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บทคัดย่อ 
 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงส ารวจ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา 1) ระดับการวางแผนทางการเงินส่วนบุคคล 2) ปัจจัยที่มีผลต่อ
พฤติกรรมการวางแผนทางการเงิน และ 3) ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับการวางแผนทางการเงินของบุคลากร
โรงพยาบาลอ่างทอง กลุ่มตัวอย่างคือ บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง จ านวน 306 คน ค านวณจากสูตรเครซซี่และมอร์แกน เก็บข้อมูล
จากแบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติพรรณนาและการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ 
 ผลวิจัยพบว่า 1) พฤติกรรมการวางแผนทางการเงินส่วนบุคคลโดยรวมอยู่ในระดับมาก ( X = 3.55, S.D.=0.73) โดยด้านที่
มีคะแนนสูงสุดคือ การวางแผนการบริโภคและอุปโภค ( X = 4.09, S.D.=0.69) รองลงมาคือ การวางแผนในด้านของหนี้สิน ( X = 
3.91, S.D.= 0.55) และด้านการวางแผนการซื้อและครอบครองสินทรัพย์  ( X = 3.60, S.D.=0.85) ตามล าดับ ส่วนด้านที่มีคะแนน
ต่ าสุดคือ  การวางแผนการออมและการลงทุน   ( X = 3.13, S.D.= 0.98) 2) ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ ต าแหน่งงาน และระดับ
การศึกษา มีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการวางแผนทางการเงินในระดับต่ าอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยปัจจัย
เหล่านี้ร่วมกันท านายความแปรปรวนของพฤติกรรมได้ร้อยละ 23.17 
ค าส าคัญ พฤติกรรมการวางแผนทางการเงินส่วนบุคคล บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง 
 

Abstract 
 This survey research aimed to examine 1) the level of personal financial planning, 2) factors influencing 
financial planning behaviors, and 3) the relationship between demographic factors and financial planning among 
306 staff members of Ang Thong Hospital, determined using Krejcie and Morgan’s sampling formula. Data were 
collected from questionnaires. Data were analyzed using descriptive statistics and multiple regression analysis. 
 The results showed that: 1) Overall personal financial planning behavior was high ( X =3.55, S.D.=0.73), 
with consumption planning scoring highest ( X =4.09, S.D.=0.69), followed by debt management ( X =3.91, 
S.D.=0.55) and asset acquisition planning ( X =3.60, S.D.=0.85), while savings/investment planning scored lowest 
( X =3.13, S.D.=0.98). 2) Personal factors (age, job position, education level) showed statistically significant but 
weak positive correlations (p<0.05) with financial planning behaviors, collectively accounting for 23.17% of 
variance. 
Keywords: personal financial planning behavior; Ang Thong Hospital personnel 
 
บทน า 
 ในยุคปัจจุบัน การวางแผนทางการเงินส่วน
บุคคลถื อ เป็ นทักษะที่ มี ความจ า เป็นอย่ า งยิ่ ง 
โดยเฉพาะในสภาวะเศรษฐกิจที่ไม่แน่นอน การ
วางแผนทางการเงินที่ดีสามารถช่วยให้บุคคลมีความ

ม่ันคงในชีวิตทางการเงิน      มีเงินออมเพียงพอใน
ยามฉุกเฉิน และสามารถวางแผนอนาคต เช่น การ
เกษียณอายุหรือการลงทุนเพ่ือความมั่นคงในระยะ
ยาวได้อย่างมีประสิทธิภาพ1 อย่างไรก็ตาม แม้บุคคล
จะมีรายได้สม่ าเสมอ แต่หากขาดการวางแผนทาง
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การเงิ นที่ ดี  ก็ อาจ เผชิญกั บปัญหาหนี้ สิ นและ
ความเครี ยดทางการเ งิ นได้  บุ คล าก ร ในภ าค
สาธารณสุข โดยเฉพาะอย่างยิ่งในโรงพยาบาลของรัฐ 
เช่น โรงพยาบาลอ่างทอง     มีบทบาทส าคัญในการ
ให้ บ ริ ก า ร ด้ า นสุ ขภ า พแ ก่ ป ร ะ ช าช น  แต่ ใ น
ขณะเดียวกันก็อาจประสบกับข้อจ ากัดทางการเงิน
เนื่องจากรายได้ที่ ไม่สูงมากเมื่อเปรียบเทียบกับ
ภาระหน้าที่ที่ต้องแบกรับ2 ความเครียดจากงาน และ
ภาระทางเศรษฐกิจอาจส่งผลต่อพฤติกรรมทาง
การเงินของบุคลากรเหล่านี้ ซึ่งอาจน าไปสู่การขาด
การวางแผนทางการเงินที่เหมาะสม 
 มีงานวิจัยจ านวนมากที่กล่าวถึงปัจจัยต่าง ๆ ที่
มีผลต่อพฤติกรรมการวางแผนทางการเงิน เช่น 
ระดับความรู้ทางการเงิน ทัศนคติทางการเงิน 
อิทธิพลจากสังคม รวมถึงระดับรายได้และภาระ
หนี้สิน3 อย่างไรก็ดี งานวิจัยที่มุ่งศึกษาในบริบทของ
บุคลากรโรงพยาบาลระดับจังหวัดโดยเฉพาะ เช่น 
โรงพยาบาลอ่างทอง ยังมีค่อนข้างจ ากัด ซึ่งการศึกษา
ปัจจัยเหล่านี้จะช่วยให้เข้าใจบริบทเฉพาะด้านได้มาก
ขึ้น 
 การเข้าใจถึงปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการ
วางแผนทางการเงินของบุคลากรในโรงพยาบาล
อ่างทอง จะเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่อการออกแบบ
นโยบายหรือแนวทางส่งเสริมการวางแผนทางการเงิน
ที่เหมาะสม โดยเฉพาะในระดับองค์กร ซึ่งอาจรวมถึง
การจัดอบรมให้ความรู้ทางการเงิน หรือการสนับสนุน
ผ่านสวัสดิการต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง ทั้งนี้ยังสามารถน า
ข้อมูลที่ได้ไปต่อยอดในการวางแผนทรัพยากรบุคคล
เพ่ือพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากรในระยะยาว 
 ด้วยเหตุนี้ การศึกษาวิจัยเรื่อง “ปัจจัยที่มีผล
ต่อพฤติกรรมการวางแผนทางการเงินส่วนบุคคลของ
บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง” จึงมีความส าคัญทั้งใน
เชิงทฤษฎีและเชิงปฏิบัติ โดยจะช่วยเติมเต็มช่องว่าง
ขององค์ความรู้ที่ยังขาดในระดับพ้ืนที่ และเป็นข้อมูล
พ้ืนฐานที่ส าคัญต่อการพัฒนาความม่ันคงทางการเงิน

