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ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์ตอ่พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวดัใหญ ่
ของผู้รับบรกิารงานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช 

 

กชกร  สมมัง1 

1 นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
 

บทคัดย่อ 
 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงสํารวจ  มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์ต่อ
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ของผู้รับบริการ งานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช 
เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม ประกอบด้วย 6 ส่วนได้แก่ ข้อมูลท่ัวไป ความรู้  ทัศนคติ ค่านิยม
ต่อการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ การรับรู้สถานะสุขภาพและพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ โดยการ
สุ่มตัวอย่างผู้มารับบริการท่ีคลินิกโรคท่ัวไปงานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช รวม 400 
คน วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา การทดสอบไคสแควร์ และสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ของเพียร์
สัน 
 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 59.30 มีอายุระหว่าง 16-79 ปี 
อายุเฉล่ีย 38 ปี สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 58.30 จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษา/ปวช. ร้อยละ 32.80 
อาชีพรับจ้างท่ัวไป ร้อยละ 29.00 ส่ิงเอื้อต่อการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ในบ้านหรือชุมชน มีสบู่และน้ํา
สะอาด ร้อยละ 85.80 เคยได้รับข้อมูลความรู้เรื่องการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ ร้อยละ 93.50 แหล่งท่ี
ได้รับข้อมูลมากท่ีสุดจากโทรทัศน์ ร้อยละ 71.00 และได้  รับการสนับสนุนให้ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่จาก
เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข ร้อยละ 62.30 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยกับพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ พบว่า ปัจจัยนําท่ีมีความ สัมพันธ์ ได้แก่ อายุ การรับรู้สถานะสุขภาพ ทัศนคติและค่านิยม
ต่อการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ อยู่ในระดับต่ําอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ปัจจัยเอื้อท่ีมี
ความสัมพันธ์ ได้แก่ รายได้เฉล่ียต่อเดือน และสภาพแวดล้อม อยู่ในระดับต่ําอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ 0.05 ส่วนปัจจัยเสริมท่ีมีความสัมพันธ์ ได้แก่ การได้รับข้อมูลข่าวสาร อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ 0.05 สรุปได้ว่า การออกแบบโปรแกรมสุขศึกษาเพ่ือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
ควรเน้นการสร้างความตระหนักในสถานะสุขภาพ การปรับค่านิยมและทัศนคติ การจัดปัจจัยเอื้อใน
ชุมชนหรือในบ้าน รวมทั้งช่องทางในการส่ือสารจากโทรทัศน์หรือหอกระจายข่าว ซึ่งจะทําให้เกิดความ
ตระหนักในการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ได้ 
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Factors Related to Influenza Preventive Behavior Among 
Patients at Outpatient Department, King Narai Hospital 
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1 King Narai Hopital 
 

ABSTRACT 
 The purpose of this research was to study factors related to influenza-preventive 
behavior among out-patients who seek services from the out-patient department (OPD) of 
KingNarai Hospital. Data were collected using a questionnaire which included general 
information, knowledge, attitudes and values of influenza prevention, perceived health status 
and influenza-preventative behavior. 400 patients were randomly selected from the OPD and 
data were analyzed by descriptive statistics, Chi-square and Pearson’s product-moment 
correlation coefficient. 
 The results show that the majority of patients were female (59%), mean age was 38 
years, 58% were married, 33% had high school/vocational education, and 29% were 
employed. The disease prevention activities at home or in the community include cleaning 
with soap and water (86%).  Most (94%) received influenza information, 71% received 
prevention information from television, while 62% received prevention advice from public 
officials.  There are statistically significant relationships between predisposing factors and 
influenza-preventive behavior in terms of age, perceived health status, health values and 
attitudes at p<0.05, while enabling factors were statistically significant such as income per 
month, and the environment at p<0.05. Receiving information as a reinforcing factor showed a 
statistically significant relationship with practice at p<0.05. In conclusion, designing a health 
education program for influenza-preventive behavior should focus on promoting health status 
awareness, modifications of health values and attitudes. In addition, television or community 
broadcasting should be used as the medium for reinforcing the influenza-preventive behavior 
messages at home or in the community. 

