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บทคัดย่อ
	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยภาคตััดขวางเชิิงวิิเคราะห์์ เพ่ื่�อศึึกษาพฤติกิรรมการป้อ้งกัันโรคติดิเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 และปััจจััยที่่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััคร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านในจัังหวัดอุุตรดิิตถ์์ 

จำำ�นวน 390 คน เครื่่�องมืือการวิิจััยประกอบด้ว้ย แบบสอบถามคุณุลัักษณะส่ว่นบุคุคล แบบทดสอบความรู้้�

เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�น .72 แบบสอบถามทัศันคติิเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�น .72 แบบสอบถามความเช่ื่�อด้้านสุขภาพเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�นอยู่่�ในช่วง .72–.94 และแบบสอบถามพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�น .86 เก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่วงเดืือนเมษายนถึงเดืือนกรกฎาคม 2567 วิิเคราะห์์

ข้้อมููลด้้วยสถิิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน สหสััมพัันธ์์แบบเพีียร์์สััน Chi-square 

test และการวิิเคราะห์์การถดถอยพหุคููณแบบขั้้�นตอน
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	 ผลการวิิจััยพบว่า อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านส่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 โดยรวมในระดัับสููง คิิดเป็็นร้้อยละ 95.64 ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค การรัับรู้้�

ความรุุนแรงของโรค และสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค สามารถร่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรม

การป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านได้้ร้้อยละ 24.40 

อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ (adj. R2  = .244, p < .001) โดยสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกััน

โรคสามารถทำำ�นายพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�

หมู่�บ้้านได้้มากท่ี่�สุุด (Beta = .274, p < .001)

	จ ากการวิิจััยครั้้�งน้ี้�มีีข้อเสนอแนะว่่า หน่วยงานท่ี่�เกี่่�ยวข้องควรนำำ�ผลการวิิจััยไปปรับใช้้ในการเตรีียม

ความพร้้อมของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านในการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อทางเดิินหายใจที่่�อาจอุบััติิ

ขึ้้�นใหม่่ เพ่ื่�อให้้อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านมีีพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคที่่�ถููกต้้อง

คำำ�สำำ�คััญ:  ไวรัสโคโรนา 2019  พฤติิกรรมการป้้องกัันโรค  อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน  

Abstract
	 This cross-sectional analytical research aimed to study behavior of Corona Virus 

Disease 2019 (COVID-19) prevention and factors affecting behavior of COVID-19 

prevention among village health volunteers. The sample consisted of 390 village health 

volunteers in Uttaradit Province. The research instruments included a personal 

characteristics questionnaire, a knowledge test regarding COVID-19 with a reliability of 

.72, an attitudes questionnaire toward COVID-19 with a reliability of .72, a health belief 

questionnaire regarding COVID-19 with the reliabilities in the range of .72–.94, and a 

COVID-19 prevention behavior questionnaire with a reliability of .86. Data were collected 

from April to July 2024. Statistics used for data analysis included frequency, percentage, 

mean, standard deviation, Pearson’s product-moment correlation, Chi-square test, and 

stepwise multiple regression analysis.

	 The research results revealed that most village health volunteers performed the 

overall behavior of COVID-19 prevention at a high level (95.64%). Attitudes toward 

COVID-19 prevention, perceived severity of COVID-19, and cue to action could statistically 

significantly predict behavior of COVID-19 prevention among village health volunteers, 

accounting for 24.40% of the variance (adj. R2  = .244, p < .001). The most predictive 

factor was cue to action (Beta = .274, p < .001).

	 This research suggests that relevant agencies should utilize the findings to enhance 

the preparedness of village health volunteers for the prevention of emerging respiratory 
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infectious diseases. This will help village health volunteers practice appropriate preventive 

behaviors.

Keywords:  Coronavirus 2019,  Preventive behaviors,  Village health volunteers

ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 การแพร่่ระบาดของโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 หรืือโรคโควิิด 19 เป็็นปััญหาสาธารณสุุขท่ี่�

ทั่่�วโลกได้้รัับผลกระทบอย่่างมาก โรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 เกิิดจากเชื้้�อไวรัสท่ี่�ช่ื่�อว่่า severe acute 

respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-

CoV-2) จััดเป็็นไวรัสตััวท่ี่� 7 ของตระกููลโคโรนาไวรัส 

เช่่นเดีียวกับโรคทางเดิินหายใจตะวัันออกกลาง (MERS) 

และโรคทางเดิินหายใจเฉีียบพลันร้้ายแรง (SARS) 

โดยเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 แพร่ก่ระจายจากคนสู่่�คนได้้

โดยการไอ จาม หรืือสััมผััสสารคััดหลั่่�งของผู้้�ป่ว่ย 

พบผู้้�ติดเชื้้�อรายแรกท่ี่�เมืืองอู่่�ฮ่ั่�น ประเทศจีีน ตั้้�งแต่่

ปลายปีี พ.ศ. 2562 และภายในระยะเวลาไม่่กี่่�เดืือน 

การแพร่ร่ะบาดได้เ้พิ่่�มขึ้้�นอย่า่งรวดเร็็วในหลายประเทศ

ทั่่�วโลก องค์์การอนามััยโลกจึึงได้้ประกาศให้้การแพร่

ระบาดของโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 เป็็นการ

ระบาดใหญ่่ ( p andem i c )  (Wo r l d  Hea l t h 

Organization, 2020) จากรายงานสถานการณ์์โรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 วัันท่ี่� 28 เมษายน 2567 

พบว่า ทั่่�วโลกมีีผู้้�ติดเชื้้�อสะสม 775 ล้้านราย และมีี

ผู้้�เสีียชีีวิิตมากกว่่า 7 ล้้านราย ส่่วนประเทศไทย พบ

ผู้้�ป่่วยรายแรกในวันท่ี่� 8 มกราคม พ.ศ. 2563 และ

เริ่่�มมีีการยืืนยันจำำ�นวนผู้้�ติดเชื้้�อเพิ่่�มมากขึ้้�น รััฐบาล

จึึงประกาศให้้โรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 เป็็นโรค

ติิดเชื้้�อร้้ายแรงตามการกำำ�หนดของพระราชบัญญัติิ

โรคติิดต่่อ พ.ศ. 2558 ในช่่วงปลายเดืือนกุมภาพัันธ์์ 

พ.ศ. 2563 (กรมควบคุมุโรค, 2563) ปััจจุบัันเป็็น

ระยะเปลี่่�ยนผ่านสู่�โรคประจำำ�ถิ่่�น ซ่ึ่�งมีีอัตราการติิดเชื้้�อ

ไม่่มากและไม่่แสดงอััตราการเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างมหาศาล 

เหมืือนครั้้�งแรกท่ี่�เริ่่�มมีีการระบาด แต่่เน่ื่�องจากเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 ยัังมีีอยู่่�ในชุมชน จึึงมีีความเสี่่�ยงต่่อการ

ติิดเชื้้�อโดยเฉพาะในกลุ่่�มเปราะบาง สำำ�หรับจัังหวัด

อุุตรดิิตถ์์ พบผู้้�ป่่วยรายแรกในเดืือนเมษายน พ.ศ. 

