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บทคัดย่อ 
	 การศึกษานี้เป็นวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive Research) เพื่อศึกษา ปัจจัยน�ำด้านการรับรู้เกี่ยวกับการติดเชื้อเอดส์ 

ปัจจัยเอือ้ด้านการเข้าถงึระบบบรกิารสขุภาพ ปัจจัยเสรมิ ด้านการได้รบัแรงสนบัสนนุทางสงัคมจากบุคคล ในครอบครวัและพฤตกิรรม

การป้องกันโรคเอดส์ของประชาชน อายุ 18-59 ปี ต�ำบลพลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี โดยมีกลุ่มตัวอย่าง 

จ�ำนวน 244 คน เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น มีค่าความเที่ยงตรงและมีค่าความเชื่อมั่น (Coefficient Cronbach) 

ทั้งฉบับได้เท่ากับ 0.91 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาและสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 

	 ผลการศึกษาพบว่า ปัจจัยน�ำ  ด้านการรับรู้เกี่ยวกับการติดเชื้อเอดส์ โดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง (ร้อยละ = 96.68)  

ปัจจัยเอื้อ ด้านการเข้าถึงระบบบริการสุขภาพ โดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง (ร้อยละ = 74.59) และปัจจัยเสริมด้านการได้รับแรง

สนับสนุนทางสังคมจากบุคคลในครอบครัวโดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง (ร้อยละ = 94.26) และพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์            

ของกลุ่มตัวอย่าง โดยภาพรวมมีพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์อยู่ในระดับปานกลาง (ร้อยละ = 78.69) เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์ 

พบว่า ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับสูงกับพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 0.05 ได้แก่ ปัจจัยน�ำ 

(r =0.161) ปัจจัยเอื้อ (r =0.849) และปัจจัยเสริม (r =0.138) 

 

ค�ำส�ำคัญ: พฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์, โรคเอดส์

Abstract 
	 This study is a descriptive research to study the leading factors, enabling factors, reinforcing factors 

and AIDS prevention behavior of people aged 18-59 years, Tambon Plai Was, Amphoe Kanchanadit, Surat 

Thani Province, with a sample of 244 people. Data were collected using a questionnaire developed by the 

researcher with a reliability value (Coefficient Cronbach) of 0.91. Data were analyzed using descriptive statistics 

and Pearson’s product moment correlation coefficient.
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บทน�ำ
	 ปัจจบุนัโรคเอดส์เป็นโรคทีอ่งค์การแห่งสหประชาชาต ิ

กระตุ้นให้ประเทศต่าง ๆ กลับมาให้ความส�ำคัญกับการยุติการ

แพร่ระบาดของเอดส์หลังจากพบว่าโรคติดเชื้อชนิดนี้ถูก 

มองข้ามในช่วงการเกิดการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ช่วง              

2 ปี ที่เกิดการระบาดของโควิด-19 ยูเอ็นเอดส์พบว่าปริมาณ 

การตรวจหาเชื้อเอดส์ที่น้อยลงจ�ำนวนผู ้ติดเชื้อท่ีเข้ารับยา          

ต้านไวรัสที่ลดลง และจ�ำนวนผู้ติดเชื้อเอดส์รายใหม่ที่ลดลง          

ในอัตราช้ากว่าที่ควรจะเป็นแม้จ�ำนวนผู้ติดเชื้อเอดส์รายใหม ่     

จะลดลงในภาพรวมทั่วโลก แต่ยังลดลงไม่เร็วพอท่ีจะยุติการ

ระบาดและในขณะที่ทั่วโลกมีการติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่และ         

