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บทคัดย่อ
	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยแบบหาความสััมพัันธ์์เชิิงทำำ�นาย เพ่ื่�อศึึกษาปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคในเขตอำำ�เภอ

บางกระทุ่่�ม จัังหวััดพิิษณุุโลก จำำ�นวน 170 คน เคร่ื่�องมืือการวิิจััยประกอบด้้วย แบบสััมภาษณ์์ปััจจััยส่่วน

บุุคคล แบบสััมภาษณ์์ความรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรค มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�น .74 แบบสััมภาษณ์์ปััจจััยการรัับรู้้�ของบุุคคล 

มีีค่่าความเช่ื่�อมั่่�น .90 แบบสััมภาษณ์์สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค มีีค่่าความเช่ื่�อมั่่�น .96 

และแบบสััมภาษณ์์พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค มีีค่่าความเช่ื่�อมั่่�น .98 

เก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่วงเดืือนมิถุุนายนถึงเดืือนกันยายน 2562 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิติิความถี่่� ร้้อยละ 

ค่่าเฉลี่่�ย ส่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และการวิิเคราะห์์การถดถอยพหุุคููณแบบขั้้�นตอน
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	 ผลการวิิจััยพบว่่า ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคในระดัับ

ปานกลาง (M = 2.80, SD = .31) เพศหญิิง และสิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค สามารถ

ร่่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคได้้ร้้อยละ 27.90 อย่่างมีีนัยสำำ�คัญ

ทางสถิติิ (adj. R2 = .279, p < .001) โดยสิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรคสามารถทำำ�นาย

พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคได้้มากที่่�สุุด (Beta = .529, p < .001)

	 จากการวิิจััยครั้้�งน้ี้�มีีข้้อเสนอแนะว่่า เจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุขควรติิดตามเยี่่�ยมบ้้านผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วย

วััณโรคอย่่างต่่อเน่ื่�อง พร้้อมให้้คำำ�แนะนำำ�และสนัับสนุุนอุุปกรณ์์ป้้องกัันวัณโรค เพ่ื่�อให้้ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วย

วััณโรคมีีแรงจููงใจและเกิิดพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคที่่�ดีียิ่่�งขึ้้�น

คำำ�สำำ�คััญ:  พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค  ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค  วัณโรค

Abstract
	 This predictive correlational research aimed to study factors affecting tuberculosis 

preventive behaviors among people with tuberculosis contact. The samples were 170 people 

with tuberculosis contact in Bang Krathum District, Phitsanulok Province. The research 

instruments included the personal factors interview form, the knowledge about tuberculosis 

interview form with a reliability of .74, the personal perceived factors interview form with 

a reliability of .90, the inducers of tuberculosis preventive behaviors interview form with 

a reliability of .96, and the tuberculosis preventive behaviors interview form with a reliability 

of .98. Data were collected from June to September 2019. Statistics used for data 

analysis included frequency, percentage, mean, standard deviation, and stepwise multiple 

regression analysis.

	 The research results revealed that the mean score of tuberculosis preventive behaviors 

among people with tuberculosis contact was at a moderate level (M = 2.80, SD = .31). 

Gender (female) and inducers of tuberculosis preventive behaviors could statistically 

significantly jointly predict tuberculosis preventive behaviors among people with tuberculosis 

contact at 27.90% (adj. R2 = .279, p < .001). The most predicting factor was inducers of 

tuberculosis preventive behaviors (Beta = .529, p < .001).

	 This research suggests that health care workers should perform home visit for 

people with tuberculosis contact continuously as well as provide tuberculosis advice and 

protective equipment. This will help people with tuberculosis contact gain motivation and 

enhance their tuberculosis preventive behaviors.

Keywords:  Tuberculosis preventive behaviors,  People with tuberculosis contact,  Tuberculosis
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ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 วััณโรคเป็็นโรคติิดต่่อที่่�ยัังคงเป็็นปัญหาสาธารณสุุข

ของทั่่�วโลก องค์์การอนามััยโลกจััดให้้ประเทศไทยเป็็น 

1 ใน 14 ประเทศของโลกที่่�มีีภาระวััณโรคสููง โดยใน

ปีี 2559 มีีผู้้�ป่่วยขึ้้�นทะเบีียนรักัษาวัณัโรค 73,756 ราย 

มีีอัตราความสำำ�เร็็จในการรัักษาร้้อยละ 77.60 ซ่ึ่�ง

เป้้าหมายที่่�กำำ�หนดไว้้ คืือ ร้้อยละ 90 ดังนั้้�นจึงจำำ�เป็็น

ต้้องเร่ง่รััดความสำำ�เร็็จในการรักัษาให้้ได้้ตามเป้า้หมาย 

โดยเร่่งลดการตาย ลดการขาดยา และพััฒนาระบบ

ส่่งต่่อและติิดตามผลการรัักษา (กรมควบคุุมโรค 

กระทรวงสาธารณสุุข, 2560) ส่วนสถานการณ์์วััณโรค

ของจัังหวััดพิิษณุุโลกพบว่่า ในช่่วงปีี 2556–2560 

มีีอัตราความสำำ�เร็็จในการรัักษาผู้้�ป่่วยวััณโรครายใหม่่

ทุุกประเภทและกลัับเป็็นซ้ำำ�� ร้้อยละ 79.60, 78, 84.50, 

88.10 และ 87 ตามลำำ�ดับ ซ่ึ่�งปีี 2559 และ 2560 

มีีผลการดำำ�เนิินงานผ่านเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนดไว้้ คืือ มากกว่่า

หรืือเท่่ากัับร้้อยละ 85 และมีีผู้�ป่่วยวััณโรครายใหม่่

ทุุกประเภทและกลัับเป็็นซ้ำำ��ที่่�เข้้ารัับการรัักษา จำำ�นวน 

596 ราย, 666 ราย, 723 ราย, 709 ราย และ 862 ราย 

ตามลำำ�ดับ ซ่ึ่�งมีีแนวโน้้มเพิ่่�มมากขึ้้�น คิดเป็็นอัตรา

การตรวจพบร้้อยละ 40, 44.70, 48.50, 47.60 

และ 57.90 ตามลำำ�ดับ โดยแต่่ละปีีมีีจำำ�นวนผู้�ป่่วย

ที่่�ขึ้้�นทะเบีียนรักษาต่ำำ��กว่่าเป้้าหมายของประเทศ 

ที่่�กำำ�หนดว่่ามากกว่่าหรืือเท่่ากัับร้้อยละ 85 (สำำ�นักงาน

สาธารณสุุขจัังหวััดพิิษณุุโลก, 2560)