2563 และจำำ�นวนผู้้�ป่่วยมีีแนวโน้้มเพิ่่�มสููงขึ้้�น ต่่อมา

จำำ�นวนผู้้�ป่วยมีีแนวโน้้มลดลงเช่่นเดีียวกับสถานการณ์์

ของประเทศ (สำำ�นักงานสาธารณสุุขจัังหวัดอุุตรดิิตถ์์, 

2564)

	 สาเหตุสำำ�คัญท่ี่�ทำ ำ�ให้้ประชาชนติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 คืือ การมีีพฤติิกรรมที่่�ไม่่ถููกต้้อง เช่่น 

ไม่่สวมหน้ากากอนามััย ไม่่ล้้างมืือเม่ื่�อหยิบสิ่่�งของต่่างๆ 

ไปยังสถานท่ี่�ท่ี่�เสี่่�ยงต่่อการติิดเชื้้�อ (กรมวิิทยาศาสตร์์

การแพทย์, 2563) และมีีพฤติิกรรมการป้้องกัันตนเอง

ลดลง ดัังการสำำ�รวจพฤติิกรรมสุุขภาพของประชาชน

ท่ี่�พบว่า ประชาชนมีีการสวมหน้้ากากอนามััยลดลง 

จากร้้อยละ 96.10 เป็็นร้อยละ 94.60 การล้้างมืือลดลง 

จากร้้อยละ 91.50 เป็็นร้อยละ 88.10 การเว้้นระยะห่่าง

ลดลง จากร้้อยละ 84.60 เป็็นร้้อยละ 78.60 โดยผู้้�ท่ี่�

ปฏิิบััติิได้้ครบทั้้�ง 3 พฤติิกรรม มีีแนวโน้้มลดลงอย่่าง

มาก จากร้้อยละ 82 เป็็นร้อยละ 74.10 (กรมอนามััย, 

2565) ส่่วนการสำำ�รวจพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ของประชาชนในจัังหวัดอุุตรดิิตถ์์ 

พบว่า ประชาชนมีีการสวมหน้้ากากอนามััยลดลง 

จากร้้อยละ 95.45 เป็็นร้อยละ 90.13 การล้้างมืือเพิ่่�มขึ้้�น 

จากร้้อยละ 86.36 เป็็นร้อยละ 89.08 การเว้้นระยะห่า่ง

ลดลง จากร้้อยละ 68.18 เป็็นร้อยละ 29.17 และการ

รัับประทานอาหารลดลง จากร้้อยละ 100 เป็็นร้้อยละ 

96.01 (กรมอนามััย, 2565) แสดงให้้เห็็นว่า โดยภาพรวม

ประชาชนมีีพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 ลดลง การทำำ�ความเข้้าใจปัจจััยท่ี่�มีีผลต่่อ

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อในระยะเปลี่่�ยนผ่่าน
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สู่่�โรคประจำำ�ถิ่่�นจึงยัังคงมีีความสำำ�คัญ

	 สถานการณ์์การแพร่ระบาดของโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 ที่่�ผ่่านมา ส่่งผลให้้กำำ�ลังด่่านหน้้าของ

กระทรวงสาธารณสุุข ซึ่่�งมีีบุคลากรที่่�เกี่่�ยวข้้องในการ

ดำำ�เนิินการควบคุมโรค ประกอบด้วย แพทย์ พยาบาล 

เจ้้าหน้าท่ี่�สาธารณสุุข และอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�

หมู่�บ้้าน (อสม.) ได้้มีีการปฏิิบััติิหน้้าที่่�เพิ่่�มขึ้้�น (วััลภา 

ศรีีสุภาพ และฐาณิิญา แสนศรีี, 2564) หลังจากปรับโรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 เป็็นโรคติิดต่่อท่ี่�ต้้องเฝ้้าระวััง

แล้้ว อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านยังคงมีี

บทบาทในการให้้ความรู้้�แก่่ประชาชนในการป้้องกััน

ตนเองตามมาตรการ D-M-H ติิดตาม ค้้นหากลุ่่�ม

เป้้าหมายท่ี่�ยัังได้้รัับวัคซีีนไม่่ครบ โดยเฉพาะกลุ่่�ม 608 

เฝ้้าระวัังกลุ่่�มเสี่่�ยงในชุมชนเม่ื่�อเข้้าข่่ายสงสััย เช่่น มีีไข้้ 

เจ็็บคอ มีีน้ำำ��มููก ให้้ปฏิิบััติิตามมาตรการ D-M-H และ

ตรวจ ATK (กรมสนัับสนุุนบริการสุุขภาพ, 2565) 

อาสาสมััครสาธารณสุขุประจำำ�หมู่�บ้้านจึึงเป็็นกลุ่่�มท่ี่�มีี

ความเสี่่�ยงต่่อการสััมผััสเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

นอกจากน้ี้�อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านยังต้้อง

รัับผิดชอบงานเฝ้้าระวังักลุ่่�มเปราะบาง และเป็็นต้นแบบ

พฤติิกรรมสุุขภาพในชุมชน ดัังนั้้�น การศึึกษาปััจจััยท่ี่�

กำำ�หนดพฤติิกรรมของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�

หมู่�บ้้านจึึงมีีความสำำ�คัญต่่อนโยบายสาธารณสุุขระดัับ

ปฐมภููมิของประเทศ

	จ ากการทบทวนวรรณกรรมเกี่่�ยวกับแบบแผน

ความเช่ื่�อด้้านสุขภาพ (Health Belief Model) พบว่า

แบบแผนความเช่ื่�อด้้านสุขภาพสามารถช่่วยอธิิบาย

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรคได้้ โดยปััจจััยท่ี่�เกี่่�ยวข้องกัับ

ความเช่ื่�อด้้านสุขภาพ ได้้แก่่ การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงของ

การเกิิดโรค การรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรค การรัับรู้้�ประโยชน์

ของการป้้องกัันโรค การรัับรู้้�อุปสรรคในการป้้องกัันโรค

และสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค 

(Maiman & Becker, 1974) ซ่ึ่�งความเช่ื่�อด้้านสุขภาพ

อธิิบายว่่า สิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกััน

โรคเป็็นปััจจััยที่่�ทำำ�ให้้บุุคคลปฏิิบััติิพฤติิกรรมสุุขภาพ 

มีีความสััมพัันธ์์กัับการรัับรู้้�ของบุุคคล หากบุุคคลนั้้�น

รัับรู้้�หรืือเช่ื่�อว่่าตนเองมีีโอกาสเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรค เช่ื่�อว่่า

โรคมีีความรุุนแรงและส่่งผลกระทบต่อการดำำ�เนิินชีีวิิต 

ต่่อครอบครััว และต่่อสัังคม ก็็จะเกิิดแรงผลัักดัันให้้เกิิด

การปฏิิบััติิพฤติิกรรมนั้้�น และปััจจััยท่ี่�มีีผลต่่อพฤติิกรรม

ของบุุคคล คืือ การรัับรู้้�ประโยชน์์ การรัับรู้้�อุ ปสรรค 

โดยบุุคคลจะปฏิิบััติิหรืือไม่่ปฏิิบััติิพฤติิกรรมต้้องมีี

ความเช่ื่�อและเปรีียบเทีียบว่่าสิ่่�งนั้้�นก่่อให้้เกิิดผลดีี ลด

โอกาสเสี่่�ยงและความรุุนแรงของโรคได้้ หรืือสิ่่�งที่่�จะ

กระทำำ�นั้้�นก่่อให้้เกิิดความไม่่สะดวกที่่�เป็็นอุปสรรค

ขััดขวางมากกว่่ากััน หากบุุคคลมีีการรัับรู้้�ประโยชน์์

มากกว่่าก็็มีีแนวโน้้มที่่�จะปฏิิบััติิ แต่่หากรัับรู้้�อุปสรรค

มากกว่่าก็็มีีแนวโน้้มท่ี่�จะไม่่ปฏิิบััติิพฤติิกรรมนั้้�น 

(อำำ�ภรพรรณ ข้้ามสาม, 2558)

