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Coronavirus disease presents present significant public health challenges, especially 

affecting older adults across physical, mental, social, and economic dimensions. Encouraging preventive 
behaviors in this demographic is crucial. 

This quasi-experimental study aimed to evaluate the effectiveness of a health belief 
promoting program on preventive behaviors coronavirus disease 2019. Fifty eligible participants were 
selected for both the experimental and comparison groups using random sampling. The experimental 
group received the health belief promoting program, while the comparison group received standard care. 
Data collection occurred pre- and post-intervention, utilizing questionnaires on personal information, 
prevention behaviors coronavirus disease 2019, and the health belief promoting program. The analysis 
involved descriptive statistics and t-test statistics.  

Results revealed a significant increase in prevention behavior coronavirus disease 2019 
scores post-intervention compared to pre-intervention within the experimental group (t24 = -12.05, 
p <.01). Additionally, the experimental group exhibited significantly higher post-intervention prevention 
behavior scores compared to the comparison group (t48 = -2.75, p < .01). In conclusion, the health belief 
promoting program effectively enhanced preventive behaviors against coronavirus disease 2019. 
Therefore, It is recommended for adoption by community health promotion practitioners and caregivers 
to instill health beliefs and promote preventive behaviors among older persons.  
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บทที ่1 
บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด19) เร่ิมมีการแพร่ระบาดตั้งแต่ปี พ.ศ. 2562  

และมีแนวโนม้เพิ่มสูงขึ้นอยา่งต่อเน่ืองในทุกประเทศทัว่โลก จากการรายงานขอ้มูล ณ วนัท่ี 31 
สิงหาคม พ.ศ. 2565 พบวา่ ทัว่โลกมีผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สะสมจ านวน 607,175,775 
ราย อาการรุนแรง 43,158 ราย เสียชีวิตจ านวน 6,491,960 ราย (ศูนยบ์ริหารสถานการณ์โรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019, 2565) ในประเทศไทย พบวา่ มีผูป่้วยยนืยนัสะสมตั้งแต่ปี พ.ศ. 2563 จ านวน 
4,650,919 ราย ผูป่้วยอาการหนกั 765 ราย ใส่เคร่ืองช่วยหายใจ 384 ราย และมีผูเ้สียชีวิตสะสม 
ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2563 32,303 ราย (กระทรวงสาธารณสุข, 2565) อตัราการเสียชีวิต พบวา่ กลุ่มอาย ุ 
60 ปีขึ้นไป เสียชีวิตร้อยละ 82 อายนุอ้ยกวา่ 60 ปี มีโรคเร้ือรังเสียชีวิต ร้อยละ 11 ไม่มีประวติั 
โรคเร้ือรังเสียชีวิต ร้อยละ 7 และโดยเฉพาะกลุ่ม 608 พบอตัราการเสียชีวิต จ านวน 26 ราย  
(ศูนยบ์ริหารสถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019, 2565) ส าหรับจงัหวดัปทุมธานี มีผูเ้สียชีวิต
สะสม 225 ราย ผูป่้วยกลุ่ม 608 ท่ีเสียชีวิต พบวา่ ผูสู้งอาย ุ60 ปีขึ้นไป ร้อยละ 80 อายตุ ่ากวา่ 60 ปี 
ร้อยละ 20 (ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัปทุมธานี, 2565) จากสถิติท่ีกล่าวมาขา้งตน้แสดงใหเ้ห็นวา่
อตัราการเสียชีวิตจะพบกลุ่มผูสู้งอายเุป็นส่วนใหญ่เน่ืองจากผูสู้งอายมีุภูมิตา้นทานลดลง เม่ือติดเช้ือ 
จะมีอตัราการเสียชีวิตสูงกวา่กลุ่มอ่ืน (WHO, 2020) 
                 ผูสู้งอายท่ีุติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งผลกระทบต่อปัญหาสุขภาพดา้นร่างกาย พบวา่ 
ร้อยละ 20 ผูสู้งอายมีุสุขภาพแยล่งในช่วงการระบาด เน่ืองมาจากไม่ไดไ้ปพบแพทยต์ามนดั  
(กรมสุขภาพจิต, 2564) การจ ากดับริเวณใหผู้สู้งอายอุยูใ่นบา้นเป็นเวลานานติดต่อกนัหลายเดือน 
ส่งผลใหส้ภาพร่างกายและสมองของผูสู้งอายถุดถอยลงจนเกิดภาวะพึ่งพิงในระยะยาว (กระทรวง
สาธารณสุข, 2563) ผลกระทบทางดา้นจิตใจ พบอาการท่ีรายงานมากท่ีสุด ไดแ้ก่ วิตกกงัวล เหงา 
และไม่มีความสุข (กรมสุขภาพจิต, 2564) ส าหรับพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ของผูสู้งอาย ุพบวา่ ค่าเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ต ่าสุด 
เม่ือเทียบกบักลุ่มวยัอ่ืน (รังสรรค ์โฉมยา และกรรณิกา พนัธ์ศรี, 2563) ทั้งน้ีเน่ืองจากผูสู้งอายนุั้น
ขาดความตระหนกั การรับรู้เก่ียวกบัโรคและความรุนแรงของโรค ท าใหผู้สู้งอายไุม่ค  านึงถึง
ความส าคญัของการมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคท่ีถูกตอ้ง ดงันั้น จึงควรส่งเสริมใหผู้สู้งอายุ 
มีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีเหมาะสม เพื่อลดผลกระทบท่ีเกิดขึ้น 
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                 จากการศึกษาท่ีผา่นมาพบวา่ มีการน าแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพมาใชใ้นการท านาย
และอธิบายพฤติกรรมการป้องกนัโรคได ้และแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ (Health Belief 
Model) ของ Stretcher and Rosenstock (1997) เป็นแบบแผนหน่ึงท่ีมีความเหมาะสมกบัผูท่ี้มีภาวะ
เส่ียงจากการเป็นโรค อยา่งไรก็ตามการศึกษาท่ีผา่นมา มีการน าแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพมา
ประยกุตใ์ชใ้นการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดผ้ล 
ในผูสู้งอาย ุดงัการศึกษาของ ประไพวรรณ ด่านประดิษฐ์ และพูนสุข ช่วยทอง (2566) ท่ีพบวา่ 
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอายโุรคเบาหวาน หลงัเขา้ร่วม
โปรแกรม ฯ ดีกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม (t28 = 4.71, p < .01) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ปาลียา 
ไชยะสิด และคณะ (2566) ท่ีพบวา่ ภายหลงัไดรั้บโปรแกรมการส่งเสริมความเช่ือดา้นสุขภาพ  
กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้และการมารับวคัซีนสูงกวา่ก่อนการทดลอง (p = .002) และ 
สูงกวา่กลุ่มเปรียบเทียบ (p < .05) นอกจากน้ียงัพบการประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ 
ไปใชใ้นการส่งเสริมใหบุ้คคลมีพฤติกรรมท่ีเหมาะสมในกลุ่มโรคอ่ืน ๆ ดงัการศึกษาของ สุภาวดี  
พรมแจ่ม และจิราพร เกศพิชญวฒันา (2561) ท่ีพบวา่ พฤติกรรมการป้องกนัภาวะแทรกซอ้นของ
ผูสู้งอายท่ีุมีโรคความดนัโลหิตสูง ภายหลงัไดรั้บโปรแกรมความเช่ือดา้นสุขภาพ ดีกวา่ก่อนไดรั้บ
โปรแกรมความเช่ือดา้นสุขภาพ (t24 = 19.22, p < .05) การศึกษาของ ปณวตัร สันประโคน และคณะ 
(2561) พบวา่ ภายหลงัการทดลองกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมการสร้างความเช่ือดา้นสุขภาพ มีคะแนน
เฉล่ียของความเช่ือดา้นสุขภาพต่อโรคหลอดเลือดหวัใจท่ีสูงกวา่กลุ่มควบคุม (t34 = 9.93, p < .05) 
เช่นเดียวกบัการศึกษาของทิตาวดี สิงห์โค และคณะ (2563) ท่ีพบวา่ กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนน
พฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองมากกวา่กลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ  
(t64 = 2.97 , p < .05)  
                 เม่ือสรุปจากผลการวิจยัท่ีน าเสนอพบวา่ การส่งเสริมใหผู้สู้งอายมีุพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ควรมีกิจกรรมประกอบดว้ย 1) การประเมินความรู้และประสบ 
การณ์เดิม 2) การสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรค 3) การส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรค  
4) ส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรค 5) ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนั
โรค 6) การรับรู้ต่ออุปสรรค 7) ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั 8) ปัจจยัอ่ืน 9) ความสามารถตนเอง  
โดยใชร้ะยะเวลา 6 สัปดาห์ กลวิธีในโปรแกรมต่าง ๆ เหล่าน้ีจะสามารถส่งผลใหผู้สู้งอายใุนชุมชน
มีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดอ้ยา่งเหมาะสมและต่อเน่ือง 

อยา่งไรก็ตาม งานวิจยัท่ีผา่นมายงัไม่พบการพฒันาโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือ
ดา้นสุขภาพ เพื่อการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส าหรับผูสู้งอายใุนชุมชน ผูว้ิจยัจึงมี
ความสนใจท่ีจะประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพของ Stretcher and Rosenstock (1997)  
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ไปใชใ้นการส่งเสริมใหผู้สู้งอายใุนชุมชนมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
โดยจะท าการศึกษาในชุมชนเขตอ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี เน่ืองจากจงัหวดัปทุมธานี 
เป็นจงัหวดัท่ีพบผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพิ่มขึ้นอยา่งต่อเน่ือง ถูกจดัเป็นพื้นท่ีควบคุม
สูงสุดและเขม้งวด และมีจ านวนประชากรผูสู้งอายมุากถึง 197,631 ราย (กรมกิจการผูสู้งอายุ, 2565) 
อีกทั้งจงัหวดัปทุมธานี เป็นชุมชนท่ีมีวิถีชีวิตวฒันธรรมท่ีหลากหลายทั้งแบบเมืองและแบบชนบท 
และเป็นแหล่งโรงงานอุตสาหกรรม ซ่ึงผูสู้งอายมีุความเส่ียงจากการท่ีบุตรหลานตอ้งไปท างานท่ี
ตอ้งพบเจอผูค้นจ านวนมากและอาจน าเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มาสู่ผูสู้งอาย ุซ่ึงเป็นสาเหตุหน่ึง 
ท าใหผู้สู้งอายเุกิดความเส่ียงในการเกิดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีแนวโนม้เพิ่มมากขึ้น  

ผูวิ้จยัเช่ือวา่โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพน้ีจะช่วยใหผู้สู้งอายใุน
ชุมชนปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดอ้ยา่งเหมาะสมและต่อเน่ือง 
ผลการศึกษาในคร้ังน้ีจะเป็นแนวทางใหบุ้คลากรท่ีปฏิบติัการดา้นการดูแลผูสู้งอายใุนชุมชน  
สามารถน าไปใชใ้นการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอายุ
ในชุมชนต่อไป 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
1. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

ของกลุ่มเปรียบเทียบในระยะก่อนการทดลองและหลงัการทดลอง 
2. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

ของกลุ่มทดลองในระยะก่อนการทดลองและหลงัการทดลอง 
3. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

ในระยะก่อนการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
4. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

ในระยะหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
 

สมมติฐานของการวิจัย 
1. ผูสู้งอายกุลุ่มเปรียบเทียบมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 ในระยะก่อนการทดลองไม่แตกต่างกบัระยะหลงัการทดลอง 
2. ผูสู้งอายกุลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  

2019 ในระยะหลงัการทดลองมากกวา่ในระยะก่อนการทดลอง  
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3. ผูสู้งอายกุลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ในระยะก่อนการทดลองไม่แตกต่างกบักลุ่มเปรียบเทียบ  

4. ผูสู้งอายกุลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 ในระยะหลงัการทดลอง มากกวา่กลุ่มเปรียบเทียบ 
 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
                 การวิจยัคร้ังน้ีผูวิ้จยัประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ (Health Belief Model,  
[HBM]) ของ Stretcher and Rosenstock (1997) มาใชใ้นการพฒันาโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ 
ความเช่ือดา้นสุขภาพ เพื่อส่งเสริมใหผู้สู้งอายใุนชุมชนมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ เป็นแบบแผนท่ีระบุเอกลกัษณ์หรือลกัษณะเฉพาะ 
ท่ีมีการเช่ือมโยงการสนบัสนุนการวดัในระดบับุคคล เพื่อใชใ้นการวางแผนโครงการหรือกระทัง่ 
การจดักิจกรรม โดยแต่ละบุคคลนั้นมีความเช่ือซ่ึงจะใชใ้นการตดัสินใจมีผลต่อการกระท าหรือ
ปรากฎการณ์ใด ๆ วา่เป็นจริง ถูกตอ้งและเหมาะสม (Stretcher & Rosenstock, 1997) การท่ีบุคคล 
จะแสดงพฤติกรรมอยา่งใดอยา่งหน่ึงท่ีหลีกเล่ียงจากการเป็นโรคจะตอ้งมีการรับรู้โอกาสเส่ียงของ
การเป็นโรค (Perceived susceptibility) การรับรู้ความรุนแรงของโรค (Perceived severity) การรับรู้
ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค (Perceived benefits) การรับรู้ต่ออุปสรรค (Perceived 
barriers) ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั (Cues to action) ปัจจยัอ่ืน (Other Variables) และความสามารถ
ตนเอง (Self - efficacy)  

ในการพฒันาโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ มุ่งเนน้ใหผู้สู้งอายเุกิดการ
รับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค การรับรู้ความรุนแรงของโรค การรับรู้ประโยชน์ของการรักษา
และป้องกนัโรค การรับรู้ต่ออุปสรรค ส่ิงชกัน าให้เกิดการปฏิบติั ปัจจยัอ่ืน และความสามารถตนเอง 
ด าเนินกิจกรรมกบัผูสู้งอายใุนชุมชนเป็นรายกลุ่ม ดงัน้ี 

1. กิจกรรมท่ี 1 การสร้างสัมพนัธภาพ วตัถุประสงค ์เพื่อสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่ง 
ผูว้ิจยัและผูสู้งอาย ุ 

2. กิจกรรมท่ี 2 ประเมินความรู้ท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 วตัถุประสงค ์ 
เพื่อประเมินความรู้ท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

3. กิจกรรมท่ี 3 สร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 วตัถุประสงค ์ 
เพื่อสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

4. กิจกรรมท่ี 4 ส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                       
วตัถุประสงค ์เพื่อใหผู้สู้งอายเุกิดการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
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5. กิจกรรมท่ี 5 ส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019          
วตัถุประสงค ์เพื่อใหผู้สู้งอายเุกิดการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019     

6. กิจกรรมท่ี 6 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพผูสู้งอายเุพื่อ 
สร้างเสริมภูมิคุม้กนัใหมี้สุขภาพแขง็แรงโดยยดึหลกั 5 อ. ไดแ้ก่ อาหาร ออกก าลงักาย อารมณ์  
เอนตวัลงนอน ออกจากบา้นเท่าท่ีจ าเป็น วตัถุประสงค ์เพื่อส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้าง
เสริมสุขภาพโดยยดึหลกั 5 อ. 

7. กิจกรรมท่ี 7 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สร้างเสริมความรู้เร่ืองพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ตามหลกั DMHT วตัถุประสงค ์เพื่อส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

8. กิจกรรมท่ี 8 ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ 
ไวรัสโคโรนา 2019 วตัถุประสงค ์เพื่อลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

9. กิจกรรมท่ี 9 ส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 วตัถุประสงค ์เพื่อส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

10.  กิจกรรมท่ี 10 ส่งเสริมส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 วตัถุประสงค ์เพื่อกระตุน้เตือนใหผู้สู้งอายสุามารถปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ได ้               
                 ผูวิ้จยัเช่ือวา่โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ น้ีจะสามารถส่งเสริม 
ใหผู้สู้งอายใุนชุมชนมีการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพและสามารถปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดอ้ยา่งเหมาะสมและต่อเน่ือง 
                 สามารถสรุปเป็นความสัมพนัธ์ระหวา่งตวัแปรตน้ และตวัแปรตามในกรอบแนวคิด 
การวิจยั ดงัภาพท่ี 1 
  



 6 

                             ตัวแปรต้น                                                                                           ตัวแปรตาม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดในการวิจยั 
 

โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือด้านสุขภาพ 
เป็นการด าเนินกิจกรรมการพยาบาลอยา่งมีแบบแผน ท่ีประยกุตแ์บบแผน
ความเช่ือดา้นสุขภาพของ Stretcher and Rosenstock (1997)  
ประกอบดว้ย การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค การรับรู้ความรุนแรง
ของโรค การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค การรับรู้ต่อ
อุปสรรค ส่ิงชกัน าให้เกิดการปฏิบติั ปัจจยัอ่ืน และความสามารถตนเอง 
จ านวน 10 กิจกรรม ดงัน้ี 
กิจกรรมท่ี 1 การสร้างสัมพนัธภาพ  
กิจกรรมท่ี 2 การประเมินความรู้ท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
กิจกรรมท่ี 3 การสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 4 การส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 5 การส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 6 การส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพ
ผูสู้งอายเุพื่อสร้างเสริมภูมิคุม้กนัใหมี้สุขภาพแขง็แรงโดยยึดหลกั 5 อ.  
กิจกรรมท่ี 7 การส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 8 การลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 9 การส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 10 การส่งเสริมส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019  
 

พฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในผูสู้งอาย ุ
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ขอบเขตของการวิจัย 
การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัแบบก่ึงทดลอง (Quasi - experimental research design)  

ศึกษาแบบสองกลุ่มวดัผลก่อนและหลงัการทดลอง (The pretest - posttest design with 
nonequivalent groups) โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือ
ดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุประชากร 
ในการวิจยัคร้ังน้ี คือ ผูท่ี้มีอาย ุ60 ปี บริบูรณ์ขึ้นไป ทั้งเพศชายและหญิงท่ีอาศยัอยูใ่นต าบลบ่อเงิน 
อ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี กลุ่มตวัอยา่ง คือ ผูท่ี้มีอาย ุ60 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป ทั้งเพศชายและ
เพศหญิง จากชมรมผูสู้งอายุต าบลบ่อเงิน อ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี จ านวน 50 ราย  
สุ่มตวัอยา่งเขา้เป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมดว้ยวิธีการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย จากประชากร 
ท่ีมีคุณสมบติัตามเกณฑท่ี์ก าหนด กลุ่มละ 25 ราย เก็บรวบรวมขอ้มูลระหวา่งเดือน สิงหาคม  
พ.ศ. 2566 ถึงเดือน พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 
 

นิยามศัพท์เฉพาะ 
 พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุหมายถึง กิจกรรม 
หรือการกระท าท่ีผูสู้งอายปุฏิบติัในการด าเนินชีวิตประจ าวนัเพื่อการป้องกนัการติดเช้ือโรคไวรัส 
โคโรนา 2019 ประกอบดว้ย การเวน้ระยะห่างทางสังคม การสวมหนา้กากอนามยั การลา้งมือ  
การตรวจหาเช้ือโควิด 19 ในกรณีท่ีมีอาการเขา้ข่าย ประเมินดว้ยแบบสอบถามพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้น 
 โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ หมายถึง การด าเนินกิจกรรม 
การพยาบาลอยา่งมีแบบแผน ท่ีประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ ของ Stretcher and 
Rosenstock (1997) ประกอบดว้ย การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค การรับรู้ความรุนแรง 
ของโรค การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค การรับรู้ต่ออุปสรรค ส่ิงชกัน าใหเ้กิด 
การปฏิบติั ปัจจยัอ่ืน และความสามารถตนเอง ด าเนินกิจกรรมกบัผูสู้งอายใุนชุมชนเป็นรายกลุ่ม 
จ านวน 10 กิจกรรม คือ กิจกรรมท่ี 1 การสร้างสัมพนัธภาพ กิจกรรมท่ี 2 การประเมินความรู้ท่ีมี 
ต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 3 การสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 4 การส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
กิจกรรมท่ี 5 การส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 6  
การส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพผูสู้งอายเุพื่อสร้างเสริมภูมิคุม้กนัใหมี้
สุขภาพแขง็แรงโดยยดึหลกั 5 อ. กิจกรรมท่ี 7 การส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 8 การลดการรับรู้อุปสรรคของ 
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การปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 9 การส่งเสริม
ความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 10 การส่งเสริมส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
ด าเนินกิจกรรมเป็นระยะเวลา 2 วนั หลงัจากนั้นให้ผูสู้งอายปุฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีบา้นเอง เป็นเวลา 6 สัปดาห์  
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บทที ่2 
เอกสารและงานวจิัยที่เกีย่วข้อง 

 
การวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค ์เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้แบบแผน  

ความเช่ือดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุ
ในชุมชน โดยผูว้ิจยัไดท้บทวนวรรณกรรม และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อเป็นกรอบแนวคิดและ 
เป็นแนวทางในการศึกษาตามหวัขอ้ดงัต่อไปน้ี 

1. โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
2. พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุ
3. แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ  
4. โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ 

 

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา เป็นปัญหาดา้นสาธารณสุขท่ีส าคญัท่ีส่งผลกระทบต่อผูสู้งอายุ

ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม เเละเศรษฐกิจ จึงมีความจ าเป็นตอ้งส่งเสริมใหผู้สู้งอายมีุพฤติกรรม 
การป้องกนัท่ีเหมาะสมเเละต่อเน่ือง การวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัไดท้บทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบั 

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดงัน้ี 
                 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หมายถึง โรคติดต่อท่ีเกิดจากเช้ือไวรัสโคโรนา SARS-
CoV-2 ในปี ค.ศ. 2019 สามารถประเมินไดจ้ากการตรวจ Antigen Test Kit (ATK) เพื่อการวินิจฉยั
เบ้ืองตน้ และตรวจหาสารพนัธุกรรมดว้ยวิธี Real-time RT-PCR 
                       อุบตัิการณ์ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 เม่ือเดือนธนัวาคม พ.ศ. 2562 ท่ีเมืองอู่ฮัน่ มณฑลหูเป่ย ์ประเทศจีน เร่ิมพบผูป่้วย 
มีลกัษณะอาการคลา้ยกนั คือ ปอดอกัเสบโดยไม่ทราบสาเหตุ ต่อมาประเทศจีนสามารถระบุไดว้า่
โรคปอดอกัเสบน้ีเกิดจากเช้ือไวรัสโคโรนาสายพนัธุ์ใหม่ 2019 และไดมี้แพร่ระบาดใหญ่อยา่ง
รวดเร็ว การดูแลรักษาเป็นไปอยา่งฉุกเฉิน มีรายงานผูติ้ดเช้ือท่ีเจ็บป่วยอาการหนกัและเสียชีวิตมาก
เกินท่ีจะควบคุม จนประเทศจีนไดป้ระกาศภาวะฉุกเฉินดา้นสาธารณสุขระดบัสูงสุด เพื่อยบัย ั้ง   
การระบาดของเช้ือไวรัส แต่ในขณะท่ีประเทศจีนเร่ิมสามารถควบคุมโรคไดใ้นระดบัหน่ึง กลบัพบ
ผูป่้วยรายแรกนอกประเทศท่ีมีการติดเช้ือไวรัสโคโรนาสายพนัธุ์ใหม่ 2019 ท่ีประเทศไทยเม่ือวนัท่ี 
13 มกราคม พ.ศ. 2563 เป็นคนจีนท่ีรับเช้ือจากประเทศจีนและไดเ้ดินทางมาประเทศไทย หลงัจาก
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นั้นพบวา่มีการแพร่ระบาดและพบผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนาสายพนัธุ์ใหม่ 2019 ในหลายประเทศ
โดยเฉพาะประเทศแถบทวีปยโุรป ส่งผลใหก้ารระบาดของไวรัสโคโรนาสายพนัธุ์ใหม่ 2019  
(novel coronavirus 2019, 2019 - nCoV) ถูกประกาศ “ ภาวะฉุกเฉินดา้นสาธารณสุขระหวา่ง
ประเทศ ” (Public Health Emergency of International Concern หรือ PHEIC) โดยองคก์ารอนามยั
โลก (World Health Organization, [WHO]) เม่ือวนัท่ี 30 มกราคม พ.ศ. 2563 และขอความร่วมมือ
จากนานาประเทศในการรับมือกบัเหตุการณ์ระบาดน้ี ต่อมาวนัท่ี 11 กุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2563 องคก์าร
อนามยัโลกไดป้ระกาศช่ืออย่างเป็นทางการของเช้ือไวรัสโคโรนาสายพนัธุ์ใหม่ 2019 โดยใชช่ื้อวา่ 
COVID-19 ซ่ึงยอ่มาจาก “coronavirus disease starting in 2019” หรือโรคไวรัสโคโรนาท่ีเร่ิมตน้   
ในปี 2019 (WHO, 2020a) 
                 สายพนัธุ์ท่ีมีการระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 มีการรายงานการเกิดโรคระบาดของ 
เช้ือไวรัสสายพนัธุ์ใหม่ หรือ โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีเกิดจากไวรัส SARS-CoV-2   
เม่ือเดือนธนัวาคม พ.ศ. 2562 และเกิดการแพร่ระบาดไปทัว่โลกอยา่งรวดเร็ว ต่อมาพบระบาด 
ในประเทศระลอกแรก เม่ือวนัท่ี 13 มกราคม 2563 ประเทศไทยพบผูติ้ดเช้ือโควิด 19 รายแรก  
เป็นหญิงชาวจีน และวนัท่ี 31 มกราคม 2563 พบผูติ้ดเช้ือโควิด 19 คนไทยรายแรกท่ีไม่มีประวติั
เดินทางไปประเทศจีน เป็นชายไทยอาชีพขบัแทก็ซ่ีเกิดจากการแพร่เช้ือในทอ้งถ่ิน หรือ
ภายในประเทศ การระบาดในประเทศระลอกท่ี 2 พบวา่ กลางเดือนธนัวาคม พ.ศ. 2563 เกิดการแพร่
ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีตลาดกลางกุง้ จงัหวดัสมุทรสาคร รวมถึงคลสัเตอร์ 
(Cluster) ตลาดพรพฒัน์ ตลาดสุชาติ และตลาดยา่นบางแค ต่อมาการระบาดในประเทศระลอกท่ี 3 
เดือนเมษายน พ.ศ. 2564 พบการระบาดในสถานบนัเทิงหลายพื้นท่ี ซ่ึงมีแนวโนม้พบผูติ้ดเช้ือ
เพิ่มขึ้นกระจายหลายจงัหวดั เช่ือมโยงกบัสถานบนัเทิง ผบั บาร์ คาราโอเกะ รวมถึง Cluster         
การระบาดใหม่ในยา่นทองหล่อ - เอกมยั กรุงเทพมหานคร Cluster แคมป์คนงานในกรุงเทพ  
มหานคร และ Cluster เรือนจ านราธิวาส การระบาดระลอกน้ีพบวา่เกิดการระบาดจากหลาย 
สายพนัธุ์อาทิ สายพนัธุ์อลัฟา (Alpha) สายพนัธุ์เดลตา (Delta) สายพนัธุ์เบตา้ (Beta) และปลายเดือน 
พฤศจิกายน พ.ศ. 2564 เกิดการกลายพนัธุ์ของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ใหม่อีกหน่ึงสายพนัธุ์ท่ีมี
ความสามารถในการแพร่กระจายเช้ือไดอ้ยา่งรวดเร็ว โดยองคก์ารอนามยัโลก (WHO) ประกาศช่ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 สายพนัธุ์ใหม่ B.1.1.529 วา่ “โอไมครอน” (Omicron) และประกาศใหเ้ป็นสาย
พนัธุ์ระดบัท่ีน่ากงัวล (Variants of Concern: VOC) วนัท่ี 26 พฤศจิกายน พ.ศ. 2564 ต่อมาการ
ระบาดในประเทศไทยระลอกท่ี 4 พบวา่ การแพร่ระบาดหลกัของระลอกน้ี คือ สายพนัธุ์โอไมครอน 
และยงัคงมีการกลายพนัธุ์เป็นสายพนัธุ์โอไมครอนยอ่ย แต่ผูติ้ดเช้ือส่วนใหญ่มีอาการไม่รุนแรง  
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โดยกระทรวงสาธารณสุข แบ่งการระบาดระลอกของสายพนัธุ์โอมิครอน หรือระยะการเปลี่ยนผา่น
สู่โรคประจ าถ่ิน เม่ือวนัท่ี 1 กรกฎาคม พ.ศ. 2565 (กระทรวงสาธารณสุข, 2565) 
                 ส าหรับประเทศไทยกระทรวงสาธารณสุขออกประกาศใหโ้รคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
เป็นโรคติดต่ออนัตรายล าดบัท่ี 14 ภายใตพ้ระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 เม่ือวนัท่ี 1 มีนาคม 
พ.ศ. 2563 (กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2563ค) ต่อมากระทรวงสาธารณสุขออก
ประกาศยกเลิกโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือโควิด-19 จากโรคติดต่ออนัตรายแลว้ ก าหนดให้
เป็นโรคติดต่อท่ีตอ้งเฝ้าระวงั ตั้งแต่วนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 เป็นตน้ไป เน่ืองมาจากสถานการณ์
การระบาดทัว่โลก มีแนวโนม้จ านวนผูป่้วยท่ีมีอาการรุนแรงและอตัราการเสียชีวิตลดลง การแพร่
ระบาดและความรุนแรงของโรคในต่างประเทศก็มีแนวโนม้ลดลง ประกอบกบัจ านวนวคัซีน
ป้องกนัโรคโควิด19 ในประเทศมีเพียงพอกบัความตอ้งการ ขณะท่ีประชาชนไดรั้บวคัซีนในระดบั
ความครอบคลุมสูง มีภูมิคุม้กนัโรคเพิ่มขึ้น จึงมีการปรับมาตรการทางกฎหมายใหส้อดคลอ้งกบั 
การผอ่นคลายมาตรการต่าง ๆ ในประเทศและสถานการณ์ปัจจุบนั ส าหรับการวิจยัคร้ังน้ีด าเนิน 
การเก็บรวบรวมขอ้มูล ระหว่างเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2566 ถึงเดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2566 เป็นช่วง 
ท่ีสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีแนวโนม้ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ลดลง ภายหลงัการเปล่ียนผา่นเป็นโรคประจ าถ่ิน 
              การเปลีย่นแปลงตามวัยในผู้สูงอายุท่ีเกีย่วข้องกับโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 จากสถานการณ์ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีการแพร่ระบาดวงกวา้ง 
ผูสู้งอายถืุอเป็นประชาชนกลุ่มเส่ียงต่อการเกิดโรค ซ่ึงตามกระบวนการสูงอาย ุ(aging process)  
วยัผูสู้งอายมีุความเส่ือมถอยทางร่างกายทุกระบบและส่วนใหญ่มีโรคประจ าตวัท าให้มีความเส่ียงต่อ
การติดเช้ือโรคง่าย และอาจมีอาการอยา่งรุนแรงมากกวา่กลุ่มวยัอ่ืน (กระทรวงสาธารณสุข, 2563) 
เน่ืองจากเป็นวยัท่ีมีการเปล่ียนแปลงทางร่างกายในหลายดา้น ไม่วา่จะเป็นระบบฮอร์โมน และ
ภูมิคุม้กนัมีผลใหร่้างกายมีการเจ็บป่วยอยูเ่สมอ ซ่ึงระบบภูมิคุม้กนัเป็นระบบท่ีมีการเปล่ียนแปลง
อยา่งมากในผูสู้งอาย ุทั้งในดา้นภูมิคุม้กนัท่ีมีมาแต่ก าเนิดและภูมิคุม้กนัท่ีมีการเปล่ียนแปลงใน
ภายหลงั โดยส่วนใหญ่มกัจะเป็นการเปล่ียนแปลงในดา้นท่ีท าใหป้ระสิทธิภาพในการท างานของ
เซลลใ์นระบบภูมิคุม้กนัเส่ือมถอยลง หรือระบบการควบคุมการตอบสนองของระบบภูมิคุม้กนัมี
การเปล่ียนแปลงไป ท าใหผู้สู้งอายมุกัติดเช้ือจุลชีพไดง้่าย รวมถึงการตอบสนองต่อวคัซีนต่าง ๆ  
ก็ลดลงอีกดว้ย ดงันั้น ผูสู้งอายจึุงเป็นประชากรกลุ่มเส่ียงท่ีมีโอกาสเกิดการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ท่ีมีการระบาดอยูใ่นปัจจุบนัอยา่งต่อเน่ือง การป้องกนัตนเองไม่ใหติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ส าหรับผูสู้งอายเุป็นส่ิงท่ีส าคญัเป็นอยา่งยิง่ (Department of Health, Ministry of Public Health, 
2020) 
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                 ปัจจัยเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผู้สูงอายุ 
                 จากการเปลี่ยนแปลงตามวยัในทางท่ีเส่ือมลง ผูสู้งอายจึุงเป็นกลุ่มเส่ียงท่ีมีความไวต่อ 
การรับสัมผสัเช้ือโรคโดยความเส่ียงเพิ่มขึ้นเม่ืออายมุากขึ้น คือ ผูท่ี้มีอายตุ ่ากวา่ 60 ปีมีอตัรา        
การเสียชีวิตนอ้ยกวา่ร้อยละ 1 ในขณะท่ีผูท่ี้มีอาย ุ70 ปี ขึ้นไปมีอตัราการเสียชีวิตร้อยละ 8.0 - 9.6 
และอาย ุ80 ปี ขึ้นไปมีอตัราการเสียชีวิตสูงถึงร้อยละ 14.8 - 19.0 (WHO, 2020c) และโอกาสเส่ียง
เสียชีวิตของผูท่ี้มีโรคประจ าตวั คือ กลุ่มผูป่้วยโรคหัวใจและหลอดเลือดสมองร้อยละ 40            
โรคความดนัโลหิตสูงร้อยละ 30 โรคเบาหวานร้อยละ 19 โรคหลอดเลือดหัวใจ ร้อยละ 15          
โรคปอดอุดกั้นเร้ือรังร้อยละ 3 โรคมะเร็งและโรคไตร้อยละ 1 (Zhou et al., 2020) 
                 พยาธิสรีรวิทยาของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 น้ีมีอตัราการระบาดและติดเช้ือไดง้่าย สามารถเขา้ไปใน
เซลลม์นุษยแ์ละก่อโรคได ้โดยสามารถแพร่กระจายจากคนหน่ึงไปสู่อีกคนหน่ึง ผา่นทางฝอย
ละออง จากจมูกหรือปากของผูป่้วยเม่ือผูป่้วยไอจามหรือหายใจ ฝอยละอองเหล่าน้ีจะตกลงสู่วตัถุ
หรือพื้นผิวรอบ ๆ จากนั้น เรารับเช้ือโดยการสัมผสัท่ีพื้นผิวหรือวตัถุเหล่านั้น แลว้มาจบัตา จมูก
หรือปาก เกิดการแพร่ระบาดไปสู่ผูอ่ื้นเม่ือไดรั้บเช้ือไวรัสเขา้ไป เช้ือไวรัสจะแบ่งตวั และ
เจริญเติบโตในเซลลม์นุษย ์เช่น เซลลข์องเยือ่บุหลอดลม จึงจะก่อโรคไดเ้ช้ือใชผิ้วเซลลข์องไวรัส
จบักบั angiotensin converting enzyme II ท่ีผิวเซลลม์นุษย ์(WHO, 2020) เพื่อเขา้ไปเจริญเติบโต 
และเพิ่มจ านวนเช้ือในเซลลม์นุษย ์แลว้เซลลม์นุษยท่ี์ติดเช้ือจะปล่อยเช้ือไวรัสออกมานอกเซลลเ์พื่อ
ไปก่อโรคในเซลลข์า้งเคียงต่อไป การท่ีเช้ือเพิ่มจ านวนมากขึ้นและเขา้ไปในเซลลข์า้งเคียงอีกหลาย
รอบ จะท าลายเซลลม์นุษยใ์นหลอดลมและปอด ท าใหป้อดอกัเสบและการหายใจลม้เหลวในท่ีสุด 
หากระบบภูมิคุม้กนัของมนุษยไ์ม่สามารถท าลาย หรือควบคุมเช้ือใหท้นักาล พยาธิสภาพในเน้ือ
ปอดของผูเ้สียชีวิตจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จึงมีผงัพืดมาก ในเวลา 2 - 3 สัปดาห์ 
หลงัการเจ็บป่วย จะท าให้เกิดภาวะขาดออกซิเจน (hypoxemia) ท่ีรุนแรงท าใหก้ารหายใจลม้เหลว
และผูป่้วยถึงแก่กรรมในท่ีสุด (WHO, 2020) 
                 ลกัษณะการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถแพร่กระจายจากคนสู่คนไดผ้า่นทางการไอ จาม 
หรือสัมผสัสารคดัหลัง่จ าพวก น ้า มูก เสมหะ น ้าลาย หรือสัมผสัส่ิงท่ีผูติ้ดเช้ือสัมผสัแลว้ เช้ือผา่น
ทางเยือ่บุตาจากการขยี้ตา และเช้ือสามารถขบัออกทางอุจจาระได ้การแพร่กระจายของเช้ือ 
จะเกิดขึ้นไดจ้ากการอยูใ่กลชิ้ดผูติ้ดเช้ือท่ีไอ จามในระยะไม่เกิน 1 เมตร โดยส่วนใหญ่ผูป่้วยจะไม่มี
อาการหรือมีอาการนอ้ยมาก มกัมีอาการคลา้ยไขห้วดั ผูป่้วยท่ีติดเช้ือจะมีอาการอยา่งใดอยา่งหน่ึง 
หรือหลายอยา่งดงัน้ี มีอุณหภูมิกาย 37.3 องศาเซลเซียสขึ้นไป ไอ มีน ้ามูก เจ็บคอ หายใจล าบาก 
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ปวดศีรษะ ปวดตามร่างกายทอ้งเสีย ตาแดง มีผ่ืนขึ้นบริเวณผิวหนงั การรับรสหรือการรับกล่ิน
ผิดปกติในกรณีผูป่้วยท่ีมีอาการรุนแรงจะมีภาวะปอดติดเช้ือและเสียชีวิตในท่ีสุด (กระทรวง
สาธารณสุข, 2565) 
                 อาการและอาการแสดงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 ประกาศกระทรวงสาธารณสุข (2563) ไดใ้หค้  านิยามอาการส าคญัของโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 วา่มีอาการไข ้ไอ เจ็บคอ หอบเหน่ือย หรือมีอาการของโรคปอดอกัเสบ ในรายท่ีมี
อาการรุนแรงจะมีอาการระบบทางเดินหายใจลม้เหลว และอาจถึงขั้นเสียชีวิต 
                 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่นกลุ่มโรคติดเช้ือทางเดินหายใจชนิดเฉียบพลนั 
โดยมีท่ีไม่แสดงอาการ และมีทั้งอาการไม่รุนแรง อาการท่ีพบบ่อยของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 คือ มีไข ้ไอแหง้ ๆ และเหน่ือยง่ายอาการอ่ืน ๆ ท่ีพบไดน้อ้ยกวา่และอาจส่งผลกระทบต่อ
ผูป่้วยบางราย ไดแ้ก่ อาการปวดเม่ือย คดัจมูก ปวดศีรษะ เยือ่บุตาอกัเสบ เจ็บคอ ทอ้งเสีย สูญเสีย
รสชาติ หรือกล่ิน หรือมีผ่ืนท่ีผิวหนงั หรือน้ิว หรือน้ิวเทา้เปล่ียนสี อาการเหล่าน้ีมกัไม่รุนแรง และ
เร่ิมทีละนอ้ย บางคนติดเช้ือ แต่มีอาการเพียงเลก็นอ้ยเท่านั้น โดยคนส่วนใหญ่ (ประมาณ 80%) หาย
จากโรคโดยไม่จ าเป็นตอ้งเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล เน่ืองจากไม่มีอาการก็จะไม่สามารถทราบ
ไดว้า่ตนเองป่วย และไม่ไดรั้บการยนืยนัผลตรวจทางห้องปฏิบติัการ แต่ประมาณ 1 ใน 5 คน ท่ีป่วย
ดว้ยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จะป่วยหนกัและหายใจล าบาก ผูสู้งอายแุละผูท่ี้มีปัญหาทาง
สุขภาพ เช่น ความดนัโลหิตสูง ปัญหาเก่ียวกบัหวัใจและปอด โรคเบาหวาน มะเร็งหรือโรคท่ีมี
ความเส่ียงสูงท่ีจะเป็นโรคร้ายแรง อยา่งไรก็ตามทุกคนสามารถป่วยหนกัได ้(WHO, 2020; Nishiura 
et al., 2020) และอาจรุนแรงถึงขั้นเสียชีวิต 
                  การวินิจฉัยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
                 การวินิจฉยัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (กรมการแพทย ์กระทรวงสาธารณสุข, 2565) 
มีดงัน้ี 