	 กระทรวงสาธารณสุุขได้้มีีการจััดทำำ�แผนปฏิิบััติิการ

ระดัับชาติิด้้านการต่่อต้้านวัณโรค พ.ศ. 2560–2564 

โดยมีียุุทธศาสตร์์ยุุติวััณโรค คืือ ลดอััตราอุุบัติิการณ์์

การเกิิดโรคในประชากรทั่่�วไป น้้อยกว่่า 88 ต่่อประชากร

แสนคน ภายในปี พ.ศ. 2564 (กรมควบคุุมโรค กระทรวง

สาธารณสุุข, 2560) จากข้้อมููลอััตราความสำำ�เร็็จของ

การรักัษาผู้้�ป่่วยวัณัโรครายใหม่่และกลับัเป็็นซ้ำำ�� ปี 2560 

ในจัังหวััดพิิษณุุโลก พบว่่า อำำ�เภอบางกระทุ่่�มมีีอัตรา

ความสำำ�เร็็จของการรัักษาผู้้�ป่่วยวััณโรครายใหม่่และ

กลัับเป็็นซ้ำำ��เป็็นอันดับ 3 คิดเป็็นร้้อยละ 91.18 ซ่ึ่�ง

ผ่า่นเกณฑ์ตั์ัวชี้�วััดหลัักของเป้า้หมายตามยุุทธศาสตร์์

ยุุติวััณโรค ที่่�กำำ�หนดให้้มีีการดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยวััณโรค

ที่่�ตรวจพบทุุกรายให้้มีีอัตราความสำำ�เร็็จของการรัักษา

ไม่่ต่ำำ��กว่่าร้้อยละ 90 แต่่ยัังมีีปัญหาเร่ื่�องอััตราการขาด

การรัักษาที่่�มากกว่่าเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนด คืือ ร้้อยละ 4 

ซ่ึ่�งเป้้าหมายกำำ�หนดให้้ร้้อยละของผู้้�ป่่วยวัณัโรคมีีอัตัรา

การขาดการรัักษาลดลง น้้อยกว่่าหรืือเท่่ากัับร้้อยละ 3 

โดยผู้้�ป่่วยวััณโรครายใหม่่ของอำำ�เภอบางกระทุ่่�มใน

ปีีงบประมาณ 2560 และ 2561 มีีจำำ�นวนเพิ่่�มมากขึ้้�น 

คืือ 31 ราย และ 43 ราย ตามลำำ�ดับ ซ่ึ่�งยัังพบผู้้�ป่่วย

ที่่�มีีเสมหะบวกเพิ่่�มมากขึ้้�นและกระจายไปในพื้้�นที่่�ต่่างๆ 

ของอำำ�เภอ โดยผู้้�ป่่วยวััณโรคที่่�พบ คืือ เป็็นผู้�สััมผััส

ร่่วมบ้้านกับผู้้�ป่่วยวััณโรค ร้้อยละ 18.50 และเป็็น

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีโรคร่่วม เช่่น โรคเบาหวาน ร้้อยละ 17.24 

(โรงพยาบาลบางกระทุ่่�ม จัังหวััดพิิษณุุโลก, 2561)

	 การติิดเชื้้�อวััณโรคส่ง่ผลกระทบทั้้�งด้้านร่า่งกาย 

จิิตใจ สัังคม และเศรษฐกิิจของผู้้�ป่่วยและผู้้�ดููแลผู้้�ป่่วย 

การรัักษาต้้องใช้้ระยะเวลาอย่่างน้้อย 6 เดืือน โดย

การรับัประทานยาอย่า่งสม่ำำ��เสมอทุุกวััน แต่่หากผู้้�ป่่วย

เกิิดการดื้้�อยา จะต้้องได้้รับการรัักษาวิิธีีอื่�นร่่วมกัับ

การรัับประทานยา ซ่ึ่�งจะเพิ่่�มระยะเวลาการรัักษามากขึ้้�น 

ทำำ�ให้้เสีียค่่าใช้้จ่่ายในการดููแลเพิ่่�มขึ้้�น นอกจากน้ี้� 

ผลกระทบสำำ�คัญที่่�ต้้องคำำ�นึงถึึง คืือ การแพร่่กระจาย

เชื้้�อวััณโรคไปสู่่�ผู้�ที่่�อาศััยอยู่่�ร่่วมบ้้านกับผู้้�ป่่วย ซ่ึ่�งเป็น็

กลุ่่�มที่่�เสี่่�ยงต่่อการได้้รับเชื้้�อและมีีโอกาสป่วยเป็็นวัณโรค

มากกว่่าคนทั่่�วไป ดังการศึึกษาที่่�พบว่่า การที่่�ผู้้�ป่่วย

วััณโรคอยู่่�ในระยะแพร่่เชื้้�อและมีีอาการไอบ่่อย ทำำ�ให้้

เชื้้�อวััณโรคมีีการฟุ้้�งกระจายมากขึ้้�น ส่งผลให้้ผู้�ที่่�สััมผััส

ร่่วมบ้้านมีีโอกาสติดเชื้้�อวััณโรคเพิ่่�มขึ้้�นได้้ (Jones-

López et al., 2014) และหากผู้้�ที่่�อาศััยอยู่่�ร่่วมบ้้าน

กัับผู้้�ป่่วยวััณโรคเป็็นผู้�ที่่�มีีภููมิต้้านทานต่ำำ�� เช่่น ผู้�สููงอายุุ 

เด็็ก ผู้�ป่่วยเบาหวาน จะยิ่่�งมีีโอกาสติดเชื้้�อวััณโรคได้้

มากขึ้้�น ดังการศึึกษาที่่�พบว่่า ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์

กัับการป่่วยเป็็นวัณโรคปอดในผู้้�ป่่วยเบาหวาน คืือ 

การมีีผู้�ป่่วยวััณโรคอยู่่�ร่่วมบ้้าน และการสััมผััสใกล้้ชิิด
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ผู้้�ป่่วยวััณโรคในชุุมชน (สมพร ขามรััตน์์, พรนภา 