	จ ากข้้อมููลข้้างต้้น ผู้้�วิิจััยจึึงสนใจศึึกษาปััจจััยท่ี่�

มีีผลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน จัังหวัด

อุุตรดิิตถ์์ โดยประยุุกต์์ใช้้แนวคิดแบบแผนความเช่ื่�อ

ด้้านสุขภาพ (Maiman & Becker, 1974) ประกอบด้วย

การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงของการเกิิดโรค การรัับรู้้�ความรุุนแรง

ของโรค การรัับรู้้�ประโยชน์ของการป้้องกัันโรค การรัับรู้้�

อุุปสรรคในการป้้องกัันโรค และสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิ

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรค ร่่วมกัับปััจจััยอ่ื่�นๆ ได้้แก่่ 

คุุณลัักษณะส่่วนบุคคล ความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 และทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 ทั้้�งน้ี้�เพ่ื่�อเป็็นแนวทางในการป้้องกัันและ

ควบคุมุโรคติดิเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ให้้กัับอาสาสมัคัร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน เพ่ื่�อเตรีียมความพร้อมรัับมืือ

โรคอุุบััติิใหม่่และโรคอุุบััติิซ้ำำ��ที่่�อาจเกิิดขึ้้�นในอนาคต 

และการดำำ�เนิินงานควบคุมโรคมีีประสิิทธิภาพต่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 1. เพ่ื่�อศึึกษาพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�

หมู่�บ้้าน จัังหวัดอุุตรดิิตถ์์
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	 2. เพ่ื่�อศึึกษาปััจจััยท่ี่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการ

ป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัคัร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน จัังหวัดอุุตรดิิตถ์์

สมมติิฐานการวิิจััย

	คุ ณลัักษณะส่่วนบุคคล (เพศ อายุุ ระดัับการศึึกษา

สถานภาพสมรส อาชีีพ รายได้้ ระยะเวลาการปฏิิบัตัิงิาน

โรคประจำำ�ตััว ประวััติิการติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 และ

ประวััติิการติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของสมาชิิกใน

ครอบครััว) ความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

(ความรู้้�เกี่่�ยวกับโรค ความรู้้�เกี่่�ยวกับอาการแสดงของโรค

และความรู้้�เกี่่�ยวกัับการป้้องกัันโรค) ทััศนคติิเกี่่�ยวกัับ

โรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 (ทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรค 

และทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค) และความเช่ื่�อด้้าน

สุุขภาพเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 (การรัับรู้้�

โอกาสเสี่่�ยงของการเกิดิโรค การรับัรู้้�ความรุนุแรงของโรค

การรัับรู้้�ประโยชน์ของการป้้องกัันโรค การรัับรู้้�อุปสรรค

ในการป้อ้งกัันโรค และสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรม

การป้้องกัันโรค) สามารถร่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรมการ

ป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัคัร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน จัังหวัดอุุตรดิิตถ์์ ได้้

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยประยุุกต์์ใช้้แนวคิดแบบแผน

ความเช่ื่�อด้้านสุขภาพ (Maiman & Becker, 1974) 

ซ่ึ่�งอธิิบายว่่า สิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกััน

โรคเป็็นปััจจััยที่่�ทำำ�ให้้บุุคคลปฏิิบััติิพฤติิกรรมสุุขภาพ 

มีีความสััมพัันธ์์กัับการรัับรู้้�ของบุุคคล หากบุุคคลนั้้�น

รัับรู้้�หรืือเช่ื่�อว่่าตนเองมีีโอกาสเสี่่�ยงต่่อการเกิดิโรค เช่ื่�อว่่า

โรคมีีความรุุนแรงและส่่งผลกระทบต่อการดำำ�เนิินชีีวิิต 

ต่่อครอบครััว และต่่อสัังคม ก็็จะเกิิดแรงผลัักดัันให้้เกิิด

การปฏิิบััติิพฤติิกรรมนั้้�น และปััจจััยท่ี่�มีีผลต่่อพฤติิกรรม

ของบุุคคล คืือ การรัับรู้้�ประโยชน์์ การรัับรู้้�อุ ปสรรค 

โดยบุุคคลจะปฏิิบััติิหรืือไม่่ปฏิิบััติิพฤติิกรรมต้้องมีี

ความเช่ื่�อและเปรีียบเทีียบว่่าสิ่่�งนั้้�นก่่อให้้เกิิดผลดีี ลด

โอกาสเสี่่�ยงและความรุุนแรงของโรคได้้ หรืือสิ่่�งที่่�จะ

กระทำำ�นั้้�นก่่อให้้เกิิดความไม่่สะดวกที่่�เป็็นอุปสรรค

ขััดขวางมากกว่่ากััน ซึ่่�งปััจจััยเหล่่านี้้�มีีความสำำ�คัญใน

การป้้องกัันและควบคุมโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

ให้้กัับอาสาสมัคัรสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน นอกจากน้ี้�

ผู้้�วิิจััยยัังศึึกษาปััจจััยอ่ื่�นๆ ได้้แก่่ คุุณลัักษณะส่่วนบุคคล

ความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 และ

ทััศนคติเิกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึ่�งคาดว่่า

ปััจจััยต่่างๆ ข้้างต้้น จะมีีความสััมพัันธ์์และมีีผลต่่อ

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน สรุุปเป็็น

กรอบแนวคิดในการวิิจััยได้้ดัังแผนภาพท่ี่� 1
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แผนภาพท่ี่� 1  กรอบแนวคิดในการวิิจััย

พฤติิกรรมการป้้องกััน

โรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019

คุุณลัักษณะส่่วนบุุคคล

1. เพศ                         2. อายุุ

3. ระดัับการศึึกษา    	  4. สถานภาพสมรส

5. อาชีีพ				    6. รายได้้

7. ระยะเวลาการปฏิิบััติิงาน	  8. โรคประจำำ�ตััว

9. ประวััติิการติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019

10. ประวััติิการติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของสมาชิิกในครอบครััว

ความรู้้�เก่ี่�ยวกัับโรคติดเช้ื้�อไวรััสโคโรนา 2019

1. ความรู้้�เกี่่�ยวกับโรค                         

2. ความรู้้�เกี่่�ยวกับอาการแสดงของโรค    	  

3. ความรู้้�เกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค			 

ทััศนคติเก่ี่�ยวกัับโรคติดเช้ื้�อไวรััสโคโรนา 2019

1. ทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรค                         

2. ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค

ความเชื่่�อด้้านสุุขภาพเก่ี่�ยวกัับโรคติดเช้ื้�อไวรััสโคโรนา 2019

1. การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงของการเกิิดโรค                         

2. การรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรค    	  

3. การรัับรู้้�ประโยชน์ของการป้้องกัันโรค			 

4. การรัับรู้้�อุปสรรคในการป้้องกัันโรค	  

5. สิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค
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วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยภาคตััดขวางเชิิง

วิิเคราะห์์ (cross-sectional analytical research)

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประชากรเป็็นอาสา

สมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านท่ี่�ขึ้้�นทะเบีียนในจัังหวัด

อุุตรดิิตถ์์ ซ่ึ่�งมีีจำำ�นวนรวม 10,972 คน ณ ปีีงบประมาณ 

2566 (สำำ�นักงานสาธารณสุขุจัังหวัดัอุุตรดิติถ์์, 2566) 

โดยมีีเกณฑ์์การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ 1) เป็็นอาสา

สมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านที่่�ขึ้้�นทะเบีียนก่่อน

ปีีงบประมาณ 2564 2) อายุ ุ18 ปีีขึ้้�นไป 3) ปฏิิบััติิงาน

มาแล้้วอย่่างน้้อย 6 เดืือน 4) อ่่านและเขีียนภาษาไทย

ได้้ดีี และ 5) ยิินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย คำำ�นวณขนาด

ตััวอย่่างโดยใช้้สููตรการประมาณค่่าเฉลี่่�ยของประชากร

ที่่�แน่่นอน (Daniel, 2010) ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง

371 คน และเพ่ื่�อเป็็นการทดแทนในกรณีีท่ี่�แบบสอบถาม

หรืือแบบทดสอบไม่่สมบููรณ์์ จึึงเพิ่่�มกลุ่่�มตััวอย่่างประมาณ

ร้้อยละ 5 ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งสิ้้�น 390 คน เลืือก

กลุ่่�มตััวอย่่างด้้วยวิิธีีการสุ่่�มแบบเป็็นระบบ โดยกำำ�หนด

ขนาดตััวอย่่างในแต่่ละอำำ�เภอ (มีีจำำ�นวน 9 อำำ�เภอ) ตาม

สััดส่่วนของประชากร เรีียงลำำ�ดับรายช่ื่�ออาสาสมััคร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านในแต่่ละอำำ�เภอตามตััวอักษร 

ก–ฮ จากนั้้�นหาอััตราส่่วนระหว่่างประชากรกัับขนาด

ตััวอย่่าง (k) ในแต่่ละอำำ�เภอ สุ่่�มเลขเริ่่�มต้้น แล้้วหยิิบ

รายช่ื่�อโดยมีีระยะห่่างเท่่ากัับ k

	 เครื่่�องมืือการวิิจััย เคร่ื่�องมืือท่ี่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้�

มีี 5 ชุุด ดัังน้ี้�

		ชุ  ดท่ี่� 1 แบบสอบถามคุุณลัักษณะส่่วนบุคคล 

ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น ประกอบด้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกับเพศ อายุุ

ระดัับการศึึกษา สถานภาพสมรส อาชีีพ รายได้้ ระยะเวลา

การปฏิิบััติิงาน โรคประจำำ�ตััว ประวััติิการติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 และประวัติัิการติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019

ของสมาชิิกในครอบครััว จำำ�นวน 10 ข้้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบ

เป็็นแบบเลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�

		ชุ  ดท่ี่� 2 แบบทดสอบความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคติดิเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น แบ่่งออกเป็็น 3 ด้้าน

ได้้แก่่ ความรู้้�เกี่่�ยวกับโรค จำำ�นวน 10 ข้้อ ความรู้้�เกี่่�ยวกับ

อาการแสดงของโรค จำำ�นวน 7 ข้้อ และความรู้้�เกี่่�ยวกับ

การป้้องกัันโรค จำำ�นวน 8 ข้้อ รวมจำำ�นวน 25 ข้้อ ประกอบ

ด้้วยข้้อคำำ�ถามท่ี่�เป็็นจริง จำำ�นวน 20 ข้้อ และข้้อคำำ�ถาม

ท่ี่�เป็็นเท็็จ จำำ�นวน 5 ข้้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบให้้

เลืือกตอบว่าใช่่ ไม่่ใช่่ หรืือไม่่แน่่ใจ โดยมีีเกณฑ์์การให้้

คะแนน คืือ ข้้อคำำ�ถามท่ี่�เป็็นจริง หากตอบว่าใช่่ ให้้ 1 

คะแนน และหากตอบว่าไม่่ใช่่หรืือไม่่แน่่ใจ ให้้ 0 คะแนน

ส่่วนข้อคำำ�ถามท่ี่�เป็็นเท็็จให้้คะแนนในลักษณะตรงกัันข้าม

คะแนนรวมอยู่่�ในช่วง 0–25 คะแนน ส่่วนเกณฑ์์การแปล

ผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีความรู้้�ใน

ระดัับต่ำำ�� (น้้อยกว่่า 15 คะแนน) ในระดัับปานกลาง 

(15–19 คะแนน) และในระดัับสููง (20 คะแนนขึ้้�นไป)

		ชุ  ดท่ี่� 3 แบบสอบถามทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น แบ่่งออกเป็็น

2 ด้้าน คืือ ทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรค จำำ�นวน 10 ข้้อ และ

ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค จำำ�นวน 10 ข้้อ รวม

จำำ�นวน 20 ข้้อ ประกอบด้วยข้้อคำำ�ถามทางบวก จำำ�นวน

13 ข้้อ และข้อ้คำำ�ถามทางลบ จำำ�นวน 7 ข้้อ มีีลักษณะ

คำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 5 ระดัับ จากคะแนน

1–5 ของข้้อคำำ�ถามทางบวก ได้้แก่่ ไม่่เห็็นด้วยอย่่างยิ่่�ง

ไม่่เห็็นด้้วย ไม่่แน่่ใจ เห็็นด้้วย และเห็็นด้้วยอย่่างยิ่่�ง 

ส่่วนข้อ้คำำ�ถามทางลบให้้คะแนนในลักษณะตรงกัันข้าม

สำำ�หรับเกณฑ์์การแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ

ได้้แก่่ มีีทัศนคติิในระดัับต่ำำ�� (1.00–2.33 คะแนน) ใน

ระดัับปานกลาง (2.34–3.66 คะแนน) และในระดัับสููง 

(3.67–5.00 คะแนน)

		ชุ  ดท่ี่� 4 แบบสอบถามความเช่ื่�อด้้านสุขภาพ

เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น 

แบ่่งออกเป็็น 5 ด้้าน ได้้แก่่ การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงของ

การเกิดิโรค จำำ�นวน 8 ข้้อ การรับัรู้้�ความรุนุแรงของโรค

จำำ�นวน 8 ข้้อ การรัับรู้้�ประโยชน์์ของการป้้องกัันโรค 

จำำ�นวน 7 ข้้อ การรับัรู้้�อุปสรรคในการป้้องกัันโรค จำำ�นวน

7 ข้้อ และสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกััน

โรค จำำ�นวน 7 ข้้อ รวมจำำ�นวน 37 ข้้อ ประกอบด้้วย
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ข้้อคำำ�ถามทางบวก จำำ�นวน 32 ข้้อ และข้้อคำำ�ถามทางลบ

