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บทคัดย่อ 

	 การวจิยัเชงิพรรณนาแบบภาคตดัขวางครัง้นี ้มวีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเชือ้

ไวรัสโคโรนา 2019 และปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัคร

สาธารณสขุประจ�ำหมูบ้่าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุง่สง จังหวดันครศรีธรรมราช กลุ่มตัวอย่างทีศ่กึษาประกอบด้วย

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน จ�ำนวน 166 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยคือแบบสอบถามประกอบด้วย 

แบบสอบถามด้าน ปัจจัยส่วนบุคคล ความรู้ ทัศนคติ แรงสนับสนุนทางสังคม การรับรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ซึง่มค่ีาความเชือ่ม่ันทัง้ฉบบัเท่ากบั 0.831 

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ การแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสูงสุด ค่าต�่ำสุด 

และการวิเคราะห์ถดถอย เชิงเส้นพหุคูณแบบขั้นตอน	

	 ผลการศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการป้องกันการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

อยู่ในระดับสูง ร้อยละ 94.6 และปัจจัยที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได้แก ่

แรงสนับสนุนทางสังคม (p value < 0.05) และการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (p value 

< 0.05) ผลการศึกษาครั้งนี้สามารถน�ำข้อมูลไปใช้ในการส่งเสริมแรงสนับสนุนทางสังคม การรับรู้ความรุนแรง

ของโรค เพื่อสนับสนุนพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้าน

ค�ำส�ำคัญ : พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019, อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน
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Abstract

	 This descriptive cross-sectional research aimed to study the preventive behavior of 

Coronavirus disease 2019 and factors affecting preventive behavior of Coronavirus disease 2019 

among village health volunteers, in Ka-pang sub-district, Thungsong district, Nakhon Si Thammarat 

province. The study participants included 166 village health volunteers. The research instruments 

were questionnaires regarding demographic data, knowledge, attitude, social support, awareness 

of risk the Coronavirus disease 2019, and preventive behavior of Coronavirus disease 2019. The 

reliability ranged in values was 0.831 alpha. The statistics used for data analysis were frequency, 

percentage, mean, standard deviation, maximum, minimum and stepwise multiple regression 

analysis. 

	 The results revealed that most of respondents (94.6%) had a good level of preventive 

behavior of Coronavirus disease 2019 and factors affecting the preventive behavior of Coronavirus 

disease 2019 were social support (p-value < 0.05), perception of severity related to the coronavirus 

disease 2019 (p-value < 0.05) The results of this study can be used to promote social support 

and perception of disease severity to support the preventive behavior of the Coronavirus disease 

2019 of the village health volunteers.

Keywords: Preventive behavior of Coronavirus disease 2019, Village health volunteers

บทน�ำ

	 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด-19) 

เกดิจากการตดิเช้ือไวรสัโคโรนาสายพนัธุ ์ซาร์ส-โคว-ี2 

(SARS-CoV-2) ซึ่งได้มีการค้นพบการระบาดครั้งแรก

ท่ีเมืองอู่ฮั่น ประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีน ตั้งแต่ 

ช่วงปลายปี พ.ศ. 2562 (World Health Organiza-

tion, 2020) ผู้ที่ติดเช้ือไวรัสโคโรนาสายพันธุ์ใหม่ 

2019 มอีาการคล้ายไข้หวดั อาการทางเดินหายใจ เช่น 

มีไข้ ไอ มีน�้ำมูก ในผู้ป่วยบางรายอาจมีอาการรุนแรง

ท�ำให้เกิดภาวะแทรกซ้อน เช่น ปอดบวม ปอดอักเสบ 

ไตวาย หรืออาจเสียชีวิต การระบาดของโรคโควิด-19 

ได้เพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว มีการระบาดไปในหลาย

ประเทศทั่วโลก มีผู้ป่วยติดเชื้อทั่วโลก 174 ล้านคน 

เสียชีวิตกว่า 3.75 ล้านราย (Worldometer Covid, 

2021) ส�ำหรับประเทศไทย มีการระบาดของโรค 

เป็นอนัดับ 80 ของโลก โดยพบผู้ป่วยยนืยนัโรคโควดิ-19 

ระลอกเมษายน จ�ำนวน 229,480 ราย (รวมตลอดปี 

2563 จ�ำนวน 452,915 ราย) พบผู้รายใหม่ 2,659 

ราย ผูป่้วยทีร่กัษาหายแล้ว 1,779 ราย หายป่วยสะสม 

จ�ำนวน 229,842 ราย ผู้ป่วยยังรักษาอยู่โรงพยาบาล 

23,931 ราย หรือคิดเป็นร้อยละ 10.42 ของผู้ป่วย

ทั้งหมด ผู้ป่วยยืนยันที่เสียชีวิต 14 ราย สะสมตั้งแต่ปี 

2563 จ�ำนวน 30,640 ราย (กรมควบคุมโรค, 2564) 

