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บทคัดย่อ

	 โรคไข้เลือดออกเป็นปัญหาสาธารณสุขโดยเฉพาะประเทศในเขตร้อนชื้น การควบคุมพาหะน�ำโรค

เป็นสิ่งส�ำคัญ ท่ีจะน�ำไปสู่ความส�ำเร็จในการป้องกันโรคไข้เลือดออก การวิจัยเชิงวิเคราะห์แบบ 

ภาคตดัขวางครัง้น้ีมวีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาแรงจงูใจในการป้องกนัโรคไข้เลอืดออกและพฤตกิรรมการใช้ทราย

เคลือบสารทมีีฟอสเพือ่ควบคมุลกูน�ำ้ยงุลายของตวัแทนครวัเรอืนในจงัหวดันครราชสมีา จ�ำนวน 488 คน 

ใช้การสุ่มตัวอย่างแบบหลายข้ันตอนเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม เป็นเครื่องมือในการวิจัย 

วเิคราะห์ข้อมลูด้วยสถติพิรรณนาและการวเิคราะห์แบบถดถอยลอจสิตกิ ผลการวจิยัพบว่า กลุ่มตวัอย่าง

มคีวามรูเ้กีย่วกบัโรคไข้เลอืดออกและการใช้ทรายเคลือบสารทีมฟีอสอยูใ่นระดบัเพยีงพอ (ร้อยละ 47.1) 

และมีพฤติกรรมการใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอสเพ่ือควบคุมลูกน�้ำยุงลายอยู่ในระดับที่เหมาะสม  

(ร้อยละ 66.8) โดยพบว่ากลุม่ตวัอย่างมคีวามคาดหวงัในความสามารถของตนเองในการป้องกนัโรคไข้เลอืดออก

มากทีสุ่ด (ร้อยละ 69.7) นอกจากน้ี ยงัพบว่าพฤตกิรรมการใช้ทรายเคลอืบสารทมีฟีอสเพือ่ควบคมุลกูน�ำ้

ยุงลายมีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติกับการรับรู้โอกาสเส่ียงของการเกิดโรคไข้เลือดออก  

(AOR = 2.45; 95%CI: 1.47-4.10; P-value <0.01) การรับรู้ความรุนแรงของการเกิดโรคไข้เลือดออก 

(AOR = 7.32; 95%CI: 3.90-13.74; P-value <0.01) ความคาดหวังในประสิทธิผลการป้องกันโรคไข้เลือดออก 
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(AOR = 2.16; 95%CI: 1.33-3.52; P-value <0.01) และความคาดหวังในความสามารถของตนเอง 

ในการป้องกันโรคไข้เลือดออก (AOR = 4.59; 95%CI: 2.76-7.65; P-value <0.01) การศึกษาครั้งนี้ 

แสดงให้เห็นว่าแรงจงูใจในการป้องกนัโรค มคีวามส�ำคญัอย่างยิง่ต่อพฤตกิรรมการใช้ทรายเคลอืบสารทมีฟีอส

เพือ่ควบคมุลูกน�ำ้ยงุลาย จงึควรสนบัสนนุให้ผูป้ฏบิตังิานด้านสาธารณสขุน�ำข้อมลูไปใช้ในการออกแบบ

กิจกรรมเสรมิสร้างเแรงจงูใจ โดยมุง่เน้นการสร้างการรบัรู้ในการควบคมุป้องกนัโรคไข้เลือดออกในชมุชน 

ค�ำส�ำคัญ : แรงจูงใจในการป้องกันโรค, ไข้เลือดออก, ทรายเคลือบสารทีมีฟอส, ตัวแทนครัวเรือน

Abstract

	 Dengue hemorrhagic fever (DHF) is a national public health problem. Dengue vector 

control is crucial for dengue prevention and control, particularly in tropical countries.  

The objective of this cross-sectional study was to investigate the protection motivation aspects 

for the disease and behavior of using temephos-coated sand for dengue vector control among 

household residents in Nakhon Ratchasima province. A multistage stratified sampling process 

resulted in a sample of 488 household residents. A questionnaire was used to collect the data. 

Descriptive statistics and logistic regression analyses were used to analyze the data.  

The results showed that the household residents had sufficient knowledge about dengue fever and 

the use of temephos-coated sand (47.1%) and had a level of appropriate behavior in using temephos-coated 

sand to control mosquito larvae (66.8%). While the residents had the highest expectations of 

self-efficacy in their ability to prevent dengue fever (69.7%). In addition, it was found that preventative 

control behavior with temephos-coated sand was significantly correlated with perceived vulnerability 

(AOR = 2.45; 95%CI: 1.47-4.10; P-value <0.01), perceived severity (AOR = 7.32; 95%CI: 3.90-13.74; 

P-value <0.01), perceived response efficacy (AOR = 2.16; 95%CI: 1.33-3.52; P-value <0.01), 

and perceived expectation of self-efficacy (AOR = 4.59; 95%CI: 2.76-7.65; P-value <0.01). 

This study indicates that protection motivation is an important factor in the behavior of using 

temephos-coated sand, motivational activities should be supported focusing on the awareness 

of the perceived severity that will affect the behavior of using temephos-coated sand for more 

effective of dengue vector control and prevention of dengue fever in the community.

Keywords: Protection motivation theory, DHF, Temephos-coated sand, Household residents



189Vol.9 No.2 July - December 2024
INSTITUTE FOR URBAN DISEASE CONTROL AND PREVENTION JOURNAL

บทน�ำ

	 การควบคมุพาหะน�ำโรคเป็นสิง่ส�ำคญัท่ีจะ

น�ำไปสู่ความส�ำเร็จในการป้องกันโรคไข้เลือดออก

อย่างสัมฤทธิ์ผล การตัดวงจรการเจริญเติบโตของ

ยุงลายขณะเป็นลกูน�ำ้ยงุลายคอืกญุแจส�ำคญัของ

ความส�ำเร็จเพราะสามารถท�ำได้ง่ายและสะดวก

ที่สุด จากรายงานการสอบสวนการระบาดของโรค

ไข้เลือดออกในชุมชน(1) พบว่ามีดัชนีความชุกของ

ลูกน�้ำยุงลาย House index ร้อยละ 24.3 (ค่า HI 

>10 จัดเป็นพื้นที่เสี่ยงสูงต่อโรคไข้เลือดออก)  

