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บทคดัย่อ 

การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงคเ์พ่ือ วิเคราะห์ปัจจัยประชากร สงัคม และ ปัจจัยด้านสขุภาพ ที่มีผลต่อ

ความรู้ และ พฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ของผู้ป่วยเบาหวาน  รูปแบบศึกษาเป็นแบบตดัขวาง 

โดยเกบ็ข้อมูลด้วยการสมัภาษณ์ ผู้ป่วยเบาหวานในช่วงการรณรงคฉี์ดวัคซีนป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ 

สถานพยาบาลจังหวัดนครสวรรค์ ระหว่างวันที่ 1 มิถุนายน – 30 กรกฎาคม พ.ศ. 2559 โดยวิธกีารสุ่ม

ตัวอย่างแบบสองขั้นตอน ได้ขนาดตวัอย่างจ านวนทั้งสิ้น 312 คน วิเคราะห์ข้อมูลสถิติเชิงอนุมานด้วยการ

ถดถอยพหุคูณ  ผลการศึกษาพบว่า   ตวัแปรพยากรณค์วามรู้ได้แก่ เพศ อายุ จ านวนปีที่ศึกษา  อาชีพ  

การเคยป่วยโรคไข้หวัดใหญ่  และการได้รับวัคซีน และ ตัวแปรพยากรณ์พฤติกรรมได้แก่ เพศ จ านวนปีที่

ศึกษา  เขตที่อยู่อาศัย  และ ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ สามารถร่วมกนัท านายได้ร้อยละ 16.50 และ 

19.00 อย่างมีนัยส าคัญส าคัญทางสถติิที่ระดับ 0.001 ตามล าดับ ผู้ก าหนดนโยบายควรพิจารณาปัจจัยที่

เกี่ยวข้องที่ได้จากการศึกษาคร้ังน้ี ทั้งความรู้ และ พฤตกิรรมป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ของผู้ป่วยเบาหวาน 

เน้นรูปแบบการให้ความรู้ และ การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ทีเ่หมาะสม กบั 

บริบทของผู้ป่วยโรคเบาหวาน  

Abstract 

 The objective of this cross-sectional study was to examine factors that affecting on 

knowledge and preventive behavior of influenza. Data were collected by interview during a seasonal 

influenza vaccination campaign between 1 June and 30 July 2016, the sample size was 312 

samples by two-stage sampling.  The regression model could explain influenza knowledge and 

preventive influenza behavior by16.50 and 19 percent. Sex, age, year of education, occupation, 

had been sick, had received vaccine strongly related to influenza knowledge and sex, year of 

education, area of resident and influenza knowledge strongly related to preventive behavior a 

statistically significant difference at 0.001, respectively. Policymakers should consider the factors 

that had great influence on influenza knowledge and preventive behavior by setting the model of 

promoting and improving behavior of prevention influenza especially patients with diabetes . 
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บทน า 

  เบาหวานเป็นโรคเร้ือรัง ที่เกดิจากตับอ่อนไม่สามารถผลิตอนิซูลิน   ซ่ึงเป็นฮอร์โมนที่ควบคุม

ระดับน า้ตาลในเลือดให้เพียงพอกบัความต้องการของร่างกาย หรือเกดิจากการที่ร่างกายไม่สามารถใช้

อนิซูลินได้อย่างมีประสทิธภิาพ ท าให้ร่างกายมีภาวะน า้ตาลในเลือดสงูกว่าปกต ิหากเกดิเป็นระยะเวลานาน

จะส่งผลเสยีต่อระบบต่างๆ ของร่างกายโดยเฉพาะเส้นประสาท และหลอดเลือด1  ผู้ป่วยเบาหวานมีโอกาส

เจบ็ป่วย และเสยีชีวิตจากโรคไข้หวัดใหญ่ซ่ึงเป็นโรคตดิเชื้ อระบบทางเดนิหายใจเฉียบพลัน สงูกว่าผู้ไม่

ป่วยเป็นเบาหวานถึง สอง ถึง สี่เท่า2-4 องค์การอนามัยโลกคาดประมาณว่า ทุก ๆ ปีมีผู้ป่วยโรคเร้ือรัง

โดยเฉพาะ ผู้ป่วยเบาหวานป่วยเป็นโรคไข้หวัดใหญ่  มีอาการป่วยรุนแรงสงูถึงประมาณสามถึงห้าล้านคน 

และ เสยีชีวิตสงูถึงประมาณ 250,000-500,000ราย5  เหตุผลส าคัญที่ผู้ป่วยเบาหวานมีภาวะเสี่ยงต่อการ

เจบ็ป่วยและเสยีชวิีตจากการติดเชื้ อได้     เน่ืองจากระบบการท างานของเมด็เลือดขาวที่ท าหน้าที่ก  าจัดเชื้ อ

โรคไม่สามารถท าหน้าที่ได้ตามปกติ6 ท าให้มีโอกาสเกดิภาวะแทรกซ้อนจากการติดเชื้ อระบบทางเดิน

หายใจส่วนล่าง7-9 โดยเฉพาะการตดิเชื้ อที่ปอดสงูสองถึงสีเ่ท่า มากกว่า ผู้ที่ไม่ป่วยเป็นเบาหวาน 10-11 

 จากการคาดประมาณขององค์การอนามัยโลกว่า  ทุกๆ ปีจะมีผู้ป่วยเบาหวานป่วย และ เสยีชีวิต

จ านวนมากจากโรคไข้หวัดใหญ่ ซ่ึงเป็นโรคที่ป้องกนัได้ ด้วยการป้องกนัตนเอง และ การฉีดวัคซีนป้องกนั

โรคไข้หวัดใหญ่เป็นประจ าปีละคร้ัง12    อย่างไรกต็าม ผลการประเมินความครอบคลุมการให้บริการวัคซีน

ป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ตามฤดูกาลในกลุ่มผู้ป่วยโรคเร้ือรัง ของประเทศไทยระหว่างปี พ.ศ. 2553-2555 

พบว่า ความครอบคลุมการให้บริการวัคซีนป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ตามฤดูกาล กลุ่มผู้ป่วยโรคเร้ือรัง  

รวมทั้งผู้ป่วยโรคเบาหวาน ยังคงอยู่ในระดับต ่า  แม้ว่า จะมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 8.60 เป็นร้อยละ 

11.20 และร้อยละ 13.90  ตามล าดับ  เม่ือเปรียบเทยีบกบัผู้ป่วยโรคเร้ือรังทั้งหมดของประเทศ13  

