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	 กลุ่มโรค	NCDs	(Non-communicable	diseases	หรือโรคไม่ติดต่อ)	เป็นปัญห�

สุขภ�พอันดับหนึ่งของโลกทั้งในมิติของจำ�นวนก�รเสียชีวิตและภ�วะโรคโดยรวม	 จ�ก

ก�รร�ยง�นข้อมูลขององค์ก�รอน�มัยโลก	 (WHO)	 พบประช�กรทั่วโลก	 เสียชีวิตจ�ก

โรค	NCDs	มีแนวโน้มเพิ่มขึ้น	จ�ก	38	ล้�นคน		ในปี	พ.ศ.	2555		เป็น	41	ล้�นคน	ในป ี

พ.ศ.	 2559	 (คิดเป็นร้อยละ	 68	 และ	 ร้อยละ	 71	 ของส�เหตุก�รเสียชีวิตทั้งหมดของ

ประช�กรโลก)	 โดยกลุ่มโรค	 NCDs	 ที่พบก�รเสียชีวิตม�กที่สุด	 ได้แก่	 โรคหัวใจและ

หลอดเลือด	 (17.9	 ล้�นคน	คิดเป็นร้อยละ	 44)	 รองลงม�คือ	 โรคมะเร็ง	 (9.0	 ล้�นคน	 

คดิเปน็รอ้ยละ	22)	โรคท�งเดนิห�ยใจเรือ้รงั	(3.8	ล�้นคน	คดิเปน็รอ้ยละ	9)	และโรคเบ�หว�น 

(1.6	ล้�นคน	คิดเป็นร้อยละ	4)	ซึ่ึ่งในแต่ละปีพบผู้เสียชีวิตจ�กโรค	NCDs	ในกลุ่มอ�ยุ	

30-69	ปีหรือเรียกว่�	“ก�รเสียชีวิต	ก่อนวัยอันควร”ม�กถึง	15	ล้�นคน	โดยร้อยละ	85	

เกดิขึน้ในกลุม่ประเทศทีม่รี�ยไดต้ำ่�และกลุม่ประเทศทีม่รี�ยไดป้�นกล�ง		ปจัจยัเสีย่งท�ง

พฤตกิรรมทีเ่ปน็ส�เหตสุำ�คญัของก�รปว่ย	ก�รเสยีชวีติจ�กโรคไมต่ดิตอ่	ไดแ้ก	่ก�รสบูบหุรี่	 

ดืม่เครือ่งดืม่ทีม่แีอลกอฮอล	์บรโิภคอ�ห�รทีไ่มเ่หม�ะสม	กจิกรรมท�งก�ยไมเ่พยีงพอ	ไดร้บั 

มลพิษท�งอ�ก�ศและปัญห�สุขภ�พจิต	(กรมควบคุมโรค	กระทรวงส�ธ�รณสุข,	2562)



	 ก�รแกไ้ขปญัห�สขุภ�พและก�รเกดิโรคภยัไขเ้จบ็ใหล้ดลงนัน้	จำ�เปน็อย�่งยิง่ในก�รปรบั

เปลีย่นพฤตกิรรมสขุภ�พ	ใหป้ระช�ชนมพีฤตกิรรมสขุภ�พทีถ่กูตอ้ง	โดยก�รสง่เสรมิและพฒัน�

ปัจจัยที่เกี่ยวข้องได้แก่	ปัจจัยภ�ยในตัวบุคคล	(ปัจจัยนำ�)	เช่น	คว�มรู้	ก�รรับรู้	คว�มเข้�ใจ	

และปัจจัยแวดล้อม	(ปัจจัยเอื้อ	ปัจจัยเสริม	)	อย่�งเหม�ะสม	ในก�รพัฒน�ปัจจัยภ�ยในจะต้อง 

ปลูกฝังให้ประช�ชนเกิด	“Health	Literacy”	หรือ	“คว�มรอบรู้ด้�นสุขภ�พ”	ซึ่ึ่งหม�ยถึง	

คว�มส�ม�รถและทักษะในก�รเข้�ถึงข้อมูลด้�นสุขภ�พ	 คว�มรู้	 คว�มเข้�ใจเพื่อวิเคร�ะห์	

ประเมินและจัดก�รตนเอง	รวมทั้งส�ม�รถชี้แนะเรื่องสุขภ�พแก่บุคคล	ครอบครัวและชุมชน

ได้	ก�รพัฒน�	Health	Literacy	จึงเป็นก�รสร้�งและพัฒน�ขีดคว�มส�ม�รถในระดับบุคคล

และเป็นก�รธำ�รงรักษ�สุขภ�พตนเองอย่�งยั่งยืน

	 ศนูยฝ์กึอบรมปฐมพย�บ�ลและสขุภ�พอน�มยั	เปน็ศนูยช์ำ�นญัพเิศษของสภ�ก�ช�ดไทย	

มีพันธกิจหลักในก�รจัดก�รอบรม	 และเผยแพร่คว�มรู้ด้�นปฐมพย�บ�ลและด้�นสุขภ�พ

อน�มัย	 โดยมีก�รพัฒน�หลักสูตรและเทคโนโลยีก�รฝึกอบรม	 โดยดำ�เนินง�นภ�ยใต้

ยุทธศ�สตร์ที่	4	ก�รพัฒน�และส่งเสริมคุณภ�พชีวิตของประช�ชน	ซึ่ึ่งมีนโยบ�ยส่งเสริมเรื่อง

คว�มรอบรู้ด้�นสุขภ�พ		จึงได้พัฒน�หลักสูตรก�รสร้�งเสริมคว�มรอบรู้ด้�นสุขภ�พในกลุ่ม

วัยทำ�ง�นเรื่องก�รป้องกันโรคเบ�หว�นและคว�มดันโลหิตสูงโดยใช้หลัก	2	อ.	ขึ้นเพื่อพัฒน�

คว�มรอบรู้ด้�นสุขภ�พให้ประช�ชนผู้สนใจ	เพื่อก�รเสริมสร้�งและพัฒน�ให้มีคว�มรอบรู้ด้�น

สุขภ�พและมีพฤติกรรมก�รบริโภคอ�ห�รและก�รออกกำ�ลังก�ยที่ถูกต้อง	ซึ่ึ่งจะนำ�ไปสู่ก�รมี

สุขภ�พที่ดีต่อไป



คว�มรู้ทั�วไป
เก่�ยวกับก�ช�ด

นายอำังรี	ดูนังต์
ผู้ให้กำาเนิดกาช่าด

บทท่� 1
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	 ในวันที่	24	มิถุน�ยน	พ.ศ.	2402	(ค.ศ.1859)	ณ	หมู่บ้�นซึ่อลเฟริโนท�งตอนเหนือของ

ประเทศอิต�ลี	ได้เกิดก�รสู้รบระหว่�งกองทัพออสเตรียและกองทัพฝรั่งเศส	น�ยอังรี	ดูนังต์	 

น�ยธน�ค�รช�วสวิสผู้พบเห็นเหตุก�รณ์ทห�รและผู้บ�ดเจ็บเสียชีวิตเป็นจำ�นวนม�ก	 เข�จึง

ชกัชวนคนในหมูบ่�้นละแวกนัน้ใหค้ว�มชว่ยเหลอื	ตัง้หนว่ยอ�ส�สมคัรปฐมพย�บ�ลผูท้ีบ่�ดเจบ็ 

จ�กก�รสูร้บโดยไมเ่ลอืกปฏิบิตั	ิเมือ่	น�ยองัร	ีดนูงัต	์เดนิท�งกลบัประเทศสวติเซึ่อรแ์ลนด	์เข�จงึ 

ได้บันทึกเรื่องร�วลงใน	 หนังสือชื่อ	 “บันทึกคว�มทรงจำ�แห่งซึ่อลเฟริโน”	 (A	Memory	 of	

Solferino)	ในหนังสือเสนอแนวคิด	2	เรื่อง	ดังนี้

ควรมีก�รจัดตั้งองค์กรอ�ส�สมัครดูแลทห�รบ�ดเจ็บ	 และมีเครื่องมือในก�ร

พย�บ�ลให้พร้อมแม้ในย�มสงบ	 เพื่อว่�ห�กมีสงคร�มเกิดขึ้นก็จะช่วยเหลือ

ได้ทันท่วงที	นั่นคือ	ที่ม�ของสภ�ก�ช�ดและสภ�เสี้ยววงเดือนแดงประจำ�ช�ติ	

เสนอให้มีก�รรับรอง	และให้คว�มคุ้มครองกับหน่วยง�น

ดังกล่�ว	 นั่นคือ	 ที่ม�ของกฎหม�ยมนุษยธรรมระหว่�ง

ประเทศและเครื่องหม�ยก�ช�ด

1

2



3 ศูนย์ฝึกอบรมปฐมพยาบาลและสุขภาพอนามัย
สภากาชาดไทย

คณะกรรมการกาชาดระหว่างประเทศ (International 
Committee of the Red Cross : ICRC)
	 บทบ�ทหน�้ทีห่ลกั	คอื	ก�รชว่ยเหลอืบรรเท�ทกุขเ์มือ่เกดิก�รขดัแยง้ 

ท�งทห�ร	 เกิดสงคร�มกล�งเมือง	 หรือสงคร�มระหว่�งประเทศและธำ�รง

รักษ�ก�ช�ด	(คู่มืออบรมอ�ส�ยุวก�ช�ด)

สหพันธ์์สภากาชาดและสภาเส้�ยววงเดือนแดง 
ระหว่างประเทศ (International Federation of Red 
Cross and Red Crescent Societies : IFRC) 
	 บทบ�ทหน้�ที่หลัก	 คือ	 ประส�นง�นระหว่�งก�ช�ดแต่ละ

ประเทศ	 เพื่อช่วยเหลือบรรเท�ทุกข์ผู้ประสบภัยธรรมช�ติ	 พัฒน�ด้�น 

สุขภ�พอน�มัยของประช�ชนและเย�วชน	 จัดตั้งและพัฒน�สภ�ก�ช�ด	

ประเทศต่�งๆ	โดยปฏิิบัติต�มหลักก�รของก�ช�ดและอนุสัญญ�เจนีว�

กลุ่มองค์กรกาชาด 
และเส้�ยววงเดือนแดงระหว่างประเทศ 

(International Red Cross and Red Crescent Movement )
ประกอบด้วย 3 องค์กร ดังน้�

1

2 



4ความรอบรู้ด้านสุขภาพ
ห่างไกลเบาหวาน ความดันโลหิตสูง

สภากาชาดและสภาเส้�ยววงเดือนแดงประจำำาประเทศ  
(National Societies : NS) 
	 บทบ�ทหน้�ที่หลัก	คือ	ให้คว�มช่วยเหลือประช�ชนโดยเฉพ�ะผู้ด้อยโอก�ส	

ผู้ตกทุกข์ได้ย�ก	และผู้ประสบภัยให้รอดชีวิตและมีคว�มเป็นอยู่ที่ดีขึ้น	ปัจจุบันมี

สม�ชิกทั้งหมด	192	ประเทศ

	 เพื่อให้ทั้ง	3	องค์กรส�ม�รถดำ�เนินก�รร่วมกันได้อย่�งมีประสิทธิภ�พ	จึงม ี

หลักก�รก�ช�ด	7	ประก�ร			เป็นหลักก�รในก�รดำ�เนินง�นร่วมกัน	ประกอบด้วย

	 1.มนุษยธรรม	(Humanity)

	 2.ความไม่ลำาเอำียง	(Impartiality)

	 3.ความเป็นกลาง	(Neutrality)

	 4.ความเป็นอำิสระ	(Independence)

	 5.บริการอำาสาสมัคร	(Voluntary	Service)

	 6.ความเป็นเอำกภาพ	(Unity)

	 7.ความเป็นสากล	(Universality)

3



5 ศูนย์ฝึกอบรมปฐมพยาบาลและสุขภาพอนามัย
สภากาชาดไทย

เครื่องหมายกาชาด

	 จ�กแนวคิดของน�ยอังรี	 ดูนังต์	 ที่ว่�	 “ควรมีก�รรับรองและให้	

คว�มคุ้มครองกับองค์กร”	จึงเป็นที่ม�ของเครื่องหม�ยก�ช�ด	ซึ่ึ่งเมื่อเดือน

สิงห�คม	ค.ศ.1864	ณ	นครเจนีว�	ในก�รประชุมของคณะกรรมก�รก�ช�ด

ระหว่�งประเทศ	(International	Committee	of	the	Red	Cross	:	ICRC)	

ได้ตกลงยอมรับ	 	 เครื่องหม�ยก�กบ�ทแดงบนพื้นสีข�วเป็นเครื่องหม�ย

ของก�ช�ด	และเพื่อเป็นก�รให้เกียรติแก่น�ยอังรี	ดูนังต์	ผู้ให้กำ�เนิดองค์กร

ก�ช�ดเป็นช�วสวิส		จึงทำ�ก�รสลับสีของธงช�ติ	ซึ่ึ่งเครื่องหม�ยก�ช�ดนั้น

เป็นเครื่องหม�ยส�กล	เป็นที่รู้จักและยอมรับกันทั่วโลก	มีลักษณะเรียบง่�ย	

ส�ม�รถมองเห็นได้จ�กระยะไกล	ปัจจุบันมีก�รกำ�หนดเครื่องหม�ยก�ช�ด	

3	แบบ	ได้แก่

1. กากบาทแดงบนพื�นส้ขาว 
(Red Cross) 

2. เส้�ยววงเดือนแดงบนพื�นส้ขาว  
(Red Crescent) 

3. คริสตัลแดงบนพื�นส้ขาว  
(Red Crystal) 
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ห่างไกลเบาหวาน ความดันโลหิตสูง

สภากาชาดไทย 

	 สภ�ก�ช�ดไทย	 เป็นองค์กรก�รกุศลเพื่อมนุษยธรรม	 ถือกำ�เนิดขึ้นเมื่อปี	 พ.ศ.	

2436	 (ร.ศ.112)	 เนื่องจ�กเกิดกรณีพิพ�ทระหว่�งประเทศไทยกับฝรั่งเศสเกี่ยวกับ 

เขตแดนริมฝั�งซึ่้�ยแม่นำ้�โขงและมีก�รสู้รบเกิดขึ้น	 	 เป็นผลให้มีทห�รเสียชีวิตและ

บ�ดเจ็บ	 ได้รับคว�มทุกข์ทรม�นจำ�นวนม�ก	 แต่ยังไม่มีองค์ก�รกุศลใดเข้�ไป 

ช่วยเหลือบรรเท�ทุกข์ให้เป็นกิจลักษณะ	 กุลสตรีไทยที่สูงศักดิ์ในเวล�นั้น	 โดยก�รนำ�

ของท่�นผู้หญิงเปลี่ยน	 ภ�สกรวงศ์	 ได้ชักชวนบรรด�สตรีไทยช่วยกันเรี่ยไรเงินและ

สิ่งของ	 เพื่อส่งไปช่วยเหลือทห�รที่ได้รับบ�ดเจ็บและมีคว�มเห็นว่�ควรจะมีองค์ก�ร

ใดองค์ก�รหนึ่งช่วยบรรเท�คว�มทุกข์ย�กของทห�ร	 เช่นเดียวกับองค์ก�รก�ช�ดของ

ต่�งประเทศ	 จึงได้นำ�คว�มกร�บบังคมทูลสมเด็จพระน�งเจ้�สว่�งวัฒน�	 	 พระบรม

ร�ชเทวี	 (สมเด็จพระศรีสวรินทิร�	บรมร�ชเทวี	พระพันวัสส�อัยยิก�เจ้�)	 	ขอให้ทรง

เป็นองค์อุปถัมภ์ในก�รจัดตั้งองค์ก�รเพื่อบรรเท�ทุกข์ย�กของทห�ร	 คว�มทร�บถึง

พระบ�ทสมเด็จพระปรมินทรมห�จุฬ�ลงกรณ์	 พระจุลจอมเกล้�เจ้�อยู่หัว	 จึงทรง 
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พระกรุณ�	 โปรดเกล้�ฯ	 พระร�ชท�น	 พระบรมร�ช�นุญ�ตให้จัดตั้ง 

“สภ�อุณ�โลมแดง”	ขึ้น	เมื่อวันที่	26	เมษ�ยน	พ.ศ.	2436	ต่อม�ถือเป็น 

วั น ส ถ � ป น � ส ภ � ก � ช � ด ไ ท ย 	 แ ล ะ ท ร ง รั บ ไ ว้ ใ น พ ร ะ บ ร ม

ร�ชูปถัมภ์ 	 มี สม เด็ จพระน�ง เจ้ �สว่ � งวัฒน�	 พระบรมร�ชเทวี	 

ทรงเป็น	 “สภ�ชนนี”	 สมเด็จพระน�งเจ้�เส�วภ�ผ่องศรีพระวรร�ชเทวี 

(สมเด็จพระศรีพัชรินทร�บรมร�ชินีน�ถ	 พระบรมร�ชชนนีพันปีหลวง) 

