
บทท่ี 5 
 

สรุป อภิปรายผลการศึกษา และขอเสนอแนะ 
 
        การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง (Descriptive cross-sectional 

study) เพื่อศึกษาถึงภาวะโภชนาการและทัศนคติตอโรคอวนของบุคลากรมหาวทิยาลยัราชภฏั
เชียงใหม  สรปุผลการวจิัยไดดังนี ้

 
สรุปผลการวิจัย 
         สวนท่ี 1  ขอมูลท่ัวไป  
         กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง คิดเปนรอยละ 59.4 อายุต่ําสุด 20 ป  อายุสูงสุด 59 ป อายุ
เฉลี่ย 34.3 ป มีตําแหนงอาจารย คิดเปนรอยละ 46.5 รองลงมา ตําแหนงนักวิชาการ คิดเปนรอยละ 
29.1  การศึกษาระดับปริญญาตรี คิดเปนรอยละ 52.0 รองลงมาปริญญาโท คิดเปนรอยละ 37.0  มี
ระยะเวลาการทํางานนอยกวา 5 ป คิดเปนรอยละ 46.5  รองลงมาระยะเวลาการทํางาน 5 – 10 ป คิด
เปนรอยละ 25.2  มีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 5,000  -  10,000    บาท   คิดเปนรอยละ 46.1 รองลงมามี
รายไดเฉลี่ยตอเดือน 10,001 – 15,000   บาท คิดเปนรอยละ 28.0                 
        สวนท่ี 2  ภาวะโภชนาการ 
        ประมาณครึ่งหนึ่งของบุคลากรมีภาวะโภชนาการปกติ  โดยเพศหญิงมีสัดสวนมากกวาเพศชาย  
เพศหญิงมีสัดสวนของคนผอมมากกวาเพศชายประมาณ 5 เทา สวนเพศชายมีภาวะทวมและภาวะ
อวนมากกวาเพศหญิงประมาณ 2 เทา และ 3 เทา        ชวงอายุ 51 ปขึ้นไปมีคาดัชนีมวลกายมากกวา
ชวงอายุอ่ืน ๆ  ผูที่เปนเจาหนาที่เทคนิคมีคาดัชนีมวลกายมากกวาตําแหนงงานอื่น ๆ  บุคลากรที่มี
ระดับการศึกษาปริญญาโทมีคาดัชนีมวลกายมากกวาระดับการศึกษาที่ต่ํากวา บุคลากรที่มีระยะเวลา
การทํางานในมหาวิทยาลัย 5-10 ปมีคาดัชนีมวลกายมากกวาระยะเวลาอื่น ๆ  ผูที่มีรายไดมากกวา 
20,000 บาท มีคาดัชนีมวลกายมากกวากลุมรายไดที่ต่ํากวา      
        คาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย  พบวา บุคลากรชายมีคาดัชนีมวลกายมากกวาบุคลากรหญิง กลุมตัวอยาง
ที่มีอายุ 51 ปขึ้นไปมีคาดัชนีมวลกายมากกวาชวงอายุอ่ืน ๆ  กลุมเจาหนาที่เทคนิคมีคาดัชนีมวลกาย 
มากกวาตําแหนงงานอื่น ๆ  บุคลากรที่มีระดับการศึกษาปริญญาโทมีคาดัชนีมวลกายมากกวาระดับ
การศึกษาที่ต่ํากวา บุคลากรที่มีระยะเวลาการทํางานในมหาวิทยาลัย 5-10 ปมีคา ดัชนีมวลกาย
มากกวาระยะเวลาอื่น ๆ  ผูที่มีรายไดมากกวา 20,000 บาท มีคาดัชนีมวลกายมากกวากลุมรายไดที่ต่ํา
กวา   
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        ภาวะโภชนาการกับความคิดเห็นสวนบุคคลเกี่ยวกับความอวน พบวา บุคลากรมากกวาครึ่งมี
