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บทคัดย่อ 
การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์แบบภาคตัดขวาง เพ่ือศึกษาทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนในการท านาย

พฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยั ในกลุ่มชายท่ีมีเพศสัมพนัธ์กบัชาย ภาคเหนือตอนบน จ านวน 342 คน โดยกลุ่มตวัอย่างมาจาก
วิธีการสุ่มแบบ Convenience Sampling และ Snow ball sampling เก็บข้อมูลดว้ยแบบสอบถามท่ีวิจยัพฒันาเองจากทฤษฎี
พฤติกรรมตามแผน มีค่าการตรวจสอบคุณภาพเชิงเน้ือหาทุกข้อค าถาม ระหว่าง 0.6 - 1.0 และมีค่าความเท่ียงของเน้ือหา 
ของแบบสอบถามทั้งฉบับ เท่ากับ 0.82 สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ประกอบด้วย สถิติเชิงพรรณนา สถิติ วิเคราะห์
สหสัมพนัธ์ และสถิติการวิเคราะห์การถดถอยโลจีสติก พบว่ากลุ่มตวัอย่างอายุเฉล่ีย 27.9 ปี มีพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามยั
สม ่าเสมอ ร้อยละ 49.7 ผลการศึกษา พบว่าทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนมีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัพฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยั 
(r = 0.6, p-value < 0.001) โดยสามารถท านายความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยัได ้ร้อยละ 36 (R2 = 0.36) และสามารถท านาย
พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย ร้อยละ 21 (R2 = 0.21) ดังนั้นในปรับเปล่ียนพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยควรมีการออก
นโยบายหรือพฒันาโปรแกรมท่ีเนน้สร้างความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยัมากกว่าการให้ความรู้ความเขา้ใจเท่านั้น  

ค าส าคัญ: ชายท่ีมีเพศสัมพนัธ์กบัชาย, การใชถุ้งยางอนามยั, พฤติกรรมตามแผน, ความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยั 
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Abstract 
This study was Cross-sectional analytic study which has objective to study the between Theory of Planed Behavior 

(TPB) to predicted Condom use behavior among Men who have sex with men (MSM) in Northern Thailand.  Sample were  
342 cases who recruited by convenience sampling and Snow ball sampling techniques. Data were collected by questionnaires, 
which developed from TPB, there was Index of item objective congruence (OIC) 0.6  - 1 point and was reliability tested by 
Cronbach's alpha coefficient = 0.82. Using descriptive statistics to explained sampling’s characteristics, the TPB correlation 
with Condom use was analyzed by Spearman’s rank correlation coefficiency and was predicted condom use possibility by 
Logistic regression model. This research results were following: Sample were 27.9 and consistently using a condom 49.7%. 
The result was related with TPB model, Condom use intention was significant correlation with Condom use intention (r = 0.6, 
p-value < 0.001). The TPB was 36% predicted intention of condom use (R 2 = 0.36) and was 21% predicted condom use 
behavior (R2 = 0.21). The people who are involved Condom use promotion/policy should  develop behavior modification 
program which heading to reinforce condom use behavior intention than condom use knowledge.  

Keywords: Men who have sex with men (MSM), Condom use, Theory of Planned behavioral, Condom use intention 

บทน า 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์เป็นโรคท่ีส่งผล

กระทบต่อสุขภาพของประชาชน และเป็นความเส่ียงต่อการ
ติดเช้ือเอชไอวี 3 - 5 เท่า(1) องคก์ารอนามยัโลกไดค้าดการณ์
จะมีผูติ้ดเช้ือโรคติดต่อทางเพศสัมพนัธ์ทั่วโลกมากกว่า  
1 ล้านรายต่อวัน (2) ประเทศไทยพบผู ้ป่วยโรคติดต่อ 
ทางเพศสัมพนัธ์ ปี พ.ศ. 2565 จ านวน 29.2 ต่อประชากร
แสนราย และมีผูท่ี้ได้รับการวินิจฉัยการติดเช้ือเอชไอวี 
25,134 คน ซ่ึงภาคเหนือตอนบนพบผู ้ป่วยโรคติดต่อ 
ทางเพศสัมพนัธ์สูงกว่าค่าเฉล่ียของประเทศเกือบ 3 เท่า 
(82.9 ต่อแสนประชากร) และมีผู ้ท่ีได้รับการวินิจฉัย 
การติดเช้ือเอชไอวี 1,900 - 2,000 คนในแต่ละปี  (3) ท าให้
ภาคเหนือตอนบนมีความเส่ียงท่ีจะพบการระบาดของ 
การติดเช้ือเอชไอวีเพ่ิมสูงขึ้นได ้ซ่ึงกลุ่มชายท่ีมีเพศสัมพนัธ์
กับชาย (Men who have sex with men; MSM) เป็นหน่ึงใน
กลุ่มเส่ียงส าคัญต่อการติดเช้ือเอชไอวีและโรคติดต่อ 
ทางเพศสัมพนัธ์(4) เน่ืองจากมีพฤติกรรมการมีเพศสัมพนัธ์
เส่ียงเพ่ิมขึ้น แต่มีการป้องกนัโรคลดลง(5) โดยในปี พ.ศ. 2561 
พบการติดเช้ือซิฟิลิสในกลุ่มดังกล่าวร้อยละ 5.2 และพบ 
การติดเช้ือเอชไอวีในปีเดียวกัน ร้อยละ 11.8(2) ในการ
ป้องกันโรคติดต่อผ่านทางการมีเพศสัมพนัธ์ท่ีดีท่ีสุด  คือ
การใช้ถุงยางอนามัย เน่ืองจากมีประสิทธิผลสูงในการ
ป้องกันโรค และปัญหาท่ีเก่ียวข้องจากการมีเพศสัมพนัธ์ 

 
ท่ีไม่ปลอดภัย (4) แต่ผลการส ารวจการใช้ถุงยางอนามัย 
ของกลุ่ ม  MSM ประเทศไทย พบว่ามีการใช้ลดลง 
จากร้อยละ 88.5 ในปี พ.ศ. 2558 เป็นร้อยละ 77.8 ในปี  
พ.ศ.  2563(3) นอกจากน้ีย ัง เ ป็นกลุ่มท่ี มีการหลีกเ ล่ี ยง 
การเขา้ถึงระบบบริการสุขภาพ เน่ืองจากกลวัการถูกเปิดเผย
รสนิยมทางเพศจนน าไปสู่การถูกกีดกนัและเลือกปฏิบติัใน
สังคม ท าให้กลุ่ม MSM เขา้รับการรักษาการติดเช้ือเอชไอวี 
และโรคติดต่อทางเพศสัมพนัธ์ล่าช้า และสามารถถ่ายทอด
เช้ือไปยงัคู่นอนของตนเองได้(6) ในภาคเหนือตอนบนเคยมี
การศึกษาการใช้ถุงยางอนามัยในกลุ่ม MSM อ.เมือง  
จ.เชียงใหม่ โดยใช้ทฤษฎีการกระท าด้วยเหตุผล พบว่า
ทัศนคติส่วนบุคคลและบรรทัดฐานของกลุ่มอ้างอิ ง 
มีอิทธิพลต่อการใช้ถุงยางอนามัยในกลุ่มตัวอย่าง (7) แต่ 
ผลการศึกษาไม่ครอบคลุมถึงการรับรู้ความสามารถของ
ตนเองในการใชถุ้งยางอนามยั และเป็นการศึกษาเฉพาะใน
พ้ืนท่ี อ.เมือง จ.เชียงใหม่ จึงไม่สามารถน ามาเป็นตัวแทน
ของ MSM พ้ืนท่ีภาคเหนือตอนบนได ้ซ่ึงทฤษฎีพฤติกรรม
ตามแผน (Theory of planned behavior) โดย Icek Ajzen เป็น
ทฤษฎีท่ีใชใ้นการอธิบายสาเหตุของการเกิดพฤติกรรมของ
บุคคล และพฒันามาจากทฤษฎีการกระท าดว้ยเหตุผล โดย
เช่ือว่าพฤติกรรมเกิดจากความตั้งใจ (Intention) ท่ีจะกระท า
พฤติกรรม และความตั้งใจน้ีเกิดจาก 3 องค์ประกอบส าคญั 
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ไดแ้ก่ ทศันคติต่อพฤติกรรม (Behavioral believes) บรรทดั
ฐานของกลุ่มอา้งอิง (Normative believes) และการรับรู้การ
ควบคุมพฤติกรรม (Control believes)(8,9) โดยทฤษฎีดงักล่าว
มีการน ามาประยุกต์ใช้ในการศึกษาสาเหตุของการแสดง
พฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยัในกลุ่มประชากรต่างๆ เช่น 
การศึกษาความสามารถในการอธิบายสาเหตุของการใช้
ถุงยางอนามยัในกลุ่ม MSM(10) และผลการท านายพฤติกรรม
การใช้ถุงยางอนามยั ในกลุ่มเยาวชนไทย(11) เป็นตน้ ดงันั้น
ผูวิ้จยัจึงน าทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนมาเป็นกรอบแนวคิด
การวิจัย และขยายพ้ืนท่ีการศึกษาเป็นระดับภาคเหนือ
ตอนบน เพื่อคน้หาองคป์ระกอบส าคญัท่ีมีเป็นสาเหตุให้เกิด
พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยในกลุ่ม MSM ภาคเหนือ
ตอนบน โดยไม่เจาะจงเฉพาะกลุ่ม MSM ในพ้ืนท่ีเขตเมือง
เท่านั้น และผูเ้ก่ียวข้องสามารถน าผลการศึกษาไปพฒันา
รูปแบบกิจกรรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรม หรือนโยบาย
ส่งเสริมการใช้ถุงยางอนามัยท่ีมีความเหมาะสมกับกลุ่ม 
MSM มากย่ิงขึ้นในอนาคต 

