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บทคัดย่อ
	 การวิจัยนี้มุ่งศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี และพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อ

เอชไอวีของทหารกองประจ�ำการ กลุ่มตัวอย่างคือทหารกองประจ�ำการ จ�ำนวน 165 คน คัดเลือกโดยการสุ่มอย่างง่าย เครื่องมือ

วิจัยคือแบบสอบถามความรอบรู ้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีและแบบสอบถามพฤติกรรมเส่ียงต่อการติดเช้ือเอชไอว ี 

มีค่าความตรง (CVI) เท่ากับ 0.87 และ 0.88 ค่าความเที่ยง Cronbach’s alpha coefficient เท่ากับ 0.81 และ 0.98 วิเคราะห์

ข้อมูลด้วยค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และวิเคราะห์ความสัมพันธ์ด้วยค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน

	 ผลการการศึกษาพบว่า ความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีโดยรวมมีความสัมพันธ์เชิงลบกับพฤติกรรม 

เสี่ยงต่อการติดเช้ือเอชไอวีอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (r = -0.200, p < .01) โดยทักษะการไต่ถาม ทักษะการเข้าถึง ทักษะ 

การน�ำไปใช้ ทักษะการตัดสินใจ (r= -.209, -.208, -.201, -.192, p < .01) และทักษะการเข้าใจ (r = -.137, p < .05)  

มีความสัมพันธ์เชิงลบกับพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวีตามล�ำดับ ผลการศึกษาช้ีให้เห็นว่า การส่งเสริมความรอบรู ้

ในการป้องกนัการติดเชือ้เอชไอว ีโดยเน้นทกัษะการไต่ถาม การเข้าถึง การน�ำไปใช้ และการตดัสินใจ มคีวามส�ำคญัในการลดพฤตกิรรม

เสี่ยงทางเพศของทหารกองประจ�ำการ 

ค�ำส�ำคัญ: พฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวี, ความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี , ทหารกองประจ�ำการ

Abstract
	 This study aimed to examine the association between Human Immunodeficiency Virus (HIV)  

prevention literacy and HIV risk behaviors among military conscripts. A sample of 165 conscripts was selected 

by simple random sampling. The research instruments included an HIV prevention literacy questionnaire and 

an HIV risk behavior questionnaire, with content validity index (CVI) values of 0.87 and 0.88, respectively, and 

Cronbach’s alpha reliability coefficients of 0.81 and 0.98, respectively. Data were analyzed using descriptive 
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บทน�ำ
	 การติดเชื้อเอชไอวี (Human Immunodeficiency 

Virus: HIV) เป็นปัญหาสาธารณสุขที่ส�ำคัญในกลุ่มวัยรุ่นทั่วโลก 

ข้อมูลจากองค์การอนามัยโลกรายงานว่าในปี 2566 มีผู้ติดเชื้อ 

HIV ประมาณ 1.3 ล้านราย และมีผู้เสียชีวิตจากสาเหตุที่

เก่ียวข้องกบั HIV ประมาณ 630,000 ราย เช่น การติดเชือ้วณัโรค 

ปอดอักเสบจากการติดเชื้อ Pneumocystis jiroveci และ 

sepsis อีกทั้งมีการติดเชื้อโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์รายใหม่

ประมาณ 374 ล้านรายต่อปี1  

	 ในประเทศไทย กลุ่มทหารกองประจ�ำการเป็นกลุ่ม

ประชากรที่มีความเสี่ยงสูงกลุ่มหนึ่งที่อยู่ในช่วงอายุ 18-22 ปี 

เมื่อระยะเวลา 2 ปี ซึ่งต้องอยู่ในบริบทที่ต้องอยู่ห่างไกลจาก

ครอบครัวและคู่สมรส การอยู่รวมกันเป็นกลุ่มใหญ่ การมีอิสระ

ในช่วงวันหยุดหรือได้รับการปล่อยตัวกลับบ้าน ท�ำให้เพิ่ม        

ความเสี่ยงต่อการยั่วยุให้เกิดพฤติกรรมเสี่ยงของการติดเชื้อ        

เอชไอวีได้ จากศึกษาพฤติกรรมที่สัมพันธ์กับการติดเชื้อเอชไอวี

ในทหารกองประจ�ำการทีผ่่านมาพบว่า มจี�ำนวนน้อยทีใ่ช้ถงุยาง

อนามัยเมื่อมีเพศสัมพันธ์กับคู ่นอน ทั้งทางช่องคลอดและ           

ทางทวารหนัก ตลอดจนการมีเพศสัมพันธ์กับผู้ติดเชื้อเอชไอวี     

ที่ไม่ทราบสถานการณ์ติดเชื้อ การมีคู ่นอนมากกว่า 3 คน              

บางส่วนมีการดื่มแอลกอฮอล์และใช้สารเสพติดก่อนและ          

ขณะมีเพศสมัพันธ์ท�ำให้ขาดสติและการตระหนกัในความส�ำคญั

ของการสวมถุงยางอนามัย2,3 ผลการศึกษาที่ผ ่านมาพบ

พฤติกรรมเสี่ยงที่พบในกลุ ่มเหล่านี้คือชายที่มีเพศสัมพันธ ์           

กับชาย (Men who have sex with men; MSM) (adjusted 

OR=5.3, 95% CI =3.25- 8.65)4 

	 จากการศึกษาในทหารกองประจ�ำการจ�ำนวน            

387 นาย พบว่าปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อ

เอชไอวีมากที่สุด รองลงมา ได้แก่ ด้านชีวิตประจ�ำวันและ         

ด้านการมีเพศสัมพันธ์ตามล�ำดับ (r= 1.34, 0.93, และ 0.64,        

p < .05) บางรายมีพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเช้ือเอชไอวี            