จำำ�นวน 5 ข้้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณ

ค่่า 5 ระดัับ จากคะแนน 1–5 ของข้้อคำำ�ถามทางบวก 

ได้้แก่่ ไม่่เห็็นด้วยอย่่างยิ่่�ง ไม่่เห็็นด้วย ไม่่แน่่ใจ เห็็นด้วย

และเห็็นด้วยอย่่างยิ่่�ง ส่่วนข้อคำำ�ถามทางลบให้้คะแนนใน

ลัักษณะตรงกัันข้าม สำำ�หรับเกณฑ์์การแปลผลคะแนน 

แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีความเช่ื่�อด้้านสุขภาพ

ในระดัับต่ำำ�� (1.00–2.33 คะแนน) ในระดัับปานกลาง 

(2.34–3.66 คะแนน) และในระดัับสููง (3.67–5.00 

คะแนน)

		ชุ  ดท่ี่� 5 แบบสอบถามพฤติิกรรมการป้้องกััน

โรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น แบ่่งออกเป็็น

4 ด้้าน ได้้แก่่ การล้้างมืือ จำำ�นวน 4 ข้้อ การรัับประทาน

อาหาร จำำ�นวน 4 ข้้อ การเว้้นระยะห่่างทางสัังคม จำำ�นวน

11 ข้้อ และการสวมหน้้ากากอนามััย จำำ�นวน 3 ข้้อ 

รวมจำำ�นวน 22 ข้้อ ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามทางบวก 

จำำ�นวน 20 ข้้อ และข้้อคำำ�ถามทางลบ จำำ�นวน 2 ข้้อ 

มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 5 ระดัับ 

จากคะแนน 1–5 ของข้้อคำำ�ถามทางบวก ได้้แก่่ ไม่่เคย

ปฏิิบััติิ ปฏิิบััติิบางครั้้�ง ปฏิิบััติินานๆ ครั้้�ง ปฏิิบััติิบ่่อยครั้้�ง

และปฏิิบััติิเป็็นประจำำ� ส่่วนข้อคำำ�ถามทางลบให้ค้ะแนน

ในลักษณะตรงกัันข้าม สำำ�หรับเกณฑ์์การแปลผลคะแนน 

แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค

ในระดัับต่ำำ�� (1.00–2.33 คะแนน) ในระดัับปานกลาง 

(2.34–3.66 คะแนน) และในระดัับสููง (3.67–5.00 

คะแนน)

		สำ  ำ�หรับการตรวจสอบคุณภาพเคร่ื่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิิจััยนำำ�แบบสอบถามคุุณลัักษณะส่่วนบุคคล แบบ

ทดสอบความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

แบบสอบถามทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 แบบสอบถามความเช่ื่�อด้้านสุขภาพเกี่่�ยวกับโรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 และแบบสอบถามพฤติิกรรม

การป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ไปให้้ผู้้�ทรง

คุุณวุุฒิิ จำำ�นวน 3 คน ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา 

ซึ่่�งผู้้�ท รงคุุณวุุฒิิประกอบด้้วย อาจารย์์มหาวิิทยาลััย

ผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านการพััฒนาเคร่ื่�องมืือการวิิจััย (2 คน) 

และบุุคลากรด้้านสาธารณสุุขในพื้้�นท่ี่� ได้้ค่่าดััชนีีความ

สอดคล้้อง (IOC) ของแต่่ละชุุดอยู่่�ในช่่วง .67–1.00 

ดำำ�เนิินการแก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� จากนั้้�นนำำ�ไปทดลอง

ใช้้กัับอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านในอำำ�เภอ

ชาติิตระการ จัังหวัดพิิษณุุโลก ท่ี่�มีีคุณสมบััติิคล้้ายคลึึง

กัับกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 30 คน หาค่่าความเช่ื่�อมั่่�นของ

แบบทดสอบความรู้้�ฯ ด้้วยวิิธีีการของคููเดอร์์-ริิชาร์์ดสััน 

สููตรท่ี่� 20 (KR-20) ได้้ค่่าเท่่ากัับ .72 และหาค่่าความ

เช่ื่�อมั่่�นของแบบสอบถามทััศนคติิฯ แบบสอบถาม

ความเช่ื่�อด้้านสุขภาพฯ และแบบสอบถามพฤติิกรรม

การป้้องกัันโรคฯ ด้้วยวิิธีีการของครอนบาช ได้้ค่่าความ

เช่ื่�อมั่่�นของแบบสอบถามทััศนคติิฯ เท่่ากัับ .72 ของ

แบบสอบถามความเช่ื่�อด้้านสุขภาพฯ (มีี 5 ค่่า) อยู่่�ใน

ช่่วง .72–.94 และของแบบสอบถามพฤติิกรรมการ

ป้้องกัันโรคฯ เท่่ากัับ .86

	 การพิิทัักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดังน้ี้� 1) หลังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รัับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะ

กรรมการจริยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ มหาวิิทยาลััย

นเรศวร (เอกสารรัับรอง เลขที่่� IRB No. P2-0281/

2567 วัันท่ี่� 1 สิิงหาคม 2567) ผู้้�วิิจััยจึึงเริ่่�มเก็็บรวบรวม

ข้้อมููล และ 2) ผู้้�วิิจััยช้ี้�แจงวััตถุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์

ท่ี่�คาดว่่าจะได้้รัับ ขั้้�นตอนการเก็็บรวบรวมข้้อมููล และ

สิิทธิในการถอนตััวจากการวิิจััย รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููลจะ

ได้้รัับการเก็็บรักษาเป็็นความลัับและนำำ�มาใช้้ในการวิิจััย

ครั้้�งน้ี้�เท่่านั้้�น โดยจะนำำ�เสนอข้้อมููลในภาพรวม

	 การเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้้�วิิจััยขออนุุญาตดำำ�เนิิน

การวิิจััยจากนายแพทย์์สาธารณสุุขจัังหวัดอุุตรดิิตถ์์ 

และสาธารณสุุขอำำ�เภอทั้้�ง 9 อำำ�เภอ เข้้าพบผู้้�อำำ�นวยการ

โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บลแต่่ละแห่่งในพื้้�นที่่� 

เพ่ื่�อชี้้�แจงวััตถุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์์ที่่�คาดว่่าจะ

ได้้รัับ และวิิธีีการเก็็บรวบรวมข้อ้มููล เตรีียมผู้้�ช่วยผู้้�วิิจััย

ซ่ึ่�งเป็็นเจ้้าหน้าท่ี่�ของโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล

และเจ้้าหน้้าที่่�ของโรงพยาบาลชุุมชน อำำ�เภอละ 1 คน 

รวมจำำ�นวน 9 คน เพ่ื่�อช่่วยเก็็บรวบรวมข้้อมููล โดยผู้้�วิิจััย
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อธิิบายรายละเอีียดของการวิิจััยและวิิธีีการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููล ฝึึกอบรมวิิธีีการใช้้แบบสอบถามและแบบทดสอบ

จากนั้้�นผู้้�วิิจััยและผู้้�ช่วยผู้้�วิิจััยพบกลุ่่�มตััวอย่่างท่ี่�โรงพยาบาล

ส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บลในพื้้�นที่่� แนะนำำ�ตััว ดำำ�เนิินการ

พิิทัักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่างตามข้้อความช้ี้�แจงการพิิทัักษ์์

สิิทธิ ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างตอบแบบสอบถามและแบบทดสอบ