ประกอบกบัแนวโน้มของผู้ป่วยเบาหวานที่เพ่ิมขึ้น  ข้อมูลการส ารวจสขุภาพประชากรไทยโดยการตรวจ

ร่างกายคร้ังที่ 5 พ.ศ. 2557พบว่า ความชุกของเบาหวานในประชากรอายุ 15 ปี ขึ้นไป ที่เพ่ิมขึ้นจากร้อย

ละ 6.9 ในปี 2552 เป็นร้อยละ 8.9 ในปี 2557  และ ความชุกเพ่ิมขึ้นตามอายุ  ความชุกเพ่ิมขึ้นสงูสดุ 

กลุ่มอายุ 60-69 ปี ทั้งในผู้ชายและหญิง (ร้อยละ 15.9 และ 21.9 ตามล าดับ)14  

โรคไข้หวัดใหญ่เกดิได้ตลอดทั้งปี อุบตัิการณ์สงูสดุเกดิในช่วงฤดูฝนและฤดูหนาว ไข้หวัดใหญ่ใน

คนประกอบด้วยชนิดเอ (H1N1) (H3N2) และ ชนิดบี พบว่าชนิดเอมีการแพร่ระบาดมากที่สดุ รองลงมา

คือชนิดบี15-16คนเป็นแหล่งรังโรคไข้หวัดใหญ่ที่ส  าคัญ ทุกเพศทุกวัยมีโอกาสป่วย โดยเฉพาะผู้ป่วยโรค 

เบาหวาน หากป่วยเป็นโรคไข้หวัดใหญ่จะมีโอกาสเกดิภาวะแทรกซ้อนที่รุนแรงและเสยีชวิีตได้ ดังน้ัน

ความรู้ และพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่จึงมีความจ าเป็นมาก ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ที่

จ าเป็นประกอบด้วย การติดต่อ อาการและอาการแสดง การป้องกนัและการดูแลผู้ป่วย  ส าหรับพฤติกรรม
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การป้องกนัโรคประกอบด้วย การสมัผัสเชื้ อไข้หวัดใหญ่ และการสร้างภูมิต้านทานของร่างกาย17-18    เชื้ อ

มักจะอยู่ในสิ่งคดัหล่ังต่าง ๆ ของผู้ป่วย  การตดิต่อที่ส  าคญัคือ การหายใจ เอาเชื้ อเข้าไป  หรือ การสมัผัส

ภาชนะของใช้ส่วนตัว หรือของใช้สาธารณะแล้วขยี้ตา แคะจมูก หยิบอาหารเข้าปาก เชื้ อโรคกจ็ะเข้าสู่

ร่างกายได้ ปกตเิชื้ อจะอยู่ในมือผู้ป่วยได้นานประมาณ 5 นาท ี  และสามารถอยู่ในสิ่งแวดล้อมได้นานถึง 

2-8 ชั่วโมง19-20  เม่ือเชื้ อเข้าสู่ร่างกายประมาณ 1-3 วัน ผู้ป่วยจะมีอาการไข้สงู ปวดเม่ือยตามกล้ามเน้ือ 

ปวดศีรษะ อ่อนเพลีย เบื่ออาหาร คดัจมูก มีน า้มูกใส ไอแห้ง ๆ ระยะเวลาการแพร่เชื้ อสู่ผู้อืน่คือ 1 วัน 

ก่อนเกดิอาการถึง 5 วันหลังจากมีอาการ  ปกติอาการจะทุเลา และหายเป็นปกติภายใน 5-7 วัน โดยไม่

ต้องพักรักษาตัวในโรงพยาบาล ยกเว้นผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีอาการรุนแรงต้องพักรักษาตัวในโรงพยาบาล 

เน่ืองจากอาจเกดิอาการปอดอกัเสบรุนแรง  หายใจเหน่ือยหอบ หายใจล าบาก และเสยีชีวิตได้ในที่สดุ21-22  

เม่ือพิจารณา อตัราป่วยผู้ป่วยโรคเบาหวาน ทีเ่ข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลจังหวัดนครสวรรค ์ 

ระหว่างปี 2555-2557 พบว่า  อยู่ในระดับสงูจาก 1,058.91 เป็น 1,021.59 และ  1,061.37 ต่อ

ประชากรแสนคน23  ส าหรับอตัราป่วยการแพร่ระบาดโรคไข้หวัดใหญ่ระหว่างปี 2558-2559 ของ 

จังหวัดนครสวรรค์ พบว่า อตัราป่วยสงูสดุของเขตสขุภาพที่ 3 เท่ากบั 123.29 และ 331.64 ต่อประชากร

แสนคน ตามล าดับ โดยเฉพาะปี 2559 พบว่า อตัราป่วยเพ่ิมสงูขึ้นกว่า 2 เท่า ผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่วัย

แรงงาน(อายุระหว่าง 15-60 ปี) เสยีชวิีตถึง 3 ราย24    นอกจากน้ี จากการทบทวนงานวิจัยที่เกีย่วข้องที่

ผ่านมา ประเดน็ความรู้และพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ในช่วงการแพร่ระบาดไข้หวัดใหญ่ เพ่ือ

น าผลไปสู่การวางแผนการแก้ปัญหาที่เหมาะสมกบั กลุ่มเสี่ยง กลุ่มต่าง ๆ อาท ิ ประชาชน นักเรียน

มัธยมศึกษาตอนต้น ครูและผู้ดูแลเดก็ และ ผู้มารับบริการ พบว่า ส่วนใหญ่ประชาชนมีความรู้ระดับต ่า 

นักเรียน ครู ผู้ดูแลเดก็ และ ผู้มารับบริการ มีความรู้ระดับสงู โดยภาพรวมทุกกลุ่มมีพฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง ความรู้ไม่มีความสมัพันธก์บัการปฏิบัตติัวในการป้องกนัโรค 

ตัวแปรพยากรณ ์พฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ที่ส  าคัญคือ เพศ อายุ จ านวนปีที่ศึกษา อาชีพ การ

เคยได้รับวัคซนีไข้หวัดใหญ่ และความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่25-28ส าหรับบุคลากรทางการแพทย์โดยเฉพาะ

พยาบาล มีความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ระดับด ี รองลงมาคือ เภสชักรและแพทย์ ตวัแปรพยากรณค์วามรู้

