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บทคัดย7อ 

 บทความวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค� 1)เพ่ือศึกษาระดับการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� 2)เพ่ือศึกษา
ปJจจัยที่มีอิทธิพลตGอการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� 3)เพ่ือศึกษาแนวการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขต
อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี กลุGมตัวอยGางที่ใชQในการวิจัย ไดQแกG พระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�
อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี จํานวน 104 รูป และผูQใหQขQอมูลดQวยการสัมภาษณ� จํานวน 12 รูป/คน 
เครื่องมือที่ใชQในการวิจัย ไดQแกG แบบสอบถาม และแบบสัมภาษณ� สถิติที่ใชQในการวิเคราะห� ไดQแกG            
คGารQอยละ คGาความถ่ี คGาเฉลี่ย สGวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และใชQการวิเคราะห�ถดถอยพหุคูณโดยใชQ
วิธีการคัดเลือกตัวแปรแบบเปZนลําดับข้ัน 
 ผลการวิจัยพบวGา  1)ระดับการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัด
อุดรธานี โดยรวมอยูGในระดับปานกลาง 2)ปJจจัยที่มีอิทธิพลตGอการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขต
อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี คGานํ้าหนักความสําคัญของตัวแปรปJจจัยแตGละดQานที่สGงผลตGอของ
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ปJจจัยแตGละดQานที่สGงผลตGอการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� 
จังหวัดอุดรธานีโดยรวมทุกดQาน พบวGา ที่ทํานายสูงสุด คือ ดQานการมีสGวนรGวมของชุมชน 3)แนวการ
สGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี ควรมีการกําหนดกฎเกณฑ�การ
พัฒนาแนวทางการบริการสุขภาพที่มีคุณภาพการดูแลสุขภาพพระสงฆ�สGงเสริมสนับสนุนและพัฒนา
องค�กรคณะสงฆ�และเครือขGายพระสงฆ�นักพัฒนา การดูแลสุขภาพตนเองและพระสงฆ�ในพ้ืนที่
รับผิดชอบ และกําหนดรูปแบบการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�โดยการมีสGวนรGวมระหวGางหนGวยงาน
ภาครัฐ ผูQนําชุมชน สรQางแบบจําลองพฤติกรรมของพระสงฆ� และการซักถามขQอมูล การรับฟJง การ
บรรยาย สรุปนโยบายที่นําไปปฏิบัติตGอพระสงฆ�การจัดทําแผนโดยจะตQองมีความชัดเจนในการ
วิเคราะห�สถานการณ�ปJญหาสุขภาพในทุกดQานตลอดจนคQนพบสาเหตุของปJญหาดQานสุขภาพพระสงฆ�
ขQอมูลตามตัวช้ีวัดที่บGงบอกถึงการนํานโยบายไปปฏิบัติ เพ่ือเกิดความสอดคลQองกับนโยบาย 
 
คําสําคัญ : 1. ปJจจัยที่มีอิทธิพล 2. การสGงเสริมสุขภาพ 3. พระสงฆ�  
 

ABTRACT 
 The objectives of the research article were 1) to study the level of health 
promotion of monks, 2) to study the factors that influence the health promotion of 
monks, 3) to study the guidelines for the health promotion of monks in Phibun Rak 
District Udon Thani Province. The sample used in the research are Monks in the 
Sangha District of Phibun Rak District Udon Thani Province, a total of 104 images and 
12 images per person by interviewing. The research instrument was a questionnaire 
and interview. The research instrument was the questionnaires, interviews. The 
statistics used in data analysis comprised percentage, frequency, mean and using 
multiple regression analysis using stepwise variable selection method. Accompany 
the result discussion. 
 The research results were found that: 1. Health promotion of monks in the 
monastic department of Phibun Rak District Udon Thani Province Overall There is a 
level of health promotion for monks regarding the variable in the overall, it was at 
the moderate level. 2. Study the factors that influence the health promotion of 
monks in Phibun Rak District Udon Thani Province. Weight value, importance of 
variable, each factor that effects of each factor affecting the health promotion of 
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monks in the Sangha District, Phibun Rak District Udon Thani Province Overall, it was 
found that the highest prediction was the participation of the community. 
 3) Study the guidelines on the health promotion of monks in Phibun Rak District 
Udon Thani Province. There should be rules and regulations for the development of 
quality health service guidelines. Monk health care Promote, support and develop 
the Sangha organization And a network of monks, developers Taking care of one's 
own health and the monks in the area of responsibility And determine the forms of 
health promotion for monks Through participation from government agencies, 
community leaders, and modeling monks' behavior And questioning information, 
listening to a briefing of the policies that are implemented to monks, making plans 
that must be clear in analyzing the situation. Health problems in all areas As well as 
discovering causes of monk's health problems, data based on indicators indicating 
policy implementation To comply with the policy. 
 
