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บทน า : พฤติกรรมการป้องกนัเชื้อโควดิ 19 และหลีกเลี่ยงปัจจยัเสี่ยงต่อการติดเชื้อ เป็นสิง่ส าคญัใน
การป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้โรค 
วตัถปุระสงคก์ารวิจยั : เพือ่พฒันาและศกึษาผลของนวตักรรมการเรยีนรูผ้่านเวบ็ไซตร์่วมกบัการใช้กลวธิี
ทางสุขศกึษาในการสง่เสรมิการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 ของนิสติมหาวทิยาลยั 
วิธีด าเนินการวิจยั : การวจิยัและพฒันา แบ่งการศกึษาเป็น 2 ระยะ คอื 1) การพฒันานวตักรรม โดยยก
ร่าง และประเมนิคุณภาพจากผู้เชี่ยวชาญ จ านวน 5 ท่าน และ 2) การทดลองใช้นวตักรรม ศกึษาแบบ 
กึ่งทดลอง วดัก่อน-หลงัการทดลอง และตดิตามผล 1 เดอืน จ านวน 76 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและ 
กลุ่มเปรยีบเทียบ กลุ่มละ 38 คน เครื่องมอื ประกอบด้วย นวตักรรมการเรยีนรู้ผ่านเว็บไซต์ และแบบสอบถาม 
วเิคราะหข์อ้มลูโดยใชส้ถติเิชงิพรรณนา สถติ ิRepeated measure ANOVA และ Independent t-test 
ผลการวิจัย : นวัตกรรมที่พัฒนาขึ้นมี 7 องค์ประกอบ ได้แก่  หลักการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  
เป้าหมายของนวตักรรม หน่วยงานและบุคลากรที่เกี่ยวขอ้ง การจดักจิกรรมการเรยีนรู้ นวตักรรมฯ การ
ประยุกตใ์ช ้และเครื่องมอืวดัและประเมนิผล และรวมถงึ 3 กจิกรรมการเรยีนรู ้โดยนวตักรรมมคีุณภาพอยู่
ในระดบัดมีาก และผลของการใช้นวตักรรม พบว่า กลุ่มทดลองในระยะหลงัการทดลอง และระยะตดิตาม
ผล 1 เดอืน มกีารรบัรูค้วามรุนแรง การรบัรูโ้อกาสเสีย่ง ความคาดหวงัในประสทิธผิลของการป้องกนั การ
รบัรูค้วามสามารถในการป้องกนั และพฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 ดขีึน้กว่าก่อนการทดลอง
และดกีว่ากลุ่มเปรยีบเทยีบอย่างมนีัยส าคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05    
สรปุผล : นวตักรรมการเรยีนรู้ผ่านเวบ็ไซต์ร่วมกบัการประยุกต์ใช้กลวธิทีางสุขศกึษาที่พฒันามผีลต่อ
พฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 ทีด่ขีึน้ 
 
ค าส าคญั : การเรยีนรูผ้่านเวบ็ไซต์ กลวธิทีางสุขศกึษา การป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 
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The development of web-based learning innovations and the 
implementation of health education initiatives to prevent COVID-19 

infection among students at the university 
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Abstract 

 
Background: Behaviors that prevent COVID-19 from entering the body and avoidance of risk factors 
for infection are important to prevent the spread of pathogens. 
Objectives: To develop and investigate the effects of web-based learning innovations and the 
implementation of health education initiatives to prevent COVID-19 infection in university students. 
Methods: This research and development study is divided into two phases: 1) developing the 
innovation by elaborating and evaluating the quality with input from five experts and 2) testing the 
innovation with a quasi-experimental study. Before and after the experiment and a 1-month follow-up 
period, two groups totaling 76 people were measured, divided into an experimental group and a 
comparison group of 38 people each. The research tools consisted of web-based learning innovations 
and questionnaires. The data were analyzed using descriptive statistics, repeated measure ANOVA, 
and independent t-test. 
Results: The developed innovation consisted of seven components: principles of behavior change, 
innovation goals, relevant agencies and personnel, learning activities, application of innovation, and 
measurement and evaluation tools, including three learning activities. The innovation is of very good 
quality. The results of the application of the innovation showed that the experimental group significantly 
improved perceived severity, perceived vulnerability, expectation of response effectiveness, perceived 
self-efficacy, and behaviors to prevent COVID-19 infection in the post-experiment period and the            
1-month follow-up period, compared to the pre-experiment period and were significantly better than the 
comparison group at a statistically significant level of .05. 
Conclusions: The development of web-based learning innovations and the implementation of 
health education initiatives have improved COVID-19 infection prevention. 
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บทน า 
 โรคติดเชื้อโควดิ 19 เกิดจากการติดเชื้อ
ไวรสัโคโรนา (Coronavirus)1 จากรายงานสถานการณ์
โรคตดิเชื้อโควดิ 19 วนัที ่2 มกราคม พ.ศ. 2565 
มผีู้ป่วยติดเชื้อโควิด 19 ทัว่โลกสะสม จ านวน 
289,275,765 ราย เสยีชีวติสะสม คดิเป็นร้อยละ 1.88 
ส่วนประเทศไทยพบผู้ป่วยตดิเชื้อโควดิ 19 สะสม 
จ านวน 2,229,558 ราย เสยีชวีติสะสม จ านวน 21,720 ราย 
คิดเป็นร้อยละ 0.97 ส าหรบัผู้ติดเชื้อโควดิ 19 
สายพนัธุโ์อไมครอน สว่นใหญ่อายุ 21-30 ปี คดิเป็น
ร้อยละ 48.58 โดยเฉพาะกลุ่มนิสตินักศกึษาที่อยู่
ในรัว้มหาวทิยาลยั2 เนื่องจากตอ้งเรยีนกนัเป็นกลุ่ม 
และมโีอกาสสมัผสัเชื้อโรคจากคนรอบขา้งมากทีสุ่ด 
หากตดิเชือ้โควดิ 19 จะสง่ผลกระทบต่อการด าเนินชวีติ 
มอีาการป่วย ต้องขาดเรยีน ท าใหเ้กดิความเครยีด
และความวติกกงัวล3 ส าหรบัแนวทางการป้องกนั
การตดิเชือ้โควดิ 19 ทีม่ปีระสทิธภิาพ คอื การปฏบิตัติน
เพื่อการป้องกนัปัจจยัเสีย่งของโรคตดิเชื้อโควดิ 19 
โดยการป้องกนัเชื้อโควดิ 19 เขา้สู่ร่างกาย การหลกีเลีย่ง
ปัจจยัเสีย่งต่อการตดิเชือ้โควดิ 19 และการป้องกนั
การแพร่กระจายเชือ้โรค4,5 ปัจจุบนัการเปลีย่นผ่าน
การระบาดของโรคโควดิ 19 สูก่ารเป็นโรคประจ าถิน่ 
จึงท าให้นิสิตนักศึกษาละเลยการปฏิบัติตน   
เพื่อป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 เช่น ไม่สวม
หน้ากากอนามยัในทีส่าธารณะ ไม่ลา้งมอืดว้ยสบู่
หรอืเจลแอลกอฮอล์ก่อนหยบิสิง่ของ ซึ่งปัจจยัที่มผีล
ต่อพฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 
ไดแ้ก่ การรบัรูโ้อกาสเสีย่ง การรบัรูค้วามรุนแรงของโรค 
ความคาดหวังในประสิทธิผลของการป้องกัน 
และการรบัรู้ความสามารถของตน5-7 โดยปัจจยั
ดงักล่าวสอดคล้องกบัองค์ประกอบของทฤษฎี
แรงจูงใจเพื่อป้องกันโรค (Protection Motivation 
Theory) ของโรเจอร์ หากพัฒนานวัตกรรมในการ
จดัการเรยีนรูใ้หบุ้คคลมกีารประเมนิภาวะคุกคาม

