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บทคัดย่อ
	 การศึกษาวิจัยแบบกึ่งทดลองนี้ เป็นแบบ 2 กลุ่ม วัดผลซ�้ำก่อนและหลังการทดลอง มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของ

โปรแกรมการเสรมิสร้างพลงัอ�ำนาจต่อการปฏบิติัการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรสัโคโรนา 2019 ของอาสาสมัครสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน 

กลุ่มตัวอย่างเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน จ�ำนวน 50 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มละ 25 คน 

เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิยั ประกอบด้วย 1) โปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจต่อการปฏิบัตกิารป้องกันโรคตดิเช้ือไวรสัโคโรนา 2019 

เป็นระยะเวลา 4 สปัดาห์ 2) คูม่อืความรูส้�ำหรบัการปฏบิตักิารป้องกนัโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 และ 3) แบบสอบถามการปฏบิตัิ

การป้องกนัโรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 ค่าความเชือ่มัน่เป็นค่าสมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค เท่ากบั 0.89 วเิคราะห์ข้อมูลด้วย

สถิติเชิงพรรณนา และค่าที 

	 ผลการวจิยัพบว่า หลงัได้รบัโปรแกรมฯ กลุม่ทดลองมค่ีาเฉลีย่คะแนนการปฏบิตักิารป้องกนัโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 

ในระดับมากที่สุด (  = 4.59, SD = 0.27) สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ ที่ระดับมาก (  = 3.53, SD = 0.17) และสูงกว่ากลุ่ม 

เปรียบเทียบที่ระดับมาก (  = 3.55, SD = 0.29) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.001) ผลการวิจัยครั้งนี้สามารถใช้เป็นแนวทาง 

ในการส่งเสริมให้พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนและทีมสุขภาพ น�ำไปใช้ในการสร้างเสริมพลังอ�ำนาจของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำ

หมู่บ้านให้มีการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในชุมชนที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 

ค�ำส�ำคัญ: การเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ, โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019, อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน

Abstract 
	 This quasi-experimental research, two group pretest–posttest design, aimed to study the effect of the 

empowerment program on COVID-19 prevention practices of village health volunteers. The participants were 

fifty persons of village health volunteers who assigned to an experimental group (n = 25) and a control group 

(n = 25). The research instruments consisted of 1) The empowerment program on COVID-19 prevention  

practices of village health volunteers for 4-week period 2) Guidebook of knowledge on the COVID-19  
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prevention practices and 3) COVID-19 prevention practices of village health volunteers’ questionnaire  

with Cronbach’s alpha coefficient was 0.89. Data were analyzed descriptive statistics and pair t-test and 

independent t-test. 

	 The results revealed that the experimental group had the mean scores on COVID-19 prevention 

practices of village health volunteers at a highest level (  = 4.59, SD = 0.27) higher than before receiving the         

empowerment program at a high level (  = 3.53, SD = 0.17) and higher than the control group at a high level             

(  = 3.55, SD = 0.29) with statistical significance (p<0.001). Research findings can be used as a guideline to 

promote community nurses and health care teams to reinforce the empowerment of village health volunteers 

to provide effective and efficiency in COVID-19 prevention practices. They can also be used to prevent the 

infection of oneself and the community.

Keywords: Empowerment Program, COVID-19 Prevention, Village Health Volunteers

บทนำ�
	 ปัจจุบันสถานการณ์โรคติดเชื้อในระบบทางเดิน

หายใจมีความรุนแรงขึ้น  และมีการแพร ่กระจายเชื้ อ 

อย่างรวดเร็ว จากการเปลี่ยนแปลงด้านประชากร พฤติกรรม

มนุษย์ การเปลี่ยนแปลงของเช้ือโรค การเปลี่ยนแปลง 

ทางนิเวศวิทยาของสัตว ์น�ำโรคและสิ่งแวดล้อม รวมทั้ง 

ภาวะโลกร้อนเป็นปัจจัยส่งผลให้เกิดโรคอุบัติใหม่มากข้ึน 

(emerging infectious diseases) โดยเฉพาะโรคติดเชื้อระบบ

ทางเดินหายใจ ดังเช่นการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 หรือโรคโควิด 19 ซึ่งโรคนี้เกิดจากไวรัสโคโรนาที่กลาย

พันธุ์ในธรรมชาติเป็นสายพันธุ์ใหม่ และมีการแพร่ระบาดอย่าง

รวดเร็วและกว้างขวางไปทั่วโลก ท�ำให้มีผู้ติดเชื้อและเสียชีวิต

เป็นจ�ำนวนมาก กระทรวงสาธารณสขุจึงมปีระกาศให้โรคตดิเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 เป็นโรคติดต่ออันตรายตามพระราชบัญญัติ

โรคติดต่อ พ.ศ. 2558 

	 จากสถานการณ์การแพร่ระบาดของเชื้อไวรัส 

โคโรนา 2019 ได้มีการก�ำหนดบทบาทหน้าที่ของอาสาสมัคร

สาธารณสขุประจ�ำหมูบ้่าน (อสม.) ในการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรสั

โคโรนา 2019 ร ่วมกับบุคลากรทางการแพทย์ในชุมชน 

ดังนี้ (1) การค้นหากลุ่มเสี่ยง ประเมินและคัดกรองกลุ่มเสี่ยง    

(2) การติดตามสังเกตอาการกลุ่มเสี่ยง ณ ที่พักอาศัย (home 

quarantine) (3) การสร้างวิถีชีวิตใหม่ การให้ความรู้แก่คนใน

ชุมชนในการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อ และ (4) การรณรงค์

