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การศึกษาเชิงพรรณนาน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลทัว่ไป ความรู้
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ไวรัสโคโรนา 2019 มีความสมัพนัธ์ทางบวกในระดบัต ่ากบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.220, p-value = 0.001) และทศันคติ
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ตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.257, p-value < 
0.001) จากผลการศึกษาท่ีพบว่า อสม. ส่วนใหญ่รับขอ้มูลข่าวสารผา่นส่ือสงัคมออนไลน/์อินเทอร์เน็ต จึง
แนะน าใหห้น่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งส่งเสริมการปฏิบติังานดว้ยเทคโนโลยีมากข้ึนเพ่ือใหร้วดเร็วทนัต่อ
เหตุการณ์ในสถานการณ์ฉุกเฉินได ้
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This descriptive study aims to study the relationship between general information. 

Knowledge and attitude and behavior to protect oneself from coronavirus disease 2019 in the 
work of village health volunteers. KohChan District Chonburi Province The sample group 
consisted of 239 people. The instrument used was a knowledge questionnaire. Attitudes regarding 
Coronavirus Disease 2019 and self-protective behavior regarding Coronavirus Disease 2019 had 
confidence values of 0.870 (KR-20), 0.912, and 0.808, respectively. Data were analyzed using 
descriptive statistics. Chi-square test statistic and Pearson correlation statistic. 
                      Education level related with the prevention behavior of village health volunteers 
(VHV) at significant at p-value < 0.05 (p-value = 0.010). Work experience had positive 
correlation in very low level with the prevention behavior of VHV at significant at p-value < 0.05 
(r = 0.120, p-value = 0.036). Knowledge about COVID-19 and attitude about COVID-19 had 
positive correlation in low level with the prevention behavior of VHV at significant at p-value < 
0.05 (r = 0.220, p-value = 0.001), (r = 0.257, p-value < 0.001), respectively. This study finding 
the most of samples had information channel about COVID-19 such as social media, internet 
therefore suggest relevant agencies developed communication between people in each area, 
promoted work practices with technology through social media/internet to achieve the fastest and 
most accurate results in order to have timely awareness of events in emergency situations. 
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หมู่บา้น (อสม.) อ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรีท่ีใหค้วามร่วมมือเป็นอยา่งดีในการเก็บรวบรวมขอ้มูล
ท่ีใชใ้นการวิจยั ท าให้วิทยานิพนธ์ฉบบัน้ีส าเร็จไดด้ว้ยดีคุณค่าและประโยชน์ของวิทยานิพนธ์ฉบบัน้ี 
ผูว้จิยัขอมอบเป็นกตญัญูกตเวทิตาแด่บุพการีบูรพาจารย ์และผูมี้พระคุณทุกท่านทั้งในอดีตและปัจจุบนั 
ท่ีทาใหข้า้พเจา้เป็นผูมี้การศึกษาและประสบความส าเร็จมาจนตราบเท่าทุกวนัน้ี 
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บทที ่1  
บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
  โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) เป็นโรคอุบติัใหม่ในคน แพร่ติดต่อระหวา่ง
คนสู่คน เร่ิมพบเม่ือเดือนธนัวาคม พ.ศ. 2562 ท่ีเมืองอู่ฮัน่ของสาธารณรัฐประชาชนจีน หลงัจากนั้น
ไดมี้ผูติ้ดเช้ือเป็นจ านวนมากทั้งในประเทศจีนและหลายประเทศทัว่โลกรวมถึงประเทศไทยจึงท าให้
การระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลายเป็นโรคระบาดอยา่งเตม็รูปแบบ วนัท่ี 11 มีนาคมพ.ศ. 
2563 องคก์ารอนามยัโลกไดอ้อกมาประกาศอยา่งเป็นทางการถึงสถานการณ์การแพร่ระบาดของเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีกลายเป็นการระบาดใหญ่ (Pandemic) จากสถานการณ์การแพร่ระบาดของ
โรคในประเทศไทยตั้งแต่ 1 มกราคม - 16 สิงหาคม พ.ศ. 2565 พบผูติ้ดเช้ือรายใหม่ 1,508 ราย  
มีผูป่้วยสะสม 2,400,161 ราย เสียชีวติ 10,189 ราย โดยผูท่ี้ติดเช้ือร้อยละ 80 จะไม่แสดงอาการ  
บางรายมีอาการ แบบโรคติดเช้ือในทางเดินหายใจส่วนบน เช่น เจบ็คอ น ้ามูกไหล ผูติ้ดเช้ือ
ประมาณร้อยละ 15 จะมีอาการชดัเจน เช่น ไอ และไอมีเสมหะ บางรายอาจจะมีไข ้โดยเฉพาะ
ผูสู้งอายท่ีุอาจมีไข ้หายใจเร็ว หอบจากปอดบวม และอาจ มีอาการอุจจาระร่วงร่วมดว้ย ส่วนผูติ้ด
เช้ืออีกประมาณร้อยละ 5 จะมีอาการป่วยรุนแรง หายใจเร็ว หอบ จนถึง การหายใจลม้เหลวและอาจ
เกิดภาวะช็อค อาจท าให้เสียชีวติได ้(กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2565)  
  จงัหวดัชลบุรี พบผูติ้ดเช้ือโควิด-19 มีผูติ้ดเช้ือรายใหม่ติดเช้ือมากเป็นล าดบัท่ี 2 ของ
ประเทศ พบผูติ้ดเช้ือยืนยนั RT-PCR จ  านวน 74 ราย ATK อีกจ านวน1,925 ราย รวมผูป่้วย RT-PCR 
สะสม 117,822 ราย ATK อีกจ านวน 503,592 ราย และเสียชีวิตสะสม 417 ราย ซ่ึงกระจายตวัอยูต่าม
อ าเภอต่างๆ ทัว่จงัหวดั จากการระบาดน้ีท าใหเ้กิดผลกระทบโดยตรงต่อชีวติความเป็นอยูแ่ละ
สุขภาพของคนเป็นอยา่งมาก และในพื้นท่ีอ าเภอเกาะจนัทร์ มีการรายงานผูติ้ดเช้ือสะสม จ านวน 
6,272 ราย เสียชีวิตสะสม 1 ราย ซ่ึงมีแนวโน้มเพิ่มสูงข้ึน(ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัชลบุรี 
สสจ.ชลบุรี, 2565)  เน่ืองมาจากเป็นการระบาดในวงครอบครัวท่ีผูติ้ดเช้ือเดินทางกลบัมาจากพื้นท่ี
เส่ียงเป็นส่วนใหญ่ มีการพบปะสังสรรคแ์ละการรับประทานอาหารร่วมกนัในหมู่ญาติ ประกอบกบั
มีการเคล่ือนยา้ยของกลุ่มประชากรท่ีหลากหลาย เช่น กลุ่มแรงงานต่างดา้ว แรงงานต่างประเทศ 
และท่ีส าคญัเป็นการเคล่ือนยา้ยของก าลงัพล (ทหารใหม่) ในพื้นท่ี ซ่ึงมีความเส่ียงต่อการระบาด 
ในพื้นท่ีอยา่งมาก โดยจงัหวดัชลบุรี ไดด้ าเนินการตามนโยบายของประเทศ โดยใหส้ถานพยาบาล
ระดบัจงัหวดั อ าเภอและต าบล เฝ้าระวงั คดักรอง ส่งต่อและรักษา ซ่ึงในระดบัหมู่บา้นมีอาสาสมคัร
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สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) เป็นทีมเฝ้าระวงัระดบัชุมชน ควบคุมและป้องกนัการระบาด ให้
ความรู้ประชาชน วดัอุณหภูมิ คน้หา คดักรองกลุ่มเส่ียงท่ีเขา้มาในหมู่บา้น ใหค้  าแนะน า ติดตามและ
เฝ้าสังเกตอาการในกลุ่มเส่ียง กิจกรรมเคาะประตูเยีย่มบา้บอกต่อวคัซีนโควิด-19 นอกจากน้ียงั
ร่วมกบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินสร้างมาตรการเวน้ระยะห่างทางสังคมในชุมชน จดัระเบียบใน
ตลาดสด ตลาดนดั ใหเ้วน้ระยะห่างในการยนืซ้ือของ รถเร่ขายอาหาร ร้านคา้ ร้านขายอาหารใน
ชุมชนและงานศพและร่วมทีมปฏิบติังานท่ีด่านคดักรองชุมชน (กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ, 2563b) 
ซ่ึงมีผลการด าเนินงาน คือ การเฝ้าระวงัและบนัทึกขอ้มูลกลุ่มเส่ียงท่ีเดินทางเขา้ออกหมู่บา้น 56,745 คน 
เคาะประตูบา้นเยีย่มบา้นผูท่ี้เดินทางมาจากพื้นท่ีเส่ียง ผูถู้กกกักนั 17,527 หลงัคาเรือน และรณรงค์
ท ากิจกรรม big cleaning week จิตอาสาสู้โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ  านวน 5,521 
หลงัคาเรือน (ระบบสารสนเทศงานสุขภาพภาคประชาชน กองสนบัสนุนสุขภาพภาคประชาชน, 2565) 
และรายงานขอ้มูล อสม.ฯ เคาะประตูบา้นบอกต่อวคัซีนโควดิ 19 จ านวน 60,084 หลงัคาเรือน 
(ระบบสารสนเทศงานสุขภาพภาคประชาชน กองสนบัสนุนสุขภาพภาคประชาชน, 2565)  
  จากการปฏิบติังานขา้งตน้ จึงกล่าวไดว้า่ อสม. เป็นกลุ่มท่ีมีความเส่ียงต่อการสัมผสัโรค
จากผูป่้วย และเป็นสาเหตุของการติดเช้ือของอสม. ซ่ึงมาจากขาดความตระหนกัถึงอาการของโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การขาดประสบการณ์ในการรับมือกบัโรค การสัมผสัผูป่้วยจ านวนมาก
เป็นระยะเวลานาน รวมถึงขาดอุปกรณ์ป้องกนัและการดูแลสุขวิทยาส่วนบุคคล (องคก์ารอนามยั
โลก, 2565) นอกจากน้ียงัพบว่าการศึกษาของ สารียะห์ เลาะแมง, คนัธมาทน์ กาญจนภูมิ, and 
สมเกียรติยศ วรเดช (2565) ท่ีศึกษาพฤติกรรมการป้องกนัโรคโควิด-19 ของอสม. ในเขตเทศบาล
นครสงขลา ซ่ึงพบประเด็นของพฤติกรรมการป้องกนัโรคโควดิ-19 ท่ีกลุ่มตวัอยา่งตอบไดค้ะแนน
ต ่าสุด ไดแ้ก่ การตรวจวดัอุณหภูมิและตรวจหาเช้ือโควดิ-19 เม่ือมีอาการเขา้ข่าย (Mean = 3.35) การ
คดัแยกหรือซกัเส้ือผา้ทนัทีเม่ือกลบัถึงบา้น (Mean = 3.75) การเปิดประตูหนา้ต่างบา้นเพื่อระบาย
อากาศ (Mean = 3.76) หลีกเล่ียงการออกจากบา้นไปในท่ีสาธารณะ (Mean = 3.80) และการปิดปาก
และจมูกเวลาไอหรือจาม (Mean = 3.80) พฤติกรรมเหล่าน้ีอาจส่งผลใหเ้กิดความเส่ียงต่อการติดเช้ือ
ทั้งเป็นผูรั้บและผูแ้พร่เช้ือในครอบครัวสถานท่ีท างาน และชุมชนได ้
  จะเห็นไดว้า่จากเหตุผลขา้งตน้ ประกอบกบัการด าเนินงานตามบทบาทหนา้ท่ีของ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม) ท่ีมีความใกลชิ้ดกบัประชาชนท่ีเป็นผูป่้วย และกลุ่ม
เส่ียงจ านวนมาก ซ่ึงมีความเส่ียงต่อการติดเช้ือโควิด-19 จากการปฏิบติังานสูง ดงันั้นอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) จึงตอ้งมีความรู้และเขา้ใจของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) เป็นอยา่งดี โดยเฉพาะการรู้จกัวธีิการป้องกนัโรค ไดแ้ก่ สวมหนา้กากอนามยัทุกคร้ังท่ี
ปฏิบติังาน หมัน่ลา้งมือบ่อย ๆ เม่ือสัมผสัหรือจบัส่ิงของต่าง ๆ ควรรักษาระยะห่างกบัผูอ่ื้นอยา่ง
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นอ้ย 2 เมตร และพร้อมท่ีจะเป็นผูน้ าการเปล่ียนแปลงดา้นสาธารณสุขท่ีส าคญั ผูว้จิยัจึงสนใจท่ีจะ
ศึกษาความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ใน
การปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) อ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี 
ทั้งน้ีผลจากการศึกษาจะเป็นประโยชน์ต่อหน่วยงานภาครัฐไปก าหนดนโยบายในการเสริมสร้าง
ความรู้และหาแนวทางส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัโรคเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)  
ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.)  
 

ค าถามการวจิัย 
 1.  ความรู้ ทศันคติและพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-
19) ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดั
ชลบุรี อยูใ่นระดบัใด 
 2.  ความรู้และทศันคติกบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-
19) ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดั
ชลบุรีมีความสัมพนัธ์กนัหรือไม่ 
 

วตัถุประสงค์ของการวจิัย 
 1.  เพือ่ศึกษาขอ้มูลทัว่ไป ระดบัความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น 
(อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี 
 2.  เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลทัว่ไป ความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรม
ป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี 
 

สมมติฐานของการวจิัย 
 ความรู้และทศันคติในการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) มี
ความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการในการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) 
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กรอบแนวคดิในการวจิัย 
 การศึกษาคร้ังน้ีใชแ้นวคิดของบลูม (Bloom, 1964) มาประยกุตใ์ชใ้นการศึกษา โดย
แนวคิดของบลูม ไดก้ล่าวไวว้า่ ความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรมเป็นกระบวนการท่ีเช่ือมโยงอยา่ง
เป็นขั้นตอนเพื่อให้เกิดพฤติกรรมท่ีตอ้งการ ซ่ึงมี 3 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ 1) ความรู้ (Knowledge) 
เป็นกระบวนการทางสมองท่ีมีขั้นตอนในการพฒันาสติปัญญา และเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้การจ า
ขอ้มูลต่าง ๆ เพื่อน ามาประกอบการตดัสินใจ 2) ทศันคติ (Attitude) เป็นกระบวนการทางดา้นจิตใจ 
อารมณ์ความรู้สึก ความชอบ ค่านิยม ความเช่ือ การใหคุ้ณค่า และการแสดงออกถึงคุณลกัษณะตาม
ค่านิยมท่ียดึถือซ่ึงจะบอกแนวโนม้ของการกระท า และพฤติกรรมของตวับุคคล และ 3) การปฏิบติั 
(Practice) เป็นการแสดงออกทางร่างกาย ซ่ึงตอ้งอาศยัความรู้และทศันคติท่ีจะท าให้เกิดการปฏิบติั
ตามการรับรู้ ซ่ึงเป็นขั้นสุดทา้ยท่ีตอ้งใชร้ะยะเวลาและการตดัสินใจ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
ภาพท่ี 1  กรอบแนวคิดในการวจิยั  

ความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19)  

ทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19)  

พฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) ของอาสาสมคัร

สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น  

 

คุณลกัษณะส่วนบุคคล 
- เพศ  
- อาย ุ
- การศึกษา 
- อาชีพ 
- รายได ้
- ประสบการณ์ท างาน 
- ช่องทางรับขอ้มูลข่าวสาร 
- ประวติัการฉีดวคัซีนโควดิ-19 
- ประวติัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
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ประโยชน์ทีจ่ะได้รับจากการวจิัย 
 1.  ระดบันโยบาย สามารถน าผลท่ีได ้ไปก าหนดนโยบายในการเสริมสร้างความรู้ 
และหาแนวทางส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)  
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น  
 2.  ระดบัปฏิบติัการ หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง สามารถน าผลท่ีไดไ้ปจดัท าการเสริมสร้าง
ความรู้ และหาแนวทางส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)  
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น  
 

ขอบเขตของการวจิัย 
 การวจิยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความรู้และทศันคติ 
กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในการปฏิบติังานของ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี  
 

นิยามศัพท์เฉพาะ 
  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) หมายถึง บุคคลท่ีเป็นอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) อ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี ท่ีปฏิบติังานมาแลว้อยา่งนอ้ย
เป็นเวลา 6 เดือนข้ึนไป โดยเป็นบุคคลท่ีไดรั้บการคดัเลือกจากชาวบา้นในแต่ละกลุ่มบา้นและไดรั้บ
การอบรมตามหลกัสูตรท่ีกระทรวงสาธารณสุขก าหนด ซ่ึงในช่วงของการระบาดของโรค จะมี
บทบาทในระดบัต าบล คือ เป็นทีมเฝ้าระวงัในระดบัชุมชน เฝ้าระวงั ควบคุมและป้องกนัการระบาด 
โดยการใหค้วามรู้ประชาชน การวดัอุณหภูมิ คน้หา คดักรองกลุ่มเส่ียงท่ีเขา้มาในหมู่บา้น ด าเนินการ
ใหค้  าแนะน า ติดตามและเฝ้าสังเกตอาการในกลุ่มเส่ียง กิจกรรมการเคาะประตูเยีย่มบา้นบอกต่อ
วคัซีนโควดิ-19 
  ความรู้เกีย่วกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) หมายถึง ความเขา้ใจเก่ียวกบั
สาเหตุ การติดต่อระยะฟักตวั อาการของโรคและพฤติกรรมการปฏิบติั เพื่อป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019  
  ทศันคติเกี่ยวกับโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) หมายถึง ความรู้สึก ความคิด
และความคิดเห็นในทางบวกหรือลบ ท่ีเก่ียวกบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) 
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  พฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) หมายถึง การปฏิบติั 
ท่ีจะช่วยป้องกนั ไม่ใหเ้กิดโรคท่ีสามารถปฏิบติัไดด้ว้ยตนเองของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า
หมู่บา้น (อสม.) ไดแ้ก่  
 1.  ใส่หนา้กากอนามยั หนา้กากผา้หรือ Face shield ทุกคร้ังท่ีปฏิบติังาน 
 2.  ล้างมือบ่อย ๆ อน่างน้อย 20 วินาที ด้วยเจลแอลกอฮอล์ท่ีมีความเข้มขน้อย่างน้อย 
70% หรือน ้าสะอาดและสบู่เม่ือสัมผสัส่ิงของต่าง  ๆ  
 3.  เวน้ระยะห่างระหวา่งบุคคลอยา่งนอ้ย 1 - 2 เมตร  

 4.  หลีกเล่ียงการใชมื้อ สัมผสัใบหนา้ ขยี้ตา แคะจมูกและสัมผสัปากในการปฏิบติังาน 
  5.  ใชช้อ้นกลาง เม่ือตอ้งรับประทานอาหารร่วมกนั  
  6.  ไอ จาม ใส่แขนพบัหวัไหล่หรือลงในคอเส้ือ  
  7.  สวมใส่อุปกรณ์ป้องกนัส่วนบุคคลท่ีถูกตอ้งในการปฏิบติังาน 
 8.  สังเกตตนเองเม่ือมีอาการไข ้ไอ มีน ้ามูก เจบ็คอ หายใจเหน่ือยหอบ ใหห้ยดุปฏิบติังาน
ในชุมชนและรีบไปพบแพทย ์
  9. ฉีดวคัซีนป้องกนัโควดิ-19 
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บทที ่2  
เอกสารและงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

 
 การศึกษาความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) อ าเภอเกาะจนัทร์ 
จงัหวดัชลบุรี ผูว้จิยัไดท้  าการศึกษาแนวคิด ทฤษฎีจากเอกสารต่าง ๆ และผลงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง  
ซ่ึงไดเ้สนอตามล าดบัหวัขอ้ต่อไปน้ี 
 1.  แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรม (KAP) 
 2.  อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) 
 3.  ความรู้เบ้ืองตน้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ส าหรับ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) 
 4.  แนวทางปฏิบติัของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในการเฝ้าระวงั
ป้องกนัควบคุมโรคโควดิ 19 ในชุมชน 
 5.  งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 

แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรม (KAP)  
 ทฤษฎีน้ีเป็นทฤษฎีท่ีใหค้วามส าคญักบัตวัแปร 3 ตวั คือ ความรู้ (Knowledge) ทศันคติ 
(Attitude) และการยอมรับปฏิบติั (Practice) ของผูรั้บสารอนัอาจมีผลกระทบต่อสังคมต่อไป  
จากการรับสารนั้น ๆ การเปล่ียนแปลงทั้งสามประเภทน้ี จะเกิดข้ึนในลกัษณะต่อเน่ือง กล่าวคือ  
เม่ือผูรั้บสารไดรั้บสารก็จะท าใหเ้กิดความรู้ เม่ือเกิดความรู้ข้ึนก็จะไปมีผลท าใหเ้กิดทศันคติ 
และขั้นสุดทา้ย คือ การก่อให้เกิดการกระท า ทฤษฎีน้ีอธิบายการส่ือสารหรือส่ือมวลชนวา่ เป็นตวัแปร
ตน้ท่ีสามารถเป็นตวัน าการพฒันาเขา้ไปสู่ชุมชนได ้ดว้ยการอาศยั KAP เป็นตวัแปรตาม ในการวดั
ความส าเร็จของการส่ือสารเพื่อการพฒันา (สุรพงษ ์โสธนะเสถียร, 2533) จะเห็นไดว้า่ส่ือมวลชนมี
บทบาทส าคญัในการน าข่าวสารต่าง ๆ ไปเผยแพร่เพื่อให้ประชาชนในสังคมไดรั้บทราบวา่ ขณะน้ี
ในสังคมมีปัญหาอะไร เม่ือประชาชนไดรั้บทราบข่าวสารนั้น ๆ ยอ่มก่อให้เกิดทศันคติและเกิด
พฤติกรรมต่อไป ซ่ึงมีลกัษณะสัมพนัธ์กนัเป็นลูกโซ่เป็นท่ียอมรับกนัวา่ การส่ือสารมีบทบาทส าคญั
ในการด าเนินโครงการต่าง ๆ ใหบ้รรลุผลส าเร็จตามท่ีตั้งเป้าหมายไว ้การท่ีคนเดินเทา้มีพฤติกรรมการ
ปฏิบติัตามกฎจราจรได ้ก็ตอ้งอาศยัการส่ือสารเป็นเคร่ืองมืออนัส าคญัในการเพิ่มพูนความรู้ สร้าง
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ทศันคติท่ีดีและเกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมไปในทางท่ีเหมาะสม โดยผา่นส่ือชนิดต่าง  ๆไปยงั
ประชาชนกลุ่มเป้าหมาย ซ่ึงตอ้งประกอบดว้ย (สุรพงษ ์โสธนะเสถียร, 2533) 

 Bloom (1964) ไดก้ล่าวไวว้า่ ความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรมเป็นกระบวนการท่ีเช่ือมโยง
อยา่งเป็นขั้นตอนเพื่อใหเ้กิดพฤติกรรมท่ีตอ้งการ ซ่ึงมี 3 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ 1) ความรู้ 
(Knowledge) เป็นกระบวนการทางสมองท่ีมีขั้นตอนในการพฒันาสติปัญญาและเก่ียวขอ้งกบัการ
รับรู้การจ าขอ้มูลต่าง ๆ เพื่อน ามาประกอบการตดัสินใจ 2) ทศันคติ (Attitude) เป็นกระบวนการ
ทางดา้นจิตใจ อารมณ์ความรู้สึก ความชอบ ค่านิยม ความเช่ือ การใหคุ้ณค่าและการแสดงออกถึง
คุณลกัษณะตามค่านิยมท่ียดึถือซ่ึงจะบอกแนวโนม้ของการกระท าและพฤติกรรมของตวับุคคล และ
3) การปฏิบติั (Practice) เป็นการแสดงออกทางร่างกายซ่ึงตอ้งอาศยัความรู้และทศันคติท่ีจะท าให้
เกิดการปฏิบติัตามการรับรู้ ซ่ึงเป็นขั้นสุดทา้ยท่ีตอ้งใชร้ะยะเวลาและการตดัสินใจ 

บลูมและคณะ (Bloom & other,1956) ไดพ้ฒันากรอบ ทฤษฎีท่ีใชเ้ป็นเคร่ืองมือการจดั
ประเภทพฤติกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการแสดงออกทางปัญญาและ การคิดอนัเป็นผลมาจาก
ประสบการณ์การศึกษา เรียกวา่ Bloom’s taxonomy ซ่ึงก าหนดไว ้3 ดา้น คือ ดา้นพุทธิพิสัย 
(cognitive domain) ดา้นจิตพิสัย (affective domain) และดา้นทกัษะทางกาย (psychomotor domain) 
ในการออกแบบหลกัสูตร จดัการเรียนรู้และการวดัประเมินผลการเรียนรู้ก็ไดอ้าศยักรอบทฤษฎี
ดงักล่าวน้ี ซ่ึงพฤติกรรมดา้นพุทธิพิสัยถูกน าไปใชม้ากท่ีสุด  