Keywords : 1. Influence Factors 2. Health Promotion 3. Monks 
 
1. ความสําคัญและท่ีมาของป)ญหาท่ีทําการวิจัย 
 การสGงเสริมสุขภาพทั้งดQานรGางกายและจิตใจ ซึ่งหมายรวมถึงสภาพแวดลQอมระดับ
อาชญากรรมการจัดบริการใหQสังคมใหQแกGประชาชน ระบบศาสนาและความเช่ือการจัดการความ
ชGวยเหลือสําหรับสาธารณะ การใหQความคุQมครองทางสังคม การบรรเทาภัยพิบัติ บริการที่ภาครัฐ
จัดสรรใหQแกGประชาชนโดยครอบคลุมถึงวงจรชีวิต ซึ่งรวมถึงเกิด แกG เจ็บ ตาย นอกจากน้ีการสGงเสริม
สุขภาพยังหมายรวมถึงการใหQความชGวยเหลือเกื้อกูลที่มีรากฐานและการพัฒนาในระบบคGานิยมดQาน
สังคมและวัฒนธรรม คGานิยมเกี่ยวกับครอบครัว คGานิยมเกี่ยวกับเรื่องบุญคุณ และคGานิยมในเรื่อง
กตัญ|ู ซึ่งสิ่งเหลGาน้ีเปZนประเด็นที่ตกผลึกในระบบคGานิยมทางสังคมและวัฒนธรรม ซึ่งชGวยใหQสถาบัน
ทางสังคมมีหนQาที่จะตQองดูแลสมาชิกในสังคมกรณีของการสGงเสริมสุขภาพในประเทศไทยในบรบิทของ
ประชาคมสังคมและวัฒนธรรมอาเซียน การสGงเสริมสุขภาพยังรวมถึงการจัดการเรื่องการกินดีอยูGดี
ภายใตQความหลากหลายทางสังคมและวัฒนธรรมหรือพหุนิยมทางสังคมวัฒนธรรม มีการแบGงปJน
หลอมรวมเรียนรูQอยูGดQวยกันในระดับชุมชนและทQองถ่ิน ปJจจัยที่สGงผลกระทบตGอการพัฒนาการสGงเสรมิ
สุขภาพในประเทศไทยในบริบทของประชาคมและวัฒนธรรมอาเซียนอาจแบGงไดQเปZนปJจจัยทาง
เศรษฐกิจ สังคม ศาสนา และระบบความเช่ือในระบบสังคมและวัฒนธรรม โดยมีการสGงเสริมการใหQ
ความชGวยเหลือเกื้อกูล ซึ่งเปZนคGานิยมพ้ืนฐานของระบบการสGงเสริมสุขภาพ(วิชิต เปานิล, 2546 : 35)
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อยGางไรก็ตามWorld Health Organization ไดQใหQคํานิยามเกี่ยวกับการสGงเสริมสุขภาพ (Health) คือ 
ความสมบูรณ�ของรGางกาย จิตใจ สังคม และการดํารงชีวิต สุขภาพจึงมากกวGาการปราศจากโรคภัยไขQ
เจ็บ และการดํารงชีวิตอยูGอยGางสุขสบาย สุขภาพจึงมีบทบาทมากในการดํารงอยูGในสังคมชุมชน 
องค�การอนามัยโลกไดQพิจารณาถึงปJญหาสุขภาพอนามัยของประชากรโลกแลQวพบวGา มีความแตกตGาง
ดQานสุขภาพระหวGางประเทศพัฒนาแลQวกับประเทศกําลังพัฒนา หรือแมQแตGในประเทศไทย การไดQรับ
บริการสุขภาพที่ตGางกัน ปJญหาโรคติดตGอ ปJญหาที่อยูGอาศัย การศึกษา อาหาร และนํ้า รวมทั้งอัตรา
การตายของทารกยังอยูGในระดับสูง สมัชชาโลกจึงตัดสินใจต้ังเป~าหมาย สุขภาพดีถQวนหนQาในป� 2543 
ซึ่งสุขภาพดีถQวนหนQาในที่ น้ี คือการที่ทุกคนรูQจักเอาใจใสGสุขภาพของตนเอง ชุมชน และสังคม          
ไมGเจ็บป�วยดQวยโรคที่สามารถป~องกันไดQ (ดวงกมล ศักด์ิเลิศสกุล, 2549 : 58-59) 
 การจัดกิจกรรมหรือการดําเนินงานจากการสนับสนุนจากหนGวยงานภาครัฐ และภาคี
เครือขGายตGางๆ ที่มีนโยบายในการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� โดยการจัดทําโครงการครัวตQนแบบสงฆ�
โภชนาการดี ที่ชGวยทําใหQสุขภาพของพระสงฆ�ไทยไกลโรค โดยการผลักดันการสGงเสริมสุขภาพ และ
ขับเคลื่อนนโยบายสาธารณะเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพที่ดีใหQกับพระสงฆ� ที่จะมีสGวนรGวมในการกระตุQน
ใหQคนในสังคมหันมาใหQความสนใจ และมีสGวนรGวมในเรื่องการสGงเสริมสุขภาพอยGางจริงจัง มีกิจกรรม
สรQางสุข การสGงเสริม ทั้งสนับสนุนกิจกรรมทําบุญใสGบาตรของสังคม ชุมชน ไดQหันมาใหQความสําคัญ
เอาใจใสGในเรื่องคุณภาพอาหารที่นํามาถวายพระ หรือใสGบาตร จากความเช่ือมั่นวGา เราจะสามารถชGวย
ทําใหQสุขภาพของพระสงฆ�ดีข้ึน ปJญหาเรื่องโภชนาการ และโรคเรื้อรังในพระสงฆ�น้ันเปZนประเด็น
สุขภาพที่ไดQรับความสนใจจาก สสส. ในการใหQการสนับสนุนโครงการสงฆ�ไทยไกลโรคมาต้ังแตG ป� 
2554 จึงไดQมีการศึกษาปJญหาและพัฒนาวิธีการดูแลภาวะโภชนาการแกGพระสงฆ�อยGางย่ังยืนโดยจาก
การสํารวจคGารักษาพยาบาลของพระสงฆ�ในโรงพยาบาลสงฆ� และโรงพยาบาลของรัฐ พบวGา มี
คGาใชQจGายสูงถึงป�ละ 300 ลQานบาท ซึ่งทางโครงการไดQดําเนินการในระยะเวลา 5 ป� ในการศึกษา
ปJญหาภาวะโภชนาการในพระสงฆ�อยGางลึกซึ้งทั้งวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ จนไดQผลจาก
การศึกษาพบวGา พระสงฆ�มีโรคเบาหวานจํานวนมาก ที่เปZนสิ่งที่จะบGงช้ีปJญหาสุขภาพของพระสงฆ�ไดQ 
โดยสรุปวGาอัตราการสุGมเสี่ยงตGอการเกิดโรคเบาหวานเรื่องน้ีไปพรQอมกันที่จะเปลี่ยนตัวเองไปสูGการมสีขุ
ภาวะที่ดี ในเรื่องการกิน ออกกําลังกาย และการงาน การกินสรQางสมดุล อาหารเพ่ือสุขภาพที่ดี ควร
เปZนอาหารที่ปลอดภัย อาหารที่เหมาะสมตามวัย อาหารตQานโรคภัย รวมไปถึงพฤติกรรมการกิน สรQาง
สุขภาวะ การกินตรงเวลา สัดสGวนของการกินตามมื้ออาหาร และลักษณะการกิน เปZนตQน 
 โรคภัยไขQเจ็บตGางๆ เปZนสาเหตุหลักของการเจ็บป�วยของพระสงฆ� และยังสGงผลสะทQอนของ
สาเหตุการเสียชีวิตของประชากรไทยที่อยูGในระดับตQนๆ และยังพบวGาพะสงฆ�มีปJญหาเกี่ยวกับการเจ็บ