การฉีดวัคซีนป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ทั้งนี้ด้วย

ปัจจุบันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความรุนแรงมากข้ึน          

มีการกลายพันธ์และสามารถติดต่อได้ง่าย จึงท�ำให้ อสม. เกิด

ความกลัวว่าตนเองจะติดเชื้อจากปฏิบัติงาน ท�ำให้เกิดความ         

ไม่มั่นใจ ขาดพลังอ�ำนาจในการปฏิบัติงาน อันเนื่องมาจากยัง

ขาดความรู ้และทักษะในการป้องกันการติดเช้ือที่ดี ทั้งนี้            

คานเตอร์1 กล่าวว่า การส่งเสริมโดยการเพิ่มพูนความรู ้  

ทักษะความสามารถ การยอมรับการยกย่องในการปฏิบัติงาน 

รวมถึงมีการสนับสนุนงบประมาณ วัสดุอุปกรณ์ และเวลา 

จะมีส่วนช่วยเพิ่มความส�ำเร็จในการปฏิบัติงาน2 สอดคล้องกับ

การศึกษาท่ีพบว่าการสร้างเสริมพลังอ�ำนาจช่วยท�ำให้ อสม.          

มีความมั่นใจตนเองและสามารถปฏิบัติหน้าที่ที่มีความซับซ้อน

ได้เพิ่มมากขึ้น2,3 

	 การเสริมสร้างพลังอ�ำนาจทางสุขภาพ หมายถึง 

กระบวนการที่ช่วยส่งเสริมให้บุคคลมีความเชื่อมั่น มีอิสระ            

ในการตัดสินใจ แก้ไขปัญหา สามารถดึงศักยภาพที่มีอยู่ภายใน

มาใช้ในการดูแลและสร้างเสริมสุขภาพของตนและควบคุม 

ปัจจยัท่ีมผีลกระทบต่อสขุภาพได้ด้วยตนเอง5 ท้ังนีก้ารเสรมิสร้าง

พลังอ�ำนาจตามแนวคิดของกิ๊บสันเป็นแนวคิดแบบพลวัต              

ใช้กระบวนการมีส่วนร่วมในการวางเป้าหมาย ระบุปัญหา 

วิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหา และหาแนวทางในการแก้ปัญหา

ร่วมกัน ช่วยให้เกิดการเรียนรู้ เกิดความตระหนัก เป็นการสร้าง

ความเข้มแข็งให้บุคคล อันประกอบด้วย 4 ข้ันตอน ได้แก่  

(1) การค้นพบสภาพการณ์จริง (discovering reality) (2) การ

สะท้อนคิดอย่างมีวิจารณญาณ (critical reflection) (3) การ

ตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัติที่เหมาะสมและลงมือปฏิบัติ (taking 

charge) และ (4) การคงไว้ซึ่งพลังอ�ำนาจ (holding on) ดังนั้น 

การเสริมสร้างพลังอ�ำนาจจะช่วยให้ อสม. สามารถใช้ศักยภาพ

ของตนอย่างเตม็ที ่สามารถเรยีนรูปั้ญหาและแก้ไขปัญหาได้ด้วย
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ตนเอง ส่งผลท�ำให้บุคคลเกิดการตระหนักในความสามารถ        

ของตนเอง (self-efficacy) เกิดความมั่นใจในตนเอง 

(self-confident) และเกิดความรู ้สึกมีคุณค่าในตนเอง 

(self-esteem)6  

	 จากการทบทวนวรรณกรรม รวมถึงการสัมภาษณ์

และการประชุมกลุ่ม อสม. พบประเด็นที่จ�ำเป็นต้องมีการสร้าง

เสรมิพลงัอ�ำนาจแก่ อสม. ในการปฏบิตัป้ิองกนัการตดิเชือ้ไวรสั

โคโรนา 2019 จากการปฏิบัติงานใน 4 เรื่อง ได้แก่ (1) การ

ประเมิน การคัดกรอง การติดตามสังเกตอาการกลุ ่มเสี่ยง             

ณ ที่พักอาศัย (Home quarantine) (2) การใช้อุปกรณ์ป้องกัน

การติดเชื้อส่วนบุคคล (3) การท�ำความสะอาดอุปกรณ์ และ       

การก�ำจัดขยะ และ (4) การให้ค�ำแนะน�ำในการเตรียมตัวก่อน

และหลังการได้รับวัคซีนป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

เพื่อให้ อสม. มีความพร้อมทั้งพลังกายและพลังใจในการ 

ปฏิบัติงาน ซึ่งพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนมีบทบาทส�ำคัญในการ

เสริมสร้างศักยภาพของ อสม. ให้มีความเชื่อมั่น มีพลังอ�ำนาจ

ในการปฏิบัติงาน ดังนั้น โปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ 

ต่อการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ 

อสม. โดยน�ำแนวคิดการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจของก๊ิบสัน5

ซึ่งเป็นแนวคิดที่มีขั้นตอนการค้นพบสภาพการณ์จริง การ

สะท้อนคิดอย่างมีวิจารณญาณ การตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัติที่

เหมาะสมและลงมือปฏิบัติ และการคงไว ้ซึ่งพลังอ�ำนาจ  

ซ่ึงเป็นขั้นตอนที่สามารถสอดแทรกการให้ความรู้ การพัฒนา

ทักษะ และยังมีความเชื่อมโยงกับบทบาทหน้าที่การปฏิบัติงาน

ในชุมชนของ อสม. อันจะส่งเสริมให้ อสม. มีความรู้ มีพลัง

อ�ำนาจ มีความมั่นใจ มีสมรรถนะในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 จากการปฏิบัติงานที่สูงขึ้น สามารถควบคุมการ

