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บทน า : การส่งเสรมิพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ 19 ของบุคคลเป็นหลกัส าคญัทีช่่วยควบคุมการ
แพร่ระบาดของโรคตดิเชือ้โควดิ 19  
วตัถปุระสงค์การวิจยั : เพื่อศึกษาพฤติกรรมและอ านาจการท านายพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อ 
โควดิ 19 ระดบัเหมาะสมของปัจจยัส่วนบุคคล ปัจจยัรบัรูค้วามเชื่อด้านสุขภาพ และปัจจยัชกัน าการปฏบิตัิ
ของนกัศกึษาพยาบาล 
วิธีการวิจยั : การวจิยัเชงิท านาย ตวัอย่างคอืนักศกึษาคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัเอกชนแห่งหนึ่ง 
จ านวน 460 ราย เครื่องมอืที่ใช้เป็นแบบสอบถามปัจจยัรบัรู้ความเชื่อด้านสุขภาพ ปัจจยัชกัน าการปฏิบตัิ 
และพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19  วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงบรรยาย และสถิติถดถอย 
โลจสิตกิแบบไบนาร ี
ผลการวิจยั : พฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชือ้โควดิ 19 สว่นใหญ่อยู่ในระดบัเหมาะสม (59.78%) ปัจจยัทีม่ี
อทิธพิลต่อพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชือ้โควดิ 19 อยู่ในระดบัเหมาะสม ประกอบดว้ย ปัจจยัดา้นการรบัรู้
ความเชื่อดา้นสุขภาพ ไดแ้ก่ การรบัรูค้วามสามารถในการปฏบิตัเิหมาะสม (ORadj = 3.16, 95% CI= 1.99 -
5.01) และปัจจยัชกัน าการปฏบิตั ิไดแ้ก่ การไดร้บัขอ้มูลข่าวสารเหมาะสม (ORadj = 2.37, 95% CI= 1.49 -
3.77) โดยร่วมกนัท านายพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชือ้โควดิ 19  ระดบัเหมาะสม (23.40%) 
สรุปผล : การรบัรู้ความสามารถในการปฏบิตัิ และการได้รบัขอ้มูลข่าวสารอยู่ในระดบัเหมาะสม สามารถ
ท านายพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ 19 ของนักศกึษาพยาบาลได ้ดงันัน้ การออกแบบโปรแกรม
ส่งเสรมิพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ 19 ควรใหค้วามส าคญักบัการส่งเสรมิการรบัรูค้วามสามารถ
ในการปฏบิตั ิและการเผยแพร่ขอ้มลูทางสือ่สงัคมออนไลน์ใหถ้งึในระดบัที่เหมาะสม  
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Factors influencing COVID-19  preventive behaviors  
among nursing students 
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Abstract 
 

Background: Promoting behaviors to prevent COVID-19 infection of individuals is an important 
measure to control the spread of COVID-19 infectious disease. 
Objectives: The aim of this study was to investigate COVID-19 preventive behaviors and the 
predictive power of personal factors, perceptions of the Health Belief Model, cue to action to adhere 
to COVID-19 preventive behaviors at an appropriate level among nursing students. 
Methods: This predictive study was conducted with a  total of 460 nursing students from a private 
university. Data were collected using questionnaires on personal data, health beliefs, action 
instructions, and preventive behaviors. Descriptive statistics and binary logistic regression were used 
for data analysis. 
Results: Most of the samples had COVID-19 preventive behaviors at an appropriate level (59.78%). 
Factors that influenced COVID-19 preventive behaviors at an appropriate level included health belief 
factors, i.e., perceived self-efficacy (ORadj = 3.16, 95% CI= 1.99-5.01), and cue to-action factors, 
i.e., information received (ORadj = 2.37, 95% CI= 1.49-3.77). These factors explained 23.40% of the 
variance in COVID-19 preventive behaviors at an appropriate level. 
Conclusions: Both perceived self-efficacy and information received at an appropriate level were the 
factors that influenced engagement in COVID-19 preventive behaviors at an appropriate level. 
Therefore, when designing the COVID-19 preventive behaviors program for nursing students, 
attention should be paid to increasing perceived self-efficacy and disseminating information about 
COVID-19 at an appropriate level through social media.  
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บทน า 
 โรคติดเชื้อโควิด 19 (COVID-19) เป็นโรค 
ติดเชื้อทางเดินหายใจที่เกิดจากเชื้อไวรสัโคโรนา 
(Respiratory Coronaviruses)1 ซึ่งองค์การอนามยั
โลกประกาศให้เป็นโรคที่มีการระบาดไปทัว่โลก 
(pandemic) เป็นภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุข
ระหว่างประเทศตัง้แต่วนัที ่30 มกราคม 25632 การ
แพร่ระบาดของโรคติดเชื้อโควิด 19 พบผู้ติดเชื้อ 
ทัว่โลก จ านวน 284,872,634 คน และเสียชีวิต
จ านวน 5,438,306 คน ส าหรบัในประเทศไทย พบ
ผูต้ดิเชื้อ จ านวน 2,217,287 คน เสยีชวีติ 21,647 คน3 
(ขอ้มลู ณ วนัที ่29 ธนัวาคม 2564)  
 การแพร่กระจายของเชื้อโควิด 19 จะผ่าน
จากการสัมผัส (contact)  และสารคัดหลัง่จาก
ทางเดนิหายใจหรอืแพร่กระจายเชือ้จากฝอยละออง
น ้ามูก น ้าลาย (droplet) จากผู้ป่วยที่มเีชื้อโดยการ 
ไอ หรอืจาม1 จากการตดิเชือ้โควดิ 19 สง่ผลกระทบ
ต่อด้านร่างกายผู้ป่วย โดยบางรายตดิเชื้อนี้ โดยไม่
แสดงอาการ ส่วนใหญ่ผู้ป่วยมกัมอีาการไม่รุนแรง 
บางรายอาจมภีาวะปอดอกัเสบรุนแรงจนเกดิระบบ
การหายใจล้มเหลว หรือมีอวัยวะหลายระบบ
ลม้เหลวจนน าไปสูก่ารเสยีชวีติไดใ้นทีสุ่ด1 เชือ้โควดิ 19 
มกีารกลายพนัธุ์จนถงึปัจจุบนั การแพร่ระบาดเป็น
ระลอกที ่5 คอืสายพนัธุ์โอมคิรอน (มกราคม 2565) 
ซึ่งการกลายพนัธุ์แต่ละครัง้จะเพิ่มอัตราการแพร่
ระบาดไดร้วดเรว็ขึน้ ส่งผลใหม้ผีูต้ดิเชื้อจ านวนมากขึน้ 
การมีผู้ติดเชื้อจ านวนมากกว่าการให้บริการด้าน
สาธารณสุขทีจ่ะตอบสนองไดเ้พยีงพอ จงึเป็นภาวะ
วิกฤตของระบบสาธารณสุข หน่วยงานภาครฐัจึง
ต้องออกมาตรการในหลายรูปแบบขอความร่วมมอื
และออกเป็นกฎหมาย เพื่อหยุดยัง้การแพร่ระบาด
ของโรค มาตรการประกอบด้วย ลดการติดต่อกนั
ของบุคคล จ ากดัการเดนิทางไปในพืน้ทีท่ีม่กีารแพร่
ระบาดสูง และเร่งด าเนินการฉีดวัคซีนให้กับ

