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ไขห้วดัใหญ่เกิดจากการติดเชื้อไวรสัระบบทางเดนิหายใจเฉียบพลนั  เดก็เลก็  หญิงตัง้ครรภ ์ ผูสู้งอายุ และ 

ผูป่้วยโรคเรื้อรงัเป็นกลุม่เสีย่งต่อภาวะแทรกซอ้นโรคไขห้วดัใหญ่ วตัถปุระสงคข์องการวจิยัเพือ่ศึกษาความสมัพนัธ ์

และ วเิคราะหป์จัจยัที่มผีลต่อความรูแ้ละพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ของผูม้ารบับรกิารในจงัหวดันครสวรรค ์ 

รูปแบบศึกษาเป็นแบบตดัขวาง(cross-sectional study) เก็บขอ้มลูในช่วงการรณรงคฉี์ดวคัซนีป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่

ในสถานพยาบาลจงัหวดันครสวรรคร์ะหวา่งเดอืน มถินุายน–กรกฎาคม 2559  โดยวธิีการสุ่มตวัอย่างแบบหลาย

ข ัน้ตอนไดข้นาดตวัอย่างจ านวนท ัง้สิ้น 386 คน เก็บรวบรวมขอ้มลูดว้ยการสมัภาษณ ์ วเิคราะหข์อ้มลูสถติเิชงิอนุมาน

ดว้ยการวเิคราะหก์ารถดถอยพหุคูณ  ผลการศึกษาพบว่าประชาชนมคีวามรู ้  (×̅ = 8.6) และพฤติกรรมการป้องกนั

โรคไขห้วดัใหญ่ (×̅=71.6 ) อยู่ในระดบัสูง ตวัแปรพยากรณป์จัจยัในการท านายความรูโ้รคไขห้วดัใหญ่ไดแ้ก่ เพศ 

จ านวนปีที่ศกึษา และการเคยไดร้บัวคัซนี สามารถร่วมกนัท านายไดร้อ้ยละ 9 อย่างมนียัส าคญัส าคญัทางสถติิที่ระดบั 

0.001 และ  ตวัแปรพยากรณ์พฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ไดแ้ก่ เพศ อายุ จ านวนปีที่ศกึษา  อาชพี กลุม่เสี่ยง 

การเคยไดร้บัวคัซนี และ ความรูโ้รคไขห้วดัใหญ่ สามารถร่วมกนัท านายไดร้อ้ยละ 16 อย่างมนียัส าคญัส าคญัทางสถติิที่

ระดบั  0.001 จากผลการศึกษาครัง้นี้  ผูก้  าหนดนโยบายควรพจิารณาลกัษณะดา้นประชากร เศรษฐกิจและสงัคม ปจัจยั

ดา้นสุขภาพ  โดยเนน้ ปจัจยัก าหนดที่มผีลต่อการเขา้ถงึการองคค์วามรู ้  และ การปรบัเปลีย่นพฤติกรรมการป้องกนั

โรคไขห้วดัใหญ่ มาใชใ้นการประกอบการพจิารณาจดัรูปแบบที่แตกต่างเพื่อการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ที่มปีระสทิธิภาพ  

Abstract 

 Influenza is an acute respiratory tract infection caused by an influenza virus. Young 

children, pregnant women, older, and people with chronic medical conditions are commonly groups 

of people who are at high risk of serious flu complications. The purpose of this study was to analyze 

factors that affecting on knowledge and behavior of prevention influenza among the clients in 

Nakhon Sawan Province. During a seasonal influenza vaccination campaign between June and July 

2016, we conducted cross-sectional survey of 386 interviewees by multi-stage random sampling.  

Factors that associated with knowledge and behavior were analyzed by employing multiple 



2 
 

regression analysis. The results showed that samples had high level scores of both knowledge (×̅= 

8.6 )  and behavior of prevention influenza (×̅=71.6). The results showed that the regression model 

could be reported as 9% of the variance in knowledge can be predicted by measures of sex, year of 

study and had been get seasonal influenza vaccine at significantly statistical difference level 0.001.   

The regression model could be reported as 16 % of the variance in behavior of prevention influenza 

can be predicted by measures of sex, age, year of study , occupation ,  population at risk, had been 

get seasonal influenza vaccine and  knowledge at significantly statistical difference level 0.001 . 

From research findings it was indicated that policymakers should consider the different 

demographic, socio-economic characteristics and the history of health and getting seasonal 

influenza vaccine in improving knowledge and behavior of prevention influenza for people.  

 

 

 

 

บทน ำ    

 ไขห้วดัใหญ่ เป็นโรคติดต่อระบบทางเดนิหายใจเฉียบพลนั เกิดจากเชื้อไวรสัไขห้วดัใหญ่ (influenza virus)  

พบการระบาดไดต้ลอดท ัง้ปีโดยเฉพาะในช่วงฤดูฝน และ ฤดูหนาว  ไขห้วดัใหญ่ชนิดเอ (H1N1) (H3N2)  พบการแพร่

ระบาดมากที่สุดรองลงมาคือ ชนิดบ ี(1) เป็นเหตผุลส าคญัที่คดัเลอืกสายพนัธุช์นิดเอ (H1N1) (H3N2)  และชนิดบ ีมา

ผลติวคัซนีเพือ่ป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ (2) คนเป็นแหลง่รงัโรคไขห้วดัใหญ่ที่ส  าคญั ทุกเพศทุกวยัมโีอกาสป่วยเป็นโรค

