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บทคัดย่อ 
 

การวิจัยก่ึงทดลองแบบกลุ่มเดียววัดก่อนหลังเพ่ือเปรียบเทียบผลการใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตต่อการเสริมสร้าง
ความรอบรู้สุขภาพผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมีภาวะเมตาบอลิก เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามจากผู้ใหญ่อายุ 40-60 ปี อ.เมือง 
จ.นครปฐม 30 ราย นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตแบ่งเป็น 2 องค์ประกอบ องค์ประกอบท่ี 1 แบ่งเป็น 3 ส่วน ส่วนท่ี 1 ช่วงเวลา
กํากับการปฏิบัติพฤติกรรม 2 เรื่อง คือ การรับประทานและการออกกําลังกาย ส่วนท่ี 2 การให้ความรู้กลุ่มอาหารท่ีควร
รับประทาน การออกกําลังกายและวิธีคํานวณเส้นรอบเอว ส่วนท่ี 3 การบันทึกอาหารท่ีรับประทาน วิธีออกกําลังกายและเส้นรอบ
เอวในแต่ละสัปดาห์ องค์ประกอบท่ี 2 การสร้างกลุ่มไลน์นาฬิกาเปลี่ยนชีวิตเพ่ือให้ความรู้เรื่องการรับประทานอาหารและการออก
กําลังกายแบบหมุนเวียนทุกวัน รวมท้ังการถามตอบในสมาชิกกลุ่มไลน์เม่ือมีข้อสงสัย แบบสอบถามและนวัตกรรมนาฬิกา
เปลี่ยนชีวิตผ่านการตรวจสอบความตรงและค่าความเที่ยงของแบบสอบถามได้ชัดเจน 0.67 สถิติวิเคราะห์ คือ ร้อยละ ไคสแควร์
และสถิติที 

ผลพบว่าผู้ใหญ่ตอนปลายส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ดัชนีมวลกายอ้วน ระดับน้ําตาลและไขมันเลือดสูงกว่าปกติ มีโรค
ประจําตัว บริโภคอาหารไม่เหมาะสมเป็นประจํา รอบรู้สุขภาพในภาวะอ้วนลงพุงโดย 1) เคยได้ยิน/ได้เห็นข้อความ เข้าใจ
ข้อความ 2) พูดคุย/ซักถาม/แลกเปลี่ยนความรู้กับผู้อ่ืนเพ่ือนําไปสู่การปฏิบัติ 3) ทําได้ยากและไม่สามารถทําจนกระท่ังเคยชิน
จนบอกต่อแก่ผู้อ่ืน ปัจจัยท่ีพบว่ามีผลต่อความรอบรู้สุขภาพในภาวะอ้วนลงพุงของผู้ใหญ่ตอนปลายอย่างมีนัยสําคัญ ได้แก่ 
เพศและลักษณะการบริโภคอาหาร เม่ือเปรียบเทียบผลการใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตหลังจากทดลองใช้เป็นเวลา 1 เดือน
พบว่าผู้ใหญ่ตอนปลายมีความรอบรู้สุขภาพเกี่ยวกับภาวะอ้วนลงพุงสูงกว่าก่อนใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตในทุกด้าน  

การวิจัยมีข้อเสนอแนะว่าควรส่งเสริมให้ผู้ใหญ่ตอนปลายที่มีภาวะอ้วนลงพุงและสมาชิกในครอบครัวให้ใช้นวัตกรรม
นาฬิกาเปลี่ยนชีวิตต่อเนื่องจนกลายเป็นความเคยชิน บุคลากรสุขภาพควรพัฒนาหรือต่อยอดนวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตให้มี
คําแนะนําอย่างครอบคลุม รวมท้ังวิจัยติดตามผลการเปลี่ยนแปลงความรอบรู้สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของผู้ใหญ่ตอนปลาย
ในระยะยาว 

 
คําสําคัญ: นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต  ความรอบรู้สุขภาพ  ผู้ใหญ่ตอนปลาย  ภาวะอ้วนลงพุง 
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Abstract 
  

The one group pre-test post-test experimental research is to compare the effect of clock for life 
innovation for promoting health literacy in late adults with metabolic syndrome. The questionnaire was 
collected in 30 late adults age between 40-60 years lived in Mueang district, Nakhon Pathom province. 
The clock for life innovation divided into 2 components. The first component was into 3 parts: 1) the 
duration for controlling eating and exercise behavior 2) knowledge about the nutritional foods, exercise, 
and waist circumference calculating method 3)  the records food consumption, exercise activities, and 
waist circumference once a week. The second component was a group line “clock for life innovation” for 
educating about nutritional foods and exercise which circulating every day and answering the questions 
in the line members. The questionnaire and clock for life innovation were tested for validity and reliability a 
0.67. Percentage, qui-square and dependent T-test are analyzed.  

