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บทคัดย่อ 

การวิจัยแบบผสมผสานนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาแนวปฏิบัติการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ของอาสาสมัครประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ศึกษาการด าเนินการ และผลการด าเนินการตามแนวปฏิบัติ ตลอดจนปัญหาในการ
ด าเนินการของ อสม. ท าการศึกษาในอ าเภอสะเดา จังหวัดสงขลา กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาเชิงคุณภาพ ได้แก่ กลุ่มผู้บริหาร 
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และ อสม.และผู้เกี่ยวข้อง จ านวน 30 คน เก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์เจาะลึก และการสนทนากลุ่ม 
ส าหรับการศึกษาเชิงปริมาณ กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ อสม. 308 คน เก็บข้อมูลในเดือน มีนาคม – เมษายน 2564 โดยใช้
แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพโดยการวิเคราะห์เนื้อหา วิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณด้วยสถิติเชิงพรรณนา ผล
การศึกษา พบว่า แนวปฏิบัติการด าเนินการป้องกันการระบาดของ อสม. ประกอบด้วย  1) การเฝ้าระวัง คัดกรองผู้ที่มีความ
เสี่ยงต่อการติดเช้ือ 2) การส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 3) การสนับสนุนการด าเนินงานสอบสวนหรือควบคุมโรค  4) การ
สร้างการมีส่วนร่วมและสื่อสารประชาสัมพันธ์ 5) อื่น ๆ  โดย อสม.ร้อยละ 52.6 มีการด าเนินการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ในระดับมาก ส่วนใหญ่ อสม.ร้อยละ 78.9 มีความพึงพอใจต่อการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ในระดับมาก ทั้งนี้ ในการด าเนินการพบปัญหาคือ การขาดความร่วมมือจากประชาชน ร้อยละ 15.9 รองลงมาคือ ขาดเครื่องมือ
ในการด าเนินการ ร้อยละ 9.1 ตามล าดับ จากผลการวิจัยนี้ เจ้าหน้าที่สาธารณสุขผู้ดูแล อสม. ควรใช้แนวทางดังกล่าวเป็น
แนวทางให้ อสม. ด าเนินการป้องกันการระบาดในพื้นทีอ่ื่น ๆ ต่อไป 
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Abstract 
The objective of this mixed methods research was to study practice guidelines in preventive actions 

of coronavirus 2019 for village health volunteers (VHVs), implementation and results, and the operational 
problems of VHVs. The study was conducted in Sadao district, Songkhla Province. The sample group in the 
qualitative study was the management group, public health staff, VHVs, and related persons, 30 persons. 
Collect data by using in-depth interviews and focus groups. For a quantitative study, the sample groups 
were 308 VHVs. Data were collected in March–April 2021 using questionnaires. Analyze qualitative data by 
content analysis and analyze quantitative data by descriptive statistics. The study results found that the 
practice guideline of VHVs comprised  1) surveillance and screening of people who were at risk of contracting 
coronavirus disease 2019, 2) health promotion and disease prevention, 3) supporting disease investigation 
or disease control, 4) Engaging and public relations communication and 5) other. In this regard, 52.6% of 
VHVs had implemented a high level of coronavirus disease 2019 prevention. The majority of the VHVs 
(78.9%) were satisfied with the prevention of coronavirus disease 2019 at a high level. In operation, the 
problem was a lack of cooperation from the people at 15.9%, followed by a lack of operational tools at 
9.1%, respectively. According to the results, public health officers should use this practice guideline for VHVs 
to continue preventing outbreaks in other areas. 
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1. บทน า 
        จากสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโร
นา 2019 ได้ส่งผลกระทบต่อทุกด้านของชีวิตประจ าวันของ
ประชาชน เช่น การเดินทาง การค้า การท่องเที่ยว อาหาร 
และเศรษฐกิจเป็นอย่างมาก ท าให้การจ้างงานลดลง อัตรา
การว่างงานเพิ่มขึ้น หนี้ที่ไม่ก่อให้เกิดรายได้ (NPLs) มี
แนวโน้มเพิ่มขึ้น ส่งผลกระทบต่อธุรกิจทุกขนาด รวมทั้ง
ภาคเกษตร(1) ทั้งนี้ ก็ยังไม่ทราบได้ว่า ประเทศไทยจะฟื้นตัว
จากสถานการณ์ดังกล่าวได้เมื่อไหร่ และในขณะนี้ก็ยังไม่มี
วัคซีนในปริมาณที่เพียงพอในการป้องกันโรค การระบาด
ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีแหล่งแพร่ระบาดที่
ส าคัญคือ ชุมชนที่มีประชาชนรวมกันอยู่เป็นจ านวนมาก 
อาทิ เรือนจ า โรงเรียน สถานพยาบาล สถานบันเทิง ตลาด 
เป็นต้น ซึ่งเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ก่อให้เกิดโรคที่มีความ
รุนแรงแตกต่างกัน ตั้งแต่ไม่มีอาการหรือมีอาการเล็กน้อย
จนถึงรุนแรง ระยะฟักตัวของโรคอยู่ในช่วง 2-14 วัน ผู้ป่วย
ส่วนใหญ่แสดงอาการป่วยประมาณ 5 วันหลังจากได้รับเชื้อ 
ผู้ที่ไม่แสดงอาการของโรคหรืออยู่ในระยะฟักตัวสามารถ
แพร่กระจายเชื้อไวรัสสู่ผู้อื่นได้(2) ทั้งนี้ กระทรวงสาธารณสุข
ได้ประกาศให้มีการควบคุมป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ซึ่ งเป็นโรคติดต่ออันตรายตามพระราชบัญญัติ
โรคติดต่อ พ.ศ.2558(3) 

        กระทรวงสาธารณสุขมีอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน (อสม.) จ านวน 1.05 ล้านคนทั่วประเทศ ซึ่งเป็น
กลไกส าคัญในการดูแลสุขภาพประชาชนในระดับปฐมภูมิ(4) 
มีบทบาทในการส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมและป้องกันโรค 
โดยให้ค าแนะน า ถ่ายทอดความรู้เกี่ยวกับการสร้างเสริม
สุขภาพพลานามัยให้แข็งแรง ให้กับประชาชนในชุมชน 
เพื่อให้เกิดการเจ็บป่วยน้อยที่สุด และเป็นผู้ประสานงาน
ระหว่างเจ้าหน้าที่ของรัฐกับประชาชน ซึ่ง อสม. 1 คน ดูแล
รับผิดชอบประชาชนใน 8 - 15 หลังคาเรือน จึงถือเป็น
ทรัพยากรก าลังคนที่ส าคัญด้านสุขภาพในชุมชน (5) ในส่วน
ของบทบาทการด าเนินงานควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในชุมชนของ อสม. นั้น พบว่า มีความส าคัญอย่างยิ่ง
ในการหยุดหรือยับยั้งการระบาดของโรค ( 6 ) โดย อสม. 
จะต้องติดตามรายช่ือที่มีรายงานการ ระบาดในชุมชนจาก
เว็บไซต์กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข อสม. ต้องมี
ความรู้และเข้าใจเรื่องโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
โดยเฉพาะการรู้จักวิธีการป้องกันโรค ด้วยการกินร้อน   
ช้อนกลาง ล้างมือ สวมหน้ากากอนามัย ออกก าลังกาย      
รู้กลไกการดูแลเฝ้าระวังเพื่อป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในพื้นที่  ประสานเตรียมความพร้อมของชุมชน
ร่วมกับผู้น าแกนน า เครือข่ายและเจ้าหน้าท่ี รู้จักการส ารวจ

สุขภาพของตนเอง เนื่องจากหน้าที่หนึ่งของ อสม. คือการ
เยี่ยมบ้านในพื้นที่ของตนเอง ท าให้การดูแลสุขภาพตนเอง
เป็นเรื่องส าคัญ ดังนั้น อสม. จึงมีบทบาทที่ส าคัญมากใน
การหยุดการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ได้โดยเฉพาะในระดับชุมชน(7) 
        อ าเภอสะเดา จังหวัดสงขลา เป็นพื้นที่ติดกับประเทศ
มาเลเซีย มีความเจริญทางเศรษฐกิจ มีประชากรเคลื่อนย้าย
ไปมาระหว่างกัน ในขณะเดียวกันประเทศมาเลเชียก็เป็น
ประเทศที่มีการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
จะต้องด าเนินการป้องกันไม่ให้เกิดการน าโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 มาติดเช้ือในประชากรไทย ทั้งนี้ จากการ
ตรวจหาโรคเชิงรุก พบผู้ต้องกักกันชาวต่างชาติที่ศูนย์กักกัน
คนเข้าเมืองสะเดา ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 สายพันธุ์ใหม่ 
โดยทั้งหมดเป็นคนต่างด้าวที่อยู่ในศูนย์กักกันด่านสะเดา 
จังหวัดสงขลา ท าให้เป็นที่กังวลต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 สายพันธุ์ใหม่ ซึ่งอาจเข้าสู่ประเทศไทย (8) แต่จาก
รายงานสถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระลอก
ใหม่ เมษายน 2564 พบจ านวนผู้ป่วยไวรัสโคโรนา 2019 
สะสมถึงวันที่ 9 พฤษภาคม 2564 จ านวน 6 คน ซึ่งเป็น
จ านวนที่น้อยลงเมื่อเทียบจากปีที่ผ่านมา (9) ท าให้เห็นถึง
ศักยภาพในการควบคุมโรคในระดับอ าเภอที่มีความส าคัญ 
และถือเป็นด่านหน้าในการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ไม่ให้เข้าสู่ประเทศไทย เพราะการด าเนินกิจกรรมที่
หลากหลายในการป้องกันควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ของอ าเภอสะเดา จึงเป็นพื้นที่ท่ีน่าสนใจต่อการศึกษา
แนวทางการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดังนั้น 
ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาแนวปฏิบัติในการด าเนินการ
ป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของทีม อสม. พร้อม
ทั้งศึกษาการด าเนินการ ผลการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโร
นา 2019 และปัญหาในการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม โดยแนวปฏิบัติในการ
ด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. 
ประกอบด้วย 1) ด้านการเฝ้าระวัง คัดกรองผู้ที่มีความเสี่ยง
ต่อการติดเช้ือโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 2) ด้านการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 3) ด้านการสนับสนุนการ
ด าเนินงานสอบสวนหรือควบคุมโรค 4) ด้านการสร้างการมี
ส่วนร่วมและสื่อสารประชาสัมพันธ์ และ 5) ด้านอื่น ๆ 
ข้อมูลที่ได้จากงานวิจัยนี้สามารถใช้เป็นแนวปฏิบัติ หรือ
น าไปประยุกต์ใช้ในการป้องกันและควบคุมการระบาดของ
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และโรคระบาดในทางเดิน
หายใจอื่น ๆ ได้ต่อไป    
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2. วิธดี าเนินการวิจัย 
        การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน (Mixed 
Methods Research)  โดยใ ช้การวิจัยเ ชิงคุณภาพ  
( Qualitative research)  แ ล ะ ก า ร วิ จั ย เ ชิ ง ป ริ ม า ณ 
(Quantitative research) ในพื้นที่อ าเภอสะเดา จังหวัด
สงขลา เก็บรวบรวมข้อมูลในเดือนมีนาคม – เมษายน 2564   
2.1 การศึกษาเชิงคุณภาพ 
        ท าการศึกษาแนวทางการปฏิบัติในการด าเนินการ
ป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ใน
กลุ่มเป้าหมายจ านวน 30 คน ซึ่งได้จากการเลือกแบบ
เฉพาะเจาะจง โดยใช้เครื่องมือ วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 
แหล่งข้อมูลและจ านวน เพื่อตอบวัตถุประสงค์ / กิจกรรม
ต่าง ๆ ดังนี ้
        1 .  เพื่ อศึ กษาการจั ดการ  กิ จกรรม และการ
ด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. 
โดยใช้การสัมภาษณ์เจาะลึก ในกลุ่มผู้บริหาร (รวม 5 คน) 
ได้แก่ นายอ าเภอ (1 คน) ปลัดอ าเภอ (2 คน)  ผู้อ านวยการ
โรงพยาบาล (1 คน) และสาธารณสุขอ าเภอ (1 คน) 
        2. เพื่อศึกษาการประสานและการมอบหมายภารกิจ
ในการด าเนินการส าหรับ อสม. โดยใช้การสัมภาษณ์เจาะลึก 
ในกลุ่ม เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขของโรงพยาบาล และ รพ.สต. 
(รวม 5 คน) 
        3. เพื่อศึกษากิจกรรม และการด าเนินการป้องกันโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. โดยใช้แนวทางการ
สนทนากลุ่ม ในกลุ่มผู้อ านวยการ รพ.สต. (10 คน) 
        4.  เพื่อศึกษากิจกรรม และการปฏิบัติ ในการ
ด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. 
โดยใช้แนวทางการสนทนากลุ่ม ในกลุ่ม อสม. (10 คน) 
2.2 การศึกษาเชิงปริมาณ  
        เป็นการศึกษาถึงการด าเนินการ และปัญหาในการ
ด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. 
จ านวน 308 คน ซึ่งได้จากการค านวณขนาดตัวอย่างจาก
สูตร Yamane(10)  ดังนี ้