1. การตรวจหารหสัพนัธุกรรมของเช้ือ SARS-CoV-2 โดยใชว้ิธี nucleic acid-based 
polymerase chain reaction  
                 องคก์ารอนามยัโลก ประกาศ ณ วนัท่ี 19 มีนาคม พ.ศ.2563 ใหเ้ป็นการตรวจหาสาร 
พนัธุกรรมดว้ยวิธี RT – PCR ท่ีเป็นมาตรฐาน ใชเ้วลาทดสอบประมาณ 2 - 3 ชัว่โมง ส่ิงส่งตรวจท่ี 
สามารถตรวจพบได ้คือ ส่ิงคดัหลัง่ในทางเดินหายใจ (World Health Organization, 2020b) โดยใช ้
วิธีเก็บจากระบบทางเดินหายใจส่วนบน (Upper respiratory tract) ไดแ้ก่ Nasopharyngeal swab 
หรือ Oropharyngeal swab หรือเก็บจากระบบทางเดินหายใจส่วนล่าง (Lower respiratory tract) เช่น 
sputum หรือ endotracheal aspirate หรือจาก bronchoalveolar lavage ในผูป่้วยท่ีมีอาการรุนแรง  
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2. การตรวจหาภูมิคุม้กนัในซีร่ัม (Serology testing) 
                 เม่ือร่างกายไดรั้บเช้ือจะสร้างภูมิคุม้กนัขึ้นมาต่อสู้กบัเช้ือโรค ภูมิคุม้กนัจะเกิดขึ้น
ประมาณ 5 - 7 วนั สามารถตรวจพบไดใ้นเลือดหลงัจากการติดเช้ือ  

3. การตรวจหาภูมิคุม้กนัในเลือด 

                  การตรวจหาแอนติบอดีจาเพาะ SARS-CoV-2 (IgM และ IgG) ร่วมกบัการตรวจกรด 
นิวคลีอิกเป็นพื้นฐานของการวินิจฉยั พบวา่การตอบสนองของ IgG ท่ีเพิ่มขึ้นมีความสัมพนัธ์อยา่ง 
กบัความรุนแรงของโรคใน 7 วนัแรกของการเจ็บป่วยซ่ึงจะเพิ่มขึ้นอยา่งรวดเร็วถึง 100% ในวนัท่ี 
15 หลงัจากเร่ิมมีอาการแอนติบอดีท่ีสูงขึ้นมีความสัมพนัธ์กบัอาการทางคลินิก (Yang et al., 2020)  

4. การตรวจ Antigen Test Kit  
การตรวจ Antigen Test Kit หรือ ATK คือ การตรวจหาเช้ือแบบเร่งด่วน ดว้ยการ Swab 

เก็บตวัอยา่งสารคดัหลัง่ทางจมูกลึกถึงคอ ผลการตรวจบวกคือติดเช้ือโดยจะปรากฏแถบสีแดง 2 ขีด 
ทั้งแถบทดสอบ (T) และแถบควบคุม (C) ผลการตรวจลบ คือไม่ติดเช้ือโดยจะปรากฏแถบสีแดง  
1 ขีด ท่ีแถบควบคุม (C) 
           การรักษาโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019     
                 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แบ่งการรักษาตามกลุ่มอาการไดเ้ป็น 4 กรณี  
(กรมการแพทย ์กระทรวงสาธารณสุข, 2565) ดงัน้ี  

1. ผูป่้วยท่ีไม่มีอาการหรือสบายดี (Asymptomatic COVID-19) 
1.1  ใหก้ารรักษาแบบผูป่้วยนอก ใหป้ฏิบติัตนตาม DMH อยา่งเคร่งครัด อยา่งนอ้ย 5  

วนั 
1.2  ไม่ใหย้าตา้นไวรัส เน่ืองจากส่วนมากหายไดเ้อง 

2. ผูป่้วยท่ีมีอาการไม่รุนแรง ไม่มีปอดอกัเสบ ไม่มีปัจจยัเส่ียงต่อการเป็นโรครุนแรง/ 
โรคร่วมส าคญั (Symptomatic COVID-19 without pneumonia and no risk factors for severe 
disease) 

2.1  ใหรั้กษาแบบผูป่้วยนอก ใหป้ฏิบติัตนตาม DMH อยา่งเคร่งครัด อยา่งนอ้ย 5 วนั 
2.2  ใหก้ารดูแลรักษาตามอาการ ตามดุลยพินิจของแพทย ์

3. ผูป่้วยท่ีมีอาการไม่รุนแรง แต่มีปัจจยัเส่ียงต่อการเป็นโรครุนแรงหรือมีโรคร่วมส าคญั  
หรือ ผูป่้วยท่ีไม่มีปัจจยัเส่ียง แต่มีปอดอกัเสบ (pneumonia) เลก็นอ้ยถึงปานกลางยงัไม่ตอ้งให้
ออกซิเจน ค าแนะน าการใหย้าตา้นไวรัสในกลุ่มน้ีให้เลือก 1 ชนิด คือ nirmatrelvir/ritonavir  
หรือ remdesivir หรือ tixagevimab/cilgavimab (Long-acting Antibody : LAAB) หรือ molnupiravir 
อยา่งใดอยา่งหน่ึง โดยเร่ิมพิจารณาใหย้านบัจากวนัท่ีเร่ิมมีอาการ  
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4. ผูป่้วยยนืยนัท่ีมีปอดอกัเสบท่ีมี hypoxia (resting O2 saturation ≤94% ปอดอกัเสบ 
รุนแรง ไม่เกิน 10 วนั หลงัจากมีอาการและไดรั้บ oxygen 

4.1  แนะน าให ้remdesivir โดยเร็วท่ีสุดเป็นเวลา 5 - 10 วนั ขึ้นกบัอาการทางคลินิก  
ควรติดตามอาการของผูป่้วยอยา่งใกลชิ้ด 

4.2  ร่วมกบัให ้corticosteroid 
                  ผลกระทบของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ต่อผู้สูงอายุ 

                 การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดส่้งผลกระทบต่อผูสู้งอายุ 
ทั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ สังคมและเศรษฐกิจ ดงัน้ี 

1. ผลกระทบทางดา้นร่างกาย ผูสู้งอายเุป็นช่วงวยัท่ีร่างกายมีระบบภูมิคุม้กนัท่ีเส่ือมถอย 
ลดลง โดยเฉพาะบางรายท่ีมีโรคประจ าตวั เช่น โรคเบาหวาน โรคความดนัโลหิตสูง โรคปอดเร้ือรัง 
โรคไตเร้ือรัง โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคมะเร็ง เป็นตน้ มีโอกาสเส่ียงท่ีจะรับเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ไดง้่าย และอาจมีอาการรุนแรงถึงขั้นเสียชีวิต จากขอ้มูลการรายงานสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ณ วนัท่ี 14 มกราคม พ.ศ. 2567 ถึงวนัท่ี 20 มกราคม พ.ศ. 
2567 พบผูป่้วยนอนรักษาในโรงพยาบาลจ านวน 718 ราย เฉล่ีย 102 รายต่อวนั สูงขึ้นจากสัปดาห์
ก่อนท่ีมีรายงาน 93 รายต่อวนั เพิ่มขึ้นร้อยละ 12.9 เป็นผูป่้วยอาการรุนแรงปอดอกัเสบ 209 ราย  
ใส่ท่อช่วยหายใจ 149 ราย และเสียชีวิต 11 ราย เพิ่มขึ้นจากสัปดาห์ก่อน 4 ราย โดยผูเ้สียชีวิตส่วน
ใหญ่เป็นกลุ่มผูสู้งอาย ุหรือมีโรคเร้ือรัง (608) ท่ีไม่ไดรั้บวคัซีนถึง 6 ราย คิดเป็นร้อยละ 54 เป็นกลุ่ม 
608 ท่ีไดรั้บวคัซีนเพียง 2 เข็ม 5 ราย คิดเป็นร้อยละ 36 สอดคลอ้งกบัขอ้มูลผูป่้วยอาการรุนแรงท่ี
ตอ้งใส่ท่อช่วยหายใจ เป็นผูท่ี้ไม่ไดรั้บวคัซีนถึง 45 ราย คิดเป็นร้อยละ 30 (กรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข, 2567) นอกจากน้ีช่วงท่ีพบการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสเป็นจ านวน
มาก พบวา่ โรงพยาบาลหลายแห่งงดใหบ้ริการผูป่้วยท่ีไม่ฉุกเฉินเร่งด่วน ส่งผลใหผู้สู้งอายซ่ึุงส่วน
ใหญ่เป็นผูป่้วยเร้ือรังไม่สามารถเขา้ถึงการบริการทางการแพทยแ์ละการบริการทางสังคมเป็นสาเหตุ
ใหโ้รคเร้ือรังในผูสู้งอายกุ  าเริบได ้เน่ืองจากความถ่ีในการก ากบัติดตามโรคลดลงและเขา้ไม่ถึงยา
รักษาโรค (Alexander & Qato, 2020) นอกจากน้ี มาตรการปิดสถานดูแลผูสู้งอายสุ่งผลต่อการดูแล
ผูสู้งอายโุดยเฉพาะกลุ่มผูมี้ภาวะพึ่งพิงท่ีตอ้งไดรั้บการดูแลเป็นพิเศษอยา่งใกลชิ้ดท าใหผู้สู้งอายอุาจ
ไม่ไดรั้บการดูแลอยา่งต่อเน่ืองและสร้างภาระการดูแลใหแ้ก่ครอบครัวผูสู้งอายไุดแ้มมี้บางพื้นท่ี 
เช่น จงัหวดันนทบุรีท่ีผ่อนปรนใหเ้ปิดสถานดูแลผูสู้งอายุแบบพกัคา้งคืนโดยใหปิ้ดเฉพาะสถาน
บริการแบบไปเชา้เยน็กลบัก็ตาม (ยศ วชัระคุปต,์ 2563) ในช่วงของการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 โรงพยาบาลหลายแห่งไดจ้ดับริการส่งยาถึงบา้นในผูป่้วยนดัท่ีมีอาการปกติท าให้
ผูสู้งอายท่ีุมีโรคประจ าตวัไม่ไดพ้บแพทย ์ซ่ึงอาจท าใหโ้รคก าเริบได้ อีกทั้งการจ ากดับริเวณให้
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ผูสู้งอายอุยูแ่ต่ในบา้นเป็นเวลานาน ติดต่อกนัหลายเดือน อาจส่งผลใหส้ภาพร่างกายและสมองของ
ผูสู้งอายถุดถอยลงจนเกิดภาวะพึ่งพิงในระยะยาว (กระทรวงสาธารณสุข, 2563)  
                 ส าหรับผูสู้งอายท่ีุเกิดการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผลกระทบดา้นร่างกายในระยะยาว
หลงัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 “Long COVID” เป็นประเด็นท่ีส าคญัอยา่งมาก (WHO, 2021) 
โดยปกติผูติ้ดเช้ือโควิดจะแสดงอาการ 2 – 14 วนั หลงัจากไดรั้บเช้ือ และอาการควรดีขึ้นตามล าดบั
ภายใน 4 สัปดาห์ แต่หากขอ้มูลท่ีมีการติดตามผูท่ี้มีการติดเช้ือและรักษาหายแลว้ กลบัพบวา่ผูป่้วย
ส่วนหน่ึงรู้สึกวา่อาการเจ็บป่วยยงัคงไม่ฟ้ืนหายจนสามารถกลบัไปมีภาวะสุขภาพดงักล่าวเช่นเดิม
ได ้ซ่ึงราว 1 ใน 3 ของผูติ้ดเช้ือท่ีมีอาการไม่รุนแรงและไม่จ าเป็นตอ้งเขา้รับการรักษาท่ีโรงพยาบาล 
เม่ือติดตามอาการหลงัมีผลตรวจวา่พบการติดเช้ือไปราว 2 – 3 สัปดาห์ก็ยงัคงพบวา่มีอาการอยู ่
(CDC, 2021) บางการศึกษาพบวา่เม่ือติดตามอาการหลงัติดเช้ือไปแลว้ 5 สัปดาห์ 1 ใน 5 ยงัคงมี
อาการอยู่เช่นกนั และ 1 ใน 10 ยงัพบอาการอยูแ่มจ้ะผา่นไปถึง 12 สัปดาห์แลว้ก็ตาม (Office for 
National Statistic, 2020) ยิง่ไปกวา่นั้นผูสู้งอายท่ีุมีอายตุั้งแต่ 70 ปีขึ้นไป มีภาวะ Long COVID  
ไดถึ้งร้อยละ 21.9 (Sudre et al., 2021) โดยความรุนแรงของอาการอาจขึ้นกบัขณะท่ีมีการติดเช้ือ
ดว้ย (Arnold et al, 2021) และในขณะท่ีอยูใ่นระดบัเฉียบพลนัผูสู้งอายมีุโอกาสเกิดอาการแทรก
ซอ้นไดม้ากถึงร้อยละ 19 เช่น หายใจล าบากเฉียบพลนั บาดเจ็บท่ีหัวใจ ไตหรือตบัอยา่งเฉียบพลนั 
ภาวะติดเช้ือ ท าใหผู้สู้งอายจุ าเป็นตอ้งไดรั้บการรักษาดว้ยเคร่ืองช่วยหายใจผา่นทางท่อซ่ึงใน
ผูสู้งอายตุอนตน้ (60 – 74 ปี) พบร้อยละ 3.5 และเพิ่มมากขึ้นในผูสู้งอายตุอนปลายเป็นร้อยละ 25 
(Guo et al., 2020) อาการของ Long COVID มีผลต่อสุขภาพเช่น ปอดมีประสิทธิภาพลดลงร้อยละ 
67.1 มีขอ้จ ากดัในการเคล่ือนไหวร้อยละ 22.3 มีขอ้จ ากดัในการเดินร้อยละ 53.8 (Bellan et al., 
2021) บางการศึกษาพบวา่มีผลต่อการท ากิจกรรมของบุคคลสูงถึงร้อยละ 65.9 โดยร้อยละ 18.5 
รายงานวา่ความสามารถในการท ากิจวตัรประจ าวนัถูกจ ากดัมาก ซ่ึงส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผูป่้วย  
(Menges et al ., 2021) ดงันั้นการท าความเขา้ใจเก่ียวกบัภาวะ Long COVID และการปฏิบติั
พฤติกรรมเพื่อการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จึงเป็นส่ิงท่ีควรตระหนกัเม่ือมีการติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 โดยเฉพาะอยา่งยิง่ในผูสู้งอายท่ีุมีการเปล่ียนแปลงของระบบร่างกายตามวยั 
จึงท าใหมี้ความเส่ียงในการเป็น Long COVID มากขึ้น 

2. ผลกระทบทางดา้นจิตใจ มาตรการรักษาระยะห่างทางสังคมและการกกัตวั ซ่ึงเป็น 
มาตรการท่ีมีประสิทธิภาพมากท่ีสุดในการปกป้องผูสู้งอายุในช่วงการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 แต่อาจส่งผลถึงความรู้สึกโดดเด่ียว ผูสุ้งอายจุ านวนมากอาจจะไม่ไดมี้การติดต่อ 
ส่ือสารกบัผูอ่ื้นก่อนหนา้ท่ีจะมีการระบาดของโรคอยูแ่ลว้ ซ่ึงท าใหมี้ปัญหาดา้นสุขภาพจิตร่วมดว้ย 
(Lloyd-Sherlock, Ebrahim, Geffen, & McKee, 2020) หลายประเทศมีมาตรการท่ีเจาะจงไปยงักลุ่ม
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ผูสู้งอายโุดยเฉพาะ เช่น ประเทศไทยรัฐบาลประกาศปิดเมือง ใหอ้ยูบ่า้นและเวน้ระยะห่างทางสังคม 
(Jheon et al., 2020) โดยเฉพาะกลุ่มเส่ียงคือผูสู้งอาย ุ70 ปีขึ้นไป รัฐบาลประกาศใหผู้สู้งอาย ุ70 ปี
ขึ้นไปตอ้งอยูแ่ต่ในบา้นเพื่อป้องกนัไม่ใหติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูสู้งอายจึุงจ าเป็นตอ้งอยูบ่า้น
เป็นเวลานานมาก การรักษาระยะห่างทางกายภาพ (Physical distancing) ท าใหเ้พิ่มการแบ่งแยกทาง
สังคม (Social isolation) และความโดดเด่ียว (loneliness) ซ่ึงเป็นสาเหตุท่ีท าให้เกิดโรคซึมเศร้าและ
การท างานของสมองเส่ือมถอยลง (Chan, Malhotra, Malhotra, & Østbye, 2011; Valtorta, Kanaan, 
Gilbody, Ronzi, & Hanratty, 2016; Zhong, Chen, & Conwell, 2016)  จากผลการส ารวจผลกระทบ
ของโรคระบาดต่อดา้นจิตใจในประเทศจีนในระยะแรกท่ีมีการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 53.8 มีอาการซึมเศร้าอยูใ่นระดบัปานกลางถึงรุนแรง โดยกลุ่ม
ตวัอยา่งร้อยละ 28.8 มีอาการวิตกกงัวลอยูใ่นระดบัปานกลางถึงรุนแรง และกลุ่มตวัอยา่ง ร้อยละ 8.1 
มีความเครียดอยูใ่นระดบัปานกลางถึงรุนแรง (Wang  et al., 2020)  จากสถานการณ์การระบาดของ
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โรงพยาบาลอีกหลายแห่งไดอ้อกประกาศขอความร่วมมือ
ผูรั้บบริการงดเยีย่มผูป่้วย ท าใหผู้สู้งอายเุกิดความวา้เหวต่ามมา 

3. ผลกระทบทางดา้นสังคม ผูสู้งอายไุดรั้บผลกระทบในหลายเร่ือง เช่น การดูแลตนเอง  
การตดัผม การออกก าลงักาย การซ้ือขา้วของเคร่ืองใช ้การจ่ายตลาด การเดินทางไปยงัสถานท่ีต่าง ๆ 
การเขา้รับบริการทางการแพทยก์รณีเจ็บป่วย ในสัดส่วนระหวา่งร้อยละ 70.1 – 91.8 และมีจ านวน
ไม่นอ้ยท่ีระบุวา่ไดรั้บผลกระทบดงักล่าวมาก เช่น ร้อยละ 40.9 ระบุวา่ไดรั้บผลกระทบมากในการ
เดินทางไปยงัสถานท่ีต่าง ๆ การเขา้รับบริการทางการแพทย ์และการดูแลตนเอง ในสัดส่วน  
ร้อยละ 40.9, 29.6 และ 28.2 ตามล าดบั (ยศ วชัระคุปต,์ 2563) เม่ือรัฐบาลประกาศภาวะฉุกเฉิน
โรงเรียนผูสู้งอายหุรือชมรมผูสู้งอายหุลายแห่งซ่ึงโดยปกติจะจดักิจกรรมทุกสัปดาห์ หรือทุกเดือน
ส่งผลใหต้อ้งปิดตวัลงใหผู้สู้งอายกุลบัสู่ท่ีตั้ง คือ บา้นของแต่ละคน เน่ืองจากตอ้งรักษาระยะห่าง
ทางสังคม จึงท าใหผู้สู้งอายเุกิดความเหงา ผูสู้งอายท่ีุติดสังคมเร่ิมอยากเจอเพื่อนท่ีร่วมกิจกรรม  

4. ผลกระทบดา้นเศรษฐกิจ ผลส ารวจผลกระทบการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัส          
โคโรนา 2019 ต่อประชากรสูงอายใุนประเทศ พบวา่ ผูสู้งอายท่ีุท าแบบส ารวจประสบปัญหาดา้น
เศรษฐกิจมากกวา่ดา้นสุขภาพ โดยผูสู้งอายปุระมาณ 1 ใน 3 ระบุวา่มีรายไดไ้ม่เพียงพอในช่วงการ
ระบาดใหญ่ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และสัดส่วนของผูสู้งอายท่ีุมีรายไดห้ลกัจากการ
ท างานลดจากร้อยละ 40 เหลือเพียง ร้อยละ 22 เท่านั้นและผูสู้งอายท่ีุท างานในช่วง 12 เดือน 
ท่ีผา่นมา ร้อยละ 81 ประสบกบัอุปสรรคในการท างานช่วง 12 เดือนท่ีผา่นมาซ่ึงเป็นผลมาจากการ
ระบาดใหญ่ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยในสัดส่วนดงักล่าว ร้อยละ 36 สูญเสียอาชีพ 
พื้นท่ีคา้ขายหรือถูกปรับลดเงินเดือน โดยผูสู้งอายท่ีุอาศยัอยูใ่นเขตเมืองประสบปัญหาเก่ียวกบัการ
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ท างานมากกวา่ผูสู้งอายท่ีุอาศยัอยูใ่นเขตชนบท (UNFPA, 2020) ผูสู้งอายสุ่วนหน่ึงขาดรายไดจ้าก
การหยดุงานเพื่ออยูบ่า้น โดยพบวา่มีผูสู้งอายท่ีุวา่งงานเพิ่มขึ้นจากร้อยละ 2.9 เป็นร้อยละ 6.6 ซ่ึง
กลุ่มท่ีตกงานมากท่ีสุด คือ กลุ่มรับจา้งทัว่ไปหรืองานไม่ประจ า ส่วนในดา้นรายจ่ายนั้น น่าจะมี
รายจ่ายท่ีเพิ่มขึ้น เช่น ในกรณีท่ีตอ้งมาดูแลท่ีบา้นเม่ือสถานดูแลผูสู้งอายปิุดลงชัว่คราว การซ้ือยาเอง
ในกรณีท่ีไม่สามารถไปรับบริการท่ีสถานพยาบาลได ้ซ่ึงรัฐบาลไดอ้อกมาตรการต่าง ๆ เพื่อมา
ช่วยเหลือ และบรรเทาความเดือดร้อนใหผู้สู้งอายท่ีุไดรั้บผลกระทบหลายมาตรการ บางมาตรการก็
ไดผ้ลดี ถูกเป้าหมายบางมาตรการก็ยงัตกหล่นผูสู้งอายท่ีุควรไดรั้บความช่วยเหลือ เร่ิมจากมาตรการ
เยยีวยาดว้ยเงินจากหลายช่องทาง (โครงการเราไม่ทิ้งกนัของกระทรวงการคลงั มาตรการช่วยเหลือ
เงินเยยีวยาเกษตรกรและสหกรณ์ หรือ มาตรการเยยีวยาประกนัเงินวา่งงานของส านกังาน
ประกนัสังคม) แต่มาตรการเหล่าน้ีมุง้เนน้ไปยงักลุ่มเป้าหมายท่ีเป็นประชาชนในวยัแรงงาน          
จึงไม่ค่อยครอบคลุมผูสู้งอายุท่ีส่วนใหญ่ไม่ไดท้ างานและมีผูสู้งอายปุระมาณ 1 ใน 3 ไม่สามารถ
เขา้ถึงบางความช่วยเหลือได ้เช่น กรณีเงินเยยีวยาโครงการเราไม่ทิ้งกนั เน่ืองจากตอ้งใชก้ารกรอก
ขอ้มูลผา่นระบบออนไลน์ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีผูสู้งอายไุม่คุน้เคย (ยศ วชัระคุปต,์ 2563) นอกจากน้ี ผูสู้งอายุ
ยงัมีรายไดจ้ากการท างาน จากบุตร และดอกเบ้ียเงินออมลดลงในช่วงการระบาดใหญ่ของโรคติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งผลใหผู้สู้งอายมีุรายไดไ้ม่เพียงพอเล้ียงชีพ (Ortiz & Cummins, 2011) 

สรุปไดว้า่เม่ือผูสู้งอายมีุการติดเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 จะมีผลกระทบเกิดขึ้นทั้งดา้น
ร่างกาย จิตใจ สังคมและเศรษฐกิจ ซ่ึงผูสู้งอายมีุความเส่ียงต่อการเกิดภาวะแทรกซอ้นต่าง ๆ และ
อาจรุนแรงท าใหเ้สียชีวิตไดม้ากกวา่วยัอ่ืน ๆ นอกจากน้ียงัส่งผลกระทบทางดา้นจิตใจ คือ เกิดภาวะ
ซึมเศร้า มีภาวะเครียด และวิตกกงัวล การรักษาระยะห่างทางสังคมสามารถท าให้สุขภาพจิตแยล่งได ้
ผลกระทบท่ีเกิดขึ้นท าใหเ้ป็นภาระของครอบครัวและผูดู้แล ตลอดจนการสูญเสียค่าใชจ่้ายในการ
ดูเลรักษา รวมทั้งสถานพยาบาลหรือหน่วยบริการสาธารณสุขท่ีตอ้งใหก้ารรักษาพยาบาลผูสู้งอาย ุ
ท่ีติดเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 เป็นจ านวนมาก ดงันั้น ผูสู้งอายจึุงจ าเป็นตอ้งปฏิบติัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุเพื่อช่วยลดอุบติัการณ์และผลกระทบ 
จากการแพร่ระบาดของโรคน้ี 
 

พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผู้สูงอาย ุ
                 พฤติกรรมการป้องกนัโรคเป็นการกระท าหรือการแสดงออกของบุคคล เพื่อเป็นการ
ป้องกนัการเจ็บป่วย หรือวินิจฉยัโรค ในระยะเร่ิมแรกท่ียงัไม่ปรากฏอาการ ซ่ึงพฤติกรรมป้องกนั
โรคจะครอบคลุมการกระท าเพื่อเพิ่มศกัยภาพทางดา้นสุขภาพเป็นการปฏิบติัท่ีมุ่งเนน้การส่งเสริม
สุขภาพใหส้มบูรณ์แขง็แรงรวมทั้งการมีภูมิตา้นทานโรค หรือภยัคุกคามต่าง ๆ เพื่อลดปัจจยัเส่ียง 
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เป็นการปฏิบติั เพื่อก าจดัลดหรือหลีกเล่ียงจากปัจจยัเส่ียง ท่ีจะเป็นสาเหตุใหเ้กิดปัญหาสุขภาพ      
เพื่อป้องกนักระบวนการพฒันาการเกิดโรค 
                 ส าหรับการวิจยัคร้ังน้ี ผูวิ้จยัใหนิ้ยามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในผูสู้งอาย ุหมายถึง กิจกรรมหรือการกระท าท่ีผูสู้งอายปุฏิบติัในการด าเนินชีวิตประจ าวนั
เพื่อการป้องกนัการติดเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย การเวน้ระยะห่างทางสังคม  
การสวมหนา้กากอนามยั การลา้งมือ การตรวจหาเช้ือโควิด 19 ในกรณีท่ีมีอาการเขา้ข่าย  
ประเมินดว้ยแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้น 

    แนวทางปฏิบัติการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
    ในสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กรมควบคุมโรค กระทรวง 

สาธารณสุขใหป้ระชาชนยดึหลกั D-M-H-T (กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2565)         
เป็นแนวทางป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดงัน้ี 

1. D : Social Distancing (การเวน้ระยะห่างทางสังคม) หมายถึง การเวน้ระยะห่าง 1 - 2  
เมตร การหลีกเล่ียงการอยูใ่นท่ีแออดัอากาศปิด สถานท่ีชุมนุม  

2. M : Mask Wearing (การสวมหนา้กากอนามยั) หมายถึง การสวมหนา้กากผา้หรือ 
หนา้กากอนามยั โดยการสวมใส่หนา้กากอนามยัท่ีถูกตอ้ง ควรใหด้า้นสีเขม้ออกดา้นนอกเสมอ คลุม
ใหปิ้ดจมูก ปาก คาง คลอ้งหู ขยบัใหพ้อดีกบัใบหนา้ กดลวดขอบบนใหส้นิทกบัสันจมูก โดยเปล่ียน
ทุกวนัและทิ้งลงในภาชนะท่ีมีฝาปิดเพื่อป้องกนัการติดเช้ือทั้งจากตนเองและผูอ่ื้น  

3. H : Hand Washing (การลา้งมือ) หมายถึง การลา้งมือบ่อย ๆ ดว้ยน ้าและสบู่ หรือเจล 
แอลกอฮอล ์เพื่อขจดัส่ิงสกปรกต่างๆ เช่น เหง่ือ ไขมนัท่ีออกมาตามธรรมชาติและลดจ านวนเช้ือ
โรคท่ีอาศยัอยูช่ัว่คราวบนมือ การลา้งมืออยา่งถูกวิธีตอ้งลา้งดว้ยสบู่กอ้นหรือสบู่เหลว ใชเ้วลาใน
การฟอกมือนานประมาณ 15 วินาทีในกรณีรีบด่วนไม่สะดวกในการลา้งมือดว้ยน ้า ใหท้ าความ
สะอาดมือดว้ยแอลกอฮอลเ์จลประมาณ 10 มิลลิลิตรใชเ้วลาประมาณ 15 - 25 วินาที โดยไม่ตอ้งลา้ง
มือซ ้าดว้ยน ้า และไม่ตอ้งเช็ดดว้ยผา้เช็ดมือควรลา้งมือใหค้รบ 7 ขั้นตอน   

4. T : Testing (ตรวจหาเช้ือโควิด 19) หมายถึง การตรวจหาเช้ือโควิด 19 เม่ือมีอาการ 
โรคทางเดินหายใจ กรณีเดินทางไปสถานท่ีท่ีมีความเส่ียง หรือสัมผสัใกลชิ้ดผูป่้วยโรคโควิด 19 
                การสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุเพ่ือสร้างเสริมภูมิคุ้มกนัให้มีสุขภาพแข็งแรง 
                การสร้างเสริมภูมิคุม้กนัใหมี้สุขภาพแขง็แรงโดยยดึหลกั 5 อ. ไดแ้ก่ อาหาร ออกก าลงักาย 
อารมณ์ เอนกายพกัผอ่น ออกห่างสังคมนอกบา้น (กระทรวงสาธารณสุข, 2563) ดงัน้ี 

1. อาหาร รับประทานอาหารท่ีสะอาดถูกสุขลกัษณะปรุงสุกใหม่ ๆ ไม่รับประทาน 
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อาหารท่ีหวานหรือเคม็เกินไป เนน้อาหารท่ีมีโปรตีนสูงเสริมภูมิคุม้กนั และควรให้รับประทาน
อาหารท่ีหลากหลายครบ 5 หมู่ เพื่อใหไ้ดรั้บสารอาหารท่ีครบถว้นตามความตอ้งการของร่างกาย
และสมอง ผูสู้งอายมุกัมีมีปัญหาสุขภาพในช่องปากซ่ึงส่งผลต่อการรับประทานอาหาร เพื่อลดความ
เส่ียงท่ีตอ้งออกมาพบทนัตแพทยใ์นช่วงวิกฤตน้ี ขอแนะน าผูสู้งอายใุหรั้กษาสุขภาพช่องปากโดยใช้
สูตร 2 - 2 – 2 ดงัน้ี แปรงฟันอยา่งนอ้ยวนัละ 2 คร้ัง  แปรงฟันนานอยา่งนอ้ย 2 นาที และไม่
รับประทานอาหารหลงัการแปรงฟัน 2 ชัว่โมง หากมีฟันปลอมใหถ้อดฟันปลอมออกลา้งหลงั
รับประทานอาหาร และก่อนเขา้นอนเพื่อไม่ใหเ้ป็นแหล่งสะสมเช้ือโรค หลีกเล่ียงอาหารแขง็หรือ
เหนียว 

2. ออกก าลงักาย ชวนผูสู้งอายอุอกก าลงักายดว้ยท่าง่าย ๆ เช่น การเดิน หรือแกวง่แขน 
ออกก าลงักายในบา้นอยา่งสม ่าเสมอ อยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 5 วนั วนัละ 30 - 60 นาที หรือเท่าท่ีท าได้
ตามสภาพของผูสู้งอายุ 

3. อารมณ์  
3.1  หยดุรับข่าวสารท่ีมากเกินไป โดยจ ากดัการติดตามขอ้มูลประมาณวนัละ 2 คร้ัง  

ในตอนเชา้และตอนเยน็หรือตอนกลางคืน เพื่อป้องกนัภาวะวิตกกงัวลจากการรับข่าวสารมาก
เกินไปไม่ควรกงัวลหรือตระหนกกบัข่าวร้ายใหม้าก ผูสู้งอายคุือผูท่ี้ผา่นความยากลา้บากและโรค
ระบาดร้ายแรงต่าง ๆ มาแลว้ ท่านจะเป็นผูใ้ห้หลกัคิดแก่ลูกหลานได ้

3.2  ปรึกษาผูรู้้ใจหรือไวใ้จได ้เช่น ครอบครัว ลูกหลาน ญาติ เพื่อน ๆ เพื่อระบายความ 
ไม่สบายใจ ความกงัวลและความกลวัเก่ียวกบัเหตุการณ์ท่ีเกิดขึ้น 

3.3  การท ากิจกรรมท่ีผูสู้งอายช่ืุนชอบ มีความถนดั มีความภูมิใจ เช่น ท าอาหาร เล่น 
ดนตรี วาดรูป อ่านหนงัสือ ดูโทรทศัน์ ปลูกตน้ไม ้ท าสวน ฯลฯ หวัใจส าคญัท่ีสุด คือ ตอ้งรู้ก่อนวา่
ผูสู้งอายใุนบา้นของเราชอบอะไรแลว้หากิจกรรมท่ีสอดคลอ้งกบัท่ีเขาช่ืนชอบ 

3.4  สร้างความสุขใหต้นเองและสมาชิกในครอบครัวทา้ส่ิงท่ีเพลิดเพลินและมี 
ความสุข พูดคุยเร่ืองท่ีท าใหมี้ความสุข สนุกสนาน ดูรูปภาพท่ีเป็นความสุขของครอบครัว 

3.5  หากยงัไม่ไดผ้ล ใชเ้ทคนิคจดัการความเครียด เช่น การฝึกหายใจคลายเครียด การ 
ผอ่นคลายกลา้มเน้ือ การนวดคลายเครียดดว้ยตนเอง  

3.6  หลีกเล่ียงการด่ืมสุรา ยาเสพติด 
3.7  โทรปรึกษาสายด่วนกรมสุขภาพจิต โทร. 1323 ถา้พบวา่มีความผิดปกติดา้น 

อารมณ์ หงุดหงิดฉุนเฉียว โกรธง่าย สมาธิไม่ดี มีความคิดในแง่ลบ หมกมุ่นแต่เร่ืองการระบาด  
และกลวัวา่ตนเองจะติดเช้ือ นอนไม่หลบั ตอ้งพึ่งเหลา้ บุหร่ี ยาและยาเสพติดมากขึ้น 
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4. เอนกายพกัผอ่น ผูสู้งอายตุอ้งพกัผอ่นใหเ้พียงพอ การนอนส าคญัมาก ควรใหน้อน 
ประมาณไม่เกิน 3 ทุ่ม เพื่อให้พกัผอ่นไดเ้ตม็ท่ียาวนาน นอนหลบัพกัผอ่นใหเ้พียงพอ 7 - 9  
ชัว่โมง/วนั 

5. ออกห่างสังคมนอกบา้น ระหวา่งมีการระบาดทั้งผูสู้งอาย ุและผูดู้แลควรเก็บตวัอยูแ่ต่ 
ในบา้นใหม้ากท่ีสุดแต่ญาติหรือผูดู้แลท่ียงัตอ้งออกไปนอกบา้นดว้ยเหตุผลความจ าเป็นต่าง ๆ ไม่
ควรเขา้ไปคลุกคลีกบัผูสู้งอาย ุรักษาระยะห่างอยา่งนอ้ย 2 เมตร และควรใส่หนา้การอนามยัหรือ
หนา้กากผา้ทุกคร้ังท่ีเขา้ไปพูดคุยกบัผูสู้งอาย ุ
                 ส าหรับการวิจยัคร้ังน้ี พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอายุ
ซ่ึงผูวิ้จยัไดน้ ามาใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี ประกอบไปดว้ย การสร้างเสริมสุขภาพผูสู้งอายเุพื่อสร้าง
เสริมภูมิคุม้กนัใหมี้สุขภาพร่างกายแขง็แรงโดยยดึหลกั 5 อ. และแนวทางปฏิบติัการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยยดึหลกั D-M-H-T ผูว้ิจยัน าไปประยกุตใ์ชใ้นการส่งเสริม
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุ
           บริบทการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในพื้นท่ีจังหวัดปทุมธานี 
                 จงัหวดัปทุมธานี มีขั้นตอนการปฏิบติัตามมาตรการและควบคุมการแพร่ระบาดของโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในพื้นท่ีจงัหวดัปทุมธานี ภายหลงัสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ปัจจุบนัไดค้ล่ีคลายและมีแนวโนม้ในทางท่ีดีขึ้น เป็นค าสั่งจงัหวดัปทุมธานีท่ี
พบการประกาศคร้ังล่าสุด ลงวนัท่ี 24 มิถุนายน พ.ศ. 2565 (ค  าสั่งจงัหวดัปทุมธานี, 2565) ดงัน้ี 

1. การปรับปรุงเขตพื้นท่ีจงัหวดัตามพื้นท่ีสถานการณ์และยกเลิกการก าหนดพื้นท่ีน าร่อง 
ดา้นการท่องเท่ียว โดยยกเลิกใหจ้งัหวดัปทุมธานีเป็นพื้นท่ีน าร่องดา้นการท่องเท่ียว และปรับปรุง
เป็นพื้นท่ีเฝ้าระวงัตามค าสั่งศูนยบ์ริหารสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ท่ี 12/2565 เร่ือง พื้นท่ีสถานการณ์ท่ีก าหนดเป็นพื้นท่ีฝ้าระวงั ตามขอ้ก าหนดออกตามความ 
ในมาตรา 9 แห่งพระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 ลงวนัท่ี 23 
มิถุนายน 2565 เพื่อใหส้อดคลอ้งกบัสถานการณ์การระบาดท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนัและเป็นไปตามเผน
การเปิดประเทศเพื่อฟ้ืนฟูเศรษฐกิจของรัฐบาล โดยใหน้ ามาตรการควบคุมแบบบูรณาการท่ีก าหนด
ไว ้ขอ้หา้ม ขอ้ยกเวน้ และขอ้ปฏิบติัท่ีไดมี้ค าสั่งไวแ้ลว้ก่นหนา้น้ีมาใชบ้งัคบัเท่าท่ีไม่ขดัหรือแยง้กบั
ค าสั่งน้ี 