และเคยเป็นโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ เช่น หนองใน ซิฟิลิส   

เรมิฯการมเีพศสมัพนัธ์กับบุคคลอืน่ท่ีไม่รูจ้กั โดยการไม่ใช้ถงุยาง

อนามยัขณะ มเีพศสมัพนัธ์ โดยการมเีพศสมัพนัธ์ทางทวารหนกั

หรือทางปาก5 นอกจากนี้บางการศึกษาพบเพียงร้อยละ 41.18          

ระบุว่าการใช้ถุงยางอนามัยเมื่อมีเพศสัมพันธ์ครั้งสุดท้าย           

อายุในการมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกน้อยท่ีสุดท่ี 11 ปี อีกทั้ง              

มีเพียงร้อยละ 12.6 เท่านั้นที่รายงานการใช้ถุงยางอนามัย           

ทุกครั้งขณะมีเพศสัมพันธ์ ส่วนร้อยละ 19.5 ไม่เคยใช้ถุงยาง

อนามัยเลย6  

	 ที่ผ่านมา แม้มีผลการตรวจเลือดเพื่อหาเชื้อเอชไอวี 

ในรอบ 12 เดือนของทหารกองประจ�ำการเพิ่มข้ึน จากเดิม          

ร้อยละ 38.8 ในปี พ.ศ. 2559 เป็นร้อยละ 40.4 ในปี พ.ศ. 2560 

ส่วนการตรวจเลือดเพื่อหาเชื้อเอชไอวี/เอดส์และรู้ผลลดลง       

จากเดิมร้อยละ 20.2 ในปี พ.ศ. 2559 เป็นร้อยละ 20.1 ใน         

ปี พ.ศ. 2560 โดยทหารกองประจ�ำการส่วนใหญ่ได้รับความรู้

เกี่ยวกับการป้องกันตนเองจากการติดเชื้อเอชไอวีและหรือ        

โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ จากค่ายทหารมากทีส่ดุ ร้อยละ 43.2 

รองลงมาคือเจ้าหน้าที่จากโรงพยาบาล/คลินิกภาครัฐ ร้อยละ 

32.9 อินเทอร์เน็ต ร้อยละ 27.7 สื่อมวลชนต่าง ๆ เช่น                

วิทยุ โทรทัศน์ ฯลฯ ร้อยละ 27.0 และศูนย์สุขภาพวัยรุ่น              

เช่น โครงการทูบีนัมเบอร์วัน ร้อยละ 15.37 

	 ป ัจจัยส�ำคัญประการหนึ่ง ท่ีมีผลต่อพฤติกรรม

พฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเช้ือเอชไอวี คือ ขาดความรอบรู ้         

ด้านสุขภาพทางเพศ (Sexual Health Literacy) ซึ่งหมายถึง 

ความสามารถของบุคคลในการเข้าถึง เข้าใจ ประเมิน และ

statistics, means and standard deviations, and Pearson’s product-moment correlation coefficients.

	 The findings revealed that overall, HIV prevention literacy was significantly and negatively 

correlated with HIV risk behaviors (r = -0.200, p < .01). Specifically, questioning, assessing, application, and 

decision-making skills demonstrated significant negative correlations with risk behaviors (r = -0.209, -0.208, -0.201, 

-0.192; p < .01). Additionally, understanding skills were negatively correlated with HIV risk behaviors (r = -0.137, 

p < .05). The results indicate that enhancing HIV prevention literacy, particularly emphasizing inquiry, access, 

application, and decision-making competencies, is crucial for reducing sexual risk behaviors among military 

conscripts, providing practical guidance for prevention strategies. 

Keywords: HIV-Infected Risk Behaviors, HIV Prevention Literacy, Military Conscripts
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ประยุกต์ใช้ข้อมูลด้านสุขภาพทางเพศเพื่อตัดสินใจเกี่ยวกับ

สุขภาพทางเพศของตนเอง ความรอบรู้ด้านสุขภาพทางเพศ          

ที่เพียงพอจะช่วยให้วัยรุ่นสามารถตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรม

ทางเพศได้อย่างเหมาะสม ซึ่งรวมถึงการป้องกันการติดเช้ือ         

เอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์8,9,10   

	 ความรอบรู ้ด ้านสุขภาพทางเพศมีความส�ำคัญ           

และจ�ำเป็น เนื่องจากทหารเกณฑ์อยู่ในวัยที่มีเพศสัมพันธ์เป็น

ประจ�ำ  มีโอกาสพบปะกับคู่นอนหลากหลาย และมีข้อจ�ำกัด         

ในการเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพทางเพศท่ีถูกต้องและ

เพยีงพอ11 จากการศึกษาความเสีย่งติดเช้ือเอชไอวแีละโรคตดิต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ในหมู่ทหารเกณฑ์มุสลิมใน 3 จังหวัดชายแดน

ภาคใต้ 360 นาย ผลการศึกษาชีใ้ห้เหน็ว่าทหารเกณฑ์ชาวมสุลมิ 

ร้อยละ 78.7 มคีวามรูเ้กีย่วกบัการตดิเชือ้เอชไอวแีละโรคตดิต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ในระดับต�่ำ  และร้อยละ 60.0 มีทัศนคติต่อ        