 n    =      N                      
           1+N(e)2 

     เมื่อ   n    =   ขนาดตัวอย่าง 
            N    =   จ านวน อสม.ที่ปฏิบัติงานในการป้องกัน
และควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในพื้นที่อ าเภอ
สะเดา จังหวัดสงขลา จ านวน 1,325 คน  

e   = ค่าความคลาดเคลื่อนของกลุ่มตัวอย่างที่
ยอมรับได้ก าหนดให้ = 0.05 
               =        1,325                      
                   1+ 1,325 (0.05)2 

               =  307.2 
ดังนั้น ควรใช้ขนาดตัวอย่าง จ านวน 308 คน อ้างอิงถึง    
อสม.ที่ปฏิบัติงานในการป้องกันและควบคุมโรคติดช้ือไวรัส
โคโรนา 2019  ในพื้นที่อ าเภอสะเดา จังหวัดสงขลา 

การเลือกตัวอย่าง  ได้ท าการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย 
(Simple random sampling) ด้วยวิธีการจับฉลากจาก
ทะเบียน อสม. ในแต่ละ รพ.สต. ในอ าเภอสะเดา จ านวน 
20 แห่ง และโรงพยาบาลสะเดา แห่งละ 14-15 คน โดย
เป็น อสม. ที่ปฏิบัติหน้าที่ในการป้องกันและควบคุมโรคติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019  ระหว่างเดือนกุมภาพันธ์  – 
มิถุนายน 2563 สามารถสื่อสารภาษาไทยได้ และยินดีให้
ความร่วมมือในการศึกษาวิจัย   
2.3 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษา   
        เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษานี้ เป็นแบบสอบถามที่
ผู้วิจัยสร้างขึ้นมาเอง แบ่งเป็น 4 ส่วน ได้แก่  
        ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของ อสม. จ านวน 8 ข้อ 
ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพสมรส การศึกษา อาชีพ 
รายได้ ระยะเวลาการเป็น อสม. และระยะเวลาในการ
ด าเนินการควบคุมป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ลักษณะค าถามเป็นแบบปลายปิด หรือให้เติมข้อเท็จจริงใน
ช่องว่างที่เว้นไว้  
        ส่วนที่ 2 การด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโร
นา 2019 ของ อสม. ในเรื่องการคัดกรองผู้มีความเสี่ยงต่อ
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 การสื่อสารในการป้องกันโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การป้องกันการเกิดโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 และการป้องกันความเสี่ยงต่อการติด
เช้ือโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  ในการปฏิบัติงาน 
ลักษณะค าถามเป็นแบบให้เลือกตอบว่า  ไม่เคยปฏิบัติ  
ปฏิบัติเป็นบางครั้ง และปฏิบัติเป็นประจ า จ านวน 19 ข้อ 
โดยถ้าตอบไม่เคยปฏิบัติ ให้ 0 คะแนน ปฏิบัติเป็นบางครั้ง 
ให้ 1 คะแนน และปฏิบัติเป็นประจ า ให้ 2 คะแนน ซึ่งได้
แบ่งการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ออกเป็น 3 ระดับ โดยการอิงเกณฑ์ (11) คือ ระดับน้อย 
คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60 ระดับปานกลาง คะแนนร้อยละ 
60 – 79 และระดับมาก คะแนนตั้งแต่ร้อยละ 80 ขึ้นไป                 
        ส่วนที่ 3 ความพึงพอใจต่อแนวปฏิบัติการป้องกัน
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ลักษณะค าถามเป็นแบบให้
เลือกตอบว่าไม่พึงพอใจ พึงพอใจน้อย พึงพอใจปานกลาง 
และพึงพอใจมาก จ านวน 11 ข้อ โดยถ้าตอบไม่พึงพอใจ ให้ 
0 คะแนน   พึงพอใจน้อย ให้ 1 คะแนน    พึงพอใจปาน
กลาง ให้ 2 คะแนน และพึงพอใจมาก ให้ 3 คะแนน ซึ่งได้
แบ่งความพึงพอใจต่อแนวปฏิบัติการป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ออกเป็น 3 ระดับ  โดยการอิงเกณฑ์(11) 
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คือ ระดับน้อย คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60 ระดับปานกลาง 
คะแนนร้อยละ 60 – 79 และระดับมาก คะแนนตั้งแต่ร้อย
ละ 80 ขึ้นไป                 
        ส่วนที่ 4 ปัญหาในการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 จ านวน 1 ข้อ ลักษณะค าถามเป็นแบบ
ปลายเปิดให้อธิบายความ  
2.4 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
        เครื่องมือในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ได้ผ่านการ      ตรวจ 
สอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) โดย
ผู้เช่ียวชาญ และตรวจสอบความเช่ือมั่นของเครื่องมือด้วย
การวิเคราะห์ความสอดคล้องภายใน (Internal Consistency 
Method) แบบครอนบาค อัลฟา (Cronbach’s Alpha) ผล
การวิเคราะห์ได้ค่าความเช่ือมั่นของแบบวัดการด าเนินการ
ป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดย อสม. = 0.87 
ความพึงพอใจต่อการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโค
โรนา 2019 ของ อสม. = 0.81  
2.5 การวิเคราะห์ข้อมูล 
        ข้อมูลที่เป็นเชิงปริมาณวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิง
พรรณนา ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ค่าต่ าสุด  และค่าสูงสุด ส าหรับการวิเคราะห์ข้อมูลเชิง
คุณภาพ ใช้การวิเคราะห์เนื้อหา 
2.6 การพิทักษ์สิทธิของผู้เข้าร่วมการวิจัย 
        ผู้วิจัยเคารพและไม่ล่วงละเมิดสิทธิมนุษยชนของผู้ให้
ข้อมูล โดยผู้วิจัยขอความยินยอมเข้าร่วมวิจัยและให้ข้อมูล 
ซึ่ งผู้ วิ จัยและทีมงานเก็บรวบรวมข้อมูล จะ ช้ีแจงถึ ง
วัตถุประสงค์ ขั้นตอนต่างๆในการด าเนินการวิจัย  เปิด
โอกาสให้ผู้ให้ข้อมูลสอบถามผู้วิจัยได้ถ้ามีข้อสงสัย ตลอดจน
ให้การตัดสินใจอย่างอิสระในการยินยอมหรือปฏิเสธการให้
ข้อมูล ทั้งนี้ ผู้วิจัยจะไม่น าความลับและข้อมูลต่างๆ ของผู้
ถูกวิจัยไปเปิดเผยเป็นการเฉพาะตัว แต่จะน าเสนอข้อมูลที่
ได้ทั้งหมดในรูปของผลการวิจัยในภาพรวม โดยค านึงถึง
ศักดิ์ศรีและความรู้สึกของผู้ให้ข้อมูล แสดงถึงการยอมรับ 
ให้เกียรติและมีความจริงใจต่อผู้ให้ข้อมูล 
 
