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บทคัดย่อ
	 จากการระบาดของโรคติดเชื้ออุบัติใหม่ และโรคติดเชื้ออุบัติซ�้ำ  ส่งผลต่อสุขภาพของผู้ที่ได้รับเชื้อ 

สร้างผลกระทบทัง้ด้านเศรษฐกจิ และสงัคม การทีป่ระชาชนมคีวามรู้ความเข้าใจเกีย่วกบัโรคตดิเชือ้และการ

ป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค ช่วยลดความเสี่ยงในการได้รับเชื้อ โรงเรียนเป็นหนึ่งในแหล่งที่มีความเสี่ยง

หากมกีารระบาดของโรคตดิเชือ้ การวจิยันี ้ศกึษาความรูเ้กีย่วกบัโรคตดิเช้ือและการป้องกันการแพร่กระจาย

เชื้อโรค ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาปีที่ 4 - 6 เป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจโดยเก็บรวบรวมข้อมูลจากนักเรียน
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ระดับมัธยมศึกษาปีที่ 4 - 6 จ�ำนวน 586 คน ระหว่างเดือน ตุลาคม ถึง พฤศจิกายน 2565 เครื่องมือ 

ทีใ่ช้เกบ็รวบรวมข้อมลูได้แก่ แบบทดสอบความรูเ้กีย่วกบัโรคตดิเชือ้และการป้องกันการแพร่กระจายเชือ้โรค 

เป็นแบบสอบถาม ซึ่งมีค่า Cronbach’s alphas เท่ากับ 0.87 และ 0.87 ตามล�ำดับ วิเคราะห์ข้อมูล 

โดยใช้สถติิ พรรณนาและสถติวิเิคราะห์ถดถอยพหคูุณ (Multiple Regression Analysis) ผู้ตอบแบบสอบถาม

ทั้งหมด 586 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 71.3 ศึกษาอยู่ระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 ร้อยละ 51.9 

ศึกษาในแผนการเรียนวิทย์ - คณิต ร้อยละ 82.9 ส่วนใหญ่ผู้ปกครองของผู้ตอบแบบสอบถามเป็นเจ้า 

ของธุรกิจร้อยละ 26.8 กลุ่มรายได้ใหญ่สุดคือระดับรายได้ต่อเดือนที่ 20,001 - 40,000 บาท ร้อยละ 27.0 

ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ได้รับความรู้เก่ียวกับสุขอนามัยและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค 

จากสื่อสังคมออนไลน์ร้อยละ 59.7 ผู ้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจ�ำตัวร้อยละ 88.1  

ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีคะแนนความรู้เก่ียวกับโรคติดเชื้อและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค

อยู่ระดับดี (M=13.58, SD=1.54) ค�ำถามที่ตอบถูกมากสุดเป็นค�ำถามเกี่ยวกับการป้องกันการแพร่กระจาย

เชือ้โรคส่วนค�ำถามทีต่อบถกูน้อยสดุเป็นค�ำถามเกีย่วกบัการแพร่กระจายเช้ือโรค (Mode of Transmission) 

ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่มคีะแนนพฤตกิรรมการป้องกันการแพร่กระจายเชือ้โรคอยูร่ะดบัด ี(M=69.72, 

SD=10.87) ปัจจัยที่มีอ�ำนาจท�ำนายพฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคพบว่า รายได้ต่อเดือน

ของครอบครัวเป็นปัจจัยที่มีอ�ำนาจท�ำนายพฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (Beta 0.102, p<0.05)

ค�ำส�ำคัญ: โรคติดเชื้อ, ความรู้ความเข้าใจ, การป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค

Abstract
	 The outbreak of emerging infectious diseases such as COVID-19 and re - emerging 

infectious diseases such as smallpox, tuberculosis, and influenza, has affected the health 

of those who have been impacted. Moreover, this has caused impacts on economic and 

social aspects. School is one of the most vulnerable places where infectious disease outbreaks  

can occur. Objectives: To assess the level of knowledge on infectious diseases and  

prevention of disease transmission among students in grade 10 - 12. Study Methods:  

This study was survey research which studied 586 grade 10 - 12 students during October 

- November 2022. An online survey created on Google Form was used to collect data, 

Cronbach’s alpha of this tool equal to 0.87 and 0.87 subsequently. Descriptive statistics 

and Multiple Regression Analysis were used to analyze the data collected. Results: A total  

of 586 students participated in this study. Majority were female (71.3%), 51.9% of participants  

studied in grade 11 and 82.9% enrolled in the Science - Math program. The biggest group 

of participants’ parents worked as business owner (26.8%). Participants’ household monthly  
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earnings were from 20,001 - 40,000 baht (27.0%). Most participants learned about infectious 

disease and transmission prevention from online sources such as from social media (59.7%). 

Most participants had no underlying medical conditions (88.1%). Concerning Knowledge 

and understanding about infectious disease and pathogen spreading prevention, participants 

showed a good level of knowledge (M=13.58, SD=1.54) however least corrected answered 

questions were about mode of transmission related questions. Regarding behavior toward 

pathogen spreading prevention, participants revealed a good level of behavior (M=69.72, 

SD=10.87). In addition, the coefficient of regression (Beta), the results showed that monthly  

household income was the significant influencing factor (Beta 0.102, p<0.05). 

Keywords: Infectious disease, knowledge and understanding, prevention of pathogen spread

ความเป็นมาและความส�ำคัญ 
ของปัญหา
	 จากการระบาดของโรคติดเชื้ออุบัติใหม่ 

(Emerging infectious diseases) เช่น ไข้หวดัสเปน 

อหิวาตกโรค ไข้หวัดใหญ่(1,2) และโรคอบุตัใิหม่ทีก่�ำลงั

เผชิญอยู่ COVID-19 โรคติดเชื้ออุบัติใหม่เหล่านี้

ท�ำให้มีผู้ติดเชื้อ และมีผู้เสียชีวิตเป็นจ�ำนวนมาก(3) 

ส่งผลต่อสขุภาพของผู้ทีไ่ด้รบัเชือ้ และส่งผลกระทบ

อื่นๆ ทั้งด้านเศรษฐกิจ และสังคม(4-7)

	 โรคติดเชื้ออุบัติใหม่ หมายถึงโรคติดเชื้อ 

ชนิดใหม่ ๆ ที่มีรายงานผู้ป่วยเพ่ิมขึ้นในระยะ

ประมาณ 20 ปีที่ผ่านมา มีโรคติดเช้ืออุบัติใหม่

ปรากฏขึ้นมากมาย เช่น โรคไข้หวัดนก โรคซาร์ส  

โรคไข้สมองอักเสบนปิาห์ โรคอโีบลา เป็นต้น(8) แม้ว่า

การระบาดของโรคอบัุตใิหม่บางโรคได้ส้ินสุดลงแล้ว 

แต่ก็มีอีกหลายโรคที่ยังคงระบาดต่อเนื่อง มาจนถึง

ปัจจุบัน และยังรวมถึงโรคติดเชื้อท่ีเคยควบคุมได้

ด้วยยาปฏิชีวนะแต่เกิดการดื้อยา โรคติดเชื้อที่เคย

แพร่ระบาดในอดีต และสงบไปแล้วเป็นเวลานาน

หลายปี แต่กลับมาระบาดขึ้นอีก หรือ โรคติดเชื้อ

อุบัติซ�้ำ  (Re - emerging infectious diseases) 

เช่น ฝีดาษวานร วัณโรค(9) ไข้เลือดออก มือเท้าปาก 

คอตีบ เป็นต้น(10) 