โรคไข้หวัดใหญ่และความตระหนักที่ส  าคัญคือ ประสบการณ์และความเชี่ยวชาญ29  

จากสถานการณ์โรคไข้หวัดใหญ่ วรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องข้างต้น ท าให้ผู้วิจัยสนใจที่จะ

ศึกษาปัจจัยประชากร สงัคม และ ปัจจัยด้านสขุภาพ กบัความรู้ และพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่

ของผู้ป่วยเบาหวาน กรณีศึกษา จังหวัดนครสวรรค์ ประกอบกบัที่ผ่านมายังไม่เคยมีการศึกษาเกี่ยวกบั

ความรู้ และพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ของผู้ป่วยโรคเบาหวานซ่ึงเป็นกลุ่มเสี่ยงที่ส  าคญั 

วตัถุประสงคก์ารวิจยั สองประการคือ เพ่ือทดสอบความสมัพันธ ์  และ  วิเคราะห์ปัจจัยประชากร สงัคม 

และ ปัจจัยด้านสขุภาพ ที่มีผลต่อความรู้และพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ของผู้ป่วยเบาหวาน 

สมมุติฐานการวิจยั สองประการ คือ ประการแรกปัจจัยประชากร สงัคม และ ปัจจัยด้านสขุภาพ มี

ความสมัพันธก์บั ความรู้ และพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่  และ ประการที่สอง ปัจจัยประชากร

สงัคม และ ปัจจัยด้านสขุภาพที่มีผลต่อความรู้ และพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ของผู้ป่วย

เบาหวาน 
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วสัดุและวิธีการศึกษา  

งานวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยส ารวจ ประชากรในการวิจัยคร้ังน้ีคือ ผู้ป่วยเบาหวานทั้งหมดของ

จังหวัดนครสวรรค์ปี 2558 จ านวน 54,161คน30 กลุ่มตัวอย่างคือ ผู้ป่วยโรคเบาหวาน ที่มารับบริการที่

สถานบริการของรัฐในจังหวัดนครสวรรค์ ในช่วงเวลาที่รณรงค์ฉีดวัคซีนป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ให้แก่

ประชาชน ค านวณขนาดตัวอย่างโดยใช้สตูรของ Cochran31 ดังน้ี  

                   n  =  P(1 – P)Z2/ d2   

 

โดยที่      

n    คือจ านวนกลุ่มตวัอย่าง 

P    คือ  ค่าสดัส่วนประชากร  =  0.30 

  1 –P = 0.70 

  Z2   คือ ค่า z จากตารางการแจกแจงแบบปกติที่ระดับความเชื่อม่ันที่ก  าหนด = 3.84 

  d2    คือ ค่าความคลาดเคล่ือนที่ยอมรับได้  = 0.0025 

ค านวณขนาดตวัอย่างเท่ากบั 323 คน  

 เกบ็ข้อมูลระหว่าง 1 มิถุนายน ถงึ 30 กรกฎาคม 2559 ตัวแปรอสิระที่ศึกษาประกอบด้วย (1) 

ปัจจัยประชากร และสงัคมได้แก่ เพศ อายุ จ านวนปีที่ศกึษา อาชีพ และเขตที่อยู่อาศัย (2) ประวัติด้าน

สขุภาพ ได้แก่  ภาวะแทรกซ้อน การได้รับวัคซีน  เคยป่วยเป็นไข้หวัดใหญ่ และ (3) ความรู้เร่ืองโรค

ไข้หวัดใหญ่ ตวัแปรตามได้แก่ พฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ วิธกีารสุ่มตัวอย่างแบบสองขั้นตอน

ดังน้ีคือ ขั้นตอนแรก สุ่มอย่างง่าย สถานบริการที่ให้บริการรณรงค์ฉีดวัคซีนในวันที่ลงพ้ืนที่ จ านวน 3 แห่ง

จาก 13 อ าเภอที่มีโรงพยาบาล และขั้นตอนที่สอง เกบ็ข้อมูลด้วยการสมัภาษณ์ผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มารับ

บริการฉีดวัคซนีไข้หวัดใหญ่ในวันที่ลงเกบ็ข้อมูล โดยการสุ่มตามล าดับที่ที่เข้ารับบริการจนครบตามจ านวน

ที่ต้องการ  

เคร่ืองมือที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูลคือ แบบสมัภาษณ์ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการทบทวนเอกสาร 

ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง โดยแบ่งออกเป็น 3 ตอน คือ ตอนท่ี 1 ข้อมูลเกี่ยวกบัผู้ตอบแบบสมัภาษณ ์

ประกอบด้วย เพศ อายุ จ านวนปีที่ศึกษา เขตที่อยู่อาศัย อาชีพ   ภาวะแทรกซ้อน การได้รับวัคซีน เคย

ป่วยเป็นไข้หวัดใหญ่ ตอนท่ี 2 ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ จ านวน 10 ข้อ ประกอบด้วย ข้อค าถามการ

ป้องกนั จ านวน 4 ข้อ อาการและติดต่อ จ านวน 4 ข้อ และการรักษา จ านวน 2 ข้อ เกณฑ์การให้คะแนน

ความรู้โรคไข้หวัดใหญ่ ตอบถูกได้ 1 คะแนน ตอบผิดไม่ได้คะแนน  แบ่งระดบัคะแนนเป็นความรู้ระดับ

ปรับปรุง คะแนนต ่ากว่า 8 คะแนนหรือต ่ากว่าร้อยละ 80 และ ความรู้ระดับดี 8 คะแนนขึ้นไป หรือร้อยละ 

80ขึ้นไป  และตอนท่ี 3 พฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ จ านวน 18 ข้อ ประกอบด้วย ข้อค าถาม

เกี่ยวกบัสขุนิสยัเพ่ือสร้างภูมิต้านทานโรคไข้หวัดใหญ่ จ านวน 8 ข้อ และการปฏิบัตติัวเพ่ือหลีกเล่ียงการ

ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ จ านวน 10 ข้อ เกณฑ์การให้คะแนนพฤติกรรม ปฏิบตัิทุกคร้ัง ได้ 5 คะแนน ปฏบิัติ

ประจ า ได้ 4 คะแนน ปฏิบัติบ่อย ได้ 3 คะแนน ปฏิบตัินาน ๆ คร้ัง ได้ 2 คะแนน ไม่เคยปฏิบตัิได้ 1 

คะแนน รวมคะแนนพฤติกรรมทั้งหมด แบ่งระดับคะแนนพฤติกรรมโดยใช้เกณฑ์ mean ± S.D. เป็น 2 