ประชาชนให้ได้มากที่สุด2 ถงึแม้ว่าจะมกีารพฒันา
วคัซนีเพื่อช่วยลดความรุนแรงของการเจบ็ป่วย ซึ่ง
ช่วยลดอตัราการเสยีชีวติได้ แต่จ านวนผู้ติดเชื้อก็
ยงัคงเพิม่ขึ้น รฐัจึงต้องออกมาตรการ เพื่อลดการ
แพร่ระบาดของโรคเป็นระยะ มีการผ่อนคลาย
มาตรการ เมื่อพบจ านวนผู้ติดเชื้อลดลง เพื่อลด
ผลกระทบด้านเศรษฐกจิ แต่ยงัคงเน้นย ้ามาตรการ 
การป้องกนัการตดิเชื้อขัน้สูงสุด (universal prevention) 
โดยใหป้ระชาชนทุกคนตระหนักและปฏบิตั4ิ ซึง่การ
ป้องกันการแพร่ระบาดของเชื้อ โควิด  19 ที่มี
ประสิทธิภาพที่สุดคือ ประชาชนต้องให้ความ
ร่วมมอืในการมพีฤตกิรรมป้องกนัโรคตามมาตรการ
ทีก่ าหนด 
 ทฤษฎีที่น ามาใช้ในการอธิบายพฤติกรรม
การป้องกนัโรคที่เป็นที่นิยม คอื แนวคดิแบบแผน
ความเชื่อด้านสุขภาพ (Health Belief Model) ของ 
Stretcher และ Rosenstock5 โดยอธิบายว่า ความ
เชื่อคอืความนึกคดิหรอืความเขา้ใจของบุคคลต่อสิง่
ใดสิ่งหนึ่ง จะท าให้บุคคลมีความโน้มเอียงที่จะ
ปฏิบตัิตามความนึกคดิหรอืความเข้าใจนัน้ ความ
เชื่อจึงเป็นสิ่งที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของบุคคล 
เมื่อบุคคลมคีวามเชื่ออย่างไร ความเชื่อนัน้จะเป็น
ตวัก าหนดพฤตกิรรมใหบุ้คคลปฏบิตัติามความเหน็
และความเขา้ใจนัน้ องคป์ระกอบในแบบแผนความ
เชื่อด้านสุขภาพ ได้แก่ (1) ปัจจัยด้านการรับรู้ 
ไดแ้ก่ การรบัรูโ้อกาสเสีย่งของการเป็นโรค การรบัรู้
ความรุนแรงของโรค  การรบัรูป้ระโยชน์ของการป้องกนัโรค  
การรบัรูอุ้ปสรรคของการปฏบิตั ิและการรบัรูค้วามสามารถ
ในการปฏบิตั ิ (2) ปัจจยัชกัน าการปฏบิตั ิได้แก่ ความรู้
เกี่ยวกับโรค การได้รับข้อมูลข่าวสาร และ (3) ปัจจัย
ปรับแต่งการปฏิบัติ เช่น เพศ  อายุ  ระดับการศึกษา 
รายได้ เป็นต้น5 จากการทบทวนวรรณกรรมที่ศึกษา
พฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ 19 และปัจจยัที่มี
ความสมัพนัธ์หรอืมอีทิธพิลต่อพฤตกิรรมการป้องกนัโรค
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ตดิเชือ้โควดิ 19 ทีใ่ชก้รอบแนวคดิแบบแผนความเชื่อด้าน
สุขภาพ ในนักศกึษาพยาบาล นักศกึษาระดบัปรญิญาตร ี
และประชาชนทัว่ไป ผลการศึกษามทีัง้สนับสนุนและไม่
สนบัสนุนแนวคดิดงักล่าว6-13  เช่นการศกึษาของการศกึษา
ของ มาลี เกื้อนพกุุล  สุวิมล  พนาวฒันกุุล และ พีรยา 
นันทนาเนตร9 ที่พบว่า ความรู้ และปัจจยัด้านแบบแผน
ความเชื่ อด้านสุขภาพ ไม่มีความสัมพันธ์กับ
พฤตกิรรมการป้องกนัและควบคุมโรคโควดิ 19 ใน
กลุ่มนักศึกษา อาจารย์และบุคลากรสายสนับสนุน 
ของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัเทคโนโลยี
ราชมงคลธญับุร ี สอดคล้องบางส่วนกบัการศกึษา
ของ Poonaklom, Rungram, Abthaisong และคณะ13 
ที่พบว่า อายุ การรับรู้ความรุนแรง และการรับรู้
ประโยชน์ในการปฏิบตัิพฤติกรรม ไม่มคีวามสมัพนัธ์
กบัพฤตกิรรมป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ 19 ในบุคคลวยั
ผูใ้หญ่ในจงัหวดักาฬสนิธุ ์เป็นตน้ 
 สถานการณ์ในพื้นที่ที่ศกึษาตัง้อยู่ในจงัหวดั
ปทุมธานี ซึ่งมสีถติมิผีู้ตดิเชื้อโควดิ 19 สูงและเคย
ถูกจดัใหเ้ป็นพืน้ทีค่วบคุม นกัศกึษาคณะพยาบาลศาสตร์ 
ในสถาบนัการศึกษาเอกชนแห่งหนึ่ง มกีารศึกษา
ทัง้ในภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ จัดว่าเป็นกลุ่ม
เสีย่งต่อโรคตดิเชื้อโควดิ 19 ดว้ยลกัษณะการเรยีน
ในภาคทฤษฎีที่เป็นการรวมกลุ่มกนัของนักศกึษา 
การฝึกปฏบิตัใินหอ้งปฏบิตักิารเป็นกลุ่มย่อย ต้องมี
การตดิต่อสื่อสารกนัตลอดเวลา  ตลอดจนนักศกึษา
พยาบาลที่ไปฝึกภาคปฏิบัติที่โรงพยาบาลซึ่งมี
ความเสี่ยงจากการดูแลผู้ป่วยที่อาจมีการติดเชื้อ
โดยไม่แจ้งประวตักิารเดนิทางไปในพื้นที่เสีย่งหรอื
สมัผสักับผู้ติดเชื้อ ประกอบกับลักษณะการเรียน
พยาบาลมักจะก่อให้เกิดความเครียด ท าให้การ
พักผ่อนไม่เพียงพอ ไม่มีเวลาออกก าลังกาย 
รบัประทานอาหารไม่เป็นเวลา สง่ผลใหภู้มติา้นทาน

