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การศึกษาวิจัยเรื่อง “ผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกัน
โรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี” เรื่องนี้ส าเร็จได้ด้วยความอนุเคราะห์
อย่างดียิ่งจาก นายแพทย์วิทยา สวัสดิวุฒิพงศ์ ต าแหน่งนายแพทย์ทรงคุณวุฒิ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) และ
นางสุภาภรณ์ วัฒนาธร ต าแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ ในการให้ค าปรึกษาแนะแนวทาง
จนท าให้งานวิจัยในครั้งนี้มีความสมบูรณ์ 

ขอขอบพระคุณ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี ที่ให้ความอนุเคราะห์ในการพิจารณา
ด าเนินโครงการวิจัยเป็นประโยชน์ต่อการด าเนินงานเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะซึ่งเป็นปัญหาส าคัญในพื้นที่ 

ขอขอบพระคุณบุคลากรด้านสาธารณสุขจากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี ส านักงาน
อ าเภอเมืองปทุมธานี ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอสามโคก โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเชียงรากใหญ่ 
เจ้าหน้าที่และอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านเทศบาลเมืองปทุมธานีและเทศบาลนครรังสิต บุคลากร
ที่ให้ ความอนุเคราะห์ อ านวยความสะดวกสนับสนุนให้กลุ่มตัวอย่างแกนน าครัวเรือนเข้าร่วมโปรแกรมการ
เสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ การติดตามประเมินผล
หลังการทดลอง โดยการส ารวจลูกน้ ายุงลายที่อยู่อาศัยของแกนน าครัวเรือนให้ด าเนินการส าเร็จลุล่วงตาม
วัตถุประสงค์ 

ขอขอบพระคุณ ผู้อ านวยการส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ ๔ จังหวัดสระบุรี บุคลากรกลุ่มพัฒนา
นวัตกรรมและวิจัย ในการให้ข้อเสนอแนะพัฒนาโครงร่างวิจัย การจัดท าเครื่องมือ วิเคราะห์ข้อมูล 
การเรียบเรียงเนื้อหาให้ครบถ้วนสมบูรณ์ รวมทั้งการประสานงาน จัดส่งเอกสารให้แก่คณะกรรมการ
พิจารณาการศึกษาวิจัยด้านการแพทย์และสาธารณสุขในมนุษย์ จังหวัดปทุมธานี 

ขอขอบพระคุณบุคลากรกลุ่มปฏิบัติการควบคุมโรคและตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุข 
นางดารณี ภักดิ์วาปี นางสาวนุธิดา สกุลเพชรอร่าม นายช านาญ มะลิซ้อน นายเอกราช หลากสุขถม และ
นายชัชวาล ปุยเงิน ด าเนินการส ารวจลูกน้ ายุงลาย เพ่ือวิเคราะห์หาค่าดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลายใน
ครัวเรือนเป้าหมาย 
 องค์ความรู้ที่ปรากฏในงานวิจัยเล่มนี้ หวังให้เป็นประโยชน์ต่อการน าไปปฏิบัติได้จริงเป็นพฤติกรรม
อย่างต่อเนื่องในการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน และขยายองค์ความรู้ กิจกรรมไป
ยังพ้ืนที่พบปัญหาไข้เลือดออก โรคติดเชื้อไวรัสซิกา และโรคไข้ปวดข้อยุงลาย เพ่ือให้จ านวนผู้ป่วยลดลง  
ลดอัตราการเสียชีวิตเนื่องจากเป็นความรุนแรงได ้
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บทคดัยอ่ 
 

การวิจัยกึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือนในจังหวัดปทุมธานี โดยศึกษา
จาก 45 ครัวเรือน วัดผลก่อนและหลังการทดลอง (One – group Pretest – Posttest) เครื่องมือที่ใช้ใน
การวิจัยประกอบด้วยโปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลาย
เป็นพาหะ แบบสอบถามความรอบรู้แกนน าครัวเรือน แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง และแบบส ารวจลูกน้ า
ยุงลาย วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติการแจกแจงความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติ
อ้างอิง Paired Sample t – test ทดสอบ Chi-square test และวิเคราะห์ค่าร้อยละของลูกน้ ายุงลายใน
ภาชนะใส่น้ าที่ส ารวจ (Container Index) และร้อยละของบ้านที่ส ารวจพบลูกน้ ายุงลาย (House Index) 
วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ผลการวิจัยพบว่ามีระดับความสามารถของความรอบรู้ด้านสุขภาพหลังการ
ทดลองส่วนใหญ่ท าได้ค่อนข้างง่าย ได้แก่ ทักษะการเข้าใจ มีคะแนนเฉลี่ย 6.78 (S.D. = 0.82) ทักษะการ
สื่อสารและไต่ถาม คะแนนเฉลี่ย 10.11 (S.D. = 1.11) ทักษะการน าไปใช้ มีคะแนนเฉลี่ย 14.16 (S.D. = 1.62) 
พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ คะแนนเฉลี่ย 24 (S.D. = 2.51) ทั้ง 3 ทักษะ และพบความ
แตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ระดับ 0.05 ส าหรับทักษะการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร มีคะแนนเฉลี่ย 
13.49 (S.D. = 1.58) และทักษะการตัดสินใจ มีคะแนนเฉลี่ย 3.49 (S.D. = 0.51) ทั้ง 2 ทักษะ ไม่พบ
ความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ค่าร้อยละของบ้านที่ส ารวจ พบลูกน้ ายุงลายหลังทดลองลดลง 
17.75 เมื่อเทียบก่อนทดลอง ค่าร้อยละของภาชนะพบลูกน้ ายุงลายลดลง 3.37 เมื่อเทียบก่อนทดลอง 
เมื่อพิจารณาพฤติกรรมที่เหมาะสมจัดการภาชนะพบลูกน้ ายุงลายเพ่ิมขึ้น ร้อยละ 82.22 ทั้ง 3 พ้ืนที่ไม่มี
ความแตกต่างกัน 
 ข้อค้นพบจากงานวิจัย พ้ืนที่เขตเมืองต้องพัฒนาเรื่องการจัดการสิ่งแวดล้อมที่เป็นแหล่งเพาะพันธุ์
ยุงลายทั้งภายในภายนอกบ้าน และบริเวณที่สาธารณะของชุมชน การมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ป้องกันควบคุมโรค ต้องอาศัยมาตรการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้ องด้าน
บริหารจัดการ ปฏิบัติตามมาตรการ 3 เก็บป้องกัน 3 โรค รวมทั้งพัฒนาโปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้
ด้านสุขภาพให้เหมาะสมส าหรับบุคคลแต่ละบริบท ให้เกิดทักษะความสามารถให้เป็นพฤติกรรมป้องกันโรค
ในชีวิตประจ าวันอย่างต่อเนื่อง 

 
ค าส าคญั โปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ, พฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ 
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Abstract 
The objective of this quasi – experimental research was to study the effect of health 

literacy enhancement behavior for Aedes- borne disease prevention program of the 
household leaders in Pathum Thani province. The one-group pretest-posttest experimental 
design was applied to study among 45 household leaders. The data collection instruments 
included and survey form Aedes spp.  Larva.  Data were analyzed by using frequency, 
percentage, mean, standard deviation, Chi-square test, paired sample t – test, House Index 
and Container Index, Qualitative Content analysis. 

Result revealed that after participating in the program, the experiment group had 
health literacy on Aedes – bone diseases prevention was quite simple including understand 
skill at 6.78 (S.D. = 0.82), communication and questioning skill at 10.11 (S.D. = 1.11) and 
self-management skill at 14.16 (S.D. = 1.62). Behavior for Aedes-borne disease prevention 
at 24 (S.D.  = 2.51) and significance level of 0.05. Access skill at 13.49 (S.D.  = 1.58) , 
decision making skill at 3.49 (S.D. = 0.51) and no significance level. Percentage of house 
index and container index were decreased from prior at 17.75. and 3.37. When considering 
appropriate behaviors for container management, mosquito larvae increased by 82.22 
percent in 3 areas without any differences. 

research findings Urban areas need to improve the management of the environment 
that breeding ground for Aedes mosquitoes.  People's participation in disease prevention 
and control Must rely on measures of local governments and all related sectors in 
managing, 3 recommended advices comprised of keeping the house clean, collect water 
with lid and picking up trash. To Develop health literacy programs that are appropriate for 
each individual context.  

 
Keywords: health literacy program, behavior for Aedes-borne diseases prevention 
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บทที ่1 
บทน า 

 
1. ความเปน็มาและความส าคัญ 
 ยุงลายเป็นพาหะน าโรค เช่น โรคไข้เลือดออก โรคติดเชื้อไวรัสซิกา โรคปวดข้อยุงลาย ส่งผลต่อ
ภาระการดูแลรักษา ทั้งต่อครอบครัวผู้ป่วย หน่วยงานด้านสาธารณสุขและประเทศชาติ เนื่องจากยุงลายพบ
ได้ตลอดปี พบมากช่วงฤดูฝน น้ าฝนเป็นน้ าที่ยุงลายวางไข่มากที่สุด เพราะยุงลายจะวางไข่ตามภาชนะที่มี
น้ าสิ่งใส และสะอาด สถานการณ์โรคติดต่อน าโดยยุงลาย ข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังโรค กองระบาดวิทยา 
กรมควบคุมโรค ในปี 2563 (ณ วันที่ 17 พฤศจิกายน 2563) มีรายงานผู้ป่วยไข้เลือดออกสะสม 68,033 ราย 
อัตราป่วย 102.61 ต่อประชากรแสนคน มีจ านวนผู้ป่วยน้อยกว่าปีที่ผ่านมาและค่ามัธยฐานย้อนหลัง 5 ปี 
แต่ยังมีแนวโน้มการพบผู้ป่วยตามฤดูกาล ผู้ป่วยเริ่มเพ่ิมสูงขึ้นตั้งแต่เดือนเมษายนเป็นต้นมา และพบผู้ป่วย
สูงสุดในเดือนกรกฎาคม โดยมีผู้ป่วยสูงกว่าค่ามัธยฐานย้อนหลัง 5 ปี ร้อยละ 11 หลังจากนั้นเดือนสิงหาคม
เริ่มมีแนวโน้มผู้ป่วยลดลงอย่างต่อเนื่อง ผู้ป่วยส่วนใหญ่เป็นกลุ่มวัยเรียนและผู้ใหญ่ตอนต้น โดยกลุ่มอายุ 5-
14 ปี มีอัตราป่วยสูงสุด 313.92 ต่อประชากรแสนคน จากการสุ่มส ารวจแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในสถานที่
ส าคัญ (7ร.) ได้แก่ โรงเรือน (บ้าน) โรงธรรม (ศาสนสถาน) โรงพยาบาล โรงเรียน โรงแรม โรงงาน และ
สถานที่ราชการ ในปี พ.ศ.2563 พบแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายมากในโรงธรรม สถานที่ราชการ โรงเรียนและ
โรงงาน ค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย (container index) เกินเกณฑ์ที่ก าหนด ภาชนะที่พบลูกน้ ายุงลายมากที่สุด 
ได้แก่ ภาชนะน้ าใช้ ภาชนะอ่ืน ๆ ที่ใช้ประโยชน์ ภาชนะท่ีไม่ได้ใช้ประโยชน์ (เช่น เศษขยะประเภทกระป๋อง 
แก้วพลาสติก ถ้วยโฟม) ยางรถยนต์เก่า อ่างบัว/ไม้น้ า  

ส าหรับสถานการณ์โรคไข้เลือดออกพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 ปี พ.ศ. 2563 พบผู้ป่วยไข้เลือดออก
สะสม จ านวน 4,202 ราย อัตราป่วย 79.25 ต่อประชากรแสนคน จ าแนกอัตราป่วยต่อประชากรแสนคน
รายจังหวัด ดังนี้  อ่างทอง (171.40) สิงห์บุรี  (145.96) ลพบุรี  (137.86) สระบุรี  (94.84) 
พระนครศรีอยุธยา (68.71) นนทบุรี (59.30) นครนายก (44.04) และปทุมธานี (32.49) ส าหรับ
สถานการณ์โรคไข้เลือดออกจ าแนกรายอ าเภอของจังหวัดปทุมธานีพบอัตราป่วยต่อประชากรแสนคน ได้แก่ 
สามโคก (73.94) ลาดหลุมแก้ว (50.73) เมืองปทุมธานี (38.78) ล าลูกกา (33.63) คลองหลวง 
(25.54) ธัญบุรี (19.46) และหนองเสือ (7.42) จากพยากรณ์โรคไข้เลือดออกพบว่าอ าเภอเมืองปทุมธานี 
ล าลูกกา และสามโคก มีระดับความเสี่ยงปานกลาง ซึ่งพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานีมีการเจริญเติบโตด้านเศรษฐกิจ
อย่างรวดเร็ว มีการเปลี่ยนแปลงสภาพทางสังคมจากเดิมเป็นสังคมชนบทกลายเป็นสังคมเมืองและมีการ
เปลี่ยนแปลงการผลิตจากภาคเกษตรกรรมเป็นการผลิตภาคอุตสาหกรรมเป็นแหล่งรองรับเข้ามาท างานจาก
คนทุกภูมิภาคของประเทศ รวมทั้งแรงงานต่างด้าว จากปัจจัยดังกล่าวท าให้สิ่งแวดล้อมเปลี่ยนแปลงอาจ
เกิดปัญหาด้านการป้องกันควบคุมโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ ซ่ึงสามารถท าให้ประชาชนตระหนักและชุมชนมี
พฤติกรรมป้องกันโรคได้โดยเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ  

ความรอบรู้ด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์กับผลลัพธ์สุขภาพ (Parker, 2000) บุคคลที่มีความรอบรู้
ด้านสุขภาพมีความสามารถในการดูแลและรักษาสุขภาพของตนเองให้แข็งแรง สามารถประกอบกิจกรรม
และการงานได้อย่างเข้มแข็ง สามารถพ่ึงพาตนเองทางสุขภาพได้ และช่วยสร้างครอบครัวที่มีสุขภาพดีไป
ด้วย ในระดับประเทศหากประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพสามารถลดค่าใช้จ่ายรักษาพยาบาล สร้าง
ระบบสุขภาพที่เน้นการส่งเสริมสุขภาพ เป็นความสามารถและทักษะในการเข้าถึงข้อมูล ความรู้ความเข้าใจ 
เพ่ือวิเคราะห์ ประเมินการปฏิบัติ และจัดการตนเอง รวมทั้งสามารถชี้แนะเรื่องสุขภาพส่วนบุคคล 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ครอบครัว และชุมชนเพ่ือสุขาภาพที่ดี (กองสุขศึกษา, 2554) จากการศึกษาผลของความรอบรู้พฤติกรรม 
๓ เก็บ ป้องกัน ๓ โรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ของประชาชนในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ปี พ.ศ. 2562 พบว่า
กลุ่มตัวอย่างมีระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพระดับปานกลาง ร้อยละ 43.29 จ าแนกแต่ละด้าน ได้แก่ ด้าน
การเข้าถึงข้อมูล ระดับปานกลาง ร้อยละ 38.99 ด้านทักษะการสื่อสารระดับมาก ร้อยละ 43.29 ด้าน
ความรู้เท่าทันสื่อระดับมาก ร้อยละ 78.99 ด้านทักษะการสื่อสารระดับมาก ร้อยละ 43.29 ด้านการรู้เท่า
ทันสื่อระดับมาก ร้อยละ 78.99 และด้านการจัดการตนเองระดับมาก ร้อยละ 52.91 ผ่านเกณฑ์ความ
รอบรู้ด้านสุขภาพร้อยละ 80 ขึ้นไป จ าแนกเป็นระดับพ้ืนฐาน ร้อยละ 34.18 ระดับปฏิสัมพันธ์ ร้อยละ 
48.35 และระดับวิจารณญาณ ร้อยละ 52.91 พฤติกรรมป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ พิจารณาจาก
ค่าร้อยละของการพบลูกน้ ายุงลายในภาชนะใส่น้ า (Container index) อยู่ในระดับเหมาะสม ร้อยละ 
68.85 เนื่องจากประชาชนในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานีได้รับและเข้าถึงข้อมูลผ่านช่องทางสื่อจากหลาย ๆ 
แหล่ง ที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ อาทิ สื่อสิ่งพิมพ์ สื่อออนไลน์ ผ่าน Application 
Line โทรทัศน์ วิทยุกระจายเสียง หอกระจายข่าวชุมชน สื่อบุคคล เจ้าหน้าที่สาธารณสุข อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน มีความรู้เท่าทันสื่อสามารถวิเคราะห์ตรวจสอบเนื้อหาจากแหล่งข้อมูลที่เชื่ อถือ
ได้ แนะน าเพ่ือนบ้านโดยใช้ข้อมูลข่าวสารที่ได้รับมาได้อย่างถูกต้อง น าไปสู่การปฏิบัติตาม มีทักษะการ
สื่อสารโดยการสรุปเนื้อหาข้อมูลมาดูแลตนเองและคนในครอบครัว เพ่ือจัดการสิ่งแวดล้อมในบ้าน โดยเก็บ
น้ า เก็บขยะ และเก็บบ้านให้ปลอดโปร่งไม่เอ้ือเป็นที่เกาะพักของยุงลายตัวแก่ (Nutbeam, 2000) แสดง
ถึงสมรรถนะของบุคคลที่สามารถเข้าถึง เข้าใจ ประเมินใช้ความรู้ รู้เท่าทันสื่อ และสื่อสารเกี่ยวกับ
สารสนเทศด้านสุขภาพตามความต้องการ เพ่ือส่งเสริมและรักษาสุขภาพที่ดีตลอดชีวิต  ส่งผลให้เกิดความ
รอบรู้ด้านสุขภาพและมีพฤติกรรมป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกในระดับดี แม้ว่าประชาชนในพ้ืนที่จังหวัด
ปทุมธานี มีความรอบรู้ด้านสุขภาพป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ แต่เนื่องจากการเพ่ิมขึ้นของประชากร
และชุมชนแออัด ท าให้สิ่งแวดล้อมมีขยะที่ขังน้ า และภาชนะใส่น้ าเป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายทั้งภายในและ
นอกบ้าน เช่น ขวด แก้วพลาสติก กล่องโฟม กระป๋อง เศษขยะพลาสติก กาบใบกล้วยใบมะพร้าว ยาง
รถยนต์เก่าทิ้งไว้ในบ้าน จานรองกระถางต้นไม้ ถังใส่น้ าที่ไม่มีฝาปิด ซึ่งเอ้ือต่อการวางไข่ของยุงลาย สิ่งของ
ต่าง ๆ ทั้งภายในและนอกบ้านยังจัดไม่เป็นระเบียบท าให้บ้านอับทึบ เป็นที่เกาะพักของยุงลายตัวแก่ได้ 
ข้อเสนอแนะเพ่ือพัฒนาเรื่องการเข้าถึงข้อมูลการสอบถามและสืบค้นข้อมูลการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะ ทักษะการสื่อสารระหว่างบุคคล การฟัง การสรุปเนื้อหาการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับเพ่ือนบ้านใน
การจัดการสภาพแวดล้อมในชุมชน รวมทั้งจัดสรรเวลาเพ่ือก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย มีการส ารวจและ
ก าจัดลูกน้ ายุงลายในบ้านตนเองอย่างต่อเนื่อง ซึ่งพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานีมีความหลากหลายมีทั้งเขต
เศรษฐกิจภาคอุตสาหกรรม ภาคบริการ การค้าส่งและค้าปลีก และเกษตรกร ส่วนใหญ่เป็นวัยแรงงาน การ
ป้องกันควบคุมโรคเน้นผู้น าชุมชน แกนน าครัวเรือนและอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เป็นแกน
หลักสามารถเข้าถึง แจ้งข้อมูลข่าวสารให้ผู้อยู่อาศัยรับรู้และปฏิบัติตามช่วงเวลาที่สะดวก จากผลการศึกษา
ดังกล่าว ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ร่วมกับส านักงานสาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี จึง
จัดท าโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
กลุ่มเป้าหมายคือแกนน าครัวเรือน ประยุกต์จากกระบวนการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพด้วยวีเชฟ (V-
shape) 6 องค์ประกอบ คือ การเข้าถึง การเข้าใจ การตอบโต้ซักถามและแลกเปลี่ยน การตัดสินใจ การ
เปลี่ยนพฤติกรรมและการบอกต่อ (นายแพทย์วชิระ เพ็งจันทร์ และ รศ.ดร.ชะนวนทอง ธนสุกาญจน์, 
2560) เป็นกระบวนการเปลี่ยนแปลงภายในระดับบุคคล การสร้างทักษะจากเนื้อหาหรือข้อมูล จน
สามารถแยกแยะข้อมูลที่เป็นจริง สามารถใช้ข้อมูลที่เป็นจริงสอดคล้องกับวิถึชีวิตตนเองไปประกอบการ
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ตัดสินใจวางแผนเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมร่วมกับผู้ให้บริการจนส าเร็จ และสามารถบอกเล่าความส าเร็จแก่
ผู้อ่ืนได้ โดยทดลองใช้กับอาสาสมัครประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ต าบลบางคูวัด เทศบาลเมืองปทุมธานี และ
ต าบลกระแชง อ าเภอสามโคก จังหวัดปทุมธานี หลังจากนั้นปรับเนื้อหาโปรแกรมเน้นฝึกทักษะ ประยุกต์
จากคู่มือจัดกิจกรรมสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ ของศาสตราจารย์ ดร.ขวัญเมือง แก้วด าเกิง 
(2563) ตามกลวิธีพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ 5 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) เข้าถึง สามารถฝึกการค้นหา
ข้อมูล กลั่นกรอง ตรวจสอบ ความน่าเชื่อถือ ก่อนน าข้อมูลมาใช้ 2) เข้าใจ ฝึกการเรียนรู้ วิธีจดจ าสร้าง
ความเข้าใจ 3) ไต่ถามฝึกการใช้ค าถามและสื่อสารเจรจา 4) ตัดสินใจ ฝึกการตัดสินใจ และ 5) น าไปใช้ ฝึก
การเตือนตนเอง ฝึกการจัดการตนเอง เพ่ือการป้องกันควบคุมโรคโดยทักษะส่วนบุคคล สร้างความเข้าใจใน
บทบาทของทุกคนที่อาศัยอยู่ในพ้ืนที่เป็นหน้าที่รับผิดชอบที่ตนเองต้องปฏิบัติให้มีพฤติกรรมป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะอย่างสม่ าเสมอ สอดคล้องกับบริบทของพ้ืนที่เขตเทศบาล และนอกเขตเทศบาลจังหวัด
ปทุมธานี ส าหรับแกนน าครัวเรือน จิตอาสาพัฒนาชมชน (จพ.สช.) และอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน (อสม.) ในเขตเทศบาล เพ่ือเป็นตัวอย่างในการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพป้องกันโรคที่มียุงลาย
เป็นพาหะ ของครอบครัวและชุมชนต่อไป 
 
2. วตัถปุระสงค์ของการวจิยั 
 วัตถุประสงค์หลัก : เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรม
การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี 
   วัตถุประสงค์เฉพาะ : เพื่อศึกษาประเด็นส าคัญ ดังนี้ 
   ๑) เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่
มียุงลายเป็นพาหะในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี จ าแนกเป็นรายด้าน ได้แก่ ด้านการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร ด้าน
การเข้าใจ ด้านการสื่อสารและการไต่ถาม ด้านการตัดสินใจ และด้านการน าไปใช้  
   2) เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี ก่อนและหลัง
การทดลอง 
   3) เพ่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยดัชนีลูกน้ ายุงลายก่อนและหลังการทดลอง 
 
3. ขอบเขตการวจิยั 
 ในการวิจัยครั้งนี้ ก าหนดขอบเขตในการวิจัย ดังต่อไปนี้ 
 3.1 ด้านกลุ่มเป้าหมาย  

การศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ศึกษาในกลุ่มเป้าหมายเป็นแกนน าครัวเรือน
ที่มีคุณสมบัติเป็นบุคคลใดบุคคลหนึ่งในครอบครัวที่มีความรู้ในการปฏิบัติตนเองป้องกันโรคที่ถูกต้อง มี
ความสามารถปฏิบัติเป็นแบบอย่าง และถ่ายทอดความรู้ให้กับสมาชิกในครอบครัวได้ โดยแกนน าครัวเรือน
อาศัยอยู่ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ระยะเวลา 1 ปีขึ้นไป เพศชายและหญิง สัญชาติไทย ที่มีอายุ 18 – 60 ป ี
มีความรู้ อ่านหนังสือได้ เขียนภาษาไทยได้ ยินยอมและสะดวกในการเข้าร่วมโปรแกรมเสริมสร้างความรอบ
รู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ จ านวน 45 ครัวเรือน ครัวเรือนละ 1 คน 
เนื่องจากเน้นกิจกรรมโปรแกรมเชิงปฏิบัติการที่สามารถสังเกตพฤติกรรมได้ กลุ่มตัวอย่างเป็นแกนน ามีอยู่จริง 
3.2 ด้านระยะเวลา 
 การวิจัยในครั้งนี้ เป็นการวิจัยในระหว่างเดือนสิงหาคม 2563– เดือนกุมภาพันธ์ ๒๕๖4 
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3.3 ด้านเนื้อหา 
การศึกษาครั้งนี้มุ่งศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ส าหรับโปรแกรม ได้แก่  
1) กิจกรรมฝึกทักษะเข้าถึง “สืบค้น ตรวจสอบ บอกต่อได้” 
2) กิจกรรมฝึกทักษะเข้าใจ “สรุปข้อมูลถูกต้อง” 
3) กิจกรรมฝึกทักษะการสื่อสาร “ถามตอบ บอกได้” 
4) กิจกรรมฝึกทักษะการตัดสินใจ “แสดงจุดยืน ก าจัดยุงลาย” 
5) กิจกรรมน าไปใช้ “พันธะสัญญา ก าจัดยุงลาย” 

 
๔. ประโยชน ์ผลส าเรจ็และความคุ้มคา่ของการศึกษาที่คาดวา่จะไดร้บั 

4.1 แกนน าครัวเรือน น าหลักการของความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะน ามาปฏิบัติเป็นพฤติกรรมการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย และก าจัดลูกน้ ายุงลายในที่อยู่
อาศัยของตนเองได้อย่างต่อเนื่อง 
   4.2 ขยายผลกิจกรรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลาย
เป็นพาหะให้ครอบคลุมพ้ืนที่ชุมชนเขตเมือง และชนบทในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี 
 
๕. นยิามศัพท์ทีใ่ช้ในการวจิยั 
 โปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ
ของแกนน าครัวเรือน หมายถึง กิจกรรมฝึกทักษะ 5 ด้าน ได้แก่ เข้าถึง เข้าใจ ไต่ถาม ตัดสินใจ และน าไปใช้
ในการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ประกอบด้วย  

5.1 กิจกรรมฝึกทักษะเข้าถึง “สืบค้น ตรวจสอบ บอกต่อได้” เสริมสร้างการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร
เรื่องการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ เป็นทักษะที่ส าคัญมีความสามารถในการเลือกแหล่งข้อมูล  
การค้นหา และใช้อุปกรณ์การสืบค้น ได้ข้อมูลที่ถูกต้อง ทันสมัย มีแหล่งน่าเชื่อถือ แนะน าผู้ อ่ืนต่อได้  
ตามแนวคิดของการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การก าจัดลูกน้ ายุงลายภายในและภายนอกบ้านด้วยตนเอง 

  5.2 กิจกรรมฝึกทักษะเข้าใจ “สรุปข้อมูลถูกต้อง” เน้นการจดจ าและท าความเข้าใจในเนื้อหาเป็น
สิ่งส าคัญในการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ มีการจับใจความส าคัญในเรื่องความรู้ การปฏิบัติ สามารถ
อธิบาย จากการฟัง อ่าน จากค าแนะน าได้อย่างเข้าใจถูกต้อง  

 5.3 กิจกรรมฝึกทักษะการสื่อสาร “ถามตอบ บอกได้” เป็นการวางแผน ใช้ค าถาม ประเมินค าถาม
เพ่ือน ามาออกแบบ จัดท าสื่อของแกนน าครัวเรือน เพ่ือสื่อสารให้บุคคลอ่ืนเข้าใจและโน้มน้าวใจให้ผู้ อ่ืน 
ก่อใหเ้กิดการแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารเกิดการปฏิบัติป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะอย่างต่อเนื่อง 

5.4 กิจกรรมฝึกทักษะการตัดสินใจ “แสดงจุดยืน ก าจัดยุงลาย” เป็นการระบุปัญหา ก าหนด
ทางเลือก ประเมินทางเลือก และแสดงจุดยืน เป็นทักษะการตัดสินใจที่น ามาสู่การปฏิบัติป้องกันโรค ที่มี
ยุงลายเป็นพาหะ สามารถวิเคราะห์ทางเลือกที่สามารถน าไปปฏิบัติได้อย่างเหมาะสมและถูกต้อง 
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5.5 กิจกรรมการน าไปใช้ “พันธะสัญญา ก าจัดยุงลาย” การเตือนตนเองและการจัดการตนเอง 
เป็นความสามารถในการก าหนดเป้าหมายและวางแผนปฏิบัติ เป็นความสามารถในการน าข้อมูลมา
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 

5.6 พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ เป็นการปฏิบัติก าจัดยุงลายตั้งแต่การจัดการ
สิ่งแวดล้อมในบริเวณภายนอกและภายในที่อยู่อาศัย การเก็บคว่ าปิด ท าความสะอาดภาชนะที่พบลูกน้ า
ยุงลาย การใส่ทรายก าจัดลูกน้ ายุงลาย ตามมาตรการ 3 เก็บป้องกัน 3 โรค ได้แก่ เก็บขยะ เก็บบ้าน และเก็บน้ า 
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บทที ่2 
ประมวลเอกสารและงานวจิยัที่เกีย่วขอ้ง 

 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรม
การป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี ผู้วิจัยได้น าเสนอ
การศึกษาค้นคว้าเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องเพ่ือสรุปและสังเคราะห์ ดังนี้ 
 1. ความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) 
      1.1 แนวคิดและความส าคัญ 
      1.2 ความรอบรู้ด้านสุขภาพกับการพัฒนาปัญญาของมนุษย์ 
 2. กระบวนการเรียนรู้และการจัดกิจกรรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) 

3. การป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ 
4. แนวทางการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกในเขตเมือง (Urban Dengue Unit Guideline) 
5. โปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็น

พาหะของแกนน าครัวเรือน 
6. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 7. กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

1.1 แนวคดิและความส าคญัของความรอบรูด้า้นสุขภาพ (Health Literacy) 
 ความรอบรู้ด้านสุขภาพ หรือ health literacy เป็นแนวคิดท่ีมีความหมายลึกซึ้งและเป็นกุศโลบาย
ที่ให้หลักการส าคัญในการสร้างการเรียนรู้ที่มุ่งพัฒนาความสามารถและทักษะของบุคคล ร่วมกับการพัฒนา
ปัจจัยเชิงระบบ (นโยบายและสภาพแวดล้อม) ควบคู่ไปด้วยเพ่ือผลลัพธ์ที่ยิ่งใหญ่ นั่ นคือ การน าพา
ประชาชนทุกกลุ่มวัยไปสู่เป้าหมายการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ที่ยั่งยืน (sustainable development goal: 
SDGs) 
 องค์การอนามัยโลก (WHO, 2016) ก าหนดแนวทางสู่ความส าเร็จตาม “ค าประกาศเซี่ยงไฮ้ 
(Shanghi Declaration)” ในการประชุมส่งเสริมสุขภาพโลก ณ เมืองเซี่ยงไฮ้ ประเทศสาธารณรัฐประชาชน
จีน ระหว่างวันที่ 21 – 24 พฤศจิกายน พ.ศ.2559 ก าหนดแนวทางการพัฒนาที่เน้นหนัก 3 เรื่องส าคัญ 
เปรียบเสมือน 3 เสาหลักในการสร้างความแข็งแกร่งของการพัฒนาไปสู่เป้าหมายดังกล่าว โดยความรอบรู้
เรื่องสุขภาพเป็นหนึ่งในสามของเสาหลักนั้น ประกอบด้วย 
 1) ธรรมาภิบาล (good governance) คือ การมีนโยบายและการปกครองที่เข้มแข็ง ในการสร้าง
ทางเลือกด้านสุขภาพที่ประชาชนสามารถเข้าถึงและรับได้ สร้างระบบที่มีความยั่งยืนภายใต้ความร่วมมือ
ของทุกภาคส่วนในสังคม 
 2) เมืองและชุมชนน่าอยู่ (healthy cities and communities) คือ การสร้างสรรค์เมืองสะอาด 
ปราศจากมลพิษ ที่ประชาชนสามารถใช้ชีวิต ท างาน และเล่นร่วมกันอย่างปรองดองและมีสุขภาพดี 
 3) ความรอบรู้ด้านสุขภาพและการขับเคลื่อนสังคม (health literacy and social mobilization)  
คือ การเพ่ิมทักษะทางสังคมและความรู้ เพ่ือช่วยให้ประชาชนสามารถตัดสินใจเลือกสิ่งที่ดีที่สุดต่อสุขภาพ
ของตนเองและครอบครัว 
 เนื่องจากสภาพปัญหาของความไม่รอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชน สะท้อนได้จากปัญหาต่าง  ๆ 
ที่เกิดขึ้นในระบบบริการสุขภาพ เกี่ยวข้องกับการได้รับ “ข้อมูลสารสนเทศและความรู้สุขภาพ” จาก
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บุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข และระบบบริการ น าไปสู่การปฏิบัติตัวที่ไม่ถูกต้องส่งผลท าให้
อาการป่วยไม่ดีขึ้น มีอาการแทรกซ้อนหรือรุนแรงขึ้น และใช้เวลาในการรักษานานเกินความจ าเป็น ท าให้
เพ่ิมค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลของตนเองและระบบสุขภาพของประเทศ 
 ความไม่รอบรู้ด้านสุขภาพในงานส่งเสริมสุขภาพ พบว่าข้อมูลข่าวสารความรู้ที่เกี่ยวกับสุขภาพ 
มีทั้งที่ถูกต้องและไม่ถูกต้อง ถูกน ามาเผยแพร่ในสื่อสังคมออนไลน์ โดยขาดการพิจารณากลั่นกรอง ท าให้
ประชาชนที่เสพสื่อออนไลน์ส่วนหนึ่งหลงเชื่อ โดยไม่ตรวจสอบกับแหล่งข้อมูลที่ถูกต้อง และไม่สามารถ
แยกแยะได้ว่าข้อมูลชุดใดที่ไม่สมควรเชื่อถือ เกิดผลกระทบต่อการปฏิบัติตัวของประชาชนทุกกลุ่มวัย 
เนื่องจากประชาชนส่วนหนึ่งเลือกใช้ข้อมูลจากแหล่งที่มีการโฆษณาโอ้อวดเกินจริง มีการแต่งเติม ชี้น าและ
โน้มน้าวด้วยกลวิธีต่างๆ เช่นการน าเสนอบทสัมภาษณ์จากบุคคลแอบอ้าง การจูงใจให้ตัดสินใจโดยทันทีเพ่ือ
รับส่วนลด การแอบอ้างว่าได้รับมาตรฐานรับรองแล้วทั้งที่ยังอยู่ในขั้นตอนการตรวจสอบ เป็นต้น ผลของ
การเสพสื่อและรับข้อมูลที่ไม่ถูกต้องมาใช้ น าไปสู่การปฏิบัติตัวที่ไม่ถูกต้อง มีพฤติกรรมเสี่ยงต่างๆ ส่งผล
กระทบต่อการสร้างเสริมสุขภาพของตนเอง เสียเวลา และเสียค่ารักษาพยาบาล 
 ความส าคัญของความรอบรู้ด้านสุขภาพ (ขวัญเมือง แก้วด าเกิง, 2561ก) สรุปได้ดังนี้ 
 1. ความส าคัญในระดบับุคคล ท าให้บุคคลมีความสามารถในการดูแลและรักษาสุขภาพของตนเอง
ให้แข็งแรงตามช่วงวัยต่างๆ สามารถประกอบกิจกรรมและงานได้อย่างเข้มแข็ง ไม่ถูกหลอกหรือมีพฤติกรรม
ไม่ถูกต้องส่งผลให้เกิดโรคภัยไข้เจ็บที่รุนแรงหรือต้องรักษาตัวเรื้อรัง ขาดงาน สูญเสียเวลาและค่าใช้จ่ายใน
การรักษาพยาบาล เป็นภาระแก่คนใกล้ชิดหรือครอบครัวที่ต้องให้การดูแลและให้ความช่วยเหลือ หาก
บุคคลมีความรอบรู้ด้านสุขภาพจะสามารถพ่ึงพาตนเองและสามารถช่วยสร้างครอบครัวให้มีสุขภาพดีได้ด้วย 
 2. ความส าคัญในระดับหน่วยงาน สะท้อนถึงศักยภาพในการสร้างสรรค์ผลงานที่มีคุณภาพ ส่งผลดี
ต่องานบริการและการผลิตผลงาน ท าให้หน่วยงานมีรายได้ท่ีดี มีชื่อเสียง และมีความมั่นคงในระยะยาว 
 3. ความส าคัญในระดับสังคมและประเทศชาติ หากประชาชนของประเทศมีการเจ็บป่วยด้วยโรค
เรื้อรังตั้งแต่อายุยังน้อย จะเป็นการเพ่ิมภาระการท างานแก่แพทย์ พยาบาล และบุคลากรในโรงพยาบาล
และหน่วยงานด้านสุขภาพอย่างมาก ท าให้ประเทศชาติต้องสูญเสีย งบประมาณเกี่ยวกับค่ าใช้จ่ายด้านการ
รักษาพยาบาลและการจัดซื้อเครื่องมืออุปกรณ์และเวชภัณฑ์ซึ่งมีราคาแพงจากต่างประเทศ ก่อให้เกิด
ผลกระทบต่อระบบสุขภาพโดยรวมของประเทศเพ่ิมสูงขึ้นทุกปี 
 
 ความหมายของความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) 
 กระทรวงสาธารณสุข, 2560 รวบรวมจากเอกสารรายงานและบทความทางวิชาการของ
ต่างประเทศ และค านิยามที่มีหน่วยงานในประเทศไทย ก าหนดขึ้น ดังนี้ 
 “ทักษะต่างๆ ทางการรับรู้และทางสังคม ซึ่งเป็นตัวก าหนดแรงจูงใจและความสามารถของปัจเจก
บุคคลในการที่จะเข้าถึง เข้าใจ และใช้ข้อมูลในวิธีการต่าง ๆ เพ่ือส่งเสริมและบ ารุงรักษาสุขภาพของตนเอง
ให้ดีอยู่เสมอ” (องค์การอนามัยโลก, WHO, 1998; สวรส., 2541) 
 “ระดับความสามารถของบุคคลในการได้รับ จัดการ และท าความเข้าใจข้อมูลสุขภาพพ้ืนฐานและ
บูรณาการที่จ าเป็นส าหรับการตัดสินใจที่เหมาะสม” (The US Health People 2010, 2000)  
 “ความสามารถในการตัดสินใจด้านสุขภาพในชีวิตประจ าวันทั้งที่บ้าน ชุมชน สถานที่ท างาน ระบบ
สุขภาพ ตลาด และที่สาธารณะ ซึ่งถือว่าเป็นกลยุทธ์ส าคัญในการเสริมพลังอ านาจให้กับประชาชนเพ่ือ
จัดการสุขภาพตนเองด้วยการใช้ความสามารถดังกล่าว ในการแสวงหาข้อมูลอย่างมีความรับผิดชอบ” 
(Kickbush, Wait & Magg, 2005) 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

