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บทคัดยอ

 วิกฤตสาธารณสุขในปจจุบันเกิดจากการแพรระบาดจากการติดเช้ือโควิด-19 ทําใหเกิดการเสียชีวิต            

จํานวนมาก การควบคุมการระบาดของเชื้อโควิด-19 ในระยะยาวขึ้นกับการพัฒนาวัคซีน การกระจายวัคซีนและ            

การรับวัคซีนของประชาชน วัตถุประสงคในการวิจัยน้ีเพื่อศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอการตัดสินใจฉีดวัคซีนปองกัน                  

โรคโควิด-19 ในผูปวยโรคเร้ือรงั โรงพยาบาลสมเดจ็พระพทุธเลศิหลา จังหวดัสมุทรสงคราม โดยเกบ็รวบรวมขอมลู

ในผูปวยโรคเร้ือรัง 7 กลุมโรค ดวยแบบสอบถามการประยุกตใชทฤษฎีแบบแผนความเช่ือ (Health Belief Model) 

นําขอมูลมาวิเคราะหแบบ Univariate analysis ใช Chi-square, Odd ratio และ 95% Confidence Interval (CI) 

แลวจึงนําตัวแปรท่ีมีความสัมพันธทางสถิติมาวิเคราะหตอโดยใช Multiple logistic regression พบวากลุมตัวอยาง 

300 คน อายุเฉลี่ย 54.98 ป เปนเพศหญิงรอยละ 51.67 ผูปวยท่ีมีโรคเรื้อรังมีอัตราการตัดสินใจไปฉีดวัคซีน            

รอยละ 48.33 นําขอมูลมาวิเคราะหพบวาเพศชายตดัสนิใจฉีดวัคซนีมากกวาเพศหญงิ (OR=1.97; 95% CI=1.12-

3.48) ผูปวยมีระดับความรูดีตัดสินใจฉีดวัคซีนมากกวาผูปวยท่ีมีความรูนอย (OR=2.01; 95% CI=1.04-3.85) 

เห็นดวยกับความเชื่อวาโรคโควิด-19 ตองฉีดวัคซีนปองกัน (OR=1.32; 95% CI=1.05-1.84) ซึ่งมีความ            

แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) ผูปวยไดรับขาวสารผานทางโทรทัศนมากสุดรอยละ 56.00 รองลงมา

ไดรับขาวสารผานทางสื่อออนไลน รอยละ 18.33 สรุปผลการวิจัยคร้ังน้ีแสดงใหเห็นวาการใหความรูเกี่ยวกับ                 

โรคโควดิ-19 และวคัซนีปองกนัโรคโควดิ-19 โดยเนนถงึอาการขางเคยีง ความปลอดภยัของวัคซนีและประสทิธภิาพ

ของวัคซนีจะชวยกระตุนใหผูปวยโรคเร้ือรงัเหน็ความสําคญัในการปองกนัโรคโควิด-19 โดยเฉพาะอยางยิง่การปองกนั

โดยวัคซีน ซึ่งแพทยและบุคลากรทางการแพทยควรใหขอมูลที่ถูกตอง
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การตัดสินใจฉดีวคัซนีปองกนัโรคโควิด-19

Abstract 

 The public health crisis resulting from the SARS-CoV-2 (COVID-19) pandemic has resulted           

in tremendous morbidity and mortality. Long-term control of the COVID-19 pandemic hinges on the           

development, distribution, and uptake of vaccines.  This study aimed to examine the factors associated with 

the decision to receive COVID-19 vaccination among patients with chronic diseases at Somdejprabuddhalertla 

Hospital, Samutsongkhram province, Thailand. A questionnaire based on the Health Belief Model was used 

to assess multiple factors. Univariate and multivariate analysis were carried out by using the chi-square test 

and logistic regression analysis, respectively. The study found that 48.33% of patients with underlying            

medical conditions intended to take COVID-19 vaccination. Factors associated with the decision to take 

COVID-19 vaccination were more male patients (OR 1.97; 95% CI 1.12-3.48) intending to receive 

COVID-19 vaccination, those with better education (OR 2.01; 95% CI 1.04-3.85) intending to be               

administered with COVID-19 vaccine and agreement with the statement “vaccination can prevent COVID-19” 

(OR 1.32; 95% CI 1.05-1.84), which represents a statistically significant difference (p<0.05). The most 

dominant communication channels through which the patients had received COVID-19-related information 

were TV news (56%) and online news (18.33%). This study showed that patients’ knowledge about 

COVID-19 (in terms of disease knowledge and vaccine efficacy, safety, and adverse events) could raise 

awareness about the prevention of and vaccination against COVID-19 in patients with chronic diseases. In 

addition, doctors and healthcare personnel should also give correct and reliable information to the patients.
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บทนํา

 การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ในปจจุบนัไดสงผลกระทบในวงกวางแมวาจะใชมาตรการ