และประเมินการเผชิญสิ่งคุกคามจะท าให้เกิด
แรงจูงใจและน ามาสู่การปฏบิตัเิพื่อการป้องกนัโรค
โควดิ 19 ได7้-8  
 ส าหรบัการพฒันาโปรแกรมการสง่เสรมิ
สุขภาพที่ใช้หลักฐานจากข้อมูลเชิงประจักษ์
ร่วมกบัทฤษฎทีางพฤตกิรรมศาสตรอ์ย่างเป็นระบบ
และมคีวามเป็นตรรกะสูง คอื แนวคดิกระบวนการ
วางแผนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม (Intervention 
Mapping; IM) ซึ่งจะช่วยใหก้ารออกแบบโปรแกรม
หรือนวัตกรรมทางสุขภาพมีคุณภาพดี9 โดย
นวตักรรมการจดัการเรยีนรู้ที่เหมาะสมกบักลุ่ม
นิสตินักศกึษาจะใช้เวบ็ไซต์เป็นสื่อกลางในการ
เรียนการสอนที่อยู่ ในลักษณะของบทเรียน
ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย เ นื้ อ ห า  รู ป ภ า พ  เ สี ย ง 
ภาพเคลื่อนไหว และห้องเรียนออนไลน์ ท าให้
ผู้สอนและผู้เรยีนสามารถอภปิรายแลกเปลี่ยนความ
คดิเห็นผ่านเวบ็ไซต์ได้ และเป็นแนวทางการเรียนรู้ที่
ทันสมัย10 ส่ ว น ก ล วิ ธี ท า ง สุ ข ศึ ก ษ า เ ป็ น
กระบวนการที่วางแผนไว้อย่างมีระบบและมี
จุดมุ่งหมายที่จะให้บุคคลสามารถคดิหาเหตุผล
ดว้ยตนเอง รวมทัง้เลอืกตดัสนิใจที่จะปฏิบตัติน
ในทางทีเ่หมาะสม จากการศกึษาในต่างประเทศ
ทีม่กีารจดัการเรยีนรูผ้่านเวบ็ไซต์ร่วมกบัการใช้
กลวธิทีางสุขศกึษา ท าใหผู้เ้รยีนมกีารป้องกนัโรค    
ตดิเชื้อโควดิ 19 ที่ดขีึ้น1,11 เป็นการด าเนินงาน 
ที่แตกต่างจากรูปแบบเดิมในประเทศไทย        
ที่เป็นเพยีงการจดัอบรมในสถานที่นัน้ ๆ ซึ่งมี
ความยืดหยุ่นทางเวลาและสถานที่  มีการใช้
เทคโนโลยใีนกระบวนการเรยีนรู้ และประหยดั
ทรพัยากร11 ดงันัน้ ผูว้จิยัจงึสนใจพฒันานวตักรรม
การเรียนรู้ผ่านเว็บไซต์ร่วมกับการใช้กลวิธี   
ทางสุขศกึษาเพื่อส่งเสรมิพฤตกิรรมการป้องกนั
การติด เชื้ อ โควิด  19 ในรูปแบบออนไล น์          
ใหเ้หมาะสมกบับรบิทของประเทศไทย
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วตัถปุระสงคก์ารวิจยั 
1. เพื่อพฒันานวตักรรมการเรยีนรู้ผ่าน

เวบ็ไซตร์่วมกบัการใชก้ลวธิทีางสุขศกึษาในการ
ส่งเสริมการป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 ของ
นิสติมหาวทิยาลยั 
 2. เพื่อศึกษาผลของนวัตกรรมการ
เรยีนรู้ผ่านเว็บไซต์ร่วมกบัการใช้กลวธิทีางสุข
ศกึษาในการสง่เสรมิการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 
ของนิสติมหาวทิยาลยั 

