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บทคัดย่อ
	 การวิจัยกึ่งทดลองแบบสองกลุ่มวัดผลก่อนและหลังการทดลอง มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมพัฒนา              

ความรอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของผู้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูง ต่อความรอบรู้ด้านสุขภาพ

และพฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ติดเชื้อเอชไอวีที่มารับบริการที่คลินิกรับยาต้านไวรัสเอชไอวี

ของโรงพยาบาลปทุมธานี ซึ่งถูกสุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง เป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มละ 32 คน เครื่องมือการวิจัย 

ประกอบด้วย 1) โปรแกรมพฒันาความรอบรูด้้านสขุภาพในการป้องกนัการตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 โดยประยกุต์แนวคดิการพฒันา

ความรอบรู้ด้านสุขภาพของสมาคมผู้ติดเชื้อเอชไอวีแห่งชาติออสเตรเลีย ใช้ระยะเวลา 6 สัปดาห์ 2) คู่มือความรอบรู้ด้านสุขภาพ        

ในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 3) แบบสอบถามความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 มีค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา เท่ากับ .95 และ 1.00 ตามล�ำดับ และมีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบราค เท่ากับ .85         

และ .83 ตามล�ำดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนาและสถิติทดสอบที

	 ผลการวิจัยพบว่า หลังเข้าร่วมโปรแกรม กลุ่มทดลองมีความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 ดีกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมและดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ค�ำส�ำคัญ: ความรอบรู้ด้านสุขภาพ, พฤติกรรมป้องกันโรค, โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019, ผู้ติดเชื้อเอชไอวี 

Abstract
	 This quasi-experimental research was a two-group pretest-posttest design. The purposes of the research 

were to study the effects of a health literacy development program in Coronavirus 2019 prevention for high-risk 

persons with Human Immunodeficiency Virus (hereafter “people with HIV” or PWH) on their health literacy and 
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their Coronavirus 2019 preventive behavior.The samples were PWH who came to receive services at the HIV 

clinic of Pathum Thani Hospital. The sample was selected by Purposive sampling and put into an experimental 

group and a comparative group with 32 persons each. The program was based on the concept of health             

literacy development for PWH contributed by the National Association of People with HIV in Australia. 

The 6-week program activities. Research instruments were 1) a health literacy development program in  

Coronavirus 2019 prevention for the high-risk group of PWH. 2) a handbook of health literacy in Coronavirus 

2019 prevention. 3) Questionnaires on health literacy and Coronavirus 2019 preventive behavior. The content 

validity indexes were .95 and 1.00, respectively. Cronbach’s alpha coefficient of the Coronavirus 2019 were .85 

and .83, respectively. Data were analyzed by descriptive statistics and a t-test. 

	 The result revealed as follows: after enrolling in the program, the health literacy and preventive  

behavior in Coronavirus 2019 prevention of the experimental group was better than before enrolling in the 

program and better than the comparative group to a statistically significant degree at p-value < .05 

Keywords: Health literacy, Disease preventive behavior, Coronavirus 2019, PWH

บทนำ�
	 การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

ได้เริม่ต้นเมือ่ปลายปี พ.ศ. 2562 โดยค้นพบการระบาดครัง้แรก 

ที่เมืองอู่ฮ่ัน ประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีน และลุกลามไป 

ทั่วโลก ข้อมูลขององค์การอนามัยโลก เมื่อวันที่ 26 กันยายน 

พ.ศ. 2564 มีผู้ติดเชื้อทั่วโลกสะสมประมาณ 23 ล้านราย ผู้เสีย

ชีวิตประมาณ 4 ล้านราย1 และยังพบผู้ติดเชื้อรายใหม่รวมถึง                 

ผูเ้สยีชวีติอย่างต่อเนือ่ง จากข้อมลูของกรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข เมือ่วนัที ่14  ธันวาคม พ.ศ. 2564 พบผูติ้ดเชือ้ไวรสั

โคโรนา 2019 สะสม จ�ำนวน 2,174,906 ราย และจังหวัด

ปทุมธานีติดอันดับ 1 ใน 10 ของประเทศที่มีประชากรติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 จากข้อมลูรายงานผลการด�ำเนินงานการดแูล

รักษาผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ต้ังแต่ 1 เมษายน 2564            

ถงึ 10 กมุภาพนัธ์ 2565 พบผูต้ดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 จ�ำนวน 

49,155 ราย เสียชีวิตจ�ำนวน 817 ราย จากการทบทวนเวช

ระเบียนของโรงพยาบาลปทุมธานี พบว่าเป็นผู้ติดเชื้อเอชไอวีที่

มีการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จ�ำนวน 35 ราย คิดเป็นร้อยละ 

1.73 ของผู้ติดเชื้อท้ังหมด ไม่พบผู้เสียชีวิต โรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 มีความรุนแรงต่อชีวิตท�ำให้มียอดผู้เสียชีวิตมาก

ขึ้น ปัจจัยเสี่ยงกลุ่มผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไปและกลุ่มผู้ป่วยที่มีโรค