แพร่กระจายเชื้อและป้องกันการติดเชื้อของตนเอง และคนใน

ชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพ่ือเปรียบเทยีบการปฏบิติัการป้องกนัโรคตดิเชือ้

ไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ทีเ่ข้าร่วมโปรแกรมการเสรมิสร้าง

พลังอ�ำนาจก่อนและหลังการเข้าร่วมโปรแกรม

	 2.	 เพ่ือเปรียบเทยีบการปฏบิติัการป้องกนัโรคตดิเชือ้

ไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ระหว่างกลุ่มที่เข้าร่วมโปรแกรม

การเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ และกลุ่มที่ได้รับการสอนตามปกติ

สมมุติฐานของการวิจัย
	 1.	 การปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 ของ อสม. ก่อนและหลังการเข้าร่วมโปรแกรมการเสริม

สร้างพลังอ�ำนาจแตกต่างกัน

	 2.	 การปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 ของ อสม. ระหว่างกลุ่มทีเ่ข้าร่วมโปรแกรมการเสรมิสร้าง

พลังอ�ำนาจ และกลุ่มที่ได้รับการสอนตามปกติแตกต่างกัน

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 โปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจของ อสม. โดย

ใช้แนวคิดการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจของกิ๊บสัน5 ประกอบด้วย 

4 ขัน้ตอน ได้แก่ (1) การค้นพบสภาพการณ์จรงิ (2) การสะท้อน

คิดอย่างมีวิจารณญาณ) (3) การตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัต ิ

ที่เหมาะสมและลงมือปฏิบัติ และ (4) การคงไว้ซึ่งพลังอ�ำนาจ 

ซึ่งการสร้างเสริมพลังอ�ำนาจจะช่วยท�ำให้ อสม. มีความมั่นใจ

ตนเองและสามารถปฏบัิตหิน้าทีท่ีม่คีวามซบัซ้อนได้เพิม่มากขึน้ 

มีความรู้ มีพลังอ�ำนาจ สามารถใช้ศักยภาพของตนอย่างเต็มที่

ในการเรียนรู้ปัญหาและแก้ไขปัญหาในการปฏิบัติงานได้ด้วย

ตนเอง โดยวัดผลของโปรแกรมจากการปฏิบัติการป้องกัน          

การติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ใน 4 เรื่อง ได้แก ่ 

(1) การประเมนิ การคดักรอง การตดิตามสงัเกตอาการกลุ่มเส่ียง 

ณ ที่พักอาศัย (2) การใช ้อุปกรณ์ป ้องกันการติดเช้ือ 

ส่วนบุคคล (3) การท�ำความสะอาดอุปกรณ์ และการก�ำจัดขยะ 

และ (4) การให้ค�ำแนะน�ำในการเตรียมตัวก่อนและหลังการได้

รับวัคซีนป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม.  

เพื่อให ้ อสม. มีการปฏิบัติ เพื่อป ้องกันการติดเชื้อไวรัส 

โคโรนา 2019 ท่ีดีข้ึน สามารถป้องกันการติดเช้ือของตนเอง       

และคนในชุมชนได้

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวิ จั ยครั้ งนี้ เ ป ็ นการวิ จั ยแบบกึ่ งทดลอง 

(Quasi-experimental research) แบบ 2 กลุ่มวัดซ�้ำ 

(Two group pretest-posttest design) ก่อนและหลังการ

ทดลอง แบ่งกลุ่มตัวอย่างออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง 

(experimental group) และกลุ่มควบคุม (control group) 

เกบ็รวบรวมข้อมลูระหว่างเดอืนมนีาคม ถึงเดอืนเมษายน 2565
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ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร อสม. ที่ปฏิบัติงานอยู ่ในโรงพยาบาล            

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบล อ�ำเภอจุน จังหวัดพะเยา และได้รับ           

การอบรมด้านสาธารณสุขตามโครงการสาธารณสุขมูลฐาน        

ตามที่กระทรวงสาธารณสุขก�ำหนด

	 กลุม่ตวัอย่าง ผูว้จัิยก�ำหนดขนาดกลุม่ตัวอย่างโดยวธีิ

การวิเคราะห์อ�ำนาจการทดสอบของโคเฮน7 ก�ำหนดค่า

พารามิเตอร ์ส�ำหรับการทดสอบสมมุติฐานชนิดสองทาง 

(two tail test) ก�ำหนดค่าอ�ำนาจการทดสอบ (power of test) 

ที่ระดับ 0.80 และก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ (level of 

significant) เท่ากับ 0.05 โดยประมาณค่าขนาดความสัมพันธ์

ของตัวแปร (effect size) โดยการอ้างอิงจากการศึกษา 

ของทัตติกา ฉัตรชัยพันธ์และคณะ8 สามารถค�ำนวณค่า         

ขนาดความสัมพันธ์ของตัวแปรได้เท่ากับ 0.82 ได้ขนาดกลุ่ม

ตัวอย่างเท่ากับ 20 คน ผู้วิจัยเพิ่มขนาดกลุ ่มตัวอย่างอีก 

ร ้อยละ 209 เพื่อการป ้องกันการสูญหายของตัวอย ่าง  

(drop-out rate) โดยค�ำนวณจากสูตรของกัปต้าและคณะ10         

ได้ตัวอย่างกลุ่มละ 25 คน รวมจ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างท้ังหมด 

50 คน แบ่งเป็นกลุ ่มทดลอง (experimental group)  

เป็นกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ เป็นระยะ

เวลา 4 สัปดาห์ และกลุ่มควบคุม (control group) เป็นกลุ่มที่

ได้รับการสอนตามปกติ จ�ำนวนกลุ่มละ 25 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย	
	 1.	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการด�ำเนินการวจัิย ประกอบด้วย

   		  1.1)	 โปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจต่อ       

การปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. 