ลดลง และมีโอกาสเสี่ยงต่อการติดเชื้อไวรัส 
โควคิ 19 ได้ ซึ่งในช่วงที่ผ่านมานักศกึษาบางส่วน
ไดเ้ดนิทางกลบับา้นในต่างจงัหวดั และปรบัเปลี่ยน
วธิกีารเรยีนเป็นแบบออนไลน์ นกัศกึษาไดร้บัขอ้มูล
ข่าวสารในการปฏิบตัิตนตามมาตรการที่ทางกรม
ควบคุมโรคไดป้ระชาสมัพนัธผ์่านสือ่ต่างๆ  

นอกจากนี้ไดร้บัขอ้มลูจากอาจารยน์ิเทศขณะ
ฝึกภาคปฏบิตั ิจนถงึปัจจุบนั ประชาชนทุกคนต้อง
ปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตให้เข้าสู่ วิถีปกติใหม่ (new 
normal) ผู้วิจยัในฐานะของอาจารย์คณะพยาบาล
ศาสตร์ ตระหนักถึงความรบัผดิชอบในการพฒันา
พฤตกิรรมการป้องกนัโรคให้แก่นักศกึษา แต่ยงัไม่
เคยมกีารศกึษาว่านักศกึษาพยาบาล มพีฤตกิรรม
การป้องกนัการตดิเชื้อโควดิ 19 เป็นอย่างไร และมี
ปัจจัยอะไรบ้างที่สามารถท านายพฤติกรรมการ
ป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 ได้ ดงันัน้ผู้วิจัยจึงมี
ความสนใจทีจ่ะศกึษาพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิ
เชื้ อ โควิด  19 และ ปัจจัยท านายพฤติก ร ร ม
พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 ตาม
กรอบแนวคดิแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ เพื่อ
เป็นขอ้มลูในการจดักจิกรรมหรอืออกแบบมาตรการ
ใหน้กัศกึษาพยาบาลมพีฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิ
เชือ้โควดิ 19 ใหม้ปีระสทิธภิาพต่อไป 

วตัถปุระสงคก์ารวิจยั 
 1. เพื่อศกึษาพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิ
เชือ้โควดิ 19 ของนกัศกึษาพยาบาล   
 2. เ พื่ อ ศึ กษ าอ า น า จ ใ นก า รท า น า ย
พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 ของ
ปัจจยัส่วนบุคคล ปัจจยัด้านการรบัรู้ความเชื่อด้าน
สุขภาพ และปัจจยัชกัน าการปฏิบตัิของนักศึกษา
พยาบาล
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กรอบแนวคิดในการวิจยั 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
วิธีด าเนินการวิจยั 
 การวจิยัครัง้นี้เป็นการศกึษาอ านาจในการ
ท านาย (Predictive study) 
 ประชากร และตวัอย่าง 
 ประชากร คือ นักศึกษาหลักสูตรพยาบาล 
ศาสตรบณัฑติ ทัง้เพศชาย และเพศหญงิ จ านวน 640 คน 
 ตวัอย่าง เลอืกแบบเฉพาะเจาะจง (purposive 
sampling) เป็น นักศกึษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตร
บณัฑติ ทัง้เพศชาย และเพศหญิง ที่ศกึษาในคณะ
พยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัเอกชนแห่งหนึ่ง ใน
จงัหวดัปทุมธานี อายุตัง้แต่ 18 ปี ขึ้นไป ค านวณ
ขนาดของตวัอย่างจากขนาดความสมัพนัธ์ของตวั
แปรการรบัรูโ้อกาสเสีย่งของการเป็นโรคกบัตวัแปร
พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อ MER-CoV ใน
นักศึกษาพยาบาลที่ประเทศเกาหลีใต้14 โดยมีค่า  
r = 0.3 และก าหนดค่ า  Power analysis = 0.95 
ระดบันัยส าคญัทางสถติ ิ=.05  แทนค่าในโปรแกรม
ค านวณขนาดตวัอย่างส าเรจ็รปู (G* Power version 
3.1)  ไดข้นาดตวัอย่าง 115 คน ต้องการเกบ็ขอ้มูล 
4 ชัน้ปี รวมเป็นจ านวน 460 คน 
 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั 
 แ บ บ ส อ บ ถ า ม แ บ่ ง เ ป็ น  5 ส่ ว น  มี
รายละเอยีดดงันี้ 

  ปัจจยัส่วนบุคคล 
ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามปัจจยัส่วนบุคคลของ

ตวัอย่าง ประกอบดว้ยขอ้มลูเกีย่วกบั เพศ ระดบัชัน้
ปีการศึกษา อายุ  รายได้ เฉลี่ยต่อ เดือนของ
ครอบครวั จงัหวดัที่เป็นภูมลิ าเนา และที่พกัอาศยั
ขณะเกดิสถานการณ์ระบาดของโรคตดิเชื้อโควดิ 19 
ประสบการณ์การไดร้บัการกกัตวั และประสบการณ์
ในการฝึกภาคปฏบิตัใินโรงพยาบาล 