ไขQไดQป�วยเยอะ ซึ่งเปZนปJญหาที่พบมากในผูQสูงอายุที่พบมากในลําดับตQนๆ โรคเบาหวานน้ันเปZน
ภาวการณ�ผิดปกติของรGางกายในการควบคุมระดับนํ้าตาลในกระแสเลือด มีผลทําใหQระดับนํ้าตาลใน
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เลือดสูงกวGาปกติ และขับออกมาทางปJสสาวะ ประเทศไทยมีผูQป�วยดQวยโรคเบาหวาน รQอยละ 95 เปZน
เบาหวาน และประเภทที่พึ่งอินซูลิน สาเหตุสําคัญของการเกิดโรคเบาหวานที่เปZนปJจจัยหลักของโรค 
คือ เกิดจากกรรมพันธุ� การไดQรับยาบางชนิด การติดเช้ือไวรัส การต้ังครรภ� การมีพฤติกรรมการ
อุปโภคบริโรคอาหารที่มีความหวานมาก และการออกกําลังกายที่ไมGเหมาะสม ภาวะแทรกซQอนชนิด
เฉียบพลัน อยGางหน่ึงที่สําคัญในผูQป�วยโรคเบาหวาน คือ ภาวะนํ้าตาลในกระแสเลือดตํ่า คือสาเหตุของ
ภาวะรGางกายที่มีระดับนํ้าตาลในกระแสเลือดตํ่ากวGา 50 มิลิกรัมตGอเดซิลิตรกลGาวคือ สาเหตุอาจจะมา
จากความไมGสมดุลยภาพทางรGางกายของการรับยา การรับประทานอาหาร และการออกกําลังกาย 
พฤติกรรมที่ผูQป�วยแสดงออกไดQแกGปวดศีรษะ อGอนเพลีย มึนงง สั่น สับสน หมดสติ และพฤติกรรมที่
เปลี่ยนแปลงที่ผูQป�วยโรคเบาหวาน จะพบไดQวGา ผูQป�วยโรคเบาหวานที่มีพฤติกรรมการอดอาหารหรือ
รับประทานอาหารที่ไมGตรงตGอเวลา พระสงฆ�ในพระพุทธศาสนามีขQอประพฤติและขQอปฏิบัติอยGางหน่ึง
ที่มีความเกี่ยวขQองกับการขบฉันอาหาร ขQอปาจิตตีย� คือหQามขบฉันอาหารในเวลาวิกาล ซึ่งพบมากใน
พระสงฆ�แถบภาคอีสาน ที่ยึดหลักพระธรรมวินัย และถือทําลงไปจะทําใหQผิดกฎอาบัติ ขQอหQามน้ีพระ
บรมศาสดาไดQบัญญัติใหQพระสงฆ�ไดQยึดเปZนขQอปฏิบัติทุกรูป อันเปZนอีกหนทางหน่ึงที่จะทําใหQพระสงฆ�
เปZนที่เลื่อมใสศรัทธาของพุทธศาสนิกชนผูQไดQถือวGา เปZนนักบวชของพระพุทธศาสนา แตGสําหรับ
พระสงฆ�ที่เจ็บป�วยดQวยโรคเบาหวาน ถQาหากมีขQอจํากัดเรื่องของการขบฉันอาหาร ในเวลาวิกาล ยGอม
สGงผลกระทบตGอสุขภาพพระสงฆ�เปZนอยGางมากในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน 
 โรงพยาบาลและสาธารณะสุขรวมทั้งหนGวยงานที่เกี่ยวขQองในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัด
อุดรธานี เริ่มต้ังแตG ป� พ.ศ. 2550 เปZนตQนมาจากสถิติที่พระสงฆ�ไดQรับการรักษาพยาบาล คิดเปZนรQอยละ 
60 จากจํานวนพระสงฆ�ทั้งหมด 3,263 รูป เพราะสาเหตุหลักพระสงฆ�ที่ป�วยเปZนโรคตGางๆ พระสงฆ�ใน
เขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี ขบฉันอาหารที่มีปริมาณนํ้าตาลมาก ทางโรงพยาบาลสงฆ�จึงไดQ
จัดทําโครงการสGงเสริมสุขภาพ และข้ันพ้ืนฐานการดูแลสุขภาพตนเองอยGางถูกตQอง เพ่ือใหQมีสุขภาพ
ทางกาย สุขภาพทางจิตใจมีภูมิคุQมกันตQานทานโรค โดยพระสงฆ�ที่เขQารับการรักษาการคาดหวังเพ่ือใหQ
เกิดแนวทางการดําเนินการสGงเสริม และระบบบริการเพ่ือการขับเคลื่อนนโยบายการดําเนินงานวัด
สGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� และแนวทางการสGงเสริมสุขภาพของโรงพยาบาลและสาธารณะสุขรวมทั้ง
หนGวยงานที่เกี่ยวขQองประจําจังหวัดในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี 
 ดังน้ัน ผูQวิจัยตQองการที่จะศึกษาวGาปJจจัยที่มีอิทธิพลตGอการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขต
ปกครองคณะสงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี จากขQอมูลที่ไดQจะเปZนขQอมูลสําคัญเพ่ือสGงเสริม
สุขภาพพระสงฆ� และเปZนสาเหตุที่ผูQวิจัยมีความสนใจจะศึกษาพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอ
พิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี จากการเปรียบเทียบจากขQอมูลดังกลGาวมีพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะ
สงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี ที่มาลงทะเบียนรับการรักษาโรคภัยไขQเจ็บตGางๆ จํานวน
มากกวGาพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอหนองหาน จังหวัดอุดรธานีเพราะพระสงฆ�ในเขต
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ปกครองคณะสงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี สGวนใหญGอาศัยอยูGชัยภูมิที่เจริญสะดวกสบายตGอ
การเดินทาง เพราะสGวนใหญGพระสงฆ�มีการศึกษาเลGาเรียน และขบฉันอาหารที่ญาติโยมจัดช้ือนํามา
ถวาย จึงไมGสามารถเลือกฉัน และพ้ืนที่ในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี เปZนสังคมเมืองตQอง
แขGงขันกับเวลา จึงทําใหQพระสงฆ�ไมGคGอยไดQดูแลสุขภาพเทGาที่ควร และเพ่ือศึกษาปJจจัยที่มีอิทธิพลตGอ
การสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี ผลการวิจัย
ครั้งน้ี สามารถนําไปใชQเปZนแนวทางนโยบายการพัฒนาการขับเคลื่อนนโยบายสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� 
และการบริหารจัดการนโยบายสาธารณะสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภออื่นๆ
ใหQมีประสิทธิภาพ ซึ่งจะสGงผลใหQคุณภาพสุขภาพพระสงฆ�ที่ดีข้ึนตGอไป 
 