2. การขยายเวลาการบงัคบัใชม้าตรการควบคุมและป้องกนัโรค ใหบ้รรดามาตรควบคุม 
แบบบูรณาการ ขอ้หา้ม ขอ้ยกเวน้ และขอ้ปฏิบติัต่าง ๆ รวมทั้งมาตรการเตรียมความพร้อมตาม
ขอ้ก าหนด (ฉบบัท่ี 37) ลงวนัท่ี 30 ตุลาคม พ.ศ. 2564 และขอ้ก าหนด (ฉบบัท่ี 44) ลงวนัท่ี 24 
เมษายน พ.ศ. 2565 เฉพาะการปรับปรุงมาตรการควบคุมแบบบูรณาการและการปรับปรุงการ
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ก าหนดผูเ้ดินทางเขา้มาในราชอาณาจกัร และขอ้ก าหนด (ฉบบัท่ี 45) ลงวนัท่ี 30 พฤษภาคม พ.ศ. 
2565 เฉพาะมาตรการควบคุมและป้องกนัโรคส าหรับสถานบริการหรือสถานท่ีเส่ียงต่อการแพร่โรค
ทัว่ราชอาณาจกัร รวมถึงบรรดามาตรการ หลกัเกณฑ ์หรือแนวปฏิบติัท่ีพนกังานเจา้หนา้ท่ีหรือ
หน่วยงานท่ีรับผิดชอบก าหนดขึ้นภายใตข้อ้ก าหนดดงักล่าว ยงัคงมีผลใชบ้งัคบัเท่าท่ีไม่ขดัหรือแยง้
กบัค าสั่งน้ี 

3. การผอ่นคลายขอ้ปฏิบติัในการสวมหนา้กากอนามยัหรือหนา้กากผา้ทัว่ราชอาณาจกัร 
เพื่อใหป้ระชาชนสามารถด าเนินชีวิตไดใ้กลเ้คียงกบัสภาวะปกติยิง่ขึ้น จึงสมควรผ่อนคลายขอ้จ ากดั
ในเร่ืองการสวมหนา้กากอนามยัหรือหนา้กากผา้ โดยยกเลิกความในขอ้ 1 แห่งขอ้ก าหนดออกตาม
ความในมาตรา 9 แห่งพระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548  
(ฉบบัท่ี 24) ลงวนัท่ี 19 มิถุนายน พ.ศ. 2564 
                 การสวมหนา้กากอนามยัหรือหนา้กากผา้ใหเ้ป็นการปฏิบติัโดยความสมคัรใจ โดยขอให้
ประซาชนพิจารณาประโยชน์ตามขอ้มูลท่ีฝ่ายสาธารณสุขรายงานวา่ การสวมหนา้กากอยา่งถูกวิธี
เป็นประโยชน์ดา้นสุขอนามยัในการป้องกนัการแพร่เช้ือและการรับเช้ือ ทั้งเช้ือไวรัสโคโรนา 2019
และโรคติดเช้ือทางระบบทางเดินหายใจอ่ืน ๆ รวมทั้งยงัสามารถลดความเส่ียงอ่ืนท่ีอาจมีผลกระทบ
ต่อสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข (กรมอนามยั) จึงมีขอ้แนะน าใหป้ระชาชนทัว่ไปสวมหนา้กาก
อนามยัเม่ืออยูร่่วมกบับุคคลอ่ืนในสถานท่ีหรือในพื้นท่ีแออดั มีการรวมกลุ่มคนจ านวนมาก 
ไม่สามารถเวน้ระยะห่างไดห้รืออากาศระบายถ่ายเทไม่ดีเพื่อลดความเส่ียงในการแพร่เช้ือ 
หรือรับเช้ือ 
                 กรณีเป็นผูเ้ขา้ข่ายเส่ียงท่ีเม่ือติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จะมีอาการรุนแรงหรือความเส่ียง
สูงต่อการเสียชีวิต (กลุ่ม 608) หรือผูท่ี้มีโรคประจ าตวัเก่ียวกบัระบบทางเดินหายใจควรสวม
หนา้กากอนามยัอยา่งถูกวิธีตลอดเวลาเม่ือตอ้งอยู่ร่วมกบับุคคลอ่ืนเพื่อลดความเส่ียงในการรับเช้ือ 
และกรณีเป็นผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือผูส้ัมผสัเส่ียงสูงจากเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
จ าเป็นตอ้งสวมหนา้กากอนามยัอยา่งกวิธีตลอดเวลาเม่ืออยูร่่วมกบับุคคลอ่ืนเพื่อลดความเส่ียง 
และป้องกนัการแพร่กระจายของโรค 
                 ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัร่วมกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง เร่งช้ีแจง ประชาสัมพนัธ์ 
สร้างการรับรู้ความเขา้ใจให้ประชาชนทุกภาคส่วนทราบถึงแนวการปฏิบติัตนเพื่อใหเ้กิดความ
ปลอดภยั สอดคลอ้งกบัมาตรการสังคม ชุมชน และองคก์ร เปล่ียนผา่นสู่ระยะ Post-Pandemic  
เฝ้าระวงัและก ากบัติดตามสถานการณ์ รวมทั้งจดัท าแผนการบริหารจดัการความเส่ียงเตรียมพร้อม
รองรับสถานการณ์ท่ีอาจเกิดขึ้น 
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4. การผอ่นคลายมาตรการส าหรับการเคล่ือนยา้ยและการเดินทางของแรงงานต่างดา้ว 
ทัว่ราชอาณาจกัร เพื่อใหก้ารด าเนินกิจกรรมทางเศรษฐกิจและสังคมไดใ้กลเ้คียงกบัสภาวะปกติมาก
ยิง่ขึ้นผูว้า่ราชการจงัหวดัโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการโรคติตต่อจงัหวดั พิจารณาผอ่น
คลายมาตรการเก่ียวกบัการเดินทางและเคล่ือนยา้ยแรงงานต่างดา้ว ตามความในขอ้ 8 แห่ง
ขอ้ก าหนด (ฉบบัท่ี 24) ลงวนัท่ี 19 มิถุนายน พ.ศ. 2564 โดยใหก้ารเดินทางและเคล่ือนยา้ยแรงงาน
ต่างดา้วเพื่อการท างานขา้มเขตจงัหวดัและการเดินทางและเคล่ือนยา้ยแรงงานต่างดา้วเพื่อ 
การท างานภายในเขตจงัหวดัสามารถด าเนินการภายใตก้ฎหมาย กฎ หรือระเบียบท่ีก าหนด
หลกัเกณฑแ์ละเง่ือนไขการด าเนินการไดต้ามปกติ 

5. แนวปฏิบติัส าหรับการถ่ายท ารายการโทรทศัน์ ภาพยนตร์และวีดีทศัน์ใหเ้ป็นไป 
ตามท่ีส านกังานคณะกรรมการกิจการกระจายเสียง กิจการโทรทศัน์ และกิจการโทรคมนาคม
แห่งชาติ (ส านกังาน กสทช.) ปรับปรุงแนวปฏิบติัการถ่ายท ารายการโทรทศัน์ ภาพยนตร์และ 
วีดีทศัน์ เพื่อรองรับกบัมาตรการผอ่นคลายต่าง ๆ ท่ีไดป้ระกาศไว ้โดยใหด้ าเนินการสอดคลอ้งกบั
แนวปฏิบติัท่ี ศบค. ไดพ้ิจารณาเห็นชอบแลว้ 

6. การผอ่นคลายมาตรการควบคุมแบบบูรณาการในพื้นท่ีเฝ้าระวงั ใหพ้ื้นท่ีท่ีประกาศ 
เป็นพื้นท่ีเฝ้าระวงั ด าเนินการตามมาตรการควบคุมแบบบูรณาการเพื่อการเปิดสถานท่ีกิจการ หรือ
กิจกรรมในพื้นท่ีสถานการณ์ท่ีจ าแนกเป็นเขตพื้นท่ีเฝ้าระวงั ตามท่ีไดก้ าหนดไวใ้นขอ้ 3 แห่ง
ขอ้ก าหนด (ฉบบัท่ี 44) ลงวนัท่ี 29 เมษายน พ.ศ. 2565 และขอ้ 3 แห่งขอ้ก าหนด (ฉบบัท่ี 45)  
ลงวนัท่ี 30 พฤษภาคม พ.ศ. 2565 โดยใหป้รับมาตรการควบคุมแบบบูรณาการ ดงัน้ี 

6.1  ร้านจ าหน่ายอาหารหรือเคร่ืองด่ืม สามารถปิดใหบ้ริการจ าหน่ายและการบริโภค 
สุราหรือเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลใ์นร้านได ้โดยตอ้งด าเนินการภายใตก้ฎหมาย กฎ หรือระเบียบท่ี
ก าหนดหลกัเกณฑแ์ละเง่ือนไขการด าเนินการไว ้และตอ้งปฏิบติัตามมาตรการป้องกนัโรค เง่ือนไข
การจดัระเบียบและระบบต่าง ๆ และค าแนะน าของทางราชการ 

6.2  สถานบริการ สถานประกอบการท่ีมีลกัษณะคลา้ยสถานบริการ สถานบนัเทิง ผบั  
บาร์ คาราโอเกะหรือสถานท่ีอ่ืนท่ีมีลกัษณะคลา้ยกนั สามารถเปิดใหบ้ริการได ้โดยตอ้งด าเนินการ
ภายใตก้ฎหมาย กฎหรือระเบียบท่ีก าหนดหลกัเกณฑแ์ละเง่ือนไขการด าเนินการไว ้และตอ้งปฏิบติั
ตามมาตรการป้องกนัโรค เง่ือนไขการจดัระเบียบ และระบบต่าง ๆ และค าแนะน าของทางราชการ 

7. มาตรการเฝ้าระวงัเพื่อการควบคุมและป้องกนัการระบาดของโรคในพื้นท่ีเฝ้าระวงั 
การจดักิจกรรมรวมกลุ่มของบุคคลจ านวนมากใหส้ามารถท าไดต้ามความเหมาะสมโดยใหป้ฏิบติั
ตามมาตรการดา้นสาธารณสุขท่ีทางราชการก าหนดอยา่งเคร่งครัด ทั้งน้ี กรณีการจดักิจกรรมซ่ึงมี
การรวมกลุ่มของบุคคลจ านวนรวมกนัมากกวา่สองพนัคนใหผู้รั้บผิดชอบแจง้การจดักิจกรรมต่อ
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คณะกรรมการโรคติดต่อจงัหวดั เพื่อเป็นมาตรการเฝ้าระวงัและก ากบัติดตามมีใหเ้กิดความเส่ียงต่อ
การระบาดแบบเป็นกลุ่มกอ้น (Cluster) 
                 ส าหรับการศึกษาคร้ังน้ีผูวิ้จยัไดท้ าการศึกษาในพื้นท่ีอ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดั
ปทุมธานี เน่ืองจากอ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี เป็นพื้นท่ีท่ีพบผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 เป็นจ านวนมาก และถูกจดัเป็นพื้นท่ีควบคุมสูงสุดและเขม้งวด อีกทั้งเป็นชุมชนท่ีมี
วิถีชีวิตวฒันธรรมท่ีหลากหลายทั้งแบบเมืองและแบบชนบท เป็นแหล่งโรงงานอุตสาหกรรม  
ซ่ึงผูสู้งอายมีุความเส่ียงจากการท่ีบุตรหลานตอ้งไปท างานท่ีตอ้งพบเจอผูค้นจ านวนมากและอาจ 
น าเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มาสู่ผูสู้งอาย ุซ่ึงเป็นสาเหตุหน่ึงท าใหผู้สู้งอายเุกิดความเส่ียงในการเกิด 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีแนวโนม้เพิ่มมากขึ้น อีกทั้งผูสู้งอายท่ีุพกัอาศยัอยูใ่นชุมชน  
การเขา้ถึงทรัพยากร และการบริการสาธารณสุข การไดรั้บความรู้ ข่าวสาร อาจเป็นขอ้จ ากดัของ
ผูสู้งอายใุนชุมชนต่อการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอายุ
ดงันั้น ผูสู้งอายใุนชุมชนจึงจ าเป็นตอ้งปฏิบติัพฤติกรรมเพื่อการป้องกนัและลดการแพร่กระจาย 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อช่วยลดอุบติัการณ์และผลกระทบต่อผูสู้งอายจุากการแพร่ระบาด
ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                       ปัจจัยท่ีเกีย่วข้องกับพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

                 ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุ
จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งพบวา่มีปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุหลายประการดงัน้ี 

1. ปัจจยัดา้นบุคคล 
1.1  เพศ ความแตกต่างดา้นร่างกายและจิตใจในเพศชายและเพศหญิง อาจส่งผลให้เกิด 

ความแตกต่างในการแสดงพฤติกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพโดยเพศหญิงจะมีแรงจูงใจดา้นสุขภาพ
สูงกวา่เพศชาย (Rosenstock, 1974) โดยเฉพาะในสังคมไทยเพศชายถูกก าหนดใหเ้ป็นผูน้ า
ครอบครัวและสังคม เม่ือเกิดการเจ็บป่วยจะส่งผลกระทบต่อหนา้ท่ีความรับผิดชอบ และ
ความสามารถท่ีลดลง ส่วนเพศหญิงสังคมก าหนดบทบาทใหเ้ป็นผูดู้แล จึงพบวา่ เพศหญิงมี
ความสามารถในการดูแลสุขภาพดีกวา่เพศชาย (เบญจพร สวา่งศรี และเสริมศิริ แต่งงาม, 2556)    
ดงัการศึกษาของ Zareipour et al. (2020) พบวา่พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 จะพบในเพศหญิงมากกวา่เพศชาย (p = .02) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Sun et al. (2020)  
พบวา่ ผูสู้งอายเุพศหญิงมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดีกวา่เพศชาย  
(r = .701, p < .01) เช่นเดียวกบัการศึกษาของอษัฎาวุฒิ โยธาสุภาพ (2566) พบวา่ ผูสู้งอายท่ีุมี
พฤติกรรมการป้องกนัตนเองอยูใ่นระดบัดีส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 62.8 จากผลการศึกษา
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ดงักล่าวอาจอธิบายไดว้า่เพศหญิงมีความตระหนกัเก่ียวกบัการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 มีความใส่ใจและใหค้วามส าคญัเร่ืองสุขภาพมากกวา่เพศชาย ท าใหมี้พฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดีกวา่เพศชาย 

1.2  อาย ุความสามารถในการดูแลตนเองจะค่อย ๆ เพิ่มขึ้นตามอายซ่ึุงจะสูงสุดเม่ืออยู่ 
ในวยัผูใ้หญ่แต่ความสามารถดงักล่าวจะค่อย ๆ เร่ิมลดลงเม่ือเขา้สู่วยัสูงอายกุารเรียนรู้จะลดลง 
มากขึ้น เน่ืองจากอายท่ีุมากขึ้นจะมีความเส่ือมของประสาทสัมผสัมากขึ้น ส่งผลใหรั้บรู้ขอ้มูลชา้ลง 
ความแขง็แรงของระบบกลา้มเน้ือและกระดูกลดลงท าใหป้ฏิบติักิจกรรมไดน้อ้ยและชา้ลงตามไป
ดว้ย โดยการรับรู้ของบุคคลมีความเก่ียวขอ้งกบัประสบการณ์ในอดีตเม่ือบุคคลมีวุฒิภาวะมากขึ้น
ยอ่มมีการตดัสินใจหาทางเลือกท่ีดีและมีการตดัสินใจท่ีถูกตอ้งทั้งในเร่ืองการดูแลตนเองและ     
ดา้นสุขภาพ (วิไลวรรณ ทองเจริญ, 2558) จะมีความสามารถในการเรียนรู้ต่างกนั โดยกลุ่มผูสู้งอายุ
ตอนตน้มีค่าเฉล่ียความสามารถในการเรียนรู้มากท่ีสุด รองลงมาคือ กลุ่มผูสู้งอายท่ีุมีอายมุากขึ้นจะ
มีความสามารถในการเรียนรู้ลดลง ท าใหก้ารรับรู้เป็นไปไดไ้ม่ดีส่งผลใหก้ารปฏิบติักิจกรรม 
การดูแลตนเองไม่ดีตามไปดว้ย สอดคลอ้งกบัการศึกษาของอษัฎาวุฒิ โยธาสุภาพ (2566) พบวา่ 
อายมีุความสัมพนัธ์ทางลบกบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากสถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 (r = -.130, p < .05) จากผลการศึกษาดงักล่าวสามารถอธิบายไดว้า่ เม่ืออายเุพิ่มขึ้น
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จะลดลง 

1.3  สถานภาพสมรส เป็นความผูกพนัระหวา่งชายกบัหญิงในการเป็นสามีภรรยา  
เป็นปัจจยัท่ีส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ (ธนาสิทธ์ิ วิจิตราพนัธ์ และยพุิน  
กนัทะวงค,์ 2563) จากการศึกษาของ Chen et al. (2020) พบวา่ ผูสู้งอายท่ีุแต่งงานหรืออาศยัอยู่
ร่วมกนัมีแนวโนม้ในการปฏิบติัพฤติกรรมป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีดีขึ้น (p < .001) 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Zareipour et al. (2020) พบว่า ผูสู้งอายท่ีุโสด หยา่ร้าง และคู่สมรส
เสียชีวิต มีคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 นอ้ยกวา่ผูสู้งอายท่ีุแต่งงาน
แลว้ (p = .04) จากการศึกษาคร้ังน้ีสะทอ้นให้เห็นวา่ยิง่ไดรั้บการสนบัสนุนจากครอบครัวมีผูสู้งอาย ุ 
จะส่งผลใหค้รอบครัวใส่ใจกบัสุขภาพของตนเองมากยิง่ขึ้น พร้อมกบัความเตม็ใจท่ีจะไดรั้บความรู้
ดา้นสุขภาพและความเช่ือมัน่ในการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดีมากขึ้น  

1.4  ลกัษณะของท่ีอยูอ่าศยั เป็นปัจจยัหน่ึงท่ีมีผลต่อพฤติกรรม ผูท่ี้อาศยัอยูใ่นชุมชน 
เมืองจะมีพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพของตนเองมากกว่าผูท่ี้อาศยัอยูใ่นชนบท ดงัการศึกษาของ 

Sun et al. (2020) พบวา่ผูสู้งอายท่ีุอาศยัในเมืองมีแนวโนม้ท่ีจะมีพฤติกรรมท่ีดีมากกวา่ผูสู้งอายุ 
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ท่ีอาศยัอยูใ่นชนบท (r = .575, p < .05) เช่นเดียวกบัการศึกษาของ Kassa et al. (2020) พบวา่ 
ผูสู้งอายท่ีุอาศยัอยูใ่นชนบทถูกมีแนวโนม้ท่ีจะมีความรู้ในการป้องกนัไม่เพียงพอ 2.70 เท่าเม่ือเทียบ
กบัผูสู้งอายชุาวเมือง  

1.5  ฐานะทางเศรษฐกิจ อาชีพและรายได ้ส่ิงท่ีแสดงถึงฐานะทางเศรษฐกิจ อาชีพ  
และรายไดข้องครอบครัวเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีมีผลต่อพฤติกรรม ผูท่ี้มีฐานะทางเศรษฐกิจสูงจะมีโอกาส
แสวงหาส่ิงท่ีเป็นประโยชน์ต่อตนเองและสุขภาพดีกวา่ผูท่ี้มีฐานะทางเศรษฐกิจและสังคมต ่ากวา่  
ดงัการศึกษาของ Pender and Pender (1987) พบวา่ บุคคลท่ีมีฐานะทางเศรษฐกิจต ่า จะมีอุปสรรค
เก่ียวกบัค่าใชจ่้ายในการดูแลสุขภาพอนามยัจึงสนใจประกอบอาชีพมากกวา่สนใจสุขภาพ จะมีไป
รับบริการดา้นการแพทยเ์พื่อป้องกนัโรคและคน้หาโรคในนอ้ยกวา่บุคคลท่ีมีฐานทางเศรษฐกิจดี 
เช่นเดียวกบัการศึกษาของสราลี สนธ์ิจนัทร์ และวิรัตน์ สนธ์ิจนัทร์ (2564) พบวา่ รายไดท่ี้แตกต่าง
กนั ท าใหก้ารเปิดรับส่ือในสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แตกต่างกนั 
(F = 8.35, p < .05) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของอษัฎาวุฒิ โยธาสุภาพ (2566) พบวา่รายไดมี้
ความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากสถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 (r = .171, p < .01)  

1.6  ระดบัการศึกษา ความรู้และทศันคติ บุคคลท่ีมีการศึกษาสูงจะมีความรู้และ 
พฤติกรรมการป้องกนัโรคดีกวา่ผูท่ี้มีการศึกษาต ่ากวา่ เพราะการศึกษาจดัเป็นประสบการณ์ชีวิตท า
ใหบุ้คคลรู้จกัคิด ไตร่ตรองและใชเ้หตุผลในการแกไ้ขปัญหามากกวา่ (Hill, 1985) ดงัการศึกษาของ 
ณฎัฐวรรณ ค าแสน (2564) พบวา่ ระดบัการศึกษา ความรู้ และทศันคติเก่ียวกบัการติดเช้ือไวรัส 
โควิด-19 มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโควิด-19  
(r = .10, .18, และ .16,  p < .01 ตามล าดบั) เช่นเดียวกบัการศึกษาของอษัฎาวุฒิ โยธาสุภาพ (2566)  
ท่ีพบวา่ ความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการ
ป้องกนัตนเองจากสถานการณ์ระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (r = .810, p < .01) นัน่คือ   
เม่ือบุคคลมีการศึกษาท่ีดี มีความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระดบัมาก และมี
ทศันคติต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีดี จะมีพฤติกรรมในการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมากขึ้น   

1.7  การสนบัสนุนทางสังคมเป็นปัจจยัส าคญัท่ีไดรั้บความช่วยเหลือจากการ 
สนบัสนุนในหน่วยงานต่าง ๆ หรือการใหบ้ริการส่ิงอ านวยความสะดวก และอุปกรณ์การป้องกนั
โรค เช่น หนา้กากอนามยั เจลลา้งมือ เพื่อช่วยเยยีวยาและลดปัญหาการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ได ้ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ วิรัญญา ศรีบุญเรือง และคณะ (2564) พบวา่
ปัจจยัดา้นการสนบัสนุนทางสังคมมีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือ
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ไวรัสโคโรนา 2019 (r = .484, p < .001) เช่นเดียวกบัการศึกษาของชมพูนุท มะนาตย ์และคณะ
(2566) ท่ีพบวา่แรงสนบัสนุนจากครอบครัว แรงสนบัสนุนจากเพื่อน และแรงสนบัสนุนจาก
เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขและอสม.มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุ (r = .340, .153, .236, p < .05 ตามล าดบั) และสามารถร่วมกนัท านาย
พฤติกรรมป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุไดร้้อยละ 21.7 (p < .05)  
                 จากงานวิจยัดงักล่าวสะทอ้นใหเ้ห็นวา่ปัจจยัตามแบบแผนความเช่ือทางดา้นสุขภาพ
สามารถท าใหบุ้คคลท าความเขา้ใจและส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
ผูว้ิจยัจึงน าแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพประยกุตใ์นการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 จากการพฒันาโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ เพื่อใหผู้สู้งอายุ
มีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่วนปัจจยัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของบุคคล ไดแ้ก่ ปัจจยัส่วนบุคคล เช่น สภาพภาพ เพศ ปัจจยัดา้น
จิตใจและสังคม ซ่ึงเป็นปัจจยัท่ีจะช่วยส่งเสริมหรือเป็นอุปสรรคต่อการปฏิบติัพฤติกรรมเพื่อการ
ป้องกนัโรค สามารถน ามาใชเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐานในโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ
เพื่อส่งเสริมใหผู้สู้งอายมีุพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้งและ
เหมาะสมต่อไป 
 

แบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ  
                 แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ เป็นแบบแผนท่ีระบุเอกลกัษณ์หรือลกัษณะเฉพาะท่ีมี 
การเช่ือมโยงการสนบัสนุนการวดัในระดบับุคคล เพื่อใชใ้นการวางแผนโครงการหรือกระทัง่ 
การจดักิจกรรม โดยแต่ละบุคคลนั้นมีความเช่ือซ่ึงจะใชใ้นการตดัสินใจมีผลต่อการกระท าหรือ
ปรากฎการณ์ใด ๆ วา่เป็นจริง ถูกตอ้งและเหมาะสม (Stretcher & Rosenstock, 1997) 
                 วิวัฒนาการของแบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ  
                 แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพไดพ้ฒันาขึ้นในช่วงประมาณปี ค.ศ. 1950 โดยกลุ่มของ 
นกัจิตวิทยาทางสังคมซ่ึงไดใ้หก้รอบแนวคิดเพื่อคน้ควา้หาค าตอบวา่ เหตุใดบุคคลบางคน 
ท ากิจกรรมป้องกนัไม่ใหเ้จ็บป่วย ในขณะท่ีบางคนไม่ท ากิจกรรมนั้น ๆ จึงไดริ้เร่ิมน าแบบแผน
ความเช่ือดา้นสุขภาพมาใชอ้ธิบายพฤติกรรมการป้องกนัโรคของบุคคล (Rosenstock, 1974)  
แบบแผนน้ีไดรั้บอิทธิพลมาจากความเช่ือของ Lewin ท่ีเช่ือวา่การรับรู้ของบุคคลเป็นตวับ่งช้ี
พฤติกรรม โดยบุคคลจะกระท าหรือเขา้ใกลก้บัส่ิงท่ีตนพอใจและคิดวา่ส่ิงนั้นจะก่อผลดีใหแ้ก่ตน 
และหนีออกจากส่ิงท่ีตนไม่ปรารถนา (Stretcher & Rosenstock, 1997) แบบแผนความเช่ือดา้น
สุขภาพของ Rosenstock (1974) อธิบายวา่การท่ีบุคคลจะแสดงพฤติกรรมอยา่งใดอยา่งหน่ึงท่ี
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หลีกเล่ียงจากการเป็นโรคจะตอ้งมีการรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการเกิดโรค การรับรู้ความรุนแรงของโรค 
การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัตน และการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัตน ซ่ึงเป็นปัจจยัดา้น 
การรับรู้ท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของบุคคล ท าใหบุ้คคลมีแนวโนม้ท่ีจะปฏิบติัตามการรับรู้นั้น 
นอกจากน้ีแลว้ยงัตอ้งมีปัจจยัดา้นความเช่ือวา่เขาสามารถจะป่วยไดถึ้งแมจ้ะไม่มีอาการ ส่วน Becker 
and Rosenstock (1984) พบว่า ความเช่ือดา้นสุขภาพมีผลทางบวกกบัพฤติกรรมสุขภาพ จึงได้
ปรับปรุงแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพท่ีใชอ้ธิบายและท านายพฤติกรรมการป้องกนัโรค โดยได้
เพิ่มปัจจยัดา้นส่ิงชกัน าให้เกิดการปฏิบติั และปัจจยัร่วม ปัจจยัร่วมคือปัจจยัท่ีไม่มีผลโดยตรงต่อ
พฤติกรรมสุขภาพแต่เป็นปัจจยัพื้นฐานท่ีจะส่งผลไปถึงการรับรู้และการปฏิบติั ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้น
ประชากร เช่น เพศ อาย ุเช้ือชาติ เป็นตน้ ปัจจยัทางดา้นสังคมจิตวิทยา เช่น บุคลิกภาพ เศรษฐกิจ
และสังคม เป็นตน้ บรรทดัฐานทางสังคม ค่านิยมทางวฒันธรรม และปัจจยัโครงสร้างพื้นฐาน  
เช่น ความรู้เร่ืองโรค เป็นตน้ ต่อมา Rosenstock, Stretcher, and Becker (1988) ไดเ้สนอใหเ้พิ่ม
ความสามารถตนเอง เขา้ไวใ้นแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ และเป็นโครงสร้างท่ีแยกจากกนั 
(Separate construct) 
                 องค์ประกอบของแบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ 
                 องคป์ระกอบของแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ ประกอบดว้ย การรับรู้โอกาสเส่ียงของ
การเป็นโรค (Perceived susceptibility) การรับรู้ความรุนแรงของโรค (Perceived severity) การรับรู้
ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค (Perceived benefits) การรับรู้ต่ออุปสรรค (Perceived 
barriers) ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั (Cues to action) ปัจจยัอ่ืน (Other Variables) และความสามารถ
ตนเอง (Self - efficacy) ท่ีน าไปใชอ้ธิบายและท านายพฤติกรรมของผูป่้วย (Stretcher & 
Rosenstock, 1997) ดงัน้ี 

1. การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค (Perceived susceptibility)  
                      การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค เป็นความเช่ือหรือการคาดคะเนวา่ตนมีโอกาส
เส่ียงต่อการเป็นโรคหรือปัญหาสุขภาพนั้นมากนอ้ยเพียงใด การคาดคะเนถึงโอกาสการเกิดโรคซ ้า 
และความรู้สึกของบุคคลวา่ตนเองง่ายต่อการป่วยเป็นโรคต่าง ๆ โดยบุคคลจะมีการรับรู้ในระดบั 
ท่ีแตกต่างกนั ท าใหมี้พฤติกรรมท่ีแตกต่างกนั ดงันั้นการรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค จึงเป็น
องคป์ระกอบท่ีส าคญั เม่ือบุคคลเกิดการรับรู้วา่ตนเองมีความเส่ียงต่อการเป็นโรค บุคคลนั้นจะ
พยายามหลีกเล่ียงการเกิดโรค โดยมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม ส าหรับการรับรู้
โอกาสเส่ียงของการเป็นโรคพบวา่ มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคของบุคคล 
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2. การรับรู้ความรุนแรงของโรค (Perceived severity)  
                      การรับรู้ความรุนแรงของโรค เป็นความเช่ือของบุคคลต่อความรุนแรงของโรคหรือ
การเจ็บป่วยดว้ยโรคใด ๆ ท่ีมีต่อดา้นสุขภาพ เม่ือบุคคลมีการรับรู้ความรุนแรงของโรค บุคคลนั้น 
จะสามารถประเมินวา่ความรุนแรงอยูใ่นระดบัใด ความรุนแรงของโรคน าไปสู่การเสียชีวิต  
การก่อใหเ้กิดความพิการ เกิดความยากล าบากและการใชร้ะยะเวลานานในการรักษา การเกิดโรค
แทรกซอ้น หรือมีผลกระทบต่อบทบาททางสังคมของตน  เช่น ผลต่อหนา้ท่ีการงาน ครอบครัว และ
สัมพนัธภาพทางสังคม เม่ือบุคคลเกิดการรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค ร่วมกบัการรับรู้ 
ความรุนแรงของโรค จะท าใหบุ้คคลรับรู้ถึงภาวะคุกคาม (Perceived threat) ของโรควา่มีมากนอ้ย
เพียงใด ซ่ึงภาวะคุกคามน้ีเป็นส่วนท่ีบุคคลไม่ปรารถนา และมีความโนม้เอียงท่ีจะหลีกเล่ียง  
ซ่ึงจะน าไปสู่การปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม 

3. การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค (Perceived benefits)  
                      การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค เป็นความเช่ือหรือความคิดเห็นของ
บุคคล เก่ียวกบัผลดีของการปฏิบติัตามค าแนะน าเพื่อป้องกนัโรคและการปฏิบติันั้นมีประโยชน์ต่อ
ตนเอง ส่งผลใหบุ้คคลเกิดการปฏิบติัตามค าแนะน า และปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพื่อการป้องกนัและ
รักษาโรค เน่ืองจากมีความเช่ือวา่การปฏิบติันั้น ๆ เป็นทางออกท่ีดี ก่อใหเ้กิดผลดี มีประโยชน์ และ
เหมาะสมท่ีสุด ช่วยลดโอกาสเส่ียงของการเป็นโรค สามารถลดความรุนแรงและสามารถป้องกนั
การเกิดโรคได ้ลดภาวะเจ็บป่วยท่ีก าลงัคุกคามต่อสุขภาพได ้เม่ือบุคคลเกิดการรับรู้ประโยชน์ 
ของการรักษาและป้องกนัโรคมาก บุคคลนั้นจะมีแนวโนม้ในการปฏิบติัตามค าแนะน าเพื่อการรักษา
และป้องกนัโรคสูง  

4. การรับรู้ต่ออุปสรรค (Perceived barriers)  
                      การรับรู้ต่ออุปสรรค เป็นความเช่ือของบุคคลต่อการปฏิบติัพฤติกรรมตามค าแนะน า
ในทางลบ ไดแ้บ่งการรับรู้อุปสรรค ตามปัจจยัภายนอกหรือปัจจยัท่ีเก่ียวกบัวตัถุอนัไดแ้ก่ ปัจจยัท่ี
เก่ียวกบัเวลา ความสะดวก การขาดการสนบัสนุนจากครอบครัวหรือสังคม ค่าใชจ่้าย และ
สภาพแวดลอ้มอ่ืน ๆ ส่วนปัจจยัภายในหรือปัจจยัส่วนบุคคลไดแ้ก่ การขาดพลงังาน การขาดแรง
กระตุน้ ความพร้อมของร่างกาย และภาวะสุขภาพ ท่ีส่งผลต่อการไม่ปฏิบติัตามค าแนะน า ดงันั้น
การรับรู้อุปสรรคจึงเป็นปัจจยัส าคญัต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรค ถา้บุคคลมีการรับรู้อุปสรรคมาก
ก็จะมีแนวโนม้ท่ีจะปฏิบติัตามค าแนะน าต ่า แต่ถา้บุคคลมีการรับรู้อุปสรรคนอ้ยก็จะมีแนวโนม้ท่ีจะ
ปฏิบติัตามค าแนะน าสูง ซ่ึงบุคคลแต่ละคนจะมีการรับรู้อุปสรรคท่ีต่างกนั ในขณะเดียวกนับุคคล
จะตอ้งมีความเช่ือวา่อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมในการป้องกนัโรคนอ้ยกวา่การรับรู้
ประโยชนข์องการรักษาและป้องกนัโรค จึงจะเกิดพฤติกรรมการป้องกนัโรค 
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5. ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั (Cues to action)  
                     ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั เป็นความเช่ือหรือความคิดเห็น ท่ีมีผลต่อการชกัน า        
เพื่อกระตุน้หรือจูงใจใหบุ้คคลเกิดความพร้อมในการปฏิบติัและน าไปสู่การปฏิบติัพฤติกรรม
สุขภาพท่ีเหมาะสม ตวัแปรเหล่าน้ีอาจเป็นส่ิงท่ีอยูภ่ายในตวับุคคล เช่น อาการไม่สุขสบาย เจ็บปวด 
อ่อนเพลียท่ีเกิดขึ้นในตวับุคคลนั้นเอง หรือเป็นส่ิงภายนอกท่ีมากกระตุน้ เช่น การรณรงคห์รือ
ข่าวสารจากส่ือมวลชน ค าแนะน าท่ีไดจ้ากเจา้หนา้ท่ี เพื่อน หรือผูอ่ื้น แหล่งหรือผูใ้หค้  าแนะน า   
บตัรนดั หรือไปรษณียบตัรเตือน การเจ็บป่วยของสมาชิกในครอบครัว แรงกดดนัหรือแรง
สนบัสนุนทางสังคม เป็นตน้  

6. ปัจจยัอ่ืน (Other Variables)  
ปัจจยัอ่ืน ตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ หมายถึง ปัจจยัดา้นประชากร ปัจจยัดา้น 

สังคมจิตวิทยา และปัจจยัโครงสร้างพื้นฐาน ซ่ึงส่งผลต่อการรับรู้ของบุคคล และส่งผลทางออ้มต่อ
พฤติกรรมสุขภาพ โดยเฉพาะอยา่งยิง่ปัจจยัดา้นสังคมประชากร (Sociodemographic) เช่ือวา่มีผล
โดยออ้มต่อพฤติกรรม และระดบัการศึกษา (Educational attainment) มีอิทธิพลต่อการรับรู้โอกาส
เส่ียงของการเป็นโรค การรับรู้ความรุนแรงของโรค การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนั
โรค และการรับรู้ต่ออุปสรรค  

7. ความสามารถตนเอง (Self - efficacy) 
     ในปี ค.ศ. 1977 Bandura ไดเ้สนอแนวคิดความสามารถตนเอง หรือความคาดหวงั 

ความสามารถตนเองซ่ึงแตกต่างจากความคาดหวงัของผลลพัธ์ (Bandura, 1977a, 1977b, 1986) 
อยา่งไรก็ตามเช่ือวา่ตอ้งเพิ่มความสามารถตนเอง เขา้ไวใ้นแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ และเป็น
โครงสร้างท่ีแยกจากกนั (Separate construct) เพื่อเพิ่มความสามารถในการอธิบายความคาดหวงั
ของผลลพัธ์ (Rosenstock, Strecher, & Becker, 1988) ซ่ึงเป็นการประมาณการณ์ของบุคคลวา่
พฤติกรรมท่ีก าหนดจะน าไปสู่ผลลพัธ์บางอยา่ง มีความคลา้ยกบัแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ 
เร่ืองการรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค ความสามารถตนเอง หมายถึง ความเช่ือมัน่วา่
บุคคลหน่ึงสามารถปฏิบติัตามพฤติกรรมท่ีจ าเป็นเพื่อสร้างผลลพัธ์ไดส้ าเร็จ (Bandura, 1977a)  
ถา้บุคคลขาดความสามารถตนเองในการท่ีจะปฏิบติั บุคคลจะเกิดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติั
ท าใหไ้ม่เกิดพฤติกรรมดา้นสุขภาพขึ้น 
                 จากแนวคิดของแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพท่ีอธิบายถึงพฤติกรรมของบุคคลเพื่อจะ
ปฏิบติักิจกรรมต่าง ๆ ในการป้องกนัหรือแสวงหาแนวทางเพื่อรักษาโรค กล่าวคือ การรับรู้ของ
บุคคลต่อโอกาสเส่ียงของการเกิดโรค การรับรู้ของบุคคลต่อความรุนแรงของโรคนั้น ๆ ซ่ึงการรับรู้
เหล่าน้ีจะท าใหบุ้คคลพยายามออกห่างจากภาวะคุกคามของโรคโดยการเลือกพฤติกรรม เพื่อปฏิบติั
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ตามท่ีบุคคลนั้นคิดวา่เป็นวิธีท่ีดีท่ีสุดในการเปรียบเทียบประโยชน์กบัผลเสียของการปฏิบติั
พฤติกรรมนั้น ๆ หรือค่าใชจ่้ายหรืออุปสรรคท่ีเกิดขึ้น นอกจากน้ีแรงจูงใจในดา้นสุขภาพและปัจจยั
ร่วมอ่ืน ๆ เช่น ตวัแปรดา้นประชากร โครงสร้างปฏิสัมพนัธ์และส่ิงชกัน าจากการปฏิบติั นบัเป็น
ปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมและการปฏิบติัสุขภาพของบุคคลนั้น ๆ ดว้ย รวมถึงความสามารถตนเอง 
ท่ีเป็นอีกปัจจยัหน่ึงท่ีจะส่งผลใหบุ้คคลนั้นมีการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม  
จากองคป์ระกอบหลกั ค  าจ ากดัความ น าไปสู่การไปใชใ้นการปฏิบติัของแบบแผนความเช่ือ        
ดา้นสุขภาพ (Stretcher & Rosenstock, 1997) สามารถสรุปไดด้งัตารางท่ี 1 
 
ตารางท่ี 1 องคป์ระกอบ ค าจ ากดัความ และการประยกุตใ์ชใ้นการปฏิบติั ของแบบแผนความเช่ือ

ดา้นสุขภาพ 
 

มโนทัศน์ ความหมาย การประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติ 
การรับรู้โอกาสเส่ียง 
ของการเป็นโรค 
 

มีความเช่ือเก่ียวกบัความเป็นไป
ไดห้รือผลท่ีจะไดรั้บจากการ
เจ็บป่วยหรือโรค 

• ก าหนดบุคคลท่ีเส่ียง ระดบัความ
เส่ียง 
• ความเส่ียงของบุคคลจะเป็นไป
ตามลกัษณะหรือพฤติกรรมของ
บุคคลท่ีแสดงออก 
• สร้างการรับรู้โอกาสเส่ียง
ดงักล่าวท่ีมีความเก่ียวพนักบับุคคล
นั้น 

