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บทคัดย่อ 

 	 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงสำ�รวจแบบภาคตัดขวาง เพ่ือศึกษาปัจจัยทำ�นายพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยของกลุ่ม
ชายรักชาย โดยใช้แนวคิดข้อมูล แรงจูงใจ และทักษะพฤติกรรมของ Fisher และ Fisher. (1992) มาเป็นแนวทางในการศึกษา 
กลุ่มตัวอย่าง คือ ชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานคร จำ�นวน 179 ราย เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามซ่ึงประกอบด้วย 
ข้อมูลส่วนบุคคล ความรู้เร่ืองโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย ความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัย อิทธิพลจาก 
คู่นอนต่อการใช้ถุงยางอนามัย ทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัย การรับรู้ความสามารถของตนเองในการใช้ถุงยางอนามัย และ
พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย ผ่านการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ
เชิงพรรณนา และวิเคราะห์ปัจจัยทำ�นายด้วยการวิเคราะห์สถิติถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอน 

	 กลุ่มตัวอย่างอายุเฉล่ีย 29 ปี (SD = 5.94) มีการใช้ถุงยางอนามัยเม่ือมีเพศสัมพันธ์คร้ังแรก ร้อยละ 51.4 ส่วนการใช้ถุง
ยางอนามัยในรอบปีท่ีผ่านมา ร้อยละ 36.2 ประเภทคู่นอนในรอบปีท่ีผ่านมาส่วนใหญ่ คือ คนรัก/แฟน ร้อยละ 30.7 ผลการ
วิจัยพบว่า ระดับการศึกษา ความรู้เร่ืองโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย ความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัย และอิทธิพล
จากคู่นอนมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ .05 และความรู้เร่ืองโรค
เอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย (β = .16, p < .05) และความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัย (β = .18, p < .05) สามารถ
ร่วมกันทำ�นายพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยของกลุ่มชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานครอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ ร้อยละ 
6.3 (R2 = .063) ผลการศึกษาคร้ังน้ีสามารถนำ�ข้อมูลไปใช้เพ่ือส่งเสริมการมีสมรรถนะแห่งตนของกลุ่มชายรักชายให้เกิด
พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยทุกคร้ังเม่ือมีเพศสัมพันธ์ รวมไปถึงการปฏิเสธต่อรองท่ีจะมีเพศสัมพันธ์โดยปราศจากถุงยาง
อนามัย และเพ่ือการจัดกิจกรรมส่งเสริมความรู้เร่ืองโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัยและการรณรงค์แจกถุงยางอนามัยฟรี

คำ�สำ�คัญ: กลุ่มชายรักชาย, พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย, ปัจจัยทำ�นาย
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Abstract 

	 This is a cross-sectional descriptive study aimed to examine factors predicting condom use behavior 

among men who have sex with men (MSM). The information–motivation-behavioral skills [IMB] model 

was applied as a conceptual framework. Samples were 179 MSM in Bangkok. Data were collected using 

a set of questionnaires (demographic data, knowledge of AIDS and condom use, accessibility to condoms, 

subjective norms regarding condom use, attitudes toward condom use, self-efficacy in condom use, and 

condom use behavior). Data were analyzed using descriptive statistics, and stepwise multiple regression 

analysis. 

	 Results showed that an average age of the sample was 29 years (SD = 5.94); and 51.4% used                

condoms during their first sexual intercourse. About 36% (36.2%) used condom every time of sexual 

intercourse in the past year; and 30.7% of sexual partner in the past year are lover. Moreover, education, 

knowledge of AIDS and condom use, accessibility to condoms, and subjective norms regarding condom 

use were positively and significantly related to condom use behavior p < .05). Results of stepwise                

multiple regression analyses showed that knowledge of AIDS and condom use, and accessibility to 

condoms together explained 6.3% (R2 = .063) of the variance in condom use behavior among MSM. 

Knowledge of AIDS and condom use (β = .16, p < .05), and accessibility to condoms (β = .18, p < .05) 

were statistically significant predictors of condom use behavior.

	 Findings of this study can be used to promote self-efficacy among MSM to use condoms every time 

of sexual inter-course, refuse sex without condoms, and organize activities to promote knowledge about 

AIDS and condom use and free condom distribution.

Keywords: men who have sex with men (MSM), condom use behavior, predictive factors, IMB model
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บทนำ�
	 กลุ่มชายรักชาย (Men who have sex with              

men [MSM]) หมายถึง กลุ่มชายที่มีความรักใคร่ชอบพอและ

มีกิจกรรมทางเพศระหว่างเพศชายด้วยกัน ซึ่งเป็นผลมาจาก

ความพึงพอใจอยา่งรู้ตวัหรอืจากความตอ้งการของจติใตส้ำ�นกึ 

ส่วนใหญ่จะมีเพศสัมพันธ์ทางทวารหนักและมีความพึงพอใจ

ในความเป็นเพศชายของตนเอง (Boswell, 2005) จากการ

สำ�รวจสถานที่พบปะของกลุ่มชายรักชาย ได้แก่ สถานบันเทิง 

ผับ/บาร์ อาบอบนวด ซาวน่า ที่มีไว้บริการเฉพาะกลุ่มชายรัก

ชาย สถานทีด่งักลา่วไดร้บัความนยิมมากและพบวา่เปน็สถาน

ที่ที่สามารถชักนำ�ไปสู่การมีเพศสัมพันธ์ได้ง่าย (Bureau of 

Epidemiology, Department of Disease Control, 2011) 

การมเีพศสมัพนัธร์ะหวา่งชายรกัชายนีอ้าจเกดิขึน้โดยงา่ยและ

รวดเรว็ภายในวนัแรกทีรู่จ้กักนัและเกดิขึน้กบัคนแปลกหนา้ที่

ไมเ่คยรูจ้กักนัมากอ่น จากบางรายงานระบวุา่ ชายรกัชายบาง

รายอาจมีจำ�นวนคู่นอนและยุติความสัมพันธ์อย่างรวดเร็ว

มากกว่า 10 รายต่อเดือน ซึ่งพฤติกรรมดังกล่าวถือเป็นความ

เสี่ยงอย่างมากต่อการแพร่กระจายเชื้อเอชไอวี ส่งผลให้กลุ่ม

ชายรกัชายมจีำ�นวนผูต้ดิเชือ้รายใหมเ่พิม่มากขึน้ และยงัทำ�ให้

เกิดการตีตราของสังคมในเรื่องพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ์ที่