	 การป้องกันการแพร่กระจายเชื้อขึ้นอยู่กับ

วิธีการแพร่กระจายของเชื้อโรคนั้นๆ (mode of 

transmission) เช่น การป้องกันการติดเชื้อ COVID-19  

ท�ำได้โดยการใส่หน้ากากอนามัย เพื่อปิดช่อง

ทางการรบัเชือ้โรคเข้าสู ่(Portal of entry) หรอืออก

จากร่างกาย (Portal of exit) การล้างมืออย่าง 

สะอาดบ่อย ๆ เพื่อลดการปนเปื้อนเช้ือโรคท่ีมือ  

หรือการรับวัคซีนเพื่อกระตุ้นภูมิคุ้มกัน การมีความรู ้

ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคติดเชื้อและการป้องกัน 

การแพร่กระจายเชือ้โรค ช่วยให้มพีฤตกิรรมป้องกนั

การแพร่กระจายเชื้อโรค และลดความเสี่ยงจาก 

การได้รับเชื้อทั้งโรคอุบัติใหม่ และโรคอุบัติซ�้ำ 

โรงเรยีนเป็นหนึง่ในพืน้ทีเ่สีย่งการเกิดเป็นคลสัเตอร์

การระบาด(11 - 13) เนือ่งจากสภาพแวดล้อมในห้องเรยีน 

ส่วนใหญ่ นักเรียนนั่งเรียนกันอย่างหนาแน่น แออัด 

อีกทั้งปัจจัยด้านพฤติกรรมสุขอนามัยที่แตกต่างกัน
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ของตวันกัเรียนเอง ซึง่ปัจจยัส�ำคญัของพฤตกิรรมสขุ

อนามัยที่ดีคือการมีความรู ้ความเข้าใจที่ถูกต้อง 

เกีย่วกับโรคตดิเชือ้และการป้องกนัการแพร่กระจาย

เชือ้โรค จากการศกึษาเกีย่วกบัความรู้ ทัศนคติ และ

พฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโรค

ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายของ

โรงเรยีนแห่งหนึง่ในจงัหวดันครปฐม(14) และในพ้ืนที่

กรุงเทพมหานคร(15 - 16) พบว่า นักเรียนส่วนใหญ่ 

มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการป้องกัน

การแพร่กระจ่ายของเชื้อโรค อยู่ระดับกลาง และ

ระดบัต�ำ่ หากมกีารระบาดขึน้อกีครัง้อาจมีการแพร่

กระจายเชื้อได้ง่าย โดยเฉพาะอย่างยิ่งหากขาด 

ความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับเรื่องโรคติดเชื้อ และ 

การป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค

	 การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมิน

ความรู้และความเข้าใจเกี่ยวกับโรคติดเชื้อ และการ

ป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค และพฤติกรรม

ป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรคของนักเรียนระดับ

มธัยมศกึษาตอนปลาย เพ่ือให้ทราบระดบัของความ

รูแ้ละความเข้าใจเกีย่วกบัโรคตดิเชือ้ และการป้องกนั

การแพร่กระจายเชือ้โรค และพฤติกรรมป้องกนัการ

แพร่กระจายเชื้อโรคของนักเรียนระดับมัธยมศึกษา

ตอนปลาย ในการที่จะน�ำไปส่งเสริมและพัฒนาการ

ให้ความรู้ความเข้าใจตลอดจนการป้องกันการติด

เชือ้และแพร่กระจายเชือ้ของนกัเรยีนให้ถกูตอ้งตรง

ตามระดับขนาดของปัญหา อีกทั้งเป็นการป้องกัน

การเกิดขึ้นในระยะยาวได้เนื่องจากเป็นวัยที่จะเป็น

ผู้ใหญ่ที่เติบโตและพัฒนาต่อไปได้อีกนาน

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพื่อประเมินความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อ 

และการป้องกัน

	 2.	 เพื่อประเมินระดับพฤติกรรมป้องกัน

การแพร่กระจายเชื้อโรค

	 3.	 เพื่อศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อพฤติกรรม

การป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค

วิธีการศึกษา
	 การศึกษาครั้ งนี้ เป ็นวิ จั ย เชิ งส� ำรวจ  

เก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป

และความรู ้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อและการป้องกัน  

ด้วยสถิติเชิงพรรณนา ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และ 

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การวิเคราะห์ปัจจัยที่ส่งผล

ต่อพฤติกรรมป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคด้วย

สถิติเชิงอนุมาน ได้แก่ สถิติวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ 

(Multiple Regression Analysis) 

ประชากร
	 ประชากรท่ีใช ้ในการศึกษาครั้งนี้ เป ็น

นักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 4 - 6 ที่เข้าถึง

อินเตอร์เน็ตได้ เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูลเป็น

แบบสอบถามที่ผู ้วิจัยได้ พัฒนาเป็นแบบฟอร์ม

ออนไลน์ Google Form และส่งให้กบันกัเรยีนระดบั

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 - 6 ผ่านช่องทางออนไลน์ เช่น 

กลุม่สงัคมออนไลน์ จดหมายอเิลก็ทรอนกิส์ (e-mail) 

และกลุ่มไลน์ชั้นเรียนของโรงเรียน 
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เคร่ืองมือ และการเก็บข้อมูล
	 เครื่องมือท่ีใช ้ ในการเก็บข ้อมูล เป ็น

แบบสอบถามออนไลน์ ซึ่งทีมผู้วิจัยได้พัฒนาขึ้น 

ตามหลักการพัฒนาเครื่องมือเก็บข้อมูลวิจัย โดยได้

ท�ำการศกึษาเกีย่วกบัโรคตดิเชือ้ ประเภทของเช้ือโรค 

โรคอุบัติใหม่และโรคอุบัติซ�้ำในปัจจุบัน การแพร่

กระจายของเชื้อโรค พฤติกรรมสุขอนามัย และ 

ได้ท�ำการศึกษาจากงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง และพัฒนา

เป็นแบบสอบถามซึ่งประกอบไปด้วย 3 ส่วนดังนี้

	 ส่วนท่ี 1 เป็นการถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วน

บุคคล เช่น เพศ ระดับชั้น แผนการศึกษา อาชีพ 

ผู้ปกครอง รายได้ครอบครัวต่อเดือน โรคประจ�ำตัว 

	 ส่วนท่ี 2 เป็นค�ำถามวัดความรู้เกี่ยวกับ 

โรคติดเชื้อและการป้องกัน ซึ่งครอบคลุมหัวข้อ 

ความรู ้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อ ประเภทของเชื้อโรค  

โรคอุบัติใหม่และโรคอุบัติซ�้ำในปัจจุบัน การแพร่

กระจายของเชื้อโรค การป้องกันการแพร่กระจาย

ของเชือ้โรค พฤตกิรรมการป้องกนัการกระแพร่กระจาย 

เชื้อโรคที่ถูกต้อง มีทั้งหมด 16 ค�ำถาม ลักษณะ

ค�ำถามเป็นแบบตัวเลือกหลายข้อ มีตัวเลือกท่ีถูก

ต้องเพยีง 1 ข้อ หากตอบถกูจะน�ำคะแนนมารวมกัน 

เกณฑ์การประเมินความรู้ระดับดี คือ ได้คะแนน 

ร้อยละ 80 ขึ้นไป ระดับกลางคือร้อยละ 60 - 79 

และระดับต�่ำ ได้คะแนนต�่ำกว่าร้อยละ 60

	 ส่วนท่ี 3 เป็นค�ำถามวัดระดับพฤติกรรม

เก่ียวกับการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค  

มีทั้งหมด 17 ค�ำถาม ครอบคลุมพฤติกรรมสุข

อนามัย การป้องการการแพร่กระจายเชื้อโรคทาง

อากาศ ละอองฝอย และการสัมผัส การเว้นระยะ

ห่าง การฉีดวัคซีน ลักษณะค�ำถามเป็นแบบการให้

คะแนนพฤติกรรมที่ปฏิบัติเป็นประจ�ำ โดยตัวเลือก 

1 - 5 ซึ่ง 5 หมายถึงปฏิบัติตามเสมอ (ร้อยละ 80 

- 100) 4 หมายถึง ปฏิบัติตามส่วนใหญ่ (ร้อยละ 60 

- 79) 3 หมายถึง ปฏิบัติบ้าง (ร้อยละ 40 - 59)  

2 หมายถึง ปฏิบัติเป็นบางครั้ง (ร้อยละ 10 - 39) 

และ 1 หมายถึง ไม่ปฏิบัติ (ต�่ำกว่าร้อยละ 10)  