ทรงเป็น	 สภ�น�ยิก�ท่�นผู้หญิงเปลี่ยน	 ภ�สกรวงศ์	 เป็นเลข�นุก�ริณ ี

และ 	 พระ เจ้ �น้ อ งน�ง เ ธอพระองค์ เจ้ �พวงสร้ อยสอ�งค์ 	 เป็ น

เหรัญญิก�สภ�อุณ�โลมแดง 	 ในปี 	 พ .ศ .2463	 คณะกรรมก�ร

ก�ช�ดระหว่ �งประเทศรับรองสภ�ก�ช�ดสย�ม	 และสันนิบ�ต 

สภ�ก�ช�ดมีมติรับสภ�ก�ช�ดสย�มเป็นสม�ชิกเมื่อปี	พ.ศ.	2464	

	 ปัจจุบันพระบ�ทสมเด็จพระปรเมนทรร�ม�ธิบดีศรีสินทร 

มห�วชิร�ลงกรณ	 พระวชิรเกล้�เจ้�อยู่หัว	 	 ทรงดำ�รงตำ�แหน่งพระบรม 

ร�ชูปถัมภกสภ�ก�ช�ดไทย		สมเด็จพระน�งเจ้�สิริกิติ์	พระบรมร�ชินีน�ถ	

พระบรมร�ชชนนีพันปีหลวง	 ทรงเป็นสภ�น�ยิก�สภ�ก�ช�ดไทย	 สมเด็จ

พระกนิษฐ�ธิร�ชเจ้�	 กรมสมเด็จ	 พระเทพรัตนร�ชสุด�ฯ	 สย�มบรมร�ช

กุม�รี	ทรงเป็นอุปน�ยิก�ผู้อำ�นวยก�รสภ�ก�ช�ดไทย		น�ยเตช		บุนน�ค		

ดำ�รงตำ�แหน่งเป็นเลข�ธิก�ร	สภ�ก�ช�ดไทย		
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วิสัยทัศน์    
	 สภ�ก�ช�ดไทย	 เป็นองค์กรส�ธ�รณกุศลของประเทศ	 ที่ดำ�เนินก�ร

เพื่อมนุษยธรรม	ต�มหลักก�รก�ช�ดส�กล	มุ่งเน้นก�รส่งเสริมและช่วยเหลือ 

ประช�ชนและผู้ด้อยโอก�สด้วยจิตส�ธ�รณะให้มีสุขภ�วะที่ดี	 พร้อมสำ�หรับ

วิถีชีวิตในศตวรรษที่	21		โดยมีพันธกิจหลักที่สำ�คัญ	4	ด้�น	ได้แก่	

	 1.	ก�รบริก�รท�งก�รแพทย์และสุขภ�พอน�มัย

	 2.	ก�รบรรเท�ทุกข์ผู้ประสบภัย

	 3.	ก�รบริก�รโลหิต	 

	 4.	ก�รส่งเสริมคุณภ�พชีวิต



ก�รค้นห�และตรวจสอบ 
แหล่งข้อมูลสุขภ�พ

บทท่� 2

Health
	Liter

acy
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แนวคิดเก่้ยวกับความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
	 Health	 Literacy	 เริ่มปร�กฎครั้งแรกในง�นสัมมน�ท�งวิช�ก�รด้�น

สุขศึกษ�ในปี	ค.ศ.	1974	แต่ได้รับคว�มสนใจอย่�งจริงจัง	ในปี	ค.ศ.	1996	และ

แพร่หล�ยม�กขึ้นโดยในปี	ค.ศ.	1998	ในก�รประชุมส่งเสริมสุขภ�พโลก	ครั้งที่	7 

ณ	 กรุงไนโรบี	 ประเทศเคนย่�	 องค์ก�รอน�มัยโลก	 รณรงค์ให้ประเทศสม�ชิก 

ร่วมมือกันพัฒน�และส่งเสริมให้ประช�ชนมีคว�มรอบรู้ด้�นสุขภ�พ	

	 แผนพัฒน�สุขภ�พแห่งช�ติ	 ฉบับที่	 12	 (พ.ศ.	 2560-2564)	

ได้กำ�หนดเป้�หม�ยให้ประช�ชน	ชุมชน	ท้องถิ่น	และภ�คีเครือข่�ย	

มีคว�มรอบรู้ด้�นสุขภ�พเพิ่มม�กขึ้น	ส่งผลให้ก�รเจ็บป่วยและต�ย

จ�กโรคที่ป้องกันได้ลดลง	โดยกำ�หนดเครื่องชี้วัดว่�ประช�ชนมีคว�ม

รอบรู้ด้�นสุขภ�พเพิ่มขึ้นร้อยละ	5
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	 ก�รสร้�งคว�มรอบรู้ด้�นสุขภ�พ	(Health	Literacy)	 เป็นทักษะใหม่ที่สำ�คัญ

และจำ�เป็นในก�รสร้�งพฤติกรรมสุขภ�พส่งเสริมให้ประช�ชนพัฒน�ขีดคว�มส�ม�รถ

ในระดับบุคคล	เพื่อก�รรักษ�สุขภ�พของตนเองอย่�งยั่งยืน	กระบวนก�รส่งเสริมคว�ม

รอบรู้ด้�นสุขภ�พต�มแนวคิดของกรมอน�มัย	ใช้กระบวนก�รพัฒน�ทักษะที่เรียกว่�	

วีเชฟ	(V-shape)	แบบจำ�ลอง	V-shape	มี	6	องค์ประกอบ	คือ	ก�รเข้�ถึง	ก�รเข้�ใจ	

ก�รตอบโต้	 ซึ่ักถ�ม	 และแลกเปลี่ยน	 ก�รตัดสินใจ	 ก�รเปลี่ยนพฤติกรรมและก�ร 

บอกต่อ	(วชิระ	เพ็งจันทร์	และชนวนทอง	ธนสุก�ญจน์,	2560)
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	 จ�กแบบจำ�ลอง	 V	 shape	 ก�รเข้�ถึงข้อมูลเป็นทักษะแรกที่จะเลือกแหล่ง

ข้อมูลคว�มรู้ด้�นสุขภ�พเพื่อนำ�ม�ใช้ประโยชน์ในก�รดูแลสุขภ�พของตนเอง	

ส�ม�รถค้นคว้�ด้วย	 ตนเองได้ไม่ย�ก	 มีอยู่รอบตัวม�กม�ย	 อย่�งไรก็ต�ม	 ก�รค้นห� 

จ�กแหล่งข้อมูลที่เชื่อถือได้	 ต้องมีก�รรวบรวมอย่�งมีหลักเกณฑ์์มีเหตุผลและมีก�ร

อ้�งอิง	จึงจะทำ�ให้ข้อมูลมีคว�มถูกต้อง	ตรงต�มคว�มเป็นจริงและเชื่อถือได้

แหล่งข้อมูลและบริการสุขภาพ
	 แหล่งข้อมูลและบริก�รสุขภ�พที่เกี่ยวข้องกับก�รดูแลสุขภ�พด้วยอ�ห�รและ 

ก�รออกกำ�ลังก�ยเพื่อป้องกันโรคเบ�หว�นและคว�มดันโลหิตสูงมีอยู่หล�ยแหล่ง	

ส�ม�รถแบ่งเป็นกลุ่มใหญ่ๆได้ดังนี้

1.	หน่วยบริก�รข้อมูลสุขภ�พ	เช่น	โรงพย�บ�ล	ห้องสมุด	ศูนย์ก�รเรียนรู้ต่�งๆในชุมชน

2.	สื่อต่�งๆ	เช่น	

	 -	สื่อบุคคล	เช่น	แพทย์	พย�บ�ล	เจ้�หน้�ที่ส�ธ�รณสุข	นักโภชน�ก�ร

	 -	สื่อมวลชน	เช่น		วิทยุ	โทรทัศน์

	 -	สื่อท้องถิ่น	เช่น	วิทยุชุมชน	หอกระจ�ยข่�ว	เสียงต�มส�ย	

	 -	สื่อสิ่งพิมพ์	เช่น	หนังสือพิมพ์	ว�รส�รต่�ง	ๆ	แผ่นพับ	โปสเตอร์	

	 -	สื่อออนไลน์	เช่น	Google	Facebook	YouTube	Twitter	เว็บไซึ่ต์ต่�ง	ๆ
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วิธ้์การค้นหาและเข้าถึึงแหล่งข้อมูล
บริการสุขภาพ 

	 1.	ก�รใช้	Internet	เพื่อก�รสืบค้นข้อมูล	

	 2.	ก�รสอบถ�มผ่�นท�งโทรศัพท์	

	 3.	ก�รอ่�น	ก�รฟัง	

	 4.	ก�รพูดคุยแลกเปลี่ยนเรียนรู้	

แหล่งข้อมูลท่้เช่ือถืึอได้
	 เร�ส�ม�รถค้นห�ข้อมูลได้จ�กแหล่งข้อมูลรอบตัว	 และควรเลือกค้นห�

จ�กแหล่งข้อมูลที่เชื่อถือได้	 ซึ่ึ่งมีลักษณะเป็นแหล่งที่มีก�รรวบรวมข้อมูลอย่�งม ี

หลกัเกณฑ์	์มเีหตผุล	และมกี�รอ�้งองิ	จงึใหข้อ้มลูทีถ่กูตอ้ง	ตรงต�มคว�มเปน็จรงิ	ตวัอำยา่ง 

แหล่งข้อำมูลที่เชื่อถือได้	มีดังนี้	

 1.	 เจ้าขอำงข้อำมูล	 เป็นผู้ที่มีประสบก�รณ์ตรงเกี่ยวกับข้อมูลนั้นๆ	 ส�ม�รถให้

ขอ้มลูไดถ้กูตอ้งตรงคว�มเปน็จรงิม�กกว�่บคุคลอืน่ทีร่บัฟงัขอ้มลูม�เล�่ตอ่	ซึ่ึง่อ�จจดจำ�

ม�ผิด	และอ�จเสริมเติมแต่งทำ�ให้ข้อมูลผิดเพี้ยนไปได้	

	 2.	หน่วยงานหรือำผู้มีความรู้ความเช่ี่ยวช่าญเฉพาะด้าน	เป็นหน่วยง�น	บุคคล

ที่ทำ�ง�นหรือศึกษ�	ค้นคว้�ในด้�นใดด้�นหนึ่ง	ทำ�ให้มีคว�มรู้จ�กประสบก�รณ์ในก�ร

ทำ�ง�นหรอืก�รศกึษ�คน้คว�้อย�่งจรงิจงั	ลกึซึ่ึง้	จงึมขีอ้มลูทีถ่กูตอ้งตรงต�มคว�มเปน็จรงิ 

 	 3.หน่วยงานขอำงรัฐ	 เป็นหน่วยง�นที่มีข้อมูลซึ่ึ่งมีผลต่อคว�มเป็นอยู่ของ

ประช�ชนและก�รพัฒน�	ประเทศ	เนื่องจ�กข้อมูลจ�กหน่วยง�นของรัฐจะถูกนำ�ไปใช้

ในก�รกำ�หนดนโยบ�ย	ว�งแผน	ลงมือปฏิิบัติง�น	และใช้อ้�งอิง	จึงเป็นข้อมูลสำ�คัญที่

ต้องมีก�รรวบรวม	เก็บรักษ�หรือสร้�งข้อมูลขึ้นอย่�งรอบคอบและระมัดระวัง	เพื่อให้

ได้ข้อมูลที่ถูกต้องตรงคว�มเป็นจริงเสมอ	
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การตรวจำสอบความน่าเช่ือถืึอของข้อมูล
	 ก�รพิจ�รณ�ว่�ข้อมูลที่ค้นคว้�นั้นว่�มีคว�มน่�เชื่อถือหรือไม่	 มีหลักในก�ร 

ตรวจสอบดังนี้

	 1.	ตรวจสอำบความนา่เช่ือ่ำถอืำขอำงผูเ้ขยีน	โดยพจิ�รณ�	ผูเ้ขยีนว�่มคีณุวฒุ	ิคว�มรู้	 

คว�มส�ม�รถ	และประสบก�รณ์ตรงหรือสอดคล้องกับเรื่องที่เขียนหรือไม่

	 2.ตรวจสอำบความนา่เช่ือ่ำถอืำขอำงผูจ้ดัทำา	สำานกัพมิพ	์ทีม่ปีระสบก�รณใ์นเนือ้ห�

เฉพ�ะด้�น	 หน่วยง�นที่รับผิดชอบ	 หน่วยง�นภ�ครัฐ	 จะมีคว�มน่�เชื่อถือม�กกว่� 

หน่วยง�นภ�คเอกชน	ในกรณีที่เป็นบทคว�มวิช�ก�รที่ตีพิมพ์ในว�รส�ร	ให้พิจ�รณ�ว่� 

ตีพิมพ์ในว�รส�รที่มีชื่อว�รส�รเกี่ยวข้องกับเนื้อห�วิช�นั้นๆ	 มีชื่อเสียงท�งวิช�ก�ร 

เป็นที่ รู้ จักแพร่หล�ยหรือไม่ 	 ผู้จัดทำ�	 สำ�นักพิมพ์มีคว�มน่�เชื่อถือได้หรือไม ่

และต้องมีคว�มต่อเนื่องในก�รเผยแพร่

	 3.ตรวจสอำบความทันสมัยขอำงสารสนเทศ	ห�กเป็นสื่อสิ่งพิมพ์พิจ�รณ�จ�ก	วัน	

เดือน	ปี	ที่พิมพ์ห�กเป็นสื่ออิเล็กทรอนิกส์	พิจ�รณ�จ�ก	วัน	เดือน	ปี	ที่เผยแพร่	

 4.ตรวจสอำบจากแหล่งที่มา	มีก�รระบุชื่อผู้เขียนบทคว�มหรือระบุแหล่งที่ม�ว่�

ม�จ�กหน่วยง�นที่เกี่ยวข้องกับเนื้อห�เฉพ�ะด้�นหรือไม่
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การใช้เครือข่ายทางสังคมออนไลน์
	 เครือข่�ยสังคมออนไลน์	 หรือ	 Social	 network	 	 เป็นสังคมอีกรูปแบบหนึ่ง

ใช้สำ�หรับเชื่อมต่อระหว่�งบุคคล	 กลุ่มบุคคล	 เพื่อให้เกิดเป็นกลุ่มสังคม	 เพื่อรวมกัน 

แลกเปลี่ยน	 และแบ่งปันข้อมูลระหว่�งกันทั้งด้�นธุรกิจ	 ก�รเมือง	 ก�รศึกษ�	 เช่น	

Facebook,	 Line,	 Instagram	 ,Twitter	 เป็นต้น	 ดังนั้นสังคมสื่อออนไลน์จึงเป็นทั้ง

พื้นที่ส่วนตัวและพื้นที่ส�ธ�รณะ	จึงจำ�เป็นต้องเข้�ใจวิธีก�รใช้สื่อออนไลน์ให้ปลอดภัย	

ดังต่อไปนี้

	 -	คิดให้รอบคอบก่อนโพสต์เพร�ะก�รโพสต์ในแต่ละครั้งถือเป็นก�ร 

	 		ติดประก�ศ	เปิดเผยและทุกคนส�ม�รถเข้�ถึงข้อมูลนั้นได้ง่�ย	ๆ	จึงต้อง 

	 		ตั้งสติก่อนโพสต์ทุกครั้ง

	 -	ระมัดระวังในก�รคลิกลิงค์	ให้ดูที่ม�กับก�รแชร์	เพร�ะบ�งลิงค์อ�จนำ�ม�ซึ่ึ่ง 

	 		ไวรัส	หรือช่องท�งก�รขโมยข้อมูล

หลักในการตรวจำสอบความน่าเช่ือถืึอของข้อมูล

ความน่าเช่ื่อำถือำ 
ขอำงผู้เขียน
(เชี่ยวช�ญหรือ
มีประสบก�รณ์)

ความทันสมัย 
ขอำงสารสนเทศ

(วัน	เดือน	ปี	ที่เผยแพร่)

แหล่งที่มา
(ระบุชื่อผู้เขียน	

หรือหน่วยง�นที่เกี่ยวข้อง)

ความน่าเช่ื่อำถือำ 
ขอำงหน่วยงาน
(ภ�ครัฐ,	องค์กร
หรือ	สม�คม)
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	 -	เวล�เข้�โซึ่เชียลเน็ตเวิร์ค	ถ้�ไม่ได้เข้�ผ่�น	App	ควรพิมพ์	URL	ด้วยตนเอง

	 -	รอบคอบก่อนตอบรับเป็นเพื่อน	ซึ่ึ่งพบได้บ่อยใน	Facebook	คัดกรองคนที่ม�	 

	 		ขอเป็นเพื่อน	โดยเฉพ�ะคนที่ไม่รู้จัก

	 -	ควรตั้งค่�คว�มเป็นส่วนตัว

	 -	ไม่แสดงข้อมูลส่วนตัวที่ควรเป็นคว�มลับไม่ว่�ข้อคว�มหรือรูปภ�พ

	 -	ใช้วิจ�รณญ�ณในก�รรับข่�วส�ร	เพร�ะข่�วส�รม�เร็ว	อ�จมีทั้งจริง 

	 		และปลอม	อย่�เชื่อทันทีหรือกดแชร์ส่งต่อ

การตรวจำสอบแหล่งท่้มาของข้อมูลเบื�องต้น  
(กรณ้เว็บไซต์ต่าง ๆ) 
วิธีก�รประเมินคว�มน่�เชื่อถือของแหล่งข้อมูล

1.	เว็ปไซึ่ต์บอกวัตถุประสงค์ในก�รสร้�งหรือเผยแพร่ข้อมูล

2.	เสนอเนื้อห�ตรงต�มวัตถุประสงค์ในก�รสร้�งหรือเผยแพร่ข้อมูลของเว็บไซึ่ต์	

3.	เนื้อห�เว็บไซึ่ต์ไม่ขัดต่อกฎหม�ย	ศีลธรรม	และจริยธรรม	

4.	ระบุชื่อผู้เขียนบทคว�มหรือผู้ให้ข้อมูลบนเว็บไซึ่ต์	

5.	ให้ที่อยู่	(E-mail	address)	ที่ผู้อ่�นส�ม�รถติดต่อผู้ดูแลเว็บไซึ่ต์ได้	

6.	อ้�งอิงหรือระบุแหล่งที่ม�ของข้อมูลของเนื้อห�ที่ปร�กฏิบนเว็บไซึ่ต์	

7.	ก�รเชื่อมโยง	(Link)	ไปเว็บไซึ่ต์อื่นที่อ้�งถึงได้	

8.	ระบุวันเวล�	ในก�รเผยแพร่ข้อมูลบนเว็บไซึ่ต์	

9.	ระบุวันเวล�	ในก�รปรับปรุงข้อมูลครั้งล่�สุด	

10.	มีช่องท�งให้ผู้อ่�นแสดงคว�มคิดเห็น	

11.	มีข้อคว�มเตือนผู้อ่�นให้ใช้วิจ�รณญ�ณในก�รตัดสินใจใช้ข้อมูลที่ปร�กฏิบนเว็บไซึ่ต์	

