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Abstract

Purpose: To study the effects of health literacy program about pesticide prevention 

behaviors and cholinesterase levels in farmers.

Design: Mixed methods research

Methods: In the quantitative quasi-experimental research population were 30 farmers and 

qualitative data providers were 17 farmers who participated in the program. The research 

tools included: health literacy program, health literacy questionnaire, and GT-Pesticide 

residual kit. The Cranach’s alpha coefficient of the instruments revealed acceptable 

reliability alpha coefficient scores of 0.82-0.96. Percentages, mean, standard deviations, 

Pair t-test and content analysis were used to analyze quantitative and qualitative data.

Results: We found the farmers had mean health literacy scores pesticide protection 

behaviors and mean cholinesterase levels in blood better than before the experiment 

statically significant at 0.01. It was found that farmers had correct and appropriate 

pesticide prevention behavior, which led to the decrease of cholinesterase level in blood.

Conclusion: Effects of health literacy program on decreasing of cholinesterase level in 

blood. It suggests that the program should be applied to farmers to help reduce or slow 

down the occurrence of complications.

Keywords: health literacy/pesticides/farmer/Mixed methods research
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บทนำ�ำ

องค์การสหประชาชาติได้มีการสำ�ำรวจด้าน

อาหารและการเกษตรจัดลำ�ำดับให้ประเทศไทยมีการใช้

สารเคมีปองกนัและกำ�ำจดัศตัรพูืชมากเป็นอนัดบัที่ 5 ของ

โลก1 ประเทศไทยมีผู้ประกอบอาชีพเกษตรกรรม 13.36 

ล้านคนหรือ ร้อยละ 34.822 และเป็นการเกษตรเชิง

พาณิชย์โดยการเน้นเพิ่มผลผลิต จงมีแนวโน้มการใช้สาร

เคมีเป็นจำ�ำนวนมมาก โดยมีการนำ�ำเข้าของสารเคมีวัตถุ

อันตรายทางการเกษตรระหว่างปี พ.ศ. 2559-2561 คือ 

160,824 ตัน 198,317 ตัน และ 170,932 ตัน3 จากสถิติ

การนำ�ำเข้าแสดงให้เหน็ว่าเกษตรกรของประเทศไทยยงัคง

มีปริมาณการใช้สารเคมีเพ่ิมขึ้นเรื่อยๆ แม้ว่าสารเคมี

กำ�ำจัดศัตรูพืชมีประโยชน์ในการกำ�ำจัดแมลงศัตรูพืชและ

วัชพืช แต่หากใช้เกนิความจำ�ำเป็นกม็โีอกาสส่งผลกระทบ

ทางด้านสิ่งแวดล้อม และด้านสุขภาพ4 โดยเฉพาะอย่าง

ย่ิงไกลโฟเซตมีฤทธิ์ทำ�ำลายดีเอ็นเอหรือยับยั้งการ

แสดงออกของยีนมนุษย์5  รวมถึงก่อให้เกดิโรคเบาหวาน 

โรคความดนัโลหติสงู โรคพากนิสนั โรคมะเรง็ และโรคอลั

ไซเมอร์6 และการใช้พาราควอตทำ�ำให้เกิดผิวหนังอักเสบ7 

ผลจากการสำ�ำรวจผลกระทบต่อสุขภาพจากการใช้สาร

เคมีกำ�ำจดศัตรูพืช ได้แก่ ชาปลายมือ ร้อยละ 66.44 

ผิวหนังอักเสบ ร้อยละ 17.35 มือสั่น ร้อยละ 11.17         

ไตเสื่อม ร้อยละ 2.34 แผลติดเชื้อ ร้อยละ 1.28 มะเร็ง

เม็ดเลือดขาว ร้อยละ 0.244  

จงัหวัดนครราชสีมา เป็นพื้นที่ที่มีเกษตรกรมาก

ที่สุด  ผลการคัดกรองโดยการเจาะเลือดเพื่อตรวจวัด

ระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือด จำ�ำนวน 18,932 

ราย พบว่า ผู้ประกอบอาชีพเกษตรอยู่ในระดับมีความ

เสี่ยงหรือมีค่าระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือด

มากกว่าหรือเท่ากับ 75.00 ไม่ถึง 87.50 หน่วยต่อ

มิลลิลิตร คดเป็นร้อยละ 26.276 อำ�ำเภอหนองบุญมาก 

จังหวัดนครราชสีมา จากการสำ�ำรวจ พบว่า ประชาชน

ส่วนมากประกอบอาชีพเกษตร และมผีลการคดักรองการ

ตรวจระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือดของ

เกษตรกร ปี พ.ศ. 2563 จำ�ำนวน 1,083 ราย พบว่า 

ปริมาณระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือด ระดับ

ปกต ิร้อยละ 51.62 ระดบัปลอดภยั ร้อยละ 12.93 ระดับ

มีความเสี่ยง ร้อยละ 22.16 และระดับไม่ปลอดภัย       

ร้อยละ 13.307  ความรอบรู้ด้านสุขภาพ คือสมรรถนะ

ของบุคคลทางด้านสังคมและการคิดวิเคราะห์ที่กำ�ำหนด

แรงจูงใจและความสามารถในการเข้าถึง ทำ�ำความเข้าใจ 

ประเมนิ และใช้สารสนเทศด้านสุขภาพ เพื่อสร้างเสรมิสุข

ภาพของตนเอง การเพิ่มพูนความรู ้และความเข้าใจ 

ทัศนคติและพฤติกรรมสุขภาพ8  จากการสำ�ำรวจความ

รอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจัด

ศัตรูพืชพบว่าเกษตรอำ�ำเภอหนองบุญมากมีความรอบรู้

ด้านสุขภาพและพฤติกรรมการป้องกันระดับปรับปรุง 

จากการสัมภาษณ์เบื้องต้นเกี่ยวกบัพฤตกิรรมป้องกนัของ

เกษตรส่วนมากมีพฤติกรรมการป้องกันสารเคมีที่ไม่ถูก

ต้องตามหลักการปฏิบัติในการป้องกันเช่น การเก็บสาร

