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ปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธต่์อพฤติกรรมการป้องกนัโรคไวรสัโคโรนาสายพนัธุใ์หม่ 2019

ในประชาชน เขตเทศบาลนครพระนครศรีอยธุยา จงัหวดัพระนครศรีอยธุยา

อมัมนัดา ไชยกาญจน ์ส.ม.*

ปฏิภาณี ขนัธโภค วท.ด.

สาขาสาธารณสขุศาสตร ์มหาวทิยาลยัราชภฏัพระนครศรีอยุธยา

บทคดัย่อ
	 การวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตดัขวางน้ีมวัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษาระดบัความรู้   ทศันคต ิและพฤตกิรรม

การป้องกนัโรคไวรัสโคโรนาสายพันธุใ์หม่  2019 (โควิด 19) และเพ่ือศกึษาปัจจัยที่มคีวามสมัพันธต่์อพฤตกิรรม

การป้องกนัโรคโควิด 19 ในประชาชน เขตเทศบาลนครพระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา จ�ำนวน 180 คน 

เกบ็รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม ระหว่างเดอืนมีนาคม-พฤษภาคม 2564 แบบสอบถามมค่ีา IOC เทา่กบั 

0.70 – 0.92 ค่าความเช่ือมั่น KR-20 เทา่กบั 0.84 และค่าความเช่ือมั่นสมัประสทิธิ์อลัฟาของครอนบาค เทา่กบั 

0.81 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถติเิชิงพรรณนา สถติ ิChi-Square และสถติ ิPearson product moment correlation

	 ผลการศกึษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างมคีวามรู้ เกี่ยวกบัโรคโควิด 19 อยู่ในระดบัปานกลาง มรีะดบัทศันคติ

และระดบัพฤตกิรรมเกี่ยวกบัการป้องกนัโรคโควิด 19 อยู่ในระดบัสงู ส่วนปัจจัยที่มคีวามสมัพันธต่์อพฤตกิรรม

การป้องกนัโรคโควิด 19 คือ ระดบัความรู้  มคีวามสมัพันธท์างบวก อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั < 0.001 

(r=0.340) และปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ ระดับการศึกษา รายได้ การไปสถานที่เสี่ยงโดยการไปงานบุญ และ

การสมัผสักบับุคคลที่มาจากพ้ืนที่เสี่ยง มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 อย่างมนัียส�ำคัญ

ทางสถติทิี่ระดบั 0.05  

	 ผลการศึกษาคร้ังน้ีช้ีให้เห็นว่า ความรู้ ส่งผลเชิงบวกต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19 ดังน้ัน 

การส่งเสริมให้ประชาชนมคีวามรอบรู้ ด้านสขุภาพจะท�ำให้ประชาชนที่ได้รับข้อมูลข่าวสารจากหลากหลายช่องทาง 

สามารถวิเคราะห์ข้อมูลต่างๆ โดยเฉพาะข้อมูลความรู้ เกี่ยวกบัเช้ือไวรัส การตดิเช้ือ รวมถงึการแพร่กระจายของ

โรค และสามารถตดัสนิใจด้านสขุภาพได้อย่างถูกต้อง ซ่ึงส่งผลถงึการปฏบิตัตินที่ถูกต้องเหมาะสมได้ด้วยตนเอง 

เพ่ือลดการแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 ต่อไป

ค�ำส�ำคญั: พฤติกรรมการป้องกนัโรค, โรคไวรสัโคโรนาสายพนัธุใ์หม่ 2019, โควดิ 19
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ABSTRACT
	 This descriptive cross-sectional research aimed to study the level of knowledge, attitudes, and preventive 

behaviors toward the Coronavirus disease 2019 (COVID-19) and to assess factors associated with COVID-19 

preventive behaviors among people in Phranakhon Si Ayutthaya city municipality, Phranakhon Si Ayutthaya province. 

The data was collected from 180 participants using questionnaires. The IOC value of the questionnaire ranged 

between 0.70 – 0.92 The KR-20 value and the Cronbach’s alpha coefficient was 0.84 and 0.81, respectively. 

Data were analyzed using descriptive statistics, Chi-Square and Pearson product moment correlation.

	 The results showed that participants had a moderate level of knowledge towards the COVID-19 

prevention. The attitudes and preventive behaviors regarding COVID-19 among participants was a high level. 

Factors Related to COVID-19 was education level, which positive correlation at a level of <0.001 (r=0.340) 

and personal factors including education level, income, entering in risk areas such as religious ceremony, 

and contact with people travelling from risk areas were significantly correlated with preventive behaviors 

toward COVID-19 at a level of 0.05.

	 This finding suggests that knowledge positively affects protective behaviors toward COVID-19. 

Therefore, the promotion of health literacy among people will help them analyze the data receiving from 

various channels, especially the knowledge regarding virus, virus infection, and disease transmission, 

and make good health decisions which will lead to appropriate self-protection behaviors to reduce 

the COVID-19 pandemic.
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บทน�ำ

	 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนาสายพันธุ์ใหม่ 2019 

หรือโควิด 19 (COVID-19) เป็นโรคอุบัติใหม่ที่ม ี

จุดเร่ิมต้นของการระบาดที่ เมืองอู่ ฮ่ัน มณฑลหูเป่ย 

ประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีน ในช่วงปลายปี พ.ศ. 2562 

และแพร่กระจายไปทุกทวีปทัว่โลกอย่างรวดเรว็  การตดิเช้ือไวรัส

สามารถตดิได้จากทัง้การสมัผสัและการหายใจเอาละอองฝอยของ

ของเหลวที่เกิดจากการไอและจามของผู้ติดเช้ือเข้าไป

ในร่างกาย  ที่ส�ำคัญ ผู้ติดเช้ือที่ไม่แสดงอาการและ

ผู้ทีอ่ยู่ในระหว่างการรักษายังคงสามารถแพร่เช้ือได้เช่นกนั1  

ปัจจุบนัพบผู้ตดิเช้ือทั่วโลกประมาณ 178 ล้านคน และ

มผู้ีเสยีชีวิตประมาณ 3.8 ล้านคน2  ส�ำหรับประเทศไทย

พบผู้ตดิเช้ือรายแรก  เมื่อวันที่ 13 มกราคม พ.ศ. 2563 

เป็นนักท่องเที่ยวสัญชาติจีน3 สถานการณ์การระบาด

รนุแรงขึ้นเป็นล�ำดับ ท�ำให้ประเทศไทยมีผู้ติดเช้ือสะสม

ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2563 จ�ำนวน 228,593 คน เสยีชีวิตสะสม 