การรับรู้ความรุนแรง 
ของโรค 

มีความเช่ือวา่ความเจ็บป่วย  
มีอนัตรายอยา่งไร และผลเสียท่ี
ตามมา 

• ระบุ/แจกแจง ผลเสียท่ีจะเกิดจาก 
ความเส่ียงและความเจ็บป่วยท่ีเป็น 

การรับรู้ประโยชน์ของการรักษา
และป้องกนัโรค 

มีความเช่ือในเร่ืองของผลของ
การปฏิบติัวา่จะลดความเส่ียง
หรือผลกระทบจากความรุนแรง 

• หาวิธีการปฏิบติัวา่ควรท าอยา่งไร 
ท าเม่ือไหร่ ท าท่ีไหน และ
ประสิทธิผลท่ีคาดวา่จะไดรั้บ 

การรับรู้ต่ออุปสรรค จะตอ้งรับรู้อุปสรรคตลอดจน
ปัญหาต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ
ปฏิบติั 

• ใหค้วามกระจ่างและลดการรับรู้ 
อุปสรรคดว้ยการสร้างความมัน่ใจ 
แกไ้ขความรู้ท่ีมีแบบไม่ถูก ให้
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มโนทัศน์ ความหมาย การประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติ 
ความช่วยเหลือและสร้างแรง
กระตุน้ 

ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั กลวิธีกระตุน้ใหบุ้คคลเกิด 
ความพร้อมในการปฏิบติัตน 

• ใหข้อ้มูลเก่ียวกบัวิธีการปฏิบติั
อยา่งชดัเจนโดยกระตุน้การ
ตระหนกัรู้ (Awareness)และการ
สร้างระบบการกระตุน้เตือน 
(Reminder) 

ความสามารถตนเอง ผูป้ฏิบติัมีความมัน่ใจในการ 
ปฏิบติัตามขั้นตอนและวิธีการ 
ปฏิบติัท่ีถูกตอ้งเหมาะสม 
เพื่อเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 
การปฏิบติัตน 

• จดัใหมี้การใหค้วามรู้  
การฝึกอบรมในการปฏิบติัตน  
โดยการก าหนดเป้าหมาย  
การชกัจูงดว้ยค าพูด และสาธิตให้
เห็นภาพเพื่อลดความวิตกกงัวล 

 

                 การประยุกต์แบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ                 

                 การปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพนั้นมีแนวคิดหน่ึงท่ีน ามาใชค้ือแบบแผนความเช่ือ   
ดา้นสุขภาพ โดยมีแนวคิดว่าความเช่ือดา้นสุขภาพเป็นตวัก าหนดพฤติกรรมของบุคคลใหมี้การ
ปฏิบติัตามความคิดเห็นความเขา้ใจของบุคคลนั้น ๆ ฉะนั้นเม่ือเกิดภาวะเจ็บป่วย บุคคลจึงมีการ
ปฏิบติัตวัหรือมีพฤติกรรมทางสุขภาพอนามยัท่ีแตกต่างกนัไป จากองคป์ระกอบของแบบแผนความ
เช่ือดา้นสุขภาพ พบวา่ ปัจจยัท่ีสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   
ในผูสู้งอายมีุรายละเอียดดงัน้ี  

1. การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค เป็นความเช่ือ หรือ ความคิดเห็นวา่ตนมีโอกาส 
เส่ียงต่าง ๆ ต่อโรคติดเช้ือเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย เป็นบุคคลท่ีมีอาย ุ60 ปี ขึ้นไป  
เป็นบุคคลท่ีมีโรคประจ าตวั มีประวติัเดินทางไปยงั หรือ มาจาก หรือ อาศยัอยูใ่นพื้นท่ีเกิดโรค 
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีประวติัไปสถานท่ีชุมนุมชน หรือสถานท่ีมีการรวมกลุ่มคน หรือ มี
ประวติัอยูใ่กลชิ้ดกบัผูป่้วยยนืยนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยผูสู้งอายจุะมีการรับรู้ในระดบั
ท่ีแตกต่างกนั ท าใหมี้พฤติกรรมท่ีแตกต่างกนั ดงันั้น การรับรู้ต่อการเกิดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 จึงเป็นองคป์ระกอบส าคญั เม่ือผูสู้งอายรัุบรู้วา่ตนเองมีความเส่ียงต่อการเกิดโรคติดเช้ือไวรัส        
โคโรนา 2019 ผูสู้งอายรุายนั้นจะพยามยามหลีกเล่ียงการเกิดโรคโดยมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพเพื่อป้องกนัโรค ตวัอยา่งจากการศึกษาของอนนัตศ์กัด์ิ จนัทรศรี และอุมาพร เคนศิลา (2565) 
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พบวา่ การรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการเกิดโรค มีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลางกบัพฤติกรรม      
การป้องกนัโรคโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอายใุนชุมชน (rs = .44, p < .001) 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ อษัฎาวุฒิ โยธาสุภาพ (2566) พบวา่ การรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการเกิด 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากสถานการณ์
ระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (r = .434, p < .001) และการศึกษาของ Zareipour, et al. 
(2020) พบวา่การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเกิดโรคมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนั        
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (r = .29, p < .05) 

2. การรับรู้ความรุนแรงของโรค เป็นการรับรู้ความเช่ือของผูสู้งอาย ุต่อความรุนแรงของ 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือการเจ็บป่วยดว้ยโรคใด ๆ ท่ีมีต่อดา้นสุขภาพ และเม่ือผูสู้งอายุ 
มีการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  ผูสู้งอายรุายนั้นจะสามารถประเมินวา่
ความรุนแรงอยูใ่นระดบัใด ความรุนแรงของโรคน าไปสู่การเสียชีวิตไดห้รือไม่ น าไปสู่ความพิการ
ถาวรไดห้รือไม่ หรือความรุนแรงมีผลต่อการด าเนินชีวิต ต่อสมาชิกในครอบครัว ต่อบทบาททาง
สังคมของตนเอง ความรุนแรงของโรคท่ีส่งผลกระทบต่อร่างกาย จิตใจ สังคม และเศรษฐกิจ  
เม่ือผูสู้งอายุรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูสู้งอายจุะปฏิบติัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดงัเช่นการศึกษาของอภิวดี อินทเจริญ และคณะ (2564) 
ท่ีพบวา่ การรับรู้ความรุนแรงของโรคมีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 (r = .242, p < .001) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ วิลาสินี หล่ิวนอ้ย และคณะ 
(2566) ท่ีพบวา่ การรับรู้ความรุนแรงของโรคสามารถท านายพฤติกรรมการป้องกนั ไดร้้อยละ 53.2  
(R2

Adj = .532,    p < .001) เช่นเดียวกบัการศึกษาของ Tong et al. (2020) ท่ีพบวา่ ปัจจยัการรับรู้ 
ความรุนแรงของโรคมีความสัมพนัธ์ทางบวกต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 (r = .18, p < .001) 

3. การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค เป็นความเช่ือ หรือความคิดเห็นของ 
ผูสู้งอายเุก่ียวกบัผลดี และมีประโยชน์ต่อตนเอง เกิดการปฏิบติัตามค าแนะน า และปรับเปล่ียน
พฤติกรรมเพื่อป้องกนัหรือรักษาโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เช่น เกิดความรู้สึกมีคุณค่า 
ของตนเอง การลดความรุนแรงของโรค โดยสามารถลดผลกระทบทางสุขภาพ และทางเศรษฐกิจ 
ตวัอยา่งเช่น การศึกษาของวิญญท์ญัญู บุญทนั และคณะ (2563) พบวา่ การรับรู้ประโยชน์ของ 

การปฏิบติัมีความสัมพนัธ์ทางบวกระดบัปานกลางกบัพฤติกรรมการการป้องกนัการติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุ(r = .606,  p < .01) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ วีรนุช ไตรรัตโนภาส 
และคณะ (2564) ท่ีพบวา่ การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัตวั มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั
พฤติกรรมการป้องกนัการแพร่ระบาดของไวรัสโคโรนา (r = .312,  p < .01)  และการศึกษาของ 
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บุญเลิศ บุตรจนัทร์ (2566) พบวา่ การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัตวัมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม
การป้องกนัการแพร่ระบาดของไวรัสโคโรนา (r = .762,  p < .05)  

4. การรับรู้ต่ออุปสรรค  เป็นความเช่ือหรือความคิดเห็นของผูสู้งอายท่ีุคาดการณ์ 
ล่วงหนา้ต่อการปฏิบติัพฤติกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือสุขภาพอนามยั
ของตนเองในทางลบ ในดา้นความไม่สะดวกสบาย ค่าใชจ่้าย ความอาย หรือผลท่ีเกิดขึ้นจากการ
ปฏิบติักิจกรรมต่าง ๆ ดงัการศึกษาของอภิวดี อินทเจริญ และคณะ (2564) พบวา่ การรับรู้อุปสรรค
ของการปฏิบติัเพื่อป้องกนัโรคมีความสัมพนัธ์เชิงลบกบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 (r = -.065, p < .003) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ วีรนุช ไตรรัตโนภาส และคณะ 
(2564) ท่ีพบวา่การรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัตวั มีความสัมพนัธ์ทางลบกบัพฤติกรรมการป้องกนั
การแพร่ระบาดของไวรัสโคโรนา (r = -.286, p < .01) เช่นเดียวกบัการศึกษาของ บุญเลิศ บุตรจนัทร์ 
(2566) ท่ีพบวา่ การรับรู้อุปสรรคมีความสัมพนัธ์ทางลบในระดบัปานกลางกบัพฤติกรรม            
การป้องกนัการแพร่ระบาดเช้ือไวรัสโคโรนาในผูสู้งอาย ุ(r = -.604 = p < .05)  

5. ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั เป็นความเช่ือหรือความคิดเห็นท่ีมีผลต่อการชกัน า         
เพื่อกระตุน้หรือจูงใจ ทั้งส่ิงเร้าภายใน และภายนอก ส่ิงเร้าภายใน ไดแ้ก่ ความสนใจเก่ียวกบัสุขภาพ
อนามยั ความพึงพอใจท่ียอมรับค าแนะน า การไดรั้บความร่วมมือและการปฏิบติักิจกรรมเพื่อ
ป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ทางบวก ส่วนส่ิงเร้าภายนอก ไดแ้ก่ ค  าแนะน าของสมาชิก
ในครอบครัว หรือบุคคลากรทางการแพทย ์การไดรั้บข่าวสาร ตวัอยา่งการศึกษาของ อนนัตศ์กัด์ิ 
จนัทรศรี และอุมาพร เคนศิลา (2565) พบวา่ ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั มีความสัมพนัธ์ทางบวกต่อ
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (r = .65, p < .001) สอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของ วิลาสินี หล่ิวนอ้ย และคณะ (2566) ท่ีพบวา่ส่ิงชกัน าการสนบัสนุนทางสังคมดา้นข่าวสาร     
การป้องกนัโรค สามารถท านายพฤติกรรมการป้องโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุ          
ไดร้้อยละ 53.2 (R2 = .532, p < .001)  

6. ปัจจยัอ่ืน เป็นปัจจยัอ่ืนนอกเหนือจากองคป์ระกอบของแบบแผนความเช่ือดา้น 
สุขภาพ ซ่ึงเป็นปัจจยัท่ีจะช่วยส่งเสริมหรือเป็นอุปสรรคต่อการปฏิบติัพฤติกรรมเพื่อการป้องกนั
โรค หรือปฏิบติัตามค าแนะน าในการรักษาโรค ประกอบดว้ย ปัจจยัดา้นประชากร เช่น เพศ อาย ุ
เช้ือชาติ เป็นตน้ ดงัการศึกษาของ Zareipour et al. (2020) พบวา่พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 จะพบในเพศหญิงมากกวา่เพศชาย (p = .02) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ  

Sun et al. (2020) พบวา่ ผูสู้งอายเุพศหญิงมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ดีกวา่เพศชาย (r = .701, p < .01) เช่นเดียวกบัการศึกษาของอษัฎาวุฒิ โยธาสุภาพ (2566) พบวา่ 
ผูสู้งอายท่ีุมีพฤติกรรมการป้องกนัตนเองอยูใ่นระดบัดีส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 62.8 ส าหรับ
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อาย ุจากการศึกษาของอษัฎาวุฒิ โยธาสุภาพ (2566) พบวา่ อายมีุความสัมพนัธ์ทางลบกบัพฤติกรรม
การป้องกนัตนเองจากสถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (r = -.130, p < .05) จากผล
การศึกษาดงักล่าวสามารถอธิบายไดว้า่ เม่ืออายเุพิ่มขึ้นพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 จะลดลง ปัจจยัทางดา้นสังคมจิตวิทยา เช่น บุคลิกภาพ เศรษฐกิจและสังคม เป็นตน้  
ดงัการศึกษาของสราลี สนธ์ิจนัทร์ และวิรัตน์ สนธ์ิจนัทร์ (2564) พบวา่ รายไดท่ี้แตกต่างกนั ท าให้
การเปิดรับส่ือในสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แตกต่างกนั (F = 8.35, 
p < .05) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของอษัฎาวุฒิ โยธาสุภาพ (2566) พบวา่ รายไดมี้ความสัมพนัธ์
ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากสถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (r = .171,  
p < .01) และปัจจยัโครงสร้างพื้นฐาน เช่น ความรู้เร่ืองโรค เป็นตน้ ดงัการศึกษาของ ณฎัฐวรรณ   
ค าแสน (2564) พบวา่ ระดบัการศึกษา ความรู้ และทศันคติเก่ียวกบัการติดเช้ือไวรัสโควิด-19          
มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโควิด-19 (r = .10, 
.18, และ .16,  p < .01 ตามล าดบั) เช่นเดียวกบัการศึกษาของอษัฎาวุฒิ โยธาสุภาพ (2566) ท่ีพบวา่ 
ความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนั
ตนเองจากสถานการณ์ระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (r = .810, p < .01) นัน่คือ เม่ือบุคคล  
มีการศึกษาท่ีดี มีความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระดบัมาก และมีทศันคติต่อ   
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีดี จะมีพฤติกรรมในการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัส        
โคโรนา 2019 ท่ีมากขึ้น   

7. ความสามารถตนเอง เป็นความเช่ือมัน่ของผูสู้งอายวุา่จะสามารถปฏิบติัตามพฤติกรรม 
ในการป้องกนัโรคติดเช่ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดเ้ป็นผลส าเร็จ แต่ถา้ผูสู้งอายขุาดความสามารถ
ตนเองในการท่ีจะปฏิบติั ผูสู้งอายจุะเกิดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัท าใหไ้ม่เกิดพฤติกรรมใน
การป้องกนัโรคติดเช่ือไวรัสโคโรนา 2019 เช่นการศึกษาของ นงศณ์พชัร์ มณีอินทร์ และอิทธิพล 
ดวงจินดา (2564) พบวา่ การรับรู้ความสามารถตนเองมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการ
ป้องกนัโรคโควิด -19 (r = .74, p < .001) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของอนนัตศ์กัด์ิ จนัทรศรี และ 
อุมาพร เคนศิลา (2565) พบว่า การรับรู้ความสามารถของตนเองมีความสัมพนัธ์ทางบวกต่อ
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (r = .63, p < .001) เช่นเดียวกบัการศึกษา 
ของฉวีวรรณ จิตตส์าคร และคณะ (2566) พบวา่ การรับรู้ความสามารถตนเองมีความสัมพนัธ์
ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคโควิด 19 ของผูสู้งอาย ุ(r = .49, p < .01)  
                 โดยสรุปจากการศึกษาท่ีกล่าวมาขา้งตน้สะทอ้นใหเ้ห็นวา่ ปัจจยัตามแบบแผนความเช่ือ
ดา้นสุขภาพ เป็นปัจจยัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และสามารถ
ท าใหบุ้คคลท าความเขา้ใจและส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
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ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ดงันั้นการส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพเป็นปัจจยัส าคญัในการ
ส่งเสริมใหผู้สู้งอายมุัน่ใจและเช่ือมัน่ในตนเองเพิ่มขึ้น อนัน าไปสู่การปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้งและเหมาะสมยิง่ขึ้น 
                 จากผลการวิจยัท่ีแสดงถึงความสัมพนัธ์และอ านาจในการท านายพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ขององคป์ระกอบในแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพได ้จึงพบวา่  
มีการประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพไปใชใ้นการส่งเสริมใหบุ้คคลมีพฤติกรรมการปฏิบติั
ตนท่ีเหมาะสมอยา่งแพร่หลาย การศึกษาในกลุ่มผูสู้งอายเุก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ดงัเช่นการศึกษาของ ประไพวรรณ ด่านประดิษฐ์ และพูนสุข ช่วยทอง (2566) ท่ีศึกษาผลของ
โปรแกรมการประยกุตใ์ชแ้บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพต่อการรับรู้และพฤติกรรมการป้องกนัโรค
โควิด-19 ของผูสู้งอายุโรคเบาหวาน กิจกรรมประกอบดว้ย การใหข้อ้มูลความรู้เก่ียวกบัสถานการณ์
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในปัจจุบนั ความรู้เร่ืองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูสู้งอายุ
เบาหวานกบัการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  การแพร่กระจายและการดูแลตนเอง และ
ใหข้อ้มูลความรู้ตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพดว้ยการกระตุน้ การสร้างความตระหนกั การ
แลกเปล่ียนเรียนรู้จากกลุ่มและส่ือวิดีทศัน์ และวิพากษโ์อกาสเส่ียงและความรุนแรงของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ประโยชน์และอุปสรรคในการป้องกนัรักษาโรค โดยจดักิจกรรมจ านวน 15 
ชัว่โมง ระยะเวลาทั้งหมดของโปรแกรมฯ 2 สัปดาห์ ผลการศึกษาพบวา่ พฤติกรรมการป้องกนัโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอายโุรคเบาหวาน หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม ฯ ดีกวา่ก่อนเขา้ร่วม
โปรแกรม (t28 = 4.71, p < .01) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ปาลียา ไชยะสิด และคณะ (2566) ท่ี
ศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมความเช่ือดา้นสุขภาพต่อการรับรู้และการมารับวคัซีนป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในกลุ่มผูสู้งอาย ุกิจกรรมประกอบดว้ย การส่งเสริมการรับรู้โอกาส
เส่ียงการเกิดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และใหค้วามรู้ ดูภาพสถานการณ์การรับวคัซีน ให้
ความรู้ดา้นนโยบายการรับวคัซีนเพื่อป้องกนัโรค และดา้นการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 บรรยายในการรับรู้ความรุนแรงของโรค รู้ถึงผลกระทบต่อชีวิตและการระบาด
ของโรค อาการ การแสดงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมการรับรู้ประโยชน์ของการ
ปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรค การรับวคัซีน ใหค้วามรู้วิธีป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
สาธิต ATK ใหค้วามรู้การรับรู้ประโยชน์ของการรับวคัซีนมีความส าคญัต่อผูสู้งอายอุยา่งไร 
กิจกรรมการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
การรับวคัซีน การเขา้กลุ่ม เล่าสู่กนัฟัง ร่วมแกปั้ญหาสอดแทรกประเด็นปัญหา และแนวทางการ 
ท่ีถูกตอ้งเพิ่มเติม ระยะเวลาในการทดลอง 6 สัปดาห์ ผลการศึกษาพบวา่ ภายหลงัไดรั้บโปรแกรม
กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้การมารับวคัซีนภายในกลุ่มทดลองสูงกวา่ก่อนการทดลอง  
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(p = .002) และคะแนนเฉล่ียหลงัการทดลองของกลุ่มทดลองสูงกวา่คะแนนเฉล่ียของกลุ่ม
เปรียบเทียบ (p < .05) 
                 นอกจากน้ียงัพบการศึกษาการประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพไปใชใ้นการ
ส่งเสริมใหบุ้คคลมีพฤติกรรมการปฏิบติัตนท่ีเหมาะสมกบักลุ่มโรคอ่ืน ๆ ดงัการศึกษาของ สุภาวดี 
พรมแจ่ม และจิราพร เกศพิชญวฒันา (2561) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรมความเช่ือดา้นสุขภาพต่อ
พฤติกรรมการป้องกนัภาวะแทรกซอ้นของผูสู้งอายท่ีุมีโรคความดนัโลหิตสูง กิจกรรมประกอบดว้ย 
1) ประเมินความเช่ือเดิมจากการเจ็บป่วยดว้ยโรคความดนัโลหิตสูง 2) บอกโอกาสเส่ียงของตนเอง 
ท่ีมีต่อการเกิดภาวะแทรกซอ้นหรือปัญหาสุขภาพ และความรุนแรงท่ีเกิดขึ้นกบัตนเองหรือบุคคล
ใกลชิ้ดของภาวะแทรกซอ้นจากโรคความดนัโลหิตสูง 3) ใหค้วามรู้เก่ียวกบัโรคความดนัโลหิตสูง 
ร่วมกบัการใชส่ื้อวีดีทศัน์และโปสเตอร์ 4) การถ่ายทอดประสบการณ์จากตวัแบบผูป่้วยและ 
มีภาวะแทรกซอ้นของโรคความดนัโลหิตสูง 5) การอภิปรายแลกเปล่ียนประสบการณ์กบัตวัแบบ 
พร้อมแจกคู่มือ 6) แลกเปล่ียนประสบการณ์และช้ีประเด็นเก่ียวกบัประโยชน์และอุปสรรคจากการ
ปฏิบติัพฤติกรรม 7) น าเสนอเมนูเพื่อสุขภาพเนน้อาหารภูมิปัญญาทอ้งถ่ินร่วมกบัวิเคราะห์อาหาร
จากแผน่ตวัอยา่งอาหารท่ีเหมาะสมและอาหารท่ีควรงดหรือหลีกเล่ียง 8) สาธิตและฝึกปฏิบติัการ
ออกก าลงักายร่วมกบัเปิดโอกาสใหผู้สู้งอายมีุส่วนร่วมในการออกแบบรูปแบบการออกก าลงักาย 
ท่ีเหมาะสมส าหรับตนเอง 9) สาธิตและฝึกปฏิบติัเทคนิคการผอ่นคลายความเครียด 10) ติดตามเยีย่ม
บา้นผูสู้งอาย ุระยะเวลาในการทดลอง 8 สัปดาห์ ผลการศึกษาพบวา่ พฤติกรรมการป้องกนั
ภาวะแทรกซอ้นของผูสู้งอายุท่ีมีโรคความดนัโลหิตสูง ภายหลงัไดรั้บโปรแกรมความเช่ือ 
ดา้นสุขภาพ ดีกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรมความเช่ือดา้นสุขภาพ (t24 = 19.22, p < .05)  สอดคลอ้งกบั
การศึกษาของ ปณวตัร สันประโคน และคณะ (2561) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรมการสร้างความเช่ือ
ดา้นสุขภาพในผูสู้งอายกุลุ่มเส่ียงต่อโรคหลอดเลือดหวัใจในชุมชน กิจกรรมประกอบดว้ย  
1) กิจกรรมการสร้างการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคหวัใจ โดยสอบถามปัจจยัและความเส่ียง 
ของโรคหวัใจ ใหข้อ้มูลและอธิบายถึงความเส่ียง 2) กิจกรรมการสร้างการรับรู้ความรุนแรง 
ของโรคหวัใจ โดยอธิบายภาวะโรคหัวใจและภาวะแทรกซอ้นโดยใชส่ื้อวีดีทศัน์ เร่ืองโอกาส
สุดทา้ย ตายแลว้ฟ้ืน 3) กิจกรรมการสร้างการรับรู้ประโยชน์และลดอุปสรรค ร่วมอภิปรายปัญหา
และอุปสรรค โดยผูช่้วยวิจยัจะเป็นผูก้ระตุน้กระบวนการกลุ่มใหส้ามารถก าหนดแนวทางการแกไ้ข
ปัญหาดว้ยตนเอง และอภิปรายกลุ่มเก่ียวกบัประโยชน์จากการปฏิบติัพฤติกรรมท่ีดีเพื่อป้องกนั
ตนเองจากโรคหัวใจ 4) กิจกรรมการสร้างการรับรู้ความสามารถของตน โดยน าเสนอตวัแบบโดย
ใหผู้ท่ี้เคยประสบเหตุการณ์โรคหวัใจในชุมชน บอกเล่าสาเหตุ อาการและความรู้สึกยากล าบากจาก
โรคหวัใจ สัปดาห์ท่ี 6 ติดตามเยีย่มบา้นเพื่อเสริมสร้างส่ิงชกัน าในการปฏิบติั ระยะเวลาในการ
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ทดลองทั้งหมด 6 สัปดาห์  ผลการศึกษาพบวา่ ภายหลงัการทดลองกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมการสร้าง
ความเช่ือดา้นสุขภาพ มีคะแนนเฉล่ียของความเช่ือดา้นสุขภาพต่อโรคหลอดเลือดหัวใจท่ีสูงกวา่
กลุ่มควบคุม (t34 = 9.93, p < .05) 
                  นอกจากน้ียงัมีการศึกษาทิตาวดี สิงห์โค และคณะ (2563) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรม
ส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองและการรับรู้
ประโยชน์ของการคงไว ้ซ่ึงพฤติกรรมในผูสู้งอายกุลุ่มเส่ียง กิจกรรมประกอบดว้ย 1) ส่งเสริม 
การรับรู้ภาวะเส่ียงการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง ชมวีดีทศัน์ เร่ือง “ภาวะหลอดเลือดสมอง”  
สรุปปัจจยัเส่ียงของการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง และใหข้อ้มูลแก่ผูสู้งอายมีุความเส่ียงระดบัใด  
2) ส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคหลอดเลือดสมอง 3) ส่งเสริมการรับรู้ถึงประโยชน์ 
การป้องกนัโรคหลอดเลือดสมอง ใหค้วามรู้เก่ียวกบัการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองและ 
ชมตวัอยา่งและการสาธิตออกก าลงักายของผูสู้งอาย ุ4) ส่งเสริมการจดัการอุปสรรคของพฤติกรรม
การป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองและวางแผนการจดัการอุปสรรค 5) ติดตามเยีย่มทางโทรศพัท ์ 
ในสัปดาห์ท่ี 2 และ 3 ระยะเวลาในการทดลองทั้งหมด 4 สัปดาห์ ผลการศึกษาพบวา่ กลุ่มทดลอง 
มีค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคหลอดเลือดสมองมากกวา่กลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ (t64 = 2.97 , p < .05)  
                 ขอ้สรุปจากงานวิจยัท่ีไดน้ าเสนอดงักล่าว พบวา่ การส่งเสริมใหผู้สู้งอายมีุพฤติกรรมการ
ป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ควรมีกิจกรรมประกอบดว้ย 1) การประเมินความรู้และ
ประสบการณ์เดิม (สุภาวดี พรมแจ่ม และจิราพร เกศพิชญวฒันา, 2561) 2) การสร้างเสริมความรู้
เก่ียวกบัโรค (สุภาวดี พรมแจ่ม และจิราพร เกศพิชญวฒันา, 2561; ประไพวรรณ ด่านประดิษฐ์ และ
พูนสุข ช่วยทอง, 2566; ปาลียา ไชยะสิด และคณะ , 2566)  3) การส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของ
โรค (สุภาวดี พรมแจ่ม และจิราพร เกศพิชญวฒันา, 2561; ปณวตัร สันประโคน และคณะ, 2561;    
ทิตาวดี สิงห์โค และคณะ, 2563; ประไพวรรณ ด่านประดิษฐ์ และพูนสุข ช่วยทอง, 2566; ปาลียา 
ไชยะสิด และคณะ, 2566) 4) ส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรค (สุภาวดี พรมแจ่ม และจิราพร 
เกศพิชญวฒันา, 2561; ปณวตัร สันประโคน และคณะ, 2561; ทิตาวดี สิงห์โค และคณะ, 2563; 
ประไพวรรณ ด่านประดิษฐ์ และพูนสุข ช่วยทอง, 2566; ปาลียา ไชยะสิด และคณะ, 2566)              
5) ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค (สุภาวดี พรมแจ่ม และจิราพร เกศพิชญ
วฒันา, 2561; ปณวตัร สันประโคน และคณะ, 2561; ทิตาวดี สิงห์โค และคณะ, 2563; ประไพวรรณ 
ด่านประดิษฐ์ และพูนสุข ช่วยทอง, 2566; ปาลียา ไชยะสิด และคณะ, 2566) 6) การรับรู้ต่ออุปสรรค 
(สุภาวดี พรมแจ่ม และจิราพร เกศพิชญวฒันา, 2561; ปณวตัร สันประโคน และคณะ, 2561; ทิตาวดี 
สิงห์โค และคณะ, 2563; ประไพวรรณ ด่านประดิษฐ์ และพูนสุข ช่วยทอง, 2566; ปาลียา ไชยะสิด 
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และคณะ, 2566) 7) ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั (สุภาวดี พรมแจ่ม และจิราพร เกศพิชญวฒันา, 2561) 
8) ความสามารถตนเอง (ปณวตัร สันประโคน และคณะ, 2561; สุภาวดี พรมแจ่ม และจิราพร 
เกศพิชญวฒันา, 2561) โดยจดักิจกรรมกบัผูสู้งอายใุนชุมชนเป็นรายกลุ่ม หลงัจากนั้นใหผู้สู้งอายุ
ปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีบา้นเอง ใชร้ะยะเวลาด าเนินการ
ตลอดโปรแกรม ฯ รวมทั้งส้ิน 6 สัปดาห์ ซ่ึงเป็นระยะเวลาเพียงพอท่ีจะส่งผลท าใหมี้การ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมท่ีเหมาะสม (Prochaska & Diclemente, 1983)  
                 สามารถสรุปไดว้า่ในการพฒันาโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ  
เพื่อส่งเสริมใหผู้สู้งอายใุนชุมชนมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอายุ
โดยมุ่งเนน้ใหผู้สู้งอายเุกิดการรับรู้ตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ สามารถท าใหผู้สู้งอายเุกิด
ความเขา้ใจและเกิดการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดอ้ยา่งมี
ประสิทธิภาพ ดงันั้นการส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพเป็นปัจจยัส าคญัในการส่งเสริมให้
ผูสู้งอายมุัน่ใจและเช่ือมัน่ในตนเองเพิ่มขึ้น อนัน าไปสู่การปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้งและเหมาะสมยิง่ขึ้น 
 

โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือด้านสุขภาพ 
                 โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ ส าหรับการวิจยัคร้ังน้ี เป็นการด าเนิน
กิจกรรมการพยาบาลอยา่งมีแบบแผน โดยประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ ของ Stretcher 
and Rosenstock (1997) ท่ีมุ่งเนน้ใหผู้สู้งอายเุกิดการรับรู้โอกาสเส่ียงและความรุนแรงของ          
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019  ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส   
โคโรนา 2019 ส่งเสริมส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติัและความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรม
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูว้ิจยัด าเนินกิจกรรมอยา่งมีขั้นตอนและเป็นระบบ    
ตามแผนท่ีวางไว ้เป็นระยะเวลา 1 สัปดาห์ หลงัจากนั้นให้ผูสู้งอายปุฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีบา้นเอง เป็นเวลา 6 สัปดาห์ มีรายละเอียด ดงัน้ี 
                 วัตถุประสงค์ท่ัวไป   
                 เพื่อส่งเสริมใหผู้สู้งอายใุนชุมชนมีการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพและสามารถปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดอ้ยา่งเหมาะสมและต่อเน่ือง 
                 วัตถุประสงค์เฉพาะ เพื่อใหผู้สู้งอายใุนชุมชนมีความรู้ การรับรู้และพฤติกรรม ดงัน้ี 

1. มีความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ 
ไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้ง 
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2. รับรู้โอกาสเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
3. รับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
4. รับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
5. ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 
6. รับรู้ความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 
7. ส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
8. สามารถปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได ้

                 กจิกรรมท่ี 1 การสร้างสัมพนัธภาพ  
                 วตัถุประสงค:์ เพื่อสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งผูว้ิจยัและผูสู้งอาย ุ 
                 กิจกรรม คือ การแนะน าตวั สร้างความไวว้างใจและคุน้เคยภายในกลุ่ม 
                 กจิกรรมท่ี 2 ประเมินความรู้ท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   
                 วตัถุประสงค:์ เพื่อประเมินความรู้ท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 กิจกรรม คือ ผูวิ้จยัด าเนินการประเมินความรู้ของผูสู้งอายท่ีุมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 เปิดโอกาสใหผู้สู้งอายุมีส่วนร่วมในการตอบค าถาม ซ่ึงเป็นขอ้ค าถามปลายเปิด ประกอบดว้ย 
ความเช่ือเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ความเส่ียงต่อการเกิดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และการปฏิบติัตนท่ีผา่นมาของผูสู้งอาย ุ
ขอ้มูลท่ีไดน้ี้เพื่อเป็นพื้นฐานท่ีผูวิ้จยัใชเ้ป็นขอ้มูลในการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 
                 กจิกรรมท่ี 3 สร้างเสริมความรู้เกี่ยวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
                 วตัถุประสงค:์ เพื่อสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 กิจกรรม คือ ผูวิ้จยัด าเนินสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดย
การแลกเปล่ียนเรียนรู้และอภิปรายกลุ่มเก่ียวกบัเร่ืองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย
หวัขอ้ ดงัน้ี ความหมายของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อุบติัการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 การเปล่ียนแปลงตามวยัในผูสู้งอายท่ีุเก่ียวขอ้งกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ปัจจยัเส่ียง
ต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในสูงอาย ุผลกระทบของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูสู้งอาย ุ
อาการและอาการแสดงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
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                 กจิกรรมท่ี 4 ส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
                 วตัถุประสงค:์ เพื่อใหผู้สู้งอายเุกิดการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 กิจกรรม คือ ผูวิ้จยัด าเนินการส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 โดยการกระตุน้ใหผู้สู้งอายบุอกถึงปัจจยัเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุ
จากนั้นผูวิ้จยัสรุปโอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 กจิกรรมท่ี 5 ส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
                 วตัถุประสงค:์  เพื่อใหผู้สู้งอายเุกิดการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019     
                 กิจกรรม คือ ผูวิ้จยัด าเนินการส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 โดยผูวิ้จยัแลกเปล่ียนเรียนรู้และอภิปรายกลุ่มเก่ียวกบัความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัส        
โคโรนา 2019 โดยเนน้ใหเ้ห็นถึงผลกระทบจากการเสียชีวิตจากการป่วยดว้ยโรคติดเช้ือไวรัส       
โคโรนา 2019 ช้ีให้เห็นถึงความรุนแรงของโรคท่ีเกิดขึ้นจริงโดยการยกตวัอยา่งตวัแบบผูสู้งอาย ุ    
ท่ีป่วยดว้ยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และมีภาวะแทรกซอ้น เพื่อให้เกิดความตระหนกั           
ถึงความส าคญัของโรค และเกิดปรับเปล่ียนการรับรู้ท่ีถูกตอ้ง 
                 กจิกรรมท่ี 6 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุเพ่ือสร้าง
เสริมภูมิคุ้มกนัให้มีสุขภาพแข็งแรงโดยยึดหลกั 5 อ. ได้แก่ อาหาร ออกก าลงักาย อารมณ์ เอนตัวลง
นอนออกจากบ้านเท่าที่จ าเป็น  
                 วตัถุประสงค:์ เพื่อส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพโดยยดึหลกั 5 อ. 
                 กิจกรรม คือ ผูว้ิจยัด าเนินการส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพโดย
ยดึหลกั 5 อ. โดยการสร้างเสริมความรู้เร่ืองการสร้างเสริมภูมิคุม้กนัใหมี้สุขภาพแขง็แรงป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยยดึหลกั 5 อ. ไดแ้ก่ อาหาร ออกก าลงักาย อารมณ์ เอนตวัลงนอน 
ออกจากบา้นเท่าท่ีจ าเป็น  
                 กจิกรรมท่ี 7 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 สร้างเสริมความรู้เร่ืองพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019    
ตามหลกั DMHT  
                 วตัถุประสงค:์ เพื่อส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั    
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 กิจกรรม คือ ผูว้ิจยัด าเนินการส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรม      
การป้องโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยการสร้างเสริมความรู้เร่ืองพฤติกรรมการป้องกนั      
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตามหลกั DMHT 
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                 กจิกรรมท่ี 8 ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019   
                 วตัถุประสงค:์ เพื่อลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 
                 กิจกรรม คือ ผูว้ิจยัด าเนินการลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยผูว้ิจยัใหผู้สู้งอายรุ่วมกนัอภิปรายถึงปัญหาและอุปสรรคของ 
การปฏิบติัพฤติกรรมต่าง ๆ ในการป้องกนัโรคท่ีถูกตอ้งและเหมาะสม และวิเคราะห์ถึงพฤติกรรม  
ท่ีไม่เหมาะสม อุปสรรคท่ีท าใหไ้ม่สามารถปฏิบติัตนในการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ไดแ้ละร่วมกนัแกไ้ขขอ้มูลหรือความเขา้ใจผิด ๆ สร้างแรงจูงใจใหเ้กิดการปฏิบติัตน 
                 กจิกรรมท่ี 9 ส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019  
                 วตัถุประสงค:์  เพื่อส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 กิจกรรม คือ ผูว้ิจยัด าเนินการส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใหผู้สู้งอายตุวัแบบสาธิตการปฏิบติัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดแ้ก่ พฤติกรรมการลา้งมือ การสวมหนา้กากอนามยั   
การตรวจหาเช้ือโควิด 19 และใหผู้สู้งอายฝึุกปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ดว้ยตนเอง  
                 กจิกรรมท่ี 10 ส่งเสริมส่ิงชักน าให้เกดิพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 สัปดาห์ท่ี 2,3,4,5,6 ด าเนินการท่ีบา้นผูสู้งอายุ 
                 วตัถุประสงค:์ เพื่อกระตุน้เตือนใหผู้สู้งอายสุามารถปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั        
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได ้
                 กิจกรรม คือ ผูว้ิจยัด าเนินการส่งเสริมส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 โดยการกระตุน้เตือนผูสู้งอายทุุกคนทางโทรศพัทส์ัปดาห์ละ 1 คร้ัง 
                 สรุป จากการด าเนินกิจกรรมอยา่งมีแบบแผนและเป็นขั้นตอนตามโปรแกรมส่งเสริม 
การรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ ผูว้ิจยัเช่ือวา่จะสามารถส่งเสริมใหผู้สู้งอายใุนชุมชนเกิดพฤติกรรม
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุไดอ้ยา่งเหมาะสมและต่อเน่ือง ส่งผลให้
ผูสู้งอายใุนชุมชนมีคุณภาพชีวิตท่ีดีขึ้น 

 



บทที ่3 
วธีิด าเนินการวจิัย 

 
                 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi - experimental research design) ศึกษาแบบ
สองกลุ่มวดัผลก่อนและหลงัการทดลอง (The pretest - posttest design with nonequivalent groups) 
Burns and Grove (2009) เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพต่อ
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอายใุนชุมชน  
 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
                 ประชากร ท่ีศึกษา คือ ผูท่ี้มีอาย ุ60 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป ทั้งเพศชายและหญิงท่ีอาศยัอยูใ่น
อ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี ในปี พ.ศ. 2566 ท่ีเป็นสมาชิกชมรมผูสู้งอาย ุ
                 กลุ่มตัวอย่าง คือ ผูท่ี้มีอาย ุ60 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง อาศยัอยูใ่นอ าเภอ
ลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี ท่ีเป็นสมาชิกชมรมผูสู้งอายท่ีุไดม้าจากการสุ่มประชากรโดยก าหนด
คุณสมบติัตามเกณฑค์ดัเขา้ (Inclusion criteria) ดงัน้ี 