12.	ระบุว่�เป็นเว็บไซึ่ต์ส่วนตัวหรือระบุแหล่งที่ให้ก�รสนับสนุนในก�รสร้�งเว็บไซึ่ต์	



คว�มรู้เรื�องโรคเบ�หว�น
และคว�มดันโลหิตสูง

บทท่� 3
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	 เบ�หว�นเป็นภ�วะที่ร่�งก�ยมีระดับนำ้�ต�ลในเลือดสูงเนื่องจ�กไม่อ�จนำ�แป้ง	

และนำ้�ต�ลที่บริโภคเข้�ไปม�ใช้ได้	ซึ่ึ่งส�เหตุอ�จเกิดขึ้นจ�ก

	 1.	 ตับอ่อนไม่ส�ม�รถผลิตฮอร์โมนอินซึู่ลินได้	 หรือผลิตได้ไม่ม�กพอ	 (อินซึู่ลิน

มีหน้�ที่ช่วยส่งผ่�นนำ้�ต�ลที่อยู่ในรูปของกลูโคสในกระแสเลือดไปสู่ระบบเนื้อเยื่อต่�งๆ	

เพื่อนำ�ไปเป็นพลังง�น)

	 2.	เนื้อเยื่อและอวัยวะต่�งๆ	เช่น	ไขมัน	ตับ	กล้�มเนื้อ	มีภ�วะดื้อต่ออินซึู่ลิน	เมื่อ

เกิดคว�มผิดปกติดังกล่�วส่งผลให้มีนำ้�ต�ลค้�งอยู่ในกระแสเลือดปริม�ณม�ก	และนำ�ไป

สู่ภ�วะแทรกซึ่้อนอื่นๆ	ต�มม�

	 ผู้ป่วยเบ�หว�นในไทย	 (กลุ่มคนอ�ยุตั้งแต่	 40	 ปี	 ขึ้นไป)	 ร้อยละ	 95	 เป็นโรค 

เบ�หว�นประเภทที่	2	ซึ่ึ่งเกิดจ�กก�รที่ตับอ่อนไม่ส�ม�รถสร้�งอินซึู่ลินได้เพียงพอ	และ

ร่�งก�ยมีภ�วะดื้ออินซึู่ลิน	หากไม่ควบคุมดูแลก็จะนำาไปสู่ภาวะแทรกซ้้อำนเรื้อำรังที่เป็น

อำันตรายได้	ได้แก่

	 -	จอประส�ทต�	หรือเบ�หว�นขึ้นจอต�	ทำ�ให้มีโอก�สที่จะต�บอดได้

	 -	ไต	ส่งผลให้ก�รทำ�ง�นของไตลดลงและเกิดภ�วะไตว�ยเรื้อรังในที่สุด

	 -	หลอดเลือดส่วนปล�ยอุดตัน	เป็นปัจจัยส่งเสริมให้เกิดแผลที่เท้�ในผู้ป่วยเบ�หว�น

	 -	โรคคว�มดันโลหิตสูง

	 -	โรคหลอดเลือดหัวใจ

	 -	โรคหลอดเลือดสมอง	(อัมพฤกษ์	อัมพ�ต)

	 โรคเบ�หว�น	คือ	โรคที่เซึ่ลล์ร่�งก�ยมีคว�มผิดปกติในขบวนก�รเปลี่ยน

นำ้�ต�ลในเลือดให้เป็นพลังง�น	เมื่อนำ้�ต�ลไม่ได้ถูกใช้จึงทำ�ให้ระดับนำ้�ต�ล 

ในเลือดสูงขึ้นกว่�ระดับปกติ

โรคเบาหวาน
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ตารางแสดงค่าระดับนำ�าตาลในเลือด

ระดับนำ�าตาลก่อนอาหาร ระดับนำ�าตาลหลังอาหาร

70	-	99	mg/dL ปกติ <	140	mg/dL ปกติ

100	-	125	mg/dL เส่ียงเป็นเบาหวาน 140	-	199	mg/dL เส่ียงเป็นเบาหวาน

>	126	mg/dL เบาหวาน >	200	mg/dL เบาหวาน

-	ระดับนำ้�ต�ลในเลือด	ขณะงดอ�ห�รและเครื่องดื่มอย่�งน้อย	 

		8	ชั่วโมง	ม�กกว่�หรือเท่�กับ	126	มิลลิกรัม/เดซึ่ิลิตร

-	มีอ�ก�รของโรคเบ�หว�น	ร่วมกับระดับนำ้�ต�ลในเลือดเวล�ใดก็ต�ม	 

		มีค่�ม�กกกว่�หรือเท่�กับ	200	มิลลิกรัม/เดซึ่ิลิตร

-	นำ้�ต�ลในเลือดหลังกลืนนำ้�ต�ลกลูโคส	75	กรัม	เป็นเวล�	2	ชั่วโมง		 

		เกิน	200	มิลลิกรัมต่อเดซึ่ิลิตรขึ้นไป

-	มีระดับนำ้�ต�ลเฉลี่ยสะสม	(HbA1c)	ม�กกว่�	หรือเท่�กับร้อยละ	 

		6.5	ขึ้นไป

การวินิจำฉัยโรคเบาหวาน
130
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ปัสส�วะบ่อย

กระห�ยนำ้�	

อ่อนเพลียนำ้�หนักลด	

หิวบ่อย
รับประท�นเก่งขึ้น

ต�พร่�มัว	
เห็นภ�พไม่ชัด	เห็นภ�พซึ่้อน

คันต�มผิวหนัง	ติดเชื้อง่�ย

เชื้อร�	ตกข�ว

ข�ช�เนื่องจ�ก
ปล�ยประส�ทเสื่อม	

เมื่อระดับนำ้�ต�ลในเลือดสูง	

อาการ
โรคเบาหวาน

การวินิจำฉัยโรคเบาหวาน
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-	อำายุระหว่�ง	45-49	ปี	มีคว�มเสี่ยงต่อก�รเป็นเบ�หว�น	 

1.3	เท่�	อ�ยุม�กกว่�	50	ปี	คว�มเสี่ยงเพิ่มเป็น	1.8	เท่�

-	เพศช่ายมีคว�มเสี่ยงเป็นเบ�หว�น	1.5	เท่�ของเพศหญิง

-	คนที่มีภาวะอำ้วน	หรือดัชนีมวลก�ย	23-27	กิโลกรัม/ต�ร�งเมตร	 

มีคว�มเสี่ยงต่อก�รเป็นเบ�หว�น	20	เท่�	ของกลุ่มดัชนีมวลก�ย	 

น้อยกว่�	23	กิโลกรัม/ต�ร�งเมตร

-	อำ้วนลงพุง	(เกณฑ์์เฉลี่ย	ช�ยม�กกว่�	90	เซึ่นติเมตร	หญิงม�กกว่�	 

80	เซึ่นติเมตร)	มีคว�มเสี่ยงต่อก�รเป็นเบ�หว�น	1.7	เท่�ของ 

คนที่ไม่อ้วนลงพุง

-	คนที่มีความดันโลหิตสูงมีคว�มเสี่ยงต่อก�รเป็นเบ�หว�น	1.9	เท่�ของ 

คนที่คว�มดันโลหิตปกติ

-	มีประวัติพ่อำ	แม่	พี่น้อำงสายตรง	ป่วยเป็นโรคเบาหวาน	โดยมีคว�มเสี่ยง 

ต่อก�รเป็นเบ�หว�น	2.9	เท่�ของผู้ที่ไม่มีประวัติเบ�หว�นในครอบครัว 

ส�ยตรง

-	สตรีมีประวัติเบาหวานขณะตั้งครรภ์หรือนำ้�หนักบุตรแรกคลอด		 

ม�กกว่�	4	กิโลกรัม

-	คนไม่อำอำกกำาลังกาย	หรือำมีประวัติดื่มสุรา	หรือำสูบบุหรี่

ปัจำจำัยเส้่ยงโรคเบาหวาน

-	หลีกเลี่ยงอ�ห�รรสหว�น	เค็มจัด	อ�ห�รที่มีไขมันสูง	เพิ่มก�รบริโภคผัก	ผลไม้

-	ออกกำ�ลังก�ยอย่�งสมำ่�เสมอ	และเพียงพอ	150	น�ทีต่อสัปด�ห์

-	งด/ลดก�รสูบบุหรี่	และเครื่องดื่มที่มีส่วนผสมของแอลกอฮอล์

-	ควรรับก�รตรวจวัดค่�ระดับนำ้�ต�ลเป็นประจำ�อย่�งน้อยปีละ	1	ครั้ง

การลดความเส้่ยงของโรคเบาหวาน
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	 ความดันโลหิต	 เกิดขึ้นเมื่อหัวใจบีบตัวเพื่อที่ 

จะสูบฉีดเลือดผ่�นหลอดเลือดแดงไปยังส่วนต่�งๆ	

ของร�่งก�ย	คว�มดนัจะเพิม่เมือ่หวัใจบบีตวั	และลดลง 

เมื่อหัวใจคล�ยตัว	 ในคนที่คว�มดันโลหิตสูงนั้น	 

เมื่อหัวใจบีบตัวคว�มดันเพิ่มแต่เมื่อหัวใจคล�ยตัว	 

คว�มดันยั งคงค้ � งอยู่ ในหลอดเลื อด ไม่ ลดลง 

อย่�งที่ควรจะเป็น

	 เมื่อมีคว�มดันโลหิตสูงอย่�งต่อเนื่องเป็น 

เวล�น�น	จะทำ�ให้หลอดเลือดเกิดคว�มเสียห�ย	เช่น	

เกิดหลอดเลือดแข็ง	หลอดเลือดโป่งพอง	หัวใจโต	และ

อ�จนำ�ไปสู่โรคแทรกซึ่้อนที่เป็นอันตร�ยอื่นๆ	 เช่น	

หัวใจว�ย		หลอดเลือดหัวใจตีบ	ไตว�ยเรื้อรัง	เส้นเลือด

ในสมองแตกทำ�ให้เป็นอัมพ�ต

	 โรคคว�มดันโลหิตสู ง 	 ได้ รับก�ร 

ขน�นน�มว่�เป็น	“เพชฌฆ�ตเงียบ”	 เพร�ะ

ก�รดำ�เนินโรคจะค่อยเป็นค่อยไป	ใช้เวล�น�น 

และช่วงแรกมักจะไม่แสดงอ�ก�ร	 ทำ�ให ้

ผู้ที่เป็นโรคไม่รู้ตัวว่�เป็นโรคแล้ว	ซึ่ึ่งส่วนม�ก

จะม�พบแพทย์ด้วยอ�ก�รเจ็บป่วยอื่น	ๆ 	เช่น	

ปวดศีรษะ	ต�พร่�มัว	มือเท้�ช�	ใจสั่น

โรคความดันโลหิตสูง

HIGHHI
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ระดบัความรนุแรงของโรคความดนัโลหิตสงู

ความรุนแรง
ความดันโลหิตค่าบน 

(Systolic) 
(มิลลิเมตรปรอท)

ความดันโลหิตค่าล่าง 
(Diastolic)

(มิลลิเมตรปรอท)

คว�มดันโลหิตท่ีเหม�ะสม <	120		 <	80		

ปกติ 120	–	129		 80	–	84		

เส่ียงต่อคว�มดันโลหิตสูง 130	-139		 85	–	89		

คว�มดันโลหิตสูงระดับท่ี	1 140	–	159	 90	–	99		

คว�มดันโลหิตสูงระดับท่ี	2 160	-	179		 100	–	109		

คว�มดันโลหิตสูงระดับท่ี	3 ≥	180		 ≥	110		

ที่ม�	:	สม�คมคว�มดันโลหิตสูงแห่งประเทศไทย	แนวท�งก�รรักษ�คว�มดันโลหิตสูง	 

ในเวชปฏิิบัติทั่วไป	พ.ศ.	2562
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	 ส่วนม�กไม่มีอ�ก�ร	บ�งร�ยอ�จปวด

ศีรษะ	 เลือดกำ�เด�ไหล	 หูอื้อ	 เวียนศีรษะ		

เป็นลม	 	 ดังนั้นก�รตรวจวัดคว�มดันจึงเป็น

สิ่งที่ควรทำ�อย่�งสมำ่�เสมอแม้ไม่มีอ�ก�ร	 

หรืออย่�งน้อยปีละ	2	ครั้ง

อาการของ 
โรคความดันโลหิตสูง
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1.	อำายุ	คว�มเสี่ยงจะเพิ่มม�กขึ้นต�มอ�ยุ

2.	เช้ื่อำช่าติ	พบว่�เชื้อช�ติแอฟริกัน-อเมริกัน	มีคว�มเสี่ยงในก�รเกิดโรคเร็วกว่�และรุนแรงกว่�	 

ห�กเกิดภ�วะแทรกซึ่้อนจะรุนแรงกว่�

3.	ประวัติครอำบครัว	คว�มดันโลหิตสูงมีแนวโน้มที่จะสืบทอดท�งพันธุกรรมได้

4.	ความอ้ำวน	โดยเฉพ�ะอ้วนลงพุง	ทำ�ให้เกิดหลอดเลือดตีบแคบและค่�คว�มดันโลหิตสูงได้

5.	พฤติกรรมเนือำยน่ิง	นั่งๆนอนๆ	

6.	การสูบบุหร่ีและการได้รับควันบุหร่ี	ส�รเคมีในบุหรีจ่ะทำ�ล�ยหลอดเลือดแดงทำ�ให้หลอด 

เลือดแดง	ตีบแคบลง

7.	การรับประทานอำาหาร	อ�ห�รบ�งชนิดส�ม�รถเพิ่มคว�มเสี่ยงต่อภ�วะคว�มดันโลหิตสูง 

ได้	 เช่น	อ�ห�รที่มีเกลือโซึ่เดียมสูง	ทำ�ให้ร่�งก�ยดูดซึ่ึมนำ้�เข้�ไปม�ก	และเกิดภ�วะคว�มดัน

โลหิตสูงชั่วคร�ว

8.	การด่ืมแอำลกอำฮอำลล์ในปริม�ณที่ม�กกว่�	170	มิลลิลิตรต่อวันในผู้ช�ย	และ	85	มิลลิลิตร

ต่อวันในผู้หญิง

9.	ความเครียด

10.	โรคเร้ือำรัง	เช่น	โรคไตเรื้อรัง	โรคเบ�หว�น	ภ�วะหยุดห�ยใจขณะนอนหลับ	

11.	การต้ังครรภ์

12.	การรับประทานยาคุมกำาเนิด

ปัจำจำัยเส้่ยงของ
ภาวะความดันโลหิตสูง
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1.	 รับประท�นอ�ห�รที่มีประโยชน์	 เน้นอ�ห�รที่มีคุณค่�ส�รอ�ห�รครบ 

ทั้ง	 5	 หมู่ทุกๆ	 วัน	 โดยรับประท�นในปริม�ณที่เหม�ะสม	 คือรับประท�น 

โดยไม่ทำ�ให้เกิดภ�วะอ้วนหรือมีนำ้�หนักเกินเกณฑ์์	งดหรือจำ�กัดอ�ห�รหว�น	

มัน	เค็ม	เพิ่มปริม�ณผัก	ผลไม้ชนิดที่ไม่หว�นม�ก	

2.	ออกกำ�ลังก�ยสมำ่�เสมอ	

3.	พักผ่อนให้เพียงพอ	

4.	ทำ�จิตใจให้สงบ	ไม่เครียด	

5.	ควรดูแลตรวจสุขภ�พประจำ�ปี

วิธ์้การป้องกัน
โรคความดันโลหิตสูง



27 ศูนย์ฝึกอบรมปฐมพยาบาลและสุขภาพอนามัย
สภากาชาดไทย

การรับประทานอาหารและ 
การออกกำาลังกายเพื่อป้องกัน 
โรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง
	 ก�รลดปัจจัยเสี่ยงต่อก�รเกิด 

โรคเบ�หว�นและคว�มดันโลหิตสูง	

ส�ม�รถทำ�ได้โดยก�รรับประท�นอ�ห�ร

และก�รออกกำ�ลั งก�ยที่ เหม�ะสม	 

ดั งนั้ น 	 ก�รปรับ เปลี่ ยนพฤติกรรม 

ดังกล่�ว	จึงเป็นสิ่งสำ�คัญในก�รป้องกัน 

โรคเบ�หว�นและคว�มดันโลหิตสูง
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	 ก�รรับประท�นอ�ห�รให้ถูกต้องต�มหลักโภชน�ก�รเพื่อสร้�งสุขภ�พที่ดี	 เรียกว่� 

	โภชนบัญญัติ	มีทั้งหมด	9	ข้อ	ดังนี้

1.	รับประท�นอ�ห�รให้ครบ	5	หมู่	แต่ละหมู่ให้มีคว�มหล�กหล�ย	และหมั่นดูแลนำ้�หนักตัว