ผดิแปลกและการตตีราทีเ่กดิจากโรคตดิเชือ้ทางเพศสมัพนัธท์ี่

มีอัตราการแพร่กระจายเชื้อสูงกว่าประชากรกลุ่มอื่นๆ เพราะ

มีพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ์ที่ไม่ปลอดภัย (Feng, Wu, & 

Detels, 2010)

	 จากขอ้มลูการคาดประมาณจำ�นวนผูต้ดิเชือ้เอชไอวี

รายใหม่ของ Asian Epidemic Model ตั้งแต่ช่วงปี พ.ศ. 

2531–2559 พบร้อยละ 70 ของผู้ติดเชื้อรายใหม่อยู่ในช่วง

อายุระหว่าง 15-24 ปี และพบว่าร้อยละ 41 ของผู้ติดเชื้อราย

ใหม ่คอื กลุม่ชายรกัชาย ซึง่ประชากรกลุม่นีเ้ปน็กลุม่ทีน่า่เปน็

หว่งมากทีส่ดุ โดยยงัคงมอีตัราการตดิเชือ้อยูใ่นระดบัสงูและมี

แนวโน้มการติดเชื้อขยายวงกว้างมากขึ้นเรื่อยๆ โดยมีสัดส่วน

กว่าครึ่งหนึ่งของผู้ติดเชื้อรายใหม่ทั้งหมด และจะพบมากใน

เมืองใหญ่ที่มีแหล่งท่องเ ท่ียวสำ�คัญๆ โดยเฉพาะเขต

กรุงเทพมหานครที่พบว่าร้อยละ 61.2 ของผู้ติดเชื้อรายใหม่

อยู่ในกลุ่มชายรักชายนั่นเอง (The Asian Epidemic Model 

(AEM) Projection for HIV/AIDs in Thailand 2005-2025) 

และยงัพบวา่การตดิเช้ือเอชไอวขีองกลุ่มชายรกัชายนัน้รอ้ยละ 

80 มาจากการมีเพศสัมพันธ์ทางทวารหนักโดยไม่ใช้อุปกรณ์

ป้องกันใดๆ (UNAIDS, 2011) 

	 การป้องกันการแพร่กระจายเช้ือเอชไอวีน้ัน มาตรการ 

ที่มีประสิทธิภาพมาก คือ การลดพฤติกรรมเสี่ยง เช่น หลีก

เล่ียงการมีคู่นอนหลายคน หรือลดความถี่ของการมีเพศ

สัมพันธ์ และที่สำ�คัญที่สุด คือ การใช้ถุงยางอนามัยอย่างถูก

ต้องทุกครั้งเมื่อมีเพศสัมพันธ์ (Daengsaard, 2013) จากการ

ทบทวนวรรณกรรมทีศ่กึษาถงึพฤตกิรรมทางเพศทีไ่มป่ลอดภยั

ในกลุ่มชายรักชาย พบว่ามีปัจจัยหลายประการที่มีความ

สัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย คือ ปัจจัย

ส่วนบุคคล ได้แก่ อายุและระดับการศึกษา (Van Griensvan, 

Thanprasertsuk, Jommaroeng, Mansergh, & Naorat, 

2005) และปัจจัยอื่นๆ ได้แก่ ความรู้เรื่องโรคเอดส์และการใช้

ถงุยางอนามยั (Jommaroeng, 2007; Sroyson, 2011) ความ

สะดวกในการเขา้ถงึถงุยางอนามยั (Pawaree, 2014) ทศันคติ

ต่อการใช้ถุงยางอนามัย (Pawaree, 2014; Janepanish, 

2015) อิทธิพลจากคู่นอน (Wayuhuerd, Phancharoen-

worakul, Kay, Sinsuksai, & Vorapongsathorn, 2010) 

และการรับรู้ความสามารถของตนเองในการใช้ถุงยางอนามัย 

(Janepanish, 2015) เมื่อวิเคราะห์ปัจจัยดังกล่าว ผู้วิจัยมี

ความเห็นว่าสอดคล้องกับแนวคิดข้อมูล แรงจูงใจและทักษะ

พฤติกรรมของ Fisher & Fisher (1992) ซึ่งแนวคิดนี้ถูกสร้าง

ขึ้นมาเพื่ออธิบายพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวีของ

ประชากรกลุ่มต่างๆ รวมไปถึงกลุ่มชายรักชาย จากการ

ทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมา มีการศึกษาเพียงบางปัจจัยและ

ศึกษาบางมิติของพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยเท่าน้ัน ยัง

ไมม่กีารศกึษาปจัจยัทำ�นายพฤตกิรรมการใชถ้งุยางอนามยัของ

กลุ่มชายรกัชายอยา่งครอบคลุมทัง้ปจัจยัส่วนบคุคลและปจัจยั

ร่วมอื่นๆ ดังน้ันการศึกษาครั้งน้ี ผู้วิจัยจึงมุ่งเน้นศึกษาปัจจัย

สว่นบคุคลและปจัจยัรว่มอืน่ๆ เพือ่ศกึษาความสามารถในการ

ทำ�นายพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยของกลุ่มชายรักชายใน

เขตกรงุเทพมหานคร โดยใชแ้นวคดิขอ้มลูแรงจงูใจ และทกัษะ

พฤตกิรรมเปน็กรอบในการศึกษาวจิยั เพือ่ใชเ้ปน็ขอ้มลูในการ

พฒันาแนวทางการส่งเสรมิพฤตกิรรมการใช้ถงุยางอนามยัทีม่ี

ความเฉพาะเจาะจงกับกลุ่มชายรักชายต่อไป
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วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1. 	 เพือ่ศกึษาความสมัพนัธร์ะหวา่งปจัจยัดา้นอาย ุ