ประจ�ำตัวเรื้อรัง 7 กลุ่มโรค ได้แก่ 1) โรคทางเดินหายใจเรื้อรัง 

2) โรคหัวใจและหลอดเลือด 3) โรคโตวายเรื้อรัง 4) โรคมะเร็ง 

ผู ้ที่มีภูมิต้านทานต�่ำ ได้แก่ ผู ้ป่วยเอชไอวีทีมีค่า CD4 ต�่ำ  

5) โรคอ้วน BMI มากกว่า 30 6) โรคเบาหวาน และ 7) โรคหลอด

เลอืดสมอง ดงันัน้ผูต้ดิเชือ้เอชไอวจึีงเป็นกลุม่เส่ียงหน่ึงใน 7 กลุ่ม

โรคดังกล่าว และพบผู ้ป ่วยที่ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  

มีความเครียดจากการถูกรังเกียจและตีตรา (stigma) จากคน

รอบข้างในชุมชนและสังคม2 

	 รายงานสถานการณ์เอดส์จังหวัดปทุมธานี ข้อมูล          

ปี 2564 มีผู้ป่วยเอดส์จ�ำนวน 4,211 ราย ความชุกเท่ากับ 

370.33 คนต่อประชากรแสนคน โดยมีจ�ำนวนผู้ติดเชื้อเอชไอวี

ที่รับยาต้านไวรัสเอชไอวี จ�ำนวน 2,018 ราย จ�ำแนกเป็น             

เพศชาย 1,050 ราย (ร้อยละ 52.1) เพศหญิง 968 ราย              

(ร้อยละ 47.9) ซึ่งเป็นผู้ที่มีค่า CD4 ต�่ำกว่า 500 ต่อเลือด 

1 ลูกบาศก์มิลลิเมตร จ�ำนวน 742 ราย (ร้อยละ 36.7) และพบ

ป่วยเอดส์เสียชีวิต จ�ำนวน 32 ราย (ร้อยละ 1.58) ซึ่งส่วนใหญ่

เป็นผู้ติดเช้ือท่ีมีค่า CD4 ต�่ำกว่า 500 ต่อเลือด 1 ลูกบาศก์

มิลลิเมตร จ�ำนวน 28 ราย (ร้อยละ 87.5) จากการทบทวนเวช

ระเบียนของโรงพยาบาลปทุมธานี ปีงบประมาณ 2561-2563 

พบผู้ป่วยเอดส์เสียชีวิตจากระบบทางเดินหายใจมากที่สุด คือ 

วัณโรคและโรคปอดอักเสบ จากการศึกษาผู้ติดเชื้อเอชไอวีที่ติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีได้รับรักษาในโรงพยาบาลที่มีเซลล์ 

CD4 ต�่ำกว่า 200 ต่อเลือด 1 ลูกบาศก์มิลลิเมตร ถึงแม้ว่าจะรับ

ประทานยาต้านไวรัสเอชไอวีจนกดไวรัสได้แล้ว จะมีอาการ

รุนแรงจนถึงข้ันเสียชีวิตได้สูงกว่าผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 ท่ีมเีซลล์ CD4 สงูกว่า 500 ตวัต่อเลอืด 1 ลกูบาศก์

มิลลิเมตร ถึง 3 เท่า และลักษณะทางคลินิกของผู้ติดเช้ือ             

เอชไอวีท่ีป่วยด้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในเมืองอู่ฮั่น 

ประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีน พบว่า ผู้ติดเชื้อเอชไอวีท่ีมี 

CD4 อยู่ในระดับต�่ำ เป็นสาเหตุหนึ่งท่ีท�ำให้การติดเช้ือไวรัส
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โคโรนา 2019 มีอาการรุนแรงน�ำไปสู่การเสียชีวิตได้3  

	 กระทรวงสาธารณสุขได้มีนโยบายการป้องกัน 

ควบคุมโรค โดยแนวทางปฏิบัติที่กระทรวงสาธารณสุข 

ได้ก�ำหนดให้ใช้ในการชะลอการระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 

คือมาตรการ DMHTT มีดังนี้ 1) การเว้นระยะห่างอย่างน้อย 

1-2 เมตร (Social Distancing, D) 2) การสวมหน้ากากอนามัย 

(Mask, M) 3) ล้างมือด้วยน�้ำสบู่และการใช้เจลแอลกอฮอล์ 

(Hand washing, H) 4) ตรวจวัดอุณหภูมิร่างกายสม�่ำเสมอ          

ทั้งก ่อนเข้าท�ำงานหรือสถานที่สาธารณะ (Testing, T)  

5) การสแกนแอปไทยชนะทุกครั้ง (Thai Chana, T) และ          

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของประชาชนที่เสี่ยงต่อการติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 20194 ปัจจบุนัเป็นยคุทีม่กีารแลกเปลีย่นข้อมลูข่าวสาร

กันได้ง่าย สะดวก และทั่วถึงกันทั่วโลก ความรู้อย่างเดียว 

อาจจะไม่เพียงพอต่อการน�ำไปใช้ในการปฏิบัติตัว การเข้าถึง            

และเลือกใช้ข้อมูลจากแหล่งข้อมูลที่เชื่อถือได้จึงมีความส�ำคัญ 

การสาธารณสุขไทยให้ความส�ำคัญกับความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ของประชาชนมากขึ้น ดังจะเห็นได้จากเป้าประสงค์ในร่างแผน

พัฒนาสุขภาพแห่งชาติ ฉบับท่ี 12 ก�ำหนดไว้ว่า “ประชาชน 

ชุมชน ท้องถิ่น และภาคีเครือข่ายมีความรอบรู้สุขภาพมากขึ้น 

ส่งผลให้การเจ็บป่วยและตายจากโรคที่ป้องกันได้ลดลง”            