โดยน�ำคะแนนที่ได้ในแต่ละข้อมารวมกัน พิสัยของ

คะแนนอยู่ที่ 17 - 85 เกณฑ์การประเมินคะแนน

พฤติกรรมมีดั งนี้  คะแนนพฤติกรรมระดับดี  

คือได้คะแนนมากกว่าร้อยละ 80 ระดับกลางคือ  

ได้คะแนนร้อยละ 60 - 79 และ ระดับต�่ำ ได้คะแนน

น้อยกว่าร้อยละ 60

	 เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บข้อมูลในศึกษา 

ครั้งนี้ ได้รับการตรวจสอบโดยผู้เช่ียวชาญ 3 ท่าน 

และได้ท�ำการทดสอบความยากง่ายของแบบสอบถาม 

กับกลุ่มนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 - 6  

ก่อนในไปเริ่มเก็บข้อมูลจริง ซึ่งมีค่า Cronbach’s 

alphas เท่ากับ 0.87 และ 0.87 ตามลําดับ

ข้อพิจารณาด้านจริยธรรม
	 ในการศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยได้ให้ข้อมูลอย่าง

ครบถ้วนเกีย่วกบัวตัถปุระสงค์การวจิยั การน�ำข้อมลู

ที่เก็บมาไปใช้ในการศึกษาวิจัยเท่านั้น โดยการเก็บ

ข้อมลูครัง้นีเ้ป็นการเกบ็ข้อมลูแบบนรินาม บนแบบ

ฟอร์มแบบสอบถาม เมื่ออาสาสมัครอ่านจนเข้าใจ

เป็นอย่างดี และตัดสินใจอย่างอิสระในการให้ความ

ยินยอมเข้าร่วมในการวิจัยโดยกดปุ่ม “เต็มใจเข้า

ร่วมการวิจัย” เพื่อตอบค�ำถามในแบบสอบถาม

ออนไลน์ 
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ผลการศึกษา
	 มีผู้เข้าร่วมการศึกษาครั้งนี้ทั้งหมดจ�ำนวน 

586 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 71.3 และ

เพศชายร้อยละ 28.7 ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่

ก�ำลงัศกึษาอยูใ่นระดบัชัน้มัธยมศกึษาปีท่ี 5 ร้อยละ 

51.9 ระดับมัธยมศึกษาปีที่ 4 ร้อยละ 26.3 และ 

ระดับมัธยมศึกษาปีที่ 6 ร้อยละ 21.8 ทางด้าน

แผนการเรียน ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เรียน

แผนวิทย์ - คณิต ร้อยละ 82.9 รองลงมาเป็น

แผนการเรียนสังคม / ภาษา ร้อยละ 8.4 คณิต - 

อังกฤษ ร้อยละ 6.1 และ วิชาชีพ ร้อยละ 2.6  

ผูป้กครองของผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่ประกอบอาชพี  

เป็นเจ้าของธรุกิจ ร้อยละ 26.8 รองลงมาอาชีพ

รับจ ้างร ้อยละ 23.9 พนังงาน/ข ้าราชการ/

รฐัวสิาหกิจร้อยละ 19.8 อาชพีสายวทิยาศาสตร์การ

แพทย์ ร้อยละ 12.5 ประกอบอาชีพอื่น ๆ ร้อยละ 

10.6 และ อาชีพครูอาจารย์ ร้อยละ 6.5 ทางด้าน

รายได้ครอบครัวต่อเดือน กลุ่มรายได้ 20,001 - 

40,000 บาท ต่อเดอืนเป็นกลุม่ทีใ่หญ่สดุ ร้อยละ 27 

ตามด้วยกลุม่รายได้ต่อเดอืน <20,000 บาท ร้อยละ 

23.7 กลุ่ม 40,001 - 80,000 บาท ร้อยละ 19.6 

กลุ่มรายได้ 80,001 - 150,000 บาท ร้อยละ 15.7 

และกลุม่รายได้มากกว่า 150,000 บาท ร้อยละ 14.0 

ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ได้รับความรู้เกี่ยวกับ

สุขอนามัยและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค 

จากสื่อสังคมออนไลน์ ร้อยละ 59.7 ได้รับข่าวสาร

จากที่โรงเรียน ร้อยละ 22.2 ได้รับข่าวสารจาก 

ผู้ปกครอง ร้อยละ 10.4 จากประสบการณ์ตนเองที่

เคยเจ็บป่วย ร้อยละ 4.1 และ ได้รับข่าวสารจาก

เพ่ือน ร้อยละ 3.6 ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ 

ไม่มีโรคประจ�ำตัว ร้อยละ 88.1

	 ผู ้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีคะแนน

ความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อและการป้องกันอยู่ระดับ

ดี (M=13.58, SD=1.54) ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

(M=13.65, SD= 1.40) ได้คะแนนความรู้เกี่ยวกับ

โรคติ ด เชื้ อ และการป ้ อ งกั นสู ง ก ว ่ า ผู ้ ต อบ

แบบสอบถามเพศชาย (M=13.39, SD=1.82) 

นอกจากนีผู้้ท่ีตอบแบบสอบถามท่ีก�ำลังศึกษาอยูใ่น

ระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่  5 มีคะแนนความรู  ้

การป้องกนัการแพร่กระจายของเชือ้โรคสงูกว่านกัเรยีน 

ชั้นอื่น ๆ (M=13.67, SD=1.42) ส่วนแผนการเรียน

นั้น นักเรียนที่ศึกษาแผนการเรียนคณิต - อังกฤษมี

คะแนนความรูก้ารป้องการป้องกันการแพร่กระจาย

ของเชื้อโรคอยู ่ระดับดี (M=13.78, SD=1.51)  

ตามมาด้วยสายวิทย์ - คณิต (M=13.63, SD=1.51) 

และสายสังคมหรือภาษา (M=13.16, SD=1.61)  

แต่สายวิชาชีพนั้นมีคะแนนต�่ำกว ่าสายอื่น ๆ 

(M=12.80, SD=2.24) ในส่วนของอาชีพผู้ปกครอง 

คะแนนความรู้ อาชีพครูหรืออาจารย์มีคะแนนสูง

ที่สุด (M=13.89, SD=1.41) ซึ่งตามมาด้วย อาชีพ

พนักงาน/ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ (M=13.85, 

SD=1.62) อาชพีอืน่ ๆ  (M=13.68, SD=1.52) อาชพี

รับจ้าง (M=13.46, SD=1.33) และ อาชีพเจ้าของ

ธุรกิจ (M=13.38, SD=1.56) ในส่วนของรายได้

ครอบครัวต่อเดือน ครอบครัวที่มีรายได้ 40,001 - 

80,000 บาท มีคะแนนความรู้การป้องกันการแพร่

กระจายของเชือ้โรคสงูทีส่ดุที ่(M=13.69, SD=1.48) 

ตามด้วยกลุ่ม รายได้ครอบครัว 80,001 - 150,000 

บาท (M=13.68, SD=1.78) รายได้ครอบครัว 

>150,000 บาท (M=13.61, SD=1.35) รายได้

ครอบครัว 20,001 - 40,000 บาท (M=13.57, 

SD=1.68) และรายได้ครอบครัว <20,000 บาท 

(M=13.41, SD=1.35) ตามล�ำดบัในส่วนของช่องทาง 
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ได้รับความรู ้เกี่ยวกับสุขอนามัยและการป้องกัน 

การแพร่กระจายเชือ้โรค การได้รบัความรูจ้ากผูป้กครอง 

มีคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุด (M=13.79, SD=1.81) รอง

ลงมาจากสื่อสังคมออนไลน์ (M=13.70, SD=1.27) 

ประสบการณ์ที่เคยเจ็บป่วย (M=13.58, SD=1.59) 

ที่โรงเรียน (M=13.23, SD=1.84) ส่วนโรคประจ�ำ

ตัวน้ัน บุคคลที่ไม่มีโรคประจ�ำตัวมีคะแนนความรู้

การป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโรคสูงกว่า

บคุคลทีม่โีรคประจ�ำตวั (M=13.59, SD=1.57) และ

ผู้ที่มีโรคประจ�ำตัว (M=13.47, SD=1.25)