ระดบัการศกึษา ความรูเ้รือ่งโรคเอดสแ์ละการใชถ้งุยางอนามยั 

ความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัย ทัศนคติต่อการใช้ถุง

ยางอนามยั อทิธพิลจากคูน่อน และการรบัรูค้วามสามารถของ

ตนเองในการใช้ถุงยางอนามัยกับพฤติกรรมการใช้ถุงยาง

อนามัยของกลุ่มชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานคร

	 2. 	 เพือ่ศกึษาปจัจยัทำ�นายพฤตกิรรมการใชถ้งุยาง

อนามัยของกลุ่มชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานคร

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 การศึกษาครั้งนี้ได้นำ�กรอบแนวคิดข้อมูล แรงจูงใจ

และทักษะพฤติกรรมของ Fisher และ Fisher (1992) ท่ีมีรากฐาน 

มาจากพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ของประชากรกลุ่มต่างๆ 

รวมถึงกลุ่มชายรักชายมาเป็นกรอบแนวคิดในการศึกษา

พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยของกลุ่มชายรักชายในเขต

กรุงเทพมหานคร ซึ่งแนวคิดนี้อธิบายว่า บุคคลจะกระทำ�

พฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ได้ต้องประกอบไปด้วย 3 องค์

ประกอบ ได้แก่ การรับรู้ข้อมูลข่าวสาร (Information) แรง

จูงใจ (Motivation) และทักษะพฤติกรรม (Behavior skill) 

ซึ่งผู้วิจัยได้นำ�ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการใช้ถุง

ยางอนามัยที่ได้จากการทบทวนวรรณกรรม นำ�มาวิเคราะห์

และพบว่าปัจจัยต่างๆ มีความสอดคล้องกับองค์ประกอบของ

แนวคดิ IMB model ดงันี ้ปจัจยัดา้นขอ้มลูขา่วสาร คอื ความ

รู้เรื่องโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย ปัจจัยด้านแรงจูงใจ 

คอื ความสะดวกในการเขา้ถงึถงุยางอนามยั อทิธพิลจากคูน่อน 

ทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัย และปัจจัยด้านทักษะ

พฤติกรรม คือ การรับรู้ความสามารถของตนเองในการใช้ถุง

ยางอนามยั และยงัพบวา่ปจัจยัสว่นบคุคล คอื อาย ุและระดบั

การศึกษาก็มีผลต่อพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยเช่นกัน      

ดังนั้นผู้วิจัยจึงได้นำ�แนวคิดดังกล่าวมาใช้เป็นกรอบในการ

ศึกษาครั้งนี้

สมมติฐานการวิจัย
	 ปัจจัยด้านอายุ ระดับการศึกษา ความรู้เรื่องโรค

เอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย ความสะดวกในการเข้าถึง        

ถุงยางอนามัย ทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัย อิทธิพลจาก   

คู่นอน การรับรู้ความสามารถของตนเองในการใช้ถุงยางอนามัย 

สามารถรว่มกนัทำ�นายพฤตกิรรมการใชถ้งุยางอนามยัของชาย

รักชายในเขตกรุงเทพมหานครได้

ระเบียบวิธีวิจัย
	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงสำ�รวจแบบภาคตัด

ขวาง (Cross-sectional descriptive study) เพือ่คน้หาปจัจยั

ทำ�นายพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยของกลุ่มชายรักชายใน

เขตกรุงเทพมหานคร โดยเก็บรวบรวมข้อมูลระหว่างเดือน

กุมภาพันธ์ ถึง เดือนเมษายน 2560

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากรเป็นกลุ่มชายรักชายสัญชาติไทย อายุ 18 ปี 

ขึ้นไปและพักอาศัยอยู่ในเขตกรุงเทพมหานคร ที่เข้ามารับ

บริการตรวจคัดกรองเชื้อเอชไอวีกับศูนย์บริการตรวจสุขภาพ

เฉพาะกลุ่ม คือ ศูนย์สุขภาพฟ้าสีรุ้ง (สมาคมฟ้าสีรุ้งแห่ง

ประเทศไทย) และคลินิกนิรนาม (ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภา 

กาชาดไทย)

	 กลุ่มตัวอย่าง คือ กลุ่มชายรักชายที่สมัครใจเข้าร่วม

การวิจัย โดยมีเกณฑ์คัดเข้า คือ เป็นกลุ่มที่เข้ามารับบริการ

รายใหม ่ยงัไมท่ราบสถานะผลเลอืดของตนเอง ไมเ่จบ็ปว่ยรา้ย

แรง และมีเกณฑ์คัดออก คือ กลุ่มตัวอย่างที่มารับบริการต่อ

เนื่อง เช่น มารับยาต้านไวรัสเอชไอวี หรือมาติดตามค่า CD4 

เป็นต้น และตอบแบบสอบถามไม่ครบถ้วน การกำ�หนดขนาด

กลุ่มตัวอย่างใช้เกณฑ์กลุ่มตัวอย่าง 20 รายต่อหน่ึงตัวแปร 

(Schumacker, & Lomax 2004) การศึกษาครั้งนี้มีจำ�นวน 

8 ตัวแปร กลุ่มตัวอย่างต้องมีจำ�นวนอย่างน้อย 160 ราย และ

เพื่อป้องกันความไม่สมบูรณ์ของข้อมูล ผู้วิจัยจึงเพิ่มกลุ่ม

ตัวอย่างอีกร้อยละ 10 (Polit, & Hungler, 1999) ดังน้ัน  

ขนาดของกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาคร้ังน้ีมีจำ�นวนเท่ากับ 176 ราย 

และผู้วิจัยทำ�การเก็บข้อมูลทั้งสิ้นจำ�นวน 180 ราย จากการ

เก็บข้อมูลพบว่ามีกลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามไม่ครบถ้วน 

1 ราย ผู้วิจัยจึงนำ�ข้อมูลมาวิเคราะห์ทั้งหมด 179 ราย 

	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย

	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจิยัเปน็แบบสอบถาม ซึง่ไดร้บั

การตรวจสอบความเที่ยงตรงตามเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 

ท่าน รวมทั้งส้ินจำ�นวน 89 ข้อ ประกอบด้วย 7 ส่วน ดังนี้ 

แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลเป็นแบบเลือกตอบและเติมใน



Journal of Boromarajonani College of Nursing, Bangkok Vol.34 No.2 May - August 201866