กลุ่ม คือ ระดับปรับปรุง-พอใช้ (คะแนนน้อยกว่า 51-71 คะแนน) และ ระดับด ี (คะแนน72-90 
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คะแนน)   ตามล าดับ แบบสอบถามที่สร้างขึ้นผ่านการตรวจสอบจากผู้เชี่ยวชาญจ านวน 3 ท่าน ค านวณค่า

ความเที่ยงของแบบสอบถามเร่ืองความรู้ และ พฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ เท่ากบั 0.66  และ 

0.68  ตามล าดับ  กลุ่มตัวอย่างจ านวนทั้งสิ้น 312 คน หรือ ร้อยละ 96.60 ของขนาดตวัอย่างทีค่  านวณได้  

 วิเคราะหล์กัษณะทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง สถติิเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน  วิเคราะหส์มัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ ์ (correlation coefficient) ตวัแปรปัจจัยด้าน

ประชากรเศรษฐกจิสงัคม และ ปัจจัยด้านสขุภาพกบัคะแนนความรู้และพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัด

ใหญ่ มีความสมัพันธก์นักบัระดับคะแนนความรู้ และ พฤติกรรมป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ มาก น้อยเพียง 

และ ไปในทศิทางใด  ตัวแปรที่ศึกษามีระดับการวัดของตวัแปรเป็นกลุ่ม(nominal) คณะวิจัยแปลงตวัแปร

จึงน ามาแปลงเป็นตัวแปรหุ่น เช่น เพศ แปลงเป็นชาย = 1 หญิง = 0 อาชีพเกษตรกรรม = 1 อาชีพอืน่ ๆ 

= 0 และการได้รับวัคซีนไข้หวัดใหญ่ ได้รับ = 1 และไม่ได้รับ = 0 การเคยป่วยเป็นไข้หวัดใหญ่ เคยป่วย = 

1 และไม่เคยป่วย = 0 ส าหรบัการวิเคราะหก์ารถดถอยพหุคูณ(Multiple Regression Analysis)ของตัว

แปรปัจจัยด้านประชากรเศรษฐกจิสงัคม และ ปัจจัยด้านสขุภาพ กบัความรู้ และพฤติกรรมการป้องกนัโรค

ไข้หวัดใหญ่ เป็นการหาความสมัพันธร์ะหว่างตวัแปรตามและตัวแปรอสิระมากกว่าหน่ึงตวั ตัวแปรที่ศึกษา

ต้องมีระดับการวัดของตวัแปรเป็นช่วง (interval) หรืออตัราส่วน (ratio) จึงมีความจ าเป็นต้องแปลงตัว

แปรที่มีระดับการวัดแบบกลุ่ม จึงน ามาแปลงเป็นตวัแปรหุ่น เช่นเดียวกนั 

ผลการศึกษา 

1.ลกัษณะทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง 

กลุ่มตัวอย่างทั้งหมดเป็นผู้ป่วยเบาหวานจ านวน 312 คน มีอายุเฉล่ีย 61.3ปี อายุต ่าสดุ 36 ปี 

และ อายุสงูสดุ80ปี ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 72.8  การศึกษาส่วนใหญ่ ระดับประถมศึกษา(ร้อยละ 

81.7) ประกอบอาชีพเกษตรกรรม ร้อยละ 34.9 รองลงมา ไม่ได้ประกอบอาชีพ ร้อยละ 26.0 และรับจ้าง 

ร้อยละ 18.3 ตามล าดับ  อาศยัอยู่นอกเขตเทศบาล ร้อยละ 57.1และในเขตเทศบาล ร้อยละ 42.9 เม่ือ

สอบถามการเคยป่วยเป็นโรคไข้หวัดใหญ่ ร้อยละ 89.4 ตอบว่า ไม่เคยป่วย มีเพียงร้อยละ 10.6  เท่าน้ันที่

เคยป่วยในปีที่ผ่านมา และเม่ือถามการเคยได้รับวัคซนีป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 89.70

เคยได้รับวัคซนี ส าหรับประวัติสขุภาพ กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยเบาหวานที่มีภาวะแทรกซ้อนสงูถึงร้อยละ

74.04 โดยในจ านวนน้ี มีภาวะแทรกซ้อน ส่วนใหญ่ คอืความดนัโลหิตสงูร้อยละ 51.60 และไตเร้ือรัง 

ร้อยละ 7.70  ตามล าดับ  

2.ความรูแ้ละพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่  

กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้เฉล่ีย 8.57 คะแนน จากคะแนนเตม็ 10คะแนน (S.D. =1.49 ) 

ความรู้ที่กลุ่มตัวอย่างตอบถูกต้องต ่ากว่าร้อย80.0 ตามล าดับดังน้ี คือ 1)โรคไข้หวัดใหญ่ฯ  มีอาการ

เหมือนไข้หวัดทั่วไป ได้แก่ ไข้สงู ปวดเม่ือยกล้ามเน้ือ ไอเจบ็คอ มีน า้มูก หายใจล าบาก บางรายอาเจียน 

ท้องเสยี 2) โรคไข้หวัดใหญ่ฯ ไม่สามารถติดต่อได้ผ่านทางมือที่สมัผัสเสมหะ น า้มูก น า้ลาย และสิ่งของที่

ปนเป้ือน เช่น ลูกบิดประตู ราวบนัได โทรศัพท ์โตะ๊ เก้าอี้  เป็นต้น และ 3) ผู้ที่ป่วยเป็นโรคไข้หวัดใหญ่ฯ

จะสามารถแพร่เชื้ อโรคได้ตั้งแต่เร่ิมมีอาการ ระดับคะแนนความรู้ ดังตารางที ่1 

 

ตารางที่ 1 ร้อยละและค่าเฉล่ียของคะแนนความรู้การป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ที่กลุ่มตัวอย่างตอบถูก  
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ความรู้การป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ ร้อยละตอบถูก(n=312)   Mean   S.D. 

1.ผู้ที่มอีาการไข้หวัด ภายใน 48 ช่ัวโมง หากอาการไข้ยัง

ไม่ลด ควรรีบไปพบแพทย์  

97.40 0.97 0.16 

2.การดูแลสุขภาพให้แขง็แรงด้วยการออกก าลงักายอย่าง

สม ่าเสมอ กนิอาหารให้ครบ 5 หมู่ และพกัผ่อนให้

เพียงพอ ช่วยป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ฯได้  

94.20 0.94 0.23  

3.การป้องกนัการแพร่เช้ือโรคไข้หวัดใหญ่ฯทีส่  าคัญที่สุด

ส าหรับผู้ป่วยคือ ใส่หน้ากากอนามัย  

92.90 0.93 0.26 

ตารางที่ 1 (ต่อ)    

ความรู้การป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ ร้อยละตอบถูก(n=312)   Mean    S.D. 