2.	 รับประท�นข้�วเป็นอ�ห�รหลัก	 สลับกับอ�ห�รประเภทแป้งบ�งมื้อ	 และควรเลือก 

รับประท�นข้�วกล้อง

3.	รับประท�นพืชผักผลไม้เป็นประจำ�	ควรเลือกให้หล�กสีสัน	เพร�ะแต่ละสีจะได้ส�รอ�ห�ร

ที่แตกต่�งกันออกไป

4.	รบัประท�นปล�	เนือ้สตัว์ที่ไม่ตดิมนั	รวมถงึไขแ่ละถัว่เมลด็แหง้เปน็ประจำ�	ไมค่วรปรงุอ�ห�ร

ดว้ยก�รผดัทอด	รวมถงึไมค่วรปรงุรสดว้ยเกลอื	นำ้�ปล�	เครือ่งปรงุรสม�กเกนิไป	สำ�หรบัปรมิ�ณ

ไข่ห�กยังเด็กส�ม�รถรับประท�นได้ทุกวัน

5.	ดื่มนมให้เหม�ะสมต�มวัย	ในเด็กควรดื่มอย่�งน้อยวันละ	2-3	แก้ว	ในผู้ใหญ่และผู้สูงอ�ยุ

ควรดื่มนมพร่องมันเนยแทนในปริม�ณวันละ	1	แก้ว

6.	 รับประท�นอ�ห�รที่มีไขมันแต่พอควร	 โดยควรหลีกเลี่ยงอ�ห�รที่ให้ไขมันอิ่มตัว	 หรือ 

คลอเรสเตอรอล	เช่น	เนื้อสัตว์ติดมัน	อ�ห�รที่ผ่�นก�รใช้นำ้�มันปรุงซึ่ำ้�	ควรกินอ�ห�รไขมันดี

เช่น	เนื้อปล�	

7.	หลีกเลี่ยงก�รกินอ�ห�รรสหว�นจัดและเค็มจัด	เพื่อเลี่ยงก�รได้รับนำ้�ต�ลม�กเกินไป	เพร�ะ

จะเป็นพลังง�นสะสมและเปลี่ยนเป็นไขมันทำ�ให้เกิดโรคอ้วน	 เบ�หว�น	 ไขมันในเลือดสูง	 

อ�ห�รที่มีรสเค็ม	 ทำ�ให้ไตทำ�ง�นหนักในก�รขับเกลือออกจ�กร่�งก�ย	 อ�จเป็นโรคไตและ 

คว�มดันโลหิตสูงได้	โดยใน			1	วัน	ควรได้รับนำ้�ต�ลไม่เกิน	6	ช้อนช�และเกลือไม่เกิน	1	ช้อนช�

8.	รับประท�นอ�ห�รที่ปร�ศจ�กก�รปนเป้�อน

9.	งดหรือลดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์

การรับประทานอาหารท้่เหมาะสม
และการประมาณค่าพลังงาน
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เพื่อให้เข้�ใจและนำ�ไปปฏิิบัติได้ง่�ย	จึงใช้รูปแบบธงโภชน�ก�ร
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ปริมาณอาหารท้่แนะนำาตาม 
ธ์งโภชนาการ วัยรุ่นและวัยทำางาน

ที่ม�	:	สำ�นักโภชน�ก�ร	กรมอน�มัย	กระทรวงส�ธ�รณสุข

กลุ่มอาหาร หน่วย 
ครัวเรือน

พลังงาน (กิโลแคลอร่้) พลังงาน
(กิโลแคลอร่้  
ต่อ 1 หน่วย)1,600 

หญิิงวััยทำำ�ง�น
2,000

ช�ยวััยทำำ�ง�น

2,400
ผู้้�ใช�แรงง�น/
เกษตรกร

ข้�ว-แป้ง ทัพพี 8 10 12 80

ผัก ทัพพี 6 5 6 11

ผลไม้ ส่วน 4 4 5 70

เน้ือสัตว์ ช้อนกินข้�ว 6 9 12 25

นม แก้ว 1 1 1 125

นำ้�มัน ช้อนช� 5 7 9 45

นำ้�ต�ล ช้อนช� 4 6 8 20

เกลือ ช้อนช� ใช้แต่น้อยเท่�ท่ีจำ�เป็น	ไม่เกิน	1	ช้อนช�

ผลไม้	1	ส่วน
ผลไม้ท่ีเป็นผล	ได้แก่	กล้วยหอม	คร่ึงผล	/	ส้มเขียวหว�น		1	ผลใหญ่	/	เง�ะ	4	ผล
ผลไม้ผลใหญ่ท่ีห่ัวเป็นช้ินพอดีคำ�	ได้แก่	มะละกอ	/	สับปะรด	/	แตงโม	ประม�ณ	6-8	ช้ินคำ�

ผู้หญิงวัยทำ�ง�น
1,600	กิโลแคลอรี่ต่อวัน	

ผู้ช�ยวัยทำ�ง�น
2,000	กิโลแคลอรี่ต่อวัน	

ผู้ใช้แรงง�น/เกษตรกร
2,400	กิโลแคลอรี่ต่อวัน	
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การคำานวณปริมาณ
แคลอร้ในอาหาร
การคำานวณปริมาณแคลอำรีในอำาหาร	โดยการแยกอำาหารที่รับประทาน 
เป็นกลุ่มใหญ่	ดังนี้

กลุ่มอาหาร หน่วยวัด พลังงาน 
(กิโลแคลอร้)

1.	ข้�ว	แป้ง
			(เผือก	มัน	อ�ห�รท่ีทำ�จ�กแป้ง	เช่น	ก๋วยเตี�ยว	ขนมจีน	เป็นต้น)

1	ทัพพี
(สุกแล้ว)

80

2.	นำ้�ต�ล 1	ช้อนช� 16

3.	ผักใบ	(สุก) 1	ทัพพี 25

4.	โปรตีนไม่ติดมัน	(ปล�	เน้ือไก่ไม่ติดหนัง)
			โปรตีนไขมันน้อย	(ไก่อ่อน	ปีกไก่อ่อน	เน้ือต้นข�น่อง)
			โปรตีนไขมันติดมัน	(เน้ือหมู	ไก่ติดหนัง	เต้�หู้)
			โปรตีนไขมันสูง	(หมูบด	หมูส�มช้ัน	ไส้กรอก	เน้ือติดมัน)

1	ช้อนโต๊ะ 18
25
35
50

5.	นำ้�มันพืช 1	ช้อนช� 40

6.	นำ้�กะทิ 1	ช้อนโต๊ะ 25

7.	ไข่ 1	ฟอง 75

8.	นมพร่องมันเนย
			นมจืด
			นมรสหว�น

1	กล่อง
(250	ซีึ่ซีึ่)

130
170
240

9.	เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 1	แก้ว 140

10.	ผลไม้ 1	ส่วน 60
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ตัวอย่างอาหาร 
และปริมาณพลังงาน

ชนิดอาหาร ปริมาณ (กรัม) พลังงาน (กิโล
แคลอร้)

โจ๊กหมู 415 253

กวยจั�บนำ้�ข้น 346 279

ขนมจีนนำ้�ย� 435 332

เส้นใหญ่เย็นต�โฟ 494 352

ก๋วยเตี�ยวร�ดหน้�หมู 354 397

หอยแมลงภู่ทอดใส่ไข่ 197 428

ข้�วข�หมู 289 438

ข้�วร�ดกระเพร�ไก่ 265 478

ข้�วไข่เจียวหมูสับ 380 500

ข้�วหมูแดง 320 537

ข้�วคะน้�หมูกรอบ 270 620

ก๋วยเตี�ยวผัดซีึ่อิ�วใส่ไข่ 350 675

ส�คูไส้หมู	5	ลูก 60 95

ป�ท่องโก๋	1	คู่ 20 97

ขนมโดนัท	1	ช้ิน 25 124

กล้วยบวชชี 166 255

ลอดช่อง	นำ้�กะทิ 163 256

ท่ีม�	:	คู่มือโปรแกรมก�รควบคุมนำ้�หนักตัว	โดย	น.พ.ชลทิศ	อุไรฤกษ์กุล,กรมอน�มัย,	2552
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	 ฉล�กโภชน�ก�รที่อยู่บนห่อบรรจุภัณฑ์์อ�ห�ร	ขนม	เครื่องด่ืม	

มักแสดงปริม�ณนำ้�ต�ลเป็นกรัม	แต่บ�งชนิดระบุเป็นเปอร์เซ็ึ่นต์	ดังนั้น

ห�กต้องก�รทร�บเป็นกรัมให้ใช้สูตรคำ�นวณดังนี้

ขั้นตอำนที่	1	ห�ปริม�ตรของนำ้�ต�ลออกม�เป็นมิลลิลิตร	(มล.)

	 	 ปริม�ตรนำ้�ต�ล	(มล.)	=	ปริม�ตรของเคร่ืองด่ืม	(มล.)	×	เปอร์เซ็ึ่นต์ของนำ้�ต�ล

ขั้นตอำนที่	2	แปลงหน่วยมิลลิลิตรเป็นกรัม

	 	 ปริม�ณของนำ้�ต�ล	(กรัม)	=	ปริม�ตรของนำ้�ต�ล	(มล.)	×	1.587

ขั้นตอำนที่	3	แปลงหน่วยกรัมเป็นช้อนช�

	 	 ปริม�ณของนำ้�ต�ล	(ช้อนช�)	=	ปริม�ณของนำ้�ต�ล	(กรัม)	/	4			

	 	 (นำ้�ต�ล	1	ช้อนช�	=	4	กรัม)

ตัวอำย่าง	นำ้�อัดลมปริม�ตร	250	มิลลิลิตร	ระบุว่�	มีนำ้�ต�ล	10	%	จะมีปริม�ณนำ้�ต�ล 

	 					ก่ีช้อนช�

คำานวณขั้นตอำนที่	1	 ห�ปริม�ตรนำ้�ต�ลเป็นมิลลิลิตรโดย

	 	 	 	 นำ้�อัดลม	250	มล.	×	เปอร์เซ็ึ่นต์นำ้�ต�ล	10%	=	25	มล.

คำานวณขั้นตอำนที่	2	 แปลงหน่วยมิลลิลิตรเป็นกรัม

	 	 	 	 นำ้�ต�ล	25	มล.	×	1.587	=	นำ้�ต�ล	39.68	กรัม

คำานวณขั้นตอำนที่	3	 แปลงหน่วยกรัมเป็นช้อนช�

	 	 	 	 นำ้�ต�ล	39.68	กรัม	ห�รด้วย	4	กรัม	=	9.92	ช้อนช�	

	 แสดงว่�ในนำ้�อัดลม	250	มล.	มีนำ้�ต�ลอยู่	9.92	ช้อนช�

การคำานวณปริมาณน�ำาตาล
เป็นกรัมในเครื่องดื่ม
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	 คว�มต้องก�รสูงสุดของโซึ่เดียม

ท่ีร่�งก�ยได้ รับและไม่ทำ�อันตร�ย	 คือ	

2,000	มิลลิกรัมต่อวัน	หรือคิดเป็นเกลือป่น

ประม�ณ	5	กรัม	(1	ช้อนช�)	หรือเทียบเท่�

นำ้�ปล�	3	-	4	ช้อนช�

ฉลากโภช่นาการ	คือ	ฉล�กอ�ห�รท่ีมีก�รแสดงข้อมูลโภชน�ก�ร	ซึ่ึ่ง

ระบุชนิดและปริม�ณส�รอ�ห�รของอ�ห�รน้ันอยู่ในกรอบส่ีเหล่ียมท่ี

เรียกว่�	กรอบข้อมูลโภชน�ก�ร	โดยมี

1.	 ฉล�กโภชน�ก�รแบบเต็ม	 เป็นฉล�กท่ีแสดงชนิดและปริม�ณ 

ส�รอ�ห�รท่ีสำ�คัญท่ีควรทร�บ	15	ร�ยก�ร	

2.	ฉล�กโภชน�ก�รแบบย่อ	ใช้ในกรณีท่ีส�รอ�ห�รต้ังแต่	8	ร�ยก�ร

จ�ก	15	ร�ยก�รน้ันมีปริม�ณน้อยม�กจนถือว่�เป็นศูนย์	จึงไม่มีคว�ม

จำ�เป็นท่ีต้องแสดงให้เต็มรูปแบบ

3.	ฉล�กจีดีเอ	(Guideline	Daily	Amounts:	GDA)	หรือเรียก	ฉล�ก

หว�นมันเค็ม	เป็นฉล�กท่ีแสดงค่�พลังง�น	นำ้�ต�ล	ไขมัน	และโซึ่เดียม

ต่อหนึ่งหน่วยบรรจุภัณฑ์์	 (กล่อง	 ห่อ	 ซึ่อง)	 ของผลิตภัณฑ์์อ�ห�ร	 

ท่ีฉล�กด้�นหน้�บรรจุภัณฑ์์

ปริมาณโซเด้ยม
ท้่เหมาะสม

ฉลากโภชนาการ

ตัวอำย่างอำาหารและปริมาณโซ้เดียม

ช่นิดอำาหาร ปริมาณ ปริมาณโซ้เดียม	
(มิลลิกรัม)

นำ้�ปล� 1	ช้อนโต๊ะ 1,350

ซีึ่อิ�วข�ว 1	ช้อนโต๊ะ 1,190

ซึ่อสมะเขือเทศ 1	ช้อนโต๊ะ 149

ไข่เค็ม 1	ฟอง 480

บะหม่ีก่ึงสำ�เร็จรูป 1	ห่อ 1,100	-	1,800

ไส้กรอกหมู 1	ไม้ 350
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1. ฉลากโภชนาการแบบเต็ม 2. ฉลากโภชนาการแบบย่อ
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ส่วนท่ี	1	 บอกให้ทร�บคุณค่�ท�งโภชน�ก�ร	ท่ีได้รับจ�กก�รบริโภคต่อหนึ่งหน่วยบริโภค		

	 	 เช่น	ต่อ	1	ถุง	หรือต่อ			1	ซึ่อง

ส่วนท่ี	2	 บอกให้ทร�บว่�	เพ่ือคว�มเหม�ะสมควรแบ่งบริโภคก่ีคร้ัง	จะแสดงเม่ือมีข้อแนะนำ�	

	 	 ให้แบ่งบริโภคม�กกว่�	1	คร้ัง

ส่วนท่ี	3	 บอกให้ทร�บว่�	เม่ือบริโภคอ�ห�รน้ันหมดท้ังบรรจุภัณฑ์์	จะได้รับพลังง�น			

	 	 นำ้�ต�ล	ไขมัน	และโซึ่เดียม	เท่�ไร

ส่วนท่ี	4	 บอกให้ทร�บว่�	เม่ือบริโภคอ�ห�รน้ันหมดท้ังบรรจุภัณฑ์์จะได้รับพลังง�นนำ้�ต�ล		

	 	 ไขมัน	และโซึ่เดียม	คิดเป็นร้อยละเท่�ไรของปริม�ณสูงสุดท่ีแนะนำ�ให้บริโภคต่อวัน

3. ฉลากหวาน มัน เค็ม (GDA)
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วิธ์้การอ่าน 
ฉลาก GDA
1.	ดูท่ีจำ�นวนหน่วยบริโภค	เพ่ือดูว่�	1	ถุง

ควรแบ่งกินก่ีคร้ัง

2.	ดูว่�ห�กรับประท�นท้ังหมดถุงจะได้รับ 

พลังง�น	นำ้�ต�ล	ไขมัน	และโซึ่เดียม 

ในปริม�ณเท่�ไร

3.	จำ�กัดก�รบริโภคพลังง�น	นำ้�ต�ล	 

ไขมัน	และโซึ่เดียม	ในแต่ละวันไม่ควรเกิน	

100%	ของปริม�ณอ�ห�ร		ท่ีควรบริโภค

ในแต่ละวัน

ประโยชน์ของฉลาก 
หวาน มัน เค็ม  
หรือ GDA
1.	แสดงข้อมูลอย่�งตรงไปตรงม�	

ทำ�ให้ผู้บริโภคอ่�นและเข้�ใจง่�ยกว่�

กรอบข้อมูลโภชน�ก�ร

2.	ผู้บริโภคส�ม�รถเปรียบเทียบคุณค่�

ท�งโภชน�ก�รของผลิตภัณฑ์์เดียวกัน

ได้ทันทีจ�กตัวเลข	และส�ม�รถเลือก

รับประท�นอ�ห�รท่ีมีคว�มหว�น	มัน	

เค็ม	ลดลง

3.	ส่งเสริมให้ผู้บริโภครับผิดชอบตัวเอง

ในด้�นสุขภ�พและส่งเสริมก�รบริโภค

อ�ห�รสมดุล

4.	เป็นแนวท�งในก�รพัฒน�ให้ 

ผู้ประกอบก�รพัฒน�ผลิตภัณฑ์์ท่ีมี

คุณค่�ท�งโภชน�ก�รท่ีดีขึ้น
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สัญลักษณ์โภชนาการ
“ทางเลือกสุขภาพ”
(Healthier Choice)