ชอ่งวา่ง จำ�นวน 7 ขอ้ แบบสอบถามความรูเ้รือ่งโรคเอดสแ์ละ

การใช้ถุงยางอนามัย ประยุกต์จากแบบวัดความรู้ความเข้าใจ

เรื่องโรคเอดส์ตามตัวชี้วัดของ United Nation General 

Assembly Special Session (UNGASS, 2002) และพัฒนา

มาจากการทบทวนวรรณกรรม จำ�นวน 25 ขอ้ เปน็การวดัเปน็

แบบถูกผิด เกณฑ์การให้คะแนน คือ ตอบถูกให้ 1 คะแนน 

ตอบผิดให้ 0 คะแนน มีค่าคะแนนรวม 0-25 คะแนน การ

แปลผล แบ่งคะแนนรวมออกเป็น 3 ระดับ โดยใช้เกณฑ์ขอ

งบลูม (1971) คือ ระดับสูง (คะแนนร้อยละ 80 ขึ้นไป) ระดับ

ปานกลาง (คะแนนร้อยละ 60-79.9) ระดบัตํา่ (คะแนนตํา่กวา่

ร้อยละ 60) แบบสอบถามความรู้ได้ค่า Kuder-Richardson 

20 เทา่กบั .94 แบบสอบถามความสะดวกในการเข้าถงึถุงยาง

อนามยั ดดัแปลงมาจากแบบสอบถามการเขา้ถงึถงุยางอนามยั

ของ Pawaree (2014) จำ�นวน 9 ข้อ แบบสอบถามทัศนคติ

ต่อการใช้ถุงยางอนามัย สร้างจากการทบทวนวรรณกรรม 

จำ�นวน 17 ข้อ แบบสอบถามอิทธิพลจากคู่นอนต่อการใช้

ถงุยางอนามยั สรา้งจากการทบทวนวรรณกรรม จำ�นวน 5 ขอ้ 

แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถตนเองในการใช้ถุงยาง

อนามัย สร้างจากการทบทวนวรรณกรรม จำ�นวน 8 ข้อ และ

แบบสอบถามพฤตกิรรมการใชถ้งุยางอนามยั ดดัแปลงมาจาก

แบบสอบถามพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยของ Pawaree 

(2014) จำ�นวน 18 ข้อ โดยแบบสอบถามความสะดวกในการ

เข้าถึงถุงยางอนามัย ทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัย อิทธิพล

จากคู่นอนต่อการใช้ถุงยางอนามัย การรับรู้ความสามารถ

ตนเองในการใช้ถุงยางอนามัย และพฤติกรรมการใช้ถุงยาง

อนามัย แบบสอบถามมีค่าความเชื่อมั่น Cronbach’s Coef-

ficient Alpha เท่ากับ .91, .73, .91, .74 และ .83 ตามลำ�ดับ 

ลักษณะคำ�ตอบเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ ค่า

คะแนนเฉลี่ยตํ่าสุดที่เป็นไปได้ คือ 1 คะแนน ค่าคะแนนเฉลี่ย

สูงสุดที่เป็นไปได้ คือ 5 คะแนน มีการแปลผลโดยแบ่งคะแนน

เฉลี่ยออกเป็น 3 ระดับ คือ ระดับมาก (ช่วงคะแนน 3.67- 

5.00) ระดับปานกลาง (ช่วงคะแนน 2.34-3.66) ระดับน้อย 

(ช่วงคะแนน 1.00-2.33) 

	 การพิทักษ์สิทธ์ิของกลุ่มตัวอย่าง

	 การศึกษานี้ได้ผ่านการพิจารณาจริยธรรมจากคณะ

อนุกรรมการการวิจัยในคน มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ชุดที่ 

3 สาขาวทิยาศาสตร ์รหสัโครงการที ่018/2560 และผูว้จิยัได้

ปฏิบัติตามหลักจริยธรรมการวิจัยอย่างเคร่งครัด การเก็บ

ข้อมูลเป็นลักษณะส่วนบุคคล โดยกลุ่มตัวอย่างได้รับการแจ้ง

สิทธิในการตอบรับหรือปฏิเสธการเข้าร่วมการวิจัย ข้อมูล

ทั้งหมดของกลุ่มตัวอย่างถูกเก็บไว้ในกล่องที่มิดชิดกับผู้วิจัย

เท่านั้น รวมทั้งการนำ�เสนอข้อมูลเพื่อการอภิปรายหรือเผย

แพร่ จะนำ�เสนอในภาพรวมเท่านั้น และไม่มีการเปิดเผยชื่อ

ของผู้เข้าร่วมวิจัย หากกลุ่มตัวอย่างรู้สึกอึดอัดจากการตอบ

แบบสอบถาม สามารถหยดุการตอบแบบสอบถามและยกเลิก

การเขา้รว่มการวจิยัไดต้ลอดเวลาและจะไมม่ผีลกระทบในการ

มารับบริการแต่อย่างใด

	 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล

	 1. ภายหลังจากผ่านการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยั

ในคน ผู้วิจัยนำ�หนังสือเพื่อขอความอนุเคราะห์ในการทดลอง

ใช้เครื่องมือการวิจัยและเก็บข้อมูลการวิจัย 

	 2. ผู้วิจัยเตรียมผู้ช่วยวิจัย 1 ท่าน เพื่อช่วยในการ

เก็บข้อมูล	

	 3. ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยแนะนำ�ตัวและช้ีแจงวัตถุประสงค์ 

รายละเอียดและขั้นตอนการตอบแบบสอบถามซึ่งเป็นแบบ

นิรนาม ซึ่งข้อมูลทุกอย่างจะถูกเก็บไว้เป็นความลับ การนำ�

เสนอผลการวิจัยจะเป็นภาพรวมเท่านั้น

	 4. กลุ่มตัวอย่างลงนามเข้าร่วมการวิจัย และทำ�การ

ตอบแบบสอบถามด้วยตนเองเป็นรายบุคคล และเม่ือตอบแบบ 

สอบถามเรยีบรอ้ย ผู้วจิยัจะนำ�ซองแบบสอบถามมาใสใ่นกล่อง

ที่เตรียมไว้ เพื่อความมิดชิดและเพื่อให้เกิดความสบายใจของ

กลุ่มตัวอย่าง

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 การวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติบรรยาย คือ ค่า