จังหวัดนครศรีธรรมราชเป็นจังหวัดหนึ่งท่ีพบผู้ป่วย

ยืนยันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 สะสม จากการ

ระบาดของโรคโควิด-19 ระลอกใหม่ จ�ำนวน 78,745 
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ราย (รายงานศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินส�ำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดนครศรีธรรมราช, 2565) 

	 การระบาดของโรคไวรสัโคโรนา 2019 ท�ำให้

สถานที่ต่างๆ มีมาตรการการป้องกันการแพร่ระบาด 

หนึ่งในสถานที่ที่ภาครัฐได้ออกมาตรการอย่างเข้มข้น

คือชุมชน โดยมุ่งเน้นให้ประชาชนอยู่บ้าน (stay at 

home) ปฏิบตังิานทีบ้่าน (work from home: WFH) 

รักษาระยะห่างทางกายภาพ (physical distancing) 

รักษาระยะห่างทางสังคม (social distancing) 

สวมหน้ากากอนามัย และล้างมือบ่อยๆ (ศูนย์ปฏิบัติ

การภาวะฉุกเฉิน กรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข, 2563) และมีนโยบายให้อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) ได้ด�ำเนินการเฝ้า

ระวงั คดักรอง กลุม่เสีย่ง โดยมกีจิกรรมการเคาะประตู

บ้านกลุ่มเสี่ยง มีการเฝ้าระวัง คัดกรองกลุ่มเสี่ยง

ที่ เดินทางมาจากต ่างประเทศ เดินทางมาจาก

กรุงเทพมหานครและปริมณฑล กลุ่มประชาชนใน

พื้นที่เสี่ยง และยังมีการเยี่ยมติดตามกลุ่มเสี่ยงท่ีบ้าน 

รวมถึงการไปปฏิบัติงาน ณ จุดคัดกรองของชุมชน 

(ระบบสารสนเทศงานสุขภาพภาคประชาชน 

กองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน, 2563) อสม. 

เป็นผู้ทีมี่บทบาทส�ำคัญทางด้านสาธารณสขุ เนือ่งจาก

เป็นกลุ่มที่ต้องลงไปปฏิบัติงาน เกี่ยวกับโรคติดต่อใน

ชมุชน ซึง่เป็นสาเหตหุนึง่ทีท่�ำให้เกดิความเสีย่งในการ

เกดิโรคทีมี่แนวโน้มเพิม่มากขึน้ ท�ำให้ส่งผลกระทบต่อ

ตนเอง ท�ำให้เกดิโรคและสญูเสยีค่าใช้จ่ายในการรกัษา

จ�ำนวนมาก (Ministry of Public Health, 2022) 

น�ำไปสู่ผลกระทบต่อเศรษฐกิจของประเทศ ท�ำให้

มีค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพสูงขึ้น ดังนั้น อสม. จ�ำเป็นต้อง

ปรับตัวให้สอดคล้องกับการเปล่ียนแปลงของสภาพ

แวดล้อมการปฏิบัติงาน ท่ีมีการเปลี่ยนแปลงไป

อย่างรวดเรว็ รวมทัง้ ควรทีจ่ะมคีวามรู้ และพฤติกรรม

การป้องกันตัวเองที่ดีเพื่อท่ีจะได้เป็นแกนน�ำส�ำคัญให้

กบัประชาชนในชุมชนเกีย่วกับการป้องกนัโรค โดยการ

ที่จะควบคุมโรคให้เกิดพฤติกรรมการปฏิบัติอย่างต่อ

เนื่อง และยั่งยืนนั้น บุคคลจะต้องมี พฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคทีถ่กูต้อง (วิจิตรา ดวงขยาย, และเทยีนทอง 

ต๊ะแก้ว, 2557)