ศุุกรเวทย์์ศิิริิ, และกรรณิิการ์์ ตฤณวุุฒิพงษ์์, 2558) 

ผู้้�สััมผััสร่วมบ้้านกับผู้้�ป่่วยวััณโรคจึึงเป็็นประชากรกลุ่่�ม

เสี่่�ยงที่่�ควรได้้รับัการดููแลและเฝ้้าระวังัการแพร่ก่ระจาย

ของเชื้้�อวััณโรคอย่า่งต่่อเนื่่�องและจริงิจััง อย่่างไรก็ต็าม 

ผู้้�สััมผััสโรคร่่วมบ้้านกับผู้้�ป่่วยวััณโรคยัังคงมีีพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรคในระดัับต่ำำ�� (ทััศพร ชููศักดิ์์� และ

นัันทพร ภููมิแสนโคตร, 2564)

	 จากการดำำ�เนิินงานตามนโยบายของกระทรวง

สาธารณสุุข คืือ การให้้ความรู้้�แก่่ประชาชนในการป้้องกััน

วััณโรคปอด การค้้นหาประชากรกลุ่่�มเสี่่�ยงแบบเชิิงรุุก

ในพื้้�นที่่�โดยเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุข รวมถึึงการให้้ผู้�ป่่วย

รัับประทานยาวััณโรคต่่อหน้้าเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุขหรืือ

สมาชิิกในครอบครััว (directly observed therapy 

[DOT]) ซ่ึ่�งต้้องอาศััยความร่่วมมืือจากตััวผู้�ป่่วยและ

สมาชิิกในครอบครััว โดยพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค

ของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคมีีความสำำ�คัญอย่่างยิ่่�งต่่อ

การลดลงของจำำ�นวนผู้�ป่่วยวััณโรครายใหม่่ การศึึกษา

ปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของ

ผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคจึึงมีีความจำำ�เป็็น เพ่ื่�อให้้

การดำำ�เนิินการป้้องกัันและควบคุุมวััณโรคประสบ

ผลสำำ�เร็็จเพิ่่�มมากขึ้้�น จากการทบทวนวรรณกรรม

พบว่่า ปัจจััยที่่�สััมพัันธ์์กับัพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค

ประกอบด้้วย รายได้้ การสููบบุุหรี่่� การด่ื่�มสุุรา การมีี

ความเครีียด (กิิตศราวุุฒิ ิขวััญชารีี, พรนภา ศุุกรเวทย์ศิิริิ, 

และกรรณิิการ์์ ตฤณวุุฒิพงษ์์, 2559) เพศ อายุุ 

วุุฒิกิารศึึกษา การประกอบอาชีีพ (นงนุุช เสืือพููมีี, 2556) 

การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงต่่อการติิดเชื้้�อวััณโรค และปััจจััย

ด้้านสิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกััน

วััณโรค (ขวััญใจ มอนไธสง, 2559) ซ่ึ่�งอาจยังไม่่

ครอบคลุุมปััจจััยทั้้�งหมดที่่�สััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค

	 การที่่�ผู้้ �สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคเป็็นกลุ่่�มที่่�มีี

ความเสี่่�ยงสููงต่่อการติิดเชื้้�อวััณโรค ทำำ�ให้้มีีการแสวงหา

แนวทางการป้้องกัันไม่่ให้้ตนเองเกิิดการป่่วยด้้วยวััณโรค 

ซ่ึ่�งเป็็นไปตามกรอบแนวคิดแบบแผนความเช่ื่�อด้้าน

สุุขภาพ (Health Belief Model) ของ Rosenstock, 

Strecher, and Becker (1988) ที่่�อธิิบายว่่า การที่่�

บุุคคลจะปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคนั้้�น ขึ้้�นอยู่่�กับ

การรัับรู้้�ของบุุคคล รวมถึึงปััจจััยร่่วม และปััจจััยที่่�มีีผล

ต่่อความเป็็นไปได้้ที่่�จะเกิิดการกระทำำ� ซ่ึ่�งการรัับรู้้�ของ

บุุคคลประกอบด้้วย การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงต่่อการเป็็นโรค 

การรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรค การรัับรู้้�ประโยชน์์ของ

การป้้องกัันโรค การรัับรู้้�อุุปสรรคในการป้้องกัันโรค 

และการรัับรู้้�ความสามารถของตนเองในการป้้องกััน

โรค นอกจากน้ี้� ปััจจััยที่่�มีีผลต่่อการปฏิิบััติิพฤติิกรรม

ยัังรวมถึึงปััจจััยด้้านสิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดพฤติิกรรม เช่่น 

การสนับสนุุนและกระตุ้้�นเตืือนจากบุุคคลหรืือหน่่วยงาน

ต่่างๆ การได้้รับข่่าวสารผ่่านทางส่ื่�อมวลชน และ

ปััจจััยร่่วม เช่่น อายุุ ระดับัการศึึกษา สถานภาพทางสัังคม 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่่า ขวััญใจ มอนไธสง 

(2559) ได้้นำำ�กรอบแนวคิิดแบบแผนความเชื่่�อด้้าน

สุุขภาพดังักล่่าวมาใช้้ในการศึึกษาปััจจััยทำำ�นายพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสร่่วมบ้้านกับผู้้�ป่่วย

วััณโรคปอด พบว่่า ปัจจััยที่่�สามารถทำำ�นายพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรคได้้มากที่่�สุุด คืือ การรับัรู้้�โอกาสเสี่่�ยง

ต่่อการติิดเชื้้�อวััณโรค รองลงมา คืือ สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิด

การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค

	 จากข้้อมููลข้้างต้้น ผู้�วิิจััยจึึงสนใจที่่�จะศึึกษา

ปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของ

ผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคในเขตอำำ�เภอบางกระทุ่่ �ม 

เน่ื่�องจากเป็็นอำำ�เภอที่่�มีีจำำ�นวนผู้�ป่่วยวััณโรคเพิ่่�มขึ้้�น

ทุุกปีี ซ่ึ่�งจำำ�เป็็นต้้องได้้รับัการวิินิิจฉัยและการดููแลรัักษา

อย่่างทัันท่่วงทีี ประกอบกัับวััณโรคเป็็นโรคติิดต่่อที่่�

สามารถแพร่่กระจายได้้ทางอากาศ ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วย