	 เ ป็ น สัญ ลั กษณ์ โ ภ ชน �ก � รบน 

ฉล�กอ�ห�รท่ีแสดงว่�	 ผลิตภัณฑ์์อ�ห�ร 

ท่ีได้ผ่�นเกณฑ์์ก�รพิจ�รณ�แล้วมีปริม�ณ

นำ้�ต�ล	ไขมัน	และเกลือ	(โซึ่เดียม)	ในปริม�ณ 

ท่ีเหม�ะสม	เพ่ือใช้เป็นเคร่ืองมือช่วยในก�ร 

ตัดสินใจเลือกซ้ืึ่อผลิตภัณฑ์์ได้ง่�ยและ

รวดเร็วขึ้น	ช่วยลดคว�มเส่ียงในก�รเกิดโรค

ไม่ติดต่อเร้ือรัง	 แต่ท้ังน้ีต้องกินในปริม�ณ 

ท่ีเหม�ะสมด้วย	ประกอบด้วย	

	 1)	กลุ่มอ�ห�รม้ือหลัก	

	 2)	กลุ่มเคร่ืองด่ืม	

	 3)	กลุ่มเคร่ืองปรุงรส	

	 4)	กลุ่มผลิตภัณฑ์์นม		

	 5)	กลุ่มอ�ห�รกึ่งสำ�เร็จรูป	

	 6)	กลุ่มขนมขบเค้ียว	

	 7)	กลุ่มไอศกรีม	

	 8)	กลุ่มไขมันและนำ้�มัน	

	 9)	กลุ่มขนมปัง	

	 10)	กลุ่มอ�ห�รธัญพืช	

	 11)	กลุ่มผลิตภัณฑ์์ขนมอบ
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กิจำกรรมทางกาย 
และการออกกำาลังกาย

กิจำกรรมทางกาย (Physical activity)
	 คือ	 ก�รเคล่ือนไหวร่�งก�ยหรือก�รทำ�ง�นของร่�งก�ยโดยใช้กล้�มเน้ือโครงสร้�ง

ในอิริย�บถต่�ง	 ๆ	 ทำ�ให้ มีก�รใช้พลังง�น	 และเผ�ผล�ญพลังง�นของร่�งก�ยม�กกว่� 

ขณะพัก	ซึ่ึ่งหม�ยถึงก�รไม่น่ังน่ิงเฉย	

	 แบ่งออกเป็น	3	ประเภท

	 	 1.	กิจกรรมท�งก�ยท่ีเก่ียวกับก�รทำ�ง�น	ได้แก่	ง�นทุกประเภทท่ีต้องใช้แรงง�น		 	

	 	 เช่น	ง�นบ้�น

	 	 2.	กิจกรรมท�งก�ยท่ีเก่ียวกับก�รเดินท�งไป	ม�ยงัท่ีต�่ง	ๆ 	เชน่	ก�รเดิน	หรือข่ีจักรย�น

	 	 ต้ังแต่	10	น�ทีขึ้นไป	เพ่ือไปทำ�ง�น	จ่�ยตล�ด	ทำ�ธุระ	

	 	 3.	กิจกรรมนันทน�ก�ร	เช่น	เล่นกีฬ�		ออกกำ�ลังก�ย
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ความสำาคัญของกิจำกรรมทางกาย
	 กิจกรรมท�งก�ยถือเป็นร�กฐ�นสำ�คัญของชีวิต	 ก�รมีกิจกรรมท�งก�ยทำ�ให้ร่�งก�ยมีก�ร

ทำ�ง�นเพ่ิมม�กขึ้น	 	 เช่น	 ระบบกล้�มเน้ือและระบบห�ยใจและไหลเวียนเลือด	 ร่�งก�ยมีก�รใช้

พลังง�นเพ่ิมม�กขึ้น	รวมท้ังก�รเพ่ิมสมรรถภ�พท�งก�ยท่ีสูงขึ้น	ในท�งตรงกันข้�ม		ผู้ท่ีมีกิจกรรม

ท�งก�ยน้อย	มีพฤติกรรมน่ังน�น	ไม่ค่อยได้เคล่ือนไหวร่�งก�ย	มีผลทำ�ให้ประสิทธิภ�พก�รทำ�ง�น

ของร่�งก�ยลดลง	ก�รมีกิจกรรมท�งก�ยท่ีเพียงพอและเหม�ะสม	จึงจำ�เป็นอย่�งยิ่งสำ�หรับสภ�วะ

สุขภ�พท่ีดี	ดังน้ันจึงมีข้อแนะนำ�เก่ียวกับกิจกรรมท�งก�ยมีดังน้ี

	 1.	 กิจกรรมท�งก�ยในก�รดำ�เนินชีวิตประจำ�วันท่ีกระฉับกระเฉง	 (Active	 living)	 เป็นก�ร

ออกกำ�ลังก�ยเบ�	ๆ	เช่น	ก�รเดิน	ก�รลุกน่ัง

	 2.	กิจกรรมท�งก�ยเพ่ือสุขภ�พ	(Activity	for	health)	เป็นก�รออกแรงป�นกล�งต่อเน่ือง	

อย่�งน้อย	30	น�ที	เช่น	ก�รเดิน-ว่ิง	อย่�งน้อย	30	น�ที	ก�รข่ีจักรย�น	ก�รเต้น	

	 3.	 กิจกรรมท�งก�ยท่ีเป็นก�รออกกำ�ลังก�ย	 เพ่ือสร้�งสมรรถภ�พท�งก�ย	 (Exercise	 for	

fitness)	เป็นก�รออกแรงป�นกล�งถึงหนัก	อย่�งน้อยคร้ังละ	20	น�ที	3	คร้ังต่อสัปด�ห์	

การออกกำาลังกาย (Exercise)
	 ก�รออกกำ�ลังก�ย	 เป็นส่วนหนึ่งของกิจกรรมท�งก�ย	 มีก�รว�งแผน	 และมีแบบแผน	 

เป็นกิจกรรมท่ีทำ�ซึ่ำ้�	ๆ	หรือสมำ่�เสมอ	ท้ังน้ีองค์กรต่�ง	ๆเก่ียวกับสุขภ�พ	เช่น		องค์ก�รอน�มัยโลก 

(World	 Health	 Organization	 :	 WHO)	 	 สม�คมโรคหัวใจแห่งอเมริก�	 (American	 Heart	

Association	:	AHA)	สม�คมโรคเบ�หว�นแห่งอเมริก�	(American	Diabetes	Association	:	ADA)

	 	 	 				 							แนะนำ�ให้ทุกคนควรออกกำ�ลังก�ยในระดับป�นกล�งอย่�งน้อย		

	 	 	 	 							3-5	คร้ัง/สัปด�ห์	เพ่ือให้มีสุขภ�พร่�งก�ยท่ีแข็งแรง
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ประเภทของการออกกำาลังกาย
	 1.	 ก�รออกกำ�ลังก�ยแบบแอโรบิก	 (Aerobic	 exercise)	 ก�รออกกำ�ลังก�ยเพ่ือ 

คว�มสม บูรณ์ แข็ งแร งของระบบ หัว ใจและหลอด เ ลือด 	 เป็ นก�รออกกำ� ลั งก�ย ท่ี มี 

ก�รเคล่ือนไหวของกล้�มเน้ือมัดใหญ่ๆ	เป็นจังหวะซึ่ำ้�ๆ	กันอย่�งต่อเน่ือง	เช่น	เดินเร็ว	ว่ิงเหย�ะ	ปั�น

จักรย�น	ว่�ยนำ้�	เต้นแอโรบิก	ฟุตบอล	เป็นต้น

	 2.	 ก�รออกกำ�ลังก�ยแบบแรงต้�น	 (Resistant	 exercise)	 หรือ	 ก�รออกกำ�ลัง

ก�ยเสริมสร้�งคว�มแข็งแรงของกล้�มเน้ือ	 (Strength	 training)	 เป็นก�รออกกำ�ลังก�ย 

ท่ีใช้แรงต้�นท�นในก�รฝึกโดยวัตถุประสงค์เพ่ือคว�มอดทนของกล้�มเน้ือ	 คว�มแข็งแรง 

ของกล้ �มเ น้ือ 	 เ พ่ิมขน�ดกล้ �มเ น้ือ 	 เช่น 	 ก�รฝึกด้ วยนำ้�ห นัก	 (Weight 	 t ra in ing )	 

ก�รยกนำ้�หนัก	วิดพ้ืน	ซิึ่ทอัพ	(sit	up)

	 3.	 ก�รออกกำ�ลังก�ยแบบยืดเหยียดกล้�มเน้ือ	 (Stretching	 exercise)	 หรือก�ร

ออกกำ�ลังก�ยแบบเสริมสร้�งคว�มอ่อนตัว	 (Flexibility	 training)	 เป็นก�รออกกำ�ลังก�ยท่ี 

เพ่ิมคว�มส�ม�รถของกล้�มเน้ือ	 เอ็นยึดข้อ	 เอ็นกล้�มเน้ือ	 ข้อต่อในร่�งก�ย	 เพ่ือเสริมสร้�ง

คว�มอ่อนตัว	 ทำ�ให้ส�ม�รถเคล่ือนไหวร่�งก�ยได้อย่�งคล่องแคล่ว	 ช่วยลดก�รบ�ดเจ็บ 

ท่ีเกิดกับกล้�มเน้ือและข้อต่อ	เช่น	ก�รยืดเหยียดกล้�มเน้ือ	โยคะ	
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ความหนักของการออกกำาลังกาย
 คือ	 พลังง�นท่ีใช้ในก�รออกกำ�ลังก�ย	 จะขึ้นกับชนิด 

แ ล ะ ร ะ ย ะ เ ว ล � ท่ี อ อ ก กำ� ลั ง ก � ย 	 ส � ม � ร ถ แบ่ ง ก � ร 

ออกกำ�ลังก�ยได้เป็น

	 -	ออกกำ�ลังก�ยอย่�งเบ�

	 -	ออกกำ�ลังก�ยป�นกล�ง

	 -	ออกกำ�ลังก�ยอย่�งหนัก

ประโยชน์ของการออกกำาลังกาย
	 ทำ�ให้ร่�งก�ยมีสุขภ�พแข็งแรง	ส�ม�รถป้องกัน	รักษ�	และฟ้�นฟูสภ�พร่�งก�ย

ได้	โดยทำ�ให้เกิดก�รเปลี่ยนแปลงท�งร่�งก�ย	ดังนี้

1.	ระบบไหลเวียนโลหิต	หัวใจ	และปอดแข็งแรง	คว�มดันโลหิตลดลง	โอก�สอุดตัน

น้อยลง	ป้องกันภ�วะหัวใจล้มเหลว

2.	ระบบก�รเคลื่อนไหว	กล้�มเนื้อแข็งแรง	ข้อต่อเคลื่อนไหวคล่องขึ้น

3.	ระบบประส�ท	ก�รสั่งง�นของสมองว่องไว	ปฏิิกิริย�ตอบโต้เร็ว	คว�มจำ�และสม�ธิดี

4.	ระบบท�งเดินอ�ห�ร	ก�รย่อยอ�ห�รเป็นไปอย่�งสมบูรณ์	

5.	ระบบภูมิคุ้มกันโรคดี	มีคว�มต้�นท�นต่อโรคดีขึ้น	เพิ่มคว�มกระฉับกระเฉง	ลด

คว�มเครียด



43 ศูนย์ฝึกอบรมปฐมพยาบาลและสุขภาพอนามัย
สภากาชาดไทย

ตารางแสดงการจำำาแนกความหนักเบาของการออกกำาลังกาย

ระดับความหนัก
ค่าของ REP 
(Rating of 

Perceived effort)
ตัวช้�วัดทาง

กายภาพ ตัวอย่าง

เบ�	(Low	intensity)
ค่�	MET	น้อยกว่�	3.0

เบ�ๆ ยังไม่มีเหง่ือออก	ยกเว้น
ในกรณีอ�ก�ศร้อน	

หรืออบอ้�ว	ก�รห�ยใจ
อยู่ในระดับปกติ	ไม่มี
ก�รเปล่ียนแปลง	หรือ
ส�ม�รถทำ�ไปด้วย 
ร้องเพลงไปด้วยได้

ว่ิงเหย�ะๆ	
หรือเดินเร็ว

ป�นกล�ง
(Moderate	intensity)

ค่�	MET	3.0	-	6.0

หนักบ้�งนิดหน่อย มีเหง่ือออกหลังจ�กท่ีได้					
ออกกำ�ลังได้ประม�ณ	
10	น�ที	มีก�รห�ยใจ
ลึกข้ึนและถ่ีข้ึน	แต่ยัง
คงพูดคุยได้	หรือไม่
ส�ม�รถร้องเพลงได้

อย่�งต่อเน่ืองแต่พูดคุย
ประโยคย�วๆได้

ว่ิงเร็วพอประม�ณ

สูง	 
(Vigorous	intensity)
ค่�	MET	ม�กกว่�	6.0

หนัก มีเหง่ือออกหลังจ�ก
ท่ีได้ออกกำ�ลังก�ยได้
ประม�ณ	3-5	น�ที	มี
ก�รห�ยใจลึกข้ึน	และ
ถ่ี	แต่ยังคงพูดคุยได้

บ้�ง	เป็นคำ�	ๆ	หรือไม่
ส�ม�รถพูดประโยค

ย�วๆได้

ว่ิงเร็วม�ก

หม�ยเหตุ	:	MET	(Metabolic	Equivalent	of	Task	)	คือ	ระดับพลังง�นต่อหนึ่งหน่วยเวล�ท่ีใช้ในกิจกรรม
ต่�ง	ๆ	เป็นก�รวัดระดับคว�มหนักหรือก�รออกแรงเป็นตัวเลข	หน่วยท่ีใช้เรียกว่�	MET	โดยจะแสดงค่�ตัวเลข 
เป็นจำ�นวนเท่�ของพลังง�นท่ีร่�งก�ยใช้ในก�รทำ�กิจกรรมต่�ง	 ๆเปรียบเทียบกับพลังง�นท่ีใช้ในขณะพัก	 
โดยกำ�หนดให้พลังง�นท่ีใช้ในขณะพักมีค่�เท่�กับ	 1	MET	 ตัวอย่�งเช่น	 ทำ�ง�นน่ังโต๊ะใช้พลังง�นเป็น	 2	 เท่� 
ของขณะพัก	ดังน้ันคว�มหนักเท่�กับ	2	MET	
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กิจำกรรม MET กิจำกรรม MET

เขียนหนังสือ/อ่�นหนังสือ 1.5 นอนหลับ 0.9

เดินในท่ีทำ�ง�น 3.0 ซัึ่กผ้� 2.0

เดินข้ึนบันได 5.0 รีดผ้� 2.3

ว่ิงเหย�ะๆ 7.0 กว�ดพ้ืน 2.5

ข่ีจักรย�น 4.0 ตัดหญ้� 5.5

ว่�ยนำ้�ป�นกล�ง 8.0 ทำ�คว�มสะอ�ดบ้�น 3.5

ข้อมูล	:	กองโภชน�ก�ร	กรมอน�มัย	กระทรวงส�ธ�รณสุข	และภ�ควิช�โภชน�ก�ร	คณะส�ธ�รณสุขศ�สตร	์	
มห�วิทย�ลัยมหิดล

การแปลงหน่วย MET  
เป็นกิโลแคลอร้
วิธีคำ�นวณ	 กิโลแคลอรี	=	0.0175×นำ้�หนักตัว	(กิโลกรัม) 

		 	 ×	เวล�ท่ีทำ�กิจกรรม	(น�ที)	×	MET

ตัวอย่�ง	 ถ�้นำ้�หนกัตัว	60	กิโลกรัม	เดินขึน้บันได	5	น�ท ี

		 	 จะใช้พลังง�นเท่�กับ

	 	 0.0175×60×5×8	MET	=	42	กิโลแคลอรี

ค่า MET โดยเฉล้่ย (กิโลแคลอร้) 
ในเวลา 1 ชั่วโมงต่อน�ำาหนักร่างกาย 

1 กิโลกรัม ในกิจำกรรมต่าง ๆ
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วิธ์้การคำานวณความหนักเบา 
ของการออกกำาลังกาย

ช้พจำรสูงสุดของแต่ละคน  = 220-อายุ (ปี) (= 100%)

1. การทดสอบโดยการพูด (Talk test)
				-	ออกกำ�ลังก�ยอย่�งเบ�	ส�ม�รถร้องเพลงขณะออกกำ�ลังก�ยได้

				-	ออกกำ�ลังก�ยป�นกล�ง	ส�ม�รถพูดจ�โต้ตอบได้ในขณะออกกำ�ลังก�ย

				-	ออกกำ�ลังก�ยอย่�งหนัก	ไม่ส�ม�รถพูดโต้ตอบได้อย่�งปกติ

2. การวัดอัตราการเต้นของหัวใจำ
	 	 อัตร�ก�รเต้นของหัวใจเป้�หม�ย	 คำ�นวณได้จ�กก�รนำ�เลข	 220	 

ลบด้วยอ�ยุ	 เช่น	 คนอ�ยุ	 40	 ปี	 อัตร�ก�รเต้นของหัวใจเป้�หม�ย	 

เท่�กับ	220	-	40	เท่�กับ	180

	 ท้ังน้ีอัตร�ก�รเต้นของหัวใจ	 ทำ�ได้โดยก�รนับชีพจรในเวล�หนึ่งน�ที	 โดยคนท่ีเพ่ิง 

ออกกำ�ลังก�ย	ชีพจรท่ีควรจะเป็น	จะเท่�กับชีพจรในระยะพัก+40	คร้ัง	แต่ถ้�ออกกำ�ลังก�ย

น�นชีพจรท่ีควรจะเป็นจะไม่เกิน	80	%	ของชีพจรสูงสุด

	 -	 ออกกำ�ลังก�ยป�นกล�ง	 	 ชีพจรจะอยู่ระหว่�ง	 50-70	%	 เช่น	 อ�ยุ	 40	 ปี	 ห�ก 

ออกกำ�ลังก�ยป�นกล�ง	หัวใจจะเต้นอยู่ระหว่�ง	90-126	คร้ัง/น�ที

	 -	ออกกำ�ลังก�ยอย่�งหนัก	หัวใจหรือชีพจรจะอยู่ระหว่�ง	70-80	%	เช่น	คนอ�ยุ	40	ปี	 

หัวใจจะเต้นระหว่�ง	126-153	คร้ัง/น�ที
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ระดับกิจำกรรมทางกายท้่เพ้ยงพอ 
(ตามท้่องค์การอนามัยโลกได้แนะนำา)
-	อย่�งน้อย	75	น�ทีต่อสัปด�ห์	สำ�หรับกิจกรรมท�งก�ยระดับหนัก