 “ทักษะที่ครอบคลุมและความสามารถของบุคคลในการค้นหา ท าความเข้าใจ ประเมินรวมทั้งใช้
ข้อมูลสุขภาพและแนวคิดเพ่ือสร้างทางเลือกในการลดปัจจัยเสี่ยงด้านสุขภาพและเพ่ิมคุณภาพชีวิต ” 
(Zarcadoolas, Pleasant & Greer, 2005) 
 “ทักษะที่จ าเป็นเพ่ือการตัดสินใจของบุคคล ซึ่งต้องมีการตรวจสอบอยู่เสมอในแต่ละบริบทอัน
จ าเพาะที่ต้องการใช้ความสามารถดังกล่าว” (Paasche-Orlow & Wolf, 2007) 
 “ความสามารถในการอ่าน พิจารณากลั่นกรอง และท าความเข้าใจข้อมูลสุขภาพเพ่ือน าไปสู่การ
ตัดสินใจ” (Euorpean Commission, 2007) 
 “ความสามารถในการเข้าถึง เข้าใจ ประเมิน สื่อสารข้อมูลสุขภาพ เพ่ือการส่งเสริมด ารงรักษา และ
ปรับปรุงสุขภาพของตนเองในการด าเนินชีวิตตามบริบทต่าง ๆ” (Rootman & Gordon–El-Bihbety, 
2008) 
 “ความรู้และความสามารถของประชาชนในการค้นหาเพ่ือรวบรวมข้อมูล ประเมินจัดการและ
น าไปใช้ รวมทั้งความสามารถในการท าความเข้าใจตนเอง ผู้อ่ืน และสังคมโลก โดยน าความสามารถนั้นมา
ใช้ในการตดัสินใจด าเนินการ และเปลี่ยนแปลงปัจจัยที่เก่ียวข้อง” (Paakkari & Paakkari, 2012) 
 “ความสามารถและทักษะในการเข้าถึงข้อมูล ความรู้ความเข้าใจ เพ่ือวิเคราะห์ ประเมิน  
การปฏิบัติและจัดการตนเอง รวมทั้งสามารถชี้แนะเรื่องสุขภาพส่วนบุคคล ครอบครัว และชุมชนเพ่ือ
สุขภาพทีดี่” (กองสุขศึกษา, 2554) 
 “กระบวนการทางปัญญา และทักษะทางสังคมที่ก่อเกิดแรงจูงใจและความสามารถของปัจเจก
บุคคลที่จะเข้าถึง เข้าใจและใช้ข้อมูลเพ่ือน าไปสู่การตัดสินใจที่เหมาะสมน าไปสู่สุขภาวะ” (สภาขับเคลื่อน
การปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม, 2559) 
 “ความรอบรู้และความสามารถด้านสุขภาพของบุคคลในการที่จะกลั่นกรอง ประเมินและตัดสินใจ 
ที่จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรม เลือกใช้บริการ และผลิตภัณฑ์สุขภาพได้อย่างเหมาะสม” (กระทรวง
สาธารณสุข) 
 ความหมายของความรอบรู้ด้านสุขภาพตามนิยามขององค์การอนามัยโลก ระบุไว้ว่า “คือทักษะ
ต่างๆ ทางการรับรู้และทางสังคม ซึ่งเป็นตัวก าหนดแรงจูงใจ และความสามารถของปัจเจกบุคคลในการที่จะ
เข้าถึง เข้าใจ และใช้ข้อมูลในวิธีการต่าง ๆ เพื่อส่งเสริมและบ ารุงรักษาสุขภาพของตนเองให้ดีอยู่เสมอ” 
 
 หลักการของความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
 หลักการพื้นฐานเกี่ยวกับข้อมูล ประกอบด้วย หลักการที่ 1 ข้อมูลสุขภาพเป็นปัจจัยก าหนดสุขภาพ
ที่ส าคัญของประชาชนทุกกลุ่มวัยในยุคสังคมข้อมูลข่าวสารและเทคโนโลยีดิจิทัล หลักการที่ 2 ลักษณะของ
ข้อมูลสุขภาพ ส าหรับบุคลากรทางการแพทย์และประชาชนกลุ่มเป้าหมายมีความแตกต่างกัน รายละเอียด
ดังนี้ 

หลักการที่ 1 ข้อมูลเป็นปัจจัยก าหนดสุขภาพที่ส าคัญของประชาชนทุกกลุ่มวัยในยุคสังคมข้อมูล
ข่าวสารและเทคโนโลยีดิจิทัล “ข้อมูลสุขภาพ” มีส่วนส าคัญในการชี้น าการรับรู้ ความคิด ความเชื่อ เจตคติ 
และการปฏิบัติตัวของผู้รับ การสร้างความเข้าใจจากข้อมูลชุดเดียวกันของบุคคลจึงมีความแตกต่างกัน กลุ่ม
วัยต่าง ๆ โดยเฉพาะในยุคสังคมข้อมูลข่าวสารและเทคโนโลยีดิจิทัลที่ท าให้การรับ ดัดแปลง ตัดต่อ ปรับปรุง 
สามารถกระท าได้ง่ายและส่งผลรวดเร็วเกินกว่าจะจินตนาการได้ 
 หลักการที่  2 ลักษณะของข้อมูลสุขภาพ ส าหรับบุคลากรทางการแพทย์และประชาชน 
กลุ่มเป้าหมายมีความแตกต่างกัน ยกตัวอย่างของข้อมูลสุขภาพท่ีประชาชนได้รับ  
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

 1) ข้อมูลที่เผยแพร่โดยหน่วยงานภาครัฐ เป็นการเผยแพร่ประชาสัมพันธ์หรือให้วามรู้กับประชาชน 
 2) ข้อมูลสุขภาพที่เป็นการโฆษณา เชิญชวน โดยมุ่งหวังผลทางธุรกิจ ได้แก่ สปอตโฆษราทางทีวี 
วิทยุ สื่อออนไลน์ การแสดงสินค้า การสาธิตสินค้า สิ่งพิมพ์ ฯลฯ 
 3) ข้อมูลสุขภาพที่เป็นการโฆษณาเกินจริง โดยมุ่งหวังหลอกลวง เพ่ือวัตถุประสงค์อย่างอย่างหนึ่ง 
ได้แก่ การแสดงข้อความที่คลุมเครือ เกินจริง ตัดแต่งค าพูดของบุคคลให้ดูน่าเชื่อถือ ขาดการแสดงหลักฐาน
และแหล่งที่มา ไม่มีผลการศึกษาวิจัยรองรับ ฯลฯ  
 ลักษณะข้อมูลสุขภาพ ส าหรับบุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข ระดับเขต ระดับจังหวัด 
ระดับอ าเภอ ระดับต าบล ได้แก่ นโยบาย ยุทธศาสตร์ แนวทาง ขั้นตอนการปฏิบัติ วิธีการประเมิน ตัวชี้วัด 
 ลักษณะข้อมูลสุขภาพ ส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ภาคีเครือข่าย กลุ่มเสี่ยง และ
ผู้ป่วย ได้แก่ ข้อมูลข่าวสาร ความรู้ สื่อสุขศึกษา 
 หลักการพื้นฐานเกี่ยวกับจุดเน้น ประกอบด้วย 
 หลักการที่ 3 ความรู้ เป็นเพียงส่วนหนึ่งของความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
 หลักการที่ 4 ความรอบรู้ด้านสุขภาพ เน้นการพัฒนาความสามารถและทักษะ 
 หลักการที่ 5 องค์ประกอบส าคัญของความรอบรู้ด้านสุขภาพที่ต้องพัฒนา ประกอบด้วย เข้าถึง 
เข้าใจ ไต่ถาม ตัดสินใจ และน าไปใช้ 
 หลักการที่ 6 ความแตกต่างระหว่างความสามารถ – ทักษะ  รายละเอียดดังนี้ 

หลักการที่ 3 การพัฒนาศักยภาพของบุคคล โดยมุ่งเน้นความรู้ (knowledge) กับการมุ่งเน้น
ทักษะ (skill) มีความแตกต่างกัน ดังนี้ 
 1) เมื่อพิจารณาประเด็นข้อจ ากัดตามธรรมชาติของมนุษย์ พบว่าความสามารถในการจดจ าความรู้
ของมนุษย์มีข้อจ ากัด แต่ความสามารถในการพัฒนาทักษะของมนุษย์มีไม่จ ากัด 
 2) เมื่อพิจารณาประเด็นการเปลี่ยนแปลงตามกาลเวลา พบว่า ความรู้มีการสูญหายตามกาลเวลา 
แต่ทักษะไม่สูญหาย ยิ่งใช้มาก็ยิ่งช านาญและเชี่ยวชาญมากขึ้น 
 3) การให้ความรู้ช่วยส่งเสริมให้รู้ได้ลึกและกว้างขึ้นก็จริง แต่จ าเป็นต้องอาศัยการพัฒนาทักษะ
เบื้องต้นจะสร้างฐานการพัฒนาไปสู่ทักษะด้านอ่ืนและการสร้างความเชี่ยวชาญ 
 4) เครื่องมือวัดความรู้ต้องมีจ านวนหลายข้อเพ่ือให้ครอบคลุมเนื้อหาที่ควรรู้ ส่วนเครื่องมือวัดและ
ประเมินทักษะยังจ าเป็นต้องมีการพัฒนาให้สามารถสะท้อนระดับความสามารถและทักษะได้โดยมีจ านวน
ข้อน้อยลงกว่ามาก 
 5) มนุษย์ใช้ความรู้เป็นแนวทางในการใช้ชีวิต ส่วนทักษะท าให้มนุษย์มีชีวิตอยู่รอดในสถานการณ์
ต่างๆ ที่เปลี่ยนแปลงอยู่เสมอ 
 หลักการที่ 4 ความรอบรู้ด้านสุขภาพ เน้นการพัฒนาความสามารถและทักษะ ค าว่า health 
literacy ประกอบด้วยค าสองค า คือ literacy หมายถึง การรู้หนังสือ อันเป็นความสามารถและทักษะใน
การฟัง พูด อ่าน เขียนของบุคคล และค าว่า health หมายถึง สุขภาพ ค าว่า “health literacy หรือความ
รอบรู้ด้านสุขภาพ” ตามค าเรียกของกระทรวงสาธารณสุข (2560) หมายถึง ความสามารถและทักษะใน
ขั้นพ้ืนฐาน ขั้นปฏิสัมพันธ์ และข้ันวิจารณญาณ (Nutbeam D., 2002; 2008) 
 ดังนั้น ต้องเน้นการพัฒนาความสามารถและทักษะที่จ าเป็นส าหรับการพัฒนา “พฤติกรรม
เป้าหมาย” โดยก าหนดองค์ประกอบส าคัญในบริบทการด าเนินงานที่สอดคล้องกับสมรรถนะของประชากร
กลุ่มเป้าหมาย 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

 หลักการที่ 5 องค์ประกอบส าคัญของความรอบรู้ด้านสุขภาพที่ต้องพัฒนา ประกอบด้วยเข้าถึง 
เข้าใจ ไต่ถาม ตัดสินใจและน าไปใช้ ทั้งนี้คณะท างานสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพของกรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข ภายใต้โครงการพัฒนาความรอบรู้ด้านการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี และโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ (ขวัญเมือง แก้วด าเกิง, 2562) ได้เพ่ิมองค์ประกอบในด้านการไต่ถาม (questioning) 
เนื่องจากเป็นองค์กรประกอบที่มีความจ าเป็นต่อการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพเป้าหมาย และถือเป็นจุดอ่อน
ที่สอดคล้องกับสภาพบริบทในประเทศไทย (ส านักวิชาการและมาตรฐานการศึกษา, 2559ก ; ขวัญเมือง 
แก้วด าเกิง, 2561) รวมองค์ประกอบส าคัญที่ต้องการพัฒนา 5 ด้าน ได้แก่ (1) เข้าถึง (2) เข้าใจ  
(3) ไต่ถาม (4) ตัดสินใจ และ (5) น าไปใช้ อธิบายได้ดังนี้ 
 1. เข้าถึง (access) หมายถึง ความสามารถและทักษะในการเข้าถึงแหล่งข้อมูล กลั่นกรอง และ
ตรวจสอบข้อมูลที่เข้าถึงได้ว่ามีความน่าเชื่อถืออย่างไร ก่อนน ามาใช้ท าความเข้าใจ 
 2. เข้าใจ (understand) หมายถึง ความสามารถและทักษะการเรียนรู้ สะท้อนได้จากระดับการ
จดจ า ระดับความเข้าใจ หรือระดับความยากในการจดจ าและท าความเข้าใจ 

3. ไต่ถาม (questioning) หมายถึง ความสามารถและทักษะการใช้ค าถามและการสื่อสารเจรจา 
4. ตัดสินใจ (make decision) หมายถึง ความสามารถและทักษะการตัดสินใจ 
5. น าไปใช้ (apply) หมายถึง ความสามารถและทักษะการเตือนตนเอง ความสามารถและทักษะ

การจัดการตนเองเพ่ือน าชุดข้อมูลสุขภาพท่ีถูกต้องไปใช้อย่างต่อเนื่อง 
หลักการที่ 6 ความแตกต่างระหว่างความสามารถ – ทักษะ รายละเอียดตามตารางที่ 1 
 
ตารางที่ 1 เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างความสามารถและทักษะ จ าแนกตามองค์ประกอบ

ของความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
 

องค์ประกอบของความรอบรู้
ด้านสุขภาพ 

ความสามารถ (abilities) ทักษะ (skill) 

1. เข้าถึง (access) การค้นหาข้อมูล  กลั่ นกรอง  และ
ตรวจสอบ 

ความช านาญในการค้นหาข้อมูล 
กลั่นกรอง และตรวจสอบ 

2. เข้าใจ (understand) การเรียนรู้ (จดจ า และท าความเข้าใจ) ความช านาญในการจดจ า ท า
ความเข้าใจ 

3. ไต่ถาม (questioning) การใช้ค าถามและสื่อสารเจรจา ความช านาญในการใช้ค าถามและ
สื่อสารเจรจา 

4. ตัดสินใจ (make decision) การตัดสินใจ ความช านาญในการตัดสินใจ 
5. น าไปใช้ (apply) การเตือนตนเอง 

การจัดการตนเอง 
ความช านาญในการเตือนตนเอง 
ความช านาญในการจัดการตนเอง 

 
หลักการพ้ืนฐานเกี่ยวกับกระบวนการ ประกอบด้วย 

หลักการที่ 7 สื่อและระบบข้อมูลเพ่ือสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพต้องมีการออกแบบที่ดี 
เพ่ือให้เกิดการเข้าถึง เข้าใจ และน าข้อมูลไปใช้ มีข้อค านึง 2 ส่วนส าคัญ คือ (1) การออกแบบพื้นฐาน และ 
(2) การออกแบบสร้างสรรค์คุณค่า อธิบายได้ดังนี้ 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

1. การออกแบบพ้ืนฐาน ได้แก่ การเลือกแบบของตัวอักษร (font) การเลือกขนาดของตัวอักษร 
(size) การเลือกสีของตัวอักษรและพ้ืน (color) การก าหนดรูปแบบการจัดวาง (type) การเลือกภาษา 
(language) เพ่ือให้เหมาะสมกับการเข้าถึงและท าความเข้าใจข้อมูลความรู้ที่น าเสนอตามกลุ่มเป้าหมาย 
และหลักการสื่อสาร SMCR (Sender-Message-Channel-Receiver) 

2. การออกแบบสร้างสรรค์คุณค่า ได้แก่ การน าเสนอข้อมูลความจริง (fact) ก าหนดความพอเพียง 
(enough) (อาทิ จ านวนครั้ง ความถี่ในการน าเสนอ ฯลฯ) มีจุดเน้นที่ดึงดูดให้เกิดความประทับใจ (appeal) 
การสร้างความไว้วางใจ (trust) การสร้างคุณค่าของสิ่งที่น าเสนอ (value) เพ่ือให้ประชาชนกลุ่มเป้าหมาย
เกิดความศรัทธาที่จะใส่ใจและจดจ า  

หลักการที่ 8 สร้างสัญลักษณ์ เพ่ือการท างานสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
การสื่อสารแนวคิด หลักการ และกระบวนการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ ส าหรับกลุ่มผู้ปฏิบัติงาน

และภาคีเครือข่ายการท างาน รวมทั้งประชาชนกลุ่มเป้าหมายในการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ จ าเป็นต้องคิดค้นกลวิธี 
และเทคนิคต่าง ๆ ในการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพเพ่ือช่วยให้กลุ่มเป้าหมายสามารถจดจ า สร้างความเข้าใจและ
น าไปใช้ได้อย่างถูกต้อง 

หลักการที่ 9 ความรอบรู้ด้านสุขภาพ ต้องการพัฒนาทั้ง 3 ระดับ คือ ขั้นพ้ืนฐาน ขั้นปฏิสัมพันธ์ ขั้นวิจาร
ญาณ จ าแนกตามระดับในการพัฒนา (Nutbeam, 2000; 2008) ดังนี้ 

ระดับ 1 ความรอบรู้ด้านสุขภาพขั้นพ้ืนฐาน (functional health literacy) ได้แก่ ทักษะพ้ืนฐาน
ด้านการฟัง พูด อ่าน และเขียนที่จ าเป็นต่อความเข้าใจและการปฏิบัติในชีวิต โดย Kickbusch และคณะ 
(2013) เช่น การอ่านใบยินยอม ฉลากยา การเขียนข้อมูลการดูแลสุขภาพ ความเข้าใจต่อรูปแบบการให้
ข้อมูลทั้งข้อความเขียนและค าพูดของแพทย์ พยาบาล เภสัชกร รวมทั้งความเข้าใจเกี่ยวกับการปฏิบัติตัว
ตามค าแนะน าและค าพูดของแพทย์ หลักการที่ 10 การสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ ต้องมีการ
ออกแบบเชิงกระบวนการ 

ระดับที่ 2 ความรอบรู้ด้านสุขภาพขั้นปฏิสัมพันธ์ ( interactive health literacy) ได้แก่ ทักษะ
พ้ืนฐานและพุทธิปัญญา ทักษะทางสังคมที่ใช้ในการเข้าร่วมกิจกรรม รู้จักข้อมูลข่าวสาร แยกแยะลักษณะ
การสื่อสารที่แตกต่างกัน รวมทั้งประยุกต์ใช้ข้อมูลข่าวสารใหม่ๆ เพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

ระดับที่ 3 ความรอบรู้ด้านสุขภาพขั้นวิจารณญาณ (critical health literacy) ได้แก่ ทักษะทาง
ปัญญาและสังคมที่สูงขึ้น สามารถประยุกต์ใช้ข้อมูลในการวิเคราะห์เชิงเปรียบเทียบ และควบคุมจัดการ
สถานการณ์ในการด ารงชีวิตได้ เน้นการกระท าของปัจเจกบุคคล การพัฒนาด้านสังคม ด้านการเมือง และ
ด้านสภาวะแวดล้อมที่ดีต่อสุขภาพไปพร้อมกัน โดยประสานประโยชน์ของบุคคล ชุมชน และสังคมเพ่ือให้มี
สุขภาพที่ด ี

หลักการที่ 10 การสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ ต้องมีการออกแบบเชิงกระบวนการ โดยการ
ประยุกต์แนวคิดการออกแบบแผนงาน/โครงการส่งเสริมสุขภาพโดยใช้ทฤษฎีและข้อมูลเชิงประจักษ์เป็น
ฐานของ Bartholomew และคณะ (2001) มี 5 ขั้นตอน ดังนี้ 

ขั้นตอนที่ 1 การศึกษาข้อมูลเชิงลึก (elicitation) เช่น ช่องทางการเข้าถึงข้อมูลส าคัญ ชุดข้อมูลที่น าไปใช้ 
สภาวะเสี่ยงหรือเงื่อนไขที่เป็นภัยคุกคามต่อสุขภาพ ปัจจัยสาเหตุของการมี/ ไม่มีพฤติกรรมเป้าหมายที่ต้องการ 
สภาพการเข้าถึงสิ่งเอ้ืออ านวยการบริการ การยึดถือกฎระเบียบและข้อตกลงที่ก าหนดขึ้น สามารถกระท าได้หลายวิธี 
ได้แก่ การสนทนากลุ่ม (focus group) การสัมภาษณ์เชิงลึก (in-depth interview) ในกลุ่มที่มีความใกล้ชิดกับ
กลุ่มเป้าหมาย การใช้ข้อมูลจากกลุ่มสังคมออนไลน์ การสังเกตสภาพแวดล้อมในบ้าน ที่ท างาน และชุมชน ฯลฯ 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ขั้นตอนที่ 2 วิธีเลือกใช้ทฤษฎีเป็นฐาน (theory-base methods) ทฤษฎีและโมเดลที่มีการน ามาใช้ในการ
ออกแบบแผนงาน/โครงการส่งเสริมสุขภาพ ได้แก่ โมเดลข้อมูลข่าวสาร แรงจูงใจ และทักษะเชิงพฤติกรรม 
(information Motivation and Behavioral Skill Model: IMB) ทฤษฎีการรับรู้ความสามารถตนเอง (Self-Efficacy 
Theory) แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ (Health Belief Model: HBM) ทฤษฎีแรงจูงใจในการป้องกันโรค 
(Protection Motivation Theory: PMT) การศึกษาเพ่ือการสร้างพลัง (Empowerment Education) แนวคิดขั้นตอน
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stage of Change) ฯลฯ 

ขั้นตอนที่ 3 การออกแบบและวางแผน (design & plan) การจัดกิจกรรมจะต้องศึกษากลวิธีและ
เทคนิคทางพฤติกรรมศาสตร์มาใช้ในการจัดกิจกรรม เพ่ือให้กลุ่มเป้าหมายได้รับการฝึกฝนที่เน้นการพัฒนา
ด้านทักษะ (psychomotor domain) มากกว่าด้านพุทธิปัญญา (cognitive domain) และด้านเจตคติ 
(attitude domain) โดยพัฒนาจากความสามารถ (abilities) ไปสู่ทักษะ (skills) ที่จ าเป็นต่อการแสดง
พฤติกรรมเป้าหมายที่ก าหนดไว้ 

ขั้นตอนที่ 4 การด าเนินงาน (intervention) เพ่ือให้เกิดผลตามวัตถุประสงค์ ต้องมีการประสานด้าน
ทรัพยากร การก ากับ ติดตามและเฝ้าระวัง ร่วมกับการสนับสนุนทางสังคม เพ่ือให้การด าเนินงานเป็นไปตามแผนงาน 
ระยะเวลาสอดคล้องตามวัตถุประสงค์และระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพของแต่ละบุคคล/กลุ่ม รวมทั้งธรรมชาติของ
ทักษะแต่ละด้านที่มีความยาก-ง่าย ในการพัฒนาแตกต่างกัน ดังนั้น ประเด็นปัญหาที่แก้ไขต้องฝึกฝนความสามารถ
ให้เกิดความช านาญและความเชี่ยวชาญ กลายเป็นทักษะด้วยระยะเวลาที่แตกต่างกัน 

ขั้นตอนที่ 5 การประเมินผล (evaluation) ประเมินความเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นตามวัตถุประสงค์ และ
ประเมินปัจจัยก าหนดสุขภาพที่ถูกพัฒนาขึ้น แบ่งได้ 2 ช่วง คือ ระหว่างด าเนินงาน (formative evaluation) และ
เมื่อสิ้นสุดแผนงาน/โครงการ (summative evaluation) ซึ่งต้อนเน้นประเมินด้านทักษะ 

หลักการที่ 11 การสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ ต้องเน้นกลวิธีการฝึกทักษะที่น าไปสู่การเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมเป้าหมาย กลวิธีการพัฒนาความสามารถและทักษะ ตามองค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพ ดังตารางที่ 2  

 
ตารางที่ 2 องค์ประกอบและกลวิธีการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
 

องคป์ระกอบ กลวธิพีฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 
1. เข้าถึง (access) ฝึกการค้นหาข้อมูล กลั่นกรอง ตรวจสอบ ความน่าเชื่อถือ ก่อนน าข้อมูลมาใช้ 
2. เข้าใจ (understand) ฝึกการเรียนรู้ (วิธีจดจ า สร้างความเข้าใจ) 
3. ไต่ถาม (questioning) ฝึกการใช้ค าถามและสื่อสารเจรจา 
4. ตัดสินใจ (make decision) ฝึกการตัดสินใจ 
5. น าไปใช้ (apply) ฝึกการเตือนตนเอง ฝึกการจัดการตนเอง 

 
หลักการที่ 12 สร้างนวัตกรรมจากการใช้เทคนิคการพัฒนาความสามารถและทักษะตามแนวคิดการสร้าง

เสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ การพัฒนาองค์ประกอบของความรอบรู้ด้านสุขภาพ ซึ่งก าหนดตามสภาพปัญหาและ
บริบทของการด าเนินงาน มีการพัฒนา 2 แนวทาง คือ  

1. พัฒนาเฉพาะองค์ประกอบ เป็นการจัดท าหลักสูตรหรือกิจกรรมฝึกความสามารถและทักษะเฉพาะด้าน 
โดยก าหนดประเด็นปัญหาตามวัตถุประสงค์ที่ต้องการสร้างการเรียนรู้ และมุ่งเน้นให้เกิดการพัฒนาเฉพาะ
องค์ประกอบที่ต้องการจนเกิดความช านาญ 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

2. พัฒนาตามล าดับขั้น เริ่มต้นจากเข้าถึง เข้าใจ ไต่ถาม ตัดสินใจ และน าไปใช้ เพ่ือสร้างเสริม
ความสามารถและทักษะในการเข้าถึง ท าความเข้าใจ ไต่ถามเกี่ยวกับข้อมูลที่จะต้องน ามาใช้ เพ่ือให้เกิดการ
ตัดสินใจที่ชัดเจน และน าไปการใช้ปฏิบัติจริง 

หลักการที่ 13 สื่อที่ผลิตขึ้นหรือน ามาใช้จะต้องมั่นใจในคุณภาพ การออกแบบสื่อให้ง่ายต่อความ
เข้าใจและการปฏิบัติตาม ถือเป็นคุณลักษณะที่ส าคัญ “สื่อและระบบข้อมูลเพ่ือสร้างเสริมความรอบรู้ด้าน
สุขภาพต้องมีการออกแบบที่ดี” เงื่อนไขส าคัญของการเข้าถึง เข้าใจ และน าข้อมูลไปใช้ มี 2 ส่วน คือ 1) 
การออกแบบพื้นฐาน และ 2) การออกแบบสร้างสรรค์คุณค่า 

หลักการที่ 14 กระบวนการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ จ าเป็นจะต้องพัฒนาทั้งด้าน
ความสามารถ ทักษะของบุคคล และปัจจัยเชิงระบบ (นโยบาย – สภาพแวดล้อม) จึงจะสามารถพัฒนาให้
บุคคลเป้าหมายมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ และพัฒนาหน่วยงานให้เป็นองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพได้ มุ่งให้
ความส าคัญกับการพัฒนาปัจจัยเชิงระบบตามองค์ประกอบส าคัญดังตารางที่ 3 

 
ตารางที่ 3 การพัฒนานโยบายและสภาพแวดล้อมเพ่ือสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
 

องคป์ระกอบ ปจัจยัเชงิระบบ (นโยบายและสภาพแวดล้อม) 
1. เข้าถึง (access) - ส่งเสริมการจัดท าระบบข้อมูลที่ง่ายต่อการค้นหา การอ่าน การฟัง ฯลฯ 

- ผลิตสื่อฝึกความสามารถและทักษะในการค้นหา การอ่าน การฟัง ฯลฯ 
2. เข้าใจ (understand) - พัฒนาวิธีการจัดกิจกรรมเรียนรู้เชิงรุกเพ่ือเพ่ิมทักษะการเรียนรู้ 

- ปรับสภาพแวดล้อมในการเรียนรู้ส าหรับกลุ่มเป้าหมาย 
3. ไต่ถาม (questioning) - สร้างหลักสูตรฝึกทักษะการใช้ค าถาม 

- สนับสนุนให้เกิดการสื่อสารสองทางในทุกกิจกรรม 
4. ตัดสินใจ (make decision) - พัฒนากระบวนการและหลักสูตรฝึกทักษะการตัดสินใจในระบบการศึกษา 

- สร้างปัจจัยสภาพแวดล้อมตามแนวคิดองค์กร/ชุมชนรอบรู้สุขภาพ 
5. น าไปใช้ (apply) - พัฒนาวิธีการจัดกิจกรรมฝึกการเตือนตนเองและการจัดการตนเอง 

- ติดตามการใช้ชุดข้อมูลที่ถูกต้องในการปฏิบัติตัวของประชาชน 
 
หลักการพ้ืนฐานเกี่ยวกับการประเมิน ประกอบด้วย 
หลักการที่ 15 จ าแนกกลุ่มเป้าหมายให้รู้ระดับความแตกต่าง เพ่ือใช้จัดกลุ่มเป้าหมายในการสร้างเสริม

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ จ าแนกกลุ่มเป้าหมาย ซึ่งมีเครื่องมือประเมินที่ได้รับการพัฒนาขึ้นใช้แล้ว ดังนี้ 
1. เครื่องมือที่ใช้ในการคัดกรอง (screening tools) ได้แก ่
    1.1 แบบประเมินการอ่านศัพท์พ้ืนฐานทางการแพทย์อย่างเร็วในกลุ่มผู้ใหญ่ 
    1.2 แบบทดสอบการอ่านค าศัพท์ทางการแพทย์ 
    1.3 แบบคัดกรองผู้ที่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพจ ากัด 
    1.4 แบบทดสอบการจ าค าศัพท์ทางการแพทย์ในกลุ่มวัยรุ่น 
2. เครื่องมือที่ใช้วัดความรู้ความเข้าใจ (comprehensive assessment) ได้แก่  
    2.1 แบบทดสอบความเข้าใจข้อมูลข่าวสารและความเข้าใจเกี่ยวกับตัวเลขระดับพ้ืนฐานในกลุ่มผู้ใหญ่ 
    2.2 แบบทดสอบความเข้าใจข้อมูลและการนับจ านวนระดับพ้ืนฐานในกลุ่มผู้ใหญ่แบบสั้น 
    2.3 แบบประเมินการอ่านฉลากโภชนาการ 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

    2.4 แบบประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพทางอิเล็กทรอนิกส์ในกลุ่มเยาวชนที่ใช้สื่ออินเตอร์เน็ต 
3. เครื่องมือการประเมินระดับประเทศ (national assessment) ได้แก ่
    3.1 เครื่องมือประเมินระดับชาติเรื่องการรู้หนังสือในกลุ่มวัยผู้ใหญ่ของประเทศสหรัฐอเมริกา 
    3.2 เครื่องมือประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชนในกลุ่มประเทศยุโรป 
    3.3 เครื่องมือประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชนในกลุ่มประเทศเอเชีย ซึ่งประยุกต์ใช้

เครื่องมือประเมินความรอบรู้สุขภาพของกลุ่มประเทศยุโรป 
    3.4 การประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชนในกลุ่มประเทศเอเชีย โดยความร่วมมือของ

ประเทศสมาชิกในสมาคมความรอบรู้สุขภาพของชาวเอเชีย 
หลักการที่ 16 โครงการอบรมสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพจะต้องก าหนดวัตถุประสงค์เชิง

พฤติกรรม และเน้นที่ความสามารถและทักษะของบุคคล การระบุวัตถุประสงค์เชิงพฤติกรรมที่มีความ
ชัดเจน มุ่งเน้นสิ่งที่สามารถวัดและประเมินได้ด้วยเครื่องมือที่น ามาใช้หรือพัฒนาขึ้น ประเด็นส าคัญที่ใช้ใน
การตรวจสอบการเขียนวัตถุประสงค์เชิงพฤติกรรมตามหลักการ SMART ประกอบด้วย 

มีความสามารถเฉพาะเจาะจง (specifics: S) 
สามารถวัดได้ (measurable: M) 
สามารถบรรลุได้ (achievable: A) 
มีความสอดคล้อง (relevant: R) 
ระบุเวลา (time: T) 
หลักการที่ 17 การประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ ต้องออกแบบวัดทักษะส าคัญที่น าไปสู่การ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเป้าหมาย มากกว่าวัดความรู้ กลุ่มของทักษะที่จ าเป็น เมื่อจ าแนกตามระดับการ
พัฒนา จ าแนกได้ดังนี้ 

1) กลุ่มทักษะขั้นพ้ืนฐาน ได้แก่ ทักษะส าคัญทั่วไป อันเป็นพ้ืนฐานของการพัฒนา เช่น ทักษะการ
ฟัง พูด อ่าน เขียน การเข้าถึงข้อมูล ทักษะการเรียนรู้ เป็นต้น 

2) กลุ่มทักษะขั้นปฏิสัมพันธ์ ได้แก่ ทักษะจ าเป็นส าหรับการสื่อสารกับบุคคลอื่นเพ่ือการเรียนรู้และ
สร้างความเข้าใจ เช่น ทักษะการใช้ค าถาม ทักษะสื่อสารเจรจา ทักษะการสร้างความสัมพันธ์ ทักษะการให้
ค าปรึกษา ทักษะการน าเสนอ เป็นต้น 

3) กลุ่มทักษะขั้นวิจารณญาณ ได้แก่ ทักษะจ าเป็นส าหรับการพัฒนาให้เกิดปัญญาขั้นสูง เช่น 
ทักษะการตัดสินใจ ทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณ ทักษะการเตือนตนเอง ทักษะการจัดการตนเอง 
ทักษะการสรุปบทเรียน เป็นต้น 

1.2 ความรอบรู้ด้านสุขภาพกับการพัฒนาปัญญาของมนุษย์ 
 ศาสตราจารย์ นายแพทย์วิจารณ์ พานิช (2553) อธิบายความหมายของ “ปัญญา” ไว้ในหนังสือ KM (แนว
ปฏิบัติ) ว่าคือ “การตระหนักรู้” หรือ “รู้จริง รู้แจ้ง” ซึ่งเป็นความรู้ที่แท้จริง จ าแนกเป็น 2 ส่วน คือ  
 ส่วนที่ 1 ปัญญาภายนอก (การรู้จริงเกี่ยวกับเหตุ-ปัจจัยของสิ่งต่าง  ๆรอบตัว) 
 ส่วนที่ 2 ปัญญาภายใน (การรู้จริงเกี่ยวกับกาย-ใจ ตนเอง) 
 “ปัญญา หมายถึง ความสามารถระดับสูงทั้งมวลแห่งการเรียนรู้ เพราะปัญญาช่วยให้รู้และเข้าใจ มิใช่เพียง
แค่ความรู้ในระดับที่เป็นผลบั้นปลายตามล าดับขั้นของข้อมูล-สารสนเทศ-ความรู้เท่านั้น แต่ขึ้นไปอีกขั้นหนึ่ง ก็คือ 
ปัญญาตลอดไปจนถึงขั้นสูงสุด ที่เรียกว่า “สัมโพธิ” หรือ “ความรู้แจ้ง” หมายถึง ความหยั่งรู้ในสัจธรรมของชีวิต ซึ่ง
น าไปสู่ความพ้นทุกข์ในที่สุด” (พระพรหมคุณาภรณ์, 2557) จ าแนกได้เป็น 3 ระดับ 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

 1. ปัญญาที่เกิดจากการถ่ายทอดความรู้ (สุตมยปัญญา) ได้แก่ การศึกษาเล่าเรียนจากคนรุ่นหนึ่งสู่คนรุ่น
หนึ่ง ส่วนใหญ่อาศัยการเรียนรู้และค าแนะน าจากผู้อ่ืน ทั้งนี้ โดยอาศัยอายตนะทั้ง 6 คือ ตา หู จมูก ลิ้น กาย ใจ เป็น
เครื่องรับรู้สิ่งต่าง  ๆ 
 2. ปัญญาที่เกิดจากการคิดและพิจารณาตามหลักเหตุผล (จินตามยปัญญา) ได้แก่ ปัญญาที่เกิดขึ้นจากการ
ที่ผู้เรียนได้ยิน ได้ฟังสิ่งที่เรียนรู้มาแล้ว น ามาคิดตาม ช่วยให้มีความรู้ที่กว้างขึ้น ลึกขึ้น 
 3. ปัญญาที่เกิดจากการปฏิบัติ (ภาวนามายปัญญา) ได้แก่ ปัญญาที่เกิดขึ้นจากการฝึกฝน จนเกิดเป็นความรู้
ที่ได้รับจากประสบการณ์ตรงของตนเอง รู้แจ้งเห็นจริงด้วยตนเอง  
 แนวทางการพัฒนา 
 แนวทางการพัฒนาทางปัญญาและการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ จึงต้องส่งเสริมให้เกิดการเรียนรู้
จากประสบการณ์จริง (experiential learning) มีเป้าหมายการเรียนรู้ ครอบคลุม 3 ด้าน คือ 
 1. พุทธิปัญญา หรือพุทธพิสัย (cognitive domain) ได้แก่ ความรู้ความเข้าใจที่จ าเป็นส าหรับการพัฒนา
ปัญญารู้แจ้งหรือความรู้เกี่ยวกับความจริงของธรรมชาติ 
 2. จิตพิสัย (affective domain) ได้แก่ ความตระหนักถึงคุณค่าและความส าคัญในการพัฒนาตนเอง มีความ
ยินดี พอใจ และเปิดจะที่จะเรียนรู้ มองเห็นประโยชน์จากการเรียนรู้ ทั้งจากสิ่งที่ดีและสิ่งที่ร้าย 
 3. ทักษะพิสัย (psychomotor domain) ได้แก่ ความสามารถด้านการเคลื่อนไหวใช้การฝึกให้ผู้เรียนสังเกต
และรับรู้ตามความเป็นจริง เกิดสมาธิ (concentration) และสติ (mindfulness) หรือการระลึกรู้ในปัจจุบัน ท าให้
ตื่นตัว ตื่นรู้อยู่ตลอดเวลา และรู้ทันต่อสถานการณ์ 
 รายละเอียดการเปรียบเทียบเป้าหมาย วัตถุประสงค์ ระดับการพัฒนา และแนวทางการพัฒนาระหว่างความ
รอบรู้ด้านสุขภาพและปัญญา ดังตารางที่ 4 
 
ตารางที่ 4 เปรียบเทียบเป้าหมาย วัตถุประสงค์ ระดับการพัฒนา และแนวทางการพัฒนาระหว่างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพและปัญญา 
 

ประเด็น ความรอบรูด้้านสขุภาพ ปัญญา 
เป้าหมาย การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพที่ถูกต้อง ใช้ชีวิตอย่างมีความสุข เจริญก้าวหน้า มีสติ 

มีสมาธิ พ้นทุกข์ นิพพาน 
วัตถุประสงค์หรือ
ผลลัพธ์ที่ต้องการ 

ความสามารถและทักษะในการเข้าถึง เข้าใจ 
และใช้ข้อมูลสุขภาพที่เชื่อถือได้ ส าหรับการ
ตัดสินใจก าหนดแนวทางการดูแล 

ความรู้แจ้ง รู้ชัด รู้ทั่วความจริงแห่ง
ธรรมชาต ิ

ระดับการพัฒนา จ าแนกเป็น 3 ระดับ คือ 
1) ขั้นพ้ืนฐาน (functional health 
literacy) 
2) ขั้นปฏิสัมพันธ์ (interactive health 
literacy) 
3) ขั้นวิจารณญาณ (critical health 
literacy) 

จ าแนกเป็น 3 ระดับ คือ 
1) สุตมยปัญญา ได้แก่ ปัญญาที่เกิดจาก
การถ่ายทอดความรู้ 
2) จินตามยปัญญา ได้แก่ ปัญญาที่เกิดจาก
การคิดและพิจารณาตามหลักเหตุผล 
3) ภาวนามยปัญญา ได้แก่ ปัญญาที่เกิด
จากการปฏิบัติ ฝึกฝนจนเกิดเป็นความรู้ที่
ได้รับจากประสบการณ์ตรงของตนเองรู้แจ้ง
เห็นจริงด้วยตนเอง 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ประเด็น ความรอบรูด้้านสขุภาพ ปัญญา 
แนวทางการพัฒนา การจัดการเรียนรู้ 

1) การเรี ยนรู้ จากประสบการณ์จริ ง 
(experienced-based learning) 
2) การเรียนรู้จากปัญหา (problem-based 
learning) 
3) การเรียนรู้เชิงรุก (active learning) 
4) การเรียนรู้โดยการสะท้อนคิด (critical 
reflection) 

1) การส ารวจทางกาย วาจา ใจ 
2) การมีสมาธิ 
3) การสร้างความเข้าใจที่ถูกต้องตามความ
เป็นจริง 
4) การมีความเข้าใจที่ถูกต้องตามหลักเหตุ
และผล 
5) ความสามารถในการแยกแยะสิ่งที่ควร
ปฏิบัติและสิ่งที่ไม่ควรปฏิบัติ 
6) การรู้แนวทางปฏิบัติที่ถูกต้อง 
7) ความเพียรพยายามท าให้ส าเร็จมุ่งสู่
จุดหมาย 

 
2. กระบวนการเรียนรูแ้ละการเสริมสรา้งความรอบรูด้า้นสขุภาพ (Health Literacy) 