ซ่ึงผู ้ วิจัยได้พัฒนาข้ึนเองโดยใช้กระบวนการตามแนวคิด            

ของกิ๊บสัน5 เป็นระยะเวลา 4 สัปดาห์ แบ่งเป็น 4 ขั้นตอน  

ได้แก่ ขั้นตอนที่ 1 การค้นพบสภาพการณ์จริง ขั้นตอนที่ 2  

การสะท้อนคิดอย่างมีวิจารณญาณ ขั้นตอนที่ 3 การตัดสินใจ

เลือกวิธีปฏิบัติที่ เหมาะสมและลงมือปฏิบัติ ขั้นตอนที่ 4  

การคงไว้ซึ่งพลังอ�ำนาจ 

		  1.2)	เครื่องมือที่ใช้ในโปรแกรมการเสริมสร้าง

พลังอ�ำนาจ อสม. ประกอบด้วย สื่อและอุปกรณ์ ได้แก่  

(1) power point ประกอบการให้ความรู้ (2) คู่มือความรู้  

ส�ำหรับการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019         

ของ อสม. และ (3) ชุดอุปกรณ์การสาธิต ได้แก่ อุปกรณ์ป้องกัน

การติดเชื้อส่วนบุคคล และอุปกรณ์การท�ำความสะอาด

	 2.	 เครื่องมือรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย 2 ส่วน 

ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ได้แก่ เพศ อายุ 

การศึกษา ระยะเวลาการเป็น อสม. ประวัติการอบรมความรู้

เกี่ยวกับการป้องกันการติดเชื้อโควิด 19 ประสบการณ์ในการ    

คัดกรองกลุ่มเสี่ยง

	 ส่วนที ่2 แบบสอบถามการปฏบิตักิารป้องกนัโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. โดยผู้วิจัยดัดแปลงมาจาก

แนวทางการปฏบิตังิานของ อสม. เกีย่วกบัการฉดีวคัซนีป้องกนั

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในชุมชน ของกรมสนับสนุน 

บริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข ประกอบด้วย 4 เรื่อง     

ได้แก่ (1) การประเมิน การคัดกรอง การติดตามสังเกตอาการ

กลุ่มเสี่ยง ณ ที่พักอาศัย (2) การใช้อุปกรณ์ป้องกันการติดเชื้อ

ส่วนบุคคล (3) การท�ำความสะอาดอุปกรณ์ และการก�ำจัดขยะ 

และ (4) การให้ค�ำแนะน�ำในการเตรียมตัวก่อนและหลังการ         

ได้รับวัคซีนป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม.          

มีจ�ำนวนข้อค�ำถาม 38 ข้อ แบบสอบถามมีลักษณะค�ำตอบเป็น

มาตรประมาณค่า 5 ระดับตั้งแต่ 1-5 ให้กลุ่มตัวอย่างตอบโดย

การให้คะแนนตามความจริงที่ได้ปฏิบัติ คะแนน 1 หมายถึงไม่

เคยปฏิบัติเลย จนถึงคะแนน 5 หมายถึงปฏิบัติเป็นประจ�ำ        

ทั้งนี้คะแนนรวมเฉลี่ยที่เป็นไปได้อยู่ระหว่าง 1.00-5.00 มีการ

แปลผล ดังนี้ ค่าระดับคะแนนเฉลี่ย 1.00-1.50 หมายถึง  

ปฏิบัติน้อยท่ีสุด 1.51-2.50 หมายถึง ปฏิบัติน้อย 2.51-3.50 

หมายถึง ปฏิบัติปานกลาง 3.51-4.50 หมายถึง ปฏิบัติมาก        

และ 4.51-5.00 หมายถึง ปฏิบัติมากที่สุด11 แบบสอบถาม       

ผ่านการตรวจสอบคุณภาพจากผู้เช่ียวชาญ จ�ำนวน 6 คน  

มค่ีาดชันคีวามตรงของเนือ้หาทัง้ฉบบั (S-CVI) เท่ากบั 0.92 และ

มีค่าความเชื่อมั่นของ Cronbach’s alpha เท่ากับ 0.89

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง
	 การวิจัยนี้ผ่านการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยจาก

คณะกรรมการจรยิธรรมของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยั

เชียงใหม่ เมื่อวันท่ี 8 มีนาคม 2565 Study code: 2564 

EXP112 มีการรักษาความลับของกลุ่มตัวอย่างโดยวิเคราะห์

ข้อมูลในลักษณะภาพรวม แบบสอบถามถูกจัดเก็บอยู ่ในท่ี

ปลอดภัย ผู้วิจัยเท่านั้นที่สามารถเข้าถึงข้อมูลได้ และจะท�ำลาย

แบบสอบถามเมื่อเผยแพร่ผลการวิจัยเรียบร้อยแล้ว
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การวิเคราะห์ข้อมูล
	 สถิติเชิงพรรณนา (descriptive Statistics) ในการ

วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลและตัวแปรที่ศึกษา และสถิติเชิง

อนุมาน (inferential statistics) ในการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย

คะแนนการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  

ของ อสม. ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมในกลุ่มทดลองและ         

กลุ ่มควบคุม โดยตรวจสอบการแจกแจงของคะแนนโดย 

ใช้สถิติโคลโมโกนอฟ สเมอร์นอฟ (Kolmogonov-Smirnov 

test) พบว่าข้อมลูมกีารแจกแจงแบบปกติ จึงใช้สถติ ิpair t-test 

ในการเปรียบเทียบภายในกลุ่ม และใช้สถิติ independent         

t-test ในการเปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม  

ผลการวิจัย 
	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุ่มเปรียบเทียบส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 

84.00) มีอายุอยู่ในช่วง 51-60 ปี (ร้อยละ 52.00) มีอายุเฉลี่ย 

49.96 ปี (SD = 6.31) มีการศึกษาระดับประถมศึกษา 

(ร้อยละ 40.00) และมัธยมศึกษา/ปวช. (ร้อยละ 40) มีระยะ

เวลาการเป็น อสม. น้อยว่า 10 ปี (ร้อยละ 68.00) ส่วนใหญ่        

เคยได้รับการอบรมเกี่ยวกับโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

(ร้อยละ 64.00) และทุกคนมีประสบการณ์ในการคัดกรองกลุ่ม

เสี่ยง (ร้อยละ 100.00) ส่วนในกลุ่มทดลอง ส่วนใหญ่เป็นเพศ

หญงิ (ร้อยละ 84.00) มอีายอุยูใ่นช่วง 51-60 ปี (ร้อยละ 56.00) 

โดยมีอายุเฉลี่ย 50.32 ปี (SD = 6.69) มีการศึกษาระดับ 

ประถมศึกษา (ร ้อยละ 40.00) และมัธยมศึกษา/ปวช. 

(ร้อยละ 40.00) มีระยะเวลาการเป็น อสม. น้อยว่า 10 ปี           

(ร้อยละ 52.00) ส่วนใหญ่เคยได้รบัการอบรมเกีย่วกบัโรคตดิเชือ้

ไวรัสโคโรนา 2019 (ร้อยละ 64.00) และทุกคนมีประสบการณ์

ในการคัดกรองกลุ่มเสี่ยง (ร้อยละ 100.00) เมื่อเปรียบเทียบ

ข้อมูลส่วนบุคคลของท้ัง 2 กลุ่ม พบว่าไม่มีความแตกต่างกัน

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p>0.05)

	 ส่วนท่ี 2 เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่คะแนนการปฏบิตักิาร

ป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ท่ีเข้าร่วม

โปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ ก่อนและหลังได้รับ

โปรแกรม

ตารางที่ 1 คะแนนเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม.                

กลุ่มทดลอง ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมฯ

	 การปฏิบัติการป้องกันโรค	 ก่อนได้รับโปรแกรมฯ (n = 25)	 หลังได้รับโปรแกรมฯ (n = 25)

	 ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019	  	 SD	 ระดับ	   	 SD	 ระดับ

1.	 การประเมิน การคัดกรอง 	 3.59	 0.35	 มาก	 4.51	 0.39	 มากที่สุด

	 การติดตามสังเกตอาการกลุ่มเสี่ยง 

	 ณ ที่พักอาศัย	

2.	 การใช้อุปกรณ์ป้องกันการติดเชื้อส่วนบุคคล	 3.51	 0.34	 มาก	 4.66	 0.34	 มากที่สุด

3.	 การท�ำความสะอาดอุปกรณ์ และการก�ำจัดขยะ	 3.49	 0.37	 มาก	 4.60	 0.46	 มากที่สุด

4.	 การให้ค�ำแนะน�ำในการเตรียมตัวก่อน	 3.46	 0.33	 ปานกลาง	 4.47 	 0.54 	 มาก

	 และหลังการได้รับวัคซีนฯ	

	 รวม	 3.53	 0.17	 มาก	 4.59	 0.27	 มากที่สุด

	 จากตารางที่ 1 กลุม่ทดลอง พบว่า มีค่าเฉลีย่คะแนน

การปฏบิตักิารป้องกนัโรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ในภาพรวม 

ก่อนได้รบัโปรแกรมฯ อยูใ่นระดบัมาก และหลงัได้รับโปรแกรมฯ 

อยู่ในระดับมากที่สุด (  = 3.53, 4.59; SD = 0.17, 0.27)
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. 

กลุ่มทดลอง ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมฯ

	 กลุ่มตัวอย่าง	   	 SD	 t	 df	 p-value

ก่อนได้รับโปรแกรมฯ (n = 25)	 3.53	 0.17	 -24.97	 24	 0.000***

หลังได้รับโปรแกรมฯ (n = 25)	 4.59	 0.27	
		

หมายเหตุ ***p<0.001

	 จากตารางที่ 2 กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนการ

ปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. พบ

ว่า หลังได้รับโปรแกรมฯ สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ อย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.001)

	 ส่วนท่ี 3 เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่คะแนนการปฏบิตักิาร

ป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ระหว่างกลุ่ม

ทดลองที่ได้รับโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ และกลุ่ม

เปรียบเทียบที่ได้รับการสอนตามปกติ

ตารางที่ 3 คะแนนเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ระหว่าง

กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ หลังได้รับโปรแกรมฯ

การปฏิบัติการป้องกันโรค	 กลุ่มเปรียบเทียบ (n = 25)	 กลุ่มทดลอง (n = 25)

ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019	  	 SD	 ระดับ	   	 SD	 ระดับ
	

1.	 การประเมิน การคัดกรอง 	 3.59	 0.44	 มาก	 4.51	 0.39	 มากที่สุด

	 การติดตามสังเกตอาการกลุ่มเสี่ยง ณ ที่พักอาศัย	

2.	 การใช้อุปกรณ์ป้องกันการติดเชื้อส่วนบุคคล	 3.55	 0.34	 มาก	 4.66	 0.34	 มากที่สุด