ยังพบว่าบางประเทศมีการพบผู ้ติดเชื้อเพิ่มมากข้ึน1 ซึ่ง

สถานการณ์เอดส์ของประเทศไทยในปี 2567 คาดว่ามีผู้ติด         

เชื้อเอดส์จ�ำนวน 580,000 คน และมีผู้ติดเชื้อเอดส์ที่รู้สถานะ

การติดเชื้อของตนเอง จ�ำนวน 522,581 คน คิดเป็นร้อยละ 902 

ซ่ึงปัญหาการติดเชื้อเอดส์ส่วนใหญ่มาจากพฤติกรรมเสี่ยง          

ของวัยรุ่นทีก่่อให้เกดิการติดเชือ้เอดส์เช่น พฤติกรรมการดืม่สรุา

และใช้สารเสพติดก่อให้เกดิการมเีพศสมัพนัธ์ทีไ่ม่ปลอดภยัขาด

ความยบัยัง้ชัง่ใจขาดวจิารณาณขาดการควบคุมสติหรือถกูชกัจงู

ให้มีเพศสัมพันธ์ได้ง่ายและในบางการศึกษาพบว่าในการมีเพศ

สัมพันธ์ของชายและหญิงที่มีพฤติกรรมไม่ใช้ถุงยางอนามัย3 

	 สถาณการณ์การติดเชื้อเอดส์ป ี 2567 ในเขต

ส�ำนักงานควบคุมโรคเขต 11 พบว่ามีการยอดการติดเชื้อเอดส์

สะสม จ�ำนวน 32,924 คน และมีผู้ป่วยรายใหม่ยืนยัน จ�ำนวน 

161 คน จังหวัดสุราษฎร์ธานี มีผู้ป่วยเอดส์สะสม 9,093 คน 

และผู้ป่วยรายใหม่ยืนยัน จ�ำนวน 94 คน และท�ำการรักษา            

ที่ โรงพยาบาลกาญจนดิษฐ์อยู ่ในเขตอ�ำเภอกาญจนดิษฐ ์ 

จ�ำนวน 25 คน จ�ำนวนผูป่้วยสะสมทีร่บัการรกัษาทีโ่รงพยาบาล

กาญจนดิษฐ์ จ�ำนวน 615 คน4 การติดเชื้อเอดส์ส่วนใหญ ่

อยู่ในช่วงอายุ 18-59 ปี จากการส�ำรวจพบว่าต�ำบลพลายวาส 

มีประชาชนช่วงอายุ 18-59 ปี จ�ำนวน 3,250 คน5 ในพื้นที่มีสิ่ง

อ�ำนวยความสะดวกสถานบันเทิงและสถานบรกิารทีม่คีวามเสีย่ง 

มีเพศสัมพันธ์แบบไม่ได้ป้องกัน การเปลี่ยนคู่นอนบ่อย การใช้

ยาเสพติดร่วมกับการมีเพศสัมพันธ์ และการมีเพศสัมพันธ์ทาง

ทวารหนักหรือทางปาก จึงท�ำให้ตัวผู้วิจัยมีความสนใจในการ

ศกึษาพฤตกิรรมการป้องกนัโรคเอดส์ของประชาชน อาย ุ18-59 

ปี ในต�ำบลพลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี

	 โดยผู้วิจัยน�ำข้อมูลจากปัญหาท่ีพบโดยส่วนใหญ่อยู่

ในช่วงอายุ 18-59 ปี ซึ่งกลุ่มนี้มีพฤติกรรมเสี่ยงในการป้องกัน

การติดเชื้อเอดส์หากจะท�ำการศึกษาให้ได้มาซึ่งข้อมูลผู้วิจัย          

จึงน�ำทฤษฎี PRECEDE MODEL (Green and et al, 1991) 

ในการวิเคราะห์พฤติกรรมสุภาพของบุคคลมีสาเหตุมาจาก  

ปัจจัยหลายปัจจัยเพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมนั้นต้องวิเคราะห์

สาเหตุของพฤติกรรมโดยอาศัยกระบวนการและวิธีการต่าง ๆ 

เพื่อการวางแผนในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพได้อย่าง

มีประสิทธิภาพกระบวนการใช้ปัจจัยหลักหรือปัจจัยนําปัจจัย

เอือ้และปัจจยัเสรมิในการวเิคราะห์ เพือ่ศกึษาการเปล่ียนแปลง

พฤติกรรมและทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม (House, 1981) 

ซึ่งอธิบายได้ว่า ปัจจัยเสริมเป็นปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับข้อมูล          

ป้อนกลับจากบุคคลอื่น ภายหลังท่ีบุคคลได้แสดงพฤติกรรม

สุขภาพ ลักษณะของปัจจัยเสริม จะเป็นทั้งการสนับสนุนและ  

ขัดขวางพฤติกรรมสุขภาพ

วัตถุประสงค์ของการศึกษา
	 1.	 เพื่อศึกษาปัจจัยน�ำ  ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริมและ

พฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ของประชาชนอายุ 18-59 ปี 

ต�ำบลพลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี

 	 2.	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยน�ำ ปัจจัย

	 The results of the study found that the leading factor, the overall perception of AIDS infection, was 

at a high level (96.68%), the enabling factor, the overall access to health care systems, was at a high level 

(74.59%) and the supporting factor, the overall social support from family members, was at a high level (94.26%). 