เคมี การฉีดพ่น การใช้อปุกรณ์ป้องกัน จากการทบทวน

แนวคดสำ�ำหรับการพัฒนาโปรแกรมความรอบรู ้ด้าน

สุขภาพและการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสมเกี่ยว

กับการใช้สารเคมีในเกษตรกร พบว่า ประชาชนมีความ

รอบรูด้้านสุขภาพที่เพียงพอและการมีพฤตกิรรมสุขภาพ

ที่ถูกต้องและเหมาะสมสามารถทำ�ำให้ประชาชนมีความ

ปลอดภัยจากการประกอบอาชีพและชะลอการเกิดโรค

แทรกซ้อนให้ช้าลง ผลการศึกษาโปรแกรมการส่งเสริม

ความรอบรูด้้านสุขภาพต่อการใช้สารเคมีกำ�ำจดัศัตรพูืชใน

เกษตรกรปลูกมันสำ�ำปะหลัง พบว่า หลังการทดลองกลุ่ม

ทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรอบรู ้ด ้านสุขภาพและ

พฤติกรรมต่อการใช้สารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืชในเกษตรกร

ปลูกมันสำ�ำปะหลังสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัย

สำ�ำคญทางสถิติและมีผลระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรส

ในเลือดอยู่ในระดับความปลอดภัยเพิ่มขึ้น9 จากสภาพ

ปัญหาในพื้นที่  การทบทวนแนวคิดความรอบรู้ด้าน

สุขภาพ และผลงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง คณะผู้วิจัยจึงสนใจ

พัฒนาโปรแกรมความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรม

ป้องกันสารเคมีกำ�ำจดศัตรูพืชและระดับเอนไซม์โคลีนเอ

สเตอเรสของเกษตรกรโดยพฒันาขึน้ภายใต้ความต้องการ

และบริบทของเกษตรในพื้นที่และดำ�ำเนินการตามความ
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เหมาะสมของตนเอ โดยใช้การวิจัยแบบผสานวิธีเพื่อ

ยืนยันคุณภาพผลของโปรแกรมการวิจัย นำ �ำโดยเชิง

ปริมาณการวิจัยกึ่งทดลอง ตามด้วยการวิจัยเชิงคุณภาพ

โดยการสนทนากลุ่ม เพื่อยืนยันผลการวิจัยและเป็นต้น

แบบแนวทางในการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพใน

พื้นที่ ต่อไป    

ตวัแปรตาม

1. ความรอบรูด้้านสุขภาพ

2. พฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจดศัตรูพืช

3. ระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือด

ตัวแปรต้น

โปรแกรมการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ8 

1. ความรู้ความเข้าใจทางสุขภาพโดยการบรรยาย

เกี่ยวกับการใช้สารเคมี  หลักความปลอดภัย การ

ตระหนกัรู้ การลดปรมิาณโคลนีเอสเตอเรสในร่างกาย

2. การเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพโดยการสาธิต

และฝึกทักษะ การสอบถามข้อมูล การค้นหาข้อมูล

ผ่านช่องทางสื่อออนไลน์

3. การสื่อสารเพ่ิมความเชี่ยวชาญ โดยการพูดคยุ แลก

เปลี่ยนประสบการณ์ผ่านช่องทางสื่อออนไลน์

4. การจดัการอปุสรรคโดยการพดูคยุแลกเปลี่ยนการ

จัดการเงื่อนไขปัญหาที่เกิดขึ้นในการใช้สารเคมี

5. การรู้เท่าทันสื่อและสารสนเทศโดยการวิเคราะห์

และสังเคราะห์กรณีสื่อโฆษณา

6. การตดัสินใจเลือกโดยกรณีศึกษาเพื่อการตัดสินใจ

เลือกปฏิบัติที่ถูกต้องและเหมาะสมกับบริบท

7. การกำ�ำกบั ตดิตาม และให้คำ�ำแนะนำ�ำพฤตกิรรมผ่าน

ช่องทางสื่อออนไลน์

ป้องกันสารเคมี

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

เพื่อเปรียบเทียบความรอบรู ้ด ้านสุขภาพ 

พฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช และระดับ

เอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือดของเกษตรกร	

กรอบแนวคิดในการวิจัย

ภาพที่ 1 แสดงกรอบแนวคิดการวิจัย
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ระเบียบวิธีวิจัย 

	 การดำ�ำเนินการวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบ

ผสานวิธี  (Mix Methods)  การวิจัยเชิงปริมาณนำ�ำโดย

การวิจยักึง่ทดลองแบบกลุม่เดียววดัก่อน-หลงัการทดลอง 

ตามด้วยการวิจัยเชิงคุณภาพโดยการสนทนากลุ่มและ

สัมภาษณ์รายบุคคลเพื่อยืนยันคุณภาพผลการวิจัย มีขั้น

ตอนดังนี้ 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยเชิง

ปริมาณ คือ เกษตรกรเพศชายและเพศหญิงที่ฉีดพ่นสาร

เคมีอย่างน้อย 1 ปี (ระหว่างปี พ.ศ.2563-2564) มีผล

การตรวจโคลีนเอสเตอเรสอยู่ในระดับมีความเสี่ยงจาก

การขึ้นทะเบียนกลุ่มเสี่ยง มีผลการประเมินความรอบรู้

ด้านสุขภาพแต่ละด้านอยู่ในระดับปานกลางหรือต่�่ำำกว่า

จากแบบสอบถามที่สร้างขึ้น และอาศัยอยู่ในพื้นที่ที่มี

ความเสี่ยงมากที่สดุ คือ ตำ�ำบลใหม่อดุม อำ�ำเภอหนองบญุ

มาก จงหวัดนครราชสีมา โดยใช้แนวทางการคำ�ำนวณ

ขนาดกลุ่มตัวอย่างของโคเฮน กรณีการวิจัยเชิงทดลองที่

มขีนาดอทิธิพลขนาดใหญ่ (ES=0.8) กำ�ำหนดความเชื่อมัน่  

ร้อยละ 9510 กลุ่มละ 17 คน ซึ่งอาจก่อให้เกิดความ

แปรปรวนในการวิเคราะห์ขอมูลในการนี้ผู้วิจัยปรับกลุ่ม

ตัวอย่างเป็นกลุ่มละ 30 คน โดยการเลือกแบบเจาะจง11 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยเชิง

คุณภาพ คือ เกษตรกรเพศชายและเพศหญิงที่เข้าร่วม

กิจกรรมการวิจัยตลอด 12 สัปดาห์ โดยการสนทนากลุ่ม 

จำ�ำนวน 10 คน12 โดยการสุ่มแบบง่ายจากการจับฉลาก12 

และสมัภาษณ์เชงิลกึโดยการสุม่แบบสโนว์บอล12 ดำ�ำเนนิ

การสัมภาษณ์จนข้อมูลอิ่ม12 จำ�ำนวน 7 คน  

	 เกณฑ์การคัดเลือก ได้แก่ เกณฑ์คัดเข้า คือ 

เกษตรกรเพศชายและเพศหญงิที่มอีาย ุ20 ปบรบิรูณ์ขึน้

ไป ที่ฉีดพ่นสารเคมีอย่างน้อย 1 ปี มีผลการตรวจโคลีน

เอสเตอเรสอยู่ในระดบัมีความเสี่ยงและมีความรอบรูด้้าน

สขุภาพแต่ละด้านอยูใ่นระดบัปานกลางหรอืต่�่ำำกว่า สมคัร

ใจเข้าร่วมการวิจัย และร่วมกิจกรรมการวิจัยตลอด 12 

สัปดาห์ เกณฑ์คัดออก คือ เกษตรกรที่เข้าร่วมกิจกรรม

น้อยกว่า 10 สัปดาห์ และขอถอนตัวออกจากกิจกรรม

การวิจัยไม่ว่าด้วยเหตุผลใดก็ตาม 

	 เครื่องมือการวิจัยและการหาคุณภาพ 

	 1.  เครื่องมือการทดลอง ได้แก่ โปรแกรมความ

รอบรู้ด้านสุขภาพสำ�ำหรับเกษตร พฒนาขึ้นโดยใช้กรอบ

แนวคดความรอบรูด้้านสขุภาพ8 ประกอบด้วย การบรรยาย

ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการใช้สารเคมี การสาธิตและ

ฝึกทักษะการเข้าถึงบริการสุขภาพ การพูดคุยและแลก

เปลี่ยนเรียนรู้ในกลุ่มเพิ่มความเชี่ยวชาญผ่านช่องทาง

ออนไลน์ การพูดคุยและแลกเปลี่ยนปัญหาและการ

จัดการเงื่อนไขปัญหาผ่านช่องทางออนไลน์ กรณีศึกษา

การวิเคราะห์และสังเคราะห์เพื่อรู้เท่าทันสื่อ กรณีศึกษา

เพื่อการตดัสนิใจเลือกใช้และการป้องกนัสารเคมี และการ

กำ�ำกับและติดตามพฤติกรรมการป้องกันสารเคมี สื่อที่ใช้ 

ได้แก่ สื่อวีดีโอ สื่อบุคคล แผ่นพับ พาวเวอร์พอยท์ 

อินเทอร์เน็ต และโทรศัพท์มือถือ ความตรงเชิงเนื้อหา 

ด้านเนื้อหาความเป็นไปได้ในการดำ�ำเนินการ ระยะเวลา 

สื่อและอปุกรณ์ วธีดำ�ำเนนิการ และกจิกรรม  เท่ากบั 0.90 

1.00 1.00 1.00 1.00 และ 0.98 

	 2.   แบบสอบถามความรอบรู ้ด้านสุขภาพ    

คณะผู ้วิจัยสร้างขึ้นเองจากแนวคิดความรอบรู ้ด้าน

สุขภาพ8 เสนอผู้เชี่ยวชาญจำ�ำนวน 5 ท่านพิจารณาความ

ตรงเชงิเนื้อหา พร้อมปรับปรุง จงนำ�ำไปทดลองใช้เครื่องมือ 

(Try out) กับกลุ่มตัวอย่างที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่ม

ตัวอย่าง จำ�ำนวน 30 คน ประกอบด้วย

	 	 2.1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ประกอบ

ด้วย เพศ อายุ รายได้ต่อเดือน โรคประจำ�ำตัว ชนิดสาร

เคมีที่ใช้ อาการแพ้สารเคมี  ระยะเวลาการใช้สารเคมี 

ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส และระยะเวลาการฉีด

พ่นแต่ละครั้ง ลักษณะแบบสอบถามเป็นแบบตรวจสอบ

รายการ (Check list) และเติมข้อความ	 

	 	 2.1 แบบทดสอบความรู้ความเข้าใจการ

ป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช (8 ข้อ) คะแนน 1 ถูก 0    



Journal of Nursing Science Chulalongkorn University Vol. 34 No. 3 September - December 202248

ผิดเกณฑ์การแปลผล ระดับดี  (ร้อยละ 80.00-100.00) 

ระดับปานกลาง (ร้อยละ 50.00- 79.99) และระดับ

ปรับปรุง (ร้อยละ 0.00 – 49.99)13 มีค่าความเชื่อมั่น 

(KR-20) เท่ากับ 0.82 

	 2.2  แบบสอบถามการเข้าถงึบรกิารสขุภาพ       

(6 ข้อ) การสื่อสารเพิม่ความเชี่ยวชาญ (5 ข้อ)  การจดัการ

เงื่อนไข (6 ข้อ) การรูเ้ท่าทนัสื่อ (3 ข้อ) การตดัสนิใจเลือก 

(2 ข้อ)  ลักษณะของแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วน

ประมาณค่า (Rating scale) มี 5 ระดับ จากคะแนน      

1 – 5  ได้แก่ ทุกครั้ง บ่อยครั้ง บางครั้ง นานๆครั้ง และ

ไม่เคยปฏิบัติ เกณฑ์การแปลผลคะแนนแบ่งออกเป็น 4 

ระดับ ได้แก่ ระดับปรับปรุง (1.00 – 2.00) ระดับปาน

กลาง (2.01 – 3.00) ระดับดี (3.01 – 4.00) ระดับดีมาก 

(4.01-5.00)13  มีคาความเชื่อมั่น 0.82 0.89 0.93 0.96 

และ 0.89 ตามลำ�ำดับ

3. แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันสารเคมี

กำ�ำจดศัตรูพืช (15 ข้อ) ลักษณะของแบบสอบถามเป็น

แบบมาตราสว่นประมาณค่า (Rating scale) มี 5 ระดับ 

จากคะแนน 0 – 4 ได้แก่ ปฏิบัติเป็นประจำ�ำ ปฏิบัติบ่อย

ครั้ง (5-6 วัน/สัปดาห์) ปฏิบัติบางครั้ง (3-4 วัน/สปัดาห์) 