จ�ำนวน 1,744 คน และจากพฤตกิรรมการป้องกนัตนเอง

จากโรคโควิด 19 ทีล่ดลงของประชาชน ท�ำให้พบผู้ตดิเช้ือ

รายใหม่เฉล่ียวันละไม่ต�่ำกว่า 3,000 คน4 

	 ถึงแม้ว่าในปัจจุบันจะมีการฉีดวัคซีนเพ่ือ

ลดความรนุแรงของโรค แต่กไ็ม่สามารถป้องกนัการตดิเช้ือ

และการแพร่เช้ือได้อย่างสมบูรณ ์ ดังน้ันผู้ที่ได้รับวัคซีน

แล้วจึงยังคงสามารถตดิเช้ือและและแพร่เช้ือให้กบัผู้อืน่ได้5  

ปัจจัยส�ำคัญที่สามารถช่วยลดจ�ำนวนผู้ติดเช้ือและ

การแพร่ระบาดของโรคได้อย่างมปีระสทิธภิาพ คือ การปรับตวั

เข้าสู่การด�ำเนินชีวิตวิถใีหม่ (New normal) รวมไปถงึ

การมคีวามรู้  ทศันคต ิและพฤตกิรรมการป้องกนัตนเอง

จากโรคโควิด 19 ทีถู่กต้องของประชาชน เช่น การสวมใส่

หน้ากากอนามยั การล้างมอือย่างถูกวิธ ีไม่ใช้ของส่วนตวั

ร่วมกบัผู้อืน่ หลีกเล่ียงการอยู่ในสถานทีแ่ออดั ไม่อยู่ใกล้ชิด

กบัผู้ป่วยทีม่อีาการหวัด ไอ และจาม รวมถงึการเว้นระยะห่าง

ระหว่างบุคคล6

	 จังหวัดพระนครศรีอยุธยาเป็นจังหวัดที่มี

โรงงานอุตสาหกรรมตั้งอยู่เป็นจ�ำนวนมาก ท�ำให้เกิด

การเคล่ือนย้ายแรงงานทั้งชาวไทยและต่างด้าว และ

ยังเป็น 1 ใน 10 จังหวัด ทีม่จี�ำนวนผู้ตดิเช้ือยืนยันรายใหม่

มากที่สดุในพ้ืนที่ภาคกลาง  พบผู้ตดิเช้ือรายใหม่ จ�ำนวน 

54 คน ผู้ตดิเช้ือสะสม จ�ำนวน 1,750 คน และเสยีชีวิต 

19 คน โดยอ�ำเภอพระนครศรีอยุธยา มจี�ำนวนผู้ตดิเช้ือ

สะสมสงูสดุ จ�ำนวน 403 คน7 การรวบรวมข้อมูลจาก

ประชาชนเป็นสิง่ส�ำคัญในการก�ำหนดแนวทางด�ำเนินงาน

ป้องกนัและควบคุมการระบาดของโรคโควิด 19 ดงัน้ัน

งานวิจัยน้ีจึงมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาความรู้  ทัศนคติ 

และพฤตกิรรมการป้องกนัตนเองจากโรคโควิด 19 รวมถงึ

ศึกษาปัจจัยที่มีความสมัพันธ์ต่อพฤติกรรมการป้องกัน

โรคโควิด 19 ของประชาชนที่อาศัยอยู่ในเขตเทศบาล

นครพระนครศรีอยุธยา  ผลการศกึษาที่ได้สามารถน�ำไป

ใช้เป็นข้อมูลในการก�ำหนดแนวทางการด�ำเนินงาน

ป้องกนัและควบคุมการระบาดของโรคโควิด 19 ส�ำหรับ

หน่วยงานด้านสาธารณสขุ รวมไปถงึการก�ำหนดรปูแบบ

การให้ข้อมูลข่าวสารและแนวทางการปฏบิตัิเพ่ือป้องกนั

การแพร่ระบาดได้อย่างเหมาะสม

วตัถุประสงค์

	 1. เพ่ือศึกษาระดับความรู้  ทัศนคติ และ

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 ของประชาชนในเขต

เ ท ศ บ า ล น ค ร พ ร ะ น ค ร ศ รี อ ยุ ธ ย า  จั ง ห วั ด

พระนครศรีอยุธยา

	 2. เ พ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อ

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 ของประชาชนในเขต

เทศบาลนครพระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา

กรอบแนวคิด

	 การ วิ จัยค ร้ัง น้ี ผู้ วิ จัยได้น�ำกรอบแนวคิด

การวิเคราะห์ปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมสุขภาพ 

(PRECEDE – PROCEED model) ของ Green และ Kreuter8 

ซ่ึงประกอบด้วย 9 ขั้นตอน ส�ำหรับการวิจัยคร้ังน้ี

เป็นการศกึษาในขั้นต้นเพ่ือหาปัจจัยที่มคีวามสมัพันธต่์อ

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 ซ่ึงตรงกบัแนวคิดใน

ขั้นตอนที ่4 ของกระบวนการ ดงัน้ันผู้วิจัยจึงน�ำขั้นตอนน้ี

มาก�ำหนดเป็นกรอบแนวคิดการวิจัย โดยได้เลือกศกึษา

เฉพาะบางตวัแปรในแต่ละกลุ่มปัจจัยทีผู้่วิจัยมคีวามสนใจ 

และคาดว่าจะมผีลต่อตวัแปรตามมาเป็นกรอบแนวคิดใน

การวิจัย ดงัน้ี
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วิธีการศึกษา