	 ระบบเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา อ�ำเภอ

ทุ่งสง เปิดเผยว่า สถานการณ์โรคโควิด 19 ปี 2564 

และ 2565 พบผูติ้ดเชือ้ จ�ำนวน 230 ราย และ 24,782 

ราย คิดเป็นอัตราป่วยต่อแสนประชากรเท่ากับ 

342.41 และ 3,668.94 ตามล�ำดับ ผู้ป่วยส่วนใหญ่ 

พบในเขตเทศบาล จ�ำนวนและอัตราป่วยต่อแสน

ประชากรสูงสุด สามล�ำดับแรก ได้แก่ เทศบาลต�ำบล

ปากแพรก (4,703 ราย/1,281.12) เทศบาลต�ำบลชะ

มาย (2,172 ราย/352.14) และเทศบาลต�ำบลกะปาง 

(1,540ราย/137.78) เขตเทศบาลกะปาง พบผูเ้สยีชวิีต 

จ�ำนวน 4 ราย คิดเป็นอัตราตาย 35.78 ต่อพัน

ประชากร อสม. ในต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง จังหวัด

นครศรีธรรมราช ได้ด�ำเนนิการเฝ้าระวงั คดักรองกลุ่ม

เสี่ยง จ�ำนวนทั้งหมด 11 หมู่บ้าน โดยมีกิจกรรมการ

เคาะประตบู้านกลุม่เสีย่ง จ�ำนวน 14,633 หลงัคาเรอืน 

มีการเฝ้าระวัง กลุ่มประชาชนในพื้นที่เสี่ยง และยังมี

การเยีย่มตดิตามกลุม่เสีย่งท่ีบ้าน รวมถงึการไปปฏบิตัิ

งาน ณ จุดคัดกรองของชุมชน การวัดอุณหภูมิ 

การบันทึกข้อมูลกลุ่มเสี่ยงและการรายงานผล รวมถึง

การประสานงานกับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพื้นที่ 

ซึ่งการท�ำกิจกรรมดังกล่าวล้วนมีความเสี่ยงในการ

ปฏบิตังิาน ดงันัน้ผูป้ฏบิตังิานต้องมคีวามรู ้ความเข้าใจ 

มีพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด 19 ระดับหนึ่ง 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เก่ียวข้องกับพฤติกรรม
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การป้องกันโรคโควิด 19 ที่ผ่านมา ปัจจัยที่มีอิทธิพล

ต่อพฤตกิรรมการป้องกนัการตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 

ของประชาชน ได้แก่ ปัจจัยส่วนบุคคล ความรู ้ 

แรงสนับสนุนทางสังคม ทัศนคติ การได้รับข้อมูล

ข่าวสาร การได้รับอิทธิพลระหว่างบุคคล การรับรู้

โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค การรับรู้ความรุนแรงของ

โรค และการรับรู ้ประโยชน์ของการปฏิบัติตนเพื่อ

ป้องกันโรค ซึ่งเป็นปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม

ป้องกนัโรค (อภิวด ีอนิทเจรญิ, คนัธมาทน์ กาญจนภมูิ

และคณะ, 2564) อีกท้ังการศึกษาของ (เชาวลิต 

เลื่อนลอย, 2564) พบว่า ปัจจัยที่สามารถท�ำนาย

พฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19 คือการรับรู้โอกาส

เสีย่งของการเกิดโรค (β = 0.174, p = 0.05) เนือ่งจาก

ประชาชนทุกกลุ่มมีความเสี่ยงการสัมผัสกับบุคลอื่น 

การรบัรูจ้ะน�ำไปสูค่วามรู ้ความคดิ ความเข้าใจ จนก่อ

ให้เกิดพฤติกรรมการป้องกันโรค ดังน้ันการรับรู้จึงมี

อิทธิพลต่อพฤติกรรมของบุคคลนั้น (Becker,1974) 

และพฤตกิรรมในการป้องกนัและควบคมุโรคท่ีถูกต้อง

เหมาะสม จะช่วยให้การคดักรอง เฝ้าระวังและป้องกนั

โรคโควิด 19 ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ในขณะที่ อสม. 

เป็นแกนน�ำส�ำคัญในการคัดกรอง เฝ้าระวัง ป้องกัน

และควบคุมการติดเชื้อไวรัสโคนา 2019 ในชุมชน 

จึงมีความจ�ำเป็นอย่างย่ิงท่ี อสม. จะต้องเป็นผู้ท่ีมี

พฤติกรรมในการป้องกันควบคุมโรคที่ถูกต้องและ

เหมาะสม 

	 ด้วยสถานการณ์และเหตุผลดังกล่าว ผู้วิจัย

จึงสนใจท�ำวจัิยเรือ่งปัจจยัทีส่่งผลต่อพฤตกิรรมป้องกนั

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง 

จังหวัดนครศรีธรรมราช เพื่อที่จะได้น�ำข้อมูลมาเป็น

แนวทางในการส่งเสรมิพฤติกรรมการป้องกนัโรคทีถ่กู

ต้องของอาสาสมคัรสาธารณสุข เพือ่ให้เป็นแบบอย่าง

ให้กับชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป

วัตถุประสงค์ของการศึกษา

	 1.	 เพือ่ศกึษาพฤติกรรมการป้องกนัโรคติด

เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง จังหวัด

นครศรีธรรมราช

	 2.	 เพือ่วเิคราะห์ปัจจยัทีม่ผีลต่อพฤติกรรม

การป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสา

สมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ ้าน ต�ำบลกะปาง 

อ�ำเภอทุ่งสง จังหวัดนครศรีธรรมราช
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ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย

ระเบียบวิธีวิจัย	

	 รูปแบบการวิจัย การวิจัยครั้งนี้ เป็นการ

ศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง (descriptive 

cross-sectional study) 

	 ประชากร คือ อาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง จังหวัด

นครศรีธรรมราช จ�ำนวนทั้งหมด 166 คน

	 กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา คือ อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง 