นาน ๆ ครั้ง (1-2 วัน/สัปดาห์) และไม่ได้ปฏิบัติ เกณฑ์

การแปลผลคะแนน แบ่งออกเป็น 4 ระดับ ได้แก่ ระดับ

ปรับปรุง (0.00 – 1.00) ระดับปานกลาง (1.01 – 2.00) 

ระดับดี (2.01 – 3.00) ระดับดีมาก (3.01-4.00)13 มีค่า

ความเชื่อมั่น 0.89

4. ชดุตรวจเลือดโคลีนเอสเตอเรส การแปลผล

ได้แก่ ระดบัปกตหิรอืมีคาระดบัเอนไซม์โคลนีเอสเตอเรส 

มากกว่าหรือเท่ากับ 100.00 หน่วยต่อมิลลิลิตร ระดับ

ปลอดภัยหรือมีค่าระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสมากก

ว่าหรือเท่ากับ 87.50 ไม่ถึง 100.00 หน่วยต่อมิลลิลิตร 

ระดับมีความเสี่ยงหรือมีคาระดบัเอนไซม์โคลีนเอสเตอเร

สมากกว่าหรือเท่ากับ 75.00 ไม่ถึง 87.50 หน่วยต่อ

มิลลิลิตร และระดับไม่ปลอดภัยหรือมีค่าระดับเอนไซม์

โคลีนเอสเตอเรสน้อยกว่า 75.00 หน่วยต่อมิลลิลิตร14 

5. แบบการสนทนากลุม่และการสมัภาษณ์เชงิ

ลึกความรอบรู้ด้านสุขภาพ โดยคณะผู้วิจัยนำ�ำประเด็น

ด้านที่ได้คะแนนสูงสุด 3 ลำ�ำดับ ได้แก่ ความรู้ความเข้าใจ 

การจัดการอุปสรรค และการเข้าถึงข้อมูลบริการสุขภาพ 

และพฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช นำ �ำไป 

สนทนากลุ่มและการสัมภาษณ์เชิงลึก 

การพิทักษ์สทิธิกลุ่มตวัอย่าง

การดำ�ำ เนินการวิจัยได ้ รับการพิจารณา

จริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์จากสำนัักงานสาธารณสุุข

จัังหวััดนครราชสีีมา เลขที่่� NRPH 031 และผู้้�วิิจััยได้้นำ

แนวทางของเฮลซิิงกิิ (Helsinki) เป็็นแนวทางในการ

ดำเนิินการวิิจััย ได้้แก่่ การให้้สิิทธิิความยิินยอมในการ

สมัคัรใจเข้า้ร่ว่มการวิจิัยั การเก็บ็รวมรวมข้อ้มูลูเป็น็ความ

ลัับและนำเสนอผลภาพรวม การสมัคัรใจเข้า้ร่ว่มการวิจิัยั 

การอธิิบายและชี้้�แจงประโยชน์์ที่่�ได้้รัับอย่่างเข้้าใจก่่อน

ตััดสินใจลงช่ื่�อเข้้าร่่วมหรืือปฏิิเสธ 

วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 

1. ค ณะผู้วิจัยชี้แจงรายละเอียดแบบประเมิน

ความรอบรูด้้านสุขภาพ โดยนักวิจัย และการตรวจโคลีน

เอสเตอเรสในเลือดโดยนกัเทคนคิการแพทย์ สัปดาห์ที่ 1 

ก่อนการทดลอง (pre-test) 

2. คณะผู้วิจัยดำ�ำเนินการทดลองตามโปรแกรมความ

รอบรู้ด้านสขุภาพที่สร้างขึน้โดยดำ�ำเนนิกจิกรรมเป็นกลุม่ 

ได้แก่ การพัฒนาศักยภาพความรู้ความเข้าใจ การเข้าถึง

ข้อมลูและบรกิารสขุภาพ การสื่อสารเพ่ิมความเชี่ยวชาญ 

การจัดการอปุสรรค การรูเ้ท่าทนัสื่อและสารสนเทศ การ

ตัดสินใจเลือก และการกำ�ำกับ ติดตาม และให้คำ�ำแนะนำ�ำ

ผ่านช่องทางออนไลน ์สปัดาห์ที่ 2 – 12 

3. คณะผู้วิจัยชี้แจงรายละเอียดแบบประเมินความ

รอบรู้ด้านสุขภาพโดยนักวิจัย และการตรวจโคลีนเอสเต

อเรสในเลือดโดยนักเทคนคิการแพทย์ สัปดาห์ที่ 12 หลงั

การทดลอง (post-test) 
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4.  คณะผู้วิจัยดำ�ำเนินการวิเคราะห์ผลการวิจัย

นำ�ำประเด็นความรอบรู้ด้านสุขภาพ  ได้แก่ การจัดการ

อุปสรรค และการเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพ และ

พฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช นำ�ำมาสนทนาก

ลุ ่มและสัมภาษณ์เชิงลึกเพื่อยืนยันความรอบรู ้ด ้าน

สขุภาพและพฤตกิรรมป้องกนัสารเคมีกำ�ำจดัศตัรพูืชที่เกดิ

ขึ้นจากโปรแกรมการทดลอง

สถิตวิิเคราะห์ข้อมูล

สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ คว ามถี่  ร ้อยละ           

ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสถิติเชิงอนุมาน ได้แก่ Pair 

t-test และข้อมูลเชิงคุณภาพ ได้แก่ การวิเคราะห์เชิง

เนื้อหาโดยการจัดหมวดหมู่ของข้อมูลจากการสนทนา

และการสัมภาษณ์เชิงลึก

ผลการวิิจััย 

ตารางที่ 1 ผลเชิงปริมาณของข้อมูลทั่วไป (n=30 คน)