3.	 การท�ำความสะอาดอุปกรณ์ และการก�ำจัดขยะ	 3.56	 0.31	 มาก	 4.60	 0.46	 มากที่สุด

4.	 การให้ค�ำแนะน�ำในการเตรียมตัวก่อน	 3.49	 0.31	 ปานกลาง	 4.47	 0.54	 มาก

	 และหลังการได้รับวัคซีนป้องกัน

	 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019	

	 รวม	 3.55	 0.29	 มาก	 4.59	 0.27	 มากที่สุด

	 จากตารางที่ 3 หลังได้รับโปรแกรมการเสริมสร้าง

พลังอ�ำนาจ กลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมฯ มีค่าเฉลี่ยคะแนน

การปฏบิตักิารป้องกนัโรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ในภาพรวม 

ในระดับมากที่สุด (   = 4.59, SD = 0.27) ส่วนกลุ่มเปรียบ

เทียบ อยู่ในระดับมาก (  = 3.55, SD = 0.29) 

ตารางท่ี 4 เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม.  

กลุ่มเปรียบเทียบที่ได้รับการสอนตามปกติ กับกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ หลังการทดลอง 

กลุ่มตัวอย่าง	    	 SD	 t	 df	 p-value

กลุ่มเปรียบเทียบ (n = 25)	 3.55	 0.29	 13.17	 48	 0.000***

กลุ่มทดลอง (n = 25)	 4.59	 0.27	

		

หมายเหตุ ***p<0.001
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	 จากตารางที่ 4 หลังได้รับโปรแกรมฯ กลุ่มทดลองมี

ค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 ของ อสม. สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญ          

ทางสถิติ (p<0.001)

การอภิปรายผลการวิจัย
	 ผลการศึกษาครั้งนี้สนับสนุนสมมุติฐานงานวิจัย 

ที่ตั้งไว้ กล่าวคือ หลังได้รับโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ         

เป็นระยะเวลา 4 สัปดาห์ กลุ ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนน             

การปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. 

สงูกว่าก่อนได้รบัโปรแกรมฯ และสงูกว่ากลุม่เปรียบเทยีบทีไ่ด้รบั

การสอนตามปกติ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.001)            

ซึง่สอดคล้องกบัการศึกษาทีพ่บว่า หลงัได้รบัโปรแกรมการเสริมสร้าง

พลังอ�ำนาจ อสม. มีคะแนนเฉลี่ยการปฏิบัติบริหารกล้ามเนื้อ

ส�ำหรับผู ้พิการทางการเคลื่อนไหวเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติ (p<0.001)12 และการศึกษาที่พบว่า หลังได้รับ

โปรแกรมการเสรมิสร้างพลงัอ�ำนาจ ค่าเฉลีย่คะแนนการปฏบิตัิ

การจดัท่าผูส้งูอายตุดิเตียงของ อสม. สงูกว่าก่อนได้รบัโปรแกรมฯ 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.001)3 ซ่ึงสามารถอภิปราย          

ได้ว่า ผลของโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจของกิ๊บสัน 

ประกอบด้วย 4 ขั้นตอน ท�ำให้ อสม. มีการปฏิบัติการป้องกัน

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 มีประสิทธิภาพประสิทธิผลดีขึ้น 

ซึ่งสามารถอธิปรายในแต่ละขั้นตอนได้ดังนี้

	 ขั้นตอนที่ 1 การค้นพบสภาพการณ์จริง เป็นการ

ยอมรับเหตุการณ์ ท�ำความเข ้าใจข ้อมูลที่ถูกต ้อง รับรู ้  

ตระหนักถึงปัญหา เมื่อไม่มั่นใจจะพยายามแสวงหาความ         

ช่วยเหลอืจากสิง่รอบข้าง รบัรู ้ตระหนกัถงึหน้าทีค่วามรับผดิชอบ

ของตน และแสดงพฤติกรรมที่ ดีที่สุด5 ทั้งนี้ขั้นตอนการ             

ค้นพบสภาพการณ์จรงิตามโปรแกรมการเสรมิสร้างพลงัอ�ำนาจ 

ผูว้จิยัได้ใช้กระบวนการกลุม่เพือ่ให้กลุม่ตัวอย่างร่วมกนัวเิคราะห์

สถานการณ์ปัญหาในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

จากการปฏบิตังิานทีผ่่านมา ซ่ึงการจัดกระบวนการกลุม่จะท�ำให้

เกดิการเรยีนรูท่ี้ดี ท�ำให้เข้าใจสถานการณ์ปัญหาในชุมชนทีแ่ท้จรงิ 

กอรปกับสถานการณ์ในขณะนั้นเกิดขึ้นไปพร้อม ๆ กัน  

ท�ำให้ อสม. ได้เรียนรู้จากสถานการณ์จริงท�ำให้เข้าใจและ           

เห็นภาพได้ชัดเจนยิ่งขึ้น และเกิดมุมมองที่หลากหลายในเรื่อง 

(1) การประเมนิ การคัดกรอง การติดตามสงัเกตอาการกลุ่มเสีย่ง 

ณ ที่พักอาศัย (2) การใช้อุปกรณ์ป้องกันการติดเชื้อส่วนบุคคล 

(3) การท�ำความสะอาดอปุกรณ์และการก�ำจดัขยะ และ (4) การ

ให้ค�ำแนะน�ำในการเตรียมตัวก่อนและหลังการได้รับวัคซีน

ป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 รวมถึงการตระหนัก             

ถึงบทบาทหน้าที่ของตนเองที่จะต้องปฏิบัติในสถานการณ์ 

ที่มีการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ซึ่ง อสม.           