	 ผู ้ ตอบแบบสอบถามมีคะแนนเฉลี่ ย

พฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคอยู่

ระดบัดี (M=69.72, SD=10.87) ผู้ตอบแบบสอบถาม

เพศหญิง (M=69.84, SD=10.84) มีคะแนน

พฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคสูง

กว่าผู ้ตอบแบบสอบถามเพศชาย (M=69.41, 

SD=10.96) นอกจากนี้ผู้ตอบแบบสอบถามที่ก�ำลัง

ศึกษาอยู ่ในชั้นมัธยมศึกษาปีท่ี 4 (M=71.03, 

SD=11.20) มีคะแนนพฤติกรรมการป้องกัน 

การแพร่กระจายเชื้อโรคสูงกว่านักเรียนที่ก�ำลัง

ศึกษาในชั้นมัธยมศึกษาชั้นปีท่ี 5 (M=69.03, 

SD=10.10) และ ชัน้มัธยมศกึษาชัน้ปีที ่6 (M=69.78, 

SD=12.11) ในส่วนของแผนการเรียน นักเรียน

แผนการเรยีนคณติ - องักฤษ (M=71.45, SD=10.02) 

มีคะแนนพฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจาย 

เชื้อโรคสูงกว่าผู้ตอบแบบสอบถามอื่น ๆ รองลงมา

คือนักเรียนแผนการเรียนวิทย์ - คณิต(M=70.41, 

SD=10.12) นักเรียนแผนการเรียนสังคม/ภาษา 

(M=64.73, SD=13.90) และแผนการเรียนวิชาชีพ 

(M=59.40, SD=15.72) ตามล�ำดับ ในส่วนของ

อาชีพผู้ปกครอง อาชีพอื่น ๆ มีคะแนนพฤติกรรม

การป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคสูงที่สุด รองลง

มาคือวิทยาศาสตร ์การแพทย ์  (M=71.13, 

SD=12.29) ตามด้วยครู/อาจารย์ (M=70.97, 

SD=10.32) พนักงาน/ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ 

(M=69.46, SD=10.60) เจ้าของธุรกิจ (M=69.29, 

SD=10.74) และรับจ้าง (M=68.49, SD=10.94) 

ตามล�ำดับ ในส่วนของรายได้ครอบครัวต่อเดือน  

รายได้ผู้ปกครอง 80,001 - 150,000 บาทต่อเดือน 

(M=71.63, SD=8.89) มีคะแนนพฤติกรรม 

การป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้โรคสงูสดุ รองลงมา

คือรายได้ผู ้ปกครอง >150,000 บาทต่อเดือน 

(M=70.46, SD=10.30) รายได้ผู้ปกครอง 20,000 

บาทต่อเดือน (M=69.63, SD=10.71) รายได ้

ผู ้ปกครอง 40,001 - 80,000 บาทต่อเดือน 

(M=69.16, SD=12.29) รายได้ผู้ปกครอง <20,000 

บาทต่อเดือน (M=68.58, SD=11.27) ในส่วนของ

ช่องทางได้รับความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยและการ

ป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรค ช่องทางที่คะแนน

พฤติกรรมการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้โรคสงูสดุ

คือ ผูป้กครอง (M=71.26, SD=9.00) ตามด้วยเพือ่น 

(M=70.33, SD=12.58) โรงเรียน (M=69.62, 

SD=10.92) ส่ือสังคมออนไลน ์ (M=69.48, 

SD=10.93) และประสบการณ์ที่ เคยเจ็บป่วย 

(M=60.33, SD=12.95) ตามล�ำดับ ในส่วนของการ

มีโรคประจ�ำตัวนั้น นักเรียนที่ไม่มีโรคประจ�ำตัว 

(M=70.12, SD=10.67) มีคะแนนพฤติกรรมการ

ป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคสูงกว่านักเรียนท่ีมี

โรคประจ�ำตัว (M=66.75, SD=11.90)
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ตารางท่ี 1	 ปัจจัยทางด้านประชากรศาสตร์ของผู้ตอบแบบสอบถาม คะแนนความรู้เก่ียวกับ 
		  โรคติดเช้ือและการป้องการ และระดับพฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรค  
		  (N=586)

ตัวแปร N (%)

ความรู้เก่ียวกับโรคติด
เช้ือและการป้องกัน

(0 - 16)
M (SD)

พฤติกรรมการป้องกัน
การแพร่กระจายเช้ือโรค

(17 - 85)
M (SD)

เพศ

 	 ชาย 168 (28.7) 13.39 (1.82) 69.41 (10.96)

 	 หญิง 418 (71.3) 13.65 (1.40) 69.84 (10.84)

ระดับชั้น

 	 มัธยมศึกษาปีที่ 4 154 (26.3) 13.53 (1.61) 71.03 (11.20)

 	 มัธยมศึกษาปีที่ 5 304 (51.9) 13.67 (1.42) 69.03 (10.10)

 	 มัธยมศึกษาปีที่ 6 128 (21.8) 13.43 (1.70) 69.78 (12.11)

แผนการเรียน

 	 วิทย์ - คณิต 486 (82.9) 13.63 (1.51) 70.41 (10.12)

 	 คณิต - อังกฤษ 36 (6.1) 13.78 (1.51) 71.45 (10.02)

 	 สังคม / ภาษา 49 (8.4) 13.16 (1.61) 64.73 (13.90)

 	 วิชาชีพ 15 (2.6) 12.80 (2.24) 59.40 (15.72)

อาชีพผู้ปกครอง

 	 วิทยาศาสตร์การแพทย์ 73 (12.5) 13.54 (1.76) 71.13 (12.29)

 	 พนักงาน /ข้าราชการ/รฐัวสิาหกจิ 116 (19.8) 13.85 (1.62) 69.46 (10.60)

 	 ครู/อาจารย์ 38 (6.5) 13.89 (1.41) 70.97 (10.32)

 	 เจ้าของธุรกิจ 157 (26.8) 13.38 (1.56) 69.29 (10.74)

 	 รับจ้าง 140 (23.9) 13.46 (1.33) 68.49 (10.94)

 	 อื่น ๆ 62 (10.6) 13.68 (1.52) 71.63 (9.96)
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ตัวแปร N (%)

ความรู้เก่ียวกับโรคติด
เช้ือและการป้องกัน

(0 - 16)
M (SD)

พฤติกรรมการป้องกัน
การแพร่กระจายเช้ือโรค

(17 - 85)
M (SD)

รายได้ครอบครัวต่อเดือน

 	 <20,000 139 (23.7) 13.41 (1.35) 68.58 (11.27)

 	 20,001 - 40,000 158 (27.0) 13.57 (1.68) 69.63 (10.71)

 	 40,001 - 80,000 115 (19.6) 13.69 (1.48) 69.16 (12.29)

 	 80,001 - 150,000 92 (15.7) 13.68 (1.78) 71.63 (8.89)

 	 >150,000 82 (14.0) 13.61 (1.35) 70.46 (10.30)

ช่องทางได้รับความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค

 	 ที่โรงเรียน 130 (22.2) 13.23 (1.84) 69.62 (10.92)

 	 ผู้ปกครอง 61 (10.4) 13.79 (1.81) 71.26 (9.00)

 	 สื่อสังคมออนไลน์ 350 (59.7) 13.70 (1.27) 69.48 (10.93)

 	 เพื่อน 21 (3.6) 13.14 (2.29) 70.33 (12.58)

 	 ประสบการณ์ที่เคยเจ็บป่วย 24 (4.1) 13.58 (1.59) 69.33 (12.95)

มีโรคประจ�ำตัว

 	 ไม่มี 516 (88.1) 13.59 (1.57) 70.12 (10.67)

 	 มี 70 (11.9) 13.47 (1.25) 66.75 (11.90)

รวม 586 (100) 13.58 (1.54) 69.72 (10.87)

	 ผลการวิเคราะห์ความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคเป็นรายข้อพบ

ว่า ความรู้ที่ผู้ตอบแบบสอบถามตอบถูกมากสุด 3 อันดับแรกคือ รับประทานอาหารเมื่อปรุงสุกใหม่ๆ  

(ร้อยละ 89.98) ล้างมือด้วยสบู ่ทุกครั้งก่อนรับประทานอาหาร ปรุงอาหาร และหลังการขับถ่าย  

(ร้อยละ 98.63) จ�ำนวนผู้ตอบถูกเท่ากันกับค�ำถาม ควรดื่มน�้ำท่ีสะอาดผ่านการกรอง หรือต้มให้สุก และ

ภาชนะทีบ่รรจตุ้องสะอาดทัง้ภายในและภายนอก (ร้อยละ 98.63) ทางด้านค�ำถามท่ีตอบถูกน้อยสุด 3 อนัดบั