 

KEY WORDS:  INFLUENCING FACTORS/ INFLUNEZA PREVENTIVE BEHAVIOR/ OUTPATIENT 
DEPARTMENT.  
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ความสําคัญของปัญหา 
 โรคไข้หวัดใหญ่ เป็นโรคติดเช้ือไวรัส
เกิดขึ้นเป็นประจําในทุกประเทศทั่วโลก โดย
จะเกิดการระบาดใหญ่ทั่วโลกและสร้างความ
สูญเสียอย่างมหาศาลเป็นระยะๆ ทุกรอบ 
10-30 ปี1 ในปี ค.ศ.1918 เคยมีการระบาด
ของไข้หวัดใหญ่ทั่วโลก (Spanish flu) จาก
เช้ือ influenza A (H1N1) ซึ่งแยกได้จาก
ทางเดินหายใจของหมูและคน คาดการณ์ว่า
มีผู้เสียชีวิตราว 40 – 50 ล้านคนทั่วโลก2 
ประเทศไทยประสบปัญหาของการระบาด
ของโรคทางเดินหายใจเฉียบพลันรุนแรง 
(โรคซาร์ส)ในปี พ.ศ.2546 ต่อมาในปี พ.ศ.
2547 ก็พบการระบาดของโรคไข้หวัดนก
สายพันธ์ุ H5N1 ในสัตว์ปีกทั้งยังติดต่อมาสู่
คน1 การระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ุ
ใหม่ชนิดเอ (H1N1) ในปี พ.ศ.2552 ทําให้
ประเทศไทยมีความเสี่ยงที่จะเกิดการระบาด
ของโรคไข้หวัดใหญ่สูง3 และผลจากการวิจัย 
พบ ว่ าค่ า อิท ธิพลของ ปั จจั ย เ สี่ ย ง ก ลุ่ ม
ประชาชน ท่ั ว ไป  ไ ด้ แ ก่  ผู้ ท่ี เ ดิ นทา ง ไป
โรงพยาบาลคลินิกสถานพยาบาล โดยไม่ใส่
หน้ากากอนามัยจะมีภาวะความเสี่ยงต่อการ
ไม่สบายจากไข้หวัดใหญ่คิดเป็น 2.17 เท่า
ของผู้ที่ใส่หน้ากากอนามัย4 

 โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช 
เป็นโรงพยาบาลทั่วไป ขนาด 428 เตียง มีผู้
มารับบริการเป็นจํานวนมาก มีภาวะความ 

เสี่ยงสูงต่อการระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ 
เน่ืองจากผู้มารับบริการส่วนใหญ่เป็นผู้ป่วย
ทั้ ง โรคติดต่อและโรคไม่ ติดต่อ  เ ป็นผู้ มี
สุขภาพอ่อนแอง่ายต่อการติดเช้ือหากมี
พฤติกรรมการป้องกันโรคที่ไม่ถูกต้อง จาก
สถิติของผู้รับบริการงานผู้ ป่วยนอกโรง- 
พยาบาลพระนารายณ์มหาราช ปี 2551-2553 
พบว่าโรคไข้หวัดใหญ่มีแนวโน้มสูงขึ้นจาก
จํานวน 39 ราย เป็น 358 ราย และ 959 
ราย ตามลําดับอัตราป่วย ร้อยละ 0.01, 0.09 
และ 0.21 ตามลําดับ5 รวมทั้งยังไม่มีข้อมูล
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่และ
ปัจจั ยที่ สั ม พัน ธ์ กันของผู้ รั บบ ริการ ใน
โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช ผู้วิจัยจึง
สนใจที่จะศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อ
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ของ
ผู้รับบริการ งานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลพระ
นารายณ์มหาราช โดยประยุกต์ PRECEDE 
MODEL มาเป็นกรอบแนวคิดในการวิจัย
สําหรับใช้เป็นแนวทางในการวางแผนจัด
โปรแกรมสุขศึกษาให้แก่ผู้ที่มารับบริการ 
งานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลพระนารายณ์
มหาราชเพ่ือป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อ
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ของ