จงัหวดันครศรีธรรมราช จ�ำนวน 166 คน ก�ำหนดขนาด

ตัวอย่าง (Sample Size) โดยใช้ตารางส�ำเร็จรูปของ 

Krejcie & Morgan,(1970) ใช้ในการประมาณค่า

สัดส่วนของประชากรและก�ำหนดให้สัดส่วนของ

ลักษณะที่สนใจในประชากร เท่ากับ 0.5 ระดับ

ความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับได้ 5% และระดับความ

เชือ่มัน่ 95% ได้กลุม่ตัวอย่าง 113 คน เพือ่ป้องกนัการ

ได้รับข้อมูลตอบกลับไม่ครบถ้วน จึงส่งแบบสอบถาม

จ�ำนวน 166 ชดุในการเก็บรวบรวมข้อมูลและได้ข้อมลู

ตอบกลับแบบสอบถามที่สมบูรณ์มาจ�ำนวน 166 ชุด 

เกณฑ์คัดเข้า (Inclusion Criteria) 

	 1.	 ปฏิบัติงานมาแล้วอย่างน้อย 6 เดือน

	 2. 	อายุ 20 ปีขึ้นไป 

	 3. 	อ่านออกเขียนได้ 

	 4.	 สมัครใจและยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 

เกณฑ์คัดออก (Exclusion Criteria) 

ไม่ได้อาศัยอยู่ในพื้นที่ท�ำการศึกษาในช่วงเก็บข้อมูล

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในงานวจิยัในการศกึษาคร้ังนี้ 

เป็นแบบสอบถามที่ผู ้วิจัยพัฒนาและดัดแปลงจาก

แนวคิดของสุภาภรณ์ วงธิ (2564) โดยศึกษาเพิ่มเติม
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จากต�ำรา เอกสาร บทความวชิาการ โดยศกึษาทบทวน

แนวคิดและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เพื่อพัฒนาเป็นเครื่อง

มือในการเก็บรวบรวมข ้อมูล โดยมี เนื้อหาใน

แบบสอบถาม แบ่งเป็น 6 ส่วน คือ

	 ส่วนที่ 1 ลักษณะส่วนบุคคล ประกอบด้วย 

ข้อมูลเกี่ยวกับเพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ ราย

ได้ ประสบการณ์การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุข 

	 ส่วนที่ 2 ความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 จ�ำนวน 15 ข้อ ลักษณะค�ำตอบแบบ

เลือกตอบ 4 ตัวเลือก (ตอบถูกต้องได้ 1 คะแนน ตอบ

ไม่ถูกต้องได้ 0 คะแนน) การแปลผลความรู้ใช้เกณฑ์

ของ Bloom แบ่งเป็น 3 ระดับ ได้แก่ ความรู้ระดับสูง 

ร้อยละ 80 ขึ้นไป ปานกลาง ร้อยละ 60-79 และต�่ำ 

น้อยกว่าร้อยละ 60

	 ส่วนที่ 3 ทัศนคติเกี่ยวกับโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 ลกัษณะการตอบเป็นมาตรประมาณค่า 

5 ระดับ ตั้งแต่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 5 คะแนน ถึงไม่เห็น

ด้วยอย่างยิ่ง 1 คะแนน

	 ส่วนที่ 4 แรงสนับสนุนทางสังคม ที่มีผลต่อ

พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ลักษณะการตอบเป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดับ เห็น

ด้วยอย่างยิ่ง 5 คะแนน ถึงไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 1 

คะแนน

	 ส่วนที่ 5 การรับรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 ลกัษณะการตอบเป็นมาตรประมาณค่า 

5 ระดับ ตั้งแต่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 5 คะแนน ถึงไม่เห็น

ด้วยอย่างยิ่ง 1 คะแนน

	 ส่วนที่ 6 พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ลักษณะการตอบเป็นมาตร

ประมาณค่า 5 ระดับ ตั้งแต่ปฏิบัติประจ�ำ 5 คะแนน 

ถึงไม่เคยปฏิบัติ 1 คะแนน

	 ทั้งนี้แบบสอบถามส่วนที่ 2, 3, 4, 5 และ 6 

ก�ำหนดเกณฑ์การแบ่งใช้เกณฑ์ของ (Best 1977)

	 ระดับสูง 	 	 ค่าเฉล่ีย 3.68 - 5.00 

	 ระดับปานกลาง 	 ค่าเฉลีย่ 2.34 - 3.67 

	 ระดับต�ำ่	 	 ค่าเฉล่ีย 1.00 - 2.33 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

	 เครื่องมือที่ใช้ผ่านการตรวจสอบความตรง

เนื้อหา (Content Validity) จากผู้ทรงคุณวุฒ ิ

จ�ำนวน 3 ท่าน ที่มีความเชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยา 

ด ้ านการรั กษาพยาบาล  และด ้ านการวิ จั ย 

จากโรงพยาบาลทุง่สง วทิยาลยัการสาธารณสขุจงัหวดั

ตรัง และส�ำนักงานสาธารณสุขอ�ำเภอบางขัน ได้ค่า 

IOC ระหว่าง 0.67-1.00 และน�ำแบบสอบถาม

มาทดลองใช้ (try out) กับ อาสาสมัครสาธารณสุขใน

เขตต�ำบลท่ีวัง อ�ำเภอทุ่งสง จังหวัดนครศรีธรรมราช 

กลุ่มท่ีมลัีกษณะเคล้ายคลึงกบักลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 30 