 หลักการส าคัญของความรอบรู้ด้านสุขภาพ แนวคิดเรื่องความรอบรู้ด้านสุขภาพ มีการน าเสนอเป็น
หลักการส าคัญ เพ่ือให้ง่ายต่อการสร้างความเข้าใจของบุคลากร และการน าไปประยุกต์ใช้ในการออกแบบ
กระบวนการพัฒนาสื่อและนวัตกรรมเพ่ือสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อไป ซึ่งผู้ช่วยศาสตราจารย์  
ดร.ขวัญเมือง แก้วด าเกิง คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ในการเข้าถึง เข้าใจและการน าไปใช้ 
(2561) แบ่งเป็น 3 ส่วน จ านวน 9 บท ประกอบด้วยส่วนที่หนึ่ง พัฒนาการ องค์ประกอบ และการ
ประเมิน กลุ่มเป้าหมายที่ต้องเพ่ิมความรอบรู้ด้านสุขภาพ แนวทางการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
หลักการและทฤษฎีการเรียนรู้ หลักการและทฤษฎีการสื่อสาร การเสริมพลังการเรียนรู้ Fotonovela Technique, 
Teach-back Technique, Show-me, Chunk & Check Methods, Checklists & scorecards, Ask Me 
3, Shame-free และการใช้ค าถามเพ่ือสร้างการเรียนรู้  
 กลุ่มเป้าหมายที่ต้องเพิ่มความรอบรู้ด้านสุขภาพ (ขวัญเมือง แก้วด าเกิง, 2561) มีดังนี้ 
 1) กลุ่มประชาชนที่ด้อยความสามารถในการเรียนรู้ เป็นบุคคลที่อ่านหนังสือไม่ออก พูดไม่ได้ มี
ข้อจ ากัด ด้านการใช้ภาษาและการสื่อสาร รวมทั้งกลุ่มคนชายขอบ และคนที่อยู่ในภาวะพ่ึงพิง 
 2) กลุ่มประชาชนที่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพต่ า เป็นกลุ่มท่ีมีข้อจ ากัดในการเรียนรู้ ขาดความ
ตระหนักเอาใจใส่ในการเรียนรู้ ท าให้ดูแลสุขภาพไม่ถูกต้อง 
 3) กลุ่มประชาชนทั่วไป เป็นบุคคลทุกกลุ่มวัยที่มีความสามารถและสร้างโอกาสในการเรียนรู้ได้
ด้วยตนเอง แต่ยังไม่สามารถเปลี่ยนแปลงตนเองเพ่ือให้มีสุขภาพดี โดยเฉพาะในเรื่องพฤติกรรมเสี่ยงที่
สามารถปรับเปลี่ยนได้ เช่น สูบบุหรี่ ดื่มเหล้า เครียด ระงับอารมณ์รุนแรงไม่ได้ เมาแล้วขับ กินตามใจปาก 
เป็นต้น ท าให้เจ็บป่วยได้ 
 4) กลุ่มบุคลากรด้านสุขภาพ มีบทบาทส าคัญในการปฏิบัติงานด้านการส่งเสริมสุขภาพ การ
ป้องกันควบคุมโรคและการรักษาพยาบาล 
 2.1 กระบวนการเรียนรู้ที่สร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ มีดังนี ้
      2.1.1 การสร้างระบบที่ช่วยเพ่ิมอัตราการอ่านหนังสือของประชาชน ประเทศทั่วโลกล้วน
ตระหนักถึงความส าคัญของการส่งเสริมให้ประชาชนอ่านออกเขียนได้หรือรู้หนังสือ และใช้อัตราการรู้
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

หนังสือ (Literacy Rate) ของประชาชนเป็นดัชนีสะท้อนถึงคุณภาพและศักยภาพในการพัฒนาประเทศชาติ 
ระบบที่ช่วยให้ประชาชนอ่านหนังสือมากขึ้น  
      2.1.2 การสร้างองค์ความรู้และเพ่ิมการเข้าถึงข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ โลกทุกวันนี้มีข้อมูล
ข่าวสารและองค์ความรู้ด้านสุขภาพจ านวนมากในทุกหนทุกแห่ง โดยเฉพาะโลกสังคมออนไลน์ จึงมีความ
จ าเป็นที่จะต้องจัดให้มีแหล่งข้อมูลสุขภาพที่ถูกต้องและเชื่อถือได้มากยิ่งขึ้น มีความทันสมัยได้ง่ายและ
สะดวก เพ่ือน าไปใช้ประโยชน์กับตนเองและเผยแพร่ไปสู่บุคคลใกล้ชิดหรือบุคคลในเครือข่าย โดยเฉพาะ
ข้อมูลความรู้ตามกระแสข่าวที่ประชาชนให้ความสนใจ 
      2.1.3 พัฒนากลไกและกระบวนการตรวจสอบข้อมูลข่าวสาร ความรู้และบริการด้านสุขภาพ 
มีการสร้างความร่วมมือแบบภาคีเครือข่ายกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง สถานบันและโรงพยาบาลเอกชน 
สื่อมวลชน อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) และภาคประชาชน เพ่ือการเฝ้าระวัง ตรวจสอบ
ข้อมูลข่าวสารความรู้ที่ไม่ถูกต้องและเป็นภัยกับประชาชน โดยเฉพาะกลุ่มที่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพต่ า มี
การชี้แจงและให้ความรู้ที่ถูกต้องกับสาธารณชนอย่างทันท่วงที เพ่ือระงับยับยั้งสิ่งที่ไม่ถูกต้องเสียตั้งแต่ต้น 
รวมทั้งมีการพัฒนาระบบแจ้งเตือนสถานการณ์และแหล่งที่มาของข้อมูลสุขภาพที่ไม่ถูกต้อง 
      2.1.4 การออกแบบและตรวจสอบคุณภาพสื่อ สื่อในการด าเนินงานด้านสุขภาพมีทั้งสื่อบุคคล 
สิ่งสิ่งพิมพ์ สื่ออิเล็กทรอนิกส์หรือมัลติมีเดีย และสื่อสาธารณะ การออกแบบสื่อเพ่ือผลิตและเผยแพร่ ควรใช้
หลักการออกแบบที่เหมาะสมกับคุณลักษณะของกลุ่มเป้าหมาย เช่น ค านึงถึงขนาดตัวอักษรและสีที่
เหมาะสม การเว้นให้มีพ้ืนที่ว่างบ้าง การใช้แผนภาพหรือภาพถ่ายประกอบการสื่อความรู้ความเข้าใจ ใช้
ข้อความสั้น ใช้ภาษาท่ีเข้าใจง่าย ให้ข้อมูลที่ใช้ประกอบการตัดสินใจ ระบุชื่อหน่วยงานและขอบเขตพ้ืนที่
เผยแพร่ให้ชัดเจน เป็นต้น 
      2.1.5 เพ่ิมการใช้ข้อมูลข่าวสารความรู้ด้านสุขภาพให้เกิดพลัง เป็นวิถีทางหนึ่งในการเพ่ิมพลัง
ให้กับประชาชนในกาตัดสินใจเลือกใช้ข้อมูลและปฏิบัติตนอย่างถูกต้อง รวมทั้งการควบคุมปัจจัยที่ส่งผลเสีย 
ต่อสุขภาพและชีวิตความเป็นอยู่  ท าให้บุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขท างานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพและมีคุณภาพมากยิ่งขึ้น 
       2.1.6 การใช้กลวิธีสุขศึกษา การจัดโอกาสในการสร้างการเรียนรู้เพ่ือเพ่ิมความสามารถของ
บุคคลและกลุ่มบุคลากรด้านสุขภาพ อาทิ แพทย์ พยาบาล บุคลากรสาธารณสุข อสม. ครูสุขศึกษา ครู
อนามัยโรงเรียน ฯลฯ สามารถกระท าได้ด้วยวิธีการต่าง  ๆได้แก่ การพูดให้ช้าลง การสื่อสารสองทาง หลีกเลี่ยงค าศัพท์
เฉพาะ  
 2.2 กลวิธีสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพระดับบุคคล กลวิธีสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ
ของบุคคลตามที่องค์การอนามัยโลกได้เผยแพร่ เพ่ือให้เกิดการพัฒนาด้านการสื่อสารในระบบบริการ
สุขภาพระหว่างบุคลากรทางการแพทย์กับผู้ป่วย ประกอบด้วย 
       2.2.1 เทคนิคการใช้ภาพ (fotonovela technique) มีรายละเอียดดังนี้ ลักษณะเป็นการใช้
สื่อที่เน้นภาพประกอบเรื่องราว มีการออกแบบอย่างดี สร้างเป็นเรื่องราวมีค าบรรยายประกอบเพียง
เล็กน้อย ใช้เป็นสื่อประกอบการสอนให้ความรู้ วัตถุประสงค์เพ่ือสร้างการเรียนรู้ในกลุ่มที่มีข้อจ ากัดด้าน
ความสามารถในการเรียนรู้ โดยจะเรียนรู้ได้ดีเมื่อได้เห็นภาพเหตุการณ์ที่เก่ียวข้องกับปัญหาสุขภาพที่ตนเอง
ก าลังเผชิญอยู่ไปพร้อมกับการน าเสนอข้อมูลและความรู้ในการปฏิบัติตัว 
       2.2.2 เทคนิคการสอนกลับ (teach-back technique หรือ teach-back method) มีรายละเอียดดังนี้
ลักษณะ เป็นกลวิธีในการตรวจสอบ (checking) การให้ข้อมูลความรู้ในเรื่องที่ส าคัญผู้รับบริการ เช่น การใช้
ยาข้อปฏิบัติก่อนรับการผ่าตัด การดูแลสุขภาพ เป็นต้น เทคนิคนี้ใช้ได้ในทุกกลุ่มเป้าหมาย แต่มุ่งเน้นเป็น
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พิเศษในกลุ่มที่ขาดสมาธิและขาดความตั้งใจในการรับฟังข้อมูลความรู้และแนวทางการปฏิบัติตัวที่มีการ
จัดบริการไว้ให้ 

วัตถุประสงค์ ใช้เพ่ือตรวจสอบประสิทธิภาพในการสื่อสารหรือถ่ายทอด หรือให้ข้อมูลในเรื่อง  
ที่ส าคัญส าหรับผู้รับบริการ เพ่ือให้แน่ใจว่าผู้รับบริการได้รับข้อมูลและความรู้ที่ครบถ้วนและมีความเข้าใจ
ตามนั้นดีแล้วหรือไม่ส าหรับการน าไปปฏิบัติ 

 2.2.3 การแสดงเพ่ือให้ตรวจสอบ (show-me) มีรายละเอียดดังนี้ ลักษณะ เป็นกลวิธใน
การตรวจสอบ (checking) การให้ข้อมูลความรู้เช่นเดียวกับเทคนิคการสอนกลับ (teach-back technique 
หรือ teach-back method) และสามารถใช้ร่วมกันได้ วัตถุประสงค์ ใช้เพ่ือตรวจสอบให้แน่ใจว่า 
ผู้รับบริการมีความเข้าใจเกี่ยวกับข้อมูลและความรู้ที่ได้รับอย่างดีแล้ว โดยเฉพาะวิธีการและขั้นตอนในการ
ปฏิบัติตัวส าคัญที่อาจส่งผลกระทบต่อปัญหาสุขภาพท่ีก าลังเผชิญ 
  2.2.4 วิธีการตรวจสอบตามรายการ (chunk & check methods) มีรายละเอียดดังนี้ 
ลักษณะ เป็นกลวิธีในการตรวจสอบ (checking) การให้ข้อมูลและความรู้วิธีหนึ่ง ค าว่า chunk หมายถึง 
การเลือกวิธีการและ check คือการตรวจสอบตามรายการที่ก าหนดไว้อย่างชัดเจน โดยมีจ านวนข้อของ
รายการแตกต่างกันไปตามเป้าหมายทางสุขภาพหรือวัตถุประสงค์ที่ก าหนด กลวิธีนี้ เป็นการสร้าง 
แนวทางการปฏิบัติงานเชิงระบบของบุคลากรทุกคนและทุกหน่วยให้มีมาตรฐานเดียวกัน ถือเป็นนวัตกรรม
ที่มีต้นทุนต่ า สามารถออกแบบและพัฒนาปรับปรุงให้ดีขึ้นได้อยู่เสมอ วัตถุประสงค์ ใช้เพ่ือตรวจสอบให้
แน่ใจว่าผู้รับบริการมีความเข้าใจเกี่ยวกับข้อมูลและความรู้ที่ได้รับอย่างดีแล้ว สามารถปฏิบัติตัวตามวิธีการ
และขั้นตอนได้อย่างถูกต้อง รวมทั้งใช้ตรวจสอบการได้รับเอกสาร และสิ่งจ าเป็นอ่ืน ๆ ว่าครบถ้วนแล้วหรือไม ่
  2.2.5 เครื่องมือตรวจสอบและบันทึกคะแนน (Checklists & scorecards) มีรายละเอียดดังนี้ 
ลักษณะการบันทึกและรวมคะแนน (score) ท าให้เกิดความหมายในการแปลผลข้อมูลที่มีการบันทึกในเชิง
ปริมาณเป็นเครื่องมือที่น ามาออกแบบให้ง่ายต่อการใช้งานโดย Nolan & Berwick (2006) วัตถุประสงค์ 
เพ่ือให้ผู้ป่วยตรวจสอบปัจจัยเสี่ยง (risk factors) ที่เก่ียวข้องกับปัญหาสุขภาพของตนเอง 
  2.2.6 การใช้ค าถามส าคัญ 3 ข้อ (Ask me 3) มีรายละเอียดดังนี้ ลักษณะเป็นกลวิธีที่
ส่งเสริมให้ผู้รับบริการใส่ใจต่อปัญหาสุขภาพและข้อมูลข่าวสารความรู้ที่ได้รับเพ่ือเตือนตนเองให้มีสติอยู่
ตลอดเวลาในระหว่างขั้นตอนการรับบริการ วัตถุประสงค์ เพ่ือให้ผู้รับบริการทบทวนปัญหาสุขภาพของ
ตนเอง และมีสติต่อการได้รับข้อมูลเพ่ือสร้างความเข้าใจที่ถูกต้องในระหว่างขั้นตอนการรับบริการ ส าหรับการ
น าไปใช้ในการปฏิบัติตัว 
  2.2.7 Shame-free การจัดบรรยากาศที่ลดความอาย มีรายละเอียดดังนี้ บรรยากาศใน
บริเวณจุดบริการเป็นส่วนหนึ่งที่ส่งเสริมให้ผู้รับบริการเกิดความรู้สึกผ่อนคลายและมีความกล้าที่จะใส่ใจรับรู้
ข้อมูลข่าวสารความรู้ บรรยากาศที่มีความอบอุ่นและเป็นกันเองย่อมจะสร้างแรงจูงใจในการสอบถามเพ่ือ
ทบทวนปัญหาสุขภาพของตนเอง และคลายข้อสงสัยที่จะน าไปปฏิบัติให้ถูกต้องตามค าแนะน าของบุคลากร
ทางการแพทย์ ต้องมีการออกแบบสภาพแวดล้อมให้มีบรรยากาศในการใช้ค าถาม มีแนวทางดังนี้ 1) บริเวณที่
มีพ้ืนที่ไม่คับแคบเกินไป 2) แสงสว่างพอเหมาะ 3) มีเสียงรบกวนน้อย 4) ระยะการนั่งไม่ใกล้หรือห่างเกินไป 
5) ขนาดของโต๊ะและเก้าอ้ีมีความเหมาะสม 6) ตกแต่งห้องด้วยภาพที่เป็นสื่อให้ความรู้ และ 7) ผู้ให้บริการมี
มนุษยสัมพันธ์และมีอัธยาศัยไมตรีที่ดี 
 การใช้ค าถามเพ่ือสร้างการเรียนรู้ จุดประสงค์ของการใช้ค าถามเพ่ือสร้างการเรียนรู้ มีดังนี้ 
 1) ใช้ส ารวจพื้นความรู้และประสบการณ์เดิมของกลุ่มเป้าหมาย เนื่องจากค าตอบที่ได้รับจะน าไปสู่
การออกแบบแผนการสอนหรือปรับแผนการสอนที่จัดเตรียมไว้ 
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 2) ใช้กระตุ้นสร้างความสนใจและสร้างการมีส่วนร่วมในกิจกรรมทุกขั้นตอน ได้แก่ การน าเข้าสู่
เนื้อหา การอธิบายเนื้อหาหรือชี้ประเด็นส าคัญให้ต้องใส่ใจ และสรุปทบทวนเพ่ือให้จดจ าและนึกขึ้นได้เมื่อ
ถึงเวลาจะต้องใช้เนื้อหาความรู้ดังกล่าว 
 3) ใช้ฝึกความสามารถในการคิดหรือทักษะการคิด ฝึกคิดค้นหาค าตอบ หาเหตุผล และฝึกการหา
ความรู้ด้วยการใช้ค าถาม อันเป็นการปลูกฝังนิสัยใฝ่รู้ 
 4) ท าให้เกิดการตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล จากการยืนยันหรือค าตอบที่ได้จากหลากหลาย
บุคคลและหลายมุมมอง 
 5) ช่วยท าให้เกิดความพยายามในการค้นคว้าหาความรู้เพ่ิมเติมหรือความรู้ใหม่ เพ่ือน ามาใช้ในการ
น าเสนอ การตอบค าถาม หรือการอภิปรายแลกเปลี่ยน 
 6) ใช้ทบทวนเนื้อหาสาระส าคัญและสรุปบทเรียนให้ผู้เรียนเกิดความเข้าใจตรงกัน 
 7) ใช้ประเมินผลการเรียนรู้ของบุคคล และประเมินการจัดกิจกรรมสุขศึกษา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
แผนภาพที ่1 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างการส่งเสริมสุขภาพ สุขศึกษา และความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
 ที่มา: ขวัญเมือง แก้วด าเกิง (2561) ดัดแปลงจาก Kickbusch Kickbusch และคณะ (2013) 

เพิ่มผลลัพธ์ทางสุขภาพ  
ลดความไมเ่ท่าเทียมกัน 

เปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพและการปฏิบัต ิ

ความรอบรู้ ความเช่ือ 

ความสามารถในการปฏิบัติ 

การรับรูค้วามสามารถตนเอง 

พลังอ านาจของชุมชน 

ความรอบรูด้้านสุขภาพ 

สร้างกฎและข้อตกลงสิ่ง
เอื้ออ านวยและการบริการ 
การสนับสนุนทางสังคม 

การปลุกเร้าสังคม 

สร้างความตระหนักรู ้
ให้การศึกษา  
สร้างแรงจูงใจ 

สร้างทักษะ 

ความสามารถของบุคคล สภาวะแวดล้อม 

นโยบายสาธารณะด้านสุขภาพ สุขศึกษา 

การส่งเสริมสุขภาพ สภาวะเสี่ยง ปัจจัยเสี่ยง 

ปัจจัยก าหนดสุขภาพ 
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3. การป้องกันโรคที่มยีงุลายเปน็พาหะ 
 ยุงพาหนะน าโรคไข้เลือดออก โรคติดเชื้อไวรัสซิกา และโรคปวดข้อยุงลายเป็นยุงที่มีแหล่งเพาะพันธุ์ 
ส่วนใหญ่อยู่บริ เวณบ้าน หรือรอบบ้าน ซึ่ งยุงลายเป็นยุงรักความสะอาด ชอบพักอาศัยอยู่ ใกล้ตัวคน  
เช่น ในบ้าน รอบบ้าน ชอบวางไข่ในภาชนะที่มีน้ าใสนิ่ง ในกาบไม้ที่มีน้ าขังได้ ยุงลายไม่ชอบน้ าเน่าเสีย เช่น 
ท่อระบายน้ าหรือบ่อน้ าขนาดใหญ่ซึ่งที่เหล่านั้นยุงร าคาญจะชอบ ยุงลายตัวเมียหนึ่งตัว ไข่ได้ถึง 100 ฟอง 
ใช้เวลาเพียง7-10 วัน จากไข่ก็จะเจริญเติบโตเป็นยุงตัวแก่ได้ถึง 100 ตัว และยุงลายตัวเมียหนึ่งตัวไข่ได้
หลายรอบ จึงจ าเป็นที่จะต้องก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลายทุกสัปดาห์อย่างสม่ าเสมอ ยุงลายออกหา
กินในเวลากลางวัน แต่ถ้าไม่ได้กินเลือดหรือกินไม่อ่ิม ก็จะออกหากินในเวลากลางคืนได้เช่นกัน ลดความ
เสี่ยงโดยป้องกันการเกิดโรคได้ด้วยการจัดการสิ่งแวดล้อม ไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายเพ่ือไม่ให้ยุงเกิด 
หรือตัดวงจรการเกิดยุงด้วยการก าจัดลูกน้ ายุงลายทุกสัปดาห์  เช่น ก าจัดขยะ ภาชนะเก็บน้ าควรมีฝาปิด 
เปลี่ยนน้ าในแจกันหรือจานรองกระถางต้นไม้ นอกจากนี้ ต้องป้องกันยุงกัด โดยหลีกเลี่ยงไปในบริเวณที่ยุง
ชุกชุม ถ้าอยู่ในบริเวณที่ยุงชุกชุม ให้ทายากันยุงหรือใส่เสื้อแขนยาว ขายาว ควรนอนในห้องที่ติดมุ้งลวด
หรือกางมุ้ง สามารถป้องกันตามมาตรการ 3 เก็บ ป้องกัน 3 โรค ดังนี้ 
 1.เก็บบ้านให้สะอาด เช่น พับเก็บเสื้อผ้าใส่ในตู้หรือแขวนให้เรียบร้อย เพ่ือไม่ให้มีมุมอับทึบเป็นที่
เกาะพักของยุง  

2.เก็บขยะที่อยู่บริเวณรอบบ้าน เก็บภาชนะใส่อาหารหรือน้ าดื่มที่ทิ้งไว้ใส่ถุงด า และน าไปทิ้งลง  
ถังขยะ เพ่ือไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุง และ  

3.เก็บน้ า ภาชนะที่ใส่น้ าเพ่ืออุปโภคบริโภค ต้องปิดฝาให้มิดชิด ล้างคว่ าภาชนะใส่น้ า และเปลี่ยน
น้ าในกระถางหรือแจกันทุกสัปดาห์ ป้องกันไม่ให้ยุงลายวางไข่ โดยเฉพาะในพ้ืนที่โรงเรียนที่ก าลังจะเปิด
เทอม ขอให้ครู เจ้าหน้าที่โรงเรียน เจ้าหน้าที่สาธารณสุข อสม. และประชาชน ร่วมกันท าความสะอาด
โรงเรียน ก าจัดขยะ ท าให้สิ่งแวดล้อมปลอดโปร่ง พร้อมทั้งส ารวจและก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลายใน
โรงเรียนทุกสัปดาห์จนเปิดภาคเรียน สามารถค้นหาแหล่งเพาะพันธุ์ได้ง่าย ดังนั้นวิธีการควบคุมจึงง่ายและ
ครอบคลุมแหล่งเพาะพันธุ์ยุงชนิดอื่น ทางเลือก ได้แก่ 
 3.1 การควบคมุวธิทีางกายภาพ 
       ก. แหล่งเพาะพันธุ์ในภาชนะหลัก ได้แก่ ภาชนะเก็บกักน้ าดื่ม น้ าใช้ประจ าวัน เช่น ตุ่ม ถัง
พลาสติก ถังน้ ามัน ภาชนะซีเมนต์ก่อในห้องน้ า เป็นต้น 
      ๑) ใช้ขันตักลูกน้ าและตัวโม่งท่ีชอบขึ้นมาหายใจบนผิวน้ าเป็นกลุ่มๆ ตามมุมใดมุมหนึ่งทิ้งไป 
โดยเอียงปากขันและกดผิวน้ าลงไปตามแนวผนังภาชนะ น้ าจะไหลทะลักดูดเอาตัวอ่อน ยุงเข้ามาในขันได้
อย่างสะดวก 
      ๒) ใช้กระชอนหรือตะกร้าผลไม้บุด้วยผ้าตาข่าย ควาน ช้อน ดักลูกน้ าและตัวโม่งท้ิง 
       ๓) ใช้กาลักน้ าและระบบน้ าวน ดูดถ่ายลูกน้ าและตัวโม่งออกจากภาชนะได้หมดภายใน 5 – 10 นาท ี
       ๔)  ใช้ขันพลาสติก/ขวดน้ าดัดแปลงเป็นกับตัก น าไปลอยตักลูกน้ าและตัวโม่งในภาชนะเก็บน้ าทิ้งไป 
      5) ใช้ตาข่าย/ ฝาหรือวัสดุแผ่นเรียบปิดปากภาชนะเก็บน้ า 
      ๖) คว่ าภาชนะท่ีไม่ใช้ประโยชน์แล้ว และใช้วัสดุแผ่นเรียบปิดแอ่งป้องกันน้ าขัง 
    ข.  แหล่งเพาะพันธุ์ ในภาชนะรอง ได้แก่  ภาชนะขังน้ าขนาดเล็กที่ ใช้ประโยชน์ อ่ืนๆ 
นอกเหนือจากการใช้อุปโภค บริโภค เช่น แจกัน วัสดุเลี้ยงพลูด่าง ไม้ประดับ ถ้วยหล่อขาตู้กับข้าว จานรอง
กระถางต้นไม้ เป็นต้น  
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     ๑) ใช้กระดาษทิชชูหรือเศษผ้า อุดช่องว่างระหว่างก้านไม้ที่ปากแจกัน เพ่ือป้องกันยุงลงไปและ
ก าจัดยุงที่เกิดมาใหม่ไม่ให้ออกมาได้ 

     ๒) ใช้แถบผ้าที่ดูดซับน้ าได้ดี ลักน้ าที่ไมระบายออกจากกระถางต้นไม้โดยขยุ้มปลายหนึ่งแช่ลง
ในกระถางที่น้ าขังและท้ิงปลายผ้าอีกด้านออกนอกระถางปล่อยทิ้งไว้จนน้ าแห้งไปเอง 

     ๓) ใช้ผงซักฟอกใส่ในถ้วยหล่อน้ าขาตู้กับข้าว หรือจานรองกระถางต้นไม้ ปริมาณ ๑ ช้อนโต๊ะ
ต่อความจุน้ า ๒ ลิตร  

     ๔) ใช้เกลือแกง ใส่ในถ้วยหล่อน้ าขาตู้กับข้าว 
     ๕) ใช้น้ าเดือดเทใส่ในถ้วยหล่อน้ าขาตู้กับข้าว 
การป้องกันยุงวางไข่แพร่พันธุ์ 
     ๑) ขี้ผึ้ง จาระบี น้ ามันเครื่อง น้ ามันเหลือใช้ ทารอบขาตู้กับข้าวทั้ง 4 เพ่ือป้องกันมดไต่ขึ้นมา 

แทนการใช้น้ าหล่อขาตู ้
     ๒) ใช้ดิน ทราย กรวด ใส่ในจานรองหรือในกระถางที่มีน้ าขัง เพ่ือแทนที่น้ าท่ีขังอยู่ 
   ค. แหล่งเพาะพันธุ์ในภาชนะ เศษวัสดุที่ไม่ใช้แล้ว ได้แก่ เศษภาชนะวัสดุต่างๆ ที่ไม่ใช้ประโยชน์

และท้ิงกระจายอยู่ทั่วไปรอบๆ บ้าน เช่น กระป๋อง ถ้วย แก้ว พลาสติก กะลา ไหแตก ยางรถยนต์ เป็นต้น 
     ๑) เก็บท้ิงหรือดัดแปลงใช้ประโยชน์ 
     ๒) ถมดิน ทราย ไม่ให้น้ าขัง 
     ๓) ใส่ผงซักฟอก ลงในวัสดุขังน้ าที่เคลื่อนย้ายยาก 
3.๒ การจัดการสิ่งแวดล้อมแหล่งเพาะพันธุ์ 
      โรคติดต่อน าโดยยุงลาย ปัจจัยที่เกี่ยวข้องโดยตรงคือ สิ่งแวดล้อม ได้แก่ อุณหภูมิ ความชื้น 

ปริมาณน้ าฝน กระแสลม ปัจจัยเหล่านี้มีผลต่อการเจริญเติบโตของพาหะน าโรค ซึ่งมนุษย์เราไม่สามารถเข้า
ไปจัดการได้ ซึ่งสิ่งแวดล้อมที่สามารถจัดการได้ เช่น เศษกล่องโฟม กระป๋องโลหะหรือพลาสติก เศษ
ถุงพลาสติกท่ีมีน้ าขัง เป็นต้น ข้อพิจารณาในการจัดการสิ่งแวดล้อม ได้แก่ 

     3.2.๑ การก าจัดขยะมูลฝอยที่ต้องพิจารณา ได้แก่ เศษกะลามะพร้าว กระบอกไม้ไผ่ กาบ
ทะลายมะพร้าว ปาล์มหรือพืชกาบแข็ง กระป๋อง ขวด โฟม ถุงพลาสติก ขยะเหล่านี้สามารถเป็นแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลาย พาหะน าโรคไข้เลือดอก โรคติดเชื้อไวรัสซิกา และโรคปวดข้อยุงลาย 

     3.๒.2 ทางระบายน้ า ควรให้มีการไหลระบายทางระบายน้ าได้อย่างเหมาะสม ทั้งนี้เนื่องจาก
หากทางระบายน้ าไม่มีน้ าขังก็ไม่สามารถเป็นแหล่งเพาะพันธุ์ได้ แต่หากมีน้ าและได้มีการไหลเวียนไม่ขังนิ่ง
จะ  ไม่เกิดการเสีย  

     ๓.2.3 บ่อน้ าเสีย ควรมีการเพ่ิมออกซิเจนในบ่อน้ าเสีย เพ่ือปรับปรุงคุณภาพน้ าเพ่ือลดจ านวน
ยุงที่มาวางไข่ ซึ่งส่วนใหญ่จะเป็นยุงร าคาญ แม้ว่าปัจจุบันยังมีปัญหาต่อโรคติดต่อน้อย แต่ก็รบกวน
ก่อให้เกิดความร าคาญแก่คนและสัตว์ได้  

     3.2.๔ คลอง หนอง บึง ส่วนใหญ่จะมีพืชน้ าปกคลุมอยู่มาก พืชน้ าเหล่านี้เป็นปัญหาหลักใน
การคมนาคมสัญจร พบได้มากตามคลองในเขตภาคกลาง นอกจากนั้นแล้วพืชน้ าเหล่านี้ยังก่อให้เกิดการตื้น
เขินของคลอง หนอง บึง เป็นผลเสียต่อระบบชลประทาน รวมทั้งคุณภาพน้ า นอกจากนั้นแล้วพืชที่อยู่ใน
คลอง หนอง บึง ยังเป็นแหล่งอยู่อาศัยของยุงเสือ พาหะน าโรคเท้าช้าง การก าจัดพืชน้ า ผักตบชวา 

     3.2.๕ ล าห้วยล าธาร ล าห้วย ล าธาร ธรรมชาติ ในพ้ืนที่ที่เป็นป่าเขา น้ าสะอาดไหลช้าๆ มีร่ม
เงาเป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงก้นปล่องพาหะน าโรคไข้มาลาเรีย การถากถางวัชพืชเป็นมาตรการหนึ่งที่น ามาใช้  
แต่มาตรการนี้จ าเป็นต้องมีการประเมินเรื่องผลสัมฤทธิ์และความคุ้มคาต่อไป 
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     3.2.6 การจัดเก็บวัสดุที่ใช้ประโยชน์ไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุง เช่น เก็บยางรถยนต์เก่าไว้ใน
ที่ร่มก่อนน าไปแปรรูปใช้ประโยชน์ 

     3.2.๗ โอ่งน้ าที่เก็บน้ าฝนไว้ใช้ระยะยาว ปิดรัดด้วยพลาสติก 
3.3 การควบคุมโดยชีววิธี เป็นการใช้ศัตรูของยุงตามธรรมชาติมาควบคุมยุง ซึ่งการน าสิ่งมีชีวิต

เหล่านั้นมาใช้ประโยชน์ในการควบคุมลูกน้ ามีความเป็นไปได้และมีประสิทธิภาพดี ทั้งนี้อาจเป็นศัตรู
ธรรมชาติที่มีอยู่แล้วในพ้ืนที่นั้นๆ เช่น ลูกน้ ายุงยักษ์ หนอนพยาธิ ปลากินน้ า เป็นต้น 

3.๔ พืช / สมุนไพรก าจัดลูกน้ ายุง พืชสมุนไพรสามารถก าจัดแมลงได้หลายชนิด รวมทั้งสามารถ
น ามาก าจัดลูกน้ ายุงได้ แต่การน ามาก าจัดจ าเป็นต้องพิจารณาถึงแหล่งเพาะพันธุ์ ผลต่อแมลงชนิดอ่ืน การ
ปนเปื้อน และการยอมรับจากชุมชน พืชสมุนไพรที่สามารถน ามาก าจัดลูกน้ ายุง ได้แก่  

3.๕ การใช้สารเคมีหรอืจุลนิทรยี์ สารเคมีกลุ่มเทมีฟอสเป็นสารก าจัดแมลงที่มาใช้ควบคุมลูกน้ ายุง 
รูปแบบที่เหมาะสมในการใช้และใช้อย่างแพร่หลาย ได้แก่ การเคลือบเม็ดทราย ลูกน้ าให้ตายได้ใน
ระยะเวลา ๑ วัน สามารถควบคุมลูกน้ ายุงลายด้านไม่น้อยกว่า ๓ เดือน ความเหมาะสมต่อพาหะน าโรคชนิด
ต่างๆ เทมีฟอสรูปแบบเม็ดทรายเหมาะสมใช้ควบคุมลูกน้ ายุงลายซึ่งเพาะพันธุ์ในภาชนะขังน้ า เนื่องจากน้ า
ไม่ไหลถ่ายเทไปสู่แหล่งอื่น 

3.3 การควบคุมยุงตัวเต็มวัย 
     3.3.1 การควบคุมยุงวิธีทางกายภาพ โดยการใช้วัสดุ สารในครัวเรือน โดยการใช้มือตบตัวแก่ 

ใช้จานพลาสติกเคลือบด้วยน้ ายาล้างจานหรือแชมพูสระผม หรือสบู่เหลวโฉบจับยุ ง ใส่กระบอกฉีดพรมผ้า 
ฉีดก าจัดตัวยุงขณะบินมารบกวน ฉีดพรมต่อเนื่องไปที่กลุ่มยุงที่เห็นเกาะอยู่ตามผนังภาชนะเหนือผิวน้ า  

     3.3.2 การพ่นหมอกควัน เป็นการท าให้เกิดอากาศร้อนโดยการเผาไหม้น้ ามันเบนซิน แล้ว
อากาศร้อนจะท าให้สารเคมีก าจัดแมลงที่ละลายอยู่ในน้ ามันดีเซแตกตัวออกเป็นควัน โดยควันจะลอยไปสู่
พ้ืนที่เป้าหมายและฆ่ายุงโดยยุงได้รับสารเคมีตามส่วนต่างๆ ของร่างกาย การพ่นฝอยละเอียด (ยูแอลวี) เป็น
การท าให้เกิดแรงอัดอากาศสูง ท าให้สารเคมีก าจัดแมลงที่ละลายอยู่ในตัวท าละลายที่เหมาะสมแตกตัวเป็น
ละอองเล็กๆ ลอยไปสู่พ้ืนที่เป้าหมายและฆ่ายุงโดยยุงได้รับสารเคมีตามส่วนต่างๆ ของร่างกาย การพ่น
พ้ืนผิวให้มีฤทธิ์ตกค้าง เป็นกรพ่นสารเคมีที่พ้ืนผิวบริเวณที่ยุงมาเกาะพัก ยุงจะได้รับสารเคมีผ่านทางขา
โดยเฉพาะอย่างยิ่งตามข้อต่อต่างๆ การใช้มุ้งหรือวัสดุอ่ืนชุบสารเคมี 

การป้องกันตนเอง โดยการใช้ยาทากันยุงทาบริเวณล าตัว การนอนในมุ้ง การใช้เสื้อคลุมตาข่ายชุบสารเคมี 
สารสกัดสมุนไพรไล่ยุง ได้แก่ การบูรไล่ยุงแขวนถุงการบูรภายในบ้านยุงจะบินห่างออกไป ตะไคร้