ปองกันควบคุมโรคหลายมาตรการ เชน คัดกรอง                 

และเฝาระวังโรค กักตัวผูมีความเสี่ยง รักษาระยะหาง

ระหวางบุคคล สวมหนากากอนามัยหรือหนากากผา                                   

งดจัดกิจกรรมท่ีรวมกลุมคนจํานวนมาก ทําความสะอาด

สถานท่ีและพื้นผิวสัมผัสรวม เปนตน แตสิ่งท่ีเปน                    

ความหวังของรัฐบาลและประชาชนในขณะน้ีคือ วัคซีน

ปองกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือเรียกส้ันๆ           

วา วัคซีนปองกันโรคโควิด-19 น้ัน ประเทศไทยได              

มีการเตรียมความพรอมที่เกี่ยวของกับการจัดหาวัคซีน

ดังกลาวเพื่อใหประชาชนมีโอกาสเขาถึงวัคซีนท่ีมีความ

ปลอดภัยและมีประสิทธิภาพมากที่สุด
(1)

  จากข อมูลขององค การอนามัยโลก และ               

กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ณ วันท่ี 22 

มกราคม 2564 พบวา ประชากรกวา 96 ลานรายทั่วโลก

เปนโรคโควิด-19 และมปีระชากรกวา 2 ลานรายเสยีชวิีต

จากการติดเช้ือดงักลาว
(2)

 สาํหรบัสถานการณในประเทศไทย 

พบวาประชากรตดิเชือ้มากกวา 13,000 ราย และเสยีชีวิต 

จากโรคโควิด-19 จํานวน 71 ราย
(1)



 Dis Control J   Vol 48 No. 1 Jan - Mar 2022

24

decision to receive COVID-19 vaccination

 กรมควบคุมโรค ไดมกีารวิเคราะหขอมลูตัง้แต

เดือนมกราคม-สงิหาคม 2563 ในกลุมผูปวยโรคโควิด-19 

มักมีโรคประจําตัว ไดแก เบาหวาน ความดันโลหิตสูง 

โรคตับ โรคภูมิคุมกันบกพรอง โรคไตเร้ือรัง มะเร็ง                

โรคหวัใจ โรคปอดอุดก้ันเร้ือรัง และโรคหลอดเลือดสมอง 

เมื่อวิเคราะหปจจัยเสี่ยงดานโรคประจําตัว พบวา โอกาส

เสียชีวิตจะเพิ่มข้ึน อยางมีนัยสําคัญ หากผูปวยมีโรค

ประจําตัวท่ีเปนโรคไต เบาหวาน โรคหัวใจ และความดัน

โลหิตสูง
(1)

 การใหวัคซีนโควิด-19 ซึ่งเปนวัคซีนใหม

สาํหรบัควบคุมสถานการณการระบาดของโรคโควิด-19 

ที่ตอง ใหบริการแกกลุ มเปาหมายเปนจํานวนมาก 

ประเทศไทยมนีโยบายการใหวัคซนีปองกนัโรคโควดิ-19 

กับประชาชน ทุกคนท่ีสมัครใจตามขอบงใชของวัคซีน

แตละชนิดในเอกสารกํากับยา แตเน่ืองจากวัคซีนโควิด-

19 เปนวัคซีนท่ีอยูในระยะแรกของการผลิต
(4-7)

 ทําให

ปริมาณวัคซีนท่ีจัดหามาไดนอยกวาความตองการใช

วัคซีน คณะอนุกรรมการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค จึงได

กาํหนดลาํดบักลุมเปาหมายในการเขาถงึวัคซนีโควิด-19                    

โดยคํานึงถึงหลักจริยธรรม ความเทาเทียม หลักฐาน         

ทางวิชาการ ปริมาณวัคซีนท่ีจัดหาได และความสามารถ

ในการบริหารจัดการภายใตบริบทของประเทศ ทั้งน้ี

กระทรวงสาธารณสุขไดพิจารณา และมีนโยบายให             

จัดลาํดบักลุมเปาหมายในการเขาถงึวัคซนีดังน้ี ระยะที ่1 

เมื่อมีวัคซีนปริมาณจํากัด
(1)

 กลุมเปาหมายคือ

 • บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขดาน

หนาทั้งภาครัฐและเอกชน

 • บุคคลที่มีโรคประจําตัว 7 กลุมโรคเรื้อรัง 

ไดแก

       1. โรคทางเดินหายใจเรื้อรังรุนแรง เชน ปอด

อุดก้ันเร้ือรัง  

       2. โรคหัวใจและหลอดเลือด 

       3. โรคไตเรื้อรังระยะ 5  

       4. โรคหลอดเลือดสมอง  

       5. โรคมะเร็งทุกชนิดท่ีอยูระหวางการรกัษาดวย 

เคมีบําบัด รังสีบําบัด และภูมิคุมกันบําบัด 

       6. โรคเบาหวาน 

       7. โรคอวน ที่มีน้ําหนัก>100 กิโลกรัม หรือ 

BMI>35 กิโลกรัมตอตารางเมตร

 •  ผูที่มีอายุตั้งแต 60 ป ข้ึนไป

 • เจาหนาที่ที่เก่ียวของกับการควบคุมโรค             

โควิด-19 ที่มีโอกาสสัมผัสผูปวย

 เน่ืองจากจังหวัดสมุทรสงครามเปนจังหวัด                   

ที่มีการแพรระบาดของเชื้อโควิด-19 จากการระบาด

ตั้งแตกรณีตลาดกลางกุง จังหวัดสมุทรสาคร ในเดือน

ธันวาคม 2563 ที่ผานมานั้น
(3)