ซ่ึงความรอบรู้ด้านสุขภาพเป็นปัจจัยส�ำคัญของประชาชน 

ทุกช่วงวัยทั้งในภาวะสุขภาพปกติและผิดปกติซ่ึงมีผลต่อ

พฤติกรรมสุขภาพ5 การใช้ทักษะที่จ�ำเป็นในการแสวงหา 

ท�ำความเข้าใจ ประเมิน สื่อสารและใช้ข้อมูลสารสนเทศ 

ในทางส่งเสริมและคงไว้ซึ่งการมีสุขภาพที่6 จากการทบทวน

วรรณกรรมท่ีผ่านมา ยังไม่พบการศึกษาเกี่ยวกับความรอบรู้  

ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

ส�ำหรับผู้ป่วยเอชไอวี 

	 การทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบของกลวิธีท่ี

ใช้ในการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพส�ำหรับผู้ติดเชื้อเอชไอวี 

พบว่าการแทรกแซงความรอบรู้ด้านสุขภาพส�ำหรับผู้ติดเช้ือ         

เอชไอวีส่วนใหญ่ต้องให้ความรู้เกีย่วกบัเอชไอวแีละพัฒนาความ

รอบรู้ด้านสขุภาพ รวมถงึการใช้เทคโนโลยใีนการพฒันาสขุภาพ 

(e-Health)7 ความรอบรู้ด้านสุขภาพในผู้ติดเชื้อเอชไอวีเป็น         

สิ่งจ�ำเป็น ท�ำให้เกิดผลลัพธ์ด้านสุขภาพที่ดีท�ำให้มีโดยมีการ 

เพิ่มของ CD4 ปริมาณไวรัสในเลือด (VL) และอาการของโรค

แทรกซ้อนลดลงึ การทบทวนความรอบรู้ด้านสุขภาพเฉพาะ        

ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า ความรอบรู้

ด้านสุขภาพและทกัษะทีเ่กีย่วข้องในการป้องกนัโรคตดิเชือ้ไวรสั

โคโรนา 2019 การใช้สื่อหรือการถ่ายทอดข้อมูลด้านสุขภาพ

อย่างมีประสิทธิภาพและทันท่วงทีจะส่งผลต่อความรอบรู้ด้าน

สุขภาพ8 การศึกษาครั้งนี้ได้น�ำแนวคิดความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ของสมาคมผู้ติดเชื้อเอชไอวีแห่งชาติออสเตรเลีย9 ซึ่งคาดว่า       

การศึกษาในครั้งนี้จะเป็นประโยชน์ต่อการป้องกันการติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ในผู้ติดเชื้อเอชไอวี ซึ่งเป็นกลุ่มเสี่ยงสูง  

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมพัฒนาความรอบรู้ 

ด้านสขุภาพต่อความรอบรูด้้านสขุภาพในการป้องกนัการตดิเชือ้

ไวรัสโคโรนา 2019 ของผู้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูง 

	 2.	 เพือ่ศกึษาผลของโปรแกรมการพฒันาความรอบรู้

ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

ของผู้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูง  	

คำ�ถามการวิจัย
	 ภายหลังการได้รับโปรแกรมกลุ่มตัวอย่างมีระดับ

ความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 มากกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมหรือไม่

สมมติฐานการวิจัย
	 1.	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรมฯ กลุม่ทดลองมคีวามรอบรู้

ด้านสุขภาพในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ดีกว่า

ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมฯ และดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 

	 2.	 หลังเข้าร่วมโปรแกรมฯ กลุ่มทดลองมีพฤติกรรม

ป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ดีกว่าก่อนเข้าร่วม 

โปรแกรมฯ และดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การศึกษานี้ได้ประยุกต์ใช้แนวคิดความรอบรู้ด้าน

สุขภาพส�ำหรับผู ้ป่วยเอชไอวี (HIV) ของสมาคมผู ้ติดเชื้อ 

เอชไอวีแห่งชาติออสเตรเลีย ที่เชื่อว่าการพัฒนาความรอบรู้       

ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019          

ส�ำหรับผู ้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ ่มเสี่ยงสูง ท้ัง 4 องค์ประกอบ  

จะส่งผลต่อความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมการป้องกัน

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผู้วิจัยได้ก�ำหนดกรอบแนวคิด        

ในการวิจัย ดังแผนภูมิที่ 1
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ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

                                 ตัวแปรต้น                                                                  ตัวแปรตาม

โปรแกรมพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

ส�ำหรับผู้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูง

1.	 การพัฒนาระบบการดูแลให้เอื้อต่อการส่งเสริมความสามารถของ          

ผู้ป่วยเอชไอวี

	 1.1	 การพัฒนาทักษะพื้นฐานของความรอบรู้ด้านสุขภาพ การอ่าน

ค�ำศัพท์, การพูด, การเขียน, การค�ำนวณ

	 1.2	 การประยุกต์ใช้ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019   

และโรคเอดส์

2.	 การสื่อสารและการมีปฏิสัมพันธ์

	 2.1	ทักษะการสื่อสารและการมีปฏิสัมพันธ์ 

	 2.2	 การเข้าถึงสื่อความรู้ที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 และโรคเอดส์

3.	 การเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ การเสริมสร้างความมั่นใจในการป้องกัน

