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ปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคของนักเรียนระดับ 
มัธยมศึกษาตอนต้นในโรงเรียนสังกัดกรุงเทพมหานคร 
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บทคัดยอ่ 
     วัณโรคยังคงเป็นหน่ึงในภัยคุกคำมที่ส ำคัญที่สุดต่อสุขภำพของประชำชนทั่วโลกรวมถึงประเทศไทย กำรวิจัย
เชิงส ำรวจแบบภำคตัดขวำงน้ี มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษำปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคของ
นักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษำตอนต้นในโรงเรียนสังกัดกรุงเทพมหำนคร โดยประยุกต์กรอบแนวคิด PRECEDE 
Framework เป็นแนวทำงในกำรก ำหนดปัจจัยที่ศึกษำ กลุ่มตัวอย่ำง คือ นักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษำตอนต้น
ของโรงเรียนสังกัดกรุงเทพมหำนคร จ ำนวน 313 คน เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถำมออนไลน์ ( google 
form) โดยให้กลุ่มตัวอย่ำงเป็นผู้ตอบด้วยตนเอง วิเครำะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนำ โดยกำรหำค่ำควำมถี่ ร้อย
ละ ค่ำเฉลี่ย ค่ำเบ่ียงเบนมำตรฐำน และทดสอบสมมุติฐำนกำรวิจัยด้วยสถิติทดสอบไคสแควร์ (Chi-Square) และ
สถิติค่ำสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน (Pearson's product moment correlation Coefficient) 
     ผลกำรศึกษำ พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงเป็นเพศชำย ร้อยละ 47.6 และเพศหญิง ร้อยละ 52.4 อำยุเฉลี่ย 14.24 ปี 
ส่วนใหญ่พักอำศัยอยู่กับบิดำและมำรดำ ร้อยละ 56.5 และเคยได้รับควำมรู้เกี่ยวกับวัณโรคหรือโรคติดต่อทั่วไป 
ร้อยละ 61.7 กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่มีควำมรู้เกี่ยวกับโรควัณโรค ในระดับต่ ำ ร้อยละ 76.7 และมีพฤติกรรม
ป้องกันวัณโรคอยู่ในระดับพอใช้ ร้อยละ 50.5 ส่วนปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคอย่ำงมี
นัยส ำคัญทำงสถิติ ได้แก่ กำรได้รับค ำแนะน ำเกี่ยวกับวัณโรคหรือโรคติดต่อทั่วไป (p = 0.007) ควำมรู้เกี่ยวกับ
โรควัณโรค กำรรับรู้โอกำสเสี่ยงต่อกำรเป็นวัณโรค กำรรับรู้ควำมรุนแรงของวัณโรค (p < 0.001) กำรมีปัจจัยเอื้อ
และปัจจัยเสริมในกำรปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันวัณโรค (p < 0.001) ข้อเสนอแนะจำกกำรวิจัย โรงเรียนและ
หน่วยงำนด้ำนสำธำรณสุขที่เกี่ยวข้อง ควรมีกำรจัดกิจกรรมเสริมสร้ำงควำมรู้ควำมเข้ำใจที่ถูกต้องเกี่ยวกับกำร
ป้องกันวัณโรค รวมถึงสร้ำงกำรรับรู้โอกำสเสี่ยงและควำมรุนแรงของวัณโรค และควรสนับสนุนอุปกรณ์ป้องกัน
กำรติดเชื้อวัณโรคให้เพียงพอต่อควำมต้องกำร และให้ค ำแนะน ำต่ำง ๆ ในกำรป้องกันวัณโรค เพื่อส่งเสริมให้
นักเรียนมีพฤติกรรมป้องกันวัณโรคที่ถูกต้อง และสำมำรถป้องกันกำรแพร่กระจำยเชื้อวัณโรคได้ต่อไป 
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Abstract 
     Tuberculosis (TB) remains one of the most significant threats of public health worldwide, 
including in Thailand. This cross-sectional survey research aimed to assess factors related to 
tuberculosis preventive behaviors among secondary school students. The PRECEDE Framework 
was applied to determine the behavioral factors. The study samples comprised of 313 junior 
high school students in Bangkok Metropolitan schools. A self-administered questionnaire was 
used to collect data and was analyzed using frequency, percentage, arithmetic mean, and 
standard deviation; Chi-Square test and Pearson's product moment correlation Coefficient were 
used to test research hypotheses. 
     The research findings revealed that 47.6% of the sample students were male and 52.4% 
were female with the mean age of 14.24 years. Majority of them lived with their parents (56.5%) 
and 61.7% gained some knowledge about TB or communicable diseases. They had knowledge 
about TB at the low level (76.7%) and had the moderate level of TB prevention behaviors 
(50.5%). Factors that significantly associated with TB prevention behaviors were receiving 
information about TB or communicable disease (p=0.007), having knowledge of TB (p <0.001), 
perceived susceptibility of TB (p <0.001), perceived severity of TB (p <0.001), having enabling 
and reinforcing factors to perform TB prevention behaviors (p <0.001). Suggestions from research 
findings, schools and public health agencies should develop intervention for enhancing 
knowledge, perceived susceptibility and perceived severity of Tuberculosis, should support 
adequate TB prevention equipment to meet the needs and provide advice on tuberculosis 
prevention in order to promote students to have preventive practice and to prevent the spread 
of TB infection.  
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บทน า 
     วั ณ โ ร ค เ ป็ น โ ร ค ติ ด ต่ อ ที่ เ ป็ น ปั ญ ห ำ
สำธำรณสุขที่ส ำคัญ ปัจจุบันทั่วโลกก ำลังประสบ
ปัญหำกับกำรแพร่ระบำดของวัณโรค รวมถึงวัณ
โรคดื้อยำ ซึ่งเป็นสำเหตุที่ท ำให้วัณโรคมีควำม
รุนแรงมำกยิ่งข้ึน ในแต่ละปีมีรำยงำนว่ำพบผู้ปว่ย
วัณโรคทั่วโลกมำกกว่ำ 10 ล้ำนคน และวัณโรค
ยังคงเป็นสำเหตุกำรเสียชีวิต 1 ใน 10 อันดับของ
ประชำกรโลก โดยมีรำยงำนว่ำ 1 ใน 4 ของ
ประชำกรทั่วโลกมีกำรติดเชื้อวัณโรคแฝงอยู่แล้ว 
ซึ่งหมำยควำมว่ำร้อยละ 25 ของคนทั่วไปมีเช้ือ
วัณโรคอยู่ในตัวแล้ว แต่ยังไม่แสดงอำกำรและ
ไม่สำมำรถแพร่เช้ือไปยังผู้อื่นได้ วัณโรคเป็น
ปัญหำสำธำรณสุขของประเทศไทยเช่นเดียวกับ
หลำยประเทศ องค์กำรอนำมัยโลกได้จัดให้
ประเทศไทยเป็น 1 ใน 14 ประเทศที่มีปัญหำวัณ
โรคสูง จำกกำรคำดประมำณขององค์กำรอนำมัย
โลก ในปี 2562 ประเทศไทยจะมีผู้ป่วยวัณโรค
รำยใหม่ ประมำณ 105,000 รำย หรือคิดเป็น 
150 ต่อประชำกรแสนคน ซึ่งในปี 2562 คำดว่ำ
จะมีผู้ป่วยท่ีตำยจำกวัณโรคสูงถึง 11,000 รำย1 

     สถำนกำรณ์วัณโรคในพื้นที่กรุงเทพมหำนคร 
คำดกำรณ์ว่ำมีผู้ป่วยวัณโรครำยใหม่ ปีละ 12,727 
รำย ขณะที่รำยงำนในภำพรวมของกำรค้นหำวัณ
โรค (Case Notification) ในปีงบประมำณ 2558, 
2559, 2560, 2561 และ 2562 จ ำนวน 11,015  
11,373 12,209 12,150 และ 12,180 รำย2 หำก
เปรียบเทียบกำรระบำดของวัณโรคในประเทศ
ไทย กรุงเทพมหำนครเป็นจังหวัดหนึ่งที่มีรำยงำน
กำรระบำดของวัณโรคสูง โดยพบว่ำพื้นที่ที่มี
อัตรำอุบัติกำรณ์ผู้ป่วยวัณโรครำยใหม่สูงสุดใน
กรุงเทพมหำนคร ได้แก่ พื้นที่เขตบำงคอแหลม 
เขตคลองสำน และเขตยำนนำวำ มีอัตรำป่วย 