ปัจจยัด้านการรบัรู้ความเช่ือด้านสุขภาพ 
ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามการรับรู้ความเชื่อ

ดา้นสุขภาพ เป็นแบบสอบถามที่ผูว้จิยัสรา้งขึน้จาก 
แนวคิดแบบแผนความเชื่ อด้านสุ ขภาพและ
มาตรการการป้องกนัการแพร่กระจายเชื้อโควดิ 19 
ประกอบดว้ยขอ้ค าถาม รวม 32 ขอ้ 5 ดา้น คอื การ
รับรู้โอกาสเสี่ยงของการเป็นโรค 7 ข้อ การรับรู้
ความรุนแรงของโรค 5 ขอ้ การรบัรู้ประโยชน์ของ
การป้องกันโรค 7 ข้อ การรับรู้อุปสรรคของการ
ปฏิบัติ 6 ข้อ และการรับรู้ความสามารถในการ
ปฏิบัติ 7 ข้อ ลักษณะการตอบเป็นมาตราส่วน
ประมาณค่า 4 ระดบั ไดแ้ก่ ไม่เหน็ดว้ยอย่างยิง่ ไม่
เหน็ดว้ย เหน็ดว้ย และเหน็ดว้ยอย่างยิง่ ใหค้ะแนน
เป็น 1,2,3 และ 4 ตามล าดบั คะแนนรวมการรบัรู้
โอกาสเสีย่งของการเป็นโรค การรบัรูป้ระโยชน์ของ
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การป้องกนัโรค การรบัรู้ความสามารถในการปฏิบตัิ 
มคี่าระหว่าง 7-28 คะแนน  คะแนนรวมการรบัรู้ความ
รุนแรงของโรค มคี่าระหว่าง 5-20 คะแนนรวมการรบัรู้
อุปสรรคของการปฏบิตัมิคี่าระหว่าง 6-24 คะแนน   

ปัจจยัชักน า ประกอบด้วยส่วนท่ี 3 และ
ส่วนท่ี 4    

ส่วนท่ี 3 แบบทดสอบความรูเ้กี่ยวกบัโรคตดิ
เชือ้โควดิ-19 เป็นแบบสอบถามทีผู่ว้จิยัสรา้งขึ้นจาก
ก า รทบทวนคว าม รู้ เ กี่ ย ว กับ โ รค โ ค วิด  19 
ประกอบด้วย เนื้อหา สาเหตุ อาการ อาการแสดง 
การแพร่กระจายเชื้อ และวธิีการป้องกันโรค เป็น
แบบปรนัย ม ี15 ขอ้ ตอบถูกได ้1 คะแนน ตอบผดิ 
หรือไม่ทราบ ได้ 0 คะแนน  คะแนนรวมมีค่า
ระหว่าง 0-15 คะแนน    
   ส่วนท่ี 4 แบบสอบถามการได้รับข้อมูล
ข่าวสาร เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นตาม
แนวคดิแบบแผนความเชื่อดา้นสุขภาพ ในปัจจยัด้าน
การได้รบัข้อมูลข่าวสาร จ านวน 8 ข้อ ลกัษณะการ
ตอบเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดับ ได้แก่ 
สม ่าเสมอ บ่อยครัง้  บางครัง้ และไม่เคย ให้คะแนน
เป็น 4,3,2 และ1 ตามล าดบั  คะแนนรวมมคี่าระหว่าง 
8-32 คะแนน    

ส่วนท่ี 5 แบบสอบถามพฤตกิรรมการป้องกนั
โรคตดิเชื้อโควดิ 19 เป็นแบบสอบถามที่ผู้วจิยัสร้าง
จากมาตรการการป้องกนัการแพร่กระจายเชื้อโควดิ 
19  จ านวน 10 ขอ้ ลกัษณะการตอบเป็นมาตราส่วน 
ประมาณค่า 4 ระดบั ได้แก่ ปฏิบัติทุกครัง้ ปฏิบัติ
บ่อยครัง้ ปฏบิตับิางครัง้ ไม่ไดป้ฏบิตั ิใหค้ะแนนเป็น 
4,3,2,1 ตามล าดับ คะแนนรวมมีค่าระหว่าง 4-40 
คะแนน    

การแปลผลคะแนนรวมของการรับรู้ความ
เชื่อดา้นสุขภาพ  ความรูเ้กีย่วกบัโรคตดิเชือ้โควดิ 19 
การได้รบัขอ้มูลข่าวสาร และ พฤตกิรรมการป้องกนั
โรคตดิเชือ้โควดิ 19 แบ่งเป็น 2 ระดบั คอื เหมาะสม 

(คะแนนรวมมากกว่าหรือเท่ากับ 80%) และไม่
เหมาะสม (คะแนนรวมน้อยกว่า 80%) โดยอิง
เกณฑข์อง Bloom15   
 การตรวจสอบคณุภาพของเครื่องมือ 
 การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (content 
validity) ของแบบสอบถามการรับรู้ความเชื่อด้าน
สุขภาพ แบบทดสอบความรู้เกี่ยวกบัโรคตดิเชื้อโควดิ 
19 แบบสอบถามการได้รับข้อมูลข่าวสาร  และ
แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ 19 
โดยผู้ทรงคุณวุฒ ิจ านวน 3 คน มคี่าดชันีความตรง
เชงิเนื้อหา (Content Validity Index-CVI) เท่ากบั .99, 
.93, .98 และ 1.00 ตามล าดับ น ามาปรับปรุงข้อ
ค าถามตามขอ้เสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒ ิแล้วหาค่า
ความเที่ยง (reliability) จ านวน 30 คน โดยวธิีหาค่า
สมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha 
coefficient) เท่ากบั .85, .80 แบบสอบถามพฤติกรรม
การป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 มีค่าสัมประสิทธิ ์
ของกตัแมน (Guttman’s coefficient) เท่ากบั .71 และ
แบบทดสอบความรูเ้กี่ยวกบัโรคตดิเชื้อโควดิ 19 มคี่า
ความเชื่อมัน่ ตามวธิขีองคูเดอร ์รชิารด์สนั (KR - 20) 
เท่ากับ .71 มีค่ าความยากง่าย (difficulty index) 
เท่ากับ .73 และค่าอ านาจจ าแนก (discrimination 
index) เท่ากบั .29  