3. ผลการวิจัย 
3.1 แนวปฏิบัติการด าเนินการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโค
โรนา 2019 ของ อสม. 
        จากการศึกษาการด าเนินการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 ของ อสม.ในอ าเภอสะเดา จังหวัดสงขลา 
สรุปเป็นแนวปฏิบัติการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ของ อสม. ได้ดังนี้ 
        1. ด้านการเฝ้าระวัง คัดกรองผู้ที่มีความเสี่ยงต่อการ
ติดเชื้อโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ได้แก่ 

        1.1 เคาะประตูบ้านผู้ที่สงสัย / เสี่ยงต่อการติดเช้ือ
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยเยี่ยมบ้านส ารวจภาวะ
สุขภาพ คัดกรองกลุ่มปกติและกลุ่มเสี่ยงในพื้นที่ต่าง ๆ  
พร้อมซักประวัติที่เกี่ยวข้องต่อความเสี่ยง  ให้ค าแนะน าการ
ปฏิบัติตัว  และสังเกตอาการเปลี่ยนแปลง  
        1.2 ตรวจคัดกรองหาผู้สงสัยการติดเช้ือโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ในแหล่งชุมชน หรือที่รวมตัวกันของคน
หมู่มาก โดยการตรวจวัดอุณหภูมิ และหรือซักประวัติการ
สัมผัสหรือใกล้ชิดกับผู้ป่วยหรือผู้ที่เสี่ยงต่อการติดเช้ือโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือการเดินทางมาจากพื้นที่
เสี่ยง / ต่างประเทศ 
        2. ด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค ได้แก่ 
        2.1 ให้ความรู้เรื่องโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
ด้วยการแจ้งข่าวการระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
ติดตามให้ค าแนะน า  สร้างความเข้าใจแก่คนในชุมชน และ
กลุ่มเสี่ยงในการป้องกันตนเองให้ปลอดภัยจากการติดเช้ือ  
        2.2 ท าความเข้าใจกับคนในหมู่บ้านเมื่อมีผู้ป่วยโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ที่แพทย์อนุญาตให้กลับบ้านหรือ
มาจากพื้นท่ีเสี่ยง 
        2.3 สอน ให้ค าแนะน า หรือฝึกปฏิบัติถึงการดูแล
ตนเองในการป้องกันโรค  ได้แก่ การล้างมือ และการใช้
หน้ากากอนามัยที่ถูกวิธี การเว้นระยะห่างทางสังคม และ
การรับวัคซีนในการป้องกันโรค เป็นต้น 
        2.4 ร่วมกับหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง ประเมินร้านอาหาร
ตามมาตรการไวรัสโคโรนา 2019 
        3. ด้านการสนับสนุนการด าเนินงานสอบสวนหรือ
ควบคุมโรค ได้แก่ 
        3.1 ดูแลช่วยเหลือ เฝ้าระวัง ป้องกันการติดเชื้อ และ
ชักชวนให้ เว้นระยะห่างระหว่างบุคคล ล้างมือด้วย
แอลกอฮอล์บ่อย ๆ และเฝ้าระวังคนแปลกหน้า หรือคน
ที่มาจากพื้นที่เสี่ยง 14 วัน และการดูแลรักษาร่างกายให้
แข็งแรง  
        3.2 ส่งต่อกลุ่มเสี่ยงโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ให้
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขใกล้บ้าน เมื่อพบ/สงสัยว่าเข้าข่าย
หรือไม่แน่ใจว่าน่าจะติดเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 และ
เยี่ยม ติดตาม และรายงานผลการตรวจการติดเช้ือเสี่ยงโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019   
        3.3 สังเกตอาการ ให้การช่วยเหลือ และส่งต่ออย่าง
เหมาะสม เมื่อพบผู้มีไข้มากกว่า 37.5OC ไอ จาม มีน้ ามูก 
เจ็บคอ หรือมีอาการหายใจล าบาก จมูกไม่ได้กลิ่น ลิ้นไม่รับ
รส มีประวัติสัมผัสใกล้ชิด หรือผู้สงสัยว่าจะติดเช้ือ ให้ส่ง
ปรึกษาเจ้าหน้าที่ รพ.สต. หรือโรงพยาบาลในพื้นที่ 
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        3.4 เยี่ยมยามถามไถ่ ทุก 1 – 2 วัน หรือตามความ
เหมาะสม ในกลุ่มผู้ติดเช้ือหรือผู้ต้องสงสัยและแจ้งบุคลากร
สาธารณสุขในพื้นที่ทราบ และเยี่ยมถามถามไถอ่าการทุกวัน 
เป็นเวลา 14 วัน  ในกรณีมีผู้ถูกกักตัวอยู่บ้าน  
        4 .  ด้ านการสร้ า งการมี ส่ วนร่ วมและ สื่ อส าร
ประชาสัมพันธ์ ได้แก่ 
        4.1 ประสานความร่วมมือทุกภาคส่วนในหมู่บ้าน / 
ชุมชน โดยเฉพาะบุคลากรสาธารณสุข ผู้น าหมู่บ้าน / ชุมชน 
และบุคคลในครอบครัว ในการด าเนินการป้องกันโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
        4.2 ประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนกลุ่มเสี่ยงหรือสงสัย
ติดเช้ือโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รับการตรวจหาเช้ือ
โดยรถพระราชทานชีวนิรภัย 
        5. ด้านอื่น ๆ ได้แก่  
        5.1 น ายาไปให้ผู้ป่วยในพื้นที่รับผิดชอบ ในกรณี
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรควัณโรค หรือ
อื่น ๆ พร้อมทั้งติดตามอาการผู้ป่วยในแต่ละคน และ
รายงานให้เจ้าหน้าที่ทราบ  
        5.2 ท าความเข้าใจและช่วยเหลือการลงทะเบียนฉีด
วัคซีนป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  พร้อมกระตุ้น
เตือนให้ไปรับวัคซีน  
3.2 การด าเนินการและผลการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโค
โรนา 2019  
3.2.1 ข้อมูลทั่วไปของ อสม.  
        ผลการวิจัย พบว่า ส่วนใหญ่ ร้อยละ 89.3 เป็นเพศ
หญิง มีอายุเฉลี่ย 49.9 ปี มีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 73.1 
มีการศึกษาในระดับประถมศึกษามากที่สุด ร้อยละ 29.5 
ทั้งนี้ พบผู้ไม่ได้เรียนหนังสือ ร้อยละ 1.6 ประกอบอาชีพ
เกษตรกรรม และรับจ้าง ร้อยละ 43.2 และ 23.4 ตามล าดับ 
โดยเฉลี่ยมีรายได้ 8,055.8 บาท เป็น อสม.มานานน้อยกว่า 
10 ปี ร้อยละ 36.6 โดยเฉลี่ยเป็น อสม.มานาน 12.8 ปี มี
การด าเนินการควบคุมการระบาดไวรัสโคโรนา 2019 มา
นานมากกว่า 10 เดือน ร้อยละ 63.0 โดยเฉลี่ยมีก าร
ด าเนินการควบคุมการระบาดฯ นาน 10.8 เดือน 
3.2.2 การด าเนินการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 ของ อสม.  