2. วัตถุประสงคCของการวิจัย 
 2.1 เพ่ือศึกษาระดับการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี 
 2.2 เพ่ือศึกษาปJจจัยที่มีอิทธิพลตGอการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� 
จังหวัดอุดรธานี 
 2.3 เพ่ือศึกษาแนวการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี 
 
3. ประโยชนCท่ีคาดว7าจะได[รับ 
 3.1 ไดQทราบการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี 
 3.2 ไดQทราบปJจจัยที่มีอิทธิพลตGอการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� 
จังหวัดอุดรธานี 
 3.3 ไดQทราบแนวทางการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตอําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี 
 3.4 ผลการวิจัยในครั้งน้ี สามารถนําไปเปZนแนวทางในการสGงเสริมสุขภาพใหQแกGพระสงฆ�ใน
เขตพ้ืนที่อําเภออื่นๆ ตGอไป 
 
4. วิธีดําเนินการวิจัย 
 การวิจัยครั้งน้ี กลุGมตัวอยGางที่ใชQในการวิจัย ไดQแกG พระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอ
พิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี จํานวน 104 รูป และผูQใหQขQอมูลดQวยการสัมภาษณ� จํานวน 12 รูป/คน (กัลยา
วานิชย�บัญชา, 2542 :134) เครื่องมือที่ใชQในการวิจัย ไดQแกG แบบสอบถามและแบบสัมภาษณ�  สถิติที่ใชQ             
ในการวิเคราะห� ไดQแกG คGารQอยละ คGาความถ่ี คGาเฉลี่ย สGวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และใชQการวิเคราะห�ถดถอย
พหุคูณโดยใชQวิธีการคัดเลือกตัวแปรแบบเปZนลําดับข้ัน และผูQวิจัยทําการวิเคราะห�ขQอมูลที่ไดQจากการ
สัมภาษณ� โดยใชQการสรุปความและการตีความ และนําเสนอขQอมูลโดยการพรรณนาวิเคราะห�            
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เพ่ือเสนอแนวทางปJจจัยที่มีอิทธิพลตGอการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอ
พิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี 
 