 กรอบแนวคิดในการวิจยั 
การพัฒนานวัตก ร รม ใช้ แนวคิด 

Intervention Mapping ( IM)9 ในการพฒันา
น ว ตั ก ร ร ม ใ ห ้ม คี ุณ ภ า พ  จ ึง ท า ใ ห ้ไ ด้
องค ์ประกอบของนวตักรรม และกจิกรรม    
การเรยีนรู ้ที ่สอดคล้องกบัทฤษฎีแรงจูงใจ    
เพื่อป้องกนัโรค8 เพื่อส่งเสรมิพฤติกรรมใน
การป้องกนัโรคติดเชื้อโควดิ 19 ดงัแสดงใน
ภาพที่ 1 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคดิในการวจิยั 
 
  

นวตักรรมการเรียนรู้ผ่านเวบ็ไซต์ร่วมกบัการใช้กลวิธี 
ทางสุขศึกษาเพือ่ส่งเสริมการป้องกนัการติดเชื้อโควิด 19  

นวตักรรมฯ ม ี7 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่  
1. หลกัการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19   
2. เป้าหมายของนวตักรรม  
3. หน่วยงานและบุคลากรทีเ่กีย่วขอ้ง  
4. การจดักจิกรรมการเรยีนรู ้ 
5. นวตักรรมการเรยีนรูผ้่านเวบ็ไซตร์่วมกบัการใชก้ลวธิทีางสุขศกึษาฯ 
6. การประยุกตใ์ชน้วตักรรมฯ  
7. เครื่องมอืวดัและประเมนิผล 

กจิกรรมการเรยีนรูข้องนวตักรรมฯ ประกอบดว้ย 
กจิกรรมที ่1 สถานการณ์และความรุนแรงของโรคตดิเชือ้โควดิ 19
กจิกรรมที ่2 โอกาสเสีย่งและผลดจีากการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19  
กจิกรรมที ่3 ความสามารถในการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 

1. การรบัรูค้วามรุนแรงของโรคตดิเชือ้โควดิ 19  
2. การรบัรูโ้อกาสเสีย่งต่อการตดิเชือ้โควดิ 19  
3. ความคาดหวงัในประสทิธผิลของการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19  
4. การรบัรูค้วามสามารถในการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 
5. พฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 

การพฒันานวตักรรม 
ประยุกต์ใช้ IM 6 ขัน้ตอน 

1. การประเมนิความตอ้งการ  
2. การออกแบบตารางสมัพนัธ ์ 
3. ก าหนดทฤษฎ ีวธิกีาร และกลยุทธ ์ 
4. การพฒันานวตักรรม  
5. การวางแผนการด าเนินงาน  
6. การวางแผนการประเมนิผล 
 
การประเมนิคุณภาพของนวตักรรม
ประกอบดว้ย 
1. คุณภาพดา้นการใชป้ระโยชน์  
2. คุณภาพดา้นความเป็นไปได ้ 
3. คุณภาพดา้นความเหมาะสม  
4. คุณภาพดา้นความถูกตอ้ง  
5. คุณภาพโดยรวมของนวตักรรม 
   และกจิกรรม 
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วิธีด าเนินการวิจยั  
การศกึษาครัง้นี้เป็นการวจิยัและพฒันา 

(Research and Development) แบ่งการศึกษา
เป็น 2 ระยะ คอื ระยะที ่1 การพฒันานวตักรรม 
และระยะที ่2 การทดลองใชน้วตักรรม ดงันี้ 

การวิจยัระยะท่ี 1 การพฒันานวตักรรม 
เ ป็นการวิจัย เชิงพรรณนา โดยใช้แนวคิด
กระบวนการวางแผนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม 
( Intervention Mapping; IM) 9 ใ นก า รยก ร่ า ง
นวตักรรม และประเมนิคุณภาพโดยผู้เชี่ยวชาญ 
วธิดี าเนินการวจิยัแบ่งเป็น 2 ขัน้ตอน คอื ขัน้ตอน
ที ่1 การยกร่างนวตักรรม โดยใช ้IM 6 ขัน้ตอน ไดแ้ก่ 
1) การประเมนิความต้องการ 2) การออกแบบ
ตารางสมัพนัธ ์3) ก าหนดทฤษฎ ีวธิกีาร และกลยุทธ์ 
4) การพัฒนานวัตกรรม 5) การวางแผนการ
ด าเนินงาน 6) การวางแผนการประเมนิผล และ
ขัน้ตอนที ่2 การประเมนิคุณภาพของนวตักรรมฯ 
จากผูเ้ชีย่วชาญ จ านวน 5 ท่าน โดยเครื่องมอืทีใ่ช้
ในการศกึษาเป็นแบบประเมนิคุณภาพของนวตักรรมฯ 
ทัง้ 4 ด้าน คอื 1) ด้านการใช้ประโยชน์ 2) ด้าน
ความเป็นไปได ้3) ดา้นความเหมาะสม และ 4) ดา้น
ความถูกต้อง รวมทัง้คุณภาพโดยรวมของนวตักรรมฯ 
และกจิกรรม มลีกัษณะเป็นมาตราส่วนประเมนิค่า 
จ านวน 5 ระดบั ไดแ้ก่ คุณภาพดมีาก คุณภาพด ี
คุณภาพปานกลาง คุณภาพพอใช้ และคุณภาพ
ควรปรบัปรุง ตามแนวคดิการประเมนิทางการศึกษา
ของสตฟัเฟิลบมี12 ทีไ่ดก้ าหนดมาตรฐานการประเมนิ
ส าหรับใช้เป็นกรอบในการตรวจสอบคุณภาพ 
จากนั ้นปรับปรุงแก้ไขให้สมบูรณ์ก่อนน าไป   
ทดลองใช ้ 

การวิจยัระยะท่ี 2 การทดลองใช้นวตักรรม 
เป็นการวิจยัแบบกึ่งทดลอง แบบวดัก่อน-หลงั
การทดลอง และระยะตดิตามผล 1 เดอืน แบ่งเป็น 
2 กลุ่ม คอื กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรยีบเทยีบ ดงันี้  

ประชากรและตวัอย่าง 
ประชากร คือ นิสิตระดับปริญญาตรี    

ที่ มี ร า ย ชื่ อ ศึ ก ษ า ใ น ปี ก า ร ศึ ก ษ า  2566 
มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง เขตบางเขน จ านวน 
32,802 คน 