สูงกว่ามาตรฐาน ซึง่เป็นสาเหตหุลกัของการระบาด 

นอกจากนี้ยังขาดระบบการเฝ้าระวังในชุมชนพบ

ความหนาแน่นของแหล่งเพาะพันธ์ยุงลาย เช่น  

ตุ่มน�้ำ แจกัน หรือภาชนะเก่าท่ีทิ้งไว้แล้วมีน�้ำขัง 

ที่อยู่บริเวณบ้าน เช่น กระป๋อง ยางรถยนต์ กะลา

มะพร้าว เป็นจ�ำนวนมาก ซึ่งสิ่งดังกล่าวล้วนเป็น

แหล่งเพาะพันธุ์ลูกน�้ำยุงลายได้เป็นอย่างดี

	 แม้ว ่าจะมีการด�ำเนินงานป้องกันและ

ควบคมุโรคไข้เลอืดออกอย่างต่อเนือ่งด้วยนโยบาย

ต่าง ๆ ของกระทรวงสาธารณสุข มีการรณรงค์ให้

ความรู้ก�ำจดัแหล่งเพาะพันธุล์กูน�ำ้ยงุลายตามหลกั 

5ป 1ข และมาตรการ 3 เก็บป้องกัน 3 โรค เพื่อให้

สอดคล้องกบัแผนยทุธศาสตร์การจดัการโรคตดิต่อ

น�ำโดยแมลง(2) ตลอดจนการสนับสนุนทรัพยากร

ต่าง ๆ ในการป้องกันโรคไข้เลือดออกจากภาครัฐ 

เช่น ทรายเคลือบสารทีมฟีอสหรอืทีรู่จ้กัในชือ่ทราย

อะเบท และการพ่นหมอกควันเมื่อมีรายงานผู้ป่วย

โรคไข้เลือดออก แต่ผลจากการส�ำรวจพฤติกรรม

ป้องกันโรคไข้เลือดออกของประชาชน พบว่ามี

ระดับพฤติกรรมอยู่ในระดับต�่ำถึงระดับปานกลาง

ยังมีประชาชนที่กลัวอันตรายจากการใส่ทรายอะเบท 

ลงไปในภาชนะท่ีมนี�ำ้ขัง เนือ่งจากคิดว่าเป็นสารเคมี

ที่มีอันตรายส่งผลต่อร่างกาย สาเหตุดังกล่าว 

แสดงให้เหน็ว่าประชาชนยงัขาดความรูค้วามเข้าใจ

และทักษะท่ีจ�ำเป็นในการป้องกันและควบคุมโรค

ไข้เลือดออก ส่งผลให้การป้องกันควบคุมโรค 

ไข้เลือดออกในชุมชนยังไม่บรรลุผล(3) ขณะท่ี

สถานการณ ์ โรคไข ้ เลือดออกประเทศไทย  

พ.ศ. 2566 (ช่วงวันที่ 1 มกราคม 2566 ถึงวันที่ 31 

ธันวาคม 2566) พบผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกสูงถึง 

158,705 ราย อตัราป่วย 239.86 ต่อประชากรแสนคน 

มีผู้เสียชีวิต181 ราย อัตราป่วยตาย ร้อยละ 0.11  

เขตสขุภาพที ่9 พบผูป่้วยโรคไข้เลอืดออก 12,029 ราย 

อัตราป่วย 179.40 ต่อประชากรแสนคน ผู้เสียชีวิต 

11 ราย อัตราป่วยตาย ร้อยละ 0.09 โดยจังหวัด

นครราชสีมาพบผู้ป่วยสูงสุดถึง 4,093 ราย อตัราป่วย 

155.50 ต่อประชากรแสนคน มีผู้เสียชีวิต 3 ราย 

อตัราป่วยตายร้อยละ 0.07(4) ท้ังน้ียงัสอดคล้องกบั

การประเมินความรอบรู้ในการป้องกันควบคุมโรค

ไข้เลือดออกในประชาชนในพ้ืนท่ีป่วยซ�้ำซาก  

เขตสขุภาพที ่9 พบว่ามคีวามรอบรู้ด้านไข้เลอืดออก

อยู ่ในระดับไม่เพียงพอ ร ้อยละ 97.97 และ 

การตดัสนิใจเปลีย่นพฤตกิรรมการน�ำไปใช้ส่วนใหญ่ 

อยูใ่นระดบัไม่เพยีงพอ ร้อยละ 98.48(5) แสดงให้เหน็ว่า

โรคไข้เลือดออกยังคงแพร่ระบาดและเป็นปัญหา

ทางด้านสาธารณสุขในของประเทศไทย แม้ว่าจะ

ได้รับการสนับสนุนการป้องกนัโรคไข้เลือดออกจาก

ภาครัฐ แต่ประชาชนยังคงขาดความรู้ความเข้าใจ

และมีทัศนคติหรือความเชื่อที่ยังไม่ถูกต้องก็

สามารถส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของบุคคล 

ก่อให้เกิดการใช้ทรัพยากรเพื่อการป้องกันโรค 

ไปแบบสูญเปล่าได้ 
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	 จากปัญหาที่พบผนวกกับหลายการศึกษา

ที่ผ่านมาจะเห็นได้ว่ามุ่งเน้นศึกษาเฉพาะความรู้

และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไข้เลอืดออกเป็นหลกั 

ผู้วิจัยจึงมีแนวคิดในการศึกษาแรงจูงใจในการใช้

ทรายเคลือบสารทีมีฟอสเพ่ือควบคุมลูกน�้ำยุงลาย 

โดยการประยุกต์ใช้แนวคิดทฤษฎีแรงจูงใจในการ

ป้องกันโรค (Protection motivation theory)(6)  

ทีก่ล่าวไว้ว่าการทีบ่คุคลจะมพีฤตกิรรมทีพ่งึประสงค์

ในการป้องกันโรคได้นั้นจะต้องมีความเข้าใจ 

ในด้านการรับรู้ข้อมูลข่าวสารที่ถูกต้องและเกิด

ความตระหนักหรือความกลัวในภาวะคุกคาม 

ที่เกิดจากโรคที่จะเป็นส่งผลต่อการตอบสนอง 

ของบุคคลนั้นซึ่งกล่าวได้ว่าหากมีการสร้างการรับรู้ 

โอกาสเสี่ยง รับรู ้ความรุนแรง ความคาดหวัง 

ในประสทิธผิล และความคาดหวังในความสามารถ

ตนเองย่อมส่งผลต่อพฤติกรรมการปฏิบัติตน 

ตามค�ำแนะน�ำ ซ่ึงจะสะท้อนผลลพัธ์ของความส�ำเรจ็

ด้วยค่าความชุกของลูกน�้ำยุงลายที่อยู่ในเกณฑ์

มาตราฐาน ลดแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน�้ำยุงลายและ

อัตราการป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกในชุมชน

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1. 	 เพื่อศึกษาแรงจูงใจในการป้องกันโรค

