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บทคัดย่อ
	 การใช้ยาฆ่าแมลงของชาวนา ประกอบกับการมีพฤติกรรมป้องกันตนเองที่ไม่เหมาะสม ท�ำให้เป็นภัยคุกคามต่อภาวะ

สขุภาพจากการได้รบัสมัผสัและส่งผลท�ำให้เกดิอาการพษิแบบเฉยีบพลนั และพษิสะสมเรือ้รงัได้ โปรแกรมการป้องกนัอนัตราย

จากการใช้ยาฆ่าแมลงนี้ เป็นโปรแกรมที่สร้างจาก Health Belief Model โดยเป็นการวิจัยกึ่งทดลอง ศึกษาในกลุ่มชาวนา ใน

อ�ำเภอสองพี่น้อง จังหวัดสุพรรณบุรี ทั้งหมด 84 คน เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง ใช้เทคนิคการจับคู่ ค�ำนึงถึง เพศและ

ประวัติการได้รับการอบรมการใช้สารเคมี แบ่งกลุ่มตัวอย่างเป็น 2 กลุ่มๆ ละ 42 คน ซึ่งมีลักษณะทางประชากรไม่แตกต่าง

กัน โดยกลุ่มทดลอง ได้รับโปรแกรมการป้องกันอันตรายจากการใช้ยาฆ่าแมลง ซึ่งเป็นกิจกรรมสร้างพลังการรับรู้ในการ

ป้องกันอันตรายจากการใช้ยาฆ่าแมลง ทั้งหมด 3 ครั้ง ในสัปดาห์ที่ 1 สัปดาห์ที่ 2 และสัปดาห์ที่ 6  และกลุ่มควบคุม ไม่ได้

รับโปรแกรมใดๆ มีระยะเวลาศึกษาทั้งหมด 10 สัปดาห์ และหลังจากเสร็จสิ้นการทดลองในสัปดาห์ที่ 10  ได้รับการประเมิน

พฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง โดยวิเคราะห์เปรียบเทียบ คะแนนเฉลี่ยด้านพฤติกรรมป้องกันตนเองจาก

การใช้ยาฆ่าแมลงของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยสถิติแมนวิชนี่ ยู 

	 ผลการศึกษา พบว่า หลังเข้าร่วมโปรแกรม ชาวนากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยด้านพฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้

ยาฆ่าแมลง สูงกว่าชาวนากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (U = 0.000, p < 0.001) แสดงให้เห็นว่า โปรแกรมการ

ป้องกันอันตรายจากการใช้ยาฆ่าแมลง มีผลท�ำให้พฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลงของชาวนาดีขึ้น ดังนั้น ผู้

วิจัยจึงมีข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยคร้ังต่อไป ดังต่อไปนี้ 1) สร้างเครื่องมือวัดตัวแปรต้นด้านการรับรู้ตาม Health Belief 

Model 2) ควรศึกษาในชาวนาที่นอกเหนือจากพื้นที่ของคลินิกสุขภาพเกษตรกร ซึ่งไม่เคยได้รับการอบรมเกี่ยวกับการใช้

สารเคมมีาก่อน โดยศกึษาในช่วงเดอืนมถินุายนถงึ สงิหาคม (นาปี) หรอื กมุภาพนัธ์ – มนีาคม (นาปรงั)  เพือ่สามารถสงัเกต

และประเมินพฤติกรรมป้องกันตนเองได้ชัดเจนมากยิ่งขึ้นและ 3) ควรเพิ่มข้อมูลของค่าดัชนีทางชีวภาพ เพื่อพิสูจน์

ประสิทธิภาพของโปรแกรมในการลดผลกระทบต่อการรับสัมผัสฆ่าแมลง เช่น การตรวจระดับเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสจาก

ปลายนิ้ว หรือ การตรวจหาสารเมตาบอไลต์ของสารฆ่าแมลงในปัสสาวะ ภายหลังรับสัมผัสใน 24 ชั่วโมง เป็นต้น และผู้วิจัย

ได้มีข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้ ดังนี้ 1) ควรสนับสนุนให้พยาบาลและบุคลากรสาธารณสุข ได้น�ำโปรแกรมไป

ประยุกต์ใช้ในการพัฒนาศักยภาพในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง โดยเน้นการสร้างพลัง

การรับรู้ และส่งเสริมสมรรถนะพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนในการสร้างพลังอ�ำนาจ เพื่อให้เกิดการรับรู้ที่ดีทั้ง 6 องค์ประกอบ

ตาม Health Belief Model และ 2) การปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏิบัติ ในคลินิกสุขภาพเกษตรกร ควรมีการ

เยี่ยมบ้าน ซึ่งเป็นกิจกรรมส�ำคัญที่จะท�ำให้ชาวนาปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันตนเองอย่างเป็นประจ�ำต่อเนื่อง เพื่อให้เกิดการ

คงอยู่ของพฤติกรรมที่ดี

ค�ำส�ำคัญ :	 ชาวนา โปรแกรมการป้องกันอันตรายจากการใช้ยาฆ่าแมลง พฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง
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Abstract 
	 The use of insecticides and improper self-protective behaviours of threaten their farmers health due to contact 
with insecticides, that results in acute and accumulated chronic toxicity. This program for protecting Thai farmers’ 
hazards against the use of insecticides was created based on the Health Belief Model. This was a quasi-experi-
mental study conducted among 84 farmers who were purposively sampled using the matched pair technique with 
consideration given to gender and history of training on the use of chemicals. The subjects were divided into two 
groups with 42 subjects in each group. The experimental group received the program for preventing hazards from 
insecticide use with three empowerment activities on perceived prevention of dangers from insecticide use at 
Weeks 1, 2 and 6. The control group received no such program. This study was conducted over a period of ten 
weeks. After completing the experiment at Week 10, the subjects were assessed for self-protection behaviors in 
using insecticides by analyzing and comparing the mean scores of self-protective behaviors in using insecticides 
among the experimental group and the control group by using Mann-Whitney U statistics. According to the findings, 
the farmers in the experimental group were found to have a higher mean score for self-protection behaviour using 
insecticides than the farmers in the control group after the experiment with statistical significance (U = 0.000,  
p < 0.001). This demonstrates that the program for preventing danger from insecticide use improved farmers  
self-protective behaviors in using insecticides. Therefore, the researcher offers the recommendations for Future 
Studies: 1) Instruments should be created to measure independent variables in the area of perception based on 
the Health Belief Model 2)  Other groups of farmers outside the area of Farmers Health Clinics who did not receive 
training on chemical use should be studied to help farmers learn self-protective behaviors and studies should be 
conducted during the period when farmers use insecticides with the greatest prevalence in June – August to be 
able to observe and assess self-protective behaviors more clearly 3) Data on biomarkers should be increased to 
prove program efficiency in reducing effects from exposure to pesticides such as tests of cholinesterase enzyme 
levels from fingertips at Week 6 after launching the program because the aforementioned period is suitable time 
related to increases in cholinesterase enzymes if farmers have good protection behaviors or test for insecticide 
metabolites in urine within 24 hours after exposure, etc. The researcher offers following recommendations:  
1) Nurse practitioners or care provider should be encouraged to implement the program to build capacity for  
adjusting self-protective behaviors in using insecticides by focusing on building perception empowers under the 
Health Belief Model; 2) Nurse practitioners should include home visits as an important activity for helping farmers 
perform regular and consistent self-protective behaviors to maintain self-protective behaviors in using insecticides