ของบุคลากร ซึ่งจะส่งผลเชิงบวกต่อประสิทธิภาพในการ
ปฏิบัติงานและคุณภาพของบริการสาธารณสุขโดยรวมใน
อนาคต 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย  
 1. เพ่ือศึกษาระดับการวางแผนทางการเงิน
ส่วนบุคคลของบุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง 
 2.  เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการวางแผน
ทางการเงินส่วนบุคคลของบุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง 
 3. เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วน
บุคคลกับการวางแผนด้านการเงินส่วนบุคคลของ
บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง 
 
สมมติฐานของการวิจัย  
 ปั จจั ย ส่ วนบุ คคล  เพศ  อายุ  เ งิ น เดื อน 
สถานภาพการสมรส จ านวนสมาชิกในครอบครัว 
ระดับการศึกษา ต าแหน่งงานในปัจจุบัน ระยะเวลา
การปฏิบัติ ง าน   ภาระหนี้ สิ นของตนเองและ
ครอบครัวต่างกัน มีการวางแผนทางการเงินส่วน
บุคคลของบุคลากรโรงพยาบาลอ่างทองต่างกัน  
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจัยครั้ งนี้ เป็นการวิจัยเชิงส ารวจ  ใน
ลักษณะการศึ กษา เชิ งพรรณนา  ( descriptive 
research) และศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการวางแผน
ทางการเงินส่วนบุคคลของบุคลากรโรงพยาบาล
อ่างทอง ด้วยการวิเคราะห์สมการถดถอยพหุคูณ 
(Multiple Regression Analysis) ศึกษาเฉพาะเขต
พ้ืนที่การศึกษาในโรงพยาบาลอ่างทอง  ผู้ วิจัย
ท าการศึกษาตั้งแต่เดือนธันวาคม พ.ศ. 2567 – เดือน
กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2568 โดยผู้วิจัยเป็นผู้ติดต่อกับกลุ่ม
ตัวอย่าง ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย และวิธีการ
ตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง 
 ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ ประชากร
ที่ศึกษา คือ บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง ที่สมัครใจ
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เข้าร่วมโครงการวิจัย ไม่จ ากัดเพศ อายุตั้งแต่ 18 ปี
ข้ึนไป จ านวน 1,008 คน กลุ่มตัวอย่างคือ คัดเลือก
จากประชากรโดยค านวณขนาดกลุ่มตัวอย่ าง 
(Sample size) จากสูตรของเครซซ่ีและมอร์แกน4 ที่
ระดับความคลาดเคลื่อน .05 ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง
เท่ากับ 278 คน เพ่ือป้องกันการสูญหายของตัวอย่าง 
(Dropout rate) และความไม่ครบถ้วนสมบูรณ์ของ
แบบสอบถาม การศึกษาครั้งนี้จึงเพ่ิมจ านวนกลุ่ม
ตัวอย่างเพ่ือป้องกันการสูญหาย5   ส าหรับการวิจัยนี้
โดยใช้อัตราการสูญหายของกลุ่มตัวอย่างเป็นร้อยละ 
106 ดังนั้นกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ได้ขนาด
กลุ่มตัวอย่างเท่ากับ 306 คน 
 เครื่ อง มือในการ วิจั ยและคุณภาพของ
เครื่ องมือ  เครื่องมือที่ ใช้ ในการเก็บข้อมูลเป็น
แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ประกอบด้วย 3 ตอน
ดังนี้ ตอนที่ 1 เป็นแบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลทั่วไป
ของบุคลากร ได้แก่ ข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย เพศ 
อายุ เงินเดือน สถานภาพการสมรส ระดับการศึกษา 
ต าแหน่งงานในปัจจุบัน ระยะเวลาการปฏิบัติงาน
ภาระหนี้สินของตนเองและครอบครัวและจ านวน
สมาชิกในครอบครัว โดยใช้แบบสอบถามตรวจ
รายการ (Check list) ตอนที่  2 เป็นแบบสอบถาม
เกี่ยวกับการวางแผนการเงินส่วนบุคคล จ านวน 6 
ด้าน ประกอบด้วย 1) การวางแผนการบริโภคและ
อุปโภค 2) การวางแผนการออมและการลงทุน 3) 
การวางแผนในด้านของหนี้สิน 4) การวางแผนการซื้อ
และรอบครองสินทรัพย์ 5) การวางแผนเกษียณ 6) 
การวางแผนมรดก ลักษณะแบบสอบถามเป็นการให้
คะแนนตามระดับการรับรู้ของกลุ่มตัวอย่างและใช้
มาตราของ Likert scale 5 ระดั บ  ตอนที่  3 เป็ น
ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับการวางแผนด้านการเงินส่วน
บุคคล เป็นแบบสอบถามปลายเปิด (Opened End) ให้
ผู้ตอบแบบสอบถามตอบได้อย่างอิสระ 
 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือได้รับการ
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 คน 