ไข้เลอืดออกและพฤตกิรรมการใช้ทรายเคลอืบสาร

ทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายของตัวแทน 

ครัวเรือนในจังหวัดนครราชสีมา 

	 2. 	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ ์ระหว ่าง 

แรงจงูใจในการป้องกนัโรคไข้เลอืดออกกบัพฤตกิรรม

การใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำ

ยงุลายของตวัแทนครวัเรอืนในจงัหวดันครราชสมีา

รูปแบบการศึกษา

	 การศกึษาวจิยัครัง้นีเ้ป็นการวจิยัเชงิวิเคราะห์

แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional analytical 

study) ด�ำเนนิการเกบ็ข้อมลูระหว่างเดือนสงิหาคม

ถึงเดือนตุลาคม พ.ศ. 2566

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

	 ประชากรคือ ครัวเรือนท่ีพักอาศัยอยู่ใน

พืน้ท่ีจงัหวดันครราชสีมา กลุ่มตวัอย่างคอื ตัวแทน

ครวัเรอืนทีพ่กัอาศยัอยูใ่นพืน้ทีจ่งัหวดันครราชสมีา

จ�ำนวน 488 คน ค�ำนวณขนาดตัวอย่างด้วยสูตร

การวเิคราะห์แบบถดถอยลอจสิตกิ(7) เมือ่ n เท่ากบั

ขนาดตัวอย่างที่ผู ้วิจัยต้องการ, Z
1-α /2

 คือค่า 

การแจกแจงแบบปกตมิาตรฐานทีร่ะดบัช่วงเช่ือมัน่ 

95% หรือระดับนัยส�ำคัญ 0.05 มีค่าเท่ากับ 1.96 

และผู้วิจัยได้ทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการใช้

ทรายเคลือบสารเคมีก�ำจัดลูกน�้ำยุงลายของ

ประชาชนในชมุชนแห่งหน่ึง(8) พบว่า P
1
 คอื สดัส่วน

ของคนที่มีความรู ้ระดับไม่ดีท่ีใช้ทรายเคลือบ 

สารเคมีก�ำจัดลูกน�้ำยุงลายมีค่าเท่ากับ 0.94,  

P
0
 คือ สัดส่วนของคนที่มีความรู้ระดับดีที่ใช้ทราย

เคลือบสารเคมีก�ำจัดลูกน�้ำยุงลายมีค่าเท่ากับ 

0.82, B คือ สัดส่วนของคนที่ใช้ทรายเคลือบ 

สารเคมีก�ำจัดลูกน�้ำยุงลายมีค่าเท่ากับ 0.49 และ  

P คอื มค่ีาเท่ากบั 0.87 สามารถค�ำนวนขนาดตวัอย่าง

ได้ดังนี้  [0.87*(1-0.87)]*(1.96+0.82)2/[0.49* 

(1-0.49)]*(0.82-0.94)2 ได้ขนาดตัวอย่างเร่ิมต้น

เท่ากับ 232.38 คน เนื่องด้วยการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัย

ใช้วธิกีารสุม่ตวัอย่างแบบกลุม่จึงมโีอกาสท�ำให้เกดิ

ความแปรปรวนได้ ผู้วิจัยจึงได้น�ำกลุ่มตัวอย่างท่ี
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ค�ำนวณได้มาปรับค่า Design effect (9) ตามสูตร 

1+(m-1)(ICC) และเมื่อพิจารณาถึงงบประมาณ 

ระยะเวลา ความเป็นไปได้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล 

ผู ้วิจัยจึงก�ำหนดค่า ICC เท่ากับ 0.1 และค่า  

Design effect เท่ากบั 2.1 แทนค่าดงันี ้232.38*2.1 

จึงได้ขนาดกลุ ่มตัวอย่างส�ำหรับการวิจัยคร้ังน้ี

ทั้งหมดเท่ากับ 488 คน 

	 ผู้วิจัยท�ำการสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบหลาย 

ขัน้ตอน (Multistage stratified random sampling) 

เริ่มต้นสุ่มเลือกอ�ำเภอในจังหวัดนครราชสีมาแบบ

ชั้นภูมิตามโซนสุขภาพ ด้วยการจับฉลากแบบ 

ไม่ใส่คืนจากทั้งหมด 32 อ�ำเภอ ได้มา 6 อ�ำเภอ 

ท�ำการสุ่มเลือกต�ำบลด้วยวิธีการเดิม (สองต�ำบล

ต่อหน่ึงอ�ำเภอ) จากนั้นเลือกครัวเรือนด้วยวิธีการ

สุ่มตามสัดส่วนกับขนาดของครัวเรือนในแต่ละ

หมู่บ้านของต�ำบลท่ีได้รับคัดเลือกให้ได้จ�ำนวน

ตัวอย่างตามที่ก�ำหนดไว้ โดยก�ำหนดคุณสมบัติ

ตามเกณฑ์คัดเข้า คือ (1) เป็นตัวแทนครัวเรือนท่ี

มีอายุตั้งแต่ 18 ปีข้ึนไป (2) มีภูมิล�ำเนาและ 

พกัอาศยัอยู่ในพืน้ทีจ่งัหวดันครราชสมีาอย่างน้อย  

1 ปีขึ้นไป (3) เคยได้รับการสนับสนุนทรายเคลือบ

สารทีมีฟอสจากหน่วยงานรัฐในพ้ืนที่ในรอบระยะ

เวลา 1 ปี (นับจากวันที่สอบถาม) (4) สามารถ 

พดูคยุและสือ่สารเป็นภาษาไทยได้ด ีและ (5) ยนิด ี

เข้าร่วมการวจิยัด้วยความเตม็ใจ เกณฑ์คดัออก คอื  

(1) เป ็นผู ้ที่ไม ่มีสติสัมปชัญญะในขณะตอบ

แบบสอบถาม เช่น มอีาการมนึเมา หรอืมคีวามผดิปกต ิ

ทางสภาพจิต และ (2) อาสาสมัครกลุ่มตัวอย่าง 

ขอปฏิเสธการให้ข้อมูล

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 ผู ้วิจัยสร ้างแบบสอบถามขึ้นจากการ