คน ได้ค่าสัมประสิทธิ์ความเชื่อมั่นของครอนบาค 

(Cronbach’s alpha coefficient) ทั้งฉบับเท่ากับ 

0.831

การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 การวิจัยครั้งนี้ เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่าง

เดือน 26 กันยายน 2565 - 26 ตุลาคม 2565 

	 1.	 ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัยและ

ประโยชน์ที่จะได้รับจากการวิจัยแก่กลุ่มตัวอย่างที่

ศึกษา

	 2.	 แจกแบบสอบถามที่ เป ็นเครื่องมือ

การวิจัยแก่กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา จ�ำนวน 166 ชุด

	 3.	 ตรวจสอบความสมบรูณ์ของแบบสอบถาม 

โดยได้รับคืนจ�ำนวน 166 ชุด คิดเป็นร้อยละ 100
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	 4.	 รวบรวมข้อมูลแบบสอบถามของกลุ่ม

ตวัอย่างทีศ่กึษา เพือ่ท�ำการวเิคราะห์ข้อมลู และจัดท�ำ

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล รวมทั้งอภิปรายและข้อเสนอ

แนะจากการวิจัย

การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ข้อมูลเชิงสถิติ โดยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ 

การแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยง

เบนมาตรฐาน ส�ำหรับอธิบายข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล 

สถิติท่ีใช้วิเคราะห์หาปัจจัยท่ีมีส่งต่อพฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคติดเช้ือไวรสัโคโรนา 2019 ของอาสาสมคัร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง 

จังหวัดนครศรีธรรมราช ได้แก่ การวิเคราะห์ถดถอย

พหุคณูแบบขัน้ตอน (Stepwise Multiple Regression 

Analysis) 

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง

	 การวิจัยในครั้งนี้ ได้รับการพิจารณาและ

รับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ของส�ำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดนครศรีธรรมราช หมายเลขรับรอง 

039/2565 ลงวันที่ 26 กันยายน 2565

ผลการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้เก็บข้อมูลจากอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง 

จังหวัดนครศรีธรรมราช จ�ำนวน 166 คน ผลการวิจัย 

ปรากฏดังนี้

	 กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา จ�ำนวน 166 คน พบ

ว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 84.9) มีอัตราส่วน

เพศหญิง : เพศชาย 5.6 : 1 มีอายุระหว่าง 51-60 ปี 

(ร้อยละ 42.8) อายุต�่ำสุด 24 ปี สูงสุด 75 ปี ส่วนใหญ่

มีสถานภาพสมรสคู่ (ร้อยละ 71.7) การศึกษาระดับ

ประถมศกึษา (ร้อยละ 42.8) ประกอบอาชพีเกษตรกร 

ท�ำไร่ ท�ำนา ท�ำสวน (ร้อยละ 72.3) รายได้ต่อเดือน < 

2 0 , 0 0 0  บ าทต ่ อ เ ดื อ น  ( ร ้ อ ย ล ะ  8 1 . 3 ) 

และมีประสบการณ์การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุข 

10-20 ปี (ร้อยละ 48.8 ) (ตารางที่ 1)
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ตารางที่ 1 ลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา

ลักษณะส่วนบุคคล จำ�นวน (N=166) ร้อยละ

เพศ

ชาย 25 15.1

หญิง 141 84.9

อายุ (ปี)

< 30 5 3.0

31-40 12 7.2

41-50 43 25.9

51-60 71 42.8

> 60 35 21.1

 = 52.67, SD=9.93, Min=24, Max=75

สภานภาพสมรส

โสด 13 7.8

สมรส 119 71.7

หม้าย/หย่า 26 15.7

แยกกันอยู่ 8 4.8

ระดับการศึกษา

ไม่ได้เรียนหนังสือ 1 0.6

ประถมศึกษา 71 42.8

มัธยมศึกษาตอนต้น 32 19.3

มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช.

อนุปริญญา/ปวส.