4.การล้างมอืบ่อย ๆ ด้วยน า้และสบู่ ช่วยป้องกันโรค

ไข้หวัดใหญ่ฯ ได้  

90.40 0.90 0.30  

5.โรคไข้หวัดใหญ่ฯ ติดต่อโดยการไอจามรดกนัโดยตรง  90.10 0.90 0.30 

6.หากป่วยเป็นโรคไข้หวัดใหญ่ฯ ไม่จ าเป็นต้องหยุดงาน

หรือหยุดเรียน  

87.50 0.88 0.33 

7.ผู้ที่มีโรคประจ าตัว เช่น โรคปอด หอบหืด เบาหวาน 

หากเป็นหวัด ต้องพบแพทย์ทนัท ี 

84.30 0.84 0.36 

8.ผู้ที่ป่วยเป็นโรคไข้หวัดใหญ่ฯ จะสามารถแพร่เช้ือโรคได้

ตั้งแต่เริ่มมอีาการ 

76.90 0.77 0.42 

9.โรคไข้หวัดใหญ่ฯ ไม่สามารถตดิต่อได้ผ่านทางมอืที่

สัมผัสเสมหะ น า้มูก น า้ลาย และสิ่งของที่ปนเป้ือน เช่น 

ลูกบิดประตู ราวบันได โทรศัพท ์โตะ๊ เก้าอี้  เป็นต้น   

76.90 0.77 0.42 

10.โรคไข้หวัดใหญ่ฯ  มีอาการเหมือนไข้หวัดทั่วไป ได้แก่ 

ไข้สู  ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ ไอเจบ็คอ มีน า้มูก หายใจล าบาก 

บางรายอาเจียน ท้องเสีย  

66.30 0.66 0.47 

Mean = 8.57    S.D. = 1.49   Min = 3   Max =10 

ส าหรับพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีคะแนนพฤติกรรมป้องกนั

เฉล่ีย 69.88  คะแนนจากคะแนนเตม็ 90 คะแนน (S.D.=7.78) พฤติกรรมป้องกนัที่กลุ่มตัวอย่างไม่

ปฏิบัติมากกว่าหรือเท่ากบัร้อย50.00จ านวน 3 ประเดน็ตามล าดับดังน้ี 1)การไม่ใช้แก้วน า้ หรือหลอดดูด

น า้ร่วมกบัผู้อืน่ (ร้อยละ 61.90) 2)ท่านใส่หน้ากากอนามัยเม่ือเป็นไข้หวัด (ร้อยละ 53.80) และ3)

หลีกเล่ียงการไปในที่ชุมชนที่มีคนจ านวนมาก (ร้อยละ 50.20)  ดังตารางที่ 2 และ 3 

ตารางที่ 2 คะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่  

พฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ จ านวน ร้อยละ 

ระดับปรับปรุง-พอใช้(54 -71คะแนน)  201 64.42 

ระดับดี (72 คะแนนขึ้นไป) 111 35.58 

Mean = 69.88   S.D. = 7.78 Min = 54.00 Max =90.00 
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ตารางที่ 3 ร้อยละและค่าเฉล่ียของคะแนนความรู้การป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ที่กลุ่มตัวอย่างตอบถูก  

พฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่  ร้อยละระดับการปฏิบัติ(n=312) Mean  S.D. 

ทุกคร้ัง บ่อย ไม่เคยปฏิบัติ 

1.หลีกเลีย่งการใชแ้กว้น ้าหรือหลอดดูดน ้าร่วมกบั
ผูอ้ื่น 

35.60 2.60 61.90 3.48 1.83 

2.สวมหนา้กากอนามยัเม่ือเป็นไขห้วดั 37.50 8.70 53.80 2.68 1.64 

3.หลีกเลีย่งการไปในท่ีชุมชนท่ีมีคนจ านวนมาก 34.70 15.10 50.20 2.86 1.47 

ตารางที่ 3 (ต่อ)    

พฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่  ร้อยละระดับการปฏิบัติ(n=312) Mean  S.D. 

ทุกคร้ัง บ่อย ไม่เคยปฏิบัติ 

4.ออกก าลงักายอย่างนอ้ยสัปดาห์ละ 3 -5 วนัๆละ30 
นาที 

50.00 17.60 32.40 0.94 0.23 

5.ปิดปาก ปิดจมูกเม่ือไอ จาม ดว้ยผา้เช็ดหนา้ หรือ 
กระดาษเช็ดหนา้ 

49.10 33.00 17.90 3.37 1.29 

6.หลีกเลีย่งการคลุกคลีใกลชิ้ดกบัผูป่้วย 58.00 24.70 17.30 3.58 1.12 

7.หยุดพกัอยู่กบับา้นเม่ือป่วยเป็นไขห้วดั 59.00 24.40 16.70 3.58 1.15 

8.เคยฉีดวคัซีนป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ ่ 77.20 8.00 14.70 4.19 1.30 

9.ลา้งมือทุกคร้ังหลงัจากไอ จาม 42.30 44.60 13.20 3.46 1.05 

10.นอนหลบัพกัผอ่นอย่างเพียงพอวนัละ6– 8 ชัว่โมง 77.90 9.60 12.50 3.96 0.99 

11.ลา้งมือบ่อย ๆ ดว้ยน ้าและสบู่หรือแอลกอฮอลเ์จล 63.20 25.30 11.50 3.60 0.85 

12.กินอาหารท่ีปรุงสุกใหม่ๆ 91.40 1.30 7.40 4.57 0.94 

13. กินอาหารครบ  5 หมู่ 78.20 15.40 6.40 3.87 0.80 

14.ด่ืมน ้า วนัละ 6-8 แกว้ 89.10 5.40 5.40 4.40 0.82 

15.สูบบุหร่ี 94.50 1.30 4.20 4.78 0.79 

16.หลีกเลี่ยงการใชผ้า้เช็ดตวัร่วมกบัผูอ้ืน่ 96.80 - 3.20 4.80 0.67 

17.หลีกเลี่ยงการใชผ้า้เช็ดหนา้ร่วมกบัผูอ้ื่น 96.80 - 3.20 4.75 0.76 

18.ด่ืมสุรา 95.90 2.90 1.30 4.77 0.56 

 