The AIDS prevention behavior of the sample group, overall, had a moderate level of AIDS prevention behavior 

(78.69%). When analyzing the relationship, it was found that the factors with a high level of positive  

relationship with AIDS prevention behavior with statistical significance at the 0.05 level were: enabling factors 

(r = 0.849), leading factors (r = 0.161), and supporting factors (r = 0.138).

Keywords : AIDS prevention behavior, AIDS.
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การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 การวิจัยนี้ได ้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร 

จังหวัดยะลา หมายเลขรับรองทางจริยธรรม SCPHYLIRB- 

2568/205 ลงวันที่ 21 มีนาคม 2568 ผู วิจัยพิทักษ์สิทธิ ์             

กลุ่มตัวอย่างโดยชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจัย การศึกษาในครั้งนี้

จะได้รับการพิทักษ์ โดยการไม่เปิดเผยชื่อ และ นามสกุล ที่อยู่

ใด ๆ ท้ังสิ้นโดยเด็ดขาด แต่จะใช้การปรับเป็นรหัสเพ่ือไม่ให้มี

การเปิดเผยตัวตนของกลุ่มตัวอย่างและกลุ่มตัวอย่างสามารถ

ออกจากการศึกษาได้ทุกเมื่อโดยไม่ต้องบอกเหตุผล

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยและตรวจสอบคุณภาพของ
เครื่องมือ
	 ใ นก า ร วิ จั ย ค รั้ ง นี้ เ ก็ บข ้ อมู ล โ ดยวิ ธี ก า ร ใช ้

แบบสอบถามซึ่งแบ่งเป็น 5 ส่วนคือ ส่วนที่ 1 ปัจจัยส่วนบุคคล

มข้ีอค�ำถามจ�ำนวน 6 ข้อประกอบด้วย เพศ อาย ุระดบัการศกึษา 

อาชีพ รายได้ และสถานภาพสมรส 

	 ส่วนที่ 2 ปัจจัยน�ำด้านการรับรู้เกี่ยวกับการติดเชื้อ

เอดส์มีข้อค�ำถามจ�ำนวน 18 ข้อ ในขอบเขตเนื้อหา การรับรู้

ความรุนแรงของโรคเอดส์ การรับรู ้โอกาสเสี่ยงในการเกิด             

โรคเอดส์ และการรับรูป้ระโยชน์ของการป้องกนัการตดิเชือ้เอดส์

	 ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบประเมนิค่า 5 ตวัเลือก 

สร้างตามมาตรการวัดของลิเคิร์ท (Likert Scale) เป็นข้อความ

เชิงบวกท้ังหมดโดยมีการก�ำหนดเกณฑ์การให้คะแนนการรับรู้

และการประเมนิค่าเฉล่ียของคะแนนการรบัรู ้ซึง่มเีกณฑ์การให้

คะแนน ดังนี้

	 เกณฑ์การให้คะแนน	 	 	

	 มากที่สุด	 ให้คะแนน	 5	

 	 มาก	 ให้คะแนน	 4	

	 ปานกลาง	 ให้คะแนน	 3	

	 น้อย	 ให้คะแนน	 2	

	 น้อยที่สุด	 ให้คะแนน	 1	

	 แปลผล 

	 ค่าระดับคะแนนเฉลี่ย	 ระดับการรับรู้

	 3.67 – 5.00	 หมายถึง	 ระดับสูง

	 2.34 - 3.66	 หมายถึง	 ระดับปานกลาง

	 1.00 - 2.33	 หมายถึง	 ระดับต�่ำ

	 ส่วนที่ 3 ปัจจัยเอื้อด้านการเข้าถึงระบบบริการ

สุขภาพเก่ียวโรคเอดส์มีข้อค�ำถามจ�ำนวน 12 ข้อในขอบเขต

เอือ้ ปัจจยัเสรมิกบัพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ของประชาชน 

อายุ 18-59 ปี ต�ำบลพลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัด

สุราษฎร์ธานี

สมมติฐานของการศึกษา
	 ปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริม มีความสัมพันธ์

กบัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคเอดส์ของประชาชน อายุ 18-59 ปี 