ในรูปแบบพาราฟินเหลว น้ ามันตะไคร้ สเปรย์น้ ามันตะไคร้หอม สมุนไพรขยี้แล้วทาผิว ได้แก่ มะกรูด 
ขมิ้นชัน ไพล สะระแหน่ กระเทียม โหระพา กาลพลู ยูคาลิปตัส เป็นต้น 
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4. แนวทางการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกในเขตเมือง (Urban Dengue Unit Guideline) 
 เขตเมือง ตามความหมายในแผนแม่บทด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กรมควบคุมโรค พ.ศ. 
2561-2564 หมายถึงพ้ืนที่ ที่มีประชากรอยู่อย่างหนาแน่นตั้งแต่ 10,000 คนข้ึนไป ประชากรส่วนใหญ่
ในพ้ืนที่นั้นประกอบอาชีพที่ไม่ใช่เกษตรกรรม มีความแตกต่างทางสังคมและการแบ่งชั้นทางสังคมที่มาก 
ประชากรในพ้ืนที่เขตเมืองมีการติดต่อสื่อสารคกันมากและเป็นการติดต่อสื่อสารแบบทุติยภูมิ (Secondary 
relation) มีความเป็นกันเองน้อยและรูปแบบความสัมพันธ์อยู่ในระยะเวลาสั้น ๆ รูปแบบความสัมพันธ์มี
ความซับซ้อน ยุ่งยาก ผิวเผิน ในแผนนี้ก าหนดนิยามเชิงปฏิบัติการ ถึงเทศบาลเมืองและเทศบาลนคร
ทั้งหมดและการปกครองท้องถิ่นแบบพิเศษ (กรุงเทพมหานครและพัทยา) คือพ้ืนที่เขตเมือง 
 บริบทเขตเมือง  ความเป็นเมืองในด้านต่าง ๆ (Sorokin and Zimmerman, 1929 : 56-57)  
  1. ด้านอาชีพ (Occupation) ประชากรส่วนใหญ่มีอาชีพเกี่ยวกับเครื่องจักกล อุตสาหกรรม การค้าขาย  
พาณิชยกรรม นักวิชาการ การปกครองและอาชีพอ่ืน ๆ ที่ไม่ใช่เกษตรกรรม 
  2. ด้านสิ่งแวดล้อม (Environment) สิ่งแวดล้อมส่วนใหญ่เป็นสิ่งแวดล้อมที่มนุษย์สร้างขึ้น และมี
อิทธิพลต่อความเป็นอยู่ของประชาชน ประชาชนห่างไกลจากสิ่งแวดล้อมตามธรรมชาติ 
  3. ด้านขนาดชุมชน (Size of community) เมืองเป็นชุมชนขนาดใหญ่ ขนาดของชุมชนจะมี
ความสัมพันธ์กับความเป็นเมือง 
  4. ด้านความหนาแน่นของประชากร (Density of population) ความหนาแน่นของ ประชากรสูง
กว่าชนบทและมีความสัมพันธ์กับความเป็นเมือง 
  5. ด้านความต่างแบบกันหรือความเป็นแบบเดียวกันของประชากร (Hetero and Homogeneity 
of population) ประชากรมีความต่างแบบกันมาก และความเป็นเมืองจะมี ความสัมพันธ์กันความต่างแบบ
ของประชากร  
  6. ด้านความแตกต่างทางสั งคมและการแบ่ งชั้นทางสั งคม ( Social differentiation and 
stratification) ประชากรที่อาศัยอยู่ในเขตเมืองมีความแตกต่างทางสังคมและแบ่งชั้นทางสังคมมาก  
  7. ด้านการเคลื่อนที่ทางสังคม (Social mobility) เมืองมีการเคลื่อนที่ทางสังคม มากกว่าชนบท การ
เคลื่อนที่ทางสังคมจะมีความสัมพันธ์กับความเป็นเมือง โดยปกติจะมีการ  ย้ายถิ่นจากชนบทเข้ามาอยู่ ใน
เมือง แต่ถ้าเกิดเหตุการณ์วิกฤตคนในเมืองจะมีการอพยพจาก เมืองไปสู่ชนบท  
 8. ด้านระบบของการกระท าระหว่างกัน (System of interaction) เมืองมีการติดต่อ สื่อสารกันมาก 
อาณาเขตของการกระท าระหว่างกัน กว้างมากกว่าในชนบทมีการติดต่อ และมี ความสัมพันธ์แบบทุติยภูมิ 
(Secondary relation) ไม่มีความเป็นกันเอง ความสัมพันธ์คงอยู่ เพียงระยะเวลาสั้นๆรูปแบบความสัมพันธ์ 
มีความซับซ้อน ยุ่งยาก ผิวเผินและมีแบบแผนของ ตนเอง 
  มาตรการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออก 
  มาตรการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกเดงกี่เน้นการควบคุมยุงลายโดยทั่วไปมีเป้าหมายที่ จะก าจัด
ยุง Ae. aegypti เป็นหลัก มาตรการที่น ามาใช้ได้อย่างถูกต้องเหมาะสม จะต้อง สอดคล้องกับพฤติกรรม
ของยุงเป้าหมาย ยุงลายชอบกินเลือดคนมากกว่าเลือดสัตว์ โดยมาก จะบินออกหากินในเวลากลางวัน ชอบ
เกาะพักตามวัสดุห้อยแขวน และเพาะพันธุ์ในภาชนะน้ าขังที่อยู่ใกล้ๆกับบริเวณที่อยู  ่อาศัยของมนุษย์ 
วิธีการควบคุมยุงลายที่ทุกคนท าได้ง่ายและ ต้องท าอย่างต่อเนื่องสม่ าเสมอ คือ การก าจัดลูกน้ ายุงลายใน
ภาชนะน้ าขังที่อยู่ในบ้านและ บริเวณบ้านของตนเอง ตัวอย่างเช่น การเทน้ าทิ้งไม่ให้มีน้ าขังในภาชนะ การ
เปลี่ยนน้ าในภาชนะอย่างน้อยทุก ๆ 7 วัน การปล่อยปลากินลูกน้ าลงในอ่างบัว การใช้สารเคมีก าจัดลูกน้ า 
เป็นต้น เมื่อมีรายงานพบผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกเดงกี่เกิดขึ้นในชุมชน ก็ถึงคราวจ าเป็นที่จะต้อง  เร่งก าจัด
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ยุงลายตัวเต็มวัยที่มีเชื้ออยู่ในขณะนั้น เพ่ือป้องกันไม่ให้ยุงมีเชื้อไปกัดและแพร่โรคสู่บุคคลอ่ืน ๆ ต่อไป โดย
การพ่นสารเคมีชนิด ฟุ้งกระจายไปในอากาศ (Space spray) ให้สารเคมีสัมผัสถูกตัวยุงโดยตรง เทคนิคการ
พ่นสารเคมีที่ใช้กันอยู่นั้นมี2 แบบ คือ การพ่นหมอกควัน (Thermal Fogging) และการพ่นฝอยละเอียด 
(Ultra Low Volume) การพ่นสารเคมีจะต้องพ่นภายในบ้าน อาคารสถานที่ท างานของผู้ป่วยและบริเวณ
โดยรอบ รวมทั้งจะต้องพ่นสารเคมีในบ้าน อาคารสถานที่ที่อยู่ข้างเคียงอย่างน้อยโดยรอบรัศมี  100 เมตร
จากที่อยู่ของผู้ป่วย หากมีรายงานพบผู้ป่วยหลายรายกระจายอยู่ในชุมชน  อาจพิจารณาพ่นสารเคมีให้
ครอบคลุมพ้ืนที่ทั้งหมดของชุมชน 
  บทบาทของทุกภาคส่วนในการป้องกันควบคุมโรคในเขตเมือง 
  มาตรการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกเดงก่ี เน้นการควบคุมยุงลายในระยะท่ียังเป็นลูกน้ า ซ่ึงท าได้
ง่าย ครัวเรือนหรือภาคประชาชนต้องเป็นผู้ปฏิบัติโดยกก าจัดลูกน้ ายุงลายภายใน บ้าน บริเวณบ้าน อาคาร
สถานที่ และชุมชนที่อยู่อาศัยอย่างต่อเนื่องอย่างน้อยทุก ๆ 7 วัน ป้องกันตนเองไม่ให้ถูกยุงกัด และจัดการ
สภาพแวดล้อมบริเวณที่อยู่อาศัยไม่ให้เป็นแหล่งเพาะ พันธุ์ยุงลาย ถ้าทุกคนช่วยกันปฏิบัติอย่างต่อเนื่องท า
ให้ชุมชนปลอดลูกน้ ายุงลาย เมื่อไม่มียุง ลายโรคไข้เลือดออกเดงกี่ก็ไม่อาจแพร่ระบาดต่อไปได้และยังเป็น
การป้องกันการแพร่ระบาด ของโรคติดต่ออ่ืน ๆ น าโดยยุงลายได้อีกด้วย ได้แก่ โรคติดเชื้อไวรัสซิกา โรคไข้
ปวดข้อยุงลาย โรคไข้เหลือง 
 การป้องกันควบคุมโรคในพ้ืนที่เขตเมือง เป็นบทบาทหน้าที่ขององค์กรปกครอง ส่วนท้องถิ่น ซึ่งมีอ านาจ
ตามกฎหมายในการออกข้อบัญญัติท้องถิ่นเพ่ือก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ และควบคุมยุงพาหะน าโรค จัดท า
บริการสาธารณะโดยมีทีมป้องกันควบคุมโรคสนับสนุน ประชาชนในการจัดการสิ่งแวดล้อมไม่ให้มีแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลาย และด าเนินการพ่นสารเคมี ก าจัดยุงลายเมื่อมีรายงานผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกเดงกี่เกิดขึ้น
ในชุมชนหน่วยงานสาธารณสุขจะ เป็นผู้ประสาน ส่งเสริม และสร้างเสริมการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนใน 
การป้องกันควบคุม  โรค โดยการเฝ้าระวังโรค สอบสวนโรค พยากรณ์โรค ประเมินความเสี่ยง 
ประชาสัมพันธ์ให้ ความรู้สร้างความตระหนักสื่อสารความสี่ยงและป้องกันการเสียชีวิตสนับสนุนภาค
ประชาชน ในการควบคุมพาหะ ป้องกันการติดเชื้อ และพัฒนาระบบบริหารราชการให้มีนโยบายควบคุม  
โรคในระดับจังหวัด เพ่ือลดอัตราป่วยและอัตราป่วยตายให้เป็นไปตามค่าเป้าหมาย 
  แนวทางการเฝ้าระวง ป้องกัน ควบคุมโรคไข้เลือดออกในเขตเมือง 
  โรคไข้เลือดออกเดงกี่ เป็นที่ทราบกันว่าเป็นปัญหาทางสาธารณสุขที่ส าคัญในอันดับต้น ๆ ของพ้ืนที่
เขตเมือง แต่ละปีจะมีรายงานพบจ านวนผู้ป่วยในพ้ืนที่เขตเมืองมากกว่าพ้ืนที่เขต  ชนบท เนื่องจากเป็น
บริเวณ ที่มีประชากรจ านวนมาก อาศัยอยู่รวมกันอย่างหนาแน่น และมี ประชากรแฝงเคลื่อนย้ายเข้ามา
ท างานในเมืองอย่างต่อเนื่อง ขณะที่ทรัพยากรทางด้าน สาธารณสุขของภาครัฐก็มีอยู่อย่างจ ากัด การดูแล
ของเจ้าหน้าที่ภาครัฐท าได้ไม่ทั่วถึงทุกชุมชน ภายในช่วงเวลาสั้น ๆ ดังนั้นองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจึงต้อง
มีแนวทางการท างานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุม โรคไข้เลือดออกในพ้ืนที่เขตเมือง ซึ่งเน้นในเรื่องการจัดการ
ที่ดีควบคู่กับการควบคุมคุณภาพ การปฏิบัติงานควบคุมโรคให้มีประสิทธิภาพ โดยมีระบบการเฝ้าระวังที่
สามารถตรวจจับการ ระบาดของโรคได้อย่างรวดเร็ว สามารถระบุพ้ืนที่เสี่ยงได้อย่างถูกต้อง มีการเตรียม
ความพร้อม ของทรัพยากรเพ่ือตอบโต้สถานการณ์ระบาดของโรคไข้เลือดออกเดงกี่ได้อย่างรวดเร็ว เช่น  
บุคลากรมีความรู้ความช านาญในการปฏิบัติงาน เครื่องพ่นและสารเคมีก าจัดแมลงที่น ามาใช้  ต้องมี
ประสิทธิภาพในการก าจัดยุงพาหะ มีการควบคุมการปฏิบัติงานให้ถูกต้องตามหลัก วิชาการ มีการเตรียม
ข้อมูลชุมชนและแนวทางปฏิบัติที่เหมาะสมกับบริบทของชุมชนแต่ละ ประเภท สามารถสื่อสารความเสี่ยง
ให้ประชาชนรับรู้ความเสี่ยง เห็นความส าคัญ ที่จะต้องช่วยกันท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในบริเวณที่พัก
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อาศัยและในชุมชนของตน ที่ส าคัญทุกภาคส่วนต้องมีส่วนร่วมในการติดตามประเมินผล แก้ไข ปรับปรุง 
และพัฒนาการ ด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง จึงจะสามารถแก้ปัญหาโรคไข้เลือดออกได้อย่างยั่งยืน 
 
5. โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ของแกน
น าครัวเรือน  
 โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของ  
แกนน าครัวเรือน จัดท าภายใต้กรอบแนวคิดการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพในระบบสุขภาพการ
ป้องกันโรค (disease prevention) เป็นความสามารถในการเข้าถึง เข้าใจ ข้อมูลเกี่ยวกับปัจจัยเสี่ยง 
สามารถประเมินปัจจัยเสี่ยงที่อาจท าให้เกิดโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ เช่น โรคไข้เลือดออกท่ีเป็นปัญหาส าคัญ
ในพ้ืนที่ และตัดสินใจปฏิบัติตนต่อทางเลือกที่ดีที่สุดเป็นพฤติกรรมป้องกันโรคอย่างยั่งยืน รายละเอียด
ประกอบด้วย 5 กิจกรรมฝึกทักษะ ดังนี้ 
  ๑) กิจกรรมฝึกทักษะเข้าถึง “สืบค้น ตรวจสอบ บอกต่อได้” 

แนวคิด : การเข้าถึงข้อมูลข่าวสารเรื่องการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ เป็นทักษะที่ส าคัญมี 
ความสามารถในการเลือกแหล่งข้อมูล การค้นหา และใช้อุปกรณ์การสืบค้น ได้ข้อมูลที่ถูกต้อง ทันสมัย  
มีแหล่งน่าเชื่อถือ แนะน าผู้อ่ืนต่อได้ ตามแนวคิดของการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การก าจัดลูกน้ า
ยุงลายภายในและภายนอกบ้านด้วยตนเอง 

วัตถุประสงค์ (เชิงพฤติกรรม) : แกนน าครัวเรือนสามารถสืบค้นข้อมูล กลั่นกรอง และตรวจสอบข้อมูล
การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะที่ถูกต้อง ทันสมัย น่าเชื่อถือ 

ระยะเวลา 1 ชั่วโมง 
อุปกรณ์และสื่อ  
1. Motion และ Info graphic ความรู้และการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
๒. แผ่นพับ คู่มือ สปอตวิทยุ เรื่อง 3 เก็บ ป้องกัน 3 โรค 
3. ประเด็นสาร (Key message) ส าหรับสื่อสารภายในชุมชน 
ขั้นตอนการท ากิจกรรม 
๑. เกริ่นน า : แนะน าตัวเอง ชี้แจงวัตถุประสงค์ของโครงการวิจัย วิธีการด าเนินการ ระยะเวลาและ

ประโยชน์ที่ได้รับจากกิจกรรม 
๒. ด าเนินกิจกรรม 

      2.1 ฝึกค้นหาข้อมูลข่าวสารจากแหล่งเผยแพร่ต่างๆ ตามหัวข้อ ดังนี้ ความรู้โรคที่มียุงลายเป็น
พาหะ มาตรการ ๓ เก็บ ป้องกัน ๓ โรค การก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การส ารวจลูกน้ ายุงลายในภาชนะ
น้ าขัง วิธีใช้ทรายทีมีฟอส การก าจัดลูกน้ ายุงลายโดยวิธีชีวภาพก าหนดหัวข้อ เพ่ือจะได้ค้นหาข้อมูลได้
ถูกต้อง 
   - ขั้นค้นหาข้อมูล ฝึกปฏิบัติการเลือกแหล่งข้อมูล รู้วิธีการค้นหาและใช้อุปกรณ์สืบค้นทาง
อินเตอร์เน็ต เช่น โทรศัพท์มือถือ สื่อสิ่งพิมพ์ สื่อบุคคล ฯลฯ โดยใช้แบบสังเกต 
   - ขั้นเลือกแหล่งข้อมูล เลือกแหล่งข้อมูลที่สามารถค้นหาข้อมูลเจอได้ 
   - ขั้นเตรียมอุปกรณ์ เลือกใช้อุปกรณ์ค้นหาข้อมูลผ่านช่องทาง 
   - ขั้นการค้นหาและรวบรวมข้อมูล สามารถค้นหาสอบถามจากผู้รู้ หรือเอกสารที่มีความ
เชื่อถือ แล้วรวบรวม จดบันทึกข้อมูลได้ โดยใช้แบบตรวจสอบ 

    2.๒ แกนน าครัวเรือนฝึกกลัน่กรองข้อมูลที่ตรงกับความต้องการ โดยจับคู่ ใช้แบบฝึกหัดท ากิจกรรม 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

    ๒.3 ฝึกตรวจสอบความถูกต้องที่ได้รับถึงความถูกต้อง ความน่าเชื่อถือ พิจารณาและสรุปตาม
หัวข้อที่ก าหนด แล้วน าเสนอข้อมูลของแต่ละคน 

3. สรุปการเรียนรู้ โดยใช้วิธีการสาธิต (Show Me) การสืบค้นข้อมูลผ่านช่องทางต่างๆ เทคนิคการ
สอนกลับ (Teach-back Technique) อธิบายและทบทวนวิธีการสืบค้น การกลั่นกรอง การตรวจสอบข้อมูล
จากแหล่งข้อมูลที่น่าเชื่อถือ และใช้เครื่องมือตรวจสอบ (Checklists) ความถูกต้องของข้อมูลการป้องกันโรค
ที่มียุงลายเป็นพาหะ 

ผลลัพธ์ที่ต้องการ: แกนน าครัวเรือนมีทักษะการเข้าถึงข้อมูล โดยการสืบค้นจากแหล่งช่องทางต่างๆ 
สามารถกลั่นกรอง และตรวจสอบข้อมูลการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะจากแหล่งน่าเชื่อถือได้  

วิธีการประเมิน 
- บันทึกการสังเกต 
- แบบตรวจสอบ 
สิ่งสนับสนุนการจัดกิจกรรมฝึกทักษะ 
๑) คู่มือการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
๒) แนวทางและวิธีการสืบค้นข้อมูลผ่านช่องทางต่างๆ 
 
2) กจิกรรมฝึกทักษะเขา้ใจ “สรปุขอ้มลูถูกต้อง” 
แนวคิด: การจดจ าและท าความเข้าใจในเนื้อหาเป็นสิ่งส าคัญในการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ 

มีการจับใจความส าคัญในเรื่องความรู้ การปฏิบัติ สามารถอธิบาย จากการฟัง อ่าน จากค าแนะน าได้อย่าง
เข้าใจถูกต้อง 

วัตถุประสงค์ (เชิงพฤติกรรม): แกนน าครัวเรือน สามารถสรุปและอธิบายใจความส าคัญเรื่องการ
ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะได้ถูกต้อง 

ระยะเวลา 1 ชั่วโมง 
อุปกรณ์และสื่อ 
1. คู่มือ แผ่นพับ การป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ 
๒. Motion และ Info graphic ความรู้โรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
๓. สไลด์น าเสนอการสอน 
ขั้นตอนการท ากิจกรรม 

 ๑. เกริ่นน า 
แนะน ากิจกรรม วัตถุประสงค์ ขอบเขตเนื้อหา ระยะเวลาในการท ากิจกรรม พัฒนาความเข้าใจ 

เรื่องของการอ่าน ฟัง ตามค าแนะน า ตามสื่อการสอน สามารถจดจ า สรุปใจความส าคัญ อธิบายให้ผู้อื่นเข้าใจ 
2. ด าเนินกิจกรรม 
    2.1 ถ่ายทอด โดยการสอนและอธิบายการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ตามแนวทางของ

กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
 2.2 แบ่งกลุ่มสาธิตการส ารวจและก าจัดลูกน้ ายุงลายด้วยวิธีชีวภาพและทรายทีมีฟอส 
    2.3 ฝึกปฏิบัติการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การส ารวจและก าจัดลูกน้ ายุงลายด้วยวิธี

ชีวภาพและทรายทีมีฟอส ในสถานที่จริง 
 2.4 ตัวแทนของกลุ่มน าเสนอผลการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะด้วยการพูดและเขียน 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

3. สรุปการเรียนรู้: แกนน าครัวเรือนอธิบายใจความส าคัญการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ใน
บ้านและชุมชนของตนเองได้อย่างถูกต้องและเข้าใจ 

ผลลัพธ์ที่ต้องการ: แกนน าครัวเรือนมีความรู้เรื่องการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ และมีการ
น าไปปฏิบัติอย่างต่อเนื่อง 

วิธีการประเมิน 
- แบบบันทึกการสังเกต 
- แบบบันทึกการสอนกลับ 
- แบบสรุปความรู้ 

สิ่งสนับสนุนการจัดกิจกรรมฝึกทักษะ 
- สไลด์การสอน 
- เจ้าหน้าที่อ านวยความสะดวกในการลงชุมชน  
 
3) กจิกรรมฝึกทักษะการสื่อสาร “ถามตอบ บอกได”้ 
แนวคิด: การวางแผน ใช้ค าถาม ประเมินค าถามเพ่ือน ามาออกแบบ จัดท าสื่อของแกนน าครัวเรือน 

เพ่ือสื่อสารให้บุคคลอ่ืนเข้าใจและโน้มน้าวใจให้ผู้อื่น ก่อให้เกิดการแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารเกิดการปฏิบัติ
ป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะอย่างต่อเนื่อง 

วัตถุประสงค์ (เชิงพฤติกรรม): แกนน าครัวเรือนสามารถใช้ค าถาม ประเมินค าถาม และจัดท า
ประเด็นสาร (Key message) สื่อสาร และโน้มน้าวให้ผู้อื่นปฏิบัติป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 

ระยะเวลา 1 ชั่วโมง 30 นาที 
อุปกรณ์และสื่อ  
- คู่มือ การป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ 
- นิทรรศการสาธิตการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 
- ปลากินลูกน้ าและทรายทีมีฟอส 
- สปอตวิทยุ 
ขั้นตอนการท ากิจกรรม 
1. เกริ่นน า 
ชี้แจงวัตถุประสงค์ เนื้อหา ระยะเวลาในการด าเนินกิจกรรมตามหลักการไต่ถาม 4 ขั้นตอน  

ได้แก่ การวางแผน การจัดเตรียม วิธีการใช้ค าถาม การประเมินค าถาม สามารถจัดท าประเด็นสารเพื่อ
สื่อสารและโน้มน้าวให้ผู้อื่นปฏิบัติการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ 

๒. ด าเนินกิจกรรม 
      2.1 อภิปรายพูดแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์ภายในกลุ่มตามหัวข้อ ๓ ประเด็น ได้แก่ 
สาเหตุของการมียุงลายในชุมชน การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะที่เหมาะสม ประสบการณ์เก่ียวกับการ
ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 
       2.2 จ าลองสถานการณ์ จับคู่ถามข้อมูลเนื้อหาตอบตามเอกสารที่มีความเชื่อถือ แล้วรวบรวม
ประเด็นการถามตอบ โดยใช้รูปแบบค าถามส าคัญ 3 ข้อ (Ask Me 3) ได้แก่ 
    ๑) ยุงลายวางไข่อยู่ในภาชนะท่ีอยู่ทั้งในและนอกบริเวณครัวเรือน มีภาชนะอะไรบ้าง 
   ๒) ต้องส ารวจลูกน้ ายุงลายในชุมชน ด้วยวิธีการใด และก าหนดวันที่ส ารวจ พร้อมกันทุก
ครัวเรือนวันไหน 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

   ๓) ต้องก าจัดไข่ยุงลาย และลูกน้ ายุงลาย ด้วยวิธีใดบ้าง 
      2.3. จัดตั้งกลุ่ม โดยใช้ Application Line ให้ค าปรึกษารายกลุ่มและรายบุคคลในการ

ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ก าหนดข้อตกลงติดตามกระตุ้นเตือนให้ท ากิจกรรมตามแผนที่วางไว้ และ
ให้ค าปรึกษาในการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายทุกสัปดาห์โดยการส่งข้อความ สื่อที่เก่ียวข้อง 

      2.4 กิจกรรมกลุ่มระดมสมองออกแบบ จัดท าประเด็นสาร และสื่อป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
  3. สรุปการเรียนรู้: แกนน าครัวเรือนมีประเด็นถามตอบที่ชัดเจน ออกแบบประเด็นสาร (Key 
message) สื่อสารโน้มน้าวให้ผู้อื่นปฏิบัติตามการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในบ้านของตนเองได้ 

ผลลัพธ์ที่ต้องการ: แกนน าครัวเรือนมีความสามารถในการใช้ค าถามเพ่ือให้ได้ค าตอบที่ชัดเจน 
สามารถสื่อสารต่อให้ผู้อื่นเข้าใจ ปฏิบัติการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะได้ 

วิธีการประเมิน 
- บันทึกการอภิปราย การสนทนากลุ่ม 
- บันทึกค าถามการตอบรูปแบบค าถามส าคัญ 3 ข้อ (Ask Me 3) 
- แบบบันทึกการสังเกตในการสื่อสารโน้มน้าวผู้อื่น 
- การตั้งค าถามในกลุ่ม Line 
- แบบบันทึกประเด็นสาร (Key message) 

สิ่งสนับสนุนการจัดกิจกรรมฝึกทักษะ 
- ตัวอย่างประเด็นการถามตอบ 
- ตัวอย่างของสื่อเผยแพร่การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ  
 
๔) กจิกรรมฝึกทักษะการตัดสนิใจ “แสดงจดุยืน ก าจัดยงุลาย” 
แนวคิด: การระบุปัญหา ก าหนดทางเลือก ประเมินทางเลือก และแสดงจุดยืน เป็นทักษะการ 

ตัดสินใจที่น ามาสู่การปฏิบัติป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ สามารถวิเคราะห์ทางเลือกที่สามารถน าไป
ปฏิบัติได้อย่างเหมาะสมและถูกต้อง 

วัตถุประสงค์ (เชิงพฤติกรรม): แกนน าครัวเรือน สามารถระบุปัญหาสาเหตุของการมีแหล่ง
เพาะพันธุ์ในชุมชน สามารถก าหนดทางเลือก ประเมินวิธีการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย และแสดงจุดยืน
ในการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของครัวเรือนตนเองได้ 

ระยะเวลา  1 ชั่วโมง 
อุปกรณ์และสื่อ 
1) สถานการณ์ ปัญหา และความส าคัญ 
2) คู่มือแนวทางการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ 
3) แบบฝึกการตัดสินใจ 
ขั้นตอนการท ากิจกรรม 

 ๑. เกริ่นน า 
แนะน ากิจกรรม วัตถุประสงค์ ขอบเขตเนื้อหา ระยะเวลาในการท ากิจกรรม ขั้นตอนการ

ตัดสินใจ ๔ ขั้นตอน ได้แก่ การระบุปัญหา ก าหนดทางเลือก ประเมินทางเลือก และแสดงจุดยืนในการ
ป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะท่ีมีความเป็นไปได้ของแต่ละครัวเรือน 

2. ด าเนินกิจกรรม 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

      2.1 แบ่งกลุ่ม สนทนากลุ่ม ระบุปัญหาสาเหตุของการมีแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในชุมชน โดย
การสนทนากลุ่ม 
       ๒.๒ แลกเปลี่ยนความคิดเห็นภายในกลุ่ม เขียน Tree diagram ก าหนดทางเลือก วิเคราะห์
ข้อดีข้อเสียของทางเลือก และเลือกทางเลือกที่ดีที่สุดพร้อมบอกเหตุผล 
       ๒.3 ตัวแทนกลุ่มน าเสนอวิธีป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ โดยการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์
ยุงลายที่สามารถท าได้ 

     ๒.๔ ก าหนดจุดยืนโดยการใช้แบบบันทึกลงลายลักษณ์อักษรในการปฏิบัติป้องกันโรคท่ีมี 
ยุงลายเป็นพาหะ 

3.สรุปการเรียนรู้: แกนน าครัวเรือนแสดงจุดยืนตามทางเลือกและมีเหตุผลในการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะ 

ผลลัพธ์ที่ต้องการ: แกนน าครัวเรือนสามารถแสดงจุดยืนในการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะใน
ครัวเรือนของตนเองและสามารถถ่ายทอดทางเลือกให้กับผู้อื่นในชุมชนได้ 

วิธีการประเมิน 
- บันทึกแบบฝึกการตัดสินใจ 

สิ่งสนับสนุนการจัดกิจกรรมฝึกทักษะ 
- ผู้มีความรู้ในการเขียน Tree diagram 
- สื่อการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ  

 
๕) กจิกรรมการน าไปใช ้“พนัธะสญัญา ก าจัดยงุลาย” 
แนวคิด: การเตือนตนเองและการจัดการตนเอง เป็นความสามารถในการก าหนดเป้าหมายและ

วางแผนปฏิบัติ เป็นความสามารถในการน าข้อมูลมาปรบัเปลีย่นพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเปน็พาหะ 
วัตถุประสงค์ (เชิงพฤติกรรม): แกนน าครัวเรือนสามารถน าข้อมูลมาเตือนตนเอง และจัดการตนเอง

ตามเป้าหมายของการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
ระยะเวลา ๑ ชั่วโมง 30 นาที 
อุปกรณ์และสื่อ  
1) โทรศัพท์มือถือเป็นปฏิทินเตือน 
2) ป้ายเตือนความจ า  
3) โปสเตอร์การก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 
4) สปอตวิทยุก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์และส ารวจลูกน้ ายุงลาย 
5) นิทรรศการสาธิตการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 
ขั้นตอนการท ากิจกรรม 
1. เกริ่นน า 
แนะน ากิจกรรม การเตือนตนเอง การจัดท าแผนและเป้าหมายในการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 

การส ารวจลูกน้ ายุงลายในบ้านและบริเวณนอกบ้านทุกสัปดาห์  
๒. ด าเนินกิจกรรม 
     2.1 การสนทนากลุ่ม (Focus group) โดยบุคคลต้นแบบที่มีประสบการณ์แลกเปลี่ยนข้อมูล

เกี่ยวกับการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การส ารวจลูกน้ ายุงลาย และการก าจัดลูกน้ ายุงลาย 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

       ๒.๒ ใช้ปฏิทินในโทรศัพท์ ภาพเตือนตนเองในการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย และส ารวจ
ลูกน้ ายุงลาย 

     2.๓ การท าป้ายเตือนและป้ายพันธะสัญญาก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ติดหน้าประตูบ้าน
โดยการจัดคู่บ้านให้เตือนซึ่งกันและกัน 

     2.4 กิจกรรมกลุ่มจัดท าแผน และก าหนดเป้าหมายการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การส ารวจ
ลูกน้ ายุงลายในบ้านทุกสัปดาห์ แบ่งตามเขตที่แกนน าครัวเรือนอาศัยอยู่โดยให้สมาชิกในครัวเรือนแต่ละบ้าน
ส ารวจ และแกนน าครัวเรือนเป็นผู้บันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลาย 

     ๒.5 การจัดประกวดบ้านปลอดลูกน้ ายุงลาย ระยะเวลา ๑ วัน 
     2.6 การรายงานผลการด าเนินงานโดยใช้แบบบันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลาย 

  3. สรุปการเรียนรู้: แกนน าครัวเรือนด าเนินการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย และก าจัดลูกน้ า
ยุงลายด้วยวิธีชีวภาพหรือใช้ทรายทีมีฟอส 

ผลลัพธ์ที่ต้องการ: แกนน าครัวเรือนมีความสามารถในการเตือนตนเองและจัดการตนเองปฏิบัติการ
ป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะได้ 

วิธีการประเมิน 
- แผนการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์และส ารวจลูกน้ ายุงลาย 
- แบบตรวจสอบเกณฑ์บ้านปลอดลูกน้ ายุงลาย 
- แบบบันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลาย 
สิ่งสนับสนุนการจัดกิจกรรมฝึกทักษะ 

 - บุคคลต้นแบบในการปฏิบัติให้บ้านปลอดลูกน้ ายุงลาย 
- รางวัลให้แก่บ้านปลอดยุงลาย 

        9.4 จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรู้การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ กับส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี 
        9.5 ถอดบทเรียน น าเสนอผลการวิจัย และขยายผลการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะให้
ครอบคลุมพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี 
        9.5 ด าเนินการประเมินผลสรุปผลการด าเนินงานโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี มีการเก็บรวบรวมข้อมูล
ทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ดังนี้ 

ประเมินเชิงปริมาณ : ประเมินหลังการจัดกิจกรรมตามกระบวนการฝึกทักษะที่จ าเป็น 5 ด้าน 
ได้แก่ (1) เข้าถึง โดยใช้บันทึกการสังเกตและ แบบตรวจสอบ (2) เข้าใจ ประเมินโดยใช้แบบวัดความรู้ 
(3) ทักษะการสื่อสาร ไต่ถาม โดยใช้บันทึกการอภิปราย การสนทนากลุ่ม และแบบบันทึกค าถามการตอบ 
(4) ตัดสินใจ ใช้แบบบันทึกการตัดสินใจ และ (5) น าไปใช้ โดยใช้แบบบันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลาย 

แบบสอบถามความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ และ
แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ  

ประเมินเชิงคุณภาพ : แบบสัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้าง (Semi- structured Interview) ที่ใช้ในการสนทนากลุ่ม
ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ประกอบด้วยข้อค าถาม 4 ข้อ ได้แก่ 
   1) แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย พบลูกน้ ายุงลายในบ้านและนอกบ้านส่วนใหญ่เป็นภาชนะอะไร ท าไม
ประชาชนไม่ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในครัวเรือนของตนเอง 
   2) วิธีการแก้ไขปัญหาที่เป็นไปได้และสามารถท าได้อย่างต่อเนื่อง 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

   ๓) วิธีการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ที่ประชาชนทุกครัวเรือนสามารถท าได้เป็นประจ าทุก
สัปดาห์ 
   ๔) กิจกรรมสร้างความตระหนัก และสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกัน
โรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ก่อนเข้าสู่ฤดูฝนประกอบด้วยกิจกรรมอะไรบ้าง พร้อมทั้งอุปกรณ์ที่ใช้ประกอบใน
การสนทนากลุ่ม คือ เครื่องบันทึกเสียงขนาดเล็ก สมุดบันทึก ปากกา กล้องถ่ายภาพ 
 
6. งานวจิยัทีเ่กีย่วข้อง 
 
 กฤตเมธ อัดภูมิ และคณะ (2558) วิจัยเรื่องประสิทธิผลการใช้แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพและ
การมีส่วนร่วมของชุมชนในการควบคุมลูกน้ ายุงลาย อ าเภอค าม่วง จังหวัดกาฬสินธุ์ กลุ่มทดลองเป็นตัวแทน
ครัวเรือน 75 ราย ได้รับโปรแกรมการให้สุขศึกษาตามแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ โดยการบรรยายให้
ความรู้ การท าแผนที่วิเคราะห์ความเสี่ยง การใช้สื่อวิดีทัศน์ การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ การสาธิตและ
การฝึกปฏิบัติ และโปรแกรมการมีส่วนร่วมของชุมชน ผลการวิจัยพบว่าหลังจากตัวแทนครัวเรือนกลุ่ม
ทดลองได้รับโปรแกรมการให้สุขศึกษาตามแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพและการมีส่วนร่วมของชุมชนใน
การป้องกันโรคไข้เลือดออกสัปดาห์ที่ 4, 8 และ 12 พบว่าสัดส่วนของจ านวนภาชนะที่พบลูกน้ ายุงลายทั้ง
สองกลุ่มแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ระดับ 0.05 โดยกลุ่มทดลองมีค่าสัดส่วนของจ านวน  
ภาชนะท่ีพบลูกน้ ายุงลายน้อยกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ คือ 13.42, 13.05 และ 6.01 ตามล าดับ 

หาญณรงค์ แสงแก (2558) วิจัยเรื่องผลของโปรแกรมสุขศึกษาในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออกของแกนน าครัวเรือน ต าบลเมืองไผ่ อ าเภออรัญประเทศ จังหวัดสระแก้ว การวิจัยครั้งนี้เป็น
การวิจัยกึ่งทดลองแบบกลุ่มเดียว เปรียบเทียบก่อนและหลังทดลอง มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของ
โปรแกรมสุขศึกษาในการควบคุมและป้องกันโรคไข้เลือดออกของแกนน าครัวเรือน กลุ่มตัวอย่างเป็นแกนน า
ครัวเรือน จ านวน 35 คน เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูลเป็นแบบสอบถาม และแบบส ารวจลูกน้ า
ยุงลาย โดยประยุกต์ใช้แบบแผนด้านความเชื่อด้านสุขภาพ (Health belief model) ร่วมกับทฤษฎีการให้
แรงสนับสนุนทางสังคม (Social support theory) มาเป็นแนวทางในการก าหนดกิจกรรม สถิติที่ใช้ในการ
วิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการทดสอบค่า Paired t – test 
ผลการศึกษาพบว่า แกนน าครัวเรือนหลังได้รับโปรแกรมสุขศึกษาในการควบคุมและป้องกันโรคไข้เลือดออก
ของแกนน าครัวเรือน มีการรับรู้โอกาสเสี่ยงในการเกิดโรคไข้เลือดออก การรับรู้ความรุนแรงของโรค
ไข้เลือดออก การรับรู้ประโยชน์ในการปฏิบัติตนป้องกันโรคไข้เลือดออก การรับรู้อุปสรรค ในการปฏิบัติตน
ในการป้องกันโรคไข้เลือดออก และควบคุมโรคไข้เลือดออก ดีกว่าก่อนได้รับโปรแกรมสุขศึกษาในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของแกนน าครัวเรือนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.5 และผลการ
ส ารวจความชุกของลูกน้ ายุงลายของแกนน าครัวเรือนภายหลังได้รับโปรแกรมสุขศึกษาในการควบคุม และ
ป้องกันโรคไข้เลือดออกของแกนน าครัวเรือน พบว่าดัชนีชี้วัดความชุกของลูกน้ ายุงลายมีค่า House Index 
เท่ากับ 14.28 ค่า Breteau Index เท่ากับ Index เท่ากับ 5.71 ซึ่งทั้งสองตัวแปรมีค่าลดลง และอยู่ใน
เกณฑ์ปกต ิ

นิธิพงศ์ ศรีเบญจมาศ และวิภาดา ศรีเจริญ (2559). ศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของชุมชนในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ต าบลบ้านนา อ าเภอวชิรบารมี จังหวัดพิจิตร ผลการวิจัยพบว่าหลัง
การทดลองกลุ่มตัวอย่างมีความรู้ และพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกสูงกว่าก่อนการ
ทดลอง ในขณะที่ค่าดัชนีลูกน้ ายุงลายลดลงกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ 0.05 



32 
 

ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

และยังพบว่าการมีส่วนร่วมของชุมชนหลังการทดลองเพ่ิมขึ้นอยู่ในระดับดีเมื่อทดสอบทางสถิติ พบว่าสูงกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
 มัญช์ณณิชา แสงโพธิ์คัมภ์ และคณะ (2559) ศึกษาเรื่องผลของโปรแกรมเสริมพลังโดยใช้
กระบวนการจัดการแบบมีส่วนร่วมในการควบคุมลูกน้ ายุงลายของแกนน าครอบครัว กรณีศึกษาต าบลเขา
ฉกรรจ์ อ าเภอเขาฉกรรจ์ จังหวัดสระแก้ว การวิจัยกึ่งทดลอง โดยเปรียบเทียบความแตกต่างของความรู้
เกี่ยวกับการควบคุมลูกน้ ายุงลาย พฤติกรรมการควบคุมลูกน้ ายุงลาย และดัชนีความชุกลูกน้ ายุงลายของ
กลุ่มทดลอง ก่อนและหลังทดลอง และเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมการเสริมพลัง
โดยใช้กระบวนการจัดการแบบมีส่วนร่วม กับกลุ่มเปรียบเทียบที่ไม่ได้เข้าร่วมโปรแกรม กลุ่มทดลองเป็น
แกนน าครอบครัวในหมู่บ้านลุมมะค่า ต าบลเขาฉกรรจ์ อ าเภอเขาฉกรรจ์ จังหวัดสระแก้ว จ านวน 53 คน 
และกลุ่มเปรียบเทียบ จ านวน 48 คน กลุ่มทดลองได้เข้าร่วมโปรแกรมการเสริมพลังโดยใช้กระบวนการ
จัดการแบบมีส่วนร่วมในการควบคุมลูกน้ ายุงลาย ผลการศึกษาพบว่า 1) ภายหลังการทดลองแกนน า
ครอบครัวกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรู้เกี่ยวกับการควบคุมลูกน้ ายุงลายดีกว่าก่อนเข้าร่ วมโปรแกรม
และดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 2) ภายหลังการทดลอง แกนน า
ครอบครัวกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการควบคุมลูกน้ ายุงลายดีกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมและ
ดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีค่า
ดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลายในครัวเรือน (HI) และค่าดัชนีความชุกของลูกน้ าในภาชนะที่เป็นแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุง (CI) ต่ ากว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมและต่ ากว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 