โดยให้เ้วลา 30–45 นาทีี ทั้้�งน้ี้� ดำำ�เนินิการเก็บ็รวบรวม

ข้้อมููลในช่วงเดืือนเมษายนถึงเดืือนกรกฎาคม 2567

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้้อมููลคุุณลัักษณะส่่วนบุคคล

ข้้อมููลความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ข้้อมููล

ทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ข้้อมููล

ความเช่ื่�อด้้านสุขภาพเกี่่�ยวกัับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 และข้้อมููลพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย

และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน การหาความสัมัพัันธ์ระหว่าง

คุุณลัักษณะส่่วนบุคคล ความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 ทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา

2019 และความเช่ื่�อด้้านสุขภาพเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 กัับพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิิสหสัมพัันธ์แบบ

เพีียร์์สััน และ Chi-square test ตามลัักษณะข้้อมููล 

ส่่วนการหาปััจจััยที่่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิการวิิเคราะห์์

การถดถอยพหุคููณแบบขั้้�นตอน

ผลการวิิจััย

	 1. คุุณลัักษณะส่่วนบุคคลของอาสาสมััคร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน พบว่า อาสาสมััครสาธารณสุุข

ประจำำ�หมู่�บ้้านส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง คิิดเป็็นร้้อยละ 

86.41 มีีอายุุอยู่่�ในช่วง 45–65 ปีี คิิดเป็็นร้อยละ 69.49 

โดยมีีอายุุเฉลี่่�ย 55.81 ปีี (SD = 10.07) มีีการศึึกษา

ระดัับมัธยมศึึกษาตอนปลาย/ปวช. มากที่่�สุุด คิิดเป็็น

ร้้อยละ 39.49 ส่่วนใหญ่่มีีสถานภาพสมรสคู่่� คิิดเป็็น

ร้้อยละ 74.87 มีีอาชีีพเกษตรกร มากท่ี่�สุุด คิิดเป็็น

ร้้อยละ 47.69 ส่่วนใหญ่่มีีรายได้้น้้อยกว่่าหรืือเท่่ากัับ 

5,000 บาทต่อเดืือน คิิดเป็็นร้อยละ 71.54 โดยมีีรายได้้

เฉลี่่�ย 4,992 บาทต่อเดืือน (SD = 4,423.03) ส่่วนใหญ่่

มีีระยะเวลาการปฏิิบััติิงานมากกว่่าหรืือเท่่ากัับ 11 ปีี 

คิิดเป็็นร้้อยละ 65.90 โดยมีีระยะเวลาการปฏิิบััติิงาน

เฉลี่่�ย 16.80 ปีี (SD = 9.77) ส่่วนใหญ่่ไม่่มีีโรคประจำำ�ตััว 

คิิดเป็็นร้อยละ 62.05 มีีประวััติิการติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 คิิดเป็็นร้อยละ 55.13 และส่ว่นใหญ่่มีีประวััติิการ

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของสมาชิิกในครอบครััว 

คิิดเป็็นร้อยละ 68.20

	 2. ความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน พบว่า 

อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านมีีความรู้้�เกี่่�ยวกับ

โรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 โดยรวมในระดับัสููง มาก

ท่ี่�สุุด คิิดเป็็นร้อยละ 46.92 (M = 19.17, SD = 3.32) 

เม่ื่�อจำำ�แนกเป็็นรายด้้าน พบว่า อาสาสมััครสาธารณสุุข

ประจำำ�หมู่�บ้้านมีีความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคในระดัับปานกลาง 

มากท่ี่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 39.49 (M = 6.28, SD = 

1.99) ส่่วนใหญ่่มีีความรู้้�เกี่่�ยวกับอาการแสดงของโรค

ในระดัับสููง คิิดเป็็นร้อยละ 69.49 (M = 5.90, SD = 

1.02) และส่่วนใหญ่่มีีความรู้้�เกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค

ในระดัับสููง คิิดเป็็นร้อยละ 73.59 (M = 6.99, SD = 

1.22)	

	 3. ทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน พบว่า 

อาสาสมัคัรสาธารณสุขุประจำำ�หมู่่�บ้้านมีีทัศนคติิเกี่่�ยวกับ

โรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 โดยรวมในระดัับสููง 

มากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้อยละ 57.18 (M = 3.85, SD = .52) 

เม่ื่�อจำำ�แนกเป็็นรายด้้าน พบว่า อาสาสมััครสาธารณสุุข

ประจำำ�หมู่�บ้้านส่วนใหญ่่มีีทัศนคติิเกี่่�ยวกับโรคในระดัับ

สููง คิิดเป็็นร้อยละ 60.77 (M = 3.85, SD = .59) และ

ส่่วนใหญ่่มีีทัศันคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรคในระดัับสููง 

คิิดเป็็นร้อยละ 62.31 (M = 3.84, SD = .57)

	 4. ความเช่ื่�อด้้านสุขภาพเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�

หมู่�บ้้าน พบว่่า อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน
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ส่่วนใหญ่่มีีความเช่ื่�อด้้านสุขภาพเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 โดยรวมในระดัับสููง คิิดเป็็นร้อยละ 

78 (M = 4.04, SD = .43) เมื่่�อจำำ�แนกเป็็นรายด้้าน 

พบว่า อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านมีีการรัับรู้้�

โอกาสเสี่่�ยงของการเกิิดโรคในระดัับสููง มากท่ี่�สุุด คิิดเป็็น

ร้้อยละ 54.10 (M = 3.84, SD = .57) ส่่วนใหญ่่มีีการ

รัับรู้้�ความรุุนแรงของโรคในระดัับสููง คิิดเป็็นร้้อยละ 

95.38 (M = 4.42, SD = .48) ส่่วนใหญ่่มีีการรัับรู้้�

ประโยชน์ของการป้้องกัันโรคในระดัับสููง คิิดเป็็นร้อยละ 

94.36 (M = 4.36, SD = .49) มีีการรัับรู้้�อุปสรรคใน

การป้้องกัันโรคในระดัับปานกลาง มากท่ี่�สุุด คิิดเป็็น

ร้้อยละ 49.74 (M = 3.19, SD = .89) และส่่วนใหญ่่

มีีสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคใน

ระดัับสููง คิิดเป็็นร้อยละ 96.41 (M = 4.36, SD = .49)

	 5. พฤติกิรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน พบว่า 

อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านส่่วนใหญ่่มีี

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

โดยรวมในระดับัสููง คิิดเป็็นร้อยละ 95.64 (M = 4.41, 

SD = .42) เม่ื่�อจำำ�แนกเป็็นรายด้้าน พบว่า อาสาสมััคร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการ

ล้้างมืือในระดัับสููง คิิดเป็็นร้อยละ 94.87 (M = 4.50, 

SD = .50) ส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการรัับประทานอาหาร

ในระดัับสููง คิิดเป็็นร้อยละ 88.97 (M = 4.19, SD = 

.50) ส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการเว้้นระยะห่่างทางสัังคม

ในระดัับสููง คิิดเป็็นร้อยละ 93.85 (M = 4.42, SD = 

.45) และส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการสวมหน้ากากอนามััย

ในระดับัสููง คิิดเป็็นร้อยละ 90 (M = 4.53, SD = .54)