ความถี ่ค่าเฉล่ีย รอ้ยละ และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน วเิคราะห์

ความสัมพันธ์โดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เพียร์สัน และ

วิเคราะห์อำ�นาจทำ�นายโดยการวิเคราะห์สถิติถดถอยพหุคูณ

แบบข้ันตอน ผู้วิจัยได้ทดสอบข้อตกลงเบ้ืองต้นของการวิเคราะห์ 

การถดถอยพหุคูณ พบว่าค่าความแปรปรวนของตัวรบกวนมี

ค่าคงที่ (homoscedasticity) ตัวแปรทำ�นายไม่มีความ

สัมพันธ์กัน (multicollinearity) ส่วนการแจกแจงข้อมูล        

โดยค่าสถิติ Kolmogorov-Smirnov พบว่า ระดับการศึกษา 

ความรูเ้รือ่งโรคเอดส์และการใชถ้งุยางอนามยั ความสะดวกใน

การเขา้ถงึถงุยางอนามยั และอทิธพิลจากคู่นอน มกีารแจกแจง
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แบบโค้งไม่ปกติ แต่จากการทบทวนวรรณกรรมจาก Statistical 

methods for health care research (Fifth Edition) ของ 

Munro (2005) พบว่า การแจกแจงข้อมูลของตัวแปร

สามารถพิจารณาได้จากผลของค่า Skewness หารด้วยค่า 

Std.Error of Skewness หรือค่า Kurtosis หารด้วยค่า Std.

Error of Kurtosis ถ้าผลทีไ่ดอ้ยูใ่นชว่งระหวา่ง -1.96 ถึง 1.96 

ถอืวา่ขอ้มลูมกีารแจกแจงแบบโคง้ปกต ิซึง่ผลการทดสอบ พบ

ว่า ระดับการศึกษา ความรู้เรื่องโรคเอดส์และการใช้ถุงยาง

อนามัย ความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัย และอิทธิพล

จากคู่นอนของค่า Skewness/Std. Error of Skewness 

เท่ากับ -1.24, -1.91, .94 และ .74 ตามลำ�ดับ และผลการ

ทดสอบของค่า Kurtosis/Std. Error of Kurtosis เท่ากับ 

-1.55, -1.19, -1.69 และ -.95 ตามลำ�ดับ โดยตัวแปรทั้งหมด

อยู่ในช่วง -1.96 ถึง 1.96 ดังนั้น จึงถือว่าข้อมูลมีการแจกแจง

แบบโค้งปกติ (Munro, 2005).

ผลการวิจัย
	 ผลการศึกษา ประกอบด้วย 4 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนท่ี 1 ลักษณะข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มชายรักชาย

ในเขตกรุงเทพมหานคร

	 กลุ่มตัวอย่างจำ�นวน 179 ราย มีอายุเฉลี่ย 29 ปี มี

บทบาทในการมีเพศสัมพันธ์ คือ เป็นท้ังฝ่ายรุกและฝ่ายรับ 

ร้อยละ 38 ส่วนใหญ่อาศัยอยู่ในเขตสาธร ร้อยละ 24 รองลง

มาคือเขตราชเทวี ร้อยละ 23 การศึกษาส่วนใหญ่อยู่ในระดับ

ปรญิญาตรหีรอืเทยีบเทา่ รอ้ยละ 27.9 สว่นใหญเ่ปน็พนกังาน

บริษัทเอกชน ร้อยละ 29.6 รองลงมาคือธุรกิจส่วนตัว ร้อยละ 

25.7 รายได้ต่อเดือนส่วนใหญ่อยู่ระหว่าง 10,000-30,000 บาท 

ร้อยละ 41.9 

	 กลุ่มตัวอย่างมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกอายุเฉลี่ย 18 ปี 

โดยอายุตํ่าสุด คือ 15 ปี ร้อยละ 8.9 ประเภทคู่นอนที่มีเพศ

สัมพันธ์ครั้งแรก คือ คนรัก/แฟน ร้อยละ 38.5 และประเภท

คู่นอนในรอบปีที่ผ่านมา คือ คนรัก/แฟนเช่นกัน ร้อยละ 30.7 

ในรอบปีที่ผ่านมาพบว่า ส่วนใหญ่มีจำ�นวนคู่นอนเฉลี่ย 5 คน 

ร้อยละ 22.3 มีจำ�นวนคู่นอนมากที่สุด คือ 18 คน ร้อยละ 0.6 

และมีจำ�นวนคู่นอนมากกว่า 2 คนขึ้นไป ร้อยละ 100

	 สว่นใหญม่กีารใชถ้งุยางอนามยัเมือ่มเีพศสมัพนัธค์รัง้

แรกร้อยละ 51.4 และการใช้ถุงยางอนามัยทุกครั้งในรอบปีที่

ผ่านมาเพียงร้อยละ 36.3 และใช้เกือบทุกครั้งร้อยละ 36.3 

เช่นกัน กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ดื่มแอลกอฮอล์ก่อนมีเพศ

สัมพันธ์เป็นบางครั้งร้อยละ 38 และส่วนใหญ่ใช้สารเสพติด

ก่อนมีเพศสัมพันธ์เป็นบางคร้ัง ร้อยละ 31.3 และใช้สารเสพติด

ทุกครั้งร้อยละ 1.7

	 ส่วนท่ี 2 การวิเคราะห์ข้อมูลคะแนนเฉล่ียของ

ตัวแปรท่ีศึกษา

	 กลุ่มตัวอย่างชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานครมี

คา่เฉลีย่คะแนนความรูเ้รือ่งโรคเอดสแ์ละการใชถ้งุยางอนามยั

ระดับสูง (  = 21.02, SD = 2.45) ค่าเฉลี่ยคะแนนด้านความ

สะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัยระดับมาก (  = 4.04, SD 

= .42) คา่เฉลีย่คะแนนดา้นอทิธพิลจากคูน่อนตอ่การใชถ้งุยาง

อนามัยระดับมาก (  = 3.74, SD = .51) ค่าเฉลี่ยคะแนนด้าน

ทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัยระดับปานกลาง (  = 3.29, 

SD = .57) ค่าเฉลี่ยคะแนนด้านการรับรู้ความสามารถตนเอง

ต่อการใช้ถุงยางอนามัยระดับมาก (  = 4.00, SD = .50) และ

ด้านพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย (ครั้งล่าสุด) ระดับมาก             