ข้อมูลทั่วไป จำ�ำนวน ร้อยละ

1. เพศ
ชาย 21 70.00
หญิง 9 30.00

2. อายุเฉลี่ย 52.07 ปี (SD=9.24) Max=73, Min=27
3. สถานภาพสมรส

โสด 4 13.30
     คู่ 26 86.70

หม้าย/หย่า/แยกกันอยู่
4. ระดับการศึกษา
     ประถมศึกษา 2 6.70
     มัธยมศึกษา 27 90.00
     อนุปริญญา/เทียบเท่า 1 3.30
5. โรคประจำ�ำตัว

มี 5 16.70
ไม่มี 25 83.30

6. รายได้/เดือน
≤ 5,000 บาท/เดือน 21 70.00
5,000-10,000 บาท/เดือน 9 30.00

7. อาการแพ้สารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช
มี 0 0.00
ไม่มี 30 100.00

8. ระยะเวลาการใช้สารเคมี
1 – 5 ปี 25 83.30
6 – 10 ปี 4 13.30
11 – 15 ปี 1 3.40
มากกว่า 15 ปี

9.  จำ�ำนวนครั้งในการฉีดพ่นสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช/เดือน เฉลี่ย 1.23 ครั้ง (SD=0.43) Max=2, Min=1
10. ระยะเวลาในการฉีดพนสารเคมีแต่ละครั้ง/ชั่วโมง 1.93 ชั่วโมง (SD=0.25) Max=2, Min=1
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จากตารางที่ 1 พบว่า เกษตรกร ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย ร้อยละ 70.00 อายุเฉลี่ย 52.07 ปี (SD=9.24, 

Max=73, Min=27) สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 86.70 การศึกษาระดับมัธยมศึกษา ร้อยละ 90.00 ไม่มีโรคประจำ�ำตัว 

ร้อยละ 83.30 รายได้น้อยกว่าหรือเท่ากับ 5,000/เดือน ร้อยละ 70.00 ไม่เคยมีอาการแพ้สารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช     

ร้อยละ 100.00 ระยะเวลาการใช้สารเคมี ระหว่าง 1 – 5 ป ร้อยละ 83.30 จำ�ำนวนครั้งในการฉีดพ่นสารเคมีกำ�ำจด

ศตัรพูืช/เดือน เฉลี่ย 1.23 ครัง้  (SD=0.30, Max=2, Min=1) ระยะเวลาในการฉีดพนสารเคมีแต่ละครัง้/ชั่วโมง เฉลี่ย 

1.93 ชั่วโมง (SD=0.25, Max=2, Min=1)

ตารางที่ 2 แสดงการเปรยีบเทยีบความแตกต่างระหว่างคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพ ระหว่างก่อนการทดลอง

กับหลังการทดลอง (30 คน)

ตัวแปร การวัด X SD. ระดับ t p

1. ความรูค้วามเข้าใจทางสุขภาพในการป้องกันสาร

เคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช

ก่อน 54.58 20.36 ปาน

กลาง 9.448 ≤.001

หลัง 91.25 11.44 ดี

2. การเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพในการป้องกัน

สารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช

ก่อน 1.67 0.34 ปรับปรุง 20.335 ≤.001

หลัง 4.23 0.47 ดีมาก

3. การสื่อสารเพิ่มความเชี่ยวชาญในการป้องกันสาร

เคมีกำ�ำจดศัตรูพืช

ก่อน 1.89 0.29 ปรับปรุง 11.357 ≤.001

หลัง 3.62 0.78 ดี

4. การจัดการอุปสรรคในการป้องกันสารเคมีกำ�ำจัด

ศัตรพูืช

ก่อน 2.32 0.32 ปาน

กลาง

31.671 ≤.001

หลัง 4.66 0.42 ดีมาก

5. การรู้เท่าทันสื่อและสารสนเทศในการป้องกันสาร

เคมีกำ�ำจัดศัตรพูืช  +

ก่อน 2.12 0.49 ปาน

กลาง

9.830 ≤.001

หลัง 4.20 0.84 ดีมาก

6. การตดัสินใจเลือกในการป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรู

พืช

ก่อน 2.60 0.49 ปาน

กลาง

5.939 ≤.001

หลัง 4.10 1.21 ดีมาก

จากตารางที่ 2 พบว่า เกษตรกร หลังได้รับโปรแกรมการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ มีคะแนนเฉลี่ย 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ เพิ่มขึ้นและดีกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยสำ�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
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ตารางที่ 3 แสดงการเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่าง พฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจด ระหว่างก่อนการทดลอง

กับหลังการทดลอง (30 คน)

ตัวแปร การวัด X SD. ระดัับ t p

1. พฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช ก่อน 2.48 0.20 ปานกลาง 27.064 ≤.001

หลัง 3.83 0.20 ดี

จากตารางที่ 3 พบว่า เกษตรกร หลังได้รับโปรแกรมการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ มีคะแนนเฉลี่ย

พฤติกรรมการป้องกนัสารเคมีกำ�ำจดัศตัรพูืช เพิม่ขึน้และดีกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนยัสำ�ำคญัทางสถติทิี่ระดบั 0.01 

ตารางที่ 4 ผลเชิงปริมาณของการเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างผลการตรวจเลือดโคลีนเอสเตอเรสในเลือด

ระหว่างก่อนการทดลองกับหลังการทดลอง (30 คน)

ตััวแปร การวััด X SD. ระดัับ t p

1. เอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือด ก่อน 90.02 0.43 ปลอดภยั 6.513 ≤.001

หลัง 118.90 0.59 ปกติ

จากตารางที่่� 4 พบว่่า เกษตรกรหลัังได้้รัับ

โปรแกรมการพััฒนาความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพ มีีผลการ