 จังหวัดสมุทรสงคราม 

เป นจังหวัดท่ีมีพื้นท่ีติดต อกับจังหวัดสมุทรสาคร                          

มีประชากรที่คาขายอาหารทะเลและไปทํางานในจังหวัด

สมุทรสาครจํานวนมาก ทําใหพบผู ติดเช้ือมากขึ้น                    

จึงจัดเปนพื้นท่ีควบคุมและไดรับจัดสรรวัคซีนปองกัน 

โรคโควิด-19 มาในระยะแรก ทางโรงพยาบาลไดมีการ 

เตรียมความพรอมและไดสํารวจความสมัครใจในการ          

รบัวัคซนีปองกันโรคโควิด-19 ในบคุลากรทางการแพทย

ซึ่งเปนกลุ มแรกที่จะไดรับวัคซีนพบวา มีผู สมัครใจ                

รบัวัคซนีประมาณรอยละ 35 โดยบุคลากรทางการแพทย

ที่ยังไมสมัครใจรับวัคซีน เพราะกังวลเร่ืองประสิทธิภาพ

และผลข างเคียงของวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 

กลุ มเปาหมายตอไปที่จะไดรับวัคซีน คือ ผูปวยท่ีมี

โรคประจําตัวและผูสูงอายุจึงเปนท่ีมาของงานวิจัยน้ี

วัตถุประสงคของการวิจัย

 1. เพื่อศึกษาอัตราส วนของผู ป วยกลุ ม                     

โรคเรื้อรังที่มีความสมัครใจในการรับวัคซีนปองกัน               

โรคโควิด-19 

 2. เพื่อศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอการ

ตัดสินใจรับวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 ในผูปวยกลุม 

โรคเร้ือรัง

วัสดุและวิธีการศึกษา

 การวิจัยน้ีเปนการศึกษาไปขางหนาแบบภาค

ตัดขวาง (cross-sectional study design) โดย

มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอการ

ตัดสินใจรับวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 โดยศึกษา
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ในผูปวยโรคเร้ือรัง 7 กลุมโรคท่ีมารับบริการในโรง

พยาบาลสมเด็จพระพุทธเลิศหลา ในชวงวันท่ี 26-30 

เมษายน 2564 ที่แผนกผูปวยนอกอายุรกรรม ทุกคนท่ี

เขาเกณฑการวิจัย โดยคัดเลอืกกลุมตัวอยางทีม่คุีณสมบตัิ

น้ี (1) อาย ุ18 ปข้ึนไป (2) ไดรับการวินิจฉัยจากแพทย

วาเปนโรคเร้ือรัง 7 กลุมโรค ไดแก โรคเบาหวาน โรคไต

เรือ้รงั โรคปอดอดุกัน้เร้ือรัง หรอืหอบหดื โรคหลอดเลอืด

สมอง โรคหัวใจ โรคมะเร็งท่ีอยูระหวางการไดรับเคมี

บําบัด และโรคอวน โดยอาจมีโรคใดโรคหน่ึงหรือหลาย

โรครวมกันได (3) ผูปวยสามารถตอบแบบสอบถามดวย

ตนเองได (4) ผูปวยมีความ สมคัรใจในการตอบแบบสอบถาม 

โดยแจกแบบสอบถามใหผูปวยท่ีเขาเกณฑการวิจัยขณะรอ

แพทยตรวจการศึกษานี้ได รับการอนุมัติจากคณะ

กรรมการวิจัยในมนุษยโรงพยาบาลสมเด็จพระพุทธ

เลิศหลา เลขท่ี 007/2564

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถาม               

ซึ่ งได รับการตรวจสอบความตรงของเ น้ือหาโดย                        

ผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน ประกอบดวย แพทยผูเชี่ยวชาญ 

ดานอายุรกรรม 1 ทาน แพทยผูเชีย่วชาญดานโรคติดเช้ือ 

1 ทาน และพยาบาลผูดูแลโรคไมติดตอเรื้อรัง 1 ทาน 

แบบสอบถาม ประกอบดวย 5 สวน ไดแก สวนท่ี 1 ขอมลู

สวนบุคคล สวนท่ี 2 ขอมูลความรูเกี่ยวกับโรคและวัคซีน

ปองกันโรคโควิด-19 เปนแบบบันทึกขอมูล ท่ีประกอบ

ดวยคําถามเกี่ยวกับความรูเรื่องโควิด-19 จํานวน 4 ขอ 

และความรูเกี่ยวกับวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 จํานวน 

4 ขอ โดยไมไดระบุชนิดของวัคซีนโควิด-19 กลุม

ตัวอยางที่ตอบแบบสอบถามไดถูกตองมากกวารอยละ 

60.00 ถือวามีความรูดี ถานอยกวารอยละ 60.00              

ถือว ามีความรู น อย สวนท่ี 3 ความเช่ือเกี่ยวกับ                         

โรคโควิด-19 โดยการประยุกตใชทฤษฎีแบบแผน               

ความเช่ือดานสุขภาพ (Health Belief Model) คือ การ 

รับรูของบุคคลและแรงจูงใจ การที่บุคคลจะมีพฤติกรรม

หลีกเลี่ยงจากการเปนโรคจะตองมีความเชื่อวาเขามี

โอกาสเสี่ยงต อการเปนโรคน้ันมีความรุนแรงและ                          

มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิต รวมท้ังการปฏิบัติน้ัน            

จะเกิดผลดีในการลดโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรคหรือ         

ชวยลดความรุนแรงของโรค สวนท่ี 4 ความตองการได

รับวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 สวนท่ี 5 การรับรูขาวสาร