5. ผลการวิจัย 
 5.1 การสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี 
รายดQานโดยรวมมีระดับการการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ดQานตัวแปรตาม โดยรวมอยูGในระดับปานกลาง     
( X = 3.21) พิจารณาเปZนรายดQาน พบวGา อยูGในระดับ ปานกลาง จํานวนทั้ง 3 ดQาน เรียงลําดับคGาเฉลี่ย
จากมากที่สุดไปนQอยที่สุด ดังน้ี ดQานการนํานโยบายการสGงเสริมสุขภาพไปปฏิบัติ( X = 3.28) ดQานการ
ประเมินนโยบายการสGงเสริมสุขภาพ( X = 3.26) และดQานการกําหนดนโยบายการสGงเสริมสุขภาพ(
X = 3.08) ตามลําดับ การการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอ    พิบูลย�รักษ� 
จังหวัดอุดรธานี รายดQานตัวแปรอิสระโดยรวม พบวGา อยูGในระดับปานกลาง ( X = 3.49) โดย
เรียงลําดับคGาเฉลี่ยจากมากที่สุดไปนQอยที่สุด ดังน้ี ดQานบทบาททQองถ่ิน ( X = 3.79) ดQานการ
สนับสนุนจากภาครัฐ( X = 3.64) ดQานภาวะผูQนําของเจQาอาวาส( X = 3.49) ดQานการมีสGวนรGวมของ
ชุมชน( X = 3.31) และดQานความชGวยเหลือจากเครือขGายภาคี( X = 3.24) ตามลําดับ 
  5.2 ระดับปJจจัยที่มีอิทธิพลตGอการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอ
พิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี ดQานบทบาททQองถ่ิน พบวGา โดยรวมอยูGในระดับปานกลาง( X = 3.79)          
เมื่อแยกเปZนรายขQอสGวนใหญGเห็นวGาทQองถ่ินมีการดําเนินการตามโครงการและติดตามผลงานการ
สGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ทQองถ่ินมีการปฏิบัติตามนโยบาย แผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่เปZนการ
สGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ทQองถ่ินไดQจัดใหQมีเจQาหนQาที่รับผิดชอบการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ทQองถ่ินและ
หนGวยงานตGางๆ มีสGวนรGวมประสานงานกับหนGวยงานเพ่ือใหQการดําเนินงานบรรลุผลสําเร็จเกีย่วกบัการ
สGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�และทQองถ่ินมีการจัดต้ังกองทุนสุขภาวะพระสงฆ� เพ่ือการเสริมสรQางและ
สGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ตามลําดับ คGานํ้าหนักความสําคัญของตัวแปรปJจจัยแตGละดQานที่สGงผลตGอ          
ของปJจจัยแตGละดQานที่สGงผลตGอการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� 
จังหวัดอุดรธานี โดยรวมทุกดQาน พบวGา การมีสGวนรGวมของชุมชน X1 โดยทั้ง 5 ปJจจัยดังกลGาวมีนัยสําคัญ    
ที่ระดับ .05 สามารถเขียนสมการพยากรณ�ในรูปคะแนนมาตรฐาน ไดQดังน้ี สมการพยากรณ�ในรูป

คะแนนมาตรฐาน Y
Ζ

′  = .635Zx1 
 5.3 แนวทางการกําหนดนโยบายการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�แนวทางการนํานโยบาย
ปฏิบัติการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� และแนวทางการประเมินนโยบายการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�  
ทั้ง 3 ดQาน ควรมีการกําหนดกฎเกณฑ�การพัฒนาแนวทางการบริการสุขภาพที่มีคุณภาพการดูแล
สุขภาพพระสงฆ�สGงเสริมสนับสนุนและพัฒนาองค�กรคณะสงฆ�และเครือขGายพระสงฆ�นักพัฒนา การ
ดูแลสุขภาพตนเองและพระสงฆ�ในพ้ืนที่รับผิดชอบ และกําหนดรูปแบบการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�
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โดยการมีสGวนรGวมระหวGางหนGวยงานภาครัฐ ผูQนําชุมชน สรQางแบบจําลองพฤติกรรมของพระสงฆ� และ
การซักถามขQอมูล การรับฟJง การบรรยาย สรุปนโยบายที่นําไปปฏิบัติตGอพระสงฆ�การจัดทําแผนโดย
จะตQองมีความชัดเจนในการวิเคราะห�สถานการณ�ปJญหาสุขภาพในทุกดQานตลอดจนคQนพบสาเหตุของ
ปJญหาดQานสุขภาพพระสงฆ�ขQอมูลตามตัวช้ีวัดที่บGงบอกถึงการนํานโยบายไปปฏิบัติ เพ่ือเกิดความ
สอดคลQองกับนโยบาย 
 