The results show that most of the late adults were female, obese BMI. Had higher levels of blood 
sugar and cholesterol than normal, had at least a chronic disease, often had regular inappropriate consume 
food. They had health literacy related to metabolic syndrome in term of having seen/heard, understand 
text/talk/exchange knowledge to others, feel of difficulty to action, and were unable to do regularly until 
they were familiar and can tell others. Factors that significantly affect to the health literacy of late adults 
related to metabolic syndrome were gender and dietary consumption characteristics. The clock for life 
innovation for 1 month, that they had a significant healthier knowledge about metabolic syndrome than 
before was show. 

This research suggests that it is important to encourage late adults with metabolic syndrome and 
their family members to continuingly use the clock for life innovation until they practice in daily life. Health 
personnel should develop or extend the clock for life innovation by increasing comprehensive advice. 
Longitudinal study to follow-up health literacy and health behaviors of late adults in long-term should 
be conducted. 

 
Keywords: innovation life-changing watches, health knowledge, late adults, obesity 
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1. บทนํา 
 

ภาวะอ้วนลงพุงหรือเมตาบอลิกซินโดรมเป็นกลุ่มโรคท่ีเกิดจากการเผาผลาญอาหารผิดปกติ ทําให้มีการสะสมของ

ไขมันช่องเอวหรือช่องท้องมากเกินไป ไขมันเหล่านี้จะแตกตัวเป็นกรดไขมันอิสระเข้าสู่ตับ มีผล ให้เกิดภาวะดื้อต่ออินซูลิน เพ่ิม

ความเสี่ยงต่อเบาหวาน อาจทําให้ไขมันในเลือดผิดปกติ ความดันโลหิตสูงและเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด (พลอยฌญารินทร์ 
ราวินิจและอดิศักด์ิ สัตย์ธรรม, 2559: 33) ตามเกณฑ์ของเครือข่ายคนไทยไร้พุงและการสํารวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการ

ตรวจร่างกายครั้งท่ี 4 (พ.ศ. 2551-2552) คือ ผู้ชายมีเส้นรอบเอว ≥ 90 เซนติเมตร และผู้หญิง ≥ 80 เซนติเมตร (เครือข่ายคน
ไทยไร้พุง, 2554) พบว่า ภาวะอ้วนลงพุงท่ีพบในผู้หญิง(ร้อยละ 26.8) สูงกว่าผู้ชาย (ร้อยละ 19.5)  

สาเหตุหลักของภาวะน้ีประกอบด้วยหลายปัจจัย ปัจจัยหลัก คือ พันธุกรรมและพฤติกรรมการดํารงชีวิต โดยเฉพาะ

ด้านการบริโภค อาหารและการออกกําลังกาย ซ่ึงมีอิทธิพลมาจากความเชื่อส่วนบุคคล สภาพแวดล้อมรวมถึงสังคมที่อาศัย 
งานวิจัยพบว่าปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับการเกิดภาวะอ้วนลงพุง คือ เพศ อายุ อาชีพ โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันใน
เลือดสูง การสูบบุหรี่ การดื่มสุรา มีประวัติลดน้ําหนัก มีญาติสายตรงเป็นโรคเรื้อรัง มีความเครียด (พลอยฌญารินทร์ ราวินิจ
และอดิศักด์ิ สัตย์ธรรม, 2559: 33; พรรณิภา บุญเทียรและคณะ, 2560: 75) ท้ังนี้ความเสี่ยงจะเพิ่มตามอายุ โดยเพ่ิมข้ึนจนสูง

ท่ีสุดในช่วงอายุ 50 - 69 ปี ซ่ึงเป็นช่วงวัยผู้ใหญ่ตอนปลาย คือ อายุ 40 – 60 ปี เป็นวัยท่ีเริ่มเสื่อมถอยในเกือบทุกระบบของ

ร่างกายโดยเฉพาะระบบเผาผลาญที่ลดลง ทําให้เกิดการสะสมไขมันในร่างกายเพิ่มมากขึ้นและน้ําหนักตัวเพิ่มข้ึน (แสงจันทร์ 
ทองมาก, 2560)   

ภาวะอ้วนลงพุงนอกจากจะมีผลต่อผู้ใหญ่ตอนปลายโดยตรงแล้ว ยังทําให้เกิดผลกระทบอย่างมากต่อเศรษฐกิจและ

สังคม เนื่องจากรัฐต้องจ่ายค่ารักษาพยาบาลให้กับประชาชนท่ีเจ็บป่วยและผลของการเจ็บป่วยอาจส่งผลต่อประสิทธิภาพและ

สมรรถภาพการทํางาน จนไปถึงทําให้เกิดทุพพลภาพและเสียชีวิตก่อนวัยอันควร ผลกระทบท่ีมีต่อผู้ท่ีมีภาวะอ้วนลงพุง คือ ทํา