โดยแบบสอบถามตอนที่ 1 และตอนที่ 2 ได้ค่า CVI 
เท่ากับ 0.90 และ 0.94 ตามล าดับ และตรวจค่า
ความเที่ยงของเครื่องมือโดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาค ได้ค่าความเที่ยงของแบบสอบถาม
เท่ากับ 0.96 และ 0.98 ตามล าดับ 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล เมื่อได้เอกสารรับรอง
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของจังหวัดอ่างทองแล้ว 
ผู้วิจัยได้ท าหนังสือขออนุมัติเก็บรวบรวมข้อมูลต่อ
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลอ่างทอง และติดต่อ
ประสานงานกับกลุ่มตัวอย่างด้วยตนเอง  เพ่ือชี้แจง
วัตถุประสงค์และข้ันตอนการเก็บข้อมูลการวิจัย  โดย
ผู้วิจัยแจกแบบสอบถามให้กับกลุ่มตัวอย่างด้วยตนเอง
และขอความกรุณาให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม
เสร็จแล้วน าแบบสอบถามใส่ซองสีน้ าตาลปิดผนึกและ
ส่งคืนผู้วิจัยภายใน  2  สัปดาห์  ใช้เวลาในการเก็บ
ข้อมูลตั้งแต่เดือนธันวาคม  พ.ศ. 2567  ถึงเดือน
กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2568 ผู้วิจัยได้รับแบบสอบถาม ที่มี
ความสมบูรณ์สามารถน าไปวิเคราะห์ได้ จ านวน 306 
ฉบับ    คิดเป็นร้อยละ  100  ของแบบสอบถามที่
แจกไป 
 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล  
 1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 
ใช้ในการวิเคราะห์ ดังนี้ 1) วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับ
ข้อมูลทั่ ว ไปด้ านประชากรศาสตร์ ของผู้ ตอบ
แบบสอบถาม โดยใช้ค่าความถี่ (Frequency) และ
ร้อยละ (Percentage) 2) วิ เคราะห์ข้อมูลความ
คิดเห็นเกี่ยวกับปัจจัยแรงจูง ใจที่ ส่ งผลต่อการ
ปฏิ บั ติ ง า นขอ งบุ ค ล ากร      ส า ยสนั บ สนุ น 
โรงพยาบาลอ่างทอง โดยใช้ค่าเฉลี่ย (Mean) และค่า
เบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation: S.D.) 
 2. สถิติเชิงอนุมาน ( Inferential Statistics) 
ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยแรงจูงใจที่ส่งผลต่อ
ก า ร ป ฏิ บั ติ ง า น ข อ ง บุ ค ล า ก ร ส า ย ส นั บ ส นุ น 
โรงพยาบาลอ่างทอง โดยใช้การวิเคราะห์สมการ
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เข้าร่วมโครงการวิจัย ไม่จ ากัดเพศ อายุตั้งแต่ 18 ปี
ขึ้นไป จ านวน 1,008 คน กลุ่มตัวอย่างคือ คัดเลือก
จากประชากรโดยค านวณขนาดกลุ่ มตัวอย่ าง 
(Sample size) จากสูตรของเครซซี่และมอร์แกน4 ที่
ระดับความคลาดเคลื่อน .05 ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง
เท่ากับ 278 คน เพ่ือป้องกันการสูญหายของตัวอย่าง 
(Dropout rate) และความไม่ครบถ้วนสมบูรณ์ของ
แบบสอบถาม การศึกษาครั้งนี้จึงเพ่ิมจ านวนกลุ่ม
ตัวอย่างเพ่ือป้องกันการสูญหาย5   ส าหรับการวิจัยนี้
โดยใช้อัตราการสูญหายของกลุ่มตัวอย่างเป็นร้อยละ 
106 ดังนั้นกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ได้ขนาด
กลุ่มตัวอย่างเท่ากับ 306 คน 
 เครื่ อง มือในการ วิจั ยและคุณภาพของ
เครื่ องมือ  เครื่องมือที่ ใช้ ในการเก็บข้อมูลเป็น
แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ประกอบด้วย 3 ตอน
ดังนี้ ตอนที่ 1 เป็นแบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลทั่วไป
ของบุคลากร ได้แก่ ข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย เพศ 
อายุ เงินเดือน สถานภาพการสมรส ระดับการศึกษา 
ต าแหน่งงานในปัจจุบัน ระยะเวลาการปฏิบัติงาน
ภาระหนี้สินของตนเองและครอบครัวและจ านวน
สมาชิกในครอบครัว โดยใช้แบบสอบถามตรวจ
รายการ (Check list) ตอนที่  2 เป็นแบบสอบถาม
เกี่ยวกับการวางแผนการเงินส่วนบุคคล จ านวน 6 
ด้าน ประกอบด้วย 1) การวางแผนการบริโภคและ
อุปโภค 2) การวางแผนการออมและการลงทุน 3) 
การวางแผนในด้านของหนี้สิน 4) การวางแผนการซื้อ
และรอบครองสินทรัพย์ 5) การวางแผนเกษียณ 6) 
การวางแผนมรดก ลักษณะแบบสอบถามเป็นการให้
คะแนนตามระดับการรับรู้ของกลุ่มตัวอย่างและใช้
มาตราของ Likert scale 5 ระดั บ  ตอนที่  3 เป็ น
ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับการวางแผนด้านการเงินส่วน
บุคคล เป็นแบบสอบถามปลายเปิด (Opened End) ให้
ผู้ตอบแบบสอบถามตอบได้อย่างอิสระ 
 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือได้รับการ
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 คน 