วัตถุประสงค์ 
เพื่อศึกษาความสามารถของทฤษฎีพฤติกรรม 

ตามแผน ในการท านายความตั้งใจและพฤติกรรมการใช้
ถุงยางอนามัยในกลุ่มชายท่ีมีเพศสัมพันธ์กับชายในเขต
ภาคเหนือตอนบน 

วัสดุและวิธีการศึกษา 
การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์แบบ

ภาคตัดขวาง (Cross-sectional analytic study) กลุ่มตัวอย่าง
คือกลุ่ม MSM อายุระหว่าง 18 - 49 ปี อยู่ในพ้ืนท่ีภาคเหนือ
ตอนบนไม่น้อยกว่า 6 เดือน ค านวนกลุ่มตัวอย่างด้วยวิธี  
Single proportion sample size โดยก าหนดค่าความเช่ือมัน่ท่ี 
95% และก าหนดค่าช่วงกวา้งของสัดส่วนท่ียอมรับได ้5% 
(อา้งอิงขอ้มูลสัดส่วนของการใชถุ้งยางอนามยัจากผลส ารวจ
การใช้ถุงยางอนามัยในกลุ่ม MSM ประเทศไทย ปี พ.ศ. 
2563 มีผลการใช้ถุงยางอนามัย ร้อยละ 77.8)(3) ได้ขนาด 
กลุ่มตวัอยา่งงานวิจยั 264 คน ใชวิ้ธีการสุ่มกลุ่มตวัอยา่งแบบ 
Convenience Sampling กบั Snow ball sampling โดยขอความ
ร่วมมือโรงพยาบาล และองค์กรเอกชนสาธารณประโยชน์ 
ดา้นเอดส์ ท่ีมีการด าเนินงานเชิงรับ/เชิงรุก หรือให้บริการ

ทางสุขภาพในกลุ่ม MSM ส่งต่อแบบสอบถามให้กับ 
กลุ่มตวัอย่างตอบแบบสอบถามออนไลน์หรือแบบกระดาษ
ตามความสะดวกและความสมคัรใจ และขอให้กลุ่ม MSM 
ท่ีเข้าร่วมงานวิจัย ส่งต่อแบบสอบถามให้กับเพื่อน MSM 
ด้วยกันจนส้ินสุดระยะเวลาของการเ ก็บข้อมูล โดย
ด าเนินการเก็บขอ้มูลตั้งแต่วนัท่ี 1 มกราคม - 1 มีนาคม 2566 
ซ่ึ งในการวิจัย น้ี มีก ลุ่มตัวอย่ างค ร้ัง เข้า ร่วมงานวิจัย 
จ านวน 342 คน 

เค ร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลคือ 
แบบสอบถามความตั้งใจในการแสดงพฤติกรรมการใช้
ถุงยางอนามยั ท่ีผูวิ้จยัพฒันาขึ้นเองโดยอา้งอิงมาจากทฤษฎี
พฤติกรรมตามแผน ไดรั้บการพิจารณาความตรงตามเน้ือหา
จากผูเ้ช่ียวชาญจ านวน 3 ท่าน ประกอบด้วย ผูเ้ช่ียวชาญ 
ด้านพฤติกรรมศาสตร์ จ านวน 2 ท่าน และผู ้เ ช่ียวชาญ 
ดา้นโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพนัธ์ จ านวน 1 ท่าน 
มีค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างข้อค าถาม  (OIC) ของ 
แต่ละข้อค าถาม 0.6 - 1 คะแนน ทดสอบความเท่ียงตรง 
ของเคร่ืองมือทั้งชุดดว้ยวิธีค่าสัมประสิทธ์ิครอนบาคแอลฟ่า 
เท่ากบั 0.82 โดยแบบสอบถามมีจ านวน 6 ส่วน ดงัน้ี 
 ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามเก่ียวกบัขอ้มูลส่วนบุคคล 
จ านวน 7 ข้อ ประกอบด้วย อายุ ท่ีอยู่ (เฉพาะอ าเภอและ
จงัหวดัท่ีอยู่) สถานภาพ การนิยามอตัลกัษณ์ทางเพศ ระดบั
การศึกษา อาชีพและรายได ้ 

ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามพฤติกรรมการมีเพศสัมพนัธ์
ทางทวารหนัก  และการใช้ถุงยางอนามัย ในช่วง 1 ปี 
ท่ีผ่านมา ประกอบด้วยส่วนท่ี  2.1 คือ  แบบสอบถาม 
แบบแผนการมีเพศสัมพนัธ์ มีจ านวน 4 ข้อ ได้แก่ การมี
เพศสัมพนัธ์ทางทวารหนัก ประวติัการมีเพศสัมพนัธ์กับ 
คู่นอนประเภทต่าง  ๆ  ประวัติการติดเช้ือเอชไอวีและ
โรคติดต่อทางเพศสัมพนัธ์ และช่องทางการได้รับถุงยาง
อนามยั แบบสอบถามส่วนท่ี 2.2 คือแบบสอบถามพฤติกรรม
การใช้ถุงยางอนามยัขณะมีเพศสัมพนัธ์กบัคู่นอนประเภท
ต่าง ๆ ได้แก่ คนรัก คู่นอนประจ า คู่นอนไม่ประจ า ผูข้าย
บริการทางเพศ และลกัษณะค าถามเป็นแบบ Rating Scale  
5 ระดบั ประกอบดว้ย ไม่เคยใช ้(0 คะแนน) ใชน้าน ๆ คร้ัง                           
(1 คะแนน) ใช้ปานกลาง (2 คะแนน) ใช้เป็นส่วนมาก                
(3 คะแนน) และใช้สม ่าเสมอ/ทุกคร้ัง ( 4 คะแนน) แปลผล
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พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามยัโดยใช้คะแนนเฉล่ียการใช้
ถุงยางอนามัยกับคู่นอนท่ีกลุ่มตัวอย่างมีเพศสัมพนัธ์ด้วย
ในช่วง 1 ปีท่ีผ่านมา โดยแบ่งเป็นกลุ่มท่ีมีพฤติกรรมการใช้
ถุงยางอนามยัสม ่าเสมอ (คะแนนเฉล่ีย 3.3 - 4 คะแนน) และ
กลุ่มท่ีมีพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยไม่สม ่ า เสมอ 
(คะแนนเฉล่ีย 0 - 3.2 คะแนน) 
 ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามความตั้งใจในการใชถุ้งยาง
อนามยักบัคู่นอนประเภทต่างๆ จ านวน 5 ขอ้ ไดแ้ก่ คนรัก 
นอนประจ า คู่นอนไม่ประจ า ผูข้ายบริการทางเพศ และ
ความตั้ งใจในการใช้ ถุงยางอนามัยกับคู่นอนต่าง  ๆ   
ในภาพรวม ค าถาม เ ป็นแบบ Rating Scale 5 ระดับ 
ประกอบด้วย ไม่มีความตั้ งใจ (0 คะแนน) ตั้ งใจน้อย  
(1 คะแนน) ตั้ งใจปานกลาง (2 คะแนน)  ตั้ งใจมาก  
(3 คะแนน) และตั้งใจมากท่ีสุด (4 คะแนน) มีผลรวม 0 - 20 
คะแนน แบ่งคะแนนรวมออกเป็นระดับของความตั้ งใจ 
ได ้3 กลุ่ม ไดแ้ก่ มีความตั้งใจใชน้อ้ย (0 - 6 คะแนน) มีความ
ตั้ งใจใช้ปานกลาง (7 - 14 คะแนน) และมีความตั้งใจใช้
สม ่าเสมอ (15 - 20 คะแนน) 
 ส่วนท่ี 4 แบบสอบถามทศันคติส่วนบุคคลท่ีมีต่อ
การใชถุ้งยางอนามยั เป็นขอ้ค าถามเก่ียวกบัการให้คุณค่าต่อ
ของถุงยางอนามยัจากความเช่ือส่วนบุคคล จ านวน 10 ขอ้ 
ค าถามเป็นแบบ Rating Scale 5 ระดบั ประกอบดว้ย ไม่จริง
ท่ีสุด (0 คะแนน) ไม่จริง (1 คะแนน) ไม่แน่ใจ (2 คะแนน) 
จริง (3 คะแนน) และจริงท่ีสุด (4 คะแนน) มีรวมผล 0 - 40 
คะแนน แบ่งระดับของทัศนคติส่วนบุคคลท่ีมีต่อการใช้
ถุงยางอนามยัได ้3 ระดบั ไดแ้ก่ ระดบัต ่า (0 - 13 คะแนน) 
ระดับปานกลาง (14 - 26 คะแนน) และระดับสูง (27 - 40 
คะแนน) 
 ส่วนท่ี 5 แบบสอบถามเก่ียวกับบรรทดัฐานของ
กลุ่มอา้งอิงท่ีมีต่อการใชถุ้งยางอนามยั ไดแ้ก่ พ่อแม่ พ่ีน้อง 
เพื่อนสนิท เพื่อน คนรัก คู่นอนประจ า คู่นอนไม่ประจ า และ
บุคลากรทางสุขภาพ ลกัษณะค าถามเป็นแบบ Rating Scale 
3 ระดับ เป็นการถามความคาดหวงัของกลุ่มอา้งอิงท่ีมีต่อ
การใช้ถุงยางอนามัยในกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ ไม่คาดหวัง                
(0 คะแนน) ไม่แน่ใจ (1 คะแนน) และคาดหวงั (2 คะแนน) 
กบัการใช้ถุงยางอนามยัตามความคาดหวงัของกลุ่มอ้างอิง 
ไดแ้ก่ ไม่เก่ียวขอ้ง (0 คะแนน) ไม่แน่ใจ (1 คะแนน) และ