209.12, 204.41 และ 178.45 ต่อประชำกรแสน
คน ตำมล ำดับ ซึ่งพื้นที่ทั้ง 3 เขต มีลักษณะเป็น
ชุมชนแออัด มีประชำกรอำศัยอยู่จ ำนวนมำก จึง
มีควำมเสี่ยงของกำรระบำดวัณโรคสูง โดย
นัก เรี ยนเป็น 1 ใน 7 กลุ่ มประชำกรที่พบ
อุบัติกำรณ์ผู้ป่วยวัณโรครำยใหม่สูงขึ้นอย่ำง
ต่อเนื่อง คิดเป็นร้อยละ 3.67 ในปี พ.ศ. 2560 - 
2562 ข้อมูลกำรขึ้นทะเบียนผู้ป่วยวัณโรคใน
โปรแกรมบริหำรจัดกำรวัณโรคของกองวัณโรค กรม
ควบคุมโรค กระทรวงสำธำรณสุข พบว่ำผู้ป่วยวัณ
โรคในเด็กช่วง อำยุ 12 – 15 ปี ในปีงบประมำณ 
2560 , 2561 และ 2562 มีจ ำนวน 59, 66 และ 
79 รำย ตำมล ำดับ3 จะเห็นได้ว่ำจ ำนวนผูป้่วย
วัณโรคในกลุ่มนักเรียนมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ 
นอกจำกนี้ยังมีสถำนกำรณ์กำรระบำดของวัณ
โ รค ในโรงเรี ยนมั ธยมชำยแห่ งหนึ่ ง ใน เขต
สำทร พบว่ำมีบุคลำกรและนักเรียนป่วยมำกถึง 
36 รำย 4 เมื่ อ เทียบกับจ ำนวนประชำกรใน
โรงเรียน ประมำณ 3,200 คน อัตรำกำรป่วยเป็น
วัณโรคของประชำกรในโรงเรียนแห่งนี้ สูงถึงร้อย
ละ 11 ในขณะที่อัตรำของผู้ป่วยวัณโรคในบุคคล
ทั่วไปของกรุงเทพมหำนคร อยู่ที่ร้อยละ 1 - 2 
เท่ำนั้น แสดงให้เห็นถึงควำมรุนแรงของกำร
ระบำดของวัณโรคในโรงเรียน 
     ช่องว่ำงจำกกำรศึกษำวิจัยเกี่ยวกับโรควัณ
โรคของประเทศไทยที่ผ่ำนมำ พบว่ำงำนวิจัยส่วน
ใหญ่มุ่งศึกษำในกลุ่มตัวอย่ำงที่เป็นกลุ่มบุคลำกร
สำธำรณสุขท่ีสัมผัสโรค รองลงมำคือกำรศึกษำใน
กลุ่มเสี่ยงวัณโรค ได้แก่ ผู้สัมผัสใกล้ชิดกับผู้ป่วย
วัณโรค ผู้ป่วยเบำหวำน ผู้ต้องขังในเรือนจ ำ ซึ่ง
พบว่ำปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรม
ป้องกันวัณโรคในกลุ่มนี้  ได้แก่  ปัจจัยด้ำน
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สิ่งแวดล้อม ปัจจัยด้ำนองค์กร ปัจจัยด้ำนบุคคล 
ลักษณะกำรให้บริกำร ประวัติกำรได้รับวัคซีนบีซี
จี (BCG) กำรได้รับกำรฝึกอบรมในกำรป้องกัน
กำรติดเช้ือวัณโรค5 ควำมรู้เกี่ยวกับกำรป้องกัน
กำรติดเช้ือวัณโรค6 กำรรับรู้โอกำสเสี่ยงของกำร
เป็นวัณโรค กำรรับรู้ประโยชน์ของกำรป้องกัน
วัณโรค7 ส่วนกำรศึกษำวิจัยเกี่ยวกับวัณโรคหรือ
ปัจจ ัยในกำรป้องกันวัณโรคในกลุ่มเด็กและ
เยำวชนในประเทศไทย โดยเฉพำะในเขตเมือง ซึ่ง
รวมถึงกรุงเทพมหำนครที่มีอัตรำกำรป่วยของวัณ
โรคสูง ยังไม่เคยมีกำรตีพิมพ์มำก่อนในประเทศ
ไทย จะมีเพียงแค่รำยงำนกำรสอบสวนโรคเท่ำนัน้ 
ซึ่งผลกำรวิเครำะห์ควำมสัมพันธ์ของพฤติกรรม
เสี่ยงต่อกำรป่วยเป็นวัณโรคจำกกำรสอบสอบโรค
ที่ผ่ำนมำ และจำกกำรทบทวนวรรณกรรมพบว่ำ 
พฤติกรรมเสี่ยงและสำเหตุปัจจัยของกำรติดเช้ือ
และป่วยเป็นว ัณโรคในกลุ่มเด็กและเยำวชน 
ได้แก่ ไม่สวมหน้ำกำกอนำมัยเมื่อไม่สบำย หรือเมื่อ
มีอำกำรไอจำม8 กำรพักผ่อนไม่เพียงพอ และไม่
ออกก ำลังกำย ซึ ่งท ำให้ร่ำงกำยมีภูมิคุ ้มกันต่ ำ 
ขำดกำรรับรู ้โอกำสเสี ่ยงของกำรเกิดวัณโรค 9 

ขำดข้อมูลควำมรู้ต่ำง ๆ เกี่ยวกับวัณโรค และ
ไม่มีกำรตรวจคัดกรองวัณโรคในกลุ่มเดก็และ
ว ัยรุ ่นอย ่ำงเป ็นประจ ำในสถำนพยำบำล 10 

สภำพแวดล้อมของโรงเรียนที่มีพื้นที่จ ำกัด เมื่อ
เทียบกับจ ำนวนนักเรียน ส่วนใหญ่นักเรียนมี
พฤติกรรมอยู่ร่วมกันในห้องปรับอำกำศที่ไม่มีพัด
ลมดู ดอำกำศและกำรถ่ ำย เทอำกำศ ไม ่ด ี 
สิ ่งแวดล้อมจึงเป็นปัจจัยส ำคัญต่อกำรติด เชื้อ
วัณโรคในระยะแฝง11 รวมถึงกำรมีภูมิคุ้มกันต ่ำ 
ติดเชื้อเอชไอวี ภำวะทุพโภชนำกำร12  ซึ่งกำรที่
เด็กจะเกิดพฤติกรรมป้องกันวัณโรคนั้น มีปัจจัยที่
เกี่ยวข้องหลำยประกำร จึงจ ำเป็นต้องมีกำรศึกษำ

หำปัจจัยเหล่ำนั้น โดยแนวคิดที่เกี่ยวข้องกับกำร
ก ำหนดปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรม
ป้องกันวัณโรค ในกำรศึกษำครั้งนี้ได้ก ำหนด
ปั จ จั ย ต ำ ม ก ร อ บ แ น ว คิ ด  PRECEDE 
Framework13 ซึ่งเป็นโมเดลที่ใช้ในกำรวิเครำะห์
พฤติกรรมและสำเหตุของพฤติกรรมสุขภำพ 
ประกอบไปด้วย 3 ปัจจัย ได้แก่  ปัจจัยน ำ 
( Predisposing factors) ปั จ จั ย เ ส ริ ม 
(Reinforcing factors) และปัจจัยเอื้อ (Enabling 
factors) โดยในส่วนของปัจจัยน ำ จะมีปัจจัยย่อย
หนึ่งที่เป็นเรื่องกำรรับรู้ งำนวิจัยนี้จึงได้น ำกำร
รับรู้ตำมทฤษฎีแบบแผนควำมเช่ือด้ำนสุขภำพ 
(Health Belief Model : HBM)14, 15 มำศึกษำ
ร่วมด้วย ซึ่งจำกกำรทบทวนวรรณกรรม พบว่ำ
กำรรับรู้ประโยชน์และอุปสรรคในกำรป้องกันโรค
ส่วนใหญ่จะมีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกัน
โรค แต่กำรรับรู้โอกำสเสี่ยงและควำมรุนแรงของ
โรคส่วนใหญ่จะไม่มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรม
ป้องกันโรค จึงได้น ำเรื่องกำรรับรู้โอกำสเสี่ยงและ
ควำมรุนแรงของโรคมำใช้กับงำนวิจัยนี้ และใน
ส่วนของปัจจัยเสริม ซึ่งเป็นปัจจัยภำยนอกที่มำ
จำกบุคคลในกำรสนับสนุนด้ำนต่ำง ๆ จึงได้น ำ
แนวคิดเรื่องแรงสนับสนุนทำงสังคม  (Social 
Support)15, 16 มำศึกษำร่วมด้วย ดังนั้นผู้วิจัยจึง
มีควำมสนใจที่จะศึกษำ โดยน ำแนวคิดและทฤษฎี
ดังกล่ำว มำก ำหนดปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคของนักเรียนระดับช้ัน
มัธยมศึกษำตอนต้น ซึ่งผลของงำนวิจัยในครั้งนี้
จะเป็นประโยชน์ต่อกำรส่งเสริม พัฒนำแนวทำง
หรือนโยบำยในกำรป้องกันวัณโรคในโรงเรียน
และในกรุงเทพมหำนคร เพื่อลดโอกำสกำรจะ
แพร่กระจำยเชื้อไปยังครอบครัวและชุมชนต่อไป 
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วัตถุประสงค์การวิจัย 
     1. เพื่อศึกษำพฤติกรรมป้องกันวัณโรคของ
นักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษำตอนต้นในโรงเรียน
สังกัดกรุงเทพมหำนคร 
     2. เพื่อศึกษำปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคของนักเรียนระดับช้ัน
มั ธ ย ม ศึ ก ษ ำ ต อ น ต้ น ใ น โ ร ง เ รี ย น สั ง กั ด
กรุงเทพมหำนคร ได้แก่ ปัจจัยน ำ ปัจจัยเอื้อ และ
ปัจจัยเสริม 

สมมติฐานการวิจัย 
     1. ปัจจัยน ำ ประกอบไปด้วย ปัจจัยด้ำน
คุณลักษณะประชำกรและสังคม และปัจจัยด้ำน
ควำมรู้และกำรรับรู้ 

1.1 ปัจจัยด้ำนคุณลักษณะประชำกร
และสังคม ได้แก่ เพศ อำยุ ระดับชั้นที่ก ำลังศึกษำ 
บุคคลที่พักอำศัยอยู่ด้วย กำรได้รับค ำแนะน ำ
เกี่ยวกับวัณโรคหรือโรคติดต่อทั่วไป และกำร
ตรวจคัดกรองวัณโรคในรอบ 1 ปีที่ผ่ำนมำ มี
ควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคของ
นักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษำตอนต้นในโรงเรียน
สังกัดกรุงเทพมหำนคร 

1.2 ปัจจัยด้ำนควำมรู ้และกำรรับรู ้ 
ได ้แก่ ควำมรู ้เกี ่ยวกับโรควัณโรค กำรร ับรู้
โอกำสเสี ่ยงต่อกำรเป็นวัณโรค และกำรรับรู้
ควำมร ุนแรงของวัณโรค มีควำมสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคของนักเรียนระดับช้ัน
มั ธ ย ม ศึ ก ษ ำ ต อ น ต้ น ใ น โ ร ง เ รี ย น สั ง กั ด
กรุงเทพมหำนคร 
     2.  ปัจจัยเอื้อ  ได้แก่  กำรเข้ำถึงอุปกรณ์
ป้องกันกำรติดเช้ือวัณโรค กำรมีนโยบำยกำร
ป้องกันวัณโรคของโรงเรียน มีควำมสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคของนักเรียนระดับช้ัน