	 การศกึษาคร้ังน้ีเป็นการศกึษาการวิจัยเชิงพรรณนา

แบบภาคตดัขวาง	(Descriptive	cross-sectional	research)

 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง

	 ประชากรที่ใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี	 คือ	 ประชาชน

ในเขตเทศบาลนครพระนครศรีอยุธยา	 จังหวัด

พระนครศรีอยุธยา	จ�านวน	52,904	คน	

	 กลุ่มตวัอย่างในการวิจัยคร้ังน้ี	เป็นประชาชนทีอ่าศยั

ในเขตเทศบาลในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา	 เลือกกลุ่ม

ตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง	 โดยมีการก�าหนดขนาดของ

กลุ่มตัวอย่างได้จากการค�านวณโดยใช้สตูรการประมาณ

ค่าสัดส่วนกรณีทราบขนาดประชากร9	 ได้กลุ่มตัวอย่าง

จ�านวน	180	คน	ดงัน้ี

									การก�าหนดขนาดกลุ่มตวัอย่าง	(Determination		

of		sample		size)			ในการก�าหนดขนาดกลุ่มตวัอย่างคร้ัง

น้ีใช้สูตรการประมาณค่าสัดส่วนกรณีทราบขนาด

ประชากร9 

	 	 	 	 	 	 	 เพ่ือป้องกนัการสญูหายของข้อมูลจากการตอบ

แบบสอบถามไม่สมบูรณ	์ผู้วิจัยจึงเพ่ิมจ�านวนกลุ่มตวัอย่างขึ้น

อกีร้อยละ10	ได้ขนาดกลุ่มตวัอย่างเป็น	180	คน

												เกณฑก์ารคัดเข้า	ได้แก่	1)	เป็นประชาชนอายุตัง้แต่	

20	ปีขึ้นไป	ทีอ่าศยัในเขตเทศบาลนครพระนครศรีอยุธยา	

2)	สามารถพูด	อ่าน	หรือฟังภาษาไทยเข้าใจ	3)	ไม่มภีาวะ

ทางสุขภาพจิต	 และ	 4)	 มีความสนใจและสมัครใจใน

การเข้าร่วมวิจัย		ด�าเนินการเกบ็ข้อมูลตั้งแต่เดอืนมนีาคม

ถงึเดอืนพฤษภาคม	2564

 เครือ่งมือทีใ่ชใ้นการศึกษา

	 แบบสอบถามที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล	

คณะผู้วิจัยสร้างขึ้ นจากการทบทวนเอกสารความรู้และ

งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง	โดยพัฒนาจากแบบสอบถามความรู้

