนัไป 
 ศิริลกัษณ์  สินธวาลยั  (2533) ไดใ้ห้ความหมายของพฤติกรรมการบริโภค ในลกัษณะ
การรับประทานท่ีวดัจากปริมาณของอาหาร มากหรือน้อย ความบ่อยคร้ังของแต่ละวนั โดยแยก
ลกัษณะของบุคคล ชายหรือหญิง อายขุองบุคคล ซ่ึงพฤติกรรมการบริโภคอาหารมีความสัมพนัธ์กบั
การจดัหา วสัดุท่ีไดม้า วธีิการทาํ คุณค่าทางโภชนาการท่ีไดรั้บ 
 วสุนธรี  เสรีสุชาติ  (2543, หน้า 30)  ได้ให้ความหมายของการบริโภค ว่าเป็น
พฤติกรรมการปฏิบติัท่ีเคยชินในการรับประทานอาหาร การคดัเลือกอาหาร ชนิดของอาหาร วิธีการ
ปรุง วิธีการรับประทาน จาํนวนอาหารท่ีรับประทานในแต่ละวนั อุปกรณ์ท่ีใช้ในการปรุงอาหาร
รวมถึงบรรจุภณัฑท่ี์ใส่อาหาร 
 ความรู้เกีย่วกบัการบริโภคอาหาร 
 กองโภชนาการดา้นอาหาร ไดก้าํหนดแนวทางการบริโภคอาหารของคนไทยท่ีใช้เป็น
แนวทางในการป้องกนัสภาวะการขาดสารอาหาร และภาวะโภชนาการเกิน ตลอดจนการรับสารพิษ
ท่ีจะเขา้สู่ร่างกายในส่วนของอาหารประกอบดว้ย 
 1. การรับประทานอาหาร ครบ 5 หมู่ ให้มีความหลากหลายและดูแลนํ้ าหนกัของตนเอง
สมํ่าเสมอ รับสารอาหารท่ีเพียงพอ เช่น โปรตีน ไขมนั คาร์โบไฮเดรต วิตามิน เกลือแร่ นํ้ ารวมถึง
สารอ่ืนๆ เช่น ใยอาหาร และดูแลสุขภาพ คุมเร่ืองนํ้าหนกัตวัใหไ้ดเ้กณฑม์าตรฐาน 
 2. กินขา้วเป็นอาหารหลกั สลบักบัแป้งเป็นบางม้ือ ซ่ึงขา้วเป็นตวัท่ีให้พลงังาน โดยสาร
อาหารท่ีมีมากในข้าว คือ คาร์โบไฮเดรตและโปรตีน โดยเราสามารถทานสลับได้ กับอาหาร 
ประเภท ก๋วยเต๋ียว ขนมจีน บะหม่ี อาหารดงักล่าวเป็นแหล่งพลงังานเช่นกนั การเลือกทานตาม
ปริมาณท่ีเหมาะสม นาํไปสู่โภชนาการท่ีดี 
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 3. รับประทานผกัและผลไม ้อยา่งเป็นประจาํ ผกัและผลไมมี้วิตมินและแร่ธาตุจาํนวน
มาก ป้องกนัโรคไดห้ลายโรค เช่น ไขมนัไปเกาะผนงัหลอดเลือด ป้องกนัมะเร็งบางอยา่ง ควรทาน
ผกัและผลไมส้ลบักนัไป 
 4. รับประทานปลา อาหารไม่ติดมนั ไข่ ถัว่เมล็ดแหง้เป็นประจาํ 
 5. ด่ืมนมให้เหมาะสมกบัวยั ควรด่ืมวนัละ 1-2 แกว้ ควบคู่กบัการออกกาํลงักาย ควรดู
วนัหมดอายขุองนม ก่อนซ้ือ 
 6. ทานอาหารท่ีมีไขมนัพอสมควร เช่นเลือกทานอาหาร ทอด ผดั แกงกะทิพอสมควร 
ไม่ควรงดเลย 
 7. หลีกเล่ียงการรับประทานอาหารรสหวานจดัและ เค็มจดั ทานหวานไปทาํให้ฟันผุ
และเกิดโรคอว้นได ้กินเค็มมากไปเส่ียงต่อโรคความดนัโลหิตสูงและมีโอกาสเกิดมะเร็งท่ีกระพาะ
อาหารได ้
 8. รับประทานอาหารท่ีสะอาดและปราศจากสารปนเป้ือน 
 9. งดเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ การด่ืมเป็นจาํนวนมาก ทาํให้เป็นโรคตบัแข็ง ขาดสติ เสีย
การทรงตวั  
 สรุป สุขภาพชุมชน หมายถึง การท่ีชุมชนมีสุขภาพดีแบบองคร์วม 4 มิติ ไดแ้ก่ ดา้นกาย 
ดา้นจิต ดา้นอารมณ์ ดา้นปัญญา สามารถนาํความรู้แกไ้ขปัญหาไดอ้ยา่งถูกวธีิ 
 
3. งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 
 

 แจ่มจนัทร์  ประทีปมโนวงค์ (2558, หน้า 77) ได้ศึกษาวิจยัในหัวข้อเร่ืองผลของ
โปรแกรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกกาํลงักาย
ของผูป่้วยสูงอายโุรคหลอดเลือดหวัใจท่ีมีภาวะโภชนาเกิน ผลการวิจยัพบวา่ผูป่้วยสูงอายุโรคหลอด
เลือดหัวใจมีภาวะโภชนาการเกินภายหลังได้รับโปรแกรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพมี
พฤติกรรมการบริโภคอาหารดีกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม มีการออกกาํลงักายท่ีดีกวา่เดิม การบริโภค
อาหารดีกว่ากลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติและมีพฤติกรรมการออกกาํลงักายท่ีดีกว่ากลุ่มท่ี
ไดรั้บการพยาบาลตามปกติ 
 วรรณวมิล  เมฆวมิล. (2553, หนา้ 100) ไดท้าํการศึกษางานวิจยัเร่ืองพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพของประชาชนในพื้นท่ีฝึกปฏิบติังานของนกัศึกษาสาขาวิชาการแพทยแ์ผนไทยประยุกต์
คณะวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีมหาวิทยาลยัราชภฏัสวนสุนนัทา  งานวิจยัพบวา่ เพศหญิงมีอตัรา
การเจ็บป่วยมากกว่าเพศชาย คนวยั 60 ปีข้ึนให้ความสําคญัและดูแลเอาใจใส่สุขภาพของตนเอง
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มากกวา่วยัอ่ืน ๆ อาชีพมีผลต่อการดูแลสุขภาพ บุคคลท่ีมีรายได ้30,000 บาทข้ึนไปมกัดูแลสุขภาพ
ไดดี้กว่าคนท่ีมีรายได้น้อยกว่าน้ี ระดบัการศึกษาท่ีสูงข้ึนในระดบัชั้นปริญญาโทส่งผลให้เป็นผูท่ี้
ดูแลสุขภาพ รวมถึงการตรวจสุขภาพทุกปีทาํให้เกิดการดูแลสุขภาพท่ีดี ในเร่ืองของดชันีมวลกาย
ของแต่ละคนไม่มีผลต่อการส่งเสริมด้านการดูแลสุขภาพ ปัจจัยนํามีความสัมพันธ์ระหว่าง
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพดา้นการรับรู้ถึงประโยชน์ของการมีสุขภาพท่ีดี ปัจจยัเอ้ือประกอบไป
ดว้ยทรัพยากรไม่มีผลต่อการดูแลสุขภาพ ส่วนดา้นการสนบัสนุนจากทุกๆภาคส่วนมีความสัมพนัธ์
กนั นอกจากน้ีปัจจยัเสริมในเร่ืองของการไดรั้บขอ้มูล ข่าวสารและงานประชาสัมพนัธ์ รวมถึงการ
ให้คาํแนะนาํจากผูรู้้และเช่ียวชาญก่อให้เกิดความสัมพนัธ์ต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของคนใน
ชุมชนทั้งส้ิน 
 ธนิดา  โอฬาริกชาติ (2558, หน้า 91) ไดศึ้กษาวิจยัในหัวขอ้เร่ืองผลของโปรแกรม
ส่งเสริมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมต่อพฤติกรรมสุขภาพและระดบัไขมนัในเลือดของพนักงาน
โรงแรมท่ีมีภาวะไขมนัในเลือดสูง  ผลงานวิจยัพบว่าการดูแลและการนาํโปรแกรมส่งเสริมการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรม มีผลต่อการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของการบริโภคอาหารของกลุ่มตวัอยา่ง 
การออกกาํลงักาย รวมถึงการทาํกิจกรรมของพนกังานในโรงแรม มีผลของการทดลองท่ีแตกต่างกนั
จากการดูแลตามปกติ ซ่ึงโปรแกรมส่งเสริมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมเป็นตวัเร่งทาํให้เกิดการ
เปล่ียนแปลง เกิดการพฒันาท่ีเร็วข้ึนมากกว่าเดิมคือการดูแลอย่างปกติ ส่งผลให้ระดบัไขมนัของ
กลุ่มตวัอยา่งลดลงอยา่งเห็นไดอ้ยา่งชดัเจน 
 สุวรรณา  เชียงขนุทด (2556, หนา้ 2) ไดศึ้กษาวิจยัหวัขอ้เร่ืองความรู้และพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารของคนภาษีเจริญ ผลการวจิยัพบวา่ พฤติกรรมการบริโภคของคนไทยไดเ้ปล่ียนแปลง
ไปตามเศรษฐกิจและสังคม การส่งเสริมการตลาดเพื่อช่วงชิงผลประโยชน์ทางการคา้ อาหารฟาสต์
ฟู้ ด อาหารจานด่วน อาหารสาํเร็จรูปก่ึงสาํเร็จรูป ท่ีหาไดง่้ายสะดวกไม่ส้ินเปลืองเวลามาก ส่วนมาก
เป็นอาหารประเภทป้ิง ย่าง ทอด เป็นอาหารประเภทโปรตีนและมีไขมนัสูง นิยมอาหารรสจดั ท่ีมี
ความเคม็หรือมีโซเดียมสูง การขาดการออกกาํลงักาย ความเครียด การสูบบุหร่ี การด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมี
แอลกอฮอล์ ทาํให้ปัญหาทางดา้นสุขภาพเปล่ียนไป โดยมีแบบแผนการเจ็บป่วยและกายเป็นภาวะ
โภชนาเกินและโรคอว้นมากข้ึน จากโรคติดเช้ือเป็นโรคไม่ติดต่อเร้ือรังซ่ึงสามารถป้องกนัไดย้าก มี
ความรู้ท่ีถูกตอ้งเก่ียวกบัการบริโภค 
 แผนยุทธศาสตร์สุขภาพดีวิถีชีวิตไทย (2554) ไดว้ิเคราะห์ปัจจยัเส่ียงพื้นฐานท่ีเป็นภยั
คุกคามสุขภาพจากการบริโภคอาหารและเคร่ืองด่ืมท่ีมีรสหวาน มนั เค็ม มากเกินไป กินผกัผลไม้
นอ้ย ขาดการอกกาํลงักาย ไม่สามารถจดัการกบัอารมณ์และความเครียด สูบบุหร่ีและด่ืมสุราหรือ
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ ภาวะนํ้ าหนกัเกินหรือโรคอว้น ท่ีส่งผลกระทบต่อโรควิถีชีวิตท่ีเป็นปัญหา
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สาํคญัของประเทศ ไดแ้ก่โรคเบาหวาน โรคความดนัโลหิตสูง โรคหวัใจ โรคหลอดเลือดสมองและ
โรคมะเร็ง 
 ผูช่้วยศาสตราจารย์จีรนันท์ แก้วกล้า (2557) ได้วิจัยทบทวนองค์ความรู้เก่ียวกับ
สถานการณ์และผลกระทบของการบริโภคเคร่ือง ด่ืมแอลกอฮอล์ พบว่าการบริโภคเครืองด่ืม
แอลกอฮอล์ มีผลกระทบทั้งส่วนบุคคล ครอบครัว ชุมชนและประเทศชาติ นบัวนัแต่จะมีนักด่ืม
เพิ่มข้ึนตั้งแต่เยาวชน จนถึงช่วงอายุ 25-59 ปี เป็นช่วงอายุท่ีด่ืมมากท่ีสุด ส่วนใหญ่จะเป็นผูใ้ช้
แรงงาน ท่ีมีรายไดเ้ฉล่ียไม่เกิน 2,500 บาทต่อเดือน จึงมีขอ้เสนอแนะในเชิงนโยบาย ให้ส่งเสริม
ดา้นการศึกษาใหค้วามรู้ สร้างความตระหนกัและบงัคบักฎหมายใหช้ดัเจนจริงจงั 
 นพวรรณ รุ่งแสง  (2557) กล่าวว่า การบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ ส่งผลกระทบต่อ
มิติสังคม ตั้งแต่ระดบับุคคล ระดบัครอบครัวและระดบัประเทศในหลายมิติ ได้แก่ สุขภาพ การ
ทาํงาน สังคมและเศรษฐกิจ  มีภาวะผูป่้วยติดสุรา ท่ีก่อให้เกิดค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลสูงสุด 
เป็นลาํดับที 5 คิดเป็นค่าใช้จ่าย 430 ล้านบาท สําหรับในระดับบุคคล การบริโภคคร่ืองด่ืม
แอลกอฮอล์ มีความสัมพนัธ์กบัโรคต่างๆ เช่นตบัแข็ง มะเร็งตบั ซึมเศร้า ส่วนในระดบัครอบครัว 
พบวา่ ความสัมพนัธ์ภายในครอบครัวมีปัญหา ครอบครัวแตกแยก มีการทาํร้ายร่างกาย ทุบตีหรือถูก
ตาํหนิจากบุคคลรอบขา้ง 
 จากการทบทวนงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งผูว้ิจยัพบว่า การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค
เพื่อสุขภาพ เป็นการปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเคยชินของชุมชนตามยุคสมยั ท่ีเกิดข้ึนในดา้นสังคม 
เศรษฐกิจปัจจุบนั ก่อเกิดการดูแลสุขภาพ 5 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นกาย ดา้นจิตใจ ดา้นวิญญาณ ดา้นสังคม
และดา้นเศรษฐกิจ ตอ้งอาศยัปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งในทุกๆดา้น ตอ้งเร่ิมจากตวัเอง ครอบครัว ชุมชนและ
สังคม จึงจะทาํใหก้ารปรับเปล่ียนพฤติกรรมเป็นไปในทิศทางท่ีดี อนัง่ายต่อการสร้างเสริมสุขภาพท่ี
ดี ท่ีส่งผลต่อของชุมชนได ้
 
 
 
 
 
 
 
 
 



14 

 

4.  กรอบแนวคดิในการวจิัย 
    
  
  
  
  
  
 
  
 
  
 
 
 

 
ภาพที ่2.1  กรอบแนวคิดในการวจิยั 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

สภาพปัญหาที่เกดิขึน้ 
จากการบริโภค 

 

- รูปแบบการบริโภคท่ี
เป็นอยู ่ 
- การรับประทานอาหาร
สุก ๆ ดิบ ๆ หวาน มนั 
เคม็ 
- การด่ืมเคร่ืองด่ืม
แอลกอฮอล์ 
   
 
 
   

 

 กระบวนการด าเนินงาน 
  
 
1. การใหค้วามรู้เก่ียวกบั
พฤติกรรมการบริโภคท่ี
ถูกตอ้ง  
2. การปรับเปล่ียน
จิตสาํนึกในเร่ืองสุขภาพ
ดีท่ีเกิดจากการบริโภค 
3. การนาํไปปฏิบติัใน
ชีวติประจาํวนั 
 

ผลทีเ่กดิขึน้จากการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการ

บริโภค 

 

 ดา้นกาย จิต ปัญญา   สังคม
และเศรษฐกิจ 
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บทที ่3 
วธีิด าเนินการวจิยั 

 
 ในการดาํเนินการวิจยัเร่ือง “การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของ
ชุมชนบา้นหนองเหน่ียง หมู่ท่ี 13 ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่” คร้ังน้ีได้
ออกแบบวิธีวิจยับนพื้นฐานของกรณีศึกษาเชิงคุณภาพ โดยใช้ขอ้มูลแบบสัมภาษณ์ เพื่อนาํไปสู่
สุขภาพท่ีดีของคนในชุมชน 
 

รูปแบบในการวจิัย  
 

 งานวิจยัน้ีใชร้ะเบียบวิจยัเชิงคุณภาพ   ท่ีมีเน้ือหาควบคุมเก่ียวกบัการเรียนรู้  เก็บขอ้มูล
จากเอกสาร  ขอ้มูลภาคสนาม และการใชเ้คร่ืองมือแบบสัมภาษณ์    เพื่อศึกษาการให้ความรู้ ความ
เขา้ใจ การสร้างความตระหนกั การทาํกิจกรรม เง่ือนไข กฎกติกา มาตรการให้เกิดการยอมรับ ใน
กระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้นหนองเหน่ียง  หมู่ท่ี 13 
ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่ 
 
แหล่งข้อมูลการวจิัย 
 

 การวิจยัน้ีมีแหล่งขอ้มูลจากขอ้มูลด้านเอกสารและขอ้มูลภาคสนาม เพื่อนาํมาสู่การ
วเิคราะห์เช่ือมโยงและสรุปเป็นองคค์วามรู้เพื่อใชใ้นการวจิยัดงัน้ี  
 1. ขอ้มูลดา้นเอกสาร  
      1.1 ข้อมูลปฐมภูมิ   ได้แก่ข้อมูลเอกสารท่ีเก่ียวกับ แนวคิด ทฤษฎี ทบทวน
วรรณกรรม งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง   เอกสารทางวิชาการและส่ิงพิมพต่์าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ทั้งภาษาไทย
และภาษาองักฤษรวมทั้งการคน้ควา้จากเครือข่ายคอมพิวเตอร์อินเตอร์เน็ตของการเรียนรู้นาํไป        
สู่การศึกษาการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้นหนองเหน่ียง    
      1.2 ขอ้มูลทุติยภูมิ   บทความ เอกสาร ตาํราวิชาการเก่ียวกบัการเรียนรู้  การพฒันา 
เอกสารบนัทึกการประชุมท่ีเก่ียวขอ้งการประชุมของเครือข่าย ผูน้าํ 
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 2.  ขอ้มูลภาคสนาม   ประกอบดว้ยวธีิการดาํเนินการต่อไปน้ี 
      2.1 การสํารวจ   เพื่อให้ทราบถึงขอ้มูลทัว่ไป และปัญหาสุขภาพของชุมชนบา้น
หนองเหน่ียง   
      2.2 ลงพื้นท่ีสอบถาม   ขอ้มูล พฤติกรรมการบริโภค ความรู้ในเร่ืองการบริโภค
อาหาร จิตสาํนึก ตระหนกัในการบริโภคอาหารของคนในชุมชนบา้นหนองเหน่ียง   ตาํบลบวกคา้ง 
อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่  
      2.3 การสังเกตแบบมีส่วนร่วม คือเขา้ร่วมกิจกรรมบางกิจกรรม แบบเปิดเผย ดว้ยการ
สังเกต การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค รูปแบบพฤติกรรมการบริโภคท่ีเป็นอยู่  ความรู้ท่ี
ไดรั้บท่ีสามารถนาํไปใช ้ จิตสาํนึกตระหนกั ในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค 
  