ทบทวนวรรณกรรม การศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และ

งานวจิยัท่ีเกีย่วข้อง ซึง่ผ่านการตรวจสอบความตรง

ของเนื้อหา (Content validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 

จ�ำนวน 3 คน ซึ่งเชี่ยวชาญด้านป้องกันควบคุมโรค 

เพือ่วเิคราะห์หาค่า IOC ของแต่ละข้อค�ำถามได้ค่า

อยูร่ะหว่าง 0.67 ถงึ 1.00 จากนัน้น�ำแบบสอบถาม

ไปทดลองใช้กับตัวแทนครัวเรือนจ�ำนวน 30 คน  

ที่มีคุณสมบัติคล้ายกลุ่มตัวอย่างในพื้นที่ที่ไม่ถูก 

สุ่มเลือกคือ อ�ำเภอวังน�้ำเขียว จังหวัดนครราชสีมา 

แต่ละส่วนมีรายละเอียดและค่าความน่าเช่ือถือ 

(Reliability) เป็นดังนี้

	 ส่วนที ่1 แบบสอบถามเกีย่วกบัข้อมลูทัว่ไป

ของตัวแทนครัวเรือน จ�ำนวน 9 ข้อ มีลักษณะ 

ข้อค�ำถามให้เตมิค�ำในช่องว่างและแบบเลอืกตอบ 

(Checklist) ได้แก่ เพศ อาย ุอาชพี สถานภาพสมรส 

ระดับการศึกษาโรคประจ�ำตัว จ�ำนวนสมาชิก 

ในครัวเรือน ระยะเวลาท่ีอาศัยในชุมชน และ 

การรับรู้ข้อมลูข่าวสารเกีย่วกบัโรคไข้เลือดออกและ

การใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอส

	 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับ 

โรคไข้เลอืดออกและการใช้ทรายเคลอืบสารทมีฟีอส 

จ�ำนวน 12 ข้อ เป็นข้อค�ำถามปลายปิด มีค�ำตอบ

ให้เลือก 3 ตัวเลือก ได้แก่ ใช่ ไม่แน่ใจ และไม่ไช่ 

แบ่งเป็นค�ำถามเชิงบวก 8 ข้อ ค�ำถามเชิงลบ 4 ข้อ 

เกณฑ์การให้คะแนน ตอบถูกได้ 1 คะแนน และ

ตอบผิดหรอืตอบไม่แน่ใจได้ 0 คะแนน ใช้เกณฑ์ใน

การแบ่งระดับคะแนนของเบสท์ (Best, 1977)(10) 

เป็น 2 ระดับ คือ ระดับไม่เพียงพอ (<7 คะแนน) 

และระดับเพียงพอ (≥7 คะแนน) วิเคราะห์หาค่า

ความน่าเชื่อถือด้วยวิธีของ Kuder-Richardson 
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โดยใช้สูตร KR-20 ค่าความเชื่อถือเท่ากับ 0.87

	 ส่วนที่ 3 แบบสอบถามแรงจูงใจในการ

ป้องกันโรคไข้เลือดออกแบ่งออกเป็น 4 ด้าน 

จ�ำนวน 29 ข้อ มีลักษณะข้อค�ำถามปลายปิดแบบ

ประมาณค่า (Rating scale) มีค�ำตอบให้เลือก 3 

ตัวเลือกได้แก่ เห็นด้วย ไม่แน่ใจ และไม่เห็นด้วย

เกณฑ์การให้คะแนน ตอบถูกได้ 1 คะแนน และ

ตอบผิดหรือตอบไม่แน่ใจได้ 0 คะแนน โดยใช้

เกณฑ์ในการแบ่งระดับคะแนนของเบสท์ (Best, 

1977)(10) ดังนี้ การรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค

ไข้เลือดออก มีจ�ำนวน 8 ข้อ แบ่งเป็นค�ำถาม 

เชงิบวก 6 ข้อ ค�ำถามเชงิลบ 2 ข้อ แปลค่าผลคะแนน

เป็น 2 ระดับ คือ ระดับต�่ำ (<6 คะแนน) และระดับสูง 

(≥6 คะแนน) การรับรู้ความรุนแรงของการเกิด 

โรคไข้เลือดออก มีจ�ำนวน 7 ข้อ แบ่งเป็นค�ำถาม 

เชงิบวก 6 ข้อ ค�ำถามเชงิลบ 1 ข้อ แปลค่าผลคะแนน

เป็น 2 ระดับ คือ ระดับต�่ำ (<4 คะแนน) และระดับสูง 

(≥4 คะแนน) ความคาดหวังในประสิทธิผล 

การป้องกันโรคไข้เลือดออก มีจ�ำนวน 7 ข้อ เป็น

ค�ำถามเชิงบวก 7 ข้อ แปลค่าผลคะแนนเป็น  

2 ระดับ คือ ระดับต�่ำ (<5 คะแนน) ระดับสูง  

(≥5 คะแนน) และคาดหวังในความสามารถของ

ตนเองในการป้องกันโรคไข้เลือดออกมีจ�ำนวน  

7 ข้อ แบ่งเป็นค�ำถามเชิงบวก 6 ข้อ ค�ำถามเชิงลบ  

1 ข้อ แปลค่าผลคะแนนเป็น 2 ระดับ คือ ระดับต�่ำ  

(<5 คะแนน) และระดับสูง (≥5 คะแนน) วิเคราะห์

หาค่าความน่าเช่ือถือโดยใช้วิธีการสัมประสิทธิ์

แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha  

coefficient) มีค่าความน่าเชื่อถือเท่ากับ 0.74, 

0.70, 0.80 และ 0.78 ตามล�ำดับ

	 ส่วนที ่4 แบบสอบถามพฤติกรรมการใช้ทราย

เคลือบสารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลาย  

มจี�ำนวน 6 ข้อ ลักษณะข้อค�ำถามปลายปิดเชงิบวก 

ให้เลือกตอบ 2 ตัวเลือก คือ ใช่ และไม่ใช่ เกณฑ์

การให้คะแนน ตอบใช่ได้ 1 คะแนน และตอบไม่ใช่

ได้ 0 คะแนน ใช้เกณฑ์ในการแบ่งระดบัคะแนนของ

เบสท์ (Best, 1977)(10) แบ่งออกเป็น 2 ระดับ คือ 

ระดบัไม่เหมาะสม (<5 คะแนน) และระดบัเหมาะสม 

(≥5 คะแนน) วิเคราะห์หาค่าความน่าเชื่อถือ 

ด้วยวธิขีอง Kuder-Richardson โดยใช้สตูร KR-20 

ค่าความเชื่อถือเท่ากับ 0.77 

	 ซึ่งเก็บรวบรวมข้อมูลโดยผู้วิจัยและทีม 

ผู้ช่วยวิจัยน�ำแบบสอบถามโดยให้กลุ่มตัวอย่าง

ตอบแบบด ้วยตนเอง ใช ้ เวลาในการตอบ

แบบสอบถามประมาณ 15-20 นาที จากน้ัน 

ตรวจสอบความถกูต้องครบถ้วนของข้อมลูก่อนเก็บ

แบบสอบถามกลับคืน

การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ผู้วิจัยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป

ทางสถิติ วิเคราะห์ข้อมูลคุณลักษณะท่ัวไปของ

กลุม่ตวัอย่างด้วยสถติเิชงิพรรณนา ร้อยละ ค่าเฉลีย่ 

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าต�่ำสุด และค่าสูงสุด 

วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างแรงจูงใจในการ

ป้องกันโรคไข้เลือดออกกับพฤติกรรมการใช้ทราย

เคลือบสารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลาย 

ด้วยการวิเคราะห์แบบถดถอยลอจิสติกแบบ  

Backward elimination โดยก�ำหนด P-value for 

remove ≥ 0.25 และตรวจสอบสหสัมพันธ์กันเอง

ระหว่างตัวแปรอิสระ (Multicollinearity) มีค่า  

Tolerance อยู่ระหว่าง 0.83-0.97 และน�ำเสนอค่า 

OR, Adjusted OR, 95%CI และค่า P-value  

โดยก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญทางสถิติที่ 0.05
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การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง

	 โครงการวิจัยนี้ได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย

ในมนุษย์ มหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา เลขที่รับรอง HE-095-2566 เมื่อวันที่ 28 เมษายน 2566

ผลการศึกษา

	 การวิจัยครั้งน้ีสามารถเก็บรวบรวมข้อมูลแบบสอบถามได้ครบท้ังหมด 488 ชุด คิดเป็นอัตรา 

ตอบกลบั (Response rate) ร้อยละ 100 เมือ่ท�ำการวิเคราะห์ข้อมูลทัว่ไปพบว่าตวัแทนครัวเรือนส่วนใหญ่ 

เป็นเพศหญิง ร้อยละ 65.2 มีอายุเฉลี่ยเท่ากับ 44.59 ปี (SD=15.19) ประกอบอาชีพในภาคเกษตรกรรม 

ร้อยละ 27.3 มีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 48.8 จบการศึกษาในระดับประถมศึกษา ร้อยละ 22.8  

ส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจ�ำตัว ร้อยละ 91.0 มีลักษณะครอบครัวเป็นครอบครัวขยาย ร้อยละ 64.7 อาศัยอยู่

ในชุมชนมาเป็นเวลาเฉลี่ย 29.27 ปี (SD=16.94) ด้านการรับรู้ข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับโรคไข้เลือดออก

และการใช้ทรายเคลอืบสารทมีีฟอส พบว่าได้รบัข้อมลูข่าวสารจากอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมูบ้่าน 

(อสม.) มากที่สุด ร้อยละ 84.2 โดยส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกับโรคไข้เลือดออกและการใช้ทรายเคลือบ

สารทีมีฟอส ในระดับไม่เพียงพอ ร้อยละ 52.9 แต่ตัวแทนครัวเรือนส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการใช้ทราย

เคลือบสารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายอยู่ในระดับเหมาะสม ร้อยละ 66.8 ดังแสดงในตารางที่ 1

ตารางที่ 1 	 ข้อมูลคุณลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง (n = 488) 

ตัวแปร จ�ำนวน  ร้อยละ

เพศ

 	 ชาย

 	 หญิง

170

318

34.8

65.2

อายุ (ปี) (MeanSD=44.5915.19, Min=18, Max=80)

 	 ≤ 40 

 	 41-59

 	 ≥ 60

215

182

91

44.0

37.3

18.7

อาชีพ

 	 ไม่ได้ประกอบอาชีพ

 	 นอกภาคเกษตรกรรมa

 	 ในภาคเกษตรกรรม

59

296

133

12.1

60.7

27.2
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ตัวแปร จ�ำนวน  ร้อยละ

สถานภาพสมรส

 	 โสด

 	 คู่b
250

238

51.2

48.8

ระดับการศึกษา

 	 ต�่ำกว่าประถมศึกษาc

 	 ชั้นมัธยมศึกษาd

 	 ปริญญาตรีขึ้นไปe

143

257

88

29.3

52.7

18.0

โรคประจ�ำตัว 

 	 ไม่มี 

 	 มี

398

90

81.6

18.4

ลักษณะครอบครัว

	 ครอบครัวเดี่ยว

 	 ครอบครัวขยาย

172

316

35.3

64.7

ระยะเวลาที่อาศัยในชุมชน (Mean±SD=29.27±16.94, 

Min=1, Max=70)

 	 ≤10 ปี

 	 >10 ปี

44

444

9.0

91.0

การรับรู ้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคไข้เลือดออกและ

การใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอสจากแพทย์/เจ้าหน้าที่

สาธารณสุข

 	 ไม่เคย 

 	 เคย

160 

328 

32.8

67.2

จากอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.)

 	 ไม่เคย

 	 เคย

77 

411 

15.8

84.2



195Vol.9 No.2 July - December 2024
INSTITUTE FOR URBAN DISEASE CONTROL AND PREVENTION JOURNAL

ตัวแปร จ�ำนวน  ร้อยละ

จากอินเตอร์เน็ต

 	 ไม่เคย

	 เคย

390 

98 

79.9

20.1

จากสื่อวิทยุโทรทัศน์

 	 ไม่เคย

 	 เคย

353

135

72.3

27.7

ความรู้เกี่ยวกับโรคไข้เลือดออกและการใช้ทรายเคลือบ

สารทีมีฟอส

 	 ระดับไม่เพียงพอ

 	 ระดับเพียงพอ

258 

 230

52.9

47.1

พฤติกรรมการใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอสเพื่อควบคุม

ลูกน�้ำยุงลาย

 	 ระดับไม่เหมาะสม 

 	 ระดับเหมาะสม

162

326

33.2

66.8
a	 อาชีพนอกภาคเกษตรกรรม ประกอบด้วย ข้าราชการหรือลูกจ้างของรัฐ รัฐวิสาหกิจ ค้าขาย ธุรกิจส่วนตัว  

และรับจ้างทั่วไป
b	สถานภาพสมรสคู่ ประกอบด้วย สมรส หม้าย หย่า และแยกกันอยู่ 
c	 ระดับการศึกษาต�่ำกว่าประถมศึกษา ประกอบด้วย ไม่ได้เรียน และระดับประถมศึกษา
d	ระดับการศึกษาช้ันมัธยมศึกษา ประกอบด้วย ระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย อนุปริญญา 