อรพินท์ พรหมวิเศษ และคณะ (2559) ศึกษากระบวนการมีส่วนร่วมชุมชนในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก โดยใช้เทคนิคกระบวนการ Appreciation Influence Control: บ้านช่องอินทนิน 
หมู่ 10 ต าบลตะกุกเหนือ อ าเภอวิภาวดี จังหวัดสุราษฎร์ธานี ผลการวิจัยพบว่า การเปรียบเทียบความรู้
เรื่องโรคไข้เลือดออกหลังการอบรมอยู่ในระดับสูงถึงร้อยละ 75.0 และผลการส ารวจค่าดัชนีลูกน้ า พบว่า 
ก่อนการด าเนินการค่าดัชนีครัวเรือน (HI) เท่ากับ 41.31 ค่าดัชนีภาชนะ (CI) เท่ากับ 31.44 ค่าดัชนี BI 
เท่ากับ 62.52 หลังการด าเนินการ ค่าดัชนีครัวเรือน (HI) เท่ากับ 8.20 ค่าดัชนีภาชนะ (CI) เท่ากับ 7.48 
และค่าดัชนี BI เท่ากับ 18.64 ซึ่งลดลงจากก่อนด าเนินการและอยู่ในเกณฑ์มาตรฐานของกระทรวง
สาธารณสุข 
 เกศิณี วงศ์สุบิน (2560) ศึกษาเรื่องการเสริมพลังของแกนน าชุมชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก ต าบลโป่งน้ าร้อน อ าเภอโป่งน้ าร้อน จังหวัดจันทบุรี กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ แกนน าชุมชน 
ประกอบด้วยผู้ใหญ่บ้าน สมาชิกองค์การบริหารส่วนต าบลและอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
แบ่งเป็นกลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรม จ านวน 2 หมู่บ้าน ร่วม 32 คน และกลุ่มเปรียบเทียบ จ านวน 2 
หมู่บ้าน รวม 35 คน ผลการวิจัยพบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรู้เกี่ยวกับโรค
ไข้เลือดออก การรับรู้พลังอ านาจในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก การรับรู้ความสามารถของ
ตนเองในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก พฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกสูงกว่า
ก่อนการทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p< 0.05) ค่าดัชนีบ้านที่ส ารวจพบลูกน้ า
ยุงลาย (HI) และค่าดัชนีภาชนะที่ส ารวจพบลูกน้ ายุงลาย (CI) ลดลงมากกว่าก่อนการทดลองและลดลง
มากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p< 0.05) โปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ านาจที่
พัฒนาขึ้นด้วยการใช้กระบวนการ 5 ขั้นตอน มีระยะเวลา 11 สัปดาห์ เน้นกิจกรรมหลากหลาย มีการฝึก
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ปฏิบัติงานในพื้นที่จริง จึงสามารถน าไปประยุกต์ใช้ในการสร้างเสริมศักยภาพแกนน าชุมชนในพ้ืนที่เพ่ือการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกต่อไป 
 ฤทัย สมบัติสวัสดิ์ (2560) ศึกษาเรื่อง ภูมิปัญญาพ้ืนบ้านในการป้องกันโรคไข้เลือดออกโดย
เครือข่ายชุมชน ภาคอีสาน เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ ผลการวิจัยพบว่าการจัดการสิ่งแวดล้อมให้สะอาดน่า
อยู่ไม่เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ยังปลูกพืชสมุนไพรต้นตะไคร้หอมไล่ยุง และท าน้ ามันตะไคร้หยดใส่เสื้อผ้า
และถังน้ าให้ยุงลายเหม็นกลิ่นและบินหนีไป นอกจากนี้ยังใช้กระบอกพ่นน้ าไล่ยุงให้ยุงเปียกบินไม่ได้และหนี
ไป ใส่ผลมะกรูดลงในภาชนะเก็บน้ าในห้องสุขา และอ่างล้างเท้าเพ่ือกันยุงลายวางไข่ ใส่ปลากินลูกน้ าเพ่ือ
ป้องกันการขยายตัวของยุงลาย ปิดฝาภาชนะด้วยตาข่ายไนลอนแล้วปิดทับด้วยฝาสังกะสีแล้วท าก๊อกน้ าปิด
เปิดด้านล่าง หรือปิดฝาภาชนะทิ้งไว้นานเกิน 2 เดือน ก าจัดขยะให้ถูกวิธี ปัญหาทั่วไปที่พบยังพบอย่าง
ต่อเนื่องคือ ที่วัดไม่ได้เนื่องจากไม่อยากฆ่าสัตว์ ผลมะกรูดที่ใส่ไว้ก็ไม่ได้รับการดูแลเท่าที่ควร ปล่อยให้เน่า
เปื่อย ห้องน้ ามีกลิ่นเหม็นจึงเป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายได้ง่าย นอกจากนี้ยังมีสภาพแวดล้อมที่ไม่สะอาดบาง
แห่งสกปรกมากเป็นแหล่งขยายพันธุ์ยุงลาย 
 ภาคภูมิ อุณหเลขจิตร และคณะ (2560) ศึกษาพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของ
ประชาชนชุมชนคลองถ้ าตะบัน ต าบลระแหง อ าเภอลาดหลุมแก้ว จังหวัดปทุมธานี พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วน
ใหญ่ด้านพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกอยู่ในระดับปฏิบัติบ่อยครั้ง (  = 25.86, S.D = 3.83) 
ผลการศึกษาพบว่า ปัจจัยเอ้ือการเข้าถึงแหล่งทรัพยากรด้านสุขภาพและปัจจัยเสริม ได้แก่ การได้รับ
ค าแนะน าจากบุคลากรสาธารณสุข และการได้รับการกระตุ้นเตือนจากสมาชิกในครอบครัว ไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออก แต่การศึกษาพบว่า เพศ อาชีพ มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออก อายุ รายได้ ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์เชิงลบกับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออก และพบว่าความรู้ การรับรู้โอกาสเสี่ยง การรับรู้ประโยชน์ มีความสัมพันธ์เชิงบวก
กับพฤติกรรมป้องกันโรค ซึ่งมีความสัมพันธ์พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกอย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ 0.05 
 ศณิษา ตันประเสริฐ (2561) วิจัยเรื่องประสิทธิผลของการมีส่วนร่วมของชุมชนกับการลดดัชนี
ลูกน้ ายุงลาย พ้ืนที่เขตเทศบาลล าปาง จังหวัดล าปาง เพ่ือศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการป้องกัน 
ควบคุมโรคไข้เลือดออกโดยให้ชุมชนมีส่วนร่วม วัดผลโดยใช้ค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย ชุมชนควบคุมได้รับความรู้
ในการควบคุมโรคตามปกติ ชุมชนทดลองมีการประชาคมระหว่างเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ผู้น าชุมชน อสม. 
และประชาชนในชุมชนให้มีส่วนร่วมในการแก้ไขปัญหาทุกขั้นตอน ผลการทดลองพบว่าการด าเนินกิจกรรม
ต่างๆ ในการวิจัยเป็นไปตามที่ได้ก าหนดไว้ ค่าเฉลี่ยดัชนีลูกน้ ายุงลายทั้ง 3 ค่า ของชุมชนควบคุมก่อนและ
หลังการทดลองไม่แตกต่างกัน แต่ชุมชนทดลองมีค่าเฉลี่ยของดัชนี BI ลดลง 28.27 ค่าเฉลี่ยของดัชนี HI 
ลดลงร้อยละ 10.10 ค่าเฉลี่ยดัชนีลูกน้ ายุงลาย ก่อนและหลังการทดลองพบว่า ค่าดัชนี BI ของชุมชน
ทดลองลดลง เมื่อเทียบกับชุมชนควบคุม 27.79 ดัชนี HI ลดลง ร้อยละ 8.71 ดัชนี CI ลดลงร้อยละ 7.59 
โดยลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติทั้ง 3 ค่า ที่ระดับ 0.05 จากผลการศึกษาหน่วยงานทางสาธารณสุขควร
สนับสนุนการมีส่วนร่วมของชุมชนในการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออก เพราะจะช่วยลดดัชนีลูกน้ ายุงลาย 
ช่วยลดอัตราป่วยน าไปสู่การป้องกันการระบาดได้อย่างยั่งยืน 
 ธีรศักดิ์ คันศร และคณะ (2562) ผลของโปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ านาจอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านด้านการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ในเขตเมืองอุบลราชธานี เป็นการ
วิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-experimental Research Design) โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นกลุ่ม
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ที่อยู่ในเขตพ้ืนที่จังหวัดอุบลราชธานี จ านวน 100 คน 
แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มละ 50 คน โดยกลุ่มทดลองจะได้รับโปรแกรมสุขศึกษาที่
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ประกอบด้วยกิจกรรมที่มุ่งเน้นการเสริมสร้างพลังอ านาจให้กับกลุ่มทดลองที่ถูกสุ่มมาจากอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในพ้ืนที่จังหวัดอุบลราชธานี โดยกิจกรรมประกอบไปด้วยการให้ความรู้เรื่อง
ไข้เลือดออกในชุมชนที่เกี่ยวข้องกับบทบาทในการป้องกันโรคไข้เลือดออกในพ้ืนที่ การถ่ายทอดและ
แลกเปลี่ยนประสบการณ์พร้อมทั้งกระบวนการสนทนากลุ่มเพ่ือวางแผนในการป้องกันโรคไข้เลือดอกตาม
บทบาทหน้าที่ ผลวิจัยพบว่ากลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้ด้านการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก และการรับรู้ด้าน
พฤติกรรมการป้องกันและควบคุมไข้เลือดออกของอาสาสมัครสูงกว่าก่อนการทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
 วีระ กองสนั่น และอมรศักดิ์ โพธิ์อ่ า (2563) ศึกษาความรอบรู้ด้านสุขภาพที่มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เขตต าบล
หนองใหญ่ อ าเภอปราสาท จังหวัดสุรินทร์ เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา ผลการวิจัยพบว่าพฤติกรรมการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกมีคะแนนการปฏิบัติอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 93.53 ความรอบรู้ด้าน
สุขภาพมีคะแนนความคิดเห็นอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 57.91 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ทางบวก พบว่า
ความรอบรู้ด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของ อสม. เขต
ต าบลหนองใหญ่ อ าเภอปราสาท จังหวัดสุรินทร์ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.001 
 วิลาวัลย์ รงค์สกุล (2563) วิจัยการมีส่วนร่วมต่อการด าเนินงานควบคุมและป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของผู้น าชุมชนในเขตพ้ืนที่ต าบลฉลอง อ าเภอเมือง จังหวัดภูเก็ต การวิจัยเชิงพรรณนา 
ผลการวิจัยพบว่าภาพรวมผู้น าชุมชนส่วนใหญ่มีความรู้ในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกใน
ระดับสูง ร้อยละ 66.7 มีเจตคติในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกในระดับสูง ร้อยละ 78.6 และมี
ส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกในระดับปานกลาง ร้อยละ 71.4 สอดคล้องกับความ
คิดเห็นของประชาชนที่มีต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน พบว่า
ผู้น าชุมชนมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกในระดับปานกลางมากท่ีสุดร้อยละ 43.0 
 อดุลย์ ฉายพงษ์ และปริมล อ่อนมะเสน (2563) วิจัยเชิงพรรณนา เรื่องปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ
ความรอบรู้ด้านสุขภาพเพ่ือป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กวัยรุ่น อ าเภอนาดี จังหวัดปราจีนบุรี การศึกษา
ความสัมพันธ์พบว่าการรับรู้ความสามารถของตนเอง และการได้รับการสนับสนุนข้อมูลโรคไข้เลือดออกมี
ความสัมพันธ์กับความรอบรู้ดานสุขภาพ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 การจัดกระบวนการ
เรียนรู้ส าหรับพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ เพ่ือการป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กวัยเรียนในชุมชน ควร
ค านึงถึงปัจจัยด้านการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเอง และการสนับสนุนข้อมูล 
 อัญชลี จันทรินทรากร (2557) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความฉลาดทางสุขภาพกับพฤติกรรม
การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) ในเขตเทศบาลต าบลสวนหลวง 
อ าเภอกระทุ่มแบน จังหวัดสมุทรสาคร วิจัยเชิงส ารวจ ผลการวิจัยพบว่าความฉลาดทางสุขภาพมี
ความสัมพันธ์ทางบวกที่ระดับสูงกับพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุข (อสม.) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยมีค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r=0.782) 
โดยอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) ส่วนใหญ่มีคะแนนความฉลาดทางสุขภาพ ด้านป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออกอยู่ในระดับปานกลาง และมีพฤติกรรมป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อยู่ในระดับดี 
 Jonathan O’Hara et al. (2018) ศึกษาการสร้างแนวคิดและการพัฒนาเครื่องมือประเมินความ
รอบรู้ในการสนทนาด้านสุขภาพ (CHAT) วัตถุประสงค์เพ่ือสนับสนุนความสามารถของเจ้าหน้าที่
สาธารณสุขที่ต้องระบุล าดับความส าคัญในการดูแลที่เน้นบุคคลเป็นศูนย์กลาง เป็นแบบสอบถามความรอบรู้
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สุขภาพ (HLQ) สร้างกรอบค าถามโดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุขที่เข้าร่วมในการให้ค าปรึกษาออนไลน์ และมี
การประชุมเชิงปฏิบัติการ และมีการทดสอบเครื่องมือ โดยมีการประยุกต์ใช้เครื่องมือประเมินเชิงสนทนา 
(CHAT) เป็นค าถาม 10 ข้อที่ก าหนดเป้าหมายประเมิน 5 ด้าน ได้แก่ ความสัมพันธ์ระหว่างวิชาชีพที่
สนับสนุนการเข้าถึงและความเข้าใจข้อมูลด้านสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพในปัจจุบันและอุปสรรค และการ
สนับสนุนด้านการส่งเสริมสุขภาพ สนับสนุนให้เจ้าหน้าที่สาธารณสุขมีข้อมูลในการดูแลสุขภาพผู้ป่วยเพ่ิม
มากขึ้น 
 Hannah Montgomery et al. (2020) ความสัมพันธ์ของความรู้ด้านสุขภาพของเกษตรกรใน
ภาคเหนือของประเทศไทย เนื่องจากความรอบรู้ด้านสุขภาพต่ าเป็นอุปสรรคต่อความพยายามด้าน
สาธารณสุขทั่วโลก คนงานเกษตรมีความเสี่ยงได้รับผลกระทบต่อสุขภาพที่ส าคัญเนื่องจากได้รับสารเคมีที่
เป็นอันตราย เครื่องมือคือแบบส ารวจความรอบรู้ด้านสุขภาพของเอเชีย (AHLS) ที่ได้รับการพัฒนาและแปล
ความหมายเพ่ือใช้ในประเทศไทย การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) เพ่ือศึกษาปัจจัยความรอบรู้สุขภาพ
ของเกษตรไทยในชนบทในภาคเหนือของประเทศไทย 2) ระบุความสัมพันธ์ของความรอบรู้สุขภาพในกลุ่ม
เกษตร ค่าความสอดคล้องภายในของการแปล AHLS ภาษาไทยอยู่ในระดับดีเยี่ยม (ค่า alpha=0.92) ผล
การศึกษาพบว่าความรอบรู้สุขภาพของเกษตรไทยอยู่ในระดับสูง (ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 34.98 – 50, SD. 
เท่ากับ 6.87) ปัจจัยที่ศึกษา ได้แก่ ระดับการศึกษา รายได้ ลักษณะการท างานของอาสาสมัครประจ า
หมู่บ้าน อายุ ระยะเวลาในการท างาน การไม่ใช้สารเคมีในการท าเกษตรกร และการคัดกรองสารเคมีมี
ความสัมพันธ์กับความรอบรู้ด้านสุขภาพ (R2 =0.19) เกษตรไทยมีความอบรู้สุขภาพสูงกว่าที่รายงานใน
หลายประเทศในเอเชีย ข้อเสนอแนะใช้ผลการศึกษาออกแบบกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพให้กลุ่มเกษตรไทย 
ต่อไป 
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7. กรอบแนวคิดการวิจัย 
การสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ของแกน

น าครัวเรือน เพ่ือให้มีพฤติกรรมการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย และก าจัดลูกน้ ายุงลายที่ถูกต้อง โดยการ
พัฒนาความสามารถและทักษะในการเข้าถึง เข้าใจ ไต่ถามหรือสื่อสาร ตัดสินใจ และน าข้อมูลข่าวสาร
ความรู้ไปใช้ในการปฏิบัติตัวอย่างถูกต้องและเหมาะสม จ าเป็นต้องอาศัยโมเดลและทฤษฎีที่เกี่ยวข้องมาใช้
ในการสร้างกรอบแนวคิด เพ่ือช่วยให้การเลือกใช้กลวิธีและออกแบบกิจกรรมมีความเหมาะสมและ
ครอบคลุมปัจจัยการพัฒนา ดังตัวอย่างต่อไปนี้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพที ่2 กรอบแนวคิดการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันควบคุมโรคที่มี 
                 ยุงลายเป็นพาหะ ของแกนน าครัวเรือน 
  

โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพการป้องกันโรคที่มียุงลาย
เป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน 

ดชันลีกูน้ ายงุลาย 
 - ร้อยละของภาชนะท่ีส ารวจพบ
ลูกน้ ายุงลาย (Container Index: CI) 
 - ร้อยละของบ้านท่ีส ารวจลูกกน้ า
ยุงลาย (House Index: HI) 

ก่อนทดลอง หลังทดลอง 

ความรอบรูด้้านสุขภาพต่อการ
ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ  
1) ทักษะเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร 
2) ทักษะการเข้าใจ 
3) ทักษะการสื่อสารและการไต่ถาม 
4) ทักษะการตดัสินใจ 
5) ทักษะการน าไปใช้ 

พฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมี
ยุงลายเป็นพาหะ 

ความรอบรูด้้านสุขภาพต่อการ
ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ  
1) ทักษะเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร 
2) ทักษะการเข้าใจ 
3) ทักษะการสื่อสารและการไต่ถาม 
4) ทักษะการตดัสินใจ 
5) ทักษะการน าไปใช้ 

พฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมี
ยุงลายเป็นพาหะ 

ดชันลีกูน้ ายงุลาย 
 - ร้อยละของภาชนะท่ีส ารวจพบ
ลูกน้ ายุงลาย (Container Index: CI) 
 - ร้อยละของบ้านท่ีส ารวจลูกกน้ า
ยุงลาย (House Index: HI) 
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บทที ่3 
วธิดี าเนินการวจิยั 

 
การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาผลโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรม 

การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง 
(Quasi – Experimental Research) ศึกษากลุ่มเดียววัดผลก่อนและหลังการทดลอง (One – group 
Pretest – Posttest) เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้เครื่องมือ ได้แก่ แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง (Semi- 
structured Interview) ที่ใช้ในการสนทนากลุ่ม แบบสอบถามความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ และ 
แบบบันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลายดัชนีลูกน้ ายุงลาย (HI, CI) คณะผู้วิจัยได้ก าหนดวิธีด าเนินการวิจัย ดังนี้ 

1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
  2. เครื่องมือในการวิจัย  

3. การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือในการวิจัย  
4. การด าเนินการวิจัยตามโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรม

การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือนในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี 
5. การเก็บรวบรวมข้อมูล 
6. การวิเคราะห์ข้อมูล 
7. จริยธรรมในการวิจัย 

 
1. ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 
   กลุ่มประชากร ได้แก่ แกนน าครัวเรือน ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี จ านวน ๖๒๔,๙๓๐ ครัวเรือน 
(ท่ีมา: รายงานสถิติจ านวนประชากรและบ้าน กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย ปี พ.ศ.2562) 
   กลุ่มตัวอย่าง สุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ (Stratified Random Sampling) คัดเลือกตามขั้นตอน ดังนี้ 
    1. แบ่งขนาดพ้ืนที่ตามขนาดของเขตการปกครอง ขนาดใหญ่ ขนาดกลาง และขนาดเล็ก 
ได้แก่ เทศบาลนคร เทศบาลเมือง เทศบาลต าบล และองค์การบริหารส่วนต าบล ทั้งหมด 64 แห่ง  
    ๒. สุ่มอย่างง่ายโดยการจับสลาก เลือกพ้ืนที่ตามการปกครอง ขนาดใหญ่ ขนาดกลาง และ
ขนาดเล็กเล็ก ขนาดละ 1 แห่ง รวมทั้งหมด 3 แห่ง ได้แก่ เทศบาลนครรังสิต เทศบาลเมืองปทุมธานี และ
องค์การบริหารส่วนต าบลเชียงรากใหญ่ อ าเภอสามโคก จังหวัดปทุมธานี 
    ๓. สุ่มอย่างง่ายโดยการจับสลากเลือกพ้ืนที่ชุมชนของแต่ละแห่ง แห่งละ 1 ชุมชน ทั้งหมด 3 ชุมชน 
ได้แก ่
     3.1 ชุมชนรัตนโกสินทร์ เทศบาลนครรังสิต ต าบลประชาธิปัตย์ อ าเภอธัญบุรี จังหวัด
ปทุมธานี 
     3.2 ชุมชนสุขใจพัฒนา เทศบาลเมืองปทุมธานี ต าบลบางปรอก อ าเภอเมืองปทุมธานี 
จังหวัดปทุมธานี 
     3.3 หมู่ที่ 3 ต าบลเชียงรากใหญ่ อ าเภอสามโคก จังหวัดปทุมธานี 
 
   4. ก าหนดคุณสมบัติ ของกลุ่มตัวอย่างในระดับครัวเรือน เป็นบุคคลใดบุคคลหนึ่งในครอบครัวที่มี
ความรู้ในการปฏิบัติตนเอง แกนน าครัวเรือนเป็นบุคคลใดบุคคลหนึ่งในครอบครัวที่มีความรู้ในการปฏิบัติ
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตนเองป้องกันโรคที่ถูกต้อง มีความสามารถปฏิบัติเป็นแบบอย่าง และถ่ายทอดความรู้ให้กับสมาชิกใน
ครอบครัวได้ โดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพ้ืนที่รับผิดชอบเป็นผู้คัดเลือก โดยกลุ่มตัวอย่างต้องมีคุณสมบัติ
เป็นผู้ให้ข้อมูลส าคัญในการวิจัย (Key information) อายุ ๑๘ - 60 ปี เพศชายและเพศหญิง สัญชาติไทย 
ยินยอมและสะดวกในการเข้าร่วมโปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่
มียุงลายเป็นพาหะ อาศัยอยู่ในพ้ืนที่ ระยะเวลา 1 ปีขึ้นไป จ านวนทั้งหมด 45 ครัวเรือน ครัวเรือนละ  
1 คน จ าแนกตามอายุ ดังตารางที่ 5 
 

ตารางที่ 5 จ านวนของครัวเรือนของกลุ่มตัวอย่างจ าแนกตามพ้ืนที่และกลุ่มอายุ  
 

พ้ืนที่ ครัวเรือน 
(จ านวน) 

อายุ (จ านวน) รวม 
18 – 24 ปี 25 – 55 ปี 56 – 60 ปี 

ชุมชนสุขใจพัฒนา 
เทศบาลเมืองปทุมธานี 

15 5 5 5 15 

ชุมชนรัตนโกสินทร์ 
เทศบาลนครรังสิต 

15 5 5 ๕ 1๕ 

หมู่ที่ ๓ ต าบลเชียงรากใหญ่ 
อ าเภอสามโคก 

15 5 5 5 1๕ 

รวม 45 
 

 ๗.๒ เกณฑ์และการคัดเลือกอาสาสมัครเข้าร่วมโครงการ ( Inclusion criteria) 
   1) เป็นแกนน าครัวเรือนที่อาศัยอยู่ในพ้ืนที่ระยะเวลา ๑ ปีขึ้นไป เพศชายและหญิงที่เป็นสมาชิก
ของครัวเรือน ที่เป็นบุคคลใดบุคคลหนึ่งในครอบครัวที่มีความรู้ในการปฏิบัติตนเองป้องกันโรคที่ถูกต้อง มี
ความสามารถปฏิบัติเป็นแบบอย่าง และถ่ายทอดความรู้ให้กับสมาชิกในครอบครัวได้ 
   ๒) เป็นแกนน าครัวเรือนที่มีอายุ ๑๘ – 60 ปี 
   ๓) มีความรู้ อ่านหนังสือได้ เขียนภาษาไทยได้ 

๔) เป็นผู้ที่เข้าร่วมการวิจัยด้วยความสมัครใจ สามารถเข้าร่วมโครงการวิจัยได้ตลอดจนสิ้นสุด
โครงการวิจัย และลงลายมือชื่อในหนังสือยินยอมตนให้ท าวิจัย 

๕) สามารถใช้โทรศัพท์มือถือที่มีอินเตอร์เน็ตได้ 
๖) มีความสามารถในการซักถาม โต้ตอบ แลกเปลี่ยนความคิดเห็นได้ตลอดโครงการวิจัย 
7) มีบทบาทเป็นแกนน าในครัวเรือน สามารถถ่ายทอดความรู้ ทักษะการปฏิบัติด้านการป้องกัน

ควบคุมโรคที่มียุงลายเป็นพาหะได้อย่างถูกต้อง 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

 ๗.๓ เกณฑก์ารแยกอาสาสมัครออกจากโครงการ (Exclusion criteria) 
   ๑) อาสาสมัครมีปัญหาด้านสุขภาพในขณะเข้าร่วมกิจกรรมโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี 
   ๒) อาสาสมัครตอบค าถามไม่ครบตามท่ีก าหนดไว้ 
 
 ๗.๔ เกณฑก์ารใหเ้ลิกจากผลของ (Discontinuation criteria) ประกอบด้วย 
   ก. เกณฑ์การให้อาสาสมัครเลิกจากผลของ (Discontinuation criteria for participant) 
   1) อาสาสมัครปฏิเสธการเข้าร่วมโครงการวิจัย  
   2) อาสาสมัครมีปัญหาด้านสุขภาพ หรือภาวะเจ็บป่วย หรือย้ายที่อยู่ระหว่างการเข้าร่วมโครงการ 
   ๓) อาสาสมัครเสียชีวิตระหว่างการเข้าร่วมโครงการ 
   4) อาสาสมัครไม่สามารถเข้าร่วมกิจกรรมได้ ตั้งแต่ 3 ครั้งขึ้นไป 
   ข.เกณฑ์การพิจารณาเลิกหรือยุติผลของทั้งโครงการ (Discontinuation criteria for study) 
   ๑) เกิดภัยพิบัติ ระหว่างการเข้าร่วมโครงการวิจัย 
   ๒) ไม่สามารถรับอาสาสมัครเข้าร่วมโครงการวิจัย น้อยกว่าร้อยละ 50 ของขนาดกลุ่มตัวอย่าง ใน
ระยะเวลา ๑ ปี  
 
2. เครื่องมือในการวิจัย  
  เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย ๒ ประเภท คือ เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินการทดลองและ
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ดังนี้ 
  2.1 เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินการทดลอง คือ โปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อ
พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ พัฒนาโดยผู้วิจัย ได้แก่ 1) ฝึกทักษะ “สืบค้น ตรวจสอบ บอก
ต่อได้”  2) ฝึกทักษะ “สรุปข้อมูลถูกต้อง” 3) ฝึกทักษะ “ถามตอบ บอกได้” 4) ฝึกทักษะ “แสดงจุดยืน 
ก าจัดยุงลาย” และ 5) ทักษะการน าไปใช้ “พันธะสัญญา ก าจัดยุงลาย” วิธีการฝึกอบรม 1 วัน ระยะเวลา 
6 ชั่วโมง ฝึกปฏิบัติ 1 วันด าเนินการที่ห้องประชุมโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพในพ้ืนที่ วิทยากรจากกลุ่ม
โรคติดต่อ กลุ่มสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี  
       2.1.1 การพัฒนาโปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะ ด าเนินการตามข้ันตอนดังนี้ 
     1) ศึกษาการจัดท าโปรแกรมจากต ารา เอกสาร บทความและงานวิจัยที่ เกี่ยวข้อง 
ประยุกต์จากจากคู่มือจัดกิจกรรมสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ ของ รองศาสตราจารย์ ดร.ขวัญเมือง 
แก้วด าเกิง (2563) 
     2) ปรับปรุงแก้ไข โดยผ่านการพิจารณาของผู้ เชี่ยวชาญ จ านวน 3 ท่าน ได้แก่  
ผู้รับผิดชอบงานโรคติดต่อน าโดยแมลง หัวกลุ่มสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพของส านักงานป้องกัน
ควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี หัวหน้ากลุ่มควบคุมโรคส านักงานสาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี พิจารณาให้
ตรงกับวัตถุประสงค์ ความเหมาะสมของกลุ่มเป้าหมาย น ามาหาค่าความสอดคล้อง ( Index of 
Congruence: IOC) เท่ากับ 0.76 ปรับให้มีความครบถ้วนสมบูรณ์ตามข้อแนะน าของผู้เชี่ยวชาญ 
     3) น าโปรแกรมทดลองใช้กับอาสาสมัครประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ต าบลบางคูวัด และแกน
น าครัวเรือน เทศบาลเมืองปทุมธานี และต าบลกระแชง อ าเภอสามโคก จังหวัดปทุมธานี เพ่ือพิจารณา
ความเหมาะสมของกิจกรรม ระยะเวลาในการใช้โปรแกรม ปรับปรุงโปรแกรมตามข้อเสนอแนะของ
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เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มแกนน าครัวเรือน และอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อส
ม.) ที่ด าเนินการ และความสอดคล้องกับบริบทในพ้ืนที่ 

2.2 เครื่องมือที่ใช้เก็บรวบรวมข้อมูลเชิงปริมาณ คือ แบบสอบถามความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อ
พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือนในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ประยุกต์จาก
การศึกษาเรื่องความสัมพันธ์ระหว่างฉลาดทางสุขภาพกับพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก
ของอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) ในเขตเทศบาลต าบลสวนหลวง อ าเภอกระทุ่มแบน จังหวัดสมุทรสาคร
(อัญชลี จันทรินทรากร, ๒๕๕๗) ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น มีวิธีการด าเนินการสร้างเครื่องมือดังนี้ 
      1) ศึกษาองค์ความรู้จากหนังสือ ต ารา วารสาร เอกสารและบทความและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
      2) ก าหนดขอบข่ายการสร้างเครื่องมือให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยที่ได้ก าหนด 
      3) สร้างแนวค าถามแบบมีโครงสร้างโดยมีประเด็นค าถามครอบคลุมในทุกประเด็นปัจจัยที่
เกี่ยวข้องในการศึกษา 
  โดยแบบสอบถามความความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะของแกนน าครัวเรือนในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ประกอบด้วย 3 ขั้นตอน ดังนี้ 
  ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบประเมิน    จ านวน   5 ข้อ 
  ตอนที่ 2 ความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ จ า น ว น 
14 ข้อ 
  ตอนที่ 3 พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ  จ านวน   7 ข้อ 
      4) ลักษณะข้อค าถามของแต่ละตอน ได้แก่ 
   ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ลักษณะข้อค าถามเป็นแบบตรวจสอบรายการ (Check list) และ
เติมค าลงในช่องว่าง 
  ตอนที่ 2 ความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ แบบ
ประเมินค่า (Rating Scale) มีมาตรวัด 4 หน่วย ได้แก่ ท าได้ง่ายมาก ท าได้ค่อนข้างง่าย ท าได้ค่อนข้างยาก 
ท าได้ยากมาก โดยมีค่าคะแนนระหว่าง 1 – 56 คะแนน เกณฑ์การให้คะแนนแบ่งคะแนน 1- 4 อ้างอิง
ตามระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขและประชาชนกลุ่มวัย
ท างาน เรื่องการป้องกันวัณโรคในชุมชน (กองสุขศึกษา กรมสนับสนับบริการสุขภาพ, 2562) ส าหรับ
ค าถามเชิงบวก ท าได้ง่ายมากให้ 4 คะแนนถึงท าได้ยากมาก ให้ 1 คะแนน และส าหรับค าถามเชิงลบท าได้
ง่ายมากให้ 1 คะแนน ถึงท าได้ยากมากให้ 4 คะแนน 
ส าหรับค าถามเชิงบวกและท าได้ง่ายมาก ให้ 4 คะแนน ถึงท าได้ยากมากให้ 1 คะแนน 
   เกณฑ์การให้คะแนนตอนที่ 2 
          การให้คะแนน 
     ท าได้ง่ายมาก     4 
     ท าได้ค่อนข้างง่าย    3 
     ท าได้ค่อนข้างยาก    2 
     ท าได้ยากมาก     1 
  ตอนที่ 3 ลักษณะข้อค าถามเป็นแบบประเมินค่า (Rating Scale) มีมาตรวัด 4 หน่วย 
ได้แก่ ไม่ได้ท าเลย บางครั้ง บ่อยครั้ง ท าประจ า โดยมีค่าคะแนนระหว่าง 1 – 28 คะแนน เกณฑ์การให้
คะแนนความถี่ในการปฏิบัติ 1-4 อ้างอิงตามระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของ



41 
 

ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

อาสาสมัครสาธารณสุขและประชาชนกลุ่มวัยท างาน เรื่องการป้องกันวัณโรคในชุมชน (กองสุขศึกษา กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ, 2562) 
   เกณฑ์การให้คะแนนตอนที่ 3 
       ความหมาย    การให้คะแนน 
  ท าประจ า   การปฏิบัติทุกวัน 6 - 7 ครั้งใน 1 สัปดาห์   4 
  บ่อยครั้ง   การปฏิบัติทุกวัน 4 - 5 ครั้งใน 1 สัปดาห์   3 
  บางครั้ง   การปฏิบัติทุกวัน 1 – ๓ ครั้งใน 1 สัปดาห์   2 
  ไม่ได้ท าเลย   ไม่ได้ปฏิบัติเลย      1 
 
 ๒.3 เครื่องมือที่ใช้ศึกษาข้อมูลเชิงคุณภาพคือ แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง (Semi- structured 
Interview) ที่ใช้ในการสนทนากลุ่ม ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ประกอบด้วยข้อค าถาม 4 ข้อ เนื้อหาประกอบด้วย
แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย พบลูกน้ ายุงลายในบ้านและนอกบ้านส่วนใหญ่เป็นภาชนะอะไร ท าไมประชาชนไม่
ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในครัวเรือนของตนเอง วิธีการแก้ไขปัญหาที่เป็นไปได้และสามารถท าได้อย่าง
ต่อเนื่อง วิธีการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ที่ประชาชนทุกครัวเรือนสามารถท าได้เป็นประจ าทุกสัปดาห์ 
กิจกรรมสร้างความตระหนัก และสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลาย
เป็นพาหะ ก่อนเข้าสู่ฤดูฝน 
   2.4 แบบบันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลาย ดัชนีวัดความชุกชุมของลูกน้ ายุงลาย ได้แก่ ค่าร้อยละ
ของบ้านส ารวจที่พบลูกน้ ายุงลาย (House index: HI) และค่าร้อยละของภาชนะที่ส ารวจลูกน้ ายุงลาย 
Container: CI)  
   
 
 
 
 
  
 
 ตามมาตรการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคติดต่อน าโดยยุงลายเชิงรุกในพื้นที่ กองโรคติดต่อน าโดย
แมลง กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข รายละเอียดดังนี้ 
 การแปลผลด้านพฤติกรรมป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ (กองโรคติดต่อน าโดยแมลง, 2563) 
 ค่าร้อยละของการพบลูกน้ ายุงลายในภาชนะใส่น้ า (Container Index) ความหมาย 
 น้อยกว่า 5        พฤติกรรมเหมาะสม 
 มากกว่าหรือเท่ากับ ๕      พฤติกรรมไม่เหมาะสม 
 
3. การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือในการวิจัย  
 3.1 การหาความเที่ยงตรง ผู้วิจัยได้ด าเนินการหาคุณภาพของเครื่องมือ ด้านความเที่ยงตรงตาม
เนื้อหา (Content Validity) โดยน าเครื่องมือการวิจัยไปให้ผู้เชี่ยวชาญ ได้แก่ ผู้เชี่ยวชาญด้านโรคและภัย
สุขภาพ รวมจ านวน 3 คน ตรวจสอบความเที่ยงตรงตามเนื้อหา คัดเลือกข้อค าถามที่มีความเที่ยงตรงตั้งแต่ 
0.60 – 1.00 (บุญชม ศรีสะอาด, 2545) มาใช้ในการวิจัยและน าข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญมา
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
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พิจารณาแก้ไขปรับปรุงตามที่ผู้เชี่ยวชาญเสนอแนะ โดยการปรับปรุงในประเด็นความสอดคล้องของเนื้อหา
ข้อค าถาม และการเพ่ิมเหตุผลในการปฏิบัติพฤติกรรมต่าง ๆ หลังจากที่ได้ปรับปรุงข้อค าถามให้มีความ
เที่ยงตรงตามเนื้อหา ผู้วิจัยน าแบบสอบถามที่ได้ ปรับปรุงแล้วไปทดสอบกับประชาชนที่ไม่ได้ถูกสุ่มมาเป็นตัวอย่าง
ในการวิจัย จ านวน 30 คน 
 3.2 การหาค่าความเชื่อมั่น (Reliability) ด้วยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟ่า (Alpha Coefficient) ของ 
ครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ในแบบสอบถามส่วนที่ 2 ความรอบรู้ด้านสุขภาพสุขภาพ
การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ได้ค่าความเชื่อมั่น .837  ส่วนที่ 3 พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะ ได้ค่าความเชื่อมั่น .869 พร้อมทั้งมีค่าความเชื่อมั่นทั้งฉบับ .870 ซึ่งแบบสอบถาม
ดังกล่าวมีคุณภาพอยู่ในเกณฑ์มาตรฐานที่ยอมรับได้ 
 
4. การด าเนินการวิจัย 
   ขั้นเตรียมการ 
   1) ทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในพ้ืนที่ 
งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับความรอบรู้ด้านสุขภาพในประชาชน พร้อมทั้งรายงาน และผลของอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง 
   ๒) จัดท าร่างและเขียนโครงร่างงานวิจัย เสนอคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมผลของวิจัยด้าน
การแพทย์และสาธารณสุขในคน จังหวัดปทุมธานี 
   3) ด าเนินการจัดท าร่างเครื่องมือในการวิจัย ที่สอดคล้องกับตัวแปรที่ก าหนด รวมถึงการทดสอบ
คุณภาพของเครื่องมือ ทั้งในด้านความตรง ความเที่ยง กับกลุ่มตัวอย่างที่อาศัยอยู่ในพ้ืนที่เขตเทศบาลเมือง
บางคูวัด จังหวัดปทุมธานี และปรับปรุงแก้ไขเครื่องมือให้มีความสมบูรณ์เพ่ือน าไปเก็บรวบรวมข้อมูลกับ
กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการวิจัย 

๔) ด าเนินการเตรียมการจัดท าเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือแบบสัมภาษณ์  
กึ่งโครงสร้าง (Semi- structured Interview) ที่ใช้ในการสนทนากลุ่ม แบบสอบถามความรอบรู้ด้าน
สุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลาย
เป็นพาหะ และแบบบันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลาย ดัชนีลูกน้ ายุงลาย (HI, CI) 
   5) ภายหลังได้รับการอนุมัติโครงร่างวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมผลของวิจัยด้าน
การแพทย์และสาธารณสุขในคน จังหวัดปทุมธานี ผู้วิจัยจัดท าหนังสือราชการผ่านผู้อ านวยการส านักงาน
ป้องกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ถึงนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี เพ่ือขออนุญาตศึกษาใน
กลุ่มเป้าหมายที่ระบุไว้ 
   6) เตรียมทีมในผลของวิจัย เตรียมบุคลากร และระบบการด าเนินงานอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้องกับผลของวิจัย 
   7) คณะผู้วิจัยชี้แจงโครงการวิจัยต่อนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี ผู้ประสานงานระดับ
พ้ืนที่ เพ่ือชี้แจงวัตถุประสงค์ วิธีวิจัย ประโยชน์ที่ได้รับจากการวิจัย เครื่องมือวิจัย และขอความร่วมมือใน
การเก็บรวบรวมข้อมูลโดยทีมวิจัยจากส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี 
   ๘) ด าเนินการขอความยินยอมจากอาสาสมัคร ได้แก่  
       8.1) นัดวัน เวลา และสถานที่ เพ่ือชี้แจง วัตถุประสงค์ เครื่องมือวิจัยและขอความยินยอมจาก
อาสาสมัคร ในการเก็บรวบรวม  
       8.2) ผู้วิจัยหลักแนะน าตนเองและทีมวิจัย บอกวัตถุประสงค์ของผลของให้กลุ่มอาสาสมัคร 
หลังจากนั้นให้กลุ่มอาสาสมัครท าความเข้าใจกับเอกสารชี้แจงข้อมูลแก่ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย การเข้าร่วม
โครงการวิจัยครั้งนี้ให้เป็นไปตามความสมัครใจของอาสาสมัคร 
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       8.3) อาสาสมัครมีสิทธิ์จะปฏิเสธหรือยุติการเข้าร่วมโครงการวิจัยได้ตลอดเวลา โดยแจ้งความ
ประสงค์ให้แก่ผู้วิจัยทราบโดยไม่ต้องอธิบายเหตุผล ซึ่งไม่มีผลกระทบใด ๆ ต่ออาสาสมัคร 
 
   ขั้นด าเนินการ 
   โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ของ
แกนน าครัวเรือน จ านวน 45 คน โดยการอบรม ฝึกทักษะ ใช้ระยะเวลา 6 ชั่วโมง ฝึกปฏิบัติ 1 วัน 
ด าเนินการในพ้ืนที่ วิทยากรจากส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี โดยกลุ่มงานโรคติดต่อ 
งานสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามด้วยตนเองก่อนและหลังเข้าร่วม
โปรแกรม โปรแกรมประกอบด้วย 
  ๑) กิจกรรมฝึกทักษะเข้าถึง “สืบค้น ตรวจสอบ บอกต่อได้” ฝึกค้นหาข้อมูลข่าวสารจากแหล่ง
เผยแพร่ต่าง ๆ ตามหัวข้อ ดังนี้ ความรู้โรคที่มียุงลายเป็นพาหะ มาตรการ ๓ เก็บ ป้องกัน ๓ โรค การก าจัด
แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การส ารวจลูกน้ ายุงลายในภาชนะน้ าขัง วิธีใช้ทรายทีมีฟอส การก าจัดลูกน้ ายุงลาย
โดยวิธีชีวภาพก าหนดหัวข้อ เพื่อจะได้ค้นหาข้อมูลได้ถูกต้อง 
       - ขั้นค้นหาข้อมูล ฝึกปฏิบัติการเลือกแหล่งข้อมูล รู้วิธีการค้นหาและใช้อุปกรณ์สืบค้นทาง
อินเตอร์เน็ต เช่น โทรศัพท์มือถือ สื่อสิ่งพิมพ์ สื่อบุคคล ฯลฯ โดยใช้แบบสังเกต 
       - ขั้นเลือกแหล่งข้อมูล เลือกแหล่งข้อมูลที่สามารถค้นหาข้อมูลเจอได้ 
       - ขั้นเตรียมอุปกรณ์ เลือกใช้อุปกรณ์ค้นหาข้อมูลผ่านช่องทาง 
       - ขั้นการค้นหาและรวบรวมข้อมูล สามารถค้นหาสอบถามจากผู้รู้ หรือเอกสารที่มีความเชื่อถือ 
แล้วรวบรวม จดบันทึกข้อมูลได้ โดยใช้แบบตรวจสอบ 