Keywords :	farmers, insecticide using prevention program, Self-Protective Behaviors in Using Insecticides
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บทน�ำ 
	 ยาฆ่าแมลง (Insecticide) ถกูน�ำมาใช้ในทางการเกษตร

อย่างแพร่หลาย มปีรมิาณการใช้ทัว่โลกมากถงึร้อยละ 29.50 

ของสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชทั้งหมด1 แม้ว่ายาฆ่าแมลงจะมี

ประโยชน์ในด้านเพิม่ผลผลิตทางการเกษตรให้สงูขึน้ แต่กไ็ด้

ส่งผลกระทบต่อสุขภาพของผู ้สัมผัสทั้งแบบเฉียบพลัน

รนุแรงและแบบสะสมระยะยาว โดยองค์การอนามยัโลก ระบุ

ว่า เกษตรกรผู้ใช้ยาฆ่าแมลง ก�ำลังเผชิญกับปัญหาสุขภาพ

ที่รุนแรง โดยเฉพาะ Organophosphate ที่มีความเป็นพิษ

สูงท�ำให้เสียชีวิตได้2 ในปี พ.ศ. 2551-2555 พบผู้ป่วยเสีย

ชีวิตทั่วโลกจากยาฆ่าแมลงแบบเฉียบพลัน จ�ำนวนมากถึง 

346,000 ราย3 สอดคล้องกับประเทศไทย พบผู้ป่วย จ�ำนวน 

8,919 ราย4 สอดคล้องกบั วนิยั วนานกุลู ทีไ่ด้รวบรวมข้อมลู

การเจ็บป่วยจากสารเคมี พบว่า มีผู้ป่วยที่เจ็บป่วยจากการ

สัมผัสยาฆ่าแมลง มากถึงร้อยละ 50 ของสารเคมีก�ำจัดศัตรู

พืชทั้งหมด และเมื่อแยกชนิดกลุ่มสาร พบว่า Carbamate 

และ Organophosphate อยู่ในระดับสูงสุดร้อยละ 26.9 และ

ร้อยละ 22.9 ตามล�ำดับ5

	 ยาฆ่าแมลงกลุ่ม Organophosphate และ Carbamate 

มีอันตรายรุนแรง6 มีความชุกของการเกิดพิษสูงและเป็น

ภาวะพิษท่ีพบได้บ่อย ก่อให้เกิดการเจ็บป่วยและเสียชีวิต

มากที่สุด พบอัตราการตายประมาณร้อยละ 13.2 และ 11.0 

ตามล�ำดบั5 โดยสารเคมทีัง้สองชนดิน้ีจะไปยบัยัง้การท�ำงาน

ของเอนไซม์ Acetylcholinesterase (AChE) จะท�ำให้มี 

Acetylcholine คั่งสะสมเรียกว่า Acetylcholine overdose 

เกิดปฏิกิริยาต่างๆ ของ cell และแสดงอาการพิษแบบ

เฉียบพลัน อาทิ คลื่นไส้ อาเจียน ท้องเดิน อุจจาระและ

ปัสสาวะกลั้นไม่อยู่ หลอดลมเกร็งมีเมือก เกิดอัมพาตของ

กล้ามเนือ้ มอีาการมนึงงศรีษะ กระสบักระส่าย ชกัและหมด

สตไิด้6, 7  ทัง้นีย้งัก่อให้เกดิอาการพษิสะสมเรือ้รงั อาท ิระบบ

ผวิหนงัอกัเสบเรือ้รงั แผลพพุอง ระบบหายใจท�ำให้ปอดเป็น

พงัผืด8 อาการผิดปกตทิางจติ ได้แก่ ซมึเศร้า และกลุม่อาการ

ทางกล้ามเน้ือ อาทิ กล้ามเนื้อแขนขา และกล้ามเนื้อเก่ียว

กบัการหายใจอ่อนแรง5 นอกจากนัน้ ยาฆ่าแมลง ยงัมผีลต่อ

การเปลี่ยนแปลงทางสภาวะแวดล้อมของโลก สร้างความ

เสียหายต่อเศรษฐกิจประเทศโดยรวมเป็นอย่างมาก3 ทั้งนี้

ยังส่งผลกระทบทางสังคมสุขภาพ โดยพบยาฆ่าแมลง

ตกค้างในอาหารและน�ำ้ทีใ่ช้อปุโภคบรโิภค เกดิความขดัแย้ง

เนือ่งจากรูส้กึไม่พอใจเมือ่มกีารใช้สารเคมที�ำให้รบกวนการ

ท�ำงานของคนในชุมชน ต้องย้ายที่ท�ำงานไปยังที่อื่นๆ เพื่อ

หลบหนกีลิน่สารเคมี9 กระทรวงสาธารณสขุได้เล็งเหน็ความ

ส�ำคัญของปัญหา จึงจัดตั้งคลินิกสุขภาพเกษตรกรขึ้น

	 จงัหวัดสุพรรณบรุ ีเป็นหนึง่ในจงัหวดัน�ำร่องของคลนิกิ

สขุภาพเกษตรกร ทีม่อัีตราป่วยจากพษิสารเคมสีงู ซึง่ถกูจดั

อยู่ใน 10 ล�ำดับแรกของจังหวัดท่ีมีอัตราป่วยสูงสุดของ

ประเทศทุกปี4 สอดคล้องกับข้อมูลพฤติกรรมการใช้ยาฆ่า

แมลงของเกษตรกร ในอ�ำเภอสองพี่น้อง จังหวัดสุพรรณบุรี 

ที่พบว่า ชาวนามีพฤติกรรมการใช้ยาฆ่าแมลงที่ไม่ถูกต้อง

หลายประการ10 สอดคล ้องกับการศึกษาของชยพล  

เสนาภักดิ์ ที่พบว่า ชาวนาส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการใช้และ