6. อภิปรายผลการวิจัย 
 6.1 การสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี 
รายดQานโดยรวมมีระดับการการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ดQานตัวแปรตาม โดยรวมอยูGในระดับปาน
กลาง เรียงลําดับคGาเฉลี่ยจากมากที่สุดไปนQอยที่สุด ดังน้ี ดQานการนํานโยบายการสGงเสริมสุขภาพไป
ปฏิบัติ ดQานการประเมินนโยบายการสGงเสริมสุขภาพ และดQานการกําหนดนโยบายการสGงเสริมสุขภาพ 
ตามลําดับ ซึ่งสอดคลQองกับงานวิจัยของ ศุภณัฐฑ� ทรัพย�นาวิน (2554 : ข) ไดQทําการวิจัยการนํานโยบาย
การบริการสาธารณะแกGผูQสูงอายุไปปฏิบัติ : กรณีศึกษาองค�การบริหารสGวนตําบล 16 แหGง พบวGา 
ปJจจัยที่มีอิทธิพลตGอประสิทธิผลในการนํานโยบายการบริหารสาธารณะแกGผูQสูงอายุไปปฏิบัติในระดับ
องค�การบริหารสGวนตําบล ไดQแกG ความชัดเจนในเป~าหมายและวัตถุประสงค�ของนโยบาย ความพรQอม
และใหQแกGผูQรับผิดชอบในการนํานโยบายไปปฏิบัติ การทําความเขQาใจช้ีแจงในกระบวนการนโยบาย
และหลักปฏิบัติ ใหQแกGผูQนํานโยบายไปปฏิบัติทราบ การกระจายอํานาจใหQแกGผูQนํานโยบายไปปฏิบัติ
อยGางทั่วถึง กําหนดระยะเวลาในการนํานโยบายไปปฏิบัติชัดเจน การมีสGวนรGวมของผูQบริการใน
กระบวนการนโยบาย การนํานโยบายไปปฏิบัติที่ครอบคลุมตGอกลุGมผูQมีสGวนไดQสGวนเสีย การติดตามผล
และการประเมินผลในการนํานโยบายไปปฏิบัติทุกดQานในภาพรวม พบวGา อยูGในระดับปานกลาง และมี
ความแตกตGางกัน 
 6.2 การการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัด
อุดรธานี รายดQานตัวแปรอิสระโดยรวม พบวGา อยูGในระดับปานกลาง โดยเรียงลําดับคGาเฉลี่ยจากมาก
ที่สุดไปนQอยที่สุด ดังน้ี ดQานบทบาททQองถ่ิน ดQานการสนับสนุนจากภาครัฐ ดQานภาวะผูQนําของเจQา
อาวาส ดQานการมีสGวนรGวมของชุมชน และดQานความชGวยเหลือจากเครือขGายภาคี ตามลําดับซึ่ง
สอดคลQองกับงานวิจัยของนันทนา ปรีดาสุวรรณ และคณะ (2550 : 55-59) ไดQทําการวิจัยรูปแบบการ
สGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�และสามเณร : กรณีตําบลนคร อําเภอปJว จังหวัดนGาน พบวGา มีองค�ประกอบ
สําคัญ ดังน้ี 1)การประเมินสภาวะสุขภาพของพระสงฆ�และสามเณรโดยคัดกรองสุขภาพ ตรวจรGางกาย
และวัดสมรรถนะ รGางกาย 2)จัดเวทีคืนขQอมูลใหQแกGชุมชนรวมทั้งแจQงผลการประเมินสภาวะสุขภาพ
ใหQแกGพระสงฆ� สามเณรเปZนรายบุคคล 3)จัดทําแผนปฏิบัติการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�และสามเณร
โดยการมีสGวนรGวมของชุมชน 4)ดําเนินงานตามแผน ติดตาม ควบคุมกํากับ 5)ประเมินผลและสรุปผล
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หลังจากนํารูปแบบดังกลGาวไปดําเนินการ พบวGา เกิดการเปลี่ยนแปลงในดQานการถวายอาหารใหQ
พระสงฆ� 
 6.3 แนวทางการกําหนดนโยบายการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�แนวทางการนํานโยบาย
ปฏิบัติการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� และแนวทางการประเมินนโยบายการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�  
ทั้ง 3 ดQาน การกําหนดกฎเกณฑ�การพัฒนาแนวทางการบริการสุขภาพที่มีคุณภาพการดูแลสุขภาพ
พระสงฆ�สGงเสริมสนับสนุนและพัฒนาองค�กรคณะสงฆ�และเครือขGายพระสงฆ�นักพัฒนา การดูแล
สุขภาพตนเองและพระสงฆ�ในพ้ืนที่รับผิดชอบ และกําหนดรูปแบบการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�โดย
การมีสGวนรGวมระหวGางหนGวยงานภาครัฐ ผูQนําชุมชน สรQางแบบจําลองพฤติกรรมของพระสงฆ� และการ
ซักถามขQอมูล การรับฟJง การบรรยาย สรุปนโยบายที่นําไปปฏิบัติตGอพระสงฆ�การจัดทําแผนโดย
จะตQองมีความชัดเจนในการวิเคราะห�สถานการณ�ปJญหาสุขภาพในทุกดQานตลอดจนคQนพบสาเหตุของ
ปJญหาดQานสุขภาพพระสงฆ�ขQอมูลตามตัวช้ีวัดที่บGงบอกถึงการนํานโยบายไปปฏิบัติ เพ่ือเกิดความ
สอดคลQองกับนโยบายซึ่งสอดคลQองกับงานวิจัยของ พระครูสุวิธานพัฒนบัณฑิต (2557 : ข) ไดQทําการ
วิจัย การพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพองค�รวมของพระสงฆ�ในจังหวัดขอนแกGนโดยเนQนการมีสGวน
รGวมของเครือขGาย โดยตQองอาศัยการมีสGวนรGวมของเครือขGาย มีการบูรณาการแนวคิดการดูแลสุขภาพ
องค�รวมตามหลักการพระพุทธศาสนา เขQากับหลักการดูแลสุขภาพของกระทรวงสาธารณะสุข พรQอม
ทั้งนําสถานการณ�สภาพปJญหาความตQองการดQานสุขภาพของพระสงฆ�กGอนการพัฒนา ผGาน
กระบวนการวิจัยเชิงปฎิบัติการแบบมีสGวนรGวมเพ่ือพัฒนารูปแบบการดูแลสุภาพองค�รวมของพระสงฆ�
ในจังหวัดขอนแกGน โดยมีสGวนรGวมของภาคีเครือขGาย ไดQแนวทางการดูแลสุขภาพตามระบบการ
สาธารณะสุขวGาสถานบริการสาธารณะสุขไดQแบGงการดูแลออกเปZน 4 ดQาน คือ ดQานการสGงเสริม การ
ป~องกัน การรักษา และการฟ��นฟูสภาพ โดยทั้งหมดอยูGในหลักการของการดูแลสุขภาพองค�รวม และมี
การกําหนดบทบาทหนQาที่ของภาคีเครือขGายในการดําเนินงาน มีผลการดําเนินงานการจัดสรรระบบ
บริการสุขภาพในดQานตGางๆ ใหQสอดรับเมาะสมกับบริบทพระสงฆ� 
 