        อสม. มีการด าเนินการป้องกันและควบคุมโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 โดยสรุป ดังนี ้
        - การคัดกรองผู้มีความเสี่ยงต่อโรคติดเชื้อไวรัสโค
โรนา 2019 พบว่า มีการด าเนินการคัดกรองกลุ่มเสี่ยงต่อ
การติดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในพื้นที่ ๆ รับผิดชอบ  
คัดกรองไข้ด้วยเครื่องวัดอุณหภูมิ และสอบถามอาการ
ทางเดินหายใจในพื้นที่เสี่ยง และร่วมกับเจ้าหน้าที่ตรวจคัด
กรองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในสถานที่ ๆ มีคนอยู่
รวมกันเป็นจ านวนมาก เป็นประจ า ร้อยละ 76.7, 58.8 
และ 58.1 ตามล าดับ  
        - การสื่อสารในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 พบว่า มีการด าเนินการให้ความรู้ สร้างความเข้าใจ
แก่คนในชุมชน และกลุ่มเสี่ยงในการป้องกันตนเองให้
ปลอดภัยจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  ให้ความรู้หรือ
ค าแนะน าในการป้องกันและลดการแพร่ระบาดของโรคแก่
บุคคลที่ด าเนินกิจการที่มีการผ่อนปรน  และให้ความรู้หรือ
ค าแนะน าในการปฏิบัติตัวแก่บุคคลที่เดินทางเข้าประเทศ
ไทย เป็นประจ า ร้อยละ 84.8, 63.0 และ 51.3 ตามล าดับ   
        - การป้องกันและควบคุมการเกิดโรคติดเชื้อไวรัส    
โคโรนา 2019 พบว่า มีการด าเนินการติดตาม ถามไถ่ถึง
อาการไข้ ไอ จาม มีน้ ามูก เจ็บคอหรือมีอาการหายใจ  และ
ติดตาม สอบถามอาการผู้ที่กักตัวที่บ้านในพื้นที่รับผิดชอบ 
14 วัน เป็นประจ า ร้อยละ 67.5 และ 56.2 ตามล าดับ   
        - การป้องกันความเสี่ยงต่อการติดเชื้อโรคไวรัสโค
โรนา 2019 ในการปฏิบัติงาน พบว่า มีการด าเนินการล้าง
มือบ่อยๆ ด้วยเจลแอลกอฮอล์ที่มีความเข้มข้นอย่างน้อย 
70% หรือน้ าสะอาดและสบู่เมื่อสัมผัสสิ่งของต่าง ๆ สวม
หน้ากากอนามัย และ/หรือหน้ากากป้องกันใบหน้า (Face 
shield) ทุกครั้งเมื่อปฏิบัติงาน และเว้นระยะห่างระหว่าง
บุคคลอย่างน้อย 1 - 2 เมตร เป็นประจ า ร้อยละ 98.1, 
93.5 และ 88.3 ตามล าดับ รายละเอียดดังตารางที่ 1 
        เมื่อน าคะแนนการด าเนินการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 ของ อสม. มาจัดเป็นระดับตามเกณฑ์ที่
ก าหนดพบว่า อสม.ร้อยละ 52.6 มีการด าเนินการป้องกัน
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในระดับมาก รองลงมามีการ
ด าเนินการในระดับปานกลาง และระดับน้อย ร้อยละ 26.3 
และ 21.1 ตามล าดับ รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 2 
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ตารางที่ 1 จ านวนและร้อยละการด าเนินการป้องกันและควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ในรายละเอยีด    
แต่ละประเด็น (n = 308)  