และปวส.
e	 ระดับการศึกษาปริญญาตรีขึ้นไป ประกอบด้วย ปริญญาตรี และปริญญาโทหรือสูงกว่า
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	 ในการวิเคราะห์ความสัมพันธ์อย่างหยาบโดยการวิเคราะห์ตัวแปรทีละคู่ (Bivariate analysis) 

ของการศึกษานี้พบว่าพฤติกรรมการใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายของครัวเรือน 

มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติกับ สถานภาพสมรส (COR = 1.56; 95%CI: 1.06-2.28;  

P-value = 0.021) ระดับการศึกษา (COR = 2.22; 95%CI: 1.19-4.13; P-value = 0.012) การรับรู้ข้อมูล

ข่าวสารเกีย่วกบัโรคไข้เลือดออกและการใช้ทรายเคลอืบสารทมีฟีอสจากแพทย์หรือเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ 

(COR = 3.85; 95%CI: 2.57-5.76; P-value <0.01) การรบัรูข้้อมลูข่าวสารฯ จากอาสาสมคัรสาธารณสขุ

ประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) (COR = 3.77; 95%CI: 2.28-6.24; P-value <0.01) การรับรู้ข้อมูลข่าวสารฯ  

จากสื่อวิทยุโทรทัศน์ (COR = 0.44; 95%CI: 0.29-0.67; P-value <0.01) และความรู้เกี่ยวกับ 

โรคไข้เลอืดออกและการใช้ทรายเคลอืบสารทมีฟีอส (COR = 11.99; 95%CI: 7.19-19.9; P-value <0.01) 

ดังแสดงในตารางที่ 2

ตารางท่ี 2 	 ความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลคุณลักษณะทั่วไปและพฤติกรรมการใช้ทรายเคลือบ

สารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายของกลุ่มตัวอย่าง แบบรายตัวแปร (n = 488)

ตัวแปร
จ�ำนวน 

(n,%) 

ระดับพฤติกรรม (n,%)
 COR (95%CI) P-value

เหมาะสม ไม่เหมาะสม

เพศ

 	 ชาย

 	 หญิง

170 (34.8)

318 (65.2)

111 (34.7)

215 (67.6)

59 (65.3)

103 (32.4)

Ref

 1.10 (0.74, 1.64) 0.605

อายุ (ปี)

 	 ≤ 40 

	 41-59

 	 ≥ 60

215 (44.0)

182 (37.3)

91 (18.7)

136 (63.3)

128 (70.3)

62 (68.1)

79 (36.7)

54 (29.7)

29 (31.9)

Ref

1.37 (0.90-2.09)

1.24 (0.73-2.09)

0.137

0.415

อาชีพ

 	 ไม่ได้ประกอบอาชีพ

 	 นอกภาคเกษตรกรรม

 	 ในภาคเกษตรกรรม

59 (12.1)

296 (60.7)

133 (27.2)

37 (62.7)

208 (70.3)

81 (60.9)

22 (37.3)

88 (29.7)

52 (39.1)

Ref

1.40 (0.78-2.51)

0.92 (0.49-1.74)

0.253

0.812

สถานภาพสมรส

 	 โสด

 	 คู่

250 (51.2)

238 (48.8)

155 (62.0)

171 (71.8)

95 (38.0)

67 (28.2)

Ref

1.56 (1.06-2.28) 0.021
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ตัวแปร
จ�ำนวน 

(n,%) 

ระดับพฤติกรรม (n,%)
 COR (95%CI) P-value

เหมาะสม ไม่เหมาะสม

ระดับการศึกษา

 	 ต�่ำกว่าประถมศึกษา

 	 ชั้นมัธยมศึกษา

 	 ปริญญาตรีขึ้นไป

143 (29.3)

257 (52.7)

88 (18.0)

91 (63.6)

165 (64.2)

70 (79.5)

52 (36.4)

92 (35.8)

18 (20.5)

Ref

1.02 (0.66-1.56)

2.22 (1.19-4.13)

0.910

0.012

โรคประจ�ำตัว 

 	 ไม่มี 

 	 มี

398 (81.6)

90 (18.4)

265 (66.6)

61 (67.8)

133 (33.4)

29 (32.2)

Ref

1.05 (0.64-1.72) 0.828

ลักษณะครอบครัว

 	 ครอบครัวเดี่ยว

 	 ครอบครัวขยาย

172 (35.3)

316 (64.7)

122 (70.9)

204 (64.6)

50 (29.1)

112 (35.4)

Ref

0.74 (0.49-1.11) 0.154

ระยะเวลาทีอ่าศยัในชมุชน

 	 ≤10 ปี

 	 >10 ปี 44 (9.0)

444 (91.0)

32 (72.7)

294 (66.2)

12 (27.3)

150 (33.8)

Ref

0.73 (0.36-1.46) 0.383

การรับรู้ข้อมูลข่าวสาร

เกี่ยวกับโรคไข้เลือดออก

และการใช้ทรายเคลือบ

สารทีมีฟอส จากแพทย์/

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข

 	 ไม่เคย 

 	 เคย 160 (32.8)

328 (67.2)

74 (46.3)

252 (77.8)

86 (53.7)

76 (23.2)

Ref

3.85 (2.57-5.76) <0.001
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ตัวแปร
จ�ำนวน 

(n,%) 

ระดับพฤติกรรม (n,%)
 COR (95%CI) P-value

เหมาะสม ไม่เหมาะสม

จากอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำ

หมู่บ้าน (อสม.)

 	 ไม่เคย

 	 เคย

77 (15.8)

411 (84.2)

31 (40.3)

295 (71.8)

46 (59.7)

116 (28.2)

Ref

3.77 (2.28-6.24) <0.001

จากอินเทอร์เน็ต

 	 ไม่เคย

 	 เคย

390 (79.9)

98 (20.1)

258 (66.2)

68 (69.4)

132 (33.8)

30 (30.6)

Ref

1.15 (0.71-1.87) 0.544

จากสื่อวิทยุโทรทัศน์

 	 ไม่เคย

 	 เคย

353 (72.3)

135 (27.7)

254 (71.9)

72 (53.3)

99 (28.1)

63 (46.7)

Ref

0.44 (0.29-0.67) <0.001

ความรู้เกี่ยวกับ 

โรคไข้เลือดออกและ 

การใช้ทรายเคลือบสาร 

ทีมีฟอส

 	 ระดับไม่เพียงพอ

 	 ระดับเพียงพอ

258 (52.9)

230 (47.1)

117 (45.4)

209 (90.9)