ไขห้วดัใหญ่  โดยเฉพาะหญิงตัง้ครรภอ์ายุครรภ4์เดอืนขึ้นไป  เดก็อายุ 6 เดอืนถงึ 2 ปี ผูป่้วยโรคเรื้อรงั (ปอดอุดกล ัน้

เรื้อรงั หอบหดื หวัใจ หลอดเลอืดสมอง ไตวาย และเบาหวาน)  ผูสู้งอายุ 65 ปีขึ้นไป  ผูพ้กิารทางสมองที่ช่วยเหลอื

ตวัเองไมไ่ด ้ ธาลสัซเีมยีและผูท้ี่มภีูมคิุม้กนับกพร่อง(รวมผูต้ิดเชื้อ HIV ที่มอีาการ) โรคอว้น(3)  ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดั

ใหญ่มคีวามจ าเป็นส าหรบัประชาชนทกุคนเพือ่ลดการเจ็บป่วยและเสยีชวีติจากโรคไขห้วดัใหญ่ 

ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ทีจ่  าเป็นส าหรบัประชาชนประกอบดว้ยการติดต่อ อาการและอาการแสดง การ

ป้องกนั และ การดูแลผูป่้วย  เชื้อไวรสัไขห้วดัใหญ่จะอยู่ในน า้มกู น า้ลาย หรือ เสมหะของผูป่้วย  การติดต่อที่ส  าคญั

โดยตรงผ่านการหายใจเอาเชื้อไวรสัเขา้ไป  หากอยู่ในรศัมรีะยะ 1 เมตรใกลก้บัผูป่้วยไอหรือจาม  ส าหรบัทางออ้มผ่านก

การสมัผสัภาชนะของใชส่้วนตวั เช่น ชอ้น แกว้น า้ ผา้เชด็หนา้ ผา้เชด็ตวั  หรือ ของใชส้าธารณะ เช่น ลูกบดิประตู ปุ่ ม

ลฟิต ์ ราวบนัได ราวรถโดยสาร   แลว้ขยี้ตา แคะจมกู หยบิอาหารเขา้ปาก เชื้อโรคกจ็ะเขา้สู่ร่างกายได ้ ปกติเชื้อไวรสั

จะอยู่ในมอืผูป่้วยไดน้านประมาณ 5 นาท ี  และสามารถอยู่ในสิ่งแวดลอ้มไดน้านถงึ 2-8 ช ัว่โมงหากสภาพแวดลอ้มมี

ความชื้นต า่ อากาศแหง้และเยน็ (4-5)  เมือ่เชื้อเขา้สู่ร่างกายระยะเวลาฝกัตวัประมาณ 1-3 วนั การแพร่เชื้อสู่ผูอ้ื่น 1 วนั

ก่อนเกิดอาการถงึ 5 วนัหลงัจากมอีาการ (6)   ผูป่้วยจะมอีาการไขสู้ง ปวดเมือ่ยตามกลา้มเนื้อมาก ปวดศีรษะ 

อ่อนเพลยี เบือ่อาหาร คดัจมกู มนี า้มกูใส ไอแหง้ๆ  ถา้เป็นเดก็อาจพบอาการคลืน่ไส ้ อาเจยีน ทอ้งร่วงไดม้ากกวา่

ผูใ้หญ่   ผูใ้หญ่ส่วนใหญ่อาการจะไมรุ่นแรง อาการจะทเุลา และหายเป็นปกติภายใน 5- 7 วนั โดยไมต่อ้งพกัรกัษาตวั

ค าส าคญั       Keywords 

ความรู้โรคไขห้วดัใหญ่     Influenza  knowledge 

พฤติกรรมการป้องกนั     prevention   behavior   
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ในโรงพยาบาล  ยกเวน้ในรายที่มอีาการปอดอกัเสบรุนแรง จะพบอาการหายใจเหนื่อย หอบ หายใจล  าบาก และเสยีชวีติ

ไดใ้นที่สุด  จากการติดต่อที่งา่ยดาย และ ภาวะแทรกซอ้นทีจ่นอาจท าใหผู้ป่้วยถงึแก่ชวีติได ้จึงควรส่งเสริมใหป้ระชาชน

ส่วนใหญ่ มพีฤตกิรรมป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ทีถู่กตอ้ง  

การป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ส าหรบัประชาชนที่ส  าคญัเป็นการป้องกนัการสมัผสัเชื้อไขห้วดัใหญ่ และการสรา้ง

ภูมติา้นทานของร่างกาย  ประกอบดว้ย 7 วธิีดงันี้คือ 1)การลา้งมอืที่ถูกตอ้งบ่อยๆ ดว้ยน า้และสบู่ หรือ แอลกอฮอลเ์จล  

2)ไมใ่ชส้ิ่งของ เช่น แกว้น า้ หลอดดูดน า้ ชอ้นอาหาร ผา้เชด็มอื ผา้เชด็หนา้ ผา้เชด็ตวั เป็นตน้ ร่วมกบัผูอ้ื่น 3)ไมค่วร

คลุกคลใีกลช้ดิกบัผูป่้วยที่มอีาการไขห้วดั 4) กินอาหารที่มปีระโยชน ์ เนน้ผกั ผลไม ้ นม ไข ่ กินอาหารปรุงสุกใหม่ๆ  

และใชช้อ้นกลาง 5) นอนหลบัพกัผ่อนใหเ้พยีงพอ 6) ออกก าลงักายอย่างสม  า่เสมอ  7) ควรหลกีเลีย่งการอยู่ในสถานที่