ให้เกิดโรคแทรกซ้อนตามมาหลายโรคเพราะส่วนใหญ่มักไม่ทราบว่าตนเองมีภาวะนี้ (Kirkendoll et al., 2010)  
การเป็นผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมีศักยภาพจําเป็นต้องมีคุณภาพชีวิตท่ีดี กล่าวคือ ดํารงชีวิตได้อย่างมีความสุขแบบองค์

รวมแม้จะมีปัญหาสุขภาพร่วมด้วย ซ่ึงต้องอาศัยกระบวนการท่ีจะช่วยให้ผู้ใหญ่ตอนปลายมีส่วนร่วมพัฒนาสุขภาพของตนเอง

อย่างม่ันคง มีทักษะพ้ืนฐานจําเป็นท่ีช่วยให้เกิดการเรียนรู้ คือ มีความรู้ มีความคิด สื่อสารชัดเจน (ณัฏฐ์ฐิตตา เทวาเลิศสกุล 
วณิฎา ศิริวรสกุลและชัชสรัญ รอดย้ิม, 2559: 529) สามารถตัดสินใจ มีความคิดท่ีเป็นระบบ เข้าถึงบุคคลหรือแหล่งข้อมูลหรือ

แหล่งช่วยเหลือด้วยวิธีการต่าง ๆ มีทักษะทางปัญญาท่ีจะวิเคราะห์ เปรียบเทียบ จัดการสถานการณ์ในชีวิตประจําวันของ

ตนเองและนําประสบการณ์การดูแลตนเองท่ีดีไปถ่ายทอดสู่บุคคลอ่ืน การมีความรอบรู้สุขภาพของผู้ใหญ่ตอนปลายจึงช่วยเพิ่ม

พลังอํานาจภายในตัวบุคคล ส่งผลให้มีระบบการตัดสินใจท่ีถูกต้องในเรื่องการบริโภค อาหารและการออกกําลังกายซ่ึงเป็น

ปัจจัยสําคัญของภาวะอ้วนลงพุง (อรวรรณ นามมนตรี, 2561; Nutbeam, 2000: 8; Nutbeam, 2008: 2072)   
นวัตกรรมสุขภาพมีความสําคัญมากข้ึนในยุคท่ีเทคโนโลยีก้าวหน้าอย่างรวดเร็วเนื่องจากสภาพแวดล้อมปัจจุบันทําให้

ท้ังบุคลากรสุขภาพและผู้ใช้บริการต่างฝ่ายต่างต้องการทางเลือกใหม่ ๆ ท่ีดีกว่าเดิมท่ีสามารถตอบโจทย์การดูแลตนเองเพื่อ

บรรลุผลลัพธ์คุณภาพภายใต้กรอบค่าใช้จ่ายเท่าท่ีจําเป็นและเนื่องจากภาวะอ้วนลงพุงเป็นปัญหาสุขภาพท่ีต้องการการแก้ไข

จากบุคลากรหลายฝ่ายอย่างเป็นระบบ งานวิจัยระบุว่าพยาบาลเป็นแก่นของการทําให้เกิดนวัตกรรมท่ีมีผลอย่างแท้จริงต่อ

ความแตกต่างของคุณภาพต่อผู้ใช้บริการ (Amo, 2006)  นวัตกรรมสุขภาพเพ่ือส่งเสริมการดูแลตนเองให้ผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมี

ภาวะอ้วนลงพุงจึงเป็นทางเลือกสําคัญท่ีจะช่วยให้การทํางานของพยาบาลสนับสนุนการสร้างความรอบรู้สุขภาพแก่ผู้ใหญ่ตอน

ปลายให้มีประสิทธิภาพมากย่ิงข้ึน โดยยุคปัจจุบันนวัตกรรมท่ีพัฒนาผ่านโทรศัพท์มือถือถือเป็นอุปกรณ์จําเป็นท่ีขาดไม่ได้

เพราะรับและเข้าถึงข้อมูลข่าวสารได้ด้วยปลายน้ิวของตนเองอย่างสะดวก รวดเร็ว ใช้ง่าย ใกล้ตัวและเลือกท่ีจะรับข้อมูลต่าง ๆ 
ให้ได้ตรงตามท่ีต้องการ การพัฒนานวัตกรรมสุขภาพจึงน่าท่ีจะส่งเสริมให้ผู้ใหญ่ตอนปลายที่มีภาวะอ้วนลงพุงดูแลสุขภาพเรื่อง

การบริโภค อาหารและการออกกําลังกายได้อย่างถูกต้อง เทคโนโลยี การสื่อสารใหม่ท่ีไร้พรมแดน  
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นาฬิกาเปลี่ยนชีวิตเป็นนวัตกรรมท่ีพัฒนาข้ึนบนการค้นคว้าความรู้ทางวิชาการท่ีเน้นให้ผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมีภาวะ

อ้วนลงพุงปรับพฤติกรรมการบริโภค อาหารและการออกกําลังกาย ซ่ึงจะคัดเลือกเนื้อหาสําคัญมาให้คําแนะนําด้วยหลาย