เกี่ยวกับวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 และหลังจาก                  

ผู ทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงและโครงสร าง              

ของเน้ือหารวมท้ังความถูกตองเหมาะสมของภาษา 

ครอบคลมุตามวตัถปุระสงคของการศึกษาและครอบคลมุ

ตามเน้ือหาที่ตองการ โดยพิจารณาคาดัชนีความตรง             

ตามเนื้อหา (content validity index: CVI) ของ

แบบสอบถามได 0.84 หลงัจากนัน้ ผูวิจัยนําแบบสอบถาม

ไปตรวจสอบความเท่ียง (Reliability) โดยนําไปทดลอง

ใชกับผูปวยโรคเร้ือรัง 7 โรค ซึ่งมีลักษณะคลายคลึง               

กับกลุ มตัวอยางที่จะทําการศึกษา จํานวน 30 ราย                   

โดยใชการวิเคราะหหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค 

(Cronbach’s alpha coefficient) พบวา คาความเท่ียง

ของแบบประเมินการความรู 0.85 และความเท่ียงของ

แบบประเมินความเช่ือได 0.8

การวิเคราะหขอมูล

 ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหขอมูลโดยใช

โปรแกรม SPSS ดังน้ี ใชสถิติเชิงพรรณนาแสดงผล             

รอยละ คาเฉลีย่ (mean) และคาเบีย่งเบนมาตรฐาน (SD) 

และสถิติวิเคราะหศึกษาความสัมพันธระหวางขอมูล            

เบื้องตน ระดับความรู  ความเชื่อตอการฉีดวัคซีน                   

โควิด-19 ในผูปวยท่ีตองการฉีดวัคซีนเทียบกับผูปวย            

ทีไ่มตองการฉดีวัคซีนปองกนัโรคโควิด-19 โดยวิเคราะห

แบบ univariate analysis ใช Chi-squared, odd ratio 

และ 95% confidence interval (CI) แลวจึงนําตัวแปร 

ทีม่คีวามสัมพนัธทางสถติมิาวเิคราะหตอโดยใช multiple 

logistic regression กําหนดคานัยสําคัญทางสถิติที่                 

p<0.05

ผลการศึกษา

 1. ขอมูลพื้นฐาน มีผู ตอบแบบสอบถาม

ทั้งหมด 300 คน เปนเพศหญิงรอยละ 51.67 อายุเฉลี่ย 

54.98±15.60 ป อยูในชวงอาย ุ40-59 ป รอยละ 42.33 

รองลงมา คือ ชวงอายุ 60-79 ป รอยละ 34.33 โรคประจาํ

ตวั ที่พบมากที่สุด คือ เบาหวาน 123 คน รองลงมา คือ                 
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โรคไตเร้ือรงั 85 คน กลุมตัวอยางสวนมากมีโรคประจําตวั 

มากกวา 1 โรคข้ึนไป รอยละ 79.00 ระดับการศึกษา          

สวนใหญไดรับการศึกษาระดับประถมศึกษา รอยละ 

41.33 และสวนใหญไมไดประกอบอาชีพ รอยละ 26.67 

ดังแสดงรายละเอียดในตารางที่ 1

  2. ระดับความรูเร่ืองโรคและวัคซีนปองกัน        

โรคโควิด-19 แบงระดับความรูออกเปน 2 ระดับคือ 

คะแนนความรูมากกวา รอยละ 60.00 ถอืวามคีวามรูมาก 

คะแนนความรูนอยกวารอยละ 60.00 ถือมีความรูนอย 

พบวา ผูตอบแบบสอบถามมีความรูเรื่องโรคและวัคซีน

ปองกันโรคโควิด-19 อยู ในระดับความรู มากถึง                    

รอยละ 86.33 (ตารางที่ 1)

ตารางท่ี 1 แสดงขอมูลพื้นฐานของกลุมตัวอยาง (n=300) 

ขอมูลเบื้องตน

เพศ     

ชาย 

หญิง

อายุ (ป)    

นอยกวา 40 

40-59 

60-79

มากกวา 80

โรคประจําตัว (มีโรคเร้ือรังไดมากกวา 1 โรค)

โรคทางเดินหายใจเรื้อรังรุนแรง เชน ปอดอุดกั้นเร้ือรัง

โรคหัวใจและหลอดเลือด 

โรคไตเรื้อรังระยะ 5  

โรคหลอดเลือดสมอง  

โรคมะเร็งทุกชนิดท่ีอยูระหวางการรักษาดวย เคมีบาํบดั รงัสบีาํบัด และภมูคุิมกันบําบดั

โรคเบาหวาน

โรคอวน

จํานวนโรคประจําตัวตอคน

โรคประจําตัว 1 โรค

โรคประจําตัว 2 โรค

โรคประจําตัว 3 โรค

การศึกษา

ไมไดรับการศึกษา

ประถมศึกษา

มัธยมศึกษา

ปริญญาตรี

สูงกวาปริญญาตรี

ระดับคะแนนความรูเกี่ยวกับโรคและวัคซีนปองกันโรคโควิด-19

มากกวารอยละ 60.00 

นอยกวารอยละ 60.00 

จํานวน (รอยละ)

145 (48.33)

155 (51.67)

50 (16.67)

128 (42.67)

106 (35.33)

16 (5.33)

66 (22.00)