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 และโรคเอดส์

4.	 การปรับเปลี่ยนปัจจัยด้านจิตสังคม

	 4.1	 การปรับเปลีย่นความเชือ่เกีย่วกบัโรคติดเช้ือไวรสัโคโรนา 2019 

และโรคเอดส์

	 4.2	 การสร้างแรงจูงใจในการป้องกันโรค

ความรอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกัน

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

พฤติกรรมป้องกัน

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 รูปแบบการวิจัยครั้งนี้ เป ็นกึ่งทดลอง (Quasi- 

Experimental research design) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากรในการศึกษาในครั้งนี้ คือ ผู้ติดเชื้อเอชไอวี

ในคลินิกรับยาต้านไวรัสเอชไอวี โรงพยาบาลปทุมธานี ที่อาศัย

อยู่ในอ�ำเภอเมือง จังหวัดปทุมธานี จ�ำนวน 2,101 คน 

	 กลุ่มตัวอย่าง เป็นผู้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูงใน

คลนิิกรบัยาต้านไวรสัเอชไอว ีโรงพยาบาลปทมุธานี มโีรคประจ�ำตวั 

ได้แก่ หอบหืด ภูมิแพ้ หรือเคยมีประวัติเป็นปอดอักเสบหรือ

วัณโรค ทีอ่าศยัอยูใ่นอ�ำเภอเมอืง จงัหวดัปทมุธาน ีกลุม่ตัวอย่าง

ถูกสุ่มอย่างง่าย ออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มทดลองและกลุ่ม

เปรียบเทียบ กลุ่มละ 32 คน กลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่มถูกจับคู่

ด้านปัจจัย อายุ และระดับการศึกษา เกณฑ์คัดเข้า (Inclusion 

criteria) ดังนี้ ผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีมารับการรักษาท่ีคลินิกรับยา

ต้านไวรัสเอชไอวี ตั้งแต่ 1 ปีข้ึนไป อายุ 18 ปีข้ึนไป มีสติ 

สัมปชัญญะสมบูรณ์ สื่อสารภาษาไทยเข้าใจ ไม่มีปัญหาการฟัง 

การมองเหน็หรอืการพดู และสามารถอ่านออกเขียนได้ สามารถ

ใช้สมาทโฟนได้ สื่อสารทางแอปพลิเคชันไลน์ได้ ยินยอม             

และสมัครใจเข้าร่วมโปรแกรม เกณฑ์การคัดออก (Exclusion 

criteria) ดังนี้ แพทย์เปลี่ยนแผนการรักษาผู้ป่วย โดยเปลี่ยน

สตูรยาต้านไวรสัพืน้ฐานเป็นสตูรดือ้ยา ผูป่้วยมภีาวะแทรกซ้อน

ระหว่างเข้าร่วมโครงการ ไม่สามารถเข้าร่วมโปรแกรมได้ต่อเนือ่ง

ตามวันเวลาที่ก�ำหนด
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เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 1.	 โปรแกรมพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพในการ

ป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ส�ำหรับผู้ติดเช้ือเอชไอวี

กลุ่มเสี่ยงสูง 

	 2.	 เคร่ืองมือเก็บรวบรวมข้อมูล คือแบบสอบถาม

โปรแกรมพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันการติด

เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ส�ำหรับผู้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูง            

ที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นเอง โดยดูแนวทางจากงานวิจัย เอกสารและ

ต�ำรา ประกอบด้วย 4 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย 2 ส่วน ได้แก่       

1) ข้อมลูส่วนบคุคล: เพศ อาย ุสถานภาพสมรส ระดบั การศกึษา 

อาชีพ รายได้เฉลี่ยของครอบครัวต่อเดือน ความเพียงพอของ

รายได้ และ 2) ข้อมูลเกี่ยวกับความเจ็บป่วย: ระยะเวลาการติด

เชื้อเอชไอวี ลักษณะการท�ำงาน สูบบุหรี่ ดื่มสุรา ความเครียด 

โดยมีลักษณะค�ำถามแบบเลือกตอบและเติมค�ำในช่องว่าง 

ประกอบด้วยข้อค�ำถาม จ�ำนวน 15 ข้อ 

	 ส่วนที่ 2 ความรอบรู้ด้านสุขภาพเป็นแบบสอบถาม

ที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นเอง โดยดูแนวทางจากงานวิจัย เอกสารและ