ประชากรและ วธีิการเลอืกกลุ่มตัวอย่างและขนาดตัวอย่าง  
 
 ในการวิจยัในคร้ังน้ีผูว้ิจยัไดค้ดัเลือกกลุ่มประชากร กลุ่มตวัอยา่งจากคนในชุมชนบา้น
หนองเหน่ียง  หมู่ท่ี 13 ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่ เพื่อใชศึ้กษาวิจยั โดยแบ่ง
ออกเป็น 2 ส่วน ประกอบไปดว้ย 
 ส่วนท่ี 1. ศึกษาบริบทพื้นท่ี  ประวติัศาสตร์ชุมชน  สภาพสังคม  เศรษฐกิจ  การศึกษา
ส่ิงแวดล้อม  วฒันธรรมท่ีส่งผลกระทบต่อ  การปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีมีความเก่ียวข้องและ
เช่ือมโยง สัมพนัธ์กนั  กบัการอธิบายเพื่อตอบวตัถุประสงคก์ารวจิยั  
 ส่วนท่ี 2. กลุ่มประชากรเป้าหมาย โดยใช้วิธีการคดัเลือกแบบสุ่มตวัอย่าง โดยใชก้าร
จาํแนก   ซ่ึงกลุ่มเป้าหมายนั้นยินยอมพร้อมใจในการให้ขอ้มูล โดยกาํหนดคุณสมบติัของกลุ่ม
ตวัอย่างไวท้ั้งหมด  77 ราย สุ่มแบบอย่างมา 20 ราย ประกอบดว้ย กลุ่มในชุมชนท่ีมีปัญหาดา้น
สุขภาพ จาํนวน  10 รายและกลุ่มท่ีมีปัญหาการด่ืมแอลกอฮอล์ท่ีส่งผลต่อครอบครัว 10 ราย  

  

เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิัย 
 

 ในการวิจัยในคร้ังน้ีผู ้วิจ ัยได้ค้นหา รูปแบบการบริโภคท่ีเป็นอยู่  กระบวนการ
ดาํเนินงาน  การไดรั้บความรู้ท่ีถูกตอ้ง การสร้างจิตสํานึก วิถีชุมชน  ผลทีเกิดข้ึนในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภค  โดยใช้เคร่ืองมือในการเก็บรวบรวม ได้แก่   การสํารวจ การลงพื้นท่ี
สอบถาม  การสังเกตุแบบมีส่วนร่วม  โดยมีคาํถามประกอบการสอบถาม ในลกัษณะบุคคลต่อ
บุคคลและสังเกตุแบบมีส่วนร่วมกบัผูเ้ขา้ร่วมวิจยัท่ีมีปัญหาด้านสุขภาพ จาํนวน 10 ราย และด่ืม
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เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์  จาํนวน 10 ราย รวม  20 ราย แบบสุ่มตวัอย่าง โดยผูว้ิจยัไดล้งพื้นท่ี สํารวจ 
สอบถามและสังเกตุแบบมีส่วนร่วม ในประเด็นต่าง ๆ โดยแบ่งออกเป็น 5 ส่วน ดงัน้ี 
 ส่วนท่ี1. ขอ้มูลพื้นฐานทัว่ไปของผูใ้หส้ัมภาษณ์ ประกอบดว้ย กลุ่มประชากรท่ีมีปัญหา
ดา้นสุขภาพ จาํนวน 10 คนและดา้นการด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์  จาํนวน 10 คน รวม 20 คน  
 ส่วนท่ี 2. รูปแบบพฤติกรรมการบริโภค  
 ส่วนท่ี 3. การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ 
      3.1 การใหค้วามรู้  
      3.2 การสร้างจิตสาํนึก 
      3.3 การวางเง่ือนไขและการปฏิบติัตาม ดา้นกาย ดา้นจิตใจ ดา้นวิญญาณ สังคม และ
ดา้นเศรษฐกิจ 
 ส่วนท่ี 4.ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะเพื่อนําไปวิเคราะห์ถึง การปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้นหนองเหน่ียง     จาํนวน  20 ราย  ดว้ยการลงพื้นท่ี
สํารวจ สอบถาม สังเกตุแบบมีส่วนร่วม  ต่อกลุ่มเป้าหมาย   อนัเป็นขอ้มูลท่ีมีความสําคญั นาํไปสู่
การสรุปวเิคราะห์สรุป 
   
สถานทีใ่นการวจิัย 
 

 สถานท่ีวิจยัคือบา้นหนองเหน่ียง หมู่ท่ี 13 ตาํบลบวกค้าง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดั
เชียงใหม่ 
  
ปฏทินิการปฏบิัติงาน  
 

 การวิจยัคร้ังน้ี ดาํเนินการวิจยั ระหว่างเดือน  มกราคม พ.ศ. 2562 ถึง มิถุนายน พ.ศ. 
2562 โดยมีปฏิทินการปฏิบติังานตามรายละเอียด   ดงัต่อไปน้ี 
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ตารางที ่3.1  ปฏิทินการปฏิบติังานวจิยั 
 

 
ที่ 

 
รายละเอยีดกจิกรรม 

ปี  พ.ศ.  2562 

ระยะที ่1 ระยะที ่2 ระยะที ่3 

ม.ค. ก.พ. มี.ค เม.ย พ.ค มิ.ย. 
1 ศึกษาหวัขอ้วจิยัเพื่อนาํเสนอขออนุมติั       
2 ศึกษาบริบทพื้นท่ี สภาพปัญหาท่ีเกิดข้ึนทุกดา้น       
3 ศึกษาพฤติกรรมการบริโภคของชุมชน       
4 ศึกษาการจดัการปัญหาของชุมชน       
5 ศึกษาการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคของ

ชุมชน 
      

6  ศึกษาผลท่ีเกิดข้ึนจากการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภคโดยใชเ้คร่ืองมือวิจยั 

      

7  จดัทาํโครงร่างและสอบโครงร่างวจิยั       
8 จดัทาํรายงานวทิยานิพนธ์และสอบวทิยานิพนธ์       
9 นาํเสนอวทิยานิพนธ์ต่อสาธารณะ       

 
การน าเสนอข้อมูล 
  
 ผูว้ิจยั ไดด้าํเนินกิจกรรมการวิจยั ตามลาํดบัขั้นตอน ดงัน้ี  1.  ศึกษารูปแบบพฤติกรรม
การบริโภคท่ีเป็นอยู่  ได้แก่  การรับประทานอาหารสุกๆ ดิบๆ การด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์                     
2. วิธีการ กระบวนการดาํเนินงาน  ดว้ยการให้ความรู้ท่ีถูกตอ้ง  การสร้างจิตสํานึก และการนาํไป
ปฏิบติัในชีวิตประจาํวนั   3. ผลท่ีเกิดข้ึนจากการปรับปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค โดยใชเ้คร่ืองมือ
ดงัน้ี การลงพื้นท่ีสอบถามขอ้มูล  การสํารวจ การสังเกตแบบมีส่วนร่วม สรุปวิเคราะห์ ผลท่ีได้
ดําเนินมาทั้ งหมด จะถูกเขียนวิ เคราะห์ในรายงานการวิจัย และนําเสนอต่อท่ีปรึกษาและ
คณะกรรมการสอบวทิยานิพนธ์ต่อไป 
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บทที ่4 
ผลการศึกษาวจิยั 

 
 การวิจยัเร่ือง การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้นหนอง
เหน่ียง ตาํบลบวกค้าง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่น้ี มีวตัถุประสงค์ของการวิจยั ได้แก่          
1) เพื่อศึกษาวิธีการ กระบวนการ  ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้น
หนองเหน่ียง   2) เพื่อศึกษาผลท่ีเกิดข้ึนของการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคของชุมชนบา้น
หนองเหน่ียง  ดว้ยการศึกษารูปแบบการบริโภคท่ีเป็นอยู ่วิธีการ กระบวนการดาํเนินงานท่ีใช ้ผลท่ี
เกิดข้ึนจากการดาํเนินงาน การปรับเปล่ียนดา้นกาย จิต ปัญญา สังคม เศรษฐกิจ โดยใช้เคร่ืองมือ 
นาํเขา้ ขอ้มูลท่ีได้จากการลงพื้นท่ีสอบถาม การสํารวจ และการสังเกตแบบมีส่วนร่วม  มาสู่การ
รวบรวม วิ เคราะห์ความสอดคล้อง เ ช่ือมโยงของข้อมู ล  ตามกรอบ และวัตถุประสงค ์        
ผลการวจิยัดงัน้ี 
   ผลจากการใชเ้คร่ืองมือประกอบดว้ย การลงพื้นท่ีสอบถาม การสํารวจ และการสังเกตุ
แบบมีส่วนร่วม 

 

4.1 ผลจากแบบส ารวจและการสังเกต 
 
 1. ข้อมูลทัว่ไป 
      1.1 เพศ  เม่ือจาํแนกเพศของผูใ้ห้สัมภาษณ์  พบวา่ ผูใ้ห้สัมภาษณ์ส่วนมากเป็นเพศ
หญิง จาํนวน 56 คน  คิดเป็นร้อยละ 72.73  และท่ีเหลือเป็นชาย 21 คน  คิดเป็นร้อยละ 27.27 
      1.2 อาย ุ ผูร่้วมวจิยัมีอายตุ ํ่ากวา่ 30 ปี จาํนวน 15 คน  คิดเป็นร้อยละ 49.48  อายุ 31 – 
50 ปี  จาํนวน 28 คน  คิดเป็นร้อยละ 36.36 อาย ุ51-60 ปี  จาํนวน 18 คน  คิดเป็นร้อยละ 23.38   อาย ุ
61 - 70 ปี  จาํนวน 9 คน  คิดเป็นร้อยละ 11.69  และอายุ 71 ปีข้ึนไป จาํนวน 7 คน  คิดเป็นร้อยละ 
9.09 
      1.3 สถานภาพ  ของผูร่้วมวิจยั เม่ือจาํแนกตามสถานภาพ พบวา่เป็นโสด จาํนวน 8 
คน  คิดเป็นร้อยละ 10.39  ตอบวา่สมรส จาํนวน 53 คน คิดเป็นร้อยละ 68.83  เป็นหมา้ย จาํนวน 11 
คน คิดเป็นร้อยละ 14.29  และหยา่ร้าง 6 คน  คิดเป็นร้อยลุ 7.79 
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      1.4 อาชีพ  สําหรับอาชีพของผูว้ิจยั  ลูกจา้ง พนกังานบริษทั 2 คน  คิดเป็นร้อยละ 
2.60  ค้าขายจาํนวน 3 คน  คิดเป็นร้อยละ 3.90 นักเรียนนักศึกษา 5 คน  คิดเป็นร้อ ยละ 6.49  
เกษตรกร จาํนวน 44 คน  คิดเป็นร้อยละ 57.14  รับจา้งทัว่ไป 21 คน  คิดเป็นร้อยละ 27.27  และ
นกับวช 2 รูป  คิดเป็นร้อยละ 2.60  
        1.5  ระดบัการศึกษา  เม่ือจาํแนกระดบัการศึกษาของผูใ้ห้สัมภาษณ์  พบว่า ผูใ้ห้
สัมภาษณ์ จบการศึกษาระดบัประถมศึกษา มีถึง 69 คน  คิดเป็นร้อยละ 89.61  มธัยมศึกษา 5 คน    
คิดเป็นร้อยละ 6.49  และระดบัปริญญาตรี 3 คน  คิดเป็นร้อยละ 3.90 

      1.6  โรคประจาํตวั  เม่ือจาํแนกสุขภาพของผูใ้ห้สัมภาษณ์  ส่วนใหญ่แล้วพบว่า 
ผูป่้วยความดนัโลหิต เบาหวาน เก๊าต ์ โรคปวดต่างๆ มีจาํนวนถึง 26  คน  คิดเป็นร้อยละ 33.77  และ
พบวา่ 51 คน ไม่มีโรคประจาํตวั คิดเป็นร้อยละ 66.23 
 ส่วนที ่1  ผลการศึกษาบริบทชุมชน ประวติัศาสตร์ชุมชน สภาพสังคม เศรษฐกิจ  
การศึกษา ส่ิงแวดลอ้ม วฒันธรรมท่ีส่งผลกระทบต่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีมีความเก่ียวขอ้ง 
เช่ือมโยง สัมพนัธ์กนั เพื่อตอบวตัถุประสงคข์องการวจิยั 
 ส่วนที ่2  ผลการศึกษาพฤติกรรมการบริโภค และการบริโภคเพื่อสุขภาพ 
 ส่วนที ่3  ผลการศึกษาการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ การให้ความรู้ 
การสร้างจิตสํานึก และการวางเง่ือนไขและปฏิบติัตาม ดา้นกาย ดา้นจิตใจ ดา้นวิญญาณ ดา้นสังคม 
และดา้นเศรษฐกิจ 
 

4.2 บริบทชุมชนและสถานการณ์ทางสังคมในหมู่บ้าน  
 
 ประวติัศาสตร์ สภาพชุมชน เศรษฐกิจ การศึกษา ส่ิงแวดล้อม วฒันธรรมท่ีส่งผล
กระทบต่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคท่ีมีความเก่ียวขอ้ง เช่ือมโยง สัมพนัธ์กนั เพื่อตอบ
วตัถุประสงคข์องการวจิยั 

 1.1 ประวติัศาสตร์ของหมู่บา้น 
 ในอดีตหมู่บา้นน้ีมีหนองนํ้ าขนาดใหญ่ เป็นท่ีอยู่ของแมลงเหน่ียงรูปร่างคลา้ยแมงทบั 
ให้กินเป็นอาหารได้ และมีนางพญาเหน่ียงคาํ (ตวัสีทอง) เลยให้ช่ือหมู่บ้านว่าหนองเหน่ียง แต่
ปัจจุบนัไม่มีตวัเหน่ียงแลว้ 
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ช่ือพืน้บ้าน แมลงเหน่ียง 

ช่ือวทิยาศาสตร์ Hydrous cavistanum   Bedel.  

แหล่งทีพ่บ / 
ลกัษณะ 

ตามบ่อ หนอง และลาํธารทัว่ๆ ไป (จะอยูใ่กลส่ิ้งแวดลอ้มคลา้ย
แมลงตบัเต่า)อยูใ่นนํ้า และมีลกัษณะคลา้ยแมลงตบัเต่า แต่ท่ีขอบปีกไม่มีทางสี
นํ้าตาลอ่อน และมีอวยัวะคลา้ยลูกศรอยูก่ลางอกทางดา้นใตท้อ้ง นาํมาประกอบ
อาหารไดเ้ช่นเดียวกบัแมลงตบัเต่า 

รูปแบบการน ามา
บริโภค 

กินเช่นเดียวกบักุง้ กบัแมลงตบัเต่า เช่น ทาํป่น คัว่ ผดั แกง ก่อน
นาํมาบริโภค ตอ้งเด็ดบริเวณส่วนหวัและปีกออกก่อน 

รูปแมลงเหน่ียง 

 
 

ภาพที ่4.1  แมลงเหน่ียง 
 

ประวตัิหมู่บ้าน 
 บา้นหนองเหน่ียง ก่อตั้งเม่ือประมาณ ปี  พ.ศ. 2480 หรือประมาณ 82 ปีมาแลว้ ในอดีต
ก่อนก่อตั้งหมู่บา้น มีลกัษณะพื้นท่ีเป็นป่าท่ีดอน มีแอ่งนํ้ าอยู่ 1 แห่ง ชาวบา้นท่ีอยู่ใกลเ้คียง อาศยั
ต้อนววั ควาย มาเล้ียงใกล้ๆบริเวณแอ่งและได้สร้างเพิงพกั เพื่อมาเฝ้าสัตว์ในบริเวณแอ่งนํ้ าน้ี 
บริเวณดงักล่าวเร่ิมมีการแผว้ถางป่าเพื่อจบัจองเป็นพื้นท่ีทาํไร่ ทาํนา 
 กลุ่มคนท่ีได้เร่ิมมาจับจองพื้นท่ีดังกล่าวมี 5 ครอบครัวในระยะเร่ิมแรก ได้แก่ 
ครอบครัวนายผดั นางเก๋ียง แอ่นฟ้า มาจากบา้นกอสะเลียม ครอบครัวนายก๋องเงิน นางวนัดี ปันหลา้ 
มาจากบา้นป่าแก ตาํบลริมปิง จงัหวดัลาํพูน ครอบครัวนายกาวิจา นางนาง ปัญญาเจริญ ครอบครัว
นายต๋า นางลี คาํโมงและครอบครัวนายอา้ย นางผา สุธรรม มาจากบา้นกอม่วง ตาํบลอุโมงค ์จงัหวดั
ลาํพูน ทั้งหมดดงักล่าวไดเ้ร่ิมตน้ดว้ยการอาศยัซ่ึงกนัและกนัแบบพึ่งพาช่วยเหลือกนั โดยมีแอ่งนํ้ า
อยู่รอบหนองนํ้ าใหญ่ ซ่ึงอยู่ตรงกลาง มีบา้นอยู่รอบ ๆ หนองนํ้ าแห่งน้ีจึงเป็นแหล่งอาหาร ท่ีอุดม
สมบูรณ์  เพราะมีแมลงเหน่ียงอยูอ่าศยัชุกชุมมากไดแ้ก่แมลงเหน่ียงควายและแมลงเหน่ียงเข็ม ต่อมา
ไดมี้คนช่ือพอ่หลวงตนั สุยะปัน ไดค้น้พบแมลงเหน่ียงหิน ในหนองนํ้ าหน่ึงตวั ท่านไดน้าํไปเก็บไว ้
ตั้ งแต่วนันั้ นเป็นต้นมาแมลงเหน่ียงก็สูญพนัธ์ุหายไปจากหนองนํ้ าแห่งน้ี ปัจจุบันท่ีแห่งน้ีได้