โดยแบบสอบถามตอนที่ 1 และตอนที่ 2 ได้ค่า CVI 
เท่ากับ 0.90 และ 0.94 ตามล าดับ และตรวจค่า
ความเที่ยงของเครื่องมือโดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาค ได้ค่าความเที่ยงของแบบสอบถาม
เท่ากับ 0.96 และ 0.98 ตามล าดับ 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล เมื่อได้เอกสารรับรอง
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของจังหวัดอ่างทองแล้ว 
ผู้วิจัยได้ท าหนังสือขออนุมัติเก็บรวบรวมข้อมูลต่อ
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลอ่างทอง และติดต่อ
ประสานงานกับกลุ่มตัวอย่างด้วยตนเอง  เพ่ือชี้แจง
วัตถุประสงค์และข้ันตอนการเก็บข้อมูลการวิจัย  โดย
ผู้วิจัยแจกแบบสอบถามให้กับกลุ่มตัวอย่างด้วยตนเอง
และขอความกรุณาให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม
เสร็จแล้วน าแบบสอบถามใส่ซองสีน้ าตาลปิดผนึกและ
ส่งคืนผู้วิจัยภายใน  2  สัปดาห์  ใช้เวลาในการเก็บ
ข้อมูลตั้งแต่เดือนธันวาคม  พ.ศ. 2567  ถึงเดือน
กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2568 ผู้วิจัยได้รับแบบสอบถาม ที่มี
ความสมบูรณ์สามารถน าไปวิเคราะห์ได้ จ านวน 306 
ฉบับ    คิดเป็นร้อยละ  100  ของแบบสอบถามที่
แจกไป 
 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล  
 1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 
ใช้ในการวิเคราะห์ ดังนี้ 1) วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับ
ข้อมูลทั่ ว ไปด้ านประชากรศาสตร์ ของผู้ ตอบ
แบบสอบถาม โดยใช้ค่าความถี่ (Frequency) และ
ร้อยละ (Percentage) 2) วิ เคราะห์ข้อมูลความ
คิดเห็นเกี่ยวกับปัจจัยแรงจูง ใจที่ ส่ งผลต่อการ
ปฏิ บั ติ ง า นขอ งบุ ค ล ากร      ส า ยสนั บ สนุ น 
โรงพยาบาลอ่างทอง โดยใช้ค่าเฉลี่ย (Mean) และค่า
เบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation: S.D.) 
 2. สถิติเชิงอนุมาน ( Inferential Statistics) 
ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยแรงจูงใจที่ส่งผลต่อ
ก า ร ป ฏิ บั ติ ง า น ข อ ง บุ ค ล า ก ร ส า ย ส นั บ ส นุ น 
โรงพยาบาลอ่างทอง โดยใช้การวิเคราะห์สมการ

 

ถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis: 
MRA) 
 จริยธรรมการวิจัย 
 การวิจัยนี้ได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ จังหวัดอ่างทอง
เลขที่ โครงการวิจัย ATGEC 118/2567 วันที่  18 
พฤศจิกายน 2567  
 
ผลการวิจัย  
 1. การวิเคราะห์ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลของ
ผลตอบแบบสอบถามที่ท าการส ารวจ 306 คน ส่วน
ใหญ่เป็นเพศหญิงจ านวน 213 คน คิดเป็นร้อยละ 
69.61 และเพศชาย จ านวน 93 คน คิดเป็นร้อยละ 
30.39 มีอายุระหว่าง 41– 50 ปี จ านวน 185 คน คิด
เป็นร้อยละ 60.46 รองลงมามีอายุ 31– 40 ปีจ านวน 
92 คน คิดเป็นร้อยละ 30.06 มีอายุระหว่าง 51– 60 ปี
จ านวน 17 คน คิดเป็นร้อยละ 5.56 และมีอายุ 20– 30 
ปีจ านวน 12 คน คิดเป็นร้อยละ 3.92 มีรายได้ที่  
10,001-20,000 บาท จ านวน 156 คน คิดเป็นร้อยละ 
50.98 รองลงมามีรายได้ที่ต่ ากว่าหรือเท่ากับ 10,000 
บาท จ านวน 35  คิดเป็นร้อยละ 11.43 มีรายได้ที่ 
20,001-30,000 บาทจ านวน 45 คิดเป็นร้อยละ 14.71 
และมีรายได้ที่ 30,001 บาทขึ้นไปจ านวน 70 คน คิด
เป็นร้อยละ 22.88 มีสถานภาพสมรส จ านวน 194 คน 
คิดเป็นร้อยละ 63.40 รองลงมามีสถานภาพโสด จ านวน 
78 คน คิด เป็นร้อยละ 25.49 มีสถานภาพหม้าย/หย่า
ร้าง จ านวน 34 คน คิดเป็นร้อยละ 11.11 จ านวน
สมาชิกในครอบครัวน้อยกว่า 3 คน มีจ านวน 168 คน 
คิดเป็นร้อยละ 54.90 รองลงมา มีสมาชิกในครอบครัว
จ านวน 3-5 คน มีจ านวน 82  คิดเป็นร้อยละ 26.80 
และจ านวนสมาชิกในครอบครัวมากกว่า 5 คนขึ้นไป 
จ านวน 56 คิดเป็นร้อยละ 18.30 มีระดับการศึกษา
มัธยมศึกษา/ปวช./ประกาศนียบัตรวิชาชีพขึ้นไป 
จ านวน 122 คน คิดเป็นร้อยละ 39.87 รองลงมามี
ระดับการศึกษาปริญญาตรีจ านวน 86 คน คิดเป็นร้อย