วิธีการ คือ ให้สุขศึกษาและแนวทางเฝ้าระวังบนการยํ้าเตือนด้วยช่วงเวลาในแต่ละวันท่ีควรกํากับตนเอง ร่วมกับการส่งเนื้อหา

ความรู้สู่ไลน์บนโทรศัพท์มือถือท่ีสามารถสื่อสารโต้ตอบกันได้ องค์ประกอบท้ัง 2 ส่วนของนวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตจึง

ครอบคลุมท่ีจะช่วยส่งเสริมให้ผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมีภาวะอ้วนลงพุงเกิดความรู้ความเข้าใจท่ีชัดเจน มีแหล่งให้คําปรึกษาทั้งใกล้

ตัวและไกลตัวเม่ือมีข้อสงสัย ส่งผลให้ปฏิบัติตนได้อย่างม่ันใจ ท้ังยังสามารถสื่อสารเพื่อแลกเปลี่ยนประสบการณ์การปฏิบัติท่ี

เกิดผลดีกับตนเองให้แก่สมาชิกในกลุ่มไลน์และบุคคลรอบข้างได้อย่างถูกต้อง  
ด้วยเหตุนี้ผู้วิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาประสิทธิภาพและประสิทธิผลของนวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตด้วยการ

เปรียบเทียบภาวะสุขภาพและความรอบรู้สุขภาพในผู้ใหญ่ตอนปลายที่มีภาวะอ้วนลงพุงก่อนและหลังใช้นวัตกรรมนาฬิกา

เปลี่ยนชีวิตเพ่ือเป็นแนวทางในการให้การพยาบาลหรือให้คําแนะนําบนฐานการสร้างความรอบรู้สุขภาพอย่างเหมาะสมและ

อาจรวมถึงกระบวนการจัดการสุขภาพท้ังนี้เพ่ือคุณภาพชีวติท่ีดีของของผู้ใหญ่ตอนปลายที่มีภาวะอ้วนลงพุงต่อไป 
 
2. คําถามการวิจัย 
 

            นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตสามารถเสริมสร้างความรอบรู้สุขภาพให้ผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมีภาวะอ้วนลงพุงได้หรือไม่

อย่างไร 
 
3. วัตถุประสงค์การวิจัย 
 

3.1 เพ่ือศึกษาลักษณะส่วนบุคคล ภาวะสุขภาพและความรอบรู้สุขภาพในผู้ใหญ่ตอนปลายที่มีภาวะอ้วนลงพุง 
 3.2 เพ่ือเปรียบเทียบภาวะสุขภาพและความรอบรู้สุขภาพในผู้ใหญ่ตอนปลายที่มีภาวะอ้วนลงพุงก่อนและหลังใช้

นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต 
 
4. กรอบแนวคิดการวิจัย 
  
 
       
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 

 ส่ิงทดลอง ตัวแปรท่ีศึกษา 

ส่วนท่ี 1 ช่วงเวลากํากับการปฏิบัติ

พฤติกรรม      
            -การรับประทาน 
            -การออกกําลังกาย  
ส่วนท่ี 2 การให้ความรู้กลุ่มอาหาร

ท่ีควรรับประทาน การออกกําลัง
กายและวิธีคํานวณเส้นรอบเอว  
ส่วนท่ี 3 การบันทึกอาหาร             
ท่ีรับประทาน วิธีออกกําลังกาย
และเส้นรอบเอวในแต่ละสัปดาห์ 

ลักษณะส่วนบุคคล 
-เพศ 
-อายุ 
-รายได้ต่อเดือน 
-อาชีพ 
-ระดับการศึกษา 
 
 ภาวะสุขภาพ 
-BMI 
-ระดับไขมันในเลือด 
-ระดับน้ําตาลในเลือด 
-เส้นรอบเอว 
 
ความรอบรู้สุขภาพ 

นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต 

การ 
สร้าง 
กลุ่ม 
ไลน์ 

นาฬิกา 

งานประชุมวิชาการระดับชาติ ครั้งที่ 11 มหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐม 

มหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐม | จังหวัดนครปฐม | ประเทศไทย | 11 – 12 กรกฎาคม 2562
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5. วิธีดําเนินการวิจัย  
 

เป็นการวิจัยเป็นเชิงปริมาณก่ึงทดลองแบบกลุ่มเดียววัดก่อน-หลัง (One group pre-test post test design)  
 

5.1 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ประชากร คือ บุคคลท่ีมีช่วงอายุตั้งแต่ 40 – 60 ปีท่ีมีภาวะอ้วนลงพุงตามนิยาม

ของ NCEPP IDF WHO ในชุมชนหมู่ 8 บ้านทุ่งรางเทียน ตําบลวังตะกู อําเภอเมือง จังหวัดนครปฐม กลุ่มตัวอย่างได้จากการ
สุ่มแบบเจาะจง (Purposive sampling) เกณฑ์การคัดเข้า คือ ให้ข้อมูลตามแบบสอบถามได้และยินดีใช้นวัตกรรมนาฬิกา