ตรวจเลืือดโคลีีนเอสเตอเรสในเลืือดหลัังการทดลองอยู่่�

ในระดัับปกติิ 

ผลการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยการวิเคราะห์เชิง

เนื้อหาโดยการจัดหมวดหมู่ของข้อมูลจากการสนทนา

และการสัมภาษณ์เชงิลกึของเกษตรกรที่เข้าร่วมกจิกรรม

การวิจัย สามารถสรปุได้ดังนี้

1. การจัดการอุปสรรคในการป้องกันสารเคมี

กำ�ำจดศัตรูพืช พบว่า เกษตรกรมีการวางแผนการเตรียม

และฉีดพ่นสารเคมีที่ถูกต้องและเหมาะสม มีการตรวจ

สอบความพร้อมของอุปกรณ์การฉีดพ่น มีการแก้ไข

ปัญหาเฉพาะหน้าขณะฉีดพ่น มีการใช้อุปกรณ์ป้องกัน

สารเคมีระหว่างการเตรียมและการฉีดพ่นสารเคมีและมี

การจัดเก็บสารเคมีที่เหมาะสม    

“การจดัการปญหาในการปองกนัสารเคมยีาฆ่า

แมง เห็็นว่่า ชาวไร่่ ชาวสวน มีการวางแผนการเตรีียมตััว 

ในการฉีดยาฆ่่าแมงที่่�ถูกต้้องและเหมาะสม และมีีการดูว่า่

แนวจะไปใช่ฉ่ีดียา พ่อมใช่ง่าน มีการแก้ไ้ขปััญหาเฉพาะหน้า้ 

เวลาฉีดียามีกีารใช้แ้นวป้อ้งกันัเวลาเตรียีมยาฉีีดและเวลา

ฉีดียาฆ่า่แมง และมีกีารเก็บ็เมี่่�ยนแนวฉีดียา เก็บ็เมี่่�ยนยา

ฆ่่าแมงที่่�เหมาะสม”

2. การเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพในการ

ป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช พบว่า เกษตรกรเข้าถึง

ข้อมลูและบรกิารทางออนไลน์ที่น่าเชื่อถอื ตรวจสอบและ

สอบถามผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับแหล่งและการใช้สารเคมีที่

ถูกต้อง นำ�ำข้อมูลที่ถูกต้องและเหมาะสมไปแนวทางใน

การปฏิบัติ

“การเข้้าถึึงข้้อมููล และบริิการสุุขภาพในการ

ป้องกันสารเคมี และย่าฆ่าแมง เห็นว่า ชาวไร่ ชาวสวน 

เข่่าถึึงข้้อมููลและบริิการทางออนไลน์์ที่่�น่่าเชื่่�อถืือ ตรวจ

สอบ และไถ่่ถามคนที่่�เขาเชี่่�ยวชาญเกี่่�ยวกัับแหล่่ง และ

การใช่่สารเคมีีที่่�ถููกต้้องเอาข้้อมููลที่่�ถููกต้้องไปทำให้้        

เหมาะสมกะตััวเอง”

3. พฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช

พบว่า เกษตรกรมมีการอ่านฉลากในการเตรียมสารเคมี

ที่่�ถููกต้้องและเหมาะสม มีีการจััดเตรีียมอุุปกรณ์์การฉีีด

พ่่น   มีี  การใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกัันสารเคมีีขณะเตรีียมและ   
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ฉีีดพ่น่ กำหนดทิศิทางการฉีีดพ่น่สารเคมีี และดูแูลตนเอง
ที่่�ถููกต้้องหลัังการฉีีดพ่่น

“การทำ�ำการป้องกันสารเคม ียาฆ่าแมง เห็นว่า 
ชาวไร่ ชาวสวน มีการอ่านฝอยในการเตรียมยาฆ่าแมง               
ทีถ่กูต่อง และเหม๊าะสม มกีารจดัเตรยีมแนวทีจ่ใิช่ในการ
ฉดียาฆ่าแมง มกีารเตรียมแนวป้องกนัตวัเอง ไม่ให่ยาเข่า
ร่างกายตอนฉีดยา กำ�ำหนดอ่วยหาทิศทางในการฉีดยา 
และดูแลตัวเองที่ถูกต้องหลังจาก ฉีดยาเสร็จแล่ว”

อภิปรายผล

จากผลการวิจัยที่พบสามารถอภิปรายผลตาม
วัตถุประสงค์ได้ ดังนี้

1. หลังได้รับการพัฒนาศักยภาพความรอบรู้
ด้านสุขภาพ  เกษตรกรมีคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ด้าน
สุขภาพเพิ่มขึ้นและดีกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัย
สำ�ำคญัทางสถติทิี่ระดบั 0.01ทัง้นี้อาจเนื่องจากคณะผู้วจิยั
ได้มีการพัฒนาโปรแกรมความรอบรู้ด้านสุขภาพจาก
สภาพปัญหาและความต้องการของพื้นที่จริงจากผลการ
สำ�ำรวจและสนทนากลุ ่มของเกษตรกรและนำ�ำเสนอ           
ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบโปรแกรมความตรงเชิงเนื้อหาและ
ความเป็นไปได้ในการดำ�ำเนนิการวจิยั จากนัน้นำ�ำไปดำ�ำเนนิ
การตามแผนการทดลอง 12 สัปดาห์ โดยมีผู้เชี่ยวชาญ
ร่วมกจิกรรมวชิาการ ได้แก่ นักวชิาการเกษตร นกัจติวทิยา 
เจ้าหน้าที่ความปลอดภัยวิชาชีพ นักวิชาการสุขศึกษา    
นกัเทคนคิการแพทย์ และแพทย์แผนไทย โดยจดักจิกรรม
การบรรยาย การถาม-ตอบ ข้อสงสัย การฝึกทักษะการ
เรียนรู้ ได้แก่ การค้นหาข้อมูลที่น่าเชื่อถือ การโต้ตอบ
สอบถามกลุ่มไลน์ การอบสมุนไพรโดยใช้รางจืดและใบ
ย่านาง และการเตรียมและใช้สารเคมีอย่างความ
ปลอดภัย การสนับสนุนผลการวิจัยเชิงคุณภาพ พบว่า 
เกษตรกรสามารถจัดการปัญหาและอุปสรรคในการ
ป้องกนัสารเคมีกำ�ำจดศตัรพูืชโดยมีการวางแผนการเตรียม
และฉีดพนสารเคมทีี่ถกูต้องและเหมาะสมตามบรบิทของ
ตนเอง มีการตรวจสอบความพร้อมของอุปกรณ์การฉีด
พ่น มีการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าขณะ ฉีดพ่น มีการใช้