10 



มกราคม – เมษายน 2557  ปีท่ี  37  เล่มท่ี 126  วารสารสุขศึกษา   1 
 

ผู้รับบริการ งานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลพระ
นารายณ์มหาราชดังน้ี 
 1. ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยนํา 
(Predisposing Factors) ได้แก่ คุณลักษณะ 
ด้านประชากรคือเพศ อายุ ระดับการ ศึกษา 
สถานภาพสมรส ความรู้เก่ียวกับการป้องกัน
โรคทัศนคติต่อการป้องกันโรคค่านิยมต่อการ
ป้องกันโรค และการรับรู้สถานะทางสุขภาพ
กับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
 2. ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเอ้ือ 
(Enabling Factors) ได้แก่ รายได้ต่อเดือน 
และสภาพแวดล้อม  กับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
 3.  ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเสริม 
(Reinforcing Factors) ได้แก่การได้รับ
ข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัด
ใหญ่การได้รับคําแนะนําสนับสนุนจากบุคคล
กับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
 
วิธีการวิจัย 

การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงสํารวจ 
(Survey Research) โดยนํารูปแบบ ของ 
PRECEDE MODEL มาประยุกต์ใช้ เก็บ
รวบรวมข้ อมู ลจากกลุ่ ม ตั วอ ย่ า ง ด้ วย
แบบสอบถาม โดยแบบสอบถามท่ีนํามาใช้
ผ่านการพิจารณาการคณะกรรมการศึกษา  
 
 

วิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลพระนารายณ์
มหาราช (ใบอนุมัติเลขที่ ลบ. 3/2554) ก่อน
ดําเนินการเก็บข้อมูล 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 1. ประชากรที่ใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี
เป็นผู้มารับบริการที่คลินิกโรคทั่วไป งาน
ผู้ ป่ วยนอก  โรงพยาบาลพระนารายณ์
ม ห า ร า ช  ข้ อ มู ล ร า ย ง า น จ า ก ฝ่ า ย 
เวชสารสนเทศ โรงพยาบาลพระนารายณ์
มหาราช ปีงบประมาณ 2553 มีผู้มารับ
บริการที่คลินิกโรคทั่วไป จํานวน 18,646 
ราย 
 2.  กลุ่มตัวอย่างกําหนดขนาดของ
กลุ่มตัวอย่าง โดยการใช้สูตรคํานวณของ  
ทาโร ยามาเน่6 ได้กลุ่มตัวอย่างจํานวน 392 
ราย ผู้วิจัยจึงได้เก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุ่ม
ตัวอย่างพร้อมตรวจสอบความครบถ้วน
สมบูรณ์ จํานวน 400 ราย โดยการสุ่ม
ตัวอย่างในผู้รับบริการคลินิกโรคทั่วไป งาน
ผู้ ป่ วยนอก  โรงพยาบาลพระนารายณ์
มหาราชต้ังแต่เดือนสิงหาคม-กันยายน พ.ศ. 
2554 ทุกวันจันทร์และวันพุธ ในช่วงเวลา 
09.00-12.00 น. ซึ่งเป็นช่วงวันและเวลาที่มี
ผู้ ม า รั บ บ ริ ก า ร ม ากที่ สุ ด เ ป็ น ตั ว แทน
ประชากร 
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เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ ใ ช้ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูลเป็นแบบสอบถามที่ได้จากการทบทวน
แนวคิดทฤษฎี และงานวิจัยที่ เ ก่ียวข้อง 
ประกอบด้วย 6 ส่วนได้แก่ ข้อมูลทั่วไป 
ความรู้เก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
ทัศนคติต่อการป้องกันโรคไข้ห วัดใหญ่ 
ค่านิยมต่อการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ การ
รับรู้สถานะสุขภาพ และพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 วิ เ ค ร าะห์ ค ว ามตร งของ เ น้ื อหา 
(Content Validity) โดยนําแบบสอบถามไป
ให้ผู้ทรงคุณวุฒิด้านการควบคุมป้องกันโรค 
3 ท่าน ตรวจสอบความสมบูรณ์ของเน้ือหา
และความชัดเจนของภาษาที่ใช้ แบบสอบถาม 
ผ่านความเห็นชอบจากผู้ทรง คุณวุฒิ จํานวน 
2 ใน 3 จึงถือว่า มีความตรงของเนื้อหานํา
แบบสอบถามมาปรับปรุง แก้ไขจากข้อเสนอ 
แนะของผู้ทรงคุณวุฒิและนําไปทดลองใช้ 
(Try out) กับผู้รับ บริการที่คลินิกโรคทั่วไป 
งานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลพระนารายณ์
มหาราช 30 ชุดก่อนดําเนินการเก็บข้อมูล
ประเมินคุณภาพเครื่ องมือไ ด้ค่ าความ
เที่ยงตรง (Reliability) ในส่วนของความรู้
เ ก่ียวกับการป้องกันโรคทัศนคติต่อการ
ป้องกันโรคค่านิยมต่อการป้องกันโรค และ