มั ธ ย ม ศึ ก ษ ำ ต อ น ต้ น ใ น โ ร ง เ รี ย น สั ง กั ด
กรุงเทพมหำนคร 
     3. ปัจจัยเสริม ได้แก่ กำรได้รับข้อมูลควำมรู้
เรื่องโรควัณโรค กำรได้รับข่ำวสำรเกี่ยวกับ
สถำนกำรณ์ของวัณโรค และกำรได้รับค ำแนะน ำ
ในกำรป้องกันวัณโรค จำกครู จำกหมอจำก
ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข และจำกพยำบำลหรือ
เ จ้ ำหน้ ำที่ จ ำกศู นย์บริ ก ำ รสำธำรณสุข  มี
ควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคของ
นักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษำตอนต้นในโรงเรียน
สังกัดกรุงเทพมหำนคร 
 

ระเบียบวิธีวิจัย 
กำรศึกษำวิจัยครั้งนี้เป็นกำรวิจัยเชิง

ส ำรวจแบบตัดขวำง (Cross-sectional survey 
research)  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
     นักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษำตอนต้นของ
โรงเรียนสังกัดกรุงเทพมหำนคร ในพื้นที่ที่มีอัตรำ
กำรป่วยด้วยวัณโรคสูง ได้แก่ เขตบำงคอแหลม 
และเขตคลองสำน จ ำนวน 4 โรงเรียน ได้แก่ 
โรงเรียนวัดรำชสิงขร  โรงเรียนวัดเศวตฉัตร 
โรงเรียนวัดทองเพลง โรงเรียนมัธยมวัดสุทธำรำม 
ซึ่งมีนักเรียนทั้งหมดจ ำนวน 1,170 คน17 (เขต
ย ำ น น ำ ว ำ ไ ม่ มี โ ร ง เ รี ย น มั ธ ย ม สั ง กั ด
กรุงเทพมหำนคร) 

กลุ่มตัวอย่าง 
     กลุ่มตัวอย่ำงจ ำนวน 313 คน ซึ่งได้มำจำก
ขั้นตอน ดังนี้ 1. ค ำนวณหำขนำดกลุ่มตัวอย่ำงที่
ทรำบจ ำนวนประชำกร โดยใช้สูตรของดำเนียล 
(Daniel W.W.)18 เมื่อแทนค่ำในสูตรจะได้ขนำด
ตัวอย่ำงเท่ำกับ 284 คน เพื่อป้องกันกำรได้รับ
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แบบสอบถำมที่ไม่สมบูรณ์ จึงได้เพิ่มขนำดกลุ่ม
ตัวอย่ำง ร้อยละ 10 ในกำรวิจัยครั้งนี้  จึงใช้
จ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำงรวมทั้งสิ้น 313 คน 2. 
ก ำหนดเกณฑ์กำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงเข้ำร่วม
วิจัย ดังนี้ 2.1) เป็นนักเรียนเพศชำยและเพศหญงิ
ที่ก ำลังศึกษำอยู่ในระดับช้ันมัธยมศึกษำตอนต้น
โรงเรียนสังกัดกรุงเทพมหำนคร ในภำคกำรศึกษำ
ที่ 2 ปีกำรศึกษำ 2563 2.2) สมัครใจในกำรเข้ำ
ร่วมกำรวิจัย และยินยอมในกำรให้ข้อมูล 2.3) 
ผู้ปกครองยินยอมให้เข้ำร่วมกำรวิจัย 3. ก ำหนด
เกณฑ์กำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงออกจำกกำรวิจัย 
ได้แก่ ไม่ได้มำเรียนในวันที่เก็บข้อมูลกำรวิจัย              
4. ด ำเนินกำรสุ่มตัวอย่ำง กำรวิจัยในครั้งนี้ แบ่ง
ออกเป็น 3 ขั้นตอน ดังนี้ 4.1) ขั้นตอนที่ 1 ท ำ
กำรคัดกรองเขตพื้นที่และโรงเรียนในกำรวิจัย 
โดยก ำหนดเกณฑ์ ดังนี้  (1) เป็นเขตพื้นที่ใน
กรุงเทพมหำนครที่มีอัตรำป่วยด้วยวัณโรคสูงเป็น
อันดับที่ 1 – 3 (2) คัดเลือกโรงเรียนในเขตพื้นที่ 
(1) ที่เป็นโรงเรียนสหศึกษำ และมีกำรเรียนกำร
สอนในระดับ ช้ันมั ธยมศึกษำปีที่  1  ถึ ง ช้ัน
มั ธยมศึกษำปีที่  3  ของโรง เ รี ยนในสั ง กั ด
กรุงเทพมหำนคร 4.2) ขั้นตอนท่ี 2 ก ำหนดขนำด
ตัวอย่ำงของนักเรียนแต่ละโรงเรียนตำมสัดส่วน
ของนักเรียน 4.3) ขั้นตอนที่ 3 ท ำกำรสุ่มอย่ำง
ง่ำยด้วยวิธีจับสลำกเพื่อเลือกห้องเรียนของแต่ละ
ระดับช้ัน โดยเลือกมำ 1 ใน 2 ห้อง หรือ 2 ใน 3 
ห้อง แล้วเก็บข้อมูลจำกนักเรียนทั้งห้องที่สุ่มได้ 
หำกได้จ ำนวนแบบสอบถำมเกินกว่ำสัดส่วนที่
ค ำนวณไว้ จะใช้กำรสุ่มอย่ำงง่ำยด้วยวิธีจับสลำก 
เพื่อคัดเลือกจ ำนวนแบบสอบถำมที่เกินออกไป 

 
 
 

เคร่ืองมือเก็บรวบรวมข้อมูล  
     กำรวิ จั ยครั้ งนี้ เ ก็บรวบรวมข้อมู ลด้ วย
แบบสอบถำมที่ผู้วิจัยสร้ำงขึ้นจำกกำรทบทวน
วรรณกรรม ประกอบด้วย 6 ส่วน ดังนี้ ส่วนที่ 1 
ข้อมูลทั่วไป เป็นข้อมูลด้ำนคุณลักษะประชำกร
และสังคม ได้แก่ เพศ อำยุ ระดับชั้นที่ก ำลังศึกษำ 
บุคคลที่พักอำศัยอยู่ด้วย กำรได้รับค ำแนะน ำ
เกี่ยวกับวัณโรคหรือโรคติดต่อทั่วไป และกำรตรวจ
คัดกรองวัณโรคในรอบ 1 ปีท่ีผ่ำนมำ จ ำนวน 6 ข้อ 
ส่วนที่ 2 ความรู้เกี่ยวกับโรควัณโรค ได้แก ่ควำม
เข้ำใจ ควำมสำมำรถในกำรวิเครำะห์เกี่ยวกับกำร
ติดเช้ือและกำรป้องกันวัณโรค กำรควบคุมกำร
แพร่กระจำยเช้ือ จ ำนวน 10 ข้อ ค ำถำมมีตัวเลือก
ให้เลือกตอบ 4 ตัวเลือก มีค ำตอบที่ถูกต้องเพียง 1 
ตัวเลือก คะแนนในส่วนนี้น ำไปจัดระดับควำมรู้
แบบอิงเกณฑ์ โดยประยุกต์ตำมหลักกำรประเมิน
แบบอิงเกณฑ์ของบลูม19 คือ คะแนนร้อยละ 80 
– 100 (อยู่ในระดับสูง) คะแนนร้อยละ 60 – 79 
(อยู่ในระดับปำนกลำง) และคะแนนน้อยกว่ำร้อย
ละ 60 (อยู่ในระดับต่ ำ) ส่วนที่ 3 การรับรู้โอกาส
เสี่ยงต่อการเป็นวัณโรคและการรับรู้ความ
รุนแรงของวัณโรค ประเด็นกำรสอบถำมได้แก่ 
ควำมเสี ่ยงต่อกำรติดเชื ้อจำกกำรอยู ่ในพื ้นที่
แออัด อยู่ใกล้ชิดกับผู้ป่วยวัณโรค กำรพักผ่อนไม่
เพียงพอ และกำรไม่ออกก ำลังกำยท ำให้ร่ำงกำย
อ่อนแอ ภูมิคุ้มกันต่ ำ จ ำนวน 12 ข้อ ส่วนกำร
รับรู้ควำมรุนแรงของวัณโรค เป็นกำรให้กลุ่ม
ตัวอย่ำงประเมินตนเองในด้ำนควำมรุนแรงเมื่อ
ตนเองป่วยเป็นวัณโรค ทั้งในเรื่องผลกระทบต่อ
ร่ำงกำย จิตใจ กำรเรียน ควำมยำกล ำบำกในกำร
ใช้ชีวิต กำรต้องใช้เวลำในกำรรักษำนำน และ
ผลกระทบต่อบทบำททำงสังคมของตน จ ำนวน 
12 ข้อ ลักษณะของค ำตอบเป็นแบบมำตรำส่วน
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ประมำณค่ำ 5 ระดับ คะแนนที่ได้น ำมำจัดระดับ
แบบอิงเกณฑ์ ตำมหลักกำรของบลูม19 แบ่งเป็น 
คะแนนร้อยละ 80 – 100 (อยู่ในระดับสูง) คะแนน
ร้อยละ 60 – 79 (อยู่ในระดับปำนกลำง) และ
คะแนนน้อยกว่ำร้อยละ 60 (อยู่ในระดับต่ ำ)ส่วนที่ 
4 พฤติกรรมป้องกันวัณโรค เป็นกำรวัดเกี่ยวกับ
ควำมถี่ในกำรปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันวัณโรคใน 1 
สัปดำห์ ได้แก่ กำรสวมหน้ำกำกอนำมัย และหรือ
ปิดปำกเวลำไอจำม กำรท ำควำมสะอำดมือ กำร
ออกก ำลังกำย กำรเฝ้ำระวังและสังเกตอำกำร
สงสัยวัณโรค จ ำนวน 14 ข้อ คะแนนที่ได้น ำมำจัด
ระดับแบบอิงเกณฑ์ ตำมหลักกำรของบลูม19 
แบ่งเป็นคะแนนร้อยละ 80 – 100 (อยู่ในระดับดี) 
คะแนนร้อยละ 60 – 79 (อยู่ในระดับพอใช้) และ
คะแนนน้อยกว่ำร้อยละ 60 (อยู่ ในระดับต้อง
ปรับปรุง) ส่วนที่ 5 ปัจจัยเอื้อในการปฏิบัติ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรค เป็นค ำถำมประเมิน
ปัจจัยเอื้อต่ำง ๆ ที่สนับสนุนให้กลุ่มตัวอย่ำง
ปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันวัณโรค ได้แก่ กำรเข้ำถึง
อุปกรณ์ป้องกันกำรติดเช้ือวัณโรค เช่น หน้ำกำก
อน ำ มั ย  ห รื อ ห น้ ำ ก ำก  N95 ส บู่ ห รื อ เ จล
แอลกอฮอล์ส ำหรับล้ำงมือ กำรมีนโยบำยกำร
ป้องกันวัณโรคของโรงเรียน จ ำนวน 11 ข้อ 
ลั กษณะของค ำตอบเป็นแบบมำตรำส ่วน
ประมำณค่ำ 5 ระดับ คะแนนที่ได้น ำมำจัดระดับ
แบบอิงเกณฑ์ ตำมหลักกำรของบลูม19 แบ่งเป็น
คะแนนร้อยละ 80 – 100 (อยู่ในระดับมำก) 
คะแนนร้อยละ 60 – 79 (อยู่ในระดับพอควร) 
และคะแนนน้อยกว่ำร้อยละ 60 (อยู่ในระดับน้อย)
ส่วนที่ 6 ปัจจัยเสริมในการปฏิบัติพฤติกรรม
ป้องกันวัณโรค เป็นค ำถำมวัดปัจจัยที่ส่งเสริมให้
กลุ่มตัวอย่ำงปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันวัณโรค 