แรกได้แก่ วัณโรคแพร่กระจายทางใด (ร้อยละ 29.86) โรคติดเชื้อทางเดินหายใจ เช่น COVID-19 ไข้หวัด 

แพร่กระจายทางใด (ร้อยละ 69.62) และ โรคติดเชื้อคือ (ร้อยละ 63.99) (ตารางที่ 2)
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ตารางท่ี 2 	 จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวนผู้ตอบแบบสอบถามท่ีมีความรู้เก่ียวกับโรคติดเช้ือและการป้องกัน 
		  การแพร่กระจายเช้ือโรค จ�ำแนกเป็นรายข้อ (N=586)

ค�ำถามความรู้เก่ียวกับโรคติดเช้ือและการป้องกัน 
การแพร่กระจายเช้ือโรค

ตอบถูก
จ�ำนวน (ร้อยละ)

1.	 	 รับประทานอาหารปรุงสุกใหม่ๆ	 580 (98.98)

2.	 	 ควรดื่มน�้ำที่สะอาด ผ่านการกรอง หรือต้มให้สุก และภาชนะที่บรรจุต้องสะอาด

ทั้ง ภายในและภายนอก	

578 (98.63)

3.	 	 ล้างมือด้วยสบู่ทุกครั้งก่อนรับประทานอาหาร ปรุงอาหาร และหลังการขับถ่าย 578 (98.63)

4.	 	 ควรใช้จานชามช้อนส้อมส่วนตัว ไม่รับประทานอาหารร่วมกัน 574 (97.95)

5.	 	 เชื้อโรคแบ่งออกเป็นกี่ประเภทอะไรบ้าง 566 (96.59)

6.	 	 เชื้อโรคแพร่กระจายได้กี่ทาง (Mode of Transmission) 551 (94.03)

7.	 	 ฝีดาษวานร แพร่กระจายเชื้อทางใด	 	 536 (91.47

8.	 	 ควรแปรงฟันทุกครั้งหลังรับประทานอาหาร และก่อนนอน	 543 (92.66)

9.	 	 สามารถใส่เสื้อผ้าชุดเดิมซ�้ำข้ามวันได้หากอยู่ในห้องแอร์	 533 (90.96)

10.		 ควรล้างมือ 7 ขั้นตอนไม่ต�่ำกว่า 20 วินาที 531 (90.61)

11.		 ผ้าเช็ดมือสามารถใช้ร่วมกันได้ 513 (87.54)

12.		 อาหารที่ซ้ือหรือสั่งมา ไม่ควรรับประทานจากห่อหรือกล่องบรรจุท่ีร้านใส่ของส่ง

มาควรเทใส่ชามที่บ้านเพื่อรับประทานเสมอ

507 (86.52)

13.		 ข้อใดต่อไปนี้เป็นโรคติดเชื้อทั้งหมด	 409 (69.80)

14.		 โรคติดเชื้อทางเดินหายใจ เช่น COVID-19 ไข้หวัด แพร่กระจายทางใด	 408 (69.62)

15.		 โรคติดเชื้อหมายถึงอะไร 	 375 (63.99)

16.		 วัณโรคแพร่กระจายทางใด	 175 (29.86)

	 ผลการวเิคราะห์พฤตกิรรมการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้โรคเป็นรายข้อพบว่าพฤตกิรรมท่ีผู้ตอบ

แบบสอบถามปฏิบัติทุกครั้งมากสุด 3 อันดับแรกคือ สระผมอย่างน้อยสัปดาห์ละ 2 ครั้ง (ปฏิบัติทุกครั้งร้อยละ  

83.0 ปฏิบัติบ่อยครั้งร้อยละ 11.0 ปฏิบัติบางครั้งร้อยละ 4.0 ปฏิบัติบ้างร้อยละ 1.0 และ ไม่ปฏิบัติร้อยละ 

3.0) จะใช้ถุงยางอนามัยทุกครั้งท่ีมีเพศสัมพันธ์ (ปฏิบัติทุกคร้ังร้อยละ 81.0 ปฏิบัติบ่อยครั้งร้อยละ 6.0 

ปฏิบัติบางครั้งร้อยละ 5.0 ปฏิบัติบ้างร้อยละ 2.0 และ ไม่ปฏิบัติร้อยละ 5.0) ฉีดวัคซีนป้องกันโรคติดเชื้อ

เมื่อได้รับค�ำแนะน�ำจากแพทย์ (ปฏิบัติทุกครั้งร้อยละ 72.0 ปฏิบัติบ่อยครั้งร้อยละ 16.0 ปฏิบัติบางครั้งร้อยละ  
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9.0 ปฏิบัติบ้างร้อยละ 3.0 และ ไม่ปฏิบัติร้อยละ 1.0) ส่วนพฤติกรรมที่ผู้ตอบแบบสอบถามปฏิบัติทุกครั้ง

น้อยสุด 3 อันดับคือ ล้างมือทุกครั้งที่สัมผัสสิ่งของของผู้อื่น เช่น ดินสอ ปากกา โทรศัพท์มือถือ Tablet 

คย์ีบอร์ดคอมพวิเตอร์ (ปฏบิตัทิกุครัง้ร้อยละ 25.0 ปฏบิตับ่ิอยครัง้ร้อยละ 17.0 ปฏบิตับิางครัง้ร้อยละ 30.0 

ปฏิบัติบ้างร้อยละ 19.0 และ ไม่ปฏิบัติร้อยละ 9.0) แปรงฟันทุกครั้งหลังรับประทานอาหาร (ปฏิบัติทุกครั้ง

ร้อยละ 31.0 ปฏบิตับ่ิอยครัง้ร้อยละ 26.0 ปฏบิตับิางครัง้ร้อยละ 29.0 ปฏบิตับ้ิางร้อยละ 10.0 และไม่ปฏบิตัิ

ร้อยละ 4.0) คุณออกจากบ้านเมื่อมีธุระที่จ�ำเป็นเท่านั้น และ เว้นระยะห่างจากผู้อื่นอย่างน้อย 2 เมตร  

(ปฏิบัติตามทุกครั้งร้อยละ 31.0 ปฏิบัติบ่อยครั้งร้อยละ 26.0 ปฏิบัติบางครั้งร้อยละ 29.0 ปฏิบัติบ้าง  

ร้อยละ 10.0 และ ไม่ปฏิบัติ ร้อยละ 4.0)

ตารางท่ี 3 	 จ�ำนวน ร้อยละ แบบสอบถามท่ีมีพฤติกรรมป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรคจ�ำแนกเป็น 
		  รายข้อ (N=586)

พฤติกรรมป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรค
ปฏิบัติ
ทุกคร้ัง

ปฏิบัติ
บ่อยคร้ัง

ปฏิบัติ
บางคร้ัง

ปฏิบัติ
บ้าง

ไม่ปฏิบัติ

1.	 	 อาบน�ำ้ท�ำความสะอาดร่างกายอย่างน้อยวนัละ 1 คร้ัง 380 
(65.0)

44  
(8.0)

50  
(9.0)

84 
(14.0)

28  
(5.0)

2.	 	 สระผมอย่างน้อยสัปดาห์ละ 2 ครั้ง 314 
(83.0)

40 
(11.0)

14  
(4.0)

2  
(1.0)

10  
(3.0)

3.	 	 ตัดเล็บมือ และเล็บเท้า ให้สั้นอยู่เสมอ 279 
(48.0)

110 
(19.0)

140 
(24.0)

40  
(7.0)

17  
(3.0)

4.	 	 แปรงฟันทุกครั้งหลังรับประทานอาหาร	 175 
(30.0)

127 
(22.0)

175 
(30.0)

68 
(12.0)

41  
(7.0)

5.	 	 ท�ำความสะอาดสถานที่อยู ่ และรักษาความเป็น
ระเบียบอยู่เสมอ

209 
(36.0)

177 
(30.0)

143 
(24.0)

32  
(5.0)

25  
(4.0)

6.	 	 ล้างมือทุกครั้งที่สัมผัส หรือเล่นกับสัตว์เลี้ยง 333 
(57.0)

123 
(21.0)

90 
(15.0)

23  
(4.0)

52  
(9.0)

7.	 	 ล้างมือทุกครั้งที่สัมผัสสิ่งของของผู้อื่น เช่น 
ดินสอ ปากกา โทรศัพท์ มือถือ Tablet คีย์บอร์ด
คอมพิวเตอร์ 	