ป้องกันตนเองจากการใช้สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชอยู่ระดับ 

ปานกลางเท่านั้น11-12 ท้ังยังมีพฤติกรรมเสี่ยง ได้แก่ ไม่ใส่

หน้ากากขณะฉีดพ่น ไม่ยืนเหนือลมขณะฉีด และไม่เปลี่ยน

เสือ้ผ้าทนัททีีส่ารเคมหีกเป้ือน13 และด้วยลกัษณะการท�ำงาน

ของชาวนานัน้ มโีอกาสสมัผสัยาฆ่าแมลงและสารเคมกํีาจดั

ศัตรูพืชได้มากถึง ร้อยละ 10013  จึงส่งผลท�ำให้ชาวนาเกิด

การเจ็บป่วยขึ้น 

	 ที่ผ ่านมา มีงานวิจัยเพื่อศึกษาการปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรมป้องกนัตนเองของเกษตรกรกลุม่ต่างๆ โดยได้น�ำ

แนวคิดและทฤษฎีต่างๆ มาประยุกต์ใช้ อาทิ แนวคิดการมี

ส่วนร่วมของชุมชน14 ทฤษฎีความสามารถตนเองและแรง

สนับสนุนทางสังคม15 ทฤษฎีการเรียนรู้ทางปัญญาสังคม12 

แนวคิดการเรียนรูต้ามทฤษฎขีองบลมู16 และแนวคดิทฤษฎี

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน ร่วมกับการน�ำแนวคิดการเสริม

สร้างพลังความสามารถของชุมชน17-18 มาประยุกต์ใช้

สามารถท�ำให้พฤติกรรมป้องกันตนเองของเกษตรกรดีขึ้น

	 อย่างไรก็ตาม จากสถานการณ์และการทบทวน

วรรณกรรมเกีย่วกบัพฤตกิรรมการป้องกนัตนเองจากการใช้

สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชของชาวนาไทย พบว่า ชาวนามีการ

ใช้ยาฆ่าแมลงในกลุ่ม Organophosphate และ Carbamate 

เป็นส่วนใหญ่และปรมิาณทีส่งู ซึง่เป็นสารเคมทีีเ่ป็นอนัตราย

รุนแรงมาก และได้รับรายงานความชุกของการเกิดพิษสูง

กว่าสารเคมีกลุ่มอื่นๆ สอดคล้องกับพื้นที่อ�ำเภอสองพี่น้อง 

จังหวัดสุพรรณบุรี ท่ีพบว่า ชาวนาส่วนใหญ่มีพฤติกรรม

ป้องกนัตนเองทีไ่ม่ถกูต้องหลายประการ ได้แก่ ท�ำงานขณะ

ที่เสื้อผ้าเปียกชุ่มด้วยสารเคมี ร้อยละ 70.7 ไม่อ่านฉลากที่

ภาชนะ ร้อยละ 51.1 ไม่สวมถุงมือยางขณะท�ำงาน ร้อยละ 

78.8 ไม่สวมรองเท้าบู๊ท ร้อยละ 48.4 ไม่ล้างมือทุกครั้งก่อน
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รับประทานอาหารหรอืดื่มน�้ำ ร้อยละ 39.9 ไม่เปลี่ยนเสื้อผ้า

ที่เปื้อนสารเคมีทันที ร้อยละ 69.3 ไม่อาบน�้ำทันทีหลังเลิก

งาน ร้อยละ 64.3 ส่งผลให้เกดิการเจ็บป่วย อาทิ อาการเวยีน

ศีรษะ แน่นหน้าอก  แสบจมูก หายใจไม่สะดวก ท�ำให้ผล

การตรวจคัดกรองเอนไซม์โคลีนเอสเตอเรสในเลือด อยู่ใน

ระดับเสี่ยงและไม่ปลอดภัยสูงถึงร้อยละ 37.5010 

	 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของชาวนาได้น้ัน จะต้อง

เข้าใจสาเหตท่ีุแท้จรงิ เนือ่งจากการเปลีย่นแปลงพฤติกรรม

เป็นกระบวนการทีซ่บัซ้อน ผู้วจิยัจงึน�ำกรอบ Health Belief  

Model ที่ปรับปรุงโดยโรเซ็นสตอกและคณะ มาประยุกต์ใช้ 

เนื่องจากสามารถอธิบายพฤติกรรมส่วนบุคคลในการที่จะ

ปฏบิติัเพือ่การป้องกนั โดยบคุคลต้องมารบัรูโ้อกาสเสีย่งการ

เกิดโรคและความรุนแรงของโรค ท�ำให้บุคคลหลีกเลี่ยงจาก

ภาวะคุกคามของโรค และเลือกวิธีการปฏิบัติที่คิดว่าเป็น

ทางออกที่ดีที่สุด บุคคลจะเปรียบเทียบประโยชน์ที่จะได้รับ

จากการปฏิบัติกับผลเสียหรืออุปสรรคที่จะเกิดขึ้น ร่วมกับ

การรับรู้ความสามารถแห่งตน และมีสิ่งชักน�ำสู่การปฏิบัติ

ตนท่ีดีน�ำไปสู่พฤติกรรมส่วนบุคคลที่ดีด้วย18 โดยออกแบบ

กจิกรรม ดงันี ้1) สร้างจดุเด่นของกจิกรรมทีช่่วยกระตุน้การ

รบัรูค้วามรนุแรง ด้วยการแจ้งและเน้นให้รบัทราบถงึผลการ

ตรวจระดบัเอนไซม์โคลนีเอสเตอเรสในเลอืดทีเ่ป็นอนัตราย 

2) เน้นสมรรถนะของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ในการ

จดัการดแูลสขุภาพของเกษตรกร ด้านการสร้างพลงัอ�ำนาจ 

(Empowerment) 3) สร้างความมั่นใจ และขจัดความวิตก

กังวล ในกิจกรรมส่งเสริมการใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตราย

ส่วนบคุคลด้วยการสาธติ และ สาธติย้อนกลับเป็นรายบคุคล 

จนเกิดความมั่นใจและปฏิบัติได้จริง 4) ให้ความรู้ และใช้

เทคนคิทางสขุศกึษาทีห่ลากหลาย และ 5) จดักจิกรรมเย่ียม

บ้านเพื่อกระตุ้นเตือน ในการปฏิบัติ เพื่อพัฒนาพฤติกรรม

ป้องกนัตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลงของกลุม่ทดลองให้แตก

ต่างจากกลุ่มควบคุมได้

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมป้องกันตนเอง

จากการใช้ยาฆ่าแมลงของชาวนาระหว่างกลุ่มทดลองและ

กลุ่มควบคุม หลังจากได้รับโปรแกรมการป้องกันอันตราย

จากการใช้ยาฆ่าแมลง

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 การศึกษาครั้งนี้ใช้ Health Belief Model ปรับปรุงโดย 

Rosenstockและคณะ มาเป็นกรอบในการออกแบบ

โปรแกรมการป้องกันอันตรายจากการใช้ยาฆ่าแมลงให้กับ

ชาวนา มุ่งให้ชาวนาเกิดการรับรู้ต่อโอกาสเสี่ยง รับรู้ต่อ

ความรุนแรง ซ่ึงจะผลักดันให้บุคคลหลีกเล่ียงจากภาวะ

คุกคามของโรคที่เกิดจากการใช้ยาฆ่าแมลง โดยการเลือก

วิธีการปฏิบัติท่ีคิดว่าเป็นทางออกท่ีดีท่ีสุดด้วย สามารถ

เปรียบเทียบประโยชน์ท่ีจะได้รับจากการปฏิบัติกับผลเสีย 

ค่าใช้จ่ายหรืออุปสรรคที่จะเกิดขึ้น ตลอดจนส่งเสริมการรับ

รูค้วามสามารถแห่งตน และกระตุน้สิง่ชกัน�ำในการปฏบิตัใิห้

มากพอ เพื่อน�ำไปสู่พฤติกรรมที่ดีในการป้องกันตนเองจาก

การใช้ยาฆ่าแมลง (รูปที่ 1)

โปรแกรมการป้องกันอันตรายจากการใช้ยาฆ่าแมลง

1. การรับรู้โอกาสเสี่ยงจากการใช้ยาฆ่าแมลง มี 2 กิจกรรม 1) การแจ้งผลตรวจสาร

เคมีตกค้างในเลือดและพูดกระตุ้นเน้นถึงความเสี่ยงเป็นรายบุคคล 2) อภิปรายกลุ่มจาก

ข้อมูลการเจ็บป่วยของเกษตรกรในพื้นที่เกี่ยวกับการใช้ยาฆ่าแมลง

2. การรับรู้ความรุนแรงจากการใช้ยาฆ่าแมลง โดย 1) สอนโดยใช้สื่อ Power point 

2) ดูวิดีทัศน์เรื่อง ฆาตรกรเงียบ อันตรายของพิษสารเคมี

3. การรับรู้ประโยชน์จากการปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันตนเอง โดยบรรยายแบบ มี

สือ่ Power point โดยการสร้างพลังการรบัรูป้ระโยชน์ ในการสร้างความมัน่ใจในการปฏบิตัิ

ตามค�ำแนะน�ำและการใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล

4. การรบัรูอ้ปุสรรคจากการปฏิบตัพิฤตกิรรมป้องกนัตนเอง โดย อภปิรายกลุม่เกีย่ว

กับอุปสรรคของการปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำ

5. การรับรู้ความสามารถแห่งตน ส่งเสริมความสามารถ สร้างมั่นใจและสร้างทักษะ

ด้วยการสาธติการใช้อปุกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบคุคลและให้สาธติย้อนกลับ ให้ข้อเสนอ

แนะและค�ำแนะน�ำย้อนกลับ จนสามารถปฏิบัติได้จริง

6. สิ่งชักน�ำสู่การปฏิบัติ โดย 1) ติดตามเยี่ยมบ้านกระตุ้นเตือน เพื่อส่งเสริมพฤติกรรม

ป้องกันตนเองอย่างต่อเนื่อง 2) แจกคู่มือและโปสเตอร์การใช้สารเคมีอย่างเหมาะสม

พฤติกรรมที่ดีในการป้องกัน

ตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง

รูปที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย
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วิธีการด�ำเนินการวิจัย
	 การศกึษาเป็นการวจิยักึง่ทดลอง (Quasi-Experimental 

Research) เพื่อเปรียบเทียบ ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรม

ป้องกนัตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลงของชาวนาระหว่างกลุม่

ทดลองและกลุ่มควบคุม 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร ที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้  คือ  ชาวนา ที่อยู่

ในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบของคลินิกสุขภาพเกษตรกรทั้ง 10 

แห่ง ในอ�ำเภอสองพี่น้อง จังหวัดสุพรรณบุรี 

	 กลุ่มตัวอย่าง  คือ ชาวนา จ�ำนวน 84 คน กลุ่มละ 42 

คน ในเขตพื้นที่รับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�ำบลบ้านกุ่ม และบ้านไผ่โรงวัว ผู้วิจัยก�ำหนดขนาดกลุ่ม

ตัวอย่างโดยใช้ Effect size = 0.80 จากการค�ำนวณ อ้างอิง

งานวิจัยเรื่องผลของการประยุกต์แบบแผนความเช่ือด้าน

สุขภาพร่วมกับการมีส่วนร่วมในชุมชนต่อพฤติกรรมการ

ป้องกันอันตรายจากการใช ้สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชใน

เกษตรกรรม14  ตามโปรแกรม G power 3.1.9.2 โดยก�ำหนด

ค่า ∝ = 0.05 Power of test เท่ากับ 0.95 จากนั้น Matching 

กลุม่ตัวอย่างทัง้ 2 พืน้ทีใ่ห้มลีกัษณะใกล้เคยีงกนัโดยใช้เกณฑ์ 

ได้แก่ 1) เพศ และ 2) ประสบการณ์การอบรมการใช้สารเคม ี

	 ก่อนการเข้าร่วมโปรแกรมกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ 

มีความเท่าเทียมกันทั้ง 2 กลุ่ม คือได้รับความรู้ เรื่อง การใช้

สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชตามการด�ำเนินงานปกติจากคลินิก