การรับรู้สถานะทางสุขภาพ อยู่ในระดับที่
ยอมรับได้ (Cronbach’s Alpha Coefficient) 
เท่ากับ 0.81, 0.79, 0.81 และ 0.79 
ตามลําดับ 
 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ประมวลผลข้อมูลโดยใช้
โปรแกรมสําเร็จรูปทางคอมพิวเตอร์ โดยใช้
สถิติ ร้อยละ ค่าเฉลี่ยเลขคณิต ค่าเบ่ียง เบน
มาตรฐาน สถิติทดสอบ ไคสแควร์ (Chi-
Square test) สถิติสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์
แบบเพียร์สัน (Pearson’s product 
moment correlation coeffi-cient) และ
กําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ0.05 
 
ผลการวิจัย 

คุณลักษณะด้านประชากรของ
กลุ่มตัวอย่าง ในการวิจัยครั้งน้ีเป็นผู้มารับ
บริการที่คลินิกโรคทั่วไปงานผู้ป่วยนอก 
โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช จํานวน 
400 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 
59.30 อายุระหว่าง 21-30 ปีร้อยละ 27.30 
สถานภาพสมรส คู่ ร้อยละ 58.30 ระดับ
การศึกษาสูงสุดมัธยมศึกษา/ปวช. ร้อยละ 
32.80 อาชีพรับจ้างทั่วไป ร้อยละ 29.00 
รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 5,001-10,000 บาท 
ร้อยละ 38.00 สถานะทางสังคมเป็นสมาชิก
ครอบครัว ร้อยละ 63.50 สิ่งเอ้ืออํานวยต่อ
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การป้องกันโรคในบ้านหรือชุมชน มีสบู่และ
นํ้าสะอาด ร้อยละ 85.80 เคยได้รับข้อมูล
ข่าวสารเก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
ร้อยละ 93.50 แหล่งที่ได้รับข้อมูลข่าวสาร
เก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ จาก
โทรทัศน์ ร้อยละ 71.00 ได้รับการแนะนํา
สนับสนุนให้ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่จาก
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข ร้อยละ 62.30 
 ด้านปัจ จัยนํ า  พบว่าส่ วนใหญ่มี
ความรู้เก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
อยู่ในระดับสูงร้อยละ 36.50 ทัศนคติต่อการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ อยู่ในระดับปาน
กลางร้อยละ 71.70 ค่านิยมต่อการป้องกัน
โรคไข้หวัดใหญ่ อยู่ในระดับปานกลาง ร้อย
ละ 68.70 การรับรู้สถานะทางสุขภาพ อยู่ใน
ระดับปานกลาง ร้อยละ 52.30 และ
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ อยู่ใน
ระดับปานกลาง ร้อยละ 62.80 
 ด้านปัจจัยเอ้ือ พบว่า ระดับของการ
มีปัจจัยเอ้ือต่อพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ ส่วนใหญ่อยู่ในระดับ มีปัจจัย
เอ้ือ ร้อยละ 50.00 
 ด้านปัจจัยเสริม พบว่า การได้รับ
ข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัด
ใหญ่ ส่วนใหญ่อยู่ในระดับได้รับเหมาะสม 