-	อย่�งน้อย	150	น�ทีต่อสัปด�ห์	สำ�หรับกิจกรรมท�งก�ยระดับป�นกล�ง

-	ต่อเน่ืองในแต่ละคร้ัง	ม�กกว่�	10	น�ทีขึ้นไป

หลักการกำาหนดโปรแกรม 
การออกกำาลังกาย (FITT)
1.	ความถ่ี	หรือำ	ความบ่อำย	(F	:	Frequency) คือ	จำ�นวนครั้งในก�รออกกำ�ลังก�ยภ�ยใน	 

1	สัปด�ห์	คนทั่วไปควรออกกำ�ลังก�ยอย่�งน้อยสัปด�ห์ละ	3	วัน

2.	ความหนัก	(I	:	Intensity) คือ	ระดับคว�มเหนื่อย	หรือก�รออกแรงของก�รออกกำ�ลัง

ก�ย	โดยมีระดับตั้งแต่ไม่มีก�รออกแรง	(ไม่เหนื่อย)	จนถึงออกแรงม�กที่สุด	(เหนื่อยที่สุด)	

ข้อแนะนำ�	:	ควรออกกำ�ลังก�ยให้มีอ�ก�รเหนื่อย	แต่ส�ม�รถพูดได้	ถือว่�หนักพอดี

3.	ระยะเวลา	(T	:	Time)	คือ	ระยะเวล�ในก�รออกกำ�ลังก�ยในแต่ละครั้งมีหน่วยเป็นน�ที

ข้อแนะนำ�	:	ควรออกกำ�ลังก�ยครั้งละอย่�งน้อย	20-30	น�ที	ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับรูปแบบก�ร 

ออกกำ�ลังก�ย	เช่น	เดินเร็ว	ต้องใช้เวล�น�นกว่�วิ่งเหย�ะ	หรือวิ่งเหย�ะใช้เวล�น�นกว่� 

กระโดดเชือก	และขึ้นกับคว�มแข็งแรงของร่�งก�ยด้วย

4.	ช่นิด	หรือำ	ประเภท	(T	:	Type	)	คือ	ชนิดหรือประเภทในก�รออกกำ�ลังก�ยที่เหม�ะสม	

ปลอดภัย	และบรรลุวัตถุประสงค์ที่ต้องก�ร



คำาแนะนำาการออกกำาลังกาย 
สำาหรับวัยทำางาน
วัยทำ�ง�น	คือ	ผู้ท่ีอยู่ในช่วงอ�ยุ	25-60	ปี	แบ่งออกเป็น	2	กลุ่ม	ได้แก่	

ผู้ใช้แรงง�นหนัก	เช่น	ง�นแบกห�ม	ง�นก่อสร้�ง	ง�นเกษตรกรรม	ท่ีไม่ค่อยได้ใช้

เคร่ืองจักรกล	หรือเคร่ืองทุ่นแรง	ผู้น่ังโต๊ะทำ�ง�น	หรือผู้ท่ีไม่ค่อยได้ใช้แรงง�น	

ท้ัง	2	กลุ่มน้ีจะมีลักษณะและจุดเน้นในก�รออกกำ�ลังก�ยท่ีแตกต่�งกัน

1. ผูู้้ใช้แรงงานหนัก 	ก�รใช้แรงง�นหนักจะได้ประโยชน ์

ในแง่ก�รเผ�ผล�ญพลังง�น	คว�มแข็งแรงของกล้�มเน้ือบ�งส่วน	แต่ไม่ค่อย

ได้ประโยชน์ในด้�นคว�มแข็งแรงของหัวใจ	ปอด	และระบบไหลเวียนของ

เลือดเหมือนก�รออกกำ�ลังก�ยแอโรบิค	จึงมีคำ�แนะนำ�เพ่ิมดังน้ีคือ

	 -	เพ่ิมก�รออกกำ�ลังแบบแอโรบิค

	 -	ออกกำ�ลังก�ยเพ่ิมคว�มแข็งแรงของกล้�มเน้ือส่วนท่ีไม่ค่อย 

	 		ได้ใช้เป็นประจำ�

	 	 	 -	ออกกำ�ลังก�ยเพ่ิมคว�มส�ม�รถในก�รทำ�ง�นของ 

	 	 	 		ข้อและเอ็นต่�งๆให้ม�กขึ้น

	 	 	 -	เน้นก�รออกกำ�ลังเพ่ือเพ่ิมคว�มยืดเหยียด	โดยเฉพ�ะ 

	 	 	 	 	กล้�มเน้ือท่ีใช้บ่อย	หรือเกิดปัญห�บ่อยคือ 

																																	ส่วนหลัง	หรือกล้�มเน้ือท่ีอยู่ในท่�เดียวน�น	ๆ	

47 ศูนย์ฝึึกอำบรมปฐมพยาบาลและสุขภาพอำนามัย
สภากาช่าดไทย
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2. ผูู้้น่ังโต๊ะทำางาน จะมีก�รเคล่ือนไหว

ร่�งก�ยน้อย	ซึ่ึ่งทำ�ให้เกิดโรคต่�ง	ๆ	ม�กกว่�กลุ่มผู้ใช้

แรงง�นหนัก	จึงมีข้อแนะนำ�ดังน้ี	

	 -	 ห�โอก�สเพ่ิมก�รเคล่ือนไหวในกิจกรรม 

ระหว่�งวันให้ม�กขึ้น	เช่น	เพ่ิมระยะเดินไปทำ�ง�นไปขึ้น

รถ	ลดก�รใช้อุปกรณ์ทุ่นแรง	เช่น	เดินขึ้นลงระหว่�งช้ัน

แทนก�รใช้ลิฟต์	ลุกน่ังบ่อยขึ้น

	 -	 เพ่ิมก�รออกกำ�ลังก�ยแบบแอโรบิค	 โดยเร่ิม 

ช้�	ๆ	น้อย	ๆ	และค่อยๆเพ่ิมขึ้นที



ก�รสื�อส�รเพื�อให้ได้ข้อมูลท่�ต้องก�ร
บทท่� 4
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 โดยปกติบุคคลท่ัวไปใช้ช้วิตด้วยการตั�งคำาถึาม  
ซ่ึงคำาถึามจำะทำาให้เราได้รับความรู้ใหม่ๆ ความคิดใหม่ 
หรือได้แนวทางใหม่ๆ ดังนั�นการตั�งคำาถึามจึำงจำำาเป็นมาก
สำาหรับการเร้ยนรู้การตั�งคำาถึาม ม้ 4 แบบคือ

1. ถึามข้อเท็จำจำริง  
ถ�มเพ่ือท่ีจะตรวจสอบหรือได้ข้อมูลบ�งอย่�งเพ่ิมขึ้น	เช่น	ใคร	ทำ�อะไร	ท่ีไหน	

เหตุก�รณ์เกิดขึ้นเม่ือไหร่	ถ�มแบบตรงไปตรงม�เพ่ือให้ได้ข้อมูลเพ่ิมขึ้น

2. ถึามความรู้สึก 
ถ�มคว�มคิด	เช่น	คุณรู้สึกอย่�งไรท่ีคุณทำ�แบบน้ี	คุณคิดเห็นอย่�งไรกับเร่ือง

ร�วเหล่�น้ี	คุณคิดอย่�งไรกับประเด็นท่ีเกิดขึ้น	ถ�มเพ่ือให้ขย�ยส่ิงท่ีเกิดขึ้น

3. ถึามเพ่ืออธิ์บายเพ่ิม 
ในกรณีท่ีเข�กำ�ลังเล่�เร่ืองร�วอยู่และมีบ�งอย่�งท่ีเร�สงสัย	ถ้�เร�รู้จะทำ�ให้

เข้�ใจม�กยิ่งขึ้น	 อ�จพูดว่�	 ส่ิงท่ีคุณพูดน่�สนใจม�กเลย	 เร�อย�กให้คุณ

อธิบ�ยส่วนน้ีเพ่ิมเติมหน่อยได้หรือเปล่�

4. ถึามเพ่ือให้เกิดการใคร่ครวญ 
     สะท้อนคิด 
เหมือนก�รส่องกระจก	 ถ�มกลับเข้�ไปข้�งในตัวเร�	 เน่ืองจ�กบ�งส่ิงบ�ง

อย่�งเข�ได้ทำ�อยู่แล้ว	 เร�เพียงแต่ให้เข�ใคร่ครวญเล็กน้อยว่�ระหว่�งท�ง

น้ันเกิดอะไรขึ้น
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การไต่ถึาม

การใช้คำาถึามปลายเปิดและปลายปิด 
ซึ่ึ่งก�รจะเลือกใช้คำ�ถ�มแบบไหนน้ันขึ้นอยู่กับคว�มต้องก�รและสถ�นก�รณ์

ลักษณะของคำาถึามปลายเปิด 

คือ	 เม่ือถ�มไปแล้วจะได้คำ�ตอบหล�ยอย่�ง	

กระตุ้นให้แสดงคว�มคิดเห็น	 ทัศนคติ	 นำ�ไป

สู่ก�รแลกเปล่ียนเรียนรู้	 นำ�ไปสู่ก�รพูดคุย	

อภิปร�ยและต้ังคำ�ถ�มต่อไป

ตัวอย่าง	 ถ้� เร�อย�กนำ้�หนักลดเร�จะ 

ทำ�อย่�งไร	ถ้�เร�ไปง�นท่ีจัดเล้ียงแบบบุฟเฟต์

เร�จะเลือกรับประท�นอย่�งไร

ข้อด้		มีอิสระในก�รตอบ	ส�ม�รถถ�มได้อย่�ง

ต่อเน่ือง	 คนตอบไม่อึดอัด	 และดึงคว�มสนใจ

ได้ดี

ข้อเส้ย	คำ�ตอบท่ีได้ม�อ�จไม่ตรงประเด็นและ

อ�จม�กเกินคว�มต้องก�ร	อ�จควบคุมคำ�ตอบ

และควบคุมเวล�ไม่ได้

ลกัษณะของคำาถึามปลายปิด 

คือ	 มีคำ�ตอบเดียว	 ใช้เพ่ือทดสอบคว�มจำ�และ

เกิดคว�มเข้�ใจ	 ทำ�ให้เกิดประเด็น	 เพ่ือจะ

อภิปร�ยต่อไป	

ตัวอย่าง		ห�กพ่อ	แม่	เป็นเบ�หว�น	ลูกมีสิทธ์ิ

เป็นเบ�หว�นใช่หรือไม่	

ข้อด้		ได้ข้อมูลท่ีเจ�ะจง		ควบคุมเวล�ได้

ข้อเส้ย	 ไม่ได้ร�ยละเอียดเพ่ิมเติม	 ไม่ทร�บ

เห ตุผลและคว�ม คิดของ ผู้ ตอบ 	 ไม่ เ กิ ด

สัมพันธภ�พระหว่�งผู้ถ�มและผู้ตอบ	

เป็นเร่ืองท่ีต้องมีก�รฝึกฝนโดยเฉพ�ะ	 เพร�ะก�รใช้

คำ�ถ�มท่ีดีน้ันมีส่วนช่วยให้ได้รับข้อมูลสุขภ�พท่ีถูกต้อง

ครบถ้วน	ตรงกับคว�มต้องก�รของแต่ละบุคคล	และช่วย

ให้เกิดคว�มรู้ใหม่ๆท่ีนำ�ไปสู่ก�รปรับเปล่ียนพฤติกรรม

สุขภ�พท่ีถูกต้องเหม�ะสมได้
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ทักษะ 
การถึามท้่ด้  

การวางแผู้นใช้คำาถึาม
	 ก�รว�งแผนใช้คำ�ถ�มว่�ส่ิงท่ีเร�ต้องก�รรู้น้ันต้องว�งแผนก่อนว่�จะถ�มใคร	 ท่ีไหน	 

เม่ือไหร่	อย่�งไรก่อนเจอสถ�นก�รณ์จริงๆ

การจำัดเตร้ยมคำาถึาม
	 เตรียมคำ�ถ�มอย่�งน้อย	3	คำ�ถ�ม	คำ�ถ�มท่ีดีต้องชัดเจนตรงประเด็น	ใช้ภ�ษ�ท่ีเข้�ใจง่�ย	 

และเป็นคำ�ถ�มท่ีมีประโยชน์ต่อก�รปฏิิบัติตัว	 ชวนห�คำ�ตอบ	 โดยคำ�ถ�มท่ีไม่ดีคือ	 คำ�ถ�มท่ี 

ผู้ตอบไม่กล้�ตอบ	เช่นเร่ืองท่ีทำ�ให้	อับอ�ยหรือเร่ืองส่วนตัว	คำ�ถ�มท่ีไม่ชัดเจนคิดได้หล�ยแง่มุม	

คำ�ถ�มท่ีทำ�ให้เกิดก�รเข้�ใจผิด

การใช้คำาถึาม 
	 คือ	ก�รใช้คำ�ถ�มท่ีจัดเตรียมม�โดยต้องดูบริบท	เหตุก�รณ์	บรรย�ก�ศก่อนก�รถ�มเพ่ือ

ให้ส�ม�รถใช้คำ�ถ�มได้อย่�งร�บร่ืน	และมีโอก�สได้คำ�ตอบท่ีต้องก�ร	

การประเมินคำาถึาม
	 โดยตรวจสอบคำ�ถ�มของตนเองว่�เป็นคำ�ถ�มท่ีใช้ภ�ษ�ง่�ยๆ	มีประโยชน์ต่อตนเองหรือ

ผู้อ่ืน	และเป็นคำ�ถ�มปล�ยปิดหรือไม่	และได้คำ�ตอบต�มท่ีต้องก�รหรือไม่

ข้อำควรระวัง	ก�รถ�มเร่ืองส่วนตัว	หรือก�รเจ�ะจงข้อมูลท่ีมีลักษณะตีตร�	 เช่น	 คุณมีค่�	BMI	

เท่�ไหร่	คุณจะออกกำ�ลังก�ยถึงเม่ือไหร่	ไม่ควรถ�ม

จะต้องประกอบไปด้วย	 ก�รว�งแผน

ใช้ คำ� ถ �ม 	 ก � ร จั ด เ ต รี ยมคำ� ถ �ม	 

ก�รใช้คำ�ถ�มและก�รประเมินคำ�ถ�ม
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ตัวอย่าง
สถึานการณ์

-	เม่ือมีอ�ก�รปวดศีรษะบริเวณท้�ยทอย	ต�มัว	และจะไปโรงพย�บ�ลเพ่ือพบแพทย์	ควรว�งแผน

ในก�รใช้คำ�ถ�มเร่ืองอ�ก�ร	ก�รรักษ�กับคุณหมอ	และว�งแผนเร่ืองก�รกินย�กับเภสัชกร	และ

จัดเตรียมประเด็นคำ�ถ�มแต่ละประเด็นให้คลอบคลุมม�กท่ีสุด	เช่น	เป็นโรคอะไร	รักษ�ได้ก่ีวิธี	

ก�รรักษ�น้ันสำ�คัญอย่�งไร	

-	อย�กมีรูปร่�งสมส่วน	บุคคลท่ีควรถ�มคำ�ถ�มคือ	Trainer	จะต้องเตรียมคำ�ถ�ม	เช่น	ควรทำ�

อย่�งไร	แบบใดบ้�ง	ถ้�ทำ�หรือไม่ทำ�จะเกิดอะไรขึ้นบ้�ง

-	อย�กทำ�	Intermittent	Fasting	(IF)	บุคคลท่ีเร�ควรสอบถ�มคือ	ผู้เช่ียวช�ญ	นักโภชน�ก�ร	
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เทคนิค
การถึาม

วัตถุึประสงค์ 
เพ่ือทบทวนปัญห�สุขภ�พของตนเอง	และมีสติต่อก�รได้รับข้อมูลเพ่ือสร้�งคว�มเข้�ใจท่ีถูกต้อง

ในระหว่�งข้ันตอนก�รรับบริก�รสำ�หรับก�รนำ�ไปใช้ในก�รปฏิิบัติตัว	เพ่ือให้ส�ม�รถดูแลสุขภ�พ

ต�มแนวปฏิิบัติท่ีถูกต้องได้	ก�รใช้คำ�ถ�มสำ�คัญ	3	ข้อ	ได้แก่

 คำาถามท่ี	1		 ฉัน/หนู/ผม	มีปัญห�สุขภ�พในเร่ืองอะไร

 คำาถามท่ี	2		 ฉัน/หนู/ผม	ต้องทำ�อะไรบ้�ง

 คำาถามท่ี	3	 	ส่ิงท่ีฉัน/หนู/ผม	จะต้องทำ�......สำ�คัญอย่�งไร

  

	 ****ก�รต้ังคำ�ถ�มท่ีดีนำ�ไปสู่สุขภ�พท่ีดี*******

เทคนิคการใช้คำาถึามสำาคัญ 
3 ข้อ ( Ask Me 3) 
เป็นกลวิธีท่ีส่งเสริมให้บุคคลใส่ใจต่อปัญห�สุขภ�พและ

ข้อมูลข่�วส�ร	คว�มรู้ท่ีได้รับ	เพ่ือเตือนตนเองให้มีสติอยู่

ตลอดเวล�โดยแนะนำ�ให้ใช้คำ�ถ�มสำ�คัญ	 3	 ข้อ	 ทุกคร้ัง

ในก�รพูดคุยกับบุคล�กรท�งก�รแพทย์	และผู้รับบริก�ร
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การสื่อสาร
เชิงบวก