ความคิดเห็นตอน้ําหนักและสวนสูงของตนเอง ไมสอดคลองตามผลการประเมินภาวะโภชนาการ
ดวยคาดัชนีมวลกาย โดยที่ผลการประเมินวาเปนคนผอม 46 คน รอยละ 58.7 ที่คิดวาตนเองสมสวน
และรอยละ 4.4 คิดวาตนเองทวม(น้ําหนักเกิน) สวนคนที่มีภาวะโภชนาการปกติ 135 คน มี
ความเห็นวาตนเองทวมและอวนรอยละ 37.0 ในคนทวม 31 คนกลับมีความเห็นวาตนเองยังผอม
และสมสวนรอยละ 41.9 สวนคนที่ภาวะโภชนาการอวนและอวนอันตราย 42 คน มีความเห็นวา
ตนเองผอม สมสวน และทวมรอยละ 66.7  บุคลากรเกือบรอยละ 50 ไมพอใจในน้ําหนักและ
สวนสูงของตนเอง  โดยคนผอม 46 คนรอยละ 50.0 ที่ไมพอใจในน้ําหนักและสวนสูง คนปรกติ 
135 คน พอใจในน้ําหนักและสวนสูงรอยละ 44.4 ไมพอใจในน้ําหนักและสวนสูงรอยละ 45.9  คน
ทวม และ คนอวนไมพอใจในน้ําหนักและสวนสูง  รวมกัน 41 คน 
         สวนท่ี 3  ทัศนคติตอโรคอวน 
         การศึกษาทัศนคติตอโรคอวน  โดยใช Beliefs About Obese Persons Scale (BAOP)  ใน
การประเมินทัศนคติ พบวา ทัศนคติตอโรคอวนของบุคลากร มี คาเฉลี่ยคะแนนเทากับ 16.93  โดยมี
คาต่ําสุดเทากับ 6  คาสูงสุดเทากับ 39  ซ่ึงการมีคา BAOP ที่สูงแสดงวาบุคคลนั้นมีทัศนคติวาโรค
อวนเปนสิ่งที่บุคคลไมสามารถควบคุมได  โดยบุคลากรชายคิดวาผูชายอวนเปนสิ่งไมคอยดีมากกวา
บุคลากรหญิงประมาณ 6 เทา สวนบุคลากรหญิงคิดวาผูหญิงอวนเปนสิ่งไมดีมากกวาบุคลากรชาย
เกือบ 2 เทา       โดยภาพรวมบุคลากรชายพอใจในน้ําหนักและสวนสูงของตนเองมากกวาบุคลากร
หญิง บุคลากรหญิงไมแนใจในน้ําหนักและสวนสูงของตนเองเกือบ 3 เทาของบุคลากรชาย  
         สวนท่ี 4 ความสัมพันธระหวางภาวะโภชนาการ  เพศ  อายุ  ตําแหนงงาน  ระดับการศึกษา  
ระยะเวลาการทํางาน และรายไดกับทัศนคติตอโรคอวน 
        บุคลากรหญิงและบุคลากรชายมีภาวะโภชนาการและความเห็นที่ตางกันในความเห็นตอความ
อวนในผูชายและผูหญิง (คําถามขอ 6) แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ   (P< 0.0001)        
        คาดัชนีมวลกายมีความสัมพันธเชิงบวกในทิศทางเดียวกันกับคาคะแนนทัศนคติตอโรคอวน    
(r = 0.02) อยางมีนัยสําคัญ (P=0.001 ) กลาวคือ ผูที่มีทัศนคติตอโรคอวนที่ไมถูกตอง มีแนวโนมที่
จะมีคาดัชนีมวลกายสูง (ผิดปกติ)  และไมพบวาอายุมีความสัมพันธกับคาคะแนนทัศนคติตอโรค
อวน     นอกจากนี้ พบวา บุคลากรมากกวาครึ่งมีความคิดเห็นตอน้ําหนักและสวนสูงของตนเอง ไม
สอดคลองตามผลการประเมินภาวะโภชนาการดวยคาดัชนีมวลกาย และบุคลากรเกือบครึ่งไมพอใจ
ในน้ําหนักและสวนสูงของตนเอง                   