http://www.sa.ac.th/biodiversity/contents/5insect/149.jpg
http://www.sa.ac.th/biodiversity/contents/5insect/149.jpg
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กลายเป็นพื้นท่ีท่ีมีโฉนดมีนายทุนต่างพื้นท่ีเป็นเจา้ของ หนองนํ้ าต้ืนเขิน พอฤดูฝนนํ้ ามาก ฤดูแลง้ก็
แหง้ขอด 
 หมู่บา้นหนองเหน่ียงเป็นหมู่บา้นท่ีอยูใ่นเขตดูแลปกครองของหมู่บา้นกอสะเลียม เม่ือ
ความหลากหลายของประชากรเพิ่มข้ึน ในปี พ.ศ. 2540 จึงไดแ้ยกหมู่บา้น มีจาํนวนครัวเรือน 124 
ครัวเรือน มีประชากร 444 คนแบ่งเป็น ชาย 212 คนหญิง 232คน มีพื้นท่ีทาํการเกษตร 1,500 ไร่
พื้นท่ีนา 775 ไร่ ท่ีสวน 175 ไร่ ประชากรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม เช่นปลูกขา้ว ปลูก
ออ้ย ถัว่เขียว ยาสูบ มนั ลาํไยและมีอาชีพเสริม คือรับจา้ง ทอผา้ มีผูน้าํชุมชนหรือผูใ้หญ่บา้นตั้งแต่
แยกหมู่บา้นมาจากบา้นกอสะเลียม ดงัน้ี 
 คนท่ี 1  นายอุทยั ปินไชย ตั้งแต่ 26 มิถุนายน  2540 ถึง 25 มิถุนายน   2545 
 คนท่ี 2  นายจนัทร์แกว้  สุธรรม ตั้งแต่   6 กรกฏาคม 2545 ถึง  5 กรกฏาคม 2550 
 คนท่ี 3 นายแกว้  ปัญญาเจริญ  ตั้งแต่ 20 กรกฏาคม 2550  ถึง19 กรกฏาคม 2555 
 คนท่ี 4 นายมานพ  ปินไชย  ตั้งแต่  3 สิงหาคม  2555 ถึง  ปัจจุบนั 
 วดั ในหมู่บา้นมี 3 วดัท่ีสําคญั คือ วดักูข้ี้เหล็ก วดัห่างม่วงคาํ และวดับ่อหิน เป็นวดัร้าง  
ทั้ง 3 วดั แต่วดับ่อหินไดรั้บการบูรณะมากท่ีสุด ส่วน 2 วดัแรกยงัคงรกร้างอยู ่
สถานการณ์ทางสังคมของหมู่บ้าน 
 หมู่บา้นหนองเหน่ียง เป็นหมู่บา้นท่ีมีคนหลากหลายเผา่พนัธ์ุโยกยา้ยเขา้มาอาศยัอยู ่เช่น 
ล้ือ ลาว ไทใหญ่ และชาวพม่า คนพื้นเมือง ยอง กลุ่มคนเหล่าน้ีมีความเป็นอนัหน่ึงอนัเดียวกนั ชอบ
ช่วยเหลือเก้ือกูล มีความสามคัคี ปกครองกนัแบบเครือญาติ มกัไม่มีปัญหาความขดัแยง้เกิดข้ึนใน
ชุมชน   
 วถีิชีวติของคนในหมู่บา้นหนองเหน่ียง เม่ืออยูร่่วมกนัมากข้ึนก็เกิดการเปล่ียนแปลงไป
ตามยุคสมยั จากการทาํอาชีพเกษตรเพื่อยงัชีพเป็นการทาํการเกษตรแบบจาํหน่าย ตอ้งการปริมาณ
ผลผลิตจาํนวนมาก มีการลงทุนสูงข้ึนดว้ยการใชส้ารเคมี ปุ๋ยเคมี เพื่อเร่งให้สามารถเก็บผลผลิตได้
เร็ว เกิดปัญหาหน้ีสินในภาคการเกษตรเน่ืองจากตน้ทุนการผลิตสูงข้ึน การใช้เคร่ืองจกัรกลเพื่อ
ความรวดเร็ว ประหยดัเวลา การว่าจา้งแรงงานในการปลูกและเก็บเก่ียว เป็นการเพิ่มภาระตน้ทุน
ทั้งส้ิน 
 รายไดจ้ากอาชีพเพื่อการยงัชีพไม่เพียงพอ ความตอ้งการส่ิงอาํนวยความสะดวก กระแส
แฟชัน่จากการเสพส่ือต่างๆทาํให้เกิดความตอ้งการเพิ่มข้ึน รายไดท่ี้มีไม่เพียงพอต่อความตอ้งการท่ี
เพิ่มข้ึน หากรายไดไ้ม่เพียงพอก็ตอ้งไปกูห้น้ียืมสินมาก่อน แลว้ผอ่นชาํระคืนภายหลงัเกิดหน้ีสะสม
ในครัวเรือนท่ีนอกเหนือจากภาคเกษตร คนในครอบครัวท่ีมีปัญหาหน้ีสินเร่ิมเกิดความเครียด 
สถาบนัครอบครัวเร่ิมอ่อนแอลงเน่ืองจากคนในครอบครัวมีเวลาใหก้นันอ้ยลง 
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 ความสัมพนัธ์ในชุมชนเปล่ียนจากการช่วยเหลือเก้ือกูลพึ่ งพาอาศัยแบบเครือญาติ
เปล่ียนเป็นการอยูแ่บบครอบครัวเด่ียวมากข้ึน ความร่วมมือของคนในชุมชนเร่ิมลดนอ้ยลง  ค่านิยม
ส่ิงอาํนวยความสะดวกดา้นต่างๆเพิ่มมากข้ึน การเสียสละแรงงานต่อกนัเร่ิมลดลงเปล่ียนเป็นการ
จา้งแทนท่ี งานต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนภายในหมู่บา้นตอ้งใช้จ่ายในการจดัเล้ียงสูงมาก เช่น การเล้ียงแขก
ท่ีมาร่วมงานดว้ยเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ นํ้ าอดัลม ในช่วงเขา้พรรษามีการจาํหน่ายสุราและเคร่ืองด่ืม
แอลกอฮอล ์เป็นประจาํ ไม่มีกฎเกณฑท่ี์ชดัเจน การมีส่วนร่วมทุกๆดา้นนอ้ยลง 
 ปัญหาด้านสุขภาพเกิดปัญหาโรคเร้ือรังมากข้ึนจากการบริโภคท่ีเปล่ียนไปเช่น
โรคเบาหวาน ความดนัโลหิตสูง ไขมนัในเส้นเลือด ความเครียด การบริโภคสุราก่อเกิดปัญหาต่างๆ
ตามมา เช่น โรคพิษสุราเร้ือรัง โรคเอดส์ อุบติัเหตุ ปัญหาครอบครัว 
 โรคยอดนิยมของคนในหมู่บา้น   เรียงลาํดบั 10 โรค 

1. โรคติดสุรา(ผูช้ายวยัทาํงาน) 
2. โรคเบาหวาน(ผูสู้งอาย)ุ 
3. โรคความดนั(ผูสู้งอาย)ุ 
4. โรคไขห้วดั(ทุกวยั) 
5. โรคปวดเม่ือย(ผูสู้งอาย)ุ 
6. โรคตอ้กระจก(ผูสู้งอาย)ุ 
7. โรคเครียดจากหน้ีสิน(วยัทาํงาน) 
8. โรคหวัใจ(ผูสู้งอาย)ุ 
9. โรคเก๊า(ผูสู้งอาย)ุ 
10. โรคเอดส์(วยัทาํงาน) 

 โรคท่ีส้ินเปลืองค่ารักษาพยาบาลมากท่ีสุด ติดสุรา เพราะตอ้งจ่ายทุกวนั  
การท างานหารายได้ของคนในหมู่บ้าน  
 แหล่งงาน/อาชีพของคนในหมู่บา้นมี   

1. อาชีพเกษตรกร ทาํนา สวนลาํไย และทาํสวนพริก (50%) 
2. รับจา้ง เช่น รับจา้งการเกษตร เยบ็ผา้โหล ก่อสร้าง (40%) 
3. ขา้ราชการ (5%) 
4. พนกังาน (5%) 

ทีม่า : แผนแม่บทชุมชนบา้นหนองเหน่ียง 
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การท ามาหากนิของคนในอดีตทีย่งัคงอยู่มี  
1. ปัจจุบนัน้ีอาชีพท่ีสําคญัคือ การทาํนา ทาํสวนลาํไย และปลูกพริก ซ่ึงเป็นพืชท่ีสร้าง

รายหลกัให้คนในชุมชนไดดี้ตามลาํดบั แต่มนัแกวกบั ถัว่เขียว ราคาไม่ดีจึงเลิกปลูกกนัไปมีปลูก
พริกแทน 

2. การรับจา้งในภาคการเกษตร มีการรับจา้งเก็บพริก ทาํสวนเล็ก ๆนอ้ย ๆ 
 3. การรับจ้างนอกภาคเกษตร เช่น รับจ้างทัว่ไป เย็บผา้ ทอผา้ ปักผา้ และลูกจ้าง
บริษทัเอกชนต่างๆ 

4. รับราชการ เป็นส่วนนอ้ย 
เรียงลาํดบัรายการค่าใชจ่้ายของครัวเรือนในหมู่บา้น  จาก มากท่ีสุด-นอ้ยท่ีสุด 

1. การลงทุนภาคการเกษตร 
2. ค่าใชจ่้ายดา้นอาหารการกิน ของใชป้ระจาํวนั 
3. รายจ่ายดา้นการศึกษาส่งลูกหลานเรียน 
4. หน้ีสิน 
5. ค่าสมาชิกต่างๆ 
6. ค่าสุรา 

ปัญหาของหมู่บ้านหนองเหน่ียง ประกอบด้วย 
 1. ปัญหาหน้ีสิน(จากกองทุนต่างๆในหมู่บา้นและแหล่งกูเ้งินนอกชุมชน เช่น ธนาคาร 
ธกส. เงินกูน้อกระบบ) เป็นปัญหาของทุกคนท่ีตอ้งแกไ้ขเอง  แต่ถา้มีการรวมตวัเพื่อหาทางออก
ร่วมกนัก็น่าจะดี 

2.  ถนนท่ีใช้สัญจรภายในหมู่บา้น เน่ืองจากมีรถบรรทุกของหนกัวิ่งบ่อย เช่น รถขน
พริก รถขนดิน  
 3.  ราคาผลิตผลทางการเกษตรตกตํ่า เน่ืองจากกาํหนดราคาไม่ได ้พ่อคา้คนกลางเป็นคน
กาํหนด น่าจะแกโ้ดยการรวมกลุ่มช่วยกนัเพื่อมีอาํนาจต่อรองกบัพอ่คา้ได ้

4.  ปัญหาสุขภาพ สารพิษตกคา้งในร่างกายจากการใช้สารเคมีในภาคการเกษตร 
รูปแบบการบริโภค 
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ตารางที ่4.1 ปัญหาท่ีสาํคญัในหมู่บา้น 
 

ปัญหา/ปัญหาระดับใด เหตุผลที่เป็นมติว่าส าคัญ ใคร/วธีิใดทีค่วรน ามาแก้ไขปัญหา 

ปัญหาระดับหมู่บ้าน   
หน้ีสินต่าง ๆ เป็นกนัทุกคน  คนท่ีเป็นหน้ีตอ้งหาหนทางแกไ้ข

ดว้ยตวัเองก่อนลดรายจ่ายท่ีไม่
จาํเป็นลง หดัใชเ้งินแต่พอตวั 

ปัญหาระดับบุคคล   
สุขภาพ  เครียดจาก
ภาวะหน้ีสิน การด่ืม
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์ 

ทาํใหค้รอบครัวไม่มีความสุขใจ  
รูปแบบการบริโภค 

หาทางใชห้น้ีใหไ้ด ้
การมีส่วนร่วมแกไ้ขปัญหา 

สุขภาพกาย เป็นกนัหลายคนโดยเฉพาะผูสู้งอาย ุ ราชการมาช่วยรักษา 
 

ตารางที ่4.2  แสดงจาํนวนประชากรแยกตามอาย ุ ของหมู่บา้นหนองเหน่ียง ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอ 
      สันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่ 
 

ช่วงอายุ เพศชาย (คน) 
212 คน 

เพศหญงิ (คน) 
232 คน 

รวม (คน) 
444 คน 

ร้อยละ 

1 วนั – 3 ปีเตม็ 
3 ปี 1 วนั – 6 ปีเตม็ 
6 ปี 1 วนั – 12 ปีเตม็ 
12 ปี 1 วนั – 14 ปีเตม็ 
14 ปี 1 วนั – 18 ปีเตม็ 
18 ปี 1 วนั – 50 ปีเตม็ 
50 ปี 1 วนั – 60 ปีเตม็ 
60 ปี 1 วนั – ข้ึนไป 

  จาํนวน  8 คน 
จาํนวน  10 คน 
จาํนวน  21 คน 
จาํนวน  16 คน 
จาํนวน  15 คน 
จาํนวน  227 คน 
จาํนวน  96 คน 
จาํนวน  51 คน 

1.80 
2.25 
4.73 
3.60 
3.38 
51.13 
21.62 
11.49 

รวม 444 คน 100 
 
ท่ีมา: แผนแม่บทชุมชนบา้นหนองเหน่ียง 
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ตารางที ่4.3  กลไกการขบัเคล่ือนเพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพบา้น 
    หนองเหน่ียง ตาํบลบวกคา้ง 

 
ที่ ช่ือ – นามสกุล 
1. 
2. 
3. 
4. 
5. 
6. 
7. 
8. 
9. 

10. 
11. 
12. 

นายแกว้ 
นายมานพ 
นายจนัทร์แกว้ 
นางฟองคาํ 
นางสาวนุสวรรณ 
นางวนิดา 
นายธงชยั 
นายจู 
นางนิตยา 
นางคยอม 
นางสาวรี 
นางอุ่น 

ปัญญาเจริญ 
ปินชยั 
สุธรรม 
มูลเฟย 
สินเจิมสิริ 
ปาลี 
ยนืธรรม 
ปัญเจริญ 
ธรรมชยั 
ปินชยั 
ทาเกิด 
ปัญญาเจริญ 

 
ทีม่า: สรุปผลการดาํเนินงานการส่งเสริมสุขภาพดีดว้ยการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 

                      บา้นหนองเหน่ียง  2560 
 

ทั้งหมดถือว่าเป็นผูน้าํชุมชน ท่ีมีบทบาทในการสนับสนุนกิจกรรมท่ีหลากหลายท่ีได้
กาํหนดข้ึนโดยชุมชน  เพื่อการแกไ้ขปัญหาท่ีถูกตอ้ง มีการประชาสัมพนัธ์ พบปะสนทนา จดัเวที
ชุมชนในทุกๆ ด้าน จดักระบวนการเสริมสร้าง เรียนรู้ ปรับเปล่ียนวิธีคิด นําประสบการณ์มา
แลกเปล่ียน มีอิทธิพล ต่อการขบัเคล่ือน ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ ให้กาํลงัใจ 
หนุนเสริม นอกจากน้ียงัมีหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งร่วมกันสนับสนุน ร่วมเวทีให้เกิดกระบวนการ
ขบัเคล่ือน อาทิเช่น มหาวิทยาลยัชีวิต  มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ มหาวิทยาลยัสงฆ์ ทั้งสองแห่ง (มหา
จุฬาลงกรณราชวทิยาลยั มหามกุฏราชวทิยาลยั)  ศูนยก์ารเรียนรู้ตามอธัยาศยั เทศบาลตาํบลบวกคา้ง  
องคก์รเอกชนจงัหวดัเชียงใหม่ เป็นตน้ 
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ตารางที ่4.4  กลุ่มคนท่ีสุ่มตามแบบสัมภาษณ์ท่ีมีปัญหาดา้นสุขภาพและอบายมุข 
 

ที่ ช่ือ – นามสกุล ปัญหาทีพ่บ 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 

พระประเสริฐ  จิรธมฺโน 
พระขจรศกัด์ิ  ยนืธรรม 
นายเกียรติแกว้  สมสร้อย 
นางแกว้ดี  ทาเจริญ 
นายป๋ันแกว้  ทาเกิด 
นายสุกิจ  อินทะธรรมา 
นายขวญัชยั  สุธรรม 
นายอินเหลา  อิกาํเนิด 
นายหม่ืน  อิกาํเนิด 
นายมานพ  ปินชยั 
นายสมชาย  ศรียาบ 
นายสมนึก  ทาเกิด 
นายประสงค ์ โนชยั 
นายจนัทร์แกว้  สุธรรม 
นายดิเรก  จาํปาทอง 
นายบรรจง  ลือทอง 
นายธงชยั  ยนืธรรม 
นายสุทน  สายปัญญาใย 
นางคยอม  ปินชยั 
นางสาวรี  ทาเกิด 

เหลา้  บุหร่ี  ปัญหาครอบครัว 
เหลา้  บุหร่ี  ครอบครัวแตกแยก 
เหลา้  บุหร่ี  ครอบครัวแตกแยก 
บุหร่ี 
เหลา้  บุหร่ี 
หน้ีสิน  กระดูทบัเส้น 
เหลา้  บุหร่ี 
หน้ีสิน  บุหร่ี 
เหลา้  บุหร่ี 
เหลา้   
เบาหวาน  ความดนัโลหิต 
ความดนัโลหิต 
ความดนัโลหิต 
ความดนัโลหิต 
ความดนัโลหิต  เครียด 
เบาหวาน  ความดนั 
ความดนัโลหิต 
เบาหวาน  ความดนัโลหิต 
ปวดเข่า  เครียด 
เบาหวาน  ความดนัโลหิต 
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4.3  ผลการศึกษาการบริโภค และพฤติกรรมการบริโภค 
 

ส่วนที ่2  ผลการศึกษาการบริโภคและพฤติกรรมการบริโภค 
 การศึกษาการบริโภคและพฤติกรรมการบริโภคทั้งในอดีต และปัจจุบนั ของชุมชนบา้น

หนองเหน่ียง  ผูว้ิจยัได้สอบถามรายบุคคล โดยแยกนาํเสนอเป็นประเด็นดงัน้ี  การบริโภคและ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของแต่ละวยักลุ่มคนนั้น มีรายละเอียดผลการศึกษาดงัน้ี 

 2.1 การบริโภคและพฤติกรรมการบริโภค  ครอบครัวท่ีมีผูสู้งอายุ เด็ก และวยัผูใ้หญ่ 
ส่วนใหญ่แลว้จะรับประทานอาหารเช้าทุกวนั รับประทานผกัใบเขียว เน้ือ ปลา นม ไข่ ขา้วเหนียว 
ผลไมต้ามฤดูกาล ท่ีสําคญัอย่างยิ่งการลา้งมือก่อนรับประทานอาหารทุกม้ือ ด่ืมนมเป็นประจาํ มี
ความรู้จากการศึกษาอบรม ดูวนัหมดอายุและเคร่ืองหมาย อย. ดูประจาํคิดเป็น 45.45 ดูเป็นบางคร้ัง
คิดเป็นร้อยละ 49.35  ในขณะเดียวกนั กลุ่มคนท่ีไม่เคยรับประทานแซนวิสหรือขนมปังเป็นอาหาร
เช้าคิดเป็นร้อยละ 72.72 จาํนวน 56 คน  จากผูใ้ห้สัมภาษณ์ 77 คน  ในปัจจุบนัชุมชนบา้นหนอง
เหน่ียงนั้น มีการรณรงค์การรับประทานอาหารพื้นบ้านท่ีผลิตเอง รับประทานเองตามแนวทาง
เศรษฐกิจพอเพียง สร้างงาน ลดรายจ่ายในครัวเรือน อาหารแต่ละม้ือเป็นไปตามฤดูกาล เม่ือถึงคราว
ฤดูฝน  ผกัสีเขียวท่ีใช้รับประทานอาหารมกัจะอยู่ตามขอบร้ัวบา้น สมุนไพรต่าง ๆ ก็หาไดง่้ายใน
พื้นท่ีของแต่ละครัวเรือน  อาหารประเภทเปร้ียว หวาน มัน เค็ม เผ็ด  กลุ่มคนดังกล่าวมักจะ
รับประทานอาหารเป็นบางคร้ัง แต่ก็มีกลุ่มคนท่ีมกัจะด่ืมแอลกอฮอลเ์ป็นประจาํ คิดเป็นร้อยละ 2.59 
ด่ืมเป็นบางคร้ัง คิดเป็นร้อยละ 57.14  แต่ก็มีกลุ่มคนท่ีไม่เคยด่ืมแอลกอฮอลอ์ยูถึ่งร้อยละ 40.25 

2.2  การปรับเปลีย่นพฤติกรรมการบริโภค 
 ในอดีตอาหารการกินจะมีอยูต่ามธรรมชาติในนํ้ ามีปลา ในนามีขา้ว  ตามฤดูกาล  แมแ้ต่

ฤดูแลง้ กบ เขียด ก็หามารับประทานไดโ้ดยท่ีไม่ตอ้งไปหาซ้ือเลย  ในฤดูการทาํนา  เน่ืองจากพื้นท่ี
ของชุมชนบา้นหนองเหน่ียงเป็นแหล่งทาํนา ปลา กบ เขียด มีมาก  ในอดีตคนสมยัก่อนจะหามา
เพียงเพื่อพอกิน ไม่ไดห้ามาเกินปริมาณ  พอทาํอาหารเพียงม้ือหรือสองม้ือเท่านั้น  เคร่ืองปรุงท่ีใชจ้ะ
มีเพียงปลาร้า และเกลือ ส่วนผกัท่ีปลูกและสัตวท่ี์เล้ียงไวก้็สามารถนาํมาแลกเปล่ียนแบ่งปันกนั
เท่านั้น  มีความปลอดภยั ไม่มีโรคภยัไขเ้จบ็มาเบียดเบียน  สุขภาพ กาย จิต แข็งแรงกนัทุกคน  ถึงจะ
ลาํบากแต่ก็มีความสุข   

 สาํหรับการเปล่ียนแปลงจะเร่ิมจาก พ.ศ.2495  ท่ีเร่ิมรู้จกัขายขา้ว รับจา้งทาํนา ต่อมาก็มี
ร้านคา้เกิดข้ึน ผงชูรส สารเคมี ปุ๋ยเคมี ปุ๋ยเกลือ ปุ๋ยนํ้ าตาล ผลิตขา้วได้ปริมาณมาก ๆ เพื่อนาํไป
จาํหน่าย ไดเ้งินมานาํไปใชจ่้ายเก่ียวกบัการซ้ือของเขา้บา้น  เคร่ืองอาํนวยความสะดวกต่าง ๆ อาหาร
ท่ีปลูกเพื่อบริโภคกลบัทาํลดนอ้ยลงไป  พึ่งพาร้านคา้ต่าง ๆ เพิ่มข้ึน  ร้านคา้ต่าง ๆ นั้นไปจบัจ่ายซ้ือ
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ของจากตลาด นาํมาจาํหน่ายภายในชุมชน  ก่อเกิดการจดัการความรู้ในดา้นต่างๆ เช่น ความรู้ในการ
รับประทานอาหาร 5 หมู่ โปรตีน ไขมนั เกลือแร่ อาหารท่ีให้พลงังาน เส้นไยและกากอาหาร เม่ือ
ววิฒันาการสภาพสังคมไดเ้จริญข้ึนอยา่งรวดเร็ว  กอรปกบั ชุมชนมิไดใ้ส่ใจในเร่ืองต่างๆ ท่ีใกลต้วั
แล้ว  หน่วยงานท่ีอยู่ภายในทอ้งถ่ิน จึงมุ่งให้ชุมชนได้ตระหนัก แบ่งปันความรู้ต่างๆ เพื่อช้ีแนะ
แนวทางให้ชุมชนไดป้ฏิบติั อนัไดแ้ก่ สารอาหารประเภทโปรตีน มีประโยชน์ต่อร่างกายโดยตรง 
ได้แก่ ช่วยในการเจริญเติบโต และซ่อมแซมส่วนท่ีสึกหรอ คิดเป็นร้อยละ 70.12 ช่วยในการเผา
ผลาญ และดูดซึม วิตามิน คิดเป็นร้อยละ 9.09 ช่วยให้พลงังานและความอบอุ่นต่อร่างกาย คิดเป็น
ร้อยละ 2.59 

 
ตารางที ่4.5  จากแบบสอบถามมีโครงสร้าง 
 
1.  ขอ้มูลทัว่ไป 

1. ช่ือ  นาย,นาง,นางสาว...............................................นามสกุล........................................  