ต�ำบลพลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี

กรอบแนวคิดการศึกษา
	 วิธีการด�ำเนินการวิจัย

	 การศึกษาครั้งนี้ เป็นการศึกษาเชิงพรรณนาแบบ       

ภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) เพื่อศึกษาปัจจัยน�ำ 

ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกัน

โรคเอดส์ของประชาชน อายุ 18-59 ปี ต�ำบลพลายวาส           

อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

	 กรอบแนวคิดการวิจัย

	 ตัวแปรอิสระ (Independent Variables) ได้แก่ 

ปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม 

	 ตัวแปรตาม (Dependent Variables) ได้แก่ 

พฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ของประชาชน

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร คือ ประชาชน อายุ 18-59 ปี ต�ำบล         

พลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ณ ปี 2567 

จ�ำนวน 3,250 ราย 

	 กลุ่มตัวอย่างคือ ประชาชน อายุ 18 - 59 ปี ต�ำบล

พลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ณ ปี 2567 

จ�ำนวน 3,250 ราย ค�ำนวณหาขนาดตัวอย่างตามสูตรของ 

Daniel ทีร่ะดับความเชือ่มัน่ร้อยละ 95 และมคีวามคลาดเคลือ่น

ของกลุ่มตัวอย่างร้อยละ 0.05

	 วิธีการสุ่มตัวอย่าง ขั้นตอนที่ 1 การสุ่มแบบชั้นภูมิ 

(Stratified Random Sampling) ประชาชนอายุ 18-59 ปี 

ต�ำบลพลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธาน ี

จ�ำนวน 9 หมู่บ้าน

	 ขัน้ตอนที ่2 สุม่ตัวอย่างแบบง่าย (Simple Random 

Sampling) สุ่มกลุ่มตัวอย่าง อายุ 18-59 ปี ในแต่ละหมู่ ต�ำบล

พลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ได้กลุ่ม

ตัวอย่าง 244 คน
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เนื้อหา การเข้าถึงระบบบริการสุขภาพ และการได้รับข้อมูล

ข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์ 

	 ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบประเมนิค่า 5 ตวัเลอืก 

สร้างตามมาตรการวัดของลิเคิร์ท (Likert Scale) เป็นข้อความ

เชิงบวกทั้งหมด ซึ่งมีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้

เกณฑ์การให้คะแนน

	 เห็นด้วยอย่างยิ่ง	 หมายถึง	 5

	 เห็นด้วย	 หมายถึง 	 4	 	

	 ไม่มีความคิดเห็น	 หมายถึง	 3	  

	 ไม่เห็นด้วย	 หมายถึง	 2

	 ไม่เห็นด้วยเป็นอย่างยิ่ง	 หมายถึง	 1

การแปลผลคะแนน 

	 ค่าระดับคะแนนเฉลี่ย	 ระดบัเข้าถงึบรกิารสขุภาพ

	 3.67 – 5.00	 หมายถึง	 ระดับสูง

	 2.34 - 3.66	 หมายถึง	 ระดบัปานกลาง

	 1.00 - 2.33	 หมายถึง	 ระดับต�่ำ

	 ส่วนที ่4 ปัจจยัเสรมิด้านแรงสนบัสนนุทางสงัคมและ

ครอบครัวมีข้อค�ำถามจ�ำนวน 13 ข้อ 

	 ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบประเมนิค่า 5 ตวัเลอืก 

สร้างตามมาตรการวัดของลิเคิร์ท (Likert Scale) เป็นค�ำถาม

เชิงบวกทุกข้อโดยมีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้

	 เกณฑ์การให้คะแนน	 	 	

 	 มากที่สุด	 ให้คะแนน	 5	

 	 มาก	 ให้คะแนน	 4	

 	 ปานกลาง	 ให้คะแนน	 3	

 	 น้อย	 ให้คะแนน	 2	

	 น้อยที่สุด	 ให้คะแนน	 1	

การแปลผลคะแนน 

	 ค่าระดับคะแนนเฉลี่ย	 ระดบัแรงสนบัสนนุทางสงัคม

	 3.67 – 5.00	 หมายถึง	 ระดับสูง

	 2.34 - 3.66	 หมายถึง	 ระดบัปานกลาง

	 1.00 - 2.33	 หมายถึง	 ระดับต�่ำ

	 ส่วนที ่5 พฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ มข้ีอค�ำถาม

จ�ำนวน 26 ข้อในขอบเขตเน้ือหา พฤติกรรมการป้องกนัโรคเอดส์ 

โภชนาการที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันโรคเอดส์ และการป้องกัน