การด าเนินการป้องกันและควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เป็นประจ า นานๆครั้ง ไม่เคยเลย 
การคัดกรองผู้มีความเสี่ยงต่อโรคติดเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019    
- คัดกรองกลุ่มเสี่ยงต่อการติดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในพื้นที่ๆ รับผิดชอบ 236 (76.7) 58 (18.8) 14 (4.5) 
- คัดกรองไข้ด้วยเครื่องวัดอุณหภูม ิและสอบถามอาการทางเดินหายใจในพื้นที่เสี่ยง  181 (58.8) 110 (35.7) 17 (5.5) 
- ร่วมกบัเจ้าหนา้ที่ตรวจคัดกรองโรคในสถานที่ๆ มีคนอยู่รวมกันเป็นจ านวนมาก  179 (58.1) 114 (37.0) 15 (4.9) 
- ร่วมกบัเจ้าหนา้ที่ในการตรวจคัดกรองโรคที่ด่านชายแดนหรอืพื้นที่ๆ มกีารระบาด 100 (32.5) 139 (45.1) 69 (22.4) 
การสื่อสารในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019    
- ให้ความรู ้สร้างความเข้าใจแก่คนในชมุชน และกลุ่มเสี่ยงในการปอ้งกันตนเองให้ปลอดภัยจาก

การติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 261 (84.8) 45 (14.6) 2 (0.6) 
- ให้ความรูห้รือค าแนะน าในการปอ้งกันและลดการแพร่ระบาดของโรคแกบุ่คคลที่ด าเนินกิจการที่

มีการผ่อนปรน  194 (63.0) 93 (30.2) 21 (6.8) 
- ให้ความรูห้รือค าแนะน าในการปฏิบัตติัวแก่บุคคลที่เดินทางเข้าประเทศไทย 158 (51.3) 106 (34.4) 44 (14.3) 
- ประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนเข้ารับการฉีดวัคซีน 156 (50.6) 121 (39.3) 31 (10.1) 
- ติดตาม ให้ค าแนะน าครอบครัวทีป่่วยหรือมีความเส่ียงต่อการติดโรคไวรัสโคโรนา 2019 151 (49.0) 85 (27.6) 72 (23.4) 
- ประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนเข้ารับการตรวจหาเช้ือโดยรถพระราชทานชีวนิรภยั 112 (36.4) 111 (36.0) 85 (27.6) 
การป้องกันและควบคุมการเกิดโรคตดิเชื้อไวรัสโคโรนา 2019     
- ติดตาม ถามไถ่ถึงอาการไข้ ไอ จาม มนี้ามูก เจ็บคอหรือมีอาการหายใจล าบาก จมูกไม่ได้กลิ่น    

ลิ้นไม่รับรส จากประชาชนที่มาจากพื้นที่เสี่ยง 208 (67.5) 69 (22.4) 31 (10.1) 
- ติดตาม สอบถามอาการผู้ท่ีกักตวัที่บ้านในพื้นที่รับผิดชอบ 14 วัน 173 (56.2) 85 (27.6) 50 (16.2) 
- ติดตามหรือค้นหาผู้สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยไวรัสโคโรนา 2019 138 (44.8) 89 (28.9) 81 (26.3) 
- ค้นหาผู้ปว่ยรายอื่น ๆ ที่มีโอกาสไปสัมผัสแหล่งโรคเดียวกันกับผู้ปว่ยยืนยันหรือสงสัยว่า          

ป่วยเป็นโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 123 (39.9) 112 (36.4) 73 (23.7) 
- ร่วมกบัหน่วยงานที่เกีย่วขอ้งประเมินร้านอาหารตามาตรการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 121 (39.3) 128 (41.6) 59 (19.1) 
การป้องกันความเสี่ยงต่อการติดเชื้อโรคไวรัสโคโรนา 2019  ในการปฏิบตัิงาน    
- ล้างมือบ่อยๆ ดว้ยเจลแอลกอฮอล์ที่มีความเข้มข้นอยา่งน้อย 70% หรอืน้ าสะอาดและสบู่        

เมื่อสัมผัสส่ิงของต่าง ๆ 302 (98.1) 6 (1.9) 0 (0.0) 
- สวมหนา้กากอนามัย และ/หรอืหน้ากากป้องกันใบหน้า (Face shield) ทุกครั้งเมื่อปฏิบัติงาน 288 (93.5) 20 (6.5) 0 (0.0) 
- เว้นระยะหา่งระหว่างบุคคลอยา่งน้อย 1 - 2 เมตร 272 (88.3) 36 (11.7) 0 (0.0) 
- หากพบว่าตนเองมีอาการ ไข้ ไอ จาม เจ็บคอ หายใจเหนื่อย มีอาการข้อใดข้อหนึ่งจะหยุด     

ปฏิบัติหน้าที่ และไปพบแพทย์ทันที 258 (83.8) 24 (7.8) 26 (8.4) 

ตารางที่ 2 จ านวนและร้อยละระดับการด าเนินการป้องกันโรคไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. (n = 308) 
ระดับการด าเนินการ จ านวน ร้อยละ 
น้อย (0 – 22 คะแนน) 65 21.1 
ปานกลาง (23 – 29 คะแนน) 81 26.3 
มาก (30 – 38 คะแนน) 162 52.6 

  = 28.4 S.D. = 6.7 Min = 8 Max = 38 
 
3.2.3 ความพึงพอใจต่อการด าเนินการป้องกันโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 
        อสม.ส่วนใหญ่มีความพึงพอใจต่อการด าเนินการ
ป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระดับมาก ร้อยละ 
78.9 รองลงมา คือระดับปานกลางและน้อย ร้อยละ 19.8 
และ 1.3 ตามล าดับ โดยมีความพึงพอใจที่ควรพิจารณา

ปรับปรุงให้ดีขึ้น คือในเรื่องกิจกรรมการป้องกันและควบคุม
การเกิดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และอุปกรณ์ที่ได้รับ
การสนับสนุน  ในการป้องกันความเสี่ยงต่อการติดเช้ือโรค
ไวรัสโคโรนา 2019  ในการปฏิบัติงาน มีความพึงพอใจมาก
เพียงร้อยละ 58.8 และ 55.5 ตามล าดับ 
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3.2.4 ปัญหาในการด าเนินการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส   
โคโรนา 2019 ของ อสม.  
        ได้แก่ ขาดความร่วมมือจากประชาชน พบร้อยละ 
15.9 รองลงมาคือ ขาดเครื่องมือในการด าเนินการป้องกัน
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และประชาชนปิดบังข้อมูล
ในการสัมผัสหรือใกล้ชิดกับผู้ป่วย/เสี่ยงต่อโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ร้อยละ 9.1 และ 6.2 ตามล าดับ 
 
