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บทคดัย่อ 

ก า ร ศึ ก ษ า นี้ เ ป็ น ก า ร ส า ร ว จ แ บ บ
ภาคตัดขวาง (cross-sectional survey research)โดย
มีวัตถุประสงค์ เ พ่ือศึกษาระดับความสุขของ
บุคลากรด้านสุขภาพ เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอ
วังจันทร์ จังหวัดระยอง รวมถึงความสัมพันธ์
ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยท่ีบ่งช้ีภาวะอ้วน
ลงพงุกับระดบัความสุขของบุคลากรในองค์กร โดย
ส ารวจระหว่างวันท่ี 20 ถึง 30 เมษายน 2561 เลือก
กลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง จ านวนทั้งหมด 190 คน 
เ ก็ บ ร ว บ ร ว ม ข้ อ มู ล โ ด ย ใ ช้ แ บบสอ บ ถ า ม 
HAPPINOMETER ของสถาบันวิจัยประชากรและ
สังคม มหาวิทยาลัยมหิดล วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้
สถิติ Chi- square ท่ีระดบันัยส าคัญทางสถิติ 0.05  

ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่
เป็น เพศหญิง มีอายอุยู่ในช่วง 20 - 39 ปี การศึกษา
ระดบัปริญญาตรีหรือสูงกว่า สถานภาพสมรส หรือ/
และอยู่ร่วมกัน มีบุตรอย่างน้อย 1 คน ลกัษณะงานท่ี
ไม่ใช้ใบประกอบวิชาชีพ สถานภาพการจ้างงาน รับ
ราชการ /ลูกจ้างประจ า  ระยะเวลาท่ีท างานใน
องค์การน้อยกว่า 10 ปี มีค่าคะแนนเฉล่ียระดับ
ความสุขภาพรวม 62.03 คะแนน แปลผลว่า “มี
ความสุข” เป็นระดับความสุขตามเป้าหมาย เม่ือ

พิจารณารายมิติพบว่า มิติความสุขทั้งหมดอยู่ ใน
ระดับ “มีความสุข” มี ค่า เฉล่ียสูงสุดในมิติจิต
วิญญาณดี ท่ี 68.22 คะแนน และต า่สุดในมิติผ่อน
คลายดี ท่ี 54.19 คะแนน ผลการทดสอบสมมติฐาน 
พบว่า  ปัจจัยส่วนบุคคล  เพศ ช่วงอายุ ระดับ
การศึกษาสูงสุด สถานภาพสมรส การมีบุตร 
ลักษณะงาน สถานภาพการจ้างงาน และระยะเวลา
ในการท างานในองค์การ ไม่มีความสัมพันธ์กับ
ระดับความสุข ส าหรับปัจจัยบ่งช้ีอ้วนลงพุง ได้แก่ 
ค่าดัชนีมวลกาย  และเส้นรอบเอว พบว่าไม่มี
ความสัมพันธ์กับระดับความสุขของบุคลากร ท่ี
ระดบันัยส าคัญทางสถิติท่ีระดบั 0.05  

 
ค าส าคญั : ปัจจยัที่มีความสมัพนัธก์บัระดบัความสุข
ของบุคลากร, เครือข่ายบริการปฐมภูมิ 
 
Abstract 

This study was a cross – sectional survey 
research, which aimed to study level of happiness 
in health personnel of Contracting Unit for 
Primary Care in Wangchan district, Rayong 
province, to study relationship between personal 
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factors and factors indicated obesity to happiness 
level in health personnel. The study was conducted 
on 20th April 2018 – 30th April 2018. The specific 
sample consisted of 190 health personnel. The data 
were collected by using Happinometer survey from 
Institute for Population and Social Research, 
Mahidol University. To analyze by using Chi-
square at the 0.05 significant level. The study 
found mostly sample were female among 20 – 39 
years old. Their education were bachelor degree 
or higher. They married or/ and lived together, at 
least had got one child. Their job did not require 
certification and worked as government 
officers/permanent employees for less than 10 
years. Overall, the Mean of happiness level was 
62.03 score, the results were “happy” that met the 
objective. After measured every dimension, they all 
in “happy” mode. The highest score was 63.22 in 
Happy Soul, the lowest score was 54.19 in Happy 
Relax. Hypothesis testing findings the relationship 
between personal factors (e.g. gender, age, highest 
educational status, marital status, having children, 
employment status, job characteristic, and working 
period) and happiness level were not related. 
Factors indicated obesity (Body Mass Index, waist 
measurement) were not correlated with happiness 
level in health personnel at significant level of 
0.05.  

 
Keywords: Factors associated with happiness 
level in health personnel, Contracting Unit for 
Primary Care  

บทน า 
ปัจจุบันสังคมไทยได้มีการเปล่ียนแปลง

ทางเศรษฐกิจและ สังคม ท าให้องค์กรต่าง  ๆ มี    
การแข่งขันที่ สูงขึ้ น   จึงพยายามสรรหาวิธีการ
บริหารจัดการที่จะช่วยเพิ่มประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผลให้กับองค์กร ซ่ึงองค์กรชั้ นน าต่าง
พบว่าการพฒันาโดยใช้คนเป็นศูนยก์ลางนั้นเป็น
ยุทธศาสตร์ที่ส าคัญ จึงได้น าแนวคิดในการสร้าง
ความสุขในการท างานให้กับบุคลากรมา เป็น
ยุทธศาสตร์ขององค์กร เ น่ืองจากบุคลากรที่ มี
ความสุขในการท างานจะเกิดความรู้สึกและทศันคติ
ทางบวกต่อการท างานและองค์กร ท าให้บุคลากร
รู้สึกเป็นน ้ าหน่ึงใจเดียวกับองค์กร มีความศรัทธา 
รักและผกูพนั จนเกิดเป็นความภกัดีต่อองคก์ร ท าให้
ลดการลาออกและการขาดงาน ช่วยสร้างบรรยากาศ
ที่ดีในการท างาน  มีการช่วยเหลือซ่ึงกันและกัน 
ส่งผลให้ประสิทธิภาพในการท างานของคนใน
องค์กรสูงขึ้น ผลผลิตเพิ่มขึ้นและมีคุณภาพ ซ่ึงจะ
เป็นรากฐานในการเ ติบโตขององค์กรอย่างมี
ประสิทธิภาพต่อเน่ืองในอนาคต 