เก่ียวข้อง (2 คะแนน) แปลผลโดยน าผลรวมคะแนนของ 
ผลคูณความคาดหวงัของของกลุ่มอา้งอิง กบัการใช้ถุงยาง
อนามยัของตามความคาดหวงันั้น มีผลรวม 0 - 32 คะแนน 
มาแบ่งระดับบรรทดัฐานของกลุ่มอ้างอิงท่ีมีผลต่อการใช้
ถุงยางอนามัยออกเป็น 3 ระดับ ได้แก่ ระดับต ่า (0 - 10 
คะแนน) ระดับปานกลาง (11 - 21 คะแนน) และระดับสูง 
(22 - 32 คะแนน) 
 ส่วนท่ี  6 แบบสอบถามการรับรู้การควบคุม
พฤติกรรม เป็นขอ้ค าถามการรับรู้ความความสามารถในการ
ใช้ถุงยางอนามัยภายใต้สถานการณ์ต่างๆ จ านวน 9 ข้อ 
ค าถามเ ป็นแบบ Rating Scale 3 ระดับ  คื อ  ท าไม่ ได้                           
(0 คะแนน) ไม่แน่ใจ (1 คะแนน) ท าได ้(2 คะแนน) มีรวม            
0 - 18 คะแนน แปลผลโดยจ าแนกการรับรู้ความสามารถใน
การใช้ถุงยางอนามัยออกเป็น 3 ระดับ ได้แก่ ระดับต ่ า                     
(0 - 5 คะแนน) ระดับปานกลาง (6 - 11 คะแนน) และ
ระดบัสูง (12 - 18 คะแนน) 

สถิติที่ใช้  
 ใช้สถิติเชิงพรรณนาเพื่อบรรยายลักษณะของ 
กลุ่มตวัอย่าง ไดแ้ก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน ใช้สถิติ Spearman’s rank correlation ecoefficiency 
เพื่อวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน
กับพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย และใช้สถิติ  Logistic 
regression model เพ่ือวิเคราะห์โอกาสเกิดความตั้งใจ และ
โอกาสเกิดพฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยั 

การพทัิกษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
 งาน วิจัย น้ี ได้ รับการ รับรองจ ริยธรรมจาก
คณะกรรมการจ ริยธรรม คณะสาธารณสุขศาสต ร์  
มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ หนังสือรับรองเลขท่ี ET018/2565  
ลงวนัท่ี 18 พฤศจิกายน 2565 

ผลการศึกษา 
กลุ่มตัวอย่างจ านวน 342 คน อายุเฉล่ีย 27.91 ปี 

(S.D. = 8.34) ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มอายุ 18 - 24 ปี ร้อยละ 40.7 
อาศัยอยู่ในพ้ืนท่ีจังหวัดเชียงรายมากท่ีสุด ร้อยละ 22.2  
ส่วนใหญ่นิยามอตัลกัษณ์ทางเพศของตนเองว่าเป็นกลุ่มชาย
รักชาย ร้อยละ 85.7 มีสถานะภาพโสด ร้อยละ 76.0 ก าลงั
ศึกษาหรือจบการศึกษาระดบัปริญญาตรีขึ้นไป ร้อยละ 40.4 
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มีรายไดป้ระมาณ 10,001 - 19,999 บาท/เดือน ร้อยละ 44.2 
โดยส่วนใหญ่ได้รับรายได้หลักจากการเป็นนักเรียน/
นัก ศึ กษามาก ท่ี สุด  ร้ อยละ  22.5 รองลงมาคื อจ าก 
อาชีพรับจ้าง ร้อยละ 21.6 และธุรกิจส่วนตัว ร้อยละ 20.5  
ดงัตารางท่ี 1 

กลุ่มตัวอย่างมีเพศสัมพนัธ์ทางทวารหนักแบบ 
ฝ่ายรับเท่านั้นมากท่ีสุด ร้อยละ 38.3 ส่วนใหญ่มีเพศสัมพนัธ์
กับคู่นอนท่ีไม่ประจ า ร้อยละ 68.1 และมีเพศสัมพนัธ์กับ 

คู่นอนตั้งแต่ 2 ประเภทขึ้นไป ร้อยละ 59.6 กลุ่มตัวอย่าง
สามารถเขา้ถึงถุงยางอนามยัจากซ้ือในร้านสะดวกซ้ือหรือ
ร้านขายยาเป็นหลกั ร้อยละ 66.4 รองลงมาคือการรับผ่าน
บริการเชิงรุกในชุมชน ร้อยละ 46.2 และไดรั้บถุงยางอนามยั
จากบุคลากรหรือหน่วยบริการทางสุขภาพ ร้อยละ 39.2 
นอกจากน้ีกลุ่มตวัอย่างพบการติดเช้ือโรคซิฟิลิสมากท่ีสุด 
ร้อยละ 18.3 รองลงมาคือการติดเช้ือโรคหนองใน ร้อยละ 
16.6 และพบการติดเช้ือเอชไอวี ร้อยละ 9.5 ดงัตารางท่ี 2 

ตารางท่ี 1 แสดงขอ้มูลส่วนบคุคลของกลุ่มตวัอยา่ง (n = 342) 

ข้อมูลท่ัวไป จ านวน (ร้อยละ) ข้อมูลท่ัวไป จ านวน (ร้อยละ) 

1. อายุ  
  - อาย ุ18 - 24 ปี 139 (40.7) - อาย ุ25 - 34 ปี 125 (36.5) 
  - อาย ุ35 - 44 ปี 62 (18.1) - อายตุั้งแต่ 45 ปีขึ้นไป 16 (4.7) 
(Min = 18 ปี, Max = 49 ปี, Mean = 27.91 ปี, S.D. = 8.34) 
2. จังหวัดในพื้นท่ีภาคเหนือตอนบนท่ีอาศัยอยู่ในช่วง 1 ปี ท่ีผ่านมา 
- เชียงราย 76 (22.2) - แพร่ 74 (21.6) 
 - เชียงใหม่ 76 (21.4) - ล าพูน 64 (18.7) 
  - พะเยา 41 (12.0) - น่าน 8 (2.3) 
  - ล าปาง 3 (0.9) - แม่ฮ่องสอน 3 (0.9) 
3. นิยามอัตลักษณ์ทางเพศ 
  - ชายรักชาย 293 (85.7) - ชายรักสองเพศ 27 (7.9) 
  - อื่น ๆ เช่น ชายรักเพศหญิง 22 (6.4)   
4. สถานะภาพ    
  - โสด 260 (76.0) - มีคู่ประจ า/คนรัก  