ละ 28.10 และสูงกว่าปริญญาตรีมีจ านวนน้อยที่สุด 
จ านวน 11 คิดเป็นร้อยละ 3.60 ต าแหน่งงานปัจจุบัน 
ระดับปฏิบัติการหรือเทียบเท่ามีจ านวน 218  คน คิด
เป็นร้อยละ 71.24 รองลงมาคือระดับช านาญการหรือ
เทียบเท่า จ านวน 80 คน คิดเป็นร้อยละ 26.14 และ
ระดับช านาญการพิเศษหรือเทียบเท่า จ านวน 8 คน คิด
เป็นร้อยละ 2.61 มีระยะเวลาปฏิบัติงานมากกว่า 15  ปี 
184 คน คิดเป็นร้อยละ 60.13 รองลงมา มีระยะเวลา
ปฏิบัติงานมากกว่า 11-15  ปีขึ้นไป จ านวน 67 คน คิด
เป็นร้อยละ 21.90 รองลงมามีระยะเวลาปฏิบัติงานต่ า
กว่า 5 ปี จ านวน 18 คน คิดเป็นร้อยละ 5.88 และ 5 -
10 ปี จ านวน 37 คน คิดเป็นร้อยละ 12.09 ความ
เพียงพอของรายได้ มีความเพียงพอมีจ านวน คน 168 
คิดเป็นร้อยละ 54.90 ไม่มีความเพียงพอ มีจ านวน 138 
คน คิดเป็นร้อยละ 45.10 ภาระหนี้สินของตนเองและ
ครอบครัว ไม่มีภาระหนี้สินมีจ านวน 168 คน คิดเป็น
ร้อยละ 54.90 รองลงมีมีภาระหนี้สินมากกว่า 30001 
บาทมีจ านวน 51 คน คิดเป็นร้อยละ 16.67 รองลงมา
มีภาระหนี้สินมากกว่า 20001-30000 บาทมีจ านวน 
35 คน คิดเป็นร้อยละ 11.44 รองลงมามีภาระหนี้สิน
มากกว่า 10001-20000 บาทมีจ านวน 30 คน คิดเป็น
ร้อยละ 9.80 และมีภาระหนี้สินน้อยกว่าหรือเท่ากับ 
10000 บาทมีจ านวน 22 คน คิดเป็นร้อยละ 7.19  
 2 . การวิเคราะห์ข้อมูลพฤติกรรมการวางแผน
ทางการเงินส่วนบุคคลของบุคลากรโรงพยาบาล
อ่างทอง  ผลตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ในการ
วางแผนทางการ เงินส่ วนบุคคลของบุคลากร
โรงพยาบาลอ่างทองโดยภาพรวม พบว่าบุคลากรของ
โรงพยาบาลอ่างทองมีพฤติกรรมการวางแผนทาง
การเงินส่วนบุคคลอยู่ ในระดับมาก ( X = 3.55, 
S.D.=0.73) เมื่อพิจารณารายด้านพบว่าบุคลากร
โรงพยาบาลอ่างทองมีพฤติกรรมการวางแผนทาง
การเงินส่วนบุคคลด้านที่มีค่าคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุด
และมีค่าคะแนนเฉลี่ยระดับมากอันดับ 1 ได้แก่ ด้าน
การวางแผนการบริโภคและอุปโภค  ( X = 4.09, 
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S.D.=0.69) รองลงมาคือ ด้านความรับผิดชอบมีค่า
คะแนนเฉลี่ยระดับมากอันดับ 2 ( X = 3.91, S.D.= 
0.55) คือด้านการวางแผนในด้านของหนี้สิน และ
ด้านการวางแผนการซื้อและครอบครองสินทรัพย์มี

ค่าคะแนนเฉลี่ยระดับมากอันดับ 3 ( X = 3.60, 
S.D.= 0.85) ส่วนพฤติกรรมการวางแผนทางการเงิน
ส่วนบุคคลด้านที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด คือ การวางแผน
การออมและการลงทุน ( X = 3.13, S.D.= 0.98) 

 
ตารางท่ี 1 ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการวางแผนทางการเงินสว่นบุคคลของบุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง (n = 306) 

ปัจจัย คะแนนดิบ 
(Unstandardized Coefficients) 