ที่มผูีค้นแออดัและอากาศถา่ยเทไมด่เีป็นเวลานานโดยไมจ่ าเป็น และ วธิีป้องกนัการแพร่กระจายเชื้อโรคจากผูป่้วยไปสู่

คนหมูม่ากที่ส  าคญัคอื การสวมหนา้กากอนามยัใหแ้ก่ผูป่้วยที่มอีาการคลา้ยไขห้วดัใหญ่ (7-8) ที่ผ่านมามกีารศกึษาวจิยั

ประเดน็ความรู ้และ พฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่เพื่อน าผลการศึกษาไปสู่การวางแผนแกป้ญัหาที่เหมาะสมกบั

ประชาชนแต่ละกลุม่เป้าหมาย 

จากการทบทวนงานวจิยัทีเ่กี่ยวขอ้งที่ผา่นมา  ความรูแ้ละพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ในช่วงการแพร่

ระบาดไขห้วดัใหญ่ 2009 ของนกัเรียนมธัยมศึกษาตอนตน้ ครู และผูดู้แลเดก็ และ ประชาชนท ัว่ไป พบว่า ส่วนใหญ่

ประชาชนมคีวามรูร้ะดบัต า่ นกัเรียน และ ครูและผูดู้แลเดก็ มคีวามเรื่องโรคไขห้วดัใหญ่ระดบัสูง  โดยภาพรวมทุก

กลุม่มพีฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่อยู่ในระดบัปานกลาง ความรูไ้มม่คีวามสมัพนัธก์บัการปฏบิตัิตวัในการ

ป้องกนัโรค  อยา่งไรก็ตามตวัแปรพยากรณพ์ฤตกิรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ที่ส  าคญัคอื ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดั

ใหญ่ (9-11)    

สถานการณ์การแพร่ระบาดในประเทศไทย ขอ้มลูเฝ้าระวงัโรคไขห้วดัใหญ่ปี 2559 จากส านกัระบาดวทิยา พบ

ผูป่้วย 169,362 ราย (อตัราป่วย 258.86 ต่อประชากรแสนคน) เสยีชวีติจ านวน 44 ราย (อตัราตาย 0.07 ต่อประชากร

แสนคน)  กลุม่อายุที่พบผูป่้วยสูงสุด คือ 25-34 ปี และ รองลงมา คอื15-24 ปี (รอ้ยละ11.86 และ 10.46 ตามล าดบั)   

อาชพีที่พบผูป่้วยมากที่สุดคือ ไมท่ราบอาชพี/ในปกครอง และ รองลงมาคือนกัเรยีน(รอ้ยละ 40.30 และ 29.40)  ภาค

กลางเป็นภาคที่มอีตัราป่วยสูงสุดและรองลงมาคือ  ภาคเหนอื (อตัราป่วย 372.91และ 335.31ต่อประชากรแสนคน 

ตามล าดบั (12)   ส าหรบัสถานการณ์โรคไขห้วดัใหญ่เขตสุขภาพที่ 3 ปี 2559(ตัง้แต่วนัที่ 1 มกราคม ถงึวนัที่ 28 

ธนัวาคม 2559)  พบผูป่้วยโรคไขห้วดัใหญ่ จ านวน 6,296ราย (อตัราป่วย 208.61 ต่อประชากรแสนคน)  ผูเ้สยีชวีติ 

จ านวน 3 ราย (อตัราตาย เทา่กบั 0.10 ต่อประชากรแสนคน) กลุม่อายุ 0-4 ปี กลุม่อายุที่มอีตัราป่วยสูงสุด และ 

รองลงมา 5-9 ปี (อตัราป่วย1,379.30 และ  844.69 ต่อประชากรแสนคน)  อาชพีส่วนใหญ่ เดก็ในปกครอง รองลงมา

คือ นกัเรยีน (รอ้ยละ 36.44 และ 28.44 ตามล าดบั)  จงัหวดันครสวรรคม์อีตัราป่วยสูงสุด (284.29 ต่อประชากรแสน

คน) และพบผูเ้สยีชวีติวยัแรงงาน จ านวน 3 ราย   รองลงมาคือ พจิิตร ,ก าแพงเพชร ,ชยันาท และ  อทุยัธานี (274.85 

, 194.43 , 64.89   และ 27.17ต่อประชากรแสนคนตามล าดบั)  (13)   

จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวจิยัที่เกี่ยวขอ้งและสถานการณ์โรคไขห้วดัใหญ่ขา้งตน้ ท าใหผู้ว้จิยัสนใจที่

จะศึกษาปจัจยัที่มผีลต่อความรูแ้ละพฤตกิรรมการป้องกนัของผูร้บับริการในจงัหวดันครสวรรค ์ ประกอบกบัที่ผา่นมายงั

ไมเ่คยมกีารศกึษาเกี่ยวกบัความรู ้ และ พฤตกิรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ของผูม้ารบับรกิารในเขตบรกิารสุขภาพที ่
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3  การศกึษาครัง้นี้  มวีตัถปุระสงคส์  าคญัเพือ่ศึกษาความสมัพนัธเ์พื่อศกึษาความสมัพนัธ ์และ วเิคราะหป์จัจยัที่มผีลต่อ

ความรู ้ และ พฤตกิรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ ของ ผูม้ารบับริการในจงัหวดันครสวรรค ์ จากสมมตุิฐานการวจิยั