แต่ยงัไม่ไดส้มรส 
66 (19.3) 

  - สมรส 10 (2.9) - แยกกนัอยู ่ 3 (0.9) 
  - หยา่ร้าง 2 (0.6) - ม่าย (คู่สมรสเสียชีวิต) 1 (0.3) 
5. ระดับการศึกษา 
  - ไม่ไดเ้รียน 7 (2.0) - ระดบัประถมศึกษา 2 (0.6) 
  - ระดบัมธัยมศึกษา  86 (25.1) - ระดบั ปวช. 26 (7.6) 
  - ระดบัอนุปริญญา/ปวส. 81 (23.7) - ระดบัปริญญาตรีขึ้นไป   138 (40.4) 
  - อื่น ๆ  2 (0.6)   
6. รายได้เฉลี่ยต่อเดือน    
  - ไม่มีรายไดป้ระจ า 73 (21.3) - นอ้ยกว่า 10,000 บาท 46 (13.4) 
  - 10,001 - 19,999 บาท 151 (44.2) - 20,000 - 30,000 บาท 44 (12.9) 
  - รายไดม้ากกว่า 30,000 บาท 28 (8.2)   
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ตารางท่ี 1 แสดงขอ้มูลส่วนบคุคลของกลุ่มตวัอยา่ง (n = 342) (ต่อ) 

ข้อมูลท่ัวไป จ านวน (ร้อยละ) ข้อมูลท่ัวไป จ านวน (ร้อยละ) 

7. อาชีพที่เป็นรายได้หลัก    
  - ว่างงาน 23 (6.7) - นกัเรียน/นกัศึกษา 77 (22.5) 
  - รับจา้งทัว่ไป 74 (21.6) - ขา้ราชการ/รัฐวิสาหกิจ 35 (10.2) 
  - พนกังานบริษทั 58 (17.0) - ธุรกิจส่วนตวั/คา้ขาย 70 (20.5) 
  - อื่น ๆ 5 (1.5)   

ตารางท่ี 2 แสดงพฤติกรรมการมีเพศสัมพนัธ์ และการใชถุ้งยางอนามยัของกลุ่มตวัอยา่งในช่วง 1 ปีท่ีผา่นมา (n = 342 คน) 

พฤติกรรมการมีเพศสัมพนัธ์  
และการใช้ถุงยางอนามัย 

จ านวน  
(ร้อยละ) 

พฤติกรรมการมีเพศสัมพนัธ์  
และการใช้ถุงยางอนามัย 

จ านวน  
(ร้อยละ) 

1. แบบแผนการมีเพศสัมพนัธ์ทางทวารหนักของท่านในช่วง 1 ปีที่ผ่านมา 
  - ฝ่ายรุกเท่านั้น 88 (25.7) - ฝ่ายรับเท่านั้น 131 (38.3) 
  - เป็นทั้งฝ่ายรุกและฝ่ายรับ 123 (36.0)   
2. ประวัติการมีเพศสัมพนัธ์กับคู่นอนแต่ละประเภท ในช่วง 1 ปีที่ผ่านมา (สามารถตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 
  - คนรัก 138 (40.4) - คู่นอนประจ า/คู่นอนหลกั (ไม่ใช่คนรัก) 189 (55.3) 
  - คู่นอนไม่ประจ า 233 (68.1) - คู่นอนท่ีเป็นผูข้ายบริการทางเพศ 106 (31.0) 
3. ประวัติการมีเพศสัมพนัธ์กับคู่นอนมากกว่า 1 ประเภท ในช่วง 1 ปีที่ผ่านมา 
  - มีเพศสัมพนัธ์กบัคู่นอน 1 ประเภทเท่านั้น 138 (40.4) - มีเพศสัมพนัธ์กบัคูน่อน > 2 ประเภทขึ้นไป 204 (59.6) 
4. ช่องทางการเข้าถึงถุงยางอนามัยในช่วง 1 ปีที่ผ่านมา (สามารถตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 
  - ซ้ือเองจากร้านคา้/ร้านขายยา 227 (66.4) - คู่รัก/คู่นอน 65 (19.0) 
  - เพื่อน/คนรู้จกั 43 (12.6) - พ่อแม่/ผูป้กครองเป็นคนซ้ือให้  2 (0.6) 
  - ครู/อาจารย/์โรงเรียนแจกให้ 3 (0.9) - ตูห้ยอดเหรียญอตัโนมติั 8 2.3) 
  - บุคลากรหรือหน่วยบริการทางสุขภาพ 134 (39.2) - จากบริการเชิงรุกในชุมชน 158 (46.2) 
  - อื่น ๆ (ศูนยบ์ริการสุขภาพชุมชน) 5 (1.5) - ไม่เคยใชถุ้งยางอนามยั 1 (0.3) 
5. ประวัติการติดเช้ือเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพนัธ์ 
  5.1. โรคหนองใน ( มีกลุ่มตัวอย่างเคยตรวจโรคหนองใน 199 คน) 
      ติดโรคหนองใน 33 (16.6) ไม่ติดโรคหนองใน 166 (83.4) 
  5.2. โรคซิฟิลิส ( มีกลุ่มตัวอย่างเคยตรวจโรคซิฟิลิส 268 คน) 
      ติดเช้ือซิฟิลิส 49 (18.3) ไม่ติดเช้ือซิฟิลิส 219 (81.7) 
  5.3. การติดเช้ือเอชไอวี (มีกลุ่มตัวอย่างเคยตรวจหาการติดเช้ือเอชไอวี 315 คน) 
      ติดเช้ือเอชไอวี 30 (9.5) ไม่ติดเช้ือเอชไอวี 285 (90.5) 
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กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย
อย่างสม ่าเสมอในภาพรวม ร้อยละ 49.7 และใช้สม ่าเสมอ
กบัคู่นอนท่ีเป็นผูข้ายบริการทางเพศมากท่ีสุด ร้อยละ 61.3 
แต่มีการใชถุ้งยางอนามยัอย่างสม ่าเสมอกบักบัคนรักเพียง
ร้อยละ 29.7 ดงัตารางท่ี 3 

กลุ่มตวัอย่างมีคะแนนเฉล่ียความตั้งใจในการใช้
ถุงยางอนามยัในคู่นอนทุกประเภท 16.1 คะแนน (S.D. = 4.5) 
ส่วนใหญ่มีความตั้งใจท่ีจะใช้ถุงยางอนามัยในระดับสูง 
ร้อยละ 77.2 จ าแนกคะแนนตามองค์ประกอบของความ
ตั้งใจ พบว่ามีคะแนนเฉล่ียทศันคติส่วนบุคคลท่ีมีต่อการใช ้

ถุงยางอนามยั 27.3 คะแนน (S.D. = 5.73) และอยู่ในกลุ่มท่ี
มีทศันคติส่วนบุคคลท่ีมีต่อการใช้ถุงยางอนามยัระดับสูง
มากท่ีสุด ร้อยละ 58.2 มีคะแนนเฉล่ียบรรทดัฐานของกลุ่ม
อา้งอิงท่ีมีผลต่อการใช้ถุงยางอนามยั 15.15 (S.D. = 9.49) 
อยู่ในกลุ่มบรรทัดฐานของกลุ่มอ้างอิงท่ีมีผลต่อการใช้
ถุงยางอนามยัอยู่ในระดบัปานกลางมากท่ีสุด ร้อยละ 38.4 
มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยาง
อนามยั 15.28 คะแนน (S.D. = 0.21) อยูใ่นกลุ่มท่ีมีการรับรู้
ความสามารถในการใชถุ้งยางอนามยัในระดบัสูงมากท่ีสุด 
ร้อยละ 84.5 ดงัตารางท่ี 4 
 

ตารางที่ 3 แสดงจ านวน และร้อยละของพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามยัของกลุ่มตัวอย่าง และจ าแนกกลุ่มพฤติกรรมการใช้  
ถุงยางอนามยั ในช่วง 1 ปีท่ีผา่นมา (สามารถตอบไดม้ากกว่า 1 ขอ้) 

ตารางท่ี 4 แสดงจ านวน และร้อยละของระดบัความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยัภาพรวมของกลุ่มตวัอยา่ง (n = 342) 

 
ประเภทคู่นอน 

ระดับพฤตกิรรมการใช้ถงุยางอนามัย 
จ านวน (ร้อยละ) 

พฤติกรรม 
การใช้ถุงยางอนามัย  
จ านวน (ร้อยละ) 

ไม่ใช้ นานๆ คร้ัง ปานกลาง ส่วนมาก สม ่าเสมอ ใช้สม ่าเสมอ ใช้ไม่สม ่าเสมอ 

การใช้ถุงยางอนามัย 
ในภาพรวม (n = 342) 