คะแนนมาตรฐาน  
(Standardized Coefficients) t 

 B Std.error Beta  
ค่าคงท่ี 1.41 0.19  7.40* 
อาย ุ 0.11 0.05 0.09 2.04* 

ต าแหน่งงาน 0.22 0.05 0.24 4.61* 
ระดับการศึกษา 0.32 0.04 0.41 8.55* 

R = 0.641 R Square = 0.411 Adjusted R Square (R2) = 0.407 (40.7%) F = 93.247 Sig = 0.000  Durbin-Watson = 1.873 
*มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 จากตารางที่ 1 ตัวแปรที่เข้าในสมการถดถอย
พหุคูณพบว่าความสัมพันธ์ปัจจัยส่วนบุคคลกับ
พฤติกรรมการวางแผนทางการเงินของบุคลากร
โรงพยาบาลอ่างทองในภาพรวม มีความสัมพันธ์
ทางบวกอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .00 โดย
พบว่ามีเพียง 3 ปัจจัยได้แก่ อายุ ต าแหน่งงานและ
ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรม
การวางแผนทางการเงินส่วนบุคคลของบุคลากร
โรงพยาบาลอ่างทองในระดับต่ าอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 โดยปัจจัยดังกล่าวสามารถร่วมกัน
ท านายพยากรณ์ได้ร้อยละ 23.17 
 
สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 
 จากการศึกษาแนวคิด ทฤษฎีและผลงานวิจัย
ที่เกี่ยวข้องผู้วิจัยได้น ามาประยุกต์ใช้ในงานวิจัยเรื่อง
ปัจจัยที่มีผลต่อการวางแผนทางการเงินส่วนบุคคล
ของบุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง อภิปรายผลตาม
สมมติฐานได้ดังนี้  
 1. บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทองที่มีอายุ
ต่างกันมีพฤติกรรมการวางแผนทางการเงินส่วน
บุคคลต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

อภิปรายได้ว่า ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดทฤษฎีวงจร
ชีวิตทางการเงิน  (Life Cycle Hypothesis) ของ 
Modigliani & Brumberg (1954) ที่อธิบายว่าคนแต่
ละวัยมีเป้าหมายและความต้องการทางการเงินที่
แตกต่างกัน7 การค้นพบนี้สามารถอภิปรายได้ดังนี้ 
ความแตกต่างของเป้าหมายทางการเงินตามช่วงวัย 
กลุ่ มวั ยท า งานตอนต้น  (อายุ  20-35 ปี )  มักให้
ความส าคัญกับการวางแผนการใช้จ่ายและจัดการ
หนี้สิน เนื่องจากเป็นวัยที่เริ่มสร้างรายได้และมีภาระ
ค่าใช้จ่าย เช่น ค่าผ่อนบ้านหรือรถยนต์ 8 กลุ่มวัย
กลางคน (อายุ 36-50 ปี) มีแนวโน้มให้ความส าคัญกับ
การลงทุนและการออมเพ่ือการศึกษาบุตร รวมถึงการ
เตรียมความพร้อมส าหรับวัย 
เกษียณมากขึ้น9 กลุ่มวัยใกล้เกษียณ (อายุ 51 ปีขึ้น
ไป) มุ่งเน้นไปที่การวางแผนการเกษียณและการ
จัดการทรัพย์สินเพ่ือรักษาความมั่นคงทางการเงินใน
ระยะยาว10  
 2. บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทองที่มีต าแหน่งงาน
ต่างกันมีพฤติกรรมการวางแผนทางการเงินส่วนบุคคล
ต่างกันโดยพบว่าในภาพรวมบุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง
ที่มีต าแหน่งงานต่างกันมีพฤติกรรมการวางแผนทางการ
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S.D.=0.69) รองลงมาคือ ด้านความรับผิดชอบมีค่า
คะแนนเฉลี่ยระดับมากอันดับ 2 ( X = 3.91, S.D.= 
0.55) คือด้านการวางแผนในด้านของหนี้สิน และ
ด้านการวางแผนการซื้อและครอบครองสินทรัพย์มี

ค่าคะแนนเฉลี่ยระดับมากอันดับ 3 ( X = 3.60, 
S.D.= 0.85) ส่วนพฤติกรรมการวางแผนทางการเงิน
ส่วนบุคคลด้านที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด คือ การวางแผน
การออมและการลงทุน ( X = 3.13, S.D.= 0.98) 

 
ตารางท่ี 1 ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการวางแผนทางการเงินสว่นบุคคลของบุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง (n = 306) 

ปัจจัย คะแนนดิบ 
(Unstandardized Coefficients) 

คะแนนมาตรฐาน  
(Standardized Coefficients) t 

 B Std.error Beta  
ค่าคงท่ี 1.41 0.19  7.40* 
อาย ุ 0.11 0.05 0.09 2.04* 

ต าแหน่งงาน 0.22 0.05 0.24 4.61* 
ระดับการศึกษา 0.32 0.04 0.41 8.55* 

R = 0.641 R Square = 0.411 Adjusted R Square (R2) = 0.407 (40.7%) F = 93.247 Sig = 0.000  Durbin-Watson = 1.873 
*มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 จากตารางที่ 1 ตัวแปรที่เข้าในสมการถดถอย
พหุคูณพบว่าความสัมพันธ์ปัจจัยส่วนบุคคลกับ
พฤติกรรมการวางแผนทางการเงินของบุคลากร
โรงพยาบาลอ่างทองในภาพรวม มีความสัมพันธ์
ทางบวกอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .00 โดย
พบว่ามีเพียง 3 ปัจจัยได้แก่ อายุ ต าแหน่งงานและ
ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรม
การวางแผนทางการเงินส่วนบุคคลของบุคลากร
โรงพยาบาลอ่างทองในระดับต่ าอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 โดยปัจจัยดังกล่าวสามารถร่วมกัน
ท านายพยากรณ์ได้ร้อยละ 23.17 
 
สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 
 จากการศึกษาแนวคิด ทฤษฎีและผลงานวิจัย
ที่เกี่ยวข้องผู้วิจัยได้น ามาประยุกต์ใช้ในงานวิจัยเรื่อง
ปัจจัยที่มีผลต่อการวางแผนทางการเงินส่วนบุคคล
ของบุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง อภิปรายผลตาม
สมมติฐานได้ดังนี้  
 1. บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทองที่มีอายุ
ต่างกันมีพฤติกรรมการวางแผนทางการเงินส่วน
บุคคลต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

อภิปรายได้ว่า ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดทฤษฎีวงจร
ชีวิตทางการเ งิน (Life Cycle Hypothesis) ของ 
Modigliani & Brumberg (1954) ที่อธิบายว่าคนแต่
ละวัยมีเป้าหมายและความต้องการทางการเงินที่
แตกต่างกัน7 การค้นพบนี้สามารถอภิปรายได้ดังน้ี 
ความแตกต่างของเป้าหมายทางการเงินตามช่วงวัย 
กลุ่ มวั ยท า งานตอนต้น  (อายุ  20-35 ปี )  มักให้
ความส าคัญกับการวางแผนการใช้จ่ายและจัดการ
หนี้สิน เนื่องจากเป็นวัยที่เริ่มสร้างรายได้และมีภาระ
ค่าใช้จ่าย เช่น ค่าผ่อนบ้านหรือรถยนต์ 8 กลุ่มวัย
กลางคน (อายุ 36-50 ปี) มีแนวโน้มให้ความส าคัญกับ
การลงทุนและการออมเพ่ือการศึกษาบุตร รวมถึงการ
เตรียมความพร้อมส าหรับวัย 
เกษียณมากขึ้น9 กลุ่มวัยใกล้เกษียณ (อายุ 51 ปีขึ้น
ไป) มุ่งเน้นไปที่การวางแผนการเกษียณและการ
จัดการทรัพย์สินเพ่ือรักษาความมั่นคงทางการเงินใน
ระยะยาว10  
 2. บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทองที่มีต าแหน่งงาน
ต่างกันมีพฤติกรรมการวางแผนทางการเงินส่วนบุคคล
ต่างกันโดยพบว่าในภาพรวมบุคลากรโรงพยาบาลอ่างทอง
ที่มีต าแหน่งงานต่างกันมีพฤติกรรมการวางแผนทางการ

 