เทคนิคในการสื่อสาร
เพื่อปรับเปล้่ยนพฤติกรรม

การสื่อสารเชิงบวก 
ด้วย I-message 
	 เป็นก�รส่ือส�รอย่�งสร้�งสรรค์	 แสดงคว�มรู้สึก

นึกคิดของผู้พูดให้อีกฝ่�ยเข้�ใจ	ทำ�ให้ท้ังสองฝ่�ยเกิดก�ร

ยอมรับซึ่ึ่งกันและกัน	

-	ก�รส่ือส�รด้วย	I-message	ผู้พูดส่ือส�รบอกคว�มรู้สึก

ของตนเองกับพฤติกรรมท่ีเกิดขึ้น

-	บอกคว�มคิดเห็น....อย�กให้เป็นอย่�งไร	

-	บอกส่ิงท่ีอย�กให้เกิด	แทนก�รบอกให้ทำ�	

-	เกิดคว�มรู้สึกท่ีดีต่อกัน	คว�มร่วมมือ	

*You-Message เป็นก�รส่ือส�ร

ด้วยคำ�พูดกล่�วโทษ	ตำ�หนิ	ใช้อ�รมณ์

และไม่เปิดโอก�สให้อีกฝ่�ยพูด....	
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 วิธ์้การสื่อสารเชิงบวก
	 1.	บอกคว�มรู้สึกตนเอง	เช่น			-	ฉันคิดว่�...	-	ฉันรู้สึก…	

	 2.	ถ�มและรับฟังคว�มคิดเห็นของอีกฝ่�ย	

	 3.	ช่ืนชม	ขอบคุณ	และให้เกียรติกัน	

	 4.	เน้ือห�ชัดเจน	เฉพ�ะเจ�ะจงตรงกับคนท่ีเร�ส่ือส�ร

	 5.	คำ�พูดและก�รกระทำ�ควรสอดคล้องกัน

	 6.	หลีกเล่ียงก�รส่ือส�รท�งลบ	เช่น	พูดคลุมเครือไม่ชัดเจน	 

	 				พูดส่ังสอน	ติเตียน	ประชดประชัน	พูดไม่ตรงกับท่ีรู้สึก



เทคนิคก�รตัดสินใจ
บทท่� 5

การตัดสินใจำ เป็นก�รประเมินท�งเลือกและผลของก�รเลือกน้ัน	 

นำ�ไปสู่ก�รตัดสินใจเก่ียวกับเร่ืองร�วในก�รดำ�เนินชีวิต	ห�กบุคคลมีก�รตัดสินใจใน

ก�รปฏิิบัติตัวอย่�งถูกต้องและเหม�ะสม	ก็จะส่งผลดีต่อสุขภ�พของบุคคลน้ัน	ก�รฝึก 

ก�รตัดสินใจมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒน�กระบวนก�รคิดอย่�งเป็นเหตุเป็นผล	ฝึกคิด 

อย่�งเป็นระบบ	ฝึกคิดแก้ไขปัญห�	คิดอย่�งมีวิจ�รณญ�ณ	ทำ�ให้ผู้ท่ีได้รับก�รฝึกมี 

หลักในก�รคิดวิเคร�ะห์ด้วยคว�มรอบคอบ	ทันเวล�	ถูกต้องและเหม�ะสมกับ

สถ�นก�รณ์
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กระบวนการตัดสินใจำ
	 มีท้ังแบบเฉพ�ะร�ยบุคคลและร่วมกันเป็นกลุ่ม	มีข้ันตอนดังน้ีคือ

ขั�นตอนท้่ 4
แสดงจุดยืน	 ตัดสินใจเลือกหนึ่งท�งเลือกท่ีมี

ผลเสียน้อยท่ีสุด	 ก�รตัดสินใจท่ีดีต้องมีคว�ม

ชัดเจน	ม่ันคง

ขั�นตอนท้่ 3
ประเมินท�งเลือก	 วิเคร�ะห์ผลดี	 ผลเสีย	

พิจ�รณ�ท�งเลือกท้ังด้�นคว�มเป็นไปได้	

ก�รใช้ทรัพย�กร	ค่�ใช้จ่�ย	คว�มเส่ียง	หรือ

คว�มไม่แน่นอนของผล	จ�กน้ันนับข้อดีและ

ข้อเสียและให้นำ้�หนัก

ขั�นตอนท้่ 2
กำ�หนดท�งเลือก	เป็นก�รพิจ�รณ�ท�งเลือก

จ�กคว�มหล�กหล�ยท�งคว�มคิดและวิธีก�ร	

ว่�จะกระทำ�หรือไม่กระทำ�

ขั�นตอนท้่ 1
ระบุปัญห�หรือประเด็นท่ีต้องตัดสินใจ

หลังก�รตัดสินใจอ�จจำ�เป็นต้องใช้ทักษะต่�งๆเพิ่มเติมดังนี้

รู้จัำกปฏิิเสธ์ (ทักษะการปฏิิเสธ์)
	 ก�รปฏิิเสธเป็นทักษะชีวิตท่ีสำ�คัญและจำ�เป็นท่ีต้องปฏิิบัติ	 เพ่ือป้องกันสถ�นก�รณ์เส่ียง 

ท่ีอ�จจะเป็นภัยกับตนเองหรือก่อให้เกิดโรคท่ีส�ม�รถป้องกันได้	 ก�รรู้จักปฏิิเสธอย่�งถูกวิธี 

จะชว่ยให้ทุกคนรอดพน้จ�กภัยเส่ียงต่�งๆ	ท่ีจะต�มม�และยังชว่ยรักษ�สัมพันธภ�พท่ีดีกับผูอ่ื้นดว้ย
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หลักการปฏิิเสธ์ ตัวอย่าง

1.ปฏิิเสธอย่�งจริงจังท้ังท่�ท�งคำ�พูดและนำ้�เสียง	เพ่ือ

แสดง	คว�มต้ังใจอย่�งชัดเจน	โดยข้อคว�มท่ีใช้ในก�ร

ปฏิิเสธดังกล่�วมักใช้คำ�ว่�	“	ไม่		อย่�		หยุด”	ประกอบ

ข้อคว�มเป็นสำ�คัญ

“ฉันไม่ไปกินบุฟเฟต์ด้วยหรอกนะ”

2.	ใช้คว�มรู้สึกเป็นข้ออ้�งประกอบเหตุผลเพร�ะก�รใช้

เหตุผลอย่�งเดียวมักถูกโต้แย้งด้วยเหตุผลอ่ืน	ก�รอ้�ง

คว�มรู้สึกจะทำ�ให้โต้แย้งได้ย�กข้ึน

“ฉันไม่สบ�ยใจเลย	เพร�ะฉันว่�มันจะทำ�ให้ฉัน

นำ้�ต�ลขึ้น”

3.	ก�รบอกปฏิิเสธให้ชัดเจน ฉันไม่ไปด้วยหรอก”	“ฉันขอไม่ไป”	“ผมไม่ชอบ”	

“ฉันขอไม่ไปดื่มนะ	”

4.	ก�รขอคว�มเห็นชอบและแสดงอ�ก�รขอบคุณเม่ือผู้

ชวนยอมรับและเป็นก�รรักษ�นำ้�ใจของผู้ชวน

“เธอคงเข้�ใจนะ”	“ขอบคุณม�ก	ที่เธอเข้�ใจ”



60ความรอบรู้ด้านสุขภาพ
ห่างไกลเบาหวาน ความดันโลหิตสูง

หลักการปฏิิเสธ์ ตัวอย่าง

5.	เม่ือถูกเซ้ึ่�ซ้ีึ่หรือสบประม�ท	ไม่ควรหว่ันไหวไป 

กับคำ�พูดเหล่�น้ัน	เพร�ะจะทำ�ให้ข�ดสม�ธิควรยืนยัน 

ก�รปฏิิเสธและห�ท�งออกโดยเลือกวิธีต่อไปน้ี	

			5.1	ปฏิิเสธซึ่ำ้�โดยไม่ต้องใช้ข้ออ้�งพร้อมท้ังบอกล�แล้ว 

			เดินจ�กไปทันที

			5.2	ก�รต่อรอง	เป็นวิธีก�รโน้มน้�วให้ผู้ชวนหยุดปฏิิบัติ 

			ในส่ิงท่ีเร�ไม่ต้องก�รและไม่เห้นด้วย	โดยชวนไป 

			ทำ�กิจกรรมอ่ืนแทน	

			5.3	ก�รผัดผ่อน	เป็นก�รขอยืดระยะเวล�ออกไป	เพ่ือให้ 

			ผู้ชวนเปล่ียนคว�มต้ังใจ	เช่น	เอ�ไว้วันหลังดีกว่�	ไว้				 

			โอก�สหน้�ก็แล้วกัน	ตอนน้ียังไม่ว่�งไว้ให้มีเวล�ว่�ง 

			ก่อนนะ	ฯลฯ	พร้อมท้ังบอกล�แล้วเดินจ�กไปทันที

เลือกวิธีก�รท�งใดท�งหน่ึงต่อไปน้ี	

1.	“ฉันไม่ด่ืมจริงๆ	ไปก่อนนะ”	

2.	“เร�กลับบ้�นกันดีกว่�เดี�ยว	พ่อ	แม่	 

จะเป็นห่วง”	“เร�ไปเล่นกีฬ�กันดีกว่�”	 

“ไปห้องสมุดกันไหม”	

3.	“เอ�ไว้วันหลังดีกว่�”

6.	ออกจ�กสถ�นก�รณ์น้ัน	

ห�กเป็นสถ�นก�รณ์ท่ีเก่ียวข้องกับบุคคลอ่ืนๆ	ท่ีไม่น่� 

ไว้ว�งใจม�กๆ	และอ�จเป็นอันตร�ย	ไม่จำ�เป็นต้องรักษ�

นำ้�ใจเพียงแต่ปฏิิเสธให้สุภ�พแล้ว	ออกม�จ�กสถ�นก�รณ์

โดยเร็ว

“ฉันต้องกลับไปช่วยง�นบ้�น	ไปก่อนนะ”



ก�รนำ�ไปใช้ ก�รว�งแผน  
สร้�งเป้�หม�ย พัฒน�สุขภ�พตนเอง

บทท่� 6
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	 เม่ือได้สำ�รวจสภ�วะสุขภ�พของตนเองแล้ว	 เกิดก�รตระหนักรู้ว่�

สุขภ�พตนเอง	ณ	ปจัจุบันเปน็อย�่งไร	อยูใ่นภ�วะเส่ียงตอ่ก�รเปน็โรคหรอืไม ่

บ�งคนมีคว�มต้องก�รท่ีจะดูแลสุขภ�พของตนเองให้ดี ข้ึน	 นำ�ไปสู่ 

ก�รเรียนรู้ ในก�รปรับเป ล่ียนพฤติกรรมสุขภ�พของตนเอง	 คือ	 

ก�รต้ังเป้�หม�ยเชิงพฤติกรรมท่ีชัดเจนเป็นรูปธรรม

	 ก�รต้ังเป้�หม�ยเชิงพฤติกรรมจะช่วยให้ส�ม�รถติดต�มผลและ

ประเมินตนเองได้ว่�ทำ�ได้ม�กน้อยอย่�งไร	 ห�กทำ�ได้ต�มเป้�หม�ยก็จะ

เกิดคว�มภ�คภูมิใจ	และเห็นผลลัพธ์ท่ีเกิดข้ึน	แต่ถ้�ทำ�ได้น้อยหรือทำ�ไม่ได้	 

ก็จะนำ�ไปสู่ก�รค้นห�อุปสรรคท่ีขัดขว�ง	 และห�ท�งปรับเปล่ียนให้ 

เหม�ะสมและเปน็ไปไดม้�กยิง่ข้ึน	โดยพบว�่บุคคลท่ีมีก�รเตือนตนเอง	และ 

ก�รจัดก�รตนเองในชีวิตประจำ�วันได้ดีจะส่งผลดีต่อสุขภ�พ	

การเตือนตนเอง (Self-monitoring)
	 ก�รปฏิิบัติตนของบุคคลทั่วไป	ก�รนำ�ข้อมูลที่ได้รับม�กำ�หนดแนวท�งก�รกระทำ�

ของตนเองต�มเงื่อนไขและคว�มพึงพอใจต�มที่ตนเองยอมรับก�รกระทำ�ต�มข้อปฏิิบัติตัว 

ท�งด้�นสุขภ�พนั้น	แต่ละบุคคลต่�งก็มีวิธีก�รเตือนตนเองให้มีก�รปฏิิบัติอย่�งต่อเนื่อง

และถูกต้องต�มขั้นตอนม�กบ้�งน้อยบ้�งต�มระดับคว�มส�ม�รถ	คว�มเอ�ใจใส่	 

คว�มตระหนัก	และปัจจัยสนับสนุนอื่นๆ	ผู้ที่มีวิธีเตือนตนได้ดีจะส�ม�รถทำ�กิจกรรม	 

หรือปฏิิบัติได้อย่�งต่อเนื่อง	เช่น	ออกกำ�ลังก�ยทุกวัน	รับประท�นอ�ห�รเพื่อสุขภ�พ 

ทุกมื้อ	เลือกรับประท�นของที่มีประโยชน์ต่อร่�งก�ย	เป็นต้น
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วิธ์้การเตือนตนเอง
1.	ทำ�บันทึกประจำ�วัน	หรือจดข้อคว�มสั้นๆ	ไว้ใกล้ตัว

2.	ฝึกใช้อุปกรณ์	เช่น	ปฏิิทินเตือน	ส�ยวัดรอบเอว	เครื่องชั่งน้ำ�หนัก	 

			ส�ยรัดข้อมือ	ฯลฯ

3.	ฝึกใช้น�ฬิก�	หรือ	แอปพลิเคชัน

			ช่วยเตือน

4.	ฝึกคิดเป็นภ�พ	เช่น	

			ก�รรับประท�นอ�ห�รแบบ	2:1:1

ขั�นตอนการฝึกเตือนตนเอง
1.	กำ�หนดเป้�หม�ยให้ชัดเจนว่�จะต้องปรับปรุงพฤติกรรมอะไร	เช่น	พฤติกรรม 

			ก�รออกกำ�ลังก�ย	พฤติกรรมก�รรับประท�นอ�ห�ร

2.	ระบุเวล�ที่จะสังเกตและบันทึกพฤติกรรม

3.	กำ�หนดวิธีก�รและเครื่องมือที่จะใช้ในก�รบันทึกพฤติกรรม

4.	ทำ�ก�รสังเกตและบันทึกพฤติกรรมตนเอง

5.	แสดงผลก�รบันทึกด้วยแผนภ�พหรืออื่นๆ

6.	วิเคร�ะห์ข้อมูลที่บันทึก	เพื่อเป็นข้อมูลย้อนกลับ	และพิจ�รณ�ผลก�รเปลี่ยนแปลง

7.	กำ�หนดวิธีก�รที่สอดคล้องกับก�รใช้ชีวิตของตนเองอยู่เสมอ



64ความรอบรู้ด้านสุขภาพ
ห่างไกลเบาหวาน ความดันโลหิตสูง

การตั�งเป้าหมาย
	 ก�รตั้งเป้�หม�ยเป็นกลวิธีที่มุ่งให้บุคคลมีก�รกำ�หนด	 “พฤติกรรมท�งบวกที่ต้องก�ร”	

เพื่อเป็นจุดหม�ยที่ต้องก�รให้ไปถึง	โดยก�รกระทำ�ของตนเอง		เป้�หม�ยในที่นี้	คือ	สิ่งที่บุคคล

ต้องก�รจะกระทำ�ให้สำ�เร็จต�มนั้น	 ก�รปรับเปลี่ยนหรือพัฒน�พฤติกรรม	 โดยใช้กลวิธีก�ร 

ตั้งเป้�หม�ย	 มุ่งคว�มสนใจและให้คุณค่�ต่อคว�มพย�ย�มในก�รกระทำ�ให้ได้ต�มเป้�หม�ย 

ที่กำ�หนด	 ด้วยคว�มค�ดหวังต่อผลดีที่จะเกิดขึ้นในอน�คต	 ทั้งนี้ก�รตั้งเป้�หม�ยอ�จใช้ทฤษฎี

ก�รตั้งเป้�หม�ย	SMART	ได้แก่	

	 S	 -	 Specific	 (เฉพ�ะเจ�ะจง)	 คือ	 มีก�รระบุเป้�หม�ยไว้อย่�งชัดเจน	 กระชับ	 เป็น

เป้�หม�ยย่อยที่ส่งผลต่อเป้�หม�ยใหญ่	 ควรระบุพฤติกรรมเป้�หม�ยไว้อย่�งชัดเจนว่�บุคคล

จะมีพฤติกรรมอะไรหรือเท่�ใด	 ก�รตั้งเป้�หม�ยที่มีคว�มเฉพ�ะเจ�ะจงทำ�ให้บุคคลส�ม�รถ

ประเมินตนเองได้อย่�งถูกต้อง	และรับรู้คว�มเปลี่ยนแปลงของพฤติกรรมนั้นได้

	 M	-	Measurable	(วัดได้)	คือ	ส�ม�รถวัดได้ด้วยวิธีก�รใดวิธีก�รหนึ่งในเชิงปริม�ณได้

	 A	-	Attainable	(ทำ�ได้)	เป็นสิ่งที่เร�ลงมือปฏิิบัติได้	และเป้�หม�ยอยู่บนพื้นฐ�นของ