ตัวอย่าง คือ กลุ่มประชากรที่ผ่ าน
เกณฑ์การคัดเข้า คือ มีอายุ 18 ปีขึ้นไป มี
สมารท์โฟน แทบ็เลต็หรอือุปกรณ์สือ่สารอย่างใด
อย่างหนึ่งทีใ่ชอ้นิเทอรเ์น็ตได ้และยนิยอมเขา้ร่วม
โครงการวิจยั ขนาดตัวอย่างใช้สูตรการค านวณ
ส าหรบัการวจิยัเชิงวเิคราะห์แบบกึ่งทดลองสอง
กลุ่มอสิระต่อกนั13 ไดจ้ านวน 76 คน จากนัน้ท า
การสุ่มอย่างง่ายด้วยคอมพวิเตอร์ จ านวน 76 คน 
และจบัคู่อาสาสมคัรใหม้คีุณลกัษณะของเพศ และ
ระดบัชัน้ปีทีใ่กลเ้คยีงกนัทัง้ 2 กลุ่ม แลว้จงึแบ่งเป็น
กลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรยีบเทยีบ กลุ่มละ 38 คน 

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจยั 
1. เครื่องมอืทีใ่ชใ้นการทดลอง คอื นวตักรรม

การเรยีนรู ้ผ่านเวบ็ไซต์ร่วมกบัการใชก้ลวธิ ี 
ทางสุขศึกษาเพื่อส่งเสรมิการป้องกนัการติดเชื้อ
โควดิ 19 ที ่พฒันาขึ้นเป็นการจดัการเรยีนรู้
ทางห้องเรยีนออนไลน์บนเวบ็ไซต์ ดงันี้ 

1.1 องค์ประกอบของนวตักรรมฯ ม ี
7 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ 1) หลกัการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม 
2) เป้าหมายของนวตักรรม 3) หน่วยงานและ
บุคลากรทีเ่กี่ยวขอ้ง 4) การจดักจิกรรมการเรยีนรู้ 
5) นวตักรรมการเรยีนรูผ้่านเวบ็ไซตร์่วมกบัการใช้
กลวิธีทางสุ ขศึกษาฯ 6)  การประยุกต์ ใช้
นวตักรรมฯ และ 7) เครื่องมอืวดัและประเมนิผล 

  1.2 กจิกรรมการเรยีนรู้ของนวตักรรมฯ 
มี 3 แผนการจดัการเรียนรู้ คือ กิจกรรมที่ 1: 
“สถานการณ์และความรุนแรงของโรคตดิเชื้อโควดิ 19” 
เป็นการศกึษาคน้ควา้ ชมวดีทิศัน์ และอภปิรายกลุ่ม
เกี่ยวกับความรุนแรงของโรคติดเชื้อโควิด 19
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กจิกรรมที ่2: “โอกาสเสีย่งและผลดจีากการป้องกนั
การตดิเชื้อโควดิ 19” เป็นการประเมนิความเสี่ยง
ต่อการตดิเชือ้โควดิ 19 การชมวดีทิศัน์ การระดมสมอง 
และอภปิรายกลุ่มเกี่ยวกบัผลของการป้องกันโรค 
กจิกรรมที ่3: “ความสามารถในการป้องกนัการตดิเชื้อ
โควดิ 19” เป็นการบรรยายวธิีการป้องกันโรค 
การชมวดีทิศัน์ต้นแบบการป้องกนัโรค การประเมนิ
ความสามารถของตนเอง การฝึกปฏิบตัิให้ส าเร็จ
ตามเป้าหมาย และมกีารกระตุ้นตดิตามการปฏบิตัิ
ในกลุ่มไลน์ 2 สปัดาห/์ครัง้ ซึง่การจดัการเรยีนรู้
ผ่านเว็บไซต์ร่วมกบัการใช้กลวธิีทางสุขศึกษา
เพื่อส่งเสริมการป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 
ด าเนินกจิกรรมจ านวน 3 ครัง้ ครัง้ละ 1 ชัว่โมง 
และมกีารกระตุ้นตดิตามการปฏบิตัใินกลุ่มไลน์ 
2 สปัดาห/์ครัง้ จนครบ 3 เดอืน  

2. เครื่องมอืทีใ่ชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มลู 
ประกอบดว้ย แบบสอบถามขอ้มลูทัว่ไป จ านวน 5 ขอ้ 
และแบบสอบถามการรบัรู้ความรุนแรงของโรค
ตดิเชื้อโควดิ 19 จ านวน 10 ขอ้ การรบัรู้โอกาสเสี่ยง
ต่อการตดิเชื้อโควดิ 19 จ านวน 10 ขอ้ เป็นมาตราส่วน
ประเมนิค่า 5 ระดบั คอื เหน็ดว้ยอย่างยิง่ เหน็ดว้ย 
เหน็ดว้ยปานกลาง ไม่เหน็ดว้ย ไม่เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 
และแบบสอบถามความคาดหวงัในประสทิธผิล
ของการป้องกันการติดเชื้อโควดิ 19 มีจ านวน 10 
ขอ้ การรบัรูค้วามสามารถในการป้องกนัการตดิ
เชื้อโควิด 19 จ านวน 10 ข้อ เป็นมาตราส่วน
ประเมินค่า 5 ระดบั คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง 
น้อย น้อยที่สุด และแบบสอบถามพฤติกรรมการ
ป้องกนัการติดเชื้อโควิด 19 จ านวน 10 ข้อ ให้
ตัวอย่างตอบตามความเป็นจริงที่ปฏิบัติใน        
1 สปัดาหท์ีผ่่านมา   