72 (24.00)

85 (28.33)

55 (18.33)

32 (10.67)

123 (41.00)

23 (7.67)

63 (21.00)

184 (61.33)

53 (17.67)

17 (5.67)

124 (41.33)

105 (35.00)

36 (12.00)

18 (6.00)

259 (86.33)

41 (13.67)
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การตัดสินใจฉดีวคัซนีปองกนัโรคโควิด-19

 เม่ือวิเคราะหความสัมพันธตอการตัดสินใจฉีด

วัคซีนปองกันโรคโควิด-19 พบวา เพศ มีความสัมพันธ

กับการตัดสินใจไปฉีดวัคซีน โดยเพศชายตัดสินใจฉีด

วัคซีนมากกวาเพศหญิง (OR=1.97; 95% CI=1.12-

3.48) เร่ืองระดับความรูเกี่ยวกับโรคและวัคซีนปองกัน

โรคโควิด-19 พบวาผูปวยมีระดับความรูดี (คะแนน

มากกวารอยละ 60.00) ตดัสนิใจฉดีวัคซีนมากกวาผูปวย

ที่มีความรูนอย (OR=2.01; 95% CI=1.04-3.85)               

มีนัยสําคัญทางสถิติ (ตารางที่ 2)

ตารางท่ี 2 แสดงผลการวิเคราะหขอมูลเบื้องตนกับการฉีดวัคซีนปองกันโควิด-19

ขอมูลเบื้องตน

เพศ    

ชาย

หญิง

อายุ

นอยกวา 40 ป

40-59 ป

60-79 ป

มากกวา 80 ป

การศึกษา

ไดรับการศึกษาต้ังแตชั้นประถมข้ึนไป

ไมไดรับการศึกษา

อาชีพ

ประกอบอาชีพ

ไมประกอบอาชีพ

ความรูเกีย่วกบัโรคและวคัซนีปองกนัโควดิ-19

มากกวารอยละ 60.00

นอยกวารอยละ 60.00

ฉีด

n (รอยละ)

n=145

76 (52.41)

69 (44.52)

27 (54.00)

57 (44.54)

55 (51.89)

6 (37.50)

140 (49.47)

5 (29.41)

111 (50.45)

34 (42.50)

135 (52.12)

10 (24.39)

ไมฉีด

n (รอยละ)

n=155

69 (47.58)

86 (55.48)

23 (56.00)

71 (55.46)

51 (48.11)

10 (62.50)

143 (50.53)

12 (70.59)

109 (49.55)

46 (57.50)

124 (47.88)

31 (75.61)

OR (95% CI)

1.97 (1.12-3.48)

2.57 (0.21-31.3)

1.61 (0.14-18.5)

2.24 (0.19-13.47)

0.85 (0.15-13.47)

2.63 (0.67-10.25)

1.32 (0.70-2.48)

2.01 (1.04-3.85)

p-value

  0.02

0.45

0.69

0.52

0.91

0.25

0.45

0.02

 3.  การวิเคราะหความเช่ือเกีย่วกับโรคโควิด-19 

กบัการฉดีวัคซนีปองกนัโรคโควิด-19 พบวาความเชือ่วา

โรคโควิด-19 ตองฉีดวัคซีนปองกัน กลุมที่เห็นดวย

ตัดสินใจฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 มากกวากลุมท่ี

ไมเห็นดวย (OR=1.49, 95% CI=1.15-1.94) เช่ือวา

โรคโควิด-19 อาการรนุแรงกวาไขหวดัตามฤดูกาล กลุม

ที่เห็นดวยตัดสินใจฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 

มากกวากลุมทีไ่มเหน็ดวย (OR=1.65, 95% CI=0.97-

2.82) เชื่อวาวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 ฉีดแลวเกิด

อาการขางเคียงเล็กนอย กลุมท่ีเห็นดวยตัดสินใจฉีด

วัคซีนปองกันโรคโควิด-19 มากกวากลุมท่ีไมเห็นดวย 

(OR=1.42, 95% CI=1.03-2.01) ซึ่งมีนัยสําคัญทาง

สถิติ (ตารางที่ 3) 
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 4. ความตองการรับวัคซีนพบวา ผู ป วย               

โรคเร้ือรังมีความตองการฉีดวัคซีน รอยละ 48.33 

เหตุผลที่ตองการฉีดวัคซีนมากที่สุด คือ ไมอยากปวย             

เปนโรคโควิด-19 รอยละ 48.97 ผูปวยโรคเร้ือรัง

ที่ไมตองการฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 รอยละ 

51.77 เหตุผลท่ีไมตองการฉีดมากท่ีสุด คือ กลัวอาการ

ขางเคียงของวัคซีนรอยละ 45.17 (ตารางที่ 4)

ตารางท่ี 3 แสดงผลการวิเคราะหความเช่ือเรื่องโรคโควิด-19 กับการฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19

                  