     - แกนน าครัวเรือนฝึกกลั่นกรองข้อมูลที่ตรงกับความต้องการ โดยจับคู่ ใช้แบบฝึกหัด 
     - ฝึกตรวจสอบความถูกต้องที่ได้รับถึงความถูกต้อง ความน่าเชื่อถือ พิจารณาและสรุปตาม 

หัวข้อที่ก าหนด แล้วน าเสนอข้อมูลของแต่ละคน 
     - สรุปการเรียนรู้ โดยใช้วิธีการสาธิต (Show Me) การสืบค้นข้อมูลผ่านช่องทางต่าง ๆ ด้วย

เทคนิคการสอนกลับ (Teach-back Technique) อธิบายและทบทวนวิธีการสืบค้น การกลั่นกรอง การ
ตรวจสอบข้อมูลจากแหล่งข้อมูลที่น่าเชื่อถือ และใช้เครื่องมือตรวจสอบ (Checklists) ความถูกต้องของ
ข้อมูลการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 

2) กิจกรรมฝึกทักษะเข้าใจ “สรุปข้อมูลถูกต้อง” ถ่ายทอด โดยการสอนและอธิบายการป้องกันโรค
ที่มียุงลายเป็นพาหะ ตามแนวทางของกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
          - แบ่งกลุ่มสาธิตการส ารวจและก าจัดลูกน้ ายุงลายด้วยวิธีชีวภาพและทรายทีมีฟอส 

     - ฝึกปฏิบัติการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การส ารวจและก าจัดลูกน้ ายุงลายด้วยวิธีชีวภาพ
และทรายทีมีฟอส ในสถานที่จริง 

     - ตัวแทนของกลุ่มน าเสนอผลการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะด้วยการพูด อธิบายและเขียน 
ใจความส าคัญของเนื้อหา 

      - สรุปการเรียนรู้ แกนน าครัวเรือนอธิบายใจความส าคัญการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในบ้าน
และชุมชนของตนเองได้อย่างถูกต้องและเข้าใจ 

  3) กิจกรรมฝึกทักษะการสื่อสาร “ถามตอบ บอกได้” อภิปรายพูดแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์
ภายในกลุ่มตามหัวข้อ ๓ ประเด็น ได้แก่ สาเหตุของการมียุงลายในชุมชน การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะท่ีเหมาะสม ประสบการณ์เก่ียวกับการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 
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       - จ าลองสถานการณ์ จับคู่ถามข้อมูลเนื้อหาตอบตามเอกสารที่มีความเชื่อถือ แล้วรวบรวม
ประเด็นการถามตอบ โดยใช้รูปแบบค าถามส าคัญ 3 ข้อ (Ask Me 3) ได้แก่ 
        - ยุงลายวางไข่อยู่ในภาชนะท่ีอยู่ทั้งในและนอกบริเวณครัวเรือน มีภาชนะอะไรบ้าง 
       - ต้องส ารวจลูกน้ ายุงลายในชุมชน ด้วยวิธีการใด และก าหนดวันที่ส ารวจ พร้อมกันทุกครัวเรือน
วันไหน 
       - ต้องก าจัดไข่ยุงลาย และลูกน้ ายุงลาย ด้วยวิธีใดบ้าง 

     - จัดตั้งกลุ่ม โดยใช้ Application Line ให้ค าปรึกษารายกลุ่มและรายบุคคลในการป้องกันโรค
ที่มียุงลายเป็นพาหะ ก าหนดข้อตกลงติดตามกระตุ้นเตือนให้ท ากิจกรรมตามแผนที่วางไว้ และให้ค าปรึกษา
ในการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายทุกสัปดาห์โดยการส่งข้อความ สื่อที่เก่ียวข้อง 

      - กิจกรรมกลุ่มระดมสมองออกแบบ จัดท าประเด็นสาร และสื่อป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
       - สรุปการเรียนรู้ แกนน าครัวเรือนมีประเด็นถามตอบที่ชัดเจน ออกแบบประเด็นสาร (Key message) 
สื่อสารโน้มน้าวให้ผู้อื่นปฏิบัติตามการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในบ้านของตนเองได้ 

๔) กิจกรรมฝึกทักษะการตัดสินใจ “แสดงจุดยืน ก าจัดยุงลาย” 
     - แบ่งกลุ่ม สนทนากลุ่ม ระบุปัญหาสาเหตุของการมีแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในชุมชน โดยการ

สนทนากลุ่ม 
       - แลกเปลี่ยนความคิดเห็นภายในกลุ่ม เขียน Tree diagram ก าหนดทางเลือก วิเคราะห์ข้อดี
ข้อเสียของทางเลือก และเลือกทางเลือกที่ดีที่สุดพร้อมบอกเหตุผล 
       - ตัวแทนกลุ่มน าเสนอวิธีป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ โดยการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย
ที่สามารถท าได้ 

     - ก าหนดจุดยืนโดยการใช้แบบบันทึกลงลายลักษณ์อักษรในการปฏิบัติป้องกันโรคท่ีมี 
ยุงลายเป็นพาหะ 

     - สรุปการเรียนรู้ แกนน าครัวเรือนแสดงจุดยืนตามทางเลือกและมีเหตุผลในการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะ 

๕) กิจกรรมการน าไปใช้ “พันธะสัญญา ก าจัดยุงลาย” โดยการสนทนากลุ่ม (Focus group) โดย
บุคคลต้นแบบที่มีประสบการณ์แลกเปลี่ยนข้อมูลเกี่ยวกับการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การส ารวจลูกน้ า
ยุงลาย และการก าจัดลูกน้ ายุงลาย 
       - ใช้ปฏิทินในโทรศัพท์ ภาพเตือนตนเองในการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย และส ารวจลูกน้ า
ยุงลาย 

      - การท าป้ายเตือนและป้ายพันธะสัญญาก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ติดหน้าประตูบ้านโดย
การจัดคู่บ้านให้เตือนซึ่งกันและกัน 

     - กิจกรรมกลุ่มจัดท าแผน และก าหนดเป้าหมายการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย การส ารวจ
ลูกน้ ายุงลายในบ้านทุกสัปดาห์ แบ่งตามเขตที่แกนน าครัวเรือนอาศัยอยู่โดยให้สมาชิกในครัวเรือนแต่ละบ้าน
ส ารวจ และแกนน าครัวเรือนเป็นผู้บันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลาย 

     - การจัดประกวดบ้านปลอดลูกน้ ายุงลาย ระยะเวลา ๑ วัน 
      - การรายงานผลการด าเนินงานโดยใช้แบบบันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลาย 

       - สรุปการเรียนรู้ แกนน าครัวเรือนด าเนินการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย และก าจัดลูกน้ า
ยุงลายด้วยวิธีชีวภาพหรือใช้ทรายทีมีฟอส 
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 6) ประเมินผลดัชนีลูกน้ ายุงลายจ านวน 3 ครั้ง ก่อนและหลังอบรมเดือนละ 1 ครั้ง สรุปและถอด
บทเรียนร่วมกัน 
 
5. การเก็บรวบรวมข้อมูล 
   1) จัดท าหนังสือราชการถึงนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี และพ้ืนที่กลุ่มเป้าหมาย แจ้ง
เรื่องการเก็บรวบรวมข้อมูล 
   ๒) ก าหนดวัน เวลา และสถานที่ ของกลุ่มตัวอย่างในการด าเนินการทดลองโปรแกรมการเสริมสร้าง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
   3) ชี้แจงรายละเอียดของโครงการวิจัยให้กลุ่มอาสาสมัครวิจัย ประกอบด้วย วัตถุประสงค์ 
ความส าคัญ วิธีด าเนินการ รวมถึงประโยชน์จากผลการวิจัยจนเป็นที่เข้าใจ และให้เวลาตัดสินใจอย่างอิสระ
ในการเข้าร่วมโครงการวิจัย ลงนามในเอกสารยินยอมตนเข้าร่วมโครงการ ตอบแบบสอบถามให้ตอบด้วย
ตนเอง และผู้วิจัยด าเนินการสนทนากลุ่ม แล้วจึงให้กลุ่มอาสาสมัครวิจัยตอบค าถามสนทนากลุ่มได้อย่างอิสระ 
   4) ตรวจความสมบูรณ์ ครบถ้วน ความอ่ิมตัวของข้อมูลค าตอบตามโครงสร้างของค าถามที่กลุ่ม
ตัวอย่างได้รายงานมาค่อนข้างนิ่ง ของข้อมูลที่ได้รับจากกลุ่มตัวอย่างโดยไม่มีการระบุตัวตนของอาสาสมัคร 
โดยขออนุญาตในการการจดบันทึกและบันทึกเสียง ระหว่างการสนทนา ผู้ท าการวิจัยได้มีปฏิสัมพันธ์แบบ
ต่อหน้ากับผู้ให้ข้อมูลเพ่ือเกิดการแลกเปลี่ยนแสดงความคิดเห็นอย่างอิสระ และมีการทดสอบค าถามและ
ค าตอบเพ่ือเป็นแนวทางในการถามค าถามต่อไป โดยใช้เวลาประมาณ 60 – 90 นาที ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับความ
ร่วมมือของผู้ให้ข้อมูลหากมีข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
   ๕) ด าเนินกิจกรรมโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะกับกลุ่มตัวอย่าง ติดตามประเมินผลตามแผนกิจกรรมท่ีระบุไว้กับพ้ืนที่  
   6) คณะผู้วิจัยเก็บรวบรวมแบบสอบถามโดยกลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามด้วยตนเองก่อน  
(Pre-test) และหลังการให้โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะ (Post-test) 
   7) ประเมินผลดัชนีลูกน้ ายุงลายจ านวน 3 ครั้ง หลังอบรมเดือนละ 1 ครั้ง โดยการส ารวจลูกน้ า
ยุงลาย ก าหนดสถานที่ คือ ที่อยู่อาศัย บ้านของแกนน าครัวเรือน จ านวน 45 หลังคาเรือน ภาชนะท่ีส ารวจ
ก าหนดเป็นภาชนะท่ีมนุษย์สร้างขึ้น หรือภาชนะธรรมชาติที่บรรจุน้ าไว้ ทั้งน้ าที่มีลักษณะน้ าสะอาด หรือน้ า
ไม่สะอาด ทั้งนี้ ภาชนะส ารวจที่มีปลา ทีมีฟอส ให้นับรวมด้วย ภาชนะที่พบลูกน้ ายุงลายเป็นภาชนะที่พบ
ลูกน้ ายุงลาย ระยะใดก็ตาม รวมทั้งตัวโม่งเพียง 1 ตัว นับเฉพาะภาชนะที่พบลูกน้ ายุงลายไม่รวมลูกน้ ายุง
ชนิดอ่ืน ภาชนะทั้งในและนอกบ้าน อยู่ใต้หลังคาบ้าน ชายคาบ้าน และไม่ได้อยู่ใต้หลังคาบ้าน ชายคาบ้าน 
ได้แก่ ภาชนะที่กักเก็บน้ าอุปโภค บริโภค แจกัด ที่รองกัมด จานรองกระถางต้นไม้ อ่างบัวและไม้น้ า  
กาบใบพืช ยางรถเก่า ภาชนะท่ีไม่ใช้ประโยชน์ (เศษขยะ กระป๋อง ขวดพลาสติก ฯลฯ) อ่ืน ๆ ที่ใช้ประโยชน์ 
น้ าเลี้ยงสัตว์ ที่รองน้ าตู้เย็นและเครื่องท าน้ าเย็น 
  



46 
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6. การวิเคราะห์ข้อมูล 
  ผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะ ของแกนน าครัวเรือนในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี โดยน าข้อมูลมาท าการตรวจสอบความถูกต้อง 
ครบถ้วน เพ่ือน ามาวิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้ 
   ๑) การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ ดังนี้ 
    1.1) ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้สถิติการแจกแจงความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ยและ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

     1.2) ความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ใช้สถิติแจก
แจงความถี่ ค่าร้อยละ ค่าคะแนนเฉลี่ยรวมรายด้าน ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรียบเทียบความแตกต่าง
ของค่าคะแนนเฉลี่ยรวมความรอบรู้ด้านสุขภาพก่อนและหลังการทดลองใช้โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้
ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ โดยใช้สถิติ Paired Sample t-test 

     1.3) พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ใช้สถิติแจกแจงความถี่ ค่าร้อยละ ค่า
คะแนนเฉลี่ยรวมรายด้าน ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยรวม
ของความรอบรู้ด้านสุขภาพก่อนและหลังการทดลองใช้โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อ
พฤติกรรมป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ โดยใช้สถิติ Paired Sample t-test 

     1.4) เปรียบเทียบค่าดัชนีบ้านที่ส ารวจลูกน้ ายุงลาย (House index: HI) ก่อนและหลังการ
ทดลองใช้โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ โดย
ทดสอบไคส์สแควร์ Chi-square test 

     1.5) ค่าดัชนีภาชนะที่ส ารวจลูกน้ ายุงลาย (Container: CI) เปรียบเทียบก่อนและหลังการ
ทดลองจ านวนบ้านที่พบภาชนะมีลูกน้ ายุงลาย และเปรียบเทียบความแตกต่างของภาชนะที่พบลูกน้ ายุงลาย 
โดยใช้สถิติ Paired Sample t-test วิเคราะห์พฤติกรรมป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 2 ระดับ ได้แก่ 
พฤติกรรมเหมาะสม และพฤติกรรมไม่เหมาะสม โดยพิจารณาจากค่าร้อยละของภาชนะที่ส ารวจลูกน้ า
ยุงลาย ก่อนและหลังการทดลอง โดยทดสอบไคส์แควร์ Chi-square test   
   ๒) วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ วิเคราะห์ข้อมูลโดยการตีความ ผู้วิจัยวิเคราะห์เนื้อหา (Content analysis)  
โดยมีขั้นตอน ได้แก่ อ่านและท าความเข้าใจข้อความหรือถ้อยค าต่าง ๆ ที่ปรากฏในบทสนทนาจากการท า
กระบวนการกลุ่มและการบันทึกจากการสังเกต ตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า วิเคราะห์โดยการลดทอน
ขนาดของข้อมูล จัดระเบียบข้อมูลท าให้เป็นระบบ ตรวจสอบข้อมูล สรุปและตีความ (รองศาสตราจารย์ ดร.ชไมพร 
กาญจนกิจสกุล, 2561) ของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้สุขภาพการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะของแกนน าครัวเรือน ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง (Semi- structured 
Interview) 
 
7. จริยธรรมในการวิจัย 
  ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 4 สระบุรี ขออนุญาตใช้เครื่องมือในการรวบรวมข้อมูลเชิงปริมาณ
และเชิงคณุภาพ ศึกษาเรื่องผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกัน
โรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือนในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยใน
มนุษย์จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการศึกษาวิจัยด้านการแพทย์และสาธารณสุขในคน จังหวัด
ปทุมธานี เลขที่ PPHO-REC 2563/023 ณ วันที่ 20 สิงหาคม 2563 มีการควบคุมคุณภาพงานวิจัยใน
การเก็บข้อมูลในพ้ืนที่โดยการฝึกทักษะผู้ร่วมวิจัย การจัดการข้อมูล เทคนิคในการถามค าถามในการ
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สัมภาษณ์การตรวจสอบคุณภาพข้อมูลเพื่อน าไปวิเคราะห์ การเก็บรักษาความลับของกลุ่มอาสาสมัครในการ
วิจัย รวมทั้งการบริหารจัดการความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นในโครงการวิจัยอย่างมีประสิทธิภาพ รายละเอียดดังนี้ 

 1) การควบคุมคุณภาพด้านการเก็บรวบรวมข้อมูล ในส่วนนี้การเก็บรวบรวมข้อมูลจะใช้ผู้วิจัยที่
เป็นหัวหน้าโครงการและผู้วิจัยหลัก ผู้วิจัยร่วมคนที่ 1 เป็นผู้จัดเก็บรวบรวมข้อมูล วิเคราะห์ ข้อมูลและ
เขียนรายงาน 
   2) การควบคุมความปลอดภัยของอาสาสมัคร ผู้วิจัยจะไม่มีการบันทึกชื่อ นามสกุล ที่อยู่ของ
อาสาสมัครลงในรายงานการวิจัย หากใส่ชื่อจะเป็นชื่อรหัสเท่านั้น การบันทึกเสียงและข้อความผ่าน 
Application Line รวมทั้งจะไม่มีภาพใบหน้าปรากฏอยู่ในรายงานการวิจัยด้วย การเก็บรักษาความลับของ
กลุ่มอาสาสมัครในการวิจัย ส าหรับข้อมูลที่ได้จากการสอบถามกลุ่มอาสาสมัครวิจัยจะเก็บรักษาเป็น
ความลับ ซึ่งจะน าเสนอผลผลของเป็นภาพรวมเท่านั้น เมื่อด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูล และตีพิมพ์เป็น
ผลงานวิจัยในวารสารเรียบร้อย คณะผู้วิจัยจะเก็บข้อมูลทั้งในรูปของเอกสาร และแผ่นบันทึกข้อมูล CD ไว้ 
3 ปี และน าไปท าลายโดยการใช้เครื่องท าลายเอกสารและเครื่องท าลายแผ่นบันทึกข้อมูล CD ต่อไป 

 3) การควบคุมความเสี่ยงที่จะเกิดกับโครงการ ทางส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ ๔จังหวัดสระบุรี 
ได้ก าหนดให้โครงการทุกโครงการต้องมีการบริหารจัดการความเสี่ยงและมีคณะกรรมการจัดการความเสี่ยง
ของหน่วยงานเป็นผู้ก ากับดูแล รวมถึงผู้ที่เป็นหัวหน้าโครงการก ากับดูแลและบริหารความเสี่ยงของโครงการ
อย่างเคร่งครัด 

 4) การควบคุมก่อน ระหว่าง และหลัง การเข้าร่วมโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
การป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือนในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี โดยการชี้แจงรายละเอียด
ข้อตกลงในการเข้าร่วมกิจกรรม เมื่อมีการเปลี่ยนแปลงใด ๆ ที่จะมีผลต่อการตัดสินใจของอาสาสมัครในการ
อยู่ในการวิจัยหรือถอนตัวออกจากการวิจัย เช่น มีข้อมูลใหม่เพ่ิมเติม มีการเปลี่ยนแปลงวิธีวิจัย เป็นต้น 

 
 ระบุความเสีย่งที่อาจเกดิขึน้และการป้องกันแกไ้ข 
   1) อันตรายต่อร่างกาย (Physical harm) การป้องกันดูแลผลกระทบต่อร่างกายของอาสาสมัคร 
ให้มีร่างกายแข็งแรง สามารถท ากิจกรรมได้อย่างต่อเนื่อง มีความเสี่ยงน้อยต่อร่างกาย โดยการสังเกต
พฤติกรรมการมีส่วนร่วมภายใต้การเคารพในบุคคล โดยการขอความยินยอมบอกกล่าวข้อมูล นอบน้อมใน
ทุกกระบวนการ 
   2) อันตรายต่อจิตใจ (Psychological harm) ชี้แจงในการรายละเอียดผลดีต่อการเข้าร่วมกิจกรรม 
การท าให้รู้สึกสบาย รู้สึกได้ช่วยเหลือผู้อ่ืนในอนาคต มีประโยชน์ต่อส่วนรวม ให้อาสาสมัครตัดสินใจอย่าง
อิสระ เคารพในความเป็นส่วนตัว รักษาความลับของอาสาสมัคร ลดความล าเอียงและความอคติ 

3) อันตรายต่อสถานะทางสังคม (Social harm) มีการก าหนดแนวทางปฏิบัติตามข้อตกลงอย่าง
ชัดเจนในเรื่องของกิจกรรม มีความซื่อสัตย์ต่อโครงการวิจัย มีการชี้แจงรายละเอียดการด าเนินง าน ที่มา 
เหตุผลที่ต้องท าผลของงานวิจัย ให้แก่ผู้ประสานหรือผู้ที่เกี่ยวข้องรับผิดชอบ ซึ่งเป็นหน่วยงานที่ให้
ด าเนินการเก็บข้อมูลประชากร ซึ่งจะไม่มีการปิดบังหรือแอบแฝงประเด็นที่อาจจะต้องท าให้เสียชื่อเสียง 
ตรงไปตรงมา ไม่มีการบังคับ หรือบิดเบือนผลการวิจัย การประพฤติในทางที่ดีทั้งทางตรงและทางอ้อม ไม่
ผิดศีล ไม่ผิดจริยธรรม จรรยาบรรณในผลของของผู้วิจัย รวมถึงการน าข้อมูลของประชากรกลุ่มตัวอย่างใน
การวิจัยไปเปิดเผยต่อสาธารณะให้เกิดความเสื่อมเสีย ความเสียหายทั้งทางตรงและทางอ้อม และรับผิดชอบ
ในกรณีท่ีเกิดความเสียหาย และมีสาเหตุจากผลของวิจัยครั้งนี้ 
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บทที ่๔ 
ผลการศึกษา 

 จากการศึกษาเรื่อง ผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง 
(Quasi – Experimental Research) ศึกษากลุ่มเดียววัดผลก่อนและหลังการทดลอง (One – group 
Pretest – Posttest) มีวัตถุประสงค์ ดังนี้ 

   ๑) เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่
มียุงลายเป็นพาหะในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี จ าแนกเป็นรายด้าน ได้แก่ ด้านการเข้าถึงข้อมูล ด้านทักษะการ
สื่อสาร และด้านการจัดการตนเอง ด้านการรู้เท่าทันสื่อ และพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ
ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ก่อนและหลังการทดลอง 
   ๒) เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ก่อนและหลังการทดลอง 
   การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณใช้โปรแกรมส าเร็จรูป สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้ คือ 
สถิติการแจกแจงความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่ม
ตัวอย่าง และเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพ ค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะก่อนและหลังทดทองใช้โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อ
พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ โดยใช้สถิติ อ้างอิง Paired Sample t – test และ
เปรียบเทียบค่าดัชนีบ้านที่ส ารวจลูกน้ ายุงลาย (HI) และค่าดัชนีภาชนะที่ส ารวจพบลูกน้ ายุงลาย (CI) โดย
ทดสอบไคส์สแควร์ Chi-square test  
   ข้อมูลเชิงคุณภาพ วิเคราะห์ข้อมูลโดยการตีความ วิเคราะห์เนื้อหา (Content analysis) โดยมี
ขั้นตอน ได้แก่ อ่านและท าความเข้าใจข้อความหรือถ้อยค าต่างๆที่ปรากฏในบทสนทนาจากการท า
กระบวนการกลุ่มและการบันทึกจากการสังเกต ตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า วิเคราะห์โดยการลดทอน
ขนาดของข้อมูล จัดระเบียบข้อมูลท าให้เป็นระบบ ตรวจสอบข้อมูล สรุปและตีความ 
 การน าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลในรูปแบบของตารางประกอบค าอธิบาย และการเรียบเรียงเนื้อหา 
โดยการแบ่งน าเสนอออกเป็นตอน คือ 
 ตอนที่ 1 ลักษณะทั่วไปของประชากร 
 ตอนที่ 2 ลักษณะตัวแปรที่ท าการศึกษา ได้แก่ ความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกัน
โรคที่มียุงลายเป็นพาหะ (ทักษะการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร ทักษะการเข้าใจ ทักษะการสื่อสารและการไต่ถาม 
ทักษะการตัดสินใจ และทักษะการน าไปใช้) พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
   ตอนที่ 3 การวิเคราะห์ค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย ได้แก่ ร้อยละของบ้านส ารวจที่พบลูกน้ ายุงลาย (House Index 
:HI) ค่าร้อยละของภาชนะส ารวจที่พบลูกน้ ายุงลาย (Container Index :CI) ในชุมชน 
 ตอนที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตอนที ่1 ผลการวเิคราะห์ขอ้มลูลักษณะทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 
 การวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง เป็นการแสดงถึงพ้ืนที่อาศัย เพศ อายุ สถานภาพสมรส 
การศึกษา และอาชีพหลัก โดยการแจกแจงความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ยเลขคณิต และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ซึ่งผลการวิเคราะห์ข้อมูลของกลุ่มตัวอย่าง แสดงดังตารางที่ 6 
 

ตารางที่ 6 จ านวนและร้อยละ ของกลุ่มตัวอย่าง จ าแนกตามลักษณะทั่วไป (n = 45) 
            

ลักษณะข้อมลูทัว่ไป จ านวน ร้อยละ 
เพศ   
    ชาย 13 28.89 
    หญิง 32 71.11 
อายุ   
    18 – 24 ปี   8 17.78 
    25 – 55 ปี 13 28.89 
    56 – 60 ปี 24 53.33 
    อายุเฉลี่ย 40 ปี อายุต่ าสุด 18 ปี อายุสูงสุด 60 ปี    
สถานภาพ   
    โสด 16 35.56 
    สมรส/คู ่ 17 37.78 
    หม้าย/หย่า/แยก 12 26.67 
จบการศึกษาสูงสุดหรือก าลังศึกษา   
    ไม่ได้เรียนหนังสือ   2   4.44 
    ประถมศึกษา   9 20.00 
    มัธยมศึกษาตอนต้น 12 26.67 
    มัธยมศึกษาตอนปลาย/ ปวช. 12 26.67 
    อนุปริญญา/ ปวส.   3   6.67 
    ปริญญาตรีขึ้นไป   7 15.56 
ลักษณะงานหลัก (อาชีพ) ที่ท าในชีวิตประจ าวัน   
    เกษตรกร 4   8.89 
    ค้าขาย/ท าธุรกิจ 7 15.56 
    รับราชการ/ พนักงานรัฐวิสาหกิจ 1   2.22 
    พนักงานโรงงาน/ บริษัทเอกชน 1   2.22 
    นักเรียน/นักศึกษา 2   4.44 
    รับจ้างทั่วไป 9 20.00 
    อยู่บ้านไม่ได้มีอาชีพ/ แม่บ้าน/ ท างานบ้าน 21 46.66 

 
 
 



50 
 

ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

จากตารางที่ 6 พบว่าลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 33 คน 
คิดเป็นร้อยละ 71.11 เพศชาย จ านวน 13 คน ร้อยละ 28.89 ส่วนใหญ่มีอายุ 56 -60 ปี ร้อยละ 
53.33 มีสถานภาพสมรส/คู่ ร้อยละ 37.78 จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนต้น จ านวน 12 คน   
ร้อยละ 26.67 และมัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. จ านวน 12 คน ร้อยละ 26.67 ลักษณะอาชีพอยู่บ้าน
ไม่ไดม้ีอาชีพ เป็นแม่บ้านท างานบ้าน ร้อยละ 46.66  
 
ตอนที ่2 ลกัษณะตวัแปรที่ท าการศึกษา  

ผลการวิเคราะห์ส่วนนี้ประกอบด้วย ความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะ (ทักษะการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร ทักษะการเข้าใจ ทักษะการสื่อสารและการไต่ถาม ทักษะ
การตัดสินใจ และทักษะการน าไปใช้) พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
   เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพ ค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะก่อนและหลังทดทองใช้โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อ
พฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ โดยใช้สถิติ อ้างอิง Paired Sample t – test และ
เปรียบเทียบค่าดัชนีบ้านที่ส ารวจลูกน้ ายุงลาย (HI) และค่าดัชนีภาชนะท่ีส ารวจพบลูกน้ ายุงลาย (CI) 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที ่7 จ านวน ร้อยละ เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของทักษะการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร จ าแนกรายข้อ 
ก่อนและหลังการทดลอง  

ทกัษะการเขา้ถงึขอ้มลูขา่วสาร กอ่นทดลอง  หลงัทดลอง 

ท าได้
ยากมาก 

ท าได้
ค่อนข้าง

ยาก 

ท าได้
ค่อนข้าง

ง่าย 

ท าได้ง่าย
มาก 

ท าได้
ยากมาก 

ท าได้
ค่อนข้าง

ยาก 

ท าได้
ค่อนข้าง

ง่าย 

ท าได้ง่าย
มาก 

๑. ท่านสามารถค้นหาข้อมลู
ข่าวสารเกีย่วกับการก าจดัแหล่ง
เพาะพันธ์ุยุงลายภายในบ้านและ
นอกบ้าน 

0 (0) 6 (13.33) 22 

(48.89) 

17 

(37.78) 

0 (0) 0 (0) 28  

(62.22) 

17 
(37.78) 

2. ท่านตรวจสอบความถูกต้อง 
ความน่าเชื่อถือของข้อมูลจาก
หลายๆ แหล่งก่อนน าไปใช้ในการ
ก าจัดลูกน้ ายุงลาย 

1 

(2.22) 

2 

(4.44) 

32 

(71.11) 

10 

(22.22) 

0 (0) 0 (0) 30 
(66.67) 

15 
(33.33) 

๓. ท่านคัดเลือกข้อมูลการป้องกัน
โรคที่มียุงลายเป็นพาหะ จากวัน
เดือนปีท่ีระบไุว้ว่ามีความทันสมยั 
ทันเหตุการณ์เป็นปจัจุบัน 

1 

(2.22) 

 

5 

(11.11) 

30 

(66.67) 

9 

(20.00) 

0 (0) 0 (0) 30 
(66.67) 

15 
(33.33) 

๔. ท่านสามารถสบืค้นข้อมูล
เกี่ยวกับการป้องกันโรคทีม่ียุงลาย
เป็นพาหะจากอินเตอร์เนต็ สื่อ
สิ่งพิมพ์ และเจา้หน้าท่ีสาธารณสุข
ได ้

1 

(2.22) 

1 

(2.22) 

24 

(53.33) 

19 

(42.22) 

0 (0) 0 (0) 25 
(55.56) 

20 
(44.44) 

รวม (คะแนนเต็ม 16) =  12.78,  S.D. = 2.0  =  13.49,  S.D. = 1.58 

         t = 1.889,  p- value = 0.066 

 
จากตารางที่ 7 ผลของทักษะการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร พบว่าก่อนการทดลองใช้โปรแกรมเสริมสร้าง

ความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท า
ได้ค่อนข้างง่าย และหลังการทดลองส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท าได้ค่อนข้างง่าย ส าหรับคะแนนเฉลี่ยก่อน
การทดลอง เท่ากับ 12.78 (S.D. = 2.0) หลังการทดลอง เท่ากับ 13.49 (S.D. = 1.58) คะแนนเฉลี่ยหลัง
การทดลองมากกว่าคะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลองและไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ส าหรับ
ข้อที่มีการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึ้น คือข้อ 2 การตรวจสอบความถูกต้อง ความน่าเชื่อถือของข้อมูลหลาย ๆ แหล่ง
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ก่อนน าไปใช้ในการก าจัดลูกน้ ายุงลาย ข้อ3 การคัดเลือกข้อมูลป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะจากวันเดือน
ปีที่ระบุไว้ว่ามีความทันสมัย ทันเหตุการณ์เป็นปัจจุบัน 
 
ตารางที่ 8 จ านวน ร้อยละ เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของทักษะการเข้าใจ จ าแนกรายข้อ ก่อนและหลังการ
ทดลอง 
 
ทกัษะการเขา้ใจ ก่อนทดลอง  หลังทดลอง 

ท าได้
ยาก
มาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ยาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ง่าย 

ท าได้ง่ายมาก ท าได้
ยาก
มาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ยาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ง่าย 

ท าได้ง่าย
มาก 

5. ท่านสามารถจดจ า
ใจความส าคญัของวิธี
ก าจัดแหล่งเพาะพันธ์ุ
ยุงลายจากการอ่าน ฟัง 
ได้ครบถ้วน 

0 (0) 1 

(2.22) 

34 

(75.56) 

10 

(22.22) 

0 (0) 0 (0) 29 
(64.44) 

16 
(35.56) 

6. ท่านตีความและสรุป
จากการฟังข้อมูลเรื่อง
การจัดสภาพบ้านเรือน 
แล้วสามารถน ามาดูแล
บ้านเรือนของท่านให้
ปลอดจากแหล่ง
เพาะพันธ์ุลูกน้ ายุงลาย 

1 
(2.22) 

3 
(6.67) 

30 
(66.67) 

11 (24.44) 0 (0) 0 (0) 26 
(57.78) 

19 
(42.22) 

รวม (คะแนนเต็ม 8) =  6.33,   S.D. = 0.93 =  6.78,   S.D. = 0.82 

           t = 2.766,   p- value = 0.008* 

        * มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  
 
จากตารางที่ 8 ผลของทักษะการเข้าใจ พบว่าก่อนการทดลองใช้โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้

ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท าได้ค่อนข้าง
ง่าย และหลังการทดลองส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท าได้ค่อนข้างง่าย ส าหรับคะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลอง 
เท่ากับ 6.33 (S.D. = 0.93) หลังการทดลอง เท่ากับ 6.78 (S.D. = 0.82) หลังการทดลองมากกว่า
คะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลองและพบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ระดับ 0.05 ส าหรับข้อที่มี
การเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึ้น คือข้อ 6 สามารถตีความและสรุปจากการฟังข้อมูลเรื่องการจัดสภาพ
บ้านเรือนแล้วสามารถน ามาดูแลบ้านเรือนของตนเองให้ปลอดจากแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที่ ๙ จ านวน ร้อยละ เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของทักษะการสื่อสารและการไต่ถาม จ าแนกรายข้อ 
ก่อนและหลังการทดลอง 
 

ทกัษะการสือ่สารและการไตถ่าม ก่อนทดลอง  หลังทดลอง 

ท าได้
ยากมาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ยาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ง่าย 

ท าได้ง่าย
มาก 

ท าได้ยาก
มาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ยาก 

ท าได้
ค่อนข้างง่าย 

ท าได้ง่าย
มาก 

7. ท่านสอบถามข้อมลูเกี่ยวกับการ
ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะจาก
แพทย์ พยาบาล และเจ้าหน้าท่ี
สาธารณสุขเพื่อให้ได้ข้อมลูที่ต้องการ 

0 (0) 6 
(13.33) 

22 
(48.89) 

17 
(37.78) 

0 (0) 0 (0) 23 
(51.11) 

22 
(48.89) 

8. ท่านพูดคุยแลกเปลี่ยนความ
คิดเห็นกับเพ่ือนบ้านเกี่ยวกับการจัด
สภาพแวดล้อมในบ้านและชุมชน 
เพื่อป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 

0 (0) 6 
(13.33) 

24 
(53.33) 

15 
(33.33) 

0 (0) 0 (0) 31 
(68.89) 

14 
(31.11) 

9. ท่านสามารถชักชวนเพ่ือนบ้านให้
ท าลายแหล่งเพาะพันธ์ุลูกน้ ายุงลาย
ในครัวเรือนของแต่ละคนได ้

0 (0) 11 
(24.44) 

26 
(57.78) 

8 
(17.78) 

0 (0) 0 (0) 31 
(68.89) 

14 
(31.11) 

รวม (คะแนนเต็ม 12) =  9.38,   S.D. = 1.56 =  10.11,   S.D. = 1.11 

          t = 2.413,   p- value = 0.020* 

       * มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  
 

จากตารางที่ ๙ ผลของทักษะการสื่อสารและการไต่ถาม พบว่าก่อนการทดลองใช้โปรแกรม
เสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ส่วนใหญ่มีระดับ
ความสามารถท าได้ค่อนข้างง่าย และหลังการทดลองส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท าได้ค่อนข้างง่าย ส าหรับ
คะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลอง เท่ากับ 9.38 (S.D. = 1.56) หลังการทดลอง เท่ากับ 10.11 (S.D. = 1.11) 
หลังการทดลองมากกว่าคะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลองและพบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่
ระดับ 0.05 ส าหรับข้อที่มีการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึ้น คือข้อ 9 สามารถชักชวนเพ่ือนบ้านให้ท าลาย
แหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลายในครัวเรือนของแต่ละคนได้  
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที่ 10 จ านวน ร้อยละ เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของทักษะการตัดสินใจ จ าแนกรายข้อ ก่อนและหลังการ
ทดลอง 
 

ทกัษะการตดัสนิใจ ก่อนทดลอง  หลังทดลอง 

ท าได้
ยากมาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ยาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ง่าย 

ท าได้
ง่ายมาก 

ท าได้ยาก
มาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ยาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ง่าย 

ท าได้ง่าย
มาก 

10. ท่านเลือกวิธีในการก าจดัแหล่ง
เพาะพันธ์ุยุงลาย ก าจดัลูกน้ ายุงลาย
ภายในบ้านและบริเวณนอกบ้านได้ 

1 
(2.22) 

5 
(11.11) 

21 
(40.00) 

18 
(46.67) 

0 (0) 0 (0) 23 
(51.11) 

22 
(48.89) 

รวม (คะแนนเต็ม 4) =  3.24,   S.D. = 0.74 =  3.49,   S.D. = 0.51 

       t = 1.976,   p- value = 0.054 

 

จากตารางที่ 10 ผลของทักษะการตัดสินใจ พบว่าก่อนการทดลองใช้โปรแกรมเสริมสร้างความ
รอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท าได้
ค่อนข้างง่าย และหลังการทดลองส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท าได้ค่อนข้างง่าย ส าหรับคะแนนเฉลี่ยก่อน
การทดลอง เท่ากับ 3.24 (S.D. = 0.74) หลังการทดลอง เท่ากับ 3.49 (S.D. = 0.51) คะแนนเฉลี่ยหลัง
การทดลองมากกว่าคะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลองและไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ มีการ
เปลี่ยนแปลงที่ดีข้ึนเรื่องการเลือกวิธีก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ก าจัดลูกน้ าภายในบ้านและบริเวณนอกบ้านได ้ 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที่ 11 จ านวน ร้อยละ เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของทักษะการน าไปใช้ จ าแนกรายข้อ ก่อนและหลังการ
ทดลอง 
 

ทกัษะการน าไปใช ้ ก่อนทดลอง  หลังทดลอง 

ท าได้
ยากมาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ยาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ง่าย 

ท าได้
ง่ายมาก 

ท าได้
ยากมาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ยาก 

ท าได้
ค่อนข้าง
ง่าย 

ท าได้ง่าย
มาก 

๑1. ท่านวางแผนการดูแล
สิ่งแวดล้อมในบ้านให้ครบทุกจุด 
เพื่อป้องกันไม่ให้เกิดแหล่ง
เพาะพันธ์ุลูกน้ ายุงลาย 

0 (0) 5 
(11.11) 

21 
(46.67) 

19 
(42.22) 

0 (0) 0 (0) 26 
(57.78) 

19 
(42.22) 

๑2. ท่านจดัสรรเวลา เพื่อมาดูแล
บ้านเรือนของท่านไม่ให้มีแหล่ง
เพาะพันธ์ุยุงลายได ้

0 (0) 6 
(13.33) 

25 
(55.56) 

14 
(31.11) 

0 (0) 0 

(0) 

18 
(40.00) 

27 
(60.00) 

๑3. ท่านก าหนดให้ 1 วันใน 1 
สัปดาหเ์ป็นวันก าจัดลูกน้ ายุงลาย 
เช่น ก าจัดลูกน้ ายุงลายทุกวัน
อาทิตย์ 

0 (0) 4 
(8.89) 

25 
(55.56) 

16 
(35.56) 

0 (0) 0 (0) 21 
(46.67) 

24 
(53.33) 

รวม (คะแนนเต็ม 12) =  13.11,   S.D. = 2.17  =  14.16,   S.D. = 1.62 

        t = 2.829,   p- value = 0.007* 

      * มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  
 
จากตารางที่ 11 ผลของทักษะการน าไปใช้ พบว่าก่อนการทดลองใช้โปรแกรมเสริมสร้างความรอบ

รู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท าได้ค่อนข้าง
ง่าย และหลังการทดลองส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท าได้ค่อนข้างง่าย ส าหรับคะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลอง 
เท่ากับ 13.11 (S.D. = 2.17) หลังการทดลอง เท่ากับ 14.16 (S.D. = 1.62) หลังการทดลองมากกว่า
คะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลองและพบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ระดับ 0.05 ส าหรับข้อที่มี
การเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึ้น คือข้อ 12 สามารถจัดสรรเวลาเพ่ือดูแลบ้านเรือนของตนเองไม่ให้มีแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลายได้  
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที่ 12 จ านวน ร้อยละ เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 
จ าแนกรายข้อ ก่อนและหลังการทดลอง 
 