การใช้ถุงยางอนามัยในระดับปานกลาง12  

	 ในปัจจุบัน แนวคิดเรื่องความรอบรู ้ด้านสุขภาพ 

(Health Literacy) ได้รับการยอมรับว่าเป็นปัจจัยส�ำคัญที่มีผล

ต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคคล โดยองค์การอนามัยโลกได้ให้

ความหมายของความรอบรู้ด้านสุขภาพว่า หมายถึง ทักษะทาง

ปัญญาและสังคมที่ก�ำหนดแรงจูงใจและความสามารถของ  

บุคคลในการเข้าถึง เข้าใจ และใช้ข้อมูลในวิธีการที่จะส่งเสริม

และรักษาสุขภาพที่ดี ซึ่งแนวคิดน้ีได้ถูกพัฒนาต่อมาโดย             

นักวิชาการหลายท่าน และในประเทศไทย กรมอนามัย 

กระทรวงสาธารณสุข ได้ก�ำหนดองค์ประกอบของความรอบรู้

ด้านสุขภาพไว้ 5 ด้าน ได้แก่ 1) ทักษะการเข้าถึงข้อมูล                

และบริการสุขภาพ (Access skills) 2) ทักษะการเข้าใจข้อมูล

และบริการสุขภาพ (Understand skills) 3) ทักษะการไต่ถาม

เพื่อเพ่ิมความรู้ความเข้าใจ (Questioning skills) 4) ทักษะ      

การตัดสินใจเลือกปฏิบัติที่ถูกต้อง (Decision-making skills) 

และ 5) ทักษะการน�ำไปใช้และบอกต่อ (Apply skills)13

	 แนวคิดความรอบรู้ด้านสุขภาพในการสร้างทักษะ 

ต่าง ๆ มีหลักการส�ำคัญในการสร้างการเรียนรู้ท่ีมุ ่งพัฒนา        

ความสามารถและทักษะของบุคคล ร่วมกับการพัฒนาปัจจัย     

เชิงระบบ ได้แก่ นโยบายและสภาพแวดล้อม ควบคู่กัน ส่งเสริม

แรงจูงใจและความสามารถของปัจเจกบุคคลในการท่ีจะเข้าถึง 

เข้าใจ และใช้ข้อมูลในวิธีการต่าง ๆ เพื่อศึกษาและหาวิธีลด

พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี              

ในทหารกองประจ�ำการ มีการศึกษาในต่างประเทศท่ีแสดงให้

เห็นว่า ความรอบรู้ด้านสุขภาพในเร่ืองเอชไอวีมีความสัมพันธ์

กบัพฤตกิรรมการป้องกนัการติดเชือ้เอชไอวี9,10,14 โดยผูท้ีม่คีวาม

รอบรู้ด้านสุขภาพสูงมีแนวโน้มที่จะมีพฤติกรรมป้องกันการติด

เช้ือเอชไอวีที่ดีกว่า อย่างไรก็ตาม ในประเทศไทย การศึกษา

ความสัมพันธ์ระหว่างความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อ         

เอชไอวี และพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในกลุ ่มทหารกอง              

ประจ�ำการยังมีจ�ำกัด

	 ดังนั้น การวิจัยครั้งนี้จึงมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา

ระดับความรอบรู้ในการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวี พฤติกรรม

เสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวี และความสัมพันธ์ระหว่างความ

รอบรู้ในการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวี กับพฤติกรรมเสี่ยงต่อ

การตดิเชือ้เอชไอวขีองทหารกองประจ�ำการ เพือ่น�ำผลการวจัิย

ไปใช ้เป ็นข ้อมูลพ้ืนฐานในการพัฒนาโปรแกรมส่งเสริม                

ความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันการติดเช้ือเอชไอวีในกลุ่ม

ทหารกองประจ�ำการของประเทศไทยต่อไป

	 วัตถุประสงค์การวิจัย  เพื่อศึกษาระดับความรอบรู้

ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี พฤติกรรมเสี่ยงต่อการติด       

เชือ้เอชไอว ีและความสมัพนัธ์ระหว่างความรอบรูใ้นการป้องกนั

การติดเชื้อเอชไอวี กับพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเช้ือเอชไอว ี        

ของทหารกองประจ�ำการ

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การวจิยัครัง้นีม้วีตัถุประสงค์เพ่ือศกึษาความสมัพนัธ์

ระหว่างความรอบรู ้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี กับ

พฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวีของทหารกองประจ�ำการ 

โดยอ้างอิงจากแนวคิดของ Nutbeam8 และกรมอนามัย 

กระทรวงสาธารณสุข ประเทศไทย ซ่ึงกล่าวว่า ความรอบรู้         

ด้านสุขภาพ ประกอบด้วยทักษะต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับการเข้า

ถึงท�ำความเข ้าใจ ประเมิน และใช ้ข ้อมูลเพื่อส ่งเสริม 

พฤติกรรมสุขภาพที่ เหมาะสม ในบริบทของการป้องกัน                 

การติดเช้ือเอชไอวี ความรอบรู้จึงครอบคลุมทักษะต่าง ๆ         

ได้แก่ ทักษะการเข้าถึงข้อมูล ทักษะการเข้าใจข้อมูล ทักษะการ

ไต่ถาม ทักษะการตัดสินใจ และทักษะการน�ำข้อมูลไปใช้ ทั้งนี้ 

แนวคิดดังกล่าวได้ถูกน�ำมาประยุกต์ใช้เป็นกรอบในการศึกษา

ความสามารถในการรับรู ้และจัดการข้อมูลด้านการป้องกัน       

การติดเช้ือเอชไอวีของทหารกองประจ�ำการ ซึ่งเป็นกลุ่ม

ประชากรทีอ่าจมพีฤตกิรรมเสีย่งทางเพศสงูกว่าประชากรทัว่ไป 

โดยตัวแปรตามในงานวิจัยนี้คือ พฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อ