	 6. ปััจจััยท่ี่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุข

ประจำำ�หมู่�บ้้าน

		  6.1 ความสัมัพัันธ์ระหว่างคุุณลัักษณะส่่วนบุคุคล 

ความรู้้�เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ทััศนคติิ

เกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 และความเช่ื่�อ

ด้้านสุขภาพเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

กัับพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน พบว่า ปัจัจััย

ท่ี่�มีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติกิรรมการป้อ้งกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�

หมู่�บ้้านอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ ได้้แก่่ ระยะเวลา

การปฏิิบััติิงาน (r = .506, p < .001) ทััศนคติิเกี่่�ยวกับ

โรค (r = .186, p < .001) ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกััน

โรค (r = .120, p < .05) การรัับรู้้�โอกาสเสี่่�ยงของการ

เกิิดโรค (r = .171, p < .01) การรัับรู้้�ความรุุนแรง

ของโรค (r = .118, p < .05) การรัับรู้้�ประโยชน์ของ

การป้้องกัันโรค (r = .179, p < .001) การรัับรู้้�อุปสรรค

ในการป้้องกัันโรค (r = -.110, p < .05) และสิ่่�งชัักนำำ�สู่�

การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค (r = .141, p < .01)

		  6.2 ปััจจััยท่ี่�มีีผลต่อ่พฤติิกรรมการป้้องกััน

โรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุขุ

ประจำำ�หมู่�บ้้าน พบว่า ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค 

การรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรค และสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิ

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรค สามารถร่่วมกัันทำำ�นาย

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านได้้ร้้อยละ 

24.40 อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ (adj. R2 = .244, 

p < .001) โดยสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการ

ป้้องกัันโรคสามารถทำำ�นายพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุข

ประจำำ�หมู่�บ้้านได้้มากท่ี่�สุุด (Beta = .274, p < .001) 

รองลงมา คืือ การรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรค (Beta = .194, 

p < .01) และทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค (Beta =

.132, p < .01) ตามลำำ�ดับ ดัังแสดงในตารางท่ี่� 1



PA
GE 239

Journal of Phrapokklao Nursing College, Chanthaburi  Vol. 37 No. 1 January - June 2026

ตารางท่ี่� 1 	ความสามารถในการทำำ�นายของปััจจััยท่ี่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

	     		 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน (n = 390)

ตััวแปรทำำ�นาย

สิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค

การรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรค

ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค

SE t pb Beta

4.473

3.120

2.723

< .001

   .002

   .007

Constant = 2.208, R = .500, R2 = .250, adj. R2 = .244, F = 42.818, p < .001

.235

.171

.108

.053

.055

.040

.274

.194

.132

การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้� ผู้้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

วััตถุประสงค์์การวิิจััย ดัังน้ี้�

	 ผลการวิิจััยพบว่า อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�

หมู่�บ้้านส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 โดยรวมในระดับัสููง (ร้้อยละ 95.64) 

ทั้้�งน้ี้�อาจเน่ื่�องจากกลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีีระยะเวลา

การปฏิิบััติิงานมากกว่่าหรืือเท่่ากัับ 11 ปีี (ร้้อยละ 65.90) 

โดยมีีระยะเวลาการปฏิิบััติิงานเฉลี่่�ย 16.80 ปีี ซ่ึ่�งถืือว่่า

มีีประสบการณ์์ในการทำำ�งานมาก อีีกทั้้�งได้้รัับข้้อมููล

ข่่าวสารจากบุุคลากรด้้านสาธารณสุุข ได้้รัับการอบรม

เกี่่�ยวกับการคัดักรองโรค พื้้�นฐานการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 และได้้รัับข้้อมููลข่่าวสารจากศููนย์์

บริหารสถานการณ์์โควิิด-19 (ศบค.) ท่ี่�ให้้ข้้อมููลข่่าวสาร

ในทุกุช่่องทาง เพ่ื่�อให้เ้กิิดมาตรการทางสังัคมที่่�ถููกต้้อง

และเหมาะสมในการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 นอกจากน้ี้�ยัังได้้รัับการกระตุ้้�นเตืือนเกี่่�ยวกับการ

ปฏิิบััติิในการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 จาก

เพ่ื่�อนร่วมงานและคนในครอบครััว ส่่งผลให้้อาสาสมััคร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการ

ป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 โดยรวมในระดัับ

สููง สอดคล้้องกัับการศึึกษาของสุุภาภรณ์์ วงธิิ (2564) 

ท่ี่�พบว่า อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านมีีพฤติิกรรม

การป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ในระดัับสููง 

และสอดคล้้องกัับการศึึกษาของธานีี กล่่อมใจ, จรรยา 

แก้้วใจบุญ, และทัักษิิกา ชััชวรัตน์์ (2563) ท่ี่�พบว่า 

พฤติกิรรมการป้้องกัันตนเองจากการติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา

สายพันัธุ์์�ใหม่ 2019 โดยรวมของประชาชนอยู่่�ในระดับัสููง

	 ผลการวิิจััยพบว่า ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรค 

การรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรค และสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การปฏิิบััติิ

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรค สามารถร่่วมกัันทำำ�นาย

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านได้้ร้้อยละ 

24.40 อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ โดยสิ่่�งชัักนำำ�สู่�การ

ปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคสามารถทำำ�นาย

พฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านได้้มากท่ี่�สุุด 

โดยมีีผลทางบวก ซ่ึ่�งสอดคล้้องกัับแนวคิดของ Maiman 

and Becker (1974) ที่่�กล่่าวว่า การกระตุ้้�นของสิ่่�งเร้้า

ภายนอก ได้้แก่่ การให้้ข่่าวสารผ่่านทางส่ื่�อมวลชน 

คำำ�แนะนำำ�จากบุุคลากรทางการแพทย์์หรืือสมาชิิกใน

ครอบครััว การกระตุ้้�นเตืือนจากบุุคคลที่่�เป็็นที่่�รัักหรืือ

นัับถืือ เช่่น สามีี ภรรยา บิิดา มารดา สิ่่�งชัักนำำ�เหล่าน้ี้�

จะเป็็นสิ่่�งผลัักดัันร่่วมกัับปััจจััยการรัับรู้้�ต่่างๆ ให้้เกิิด

ความร่่วมมืือในการปฏิิบััติิพฤติิกรรมเพ่ื่�อสุุขภาพ ซึ่่�ง

การวิิจััยครั้้�งน้ี้�พบว่า กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีีสิ่่�งชัักนำำ�สู่�

การปฏิิบััติิพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคในระดัับสููง (ร้้อยละ 

96.41) และการได้้รัับคำำ�แนะนำำ�จากเจ้้าหน้าท่ี่�สาธารณสุุข

หรืือบุุคลากรทางการแพทย์์ มีีค่่าเฉลี่่�ยสููงสุุด ซึ่่�งการที่่�

อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่่�บ้้านได้้รัับข้้อมููลการ

ปฏิิบััติิตััวเพ่ื่�อป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 

ผ่่านทางส่ื่�อต่่างๆ เพ่ื่�อน เจ้้าหน้าท่ี่�สาธารณสุุข สมาชิิก
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ในครอบครััว จะส่่งผลให้้เกิิดพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 สอดคล้อ้งกัับการศึึกษาของ