 แนวความคิดด้านความรู้ 
  ความรู้ (Knowledge) เป็นการรับรู้เบ้ืองตน้ ซ่ึงบุคคลส่วนมากจะไดรั้บผา่นประสบการณ์ 
โดยการเรียนรู้จากการตอบสนองต่อส่ิงเร้า (S-R) แลว้จดัระบบเป็นโครงสร้างของความรู้ 
ท่ีผสมผสานระหวา่งความจ า (ขอ้มูล) กบัสภาพจิตวทิยา ดว้ยเหตุน้ีความรู้จึงเป็นความจ าท่ีเลือกสรร
ซ่ึงสอดคลอ้งกบัสภาพจิตใจของตนเอง ความรู้จึงเป็นกระบวนการภายใน อยา่งไรก็ตามความรู้ 
ก็อาจส่งผลต่อพฤติกรรมท่ีแสดงออกของมนุษยไ์ด ้และผลกระทบท่ีผูรั้บสารเชิงความรู้ในทฤษฎี
การส่ือสารนั้น อาจปรากฏไดจ้ากสาเหตุ 5 ประการคือ 
  1.  การตอบขอ้สงสัย (Ambiguity resolution) การส่ือสารมกัจะสร้างความสับสน 
ใหส้มาชิกในสังคม ผูรั้บสารจึงมกัแสวงหาสารสนเทศ โดยการอาศยัส่ือทั้งหลายเพื่อตอบขอ้สงสัย 
และความสับสนของตน 
  2.  การสร้างทศันะ (Attitude formation) ผลกระทบเชิงความรู้ต่อการปลูกฝังทศันะนั้น 
ส่วนมากนิยมใชก้บัสารสนเทศท่ีเป็นนวตักรรมเพื่อสร้างทศันคติใหค้นยอมรับการแพร่นวตักรรม
นั้น ๆ (ในฐานะความรู้) 
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  3.  การก าหนดวาระ (Agenda setting) เป็นผลกระทบเชิงความรู้ท่ีส่ือกระจายออกไป 
เพื่อใหป้ระชาชนตระหนกัและผกูพนั กบัประเด็นวาระท่ีส่ือก าหนดข้ึน หากตรงกบัภูมิหลงัของ 
ปัจเจกชน และค่านิยมของสังคมแลว้ ผูรั้บสารก็จะเลือกสารสนเทศนั้น 
  4.  การพอกพูนระบบความเช่ือ (Expansion of belief system) การส่ือสารสังคมมกั
กระจายความเช่ือ ค่านิยมและอุดมการณ์ดา้นต่าง ๆ ไปสู่ประชาชน จึงท าใหผู้รั้บสารรับทราบระบบ
ความเช่ือถือหลากหลายและลึกซ้ึงไวใ้นความเช่ือของตนมากข้ึนไปเร่ือย ๆ  
  5.  การรู้แจง้ต่อค่านิยม (Value clarification) ความขดัแยง้ในเร่ืองค่านิยมและอุดมการณ์
เป็นภาวะปกติของสังคมส่ือมวลชนท่ีน าเสนอขอ้เท็จจริงในประเด็นเหล่าน้ียอ่มท าใหป้ระชาชน 
ผูรั้บสารเขา้ใจถึงค่านิยมเหล่านั้นแจง้ชดัข้ึน 
  The Modern American Dictionary ไดใ้หค้  าจ  ากดัความของความรู้ท่ีแตกต่างกนั ลกัษณะดงัน้ี 
ความรู้ คือ ความคุน้เคยกบัขอ้เท่ีจจริง (Fact) ความจริง (Truths) หรือหลกัการโดยทัว่ไป (Principles) 
ความรู้ คือ รู้ (Known) หรืออาจจะรู้ (May be known) ความรู้ คือ จิตส านึกความสนใจ (Awareness)  

 เกษม วฒันชยั (2544) ให้ความหมายของความรู้วา่ หมายถึง การรวบรวมความคิดของ
มนุษย ์จดัใหเ้ป็นหมวดหมู่และประมวลสาระท่ีสอดคลอ้งกนั โดยน ามาใชใ้หเ้กิดประโยชน์ ความรู้
เป็นหน่ึงในขั้นตอนของการเรียนรู้ โดยประกอบไปดว้ยค าจ ากดัความหรือความหมายขอ้เทจ็จริง 
ทฤษฎีกฎโครงสร้าง วธีิการแกไ้ขปัญหาและมาตรฐาน เป็นตน้ อาจกล่าวไดว้า่ความรู้เป็นเร่ืองของ
การจ าอะไรได ้ระลึกได ้โดยไม่จ  าเป็นตอ้งใชค้วามคิดท่ีซบัซอ้นหรือใชค้วามสามารถของสมอง
มากนกั ดว้ยเหตุน้ีการจ าไดจึ้งถือวา่เป็นกระบวนการท่ีส าคญัในทางจิตวทิยาและเป็นขั้นตอนท่ี
น าไปสู่พฤติกรรมท่ีก่อให้เกิดความเขา้ใจ การน าความรู้ไปใชใ้นการวเิคราะห์ การสังเคราะห์ การ
ประเมินผล เป็นขั้นตอนท่ีใชค้วามคิดและความสามารถทางสมองมากข้ึนเป็นล าดบัส่วนความเขา้ใจ  

 Bloom (1964) ไดเ้สนอแนวคิดเก่ียวกบัการรับรู้ (Cognitive domain) ของคนวา่
ประกอบดว้ยความรู้ตามระดบัต่าง ๆ รวม 6 ระดบั ซ่ึงอาจพิจารณาจากระดบัความรู้ในขั้นต ่าไปสู่
ระดบัของความรู้ในระดบัท่ีสูงข้ึนไป และไดแ้จกแจงรายละเอียดของแต่ละระดบัไว ้ดงัน้ี 
  1.  ความรู้ (Knowledge) หมาขถึง การเรียนรู้ท่ีเนน้ถึงการจ าและการระลึกไดถึ้งความคิด
วตัถุ และปรากฎการณ์ต่าง ๆ ซ่ึงเป็นความจ าท่ีเร่ิมจากส่ิงง่าย ๆ ท่ีเป็นอิสระแก่กนั ไปจนถึงความจ า
ในส่ิงท่ียุง่ยากซบัซอ้นและมีความสัมพนัธ์ระหวา่งกนั 
  2.  ความเขา้ใจหรือความคิดรวบยอด (Comprehension) เป็นความสามารถทางสติปัญญา 
ในการขยายความรู้ ความจ าใหก้วา้งออกไปจากเดิมอยา่งสมเหตุสมผล การแสดงพฤติกรรม 
เม่ือเผชิญกบัส่ือความหมายและความสามารถในการแปลความหมายการสรุปหรือการขยายความ 
ส่ิงใดส่ิงหน่ึง 
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  3.  การน าไปปรับใช ้(Application) เป็นความสามารถในการน าความรู้ (Knowledge)  
ความเขา้ใจหรือความคิดรวบยอด (Comprehension) ในเร่ืองใด ๆ ท่ีมีอยูเ่ดิมไปแกไ้ขปัญหาท่ีแปลก
ใหม่ของเร่ืองนั้น โดยการใชค้วามรู้ต่าง ๆ โดยเฉพาะอยา่งยิง่วธีิการกบัความคิดรวบยอด 
มาผสมผสานกบัความสามารถในการแปลความหมาย การสรุปหรือการขยายความส่ิงนั้น 
  4.  การวเิคราะห์ (Analysis) เป็นความสามารถและทกัษะท่ีสูงกวา่ความเขา้ใจและการ
น าไปปรับใช ้โดยมีลกัษณะเป็นการแยกแยะส่ิงท่ีจะพิจารณาออกเป็นส่วนยอ่ยท่ีมีความสัมพนัธ์กนั  
รวมทั้งการสืบคน้ความสัมพนัธ์ของส่วนต่าง ๆ เพื่อดูวา่ส่วนประกอบปลีกยอ่ยนั้นสามารถเขา้กนัได้
หรือไม่ อนัจะช่วยใหเ้กิดความเขา้ใจต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใดอยา่งแทจ้ริง 
  5.  การสังเคราะห์ (Synthesis) เป็นความสามารถในการรวบรวมส่วนประกอบยอ่ย ๆ  
หรือส่วนใหญ่ ๆ เขา้ดว้ยกนัเพื่อใหเ้ป็นเร่ืองราวอนัหน่ึงอนัเดียวกนั การสังเคราะห์จะมีลกัษณะ 
ของการเป็นกระบวนการรวบรวมเน้ือหาสาระของเร่ืองต่าง ๆ เขา้ไวด้ว้ยกนั เพื่อสร้างรูปแบบ 
หรือโครงสร้างท่ียงัไม่ชดัเจบข้ึนมาก่อน อนัเป็นกระบวนการท่ีตอ้งอาศยัความคิดสร้างสรรค ์
ภายในขอบเขตของส่ิงท่ีก าหนดให้ 
  6.  การประเมินผล (Evaluation) เป็นความสามารถในการตดัสินเก่ียวกบัความคิด ค่านิยม 
ผลงาน ค าตอบ วธีิการและเน้ือหาสาระเพื่อวตัถุประสงคบ์างอยา่ง โดยมีการก าหนดเกณฑ ์
(Criteria) เป็นฐานในการพิจารณาตดัสิน การประเมินผลจดัไดว้า่เป็นขั้นตอนท่ีสูงสุดของ 
พุทธิลกัษณะ (Characteristics of cognitive domain) ท่ีตอ้งใชค้วามรู้ความเขา้ใจ การน าไปปรับใช้
การวเิคราะห์และการสังเคราะห์เขา้มาพิจารณาประกอบกนัเพื่อท าการประเมินผลส่ิงหน่ึงส่ิงใด 
  แนวความคิดด้านทศันคติ (Attitude) 
  ทศันคติ เป็นแนวความคิดท่ีมีความส าคญัมากแนวหน่ึงทางจิตวทิยาสังคมและการ
ส่ือสาร และมีการใชค้  าน้ีกนัอยา่งแพร่หลาย ส าหรับการนิยามค าวา่ทศันคตินั้น ไดมี้นกัวชิาการ
หลายท่านใหค้วามหมายไวด้งัน้ี      
  Roger (อา้งถึงใน สุรพงย ์โสธนะเสถียร, 2533, หนา้ 122) ไดก้ล่าวถึง ทศันคติวา่ เป็น
ดชันีช้ีวา่บุคคลนั้นคิดและรู้สึกอยา่งไรกบัคนรอบขา้งวตัถุหรือส่ิงแวดลอ้มตลอดจนสถานการณ์ 
ต่าง ๆ โดยทศันคตินั้นมีรากฐานมาจากความเช่ือท่ีอาจส่งผลถึงพฤติกรรมในอนาคตได ้ทศันคติจึงเป็น
เพียง "ความพร้อม" ท่ีจะตอบสนองต่อส่ิงเร้าและเป็นมิติของการประเมินเพื่อแสดงวา่ ชอบหรือไม่
ชอบต่อประเด็นหน่ึง ๆ ซ่ึงถือเป็นการส่ือสารภายในบุคคล (Intrapersonal communication) ท่ีเป็น
ผลกระทบมาจากการรับสารอนัจะมีผลต่อพฤติกรรมต่อไป  

 Good (อา้งถึงใน จิตฐิพร ศิริตานนท,์ 2543, หนา้ 35) อธิบายทศันคติวา่ เป็นความพร้อมท่ี
จะแสดงออกในลกัษณะใดลกัษณะหน่ึงท่ีจะเป็นการสนบัสนุนหรือต่อตา้นสถานการณ์บางอยา่ง 
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บุคคลบางคนหรือส่ิงใดส่ิงหน่ึงเป็นส่ิงท่ีเกิดจากการสะสมประสบการณ์ในอดีตท่ีจดัเรียงเป็นระบบ 
โดยจะสะทอ้นออกมาเม่ือปัจเจกบุคคลเผชิญกบัสถานการณ์ใหม่ ๆ  

 Fishbein and Ajzen (อา้งถึงใน อรจิรา เนตรอารีย,์ 2543, หนา้ 35) อธิบายวา่ทศันคติ  
เป็นความคิดเห็นซ่ึงมีอารมณ์เป็นส่วนประกอบ เป็นส่วนท่ีพร้อมท่ีจะมีปฏิกิริยาเฉพาะอยา่ง 
ต่อสถานการณ์ภายนอก ทศันคติเป็นความรู้สึกและความเห็นของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงของบุคคล
สถานการณ์ สถาบนัและขอ้เสนอใด ๆ ในทางท่ียอมรับหรือปฏิเสธซ่ึงมีผล ท าใหบุ้คคลพร้อมท่ี 
จะแสดงปฏิกิริยาตอบสนองดว้ยพฤติกรรมตามแนวคิดนั้น เป็นความรู้สึกดา้นบวกหรือลบ 
ของแต่ละบุคคล เป็นผลมาจากการประเมินผลกระทบท่ีเกิดข้ึนเก่ียวกบัการแสดงพฤติกรรมโดยตรง  
  องค์ประกอบของทัศนคติ 
  ซิมบาโด และ เอบบีเซน (Zimbardo & Ebbesen, 1970 อา้งถึงใน พรทิพย ์บุญนิพทัธ์, 
2531, หนา้ 49) สามารถแยกองคป์ระกอบของทศันคติ ได ้3 ประการคือ 
  1.  องคป์ระกอบดา้นความรู้ (The cognitive component) คือ ส่วนท่ีเป็นความเช่ือของ
บุคคลท่ีเก่ียวกบัส่ิงต่าง ๆ ทัว่ไปทั้งท่ีชอบและไม่ชอบ หากบุคคลมีความรู้หรือคิดวา่ส่ิงใดดี มกัจะมี
ทศันคติท่ีดีต่อส่ิงนั้น แต่หากมีความรู้มาก่อนวา่ ส่ิงใดไม่ดีก็จะมีทศันคติท่ีไม่ดีต่อส่ิงนั้น 
  2.  องคป์ระกอบดา้นความรู้สึก (The affective component) คือ ส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกบั
อารมณ์ท่ีเก่ียวเน่ืองกบัส่ิงต่าง ๆ ซ่ึงมีผลแตกต่างกนัไปตามบุคลิกภาพของคนนั้น เป็นลกัษณะท่ีเป็น
ค่านิยมของแต่ละบุคคล 
  3.  องคป์ระกอบดา้นพฤติกรรม (The behavioral component) คือ การแสดงออกของ
บุคคลต่อส่ิงหน่ึงหรือบุคคลหน่ึง ซ่ึงเป็นผลมาจากองคป์ระกอบดา้นความรู้ ความคิดและความรู้สึก 
จะเห็นไดว้า่ การท่ีบุคคลมีทศันคติต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใดต่างกนัก็เน่ืองมาจากบุคคลมีความเขา้ใจ  
มีความรู้สึกหรือมีแนวความคิดแตกต่างกนันั้นเอง 
  ทศันคติเป็นส่ิงท่ีเกิดข้ึนเฉพาะบุคคลและจะแตกต่างกนัตามปัจจยัแวดลอ้มท่ีแตกต่างกนั 
ของบุคคลนั้น บุคคลสามารถแสดงทศันคติออกได ้3 ประเภท ดว้ยกนั คือ 
  1.  ทศันคติทางเชิงบวก เป็นทศันคติท่ีชกัน าใหบุ้คคลแสดงออกมีความรู้สึกหรืออารมณ์  
จากสภาพจิตใจโตต้อบในดา้นดีต่อบุคคลอ่ืนหรือเร่ืองราวใดเร่ืองราวหน่ึง รวมทั้งหน่วยงานองคก์ร 
สถาบนัและการด าเนินกิจการขององคก์ารอ่ืน ๆ เช่น กลุ่มชาวเกษตรกรยอ่มมีทศันคติทางบวก 
หรือมีความรู้สึกท่ีดีต่อสหกรณ์การเกษตรและใหค้วามสนบัสนุนร่วมมือดว้ยการเขา้เป็นสมาชิก 
และร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ อยูเ่สมอ เป็นตน้ 
  2.  ทศันคติทางลบหรือไม่ดี คือ ทศันคติท่ีสร้างความรู้สึกเป็นไปในทางเส่ือมเสีย ไม่ได้
รับความเช่ือถือหรือไวว้างใจ อาจมีความเคลือบแคลงระแวงสงสัย รวมทั้งเกลียดชงัต่อบุคคลใด
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บุคคลหน่ึงเร่ืองราวหรือปัญหาใดปัญหาหน่ึงหรือหน่วยงานองคก์าร สถาบนัและการด าเนินกิจการ 
ขององคก์ารและอ่ืน ๆ เช่น พนกังาน เจา้หนา้ท่ีบางคนอาจมีทศันคติเชิงลบต่อบริษทั ก่อใหเ้กิดอคติ
ข้ึนในจิตใจของเขาจนพยายามประพฤติและปฏิบติัต่อตา้นกฎระเบียบของบริษทัอยูเ่สมอ 
  3.  ประเภทท่ีสาม ซ่ึงเป็นประเภทสุดทา้ย คือ ทศันคติท่ีบุคคลไม่แสดงความคิดเห็น 
ในเร่ืองราวหรือปัญหาใดปัญหาหน่ึงหรือต่อบุคคล หน่วยงาน สถาบนั องคก์ารและอ่ืน ๆ  
 ทศันติมีกลไกหรือหนา้ท่ี 4 ประการ ดงัน้ี  

 1.  เพื่อใชส้ าหรับการปรับตวั (Adjustment) บุคคลจะอาศยัทศันคติเป็นเคร่ืองยดึถือส าหรับ
การปรับพฤติกรรมของตนใหเ้ป็นไปในทางท่ีจะก่อให้เกิดประโยชน์แก่ตนสูงท่ีสุดและใหมี้ผลเสีย
นอ้ยท่ีสุด  

 2.  เพื่อป้องกนัตวั (Ego – defensive) โดยปกติในทุกขณะคนทัว่ไปมกัจะมีแนวโนม้ท่ีจะ
ไม่ยอมรับความจริง ในส่ิงซ่ึงเป็นท่ีขดัแยง้กบัความนึกคิดของตน (Self – image)  

 3.  เพื่อแสดงความหมายของค่านิยม (Value expressive) ในลกัษณะจ าเพาะเจาะจงยิง่ข้ึน  
 4.  เพื่อเป็นตวัจดัระเบียบเป็นความรู้ (Knowledge) เป็นมาตรฐานท่ีตวับุคคลจะสามารถ

ใชป้ระเมิน และท าความเขา้ใจกบัสภาพแวดลอ้มท่ีมีอยูร่อบตวัท่ีท าใหต้วับุคคลสามารถรู้ และเขา้ใจ
ถึงระบบและระเบียบของส่ิงต่าง ๆ ท่ีอยูใ่นรอบตวัได ้(Daniel Katz, 1960) 
  การเปลีย่นแปลงทัศนคติ (Attitude change) 
  เฮอร์เบริท ซี. เคลแมน (Kelman, 1967, p. 469) ไดอ้ธิบายถึง การเปล่ียนแปลงทศันคติ โดย
มีความเช่ือวา่ ทศันคติอยา่งเดียวกนั อาจเกิดในตวับุคคลดว้ยวธีิท่ีต่างกนั จากความคิดน้ี เฮอร์เบริท ได้
แบ่งกระบวนการเปล่ียนแปลงทศันคติ ออกเป็น 3 ประการ คือ 
  1.  การยนิยอม (Compliance) จะเกิดไดเ้ม่ือบุคคลยอมรับส่ิงท่ีมีอิทธิพลต่อตวัเขาและ
มุ่งหวงัจะไดรั้บความพอใจจากบุคคลหรือกลุ่มบุคคลท่ีมีอิทธิพลนั้น การท่ีบุคคลยอมกระท าตามส่ิงท่ี
อยากให้เขากระท านั้น เป็นผลมาจากอิทธิพลทางสังคมหรืออิทธิพลของส่ิงท่ีก่อให้เกิดการยอมรับนั้น  
กล่าวไดว้า่การยอมกระท าตามน้ี เป็นกระบวนการเปล่ียนแปลงทศันคติ ซ่ึงจะมีพลงัผลกัดนัใหบุ้คคล
ยอมกระท าตามมากหรือนอ้ย ข้ึนอยูก่บัจ  านวนหรือความรุนแรงของรางวลัและการลงโทษ 
  2.  การเลียนแบบ (Identification) เกิดข้ึนเม่ือบุคคลยอมรับส่ิงเร้าหรือส่ิงกระตุน้ เป็น
กระบวนการเปล่ียนแปลงทศันคติ ซ่ึงผลกัดนัใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงจะมากหรือนอ้ยข้ึนอยูก่บัการ
โนม้นา้วใจของส่ิงเร้าท่ีมีต่อบุคคลนั้น การเลียนแบบจึงข้ึนอยูก่บัพลงั (Power) ของผูส่้งสาร  
  3.  ความตอ้งการท่ีอยากจะเปล่ียน (Internalization) เป็นกระบวนการท่ีเกิดข้ึนเม่ือบุคคล
ยอมรับส่ิงท่ีมีอิทธิพลเหนือกวา่ ซ่ึงตรงกบัความตอ้งการภายใน ถา้ความคิด ความรู้สึกและ
พฤติกรรมถูกกระทบไม่วา่จะในระดบัใดก็ตาม จะมีผลต่อการเปล่ียนทศันคติทั้งส้ิน 
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  นอกจากน้ีองคป์ระกอบต่าง ๆ ใน กระบวนการส่ือสาร เช่น คุณสมบติัของผูส่้งสารและ 
ผูรั้บสาร ลกัษณะของข่าวสาร ตลอดจนช่องทางในการส่ือสาร ลว้นแลว้แต่มีผลกระทบต่อ 
การเปล่ียนแปลงทศันคติไดท้ั้งส้ิน นอกจากน้ีทศันคติของบุคคล เม่ือเกิดข้ึนแลว้ แมจ้ะคงทน  
แต่ก็จะสามารถเปล่ียนไดโ้ดยตวับุคคล สถานการณ์ ข่าวสาร การชวนเช่ือและส่ิงต่าง ๆ ท่ีท าใหเ้กิด 
การยอมรับในส่ิงใหม่ แต่จะตอ้งมีความสัมพนัธ์กบัค่านิยมของบุคคลนั้น  
  แนวคิดด้านพฤติกรรม (Practice) 
  นิยะดา ชุณหะวงศ ์และนินนาท โอพารวรวฒิุ  (อา้งถึงในสุชญัญา มสกุล, 2541) ให้
ความหมายวา่พฤติกรรมคือ อากปักริยาของคนเราท่ีแสดงออกบ่งถึงความชอบและไม่ชอบกิจกรรม
บางอยา่งท่ีสามารถสังเกตได ้พฤติกรรมจึงเป็นส่ิงต่าง ๆ ท่ีบุคคลแฮองออกโดยผูอ่ื้น สามารถสังเกค
เห็นไดง่้าย เช่น กริยาอาการทัว่ไป ไดแ้ก่ การเดิน การพูด การยิม้หรืออาจเป็นอาการแสดงออกท่ี
สังเกตเห็นไดย้ากตอ้งมีเคร่ืองมือช่วย เช่น การเตน้ของหวัใจ พฤติกรรมทุกอยา่งท่ีบุคคลแสดงออกนั้น 
มีผลมาจากการเลือกปฏิกิริยาตอบสนองท่ีเห็นวา่เหมาะสมท่ีสุดตามสถานการณ์ นั้น ๆ  
  1.  องค์ประกอบของพฤติกรรม พฤติกรรมของบุคคลเกิดข้ึนได ้เพราะองคป์ระกอบ 
ดงัต่อไปน้ี 
   1.1  เป้าประสงค ์
   1.2  มีความพร้อม 
   1.3  สถานการณ์ 
   1.4  การแปลความหมาย 
   1.5  การตอบสนอง 
   1.6  ผลท่ีไดรั้บ 
   1.7  ปฏิกิริยาต่อการไม่สมหวงั 
  2.  การเปลีย่นแปลงพฤติกรรม 
  แนนซี ชวาทซ์ (Schwartz อา้งถึงในสุชญัญา ล้ิมสกุล, 2541) กล่าวถึงการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมของคนวา่ มีความสัมพนัธ์ระหวา่งความรู้ ทศันคติและการปฏิบติัตวัในรูปแบบ 4 
ประการ ดงัน้ี 
   2.1  ทศันคติเป็นตวักลางท่ีท าใหเ้กิดการเรียนรู้และปฏิบติั ดงันั้นความรู้ มี
ความสัมพนัธ์กบัทศันคติและมีผลต่อการปฏิบติั 
 
 

 

ความรู้  ทศันคติ    การปฏิบติั 
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 2.2  ความรู้และทศันคติมีความสัมพนัธ์กนั และ ท าใหเ้กิดการปฏิบติัตามมา 
 
 
 

 
   2.3  ความรู้และทศันคติต่างก็ท าใหเ้กิดการปฏิบติัได ้โคยท่ีความรู้และทศันคดิ ไม่
จ  าเป็นตอ้งมีความสัมพนัธ์กนั 
 
 
 
 
 
 
   2.4  ความรู้มีผลต่อการปฏิบติัทั้งทางตรงและทางออ้ม 

 
 
 
 
 
 3.  ประเภทของพฤติกรรม โคยมากนกัจิตวทิยาแบ่งพฤติกรรม ออกเป็น 2 ประเภท คือ 
  3.1  พฤติกรรมภายนอก (Overt behavior) หมายถึง การกระท าท่ีผูอ่ื้นสามารถสังเกต 

ไดแ้บ่งออกเป็น 2 ประเภทคือ 
    3.1.1  พฤติกรรม โมลาร์ (Molar behavior) เป็นพฤติกรรมท่ีสังเกดไดโ้ดยตรง 

ไม่ตอ้งใชเ้คร่ืองมือช่วย เช่น พฤติกรรมกินอาหาร หวัเราะ อา้ปาก ถีบจกัรยาน 
    3.1.2  พฤติกรรมโมเลกุล (Molecular behavior) เป็นพฤติกรรมท่ีสังเกตได ้ 

แต่ตอ้งใชเ้คร่ืองมือช่วย เช่น การเตน้ของหวัใจ การวดัความดนัโลหิต เป็นตน้ 
  3.2  พฤติกรรมภายใน (Covert behavior) หมาขถึงการกระท าท่ีผูอ่ื้นสังเกดไม่ได้

โดยตรง ถา้หากบุคคลท่ีเป็นเจา้ ของพฤติกรรมภายในเป็นเร่ืองของประสบการณ์ส่วนบุคคลเท่านั้น
ท่ีจะรู้ ไดแ้ก่ ความคิด ความจ า ความฝัน จินตนาการและพฤติกรรมการรู้สึกต่าง ๆ เช่น หิว เพลีย 
เจบ็ข้ึน ขม หนาว กลวั ต่ืนเตน้ เสียใจ เป็นตน้ พฤติกรรมภายในแบ่งออกเป็น 2 ประเภทคือ 

ความรู้  

    การปฏิบติั 

ทศันคติ     

ความรู้  

   การปฏิบติั 

ทศันคติ     

ความรู้  

     

ทศันคติ     การปฏิบติั
 การปฏิบตัิ 
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    3.2.1  พฤติกรรมภายในท่ีเกิดข้ึน โดยรู้สึกตวั (Conscious processes) พฤติกรรม
เหล่าน้ีเกิดข้ึนได ้และไม่บอกหรือไม่แสดงอาการหรือสัญญาณให้คนอ่ืนรู้ก็ยากท่ีจะสังเกต เช่น  
ปวดฟัน หิว โกรธ เหน่ือย  