เห็นว่าตนเองยังขาดความรู้และทักษะปฏิบัติในการป้องกัน       

การติดเชื้อที่ดี ทั้งนี้ด้วยบทบาทหน้าที่ของตนเองในปัจจุบัน           

ต้องมีการพัฒนาศักยภาพของตนเองให้สูงขึ้น เพื่อให้เกิดความ

มั่นใจในการปฏิบัติงาน และป้องกันการติดเชื้อทั้งของตนเอง 

และคนในชุมชนได้ 

	 ขั้นตอนที่ 2 การสะท้อนคิดอย่างมีวิจารณญาณ         

เป็นทบทวน ฝึกทักษะท�ำความเข้าใจกับสถานการณ์อย่าง

รอบคอบ หลายแง่มุม ให้เข้าใจชัดเจน เกิดมุมมองใหม่ ท�ำให้ได้

พัฒนาตนเอง มีความคิดว่าตนเองสามารถท�ำได้ ช่วยให้มี

ศักยภาพสูงขึ้น ตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัติที่เหมาะสม และรับรู้ถึง

พลังอ�ำนาจในตนเอง5 โดยในขั้นตอนการสะท้อนคิดอย่างมี

วิจารณญาณตามโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ ผู้วิจัยมี

กระบวนการด�ำเนนิงานโดยให้กลุ่มตัวอย่างสะท้อนคดิ วิเคราะห์

ประสบการณ์ ปัญหา วธิกีารแก้ไขปัญหาทีผ่่านมาของด้วยตนเอง

ในการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ซึ่งจาก

การทบทวนปัญหาการปฏิบัติงานท่ีผ่านมา พบว่า ปัญหาด้าน

ป้องกันการติดเชื้อเป็นปัญหาที่ส�ำคัญที่สุด ทั้งนี้เนื่องด้วยหากมี

การป้องกันการติดเชื้อและแก้ไขปัญหาที่ไม่เหมาะสม จะส่งผล

ให้ตนเองมีโอกาสติดเชื้อและแพร่กระจายเชื้อสู่ชุมชนได้ ส่วน

ด้านที่ อสม. เห็นว่าตนเองมีศักยภาพน้อยที่สุด คือ ด้านความรู้

ด้านวัคซีนป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ซึ่งสอดคล้อง

กบัผลการศกึษาครัง้นี ้ทีพ่บว่า ด้านการให้ค�ำแนะน�ำในการเตรยีม

ตัวก่อนและหลังการได้รับวัคซีนป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส 

โคโรนา 2019 มีค่าคะแนนเฉลี่ยน้อยที่สุด ซึ่ง อสม. ได้กล่าวว่า 

ในเรื่องของวัคซีนนั้นเป็นเรื่องใหม่ มีหลากหลาย เป็นเรื่อง 

ท่ีค่อนข้างยากในการเรียนรู้และเข้าใจ ท�ำให้รู้สึกว่าตนเองมี

ความรูน้้อย ท�ำให้ไม่มัน่ใจเวลาทีต้่องไปให้ข้อมูลแก่คนในชมุชน 

เกรงว่าหากถูกถามกลับตนเองจะตอบไม่ได้ จึงเสริมพลังด้วย 

การให้ความรู้ พัฒนาทักษะปฏิบัติ และแนวทางการศึกษาความรู้

เพิ่มเติมจากแหล่งข้อมูลท่ีมีความน่าเชื่อถือ เพื่อให้มีความรู้ 

ความสามารถ มีความมั่นใจในการปฏิบัติงานที่สูงขึ้น และเพื่อ

ป้องกันการติดเช้ืออันจะส่งผลกระทบท้ังต่อตนเอง ครอบครัว 

และชุมชนได้ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาที่พบว่า โปรแกรมการ

เสริมสร้างพลังอ�ำนาจท�ำให้บุคคลมีความเช่ือมั่นในความรู ้              

มกีารรบัรูพ้ลงัอ�ำนาจ และรบัรูถึ้งความสามารถของตนสูงข้ึน13,14 
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	 ขั้นตอนที่ 3 การตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัติที่เหมาะสม

และลงมือปฏิบัติ เป็นการตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัติท่ีเหมาะสม

และดท่ีีสุด มกีารแลกเปลีย่นข้อมลูกบัผูอ่ื้นเพือ่ช่วยประกอบการ

ตัดสินใจ ด้วยวิธีการที่หลากหลาย ซึ่งขึ้นอยู่กับการแสวงหา

แนวทางแก้ไขปัญหา และเหตุผลของแต่ละบุคคล5 โดยในขั้น

ตอนการตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัติที่เหมาะสมและลงมือปฏิบัติ

ตามโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจจัดให้มี 3 กิจกรรม 

ได้แก่ (1) กิจกรรมเรียนรู้ประสบการณ์เพิ่มโดยการจัดอบรม

พัฒนาความรู้ (2) กิจกรรมร่วมเติมประสบการณ์ใหม่ โดยการ

จัดอบรมเพื่อพัฒนาทักษะการปฏิบัติ และ (3) กิจกรรมเพิ่ม

ประสบการณ์เสริมพลัง โดยการปฏิบัติงานจริงในชุมชน  

ทั้งนี้จากการศึกษาพบว่า การเสริมสร้างความรู้ และทักษะ

ปฏิบัติท�ำให้ อสม. มีการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 ที่ดีขึ้น ซ่ึงสอดคล้องกับการน�ำเสนอรูปแบบ        