วััณโรคมีีโอกาสที่่�จะติิดเชื้้�อได้้ง่่ายผ่่านทางการไอหรืือ

จามของผู้้�ป่่วย ซ่ึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สามารถใช้้เป็็น

ข้้อมููลพื้้�นฐานในการวางแผนการดำำ�เนิินการดููแลผู้้�สััมผััส

กัับผู้้�ป่่วยวััณโรคได้้ต่่อไป
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วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 1. เพ่ื่�อศึึกษาพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของ

ผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคในเขตอำำ�เภอบางกระทุ่่�ม 

จัังหวััดพิิษณุุโลก

	 2. เพ่ื่�อศึึกษาปััจจััยที่่�ส่ ่งผลต่่อพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค

ในเขตอำำ�เภอบางกระทุ่่�ม จัังหวััดพิิษณุุโลก

สมมติิฐานการวิิจััย

	 ปััจจััยส่่วนบุุคคล (เพศ อายุุ ระดัับการศึึกษา 

สถานภาพสมรส การประกอบอาชีีพ รายได้้ โรคประจำำ�ตัว 

การสููบบุุหรี่่� การด่ื่�มแอลกอฮอล์์ ลักษณะพื้้�นที่่�อยู่่�อาศััย 

ระยะเวลาในการสััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค และความรู้้�

เกี่่�ยวกับวััณโรค) ปััจจััยการรัับรู้้�ของบุุคคล (การรัับรู้้�

โอกาสเสี่่�ยงต่่อการเป็็นวัณโรค การรัับรู้้�ความรุุนแรง

ของวััณโรค การรัับรู้้�ประโยชน์์ของการป้้องกัันวัณโรค 

การรัับรู้้�อุุปสรรคในการป้้องกัันวัณโรค และการรัับรู้้�

ความสามารถของตนเองในการป้้องกัันวัณโรค) และ

สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค สามารถ

ร่่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของ

ผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคในเขตอำำ�เภอบางกระทุ่่�ม 

จัังหวััดพิิษณุุโลก ได้้

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้�วิิจััยใช้้กรอบแนวคิิดแบบแผน

ความเช่ื่�อด้้านสุุขภาพ ของ Rosenstock et al. (1988) 

ที่่�เช่ื่�อว่่า การที่่�บุุคคลจะปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกััน

โรคได้้นั้้�น ต้้องมีีองค์์ประกอบสำำ�คัญ 3 ส่่วน ได้้แก่่ 

การรัับรู้้�ของบุุคคล ปััจจััยร่่วมอ่ื่�นๆ (ปััจจััยส่่วนบุุคคล 

และปััจจััยสิ่่�งชัักนำำ�ในการปฏิิบััติิ) และความเป็็นไปได้้

ในการปฏิิบััติิ โดยผู้้�วิิจััยประยุุกต์์ใช้้แบบแผนความเชื่่�อ

ด้้านสุุขภาพ และนำำ�ตัวแปรจากการทบทวนวรรณกรรม

มากำำ�หนดเป็็นกรอบแนวคิดในการวิิจััย ซ่ึ่�งมีี 4 องค์์ประกอบ 

ได้้แก่่ 1) ปััจจััยส่่วนบุุคคล ประกอบด้้วย เพศ อายุุ 

ระดัับการศึึกษา สถานภาพสมรส การประกอบอาชีีพ 

รายได้้ โรคประจำำ�ตัว การสููบบุุหรี่่� การด่ื่�มแอลกอฮอล์์ 

ลัักษณะพื้้�นที่่�อยู่่�อาศััย ระยะเวลาในการสััมผััสกับผู้้�ป่่วย

วััณโรค และความรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรค 2) ปััจจััยการรัับรู้้�

ของบุุคคล ประกอบด้้วย การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงต่่อการเป็็น

วััณโรค การรัับรู้้�ความรุุนแรงของวััณโรค การรัับรู้้�ประโยชน์

ของการป้้องกัันวัณโรค การรัับรู้้�อุุปสรรคในการป้้องกััน

วััณโรค และการรัับรู้้ �ความสามารถของตนเองใน

การป้้องกัันวัณโรค 3) สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อ

ป้้องกัันวัณโรค และ 4) พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค 

สรุุปเป็็นกรอบแนวคิดในการวิิจััยได้้ดังแผนภาพที่่� 1
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วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยแบบหาความสััมพัันธ์์

เชิิงทำำ�นาย (predictive correlational research)

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประชากรเป็็น

ผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคในเขตอำำ�เภอบางกระทุ่่ �ม 

จัังหวััดพิิษณุุโลก ณ เดืือนสิงหาคม 2561 จำำ�นวน 

255 คน (โรงพยาบาลบางกระทุ่่�ม จัังหวััดพิิษณุุโลก, 

2561) โดยมีีเกณฑ์์การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ 

1) อาศััยอยู่่�บ้้านเดีียวกับผู้้�ป่่วยวััณโรคอย่่างน้้อย 1 เดืือน 

และเป็็นผู้�สััมผััสที่่�มีีความใกล้้ชิิดกัับผู้้�ป่่วยวััณโรค

อย่่างน้้อย 8 ชั่่�วโมงต่่อวััน 2) อายุุ 20 ปีีขึ้้�นไป 

3) อาศัยัอยู่่�ในเขตอำำ�เภอบางกระทุ่่�มอย่า่งน้้อย 6 เดืือน 

4) สามารถอ่่านและเขีียนภาษาไทยได้้ ไม่่มีีปััญหา

การส่ื่�อสาร และ 5) ยินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย กำำ�หนด

ขนาดตััวอย่่างโดยใช้้สููตรคำำ�นวณกรณีีทราบจำำ�นวน

ประชากรแน่่นอน (บุุญชม ศรีีสะอาด, 2535) ได้้จำำ�นวน

กลุ่่�มตััวอย่่าง 153 คน และเพ่ื่�อเป็็นการทดแทนในกรณีีที่่�

แบบสััมภาษณ์์ไม่่สมบููรณ์์ จึงเพิ่่�มกลุ่่�มตััวอย่่างร้้อยละ 10 

(ปุุญญพััฒน์์ ไชยเมล์์, 2556) ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง

ทั้้�งสิ้้�น 170 คน เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างด้้วยวิิธีีการสุ่่�ม

แบบง่่ายโดยการจัับฉลากตามรายชื่่�อในทะเบีียนผู้�สััมผััส

กัับผู้้�ป่่วยวััณโรคของโรงพยาบาลบางกระทุ่่�ม

ปััจจััยส่่วนบุุคคล

1. เพศ                           2. อายุุ

3. ระดัับการศึึกษา              4. สถานภาพสมรส

5. การประกอบอาชีีพ           6. รายได้้

7. โรคประจำำ�ตัว                 8. การสููบบุุหรี่่�

9. การด่ื่�มแอลกอฮอล์์         10. ลักษณะพื้้�นที่่�อยู่่�อาศััย

11. ระยะเวลาในการสััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค

12. ความรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรค

พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค

แผนภาพท่ี่� 1  กรอบแนวคิดในการวิิจััย

สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค

ปััจจััยการรัับรู้้�ของบุุคคล

1. การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงต่่อการเป็็นวัณโรค

2. การรัับรู้้�ความรุุนแรงของวััณโรค

3. การรัับรู้้�ประโยชน์ของการป้้องกัันวัณโรค

4. การรัับรู้้�อุุปสรรคในการป้้องกัันวัณโรค

5. การรัับรู้้�ความสามารถของตนเองในการป้้องกัันวัณโรค
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	 เครื่�องมืือการวิิจััย เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้� 

มีี 5 ชุุด ดังน้ี้�

	 	 ชุุดที่่� 1 แบบสััมภาษณ์์ปััจจััยส่่วนบุุคคล 

ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกับเพศ อายุุ 

ระดัับการศึึกษา สถานภาพสมรส การประกอบอาชีีพ 

รายได้้ โรคประจำำ�ตัว การสููบบุุหรี่่� การด่ื่�มแอลกอฮอล์์ 

ลัักษณะพื้้�นที่่�อยู่่�อาศััย และระยะเวลาในการสััมผััสกับ

ผู้้�ป่่วยวััณโรค จำำ�นวน 11 ข้้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็น

แบบเลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�

	 	 ชุุดที่่� 2 แบบสััมภาษณ์ค์วามรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรค 

ผู้้�วิิจััยประยุุกต์์จากแบบสอบถามของปิิยวรรณ สิงห์์คำำ�ป้อง 

(2554) จำำ�นวน 10 ข้้อ ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามที่่�เป็็นจริงิ 

จำำ�นวน 8 ข้้อ และข้้อคำำ�ถามที่่�เป็็นเท็็จ จำำ�นวน 2 ข้้อ 

มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบให้้เลืือกตอบว่่าถููกหรืือผิิด 

โดยมีีเกณฑ์์การให้้คะแนน คืือ ข้้อคำำ�ถามที่่�เป็็นจริง 

หากตอบว่่าถููก ให้้ 1 คะแนน และหากตอบว่่าผิิด 

ให้้ 0 คะแนน ส่่วนข้้อคำำ�ถามที่่�เป็็นเท็็จ ให้้คะแนนใน

ลัักษณะตรงกัันข้้าม สำำ�หรัับเกณฑ์์การแปลผลคะแนน 

แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีความรู้้�ในระดัับน้้อย 

(0–5.99 คะแนน) ในระดัับปานกลาง (6.00–7.99 

คะแนน) และในระดัับมาก (8.00–10.00 คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 3 แบบสััมภาษณ์์ปััจจััยการรัับรู้้�ของบุุคคล 

ผู้้�วิิจััยประยุุกต์์จากแบบสอบถามของขวััญใจ มอนไธสง 

(2559) ตามแนวคิดแบบแผนความเช่ื่�อด้้านสุุขภาพ 

แบ่่งออกเป็็น 5 ส่่วน ได้้แก่่ การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงต่่อ

การเป็็นวัณโรค การรัับรู้้�ความรุุนแรงของวััณโรค การรัับรู้้�

ประโยชน์์ของการป้้องกัันวัณโรค การรัับรู้้�อุุปสรรค

ในการป้้องกัันวัณโรค และการรัับรู้้�ความสามารถของ

ตนเองในการป้้องกัันวัณโรค ส่วนละ 10 ข้้อ รวมจำำ�นวน 

50 ข้้อ ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามทางบวก จำำ�นวน 40 ข้้อ 

และข้้อคำำ�ถามทางลบ จำำ�นวน 10 ข้้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบ

เป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 3 ระดัับ จากคะแนน 1–3 

ของข้้อคำำ�ถามทางบวก ได้้แก่่ ไม่่ใช่่ ไม่่แน่่ใจ และใช่่ 

ส่่วนข้้อคำำ�ถามทางลบให้้คะแนนในลักษณะตรงกัันข้้าม 

สำำ�หรัับเกณฑ์์การแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ 

ได้้แก่่ มีีการรัับรู้้�ในระดัับน้้อย (1.00–1.67 คะแนน) 

ในระดัับปานกลาง (1.68–2.35 คะแนน) และในระดัับ

มาก (2.36–3.00 คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 4 แบบสััมภาษณ์์สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิ

เพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค ผู้�วิิจััยประยุุกต์์จากแบบสอบถาม

ของขวััญใจ มอนไธสง (2559) จำำ�นวน 10 ข้้อ มีีลักษณะ

คำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 3 ระดัับ จากคะแนน 

1–3 ได้้แก่่ ไม่่ใช่่ ไม่่แน่่ใจ และใช่่ ส่วนเกณฑ์์การแปลผล

คะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีการรัับรู้้�สิ่่�งชัักนำำ�

ในระดัับน้้อย (1.00–1.67 คะแนน) ในระดัับปานกลาง 

(1.68–2.35 คะแนน) และในระดัับมาก (2.36–3.00 

คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 5 แบบสััมภาษณ์์พฤติิกรรมการป้้องกััน

วััณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค ผู้�วิิจััยประยุุกต์์

จากแบบสอบถามของปิิยวรรณ สิงห์์คำำ�ป้้อง (2554) 