(  = 3.74, SD = .29) แสดงดังตารางที่ 1
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	 ส่วนท่ี 3 การวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์

เพียร์สัน (Pearson’s product moment correlation 

coefficient) พบวา่ ระดบัการศกึษา ความรูเ้รือ่งโรคเอดสแ์ละ

การใช้ถุงยางอนามัย ความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัย 

และอิทธิพลจากคู่นอนมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรม

การใช้ถุงยางอนามัยอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ .05 

อย่างไรก็ตาม ปัจจัยด้านอายุ ทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัย

และการรับรู้ความสามารถของตนเองในการใช้ถุงยางอนามัย

ไมม่คีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการใชถุ้งยางอนามยัอยา่งมนียั

สำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 แสดงดังตารางที่ 2

	 ส่วนท่ี 4 ผลการวิเคราะห์สถิติถดถอยพหุคูณแบบ

ข้ันตอน (Stepwise multiple regression analysis) พบว่า 

ตัวแปรท่ีสามารถอธิบายความแปรปรวนของคะแนนพฤติกรรม 

การใช้ถุงยางอนามัยของกลุ่มชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานคร 

ได้อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 มีทั้งหมดเพียง 2 

ตัวแปร ได้แก่ ความรู้เรื่องโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย 

(β = .16, p < .05) และความสะดวกในการเข้าถึงถุงยาง

อนามัย (β = .18, p < .05) โดยตัวแปรทั้งสองตัวสามารถร่วม

อธบิายความแปรปรวนของพฤตกิรรมการใชถ้งุยางอนามยัของ

กลุ่มชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานคร ได้ร้อยละ 6.3 (R2 = 

.063) แสดงดังตารางที่ 3

ตารางท่ี 1  แสดงค่าคะแนนเฉล่ียและค่าความเบ่ียงเบนมาตรฐานของตัวแปรต่างๆท่ีศึกษา (n = 179)

	 				  
	 ตัวแปร	 Possible 	  Actual	

 	 SD 
	

ระดับ		  range	 range 

1. 	ความรู้เร่ืองโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย	 1 - 25	 15 - 25	 21.02	 2.45	 สูง

2. 	ความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัย	 1 - 5	 3.00 - 4.89	 4.04	 .42	 มาก

3. 	อิทธิพลจากคู่นอนต่อการใช้ถุงยางอนามัย	 1 - 5	 2.40 - 4.80	 3.74	 .51	 มาก

4.		 ทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัย	 1 - 5	 2.18 - 4.59	 3.29	 .57	 ปานกลาง

5. 	การรับรู้ความสามารถของตนเอง

  	 ในการใช้ถุงยางอนามัย	 1 - 5	 2.88 – 5.00	 4.00	 .50	 มาก

6. 	พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย (คร้ังล่าสุด)   	 1 - 5	 3.11 - 4.44	 3.74	 .29	 มาก
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ตารางท่ี 2  การวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์เพียร์สันของตัวแปรต่างๆท่ีใช้ศึกษา (n = 179)

   ปัจจัย		  r	 p-value

1. 	 อายุ		  .062	 .413

2. 	 ระดับการศึกษา	 .161	 .031*

3. 	 ความรู้เร่ืองโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย	 .175	 .019*

4.	 ความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัย	 .191	 .011*

5. 	 อิทธิพลจากคู่นอน	 .158	 .034*

6. 	 ทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัย	 -.080	 .287

7. 	 การรับรู้ความสามารถของตนเองในการใช้ถุงยางอนามัย	 .110	 .143

* p < .05

	

ตารางท่ี 3 	การวิเคราะห์สถิติถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอนของตัวแปรทำ�นายพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยของกลุ่มชายรักชาย

	 ในเขตกรุงเทพมหานคร (n = 179)

ตัวแปร		  B	 S.E.	 ß	 T	 p-value

1. ความรู้เร่ืองโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย	 .352	 .158	 .163	 2.227	 .027*

2. ความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัย	 .250	 .102	 .180	 2.462	 .015*

R = .250, R2 = .063, AdjR
2 = .052, * p < .05

อภิปรายผลการวิจัย
	 ผลการวจิยั พบวา่ ตวัแปรดา้นระดบัการศกึษา ความ

รู้เรื่องโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย ความสะดวกในการ

เข้าถึงถุงยางอนามัย และอิทธิพลจากคู่นอนมีความสัมพันธ์

ทางบวกกับพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยอย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถิติที่ระดับ p < .05 (r = .161, r = .175, r = .191,                

r = .158) สว่นตวัแปรดา้นอาย ุทศันคตติอ่การใชถ้งุยางอนามยั 

และการรับรู้ความสามารถของตนเองในการใช้ถุงยางอนามัย

ไม่มีความสัมพันธ์ทางสถิติกับพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย

ท่ีระดับ p > .05 (r = .062, r = -.080, r = .110) นอกจากน้ี

ผลการวิจัยยังพบว่า ตัวแปรท่ีสามารถทำ�นายพฤติกรรม การใช้

ถุงยางอนามัยของกลุ่มชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานคร 

ได้อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 (p < .05) มีทั้งหมด 

2 ตวัแปร ไดแ้ก ่ความรูเ้รือ่งโรคเอดสแ์ละการใชถ้งุยางอนามยั 

(β = .16, p < .05) และความสะดวกในการเข้าถึงถุงยาง

อนามัย (β = .18, p < .05) โดยตัวแปรทั้งสองตัวสามารถร่วม

อธบิายความแปรปรวนของพฤตกิรรมการใชถ้งุยางอนามยัของ

กลุ่มชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานคร ได้ร้อยละ 6.3 

	 โดยตัวแปรความรู้เรื่องโรคเอดส์และการใช้ถุงยาง

อนามัยเป็นปัจจัยที่มีความสำ�คัญต่อพฤติกรรมการใช้ถุงยาง

อนามยัของกลุม่ชายรกัชายในเขตกรงุเทพมหานคร จะเหน็ได้

จากค่าคะแนนเฉล่ียโดยรวมของกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับสูง            