และพฤติกรรมของประชาชนเร่ืองการป้องกันตนเอง

จากการตดิเช้ือโควิด	19	ของธานี	กล่อมใจ	และคณะ10	

ประกอบด้วย	4	ส่วน	คือ

 ส่วนที ่1 ขอ้มูลส่วนบุคคล	ประกอบด้วย	เพศ	

อายุ	ระดบัการศกึษา	สถานภาพสมรส	อาชีพ	รายได้	โรคประจ�าตวั	

แหล่งข้อมูลที่ได้รับข่าวสารเกี่ยวกบัโรคโควิด	19	การไป

สถานที่เสี่ยง	และการสมัผสักบับุคคลที่มาจากพ้ืนที่เสี่ยง

จากการระบาดของเช้ือไวรัสโควิด	19	จ�านวน	10	ข้อ

 ส่วนที่ 2 ความรูเ้กี่ยวกบัการป้องกนัและ

ควบคุมการแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 ประกอบด้วย

ข้อค�าถาม	จ�านวน	15	ข้อ	แบบเลือกตอบ	โดยมตีวัเลือก	

คือ	“ใช่”	“ไม่ใช่”	และ	“ไม่รู้”	หากตอบ	“ใช่”	จะได้			1	

คะแนน	หากตอบ	“ไม่ใช่”	หรือ	“ไม่รู้”	จะได้	0	คะแนน	

ปัจจยัส่วนบุคล

-เพศ																															-	อายุ	

-ระดบัการศกึษา																	-	อาชีพ

-สถานภาพสมรส																	-	รายได้

-โรคประจ�าตวั

-แหล่งข้อมูลที่ได้รับข่าวเกี่ยวกบัโรคโควิด	19	

-การไปสถานที่เสี่ยง

-การสมัผสักบับุคคลที่มาจากพ้ืนที่เสี่ยง

ความรู้ เกี่ยวกบัการป้องกนัและควบคุมการแพร่ระบาดของโรคโควิด	19

ทศันคตดิเกี่ยวกบัการป้องกนัและควบคุมการแพร่ระบาดของโรคโควิด	19

พฤติกรรมการป้องกนัโรคโควิด 

19 ของประชาชน

ภาพที ่1	กรอบแนวคิดของปัจจัยที่มคีวามสมัพันธต่์อพฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด	19
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ประเมนิระดบัความรู้โดยใช้เกณฑข์องของ Bloom11 ดงัน้ี	
	 ค่าคะแนน 13 – 15 ความรู้ระดบัสงู
	 ค่าคะแนน 10 – 12 ความรู้ระดบัปานกลาง
	 ค่าคะแนน   0 – 9   ความรู้ระดบัต�่ำ
	 ส่วนที่ 3 ทศันคติเกี่ยวกบัการป้องกนัและ
ควบคุมการแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 ประกอบด้วย
ข้อค�ำถามจ�ำนวน 10 ข้อ โดยมีตัวเลือก 5 ระดับ คือ 
“เหน็ด้วยมากทีส่ดุ” “เหน็ด้วยมาก” “เหน็ด้วยปานกลาง” 
“เหน็ด้วยน้อย” หรือ “เหน็ด้วยน้อยที่สดุ” ก�ำหนดให้
ระดบัคะแนนจาก 5 คะแนน – 1 คะแนน ส�ำหรับค�ำถาม
เชิงบวก และให้ระดบัคะแนนจาก 1 คะแนน – 5 คะแนน 
ส�ำหรับค�ำถามเชิงลบ ประเมินระดับทัศนคติโดยใช้
เกณฑ ์Best12 ดงัน้ี
	 ค่าคะแนน 3.67 - 5.00 ทศันคตริะดบัสงู
	 ค่าคะแนน 2.34 - 3.66 ทศันคตริะดบัปานกลาง
	 ค่าคะแนน 1.00 - 2.33 ทศันคตริะดบัต�่ำ
	 ส่วนที ่4 พฤติกรรมการการป้องกนัโรคโควิด 19 
ประกอบด้วยข้อค�ำถามทัง้หมด 21 ข้อ โดยมตีวัเลือก 5 ระดบั 
คือ “มากทีส่ดุ” = 5 คะแนน “มาก” = 4 คะแนน “ปานกลาง” 
= 3 คะแนน “น้อย” = 2 คะแนน และ “น้อยทีส่ดุ” = 1 คะแนน 
ประเมนิระดบัพฤตกิรรมโดยใช้เกณฑ ์Best12 ดงัน้ี
	 ค่าคะแนน 3.67 - 5.00 พฤตกิรรมระดบัสงู
	 ค่าคะแนน 2.34 - 3.66 พฤตกิรรมระดบัปานกลาง
	 ค่าคะแนน 1.00 - 2.33 พฤตกิรรมระดบัต�่ำ
	 การตรวจสอบคุณภาพเครือ่งมือ
	 ตรวจสอบความตรงของเน้ือหาของแบบสอบถาม 
โดยผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 3 ทา่น ได้แก่ นักวิชาการสาธารณสขุ 
เภสชักรช�ำนาญการ และผู้เช่ียวชาญด้านวิจัย ได้ค่าดชันี
ความสอดคล้อง (Index of Item – Objective Congruence 
หรือ IOC) อยู่ในช่วง 0.70 – 0.92 และหาความเช่ือมัน่ของ
แบบสอบถามด้านความรู้ โดยใช้สูตร KR-20 ได้ค่า
ความเช่ือมั่นเทา่กบั 0.84 และแบบสอบถามด้านทศันคติ
และพฤตกิรรมโดยใช้สตูรสมัประสทิธิอ์ลัฟาของครอนบาค 
(Cronbach’s alpha coefficient) ได้ค่าความเช่ือมัน่เทา่กบั0.81
	
การวิเคราะหข์อ้มูล
	 1. วิเคราะห์ข้อมูลทัว่ไป คะแนนความรู้  คะแนน
ทศันคต ิและคะแนนพฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 
โดยใช้ค่าความถี ่ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน
	 2. วิเคราะห์หาความสมัพันธร์ะหว่าง เพศ อายุ 

ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส อาชีพ รายได้ โรค
ประจ�ำตวั แหล่งข้อมูลทีไ่ด้รับข่าวสารเกีย่วกบัโรคโควิด 19 
การไปสถานทีเ่สี่ยง และการสมัผสักบับุคคลทีม่าจากพ้ืนที่
เสี่ยงจากการระบาดของเช้ือไวรัสโควิด 19 กบัพฤตกิรรม
การป้องกนัโรคโควิด 19 โดยใช้สถติ ิ ไคสแควร์ (Chi-square)
	 3. วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้  
และทัศนคติ กับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19    
โดยใช้สถิติสหสมัพันธข์องเพียร์สนั (Pearson product 
moment correlation)
	
การพทิกัษสิ์ทธิกลุ่มตวัอย่าง
	 การวิจัยน้ีได้รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรม
การวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา เลขที่ 
004/2564 ลงวันที่ 28 มกราคม 2564 โดยมกีารพิทกัษ์
สิทธิของกลุ่มตัวอย่างโดยมีการช้ีแจงข้อมูลต่อไปน้ี  
1) ช่ือและข้อมูลเกี่ยวกับผู้วิจัย 2) วัตถุประสงค์และ
ประโยชน์ทีไ่ด้รับจากการวิจัย 3)ไม่มกีารระบุช่ือของผู้ตอบ
แบบสอบถามในแบบสอบถาม 4) การเกบ็รักษาข้อมูล
เป็นความลับ และ 5) การเสนอผลงานวิจัยในภาพรวม

ผลการศึกษา
	 ส่วนที ่1 ขอ้มูลส่วนบุคคล
	 ผลการศกึษา พบว่า กลุ่มตวัอย่างมจี�ำนวน 180 คน 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 58.9 อยู่ในช่วงอายุ 
20-29 ปี ร้อยละ 36.1 การศกึษาส่วนใหญ่จบในระดบั
ปริญญาตรีมากที่สดุ คิดเป็นร้อยละ 31.7 มากกว่าคร่ึง
อยู่ในสถานภาพโสด ร้อยละ 57.2  ประกอบอาชีพรับจ้าง
มากที่สดุ ร้อยละ 38.9 และมากกว่าคร่ึงมรีายได้มากกว่า 
10,000 บาท/เดอืน ร้อยละ 58.3 ส่วนใหญ่ไม่มโีรคประจ�ำตวั 
ร้อยละ 93.9 กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ได้รับข้อมูลข่าวสาร
เกี่ยวกบัโรคโควิด 19 จากโทรทศัน์มากทีส่ดุ ร้อยละ 21.8 
รองลงมา คือ สื่อออนไลน์ทางสงัคม เช่น Line Facebook 
Instagram และ Twitter ร้อยละ17.4  ส่วนใหญ่ในระยะ 
1 เดือนที่ผ่านมาได้ไปสถานที่เสี่ยงต่อการติดเช้ือไวรัส
โควิด 19 คือ ไปร้านสะดวกซ้ือร้อยละ 26.9 รองลงมา คือ 
ไปตลาด ร้อยละ 25.3 และในระยะ 1 เดอืน ได้สมัผสั
กบับุคคลที่มาจากพ้ืนที่เสี่ยงจากการระบาดของเช้ือไวรัส
โควิด 19 ร้อยละ 10
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วารสารสถาบนับ�ำราศนราดูร 
ปีที่ 17 ฉบบัที่ 2 พฤษภาคม-สงิหาคม 2566