การด�ำเนินงานของ อสม. มีข้อค้นพบว่า ควรมีการพัฒนา

ศักยภาพของ อสม. โดยการสร้างเสริมความรู้ พัฒนาทักษะ 

เรียนรู้เครื่องมือที่จ�ำเป็นในการปฏิบัติงาน มีการติดตามและ

ประเมนิผลอย่างต่อเนือ่ง15 ดังน้ันการได้เรยีนรูท้ั้งทางทฤษฎร่ีวม

กับการได้ปฏิบัติงานจริงในชุมชนจึงท�ำให้ อสม. ได้มีการพัฒนา

ตนเอง และส่งเสริมให้มีการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 ดีขึ้น

	 ขั้นตอนที่ 4 การคงไว้ซึ่งพลังอ�ำนาจ เมื่อน�ำวิธีการที่

เลือกใช้ไปปฏิบัติแล้วเกิดประสิทธิภาพหรือประสบความส�ำเร็จ 

ท�ำให้รู้สึกมั่นใจ รู้สึกมีพลังอ�ำนาจมีความสามารถ และจะคงไว้

ซึ่งการปฏิบัติหรือพฤติกรรมนั้น ๆ5 ทั้งนี้ในโปรแกรมการเสริม

สร้างพลังอ�ำนาจที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น มีการจัดอบรมให้ความรู้ 

พัฒนาทักษะการปฏิบัติโดยใช้วิธีการสาธิตและการสาธิต           

ย้อนกลับ และมีการปฏิบัติงานจริงในชุมชน รวมถึงมีการให้         

คู ่มือความรู ้ส�ำหรับการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 ใช้ประกอบการปฏิบัติงานจริง พร้อมทั้งมีกลุ่ม

ไลน์ “อสม. พร้อมป้องกันโควิด” เป็นช่องทางในการสื่อสาร

ความรู้ ให้ค�ำปรึกษาจากผูวิ้จัย การสนบัสนนุดังกล่าวจึงเป็นการ

ส่งเสริมให้ อสม. รู้สึกมีพลังอ�ำนาจ ท�ำให้ใช้ศักยภาพของตน

อย่างเต็มที่ในการเรียนรู้ปัญหา และหาวิธีการแก้ไขปัญหาด้วย

ตนเอง ส่งผลท�ำให้เกดิการตระหนกัในความสามารถของตนเอง 

มีความมั่นใจในตนเอง และเกิดความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง6 

สอดคล้องกับการศึกษาที่พบว่าการใช้แอปพลิเคชันไลน์ท�ำให้ 

อสม. มีความรู้และพฤติกรรมสุขภาพที่ดีขึ้น16 ดังนั้น กิจกรรม

ในโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจนี้ ท�ำให้ อสม. คงไว้ซึ่ง

ความมั่นใจในการปฏิบัติงาน มีพลังอ�ำนาจในการปฏิบัติการ

ป้องกนัโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ซึง่สอดคล้องกบัการศกึษา

ทีพ่บว่าผลของโปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจช่วยให้ อสม. 

เกดิความมัน่ใจ รบัรูค้วามสามารถในตนเอง และสามารถปฏบิตัิ

การจัดท่าผู้สูงอายุติดเตียงในชุมชนได้อย่างถูกต้อง3 

	 จากผลการวิจัยในครั้งนี้จึงจะเห็นได้ว่าโปรแกรม       

การเสริมสร้างพลังอ�ำนาจต่อการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ตามแนวคิดการเสริมสร้างพลัง

อ�ำนาจของก๊ิบสัน5 ท�ำให้ อสม. มีความรู้ มีความมั่นใจในการ

ปฏิบัติงาน ส่งผลให้มีการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 ทีด่ขีึน้ ผลการวจิยัครัง้นี ้พยาบาลเวชปฏบิตัชิมุชน 

บคุลากรทางการแพทย์ในทีมสขุภาพ สามารถน�ำไปใช้ในการส่ง

เสริมให้ อสม. มีความรู้ มีพลังอ�ำนาจ มีความมั่นใจ มีสมรรถนะ

และการปฏิบัติในการป้องกันการติดเช้ือโรคติดเชื้อไวรัส 

โคโรนา 2019 จากการปฏิบตังิานทีส่งูขึน้ เพือ่ให้สามารถป้องกนั

ควบคุมการแพร่กระจายเชื้อ และการป้องกันการติดเชื้อของ

ตนเอง และคนในชุมชนได้อย่างมปีระสทิธภิาพและประสิทธิผล

สูงสุด 

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการทำ�วิจัย
	 พยาบาลวิชาชีพหรอืบุคลากรทางการแพทย์สามารถ

น�ำโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจตามแนวคิดของกิ๊บสัน 

ไปใช้ในการส่งเสริมสมรรถนะ อสม. ในการปฏิบัติการป้องกัน

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือป้องกันโรคอุบัติการณ์ใหม่

อื่นๆ 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป
	 ควรท�ำการศึกษาในระยะยาวเพื่อติดตามความ 

คงอยู ่ของพฤติกรรมการปฏิบัติการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 และประเมินผลลัพธ์ในการปฏิบัติงานของ 

อสม. เช่น การเกิดอุบัติการณ์การติดเชื้อโรคไวรัสโคโรนา 2019 

จากการปฏิบัติงาน และน�ำโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ

ไปศกึษาในกลุม่บุคคลอืน่ เช่น แกนน�ำโรงเรยีน แกนน�ำในชมุชน 

และประชาชนในพื้นที่ เป็นต้น
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