เอชไอวี ซ่ึงหมายถึงการแสดงพฤติกรรมท่ีมีโอกาสน�ำไปสู ่          

การติดเชื้อ เช่น การมีเพศสัมพันธ์โดยไม่ใช้ถุงยางอนามัย การมี
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คู่นอนหลายคน หรือการใช้ยาเสพติดร่วมกัน

	 จากแนวคิดดังกล่าว ผู ้วิจัยจึงน�ำมาสร้างกรอบ

แนวคิดในการวิจัย เพื่อตรวจสอบความสัมพันธ์ระหว่าง            

ระดับของความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ในแต่       

ละด้านกับพฤติกรรมเสี่ยงของทหารกองประจ�ำการ (ภาพที่ 1)

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

ความรอบรู้ด้านการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี

- ทักษะการเข้าถึง (Access)

- ทักษะการเข้าใจ (Understand)

- ทักษะการไต่ถาม (Questioning)

- ทักษะการตัดสินใจ (Make decision)

- ทักษะการน�ำไปใช้ (Apply)

พฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวี

วิธีการด�ำเนินการวิจัย
	 ก ารศึ กษาค รั้ งนี้ เ ป ็ น ง านวิ จั ย เชิ งพรรณนา  

(Descr ipt ive Study) โดยมีวัตถุประสงค ์ เพื่อศึกษา 

ความสัมพันธ์ระหว่างความรอบรู้ในการป้องกันการติดเช้ือ         

เอชไอวี   กับพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวี ในกลุ่ม         

ทหารกองประจ�ำการ โดยด�ำเนินการ เกบ็รวบรวมข้อมลูระหว่าง

วันที่ 11 พฤศจิกายน 2566 ถึงวันที่ 30 พฤศจิกายน 2566

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากรท่ีศึกษาได้แก่ ทหารกองประจ�ำการ            

กลุ ่มตัวอย่าง คือ ทหารกองประจ�ำการ หน่วยบัญชาการ 

อากาศโยธิน ผู ้ วิจัยก�ำหนดขนาดกลุ ่มตัวอย ่างโดยใช ้  

โปรแกรม G*Power 3.1 โดยใช้สูตรของ Cohen15 ก�ำหนด          

ค่า effect size = 0.30, α = .05, power = 0.95 ผลลัพธ์     

จะได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 138 คน และเพื่อป้องกันการสูญหาย

ของกลุ ่มตัวอย่าง ผู ้วิจัยจึงก�ำหนดเพ่ิมขนาดกลุ ่มตัวอย่าง           

ร้อยละ 20 (28 คน) รวมเป็น 166 คน ซึ่งพบว่ามีกลุ่มตัวอย่าง

ที่สามารถให้ข้อมูลจนส้ินสุดโครงการวิจัยจ�ำนวน 165 คน             

คิดเป็นร้อยละ 99.40 

	 ผู้วิจัยด�ำเนินการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยวิธีการ       

สุ ่มอย่างง ่าย (Simple Random Sampling) โดยใช ้

แอปพลิ เคชันส�ำหรับสุ ่มตัวเลข (Random Number 

Generator) จากหมายเลขล�ำ ดับในบัญชีรายช่ือของ 

ทหารกองประจ�ำการ สังกัดหน่วยบัญชาการอากาศโยธิน ทั้งนี้

ใช้เครื่องมือในการวิจัยเป็นแบบสอบถามออนไลน์ เพื่อรวบรวม

ข้อมูลเก่ียวกับความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติด

เช้ือเอชไอวี กับความรอบรู้ในการป้องกันการติดเช้ือเอชไอว ี  

ของทหารกองประจ�ำการ

	 เครือ่งมอืในการวจิยั การศกึษาครัง้นีใ้ช้แบบสอบถาม 

(Questionnaire) เป็นเครื่องมือในการเก็บข้อมูล โดยแบ่ง

แบบสอบถามออกเป็น 3 ส่วน ได้แก่

	 1.	 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ 

ภูมิล�ำเนา ระดับการศึกษา สถานภาพการมีคู ่ อาชีพก่อน         

เกณฑ์ทหาร ประสบการณ์การมีเพศสัมพันธ์ก่อนเกณฑ์ทหาร 

และอายุเมื่อตอนมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรก 

	 2.	 แบบสอบถามพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อ            

เอชไอว ีสร้างโดยผูว้จิยั โดยมข้ีอค�ำถามเกีย่วกบัพฤตกิรรมเสีย่ง

ด้านต่าง ๆ 19 ข้อ ค�ำถามเชิงบวก 7 ข้อ ค�ำถามเชิงลบ 12 ข้อ

ประกอบด้วย ข้อมูลทั่วไป ประสบการณ์การมีเพศสัมพันธ ์         

การใช้สารเสพติด สารมึนเมา แอลกอฮอล์ และการเจ็บป่วย    

การเข้าถึงบริการตรวจหาการติดเชื้อโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

และเอชไอวี การให้คะแนนใช้มาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดับ

ตัง้แต่ 0-2 คะแนน ค่าคะแนนมากแสดงถงึมพีฤตกิรรมทีก่ระท�ำ

ทุกครั้ง ส่วนค่าคะแนนน้อยแสดงถึงพฤติกรรมที่ไม่เคยท�ำ5  

คะแนนเฉล่ียที่ได้แบ่งเป็น 3 ระดับ ได้แก่ ต�่ำ  (0.00-0.99)          

ปานกลาง (1.00-1.50) และสูง 1.51 - 2.00)  

	 3.	 แบบสอบถามความรอบรูใ้นการป้องกนัการตดิ

เชื้อเอชไอวี โดยผู ้วิจัยน�ำแบบสอบถามความรอบรู้ภาวะ    

สุขภาพของ ขวัญเมือง แก้วด�ำเกิง จ�ำนวน 20 ข้อ มาปรับปรุง

ข้อค�ำถามให้สอดคล้องกับบริบทของกลุ ่มตัวอย่าง การให้

คะแนนใช้มาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดบัตัง้แต่ 

1-5 คะแนน ค่าคะแนนมากแสดงถึงมีระดับความสามารถที่
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ท�ำได้ง่ายมาก ส่วนค่าคะแนนน้อยแสดงถึงระดับความสามารถ

ที่ท�ำได้ยากจนถึงไม่ได้ท�ำ13  

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัย 
	 ผู ้ วิ จั ยตรวจสอบคุณภาพของเครื่ อ งมือวิ จั ย 

แบบสอบถามพฤติกรรมเส่ียงต่อการติดเชื้อเอชไอวีของ 

พลทหารกองประจ�ำการ และ แบบสอบถามความรอบรู ้                

ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี  ดังนี้

	 1.	 การวเิคราะห์ดัชนคีวามตรงเชงิเนือ้หา (Content 

validity index) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ที่มีความเชี่ยวชาญ

เก่ียวกับหัวข้อวิจัย ได้ค่า CVI ของ แบบสอบถามพฤติกรรม      

เส่ียงต่อการติดเชื้อเอชไอวีของพลทหารกองประจ�ำการ และ 

แบบสอบถามความรอบรู ้ในการป้องกันการติดเช้ือเอชไอว ี

เท่ากับ 0.87 และ 0.88 ตามล�ำดับ  

	 2.	 การวิ เคราะห ์ความเที่ ยง โดยการใช ้สูตร

สัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach’s Alpha  

Coefficient) จากกลุ ่มที่มีคุณสมบัติคล ้ายคลึงกับกลุ ่ม            

ตัวอย่างจ�ำนวน 30 คน ได้ค่าของแบบสอบถามพฤติกรรม        

เส่ียงต่อการติดเชื้อเอชไอวีของพลทหารกองประจ�ำการ และ

แบบสอบถามความรอบรู ้ในการป้องกันการติดเช้ือเอชไอว ี 

เท่ากับ 0.81 และ 0.98 ตามล�ำดับซึ่งถือว่าเป็นไปตามเกณฑ์       

ที่ยอมรับได้16

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ภายหลังจากได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลภูมิพล          

อดุลยเดช พอ. และได้รับอนุญาตให้ด�ำเนินการเก็บข้อมูล           

การวิจัย ผู ้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่างเพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์         

ของการวิจัย การพิทักษสิทธิกลุมตัวอย่างการวิจัย การด�ำเนิน

การเก็บข้อมูล และด�ำเนินการเก็บข้อมูล 

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1.	 วิเคราะห์ข ้อมูลทั่วไปของกลุ ่มตัวอย่างโดย                  

ใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ยและ                

ค่าความเบี่ยงเบนมาตรฐาน

	 2.	 ทดสอบการกระจายของข้อมูลความรอบรู  ้            

ในการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวี และพฤติกรรมเส่ียงต่อ            

การติดเช้ือเอชไอวีโดยใช้สถิติ Kolmogorov–Smirnov test 

เพื่อเลือกสถิติที่ใช้วิเคราะห์ความสัมพันธ์ให้เหมาะสม

	 3.	 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างความรอบรู ้            

ในการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวี และพฤติกรรมเส่ียงต่อ           

การติดเชื้อเอชไอวี โดยใช้สถิติ Pearson product-moment 

correlation coefficient 

การพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอย่าง
	 โครงการวิจัยได้ผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัย 

จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาล

ภูมิพลอดุลยเดช กรมแพทย์ทหารอากาศ เอกสารรับรอง

โครงการวิจัย IRB no.63/66 สิงหาคม พ.ศ. 2566   ผู้วิจัย                

ด�ำเนินการเพื่อพิทักษ ์สิทธิของกลุ ่มตัวอย ่าง โดยชี้แจง

วัตถุประสงค์การวิจัย การให้ข ้อมูล และเปิดโอกาสให ้                   

กลุ่มตัวอย่างตัดสินใจโดยอิสระ ท้ังนี้การปฏิเสธหรือยุติการ        

เข้าร่วมวิจัยจะไม่มีผลกระทบใด ๆ ต่อกลุ่มตัวอย่าง อีกทั้ง            

ในการวิจัยนี้ ผู้วิจัยใช้แบบสอบถามออนไลน์ที่ไม่ระบุชื่อผู้ตอบ

แบบสอบถาม จึงไม่สามารถสืบค้นกลับได้ว่าเป็นบุคคลใด          

ข้อมูลที่ได้จะเก็บไว้เป็นความลับ เอกสารที่ใช้บันทึกข้อมูล          

ของกลุ่มตัวอย่างจะถูกท�ำลายเมื่อสิ้นสุดการวิจัย  

ผลการวิจัย
	 ผลการวจัิยพบว่า ทหารกองประจ�ำการมคีวามรอบรู้

ในการป้องกันการตดิเชือ้เอชไอว ีโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง 