สขุภาพเกษตรกร จากนัน้ผู้วจิยัได้ด�ำเนนิกจิกรรมสร้างพลัง

การรบัรู ้ท้ังหมด 10 สปัดาห์ โดยจดัขึน้ในช่วงเดอืนกนัยายน 

– ธนัวาคม 2559 และใช้เครือ่งมอืในการเกบ็รวมข้อมลู ได้แก่ 

แบบสอบถามทัว่ไปส่วนบคุคล และแบบประเมนิพฤตกิรรม

ป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง ซ่ึงได้ประยุกต์จาก

แบบประเมนิพฤตกิรรมในการป้องกนัตนเองจากการใช้สาร

เคมกี�ำจดัศตัรพูชื12 หาค่าสมัประสิทธิค์วามเชือ่มัน่ Cronbach’s 

Alpha เท่ากับ 0.92 ครอบคลุมพฤติกรรมป้องกันตนเอง  

ท้ังขณะผสมสาร ขณะฉีดพ่นและหลังการใช้ ซึ่งมีท้ังหมด 

23 ข้อ โดยลักษณะค�ำตอบเป็นมาตราประมาณค่า 4 ระดับ 

เก็บรวบรวมข้อมูลก่อนและหลังการทดลอง ในสัปดาห์ที่ 1 

และสัปดาห์ท่ี 10 ตามล�ำดับ โดยโปรแกรมการป้องกัน

อันตรายจากการใช้ยาฆ่าแมลงได้จดักจิกรรมทัง้หมด 3 ครัง้ 

ในสปัดาห์ที ่1 สปัดาห์ที ่2 และสปัดาห์ท่ี 6 ซึง่มรีายละเอยีด 

ดังนี้

	 ครั้งที่ 1 กิจกรรมสร้างพลังในการรับรู้โอกาสเสี่ยง

และความรุนแรงของการใช้ยาฆ่าแมลง

	 กิจกรรมท่ี 1 การสร้างพลังในการรับรู้โอกาสเส่ียง ผู้

วิจัยแจ้งผลเลือด และพูดเน้นถึงความเส่ียงที่เป็นอันตราย

รนุแรงของระดบัเอนไซม์โคลนีเอสเตอเรสในเลอืดทีล่ดต�ำ่ลง 

ซึง่จะส่งผลกระทบต่อสขุภาพให้กบักลุม่ตวัอย่างได้รบัทราบ

เป็นรายบุคคล

	 กจิกรรมที ่ 2 การสร้างพลงัในการรบัรู้โอกาสเสีย่ง ด้วย

การอภปิรายกลุม่ ร่วมสะท้อนปัญหาการใช้ยาฆ่าแมลง โดย

ผู้วิจัยน�ำเสนอข้อมูลการเจ็บป่วยจากการใช้ยาฆ่าแมลง ใน

อ�ำเภอสองพี่น้อง มาเปรียบเทียบกับข้อมูลของพ้ืนท่ีใกล้

เคียง เพื่อให้กลุ่มตัวอย่างเห็นอุบัติการณ์ความรุนแรงและ

ให้อภิปรายกลุ่ม โดยผู้วิจัยแบ่งกลุ่ม ออกเป็น 3 กลุ่ม กลุ่ม

ละ 14 ราย ให้ช่วยกันวิเคราะห์ 2 ประเด็น  คือ 1) ท่านรู้สึก

อย ่างไรต ่อข ้อมูลการเจ็บป่วยยาฆ่าแมลงในอ�ำเภอ

สองพี่น้อง ท่ีพบจ�ำนวนมากท่ีสุดของจังหวัด 2) ท่านคิด

ว่าการใช้ยาฆ่าแมลงส่งผลกระทบต่อท่านอย่างไรบ้าง และ

ให้ตัวแทนกลุ่มน�ำเสนอต่อกลุ่มตัวอย่างด้วยกันให้รับทราบ 

	 กจิกรรมที ่3 การสร้างพลงัในการรบัรูค้วามรนุแรง ด้วย

กิจกรรม “ฆาตกรเงียบ” โดยให้กลุ่มทดลองดูวีดิทัศน์ ท่ี

สะท้อนความรุนแรงของการใช้ยาฆ่าแมลง เรื่อง ฆาตรกร

เงียบ เป็นวีดิทัศน์ที่ช่วยกระตุ้นให้เกิดการรับรู้ความรุนแรง

ของยาฆ่าแมลงได้ดี

	 กจิกรรมที ่4 การสร้างพลงัในรบัรูค้วามรนุแรง จากการ

บรรยายในหวัข้อเรือ่ง ประเภทและระดบัความรนุแรงของยา

ฆ่าแมลง ช่องทางในการรับเข้าสู่ร่างกาย อาการพิษและผล

ต่อสุขภาพ โดยใช้ Power point พร้อมทัง้แจกคูม่อืเกษตรกร

และแจกโปสเตอร์เรื่อง “การใช้สารเคมีอย่างเหมาะสม” 

	 ครั้งที่ 2 กิจกรรมสร้างพลังในการรับรู้ประโยชน์ 

อุปสรรคและการรับรู ้ความสามารถแห่งตนในการ

ปฏบิตัพิฤติกรรมป้องกนัตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง 

เพื่อให้กลุ่มตัวอย่างเกิดการรับรู้ประโยชน์ อุปสรรคและ

ความสามารถของตนเอง ดังนี้

	 กิจกรรมที่ 1 การสร้างพลังในการรับรู้ประโยชน์ในการ

ปฏิบัติ โดยการบรรยายใช้ Power point เป็นสื่อน�ำเสนอ

เนือ้หาทีเ่น้นประโยชน์ของการปฏบิตัติามค�ำแนะน�ำ เพือ่ให้

กลุม่ตวัอย่างเกดิความรบัรูป้ระโยชน์ จากการอ่านฉลาก การ

จัดเก็บและท�ำลายยาฆ่าแมลง รวมถึงพฤติกรรมที่ถูกต้อง 

ทั้งขณะผสม ขณะฉีดพ่น และหลังการฉีดพ่น 
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	 กิจกรรมท่ี 2 การสร้างพลังในการรับรู้ความสามารถ

แห่งตน โดยการสาธิตการใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วน

บคุคล จากนัน้ให้สาธิตย้อนกลบั โดยผูช่้วยวจิยั 3 ท่าน เป็น

ผู้กระตุ้นและช่วยเหลือให้กลุ่มทดลองสามารถสาธิตย้อน

กลบัการใช้อปุกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบคุคล อย่างถกูต้อง 