จำำ�นวน 20 ข้้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณ

ค่่า 4 ระดัับ จากคะแนน 1–4 ได้้แก่่ ไม่่เคยปฏิิบััติิเลย 

ปฏิิบััติิบางครั้้�ง ปฏิิบััติิบ่่อยครั้้�ง และปฏิิบััติิเป็็นประจำำ� 

ส่่วนเกณฑ์์การแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ 

ได้้แก่่ มีีพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคในระดัับน้้อย 

(1.00–2.00 คะแนน) ในระดับัปานกลาง (2.01–3.00 

คะแนน) และในระดัับมาก (3.01–4.00 คะแนน)

	 	 สำำ�หรัับการตรวจสอบคุุณภาพเคร่ื่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิิจััยนำำ�แบบสััมภาษณ์์ปััจจััยส่่วนบุุคคล แบบสััมภาษณ์์

ความรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรค แบบสััมภาษณ์์ปััจจััยการรัับรู้้�

ของบุุคคล แบบสััมภาษณ์์สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิ

เพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค และแบบสััมภาษณ์์พฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรค ไปให้้ผู้�ทรงคุุณวุุฒิ จำำ�นวน 3 คน 

ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา ซ่ึ่�งผู้้�ทรงคุุณวุุฒิเป็็น

อาจารย์์มหาวิิทยาลััย ได้้ค่าดััชนีีความสอดคล้้อง (IOC) 

อยู่่�ในช่่วง .67–1.00 ดำำ�เนิินการแก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� 

จากนั้้�นนำำ�แบบสััมภาษณ์์ความรู้้ �เกี่่�ยวกับวััณโรค 

แบบสััมภาษณ์ปั์ัจจััยการรับัรู้้�ของบุุคคล แบบสััมภาษณ์์

สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิฯ และแบบสััมภาษณ์์พฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรค ไปทดลองใช้้กับผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วย
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วััณโรคในพื้้�นที่่�รัับผิิดชอบของโรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพ

ตำำ�บลบ้้านกรัับพวง ตำำ�บลวัังอิิทก อำำ�เภอบางระกำำ� 

จัังหวััดพิิษณุุโลก ที่่�มีีคุุณสมบััติคิล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง 

จำำ�นวน 30 คน หาค่่าความเช่ื่�อมั่่�นของแบบสััมภาษณ์์

ความรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรคด้้วยวิิธีีการของคููเดอร์์-ริิชาร์์ดสััน 

สููตรที่่� 20 (KR–20) ได้้ค่่าเท่่ากัับ .74 และหาค่่า

ความเช่ื่�อมั่่�นของแบบสััมภาษณ์์ปััจจััยการรัับรู้้�ของ

บุุคคล แบบสััมภาษณ์์สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิฯ และ

แบบสััมภาษณ์์พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค ด้้วยวิิธีีการ

ของครอนบาช ได้้ค่าเท่่ากัับ .90, .96 และ .98 ตามลำำ�ดับ

	 การพิิทัักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดังน้ี้� 1) หลัังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ มหาวิิทยาลััยนเรศวร 

(เอกสารรับัรอง เลขที่่� COA No. 192/2019 และ IRB 

No. 0145/62 วันที่่� 24 พฤษภาคม 2562) ผู้�วิิจััยจึึง

เริ่่�มเก็็บรวบรวมข้้อมููล และ 2) ผู้�วิิจััยช้ี้�แจงวัตัถุุประสงค์์

การวิิจััย ประโยชน์์ที่่�คาดว่่าจะได้้รับ ขั้้�นตอนการเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล และสิิทธิในการถอนตัวจากการวิิจััย 

รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููลจะได้้รับการเก็็บรัักษาเป็็นความลัับ

และนำำ�มาใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้�เท่่านั้้�น โดยจะนำำ�เสนอ

ข้้อมููลในภาพรวม

	 การเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้�วิิจััยขออนุุญาต

ดำำ�เนิินการวิิจััยจากสาธารณสุุขอำำ�เภอบางกระทุ่่�ม 

ประสานผู้�รัับผิิดชอบงานควบคุุมป้้องกัันวัณโรคใน

โรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บล (รพ.สต.) ที่่�มีี

กลุ่่�มตััวอย่่าง เพ่ื่�อช้ี้�แจงวััตถุุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์์

ที่่�คาดว่่าจะได้้รับ และวิิธีีการเก็็บรวบรวมข้้อมููล เตรีียม

ผู้้�ช่่วยผู้้�วิิจััย ซ่ึ่�งเป็็นผู้�รัับผิิดชอบงานควบคุุมป้้องกััน

วััณโรคใน รพ.สต. แห่่งละ 1 คน รวมจำำ�นวน 13 คน 

เพ่ื่�อช่่วยเก็็บรวบรวมข้้อมููล โดยผู้้�วิิจััยอธิิบายรายละเอีียด

ของการวิิจััยและวิิธีีการเก็็บรวบรวมข้้อมููล จากนั้้�นผู้�วิิจััย

และผู้้�ช่่วยผู้้�วิิจััยพบกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�บ้้านหรืือที่่� รพ.สต. 

แนะนำำ�ตัว ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่างตาม

ข้้อความช้ี้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิ จากนั้้�นอ่านข้้อคำำ�ถามใน

แบบสััมภาษณ์์ทีีละข้้อแล้้วให้้กลุ่่�มตััวอย่่างเลืือกคำำ�ตอบ 

โดยใช้้เวลาคนละประมาณ 30 นาทีี ทั้้�งน้ี้� ดำำ�เนิินการ

เก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่่วงเดืือนมิถุุนายนถึงเดืือน

กัันยายน 2562

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้้อมููลปััจจััยส่่วนบุุคคล 

ข้้อมููลความรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรค ข้้อมููลสิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิด

การปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค และข้้อมููลพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรค วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิความถี่่� ร้้อยละ 

ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ข้้อมููลปััจจััย

การรัับรู้้�ของบุุคคล วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิค่่าเฉลี่่�ยและ

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ส่่วนการหาปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อ

พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิ

การวิิเคราะห์์การถดถอยพหุุคููณแบบขั้้�นตอน

ผลการวิิจััย

	 1. ปัจจััยส่่วนบุุคคลของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค 

พบว่่า ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง 

คิิดเป็็นร้้อยละ 82.35 มีีอายุุอยู่่� ในช่่วง 35–60 ปีี 

คิิดเป็็นร้้ อยละ 69.41 โดยมีีอายุุเฉลี่่�ย 51.56 ปีี 

(SD = 11.96) มีีการศึึกษาระดัับประถมศึึกษา มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้้อยละ 45.29 ส่่วนใหญ่่มีีสถานภาพสมรสคู่่� 

คิิดเป็็นร้้อยละ 72.94 ประกอบอาชีีพเกษตรกร 

มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้้อยละ 53.53 มีีรายได้้อยู่่�ในช่่วง 

5,000–15,000 บาทต่่อเดืือน มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้้อยละ 

48.23 โดยมีีรายได้้เฉลี่่�ย 6,322.71 บาทต่่อเดืือน 

(SD = 8,895.34) ส่วนใหญ่่ไม่่มีีโรคประจำำ�ตัว คิดเป็็น

ร้้อยละ 61.18 ไม่่สููบบุุหรี่่� คิดเป็็นร้้อยละ 91.76 ไม่่ด่ื่�ม

แอลกอฮอล์์ คิดเป็็นร้้อยละ 86.47 ลักัษณะพื้้�นที่่�อยู่่�อาศัยั

ไม่่แออััด คิดเป็็นร้้อยละ 98.23 และมีีระยะเวลาใน

การสััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคน้้อยกว่่า 5 ปี คิดเป็็นร้้อยละ 

91.18 โดยมีีระยะเวลาในการสััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค

เฉลี่่�ย 3.02 ปี (SD = 5.52)

	 2. ความรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วย

วััณโรค พบว่่า ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคส่่วนใหญ่่มีี

ความรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรคในระดัับมาก คิดเป็็นร้้อยละ 

65.88 รองลงมา คืือ ระดัับปานกลาง คิดเป็็นร้้อยละ 
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29.41 และมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�เกี่่�ยวกับวััณโรค

ในระดัับปานกลาง (M = 7.93, SD = 1.42)

	 3. ปัจจััยการรัับรู้้�ของบุุคคลของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วย

วััณโรค พบว่่า ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคมีีคะแนนเฉลี่่�ย

การรัับรู้้�ของบุุคคลในระดัับมาก 4 ส่วน ได้้แก่่ การรัับรู้้�

โอกาสเสี่่�ยงต่่อการเป็็นวัณโรค (M = 2.76, SD = .31) 

การรัับรู้้�ความรุุนแรงของวััณโรค (M = 2.47, SD = .47) 

การรัับรู้้�ประโยชน์ของการป้้องกัันวัณโรค (M = 2.77, 

SD = .28) และการรัับรู้้�ความสามารถของตนเอง

ในการป้้องกัันวัณโรค (M = 2.86, SD = .24) และมีี

คะแนนเฉลี่่�ยการรัับรู้้�ของบุุคคลในระดัับน้้อย 1 ส่่วน 

คืือ การรัับรู้้�อุุปสรรคในการป้้องกัันวัณโรค (M = 1.32, 

SD = .57)

	 4. สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค

ของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่ว่ยวััณโรค พบว่่า ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่ว่ย

วััณโรคส่่วนใหญ่่มีีการรัับรู้้�สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิฯ 

ในระดัับมาก คิดเป็็นร้้อยละ 97.71 และมีีคะแนนเฉลี่่�ย

การรัับรู้้�สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิฯ ในระดัับมาก 

(M = 2.92, SD = .23)

	 5. พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับ

ผู้้�ป่่วยวััณโรค พบว่่า ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคส่่วนใหญ่่

มีีพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคในระดัับปานกลาง 

คิิดเป็็นร้้อยละ 71.76 และมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรคในระดัับปานกลาง (M = 2.80, 

SD = .31)

	 6. ปัจจััยที่่�ส่่งผลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค

ของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค พบว่่า เพศหญิิง และ

สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้อ้งกัันวัณโรค สามารถ

ร่่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััส

กัับผู้้�ป่่วยวััณโรคได้้ร้้อยละ 27.90 อย่่างมีีนัยสำำ�คัญ

ทางสถิติิ (adj. R2 = .279, p < .001) โดยสิ่่�งชัักนำำ�

ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรคสามารถทำำ�นาย

พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วย

วััณโรคได้้มากที่่�สุุด (Beta = .529, p < .001) รองลงมา 

คืือ เพศหญิิง (Beta = .143, p < .05) ดังแสดงใน

ตารางที่่� 1

ตารางท่ี่� 1 	ความสามารถในการทำำ�นายของปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค

ของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค (n = 170)

ปััจจััยทำำ�นาย

สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค

เพศหญิิง

SE t pb Beta

8.079

2.185

< .001

   .030

Constant = .663, R = .537, R2 = .288, adj. R2 = .279, F = 33.754, p < .001

.726

.117

.090

.054

.529

.143

การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย ดังน้ี้�

	 ผลการวิิจััยพบว่่า ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรค

มีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคในระดัับ

ปานกลาง ทั้้�งน้ี้�อาจเน่ื่�องจากที่่�ผ่่านมา เจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุข

ในอำำ�เภอบางกระทุ่่�มมีีการจััดกิิจกรรมเกี่่�ยวกับการป้้องกััน

วััณโรคในรููปแบบที่่�หลากหลาย ได้้แก่่ การให้้สุุขศึึกษา

เป็็นรายบุุคคลแก่่ผู้้�ป่่วยและเป็็นรายกลุ่่�มแก่่ผู้้�สััมผััสกับ

ผู้้�ป่่วยวััณโรค การเยี่่�ยมบ้้าน การแจกคู่่�มืือ/เอกสาร 

การรณรงค์์ การจััดให้้มีีช่องทางสำำ�หรัับการส่ื่�อสารโดยตรง

กัับเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุขในพื้้�นที่่� ทั้้�งช่่องทางโทรศััพท์์
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และช่่องทางออนไลน์์ มีีการเอกซเรย์์ปอดแก่่ผู้้�สััมผััส