(  = 21.02, SD = 2.45) เน่ืองจากบุคคลที่มีการรับทราบ

ขอ้มลูหรอืความรูเ้กีย่วกบัโรคเอดส ์รวมถงึวธิแีละขัน้ตอนการ

ใช้ถุงยางอนามัยท่ีถูกต้อง จะเป็นปัจจัยนำ�ท่ีทำ�ให้เกิดการเรียนรู้ 

โดยเน้นการจดจำ�และจะเกิดการรับรู้ถึงอันตรายและความรุนแรง 

ของโรคที่จะตามมาภายหลังการติดเช้ือจะส่งผลให้บุคคลเกิด

พฤติกรรมการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์ได้โดยการใช้
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ถุงยางอนามัยเมื่อมีเพศสัมพันธ์ (Fisher, & Fisher, 1992) 

ซึง่สอดคลอ้งกบัหลายการศกึษา เชน่ การศกึษาของ Jarama, 

Kennamer, Poppen, Hendricks, & Bradford (2005) ที่

ศกึษาในกลุม่ตวัอยา่งชายรกัชายชาวลาตนิพบวา่ ความรูเ้รือ่ง

โรคเอดส์และการป้องกันตนเองจากโรคเอดส์มีความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ 

และเชน่เดยีวกบัผลการศกึษาของ Jommaroeng (2007) พบ

วา่การเปดิรบัขอ้มลูขา่วสารเกี่ยวกับโรคเอดส์ของกลุม่ชายรัก

ชายในเขตกรุงเทพมหานครมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

มีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย เช่น การใช้ถุงยางอนามัยทุกครั้งที่มี

เพศสัมพันธ์อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 แต่อย่างไร

ก็ตาม เมื่อพิจารณาข้อคำ�ถามจากงานวิจัยน้ีท่ีมีกลุ่มตัวอย่าง

ที่ตอบผิดมากที่สุด นั่นคือ เม่ือได้รับเชื้อ HIV-AIDs เข้าสู่

ร่างกายแล้วจะแสดงอาการของโรคทันทีร้อยละ 24 และ                

รองลงมา คือ โรคเอดส์สามารถติดต่อได้โดยการสัมผัสถูกเนื้อ

ตอ้งตวัหรอืโอบกอดกบัผูต้ดิเชือ้เอดสร์อ้ยละ 20.7 ซึง่แสดงให้

เห็นว่าถึงแม้คะแนนเฉลี่ยโดยรวมด้านความรู้เรื่องเอดส์                  

และการใช้ถุงยางอนามัยจะอยู่ในระดับสูง แต่พบว่ายังมีบาง

ประเด็นที่กลุ่มชายรักชายยังต้องการการส่งเสริมความรู้                   

นัน่คอืการแสดงอาการของโรคเอดสห์ลงัสมัผสัและการตดิตอ่

ของเชื้อเอชไอวี/เอดส์

	 ส่วนตัวแปรด้านความสะดวกในการเข้าถึงถุงยาง

อนามยัเปน็ปจัจยัทีม่คีวามสำ�คญัเชน่กนั โดยพบวา่ คา่คะแนน

เฉลี่ยโดยรวมอยู่ในระดับมาก (  = 4.04, SD = .42) หาก

บุคคลมีความสามารถในการจัดซื้อจัดหาถุงยางอนามัยได้ง่าย 

จะส่งผลให้บุคคลเกิดพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยได้ ซึ่ง

ความสะดวกในการเขา้ถงึถงุยางอนามยัถอืเปน็แรงจงูใจอยา่ง

หนึง่ในการมเีพศสมัพนัธท์ีป่ลอดภยั (Fisher & Fisher, 1992) 

สอดคลอ้งกบัหลายการศกึษา เชน่ การศกึษาพฤตกิรรมการใช้

ถุงยางอนามัยเพื่อป้องกันโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ พบว่า 

ความสะดวกในการเข้าถึงถุงยางอนามัยมีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่

ระดับ .05 (Pawaree, 2014) และยังสอดคล้องกับงานวิจัย

ของ เลาว์ และคณะ (Lau, et al., 2013) ที่รายงานว่า 

ความยากลำ�บากในการเข้าถึงถุงยางอนามัยเป็นเหตุผล                       

ที่สำ�คัญที่สุดที่ทำ�ให้กลุ่มตัวอย่างไม่ใช้ถุงยางอนามัยอย่าง                             

สมํ่าเสมอ

	 อย่างไรก็ตาม การศึกษานี้พบว่า ตัวแปรระดับการ

ศึกษาและอิทธิพลจากคู่นอนมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่

ระดบั .05 แตไ่มส่ามารถทำ�นายพฤตกิรรมการใชถ้งุยางอนามยั

ของกลุ่มชายรักชายในเขตกรุงเทพมหานครได้ เพราะถึงแม้

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่จะมีการศึกษาอยู่ในระดับปริญญาตรี

หรือเทียบเท่า (ร้อยละ 27.9) และมีค่าคะแนนเฉล่ียของ

อิทธิพลจากคู่นอนอยู่ในระดับมาก (  = 3.74, SD = .51) แต่

หากกลุม่ตวัอยา่งยงัขาดความรูบ้างประเดน็เกีย่วกบัโรคเอดส ์

อาการและอาการแสดง การติดต่อและการแพร่กระจายเชื้อ 

ซึง่เหน็ไดจ้ากผลคะแนนรายขอ้ขา้งตน้กอ็าจมผีลตอ่พฤตกิรรม

การใช้ถุงยางอนามัยได้ (Singhor, Chamroonsawasdi, 

Charupoonphol, & Kittipichai, 2014) นอกจากนี้ตัวแปร

ด้านอายุ ทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัยและการรับรู้ความ