บา้นเลขท่ี......................หมู่ท่ี 13 ต.บวกคา้ง  อ.สันกาํแพง  จ.เชียงใหม่ 
2. อาย.ุ..............ปี 

3. สถานภาพ 

  โสด   สมรส    หยา่ร้าง    หมา้ย 
4. อาชีพ 

 รับราชการ/รัฐวสิาหกิจ   ลูกจา้ง/พนกังานบริษทั
  คา้ขาย 
 นกัเรียน/นกัศึกษา   เกษตรกร 

5. ระดบัการศึกษา 

 ไม่ไดศึ้กษา   ประถมศึกษา    มธัยมศึกษา/ปวช. 
อนุปริญญา /ปวส.   ปริญญาตรี  สูงกวา่ปริญญาตรี 
 วา่งงาน   เกษตรกร  อ่ืนๆ ระบุ.......................... 

6. ท่านมีโรคประจาํตวั 

 ไม่มี    มี ระบุโรค....................................................... 
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ตารางที ่4.6  การบริโภคและพฤติกรรมการบริโภค จากการใชแ้บบสอบถามจาํนวน 77 ชุด  
 

การบริโภคและพฤติกรรมการบริโภค 
ความถี่ในการปฏิบัติ 

เป็นประจ า บางคร้ัง ไม่เคยปฏิบัติ 
1. ท่านรับประทานอาหารเชา้ทุกวนั 72 5  
2. ท่านรับประทานแซนวสิหรือขนมปัง เป็นอาหารเชา้  21 56 
3. ท่านรับประทานผกัใบเขียว และพืชผกัชนิดต่างๆ 59 18  
4. ท่านรับประทาน เน้ือ ไข่ ปลา นม 42 35  
5. ท่านรับประทาน ขา้วเจา้ ขา้วเหนียว  ขนมจีน ก๋วยเต๋ียว 
เผอืก มนั ฟักทอง ขา้วโพด ธญัพืช และแป้งอ่ืนๆ 

70 7  

6. ท่านรับประทาน ผลไมช้นิดต่างๆ 65 12  
7. ท่านรับประทานไขมนัจากปลา นํ้ามนัหมู นํ้ามนัถัว่
เหลือง 

8 65 4 

8. ท่านด่ืมนํ้าอดัลม หรือนํ้าหวาน  75 2 
9. ท่านลา้งมือก่อนรับประทานอาหารทุกม้ือ 77   
10. ท่านด่ืมนมวนัละ 1 – 2 แกว้ 64 13  
11. ท่านซ้ืออาหารโดยดูวนัหมดอายแุละดูเคร่ืองหมาย อย. 35 38 4 
12. ท่านรับประทานอาหารโดยใชช้อ้นกลาง 59 15 3 
13. ท่านรับประทานขนมขบเค้ียว กรุบกรอบ เช่น ขา้ว
เกรียบ มนั ฝร่ังทอด 

2 60 15 

14. ท่านรับประทานอาหารมากกวา่ 3 ม้ือต่อวนั 2 5 70 
15. ท่านรับประทานอาหาร นอ้ยกวา่ 3 ม้ือต่อวนั 1 42 33 
16. ท่านบริโภคบะหม่ีก่ึงสาํเร็จรูป แทนอาหาร 1 ม้ือ  28 49 
17. ท่านเลือกซ้ือขนม/อาหาร เพราะตอ้งการของแถม 2 14 61 
18. ท่านชอบรับประทานอาหารท่ีมีรสหวาน 7 29 41 
19. ท่านชอบรับประทานอาหารท่ีมีรสเคม็ 7 30 40 
20. ท่านชอบรับประทานอาหารท่ีมีรสเผด็ 2 15 60 
21. ท่านออกกาํลงักายตามความเหมาะสมของวยัทุกวนั 21 52 4 
22. ท่านด่ืมแอลกอฮอลเ์ป็นประจาํทุกวนั 2 44 31 
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 ผลการศึกษาการบริโภคและพฤติกรรมการบริโภค พบว่าคนในชุมชนรับประทาน
อาหารเชา้ทุกวนัเป็นประจาํทุกวนั 77 คน  คิดเป็น ร้อยละ 100  ทานเป็นบางคร้ัง 5 คน คิดเป็นร้อย
ละ 6.49 ส่วนใหญ่ท่ีไดรั้บคาํตอบ คือ ทานกาแฟ ทานขา้วสองม้ือ  รับประทานแซสวิสหรือขนมปัง  
เป็นอาหารเชา้  มีเพียง 21 คน  เป็นบางคร้ัง คิดเป็นร้อยละ 27.27  และไม่เคยปฏิบติั 56 คน  คิดเป็น
ร้อยละ 72.72  เน่ืองจากผูต้อบแบบสอบถามยงัใช้วิถีชีวิตดั้งเดิม  ในการบริโภคผกัสีเขียวและพืช
ชนิดต่างๆ 59 คน  ทานเป็นประจาํทุกม้ือ คิดเป็นร้อยละ 76.72 ทานเป็นบางคร้ัง 18 คน  คิดเป็นร้อย
ละ 23.38  ในการบริโภคอาหารเก่ียวกบั เน้ือ ไข่ ปลา นม  ซ่ึงเป็นอาหารท่ีให้พลงังาน  รับประทาน
เป็นประจาํมีถึง 42 คน  คิดเป็น 54.54 ทานเป็นบางคร้ัง 35 คน  คิดเป็นร้อยละ  45.45 วิถีชีวิตของ
ชุมชนมกัจะรับประทานอาหารประเภทคาร์โบไฮเดรท  ในตอนเช้าเป็นประจาํ  มี 70 คน คิดเป็น
ร้อยละ 90.91  จากตอบแบบสอบถาม 77 ราย  และมีทานเป็นบางคร้ัง 7 คน  คิดเป็นร้อยละ 9.09  
รับประทานผลไมใ้นแต่ละวนันั้น เป็นประจาํ 65 คน คิดเป็นร้อยละ 84.41  เป็นบางคร้ัง 2 คน คิด
เป็นร้อยละ 15.58  รับประทานไขมนัจากนํ้ ามนัหมู  นํ้ ามนัถัว่เหลือง  ไขมนัจากปลาประจาํ 8 คน  
คิดเป็นร้อยละ 10.38  65 คน  เป็นบางคร้ัง  คิดเป็นร้อยละ 84.41   และ 4 คน ไม่เคยปฏิบติั คิดเป็น
ร้อยละ 5.19   ในการรณรรงคป์รับเปล่ียนพฤติกรรมการด่ืมนํ้ าอดัลม  ผูท่ี้ด่ืมเป็นประจาํไม่มีด่ืมเป็น
บางคร้ัง 75 คน  คิดเป็นร้อยละ 97.40  และไม่เคยด่ืม 2 คน  คิดเป็นร้อยละ 2.59  ในการใช้
นวตักรรมล้างมือก่อนและหลังรับประทานอาหาร ทุกม้ือ  พบว่า ร้อยละร้อย ล้างมือก่อน
รับประทานอาหารทุกม้ือ ด่ืมนมวนัละ 1-2 แกว้  มีอยู ่64 ราย  คิดเป็นร้อยละ 83.11  ด่ืมเป็นบางคร้ัง 
13 คน คิดเป็นร้อยละ 16.88  การซ้ืออาหาร ซ้ือผลิตภณัฑ์การบริโภค  สภาผูน้าํมีส่วนเก่ียวขอ้งใน
การรณรงค ์ศึกษาเคร่ืองหมาย อย.  คนในชุมชนท่ีดูอยูเ่ป็นประจาํก่อนการบริโภค  มีจาํนวน 35 คน  
คิดเป็นร้อยละ 45.45  ดูเป็นบางคร้ัง 38 คน  คิดเป็นร้อยละ 49.35  และไม่เคยปฏิบติั จาํนวน 4 คน 
คิดเป็นร้อยละ5.19  การรับประทานอาหารท่ีใชช้อ้นกลางจากแบบสอบถาม พบวา่  59 คน  คิดเป็น
ร้อยละ 76.62  ใช้เป็นบางคร้ัง 15 คน  คิดเป็นร้อยละ 19.48  และไม่เคยใช้ 3 คน  คิดเป็นร้อยละ 
3.89  อาหารขบเค้ียว กรุบกรอบ  ทานเป็นประจาํมีเพียง 2 คน คิดเป็นร้อยละ 2.59   คาํตอบแบบจะ
เป็นวยัรุ่นท่ีไดรั้บการรับประทานอาหารมากกวา่ 3 ม้ือต่อวนั  มีเพียง 2 ราย  คิดเป็นร้อยละ 2.59  ท่ี
ทานมากกวา่ ทานเป็นบางคร้ัง 5 คน  คิดเป็นร้อยละ 6.49  และไม่เคยปฏิบติัมีถึง 70 คน  คิดเป็นร้อย
ละ 90.90  รับประทานอาหารน้อยกวา่ 3 ม้ือต่อวนั เป็นประจาํ 1 คน คิดเป็นร้อยละ 1.29 ทานเป็น
บางคร้ัง42 คน  คิดเป็นร้อยละ 54.54  และ 33 คน ไม่เคยปฏิบติั คิดเป็นร้อยละ 42.85  จะพบว่า
อาหารเก่ียวกบับะหม่ีก่ึงสําเร็จรูป ทานทุกม้ือเป็นประจาํไม่มี ทานเป็นบางคร้ัง 28 คน  คิดเป็นร้อย
ละ 36.36  ไม่เคยปฏิบติั 49 คน คิดเป็นร้อยละ 63.63  เลือกซ้ือขนม / อาหาร  เพราะตอ้งการของ
แถม  มีคนในชุมชนเพียง 2 รายท่ีตอ้งการ คิดเป็นร้อยละ 2.59  เป็นบางคร้ัง 14 ราย คิดเป็นร้อยละ 
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18.18    และ ไม่เคยปฏิบติั  61 ราย คิดเป็นร้อยละ 79.22  อาหารท่ีบริโภคท่ีมีรสเปร้ียว หวาน มนั 
เคม็ เผด็ ท่ีเป็นรสจดั นั้นส่วนใหญ่แลว้จะทานเป็นบางคร้ังและไม่เคยปฏิบติั  เพราะจากผลของการ
รณรงคก์ารปรับเปล่ียนท่ีเกิดข้ึน  การออกกาํลงักายคนในชุมชน ท่ีไดมี้การรณรงคก์นัอยา่งต่อเน่ือง
พบวา่  มีการออกกาํลงักายเป็นประจาํ  เน่ืองจากมีการตั้งกลุ่มป่ันจกัรยาน กลุ่มเดินเพื่อสุขภาพ  การ
ด่ืมแอลกอฮอล์  ก่อนมีการรณรงค์ การด่ืมนั้นพบว่ามีนักด่ืมในชุมชนมากและด่ืมเป็นประจาํดว้ย 
ส่วนใหญ่จะเขา้มาสู่กิจกรรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมและปรับพฤติกรรมของตวัเองได ้ มีเพียง 2 
ราย เท่านั้นท่ีด่ืมเป็นประจาํ แสดงวา่ก่อนการปรับเปล่ียนพฤติกรรม  มีนกัด่ืมทั้งหนา้เก่า หน้าใหม่  
ร้านค้าแผงลอยท่ีจาํหน่ายสุราเกิดข้ึนในหมู่บ้านหลายร้าน  หลังจากมีการรณรงค์ปรับเปล่ียน
พฤติกรรมแลว้ มีคนท่ีเห็นคุณและโทษของแอลกอฮอล์  อบายมุข  เพิ่มข้ึน  ทาํให้กิจกรรมท่ีเกิดข้ึน  
ไดรั้บการมีส่วนร่วมจากชุมชนเพิ่มข้ึน  เป็นผลดีต่อการพฒันาสุขภาพของชุมชนต่อไป 
 
ตารางที ่4.7  แสดงความรู้ในเร่ืองการบริโภคอาหาร 
 
ข้อ เร่ือง / ข้อย่อย จ านวน /คน 
1 สารอาหารประเภทโปรตีนมีประโยชน์ต่อร่างกายโดยตรง 

- ช่วยในการเจริญเติบโตและซ่อมแซมส่วนท่ีสึกหรอ 
- ช่วยในการเผาผลาญและดูดซึมวติามิน 
- ช่วยใหพ้ลงังานและความอบอุ่นต่อร่างกาย 
- ช่วยใหอ้วยัวะต่างๆ ทาํงานสัมพนัธ์กนั 

 
54 
7 
2 
14 

2 อาหารในขอ้ใดมีอาหารหลกัครบทั้ง 5 หมู่ 
- ขา้วหมูแดง 
- สลดัปลาทูน่า 
- ขา้วไข่เจียวหมูสับ 
- เส้นใหญ่ราดหนา้หมู 

 
19 
15 
12 
31 

3 ถา้ตอ้งการสารอาหารประเภทแคลเซียมควรรับประทาน 
- ยาํปลาเล็กปลานอ้ย  นมสด 
- ก๋วยจับ๊เคร่ืองในสัตว ์ เตา้หู้ 
- ตม้ยาํปลาทู  นํ้าผลไมร้วม 
- ก๋วยเต๋ียว  หมูตุ๋น  โอวลัตินเยน็ 

 

 
64 
- 
13 
- 
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ตารางที ่4.7  แสดงความรู้ในเร่ืองการบริโภคอาหาร  (ต่อ) 
 

ข้อ เร่ือง / ข้อย่อย จ านวน /คน 
4 ประโยชน์ของอาหารท่ีมีเส้นใยและกาดอาหาร 

- ใหพ้ลงังานแก่ร่างกาย 
- ช่วยใหร่้างกายแขง็แรง 
- ช่วยในการทาํงานของระบบขบัถ่ายปกติ 
- ช่วยในการดูดซึมเกลือแร่ในลาํไส้ 

 
- 
- 
77 
- 

5 อาหารท่ีเป็นแหล่งอาหารพลงังานหลกัท่ีคนไทยบริโภค 
- ขา้ว  แป้ง 
- ผกั  ผลไม ้
- ไขมนั  กะทิ 
- เน้ือสัตว ์และผลิตภณัฑจ์ากสัตว ์

 
58 
- 
- 
19 

6 สารอาหารทาํใหพ้ลงังานแก่ร่างกายมากท่ีสุด 
- คาร์โบไฮเดรท 
- วติามิน 
- โปรตีน 
- ไขมนั 

 
35 
- 
42 
- 

7 พฤติกรรมการบริโภคท่ีเส่ียงต่อภาวะโภชนาการเกิน 
- ด่ืมนํ้าอดัลมหลงัอาหารทุกม้ือ 
- กินอาหารฟาสฟู๊ สทุกวนัอาทิตย ์
- ด่ืมนมสัตวว์นัละ 1-2 แกว้ ทุกวนั 
- กินอาหารท่ีผดั /ทอด จากนํ้ามนัพืชทุกวนั 

 
38 
- 
- 
39 

8 หลกัในการเลือกรับประทานอาหารถูกตอ้งท่ีสุด 
- เลือกจากส่วนประกอบของอาหารเป็นหลกั 
- เลือกตามความนิยมของกลุ่มเพื่อน 
- เลือกจากลกัษณะอาหารน่ารับประทาน 
- เลือกจากรสชาติถูกใจเป็นหลกั 

 
67 
- 
- 
10 
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ตารางที ่4.7  แสดงความรู้ในเร่ืองการบริโภคอาหาร  (ต่อ) 
 
ข้อ เร่ือง / ข้อย่อย จ านวน /คน 
9 เพราะเหตุใดเราจึงควรบริโภคอาหารใหค้รบ 5 หมู่ 

- เพื่อใหบ้ริโภคอาหารปริมาณมาก 
- เพื่อใหไ้ดรั้บพลงัเพียงพอ 
- เพื่อใหไ้ดรั้บสารอาหารครบถว้น 
- เพื่อใหไ้ดรั้บวติามินเพียงพอ 

 
- 
10 
57 
10 

10 การเลือกบริโภคอาหารท่ีถูกหลกัโภชนาการ 
- รับประทานอาหารท่ีสดเสมอ 
- รับประทานอาหารท่ีมีโปรตีนสูง 
- รับประทานอาหารท่ีมีรสอร่อย 
- รับประทานอาหารท่ีหลากหลายไม่ซํ้ าซาก 