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การอภิปรายผล 
         ผลการศึกษาภาวะโภชนาการและทัศนคติตอโรคอวนของบุคลากรมหาวิทยาลัยราชภัฏ
เชียงใหม ผูวิจัยนํามาอภิปราย ดังนี้ 
           บุคลากรมีภาวะโภชนาการน้ําหนักเกิน อวนและอวนอันตรายถึงรอยละ 28  โดยพบในเพศ
ชายมากกวาเพศหญิงสาเหตุอาจเกิดจากการที่เพศชายมีลักษณะนิสัยที่ชอบรับประทานอาหารใน
ปริมาณมากและบางสวนดื่มแอลกอฮอล สูบบุหรี่ และไมออกกําลังกาย(         )สอดคลองกับ
การศึกษาของ        Kim JH and Sakong J (2006)   พบวา ผูที่มีน้ําหนักเกินรอยละ  54 สูบบุหรี่  
รอยละ 88.5 ดื่มแอลกอฮอล รอยละ 37.5 ไมออกกําลังกายและสอดคลองกับ การศึกษาของกอง
โภชนาการ (2550) พบวา ภาวะโภชนาการเกินมาตรฐานในกลุมบุคคลวัยทํางานสังกัดกรมอนามัย 
(สวนกลาง) 14 หนวย มีภาวะโภชนาการเกินมาตรฐานรอยละ 15  สวนใหญพบในเพศชาย  ในกลุม
ของเจาหนาที่เทคนิคที่พบวามีคาดัชนีมวลกายสูงกวาตําแหนงงานอื่น ๆ อาจเนื่องจากลักษณะการ
ทํางานที่ตองอยูกับที่จนไมมีเวลาทํากิจกรรมที่ทําใหรางกายไดเคลื่อนไหว การนั่งนาน ๆ การใช
เทคโนโลยีที่ทันสมัยเขามาแทนที่กิจกรรม ทําใหรางกายไดใชพลังงานในกิจกรรมตาง ๆ ลดลง 
ปจจัยเหลานี้เปนการเพิ่มความเสี่ยงตอภาวะน้ําหนักเกินเนื่องจากมี พลังงานสวนที่เหลือมีการเกบ็ไว
รางกายซ่ึงกลไกขั้นพื้นฐานของภาวะน้ําหนักเกินเกิดจากความไมสมดุลของพลังงานที่รางกาย
รับเขามาและพลังงานที่รางกายนําไปใช  (Dudex,  1997)  นอกจากนี้ยังพบคาดัชนีมวลกายสูงใน
กลุมบุคลากรที่มีอายุมากกวา 51 ปขึ้นอาจเนื่องจากบุคลากรกลุมนี้มีโอกาสในการรับประทาน
อาหารนอกบานมากขึ้น รับประทานอาหารในปริมาณมากขึ้น นอกจากนี้การทํางานที่ตองมีบทบาท
ในการรวมกิจกรรมทางสังคมการรับประทานอาหารอาจเปนไปตามที่ตองการ  การรับประทาน
อาหารในงานเลี้ยง การรับประทานอาหารตามรานอาหารชั้นดี ซ่ึงมีการเลี้ยงอาหารที่ใหพลังงานสูง 
(อดิศักดิ์ สัตยธรรม,  2538) โดยเฉพาะอาหารกลุมไขมัน ซ่ึงนอกจากใหพลังงานมากวากลุมอื่นใน
ปริมาณอาหารที่หนักเทากันแลว ในปริมาณที่คิดเปนพลังงานเทากันอาหารไขมันก็ยังถูกสะสมไว
ในรางกายมากกวาอาหารกลุมอื่นดวย (ขจิต ชูปญญา, 2540 )  
         บุคลากรเกินกวาครึ่งหนึ่งมีคาทัศนคติตอโรคอวนนอยกวาคาเฉลี่ย 16.93  ซ่ึงคาเฉลี่ยที่ได
แสดงใหเห็นวาแนวโนมของบุคลากรมีทัศนคติที่ถูกตองตอโรคอวน นอกจากนี้ผลการศึกษา
คาเฉลี่ย BAOP ยังมีความแตกตางกันระหวางภาวะโภชนาการ เพศ อายุ ตําแหนงงาน ระดับ
การศึกษา ระยะเวลาการทํางาน และรายไดของบุคลากรสอดคลองกับการศึกษาของ Sara  F.  L.  