   3.2.2  พฤติกรรมภายในท่ีเกิดข้ึนโดยไม่รู้สึกตวั (Unconscious processes) เป็น
พฤติกรรมบางอยา่งท่ีเกิดข้ึนภายในตวับุคคล โดยบางคร้ังบุคคลไม่รู้สึกตวัซ่ึงมีผลต่อพฤติกรรม
ภายนอกของบุคคลนั้น เช่น ความคิด ความปรารถนา ความคาดหวงั ความกลวั และความสุขใจ เป็นตน้  

 4.  การศึกษาพฤติกรรม สามารถท าไดห้ลายวธีิ ดงัน้ี 
  4.1  การศึกษาพฤติกรรมโดยทางตรง ท าไดเ้ลย 
    4.1.1  การศึกษาพฤติกรรมสั่งเกตแบบใหผู้ส้ังเกตรู้ตวั เช่น ครูสังเกตพฤติกรรม 

ในหอ้งเรียนโดยบอกนกัเรียนใหท้ราบวา่ครูสังเกตใครท ากิจกรรมใดบา้งในหอ้ง การสังเกตแบบน้ี
บางคนอาจไม่แสดงพฤติกรรมท่ีแทจ้ริงออกมาท่ีได ้

    4.1.2  การสังเกตแบบธรรมชาติ คือ การท่ีบุคคลผูส้ังเกตพฤติกรรมเป็นไปในลกัษณะ
ท่ีท าใหผู้ถู้กสังเกตไม่ทราบวา่ถูกสังเกตพฤติกรรม การสังเกตแบบน้ีจะไดพ้ฤดีกรรมท่ีแทจ้ริงมาก  
และจะท าใหส้ามารถน าผลท่ีไดไ้ปอธิบายพฤติกรรมในสถานท่ีใกลเ้คียงกนัหรือเหมือนกบัขอ้จ ากดั 
ในการสังเกตแบบธรรมชาติ คือ ตอ้งใชเ้วลามากในการสังเกต พฤติกรรมท่ีตอ้งการไดแ้ละการสังเกต
ตอ้งท าเป็นเวลาติคต่อกนัเป็นจ านวนหลายคร้ัง พฤติกรรมบางอยา่งอาจใชเ้วลา 50 ปี หรือ 100 ปี ก็ได ้

  4.2  การศึกษาพฤติกรรมโดยทางออ้ม แบ่งไดห้ลายวธีิคือ 
    4.2.1  การสัมภาษณ์ เป็นวธีิการชกัถามบุคคลหรือกลุ่มบุคคล โดยการรักถาม 

แบบเผชิญหนา้หรือมีคนกลางท าหนา้ท่ีชกัถาม เพื่อตอ้งการชกัถามขอ้มูลจากบุคคลหรือกลุ่ม 
ของบุคคล การสัมภาษณ์เพื่อตอ้งการทราบถึงพฤติกรรมของบุคคลแบ่งออกเป็น 2 ประเภท คือ 
การสัมภาษณ์โดยดรง โดยชกัถามเป็นเร่ือง ๆ ตามท่ีใดต้ั้งจุดมุ่งหมายไวอี้กประเภท คือ  
การสัมภาษณ์พูดคุยกนัไปเร่ือย ๆ โดยสอดแทรกเร่ืองท่ีจะสัมภาษณ์ 

    4.2.2  การใชแ้บบสอบถาม เป็นวธีิการท่ีเหมาะสมส าหรับการศึกษาพฤติกรรม 
ของบุคคลเป็นจ านวนมาก และเป็นผูท่ี้อ่านออกเขียนได ้

    4.2.3  การทดลอง เป็นการศึกษาพฤติกรรม โดยผูถู้กศึกษาจะอยูใ่นสภาพ 
การควบคุมคามท่ีผูศึ้กษาตอ้งการ โดยสภาพแทจ้ริงแลว้การควบคุมจะท าไดใ้นหอ้งทดลอง  
แต่ในชุมชนการศึกษาพฤติกรรมชุมชน โดยการควบคุมตวัแปรต่าง ๆ คงเป็นไปไดน้อ้ยมาก 

    4.2.4  การท าบนัทีก วิธีน้ีท  าให้ทราบพฤติกรรมของบุคคล โดยให้บุคคลบนัทึก
พฤติกรรมของตนเอง ซ่ึงอาจเป็นบนัทึกประจ าวนัหรือการศึกษาพฤติกรรมแต่ละประเภท 
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 5.  พฤติกรรมในการป้องกนัโรค มีผูใ้หค้วามหมาย ของพฤติกรรมการป้องกนัโรคไว ้
ดงัน้ี 
  จริยาวตัร คมพยคัฆ ์และวนิดา ดุรงคฤ์ทธิชยั (2553) กล่าววา่ พฤติกรรมการป้องกนัโรค
หมายถึง การกระท าหรือการแสดงออกของบุคคล เพื่อเป็นการป้องกนัการเจบ็ป่วยหรือวนิิจฉยัโรค
ในระยะเร่ิมแรกท่ียงัไม่ปรากฏอาการ ซ่ึงพฤติกรรมป้องกนัโรคจะครอบคลุมการกระท า เพื่อเพิ่ม
ศกัยภาพทางดา้นสุขภาพเป็นการปฏิบติัท่ีมุ่งเนน้การส่งเสริมสุขภาพ ใหส้มบูรณ์แขง็แรง รวมทั้ง
การมีภูมิตา้นทานโรคหรือภยัคุกคามต่าง ๆ เพื่อลดปัจจยัเส่ียงเป็นการปฏิบติัเพื่อก าจดัลดหรือ
หลีกเล่ียงจากปัจจยัเส่ียงท่ีเป็นสาเหตุของปัญหาสุขภาพ เพื่อป้องกนักระบวนการพฒันาการเกิดโรค  

 Kasl and Cobb (1966) กล่าววา่ พฤติกรรมการป้องกนัโรคหมายถึงการกระท าใด ๆ  
ก็ตามของบุคคลท่ีปฏิบติั ในระยะท่ียงัไม่มีอาการของโรคดว้ยความเช่ือท่ีวา่จะท าใหมี้สุขภาพดี 
พฤติกรรมท่ีควรปฏิบติัในการป้องกนัโรคแบ่งเป็น 5 ดา้น (S. V., 1966) ดงัน้ี  

 1.  การดูแลเก่ียวกบัโภชนาการ โภชนาการมีความส าคญัต่อการเจริญเติบโตและ
พฒันาการของร่างกาย ควรใหก้ารดูแลเก่ียวกบัโภชนาการ ใหไ้ดรั้บประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ 
ครบ 5 หมู่ ในปริมาณเพียงพอกบั ความตอ้งการของร่างกาย เพื่อป้องกนัภาวะทุพโภชนาการ เป็น
วธีิการท่ีช่วยลดการติดเช้ือโรคติดเช้ือเฉียบพลนัทางระบบหายใจ  

 2.  การดูแลส่ิงแวดลอ้มภายในบา้น การดูแลส่ิงแวดลอ้มภายในบา้นใหส้ะอาดถูก
สุขลกัษณะ มีการระบายอากาศและแสงสวา่งภายในบา้น เป็นการป้องกนัโรคติดเช้ือเฉียบพลนั 17 
ระบบหายใจ ทั้งโดยตรงและโดยออ้ม การจดัส่ิงแวดลอ้มภายในบา้น การท าความสะอาดพื้น ผนงั
หอ้ง อุปกรณ์เคร่ืองมือ เคร่ืองใช ้โตะ๊เกา้อ้ี ของใชส่้วนตวั จะช่วยในการป้องกนัและลดการ
แพร่กระจายโรคติดเช้ือเฉียบพลนัระบบหายใจได ้  

 3.  การรักษาความอบอุ่นร่างกาย การเปล่ียนแปลงอากาศท่ีรวดเร็วหรืออากาศท่ีหนาวเยน็  
หากร่างกายปรับตวัไม่ทนั จะท าใหมี้โอกาสป่วยได ้การดูแลใหค้วามอบอุ่นร่างกายจึงเป็นส่ิงส าคญั 
โดยใหส้วมใส่เส้ือผา้ท่ีเหมาะสมตามฤดูกาล หลีกเล่ียงการโดนหรือสัมผสัอากาศท่ีหนาวเยน็ 
หลีกเล่ียงการด่ืมน ้าหรืออาบน ้าเยน็ หลีกเล่ียงการตากฝนหรือสัมผสักบัอากาศท่ีมีการเปล่ียนแปลง
อยา่งรวดเร็ว เช่น จากร้อนเป็นเยน็ เยน็เป็นร้อน  

 4.  การดูแลออกก าลงักายและพกัผ่อน การดูแลให้ออกก าลงักายหรือการเคล่ือนไหว
ร่างกายอยา่งสม ่าเสมอ ช่วยใหร่้างกายแขง็แรงและเกิดภูมิตา้นทานโรค  

 5.  การหลีกเล่ียงการติดเช้ือโรค โดยการหลีกเล่ียงปัจจยัเส่ียงต่าง ๆ ท่ีจะท าให้เกิดโรค 
ไดแ้ก่ การสัมผสักบัเช้ือโรค การสัมผสัใกลชิ้ดกบัผูป่้วยและการอยูใ่นส่ิงแวดลอ้มท่ีเส่ียงต่อการติด
เช้ือโรค  
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อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  
  อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) หมายถึง บุคคลท่ีไดรั้บคดัเลือกจาก
ประชาชน ในหมู่บา้นและไดรั้บการอบรมตามหลกัสูตรท่ีกระทรวงสาธารณสุขก าหนดมีหนา้ท่ี
ส าคญัคือเป็นผูน้ าการเปล่ียนแปลงดา้น พฤติกรรมสุขภาพอนามยั (Change agents) ส่ือสารข่าวสาร
สาธารณสุข แนะน าเผยแพร่ความรู้ วางแผนและประสานกิจกรรมพฒันาสาธารณสุข ตลอดจน
ใหบ้ริการสาธารณสุขดา้นต่าง ๆ เช่น การส่งเสริมสุขภาพ การเฝ้าระวงั และป้องกนัโรคการ
ช่วยเหลือและรักษาพยาบาลขั้นตน้โดยใชย้าและเวชภณัฑ์ตามขอบเขตท่ีกระทรวงสาธารณสุข
ก าหนด การส่งต่อผูป่้วยไปรับบริการการฟ้ืนฟูสภาพและการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ อสม.
คนหน่ึงจะรับผดิชอบดูแลครัวเรือนในหมู่บา้น/ชุมชน เฉล่ีย 10 - 15 หลงัคาเรือน               
  1.  คุณสมบัติอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) 
   1.1  อายไุม่ต  ่ากวา่ 18 ปี บริบูรณ์  
   1.2  มีช่ืออยูใ่นทะเบียนบา้นและอาศยัอยูใ่นหมู่บา้นหรือชุมชนท่ีประสงคจ์ะเป็น  
อสม. ไม่นอ้ยกวา่ 6 เดือน  
   1.3  มีความรู้ สามารถอ่านออกเขียนได ้ 
   1.4  สมคัรใจและเสียสละเพือ่ช่วยเหลือการด าเนินงานสาธารณสุข  
   1.5  ประสงคจ์ะเขา้ร่วมหรือเคยเขา้ร่วมการด าเนินงานสาธารณสุขและตอ้งการพฒันา
ชุมชนของตนเอง  
   1.6  มีความประพฤติอยูใ่นกรอบศีลธรรมอนัดี ไดรั้บความไวว้างใจและยกยอ่งจาก
ประชาชน  
   1.7  มีสุขภาพดีทั้งกายและใจและมีพฤติกรรมทางดา้นสุขภาพท่ีเป็นแบบอยา่ง มีเวลา
ใหก้บัการท างานในบทบาทหนา้ท่ีอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น  
  2.  บทบาทหน้าที่ของ อสม.  
  อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น มีบทบาทในการเป็นผูน้ าการด าเนินงานพฒันา
สุขภาพอนามยัและคุณภาพชีวิตของประชาชนในหมู่บา้น/ชุมชน เป็นผูน้ าการเปล่ียนแปลง                 
(Change agents) พฤติกรรมดา้นสุขภาพอนามยัของประชาชนในชุมชนและมีหนา้ท่ีแกข้่าวร้าย 
กระจายข่าวดี ประสานงานสาธารณสุข บ าบดัทุกขป์ระชาชน ด ารงตนเป็นตวัอยา่งท่ีดี โดยมีหนา้ท่ี
ความรับผดิชอบดงัน้ี  
   2.1  เป็นผูส่ื้อข่าวสารสาธารณสุขระหวา่งเจา้หนา้ท่ีและประชาชนในหมู่บา้น  
นดัหมายเพื่อนบา้นมารับบริการสาธารณสุข แจง้ข่าวสารสาธารณสุข เช่น การเกิดโรคติดต่อท่ี
ส าคญัหรือโรคระบาดในทอ้งถ่ิน ตลอดจนข่าวความเคล่ือนไหวในกิจกรรมสาธารณสุข รับข่าว 
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สาธารณสุขแลว้ แจง้ใหเ้จา้หนา้ท่ีสาธารณสุขในทอ้งถ่ินทราบอยา่งรีบด่วนในเร่ืองส าคญั เช่น เร่ือง
โรคระบาด หรือโรคติดต่อต่าง ๆ รับข่าวสารแลว้จดบนัทึกไวใ้นสมุดบนัทึกผลการปฏิบติังานของ 
อสม.  
   2.2  เป็นผูใ้หค้  าแนะน าถ่ายทอดความรู้แก่เพื่อนบา้นและแกนน าสุขภาพประจ า
ครอบครัว ในเร่ืองต่าง ๆ ไดแ้ก่ การใชส้ถานบริการสาธารณสุขและการใชย้า การรักษาอนามยั 
ของร่างกาย การใหภู้มิคุม้กนัโรค การสุขาภิบาลส่ิงแวดลอ้มและการจดัหาน ้าสะอาด โภชนาการ 
และสุขาภิบาล อาหารการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อประจ าถ่ิน การอนามยัแม่และเด็ก 
และการวางแผนครอบครัว การดูแลรักษาและป้องกนัสุขภาพเหงือกและฟัน การดูแลและส่งเสริม
สุขภาพจิต อุบติัภยัและโรคไม่ติดต่อท่ีส าคญั การป้องกนัและแกไ้ขมลภาวะและส่ิงแวดลอ้มท่ีเป็น
พิษเป็นภยั การคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสาธารณสุข การส่งเสริมการแพทยแ์ผนไทย ฯลฯ  
   2.3  เป็นผูใ้หบ้ริการสาธารณสุขแก่ประชาชน ไดแ้ก่ การส่งต่อผูป่้วยและการติดตาม
ดูแลผูป่้วยท่ีไดรั้บการส่งต่อมาจากสถานบริการ การจ่ายยาเมด็คุมก าเนิดในรายท่ีเจา้หนา้ท่ี
สาธารณสุขไดต้รวจแลว้และจ่ายถุงยางอนามยั การปฐมพยาบาลเบ้ืองตน้ เช่น เก่ียวกบับาดแผลสด 
กระดูกหกัขอ้เคล่ือน ฯลฯ การรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้ตามอาการ  
   2.4  หมุนเวยีนกนัปฏิบติังานท่ีไดรั้บมอบหมาย โดยมีกิจกรรมท่ีควรด าเนินการ ไดแ้ก่ 
จดัท าศูนยข์อ้มูลข่าวสารของหมู่บา้น ถ่ายทอดความรู้และจดักิจกรรมตามปัญหาของชุมชน 
ใหบ้ริการท่ีจ าเป็นใน 14 กิจกรรมสาธารณสุขมูลฐาน  
   2.5  เฝ้าระวงัและป่องกนัปัญหาสาธารณสุขในหมู่บา้น เช่น เฝ้าระวงัปัญหา
โภชนาการ โดยการชัง่น ้าหนกัเด็กและร่วมแกไ้ขปัญหาเด็กขาดสารอาหารและขาดธาตุไอโอดีน  
เฝ้าระวงัดา้นอนามยัแม่และเด็กโดยการติดตามหญิงมีครรภใ์หม้าฝากทอ้งและตรวจครรภต์าม
ก าหนดเฝ้าระวงัดา้นสร้างเสริมภูมิคุม้กนัโรค โดยการติดตามใหม้ารดาน าเด็กไปรับวคัซีนตาม
ก าหนด และเฝ้าระวงัเร่ืองโรคติดต่อประจ าถ่ิน โดยการก าจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย เป็นตน้  
   2.6  เป็นผูน้ าในการบริหารจดัการวางแผนแกปั้ญหาและพฒันาชุมชน โดยใช้
งบประมาณหมวดอุดหนุนทัว่ไปท่ีไดรั้บจากกระทรวงสาธารณสุขหรือจากแหล่งอ่ืน ๆ  

  2.7  เป็นแกนน าในการชกัชวนเพื่อนบา้นเขา้ร่วมกิจกรรมพฒันางานสาธารณสุข 
ของชุมชนและพฒันาคุณภาพชีวติโดยใชก้ระบวนการความจ าเป็นพื้นฐาน (จปฐ.) และรวมกลุ่ม 
ในการพฒันาสังคมดา้นต่าง ๆ   

  2.8  ดูแลสิทธิประโยชน์ดา้นสาธารณสุขของประชาชนในหมู่บา้น โดยเป็นแกนน า 
ในการประสานงานกบักลุ่มผูน้ าชุมชนและองคก์ารบริหารส่วนต าบล (อบต.) กระตุน้ให้มีการวางแผน
และด าเนินงานเพื่อพฒันางานสาธารณสุขของหมู่บา้น (กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ, 2554) 
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ความรู้เบ้ืองต้นเกีย่วกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19 ส าหรับอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.)  
  ความเป็นมาของโรคโควดิ-19 (COVID-19)  
  กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ (2563a) ไวรัสโคโรนา 2019 (โควดิ - 19) ไวรัสโคโรนา 2019 
เป็นเช้ือโรค ซ่ึงเป็นไวรัสสายพนัธ์ุใหม่ ท่ีพบในปี 2019 ท่ีออกมาจากสัตวสู่์คนและจากคนสู่คน          
ท าใหเ้ป็นหวดัและปอดอกัเสบ เสียชีวติได ้ ช่ือ COVID - 19 ยอ่มาจาก CORONA VIRUS DISEASE 
2019 ไวรัส เป็นส่ิงท่ีมีชีวติ เป็นอาร์เอน็เอ (RNA) ขนาดเล็กมาก ๆ 0.2 ไมครอน เล็กกวา่แบคทีเรีย มี
ลกัษณะเป็นปุ่ม (Spice) โปรตีนยืน่ออกมาคลา้ยมงกุฎ (CORONA) เม่ือเขา้เซลลข์องมนุษยแ์ลว้จะ
แบ่งตวัไดห้ลายลา้นในระยะเวลารวดเร็วมาก ไวรัสโคโรนา (CORONA) น้ีเช่ือมโยงกบัไวรัส ท่ีมีมา
ก่อนแลว้ 6 ชนิด ดงัน้ี 
  -  ชนิดท่ี 1 - 4 คือ หวดัธรรมดา อตัราตายนอ้ยมาก 
  -  ชนิดท่ี 5 คือ ซาร์ส (SARS) อตัราตาย 10%  
  -  ชนิดท่ี 6 คือ เมอร์ส (MERS) อตัราตาย 30%  
  -  ชนิดท่ี 7 คือ COVID - 19 อตัราตาย 3% ติดต่อระหวา่งคนสู่คนง่ายมาก ๆ  
 การแพร่กระจายและติดต่อจากคนสู่คน โดยไวรัสติดไปกบัสารคดัหลัง่ คือ น ้ามูกหรือ
เสมหะ น ้าลาย โดยผูติ้ดเช้ือ ไอ จาม มือเช็ดน ้ามูกน ้าลาย ติดต่อจากละอองสารคดัหลัง่เขา้จมูก  
ปาก ตา โดยตรงหรือสัมผสัเสมหะ น ้าลาย ติดตามท่ีต่าง ๆ เช่น ลูกบิดประตูห้อง ลิฟต ์บนัไดเล่ือน 
โตะ๊ เกา้อ้ี  พื้น ชอ้นส้อม ชาม ฯลฯ 
  ระยะฟักตวั (Incubation period, IP) หมายถึงระยะเวลาตั้งแต่รับเช้ือจนถึงเร่ิมมีอาการ
ป่วย ระยะฟักตวัของโรค COVID-19 เท่ากบั 2 - 7 วนั และหลงัจากนั้นผูติ้ดเช้ือ COVID - 19  
  อาการป่วย (Symptoms) โดยทัว่ไปผูป่้วยจะมีอาการ ดงัน้ี 

 1.  ไม่มีอาการหรืออาการนอ้ยมาก ประมาณ 80% ของผูติ้ดเช้ือ อาการคลา้ยไขห้วดั  
ถา้ร่างกายของคนติดเช้ือนั้นแขง็แรง เช้ือ COVID - 19 จะหายไป ประมาณ 14 วนั (จะไม่มีเช้ือ 
COVID - 19 ในร่างกายอีก) และคนน้ีจะมีภูมิตา้นทาน เกิดข้ึน เช้ือ COVID - 19 ระบาดใหม่ 
จะเขา้มาในร่างกายคน ๆ น้ีไม่ไดเ้ช่นกนัและอาจจะน าน ้าเลือด (Plasma) ของคนน้ีไปช่วยคนอ่ืน 
เพื่อตา้นทาน COVID – 19 ไดด้ว้ย 

 2.  มีอาการปานกลาง ประมาณ 15% คือ มีไข ้(ตวัร้อน อุณหภูมิมากกวา่ 37.5 องศาเซียล
เซียส) และมีอาการเจบ็คอ คอแหง้ ไอ จาม หนา้แดง อาจตอ้งเขา้โรงพยาบาลเพื่อรักษาตามอาการจน
หาย อาจมีการใชย้าเสริม คือ ฟาวพิิราเวยีร์ (FAVI PIRAVIR) หรือ อาวิแกน (AVIGAN) 
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 3.  มีอาการหนกั ประมาณ 5% โดยเฉพาะผูสู้งอายแุละผูท่ี้มีโรคอยูแ่ลว้ จะเป็นหนกัไปถึง
ขั้นปอดบวม ปอดถูกท าลายตอ้งเขา้ไอซียขูองโรงพยาบาล ถา้ช่วยไม่ไดก้็จะเสียชีวติได ้
  และท่ีส าคญัมาก คือ ผูติ้ดเช้ือ COVID - 19 แลว้ ไม่วา่จะเป็นแบบใดหรือขั้นไหน (ตั้งแต่
ขอ้ 1-3) จะสามารถติดต่อจากคนไปสู่คนอ่ืนได ้ดงันั้นคนท่ีเห็นเป็นปกติอยูอ่าจมีเช้ือ COVID - 19 
ในร่างกายและติดต่อได ้จึงตอ้งใหค้นทัว่ ๆ ไปป้องกนัตนเองไวก่้อน และตอ้งคิดวา่คนทัว่ไป 
มีเช้ืออยูใ่นร่างกายตอ้งระวงัโดยอยูห่่างกนัประมาณ 1 - 2 เมตร (Social distancing) กินของร้อน 
ชอ้นส่วนตวั ลา้งมือ  สวมหนา้กากผา้ (คนทัว่ไป) หนา้กากอนามยั (ส าหรับเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข
และผูติ้ดเช้ือหรือสงสัยติดเช้ือ) หมัน่ออกก าลงักายเป็นประจ าและมาตรการอ่ืน ๆ ตามท่ีรัฐบาล
ประกาศไปแลว้ 
 ธรรมชาติของ COVID - 19  
  เม่ือออกมาจากคนท่ีมีเช้ือ COVID - 19 แลว้ จะอยูไ่ดน้านเพียงใดข้ึนอยูก่บัสารคดัหลัง่
หรือน ้ามูก น ้าลายไปเกาะติด ดงัน้ี 

 -  อยูใ่นอากาศประมาณ 5 นาที (ซ่ึงละอองสารคดัหลัง่จะออก จากตวัผูมี้เช้ือไดไ้กล
ประมาณ 1 เมตร) 

 -  เกาะติดตามภาชนะ ลูกบิดประตู ราวบนัไดเล่ือน โตะ๊ เกา้อ้ี ชอ้น ชาม ฯลฯ จะอยูไ่ด้
ประมาณ 8 ชัว่โมง  

 -  อยูใ่นน ้าประมาณ 4 วนั 
 -  อยูใ่นตูเ้ยน็หรืออุณหภูมิต ่ากวา่ 4 องศาเซลเซียส ไดป้ระมาณ 1 เดือน 

  เช้ือ COVID - 19 จะถูกฆ่าหรือหยดุการแพร่เช้ือได ้โดย  
 -  อุณหภูมิสูงเกิน 56 องศาเซลเซียส 
 -  ยาฆ่าเช้ือคลอรีน, BKC หรือ Sernisal  
 -  แอลกอฮอล ์75% หรือเจลผสมแอลกอฮอล ์ 
 -  สบู่หรือน ้ายาท าความสะอาด  
 -  อากาศท่ีถ่ายเทและร้อน 
 -  รังสี UV  
 -  สวมหนา้กากผา้หรือหนา้กากอนามยั  
 -  อยูห่่างกนัเกิน 2 เมตร (Social Distancing)  
 -  มิคุม้กนั COVID - 19 ของมนุษย ์
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 ควบคุมโรค COVID - 19  
  ธรรมชาติของการระบาดของโรคติดต่อและโรคทัว่ไป รวมทั้ง COVID - 19 จะแบ่ง  
การระบาดเป็น 3 เฟส (PHASE) หรือ 3 ระยะ ดงัน้ี 
 1.  ระยะเร่ิมตน้หรือระยะท่ี 1 จะเร่ิมเกิดจากมีเช้ือโรคในสัตว ์และระบาดมาสู่คนเป็นคร้ังแรก
อาจจะมีเพียง 1 - 10 คน ณ จุดเดียวเท่านั้น เรียกกลุ่มน้ีวา่ กลุ่มท่ี 1 หรือคลสัเตอร์ 1 (CLUSTER) 
หรือเจนเนอเรชัน่ท่ี 1 (Generation)  