7. ข[อเสนอแนะ 
 7.1 ขQอเสนอแนะเชิงนโยบาย 
  7.1.1 การปฏิบัติหนQาที่เพ่ือการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� หรือการปฏิบัติหนQาที่เปZนภาคี
เครือขGาย หรือหนGวยงานของรัฐที่ใกลQชิดประชาชน กวGาหนGวยงานอื่น ซึ่งพรQอมที่จะชGวยเหลือพระสงฆ�
ในการสGงเสริมสุขภาพ ไดQอาศัยการมีสGวนรGวมในแนวทางการกําหดนโยบาย การนํานโยบายไปปฏิบัติ 
และการประเมินนโยบายของทุกภาคสGวนไดQอยGางมีประสิทธิภาพ เพ่ือเปZนการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�
อยGางชัดเจน 



 

 

วารสารมหาวิทยาลัยมหามกฏุราชวิทยาลัย วิทยาเขตร[อยเอ็ด ป]ที่ 10 ฉบบัที ่1 (มกราคม – มิถุนายน 2564) | 213 

  7.1.2 ดQานการกําหนดนโยบาย การนํานโยบายไปปฏิบัติ และการประเมินนโยบาย ควร
ใหQความรGวมมือประสารงานแกGทุกฝ�าย โดยไมGมีการเลือกความสําคัญของบุคลากรสายงานใดสายงาน
หน่ึง ไมGยึดติดกับประเพณีที่ติดตGอกันมา ทุกคนมีสิทธิเทGาเทียมกัน ระหวGางพระสงฆ�กับบุคคลธรรมดา 
ตQองใหQความสําคัญในสิทธิหลายๆ ดQานในการประสานงานเกี่ยวกับความรGวมมืออยGางมีประสิทธิภาพ 
และครอบคลุมทุกหนGวยงานอยGางมีประสิทธิผล 
  7.1.3 ผูQบริหารหรือบุคลากรภาครัฐควรกําหนดนโยบาย มีแผนในการสGงเสริมสุขภาพพร
สงฆ�อยGางชัดเจนซึ่งสามารถนําไปปฏิบัติหนQาที่ไดQตามความเหมาะสม และสามารถนํานโยบายน้ันๆ ไป
ปฏิบัติเปZนรูปธรรมตามความตQองการของพระสงฆ� 
  7.2 ขQอเสนอแนะเชิงปฏิบัติ 
  7.2.1 ดQานการกําหนดนโยบายการสGงเสริมสุขภาพผูQบริหารควรกําหนดนโยบายในการ
ปฏิบัติหนQาที่ โดยมีแผนแมGบทอยGางชัดเจน เปZนลายลักษณ�อักษรโดยนําไปใชQ และสามารถนํานโยบาย
ไปปฏิบัติตGอหนQาที่เปZนรูปธรรมไดQเกี่ยวกับการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� และสามารถตGอยอดใน
หนGวยงานอื่นๆ ไดQอยGางสมเหตุสมผล 
  7.2.2 ดQานการนํานโยบายการสGงเสริมสุขภาพไปปฏิบัติควรใหQบุคลากร หรือเจQาหนQาทีใ่น
องค�กรภาครัฐไดQมีสGวนในการปฏิบัติหนQาที่ โดยยึดหลักความเอาใจใสGในการปฏิบัติหนQาที่ตGางๆ พัฒนา
บุคลากรภาครัฐใหQสามารถใชQทรัพยากรอยGางคุQมคGาในการปฏิบัติในการรณรงค�เกี่ยวกับการสGงเสริม
สุขภาพพระสงฆ� 
  7.2.3 ดQานการประเมินผลนโยบายการสGงเสริมสุขภาพควรกําหนดใหQโรงพยาบาลประจาํ
อําเภอ สาธารณสุขอําเภอ หรือโรงพยาบาลสGงเสริมสุขภาพตําบลรGวมกับชุมชน และพระสงฆ�ใน
โครงสรQางคณะกรรมการ มีบทบาทในการประเมินผลนโยบายการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�อยGางจรงิจงั  
  7.2.4 ดQานการมีสGวนรGวมของชุมชนควรใหQเป�ดโอกาสใหQชุมชนมีสGวนรGวมในการใหQขQอมูล
ที่เปZนขQอเท็จจริง เพ่ือไดQทราบถึงปJญหาที่แทQจริงของพระสงฆ� ชGวยกันคิด ชGวยกันทํา ในการแกQไข
ปJญหาในการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในการรGวมกัน 
  7.2.5 ดQานความชGวยเหลือจากเครือขGายภาคีการทํางานเกี่ยวกับการสGงเสริมสุขภาพ
พระสงฆ�ตQองรวมพลังสรQางจิตอาสาเพ่ือใหQพระสงฆ�ไดQรับการบริการอยGางมีประสิทธิภาพ ครอบคลุม 
ทั่วถึง โดยใชQเวทีวิชาการ การสาธิตการปฏิบัติการภาคีเครือขGายกลุGมตGางๆ เปZนตัวเช่ือมโยงและพัฒนา