 
67 
- 
- 
10 

 
 ผลการศึกษาความรู้ท่ี ชุมชนบริโภคอาหาร พบว่าสารอาหารประเภทโปรตีนท่ีมี
ประโยชน์ต่อร่างกายโดยตรง  ช่วยในการเจริญเติบโตและซ่อมแซมส่วนท่ีสึกหรอ  จาํนวน 54 คน  
คิดเป็นร้อยละ 70.13  ความรู้ท่ีอาหารช่วยในการเผาผลาญและดูดซึมวิตามิน จาํนวน 7 คน  คิดเป็น
ร้อยละ 9.09  อาหารช่วยให้พลงังานความอบอุ่นต่อร่างกาย 2 คน คิดเป็นร้อยละ 2.59  อาหารช่วย
ให้อวยัวะต่างๆ สัมพนัธ์กนั 14 คน คิดเป็นร้อยละ 18.18  ความรู้เร่ืองอาหารหลกัท่ีครบ 5 หมู่ ขา้ว
หมูแดง  19 คน คิดเป็นร้อยละ 24.67  สลดัปลาทูน่า จาํนวน 15 คน คิดเป็นร้อยละ 19.48  ขา้วไข่
เจียวหมูสับ จาํนวน 12 คน  คิดเป็นร้อยละ 15.58 เส้นใหญ่ราดหน้าหมู จาํนวน 31 ราย คิดเป็น 
40.26  ความรู้เร่ืองสารประเภทแคลเซียม  ยาํปลาเล็กปลานอ้ย  จาํนวน 64 คน คิดเป็นร้อยละ 83.11  
ตม้ยาํปลาทู  นํ้ าผลไมร้วม จาํนวน 13 คน  คิดเป็นร้อยละ 16.88  ความรู้เร่ืองประโยชน์อาหารท่ีมี
เส้นใยและกากอาหาร จาํนวน 77 คน  คิดเป็นร้อยละ 100  ความรู้เร่ืองพลังงานหลักท่ีคนไทย
บริโภค มีขา้ว แป้ง 58 คน  คิดเป็นร้อยละ 75.32  เน้ือสัตวแ์ละผลิตภณัฑ์จากสัตว ์จาํนวน 19 คน  
คิดเป็นร้อยละ 24.67 ความรู้เร่ืองสารอาหารท่ีใหพ้ลงังานแก่ร่างกาย คาร์โบไฮเดรท  35 คน  คิดเป็น
ร้อยละ 45.45  โปรตีน 42 คน คิดเป็นร้อยละ 54.54  ความรู้เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคท่ีเส่ียงต่อ
ภาวะโภชนาเดม  ควมรู้เร่ืองนํ้ าอดัลมหลังอาหารทุกม้ือ จาํนวน 38 คน  คิดเป็นร้อยละ 48.05  
ความรู้เร่ืองกินอาหารผดัทอดจากนํ้ามนัพืชทุกวนั จาํนวน 39 คน  คิดเป็นร้อยละ 50.64  ความรู้เร่ือง
หลกัการรับประทานอาหารท่ีถูกตอ้ง เลือกจากส่วนประกอบของอาหารเป็นหลกั  จาํนวน 67 ราย  
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คิดเป็นร้อยละ 87.01  เลือกจากรสชาติเป็นหลกั 10 คน คิดเป็นร้อยละ 12.98  ความรู้เร่ืองการเลือก
บริโภคอาหารถูกหลกัโภชนาการ 67 คน  รับประทานอาหารท่ีสดเสมอ คิดเป็นร้อยละ 87.02  และ
ความรู้เร่ืองรับประทานอาหารท่ีไม่ซํ้ าซาก จาํนวน 10 คน  คิดเป็นร้อยละ 12.98 
 ผลจากการตอบแบบสอบถาม สรุปวา่  คนในชุมชนยงัไม่มีความรู้ในเร่ืองการบริโภค
อาหารให้ครบ 5 หมู่  เป็นเพราะความรู้ ความเขา้ใจ หลกัโภชนาการท่ีตอ้งการได้รับการเรียนรู้
ร่วมกนั  รับประทานอาหารเพียงเพื่อให้อ่ิมเป็นหลกั คณะทาํงานรูปแบบสภาผูน้าํชุมชน จึงไดคิ้ด
และทาํ การแปรรูปอาหารภายใตโ้ครงการ หนองเหน่ียงรวมใจ  ห่วงใยสุขภาพ  เสนอต่อองค์กร
ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน โดยมีศูนยสุ์ขภาพชุมชนเป็นผูด้าํเนินการ 
 ส่วนท่ี 3  ผลการศึกษาการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ การให้ความรู้ 
การสร้างจิตสํานึก การวางเง่ือนไข และปฏิบติัตามดา้นกาย ด้านจิตใจ  ดา้นวิญญาณ  ดา้นสังคม  
และดา้นเศรษฐกิจ 
 ชุมชนบา้นหนองเหน่ียง มีการใช้กระบวนการท่ีถูกตอ้งเหมาะสมในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมของชุมชน ผ่านสภาผูน้าํชุมชนอนัได้แก่ คณะกรรมการหมู่บา้น มีการประชุมปรึกษา 
หารือ คน้หาปัญหาในดา้นต่างๆ ท่ีมีความสัมพนัธ์กนั  กาํหนดแนวทางร่วมกนั ชุมชนสามารถ
เรียนรู้ร่วมกนัดว้ยการกาํหนดวสิัยทศัน์  พนัธกิจ  มองปัญหาปัจเจกเป็นปัญหาร่วม  เป็นการร่วมคิด 
ร่วมทาํ ร่วมรับผลประโยชน์  สร้างแกนนาํขบัเคล่ือนชุมชน  สร้างหมู่บา้นจดัการสุขภาพองคร์วม 
หมู่บา้นตน้แบบ  หมู่บา้นสุขภาพ  พอเพียงพึ่งตนเอง  ดว้ยกระบวนการจดัทาํแผนแม่บทชุมชนของ
คนในชุมชนบ้านหนองเหน่ียง  มีการแลกเปล่ียนเรียนรู้ จดักิจกรรมอย่างต่อเน่ือง  การพฒันา
ศกัยภาพชุมชนโดยไม่ใชเ้งินนาํ  ใชทุ้นของตนเองก่อนมีเป้าหมายชดัเจนในการพฒันา  มีการบูรณา
การร่วมกนั  ทั้งภายในและภายนอกชุมชน  เกิดแกนนาํจิตอาสามีการจดัให้ จดัร่วม จดัเอง ทาํให้
ความสัมพนัธ์ของคนในชุมชนดีข้ึน  ความสามคัคีปรองดอง  จนกระทัง่นาํไปสู่หมู่บา้นตน้แบบ  
การปรับเปล่ียนพฤติกรรม  ในระยะเร่ิมตน้การทาํงานนั้นเกิดปัญหามากมาย  อาทิ เช่น  ความเขา้ใจ
ไม่เท่ากนั  ความเสียสละ  ทศันคติดา้นลบ 
 
 
 
 
 
 
 



36 

 

ตารางที ่4.8  จิตสาํนึกตระหนกัในการบริโภคอาหาร 
 

จิตส านึกตระหนักในการบริโภคอาหาร 
เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย 
ไม่เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

1. การบริโภคอาหารจานด่วน ทาํใหรู้้สึก
เป็นคนทนัสมยั 

   15 62  

2. การบริโภคอาหารให้อ่ิมทุกม้ือจะทาํให้
ไม่ขาดสารอาหาร 

 3 29 45  

3. การบริโภคอาหารหลากหลายชนิด ช่วย
ใหร่้างกายแขง็แรง 

 75 2   

4. การบริโภคอาหารแบบฝร่ังเป็นส่ิงท่ีดี มี
คุณค่าทางโภชนาการครบถว้น 

  5 72  

5. การบริโภคอาหารไทย ทาํใหเ้ป็นคน
ลา้สมยั 

  6 52 19 

6. การบริโภคซุปไก่สกดัทุกวนั ช่วยใหเ้รียน
หนงัสือเก่ง 

  4 7 66 

7. การบริโภครังนกสกดัทุกวนัทาํใหร่้างกาย
แขง็แรง 

  2 3 72 

8. นํ้าชาเขียวเป็นเคร่ืองด่ืมสาํหรับคนรุ่น
ใหม่ 

2  12 15 48 

9. การด่ืมนํ้าผลไมมี้ประโยชน์ต่อสุขภาพ 45 32    
10. การด่ืมกาแฟจะทาํใหอ่้านหนงัสือ/ทาํงาน
นานข้ึน 

   43 34 

11. การรับประทานอาหารรสหวานจะทาํให้
อว้น 

18 59    

12. การด่ืมเคร่ืองด่ืมชูกาํลงัจะช่วยให้
แขง็แรง 

   21 56 
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ตารางที ่4.8  จิตสาํนึกตระหนกัในการบริโภคอาหาร (ต่อ) 
 

จิตส านึกตระหนักในการบริโภคอาหาร 
เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย 
ไม่เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

13. การรับประทานอาหารสาํเร็จรูปเป็นการ
ประหยดัและมีประโยชน์ 

  13 49 15 

14. การไม่ด่ืมแอลกอฮอล ์ทาํใหเ้ขา้กลุ่มกบั
เพื่อนไม่ได ้

  2 37 38 

15. การรับประทานอาหาร ไม่สมส่วนจะทาํ
ใหมี้ผลต่อสุขภาพในอนาคต 

 31 39 7  

16. การรับประทานอาหารเสริมให้
ประโยชน์ต่อร่างกาย 

  8 69  

17. การรับประทานอาหารแช่แขง็ และอุ่น
ดว้ยไมโครรเวฟ เหมาะสมกบัวถีิชีวติใน
ปัจจุบนั 

   75 2 

18. อาหารประเภท ป้ิง ยา่ง รมควนั  เป็น
อาหารท่ีมีกล่ินหอม 

   3 74 

19. วยัรุ่นไม่จาํเป็นตอ้งด่ืมนม เพราะร่างกาย
เติบโตเตม็ท่ีแลว้ 

  21 56  

20. การด่ืมนํ้าอดัลมทาํใหส้ดช่ืน กระปร้ีกระ
เป่า 

   31 46 

21. การด่ืมชา กาแฟ โอวลัติน นมกล่อง แฮม
เบอเกอร์ เป็นคนทนัสมยั 

   21 56 

 
 จากตารางดังกล่าวพบว่าการสร้างจิตสํานึกตระหนักในการบริโภคอาหาร  ในการ
บริโภคอาหารจานด่วน ทาํให้เป็นคนทนัสมยั 15 คน  คิดเป็นร้อยละ 19.48  ตอบวา่ไม่แน่ใจและมี
ถึง 62 ราย คิดเป็นร้อยละ 80.51  ตอบวา่ไม่เห็นดว้ย  การบริโภคอาหารให้อ่ิมทุกม้ือนั้น 3 คน  ตอบ
วา่เห็นดว้ย 29 คน ตอบวา่ไม่แน่ใจ  และ 45 คน  ไม่เห็นดว้ย  การบริโภคอาหารหลากหลายชนิด ทาํ
ใหมี้ร่างกายแขง้แรง 75 ราย  เห็นดว้ย คิดเป็นร้อยละ 97.40  ตรงขา้มกบัการรับประทานอาหารแบบ
ฝร่ังทาํใหเ้ป็นส่ิงดีมีคุณค่าทางโภชนาการ มีถึง 72 ราย คิดเป็นร้อยละ 93.51 ไม่เห็นดว้ย การบริโภค
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อาหารไทยทาํให้เป็นคนไม่ลา้สมยั  ส่วนใหญ่ตอบว่าไม่เห็นด้วย  การสร้างจิตสํานึกท่ีผิดๆ เช่น  
การบริโภคซุปไก่สกดัทุกวนั ทาํให้เรียนหนงัสือเก่ง  การรับประทานรังนกทาํให้ร่างกายแข็งแรง  
การด่ืมชาเขียวเป็นคนรุ่นใหม่  การด่ืมเคร่ืองด่ืมชูกาํลงัจะทาํให้ร่างกายแข็งแรง  การรับประทาน
อาหารสําเร็จรูป เป็นการประหยดัและมีประโยชน์ การไม่ด่ืมแอลกอฮอล์เข้ากับเพื่อนไม่ได ้          
การรับประทานอาหารเสริมให้ประโยชน์ต่อร่างกาย  อาหารป้ิงยา่งรมควนั  วยัรุ่นไม่จาํเป็นตอ้งด่ืม
นม การด่ืมนํ้าอดัลมช่วยใหก้ระปร้ีกระเปร่า  เหล่าน้ีลว้นแลว้เป็นพฤติกรรมท่ีผดิแทบทั้งส้ิน 

 
ตารางที ่4.9  การใชข้อ้ตกลง ระเบียบ กฎเกณฑ ์ท่ีชุมชนร่วมกนัตั้งข้ึน 
 
ข้อตกลง กฎเกณฑ์ทีชุ่มชนร่วมกนัตั้งขึน้ ไม่ เห็นด้วย ได้ ไม่เห็นด้วย 
1. ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ตกลงท่ีชุมชนไดร่้วมกนั
คิดหรือไม่ 

- 42 35  

2. ท่านจะปฏิบติัตามขอ้ตกลงหรือไม่ 
 

- 11 66  

3. ท่านไม่เขา้ร่วมกิจกรรมของชุมชนทุกคร้ัง 
 

5 35 37  

4. ท่านเคยนาํปัญหาของท่านสู่การพิจารณา
สภาผูน้าํ 

8 15 54  

5. ท่านไดป้ฏิบติัตามขอ้ตกลงชุมชน 
 

- 9 68  

6. ท่านไดเ้รียนรู้สร้างจิตสาํนึกในการบริโภค
ร่วมกบัชุมชน 

- 21 56  

7. ท่านเห็นดว้ยหรือไม่ท่ีชุมชนตอบแทน
ผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 

- 38 39  

8. ท่านเห็นดว้ยหรือไม่ท่ีสภาผูน้าํไดใ้ช้
กระบวนการแกไ้ขปัญหาโดยการทาํแผน
ระยะยาว 

- 38 39  

9. สภาผูน้าํไดป้ระชาสัมพนัธ์ขอ้ตกลงต่างๆ 
หรือไม่ 

- 30 47  
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  จากผลการตอบแบบสอบถาม พบว่าตามท่ีสภาผูน้าํหมู่บา้นหนองเหน่ียงได้ร่วมกัน
สร้างขอ้ตกลง กฎระเบียบ ขอ้ปฏิบติั ร่วมกนันั้น  จากแบบสอบถาม 77 ชุด มีผูเ้ห็นดว้ย 42 คน จาก 
77 คน  คิดเป็นร้อยละ 54.55 และมีผูร่้วมสนับสนุนความเป็นไปได้อีก 35 คน  คิดเป็น 45.45  
ภาพรวมชุมชนมีความพึงพอใจท่ีไดร่้วมกนัคิดสร้าง ปฏิบติั เป็นวิถีสังคม ก่อให้เกิดความสามคัคี 
ความพึงพอใจ ในทุกๆ ดา้นท่ีตอ้งการพฒันา  มีกลุ่มคนเพียงเล็กนอ้ยเท่านั้นท่ีมิไดเ้ขา้ร่วมกิจกรรม
ของชุมชนสมํ่าเสมอ พอมีปัญหาเกิดข้ึนในชุมชน บทบาทสภาผูน้าํชุมชนท่ีชาวบา้นร่วมกนัจดัตั้ง
ข้ึนจะร่วมกนัแกปั้ญหาดว้ยดีเสมอมา  การสร้างจิตสํานึกตระหนกัในการเขา้ร่วมโครงการในการ
แกไ้ขปัญหา และในการจดัทาํแผนแม่บทของหมู่บา้น เพื่อกาํหนดแนวทางการพฒันา จึงเป็นหนา้ท่ี
ของชาวบา้นทุกคนท่ีอาศยัอยูใ่นหมู่บา้นหนองเหน่ียง  ท่ีจะตอ้งร่วมกนัแกไ้ขปัญหาในทุกๆ ปัญหา
ท่ีเกิดข้ึน 

 

4.5. กระบวนการปรับเปลีย่นพฤติกรรมการบริโภคเพือ่สุขภาพชุมชน 
 
 3.1 การสร้างแนวคิดของคนในชุมชน  ท่ีเกิดจากการประชุมร่วมค้นหาปัญหาของ
ชุมชนในดา้นสุขภาพ  เกิดจากปัญหาโรคเร้ือรังมากข้ึน จากพฤติกรรมการบริโคท่ีเปล่ียนไป เช่น 
เบาหวาน ความดนัโลหิตสูง ไขมนัในเส้นเลือด ความเครียด การบริโภคสุรา บุหร่ี ก่อให้เกิดปัญหา
ต่างๆ ตามมา  เช่น โรคพิษสุราเร้ือรัง โรคเอดส์  ปัญหาอุบติัเหตุจากการเมาแล้วขบั  ปัญหาใน
ครอบครัว คือ มีภาระหน้ีสินเพิ่มจากท่ีรายไดไ้ม่เพียงพอต่อรายจ่าย เกิดปัญหาสุขภาพจิตตามมา 
 3.2 นาํผลท่ีเกิดข้ึนจริงในชีวิตของคนในชุมชน มากาํหนดเป้าหมายแนวทางร่วมกนัใน
การแกไ้ขปัญหาต่างๆ ดงักล่าว 
 3.3 มีเครือข่ายทั้งภายในชุมชน และภายนอก มาแลกเปล่ียนให้ความรู้ อนัไดแ้ก่ องคก์ร
ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน   สถาบนัการเรียนรู้เพื่อปวงชน  มหาวิทยาลยัเชียงใหม่  ศูนยก์ารเรียนรู้ตาม
อธัยาศยั  เกษตร   องคก์รเอกชน  มหาวิทยาลยัมหามกุฎราชวิทยาลยั และมหาวิทยาลยั มหาจุฬาลง
กรณราชวทิยาลยั 

ในด้านชุมชน ได้แก่  กลุ่มจิตอาสา  อาสาสมคัรสุขภาพหมู่บา้น  อาสาพฒันาชุมชน  
ผูน้าํชุมชน 

3.4 ปัญหาด้านสุขภาพท่ีเกิดจากการตรวจคัดกรองประเภทของโรคจาก รพ.สต. 
ประกอบด้วย  โรคเบาหวาน  15 คน  ผูป่้วยโรคความดันโลหิตสูง 45 คน โรคหอบหืด 4 คน              
สูบบุหร่ี 64 คน  ด่ืมสุรา 82 คน 
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3.5 ในการประชุมประจาํเดือน  คณะกรรมการหมู่บา้นได้ปรึกษาหารือกนัถึงปัญหา
ดังกล่าว  จึงได้กาํหนดเวทีประชุมใหญ่ เพื่อให้ชุมชนได้สะท้อนปัญหาและร่วมกันแก้ไข  ได้
กาํหนดเป็นแผนแม่บทชุมชน  ทั้งแผนชีวติ แผนสุขภาพ แผนการเงิน แผนอาชีพ 

3.6 เม่ือแผนแม่บทชุมชนบา้นหนองเหน่ียงไดก้าํหนดข้ึน  ยุทธศาสตร์ดา้นสุขภาพจาก
การพบเห็นปัญหาท่ีเกิดจากการบริโภค  ชุมชนไดคิ้ดร่วมกนัวา่จะปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค
อยา่งไร สาเหตุของปัญหาท่ีแทจ้ริงเกิดจากอะไร 

3.7 การดาํเนินกิจกรรมดว้ยการเร่ิมตน้การคน้หาปัญหาเก่ียวกบัสุขภาพ เชิญผูท่ี้มีปัญหา
เขา้ร่วมกิจกรรมท่ีชุมชนคิดว่าสามารถปรับเปล่ียนพฤติกรรมของตนเองได ้เช่น กิจกรรมดา้นการ
ออกกาํลงักาย เช่นการเตน้แอโรบิค การรําไมพ้ลอง การฝึกโยคะ การเตน้แอโรบ๊อกซ่ิง การเล่น
กีฬาเปตอง  ดา้นการให้ความรู้การฝึกปฏิบติัธรรม การจดัอบรมประดิษฐ์ดอกไม ้การทาํนํ้ ายาลา้ง
จาน ยาหม่อง นํ้ ามนัเหลือง พิมเสนนํ้ า นํ้ ามนัเขียว สบู่กอ้นสมุนไพร การให้ความรู้เร่ืองสมุนไพร 
การจดัรายการวิทยุ การแปรรูปอาหาร การให้ความรู้เร่ืองโภชนาการ การจดัสวสัดิการชุมชน การ
ห่างไกลอบายมุขและยาเสพติด การปรับเปล่ียนพฤติกรรมในเร่ืองสุขภาพท่ีมีผลต่อตนเองดว้ยความ
เคยชิน การประกอบอาชีพเกษตรกรรมดว้ยความปลอดภยัจากสารเคมี  งานศพปลอดเหลา้ งดขาย
เหล้าในวนัพระ การรณงค์งดสูบบุหร่ี ด่ืมสุรา การส่งเสริมการปลูกผกัสวนครัว การจดัทาํแผนท่ี
สมุนไพรในชุมชน การรวบรวมองคค์วามรู้ตาํราสมุนไพรพื้นบา้น การตั้งศูนยสุ์ขภาพชุมชน การตั้ง
ศูนยเ์รียนรู้ของชุมชน การตั้งกฎระเบียบของหมู่บา้น การคดัแยกขยะ ธนาคารบอกไมซ้าง   

เม่ือกิจกรรมทุกอย่างไดก้ระทาํแล้ว ครอบครัว นักด่ืมมีมาก ซ่ึงเป็นปัญหาต่อสุขภาพ 
การรณรงค์ไดเ้ร่ิมข้ึน จากความเด็ดขาดของผูน้าํ และสภาผูน้าํ จนนาํไปสู่การตั้งขอ้ตกลงร่วมกนั
ปฏิบติั ทาํให้เกิดตน้แบบบุคคล ตน้แบบครอบครัวการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค และการ
ส่งเสริมใหค้่าตอบแทนเป็นการใหก้าํลงัใจอยา่งต่อเน่ืองมาจนทุกวนัน้ี  

 

4.6  ปัญหาและอุปสรรคในการปรับเปลีย่นพฤติกรรมการบริโภคเพือ่สุขภาพของคนใน
ชุมชนบ้านหนองเหน่ียง 
 