ปัจจัยที่มคีวามสมัพันธต่์อพฤตกิรรมการป้องกนั
โรคไวรัสโคโรนาสายพันธุใ์หม่ 2019ในประชาชน 

เขตเทศบาลนครพระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา
อมัมนัดา ไชยกาญจน์, ปฏภิาณ ีขนัธโภค

	 เมื่อพิจารณาค่าเฉล่ียเป็นรายข้อ พบว่า กลุ่ม
ตัวอย่างมีค่าเฉล่ียทัศนคติต�่ำที่สุด คือ “หากไม่ได้ไป
ประเทศที่มีการแพร่ระบาดของเช้ือหรือจังหวัดที่มีการ
ระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนาสายพันธุใ์หม่  2019 พ้ืนทีส่แีดง
ทา่นกม็โีอกาสตดิเช้ือน้อย” (X = 2.31, SD = 1.15) 
รองลงมาอยู่ในระดับปานกลาง คือ “การติดเช้ือไวรัส
โคโรนาสายพันธุใ์หม่ 2019 มีโอกาสที่จะติดเช้ือน้อย” 
(X = 2.49, SD = 1.42) และ “การไม่ต้องมส่ีวนร่วม
ในการป้องกนัและควบคุมการแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 
เพราะมีหน่วยงานสาธารณสุขในการป้องกันการแพร่
ระบาดอยู่แล้ว” (X = 2.9, SD = 1.54) 
	 ส่วนที ่4 ระดบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคโควิด 19
	 จากการศึกษาพบว่า ระดับพฤติกรรมการ
ป้องกนัโรคโควิด 19 ของกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มรีะดบั
พฤติกรรมในระดับสูง ร้อยละ 82.78 รองลงมามี
พฤตกิรรมระดบัปานกลางร้อยละ 16.11 และพฤตกิรรม
ระดบัต�่ำร้อยละ 1.11 ตามล�ำดบั (X = 4.18, SD = 0.64) 
ดงัตารางที่ 3 

	 เมื่อพิจารณาค่าเฉล่ียพฤตกิรรมเป็นรายข้อ พบว่า 
กลุ่มตวัอย่างมค่ีาเฉล่ียพฤตกิรรมต�่ำที่สดุ คือ “การมกัดงึ
หน้ากากอนามยัมาไว้ทีใ่ต้คางหรือล�ำคอเมื่อไม่ได้ใช้งาน” 
(x = 3.32, SD = 1.37)  รองลงมา คือ "การส่งต่อหรือ
แชร์ข้อมูลผู้อื่นโดยไม่ได้ตรวจสอบความถูกต้องก่อน” 
(x = 3.33, SD = 1.43)  และ "การหลีกเล่ียงการสมัผสั
สิ่งของสาธารณะโดยตรง เช่น ราวบนัได ประต ูราวจับรถ
โดยสาร” ( x = 3.97, SD = 1.02) 
	 ส่วนที่ 5 ปัจจัยที่มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรม
การป้องกนัโรคโควิด 19
	 จากการศึกษาความสมัพันธร์ะหว่างปัจจัยส่วน
บุคคลกับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19 พบว่า 
ระดบัการศกึษา รายได้ การไปสถานทีเ่สีย่งโดยการไปงานบุญ 

	 ส่วนที่ 2 ระดบัความรูเ้กี่ยวกบัการป้องกนั
และควบคุมการแพร่ระบาดของโรคโควิด 19
	 จากการศึกษาพบว่า ระดับความรู้ เกี่ยวกับ
โรคโควิด 19 ของกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีระดับความรู้
ในระดับปานกลาง ร้อยละ   57.22 รองลงมามีความรู้
ระดบัต�่ำ ร้อยละ 40.56 และความรู้ระดบัสงู ร้อยละ 2.22  
(X= 9.28, SD = 2.48) ดงัตารางที่ 1

	 และเมือ่พิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ด้านความรู้ทัว่ไป

เกี่ยวกบัโรคที่ตอบผิดมากที่สดุ คือ “กลุ่มเสี่ยง ได้แก่ 

กลุ่มเดก็และ ผู้ทีม่โีรคประจ�ำตวัทีไ่ด้รับเช้ือไวรัสโควิด 19 

อาจมอีาการป่วยจนถงึขั้นเสยีชีวิต” คิดเป็นร้อยละ 97.2 

รองลงมา คือ “เช้ือไวรัสโควิด 19 มรีะยะฟักตวั 7 - 14 วัน” 

คิดเป็นร้อยละ 96.7 และ “เช้ือไวรัสโควิด 19 สามารถ

คงทนอยู่ในสิ่งแวดล้อมและวัตถุต่าง ๆ เช่น พลาสติก 

เสตนเลส หรือธนบตัรได้ถงึ 3 วัน” คิดเป็นร้อยละ 95.0 

	 ส่วนที ่ 3 ระดบัทศันคติเกีย่วกบัการป้องกนั

และควบคุมการแพร่ระบาดของโรคโควิด 19

	 จากการศึกษาพบว่า ระดับทัศนคติเกี่ยวกับ

การป้องกนัและควบคุมการแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 

ของกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีระดับทัศนคติระดับสูง 

ร้อยละ 51.12 รองลงมามทีศันคตริะดบัปานกลาง ร้อยละ 48.88 

(X = 3.61, SD = 0.62) ดงัตารางที่ 2 

ระดบัความรู ้ จ�ำนวน (n = 180) รอ้ยละ 

ต�่ำ 73 40.56

ปานกลาง 103 57.22

สงู 4 2.22
 X = 9.28, SD = 2.48

ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละของระดับความรู้ เกี่ยวกับ
การป้องกนัโรคโควิด 19 ของประชาชนในเขตเทศบาลนคร
พระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา

ระดบัความรู ้ จ�ำนวน (n = 180) รอ้ยละ 

ต�่ำ   0  0.00

ปานกลาง 88 48.88

สงู 92 51.12

 X = 3.61 , SD = 0.62

ตารางที่ 2  จ�ำนวนและร้อยละของระดับทศันคติเกี่ยวกับ
การป้องกันโรคโควิด 19 ของประชาชนในเขตเทศบาล
นครพระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา

ระดบัความรู ้ จ�ำนวน (n = 180) รอ้ยละ 

ต�่ำ   2  1.11

ปานกลาง   29 16.11

สงู 149 82.78

 X = 4.18 , SD = 0.64

ตารางที่  3 จ�ำนวนและร้อยละของระดับพฤติกรรม
การป้องกนัโรคโควิด 19 ของประชาชนในเขตเทศบาลนคร
พระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา
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และการสมัผสักบับุคคลทีม่าจากพ้ืนทีเ่สีย่ง มคีวามสมัพันธ์
กบัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 อย่างมนัียส�ำคัญ
ทางสถติทิี่ระดบั 0.05 (X2 = 30.363, X2 = 18.602, 
X2 = 12.514 และ X2 = 11.808) ตามล�ำดบั ดงัตารางที ่4
	 จากการศกึษาความสมัพันธร์ะหว่างความรู้ ทศันคต ิ
กบัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 ของประชาชนในเขต

เทศบาลนครพระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
พบว่า ความรู้ มีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับต�่ำกับ
พฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 อย่างมนัียส�ำคัญทาง
สถติทิี่ระดบั < 0.001  (r = 0.340)  ส่วนทศันคตไิม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19 
ดงัตารางที่ 5

ตารางที่ 4 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19 ของประชาชนในเขตเทศบาล
             นครพระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา

ปัจจยัส่วนบุคคล

ระดบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคโควิด 19
จ�ำนวน (รอ้ยละ)

X2 df p- value
ต�ำ่

(n=2)
ปานกลาง
(n=29)

สูง
(n=149)

รวม
 (n=180)

ระดบัการศึกษา 30.363a 14 0.007*

ไม่ได้เรียน 0 (0) 0 (0) 22(14.77) 22 (12.22)

ประถมศกึษา 0 (0) 3 (10.35) 13 (8.72) 16 (8.89)

มธัยมศกึษา 0 (0) 9 (31.03) 17 (11.41) 26 (14.44)

ปวช./ปวส. 1 (50) 5 (17.24) 19 (12.75) 25 (13.89)

อนุปริญญา 0 (0) 1 (3.45) 18 (12.08) 19 (10.56)

ปริญญาตรี 1 (50) 5 (17.24) 51 (34.23) 57 (31.67)

สงูกว่าปริญญาตรี 0 (0) 5 (17.24) 9 (6.04) 14 (7.78)

อื่น ๆ 0 (0) 1 (3.45) 0 (0) 1 (0.55)

รวม 2 (100) 29 (100) 149 (100) 180 (100)

รายได้ 18.602 a 10 0.046*

ได้รับจากลูกหลาน 0 (0) 1 (3.45) 9 (6.04) 10 (5.56)

น้อยกว่า 2,500 บาท 1 (50) 2 (6.89) 8 (5.37) 11 (6.11)

2,501 – 5,000 บาท 0 (0) 3 (10.35) 8 (5.37) 11 (6.11)

5,001 – 7,500 บาท 0 (0) 0 (0) 5 (3.36) 5 (2.78)

7,501 – 10,000 บาท 0 (0) 8 (27.59) 30 (20.13) 38 (21.11)

มากกว่า 10,000 บาท 1 (50) 15(51.72) 89 (59.73) 105 (58.33)

รวม 2 (100) 29 (100) 149 (100) 180 (100)

การไปสถานทีเ่สีย่งจาก
การไปงานบุญ

12.514 a 2 0.002*

ไม่ไป 1 (50) 20 (68.97) 137 (91.95) 158 (87.78)

ไป 1 (50) 9 (31.03) 12 (8.05) 22 (12.22)

รวม 2 (100) 29 (100) 149 (100) 180 (100)

การสมัผสักบับุคคลเสีย่ง 11.808 a 2 0.003*

ไม่ได้สมัผสั 1 (50) 21 (72.41) 139 (93.29) 161 (89.44)

สมัผสั 1 (50) 8 (27.59) 10 (6.71) 19 (10.56)

รวม 2 (100) 29 (100) 149 (100) 180 (100)

aสถติทิดสอบไคสแควร์   *มนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั 0.05
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วารสารสถาบนับ�ำราศนราดูร 
ปีที่ 17 ฉบบัที่ 2 พฤษภาคม-สงิหาคม 2566

ปัจจัยที่มคีวามสมัพันธต่์อพฤตกิรรมการป้องกนั
โรคไวรัสโคโรนาสายพันธุใ์หม่ 2019ในประชาชน 

เขตเทศบาลนครพระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา
อมัมนัดา ไชยกาญจน์, ปฏภิาณ ีขนัธโภค

อภิปรายผล

	 ผลการวิจัยคร้ังน้ีมข้ีอค้นพบทีเ่ป็นประเดน็ส�ำคัญ

ซ่ึงจะน�ำเสนอตามวัตถุประสงค์การวิจัย ดงัน้ี

	 1.ค่าเฉล่ียระดับความรู้ เกี่ยวกบัโรคโควิด 19 

ส่วนใหญ่มรีะดบัความรู้ในระดบัปานกลาง อภปิรายได้ว่า 

โรคโควิด 19 เป็นโรคอุบัติใหม่ที่เพ่ิงมีการแพร่ระบาด

คร้ังแรกในปลายปี พ.ศ. 2562 ดงัน้ัน การที่จะมคีวามรู้

และความเข้าใจอย่างชัดเจนในข้อมูลเกี่ยวกับเช้ือไวรัส 

การติดเช้ือ รวมถึงการแพร่กระจายของโรค จึงมีความ

แตกกต่างกนัไปตามระดับการเข้าถึงข้อมูลซ่ึงมีอยู่อย่าง

มากมาย ไม่ว่าจะเป็นข้อมูลข่าวสารจากศูนย์บริหาร

สถานการณแ์พร่ระบาดของโรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

(ศคบ.) ข่าวสารในชุมชน เช่น อาสาสมัครสาธารณสขุ

ประจ�ำหมู่บ้าน ผู้น�ำชุมชน กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสขุ 