มีความมั่นใจ และสามารถปฏิบัติได้จริง 

	 กิจกรรมที่ 3 การสร้างพลังในการรับรู้อุปสรรคของ

ตนเองในการปฏิบัติ เป็นกิจกรรมอภิปรายกลุ่ม ให้กลุ่ม

ตวัอย่างได้แสดงความคดิเหน็ สะท้อนปัญหาและอปุสรรคที่

ท�ำให้เกิดพฤติกรรมป้องกันตนเองที่ถูกต้อง โดยผู้วิจัยแบ่ง

กลุ่มย่อย ออกเป็น 3 กลุ่ม กลุ่มละ 11-12 คน ซึ่งเป็นกลุ่ม

เดมิท้ัง 3 กจิกรรม กลุม่ตวัอย่างร่วมกนัวเิคราะห์ แสดงความ

คิดเห็นและก�ำหนดแนวทางในการแก้ไขปัญหาด้วยตัวเอง  

ดังนี้ 1) ปัญหาที่ท�ำให้ท่านหลีกเลี่ยงจากการใช้ยาฆ่าแมลง

ไม่ได้ 2) ท่านมีวิธีการแก้ปัญหาหรืออุปสรรคนั้นอย่างไร 

	 ครัง้ที ่3 กระตุน้สิง่ชกัน�ำสูก่ารปฏบิตั ิด้วยกจิกรรม

การเยี่ยมบ้าน

	 ผูว้จิยั ลงเยีย่มบ้านเพ่ือกระตุ้นเตอืนด้วยวาจา และพดู

คุยสอบถามปัญหาอุปสรรคของการปฏิบัติ ท้ังน้ีผู้วิจัยจะ

แนะน�ำให้สมาชกิในครอบครวัพดูกระตุน้เตอืนและสนบัสนุน

การอ่านป้ายโปสเตอร์เพื่อเพิ่มการตระหนัก ชมเชยและให้

แรงเสริมทางบวกแก่กลุ่มตัวอย่างและครอบครัวหากพบว่า

มีการปฏบิตัพิฤตกิรรมป้องกนัตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง

ที่ถูกต้อง  

	 เมื่อด�ำเนินการศึกษาครบ 10 สัปดาห์ ผู้วิจัยจึงเก็บ

รวบรวมข้อมูล คะแนนพฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้

ยาฆ่าแมลง จ�ำนวน 23 ข้อ และน�ำไปวิเคราะห์ข้อมูล ด้วย

โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป SPSS ก�ำหนดระดับนัย

ส�ำคญัที ่0.05  โดยใช้ Descriptive Statistics  หาค่าแจกแจง

ความถี่ ร้อยละ Mean, Standard Deviation เพื่อวิเคราะห์

ข้อมูลท่ัวไป และวิเคราะห์สมมุติฐานเพื่อหาความแตกต่าง

ของ ค่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมป้องกันตนเองจากการ 

ใช้ยาฆ่าแมลง ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วย  

Mann-Whitney U test

ผลการวิจัย
	 1.	 ข้อมลูทัว่ไปส่วนบคุคล พบว่า ชาวนากลุม่ตวัอย่าง

ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย มีจ�ำนวนเท่ากัน ร้อยละ 64.30 กลุ่ม

ทดลองร้อยละ 76.20 และกลุ่มควบคุม ร้อยละ 78.60 มี

สถานภาพสมรสคู ่และมอีายเุฉลีย่ใกล้เคยีงกนั คอื 48.78 ปี 

และ 47.04 ปี ตามล�ำดับ ส่วนใหญ่จบการศึกษาในระดับ

ประถมศึกษา คิดเป็น ร้อยละ73.80 ทั้งสองกลุ่ม มีจ�ำนวน

สมาชิกในครอบครัวโดยเฉลี่ย 4 คน และมีรายได้ครัวเรือน

ต่อเดือน   8,761.90 บาท และ 9,035.71 บาท ตามล�ำดับ 

ชาวนากลุ่มตัวอย่างท้ังหมดท�ำนาปีละ 2 ครั้ง โดยพบว่า 

ชาวนากลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ มค่ีาใช้จ่ายในการซือ้ยา

ฆ่าแมลงเฉลี่ยต่อปี  12,392.85 บาท และ 14,488.10 บาท 

ตามล�ำดับ ซึ่งมากกว่าคร่ึงของกลุ่มตัวอย่างท้ัง 2 กลุ่ม  

ร้อยละ 61.9 เคยได้รับการอบรมเรื่องการใช้สารเคมีมาแล้ว   

โดยในรอบปีที่ผ ่านมา กลุ ่มทดลองและกลุ ่มควบคุม  

ส่วนใหญ่ไม่เคยเจบ็ป่วยจากพษิสารเคม ีร้อยละ 61.90 และ 

71.4 ตามล�ำดบั และพบว่ากลุม่ตวัอย่างทัง้ 2 กลุม่ ไม่มคีวาม 

แตกต่างกันของลักษณะทางประชากร 

	 2.	 ข้อมูลการใช้สารเคมี พบว่า ชาวนากลุ่มทดลอง

และกลุม่ควบคมุ ส่วนใหญ่ใช้เป็นยาฆ่าแมลง กลุม่ออร์กาโน

ฟอสเฟตและคาร์บาเมต ท้ัง 2 ชนดิควบคูก่นัที ่ร้อยละ 85.70 

และ ร้อยละ 76.20 ตามล�ำดับ มากกว่าครึ่งของกลุ่มทดลอง

เป็นท้ังผู้ผสมและฉีดพ่นยาฆ่าแมลงด้วยตนเอง-ร้อยละ 

54.80 และร้อยละ 71.40 ในกลุม่ควบคมุ ชาวนากลุม่ทดลอง

และกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่ ใช้สารเคมีร่วมกัน 3 ชนิดขึ้นไป 