พฤตกิรรมการปอ้งกนัโรคทีม่ยีงุลายเปน็
พาหะ 

ก่อนทดลอง หลังทดลอง 

ไม่ได้ท าเลย บางครั้ง บ่อยครั้ง ท า
ประจ า 

ไม่ได้
ท าเลย 

บางครั้ง บ่อยครั้ง ท า
ประจ า 

1. ท่านส ารวจแหล่งเพาะพันธ์ุยุงลายภายใน
บ้านและรอบ ๆ บ้าน 

2 (4.44) 9 
(20.00) 

19 
(42.22) 

15 
(33.33) 

0 (0) 0 (0) 27 
(60.00) 

18 
(40.00) 

๒. ท่านส ารวจลูกน้ ายุงลายในภาชนะ
บริเวณในบ้าน นอกบ้าน และภาชนะอื่นๆ 
ที่มีน้ าขัง 

1 (2.22) 8 
(17.78) 

22 
(48.89) 

14 
(31.11) 

0 (0) 2 
(2.22) 

30 
(66.67) 

14 
(31.11) 

๓. ท่านใส่ทรายอะเบทลงในจานรองขารอง
ตู้ ภาชนะใส่น้ าใช้ในทุกเพื่อป้องกันไม่ให้ยุง
วางไข่ 

3 (6.67) 10 
(22.22) 

16 
(35.56) 

16 
(35.56) 

0 (0) 0 (0) 27 
(60.00) 

18 
(40.00) 

๔. ท่านเปลีย่นน้ าในแจกันดอกไม/้จานรอง
ขาตู้/แก้วน้ าศาลพระภูม/ิจานรองกระถาง
ต้นไม้ทุกสัปดาห ์

3 (6.67) 9 
(20.00) 

15 
(33.33) 

18 
(40.00) 

0 (0) 1 
(2.22) 

20 
(44.44) 

24 
(53.33) 

๕. ท่านเปลีย่นน้ าในโอ่ง/ภาชนะกกัเก็บน้ า
ดื่ม น้ าใช้ทุกสัปดาห ์

2 (4.44) 12 
(26.67) 

20 
(44.44) 

11 
(24.44) 

0 (0) 1 
(2.22) 

21 
(46.67) 

23 
(51.11) 

๖. ท่านจัดสิ่งแวดล้อมรอบ ๆ บ้าน และจัด
บ้านเรือนให้เป็นระเบยีบ สะอาด โล่ง โปร่ง 
เพื่อไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธ์ุยุงลาย 

1 (2.22) 9 
(20.00) 

18 
(40.00) 

17 
(37.78) 

0 (0) 0 (0) 25 
(55.56) 

20 
(44.44) 

7. ท่านเก็บขยะ ภาชนะท่ีไมไ่ด้ใช้ทั้งในและ
นอกบ้านท้ิงลงถังขยะที่ทางองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นจัดไว้ให ้

0 (0) 5 

(11.11) 

14 
(31.11) 

26 
(57.78) 

0 (0) 0 (0) 24 
(53.33) 

21 
(46.67) 

รวม (คะแนนเต็ม 28) = 21.51 ,   S.D. = 4.39 = 24 ,   S.D. = 2.51 

          t = 3.256,   p- value = 0.002* 

        * มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  
 
จากตารางที่ 12 ผลของพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ พบว่าก่อนการทดลองใช้

โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ ส่วนใหญ่มี
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ระดับความสามารถท าได้ค่อนข้างง่าย และหลังการทดลองส่วนใหญ่มีระดับความสามารถท าได้ค่อนข้างง่าย 
ส าหรับคะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลอง เท่ากับ 21.51 (S.D. = 4.39) หลังการทดลอง เท่ากับ 24 (S.D. = 
2.51) หลังการทดลองมากกว่าคะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลองและพบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติ ที่ระดับ 0.05 ส าหรับข้อ 5 เปลี่ยนน้ าในโอ่ง ภาชนะกักเก็บน้ าดื่ม น้ าใช้ทุกสัปดาห์ และข้ อ 6 
สามารถจัดสิ่งแวดล้อมรอบ ๆ บ้าน และบ้านเรือนให้เป็นระเบียบ สะอาด โล่ง โปร่งขึ้น ข้อที่ยังคงเดิม ใน
เรื่องของการส ารวจลูกน้ ายุงลาย และการเก็บขยะ ภาชนะที่ไม่ใช้ทั้งภายในและภายนอกบ้านทิ้งที่ถังขยะ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดไว้ให้ 
 
ตอนที่ 3 การวิเคราะห์ค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย ได้แก่ ร้อยละของบ้านส ารวจที่พบลูกน้ ายุงลาย (House Index :HI)  
ค่าร้อยละของภาชนะส ารวจที่พบลูกน้ ายุงลาย (Container Index :CI) ในชุมชน 
 
ตารางที่ 13 จ านวน ร้อยละ และทดสอบสมมติฐานของบ้านส ารวจที่พบลูกน้ ายุงลาย (HI) ก่อนและหลังการทดลอง 

 
พ้ืนที่ จ านวนบ้าน

ที่ส ารวจ 
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

จ านวนบ้านที่
พบลูกน้ า
ยุงลาย 

ร้อยละของบ้าน
ที่ส ารวจพบ
ลูกน้ ายุงลาย 

จ านวนบ้านที่
พบลูกน้ า
ยุงลาย 

ร้อยละของบ้าน
ที่ส ารวจพบ
ลูกน้ ายุงลาย 

ชุมชนสุขใจพัฒนาเทศบาล
เมืองปทุมธานี 

15 6 40 1 33.33 

ชุมชนรัตนโกสินทร์เทศบาล
นครรังสิต 

15 5 33.33 2 13.33 

หมู่ที่ 3 ต าบลเชียงรากใหญ่ 15 6 40 1 6.67 

รวม 45 17 37.78 8 17.75 

            2 = 4.486,   p- value = 0.058 

 
จากตารางที่ 13 พบว่าค่าร้อยละของบ้านที่ส ารวจพบลูกน้ ายุงลายของกลุ่มตัวอย่างลดลงจาก 

37.78 เป็น 17.75 เมื่อพิจารณาเป็นรายพื้นที่พบว่าพ้ืนที่หมู่ที่ 3 ต าบลเชียงรากใหญ่ ลดลงจาก 40 เป็น 
6.67 ชุมชนรัตนโกสินทร์เทศบาลนครรังสิตลดลงจาก 33.33 ลดลงจาก 13.33 และชุมชนสุขใจพัฒนา 
เทศบาลเมืองปทุมธานี ลดลงจาก 40 เป็น 33.33 ตามล าดับ ดัชนีลูกน้ ายุงลายทั้ง 3 พ้ืนที่หลังทดลองไม่
มีความแตกต่างกัน 
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ตารางที่ 14 จ านวน ร้อยละ และทดสอบสมมติฐานของของค่าร้อยละของภาชนะที่ส ารวจพบลูกน้ า
ยุงลาย (CI) จ าแนกรายพื้นท่ี  

 
พ้ืนที่ ก่อนทดลอง หลังทดลอง 2 p- value 

จ านวน
ภาชนะท่ี
ส ารวจ
ทั้งหมด 

จ านวน
ภาชนะท่ี
พบลูกน้ า
ยุงลาย 

ร้อยละ
ของ

ภาชนะท่ี
พบลูกน้ า
ยุงลาย 

จ านวน
ภาชนะท่ี
ส ารวจ
ทั้งหมด 

จ านวน
ภาชนะท่ี
พบลูกน้ า
ยุงลาย 

ร้อยละ
ของ

ภาชนะท่ี
พบลูกน้ า
ยุงลาย 

ชุมชนสุขใจพัฒนาเทศบาล
เมืองปทุมธานี 

307 11 3.58 207 8 3.86 1.870 0.082 

ชุมชนรัตนโกสินทร์เทศบาล
นครรังสิต 

129 8 6.20 70 2 2.86 2.445 0.028 

หมู่ที่ 3 ต าบลเชียงรากใหญ่ 68 23 33.82 49 1 2.04 3.013 0.009 

รวม 504 42 8.33 326 11 3.37 3.296 0.001 

 
จากตารางที่ 14 พบว่าภาพรวมร้อยละของภาชนะที่ส ารวจพบลูกน้ ายุงลายของกลุ่มตัวอย่างลดลง 

อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ระดับ 0.001 ยกเว้นชุมชนสุขใจพัฒนา เทศบาลเมืองปทุมธานี โดยชุมชนหมู่ที่ 
3 ต าบลเชียงรากใหญ่ลดลงจาก 33.82 เป็น 2.04 ชุมชนรัตนโกสินทร์ เทศบาลนครรังสิตลดลงจาก 
6.20 เป็น 2.86 
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ตารางที่ ๑5 จ านวน ร้อยละ และทดสอบสมมติฐานของของการจัดการภาชนะที่พบลูกน้ ายุงลายจ าแนกรายพ้ืนที่ 
 

พ้ืนที่ ก่อนทดลอง หลังทดลอง 2 p- value 

ระดับเหมาะสม ระดับไม่เหมาะสม ระดับเหมาะสม ระดับไม่เหมาะสม 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

ชุมชนสุขใจพัฒนา
เทศบาลเมือง
ปทุมธานี 

 

11 

 

73.33 

 

 

4 

 

26.67 

 

10 

 

 

66.67 

 

5 

 

33.33 

 

0.159 

 

1.000 

ชุมชนรัตนโกสินทร์
เทศบาลนครรังสิต 

 

10 

 

66.67 

 

5 

 

33.33 

 

13 

 

86.67 

 

2 

 

13.33 

 

1.677 

 

0.389 

หมู่ที่ 3 ต าบล 
เชียงรากใหญ่ 

 

9 

 

60 

 

6 

 

40 

 

14 

 

93.33 

 

1 

 

6.67 

 

4.658 

 

0.080 

รวม 30 66.67 15 33.33 37 82.22 8 17.78 2.862 0.146 

 
จากตารางที่ 15 พบว่าร้อยละบ้านที่มีพฤติกรรมเหมาะสมจัดการภาชนะพบลูกน้ ายุงลาย ภาพรวมก่อน
และหลังทดลองไม่พบความแตกต่างทางสถิติในทุกชุมชน จากร้อยละ 66.67 เป็น 82.22 จ าแนกราย
พ้ืนที่ หมู่ที่ ๓ ต าบลเชียงรากใหญ่จาก ร้อยละ 60 เป็นร้อยละ 93.33 ชุมชนรัตนโกสินทร์ เทศบาลนคร
รังสิต จากร้อยละ 66.67 เป็น 86.67 ชุมชนสุขใจพัฒนาเทศบาลเมืองปทุมธานี ลดลงจาก 73.33 เป็น 
33.33   
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ตอนที ่4 ผลการวเิคราะห์ขอ้มลูเชงิคุณภาพ 
 
 4.1 วิเคราะหส์ภาพปญัหา ระบุสาเหตขุองการมแีหลง่เพาะพันธุย์งุลายในชมุชนเพื่อคน้หาวธิแีกไ้ข
โดยสนทนากลุ่ม (Focus group) กับแกนน าครัวเรือน 
 พื้นที่เทศบาลเมืองปทุมธานี อ าเภอเมืองปทุมธานี จังหวัดปทุมธานี  ปัญหาที่พบแหล่งเพาะพันธุ์
ยุงลายคือ ท าไมประชาชนไม่ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย มีสาเหตุ 3 ข้อ 
 1) สิ่งแวดล้อมมีแหล่งขยะ ที่เป็นสาเหตุแหล่งเพาะพันธุ์ วางไข่ของยุงลายทั้งในบ้านและนอกบ้าน 
รวมทั้งพ้ืนที่สาธารณะ เช่น ถุงพลาสติก แก้วน้ าพลาสติก เศษกระดาษ ป้ายไวนิลเก่า จานรองกระถางต้นไม้ 
ยางรถยนต์ แจกันปักดอกไม้ศาลพระภูมิ มีต้นไม้ที่เป็นกาบใบใหญ่ เป็นที่วางไข่ของยุงลาย บางบ้านไม่ได้
เก็บบ้านให้เป็นระเบียบ มีมุมอับทึบให้ยุงลายตัวแก่เกาะพัก 
 2) การมีส่วนร่วมของคนในชุมชน ได้แก่ คนวัยท างานไม่มีเวลาอยู่บ้าน ท างานเป็นช่วงเวลา ไม่ให้
ความส าคัญในการดูแลบ้านตนเอง ไม่มีความรู้ 
 3) ข้อจ ากัดของบุคคล ในบ้านมีเด็ก คนพิการ ผู้สูงอายุ ไม่สามารถเก็บท าความสะอาดดูแลบ้านได้ 
 สรุปการแก้ไขปัญหา จากสิ่งแวดล้อมที่มีแหล่งขยะเป็นที่วางไข่ของยุงลาย จึงด าเนินการสร้างแนว
ทางแก้ไขในชุมชนดังนี้ 
 กิจกรรมที่ 1 ส ารวจลูกน้ ายุงลายในครัวเรือน ทุก 7 วัน ก าหนดเป็นวันอาทิตย์ โดยแกนน า อสม. 
บุคคลในครัวเรือน อุปกรณ์ส ารวจ ได้แก่ ไฟฉาย ปูนแดงกินกับหมาก สเปรย์ตระไคร้หอม ทรายทีมีฟอส 
เพ่ือสนับสนุนให้แต่ละครัวเรือน เน้นให้ประชาชนใช้สมุนไพรในการป้องกันยุงลายกัด โดยให้ความรู้ในการ
ใช้ เช่น มะกรูด ตะไคร้หอม พืชที่มีกลิ่นฉุน น้ ามันหอมระเหย 
 กิจกรรมที่ 2 ด าเนินการ 3 เก็บ ป้องกัน 3 โรค “ท าทุกบ้าน ท าทุกวัน” เก็บบ้านให้สะอาดปลอด
โปร่ง เก็บเสื้อผ้าเป็นระเบียบใส่ตู้มิดชิด ตัดแต่งกิ่งไม้ให้โล่ง ท าให้แสงแดดส่องถึงลมพัดผ่าน ก าจัดวัชพืชที่
ท าให้บ้านรก เก็บน้ า เลี่ยงปลากินลูกน้ า เช่น ปลากัด ปลาหัวตะกั่ว เปลี่ยนน้ าในแจกัน โอ่ง ภาชนะใส่น้ าใช้ 
ทุก 7 วัน คว่ าภาชนะ กะละมังที่มีน้ าขัง เก็บขยะ ทั้งในและนอกบ้าน ก าจัดขยะเปียกขยะแห้ง คัดแยกขยะ
จากครัวเรือนแล้วทิ้งลงถังให้ถูกที่ เช่น ซองขนม ถุงพลาสติก แก้วพลาสติก กระป๋องนม ปลากระป๋อง  เก็บ
ยางรถยนต์เก่าไปขาย ใช้ปลูกต้นไม้ ใช้ผ้าคลุมไม่ให้น้ าเข้า 
 กิจกรรมที่ 3 ท าความสะอาดชุมชน ร่วมกันท าในวันส าคัญ ก าหนดทุก 15 วัน หรือทุกเดือน  
เดือนละ1 ครั้ง ประสานความร่วมมือกับเทศบาลจัดกิจกรรม รณรงค์ Big Cleaning Day เพ่ิมการมีส่วน
ร่วมของประชาชนในการท าความสะอาดของชุมชนอย่างน้อยเดือนละ 1 ครั้ง ประสานเทศบาลให้เก็บขยะเป็น
ประจ า 
 กิจกรรมที่ 4 อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ช่วยกันบอกต่อ แนะน าเพ่ือนบ้าน คนใน
ชุมชนเพ่ือให้เกิดความตระหนัก ความร่วมมือให้ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายทุกครัวเรือนเป็นประจ า โดย
การพูดคุยอย่างเป็นกันเอง หากมีผู้ป่วยไข้เลือดออกเกิดขึ้นต้องช่วยกันทุกบ้าน อสม.ให้ความรู้เรื่องการ
ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายทุกบ้าน แกนน าครัวเรือนท าให้เป็นตัวอย่างแก่สมาชิกในครัวเรือนในการส ารวจ
ลูกน้ ายุงลาย 
 พื้นที่ต าบลเชยีงรากใหญ่ อ าเภอสามโคก จังหวัดปทุมธานี ปัญหาที่พบแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย คือ 
ท าไมประชาชนไม่ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย มีสาเหตุ 3 ข้อ ได้แก่ 
 ๑) พบภาชนะที่มีน้ าขังอยู่ในบ้าน มีเศษขยะพลาสติกอยู่บริเวณรอบบ้าน เช่น ซองขนม กล่องโฟม 
แก้วน้ าพลาสติก ห่วงยางรถยนต์ ใบกาบต้นตาลและต้นมะพร้าวที่มีน้ าขัง 
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 ๒) การมีส่วนร่วมของคนในชุมชน ได้แก่ คนไม่มีเวลาท า ไม่ให้ความร่วมมือ คิดว่าไม่ใช่หน้าที่ ไม่ใส่
ใจในการท า คิดว่าเป็นหน้าที่ของ อสม. ไม่ห่วงสุขภาพ 
 ๓) ข้อจ ากัดของบุคคล ในบ้านมีคนแก่ในบ้าน วัยท างานกลับมาเหนื่อย มีความรู้ไม่มากพอ 
 สรุปการแก้ไขปัญหา จากคนในชุมชนที่ไม่ใส่ใจ ไม่มีเวลาท า คิดว่าไม่ใช่หน้าที่ ประกอบกับมีขยะ
อยู่ในพื้นท่ีบริเวณบ้านแต่ละครัวเรือน จึงด าเนินการสร้างแนวทางการแก้ไขในชุมชน ดังนี้ 
 กิจกรรมที่ ๑ ส ารวจลูกแหล่งเพาะพันธุ์ ถังน้ าในห้องน้ า กาบต้นตาล ยางรถยนต์ ภาชนะน้ าขัง 
กระป๋อง กะลา ขยะที่เป็นถุงพลาสติก 
 กิจกรรมที่ ๒ ด าเนินการเก็บขยะท าลายขยะจ าพวกเศษขยะพลาสติก ทิ้งขยะลงในถังที่องค์การ
บริหารส่วนต าบล แยกขวดน้ าพลาสติกขาย จัดให้ ตัดแต่งก่ิงไม้ให้สั้นลง เก็บน้ า ขัด ล้าง โอ่ง ไห ภาชนะใส่
น้ าใช้ ปิดฝาโอ่งและภาชนะให้มิดชิด เปลี่ยนน้ าแจกันในบ้าน ใส่ทรายอะเบทในถังน้ าใช้ ใส่เกลือจานรองขา
ตู้กับข้าว หมั่นดูไม่ให้มีน้ าขังในจานรองต้นไม้ เลี้ยงปลาในอ่างบัว คว่ าภาชนะที่มีน้ าขังรอบบ้านและชุมชน 
แบ่งเวลามาจัดท าบ้านให้สะอาด เก็บบ้าน ท าความสะอาดบ้านทุกวันให้ปลอดโปร่ง 
 กิจกรรมที่ ๓ ประชาชนท าความสะอาดชุมชนร่วมกัน เน้นเก็บขยะร่วมกันในชุมชน เก็บใบตาลตก
ลงพื้นที่มีน้ าขังไปท าลาย 
 พื้นที่เทศบาลนครรังสิต ต าบลประชาธิปัตย์ อ าเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี  ปัญหาที่พบแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลาย คือ ท าไมประชาชนไม่ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย มีสาเหตุ 3 ข้อ ได้แก่ 
 ๑) บ้านแต่ละครัวเรือนส่วนใหญ่มีภาชนะท่ีไม่ใช้ มีน้ าขัง มีเศษขยะจ าพวกถุงพลาสติก เป็นที่วางไข่
ของยุงลาย บางบ้านไม่ได้เก็บบ้านให้เป็นระเบียบ มีมุมอับทึบให้ยุงลายตัวแก่เกาะพัก 
 ๒) การมีส่วนร่วมของคนในชุมชน ได้แก่ คนวัยท างานไม่มีเวลาอยู่บ้าน เป็นวัยท างาน ไม่ได้ดูแล
บ้านตนเอง 
 สรุปการแก้ไขปัญหา จากสิ่งแวดล้อมที่มีแหล่งขยะเป็นที่วางไข่ของยุงลาย จึงด าเนินการสร้าง 
แนวทางการแก้ไขในชุมชน ดังนี้ 
 กิจกรรมที่ ๑ จัดบ้านให้โล่ง สะอาด มีแสงสว่างส่องถึง ดูแลตัดแต่งก่ิงไม้ให้โล่งไม่ทึบ 
 ข้อดี ไม่ให้ยุงลายวางไข่ ดูแลบ้านตนเองได้ง่าย สะอาดตาน่าอยู่ บ้านเป็นระเบียบ ท าได้ตามเวลา  
ที่สะดวกเพราะเป็นบ้านของตนเอง ไม่เป็นแหล่งอาศัยของสัตว์ต่างๆ เช่น งู แมลงสาบ สัตว์มีพิษ  
 ข้อเสีย เพ่ิมค่าใช้จ่ายในการหาตู้ ชั้นวางของ เก็บสิ่งของในบ้าน 
 กิจกรรมที่ 2 ส ารวจแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ในบ้านทุก ๗ วัน ภาชนะที่มีน้ าขัง ได้แก่ แจกัน แก้ว
น้ าบูชาพระ ขาตู้กับข้าว อ่างบัวใส่ลูกปลา ปิดฝาถังน้ าให้สนิท  
 กิจกรรมที่ ๓ ก าจัดตัวแก่ยุงลาย โดยไม่ใช้สารเคมี วิธีการผสมน้ ายาล้างจาน กับน้ าเปล่า อัตราส่วน 
1 ต่อ 4 ฉีดเป็นสเปรย์ให้ตัวแก่ตกลงมาตาย และสามารถใช้ไม้ช๊อตยุงตัวแก่ ฉีดสมุนไพรไล่ยุง แจ้งเทศบาล 
ให้มาพ่นยุง 
 กิจกรรมที่ 4 การก าจัดลูกน้ ายุงลาย วิธีใช้ทรายทีมีฟอส ความเข้มข้น 1% ต่อน้ า 10 ลิตร 
ความเข้มข้น 2% ต่อน้ า 20 ลิตร (การเปรียบเทียบหากมีช้อนชาให้ใส่ทรายปลายช้อนชา 1 ส่วน ต่อน้ า
ขวด 1.5 ลิตร ประมาณ 8 ขวด) น ามะกรูดมาหั่นเปลือกออกเพ่ือให้เกิดน้ ามันออกมา น ามาใส่น้ าก าจัด
ลูกน้ ายุงลายใช้ได้ประมาณ 1 สัปดาห์ ใช้ปูนแดงตากแดดเท่าลูกมะนาว ใส่น้ าใช้เพ่ือก าจัดลูกน้ ายุงลายได้ 
 4.2 สิง่แวดล้อมบรเิวณในและนอกบ้านของแกนน าครวัเรอืน จากการสมัภาษณแ์ละการสงัเกต 
 1. ชุมชนเทศสมัพนัธ ์เทศบาลเมืองปทมุธาน ีอ าเภอเมืองปทมุธาน ีจังหวดัปทมุธานี พบว่าลักษณะ
บ้านเดี่ยว การเก็บบ้านมีของจ านวนมาก เสื้อผ้าแขวนไว้ภายในบ้านไม่เก็บเข้าตู้ ยังไม่เป็นระเบียบ บางบ้านอับทึบ
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

แสงสว่างเข้าไม่ถึง อากาศไม่ถ่ายเท การเก็บขยะพบว่ามีขยะอยู่ทั้งภายในและบริเวณรอบบ้าน มีต้นไม้ที่
เป็นกาบใบ การเก็บน้ ามีภาชนะเก็บน้ าใช้ทั้งภายในและภายนอกบ้าน พบลูกน้ ายุงลายอยู่ในภาชนะที่ใส่น้ าไว้ใช้
นอกบ้าน จานรองกระถางต้นไม้ อ่างซีเมนต์ ถังใส่น้ าในห้องส้วม ไหรองน้ าหน้าบ้าน 
 รายละเอียดเพิ่มเติม  
 1) ควรเก็บขยะบริเวณรอบบ้าน 

2) พบลูกน้ ายุงลายบริเวณจานรองกระถางต้นไม้และน้ าใช้ และควรระวังภาชนะที่ไม่ได้ใช้งาน 
3) ควรจัดการขยะบริเวณรอบบ้าน และพบลูกน้ ายุงลายในน้ าดื่ม 
4) ควรท าบ้านให้โปร่งแสงและระวังเรื่องต้นไม้ที่เป็นกาบใบ 
5) พบขยะบริเวณรอบบ้านจ านวนมาก เช่น ขวดน้ าพลาสติก ควรเก็บให้เป็นระเบียบ 
6) มีเสื้อผ้าแขวนอยู่ในบ้านไม่เป็นระเบียบ มีของจ านวนมาก มีแก้วพลาสติกเก็บไว้ปลูกต้นไม้ เก็บ

ของไว้ใต้บันได 
7) พบลูกน้ ายุงลายในห้องน้ า ไหใส่น้ าหน้าบ้าน มีการแยกขยะไว้ขาย 
8) ถาดรองตู้ใส่ปูน และชันยาเรือ ไม่ได้ใส่ทรายอะเบท 
9) น้ าดื่มเป็นเครื่องกรอง และไม่มีภาชนะรองเก็บ 
10) กวาดใบไม้ ทุกวัน แต่ตัดต้นไม้ ถางหญ้า 1 ครั้งต่อสัปดาห์ 

 2. หมู่ที่ 3 ต าบลเชียงรากใหญ่ อ าเภอสามโคก จังหวัดปทุมธานี  พบว่าลักษณะเป็นบ้านเดี่ยว
ริมน้ าการเก็บบ้านและขยะ ยังมีของจ านวนมาก พบเศษภาชนะ ขยะที่ไม่ใช้อยู่ทั้งภายในและภายนอกบ้าน การเก็บ
น้ า พบลูกน้ าอยู่ในภาชนะน้ าใช้ทั้งภายในและภายนอกบ้าน กระถางต้นไม้ ภาชนะใส่น้ าให้สัตว์เลี้ยง อ่างบัวหน้าบ้าน 
โอ่งใส่น้ าหน้าบ้าน ยางรถยนต์เก่าที่เก็บไว้ในบ้าน  รายละเอียดเพิ่มเติม 
 1) ขวดพลาสติกเก่า ๆ เก็บไว้นอกบ้าน เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย 

2) เปลี่ยนขัดล้างอ่างอาบน้ า อ่างใส่น้ าในห้องส้วมทุก 2 – 3 วัน 
3) มีเศษภาชนะเหลือใช้ เช่น ยางรถยนต์เก่ามีลูกน้ ายุงลาย 
4) ไม่มีความรู้เรื่องการก าจัดลูกน้ ายุงลาย การใช้ทรายทีมีฟอส 
5) มีของจ านวนมากอยู่ในบ้าน 
6) มีขยะอยู่ภายในบ้าน เสื้อผ้าแขวนไว้จ านวนมาก ไม่เป็นระเบียบ 
7) เก็บบ้านทุกวัน ของจ านวนมาก มีขยะอยู่ในบ้าน 
8) แสงสว่างส่องไม่ถึงในบ้าน บ้านอับทึบ 
9) โอ่งมีฝาปิด มีลูกน้ าในภาชนะท่ีรองน้ าฝน 

 3. ชุมชนรัตนโกสินทร์ เทศบาลนครรังสิต ต าบลประชาธิปัตย์ อ าเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี  
พบว่าลักษณะบ้านเป็นทาวน์โฮม การเก็บบ้านสะอาด เป็นระเบียบ พบลูกน้ ายุงลายภาชนะน้ าใช้ทั้งในและ
นอกบ้าน แก้วน้ าบูชาศาลพระภูมิ อ่างบัวอยู่นอกบ้าน รายละเอียดเพิ่มเติม 
 1) พบยุงร าคาญ มีต้นไม้ในบ้านเยอะ  

2) มีขยะอยู่รอบบ้าน 
3) เก็บขยะไว้ขาย อยู่นอกบ้าน 
4) พบลูกน้ ายุงลายอยู่ในอ่างบัวหน้าบ้าน 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

การด าเนนิงานเสรมิสร้างความรอบรูด้า้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มยีงุลายเปน็พาหะของแกนน าครวัเรือน ในพืน้ทีจ่งัหวัดปทุมธานี 
 

ตารางที ่16 การด าเนินงานเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน พ้ืนที่ชุมชนสุขใจ
พัฒนา ต าบลบางปรอก เทศบาลเมืองปทุมธานี จังหวัดปทุมธานี 

 
ล าดับ ปัญหา กิจกรรม วธิกีาร ความถี ่

ระยะเวลา 
วสัดุอปุกรณ ์ ผูร้บัผดิชอบ/

หนว่ยงาน 
การวดัผล 

1. สิ่งแวดล้อมท่ีมีขยะเป็น
แหล่งพันธุ์ยุงลายทั้ง
ภายในและภายนอก
บริเวณบ้าน 

กิจกรรม ๓ เก็บ 
เก็บบ้าน เก็บน้ า 
และเก็บขยะ 

๑) ท าความสะอาดบ้าน เก็บเสื้อผ้าให้
มิดชิด ให้โล่ง ไม่เป็นที่อับทึบ 
๒) ขัด เทน้ าทิ้งและเปลี่ยนน้ าทุกอาทิตย์ 
จานรองกระถางต้นไม้ แจกัน อ่าง
อาบน้ า ขาตู้กับข้าว ปิดฝาโอ่ง ถัง
พลาสติกให้สนิท 
๓) ใส่ปูนแดงกับหมาก ใส่ลูกมะกรูดทั้ง
ลูก แต่ต้องบั้งก่อน (ใช้ได้ประมาณ ๑
อาทิตย์ จดวันที่ใส่ไว้ข้างโอ่ง จดใส่
ปฏิทิน หรือสมุดบันทึก) 

ทุกวัน หรือ  
๒ - ๓ วัน 
ทุกสัปดาห์ 

- ถุงมือพลาสติก 
 - ไม้กวาด ไม้
ม็อบ 
 - น้ ายาถูพ้ืน ที่
ตักขยะ 
 - ถุงใส่ขยะ (ถุง
ด า) 
 - ปูนแดง 
 - ทรายทีมีฟอส 
 - สมุนไพรไทย 

ทุกคนในบ้าน 
เทศบาล 
อสม. 
เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข 
ประธานชุมชน 

๑. ส ารวจลูกน้ า
ยุงลาย 
๒. ส ารวจ
สิ่งแวดล้อมท้ัง
ในและนอกบ้าน 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที ่16 (ต่อ) 
 

ล าดับ ปัญหา กิจกรรม วธิกีาร ความถี ่
ระยะเวลา 

วสัดุอปุกรณ ์ ผูร้บัผดิชอบ/
หนว่ยงาน 

การวดัผล 

2. มีขยะเป็นแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลายใน
ชุมชน 

กิจกรรมท าความ
สะอาดชุมชน  
ทุก ๑ เดือนใน
ชุมชน 

๑) ก าหนดวัน ก าหนดบทบาทหน้าที่ของ
ทุกคน ที่เข้าร่วมกิจกรรม 
๒) ประชาสัมพันธ์กิจกรรมผ่านเสียงตาม
สาย Line group และเดินบอกตามบ้าน 
๓) แจ้งกองช่าง และผู้เกี่ยวข้องของ
เทศบาล เพ่ือขอสนับสนุนเครื่องมือ รถ 
อุปกรณ์ บุคลากรในการจัด
สภาพแวดล้อมของชุมชน 
๔) นัดรวมตัวกันที่บ้าน อสม. เตรียม
ความพร้อมกิจกรรม 
๕) ลูกบ้านเตรียมอุปกรณ์ 
๖) ตัดแต่งก่ิงไม้ กวาดเศษใบไม้ เก็บและ
คัดแยกขยะแต่ละบ้านให้สะอาด ให้รถ
เทศบาลเก็บขยะมาเก็บ 

จัดกิจกรรม 
เดือนละ ๑ ครั้ง 
ตั้งแต่เวลา 
๙.๐๐ - 
๑๑.๐๐น.  
(๓ ชั่วโมง) 

- ไม้กวาด 
 - ถุงมือ 
 - ถุงขยะ 
 - มีด 

ทุกครัวเรือน 
อสม.  
ประธานชุมชน  
กองช่าง
เทศบาล 
เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข 

จ านวนคนที่ให้
ความร่วมมือ 
ร้อยละ ๗๐ 
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ตารางที ่16 (ต่อ) 
 

ล าดับ ปัญหา กิจกรรม วธิกีาร ความถี ่
ระยะเวลา 

วสัดุอปุกรณ ์ ผูร้บัผดิชอบ/
หนว่ยงาน 

การวดัผล 

3. ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์
ยุงลาย 

กิจกรรมสร้าง
แกนน า ๓ เก็บ 

๑) สร้างแกนน า ให้ความรู้และปฏิบัติ
ตามหลัก ๓ เก็บได้อย่างถูกต้อง เพื่อให้
แกนน าเป็นตัวอย่างแก่สมาชิกของตัวเอง
ในครอบครัว และขยายให้เพ่ือบ้านเกิด
การปฏิบัติตามได้ 
๒) เน้นฝึกทักษะ ความรู้ เก็บบ้าน เก็บ
น้ า เก็บขยะ เน้นการเก็บขยะ เนื่องจาก
เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายที่ส าคัญใน
ชุมชน 

ทุก ๗ วัน 
และทุกวัน 

- สมุดบันทึก 
 - ตาราง 
 - จดไว้ใน
ปฏิทิน 

แกนน า
ครัวเรือน 
อสม. 

- วัดจากค่า
ลูกน้ ายุงลาย
เท่ากับศูนย์ 
 - ไม่พบผู้ป่วย
โรคที่เกิดจาก
ยุงลาย ใน
ชุมชน 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที ่17 การด าเนินงานเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน  
พ้ืนที่หมู่ที่ 3 ต าบลเชียงรากใหญ่ อ าเภอสามโคก จังหวัดปทุมธานี 
 

ล าดับ ปัญหา กิจกรรม วธิกีาร ความถี ่
ระยะเวลา 

วสัดุอปุกรณ ์ ผูร้บัผดิชอบ/
หนว่ยงาน 

การวดัผล 

1. - สิ่งแวดล้อมท่ีมีขยะ
เป็นแหล่งเพาะพันธ์
ยุงลาย 
 - บุคคลไม่ให้ความ
ร่วมมือ 

กิจกรรมท าความ
สะอาดรอบ
บริเวณชุมชนบ้าน
ต้นโพธิ์ "บ้านต้น
โพธิ์สดใส ใส่ใจ
สิ่งแวดล้อม" 

๑) ประชุมแบ่งงาน แบ่งหน้าที่ของคนใน
ชุมชน 
๒) ก าหนดพ้ืนที่รณรงค์ 
๓) ประชาสัมพันธ์งาน โดยมีการรวมตัว
บริเวณพ้ืนที่จัดงาน 
๔) ท าความสะอาดชุมชน โดยเก็บขยะ
บริเวณถนน มีการคัดแยกขยะ 
๕) ส ารวจลูกน้ ายุงลายในบ้านและ
บริเวณบ้านโดย อสม. อปท. เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข ผู้ใหญ่บ้าน ก านัน หาก
ส ารวจผ่านไม่มีลูกน้ ายุงลาย ให้ใช้ธงสี
เขียว ปักเป็นสัญลักษณ์ 
๖) หากส ารวจแล้วมีลูกน้ ายุงลาย ให้ปัก
ธงสีแดง เป็นสัญลักษณ์ 
๗) สรุปผลจ านวนบ้านที่ผ่านการส ารวจ 
๘) แจ้งการส ารวจซ้ า เป็นระยะทุก ๑ 
เดือน 

เดือนละ ๑ ครั้ง - ถุงมือพลาสติก 
 - ไม้กวาด ไม้
ม็อบ 
 -  ที่ตักขยะ 
 - ถุงใส่ขยะ (ถุง
ด า) 
 - ธงสีเขียว ธงสี
แดง 
 - อาหารและ
เครื่องดื่ม 
 - รถยนต์เก็บ
ขยะ 

ทุกคนในบ้าน 
เทศบาล 
อสม. 
เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข 
กรรมการ
หมู่บ้าน 
อปท. 
ผู้ใหญ่บ้าน 
ก านัน 
ผู้ประกอบการ
รับซื้อของเก่า 

๑. ขยะในพ้ืนที่
น้อยลง 
๒. บ้านเรือนใน
ชุมชนสะอาด
ขึ้น 
๓. บ้านผ่าน
เกณฑ์ส ารวจ
ลูกน้ ายุงลาย 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที ่17 (ต่อ) 
 

ล าดับ ปัญหา กิจกรรม วธิกีาร ความถี ่
ระยะเวลา 

วสัดุอปุกรณ ์ ผูร้บัผดิชอบ/
หนว่ยงาน 

การวดัผล 

2. - บุคคลไม่มีเวลาก าจัด
แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 
 - มีขยะอยู่ในชุมชน 

กิจกรรมท าความ
สะอาดและ
สิ่งแวดล้อมใน
ครัวเรือน "เปลี่ยน 
ขัด ล้าง ทิ้ง" 

๑) รวมกลุ่มแกนน า 
๒) ให้ค าแนะน าเรื่องเก็บขยะท าความ
สะอาดบริเวณรอบบ้าน 
๓) ท าเป็นตัวอย่างคัดแยกขยะ 
๔) ติดตามทุก ๆ ครัวเรือน ที่มีหน้าที่
รับผิดชอบ 
๕) บ้านแกนน าเป็นตัวอย่างการก าจัด
เพาะพันธุ์ยุงลาย 

เดือนละ ๑ ครั้ง 
 
 
ทุกวัน 
เดือนละ๒ ครั้ง 
 
ทุกวัน 

- ถุงมือพลาสติก 
 - ไม้กวาด ไม้
ม็อบ 
 -  ที่ตักขยะ 
 - ถุงใส่ขยะ (ถุง
ด า) 
 - ธงสีเขียว ธงสี
แดง 
 - อาหารและ
เครื่องดื่ม 
 - รถยนต์เก็บ
ขยะ 

ทุกคนในบ้าน 
เทศบาล 
อสม. 
เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข 
กรรมการ
หมู่บ้าน 
อปท. 
ผู้ใหญ่บ้าน 
ก านัน 
ผู้ประกอบการ
รับซื้อของเก่า 

๑. ขยะในพ้ืนที่
น้อยลง 
๒. บ้านเรือนใน
ชุมชนสะอาด
ขึ้น 
๓. บ้านผ่าน
เกณฑ์ส ารวจ
ลูกน้ ายุงลาย 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที ่17 (ต่อ) 
 

ล าดับ ปัญหา กิจกรรม วธิกีาร ความถี ่
ระยะเวลา 

วสัดุอปุกรณ ์ ผูร้บัผดิชอบ/
หนว่ยงาน 

การวดัผล 

3. เน้นเรื่องบุคคลและ
สิ่งแวดล้อม 

- กิจกรรมจัดอบรมให้
ความรู้เกี่ยวกับการ
ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์
ลูกน้ ายุงลาย 
 - จัดการประกวด
ชุมชนปลอดลูกน้ า
ยุงลาย 
 - ส ารวจลูกน้ ายุงลาย
ด้วยตนเอง 

๑) รวมกลุ่มแกนน า 
๒) ให้ค าแนะน าเรื่องเก็บขยะท าความ
สะอาดบริเวณรอบบ้าน 
๓) ท าเป็นตัวอย่างคัดแยกขยะ 
๔) ติดตามทุก ๆ ครัวเรือน ที่มีหน้าที่
รับผิดชอบ 
๕) บ้านแกนน าเป็นตัวอย่างการก าจัด
เพาะพันธุ์ยุงลาย 

เดือนละ ๑ ครั้ง 
 
 
ทุกวัน 
เดือนละ๒ ครั้ง 
 
ทุกวัน 

- ป้ายไวนิล 
 - รถ
ประชาสัมพันธ์ 
 
 - รางวัล 
 - ป้ายรางวัล/โล่ 
(ปลอดโรค) 
 - สเปรย์พ่นยุง 
 - ไฟฉาย 
 - ทรายอะเบท 

รพ.สต.เชียง
รากใหญ่ 
อสม. 
 
รพ.สต./ผู้น า
ชุมชน 
อสม.  
 