ร้อยละ 66.50 ส่วนการได้รับการสนับสนุน
จากบุคคลอยู่ในระดับ ได้รับบ้าง ร้อยละ 
79.50 

 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
ปัจจัยนํากับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัด
ใหญ่พบว่า อายุ ทัศนคติต่อการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ ค่านิยมต่อการป้องกันโรคไข้หวัด
ใหญ่  และการรับรู้สถานะทางสุขภาพ มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ อย่างมี นัย สําคัญทางสถิติ 
(p<0.05) โ ด ย ตั ว แ ป ร มี ค ว า ม สั ม พั น ธ์
ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัด
ใหญ่อยู่ในระดับค่อนข้างตํ่าดังน้ี อายุ การ
รับรู้สถานะทางสุขภาพ ค่านิยมต่อการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ และทัศนคติต่อการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ มีค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธ์ (r) เท่ากับ 0.168, 0.158, 0.140 
และ0.126 ตามลําดับ ส่วนความรู้เก่ียวกับ
ก า ร ป้ อ ง กั น โ ร ค ไ ข้ ห วั ด ใ ห ญ่  ไ ม่ มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ (ตารางที่ 1) และพบว่า เพศ 
ระดับการศึกษา และสถานภาพสมรส ไม่มี
ความความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกัน
โรคไข้หวัดใหญ่ (ตารางที่ 2)  
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ตารางที่  1 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยนํา (อายุ, ความรู้, ทัศนคติ, ค่านิยม และการรับรู้ 
 สถานะทางสุขภาพ) กับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ ่(n = 400 คน) 

ปัจจัยนํา 
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ ่

r p-value 
อายุ 0.168 0.001 
ความรู้เก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ ่ 0.076 0.129 
ทัศนคติต่อการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ ่ 0.126 0.012 
ค่านิยมต่อการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ ่ 0.140 0.005 
การรับรู้สถานะสุขภาพ 0.158 0.001 
 
ตารางที่  2 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยนํา  (เพศ, ระดับการศึกษา และสถานภาพสมรส)   
 กับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ ่(n = 400 คน) 
 

ปัจจัยนํา 

ระดับการปฏิบัติพฤติกรรม 

2 df p-value ถูกต้อง
น้อย 

(จํานวน) 

ถูกต้อง 
ปานกลาง 
(จํานวน) 

ถูกต้อง 
เหมาะสม 
(จํานวน) 

เพศ 
     ชาย 

 
50 

 
105 

 
8 

 
0.397 

 
2 

 
0.820 

     หญิง 77 146 14    
ระดับการศึกษา 
     ไม่ได้เรียน/ประถมศึกษา 
     มัธยศึกษา/ปวช./ปวส./ 
     อนุปริญญา 
     ตั้งแต่ปรญิญาตรขีึ้นไป 