ด้วยเหตุผลดังกล่าว องค์กรต่างๆ  จึงได้
พยายามที่จะศึกษาและน าเสนอแนวคิดเก่ียวกับ
ความสุขในการท างานรวมทั้งปัจจยัที่จะส่งผลต่อ
ความสุขในการท างาน ตัวอย่างเช่น แนวคิดของ 
Peter Warr[18] ซ่ึงกล่าวถึงความสุขในการท างานว่า
เป็นความรู้สึกที่เกิดขึ้นภายในจิตใจที่ตอบสนองต่อ
เหตุการณ์ที่เกิดขึ้นภายในที่ท  างาน โดยบุคคลที่มี
ความสุขในการท างานจะมีลักษณะ 3 ประการ คือ      
มีความร่ืนรมยใ์นงาน มีความพอใจในงาน และ         
มีความกระตือรือร้นในการท างาน เช่นเดียวกับ
แนวคิดของ Alexander Kjerulf [6] กล่าวว่า ความสุข
ในการท างานวา่เป็นความรู้สึกที่เกิดขึ้นภายในจิตใจ
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ของบุคคลที่ตอบสนองต่อเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นภายใน
ที่ท  างาน โดยที่บุคคลนั้นเกิดความรู้สึกเพลิดเพลิน
และสนุกกับงานที่ท  า  รู้สึกว่าได้ท  างานที่ ดีและ                
มีความภาคภูมิใจในงานที่ท  า รู้สึกว่าไดท้  างานกับ
เ พื่ อ น ร่ ว ม ง า นที่ ดี  รั บ รู้ ว่ า ง า น ที่ ท  า อ ยู่ นั้ น                             
มีความส าคญั รับรู้ว่าบุคคลที่เห็นคุณค่าในงานของ
ตน มีความรับผดิชอบต่องานที่ท  า มีความรู้สึกสนุก
และมีความสุขในการท างาน มีความรู้สึกว่าได้รับ
การกระตุน้และเสริมพลงัในการท างาน 
             บุคลากรสาธารณสุข เป็นคนท างานคนหน่ึง
ในสังคมทัว่ไปที่มีความปรารถนาให้ตนเองด าเนิน
ชีวิตไปอย่างมีความสุข อย่างไรก็ตาม ความสุข
คนท างานอาจมีเ ง่ือนไขหรือเกณฑ์บางอย่างที่
ตอ้งการมากกว่าบุคคลโดยทัว่ไปอาทิ การมีความ
มัน่คงและความกา้วในอาชีพ การท างานในองคก์รที่
มั่นคง การได้รับโอกาสในการพฒันา การได้รับ
เกียรติและมีคุณค่าในที่ท  างานการไดรั้บการยอมรับ
จากบุ คคล ในที่ ท  า ง านทุ ก ระดับ  ก า รได้ รับ
ค่าตอบแทนที่ยุติธรรม  การได้รับสวัสดิการที่                
พึงพอใจ การมีหัวหน้างานและเพื่อนร่วมงานที่ดี
ความสุขคนท างานจึงหมายถึงประสบการณ์ และ
ความรู้สึกของคนท างาน ที่ต้องการให้ตนเป็นที่                 
ยกยอ่งและยอมรับจากคนทัว่ไปการไดท้  างานในที่
ท  างานที่มัน่คง มีความกา้วหนา้ การเขา้ถึงโอกาสใน
การพฒันาอยา่งทัว่ถึง การมีผูบ้งัคบับญัชาที่มีความ
เมตตาและกรุณา  การมี เพื่อนร่วมงานที่จริงใจ      
การไดรั้บสวสัดิการที่พอเพียง และการไดรั้บความ
ปลอดภยัจากการท างาน ซ่ึงถ้าคนท างานได้รับส่ิง
ต่าง ๆ ดงักล่าวอยา่งบ่อยคร้ังและต่อเน่ือง คนท างาน
ก็จะท างานอย่างมีความสุข ศิรินันท์ กิตติสุขสถิต 
และคณะ [10]  อยา่งไรก็ตาม ขณะที่ความสุขคนทัว่ไป 
ขึ้นอยูก่บัตนเองเป็นหลกัแต่ความสุขคนท างานนั้น 

ไม่ไดข้ึ้นเฉพาะคนท างานเองเท่านั้น ยงัตอ้งค  านึงถึง 
ผู ้ให้ ซ่ึงหมายรวมถึงผู ้บริหาร และผู ้ที่ท  างาน
เก่ียวกับฝ่ายบริหารทรัพยากรบุคคลหรือทรัพยากร
มนุษยเ์ป็นส าคญัดังนั้น ความสุขคนท างาน จึงเป็น
เร่ืองของการพฒันาและสร้างเสริมความสุขร่วมกนั
ระหวา่ง คนท างาน หรือเรียกอีกอยา่งหน่ึงว่า “ผูรั้บ” 
กบัผูบ้ริหารหรือผูเ้ก่ียวขอ้ง หรือเรียกอีกอยา่งหน่ึง
วา่ “ผูใ้ห้” ซ่ึงทั้ง “ผูรั้บ” และ “ผูใ้ห้” ตอ้งเขา้ใจและ
รับรู้ร่วมกันว่า “อะไร” คือส่ิงที่ทั้ง “ผูรั้บ” และ 
“ผู ้ให้” ต้องการตรงกันและเห็นพ้องต้องกัน
กระบวนการ หรือเคร่ืองมือที่สามารถท าให้ทั้งสอง
ฝ่าย พูดคุยในเร่ืองเดียวกัน  กระบวนการการวดั
ความสุขคนท างานจึงเป็นเร่ืองส าคญั ที่จะท าให้มี
ข้อมูลพื้นฐาน  ในการติดตามและประเมินผล                
เพื่อพฒันาสร้างเสริมความสุขของคนท างานอย่าง
ต่อเน่ืองและมีประสิทธิภาพ  รวมทั้ ง  สามารถ
เทียบเคียง และท าให้เกิดตน้แบบองค์กรสร้างสุข
ต่อไป 

ภาวะน ้ าหนกัเกินหรือโรคอว้นเป็นภยัเงียบ
ที่ คุกคามสุขภาพอนามัยของประชาชนทั่วโลก 
ปัญหาสุขภาพที่พบมีหลากหลาย ที่ส าคญัท าให้เกิด
โรคเร้ือรังที่ตอ้งการการดูแลรักษาต่อเน่ือง ซ่ึงมีผล
ต่อสมรรถภาพทางกาย และปัญหาสุขภาพจิต 
ความสามารถในการปฏิบัติงานด้อยลง มีความ
ส้ินเปลืองจากการรักษา เกิดความทุพลภาพหรือ      
การเสียชีวิตก่อนวัยอันควร ท าให้ประเทศชาติ              
ข า ด ก า ลั ง บุ ค ล า ก ร ที่ เ ป็ น พ ลั ง ขับ เ ค ล่ื อ น
ความก้า วหน้า  และสร้างปัญหาต่อ เ น่ืองทาง
เศรษฐกิจ[13] ส่งผลต่อสุขภาพจิต โดยท าให้สูญเสีย
ความภาคภู มิ ใจ ขาดความ เ ช่ือมั่น ในตนเอง               
มองตนเองด้วยความรู้สึกที่ไม่ดี [8] อาจท าให้เดิน
ล าบาก  มีท่ า เ ดินที่ ผิดปก ติ  ปวดขาและปวด
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สะโพก  ท า ให้ เ กิ ดความ เค รียด  วิตกกังวล [7] 

นอกจากน้ีการเป็นโรคอว้นอาจไม่เป็นที่ยอมรับของ
กลุ่มเพื่อน ท าให้ขาดความมั่นใจ ความภูมิใจใน
ตนเอง สุดทา้ยอาจแยกตวัออกจากกลุ่มสงัคม[12] จาก
การส ารวจฯ พบประชากรอาย ุ15-79 ปี พบมีภาวะ
น ้ าหนักเกินร้อยละ 23 และมีภาวะอ้วนร้อยละ 7.5 
ผูห้ญิงมีภาวะน ้ าหนกัเกินร้อยละ26.1 และภาวะอว้น
ร้อยละ 9.8 ส่วนผู ้ช ายมีภาวะน ้ าหนัก เ กิน              
ร้อยละ 19.7 และภาวะอว้นร้อยละ 5.0 ช่วงอาย ุ35-
64 ปี มีความชุกภาวะน ้ าหนักเกินและภาวะอว้นสูง
ที่สุด[11] ส่วนหน่ึงอาจเป็นผลจากภาวะทางเศรษฐกิจ
และสังคมที่เปล่ียนไป เน้นความสะดวก รวดเร็ว 
บริโภคง่ายๆ ค านึงถึงประโยชน์ที่ร่างกายจะไดรั้บ
น้อย  เป็นที่มาของปัญหาโภชนาการของบุคคลวยั
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 2. เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจัย
ส่วนบุคคลกับระดับความสุขในการท างานของ
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การท างานของบุคลากรด้านสุขภาพ เครือข่าย
บริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง  