รวมถงึแหล่งข้อมูลจากสื่อสงัคมออนไลน์ เช่น Facebook 

Line ซ่ึงบางข้อมูลเป็นข่าวปลอม (Fake News) จึงท�ำให้

มรีะดบัความรู้ระดบัปานกลาง ซ่ึงสอดคล้องกบัการศกึษา 

ความรู้ และพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19 ของ

นักศกึษาพยาบาลช้ันปีที ่1 วิทยาลัยนานาชาตเิซนตเ์ทเรซา 

และวิทยาลัยเซนต์หลุยส ์ ที่พบว่า ค่าเฉล่ียระดับความรู้

เกี่ยวกบัโรคโควิด 19 อยู่ในระดบัปานกลาง13  ส่วนข้อทีม่ี

คนตอบผดิมากที่สดุเป็นประเดน็เร่ืองความรู้ เกี่ยวกบัเช้ือ 

และการตดิเช้ือ ซ่ึงหากประชาชนยังขาดความรู้ในประเดน็น้ี 

อาจท�ำให้เกดิการแพร่ระบาดของโรคเพ่ิมขึ้น และส่งผลต่อ

พฤตกิรรมในการป้องกนัโรคทีไ่ม่ถูกต้อง  ดงัน้ัน ควรรณรงค์

ให้ประชาชนมคีวามรู้ความเข้าใจที่ถูกต้อง และเน้นย�ำ้ใน

ประเดน็ที่ยังไม่ทราบ รวมถงึการส่งเสริมให้ประชาชนมี

ความรอบรู้ด้านสขุภาพ (health literacy) จะท�ำให้ประชาชน

สามารถวิเคราะห์ข้อมูลข่าวสารทีไ่ด้รับ และตดัสนิใจด้านสขุภาพ

ที่เหมาะสมได้ด้วยตนเอง 

	 2. ค่าเฉล่ียระดับทศันคติเกี่ยวกบัการป้องกนั

โรคโควิด 19 ส่วนใหญ่มีระดับทัศนคติในระดับสูง 

อภปิรายได้ว่า ในช่วงการระบาดของโรคโควิด 19 ทีผ่่านมา

ได้ทวีความรนุแรง โดยแสดงได้จากจ�ำนวนผู้ตดิเช้ือ และ

จ�ำนวนผู้เสยีชีวิตเป็นจ�ำนวนมาก ท�ำให้ประชาชนตืน่ตระหนก

ต่อสถานการณข์องการระบาด อกีทั้งกระทรวงสาธารณสขุ 

และ ศคบ. ได้มีกลยุทธใ์นการสื่อสารให้ประชาชนได้มี

การรับผิดชอบต่อสังคม โดยเป็นการสร้างจิตส�ำนึกให้

ประชาชนให้รู้ จักรับผดิชอบจากการท�ำกจิกรรมที่เกดิจาก

ตวับุคคล อนัจะส่งผลกระทบต่อสงัคม ซ่ึงจะช่วยลดการแพร่

ระบาดของโรคได้ เช่น การใส่หน้ากากอนามัยทุกคร้ัง

เมื่อออกจากที่พักอาศยั เมื่อเจบ็ป่วยให้รีบไปพบแพทย์ 

การไม่ปกปิดข้อมูล การไม่ไปสถานที่เสี่ยงหรือแออัด  

จึงท�ำให้มีระดับทัศนคติในระดับสูง ซ่ึงสอดคล้องกับ

การศกึษาความรู้  ทศันคต ิและพฤตกิรรมในการป้องกนั

ตนเองจากการตดิเช้ือไวรัสโควิด 19 ของประชาชนในเขต

อ�ำเภออู่ทอง จังหวัดสุพรรณบุรี พบว่า ประชาชนมี

ทศันคติทางบวกต่อการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัส

โควิด 19 เน่ืองจากมีความเช่ือมั่นต่อการท�ำงานของรัฐ

ที่พยายามควบคุมการระบาดของเช้ือไวรัสโควิด 1914  

ส่วนข้อที่มีทศันคติที่ไม่ถูกต้องที่เป็นประเดน็ส�ำคัญ คือ 

“ท่านคิดว่าท่านไม่ต้องมีส่วนร่วมในการป้องกันและ

ควบคุมการแพร่ระบาดของโรคไวรัสโคโรนาสายพันธุ์

ใหม่ 2019 เพราะมหีน่วยงานสาธารณสขุในการป้องกนั

การแพร่ระบาดอยู่แล้ว” ซ่ึงจะต้องสร้างทัศนคติของ

ประชาชนในการมส่ีวนร่วมในทุกภาคส่วนในการป้องกนั

การแพร่ระบาดของโรค 

	 3. ค่าเฉล่ียระดบัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีระดับพฤติกรรมในระดับสูง 

อภปิรายได้ว่า กลุ่มตวัอย่างมกีารป้องกนัตนเองจากการตดิเช้ือ 

ตารางที่ 5 ความสมัพันธ์ระหว่างความรู้  ทศันคติ กับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19 ของประชาชนในเขตเทศบาล
              นครพระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา

ตวัแปร พฤติกรรมการป้องกนัโรค

ค่าสหสมัพนัธ์ p-value

ความรู้ 0.340** <0.001

ทศันคติ 0.030 0.690
**มนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั 0.01
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โดยเฉพาะพฤติกรรมมีการใส่หน้ากากอนามัยเมื่อไปยัง