เงินส่วนบุคคลต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 ซึ่งสอดคล้องกับสมมติฐานทีต่ั้งไว้อภิปรายได้ว่าความ
แตกต่างของระดับรายได้ตามต าแหน่งงานเป็นปัจจัย
ส าคัญที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการวางแผนทางการเงิน ซึ่ง
คล้ายกับผลการวิจัยของ Lusardi และ Mitchell9 พบว่า
กลุ่มผู้มีรายได้สูงมักแสดงพฤติกรรมการวางแผนทางการ
เงินที่ซับซ้อนและมีประสิทธิภาพมากกว่ากลุ่มผู้มีรายได้
ปานกลางหรือต่ า เนื่องจากมีทรัพยากรเพียงพอส าหรับ
การลงทุนและการออมระยะยาว ในบริบทของบุคลากร
โรงพยาบาล แพทย์และผู้บริหารซึ่งมีรายได้สูงกว่า
พยาบาลและเจ้าหน้าที่สนับสนุนย่อมมีโอกาสและ
ความสามารถในการจัดสรรเงินส าหรับการลงทุนและการ
วางแผนเกษียณมากกว่า อีกทั้งความรับรู้เกี่ยวกับความ
มั่นคงในอาชีพและอนาคตทางการเงินก็แตกต่างกันตาม
ต าแหน่งงาน ตามทฤษฎีความคาดหวังเชิงพฤติกรรม 
(Behavioral Expectation Theory) ที่ อ ธิ บ า ย โ ด ย 
Shefrin และ Statman11 บุคคลที่มีต าแหน่งงานสูงมักมี
ความมั่นใจในความต่อเนื่องของรายได้และโอกาส
ความก้าวหน้าในอาชีพมากกว่า ซึ่งส่งผลให้พวกเขาให้
ความส าคัญกับการวางแผนทางการเงินระยะยาวมากกว่า
กลุ่มที่มีต าแหน่งงานระดับปฏิบัติการ นอกจากนี้ ภาระ
ทางการเงินและรูปแบบการใช้ชีวิตก็แตกต่างกันตาม
ต าแหน่งงาน งานวิจัยของ Xiao และ O'Neill8  ชี้ให้เห็น
ว่าบุคลากรระดับปฏิบัติการมักมีภาระค่าใช้จ่ายประจ า
วันที่สู งเมื่อเทียบกับรายได้  ในขณะที่กลุ่มวิชาชีพ
ระดับสูงอาจมีรายได้เพียงพอต่อการออมและลงทุน
หลังจากหักค่าใช้จ่ายจ าเป็นแล้ว 
 3. บุคลากรโรงพยาบาลอ่างทองที่มีระดับ
การศึกษาต่างกันมีพฤติกรรมการวางแผนทางการเงิน
ส่วนบุคคลต่างกันโดยพบว่าในภาพรวมบุคลากร
โรงพยาบาลอ่างทองที่มีระดับการศึกษาต่างกันมี
พฤติกรรมการวางแผนทางการเงินส่วนบุคคลต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งสอดคล้อง
กับสมมติฐานที่ตั้งไว้อภิปรายได้ว่าการศึกษาสูงย่อมมี
ความรู้และการเข้าถึงแหล่งข้อมูลก็แตกต่างกันตาม
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ประเทศไทย ซึ่งพบว่าบุคลากรในต าแหน่งระดับสูง 
เช่น  แพทย์และผู้ บริหาร  มีแนวโน้มจะแสดง
พฤติกรรมการวางแผนทางการเงินที่ซับซ้อนและมี
ประสิทธิภาพมากกว่า เนื่องจากปัจจัยสามประการ 
ได้แก่ 1) รายได้ที่สูงกว่า 2) ความรู้ทางการเงินที่
ดีกว่า และ 3) การเข้าถึงข้อมูลทางการเงินที่มี
คุ ณ ภ า พ ม า ก ก ว่ า  แ ล ะ ร ะ ดั บ ก า ร ศึ ก ษ า ที่ มี
ความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการวางแผนทาง
การเงินสอดคล้องกับผลการศึกษาของ Klapper และ 
Lusardi12 ใน 15 ประเทศ ซึ่งพบว่ากลุ่มผู้มีการศึกษา
สูงมักมีความรู้ทางการเงินดีกว่าและมีพฤติกรรมการ
ออมและการลงทุนที่เหมาะสมมากกว่า เนื่องจาก
สามารถประมวลและวิเคราะห์ข้อมูลทางการเงินที่
ซับซ้อนได้ดีกว่า อย่างไรก็ตาม ความสัมพันธ์ในระดับ
ต่ าที่พบในการศึกษานี้  
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะจากการวิจัย 
 จากผลการวิจัยพบว่าพฤติกรรมการวางแผน
ทางการเงินส่วนบุคคลด้านที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด คือ  
การวางแผนการออมและการลงทุน ( X = 3.14, 
S.D.= 0.81)  ดั งนั้ น  บุ คลากรควรตระหนั กถึ ง
ความส าคัญของการออมและการลงทุนระยะยาว 
โดยเฉพาะการเตรียมความพร้อมส าหรับวัยเกษียณ 
ซึ่งสามารถเริ่มได้จากการปฏิบัติ ดังนี้ 1) ก าหนด
เป้าหมายทางการเงินที่ชัดเจนทั้งระยะสั้นและระยะ
ยาว 2) บันทึกรายรับรายจ่ายประจ าเดือนเพ่ือ
วิเคราะห์โอกาสในการออม 3) เริ่มออมเงินอย่าง
สม่ าเสมอ แม้จะเป็นจ านวนน้อยก็ตาม และ 4) ศึกษา

ข้อมูลพ้ืนฐานเกี่ยวกับเครื่องมือการลงทุนที่เหมาะสม
กับระดับความเสี่ ย งที่ ยอมรับ ได้   นอกจากนี้  
โรงพยาบาลควรมีบทบาทในการส่งเสริมวัฒนธรรม
การออมและการลงทุนในหมู่บุคลากร โดยสามารถ
ด าเนินการจัดฝึกอบรมความรู้ทางการเงินพ้ืนฐาน
เป็นประจ าทุกปี จัดท าคู่มือการวางแผนการเงินที่
เข้าใจง่าย พัฒนาระบบการออมผ่านการหักเงินเดือน
อัตโนมัติ จัดสัมมนาเชิญผู้เชี่ยวชาญด้านการเงินมาให้
ความรู้ และจัดตั้งกองทุนสวัสดิการส าหรับการลงทุน
ระยะยาว 
 ข้อเสนอแนะส าหรับการท าวิจัยครั้งต่อไป 
 1. ควรขยายการศึกษาไปสู่หน่วยงานหรือ
องค์กรอ่ืน ๆ เพ่ือให้ได้ข้อมูลที่ครอบคลุมและ
กว้างขวางขึ้นและอาจท าให้เห็นถึงความแตกต่างของ
ความเข้ารู้ความ เข้าใจในการวางแผนทางการเงิน ซึ่ง
จะน าไปสู่การวางแผนทางการเงินส่วนบุคคลเพ่ือ
น าไปพัฒนาบุคคลต่อไป 
 2. การศึกษานี้เป็นการวิจัยเชิงปริมาณโดยใช้
วิธีการเก็บข้อมูลจากแบบสอบถามเพียงอย่างเดียว 
ซึ่งอาจท าให้ผลการวิจัยไม่ลงลึกในรายละเอียดของ
ข้อมูลเชิงคุณภาพ ดังนั้น เพ่ือให้การวิจัยครั้งต่อไปมี
ความถูกต้องครบถ้วน สมบูรณ์มากขึ้น จึ งควร
พิจารณาการท าวิจัยเชิงคุณภาพ ศึกษาอุปสรรคและ
ปัจจัยขัดขวางการออมและการลงทุนของบุคลากร
อย่างเจาะลึก เพ่ือให้ได้ผลการศึกษาในลักษณะ
เปรียบเทียบ หรืออาจท าวิจัยเชิงปริมาณและคุณภาพ 
(Mixed Method) เพ่ือให้ได้ผลการศึกษาที่มีความ
ชัดเจนมากข้ึน 
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