 
สมมติฐาน  
 1. ปัจจัยส่วนบุคคลมีความสัมพันธ์กับ
ระดับความสุขในการท างานของบุคลากรด้าน
สุขภาพ เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจันทร์ 
จงัหวดัระยอง 
 2 .  ดัช นี ม วล ก ายและ เส้น รอบ เอ ว มี
ความสัมพนัธ์กบัระดับความสุขในการท างานของ
บุคลากรบุคลากรด้านสุขภาพ เครือข่ายบริการ            
ปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง 
 
ขอบเขต 
            ประชากรที่ใช้ในการวิจยัได้แก่บุคลากรที่
ปฏิบัติงานใน เค รือข่ ายบริการปฐมภูมิอ า เภอ               
วงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง เป็นกลุ่มที่ให้บริการผูป่้วย 
และกลุ่มที่เป็นฝ่ายสนบัสนุนงานบริการ ทั้งในกลุ่ม
ที่เป็นข้าราชการ พนักงานกระทรวงสาธารณสุข 
ลูกจา้งประจ า ลูกจา้งชัว่คราว และพนักงานของรัฐ  
ผูว้จิยัไดท้  าการสุ่มเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง คือ 
บุคลากรที่ปฏิบัติงานในเครือข่ายบริการปฐมภูมิ
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อ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง ทั้งหมด จ านวน 190 
คน โดยเก็บขอ้มูลระหว่าง วนัที่ 20 - 30 เมษายน 
2561 
 
 ตัวแปรที่ศึกษา  

1. ตัวแปรอิสระ ได้แก่ ปัจจัยส่วนบุคคล 
หมายถึง เพศ อาย ุระดบัการศึกษา สถานภาพสมรส 
จ านวนบุตร ลักษณะงาน สถานภาพการจ้างงาน 

และระยะเวลาที่ท  างานในองคก์ร ปัจจยัที่บ่งช้ีภาวะ
อ้วนลงพุง  หมายถึ ง  ค่ าดัช นีมวลกาย ( BMI)                 
เสน้รอบเอว 

2. ตัวแปรตาม ได้แก่ ระดับความสุขใน   
การแบ่งเป็น 9 มิติ คือ สุขภาพดี ผ่อนคลายดี                  
น ้ าใจดี จิตวิญญาณดี ครอบครัวดี สังคมดี ใฝ่รู้ดี                
สุขภาพเงินดี การงานดี 
 

 
กรอบความคดิการวิจัย   

 
 
 
 
 
 
 

                
                
                
                
                
                 

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวจิยั 
        
ระเบียบวิธีวิจัย 
       รูปแบบการวิจัยที่ใช้ในการศึกษา 

การศึกษา เร่ือง ปัจจยัที่มีความสัมพนัธ์กับ
ระดับความสุขของบุคลากรด้านสุขภาพ เครือข่าย
บริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง คร้ังน้ี 

เป็นการส ารวจแบบภาคตดัขวาง (cross – sectional 
survey research)  
       ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ผูว้ิจยัได้ท  าการสุ่มเลือกกลุ่มตวัอย่างแบบ
เฉพาะเจาะจง โดยเป็นบุคลากรผูท้ี่ปฏิบตัิงานจริงใน
เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวังจันทร์ จังหวัด

ระดับความสุขในการท างาน 9 ด้าน 
1. สุขภาพดี 
2. ผอ่นคลายดี 
3. น ้ าใจดี 
4. จิตวญิญาณดี 
5. ครอบครัวดี 
6. สังคมดี 
7. ใฝ่รู้ดี 
8. สุขภาพเงินดี 
9. การงานดี 

ปัจจัยส่วนบุคคล  
1. เพศ 
2. อาย ุ
3. ระดบัการศึกษา 
4. สถานภาพสมรส 
5. จ  านวนบุตร 
6. ลกัษณะงาน 
7. สถานภาพการจา้งงาน 
8. ระยะเวลาท่ีท างานในองคก์ร 

 

ปัจจัยทีบ่่งช้ีภาวะอ้วน ลงพุง  
1. ดชันีมวลกาย 
2. เส้นรอบเอว 



วารสารวิจัยและพัฒนาด้านสุขภาพ 

                สำ�นักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา

ปีที่ 4 ฉบับที่ 1
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ระยอง  ทั้งหมด 190 คน กลุ่มที่ให้บริการกบัผูป่้วย 
และกลุ่มที่เป็นฝ่ายสนบัสนุนงานบริการ ทั้งในกลุ่ม
ข้า ราชกา ร  พนักง านกระทรวงสาธา รณสุข 
ลูกจา้งประจ า ลูกจา้งชัว่คราว และพนกังานของรัฐ 
       เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
         การศึกษาค ร้ัง น้ีใช้เค ร่ืองมือวัดระดับ
ความสุขของคนท างาน “HAPPINOMETER” ของ
สถาบนัวจิยัประชากรและสงัคม มหาวทิยาลยัมหิดล 
ซ่ึงเป็นเคร่ืองมือที่ไดรั้บการพฒันาจากโครงการจบั
ตาสถานการณ์ความสุขของคนท างานในประเทศ
ไทย เคร่ืองมือ HAPPINOMETER  ประกอบดว้ย 
         ส่ ว น ที่  1 ข้ อ มู ล ทั่ ว ไ ป ข อ ง ผู ้ ต อ บ
แบบสอบถาม ประกอบด้วย 8 ค าถาม ไดแ้ก่ เพศ 
อาย ุระดับการศึกษา สถานภาพสมรส จ านวนบุตร 
ลกัษณะงาน สภาพการจา้งงาน ระยะเวลาที่ท  างาน
ในองคก์รปัจจุบนั ซ่ึงเป็นตวัแปรส าคญัในการน ามา
วิเคราะห์ให้เห็นความชัดเจนว่าควรพัฒนาสร้าง
เสริมความสุขคนท างานกบัใคร ที่ไหน และอยา่งไร  
ท าให้การสร้างสุขไปถูกทิศทาง และได้ผลตรงกับ
กลุ่มเป้าหมายอยา่งแทจ้ริง 

ส่ ว น ที่ 2 แ บ บ ส า ร ว จ มิ ติ ค ว า ม สุ ข 
ประกอบดว้ยความสุขมิติต่าง ๆ จ านวน 9 มิติ ไดแ้ก่  
มิ ติ สุขภาพดี   มิ ติ ก า รผ่ อนคล าย  มิ ติน ้ า ใ จ ดี                       
มิติจิตวญิญาณดี มิติครอบครัวดี มิติสังคมดี มิติใฝ่รู้
ดี มิติสุขภาพเงินดี  มิติงานดี  

การทดสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
กา ร ตร ว จส อ บคว าม ตร ง ตา ม เ นื้ อ ห า 