ได้แก่ กำรได้รับข้อมูลควำมรู้เรื่องโรควัณโรค กำร
ได้รับข่ำวสำรเกี่ยวกับสถำนกำรณ์ของวัณโรค 
และกำรได้รับค ำแนะน ำในกำรป้องกันวัณโรค
จำกครู จำกหมอจำกศูนย์บริกำรสำธำรณสุข และ
จำกพยำบำลหรือเจ้ำหน้ำที่จำกศูนย์บริกำร
สำธำรณสุข จ ำนวน 15 ข้อ ลักษณะของค ำตอบ
เป็นแบบมำตรำส่วนประมำณค่ำ 5 ระดับ คะแนน
ที่ได้น ำมำจัดระดับแบบอิงเกณฑ์ ตำมหลักกำร
ของบลูม19 แบ่งเป็นคะแนนร้อยละ 80 – 100 
(อยู่ในระดับมำก) คะแนนร้อยละ 60 – 79 (อยู่
ในระดับพอควร) และคะแนนน้อยกว่ำร้อยละ 60 
(อยู่ในระดับน้อย) 
 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
     แบบสอบถำมที่ผู้วิจัยสร้ำงขึ้น ได้ผ่ำนกำร
ประ เ มิ นค ว ำมตร งของ เ นื้ อห ำ  ( Content 
validity) จำกผู้เช่ียวชำญ 3 ท่ำน และได้น ำไป
ทดลองใช้กับนักเรียนมัธยมศึกษำที่มีลักษณะ
ใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่ำง จ ำนวน 30 คน น ำ
ข้อมูลที่ได้มำวิเครำะห์ค่ำควำมเที่ยงด้วยกำร
วิเครำะห์ค่ำสัมประสิทธิ์อัลฟำของครอนบำค 
(Cronbach’s Alpha Coefficient) ผ ล ก ำ ร
วิเครำะห์ได้ค่ำควำมเที่ยงในส่วนควำมรู้เกี่ยวกับ
โรควัณโรคเท่ำกับ 0.77 กำรรับรู้โอกำสเสี่ยงต่อ
กำรเป็นวัณโรคเท่ำกับ 0.78 และควำมรุนแรง
ของวัณโรคเท่ำกับ 0.83 พฤติกรรมป้องกันวัณ
โรคเท่ำกับ 0.87 ปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริมในกำร
ปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันวัณโรคเท่ำกับ 0.78 และ 
0.93 ตำมล ำดับ 

ขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูล 
     1. เสนอโครงกำรวิจัย เพื่อขอกำรรับรองกำร
ท ำวิจัยในมนุษย์จำกคณะกรรมกำรจริยธรรมกำร
วิ จั ย ใ น ม นุ ษ ย์  ค ณ ะ ส ำ ธ ำ ร ณ สุ ข ศ ำ สตร์  



 71     กรกฎำคม – ธันวำคม 2564 ปีที ่44 ฉบับที ่2   วำรสำรสุขศึกษำ 

 

มหำวิทยำลัยมหิดล และได้รับอนุมัติตำมเอกสำร
รับรองเลขท่ี MUPH 2021-006 
     2 .  ข อ ห นั ง สื อ จ ำ ก บั ณ ฑิ ต วิ ท ย ำ ลั ย 
มหำวิทยำลัยมหิดล เพื่อส่งไปยังส ำนักกำรศึกษำ
กรุงเทพมหำนครในกำรแจ้งขอเข้ำเก็บข้อมูลใน
โรงเรียนมัธยมสังกัดกรุงเทพมหำนคร และเสนอ
ต่อผู้อ ำนวยกำรโรงเรียนทุกโรงเรียนที่ใช้เป็นกลุ่ม
ตัวอย่ำง เพื่อขออนุญำตและอ ำนวยควำมสะดวก
ในกำรเก็บข้อมูลในโรงเรียน 
     3. ติดต่อประสำนงำนกับพยำบำลอนำมัย
โรงเรียนของศูนย์บริกำรสำธำรณสุขในพื้นที่ และ
ครูอนำมัยโรงเรียนช้ันมัธยมศึกษำปีที่  1 - 3              
ทุกโรงเรียนที่เป็นกลุ่มตัวอย่ำง  
     4. ผู้วิจัยนัดหมำยกับครูอนำมัยโรงเรียนของ
แต่ละโรงเรียน เพื่อวำงแผนก ำหนดวัน และเวลำ
ในกำรส่ง Link และ QR code แบบสอบถำม
ออนไลน์  
     5 .  ด ำ เ นิ นก ำ รส่ ง  Link และ  QR code 
แบบสอบถำมออนไลน์ไปให้ครูอนำมัยโรงเรียน 
ตำมวัน และเวลำที่นัดไว้  เพื่อส่งต่อให้กลุ่ม
ตัวอย่ำงตอบแบบสอบถำมผ่ำน google from 
ออนไลน์ โดยกลุ่มตัวอย่ำงต้องได้รับควำมยินยอม
จำกผู้ปกครองก่อนเริ่มตอบแบบสอบถำม ซึ่ง
หนังสือขอควำมยินยอมจำกผู้ปกครองจะอยู่ใน
หน้ ำ แ รกของแบ บสอบถ ำม  google from 
ออนไลน์ โดยผู้วิจัยได้เขียนค ำอธิบำยให้กลุ่ม
ตัวอย่ำงเข้ำใจวัตถุประสงค์ ประโยชน์ที่จะได้รับ 
และกำรพิทักษ์สิทธิ ให้กลุ่มตัวอย่ำงทรำบว่ำจะ
ไม่เกิดผลกระทบใด ๆ ทั ้งสิ ้นต่อกำรให้ควำม
ร ่วมม ือและตอบแบบสอบถำม  พร ้อมทั ้ง
ค ำอธิบำยรำยละเอียดในกำรท ำแบบสอบถำม 
โดยให้เวลำในกำรตอบแบบสอบถำมออนไลน์
จ ำนวน 3 วัน ผู้วิจัยน ำแบบสอบถำมที่ได้มำ

ตรวจสอบควำมสมบูรณ์ และท ำกำรวิเครำะห์
ข้อมูล 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
     วิเครำะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมสถิติส ำเร็จรูป
ประมวลผลผ่ำนคอมพิวเตอร์ สถิติที่ใช้ในกำร
วิเครำะห์ ได้แก่ สถิติเชิงพรรณนำ ได้แก่ ควำมถี่ 
ร้อยละ ค่ำเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน ใน
กำรวิเครำะห์ข้อมูลคุณลักษณะประชำกรและ
สังคม ควำมรู้และกำรรับรู้ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสรมิ 
และพฤติกรรมป้องกันวัณโรค และสถิติไคสแควร์ 
(Chi-Square) และสถิติค่ำสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์
แบบเพียร์สัน (Pearson's product moment 
correlation Coefficient) ในกำรวิเครำะห์หำ
ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงตัวแปรปัจจัยและตัวแปร
ตำม  

ผลการวิจัย 
     1. ปัจจัยน า ประกอบไปด้วย ปัจจัยด้าน
คุณลักษณะประชากรและสังคม และปัจจัยด้าน
ความรู้และการรับรู้ 

1 . 1 )  ป ัจ จ ัย ด ้า น ค ุณ ล ัก ษ ณ ะ
ประชากรและสังคม จำกกำรศึกษำพบว่ำ กลุ่ม
ตัวอย่ำง จ ำนวน 313 คน เป็นเพศหญิงมำกกว่ำ
เพศชำย ร้อยละ 52.4 และ 47.6 ตำมล ำดับ กลุ่ม
ตัวอย่ำงส่วนใหญ่มีอำยุ  14 ปี อำยุ เฉลี่ยคือ 
14.24 ปี ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำนเท่ำกับ 1.04 
กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่ก ำลังศึกษำอยู่ในระดับช้ัน
มัธยมศึกษำปีที่ 1 ร้อยละ 36.1 รองลงมำก ำลัง
ศึกษำอยู่ในระดับชั้นมัธยมศึกษำปีที่ 3 ร้อยละ 
32.6 และระดับชั้นมัธยมศึกษำปีที ่ 2 ร้อยละ 
31.3 กลุ่มตัวอย่ำงมำกกว่ำครึ่งหนึ่งพักอำศัยอยู่
กับทั้งพ่อและแม่ ร้อยละ 56.5 กลุ่มตัวอย่ำงส่วน
ใหญ่เคยได้รับค ำแนะน ำเกี่ยวกับวัณโรคหรือ
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โรคติดต่อทั่วไป ร้อยละ 61.7 และไม่เคยได้รับ
กำรตรวจคัดกรองวัณโรคในรอบ 1 ปีที่ผ่ำนมำ 
ร้อยละ 87.2  