 - การปรับเปล่ียนพฤติกรรมคนในชุมชน  เน่ืองจากคนในชุมชนขาดความรู้เร่ืองสุขภาพ
ท่ีมีผลต่อตนเอง  จากความเจ็บป่วยดว้ยโรค  จึงไม่ตระหนกัเห็นความสําคญัของการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภค 
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- ปัญหาวิถีชีวิตท่ีเปล่ียนแปลง ทาํให้ระยะเวลาในการดูแลหรือใส่ใจสุขภาพลดลง อาทิ 
เวลาในการพกัผอ่น และการออกกาํลงักายนอ้ย ดว้ยเศรษฐกิจ และปัญหาหน้ีสิน  ทาํให้ตอ้งทาํงาน
หนกั เพื่อใหมี้รายไดเ้พียงพอต่อการใชจ่้ายในชีวติในครอบครัว 

- ค่านิยมความเช่ือ การรับขอ้มูลจากส่ือต่าง ๆ การประชาสัมพนัธ์ ซ่ึงเป็นการกระตุน้
ความอยาก ทดลองใช้ เพราะเช่ือในคาํโฆษณาสรรพคุณผลิตภัณฑ์นั้ น ๆ กระแสแฟชั่นเป็น
ตวักาํหนดพฤติกรรมของคนในปัจจุบนั  เช่น ตอ้งการรูปร่างผอมบาง หุ่นสวย 

- ธรรมเนียมปฏิบติัของชุมชน เช่น การบริโภคอาหารดิบมานาน กลายเป็นธรรมเนียม
เร่ืองปกติ การด่ืมสุราทุกวนั เพราะเช่ือวา่เป็นยาแกป้วดเม่ือยจาการทาํงาน 

- ความตระหนกัของตวัผูป่้วย เพราะเห็นว่าไม่เป็นไรป่วยไม่มาก หรืออาการไม่มาก 
สามารถทาํงานไดต้ามปกติ  การรับประทานยาแผนปัจจุบนัจากแพทยแ์ลว้ เช่ือวา่สามารถรักษาได้
ไม่จาํเป็นตอ้งปรับเปล่ียนพฤติกรรมตนเอง 

- การขาดความรู้ด้านพิษภยัของสารเคมี ส่งผลให้เกิดปัญหาของสารเคมีตกค้างใน
กระแสโลหิต ของคนในชุมชนเป็นจาํนวนมาก  ดว้ยการใชส้ารเคมีในการทาํการเกษตรอยา่งมากใน
กระบวนการผลิต 

- การพึ่งพาปัจจยัภายนอก เช่น การซ้ืออาหารสําเร็จรูป การซ้ือผกัต่างๆ จากตลาดสด
แทนการปลูกรับประทานเอง 

- การขาดความเช่ือมัน่ในภูมิปัญญาการรักษาดว้ยสมุนไพรในอดีต 
- การส่ือสาร (ภาษา) ความเขา้ใจระหวา่งเจา้หนา้ท่ีและผูรั้บบริการในชุมชน เน่ืองจาก

เจา้หนา้ท่ีเป็นผูย้า้ยมาจากท่ีอ่ืน ความเขา้ใจ ในภาษาถ่ินมีนอ้ย ก่อใหเ้กิด 
 

4.7 ข้อเสนอแนะการปรับเปลีย่นพฤติกรรมการบริโภคเพือ่สุขภาพของคนในชุมชนบ้าน
หนองเหน่ียง 
 

 - การใหค้วามรู้ในเร่ืองสุขภาพท่ีมีผลต่อตนเองจากความเจบ็ป่วย 
 - การสร้างความตระหนกัให้คนในชุมชนได้เห็นความสําคญัของการปรับเปล่ียน

พฤติกรรมการบริโภคจาก ความเคยชิน ความเช่ือเดิม เห็นความสําคญัของรสชาติมากกว่าสุขภาพ 
เช่น การใชส้ารปรุงรส 

 - การออกกาํลงักาย การใส่ใจดูแลสุขภาพของตนเอง 
 - การปลูกพืชผกัสวนครัว การบริโภคอาหารท่ีมีประโยชน์ต่อร่างกาย 
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 - การสร้างความตระหนัก ความเคยชิน จากการปรับเปล่ียนพฤติกรรมจากการ
บริโภคสุรา เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ 

 - การทาํเกษตรอินทรีย ์ เพื่อลดการใชส้ารเคมีอนัเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพ 
 - การสร้างจิตสาํนึกตระหนกัในภูมิปัญญา รักษาสุขภาพดว้ยสมุนไพร 
 การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบ้านหนองเหน่ียง 

จาํนวน 20 ราย  พอสรุปไดด้งัน้ี 
1. พระประเสริฐ  จิรธมฺโม  - ในอดีตท่านหมกมุ่นอยูแ่ต่สุรา เป็นนกัด่ืมประจาํหมู่บา้น  

มกัทะเลาะเบาะแวง้ต่อครอบครัวญาติพี่น้อง  ไม่มีคนคบหาสมาคมดว้ย  มกัสร้างปัญหากบัชุมชน 
สังคม ภายในหมู่บ้านอยู่เป็นนิตย ์ จึงได้ปรับเปล่ียนพฤติกรรมของตนเอง จากนักด่ืมสู่นักบวช  
ปฏิบติัศาสนกิจเป็นแบบอยา่งของชุมชนนบัถือศรัทธาจนถึงปัจจุบนั 

2. พระขจรศกัด์ิ  ยืนธรรม  - ในอดีตชอบด่ืมสุรา บุหร่ี ไม่ทาํงาน  วนัๆ มีแต่ด่ืม เท่ียว 
ครอบครัวแตกแยก  ปัจจุบนัได้ปรับเปล่ียนพฤติกรรมเป็นพระปฏิบติัเ รียนกมัมฏัฐาน ภาษาบาลี 
เป็นท่ีรักของชุมชน และหลวงพอ่ ดร.พระสุวรรณเมธี ผูช่้วยเจา้อาวาสวดัพระธาตุศรีจอมทอง  
รองเจา้คณะอาํเภอจอมทอง อ.จอมทอง  จ.เชียงใหม่ 

3. นางแกว้ดี  ทาเจริญ   - ก่อนการปรับเปล่ียนชอบสูบบุหร่ีเป็นประจาํ จนกระทัง่ปอด
ดาํเป็นจุด  ไดต้รวจพบจากแพทย ์ ไดป้รับเปล่ียนตวัเอง หยดุสูบบุหร่ีรักษาสุขภาพ จนหายเป็นปกติ 

4. นายเกียรติแกว้  สมสร้อย   - ก่อนการปรับเปล่ียนเป็นนกัด่ืมสุราเป็นอาจิณ ครอบครัว
แตกแยก ไม่ทาํการงาน ผอม สุขภาพจิตเส่ือม เม่ือมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโคเพื่อสุขภาพ 
สภาผูน้าํไดเ้รียนเชิญเขา้ร่วมกิจกรรมจนละเลิกจากสุรา เล้ียงดูมารดา เป็นลูกกตญัํูจนถึงปัจจุบนั 

5. นางศรีวรรณ  สุธรรม   - ก่อนการปรับเปล่ียนไม่มีการคบหาสมาคมกบัใครใครมาให้
ความรู้ก็ไม่ไดใ้ส่ใจ  จวบจนเม่ือร่างกายตนเองอ่อนแอ เขา้รับการผา่ตดัจึงไดเ้ห็นความสําคญัของ
การปรับเปล่ียนพฤติกรรมของตนเองในการบริโภคอาหารให้ครบ 5 หมู่ ร่วมกิจกรรมกบัชุมชนทุก
รูปแบบ  จนปัจจุบนัเป็นแบบอยา่งของบุคคลท่ีทรงคุณค่าของหมู่บา้น 

6. นายสมชาย  ศรียาบ  - ก่อนการปรับเปล่ียนมีโรคเบาหวานตอ้งทานยาเป็นประจาํ 
ไม่ไดอ้อกกาํลงักายสมํ่าเสมอ  พร้อมทั้งด่ืมสุรา เป็นบางคร้ังเม่ือไดรั้บการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
ของตวัเอง ไดรั้บประทานอาหารตามหลกัโภชนาออกกาํลงักายเป็นประจาํ  การเขา้ร่วมกิจกรรม
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขหมู่บา้น ยาทานนอ้ยลง พฤติกรรมของตนเองเปล่ียนไป เพราะจากการ
ไดรั้บความรู้ในทุก ๆ ดา้น เก่ียวกบัสุขภาพ 

7. นายสมนึก  ทาเกิด  บุคคลตน้แบบอีกคนหน่ึงท่ีก่อนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมนั้น
เป็นบุคคลท่ีชอบด่ืมสุราเป็นประจาํ  เม่ือไดรั้บการปรับเปล่ียนจากสภาผูน้าํ ไดรั้บความรู้เก่ียวกบั
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สุขภาพและการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคแลว้  หยุดด่ืมและร่วมกิจกรรมของชุมชน  ทาํให้
เป็นคนท่ีมีวสิัยทศัน์เยีย่ม  พร้อมสนบัสนุนกิจกรรมของชุมชนเสมอ 

8. นายประสงค์  โนชัย   - เป็นบุคคลท่ีชอบด่ืมสุราทุกวนั  เม่ือได้รับความรู้จากการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมแลว้ ทาํใหด่ื้มลดนอ้ยลง เบาบางกวา่ท่ีเคยด่ืมสุราเม่ือคร้ังก่อนๆ 

9. นายจันทร์แก้ว  สุธรรม   - ก่อนการปรับเปล่ียนเป็นบุคคลท่ีมีสุขภาพอ่อนแอ 
รับประทานอาหารไม่ถูกตอ้งตามหลกัโภชนาการ  พอไดรั้บการปรับเปล่ียนพฤติกรรมแลว้  เป็น
บุคคลท่ีมีสุขภาพแขง็แรง ออกกาํลงักายสมํ่าเสมอ ไม่มีโรคภยัไขเ้จ็บ และเป็นตน้แบบของบุคคลท่ี
สมควรยกยอ่ง 

10. นายอดิเรก  จาํปาทอง  - เป็นบุคคลท่ีมีความดนัโลหิตสูง  เบาหวาน  ไม่เคยลด  
จนกระทัง่ไดรั้บความรู้จากการปรับเปล่ียนพฤติกรรมดว้ยการร่วมคิด ร่วมทาํ ร่วมแกไ้ข จนปัจจุบนั
มีสุขภาพแขง็แรง เบาหวานเป็นปกติ  ความดนัโลหิตเป็นปกติ  แต่ตอ้งใชย้าควบคุมบา้งเป็นบางคร้ัง 

11. นายบรรจง  ลือทอง   - ก่อนท่ีมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเป็นบุคคล ท่ีมี
โรคประจาํตวัมากมาย  ความดนัโลหิตสูง  เบาหวาน  เครียด  เม่ือเขา้รับความรู้จากการจดัของสภา
ผูน้าํแลว้  ทาํให้ความเครียดหาย  พฤติกรรมการบริโภคเปล่ียนแปลงไป  ในทิศทางท่ีดี เหมาะสม
เป็นบุคคลตน้แบบ 

12. นายป๋ันแก้ว  ทาเกิด   - ก่อนเดิมท่ีนั้นเป็นผูสู้บบุหร่ี ด่ืมสุรา คบเพื่อนฝูง ไม่ใส่ใจ
ครอบครัว จนกระทัง่ได้รับความรู้ สร้างความตระหนัก มองตนเอง ครอบครัวได้ปรับเปล่ียน
พฤติกรรมจากด่ืม ไม่ด่ืม  จากสูบหร่ี  งดสูบบุร่ี  ทาํให้รายได้ครอบครัวเพิ่มข้ึน ไม่เป็นภาระของ
ครอบครัว  ครอบครัวมีความสุขและเป็นบุคคล ตน้แบบ การปฏิบติัธรรมประจาํวดับ่อหิน 

13. นายสุกิจ  อินทะธรรมา  เดิมทีนั้นเป็นบุคคลท่ีมีสุขภาพไม่ค่อยดี การจดัการปัญหา
ด้านสุขภาพของตนเองไม่ถูกต้องเหมาะสม  การดูแลของครอบครัวก็ไม่ได้รับการตอบสนอง
เน่ืองจากไม่รู้จะปฏิบติัถูกตอ้งอย่างไร  เพราะตนเองก็ป่วยกระดูกทบัเส้น เดินไปไหนก็ลาํบาก    
จวบจนได้รับความรู้พฤติกรรมต่างๆ ก็เปล่ียนไป  ได้พยายามลุกข้ึนเดิน  ดูแลตวัเองตามความ
เหมาะสมถูกตอ้ง  เป็นท่ีรักของครอบครัว 

14. นายธงชยั  ยนืธรรม   - โดยปกตินายธงชยั  ยนืธรรม  เป็นบุคคลท่ีมีสุขภาพอว้น การ
เดินไปไหนลาํบาก  จวบจนมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมเกิดข้ึน  การไดรั้บความรู้การเห็นความจริง
ท่ีปรากฏ (เน่ืองจากเป็นพี่ชายของพระประเสริฐ  ยืนธรรม)  ตนเองก็เช่ืองช้าอืดอาด  ก็ได้มีการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรม ของตนเองก็คือ การรวมกลุ่มป่ันจกัรยานในตอนเชา้ ปฏิบติัศาสนพิธีเก่ียวกบั
ศาสนา เป็นบุคคลตน้แบบท่ีเสียสละทุกอยา่ง 
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15. นายสุทน  สายปัญญาใย  เดิมทีนั้นเป็นบุคคลท่ีมีสุขภาพไม่ค่อยดี มีโรคภยัไขเ้จ็บ
เบียดเบียนอยู่เสมอ  ไม่มีความรู้ในการจดัการสุขภาพของตนเอง  เม่ือมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
ได้รับความรู้ ช้ีแนะแนวทางจากจิตอาสาสภาผูน้าํแลว้ได้มีการรักษาแนะนาํหลกัการทานอาหาร 
การบริโภคท่ีถูกสุขลกัษณะแลว้  ทาํให้นายสุทนมีสุขภาพกาย จิต อารมณ์ท่ีดี พร้อมเป็นหลกัชยัให้
ครอบครัวไดใ้ชเ้ป็นแนวปฏิบติั 

16. นายขวญัชยั  สุธรรม   - ก่อนนั้นเป็นนกัด่ืมสุราจดั  ครอบครัวแตกแยก ไม่ดูแลรักษา
สุขภาพของตนเอง และไดห้ยุดด่ืม มีครอบครัวท่ีสมบูรณ์ข้ึน  โรคภยัจากมะเร็งกล่องเสียงไดเ้ขา้มา  
ขณะน้ีนั้นการรับประทานอาหารใหถู้กสุขลกัษณะ การจดัการตวัเอง การปฏิบติัธรรม การออกกาํลงั
กาย การทาํกิจกรรมร่วมกบัชุมชน ไดก่้อเกิดการมีสุขภาพจิตท่ีดี ยอมรับส่ิงท่ีตนเองประสบปัญหา 
เป็นบุคคลท่ีน่ายกยอ่งอีกท่านหน่ึง 

17. นายอินเหลา  อิกาํเนิด  เป็นบุคคลท่ีมีสุขภาพจิตท่ีไม่ดี มีภาวะบีบคั้นทางเศรษฐกิจ  
ไดคิ้ดอตัวิบาทก็หลายคร้ัง  เม่ือเขา้ร่วมกิจกรรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ
แลว้  ก็มีจิตใจท่ีดีข้ึน  ยอมรับความจริง หาทางแกไ้ขจากด่ืม งดด่ืม  จากเล่นการพนนัชนไก่ ก็หยุด 
พร้อมทั้งครอบครัวก็ประกอบอาชีพจากการรับจา้ง  ก็ไดท้าํงานร่วมกนัรับจา้ง  แกไ้ขปัญหาภาวะ
บีบคั้นทางเศรษฐกิจไดเ้ป็นอยา่งดี 

18. นายหม่ืน  อิกาํเนิด   - ก่อนนั้นเป็นบุคคลท่ีอว้นไม่แขง็แรง ไม่ชอบคบหาสมาคมกบั
บุคคลอ่ืน  เม่ือเขา้รับการปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพื่อสุขภาพแลว้  นายหม่ืนเป็นบุคคลท่ีร่วมกบันาย
ธงชยั  ยืนธรรม  สร้างกลุ่มป่ันจกัรยานออกกาํลงักายรับเป็นภาระทางวดั ศาสนพิธี งานบุญต่างๆ 
เป็นบุคคลตน้แบบ สมควรยกยอ่งอีกท่านหน่ึง 

19. นางคยอม  ปินชยั   - เป็นบุคคลท่ีอว้น เดินเหินลาํบาก กิจกรรมสังคมไม่ไดเ้ขา้ร่วม  
เม่ือไดรั้บการประชาสัมพนัธ์จากสภาผูน้าํแลว้  นางคยอม  ปินชยั ไดเ้ขา้ร่วมกิจกรรมแทบทุกอยา่ง  
ท่ีชุมชนไดจ้ดัตั้งข้ึน  จนปัจจุบนัโรคปวดหวัเข่าก็หายไป  เพราะการออกกาํลงักายอย่างสมํ่าเสมอ
อยา่งแทจ้ริง 

20. นายมานพ  ปินชัย  เป็นนักด่ืม  นักเล่นการพนัน ไม่ได้สนใจสุขภาพของตนเอง   
จวบจนเม่ือภรรยาของตวัเองลม้ป่วยลง จากโรคมะเร็ง ตวัเองก็ไดน้าํภรรยาเป็นตน้แบบ ลด ละ เลิก 
ในส่ิงท่ีเป็นอบายมุขทั้งปวง เขา้ร่วมกิจกรรมท่ีชุมชนไดจ้ดัตั้งข้ึน  ประจวบกบัตนเองเป็นตน้แบบ
ของการเลิกด่ืมสุราและไดรั้บเลือกเป็นผูน้าํในหมู่บา้น  จนปัจจุบนัเป็นผูส้นบัสนุนให้เกิดกิจกรรมท่ี
หลากหลายข้ึนในชุมชน เป็นแบบอย่างของหมู่บ้านต้นแบบ หมู่บ้านจดัการสุขภาพ และอ่ืนๆ       
อีกมาก 
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น่ีเป็นเพียง 20 บุคคลท่ีผูว้ิจยัไดสุ่้มตวัอยา่งมาให้พิจารณาวา่การปรับเปล่ียนพฤติกรรม
การบริโภคเพื่อสุขภาพนั้น  ตอ้งปรับเปล่ียนตั้งแต่ตนเองครอบครัว ชุมชน และสังคม ให้เกิดการ
ยอมรับในทุกๆ ดา้นดว้ยกิจกรรมท่ีมีความเป็นไปได ้สาํหรับใชใ้นชีวติประจาํวนั 
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บทที ่5 
สรุปผล อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

สรุปผลการวจิัย 
 

การวิจยัเร่ืองการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้นหนอง
เหน่ียง ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่ มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนและผลสําเร็จของการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการ
บริโภคเพื่อสุขภาพ ของชุมชนบา้นหนองเหน่ียง ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่ 
สรุปผลการวจิยัพบวา่ 

1. ชุมชนได้ปรับเปลีย่นพฤติกรรม  ดงัน้ี 
 - ชุมชนมีความรู้ในการพฒันาตวัเอง ชุมชน ร่วมกนั 
 - มีความรู้ในหลักโภชนาการอาหารการบริโภค เน้นความปลอดภยัต่อสุขภาพ        

มีการปลูกผกัรับประทานเอง  ผงปรุงรสทาํเอง มีมุง้ครอบอาหาร เม่ือชาวบา้นมีงาน มีนวตักรรมลา้ง
มือก่อนรับประทานอาหารทุกคร้ัง 

 - มีความรู้ในดา้นการออกกาํลงักายร่วมกนั  เช่น การเตน้แอโรบิก การรําไมพ้ลอง 
การฝึกโยคะ การเตน้แอโรบอ๊กซ่ิง การเล่นกีฬาเปตอง การเล่นกีฬาวอลเล่ยบ์อล 

 - มีความรู้ในการลดรายจ่าย ดว้ยการจดัอบรมการประดิษฐ์ดอกไม ้การทาํนํ้ ายาลา้ง
จาน แชมพ ูนํ้ายาปรับผา้นุ่ม การทาํนํ้าสมุนไพร พร้อมยาหม่อง นํ้ามนัเหลือง พิมเสนนํ้ า นํ้ ามนัเขียว 
สบู่กอ้นสมุนไพร ซุปกอ้นสมุนไพร 