สามารถของตนเองในการใชถ้งุยางอนามยัทีไ่มม่คีวามสมัพนัธ์

กับพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย และเมื่อนำ�มาคำ�นวณโดย

ใช้วิธีวิเคราะห์สถิติถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน จึงไม่สามารถ

ทำ�นายพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยของกลุ่มชายรักชายใน

เขตกรุงเทพมหานครได้ตามแนวคิดของ Fisher และ Fisher 

(1992) ซ่ึงปัจจัยดังกล่าวไม่เป็นไปตามสมมติฐานของการวิจัย 

และยังมีความขัดแย้งกับหลายการศึกษา เช่น งานวิจัยของ 

Pawaree (2014) ที่พบว่า อายุมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

การใชถ้งุยางอนามยัอยา่งมนียัสำ�คญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 และ

ปัจจัยด้านทัศนคติต่อการใช้ถุงยางอนามัยมีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยและยังสามารถ ทำ�นายพฤติกรรม

การใช้ถุงยางอนามัยอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (β = .14) 

(Janepanish, 2015) และการรับรู้ความสามารถของตนเองใน

การใช้ถุงยางอนามัยก็มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้ถุง

ยางอนามยัและสามารถทำ�นายพฤตกิรรมการใชถ้งุยางอนามยั

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (β = .32) (Wayuhuerd, 2010) 

ทั้งนี้ การนำ�แนวคิดของ Fisher & Fisher (1992) มาใช้เป็น

กรอบการวิจัยร่วมกับตัวแปรต่างๆ ที่ได้จากการทบทวน

วรรณกรรมน้ัน ผลการวิจัยพบว่ามีเพียงบางตัวแปรที่มีความ

สัมพันธ์ทางบวกและสามารถทำ�นายพฤติกรรมการใช้ถุงยาง

อนามัยได้เพียงร้อยละ 6.3 เท่านั้น ซึ่งอาจแสดงให้เห็นว่า

หากต้องการศึกษาพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัยของกลุ่ม

ชายรักชาย อาจจะต้องพิจารณากรอบแนวคิดอื่นๆ ร่วมด้วย 
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เช่น ทฤษฎีการกระทำ�ด้วยเหตุผล ทฤษฎีการวางแผน

พฤติกรรม ทฤษฎีแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ และทฤษฎี

การเรียนรู้ทางปัญญาเชิงสังคม เป็นต้น ซ่ึงองค์ประกอบของ

ทฤษฎีอาจสอดคล้องกับบริบทและมีความเหมาะสมกับพฤติกรรม 

การใชถ้งุยางอนามยัของกลุม่ชายรกัชายไดม้ากกวา่ รว่มไปถงึ

การทบทวนเกี่ยวกับตัวแปรอื่นๆ เช่น รายได้ การสื่อสารและ

ความสะดวกใจในการสื่อสารเรื่องเพศ อิทธิพลจากเพื่อน            

สนิท เป็นต้น 

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใช้
	 หน่วยงานที่มีส่วนในการจัดการด้านเอดส์ สามารถ

นำ�ข้อมูลไปสร้างแผนกลยุทธ์ต่างๆ เพื่อสนับสนุนการมีเพศ

สัมพันธ์ที่ปลอดภัยของกลุ่มชายรักชาย มีการจัดกิจกรรม              

ส่งเสริมความรู้เรื่องโรคเอดส์และการใช้ถุงยางอนามัย โดย

เฉพาะประเด็นเรื่องการแสดงอาการของโรคเอดส์หลังสัมผัส

และการติดต่อของเชื้อเอชไอวี/เอดส์ ร่วมถึงการรณรงค์แจก

ถงุยางอนามยัฟรแีละเปน็เชงิรกุ เชน่ การแจกใหถ้งึมอืผูร้บัเพือ่

ลดความเขนิอาย ทำ�ใหผู้ร้บัรูส้กึวา่เปน็เรือ่งปกต ิและเปน็การ

เตรยีมพร้อมในเร่ืองของการมอีปุกรณป์อ้งกนั และจดักจิกรรม

ที่เน้นให้เกิดความมั่นใจและเพิ่มสมรรถนะแห่งตนในการ

ตัดสินใจใช้ถุงยางอนามัยอย่างถูกต้องทุกครั้งท่ีจะมีเพศ

สัมพันธ์ ตั้งแต่การเตรียมถุงยางอนามัยให้พร้อมใช้ การใช้ถุง

ยางอนามัยที่ถูกวิธี รวมไปถึงการต่อรองหรือปฏิเสธต่อคู่นอน

ที่จะต้องมีเพศสัมพันธ์โดยปราศจากถุงยางอนามัย และจาก

การเกบ็ขอ้มลูวจิยัครัง้นี ้พบวา่ กลุม่ชายรกัชายทีม่าใชบ้รกิาร

ตรวจสุขภาพเป็นกลุ่มที่ค่อนข้างเข้าถึงได้ง่าย และมักจะให้

ความร่วมมือกับทีมเจ้าหน้าที่เป็นอย่างดี ดังนั้น การส่งเสริม

ความรูห้รอืการจดักจิกรรมตา่งๆ ดา้นการปอ้งกนัโรคเอดสค์วร

เริ่มต้นที่ศูนย์ตรวจสุขภาพเฉพาะกลุ่ม เพราะเป็นสถานที่ที่

กลุ่มชายรักชายมีความไว้วางใจมากกว่าสถานที่อื่นๆ

ข้อเสนอแนะในการวิจัยในอนาคต
	 ควรมีการศึกษาเกี่ยวกับปัจจัย เหตุผล ความเชื่อ 

บรรทดัฐานของคูน่อนทีม่อีทิธพิลตอ่ความเชือ่ในการใชห้รอืไม่

ใช้ถุงยางอนามัยเมื่อมีเพศสัมพันธ์ และปัจจัยที่ส่งผลต่อการ

เกดิสมรรถนะแหง่ตนในการใชถ้งุยางอนามยัเมือ่มเีพศสัมพนัธ์

ของกลุ่มชายรักชาย
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