อภิิวดีี อิินทเจริญ, คัันธมาทน์์ กาญจนภููมิ, กััลยา 

ตัันสกุุล, และสุุวรรณา ปััตตะพััฒน์์ (2564) ที่่�พบว่า 

การได้้รัับอิทธิพลระหว่่างบุุคคลสามารถร่่วมอธิิบาย

ความแปรปรวนของพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ของประชาชนได้ ้แต่่ไม่่สอดคล้อ้ง

กัับการศึึกษาของจุุไรรััตน์์ ดาทอง (2562) ที่่�พบว่า 

ความต้้องการการสนัับสนุุนบริการด้้านสุขภาพไม่่

เกี่่�ยวข้้องกัับพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 ของผู้้�สููงอายุุ

	 ผลการวิิจััยพบว่่า การรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรค

สามารถทำำ�นายพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน

ได้้ โดยมีีผลทางบวก ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่่า การรัับรู้้�ความ

รุุนแรงของโรคเป็็นปััจจััยที่่�ส่่งเสริิมให้้บุุคคลเกิิดการ

ประเมิินความรุุนแรงของโรคที่่�มีีต่่อตนเองในด้้านการ

เจ็็บป่วย ความพิิการ การเสีียชีีวิิต ความยากลำำ�บาก 

และการเกิิดโรคแทรกซ้้อน เม่ื่�อบุุคคลเกิิดการรัับรู้้�

ความรุนุแรงของโรคแล้้วจะมีีผลทำำ�ให้้บุุคคลรับัรู้้�ถึงภาวะ

คุุกคาม (perceived threat) ของโรคว่่ามีีมากน้้อย

เพีียงใด โดยบุุคคลมีีแนวโน้้มที่่�จะหลีีกเลี่่�ยง ส่่งผลให้้

บุุคคลปฏิิบััติิตามคำำ�แนะนำำ�และเกิิดพฤติิกรรมการดููแล

ตนเองเพ่ื่�อการป้้องกัันโรค ซึ่่�งสอดคล้้องกัับการวิิจััย

ครั้้�งนี้้�ท่ี่�พบว่า กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีีการรัับรู้้�ความ

รุุนแรงของโรคในระดัับสููง (ร้้อยละ 95.38) แสดงว่่า 

กลุ่่�มตััวอย่่างมีีแนวโน้้มท่ี่�จะยอมรัับและปฏิิบััติิตาม

คำำ�แนะนำำ�เพ่ื่�อการป้อ้งกัันโรค สอดคล้อ้งกัับการศึึกษา

ของฮููดา แวหะยีี (2563) ที่่�พบว่า่ การรับัรู้้�ความรุนุแรง

ของโรคมีีความสััมพัันธ์์ทางบวกกัับพฤติิกรรมการ

ป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของวััยรุ่่�น และ

สอดคล้อ้งกัับการศึึกษาของอนงค์ ์เพชรล้ำำ�� และธนบดีี 

บุุตรประพัันธ์์ (2566) ที่่�พบว่า การรัับรู้้�ความรุุนแรง

ของโรคมีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการป้้องกัันโรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของผู้้�รับบริการทัันตกรรม

	 ผลการวิิจััยพบว่า ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกััน

โรคสามารถทำำ�นายพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�

หมู่�บ้้านได้้ โดยมีีผลทางบวก ทั้้�งนี้้�อธิิบายได้้ว่่า กลุ่่�ม

ตััวอย่่างได้้รัับรู้้�ข้้อมููลเกี่่�ยวกับการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 จากส่ื่�อต่่างๆ และจากเจ้้าหน้้าที่่�

สาธารณสุุข และเห็็นความสำำ�คัญของการป้้องกัันโรค

ติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ทำำ�ให้เ้กิิดทััศนคติทิางบวก

ต่่อสถานการณ์์การแพร่่ระบาดของโรคติิดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 และนำำ�ไปสู่�การปฏิิบััติิการป้้องกัันโรค

อย่่างเหมาะสม สอดคล้้องกัับแนวคิดของ Rogers 

(1977) ท่ี่�กล่่าวว่า ทััศนคติิเป็็นดัชนีีชี้�ว่่าบุุคคลนั้้�นคิด

และรู้้�สึึกอย่่างไรกัับคนรอบข้้าง วััตถุ หรืือสิ่่�งแวดล้้อม 

ตลอดจนสถานการณ์์ต่่างๆ โดยทััศนคติิมีีรากฐานมาจาก

ความเช่ื่�อท่ี่�อาจส่งผลถึึงพฤติิกรรมในอนาคต ทััศนคติิ

จึึงเป็็นความพร้อ้มท่ี่�จะตอบสนองต่อ่สิ่่�งเร้้า และเป็็นมิติิ

ของการประเมิินเพ่ื่�อแสดงว่่าชอบหรืือไม่่ชอบต่อประเด็็น

หนึ่่�งๆ ถืือเป็็นการส่ื่�อสารภายในบุคคลท่ี่�เป็็นผลมาจาก

การรัับสารท่ี่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมต่อ่ไป สอดคล้้องกัับ

การศึึกษาของธวััชชัย ยืืนยาว และเพ็็ญนภา บุุญเสริิม 

(2563) ท่ี่�พบว่า ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการป้้องกัันการติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 มีีความสััมพัันธ์กัับพฤติิกรรมการ

ป้้องกัันการติดิเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัคัร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้าน และสอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของณััฎฐวรรณ คำำ�แสน (2564) ที่่�พบว่่า ทััศนคติิ

มีีความสััมพัันธ์์ทางบวกกัับพฤติิกรรมการป้้องกััน

ตนเองจากการติิดเชื้้�อไวรัสโควิิด-19 ของประชาชน 

นอกจากนี้้�ยัังสอดคล้้องกัับการศึึกษาของสายสุุนีี 

เจริญศิลป์์, วัันเพ็็ญ สุุทธิโกมิินทร์์, และกมลรััตน์์

สัังขรััตน์ (2564) ที่่�พบว่า่ ทััศนคติิเกี่่�ยวกับโรคติิดเชื้้�อ

ไวรัสโคโรนา 2019 สามารถทำำ�นายพฤติิกรรมการ

ป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ของนัักเรีียนชั้้�น

มััธยมศึึกษาตอนปลายได้้
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ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

		หน่  ่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องควรนำำ�ผลการวิิจััยไป

ปรับใช้้ในการเตรีี ยมความพร้้อมของอาสาสมััคร

สาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านในการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ทางเดิินหายใจท่ี่�อาจอุบััติิขึ้้�นใหม่่ เพ่ื่�อรัับมืือกัับการ

ระบาดของโรคท่ี่�จะเกิิดขึ้้�น

	 2. ข้้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป

		  ควรมีีการพััฒนารููปแบบการป้้องกัันโรคติิดเชื้้�อ

ทางเดิินหายใจอุบััติิใหม่่ของอาสาสมััครสาธารณสุุข

ประจำำ�หมู่�บ้้าน โดยเน้้นกระบวนการมีีส่่วนร่่วมของ

ชุุมชน ทั้้�งการสร้้างความตระหนััก และการสนัับสนุุน

ทรัพยากรท่ี่�จำำ�เป็็น เพ่ื่�อช่่วยให้้การปฏิิบััติิการป้้องกัันโรค

ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่�บ้้านมีีประสิิทธิภาพ

ยิ่่�งขึ้้�น
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