1.2) ปัจจัยด้านความรู้และการรับรู้ 

จำกกำรศึกษำพบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่มี
ควำมรู้เกี่ยวกับโรควัณโรคในระดับต่ ำ ร้อยละ 
76.7 คะแนนเฉลี่ยของควำมรู้เกี ่ยวกับโรควัณ
โรค เท่ำกับ 4.32 ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำนเท่ำกับ 
1.60 ส่วนใหญ่มีกำรรับรู้โอกำสเสี่ยงต่อกำรเป็น
วัณโรค และกำรรับรู้ควำมรุนแรงของวัณโรคใน
ระดับปำนกลำง ร้อยละ 75.7 และร้อยละ 52.4 
ตำมล ำดับ 
     2. ปัจจัยเอื ้อ จำกกำรศึกษำพบว่ำ กลุ ่ม
ตัวอย่ำงส่วนใหญ่มีปัจจัยเอื ้อด้ำนกำร เข้ำถึง
อุปกรณ์ป้องกันกำรติดเช้ือวัณโรคในระดับมำก 
ร้อยละ 50.2 คะแนนเฉลี่ยเท่ำกับ 30.90 ส่วน
เบี่ยงเบนมำตรฐำนเท่ำกับ 3. 90 และกลุ่ม
ตัวอย่ำงส่วนใหญ่มีปัจจัยเอื้อด้ำนกำรมีนโยบำย
กำรป้องกันวัณโรคของโรงเรียนในระดับมำก ร้อย
ละ 43.8 คะแนนเฉลี่ยเท่ำกับ 11.06 ส่วน
เบี่ยงเบนมำตรฐำนเท่ำกับ 2.44 
     3. ปัจจัยเสริม จำกกำรศึกษำพบว่ำ กลุ่ม
ตัวอย่ำงส่วนใหญ่ได้รับข้อมูลควำมรู้เรื่องโรควัณ
โรค ได้รับข่ำวสำรเกี่ยวกับสถำนกำรณ์ของวัณ
โรค และได้รับค ำแนะน ำในกำรป้องกันวัณโรค
จำกครู จำกหมอจำกศูนย์บริกำรสำธำรณสุข และ
จำกพยำบำลหรือเจ้ำหน้ำที่จำกศูนย์บริกำร
สำธำรณสุข ในระดับมำก ร้อยละ 49.2, 69.0 
และ 65.8 ตำมล ำดับ  
     4. พฤติกรรมป้องกันวัณโรค จำกกำรศึกษำ
พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่มีพฤติกรรมป้องกัน
วัณโรคในระดับพอใช้ ร้อยละ 50.5 รองลงมำมี

พฤติกรรมป้องกันวัณโรคในระดับดี ร้อยละ 39.3 
และมีพฤติกรรมป้องกันวัณโรคในระดับต้อง
ปรับปรุง ร้อยละ 10.2 โดยพฤติกรรมป้องกันวัณ
โรคที่กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่ปฏิบัติมำกท่ีสุด ได้แก่ 
กำรสวมหน้ำกำกอนำมัยทุกครั้ง เวลำออกนอก
บ้ำนไปศูนย์กำรค้ำ หรือท่ีสำธำรณะ ฯลฯ ร้อยละ 
86.3 รองลงมำคือกำรสวมหน้ำกำกอนำมัย ถ้ำมี
เพื่อนในห้องเป็นวัณโรค ร้อยละ 85.7 และกำร
ปิดปำกทุกครั้งเวลำไอ หรือ จำม ร้อยละ 82.1 
ส่วนพฤติกรรมป้องกันวัณโรคที่กลุ่มตัวอย่ำงส่วน
ใหญ่ปฏิบัติน้อยที่สุด พบว่ำเป็นพฤติกรรมที่ควร
หลีกเลี่ยง ได้แก่ กำรถอดหน้ำกำกอนำมัยเมื่ออยู่
ในห้องเรียนกับเพื่อน ๆ ร้อยละ 45.4  
     5.ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม
ป้องกันวัณโรค 

5.1 ปัจจัยน า ประกอบไปด้วย ปัจจัย
ด้านคุณลักษณะประชากรและสังคม และปัจจัย
ด้านความ รู้และการ รับ รู้  1 )  ป ัจ จ ัยด ้าน
คุณลักษณะประชากรและสั งคม ผลกำร
วิเครำะห์พบว่ำ ป ัจจ ัยที ่ม ีควำมสัมพันธ ์กับ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ 
(p < 0.05) คือ กำรได้รับค ำแนะน ำเกี่ยวกับวัณโรค
หรือโรคติดต่อทั่วไป (p = 0.007) โดยกลุ่มตัวอยำ่ง
ที่ เ คย ได้ รั บค ำแนะน ำ เกี่ ยวกับวัณโรคหรือ
โรคติดต่อท่ัวไป จะมีพฤติกรรมป้องกันวัณโรคใน
ระดั บดี  ร้ อยละ 45.1 ส ำหรั บปั จจั ยด้ ำน
คุณลักษณะประชำกรและสังคมอื่น ๆ ได้แก่ เพศ 
อำยุ ระดับช้ันที่ก ำลังศึกษำ บุคคลที่พักอำศัยอยู่
ด้วย และกำรตรวจคัดกรองวัณโรคในรอบ 1 ปีที่
ผ่ำนมำ ไม่มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกัน
วัณโรค (p > 0.05) (ตำรำงที่ 1)  
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ตารางที่ 1 ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงปัจจัยน ำด้ำนคุณลักษณะประชำกรและสังคมกับพฤติกรรมป้องกันวัณโรค 

ปัจจัย 
ระดับพฤติกรรมป้องกันวัณโรค 

χ
2
 p ต้องปรับปรุง 

จ านวน (ร้อยละ) 
พอใช้ 

จ านวน (ร้อยละ) 
ดี 

จ านวน (ร้อยละ) 
เพศ 

ชำย 
หญิง 

อายุ (ปี)* 
12 ปี หรือ 13 ป ี
14 ปี 
15 ปี 
16 ปี 

ระดับชั้นที่ก าลังศึกษา 
ม.1 
ม.2 
ม.3 

บุคคลที่พักอาศัยอยู่ด้วย** 
พ่อและแม ่
พ่อหรือแม ่
ญำตหิรือพี่น้องหรืออื่น ๆ 

 
16 (10.7) 
16 (9.8) 

 
7 (8.1) 
8 (8.3) 

11 (12.1) 
6 (15.4) 

 
11 (9.7) 
8 (8.1) 

13 (12.7) 
 

19 (10.7) 
7 (8.4) 
6 (11.3) 

 
82 (55.0) 
76 (46.3) 

 
47 (54.7) 
49 (50.5) 
45 (49.4) 
17 (43.6) 

 
63 (55.8) 
42 (42.9) 
53 (52.0) 

 
100 (56.5) 
36 (43.4) 
22 (41.5) 

 
51 (34.3) 
72 (43.9) 

 
32 (37.2) 
40 (41.2) 
35 (38.5) 
16 (41.0) 

 
39 (34.5) 
48 (49.0) 
36 (35.3) 

 
58 (32.8) 
40 (48.2) 
25 (47.2) 

3.101 
 
 

2.978 
 
 
 
 
 

6.274 
 
 
 

7.740 

0.212 
 
 

0.812 
 
 
 
 
 

0.180 
 
 
 

0.102 

การได้รับค าแนะน าเกี่ยวกับวัณโรคหรือโรคติดต่อทั่วไป 9.786 0.007 
เคย 
ไม่เคย 

22 (11.4) 
10 (8.3) 

84 (43.5) 
74 (61.7) 

87 (45.1) 
36 (30.0) 

  

การตรวจคัดกรองวัณโรคในรอบ 1 ปีที่ผ่านมา 0.319 0.853 
เคย 
ไม่เคย 

5 (12.5) 
27 (9.9) 

19 (47.5) 
139 (50.9) 

16 (40.0) 
107 (39.2) 

  

หมายเหตุ:  
* เป็นกำรจัดกลุ่มข้อมูลเพื่อทดสอบ Chi – square เป็น 4 กลุ่ม ได้แก่ 1) อำยุ12 ปี หรือ 13 ปี 2) อำยุ 14 ปี 3) อำยุ 15 
ปี และ 4) อำยุ 16 ปี 
** เป็นกำรจัดกลุ่มข้อมูลเพื่อทดสอบ Chi – square เป็น 3 กลุ่ม ได้แก่ 1) พ่อและแม่ 2) พ่อหรือแม่ 3) ญำติหรือพี่น้องหรือ
อื่น ๆ 

2) ปัจจัยด้านความรู้และการรับรู้  ผลกำร
วิเครำะห์พบว่ำ ควำมรู้ เกี่ยวกับโรควัณโรคมี
ควำมสัมพันธ์ทำงบวกในระดับน้อยกับพฤติกรรม