26 (7.6) 31 (9.1) 40 (11.7) 75 (21.9) 170 (49.7) 170 (49.7) 172 (50.3) 

คนรัก (n = 138)  29 (21.0) 20 (14.5) 19 (13.8) 29 (21.0) 41 (29.7) 41 (29.7) 97 (70.3) 
คู่นอนประจ า (n = 189)   6 (3.2) 19 (10.1) 18 (9.5) 69 (36.5) 77 (40.7) 77 (40.7) 112 (59.3) 

คู่นอนไมป่ระจ า (n = 233)   6 (2.6) 16 (6.9) 15 (6.4) 61 (26.2) 135 (57.9) 135 (57.9) 98 (42.1) 

ผูข้ายบริการทางเพศ  
(n = 106) 

  0 (0.0) 3 (2.8) 9 (8.5) 29 (27.4) 65 (61.3) 65 (61.3) 41 (38.7) 

องค์ประกอบตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน จ านวน ร้อยละ 

1. ระดับความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัย    
ระดบันอ้ย (0 - 6 คะแนน) 15 4.4 
ระดบัปานกลาง (7 - 14 คะแนน) 63 18.4 
ระดบัสูง (ใชอ้ยา่งสม ่าเสมอ) (15 - 20 คะแนน) 264 77.2 

2. ระดับทัศนคติส่วนบุคคลต่อการใช้ถุงยางอนามัย    
ระดบันอ้ย (0 - 13 คะแนน) 0 0.0 
ระดบัปานกลาง (14 - 26 คะแนน) 143 41.8 
ระดบัสูง (27 - 40 คะแนน) 199 58.2 
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ตารางท่ี 4 แสดงจ านวน และร้อยละของระดบัความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยัภาพรวมของกลุ่มตวัอยา่ง (n = 342) (ต่อ) 

จากตารางท่ี 4 ได้จัดกลุ่มทัศนคติส่วนบุคคล 
ต่อการใชถุ้งยางอนามยั และการรับรู้ความสามารถในการ
ใชถุ้งยางอนามยั ออกเป็นระดบันอ้ย/ปานกลางกบัระดบัสูง 
เ น่ืองจากจ านวนของกลุ่มตัวอย่างในกลุ่มระดับน้อย 
มีจ านวนนอ้ย 

ผลการศึกษาสหสัมพันธ์ของทฤษฎีพฤติกรรม 
ตามแผน ด้วยวิ ธี  Spearman’s rank correlation coefficient  
จะใชก้ลุ่มตวัอย่างจ านวน 245 คน ท่ีมีการตอบแบบสอบถาม
ขององค์ประกอบตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนครบทั้ง  
3 ดา้น พบว่าองคป์ระกอบของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนทั้ง 
3 องคป์ระกอบ มีสหสัมพนัธ์กบัความตั้งใจในการใชถุ้งยาง
อนามยัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ ไดแ้ก่ ทศันคติส่วนบุคคล
ต่อการใชถุ้งยางอนามยั (r = 0.52, p-value < 0.001) บรรทดัฐาน
ของกลุ่มอ้างอิงท่ีมีผลต่อการใช้ถุงยางอนามัย (r = 0.18,  
p-value < 0.01) และการรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยาง
อนามยั (r = 0.37, p-value < 0.001) นอกจากน้ี พบสหสัมพนัธ์
ระหว่างพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย อย่างมีนัยส าคัญ 
ทางสถิติ กับความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัย (r = 0.59,  
p-value < 0.001) และการรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยาง
อนามยั  (r = 0.27, p-value < 0.001) ร่วมดว้ย ดงัตารางท่ี 5 

ผลการท านายความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยั 

ดว้ยสถิติ Simple logistic regression model (ดงัตารางท่ี 6) 

พบว่ากลุ่มท่ีมีทศันคติส่วนบุคคลต่อการใช้ถุงยางอนามัย

ระดับสูง จะมีความตั้ งใจในการใช้ถุงยางอนามัยอย่าง

สม ่าเสมอมากกว่ากลุ่มท่ีมีทศันคติส่วนบุคคลฯ ระดบันอ้ย/ 

ปานกลาง 5.18 เท่า (95% CI = 2.97 – 9.03) โดยทศันคติ
ส่วนบุคคลฯ สามารถท านายความตั้งใจในการใช้ถุงยาง
อนามยัไดร้้อยละ 16 (Nagelkerke R2 = 0.16) แสดงสมการ
การท านายไดด้งัน้ี 
Log (odds) ความตั้ งใจในการใช้ถุงยางอนามัยอย่าง

สม ่าเสมอ = 0.44 + 1.65 (ทัศนคติฯ ระดับสูง) 

 กลุ่มท่ีมีบรรทดัฐานของกลุ่มอา้งอิงท่ีมีผลต่อการ

ใช้ถุงยางอนามัยในระดับสูง จะมีความตั้งใจในการใช้

ถุงยางอนามยัอย่างสม ่าเสมอ มากกว่ากลุ่มท่ีมีบรรทดัฐาน

ของกลุ่มอ้างอิงฯ ระดับน้อย 2.26 เท่า (95% CI = 1.07 -

4.78) และกลุ่มท่ีมีบรรทดัฐานของกลุ่มอา้งอิงฯ ในระดบั

ปานกลาง มีความตั้ งใจในการใช้ถุงยางอนามัยอย่าง

สม ่าเสมอ มากกว่ากลุ่มท่ีมีบรรทัดฐานของกลุ่มอ้างอิงฯ  

ในระดบัน้อย 1.56 เท่า (95% CI = 0.82–2.94) โดยบรรทดัฐาน

ของกลุ่มอา้งอิงสามารถท านายความตั้งใจในการใชถุ้งยาง

อนามยัไดร้้อยละ 29 (Nagelkerke R2 = 0.29) แสดงสมการ

การท านายไดด้งัน้ี 

Log (odds) ความตั้ งใจในการใช้ถุงยางอนามัยอย่าง

สม ่าเสมอ = 0.57 + 0.81 (บรรทัดฐานของกลุ่มอ้างอิงฯ

ระดับสูง) + 0.44 (บรรทัดฐานของกลุ่มอ้างอิงฯ ระดับ 

ปานกลาง) 

กลุ่มท่ีมีการรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยาง

อนามัยในระดบัสูง มีความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามยั

อย่างสม ่าเสมอ มากกว่ากลุ่มท่ีมีการรับรู้ความสามารถฯ 

องค์ประกอบตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน จ านวน ร้อยละ 

3. บรรทัดฐานของกลุ่มอ้างอิงท่ีมผีลต่อการใช้ถงุยางอนามัย (มีผูต้อบแบบสอบถามในส่วนน้ี จ านวน 245 คน) 
ระดบันอ้ย (0 - 10 คะแนน) 86 35.1 
ระดบัปานกลาง (11 - 21 คะแนน) 94 38.4 
ระดบัสูง (22 - 32 คะแนน) 65 36.5 

4. การรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยางอนามัย    
ระดบันอ้ย (0 - 5 คะแนน) 11 3.2 
ระดบัปานกลาง (6 - 11 คะแนน) 42 12.3 
ระดบัสูง (12 - 18 คะแนน) 289 84.5 
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ในระดับน้อย/ปานกลาง 12.45 เท่า (95% CI = 6.42 - 

24.17)  โดยการรับรู้ความสามารถฯ สามารถท านาย 

ความตั้ ง ใจในการใช้ ถุ ง ยางอนามัย ได้ ร้ อยละ  2 5 

(Nagelkerke R2 = 0.25) แสดงสมการการท านายไดด้งัน้ี 

Log (odds) ความตั้ งใจในการใช้ถุงยางอนามัยอย่าง

สม ่าเสมอ = –0.75 + 2.52 (การรับรู้ความสามารถฯ 

ระดับสูง) 

จากตารางท่ี 7  พบว่าเ ม่ือน าองค์ประกอบของทฤษฎี

พฤติกรรมตามแผนทั้ง 3 อง์ประกอบ มาท านายความตั้งใจ

ในการใช้ถุงยางอนามยัร่วมกนั ดว้ยวิธี Multiple logistic 

regression model (Multivariable analysis) พบว่าสามารถ

ท านายความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัยได้ ร้อยละ 36 

(Nagelkerke R2 = 0.36) ซ่ึงสามารถแสดงสมการท านาย 

ไดด้งัน้ี  

Log (odds) ความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัยอย่างสม ่าเสมอ  

 = – 1.52 + 1.47 (ทัศนคติฯ ระดับสูง)  

   + 0.06 (บรรทัดฐานฯ ปานกลาง)+0.60(บรรทัดฐานฯ สูง)  

   + 2.06 (การรับรู้ความสามารถฯ ระดับสูง) 

 
ตารางที่ 5 แสดงความสัมพนัธ์ระหว่างองคป์ระกอบตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน กบัความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยั และ 

  พฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยั ดว้ยวิธี Spearman’s rank correlation coefficient (n = 245) 

ตัวแปร ค่าสหสัมพนัธ์ 

1. 2. 3.  4. 5. 

1. พฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยั 1.00     
2. ความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยั 0.59*** 1.00    
3. ทศันคติส่วนบคุคลต่อการใชถุ้งยางอนามยั 0.32*** 0.52*** 1.00   
4. บรรทดัฐานของกลุ่มอา้งอิงท่ีมีผลต่อการใชถุ้งยางอนามยั 0.05 0.18** 0.16* 1.00  
5. การรับรู้ความสามารถในการใชถุ้งยางอนามยั 0.27*** 0.37*** 0.35*** 0.37 1.00 

 หมายเหตุ : * หมายถึง p-value < 0.05, **  หมายถึง p-value < 0.01, *** หมายถึง p-value < 0.001 

ตารางที่ 6 แสดงผลการใช้ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนในท านายความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัย ด้วยวิธี Simple logistic 
regression model  

จ าแนกตามตัวแปรของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน B S.E. OR  95% CI p-value 

1.ทัศนคติส่วนบุคคลต่อการใช้ถุงยางอนามัย (n = 342)  
  1.1 ระดบัสูง (27 - 40 คะแนน) 1.65 0.28 5.18 2.97 - 9.03 <0.001 
  1.2 ระดบันอ้ย/ปานกลาง (0 - 26 คะแนน) Ref. 

Constant 0.44 0.17 0.15  0.10 
-2 Log likelihood = 329.84, Nagelkerke R Square = 0.16 

2.บรรทัดฐานของกลุ่มอ้างอิงท่ีมผีลต่อการใช้ถงุยางอนามัย (n = 245) 
  2.1 ระดบัสูง (22 - 32 คะแนน) 0.81 0.38 2.26 1.07 - 4.78 0.03 
  2.2 ระดบัปานกลาง (11 - 21 คะแนน) 0.44 0.32 1.56 0.82 - 2.94 0.17 
  2.3 ระดบันอ้ย (0 - 10 คะแนน) Ref. 

Constant 0.57 0.23 1.77  0.11 
-2 Log likelihood = 286.38, Nagelkerke R Square = 0.29 
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ตารางที่ 6 แสดงผลการใช้ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนในท านายความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัย ด้วยวิธี Simple logistic 
regression model (ต่อ) 

จ าแนกตามตัวแปรของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน B S.E. OR  95% CI p-value 

3. การรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยางอนามัย (n = 342) 
  3.1 ระดบัสูง (12 - 18 คะแนน) 2.52 0.34 12.45 6.42 - 24.17 <0.001 
  3.2 ระดบันอ้ย/ปานกลาง (0 - 11 คะแนน)  Ref. 

Constant -0.75 0.29 0.47  0.11 
-2 Log likelihood = 306.10, Nagelkerke R Square = 0.25 

ตารางที่ 7 แสดงผลการใช้ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนในท านายความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามยั ดว้ยวิธี Multiple logistic 
regression model (n = 245) 

จ าแนกตามตัวแปรของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน B S.E. OR 95% CI p-value 

1. ทัศนคติส่วนบุคคลต่อการใช้ถงุยางอนามัย  
  1.1 ระดบัสูง (27 - 40 คะแนน) 1.47 0.36 4.36 2.17 - 8.77 <0.001 
  1.2 ระดบันอ้ย/ปานกลาง (0 - 26 คะแนน) Ref. 
2. บรรทัดฐานของกลุ่มอ้างอิงท่ีมผีลต่อการใช้ถงุยางอนามัย  
  2.1 ระดบัสูง (22 - 32 คะแนน) 0.60 0.46 1.82 0.75 - 4.44 0.19 
  2.2 ระดบัปานกลาง (11 - 21 คะแนน) 0.06 0.46 1.06 0.50 - 2.26 0.89 
  2.3 ระดบันอ้ย (0 - 10 คะแนน) Ref. 
3. การรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยางอนามัย 
  3.1 ระดบัสูง (12 - 18 คะแนน) 2.06 0.44 7.85 3.34 - 18.47 <0.001 
  3.2 ระดบันอ้ย/ปานกลาง (0 - 11 คะแนน)  Ref. 

Constant -1.52 0.40 0.22  <0.001 
-2 Log likelihood = 220.67, Nagelkerke R Square = 0.36 

หมายเหตุ : เป็นการท านายความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยั จ านวน 245 คน เน่ืองจากเป็นกลุ่มท่ีตอบแบบสอบถามฯ ครบทั้ง  
3 ตวัแปรของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน  

ผลการท านายพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย 
โดยใชส้ถิติ Simple logistic regression model พบว่ากลุ่มท่ี
มีความตั้งใจในการใชถุ้งยางอนามยัระดบัสูง มีพฤติกรรม
การใช้ถุงยางอนามัยอย่างสม ่ า เสมอมากกว่ากลุ่มท่ีมี 
ความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัยระดับน้อย/ปานกลาง 
10 .14  เท่า (95% CI  = 4.99 -  20.57) โดยความตั้ งใจ 
ในการใช้ถุงยางอนามัยสามารถท านายพฤติกรรมการใช้
ถุงยางอนามยัได ้ร้อยละ 21 (Nagelkerke R2 = 0.21) แสดง
สมการการท านายไดด้งัน้ี 

Log (odds) พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยอย่างสม ่าเสมอ 
= -1.92 + 2.32 (ความตั้งใจฯ ระดับสูง) 
 นอกจากน้ีกลุ่มท่ีมีการรับรู้ความสามารถในการ

ใช้ถุงยางอนามัยในระดับสูง มีพฤติกรรมการใช้ถุงยาง

อนามัยอย่ า งสม ่ า เ สมอมากก ว่ ากลุ่ ม ท่ี มี ก า ร รับ รู้

ความสามารถฯ ในระดบันอ้ย/ปานกลาง 4.01 เท่า (95% CI 

= 2.02–7.94) สามารถท านายพฤติกรรมการใช้ถุงยาง

อนามยัไดร้้อยละ 7 (Nagelkerke R2 = 0.07) ดงัตารางท่ี 8 

แสดงสมการการท านายไดด้งัน้ี 
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Log (odds) พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามยัอย่างสม ่าเสมอ 

= –1.23 +1.39 (การรับรู้ความสามารถฯ ระดับสูง) 

ท านายพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย ด้วยวิธี 

Multiple logistic regression model สามารถท านายความ

ตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัยได้ร้อยละ 21 (Nagelkerke  

R2 = 0.21) ดงัตารางท่ี 9 แสดงสมการท านายไดด้งัน้ี  

Log (odds) พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยอย่างสม ่าเสมอ 

 = –2.19 + 2.15 (ความตั้งใจฯ ระดับสูง) 

   + 0.46 (การรับรู้ความสามารถฯ ระดับสูง) 

ตารางท่ี 8 แสดงผลการใชท้ฤษฎีพฤติกรรมตามแผนในท านายพฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยั ดว้ยวิธี Simple logistic regression 
model (Univariable analysis) (n = 342) 

จ าแนกตามตัวแปรของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน B S.E. OR  95% CI p-value 

1. ความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัย   
  1.1 ระดบัสูง (27 - 40 คะแนน) 2.32 0.36 10.14 4.99 - 20.57 <0.001 
  1.2 ระดบันอ้ย/ปานกลาง (0 - 26 คะแนน) Ref. 

Constant -1.92 0.34 0.15  <0.001 
-2 Log likelihood = 415.41, Nagelkerke R Square = 0.21 

2. การรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยางอนามัย (n = 342) 
  2.1 ระดบัสูง (12 - 18 คะแนน) 1.39 0.35 4.01 2.02–7.94 <0.001 
  2.2 ระดบันอ้ย/ปานกลาง (0 - 11 คะแนน)  Ref. 

Constant –1.23 0.33 0.29  <0.001 
–2 Log likelihood = 455.41, Nagelkerke R Square = 0.07, 

ตารางที่ 9 แสดงผลการใช้ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนในท านายความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามยั ดว้ยวิธี Multiple logistic  
regression model (n = 342) 

จ าแนกตามตัวแปรของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน B S.E. OR 95% CI p-value 

1. ความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัย   
  1.1 ระดบัสูง (27 - 40 คะแนน) 2.15 0.38 8.61 4.06 - 18.26 <0.001 
  1.2 ระดบันอ้ย/ปานกลาง (0 - 26 คะแนน) Ref. 
2. การรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยางอนามัย 
  2.1 ระดบัสูง (12 - 18 คะแนน) 0.46 0.41 1.59 0.71 - 3.53 0.26 
  2.2 ระดบันอ้ย/ปานกลาง (0 - 11 คะแนน)  Ref. 