ข้อพิจารณาด้านจริยธรรม  
  โครงการวิจัยนี้ ไ ด้ รับการับ รองจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ของ
สถาบันวิจัย มหาวิทยาลัยรังสิต ตามเอกสาร
หมายเลข DPE.No RSUERB2020-045 ลงวนัที่ 8 
กรกฎาคม พ.ศ. 2563 
 
วิธีเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 ผูว้จิยัขออนุญาตเกบ็ขอ้มูลจากคณบดคีณะ
พยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัเอกชนแห่งหนึ่ง เกบ็
ขอ้มลูทาง online แบบสอบถามทัง้หมดถูกบรรจุอยู่
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ใน google form และไดต้รวจสอบความถูกตอ้งของ
ข้ อ มู ล ก่ อ นน า ไ ป ใ ช้ เ ก็ บ ข้ อ มู ล กับ ตัว อ ย่ า ง 
ด าเนินการส่ง URL/ QR code ส่งให้ตวัอย่างตอบ
ดว้ยตนเองทาง facebook ของชัน้ปี และมกีารชีแ้จง
วตัถุประสงค์การวจิยั และให้ตวัอย่างตดัสนิใจเขา้
ร่วมการวจิยั หลงัอ่านขอ้ความขอความยนิยอมเขา้
ร่วมการวจิยั โดยกดยอมรบั ค าตอบของตวัอย่างจะ
อยู่ใน google form ทีส่ามารถเขา้ถงึไดเ้ฉพาะผูว้จิยั 
เก็บข้อมูลในช่วงเดือนกรกฎาคม 2563 ได้รับ
ค าตอบกลบัจ านวน 460 ฉบบั 
 
การวิเคราะห์ข้อมูล 

วิเคราะห์ลักษณะปัจจัยส่วนบุคคลของ
ตวัอย่าง ปัจจยัด้านการรบัรู้ความเชื่อด้านสุขภาพ 
ปัจจยัชกัน า ไดแ้ก่ ความรูเ้กี่ยวกบัโรคตดิเชื้อโควดิ 
19 และ การได้รบัข้อมูลข่าวสาร และ พฤติกรรม
การป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 โดยใช้สถิติเชิง
บรรยาย แสดงค่า ความถี ่รอ้ยละ ค่าต ่าสุด ค่าสงูสุด 
ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ทดสอบ
ความสมัพนัธ์ระหว่าง ปัจจยัส่วนบุคคล ปัจจยัด้าน
การรับรู้ความเชื่อด้านสุขภาพ ปัจจัยชักน า กับ
ระดับพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 
(univariate analysis)  โ ด ย ใ ช้ ส ถิ ติ ไ ค ส แ ค ว ร์  
วเิคราะห์อ านาจการท านายพฤติกรรมการป้องกนั
โรคตดิเชือ้โควดิ-19 (multivariate analysis) โดยใช้
สถติถิดถอยโลจสิตกิแบบไบนาร ี
 
ผลการวิจยั 
 น าเสนอเป็น 3 ส่วน ได้แก่ 1) ลกัษณะปัจจัย
สว่นบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง 2) พฤตกิรรมการป้องกนั

โรคติดเชื้อโควดิ 19 และ3) ปัจจยัท านายพฤติกรรม
การป้องกนัโรคตดิเชือ้โควดิ 19 สรุปไดด้งันี้ 

1. ลกัษณะปัจจยัส่วนบุคคล ตวัอย่าง จ านวน 
460 คน ส่วนใหญ่ เป็นเพศหญิง (95.87%) เป็น
นักศึกษาชัน้ปีที่ 1-4 ชัน้ปีละ 115 คน มอีายุระหว่าง 
18-35 ปี เฉลีย่ 20.70 ปี (SD=1.83) ครอบครวัมรีายได้
ต่อเดือน เฉลี่ย 45,523.85 บาท (SD=37,240.82) มี
ภูมิล าเนาในภาคตะวันออกเฉียงเหนือมากที่สุด 
(45.00%) ในขณะที่เกิดการระบาดของโรคติดเชื้อ 
โควดิ 19 ตวัอย่างพกัอาศยัในกรุงเทพมหานครและ
ปรมิณฑลมากที่สุด (33.91%) ประมาณครึ่งหนึ่งของ
ตวัอย่างมปีระสบการณ์ในการถูกกกัตวั (51.74%) และ
มีประสบการณ์ในการฝึกภาคปฏิบัติในโรงพยาบาล 
(50.00%)  

2. พฤติกรรมการป้องกันการป้องกัน 
โรคติดเชื้อโควิด 19 

   ตวัอย่างส่วนใหญ่มพีฤตกิรรมการป้องกนัโรค
ติดเชื้อโควดิ 19 อยู่ในระดบัเหมาะสม (ร้อยละ 59.78) 
เมื่อพจิารณาพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ-19 
รายขอ้ พบว่า ขอ้ที่อยู่ในระดบัเหมาะสม 3 อนัดบัแรก 
ไดแ้ก่ 1) สวมหน้ากากผ้าหรอืหน้ากากอนามยัเมื่อต้อง
เข้าไปในสถานที่ที่มีคนหนาแน่น (ร้อยละ 91.70)  
2) รบัประทานอาหารที่ปรุงสุกใหม่ๆ (ร้อยละ 77.80) 
และ 3) ใช้ของร่วมกับผู้อื่น เช่น แก้วน ้ า ผ้าเช็ดตัว 
โทรศพัท์ จาน ชอ้น (รอ้ยละ 58.50) ขอ้ทีอ่ยู่ในระดบัไม่
เหมาะสม 3 อนัดบัแรก ได้แก่ 1) ออกก าลงักายอย่าง
น้อย 30 นาท ี(รอ้ยละ 85.40) 2) ใชม้อืสมัผสัใบหน้า ตา 
แคะจมูก (ร้อยละ 83.00) และ 3) ไปร่วมกิจกรรม หรอื 
งานที่มีคนมารวมกัน เช่น งานศพ งานสงัสรรค์ งาน
ประชุม เป็นตน้ (รอ้ยละ 60.40) ดงัแสดงในตารางที ่1 
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ตารางท่ี 1 ระดบัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชือ้โควดิ 19 โดยรวมและรายขอ้ (n=460) 

พฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเชื้อโควิด 19 

คะแนน
จริง 

M SD 
ระดบัพฤติกรรม 

เหมาะสม ไม่เหมาะสม 
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

1.ล้ า ง มื อ ด้ ว ย ส บู่ บ่ อ ย  ๆ  ห รื อ  ใ ช้
แอลกอฮอล์เจลท าความสะอาดมอืทนัที
หลงัสมัผสักบัสิง่ของสาธารณะ  

2-4 3.44 .672 250 54.30 210 45.70 

2.ใชม้อืสมัผสัใบหน้า ตา แคะจมกู 1-4 2.87 .764 78 16.96 382 83.04 
3.ใชข้องร่วมกบัผูอ้ื่น เช่น แกว้น ้า 
  ผา้เชด็ตวั โทรศพัท ์จาน ชอ้น 

1-4 3.44 .794 269 58.50 191 41.50 

4.สวมหน้ากากผ้า หรือ หน้ากากอนามยั 
เมื่อตอ้งเขา้ไปในสถานทีท่ีม่คีนหนาแน่น 

1-4 3.88 .439 422 91.74 38 8.26 

5.เมื่อต้องรบัประทานอาหารร่วมกบัผู้อื่น 
จะรับประทานอาหารจานเดียว หรือ 
อาหารชุดส าหรบั 1 คน  

1-4 3.30 .854 238 51.74 222 48.26 

6. ยนื นัง่ เวน้ระยะห่างจากผูอ้ื่นอย่าง 
   น้อย 1 เมตร หรอื 1 ช่วงแขน 

1-4 3.33 .744 226 49.13 234 50.87 

7.ไปร่วมกจิกรรม หรอื งานทีม่คีนมารวมกนั  
เช่น งานศพ งานสงัสรรค ์งานประชุม 

1-4 3.10 .936 182 39.56 278 60.44 

8.รบัประทานอาหารทีป่รุงสุกใหม่ๆ 1-4 3.74 .535 358 77.83 102 22.17 
9.นอนหลบัเพยีงพออย่างน้อย 6-8 ชัว่โมง 1-4 3.10 .867 189 41.08 271 58.92 

10. ออกก าลงักายอย่างน้อย 30 นาท ี 1-4 2.35 .902 67 14.57 393 85.43 
      โดยรวม 22-40 32.56 3.61 275 59.80 185 40.20 

 
3. ปัจจัยท านายพฤติกรรมการป้องกัน

โรคติดเชื้อโควิด 19 ระดับเหมาะสม ของ
นักศึกษาพยาบาล  

    ปัจจยัด้านการรบัรู้ความเชื่อด้านสุขภาพ 
ปัจจยัชกัน า พบว่า สว่นใหญ่มกีารรบัรูอุ้ปสรรคของ
การปฏิบตัิ การรบัรู้ประโยชน์ของการป้องกันโรค 
การรับรู้ความเสี่ยงในระดับเหมาะสม (ร้อยละ 
90.70, 65.43,และ 60.87 ตามล าดบั) ในขณะทีก่าร
รบัรู้ความสามารถในการปฏิบตัใินระดบัเหมาะสม 
ร้อยละ 45.90 การรับรู้ความรุนแรงในระดับ
เหมาะสม รอ้ยละ 45.40 ความรูเ้กี่ยวกบัโรคตดิเชือ้
โควิด 19 ในระดับเหมาะสม ร้อยละ 40.20 และ
ไดร้บัขอ้มลูขา่วสารในระดบัเหมาะสม รอ้ยละ 33.70 

ในการทดสอบอ านาจในการท านาย เมื่อน า
ตัวแปรที่มีความสัมพันธ์กับระดับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคติดเชื้อโควดิ 19 จากการทดสอบด้วย
สถิติไคสแควร์ พบว่ามีจ านวน 7 ตัว ได้แก่ เพศ 
(2=12.395, p=.001) อายุ (2 = 8.964, p=.003) 
ประสบการณ์การฝึกภาคปฏิบัติ (2 = 7.604,   
p=.006) ก า ร รั บ รู้ ค ว า ม เ สี่ ย ง  (2 =16.123,  
p=.001) การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัติ  (2 
=29.260, p=.001) การรับรู้ความสามารถในการ
ปฏบิตั ิ (2 =54.987, p=.001) และการไดร้บัขอ้มูล
ข่าวสาร (2 =23.970, p=.001) มาพิจารณาเข้าสู่
การวิเคราะห์ปัจจัยท านาย พบว่าตัวแปรเพศ 



94 JOURNAL OF HEALTH SCIENCE RESEARCH Volume 16 No.2 : May - August 2022 

ตัวอย่างมีจ านวนเพศหญิงและเพศชายมีความ
แตกต่างกนัมาก (หญิง 441 คน และชาย 19 คน) 
จึงอาจส่งผลท าให้ค่า Odds ratio มีค่ามาก ท าให้
เกดิความคลาดเคลื่อนในการแปลผลการวจิยัได ้จงึ
ตดัตวัแปรเพศออกและน าตวัแปรที่เหลืออกี 6 ตวั 
มาวิเคราะห์ปัจจัยท านายด้วยสถิติการถดถอย 
โลจิสติคแบบไบนารี พบว่าตัวแปรอิสระ 2 ตัว ที่
สามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมการป้องกันโรค
ติดเชื้อโควิด 19 ระดับเหมาะสม ของนักศึกษา
พยาบาล ได้อย่างมนีัยส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 
ประกอบ ด้วย การรบัรู้ความสามารถในการปฏบิตัิ

ระดบัเหมาะสม (ORAdj = 3.155 ,95% CI: 1.988-
5.008, p=.001) และการได้รบัขอ้มูลข่าวสารระดบั
เหมาะสม (ORAdj = 2.370,95% CI: 1.490-3.770, 
p=.001) โดยตัวแปรทั ้ง  2 ตัว  ร่ วมกันท านาย
พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 ระดบั
เหมาะสม ของนักศกึษาพยาบาล ได้ร้อยละ 23.40 
(Pseudo R2 = 0.234) อย่างมนีัยส าคญัทางสถิติที่
ระดบั.05 ส าหรบัตัวแปรอื่นอีก 4 ตัว ไม่สามารถ
ร่วมท านายพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ
19 ระดบัเหมาะสมได ้ดงัแสดงในตารางที ่2 