                     ความเช่ือ

1. เชื่อวาโรคโควิด-19 เปนโรคไมรายแรง

 เห็นดวย 

 ไมเห็นดวย

2. เชื่อวาโรคโควิด-19 ตองฉีดวัคซีนปองกัน

 เห็นดวย 

 ไมเห็นดวย

3. เชื่อวาโรคโควิด-19 ถารางกายแข็งแรงอาการจะไมรุนแรง  

 เห็นดวย

 ไมเห็นดวย

4. เชื่อวายาปฏิชีวนะรักษาโรคโควิด-19 ได

 เหน็ดวย 

 ไมเห็นดวย

5. เชื่อวาโควิด-19 อาการรุนแรงกวาไขหวัดตามฤดูกาล 

 เห็นดวย 

 ไมเห็นดวย

6. เชื่อวาวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 ปองกันโรคไดดี  

 เห็นดวย

 ไมเห็นดวย

7. เชือ่วาวคัซนีปองกนัโรคโควิด-19 ฉดีแลวเกดิอาการขางเคียงเลก็นอย

 เห็นดวย 

 ไมเห็นดวย

ฉีด

n (รอยละ)

n=145

27 (43.55)

118 (49.58)

127 (52.91)

18 (30.00)

85 (44.74)

 60 (54.55)

42 (48.28)

103 (47.25)

130 (51.79)

 15 (30.61)

87 (52.10)

58 (43.60)

108 (53.73)

 37 (37.37)

ไมฉีด

n (รอยละ)

n=155

35 (56.45)

120 (50.42)

113 (47.08)

42 (70.00)

105 (55.26)

50 (45.46)

45 (41.72)

115 (52.75)

121 (48.21)

34 (69.39)

80 (47.90)

75 (56.39)

93 (46.27)

62 (62.63)

OR (95%CI)

0.88

 (0.60-1.29)

1.49

 (1.15-1.94)

0.67

(0.37-1.19)

0.99 

(0.72-1.36)

1.65

 (0.97-2.82)

1.19 

(0.88-1.6)

 

1.42 

(1.03-2.01)

p-value

0.63

0.02

0.23

0.91

0.04

0.29

0.04

การตัดสินใจฉีดวัคซีน
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การตัดสินใจฉดีวคัซนีปองกนัโรคโควิด-19

 5. การรับรูขาวสารเก่ียวกับวัคซีนปองกันโรค

โควิด-19 พบวาผูปวยไดรับขาวสารผานทางโทรทัศน

มากทีส่ดุ รอยละ 56.00 ไดรบัขาวสารผานทางส่ือออนไลน 

รอยละ 18.33 และไดรบัขาวสารจากการบอกเลาจากเพือ่น 

และญาติ รอยละ 16.33 

           การวิเคราะห logistic regression analysis เปน

การวิเคราะหปจจัยที่มีความสัมพันธตอการตัดสินใจฉีด

วัคซนีปองกนัโรคโควิด-19 โดยเลือกตัวแปรตาง ๆ  จาก

การใชสถิติทดสอบ Chi-squared ที่มีความสัมพันธตอ

การตัดสินใจฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 อยางมีนัย

สําคัญทางสถิต ิ p<0.05 นํามาทดสอบตอดวย multiple 

logistic regression พบวา ปจจัยท่ีมีผลตอการตัดสินใจ

ฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 คือ เพศ พบวาเพศชาย

ตัดสินใจฉีดวัคซีนมากกวาเพศหญิง (OR=1.97; 95% 

CI=1.12-3.48) ความรูเก่ียวกับโรคและวัคซีนปองกัน

โรคโควิด-19 พบวาผูปวยท่ีมคีวามรูดตีดัสนิใจฉดีวัคซีน

มากกวาผู ป วยท่ีมีความรู น อย (OR=2.99; 95% 

CI=1.13-7.88) ความเช่ือวาโรคโควิด-19 ตองฉีด

วัคซีนปองกันพบวาผูปวยท่ีเห็นดวยตัดสินใจฉีดวัคซีน

มากกวาผูที่ไมเห็นดวย (OR=1.32; 95% CI=1.05-

1.84) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ p<0.05 (ตารางที่ 5)

ตารางท่ี 4 แสดงความตองการไดรับวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 และเหตุผล

ความตองการฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 

(รอยละ)

ตองการฉีด (48.33)

ไมตองการฉีด (51.67)

เหตุผล (รอยละ)

ไมอยากปวยเปนโรคโควิด-19 (48.97)

กลัวนําโรคโควิด-19 ไปติดคนในครอบครัว (25.52)

มีโรคประจําตัวคิดวาถาติดเช้ือจะมีอาการรุนแรง (22.76)

ฉีดฟรี (2.75)

กลัวอาการขางเคียงของวัคซีน (45.17)

ไมมั่นใจประสิทธิภาพของวัคซีน (41.37)

คิดวาวัคซีนไมสามารถปองกันโรคโควิด-19 ได (8.97)

ตารางท่ี  5 แสดงผลการวิเคราะหปจจัยท่ีมีผลตอการตัดสินใจฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 โดยใช multiple logistic regression

ปจจัย

เพศ

ความรูเกี่ยวกับโรคโควิด-19 และวัคซีนปองกันโรคโควิด-19

ความเช่ือวาวาโรคโควิด-19 ตองฉีดวัคซีนปองกัน

ความเช่ือวาโควิด-19 อาการรุนแรงกวาไขหวัดตามฤดูกาล

ความเช่ือวาวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 ฉีดแลวเกิดอาการขางเคียงเล็กนอย