Constant -2.19 0.42 0.11  <0.001 

–2 Log likelihood = 414.12, Nagelkerke R Square = 0.21 
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อภิปรายผลการวิจัย 
1. MSM ภาคเหนือตอนบน มีพฤติกรรมการใช้

ถุงยางอนามัยอย่างสม ่าเสมอ ร้อยละ 49.7 ซ่ึงอาจส่งผล
กระทบดา้นสุขภาพ และอาจส่งผลต่อการควบคุมโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพนัธ์ไม่ส าเร็จได้(4) โดยเฉพาะอย่างย่ิงในการมี
เพศสัมพนัธ์กบัคู่นอนท่ีคิดว่ามีความเส่ียงต ่า (ใชส้ม ่าเสมอ
กับคนรักร้อยละ 29.7) อาจเกิดจากการความเช่ือหรือ
ค่านิยมว่าถุงยางอนามยัเป็นสัญลกัษณ์ของความไม่ไวว้างใจ 
หรือความไม่ซ่ือสัตย์ ท าให้ใช้ถุงยางอนามัยกับคู่นอน 
ท่ีมีความเส่ียงสูงเท่านั้ น (12) หรืออาจเกิดจากการตีตรา
ภายในตนเอง ท าให้ขาดพลงัอ านาจในการต่อรองให้คู่ของ
ตนเองใชถุ้งยางอนามยั หรือขาดทกัษะการส่ือสารเร่ืองเพศ 
โดยเฉพาะอยา่งย่ิงในการมีเพศสัมพนัธ์กบัคนรัก(6,13)  
 2. ทศันคติส่วนบุคคลมีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบั
ความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามัย และสามารถท านาย
ความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามยัได ้ร้อยละ 16 (R2 = 0.16) 
จากแบบสอบถามส่วนท่ี 4  เ ก่ียวข้องกับการประเมิน
ประโยชน์และคุณค่าของถุงยางอนามยั เช่น การใช้ถุงยาง
อนามยัไม่กระทบต่อความสัมพนัธ์กบัคู่นอน การพกถุงยาง
อนามยัไม่ใช่เร่ืองน่าอาย เป็นตน้ ซ่ึงกลุ่มตวัอย่าง ร้อยละ 
58 .2  เป็นกลุ่มท่ีมีทัศนคติส่วนบุคคลต่อการใช้ถุงยาง
อนามยัระดบัสูง อาจจะแสดงว่ากลุ่มดงักล่าวมีทศันคติท่ีดี
ต่อการใช้ถุงยางอนามัยด้วย ซ่ึงทัศนคติส่วนบุคคลท่ีดีน้ี
อาจเกิดจากประสบการณ์ในอดีตท่ีส่งผลให้เ กิดการ
ประเมินประโยชน์และให้คุณค่ากับพฤติกรรมนั้น หาก
บุคคลมีทัศนคติท่ีดีต่อพฤติกรรมก็จะส่งผลให้เกิดความ
ตั้งใจในการพฤติกรรมนั้นตามไปดว้ย(7) ดงันั้นย่ิงมีทศันคติ
ท่ีดีต่อการใช้ถุงยางอนามัยสูงก็จะมีความตั้งใจในการใช้
ถุงยางอนามยัมากขึ้นตามไปดว้ย 
 3. บรรทัดฐานของกลุ่มอ้างอิงท่ีมีผลต่อการใช้
ถุงยางอนามยั มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัความตั้งใจในการ
ใชถุ้งยางอนามยั และสามารถท านายความตั้งใจฯ ร้อยละ 29 
(R2 = 0.29) จากแบบสอบถามส่วนท่ี 5 แสดงถึงอิทธิพลใน
ภาพรวมของกลุ่มอ้างอิงทั้ง 8 กลุ่มท่ีมีความเก่ียวข้องกบั
กลุ่มตัวอย่าง โดยเม่ือแบ่งระดับอิทธิพลของกลุ่มอ้างอิง  
ท่ีมีผลต่อการใช้ถุงยางอนามัยพบว่ามีความใกล้เคียงกัน  

 
(ระดบัปานกลาง ร้อยละ 38.4, ระดบัสูง ร้อยละ 36.5 และ
ระดบันอ้ย ร้อยละ 35.1) อาจเกิดจากกลุ่มตวัอยา่งมีช่วงอายุ
ท่ีกวา้ง (18 - 49 ปี) และเป็นการศึกษารวมทุกกลุ่มอา้งอิง 
ท าให้การก าหนดกลุ่มอ้างอิงต้องท่ีมีอิทธิพลต่อกลุ่ม
ตวัอยา่งท าไดย้าก และอาจจะท าให้กลุ่มอา้งอิงท่ีมีความเฉพาะ
กบับางกลุ่มวยัไม่ถูกน ามาใชใ้นการศึกษาน้ี เช่น ครู/อาจารย ์
เพื่อนร่วมงาน หัวหน้างาน เป็นต้น ซ่ึงบรรทัดฐานของ 
กลุ่มอ้างอิงเป็นส่ิงท่ีแสดงถึงแรงกดดนัทางสังคมในการ
แสดงออกทางพฤติกรรม ดงันั้นหากกลุ่มอา้งอิงท่ีมีอิทธิพล
ต่อกลุ่มตัวอย่างคาดหวังให้ มีการใ ช้ถุ งยางอนามัย 
กลุ่มตัวอย่างก็จะใช้ถุงยางอนามัยด้วย (7) ทั้งน้ีระดับของ
ความสัมพนัธ์ของแต่ละการศึกษาอาจจะมีความแตกต่าง
กันได้ ขึ้ นอยู่กับการก าหนดวิธีการและวัสดุการศึกษา  
เช่น ศึกษาของ Benjamin และคณะ พบความสัมพันธ์ 
เชิงบวกของบรรทดัฐานของกลุ่มอา้งอิง(10) แตกต่างจากผล
การศึกษาของ Wayuhuerd และคณะ ท่ีพบว่าความสัมพนัธ์
เชิงบวกสูงกว่า (11) ซ่ึงอาจเกิดเป็นการศึกษาในกลุ่มช่วงอายุ
ท่ีแคบกว่า (อายุ 17 - 21 ปี) จึงส่งผลให้กลุ่มอ้างอิงท่ีมี
อิทธิพลกับกลุ่มตัวอย่างในงานวิจัยมีความจ าเพาะ และ 
มีอิทธิพลต่อกลุ่มตวัอยา่งมากกว่าการศึกษาของ Benjamin ได ้
 4. การรับรู้ความสามารถในการใชถุ้งยางอนามยั 
มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความตั้งใจในการใช้ถุงยาง
อนามัย และสามารถท านายความตั้งใจในการใช้ถุงยาง
อนามยัได ้ร้อยละ 25 (R2 = 0.25) ซ่ึงแบบสอบถามส่วนท่ี 5 
เป็นแบบสอบถามเก่ียวกบัความสามารถของกลุ่มตวัอย่าง
ในการใช้ถุงยางอนามัยภายในสถานการณ์ต่าง  ๆ เช่น  
ท่านขอให้คู่นอนมีการใช้ถุงยางอนามยัไดแ้มว่้าคู่นอนจะ
ไม่ต้องการให้ใช้ ท่านสามารถปฏิเสธการมีเพศสัมพนัธ์
หากไม่มีถุงยางอนามัยท่ีพร้อมใช้งาน เป็นต้น ซ่ึงกลุ่ม
ตวัอย่างส่วนใหญ่มีการรับรู้ความสามารถฯ ของตนเองสูง 
(ร้อยละ 84.5) โดยการรับรู้ความสามารถในการควบคุม
พฤติกรรม เป็นปัจจยัส าคญัท่ีท าให้เกิดความตั้งใจในการ
แสดงพฤติกรรมนั้น ย่ิงผลของการรับรู้ความสามารถของ
ตนเองสูง ก็จะส่งผลให้เกิดความตั้ งใจและการแสดง
พฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยัสูงไปดว้ย(11) ซ่ึงเป็นส่วนท่ี
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ท าให้เกิดความรู้สึกมีอ านาจในการควบคุมสถานการณ์ 
และหากรู้สึกมีพลงัอ านาจมากเท่าไหร่ ความตั้งใจในการ
ใชถุ้งยางอนามยัก็จะเพ่ิมขึ้นมากเท่านั้น(14) 
 5 .  ความตั้ ง ใ จ ในการ ใช้ ถุ ง ย า งอน ามัย มี