ป้องกันวัณโรค (r = 0.204, p < 0.001) กำรรับรู้
โอกำสเสี่ยงต่อกำรเป็นวัณโรคมีควำมสัมพันธ์
ทำงบวกในระดับน้อยกับพฤติกรรมป้องกันวัณ
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โรค (r = 0.197, p < 0.001) และกำรรับรู้ควำม
รุนแรงของวัณโรคมีควำมสัมพันธ์ทำงบวกใน
ร ะ ดั บ น้ อ ย กั บ พฤติ ก ร รมป้ อ ง กั น วัณ โ รค                      
(r = 0.316, p < 0.001) (ตำรำงที่ 2) 
     5.2 ปัจจัยเอื้อ ผลกำรวิเครำะห์พบว่ำ กำร
เข ้ำถ ึงอ ุปกรณ์ป ้องก ันกำรต ิดเ ชื ้อวณัโรคมี
ควำมสัมพันธ์ทำงบวกในระดับปำนกลำงกับ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรค (r = 0.417, p-value 
< 0.001) และกำรมีนโยบำยกำรป้องกันวัณโรค
ของโรงเรียนมีควำมสัมพันธ์ทำงบวกในระดับน้อย
กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรค ( r = 0.215, p-
value < 0.001) (ตำรำงที่ 2) 

     5.3 ปัจจัยเสริม ผลกำรวิเครำะห์พบว่ำ กำร
ได้รับข้อมูลควำมรู้เรื่องโรควัณโรค กำรได้รับ
ข่ำวสำรเกี่ยวกับสถำนกำรณ์ของวัณโรค และกำร
ได้รับค ำแนะน ำในกำรป้องกันวัณโรคจำกครู จำก
หมอจำกศูนย์บริกำรสำธำรณสุข และจำก
พยำบำลหรื อ เ จ้ ำหน้ ำที่ จ ำ กศ ูน ย ์บ ร กิ ำ ร
สำธำรณสุข มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกในระดับ
น้อยกับพฤติกรรมป้องกันวัณโรค (r = 0.196,       
p < 0.001) ,  ( r = 0.190, p = 0.001) และ                  
(r = 0.178, p = 0.002) ตำมล ำดับ (ตำรำงท่ี 2) 

ตารางที่ 2  ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงปัจจัยน ำด้ำนควำมรู้และกำรรับรู้ ปัจจัยเอื้อ และปจัจัยเสรมิกับพฤตกิรรม
ป้องกันวัณโรค 

ปัจจัย สัมประสิทธิส์หสัมพันธ์ (r) p 
ปัจจัยน าด้านความรู้และการรับรู้ 

ควำมรู้เกี่ยวกับโรควัณโรค 
กำรรับรู้โอกำสเสี่ยงต่อกำรเป็นวัณโรค 
กำรรับรู้ควำมรุนแรงของวัณโรค 

ปัจจัยเอื้อ 
กำรถึงอุปกรณ์ป้องกันกำรติดเช้ือวัณโรค 
กำรมีนโยบำยกำรป้องกันวัณโรคของโรงเรียน 

ปัจจัยเสริม 
กำรได้รับข้อมูลควำมรู้เรื่องโรควัณโรค กำรได้รับข่ำวสำรเกี่ยวกับ
สถำนกำรณ์ของวัณโรค และกำรได้รับค ำแนะน ำในกำรป้องกันวัณ
โรค จำก 

คร ู
หมอจำกศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 
พยำบำลหรือเจ้ำหน้ำที่จำกศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 

 
0.204 
0.197 
0.316 

 
0.417 
0.215 

 
 
 

0.196 
0.190 
0.178 

 
< 0.001 
< 0.001 
< 0.001 

 
< 0.001 
< 0.001 

 
 
 

< 0.001 
0.001 
0.002 

 

อภิปรายผลการวิจัย 
     จำกกำรศึกษำพบว่ำ ปัจจัยน ำ ประกอบไป
ด้วย ปัจจัยด้ำนคุณลักษณะประชำกรและสังคม 
ได้แก่ เพศ อำยุ ระดับช้ันที่ก ำลังศึกษำ บุคคลที่
พักอำศัยอยู่ด้วย และกำรตรวจคัดกรองวัณโรค

ในรอบ 1 ปีที ่ผ ่ำนมำ ไม ่ม ีควำมสัมพันธ ์ก ับ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคอย่ำงมีนัยส ำคัญทำง
สถิติ (p > 0.05) สอดคล้องกับผลกำรศึกษำของ
เบญจพร ธิหลวง, วรำภรณ์ ศิริสว่ำง และรพีพร 
เทียมจันทร์20 ที่พบว่ำ เพศ อำยุ ระดับกำรศึกษำ 
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กำรพักอำศัย ไม่มีควำมสัมพันธ์กบัพฤติกรรม
สุขภำพของนักเรียนมัธยมศึกษำ แต่ขัดแย้งกับ
กำรศึกษำของ Puspitasari, R., NurlaelaHadi, 
E., & Setio, K. A. D.21 ที่ศึกษำปัจจัยที่สัมพันธ์
กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคของนักเรียนใน
โรงเรียนประจ ำอิสลำม ในต ำบลกำรุต เมืองชวำ
ตะวันตก ประเทศอินโดนีเซียพบว่ำ เพศและ
ระดับกำรศึกษำมีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรม
ป้องกันวัณโรคของนักเรียน และขัดแย้งกับ
กำรศึกษำของศุภกร หวำนกระโทก และจุไรรัตน์ 
วัชรอำสน์22 ที่พบว่ำ อำยุมีควำมสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมสร้ำงเสริมสุขภำพในนักเรียนช้ัน
มัธยมศึกษำตอนต้น สังกัดเขตพื้นที่กำรศึกษำเขต 
18 จังหวัดชลบุรี และอีกนัยหนึ่งอำจกล่ำวว่ำใน
ช่วงเวลำที่ผู้วิจัยท ำกำรศึกษำนี้ เป็นช่วงที่มีกำร
ระบำดของโรคติดเ ช้ือไวรัสโคโรนำ 2019 
(COVID-19) ท ำให้ประชำชนทั่วไป ซึ่งรวมถึง
นักเรียน มีกำรดูแลตัวเองมำกขึ้น เนื่องจำกได้มี
กำรปฏิบัติตำมมำตรกำรป้องกันโรคโควิด 19 
ได้แก่ กำรสวมหน้ำกำกผ้ำ หรือหน้ำกำกอนำมัย
ตลอดเวลำ ล้ำงมือบ่อย ๆ เว้นระยะห่ำง แยกของ
ใช้ และหลีกเลี ่ยงสถำนที่แออัด23 จะเห็นได้ว่ำ
พฤติกรรมตำมมำตรกำรป้องกันโรคโควิด 19 
ดังกล่ำวนั้น คล้ำยกับพฤติกรรมป้องกันวัณโรค 
จึงส่งผลให้กำรปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันวัณโรคใน
กลุ่มตัวอย่ำงไม่แตกต่ำงกัน แม้ว่ำจะมีลักษณะ
ทำงประชำกรที่แตกต่ำงกัน ส่วนปัจจัยด้ำนกำร
ได้รับค ำแนะน ำเกี่ยวกับวัณโรคหรือโรคติดต่อ
ทั่วไป พบว่ำมีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกัน
วัณโรคอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ (p < 0.05) 
กล่ำวคือกลุ่มตัวอย่ำงที่ เคยได้รับค ำแนะน ำ
เกี่ ยวกับวัณโรคหรือโรคติดต่อทั่ ว ไป จะมี
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคในระดับดีมำกกว่ำกลุ่ม
ตัวอย่ำงที่ไม่เคยได้รับค ำแนะน ำเกี่ยวกับวัณโรค