(content validity) 
ผูว้ิจัยน าแบบสอบถามวดัระดับความสุข

ของคนท างาน “HAPPINOMETER” แบบส ารวจน้ี 
อ้างอิงมาจากสถาบันวิจัยประชากรและสังคม 
มหาวิทยาลัยมหิดล ซ่ึงผ่านการตรวจสอบความ

ถูกต้องของเคร่ืองมือโดยผู ้เช่ียวชาญแล้ว โดยมี    
การแกไ้ขปรับปรุงใหมี้ความถูกตอ้งชดัเจนและให้มี
ความสอดคล้องกับกลุ่มตัวอย่างที่ต้องการศึกษา                         
ตามค าแนะน าของผูท้รงคุณวุฒิแลว้ ผูว้ิจยัจึงไม่ได้
ท  าการวเิคราะห์ซ ้ า 

ก า ร ห า ค ว า ม เ ที่ ย ง ข อ ง เ ค ร่ื อ ง มื อ 
(reliability) 

ผู ้วิจัยน าเคร่ืองมือที่ได้รับการปรับปรุง
แกไ้ขภายหลงัการทดสอบความตรงตามเน้ือหาจาก
ผูท้รงคุณวฒิุไปทดสอบกบับุคลากรเครือข่ายบริการ
ปฐมภูมิอ าเภอแกลง จงัหวดัระยอง  จงัหวดัระยอง 
จ านวน 32 ชุด  จากนั้ น จึงน าผลที่ ได้มาหาค่ า
สัมประสิทธ์ิแอลฟา (cronbach coefficient alpha) 
ไดเ้ท่ากบั .91  ซ่ึงแสดงใหเ้ห็นถึงค่าความเช่ือมัน่สูง
ในแบบสอบถาม ผูว้ิจยัจึงน าแบบสอบถามชุดน้ีไป
ใชใ้นการเก็บขอ้มูลจริง 
  การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ ใช้ในการ
วิเคราะห์ข้อมูล 
      ผู ้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรม
ส าเร็จรูปทางสถิติ SPSS statistics 17.0 ดงัน้ี       

1. ขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบดว้ย เพศ อาย ุ 
ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส จ านวนบุตร   
ลกัษณะงาน สภาพการจา้งงาน ระยะเวลาที่ท  างาน
ในองคก์รปัจจุบนั ใชส้ถิติเชิงพรรณนา (descriptive 
statistic)  ไ ด้ แ ก่  น า ม า จ า แ น ก เ ป็ น ค ว า ม ถ่ี  
(frequency) ค่าร้อยละ (percent)  

2. วิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจัย
ส่วนบุคคลกับระดับความสุขของบุคลกรด้าน
สุขภาพ เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจันทร์ 
จงัหวดัระยอง  โดยใช้สถิติ chi - square ที่ระดับ
นั ย ส า คัญ ท า ง ส ถิ ติ  0.05 ร ว ม ทั้ ง วิ เ ค ร า ะ ห์
ความสมัพนัธร์ะหวา่งค่าดชันีมวลกาย และเส้นรอบ
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เอว กับระดบัความสุขที่ไดด้้วย สถิติ chi – square         
ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 โดยแบ่งระดับ
ความสุขเป็น ถา้คะแนนน้อยกว่า 50 คะแนน ถือว่า 
“ไม่มีความสุข” และถา้ได้คะแนนตั้งแต่ 50 ขึ้นไป 
คือมีความสุข ส่วนเกณฑแ์บ่งช่วงดชันีมวลกาย คือ 
ค่าดัชนีมวลกาย น้อยกว่า 25 ถือว่ายงัไม่เป็นโรค
อ้วน กับค่าดัชนีมวลกายตั้ งแต่ 25 ถือว่าเป็นโรค
อว้น และแบ่งเกณฑ์การวดัเส้นรอบเอวคือค่าเส้น
รอบเอวมากกว่า 90 ซม. และมากกว่า 80 ซม. ใน
ชายและหญิงตามล าดับ จะเป็นค่าที่จะบ่งช้ีภาวะ
อว้นลงพงุได ้

  
ผลการวิจัย 

กลุ ่มตัวอย่างทั้ งหมดท างานในเครือข่าย
บริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง  พบว่า 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 79.4 อายุอยู่ในช่วง 
20-39 ปี ร้อยละ 59.4 การศึกษาระดับปริญญาตรี
หรือสูงกว่าร้อยละ 63.9 สถานภาพแต่งงาน หรือ/
และอยูร่่วมกนั ร้อยละ 53.3 มีบุตร อยา่งน้อย 1 คน 
ร้อยละ 59.4 ลักษณะงานที่ใช้ใบประกอบวิชาชีพ 
ร้อยละ 33.9 สถานภาพการจ้างงาน รับราชการ /
ลูกจ้างประจ า ร้อยละ 58.3 ระยะเวลาที่ท  างานใน

เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวังจันทร์ จังหวัด
ระยอง ตั้งแต่ 10 ปี ขึ้นไป ร้อยละ 49.4 

ค่าเฉลี่ยระดับความสุข จ าแนกรายมิติ และ
ภาพรวม 

1. ผลการวิ เคราะห์ระดับความสุขของ
บุคลากรด้านสุขภาพ  เครือข่ายบริการปฐมภูมิ
อ าเภอวังจันทร์ จังหวัดระยอง  พบว่าบุคลากรใน
องค์กร มีความสุขอยู่ ในระดับ  “ มี ความ สุข ”                   
(ค่าคะแนนเฉล่ียระดบัความสุขภาพรวมอยูท่ี่ 62.03) 
เม่ือพิจารณารายมิติ พบว่า มิติความสุขทั้งหมดอยู่
ในระดับ “มีความสุข” มีค่าเฉล่ียสูงสุดในมิติที่ 4                   
จิตวิญญาณดี (happy soul) ที่รองลงมาคือมิติที่ 3 
น ้ าใจดี (happy heart) มิติที่  1 สุขภาพดี (happy 
body)  มิ ติที่  7 ใ ฝ่ รู้ ดี  (happy Brain)  มิ ติที่  5 
ครอบครัวดี (happy family) มิติที่  9  การงานดี 
(happy work)  มิติที่ 6 สังคมดี (happy society) มิติที่ 
8 สุขภาพเงินดี (happy money) ต  ่าสุดในมิติที่ 2 
ผอ่นคลายดี (happy relax) และไม่มีมิติความสุขที่อยู่
ในระดับ “ไม่มีความสุข” โดยค่าคะแนนระดับ
ความสุขแต่ละดา้นอยูท่ี่  68.22, 67.97, 63.98, 62.87, 
61.89, 61.20, 60, 54.24, และ 54.19 ตามล าดบั 

 

 

 

 

 

 



วารสารวิจัยและพัฒนาด้านสุขภาพ 

                สำ�นักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา

ปีที่ 4 ฉบับที่ 1
29

 