 
24 
72 
 

31 

 
54 
118 

 
79 

 
6 
11 
 
5 

 
4.042 

 
4 

 
0.400 

สถานภาพสมรส 
     โสด/หม้าย/หย่า/แยก 
     คู่ 

 
59 
68 

 
101 
150 

 
7 
15 

 
2.285 

 
2 

 
0.319 
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 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
ปัจจัยเ อ้ือกับพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ พบว่าอาชีพและสถานะทาง
สังคมไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ป้ อ ง กั น โ รค ไ ข้ ห วั ด ใ หญ่   ส่ วนสภาพ 
แวดล้อมในบ้านหรือชุมชนมีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่  
 

อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) (ตาราง
ที่ 3) และพบว่า รายได้เฉลี่ยต่อเดือน มี
ความสัมพัน ธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่อยู่ในระดับตํ่า โดยมี
ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ (r) เท่ากับ 0.151
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) (ตาราง
ที่ 4)  
 

ตารางที่ 3 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเอ้ือ (อาชีพ สถานะทางสังคม และสภาพแวดล้อม) 
กับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ (n = 400 คน) 

ปัจจัยนํา 

ระดับการปฏิบัติพฤติกรรม 

2 df p-value ถูกต้อง
น้อย 

(จํานวน) 

ถูกต้อง 
ปานกลาง 
(จํานวน) 

ถูกต้อง 
เหมาะสม 
(จํานวน) 

อาชีพ 
     แม่บ้าน/นักศึกษา 
     ทํานา/สวน/ไร/่รับจ้างฯ 
     ค้าขาย 
     รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ 

 
25 
51 
25 
27 

 
40 
90 
42 
79 

 
4 
6 
4 
8 

 
5.456 

 
6 

 
.487 

สถานะทางสังคม 
     เป็นหัวหน้าครอบครัว 
     เป็นสมาชิกครอบครัว 

 
82 
45 

 
159 
92 

 
13 
9 

 
0.249 

 
2 

 
0.883 

สภาพแวดลอ้ม 
     ไม่มี 
     มีบ้าง 
     มีเหมาะสม 

 
3 
82 
42 

 
6 

109 
136 

 
1 
9 
12 

 
16.47 

 
4 

 
0.002 
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ตารางที่  4 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเอ้ือ (รายได้เฉลี่ยต่อเดือน) กับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ (n = 400 คน) 

ปัจจัยเอ้ือ 
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ ่

r p-value 
 
รายได้ต่อเดือน 

 
0.151 

 
0.003 

 
 

ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์
ระหว่างปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ พบว่าการได้รับ
ข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ ่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม 
 

การ ป้อง กัน โรคไ ข้ห วัด ใหญ่  อ ย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) ส่วนการ
ได้รับการแนะนําสนับสนุนจากบุคคล ไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ (ตารางที่5)  
 

ตารางที่  5 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
  (n = 400 คน) 

ปัจจัยเสริม 

ระดับการปฏิบัติพฤติกรรม 

2 df p-value ถูกต้อง
น้อย 

(จํานวน) 

ถูกต้อง 
ปานกลาง 
(จํานวน) 

ถูกต้อง 
เหมาะสม 
(จํานวน) 

การได้รับข้อมูลข่าวสาร 
เกี่ยวกับการป้องกันโรค 
ไข้หวัดใหญ่ 
     ไม่เคยได้รับ 
     ได้รับบ้าง 
     ได้รับเหมาะสม 

 
 
 
9 
49 
69 

 
 
 

16 
52 
183 

 
 
 
1 
7 
14 

 
 
 

14.777 

 
 
 
4 

 
 
 

0.005 
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ตารางที่  5 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
  (n = 400 คน) (ต่อ) 

ปัจจัยเสริม 

ระดับการปฏิบัติพฤติกรรม 

2 df p-value ถูกต้อง
น้อย 

(จํานวน) 

ถูกต้อง 
ปานกลาง 
(จํานวน) 

ถูกต้อง 
เหมาะสม 
(จํานวน) 

การได้รับการแนะนํา 
สนับสนุนจากบุคคล 
     ไม่เคยได้รับ 
     ได้รับบ้าง 
     ได้รับเหมาะสม 