เปลี่ยนชีวิตนานอย่างน้อย 1 เดือน เกณฑ์การคัดออก คือ ย้ายออกจากพ้ืนท่ีระหว่างการวิจัยและเจ็บป่วยจนต้องรับการรักษา

ในโรงพยาบาล  
 

5.2 เครื่องมือวิจัย ประกอบด้วย 1) แบบสอบถาม แบ่งเป็น 3 ส่วน คือ ข้อมูลส่วนบุคคลจํานวน 10 ข้อ ภาวะ

สุขภาพจํานวน 8 ข้อและความรอบรู้ด้านสุขภาพเกี่ยวกับภาวะโรคอ้วนลงพุงจํานวน 12 ข้อ 2) นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต 
ท่ีออกแบบให้มีองค์ประกอบ 3 ส่วน คือ ส่วนท่ี 1 ช่วงเวลากํากับการปฏิบัติพฤติกรรม 2 เร่ือง คือ การรับประทานและการ

ออกกําลังกาย ส่วนท่ี 2 การให้ความรู้กลุ่มอาหารท่ีควรรับประทาน การออกกําลังกายและวิธีคํานวณเส้นรอบเอว ส่วนท่ี 3 
การบันทึกอาหารท่ีรับประทาน วิธีออกกําลังกายและเส้นรอบเอวในแต่ละสัปดาห์ (ภาพท่ี 1) 3) การสร้างกลุ่มไลน์นาฬิกา

เปลี่ยนชีวิตเพ่ือให้ความรู้เรื่องการรับประทานอาหารและการออกกําลังกาย รวมทั้งการถามตอบผู้ใหญ่ตอนปลายที่เป็นสมาชิก

กลุ่มไลน์เม่ือมีข้อสงสัย (ภาพที่ 2)  
 

   
   

ภาพท่ี 1 ส่วนท่ี 1 และ 2 ของนวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต     ภาพที่ 2 ส่วนท่ี 3 ของนวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต  
(ส่วนท่ี 1 ช่วงเวลากํากับการปฏิบัติพฤติกรรม 2 เรื่อง คือ        การบันทึกอาหารท่ีรับประทาน วิธีออกกําลังกายและ 
การรับประทานและการออกกําลังกาย ส่วนท่ี 2 การให้    เส้นรอบเอวในแต่ละสัปดาห์ 
ความรู้กลุ่มอาหารท่ีควรรับประทาน การออกกําลังกาย 
และวิธีคํานวณเส้นรอบเอว) 
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5.3 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย ผู้วิจัยตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย (แบบสอบถามและนวัตกรรม

นาฬิกาเปลี่ยนชีวิต) 2 ส่วน คือ ความตรงเชิงเนื้อหาและความเชื่อม่ัน ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาด้วยการให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 3 
ท่านพิจารณาได้ค่า IOC ระหว่าง 0.6-0.8 หลังจากปรับแก้ตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิแล้วได้นําไปทดลองใช้กับบุคคลท่ี

มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างจํานวน 30 คน คํานวณสัมประสิทธ์ิแอลฟา (Alpha Coefficient) ของ Cronbachได้ค่า
เท่ากับ 0.67   

 

  5.4 การพิทักษ์สิทธ์ิของกลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยคํานึงถึงการพิทักษ์ของกลุ่มตัวอย่างโดยได้นําข้อเสนอแนะงานวิจัย 
แบบสอบถามและนวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต เสนอให้อาจารย์ท่ีปรึกษาเพ่ือตรวจสอบความถูกต้องในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
เพ่ือขออนุญาตเก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถามและอธิบายการใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต แนะนําตัววัตถุประสงค์ ขั้นตอน

การเก็บรวบรวมข้อมูลให้กับกลุ่มตัวอย่างทราบพร้อมท้ังชี้แจงกับกลุ่มตัวอย่างว่าการเข้าร่วมการวิจัยครั้งนี้เป็นไปด้วยความ

สมัครใจจะให้กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ตัดสินใจด้วยตนเอง ข้อมูลท่ีได้จากกลุ่มตัวอย่างถือเป็นความลับ และในการรวบรวมจะไม่ระบุ

ชื่อ หรือท่ีอยู่ของกลุ่มตัวอย่าง โดยจะนําไปใช้ทางวิชาการเท่านั้น 
 

5.5 การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยได้ดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยมีขั้นตอนในการดําเนินการคือ ผู้วิจัยขอ
อนุญาตกลุ่มตัวอย่างเพ่ือนําเนินการตอบแบบสอบถามเก่ียวกับสุขภาพ และการใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต ชี้แจง
วัตถุประสงค์การวิจัย อธิบายให้ทราบถึงการใช้นวัตกรรมท่ีถูกต้อง ผู้วิจัยให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามโดยอิสระ เปิด