ที่ว่า ปจัจยัส่วนบุคคลและประวตัิสุขภาพและการเคยไดร้บัวคัซนีไขห้วดัใหญ่มผีลต่อ ความรู ้ และ พฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่  หากด าเนินการศึกษาวจิยัคาดวา่ ผลของการศึกษาจะเกิดประโยชนต่์อการน ามาองคค์วามรูท้ี่

ไดม้าเป็นขอ้มลูพื้นฐาน ในการพฒันาการวางแผนการด าเนนิงานป้องกนัควบคุมโรคไขห้วดัใหญ่ใหแ้ก่ประชาชนที่มี

ประสทิธิภาพมากยิ่งขึ้น    

วสัดแุละวิธีกำรศึกษำ    

  รูปแบบการวจิยัเป็นการวจิยัส ารวจ ประชากรในการวจิยัครัง้นี้คือ ประชาชนจงัหวดันครสวรรคปี์ 2559 

จ านวน  1,066,455 คน (14) กลุม่ตวัอย่างคือ ประชาชนที่มารบับริการที่สถานบริการในจงัหวดันครสวรรค ์ ช่วงเวลาที่

รณรงคฉี์ดวคัซนีป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ใหแ้ก่ประชาชน  ค านวณขนาดตวัอย่างโดยใชสู้ตรของ Cochran (15) ได ้

เท่ากบั 390 คน เก็บขอ้มลูระหวา่งเดอืนมถินุายน ถงึ กรกฎาคม 2559 ตวัแปรอิสระที่ศึกษาประกอบดว้ย 1)ปจัจยั

ประชากรเศรษฐกจิและสงัคมไดแ้ก่ เพศ อายุ จ านวนปีที่ศึกษา อาชพี  และเขตทีอ่ยู่อาศยั 2)ประวตัิสุขภาพและการเคย

ไดร้บัวคัซนี 3)เคยป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่ การเป็นกลุม่เสีย่ง  เคยไดร้บัวคัซนี และ 4) ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ ตวั

แปรตามไดแ้ก่ พฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ วธิกีารสุ่มตวัอย่างแบบหลายข ัน้ตอนดงันี้คือ ข ัน้ตอนแรกสุ่ม

อย่างงา่ยอ าเภอที่มโีรงพยาบาล  จ านวน 13 อ าเภอ ข ัน้ตอนที่สองสุ่มอย่างงา่ยเลอืกสถานบริการอ าเภอละ 3 แห่งที่

ใหบ้ริการรณรงคฉี์ดวคัซนีในวนัที่ลงพื้นที่ และข ัน้ตอนสุดทา้ยเก็บขอ้มลูดว้ยการสมัภาษณ์กลุม่เสีย่งที่มารบับริการฉีด

วคัซนี ล  าดบัที่1 ถงึ 5 และ สุ่มประชาชนท ัว่ไปที่มารบับริการที่สถาน พยาบาลล  าดบัที ่1 ถงึ 5  

 เครื่องมอืที่ใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มลูคอื แบบสมัภาษณ์ ทีผู่ว้จิยัสรา้งขึ้นจากการทบทวนเอกสาร ทฤษฎ ี

และงานวจิยัที่เกี่ยวขอ้ง โดยแบง่ออกเป็น 3 ตอนคือตอนที่ 1 ขอ้มูลเกี่ยวกบัผูต้อบแบบสมัภาษณ ์ ประกอบดว้ย เพศ อายุ 

ระดบัการศึกษา เขตที่อยู่อาศยั อาชีพประวตัสุิขภาพ การรบับริการฉีดวคัซนีไขห้วดัใหญ่ ตอนที่ 2 ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่

จ านวน 10 ขอ้ ประกอบดว้ยขอ้ค าถามการป้องกนัจ านวน 4 ขอ้ อาการและตดิต่อ จ านวน 4 ขอ้ และ การรกัษา จ านวน 2 ขอ้ 

และ ตอนที่ 3 พฤตกิรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่จ านวน 18 ขอ้ ประกอบดว้ยขอ้ค าถามเกี่ยวกบั สุขนิสยัเพื่อสรา้งภูมิ

ตา้นทานโรคไขห้วดัใหญ่ จ านวน 8 ขอ้ และ การปฏบิตัติวัเพื่อหลกีเลีย่งการป่วยโรคไขห้วดัใหญ่จ านวน 10 ขอ้ เกณฑก์ารให ้

คะแนนพฤตกิรรม ปฏบิตัทิกุคร ัง้ ได ้5 คะแนน ปฏบิตัปิระจ าได ้4 คะแนน ปฏบิตับิอ่ยได ้3 คะแนน  ปฏบิตันิานๆคร ัง้ได ้2 

คะแนน ไม่เคยปฏบิตัไิด ้1 คะแนน  รวมคะแนนพฤตกิรรมท ัง้หมด แบง่ระดบัคะแนนพฤตกิรรมออกเป็น 3 กลุม่ คือ นอ้ยกว่า 

51 คะแนน, 51-70 คะแนน และ 71-90 คะแนนของขอ้ค าถามท ัง้หมด ถอืว่ามพีฤตกิรรมการป้องกนัระดบัตอ้งปรบัปรุง  พอใช ้

และ ดี ตามล  าดบั  เกบ็รวบรวมขอ้มลูไดก้ลุม่ตวัอย่างจ านวนท ัง้สิ้น 386 คน คิดเป็นรอ้ยละ99.0  

 วเิคราะหล์กัษณะท ัว่ไปของกลุม่ตวัอย่างใชส้ถติเิชิงพรรณนาไดแ้ก่ ความถี ่ รอ้ยละ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน  