ร่่วมบ้้าน และติิดตามเอกซเรย์์ซ้ำำ��ทุุก 6 เดืือน ทำำ�ให้้

ผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวัณัโรคได้้รับัข้้อมููลที่่�จำำ�เป็็นต่่อการมีี

พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคที่่�ถููกต้้องและเหมาะสม 

ส่่งผลให้้ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคมีีพฤติิกรรมการป้้องกััน

วััณโรคที่่�ดีีขึ้้�น ซ่ึ่�งไม่่สอดคล้้องกัับการศึึกษาของเกศิินีี 

อิินทร์อัักษร, พิมกมล อินสุุวรรณ, ปริมประภา ก้้อนแก้้ว, 

และกู้้�เกีียรติิ ก้้อนแก้้ว (2564) ที่่�พบว่่า ผู้�สััมผััส

ร่่วมบ้้านมีีพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคปอดในระดัับสููง 

ร้้อยละ 57.60 และไม่่สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ

นาปีีเส๊๊าะ มะเซ็็ง (2563) ที่่�พบว่่า ผู้�สััมผััสร่่วมบ้้าน

ผู้้�ป่่วยวััณโรคส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรค

ในระดัับดีี ร้้อยละ 79.20

	 ผลการวิิจััยพบว่่า เพศหญิิง และสิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิด

การปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค สามารถร่่วมกัันทำำ�นาย

พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วย

วััณโรคได้้ร้้อยละ 27.90 อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ โดย

สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรคสามารถ

ทำำ�นายพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับ

ผู้้�ป่่วยวััณโรคได้้มากที่่�สุุด โดยมีีผลทางบวก แสดงว่่า 

ผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคที่่�มีีการรัับรู้้�สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิด

การปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรคเพิ่่�มขึ้้�น (เช่่น ได้้รับ

คำำ�แนะนำำ�จากเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุข/เพ่ื่�อน/ครอบครััว/

ส่ื่�อต่่างๆ ในการปฏิิบััติิเพ่ื่�อป้้องกัันวัณโรค ได้้รับ

การสนับสนุุนอุุปกรณ์์ป้้องกัันวัณโรค เช่่น หน้้ากาก

อนามััย) จะมีีพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคเพิ่่�มขึ้้�น 

ซ่ึ่�งสอดคล้้องและเป็็นไปตามกรอบแนวคิดแบบแผน

ความเช่ื่�อด้้านสุุขภาพ ที่่�อธิิบายว่่า เม่ื่�อบุุคคลได้้รับ

สิ่่�งต่่างๆ ที่่�จะกระตุ้้ �นให้้เกิิดการปฏิิบััติิพฤติิกรรม

การป้้องกัันโรค เช่่น ข่่าวสาร คำำ�แนะนำำ�จากเจ้้าหน้้าที่่�

สาธารณสุุข รวมถึึงอุุปกรณ์์ป้้องกัันโรค จะทำำ�ให้้บุุคคลนั้้�น

มีีแรงจููงใจในการปฏิิบััติิพฤติิกรรมเพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้

ตนเองป่่วยด้้วยโรคนั้้�น โดยการได้้รับการสนับสนุุน

ด้้านอุุปกรณ์์ป้้องกัันโรคจากบุุคลากรสาธารณสุุขสามารถ

ทำำ�นายพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััส

ร่่วมบ้้านได้้ (วีีระพล เมืืองกลาง, 2557) ซ่ึ่�งผลการวิิจััย

ครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของขวััญใจ มอนไธสง 

(2559) ที่่�พบว่่า สิ่่�งชัักนำำ�ให้้เกิิดการปฏิิบััติิพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรคสามารถทำำ�นายพฤติกิรรมการป้้องกััน

วััณโรคของผู้้�สััมผััสร่วมบ้้านกับผู้้�ป่่วยวััณโรคปอดได้้

	 ผลการวิิจััยพบว่่า เพศหญิิงสามารถทำำ�นาย

พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วย

วััณโรคได้้ โดยกลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง 

(ร้้อยละ 82.35) ซ่ึ่�งผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคเพศหญิิง

จะมีีความสนใจและมีีความตระหนัักในการดููแลสุุขภาพ

ของตนเองมากกว่่าเพศชาย รวมทั้้�งได้้รับคำำ�แนะนำำ�

และความรู้้�เกี่่�ยวกับการป้้องกัันวัณโรคอย่่างสม่ำำ��เสมอ

จากเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุขและอาสาสมััครสาธารณสุุข

ประจำำ�หมู่่�บ้้านในพื้้�นที่่� สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ

นงนุุช เสืือพููมีี (2556) ที่่�พบว่่า ประชาชนที่่�มีีเพศ

ต่่างกัันมีีพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคปอดต่่างกััน และ

สอดคล้้องกัับการศึึกษาของนาปีีเส๊๊าะ มะเซ็็ง (2563) 

ที่่�พบว่่า ผู้�สััมผััสร่่วมบ้้านผู้�ป่่วยวััณโรคเพศหญิิงมีี

พฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคดีีกว่่าเพศชายประมาณ 

2 เท่่า

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

	 	 เจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุขควรติิดตามเยี่่�ยมบ้้าน

ผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคอย่่างต่่อเน่ื่�อง พร้้อมให้้

คำำ�แนะนำำ�และสนับสนุุนอุุปกรณ์์ป้้องกัันวัณโรค เช่่น 

หน้้ากากอนามััย เพ่ื่�อให้้ผู้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคมีี

แรงจููงใจและเกิิดพฤติิกรรมการป้้องกัันวัณโรคที่่�ดีียิ่่�งขึ้้�น

	 2. ข้้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 	 ควรมีีการศึึกษาปััจจััยทำำ�นายพฤติิกรรม

การป้้องกัันวัณโรคของผู้้�สััมผััสกับผู้้�ป่่วยวััณโรคในพื้้�นที่่�

ที่่�มีีบริิบทต่่างกััน รวมทั้้�งศึึกษาในกลุ่่�มเสี่่�ยงอ่ื่�นๆ เช่่น 

ผู้้�ป่่วยโรคเรื้้�อรัังกลุ่่�มติิดสัังคม เพ่ื่�อขยายองค์์ความรู้้�

ให้้กว้้างยิ่่�งขึ้้�น
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