โดยการใช้ยาเพร็พ (PrEP) และเป็ป (PEP)

	 ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบประเมนิค่า 5 ตวัเลอืก 

สร้างตามมาตรการวัดของลิเคิร์ท (Likert Scale) เป็นข้อความ

เชิงบวกทั้งหมดโดยมีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้

เกณฑ์การให้คะแนน

ระดับความหมาย	 คะแนน

ปฏิบัติเป็นประจ�ำทุกครั้ง	 ท่านปฏิบัติ 6-7 วันต่อสัปดาห์ 	5

ปฏิบัติบ่อยครั้ง	 ท่านปฏิบัติ 5-4 วันต่อสัปดาห์	 4

ปฏิบัติบางครั้ง	 ท่านปฏิบัติ 3 วันต่อสัปดาห์	 3

ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง	 ท่านปฏิบัติ 2 วันต่อสัปดาห์	 2

น้อยครั้ง/ไม่เคยเลย	 ท่านปฏิบัติ 1 วันต่อสัปดาห์

	 หรือไม่เคย	 1

การแปลผลคะแนน 

	 ค่าระดับคะแนนเฉลี่ย	 ระดับพฤติกรรมสุขภาพ

	 3.67 – 5.00	 หมายถึง	 ระดับสูง

	 2.34 - 3.66	 หมายถึง	 ระดบัปานกลาง

	 1.00 - 2.33	 หมายถึง	 ระดับต�่ำ

ตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
	 โดยแบบสอบถามหาค ่าความตรงเนื้อหาจาก                 

ผู ้ เชี่ยวชาญ 3 ท่าน ได้แก่ รศ.ดร.สุรเดช ส�ำราญจิตต์  

ดร.ภูริชญา บุรินทร์กุล พยาบาลวิชาชีพช�ำนาญการและ 

นางสาวสุธิดา สุทธิรักษ์ นักวิชาการสาธารณสุขช�ำนาญการ        

โดยมีค่าความเที่ยงตรงของเนื้อหา ระหว่าง 0.67-1.00 แล้วน�ำ

แบบสอบถามไปทดลองใช้ในกลุ ่มตัวอย่างประชาชนอาย ุ 

18-59 ปี ต�ำบลตะเคียนทอง อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัด

สุราษฎร์ธานี จ�ำนวน 30 คน แล้วน�ำข้อมูลมาวิเคราะห์หา        

ความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม โดยใช้วิธีหาค่าสัมประสิทธ์ิ

แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’ s alpha coefficient)           

โดยได้ค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือทั้งฉบับเท่ากับ 0.91

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
	 ผู ้วิจัยท�ำหนังสือราชการขอความร่วมมือไปยัง           

โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบลพลายวาส อ�ำเภอกาญจนดษิฐ์ 

จังหวัดสุราษฎร์ธานี เพื่อขออนุญาตเก็บข้อมูลจริง ชี้แจง

วั ตถุประสงค ์ของการศึกษารายละเอี ยดในการตอบ

แบบสอบถามแก่ผู ้ตอบแบบสอบถามและด�ำเนินการเก็บ

รวบรวมแบบสอบถาม ตรวจสอบความสมบูรณ์ครบถ้วน            

ของแบบสอบถามก่อนน�ำไปวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติด้วย

โปรแกรมส�ำเร็จรูปล�ำดับต่อไป
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การวิเคราะห์ข้อมูล 
	 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูปในการ

วเิคราะห์ อธบิายรายละเอยีดด้วยสถติิเชงิพรรณนา การแจกแจง

ความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ

วิเคราะห์ความสัมพันธ์ของปัจจัยต่าง ๆ ด้วยสถิติเชิงอนุมาน  

โดยใช้สถิติค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (1895)6 

ก�ำหนดระดับความเชื่อมั่น 95 เปอร์เซ็นต์และก�ำหนดระดับ        

นัยส�ำคัญทางสถิติ 0.05

ผลการวิจัย 
	 จากการศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง 

จ�ำนวน 244 คน พบว่าประชากรกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็น        

เพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 51.00 มีอายุ อยู่ในช่วง 50 - 59 ปี        

คิดเป็นร้อยละ 34.43 มีการศึกษาในระดับประถมศึกษา            

ตอนปลาย ร้อยละ 34.40 กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่ประกอบอาชพี