ต่อการใช้ในแต่ละครัง้ ร้อยละ 83.30 และ ร้อยละ 71.40 ตาม

ล�ำดบั โดยกลุม่ทดลองเลอืกฉีดพ่นใน เวลาเช้า ร้อยละ 61.90 

และกลุ่มควบคุม ร้อยละ 57.10 และพบว่า ชาวนากลุ่ม

ทดลอง ใช้สารเคมีระยะเวลาเฉลี่ย 19.42 ปี โดยแต่ละปี

สมัผสัสารเคมเีฉลีย่ 25.28 วนั ตัง้แต่กระบวนการผสมจนถงึ

ฉดีพ่นเฉลีย่ 2.90 ชัว่โมงต่อครัง้ และมากกว่าครึง่ของชาวนา

กลุ่มทดลอง ร้อยละ 59.50 ใช้สารเคมีในปริมาณมากกว่าที่

ฉลากระบุไว้ 

	 3.	 พฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง

	 ผ ล ก า ร วิ เ ค ร า ะ ห ์ ข ้ อ มู ล ร ะ ห ว ่ า ง ก ลุ ่ ม ด ้ ว ย  

Mann-Whitney U test  พบว่า ก่อนการทดลองกลุ่มตัวอย่าง

ทัง้ 2 กลุม่ ไม่มคีวามแตกต่างกนัของพฤตกิรรมป้องกนัตนเอง

จากการใช้ยาฆ่าแมลง (p > 0.05) และหลังการทดลอง  

พบว่า ชาวนากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยด้านพฤติกรรม

ป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง สูงกว่าชาวนากลุ่ม

ควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (U = 0.000, p <0 .001) 

ดังแสดงไว้ในตารางที่ 1 
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การอภิปรายผล
	 ผลการทดสอบเป็นไปตามสมมตุฐิานการวจิยั เนือ่งจาก

โปรแกรมสร้างตามกรอบ Health Belief Model ที่ปรับปรุง

โดยโรเซน็สตอกและคณะ19 ท�ำให้เกดิการรบัรูท้ัง้ 5 ด้านตาม

องค์ประกอบ คอื 1) การรบัรูโ้อกาสเสีย่ง 2) การรบัรูต่้อความ

รุนแรง 3) การรับรู้ประโยชน์ 4) การรับรู้อุปสรรค และ  

5) การรับรู้ความสามารถแห่งตน รวมไปถึงสามารถกระตุ้น

สิ่งชักน�ำในการปฏิบัติ จนส่งผลท�ำให้ ชาวนากลุ่มทดลองมี

พฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง สูงกว่า

ชาวนากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p <0 .001)

โปรแกรมนี้ถูกออกแบบโดยค�ำนึงถึงบทบาทพยาบาลเวช

ปฏิบัติชุมชน ในด้านการสร้างพลังอ�ำนาจ ที่สามารถท�ำให้

เกดิการรบัรูไ้ด้ในทกุกจิกรรม อาท ิกิจกรรมการแจ้งผลเลอืด

เป็นรายบคุคล ได้สร้างความตระหนกัถงึโอกาสเสีย่งทีท่�ำให้

เกิดโรคที่เป็นอันตราย สามารถท�ำให้เกิดการรับรู้โอกาส

เสี่ยงได้ดี  นอกจากนั้นการอภิปรายกลุ่ม ยังส่งเสริมพลัง

อ�ำนาจให้ชาวนากลุม่ทดลองได้รบัรูโ้ทษและภาวะสุขภาพที่

เป็นอันตรายจากการใช้ยาฆ่าแมลง อันจะส่งผลกระทบต่อ

ตนเอง ครอบครวั และชุมชน รวมถงึสิง่แวดล้อมในพืน้ที ่จน

ท�ำให้ชาวนากลุ่มทดลองเกิดการรับรู้ภาวะคุกคาม ผลักดัน

ให้หลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยง และสามารถปฏิบัติพฤติกรรม

ที่ดีในการป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลงได้ในที่สุด 

ท้ังนี้โปรแกรม ยังสามารถท�ำให้ชาวนากลุ่มทดลองรับรู้ถึง

อุปสรรคของตนเองทีไ่ม่สามารถปฏบิตัพิฤตกิรรมทีด่ใีนการ

ป้องกันตนเองได้ ดังกลุ่มตัวอย่างท่านหน่ึงกล่าวว่า “ชุด

ป้องกันยาฆ่าแมลงที่มีมาตรฐานมีราคาแพงและหาซ้ือได้

ยาก ใส่แล้วแล้วร้อนอบอ้าว อากาศไม่ถ่ายเท เวลาสวมใส่

หน้ากากแล้วก็หายใจไม่ออก”  ผู ้วิจัยจึงได้อธิบายถึง

ประโยชน์ของอุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล และ

สามารถหาได้ในท้องถิน่เหมาะสมกบับรบิทของชาวนา อาทิ 

เสือ้ผ้าแขนขายาวชนดิบาง ทีไ่ม่ใช่ผ้า เช่น เสือ้กนัฝน ซึง่หา

ได้ง่าย ท�ำให้ชาวนากลุ่มทดลองเข้าใจ และขจัดความรู้สึกที่

เป็นอุปสรรคลงได้  ประกอบกับชาวนากลุ่มทดลองรับรู้

ประโยชน์จากกิจกรรมได้เป็นอย่างดี ท�ำให้สามารถเปรียบ

เทียบประโยชน์กับผลเสียหรืออุปสรรค ส่งผลต่อการเลือก

วิธีการปฏิบัติที่เป็นประโยชน์มากที่สุด นั่นคือ ชาวนากลุ่ม

ทดลองสามารถปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้

ยาฆ่าแมลงได้อย่างถูกต้อง ดังค�ำพูดของกลุ่มตัวอย่างท่าน

หนึ่งที่กล่าวว่า “ ถ้าท�ำได้แบบนี้ก็จะดีและที่ส�ำคัญมี

ประโยชน์มาก ใส่เสื้อผ้าและหน้ากากแล้วร้อน ก็คงจะทนใส่  

อีกทั้งอุปกรณ์ยังสามารถหาได้ทั่วไป โดยไม่จ�ำเป็นต้องซื้อ

ในราคาแพงเลย ” ตลอดจนกิจกรรมได้สร้างแรงจูงใจ ความ

มั่นใจ ท�ำให้ชาวนากลุ่มทดลอง เห็นความสามารถของ

ตนเอง และผูว้จิยัได้ให้ก�ำลงัใจแก่ชาวนาทีไ่ม่สามารถสาธติ

อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคลได้ถูกต้อง โดยเน้นการ

ฝึกจรงิ จนเกดิทกัษะ และสามารถปฏบิตัไิด้ด้วยความมัน่ใจ 

น�ำไปสู่พฤติกรรมป้องกันที่ดีได้ ดังกลุ่มตัวอย่างท่านหนึ่ง

กล่าวว่า “ท�ำได้ไม่ยากเลย มีคนเคยสอนและผ่านอบรมมา

หลายครัง้ แต่จ�ำและท�ำไม่ได้ ครัง้นีรู้ส้กึท�ำได้แล้วมัน่ใจมาก” 