โอกาสให้กลุ่มตัวอย่างซักถามกรณีท่ีมีข้อสงสัย หลังจากท่ีกลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามเสร็จเรียบร้อย ผู้วิจัยจะตรวจสอบ
คะแนนของแบบสอบถามท่ีกลุ่มวิจัยได้ทําไว้ เพ่ือประเมินระดับความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ จากนั้นนําแบบสอบถามที่ได้รับคืนมา

ตรวจความสมบูรณ์ถูกต้องและนําไปวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยอธิบายให้กลุ่มตัวอย่างใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตโดยมีตาราง

การรับประทานอาหาร และออกกําลังกาย และให้เวลาในการใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตเป็นเวลา 1 เดือน ผู้วิจัยเก็บ
รวบรวมข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างหลังการใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิต โดยใช้แบบประเมินความรู้เกี่ยวกับสุขภาพและความ

รอบรู้สุขภาพ 
 

5.6 การวิเคราะห์ข้อมูล ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลและภาวะสุขภาพวิเคราะห์ด้วยสถิติพรรณนา ได้แก่ ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส่วนข้อมูลเปรียบเทียบความรอบรู้สุขภาพของวัยผู้ใหญ่ตอนปลายที่มีภาวะอ้วนลงพุงท้ังก่อน

และหลังการใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตด้วยสถิติการทดสอบความแตกต่างของค่ากลางของสองประชากรไม่อิสระ 
(Paired t-Test) 
 
6. ผลการวิจัย 

 

6.1 ลักษณะส่วนบุคคลและภาวะสุขภาพ พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 70.00)  ดัชนีมวลกาย
อ้วน (ร้อยละ 100.00) ระดับน้ําตาล (ร้อยละ 53.40) และไขมันเลือด (ร้อยล ะ63.40) สูงกว่าปกติ มีโรคประจําตัว (ร้อยละ 
80.00)  ไม่สูบบุหรี่ (ร้อยละ 100.00) ไม่ดื่มสุรา (ร้อยละ 100.00) บริโภคอาหารไม่เหมาะสมเป็นประจํา รอบรู้สุขภาพในภาวะ

อ้วนลงพุงโดยเคยได้ยิน/ได้เห็นข้อความ (ร้อยละ 100.00) เข้าใจข้อความ (ร้อยละ 100.00) พูดคุย/ซักถาม/แลกเปลี่ยนความรู้

กับผู้อ่ืนเพ่ือนําไปสู่การปฏิบัติ (ร้อยละ 100.00) ทําได้ยาก (ร้อยละ 12.78) และไม่สามารถทําจนเคยชินจนบอกต่อแก่ผู้อ่ืน 
(ร้อยละ 18.05)   

 

            6.2 ความรอบรู้สุขภาพของวัยผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมีภาวะอ้วนลงพุงท้ังก่อนและหลังการใช้นวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยน

ชีวิตพบว่าค่าเฉลี่ยความรอบรู้สุขภาพของวัยผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมีภาวะอ้วนลงพุงสูงข้ึนท้ังโดยรวมและรายข้ออย่างมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ  
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ความรอบรู้สุขภาพ 

ก่อนใช้นวัตกรรม
นาฬิกาเปลี่ยน

ชีวิต 

หลังใช้นวัตกรรม
นาฬิกาเปลี่ยน

ชีวิต 
t-

test 
Sig. 

X  S.D. X  S.D. 

1. เดินข้ึนลงบันได เดินเร็วอย่างตํ่า 150 นาทีต่อสัปดาห์ 
ทําให้สามารถเผาผลาญพลังงานได้และเป็นวิธีการป้องกัน

ภาวะเมตาบอลิกซินโดรม 

8.80 1.780 11.97 0.809 -8.316 0.000* 

2. ออกกําลังกายแอโรบิกสะสมวันละ 30 นาที (รวมถึงปั่น

จักรยาน การว่ายน้ําและเดินเร็ว) สัปดาห์ละ 5 วันทําให้

ร่างกายเผาผลาญพลังงานและแข็งแรง 

9.27 1.780 11.10 0.803 -6.858 0.000* 

3. ควรทานอาหารโดยแบ่งเป็นม้ือเล็ก ๆ หลายม้ือ จะทํา

ให้ควบคุมความหิวได้ดีและดระบบการย่อยอาหารมี

ประสิทธิภาพมากขึ้น 

9.77 1.775 11.67 0.844 -6.484 0.000* 

4. อย่างดอาหารม้ือใดม้ือหนึ่งเป็นอันขาด โดยเฉพาะม้ือ

เช้าเพราะม้ือเช้ากระตุ้นระบบเผาผลาญได้ดีและเล่ียง

รับประทานของจุบจิบโดยไม่รู้ตัว 

10.07 1.856 12.60 0.563 -7.208 0.000* 

5. ควรทานคาร์โบไฮเดรตจากอาหารไม่ขัดสี (ข้าวโพด ข้าว
ซ้อมือ ลูกเดือน ผัก ผลไม้) เพ่ือให้คาร์โบไฮเดรตดูดซึมช้า