ปริญญาตรีหรือสูงกว่า

44

7

11

26.5

4.2

6.6
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ตารางที่ 1 (ต่อ) ลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา 

ลักษณะส่วนบุคคล จำ�นวน (N=166) ร้อยละ

อาชีพ

ราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ 1 0.6

ธุรกิจส่วนตัว/ค้าขาย 24 14.5

เกษตรกร 120 72.3

พนักงานโรงงาน/บริษัท/เอกชน 1 0.6

ไม่มีอาชีพ 20 12.0

รายได้ต่อเดือน (บาท)

< 20,000 135 81.3

> 20,000 31 18.7

ประสบการณ์เป็น อสม. (ปี)

< 10 39 23.5

10-20 81 48.8

> 20 46 27.7

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019

	 กลุ ่มตัวอย ่างที่ ศึกษามีพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในภาพรวม อยู่

ในระดับสูง มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.47 (SD = 0.79) เมื่อ

พจิารณาเป็นรายข้อ พบว่า พฤตกิรรมการป้องกนัโรค

โควิด-19 ที่เหมาะสม ได้แก่ การใช้ช้อนกลางส่วนตัว 

เม่ือรบัประทานอาหารร่วมกบัผูอ้ืน่ ปฏบิตัเิป็นประจ�ำ 

ร้อยละ 76.5 รองลงมา การสวมหน้ากากอนามยั หรอื

หน้ากากผ้าในขณะที่อยู่นอกเคหสถาน ร้อยละ 72.3 

และพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19 ที่ยังไม่

เหมาะสม ของอาสาสมัครสาธารณสุข ได ้แก ่ 

การท�ำความสะอาดบ้าน และข้าวของเครื่องใช ้

ท่ีใช้ร่วมกันในบ้าน เช่น ลูกบิด ประตู ราวบันได 

และการล้างมือหรือท�ำความสะอาดมือก่อนสัมผัส 

ใบหน้า ตา ปาก จมูก ร้อยละ 39.2 และ ร้อยละ 42.8 

ตามล�ำดับ (ตารางที่ 2)
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	 ตารางท่ี 2 พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง จังหวัดนครศรีธรรมราช

ประเด็นพฤติกรรม SD

จ�ำนวน (ร้อยละ)

ประจ�ำ บ่อย
นานๆ 
ครั้ง

บางครั้ง
ไม่เคย
ปฏิบัติ

	 1.	 การล้างมอืด้วยสบูห่รอืเจล
แอลกอฮอล์ อย่างน้อย 20 วินาที

4.31 0.78 76(45.8) 75(45.2) 6(3.6) 9(5.4) 0(0.0)

	 2.	 การสวมหน้ากากอนามัย 
หรือหน้ากากผ้าในขณะที่อยู ่นอก
เคหสถาน

4.66 0.64 120(72.3) 40(24.1) 1(0.6) 5(3.0) 0(0.0)

	 3.	 การหลีกเล่ียงการเข้าไปใน
พื้นที่ที่มีคนหนาแน่น แออัด

4.35 0.87 90(54.3) 56(33.7) 8(4.8) 12(7.2) 0(0.0)

	 4.	 การรักษาระยะห่างจาก
ผู้อื่นอย่างน้อย 1-2 เมตร ในขณะที่
อยู่นอกเคหะสถาน

4.23 0.93 80(48.3) 61(36.7) 9(5.4) 16(9.6) 0(0.0)

	 5.	 การล้างมือ หรือ ท�ำความ
สะอาดมือ ก่อนสัมผัสใบหน้า ตา 
ปาก จมูก

4.31 0.74 71(42.8) 83(50.0) 4(2.4) 8(4.8) 0(0.0)

	 6.	 การปิดปากและจมูกทุก
คร้ังเมื่อไอ หรือจามด้วยกระดาษ
ทิชชู หรือข้อพับแขน

4.30 0.97 85(51.2) 63(38.0) 7(4.2) 4(2.4) 7(4.2)

	 7.	 การเลอืกทานอาหารท่ีร้อน 
หรือปรุงสุกใหม่ๆ

4.57 0.63 104(62.7) 57(34.3) 1(0.6) 4(2.4) 0(0.0)

	 8.	 การใช้ช้อนกลางส่วนตัว 
เมื่อรับประทานอาหารร่วมกับผู้อื่น

4.72 0.57 127(76.5) 35(21.1) 2(1.2) 1(0.6) 1(0.6)

	 9.	 การหลกีเล่ียงการใช้สิง่ของ 
เคร่ืองใช้ เช่น แก้วน�้ำ ช้อน จาน 
ร่วมกับผู้อื่น

4.61 0.64 114(68.7) 43(25.9) 6(3.6) 3(1.8) 0(0.0)
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ประเด็นพฤติกรรม SD

จ�ำนวน (ร้อยละ)

ประจ�ำ บ่อย
นานๆ 
ครั้ง

บางครั้ง
ไม่เคย
ปฏิบัติ

	 10.	การสั ง เ กตตน เอง เมื่ อ
มีอาการไข้ ไอ น�้ำมูก เจ็บคอ หรือ
อาการทางเดินหายใจอย ่างใด
อย่างหนึ่งแล้วรีบไปพบแพทย์

4.39 1.00 102(61.5) 45(27.1) 6(3.6) 7(4.2) 6(3.6)