Kirk and others (2008)   พบวา คาเฉลี่ยทัศนคติโดยใชแบบวัด BAOP มีความแตกตางกันระหวาง
กลุมประชากรเปาหมายกับกลุมพยาบาล โดยกลุมประชากรเปาหมายมีคาเฉลี่ย 13.9 (S.D. 5.3)  
กลุมพยาบาลมีคาเฉลี่ย 14.3 (S.D. 4.6)   
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        ในสวนของความสัมพันธ พบวา บุคลากรชายและบุคลากรหญิงมีภาวะโภชนาการที่แตกตาง
กันอาจเนื่องจากลักษณะงานที่ปฏิบัติ   ในสังคมปจจุบันการเปดรับวัฒนธรรมจากภายนอกของ
ผูชายและผูหญิง  เชน การรับประทานอาหารและการแตงตัวสงผลใหบุคคลพยายามที่จะเลียนแบบ 
สอดคลองกับการศึกษาของภิญุภา  เปลี่ยนบางชางและคณะ (2548) พบวา เหตุผลสําคัญในการลด
น้ําหนักของกลุมตัวอยาง  คือ รอยละ 89.3 เพื่อความคลองตัว รอยละ 86.3 เพื่อความสวยงาม  รอย
ละ84.7 เพื่อสุขภาพที่ดี  ซ่ึงในสังคมปจจุบันเนนเรื่องรางกายที่ผอมบางวาดูดีเปนผลทําใหบุคคลไม
ตองการที่จะอวนโดยเฉพาะผูหญิง   
        บุคลากรที่มีทัศนคติตอโรคอวนที่ไมถูกตอง มีแนวโนมที่จะมีคาดัชนีมวลกายสูง อาจเนื่องจาก
บุคลากรเหลานี้ไมสนใจกับการควบคุมน้ําหนักของตนเองโดยเฉพาะบุคลากรที่มีภาวะโภชนาการที่
เปนอันตราย สอดคลองกับการศึกษาของปานทิพย   โชติเบญจมาภรณ  และคณะ (2548) พบวา 
กลุมตัวอยางน้ําหนักเกินจนถึงอวนไมมีการพยายามลดน้ําหนักตัวรอยละ 78.1 และในกลุมของ
บุคลากรกลุมนี้อาจจะพึงพอใจในรูปรางของตนเองทําใหไมสนใจตอทัศนคติของคนในสังคมที่มี
ตอคนอวน ซ่ึงจากการศึกษากลุมบุคลากรทวมพึงพอใจตอรูปรางตนเองถึงรอยละ 35.48 และกลุม
บุคลากรที่อวนและอวนอันตรายยังพึงพอใจตอรูปรางรอยละ 30.95  สอดคลองกับการศึกษาของ  
Adams O. Peter et.al.  (2006)   พบวา ความพึงพอใจตอรูปรางของคนที่เขามารับบริการในสถาน
บริการปฐมภูมิมีผลตอการเพิ่มขึ้นของคาดัชนีมวลกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ( P< 0.001) และ
รอยละ 46 ของคนอวนมีความสุขกับรูปรางของตนเอง 
        กลุมตัวอยางสวนใหญไมพอใจในรูปรางของตนเองรวมกันถึงรอยละ 49.6  อาจเนื่องมาจาก
หนาที่ที่ปฏิบัติในปจจุบันที่มีการแขงขันในการแตงตัวเพื่อความสวยงามเพื่อเขาสังคม  และความ
วิตกกังวลเกี่ยวกับรูปราง  ทําใหคนอวนและ คนผอมคิดวาตนเองสมสวน  สอดคลองกับการศึกษา
ของ ชุติมา วัชรกุลและเบญจา  มุกตพันธุ (2550)   พบวา กลุมตัวอยางที่มีภาวะโภชนาการต่ํากวา
เกณฑเห็นวาอวนเปนเรื่องที่นาอาย สวนในกลุมภาวะโภชนาการตามเกณฑเห็นวาผอมลงชีวิตจะดี
ขึ้น ทุกกลุมภาวะโภชนาการมีการใสใจในการเลือกซื้อเสื้อผาใหเขากับรูปรางของตนเอง และคิดวา
รูปรางมีผลตอการเขาสังคม 
        แบบวัดทัศนคติตอโรคอวนที่ใชในการศึกษาครั้งนี้สวนใหญขอคําถามจะเนนเกี่ยวกับ
พฤติกรรมการรับประทานอาหาร รวมถึงการที่เครื่องมือนี้ไมมีเกณฑการแปลผลชัดเจน การ
นํามาใชวัดทัศนคติตอโรคอวนควรใชรวมกับเครื่องมืออ่ืน ๆ หรือสรางขอคําถามเพิ่มเติมเพื่อใหได
ขอมูลที่นํามาประยุกตใชไดหลากหลายมากขึ้น  
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ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปประยุกตใช 
        1.  หนวยงานที่เกี่ยวของทางดานสุขภาพ เชน กองการเจาหนาที่  สาขาวิชาที่ทําการเรียนการ
สอนดานสุขภาพในมหาวิทยาลัยตองใหคําปรึกษาและมีแผนการสงเสริมสุขภาพของบุคลากร ดังนี้ 
           1.1  ประชาสัมพันธเกี่ยวกับโรคอวน โดยอาจจะจัดฐานความรู  การเดินรณรงคหรือการใช
ส่ือประชาสัมพันธของมหาวิทยาลัยเพื่อใหบุคลากรไดรับขอมูลขาวสารที่ถูกตองโดยเฉพาะกลุม
บุคลากรที่อยูในกลุมภาวะโภชนาการอันตราย 
           1.2  มีการสงเสริมการออกกําลังกายในกลุมบุคลากรโดยเฉพาะกลุมอาจารยซ่ึงความถี่ในการ
ออกกําลังกายนอยมาก อาจจะจัดการแขงขันกีฬาในกลุมอาจารยทุกภาคเรียน 
        2. ในกลุมของบุคลากรที่มีอายุเกิน 50 ป ควรมีการรวมกลุมเพื่อปรึกษาปญหาดานสุขภาพโดย
อาจจะใหสโมสรอาจารยและพนักงานมหาวิทยาลัยเปนแกนนําในการดําเนินงาน 
 
ขอเสนอแนะในการศึกษาครั้งตอไป 
        1.  ควรศึกษาโปรแกรมการควบคุมน้ําหนักในกลุมบุคลากรที่มีภาวะโภชนาการน้ําหนักเกิน 
อวนและอวนอันตราย 
        2.  ศึกษาปจจัยที่มีผลตอการเพิ่มและลดน้ําหนักของพนักงานในสํานักงานเพื่อนําขอมูลไปใช
เปนแนวทางในการวางแผนดานสุขภาพ  

 