 
 

21 
100 
6 

 
 

29 
202 
20 

 
 
2 
16 
4 

 
 

6.775 
 

 
 
4 

 
 

0.148 

 
อภิปรายผลการวิจัย 

ผลจากการวิจัยแสดงให้เห็นว่าปัจจัย
นําผู้รับบริการในโรงพยาบาลพระนารายณ์
มหาราช  มีความรู้ อ ยู่ ในระดับสู ง  ส่วน
ทัศนคติ ค่านิยม สถานะทางสุขภาพและ
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ อยู่ใน
ระดับปานกลาง มีปัจจัยเอ้ือต่อพฤติกรรม
การป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ท่ีเหมาะสมเพียง
ร้อยละ 50 และปัจจัยเสริมด้านการได้รับ
ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ ได้รับเหมาะสม 
ส่วนการได้รับการสนับสนุนจากบุคคลอยู่ใน
ระดับได้รับบ้าง  
 เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์ พบว่า 
ด้านปัจจัยนํา ได้แก่ อายุทัศนคติต่อการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ค่านิยมต่อการ 
 

ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ และการรับรู้สถานะ
ทางสุขภาพ ความสัมพันธ์กับพฤติ-กรรมการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่อธิบายได้ว่า โดย
ธรรมชาติผู้ที่มีอายุมากจะมีประสบ-การณ์
มากกว่าผู้ ท่ีมีอายุน้อย จึงมีพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ได้ถูกต้องเหมาะสมผู้
ที่มีการรับรู้สถานะทางสุขภาพ มีค่านิยมและ
ทัศนคติที่ดีต่อการป้องกันไข้หวัดใหญ่ ย่อมมี
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ที่
ถู ก ต้อง เหมาะสม  สอด  คล้อง กับส วิล 
อนุพัฒน์7 พบว่า ปัจจัยนําของพ้ืนที่ที่มีการ
ระบาดมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ควบคุมป้องกันโรคไข้เลือดออก เช่นเดียวกับ 
ลลิดา เสนกรรหา8 พบว่า  
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ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการดําเนินงาน
ป้องกันและควบคุมโรคไข้หวัดใหญ่ ชนิดเอ 
(H1N1) คือ อายุ มีความสัมพันธ์ในเชิงบวก 
และสุพิดา เย็นโภคา9 พบว่าค่านิยมต่อ
สุขภาพมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 2009 
 ปัจจัยเอ้ือ ได้แก่ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
และสภาพแวดล้อมในบ้านหรือ ชุมชน 
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่อธิบายได้ว่า ผู้ที่มีรายได้สูง
สามารถจัดสภาพแวดล้อมในบ้านหรือชุมชน
เพ่ือการป้องกันโรคไข้หวัดได้ เช่น  ที่ล้างมือ 
สบู่และน้ําสะอาด เจลล้างมือ หน้ากาก
อนามัย ฯ ทําให้มีพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ถูกต้องเหมาะสมกว่าผู้ที่มีรายได้
ตํ่าสอดคล้องกับการศึกษาของฉันทพิชญา 
โพธิสาจันทร์, นาตยา เกรียงชัยพฤกษ์, บุญตา 
เจนสุขอุดม10 พบว่ารายได้มีความสัมพันธ์ กับ
พฤ ติกรรมการป้ อ ง กัน โ รค ไข้ ห วัดนก
เช่นเดียวกับนันท์มนัส บุญโล่ง11 พบว่า
รายได้มีความ สัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ส่งเสริมสุขภาพ 
 ปัจจัยเสริม ได้แก่ การได้รับข้อมูล
ข่าวสารเก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ ่ 
มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ อธิบายได้ว่าผู้รับบริการที่ได้รับ
ข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัด
ใหญ่อย่างสม่ําเสมอ จะมีพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ที่ถูกต้องเหมาะสม 
สอดคล้องกับการศึกษาของถาวร มาต้น, 
และปิยรัตน์ บุตราภรณ์12 พบว่าการได้รับ
ข่าวสารเก่ียวกับโรคไข้หวัดนกเป็นปัจจัยที่มี
ความสัมพันธ์ต่อการปฏิบัติตัวในการป้องกัน
และควบคุมโรคไข้หวัดนกของประชาชน 
 