	 11.	การท�ำความสะอาดบ้าน
และข้าวของเครื่องใช้ ท่ีใช้ร่วมกัน
ในบ้าน เช่น ลูกบิด ประตู ราวบันได
บ้าน

4.22 0.81 65(39.2) 85(51.2) 5(3.0) 10(6.0) 1(0.6)

	 12.	การแยกหน้ากากอนามัยใช้
แล้วทิ้งออกจากขยะทั่วไปโดยใช้ถุง
หรือภาชนะที่ปิดมิดชิด

4.40 0.91 102(61.5) 42(25.3) 10(6.0) 11(6.6) 1(0.6)

Mean=4.47, SD=0.79

	 ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกัน

โรคติดเช้ือ ไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอ

ทุ่งสง จังหวัดนครศรีธรรมราช

	 ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกันโรค

ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ

ท่ีระดบั 0.05 ได้แก่ ปัจจยัแรงสนับสนนุทางสงัคมเกีย่ว

กับโรคโควิด 19 (p < 0.01) และการรับรู้ความรุนแรง

ของโรคโควิด 19 (p < 0.01) ซ่ึงทั้ง 2 ตัวแปรนี้ 

สามารถร่วมกนัท�ำนายพฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควดิ 

19 ของ อสม. ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง จังหวัด

นครศรีธรรมราช อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.05 (p < 0.01) (ตารางที่ 3)

	 ตารางที่ 3 ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลกะปาง อ�ำเภอทุ่งสง จังหวัดนครศรีธรรมราช (N=166)

ตัวแปรทำ�นาย b Beta t P

แรงสนับสนุนทางสังคม 0.241 0.252 3.396 < 0.01

การรับรู้ความรุนแรงของการเกิด 

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

0.179 0.248 3.344 < 0.01

Constant (a) = 2.643, R square = 0.153, Adjust R square = 0.143, F = 14.773 < 0.05
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อภิปรายผล

	 พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำ

หมู ่บ ้ าน ต�ำบลกะปาง อ�ำ เภอทุ ่ งสง จังหวัด

นครศรีธรรมราช อยู่ในระดับสูง และพฤติกรรมการ

ป้องกันทีมี่ค่าร้อยละสูงสดุคอืการใช้ช้อนกลางส่วนตวั

เม่ือรบัประทานอาหารร่วมกบัผูอ้ืน่ ปฏบิตัเิป็นประจ�ำ 

ร้อยละ 76.5 และการสวมหน้ากากอนามัย หรือ

หน้ากากผ้าในขณะที่อยู่นอกเคหสถาน ร้อยละ 72.3 

อธบิายได้ว่า อาสาสมคัรสาธารณสขุ คอืผูท้ีป่ฏบิตังิาน

ที่เกี่ยวข้องกับโรคโควิด-19 โดยตรง ได้รับความรู ้

ข้อมูลข่าวสารจากบุคลากรด้านสาธารณสุขอย่างต่อ

เน่ือง มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 ทีถ่กูต้องได้ ซึง่สอดคล้องกบัผลการวจิยั

อื่นๆ ได้แก่ การศึกษาพฤติกรรมการป้องกันโรค

โควิด-19 ระดับสูงสุด คือ การสวมหน้ากากอนามัย

ทุกครัง้ทีอ่อกจากบ้าน ร้อยละ 96 (waehayi H.,2020) 

สอดคล้องกับงานวิจัยของกิตติพร เนาว์สุวรรณ และ

คณะ (2563) ซึ่งพบว่า พฤติกรรมการป้องกันการติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่วนใหญ่อยู่ในระดับมาก 

งานวิจัยของวรรณศิริ ศรีสุข ,ขนิษฐา เมฆกมล และ

คณะ (2564) พบว่า นักเรียนมีพฤติกรรมการป้องกัน

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 อยู่ในระดับดี และงาน

วจิยัของนารมีะห์ แวปเูตะ,คนัธมาทน์ กาญจนภมู ิและ

คณะ (2564) พบว่า นักศึกษามีพฤติกรรมการป้องกัน

โรคไวรัสโคโรนา 2019 อยู่ในระดับสูง 

	 เมื่อพิจารณารายข้อพบว่า และพฤติกรรม

การป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ียังไม่

เหมาะสม ของอาสาสมัครสาธารณสุข ได้แก่ การ

ท�ำความสะอาดบ้านและข้าวของเครือ่งใช้ทีใ่ช้ร่วมกนั

ในบ้าน เช่น ลูกบดิ ประต ูราวบนัได ร้อยละ 39.2 และ

ท่านล้างมือ หรือ ท�ำความสะอาดมือ ก่อนสัมผัส

ใบหน้า ตา ปาก จมูก และร้อยละ 42.8 ซึ่งในข้อเหล่า

นี้ หากอาสมัครสาธารณสุขยังไม่ทราบ อาจมีผลต่อ

พฤติกรรมการป้องกันการโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 ดังนั้น ในการรณรงค์ให้ความรู้แก่อาสาสมัคร