การตรวจสอบคณุภาพเครื่องมือ 
 นวตักรรมฯ ผ่านการตรวจสอบคุณภาพ

จากผูเ้ชีย่วชาญ จ านวน 5 ท่าน มคีุณภาพอยู่ใน

ระดบัดมีาก (M=4.66, SD=0.04) ส่วนแบบสอบถาม
ทัง้ 6 ส่วน ผ่านการตรวจสอบความตรงเชงิเนื้อหา 
มคี่าดชันีความตรงเชงิเนื้อหา (Content validity) 
หรือค่า IOC อยู่ระหว่าง 0.6-1.0 และทดสอบ
ความเชื่อมัน่กับกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 คน   
มีค่าความเชื่อมัน่ทัง้ฉบับเท่ากับ 0.96 หรือ      
มคีวามเชื่อถอืไดส้งูมาก 

ข้อพิจารณาด้านจริยธรรม 
 การวจิยัครัง้นี้ผ่านการรบัรองจรยิธรรม
การวจิยัในมนุษย์จากคณะกรรมการจริยธรรม
การวิจยัในมนุษย์มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ 
เ ล ขที่  COA6 6/ 043 ล ง วั น ที่  31 สิ ง ห าคม             
พ.ศ.2566 
 
วิธีเกบ็รวบรวมข้อมูล 

1. ขออนุญาตเก็บขอ้มูลวจิยั จากนัน้รบั
สมคัรอาสาสมคัรเขา้ร่วมวจิยัและคดัเลอืกตาม
คุณสมบตัทิีก่ าหนด และสุ ่มอย ่างง ่ายดว้ย
คอมพ วิ เ ตอร ์ แบ ่ง เ ป็นกลุ ่มทดลองและ       
กลุ่มเปรยีบเทยีบ  

2. ระยะก่อนการทดลองผู้วิจัยชี้แจง
รายละเอียด ขอค ายนิยอมอาสาสมคัร และให้
ตอบแบบสอบถามก่อนการทดลอง  

3. ระยะการทดลอง กลุ่มทดลองจะได้
ท ากจิกรรมของนวตักรรมฯ จ านวน 3 ครัง้ ครัง้ละ 
1 ชัว่โมง และใหป้ฏบิตัดิว้ยตนเองโดยจะมกีารตดิตาม
ในกลุ่มไลน์ 2 สัปดาห์/ครัง้ จนครบ 3 เดือน 
ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบจะได้รับค าแนะน าและ
แผ่นพับให้ความรู้ ทางออนไลน์  เป็นเวลา                 
1 ชัว่โมง  

4. เมื่อเสรจ็สิน้การทดลองแลว้เป็นเวลา 
3 เดอืน จงึใหต้อบแบบสอบถามหลงัการทดลอง
ทัง้สองกลุ่ม และเก็บข้อมูลในระยะติดตามผล   
1 เดอืน นบัจากระยะหลงัการทดลอง 
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การวิเคราะห์ข้อมูล 
 การวจิยัระยะที ่1 คุณภาพของนวตักรรมฯ 
วเิคราะหด์ว้ยสถติเิชงิพรรณนา ไดแ้ก่ ค่าเฉลีย่  
ค่าส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และการวจิยัระยะที ่
2 ขอ้มูลทัว่ไปวเิคราะหด์ว้ยสถติเิชงิพรรณนา 
และก่อนการทดสอบค่าทไีดท้ าการตรวจสอบ
ขอ้มูล พบว่า ผ่านขอ้ตกลงเบื้องต้น ขอ้มูลมี
การกระจายแบบโคง้ปกต ิตวัอย่างสุ ่มจาก
ประชากร จากนัน้เปรยีบเทยีบความแตกต่าง
ของคะแนนเฉลีย่ภายในกลุ่มทดลอง และกลุ่ม
เปรยีบเทยีบ ในระยะก่อนการทดลอง หลงัการ
ทดลอง และระยะตดิตามผล 1 เดอืน โดยใช้
ส ถ ติ  ิ Repeated Measures ANOVA แ ล ะ
เปรยีบเทยีบความแตกต่างของคะแนนเฉลีย่
ระหว่างกลุ่มทดลองกบักลุ่มเปรยีบเทยีบ โดย
ใ ช ส้ ถ ติ  ิ Independent t-test ก า ห น ด ค ่า
นัยส าคญัทางสถติทิี ่.05 
 
ผลการวิจยั 
 ผลการวิจยัระยะท่ี 1 นวตักรรมทีพ่ฒันาขึ้น
ม ี7 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ 1) หลกัการปรบัเปลีย่น
พฤตกิรรม 2) เป้าหมายของนวตักรรม 3) หน่วยงาน
และบุคลากรที่เกี่ยวขอ้ง 4) การจดักจิกรรมการเรยีนรู้ 
5) นวตักรรมฯ 6) การประยุกต์ใชน้วตักรรมฯ และ 
7) เครื่องมอืวดัและประเมนิผล โดยนวตักรรม
ได้รับการประเมินคุณภาพจากผู้เชี่ยวชาญ   
ดา้นการใชป้ระโยชน์มคีุณภาพอยู่ในระดบัดมีาก 
(M=4.70 , SD=0.20)  ด้านความเ ป็นไปได้           
มี คุ ณภ าพอยู่ ใ น ร ะ ดับ ดีม า ก  (M=4 . 6 5 , 
SD=0.10) ด้านความเหมาะสมมคีุณภาพอยู่ใน
ระดบัดมีาก (M=4.75, SD=0.19) ด้านความถูกต้อง
มี คุ ณ ภ าพ อ ยู่ ใ น ร ะ ดับ ดี ม า ก  ( M=4 . 55, 
SD=0.19) และคุณภาพโดยรวมของนวตักรรมฯ 
และกจิกรรมอยู่ในระดบัดมีาก (M=4.66, SD=0.04) 