 2.  ระยะท่ี 2 คือ การติดต่อจากคนไปสู่คน แต่เป็นเพียงคนใน ขั้น (Generation) 1 - 2 เท่านั้น 
คือ เม่ือกระจายจากคนสู่คนแลว้ยงัสามารถสืบเสาะหรือสอบสวนหาตน้ตอไดว้า่มาจากไหน สัมพนัธ์ 
กบัระยะท่ี 1 อยา่งไร คือ เป็นไปในวงจ ากดั (วงแคบ) จ านวนไม่มากและระยะเวลานานพอสมควร 

 3.  ระยะท่ี 3 คือ การกระจายมาก ๆ หรือกระจายทัว่ไป (Super spreader) ซ่ึงดูไดจ้ากคน 
สถานท่ี ระยะเวลา (MAN, PLACE, TIME) คือ กระจายจากคนสู่คน ตั้งแต่ 4 ขั้น (4 Generation) 
และมีทุกพื้นท่ีท่ีมีคนแพร่ระบาดจ านวนมากแบบกราฟ EXPONENTIAL (การเพิ่มแบบทวคูีณ)             
และในระยะเวลารวดเร็วมาก ไม่สามารถสืบคน้ไดว้า่มาจากไหน มาไดอ้ยา่งไร ฯลฯ  

 โดยการควบคุมการระบาด COVID - 19  จะมีการควบคุม 3 แบบ ดงัน้ี 
 1.  ควบคุมแบบไม่ปล่อยธรรมชาติ คือ ปล่อยให้ติดต่อกนัเอง โดยไม่ตอ้งท าอะไรเลย  
คนตายก็ตายไป คนหายปกติก็หายไป คนท่ีติดเช้ือ COVID - 19 แลว้จะสร้างภูมิตา้นทานใน 
ตวัคน ๆ นั้น ถา้คนในชุมชนหรือในประเทศมีภูมิตา้นทาน เกิน 60% ก็จะหยดุย ั้งการแพร่ระบาด
ต่อไปได ้ซ่ึงจะหยดุย ั้งไดเ้ร็ว แต่ขอ้เสียของวธีิน้ี คือ จะมีคนติดเช้ือมาก ป่วยมาก ตายมากและ
สถานพยาบาลไมส่ามารถรองรับการดูแลรักษาได ้วธีิน้ีโรคจะเกิดเร็วมาก ตายมากและสงบไดเ้ร็ว 
(ประเทศอิตาลี องักฤษ อเมริกา เดิมจะใชว้ธีิน้ี) 

 2.  ควบคุมแบบปิดประเทศหรือปิดเมือง (SHUT DOWN หรือ LOCK DOWN)  
เป็นการปิดเมืองหรือปิดประเทศ เป็นมาตรการรุนแรง เพื่อใหค้นอยูก่บัท่ีไม่มีการเคล่ือนไหวทาง
สังคม ไม่มีการเขา้เมือง ท าใหไ้ม่มีเช้ือ COVID - 19 เขา้มาในประเทศหรือในเมือง  

 3.  ควบคุมแบบหน่วงเวลาหรือถ่วงเวลา เพราะในขณะเกิด COVID - 19 เรายงัไม่มียา 
หรือวคัซีนป้องกนั COVID - 19 ดงันั้นการหน่วงเวลาหรือถ่วงเวลาใหมี้ผูติ้ดเช้ือ COVID - 19 
จ านวนนอ้ย ๆ โดยใชม้าตรการต่าง ๆ เช่น พกัอยูก่บับา้น (Stay home) กกัตวัผูท่ี้สงสัยจะติดเช้ือ 
(Quarantine) สวมหนา้กากผา้หรือหนา้กากอนามยั อยูห่่างกนั 2 เมตร (Social distancing)  
ดูแลสุขภาพใหดี้ ฯลฯ และประชาชนร่วมมืออยา่งดี คนป่วยก็จะนอ้ย สถานพยาบาลจะรับมือไหว 
คนตายก็จะนอ้ย รอระยะเวลายาวนานท่ีจะเกิด Herd immunity 60% ของประชากร การระบาดนั้น
จะส้ินสุดลงหรือในขณะท่ีรอการเกิด Herd immunity อาจจะมีการคิดคน้ยาและวคัซีนไดส้ าเร็จก่อน 
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ก็จะใชว้คัซีน ในการหยดุย ั้งการระบาดไดเ้ร็วข้ึนกวา่การ Herd immunity และวธีิน้ีก็จะไม่เกิดการ
ระบาดในรอบท่ี 2 ดว้ย (ประเทศไทย, ญ่ีปุ่น, เกาหลี, สิงคโปร์ ใชว้ธีิน้ี) 

 การป้องกนัโรคโควดิ 19 และการใช้อุปกรณ์ป้องกนัอันตรายส่วนบุคคล 
 มาตรการการป้องกนัโรคโควดิ 19 
 มาตรการส าหรับการป้องกนัโรคโควดิ 19 ควรมีการปฏิบติัตามมาตรการท่ีกระทรวง

สาธารณสุขก าหนด ไดแ้ก่ มาตรการ D-M-H-T-T-A ดงัน้ี  
 1.  D: Distancing (การรักษาระยะห่าง) เช่น พกัอยูบ่า้นหากรู้สึกไม่สบาย เวน้ระยะห่าง 

ระหวา่งบุคคลอยา่งนอ้ย 1-2 เมตร หลีกเล่ียงการท ากิจกรรมรวมกลุ่มหรือไปในสถานท่ีแออดั 
อากาศปิด สถานท่ีชุมนุม  
  2.  M: Mask Wearing (การสวมหนา้กากอนามยั) เพื่อช่วยป้องกนัละอองฝอยของน ้าลาย  
ซ่ึงการสวมหนา้กากอนามยัแบบใชแ้ลว้ทิ้ง 2 ชั้น หรือ สวมหนา้กากอนามยัและสวมหนา้กากผา้ทบั
อีกชั้น จะช่วยป้องกนัปากและจมูกไม่ใหมี้ช่อง หรือรูท่ีเช้ือไวรัสจะเขา้สู่ร่างกายไดท้ั้งน้ีจะตอ้งสวม
ใส่ใหก้ระชบั จะช่วยลดการแพร่กระจายของเช้ือไวรัสลงไดถึ้ง 96.5% การสวมใส่หนา้กากอนามยัท่ี
ถูกตอ้ง สามารถปฏิบติัได ้ดงัน้ี 
   2.1  สีเขม้อยูด่า้นนอกสีอ่อนอยูด่า้นใน (ชั้นในสุด : สีขาวอยูด่า้นในวสัดุนุ่มใชส้ัมผสั 
กบัผวิ/ชั้นกลาง : ตวักรองเช้ือโรค/ชั้นนอก : สีเขม้อยูด่า้นนอกป้องกนัไม่ให้น ้าซึมเขา้) 
   2.2  ปิดปากและจมูก คลุม คาง บีบดั้ง  

 3.  H: Hand Washing (การลา้งมือ) เพื่อขจดัส่ิงสกปรกต่าง ๆ เช่น เหง่ือ ไขมนั ท่ีออกมา 
ตามธรรมชาติและลดจ า นวนเช้ือโรค ท่ีอาศยัอยูช่ัว่คราวบนมือ การลา้งมืออยา่งถูกวธีิ ตอ้งลา้ง 
ดว้ยสบู่กอ้นหรือสบู่เหลว ใชเ้วลาในการ ฟอกมือนานประมาณ 15 วนิาทีในกรณีรีบด่วน ไม่สะดวก
ในการลา้งมือดว้ยน ้า ใหท้  าความสะอาด มือดว้ยแอลกอฮอลเ์จลประมาณ 10 มิลลิลิตร ใชเ้วลา
ประมาณ 15-25 วนิาที โดยไม่ตอ้ง ลา้งมือซ ้ า ดว้ยน ้า และไม่ตอ้งเช็ดดว้ยผา้เช็ดมือ ควรลา้งมือ 
ใหค้รบ 7 ขั้นตอน  

 4.  T: Temperature Check (การตรวจวดัอุณหภูมิร่างกาย) โดยใชป้รอทวดัไขห้รือ 
การคดักรองอุณหภูมิก่อนเขา้ไปในสถานท่ีเส่ียง เช่นหา้งสรรพสินคา้ ร้านอาหาร ชุมชนหรือ
สถานท่ีแออดั หากมีไขเ้กิน 37.3 องศาเซลเซียส ควรพกัผอ่น ด่ืมน ้า ใหเ้พียงพอ กินยาลดไขห้ากไม่
ดีข้ึนใหรี้บไป พบแพทยท์นัที  

 5.  T: Testing COVID-19 (การตรวจหาเช้ือโควิด 19) กรณีเดินทางไปสถานท่ี ท่ีมีความเส่ียง 
หรือสัมผสัใกลชิ้ดผูป่้วยโรคโควดิ 19  
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 6.  A: Application (การใชแ้อพพลิเคชนั) ในการคดักรองความเส่ียง เช่น ไทยชนะ  
หมอชนะ ไทยเซฟไทยหรือแอพพลิเคชนัอ่ืน ๆ ท่ีทางราชการก าหนด 

 การใช้อุปกรณ์ป้องกนัอันตรายส่วนบุคคล  
 การเลือกใชอุ้ปกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบุคคลตอ้งเลือกใหเ้หมาะสมกบัลกัษณะงาน  

ท่ีปฏิบติัเช่น การคดักรองเบ้ืองตน้ การสัมภาษณ์กลุ่มเส่ียง หรือการเก็บตวัอยา่งจากช่องจมูกหรือ 
หลงัโพรงจมูก (Swab) ของผูมี้ความเส่ียง โดยค านึงถึงขนาดของอุปกรณ์ท่ีเหมาะสม ใส่แลว้พอดี 
กระชบั และมีการสวมใส่ การถอด รวมทั้งการท า ความสะอาด การเก็บและการทิ้งอยา่งถูกตอ้ง 
เหมาะสมดว้ย ขั้นตอนการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบุคคล แบบมาตรฐาน  
(Standard PPE) ส าหรับผูป้ฏิบติังานท่ีจุดลงทะเบียน หรือจุดคดักรอง มีขั้นตอนดงัน้ี  

 1.  ลา้งมือใหส้ะอาดก่อนสวมใส่อุปกรณ์ ป้องกนัอนัตราย  
 2.  สวมกาวน์กนัน ้า โดยผกูสายรัดไว ้ท่ีดา้นขา้งหรือดา้นหนา้  
 3.  สวมหนา้กากอนามยั  
 4.  สวมหมวกคลุมผม  
 5.  สวมกระบงัหนา้  
 6.  สวมถุงมือยาง  
 ขั้นตอนการถอดอุปกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบุคคล แบบมาตรฐาน (Standard PPE)  
 1.  ปลดสายรัดกาวน์กนัน ้า  
 2.  ดึงกาวน์กนัน ้า ออกจากตวัไปดา้นหนา้โดยใหจ้บัเส้ือกาวน์บริเวณหนา้อก  
 3.  ถอดกาวน์กนัน ้าพร้อมถุงมือ ทิ้งขยะติดเช้ือหรือถุงแดงและลา้งมือ  
 4.  ถอดกระบงัหนา้โดยจบัดา้นขา้งดึงออกไปขา้งหนา้เล็กนอ้ยแลว้ยกข้ึน ทิ้งขยะ ติดเช้ือ

และลา้งมือ  
 5.  ถอดหมวกคลุมผม ทิ้งขยะติดเช้ือและลา้งมือ  
 6.  ถอดหนา้กากอนามยั ทิ้งขยะติดเช้ือและลา้งมือ  
 การถอดอุปกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบุคคลหลงัจากใชง้านแลว้ ถือเป็นหวัใจส าคญั  

ท่ีจะตอ้งปฏิบติัดว้ยความระมดัระวงั ควรมีการลา้งมือดว้ยแอลกอฮอลห์รือสบู่อยา่งถูกตอ้ง 
ตามขั้นตอนหลงัปฏิบติังานทุกคร้ังและหลงัจากปฏิบติัหนา้ท่ีเสร็จแลว้ ตอ้งอาบน ้า เปล่ียนเส้ือผา้ชุด
ใหม่ก่อนเขา้ท่ีท างาน ท่ีพกัหรือก่อนกลบับา้นทุกคร้ังเพื่อเป็นการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือไปยงั
บุคคลอ่ืน หรือกลบัถึงบา้นพกัตอ้งรีบอาบน ้าท าความสะอาดร่างกายทนัที 
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แนวทางปฏบัิติของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ในการเฝ้าระวงั
ป้องกนัควบคุมโรคโควดิ 19 ในชุมชน  
  (กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ, 2563) 
 บทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
  1.  เคาะประตูเยีย่มบา้น จดัตั้ง “ทีมอาสาโควดิ-19” ระดบัหมู่บา้นร่วมกบัเจา้หนา้ท่ี
สาธารณสุข เครือข่ายผูน้ าชุมชนและผูท่ี้เก่ียวขอ้งในพื้นท่ี 
  2.  ออกตรวจคดักรองโรคโควดิ-19 โดยการตรวจคดักรองอุณภูมิและประเมินอาการ
ส าคญัของโรคโควดิ-19 และติดตามกลุ่มเส่ียง 
   แนวทางปฏิบัติส าหรับ อสม. ในการดูแลเฝ้าระวงัประชาชนในพืน้ที่ 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
.. 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
ภาพท่ี 2  แนวทางปฏิบติัส าหรับ อสม. ในการดูแลเฝ้าระวงัประชาชนในพื้นท่ี 
 
 

1. เตรียมความพร้อม อสม. 

- จัดตั้งทีมอาสา COVID-19 ระดบัอ าเภอ/หมู่บ้าน 

2. ค้นหาและคดักรองกลุ่มเส่ียง                                

ร่วมกบั ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้น าชุมชน 

ผู้สูงอายุ และ

ผู้ป่วยเร้ือรัง 

แนะน า 

- หลกีเลีย่งการพบปะ                    

และสัมผสักบักลุ่มเส่ียง    

- งดกจิกรรมนอกบ้าน                            

และการไปในที่ชุมชน 

5. บันทึก 

และรายงาน  

ผลให้

เจ้าหน้าที่  

สาธารณสุข 
4. ตดิตาม                          

ให้ครบ 14 วนั 

มอบสติ๊กเกอร์ 

เป็นสัญลกัษณ์ 

3. จัดท าบัญชีรายช่ือกลุ่มเส่ียง 

- สอบถาม/สังเกตอาการ  

- ให้ค าแนะน า 

ส่งต่อ 

เจ้าหน้าที ่

สาธารณสุข 

ผู้ที่เดนิทางกลบัจากประเทศ                   

เขตติดโรคติดต่ออนัตราย/

พืน้ที่ที่มีการระบาดต่อเน่ือง  

- ผู้ที่เดนิทางกลบัจาก

กรุงเทพฯ และปริมณฑล 

- ผู้ที่อยู่ในระยะใกล้ชิด หรือไป

ร่วมอยู่ในสถานที่ที่มีผู้ป่วย 

มีอาการ (ไข/้ไอ เหน่ือยหอบ) 

มีอาการ 

ไม่มีอาการ 

ไม่มีอาการ 
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 1.  การเตรียมความพร้อมของ อสม. 
  1.1  ติดตามสถานการณ์การเกิดโรค COVID - 19 ในชุมชน 
  1.2  พฒันาความรู้ความเขา้ใจ และรู้วธีิการป้องกนัโรค COVID – 19 
  1.3  รู้ระบบการเฝ้าระวงัป้องกนัโรค COVID - 19 ในพื้นท่ี 
  1.4  ประสานเตรียมความพร้อมของชุมชนร่วมกบัผูน้ า แกนน า เครือข่ายเจา้หนา้ท่ี 
  1.5  ส ารวจตนเองวา่มีอาการเจบ็ป่วยหรือไม่ หากมีอาการใหห้ยดุปฏิบติังาน 
  1.6  เตรียมวสัดุอุปกรณ์ส าหรับป้องกนัตนเองใหพ้ร้อมตามมาตรฐานท่ีกรมสนบัสนุน
บริการสุขภาพก าหนด ไดแ้ก่ หนา้กากอนามยั ปรอทวดัไข ้เป็นตน้ 
  2.  ขั้นตอนการปฏิบติังานและวธีิปฏิบติัตวั ส าหรับ อสม. 
  2.1  สวมหนา้กากอนามยัทุกคร้ังท่ีปฏิบติังาน 
  2.2  ลา้งมือบ่อย ๆ เม่ือสัมผสัหรือจบัตอ้งส่ิงของต่าง ๆ ดว้ยสบู่ หรือแอกอฮอลเ์จล 
  2.3  อยูห่่างผูเ้ฝ้าสังเกตอาการ อยา่งนอ้ย 2 เมตร และแนะน าใหว้ดัไขด้ว้ยตนเอง 
  2.4  ปฏิบติังานตามค าแนะน าขา้งตน้วนัละ 1 - 2 คร้ังต่อวนั พูดคุยรับฟังความตอ้งการ 
ประเมินความเครียดเบ้ืองตน้ สัปดาห์ละ 2 คร้ัง จนครบ 14 วนั 
  2.5  เม่ือพบผูมี้อาการ ดงัน้ี ขอ้ใดขอ้หน่ึงใหแ้จง้เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขทนัที  
   2.5.1  อาการไข ้อุณภูมิร่างกายตั้งแต่ 37.5 องศาเซลเซียสข้ึนไป หรือมี 
   2.5.2  อาการสงสัยวา่มีไข ้ไดแ้ก่ ตวัร้อน ปวดเน้ือปวดตวั หนาวสั่น 
   2.5.3  อาการระบบทางเดินหายใจ ไดแ้ก่ ไอ เจบ็คอ หายใจเหน่ือย หรือหายใจล าบาก 
  2.6  สังเกตตนเองเม่ือมีอาการไขไ้อเจบ็คอหายใจเหน่ือยหรือหายใจล าบาก หากพบ  
อาการขอ้ใดขอ้หน่ึงใหห้ยดุปฏิบติังานในชุมชนและรีบไปพบแพทยท์นัที 
   2.6.1  บนัทึกและรายงานผลการปฏิบติังานหลงัเยีย่มบา้นผูเ้ฝ้าสังเกตอาการ (ตาม
แบบฟอร์มการรายงานผลการปฏิบติังานของ อสม.) ทุกคร้ัง 
 

งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 
 งานวจัิยภายในประเทศ 
 ธวชัชยั ยนืยาว and เพญ็นภา บุญเสริม (2563) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความรู้ 
และทศันคติต่อพฤติกรรมการบอ้งกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ของอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) หญิงในจงัหวดัสุรินทร์ ผลการวจิยัพบวา่ กลุ่มตวัอยา่ง จ  านวน 
495 คน มีอายเุฉล่ีย 46.7 ปี (S.D. = 8.4) โดยช่วงอาย ุ20-70 ปี เคยไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ร้อยละ 98.0 ไดรั้บขอ้มูลข่าวสารจากโทรทศัน์ ร้อยละ 
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52.3 ดา้นความรู้เร่ืองการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) มีคะแนนเฉล่ียอยูใ่น
ระดบัสูง (M = 12.4, S.D. = 0.9) ดา้นทศันคติการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-
19) มีคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัต ่า (M = 4.0, S.D. = 0.3) และดา้นพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) มีคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัเหมาะสม (M = 4.3, S.D. = 0.5) ดา้น
ความสัมพนัธ์ระหวา่งความรู้ ทศันคติต่อพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นหญิงในจงัหวดัสุรินทร์ พบวา่ ความรู้เร่ือง
การป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (X2 = 11.064, p = 0.001) และทศันคติ
การป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนั
การติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (X2 = 23.234, p<0.001) สรุป 
ความรู้ทศันคติต่อโรคติดเช้ือและพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-
19) ของ อสม. มีความสัมพนัธ์กนั  
 ดรัญชนก พนัธ์สุมา and พงษสิ์ทธ์ิ บุญรักษา (2564) ศึกษาความรู้ ทศันคติและพฤติกรรม 
การป้องกนัโควดิ 19 ของประชาชนในต าบลปรุใหญ่ อ าเภอเมือง จงัหวดันครราชสีมา ผลการวจิยั
พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีคะแนนเฉล่ียของความรู้อยูใ่นระดบัปานกลาง ทศันคติและพฤติกรรม 
การป้องกนัโควดิ 19 อยูใ่นระดบัดี กลุ่มตวัอยา่งมีความรู้ ทศันคติและพฤติกรรมอยูใ่นระดบัดี  
คิดเป็นร้อยละ 62.4, 71.3 และ 72.4 ตามล าดบัพบความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัสัมพนัธ์ทางสถิติระหวา่ง
ความรู้กบัทศันคติ (rs = 0.49) ความรู้กบัพฤติกรรม (rs = 0.47) และทศันคติกบัพฤติกรรม  
(rs = 0.79) ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัระดบัความรู้ ทศันคติและพฤติกรรมการป้องกนัโควดิ 19 
ไดแ้ก่ อาย ุระดบัการศึกษา รายไดแ้ละช่องทางการรับขอ้มูลโควดิ 19 ผา่นอินเตอร์เน็ต/ส่ือออนไลน์ 
 จิตรา มูลทิ (2563) ศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น อ าเภอกงไกรลาศ จงัหวดัสุโขทยั ผลการศึกษา
พบวา่ อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) จ  านวน 363 คน มีพฤติกรรมการป้องกนั
ตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่นระดบัดี คิดเป็นร้อยละ 60.61 ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อ
พฤติกรรมการป้องกนัโรค ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดแ้ก่ ปัจจยัส่วนบุคคล ประกอบดว้ย  
อาย ุ41 - 60 ปี(OR = 2. 64, 95% CI- 1.19 -5.82) , ระยะเวลาการเป็นอสม. 1-10 ปี (OR = 2.15, 95%                   
CI = 1.08-4.26) ปัจจยัดา้นความรู้การป้องการตนเองระดบัปานกลาง (OR = 16.60, 95%                   
CI-1.99-58.44) ความรู้ดา้นการป้องการตนเองระดบัสูง (OR = 6.91, 95% CI = 1.84 -56.15)               
ความเช่ือดา้นสุขภาพเก่ียวกบัปัจจยัการรับรู้การป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
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ไดแ้ก่ การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัตนเองระดบัปานกลาง COR = 2.47, 95% CI = 1.28-
37.96) การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัตนเองระดบัสูง (OR = 52.66, 95% CI = 3.28 - 93.88) 
 ณฎัฐวรรณ ค าแสน (2564) ศึกษาความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรมในการป้องกนัตนเอง 
จากการติดเช้ือไวรัสโควิด-19 ของประชาชนในเขตอ าเภออู่ทอง จงัหวดัสุพรรณบุรี ผลการวจิยั
พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งเป็นประชาชน 445 คน เก็บขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถามความรู้ ทศันคติ  
และพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโควดิ-19 ผา่นแอพพลิเคชัน่ไลน์ ซ่ึงมีค่า 
ความเช่ือมัน่เท่ากบั .81 วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติเชิงพรรณนาและสหสัมพนัธ์เพียร์สัน  
ผลการศึกษาพบวา่ 1.ประชาชนในอ าเภออู่ทอง จงัหวดัสุพรรณบุรี ส่วนใหญ่อาย ุ30-49 ปี การศึกษา
ระดบัปริญญาตรีร้อยละ 46.07 มีความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือโควดิ-19 ในระดบัมาก ร้อยละ 80.70 
เช่ือมัน่วา่ประเทศไทยจะเอาชนะโรคติดเช้ือไวรัสโควิด-19 ได ้และร้อยละ 83.40 มัน่ใจวา่ในท่ีสุด
โรคติดเช้ือ ไวรัสโควิด-19 จะถูกควบคุมไดก้ลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 99.80 สวมหนา้กากอนามยัเม่ือออก
จากบา้น 2. ระดบัการศึกษาความรู้ และทศันคติมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมป้องกนั
ตนเองอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (r = .10, .18, และ .16 ตามล าดบั)  
 กิตติพร เนาวสุ์วรรณ, นภชา สิงห์วรีธรรม, and นวพร ด าแสงสวสัด์ิ (2563) ศึกษา
ความสัมพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ความรุนแรงของโรคต่อบทบาทการด าเนินงานควบคุมโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ในชุมชนของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในประเทศไทย 
ผลการวจิยัพบวา่ อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) สังกดักระทรวงสาธารณสุขท่ี
ลงทะเบียนปฏิบติังานในประเทศไทย จ านวนทั้งส้ิน 10,400 คน เก็บรวบรวบขอ้มูลโดยใช้
แบบสอบถามออนไลน์ไดค้่าความเช่ือมัน่สัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาค ดา้นการรับรู้ความ
รุนแรงของโรคเท่ากบั 0.773 และบทบาทการด าเนินงานจดัการโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ใน
ชุมชนเท่ากบั 0.917 วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เพียร์สันสถิติถดถอยอยา่ง
ง่ายและสถิติถดถอยพหุคูณ สรุป การรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของอสม. 
อยูใ่นระดบัมาก X - 4.75, SD - 0.42) บทบาทการด าเนินงานควบคุมโคติดเช้ือไสโคโรนา 2019 ใน
ชุมชนอยูใ่นระดบัมาก (X - 2.75, SD - 0.32) และการรับรู้ความรุนแรงของโรคติดเช้ือไวสโคโรนา 
2019 มีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลางกบับทบาทการด าเนินงานควบคุมโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 ในชุมชนของอสม. (R - 0.116) และสามารถท านายบทบาทการด าเนินงานควบคุม
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในชุมชนของอสม. ไดร้้อยละ 17.30 (R2 = 0.173 )  
 สารียะห์ เลาะแมง et al. (2565) ศึกษาพฤติกรรมการป้องกนัโรคโควิด-19  
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ในเขตเทศบาลนครสงขลา กลุ่มตวัอยา่งไดแ้ก่  
อสม.ในเขตเทศบาลนครสงขลา จ านวน 153 คน เก็บขอ้มูลระหวา่ง เดือน มกราคม –กุมภาพนัธ์ 2565 
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โดยใชแ้บบสอบถาม จ านวน 17 ขอ้ วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา ผลการศึกษาพบวา่  
อสม. มีพฤติกรรมป้องกนัโรคโควดิ-19 ในภาพรวมระดบัดี (Mean = 4.11) โดยเฉพาะในดา้นการ
ใส่หนา้กากอนามยั (Mean = 4.76) การเวน้ระยะห่างจากผูอ่ื้น (Mean = 4.58) การติดตามขอ้มูล
ข่าวสารเก่ียวกบัโควิด-19 (Mean =  4.48) และการลา้งมือบ่อย ๆ ดว้ยสบู่หรือแอลกอฮอล ์(Mean = 
4.44) และพฤติกรรมท่ีมีคะแนนต ่าสุด ไดแ้ก่ การตรวจวดั อุณหภูมิและตรวจหาเช้ือโควดิ-19  
เม่ือมีอาการเขา้ข่าย (Mean = 3.35) การคดัแยกหรือซกัเส้ือผา้ทนัทีเม่ือกลบัถึงบา้น (Mean =  3.75)  
การเปิดกระตูหนา้ต่างบา้นเพื่อระบายอากาศ (Mean = 3.76) หลีกเล่ียงการออกจากบา้นไปในท่ี
สาธารณะ (Mean = 3.80) และการปิดปากและจมูกเวลาไอหรือจาม (Mean = 3.80) 
  ธานี กล่อมใจ, จรรยา แกว้ใจบุญ, and ทกัษิกา ชชัวรัตน์ (2563) ศึกษาความรู้และ
พฤติกรรมของประชาชนเร่ืองการป้องกนัตนเอง จากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา สายพนัธ์ุใหม่ 2019 
ในประชาชนในเขตต าบลบา้นสาง อ าเภอเมือง จงัหวดัพะเยา ผลการวจิยัพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 
150 คน ไดม้าจากการสุ่มอยา่งง่าย ซ่ึงประเด็นความรู้เร่ืองไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีกลุ่มตวัอยา่งตอบ
ไม่ถูกตอ้งเก่ียวกบัการป้องกนัตนเอง จากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มากท่ีสุด ไดแ้ก่ โรคท่ีเกิด
จากเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นการติดเช้ือไวรัสตระกูลเดียวกบัซาร์ส (SARS) และเมอร์ส (MERS) 
จึงท าใหมี้ความรุนแรงมาก (ร้อยละ 20) เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีระยะฟักตวั 3-14 วนั (ร้อยละ 
13.33) โรคท่ีเกิดจากเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถแพร่เช้ือจากคนสู่คนได ้และสามารถแพร่เช้ือ
ไดท้นัทีแมไ้ม่มีอาการ (ร้อยละ 13.33) ส าหรับดา้นพฤติกรรมการป้องกนัโรคท่ีเกิดจากเช้ือไวรัสโค
โรนา 2019 พบวา่ ขอ้ท่ีมีคะแนนนอ้ย คือ ลา้งมือดว้ยเจลแอลกอฮอลค์วามเขม้ขน้อยา่งนอ้ย 70% 
เม่ือตอ้งออกไปท่ีสาธารณะ และลา้งมือท าความสะอาดดว้ยสบู่ทุกคร้ังหลงัสัมผสัเงินเหรียญหรือ
ธนบตัร ส่วนผลการวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งความรู้กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากการ
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 พบวา่ มีความสัมพนัธ์ทางบวกอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (P-value = 
0.000) อยูใ่นระดบัปานกลาง (r = 0.327)  
 งานวจัิยต่างประเทศ  
   Zhong et al. (2020) ท่ีศึกษาความรู้ ทศันคติและพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัส
โควดิ-19 ของชาวจีน จ านวน 6,910 คน ในช่วงการระบาดใหญ่ของโควดิ-19  พบวา่กลุ่มตวัอยา่ง
ร้อยละ 90 ตอบค าถามเก่ียวกบัการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโควดิ-19 ไดถู้กตอ้งร้อยละ 97.10 มี
ความเช่ือมัน่วา่สาธารณรัฐประชาชนจีนจะสามารถลดการระบาดของเช้ือไวรัสโควดิ-19  
ไดจ้ากการปฏิบติัตามนโยบายป้องกนัการติดเช้ือโดยร้อยละ 98 สวมหนา้กากอนามยัเม่ือออกนอกบา้น 
นอกจากน้ี ผลการศึกษา พบวา่ ความรู้เก่ียวกบัการติดเช้ือไวรัสโควิด-19 มีความสัมพนัธ์อยา่ง 
มีนยัส าคญัทางสถิติกบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโควดิ-19  
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  Hussein, Nawfal R, Naqid, Jacksi, and Abdi (2020) ศึกษาความรู้ ทศันคติ และ
พฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโควดิ-1 9 ของชาวอิรัก พบวา่กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 75.80 มี
ความรู้เก่ียวกบัโควดิ-19 อยูใ่นระดบัดี ตอบถูกตอ้งประมาณร้อยละ 86.20 ต ่าท่ีสุด คือร้อยละ 67.70 
และร้อยละ69.80 มีความเห็นวา่หน่วยงานในพื้นท่ีจะควบคุมการติดเช้ือไดส้ าเร็จ และร้อยละ 86.70 
แสดงความมัน่ใจวา่รัฐบาลภูมิภาคเคอร์ดิสถานจะสามารถควบคุมการระบาดได ้ร้อยละ 93 
หลีกเล่ียงการไปในพื้นท่ีท่ีมีผูค้นจ านวนมาก และร้อยละ 57.30 สวมหนา้กากอนามยัและผา้ปิดจมูก
เม่ือออกไปขา้งนอก โดยในช่วงสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโควิด-19 กลุ่มตวัอยา่ง
มีความเขา้ใจเร่ืองการรักษาระยะห่างทางสังคม และการรักษาระยะห่างทางกายภาพ ปัญหาท่ีเกิดข้ึน
เน่ืองจากการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโควดิ-19 ต่อประชาชนทัว่ไปไดแ้ก่ปัญหาทางเศรษฐกิจ 
(การตกงานและการถูกเลิกจา้ง) และปัญหาสุขภาพจิต เช่น ความวติกกงัวลนอนไม่หลบั การด่ืมสุรา 
และใชส้ารเสพติดเพิ่มมากข้ึน 
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บทที ่3 
วธีิด าเนินการวจิยั 