เอว กับระดบัความสุขที่ไดด้้วย สถิติ chi – square         
ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 โดยแบ่งระดับ
ความสุขเป็น ถา้คะแนนน้อยกว่า 50 คะแนน ถือว่า 
“ไม่มีความสุข” และถา้ได้คะแนนตั้งแต่ 50 ขึ้นไป 
คือมีความสุข ส่วนเกณฑแ์บ่งช่วงดชันีมวลกาย คือ 
ค่าดัชนีมวลกาย น้อยกว่า 25 ถือว่ายงัไม่เป็นโรค
อ้วน กับค่าดัชนีมวลกายตั้ งแต่ 25 ถือว่าเป็นโรค
อว้น และแบ่งเกณฑ์การวดัเส้นรอบเอวคือค่าเส้น
รอบเอวมากกว่า 90 ซม. และมากกว่า 80 ซม. ใน
ชายและหญิงตามล าดับ จะเป็นค่าที่จะบ่งช้ีภาวะ
อว้นลงพงุได ้

  
ผลการวิจัย 

กลุ่มตัวอย่างทั้ งหมดท างานในเครือข่าย
บริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง  พบว่า 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 79.4 อายุอยู่ในช่วง 
20-39 ปี ร้อยละ 59.4 การศึกษาระดับปริญญาตรี
หรือสูงกว่าร้อยละ 63.9 สถานภาพแต่งงาน หรือ/
และอยูร่่วมกนั ร้อยละ 53.3 มีบุตร อยา่งน้อย 1 คน 
ร้อยละ 59.4 ลักษณะงานที่ใช้ใบประกอบวิชาชีพ 
ร้อยละ 33.9 สถานภาพการจ้างงาน รับราชการ /
ลูกจ้างประจ า ร้อยละ 58.3 ระยะเวลาที่ท  างานใน

เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวังจันทร์ จังหวัด
ระยอง ตั้งแต่ 10 ปี ขึ้นไป ร้อยละ 49.4 

ค่าเฉลี่ยระดับความสุข จ าแนกรายมิติ และ
ภาพรวม 

1. ผลการวิ เคราะห์ระดับความสุขของ
บุคลากรด้านสุขภาพ  เครือข่ายบริการปฐมภูมิ
อ าเภอวังจันทร์ จังหวัดระยอง  พบว่าบุคลากรใน
องค์กร มีความสุขอยู่ ในระดับ  “ มี ความ สุข ”                   
(ค่าคะแนนเฉล่ียระดบัความสุขภาพรวมอยูท่ี่ 62.03) 
เม่ือพิจารณารายมิติ พบว่า มิติความสุขทั้งหมดอยู่
ในระดับ “มีความสุข” มีค่าเฉล่ียสูงสุดในมิติที่ 4                   
จิตวิญญาณดี (happy soul) ที่รองลงมาคือมิติที่ 3 
น ้ าใจดี (happy heart) มิติที่  1 สุขภาพดี (happy 
body)  มิ ติที่  7 ใ ฝ่ รู้ ดี  ( happy Brain)  มิ ติที่  5 
ครอบครัวดี (happy family) มิติที่  9  การงานดี 
(happy work)  มิติที่ 6 สังคมดี (happy society) มิติที่ 
8 สุขภาพเงินดี (happy money) ต  ่าสุดในมิติที่ 2 
ผอ่นคลายดี (happy relax) และไม่มีมิติความสุขที่อยู่
ในระดับ “ไม่มีความสุข” โดยค่าคะแนนระดับ
ความสุขแต่ละดา้นอยูท่ี่  68.22, 67.97, 63.98, 62.87, 
61.89, 61.20, 60, 54.24, และ 54.19 ตามล าดบั 

 

 

 

 

 

 

 

ตารางที่ 1  แสดงขอ้มูลคะแนนเฉล่ียระดบัความสุขแยกในมิติต่าง ๆ 
รายมิต ิ ค่าคะแนนเฉล่ียระดบัความสุข 

ความสุขภาพรวม 62.03 
มิติที่ 4  จิตวญิญาณดี (happy soul) 68.22 
มิติที่ 3 น ้ าใจดี (happy heart) 67.97 
มิติที่ 1 สุขภาพดี (happy body 63.98 
มิติที่ 7 ใฝ่รู้ดี (happy Brain) 62.87 
มิติที่ 5 ครอบครัวดี (happy family) 61.89 
มิติที ่9 การงานดี (happy work) 61.20 
มิติที่ 6 สงัคมดี (happy society) 60 
มิติที่ 8 สุขภาพเงินดี (happy money) 54.24 
มิติที่ 2 ผอ่นคลายดี (happy relax) 54.19 

 
2. ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล

กับระดับความ สุขของ บุคลากร ด้านสุขภาพ 
เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวังจันทร์ จังหวัด
ระยอง  

จากการทดสอบทางสถิติโดยใช้ chi - 
square test โดยแบ่งกลุ่มคะแนนความสุขที่ได้
คะแนนต ่ า กว่า  50  คะแนนเ ป็นก ลุ่มที่  “ไม่ มี
ความสุข” และคะแนนตั้งแต่ 50 คะแนนขึ้นไป เป็น
กลุ่มที่ “มีความสุข” พบว่า ปัจจยัส่วนบุคคล เพศ 
ช่วงอายุ ระดับการศึกษาสูงสุด สถานภาพสมรส 

การมีบุตร ลักษณะงาน สถานภาพการจ้างงาน 
ระยะ เวลาในการท างานในองค์กร  และ  ไม่ มี
ความสัมพนัธ์กับระดับความสุขของบุคลากรด้าน
สุขภาพ เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจันทร์ 
จังหวัดระยอง  อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (p-value = 0.272, 0.550, 1.00, 0.908, 0.764, 
0.544, 1.000, 1.000) 
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ตาราง 2  แสดงความสมัพนัธร์ะหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัระดบัความสุขของบุคลากรดา้นสุขภาพ เครือข่าย      
               บริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง  

ลกัษณะส่วนบุคคล 
ระดับความสุข 

p-value 
ไม่มีความสุข มคีวามสุข รวม 

เพศ 
 ชาย 4(10.8%) 33 (89.2%) 37 0.272* 
 หญิง 8 (5.6%) 135(94.4%) 143  
อาย ุ
 20-39 ปี 6 (5.6%) 101(94.4%) 107 0.550* 
 40-60 ปี 6 (8.2%) 67 (91.8%) 73  
การศึกษาชั้นสูงสุด 
 ต ่ากว่าปริญญาตรี 4 (6.2%) 61 (93.8%) 65 1.000* 
 ปริญญาตรีหรือสูงกว่า 8 (7.0%) 107(93.0%) 115  
สถานภาพสมรส 
 โสด 4 (6.3%) 59 (93.7%) 63 0.908 
 แต่งงาน หรือ/และ อยูร่่วมกนั 7 (7.3%) 89 (92.7%) 96  
 หมา้ย/หยา่/แยกทาง/เลิกกนั 1 (4.8%) 20 (95.2%) 21  
การมีบุตร 
 ไม่มีบุตร 4 (5.5%) 69 (94.5%) 73 0.764* 
 มีบุตรอยา่งนอ้ย 1 คน 8(7.5%) 99 (92.5%) 107  

 
3. ความสัมพันธ์ระหว่างดัชนีมวลกายและ

เส้นรอบเอว  กับระดับความสุขของบุคลากร                  
ด้านสุขภาพ  เครือ ข่ายบริการปฐมภูมิอ า เภอ                      
วังจันทร์ จังหวัดระยอง  

จากการทดสอบทางสถิติโดยใช ้chi-square 
test โดยแบ่งกลุ่มคะแนนความสุขที่ไดค้ะแนนต ่า
กวา่ 50 คะแนนเป็นกลุ่มที่ “ไม่มีความสุข”  