4. อภิปรายผล 
        จากการศึกษาแนวปฏิบัติในการด าเนินการป้องกัน
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และผลการป้องกันโรคติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. โดยแนวปฏิบัติในการ
ด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 นี้ ได้มา
จากการปฏิบัติงานจริงของ อสม. แล้วน ามาพิจารณาท า
เป็นแนวปฏิบัติ และใช้เป็นแนวทางการด าเนินงานของ   
อสม. ซึ่งเป็นสิ่งที่ปฏิบัติได้ไม่ยาก กิจกรรมหลายอย่างเป็น
สิ่งที่ อสม.ได้ด าเนินการอยู่แล้วในหลาย ๆ โรค ซึ่งแนว
ปฏิบัตินี้ท าให้ อสม. รู้บทบาทของตนเองในการด าเนินการ
ป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 และเป็นไปได้ในทาง
ปฏิบัติ  เจ้าหน้าที่สาธารณสุขผู้ดูแล อสม.ก็สามารถ
มอบหมายและติดตามการด าเนินงานได้อย่างชัดเจน เป็น
รูปธรรม ก่อให้เกิดประโยชน์ต่อการด าเนินงานที่ดี เกิด
ระบบการท างานที่ดีต่อการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ซึ่งถือได้ว่า อสม. เป็นผู ้ม ีบทบาท
หน ้าที ่ส า ค ัญ ใ น ฐ า นะ ผู ้น า ก า ร เ ป ลี ่ย น แป ล งด ้า น
พฤติกรรมสุขภาพอนามัย และด้านสาธารณสุขอื่น ๆ 
โดยเฉพาะในช่วงสถานการณ์ระบาดของไวรัสโคโรนา 
2019 อสม.ได้มีบทบาทอย่างมากในการยังยั้งการแพร่
ระบาดตามแต่ละพื้นที่ต่าง ๆ (7) เป็นบุคลากรสาธารณสุข
ที่ ส ามารถช่วยเหลือการด า เนินงานของเจ้ าหน้ าที่
สาธารณสุขได้เป็นอย่างดี โดยดูแลครอบครัวและบุคคลใน
เขตรับผิดชอบของตนเอง อสม. ถือเป็นนักรบด่านหน้าที่
ท างานใกล้ชิดกับคนในชุมชน จากสถานการณ์การแพร่
ระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 ที่ส่งผลกระทบต่อชีวิต
ความเป็นอยู่และสุขภาพของประชาชน ให้ประชาชน
ปลอดภัย และตัว อสม.ผู้ปฏิบัติงานก็ต้องปลอดภัย (12) 
ประเทศไทยมี อสม.ทั้งสิ้น 1.05 ล้านคน กระจายอยู่ทุก
หมู่บ้านของประเทศไทย(4) ถือว่าเป็นยุทธศาสตร์ที่ส าคัญ 
เป็นที่ยอมรับขององค์การอนามัยโลกและประเทศต่าง ๆ ซึ่ง
มีผลที่ดีต่อการควบคุมการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโร
นา 2019 ที่เป็นไปได้อย่างรวดเร็ว อย่างไรก็ตามการที่
อ าเภอ/พื้นที่ต่าง ๆ จะน าแนวทางนี้ไปใช้ อาจต้องพิจารณา
ประยุกต์ใช้ให้เข้ากับบริบทของพื้นท่ีของตนเอง เพราะพื้นที่