 

ตารางท่ี 2  ค่าสมัประสิทธิโลจิสติกของปัจจยัท านายพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อโควดิ 19 ระดบั
เหมาะสม 

ปัจจยั n  S.E. Wald Adj. OR 95%CI p 
อายุ        
< 20 ปีR 127 - - - - - - 
 20 ปี 333 -.386 .305 1.599 .680 .374-1.237 .206 
ประสบการณ์การฝึกภาคปฏิบติั        
  ไม่เคยR 230 - - - - - - 
  เคย 230 -.397 .266 2.229 .673 .400-1.132 .135 
การรบัรู้ความเส่ียง        
   ระดบัไม่เหมาะสมR 180 - - - - - - 
   ระดบัเหมาะสม 280 .291 .255 1.309 1.338 .812-2.204 .253 
การรบัรู้ประโยชน์ของการปฏิบติั        
   ระดบัไม่เหมาะสมR 159 - - - - - - 
   ระดบัเหมาะสม 301 .421 .271 2.418 1.524 .896-2.590 .120 
การรับรู้ความสามารถในการ
ปฏิบติั 

       

   ระดบัไม่เหมาะสมR 249 - - - - - - 
   ระดบัเหมาะสม 211 1.149 .236 23.756 3.155 1.988-5.008 .001 
 การได้รบัข้อมูลข่าวสาร        
   ระดบัไม่เหมาะสมR 305 - - - - - - 
   ระดบัเหมาะสม 155 .863 .237 13.275 2.370 1.490-3.770 .001 
Hosmer-Lemeshow test = 7.603, Constant =.673, Nagelkerke R2 = .234, Overall Percentage = 70.9  
R= Reference group 
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อภิปรายผล 
 1. พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้ อ 
โควิด 19 พบว่าส่วนใหญ่ ตวัอย่างมพีฤตกิรรมการ
ป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ 19 ในระดบัเหมาะสม ซึ่ง
เ ป็นสิ่ งที่ ค าดหวัง  เมื่ อพิจ ารณาการปฏิบัติ
พฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชื้อโควดิ 19 เป็นราย
ขอ้ พบว่า พฤตกิรรมทีค่วรปฏบิตัทิี่ ตวัอย่างปฏบิตัิ
ทุกครัง้สูงสุด 3 อนัดบัแรก ได้แก่ 1) สวมหน้ากาก
ผ้า หรอื หน้ากากอนามยัเมื่อต้องเขา้ไปในสถานที่ 
ที่มีคนหนาแน่น เช่น ห้างสรรพสินค้า ตลาดนัด  
รถโดยสาร เป็นต้น 2) รบัประทานอาหารที่ปรุงสุก
ใหม่ๆ  และ 3) หลีกเลี่ยงการใช้ของร่วมกับผู้อื่น 
เช่น แก้วน ้า ผา้เชด็ตวั โทรศพัท์ จาน ชอ้น อธบิาย
ไดว้่า ในช่วงทีเ่กบ็ขอ้มลู เป็นการระบาดของโรคตดิ
เชื้อโควดิ 19 ในช่วงแรก (เดือนกรกฎาคม 2563) 
ตวัอย่างเป็นนักศกึษาพยาบาลได้รบัขอ้มูลข่าวสาร
จากสื่อต่างๆ โดยเฉพาะสื่อสงัคมออนไลน์ ซึ่งเป็น
ช่องทางการรบัขอ้มูลข่าวสารที่นักศกึษาใช้อยู่เป็น
ประจ า  ตลอดจนการ เผยแพร่ ข่ า วสา รทาง
แอปพลิเคชัน่ ไล น์ของชั ้น ปี  โดยฝ่ายกิจการ
นกัศกึษาอย่างสม ่าเสมอ ท าใหต้วัอย่างเขา้ถงึขอ้มูล
ที่ จ า เ ป็นที่ ท าง รัฐบาลต้ อ งสื่ อ ส า ร ให้ เ ข้ า ใ จ
สถานการณ์และเป็นสิ่งที่ทุกคนต้องปฏิบัติเพื่อ
ป้องกันการแพร่กระจายของโรค ผลการศึกษานี้
สอดคล้องกับหลายการศึกษาในประเทศไทย ที่
พบว่า พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเชื้อโควิด 19 
ของตัวอย่างที่เป็นนักศึกษาพยาบาล  นักศึกษา
สาขาอื่นๆ และประชานทัว่ไปอยู่ ในระดบัด9ี-10 
 2. ปัจจัยท านายพฤติกรรมการป้องกัน
โรคติดเชื้อโควิด 19 ระดับเหมาะสม  ผลการ
วเิคราะห์สนับสนุนแนวคดิแบบแผนความเชื่อด้าน
สุขภาพบางส่วน โดยพบว่าตัวอย่างที่มีการรับรู้
ความสามารถในการปฏิบัติในระดบัเหมาะสม มี
พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อโควดิ 19 ดีกว่า 

3.15 เท่าของตวัอย่างที่มกีารรบัรู้ความสามารถใน
การปฏบิตัใินระดบัไม่เหมาะสม อธบิายได้ว่า การ
รับรู้ความสามารถในการปฏิบัติ เ ป็นการ ใช้
สตปัิญญาในการตดัสนิความสามารถในการปฏบิตัิ
พฤตกิรรมทีพ่งึประสงค ์ผูท้ีม่กีารรบัรูค้วามสามารถ
ของตนเองในการปฏบิตัพิฤตกิรรมในระดบัสูงจะมี
ความมัน่ใจที่จะปฏิบัติพฤติกรรมภายใต้ข้อจ ากดั
หรืออุปสรรคต่างๆ และ มีแนวโน้มที่จะปฏิบัติ
พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 สูงด้วย 
เช่น สวมหน้ากากผา้ หรอื หน้ากากอนามยัเมื่อต้อง
เข้าไปในสถานที่ที่มคีนหนาแน่น  ล้างมอืด้วยสบู่
บ่อย ๆ หรอื ใช้แอลกอฮอล์เจลท าความสะอาดมอื
ทันทีหลังสัมผัสกับสิ่งของสาธารณะ  เป็นต้น 
ผลการวจิยัสอดคล้องกบังานวจิยัที่พบในนักศกึษา
ชัน้ปีที่ 1 มหาวทิยาลยัหวัเฉียวเฉลมิพระเกยีรต1ิ6 
และงานวจิยัในประชาชนประเทศเกาหลี17 ทีพ่บว่า
การรบัรูค้วามสามารถเป็นปัจจยัร่วมในการท านาย
พฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชือ้โควดิ 19  