ลง ร่างกายใช้อินซูลินมีประสิทธิภาพ 

8.50 1.943 11.00 0.910 -6.86 0.000* 

6. เลือกทานไขมันไม่อ่ิมตัวตําแหน่งเดียว (น้ํามันมะกอก 
ถั่วเปลือกแข็ง เมล็ดพืช น้ํามันถ่ัวลิสง) ช่วยป้องกันภาวะ

ไขมันในหลอดเลือดสูง 

9.20 1.769 10.87 0.937 -4.900 0.000* 

7. ทานอาหารมีกรดไขมันโอเมก้า 3 เป็นหลัก (ปลาทะเล 
เมล็ดแฟลกซ์และวอลนัท) เพราะเป็นไขมันดี ช่วยลดความ
เสี่ยงโรคหัวใจได้ 

8.73 2.067 10.73 0.828 -5.431 0.000* 

8. ทานอาหารฟาสต์ฟู้ดให้น้อยลง จํากัดคาร์โบไฮเดรตท่ี

ผ่านการขัดสี (ข้าวขัดขาว น้ําตาล ขนมปังขาว) เพราะทํา

ให้ไขมันในเลือดสูงและแคลอรี่สูง 

9.80 1.769 11.90 0.845 -7.950 0.000* 

9. งดหรือเลิกด่ืมแอลกอฮอล์เด็ดขาด แม้จะมีแอลกอฮอล์
ผสมอยู่น้อยนิดก็ตาม เพราะทําให้มีการสะสมไขมันในช่อง

ท้องมากข้ึน 

11.30 1.685 12.70 0.466 -4.826 0.005* 
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ความรอบรู้สุขภาพ 

ก่อนใช้นวัตกรรม
นาฬิกาเปลี่ยน

ชีวิต 

หลังใช้นวัตกรรม
นาฬิกาเปลี่ยน

ชีวิต 
t-

test 
Sig. 

X  S.D. X  S.D. 

10. เลิกบุหรี่และเลี่ยงการอยู่ในท่ีท่ีมีควันบุหรี่เพราะเพ่ิม

ความเสี่ยงโรคหัวใจทําลายระบบหลอดเลือด 

11.27 1.741 12.63 0.669 -4.323 0.005* 

11. นอนหลับพักผ่อนเพียงพอเป็นการส่งเสริมให้สุขภาพ

แข็งแรงและลดความเสี่ยงเมตาบอลิกซินโดรม 

10.47 1.795 12.40 0.675 -5.950 0.005* 

12. เลี่ยงอาหารรสเค็มจัด อาหารที่มีโซเดียมแฝงเพราะทํา

ให้ความดันโลหิตสูง 

10.63 1.326 12.27 0.583 -6.885 0.005* 

Total 117.80 21.285 141.83 8.931 -75.99 0.005* 

 
7. อภิปรายผลการวิจัย 

 

7.1 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นผู้หญิงมากกว่าผู้ชาย มีอายุเฉลี่ยอยู่ท่ีอายุ 49 ปีและมีปัญหาโรคประจําตัวเป็นความ

ดันโลหิตสูงและเบาหวานเป็นส่วนใหญ่สอดคล้องกับการศึกษาของ ภิษฐ์จีรัชญ์ พัชรกุลธนา และกมลทิพย์ ขลังธรรมเนียม 
(2558) ท่ีพบว่า การศึกษาความชุกโรคอ้วนร้อยละ 57.54 ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 76.44) อายุ 50 - 59 ปี (ร้อยละ 
32.44) คร้ังนี้พบเช่นนี้เพราะมีบิดา/มารดาอ้วน (ร้อยละ 44.44) ทํางานน่ังโต๊ะท้ังวัน (ร้อยละ 67.11) นิยมเครื่องด่ืมมีน้ําตาล 
(ร้อยละ 22.22) เกินคร่ึงไม่ออกกําลังกาย (ร้อยละ 53.96) รับรู้เรื่องโรคอ้วนในระดับมาก ส่วนใหญ่ใช้เครื่องทุ่นแรง (ร้อยละ 
96.89) พักอาศัยอยู่บนชั้นท่ี 2 ขึ้นไป (ร้อยละ 58.22) ครอบครัว ผู้ร่วมงาน บุคลากรสุขภาพและชุมชนมีบทบาทช่วยควบคุม

น้ําหนักระดับน้อย ขณะที่สถานท่ีทํางานมีบทบาทในระดับน้อยท่ีสุด  
7.2 กลุ่มตัวอย่างมีค่าความรอบรู้ด้านสุขภาพเกี่ยวกับภาวะโรคอ้วนลงพุง หลังใช้นวัตกรรมและให้ความรู้สูงกว่าก่อน