เกษตรกรรมและรับจ้างท่ัวไป ร้อยละ 29.50 รายได้เฉล่ียต่อ

เดือนอยู่ระหว่าง 8,000-12,000 บาท ร้อยละ 72.13 มี

สถานภาพสมรส ร้อยละ 60.70 

	 ผลการศึกษาตามทฤษฎี PRECEDE MODEL พบว่า 

ปัจจัยน�ำ  ด้านการรับรู้เกี่ยวกับการติดเชื้อเอดส ์ โดยภาพรวม 

อยู่ในระดับสูง (ร้อยละ 96.68) ปัจจัยเอื้อ ด้านการเข้าถึงระบบ

บริการสุขภาพ โดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง (ร้อยละ 74.59) 

ปัจจัยเสริมด้านการได้รับแรงสนับสนุนทางสังคมจากบุคคล          

ในครอบครัวโดยภาพรวมอยู ่ในระดับสูง (ร้อยละ 94.26)              

และพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์อยู ่ในระดับปานกลาง          

(ร้อยละ 78.69)

ตาราง 1 ค่าร้อยละของระดับปัจจัยน�ำ  ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริมและพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ของประชาชน อายุ 18-59 ป ี    

ต�ำบลพลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี (n = 244)

	 ปัจจัยและพฤติกรรม	 ร้อยละ	 การแปลผล

ปัจจัยน�ำด้านการรับรู้เกี่ยวกับการติดเชื้อเอดส์	 96.31	 สูง

ปัจจัยเอื้อด้านการเข้าถึงระบบบริการสุขภาพ	 74.59	 สูง

ปัจจัยเสริมด้านการได้รับแรงสนับสนุนทางสังคมจากบุคคลในครอบครัว	 94.26	 สูง

พฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์	 78.69	 ปานกลาง

	 ผลการทดสอบสมมุติฐานหาค่าสัมประสิทธิ์สห

สัมพันธ์ระหว่างปัจจัยน�ำ  ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริมกับพฤติกรรม

การป้องกันโรคเอดส์ของประชาชน อายุ 18-59 ปี ต�ำบลพลาย

วาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี พบว่า ปัจจัยน�ำ

และปัจจัยเสริมมีความสัมพันธ์เชิงบวก อยู ่ในระดับต�่ำกับ

พฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ               

ท่ีระดับ 0.05 (r = 0.161, p = 0.012) และ (r = 0.138,                 

p = 0.031) ส่วนปัจจัยเอื้อมีความสัมพันธ์เชิงบวก ในระดับสูง

มากกับพฤตกิรรมการป้องกนัโรคเอดส์ อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ

ที่ระดับ 00.1 (r = 0.849, p<0.001)

ตาราง 2 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยน�ำ  ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ของประชาชน              

อายุ 18-59 ปี ต�ำบลพลายวาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี (n = 244)

	 ปัจจัย	 พฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์	 การแปลผลความสัมพันธ์

				    r	 p-value
	

ปัจจัยน�ำ	 0.161*	 0.012	 ต�่ำ

ปัจจัยเอื้อ	 0.849**	 <0.001	 สูงมาก

ปัจจัยเสริม	 0.138*	 0.031	 ต�่ำ

*ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 **ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01
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การอภิปรายผลการวิจัย
	 จากการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

การป้องกันโรคเอดส์ของประชาชน อายุ 18-59 ปี ต�ำบลพลาย

วาส อ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี สามารถอภิปราย

ผลตาม ได้ดังนี้

	 ปัจจัยน�ำ ด้านการรับรู้เกี่ยวกับการป้องกันโรคเอดส์ 

มีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส ์         

ซึ่งปัจจัยนํา (Predisposing Factors) เป็นปัจจัยที่ช่วยในการ

สร้างแรงจูงใจให้เกิดขึ้นในตัวบุคคล ปัจจัยนํานี้เป็นปัจจัยในตัว

บุคคลได้รวมเอาสภาพการณ์ของแต่ละบุคคล ในด้านความรู้ 

เจตคติความเชื่อ ค่านิยม และการรับรู้ทางสุขภาพที่สัมพันธ์กัน

กับแรงจงูใจภายในหรอืกลุม่คนทีจ่ะนาํไปสูก่ารกระท�ำในเรือ่งใด

เรื่องหนึ่งที่ เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมสุขภาพของบุคคล7 ซึ่ง