 
  การวจิยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา  ศึกษาความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนั
การติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า
หมู่บา้น (อสม.) อ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี โดยมีรายละเอียดขั้นตอนการด าเนินงาน 6 ขั้นตอน 
ดงัน้ี  
 1.  ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง 
 2.  ตวัแปรท่ีใชใ้นการวจิยั  

 3.  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั  
 4.  ขั้นตอนการสร้างและพฒันาเคร่ืองมือ  
 5.  การเก็บรวบรวมขอ้มูล  
 6.  การวเิคราะห์ขอ้มูล 
 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
  1.  ประชากรท่ีศึกษา คือ อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) อ าเภอเกาะจนัทร์ 
จงัหวดัชลบุรี จ  านวน 533 คน แบ่งเป็นเพศชาย 134 คน และเพศหญิง 399 คน (ระบบคลงัขอ้มูล
ดา้นการแพทยแ์ละสุขภาพ ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัชลบุรี, 2565)  
  2.  กลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษาจะตอ้งมีคุณสมบติั ดงัน้ี  
  เกณฑ์คัดเข้า (Inclusion criteria)  
  1.  ปฏิบติังานมาแลว้อยา่งนอ้ยเป็นเวลา 6 เดือนข้ึนไป ในช่วงสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
  2.  สามารถอ่าน ออกเขียนภาษาไทยไดดี้  
  3.  สมคัรใจ และยนิยอมเขา้ร่วมการวจิยั   
  เกณฑ์คัดออก (Exclusion criteria)  
  1.  ไม่ไดอ้าศยัอยูใ่นพื้นท่ีท าการศึกษาในช่วงเก็บขอ้มูล 
  การค านวณขนาดตัวอย่าง แบ่งออกเป็น 2 ขั้นตอน ดงัน้ี 
  1.  การก าหนดขนาดกลุ่มตวัอยา่ง โดยใชต้ารางส าเร็จรูปของเครจซีและมอร์แกน  
(วลัลภ รัฐฉตัรานนท,์ 2020) ซ่ึงมีอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอ 
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เกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี จ  านวน 533 คน ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่ง 217 คน และสุ่มตวัอยา่งส ารองไว ้
ร้อยละ 10 รวมเป็นจ านวน 239 ตวัอยา่ง 

 2.  เลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบโควตา (Quota sampling) ผูศึ้กษาเห็นวา่อาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี มีจ  านวนไม่เท่ากนั เพศชาย  
มีจ านวน 134 คน คิดเป็นร้อยละ 25.14 และเพศหญิงมีจ านวน 399 คน คิดเป็นร้อยละ 74.86 คิดเป็น
สัดส่วน 1:3 เพื่อลดความล าเอียงของการเลือกกลุ่มตวัอยา่ง ผูศึ้กษาจึงเลือกตวัอยา่งแบบโควตา  
โดยก าหนดสัดส่วนของคนท่ีจะตอบแบบสอบถาม เป็นเพศชายจ านวน 80 คน และเป็นเพศหญิง 
จ านวน 159 คน รวมเป็น 239 คน ตามการค านวณ ขอ้ 1) 

 
 ตัวแปรทีใ่ช้ในการวจัิย  

 ตัวแปรต้น ไดแ้ก่  
 1.  ขอ้มูลส่วนบุคคล ไดแ้ก่ ไดแ้ก่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา อาชีพ รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 
ประสบการณ์ท างานในต าแหน่ง อสม. ช่องทางรับขอ้มูลข่าวสาร ประวติัการฉีดวคัซีนโควดิ-19  
และประวติัการเจบ็ป่วยจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
 2.  ความรู้ 
 3.  ทศันคติ  
 ตัวแปรตาม ไดแ้ก่ พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิัย  
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี เป็นแบบสอบถาม 2 ส่วน ไดแ้ก่  

  ส่วนท่ี 1 แบบบนัทึกขอ้มูลทัว่ไป ไดแ้ก่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา อาชีพ รายไดเ้ฉล่ียต่อ
เดือนประสบการณ์ท างานในต าแหน่ง อสม. ช่องทางรับขอ้มูลข่าวสาร ประวติัการฉีดวคัซีนโควดิ-19  
และประวติัการเจบ็ป่วยจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ลกัษณะค าตอบเป็น 
แบบปลายเปิดและปลายปิด ใหเ้ลือกตอบ จ านวน 9 ขอ้  
  ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามเก่ียวกบัความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรมการป้องกนัตนเอง 
จากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ านวน 40 ขอ้ ซ่ึงผูว้จิยัพฒันาข้ึนจากการทบทวน
วรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง โดยแบบสอบถามแบ่งเป็น 3 ดา้น ไดแ้ก่  
 1.  ดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ านวน 10 ขอ้ 
ค าตอบเป็นแบบมีตวัเลือก 4 ตวัเลือก คือ 1 2 3 4 โดยก าหนดเกณฑแ์ละการวิเคราะห์คะแนน คือ 
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ค าตอบท่ีถูกตอ้งให ้1 คะแนน ค าตอบท่ีผดิและค าตอบวา่ ไม่ทราบให ้0 คะแนน โดยมีเกณฑจ์ าแนก
ระดบัของคะแนนเฉล่ียออกเป็น 3 ระดบั โดยใชเ้กณฑข์องบลูม (Bloom, 1971) ดงัน้ี  
  ความรู้ระดบัสูง    ร้อยละ 80 ข้ึนไป  
  ความรู้ระดบัปานกลาง  ร้อยละ 60-79  
  ความรู้ระดบัต ่า   นอ้ยกวา่ร้อยละ 60     
 2.  ดา้นทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ านวน 7 ขอ้ 
ลกัษณะขอ้ค าถามเป็นแบบมาตรวดัประเมินค่า 5 หน่วย คือ โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนค าถาม ดงัน้ี 
  เห็นดว้ยอยา่งยิง่ (5 คะแนน)  หมายความวา่  ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความทั้งหมด 
  เห็นดว้ย (4 คะแนน)  หมายความวา่  ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความบางส่วน  
     ไม่แน่ใจ (3 คะแนน)  หมายความวา่  ทา่นรู้สึกลงัเลใจ ท่ีจะเห็นดว้ยหรือ 

              ไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความ  
    ไม่เห็นดว้ย (2  คะแนน)  หมายความวา่ ท่านไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความ  
               เป็นบางส่วน  
    ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ (1 คะแนน)  หมายความวา่ ท่านไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความทั้งหมด  
  การแปลความหมายระดบัทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) แบ่ง
ออกเป็น 3 ระดบั โดยใชเ้กณฑข์องบลูม (Bloom, 1971) ดงัน้ี  
   ทศันคติระดบัสูง   ร้อยละ 80 ข้ึนไป  
   ทศันคติระดบัปานกลาง  ร้อยละ 60-79  
   ทศันคติระดบัต ่า   นอ้ยกวา่ร้อยละ 60 
  3.  ดา้นพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
จ  านวน 23 ขอ้ ลกัษณะขอ้ค าถามเป็นเชิงลบและเชิงบวก เลือกตอบไดเ้พียงค าตอบเดียว มี 3 ดา้น 
แบ่งระดบัตาม Likert scale ซ่ึงมีค าตอบ 4 ระดบั  
  ขอ้ค าถาม  คะแนนดา้นบวก คะแนนดา้นลบ  
   ปฏิบติัเป็นประจ า        4        1   
   ปฏิบติับางคร้ัง  3        2   
   ปฏิบติันาน ๆ คร้ัง         2          3      
    ไม่เคยปฏิบติั  1        4       
  การแปลความหมายระดบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แบ่งเป็น 
3 ระดบั ผูว้จิยัใชเ้กณฑใ์นการแบ่งระดบัคะแนนของเบสท ์(Best, 1977) ดงัน้ี  
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  พฤติกรรมระดบัดี  ค่าเฉล่ีย 3.01 - 4.00     
   พฤติกรรมระดบัปานกลาง  ค่าเฉล่ีย 2.01 - 3.00   
  พฤติกรรมระดบัไม่ดี  ค่าเฉล่ีย 1.00 - 2.00 
 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือวจิัย  
  แบบสอบถามน้ี จะน าไปตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Content validity) โดย
ผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 3 ท่าน ซ่ึงผลการวเิคราะห์หาค่าความเท่ียงตรงของแบบสอบถาม มีค่าเฉล่ีย
ของดชันีความสอดคลอ้ง (IOC) เท่ากบั 0.78 จากนั้นน าไปหาค่าความเช่ือมัน่กบัอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ท่ีมีคุณสมบติัเช่นเดียวกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีตอ้งการศึกษา จ านวน 
30 คน วเิคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) พบวา่ 
แบบสอบถามความรู้เก่ียวกบัการโรคเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ไดค้่าความเช่ือมัน่
เท่ากบั 0.870 แบบสอบถามทศันคติเก่ียวกบัการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-
19) ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั0.912 และแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 (COVID-19) ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) เท่ากบั 0.808 และ
ค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามทั้งฉบบัเท่ากบั 0.812 
 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล  
 ภายหลงัจากเคา้โครงวทิยานิพนธ์และเคร่ืองมือการวิจยัไดรั้บการรับรองจริยธรรมการ
วจิยัจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์มหาวทิยาลยับูรพา ผูว้จิยัด าเนินการเก็บ
รวบรวมขอ้มูล ตามขั้นตอนดงัน้ี  
  ขั้นเตรียมการ  
  1.  ผูว้จิยัน าหนงัสือจากบณัฑิตวทิยาลยั มหาวทิยาลยับูรพา เสนอต่อสาธารณสุขอ าเภอ 
เกาะจนัทร์ เพื่อขออนุญาตท าการเก็บรวบรวมขอ้มูลในพื้นท่ีอ าเภอเกาะจนัทร์  
  2.  ผูว้จิยัเขา้พบผูอ้  านวยการโรงพยาบาลชุมชน จ านวน 1 แห่ง และผูอ้  านวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จ านวน 4 แห่ง เพื่อแนะน าตนเอง ช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการท า
วจิยั และและขออนุญาตเก็บขอ้มูลในวนัประชุมอสม. ประจ าเดือนสิงหาคม 2566 รวมทั้งประสาน 
อสม. ท่ีเป็นกลุ่มตวัอยา่ง ตามก าหนดการในวนั เวลา สถานท่ี กบักลุ่มตวัอยา่ง 
  3.  ผูว้จิยัจดัเตรียมเอกสารแบบยนิยอมก่อนเก็บขอ้มูล และแบบสอบถาม เพื่อเก็บ
รวบรวมขอ้มูลจากอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี  
จากกลุ่มตวัอยา่ง จ  านวน 239 คน  
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 ขั้นด าเนินการ 
  1.  ผูว้จิยัประสานและลงพื้นท่ีเก็บขอ้มูลในช่วงเดือนสิงหาคม 2566 โดยเก็บขอ้มูลจาก
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี ตามก าหนดการท่ี
นดัหมายกบักลุ่มตวัอยา่งไวข้า้งตน้ 
  2.  ผูว้จิยัช้ีแจงวตัถุประสงค ์และแจง้วา่งานวจิยัช้ินน้ีไม่มีค่าตอบแทนส าหรับผูเ้ขา้ร่วม
วจิยั ซ่ึงการเขา้ร่วมโครงการวิจยั เป็นไปดว้ยความสมคัรใจ ท่านมีสิทธิปฏิเสธการเขา้ร่วม
โครงการวิจยั และสามารถถอนตวัออกจากการเป็นผูเ้ขา้ร่วมโครงการวจิยัไดทุ้กเม่ือโดยไม่มี
ผลกระทบใด ๆ ต่อการปฏิบติังานของท่าน โดยการตอบแบบสอบถามจะใชเ้วลาประมาณ 20-30 
นาที ต่อคน ซ่ึงหากอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) สมคัรใจเขา้ร่วมการวจิยั ให้
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ลงนามในเอกสารแบบยนิยอมเขา้ร่วมการวจิยั ก่อน
ด าเนินการเก็บขอ้มูล  
  3.  ผูว้จิยัด าเนินการแจกแบบสอบถามใหแ้ก่อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น  
(อสม.) และช้ีแจงให้ทราบวา่อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) แต่ละคนจะไดรั้บ
แบบสอบถามคนละ 1 ชุด จ านวน 49 ขอ้ ซ่ึงแบ่งออกเป็น 3 ส่วน ดงัน้ี 
  ส่วนท่ี 1 แบบบนัทึกขอ้มูลทัว่ไป ไดแ้ก่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา อาชีพ รายไดเ้ฉล่ียต่อ
เดือนประสบการณ์ท างานในต าแหน่ง อสม. ช่องทางรับขอ้มูลข่าวสาร ประวติัการฉีดวคัซีนโควดิ-19  
และประวติัการเจบ็ป่วยจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ลกัษณะค าตอบเป็น 
แบบปลายเปิดและปลายปิด ใหเ้ลือกตอบ จ านวน 9 ขอ้  
  ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามเก่ียวกบัความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรมการป้องกนัตนเอง 
จากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ านวน 40 ขอ้ ซ่ึงผูว้จิยัพฒันาข้ึนจากการทบทวน
วรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง โดยแบบสอบถามแบ่งเป็น 3 ดา้น ไดแ้ก่  
 1.  ดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ  านวน 10 ขอ้ ค าตอบ
เป็นแบบมีตวัเลือก 4 ตวัเลือก คือ 1 2 3 4 
  2.  ดา้นทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ านวน 7 ขอ้ 
ลกัษณะขอ้ค าถามเป็นแบบมาตรวดัประเมินค่า 5 หน่วย คือ เห็นดว้ยอยา่งยิง่ เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ 
ไม่เห็นดว้ย และไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่  
  3.  ดา้นพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
จ  านวน 23 ขอ้ ลกัษณะขอ้ค าถามเป็นเชิงลบและเชิงบวก ปฏิบติัเป็นประจ า ปฏิบติับางคร้ัง ปฏิบติั
นาน ๆ คร้ัง และไม่เคยปฏิบติั  
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  4.  เม่ือเก็บแบบสอบถามจากกลุ่มตวัอยา่งแลว้ ท าการตรวจสอบความสมบูรณ์ของขอ้มูล 
ในแบบสอบถามท่ีเก็บขอ้มูลไดค้รบถว้นสมบูรณ์ร้อยละ 100 แลว้ น าแบบสอบถามกลบัมาให้
คะแนนตามเกณฑท่ี์ก าหนดไว ้และน าขอ้มูลไปวเิคราะห์ทางสถิติต่อไป  
 

การวเิคราะห์ข้อมูล  
  ผูว้จิยัวเิคราะห์ขอ้มูลดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป สถิติท่ีใชใ้นการวจิยั ไดแ้ก่  
  1.  สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistics) วเิคราะห์ขอ้มูลทัว่ไป ระดบัความรู้ ทศันคติ
และพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในการปฏิบติังานของ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี ดว้ยการหาความถ่ี 
ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
  2.  สถิติเชิงอนุมาน (Inferential statistics) วิเคราะห์หาความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลทัว่ไป 
ความรู้และทศันคติกบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในการ
ปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี 
โดยใชส้ถิติทดสอบไค-สแควร์และสถิติสหสัมพนัธ์เพียร์สัน (Pearson’s correlation coefficients) 
โดยก าหนดค่านยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และก าหนดค่าระดบัความสัมพนัธ์จากค่า r ดงัน้ี 
(Wiersma & Jurs, 2009) 
 ค่า r อยูร่ะหวา่ง 0.01-0.20 หมายถึง มีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่ามาก 

 ค่า r อยูร่ะหวา่ง 0.21-0.40 หมายถึง มีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า 
 ค่า r อยูร่ะหวา่ง 0.41-0.60 หมายถึง มีความสัมพนัธ์ในระดบัปานกลาง 
 ค่า r อยูร่ะหวา่ง 0.61-0.80 หมายถึง มีความสัมพนัธ์ในระดบัสูง 
 ค่า r มากกวา่ 0.80 หมายถึง มีความสัมพนัธ์ในระดบัสูงมาก 

  

การพทิกัษ์สิทธ์ิผู้เข้าร่วมการวจิัย 
 ในการด าเนินการศึกษาคร้ังน้ี ผูศึ้กษาไดท้  าการขอการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมเก่ียวกบัการวจิยัในมนุษยข์องมหาวทิยาลยับูรพา และไดผ้า่นการพิจารณาจาก
คณะกรรมการจริยธรรมเก่ียวกบัการวจิยัในมนุษย ์โดยไดรั้บการรับรองเม่ือวนัท่ี 25 เมษายน 2566 
ตามหนงัสือเลขท่ี IRB3-036/2566 รหสัโครงการวิจยั G-HS 014/2566โดยไดมี้การช้ีแจง
วตัถุประสงคข์องการศึกษาวิจยัใหผู้เ้ขา้ร่วมการศึกษาวจิยัไดท้ราบ การศึกษาวจิยัในคร้ังน้ีข้ึนอยูก่บั
ความสมคัรใจของกลุ่มตวัอยา่งท่ีจะยนิยอมเขา้ร่วมตอบแบบสอบถามหรือไม่ก็ได ้ขอ้มูลท่ีไดจ้าก
การศึกษาคร้ังน้ีจะถูกเก็บไวเ้ป็นความลบัทั้งในระหวา่งท าการศึกษาและภายหลงัท าการศึกษา โดย
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จะไม่มีการเปิดเผยขอ้มูลส่วนตวั ส าหรับผลการศึกษาในคร้ังน้ีจะน าเสนอเป็นภาพรวมและน ามาใช้
เพื่อประโยชน์ในการศึกษาวิจยัเท่านั้น 
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บทที ่4  
ผลการวจิยั 

 
 การวจิยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา  โดยศึกษาความรู้ ทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนั
การติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า
หมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี มีผลการศึกษาดงัต่อไปน้ี 
 

ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไป 
  

ตารางท่ี 1  จ  านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (n = 239) 
 

ข้อมูลทัว่ไป จ านวน (คน) ร้อยละ 

เพศ    

 ชาย 80 33.5 
 หญิง 159 66.5 

อายุ    
 18-38 ปี 3 1.3 
 39-59 ปี 137 57.3 
 60 ปี ข้ึนไป 88 36.8 

Min = 26, Max = 82, X = 55.14, SD = 10.52 
ระดับการศึกษา 
ระดบัประถมศึกษา 131 54.8 
ระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้ 32 13.4 
ระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 41 17.2 
ระดบัอนุปริญญา/ปวส.        16 6.7 
ระดบัปริญญาตรี 16 6.7 
ระดบัสูงกวา่ปริญญาตรี 3 1.3 
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ตารางท่ี 1  (ต่อ) 
 

ข้อมูลทัว่ไป จ านวน (คน) ร้อยละ 
อาชีพ    

 รับจา้ง 66 27.6 
 เกษตรกรรม/เกษตรกร 41 17.2 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 76 31.8 
 แม่บา้น/พอ่บา้น/ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ 47 19.7 
 พนกังานของรัฐ/รัฐวสิาหกิจ 4 1.7 
 นกัการเมืองทอ้งถ่ิน 5 2.1 

รายได้เฉลีย่ต่อเดือน   
 1,000 – 5,000 บาท 112 46.9 
 5,001 – 10,000 บาท 60 25.1 
 10,001 – 15,000 บาท 48 20.1 
 15,001 – 20,000 บาท 14 5.9 
 20,001  บาท ข้ึนไป 5 2.1 

Min = 3,000, Max = 25,000, X = 10,500, SD = 9,790.25  
ประสบการณ์การปฏิบัติงานในต าแหน่ง อสม.   