3.การศึกษาความสมัพนัธร์ะหว่างปัจจยัดา้นประชากรเศรษฐกิจสงัคม ปัจจยัดา้นสุขภาพ ความรู ้และ 

พฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่    

ปัจจัยด้านประชากรเศรษฐกจิสงัคม ปัจจัยด้านสขุภาพ ได้แก่ เพศ (r = 0.17) จ านวนปีที่ศึกษา

(r = 0.14) อาชีพ (r = 0.16)  การได้รับวัคซีน(r = 0.16)  มีความสมัพันธก์บัความรู้ระดับต ่า ในทศิ

ทางบวก ที่ระดับนัยส าคญั 0.01 ตามล าดับ และ ปัจจัยด้านประชากรเศรษฐกจิสงัคม ปัจจัยด้านสขุภาพ 

ได้แก่ เพศ (r = 0.13) อายุ (r = 0.16) เขตที่อยู่อาศยั (r = 0.14) ภาวะแทรกซ้อน (r = 0.19)  มี
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ความสมัพันธก์บัพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ ระดับต ่า ในทศิทางลบ ส าหรับการได้รับวัคซนี(r 

= 0.11)  จ านวนปีที่ศึกษา(r = 0.38) และ ความรู้ (r = 0.23)  มีความสมัพันธก์บัพฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ ระดับต า่ ในทศิทางบวก ดังตารางที่ 4 

 

ตารางที่4 ค่าสมัประสทิธิ์ระหว่างปัจจัยด้านประชากรเศรษฐกจิสงัคม ปัจจัยด้านสขุภาพ ความรู้ และ 

พฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่  

 

 

ตวัแปร เพศ อายุ จ านวนปี

ทีศ่กึษา 

เขตทีอ่ยู่

อาศยั 

อาชีพ ภาวะ 

แทรก

ซ้อน 

การ

ได้รับ

วคัซีน 

เคยป่วย

เป็น

ไข้หวดั

ใหญ่ 

ความรู้  พฤตกิรรม 

เพศ 1.00          

อายุ 0.04 1.00         

จ านวนปี

ทีศึ่กษา 

-0.16** -0.43*** 1.00        

เขตทีอ่ยู่

อาศัย 

0.05 0.20*** -0.07 1.00       

อาชีพ -0.28** -0.18*** -0.03 -0.30*** 1.00      

ภาวะ 

แทรก

ซ้อน 

-0.00 0.25*** -0.31*** -0.15** 0.04 1.00     

การได้รับ

วัคซีน 

-0.02 -0.12* 0.04 0.05 0.07 -0.20*** 1.00    

เคยป่วย

เป็น

ไข้หวัด

ใหญ่ 

-0.17** 0.05 0.21*** -0.04 -0.08 -0.11* -0.16** 1.00   

ความรู้  0.17** 0.06 0.14** 0.04 0.16** -0.09 0.16** 0.07 1.00  

พฤตกิรรม -0.13** -0.16** 0.38*** -0.14** 0.08 -0.19***  0.11* 0.06 0.23*** 1.00 

P<0.05*, P<0.01**,  P<0.001*** 

4.การวิเคราะหส์มการถดถอยพหุคูณ(Multiple Regression Analysis) 

ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณพบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ ได้แก่ เพศ 

อายุ จ านวนปีที่ศึกษา  อาชีพ  การเคยป่วยโรคไข้หวัดใหญ่  และการได้รับวัคซีน  หากควบคุมตวัแปร

อสิระอืน่ๆ  ตัวแปรอสิระที่สนใจอธบิายผลการศึกษาได้ดังน้ี เพศชายจะมีคะแนนความรู้เร่ืองโรคไข้หวัด

ใหญ่มากกว่าเพศหญิง  1.01 คะแนน(95% CI(0.65 - 1.38) ทุก ๆ หน่วยอายุที่เพ่ิมขึ้น1 หน่วย(ปี)จะ

มีระดับของคะแนนความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่เพ่ิมขึ้น  0.03 คะแนน(95% CI 0.01-0.05)  ทุก ๆ ปีที่

ศึกษาที่เพ่ิมขึ้น 1 หน่วย(ปีการศึกษา)จะมีคะแนนความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่เพ่ิมขึ้น 0.11 คะแนน 

(95% CI 0.06-0.17) อาชีพเกษตรกรจะมีคะแนนความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่มากกว่ากลุ่มอาชีพอืน่ ๆ 
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0.97 คะแนน (95% CI (0.61-1.32) กลุ่มที่เคยป่วยเป็นโรคไข้หวัดใหญ่มีคะแนนความรู้เร่ืองโรค

ไข้หวัดใหญ่ มากกว่า กลุ่มที่ไม่เคยป่วย 0.53 คะแนน (95% CI (-0.00)-1.05)และกลุ่มที่เคยได้รับ

วัคซีนจะมีคะแนนความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ มากกว่ากลุ่มที่ไม่เคยได้รับวัคซีน 0.82 คะแนน (95% CI 

(0.30-1.34) ส าหรับปัจจัยเร่ืองเขตที่อยู่อาศัยและภาวะแทรกซ้อนไม่มีผลต่อคะแนนความรู้เร่ืองโรค

ไข้หวัดใหญ่ ดงัตารางที่ 5 

 

 

ตารางที่ 5 ผลการวิเคราะห์ถดถอยพหุปัจจัยที่มีผลต่อความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ 

ปัจจัย  B 

(สมัประสทิธิ์) 

95% confidence interval p-value 

upper lower 

เพศ (ชาย = 1)        1.01  1.38 0.65 0.00 

อายุ        0.03  0. 05 0.01 0.00 

จ านวนปีที่ศึกษา        0. 11 0.17 0.06 0.00 

อาชีพ (เกษตรกรรม = 1)       0.97 1.32 0.61 0.00 

เขตที่อยู่อาศยั(เทศบาล = 1)                                           0. 26 0.59      -0.08 0.14 

ภาวะแทรกซ้อน (มี= 1)     -0.05        0.34      -0.43      0.80 

เคยป่วย (ป่วย = 1)       0.53        1.05      -0.00      0.05 

การรับวัคซีน (ได้รับ = 1)       0.82 1.34 0.30 0.00 

N = 312 , R2 = 16.50, F = 8.684, D.F.=8 ,Significant = 0.00 

P<0.05*, P<0.01**, p<0.001*** 

ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณพบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ 