 
และคะแนนตั้งแต่ 50 คะแนนขึ้ นไป เป็นกลุ่มที่             
“มีความสุข” พบว่า ดชันีมวลกาย และเส้นรอบเอว 
ไม่มีความสัมพนัธ์กบัระดบัความสุขของบุคลากร                
ดา้นสุขภาพ เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ 
จังหวัดระยอง  อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (p-value = 0.343, 0.107) 
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ตาราง 2  แสดงความสมัพนัธร์ะหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัระดบัความสุขของบุคลากรดา้นสุขภาพ เครือข่าย      
               บริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง  

ลกัษณะส่วนบุคคล 
ระดับความสุข 

p-value 
ไม่มีความสุข มคีวามสุข รวม 

เพศ 
 ชาย 4(10.8%) 33 (89.2%) 37 0.272* 
 หญิง 8 (5.6%) 135(94.4%) 143  
อาย ุ
 20-39 ปี 6 (5.6%) 101(94.4%) 107 0.550* 
 40-60 ปี 6 (8.2%) 67 (91.8%) 73  
การศึกษาชั้นสูงสุด 
 ต ่ากว่าปริญญาตรี 4 (6.2%) 61 (93.8%) 65 1.000* 
 ปริญญาตรีหรือสูงกว่า 8 (7.0%) 107(93.0%) 115  
สถานภาพสมรส 
 โสด 4 (6.3%) 59 (93.7%) 63 0.908 
 แต่งงาน หรือ/และ อยูร่่วมกนั 7 (7.3%) 89 (92.7%) 96  
 หมา้ย/หยา่/แยกทาง/เลิกกนั 1 (4.8%) 20 (95.2%) 21  
การมีบุตร 
 ไม่มีบุตร 4 (5.5%) 69 (94.5%) 73 0.764* 
 มีบุตรอยา่งนอ้ย 1 คน 8(7.5%) 99 (92.5%) 107  

 
3. ความสัมพันธ์ระหว่างดัชนีมวลกายและ

เส้นรอบเอว  กับระดับความสุขของบุคลากร                  
ด้านสุขภาพ  เครือ ข่ายบริการปฐมภูมิอ า เภอ                      
วังจันทร์ จังหวัดระยอง  

จากการทดสอบทางสถิติโดยใช ้chi-square 
test โดยแบ่งกลุ่มคะแนนความสุขที่ไดค้ะแนนต ่า
กวา่ 50 คะแนนเป็นกลุ่มที่ “ไม่มีความสุข”  

 
และคะแนนตั้งแต่ 50 คะแนนขึ้ นไป เป็นกลุ่มที่             
“มีความสุข” พบว่า ดชันีมวลกาย และเส้นรอบเอว 
ไม่มีความสัมพนัธ์กบัระดบัความสุขของบุคลากร                
ดา้นสุขภาพ เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ 
จังหวัดระยอง  อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (p-value = 0.343, 0.107) 

 

 
ตาราง 3  ความสมัพนัธร์ะหวา่งดชันีมวลกายและเสน้รอบเอว กบัระดบัความสุขของบุคลากรดา้นสุขภาพ  
              เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง 

ปัจจัยทีบ่่งช้ี                 
ภาวะอ้วน 

ระดับความสุข 
p-value 

ไม่มีความสุข มคีวามสุข รวม 
ดัชนีมวลกาย [BMI] 
 ค่า BMI นอ้ยกว่า 

25 
10(8.4%) 109(91.6%) 119 0.343 

 ค่า BMI ตั้งแต่ 25 
ขั้นไป 

2 (3.3%) 59 (96.7%) 61  

เส้นรอบเอว 
 กลุ่มปกติ 11(9.0%) 111(91.0%) 122 0.107 
 กลุ่มอว้นลงพุง 1 (1.7%) 57 (98.3%) 58  

 
สรุปผลการวิจัย 

ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่
เป็นเพศหญิง มีอายุอยู่ในช่วง 20-39 ปี การศึกษา
ระดับปริญญาตรีหรือสูงกว่า สถานภาพแต่งงาน 
หรือ/และอยูร่่วมกนั มีบุตรอยา่งน้อย 1 คน ลกัษณะ
งานที่ไม่ใช้ใบประกอบวิชาชีพ สถานภาพการจา้ง
งาน รับราชการ /ลูกจา้งประจ า ระยะเวลาที่ท  างาน
ในองค์กรน้อยกว่า 10 ปี มีค่าคะแนนเฉล่ียระดับ
ความสุขภาพรวม คือ 62.03 คะแนน แปลผลว่า “มี
ความสุข” เป็นระดับความสุขตามเป้าหมาย เม่ือ
พิจารณารายมิติพบว่า มิติความสุขทั้งหมดอยู่ใน
ระดับ  “มีความสุข”  มีค่า เฉล่ียสูงสุดในมิติจิต
วิญญาณดี ที่ 68.22 คะแนน และต ่าสุดในมิติผ่อน
คลายดี ที่ 54.19 คะแนน 

ผลการทดสอบสมมติฐาน การวิเคราะห์
ความสัมพนัธ์ระหว่ างปัจจัยส่วนบุคคลกับระดับ
ความสุข  พบว่า  ปัจจัยส่วนบุคคล  เพศ ช่วงอาย ุ
ระดบัการศึกษาสูงสุด สถานภาพสมรส การมีบุตร 
ลกัษณะงาน สถานภาพการจา้งงาน และระยะเวลา

ในการท างานในองค์การ ไม่มีความสัมพนัธ์กับ
ระดับความสุขของบุคลากรด้านสุขภาพ เครือข่าย
บริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง อยา่งมี
นัยส าคญัทางสถิติที่ระดบั 0.05  (p-value = 0.272, 
0.550, 1.000, 0.908, 0.764, 0.544, 1.000, 1.000)  

ส าหรับปัจจัยบ่งช้ีอ้วนลงพุง คือ ค่าดัชนี
มวลกาย (BMI) และเส้นรอบเอว พบว่าไม่มี
ความสมัพนัธ์กบัระดบัความสุขของบุคลากร อยา่ง
มีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั 0.05  (p-value = 0.343, 
0.107) 
 
อภิปรายผลการวิจัย 

ผลก ารวิ เคร าะ ห์ ระดับความ สุขขอ ง
บุคลากรดา้นสุขภาพ เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอ
วงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง ในภาพรวม (62.03) ถือว่า
บุคลากรในองคก์ารมีความสุขอยูใ่นเกณฑเ์ป้าหมาย
คือ ช่วงระหวา่ง 50-74.99 คะแนนตามเกณฑก์ารวดั
ร ะ ดั บ ค ว า ม สุ ข ข อ ง  HAPPYNOMITER[6]                      
เม่ือแยกระดับความสุขพิจารณารายมิติ จะเห็นว่า 
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ทุกมิติ คะแนนระดับความสุขที่ เกณฑ์เป้าหมาย               
คือ  ช่วงระหว่าง  50-74.99  คะแนน โดยมิติที่ มี
ค ะ แนน สู งที่ สุ ด  เ ท่ า กับ  6 8 . 22  คื อ มิ ติ ที่  4                        
จิตวิญญาณดี (happy soul) และต ่าสุดในมิติที่ 2 
ผ่อนคลายดี (happy relax) เท่ากับ  54.19  ซ่ึง
สอดคล้อ งกับรายงานสถ านการณ์ความ สุข
คนท างานในประเทศไทยท่ีมีรายงานผลออกมาใน    
ปีที่ 1 พ.ศ.2555 และในปีท่ี 2 พ.ศ.2556 รอบคร่ึงปี
แรก มกราคม – มิถุนายน 2556 ที่ระดบัความสุขมิติ
ที่สูงที่สุดและต ่าที่สุดเป็นมิติเดียวกนั ส าหรับมิติอ่ืน
มีค่าอยูใ่นระดบัเกณฑเ์ป้าหมายเช่นเดียวกนั 

ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัส่วนบุคคลกับ
ระดับความสุขของบุคลากรด้านสุขภาพ เครือข่าย
บริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง  พบว่า
ทุกปัจจัยไม่มีความสัมพนัธ์อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.05 ซ่ึงสอดคล้องกับงาน วิจยัของ
กัลยารัตน์  อ๋องคณา [1] อมฤต จิรเศรษฐสิริ  และ
ไกรสร อัมมวรรธน์ [14] เนตรสวรรค ์จินตนาวลี[5]  
นิศากร ชุติมนัตก์ุลดิลก[4] นฤมล แสวงผล[3] 

ผลวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ของดัชนีมวล
ก า ย ( BMI)  แ ล ะ เ ส้ น ร อ บ เ อ ว ( waist 

circumference) กับระดับความสุขของบุคลากร
ดา้นสุขภาพ เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ 
จงัหวดัระยอง พบว่าทั้งดัชนีมวลกาย และเส้นรอบ
เอว ไม่มีความสัมพนัธ์กับระดับความสุขในการ
ท างานของบุคลากร อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดบั 0.05 (p-value = 0.343, 0.107 ตามล าดบั) ซ่ึง
สอดคล้องกบังานวิจยัของอมฤต จิรเศรษฐสิริ และ
ไกรสร  อัมมวรรธน์ [14] แต่ ไ ม่สอดคล้อ งกับ
การศึกษาของ Stice E[17]  และ Marina-Selini 

Katsaiti[16]  ที่ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างการหลัง่
ฮอร์โมนที่เก่ียวข้องเร่ืองความสุขกับการบริโภค

น ้ าตาลในปริมาณมากบ่อย ๆ และระหว่างความ
เป็นอยู่ ดี มี ค วาม สุขและค่ าดัช นีมวลกาย  ซ่ึ ง
การศึกษาทั้งสองที่กล่าวมานั้นแตกต่างกบัการศึกษา
ที่มีวตัถุประสงคใ์นการวดัความสุขใน  การท างาน
ท าให้มีความเป็นไปได้ที่จะมีปัจจยัอ่ืน ๆ ส่งผลท า
ให้ระดบัความสุขที่ไดไ้ม่สามารถหาความสัมพนัธ์
กบัภาวะอว้นลงพุง จึงท าให้ผลออกมาแตกต่างกับ
การศึกษาที่กล่าวมา  

นอกจากน้ี การบ่งช้ีภาวะอว้นดว้ยการวดัค่า
ดัชนีมวลกาย (BMI) และเส้นรอบเอวเป็นเพียง  
การวดัภาวะอ้วนลงพุงแบบพื้นฐานเท่านั้น เพราะ
ไม่ไดมี้การน าปัจจยัอ่ืน ๆ ที่เก่ียวขอ้งมาวินิจฉัยดว้ย
เช่น ร้อยละของไขมนัในร่างกาย เพราะถา้เป็นคนที่
ออกก าลงักายเป็นประจ า นกักีฬาหรือคนที่เพาะกาย
จะมีมวลกลา้มเน้ือมากกว่าปกติ โดยที่น ้ าหนักของ
กลา้มเน้ือจะมากกวา่ไขมนัที่มีปริมาตรเท่ากนัเพราะ
มีความหนาแน่นมากกว่า ท าให้ระบุว่าคนนั้น มีค่า 
BMI เกิน โดยที่ความจริงแล้วเขาไม่ได้อ้วนจาก
ปริมาณไขมนัสะสม ในทางตรงกนัขา้ม ถา้คนที่วดั
เป็นคนมีอายมุาก ปริมาณของกลา้มเน้ือจะน้อยกว่า
คนหนุ่ม อาจจะท าให้แปลผลว่าเขาไม่ไดอ้ว้นทั้ง ๆ
ที่ ไขมันสะสมใน ร่า งกา ยม ากกว่ าปก ติแล้ว 
นอกจากน้ีการค านวณก็ไม่ไดเ้อาประวติัครอบครัว
และพนัธุกรรมที่แตกต่างในแต่ละบุคคลมาวเิคราะห์
ร่วมดว้ย[15]  
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. จากผลการวิจัยพบว่าความสุขในการ
ท า ง า นข อ งบุ ค ล า ก ร โด ย ร ว ม อ ยู่ ใ น ร ะ ดั บ                          
“มีความสุข”อาจจะเป็นแนวทางการน าคุณค่าและ
ประโยชน์ในงานวิจยัคร้ังน้ีไปพฒันาระบบงานที่
ส่งเสริมความสุขในการท างาน ซ่ึงจะมีแนวโน้มให้



วารสารวิจัยและพัฒนาด้านสุขภาพ 

                สำ�นักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา

ปีที่ 4 ฉบับที่ 1
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ทุกมิติ คะแนนระดับความสุขท่ีเกณฑ์เป้าหมาย               
คือ  ช่วงระหว่าง  50-74.99  คะแนน โดยมิติที่ มี
ค ะ แนน สู งที่ สุ ด  เ ท่ า กับ  6 8 . 22  คื อ มิ ติ ที่  4                        
จิตวิญญาณดี (happy soul) และต ่าสุดในมิติที่ 2 
ผ่อนคลายดี (happy relax) เท่ากับ  54.19  ซ่ึง
สอดคล้อ งกับรายงานสถ านการณ์ความ สุข
คนท างานในประเทศไทยที่มีรายงานผลออกมาใน    
ปีที่ 1 พ.ศ.2555 และในปีที่ 2 พ.ศ.2556 รอบคร่ึงปี
แรก มกราคม – มิถุนายน 2556 ที่ระดบัความสุขมิติ
ที่สูงที่สุดและต ่าที่สุดเป็นมิติเดียวกนั ส าหรับมิติอ่ืน
มีค่าอยูใ่นระดบัเกณฑเ์ป้าหมายเช่นเดียวกนั 

ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัส่วนบุคคลกับ
ระดับความสุขของบุคลากรด้านสุขภาพ เครือข่าย
บริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ จงัหวดัระยอง  พบว่า
ทุกปัจจัยไม่มีความสัมพนัธ์อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.05 ซ่ึงสอดคล้องกับงาน วิจยัของ
กัลยารัตน์  อ๋องคณา [1] อมฤต จิรเศรษฐสิริ  และ
ไกรสร อัมมวรรธน์ [14] เนตรสวรรค ์จินตนาวลี[5]  
นิศากร ชุติมนัตก์ุลดิลก[4] นฤมล แสวงผล[3] 

ผลวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ของดัชนีมวล
ก า ย ( BMI)  แ ล ะ เ ส้ น ร อ บ เ อ ว ( waist 

circumference) กับระดับความสุขของบุคลากร
ดา้นสุขภาพ เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวงัจนัทร์ 
จงัหวดัระยอง พบว่าทั้งดัชนีมวลกาย และเส้นรอบ
เอว ไม่มีความสัมพนัธ์กับระดับความสุขในการ
ท างานของบุคลากร อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดบั 0.05 (p-value = 0.343, 0.107 ตามล าดบั) ซ่ึง
สอดคล้องกบังานวิจยัของอมฤต จิรเศรษฐสิริ และ
ไกรสร  อัมมวรรธน์ [14] แต่ ไ ม่สอดคล้อ งกับ
การศึกษาของ Stice E[17]  และ Marina-Selini 

Katsaiti[16]  ที่ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างการหลัง่
ฮอร์โมนที่เก่ียวข้องเร่ืองความสุขกับการบริโภค

น ้ าตาลในปริมาณมากบ่อย ๆ และระหว่างความ
เป็นอยู่ ดี มี ความ สุขและค่ าดัช นีมวลกาย  ซ่ึ ง
การศึกษาทั้งสองที่กล่าวมานั้นแตกต่างกบัการศึกษา
ที่มีวตัถุประสงคใ์นการวดัความสุขใน  การท างาน
ท าให้มีความเป็นไปได้ที่จะมีปัจจยัอ่ืน ๆ ส่งผลท า
ให้ระดบัความสุขที่ไดไ้ม่สามารถหาความสัมพนัธ์
กบัภาวะอว้นลงพุง จึงท าให้ผลออกมาแตกต่างกับ
การศึกษาที่กล่าวมา  

นอกจากน้ี การบ่งช้ีภาวะอว้นดว้ยการวดัค่า
ดัชนีมวลกาย (BMI) และเส้นรอบเอวเป็นเพียง  
การวดัภาวะอ้วนลงพุงแบบพื้นฐานเท่านั้น เพราะ
ไม่ไดมี้การน าปัจจยัอ่ืน ๆ ที่เก่ียวขอ้งมาวินิจฉัยดว้ย
เช่น ร้อยละของไขมนัในร่างกาย เพราะถา้เป็นคนที่
ออกก าลงักายเป็นประจ า นกักีฬาหรือคนที่เพาะกาย
จะมีมวลกลา้มเน้ือมากกว่าปกติ โดยที่น ้ าหนักของ
กลา้มเน้ือจะมากกวา่ไขมนัที่มีปริมาตรเท่ากนัเพราะ
มีความหนาแน่นมากกว่า ท าให้ระบุว่าคนนั้น มีค่า 
BMI เกิน โดยที่ความจริงแล้วเขาไม่ได้อ้วนจาก
ปริมาณไขมนัสะสม ในทางตรงกนัขา้ม ถา้คนที่วดั
เป็นคนมีอายมุาก ปริมาณของกลา้มเน้ือจะน้อยกว่า
คนหนุ่ม อาจจะท าให้แปลผลว่าเขาไม่ไดอ้ว้นทั้ง ๆ
ที่ ไขมันสะสมใน ร่า งกา ยม ากกว่ าปก ติแล้ว 
นอกจากน้ีการค านวณก็ไม่ไดเ้อาประวติัครอบครัว
และพนัธุกรรมที่แตกต่างในแต่ละบุคคลมาวเิคราะห์
ร่วมดว้ย[15]  
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. จากผลการวิจัยพบว่าความสุขในการ
ท า ง า นข อ งบุ ค ล า ก ร โด ย ร ว ม อ ยู่ ใ น ร ะ ดั บ                          
“มีความสุข”อาจจะเป็นแนวทางการน าคุณค่าและ
ประโยชน์ในงานวิจยัคร้ังน้ีไปพฒันาระบบงานที่
ส่งเสริมความสุขในการท างาน ซ่ึงจะมีแนวโน้มให้

 

ผลลพัธเ์ชิงคุณภาพต่อผูรั้บบริการ บุคลากร องคก์าร
และวชิาชีพได ้
 2. แม้ว่าค่าดัชนีมวลกาย และเส้นรอบ        
เอวจะไม่มีความสัมพนัธ์กับระดับความสุขอยา่งมี
นัยส าคัญทางสถิติ  แต่ก็ควรมีการส่ง เสริมให้
บุคลากรมีสุขภาพที่ดีไม่เป็นโรคอว้นลงพุง เพราะ
การอ้วนลงพุง ท าให้มีความเส่ียงต่อโรคเร้ือรัง 
หลายอย่าง อาทิ เช่น โรคความดนั หลอดเลือดตีบ
โรคหัวใจ โรคเบาหวาน และไขมันในเลือดสูง    
เป็นตน้ 
 3. ควรศึกษาเพิ่มเติมเก่ียวกบัปัจจยัที่ส่งผล
ต่อความสุขในการท างานของบุคลากร รวมทั้ ง
รายละเอียดเพิม่เติมของแต่ละปัจจยั 
 
กิตติกรรมประกาศ 

วิจัยฉบับน้ีส  าเร็จลุล่วงได้อย่างสมบูรณ์ 
ด้วยเพราะได้รับความอนุเคราะห์จาก  ดร.ยศพล                   
เหลืองโสมนภา  หัวหน้าภาควิชา ภาควิชาการ
พยาบาลผู ้ใหญ่และผู ้สูงอายุ วิทยาลัยพยาบาล
พระปกเกลา้ จนัทบุรี  ที่ให้เกียรติและเสียสละเวลา
มาเป็นที่ปรึกษาการท าวิจยัในคร้ังน้ี  ผูว้ิจัยจึงขอ 
กราบขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงไว ้ณ ที่น้ี 

ข อ ข อ บ พ ร ะ คุ ณ  “โ ค ร ง ก า ร จั บ ต า
สถานการณ์ความสุขคนท างานในประเทศไทย” 
สถาบนัวจิยัประชากรและสงัคม มหาวทิยาลยัมหิดล 
ที่สนับสนุนเคร่ืองมือ HAPPINOMETER ท าให้
สามารถจดัเก็บขอ้มูลวจิยัไดอ้ยา่งครบถว้น สมบูรณ์ 

ขอขอบพระ คุณบุคลากรด้านสุขภาพ 
เครือข่ายบริการปฐมภูมิอ าเภอวังจันทร์ จังหวัด
ระยอง  ทุกๆท่ าน  ที่ เ สียสละเวลาในการตอบ
แบบสอบถามในคร้ังน้ี 

  ท้ายน้ีผู ้วิจัยขอกราบขอบพระคุณบิดา  
มารดา  ที่ให้การอุปการะอบรมเล้ียงดู  ตลอดจน
ส่งเสริมให้ได้รับการศึกษา  และให้ก าลังใจเป็น
อย่าง ดี  อีกทั้ งขอขอบคุณครอบครัว  ที่ ให้การ
สนับสนุนและช่วยเหลือดว้ยดีเสมอมา  คุณค่าและ
ประโยชน์ใด ๆ ที่อาจมีจากงานวิจยัฉบบัน้ี ผูว้ิจยัขอ
มอบเป็นเค ร่ืองบูชาพระคุณของบิดา  มารดา  
ตลอดจนครูบาอาจารยแ์ละ  ผูมี้พระคุณ ทุกท่านที่มี
ส่วนในการวางรากฐานการศึกษาให้แก่ผูว้ิจยั ให้มี
ความรู้ และสามารถท าให้งานวิจยัน้ีส าเร็จลุล่วงไป
ไดด้ว้ยดี   
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