 - การเผยแพร่ความรู้ ในดา้นการจดันิทรรศการสมุนไพรใกลต้วั การจดัรายการวิทย ุ
ประชาสัมพนัธ์ 

 - การฝึกปฏิบติัธรรม  ตามรอยหลวงปู่ ทอง  วดัพระธาตุศรีจอมทอง ทุกวนัอาทิตย ์
ชุมชนจะตกับาตรร่วมกนั 

 - การฝึกการช่วยเหลือเก้ือกลูซ่ึงกนัและกนัในงานดา้นสวสัดิการสังคม 
 - การขอรับบริจาคขยะทองคาํของเยาวชน ปฏิบติัการจริงทุกวนัเสาร์ 
 - การบูรณาการร่วมกบัองคก์รภาครัฐ ภายใตเ้ยาวชนวยัใส แห่งไกลยาเสพติด 
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 - ความรู้ท่ีไดเ้กิดจากการบูรณาการระหวา่งทอ้งท่ี ทอ้งทุ่ง ทอ้งถ่ิน  
 - ทอ้งท่ี  ไดแ้ก่ ภาครัฐ เอกชน กาํนนั ผูใ้หญ่บา้น 
 - ทอ้งทุ่ง  ไดแ้ก่ กลุ่ม ชุมชน กองทุนชุมชน 
 - ทอ้งถ่ิน  ไดแ้ก่  เทศบาล  องคก์ารบริหารส่วนตาํบล  องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั  

ไดมี้ส่วนร่วมการบูรณาการร่วมกนั ทั้งเป็นพี่เล่ียงและการหนุนเสริม 
 - ในดา้นร่างกาย  ทาํให้มีร่างกายแข็งแรง ปราศจากโรคพื้นฐานอนัไดแ้ก่ เบาหวาน 

ความดนัโลหิตสูง ไขมนัในเส้นเลือด และมีการออกกาํลงักายร่วมกนัทุกวนั 
 - ในดา้นจิตใจ  ชุมชนไดเ้กิดตน้แบบบุคลากรในพื้นท่ีท่ีสามารถ ลด ละ เลิก จาก

อบายมุขได ้ครอบครัวมีความสุข ตนเองมีสุขภาพแข็งแรง จากการสุ่มแบบสํารวจ 20 คน พบวา่มีผู ้
ท่ีเลิกด่ืมสุราทนัที 10 คน 2 รูป อุปสมบทเป็นพระภิกษุเป็นท่ีเคารพศรัทธาของชุมชนบา้นหนอง
เหน่ียง และอีก 8 คนนั้นทาํให้เป็นท่ีรักของครอบครัว มีวินยัปฏิบติัต่อตนเอง ครอบครัว และชุมชน 
บางท่านเขา้วดัปฏิบติัธรรมอยา่งเคร่งครัด การเขา้ร่วมกิจกรรมของสังคมหมู่บา้นก็เป็นไปดว้ยความ
เรียบร้อย 

 - ในดา้นวิญญาณ  มีการใช้วิจารณญาณในการรับรู้ข่าวสาร  จิตสํานึกในการแกไ้ข
ปัญหาของตนเองและคนรอบขา้ง  เม่ือเกิดปัญหาไดแ้สวงหาแนวทางแกไ้ข 

 - ในดา้นสังคม  เกิดการปรับตวัร่วมกนัจากสังคมท่ีเคยชิน สู่สังคมแห่งการยอมรับ 
มีการปรับตวัเขา้หากนั สร้างกฎระเบียบ ขอ้ตกลงร่วมกนั ส่งเสริม สนบัสนุนใหก้าํลงัใจ 

 - ในดา้นเศรษฐกิจ ชุมชนมีความรู้ในการลดรายจ่ายเพิ่มรายได ้ดงัจะเห็นไดจ้ากการ
ปลูกผกัสวนครัวร้ัวกินได ้การปลูกสมุนไพร 

 - มีการสนบัสนุนจากองคก์รภาครัฐ เทศบาล อยา่งต่อเน่ือง 
 - เม่ือมีความรู้ ชุมชนไดแ้บ่งปัน เป็นวิทยากรอบรม เรียนรู้ แลกเปล่ียนร่วมกนั กบั

โรงเรียนผูสู้งอายุ กองทุนสวสัดิการชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ สํานักบริการส่งเสริม
สุขภาพ 

2. ผลทีเ่กดิขึน้ของการปรับเปลีย่นพฤติกรรมการบริโภคเพือ่สุขภาพ 
     ปัจจัยภายใน :  ก่อน ได้แก่ ครอบครัวแตกแยก มีนักด่ืมหน้าใหม่เพิ่มข้ึน สุขภาพ
เส่ือมโทรมอ่อนแอ มีโรคมาก ขาดการดูแลเอาใจใส่ ห่างไกลธรรมะ ไม่มีกฎระเบียบขอ้ตกลง ไม่มี
ความรู้ในการบริโภค ขาดความสามคัคี 
                        หลงั ครอบครัวมีความสงบสุข เพราะหวัหนา้ครอบครัวเป็นตน้แบบ
ของชุมชน สังคมเกิดความเอ้ืออาทรช่วยเหลือกนั  สุขภาพของชุมชนแข็งแรง มีกลุ่มป่ันจกัรยาน 
กลุ่มออกกาํลงักายเตน้รํา โยคะ กลุ่มกีฬาการควบคุมเบาหวาน ความดนัโลหิต การจดัการสุขภาพ
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ชุมชนอยา่งมีระบบ  มีการรวมกลุ่มกนัดาํเนินกิจกรรมเก่ียวกบัสุขภาพอนัไดแ้ก่ การปลูกผกัปลอด
สารพิษ การแปรรูปสมุนไพร การลดใช้สารเคมีทางการเกษตร การปลูกผกัสวนครัว จดัชุมชน
ร่วมกนั ทาํกิจกรรม การปลูกผกัในวดั เมนูชูสุขภาพ ผลผลิตท่ีไดอ้อกจาํหน่ายจ่ายแจก แลกเปล่ียน
แบ่งปัน มีการเยีย่มใหก้าํลงัใจผูป่้วยติดเตียง หมู่บา้นปลอดเหลา้ และการพนนัในงานศพ ชุมชน งด
จาํหน่ายเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ในวนัพระ  เกิดครอบครัวตน้แบบ บุคคลตน้แบบ บุคคลตวัอย่าง 
รางวลัโครงการ 1 อาํเภอ 1 ตาํบล ตน้แบบ จดัการปัญหาเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ 

 ปัจจัยภายนอก ท่ีก่อใหเ้กิดการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของชุมชน 
 - สังคมรังเกียจ ขาดรายไดจ้ากการประกอบอาชีพ เพราะสุขภาพอ่อนแอ 
 - สังคมไม่มีคุณภาพ แตกแยก เอาเปรียบ ต่างคนเอาตวัรอด 
 - เกิดนกัด่ืมสุราหนา้ใหม่ ขาดการบริหารจดัการแบบองคร์วม 
 - คนในชุมชนตอ้งปรับตวัยอมรับความจริง 
 - ไม่มีองคก์รในการสนบัสนุนช่วยเหลือ 
 - ไม่มีการยอมรับจากภายนอก 

  ผลกระทบทางด้านเศรษฐกจิ 
       ก่อน  ชุมชนมีการด่ืมสุรา การจาํหน่ายสุรา  ไม่มีกฎระเบียบ ขอ้ตกลงร่วมกนั การใช้
จ่ายซ้ือของบริโภค เช่น อาหาร ตอ้งพึ่งพาร้านคา้ ไม่มีการวางแผนชีวติ แผนสุขภาพ แผนอาชีพ และ
แผนเวลา ชุมชนไม่มีการคิดร่วม ทาํร่วม ชอบกู้หน้ียืมสิน นาํเงินอนาคตมารับประทาน การหวงั
พืชผลทางการเกษตรไม่ทนัการณ์  รายไดต้กตํ่า คุณภาพชีวิต สุขภาพของชุมชนเส่ือมโทรม ผูป่้วย
เพิ่มมากข้ึน จากการสํารวจขอ้มูลครัวเรือน ปี 2554  มีหน้ีสินทั้งหมด 13, 173, 582 บาท/ปีรายรับ 
12, 987, 396 บาท/ปี  มีรายจ่าย 12, 642, 612 บาท/ต่อปี จาํนวนผูด่ื้มสุรา 82 ราย มีค่าใช้จ่ายสุรา 
751,900 บาท /ปี  ผูสู้บบุหร่ี 64 ราย มีค่าใชจ่้าย 365,000 บาท ต่อปี  
 ปัจจุบนั เศรษฐกิจในชุมชนดีข้ึน มีอาชีพหลกั อาชีพเสริม อาชีพท่ีเป็นหัตถกรรม ก่อ
เกิดรายได ้ชุมชนส่งเสริมการเรียนรู้ มีการดาํเนินชีวติ ตามหลกัเศรษฐกิจพอเพียง ทาํเกษตรพอเพียง 
รวมกลุ่มกนัแกไ้ข ปัญหาหน้ีสิน มีกองทุนในชุมชนต่างๆ มากมาย 
 ผลกระทบในด้านสังคม 

เม่ือชุมชนมีการส่งเสริมการเรียบรู้ สนบัสนุนการทาํความดีส่งเสริมให้ชุมชนใช้หลกั
ความพอเพียง สนับสนุนร่วมคิด ร่วมทาํ ร่วมกาํหนดการอยู่ร่วมกนั เป็นแบบอย่างปฏิบติั ก่อเกิด
สังคมเอ้ืออาทร มีความสุข เป็นตน้แบบของการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอยา่งแทจ้ริง การ
พฒันาทุกรูปแบบ ก่อเกิดข้ึน  เพราะชุมชนเขม้แขง็ สังคมเอ้ืออาทร 
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 ผลกระทบในด้านสุขภาพ 
เกิดกิจกรรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอย่างมากมาย เช่น งานศพ งานเศร้า 

งดเหล้า งดเบียร์ การพนัน และเล่นเบอร์ทุกชนิด งดขายสุราในวนัพระ (ช่วงเขา้พรรษา)  เมนูชู
สุขภาพ มีการรณรงค์ ลด งด ผงชูรส ลดเคร่ืองปรุงอาหารทุกชนิด เล้ียงนํ้ าสมุนไพรในงานของ
หมู่บา้น (งดนํ้ าอดัลม)  ส่งเสริมการปลูกผกัพื้นบา้น ผกัสวนครัว ร้ัวกินได ้ การอนุรักษ์ภูมิปัญญา
ดา้นสมุนไพร อนัเก่ียวกบัสุขภาพ ส่งเสริมการปลูกและใชส้มุนไพรอย่างถูกตอ้ง เกิดชมรมคนรัก
สุขภาพ การตั้งศูนยสุ์ขภาพชุมชน และตลาดนัดชุมชน มีการออกกาํลงักายอย่างน้อยสัปดาห์ละ      
3 วนั  การรณรงค์ตา้นยาเสพติด ใช้กิจกรรมลานธรรมลานกีฬา สนบัสนุนเล่นดนตรีพื้นเมืองและ
ศิลปะลา้นนา ส่งเสริมการทาํบญัชีครัวเรือน ทาํอาชีพเสริม อบรมให้ความรู้ในเร่ืองเกษตรพอเพียง  
ท่ีสําคญัท่ีสุด คือ การตั้งกฎระเบียบของหมู่บา้น พฒันากลุ่มวิสาหกิจชุมชน ธนาคารชีวิตบอกไม้
ซาง กองทุนออมเยาวชน ส่ิงทั้งหลายเหล่าน้ีลว้นแลว้แต่เกิดผลกระทบทางสุขภาพแทบทั้งส้ิน ทั้ง
กาย จิตใจ วญิญาณ สังคม 

 

อภิปรายผลการวจิัย 
 

บา้นหนองเหน่ียง เป็นหมู่บา้นท่ีมีเอกลกัษณ์เป็นของตวัเอง ภาษายองเป็นภาษาบรรพ
บุรุษ มีความศรัทธาในผูน้าํศาสนา ท่ีเป็นพระนกัเทศน์ท่ีมีช่ือเสียงในลา้นนา เป็นชุมชนแห่งการ
เรียนรู้ นาํปัญหาของชุมชนท่ีมีอยู่มากาํหนดเป็นแผนแม่บทของชุมชน มีการเก็บขอ้มูล วิเคราะห์ 
สังเคราะห์ ส่งเสริมสนบัสนุนหลกัประชาธิปไตยแบบมีส่วนร่วม  ปัญหาดา้นสุขภาพจากความเช่ือ 
ความเคยชิน ท่ีชุมชนได้เคยปฏิบติัมาเช่น การรับประทานอาหารดิบ การด่ืมสุรา จะทาํให้หาย
เจบ็ปวด การไดรั้บความรู้ผดิ ๆ อนัเกิดจากส่ือต่าง ๆ การรับประทานอาหารโดยไม่คาํนึงถึงสุขภาพ 
การใชส้ารเคมีในการประกอบอาชีพการเกษตรโดยไม่มีความระวงัความปลอดภยัต่อชีวิต 

ในการเรียนรู้ของชุมชนนั้นจะตอ้งมีจิตอาสาท่ีเป็นกลุ่มคนเห็นสภาพปัญหาเกิดข้ึนใน
ชุมชน ได้ร่วมปรึกษาหารือกนั แกไ้ขปัญหาดงักล่าว จาํเป็นตอ้งใช้ระยะเวลาเป็นส่ิงสําคญั มีการ
วเิคราะห์สภาพปัญหาอนัเก่ียวกบัสุขภาพ และการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของคนในชุมชน เช่น การ
ไม่ออกกาํลงักาย การบริโภคอาหารท่ีหวานจดั เค็มจดั ให้เปล่ียนพฤติกรรมให้เหมาะสม ท่ีส่งผลดี
ต่อสุขภาพ บทบาทผูน้าํจึงมีส่วนสําคญัในการเร่ิมตน้คิดแกไ้ขปัญหาออกแบบกระบวนการทดลอง 
ทดสอบ เร่ิมปฏิบติัการ ให้เกิดการเปล่ียนแปลงจะตอ้งมีแนวคิด วิสัยทศัน์ ยุทธศาสตร์ท่ีเหมาะสม 
แสวงหาความรู้ใหม่ จดัการความรู้อย่างเป็นระบบ  ประมวลคดักรอง เขา้ถึง เขา้ใจ แลกเปล่ียน
ถ่ายทอดจนเกิดระบบการจดัการความรู้ 
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ผลจากการเรียนรู้ท่ีชุมชนบา้นหนองเหน่ียงไดใ้ช้การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคของชุมชน 
ชุมชนเองยงัคงวิถีดั้ งเดิม แต่เพียงนวตัวิถีเพื่อสร้างแนวทางใหม่ๆ ทาํให้ชุมชนอยู่ร่วมกนัแบบมี
ความสุข  มีเมตตาปราณี เก้ือกูล เอ้ืออาทรซ่ึงกนัและกนั  สังคมชอบช่วยเหลือ ร่วมแกปั้ญหาท่ีเกิด
ขั้น มีการช่วยเหลือใหก้าํลงัใจซ่ึงกนัและกนั ชุมชนไดมี้ 
 1.  การบริหารจดัการชุมชน โดยมีสภาผูน้าํเป็นตวัจกัรในการขบัเคล่ือนงานทุกชนิด 

 2.  ชุมชนมีการคิดร่วม ทาํร่วม มีการเรียนรู้ แกไ้ขร่วมกนั อยา่งแทจ้ริง 

 3.  มีหลกัยึดเหน่ียวเป็นพลงัศรัทธาหนุนเสริมกิจกรรมทุกๆ อยา่งในชุมชนบา้นหนอง

เหน่ียง 

 

ข้อเสนอแนะ 
 
 จากการวิจยัการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้นหนอง
เหน่ียง ตาํบลบวกคา้ง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่  ผูว้จิยัมีขอ้เสนอแนะต่อไปน้ี 
 1. ขอ้เสนอแนะท่ีนาํไปใช ้
      ผลการวิจยัน้ีสามารถนําเป็นต้นแบบของการแก้ไขปัญหาโดยใช้การจดัทาํแผน
แม่บทชุมชน วเิคราะห์ สังเคราะห์ขอ้มูล ในการสร้างความเขม้แข็งให้เกิดข้ึนกบัชุมชนนั้นๆ ไดทุ้กเร่ือง 
 2. ขอ้เสนอแนะเพื่อการพฒันา 

     2.1 เทศบาลตาํบลบวกคา้งสามารถใชข้อ้มูลดงักล่าวเป็นตน้แบบการส่งเสริม พฒันา 
และการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ ในรูปแบบบูรณาการทุกภาคส่วน 

     2.2 ผูท่ี้เป็นตน้แบบของชุมชนสามารถถ่ายทอดองคค์วามรู้ต่างๆ ท่ีไดจ้ากการสั่งสม
ประสบการณ์ นาํสู่การต่อยอด กิจกรรมต่างสถานท่ีได ้
 3. ขอ้เสนอแนะเพื่อการวจิยัคร้ังต่อไป 

     3.1 งานวจิยัจะไดผ้ลดียิง่ข้ึนจะตอ้งมีการบูรณาการร่วมกนัไดแ้ก่ ทอ้งท่ี ทอ้งถ่ิน และ
ทอ้งทุ่ง และตอ้งเก่ียวพนักบัวถีิชีวติของชุมชน 

     3.2 ผูท่ี้สนใจสามารถใชก้ระบวนการดงักล่าวน้ีต่อยอดกิจกรรมในทุกๆ ดา้น 
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ภาคผนวก  ก 
แบบสัมภาษณ์ 

 
งานวจิยัเร่ือง :  การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบา้นหนองเหน่ียง ตาํบล
บวกคา้ง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่…………………………………………… 
 
ค าช้ีแจง 
 แบบสัมภาษณ์น้ีเป็นแบบสัมภาษณ์ท่ีตอ้งการทราบ แนวความคิดเห็นจากผูใ้ห้สัมภาษณ์ 
เพื่อนาํขอ้มูลท่ีไดจ้ากการสัมภาษณ์ นาํไปสู่การวิเคราะห์และนาํเน้ือหาไปสรุปในงานวิทยานิพนธ์ 
ในหัวขอ้เร่ือง “ การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของชุมชนบ้านหนองเหน่ียง 
ตาํบลบวกค้าง อาํเภอสันกาํแพง จงัหวดัเชียงใหม่  ”  งานวิจยัน้ีเป็นหลักสูตรศิลปศาสตรมหา
บณัฑิต สาขา การพฒันาทอ้งถ่ินแบบบูรณาการ บณัฑิตศึกษา สถาบนัการเรียนรู้เพื่อปวงชน  
 
 แบบสัมภาษณ์ชุดน้ี มี  7  หนา้  แบ่งออกเป็น 5 ส่วน ประกอบดว้ย 
ส่วนที ่1 ขอ้มูลพื้นฐานทัว่ไปของผูใ้หส้ัมภาษณ์    จาํนวน 6     ขอ้ 
ส่วนที ่2 การบริโภคและพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ     จาํนวน     22     ขอ้ 
ส่วนที ่3 การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค 
 3.1 การใหค้วามรู้ ความเขา้ใจ     จาํนวน     10     ขอ้ 
 3.2 การสร้างจิตสาํนึกในการบริโภค     จาํนวน     21     ขอ้  
 3.3 การใชร้ะเบียบ ขอ้บงัคบั กฎเกณฑ์      จาํนวน     9     ขอ้ 
ส่วนที ่4. ปัญหาอุปสรรคและขอ้เสนอแนะต่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพของ
ชุมชนบา้นหนองเหน่ียง  
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แบบสอบถามการวจิัย 
เร่ือง การปรับเปลีย่นพฤติกรรมการบริโภคเพือ่สุขภาพของชุมชน 

บ้านหนองเหน่ียง  ต าบลบวกค้าง  อ าเภอสันก าแพง  จังหวัดเชียงใหม่ 
 
ค าช้ีแจง   แบบสอบถามชุดน้ีมี    หนา้โดยแบ่งออกเป็น 5 ส่วน  ไดแ้ก่ 
 
  ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป    จาํนวน  6  ขอ้ 
  ส่วนท่ี 2 การบริโภคและพฤติกรรมการบริโภคเพื่อสุขภาพ จาํนวน  22 ขอ้ 