ต�ำรา ประกอบด้วย 6 ส่วน ดังนี้ 1) ทักษะความรู้ 2) ทักษะ      

การแสวงหาข้อมูลสุขภาพ 3) ทักษะการพูด 4) ทักษะการใช้

ข้อมลูข่าวสาร 5) ทกัษะการตดัสนิใจ ม ี6) ทกัษะการแสดงออก 

มีข้อค�ำถามจ�ำนวน 57 ข้อ ลักษณะข้อค�ำถามเป็นแบบมาตร

ประมาณค่า (rating scale) 5 ระดับ ต้ังแต่น้อยทีส่ดุถึงมากทีส่ดุ

	 ส ่วนที่  3 พฤติกรรมป ้องกันโรคติดเชื้อไวรัส 

โคโรนา 2019 เป ็นแบบสอบถามที่ผู ้วิจัยพัฒนาขึ้นเอง 

โดยดูแนวทางจากงานวิจัย เอกสารและต�ำรา มีข้อค�ำถาม 

ทั้งส้ิน 25 ข้อ เป็นลักษณะข้อค�ำถามแบบมาตรประมาณค่า 

5 ระดับ (rating scale) 5 ระดับ ดังนี้ ไม่ได้ปฏิบัติเลย ปฏิบัติ         

นาน ๆ ครั้ง ปฏิบัติบางครั้งปฏิบัติเกือบทุกครั้ง และปฏิบัติเป็น

ประจ�ำ

	 ส่วนที่ 4 ข้อมูลทางคลินิก จ�ำนวน 7 ข้อ ประกอบ

ด้วย น�้ำหนัก ส่วนสูง รอบเอว ความดันโลหิต ยาต้านไวรัส          

เอชไอวีที่รับประทาน ค่า CD4 และค่าปริมาณไวรัสในเลือด 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
	 แบบสอบถามผ่านการตรวจสอบความตรงตาม

เน้ือหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 5 คน ได้ค่าความตรง (Content  

validity Index: CVI) เท่ากับ .95-1.00 และ 1.00 น�ำไป 

ทดลองใช้ (Try out) กับผู้ติดเชื้อเอชไอวี (HIV) ที่มีคุณลักษณะ

ตามเกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง ในคลินิกรับยาต้านไวรัส

เอชไอวี โรงพยาบาลปทุมธานี จังหวัดปทุมธานี ที่ไม่ใช่กลุ่ม

ตัวอย่าง จ�ำนวน 30 คน หาความเที่ยงของแบบสอบถามโดย     

ใช้วิธีหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 

Alpha Coefficient) ได้ค่าความเที่ยงของแบบสอบถาม           

ความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 เท่ากับ .85 และ .83 ตามล�ำดับ

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 การศึกษาวิจัยนี้ค�ำนึงถึงศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์  

สิทธิประโยชน์ ความยุติธรรม และความถูกต้อง ด�ำเนินการ 

เก็บข้อมูลหลังได้รับอนุมัติจากจากคณะกรรมการจริยธรรม 

การวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลปทุมธานี เลขที่ ปท 32.203.4/2 

ลงวันที่ 6 มกราคม 2565 ผู้วิจัยท�ำการติดต่อขอความยินยอม

ในการให้ข้อมูลและด�ำเนินการวิจัยตามโปรแกรม และน�ำ

โปรแกรมไปใช้กับกลุ่มเปรียบเทียบหลังสิ้นสุดโปรแกรม 

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1.	 ใช้สถิติพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ค่าร้อยละ  

ค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เพื่อใช้ในการอธิบาย

คุณลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง

	 2.	 ใช้สถิติวิเคราะห์ เพื่อใช้วิเคราะห์ความสัมพันธ์

ของตัวแปรที่ศึกษา คือ สถิติการทดสอบที (t-test) โดยมีการ

ทดสอบการกระจายแบบโค้งปกติของตัวแปรก่อนการทดลอง 

ด้วยสถิติ One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test

ผลการวิจัย
	 1.	 ข้อมูลทั่วไป กลุ่มทดลองส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 62.50 อายุเฉลี่ย 43.87 ปี กลุ่มเปรียบเทียบเป็น             

เพศชาย ทีพ่บ ร้อยละ 84.44 อาย ุใกล้เคยีงกบักลุม่เปรยีบเทยีบ

ท่ีมีอายุเฉลี่ย 44.44 ปี โดยท้ังสองกลุ่ม มีอายุส่วนใหญ่อยู่

ระหว่าง 40-50 ปี ทั้งสองกลุ่มส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับ

มัธยมศึกษา ร้อยละ 53.10 ใกล้เคียงกับกลุ่มเปรียบเทียบที่จบ

การศึกษาระดับมัธยมศึกษา ร้อยละ 59.40 อาชีพ ส่วนใหญ่ทั้ง

สองกลุม่ทดทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบประกอบอาชพีรบัจ้าง 

ร้อยละ 59.40 และ 46.90 ตามล�ำดับ ระยะเวลาการติดเช้ือ      

เอชไอวี ทั้งสองกลุ่มส่วนใหญ่มีระยะเวลา 6-10 ปี สูบบุหร่ี          

ทั้งสองกลุ่มส่วนใหญ่ ไม่สูบบุหรี่ โดยในกลุ่มทดลอง คิดเป็น        

ร้อยละ 81.30 กลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 56.30 6) ดื่มสุรา 
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ทั้งสองกลุ่มส่วนใหญ่ไม่ด่ืมสุรา โดยในกลุ่มทดลอง คิดเป็น          

ร้อยละ 71.90 กลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 78.10

	 2.	 ผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์ ดังนี้

		  1)	 ผลของโปรแกรมพัฒนาความรอบรู้ด้าน

สุขภาพในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ส�ำหรับ         

ผู้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูง ดังตารางที่ 1

	 ตารางที่ 1 พบว่า ค่าเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ต่อพฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  

ของกลุ ่มทดลองหลังเข้าร่วมโปรแกรมดีกว่าก่อนเข้าร่วม

ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ส�ำหรับผู้ติด

เชื้อเอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูง ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ก่อนและหลังการเข้าร่วมโปรแกรม 

	 ตัวแปร	 กลุ่มทดลอง (n = 32)	 กลุ่มเปรียบเทียบ (n = 32)	 t	 p

	 M	 SD	 ระดับ	 M	 SD	 ระดับ	
	

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ

	 ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม	 38.81	 7.12	 ปานกลาง	36.93	 6.87	 ปานกลาง	 1.072	 .288