ร้อยละ 67.3 ส่วนพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศพบว่า ร้อยละ 75.2 

ของกลุ่มตัวอย่างมีประสบการณ์การมีเพศสัมพันธ์ โดยร้อยละ 

52.4 ไม่ใช้ถุงยางอนามัยทุกครั้งเมื่อมีเพศสัมพันธ์ และร้อยละ 

33.9 มีคู่นอนมากกว่า 1 คนในรอบ 6 เดือนที่ผ่านมา
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	 จากตารางที่ 1 พบว่าความรอบรู้ในการป้องกันการ

ติดเชื้อเอชไอวีของกลุ่มตัวอย่าง (n=165) มีค่าเฉลี่ยรวมเท่ากับ 

3.20 คะแนน (SD = 1.59) เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า

ทักษะการสร้างความเข้าใจมีค่าเฉลี่ยสูงที่สุด (  = 3.32, SD = 

1.62) รองลงมาคือทักษะการน�ำไปใช้ ( = 3.27, SD = 1.56) 

ทักษะการตัดสินใจ ( = 3.21, SD = 1.57) และทักษะการเข้า

ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี และพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติด         

เชื้อเอชไอวี (n=165)

	 ความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี	 	 SD

ทักษะการเข้าถึง  	 3.10	 1.63

ทักษะการสร้างความเข้าใจ  	 3.32	 1.62

ทักษะการไต่ถาม  	 3.10	 1.56

ทักษะการตัดสินใจ  	 3.21	 1.57

ทักษะการน�ำไปใช้  	 3.27	 1.56

               รวม	 3.20	 1.59

ตารางที่ 2 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีกับพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวี  

(n=165)

	 ตัวแปร	 พฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวี

	 r	 P-value

ทักษะการเข้าถึง  	 -.208**	 0.004

ทักษะการเข้าใจ  	 -.137*	 0.040

ทักษะการไต่ถาม  	 -.209**	 0.003

ทักษะการตัดสินใจ  	 -.192**	 0.007

ทักษะการน�ำไปใช้  	 -.201**	 0.005

ความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี	 -.200**	 0.005

r แทน ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน *p – value < .05, **p – value < .01

	 จากตารางที่ 2 ผลการวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธิ์สห

สัมพันธ์เพียร์สัน พบว่าทักษะทั้ง 5 ด้านของความรอบรู้ในการ

ป้องกนัการตดิเชือ้เอชไอว ีได้แก่ ทกัษะการไต่ถาม (r = -0.209, 

p < .01)  ทักษะการเข้าถึง (r = -0.208, p < .01) ทักษะการน�ำ

ไปใช้ (r = -0.201, p < .01) ทักษะการตัดสินใจ (r = -0.192, 

p < .01) และทักษะการเข้าใจ (r = -0.137, p < .05) มีความ

ถึงกับทักษะการไต่ถามซึ่งมีค ่าเฉล่ียเท่ากัน ( = 3.10,                       

SD = 1.63 และ 1.56 ตามล�ำดับ) ส่วนพฤติกรรมเส่ียงต่อ          

การตดิเช้ือเอชไอวีของกลุม่ตวัอย่างมค่ีาเฉลีย่อยูท่ี่ 1.48 คะแนน 

(SD = 0.59) แสดงให้เห็นว่ากลุ่มตัวอย่างมีระดับความรอบรู้ใน

การป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีอยู่ในระดับปานกลาง

สัมพันธ์ในระดับต�่ำและทิศทางลบกับพฤติกรรมเสี่ยงต่อการ        

ติดเช้ือเอชไอวี และเมื่อพิจารณาความรอบรู้โดยรวม พบว่า            

มีระดับต�่ำและทิศทางลบกับพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเช้ือ          

เอชไอวีเช่นกัน (r = -0.200, p < .01) ซึ่งบ่งชี้ว่ากลุ่มตัวอย่าง 

ท่ีมีความรอบรู ้ในการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวีสูงขึ้นจะมี

พฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวีต�่ำลง 



453
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
Association between HIV Prevention Literacy 
and HIV-Infected Risk Behaviors among Military Conscripts  

ปีที่ 26 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2568
Vol. 26 No. 3 September - December 2025

การอภิปรายผลการวิจัย
	 ผลการวิจัยพบว่า ทหารกองประจ�ำการมีทักษะ          

การไต่ถามคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุด รองลงมาคือทักษะทักษะ         

การเข้าถึง ทักษะการน�ำไปใช้ ทักษะการตัดสินใจ และทักษะ

การเข้าใจซึ่งมีคะแนนเฉลี่ยใกล้เคียงกัน สะท้อนให้เห็นว่า         

กลุ่มตัวอย่างสามารถซักถามเพื่อขอค�ำปรึกษาจากบุคลากร

ทางการแพทย์และมีการเข้าถึงข้อมูลที่ถูกต้อง แต่ยังมีข้อจ�ำกัด

ในด้านการน�ำไปใช้ การตีความและท�ำความเข้าใจข้อมูลด้าน 

การป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี อันเป็นทักษะส�ำคัญในการ