 ผลการวิจยัระยะท่ี 2 การศกึษาผลของ
นวตักรรมฯ พบว่า ขอ้มูลลกัษณะทัว่ไปของกลุ่มทดลอง 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิ ร้อยละ 63.20 มอีายุเฉลีย่ 
19.52 ปี และเป็นนิสติระดบัชัน้ปีที ่1 รอ้ยละ 36.80 
ศึกษาในกลุ่มสาขามนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ 
รอ้ยละ 50.00 และมปีระวตักิารตดิเชื้อโควดิ 19 
ร้ อ ยล ะ  71.10 ส าห รับ กลุ่ ม เ ป รียบ เทียบ        
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 63.20 มีอายุ
เฉลี่ย 19.55 ปี และเป็นนิสิตระดับชัน้ปีที่ 1  
รอ้ยละ 31.60 ศกึษาในกลุ่มสาขามนุษยศาสตร์
และสงัคมศาสตร์ ร้อยละ 50.00 และมีประวตัิ
การตดิเชือ้โควดิ 19 รอ้ยละ 71.10   
 การเปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ของแต่ละ
ตวัแปรภายในกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรยีบเทียบ 
ในระยะก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง และ
ระยะติดตามผล 1 เดือน ด้วยสถิติ Repeated 
Measure ANOVA พบว่า ผลของนวัตกรรม   
แต่ละช่วงเวลาในการวดั มผีลต่อคะแนนเฉลี่ย
ของแต่ละตวัแปรที่แตกต่างกันอย่างน้อย 1 คู่ 
จึงทดสอบความแตกต่ างด้วย  Bonferroni 
method ผ ล ก า ร วิ เ ค ร า ะ ห์ เ ป รี ย บ เ ที ย บ         
ความแตกต่างภายในกลุ่ม พบว่า กลุ่มทดลอง  
มีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความรุนแรงของโรค   
ติดเชื้อโควิด 19 การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการ  
ติดเชื้อโควดิ 19 ความคาดหวงัในประสทิธิผล
ของการป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 การรบัรู้
ความสามารถในการ ป้องกันการติด เชื้ อ          
โควดิ 19 และพฤตกิรรมการป้องกนัการติดเชื้อ
โควิด 19 ในระยะก่อนการทดลองกับหลัง     
การทดลอง และระยะก่อนการทดลองกบัระยะ
ตดิตามผล 1 เดอืน มคีวามแตกต่างกนัอย่างมี
นัยส าคญัทางสถติทิี่ระดบั .05 แต่การเปรยีบเทยีบ
ระยะหลงัการทดลองกบัระยะตดิตามผล 1 เดอืน 
ไม่มีความแตกต่างกัน ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบ   
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มคีะแนนเฉลีย่ของทุกตวัแปรทัง้ในระยะก่อน
การทดลองกบัหลงัการทดลอง และระยะก่อน
การทดลองกบัระยะตดิตามผล 1 เดอืน และ

ระยะหลงัการทดลองกบัระยะตดิตามผล 1 
เดอืน ไม่มคีวามแตกต่างกนั ดงัแสดงในตาราง
ที ่1 

 

ตารางท่ี 1 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ภายในกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรยีบเทยีบ ในระยะก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง และระยะตดิตามผล 1 เดอืน (N=76) 

 
ตวัแปร 

กลุ่มทดลอง (n=38) กลุ่มเปรียบเทียบ (n=38) 
Mean 

Difference 
SE p-value 

Mean 
Difference 

SE p-value 

การรบัรู้ความรนุแรงของโรคติดเชื้อโควิด 19 
   ก่อนทดลองกบัหลงัทดลอง 11.0526* 1.449 <.001* 1.0000 1.701 1.000 
   ก่อนทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน 10.7368* 1.449 <.001*   .3947 1.701 1.000 
   หลงัทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน .3158 1.449 1.000 1.3947 1.701 1.000 
การรบัรู้โอกาสเส่ียงต่อการติดเชื้อโควิด 19 
   ก่อนทดลองกบัหลงัทดลอง 11.2105* 1.482 <.001*   .0000 1.712 1.000 
   ก่อนทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน 10.6579* 1.482 <.001*   .6579 1.712 1.000 
   หลงัทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน .5526 1.482 1.000   .6579 1.712 1.000 
ความคาดหวงัในประสิทธิผลของการป้องกนัโควิด 19 
   ก่อนทดลองกบัหลงัทดลอง 9.0526* 1.446 <.001*   .6842 1.729 1.000 
   ก่อนทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน 8.1316* 1.446 <.001* 1.2368 1.729 1.000 
   หลงัทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน .9211 1.446 1.000   .5526 1.729 1.000 
การรบัรู้ความสามารถในการป้องกนัโควิด 19 
   ก่อนทดลองกบัหลงัทดลอง 12.9474* 1.391 <.001*   .8947 1.707 1.000 
   ก่อนทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน 12.0263* 1.391 <.001* 1.8421 1.707   .849 
   หลงัทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน .9211 1.391 1.000   .9474 1.707 1.000 
พฤติกรรมการป้องกนัการติดเชื้อโควิด 19 
   ก่อนทดลองกบัหลงัทดลอง 5.1842*  .960 <.001*   .2895 1.131 1.000 
   ก่อนทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน 4.8947*  .960 <.001*   .6316 1.131 1.000 
   หลงัทดลองกบัระยะตดิตาม 1 เดอืน .2895  .960 1.000   .3421 1.131 1.000 

*p<.05 
 

ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบระหว่าง
กลุ่มทดลองกบักลุ่มเปรียบเทียบ พบว่า ระยะ
ก่อนการทดลอง กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรยีบเทยีบ
มีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความรุนแรงของโรค   
ติดเชื้อโควิด 19 การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการ   

ติดเชื้อโควดิ 19 ความคาดหวงัในประสิทธิผล
ของการป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 การรับรู้
ความสามารถในการป้องกันการติดเชื้อโควิด 
19 และพฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชื้อโควดิ 
19 ไม่แตกต่างกนั แต่ในระยะหลงัการทดลอง 



9  วารสารวจิยัทางวทิยาศาสตรส์ุขภาพ วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี จงัหวดันนทบุร ี                                                                      
ปีที ่18 ฉบบัที ่2 : พฤษภาคม – สงิหาคม 2567 
 

 
 