วเิคราะหค์วามสมัพนัธ(์เป็นการหาความสมัพนัธร์ะหวา่งตวัแปร 2 ตวั) และ การวเิคราะหส์หสมัพนัธพ์หคูุณของปจัจยัส่วน

บคุคล ปจัจยัดา้นสุขภาพและการเคยไดร้บัวคัซนีกบั ความรู ้ และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่(เป็นการหา

ความสมัพนัธร์ะหว่างตวัแปรตามและตวัแปรอสิระมากกวา่หนึ่งตวั) ตวัแปรทีศึ่กษาตอ้งมรีะดบัการวดัของตวัแปรเป็น ช่วง

(interval) หรืออตัราสว่น(ratio) จงึมคีวามจ าเป็นตอ้งแปลงตวัแปรทีม่รีะดบัการวดัแบบกลุม่ จงึน ามาแปลงเป็นตวัแปรหุน่ เช่น 

เพศ แปลงเป็น ชาย=1 หญิง=0 ,อาชีพ เกษตรกรรม=1 อาชีพอื่นๆ=0 กลุม่เสี่ยง มโีรคประจ าตวั=1และ ไมม่ ี= 0  การฉีด

วคัซนีไขห้วดัใหญ่  เคยไดร้บั=1 และ ไม่เคย=0 ,และการเคยป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่(ป่วย=1) 
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ผลกำรศึกษำวิจยั   

แบง่ออกเป็น 3 ประเด็นดงันี้คือ 

1.ลกัษณะทัว่ไปของกลุ่มตวัอยำ่ง กลุม่ตวัอย่างจ านวนท ัง้สิ้น 386 คน  มอีายุเฉลีย่ 57.7 ปี  ส่วนใหญ่เป็น

เพศหญิง รอ้ยละ 72.5  ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดบัประถมศึกษา (รอ้ยละ 69.4) ประกอบอาชพี เกษตรกรรม รอ้ยละ 

40.0 รองลงมา ไมไ่ดป้ระกอบอาชพี รอ้ยละ 23.3 และ รบัจา้งรอ้ยละ 16.8 ตามล าดบั  อาศยัอยู่นอกเขตเทศบาล รอ้ย

ละ 64.8 และในเขตเทศบาลรอ้ยละ 35.2  เมือ่สอบถามการเคยป่วยเป็นโรคไขห้วดัใหญ่รอ้ยละ 82.0 ตอบว่าไมเ่คย

ป่วย มเีพยีงรอ้ยละ 18.0 เท่านัน้ที่เคยป่วยในปีทีผ่่านมา  และ เมือ่ถามการเคยไดร้บัวคัซนีป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ 

กลุม่ตวัอยา่งรอ้ยละ73.3 เคยไดร้บัวคัซนี ส าหรบัประวตัิสุขภาพ กลุม่ตวัอย่าง รอ้ยละ 64.2 มสุีขภาพด ี และ รอ้ยละ 

35.8 ป่วยมโีรคประจ าตวั โดยในจ านวนนี้ ป่วยเป็นโรคความดนัโลหติสูง รอ้ยละ 30.0  โรคเบาหวานและความดนัโลหติ

สูง รอ้ยละ 27.5 และ โรคเบาหวาน รอ้ยละ 13.0   ผลการวเิคราะหร์ะดบัความรู ้ และ พฤติกรรมการป้องกนัโรค

ไขห้วดัใหญ่พบวา่ ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ กลุม่ตวัอยา่งส่วนใหญ่ มคีวามรูอ้ยู่ในระดบัด(ีรอ้ยละ80 ขึ้นไป) (×̅ 

=8.60 S.D.=1.31)  และ พฤติกรรมการป้องกนั  อยู่ในระดบั พอใช ้  และ ด ี ใกลเ้คียงกนั (รอ้ยละ 44 และ54.2 

ตามล าดบั) (×̅  =71.63 S.D.=9.22)  (ดงัตารางที่ 1) 

2.กำรศึกษำควำมสมัพนัธข์องปจัจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ เพศ  อายุ จ านวนปีที่ศึกษา อาชพี เขตทีอ่ยูอ่าศยั และ 

ปจัจยัดา้นสุขภาพและการเคยไดร้บัวคัซนี กบั ความรู ้ และ ปจัจยัส่วนบุคคล ปจัจยัดา้นสุขภาพและการเคยไดร้บั

วคัซนี ความรู ้กบั พฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ พบวา่ ปจัจยัที่มคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัความรูค้ือ จ านวนปี

ที่ศกึษา(r=0.193) และ การเคยไดร้บัวคัซนี (r=0.099) อย่างมนียัส าคญัส าคญัทางสถติทิี่ระดบั 0.001 และ0.05 

ตามล าดบั   ส าหรบั เพศ(r=(-0.172) และ อายุ(r=(-0.146)มคีวามสมัพนัธท์างลบที่ระดบั0.001 และ 0.05 ตามล าดบั 

ส าหรบัปจัจยัที่มคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัพฤตกิรรมการป้องกนัคือ การเคยไดร้บัวคัซนี(r=0.258) ความรูเ้รื่องโรค

ไขห้วดัใหญ่(r=0.182 )และ อาชพี(r=0.105 )อยา่งมนียัส าคญัส าคญัทางสถติิที่ระดบั 0.001  และ0.05 ตามล าดบั   

ตารางที1่แสดงจ านวนและรอ้ยละของกลุม่ตวัอยา่งจ าแนกตามคะแนนความรูแ้ละพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ 

ควำมรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ พฤตกิรรมป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ 

ระดบัคะแนน จ ำนวน(n=386) รอ้ยละ ระดบัคะแนน จ ำนวน(n=386) รอ้ยละ 

คะแนนต า่กวา่ รอ้ย

ละ 80 

58 15.0 ตอ้งปรบัปรุง(นอ้ย

กวา่51คะแนน) 

7 1.8 

คะแนนรอ้ยละ80

ขึ้นไป 

328 85.0 พอใช ้ (51-

70คะแนน) 

170 44.0 

ด ี(71-90คะแนน) 209 54.2 

×̅ =  8.60   S.D.=  1.31   Min = 3    Max = 10 ×̅=  71.63   S.D.=  9.22   Min = 44  Max = 90 

 

3.กำรศึกษำสหสมัพนัธพ์หคูุณ   

ผลการวเิคราะหส์หสมัพนัธพ์หุคูณ ปจัจยัที่มผีลต่อความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ไดแ้ก่  เพศ จ านวนปีที่ศึกษา 

และ การเคยไดร้บัวคัซนี  เพศหญิงมคีะแนนความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่นอ้ยกว่าเพศชาย 0.5 คะแนน(95% CI 0.828-

0.237)  ทุกๆ ปีที่ศึกษาทีเ่พิ่มขึ้นจะมคีวามรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่เพิ่มขึ้น 0.1 คะแนน(95% CI 0.022-0.095) และกลุม่ที่
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เคยไดร้บัวคัซนีไขห้วดัใหญ่มคีวามรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่เพิ่มขึ้น0.3 คะแนน (95%CI 0.055-6.679)มากกว่ากลุม่ที่ไม่

เคยไดร้บัวคัซนีไขห้วดัใหญ่ ส าหรบัปจัจยัเรื่อง อายุ อาชพี เขตที่อยูอ่าศยั กลุม่เสี่ยง และการเคยป่วยเป็นโรคไขห้วดั

ใหญ่ ไมม่ผีลต่อความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ ดงัแสดงรายละเอยีดในตารางที่ 2 

ส าหรบัปจัจยัที่มผีลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ไดแ้ก่ เพศ อายุ จ านวนปีที่ศึกษา เกษตรกร 

กลุม่เสี่ยง การเคยไดร้บัวคัซนี การเคยป่วย และ ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่  เพศชายมคีะแนนพฤติกรรมการป้องกนั

โรคไขห้วดัใหญ่นอ้ยกว่าเพศหญิง 2.2 คะแนน(95% CI -4.182-(-0.237)  ทุกๆ หน่วยอายุที่เพิ่มขึ้นจะมคีะแนน

พฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่เพิ่มขึ้น  0.2 คะแนน(95% CI 0.107-0.237)  ทุกๆ ปีที่ศกึษาทีเ่พิ่มขึ้นจะมี

คะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่เพิ่มขึ้น 0.1 คะแนน(95% CI 0.149-0.650) อาชพีเกษตรกรจะมคีะแนน

พฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่มากกวา่กลุม่อาชพีอื่นๆ 2.6 คะแนน(95% CI 0.714-4.483) ผูม้ปีจัจยัเสี่ยงมี

คะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่นอ้ยกว่าผูไ้มม่ปีจัจยัเสี่ยง 3 คะแนน(95% CI(-0.568)-5.365) กลุม่ทีเ่คย

ไดร้บัวคัซนีมคีะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่มากวา่กลุม่ที่ไมเ่คยไดร้บัวคัซนี 4.7 คะแนน(95% CI 

2.654-6.679) กลุม่ที่ไมเ่คยป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่จะมคีะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่มากกว่ากลุม่ทีเ่คย

ป่วย 0.6 คะแนน(95% CI(-1.669)-2.883) ทุกๆ คะแนนความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ที่เพิ่มขึ้นจะมคีะแนนพฤติกรรม

การป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่เพิ่มขึ้น 0.1 คะแนน (95% CI 0.276-1.646) ส าหรบัปจัจยัเรื่อง เขตที่อยู่อาศยั ไมม่ผีลต่อ

พฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ ดงัแสดงรายละเอียดในตารางที่ 3 

ตารางที2่ การวเิคราะหถ์ดถอยพหุความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่  

ปจัจยั       Adjusted OR 95% confidence interval  Z  

      Upper            Lower  

เพศ(ชาย=1)  -0.532***   -0.237  -0.828         -3.546 

อายุ   -0.007   -0.021   0.006         -1.074 

จ านวนปีทีศ่ึกษา  0.059**   0.095   0.022         3.152 

อาชพี (เกษตรกรรม=1) 0.035   0.314  -0.243          0.249 

เขตทีอ่ยูอ่าศยั(ในเขต 

เทศบาล=1)           0.005    0.289  -0.279                    0.036 

กลุม่เสี่ยง              0.129   0.483  -0.225         0.720  

  (โรคประจ าตวั=1) 

การรบัวคัซนี            0.349*   6.679   0.055          2.329  

    (เคยไดร้บั=1) 

การเคยป่วย  0.203   0.539  -0.133        1.188 

ไขห้วดัใหญ่(ป่วย=1) 

N = 386  , R2 =0.09  , F = 4.592 ,D.F.= 8 ,Significant = 0.000  

p>0.05*, p>0.01*, p>0.001* 
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ตารางที3่ การวเิคราะหถ์ดถอยพหุพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่  