	 หลังเข้าร่วมโปรแกรม	 50.87	 3.77	 ดี	 37.84	 6.77	 ปานกลาง	 9.706	 <.000*

พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

    ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม	 4.24	 0.44	 มาก	 4.06	 0.59	 มาก	 1.341	 .185

	 หลังเข้าร่วมโปรแกรม	 4.67	 0.32	 มากที่สุด	 4.05	 0.554	 มาก	 5.54	 <.000*

* p-value < .05

ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

ส�ำหรับผู้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูง ระหว่างก่อนและหลังการเข้าร่วมโปรแกรมในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ

	 ตัวแปร	 ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม	 หลังเข้าร่วมโปรแกรม	 paired t-test	 p

	 M	 SD	 ระดับ	 M	 SD	 ระดับ	
	

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ

	 กลุ่มทดลอง 	 38.81	 7.12	 ปานกลาง	50.87	 3.77	 ดี	 -10.450	 <.000*

   กลุ่มเปรียบเทียบ 	 36.93	 6.87	 ปานกลาง	37.84	 6.77	 ปานกลาง	 -1.887	 .069

พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

	 กลุ่มทดลอง 	 4.24	 0.44	 มาก	 4.67	 0.32	 มากที่สุด	 -6.933	 <.000*

	 กลุ่มเปรียบเทียบ 	 4.06	 0.59	 มาก	 4.05	 0.55	 มาก	 .277	 .784

* p-value < .05  

โปรแกรม และค่าเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรม 

การป้องกันการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ่มทดลอง 

ดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

	 ตารางที่ 2  พบว่า ค่าเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ต่อพฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ่ม

ทดลองหลังเข้าร่วมโปรแกรมเพิ่มขึ้นมากกว่าก่อนเข้าร่วม

โปรแกรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 และค่าเฉลี่ย

ความรอบรู ้ด ้านสุขภาพต่อพฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อ 

ไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ ่มเปรียบเทียบก่อนและหลัง 

เข้าร่วมโปรแกรมไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

ที่ระดับ .05 
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การอภิปรายผลการวิจัย
	 1.	 ความรอบรูด้้านสขุภาพในการป้องกนัการตดิเชือ้

ไวรัสโคโรนา 2019 ดีมากขึ้น เนื่องจากกลุ่มทดลองได้รับความรู้

ร่วมกับการฝึกทักษะต่าง ๆ ร่วมกันวิเคราะห์ปัญหาท่ีเกิดข้ึน 

จากประสบการณ์ตรง เกิดความมั่นใจในการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  

เพ่ิมมากขึ้น ซ่ึงสอดคล้องกับแนวคิดเกี่ยวกับการพัฒนา           

ความรอบรู้ด้านสุขภาพส�ำหรับผู้ป่วยเอชไอวี ของสมาคมผู้ติด

เชือ้เอชไอวแีห่งชาติออสเตรเลยี ท่ีได้อธบิายว่าการพฒันาความ

รอบรู้ด้านสุขภาพควรด�ำเนินการตาม 4 องค์ประกอบ ดังนั้น

การที่ผู้ป่วยได้รับความรู้เรื่องโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019           

และภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ โรคเอดส์และการรับประทานยา  

ต้านไวรัสเอชไอวี ฝึกทักษะพื้นฐานของความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

การอ่านค�ำศัพท์, การเขียน, การพูด, การค�ำนวณ แลกเปลี่ยน

ประสบการณ์ซึ่งกันและกัน ฝึกปฏิบัติการแสวงหาความรู ้           

โดยการสาธิตและสาธิตย้อนกลับเข้าถึงสื่อความรู้จากแหล่ง

ความรู้ทางอินเตอร์เน็ตผ่านสื่อ Google Facebook และ 

YouTube และค้นคว้าเกี่ยวกับการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 ฝึกทักษะการพูดเพ่ือการสื่อสารและประเมิน       

การถ่ายทอดความรู ้ในประเด็น มีความถูกต้องครบถ้วน             

ของเน้ือหา ภาษาพูดสื่อสารเข้าใจง่าย พูดได้คล่องแคล่ว  

สบตาขณะพูด แสดงสีหน้าหรือท่าทางได้เหมาะสม ฝึกทักษะ

การใช้ข้อมลูข่าวสาร ฝึกปฏบิติัทกัษะการตัดสนิใจและการแก้ไข

ปัญหาจากสถานการณ์ที่จ�ำลอง ได้ก�ำหนดสถานการณ์ที่เป็น

ปัญหาในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ที่พบบ่อย

และใกล้ตัว กลุ่มตัวอย่างร่วมกันหาแนวทางในการแก้ไขปัญหา

และการตัดสินใจ ให้เหมาะสมกับบริบทของตนเอง ฝึกปฏิบัติ

ทักษะการแสดงออกด้านการคิด การกระท�ำ ให้สมาชิกร่วมกัน

คิดแนวทางการแก้ไขปัญหาและการแสดงออก ตามโจทย์

สถานการณ์ที่ได้รับกลุ ่มทดลองทุกคนมีความกระตือรือร้น          

และร่วมกนัแสดงความคิดเหน็เป็นอย่างดี พบว่ามผีลการทดลอง

เช่นเดียวกัน10,11,12,13 

	 แต่อย่างไรก็ตามยังพบว่ากลุ่มทดลองมีความรู้เรื่อง

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 และโรคเอดส์เพิ่มขึ้นเกือบทุกข้อ 