อ าเภอสะเดา จังหวัดสงขลา เป็นพื้นที่ ๆ ติดกับประเทศ
มาเลเซีย มีด่านตรวจคนเข้าเมือง บางกิจกรรมพื้นที่อื่นๆ 
อาจไม่จ าเป็นต้องด าเนินการ ก็ให้พิจารณาประยุกต์ใช้
รูปแบบดังกล่าวฯ ตามความเหมาะสมกับบริบทพื้นที่ของ
ตนเอง  
        ส าหรับแนวปฏิบัติในการด าเนินการป้องกันโรคติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม.นี้ ได้ก่อให้เกิดผลการ
ด าเนินการที่ดี ซึ่งโดยหลักๆ จะเป็นแนวปฏิบัติเรื่องการ
ค้นหา คัดกรองผู้ที่มีความเสี่ยงต่อการติดเช้ือโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ให้ความรู้เรื่องโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ประสานความร่วมมือทุกภาคส่วนในชุมชน สังเกต
อาการ ให้การช่วยเหลือ และส่งต่ออย่างเหมาะสม เยี่ยม 
ติดตาม ถามไถ ่พร้อมทั้งสนับสนุนการท างานของเจ้าหน้าที่
ในเรื่องต่าง ๆ เป็นกิจกรรมที่ช่วยในการป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ไม่ให้แพร่กระจาย ไม่มีความซับซ้อน
หรือต้องใช้เทคนิคเชิงวิชาการมาก ท าให้มีความเป็นไปได้ใน
การปฏิบัติ และบังเกิดผลที่ดี  ส่วนหนึ่งเป็นบริบทการ
ท างานของพื้นท่ีชายแดน มีคนอพยพไปมาระหว่างประเทศ 
ป้องกันการน าเช้ือไวรัสจากต่างประเทศเข้าสู่ประเทศไทย 
ซึ่งอาจเป็นสายพันธุ์อื่น ๆ ซึ่งอาจท าให้เกิดการติดต่อที่ง่าย
ขึ้น หรือการป่วยที่รุนแรง ท าให้การควบคุม ป้องกันโรคมี
ความซับซ้อนยิ่งขึ้น จังหวัดที่มีพื้นท่ีชายแดนติดกับประเทศ
อื่น สามารถน าแนวปฏิบัตินี้ไปประยุกต์ใช้ได้ อย่างไรก็ตาม
จากการศึกษาพบว่า ปัจจัยที่ท าให้เกิดความส าเร็จ คือ    
อสม.ต้องมีความเสียสละในการด าเนินการในเรื่องเวลา โดย
ให้ยึดถือว่าเป็นการท างานเพื่อประเทศชาติ จะท าให้ อสม.
เกิดความภาคภูมิใจ มุ่งมั่นท างานให้เกิดผลที่ดี สร้างความ
เช่ือมั่นต่อการปฏิบัติงาน โดยต้องให้ความรู้และฝึกปฏิบัติ
ตามหลักวิชาการให้แก่ อสม.เพื่อป้องกันตนเองไม่ให้เกิด
การติดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019/น าเช้ือไปสู่ผู้อื่น 
ปัจจัยแห่งความส าเร็จอื่น ได้แก่ การที่มี อสม.กระจายอยู่
ทุกหมู่บ้าน ซึ่งถือเป็นด่านหน้าในการด าเนินการป้องกันโรค 
และ อสม.เป็นผู้ที่อยู่ใกล้ชิดกับประชาชนในพื้นที่สามารถ
ดูแล ก ากับการติดงานได้อย่างต่อเนื่อง มีการประสานและ
ร่วมมือระหว่าง อสม กับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขที่สามารถ
ด าเนินการได้อย่างเป็นระบบ และสอดคล้องกัน โดยมี
เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขเป็นพ่ีเลี้ยง  
        ในเรื่องปัญหาในการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. พบว่า ขาดความร่วมมือจาก
ประชาชน ร้อยละ 15.9 ทั้งนี้ เนื่องจากโรคดังกล่าวนี้เป็น
โรคที่เกิดขึ้นใหม่ ประชาชนส่วนหนึ่งก็ยังไม่มีความรู้ความ
เข้าใจเกี่ยวกับโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ยังไม่กลัวต่อ
อันตราย ซึ่ง ณ เวลานั้น การป่วย การตายก็มีจ านวนไม่มาก 
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ประชาชนส่วนหนึ่งจึงไม่ได้ให้ความร่วมมือในการปฏิบัติตน
ในการป้องกันโรคเท่าใดนัก และส าหรับประชาชนที่สัมผัส
หรือใกล้ชิดกับผู้ป่วย/เสี่ยงต่อโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
ก็มักจะปิดบังข้อมูลตามความจริง เพราะกลัวสังคมจะ
รังเกียจ บางคนก็กลัวที่จะถูกกักตัว 14 วัน ไม่ได้ท ามาหา
กิน หรือต้องถูกจ ากัดบริเวณ ในส่วนของการขาดเครื่องมือ
ในการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือนั้น ส่วนหนึ่งของ
หน่วยงานสนับสนุนก็ยังขาดงบประมาณ และการจัดซื้อ
อุปกรณ์บางอย่างก็มีข้อจ ากัดของการผลิต คือผลิตไม่ทันกับ
ความต้องการ ท าให้ได้รับเครื่องมือในการด าเนินการ
ป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่ทั่วถึง 
        อสม. มีการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโร
นา 2019 ในระดับมาก เนื่องจากในอ าเภอสะเดานั้น มีการ
ด าเนินกิจกรรมที่หลากหลาย เช่น การติดตามหรือค้นหาผู้
สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยไวรัสโคโรนา 2019 ค้นหาผู้ป่วยรายอื่นๆ 
ที่มีโอกาสไปสัมผัสแหล่งโรคเดียวกันกับผู้ป่วยยืนยันหรือ
สงสัยว่าป่วยเป็นไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกับหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง  ประเมินร้านอาหารตามาตรการไวรัสโคโรนา 
2019 ให้ความรู้หรือค าแนะน าในการป้องกันและลดการ
แพร่ระบาดของโรคแก่บุคคลที่ด าเนินกิจการที่มีการผ่อน
ปรน ให้ความรู้หรือค าแนะน าในการปฏิบัติตัวแก่บุคคลที่
เดินทางเข้าประเทศไทย ท าให้ผลการด าเนินการป้องกันอยู่
ในระดับมาก ดังนั้นในเชิงปฏิบัติ สามารถใช้แนวทางการ
ป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม.นี้  ฝึกปฏิบัติ
ในการด าเนินการในแต่ละกิจกรรม และติดตามการ
ด าเนินการของ อสม. เพื่อให้ อสม.เกิดความมั่นใจ และเกิด
ความปลอดภัยจากการติดเช้ือโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในการด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ได้ 
 
5. สรุปผลการศึกษา 
        แนวปฏิบัติในการด าเนินการป้องกันการระบาดโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ในงานวิจัยนี้เน้นการ 
1) เฝ้าระวัง คัดกรองผู้ที่มีความเสี่ยงต่อการติดเช้ือโรคติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 2) ส่งเสริมสุขภาพและป้องกัน 3) 
สนับสนุนการด าเนินงานสอบสวนหรือควบคุม 4) สร้างการ
มีส่วนร่วมและสื่อสาร 5) ด้านอื่น ๆ จากการด าเนินการตาม
แนวทางนี้ ท าให้ อสม.รู้บทบาทและหน้าที่ว่าควรจะท า
อะไร มีการท างานเป็นระบบ และท าให้ อสม.  ที่ยังไม่มี
ส่วนร่วมเข้ามาร่วมด าเนินการเพิ่มมากขึ้น ในส่วนของ
เจ้าหน้าที่ผู้สนับสนุน และติดตามการท างานของ อสม.     
ก็สามารถมอบภารกิจให้ อสม. ได้อย่างชัดเจนขึ้น ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด / ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ / 

โรงพยาบาล สามารถพิจารณาน าแนวปฏิบัติในการ
ด าเนินการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม.
นี้ ไปใช้เป็นแนวทางในการด าเนินการส าหรับ อสม. โดย
พิจารณาประยุกต์ใช้แนวปฏิบัตินี้ตามความเหมาะสมกับ
บริบทในพื้นที่ และอาจพิจารณาจัดท าเป็นเอกสาร / คู่มือ
การปฏิบัติในการด าเนินการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 ของ อสม.ต่อไป นอกจากนี้ เจ้าหน้าที่ผู้ดูแลการ
ปฏิบัติงานของ อสม. ควรสร้างพลังให้ อสม.เกิดความรู้สึก
ว่า เป็นภารกิจและบทบาทที่ส าคัญที่ อสม.จะต้องช่วยกัน
ด าเนินการ เพื่อให้ประเทศไทย คนในชุมชน/หมู่บ้าน 
ตลอดจน อสม.และครอบครัวเกิดความปลอดภัยจากโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 สิ่งส าคัญอีกเรื่องหนึ่งคือ หน่วยงาน
ที่เกี่ยวข้องควรสนับสนุนเครื่องมือ อุปกรณ์ในการป้องกัน
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้ อสม.ในการด าเนินการ
ป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้เพียงพอ   
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