ที่สาธารณะ หรือสถานที่แออัดทุกคร้ัง อาจเป็นเพราะ

การรณรงค์ปรับเปล่ียนพฤตกิรรมใหม่ของผู้คนในการใช้ชีวิต

ประจ�ำวัน หรือ New normal ได้ปรับพฤติกรรมของ

ประชาชนได้ปฏิบัติให้เป็นนิสัย อีกทั้ งกฎหมายก็

มีส่วนในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม เช่น มาตรการ

ลงโทษประชาชนที่ ไ ม่สวมหน้ากากอนามัยหรือ

หน้ากากผ้า เมื่ออยู่นอกเคหะสถาน/สถานที่สาธารณะ 

ตามมาตรา 51 แห่งพระราชบัญญัติ โรคติดต่อ 

พ.ศ.2558 จึงท�ำให้มีระดับพฤติกรรมในระดับสูง 

สอดคล้องกบัการศึกษาของ ธานี กล่อมใจ และคณะ10 

และณฎัฐวรรณ ค�ำแสน14 ทีพ่บว่า กลุ่มตวัอย่างมพีฤตกิรรมใน

ระดบัสงูในการใส่หน้ากากอนามยัเมือ่ไปยังทีส่าธารณะทุกคร้ัง 

แต่ข้อทียั่งมพีฤตกิรรมทีไ่ม่เหมาะสม คือ “ทา่นมกัดงึหน้ากาก

อนามัยมาไว้ที่ใต้คางหรือล�ำคอ เมื่อท่านไม่ได้ใช้งาน” 

ซ่ึงต้องมกีารเน้นย�ำ้ในพฤตกิรรมน้ีกบัประชาชนให้ปฏบิตัใิห้

ถูกต้อง เพราะบริเวณใต้คางไม่ได้เป็นจุดทีป้่องกนัเช้ือโรค

มาตลอดทั้งวัน ซ่ึงหากดึงหน้ากากมาไว้ใต้คางส่วน

ของด้านในหน้ากากจึงปนเป้ือนเช้ือโรคไปด้วย ดังน้ัน

เช้ือไวรัสโควิด 19 จึงสามารถเข้าสูร่่างกายผ่านจมูกและปากได้

	 4. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคโควิด 19 จากผลการวิจัย พบว่า ระดบัการศกึษา 

รายได้ การไปสถานทีเ่สีย่งโดยการไปงานบุญ และการสมัผสั

กับบุคคลที่มาจากพ้ืนที่ เสี่ ยง มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด 19 อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถติทิี่ระดบั 0.05 ( X2 = 30.363, X2 = 18.602, 

X2 = 12.514 และ X2 = 11.808) และความรู้มคีวามสมัพันธ์

ทางบวกกบัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 อย่างมนัียส�ำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ <0.001 (r=0.340) อภิปรายได้ว่า 

ประชาชนทีม่กีารศกึษาดย่ีอมมคีวามรู้ เกี่ยวกบัการตดิเช้ือ

ไวรัสโควิด 19 ดตีามไปด้วย ท�ำให้หลีกเล่ียงการไปสถานทีเ่สีย่ง

และมีการป้องกันตนเอง รวมถึงการหลีกเล่ียงสัมผัส

บุคคลที่มีความเสี่ยงต่อการติดเช้ือไวรัสโควิด 19 และ

จะมีพฤตกิรรมการป้องกนัโรคมากขึ้นด้วย อกีทั้งบุคคล

ทีม่รีายได้ท�ำให้มโีอกาสในการซ้ืออปุกรณใ์นการป้องกนัโรค

มากกว่าผู้ที่มีรายได้น้อย สอดคล้องกับการศึกษาของ 

Reuben15  Al ahdab16 และ Mohamed และคณะ17 ทีพ่บว่า

ระดบัการศกึษา และความรู้มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรม

การป้องกันโรคโควิด 19 ในประเทศไนจีเรียเหนือ 

ประเทศซีเรีย และประเทศซูดาน ตามล�ำดับ ซ่ึงพบว่า

หากประชาชนมีระดับการศึกษาที่ดี ย่อมมีความรู้ ที่ด ี

ดังน้ันควรเพ่ิมการให้สขุศกึษาในกลุ่มที่มีการศกึษาน้อย 

และสอดคล้องกบัการศกึษาของ Hussain18 เร่ืองความรู้  

ทัศนคติ และพฤติกรรมของประชาชนในประเทศ

ปากสีถาน พบว่า ความรู้มีความสมัพันธก์บัพฤติกรรม

การป้องกันโรค โดยหากประชาชนมีความรู้ ที่ถูกต้อง 

จะสามารถปรับเปล่ียนพฤตกิรรมการป้องกนัโรคโควิด 19 ได้

ขอ้เสนอแนะ

	 การวิจัยคร้ังน้ีแสดงให้เห็นว่าประชาชนยังมี

ความรู้ ในระดับปานกลาง ถึงแม้ว่าจะมีพฤติกรรม

การป้องกนัโรคดกีต็าม แต่ยังมบีางประเดน็ของข้อความรู้

และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคที่มค่ีาคะแนนที่น้อย แต่มี

ผลต่อการระบาดของโรค ดงัน้ันเจ้าหน้าทีท่างด้านสาธารณสขุ 

และผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องควรมีการส่งเสริมให้ประชาชนมี

ความรอบรู้ ด้านสุขภาพ เพราะจะท�ำให้ประชาชนที่ได้

รับข้อมูลข่าวสารจากหลากหลายช่องทาง สามารถ

วิเคราะห์ข้อมูลน้ัน และตดัสนิใจด้านสขุภาพ โดยเฉพาะ

ข้อมูลความรู้ เร่ืองเกี่ยวกบัเช้ือไวรัส การติดเช้ือ รวมถงึ

การแพร่กระจายของโรค เมื่อประชาชนมีความรอบรู้

ด้านสุขภาพ ย่อมส่งผลต่อพฤติกรรมการปฏบิัติตนใน

การป้องกนัโรคได้อย่างถูกต้อง และเหมาะสมต่อไป
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