หรือโรคติดต่อทั่วไป สอดคล้องกับกำรศึกษำของ
สรวงทิพย์ ภู่กฤษณำ กัญญำวีณ์ โมกขำว และ
สุริยำ ฟองเกิด24 ที่พบว่ำปัจจัยด้ำนกำรได้รับ
ค ำแนะน ำจำกบุคคลอื่นมีควำมสัมพันธ์ทำงบวก
กับพฤติกรรมกำรสร้ำงเสริมสุขภำพของวัยรุ่น 
เนื่องจำกวัยรุ่นเป็นวัยที่ต้องกำรกำรยอมรับจำก
เพื่อนและบุคคลอื่น ท ำให้วัยรุ่นจะถูกชักจูงจำก
บุคคลอื่ น ได้ ง่ ำย  ซึ่ งกำร ได้ รั บควำมรู้ และ
ค ำแนะน ำที่เกี่ยวกับวัณโรค จึงมีผลท ำให้กลุ่ม
ตัวอย่ำงมีกำรปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันวัณโรค  
     ปัจจัยน าด้านความรู้และการรับรู้ จำกศึกษำ
พบว่ำ ควำมรู้เกี่ยวกับโรควัณโรคมีควำมสัมพันธ์
กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคอย่ำงมีนัยส ำคัญทำง
สถิติ  (p < 0.001) กล่ำวคือ กลุ่มตัวอย่ำงที่มี
ควำมรู้ ควำมเข้ำใจเกี่ยวกับโรควัณโรคที่ดี จะมี
กำรปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันวัณโรคได้ถูกต้อง
ม ำ ก ขึ้ น  ส อด ค ล้ อ ง กั บ แ น วคิ ด ห ลั ก ต ำ ม
แบบจ ำลอง PRECEDE Framework13 ที่กล่ำวว่ำ
ควำมรู้เป็นหนึ่งในปัจจัยน ำ หรือปัจจัยที่อยู่ในตัว
บุคคล จัดเป็นปัจจัยพื้นฐำนที่ท ำให้บุคคลรู้และ
เข้ำใจว่ำท ำไมจึงต้องกระท ำพฤติกรรมสุขภำพที่
ถู ก ต้ อ ง  ซึ่ ง ค ว ำ ม รู้ เ ป็ น ปั จ จั ย ที่ เ กิ ด จ ำ ก
ประสบกำรณ์กำรเรียนรู้ของแต่ละคน ที่อำจจะ
ได้มำจำกกำรได้ เรียนรู้ ใน ช้ันเรียน หรือใน
กิจกรรมกำรให้ควำมรู้ต่ำง ๆ ของหน่วยงำนที่จัด
ขึ้น หรือจำกกำรเรียนรู้ของตนเองนั้น โดยควำมรู้
นี้ อำจมีผลต่อกำรสนับสนุนหรือย ับยั ้งกำร
แสดงออกของพฤติกรรมสุขภำพได้ สอดคล้อง
กับผลกำรศึกษำของนงนุช เสือพูมี25 ที่พบว่ำ 
ควำมรู ้เ กี ่ย วก ับกำรป ้องก ันว ัณโรค ปอดมี
ควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับพฤติกรรมกำรป้องกัน
วัณโรคปอดของประชำชน ต ำบลสวนกล้วย 
อ ำเภอบ้ำนโป่ง จังหวัดรำชบุรี และสอดคล้องกับ
ผลกำรศึกษำของธำนี กล่อมใจ, จรรยำ แก้วใจ
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บุญ และทักษิกำ ชัชวรัตน์26 ที่พบว่ำ ควำมรู้มี
ควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับพฤติกรรมกำรป้องกัน
กำรติดเช้ือไวรัสโคโรนำ 2019 ของประชำชน 
เช่นเดียวกับกำรศึกษำปัจจัยที ่ม ีอ ิทธ ิพลต่อ
พฤติกรรมป้องกันโรคติดเชื้อในระบบทำงเดิน
หำยใจของผู ้ดูแลเด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็ก 
กรุงเทพมหำนคร ของจำรุวรรณ แหลมไธสง27 ที่
พบว ่ำ  ควำมรู ้เกี ่ยวก ับโรคต ิดเ ชื ้อในระบบ
ทำงเดินหำยใจสำมำรถร่วมกันท ำนำยพฤติกรรม
ป ้องก ัน โรคต ิด เ ช้ือในระบบทำงเดินหำยใจ 
กล่ำวคือ ถ้ำมีควำมรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อในระบบ
ทำงเดินหำยใจมำก ก็จะมีพฤติกรรมกำรป้องกัน
โรคติดเช้ือทำงเดินหำยใจที่ดี  
     กำรรับรู้โอกำสเสี่ยงต่อกำรเป็นวัณโรค จำก
กำรศึกษำพบว่ำ กำรรับรู้โอกำสเสี่ยงต่อกำรเป็น
วัณโรค มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันวัณ
โรคอย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ (p <0.001) สรุปได้
ว่ำกลุ่มตัวอย่ำงที่มีควำมเช่ือว่ำตนเองมีโอกำส
เสี่ยงต่อกำรป่วยเป็นวัณโรค จะท ำให้มีกำรปฏิบัติ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคได้ถูกต้องมำกขึ้น ซึ่ง
พบว่ำกลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่มีกำรรับรู้โอกำสเสี่ยง
ต่อกำรเป็นวัณโรคมำกที่สุด เรื่องกำรที่มีร่ำงกำย
อ่อนแอ ท ำให้เป็นวัณโรคได้ง่ำยกว่ำคนทั่วไป 
ร้ อยละ  72.3  สอดคล้องตำมแนวคิดของ                      
โรเซนสต๊อค (Rocenstock)28 ที่กล่ำวว่ำ กำรที่
บุคคลจะมีพฤติกรรมหลีกเลี่ยงจำกกำรเป็นโรค 
จะต้องมีควำมเช่ือหรือรับรู้ว่ำเขำมีโอกำสเสี่ยงต่อ
ก ำ ร เ ป็ น โ ร ค  และ โ รคนั้ น มี ค ว ำม รุ นแ ร ง                        
มีผลกระทบต่อกำรด ำรงชีวิต และกำรปฏิบัตินั้น
จะเกิดผลดีในกำรลดโอกำสเสี่ยงต่อกำรเป็นโรค 
หรือช่วยลดควำมรุนแรงของโรค และสอดคล้อง
กับกำรศึกษำปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรม
กำรป้องกันโรคติดต่อในนักเรียนจ่ำอำกำศ ช้ันปีที่ 
1 ของฐำนิตำ พึ่งฉิ่ง และพรศิริ พันธสี7 ที่พบว่ำ 

กำรรับรู้ โอกำสเสี่ยงต่อกำรเกิดโรคติดต่อมี
ควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับพฤติกรรมกำรป้องกัน
โรคติ ดต่ อ  นอกจำกนี้ ยั งสอดคล้องกับผล
กำรศึกษำของขวัญใจ มอนไธสง จีรำภรณ์ กรรม
บุตร และวนลดำ ทองใบ29 ที่พบว่ำ กำรรับรู้
โอกำสเสี่ยงต่อกำรติดเช้ือวัณโรคมีควำมสัมพันธ์
ทำงบวกกับพฤติกรรมกำรป้องกันวัณโรคของผู้
สัมผัสร่วมบ้ำนของผู้ป่วยวัณโรค และสำมำรถ
ท ำนำยพฤติกรรมป้องกันวัณโรคได้สูงสุด 
     กำรรับรู้ ควำมรุนแรงของวัณโรค  จำก
กำรศึกษำพบว่ำ กำรรับรู้ควำมรุนแรงของวัณโรค 
มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคอย่ำง
มีนัยส ำคัญทำงสถิติ (p <0.001) กล่ำวคือ กลุ่ม
ตัวอย่ำงที่มีกำรรับรู้ควำมรุนแรงของโรคในระดับ
ที่สูง คือเช่ือว่ำตนเองจะเจ็บป่วยอย่ำงรุนแรงเมื่อ
ป่วยเป็นวัณโรค รวมทั้งจะส่งผลกระทบต่อ
ร่ำงกำย จิตใจ กำรเรียน ควำมยำกล ำบำกในกำร
ใช้ชีวิต เป็นปัจจัยส ำคัญที่ท ำให้มีกำรปฏิบัติ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคได้ถูกต้องมำกขึ้น โดย
พบว่ำกลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่มีกำรรับรู้ควำม
รุนแรงของวัณโรคมำกที่สุด เรื่องผู้ที่เป็นวัณโรค 
ถ้ำไม่รักษำจะมีอำกำรรุนแรงและถึงแก่ชีวิต                
ร้อยละ 74.5 สอดคล้องกับกำรศึกษำปัจจัยที่มี
ควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมกำรป้องกันวัณโรคและ
ควำมตั้งใจในกำรแสวงหำกำรรักษำวัณโรคของ
แรงงำนข้ำมชำติที่อพยพมำจำกชนบทเข้ำสู่เมือง
จี น ขอ ง  Li, Z. T., Yang, S. S., Zhang, X. X., 
Fisher, E. B., Tian, B. C., & Sun, X. Y.30 ที่
พบว่ำ กำรรับรู้ควำมรุนแรงของวัณโรค เป็น
ปัจจัยที่มีผลทำงตรงกับพฤติกรรมกำรป้องกันวัณ
โรคและควำมตั้งใจในกำรแสวงหำกำรรักษำวัณ
โรค สอดคล้องกับกำรศึกษำกำรรับรู้ควำมรุนแรง
และพฤติกรรมกำรป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโร
น่ำ 2019 (โควิด-19) ของวัยรุ่นในเขตต ำบลสะ
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เตงนอก อ ำเภอเมือง จังหวัดยะลำ ของฮูดำ แว
หะยี31 ที่พบว่ำ กำรรับรู้ควำมรุนแรงของโรค มี
ควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับพฤติกรรมกำรป้องกัน
โรคโควิด-19 กล่ำวคือ วัยรุ่นที่มีกำรรับรู้ควำม
รุนแรงของโรคในระดับมำก จะมีพฤติกรรมกำร
ป้ อ งกั น โ ร ค  Covid- 19  ม ำกขึ้ น ด้ ว ย  และ
สอดคล้ อ งกั บผลกำรศึ กษำของ  Fathian-
Dastgerdi, Z., Tavakoli, B., & Jaleh, M.32  ที่
พบว่ำ ปัจจัยด้ำนกำรรับรู้ควำมรุนแรงของโรค มี
ควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมกำรป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนำสำยพันธ์ใหม่ 2019 (COVID-19) 
ของวัยรุ่นในเมืองเอสแฟฮอน ในประเทศอิหร่ำน 
และสอดคล้องกับกำรศึกษำ เรื่องแบบจ ำลอง
ควำมเช่ือด้ำนสุขภำพและมำตรกำรป้องกัน : 
กำรศึกษำกำรรณรงค์ของกระทรวงสำธำรณสุข
เกี่ยวกับไวรัสโคโรนำ ในซำอุดีอำระเบีย ของ 
Alsulaiman, S. A. & Rentner T. L.33 ที่ พบว่ ำ 
กำรรับรู้ควำมรุนแรงของกำรติดเชื้อไวรัสโคโรนำ
มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับพฤติกรรมกำรป้องกัน
ตนเองจำกโรค ได้แก่ กำรล้ำงมือบ่อย ๆ กำรสวม
หน้ำกำกอนำมัยเมื่อไปเยี่ยมผูป้่วย กำรพักผ่อนให้
เพียงพอ กำรรับประทำนอำหำรที่ดีต่อสุขภำพ 

     ปัจจัยเอื้อ จำกกำรศึกษำพบว่ำ ปัจจัยเอื้อ 
ด้ำนกำรเข้ำถึงอุปกรณ์ป้องกันกำรติดเช้ือวัณโรค 
เช่น หน้ำกำกอนำมัย หรือหน้ำกำก N95 สบู่หรือ
เจลแอลกอฮอล์ส ำหรับล้ำงมือ และด้ำนกำรมี
นโยบำยกำรป้องกันวัณโรคของโรงเรียน มี
ควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคอย่ำงมี
นัยส ำคัญทำงสถิติ (p < 0.001) ซึ่งกลุ่มตัวอย่ำง
ส่วนใหญ่มีปัจจัยเอื้อในกำรปฏิบัติพฤติกรรม
ป้องกันวัณโรคมำกที่สุดในเรื่อง กำรมีหน้ำกำก
อนำมัยไว้ใช้อย่ำงเพียงพอต่อควำมต้องกำร ร้อย
ละ 85.0 โรงเรียนวำงเจลแอลกอฮอล์ไว้ในที่ที่
นักเรียนทุกคนสำมำรถใช้ท ำควำมสะอำดมือได้