ใช้นวัตกรรมและให้ความรู้ทุกข้อ สอดคล้องกับการศึกษาของ  พลอยฌญารินทร์ ราวินิจ และอดิศักด์ิ สัตย์ธรรม (2559)  
สาเหตุเพราะปัจจัยท่ีทําให้เกิดโรคอ้วนลงพุง ได้แก่  พฤติกรรมการบริโภค การบริโภคอาหารมากเกินความจําเป็น โดยเฉพาะ

อาหารหวาน มัน เค็ม พฤติกรรมรับประทานอาหารพลังงานสูง อาหารหวาน/น้ําหวานในรูปต่าง ๆ เพ่ิมข้ึน การไม่ออกกําลัง
กาย ปัจจัยทางด้านกรรมพันธ์ุท่ีทําให้เกิดโรคอ้วนพบได้น้อยมาก การที่มีสมาชิกในครอบครัวอ้วน มักเกิดจากพฤติกรรมการ

รับประทาน และรูปแบบการใช้ชีวิตท่ีคล้ายกันของสมาชิกในครอบครัวมากกว่า มีอุปนิสัยคล้ายหรือเหมือนกัน ของคนใน

ครอบครัว ผู้ใกล้ชิดไม่ว่าจะด้านการออกกําลังกาย 
 
8. ข้อเสนอแนะ  
 

 8.1 จากการศึกษาท่ีพบนวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตเพ่ือเสริมสร้างความรอบรู้สุขภาพเก่ียวกับภาวะเมตาบอลิกให้

ผู้ใหญ่ตอนปลาย เหมาะสําหรับวัยผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมีภาวะอ้วนลงพุงและหากมีการนํานวัตกรรมนี้ไปใช้อย่างต่อเนื่องใน

ระยะเวลา 3-6 เดือนจึงจะเห็นผลการเปลี่ยนแปลง 
           8.2 จากการวิจัยคร้ังนี้พบปัญหาในการทําวิจัย คือเร่ืองเวลา ระยะเวลาในการทดลองนวัตกรรมมีน้อยเกินไป อาจ
วัดผลได้ค่าท่ีไม่แน่นอนนัก ในการทําวิจัยในคร้ังต่อไปควรระมัดระวังเรื่องเวลาในการทดลองนวัตกรรม 
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 8.3 ผู้ใหญ่ตอนปลายท่ีมีภาวะอ้วนลงพุงควรนํานวัตกรรมนาฬิกาเปลี่ยนชีวิตไปปรับใช้ให้สอดคล้องกับชีวิตประจําวัน

และมีการจัดทําตารางเปรียบเทียบผลลัพธ์ก่อนและหลังเพ่ือให้เห็นความเปลี่ยนแปลงท่ีชัดเจน 
 
9. เอกสารอ้างอิง 
 

กมลทิพย์ ขลังธรรมเนียน ภิษฐ์จีรัชญ์ พัชรกุลธนา วนิดา ดุรงค์ฤทธิชัย. (2558). ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์ต่อการเกิดโรคอ้วนใน

กลุ่มวัยผู้ใหญ่เขตเทศบาลตําบลบางเสาธงจงัหวัดสมุทรปราการ. วารสารพยาบาลทหารบก, 16 (2), 131-139. 
เครือข่ายคนไทยไร้พุง. (2554). อ้วนและอ้วนลงพุง. กรุงเทพฯ: สุขุมวิทมีเดีย มาร์เก็ตต้ิง จํากัด. 
ฐิติ ไกรสรกุล,วราภรณ์ พลเมือง, อุไร ภูนวกุล. (2550). อัตราชุกของภาวะน้ําหนักเกินโรคอ้วน และโรคร่วมท่ีสําคัญใน

ประชากรอายุตั้งแต่ 20 ปีขึ้นไปในจังหวัดจันทบุรี. วารสารศูนย์การศึกษาแพทย์ศาสตร์คลินิกโรงพยาบาล
พระปกเกล้า, 24 (2).  

Boontein, P., Anuritprasert, B. & Saneha, C. (2560). Factors related to Metabolic Syndrome among Patients 
at Out-Patient Department. J NURS SCI, 35 (4 October – December): 35 (4): 74-86.  

Khongdej Leethochawalit. (2017). Relationship between obesity and asthma among 
Lakkana Rerksuppapjol. (2011). Pediatric obesity: A review. Journal of medicine and health sciences, 18 

(1). 
Nutbeam D. (2000). Health literacy as a public health goal: a challenge for contemporary Health 

education and communication strategies into health 21st century. Health Promot. Int. 215: 8.  
Nutbeam, D. (2008). The Evolving Concept of Health Literacy. Social Science and Medicine, 67, 2072-

2078.  
Patthanunt Yosaravuthvarakul, Jiraporn Chompikul, Aroonsri Mongkolchati and Khongdej Leethochawalit. 

(2013). Development of the obesity control program in elementary school students. วารสาร
สาธารณสุขและการพัฒนา, 15 (1), 19-32. 
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