ข้อเสนอแนะ 
 1.  ผลจากการวิจัยพบว่า อายุ การ
รับรู้สถานะทางสุขภาพ ค่านิยมเกี่ยวกับการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ ทัศนคติต่อการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
สภาพแวดล้อมในบ้านหรือชุมชน และการ
ได้รับข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับสุขภาพ  มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไ ข้ ห วั ด ใ หญ่ อี ก ทั้ ง ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง ยั ง มี
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ อยู่ใน
ระดับปานกลาง ดังน้ันควรมีการวางแผนจัด
โ ป ร แ ก ร ม สุ ข ศึ ก ษ า  เ พ่ื อ ใ ห้ เ กิ ด ก า ร
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัด
ใหญ่อย่างถูกต้องเหมาะสม เช่น การใช้ตัว
แบบที่ดี (Role Model) ก็เป็นวิธีการหน่ึงที่
จะทําให้เกิดทัศนคติและค่านิยมที่ดี การจัด
ปัจจัยเอ้ือ เช่น ที่ล้างมือ สบู่และน้ําเจลล้าง
มือ หน้ากากอนามัย ให้มีในบ้านหรือชุมชน 
ใช้ช่องทางโทรทัศน์และหอกระจายข่าว ใน
การสื่อสารให้กับกลุ่มเป้าหมาย เพื่อรณรงค์ให้
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เกิดพฤติกรรม การป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ที่
ถูกต้องเหมาะสม   
 2.  จากผลการวิจัยพบว่า  ความรู้
เก่ียวกับการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ ไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมต่อการป้องกัน
โรคไข้หวัดใหญ่ ดังน้ันในการวางแผนการจัด
โป รแก รมสุ ข ศึ กษ า เ พ่ื อ ส่ ง เ ส ริ ม ใ ห้ มี
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่    จึง
ไม่ควรเน้นในเรื่องการให้ความรู้เพียงอย่าง
เดียว ควรใช้กลวิธีการอ่ืนๆ ร่วมด้วย 
 3. ผลจ ากก า ร วิ จั ยพบ ว่ า  กลุ่ ม
ตัวอย่างมีความรู้เก่ียวกับการป้องกันโรค
ไข้หวัดใหญ่ อยู่ในระดับสูง แต่ยังมีพฤติ-
กรรมการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ อยู่ในระดับ
ปานกลาง ทําให้ทราบว่ากลุ่มตัวอย่างยังไม่
เห็นถึงความสําคัญในการปฏิบัติพฤติกรรม
การป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ กิจกรรมที่จะจัด
ควรเน้นในเรื่องการสร้างความตระหนักใน
โอกาสเสี่ยงและความรุนแรงของโรค 
 
ข้อเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งต่อไป 
 1. ควรมีการศึกษาเชิงคุณภาพโดย
การสัมภาษณ์เชิงลึกในกลุ่มผู้รับบริการ 
เพ่ือให้ได้ผลการศึกษาที่สอดคล้องกับปัญหา
ของผู้รับบริการและสามารถนํามาใช้ในการ
พัฒนาโปรแกรมสุขศึกษาเพ่ือปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมได้อย่างเหมาะสม 

 2.  ควรมีการศึกษาเรื่องการส่ือสาร
ระหว่างเ จ้าหน้าที่ที่ ใ ห้ความรู้ เรื่ องการ
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่แก่ผู้รับบริการ เพ่ือ
พัฒนาเทคนิคการสื่อสารของเจ้าหน้าที่ต่อไป 
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