ยกเว้นข้อการป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 ท�ำโดยการหมั่น          

ล้างมือด้วยน�้ำสะอาดบ่อยครั้ง และข้อที่ว่าบุคคลที่เพิ่งกลับมา

จากพืน้ทีเ่สีย่ง ควรเกบ็ตัวและพกัอยูใ่นบ้านอย่างน้อย 3 สปัดาห์ 

พบว่าหลังให้ความรู้ตามโปรแกรมยังคงมีความรู้อยู่ในระดับ 

น้อยเท่าเดมิ ทัง้นีเ้พราะกลุม่ตวัอย่างยงัเข้าใจว่าการล้างมอืโดย

ใช้น�ำ้สะอาดจะสามารถชะล้างเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ได้รวมทัง้

ควรให้ความรู้ที่ทันสมัยอย่างต่อเนื่องสม�่ำเสมอ ทั้งนี้เพราะ

มาตรการกักตัวมีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา จึงอาจเกิดความ

สับสนในระยะเวลาการกักตัว ท�ำให้ไม่สามารถเปลี่ยนแปลง

ความรู้ได้ภายใน 6 สัปดาห์ได้ ด้านทักษะการตัดสินใจมีข้อ

ค�ำถาม ถ้าท่านมีนัดรับยาต้านไวรัสเอชไอวีแต่ท่านเป็นผู้สัมผัส

เช้ือโควดิในกลุม่เส่ียงและอยูร่ะหว่างกกัตัว ท�ำให้ท่านไม่สามารถ

เดินทางไปพบแพทย์ตามวันและเวลาที่นัดได้ จากเหตุการณ์         

ดังกล่าวจงตอบค�ำถาม การตัดสินใจเลือกเพื่อแก้ปัญหานี้           

คืออะไร เพราะเหตุใด ซึ่งกลุ ่มตัวอย ่างยังตอบค�ำถาม 

ได้ไม่ถูกต้อง คะแนนจึงเพ่ิมขึ้นไม่มากจากระดับน้อยเป็น            

ระดับปานกลาง ดังนั้น ในการศึกษาครั้งต่อไปจึงควรปรับปรุง

สถานการณ์จ�ำลองและเพิ่มเวลากิจกรรมดังกล่าว โดยให้กลุ่ม

ตวัอย่างช่วยกนัระดมสมอง วเิคราะห์การตดัสนิใจเพือ่แก้ปัญหา

ได้ถูกต้อง และผู้วิจัยควรสรุปและเน้นย�้ำให้มากขึ้น

	 2.	 พฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

เพิ่มมากข้ึนนั้น เกิดจากกลุ ่มทดลองได้เข ้าร ่วมกิจกรรม               

การฝึกปฏิบัติการเสริมสร้างความมั่นใจในการป้องกันการติด 

เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ตามแนวคิดที่ใช้ในการศึกษา ท่ีได้ยึด

หลักการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ตามมาตรการ 

DMHTT มีการสาธิตและสาธิตย้อนกลับ โดยสลับเข้าฐาน          

การฝึกปฏิบัติ ดังนี้ ฐานที่ 1 การใส่หน้ากากอนามัยท่ีถูกต้อง

และการทิ้งหน้ากากที่ใช้แล้ว ฐานที่ 2 การล้างมือ 7 ขั้นตอน 

การใส่ถุงมือท่ีถูกต้อง ฐานท่ี 3 การวัดอุณหภูมิร ่างกาย                

การสแกนแอปไทยชนะ ผู้วิจัยเสริมสร้างความมั่นใจในการ

ป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 และติดตามส่งคลิป            

วีดิทัศน์ความรู ้ทางไลน์ส่วนตัวและไลน์กลุ ่ม เพื่อเพิ่มเติม         

หัวข้อการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รวมทั้งวิธีการ

ตรวจ Covid  Antigen Test Kit (ATK) ด้วยตนเอง กระตุ้นให้

จัดท�ำคลิปล้างมือส่งเข้ามาประกวด โดยมีรางวัล 3 รางวัล         

เพื่อเป็นแรงจูงใจและเสริมสร้างพลังอ�ำนาจให้แก่กลุ่มตัวอย่าง 

กิจกรรมบรรยายให้ความรู้การส่งเสริมสุขภาพตนเอง ในเรื่อง

โภชนาการส�ำหรับผู้ติดเชื้อเอชไอวี ประเภทของอาหารท่ีผู้ติด

เช้ือเอชไอวีควรรับประทานและอาหารท่ีผู ้ติดเชื้อเอชไอวี          

ควรหลีกเลี่ยง และข้อควรพิจารณาเก่ียวกับโภชนาการ และ

บรรยายให้ความรู้เรื่องการออกก�ำลังกายและขั้นตอนในการ 

ออกก�ำลังกายท่ีถูกต้อง และให้กลุ ่มตัวอย่างฝึกปฎิบัติการ

บริหารปอดทุกคน รวมท้ังบรรยายให้ความรู ้เรื่องการดูแล          

ด ้านจิตใจและสังคม วิธีผ ่อนคลายความเครียดหลังร ่วม 
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โปรแกรมกลุ่มทดลองจึงมีพฤติกรรมป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 โดยรวมดีกว่ากลุ ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัย 