ได้แก่  เพศ จ านวนปีที่ศึกษา  เขตที่อยู่อาศยั   ภาวะแทรกซ้อนโรคเบาหวาน  และ ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัด

ใหญ่ หากควบคุมตัวแปรอสิระอืน่ๆ ตัวแปรอสิระที่สนใจอธบิายผลการศึกษาได้ดังน้ี เพศชายจะมีคะแนน

พฤติกรรมป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่น้อยกว่าเพศหญิง 2.04 คะแนน(95% CI((-0.06) – (-4.02) ทุก 

ๆ ปีที่ศึกษาที่เพ่ิมขึ้น 1 หน่วย(ปีการศึกษา)จะมีคะแนนพฤติกรรมป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่เพ่ิมขึ้น 0.69 

คะแนน (95% CI 0.06-0.17) กลุ่มที่อาศัยอยู่เขตเทศบาลจะมีคะแนนพฤติกรรมป้องกนัโรคไข้หวัด

ใหญ่น้อยกว่ากลุ่มอยู่นอกเขตเทศบาล 2.24 คะแนน (95% CI (-3.96)- (-0.51) และ ทุก ๆ คะแนน

ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ที่เพ่ิมขึ้น 1 หน่วย จะมีคะแนนพฤติกรรมป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่เพ่ิมขึ้น 1.04 

คะแนน (95% CI 0.46 -1.63)   ส าหรับปัจจัยเร่ืองเพศ อายุ  อาชีพ การเคยป่วยเป็นโรคไข้หวัดใหญ่ 

และการเคยได้รับวัคซนีไข้หวัดใหญ่ไม่มีผลต่อคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ ดงัตารางที่ 6 
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ตารางท่ี 6 ผลการวิเคราะห์ถดถอยพหุปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่  

ปัจจัย  B 

(สมัประสทิธิ์) 

95% confidence interval p-value 

upper lower 

เพศ (ชาย = 1)        -2.04 -0.06 -4.02      0.04 

อายุ          0.02 0.11 -0.07 0.66 

จ านวนปีที่ศึกษา          0.69  0.97  0.42 0.00 

อาชีพ (เกษตรกรรม = 1)       -0.21  1.72        -2.13      0.83 

เขตที่อยู่อาศยั(เทศบาล = 1)                                           -2.24        -0.51        -3.96      0.01 

ภาวะแทรกซ้อน (มี= 1)       -1.86          0.12        -3.83      0.07 

เคยป่วย (ป่วย = 1)       -1.20          1.54        -3.93      0.39 

การรับวัคซีน (ได้รับ = 1)         1.20          3.92         -1.53 0.39  

ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่         1.04          1.63 0.46       0.00 

N = 312 , R2 = 19.00, F = 9.11, D.F.=9 ,Significant = 0.00 

P<0.05*, P<0.01**, p<0.001*** 

วิจารณแ์ละสรุป 

  กลุ่มตัวอย่างการศึกษาคร้ังน้ีทั้งหมดเป็นผู้ป่วยโรคเบาหวาน  ลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างจึง

อาจจะเอนเอยีงไป  กล่าวคือ ส่วนใหญ่ เป็นผู้สงูอายุ   เพศหญิง  การศึกษาระดับประถมศึกษา นอกจากน้ี 

เป็นกลุ่มที่เคยฉีดวัคซีนไข้หวัดใหญ่   เม่ือพิจารณาระดับคะแนนความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ พบว่าอยู่ใน

ระดับดี(ร้อยละ 80.00 ขึ้ นไป) ( x=8.57    S.D. = 1.49 )  เช่นเดียวกบัผลการศึกษาความรู้เร่ืองโรค

ไข้หวัดใหญ่กลุ่มเสี่ยงกลุ่มอื่น ๆ  มีความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ระดับดี 18,25-29  สอดคล้องกับการศึกษา

กลุ่มผู้ป่วยที่มีโรคเร้ือรังกบัผู้ป่วยทั่ว ๆ ไป  พบว่า ผู้ป่วยที่มีโรคเร้ือรังมีร้อยละคะแนนความรู้ระดับดี กว่า

ผู้ป่วยโรคอื่น28     เม่ือพิจารณาความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่รายข้อ พบว่า อาการ และ การติดต่อโรค

ไข้หวัดใหญ่ เป็นสามประเดน็ที่ควรพิจารณาส่งเสริมสนับสนุน ให้กลุ่มเสี่ยงโดยเฉพาะผู้ป่วยโรคเบาหวาน

มีความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้องเหมาะสมเพ่ิมขึ้ น คือ 1)โรคไข้หวัดใหญ่ฯ  มีอาการเหมือนไข้หวัดทั่วไป 

ได้แก่ ไข้สูง ปวดเม่ือยกล้ามเน้ือ ไอเจ็บคอ มีน ้ามูก หายใจล าบาก บางรายอาเจียน ท้องเสีย 2) โรค

ไข้หวัดใหญ่ฯ ไม่สามารถติดต่อได้ผ่านทางมือที่สัมผัสเสมหะ น ้ามูก น ้าลาย และสิ่งของที่ปนเป้ือน เช่น 

ลูกบิดประตู ราวบันได โทรศัพท ์โต๊ะ เก้าอี้  เป็นต้น และ 3) ผู้ที่ป่วยเป็นโรคไข้หวัดใหญ่ฯจะสามารถแพร่
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เชื้ อโรคได้ตั้ งแต่เร่ิมมีอาการ   ดังน้ัน การประชาสัมพันธ์ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ในกลุ่มผู้ป่วย

โรคเบาหวาน ควรเน้นย า้ในประเดน็อาการและติดต่อ เป็นส าคัญ เน่ืองจากเป็นกลุ่มที่มีโอกาสที่ติดเชื้ อโรค

ไข้หวัดใหญ่ได้ง่าย และมีโอกาสเกดิภาวะแทรกซ้อนที่รุนแรงได้5-11  

ส าหรับระดับคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ กลุ่มตัวอย่างประมาณ 2 ใน 3 มี

ระดับคะแนนอยู่ในระดับปรับปรุง (Mean = 69.88   S.D. = 7.78) เม่ือพิจารณารายข้อ พบว่า 

พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่  ประเด็นป้องกันแพร่กระจายเชื้ อด้วยการการไม่ใช้แก้วน ้า หรือ

หลอดดูดน ้าร่วมกับผู้อื่น  ไม่เคยปฏิบัติถึงร้อยละ  61.90  สวมหน้ากากอนามัยเม่ือเป็นไข้หวัด ไม่เคย