 การได้รับข้อมูลข่าวสาร พบว่าตัวอย่างที่
ไดร้บัขอ้มูลข่าวสารในระดบัเหมาะสม มพีฤตกิรรม
การป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 ระดับเหมาะสม 
ดกีว่า 2.37 เท่า ของตวัอย่างทีไ่ด้รบัขอ้มูลข่าวสาร
ในระดบัที่ไม่เหมาะสม อธิบายได้ว่า การที่บุคคล
ไดร้บัขอ้มูลข่าวสารเกี่ยวกบัการปฏบิตัตินทีถู่กตอ้ง
เพื่อป้องกันการเกิดโรคโควิด 19 และลดความ
รุนแรงที่เกิดจากการเจ็บป่วยด้วยโรคโควิด เป็น
ปัจจยัชกัน าท าให้บุคคลเกดิแรงจูงใจในการปฏิบตัิ
ตนตามค าแนะน า ผลการศึกษานี้สอดคล้องกับ
งานวิจัยที่ศึกษาในนักศึกษาระดับปริญญาตรี18 
ประชาชนในจงัหวดัสงขลา19 และงานวจิยัของ Li 
และคณะ20  

ส่วนตัวแปร อายุ  ประสบการณ์การฝึก
ภาคปฏบิตัิ การรบัรู้ความเสีย่ง การรบัรู้ประโยชน์
ของการปฏิบตัิ ไม่สามารถร่วมท านายพฤติกรรม
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การป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 ระดับเหมาะสม 
ถึงแม้ว่าผลการทดสอบความสัมพันธ์จะ พบว่า 
ตวัแปรมคีวามสมัพนัธ์กบัพฤตกิรรม อาจเป็นไปได้
ว่า ขนาดความสัมพันธ์ไม่มากพอที่จะส่งผลถึง
อ านาจในการท านายพฤตกิรรมเมื่อเทยีบกบัตวัแปร 
การรบัรู้ความสามารถในการปฏิบตัิและการได้รบั
ข้อมูลข่าวสาร ผลการวิจยัสอดคล้องกับบางส่วน
ของงานวจิยัของ Kim และ Kim17 ทีพ่บว่า การรบัรู้
ความเสี่ยง การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัติ   
ไม่สามารถร่วมท านายพฤติกรรมการป้องกันโรค 
ตดิเชือ้โควดิ 19 ในประชาชนประเทศเกาหล ี
 

สรปุ และข้อเสนอแนะ 
 สรปุ 
 นักศกึษาพยาบาล มหาวทิยาลยัเอกชนแห่ง
หนึ่ง ในจงัหวดัปทุมธานี ส่วนใหญ่มพีฤตกิรรมการ
ป้องกนัโรคติดเชื้อโควดิ 19 อยู่ในระดบัเหมาะสม 
ปัจจยัที่มีความสมัพนัธ์กับพฤติกรรมการป้องกัน
โรคติดเชื้อโควิด 19 ระดับเหมาะสม ได้แก่ เพศ  
อายุ  ประสบการณ์การฝึกภาคปฏิบัติ การรับรู้
ความเสีย่ง การรบัรู้ประโยชน์ของการปฏบิตั ิ  การ
รับรู้ความสามารถในการปฏิบัติ  และการได้รับ
ขอ้มลูขา่วสาร แต่ปัจจยัทีส่ามารถท านายพฤตกิรรม
การป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 ระดับเหมาะสม
ได้แก่ การรบัรู้ความสามารถในการปฏบิตัใินระดบั
เหมาะสม และ การได้รับข้อมูลข่าวสารในระดับ
เหมาะสม 
 ข้อเสนอแนะ 

1. การน าผลการวจิยัไปใช ้ 
 จากผลการวจิยั ปัจจยัที่เปลี่ยนแปลงได้ คอื
ปัจจยัด้านความเชื่อด้านสุขภาพ ได้แก่ การรับรู้
ความสามารถในการปฏิบัติในระดับที่เหมาะสม 
และปัจจยัชกัน า ได้แก่ การได้รบัขอ้มูลข่าวสารใน
ระดบัเหมาะสม เป็นตัวแปรส าคญัที่มีอิทธิพลต่อ
พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อโควิด 19 ระดบั

เหมาะสม ของนกัศกึษาพยาบาล สถาบนัการศกึษา
พยาบาลสามารถน าความรู้จากงานวจิยัไปก าหนด
เป็นนโยบายและสร้างความตระหนักที่จะส่งเสริม
การรบัรู้ความสามารถในการปฏบิตัพิฤตกิรรมการ
ป้องกันโรคติดเชื้อ โควิด 19 ให้ถึงในระดับที่
เหมาะสม และการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารระดับ
เหมาะสมทีเ่ป็นปัจจุบนัอย่างสม ่าเสมอเนื่องจากการ
แพร่ระบาดของโรคติดเชื้อโควิด 19 เป็นโรคอุบัติ
ใหม่ ยงัคงมแีพร่ระบาดของโรคอยู่ ควรต้องตดิตาม
ข้อมูลข่าวสาร เพื่อให้มพีฤติกรรมการป้องกนัโรค
ตดิเชือ้โควดิ 19 ทีเ่หมาะสมต่อไป 
 2. การศกึษาครัง้ต่อไป 
  พฒันาโปรแกรมและศึกษาประสทิธิผลของ
โปรแกรมส่งเสรมิพฤติกรรมการป้องกนัการเกิดโรค 
ติดเชื้อโควิด 19 โดยมุ่งเน้นการจัดกระท ากับการ
ส่งเสรมิการรบัรู้ความสามารถในการปฏิบตัิให้ถึงใน
ระดบัที่เหมาะสม ร่วมกับการให้ข้อมูลข่าวสารผ่าน
ช่องทางที่เข้าถึงนักศึกษาได้ตลอดเวลาในระดับที่
เหมาะสม  
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