1. สามารถส่ือสารโดยใชภ้าษาไทยไดเ้ขา้ใจ มีการรับรู้วนั เวลา และบุคคลตามปกติ  
ประเมินจากแบบทดสอบความผิดปกติทางการรับรู้  มีคะแนนระหวา่ง 0 – 7  

2. สามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัต่าง ๆไดด้ว้ยตนเอง โดยประเมินจากแบบประเมิน 
ความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัของผูสู้งอาย ุมีคะแนนตั้งแต่ 12 คะแนนขึ้นไป 

3. ยนิดีใหส้ามารถติดต่อทางโทรศพัท ์
4. ยนิดีเขา้ร่วมการวิจยั          
เกณฑ์การคัดออก (Exclusion Criteria) 
1. มีอาการก าเริบของโรคประจ าตวัท่ีขดัขวางต่อการปฏิบติักิจกรรม ไดแ้ก่ อาการ     

เวียนศีรษะ หนา้มืด ใจสั่น หายใจเหน่ือย 
2. ไม่สามารถเขา้ร่วมกิจกรรมการวิจยัใหค้รบทุกขั้นตอนของการด าเนินการวิจยั 

   ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
                 ขนาดของกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีไดม้าโดยการค านวณหาค่าอ านาจในการ
ทดสอบ (Power Analysis) โดยก าหนดอ านาจการทดสอบ (Power of Test) .80 ขนาดอิทธิพล 
(Effect Size) .05 ซ่ึงเป็นขนาดอิทธิพลระดบักลางท่ีสามารถลดการเกิด Type I และ Type II Error 
(Burn & Grove, 2005) และก าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ี .05 ค  านวณขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง
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โดยเปิดตาราง Statistical Power Table ของ Kraemer and Thiemann (1987) cited in Burn and 
Grove (2005) แบบทดสอบ one – tailed test ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งอยา่งนอ้ยกลุ่มละ 22 ราย  
และเพิ่มขนาดของกลุ่มตวัอย่างร้อยละ 10 (บุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร, 2553) เพื่อป้องกนัการสูญหาย
ของกลุ่มตวัอยา่งระหวา่งการวิจยั ดงันั้น จึงไดก้ลุ่มตวัอยา่งกลุ่มละ 25 ราย รวมทั้งส้ิน 50 ราย 
            การได้มาซ่ึงกลุ่มตัวอย่าง 
                 ขั้นตอนการไดม้าซ่ึงกลุ่มตวัอยา่งมีดงัน้ี 

1. ผูว้ิจยัท าการเลือกกลุ่มตวัอยา่งชมรมผูสู้งอาย ุจ านวน 2 ชมรม จากชมรมผูสู้งอาย ุ    
ในอ าเภอลาดหลุมแกว้ จ านวนทั้งหมด 15 ชมรม (ชมรมผูสู้งอาย ุม.8 ต าบลหนา้ไม ้ชมรมผูสู้งอาย ุ
ม.9 ต าบลหนา้ไม ้ชมรมผูสู้งอายุ ต.คลองพระอุดม อ.ลาดหลุมแกว้ ชมรมผูสู้งอายคุูบางหลวง ม.3 
ชมรมผูสู้งอายคุูบางหลวง ม.6 ชมรมผูสู้งอายคุูบางหลวง ม.7 ชมรมผูสู้งอาย ุอบต.คูบางหลวง 
ชมรมสูงอายคุูขวาง ม. 1 ชมรมผูสู้งอายคุูขวาง ม.2 ชมรมผูสู้งอายคุูขวาง ม.3 ชมรมผูสู้งอายตุ าบล
บ่อเงิน ณ ศาลาสร้างสุข ชมรมผูสู้งอาย ุต าบลระแหง ชมรมผูสู้งอายลุาดหลุมแกว้ ชมรมผูสู้งอาย ุ
วดัเจดียห์อย 1 ชมรมผูสู้งอายุวดัเจดียห์อย สถานีอนามยัเฉลิมพระเกียรติ 60 พรรษา นวมินทราชินี) 
โดยการสุ่มตวัอยา่งแบบง่ายเขา้กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (Random assignment) ดว้ยวิธี 
การจบัฉลากแบบไม่ใส่คืน ก าหนดใหก้ารจบัสลากคร้ังท่ี 1 เป็นกลุ่มทดลอง และการจบัสลาก 
คร้ังท่ี 2 เป็นกลุ่มเปรียบเทียบไดช้มรมผูสู้งอาย ุต าบลบ่อเงิน ณ ศาลาสร้างสุข เป็นกลุ่มทดลอง 
และชมรมผูสู้งอายตุ าบลระแหงเป็นกลุ่มเปรียบเทียบ 

2. ผูว้ิจยัท าหนงัสือขออนุญาตด าเนินการวิจยั จากคณบดีบณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยั 
บูรพา เสนอต่อองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดัปทุมธานีและส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัปทุมธานี 

3. เม่ือไดรั้บอนุญาตใหด้ าเนินการวิจยัแลว้ ผูว้ิจยัท าการคดักรองกลุ่มตวัอยา่งตามเกณฑ์ 
ท่ีก าหนด และจดัท ารายช่ือไว ้โดยแยกบญัชีรายช่ือตามชมรมผูสู้งอายท่ีุเป็นกลุ่มทดลองและ      
กลุ่มเปรียบเทียบ 

4. ผูว้ิจยัท าการสุ่มตวัอยา่งแบบอยา่งง่ายดว้ยการจบัสลากรายช่ือผูสู้งอายจุากบญัชีรายช่ือ 
ในขอ้ท่ี 3 เป็นกลุ่มตวัอยา่งของกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มละ 25 ราย 
                 สถานท่ีในการศึกษา 
                 สถานท่ีท าการศึกษาวิจยัคร้ังน้ีคือ อ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี เป็นจงัหวดัท่ีพบ
ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพิ่มขึ้นอยา่งต่อเน่ือง และเป็น 1 ในจงัหวดัท่ีเป็นพื้นท่ีควบคุม
สูงสุด และมีจ านวนประชากรผูสู้งอายมุากถึง 197,631 ราย (กรมกิจการผูสู้งอาย,ุ 2565) จงัหวดั
ปทุมธานี เป็นชุมชนท่ีมีวิถีชีวิตวฒันธรรมท่ีหลากหลายทั้งแบบเมืองและแบบชนบท อีกทั้งเป็น
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แหล่งโรงงานอุตสาหกรรม ซ่ึงผูสู้งอายมีุความเส่ียงจากการท่ีบุตรหลานตอ้งไปท างานท่ีตอ้งพบเจอ
ผูค้นจ านวนมากและอาจน าเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มาสู่ผูสู้งอาย ุซ่ึงการวิจยัคร้ังน้ีศึกษาผูสู้งอาย ุ
ในชมรมผูสู้งอายตุ าบลบ่อเงิน ณ ศาลาสร้างสุข กลุ่มทดลอง สังกดัของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบ่อเงิน และชมรมผูสู้งอายตุ าบลระแหง กลุ่มเปรียบเทียบ สังกดัของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลระแหง ผูสู้งอายพุกัอาศยัอยูใ่นชุมชน พื้นท่ีอ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี 
 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย  
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั ประกอบดว้ย เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการคดักรองกลุ่มตวัอยา่ง
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

1. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการคดักรองกลุ่มตวัอยา่ง 
1.1  แบบทดสอบความผิดปกติทางการรับรู้  

                      การศึกษาคร้ังน้ีผูวิ้จยัใชแ้บบทดสอบความผิดปกติทางการรับรู้ (Six item cognitive 
impairment test [6CIT]) ของ ศตวรรษ อุดรศาสตร์ และคณะ (2561) ท่ีดดัแปลงมาจากแบบประเมิน
ของ Brooke and Bullock (1999) ประกอบไปดว้ย ขอ้ค าถามทั้งหมด 7 ขอ้ ท าการแปลเคร่ืองมือตาม
ขั้นตอนของ Sperber, Devellis, and Boehlecke (1994 cite in Sperber, 2004) ผลการวิเคราะห์ความ
เท่ียงตรงของการแปลภาษารายขอ้ ทั้งดา้นความใกลเ้คียงของภาษาและความใกลเ้คียงของการ
ตีความ พบวา่ ทุกขอ้ไดค้่าเฉล่ียอยูร่ะหวา่ง 1.00 – 3.00 คะแนน ซ่ึงเป็นค่าท่ียอมรับได ้(Sperber, 
2004) เคร่ืองมือน้ีจึงถือวา่ มีความเท่ียงตรงของการแปลภาษา ซ่ึงแบบทดสอบน้ีมาใชเ้พื่อคดักรอง
ความผิดปกติทางการรับรู้เบ้ืองตน้โดยภาพรวมจากการศึกษาท่ีผา่นมา พบวา่ มีความไวของ
แบบทดสอบ (Sensitivity) 90 % ความจ าเพาะเจาะจงของเคร่ืองมือ (Specificity) ร้อยละ 100 และ
การคดักรองภาวะสมองเส่ือมระดบัเลก็นอ้ยมีความไวของเคร่ืองมือร้อยละ 78 ความจ าเพาะเจาะจง
ของเคร่ืองมือ ร้อยละ 100 (Jefferies & Gale, 2013) แบบทดสอบจะมีค าถามทั้งหมด 7 ขอ้  
ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 
                 ขอ้ท่ี 1 การถามปีในปัจจุบนั เกณฑก์ารใหค้ะแนนดงัน้ี 

                 ถา้ตอบถูก                                  ให ้    0     คะแนน 

                 ถา้ตอบผิด                                  ให ้    4     คะแนน 

                 ขอ้ท่ี 2 การถามเดือนในปัจจุบนั และขอ้ท่ี 4 การถามเวลาในปัจจุบนั เกณฑก์ารให้

คะแนน ดงัน้ี 
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                 ถา้ตอบถูก                                   ให ้    0     คะแนน 

                 ถา้ตอบผิด                                   ให ้    3     คะแนน 

                 ขอ้ท่ี 3 ใหผู้ท้ดสอบจ าท่ีอยูโ่ดยประกอบไปดว้ย 5 ส่วน ไดแ้ก่ บา้นเลขท่ี ถนน ต าบล 

อ าเภอและจงัหวดั เพื่อน าไปถามในขอ้สุดทา้ยคือ ขอ้ท่ี 7 โดยขอ้น้ีไม่น ามาคิดคะแนน 

                 ขอ้ท่ี 5 การให้นบัเลขถอยหลงั 20 ถึง 1 และขอ้ท่ี 6 การใหน้บัเดือนถอยหลงัใน 1 ปี 

เกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี 

                 ถา้ตอบถูกตอ้งทั้งหมด                ให ้    0     คะแนน 

                 ถา้ตอบผิด 1 คร้ัง                         ให ้    2     คะแนน 

                 ถา้ตอบผิดมากกวา่ 1 คร้ัง            ให ้    4     คะแนน 

                 ขอ้ท่ี 7 การทดสอบความจ าโดยถามกลบัเก่ียวกบัท่ีอยูป่ระกอบไปดว้ย 5 ส่วนท่ีใหจ้ า
ก่อนหนา้น้ีในขอ้ท่ี 3 เกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี 
                 ถา้ตอบถูกตอ้งทั้งหมด ให ้0 คะแนน 
                 ถา้ตอบผิด 1 ส่วน                        ให ้    2     คะแนน 
                 ถา้ตอบผิด 2 ส่วน                        ให ้    4     คะแนน 
                 ถา้ตอบผิด 3 ส่วน                        ให ้    6     คะแนน 
                 ถา้ตอบผิด 4 ส่วน                        ให ้    8     คะแนน 
                 ถา้ตอบผิดทุกส่วน                       ให ้  10     คะแนน 

                 คะแนนรวมของแบบทดสอบ 6 ขอ้ อยูร่ะหวา่ง 0 – 28 คะแนน การแปลผลลพัธ์คะแนน
แบ่งเป็น 3 ระดบั (Brook & Bullock, 1999 อา้งถึงใน ศตวรรษ อุดรศาสตร์ และคณะ, 2561) ดงัน้ี 
                 0-7     คะแนน  หมายถึง การรับรู้ปกติ 
                 8-9     คะแนน  หมายถึง มีความผิดปกติทางการรับรู้เลก็นอ้ย 
                10-28  คะแนน  หมายถึง มีความผิดปกติทางการรับรู้มาก 

1.2  แบบประเมินความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัของผูสู้งอาย ุ                 
                      การวิจยัคร้ังน้ีใชแ้บบประเมินความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนั (The 
Modified Barthel ADL Index: BAI) ของ Collin, Wade, Davies and Home (1988) ท่ีปรับปรุงและ
พฒันาโดยสุทธิชยั จิตะพนัธ์กุล และคณะ (Jitapunkul et al., 1994) เป็นชุดค าถามเก่ียวกบั
ความสามารถช่วยเหลือตนเองในการท ากิจวตัรประจ าวนั ในระยะ 24 - 48 ชัว่โมง ประกอบดว้ย 
ขอ้ค าถาม 10 ขอ้ ซ่ึงมีความครอบคลุมเร่ือง การรับประทานอาหาร การท าความสะอาดร่างกาย  
การสวมใส่เส้ือผา้ การใชห้อ้งสุขา การเคล่ือนยา้ยภายในบา้น และความสามารถในการควบคุม 
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การขบัถ่าย ซ่ึงไดน้ าไปใชก้บัผูสู้งอายไุทยในชุมชนคลองเตย จ านวน 703 คน พบวา่มีความตรง 
เชิงโครงสร้าง (Construct Validity) และมีความเหมาะสมในการประเมินระดบัทุพพลภาพใน
ประชากรผูสู้งอายไุทย โดยไดค้่าสัมประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) 
เท่ากบั .79 โดยแบ่งระดบัความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัของผูสู้งอาย ุดงัน้ี 
                 0 – 4  คะแนน หมายถึง ตอ้งการความช่วยเหลือทั้งหมด 
                 5 – 8  คะแนน หมายถึง สามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัดว้ยตนเองนอ้ย 
                 9 - 11 คะแนน หมายถึง สามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัดว้ยตนเองปานกลาง 
                      12 คะแนนขึ้นไป หมายถึง สามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัไดด้ว้ยตนเอง 

2. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล 

    เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล มี 2 ส่วน ไดแ้ก่ แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล 
และแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุดงัน้ี 

2.1  แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล  
   แบบสอบถามน้ี ผูวิ้จยัสร้างขึ้นเอง มีจ านวน 14 ขอ้ ประกอบดว้ย เพศ อาย ุศาสนา 

สถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา อาชีพในปัจจุบนั ลกัษณะชุมชนท่ีอยูอ่าศยั บุคคลท่ีพกัอยูอ่าศยั
ดว้ย ผูดู้แลหลกั การไดรั้บวคัซีนป้องกนัโควิด การติดเช้ือโควิด สถานท่ีรักษาเม่ือติดเช้ือโควิด  
โรคประจ าตวัหรืออาการเจ็บป่วยเร้ือรังในปัจจุบนั ยาท่ีรับประทานเป็นประจ าในปัจจุบนั 

2.2  แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอายุ 
                      ส าหรับการวิจยัคร้ังน้ีผูวิ้จยัไดส้ร้างแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุขึ้นเองเพื่อใหมี้ความสอดคลอ้งกบัมาตรการการป้องกนั          
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตามประกาศของกระทรวงสาธารณสุข (2565) โดยยดึหลกั 
DMHT ของกระทรวงสาธารณสุข (2565) เป็นการประเมินพฤติกรรมสุขภาพของผูสู้งอาย ุ4 ดา้น 
คือ การเวน้ระยะห่างทางสังคม การสวมหนา้กากอนามยั การลา้งมือ และการตรวจหาเช้ือโควิด 
19 ในกรณีท่ีมีอาการเขา้ข่าย จ านวน 15 ขอ้ ลกัษณะขอ้ค าถามเป็นแบบ มาตรประมาณค่า 5 ระดบั 
โดยแต่ละค าตอบมีความหมาย ดงัน้ี                      
                 4     หมายถึง     มากท่ีสุด        (ปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ เป็นประจ า 7 วนัต่อสัปดาห์) 
                 3     หมายถึง     มาก                (ปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ 5 ถึง 6 วนั ต่อสัปดาห์) 
                 2     หมายถึง     ปานกลาง       (ปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ 3 ถึง 4 วนั ต่อสัปดาห์)   
                 1     หมายถึง     นอ้ย               (ปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ 1 ถึง 2 คร้ัง ต่อสัปดาห์) 
                 0     หมายถึง     ไม่ไดป้ฏิบติั   (ไม่เคยปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ เลย ในระยะเวลา 7 วนั)           
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                 คะแนนรวมทั้งหมด 60 คะแนน คะแนนมาก หมายถึง ปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั   
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มาก คะแนนนอ้ย หมายถึง ปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 นอ้ย 
                 ส าหรับการวิจยัคร้ังน้ีผูวิ้จยัไดส้ร้างแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ในผูสู้งอายขุึ้นเอง เพื่อใหมี้ความสอดคลอ้งกบัมาตรการการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ตามประกาศของกระทรวงสาธารณสุข (2565) โดยสร้างขึ้นตามแนวทางปฏิบติั    
เพื่อการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตามหลกั DMHT ของกระทรวงสาธารณสุข (2565)  
เป็นการประเมินพฤติกรรมสุขภาพของผูสู้งอาย ุประกอบดว้ย การเวน้ระยะห่างทางสังคม  
การสวมหนา้กากอนามยั การลา้งมือ การตรวจหาเช้ือโควิด 19 ในกรณีท่ีมีอาการเขา้ข่าย  

3. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง 
    เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลองส าหรับการวิจยัคร้ังน้ี ประกอบดว้ย โปรแกรมส่งเสริม     

การรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ และคู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ดงัน้ี 

3.1 โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ หมายถึง การด าเนินกิจกรรม 
การพยาบาลอยา่งมีแบบแผน ท่ีประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ ของ Stretcher and 
Rosenstock (1997) ประกอบดว้ย การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค การรับรู้ความรุนแรงของ
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 การลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ส่งเสริมส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ปัจจยั
อ่ืน และความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ด าเนินกิจกรรมกบัผูสู้งอายใุนชุมชนเป็นรายกลุ่ม จ านวน 10 กิจกรรม คือ กิจกรรมท่ี 1 การสร้าง
สัมพนัธภาพ กิจกรรมท่ี 2 การประเมินความรู้ท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 3 
การสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 4 การส่งเสริมการรับรู้
โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 5 การส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรง     
ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 6 การส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริม
สุขภาพผูสู้งอายเุพื่อสร้างเสริมภูมิคุม้กนัใหมี้สุขภาพแขง็แรงโดยยดึหลกั 5 อ. กิจกรรมท่ี 7  
การส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
กิจกรรมท่ี 8 การลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 กิจกรรมท่ี 9 การส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
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ไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 10 การส่งเสริมส่ิงชกัน าให้เกิดพฤติกรรมป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ด าเนินกิจกรรมเป็นระยะเวลา 2 วนั หลงัจากนั้นใหผู้สู้งอายปุฏิบติัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีบา้นเอง เป็นเวลา 6 สัปดาห์ 

3.2  คู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นเอกสาร 
ท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้นโดยประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพของ Stretcher and Rosenstock (1997) 
และจากการทบทวนวรรณกรรม เน้ือหาประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ ส่วนท่ี 1 การส่งเสริมพฤติกรรม
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส าหรับผูสู้งอายใุนชุมชน และส่วนท่ี 2 เมนูอาหาร
เสริมภูมิคุม้กนัตา้น covid-19 ส าหรับผูสู้งอายุ 

 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือการวิจัย 
               ผูว้ิจยัก าหนดการตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี ดงัน้ี 

1. การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (Content validity)  
                 ผูว้ิจยัน าแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โปรแกรม
ส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ และคู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส    
โคโรนา 2019 ไปตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ประกอบดว้ย อาจารย์
พยาบาลผูเ้ช่ียวชาญดา้นการพยาบาลผูสู้งอาย ุ2 ท่าน และพยาบาลวิชาชีพผูป้ฏิบติัการพยาบาลขั้นสูง 
สาขาการพยาบาลผูสู้งอาย ุ1 ท่าน เม่ือพิจารณาความถูกตอ้ง ความเหมาะสมของเน้ือหา และภาษาท่ีใช ้
หลงัจากผูท้รงคุณวุฒิ พิจารณาแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แลว้ 
ผูว้ิจยัน าคะแนนมาค านวณหาค่า CVI ซ่ึงไดเ้ท่ากบั 0.89 พร้อมทั้งน าขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิ
มาปรับปรุงและแกไ้ขใหถู้กตอ้งภายใตก้ารใหค้  าปรึกษาของอาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลกั 
หลงัจากผา่นการปรับปรุงแกไ้ขแลว้ ผูว้ิจยัน าไปทดลองใชก้บัผูสู้งอายท่ีุมีคุณสมบติัคลา้ยคลึงกบั
กลุ่มตวัอยา่ง จ านวน 5 ราย เพื่อพิจารณาความเป็นไปได ้และความเหมาะสมในการน าไปใชจ้ริง 
เช่น ความเหมาะสมของเน้ือหา ระยะเวลาในการจดักิจกรรม การใชภ้าษา เป็นตน้ ผลการทดลองใช ้
พบวา่ ขั้นตอนและกิจกรรมในโปรแกรม ฯ น่าสนใจ จดักิจกรรมเป็นขั้นตอนชดัเจน ส่ือการสอนมี
สีสันสวยงาม เห็นชดัเจน คู่มือ ฯ มีสีสันสวยงาม ตวัอกัษรขนาดใหญ่ อ่านไดช้ดัเจน ใชภ้าษาท่ี
เขา้ใจง่าย มีภาพประกอบท าใหเ้ขา้ใจเน้ือหาไดง้่าย และมีความน่าสนใจมากยิง่ขึ้น 

2. การตรวจสอบความเท่ียง (Reliability)  
                 แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูว้ิจยัตรวจสอบ
ความเท่ียง โดยน าไปทดลองใช ้(Try out) กบัผูสู้งอายมีุลกัษณะคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่งเป็น
ผูสู้งอายชุุมชน ต าบลบางเตย ท่ีไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่ง จ านวน 30 คน และน าขอ้มูลมาวิเคราะห์หาความ
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เช่ือมัน่โดยค านวณหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ไดค้่า
สัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคเท่ากบั .81  
 

การพทัิกษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง 
                ผูวิ้จยัพิทกัษสิ์ทธ์ิกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 

1. น าเคา้โครงวิทยานิพนธ์ เคร่ืองมือวิจยั และเอกสารช้ีแจงรายละเอียดเก่ียวกบัการท า 
วิจยั เสนอต่อคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์มหาวิทยาลยับูรพา เพื่อพิจารณา
อนุมติัการท าวิจยั  

2.  เม่ือผา่นการอนุมติัจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์ 
มหาวิทยาลยับูรพาแลว้ ผูว้ิจยัเขา้พบผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ่อเงิน ส าหรับ
กลุ่มทดลอง และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลระแหง ส าหรับกลุ่มเปรียบเทียบ จงัหวดั
ปทุมธานี เพื่อช้ีแจงรายละเอียดขั้นตอนการด าเนินการวิจยั และขออนุญาตด าเนินการวิจยั 

3. เม่ือไดรั้บอนุมติัในขั้นตอนด าเนินการวิจยั ผูวิ้จยัจดัท าเอกสารช้ีแจงใหผู้สู้งอายทุราบ 
เก่ียวกบัวตัถุประสงคข์องการวิจยั และอธิบายรายละเอียดเก่ียวกบัการท าการวิจยั เพื่อขอความ
ร่วมมือในการเก็บรวบรวมขอ้มูล การเขา้ร่วมโครงการเป็นไปตามความสมคัรใจ กลุ่มตวัอยา่ง 
มีอิสระในการตอบค าถาม และมีสิทธ์ิปฏิเสธการเขา้ร่วมโครงการ หรือในระหวา่งการวิจยัหากกลุ่ม
ตวัอยา่งไม่ตอ้งการเขา้ร่วมในการวิจยัต่อจนครบตามก าหนดเวลา สามารถออกจากการวิจยัได้ 
การตอบรับหรือปฏิเสธจะไม่มีผลต่อผูสู้งอาย ุขอ้มูลท่ีไดจ้ากการวิจยั ผูว้ิจยัถือวา่เป็นความลบั  
และน ามาใชเ้พื่อการวิจยัเท่านั้น โดยน าเสนอในลกัษณะกลุ่ม ไม่มีการระบุช่ือของผูใ้ห้สัมภาษณ์ 
ในรายงานหรือเอกสารใด ๆ ผูว้ิจยัจะไม่กระท าการใด ๆ ท่ีเป็นอนัตรายต่อกลุ่มตวัอยา่ง   

4.  ผูวิ้จยัแจง้กลุ่มตวัอยา่งใหท้ราบวา่ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการศึกษาในคร้ังน้ีจะเป็นความลบั 
โดยใชร้หสัเลขท่ีแบบสอบถามเป็นรหสัแทนช่ือ-นามสกุลของกลุ่มตวัอยา่ง ผลการวิจยัจะน าเสนอ 
ในภาพรวมและน ามาใชป้ระโยชน์เพื่อการวิจยัเท่านั้นจะถูกท าลายหลงัจากผลการวิจยัเผยแพร่แลว้ 
1 ปี 

5. การพิทกัษสิ์ทธ์ิของกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นกลุ่มเปรียบเทียบ เม่ือการทดลองเสร็จส้ินผูวิ้จยั 
ไดใ้หข้อ้มูลและมอบคู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เช่นเดียวกบั
กลุ่มทดลอง ทั้งน้ีเป็นไปตามความสมคัรใจของกลุ่มตวัอย่าง 
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การเตรียมผู้ช่วยวิจัย 
                 การวิจยัคร้ังน้ีมีผูช่้วยนกัวิจยัเพื่อควบคุมตวัแปรแทรกซอ้นท่ีอาจเกิดจากความล าเอียง
ของผูว้ิจยั โดยมีผูช่้วยนกัวิจยัจ านวน 2 ท่าน ดงัน้ี 

1. พยาบาลวิชาชีพท่ีมีความเช่ียวชาญเก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอาย ุและมีประสบการณ์       
ในการท าวิจยั จ านวน 1 ท่าน ซ่ึงผูช่้วยวิจยัมีหนา้ท่ีเก็บรวบรวมขอ้มูลในระยะก่อนและหลงั 
การทดลอง มีวิธีการเตรียมผูช่้วยนกัวิจยัคือ ผูวิ้จยัช้ีแจงวตัถุประสงค ์วิธีด าเนินการวิจยั การเก็บ
รวบรวมขอ้มูล ใหผู้ช่้วยนกัวิจยัท าความเขา้ใจการเก็บรวบรวมขอ้มูลประกอบดว้ย แบบสอบถาม
ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูสู้งอายุ และแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 และทดลองใชแ้บบเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยสอบถามผูสู้งอายท่ีุมารับบริการท่ีโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลระแหง ท่ีมีคุณสมบติัคลา้ยกลุ่มตวัอยา่งท่ีไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่ง  เพื่อใหผู้ช่้วย
ผูว้ิจยัมีความเขา้ใจ และมีความสามารถในการใชเ้คร่ืองมือไดต้รงกบัผูว้ิจยั ภายใตก้ารแนะน าของ
ผูวิ้จยั เพื่อความช านาญ คน้หาปัญหา และอุปสรรคในการใชแ้บบสอบถามก่อนน าไปเก็บขอ้มูลจริง  

2. พยาบาลวิชาชีพประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ่อเงิน จ านวน 1 ท่าน        
เป็นผูช่้วยนกัวิจยัในการด าเนินกิจกรรมกลุ่มโดย ช่วยเตรียมอุปกรณ์ อ านวยความสะดวกขณะ
ด าเนินกิจกรรม และดูแลความปลอดภยัของผูสู้งอาย ุโดยผูวิ้จยัช้ีแจงรายละเอียดเก่ียวกบัการด าเนิน
กิจกรรมทั้ง 10 กิจกรรมใหก้บัผูช่้วยวิจยัเพื่อใหผู้ช่้วยนกัวิจยัเขา้ใจถึงภาพรวมของการด าเนิน      
การวิจยัเรียบร้อยแลว้ก่อนเร่ิมกิจกรรม 
 

การทดลองและการเกบ็รวบรวมข้อมูล 
                 หลงัจากโครงร่างวิทยานิพนธ์และเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั ไดรั้บอนุมติัจากคณะ 
กรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์มหาวิทยาลยับูรพา ผูว้ิจยัด าเนินการทดลองและ    
เก็บรวบรวมขอ้มูล ดงัน้ี  
                 ขั้นเตรียมการ 

1. ผูว้ิจยัน าหนงัสือขออนุญาตด าเนินการวิจยั จากคณบดีบณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยั 
บูรพา เสนอองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดัปทุมธานี ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัปทุมธานี และ
ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ่อเงิน และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลระแหง
จงัหวดัปทุมธานี เพื่อขออนุญาตและขอความร่วมมือในการด าเนินการวิจยั  

2. เม่ือไดรั้บอนุญาตแลว้ ผูว้ิจยัเขา้พบผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล    
บ่อเงิน และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลระแหง จงัหวดัปทุมธานีเพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค ์
ขั้นตอนการท าวิจยั และขออนุญาตด าเนินการวิจยั 
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3. ผูว้ิจยัคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งตามขั้นตอนการสุ่มกลุ่มตวัอยา่ง 
4. การเตรียมตวัแบบผูสู้งอาย ุโดยคดัเลือกผูสู้งอายท่ีุมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ 

ไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้งเหมาะสม ไม่เคยป่วยดว้ยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อาศยัอยู ่   
ในชุมชน อ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี และไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1 คน ผูวิ้จยัช้ีแจง
วตัถุประสงค ์ขั้นตอนด าเนินการวิจยั ระยะเวลาและหลกัการปฏิบติั พร้อมทั้งทบทวนพฤติกรรม
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากผูว้ิจยัเป็นเวลา 1 ชัว่โมง เพื่อเป็นผูน้ าในการสาธิต
การปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

5. ผูวิ้จยัไดต้ระหนกัและห่วงใยต่อสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 เป็นอยา่งยิง่ เพื่อใหก้ารด าเนินการวิจยัมีความเส่ียงและผลกระทบต่อผูวิ้จยัและกลุ่มตวัอยา่ง
นอ้ยท่ีสุด จึงไดมี้การปฏิบติัตามมาตรการเร่ืองการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019
ประกอบดว้ย ผูว้ิจยัไดรั้บวคัซีนครบจ านวน 2 เขม็ ก่อนด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล เพื่อป้องกนั
ความเส่ียงจากการติดเช้ือ และเป็นการสร้างความไวว้างใจ และผูวิ้จยัไดมี้การปฏิบติัตามแนวทาง
ของการเวน้ระยะห่างทางสังคม (Social Distancing) และมีมาตรการในการรักษาความสะอาด  
เช่น สวมหนา้กากอนามยั และใชแ้อลกอฮอลห์รือน ้ายาฆ่าเช้ือโรคในการท าความสะอาดอุปกรณ์ 
รวมทั้งสถานท่ีท่ีใชใ้นการเก็บขอ้มูล เพื่อป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ระหวา่งผูว้ิจยัและกลุ่มตวัอยา่ง ส าหรับการดูแลผูสู้งอายกุลุ่มทดลองท่ีเขา้ร่วมกิจกรรม ไดมี้การ
ปฏิบติัตามมาตรการเร่ืองการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยผูสู้งอายกุลุ่มทดลองจะตอ้ง
สวมหนา้กากอนามยัท่ีผูว้ิจยัจดัเตรียมให ้ตลอดเวลาท่ีเขา้ร่วมกิจกรรม สถานท่ีในการจดักิจกรรม 
จดับริเวณศาลาสร้างสุข ลกัษณะเป็นโถงกวา้ง ไม่แออดั มีการระบายกาศไดดี้ และมีการเวน้
ระยะห่างทางสังคม (Social Distancing) ระหวา่งผูว้ิจยัและผูสู้งอายกุลุ่มทดลองภายในกลุ่ม ผูสู้งอายุ
กลุ่มทดลองจะตอ้งลา้งมือดว้ยเจลลแ์อลกอฮอลท่ี์ผูวิ้จยัจดัไวใ้ห ้ก่อนการเขา้ร่วมกิจกรรม ระหวา่ง
ด าเนินกิจกรรม และเม่ือส้ินสุดกิจกรรม 

6. มาตรการการตรวจคดักรองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูสู้งอายกุลุ่มทดลองและ 
ผูสู้งอายกุลุ่มเปรียบเทียบจะไดรั้บการคดักรองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ก่อนการเก็บรวบรวม
ขอ้มูล โดยผูช่้วยวิจยัคดักรองโดยใชแ้บบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ขอ้ท่ี 15 การตรวจหาเช้ือโควิด 19 ในระยะ 1 สัปดาห์ท่ีผา่นมา เพื่อเป็นการคดักรองความเส่ียง
ต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ก่อนการเขา้ร่วมกิจกรรม 
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                 ขั้นด าเนินการทดลอง 
                 กลุ่มเปรียบเทียบ  
                 ด าเนินการทดลอง 2 ระยะ ประกอบดว้ย ระยะก่อนการทดลอง และระยะหลงั 
การทดลอง ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 
                 ระยะก่อนการทดลอง (Pre test) 
                 ผูว้ิจยัด าเนินการพบผูสู้งอายท่ีุชมรมผูสู้งอาย ุต าบลระแหง เป็นรายกลุ่ม ผูว้ิจยัแนะน า
ตนเอง อธิบายวตัถุประสงคก์ารวิจยั ช้ีแจงการเขา้ร่วมเป็นกลุ่มตวัอยา่งในการวิจยัและการพิทกัษ์
สิทธิ เม่ือผูสู้งอายยุนิยอมเขา้ร่วมในการท าวิจยั ใหผู้สู้งอายลุงนามยนิยอมในใบพิทกัษสิ์ทธิของ
กลุ่มตวัอยา่ง และด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลก่อนการทดลองโดยผูช่้วยวิจยัเก็บรวบรวมขอ้มูล
โดยการสอบถามผูสู้งอายตุามแบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคลและแบบสอบถามพฤติกรรม      
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และนดัหมายผูสู้งอายใุนสัปดาห์ท่ี 7  
                 ระยะหลงัการทดลอง (Post test) 
                 ผูว้ิจยัพบผูสู้งอายุท่ีชมรมผูสู้งอาย ุต าบลระแหง เป็นรายกลุ่ม ซกัถามถึงการปฏิบติัตน
เพื่อป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีผา่นมา ผูช่้วยวิจยัท าการเก็บขอ้มูลหลงัการทดลองโดย
การสอบถามผูสู้งอายตุามแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
หลงัจากนั้นผูวิ้จยัมอบคู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รวมทั้ง
เปิดโอกาสใหส้อบถามปัญหาเก่ียวกบัการปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ แลว้กล่าวขอบคุณผูสู้งอายท่ีุให้
ความร่วมมือในการท าวิจยั และท าการยติุสัมพนัธภาพ 
         กลุ่มทดลอง  
                 ผูว้ิจยัด าเนินการทดลองในกลุ่มทดลองหลงัจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เขา้สู่สภาวะปกติ ภายหลงัการประกาศโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็น
โรคติดต่อท่ีตอ้งเฝ้าระวงั ตั้งแต่วนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 เป็นตน้ไป โดยด าเนินการเก็บรวบรวม
ขอ้มูลตั้งแต่เดือน ตุลาคม พ.ศ. 2566 ถึงเดือน พฤษจิกายน พ.ศ. 2566 ด าเนินการทดลอง 3 ระยะ 
ประกอบดว้ย ระยะก่อนการทดลอง ระยะด าเนินการทดลอง ระยะหลงัการทดลอง ดงัรายละเอียด
ต่อไปน้ี                
                 ระยะก่อนการทดลอง (Pre test) 
                 ผูว้ิจยัเขา้พบผูสู้งอายกุลุ่มตวัอยา่ง ท่ีชมรมผูสู้งอายตุ าบลบ่อเงิน ณ ศาลาสร้างสุข  
จ.ปทุมธานี ผูว้ิจยัแนะน าตนเอง อธิบายวตัถุประสงคก์ารวิจยั ช้ีแจงการเขา้ร่วมเป็นกลุ่มตวัอยา่ง   
ในการวิจยัและการพิทกัษสิ์ทธิ เม่ือผูสู้งอายยุนิยอมเขา้ร่วมในการท าวิจยั ใหผู้สู้งอายลุงนามยนิยอม
ในใบพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มตวัอยา่ง หลงัจากนั้นผูช่้วยวิจยัเก็บรวบรวมขอ้มูลก่อนการทดลอง โดยใช้
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สอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล และแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
และนดัหมายวนัเวลาเพื่อเขา้กลุ่มในการท ากิจกรรม 
                 ระยะด าเนินการทดลอง (Intervention) 
                 ผูว้ิจยัด าเนินการทดลองในกลุ่มทดลองเป็นรายกลุ่ม จดักิจกรรมตามโปรแกรมส่งเสริม
การรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ โดยผูว้ิจยัพบผูสู้งอายุ ณ ศาลาสร้างสุข ชมรมผูสู้งอายตุ าบลบ่อเงิน 
จงัหวดัปทุมธานี ด าเนินกิจกรรมโดยแบ่งกลุ่มผูสู้งอายกุลุ่มทดลองเป็นกลุ่มยอ่ย 2 กลุ่ม กลุ่มละ  
12 ราย และกลุ่มละ 13 ราย ด าเนินกิจกรรมจ านวน 2 กลุ่มยอ่ยจนครบ 25 ราย ซ่ึงด าเนินกิจกรรม 
แต่ละคร้ังอยา่งมีขั้นตอนเดียวกนั เป็นระยะเวลา 1 สัปดาห์ หลงัจากนั้น ใหผู้สู้งอายปุฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีบา้นดว้ยตนเองเป็นเวลา 6 สัปดาห์ ดงัน้ี 
                สัปดาห์ท่ี 1 วันท่ี 1  
                 กจิกรรมท่ี 1 การสร้างสัมพนัธภาพ “พบกนัฉันและเธอ”  ใช้เวลา 15 นาที                       
                 ผูวิ้จยัด าเนินการสร้างสัมพนัธภาพกบัผูสู้งอาย ุโดยการแนะน าตวั ซกัถามถึงเร่ืองทัว่ไป 
และใหผู้สู้งอายแุนะน าตวัเอง เพื่อสร้างความไวว้างใจ และความคุน้เคยระหวา่งผูว้ิจยัและผูสู้งอายุ
อธิบายวตัถุประสงค ์จ านวนคร้ังในการท ากิจกรรม และระยะเวลาในการเขา้ร่วมกิจกรรม ขั้นตอน
ของกิจกรรม การพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มตวัอยา่ง รวมทั้งขอความร่วมมือจากผูสู้งอายใุหเ้ขา้ร่วม
กิจกรรมจนครบทุกขั้นตอน 
                 ในการด าเนินกิจกรรมพบวา่ ผูสู้งอายใุหค้วามสนใจในการแนะน าตนเองเป็นอยา่งดี 
ผูสู้งอายมีุความคุน้เคยและรู้จกักนัมาก่อน ท าใหบ้รรยากาศผอ่นคลายและพูดคุยกนัดว้ยความ     
เป็นกนัเองมากขึ้น 
            กจิกรรมที่ 2 ประเมินความรู้ท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  “ความรู้เดิมท่ีฉันมี”  
ใช้เวลา 15 นาที               
                 ผูวิ้จยัด าเนินการประเมินความรู้ของผูสู้งอายท่ีุมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
เปิดโอกาสใหผู้สู้งอายมีุส่วนร่วมในการตอบค าถาม ซ่ึงเป็นขอ้ค าถามปลายเปิด ประกอบดว้ย  
ความเช่ือเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ความเส่ียงต่อการเกิดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และการปฏิบติัตนท่ีผา่นมาของผูสู้งอายุ 
ขอ้มูลท่ีไดน้ี้เพื่อเป็นพื้นฐานท่ีผูวิ้จยัใชเ้ป็นขอ้มูลในการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 
                ระหวา่งด าเนินกิจกรรมพบวา่ ผูสู้งอายใุหค้วามสนใจและมีส่วนร่วมแสดงความคิดเห็น  
สามารถตอบค าถามไดร้้อยละ 50 รวมทั้งสมาชิกภายในกลุ่มไดร่้วมกนัแสดงความคิดเห็นเก่ียวกบั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีผ่านมาไดป้ฏิบติัอยา่งไรบา้ง   
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            กจิกรรมที่ 3 สร้างเสริมความรู้เกี่ยวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 “มารู้จักโควิดกนั
เถอะ” ใช้เวลา 30 นาที พกั 15 นาที 
            ผูวิ้จยัด าเนินสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยการแลกเปล่ียน
เรียนรู้และอภิปรายกลุ่มเก่ียวกบัเร่ืองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ยหวัขอ้ ความหมาย
ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อุบติัการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การเปล่ียนแปลง 
ตามวยัในผูสู้งอายท่ีุเก่ียวขอ้งกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ปัจจยัเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ในสูงอาย ุผลกระทบของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูสู้งอาย ุอาการและ 
อาการแสดงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 ระหวา่งการด าเนินกิจกรรมพบวา่ ผูสู้งอายมีุความสนใจและมีการแลกเปล่ียนเรียนรู้
ภายในกลุ่มเป็นอยา่งดี เล่าถึงความรู้เดิมของตนเองท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 กจิกรรมท่ี 4 ส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  “สูงวัย  
รู้ไหม ใครเส่ียง” ใช้เวลา 10 นาที 
                 ผูวิ้จยัด าเนินการส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดย 
การกระตุน้ให้ผูสู้งอายบุอกถึงปัจจยัเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอายุ จากนั้น
ผูวิ้จยัสรุปโอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 ระหวา่งการด าเนินกิจกรรมพบวา่ ผูสู้งอายมีุส่วนร่วมในการแลกเปล่ียนเรียนรู้ภายใน
กลุ่มบอกถึงการปัจจยัเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุ              
                 กจิกรรมท่ี 5 ส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 “รุนแรงแค่
ไหน เม่ือผู้สูงวัยติดโควิด” ใช้เวลา 10 นาที 
                 ผูวิ้จยัด าเนินการส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดย
ผูวิ้จยัแลกเปล่ียนเรียนรู้และอภิปรายกลุ่มเก่ียวกบัความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
โดยเนน้ใหเ้ห็นถึงผลกระทบจากการเสียชีวิตจากการป่วยดว้ยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ช้ีใหเ้ห็นถึงความรุนแรงของโรคท่ีเกิดขึ้นจริงโดยการยกตวัอยา่งตวัแบบผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ย         
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และมีภาวะแทรกซอ้น เพื่อใหเ้กิดความตระหนกัถึงความส าคญั 
ของโรค และเกิดปรับเปล่ียนการรับรู้ท่ีถูกตอ้ง   