144 
(25.0)

101 
(17.0)

178 
(30.0)

111 
(19.0)

52  
(9.0)

8.	 	 (จะ) ใช้ถุงยางอนามัยทุกครั้งที่มีเพศสัมพันธ์	 473 
(81.0)

38
 (6.0)

31
 (5.0)

2
 (12)

31  
(5.0)

9.	 	 คุณออกจากบ้านเมื่อมีธุระที่จ�ำเป็นเท่านั้น และ  
เว้นระยะห่างจากผู้อื่นอย่างน้อย 2 เมตร	

183 
(31.0)

150 
(26.0)

171 
(29.0)

56 
(10.0)

26  
(4.0)



69Vol.8 No.1 March - August 2023
INSTITUTE FOR URBAN DISEASE CONTROL AND PREVENTION JOURNAL

พฤติกรรมป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรค
ปฏิบัติ
ทุกคร้ัง

ปฏิบัติ
บ่อยคร้ัง

ปฏิบัติ
บางคร้ัง

ปฏิบัติ
บ้าง

ไม่ปฏิบัติ

10.		 สวมหน้ากากอนามัยตลอดเวลาเมื่อ 380 
(65.0)

124 
(21.0)

61 
(10.0)

12 
(20.0)

9 
(2.0)

11.		 ในการเดินทางคุณใช้รถสาธารณะเมื่อจ�ำเป็นเท่านั้น 
และ หลีกเลี่ยงบริเวณที่คนแออัด	 	

312 
(53.0)

148 
(25.0)

93 
(16.0)

14  
(2.0)

19  
(3.0)

12.		 ล้างมือด้วยสบู ่หรือเจลแอลกอฮอล์ทุกครั้งก่อน 
รับประทานอาหาร หลังการใช้ห้องน�้ำ หรือหลังจาก
การไอจาม	

299 
(51.0)

128 
(22.0)

125 
(21.0)

26  
(4.0)

8 
 (1.0)

13.		 คุณไม่สัมผัสใบหน้า ตา ปาก จมูก หากไม่จ�ำเป็น	 212 
(36.0)

143 
(24.0)

172 
(29.0)

43  
(7.0)

16  
(3.0)

14.		 คณุจะพยายามระวงัตัว และป้องกนัการแพร่กระจาย
เชื้อโรค ทั้งจากทางเดินหายใจ และการสัมผัส  
อย่างเคร่งครัด

288 
(49.0)

160 
(27.0)

110 
(19.0)

18  
(3.0)

10  
(2.0)

15.		 ไม่ใช้สิ่งของส่วนตัวร่วมกับผู้อื่น 311 
(53.0)

156 
(27.0)

87 
(15.0)

21  
(4.0)

11  
(2.0)

16.		 เลือกรับประทานอาหารท่ีปรุงร้อน ปรุงสุกใหม่ๆ  
และแยกอาหารตนเองกบัผูอ้ืน่ หรอื หากรบัประทาน
ร่วมกันก็ใช้ช้อนกลาง

347 
(59.0)

146 
(25.0)

74 
(13.0)

12  
(2.0)

7 
(1.0)

17.		 ฉีดวัคซีนป้องกันโรคติดเชื้อเมื่อได้รับค�ำแนะน�ำ 
จากแพทย์

421 
(72.0)

95 
(16.0)

51 
(9.0)

16  
(3.0)

3 
(1.0)

	 เพศ ระดับชั้น แผนการเรียน อาชีพผู้ปกครอง รายได้ครอบครัวต่อเดือน ช่องทางการได้รับข่าวสาร

เกี่ยวกับสุขอนามัยและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค โรคประจ�ำตัว และ ความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อ

และการป้องกัน เป็นปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค(Multiple R = 0.25, 

F=4.794, p - value <0.001) โดยร่วมกันท�ำนายได้ร้อยละ 6.2 (R2=0.062) เมื่อพิจารณาค่าสัมประสิทธิ์

ถดถอย (Beta) จากการวิเคราะห์ข้อมูลทั้ง 9 ตัวแปรพบว่า รายได้ครอบครัวต่อเดือนเป็นปัจจัยที่มีอ�ำนาจ

ท�ำนายพฤตกิรรมป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้โรคมากทีส่ดุอย่างมีนยัส�ำคญัทางสถติ ซึง่เป็นผลเชงิบวก (Beta 

=0.102, t=2.251, p - value <0.05) ส่วน เพศ ระดับชั้น แผนการเรียน อาชีพผู้ปกครอง ช่องทางการได้

รับข่าวสารเกี่ยวกับสุขอนามัยและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค โรคประจ�ำตัว และ ความรู้เกี่ยวกับ

โรคติดเชื้อและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค เป็นปัจจัยที่ไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (ตารางที่ 4)
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ตารางท่ี 4 	 ปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรคของผู้ตอบแบบสอบถาม  
		  (N=586)

ตัวแปร B SE Beta t p - value

1.	 เพศ 0.966 1.005 0.40 0.9262 0.337

2.	 ระดับชั้น  - 0.327 0.645  - 0.21  - 0.507 0.613

3.	 แผนการเรียน  - 2.749 0.613  - 0.185  - 4.482 0.000

4.	 อาชีพผู้ปกครอง 0.124 0.303 0.018 0.410 0.682

5.	 รายได้ครอบครัวต่อเดือน 0.818 0.363 0.102 2.251 0.025

6.	 ช่องทางการได้รับข่าวสารเกี่ยวกับสุขอนามัย

และการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค

 - 0.129 0.442  - 0.012  - 0.291 0.771

7.	 โรคประจ�ำตัว  - 3.224 1.366  - 0.96  - 2.359 0.019

8.	 ความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อ 0.558 0.289 0.079 1.927 0.054

Multiple R= .25, R2=.062, Adj R2= .049, F=4.794, p - value <0.001

อภิปรายผล
	 ในการศกึษาครัง้นีว้ดัความรูเ้กีย่วกบัโรคตดิ

เชือ้ และพฤตกิรรมการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้

โรค ผู้ตอบแบบสอบถามจ�ำนวน 586 คน เป็น

นักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที ่ 4 - 6 ส่วนใหญ่

เป็นเพศหญงิ ร้อยละ 71.3 ส่วนใหญ่ศกึษาอยูร่ะดบั

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 ร้อยละ 51.9 ส่วนใหญ่ศึกษา

ในแผนการเรียนวิทย์ - คณิต ร้อยละ ร้อยละ 82.9 

ผู้ปกครองของผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็น

เจ้าของธุรกิจ ร้อยละ 26.8 กลุ่มรายสูงสุดคือระดับ

รายได้ต่อเดือนที่ 20,001 - 40,000 บาท ร้อยละ 

27.0 ส่วนใหญ่ได้รับความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยและ

การป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคจาก สื่อสังคม 

ออนไลน์ ร้อยละ 59.7 และส่วนใหญ่ไม่มโีรคประจ�ำตัว  

ร้อยละ 88.1

	 จากผลการศึกษาครั้งนี้แสดงให้เห็นว่า 

ผู ้ตอบแบบสอบถามมีคะแนนความรู ้ เกี่ยวกับ 

โรคติดเชื้อและการป้องกันอยู่ระดับดี (M=13.58, 

SD=1.54) ทั้งนี้อาจเป็นเพราะการศึกษาครั้งนี้ 

เก็บข้อมูลในช่วง ตุลาคม - พฤศจิกายน 2565  

ซึ่งผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ได้มีประสบการณ์

กับโรคอุบัติใหม่ COVID-19 ซึ่งเป็นโรคติดเชื้อ 

ท่ีแพร่กระจายได้เร็วและส่งผลให้มีผู้ติดเชื้อ และมี 

ผู้เสียชีวิตเป็นจ�ำนวนมาก จากสถานการณ์นี้ส่งผล

ให้ผูค้นได้มโีอกาสเรยีนรูเ้ก่ียวกบัการป้องกันการตดิเชือ้  

การป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโรค อีกทั้ง 

การระบาดของ COVID-19 เป็นเหตุการณ์ที่ส่งผล 

กระทบต่อสงัคมอย่างมาก ประชาชนทีส่นใจตดิตามข่าว

การแพร่ระบาดหาข้อมูล ฟังข่าวเกี่ยวกับการแพร่

ระบาด และแนวทางการป้องกัน รวมทั้งกลุ่มผู้ตอบ
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แบบสอบถามซึง่เป็นนกัเรยีนระดบัมัธยมศกึษาตอน