ป้องกันพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อ8 

	 ผลการวิจัยชี้ ให ้ เห็นว ่ากลุ ่มตัวอย ่างมีคะแนน

พฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวีอยู ่ในระดับปานกลาง        

อาจอธิบายได้จากบรบิทของการฝึกทหาร ทหารกองประจ�ำการ

ส่วนใหญ่อยู ่ในพื้นที่ค่ายทหารตลอดระยะเวลาการฝึกและ

ปฏิบัติหน้าที่ ท�ำให้มีโอกาสออกไปมีพฤติกรรมเสี่ยงน้อยกว่า

ประชากรทั่วไป กิจวัตรประจ�ำวันที่มีการฝึกอย่างเข้มข้นและ       

มีระเบียบวินัยสูง ช่วยลดโอกาสเกี่ยวข้องกับพฤติกรรมเสี่ยง  

การตรวจร่างกายประจ�ำปี รวมถึงการตรวจคัดกรองโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ ท�ำให้ทหารกองประจ�ำการตระหนักถึง           

ความเสี่ยงและป้องกันตนเองมากขึ้น หน่วยทหารหลายแห่ง          

มีโครงการอบรมและให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันโรคติดต่อ 

ทางเพศสัมพันธ์และเอชไอวี โดยการให้ข้อมูลเชิงรุกและ            

เน้นการใช้ถุงยางอนามัยอย่างถูกต้องและสม�่ำเสมอ มีผลต่อ        

การลดพฤติกรรมเสี่ยงเช ่นกัน5 สอดคล้องกับการศึกษา

พฤติกรรมเส่ียงทางเพศในการติดเชี้อเอชไอวี ในกลุ่มทหาร           

กองประจ�ำการในจงัหวดันครพนม ประเทศไทย จ�ำนวน 179 คน 

พบว่าการเข้าเป็นพลทหารกองประจ�ำการและการให้ความรู้

เร่ืองเอชไอวี/เอดส์มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมเส่ียงทางเพศ      

ในการติดเชี้อเอชไอวีอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .05)17 	

	 อย่างไรก็ตาม ผลการศึกษาพบว่าทหารกองประจ�ำ

การบางยังมีพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวี โดยร้อยละ 

52.4 ไม่ใช้ถุงยางอนามัยทุกครั้งเมื่อมีเพศสัมพันธ์ และร้อยละ 

33.9 มคีูน่อนมากกว่า 1 คนในรอบ 6 เดอืนทีผ่่านมา สอดคล้อง

กบัการศกึษาทีผ่่านมาทีพ่บว่าทหารกองประจ�ำการร้อยละ 78.7 

มีความรู้เกี่ยวกับการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศ

สัมพันธ์ในระดับต�่ำ  และร้อยละ 60.0 มีทัศนคติต่อการใช ้         

ถุงยางอนามัยในระดับปานกลาง12 และผลการศึกษาที่ผ่านมา 

ยงัพบว่า ทหารกองประจ�ำการมรีะดับความรอบรูใ้นการป้องกนั

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในระดับไม่เพียงพอ ร้อยละ 48.1         

โดยเป็นด้านการเข้าใจ การเปลี่ยนพฤติกรรมและการบอกต่อ 

และด้านการโต้ตอบซักถาม (ร้อยละ 54.9, 38.7, 34.9                 

ตามล�ำดับ)18 อีกทั้ง ทหารกองประจ�ำการส่วนใหญ่ยังเป็น        

กลุม่วัยรุน่ ซีง่เป็นกลุม่ประชากรมรีสนยิมทางเพศทีห่ลากหลาย 

อาจขาดความรู้ความเข้าใจในการป้องกันตนเองจากการติด        

โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ ท�ำให้กลุม่นีม้แีนวโน้มของพฤตกิรรม

เสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวีสูง19

	 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์พบว่าความรอบรู ้          

ในการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวีมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

เสี่ ยงต ่อการติด เชื้ อ เอชไอวีอย ่ างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ                            

ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ Nutbeam ที่ระบุว่าความรอบรู้

ด้านสุขภาพเป็นปัจจัยส�ำคัญที่ส ่งผลต่อการตัดสินใจและ

พฤติกรรมสุขภาพ โดยบุคคลท่ีมีระดับความรอบรู้สูงจะมีแนว

โน้มเลือกปฏิบัติพฤติกรรมที่ปลอดภัยมากกว่า อีกทั้งปัจจัย         

การเข้าถงึข้อมลูทีด่ขีึน้ โดยทหารกองประจ�ำการทีม่คีวามรอบรู้

ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีสูง จะสามารถเข้าถึงแหล่ง

ข้อมูลและมีพฤติกรรมการป้องกันการติดเช้ือเฮชไอวีได้ดีกว่า 

เช่น การซักถาม/ขอค�ำปรึกษาจากบุคลากรทางการแพทย์

ประจ�ำหน่วย และการเข้าร่วมอบรมสุขศึกษาของหน่วย         

เป็นต้น สอดคล้องกับการศึกษาท่ีผ่านมา ท่ีพบว่าหลังเข้าร่วม

โปรแกรมพัฒนาความรอบรู ้ด ้านสุขภาพและพฤติกรรม         

สุขภาพ กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพ        

และพฤติกรรมสุขภาพสูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมและ               

สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .0520 

สนับสนุนการศึกษาในกลุ ่มทหารกองประจ�ำการท่ีผ่านมา           

พบว่าพฤตกิรรมเสีย่งทางเพศ มคีวามสมัพนัธ์กบัความรอบรูด้้าน

สุขภาพอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (r = -0.271 p < .05)