ผูวิ้จยัเปิดโอกาสใหผู้สู้งอายุซกัถามและแสดงความคิดเห็น เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ผูว้ิจยักระตุน้ใหผู้สู้งอายแุสดงความคิดเห็น พร้อมตอบขอ้ซกัถามในประเด็นต่าง ๆ    
เพื่อท าใหผู้สู้งอายเุกิดความเขา้ใจท่ีถูกตอ้งเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สรุปกิจกรรม 
ตามวตัถุประสงค ์ผูวิ้จยัมอบคู่มือการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
ส าหรับผูสู้งอายเุพื่อใชส่ื้อเป็นตวักระตุน้เตือนในการทบทวนเป็นแนวทางในการปฏิบติัต่อเน่ือง 
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ท่ีบา้น และนดัหมายในการเขา้ร่วมกิจกรรมคร้ังต่อไป 
ระหวา่งด าเนินกิจกรรมพบว่า ผูสู้งอายใุหค้วามสนใจและร่วมกนัแลกเปล่ียนเรียนรู้

เก่ียวกบัความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สมาชิกในกลุ่มสามารถบอกไดว้า่เม่ือ 
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อาจท าใหมี้โอกาสติดเช้ือไดม้ากกวา่วยัอ่ืน มีอาการรุนแรงถึงขั้นเสียชีวิต 
เป็นตน้ อีกทั้งสมาชิกภายในกลุ่มไดเ้ล่าถึงประสบการณ์จากการอ่านหนงัสือพิมพห์รือจากข่าวทาง
โทรทศัน์ท่ีพบวา่มีผูสู้งอายท่ีุติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และเสียชีวิต  

สัปดาห์ท่ี 1 วันท่ี 2 
                 ผูว้ิจยักล่าวตอ้นรับและทกัทายผูสู้งอาย ุและแสดงความขอบคุณท่ีผูสู้งอายุ ทุกคนมาเขา้
ร่วมกิจกรรมตามท่ีนดัหมาย หลงัจากนั้นประเมินความพร้อมของกลุ่มตวัอยา่งทั้งดา้นร่างกายและ
อารมณ์ก่อนท่ีจะเขา้ร่วมกิจกรรม และ ผูว้ิจยัด าเนินการทบทวนการรับรู้เก่ียวกบัโอกาสเส่ียงต่อ 
การติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดย
การสอบถามความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อเป็นการทบทวนความรู้คร้ังก่อน 
หลงัจากนั้นจึงด าเนินกิจกรรมท่ี 6 
            กจิกรรมที่ 6 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุเพ่ือสร้าง
เสริมภูมิคุ้มกนัให้มีสุขภาพแข็งแรงโดยยึดหลกั 5 อ. “5 อ. สูงวัยห่างไกล โควิด-19” ใช้เวลา 80 
นาที          
                 ผูว้ิจยัด าเนินการส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพโดยยดึหลกั 5 อ. 
โดยการสร้างเสริมความรู้เร่ืองการสร้างเสริมภูมิคุม้กนัให้มีสุขภาพแขง็แรงป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 โดยยดึหลกั 5 อ. ไดแ้ก่ อาหาร ออกก าลงักาย อารมณ์ เอนตวัลงนอน       
ออกจากบา้นเท่าท่ีจ าเป็น ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี  

1. อาหาร ใชเ้วลา 20 นาที  ดงัน้ี 
1.1  การใหค้วามรู้แนวทางดา้นโภชนาการเพื่อเสริมสร้างภูมิคุม้กนัใหร่้างกายส าหรับ 

ผูสู้งอาย ุ
1.2  การใหค้วามรู้เร่ืองสารอาหารเสริมภูมิคุม้กนัตา้นโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ส าหรับผูสู้งอาย ุและพืชผกัและเคร่ืองเทศเสริมภูมิคุม้กนั 
1.3  การใหค้วามรู้ในการดูแลสุขภาพช่องปาก เน่ืองจากผูสู้งอายมุกัมีมีปัญหา 

สุขภาพในช่องปากซ่ึงส่งผลต่อการรับประทานอาหาร โดยแนะน าผูสู้งอายใุหรั้กษาสุขภาพช่องปาก
โดยใชสู้ตร 2 - 2 – 2 คือ แปรงฟันอยา่งนอ้ยวนัละ 2 คร้ัง แปรงฟันนานอยา่งนอ้ย 2 นาที และไม่
รับประทานอาหารหลงัการแปรงฟัน 2 ชัว่โมง หากมีฟันปลอมใหถ้อดฟันปลอมออกลา้งหลงั
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รับประทานอาหาร และก่อนเขา้นอนเพื่อไม่ใหเ้ป็นแหล่งสะสมเช้ือโรค หลีกเล่ียงอาหารแขง็หรือ
เหนียว 

1.4  ตวัอยา่งเมนูอาหารเสริมภูมิคุม้กนัตา้นโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และให ้
ผูสู้งอายกุลุ่มทดลองไดท้ ากิจกรรม น ้าสมุนไพรตา้นภยัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดว้ยตนเอง  

2. ออกก าลงักาย ใชเ้วลา 20 นาที โดยใหผู้สู้งอายแุลกเปล่ียนเรียนรู้เร่ืองการออกก าลงั 
กายท่ีเหมาะสมกบัผูสู้งอาย ุผูว้ิจยัใหก้ลุ่มสรุปความรู้ท่ีไดรั้บจากการแลกเปลี่ยน และผูว้ิจยัสร้าง
เสริมความรู้เพิ่มเติมดว้ยการบรรยาย ดงัน้ี 

2.1  การใหค้วามรู้รูปแบบการออกก าลงักายท่ีเหมาะสมกบัสถานการณ์การแพร่ 
ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดงัน้ี 

2.1.1 ความถี่ในการออกก าลงักาย สามารถปฏิบติัไดอ้ยา่งสม ่าเสมอ อยา่งนอ้ย  
2 – 3 คร้ัง/สัปดาห์ หรือวนัเวน้วนั  

2.1.2 ความหนกัของการออกก าลงักายอยูท่ี่ระดบั 60-75 % ของอตัราการเตน้ของ 
หวัใจสูงสุด เพื่อใหป้อดและหวัใจไดท้ างานอยา่งมีประสิทธิภาพ ระยะเวลาในการออกก าลงักาย
อยา่งนอ้ย 30 นาทีขึ้นไป  

2.1.3 รูปแบบการออกก าลงักายเพื่อสุขภาพท่ีสามารถปฏิบติัไดง้่าย ไดแ้ก่ การเดิน  
การว่ิง โยคะ ตารางเกา้ช่อง ยางยดื กระโดดเชือก การออกก าลงักายแบบมีแรงตา้น และ              
การออกก าลงักายประกอบเสียงเพลง เป็นตน้  

2.2  การสร้างเสริมการรับรู้ประโยชน์จากการออกก าลงักายและสร้างเสริมการรับรู้ 
โอกาสเส่ียงจากการไม่ออกก าลงักาย ดงัน้ี 

2.2.1 สร้างเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียง โดยอภิปรายถึง สถานการณ์การแพร่ระบาด 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในกลุ่มผูสู้งอาย ุอตัราการเสียชีวิตของผูสู้งอายุ 

2.2.2 การสร้างเสริมการรับรู้ประโยชน์จากการออกก าลงักาย โดยอภิปรายถึง 
ประโยชน์จากการออกก าลงักาย 

2.3  ใหผู้สู้งอายชุมวีดีทศัน์การออกก าลงักาย เร่ือง สูงวยั Fit ติดบา้น ตา้น Covid 19  
 ผูวิ้จยัประเมินความพร้อมทางดา้นร่างกายจิตใจ อารมณ์ของผูสู้งอายกุ่อนออกก าลงักาย และให้
ผูสู้งอายฝึุกปฏิบติัการออกก าลงักายดว้ยตนเองพร้อมกนัเป็นกลุ่ม พร้อมทั้งผูวิ้จยัใหก้ าลงัใจและ   
พูดชกัจูง รวมทั้งกระตุน้ให้เกิดความคาดหวงัผลดีจากการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 
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2.4  ผูว้ิจยัมอบวีดีทศัน์การออกก าลงักาย และมอบแบบบนัทึกการปฏิบติัการออก 
ก าลงักาย ส าหรับใหผู้สู้งอายใุชบ้นัทึกการออกก าลงักายท่ีบา้น โดยบนัทึก วนั เดือน ปี และ
ระยะเวลาท่ีออกก าลงักายเป็นนาที ท่ีผูสู้งอายปุฏิบติัตามจริง  

3. อารมณ์  ใชเ้วลา 10 นาที ผูว้ิจยัสร้างเสริมความรู้ดา้นอารมณ์และจิตใจส าหรับ 
ผูสู้งอาย ุในกิจกรรม “โควิด-19 กบัผูสู้งวยั อยูอ่ยา่งไรไม่ใหเ้ครียด” ประกอบดว้ยกิจกรรม
ดงัต่อไปน้ี 

3.1  การใหค้วามรู้การดูแลดา้นจิตใจและสังคม โดยใชห้ลกั 5 ร. และ 5 ต.  ดงัน้ี 
3.1.1 การดูแลจิตใจของตนเองดว้ยหลกั 5 ร.  
3.1.2 การดูแลจิตใจของตนเองดว้ยหลกั 5 ต.  

3.2   ผูว้ิจยัสร้างเสริมความรู้เทคนิคการจดัการความเครียดดว้ยตนเอง โดยผูว้ิจยัให้ 
ผูสู้งอาย ุ ชมคลิปวีดีทศัน์การจดัการความเครียดดว้ยตนเอง ไดแ้ก่ การฝึกหายใจคลายเครียด  
การผอ่นคลายกลา้มเน้ือ การนวดคลายเครียดดว้ยตนเอง การฝึกสมาธิ และใหผู้สู้งอายฝึุกทกัษะ
เทคนิคการจดัการความเครียดดว้ยตนเองและการใหผู้สู้งอายฝึุกปฏิบติัเทคนิคการจดัการ
ความเครียดดว้ยตนเองท าให้ผูสู้งอายเุกิดสมรรถนะแห่งตนเพิ่มมากขึ้นจากประสบการณ์              
ในการลงมือกระท าดว้ยตนเอง 

4. เอนตวัลงนอน ใชเ้วลา 10 นาที ประกอบดว้ยกิจกรรมดงัต่อไปน้ี  
4.1  ผูว้ิจยัสร้างเสริมความรู้เร่ืองการพกัผอ่นนอนหลบั ผูสู้งอายตุอ้งพกัผอ่นให้ 

เพียงพอ การนอนส าคญัมาก ควรใหน้อนประมาณไม่เกิน 3 ทุ่ม เพื่อใหพ้กัผอ่นไดเ้ตม็ท่ียาวนาน 
นอนหลบัพกัผ่อนใหเ้พียงพอ 7 - 9 ชัว่โมง/วนั 

4.2  ผูว้ิจยัสร้างเสริมความรู้การส่งเสริมสุขภาพการดูแลผูสู้งอายแุละอยา่งไรไม่ใหเ้กิด 
การถดถอยของร่างกายและสมอง โดยผูว้ิจยัจดักิจกรรมการบริหารสมองในชีวิตประจ าวนัป้องกนั
สมองเส่ือม Smart 60 สูงวยัอยา่งสง่า โดยผูว้ิจยัสาธิตท่าการบริหารสมองและใหผู้สู้งอายฝึุก         
ท่าการบริหารสมองดว้ยตนเอง 

5. ออกจากบา้นเท่าท่ีจ าเป็น ใชเ้วลา 10 นาที ประกอบดว้ยกิจกรรม ดงัน้ี  
5.1  ผูวิ้จยัสร้างเสริมความรู้เร่ืองพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

เม่ือออกสังคมนอกบา้นส าหรับผูสู้งอาย ุ 
6. ผูว้ิจยัด าเนินการสร้างเสริมความรู้เร่ืองความส าคญัของการฉีดวคัซีนป้องกนัโรค     

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส าหรับผูสู้งอาย ุประโยชน์จากการไดรั้บวคัซีน การปฏิบติัตนก่อนและ
หลงัการฉีดวคัซีน และอาการขา้งเคียงจากการไดรั้บวคัซีน 
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                 ระหวา่งด าเนินกิจกรรมพบวา่ผูสู้งอายใุหค้วามร่วมมือ มีความตั้งใจ และสนใจในการท า 
กิจกรรมเป็นอยา่งดีในกิจกรรมการส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใหผู้สู้งอายแุลกเปล่ียนเรียนรู้อธิบายถึงประโยชน์จากการปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และขอ้เสียของการไม่ปฏิบติัพฤติกรรมการ
ป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูสู้งอายสุามารถบอกถึงประโยชน์จากการปฏิบติัพฤติกรรม
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดแ้ละผลบอกถึงผลเสียของการไม่ปฏิบติัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได ้กิจกรรมส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้าง
เสริมสุขภาพผูสู้งอายเุพื่อสร้างเสริมภูมิคุม้กนัใหมี้สุขภาพแขง็แรงโดยยดึหลกั 5 อ. อาหาร ผูสู้งอายุ 
มีความสนใจ ตั้งใจเลือกแนวทางการบริโภคอาหารเพื่อเสริมสร้างภูมิคุม้กนัตา้นไวรัสโคโรนา 2019 
ได ้ออกก าลงักาย ผูสู้งอายฝึุกการออกก าลงักาย สามารถเลือกรูปแบบการออกก าลงักายท่ีช่ืนชอบ 
เหมาะสมกบัตนเองท่ีสามารถปฏิบติัไดท่ี้บา้น อารมณ์ ผูสู้งอายสุามารถฝึกหายใจคลายเครียด     
การผอ่นคลายกลา้มเน้ือ การนวดคลายเครียดดว้ยตนเอง การฝึกสมาธิ ผูสู้งอายจุดัการความเครียด
และสามารถเลือกปฏิบติัไดต้ามความเหมาะสมของตนเอง เอนตวัลงนอน ผูสู้งอายสุามารถบอกถึง
การปฏิบติัตนเร่ืองการพกัผ่อนนอนหลบั และฝึกปฏิบติัการบริหารสมองดว้ยตนเอง เพื่อป้องกนั 
การถดถอยของสมอง ออกจากบา้นเท่าท่ีจ าเป็น ผูสู้งอายสุามารถบอกถึงปฏิบติัพฤติกรรมเม่ือตอ้ง
ออกนอกบา้นได ้วา่จะดูแลตนเองอยา่งไรเพื่อป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อีกทั้งผูสู้งอายุ
ไดต้ระหนกัถึงความส าคญัของการฉีดวคัซีนป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
                 กจิกรรมท่ี 7 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 สร้างเสริมความรู้เร่ืองพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตาม
หลกั DMHT “สูงวัยรู้ทัน ป้องกนั โควิด-19”  ใช้เวลา  10 นาที 
                 ผูว้ิจยัด าเนินการส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั     
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยการสร้างเสริมความรู้เร่ืองพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ตามหลกั DMHT ดงัน้ี 

1. D : Social Distancing (การเวน้ระยะห่างทางสังคม) หมายถึง การเวน้ระยะห่าง 1- 2  
เมตร การหลีกเล่ียงการอยูใ่นท่ีแออดั  

2. M : Mask Wearing (การสวมหนา้กากอนามยั) หมายถึง การสวมหนา้กากผา้หรือ 
หนา้กากอนามยั 

3. H : Hand Washing (การลา้งมือ) หมายถึง การลา้งมือบ่อย ๆ ดว้ยน ้าและสบู่ หรือเจล 
แอลกอฮอล ์ 
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4. T : Testing (ตรวจหาเช้ือโควิด 19) หมายถึง การตรวจ ATK เม่ือมีอาการโรค    
ทางเดินหายใจ 
                 ระหวา่งด าเนินกิจกรรมพบวา่ ผูสู้งอายมีุความสนใจและตั้งใจ การสร้างเสริมความรู้เป็น
อยา่งดี อีกทั้งยงัร่วมแสดงความคิดเห็น เล่าประสบการณ์การปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรค     
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีผา่นมาของตนเอง เช่น เม่ือมีอาการน ้ามูก เจ็บคอ จะตรวจหาเช้ือทนัที 
                 กจิกรรมท่ี 8 ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019  “ลดอุปสรรคท่ีฉันมี” ใช้เวลา 10 นาที 
                 ผูวิ้จยัด าเนินการลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 โดยผูว้ิจยัใหผู้สู้งอายรุ่วมกนัอภิปรายถึงปัญหาและอุปสรรคของการปฏิบติั
พฤติกรรมต่าง ๆ ในการป้องกนัโรคท่ีถูกตอ้งและเหมาะสม และวิเคราะห์ถึงพฤติกรรมท่ี 
ไม่เหมาะสม อุปสรรคท่ีท าใหไ้ม่สามารถปฏิบติัตนในการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019      
ไดแ้ละร่วมกนัแกไ้ขขอ้มูลหรือความเขา้ใจผิด ๆ สร้างแรงจูงใจใหเ้กิดการปฏิบติัตน 
                 ระหวา่งด าเนินกิจกรรมพบวา่ ผูสู้งอายุร่วมกนัแสดงความคิดเห็น และแลกเปลี่ยนเรียนรู้
เก่ียวกบัปัญหาและอุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
เช่น ปัญหาเร่ืองค่าใชจ่้ายในการซ้ืออุปกรณ์ป้องกนั เช่น หนา้กากอนามยั เจลแอลกอฮอลล์า้งมือ  
อีกทั้งการใส่หนา้กากอนามยัท าใหรู้้สึกไม่สะดวกสบาย รู้สึกอึดอดั หายใจไม่ออก ผูว้ิจยัและ
ผูสู้งอายไุดร่้วมกนัหาแนวทางในการแกไ้ขปัญหาและสร้างแรงจูงใจในการปฏิบติัพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้งและเหมาะสมต่อไป 
                 กจิกรรมท่ี 9 ส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันโรค     
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 “สูงวัย มั่นใจ ป้องกนัภัยโควิด 19” ใช้เวลา 20 นาที 
                 ผูว้ิจยัด าเนินการส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรค     
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใหผู้สู้งอายฝึุกปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ดว้ยตนเอง ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

1. ผูวิ้จยัด าเนินการใหผู้สู้งอายตุวัแบบสาธิตการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ 
ไวรัสโคโรนา 2019 ไดแ้ก่ พฤติกรรมการลา้งมือ การสวมหนา้กากอนามยั  การตรวจหาเช้ือโควิด 19  

2. ผูวิ้จยัด าเนินการใหผู้สู้งอายกุลุ่มตวัอยา่งฝึกปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ 
ไวรัสโคโรนา 2019 ดว้ยตนเอง ขณะผูสู้งอายฝึุกปฏิบติัพฤติกรรมผูว้ิจยักล่าวค าพูดช่ืนชมเม่ือผูสู้งอายุ
ปฏิบติัไดถู้กตอ้งและกล่าวใหก้ าลงัใจเม่ือยงัปฏิบติัไม่ถูกตอ้ง 

3. ผูวิ้จยัด าเนินการลดการรับรู้อุปสรรคในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ดว้ยการมอบชุด save covid set ใหก้บัผูสู้งอาย ุประกอบดว้ย หนา้กากผา้         
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เจลแอลกอฮอลล์า้งมือ และสเปร์แอลกอฮอล ์และด าเนินการใหผู้สู้งอายฝึุกท าเจลลา้งมือสมุนไพร
ปลอดภยั covid-19 ดว้ยตนเอง โดยผูว้ิจยัด าเนินการสนบัสนุนวสัดุอุปกรณ์ใหก้บัผูสู้งอาย ุ 

4. ผูว้ิจยักระตุน้ให้ผูสู้งอายใุนกลุ่มแสดงความคิดเห็น พร้อมตอบขอ้ซกัถามในประเด็น 
ต่าง ๆ เพื่อท าใหผู้สู้งอายุเกิดความเขา้ใจท่ีถูกตอ้งเก่ียวกบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019  

5. กล่าวชมเชยผูสู้งอายใุหก้ าลงัใจและสร้างแรงกระตุน้เตือนถึงการมีพฤติกรรมท่ี
เหมาะสม   

6. ผูว้ิจยัสรุปกิจกรรมตามวตัถุประสงค ์กล่าวขอบคุณผูสู้งอาย ุแนะน าใหผู้สู้งอายปุฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อย่างต่อเน่ืองท่ีบา้นและนดัหมายในการเขา้ร่วม
กิจกรรมคร้ังต่อไป 
                ระหวา่งด าเนินกิจกรรมพบวา่ ผูสู้งอายใุหค้วามร่วมมือและสนใจการท ากิจกรรมเป็นอยา่งดี
ในกิจกรรมผูสู้งอายตุวัแบบสาธิตการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ผูสู้งอายไุดเ้ห็นตวัแบบท่ีมีชีวิตท่ีมีลกัษณะใกลเ้คียงกบัผูสู้งอาย ุท าใหผู้สู้งอายเุกิดความมัน่ใจวา่
พฤติกรรมท่ีตวัแบบแสดงออกมานั้น มีความเหมาะสม และตนสามารถท าได ้กิจกรรมฝึกปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดว้ยตนเอง ผูสู้งอายไุดฝึ้กการลา้งมือ การสวม
หนา้กากอนามยั  การตรวจหาเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถท าไดด้ว้ยตนเอง ผูสู้งอายไุดฝึ้ก 
ท าเจลลา้งมือสมุนไพรปลอดภยั covid-19 ดว้ยตนเอง ผูสู้งอายเุกิดความมัน่ใจในการปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 สัปดาห์ท่ี 2, 3, 4, 5, 6                    
                 กจิกรรมท่ี 10 ส่งเสริมส่ิงชักน าให้เกดิพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 “โทรเย่ียมเยือน เตือนผู้สูงวัย”  
                 ผูว้ิจยัด าเนินการส่งเสริมส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส         
โคโรนา 2019 โดยการกระตุน้เตือนผูสู้งอายทุุกคนทางโทรศพัทส์ัปดาห์ละ 1 คร้ัง คร้ังละ 5-10 
นาที  
                 จากการกระตุน้เตือนผูสู้งอายทุางโทรศพัทท์ุกรายเป็นรายบุคคลสัปดาห์ละ 1 คร้ัง 
สามารถติดต่อผูสู้งอายไุดทุ้กราย ผูสู้งอายสุามารถสรุปพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ในระยะเวลา 1 สัปดาห์ท่ีผา่นมาได ้และสอบถามถึงพฤติกรรมวา่สามารถปฏิบติั 
ไดเ้หมาะสมหรือไม่ เพื่อส่งเสริมการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019        
อยา่งต่อเน่ือง 
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                 ระยะหลงัการทดลอง (Post test) 
                 สัปดาห์ท่ี 7  
                 ผูว้ิจยัพบผูสู้งอาย ุณ ศาลาสร้างสุข ชมรมผูสู้งอายตุ าบลบ่อเงิน จงัหวดัปทุมธานี 
เพือ่ด าเนินการเก็บขอ้มูลหลงัการทดลองโดยผูช่้วยวิจยัเก็บรวบรวมขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถาม
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หลงัจากนั้นผูวิ้จยัด าเนินการยติุสัมพนัธภาพ 
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ภาพท่ี 2 ขั้นตอนการด าเนินการทดลอง 

กลุ่มทดลองจ านวน 25 คน กลุ่มเปรียบเทียบจ านวน 25 คน 

ระยะด าเนินการทดลอง 
ผูว้ิจยัด าเนินกิจกรรมเพ่ือส่งเสริมการรับรู้แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ ดงัน้ี 
สัปดาห์ท่ี 1 วันท่ี 1   
กิจกรรมท่ี 1 การสร้างสัมพนัธภาพ  
กิจกรรมท่ี 2 ประเมินความรู้ท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 3 สร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 4 ส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
กิจกรรมท่ี 5 ส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
สัปดาห์ท่ี 1 วันท่ี 2 
กิจกรรมท่ี 6 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพผูสู้งอายเุพื่อสร้างเสริม
ภูมิคุม้กนัให้มีสุขภาพแขง็แรงโดยยึดหลกั 5 อ.  
กิจกรรมท่ี 7 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรค 
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สร้างเสริมความรู้เร่ืองพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ตามหลกั DMHT  
กิจกรรมท่ี 8 ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019   
กิจกรรมท่ี 9 ส่งเสริมความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส  
โคโรนา 2019  
สัปดาห์ท่ี 2,3,4,5,6 
กิจกรรมท่ี 10 ส่งเสริมส่ิงชกัน าให้เกิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

ระยะก่อนการทดลอง  

ผูช่้วยวิจยัด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลก่อนการทดลองโดยใชแ้บบสอบถามขอ้มูล
ส่วนบุคคลของผูสู้งอาย ุและแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019  

ระยะก่อนการทดลอง  

ผูช่้วยวิจยัด าเนินการเก็บขอ้มูลก่อน 
การทดลองโดยใชแ้บบสอบขอ้มลูส่วน
บุคคลของผูสู้งอาย ุและแบบสอบถาม
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019  และนดัหมายผูสู้งอาย ุ
ในสัปดาหท่ี์ 7 
 

ระยะหลงัการทดลอง สัปดาหท่ี์ 7 
ผูช่้วยวิจยัด าเนินการเก็บขอ้มูลหลงัการทดลองโดยใชแ้บบสอบถาม
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

ระยะหลงัการทดลอง สัปดาหท่ี์ 7 
ผูช่้วยวิจยัด าเนินการเกบ็ขอ้มูลหลงั 
การทดลองโดยใชแ้บบสอบถาม
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ 
ไวรัสโคโรนา 2019  

ผูสู้งอายใุนชุมชน 50 รายท่ีมีคุณสมบติัตามท่ีก าหนด 
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การวิเคราะห์ข้อมูล 
                 ผูว้ิจยัน าขอ้มูลท่ีไดจ้ากการเก็บรวบรวมขอ้มูลมาตรวจสอบความสมบูรณ์และ          
ความถูกตอ้ง หลงัจากนั้นน าไปวิเคราะห์ทางสถิติ โดยใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูป ก าหนดระดบั       
ความมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

1. ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่งวิเคราะห์โดยการแจกแจงความถ่ี หาค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย 
และทดสอบความแตกต่างของขอ้มูลทัว่ไประหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยใชส้ถิติ
ไคสแควร์ (Chi-square) 

2. วิเคราะห์คะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอายุ 
โดยการหาค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และค่าพิสัย 

3. วิเคราะห์เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 ในผูสู้งอาย ุของกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ในระยะก่อนการทดลองและ                 
หลงัการทดลอง โดยใชส้ถิติ Dependent t -test  

4. วิเคราะห์เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะหลงัการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยการใช้
สถิติ Independent t - test 
                 ขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของสถิติ Dependent t -test (จุฬาลกัษณ์ บารมี, 2555) มีดงัน้ี 

1. คะแนนทั้ง 2 ชุดไม่เป็นอิสระต่อกนั 
2. คะแนนความแตกต่าง (ค่า d) มีการแจกแจงแบบโคง้ปกติ (Normal distribution) 
3. กลุ่มตวัอยา่งมีการสุ่มมาจากประชากร (Randomness) 

                 ขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของสถิติ Independent t -test (จุฬาลกัษณ์ บารมี, 2555) มีดงัน้ี 
1. ขอ้มูลทั้ง 2 กลุ่ม มีการแจกแจงแบบโคง้ปกติ (Normal distribution) 
2. ความแปรปรวนของประชากรทั้ง 2 กลุ่มเท่ากนั (Homogeneity of variance) 
3. ประชากรทั้ง 2 กลุ่มตอ้งเป็นอิสระต่อกนั (Independence) 
4. กลุ่มตวัอยา่งมีการสุ่มมาจากประชากร (Randomness) 
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บทที ่4 
ผลการวจิัย 

 
                 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง ศึกษาแบบสองกลุ่มวดัผลก่อนและหลงัการทดลอง 
เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนั         
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอายใุนชุมชน น าเสนอผลการวิจยัในรูปแบบตาราง
ประกอบดว้ยค าบรรยาย ดงัน้ี 
                 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง แสดงไวใ้นตารางท่ี 2  
                 ส่วนท่ี 2 คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และค่าพิสัยของพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุจ าแนกเป็นรายดา้นของกลุ่มทดลองและกลุม่
เปรียบเทียบ ในระยะก่อนการทดลองและหลงัการทดลอง แสดงไวใ้นตารางท่ี 3 
                 ส่วนท่ี 3 การเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะก่อนการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ แสดงไว ้     
ในตารางท่ี 4 
                 ส่วนท่ี 4 การเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะก่อนการทดลองและระยะหลงัการทดลอง ในกลุ่มทดลองและ            
กลุ่มเปรียบเทียบ แสดงไวใ้นตารางท่ี 5 
                 ส่วนท่ี 5 การเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะหลงัการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ แสดงไว ้     
ในตารางท่ี 6 
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ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
             ส่วนท่ี 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง   
                 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่งโดยการแจกแจงความถ่ี หาร้อยละ 
ค่าเฉล่ีย และทดสอบความแตกต่างของขอ้มูลส่วนบุคคลดว้ยสถิติ Chi-square แสดงไวใ้นตารางท่ี 2 
 
ตารางท่ี 2 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และค่าไคสแควร์ ของกลุ่มตวัอยา่ง และผลการทดสอบความ

แตกต่างระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ  
 

ข้อมูลส่วนบุคคล 

กลุ่มทดลอง กลุ่มเปรียบเทียบ 
χ2 p-value (n=25) (n=25) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
1. เพศ     .76 .38 
          หญิง 21 84.0 22 88.0   
          ชาย 4 16.0 3 12.0   
2. อาย ุ(ปี)     2.28 .68 
          60 – 69 ปี 10 40.0 15 60.0   
          70 – 79 ปี 11 44.0 7 28.0   
          80 ปีขึ้นไป 4 16.0 3 12.0   
(Min = 60 ปี, Max = 86 ปี, Mean = 71.60 ปี)                     (Min = 61 ปี, Max = 82 ปี, Mean = 68.96 ปี) 
3. ศาสนา     - - 
          พุทธ 25 100 25 100   
4. สถานภาพสมรส     2.81 .58 
          คู ่ 17 68.0 19 76.0   
          โสด 6 24.0 5 20.0   
          หมา้ย/หยา่ /แยก 2 8.0 1 4.0   
5. ระดบัการศึกษา     1.22 .54 
          ประถมศึกษา 16 64.0 23 92.0   
          มธัยมศึกษาขึ้นไป 6 24.0 2 8.0   
          ตั้งแต่ระดบัปริญญาตรีขึ้นไป 
 

3 12.0 - -   
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ข้อมูลส่วนบุคคล 

กลุ่มทดลอง กลุ่มเปรียบเทียบ 
χ2 p-value (n=25) (n=25) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
6. อาชีพในปัจจุบนั     16.62 .16 
          ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ 15 60.0 10 40.0   
          รับจา้ง 3 12.0 5 20.0   
          เกษตรกรรม 3 12.0 4 16.0   
          คา้ขาย 2 8.0 6 24.0   
          ขา้ราชการบ านาญ 2 8.0 - -   
7. ลกัษณะชุมชนท่ีอยูอ่าศยั     - - 
          บา้นเด่ียวส่วนตวั 25 100 25 100   
8. บุคคลท่ีท่านพกัอยูอ่าศยัดว้ย     3.54 .31 
          คู่สมรส 14 56.0 14 56.0   
          บุตรหลาน 7 28.0 11 44.0   
          อยูค่นเดียว 2 8.0 - -   
            ญาติ 2 8.0 - -   
9. การไดรั้บวคัซีนป้องกนัโควิด     14.01 .83 
          ไม่ไดรั้บ 2 8.0 1 4.0   
          ไดรั้บ       
                 1 เขม็ 1 4.0 1 4.0   
                 2 เขม็ 6 24.0 11 44.0   
                 3 เขม็ 6 24.0 11 44.0   
                 4 เขม็ 6 24.0 1 4.0   
                 มากกวา่ 4 เขม็ 4 16.0 - -   
10. ท่านเคยติดเช้ือโควิดหรือไม่     .00 1.00 
          ไม่เคย 15 60.0 15 60.0   
          เคย 10 40.0 10 40.0   
11. ถา้ท่านเคยติดเช้ือโควิดท่าน
ไดรั้บการรักษาท่ีไหน 

    1.53 .82 

          กกัตวัท่ีบา้น 9 90.0 9 90.0   
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ข้อมูลส่วนบุคคล 

กลุ่มทดลอง กลุ่มเปรียบเทียบ 
χ2 p-value (n=25) (n=25) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
          โรงพยาบาล 1 10.0 1 10.0   
11. ถา้ท่านเคยติดเช้ือโควิดท่าน
ไดรั้บการรักษาท่ีไหน 

    1.53 .82 

          กกัตวัท่ีบา้น 9 90.0 9 90.0   
          โรงพยาบาล 1 10.0 1 10.0   
12. โรคประจ าตวัหรืออาการ
เจ็บป่วยเร้ือรังในปัจจุบนั (ตอบได้
มากกวา่ 1 ขอ้) 

    1.85 .66 

     ไม่มีโรคประจ าตวั 2 8.0 9 36.0   
      มีโรคประจ าตวั 23 92.0 16 64.0   
          โรคไขมนัในเลือดสูง 16 64.0 11 44.0   
          โรคความดนัโลหิตสูง 15 60.0 13 52.0   
          โรคเบาหวาน 7 28.0 5 20.0   
          โรคหลอดเลือดหัวใจ 2 8.0 1 4.0   
          โรคภูมิแพ ้ 2 8.0 1 4.0   
          โรคโลหิตจาง 2 8.0 1 4.0   
          โรคไทรอยด์ 2 8.0 - -   
          โรคกระดูกทบัเส้น 1 4.0 1 4.0   
          โรคต่อมลูกหมากโต - - 1 4.0   
13. ยาท่ีรับประทานเป็นประจ าใน
ปัจจุบนัน้ี (ตอบไดม้ากกวา่ 1 ขอ้) 

    1.85 .66 

     ไม่มี       
      มี 23 92.0 16 36.0   
          กลุ่มยาลดไขมนั 16 64.0 11 44.0   
          กลุ่มยาความดนัโลหิต 15 60.0 13 52.0   
          กลุ่มยาเบาหวาน 7 28.0 5 20.0   
          กลุ่มยาโลหิตจาง 2 8.0 1 4.0   
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                 จากตารางท่ี 2 พบวา่ ผูสู้งอายใุนกลุ่มทดลอง จ านวน 25 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง   
ร้อยละ 84.0 มีอายอุยูใ่นช่วง 70 – 79 ปี ร้อยละ 44.0 รองลงมา อายอุยูใ่นช่วง 60 – 69 ปี ร้อยละ  
40.0 มีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 68.0 ผูสู้งอายทุุกคนนบัถือศาสนาพุทธ และมีระดบัการศึกษา 
ระดบัประถมศึกษา ผูสู้งอายสุ่วนใหญ่ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ ร้อยละ 60.0 ลกัษณะชุมชนท่ีอยูอ่าศยั  
เป็นบา้นเด่ียวส่วนตวัร้อยละ 100 บุคคลท่ีพกัอยูอ่าศยัดว้ยเป็นคู่สมรส ร้อยละ 56.0 การไดรั้บวคัซีน
ป้องกนัโควิด ผูสู้งอายไุดรั้บวคัซีน 2 เขม็ 3 เขม็ และ 4 เขม็ เท่า ๆ กนั ร้อยละ 24.0 ไม่เคยติดเช้ือ 
โควิด ร้อยละ 60.0 สถานท่ีรักษาเม่ือติดเช้ือโควิดคือ กกัตวัท่ีบา้น ร้อยละ 90.0 มีโรคประจ าตวั    
ร้อยละ 92.0 โรคประจ าตวัท่ีพบมากท่ีสุด คือ โรคไขมนัในเลือดสูง ร้อยละ 64.0 ยาท่ีผูสู้งอายุ
รับประทานเป็นประจ ามากท่ีสุด คือ กลุ่มยาลดไขมนั ร้อยละ 64.0  
                 ผูสู้งอายกุลุ่มเปรียบเทียบ จ านวน 25 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 88.0 มีอาย ุ           
อยูใ่นช่วง 60 – 69 ปี ร้อยละ 60.0 มีสถานภาพสมรสคู ่ร้อยละ 76.0 ผูสู้งอายทุุกคนนบัถือศาสนา
พุทธ และมีระดบัการศึกษาระดบัประถมศึกษา ส่วนใหญ่ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ ร้อยละ 40.0 
รองลงมา อาชีพคา้ขาย ร้อยละ 24.0 ลกัษณะชุมชนท่ีอยูอ่าศยั เป็นบา้นเด่ียวส่วนตวัร้อยละ 100 
บุคคลท่ีพกัอยูอ่าศยัดว้ยเป็นคู่สมรส ร้อยละ 56.0 การไดรั้บวคัซีนป้องกนัโควิด ผูสู้งอายไุดรั้บ
วคัซีน 2 เขม็ และ 3 เขม็ เท่า ๆ กนั ร้อยละ 44.0 ไม่เคยติดเช้ือโควิด ร้อยละ 60.0 สถานท่ีรักษา      
เม่ือติดเช้ือโควิดคือ กกัตวัท่ีบา้น ร้อยละ 90.0 มีโรคประจ าตวัร้อยละ 64.0 โรคประจ าตวัท่ีพบ     
มากท่ีสุด คือ โรคความดนัโลหิตสูง ร้อยละ 52.0 ยาท่ีผูสู้งอายรัุบประทานเป็นประจ ามากท่ีสุด      
คือ กลุ่มยาลดความดนัโลหิต ร้อยละ 52.0  
                 ทดสอบความแตกต่างของขอ้มูลทัว่ไประหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
โดยใชส้ถิติไคสแควร์ (Chi-square) พบวา่ ขอ้มูลทัว่ไประหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ            
ไม่แตกต่างกนั 