อย่ำงสะดวก และบริเวณอ่ำงล้ำงมือที่โรงเรียน มี
สบู่จัดเตรียมไว้ให้นักเรียนใช้อย่ำงพอเพียง ร้อย
ละ 84.1 กล่ำวคือ กำรที่กลุ่มตัวอย่ำงที่สำมำรถ
เข้ำถึงอุปกรณ์ป้องกันกำรติดเ ช้ือวัณโรคได้
โดยง่ำย ไม่ว่ำจะเป็นกำรหำซื้อได้ง่ำย มีเพียงพอ
ต่อควำมต้องกำร หรือกำรได้รับสนับสนุนจำกพ่อ
แม่ ผู้ปกครอง หรือทำงโรงเรียนจัดหำให้ รวมทั้ง
กำรที่โรงเรียนมีนโยบำยกำรปอ้งกันวัณโรค ส่งผล
ให้กลุ่มตัวอย่ำงมีกำรปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันวัณ
โ ร ค  ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ แ น ว คิ ด  PRECEDE 
framework13 ที่กล่ำวว่ำ ปัจจัยเอื้อ เป็นปัจจัย
สนับสนุนหรือยับยั้งให้เกิดหรือไม่เกิดพฤติกรรม 
ซึ่งพฤติกรรมจะเกิดขึ้นได้ก็ต่อเมื่อมีกำรสนับสนุน
ด้ำนต่ำง ๆ (ที่ไม่ใช่ปัจจัยด้ำนบุคคล) สอดคล้องกับ
ผลกำรศึกษำของวรวุฒิ แสงเพชร เกรียงศักดิ์  
เวทีวุฒำจำรย์ และกฤชกันทร สุวรรณพันธุ์34 ที่
พบว่ำ ผู้ต้องขังที่มีปัจจัยเอื้อด้ำนกำรมีหน้ำกำก
อนำมัย หรือผ้ำเช็ดหน้ำ เพื่อใช้ปิดปำกเมื่อมีกำร
ไอหรือจำม กำรเข้ำถึงและกำรได้รับบริกำรด้ำน
สุขภำพได้สะดวกเวลำเจ็บป่วย กำรได้รับกำร
สนับสนุนให้ออกก ำลังกำยเป็นประจ ำ กำรได้
รับประทำนอำหำรที่ถูกสุขอนำมัยอย่ำงสม่ ำเสมอ 
และกำรนอนหลับพักผ่อนได้เพียงพอ จะมีกำร
ปฏิบัติตัวเพื่อป้องกันกำรติดเชื้อวัณโรคทีด่ี  
     ปัจจัยเสริม จำกกำรศึกษำพบว่ำ ปัจจัยเสริม
ด้ำนกำรได้รับขอ้มูลควำมรู้เรื่องวัณโรค กำรได้รับ
ข่ำวสำรเกี่ยวกับสถำนกำรณ์ของวัณโรค และกำร
ได้รับค ำแนะน ำในกำรป้องกันวัณโรคจำกครู จำก
หมอจำกศูนย์บริกำรสำธำรณสุข และจำก
พยำบำลหรือเจ้ำหน้ำที่จำกศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 
มีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันวัณโรคอย่ำงมี
นัยส ำคัญทำงสถิติ (p < 0.001, p = 0.001, p = 
0.002 ตำมล ำดับ) กล่ำวคือ กำรที่กลุ่มตัวอย่ำง
ได้รับกำรสนับสนุนเกี่ยวกับข้อมูลควำมรู้ ข่ำวสำร 
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สถำนกำรณ์เกี่ยวกับเรื่องวัณโรค และได้รับ
ค ำแนะน ำที่เกี่ยวข้องกับกำรป้องกันวัณโรคจำก
ครู จำกหมอ และจำกพยำบำลหรือเจ้ำหน้ำที่
สำธำรณสุขของศูนย์บริกำรสำธำรณสุข เป็น
ปัจจัยส ำคัญที่ส่งเสริมให้กลุ่มตัวอย่ำงปฏิบัติ
พฤติกรรมป้องกันวัณโรคได้ถูกต้องมำกขึ้น 
สอดคล้องกับแนวคิด PRECEDE framework13 
ที่กล่ำวว่ำ ปัจจัยเสริม เป็นแรงกระตุ้นให้แสดง
พฤติกรรม เป็นปัจจัยภำยนอกที่มำจำกคน หรือ
บุคคล หรือกลุ่มบุคคลที่มีอิทธิพลต่อบุคคลนั้น ใน
เรื่องกำรยอมรับหรือไม่ยอมรับพฤติกรรมนั้น เป็น
สิ่งที่บุคคลได้รับจำกกำรปฏิบัติ ซึ่งอำจสนับสนุน
จูงใจให้บุคคลนั้นมีกำรปฏิบัติพฤติกรรมไปอย่ำง
ต่อเนื่อง และสอดคล้องกับแนวคิดแรงสนับสนุน
ทำงสังคม (Social Support)15,16 คือกำรที่บุคคล
ได้รับควำมช่วยเหลือ จำกกำรปฏิสัมพันธ์กับคน
รอบตัว ซึ่งเป็นปัจจัยที่มำจำกภำยนอกตัวบุคคล
นั้น ไม่ว่ำจะเป็นกำรสนับสนุนด้ำนอำรมณ์ ด้ำน
ข้อมูลข่ำวสำร ด้ำนทรัพยำกร จะช่วยส่งเสริม 
สนับสนุน ชักจูงให้เกิดกำรปรับเปลี่ยนหรือปฏิบัติ
พฤติกรรมที่ถูกต้องได้ สอดคล้องกับผลกำรศึกษำ
ของสุริยำ ฟองเกิด, สรวงทิพย์ ภู่กฤษณำ, มนทรำ 
ตั้งจิรวัฒนำ และสิบตระกูล ตันตลำนุกูล35 ที่
พบว่ำ กำรได้รับข้อมูลข่ำวสำรจำกแหล่งต่ำง ๆ 
และกำ ร ได้ รั บค ำ แนะน ำจ ำกบุ คคลอื่ นมี
ควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมกำรส่งเสริมสุขภำพ
ของวัยรุ่นไทย และปัจจัยด้ำนกำรได้รับข้อมูล
ข่ำวสำรจำกแหล่งต่ำง ๆ เป็นตัวแปรที่สำมำรถ
ท ำนำยพฤติกรรมกำรส่งเสริมสุขภำพของวัยรุ่น
ไทยได้มำกที่สุด และสอดคล้องกับผลกำรศึกษำ
ของชมพูนุช สุภำพวำนิช, ฮำซำมี นำแซ, อัญชลี 
พงศ์เกษตร, มะกำริม ดำรำมะ, จำมรี สอนบุตร 
และสมบูรณ์ คชำภรณ์วงศกร 36 ที่พบว่ำ กำร
ได้รับค ำแนะน ำและกำรสนับสนุนจำกผู้ร่วมงำน

และหัวหน้ำงำน ด้ำนกำรป้องกันกำรติดเชื้อวัณ
โรค มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกในระดับปำนกลำง
กับพฤติกรรมกำรป้องกันกำรติดเช้ือวัณโรคจำก
กำรท ำงำนของบุคลำกรทำงกำรพยำบำลใน
โรงพยำบำลชุมชน จั งหวัดนรำธิวำส และ
สอดคล้องกับผลกำรศึกษำของ Wang M, Han 
X, Fang H, Xu C, Lin X, Xia S, et al.37 ที่พบว่ำ 
กำรให้สุขศึกษำมีผลทำงบวกต่อควำมรู้ และ
พฤติกรรมของโรคติดเช้ือในนักเรียนในมณฑล
กำนซู ประเทศจีน  

ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 
     1. โรงเรียน ควรมีกำรจัดกิจกรรมที่เน้นเรื่อง
กำรให้ค ำแนะน ำ กำรสร้ำงควำมรู้ควำมเข้ำใจที่
ถูกต้องเกี่ยวกับวัณโรค สร้ำงกำรรับรู้โอกำสเสี่ยง
ต่อกำรเป็นวัณโรคและควำมรุนแรงของวัณโรค 
รวมทั้ งน ำเรื่องวัณโรคไปบูรณำกำรรวมกับ
หลักสูตรกำรเรียนกำรสอนในวิชำสุขศึกษำ และ
โรงเรียนควรจัดหำอุปกรณ์ป้องกันกำรติดเช้ือวัณ
โรคให้ เพียงพอต่อควำมต้องกำร และมีกำร
ก ำหนดนโยบำยกำรป้องกันวัณโรคของโรงเรียน
ให้ชัดเจน เพื่อให้บุคลำกรและนักเรียนได้รับ
ทรำบและปฏิบัติตำมนโยบำย เพื่อส่งเสริมให้
นักเรียนมีพฤติกรรมป้องกันวัณโรคที่ถูกต้อง 
     2. หน่วยงำนด้ำนสำธำรณสุขท่ีเกี่ยวข้อง ควร
มีกำรจัดกิจกรรมป้องกันวัณโรคเชิงรุกในโรงเรียน 
เช่น กำรอบรมสร้ำงเสริมควำมรู้ให้แก่ ครูอนำมัย
โรงเรียน นักเรียนแกนน ำ เพื่อให้เป็นผู้ถ่ำยทอด
ควำมรู้ที่ส ำคัญให้กับนักเรียนในโรงเรียน    

ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป 
      ควรมีกำรศึกษำวิจัยแบบกึ่งทดลอง โดยน ำ
ข้อมูลที่ได้จำกกำรศึกษำนี้ไปออกแบบโปรแกรม
กำรเรียนรู้ โดยเน้นกิจกรรมกำรสร้ำงเสริมกำร
รับรู้โอกำสเสี่ยงต่อกำรเป็นวัณโรค กำรรับรู้ควำม
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รุนแรงของวัณโรค ด้วยวิธีกำรให้เรียนรู้จำก
ประสบกำรณ์ กำรเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม กำร
เรียนรู้จำกตัวแบบ และเน้นกำรฝึกทักษะป้องกัน
กำรติดเช้ือวัณโรค รวมถึงกำรส่งเสริมให้มีกำร
ดูแลสิ่งแวดล้อมที่ส่งเสริมสุขภำพและป้องกันโรค
วัณโรค เป็นต้น  
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