 ต ่ากวา่ 13 ปี 174 72.8 
 ตั้งแต่ 13-25 ปี 59 24.7 
 มากกวา่ 25 ปี ข้ึนไป 6 2.5 

Min = 1, Max = 40, X = 10.73 , SD = 8.90  
ช่องทางรับข้อมูลข่าวสาร   

 หนงัสือพิมพ ์ 7 2.9 
 วทิย ุ 12 5.0 
 โทรทศัน์ 65 27.2 
 ส่ือออนไลน์/อินเตอร์เน็ต 96 40.2 
 บุคลากรทางการแพทย ์ 59 24.7 
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ตารางท่ี 1  (ต่อ)   
 

ข้อมูลทัว่ไป จ านวน (คน) ร้อยละ 
ประวตัิการฉีดวคัซีนโควดิ-19   

 ไม่เคยฉีดวคัซีน 10 4.2 
 เคยฉีดวคัซีน 229 95.8 
 - จ  านวน 1 เขม็ 3 1.3 
 - จ  านวน 2 เขม็ 31 13.0 
 - จ  านวน 3 เขม็ 136 56.9 
 - จ  านวน 4 เขม็ 47 19.7 
 - จ  านวน 5 เขม็ 12 4.9 

ประวตัิการติดเช้ือโควดิ-19   
 ไม่เคยติดเช้ือ 121 50.6 
 เคยติดเช้ือ 118 49.4 
 - จ  านวน 1 คร้ัง 102 42.7 
 - จ  านวน 2 คร้ัง 16 6.7 

 
 ตารางท่ี 1 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 66.5 อาย ุ39-59 ปี ร้อยละ 
57.3 รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 1,000–5,000 บาท ร้อยละ 46.9 จบประถมศึกษา ร้อยละ 54.8 ประกอบ
อาชีพคา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั ร้อยละ 31.8 มีประสบการณ์การปฏิบติังานต ่ากวา่ 13 ปี ร้อยละ 72.8 ใช้
ส่ือออนไลน์/อินเตอร์เน็ตเป็นช่องทางรับขอ้มูลข่าวสาร ร้อยละ 40.2 เคยฉีดวคัซีนโควิด-19 ร้อยละ 
95.8 และไม่เคยติดเช้ือโควิด-19 ร้อยละ 50.6 ซ่ึงขอ้มูลแสดงดงัภาพท่ี 3-9 
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ภาพท่ี 3  แผนภูมิวงกลมแสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (เพศ) 
 

 
 

ภาพท่ี 4  แผนภูมิวงกลมแสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (อาย)ุ 
 

33.50%

66.50%

ชาย หญิง

1.36%

60.06%

38.57%

18-38 ปี 39-59 ปี 60 ปี ข้ึนไป
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ภาพท่ี 5  แผนภูมิวงกลมแสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (ระดบั 
               การศึกษา) 
 

 
 
ภาพท่ี 6  แผนภูมิวงกลมแสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (อาชีพ) 
 

54.75%

13.39%

17.18%

6.69%

6.69% 1.30%

ระดบัประถมศึกษา ระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้

ระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. ระดบัอนุปริญญา/ปวส.       

ระดบัปริญญาตรี ระดบัสูงกวา่ปริญญาตรี

27.57%

17.18%
31.77%

19.68%

1.70% 2.10%

รับจ้าง

เกษตรกรรม/เกษตรกร

ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว

แม่บ้าน/พ่อบ้าน/ไม่ได้ประกอบอาชีพ
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ภาพท่ี 7  แผนภูมิวงกลมแสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (รายได ้
               เฉล่ียต่อเดือน) 
 

 
 

ภาพท่ี 8  แผนภูมิวงกลมแสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป  
               (ประสบการณ์การปฏิบติังานในต าแหน่ง อสม.) 

46.85%

25.07%

20.08%

5.89% 2.10%

1,000 – 5,000 บาท 5,001 – 10,000 บาท

10,001 – 15,000 บาท 15,001 – 20,000 บาท

72.80%24.70%

2.50%

ต ่ากวา่ 13 ปี ตั้งแต่ 13-25 ปี มากกวา่ 25 ปี ข้ึนไป
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ภาพท่ี 9  แผนภูมิวงกลมแสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (ช่องทาง 
              รับขอ้มูลข่าวสาร) 
  

2.90%

5.00%

27.20%

40.20%

24.70%

หนงัสือพิมพ์ วทิยุ

โทรทศัน์ ส่ือออนไลน์/อินเตอร์เน็ต

บุคลากรทางการแพทย์
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ส่วนที ่2 ความรู้เกีย่วกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
 
ตารางท่ี 2  จ  านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ระดบัความรู้ จ  าแนกรายขอ้ (n = 239) 
 

ความรู้เกีย่วกบัโรคติดเช้ือ 
ไวรัสโคโรนา 2019 

ตอบถูก ตอบผดิ X SD ระดับ 
ความรู้ จ านวน  

(ร้อยละ) 
จ านวน 
(ร้อยละ) 

1. โรคโควิด-19 เกิดจากเช้ือใด 217 (90.8) 22 (9.2) 0.91 0.29 สูง 
2. เช้ือโควดิ-19 ฟักตวัเฉล่ียก่ีวนั 21 (8.8) 218 (91.2) 0.09 0.28 ต ่า 
3. ขอ้ใดไม่ใช่อาการโรคโควิด-19 172 (72.0) 67 (28.0) 0.72 0.45 ปานกลาง 
4. โรคโควิด-19 แพร่ทางใด 222 (92.9) 17 (7.1) 0.93 0.26 สูง 
5. แอลกอฮอลเ์ขม้ขน้ก่ีเปอร์เซ็นต ์  210 (87.9) 29 (12.1) 0.88 0.33 สูง 
6. ขอ้ใดไม่ใช่วธีิใส่หนา้กาก 145 (60.7) 94 (39.3) 0.61 0.49 ปานกลาง 
7. ขอ้ใดคือวธีิลา้งมือท่ีถูกตอ้ง 166 (69.5) 73 (30.5) 0.70 0.46 ปานกลาง 
8. บุคคลใดเส่ียงติดเช้ือมากท่ีสุด 197 (82.4) 42 (17.6) 0.82 0.38 สูง 
9. ขอ้ใดไม่ใช่พฤติกรรมป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

201 (84.1) 38 (15.9) 0.84 0.37 สูง 

10. อสม. ควรใส่หนา้กากแบบใด 219 (91.6) 20 (8.4) 0.92 0.27 สูง 
 

 จากตารางท่ี 2 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีความรู้ขอ้ 4 คือ ในระดบัสูง ตอบถูกมาก
ท่ีสุด ร้อยละ 92.9  
 

ตารางท่ี 3  จ  านวนและร้อยละระดบัความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (n = 239) 
 

ระดับความรู้เกีย่วกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จ านวน (คน) ร้อยละ 
ระดบัสูง            (คะแนนตั้งแต่ร้อยละ 80 ข้ึนไป) 137 57.3 
ระดบัปานกลาง (คะแนนตั้งแต่ร้อยละ 60-79) 70 29.3 
ระดบัต ่า             (คะแนนต ่ากวา่ร้อยละ 60) 32 13.4 
Min = 0.00, Max = 1.00, X = 0.74, SD = 0.17   
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 จากตารางท่ี 3 พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 อยูใ่นระดบัสูง   ร้อยละ 57.3 ระดบัปานกลาง ร้อยละ 29.3 และระดบัต ่า ร้อยละ 13.4 ภาพรวม
อยูใ่นระดบัปานกลาง (ค่าเฉล่ีย ร้อยละ 74) 
 

ส่วนที ่3 ทศันคติเกีย่วกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคนา 2019 (COVID-19) 
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 จากตารางท่ี 4 จากการศึกษาทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จ  าแนกตาม
รายขอ้ พบวา่กลุ่มตวัอยา่งเห็นดว้ยอยา่งยิง่กบัขอ้ 2 ท่านคิดวา่โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ติดต่อ
จากการสัมผสัผูติ้ดเช้ือผา่นละอองเสมหะ ไอจามน ้ามูก น ้ าลายได ้มากท่ีสุด ร้อยละ 67.4 รองลงมา
เห็นดว้ยอยา่งยิง่กบัขอ้ท่ี 1 ท่านคิดวา่อาการเบ้ืองตน้ของผูท่ี้ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 คือ มีไข ้ไอ 
เจบ็คอ เหน่ือยหอบ ร้อยละ 59.4 
 

 
ตารางท่ี 5  จ  านวนและร้อยละระดบัทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (n = 239) 
 

ระดับทศันคติเกี่ยวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จ านวน (คน) ร้อยละ 
ระดบัสูง            (คะแนนตั้งแต่ร้อยละ 80 ข้ึนไป) 202 84.5 
ระดบัปานกลาง (คะแนนตั้งแต่ร้อยละ 60-79) 36 15.1 
ระดบัต ่า             (คะแนนต ่ากวา่ร้อยละ 60) 1 0.4 
Min = 0.37, Max = 1.00, X = 0.88, SD = 0.49   
 
 ตารางท่ี 5 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่น
ระดบัสูง ร้อยละ 84.5 รองลงมาอยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 15.1  และระดบัต ่า ร้อยละ 0.4                 
ในภาพรวมกลุ่มตวัอยา่งมีทศันคติอยูใ่นระดบัสูง (ค่าเฉล่ียเท่ากบัร้อยละ 88) 
 

ส่วนที ่4 พฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
 น าเสนอผลการศึกษาดว้ยค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าต ่าสุด ค่าสูงสุด ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน โดยน าเสนอขอ้มูลทั้งในแบบจ าแนกตามรายขอ้และภาพรวม 
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 จากตารางท่ี 6 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโค
โรนา 2019 ก่อนปฏิบติังาน ขณะปฏิบติังาน และหลงัปฏิบติังานอยูใ่นระดบัท่ีดี ส่วนใหญ่จะปฏิบติั
พฤติกรรมในขณะปฏิบติั ขอ้ท่ี  6  การใชอุ้ปกรณ์ป้องกนัโรค เช่น สวมหนา้กากอนามยั ถุงมือทาง
การแพทย ์แอลกอฮอลล์า้งมือ เป็นประจ ามากท่ีสุด ร้อยละ 92.1 และส่วนใหญ่ไม่เคยปฏิบติั
พฤติกรรมขณะปฏิบติังานในขอ้ 16 การใชมื้อลว้งปาก ร้อยละ 74.5  
 
ตารางท่ี 7  จ  านวนและร้อยละของระดบัพฤติกรรมกลุ่มตวัอยา่งในการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือ 
                 ไวรัสโคโรนา 2019 (n = 239) 
 

ระดับพฤติกรรมการป้องกันตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จ านวน (คน) ร้อยละ 
ระดบัดี                     (คะแนนเฉล่ีย 3.01-4.00) 222 92.9 
ระดบัปานกลาง        (คะแนนเฉล่ีย 2.01-3.00) 17 7.1 
ระดบัไม่ดี                 (คะแนนเฉล่ีย 1.00-2.00) 0 0.0 
Min = 2.43, Max = 4.00, X = 3.51, SD = 0.30 

 
 จากตารางท่ี 7 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีระดบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่นระดบัดี ร้อยละ 92.9 รองลงมา  มีพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจาก
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 7.1 ในภาพรวมกลุ่มตวัอยา่งมี
พฤติกรรมอยูใ่นระดบัดี (ค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.51) 
 

ส่วนที ่5 ความสัมพนัธ์ระหว่างข้อมูลทัว่ไป ความรู้ ทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนั
ตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
 วเิคราะห์ค่าความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลทัว่ไป ความรู้ ทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนั
ตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ของกลุ่มตวัอยา่งดว้ยสถิติทดสอบไค 
สแควร์และสัมประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์เพียร์สันดงัต่อไปน้ี  
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ตารางท่ี 8  ความสัมพนัธ์ระหวา่งเพศ การศึกษา อาชีพ รายไดเ้ฉล่ีย ช่องทางขอ้มูลข่าวสาร การฉีด 
                  วคัซีนและการติดเช้ือโควดิ-19 กบัพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโรคโควดิ-19 (n = 239) 
 

ข้อมูลทัว่ไป พฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโควดิ-19 𝜒2 df p–value 
ระดับปานกลาง 
จ านวน  (ร้อยละ) 

ระดับดี 
จ านวน (ร้อยละ) 

   

เพศ   0.027 1 0.869 
   ชาย 6 (7.5) 74 (92.5)    
   หญิง 11 (6.9) 148 (93.1)    
ระดับการศึกษา   15.19

4 
5 0.010* 

   ประถมศึกษา 4 (3.1) 127 (96.9)    
   มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 7 (17.1) 34 (82.9)    
   อนุปริญญา/ปวส.              0 (0.0) 16 (100.0)    
   ปริญญาตรี 1 (6.3) 15 (93.8)    
   สูงกวา่ปริญญาตรี 1 (33.3) 2 (66.7)    
อาชีพ   3.357 5 0.645 
   รับจา้ง 6 (9.1) 60 (90.9)    
   เกษตรกรรม/เกษตรกร 3 (7.3) 38 (92.7)    
   คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 7 (9.2) 69 (90.8)    
   ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ 1 (2.1) 46 (97.9)    
   พนกังานรัฐ/รัฐวสิาหกิจ 0 (0.0) 4 (100.0)    
   นกัการเมืองทอ้งถ่ิน 0 (0.0) 5 (100.0)    
รายได้เฉลีย่ต่อเดือน   5.068 4 0.280 
   1,000 – 5,000 บาท 5 (4.5) 107 (95.5)    
   5,001 – 10,000 บาท 6 (10.0) 54 (90.0)    
   10,001 – 15,000 บาท 5 (10.4) 43 (89.6)    
   15,001 – 20,000 บาท 0 (0.0) 14 (100.0)    
   20,001  บาท ข้ึนไป 1 (20.0) 4 (80.0)    
*p-value <  0.05    
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ตารางท่ี 8  (ต่อ) 
 

ข้อมูลทัว่ไป พฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโควดิ-19 𝝌2 df p–value 
ระดับปานกลาง 
จ านวน  (ร้อยละ) 

ระดับดี 
จ านวน (ร้อยละ) 

   

ช่องทางรับข้อมูลข่าวสาร   0.870 4 0.929 
   หนงัสือพิมพ ์ 0 (0.0) 7 (100.0)    
   วทิย ุ 1 (8.3) 11 (91.7)    
   โทรทศัน์ 5 (7.7) 60 (92.3)    
   ส่ือออนไลน์/อินเตอร์เน็ต 6 (6.3) 90 (93.8)    
   บุคลากรทางการแพทย ์ 5 (8.5) 54 (91.5)    
ประวตัิการฉีดวคัซีนโควดิ-19   2.623 1 0.105 
   ไม่เคยฉีดวคัซีน 2 (20.0) 8 (80.0)    
   เคยฉีดวคัซีน 15 (6.6) 214 (93.4)    
ประวตัิการติดเช้ือโควดิ-19   0.492 1 0.483 
   ไม่เคยติดเช้ือ 10 (8.3) 111 (91.7)    
   เคยติดเช้ือ 7 (5.9) 111 (94.1)    
*p-value <  0.05    
 
 จากตารางท่ี 8 ขอ้มูลทัว่ไปท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 คือ ระดบัการศึกษา (P-value = 0.010)  
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ตารางท่ี 9  ความสัมพนัธ์ระหวา่งตวัแปรกบัพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโรคโควดิ-19 (n = 239) 
 

ตัวแปร พฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโควดิ-19  

สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ 
(r) 

p-value 

อาย ุ 0.005 0.938 
ประสบการณ์การปฏิบติังาน 0.120   0.036* 
ความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 0.220   0.001* 
ทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 0.257 <0.001** 
*p-value <  0.05   **p-value <  0.01   

  
 จากตารางท่ี 9 พบวา่ ประสบการณ์การปฏิบติังานมีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัต ่า

มาก กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05 (r = 0.120, p-value = 0.036) ความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มี
ความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัต ่ากบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.220, p-value = 0.001) และทศันคติเก่ียวกบัโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัต ่ากบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจาก
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.257, p-value < 0.001) 
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บทที ่5  
สรุป อภปิรายผลและข้อเสนอแนะ 

 

 การวจิยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาขอ้มูลทัว่ไป ความรู้และ
ทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) วา่เป็นอยา่งไร และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความรู้และทศันคติเก่ียวกบัโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี โดยใชท้ฤษฎี
ของบลูม (Benjamin S.  Bloom, 1964) มาประยกุตใ์ชใ้นการศึกษาโดยบลูมไดก้ล่าวไวว้า่ ความรู้ 
ทศันคติ และพฤติกรรมเป็นกระบวนการท่ีเช่ือมโยงกนัอยา่งเป็นขั้นตอน  
 โดยศึกษาในกลุ่มตวัอยา่ง คือ อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ในอ าเภอ
เกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี จ  านวน 239 คน จากการใชต้ารางส าเร็จรูปของเครจซีและมอร์แกน ได้
ขนาดกลุ่มตวัอยา่ง 217 คน และสุ่มตวัอยา่งส ารองไว ้ร้อยละ 10 และเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบโควตา้
ซ่ึงผูศึ้กษาเห็นวา่อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) มีสัดส่วนต่างกนั คือ 1:3 เพื่อลด
ความล าเอียงของการเลือกกลุ่มตวัอยา่ง ผูศึ้กษาจึงเลือกตวัอยา่งแบบโควตา โดยก าหนดสัดส่วนของ
คนท่ีจะตอบแบบสอบถาม เป็นเพศชายจ านวน 80 คน และเป็นเพศหญิง จ านวน 159 คน รวมเป็น 
239 คน เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล คือ แบบสอบถามท่ีผูว้จิยัไดส้ร้างข้ึนเอง และได้
ผา่น การตรวจสอบความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหา (content validity) ความเช่ือมัน่ (reliability) ดว้ยวธีิการ 
หาค่าสัมประสิทธ์ิแลฟาของครอนบาค (cronbach alpha coefficient) และหาค่าความเช่ือมัน่
แบบสอบถามแต่ละส่วน คือ ความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
เท่ากบั 0.870 ทศันคติเก่ียวกบัการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) เท่ากบั 0.912 
และพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ของอาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้น (อสม.) เท่ากบั 0.808 และค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามทั้งฉบบัเท่ากบั 0.812 
ส่วนในดา้นวิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ไป ความรู้และทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของอสม. ในอ าเภอเกาะจนัทร์ 
จงัหวดัชลบุรีโดยใชค้่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าสูงสุด และค่าต ่าสุด  
ใชส้ถิติไคสแควร์ และการวเิคราะห์หาความสัมพนัธ์สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เพียร์สันระหวา่งขอ้มูล
ทัว่ไป ความรู้และทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเอง
จากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของ อสม. ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี โดยก าหนดค่า
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และก าหนดค่าระดบัความสัมพนัธ์จากค่า r 
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สรุปผลการวจิัย 
 1.  กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 66.5 อาย ุ39-59 ปี ร้อยละ 57.3 (อายเุฉล่ีย 
55 ปี) รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 1,000–5,000 บาท ร้อยละ 46.9 จบประถมศึกษา ร้อยละ 54.8 ประกอบ
อาชีพคา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั ร้อยละ 31.8 มีประสบการณ์การปฏิบติังานต ่ากวา่ 13 ปี ร้อยละ 72.8 
(ประสบการณ์เฉล่ีย 10 ปี) ใชส่ื้อออนไลน์/อินเตอร์เน็ตเป็นช่องทางรับขอ้มูลข่าวสาร ร้อยละ 40.2 
เคยฉีดวคัซีนโควดิ-19 ร้อยละ 95.8 และไม่เคยติดเช้ือโควิด-19 ร้อยละ 50.6  
  กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีความรู้เร่ืองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระดบัสูง ร้อยละ 57.3 
มีความรู้ระดบัปานกลาง ร้อยละ 29.3 มีความรู้ระดบัต ่า ร้อยละ 13.4 ภาพรวมอยูร่ะดบัปานกลาง 
 กลุ่มตวัอยา่งมีทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่นระดบัสูง ร้อยละ 
84.5 รองลงมาอยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 15.1  และระดบัต ่า ร้อยละ 0.4 ภาพรวมอยูใ่นระดบัสูง  
 กลุ่มตวัอยา่งมีพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่น
ระดบัดี ร้อยละ 92.9 รองลงมา  มีพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่น
ระดบัปานกลาง ร้อยละ 7.1 ภาพรวมกลุ่มตวัอยา่งมีพฤติกรรมอยูใ่นระดบัดี 
 2. ขอ้มูลทัว่ไป คือ ระดบัการศึกษา ประสบการณ์การปฏิบติังานมีความสัมพนัธ์ทางบวก
ในระดบัต ่ามาก กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ส่วนความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และทศันคติ
เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัต ่ากบัพฤติกรรมการ
ป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 