คว�มเป็นจริง

	 R	-	Relevant	(สอดคล้องกับเป้�หม�ยใหญ่)	เป้�หม�ยเป็นไปในทิศท�งเดียวกับ 

เป้�หม�ยใหญ่

	 T	-	Time-limit	(ระบุช่วงเวล�ที่ชัดเจน)	มีระยะเวล�เริ่มต้นและสิ้นสุด

	 ก�รเลือกเป้�หม�ย	ควรเลือกเป้�หม�ยท่ีมีคว�มเป็นไปได้สูงก่อน	เพ่ือเวล�ลงมือ

ทำ�แล้วประสบคว�มสำ�เร็จก็จะเกิดกำ�ลังใจท่ีจะทำ�เป้�หม�ยอ่ืนต่อไป
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1. ระบุเป้าหมายเชิงพฤติกรรมให้ชัดเจำน
	 -	ทำ�อะไร	เช่น	ลดก�รกินข้�ว

	 -	ทำ�อย่�งไร	เช่น	จะตักข้�วสวยใส่จ�นแค่	1	ทัพพี	ถ้�หมดแล้วแต่ยังไม่อิ่มจะไม่ตักเพิ่ม 

	 		แต่จะกินผัก	หรือกับข้�วเพิ่มให้อิ่ม

	 -	จำ�นวน/ปริม�ณ	เช่น	จ�ก	2	ทัพพี/มื้อ	เป็น	1	ทัพพี/มื้อ

	 -	ที่ไหน	เช่น	ทุกที่	ไม่ว่�จะกินข้�วที่บ้�น	หรือนอกบ้�นก็ต�ม

	 -	เมื่อไหร่	เช่น	ทุกมื้อ

	 -	ระยะเวล�	เช่น	ทำ�	1	เดือน

2. เตร้ยมความพร้อมท่้จำะเปล่้ยนแปลง
	 เมื่อได้เป้�หม�ยเชิงพฤติกรรมที่ชัดเจนแล้ว	ขั้นต่อไป	คือ	ก�รเตรียมคว�มพร้อมด้�นต่�งๆ	

ที่จะสนับสนุนก�รเปลี่ยนแปลงนั้น	ๆ	เช่น	การเตรียมขอำงทดแทน	:	เพิ่มผักนึ่งในทุกมื้ออ�ห�ร	

เพื่อที่เมื่อลดปริม�ณข้�วลง	ก็จะได้กินผักเพิ่มเพื่อให้รู้สึกอิ่ม	การเตรียมคนรอำบข้าง	:	บอกคน 

ในบ้�นว่�ให้เปลี่ยนจ�กซึ่ื้อขนมหว�นเป็นซึ่ื้อผลไม้ที่ไม่หว�นจัดม�แทน	การเตรียมอุำปกรณ์	:	 
เช่นต้องเตรียมจักรย�นสำ�หรับปั�นออกกำ�ลังก�ย	เป็นต้น

3. คาดคะเนถึึงอุปสรรคท่้อาจำจำะเกิดขึ�น
	 ก�รค�ดคะเนถึงอุปสรรคที่อ�จจะเกิดขึ้น	ทำ�ให้มีโอก�สที่จะเตรียมตัวรับมืออุปสรรคนั้นๆ	ไว้

ล่วงหน้�	หรืออ�จเตรียมก�รป้องกันได้		เช่น	ตั้งเป้�หม�ยว่�จะเดินออกกำ�ลังก�ยที่สวนส�ธ�รณะ

ทุกวัน	ซึ่ึ่งบ�งวันฝนอ�จจะตก	ทำ�ให้ไปเดินไม่ได้	จะทำ�อย่�งไร	หรือเมื่อไปง�นเลี้ยงซึ่ึ่งมีอ�ห�รและ

เครื่องดื่มม�กม�ย	จะทำ�อย่�งไรให้เป็นไปต�มเป้�หม�ยที่จะจำ�กัดอ�ห�รที่ตั้งใจไว้ได้

4. หาแรงเสริมทางบวก
	 แรงเสริมท�งบวก	หรือแรงจูงใจที่จะช่วยหนุนให้เกิดกำ�ลังใจที่จะทำ�ต�มเป้�หม�ย	เช่น	 

ก�รคิดถึงผลดี	ๆ	ที่จะเกิดขึ้นจ�กก�รเปลี่ยนแปลง	ก�รห�บุคคลที่ช่วยสนับสนุนเป้�หม�ย	อ�จเป็น

คนในครอบครัวหรือเพื่อน	คอยบอก	คอยเตือน	หรือคอยให้กำ�ลังใจ	ก�รตั้งร�งวัลให้ตัวเอง	เช่น 

เมื่อออกไปปั�นจักรย�นได้ครบ	7	วัน	จะได้ดูหนัง	1	เรื่อง	เป็นต้น

ขั�นตอนการกำาหนดเป้าหมาย 
และการจำัดทำาแผู้นเพื่อปรับเปล้่ยนพฤติกรรม
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แนวทางการฝึกตั�งเป้าหมาย
	 1.	 ก�รต้ังเป้�หม�ยด้วยตนเอง	 บุคคลเป็นผู้กำ�หนดพฤติกรรมเป้�หม�ยท่ีต้องก�ร

กระทำ�ด้วยตนเอง	 ทำ�ให้บุคคลรู้สึกว่�ตนเองเป็นผู้ริเร่ิมและตัดสินใจด้วยตนเอง	 เม่ือกระทำ�

บรรลุเป้�หม�ยท่ีกำ�หนดไว้จะเกิดเป็นคว�มภ�คภูมิใจ	รับรู้ระดับคว�มส�ม�รถหรือศักยภ�พ

ของตนในก�รพัฒน�

	 2.	 ก�รต้ังเป้�หม�ยโดยบุคคลอ่ืน	 ใช้ในกรณีบุคคลท่ีต้องก�รคว�มช่วยเหลือ	 

ข�ดประสบก�รณ์	 หรือไม่ส�ม�รถกำ�หนดเป้�หม�ยท่ีเหม�ะสมให้ตนเองได้	 โดยอ�ศัยก�ร

จูงใจ	ให้กำ�ลังใจ	หรือสร้�งแรงกดดัน	ก่อให้เกิดพลังในก�รพัฒน�และเปล่ียนแปลงพฤติกรรม

สุขภ�พของตนเองอย่�งเหม�ะสมและต่อเน่ือง

	 ก�รฝึกต้ังเป้�หม�ย	ส�ม�รถฝึกร่วมกันเป็นกลุ่มคนท่ีรู้จักกันหรือไม่รู้จักกันก็ได้	โดยฝึก

กำ�หนดต้ังเป้�หม�ยคร้ังละ	1	พฤติกรรม	จ�กน้ันพิจ�รณ�ว่�เป็นเป้�หม�ยท่ีดีหรือไม่	อย่�งไร	

วิเคร�ะห์ระดับคว�มย�กง่�ยของเป้�หม�ยท่ีต้ังไว้	 ประเมินคว�มมุ่งม่ันเอ�จริงเอ�จัง	 ระยะ

เวล�ท่ีต้องก�รให้เกิดคว�มสำ�เร็จ	 คว�มรู้สึกต่อเป้�หม�ยท่ีต้ังไว้	 และเหตุผลของก�รต้ังเป้�

หม�ยในประเด็นพฤติกรรมดังกล่�ว

ตัวอย่าง การกำาหนดเป้าหมาย
เป้าหมาย
 ระยะยาว					ลดนำ้�หนักด้วยก�รเพ่ิมผัก	ลดข้�ว

 ระยะสั�น	 กินผักวันละ	400	กรัม

แผู้นการเพ่ิมปริมาณผัู้กต่อวัน
	 1.	ฝึกก�รช่ัง	คำ�นวณนำ้�หนักผัก	

	 2.	จดร�ยก�รผักท่ีชอบกิน	และบอกแผนกับบิด�	ม�รด�

	 3.	กินผัก	กับข้�วก่อน	ถ้�ไม่อ่ิมให้กินข้�วต�มได้

	 4.	บันทึกร�ยก�รอ�ห�รท่ีกินต่อวัน

เร่ิมวันท่ี	1	เมษ�ยน	2565-30	เมษ�ยน	2565



ก�รบอกต่อข้อมูลสุขภ�พ
บทท่� 7
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	 ก�รถ่�ยทอดคว�มรู้หรือประสบก�รณ์ด้�นสุขภ�พจ�กก�รปฏิิบัติจริงจนเกิดผลดี

ด้�นสุขภ�พให้กับคนในชุมชน	ถือเป็นเรื่องที่ดีก�รพัฒน�คุณภ�พชีวิตของคนในชุมชนก็จะ

ยั่งยืน	เป็นชุมชนสุขภ�พดีปลอดโรค	เมื่อคนในชุมชนส�ม�รถจัดก�รสุขภ�พตนเองได้	โดย

รูปแบบของก�รถ่�ยทอดหรือนำ�เสนอแนวท�งก�รดูแลสุขภ�พ	ส�ม�รถทำ�ได้หล�ยรูปแบบ	

ดังนี้

1. การพูดคุยสนทนาระหว่างสมาชิกในครอบครัว และคนในชุมชน 
และท่้ทำางาน ในรูปแบบก�รนั่งล้อมวงคุยกันมีคว�มปร�รถน�ดีต่อผู้อื่น	เล่�เรื่องร�วด้�น

สุขภ�พที่ทำ�แล้วได้ผลดีต่อสุขภ�พม�แบ่งปันให้คนในครอบครัว	และคนในชุมชนได้รับรู้

เพื่อนำ�ไปปรับใช้ให้เข้�กับวิถีของแต่ละคน

2. การเล่าประสบการณ์ด้านสุขภาพในเวท้ แลกเปลี่ยนเรียนรู้ในชุมชน	ง�นต่�งๆ	

โดยก�รใช้เวทีสำ�คัญๆ	ของคนชุมชน	เล่�ประสบก�รณ์ด้�นสุขภ�พที่ทำ�แล้วเกิดผลดีม�เล่�

สู่กันฟังในเวทีส�ธ�รณะเป็นก�รขย�ยผลในวงกว้�งให้รับรู้ร่วมกัน

3. บอกเล่าผู่้านส่ือโซเซ้ยล	ก�รบอกเล่�ประสบก�รณ์ในก�รดูแลสุขภ�พแล้วเกิดผลดี	

ในกลุ่ม	Line	Facebook	ที่มีคว�มสนใจในเรื่องเดียวกัน	
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	 ทั้งนี้ก�รบอกต่ออ�จต่องอ�ศัยเทคนิค	เรื่องก�รพูดโน้มน้�วใจ	ซึ่ึ่งเป็นทักษะ 

อย่�งหนึ่งในก�รพย�ย�มเปลี่ยนคว�มคิดและก�รกระทำ�ของบุคคลอื่น	ก�รโน้มน้�วใจ

เพื่อสุขภ�พใช้กลวิธีก�รพูดที่เหม�ะสมให้มีผลต่อใจคน	จนเกิดก�รยอมรับและ 

ยอมเปลี่ยนต�มเพื่อที่จะได้รับผลดีด้�นสุขภ�พต�มที่ต้องก�ร	อ�ศัยหลักก�รดังนี้

หลักการโน้มน้าวใจำ ตัวอย่าง

1.	นำ�เข้�สู่เร่ืองให้น่�สนใจ	กำ�หนดให้ชัดเจนว่�ต้องก�รให้เกิดก�ร 
เปล่ียนแปลงอะไร	หรือต้องก�รเชิญชวนให้กระทำ�ก�รอย่�งใด	
อย่�ไปเสียเวล�กับก�รอ�รัมภบทหรือเล่�เร่ืองร�วท่ีไม่เก่ียวข้อง 
กับประเด็นท่ีจะพูด

“สวัสดีค่ะ	เพ่ือนทุกคน	อ�ห�รเป็นปัจจัยสำ�คัญของคนเร�	 
ถ้�เร�ไม่กินอ�ห�ร	เร�จะไม่มีแรง	ไม่มีพลังพอท่ีจะทำ�กิจกรรม
ต่�งๆ	ในแต่ละวันได้”

2.	ช้ีให้เห็นว่�เป็นเร่ืองสำ�คัญ	จำ�เป็น	บอกผลดีผลเสีย “เร�จึงต้องกินอ�ห�ร	แต่อ�ห�รท่ีเร�กิน	ก็ต้องรู้จักเลือก	
เพร�ะเร�กิน	อ�ห�รเช่นไร	เร�จะเป็นเช่นน้ัน	เช่น	ถ้�ชอบกิน
อ�ห�รไขมันสูง	ประเภทข้�วข�หมู	ข้�วหมูกรอบ		แคบหมูหรือ
ขนมเคร่ืองด่ืม	หว�นๆ	มันๆ	อยู่ตลอด	อีกไม่น�นก็จะอ้วนและ
อ�จเป็นโรคไขมันในเลือดสูง	โรคเบ�หว�น	โรคหัวใจ	เป็นต้น	
จ�กร�ยง�นของโรงพย�บ�ลส่งเสริมสุขภ�พ……….พบว่�	ชุมชน
เร�ป่วยเป็นโรคเบ�หว�น	โรคคว�มดันโลหิตสูง	โรคหัวใจ	 
โรคหลอดเลือดสมอง	และโรคมะเร็ง	เพ่ิมข้ึนจ�กปีท่ีแล้ว	 
ซ่ึึ่งส�เหตุหน่ึงม�จ�กก�รกินน่ันเอง	โดยเฉพ�ะกินอ�ห�รรสจัด	
เช่น	กินเค็มเกินไป		กินหว�นม�กไป	ซ่ึึ่งส่งผลเสียต่อสุขภ�พ
อย่�งม�ก	ทำ�ให้ไตต้องทำ�ง�นหนักส่งผลให้ไตว�ยได้”

3.	ให้ข้อแนะนำ�ท่ีมองเห็นได้	ชัดเจน	ส�ม�รถปฏิิบัติต�มได้ “เพ่ือรักษ�สุขภ�พของเร�	ก�รกินรสจืดจะดีม�กกว่�	ควรชิม
ก่อนปรุง	ลดก�รกินอ�ห�รแปรรูปต่�งๆ	ลดก�รกินอ�ห�ร 
ก่ึงสำ�เร็จรูป	หรือไม่ควรใส่เคร่ืองปรุงจนหมดซึ่อง	เป็นต้น”

4.	จบลงด้วยก�รขอร้อง	วิงวอนหรือเชิญชวนให้กระทำ�ต�ม	 “สุขภ�พจะดีอ�ยุจะยืนย�ว	ถ้�เร�กินอ�ห�รรสจืด	อ�จจะ
อร่อยน้อยลงเล็กน้อย	แต่ดีกับสุขภ�พม�กข้ึน	นับว่�สมควรทำ�	
หันม�กินอ�ห�รรสจืด	เพ่ือยืดชีวิตกันเถอะค่ะ	สุขภ�พดีไม่มี
ข�ย	อย�กได้ต้องสร้�งเอง”

5.	เรียงลำ�ดับก่อนหลัง	เรียงลำ�ดับก�รพูดก่อน-หลังให้ดี	ว่�อะไร
ควรพูดก่อน	ไม่ควรทำ�ให้คนฟังสับสน

6.	นำ�เร่ืองรอบโลกม�ใช้เม่ือเหม�ะสม	เร่ืองเล่�ท่ีจะใช้แทรกไปใน
เร่ืองร�วต้องมีคว�มเป็นส�กล	ทุกคนเคยเห็นและเข้�ใจ	ไม่จำ�เพ�ะ
จนเกินไป	และเป็นประเด็นเด็ดท่ีผู้ฟังจะเอ�ไปพูดต่อได้

7.	เพ่ิมร�ยละเอียดเพ่ือให้เห็นภ�พชัดเจน
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กลวิธ์้การโน้มน้าวใจำ
1.	แสดงคว�มน่�เชื่อถือ	ของผู้โน้มน้�วใจ	ยกประเด็นประสบก�รณ์ม�เล่�	

2.	แสดงด้วยเหตุผลที่หนักแน่น	ชี้แจงเหตุและผลอย่�งละเอียด	เช่น	จ�กก�รวิจัย	ร�ยง�นว่�...

3.	ทำ�ให้เกิดคว�มรู้สึกหรืออ�รมณ์ร่วมกัน	มีคว�มนิยมเรื่องเดียวกัน

4.	แสดงให้เห็นทั้งด้�นดีและด้�นเสีย	แสดงเหตุผลทั้งด้�นดีและด้�นเสีย	ให้เปรียบเทียบ

5.	ก�รสร้�งคว�มหรรษ�	ให้แก่ผู้ถูกโน้มน้�ว	สร้�งอ�รมณ์ขัน	ยกตัวอย่�งเรื่องตลก

6.	เร้�ให้เกิดอ�รมณ์อย่�งแรงกล้�	เร้�ให้เกิดอ�รมณ์คล้อยต�ม

7.	ให้ข้อมูลแต่ด้�นดีไม่พูดถึงด้�นเสีย

ภาษาโน้มน้าวใจำ
1.	ภ�ษ�เชิงเสนอแนะ	ก�รเสนอแนะประโยชน์	โน้มน้�วให้ปฏิิบัติต�ม

2.	ภ�ษ�เชิงขอร้อง	ใช้ภ�ษ�ในเชิงขอร้อง	ให้ทำ�ในสิ่งใดสิ่งหนึ่ง

3.	ภ�ษ�เชิงวิงวอน	ก�รใช้ภ�ษ�ในก�รอ้อนวอน	ให้ผู้อ่�นเห็นใจและยอมปฏิิบัติ

4.	ภ�ษ�เชิงเร้�ใจ	ใช้ภ�ษ�กระตุ้นอ�รมณ์ให้	ผู้อ่�นเกิดคล้อยต�ม	อ�จใช้ก�ร

ชมเชย	เยินยอ
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