  ส่วนท่ี 3     การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค  
 3.1 การใหค้วามรู้ความเขา้ใจ จาํนวน     10     ขอ้ 
 3.2 การสร้างจิตสาํนึกในการบริโภค      จาํนวน     21     ขอ้ 
 3.3 การใชร้ะเบียบ ขอ้บงัคบั กฎเกณฑ์     จาํนวน      9     ขอ้      
ส่วนท่ี 4  ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะต่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค เพื่อ
สุขภาพ บา้นหนองเหน่ียง 
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ภาคผนวก ข 
แบบ ส ารวจการบริโภคและพฤติกรรมการบริโภคเพือ่สุขภาพ 

 

 

การบริโภคและพฤติกรรมการบริโภค 
ความถี่ในการปฏิบัติ 

เป็นประจ า บางคร้ัง ไม่เคยปฏิบัติ 
1. ท่านรับประทานอาหารเชา้ทุกวนั    
2. ท่านรับประทานแซนวสิหรือขนมปัง เป็นอาหารเชา้    
3. ท่านรับประทานผกัใบเขียว และพืชผกัชนิดต่างๆ    
4. ท่านรับประทาน เน้ือ ไข่ ปลา นม    
5. ท่านรับประทาน ขา้วเจา้ ขา้วเหนียว  ขนมจีน ก๋วยเต๋ียว 
เผอืก มนั ฟักทอง ขา้วโพด ธญัพืช และแป้งอ่ืนๆ 

   

6. ท่านรับประทาน ผลไมช้นิดต่างๆ    
7. ท่านรับประทานไขมนัจากปลา นํ้ามนัหมู นํ้ามนัถัว่
เหลือง 

   

8. ท่านด่ืมนํ้าอดัลม หรือนํ้าหวาน    
9. ท่านลา้งมือก่อนรับประทานอาหารทุกม้ือ    
10. ท่านด่ืมนมวนัละ 1 – 2 แกว้    
11. ท่านซ้ืออาหารโดยดูวนัหมดอายแุละดูเคร่ืองหมาย อย.    
12. ท่านรับประทานอาหารโดยใชช้อ้นกลาง    
13. ท่านรับประทานขนมขบเค้ียว กรุบกรอบ เช่น ขา้ว
เกรียบ มนั ฝร่ังทอด 

   

14. ท่านรับประทานอาหารมากกวา่ 3 ม้ือต่อวนั    
15. ท่านรับประทานอาหาร นอ้ยกวา่ 3 ม้ือต่อวนั    
16. ท่านบริโภคบะหม่ีก่ึงสาํเร็จรูป แทนอาหาร 1 ม้ือ    
17. ท่านเลือกซ้ือขนม/อาหาร เพราะตอ้งการของแถม    
18. ท่านชอบรับประทานอาหารท่ีมีรสหวาน    
19. ท่านชอบรับประทานอาหารท่ีมีรสเคม็    
20. ท่านชอบรับประทานอาหารท่ีมีรสเผด็    
21. ท่านออกกาํลงักายตามความเหมาะสมของวยัทุกวนั    
22. ท่านด่ืมแอลกอฮอลเ์ป็นประจาํทุกวนั    
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ภาคผนวก ค 
การปรับเปลีย่นพฤติกรรมการบริโภค 
ความรู้ในเร่ืองการบริโภคอาหาร 

 

ค าช้ีแจง  โปรดทาํเคร่ืองหมาย  ลงในช่อง    ท่ีท่านเห็นวา่ถูกตอ้งท่ีสุดเพียงคาํตอบเดียว 
1. สารอาหารประเภทโปรตีนมีประโยชน์ต่อร่างกายโดยตรง คือขอ้ใด 

 ช่วยในการเจริญเติบโต และซ่อมแซมส่วนท่ีสึกหรอ 
 ช่วยในการเผาผลาญ และดูดซึมวติามิน 
 ช่วยใหพ้ลงังานและความอบอุ่นต่อร่างกาย 
 ช่วยใหอ้วยัวะต่างๆ ทาํงานสัมพนัธ์กนั 

2. อาหารในขอ้ใดมีอาหารหลกัครบทั้ง 5 หมู่ 

 ขา้วหมูแดง      
 สลดัปลาทูน่า 
 ขา้วไข่เจียวหมูสับ     

  เส้นใหญ่ราดหนา้หมู 

3. ถา้ตอ้งการสารอาหารประเภทแคลเซ่ียม ควรรับประทานอาหารในขอ้ใด 

 ยาํปลาเล็กปลานอ้ย นมสม    
 ตม้ยาํปลาทู นํ้าผลไมร้วม 
 ก๋วยจับ๊เคร่ืองในสัตว ์ นํ้าเตา้หู้    
 ก๋วยเต๋ียวหมูตุ๋น โอวลัติน เยน็ 

4. ประโยชน์ของอาหารท่ีมีเส้นใยและกากอาหาร คือขอ้ใด 

 ใหพ้ลงังานแก่ร่างกาย    
  ช่วยใหร่้างกายแขง็แรง 
 ช่วยในการทาํงานของระบบขบัถ่ายใหป้กติ  
 ช่วยในการดูดซึมเกลือแร่ในลาํไส้ 

5. อาหารชนิดใดเป็นแหล่งพลงังานหลกัท่ีคนไทยบริโภคมากท่ีสุด 

  ขา้ว  แป้ง      
  ไขมนั  กะทิ 
  ผกัและผลไม ้     
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 เน้ือสัตวแ์ละผลิตภณัฑจ์ากสัตว ์
6. สารอาหารทาํใหพ้ลงังานแก่ร่างกายมากท่ีสุด คือขอ้ใด 

 คาร์โบไฮเดรด     
  โปรตีน 
 วติามิน      
  ไขมนั 

7. พฤติกรรมการบริโภคในขอ้ใดเส่ียงต่อภาวะโภชนาเกิน 

 ด่ืมนํ้าอดัลมหลงัอาหารทุกม้ือ    
  ด่ืมนมสดวนัละ 1-2 แกว้ทุกวนั 
 กินอาหารฟาสตฟ์ู๊ ดทุกวนัอาทิตย ์   
  กินอาหารท่ีผดั/ทอดจากนํ้ามนัพืชทุกวนั 

8. หลกัในการเลือกรับประทานอาหารขอ้ใดถูกตอ้งท่ีสุด 

 เลือกจากส่วนประกอบของอาหารเป็นหลกั  
  เลือกจากลกัษณะอาหารน่ารับประทาน 
 เลือกตามความนิยมของกลุ่มเพื่อนๆ   
  เลือกจากรสชาติถูกใจเป็นหลกั 

9. เพราเหตุใด เราจึงควรบริโภคอาหารให้ครบ 5 หมู่ 

 เพื่อใหบ้ริโภคอาหารไดป้ริมาณมาก   
 เพื่อใหไ้ดรั้บสารอาหารครบถว้น 
 เพื่อใหไ้ดรั้บพลงัเพียงพอ    
 เพื่อใหไ้ดรั้บวติามินเพียงพอ 

10. การเลือกบริโภคอาหารอยา่งไรจึงจะถูกหลกัโภชนาการ 

 รับประทานอาหารท่ีสดเสมอ    
 รับประทานอาหารท่ีมีรสอร่อย 
 รับประทานอาหารท่ีมีโปรตีนสูง   
 รับประทานอาหารท่ีหลากหลายไม่ซํ้ าซาก 
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ภาคผนวก ง 
จิตส านึก ตระหนักในการบริโภคอาหาร 

 

ค าช้ีแจง  โปรดทาํเคร่ืองหมาย  ลงในช่องวา่งหลงัขอ้ความท่ีตรงกบัการปฏิบติัของท่านมากท่ีสุด 
 

จิตส านึกตระหนักในการบริโภคอาหาร 
เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

เห็นด้วย ไม่แน่ใจ 
ไม่เห็น
ด้วย 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

1. การบริโภคอาหารจานด่วน ทาํใหรู้้สึกเป็นคน
ทนัสมยั 

  15 62  

2. การบริโภคอาหารให้อ่ิมทุกม้ือจะทาํใหไ้ม่ขาด
สารอาหาร 

 3 29 45  

3. การบริโภคอาหารหลากหลายชนิด ช่วยให้
ร่างกายแขง็แรง 

 75 2   

4. การบริโภคอาหารแบบฝร่ังเป็นส่ิงท่ีดี มีคุณค่า
ทางโภชนาการครบถว้น 

  5 72  

5. การบริโภคอาหารไทย ทาํใหเ้ป็นคนลา้สมยั   6 52 19 
6. การบริโภคซุปไก่สกดัทุกวนั ช่วยใหเ้รียน
หนงัสือเก่ง 

  4 7 66 

7. การบริโภครังนกสกดัทุกวนัทาํใหร่้างกาย
แขง็แรง 

  2 3 72 

8. นํ้าชาเขียวเป็นเคร่ืองด่ืมสาํหรับคนรุ่นใหม่ 2  12 15 48 
9. การด่ืมนํ้าผลไมมี้ประโยชน์ต่อสุขภาพ 45 32    
10. การด่ืมกาแฟจะทาํใหอ่้านหนงัสือ/ทาํงานนานข้ึน    43 34 
11. การรับประทานอาหารรสหวานจะทาํใหอ้ว้น 18 59    
12. การด่ืมเคร่ืองด่ืมชูกาํลงัจะช่วยใหแ้ขง็แรง    21 56 
13. การรับประทานอาหารสาํเร็จรูปเป็นการ
ประหยดัและมีประโยชน์ 

  13 49 15 

14. การไม่ด่ืมแอลกอฮอล ์ทาํใหเ้ขา้กลุ่มกบัเพื่อน
ไม่ได ้

  2 37 38 
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จิตส านึกตระหนักในการบริโภคอาหาร 
เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

เห็นด้วย ไม่แน่ใจ 
ไม่เห็น
ด้วย 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

15. การรับประทานอาหาร ไม่สมส่วนจะทาํใหมี้
ผลต่อสุขภาพในอนาคต 

 31 39 7  

16. การรับประทานอาหรเสริมใหป้ระโยชน์ต่อ
ร่างกาย 

  8 69  

17. การรับประทานอาหารแช่แขง็ และอุ่นดว้ย
ไมโครรเวฟ เหมาะสมกบัวถีิชีวติในปัจจุบนั 

   75 2 

18. อาหารประเภท ป้ิง ยา่ง รมควนั  เป็นอาหารท่ีมี
กล่ินหอม 

   3 74 

19. วยัรุ่นไม่จาํเป็นตอ้งด่ืมนม เพราะร่างกายเติบโต
เตม็ท่ีแลว้ 

  21 56  

20. การด่ืมนํ้าอดัลมทาํใหส้ดช่ืน กระปร้ีกระเป่า    31 46 
21. การด่ืมชา กาแฟ โอวลัติน นมกล่อง แฮมเบอ
เกอร์ เป็นคนทนัสมยั 

   21 56 
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ภาคผนวก จ 
การใช้ข้อตกลง ระเบียบ กฎเกณฑ์ ทีชุ่มชนร่วมกนัตั้งขึน้ 

 

ค าช้ีแจง โปรดกาเคร่ืองหมาย         ลงในช่องวา่งหลงัขอ้ความท่ีตรงกบัการปฏิบติัของท่านมากท่ีสุด 
 

ขอ้ตกลง กฎเกณฑท่ี์ชุมชนร่วมกนัตั้งข้ึน ไม่ เ ห็ น
ดว้ย 

ได ้ ไ ม่ เ ห็ น
ดว้ย 

1. ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ตกลงท่ีชุมชนไดร่้วมกนัคิดหรือไม่ - 42 35  

2. ท่านจะปฏิบติัตามขอ้ตกลงหรือไม่ - 11 66  

3. ท่านไดเ้ขา้ร่วมกิจกรรมของชุมชนทุกคร้ังหรือไม่ 5 35 37  

4. ท่านเคยนาํปัญหาของท่านสู่การพิจารณาของสภาผูน้าํหรือไม่ 8 15 54  

5. ท่านไดป้ฏิบติัตามขอ้ตกลงของชุมชนหรือไม่ - 9 68  

6.ท่านไดเ้รียนรู้ สร้างจิตสาํนึกในการบริโภคร่วมกบัชุมชนหรือไม่ - 21 56  

7.ท่านเห็นดว้ยหรือไม่ท่ีชุมชนตอบแทนผูเ้ขา้ร่วมโครงการ - 38 39  

8.ท่านเห็นด้วยหรือไม่ท่ีสภาผูน้าํไดใ้ช้กระบวนการแก้ไขปัญหาโดย
การทาํแผนระยะยาว 

- 38 39  

9.สภาผูน้าํไดป้ระชาสัมพนัธ์ขอ้ตกลงต่างๆหรือไม่ - 30 47  
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ภาคผนวก ฉ 
แนวสังเกต ปัญหา อปุสรรค ข้อเสนอแนะต่อการปรับเปลีย่นพฤติกรรมการบริโภคเพือ่สุขภาพ 
  

1. ปัญหาและอุปสรรคของชุมชนในการประชุมร่วมกนั 
2. การเปล่ียนแปลงแนวคิด วธีิคิด ในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค 
3. ความรู้ท่ีไดรั้บจากการร่วมกิจกรรม 
4. กระบวนการแกไ้ขปัญหาจากความเป็นจริงในสังคม 
5. ผลท่ีเกิดข้ึนจากการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
6. ปัญหาอุปสรรคท่ีเกิดข้ึน 
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ภาคผนวก ช 
แนวสนทนากลุ่ม 

 

  แนวสนทนากลุ่ม ผูว้จิยัไดเ้ชิญผูใ้หข้อ้มูลหลกัประมาณ  10-20 คนมารวมกลุ่ม เพื่อทุกคน
จะไดแ้สดงความคิดเห็นและอภิปรายร่วมกนั ตามความคิดเห็นและประสบการณ์การปรับเปล่ียน
พฤติกรรมในอดีตจนถึงปัจจุบนั โดยมีประเด็นปัญหาหลกัในการสนทนา ดงัน้ี 

1. ปัญหาและความต้องการของชุมชนท่ีมีความประสงค์ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการ
บริโภคเพื่อสุขภาพ 

2. สถานการณ์ปัจจุบนัในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภค 
3. วธีิการจดักระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
4. ผลการปรับเปล่ียนพฤติกรรมและความภูมิใจในตวัเองท่ีไดป้รับเปล่ียนพฤติกรรมการ

บริโภคเพื่อสุขภาพ 
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ภาคผนวก ซ  
รูปภาพกจิกรรม 

 

 
 
 

 
 
 

ภาพที ่1 คณะกรรมการหมู่บา้นปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
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ภาพที ่2  แผนแม่บทชุมชนบา้นหนองเหน่ียง 
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ภาพที ่2 แผนแม่บทชุมชนบา้นหนองเหน่ียง (ต่อ) 
 

 
 

ภาพที ่2 แผนแม่บทชุมชนบา้นหนองเหน่ียง (ต่อ) 
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ภาพที ่2 แผนแม่บทชุมชนบา้นหนองเหน่ียง (ต่อ) 
 

 
 

ภาพที ่3 การอบรมการปลูกผกัปลอดสารพิษ การแปรรูปสมุนไพร 
การลดการใชส้ารเคมีทางการเกษตร 
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ภาพที ่4 การปลูกผกัสวนครัว 
 

 
 

ภาพที ่5 การปลูกผกัสวนครัวร่วมกบัชุมชนภายในวดับ่อหิน 
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ภาพที ่6 โครงการเมนูชูสุขภาพบา้นหนองเหน่ียง 
 

 
 

ภาพที ่7 ผลผลิตพืชผกัสวนครัวในชุมชน 
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. 

ภาพที ่8 การออกกาํลงักาย 
 

 
 

ภาพที ่9 การส่งเสริมสุขภาพจิตอุย้กบัหลาน 
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ภาพที ่10 การติดตามเยีย่มให้กาํลงัใจผูป่้วยติดบา้นติดเตียง 
 

 
 

ภาพที ่11 การดาํเนินงานหมู่บา้นปลอดเหลา้และการพนนัในงานศพ 
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ภาพที ่11 การดาํเนินงานหมู่บา้นปลอดเหลา้และการพนนัในงานศพ (ต่อ) 
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ภาพที ่12 ค่ายครอบครัวสร้างร้ัวป้องกนัยาเสพติด 
 

 
 

ภาพที ่13 ชุมชนจดัการตนเองดา้นยาเสพติด 
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ภาพที ่14 ครอบครัวตน้แบบ และบุคคลตน้แบบ 
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ภาพที ่15 เกียรติบตัรบุคคลตวัอยา่ง 
 

 
 

ภาพที ่16 นวตักรรมปรุงรสสมุนไพร 
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ภาพที ่16 นวตักรรมปรุงรสสมุนไพร (ต่อ) 
 

 
 

ภาพที ่17 นวตักรรมมุง้ครอบเตน็ทป์รุงอาหาร 
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ภาพที ่18 ตอ้นรับรองอธิบดี 
 

 
 

ภาพที ่19 การแลกเปล่ียนเรียนรู้กบักลุ่มต่าง ๆ 
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ภาพที ่20 รับมอบเกียรติบตัร  และแนวทางการพฒันาชุมชนบา้นหนองเหน่ียง 
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ภาพที ่21 การร่วมประชุมสัมภาษณ์ / ประชุมกลุ่มสนทนา 
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ภาพที ่22 ประชุมกลุ่มท่ีไดรั้บผลกระทบจากสุขภาพ และสภาผูน้าํชุมชน  
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ประวตัผิู้วจิยั 
 

ช่ือ - นามสกุล นายสมสิทธ์ิ    คาํยอญ 
NAME  Mr. Somsiddhi  Khamyon 
วนัเดือนปีเกดิ 16 มกราคม พ.ศ.2503 
ทีอ่ยู่  ท่ีอยู ่47 หมู่ท่ี 9  ตาํบลบวกคา้ง  อาํเภอสันกาํแพง  จงัหวดั

เชียงใหม่ 
เบอร์โทรศัพท์ 086-7315336   
อเีมล  thaiyong_2503@hotmail.co.th 
ประวตัิการท างาน - อาชีพ ทาํนา 

- นกัพฒันาสังคมดีเด่น ระดบัประเทศ 25 เมษายน 2552 จาก
ประธานสภา 

      - ศูนย ์ประสานงาน ภาคเอกชนแห่งชาติ (สมพร เทพสิทธา) 
- ต้นแบบคนดีศรีแผ่นดิน 21 มิถุนายน 2549 จาก รมต.
กระทรวง การพฒันาสังคมและความมัน่คงของมนุษย ์(วฒันา 
เมืองสุข) 
- คนดีศรีเชียงใหม่ 2554, จากหม่อมหลวงปนดัดา ดิศกุล  ผูว้า่
ราชการจงัหวดัเชียงใหม่ 
- บุคคลดีเด่น ดา้นการพฒันาสังคมและบาํเพญ็ประโยชน์ 2556 
จาก  ผูว้า่ราชการจงัหวดัเชียงใหม่ (วเิชียร พุฒิวญิํู) 
- อาสาสมคัรดีเด่นระดบัประเทศ 21 ตุลาคม 2554 จากนางสาว
ยิ่งลกัษณ์ ชินวตัร นายกรัฐมนตรี ประธานกรรมการส่งเสริม
การจดัสวสัดิการสังคมแห่งชาติ 
- คณะกรรมการขับเคล่ือนการจัดสวสัดิการสังคมจังหวดั
เชียงใหม่ 

   - คณะกรรมการรับรององคก์ร มูลนิธิ สมาคม จงัหวดัเชียงใหม่ 
ประวตัิการศึกษา - สาํเร็จการศึกษาระดบัปริญญาตรี จากสถาบนัการเรียนรู้เพื่อ

ปวงชน  สมุทรสงคราม 
   

 


	1. ปก-สารบัญ (สมสิทธิ์)
	2. บท1-5 (สมสิทธิ์ )