อปุกรณ์ป้องกนัสารเคมีระหว่างการเตรียมและการฉีดพ่น

สารเคมี และมีการจัดเก็บสารเคมีที่เหมาะสม ส่วนการ

เข้าถงึข้อมลูและบรกิารสขุภาพ พบว่า เกษตรกรสามารถ

เข้าถึงข้อมูลและบริการทางระบบออนไลน์ที่น่าเชื่อถือ 

โดยมีการตรวจสอบและสอบถามผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับ

แหล่งและการใช้สารเคมี นำ�ำข้อมูลที่ถูกต้องและเหมาะ

สมไปแนวทางในการปฏิบัติ สอดคล้องการศึกษาเรื่อง

ประสิทธิผลของโปรแกรมตามแบบแผนความเชื่อด้าน

สุขภาพเพื่อลดการสัมผัสสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืชของ

เกษตรกรปลูกข้าว พบว่า เกษตรกรมีการรับรู้ความเชื่อ

ด้านสุขภาพดีกว่าก่อนการทดลองและดีกว่ากลุ่มควบคมุ 

อย่างมีนัยสำ�ำคัญทางสถิติ4 สอดคล้องการศึกษาเรื่องผล

ของโปรแกรมการส่งเสรมิความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อการ

ใช้สารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืชในเกษตรกรผู้ปลูกมันสำ�ำปะหลัง 

ผลการศึกษาพบว่า เกษตรกรมีความรอบรูด้้านสขุภาพดี

กว่าก่อนการทดลอง ดีกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยสำ�ำคญ

ทางสถิติ9สอดคล้องกับแนวคดความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

คือ การพัฒนาความรอบรูด้้านสุขภาพ ในด้านการเข้าถึง

ข้อมูลสุขภาพและบริการสุขภาพ การมีความรู้ คว าม

เข้าใจ การใช้ทักษะการสื่อสาร ทักษะการจัดการตนเอง 

ทักษะการตัดสินใจ จะนำ�ำไปสู่พฤติกรรมที่ถูกต้องและ

เหมาะสม8สอดคล้องกับแนวคิดความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

คือ กระบวนการทางปัญญาและทกัษะทางสงัคมที่ส่งผลก

ระทบก่อให้เกิดแรงจูงใจและความสามารถของบุคคลที่

จะเข้าถึง เข้าใจและใช้ข้อมูลข่าวสารเพื่อสร้างเสริมสุข

ภาพ16  

2. หลัังจากได้้รัับการพััฒนาศัักยภาพความ

รอบรู้้�ด้านสุุขภาพ  เกษตรกรมีีคะแนนเฉล่ี่�ยพฤติิกรรม                 

การป้้องกัันสารเคมีีกำจััดศััตรููพืืช เพิ่่�มขึ้้�นและดีีกว่่าก่่อน

การทดลอง อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ 0.01ทั้้�งนี้้�

อาจเน่ื่�องจากคณะผู้้�วิิจััยได้้ พั ัฒนาความรอบรู้้�ด้าน

สุุขภาพเกี่่�ยวกัับการป้้องกัันสารเคมีีกำจััดศััตรููพืืชในการ

พััฒนาพฤติิกรรมสุุขภาพที่่� เหมาะสมในเกษตรกร              

มีีดำเนิินการกำกัับ กระตุ้้�น แลกเปลี่�ยนเรีียนรู้้�  และ

ติิดตามพฤติิกรรมสุุขภาพที่่�เหมาะสมและถููกต้้องในการ

ใช้้สารเคมีีผ่านช่่องทางออนไลน์์กลุ่่�ม ได้้แก่่ การติิดตาม

การอบสมุนุไพร การติดิตามความปลอดภัยัในการเตรีียม
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และใช้้สารเคมีี การโต้้ตอบปััญหาและอุุปสรรค์์ และการ

ติิดตามนััดหมาย จนเกิิดพฤติิกรรมสุุขภาพที่่�เหมาะสมสู่่�

การนำไปใช้้ในการป้้องกัันสารเคมีีกำจััดศััตรููพืืชใน

การเกษตร การสนัับสนุุนผลการวิิจััยเชิิงคุุณภาพ พบว่่า 

เกษตรกรมีีพฤติกิรรมป้อ้งกันัสารเคมีีกำจัดัศัตรูพูืืชโดยมีี

การอ่่านฉลากทำความเข้้าใจก่่อนการเตรีียมสารเคมีี        

มีีการจััดเตรีียมและตรวจสอบความพร้อมของอุุปกรณ์์

การฉีีดพ่น่ มีีการใช้้อุปุกรณ์ป้์้องกันัส่ว่นบุคุคลขณะเตรีียม

และฉีีดพ่่นสารเคมีี  กำหนดทิศทางการฉีีดพ่นสารเคมีี     

มีีการจััดเก็็บอุุปกรณ์์ต่่างๆในห้้องท่ี่�ปลอดภััยและเหมาะ

สม และมีีจััดการตนเองที่่�ถููกต้้องหลัังการฉีีดพ่่น เช่่น

เดีียวกัันกัับการวิิจััยเรื่่�องประสิิทธิิผลของโปรแกรมตาม

แบบแผนความเชื่่�อด้า้นสุขุภาพเพื่่�อลดการสััมผัสัสารเคมีี

กำจััดศัตรููพืืชของเกษตรกรปลูกข้้าวพบว่่า เกษตรกรมีี

พฤติิกรรมป้้องกัันสารเคมีีกำจััดศัตรููพืืชดีีกว่่าก่่อนการ

ทดลองและดีีกว่่ากลุ่่�มควบคุมุ อย่า่งมีีนัยสำคััญทางสถิิติิ4  

สอดคล้้องการศึึกษาเรื่่�องผลของโปรแกรมการส่่งเสริิม

ความรอบรู้้�ด้า้นสุขุภาพต่อ่การใช้ส้ารเคมีีกำจัดัศัตัรูพูืืชใน

เกษตรกรผู้้�ปลูกมัันสำปะหลััง ผลการศึึกษาพบว่่า 

เกษตรกรมีีพฤติิกรรมการปฏิบััติิการป้้องกัันดีีกว่่าก่่อน

การทดลองดีีกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ9

ซึ่่�งสอดคล้องกัับแนวคิดความรอบรู้้�ด้านสุุขภาพ คืือ 

บุุคคลที่่�มีีความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพที่่�เพีียงพอจะนำไปสู่่�

พฤติิกรรมท่ี่�ถููกต้้องและเหมาะสมสำหรัับการสร้้าง

เสริิมสุุขภาพ8 15 

3. หลัังจากได้้รัับการพััฒนาศัักยภาพความ

รอบรูด้้านสขุภาพ และมีพฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจด

ศัตรูพืช เกษตรกรมีผลการตรวจเลือดโคลีนเอสเตอเรส

ในเลือดดีกว่าก่อนทดลอง อย่างมีนัยสำ�ำคญทางสถิติที่

ระดบั 0.01 ทัง้นี้อาจเนื่องจากการพฒันาโปรแกรมความ

รอบรูด้้านสุขภาพ ได้แก่ การบรรยายการถาม-ตอบ ข้อ

สงสัย การฝึกทักษะการเรียนรู้ ได้แก ่การค้นหาข้อมูลที่

น่าเชื่อถือ การโต้ตอบสอบถามกลุ่มไลน ์การอบสมุนไพร

โดยใช้รางจืดและใบย่านาง  และการเตรียมและใช้สาร

เคมอีย่างความปลอดภยัสูก่ารพัฒนาพฤตกิรรมสขุภาพที่

เหมาะสม พฒนาขึ้นจากสภาพปญหาและความต้องการ

ของพื้นที่จรงิ ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ การมส่ีวนร่วม
ของพื้นที่ในการดำ�ำเนนิการวิจยั มีผูเ้ชี่ยวชาญเฉพาะสาขา
ในการป้องกันป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืช ได้แก่         
นักวชิาการเกษตร นักจติวทิยา เจ้าหน้าที่ความปลอดภยั
วิชาชีพ นักวิชาการสุขศึกษา นักเทคนิคการแพทย์ และ
แพทย์แผนไทย และคณะผู้วิจัยได้มีกระตุ้น แลกเปลี่ยน
เรียนรู้ และกำ�ำกับติดตามพฤติกรรมป้องกันป้องกันสาร
เคมีกำ�ำจดศัตรูพืช ได้แก่ การติดตามการอบสมุนไพร     
การติดตามหลักความปลอดภัยในการเตรียมและใช้สาร
เคมี การโต้ตอบปัญหาและอุปสรรค์ จงส่งผลทำ�ำให้โคลีน
เอสเตอเรสในเลือดมีค่าเฉลี่ยดีกว่าก่อนการทดลอง      
การสนับสนุนผลการวิจัยเชิงคุณภาพ พบว่า เกษตรกรมี
ความรอบรู้ด้านสุขภาพที่เหมาะสมและเพียงพอ นำ�ำไปสู่
การมีพฤตกิรรมที่ถกูต้องและเหมาะสมในการป้องกนัสาร
เคมีกำ�ำจัดศัตรูพืชจึงส่งผลให้โคลีนเอสเตอเรสในเลือดดี
กว่าก่อนการทดลอง ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาเรื่องผล
ของโปรแกรมการส่งเสรมิความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อการ
ใช้สารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืชในเกษตรกรผู้ปลูกมันสำ�ำปะหลัง 
ผลการศึกษาพบว่า เกษตรกรมีผลการตรวจปริมาณ
เอนไซม์โคลนีเอสเตอเรสในเลอืดที่อยู่ในระดบัที่ปลอดภยั
เพิม่ขึน้15และเป็นไปในทศิทางเดียวกันกบัการศกึษาเรื่อง
ผลระหว่างการรับประทานวุ้นรางจืดร่วมกับการอบ
สมุนไพรกับการรับประทานวุ้นรางจืดในการลดระดับ
เอนไซม์โคลนีเอสเตอเรสในเลอืดของเกษตรกรกลุ่มเสี่ยง 
ผลการศึกษา พบว่าการรบัประทานวุน้รางจืดร่วมกบัการ
อบสมนุไพรสามารถลดระดบัเอนไซม์โคลนีเอสเตอเรสใน
เลือดของเกษตรกรได้ดีกว่าการรับประทานวุ้นรางจืด
เพียงอย่างเดียว16

สรุป 

ผลของโปรแกรมความรอบรู ้ด ้านสุขภาพ          
ส่งผลกระทบให้เกษตรกรมีความรอบรู ้ด้านสุขภาพ          
มีพฤติกรรมป้องกันสารเคมีกำ�ำจัดศัตรูพืชเพิ่มขึ้นและ     
ส่งผลให้ปริมาณระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือด
ลดลง ดงนั้น หน่วยงานที่เกี่ยวข้องสามารถนำ�ำโปรแกรม
ความรอบรู้ด้านสุขภาพไปประยุกต์เพื่อพัฒนาศักยภาพ
ความรอบรู้ด้านสุขภาพในเกษตรกรสำ�ำหรับการป้องกัน
สารเคมี ต่อไป
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ข้อเสนอแนะ 

1. ผลการวิจยัพบว่าเกษตรกรมีความรอบรูด้้าน

สุขภาพและพฤติกรรมป้องกันการใช้สารเคมีเพิ่มขึ้น       

ส่งผลกระทบให้ระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือด

อยูใ่นระดับปกต ิดงนัน้ โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพตำ�ำบล 

หรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง สามารถนำ�ำโปรแกรมความ

รอบรู้ด้านสุขภาพไปใช้ได้ โดยต้องมีการประเมินความ

รอบรู้ด้านสุขภาพก่อนเพื่อให้เกิดการพัฒนาโปรแกรม

ตามความเหมาะสมของพื้น เพื่อความยัง่ยืนและต่อเนื่อง

2. ควรดำ�ำเนินการวิจัยก่ึงทดลองโดยประยุกต์

ทฤษฎีทางการสร้างเสริมสุขภาพ  เช่น แรงจูงในป้องกัน

โรค ทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม หรือทฤษฎีการส่ง

เสรมิสขุภาพของเพนเดอร์ เพื่อยืนยนัผลพฤตกิรรมสร้าง

เสริมป้องกันการใช้สารเคมีและระดับเอนไซม์โคลีนเอส

เตอเรสในเลือด 
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