ส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 พบว่ามีผลการทดลองเช ่น

เดียวกัน11,14,15,16,17 ที่ได้จัดกิจกรรมกลุ่มบรรยายให้ความรู ้          

และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของประชาชนและกลุ่มผู ้สูงอายุ          

เรื่องการป้องกันตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

รวมทั้งจัดเวทีเสวนาสะท้อนกลับด้านพฤติกรรมการป้องกัน        

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 มีการส่งความรู ้เกี่ยวกับ 

พฤติกรรมในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  

ผ่านแอปพลิเคชันไลน์กลุ่มและไลน์ส่วนตัว ซึ่งพบผลการศึกษา

เช่นเดียวกันที่พบว่ามีพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 ของผู้สูงอายุและประชาชนทั่วไปสูงกว่าก่อน        

การทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

	 แต่อย่างไรก็ตามยังพบว่า ข้อค�ำถามรายข้อเพิ่มข้ึน

เกอืบทกุข้อ ยกเว้นข้อค�ำถามเกีย่วกับพฤติกรรมการรบัประทาน

ยาต้านไวรัสเอชไอวี ในแต่ละวันท่านรับประทานยาต้านไวรัส

เอชไอวีตามเวลาเดิมที่เคยรับประทาน พบว่าพฤติกรรมการรับ

ประทานยาก่อนและหลังให้ความรู้ตามโปรแกรม กลุ่มตัวอย่าง

ในกลุ่มทดลองยังคงมีพฤติกรรมอยู่ในระดับมากที่สุดเท่าเดิม 

อาจเป็นเพราะทุกคนมีพื้นฐานความรู้เรื่องยาต้านไวรัสเอชไอวี 

และข้อค�ำถามบริหารปอดให้แข็งแรงโดยฝึกการหายใจรายข้อ

นั้นเพิ่มขึ้น จากระดับปานกลางเป็นระดับมาก เนื่องจากทุกคน

ได้ร่วมกันฝึกการบริหารปอดที่ถูกวิธีเพื่อเพิ่มความแข็งแรง        

ของปอด กลุ่มตัวอย่างให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี มีการแลก

เปลี่ยนประสบการณ์และปรึกษาหารือซึ่งกันและกัน มี

สัมพันธภาพที่ดีไว้วางใจซึ่งกันและกัน บรรยากาศเต็มไปด้วย

ความสนุกสนานและมีเสียงหัวเราะตลอดเวลา เมื่อสิ้นสุด

โปรแกรมกลุ่มตัวอย่างยังอยู่ในกลุ่มไลน์ทุกคนและมีการพูด        

คุยตอบโต้กันอย่างต่อเน่ือง ซึ่งเป็นผลลัพธ์ทางด้านจิตใจท่ีมี

คุณค่ายิ่ง 

ข้อเสนอแนะ
	 1.	 ข้อเสนอแนะที่ได้จากการท�ำวิจัย

		  1.1	 โปรแกรมพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ         

ในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ส�ำหรับผู ้ติด 

เชื้อเอชไอวีกลุ่มเส่ียงสูง สามารถน�ำไปใช้กับผู้ติดเชื้อในพื้นท่ี

ศึกษาหรือพ้ืนที่อ่ืนที่มีบริบทใกล้เคียงกัน แต่ควรปรับปรุง

กิจกรรมการพัฒนาทักษะการใช้ข้อมูลข่าวสารในความรอบรู้

ด้านสุขภาพให้ดีขึ้น

		  1.2	 โปรแกรมพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ        

ในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ส�ำหรับผู้ติดเช้ือ 

เอชไอวีกลุ ่มเสี่ยงสูง สามารถประยุกต ์ใช ้ในการพัฒนา 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพในผู้ป่วยโรคเรื้อรังอื่น เช่น โรคความ 

ดันโลหิตสูง โรคเบาหวานที่ควบคุมน�้ำตาลไม่ได้ เป็นต้น

	 2.	 ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

		  2.1	 โปรแกรมพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ        

ในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ส�ำหรับผู้ติดเช้ือ   

เอชไอวีกลุ่มเสี่ยงสูง ใช้ระยะเวลาท�ำการทดลอง 6 สัปดาห์           

ซึ่งพบว่าการเปลี่ยนแปลงของความรอบรู ้ด้านสุขภาพและ

พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เพิ่มขึ้น         

แต่ไม่อยู ่ในระดับมากท่ีสุด จึงควรมีการเพิ่มกิจกรรมและ          

อาจพิจารณาเรื่องระยะเวลาในการฝึกปฏิบัติและติดตาม         

ความต่อเนือ่ง เพือ่ให้เกดิการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมการป้องกนั

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ต่อไป

		  2.2	 การศึกษาประสิทธิภาพผลของโปรแกรม

พัฒนาความรอบรู ้ด ้านสุขภาพในการป้องกันการติดเชื้อ 

ไวรัสโคโรนา 2019 ส�ำหรับผู ้ติดเชื้อเอชไอวีกลุ ่มเสี่ยงสูง 

ในระยะยาวควรติดตามพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อ 

ไวรัสโคโรนา 2019 ได้แก่ การปฏิบัติตามแนวทางการป้องกัน 

DMHTT (การ์ดอย่าตก) เป็นต้น
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