OR

1.97

2.99

1.32

1.65

1.25

95% CI

1.12-3.48

1.13-7.88

1.05-1.84

0.67-4.05

0.63-2.48

p-value

0.02

0.02

0.02

0.26

0.52

วิจารณ

  ในการศึกษาคร้ังน้ีพบวาผูปวยท่ีมีโรคเร้ือรัง

มอีตัราการตัดสนิใจไปฉีดวัคซนีรอยละ 48.33 โดยท่ัวไป

แลวภูมิคุมกันกลุม (herd immunity) จะเกิดข้ึนไดก็ตอ

เมื่อรอยละ 50-90 ของประชากรมีภูมิคุมกันตอโรคน้ัน 

ซึ่งข้ึนกับวาโรคนั้นติดตอไดงายเพียงใด
(8)

 เนื่องจาก             

โควิด-19 เปนโรคอุบัติใหมยังไมสามารถระบุได               

ชัดเจนวา ตองฉีดวัคซีนใหครอบคลุมประชากรไดมาก

นอยเทาใด สังคมจึงจะเกิดภูมิคุมกันหมู แตการรวมมือ

รวมใจรับวัคซีนใหมากท่ีสุดจะชวยบรรเทาการระบาด          
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decision to receive COVID-19 vaccination

ในประเทศได ผูปวยโรคเร้ือรัง ผูสูงอายุ มักมีอาการ

รุนแรงและเสียชีวิตมากกวากลุมอื่น
(9)

 จากการวิจัยน้ี

ประชากรกลุมเสี่ยงยังมีความตองการฉีดวัคซีนนอยกวา

ทีค่วร เม่ือวิเคราะหจากขอมูลพืน้ฐานพบวา เพศ มคีวาม

สมัพนัธกบัการตดัสนิใจไปฉดีวัคซนี โดยเพศชายตดัสินใจ 

ฉีดวัคซีนมากกวาเพศหญิงซึ่งอาจจะเพราะผูปวยไดรับ

ขาวสารเรื่องผลขางเคียงพบในผูหญิงมากกวาจึงทําให

ตัดสินใจฉีดวัคซีนนอยกวาเพศชาย เรื่องระดับความรู

เกีย่วกับโรคและวัคซนีปองกนัโรคโควิด-19 พบวาระดบั

ความรูมคีวามสัมพนัธกบัการตดัสนิใจฉีดวัคซนี กลุมท่ีมี

ความรูดีตัดสินใจฉีดวัคซีนมากกวากลุมที่ความรูนอย          

ซึ่งการรับรูขาวสารขอมูลเพื่อใหเกิดความรูความเขาใจ

เกีย่วกับโรคและวคัซนีปองกนัโรคโควิด-19 อยางถกูตอง

สงผลใหผู ปวยเกิดความตระหนักและเตรียมพรอม

ปองกันตนเองนํามาสู การตัดสินใจฉีดวัคซีนปองกัน         

โรคโควิด-19 

  ดานความเช่ือเกี่ยวกับโรคโควิด-19 กับการ 

ฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 โดยการประยุกต            

ใชแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ พบวาความเชื่อวา           

โรคโควิด-19 ตองฉีดวัคซีนปองกัน กลุมที่เห็นดวย

ตัดสินใจฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 มากกวากลุม         

ที่ไมเห็นดวย ความเช่ือวาโควิด-19 อาการรุนแรงกวา          

ไขหวัดตามฤดูกาล กลุมที่เห็นดวยตัดสินใจฉีดวัคซีน

ปองกันโรคโควิด-19 มากกวากลุ มท่ีไมเห็นดวย                  

ความเชื่อว าวัคซีนปองกันโรคโควิด-19 ฉีดแลว                      

เกิดอาการขางเคียงเล็กนอย กลุมท่ีเห็นดวยตัดสินใจ             

ฉดีวัคซีนปองกนัโรคโควิด-19 มากกวากลุมทีไ่มเหน็ดวย

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ เม่ือนํามาวิเคราะห multiple 

logistic regression พบความเชื่อวาโรคโควิด-19                

ตองฉีดวัคซีนปองกัน เปนความเช่ือที่มีผลตอการตัดสิน

ใจฉีดวัคซีนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ น่ันคือการรับรู

ความเสี่ยงและความรุนแรงของโรคโควิด-19 และ            

การรบัรูประโยชนของการฉีดวัคซนีปองกันโรคโควิด-19 

มอีทิธพิลตอการตดัสนิใจฉดีวัคซนีปองกนัโรคโควิด-19 

ในผูปวยโรค ซึ่ง Becker
(10)

 ไดกลาวไววา “บุคคลท่ีมี

การรบัรูและโอกาสเสีย่งตอการเกดิโรคและรับรูถงึความ

รุนแรงของโรคจะเห็นความสําคัญของการมีสุขภาพดี           

โดยใหความรวมมือในการปฏิบตัตินเพ่ือปองกันโรคและ

สงเสริมสุขภาพ” ตามแบบแผนความเช่ือดานสุขภาพ

 ความตองการรับวัคซนี พบวาเหตผุลท่ีตองการ

ฉีดวัคซีนมากท่ีสุด คือ ไมอยากปวยเปนโรคโควิด-19            

ผู ป วยโรคเร้ือรังท่ีไมตองการฉีดวัคซีนเหตุผลท่ีไม

ตองการฉีดมากที่สุด คือ กลัวอาการขางเคียงของวัคซีน          

ซึ่งแสดงวาผูปวยยังวิตกกังวลกับผลขางเคียงของวัคซีน

อยูมีผลใหตัดสินใจไมฉีดวัคซีน คลายกับการศึกษาวิจัย

วัคซีนไขหวดัใหญทีพ่บวาบคุลากรสาธารณสขุไมฉดีวัคซนี

ปองกนัไขหวดัใหญเพราะกลวัผลขางเคยีง กลวัวาวัคซีน               

จะเปนตัวกระตุ นทําใหเกิดการติดเชื้อไขหวัดใหญ             

และไมแนใจในประสิทธิภาพของวัคซีนวัคซีน
(11-12)