ปฏิบัติถึงร้อยละ ร้อยละ 53.80  และ หลีกเล่ียงการไปในที่ชุมชนที่มีคนจ านวนมาก    ไม่เคยปฏิบัติถึง

ร้อยละ 50.20 ผู้ป่วยโรคเบาหวานจึงควรได้รับความรู้ ความเข้าใจที่ถูกต้อง เพ่ือน าไปสู่การปรับเปล่ียน

พฤติกรรมที่ถูกต้อง  เม่ือเปรียบเทียบกับ กลุ่มเป้าหมายอื่น ๆ พบว่า  ผู้ป่วยโรคเบาหวานมีพฤติกรรม

ป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ระดับปรับปรุง-พอใช้  แตกต่างจากการศึกษาที่ผ่านมากลุ่มเป้าหมายอื่น ๆ ที่อยู่

ระดับดี32-33    ปัจจัยเพศ  อายุ จ านวนปีที่ศึกษา อาชีพ เคยป่วย และ การได้รับวัคซีนมีความสัมพันธ์กับ

ความรู้   และ  พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่    ปัจจัย จ านวนปีที่ศึกษา  และ ความรู้    มี

ความสัมพันธ์พฤติกรรมป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ทางบวก  ในขณะที่  เพศ และเขตที่อยู่อาศัยมี

ความสมัพันธพ์ฤติกรรมป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ทางตรงกนัข้าม  

ส าหรับการศึกษาเร่ืองปัจจัยที่มีผลต่อความรู้ และพฤติกรรมป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ เน่ืองจาก

ประชากรในการศึกษาคร้ังน้ีเป็นผู้ป่วยเบาหวานเท่าน้ัน จึงไม่อาจจะอ้างอิงไปยังกลุ่มประชากรปกติได้  

ปัจจัยที่มีผลต่อความรู้ ได้แก่ เพศ อายุ จ านวนปีที่ศึกษา  อาชีพ  การเคยป่วยโรคไข้หวัดใหญ่  และการ

ได้รับวัคซีน สามารถร่วมกันท านายได้ร้อยละ 16.50 อย่างมีนัยส าคัญส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.00   

ส าหรับปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่ ได้แก่ เพศ จ านวนปีที่ศึกษา  เขตที่อยู่อาศัย   

และ ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ สามารถร่วมกนัท านายได้ร้อยละ 19.00อย่างมีนัยส าคัญส าคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.00     เม่ือพิจารณาปัจจัยที่เกี่ยวข้องเร่ืองเพศ พบว่า เพศชายมีความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ดีกว่า

เพศหญิง  อย่างไรกต็าม เพศหญิงมีพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ดีกว่าเพศชาย    จ านวนปีที่

ศึกษา เป็นปัจจัยที่ส  าคัญที่มีผลต่อทั้งความรู้และพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่  การศึกษาท าให้

ประชาชนสามารถอ่านออก เขียนได้ การเข้าถึงความรู้ ได้จากการอ่าน รวมทั้งค้นหาความรู้ ได้จากแหล่ง

ต่าง ๆ   นอกจากน้ี การเคยป่วยโรคไข้หวัดใหญ่  รวมทั้ง การได้รับวัคซีนของผู้ป่วยท าให้เข้าถึงความรู้

ผ่านการประชาสมัพันธผ่์านสือ่บุคคล เจ้าหน้าที่สาธารณสขุ อสม. หรือสิ่งพิมพ์ต่าง ๆ   

เพศหญิง ผู้ที่อายุเพ่ิมขึ้น จ านวนปีที่ศึกษาเพ่ิมขึ้ น อาชีพเกษตรกร ผู้ป่วยที่ไม่มีโรคเร้ือรัง ผู้ที่เคย

ได้รับวัคซีน ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ระดับดี เป็นปัจจัยที่มีความสมัพันธ์กบัพฤติกรรมการป้องกันโรค

ไข้หวัดใหญ่เพ่ิมขึ้น  อาจกล่าวได้ว่า เพศหญิงที่มีความสนใจสุขภาพดีกว่าเพศชาย  รวมทั้งปฏิบัติตัวเร่ือง

การป้องกันโรค ระดับการศึกษา  ท าให้ประชาชนสามารถอ่านออก เขียนได้ สามารเข้าถึงความรู้ ได้จาก

การอ่าน ค้นหาความรู้ ได้จากแหล่งต่าง ๆ   นอกจากน้ี การเคยได้รับวัคซีน เป็นการเข้าถึงความรู้ผ่านการ

ประชาสมัพันธผ่์านสื่อบุคคล เจ้าหน้าที่สาธารณสขุ อสม. หรือสิ่งพิมพ์ต่าง ๆ34  การศึกษาคร้ังน้ีสรุปได้ว่า 

กลุ่มตัวอย่างที่เป็นผู้ป่วยโรคเบาหวาน มีความรู้อยู่ในระดับดี และมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคไข้หวัดใหญ่

อยู่ในระดับปรับปรุง-พอใช้  และ ปัจจัยที่มีผลต่อความรู้ และ พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
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ได้แก่  เพศ อายุ จ านวนปีที่ศึกษา  อาชีพ  การเคยป่วยโรคไข้หวัดใหญ่  การได้รับวัคซีน  และ  เพศ 

จ านวนปีที่ศึกษา  เขตที่อยู่อาศัย   และ ความรู้เร่ืองโรคไข้หวัดใหญ่ ตามล าดับ 

กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบพระคุณนายแพทย์วิทยา สวัสดิวุฒิพงศ์ ผู้ทรงคุณวุฒิที่กรุณาให้ข้อเสนอแนะที่เป็น

ประโยชน์   ขอขอบพระคุณแพทย์ดิเรก ข าแป้น ผู้อ านวยการส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 3 จังหวัด

นครสวรรค์ ที่ให้การสนับสนุนการด าเนินการศึกษาวิจัย นายแพทย์สมเกียรติ ข านุรักษ์ และเจ้าหน้าที่

สาธารณสขุจังหวัดนครสวรรค์ทุกท่าน ที่ให้ความอนุเคราะห์เอื้อเฟ้ือสถานที่ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล และ 

กลุ่มตัวอย่างทุกท่านที่กรุณาให้ค าตอบที่เป็นจริงด้วยความเตม็ใจ จนท าให้การศึกษาวิจัยคร้ังน้ีส าเรจ็ลงได้
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