141 (54.6)

21 (9.1)

Ref

11.99 (7.19-19.9) <0.001

	 เมื่อผู้วิจัยท�ำการวิเคราะห์หาความสัมพันธ์แบบหลายตัวแปรด้วยสถิติวิเคราะห์แบบถดถอย 

พหุลอจิสติก (Multiple regression analysis) โดยพิจารณาตัวแปรอิสระน�ำเข้าสู่โมเดลเร่ิมต้น  

(Initial model) ใช้เทคนิคแบบ Backward elimination (pr<0.25) โดยควบคุมอิทธิพลของตัวแปร

แทรกซ้อน ได้แก่ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษาการรับรู้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคไข้เลือดออกและ

การใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอสจากแพทย์หรือเจ้าหน้าที่สาธารณสุขจากอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำ

หมู่บ้าน (อสม.) จากสื่อวิทยุโทรทัศน์ และความรู้เกี่ยวกับโรคไข้เลือดออกและการใช้ทรายเคลือบสาร 

ทีมีฟอส พบว่า พฤติกรรมการใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายของครัวเรือนมีความ

สัมพันธ์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติกับการรับรู ้โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคไข้เลือดออกในระดับสูง  
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(AOR = 2.45; 95%CI: 1.47-4.10; P-value <0.01) การรับรู้ความรุนแรงของการเกิดโรคไข้เลือดออก

ในระดับสูง (AOR = 7.32; 95%CI: 3.90-13.74; P-value <0.01) ความคาดหวังในประสิทธิผล 

การป้องกันโรคไข้เลือดออกในระดับสูง (AOR = 2.16; 95%CI: 1.33-3.52; P-value <0.01) และ 

ความคาดหวังในความสามารถของตนเองในการป้องกันโรคไข้เลือดออกในระดับสูง (AOR = 4.59; 

95%CI: 2.76-7.65; P-value <0.01) ดังแสดงในตารางที่ 3

ตารางที่ 3 	 ความสมัพนัธ์ระหว่างแรงจูงใจในการป้องกนัโรคและพฤตกิรรมการใช้ทรายเคลอืบ

สารทมีฟีอสเพือ่ควบคุมลูกน�ำ้ยงุลายของกลุม่ตวัอย่าง (n = 488) แบบหลายตวัแปร 

ตัวแปร จ�ำนวน (n,%) 
ระดับพฤติกรรม (n,%)

 AOR (95%CI)f P-valueg
เหมาะสม ไม่เหมาะสม

การรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคไข้เลือดออก

 	 ระดับต�่ำ 223 (45.7) 101 (45.3) 122 (54.7) Ref

 	 ระดับสูง 	 265 (54.3) 225 (84.9) 40 (15.1) 2.45 (1.47-4.10) 0.001

การรับรู้ความรุนแรงของการเกิดโรคไข้เลือดออก

 	 ระดับต�่ำ 202 (41.4) 70 (34.6) 132 (65.4) Ref

 	 ระดับสูง 	 286 (58.6) 256 (89.5) 30 (10.5) 7.32 (3.90-13.74) <0.001

ความคาดหวังในประสิทธิผลการป้องกันโรคไข้เลือดออก

 	 ระดับต�่ำ 201 (41.2) 92 (45.8) 109 (54.2) Ref

 	 ระดับสูง 	 287 (58.8) 234 (81.5) 53 (18.5) 2.16 (1.33-3.52) 0.002

ความคาดหวังในความสามารถของตนเองในการป้องกันโรคไข้เลือดออก

 	 ระดับต�่ำ 148 (30.3) 46 (31.1) 102 (68.9) Ref

 	 ระดับสูง 	 340 (69.7) 280 (82.4) 60 (17.6) 4.59 (2.76-7.65) <0.001

f,g 	เมื่อควบคุมอิทธิพลตัวแปรแทรกซ้อน ได้แก่ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา การรับรู้ข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับ  

โรคไข้เลือดออกและการใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอส จากแพทย์/เจ้าหน้าที่สาธารณสุข จากอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) จากสื่อวิทยุ โทรทัศน์ และความรู้เรื่องโรคไข้เลือดออกและการใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอส
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อภิปรายผลการวิจัย

	 จากผลวจิยัข้างต้นแสดงให้เหน็ว่าตวัแทน

ครัวเรือนมีการรับรู ้โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค 

ไข้เลือดออกในระดับสูงมีโอกาสที่จะมีพฤติกรรม

การใช้ทรายเคลือบสารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำ

ยุงลายเป็น 2.45 เท่า เมื่อเปรียบเทียบกับตัวแทน

ครัวเรือนที่มีการรับรู้โอกาสเสี่ยงในระดับต�่ำ กล่าว

คือเมื่อบุคคลมีการรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการเกิดโรค

จะเห็นความส�ำคัญของการมีสุขภาพที่ดีโดย 

จะให้ความร่วมมือและการปฏิบัติตนเพ่ือป้องกัน

โรคและส่งเสริมสุขภาพของตน สอดคล้องกับการ

ศึกษาของธนันญา เส้งคุ่ย(11) พบว่าการรับรู้โอกาส

เสีย่งต่อการเกิดโรคไข้เลอืดออกมีความสมัพันธ์กบั

พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกและการ

ศึกษาของพงษ์ระพี ดวงดี(12) พบว่าการรับรู้โอกาส

เสี่ยงต่อการเกิดโรค มีความสัมพันธ์กับการมีส่วน

ร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค 

ไข้เลือดออก 

	 เช่นเดียวกับตัวแทนครัวเรือนการรับรู ้ 

ความรุนแรงของการเกิดโรคไข้เลือดออกในระดับ

สูงจะมีโอกาสมีพฤติกรรมการใช้ทรายเคลือบสาร

ทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายเป็น 7.32 เท่า  

เมื่อเปรียบเทียบกับตัวแทนครัวเรือนท่ีมีการรับรู้

ความรนุแรงของการเกดิโรคไข้ในระดบัต�ำ่ อธบิาย

ได้ว่าเมื่อบุคคลมีการรับรู ้ความรุนแรงของโรค  

ซึ่งรับรู้นั้นย่อมกระตุ้นให้เกิดความกลัวที่จะส่งผล

ให้เกิดการเปลี่ยนแปลงทัศนคติและพฤติกรรม 

เพื่อการป้องกันโรค สอดคล้องกับการศึกษาของ

นภารัตน์ อู ่เงิน(13) พบว่าการรับรู ้ความรุนแรง 

ของโรคไข้เลือดออกมีผลทางบวกกับพฤติกรรม 

การป้องกันโรคไข้เลือดออกและการศึกษาของ 

บุญประจักษ ์  จันทร ์ วิน (14) พบว ่าการ รับ รู  ้

ความรนุแรงมคีวามสมัพันธ์ทางบวกกบัพฤตกิรรม

การป้องกันโรคไข้เลือดออกเช่นกัน

	 ตัวแทนครัวเรือนที่มีความคาดหวังใน

ประสทิธิผลการป้องกนัโรคไข้เลอืดออกในระดบัสงู

จะมีโอกาสมีพฤติกรรมการใช้ทรายเคลือบสาร 

ทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายเป็น 2.16 เท่า  

เมือ่เปรยีบเทยีบกบัตวัแทนครวัเรอืนทีม่คีวามคาดหวัง

ในประสิทธิผลการป้องกนัโรคในระดบัต�ำ่ กล่าวคอื

ความคาดหวังในประสิทธิผลของการตอบสนอง 

จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมได้จะต้องกระตุ ้นให้

บุคคลมีความคิดทางบวก โดยการปฏิบัติตนเพื่อ

ลดโอกาสเสีย่งต่อการเป็นโรค การเพ่ิมความคาดหวัง 

ในผลท่ีจะเกิดขึ้นร่วมกับความตั้งใจ ท�ำให้เกิด 

การปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของบคุคล สอดคล้องกบั

การศกึษาของวนัทนา ขยนัการนาวี(15) พบว่าความ

คาดหวังในประสิทธิผลของการตอบสนองต่อ

พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกมีผลต่อ

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคไข้เลอืดออกและสามารถ

ร่วมกันท�ำนายพฤติกรรมการป้องกันโรคได้ 

	 ความคาดหวังในความสามารถของตนเอง

ในการป้องกันโรคก็เช่นกัน หากตัวแทนครัวเรือน 

ที่มีความคาดหวังในความสามารถของตนเอง 

ในการป้องกันโรคไข้เลือดออกในระดับสูงจะมี

โอกาสมพีฤติกรรมการใช้ทรายเคลอืบสารทมีฟีอส

เพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายเป็น 4.59 เท่า ซึ่งการรับรู้

ในความสามารถของตน ท�ำให้เกดิการเปล่ียนแปลง

ในระดับสูงสุดและเป็นพื้นฐานท่ีจะท�ำให้บุคคล

ปฏิบัติตามโดยแท้จริง แม้บุคคลจะมีความเชื่อสูง
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ว่าการปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำจะท�ำให้เกิดอันตราย

น้อยลงแต่ถ้าขาดความมั่นใจในความสามารถ 

ของตนในการปฏิบัติก็จะไม่สามารถจูงใจให้เขา

กระท�ำได้ และสอดคล้องกับการศึกษาของวิภาวดี 

วฒุเิดช(16) ทีพ่บว่า ความคาดหวงัในความสามารถ

ของตนเองต่อการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือด

ออกมีผลต่อการปฏิบัติตามบทบาทการป้องกัน

และควบคุมโรคไข้เลือดออก และการศึกษาของ

นภารัตน์ อู่เงิน(13) ที่พบว่าการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองในการป้องกันโรคไข้เลือดออกมีผล 

ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออก 

	 กล่าวโดยสรุปได้ว่าแรงจูงเพื่อป้องกันโรค

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้ทรายเคลือบ

สารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายของตัวแทน

ครัวเรือนในจงัหวัดนครราชสีมา และเมือ่พจิารณา

รายด้านพบว่าการรบัรูค้วามรนุแรงของการเกดิโรค

ไข้เลือดออกมีความสัมพันธ์สูงสุดเป็น 7.32 เท่า 

อาจเนื่องจากการรับรู ้ความรุนแรงของโรคเป็น

ปัจจัยท่ีส�ำคัญและมีอิทธิพลสูงกว่าปัจจัยอื่นใน

การกระตุน้ให้เกดิความกลัวท่ีส่งผลโดยตรงต่อการ

เปลี่ยนแปลงทัศนคติและพฤติกรรมเพื่อการ

ป้องกนัโรค เมือ่กลุม่ตวัอย่างมกีารรบัรูค้วามรนุแรง

ของการเจ็บป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกที่อาจท�ำให้

เสียชีวิตได้ การตระหนักถึงอันตรายท่ีคุกคามต่อ

สขุภาพนัน้จงึผลกัดนัให้บคุคลมพีฤตกิรรมป้องกนั

โรคที่เหมาะสม

ข้อเสนอแนะ

	 1. 	 การศึกษาครั้งนี้พบว่า แรงจูงใจในการป้องกันโรคมีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการใช ้

ทรายเคลือบสารทีมีฟอสเพื่อควบคุมลูกน�้ำยุงลายอย่างมีนัยส�ำคัญ โดยเฉพาะการรับรู้ความรุนแรงของ 

การเกิดโรคไข้เลือดออกมีอิทธิพลสูงกว่าปัจจัยอื่น ดังนั้น ผู้ปฏิบัติงานด้านสาธารณสุขหรือหน่วยงาน 

ที่เกี่ยวข้องควรส่งเสริมการสร้างแรงจูงใจในการป้องกันโรคไข้เลือดออก โดยน�ำข้อค้นพบแรงจูงใจท่ีได้

จากการศกึษาครัง้นีไ้ปใช้ในการออกแบบโปรแกรมหรือกจิกรรมส่งเสริมการป้องกนัควบคมุโรคดงักล่าว

	 2. 	 การศึกษาครั้งนี้พบว่าแพทย์ เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

(อสม.) มอิีทธพิลต่อพฤตกิรรมการใช้ทรายเคลอืบสารทีมฟีอสเพ่ือควบคมุลกูน�ำ้ยุงลายของตวัแทนครวัเรอืน 

ดังนั้น ในการท�ำกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชน ยังคงเน้นให  ้

ความส�ำคัญการสื่อสารแบบด้ังเดิม ดั่งเช่นการให้ค�ำแนะน�ำทั้งในรูปแบบเผชิญหน้าและการให้ข้อมูล

ผ่านสื่อวิทยุหอกระจายข่าวในชุมชน เนื่องจากบุคคลดังกล่าวสามารถเข้าถึงประชาชนในชุมชนได้ดี

	 3. 	 การวิจัยครั้งต่อไปควรออกแบบการวิจัยแบบกึ่งทดลองหรือการวิจัยในเชิงปฏิบัติการ  

เพื่อพัฒนารูปแบบหรือโปรแกรมที่มีประสิทธิภาพในการควบคุมป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชน 
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