	 จากผลการศึกษาพบว่า ความรอบรู้ในการป้องกัน

การติดเชื้อเอชไอวีมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมเส่ียงต่อ              

การติดเชื้อเอชไอวีในระดับต�่ำและทิศทางลบ แสดงว่าเมื่อ          

ทหารกองประจ�ำการมีความรอบรู้ในการป้องกันการติดเชื้อ      

เอชไอวีเพิ่มข้ึน ก็จะมีแนวโน้มท่ีจะมีพฤติกรรมเส่ียงต่อการติด

เช้ือเอชไอวีลดลง แต่ความสัมพันธ์นี้อยู่ในระดับต�่ำนั้นสามารถ

ชี้ให้เห็นว่า แม้การมีความรอบรู ้จะช่วยลดพฤติกรรมเสี่ยง             

ได้ในระดับหนึ่ง แต่อาจมีปัจจัยอื่น ๆ ที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรม

เสี่ยงด้วยเช่นกัน เช่น ทัศนคติ ค่านิยมส่วนบุคคล หรือ

บรรทัดฐานกลุ่มเพื่อน ดังนั้นการแก้ปัญหาพฤติกรรมเสี่ยง         

อาจต้องมองหาแนวทางอื่น ๆ เพิ่มเติมด้วย โดยความรู้เพียง

อย่างเดียวอาจไม่เพียงพอที่ทหารกองประจ�ำการจะน�ำไปสู่การ
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เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม จึงควรพิจารณาว่าความรอบรู้ที่ให้นั้น

ได้รับการถ่ายทอดหรือน�ำไปสู่ทักษะจริงในการป้องกันตัวหรือ

ไม่ หรือเพียงแค่รับรู้ข้อมูลข่าวสารเท่านั้น  

	 โดยสรุป ผลการวิจัยนี้ช้ีให้เห็นว่า ความรอบรู้ยัง           

คงมีความส�ำคัญและความจ�ำเป็นต่อการส่งเสริมพฤติกรรม        

ป้องกันเอชไอวีของทหารกองประจ�ำการโดยจากข้อค้นพบ         

ดังกล่าว ผู ้วิจัยเสนอว่าการพัฒนานโยบายและมาตรการ           

ด้านสุขศึกษา ควรเน้นกิจกรรมที่ส่งเสริมการเข้าถึงข้อมูล

ขา่วสารที่ถกูต้อง การเสริมสร้างทักษะการซักถามและตัดสินใจ 

เพ่ือให้ทหารกองประจ�ำการสามารถน�ำความรูไ้ปปรบัใช้เพือ่ลด

พฤติกรรมเส่ียงได้อย่างมีประสิทธิภาพ แต่ก็อาจต้องอาศัย

กลยุทธ์อื่น ๆ เพ่ิมเติม และมีการศึกษาปัจจัยที่เก่ียวข้อง                

ให้ลึกซึ้งมากขึ้น เพื่อสร้างแนวทางการป้องกันเอชไอวีให้มี

ประสิทธิภาพสูงสุดต่อไป 

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการทำ�วิจัย
	 ด้านนโยบายและการก�ำหนดกลยุทธ์การป้องกัน

	 1.	 หน่วยงานต้นสังกัดที่ดูแลด้านบริการสุขภาพ         

ของทหารกองประจ�ำการ ควรบูรณาการผลการวิจัยนี ้               

พัฒนามาตรการที่เสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพและ

กิจกรรมอบรมในค่ายทหารเพื่อเสริมสร้างทักษะทั้ง 5 ด้าน     

ได้แก่ การเข้าถึง การสร้างความเข้าใจ การไต่ถาม การตัดสินใจ 

และการน�ำความรู้ไปใช้

	 2.	 ส่งเสริมทหารกองประจ�ำการ ให้มีการเข้าถึง

ข้อมูลสุขภาพท่ีถูกต้อง ทันสมัย และเหมาะสม ผ่านสื่อ            

หลากหลายช่องทาง 

	 ด้านการปฏิบัติและการให้บริการ
	 1.	 หน่วยงานต้นสังกัดควรจัดกิจกรรมให้ความรู้      

และฝึกทักษะเชิงปฏิบัติ เช่น การวิเคราะห์สถานการณ์เสี่ยง   

และการตัดสินใจอย่างปลอดภัย  

	 2.	 จัดอบรมบุคลากรต้นสังกัดให้มีทักษะในการ

ถ่ายทอดข้อมูลและให้ค�ำปรึกษาเชิงลึก เพื่อช่วยลดช่องว่าง

ระหว่างความรู้และการปฏิบัติจริง

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป 
	 1.	 ควรมีการวิจัยเพิ่มเติมเพื่อส�ำรวจปัจจัยเชิง

คุณภาพท่ีมีอิทธิพลต่อความสัมพันธ์ระหว่างความรอบรู้กับ

พฤติกรรมเส่ียง เช ่น บทบาทของบรรทัดฐานทางสังคม                 

ค่านิยมด้านเพศ  

	 2.	 พฒันาและทดสอบโปรแกรมส่งเสรมิความรอบรู้

และมีการประเมินผลโครงการในระยะยาว เพื่อประเมิน

ประสิทธิภาพในการลดพฤติกรรมเสี่ยงและป้องกันการติดเชื้อ

เอชไอวีอย่างยั่งยืน
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