สอดคล้องกับการศึกษาของ ได้ท�ำการศึกษา เรื่อง ปัจจัยที่มี

ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีของ

เยาวชนแรงงานข้ามชาตชิาวเมียนมา พบว่า การรบัรูค้วามเสีย่ง

ต่อการติดเช้ือเอชไอวีมีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถติทิี ่0.058 และปัจจัยทาํนายพฤติกรรมการป้องกนัการตดิเชือ้ 

HIV ของเยาวชนกลุ ่มชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานคร             

พบว่าความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกันการติดเชื้อ HIV ใน

เยาวชนกลุ่มชายรกัชายมคีวามสมัพนัธ์ต่อพฤติกรรมการป้องกนั

โรคเอดส์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.059

	 ปัจจัยเอื้อ ด้านการเข้าถึงระบบบริการสุขภาพ              

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ เนื่องจาก

ปัจจัยเอื้อ (Enabling Factors) เป็นปัจจัยสนับสนุน หรือยับยั้ง

ให้เกิดไม่ให้เกิดพฤติกรรมทักษะในการกระท�ำนั้น ๆ ซึ่งหมาย

ถึงความสามารถในการแสดงพฤติกรรมที่ต ้องการ10 ซึ่ง

สอดคล้องกับการศึกษาเร่ือง การรับรู้ข้อมูลข่าวสาร ความรู ้     

และพฤตกิรรมการป้องกันโรคและภยัสุขภาพ ของประชาชนไทย 

ประจ�ำปี 2559 ที่พบว่า การรับรู้ข้อมูลข่าวสารเรื่องโรคและ        

ภัยสุขภาพแหล่งข้อมูลการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร เรื่อง โรคและ         

ภัยสุขภาพ ความรู้เรื่องโรคและภัยสุขภาพ มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการป้องกันโรคและภัยสุขภาพ อย่างมีนัยส�ำคัญ         

ทางสถิติที่ระดับ 0.0511 และปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต ่อ

พฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ในกลุ่มชายที่มีเพศ

สัมพันธ์กับชาย จังหวัดราชบุรี พบว่า ด้านการได้รับข้อมูล

ข่าวสารเร่ืองยาต้านไวรัสเพื่อป้องกันการติดเชื้อเอชไอ มีความ

สัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์อย่างมีนัยส�ำคัญ         

ทางสถิติที่ 0.0112

	 ป ัจจัยเสริม ด ้านแรงสนับสนุนทางสังคมและ

ครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกัน        

โรคเอดส์ เป็นไปทฤษฎี PRECEDE MODEL13 และทฤษฎี            

แรงสนับสนุนทางสังคม14 ซึ่งอธิบายได้ว่า ปัจจัยเสริมเป็น         

ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับข้อมูลป้อนกลับ จากบุคคลอ่ืน ภายหลัง         

ที่บุคคลได้แสดงพฤติกรรมสุขภาพ ลักษณะของปัจจัยเสริม          

จะเป็นทั้งการสนับสนุนและขัดขวางพฤติกรรมสุขภาพดังกล่าว 

ปัจจัยสนับสนุน ส่วนใหญ่เป็นลักษณะการกระตุ ้นเตือน              

การยอมรับ การยกย่องชมเชย การต�ำหนิ ติเตียน การลงโทษ 

ดังนั้น จึงอาจมีอิทธิพลต่อบุคคลในการยอมรับหรือไม่ยอมรับ 

พฤติกรรมสุขภาพนั้น เนื่องจากบุคคลในครอบครัวเป็นผู้ที่มี

ความใกล้ชดิท่ีมากทีส่ดุ สอดคล้องกบัการศกึษาปัจจยัทีม่คีวาม

สมัพันธ์ต่อพฤตกิรรมการป้องกนัการติดเชือ้เอชไอว ีในกลุม่ชาย

ที่มีเพศสัมพันธ์กับชายจังหวัดราชบุรี พบว่า คู่นอนมีความ

สัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี12 และ

สอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมเสี่ยง         

ทางเพศในเยาวชนท่ีใช้แอมเฟตามีน พบว่า อิทธิพลของ            

กลุม่เพือ่นมคีวามสมัพนัธ์ต่อพฤตกิรรมทางเพศของกลุ่มตวัอย่าง

ค่อนข้างสูง15 

	 ปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์กบัพฤตกิรรมการป้องกนัโรค

เอดส์ของประชาชน อายุ 18-59 ปี พบว่าปัจจัยน�ำ ด้านการรับ

รู ้เกี่ยวกับการป้องกันโรคเอดส์ มีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

พฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ ด้านปัจจัยเอื้อ ด้านการเข้าถึง

ระบบบริการสุขภาพ มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกัน

โรคเอดส์ ยับยั้งให้เกิดไม่ให้เกิดพฤติกรรมทักษะในการกระท�ำ

นั้น ๆ ส่วนปัจจัยเสริม จะเป็นทั้งการสนับสนุนและขัดขวาง

พฤติกรรมสุขภาพดังกล่าว ส่วนใหญ่เป็นลักษณะการกระตุ้น

เตือน การยอมรับ การยกย่องชมเชย การต�ำหนิ ติเตียน              

การลงโทษ ดังนั้น จึงอาจมีอิทธิพลต่อบุคคลในการยอมรับ         

หรือไม่ยอมรับ พฤติกรรมสุขภาพนั้น

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย
	 1.	 ปัจจยัน�ำมคีวามสมัพนัธ์กบัพฤตกิรรมการป้องกนั

โรคเอดส์ ดังนั้น หน่วยงานที่รับผิดชอบในการท�ำงานด้านโรค

เอดส์ควรจดักจิกรรมส่งเสรมิการรบัรูค้วามรนุแรงของโรคเอดส์ 

การรับรู้โอกาสเสี่ยงในการเกิดโรคเอดส์และการรับรู้ประโยชน์

ของการป้องกันโรคเอดส์ เช่น จัดกิจกรรมอบรมส่งเสริม             

การรับรู้การป้องกันโรคเอดส์ จัดเวทีแลกเปลี่ยนความคิดเห็น

เกี่ยวกับโรคเอดส์ 
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	 2.	 ปัจจัยเอื้อมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคเอดส์ ดังนั้น หน่วยงานที่รับผิดชอบในการท�ำงาน

ด้านโรคเอดส์ควรจัดกิจกรรมส่งเสริมการเข้าถึงระบบบริการ

สุขภาพและการได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์ เช่น           

จัดกิจกรรมบริการตรวจเลือดในพื้นที่ 

	 3.	 ปัจจัยเสริมมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคเอดส์ ดังนั้น หน่วยงานที่รับผิดชอบในการท�ำงาน

ด้านโรคเอดส์ควรจัดกิจกรรมส่งเสริมการเข้าถึงด้านแรง

สนับสนุนทางสังคมและครอบครัว เช่น จัดกิจกรรมสร้าง          

ความสัมพันธ์ภายในครอบครัว จัดกิจกรรมโต้วาทีในกลุ่มเพื่อน

ข้อเสนอแนะสำ�หรับการวิจัยต่อไป
	 1.	 ควรมีการศึกษาปัจจัยอื่น ๆ ที่มีผลต่อพฤติกรรม

การป้องกันโรคเอดส์ เช่น ความถี่ในการได้รับข้อมูลข่าวสาร 

ความถี่ในการท�ำความสะอาดร่างกาย เป็นต้น

	 2.	 ควรมกีารสมัภาษณ์เชงิลกึ เกีย่วกบัพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคเอดส์ โดยการสุ่มสัมภาษณ์ เพื่อที่จะได้ข้อมูลในเชิง

ปฏิบัติของแต่ละคน

	 3.	 ควรมีการศึกษา โดยขยายขอบเขตในการศึกษา

ให้มากขึ้นทั่วทั้ง อ�ำเภอ หรือจังหวัดเพื่อให้เกิดความครอบคลุม 

และเป็นแนวทางในการส่งเสรมิให้เกดิพฤตกิรรมทีถ่กูต้องต่อไป

กิตติกรรมประกาศ
	 ผู ้วิจัยขอขอบคุณคณะอาจารย์ คณะสาธารณสุข

ศาสตร์ มหาวิทยาลัยรามค�ำแหง ที่ให้ค�ำปรึกษาในการท�ำวิจัย

และขอบคณุกลุม่ตวัอย่างพืน้ทีต่�ำบลพลายวาสและโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบลพลายวาสอ�ำเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัด

สุราษฎร์ธานี ที่ใหขอมูลอันเป็นประโยชน์ในครั้งนี้
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