ปลาย ส่วนใหญ่มอีปุกรณ์สือ่สารและสามารถเข้าถงึ

ข้อมูลข่าวสารทางอินเตอร์เน็ต จึงค้นคว้าหาข้อมูล

ต่าง ๆ เกี่ยวกับโรคที่ก�ำลังระบาดและข้อมูล 

ที่เกี่ยวข้องได้

	 ผลการศึกษาคร้ังนี้สอดคล้องกับการศึกษา

ทีผ่่านมาเกีย่วกบัการความรูแ้ละการป้องกนัการตดิเชือ้  

ซึ่งพบว่า นักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายส่วน

ใหญ่มีความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับโรคติดเช้ือ เช่น 

COVID-19 และ การป้องกันการแพร่กระจายของ

เชื้อโรคในระดับดี(16) ในขณะที่นักเรียนระดับช้ัน

มัธยมศึกษาตอนปลายบางกลุ่ม ที่ไม่ได้ตระหนักถึง

ความเสี่ยงในการได้รับเชื้อโรค ไม่ได้ให้ความส�ำคัญ

กับการหาความรู้และการป้องกันการแพร่กระจาย

เช้ือโรค(15) เน่ืองจากอาจไม่เห็นความส�ำคัญ ไม่ได้

ตระหนักถึงความรุนแรงของโรคนั้นๆ(17) 

	 การได้รับข้อมูลเกี่ยวกับการดูแลรักษา

สุขภาพ ช่วยให้ประชาชนมีความรู้ความเข้าใจที่ถูก

ต้อง ตระหนักถึงความรุนแรงของโรค ซึ่งส่งผลต่อ

พฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรคที่ 

ถูกต้อง จากผลการศึกษาของ ธานี กล่อมใจ และคณะ(18)  

เกี่ยวกับความรู้และพฤติกรรมของประชาชนเรื่อง

การป้องกันตนเองจากการติดเชื้อไวรัสโคโรนา  

สายพันธุ์ใหม่ 2019 พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ ่

มคีวามรู้เรือ่งการป้องกันตนเองจากการตดิเชือ้ไวรสั

โคโรนา 2019 รับรู้ถึงความรุนแรงของโรค และมี

พฤตกิรรมป้องกนัไวรสัโคโรนาอยูร่ะดบัมาก ความรู้

และพฤตกิรรมการป้องกนัตนเองมีความสัมพันธ์กนั

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ได้

รบัข่าวสารเกีย่วกบัโรคและการป้องกนัจาก โทรทัศน์ 

อาสาสมัครสาธารณสุข และอินเตอร์เน็ต มากกว่า

ร้อยละ 75 ของกลุ่มตัวอย่างมีอายุ 51 - 60 ปี 

ส�ำหรับนักเรียนระดับมัธยมศึกษา ควรเพิ่มบทเรียน 

หรือการให้ความรู้นักเรียน เกี่ยวกับเรื่องที่เกี่ยวข้อง

กับโรคติดเชื้อ และการป้องกันการแพร่กระจาย 

เช้ือโรค เพ่ือให้นักเรียนทุกวัยได้ตระหนักถึงความ

ส�ำคัญ และเป็นการสร้างพื้นฐานที่ดีเรื่องสุขอนามัย

ในระยะยาว ซึง่เป็นพืน้ฐานส�ำคญัในการควบคมุโรค 

หากมีการระบาด 

	 การวิเคราะห์ค�ำถามความรู้เกี่ยวกับโรคติด

เชื้อและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค พบว่า 

3 ค�ำถามที่ผู ้ตอบแบบสอบถามถูกมากสุด เป็น

ค�ำถามเกี่ยวกับสุขอนามัย เช่น รับประทานอาหาร

ปรุงสุกใหม่ๆ ตอบถูกร้อยละ 98.98 ควรดื่มน�้ำ 

ที่สะอาด ผ่านการกรอง หรือต้มให้สุก และภาชนะ

ที่บรรจุ ตอบถูกร้อยละ 98.63 และ ล้างมือด้วยสบู่

ทุกครัง้ก่อนรบัประทานอาหาร ปรงุอาหาร และหลัง

การขับถ่าย ตอบถูกร้อยละ 98.63 ในขณะที่ค�ำถาม

ที่ตอบถูกน้อยสุด 3 อันดับแรก เป็นค�ำถามเกี่ยวกับ

โรคติดเชื้อทั้งหมด เช่น โรคติดเชื้อทางเดินหายใจ 

เช่น วัณโรคแพร่กระจายทางใด ตอบถูกร้อยละ 

29.86 โรคติดเชื้อคือ ตอบถูกร้อยละ 63.99 และ 

COVID-19 ไข้หวัด แพร่กระจายทางใด ตอบถูก 

ร้อยละ 69.62 แสดงให้เห็นว่าผู้ตอบแบบสอบถาม

มคีวามรูเ้กีย่วกบัการป้องกันการแพร่กระจายเชือ้โรค 

ซึ่งอาจเป็นเพราะผู ้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ ่

ได้รับข่าวสารความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการแพร่

กระจายเชื้อโรคจากการระบาดของ COVID-19  

ในปีท่ีผ่านมา ในขณะท่ีความรู้เก่ียวกับโรคติดเชื้อ

เป็นเรื่องที่ลึกกว่า ผู ้ตอบแบบสอบถามจึงตอบ

ค�ำถามเก่ียวกับเรื่องโรคติดเชื้อได้น้อยกว่า ค�ำถาม

เกี่ยวกับการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค เช่น 

โดยทั่วไปเช้ือโรคแพร่กระจายได้ก่ีทาง (Mode of 

transmission) ถูกต้องร้อยละ 94.03 ในขณะที่
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ค�ำถามเกี่ยวกับ Mode of Transmission ของโรค