สาธารณสุขจึงควรเน้นย�้ำในประเด็นเหล่านี้ด้วย

	 แรงสนบัสนนุทางสงัคมส่งผลต่อพฤติกรรม

การป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสา

สมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน อภิปรายได้ว่าอาสา

สมัครสาธารณสุขได้รับการสนับสนุนจากกระทรวง

สาธารณสุขและเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข ท้ังในด้านการ

อบรม ให้ความรู้ การสนับสนุนอุปกรณ์ การจัดการสิ่ง

แวดล้อม และการก�ำหนดนโยบายทีช่ดัเจน สอดคล้อง

กับงานวิจัยของภัทรนุช วิทูรสกุล, ชญาภา ชัยสุวรรณ 

และคณะ (2564) ซึ่งพบว่า แรงสนับสนุนจากองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่นสามารถร่วมอธิบายพฤติกรรม

การป้องกนัโรค โควดิ-19 ของครแูละผูด้แูลเดก็ในศนูย์

พัฒนาเด็กเล็ก อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < 0.01) 

สอดคล้องกับงานวิจัยของอินทิตา อ่อนลา, อัจฉริยา

พร ชมุสงฆ์ และคณะ (2564) พบว่าการสนบัสนนุทาง

สังคม ส่งผลต่อพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด 19 

ในนกัเรยีนระดบัชัน้มธัยมศกึษา และสอดคล้องกับงาน

วิจัยของสุภาภรณ์ วงธิ (2564) ที่พบว่าอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้านมีแรงสนับสนุนทางสังคม

อยู่ในระดับสูง

	 การรับรู้ความรุนแรงของการเกดิโรคติดเชือ้

ไวรสัโคโรนา 2019 ส่งผลต่อพฤตกิรรมการป้องกนัโรค

ติดเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 ของ อาสาสมคัรสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้าน อภิปรายได้ว่า การรับรู้ความรุนแรง

ของโรค (Perceived severity) คือ ความรู้สึกหรือ

ความเข้าใจทีบุ่คคลประเมนิได้ว่า ความรนุแรงของโรค
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ที่มีผลต่อร่างกายสามารถก่อให้เกิดโรคแทรกซ้อน 

ความพิการ การเสียชีวิต เกิดความยากล�ำบาก และ

การใช้เวลาในการรักษา การรับรู ้เหล่านี้เป็นการ

กระตุ้นให้อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

ปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันโรค สอดคล้องกับงาน

วิจัยของอภิวดี อินทเจริญ, คันธมาทน์ กาญจนภูมิ 

และคณะ (2564) ซึ่งพบว่า การรับรู้ความรุนแรง

ของโรค เป ็นป ัจจัยที่มีอิทธิพลต ่อพฤติกรรม

การป้องกนัโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ของประชาชน

ในเขตเทศบาลเมืองคอหงส์ จังหวัดสงขลา และ

สอดคล้องกบังานวิจยัของอนิทติา อ่อนลา, อจัฉรยิาพร 

ชุมสงฆ์ และคณะ (2564) พบว่าการรับรู้ความรุนแรง

ของโรคมีความส�ำคัญและส่งผลต่อพฤติกรร ในการ

ป้องกันโรคโควิด 19 ในนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษา

การน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 การสนับสนุนทางสังคม และการรับรู ้

ความรุนแรงของโรค สถานบริการสาธารณสุขควรให้

ความส� ำคัญและมีกลวิ ธีที่ เหมาะสมและเกิ ด

ประสิทธิภาพ ไม่ว่าจะเป็น การสนับสนุนด้านอารมณ์

ในการช่วยเหลือดูแลเอาใจใส่ ให้ก�ำลังใจ ชมเชยและ

ความสัมพันธ ์ในการท�ำงานระหว ่างเจ ้าหน ้าที่

สาธารณสุขกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

ด้านวสัดอุปุกรณ์ สิง่ของทีม่ปีระสทิธภิาพและเพยีงพอ

พร้อมที่จะใช้ได้ตลอดเวลาเมื่อต้องการ และให้ค�ำ

ปรึกษาแนะน�ำแนวทางให้เกิดทักษะที่เหมาะสม และ

ควรส่งเสริมให้มีการพัฒนาศักยภาพอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้านอย่างต่อเนื่อง เพื่อเกิดการ

ตระหนกัและน�ำไปสู่การปฏิบติัเพือ่ป้องกนัตนเองจาก

การติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

	 1. ควรศกึษาปัจจยัทีม่ผีลต่อพฤตกิรรมการ

ป้องกนัโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 โดยการวจิยัเชงิ

คุณภาพเพิ่มเติม

	 2. ควรน�ำปัจจัยท่ีพบในการศึกษาคร้ังนี้ 

ได้แก่ การสนับสนุนทางสังคม และการรับรู้ความ

รนุแรง ของโรค มาพฒันาโปรแกรมส่งเสรมิพฤตกิรรม

การป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019
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