และระยะตดิตามผล 1 เดอืน พบว่า กลุ่มทดลอง
มคีะแนนเฉลีย่ของทุกตวัแปร สูงกว่ากลุ่มเปรยีบเทยีบ

อย่างมนีัยส าคญัทางสถิตทิี่ระดบั .05 ดงัแสดง
ในตารางที ่2 

 

ตารางท่ี 2 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ระหว่างกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรยีบเทยีบ ในระยะก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง และระยะตดิตามผล 1 เดอืน (N=76) 

ตวัแปร 
กลุ่มทดลอง กลุ่มเปรียบเทียบ 

t df p-value 
x̅ SD x̅ SD 

การรบัรู้ความรนุแรงของโรคติดเชื้อโควิด 19 
    ก่อนการทดลอง 30.26 6.85 30.21 7.01  .033 74 .974 
    หลงัการทดลอง 41.31 6.04 31.21 7.66 6.381 74 <.001* 
    ระยะตดิตามผล 1 เดอืน 41.00 6.01 31.60 7.55 5.997 74 <.001* 
การรบัรู้โอกาสเส่ียงต่อการติดเชื้อโควิด 19 
    ก่อนการทดลอง 31.63 7.91 32.31 7.50  -.387 74 .700 
    หลงัการทดลอง 42.84 5.66 32.31 7.67 6.800 74 <.001* 
    ระยะตดิตามผล 1 เดอืน 42.28 5.52 32.97 7.19 6.330 74 <.001* 
ความคาดหวงัในประสิทธิผลของการป้องกนัโควิด 19 
    ก่อนการทดลอง 34.47 7.89 34.36 7.40  .060 74 .952 
    หลงัการทดลอง 43.52 5.35 33.68 7.82 6.397 74 <.001* 
    ระยะตดิตามผล 1 เดอืน 42.60 5.30 33.13 7.37 6.429 74 <.001* 
การรบัรู้ความสามารถในการป้องกนัโควิด 19 
    ก่อนการทดลอง 29.78 7.03 30.42 7.76  -.372 74 .711 
    หลงัการทดลอง 42.73 5.66 31.31 7.53 7.471 74 <.001* 
    ระยะตดิตามผล 1 เดอืน 41.81 5.36 32.26 7.00 6.673 74 <.001* 
พฤติกรรมการป้องกนัการติดเชื้อโควิด 19 
    ก่อนการทดลอง 19.50 5.36 19.86 5.08  -.307 74 .760 
    หลงัการทดลอง 24.68 3.51 20.15 4.95 4.593 74 <.001* 
    ระยะตดิตามผล 1 เดอืน 24.39 3.38 20.50 4.75 4.113 74 <.001* 

*p<.05 
 

อภิปรายผล 
1. การพฒันานวตักรรมการเรยีนรู้ผ่าน

เวบ็ไซต์ร่วมกบัการใช้กลวธิทีางสุขศกึษาได้ผล
การประเมินผลคุณภาพจากผู้เชี่ยวชาญอยู่ใน
ระดบัดมีาก เนื่องจากการพฒันานวตักรรมได้ใช้
แนวคดิกระบวนการวางแผนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมในการยกร่างนวัตกรรม ซึ่งเป็น

แบบจ าลองเกีย่วกบัหลกัตรรกะของการวางแผน
และออกแบบกระบวนการในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพอย่างเป็นระบบ14 โดยมกีาร
ประเมนิความตอ้งการ การออกแบบตารางสมัพนัธ์ 
ก าหนดทฤษฎี วธิกีาร และกลยุทธ์ การพฒันา
นวตักรรม การวางแผนการด าเนินการ และการ
ประเมินผล9 จึงท าให้ผลการประเมินคุณภาพ
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จากผูเ้ชีย่วชาญอยู่ในระดบัดมีาก สอดคลอ้งกบั
การพัฒนารูปแบบการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพที่ประยุกต์ใช้แนวคิดกระบวนการวาง
แผนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมท าให้รูปแบบที่
พฒันาขึน้มคีุณภาพดมีาก และสามารถน าไปใช้ได้
อย่างเหมาะสม6,15 

2. ผลของการทดลองใช้นวัตกรรม   
โดยนวตักรรมการเรียนรู้ผ่านเว็บไซต์ร่วมกับ
การใช้กลวธิีทางสุขศึกษามีการก าหนดเนื้อหา
สาระให้สอดคล้องกับทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อ
ป้องกนัโรค ร่วมกบัการใชก้ลวธิทีางสุขศกึษา ซึ่ง
กลุ่มทดลองจะได้ท ากิจกรรมศึกษาค้นคว้า
สถานการณ์ รบัชมวดีทิศัน์ อภปิรายกลุ่มเกี่ยวกบั
ความรุนแรงของโรค และประเมนิความเสีย่งต่อ
การเป็นโรค จึงท าให้มีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้
ความรุนแรงของโรคติดเชื้อโควิด 19 และการ
รับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการติดเชื้อโควิด 19 สูงขึ้น 
เนื่องจากการประเมินภาวะคุกคามต่อสุขภาพที่
ได้รบัอทิธพิลจากขอ้มูลสถานการณ์ปัญหา สื่อวดีทิศัน์
ที่น าเสนอผลกระทบของโรค และการประเมิน
ความเสี่ยงต่อการเป็นโรคด้วยตนเองจะท าให้
การรับรู้ ความรุนแรงของโรค และการรบัรู้โอกาส
เสี่ยงต่อโรคสูงขึ้น7-8 สอดคล้องกับการศึกษาที่มี
การให้สืบค้นข้อมูลผลกระทบของโรค และ
ประเมนิความเสี่ยงต่อโรค พบว่า กลุ่มทดลองมี
คะแนนเฉลีย่การรบัรูค้วามรุนแรงของโรค และการรบัรู้
โอกาสเสีย่งต่อโรคสงูขึน้หลงัจากเขา้ร่วมกจิกรรม1 