ทัง้นีช้าวนาทีไ่ด้รบัการกระตุ้นเตอืนจากการเยีย่มบ้าน ท�ำให้

เกิดพฤติกรรมป้องกันตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลงได้ถูก

ต้องและต่อเนื่อง  สอดคล้องกับแนวคิดของ Rosenstock  

ที่ได้อธิบายกรอบ Health Belief Model  ว่า การที่บุคคลจะ

แสดงพฤติกรรมอย่างใดอย่างหนึ่งเพื่อหลีกเลี่ยงจากการ

เป็นโรค บคุคลนัน้ต้องมีความเชือ่ว่าเขามโีอกาสเส่ียงต่อการ

เป็นโรคโดยที่โรคนั้น จะต้องมีความรุนแรงต่อชีวิตเขาพอ

สมควร การปฏบิตัติวัเพือ่หลกีเลีย่งจากการเป็นโรคจะก่อให้

เกิดผลดี โดยลดโอกาสเสี่ยงและลดความรุนแรงของโรคได้ 

โดยการปฏิบัติดังกล่าวไม่ควรจะมีอุปสรรคต่อการปฏิบัติ 

RosenStock ยังได้เสนอว่าพฤติกรรมการป้องกันโรคต้อง

เพิ่มความเชื่อว่าเขาสามารถป่วยเป็นโรคได้ ถึงแม้ไม่มี

อาการก็ตาม20 สอดคล้องกับการศกึษาของนชุนาฏ ศรทะเดช

	 สรุป สมมุติฐานการวิจัยได้รับการสนับสนุน 

กลุ่มตัวอย่าง ค่าเฉลี่ย 

(Mean)

ส่วนเบี่ยงเบน

   มาตรฐาน (S.D.)

Mean Rank Sum of 

Ranks

Mann-Whit-

ney U test

P

กลุ่มทดลอง 60.69 2.60 63.50 2667.00 0.000 0.000*

กลุ่มควบคุม 44.66 3.04 21.50 903.00

P < 0.001
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และคณะ20 ท่ีได้ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมความเช่ือ

ด้านสขุภาพต่อพฤตกิรรมการป้องกนัตนเอง จากการใช้สาร

เคมกี�ำจดัศตัรพูชืของเกษตรกร พบว่า กลุม่ทดลองมีคะแนน

เฉลี่ย ด้านพฤติกรรมการป้องกันตนเองจากการใช้สารเคมี

ก�ำจดัศตัรูพืชสงูกว่ากลุม่ควบคมุ อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ 

(p< 0.01) สอดคล้องกบัศริพิร สมบรูณ์14 ท่ีศกึษาผลของการ

ประยุกต์แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพร่วมกับการมีส่วน

ร่วมของชมุชนต่อพฤตกิรรมการป้องกนัอนัตรายจากการใช้

สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชในเกษตรกรผู้ปลูกไม้ดอกไม้ประดับ 

ในอ�ำเภอองครกัษ์ จงัหวดันครนายก พบว่า ในระยะตดิตาม

ผลของการให้โปรแกรมกลุม่ทดลองมคีะแนนเฉลีย่พฤตกิรรม

การป้องกนัตนเองดกีว่ากลุ่มควบคมุ  เช่นเดยีวกนั เสาวนย์ี 

สายสญิจน์ และคณะ21 ได้ศกึษาผลการใช้แบบแผนความเชือ่

ด้านสขุภาพและแรงจงูใจต่อการลดการใช้สารเคมกี�ำจดัศตัรู

พืชและส่งเสริมการใช้จุลินทรีย์ EM ในเกษตรกรผู้ปลูกผัก 

พบว่า กลุม่ทดลองมพีฤตกิรรมการใช้สารเคมกี�ำจดัศตัรพูชื 

สูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

และสามารถลดการใช้สารเคมกี�ำจดัศตัรพูชืได้มากกว่ากลุ่ม

เปรียบเทียบ ซึ่งสอดคล้องกับสุจิตรา ยอดจันทร์และคณะ22 

ทีศ่กึษาผลของโปรแกรมความเชือ่ด้านสุขภาพต่อพฤตกิรรม

การป้องกันตนเองจากการใช้สารเคมกี�ำจัดศตัรพูชืของเกษตรกร

ชาวนา พบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนความเชื่อด้าน

สุขภาพและค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันตนเอง

จากการใช้สารเคมกี�ำจดัศตัรพืูชหลงัการทดลองสูงกว่ากลุ่ม

ควบคุมอย่าง มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 เช่นกัน 

ข้อเสนอแนะ
	 1.	 ควรสนบัสนนุให้พยาบาลและบคุลากรสาธารณสขุ 

ได้น�ำโปรแกรมไปประยุกต์ใช้ในการพัฒนาศักยภาพในการ

ปรบัเปลีย่นพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากการใช้ยาฆ่าแมลง 

โดยเน้นการสร้างพลังการรับรู้ และส่งเสริมสมรรถนะ

พยาบาลเวชปฏิบติัชมุชนในการสร้างพลังอ�ำนาจ เพือ่ให้เกดิ

การรับรู้ที่ดีในทุก 6 องค์ประกอบตาม Health Belief Model 

	 2.	 การปฎบิติัการพยาบาลของพยาบาลเวชปฏบิตั ิใน

คลินิกสุขภาพเกษตรกร ควรมีการเยี่ยมบ้าน เป็นกิจกรรม

ส�ำคญัท่ีจะท�ำให้ชาวนาปฏิบัติพฤติกรรมป้องกนัตนเองอย่าง

เป็นประจ�ำต่อเนื่อง เพื่อให้เกิดการคงอยู่ของพฤติกรรม

	 3.	 สร้างเครื่องมือวัดตัวแปรต้นด้านการรับรู ้ตาม 

Health Belief Model ควรศกึษาในชาวนา ทีน่อกเหนอืพืน้ที่

ของคลนิกิสขุภาพเกษตรกร ซึง่ไม่เคยได้รบัการอบรมเกีย่ว

กบัการใช้สารเคมมีาตาบอไลต์ของก่อน  และเพิม่ข้อมลูของ

ค่าดัชนีทางชีวภาพ (Biomarkers) เพื่อพิสูจน์ประสิทธิภาพ

ของโปรแกรม 
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