ปจัจยั       Adjusted OR        95% confidence interval   Z  

      Upper            Lower  

เพศ(ชาย=1)   -2.152*   -0.121   -4.182          -2.084  

อายุ     0.199***   0.292    0.107           4.238  

จ านวนปีทีศ่ึกษา    0.399**    0.650    0.149            3.133  

อาชพี (เกษตรกรรม=1)   2.598**    4.483   0.714           2.711  

เขตทีอ่ยูอ่าศยั(ในเขต 

เทศบาล=1)                      -0.0478    1.873   -1.968                       -0.049  

กลุม่เสี่ยง                         -2.967**  -0.568  -5.365          -2.432  

  (โรคประจ าตวั=1) 

การรบัวคัซนี              4.667***    6.679    2.654           4.560 

    (เคยไดร้บั=1) 

การป่วยเป็น    0.607**      2.883  -1.669         -2.432 

ไขห้วดัใหญ่(ป่วย=1) 

ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่        0.961**     1.646    0.276          2.757 

N = 386 , R2 = .16, F = 7.748 ,D.F.=9 ,Significant = 0.000  

p>0.05*, p>0.01*, p>0.001* 

   วิจำรณ์อภปิรำย   

 จากการศกึษาครัง้นี้  กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่ระดบัคะแนนความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ อยู่ในระดบัด(ีรอ้ยละ80 

ขึ้นไป) (×̅ = 8.60 S.D.=1.31) แมว้่าขอ้ค าถาม “โรคไขห้วดัใหญ่มอีาการเหมอืนไขห้วดัทัว่ไป ไดแ้ก่ไขสู้ง ปวดเมือ่ย

กลา้มเนื้อ ไอ เจบ็คอ มนี า้มกู หายใจล  าบากบางรายอาเจยีน ทอ้งเสยี” กลุม่ตวัอยา่งส่วนใหญ่ตอบถูกต า่กวา่รอ้ยละ 70 

การศึกษาความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ทีผ่่านมาของบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลพระปกเกลา้ นกัเรยีนมธัยมศึกษา

ตอนตน้จงัหวดัศรีสะเกษ. ครูและผูดู้แลเดก็ศูนยเ์ดก็เลก็ในจงัหวดัสุราษฏรธ์านี  และ ประชาชนจงัหวดักาฬสนิธุ ์ระดบั

คะแนนความรูข้องกลุม่ตวัอย่างอยู่ในระดบัดมีาก(ช่วงระหว่างรอ้ยละ 71.8 ถงึ 90) ขอ้ค าถามที่ตอบถกูมากที่สุดไดแ้ก่ 

การดูแลสุขภาพ อาการและอาการแสดง การแพร่เชื้อ สาเหตุการเกิดโรค การติดต่อ และระยะเวลาแพร่เชื้อตามล าดบั 

ค าตอบที่ถูกตอ้งนอ้ยที่สุดคือ “ผูป่้วยโรคไขห้วดัใหญ่ชนิดA(2009H1N1) ทีม่อีาการไมรุ่นแรงสามารถนอนพกัรกัษาที ่

บา้นได”้ (9-10,16-17-19) อย่างไรกต็าม การศกึษาความรูโ้รคไขห้วดัใหญ่ของประชาชนจงัหวดัสกลนคร ระดบัคะแนน

ความรูข้องกลุม่ตวัอยา่งส่วนใหญ่อยู่ในระดบัต า่ โดยเฉพาะประเดน็ต่อไปนี้คือ การติดต่อ ระยะเวลาของการแพร่เชื้อ 

และการรกัษา(20) ดงันัน้แมว้่า ประชาชนส่วนใหญ่จะมรีะดบัคะแนนความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่อยู่ในระดบัด ี หรือ ต า่

การประชาสมัพนัธใ์หค้วามรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ควรเนน้ประเดน็อาการและอาการแสดง การติดต่อ ระยะการแพร่เชื้อ 

การป้องกนั รวมท ัง้การดูแลรกัษาผูป่้วยอย่างต่อเนื่องต่อไป  จ านวนปีที่ไดร้บัการศึกษาเพิ่มสูงขึ้น การเคยไดร้บัวคัซนี 

เพศหญิง และ ผูอ้ายุที่มอีายุนอ้ย เป็นปจัจยัที่มคีวามสมัพนัธก์บัระดบัคะแนนความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ที่เพิ่มขึ้น อาจ

กลา่วไดว้่า ระดบัการศึกษา ท าใหป้ระชาชนสามารถอ่านออก เขยีนได ้การเขา้ถงึความรูไ้ดจ้ากการอ่าน คน้หาความรู ้ได ้

จากแหลง่ต่างๆ การเคยไดร้บัวคัซนี เป็นการเขา้ถงึความรูผ้่านการประชาสมัพนัธผ์า่นสื่อบุคคล เจา้หนา้ที่สาธารณสุข 
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อสม.  หรอื สิ่งพมิพต่์างๆ  จากการวเิคราะห ์ประเมนิ การรบัรูข้า่วสารเกี่ยวกบัโรคไขห้วดัใหญ่ ชนิดเอ (เอช 1 เอ็น 1) 

ของประชาชนไทย ผลสนบัสนุนว่า สื่อโทรทศันแ์ละเคเบลิทวี ี สือ่บุคคลในชมุชน  ลว้นมผีลต่อความรูเ้รื่องโรคไขห้วดั