เช่น COVID-19 ไข้หวัด แพร่กระจายอย่างไร  

ตอบถูกร้อยละ 69.62 ฝีดาษวานรแพร่กระจายได้

อย่างไร ตอบถูกร้อยละ 91.47 และ วัณโรค 

แพร่กระจายได้อย่างไร ตอบถูกร้อยละ 29.86  

แสดงให้เห็นว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีความรู้ 

เก่ียวกับโรคตดิเชือ้และการป้องกนัการแพร่กระจาย 

เช้ือโรค กับโรคที่ก�ำลังเกิดขึ้น เนื่องจากโรคเหล่านี้

ก�ำลงัเป็นข่าวดงัในขณะน้ัน ส่วนโรคตดิเชือ้ท่ียังคงมี

การแพร่กระจายเชื้ออยู่ ซึ่งไม่ได้อยู่ในความสนใจ

ของประชาชน จึงอาจไม่ได้ตระหนักถึง 

	 การวิเคราะห์ระดับพฤติกรรมการป้องกัน

การแพร่กระจายเชือ้โรค พบว่าผู้ตอบแบบสอบถาม

ส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจาย

เชื้อโรคอยู ่ระดับดี ท้ังน้ีอาจเป็นเพราะจากการ

ระบาดของ COVID-19 ที่ผ่านมา มีการรณรงค์เรื่อง

สุขอนามัยเพื่อการป้องกันการแพร่กระจายของ 

COVID-19 ทั้งการให้ความรู้ผ่านช่องทางต่าง ๆ 

ประกอบกบัการให้ความร่วมมอืของท้ังภาครฐั และ

เอกชน ร้านค้า และประชาชน ในการจัดหาวัสดุ 

อปุกรณ์เพือ่ลดความเส่ียงในการแพร่กระจายเชือ้โรค  

เช่น เจลแอลกอฮอล์ สบู่ล้างมือ การก�ำหนดให้ใส่

หน้ากากอนามัยในบางพ้ืนท่ี และการปฏิบัติตาม

แนวทางการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค ท�ำให้

ประชาชนได้เรยีนรู ้และปฏบัิติพฤตกิรรมสุขอนามัย

อย่างต่อเนือ่งมาตลอด ส่งผลให้ผูต้อบแบบสอบถาม

ส่วนใหญ่ยังคงปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันการแพร่

กระจายเชื้อโรคโดยรวมอยู่ในระดับดี 

	 เมือ่วเิคราะห์ค�ำถามวดัระดบัพฤตกิรรมการ

ป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคพบว่า ค�ำถามท่ี 

ผู้ตอบแบบสอบถามปฏิบัติตามน้อยสุดคือ ล้างมือ

ทุกครั้งที่สัมผัสสิ่งของของผู้อื่น เช่น ดินสอ ปากกา 

โทรศัพท์มือถือ Tablet คีย์บอร์ดคอมพิวเตอร ์

(ปฏิบัติทุกครั้งร้อยละ 25.0 ปฏิบัติบ่อยครั้งร้อยละ 

17.0 ปฏบิตับิางครัง้ร้อยละ 30.0 ปฏบิตับ้ิางร้อยละ 

19.0 และ ไม่ปฏิบัติร้อยละ 9.0) และ คุณออกจาก

บ้านเมื่อมีธุระที่จ�ำเป็นเท่านั้น และ เว้นระยะห่าง

จากผู้อื่นอย่างน้อย 2 เมตร (ปฏิบัติตามทุกครั้ง 

ร้อยละ 31.0 ปฏิบัติบ่อยครั้งร้อยละ 26.0 ปฏิบัติ

บางครั้งร้อยละ 29.0 ปฏิบัติบ้าง ร้อยละ 10.0 และ 

ไม่ปฏิบัติ ร้อยละ 4.0) จากผลการศึกษานี้แสดงให้

เห็นว ่าผู ้ตอบแบบสอบถามส ่วนใหญ่ยังคงมี

พฤติกรรมเส่ียงในการรับหรือแพร่กระจายเชื้อโรค 

ทั้งทางการสัมผัส ละอองฝอย และทางอากาศ 

	 ส�ำหรับนักเรียนระดับมัธยมศึกษา ความรู้

เกี่ยวกับโรคติดเชื้อไม่ได้มีสอนในหลักสูตรการเรียน 

ความรู้เหล่านี้เป็นความรู้ที่ได้รับจากนอกห้องเรียน 

ดังนั้นนักเรียนที่สนใจความรู้รอบตัว ประเด็นสังคม

ต่าง ๆ อาจแสวงหาความรู้เกี่ยวกับเรื่องโรคติดเชื้อ

และการป้องกันด้วยตนเอง จากผลการศึกษาครั้งนี้

แสดงให้เห็นว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ได้รับ

ความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยและการป้องกันการแพร่

กระจายเชื้อโรค จากส่ือสังคมออนไลน์ (M=350, 

SD=59.7) แสดงให้เห็นช่องทางนี้เป็นช่องทางที่

สามารถเข้าถึงกลุ่มผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ ่

ได้อย่างทั่วถึง ในขณะผู้ตอบแบบสอบถามที่ได้รับ

ข่าวสารจากผู้ปกครองได้คะแนนความรู้เกี่ยวกับ 

โรคติดเชื้อและการป้องกันสูงท่ีสุด (M=13.79, 

SD=1.81) แสดงให้เห็นว่าการรับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับ

โรคติดเชื้อและการป้องกันจากผู้ปกครองเป็นช่อง

ทางทีม่ปีระสทิธภิาพทีส่ดุ อาจเป็นเพราะการสือ่สาร

ระหว่างผู ้ปกครองกับนักเรียนในการให้ความรู ้ 

เกี่ยวกับโรคติดเชื้อเป็นแบบการส่ือสารสองทาง 

(Two - way Communication) บตุรหลานสามารถ
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ถามได้หากไม่เข้าใจ จากผลการศึกษานี้อาจกล่าว 

ได้ว่าการเผยแพร่ความรู้ให้ประชาชนสามารถท�ำได้

อย่างมปีระสทิธภิาพผ่านสือ่สงัคมออนไลน์ โดยการ

ผลติเนือ้หาทีค่รอบคลมุทกุประเดน็ ทกุรายละเอยีด 

และสามารถให้ค�ำตอบในทุก ๆ  ค�ำถามที่ผู้รับข้อมูล

อาจจะสงสัย 

	 ผู้ตอบแบบสอบถามมีความรู้เกี่ยวกับการ

ป้องกันการแพร่กระจายเชือ้โรค และ พฤตกิรรมการ

ป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้โรคอยู่ระดบัดี แต่ความ

รูเ้กีย่วกับการแพร่กระจายของโรคตดิเชือ้ท่ียงัคงเป็น

ปัญหาสาธารณสุขอยู่ เช่น วัณโรคแพร่กระจายได้

อย่างไร หรือ COVID-19 ไข้หวัด แพร่กระจายได้

อย่างไร ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ยังขาดความ

รู้ ซึ่งการขาดความรู้ในเรื่องเหล่านี้อาจส่งผลให้ขาด

ความตระหนักในการป้องกันโรคเหล่านั้น และอาจ

น�ำไปสู่พฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายของ

โรคที่ไม่เคร่งครัด 

สรุป
	 ในการศกึษาคร้ังนีว้ดัความรูเ้กีย่วกบัโรคติดเช้ือ 

และการป้องกัน และพฤตกิรรมการป้องกนัการแพร่

กระจายเชื้อโรค โดยมีผู้ตอบแบบสอบถามจ�ำนวน 

586 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 71.3 ศึกษา

อยุ่ระดับมัธยมศึกษาปีท่ี 5 ร้อยละ 51.9 ผู้ตอบ

แบบสอบถามส่วนใหญ่ได ้รับความรู ้ เกี่ยวกับ 

สุขอนามัยและการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค

จาก สื่อสังคมออนไลน์ ร ้อยละ 59.7 ผู ้ตอบ

แบบสอบถามส่วนใหญ่มีคะแนนความรู้เกี่ยวกับ 

โรคติดเชื้อและการป ้องกันการแพร ่กระจาย 

เชื้อโรคอยู่ระดับดี (M=13.58, SD=1.54) ค�ำถาม 

ท่ีตอบถูกมากสุดเป็นค�ำถามเก่ียวกับการป้องกัน 

การแพร่กระจายเช้ือโรค ส่วนค�ำถามท่ีตอบถูก 

น้อยสดุเป็นค�ำถามเกีย่วกับการแพร่กระจายเชือ้โรค 

ทางด้านพฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจาย 

เชื้อโรค ผู ้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีคะแนน

พฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค 

อยู่ระดับดี (M=69.72, SD=10.87) รายได้ต่อเดือน

ของครอบครัว เป ็นป ัจจัยที่มีอ�ำนาจท�ำนาย

พฤติกรรมการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรค  

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (Beta 0.102, p<0.05)

ข้อเสนอแนะ
	 ควรมีการส ่ ง เสริม ให ้นัก เรี ยนระดับ

มัธยมศึกษาตอนปลายความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อ

และการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อโรคอย่างเป็น

ระบบในสถานศึกษาเพ่ือให้นักเรียนเข้าใจอย่าง

ถ่องแท้ เนือ่งจากการให้ความรู้แบบ 2 ทาง (2 - way 

communication) หากนักเรียนไม่เข้าใจก็สามารถ

ถามผู้สอนได้จนเข้าใจ ซึ่งเป็นวิธีที่ท�ำให้นักเรียน

เข้าใจในเนื้อหาอย่างได้อย่างมีประสิทธิภาพ และ

ช่องทางในสื่อออนไลน์เนื่องจากเป็นช่องทาง 

ที่เข้าถึงได้ง่าย เข้าถึงผู ้สนใจได้เป็นจ�ำนวนมาก 

และเป็นที่นิยมในกลุ่มนักเรียน

กิตติกรรมประกาศ
	 การศึกษาวิจัยนี้สามารถด�ำเนินงานจน

ส�ำเรจ็ได้ด้วยด ีเนือ่งจากได้รบัความอนเุคราะห์จาก

โรงเรียน ครู และนักเรียน ในการเข้าร่วมการศึกษา

วิจัยนี้ ขอขอบคุณผู้เข้าร่วมงานวิจัยทุกท่านที่ให้

ความร่วมมือตอบแบบสอบถาม
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