ความสัมพนัธ์เชิงบวกต่อพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามยั 

และสามารถท านายการเกิดพฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยั

ไดร้้อยละ 21 (R2 = 0.21) และพบว่าการรับรู้ความสามารถ

ในการใช้ถุงยางอนามัยมีความสัมพันธ์เ ชิงบวกต่อ

พฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยั และสามารถท านายการเกิด

พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามยั ร้อยละ 7 (R2 = 0.07) ซ่ึง

สอดคลอ้งกบัโครงสร้างของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน(7,15) 

นอกจากน้ีพบว่าทัศนคติส่วนบุคคลมีความสัมพันธ์ 

เชิงบวกกับพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยโดยตรงด้วย  

แต่ในโครงสร้างทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนใน ปี ค.ศ. 1991(7) 

ไม่ได้กล่าวถึงความสัมพนัธ์ดังกล่าว และไม่พบในทุก

การศึกษาท่ีมีทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนเป็นกรอบแนวคิด 

เช่น มีปรากฎในการศึกษาของ  Wayuhuerd  และคณะ  

แต่ไม่ปรากฏในการศึกษาของ Benjamin และคณะ(10,11) 

เป็นต้น  อาจเกิดจากทัศนคติเป็นการแสดงพฤติกรรม 

เพื่อตอบสนองต่อทัศนคติท่ีดีส่วนบุคคลท่ีประเมินและ 

ให้คุณค่าท่ีดีต่อถุงยางอนามยั(16) แต่ไม่ควรสรุปว่าทศันคติ

ส่วนบุคคลมีความสัมพนัธ์โดยตรงกับพฤติกรรมการใช้

ถุงยางอนามัย เน่ืองจากทัศนคติฯ อาจจะได้รับอิทธิพล 

จากแรงจูงใจหรือแรงเสริมอื่น  ๆ ท่ีอยู่นอกเหนือจาก

การศึกษาน้ีได ้(17)  

 6. ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนสามารถท านายความ

ตั้ งใจในการใช้ถุงยางอนามัยได้ ร้อยละ 36 (R2 = 0.36)  

และสามารถท านายพฤติกรรมการใชถุ้งยางอนามยั ร้อยละ 

21 (R2 = 0.21) แต่จากผลการศึกษาดังตารางท่ี 9 พบว่า 

การรับรู้ความสามารถในการใช้ถุงยางอนามัยมีอ านาจ  

ในการท านายพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยได้น้อย  

(B = 0 .46) ซ่ึงอาจเกิดจากการการรับรู้ความสามารถ 

ในการใช้ถุงยางอนามัย เป็นหน่ึงในองค์ประกอบของ 

ความตั้งใจในการใช้ถุงยางอนามยั และยงัมีความสัมพนัธ์

กับกับทัศนคติส่วนบุคคลท่ีมีต่อการใช้ถุงยางอนามัย 

ร่วมดว้ย จึงอาจส่งผลให้ตวัแปรในการท านายพฤติกรรม

การใช้ถุงยางอนามัยไม่อิสระต่อกัน สอดคล้องกับ  

ผลการศึกษาของ วิสุดา และรัตน์ศิริ ท่ีพบว่าการรับรู้

ความสามารถในการใช้ถุงยางอนามัยไม่สามารถท านาย

พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยได้(18) ทั้งน้ีไม่ควรสรุปว่า 

ตวัแปรดงักล่าวไม่สามารถท านายพฤติกรรมการใชถุ้งยาง

อนามัยได้ เน่ืองจากในการศึกษาอื่น เช่น การศึกษาของ 

Benjamin และคณะพบว่าการรับรู้ความสามารถในการใช้

ถุงยางอนามัยเป็นตัวแปรท่ี สามารถท านายการเ กิด

พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยอย่างสม ่ าเสมออย่างมี

นยัส าคญัทางสถิติได ้ร้อยละ 27 (R2 = 0.27)(10) 

ข้อจ ากดัของการศึกษาคร้ังนี้ 
1. การศึกษาน้ีเป็นการศึกษาแบบ Cross - sectional 

analytic study อาจท าให้มีขอ้จ ากดัในการสรุปความเป็น

เหตุเป็นผลของตวัแปรท่ีศึกษาได ้

 2. การศึกษาน้ีใชก้ารคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งดว้ยวิธี 

Convenience Sampling และ Snowball Sampling ซ่ึงเป็น

การสุ่มกลุ่มตัวอย่างท่ีไม่ได้อาศยัความน่าจะเป็น จึงอาจ 

ท าให้การสุ่มเพื่อคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างเขา้สู่งานวิจยัอาจจะ

ไม่ครอบคลุมไปยงักลุ่มท่ีไม่ไดรั้บบริการในสถานบริการ

หรือองคก์รท่ีมีการด าเนินงานในกลุ่ม MSM เท่าท่ีควร 

 3. กลุ่มตัวอย่างเป็นผู ้ตอบแบบสอบถามด้วย
ตนเอง ร่วมกบัหน่วยงานเครือข่ายช่วยส่งต่อแบบสอบถาม
และรวบรวมผลการศึกษา ซ่ึงอาจมีโอกาสท่ีกลุ่มตวัอย่าง  
จะตอบแบบสอบถามไม่ครบถ้วน และอาจเกิดการตอบ
แบบสอบถามไม่ตรงกบัขอ้เท็จจริง โดยเฉพาะในประเด็น
ท่ีมีความอ่อนไหว 

ข้อเสนอแนะ 
1 .  ห น่วยงาน ท่ี เ ก่ี ยวข้องควร มีการพัฒนา

โปรแกรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรม หรือการออกแบบ
กิจกรรม หรือนโยบายท่ีเสริมสร้างความตั้งใจในการใช้
ถุงยางอนามัย ในกลุ่ม  MSM  ท่ี เน้นการสร้างการรับรู้
ความสามารถในการใช้ถุงยางอนามัย เช่น ทักษะการ
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ต่อรองกบัคู่ ทกัษะการเขา้ถึงถุงยางอนามยั ทกัษะการลด
การตีตราภายในตนเอง เป็นต้น รวมทั้งการเสริมสร้าง
ทัศนคติส่วนบุคคลท่ีดีต่อการใช้ถุงยางอนามัย ผ่านการ
สร้างความเช่ือหรือค่านิยมใหม่ท่ีดีการใช้ต่อการถุงยาง
อนามัย เพื่อให้เกิดการประเมินและให้คุณค่าท่ีดีต่อการ
แสดงพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามยั มากกว่าการมุ่งเน้น
ให้ความรู้เพียงอยา่งเดียว 

2. ในการท าวิจยัคร้ังต่อไปหากมีการเก็บขอ้มูล
ดว้ยแบบสอบถามแบบกระดาษ ควรออกแบบแบบสอบถาม
ในแต่ละส่วนให้เป็นไปในลกัษณะเดียวกนั เพื่อลดความสับสน
ในการตอบแบบสอบถาม และท าให้ผูต้อบแบบสอบถาม
สามารถตอบได้ทุกขอ้ นอกจากน้ี กรณีท่ีมีการศึกษาวิจยั 
ในกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความเฉพาะหรือเป็นกลุ่มท่ีเขา้ถึงไดย้าก 
ควรมีการวางแผนส ารองในการเก็บข้อมูลงานวิจัยกรณี 
ท่ีเก็บขอ้มูลไม่ไดต้ามเป้าหมาย และมีการติดตามจ านวน
ของการตอบแบบสอบถามอยา่งต่อเน่ือง 

กติติกรรมประกาศ 
ขอขอบพระคุณผูเ้ข้าร่วมงานวิจัยทุกท่านท่ีให้

ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามงานวิจัยและ 
ส่งต่อแบบสอบถามงานวิจัยให้กับกลุ่มเป้าหมายใน
งานวิจยั ขอขอบพระคุณโรงพยาบาล และองคก์รเครือข่าย
ท่ีมีการด าเนินงานในกลุ่ม MSM ในพ้ืนท่ีภาคเหนือตอนบน
ท่ีอนุเคราะห์ส่งต่อแบบสอบถามออนไลน์ หรือรวบรวม
ข้อ มู ล ง าน วิ จั ย จนส า เ ร็ จ ลุ ล่ ว ง ไปได้ด้ ว ย ดี  แ ล ะ
ขอขอบพระคุณผูท้รงคุณวุฒิในการตรวจสอบคุณภาพ
ข้อมูล และผู ้ท่ี เ ก่ียวข้องกับงานวิจัยทุกท่านท่ีให้การ
สนบัสนุนในการด าเนินงานวิจยัจนส าเร็จตามวตัถุประสงค์
งานวิจยั 
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