สุขภาพพระสงฆ� 
  7.2.6 ดQานภาวะผูQนําของเจQาอาวาส เจQาอาวาสควรมีบทบาท หรือหนQาที่ตGอตนเอง สรQางความ
เขQาใจทั้งพระสงฆ�และประชาชนเกี่ยวกับการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� รGวมวางแผน จัดทําโครงการ 
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  7.2.7 ดQานการสนับสนุนจากภาครัฐ รัฐควรใหQความรGวมมือเกี่ยวกับการสGงเสริมสุขภาพ
พระสงฆ� มีบทบาทในการพัฒนาสุขภาพพระสงฆ� เพ่ือเสริมสรQางศักยภาพในการเขQาถึงการบริการ 
และการกระจายทรัพยากร เพ่ือใหQเกิดประโยชน�สูงสุดในการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� 
  7.2.8 ดQานบทบาททQองถ่ิน ทQองถ่ินควรมีการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� การจัดบริการ
สGงเสริมสุขภาพโดยผGานบุคลากรสาธารณสุขในการดูแลสุขภาพ การสุขาภิบาลสิ่งแวดลQอมอยGางมี
ความรูQความเขQาใจครบองค�ประกอบตามแผนแมGบท อยGางเปZนรูปธรรมเกี่ยวกับการสGงเสริมสุขภาพ
พระสงฆ� 
 7.3 ขQอเสนอแนะสําหรับการวิจัยตGอไป 
  7.3.1  ควรศึกษาในเชิงลึกโดยการสัมภาษณ�ถึงรูปแบบวิธีการและนําแบบแผนที่มีโครงสรQาง      
ที่ชัดเจนประกอบกับการมีสGวนรGวมทุกภาคสGวนมาประยุกต�ใชQ ในการรณรงค�เรื่องของการสGงเสริม
สุขภาพพระสงฆ� และศึกษาผลกระทบเกี่ยวกับสุขภาพพระสงฆ�อยGางครอบคลุม 
  7.3.2 ควรศึกษาปJจจัยตGางๆ ที่สามารถนํานโยบายการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ� อยGางมี
สGวนรGวมขององค�กรตGางๆ เพ่ือใชQเปZนแนวทางในการการสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ใหQมีทั้งประสิทธิภาพ 
  7.3.3 ควรศึกษาในการนํานโยบายสGงเสริมสุขภาพพระสงฆ�ในหนGวยงานภาครัฐทั้งการ
กําหนดนโยบาย การนํานโยบายไปปฏิบัติ การประเมินนโยบาย โดยการมีสGวนรGวมของประชาชนภาคี
เครือขGาย ทQองถ่ิน ภาครัฐเจQาอาวาส อยGางมีแบบแผนที่รัฐกําหนดใหQมากในครั้งตGอไป 
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9. คําขอบคุณ 
 การวิจัยครั้งน้ีสําเร็จลุลGวงไดQดQวยดี เน่ืองจากผูQวิจัยไดQรับความกรุณาจากหลายทGานที่ไดQ 
อนุเคราะห�ใหQความชGวยเหลือและใหQคําปรึกษา แนะนําแนวทางที่ถูกตQองอยGางดีย่ิง โดยเฉพาะกลุGมผูQใหQ
ขQอมูลในการลงพ้ืนที่วิจัยในเขตปกครองคณะสงฆ�อําเภอพิบูลย�รักษ� จังหวัดอุดรธานี ไดQกรุณาใหQขQอมูล
คําปรึกษา แนะนําและแกQไขขQอบกพรGองตGางๆ ของปJญหาเพ่ือใหQมีความถูกตQองสมบูรณ� ซึ่งผูQศึกษารูQสกึ
ซาบซึ้งในความกรุณาและการเสียสละเวลาของทGานเปZนอยGางย่ิงจึงขอกราบขอบพระคุณไวQ ณ ที่น้ี 
 ขอขอบคุณคณาจารย�ทุกทGาน และ ดร.บุญเพ็ง สิทธิวงษา อาจารย�ประจําหลักสูตร               
รัฐประศาสนศาสตร� มหาวิทยาลัยภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ที่ใหQคําปรึกษา ความรูQ และประสบการณ�
ศึกษางานวิจัยในครั้งน้ี และไดQกรุณาตรวจสอบความสมบูรณ�ของเน้ือหาและความเที่ยงตรงของเครื่องมือ
และสถิติที่ใชQในการวิจัยมา ณ โอกาสในครั้งน้ี ขอขอบคุณเพ่ือนๆ รGวมสถาบันและเพ่ือนรGวมงาน ตลอดจน
ทุกทGานที่เกี่ยวขQองซึ่งมิไดQกลGาวนาม ณ ที่น้ี ผูQศึกษาขอกราบขอบพระคุณไวQ ณ โอกาสน้ีดQวย 
 