ใหญ่ของประชาชน นอกจากนี้  ความรูท้ี่เพิ่มขึ้นแตกต่างกนัระหว่างเพศชายและเพศหญิง เพศหญิงเป็นเพศที่มคีวาม

สนใจสุขภาพดกีวา่เพศชาย รวมท ัง้ ความรูม้าปฏบิตัติวัเรื่องการป้องกนัโรค(16,18-19)  อายุที่นอ้ยกวา่จะมมีากกกวา่ผู ้

ที่มอีายุมากกว่า    

 ส าหรบัระดบัคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ กลุม่ตวัอยา่งส่วนใหญ่ มรีะดบัคะแนนอยู่ในช่วง 

ด ี(×̅  =71.63 S.D.=9.22)  โดยระดบัคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ระดบัพอใช ้จ านวน 10 ขอ้ ดงันี้ 

หลกีเลีย่งการคลุกคลใีกลช้ดิกบัผูป่้วย(×̅ = 3.89),รบัประทานอาหารครบหา้หมู ่ (×̅ = 3.83), เคยฉีดวคัซนีป้องกนั

โรคไขห้วดัใหญ่(×̅ = 3.74) ,ลา้งมอืบ่อยๆดว้ยน า้และสบู่หรอืแอลกอฮอลเ์จล (×̅=3.74),ลา้งมอืทุกครัง้หลงัจากไอ

จาม(×̅ =3.58)  ,ออกก าลงักายสปัดาหล์ะ3-5วนัอย่างนอ้ยวนัละ30นาท(ี×̅ =3.54) , หลกีเลีย่งใชแ้กว้น า้หรอืหลอดน า้

ร่วมกบัผูอ้ื่น (×̅ =3.53), ปิดปากปิดจมกูเมือ่ไอจามดว้ยผา้เชด็หนา้ หรอืกระดาษเชด็หนา้(×̅ =3.48), หลกีเลีย่งการ

ไปในที่ชมุชนที่มคีนแออดั(×̅ =3.23),  และ สวมหนา้กากอนามยัเมือ่เป็นไขห้วดั(×̅ =3.13),   พฤติกรรมการป้องกนั

โรคไขห้วดัใหญ่ภาพรวมเป็นสุขวทิยาส่วนบุคคล และ การป้องกนัการติดเชื้อจากผูป่้วย ทุกขอ้มคีวามส าคญัต่อการ

ป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ อย่างไรกลุม่ตวัอยา่งส่วนใหญ่ละเลยไมไ่ดป้ฏบิตัิท  าใหอ้าจมโีอกาสไดร้บัเชื้อไขห้วดัใหญ่ได ้ 

ที่มาการศึกษาพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่2009 ของ กลุม่เป้าหมายอื่นๆ เช่น แกนน านกัเรียนจงัหวดั

อุทยัธานี นกัศึกษาพยาบาลต ารวจ ส่วนใหญ่อยู่ในระดบัด(ี22-23)    แมว้่าประชาชนมพีฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดั

ใหญ่ระดบัด ี อย่างไรก็ตาม ควรด าเนินกิจกรรมต่างๆ เพื่อการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของประชาชนอยา่งต่อเนื่อง  โดย

เนน้ย า้เพิ่มประเดน็ที่ประชาชนส่วนใหญ่อาจจะละเลย สุขวทิยาส่วนบุคคล และ การป้องกนัตนเองจากผูป่้วย  

นอกจากนี้    สามปจัจยัที่มคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนั คือ การเคยไดร้บัวคัซนี ความรูเ้รื่องโรค

ไขห้วดัใหญ่ และ อาชพี  ท าใหม้พีฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ที่ดขีึ้น อาจกลา่วไดว้่า สือ่บุคคลเช่น เจา้หนา้ที่

สาธารณสุข  สือ่สิ่งพมิพต่์างๆ จากการรณรงคใ์หบ้ริการฉีดวคัซนีไขห้วดัใหญ่ ท าใหก้ลุม่เป้าหมายไดร้บัความรูน้ าไปสู่

การปรบัเปลีย่นพฤติกรรม  ปจัจยัที่มผีลต่อพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ไดแ้ก่ เพศ อายุ จ านวนปีที่ศึกษา 

เกษตรกร การเคยไดร้บัวคัซนี การเคยป่วย และ ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่  สามารถร่วมกนัท านายไดร้อ้ยละ 16 

อย่างมนียัส าคญัส าคญัทางสถติิที่ระดบั 0.001   กำรศึกษำครัง้น้ีสรุปไดว้ำ่ กลุม่ตวัอยา่งมคีวามรูแ้ละ พฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่อยู่ในระดบัด ีปจัจยัที่มคีวามสมัพนัธก์บัความรูค้ือ  เพศ อายุ จ านวนปีที่ศกึษา  และ การเคย

ไดร้บัวคัซนี  และ ส าหรบัปจัจยัที่มคีวามสมัพนัธ ์กบั พฤตกิรรมการป้องกนัคือ การเคยไดร้บัวคัซนี อาชพีและ ความรู ้

เรื่องโรคไขห้วดัใหญ่  ส าหรบัปจัจยัที่มผีลต่อความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่ไดแ้ก่เพศ จ านวนปีที่ศึกษา และ การเคยไดร้บั

วคัซนี  และ ปจัจยัที่มผีลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ไดแ้ก่ เพศ อายุ จ านวนปีที่ศกึษา อาชพี กลุม่เสี่ยง 

การเคยไดร้บัวคัซนี การเคยป่วย และ ความรูเ้รื่องโรคไขห้วดัใหญ่   
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