ข้อมูลส่วนบุคคล 

กลุ่มทดลอง กลุ่มเปรียบเทียบ 
χ2 p-value (n=25) (n=25) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
          กลุ่มยาหลอดเลือดหัวใจ 2 8.0 1 4.0   
          กลุ่มยาไทรอยด ์ 2 8.0 - -   
          กลุ่มยาแกป้วด 1 4.0 2 8.0             



 70 

                 ส่วนท่ี 2 คะแนนเฉลีย่ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และค่าพสัิยของพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผู้สูงอายุ จ าแนกเป็นรายด้านของกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
ในระยะก่อนการทดลองและระยะหลงัการทดลอง  
                 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลของพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดย   
การหาค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จ าแนกเป็นรายดา้นของกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ  
ในระยะก่อนการทดลองและระยะหลงัการทดลอง แสดงไวใ้นตารางท่ี 3 
 
ตารางท่ี 3 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และค่าพิสัยของพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุจ าแนกเป็นรายดา้นของกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ใน
ระยะก่อนการทดลองและระยะหลงัการทดลอง 

 
พฤติกรรม 

การป้องกนัโรค 
ติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 

Possible 
range 

 

กลุ่มทดลอง 

(n = 25) 

กลุ่มเปรียบเทียบ 

(n = 25) 

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง 

Actual 
range 

Mean 

(SD) 

Actual 
range 

Mean 

(SD) 

Actual 
range 

Mean 

(SD) 

Actual 
range 

Mean 

(SD) 

การเวน้ระยะห่าง
ทางสังคม 

0 - 20 12 – 19 15.88 
(2.00) 

15 – 20 18.32 
(1.14) 

10 - 20 16.00 
(3.14) 

13 – 20  16.64 
(2.28) 

การสวมหนา้กาก
อนามยั 

0 - 20 14 - 20 16.36 
(1.38) 

15 – 20  18.00 
(1.25) 

13 – 20  17.72 
(2.13) 

13 – 20 17.72 
(2.13) 

การลา้งมือ 0 - 16 12 – 14 12.92 
(.95) 

12 – 16 14.60 
(.86) 

7 – 16 13.28 
(2.30) 

11 – 16 13.60 
(1.89) 

การตรวจหาเช้ือ 
โควิด 19 

0 - 4 0 - 1 .04 
(.20) 

0 - 1 .00 
(.00) 

0 - 1 .04  
(.20) 

0 - 1 .04 
(.20) 

คะแนนรวม 0 - 60 40 – 52 45.20 
(2.93) 

46 – 55 50.92 
(2.13) 

32 – 56 47.04 
(6.14) 

38 – 55  47.92 
(5.01) 

 
 
 



 71 

              จากตารางท่ี 3 พบวา่ ในระยะก่อนการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดา้นการเวน้ระยะห่างทางสังคม 15.88 (SD = 2.00, 
actual range = 12 - 19) ดา้นการสวมหนา้กากอนามยั 16.36 (SD = 1.38, actual range = 14 – 20)  
ดา้นการลา้งมือ 12.92 (SD = .95, actual range = 12 – 14) และดา้นการตรวจหาเช้ือโควิด 19  .04 
(SD = .20, actual range = 0 – 1) ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบ มีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดา้นการเวน้ระยะห่างทางสังคม 16.00 (SD = 3.14, actual range      
= 10 - 20) ดา้นการสวมหนา้กากอนามยั 17.72 (SD = 2.13, actual range = 13 – 20) ดา้นการลา้งมือ 
13.28 (SD = 2.30, actual range = 7 - 16) และดา้นการตรวจหาเช้ือโควิด 19 .04 (SD = .20, actual 
range = 0 - 1) ส่วนคะแนนเฉล่ียในภาพรวมของกลุ่มทดลองเท่ากบั 45.20 (SD = 2.93, actual range 
= 40 -52) และกลุ่มเปรียบเทียบเท่ากบั 47.04 (SD = 6.14, actual range = 32 - 56)  
                 ในระยะหลงัการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ดา้นการเวน้ระยะห่างทางสังคม 18.32 (SD = 1.14, actual range = 15 – 20) 
ดา้นการสวมหนา้กากอนามยั 18.00 (SD = 1.25, actual range = 15 – 20) ดา้นการลา้งมือ 14.60  
(SD = .86, actual range = 12 - 16) และดา้นการตรวจหาเช้ือโควิด 19 .00 (SD = .00, actual range  
= 0 - 1) ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ดา้นการเวน้ระยะห่างทางสังคม 16.64 (SD = 2.28, actual range = 13 – 20) ดา้นการสวมหนา้กาก
อนามยั 17.72 (SD = 2.13, actual range = 13 – 20) ดา้นการลา้งมือ 13.60 (SD = 1.89, actual range   
= 11 – 16) และดา้นการตรวจหาเช้ือโควิด 19  .04 (SD = .20, actual range = 0 - 1) ส่วนคะแนน
เฉล่ียในภาพรวมของกลุ่มทดลองเท่ากบั 50.92  (SD = 2.13, actual range = 46 - 55) และ            
กลุ่มเปรียบเทียบ เท่ากบั 47.92 (SD = 5.01, actual range = 38 - 55)  
                 ส่วนท่ี 3 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลีย่พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในผู้สูงอายุ ในระยะก่อนการทดลอง ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ  
                 วิเคราะห์ขอ้มูลเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะก่อนการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยใชส้ถิติ
การทดสอบค่าทีแบบอิสระ (Independent t -test) ก่อนการวิเคราะห์ขอ้มูลของกลุ่มตวัอยา่งผูวิ้จยั 
ไดท้ าการทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของสถิติการทดสอบค่าทีแบบอิสระ (Independent t -test) พบวา่
เป็นไปตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ รายละเอียดแสดงไวใ้นภาคผนวก ช ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล 
ดงัตารางท่ี 4 
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ตารางท่ี 4 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ใน
ผูสู้งอาย ุในระยะก่อนการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

               
กลุ่มตัวอย่าง n Mean SD t df p-value 

     กลุ่มทดลอง 25 45.20 2.93 1.35 48 .18 
     กลุ่มเปรียบเทียบ 25 47.04 6.14    
                 
                 จากตารางท่ี 5 พบวา่ คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   
ในผูสู้งอาย ุในระยะก่อนการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ เท่ากบั 45.20  
(SD = 2.93) และ 47.04 (SD = 6.14) ตามล าดบั เม่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะก่อนการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลองและ    
กลุ่มเปรียบเทียบ ซ่ึงไม่มีความแตกต่างกนั (t48 = 1.35, p = .18) 
                 ส่วนท่ี 4 เปรียบเทียบคะแนนเฉลีย่พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ในผู้สูงอายุ ในระยะก่อนการทดลองและระยะหลงัการทดลอง ในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ  
                 ก่อนการวิเคราะห์ขอ้มูลเพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะก่อนการทดลองและหลงัการทดลอง ในกลุ่มทดลองและ
กลุ่มเปรียบเทียบ โดยใชส้ถิติการทดสอบค่าทีแบบไม่อิสระต่อกนั (Dependent t - test) ผูว้ิจยั 
ไดท้ าการทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของสถิติการทดสอบค่าทีแบบไม่อิสระ (Dependent t -test) 
พบวา่เป็นไปตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ รายละเอียดแสดงไวใ้นภาคผนวก ช ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล  
ดงัตารางท่ี 5 
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ตารางท่ี 5 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ใน
ผูสู้งอายใุนระยะก่อนการทดลองและหลงัการทดลอง ในกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบ 

 
กลุ่มตัวอย่าง n Mean SD t df p-value 

กลุ่มทดลอง       
     ก่อนการทดลอง 25 45.20 2.93 -12.05 24 <.01 
     หลงัการทดลอง 25 50.92 2.13    
กลุ่มเปรียบเทียบ       
     ก่อนการทดลอง 25 47.04 6.14 -1.99 24 .057 
     หลงัการทดลอง 25 47.92 5.01    
 
                 จากตารางท่ี 5 พบวา่ คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
ในผูสู้งอาย ุของกลุ่มทดลอง ในระยะหลงัการทดลอง เท่ากบั 50.92 (SD = 2.13) ในระยะ           
ก่อนการทดลองเท่ากบั 45.20 (SD = 2.93) ซ่ึงในระยะหลงัการทดลองมีคะแนนมากกวา่ระยะ    
ก่อนการทดลองอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ  (t24 = -12.05, p < .01) คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนั   
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอายขุองกลุ่มเปรียบเทียบในระยะก่อนการทดลอง             
และหลงัการทดลองเท่ากบั 47.04 (SD = 6.14) และ 47.92 (SD = 5.01) ตามล าดบั ซ่ึงไม่มี          
ความแตกต่างกนั (t24 = -1.99, p = .057) 
                 ส่วนท่ี 5 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลีย่พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในผู้สูงอายุ ในระยะหลังการทดลอง ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ  
                 ก่อนการวิเคราะห์ขอ้มูลเพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะหลงัการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
โดยใชส้ถิติการทดสอบค่าทีแบบอิสระ (Independent t -test) ก่อนการวิเคราะห์ขอ้มูลของกลุ่ม
ตวัอยา่งผูวิ้จยัไดท้ าการทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของสถิติการทดสอบค่าทีแบบอิสระ (Independent 
t -test) พบวา่เป็นไปตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ รายละเอียดแสดงไวใ้นภาคผนวก ฉ ผลการวิเคราะห์
ขอ้มูล ดงัตารางท่ี 6 
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ตารางท่ี 6 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ใน
ผูสู้งอาย ุในระยะหลงัการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

 
กลุ่มตัวอย่าง n Mean SD t df p-value 

     กลุ่มทดลอง 25 50.92 2.13 -2.75 48 <.01 
     กลุ่มเปรียบเทียบ 25 47.92 5.01    
 
                 จากตารางท่ี 6 พบวา่ คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019      
ในผูสู้งอาย ุระยะหลงัการทดลอง ในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ เท่ากบั 50.92 (SD = 2.13) 
และ 47.92  (SD = 5.01) ตามล าดบั เม่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
พบวา่คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุในระยะหลงั
การทดลองของกลุ่มทดลองมากกวา่กลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (t48 = -2.75, p < .01) 
                 นัน่คือ ผูสู้งอายใุนกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ในระยะหลงัการทดลอง มากกวา่ในระยะก่อนการทดลอง และคะแนนเฉล่ีย
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระยะหลงัการทดลองของกลุ่มทดลอง
มากกวา่กลุ่มเปรียบเทียบ  
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บทที ่5 
สรุปและอภิปรายผล 

 

สรุปผลการวิจัย 
                 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยักึ่งทดลอง ศึกษาแบบสองกลุ่มวดัผลก่อนและหลงัการทดลอง  
เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุกลุ่มตวัอยา่งคือ ผูท่ี้มีอาย ุ60 ปีบริบูรณ์ 
ขึ้นไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง อาศยัอยูใ่นอ าเภอลาดหลุมแกว้ จงัหวดัปทุมธานี ท่ีเป็นสมาชิก
ชมรมผูสู้งอายท่ีุมีคุณสมบติัตามเกณฑ ์ท่ีไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย เขา้กลุ่มทดลองและ 
กลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มละ 25 ราย กลุ่มทดลองไดรั้บโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ 
ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบไดรั้บการพยาบาลตามปกติ เก็บรวบรวมขอ้มูลในระยะก่อนการทดลอง  
และระยะหลงัการทดลอง โดยใชแ้บบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในผูสู้งอาย ุวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติพรรณนา สถิติไคสแควร์ สถิติการทดสอบที 
ผลการวิจยัสรุปได ้ดงัน้ี 

1. ผูสู้งอายกุลุ่มทดลอง ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 84.0 มีอายอุยูใ่นช่วง 70 – 79 ปี   
ร้อยละ 44.0 รองลงมา อายอุยูใ่นช่วง 60 - 69 ปี ร้อยละ 40.0 สถานภาพสมรสคู ่ร้อยละ 68.0 ทุกคน
นบัถือศาสนาพุทธ และมีระดบัการศึกษาชั้นประถมศึกษา ส่วนใหญ่ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ ร้อยละ 
60.0 ลกัษณะชุมชนท่ีอยูอ่าศยั เป็นบา้นเด่ียวส่วนตวัร้อยละ 100 ผูสู้งอายพุกัอาศยัอยูก่บัคู่สมรส  
ร้อยละ 56.0 ผูสู้งอายไุดรั้บวคัซีนป้องกนัโควิด 2 เขม็ 3 เขม็ และ 4 เขม็ เท่า ๆ กนั ร้อยละ 24.0  
ไม่เคยติดเช้ือโควิด ร้อยละ 60.0 สถานท่ีรักษาเม่ือติดเช้ือโควิดคือ กกัตวัท่ีบา้น ร้อยละ 90.0  
มีโรคประจ าตวัร้อยละ 92.0 โรคประจ าตวัท่ีพบมากท่ีสุดคือโรคไขมนัในเลือดสูง ร้อยละ 64.0  
ยาท่ีผูสู้งอายรัุบประทานเป็นประจ ามากท่ีสุด คือ กลุ่มยาลดไขมนั ร้อยละ 64.0  
                 ผูสู้งอายกุลุ่มเปรียบเทียบ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 88.0 มีอายอุยูใ่นช่วง 60 – 69 ปี 
ร้อยละ 60.0 มีสถานภาพสมรสคู ่ร้อยละ 76.0 ทุกคนนบัถือศาสนาพุทธ และมีระดบัการศึกษา 
ระดบัประถมศึกษา ผูสู้งอายสุ่วนใหญ่ท างานบา้น ร้อยละ 40.0 รองลงมา อาชีพคา้ขาย ร้อยละ 24.0 
ลกัษณะชุมชนท่ีอยูอ่าศยั เป็นบา้นเด่ียวส่วนตวัร้อยละ 100 ผูสู้งอายพุกัอาศยัอยูก่บัคู่สมรส ร้อยละ 
56.0 ผูสู้งอายไุดรั้บวคัซีนป้องกนัโควิด 2 เขม็ และ 3 เขม็ เท่า ๆ กนั ร้อยละ 44.0 ไม่เคยติดเช้ือโควิด 
ร้อยละ 60.0 สถานท่ีรักษาเม่ือติดเช้ือโควิดคือ กกัตวัท่ีบา้น ร้อยละ 90.0 มีโรคประจ าตวัร้อยละ 64.0 
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ส่วนใหญ่เป็นโรคความดนัโลหิตสูง ร้อยละ 52.0 ยาท่ีผูสู้งอายรัุบประทานเป็นประจ ามากท่ีสุด     
คือ กลุ่มยาลดความดนัโลหิต ร้อยละ 52.0   

2. ผูสู้งอายกุลุ่มเปรียบเทียบมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ในระยะก่อนการทดลองไม่แตกต่างกบัระยะหลงัการทดลอง เป็นไปตามสมมติฐาน 
ขอ้ท่ี 1 

3. ผูสู้งอายกุลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 ในระยะหลงัการทดลองมากกวา่ในระยะก่อนการทดลอง เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 2 

4. ผูสู้งอายกุลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 ในระยะก่อนการทดลองไม่แตกต่างกบักลุ่มเปรียบเทียบเป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 3 

5. ผูสู้งอายกุลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 ในระยะหลงัการทดลอง มากกวา่กลุ่มเปรียบเทียบ เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 4 
 

อภิปรายผลการวิจัย 
                 จากผลการวิจยั ผูว้ิจยัอภิปรายผล ดงัน้ี 

                 ผลการวิจยัพบวา่ คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ
กลุ่มทดลองในระยะหลงัการทดลองมากกวา่ในระยะก่อนการทดลอง (t24 = -12.05, p < .01) และ
คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ่มทดลอง ในระยะหลงั
การทดลอง มากกวา่กลุ่มเปรียบเทียบ (t48 = -2.75, p < .01) ทั้งน้ีเน่ืองจากโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้
แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพท่ีผูวิ้จยัไดพ้ฒันาขึ้นโดยประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพของ 
Stretcher and Rosenstock (1997) ท่ีประกอบดว้ย การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค การรับรู้
ความรุนแรงของโรค การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค การรับรู้ต่ออุปสรรค  
ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั ปัจจยัอ่ืน และความสามารถตนเอง เน้ือหากิจกรรมประกอบดว้ย  
การประเมินความรู้ท่ีมีต่อโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งเสริม      
การรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรม
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งเสริมการรับรู้ความสามารถตนเองในการปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  2019 และส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ทั้งน้ีสามารถอธิบายในรายละเอียด ไดด้งัน้ี 
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                 จากแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพของ Stretcher and Rosenstock (1997) อธิบายวา่  
การท่ีบุคคลจะแสดงพฤติกรรมอยา่งใดอยา่งหน่ึงท่ีหลีกเล่ียงจากการเป็นโรคจะตอ้งมีองคป์ระกอบ 
คือ การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค การรับรู้ความรุนแรงของโรค การรับรู้ประโยชน์ของ    
การรักษาและป้องกนัโรค การรับรู้ต่ออุปสรรค ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั ปัจจยัอ่ืน และ
ความสามารถตนเอง ในดา้นปัจจยัอ่ืน (Other Variables) คือ ความรู้ ผูว้ิจยัน ามาประยกุตใ์ชใ้น
โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพน้ี โดยการประเมินความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ใชค้  าถามท่ีประกอบดว้ยความหมายของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา ปัจจยัเส่ียง อาการ
และอาการแสดงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
พบวา่ ผูสู้งอายตุอบค าถามไดร้้อยละ 50 ซ่ึงแสดงใหเ้ห็นวา่ผูสู้งอายยุงัขาดความรู้และความเขา้ใจ
เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึงจะส่งผลต่อการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
เน่ืองจาก ความรู้เป็นปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการรับรู้โอกาสเส่ียง และรับรู้ความรุนแรงในการเกิดโรค 
การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติั และอุปสรรคของการปฏิบติั ซ่ึงมีผลโดยออ้มต่อพฤติกรรม 
(Stretcher & Rosenstock, 1997) หลงัจากประเมินความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
พบวา่ ผูสู้งอายยุงัมีความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพียงร้อยละ 50 ผูว้ิจยัท าการสร้าง
เสริมความรู้เร่ืองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึงเป็นองคป์ระกอบดา้นส่ิงชกัน าให้เกิดการปฏิบติั 
(Cues to action) มีผลต่อการชกัน าผูสู้งอายเุพื่อกระตุน้หรือจูงใจใหผู้สู้งอายุเกิดความพร้อมในการ
ปฏิบติัและน าไปสู่การปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีเหมาะสม   
โดยสร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย ความหมายและ
อุบติัการณ์ การเปล่ียนแปลงตามวยัในผูสู้งอาย ุปัจจยัเส่ียงต่อการติดเช้ือ ผลกระทบ อาการและ
อาการแสดงของโรค ช่วยท าใหผู้สู้งอายเุกิดการเรียนรู้ มีการน าขอ้มูลท่ีไดรั้บไปเช่ือมโยงกบัความรู้
เดิมและประสบการณ์เดิม ท าใหเ้กิดการเปลี่ยนแปลงในดา้นการรับรู้และเกิดพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้งได ้
                 ผูสู้งอายไุดรั้บการส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
ส่งผลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อธิบายไดว้า่ การรับรู้โอกาสเส่ียง
ของการเป็นโรคนั้นเป็นความเช่ือหรือการรับรู้ของปัจเจกบุคคลเก่ียวกบัโอกาสเส่ียงของการเป็น
โรคท่ีมีผลโดยตรงต่อการปฏิบติัตามค าแนะน าดา้นสุขภาพ ซ่ึงผูสู้งอายแุต่ละคนจะมีความเช่ือหรือ
การรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระดบัท่ีแตกต่างกนั อาจขึ้นอยูก่บัปัจจยั
หลายอยา่ง เช่น ระดบัการศึกษา สังคม ศาสนา เป็นตน้ ดงันั้นผูสู้งอายจึุงมีหลกัการในการปฏิบติัตน
เพื่อป้องกนัและหลีกเล่ียงจากการเป็นโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีไม่เหมือนกนั กล่าวคือ ผูท่ี้มี
ระดบัการรับรู้สูงต่อโอกาสเส่ียงของการเป็นโรคย่อมให้ความร่วมมือในการปฏิบติัมากกวา่ผูสู้งอายุ
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ท่ีไม่รับรู้หรือมีการรับรู้ในระดบัต ่า (Stretcher & Rosenstock ,1997) ซ่ึงผูสู้งอายใุนงานวิจยัน้ีไดรั้บ
การส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งผลใหมี้ระดบัการรับรู้สูงต่อ
โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จึงใหค้วามร่วมมือในการปฏิบติัมากกวา่ผูสู้งอายท่ีุ
ไม่ไดรั้บการส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากการท่ีผูสู้งอายไุด้
อภิปรายในประเด็นปัจจยัเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอาย ุเม่ือผูสู้งอายเุกิดการ
รับรู้วา่ตนเองเป็นกลุ่มเส่ียงต่อการเกิดโรค ผูสู้งอายจุะพยายามหลีกเล่ียงการเกิดโรค โดยปรับ 
เปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม ดว้ยการเวน้ระยะห่างทางสังคม หลีกเล่ียงไปยงัสถานท่ีท่ีตอ้ง
รวมกลุ่มกนัแออดั เช่น ตลาดนดั หา้งสรรพสินคา้ เป็นตน้ เวน้ระยะห่างทางสังคม 1 – 2 เมตร 
เม่ือจ าเป็นตอ้งออกนอกบา้นหรือตอ้งพูดคุยกบัผูอ่ื้น หลีกเล่ียงการใกลชิ้ดกบัผูท่ี้มีอาการไขห้วดั 
หลีกเล่ียงการสัมผสักบัผูอ่ื้น เป็นตน้ เม่ือผูสู้งอายุเกิดการรับรู้วา่ตนเองเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ผูสู้งอายจึุงสวมหนา้กากอนามยัเพื่อป้องกนัเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่ใหเ้ช้ือเขา้สู่
ร่างกายโดยทางปากและจมูก อีกทั้งผูสู้งอายจุะพกหนา้กากอนามยัติดตวัไวใ้ชเ้สมอ มีการสวม
หนา้กากอนามยัตลอดเวลาเม่ือออกจากบา้น มีการลา้งมือโดยลา้งมือดว้ยสบู่และน ้านานอยา่งนอ้ย 
20 วินาที ลา้งมือดว้ยสบู่และน ้าหรือใชเ้จลแอลกอฮอล ์หลงัสัมผสักบัผูอ่ื้น หรือหลงัสัมผสัส่ิงของ
รอบตวั และหลีกเล่ียงการสัมผสั ตา จมูก ปาก ขณะท่ีไม่ไดล้า้งมือดว้ยสบู่และน ้า หรือใชเ้จล
แอลกอฮอล ์การท่ีผูสู้งอายเุกิดพฤติกรรมการลา้งมือเน่ืองจาก มีการรับรู้วา่การลา้งมือนั้นจะช่วย 
ลดการสะสมของเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีน าเช้ือมาสู่ตนเองและแพร่เช้ือใหก้บัผูอ่ื้นได ้ 
และเม่ือรับรู้วา่ตนเองมีอาการของโรคระบบทางเดินหายใจ รวมทั้งมีประวติัการเดินทางไป 
พื้นท่ีเส่ียง ผูสู้งอายตุรวจหาเช้ือโควิด 19 เพื่อตรวจคดักรองหาเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                
และไดรั้บการรักษาไดอ้ยา่งรวดเร็ว  
                 ส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งผลใหผู้สู้งอายุ      
เกิดการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และเกิดพฤติกรรมการป้องกนั        
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากกิจกรรมตามโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ 
ผูสู้งอายไุดร่้วมกนัแลกเปล่ียนเรียนรู้และอภิปรายกลุ่มเก่ียวกบัความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัส  
โคโรนา 2019 เนน้ให้เห็นถึงผลกระทบจากการเสียชีวิตจากการป่วยดว้ยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ช้ีใหเ้ห็นถึงความรุนแรงของโรคโดยการยกตวัอยา่งตวัแบบผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 และมีภาวะแทรกซอ้น สามารถอธิบายไดว้า่ การรับรู้ความรุนแรงของโรค   
เป็นการรับรู้ของผูสู้งอายท่ีุมีต่อความรุนแรงของโรควา่มีอนัตรายต่อร่างกายอนัจะก่อใหเ้กิด     
ความพิการ เสียชีวิต ความล าบาก และการใชเ้วลา เสียเงินในการรักษา การเกิดโรคแทรกซอ้น หรือ
ผลกระทบต่อฐานะเศรษฐกิจ และการด าเนินชีวิตประจ าวนั เม่ือผูสู้งอายเุกิดการรับรู้ความรุนแรง
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ของโรคหรือการเจ็บป่วยแลว้จะมีผลท าให้ผูสู้งอายปุฏิบติัตามค าแนะน าเพื่อการป้องกนัโรค 
(Stretcher & Rosenstock, 1997) จากกิจกรรมตามโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ 
ผูสู้งอายเุกิดการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีผลกระทบต่อตนเองทั้ง
ทางดา้นร่างกาย จิตใจ สังคมและเศรษฐกิจ จึงส่งผลใหผู้สู้งอายปุฏิบติัตามค าแนะน าเพื่อการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   
                 นอกจากน้ีผูสู้งอายยุงัไดรั้บการส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรม   
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และความรู้เร่ืองสร้างเสริมสุขภาพผูสู้งอายเุพื่อสร้าง
เสริมภูมิคุม้กนัใหมี้สุขภาพแขง็แรงโดยยดึหลกั 5 อ. ไดแ้ก่ อาหาร ออกก าลงักาย อารมณ์ เอนตวั   
ลงนอน ออกจากบา้นเท่าท่ีจ าเป็น เป็นการสร้างเสริมสุขภาพของผูสู้งอายเุพื่อสร้างเสริมภูมิคุม้กนั
ใหมี้สุขภาพแขง็แรง ป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และไดรั้บการสร้างเสริมความรู้เร่ือง
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตามหลกั DMHT ทั้งน้ี อธิบายตามแบบแผน
ความเช่ือดา้นสุขภาพของ (Stretcher & Rosenstock, 1997) เป็นความเช่ือหรือความคิดเห็นของ
บุคคล เก่ียวกบัผลดีของการปฏิบติัตามค าแนะน าเพื่อป้องกนัโรคและการปฏิบติันั้นมีประโยชน์ต่อ
ตนเอง ส่งผลใหบุ้คคลเกิดการปฏิบติัตามค าแนะน า และปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพื่อการป้องกนัและ
รักษาโรค เน่ืองจากมีความเช่ือวา่การปฏิบติันั้น ๆ เป็นทางออกท่ีดี ก่อใหเ้กิดผลดี มีประโยชน์และ
เหมาะสมท่ีสุด ช่วยลดโอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถลดความรุนแรงของ
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และสามารถป้องกนัการเกิดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได ้
ดงันั้น การท่ีผูสู้งอายจุะเลือกปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019            
ตามค าแนะน าเน่ืองจากมีความเช่ือวา่การปฏิบติัพฤติกรรมนั้น จะสามารถป้องกนัการเกิดโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ได ้หรือลดภาวะเจ็บป่วยท่ีก าลงัคุกคามต่อสุขภาพ รวมถึงทางเลือกท่ีกระท านั้น
มีประโยชน์ส าหรับตนเองในการลดความเส่ียงหรือผลกระทบจากความรุนแรงของการเจ็บป่วย 
ดว้ยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งผลใหผู้สู้งอายเุกิดแรงจูงใจและใหค้วามร่วมมือในการปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
                 ผูสู้งอายไุดรั้บการแกไ้ขปัญหาและลดอุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยการท่ีผูสู้งอายไุดร่้วมกนัอภิปรายถึงปัญหาและอุปสรรคของ 
การปฏิบติัพฤติกรรมต่าง ๆ ในการป้องกนัโรคท่ีถูกตอ้งและเหมาะสม และวิเคราะห์ถึงพฤติกรรม 
ท่ีไม่เหมาะสม อุปสรรคท่ีท าใหไ้ม่สามารถปฏิบติัตนในการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ได ้และร่วมกนัแกไ้ขขอ้มูลหรือความเขา้ใจผิด ๆ สร้างแรงจูงใจใหเ้กิดการปฏิบติัตน จากการด าเนิน
กิจกรรมการอภิปรายกลุ่ม พบวา่ผูสู้งอายรัุบรู้ต่ออุปสรรคของการปฏิบติัคือ การเวน้ระยะห่างทาง
สังคม ท าใหรู้้สึกอึดอดั ตอ้งถูกกกัตวัอยูแ่ต่ในบา้น รู้สึกขาดอิสระ เป็นการยุง่ยากในการด ารงชีวิต 
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อุปสรรคของการสวมหนา้กากอนามยั ท าใหต้นรู้สึกอึดอดั หายใจไม่สะดวก และเกิดค่าใชจ่้าย 
อุปสรรคของการลา้งมือ ท าใหเ้กิดความยุง่ยาก และเกิดค่าใชจ่้ายเม่ือตอ้งซ้ือเจลแอลกอฮอล ์และ
อุปสรรคของการตรวจหาเช้ือโควิด 19 พบวา่ เป็นส่ิงท่ีน่ากลวั ท าใหรู้้สึกเจ็บ มีค่าใชจ่้าย และ      
เกิดความไม่เช่ือมัน่ในตนเอง สามารถอธิบายไดว้า่ การรับรู้อุปสรรคเป็นปัจจยัส าคญัต่อพฤติกรรม
การป้องกนัโรค ถา้ผูสู้งอายมีุการรับรู้อุปสรรคมากก็จะมีแนวโนม้ท่ีจะปฏิบติัตามค าแนะน าต ่า  
แต่ถา้ผูสู้งอายมีุการรับรู้อุปสรรคนอ้ยก็จะมีแนวโนม้ท่ีจะปฏิบติัตามค าแนะน าสูง ซ่ึงผูสู้งอายุ 
แต่ละคนจะมีการรับรู้อุปสรรคท่ีต่างกนั ในขณะเดียวกนัผูสู้งอายจุะตอ้งมีความเช่ือวา่อุปสรรค 
ของการปฏิบติัพฤติกรรมในการป้องกนัโรคนอ้ยกวา่การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนั
โรค จึงจะเกิดพฤติกรรมการป้องกนัโรค (Stretcher & Rosenstock, 1997) ดงันั้น เม่ือผูสู้งอายรัุบรู้ 
วา่การปฏิบติัตามค าแนะน าในการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 นั้น สามารถหลีกเล่ียง 
จากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได ้ผูสู้งอายจึุงเกิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ท่ีเหมาะสมและถูกตอ้ง  
                 ผูสู้งอายไุดรั้บการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรม          
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีประกอบดว้ย ประสบการณ์ท่ีกระท าส าเร็จดว้ยตนเอง 
ส่งเสริมใหผู้สู้งอายมีุประสบการณ์ตรงในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมแลว้ประสบความส าเร็จ        
มีผลท าใหเ้กิดการรับรู้ความสามารถตนเอง และเกิดความเช่ือมัน่วา่เม่ือกระท าพฤติกรรมน้ีอีก         
ก็สามารถประสบความส าเร็จ การไดเ้ห็นแบบหรือประสบการณ์ผูอ่ื้นซ่ึงจะท าใหผู้สู้งอายุ            
เกิดการเรียนรู้ จดจ าและเลียนแบบตามตวัแบบมีความคลอ้ยตามและเกิดความมัน่ใจใน
ความสามารถตนเอง สามารถปฏิบติัพฤติกรรมนั้นไดด้ว้ยตนเอง การชกัจูงดว้ยค าพูด ท าใหผู้สู้งอายุ
เกิดความมัน่ใจวา่ตนเองมีความสามารถท่ีจะประสบความส าเร็จในการปฏิบติัตนท่ีถูกตอ้งและ    
เกิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีต่อเน่ือง และการกระตุน้ทางร่างกายและ
อารมณ์ เม่ือผูสู้งอายมีุความพร้อมทางดา้นร่างกายและจิตใจท่ีผอ่นคลาย ส่งผลใหผู้สู้งอายุ              
มีความสามารถตนเองเพิ่มขึ้น เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม น าไปสู่การปฏิบติัพฤติกรรม         
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้งและเหมาะสมอยา่งต่อเน่ือง 
                 ดา้นส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 นั้นผูสู้งอายุ
ไดรั้บการติดตามการกระตุน้เตือนทางโทรศพัทส์ัปดาห์ละ 1 คร้ัง สามารถอธิบายไดว้า่ส่ิงชกัน าให้
เกิด การปฏิบติั เป็นแนวทางในการปฏิบติัเพื่อหลีกเล่ียงจากการเป็นโรค จะขึ้นอยูก่บัความรู้สึกหรือ
ความคิดเห็นถึงภาวะเส่ียงและความรุนแรงของโรค โดยการท่ีมีการกระท า หรือ พฤติกรรมท่ี
ผูสู้งอายนุั้นแสดงออกมา จ าเป็นตอ้งมีการกระตุน้ และการเตือนท าให้ผูสู้งอายนุั้นเกิดการรับรู้และ
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ทราบถึงปัญหาสุขภาพ ส่งผลใหผู้สู้งอายเุกิดแรงจูงใจในการปฏิบติัและมีความมัน่ใจท่ีจะปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไปปฏิบติัต่อท่ีบา้นอยา่งต่อเน่ือง  
                 จะเห็นไดว้า่โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพท่ีผูสู้งอายไุดรั้บนั้น
ครอบคลุมองคป์ระกอบของแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ ท่ีประกอบดว้ย การรับรู้โอกาสเส่ียง
ของการเป็นโรค การรับรู้ความรุนแรงของโรค การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค 
การรับรู้ต่ออุปสรรค ส่ิงชกัน าใหเ้กิดการปฏิบติั ปัจจยัอ่ืน และความสามารถตนเอง ดงันั้น หลงัจาก
ท่ีผูสู้งอายไุดรั้บโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ จึงมีความรู้ท่ีถูกตอ้งเก่ียวกบั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งผลใหมี้การตระหนกัถึงปัญหา และมีทกัษะในการพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้ง ส่งผลใหผู้สู้งอายมีุพฤติกรรมการป้องกนั 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดีขึ้น ดงัเห็นไดจ้ากคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ในระยะหลงัการทดลอง (50.92, SD = 2.13, actual range = 46 - 55) มากกวา่
ผูสู้งอายท่ีุไม่ไดรั้บโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ (47.92, SD = 5.01, actual range 
= 38 - 55) เม่ือพิจารณาคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จ าแนก
เป็นรายดา้น ในระยะก่อนการทดลองและ ระยะหลงัการทดลอง พบวา่ ในระยะหลงัการทดลอง 
กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ทั้ง 4 ดา้น มากกวา่
ระยะหลงัการทดลองและมากกวา่กลุ่มเปรียบเทียบ  
                 จากการท่ีผูสู้งอายุในชุมชนไดรั้บกิจกรรมอยา่งมีแบบแผนและเป็นขั้นตอนจาก
โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพท่ีผูสู้งอายไุดรั้บจึงส่งผลใหผู้สู้งอายเุกิดการรับรู้
แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ และน าไปสู่การปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ท่ีเหมาะสมเพิ่มขึ้น ดงัเห็นไดจ้ากคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 หลงัไดรั้บโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพของ 

กลุ่มทดลอง ในระยะหลงัการทดลองมากกวา่ในระยะก่อนการทดลอง (t24 = -12.05, p < .01) โดยมี
คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระยะหลงัการทดลอง 50.92 
(SD = 2.13) และระยะก่อนการทดลอง 45.20 (SD = 2.93) และคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระยะหลงัการทดลองของกลุ่มทดลองมากกวา่กลุ่มเปรียบเทียบ 
(t48 = -2.75, p < .01) โดยกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในระยะหลงัการทดลอง 50.92 (SD = 2.13) และกลุ่มเปรียบเทียบ 47.92 (SD = 5.01) จะเห็น
ไดว้า่ในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สูงกวา่ 
ในระยะก่อนการทดลองและสูงกวา่กลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
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                 ส่วนคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จ าแนกเป็นราย
ดา้นโดยรวมในระยะก่อนการทดลองเท่ากบั 45.20 (SD = 2.93, actual range = 40 - 52) ระยะหลงั
การทดลองเท่ากบั 50.92 (SD = 2.13, actual range = 46 - 55) ในระยะก่อนการทดลองของกลุ่ม
ทดลอง พบวา่  คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดา้นการเวน้
ระยะห่างทางสังคม 15.88 (SD = 2.00, actual range = 12 - 19) ดา้นการสวมหนา้กากอนามยั 16.36 
(SD = 1.38, actual range = 14 – 20) ดา้นการลา้งมือ 12.92 (SD = .95, actual range = 12 – 14) และ
ดา้นการตรวจหาเช้ือโควิด 19  .04 (SD = .20, actual range = 0 – 1) ในระยะหลงัการทดลอง พบวา่ 
คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รายดา้นเพิ่มขึ้น คือ ดา้นการเวน้
ระยะห่างทางสังคม 18.32 (SD = 1.14, actual range = 15 – 20) ดา้นการสวมหนา้กากอนามยั 18.00 
(SD = 1.25, actual range = 15 – 20) ดา้นการลา้งมือ 14.60 (SD = .86, actual range = 12 - 16) และ
ดา้นการตรวจหาเช้ือโควิด 19 .00 (SD = .00, actual range = 0 - 1) ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบ มีคะแนน
เฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รายดา้นโดยรวม ไม่แตกต่างกนัระหวา่ง
ระยะก่อนการทดลองและระยะหลงัการทดลอง  
                 ผลการวิจยัคร้ังน้ีสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ประไพวรรณ ด่านประดิษฐ์ และพูนสุข  
ช่วยทอง (2566) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรมการประยกุตใ์ชแ้บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพต่อการรับรู้
และพฤติกรรมการป้องกนัโรคโควิด-19 ผูสู้งอายเุบาหวาน พบวา่ พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอายโุรคเบาหวาน หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการประยกุตใ์ชแ้บบแผน
ความเช่ือดา้นสุขภาพดีกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม (t28 = 4.71, p < .01) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ 
ปาลียา ไชยะสิด และคณะ (2566) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมความเช่ือดา้นสุขภาพต่อการ
รับรู้และการมารับวคัซีนป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในกลุ่มผูสู้งอายพุบวา่ ภายหลงั
ไดรั้บโปรแกรมกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้การมารับวคัซีนภายในกลุ่มทดลองสูงกวา่ก่อน
การทดลอง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p = .002) และคะแนนเฉล่ียหลงัการทดลองของกลุ่มทดลอง
สูงกวา่คะแนนเฉล่ียของกลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p < .05) โดยสรุปจากผลการ 
วิจยัคร้ังน้ีแสดงใหเ้ห็นวา่โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ ส่งผลใหผู้สู้งอายมีุ
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดีขึ้น เน่ืองจากโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้
ความเช่ือดา้นสุขภาพ มีการประเมินความรู้และประสบการเดิม การสร้างเสริมความรู้เร่ืองโรค 
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การด าเนินกิจกรรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ ประกอบดว้ย 
ส่งเสริมใหผู้สู้งอายเุกิดการรับรู้โอกาสเส่ียงและความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
รับรู้ประโยชน์และลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 รวมทั้งส่งเสริมความสามารถตนเองและส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมการป้องกนั 
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โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อีกทั้งผูสู้งอายไุดฝึ้กปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ประกอบดว้ย การฝึกทกัษะการสวมหนา้กากอนามยั การลา้งมือ การตรวจหาเช้ือ 
โควิด 19 ส่งผลใหผู้สู้งอายสุามารถปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ถูกตอ้งและเหมาะสมยิง่ขึ้น                
                 ผลการวิจยัคร้ังน้ีจะเห็นไดว้า่ โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ ส่งเสริม
ใหผู้สู้งอายใุนชุมชนมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดดี้ขึ้น ดงันั้น           
จึงควรส่งเสริมใหมี้การน าโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพไปประยกุตใ์ช้            
เพื่อส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส าหรับผูสู้งอายตุ่อไป 
 

ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 
                      จากผลการวิจยัพบวา่ โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพส่งผลดีต่อการเกิด
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถลดความเส่ียงต่อการเกิดโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ได ้ดงันั้นผูวิ้จยัจึงมีขอ้เสนอแนะ ดงัน้ี 

1. ดา้นการปฏิบติัการพยาบาล บุคลากรท่ีปฏิบติัการดา้นการดูแลผูสู้งอายใุนชุมชน  
ไดว้ิธีการท่ีสามารถน าไปใชใ้นการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ของผูสู้งอายใุนชุมชน  

2. ดา้นการศึกษาพยาบาล อาจารยใ์นสถานบนัการศึกษา สามารถน าโปรแกรมส่งเสริม 
การรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพท่ีพฒันาขึ้นในงานวิจยัน้ี ไปประกอบการจดัการเรียนการสอนแก่
นกัศึกษาพยาบาล และใหก้ารบริการวิชาการแก่สังคมเก่ียวกบัการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอายใุนชุมชน 

3. ดา้นการวิจยั นกัวิจยัสามารถน าโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ 
ท่ีพฒันาขึ้นในงานวิจยัน้ี ไปใชท้ดลองในผูสู้งอายกุลุ่มอ่ืน ๆ ต่อไป 

4. ดา้นการบริหาร ผูบ้ริหารระดบันโยบายของหน่วยงานสาธารณสุข เช่น ส านกังาน 
สาธารณสุขจงัหวดั โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล เป็นตน้ ระดบัทอ้งถ่ิน เช่น องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั องคก์ารบริหาร    
ส่วนต าบล สามารถน าผลจากการวิจยัคร้ังน้ี ไปใชใ้นการก าหนดเป็นนโยบาย มาตรการหลกั        
ในการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส าหรับผูสู้งอายใุนชุมชน 
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ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยคร้ังต่อไป 
1. การวิจยัคร้ังน้ีใชเ้วลาในการศึกษา 6 สัปดาห์ โดยประเมินผลในระยะก่อนและ       

หลงัการทดลอง ในการวิจยัคร้ังต่อไป ควรเพิ่มระยะติดตามผล เพื่อทดสอบประสิทธิภาพ            
ของโปรแกรม ฯ และความคงอยูข่องพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

2. การวิจยัคร้ังน้ีมีการมอบคู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 (โควิด19) ส าหรับผูสู้งอายใุนชุมชน การวิจยัคร้ังต่อไป ควรมีการจดัท าส่ือการเรียนรู้ออนไลน์
ในรูปแบบแอพพลิเคชัน่ ส าหรับสมาร์ทโฟน  
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2019 ท่ีบา้นเองเป็นระยะเวลา 6 สัปดาห์ ประกอบดว้ย 10 กิจกรรม ดงัน้ี สัปดาห์ท่ี 1 วนัท่ี 1 
กิจกรรมท่ี 1 การสร้างสัมพนัธภาพ กิจกรรมท่ี 2 ประเมินความรู้และประสบการณ์เดิมท่ีมีต่อ 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 3 สร้างเสริมความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 กิจกรรมท่ี 4 ส่งเสริมการรับรู้โอกาสเส่ียงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 5 
ส่งเสริมการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สัปดาห์ท่ี 1 วนัท่ี 2 กิจกรรมท่ี 6 
ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการสร้างเสริมสุขภาพผูสู้งอายเุพื่อสร้างเสริมภูมิคุม้กนัใหมี้สุขภาพ
แขง็แรงโดยยดึหลกั 5 อ. กิจกรรมท่ี 7 ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรม 
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การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 8 ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติั
พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กิจกรรมท่ี 9 ส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะ 
แห่งตนในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สัปดาห์ท่ี 2 – 6  
กิจกรรมท่ี 10 ส่งเสริมปัจจยัชกัน าท าใหเ้กิดพฤติกรรมป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
ใหท้่านปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีบา้นเอง และกระตุน้เตือน
ผูสู้งอายทุางโทรศพัทท์ุกรายสัปดาห์ละ 1 คร้ัง สัปดาห์ท่ี 7 ติดตามผลและประเมินผลการปฏิบติั  
ซ่ึงในแต่ละคร้ังของกิจกรรมจะใชเ้วลาประมาณ 120 นาที โดยท่านไม่ตอ้งเสียค่าใชจ่้ายเพิ่มเติม 
แต่อยา่งใด ทั้งน้ีดิฉนัขอความร่วมมือท่านตอบแบบสอบถามเก่ียวกบัตวัท่าน ก่อนท ากิจกรรมและ
หลงัจากท ากิจกรรม 
                 ประโยชน์ท่ีจะไดรั้บของการวิจยัคร้ังน้ีมีประโยชน์โดยตรงกบัท่าน คือ ท่านจะได้
รับทราบขอ้มูลเก่ียวกบัภาวะสุขภาพของท่าน ไดรั้บโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ตามแบบแผนความ
เช่ือดา้นสุขภาพ ไดรั้บคู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด
19) ของผูสู้งอายใุนชุมชน ซ่ึงจะช่วยใหท้่านไดรั้บความรู้และมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้งและเหมาะสม ซ่ึงจะช่วยลดอุบติัการณ์และผลกระทบของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ส าหรับประโยชน์โดยออ้มนั้น องคค์วามรู้ท่ีไดจ้ากการศึกษาคร้ังน้ีเป็นองค์
ความรู้พื้นฐานเพื่อน าผลไปใชใ้นการก าหนดเป็นนโยบายมาตรการหลกัในการส่งเสริมพฤติกรรม
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส าหรับผูสู้งอายใุนชุมชนต่อไป และยงัสามารถน า
โปรแกรมการส่งเสริมตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพท่ีพฒันาขึ้นในงานวิจยัน้ีไปใชใ้นการ
ส่งเสริมสุขภาพเพื่อป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในผูสู้งอายกุลุ่มอ่ืนๆ ต่อไป 
                 ผูว้ิจยัไดจ้ดัค่าชดเชยการเสียเวลา หรือค่าใชจ่้ายในการเดินทาง หรือของท่ีระลึกใหก้บั
ผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยั/กลุ่มตวัอยา่ง ประกอบดว้ย ผูว้ิจยัไดจ้ดัสรรค่าชดเชยการเสียเวลาใหก้บั
ผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยั 200 บาทต่อท่าน จ านวน 25 ราย จ านวน 3 คร้ัง และค่าของท่ีระลึกใหก้บั
ผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยั save covid set ประกอบดว้ย หนา้กากผา้ 50 ช้ิน/ท่าน x 50 ชุด มูลค่าช้ินละ 
15 บาท เจลแอลกอฮอลล์า้งมือ 1 ชุด มูลค่าช้ินละ 10 บาท สเปร์แอลกอฮอล ์1 ชุด มูลค่าช้ินละ  
10 บาท และคู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มูลค่าเล่มละ  
150 บาท จ านวน 1 เล่ม 
             การเขา้ร่วมการวิจยัของท่านคร้ังน้ีเป็นไปดว้ยความสมคัรใจ ท่านมีสิทธ์ิถอนตวัออกจาก
การวิจยัไดต้ลอดเวลาโดยไม่ตอ้งแจง้ใหผู้วิ้จยัทรายล่วงหนา้ ซ่ึงการปฏิเสธน้ีจะไม่ส่งผลกระทบใด 
ๆ ต่อวิถีการด าเนินชีวิตและการดูแลรักษาพยาบาล ขอ้มูลท่ีไดรั้บจากท่านจะถือเป็นความลบั ไม่มี
การบนัทึกช่ือหรือเปิดเผยขอ้มูลของท่านใหผู้อ่ื้นทราบ ในการวิเคราะห์ผลการวิจยัจะไม่มี
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ผลกระทบใด ๆ ต่อตวัท่านและบุคคลท่ีเก่ียวขอ้ง ขอ้มูลทั้งหมดจะถูกท าลายภายหลงัการตีพิมพ์
เผยแพร่ 1 ปี เน่ืองจากขอ้มูลบางอยา่งอาจจ าเป็นตอ้งเก็บไวเ้พื่อยนืยนักรณีท่ีมีการขอตรวจสอบจาก
หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง 

   หากท่านมีปัญหาหรือขอ้สงสัยประการใด สามารถสอบถามไดโ้ดยตรงจากผูว้ิจยัในวนั
ท าการรวบรวมขอ้มูล หรือสามารถติดต่อสอบถามเก่ียวกบัการวิจยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลาท่ี นางสาว
ชไมพร จัน่จุย้ หมายเลขโทรศพัท ์083-9212793 หรือท่ี ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.วารี กงัใจ อาจารยท่ี์
ปรึกษาหลกั e – mail address : wareek@buu.ac.th 

   หากผูวิ้จยัไม่ปฏิบติัตามท่ีไดช้ี้แจงไวใ้นเอกสารช้ีแจงผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยั สามารถแจง้
มายงัคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์มหาวิทยาลยับูรพา กองบริหารการวิจยั 
และนวตักรรม หมายเลขโทรศพัท ์038-102-620 หรืออีเมล buuethics@buu.ac.th” ในตอนทา้ยของ
เอกสารช้ีแจงผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยั 

 
                                                                      นางสาวชไมพร จัน่จุย้ 

                                                                           ผูว้ิจยั 
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เอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย 
(Participant Information Sheet) 

(กลุ่มเปรียบเทียบ) 
 

รหสัโครงการวิจยั : G-HS024/2566 
(งานมาตรฐานและจริยธรรมในการวิจยั กองบริหารการวิจยัและนวตักรรม มหาวิทยาลยับูรพา เป็น
ผูอ้อกรหสัโครงการวิจยั) 
โครงการวิจยัเร่ือง : ผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการ
ป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด19) ของผูสู้งอายใุนชุมชน 
เรียน ผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยั 

    ขา้พเจา้นางสาวชไมพร จัน่จุย้ นิสิตหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการ
พยาบาลผูสู้งอาย ุคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยับูรพา ขอเรียนเชิญท่านเขา้ร่วมโครงการวิจยัเร่ือง 
ผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 (โควิด19) ของผูสู้งอายใุนชุมชน ก่อนท่ีท่านจะตกลงเขา้ร่วมการวิจยั ขอเรียนใหท้่าน
ทราบรายละเอียดของโครงการวิจยั ดงัน้ี 

   การวิจยัคร้ังน้ีจดัท าขึ้นเพื่อ ศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้แบบแผนความเช่ือ
ดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด19) ของผูสู้งอายุ 
ในชุมชน จงัหวดัปทุมธานี 

   ท่านไดรั้บเชิญใหเ้ขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ีเน่ืองจากท่านเป็นผูท่ี้มีอาย ุ60 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป 
อาศยัอยูใ่นจงัหวดัปทุมธานี ท่ีเป็นสมาชิกชมรมผูสู้งอายตุ าบลระแหง ในการวิจยัคร้ังน้ีมีผูเ้ขา้ร่วม
กลุ่มเปรียบเทียบทั้งหมด 25 ราย ใชเ้วลาในการท าวิจยัคร้ังน้ีเป็นเวลา 6 สัปดาห์ 

   เม่ือท่านเขา้ร่วมการวิจยัแลว้ ส่ิงท่ีท่านจะตอ้งปฏิบติัคือ ตอบแบบสอบถามตามความจริง 
ประกอบดว้ยแบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคลของผูสู้งอาย ุและแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูสู้งอาย ุซ่ึงจะใชเ้วลาทั้งส้ินประมาณ 30 นาที  

   ประโยชน์ท่ีจะไดรั้บของการวิจยัคร้ังน้ีมีประโยชน์โดยตรงกบัท่าน คือ ท่านจะได้
รับทราบขอ้มูลเก่ียวกบัภาวะสุขภาพของท่าน ไดรั้บคู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
โรคไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด19) ของผูสู้งอายใุนชุมชน ซ่ึงจะช่วยใหท้่านไดรั้บความรู้และ          
มีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้งและเหมาะสม ซ่ึงจะช่วยลด
อุบติัการณ์และผลกระทบของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส าหรับประโยชน์โดยออ้มนั้น  
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องคค์วามรู้ท่ีไดจ้ากการศึกษาคร้ังน้ีเป็นองคค์วามรู้พื้นฐานเพื่อน าผลไปใชใ้นการก าหนดเป็น
นโยบายมาตรการหลกัในการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   
ส าหรับผูสู้งอายใุนชุมชนต่อไป และยงัสามารถน าโปรแกรมการส่งเสริมตามแบบแผนความเช่ือ
ดา้นสุขภาพท่ีพฒันาขึ้นในงานวิจยัน้ีไปใชใ้นการส่งเสริมสุขภาพเพื่อป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส      
โคโรนา 2019 ในผูสู้งอายกุลุ่มอ่ืนๆ ต่อไป 

    ผูว้ิจยัไดจ้ดัของท่ีระลึกใหก้บัท่าน save covid set ประกอบดว้ย หนา้กากผา้ 50 ช้ิน/ท่าน 
มูลค่าช้ินละ 15 บาท เจลแอลกอฮอลล์า้งมือ 1 ชุด มูลค่าช้ินละ 10 บาท สเปร์แอลกอฮอล ์1 ชุด 
มูลค่าช้ินละ 10 บาท และคู่มือส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มูลค่า
เล่มละ 150 บาทจ านวน 1 เล่ม 

    การเขา้ร่วมการวิจยัของท่านคร้ังน้ีเป็นไปดว้ยความสมคัรใจ ท่านมีสิทธ์ิถอนตวัออกจาก
การวิจยัไดต้ลอดเวลาโดยไม่ตอ้งแจง้ใหผู้วิ้จยัทรายล่วงหนา้ ซ่ึงการปฏิเสธน้ีจะไม่ส่งผลกระทบใด 
ๆ ต่อวิถีการด าเนินชีวิตและการดูแลรักษาพยาบาล ขอ้มูลท่ีไดรั้บจากท่านจะถือเป็นความลบั ไม่มี
การบนัทึกช่ือหรือเปิดเผยขอ้มูลของท่านใหผู้อ่ื้นทราบ ในการวิเคราะห์ผลการวิจยัจะไม่มี
ผลกระทบใด ๆ ต่อตวัท่านและบุคคลท่ีเก่ียวขอ้ง ขอ้มูลทั้งหมดจะถูกท าลายภายหลงัการตีพิมพ์
เผยแพร่ 1 ปี เน่ืองจากขอ้มูลบางอยา่งอาจจ าเป็นตอ้งเก็บไวเ้พื่อยนืยนักรณีท่ีมีการขอตรวจสอบ 
จากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง 

   หากท่านมีปัญหาหรือขอ้สงสัยประการใด สามารถสอบถามไดโ้ดยตรงจากผูว้ิจยัในวนั
ท าการรวบรวมขอ้มูล หรือสามารถติดต่อสอบถามเก่ียวกบัการวิจยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลาท่ี นางสาว
ชไมพร  จัน่จุย้ หมายเลขโทรศพัท ์083-9212793 หรือท่ี ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.วารี กงัใจ อาจารยท่ี์
ปรึกษาหลกั e – mail address : wareek@buu.ac.th 

   หากผูวิ้จยัไม่ปฏิบติัตามท่ีไดช้ี้แจงไวใ้นเอกสารช้ีแจงผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยั สามารถแจง้
มายงัคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์มหาวิทยาลยับูรพา กองบริหารการวิจยัและ
นวตักรรม หมายเลขโทรศพัท ์038-102-620 หรืออีเมล buuethics@buu.ac.th” ในตอนทา้ยของ
เอกสารช้ีแจงผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยั 

 
                                                                      นางสาวชไมพร จัน่จุย้ 
                                                                                    ผูว้ิจยั 
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เอกสารแสดงความยินยอม 
ของผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย (Consent Form) 

 

รหสัโครงการวิจยั: G-HS024/2566 
(งานมาตรฐานและจริยธรรมในการวิจยั กองบริหารการวิจยัและนวตักรรม มหาวิทยาลยับูรพา เป็น
ผูอ้อกรหสัโครงการวิจยั) 
โครงการวิจยัเร่ือง ผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด19) ของผูสู้งอายใุนชุมชน 
ใหค้  ายนิยอม วนัท่ี ……......….. เดือน ………….......…….……… พ.ศ. ………………. 

   ก่อนท่ีจะลงนามในเอกสารแสดงความยนิยอมของผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยัน้ี ขา้พเจา้ไดรั้บ
การอธิบายถึงวตัถุประสงคข์องโครงการวิจยั วิธีการวิจยั และรายละเอียดต่างๆ ตามท่ีระบุใน
เอกสารขอ้มูลส าหรับผูเ้ขา้ร่วมโครงการวิจยั ซ่ึงผูวิ้จยัไดใ้หไ้วแ้ก่ขา้พเจา้ และขา้พเจา้เขา้ใจ
ค าอธิบายดงักล่าวครบถว้นเป็นอยา่งดีแลว้ และผูว้ิจยัรับรองวา่จะตอบค าถามต่างๆ ท่ีขา้พเจา้สงสัย
เก่ียวกบัการวิจยัน้ีดว้ยความเตม็ใจ และไม่ปิดบงัซ่อนเร้นจนขา้พเจา้พอใจ 
 ขา้พเจา้เขา้ร่วมโครงการวิจยัน้ีดว้ยความสมคัรใจ และมีสิทธิท่ีจะบอกเลิกการเขา้ร่วม
โครงการวิจยัน้ีเม่ือใดก็ได ้การบอกเลิกการเขา้ร่วมการวิจยันั้นไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อขา้พเจา้ 
 ผูว้ิจยัรับรองวา่จะเก็บขอ้มูลเก่ียวกบัตวัขา้พเจา้เป็นความลบั จะเปิดเผยไดเ้ฉพาะในส่วน
ท่ีเป็นสรุปผลการวิจยั การเปิดเผยขอ้มูลของขา้พเจา้ต่อหน่วยงานต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งตอ้งไดรั้บ
อนุญาตจากขา้พเจา้ 
 ขา้พเจา้ไดอ่้านขอ้ความขา้งตน้แลว้มีความเขา้ใจดีทุกประการ และไดล้งนามในเอกสาร
แสดงความยนิยอมน้ีดว้ยความเตม็ใจ 
 

ลงนาม ………………………………..…………………….. ผูย้นิยอม 

(………………………………..…………………….) 

ลงนาม ………………………….……..………………..….. พยาน 

(………………………………..…………………….)  
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ภาคผนวก จ 
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั 
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ส่วนท่ี 1 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการคัดกรองกลุ่มตัวอย่าง 

1.1 แบบทดสอบความผิดปกติทางการรับรู้ 

ค าชี้แจง  ขอใหผู้สู้งอายตุอบค าถามท่ีผูว้ิจยัสอบถามเก่ียวกบัความผิดปกติทางการรับรู้ตามขอ้

ค าถามท่ีก าหนดไว ้

ค าถาม ค าตอบ 
1. ปีน้ีปีอะไร  
2. เดือนน้ีเดือนอะไร  
3. ............................................................  
4. ............................................................  
5. ............................................................  
6. ............................................................  
7. ถามผูป่้วยกลบัในหวัขอ้ 3 ในการจ าท่ีประกอบดว้ย 

5 ส่วน 
 

คะแนนรวม  
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1.2 แบบประเมินความสามารถในการปฏิบัติกจิวัตรประจ าวัน 

ค าชี้แจง กรุณาตอบแบบสอบถามเก่ียวกบัความสามารถในการท ากิจวตัรประจ าวนัของผูสู้งอายโุดย

การท าเคร่ืองหมาย “ ”ลงใน  หนา้ขอ้ความ 

1.  Feeding (การรับประทานอาหารเม่ือเตรียมส ารับไว้ให้เรียบร้อยต่อหน้า) 
            0.  ไม่สามารถตกัอาหารเขา้ปากได ้ ตอ้งมีคนป้อนให้ 
             1.  ตกัอาหารเองได ้ แต่ตอ้งมีคนช่วย  เช่น  ช่วยใชช้อ้นตกัเตรียมอาหารไวใ้หห้รือตดัให้
เป็นช้ินเลก็  ๆ ไวล้่วงหนา้ 
            2.  ตกัอาหารและช่วยตวัเองไดเ้ป็นปกติ 
2.  Grooming (การล้างหน้า แปรงฟัน หวีผม, โกนหนวด ในระยะ 24-48 ช่ัวโมงท่ีผ่านมา) 
            0.  ตอ้งการความช่วยเหลือ 
             1.  ท าไดเ้อง  (รวมทั้งท่ีท าไดเ้องถา้เตรียมอุปกรณ์ไวใ้ห)้ 
…………………………………………………………………………………………….………… 
…………………………………………………………………………………………….………… 

 

10. Bladder (การกลั้นปัสสาวะใน 1 สัปดาห์ท่ีผ่านมา) 
             1.  กลั้นไม่ได ้ หรือใส่สายสวนปัสสาวะแต่ไมส่ามารถดูแลตนเองได ้
            2.  กลั้นไม่ไดบ้างคร้ัง  (เป็นนอ้ยกวา่วนัละ 1 คร้ัง ) 
            3. กลั้นไดป้กติ 
หมายเหตุ 

1. เป็นการวดัวา่ผูป่้วยท าอะไรไดบ้า้ง (ท าอยูไ่ดจ้ริง) ไม่ใช่เป็นการทดสอบวา่หรือถามวา่
สามารถท าไดห้รือไม่ 

2. โดยทัว่ไปเป็นการสอบถามถึงกิจท่ีปฏิบติัในระยะ 24 – 48 ชัว่โมง 
3. จุดประสงคเ์ป็นการวดัระดบั independence ดงันั้น ถา้หากมีคนคอยอยูดู่แลหรือเฝ้า

ระวงัเวลาปฏิบติักิจใหถื้อวา่ไม่ไดค้ะแนนเตม็ 
4. ถา้หมดสติใหค้ะแนน 0 ทั้งหมด 
5. ระดบัความรุนแรงของ BAI 

0 – 4 = คะแนนระดบัต ่ามาก      มีภาวะพึ่งพาทั้งหมด 
5 – 8 = คะแนนระดบัต ่า            มีภาวะพึ่งพาส่วนใหญ่ 
9 – 11 = คะแนนระดบัปานกลาง มีภาวะพึ่งพาบางส่วน 
12+ = คะแนนระดบัสูง            มีภาวะพึ่งพาเลก็นอ้ย 
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ส่วนท่ี 2 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล 

2.1  แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของผู้สูงอายุ  

ค าชี้แจง ขอใหผู้สู้งอายตุอบค าถามท่ีผูว้ิจยัสัมภาษณ์เก่ียวกบัขอ้มูลส่วนบุคคลของผูสู้งอายตุาม 

ขอ้ค าถามท่ีก าหนดไว ้ 

 

1. เพศ         

       ชาย                    หญิง 

2. อาย.ุ................ปี 

3. ศาสนา      

      พุทธ                  คริสต ์

      อิสลาม              อ่ืนๆ 

4. สถานภาพสมรส      

     โสด                    สมรส        หมา้ย-หยา่-แยก  

 

…………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………….    

 

11. ท่านเคยติดเช้ือโควิดหรือไม่ 

     ไม่เคย                   เคย 

12. ถา้ท่านเคยติดเช้ือโควิดท่านไดรั้บการรักษาท่ีไหน 

     กกัตวัท่ีบา้น          กกัตวัท่ีสถานท่ีของโรงแรม        โรงพยาบาล 

13. โรคประจ าตวัหรืออาการเจ็บป่วยเร้ือรังในปัจจุบนั  

     ไม่มี          มี ระบุ .............................................. 

14. ยาท่ีรับประทานเป็นประจ าในปัจจุบนัน้ี 

     ไม่มี          มี ระบุ .............................................. 
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2.2 แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด19) ของผู้สูงอายุ 
ค าชี้แจง 

1. แบบสอบถามชุดน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อประเมินพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 (โควิด19) ของผูสู้งอาย ุประกอบดว้ย การเวน้ระยะห่างทางสังคม การสวมหนา้กาก
อนามยั การลา้งมือ การตรวจหาเช้ือโควิด 19 ในกรณีท่ีมีอาการเขา้ข่าย ในระยะเวลา 7 วนัท่ีผา่นมา      
แต่ละขอ้ไม่มีผลถูกหรือผิด 

2. ผูว้ิจยัจะอ่านค าถามและค าตอบแต่ละขอ้ใหท้่านฟัง ใหท้่านเลือกตอบใหต้รงกบั 

พฤติกรรมการปฏิบติัจริงของท่านมากท่ีสุดเพียงขอ้ละ 1 ช่อง เท่านั้นโดยใส่เคร่ืองหมาย ✓ ลงใน
ช่องวา่ง  โดยแต่ละค าตอบมีความหมาย ดงัน้ี  
                 4     หมายถึง     มากท่ีสุด        (ปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ เป็นประจ า 7 วนัต่อสัปดาห์) 
                 3     หมายถึง     มาก                (ปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ 5 ถึง 6 วนั ต่อสัปดาห์) 
                 2     หมายถึง     ปานกลาง       (ปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ 3 ถึง 4 วนั ต่อสัปดาห์)   
                 1     หมายถึง     นอ้ย               (ปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ 1 ถึง 2 คร้ัง ต่อสัปดาห์) 
                 0     หมายถึง     ไม่ไดป้ฏิบติั   (ไม่เคยปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ เลย ในระยะเวลา 7 วนั)                
 

ข้อความ มากท่ีสุด 
(4) 

มาก 
(3) 

ปานกลาง 
(2) 

น้อย 
 (1) 

ไม่ได้
ปฏิบัติ 

(0) 

การเว้นระยะห่างทางสังคม   
1. ท่านหลีกเล่ียงไปในท่ีมีการจดักิจกรรมท่ี
ตอ้งรวมกลุ่มกนัแออดัเช่น ตลาดนดั 
หา้งสรรพสินคา้ สนามกีฬา เป็นตน้ 

     

2. …………………………………………      
……………………………………………      
……………………………………………      
5. …………………………………………      
การสวมหน้ากากอนามัย  
6. ท่านมีหนา้กากอนามยัหรือหนา้กากผา้พกพา
ติดประจ าตวัไวใ้ชเ้สมอ 
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ข้อความ มากท่ีสุด 
(4) 

มาก 
(3) 

ปานกลาง 
(2) 

น้อย 
 (1) 

ไม่ได้
ปฏิบัติ 

(0) 
……………………………………………      
……………………………………………      
……………………………………………      
10. ………………………………………..      
การล้างมือ  
11. ………………………………………..      
…..………………………………………..      
…..………………………………………..      
14. ………………………………………..      

การตรวจหาเช้ือโควิด 19  
15. ท่านตรวจหาเช้ือโควิด 19 เม่ือมีอาการโรค
ทางเดินหายใจและมีประวติัเดินทางไปพื้นท่ี
เส่ียง 
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                  โปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือด้านสุขภาพส าหรับผู้สูงอายุในชุมชน 

                 แผนการจดัโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพส าหรับผูสู้งอาย ุ
ในชุมชน  เป็นการด าเนินกิจกรรมการพยาบาลอยา่งมีแบบแผน เพื่อส่งเสริมใหผู้สู้งอายุ 
ในชุมชนมีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีเหมาะสมและต่อเน่ือง โดย
ประยกุตแ์บบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ (Health belief model) ของ Stretcher and Rosenstock  
(1997) มุ่งเนน้ใหผู้สู้งอายเุกิดการรับรู้โอกาสเส่ียงและความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 รับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                
ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งเสริม
ปัจจยัชกัน าและสมรรถนะแห่งตนในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 เพื่อใหผู้สู้งอายมีุพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูว้ิจยัเป็นผูอ้  านวย
ความสะดวกและด าเนินกิจกรรมท่ีก าหนดไวใ้นโปรแกรมตามขั้นตอนและเป็นระบบ  
วัตถุประสงค์ท่ัวไป       เพื่อส่งเสริมใหผู้สู้งอายใุนชุมชนมีการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพ 
                                     และสามารถปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
                                     2019 ไดอ้ยา่งเหมาะสมและต่อเน่ือง 
วัตถุประสงค์เฉพาะ      เพื่อใหผู้สู้งอายใุนชุมชนมีความรู้ การรับรู้และพฤติกรรม ดงัน้ี 

1. มีความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้ง 
2. รับรู้โอกาสเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
3. รับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
4. รับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ 
ไวรัสโคโรนา 2019 
5. ลดการรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรค 
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
6. รับรู้ความสามารถตนเองในการปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรค 
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
7. ส่ิงชกัน าใหเ้กิดพฤติกรรมป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

8. สามารถปฏิบติัพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  
2019 ได ้

                                      



 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ฉ 
ตารางเปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ จ าแนกรายขอ้ 
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ตารางภาคผนวก ฉ เปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของคะแนนพฤติกรรม   
                               การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในกลุ่มทดลอง และกลุม่เปรียบเทียบ  
                               จ าแนกรายขอ้ 
 

 
 

ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 

(n = 25) 

กลุ่มเปรียบเทียบ 

(n = 25) 

ก่อนการ
ทดลอง 

หลงัการ
ทดลอง 

ก่อนการ
ทดลอง 

หลงัการ
ทดลอง 

 M SD M SD M SD M SD 

การเว้นระยะห่างทางสังคม 
1. ท่านหลีกเล่ียงไปในท่ีมีการจดั
กิจกรรมท่ีตอ้งรวมกลุ่มกนัแออดั เช่น 
ตลาดนดั หา้งสรรพสินคา้ สนามกีฬา 
เป็นตน้ 

2.92 .99 3.44 .50 2.36 1.22 3.00 .70 

การสวมหน้ากากอนามัย 
6. ท่านมีหนา้กากอนามยัหรือหนา้กากผา้
พกพาติดประจ าตวัไวใ้ชเ้สมอ 

3.20 .57 3.60 .50 3.60 .64 3.72 .45 

10. ท่านทิ้งหนา้กากอนามยัเม่ือใชแ้ลว้ 
โดยใส่ถุงพลาสติกปิดสนิทก่อนทิ้งลงใน
ถงัขยะท่ีมีฝาปิดมิดชิด 

3.56 .50 3.84 .37 3.20 .76 3.32 .62 

การล้างมือ 
11. ท่านลา้งมือบ่อย ๆ ดว้ยสบู่และน ้า
นานอยา่งนอ้ย 20 วินาที 

3.36 .49 3.72 .45 3.52 .58 3.48 .58 

12. ท่านลา้งมือดว้ยสบู่และน ้า หรือใช้
เจลแอลกอฮอลห์ลงัสัมผสักบัคนอ่ืน 
การตรวจหาเช้ือโควิด 19 
 

3.28 .45 3.72 .45 3.28 .73 3.44 .50 
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ภาคผนวก ช 
ขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการทดสอบความแตกต่างของค่าเฉล่ีย 2 ค่า 
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ข้อตกลงเบ้ืองต้นของการทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลีย่ 2 ค่า : สถิติท ี
ข้อตกลงเบื้องต้นของสถิติ Dependent t-test ส าหรับกลุ่มตวัอยา่งท่ีไม่เป็นอิสระต่อกนั  

(จุฬาลกัษณ์ บารมี, 2555) มีดงัน้ี 
1. คะแนนทั้ง 2 ชุดไม่เป็นอิสระต่อกนั การศึกษาคร้ังน้ีเพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ีย 

พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในกลุ่มทดลอง จ านวน 25 รายในระยะก่อน
และหลงัการทดลอง และเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในกลุ่มเปรียบเทียบ จ านวน 25 ราย ในระยะก่อนและหลงัการทดลอง ซ่ึงการเปรียบเทียบ
ขอ้มูลของกลุ่มตวัอยา่งท่ีเกิดขึ้นเป็นกลุ่มตวัอยา่งกลุ่มเดียวกนั มีจ านวนกลุ่มตวัอยา่ง กลุ่มละ 25 ราย 
และจากผลการทดสอบกลุ่มทดลองโดยใชส้ถิติ Durbin-Watson ไดค้่าสถิติ = 2.76 ซ่ึงค่าไม่ไดอ้ยู่
ระหวา่ง 1.5 – 2.5 ถือวา่ขอ้มูลไม่เป็นอิสระต่อกนั เป็นไปตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการวิเคราะห์
ดว้ยสถิติที 

2. คะแนนความแตกต่าง (ค่า d) มีการแจกแจงเป็นปกติ (Normal distribution) ซ่ึงในการ 
ทดสอบขอ้ตกลงเบ้ือตน้น้ี ผูวิ้จยัไดค้  านวณค่าความแตกต่างของคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ก่อนและหลงัการทดลองแลว้น ามาทดสอบ โดยใชส้ถิติ Fisher-
Skewness coefficient and Fisher-Kurtosis coefficient ไดค้่า Skewness coefficient = -.41 
(Skewness = -.19, Error of Skewness = .46) , Kurtosis coefficient = -.15 (Kurtosis = -.14, Error of 
Kurtosis = .90) จะพบวา่ ค่า Skewness coefficient และ Kurtosis coefficient มีค่าอยูใ่นช่วง -1.96 
และ +1.96 จึงแสดงวา่ ขอ้มูลมีการแจกแจงแบบโคง้ปกติ 

3. กลุ่มตวัอยา่งมีการสุ่มมาจากประชากร (Randomness) เป็นการเลือกสุ่มตวัอยา่งมาจาก 
ประชากร ผลการทดสอบ โดยใชส้ถิติ Run test ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ่มทดลอง ในระยะก่อนการทดลอง ไดค้่า  Z = .43 และ p = .66 (p > .05) 
และในระยะหลงัการทดลอง ไดค้่า Z = 1.23 และ p = .21 (p > .05 ) ซ่ึงสามารถสรุปไดว้า่กลุ่ม
ตวัอยา่งมีการสุ่มมาจากประชากร เป็นไปตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการวิเคราะห์ดว้ยสถิติที 

   ข้อตกลงเบื้องต้นของสถิติ Independent t-test ส าหรับกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นอิสระต่อกนั  
(จุฬาลกัษณ์ บารมี, 2555) มีดงัน้ี 

1. ขอ้มูลทั้ง 2 กลุ่ม มีการแจกแจงเป็นปกติ (Normal distribution) โดยผลการทดสอบ 
พบวา่ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในกลุ่มทดลอง  
M = 45.20 ทดสอบโดยใชส้ถิติ Fisher-Skewness coefficient and Fisher-Kurtosis coefficient  
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ไดค้่า Skewness coefficient = -.16 (Skewness = .30, Error of Skewness = .46) , Kurtosis 
coefficient = -.13 (Kurtosis = -.12, Error of Kurtosis = .90) จะพบวา่ ค่า Skewness coefficient และ 
Kurtosis coefficient มีค่าอยูใ่นช่วง -1.96 และ +1.96 จึงแสดงวา่ ขอ้มูลมีการแจกแจงแบบโคง้ปกติ 
                 ผลการทดสอบพบวา่ ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในกลุ่มเปรียบเทียบ M = 47.04 ทดสอบโดยใชส้ถิติ Fisher-Skewness coefficient and Fisher-
Kurtosis coefficient ไดค้่า Skewness coefficient =  -1.17 (Skewness = -.54, Error of Skewness = 
.46) , Kurtosis coefficient = -.26 (Kurtosis = -.24, Error of Kurtosis = .90) จะพบวา่ ค่า Skewness 
coefficient และ Kurtosis coefficient มีค่าอยูใ่นช่วง -1.96 และ +1.96 จึงแสดงวา่ ขอ้มูลมีการแจก
แจงแบบโคง้ปกติ 
                 ซ่ึงสามารถสรุปไดว้า่ขอ้มูลคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019    
ในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ มีการแจกแจงเป็นปกติ เป็นไปตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของ 
การวิเคราะห์ดว้ยสถิติที 

2. ความแปรปรวนของตวัแปรตามในแต่ละกลุ่มเท่ากนั (Homogeneity of variance) ผล 
การทดสอบโดยใช ้Levene’s test พบวา่ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ระยะก่อนการทดลองของกลุ่มตวัอยา่งไดค้่าสถิติ Levene = 13.86,  p = .09 (p > .05) 
ซ่ึงสามารถสรุปไดว้า่ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ มีความแปรปรวนของตวัแปรตามในแต่ละกลุ่มไม่แตกต่างกนั เป็นไป
ตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการวิเคราะห์ดว้ยสถิติที 

3. กลุ่มตวัอยา่งมีการสุ่มมาจากประชากร (Randomness) เป็นการเลือกสุ่มตวัอยา่งมาจาก 
ประชากร ผลการทดสอบ โดยใชส้ถิติ Run test ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ่มทดลอง ไดค้่า  Z = 1.23 และ p = .21 (p > .05) และกลุ่มเปรียบเทียบ  
ไดค้่า Z = -.40 และ p = .68 ( p > .05 ) ซ่ึงสามารถสรุปไดว้า่กลุ่มตวัอยา่งมีการสุ่มมาจากประชากร 
เป็นไปตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการวิเคราะห์ดว้ยสถิติที 

4. ประชากรทั้ง 2 กลุ่มตอ้งเป็นอิสระต่อกนั (Independence) การศึกษาคร้ังน้ีเพื่อ 
เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระหวา่งกลุ่มทดลอง
และกลุ่มเปรียบเทียบซ่ึงกลุ่มตวัอยา่งทั้งสองกลุ่มเป็นอิสระต่อกนั (Independence) มีจ านวนกลุ่ม
ตวัอยา่ง กลุ่มละ 25 ราย และจากผลการทดสอบโดยใชส้ถิติ Durbin-Watson ไดค้่าสถิติ Durbin-
Watson = 1.53 ซ่ึงค่าอยูร่ะหวา่ง 1.5 – 2.5 ถือวา่ขอ้มูลมีความเป็นอิสระต่อกนั เป็นไปตามขอ้ตกลง
เบ้ืองตน้ของการวิเคราะห์ดว้ยสถิติที 
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ภาคผนวก ซ 
เอกสารเรียนเชิญเป็นผูท้รงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงของเคร่ืองมือวิจยั 
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ภาคผนวก ฌ 
หนงัสือขอความอนุเคราะห์ในการเก็บรวบรวมขอ้มูลเพื่อการวิจยั 
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ภาคผนวก ญ 
หนงัสืออนุญาตใหเ้ก็บขอ้มูลเพื่อด าเนินการวิจยั 
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