                                

ผู ปวยโรคเรื้อรังรับรู ข าวสารเกี่ยวกับวัคซีนปองกัน                 

โรคโควิด-19 ผานทางโทรทศันและทางสือ่ออนไลนมาก

ที่สุด ซึ่งอาจจะไดรับขอมูลไมถูกตองบางสวน ทําใหมี         

ผลตอการตัดสินใจฉีดวัคซีนดังน้ันถ าต องการให

ประชาชนฉดีวัคซนีมากขึน้ ควรจะสงเสรมิความรูเกีย่วกับ

โรคโควิด-19 ประโยชนและผลขางเคียงของวัคซีน

ปองกันโรคโควิด-19 โดยควรไดรับขอมูลที่ถูกตอง            

จากแพทยหรือบุคลากรทางการแพทยเมื่อมารับบริการ            

ในโรงพยาบาลและควรสนับสนุนใหประชาชนรับวัคซีน           

เมื่ อมี วัค ซีน จัดสรรมาอย  าง เพียงพอตามลํ าดับ                           

โรงพยาบาลควรพัฒนาการบริการใหขอมูลขาวสาร               

เพื่อชวยใหผู ปวยสามารถตัดสินใจไดอยางถูกตอง                

รวมท้ังประสานกับบุคลากรสาธารณสุขใกลบาน เชน                        

โรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตําบล อาสาสมคัรสาธารณสขุ

ประจําหมู บาน ทําหนาที่ใหขอมูลท่ีถูกตองแกกลุ ม               

ผูปวยโรคเร้ือรัง

สรุป

  ผูปวยโรคเร้ือรงัมอีตัราการตดัสนิใจไปฉดีวัคซีน 

รอยละ 48.33 พบวาเพศชายตัดสินใจฉีดวัคซีนมากกวา

เพศหญิง ผู ปวยมีระดับความรู ดีตัดสินใจฉีดวัคซีน

มากกวาผูปวยท่ีมคีวามรูนอย ผูปวยเห็นดวยกับความเช่ือ

วาโรคโควดิ-19 ตองฉดีวัคซนีปองกนัตัดสนิใจฉีดวัคซนี
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การตัดสินใจฉดีวคัซนีปองกนัโรคโควิด-19

มากกวาผูที่ไมเห็นดวย โดยผูปวยไดรับขาวสารผาน            

ทางโทรทัศนมากที่สุดรอยละ 56.00 รองลงมาไดรับ

ขาวสารผานทางส่ือออนไลน รอยละ18.33 ดังน้ัน              

ถาตองการใหประชาชนฉีดวัคซีนมากข้ึน ควรจะสงเสริม

ความรูเกี่ยวกับประโยชนและผลขางเคียงของวัคซีน

ปองกันโรคโควิด-19 อยางถูกตอง 

ขอเสนอแนะ

 ผลการวิจัยคร้ังน้ีสามารถนําไปใชเปนขอมูล

เกี่ยวกับการตัดสินใจไปรับวัคซีนของผูปวยโรคเร้ือรัง 

และเปนแนวทางในการดําเนนิงานไดอยางมปีระสทิธภิาพ 

มากข้ึน โดยมีขอเสนอแนะจากงานวิจัย คือ หนวยงาน             

ที่เกี่ยวของควรมีการใหความรู ที่ถูกตองเกี่ยวกับโรค            

โควิด-19 และการฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิด-19           

โดยเนนถึงอาการขางเคียง ความปลอดภัยของวัคซีน           

และประสิทธิภาพของวัคซีนอยางถูกตอง โดยแพทย             

หรอืบคุลากรทางการแพทย บคุลากรสาธารณสขุใกลบาน 

(รพ.สต. และ อสม.) ควรใหขอมูลขาวสารท่ีถูกตอง                

และสําหรับการศึกษาวิจัยตอไปในอนาคต ควรศึกษา    

กลุมประชาชนท่ัวไป ซึง่การตัดสินใจฉีดวัคซนีจะมีผลตอ

ผูปวยโรคเร้ือรังและผูสูงอายุในครอบครัว เน่ืองจาก             

ผูปวยโรคเร้ือรังและผูสูงอายุบางคนไมสามารถตัดสินใจ

เองได และจาํเปนตองใหคนในครอบครัวพามาฉดีวัคซนี

ที่โรงพยาบาล ดังน้ัน การตัดสินใจสวนหน่ึงของผูปวย  

โรคเรื้อรังและผูสูงอายุจึงข้ึนอยูกับคนในครอบครัว

กิตติกรรมประกาศ

 ขอขอบคุณเจ  าหน  าที่ แผนกผู ป  วยนอก              

โรงพยาบาลสมเด็จพระพุทธเลิศหลา ที่มีสวนชวยใน             

การเกบ็ขอมูล และผูตอบแบบสอบถามท่ีใหความรวมมือ

ในการตอบแบบสอบถามทุกทาน
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