นอกจากนัน้กลุ่มทดลองไดร้บัชมวดีทิศัน์ 
ร่วมระดมสมอง และอภิปรายกลุ่มเกี่ยวกับผล
ของการป้องกนัการตดิเชื้อโควดิ 19 รวมทัง้รบัฟัง
การบรรยาย การไดเ้หน็ต้นแบบการป้องกนัโรค
ผ่านวดีทิศัน์ การประเมนิความสามารถ การฝึกปฏบิตัิ
ให้ส าเรจ็ตามเป้าหมาย เพื่อให้มคีวามสามารถในการ
ป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 ด้วยการเรียนรู้ผ่าน

เวบ็ไซต์และห้องเรยีนออนไลน์ นอกจากนัน้ยงัมีการ
กระตุน้ตดิตามการปฏบิตัดิว้ยตนเองทางไลน์ จงึท าให้
มคีะแนนเฉลี่ยความคาดหวงัในประสิทธิผลของการ
ป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 และการรบัรูค้วามสามารถ
ในการป้องกันการติดเชื้อโควดิ 19 สูงขึ้น1 เนื่องจาก
การประเมนิการเผชญิสิง่คุกคาม ที่ได้รบัอทิธพิลจาก
กจิกรรมทีท่ าให้เหน็ผลดขีองการป้องกนัโรค และการ
ใหป้ระเมนิความสามารถของตนเอง และฝึกปฏิบตัิให้
ส าเร็จจะท าให้ความคาดหวังในประสิทธิผลของ
พฤติกรรม และการรบัรู้ความสามารถในการปฏิบัติ
สูงขึ้น1,8 สอดคล้องกับการศึกษาที่ให้อภิปรายกลุ่ม
เกีย่วกบัผลดขีองพฤตกิรรม การก าหนดเป้าหมาย การ
ปฏิบัติให้ส าเร็จ และการกระตุ้นติดตามการปฏิบัติ 
พบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความคาดหวังใน
ประสทิธผิลของพฤตกิรรม และการรบัรู้ความสามารถ
สงูขึน้หลงัจากเขา้ร่วมกจิกรรม1,16 

ภายหลงัการทดลอง กลุ่มเปรยีบเทียบ มี
คะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชื้อโควดิ 
19 ไม่แตกต่างจากก่อนการทดลอง เนื่องจากกลุ่ม
เปรยีบเทยีบได้รบัค าแนะน าและแผ่นพบัใหค้วามรู้
ตามปกต ิซึ่งไม่เพยีงพอต่อการเปลี่ยนแปลงปัจจยั
เชงิสาเหตุของพฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชื้อโค
วิด 19 ส่วนกลุ่มทดลองได้รับนวัตกรรมที่ มุ่ง
เปลี่ยนแปลงปัจจัยภายในตัวบุคคลด้านการรบัรู้
ความรุนแรงของโรค การรบัรูโ้อกาสเสีย่งต่อการเป็น
โรค ความคาดหวงัในประสทิธผิลของการป้องกนัโรค 
และการรบัรู้ความสามารถในการป้องกันโรคตาม
ทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อป้องกนัโรค จึงท าให้มคีะแนน
เฉลี่ยพฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 
สูงขึ้นกว่าก่อนการทดลอง และสูงขึ้นกว่ากลุ่ม
เปรยีบเทยีบ1,8 นอกจากนัน้กลุ่มทดลองในระยะหลงั
การทดลอง และระยะติดตามผล 1 เดือน  ไม่
แตกต่างกนั เนื่องจากมคีวามคงทนของการปฏิบัติ 
จงึท าใหพ้ฤตกิรรมไม่แตกต่างกนั สอดคลอ้งกบั
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การศกึษาทีป่ระยุกต ์ใชท้ฤษฎแีรงจูงใจเพือ่
ป้องกนัโรค พบว ่า หลงัเขา้ร ่วมกจิกรรมที่
ส ่งเสรมิการรบัรูค้วามรุนแรง และการรบัรู้
โอกาสเสีย่งของโรคจะท าให้เกดิความกลวัตอ่
โรค รวมทัง้กจิกรรมทีส่ ่งเสรมิใหเ้กดิความ
คาดหวงัในประสทิธผิล และความสามารถใน
การป้องกนัโรค จะท าใหม้คีวามสามารถในการ
ปฏบิตั ไิด ส้ ูง  ซึ ่งน ามาสู ่การเปลี ย่นแปลง
พฤตกิรรมการป้องกนัโรคทีด่ขีึน้1,16 

 
สรปุและข้อเสนอแนะ 

สรปุ  
นวตักรรมการเรยีนรู้ผ่านเว็บไซต์ร่วมกบั

การใชก้ลวธิทีางสุขศกึษามคีุณภาพอยู่ในระดบั 
ดมีาก และการใชน้วตักรรมท าใหน้ิสตินักศกึษา
มกีารรบัรู้ความรุนแรงของโรคตดิเชื้อโควดิ 19 
การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการติดเชื้อโควิด 19 
ความคาดหวังในประสิทธิผลของการป้องกัน       
การตดิเชื้อโควดิ 19 การรบัรู้ความสามารถในการ
ป้องกนัการตดิเชื้อโควดิ 19 และพฤตกิรรมการ
ป้องกนัการตดิเชือ้โควดิ 19 ทีด่ขีึน้ 
 ข้อเสนอแนะ 
 1. นวัตกรรมการเรียนรู้ผ่านเว็บไซต์
ร่วมกับการใช้กลวิธีทางสุขศึกษามีผลต่อ
พฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชื้อโควดิ 19 ที่ดขีึ้น 
บุคลากรทางการศกึษาและบุคลากรทางสุขภาพ
ในมหาวทิยาลยัสามารถน าไปใชใ้นการส่งเสรมิ
พฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 
ใหก้บันิสตินกัศกึษาได ้ 
 2. การศกึษาครัง้ต่อไป ควรศกึษาการตดิตาม
ความคงทนของพฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชื้อ
โควิด 19 ในระยะยาว โดยออกแบบกิจกรรม
การตดิตามในการปฏบิตัเิดอืนละครัง้ 
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