อภิปรายผลการวจิัย 
 1. ขอ้มูลทัว่ไป กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 1,000–5,000 บาท 
และส่วนใหญ่ใชส่ื้อออนไลน์/อินเตอร์เน็ตเป็นช่องทางรับขอ้มูลข่าวสารสอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของกาญจนา ปัญญาธร และคณะ (2565) ท่ีศึกษาเร่ือง ความรู้ ความเช่ือดา้นสุขภาพและพฤติกรรม
การป้องกนัโรคโควิด19 ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ต าบลเชียงพิณ อ าเภอเมือง 
จงัหวดัอุดรธานี ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากการปฏิบติังานของ อสม. เป็นกิจกรรมท่ีตอ้งใชค้วามเสียสละ ทั้ง
เวลา ก าลงักาย ก าลงัใจในการเขา้ร่วมกิจกรรม ซ่ึงในทางจิตวทิยาผูห้ญิงเป็นเพศท่ีมีความเตม็ใจท่ีจะ
ยอมรับบทบาทหนา้ท่ีไดดี้กวา่ผูช้าย ตลอดจนในสังคมไทยผูห้ญิงไม่ไดมี้หนา้ท่ีหลกัในการหา
รายไดใ้หก้บัครอบครัว ดงันั้นจึงมีเวลาส าหรับการปฏิบติัหนา้ท่ีจิตอาสา หรือการสมคัรเป็น อสม. 
และถึงแมว้า่จะมีรายไดไ้ม่มากก็ไม่ไดล้  าบากเน่ืองจากอาจมีผูอ่ื้นท่ีเป็นเสาหลกัในการหารายได้
ใหก้บัครอบครัวอยูแ่ลว้ อสม. ส่วนใหญ่ในแต่ละพื้นท่ีจึงมกัพบวา่เป็นผูห้ญิงมากกวา่ผูช้าย 
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 กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีอาย ุ39-59 ปี (อายเุฉล่ีย 55 ปี) ส่วนใหญ่จบระดบัประถมศึกษา 
และประกอบอาชีพคา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  สอดคลอ้งกบัการศึกษาของสรวุฒิ เอ่ียมนุย้ (2564) ท่ี
ศึกษาวจิยั เร่ือง ปัจจยัท่ีมีผลต่อการปฏิบติังานตามบทบาทอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นใน
การเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโควดิ - 19 อ  าเภอกงไกรลาศ จงัหวดัสุโขทยั ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากวา่ อสม. 
โดยส่วนใหญ่นั้นเป็นคนในชุมชนนั้น ๆ  อาสามาปฏิบติังาน ไม่ไดใ้ชก้ารสอบหรือสัมภาษณ์
เหมือนการท างานในบริษทัเอกชนหรือราชการ ซ่ึงขอ้ก าหนดของกระทรวงสาธารณสุขไดร้ะบุวา่
ให ้อสม. จบการศึกษาระดบัประถมศึกษาและสามารถอ่านออกเขียนไดใ้นขั้นตน้ อสม.จึงมกัจะมี
ความหลากหลายทางดา้นการศึกษา อาย ุหรืออาชีพต่าง ๆ จึงมกัพบวา่ อสม.ส่วนใหญ่จบการศึกษา
ชั้นประถมศึกษา และอายใุนช่วง 39-59 ปี นั้นเป็นช่วงอายท่ีุอยูใ่นช่วงวยัท างานก่อนท่ีจะเขา้สู่วยั
สูงอาย ุ(60 ปี ข้ึนไป) ซ่ึงการปฏิบติังานในอาชีพต่าง ๆ มกัพบไดใ้นช่วงอายน้ีุเป็นส่วนใหญ่ 
 กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีประสบการณ์การปฏิบติังานต ่ากวา่ 13 ปี (ประสบการณ์เฉล่ีย 10 
ปี)สอดคลอ้งกบัการศึกษาของสุภาภรณ์ วงธิ (2564) ท่ีศึกษาวจิยั เร่ือง ปัจจยัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น จงัหวดั
สุโขทยั ทั้งน้ีอาจเน่ืองจาก อสม. ส่วนใหญ่เร่ิมปฏิบติังานมาตั้งแต่ช่วงอายปุระมาณ 23 ปี ซ่ึงเป็น
ช่วงอายท่ีุตอ้งมีการท างานหารายไดเ้ล้ียงตนเองและครอบครัว บุคคลท่ีปฏิบติังานเป็น อสม. ส่วน
ใหญ่จะมีอาชีพท่ีตนท าประจ าอยูแ่ลว้ แต่มาปฏิบติังานเป็น อสม. เน่ืองจากเป็นจิตอาสา                                
ไดช่้วยเหลือคนในชุมชนตนเองในดา้นการสาธารณสุขโดยสามารถเขา้ถึงชุมชนไดง่้าย สามารถน า
ความรู้ท่ีไดม้าปรับใชไ้ดจ้ริงในชุมชนตามประสบการณ์ท่ีไดฝึ้กปฏิบติัมา  
 กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เคยฉีดวคัซีนโควดิ-19 และไม่เคยติดเช้ือโควดิ-19 สอดคลอ้งกบั
การศึกษาของอิสรีย ์ปัญญาวรรณ และคณะ (2565) ศึกษา เร่ือง ทศันคติ ความตั้งใจ และพฤติกรรม
การป้องกนัโรคโควิด-19 ของพยาบาลในโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ ทั้งน้ีอาจเน่ืองจาก 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นโรคติดต่อไดง่้าย และมีผลต่อร่างกายค่อนขา้งมาก อสม.มีการ
ปฏิบติัหนา้ท่ีท่ีใกลชิ้ดกบัผูป่้วยมากประกอบกบันโยบายท่ีตอ้งใหบุ้คลากรการแพทยแ์ละสาธารณสุข
ตอ้งฉีดวคัซีนป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จึงท าให ้อสม. ส่วนใหญ่ไดรั้บการฉีดวคัซีน
โควดิ-19 ประสิทธิภาพของวคัซีนค่อนขา้งน่าเช่ือถือจึงท าให ้อสม. ส่วนใหญ่ไม่เคยติดเช้ือโควดิ-19 
 2. ระดบัความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19)  
  ความรู้เร่ืองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระดบัปานกลาง ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของกาญจนา ปัญญาธร และคณะ (2565) ท่ีศึกษาเร่ือง ความรู้ ความเช่ือดา้นสุขภาพและพฤติกรรม
การป้องกนัโรคโควิด19 ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ต าบลเชียงพิณ อ าเภอเมือง 
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จงัหวดัอุดรธานี ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากในช่วงสถานการณ์โรคโควดิ-19 อสม.เป็นทรัพยากรบุคคลท่ี
ส าคญัในดา้นสาธารณสุขท่ีมีส่วนในการด าเนินการเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโควดิ-19 ในชุมชน ให้
การช่วยเหลือดูแลประชาชนชนในพื้นท่ี มีกิจกรรมใหค้วามรู้ วธีิการป้องกนัโรคตรวจคดักรองกลุ่ม
เส่ียงและประชาชนทัว่ไป สังเกตอาการ ณ ท่ีพกัอาศยัของกลุ่มเส่ียงของผูท่ี้เดินทางมาจากพื้นท่ีเส่ียง 
เขา้สู่หมู่บา้น/ชุมชน การประสานงานต่อเจา้หนา้ท่ี และกิจกรรมการรณรงคก์ารฉีดวคัซีนป้องกนั
โรคโควดิ – 19 ร่วมกบัเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขและหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง อสม. จึงเป็นเจา้หนา้ท่ีกลุ่ม
แรก ๆ ท่ีมีความจ าเป็นตอ้งไดรั้บการถ่ายทอดความรู้เร่ืองโรคโควดิ-19 ประกอบกบัมีประสบการณ์
ในการรับมือกบัโควิด-19 ตั้งแต่ช่วงแรกจนมาถึงปัจจุบนั ท าให ้อสม. มีประสบการณ์และมีความรู้
เพิ่มข้ึนดว้ย จึงท าใหมี้ความรู้เพียงพอท่ีจะรับมือกบัโรคโควดิ-19 ได ้
 และหากจ าแนกตรายขอ้ พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีความรู้ในขอ้ท่ี 4 คือ ช่องทางการ
แพร่กระจายของเช้ือโควิด-19 สอดคลอ้งกบัการศึกษาของกาญจนา ปัญญาธร และคณะ (2565) ท่ี
ศึกษาเร่ือง ความรู้ ความเช่ือดา้นสุขภาพและพฤติกรรมการป้องกนัโรคโควิด19 ของอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ต าบลเชียงพิณ อ าเภอเมือง จงัหวดัอุดรธานี ท่ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่งมี
ความรู้ในดา้นการติดต่อของโรคโควดิ-19 เป็นส่วนใหญ่ ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากอสม.มกัไดรั้บข่าวสาร
การระบาดของโรคโควดิ-19 ทั้งภายในประเทศและต่างประเทศทัว่โลกจากส่ือหลายช่องทางท่ี
แสดงใหเ้ห็นถึงช่องทางการแพร่กระจายของโรคซ่ึงเป็นขอ้มูลท่ีไดรั้บมาตั้งแต่ช่วงแรก มีการ
ประชาสัมพนัธ์จากหลายภาคส่วนใหป้้องกนัโรคโควดิ-19 ไม่ใหแ้พร่กระจายเช้ือหรือท าใหเ้กิดการ
ติดต่อ รวมทั้งมีประสบการณ์ตรงท่ีไดรั้บจากการท างานเป็นด่านหนา้เฝ้าระวงัควบคุมโรคโควดิ19 
ในชุมชนร่วมกบับุคลากรดา้นสุขภาพและหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง จึงท าใหมี้ความรู้เร่ืองช่องทางการ
ติดต่อของโรคมากท่ีสุด  
 ทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่นระดบัสูง ซ่ึงสอดคลอ้งกบั
การศึกษาของกาญจนา ปัญญาธร และคณะ (2565) ท่ีศึกษาเร่ือง ความรู้ ความเช่ือดา้นสุขภาพและ
พฤติกรรมการป้องกนัโรคโควดิ19 ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ต าบลเชียงพิณ 
อ าเภอเมือง จงัหวดัอุดรธานี  ท่ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีการรับรู้ความเช่ือดา้นสุขภาพในระดบัมาก เม่ือ
พิจารณารายดา้นพบวา่มีการรับรู้ระดบัมากเรียงตามล าดบัคือ รับรู้โอกาสเส่ียงและความรุนแรงของ
โรค ซ่ึงการรับรู้เป็นการพิจารณาวา่ อสม. มีการเห็นดว้ยกบัขอ้รับรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ในระดบัใดและสอดคลอ้งกบัการศึกษาของณฎัฐวรรณ ค าแสน (2564) ท่ีศึกษาความรู้ 
ทศันคติ และพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโควิด-19 ของประชาชนเขตอ าเภออู่
ทอง จงัหวดัสุพรรณบุรี ท่ีกลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีทศันคติท่ีดีเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ทั้งน้ีเน่ืองจาก ศูนยบ์ริหารสถานการณ์แพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (ศบค.) 
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ไดใ้หข้อ้มูลข่าวสารแก่ประชาชนครอบคลุมทุกดา้นทุกวนัและเนน้ย  ้าใหเ้ช่ือมัน่ต่อการท างานของ
รัฐท่ีพยายามควบคุมโควดิ-19 ท าใหป้ระชาชน รวมถึง อสม. มีทศันคติท่ีดีดว้ย 
 พฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่นระดบัดี สอดคลอ้งกบั
การศึกษาของกาญจนา ปัญญาธร และคณะ (2565) ท่ีศึกษาเร่ือง ความรู้ ความเช่ือดา้นสุขภาพและ
พฤติกรรมการป้องกนัโรคโควดิ19 ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ต าบลเชียงพิณ 
อ าเภอเมือง จงัหวดัอุดรธานี ท่ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ในระดบัมาก  
 ผลการศึกษาขา้งตน้สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ เยาวลกัษณ์ ชาวบา้นโพธ์ิ (2564) ท่ีศึกษา 
เร่ือง บทบาทของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นในการป้องกนัการระบาดโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนาสายพนัธ์ุใหม่ 2019 อ  าเภอพระประแดง จงัหวดัสมุทรปราการ ท่ีพบวา่ อสม. มีการปฏิบติั
ตามบทบาทดา้นการป้องกนัโรคเป็นล าดบัแรก คือ ร่วมมือกบัเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขประชุม ปรึกษา 
หารือเพื่อด าเนินการป้องกนั ควบคุม และแกไ้ขปัญหาโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยูใ่นระดบั
มากท่ีสุด และสอดคลอ้งกบัการศึกษาของเบญจวรรณ ถนอมชยธวชั และคณะ (2564) ศึกษา ปัจจยั
ท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการป้องกนัตวัเองและสังคมจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในการ
ปฏิบติัหนา้ท่ีของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) จงัหวดันครศรีธรรมราช ท่ีพบวา่ 
อสม. ส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการป้องกนัตวัเองและสังคมจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในการ
ปฏิบติัหนา้ท่ีอยูใ่นระดบัมาก อาจเน่ืองจากอสม. ไดรั้บข่าวสารและรับรู้การระบาดของโรคโควดิ-
19 วา่เป็นโรคติดต่ออนัตรายท่ีแพร่กระจายอยา่งรวดเร็วทั้งภายในประเทศและต่างประเทศทัว่โลก 
การไดรั้บข่าวสารและการรับรู้ดงักล่าวช่วยกระตุน้ใหเ้กิดพฤติกรรมในการป้องกนัโรคต่อตนเอง
และชุมชน ประกอบกบักระทรวงสาธารณสุขไดใ้หแ้นวทางการปฏิบติัพฤติกรรมป้องกนัโรคติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แก่ อสม. 
 และหากจ าแนกเป็นรายขอ้ พบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการใชอุ้ปกรณ์
ป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  เช่น สวมหนา้กากอนามยั ถุงมือทางการแพทย ์แอลกอฮอล์
ลา้งมือ เป็นประจ ามากท่ีสุด ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ เอกราช มีแกว้ (2564) ศึกษาเร่ือง ปัจจยั
ท่ีมีผลต่อความรอบรู้ดา้นสุขภาพและพฤติกรรมการป้องกนัตนเองในการปฏิบติังานเฝ้าระวงัการ
ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นอ าเภอสอย
ดาว จงัหวดัจนัทบุรี พบวา่พฤติกรรมท่ีเหมาะสมท่ี อสม.ปฏิบติัเป็นประจ าในการป้องกนัตนเอง
ขณะปฏิบติังานเฝ้าระวงัการระบาดของโรคโควดิ-19 ในชุมชน คือ การสวมหนา้กากปิดปากปิด
จมูกเป็นประจ ามากท่ีสุด และพบวา่อสม.ส่วนใหญ่ มีพฤติกรรมการป้องกนัตนเองในการปฏิบติังาน
เฝ้าระวงัการระบาดของโรคโควดิ-19 ในชุมชนอยูใ่นระดบัดีมาก ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากการใชอุ้ปกรณ์
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ป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นวธีิการป้องกนัตนเองท่ีง่าย สะดวก และ
ปลอดภยัท่ีสุด หากไม่สามารถป้องกนัจากพฤติกรรมของบุคคลอ่ืนได ้ก็ใหเ้ร่ิมจากการปฏิบติั
พฤติกรรมป้องกนัโรคของตนเองดว้ยอุปกรณ์ท่ีมีความพร้อมและปลอดภยั อสม.ส่วนใหญ่จึงใช้
อุปกรณ์ในการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
 3. ความสัมพนัธ์ระหวา่งขอ้มูลทัว่ไป ความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรมป้องกนัการติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
 จากการศึกษาพบวา่ระดบัการศึกษาและทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มี
ความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของเบญจวรรณ ถนอมชยธวชั (2564) ศึกษาเร่ือง ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อ
พฤติกรรมการป้องกนัตวัเองและสังคมจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในการปฏิบติัหนา้ท่ีของ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) จงัหวดันครศรีธรรมราช ท่ีพบวา่ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อ
พฤติกรรมการป้องกนัตวัเองและสังคมจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในการปฏิบติัหนา้ท่ีของ 
อสม. ไดแ้ก่ การรับรู้ประโยชน์การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การรับรู้โอกาสเส่ียงต่อ
การเกิดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และระดบัการศึกษา และระดบัการศึกษายงัสอดคลอ้งกบั 
ผลการวจิยัของ Zhong, B. l. et al. พบวา่ ระดบัการศึกษามีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการ
ป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโควิด - 19 (Hussein, N. R. et al., 2020); (Zhong, B. L. et al., 2020) 
 ขอ้มูลทัว่ไปท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 คือ ระดบัการศึกษา ประสบการณ์การปฏิบติังาน 
ความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                   
มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 สอดคลอ้งกบัการศึกษาของนฤเนตร ลินลา และสุพจน์ ค าสะอาด 
(2565) ท่ีศึกษา เร่ือง ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการปฏิบติัตวัต่อการป้องกนัโรคติดเช้ือโคโรนา
ไวรัส 2019 ในอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น อ าเภอชุมแพ จงัหวดัขอนแก่น ท่ีพบวา่ ระดบั
การศึกษา ระยะเวลาการเป็น อสม. คะแนนความรู้และทศันคติเก่ียวกบัโควดิ-19 มีความสัมพนัธ์กบั
การปฏิบติัตวัต่อการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และผลการศึกษายงัสอดคลอ้งกบั
การศึกษาของธชัธา ทวยจดั และคณะ (2565) ท่ีศึกษา เร่ือง ความรู้ เจตคติ และปัจจยัท่ีสัมพนัธ์กบั
พฤติกรรมการป้องกนัและควบคุมโรคโควิด-19 ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น จงัหวดั
จนัทบุรี ท่ีพบวา่ความรู้เก่ียวกบัโรคโควิด-19 และเจตคติในการป้องกนัโรคโควิด-19 มีความสัมพนัธ์กบั
พฤติกรรมการป้องกนัและควบคุมโรคโควิด-19 อธิบายไดด้งัน้ี 
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 ระดบัการศึกษาเป็นปัจจยัท่ีมีอิทธิพลทางบวกต่อพฤติกรรมการป้องกนัตวัเองและสังคม 
จากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แสดงวา่ อสม.ท่ีมีระดบัการศึกษาสูง จะมีความรู้ความเขา้ใจถึง
ปัจจยัเส่ียง สาเหตุ และผลกระทบจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ยอ่มจะมีพฤติกรรมในการ
ป้องกนัตวัเองและสังคมจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มากข้ึนตามไปดว้ย  
 ระยะเวลาการปฏิบติังานเป็น อสม. มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนั
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อธิบายไดว้า่โดยส่วนใหญ่อสม. ท่ีมีอายมุากกวา่ 50 ปีข้ึนไป จะมี
การเรียนรู้ สั่งสม ประสบการณ์ในการส่งเสริมสุขภาพ เน่ืองจากไดรั้บการอบรม การท างาน การมี
วฒิุภาวะ การลงพื้นท่ีมานานกวา่ช่วงวยัอายอ่ืุน ๆ รวมถึง อสม. จะตอ้งเขา้รับการอบรมใหค้วามรู้
ดา้นต่าง ๆ อยา่งสม ่าเสมอ ส่งผลใหมี้พฤติกรรมป้องกนัตวัเองจากโรคโควิด-19 มากข้ึนตามไปดว้ย 
 ความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการ
ป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อธิบายไดว้า่ การท่ี อสม. มีความรู้ในเร่ืองสาเหตุ การติดต่อ
หรือแพร่กระจายของโรค อาการแสดงและผลต่อสุขภาพจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็น
อยา่งดี ทั้งขอ้มูลความรู้จากการประชาสัมพนัธ์หรือจากประสบการณ์ในการปฏิบติังานจริง ยอ่ม
ส่งผลใหมี้พฤติกรรมการป้องกนัตวัเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มากข้ึนตามไปดว้ย 
 ทศันติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีอิทธิพลทางบวกต่อพฤติกรรมการ
ป้องกนัตวัเองและสังคมจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อธิบายไดว้า่การรับรู้น้ีก็คือทศันคติท่ี
ไดม้าจากความรู้ความเขา้ใจในเร่ืองของโรคโควิด-19 ซ่ึงถา้กลุ่มตวัอยา่งมีการรับรู้หรือมีทศันคติท่ีดี
และถา้ยิง่ไดข้อ้มูลท่ีมีประโยชน์และถูกตอ้งมากเท่าไหร่ กลุ่มตวัอยา่งก็ยอ่มมีพฤติกรรมการป้องกนั
ตนเองจากโรติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีดีมากข้ึนตามไปดว้ย 
 นอกจากน้ีขอ้มูลทัว่ไปท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 คือ ระดบัการศึกษา ประสบการณ์การ
ปฏิบติังาน ความรู้และทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั
พฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.05 ไม่สอดคลอ้งกบัการศึกษาของสุภาภรณ์ วงธิ (2564) ท่ีศึกษา เร่ือง ปัจจยัท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น จงัหวดั
สุโขทยั ท่ีพบวา่ ปัจจยัระดบัการศึกษา ระยะเวลาการปฏิบติังาน ความรู้และทศันคติเก่ียวกบัโรคติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโร
นา 2019 ทั้งน้ีอาจจะอธิบายไดว้า่ในสถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 น้ี อสม.ในแต่ละ
พื้นท่ีต่างก็ไดรั้บความรู้ในเร่ืองการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่วา่จะจบ
การศึกษาในระดบัใด ไม่วา่จะเป็น อสม.ใหม่ หรือเป็น อสม. มานานแลว้ ก็ไดรั้บความรู้ในเร่ืองโรค
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ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่แตกต่างกนั เป็นขอ้มูลเดียวกนั ประกอบกบัความรู้เร่ืองโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 เป็นเร่ืองใหม่ท่ี อสม. ตอ้งเรียนรู้และท าความเขา้ใจใหท้นัข่าวทนัเหตุการณ์ใน
การรับมือของโรค และการท่ีกลุ่มตวัอยา่งจะมีพฤติกรรมป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ี
ถูกตอ้งไดต้อ้งประกอบดว้ยความรู้และทศันคติ ท่ีจะช่วยใหบุ้คคลเกิดพฤติกรรมท่ีถูกตอ้ง ในการ
อา้งถึงงานวจิยัน้ีถึงแมว้า่กลุ่มตวัอยา่งมีความรู้ระดบัสูงแต่มีทศันคติระดบัปานกลาง จึงส่งผลให้
พฤติกรรมของกลุ่มตวัอยา่งอยูร่ะดบัปานกลางอาจอธิบายไดว้า่ผลการวจิยัน้ีไม่สอดคลอ้งกบัผล
การศึกษาของผูว้จิยั 
 ส าหรับขอ้มูลทัว่ไปท่ีไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ไดแ้ก่ เพศ อาย ุอาชีพ รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน ช่องทางรับขอ้มูลข่าวสารประวติัการ
ฉีดวคัซีนโควดิ-19  และประวติัการเจบ็ป่วยจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ทั้งน้ี
อธิบายไดว้า่ ซ่ึงโดยกลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีอาย ุ39-59 ปี (อายเุฉล่ีย 55 ปี) ส่วนใหญ่จบระดบั
ประถมศึกษา และประกอบอาชีพคา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั ซ่ึงมีลกัษณะงานท่ีคลา้ยกนั คือตอ้งต่ืนเชา้มาก 
เพื่อจดัเตรียมส่ิงของ ตอ้งท าการคา้ขายในแต่ละวนัในช่วงระหวา่งวนัตอ้งอยูป่ระจ าร้าน และเม่ือหลงั
เลิกร้านแลว้ ยงัตอ้งเก็บจดัของ ซ่ึงเป็นภาระงานท่ีค่อนขา้งหนกัส าหรับผูท่ี้มีอาชีพคา้ขาย ในส่วน
รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนนอ้ยกวา่ 5,000 บาท โดยผูท่ี้มีรายไดน้อ้ย ความสามารถเการขา้ถึงขอ้มูลทาง
สุขภาพนอ้ยกวา่ เช่น สามารถน าารายไดซ้ื้อสมาร์ทโฟนเพื่อเขา้ถึงขอ้มูลทางสุขภาพและช่องทางการ
รับรู้ขอ้มูลทางสุขภาพไดม้ากกวา่ ซ่ึงกลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ใชส่ื้อออนไลน์/อินเตอร์เน็ตเป็นช่องทาง
รับขอ้มูลข่าวสาร สามารถส่ือสารระหวา่งกนัไดง่้าย และสะดวกรวดเร็วและทัว่ถึงในกลุ่มคนทุกเพศ
ทุกวยั ในส่วนประวติัการฉีดวคัซีนโควดิ-19  และประวติัการเจบ็ป่วยจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) เน่ืองจากมีอสม.ท่ีเคยไดรั้บวคัซีนโควิด-19 มาแลว้ หรือแมก้ระทัง่เคยเป็นโควิด-
19 จนหายมาแลว้ และเม่ือเวลาผา่นมา อสม. ไดรั้บการอบรมใหค้วามรู้ในเร่ืองการป้องกนัควบคุม
โรคโควดิ-19 เป็นอยา่งดี ส่วนใหญ่จึงไม่ไดมี้ความระมดัระวงัท่ีจะปฏิบติัพฤติกรรมป้องกนัตนเอง
จากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จึงอาจท าใหพ้บผลการศึกษาวา่ประวติัการติดเช้ือโควดิ-19 ไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อาจจะส่งผลต่อ
พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ท าใหมี้พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพอยูใ่นระดบัพอใช ้
 ข้อสังเกตจากการอภิปรายผลการวจัิย 
 จากผลการศึกษาท่ีพบวา่ ประสบการณ์การปฏิบติังานมีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัต ่ามาก 
กบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05 ความรู้และทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์ทางบวกใน
ระดบัต ่ากบัพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งมีนยัส าคญัทาง
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สถิติท่ีระดบั 0.05 ซ่ึงสอดคลอ้งกบัหลายงานวจิยัท่ีพบวา่ประสบการณ์การปฏิบติังาน ความรู้และ
ทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการป้องกนั
ตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แต่ท่ีไม่สอดคลอ้งคือระดบัของความสัมพนัธ์ ในหลาย
งานวจิยันั้นจะมีความสมัพนัธ์ทางบวกกนัในระดบัสูง แต่งานวจิยัน้ีมีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่ากบัต ่ามาก 
ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากกลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีประสบการณ์การปฏิบติังานต ่ากวา่ 13 ปี อาจมีความ
ยดืหยุน่ในการปฏิบติังาน รวมถึงความเช่ียวชาญหรือช านาญ การสั่งสมความรู้ยงัมีนอ้ย ส่งผลให้
ความรู้ท่ีไดรั้บมานั้นยงัไม่เพียงพอในการปฏิบติังาน เกิดทศันคติในการป้องกนัตนเองจากโรคติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระดบัต ่าตามไปดว้ย 
 

ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะทีไ่ด้จากการศึกษาคร้ังนี้ 
 1.  จากผลการศึกษาพบวา่ในภาพรวม อสม. มีความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 ภาพรวมในระดบัปานกลาง และมีความรู้เร่ืองระยะเวลาการฟักตวัของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
ในระดบัต ่า ดงันั้นหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรเร่งรัดในการใหค้วามรู้เพิ่มเติมให้แก่ อสม. เพื่อท่ีจะน า
ความรู้ไปใชใ้นปฏิบติังานอยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม  
 2.  จากผลการศึกษาพบวา่ อสม. ส่วนใหญ่มีช่องทางรับขอ้มูลข่าวสารผา่นส่ือออนไลน์/
ส่ืออินเทอร์เน็ต ดงันั้นหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรมีการพฒันาดา้นความรู้ ความเขา้ใจ พฒันาดา้นการ
ส่ือสารระหวา่งบุคคลในแต่ละพื้นท่ี ส่งเสริมการปฏิบติังานดว้ยเทคโนโลยผีา่นส่ือออนไลน์/ส่ือ
อินเทอร์เน็ต ป้อนขอ้มูลต่าง ดว้ยความรวดเร็ว ละเอียด และถูกตอ้งท่ีสุด เพื่อเกิดการรับรู้ท่ีทนัต่อ
โลกและทนัต่อเหตุการณ์ในสถานการณ์ฉุกเฉินได ้
 ข้อเสนอแนะในการท าวจัิยคร้ังต่อไป 

 1.  ส าหรับการศึกษาคร้ังน้ี เป็นการศึกษาเชิงส ารวจแบบภาคตดัขวาง ณ ช่วงเวลาใดเวลา
หน่ึง จึงควรมีการศึกษาแบบไปขา้งหนา้ต่อไปและศึกษาต่อยอดในเชิงคุณภาพเพิ่มเติมเพื่อใหไ้ด้
ขอ้มูลเชิงลึกท่ีตรงกบับริบทพื้นท่ีเพิ่มมากข้ึนและครบถว้นสมบูรณ์มากยิง่ข้ึนต่อไป 
 2.  ส าหรับการศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาแค่เฉพาะในกลุ่ม อสม. ในอ าเภอเกาะจนัทร์ 
จงัหวดัชลบุรี ควรศึกษาในกลุ่มตวัอยา่งอ่ืน ๆ เช่น เจา้หนา้ท่ีกระทรวงสาธารณสุข เจา้หนา้ท่ีองคก์ร
ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ซ่ึงเป็นกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นแกนน าดา้นสุขภาพ เพื่อใหท้ราบวา่มีปัจจยัใดบา้งท่ี
ส่งผลต่อพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึงจะท าใหท้ราบปัจจยัท่ี
แตกต่างกนัไปในกลุ่มตวัอยา่งท่ีต่างกนัและทราบในบริบทภาพรวมของประเทศ และท าใหท้ราบถึง 
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สถานการณ์ปัญหาการในการปฏิบติัพฤติกรรมหรือการด าเนินงานป้องกนัโควดิ-19 เพื่อน าไป
พฒันาเป็นโปรแกรมส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกนัและควบคุมโรคโควิด-19 ต่อไปได ้
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1.  รองศาสตราจารย ์ดร.พชันา ใจดี  ประธานสาขาวชิาการสาธารณสุขชุมชน 
 คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา 

2.  นายนิติพฒัน์ ม่ิงพรประกิจ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหนองปรือ     
  อ าเภอพนสันิคม  จงัหวดัชลบุรี 

3.  นายจรัญ มาลาศรี นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการ 
 กลุ่มระบาดวทิยาและตอบโตภ้าวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  
 ส านกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 9 นครราชสีมา  
 กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
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แบบสอบถาม 
วทิยานิพนธ์ เร่ือง ความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) ในการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.)  
อ าเภอเกาะจันทร์ จังหวดัชลบุรี 

ผู้วจัิย นางสาวกติติมา  เรศจะโป๊ะ 
นิสิตหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต สาขาสาธารณสุขศาสตร์ 

คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวทิยาบูรพา 
ค าช้ีแจง  
  แบบสอบถามน้ีเป็นส่วนหน่ึงของการท าวทิยานิพนธ์ เร่ือง ความรู้และทศันคติ กบั
พฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในการปฏิบติังานของ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) อ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี โดยมีวตัถุประสงค์
เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือไวรัส              
โคโรนา 2019 (COVID-19) ในการปฏิบติังานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.)                
ในอ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี แบ่งออกเป็น 3 ส่วน ดงัน้ี 
  ส่วนท่ี 1 แบบบนัทึกขอ้มูลทัว่ไป  จ านวน 9 ขอ้ 
  ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามเก่ียวกบัความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากการ
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) โดยแบบสอบถามแบ่งเป็น 3 ดา้น ไดแ้ก่  
  1.  แบบทดสอบ ความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ  านวน 
10 ขอ้ 
  2.  แบบสอบถามทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ  านวน 
7 ขอ้ 
  3.  แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) จ  านวน 23 ขอ้ 
 โปรดตอบแบบสอบถามทุกขอ้ใหต้รงกบัความเป็นจริง และตรงความคิดเห็นของท่าน 
มากท่ีสุด ผูว้จิยัจะเก็บค าตอบของท่านไวเ้ป็นความลบั ซ่ึงจะมีการท าลายขอ้มูลทั้งหมด หลงัการ 
วจิยัเสร็จส้ินสุด 1 ปี และขอรับรองวา่จะไม่มีผลกระทบท่ีเสียหายต่อท่านแต่ประการใด 
ขอขอบพระคุณอยา่งยิง่ท่ีท่านใหค้วามร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 
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ส่วนที ่1 แบบบันทกึข้อมูลทัว่ไป 
ค าช้ีแจง โปรดเขียนเคร่ืองหมาย ✓ ลงใน [  ] หรือเติมขอ้ความลงในช่องวา่งท่ีเก่ียวกบัตวัท่าน  
1. เพศ  
  [  ] 1. ชาย     [  ] 2. หญิง  
2. อาย.ุ................... ปี (มากกวา่ 6 เดือน ใหน้บัเป็น 1 ปี) 
3. ระดบัการศึกษา  

[  ] 1. ประถมศึกษา    [  ] 2. มธัยมศึกษาตอนตน้  
[  ] 3. มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช.  [  ] 4. อนุปริญญา/ปวส.  
[  ] 5. ปริญญาตรี    [ ] 6. สูงกวา่ปริญญาตี 

4. อาชีพ  
  [  ] 1. รับจา้ง    [  ] 2. เกษตรกรรม/เกษตรกร  
  [  ] 3. คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั   [  ] 4. แม่บา้น/พอ่บา้น/ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ  
  [  ] 5. พนกังานของรัฐ/รัฐวสิาหกิจ  [  ] 6. นกัการเมืองทอ้งถ่ิน  
  [  ] 7. อ่ืน ๆ (ระบุ)................................  
5. รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 
  [  ] 1. 1,000 – 5,000 บาท   [  ] 2. 5,001 – 10,000 บาท 
  [  ] 3. 10,001 – 15,000 บาท   [  ] 4. 15,001 – 20,000 บาท  
 [  ] 5. 20,001 บาท ข้ึนไป 
6. ประสบการณ์ท างานในต าแหน่ง อสม. ..........ปี (มากกวา่ 6 เดือน ให ้นบัเป็น 1 ปี) 
7. ช่องทางรับขอ้มูลข่าวสาร 

[  ] 1. หนงัสือพิมพ ์   [  ] 2. วทิย ุ
[  ] 3. โทรทศัน์   [  ] 4. ส่ือออนไลน์/อินเตอร์เน็ต   
[  ] 5. บุคลากรทางการแพทย ์  [  ] 6. อ่ืน ๆ  

8. ประวติัการฉีดวคัซีนโควดิ-19 
  [  ] 1.  ฉีดวคัซีน เขม็ท่ี......................    
  [  ] 2.  ไม่ฉีดวคัซีน 
9. ประวติัการเจบ็ป่วยจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
  [  ] 1. เคยติดเช้ือ จ านวน.................คร้ัง    
  [  ] 2. ไม่เคยติดเช้ือ 



 81 

ส่วนที ่2 แบบทดสอบ ความรู้ ทศันคติ และพฤตกิรรมการป้องกนัตนเองจากการตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19)  

1. แบบทดสอบ ความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ  านวน 10 ขอ้ 

ค าช้ีแจง ใหท้่านพิจารณาวา่ค าตอบขอ้ใดถูกตอ้งท่ีสุดถา้เห็นวา่ถูกตอ้งใหใ้ส่เคร่ืองหมาย✓ลงใน (  ) 
ขอ้ 1 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19 เป็นโรคท่ีเกิดจากเช้ือโรคชนิดใด  

(  ) 1. เช้ือแบคทีเรีย     
(  ) 2. เช้ือไวรัส  
(  ) 3. เช้ือรา  
(  ) 4. ปรสิต 

ขอ้ 2 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ถา้ติดต่อจากคนสู่คน จะฟักตวัเฉล่ียก่ีวนั  
(  ) 1.1-7 วนั     
(  ) 2. 2-7 วนั 
(  ) 3. 3-7 วนั     
(  ) 4. 4-7 วนั 

ขอ้ 3 ขอ้ใดไม่ใช่อาการของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
(  ) 1. ไขสู้งมากกวา่ 37.5 องศาเซลเซียส   
(  ) 2. เจบ็คอ  
(  ) 3. เหน่ือยหอบ     
(  ) 4. เหง่ือออกมาก  

ขอ้ 4 ขอ้ใดคือการแพร่กระจายของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จะกระจายผา่นทางใด  
(  ) 1. ละอองฝอย      
(  ) 2. ผวิหนงั 
(  ) 3. เลือด      
(  ) 4. เหง่ือ 

ขอ้ 5 แอลกอฮอลส์ าหรับใชป้้องกนัโรคเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ควรมีความเขม้ขน้ก่ี
เปอร์เซ็นต ์   

(  ) 1. 40 เปอร์เซ็นต ์    
(  ) 2. 50 เปอร์เซ็นต ์ 
(  ) 3. 60 เปอร์เซ็นต ์    
(  ) 4. 70 เปอร์เซ็นต ์ 
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ขอ้ 6 ขอ้ใดไม่ใช่วธีิการใส่หนา้กากอนามยัท่ีถูกตอ้ง 
  (  ) 1. ลา้งมือใหส้ะอาดก่อนสวมใส่หนา้กากอนามยั   

(  ) 2. ใหด้า้นท่ีมีโลหะข้ึนดา้นบนชิด สันจมูก 
  (  ) 3. ไม่กดโลหะท่ีอยูบ่นหนา้กาก 
  (  ) 4. ดึงหนา้กากใหค้ลุม จมูก ปาก และคาง 
ขอ้ 7  ขอ้ใดคือวธีิการลา้งมือท่ีถูกตอ้งท่ีสุด  

  (  ) 1. ลา้งมือ 7 ขั้นตอน อยา่งนอ้ย 20 วนิาที   
(  ) 2. ลา้งมือ 7 ขั้นตอน อยา่งนอ้ย 10 วนิาที 
(  ) 3. ลา้งมือ 7 ขั้นตอน อยา่งนอ้ย 5 วนิาที   
(  ) 4. ลา้งมือ 7 ขั้นตอน ตามความเร่งรีบ 

ขอ้ 8 บุคคลขอ้ใดมีโอกาสเส่ียงในการติดเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) มากท่ีสุด 
  (  ) 1. เด็กชายวนั นัง่รถประจ าทางสาธารณะไปโรงเรียน โดยใส่หนา้กากผา้ 2 ชั้น  

ตลอดเวลา และนัง่คนเดียว  
(  ) 2. เด็กหญิงเดือน ลา้งมือดว้ยสบู่อยา่งนอ้ย 20 นาที ก่อนและหลงัรับประทานอาหาร 

กลางทุกคร้ัง 
(  ) 3. นายปี ปฏิบติัหนา้ท่ีอาสมคัรตรวจวดัอุณหภูมิ และสวมอุปกรณ์ป้องกนัตนเอง 

ตลอดเวลา 
(  ) 4. นางเกิดไปร่วมพิธีงานอุปสมบทต่างจงัหวดั ใส่หนา้กากอนามยัไวใ้ตค้าง 

ขอ้ 9 ขอ้ใดไม่ใช่พฤติกรรมการป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
  (  ) 1. ลา้งมือ      
(  ) 2. ใส่หนา้กากอนามยั  
(  ) 3. การเวน้ระยะห่าง     
(  ) 4. การเขา้ไปไปในสถานท่ีแออดั  

ขอ้ 10 อสม.ในฐานะเป็นบุคลากรทางการแพทย ์ขณะปฏิบติังานควรใส่หนา้กาก แบบใด  
  (  ) 1. หนา้กากผา้      

(  ) 2. หนา้กากอนามยัทางการแพทย ์ 
  (  ) 3. หนา้กากแฟชัน่      

(  ) 4. หนา้กากกระดาษ 
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2. แบบสอบถามทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ  านวน 7 ขอ้ 

ค าช้ีแจง ใหท้  าเคร่ืองหมาย  √  ลงในช่องวา่งท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 
 

ขอ้ ค าถาม 
เห็นดว้ย
อยา่งยิง่ 

เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ 
ไม่เห็น
ดว้ย 

ไม่เห็นดว้ย
อยา่งยิง่ 

(5 คะแนน) (4 คะแนน) (3 คะแนน) (2 คะแนน) (1 คะแนน) 
1 ผูท่ี้ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

มีอาการเบ้ืองตน้ คือ มีไข ้ไอ 
เจบ็คอ เหน่ือยหอบ  

     

2 การติดต่อของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 เกิดจาก
การสัมผสักบัผูติ้ดเช้ือผา่น
ทางละอองเสมหะ ไอจาม 
น ้ามูก น ้าลาย 

     

3 การเฝ้าระวงัอาการและกกั
ตวัเอง ส าหรับผูท่ี้สงสัยติด 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
ตอ้งอยา่งนอ้ย 10 วนั 

     

4 การปฏิบติังานเฝ้าระวงั
ป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโร
นา 2019 มีความเส่ียงต่อการ
ติดเช้ือได ้

     

5 การเปิดหนา้กากอนามยัขณะ
ปฏิบติังานเพียงชัว่ครู่ 
สามารถติดเช้ือโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ได ้
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ขอ้ ค าถาม 
เห็นดว้ย
อยา่งยิง่ 

เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ 
ไม่เห็น
ดว้ย 

ไม่เห็นดว้ย
อยา่งยิง่ 

(5 คะแนน) (4 คะแนน) (3 คะแนน) (2 คะแนน) (1 คะแนน) 
6 การอาบน ้าช าระลา้งร่างกาย

และเปล่ียนเคร่ืองแต่งกาย
โดยทนัที เม่ือกลบัถึงท่ีพกั 
สามารถป้องกนัโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 ได ้

     

7 การปฏิบติัตามมาตรการ  
D-M-H-T-T-A จะสามารถ
ป้องกนัโรคติดเช้ือ 
ไวรัสโคโรนา 2019 ได ้
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3.  แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ  านวน 23 ขอ้ 

ค าช้ีแจง ใหท้  าเคร่ืองหมาย  √  ลงในช่องวา่งท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 
 

ข้อ ค าถาม 
ระดับการปฏิบัติ 

ประจ า บางคร้ัง นาน ๆ คร้ัง ไม่เคย 
ก่อนปฏิบติังาน  

1 ท่านประเมินสุขภาพของตนเองให้
มีความพร้อมอยูเ่สมอ ถา้มีอาการ
เจบ็ป่วยจะตอ้งหยดุปฏิบติังาน
ทนัที 

   

 

2 ท่านวางแผนแนวทางในการเฝ้า
ระวงั การแพร่ระบาดของโรคโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

   
 

3 ท่านจดัเตรียมวสัดุอุปกรณ์ในการ
ปฏิบติังาน ประกอบดว้ย หนา้กาก
อนามยัหรือหนา้กากป้องกนัใบหนา้ 
(Face shield), แอลกอฮอลเ์จล ความ
เขม้ขน้มากกวา่ 70 เปอร์เซ็นต,์ 
ปรอทวดัไข ้ใหพ้ร้อมก่อนเร่ิม
ปฏิบติังาน 

   

 

4 ท่านประสานงานกบัผูน้ า แกนน า
เครือข่าย เจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อ
เตรียมชุมชนใหมี้ความพร้อม 

   
 

5 ท่านทบทวนการปฏิบติัตนเก่ียวกบั
การป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโร
นา 2019  เพื่อใหท้ราบถึงท่ีการ
ป้องกนัตนเองท่ีถูกตอ้ง 
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ข้อ ค าถาม 
ระดับการปฏิบัติ 

ประจ า บางคร้ัง นาน ๆ คร้ัง ไม่เคย 
ขณะปฏิบติังาน  

6 ท่านใชอุ้ปกรณ์ป้องกนัโรค เช่น 
สวมหนา้กากอนามยั, ถุงมือทาง
การแพทย,์ แอลกอฮอลล์า้งมือ 

   
 

7 ท่านลา้งมือทุกคร้ัง ดว้ยสบู่หรือ
ดว้ยเจลแอลกอฮอลท่ี์มีความ
เขม้ขน้อยา่งนอ้ย 70% หลงัหยบิจบั
ส่ิงของท่ีใชร่้วมกนั  

   

 

8 ท่านสวมหนา้กากอนามยั โดยปิด
ปาก และจมูก ขณะปฏิบติังาน
ตลอดเวลา 

   
 

9 ท่านรักษาระยะห่างจากผูส้ังเกต
อาการ 1-2 เมตร อยูเ่สมอ 

   
 

10 ท่านสัมผสักบักลุ่มเส่ียง โดยการ
จบัมือ พูดคุยใกลชิ้ดโดยไม่เวน้
ระยะห่าง 

   
 

11 ท่านแนะน าใหก้ลุ่มเส่ียงวดัระดบั
อุณภูมิในร่างกายหรือวดัไข ้ดว้ย
ตนเอง 

   
 

12 ท่านใชมื้อสัมผสัหนา้กากบ่อย ๆ 
เม่ือหนา้กากอนามยัเล่ือนลงมาใต้
จมูกเวลาพูดคุย 

   
 

13 ท่านไม่รับประทานอาหารใน
ระหวา่งปฏิบติังานในบริเวณพื้นท่ี
ปฏิบติังาน 
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ข้อ ค าถาม 
ระดับการปฏิบัติ 

ประจ า บางคร้ัง นาน ๆ คร้ัง ไม่เคย 
14 ท่านใชมื้อลูบหนา้      
15 ท่านใชมื้อแคะจมูก      
16 ท่านใชมื้อลว้งปาก     
17 ท่านใชมื้อขยี้ตา     
18 ท่านเปล่ียนหนา้กากอนามยัเม่ือ

หนา้กากเปียกช้ืน สกปรก หรือ
เปล่ียนทนัทีเม่ือออกจากสถานท่ี
ปฏิบติังาน 

   

 

หลงัปฏิบติังาน  
19 ท่านลา้งมือ 7 ขั้นตอนดว้ยสบู่หรือ

เจลแอลกอฮอล ์ทุกคร้ัง อยา่งนอ้ย 
20 วนิาที 

   
 

20 ท่านทิ้งหนา้กากอนามยัท่ีใชแ้ลว้ 
โดยใชว้ธีิพบั มว้น ใส่ถุงพลาสติก
และปิดปากถุงใหส้นิทก่อนทิ้งลง
ใน ถงัขยะท่ีมีฝาปิดมิดชิด 

   

 

21 ท่านท าความสะอาดอุปกรณ์ พื้น
ผวิสัมผสัร่วมกนั ดว้ยแอลกอฮอล์
หรือน ้ายาท าความสะอาดมีความ
เขม้ขน้อยา่งนอ้ย 70% 

   

 

22 ท่านอาบน ้าช าระลา้งร่างกายและ
เปล่ียนเคร่ืองแต่งกายโดยทนัที เม่ือ
กลบัถึงท่ีพกั 

   
 

23 ท่านถอดอุปกรณ์ป้องกนัอนัตราย
ส่วนบุคคล ทิ้งในถงัขยะติดเช้ือทุก
คร้ัง 
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ภาคผนวก ง 
ค่าความตรงของเคร่ืองมือ 
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ผลการตรวจสอบความเที่ยงตรงของเคร่ืองมือที่ใช้ในงานวจิยั 
 
 การหาความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหา (Content Validity) โดยหาค่าความสอดคลอ้งกนัระหวา่ง 
ขอ้ค าถามแต่ละขอ้กบัจุดประสงค ์(Index of Item-Objective Congruence หรือ IOC) โดยให้
ผูเ้ช่ียวชาญ พิจารณาค าถามแต่ละขอ้แลว้ใหค้ะแนน ดงัน้ี  
   ใหค้ะแนน  +1 ถา้ท่านแน่ใจวา่ขอ้ค าถามวดัไดต้รงตามวตัถุประสงค ์
    ใหค้ะแนน    0 ถา้ท่านไม่แน่ใจวา่ขอ้ค าถามวดัไดต้รงตามวตัถุประสงค ์
    ใหค้ะแนน   -1 ถา้ท่านแน่ใจวา่ขอ้ค าถามวดัไดไ้ม่ตรงตามวตัถุประสงค ์
  แลว้ค านวณหาค่าดชันีความสอดคลอ้ง โดยใชสู้ตรการหาค่า IOC ดงัน้ี  
 
  เม่ือ  IOC  คือ ค่าดชันีความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องขอ้ค าถาม  
    ΣR   คือ ผลรวมของคะแนนการพิจารณาของผูเ้ช่ียวชาญ  
    N   คือ จ านวนผูเ้ช่ียวชาญ  
  เกณฑก์ารตดัสินค่า IOC ถา้ขอ้ค าถามนั้นมีค่า 0.50 ข้ึนไปแสดงวา่ ขอ้ค าถามวดัไดต้รง 
จุดประสงคห์รือตรงตามเน้ือหา แสดงวา่ขอ้ค าถามขอ้นั้นสามารถน า ไปใชไ้ดห้ากค่าท่ีไดต้  ่า กวา่ 
0.50 ควรปรับปรุงขอ้ค าถามตามขอ้เสนอแนะของผูเ้ช่ียวชาญเพื่อให้ขอ้ค าถามชดัเจนมากข้ึนหรือ
พิจารณาตดัขอ้ค าถามนั้นทิ้งไดต้ามความเหมาะสม 
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การหาความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามกบัจุดประสงค์ (ค่า IOC) ของผู้เช่ียวชาญ 3 ท่าน (N = 3)  
ในการพจิารณาข้อค าถามในงานวทิยานิพนธ์  

เร่ือง ความรู้และทัศนคติ กบัพฤติกรรมการป้องกันการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ใน
การปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) อ าเภอเกาะจันทร์ จังหวดัชลบุรี 

ข้อที่ 
คะแนนความเห็นของผู้เช่ียวชาญ 

ผลรวม ΣR IOC แปลผล 
คนที ่1 คนที ่2 คนที ่3 

ส่วนท่ี 1 แบบบนัทึกขอ้มูลทัว่ไป  จ านวน  9  ขอ้ 
1. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
2. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
3. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
4. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
5. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
6. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
7. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
8. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
9. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้

ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามเก่ียวกบัความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) โดยแบบสอบถามแบ่งเป็น 3 ดา้น ไดแ้ก่ 
1) แบบทดสอบ ความรู้เก่ียวกบัโรคเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)  จ  านวน 10  ขอ้ 

1. 1 1 0 2 0.67 ใชไ้ด ้
2. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
3. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
4. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
5. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
6. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
7. 1 1 0 2 0.67 ใชไ้ด ้
8. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
9. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้

10. 1 0 0 1 0.33 ใชไ้ม่ได ้
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ข้อที่ 
คะแนนความเห็นของผู้เช่ียวชาญ 

ผลรวม ΣR IOC แปลผล 
คนที ่1 คนที ่2 คนที ่3 

2) แบบสอบถามทศันคติเก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ  านวน  7 ขอ้ 
1. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
2. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
3. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
4. 1 1 0 2 0.67 ใชไ้ด ้
5. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
6. 0 1 0 1 0.33 ใชไ้ม่ได ้
7. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้

3) แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
จ  านวน 20 ขอ้ 
           ก่อนปฏิบติังาน 

1. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
2. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
3. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
4. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
5. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้

           ขณะปฏิบติังาน 
6. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
7. 1 1 -1 1 0.33 ใชไ้ม่ได ้
8. 1 1 -1 1 0.33 ใชไ้ม่ได ้
9. 1 1 -1 1 0.33 ใชไ้ม่ได ้

10. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
11. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
12. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
13. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
14. 0 1 0 1 0.33 ใชไ้ม่ได ้
15. 0 1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
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ข้อที่ 
คะแนนความเห็นของผู้เช่ียวชาญ 

ผลรวม ΣR IOC แปลผล 
คนที ่1 คนที ่2 คนที ่3 

           หลงัปฏิบติังาน 
16. 1 0 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
17. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
18. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
19. 1 1 1 3 1.00 ใชไ้ด ้
20. 0  1 1 2 0.67 ใชไ้ด ้
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ภาคผนวก จ 
บริบทของพื้นท่ี 
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บริบทของพืน้ทีอ่ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี 
 

       อ าเภอเกาะจนัทร์ เดิมมีสภาพพื้นท่ีเป็นป่าอุดมสมบูรณ์
ประกอบดว้ยไมน้านาพนัธ์ และมี “ตน้จนัทน์” ข้ึนเป็น
จ านวนมากกวา่ท่ีใด ๆ ชาวบา้นจึงเรียกกนัติดปากและ
ขนานนามวา่“เกาะจนัทร์” และเป็นทอ้งท่ีส่วนหน่ึง ท่ีข้ึน
ตรงกบัเขตการปกครองของอ าเภอพนสันิคมจงัหวดั
ชลบุรีและต่อมากระทรวงมหาดไทยไดมี้ประกาศแบ่ง
ทอ้งท่ีต าบลเกาะจนัทร์และต าบลท่าบุญมี อ าเภอพนสั
นิคม จงัหวดัชลบุรี รวม 2 ต  าบล  ตั้งเป็นก่ิงอ าเภอ โดยใช้
ช่ือวา่ “ก่ิงอ าเภอเกาะจนัทร์” เม่ือวนัท่ี 1 กรกฎาคม พ.ศ. 2540  

ต่อมาคณะรัฐมนตรีไดมี้มติ เม่ือวนัท่ี 15 พฤษภาคม พ.ศ. 2550  อนุมติัหลกัการร่าง พระราช
กฤษฎีกาตั้งอ าเภอ (รวม 81 อ  าเภอ) เพื่อเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจา้อยูห่วัเน่ืองใน
โอกาสมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา 80 พรรษา 5 ธนัวาคม พ.ศ. 2550 และประกาศในราชกิจจา
นุเบกษา ฉบบักฤษฎีกาลงวนัท่ี 24 สิงหาคม พ.ศ. 2550 มีผลใชบ้งัคบัเม่ือพน้สิบหา้วนันบัแต่วนั
ประกาศในราชกิจจานุเบกษาก่ิงอ าเภอเกาะจนัทร์ จึงไดรั้บการยกฐานะเป็น“อ าเภอเกาะจนัทร์” ใน
วนัท่ี 8 กนัยายน พ.ศ. 2550 เป็นตน้มา โดยมีนายอ าเภอคนแรกของอ าเภอเกาะจนัทร์ ช่ือ นายเชาว
ลิตร แสงอุทยั 
 อ าเภอเกาะจนัทร์มีพื้นท่ี 248.8 ตร.กม. รหสัทางภูมิศาสตร์ 2011 รหสัไปรษณีย ์20240  
ท่ีวา่การอ าเภอเกาะจนัทร์  ตั้งอยู ่หมู่ท่ี 1 ต าบลเกาะจนัทร์ อ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี 20240  
สภาพภูมิอากาศโดยทัว่ไปเป็นแบบฝนเมืองร้อน อุณหภูมิเฉล่ีย 21 – 36 ºC อาชีพหลกั ไดแ้ก่ 
เกษตรกรรม เล้ียงสัตว ์รับจา้งแรงงานในโรงงาน ผลผลิตทางการเกษตรท่ีส าคญั ไดแ้ก่ มนั
ส าปะหลงั ยคูาลิปตสั มะม่วง ขนุน ออ้ย ช่ือแหล่งน ้าท่ีส าคญั (แม่น ้า/บึง/คลอง) ไดแ้ก่ คลองหลวง 
คลองกะเบาะ และอ่างเก็บน ้าคลองหลวงรัชชโลทร  

 ท่ีตั้งและอาณาเขต อ าเภอเกาะจนัทร์ตั้งอยูท่างทิศตะวนัออกเหนือของจงัหวดั มีอาณาเขต
ติดต่อกบัเขตการปกครองขา้งเคียง ดงัน้ี 
           ทิศเหนือ ติดต่อกบัอ าเภอพนสันิคม และอ าเภอแปลงยาว (จงัหวดัฉะเชิงเทรา)  
           ทิศตะวนัออก ติดต่อกบัอ าเภอท่าตะเกียบ (จงัหวดัฉะเชิงเทรา) 
           ทิศใต ้ติดต่อกบัอ าเภอบ่อทอง  
           ทิศตะวนัตก ติดต่อกบัอ าเภอพนสันิคม  

อ ำเภอเกำะจันทร์ 
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ภาคผนวก ฉ 
ภาพการด าเนินการเก็บขอ้มูล  



 96 

 

 
ภาพท่ี 10  การด าเนินการช้ีแจงและขออนุญาตก่อนเก็บขอ้มูลการวจิยั 
 

 
 
ภาพท่ี 11  การด าเนินการเก็บขอ้มูล 
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ภาพท่ี 12  การด าเนินการเก็บขอ้มูล 

 

 
 

ภาพท่ี 13  การด าเนินการเก็บขอ้มูล 
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ภาพท่ี 14  การด าเนินการเก็บขอ้มูล 
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ประวติัย่อของผูว้ิจัย 
 

ประวตัิย่อของผู้วจิัย 
 

ช่ือ-สกุล นางสาวกิตติมา  เรศจะโป๊ะ 
วนั เดือน ปี เกดิ 27 พฤษภาคม 2533 
สถานทีเ่กดิ จงัหวดันครราชสีมา 
สถานทีอ่ยู่ปัจจุบัน 52/18  เกาะจนัทร์วลิล่า หมู่ 14  ต าบลเกาะจนัทร์  อ าเภอเกาะจนัทร์  

จงัหวดัชลบุรี 20240 
ต าแหน่งและประวตัิการ
ท างาน 

ปัจจุบนั        นกัวชิาการสาธารณสุข ระดบัปฏิบติัการ   
                     สังกดัเทศบาลต าบลเกาะจนัทร์   
                     อ าเภอเกาะจนัทร์ จงัหวดัชลบุรี 

ประวตัิการศึกษา พ.ศ. 2556     สาธารณสุขศาสตรบณัฑิต   
                     มหาวทิยาลยัราชภฏันครราชสีมา  
พ.ศ. 2566     สาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต  
                     มหาวทิยาลยับูรพา   
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