ผู้น า
ครอบครัว 

- ค่า HI, CI เป็น
ศูนย ์
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที ่18 การด าเนินงานเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน  
พ้ืนที่ชุมชนรัตนโกสินทร์ เทศบาลนครรังสิต ต าบลประชาธิปัตย์ อ าเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี 
 

ล าดับ ปัญหา กิจกรรม วธิกีาร ความถี ่ระยะเวลา วสัดุอปุกรณ ์ ผูร้บัผดิชอบ/
หนว่ยงาน 

การวดัผล 

1. ขยะในชุมชนมี
จ านวนมาก 

๑) คัดแยกขยะใน
ครัวเรือน ชุมชน 
๒) การส ารวจลูกน้ า
ยุงลายในบ้านเรือน 

๑) เตือนตนเองโดยใช้จดบันทึก 
โทรศัพท์เตือนความจ า ในการ
เก็บขยะภายในครัวเรือนและ
ส ารวจลูกน้ ายุงลาย 
๒) คว่ าภาชนะท่ีมีน้ าขัง 
๓) ฉีดพ่นสมุนไพร 

สัปดาห์ละ ๑ ครั้ง 
วันเสาร์ 
 
สัปดาห์ละครั้ง วัน
อาทิตย์ 

- ถุงมือพลาสติก 
 - ไม้กวาด  
 -  ที่ตักขยะ/ถัง
ขยะ 
 - ทรายทีมีฟอส 
 - สเปรย์
สมุนไพร 

ทุกคนในบ้าน 
เทศบาล 
อสม. 
เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข 
กรรมการชุมชน 
วิทยุชุมชน 
เสียงตามสาย 
หนังสือพิมพ์ 

๑. ขยะในพ้ืนที่
น้อยลง ๕๐% 
๒. ไม่มีลูกน้ า
ยุงลายใน
ภาชนะน้ าขัง 

2. การจัดเก็บของใน
บ้านไม่เป็นระเบียบ 

๑) ท าตารางท าความ
สะอาดบ้านให้เป็น
ระเบียบปลอดโปร่ง
อากาศถ่ายเทได้ดี 
๒) ท าการแจ้งเตือน
ในโทรศพัท์ 

๑) ก าหนดวันท าความสะอาด 
เช่น ๑ สัปดาห์ ท า ๕ วัน 
๒) ท าการแจ้งเตือนในโทรศัพท์
ส่วนตัว 

๕ วัน ต่อ ๑ สัปดาห ์
ทุกวัน 

- ไม้กวาด 
 - ไม้ถูพ้ืน 
 - ไม้กวาด
หยากไหย่ 
 - น้ ายาท า
ความสะอาด 
 - ถุงเก็บขยะ 

ทุกคนในบ้าน - ดูแลจัดเก็บ
บ้าน 
 - ไม่มีลูกน้ า
ยุงลาย 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

ตารางที ่18 (ต่อ)  
 

ล าดับ ปัญหา กิจกรรม วธิกีาร ความถี ่
ระยะเวลา 

วสัดุอปุกรณ ์ ผูร้บัผดิชอบ/
หนว่ยงาน 

การวดัผล 

3. ชุมชนมีแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลาย 

กิจกรรมเก็บบ้านให้
โล่ง สะอาด ให้มีแสง
สว่างส่องถึง 

๑) เตือนตนเอง จัดการตนเอง ก าหนดวันเขียน
ไว้ในปฏิทินแขวน เตือนในโทรศัพท์มือถือ 
สัปดาห์ละ ๒ วัน เวลา ๑๖.๐๐ น. เป็นต้นไปใน
การท าความสะอาดบ้าน 
 จันทร์ - ศุกร์ ท าความสะอาดภายในบ้าน 
 พุธ -พฤหัสบดี ท าความสะอาดภายนอกบ้าน 
๒) ตัดกิ่งไม้ ตกแ 
ต่งต้นไม้ไม่ให้รก 

๒ วันต่อ
สัปดาห์ 

- ไม้กวาด 
 - ถุงขยะ 
 - ไม้ถูพ้ืน 
 - ถุงมือ 
 - กรรไกรตัด
แต่งก่ิงไม้ 

ทุกคนในบ้าน 
เทศบาล 
อสม. 
เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข 
กรรมการชุมชน 
วิทยุชุมชน 
เสียงตามสาย 
หนังสือพิมพ์ 

- บ้านโล่ง โปร่ง 
แสงสว่างส่องถึง  
 - ไม่มีลูกน้ า
ยุงลาย 
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ผลของโปรแกรมการแสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการปอ้งกนัโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครวัเรือน  
ในพื้นที่จังหวัดปทุมธานี โดย สคร.4 สระบุรี 
 

บทที ่๕ 
สรปุ บทวจิารณแ์ละข้อเสนอแนะ 

 
   การศึกษาเรื่อง “ผลของโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรค 
ที่มียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือน ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี” มีวัตถุประสงค์ 1) เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรม
การเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี 
จ าแนกเป็นรายด้าน ได้แก่ ด้านการเข้าถึงข้อมูล ด้านทักษะการสื่อสาร และด้านการจัดการตนเอง ด้านการรู้เท่า
ทันสื่อ และพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ก่อนและหลังการทดลอง 2) 
เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ก่อนและหลังการทดลอง เป็นการ
วิจัยกึ่งทดลอง (Quasi – Experimental Research) ศึกษากลุ่มเดียววัดผลก่อนและหลังการทดลอง (One – 
group Pretest – Posttest) เครื่องมือที่ใช้ศึกษา ได้แก่ แบบสอบถามความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะของแกนน าครัวเรือนในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง และแบบ
บันทึกการส ารวจลูกน้ ายุงลาย  สรุปผลและมีประเด็นส าคัญท่ีพบน ามาเป็นข้อวิจารณ์ มีสาระส าคัญ ดังนี้ 
 
1. สรุปการค้นพบจากการศึกษา 
 ความรอบรู้ด้านสุขภาพการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะจากกลุ่มตัวอย่าง พบว่าข้อที่มีการเปลี่ยนแปลง
ดีขึ้น ได้แก่ 1)ทักษะการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร มีตรวจสอบความถูกต้อง ความน่าเชื่อถือของข้อมูลหลาย ๆ แหล่ง
ก่อนน าไปใช้ก าจัดลูกน้ ายุงลาย รวมทั้งการคัดเลือกข้อมูลป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะที่มีความทันสมัย ทัน
เหตุการณ์เป็นปัจจุบัน 2) ด้านทักษะการเข้าใจ สามารถตีความและสรุปข้อมูลจากการฟังเรื่องการจัดสภาพ
บ้านเรือนให้ปลอดจากแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 3) ทักษะการสื่อสารและการไต่ถาม สามารถชักชวนเพ่ือนบ้านให้
ท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในครัวเรือนของแต่ละคนได้ 4) ทักษะการตัดสินใจ มีการเลือกวิธีก าจัดแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลาย ก าจัดลูกน้ าภายในบ้านและบริเวณนอกบ้านได้ ๕) ทักษะการน าไปใช้ สามารถจัดสรรเวลาเพ่ือ
ดูแลบ้านเรือนตนเองไม่ให้มีแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายได้ และด้านพฤติกรรมที่ยังคงเดิมไม่เปลี่ยนแปลง คือเรื่องการ
ส ารวจลูกน้ ายุงลาย และการเก็บขยะ ภาชนะที่ใช้ทั้งภายในและภายนอกบ้านไปทิ้งถังขยะที่องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นจัดไว้ให้ 
 ค่าดัชนีลูกน้ ายุงลายของบ้านที่ส ารวจพบลูกน้ ายุงลายทั้ง 3 พ้ืนที่ ได้แก่ หมู่ที่ 3 ต าบลเชียงรากใหญ่ 
ชุมชนรัตนโกสินทร์ เทศบาลนครรังสิต และชุมชนสุขใจพัฒนา เทศบาลเมืองปทุมธานี หลังการทดลองลดลง ไม่มี
ความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ส าหรับภาชนะที่ส ารวจพบลูกน้ ายุงลายหลังการทดลองลดลงอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ ทั้ง 2 พ้ืนที่ ยกเว้นชุมชนสุขใจพัฒนา เทศบาลเมืองปทุมธานี พฤติกรรมที่เหมาะสมจัดการ
ภาชนะพบลูกน้ ายุงลายหลังการทดลองไม่พบความแตกต่างทางสถิติทั้ง 3 ชุมชน 
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2. บทวิจารณ์ผลการศึกษา 
 1. กลุ่มตัวอย่าง หลังเข้าร่วมโปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มี
ยุงลายเป็นพาหะ พบว่ามีความรอบรู้ด้านสุขภาพเพ่ิมขึ้น ด้านทักษะการเข้าใจ มีความสามารถจดจ าใจความส าคัญ
วิธีก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายจากการอ่าน ฟัง การตีความ สามารถสรุปข้อมูลการจัดสภาพบ้านเรือนให้ปลอด
จากแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย ซึ่งประชาชนในพ้ืนที่มีการรับรู้ข้อมูลข่าวสารเรื่องการป้องกันโรคไข้เลือดออกได้
หลากหลายช่องทาง มีการติดต่อสื่อสารเป็นระยะ ๆ โดยเฉพาะในช่วงฤดูกาลการระบาดของโรคฤดูฝนมีกิจกรรม
รณรงค์ป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะไม่ให้เกิดผู้ป่วยและการเสียชีวิตขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น หน่วยงาน
ด้านสาธารณสุข บุคคลสามารถอ่าน พิจารณากลั่นกรอง ท าความเข้าใจข้อมูลสุขภาพ เพ่ือน าไปสู่การตัดสินใจ 
(Euorpean Commission, 2007) สอดคล้องกับการศึกษาของวีระ กองสนั่น และอมรศักดิ์ โพธิ์อ่ า (2563) 
ศึกษาความรอบรู้ด้านสุขภาพที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เขตต าบลหนองใหญ่ อ าเภอปราสาท จังหวัดสุรินทร์ พบว่าความรอบรู้ด้าน
สุขภาพมีคะแนนอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 93.53 ได้แก่ การรู้เท่าทันสื่อและสารสนเทศ การจัดการตนเอง ซึ่งเป็น
กลุ่มแกนน าด้านสุขภาพต้องมีความเข้าใจ จดจ า และสรุปใจความส าคัญเพ่ือน าไปถ่ายทอดให้ประชาชนในพ้ืนที่ให้
รับรู้ ปฏิบัติตามมุ่งหวังให้มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม 

ด้านทักษะการสื่อสารและไต่ถามเป็นความสามารถในการสอบถามข้อมูลจากบุคคลที่มีความ เชี่ยวชาญ 
สามารถพูดคุยแลกเปลี่ยนชักชวนคนรอบข้างท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลายในที่อยู่อาศัยของตนเองได้ ซึ่งเป็น
ความสามารถในการค้นหารวบรวมข้อมูล ประเมินจัดการและน าไปใช้ รวมทั้งความสามารถในการท าความเข้าใจ
ตนเอง ผู้อ่ืน และสังคมโลก น ามาใช้ตัดสินใจด าเนินการ (Paakkari & Paakkari, 2012) ผลการศึกษาสอดคล้อง
กับอัญชลี จันทรินทรากร (2557) เรื่องความสัมพันธ์ระหว่างความฉลาดทางสุขภาพกับพฤติกรรมการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) ในเขตเทศบาลต าบลสวนหลวง อ าเภอกระทุ่มแบน 
จังหวัดสมุทรสาคร พบว่า อสม. มีการสอบถามแสวงหาความรู้เพ่ิมเติมส าหรับการปฏิบัติตน มีการพูดคุย
แลกเปลี่ยนความคิดเห็น ชักชวนเพ่ือนบ้านในการจัดสภาพแวดล้อม ท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในบ้านที่อยู่
อาศัยได้ และสอดคล้องกับการศึกษาของภาคภูมิ อุณหเลขจิตรและคณะ (2560) พบว่าปัจจัยเอื้อการเข้าถึงแหล่ง
ทรัพยากรด้านสุขภาพและปัจจัยเสริม ได้แก่ การได้รับค าแนะน าจากบุคลากรสาธารณสุข และการได้รับการ
กระตุ้นเตือนจากสมาชิกในครอบครัว ท าให้น าไปสู่การตัดสินใจที่จะป้องกันตนเองจากโรคไข้เลือดออกด้วยวิธีที่
เหมาะสม 

ทักษะการน าไปใช้ สามารถวางแผน จัดสรรเวลา ก าหนดระยะเวลาในการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์และลูกน้ า
ยุงลายทุก ๆ สัปดาห์ได้ ตั้งแต่การส ารวจภาชนะที่มีน้ าขัง การก าจัดลูกน้ ายุงลาย การเปลี่ยนน้ าทุก ๆ สัปดาห์ เก็บ
บ้านให้สะอาด เก็บขยะที่อยู่บริเวณรอบบ้าน เก็บน้ าต้องปิดฝาให้มิดชิด ล้างคว่ าภาชนะใส่น้ า สอดคล้องกับ
มาตรการ 3 เก็บ ป้องกัน 3 โรค ของกองโรคติดต่อน าโดยแมลง ลดความเสี่ยงป้องกันการเกิดโรคโดยการจัดการ
สิ่งแวดล้อม ไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ตัดวงจรการเกิดยุงด้วยการก าจัดยุงลายทุกสัปดาห์ เช่น ก าจัดขยะ 
ภาชนะเก็บน้ าควรมีฝาปิดเปลี่ยนน้ าในแจกันหรือจานรองกระถางต้นไม้  กองโรคติดต่อน าโดยแมลง (2562) 
สอดคล้องกับการศึกษาของอัญชลี จันทรินทรากร (2557) พบว่า อสม. มีการจัดการตนเองด้วยการจัดสรรเวลา
ดูแลบ้านเรือนตามแนวทางป้องกันโรคไข้เลือดออก ก าหนดให้ 1 วัน ใน 1 สัปดาห์เป็นวันก าจัดลูกน้ ายุงลายของ
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บ้านตนเอง รวมทั้งมีการะบวนการดูแลสภาพสิ่งแวดล้อมในบ้านให้ครอบคลุมทุกจุด ไม่ให้เกิดแหล่งเพาะพันธุ์
ยุงลาย  
 ส าหรับพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ หลังการทดลองใช้โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้
ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ สามารถปฏิบัติเปลี่ยนน้ าในโอ่ง ภาชนะกักเก็บน้ าดื่ม 
น้ าใช้ทุกสัปดาห์ และสามารถจัดการสิ่งแวดล้อมรอบ ๆ บ้าน ให้สะอาดขึ้น สอดคล้องกับการศึกษาของนิธิพงศ์  
ศรีเบญจมาศ และวิภาดา ศรีเจริญ (2559) ศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของชุมชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก ต าบลบ้านนา อ าเภอวชิรบารมี จังหวัดพิจิตร พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีการล้างท าความสะอาด
ภาชนะกักเก็บน้ าทุกสัปดาห์ ส่วนภาชนะที่ไม่ได้ใช้ประโยชน์เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย มีการก าจัดเก็บท าลาย 
และสอดคล้องกับการศึกษาของ วีระ กองสนั่นและอมรศักดิ์ โพธิ์อ่ า (2563) ศึกษาเรื่องความรอบรู้ด้านสุขภาพที่
มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมป้องกันและควบคุมโรคโรคไข้เลือดออก ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
เขตต าบลหนองใหญ่ อ าเภอปราสาท จังหวัดสุรินทร์ พบว่า อสม. มีการเปลี่ยนถ่ายน้ าทุก 7 วัน เพ่ือตัดวงจรลูกน้ า
ยุงลาย ปรับปรุงสิ่งแวดล้อมรอบ ๆ บ้านและในชุมชนไม่ให้มีแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย มีการขัดภาชนะกักเก็บน้ าให้
สะอาดทุกครั้งเมื่อมีการเปลี่ยนน้ าใหม่ตามขอบภาชนะ  
 2. หลังเข้าร่วมโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็น
พาหะของแกนน าครัวเรือน พบการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นค่าดัชนีลูกน้ ายุงลายในภาชนะน้ าขังลดลง ของ 2 พ้ืนที่ 
ได้แก่ หมู่ที่ 3 ต าบลเชียงรากใหญ่ เนื่องจากเป็นพ้ืนที่บ้านเดี่ยวอยู่ในชนบท มีภาชนะน้ าใช้น้ าดื่มภายในบ้าน 
รวมทั้งมีต้นไม้ประเภทกาบใบ ได้แก่ ใบต้นตาล ต้นมะพร้าว ที่มีน้ าขัง ขยะรอบบ้าน สามารถแก้ไขปัญหาโดยให้
ประชาชนที่อาศัยอยู่ในครัวเรือนส ารวจแหล่งเพาะพันธุ์ ก าจัดท าลายภาชนะไม่ได้ใช้ประโยชน์ (ยางรถยนต์เก่า)  
ลดภาชนะน้ าขังที่ไม่ได้ใช้ เน้นชุมชนร่วมกันวางแผน ก าหนดพ้ืนที่รณรงค์ รวมตัวกันท าความสะอาดหมู่บ้าน เก็บ
ใบตาลใบมะพร้าวไปท าลายอย่างเหมาะสม รวมกลุ่มแกนน าชุมชนคัดแยกขยะเป็นบ้านตัวอย่าง เก็บใบตาลใบ
มะพร้าวไปท าลายอย่างเหมาะสม ติดตามประเมินส ารวจลูกน้ ายุงลายโดยอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
ร่วมกับ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เจ้าหน้าที่ สาธารณสุข ผู้ใหญ่บ้าน ก านัน หากส ารวจผ่านไม่มีลูกน้ ายุงลาย ให้
ใช้ธงสีเขียว ปักเป็นสัญลักษณ์ สอดคล้องกับการศึกษาของมัญช์ณณิชา แสงโพธิ์คัมภ์ และคณะ (2559) ศึกษาผล
ของโปรแกรมการเสริมพลังโดยใช้กระบวนการจัดการแบบมีส่วนร่วมในการควบคุมลูกน้ ายุงลายของแกนน า
ครอบครัว กรณีศึกษาต าบลเขาฉกรรจ์ อ าเภอเขาฉกรรจ์ จังหวัดสระแก้ว พบว่าภายหลังการทดลองค่าดัชนีความ
ชุกของลูกน้ ายุงลายในครัวเรือน (HI) และค่าดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลายในภาชนะที่เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุง (CI) 
ต่ ากว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมเนื่องจากมีการจัดสาธิตและฝึกปฏิบัติในการควบคุมและท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ า
ยุงลาย กลุ่มตัวอย่างสามารถกลับไปควบคุมลูกน้ ายุงลายที่บ้านของตนเอง มีการแลกเปลี่ยนถึงปัญหาและอุปสรรค 
ร่วมกันวางแผนก าจัดให้แกนน าครอบครัวด าเนินการในครัวเรือนของตนเอง ซึ่งเป็นการเสริมสร้างพลังอ านาจด้าน
การป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกในพ้ืนที่ สอดคล้องกับผลของโปรแกรมสุขศึกษาในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออกของแกนน าครัวเรือนต าบลเมืองไผ่ อ าเภออรัญประเทศ จังหวัดสระแก้ว ของหาญณรงค์ แสงแก 
(2558) พบว่าภายหลังการได้รับโปรแกรมสุขศึกษาดัชนีชี้วัดความชุกของลูกน้ ายุงลายมีค่าลดลง เนื่องจากมี
กิจกรรมรณรงค์ท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในชุมชน การติดตามเยี่ยมบ้าน สร้างการรับรู้ผ่านเสียงตามสาย
ประจ าหมู่บ้านทุกวันศุกร์ แกนน าครัวเรือนลงมือปฏิบัติจริงที่บ้านของตนเองในการก าจัดลูกน้ ายุงลาย จัดการ
สภาพแวดล้อมบริเวณบ้านให้สะอาดเรียบร้อย ตามค าแนะน าควบคุมและป้องกันโรคไข้เลือดออก ซึ่งการมีส่วนร่วม
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ของชุมชนมีความส าคัญ ตามการศึกษาของอรพินท์ พรหมวิเศษ และคณะ (2559) ศึกษากระบวนการมีส่วนร่วม
ของชุมชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก โดยใช้เทคนิคกระบวนการ Appreciation Influence 
Control: บ้านช่องอินทนิน หมู่ 10 ต าบลตะกุกเหนือ อ าเภอวิภาวดี จังหวัดสุราษฎร์ธานี กลุ่มแกนน าชุมชนและ
แกนน าสุขภาพ พบว่าหลังด าเนินการค่าดัชนีความชุกลูกน้ ายุงลายลดลง เน้นให้ประชาชนร่วมด าเนินการก าจัด
แหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลายภายในบ้าน ด าเนินการทุกวันศุกร์ ได้แก่ ภาชนะกักเก็บน้ า เช่น ห้องน้ าห้องส้วมมีการ
เปลี่ยนถ่ายน้ า และขัดล้างห้องน้ า และใส่ทรายเคมีก าจัดลูกน้ ายุงลาย มีการเปลี่ยนถ่ายน้ าในโอ่ง เก็บกะลา 
กระป๋องและยางรถยนต์ไปท าลาย รณรงค์ท าความสะอาดรอบ ๆ บริเวณหมู่บ้าน ทั้งการถางหญ้าในบริเวณพ้ืนที่รก
ร้าง ติดตามส ารวจลูกน้ ายุงลายโดยทีม อสม. และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ตามที่ส านักโรคติดต่อน าโดยแมลง 
(2558) อธิบายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลายอยู่ในบ้าน ได้แก่ โอ่งน้ า จานรองขาตู้กับข้าว ภาชนะใส่น้ าในห้องน้ า 
แจกันดอกไม้ จานรองกระถางต้นไม้ เศษภาชนะ วัสดุ ขยะถุงใส่ขยะ ถุงพลาสติกที่น้ าขังได้ ต้องก าจัดท าความ
สะอาดบริเวณบ้านทุกสัปดาห์อย่างต่อเนื่อง ซึ่งอาสาสมัครสาธารณสุขสามารถร่วมแก้ไขปัญหาไข้เลือดออกของ
ชุมชนได้ โดยการแนะน าประชาชนถึงวิธีก าจัดลูกน้ ายุงลายในบ้านตนเอง กระตุ้นเตือนเพ่ือนบ้านและชุมชนให้
ก าจัดลูกน้ าทุกสัปดาห์ ตรวจสอบสุ่มส ารวจลูกน้ าในชุมชน แนะน าให้ประชาชนรู้จักวิธีและลงมือก าจัดท าลายแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลาย 

ส าหรับพื้นที่ชุมชนรัตนโกสินทร์ เทศบาลนครรังสิต ลักษณะบ้านเป็นทาวน์โฮมมีสิ่งของจ านวนมากในบ้าน 
พบลูกน้ ายุงลายในภาชนะน้ าใช้ทั้งในและนอกบ้าน รวมทั้งแก้วน้ าบูชาศาลพระภูมิอ่างบัว มีขยะจ าพวกพลาสติก
อยู่รอบบ้าน จึงแก้ไขปัญหาจัดการสิ่งแวดล้อมในชุมชน มีการวางแผนจัดท าตารางเตือนตนเอง มีการจัดบันทึก 
ก าหนดวันตามปฏิทิน ให้ท าความสะอาดบ้าน ไม่ให้เป็นที่วางไข่ของยุงลายด้วยวิธีเก็บสิ่งของในบ้านให้สะอาดเป็น
ระเบียบ ตัดแก่งกิ่งไม้ คัดแยกขยะ ส ารวจและก าจัดลูกน้ ายุงลายด้วยวิธีใช้ทรายทีมีฟอส ใช้สมุนไพรลูกมะกรูด ใช้
ปูนแดงใส่น้ าใช้ ก าจัดยุงตัวแก่ด้วยวิธีสมุนไพรไล่ยุง ประชาชนให้ความร่วมมือเนื่องจากก าหนดวันส ารวจลูกน้ า
ยุงลายในชุมชนที่ชัดเจนสัปดาห์ละ 1 ครั้ง ในทุก ๆ วันอาทิตย์ของแต่ละสัปดาห์ ท าให้ค่าดัชนีลูกน้ ายุงลายใน
ภาชนะน้ าขังลดลง การปฏิบัติดังกล่าวสอดคล้องกับการศึกษาของศณิษ ตันประเสริฐ (2561) ศึกษาเรื่อง
ประสิทธิผลของการมีส่วนร่วมของชุมชนกับการลดดัชนีลูกน้ ายุงลายชุมชนเขตเทศบาลล าปาง จังหวัดล าปาง  
พบว่าประชาชนส่วนใหญ่ของชุมชนทดลองให้ความร่วมมือในการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออก ดูแลภาชนะเก็บ
น้ าในบ้านของตนเอง ช่วยกันดูแลบริเวณรกร้างในชุมชน ท าให้ค่าดัชนีร้อยละของการพบลูกน้ ายุงลายในภาชนะน้ า
ขังลดลง ซึ่งกระบวนการมีการประชาคมระหว่างเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ผู้น าชุมชน อสม. และประชาชนในชุมชนมี
ส่วนร่วมในการแก้ไขปัญหาทุกขั้นตอน และสอดคล้องกับการศึกษาของนิธิพงศ์ ศรีเบญจมาศ และวิภาดา ศรีเจริญ 
(2559) ศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของชุมชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ต าบลบ้านนา อ าเภอว
ชิรบารมี จังหวัดพิจิตร ซึ่งมีการสนทนากลุ่มจัดท าแผน น าเสนอข้อมูลข่าวสารที่จะท าให้เกิดความเข้าใจสภาพ
ปัญหา ความต้องการข้อจ ากัด และศักยภาพของผู้เกี่ยวข้อง มีการส ารวจลูกน้ ายุงลายและใส่ทรายทีมีฟอส 2 ครั้ง 
รณรงค์ก าจัดลูกน้ ายุงลาย ท าให้ดัชนีลูกน้ ายุงลายหลังการด าเนินการวิจัยลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 โดยมีการใช้สมุนไพรไล่ยุง สอดคล้องกับการศึกษาของฤทัย สมบัติสวัสดิ์ (2560) ศึกษาเรื่องการประยุกต์
ภูมิปัญญาพ้ืนบ้านในการป้องกันโรคไข้เลือดออกโดยเครือข่ายชุมชนภาคอีสาน พบว่าการจัดการสิ่งแวดล้อมให้น่า
อยู่ไม่เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย มีการปลูกต้นตะไคร้หอมไล่ยุงและท าน้ ามันตะไคร้หอมหยดใส่เสื้อผ้า ใช้กระบอก
พ่นน้ าไล่ยุงให้ยุงเปียกบินไม่ได้และหนีไป ใส่ผลมะกรูดลงในภาชนะเก็บน้ าในห้องสุขา และอ่างล้างเท้า เพ่ือไม่ให้
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ยุงลายวางไข่ ก าจัดขยะให้ถูกวิธีของแต่ละบ้าน เช่น น ายางรถยนต์เก่ามาท าเป็นกระถางปลูกต้นไม้หรือท าถังขยะ 
ที่ส าคัญคือการให้ความร่วมมือจากเครือข่ายชุมชน 

ส าหรับพื้นที่พบลูกน้ ายุงลายไม่ลดลงในชุมชนสุขใจพัฒนา เทศบาลเมืองปทุมธานี ปัญหา ได้แก่ มีขยะเป็น
สาเหตุแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ทั้งในและนอกบ้าน บริเวณพ้ืนที่สาธารณะ พบต้นไม้ที่เป็นกาบใบใหญ่ ส่วนใหญ่ใน
บ้านไม่เก็บบ้านให้โล่ง โปร่ง ไม่เป็นระเบียบ เป็นมุมอับทึบเป็นที่เกาะพักของยุงลายตัวแก่ได้ พบลูกน้ ายุงลายใน
ภาชนะน้ าใช้นอกบ้าน จานรองกระถางต้นไม้ ถังใส่น้ าใช้ในห้องส้วม และปัญหาการมีส่วนร่วมของคนในชุมชน
เนื่องจากเป็นลักษณะเป็นชุมชนเมืองมีที่อยู่อาศัยและประชากรอาศัยอยู่จ านวนมาก ประชาชนมีการเคลื่อนย้าย
จากต่างจังหวัดเข้ามาท างาน มีการติดต่อความสัมพันธ์แบบระยะเวลาสั้น ๆ ผิวเผิน ในพ้ืนที่มีแต่คนวัยท างาน ไม่มี
เวลาอยู่บ้าน ท างานเป็นช่วงเวลา ไม่ให้ความส าคัญในการดูแลบ้านตนเอง และข้อจ ากัดของบุคคลในบ้านมีเด็ก คน
พิการ ผู้สูงอายุ ไม่ปฏิบัติเก็บท าความสะอาดดูแลบ้านได้ ประชาชนไม่ตระหนักให้ความร่วมมือในการท าความ
สะอาดเก็บบ้านมุมมองของประชาชนเป็นหน้าที่ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านที่ต้องด าเนินการก าจัด
แหล่งเพาะพันธุ์และส ารวจลูกน้ ายุงลาย ไม่สามารถจัดการสิ่งแวดล้อมได้เพราะขาดความร่วมมือจากประชาชน มี
การใช้วัสดุต่าง ๆ มากมาย เหลือใช้จัดเก็บไม่เหมาะสม การประดับบ้านเรือนด้วยต้นไม้ในกระถางเพราะมีพ้ืนที่
จ ากัด เมื่อฝนตกท าให้น้ าขังเป็นแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย การมีภาชนะกักเก็บน้ าในที่อยู่อาศัยให้เพียงพอ ซึ่ง
การแก้ไขปัญหาต้องผ่านระบวนการมีส่วนร่วมของคนที่มีบริการเขตเมืองและผู้น าแกนน าชุมชนในเขตเมือง ซึ่งเป็น
ชุมชนที่มีที่ตั้งและชุมชนเครือข่ายทางสังคมอิเล็กทรอนิกส์ ด าเนินการเชิ งระบบ ปัจจัยด้านกฎหมาย การจัดการ
สภาพแวดล้อม การออกแบบการจัดการโรค ให้สอดคล้องกับสังคม มีวิธีการใหม่ ๆ ต้องมีการควบคุมยุงลายอย่าง
ต่อเนื่องสม่ าเสมอ คือก าจัดลูกน้ ายุงลายในภาชนะที่น้ าขังอยู่ในบ้านและบริเวณบ้านของตนเอง มีการเฝ้าระวัง
ป้องกันควบคุมโรคในพ้ืนที่เขตเมืองโดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น สร้างการเข้าถึงสื่อผ่านออนไลน์ให้ประชาชนใช้
ความคิดเพ่ือน าไปสู่การตัดสินใจและปฏิบัติดูแลส ารวจแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในบ้านเรือนของตนเป็น
ชีวิตประจ าวันได้ สอดคล้องกับสถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กรมควบคุมโรค (2561) 
 ส าหรับโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะของ
แกนน าครัวเรือน เหมาะสมส าหรับพ้ืนที่ชนบท เนื่องจากความบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
(อสม.) ส่วนใหญ่เป็นแกนน าครัวเรือน สามารถปฏิบัติดูแลหมั่นตรวจตราและส ารวจลูกน้ ายุงลาย  ก าจัดแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลายในบ้านของตนเองเป็นประจ า ด าเนินกิจกรรมขับเคลื่อนชุมชนให้ปลอดภัยจากโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะ ท าให้มีประสิทธิผลดีต่อชุมชนที่ให้ความร่วมมือ ซึ่งต้องมีการปรับใช้ให้เหมาะกับบริบทของชุมชนเมือง มี
การพัฒนา ปรับปรุงเนื้อหา กระบวนการ รายละเอียดให้สามารถเกิดทักษะความรอบรู้ด้านสุขภาพของบุคคลได้ 
เพราะข้อจ ากัดความร่วมมือของประชาชนเนื่องจากส่วนใหญ่ไม่อยู่บ้านต้องท างาน ไม่ตระหนักในปัญหาของโรคที่
เกิดจากยุงลาย เนื่องจากรูปแบบด าเนินการในพ้ืนที่บริบทเขตเมืองที่ส าเร็จต้องเกิดจากความร่วมมือของเครือข่าย
เป้าหมายเดียวกัน มองเห็นคุณค่าที่เกิดประโยชน์สูงสุดกับประชาชน ร่วมคิด ร่วมท า ร่วมตัดสินใจในการแก้ไข
ปัญหาลดโรคไข้เลือดออก ต้องมีการะบวนการอย่างต่อเนื่องสนองความต้องการของประชาชนในการน าไปใช้
ปฏิบัติงานจริงในพ้ืนที่ ต้องมีกิจกรรมท าให้ประชาชนเห็นความส าคัญและประโยชน์ที่จะได้รับ ส่งเสริมสนับสนุนให้
เกิดความร่วมมือจากทุกภาคส่วนในการจัดการสิ่งแวดล้อมเพ่ือไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลายก่อนช่วงการ
ระบาดอย่างเข้มข้น เน้นให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมเพ่ือให้เกิดความยั่งยืน เจ้าหน้าที่บุคลากรให้การสนับสนุน
ชักชวน กระตุ้น พูดคุย สร้างคนให้เกิดพลังเพื่อปฏิบัติป้องกันโรคไข้เลือดออก 
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3. ข้อจ ากัดการศึกษา 
 1. ไม่สามารถควบคุมให้ยุงลายในการเคลื่อนไหวได้ ท าให้บินไปวางไข่ที่ภาชนะบ้านภายในรัศมี 100 
เมตร เกิดเป็นลูกน้ ายุงลายในช่วงที่สุ่มส ารวจได้ ส่งผลให้ค่าดัชนีลูกน้ ายุงลายจากภาชนะน้ าขัง  ภายในและ
ภายนอกบ้านปรากฎได ้
 2. การจัดการสิ่งแวดล้อมในชุมชน เป็นบทบาทหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นซึ่ งไม่ ได้
ท าการศึกษาเรื่องมาตรการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะในกลุ่มเป้าหมายนี้ 
 3. เนื่องจากโปรแกรมการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ เจาะจง
เฉพาะพ้ืนที่ ซึ่งแต่ละชุมชนมีบริบทแตกต่างกัน ต้องมีการพัฒนาโปรแกรม กระบวนการ กลวิธี และเนื้อหาให้
เหมาะสมแต่ละพ้ืนที่และกลุ่มเป้าหมายต่อไป 
 
4. ข้อเสนอแนะ 
 1. ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ร่วมกับหน่วยงานในพื้นที่ เสริมสร้างความเข้มแข็งให้
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นก าหนดมาตรการด าเนินการป้องกันควบคุมโรคที่มียุงลายเป็นพาหะในแต่ละชุมชนผ่าน
กลไกคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ โดยร่วมกันวิเคราะห์ปัญหา วางแผน และบริหารจัดการด้าน
สิ่งแวดล้อมจ าพวกขยะ ภาชนะที่ไม่ได้ใช้ประโยชน์ ที่เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายก าจัดให้ถูกวิธีตามกฎหมายที่
เกี่ยวข้อง และการมีส่วนร่วมของประชาชนให้รับผิดชอบความสะอาดของบ้านและรัศมีโดยรอบของตนเอง อย่าง
น้อยสัปดาห์ละ 1 ครั้งหรือตามช่วงระยะเวลาที่เหมาะสมไม่กระทบกับชีวิตประจ าวัน 
 2. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องในพ้ืนที่ จัดท ารูปแบบเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพป้องกันโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะในพ้ืนที่ชุมชนเขตเมือง โดยให้ประชาชนเห็นความส าคัญในการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายภายในและ
ภายนอกบ้านของตนเอง สามารถปฏิบัติเป็นประจ าอย่างต่อเนื่อง จนเกิดเป็นทักษะ 
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แบบสอบถามความรอบรูด้้านสขุภาพตอ่พฤตกิรรมการป้องกันโรคทีม่ยีงุลายเปน็พาหะของแกนน าครวัเรือนใน
พื้นทีจ่ังหวดัปทมุธานี 

 

 แบบสอบถาม ใช้เพื่อเก็บข้อมูลเกี่ยวกับความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็น
พาหะของแกนน าครัวเรือนในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี ประกอบด้วย 3 ตอน ทั้งหมด 24 ข้อ 

ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบประเมิน 

ตอนที่ 2 ความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ 

ตอนที่ 3 พฤติกรรมการการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ 

 

ผู้วิจัยขอความร่วมมือจากท่าน อ่านค าชี้แจงแต่ละส่วนให้เข้าใจและตอบแบบสอบถามให้ครบทุกข้อ
ค าถาม ตอบให้ตรงกับความจริงมากที่สุด ผู้วิจัยขอขอบคุณที่ท่านให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี 

 

      กลุ่มสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ 

      ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี 
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ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบประเมิน 
ค าชีแ้จง  โปรดท าเครื่องหมาย  ลงใน  หรือเติมข้อความลงในช่องว่างที่ตรงกับความเป็นจริงของท่าน 
1. เพศ    1) ชาย     2) หญิง 
2. ปัจจุบันท่านอายุ …………………. ป ี
3. ท่านมีสถานภาพสมรสเป็นแบบใด 
  1) โสด   2) สมรส/คู ่ 3) หม้าย/หย่า/แยก  4) อื่น ๆ ............................ 
4. ท่านจบการศึกษาสูงสุดหรือก าลังศึกษาระดับชั้นใด  
  1) ไม่ได้เรียนหนังสือ    2) ประถมศึกษา  3) มัธยมศึกษาตอนต้น 
  4) มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 5) อนุปริญญา/ปวส.  6) ปริญญาตรีขึ้นไป 
5.ลักษณะงานหลัก (อาชีพ) ที่ท าในชีวิตประจ าวันเป็นแบบใด  
  1) เกษตรกร      2) ค้าขาย/ท าธุรกิจ 
  3) รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ   4) พนักงานโรงงาน/บริษัทเอกชน 
  5) นักเรียน/นักศึกษา     ๖) รับจ้างทั่วไป 
  ๗) อยู่บ้านไม่ได้มีอาชีพ/แม่บ้าน/ท างานบ้าน  ๘) อ่ืน ๆ ระบุ........................................ 
*************************************************************************************** 
 

ตอนที ่2 ความรอบรูด้า้นสุขภาพสขุการป้องกนัโรคที่มยีงุลายเปน็พาหะ 
ค าชีแ้จง โปรดท าเครื่องหมาย  ลงในช่องค าตอบที่ตรงกับความรู้ของท่าน โดยให้ท่านเลือกตรงกับความจริงที่สุด
ตอบเพียงค าตอบเดียวเท่านั้น  
ค าถาม: ทา่นต้องใช้ความสามารถในเรือ่งต่อไปนี ้มากน้อยเพียงใด 

ข้อค าถาม ระดบัความสามารถ 
ท าได้
ยากมาก 

ท าได้
ค่อนขา้ง
ยาก 

ท าได้
ค่อนขา้ง
ง่าย 

ท าไดง้า่ย
มาก 

ทักษะการเขา้ถงึขอ้มลูข่าวสาร     
๑. ท่านสามารถค้นหาข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการก าจัดแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลายภายในบ้านและนอกบ้าน 

    

2. ท่านตรวจสอบความถูกต้อง ความน่าเชื่อถือของข้อมูลจาก
หลายๆ แหล่งก่อนน าไปใช้ในการก าจัดลูกน้ ายุงลาย 

    

๓. ท่านคัดเลือกข้อมูลการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็นพาหะ จากวัน
เดือนปีที่ระบุไวว่ามีความทันสมัย ทันเหตุการณ์เป็นปัจจุบัน 

    

๔. ท่านสามารถสืบค้นข้อมูลเกี่ยวกับการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็น
พาหะจากอินเตอร์เน็ต สื่อสิ่งพิมพ์ และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขได้ 
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ข้อค าถาม ระดบัความสามารถ 

ท าได้
ยากมาก 

ท าได้
ค่อนขา้ง
ยาก 

ท าได้
ค่อนขา้ง
ง่าย 

ท าไดง้า่ย
มาก 

ทักษะการเขา้ใจ     
5. ท่านสามารถจดจ าใจความส าคัญของวิธีก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์
ยุงลายจากการอ่าน ฟัง ได้ครบถ้วน 

    

6. ท่านตีความและสรุปจากการฟังข้อมูลเรื่องการจัดสภาพ
บ้านเรือน แล้วสามารถน ามาดูแลบ้านเรือนของท่านให้ปลอดจาก
แหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย 

    

ทักษะการสื่อสารและการไต่ถาม     
7. ท่านสอบถามข้อมูลเกี่ยวกับการป้องกันโรคท่ีมียุงลายเป็นพาหะ
จากแพทย์ พยาบาล และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขเพ่ือให้ได้ข้อมูลที่
ต้องการ 

    

8. ท่านพูดคุยแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับเพ่ือนบ้านเกี่ยวกับการจัด
สภาพแวดล้อมในบ้านและชุมชน เพ่ือป้องกันโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะ 

    

9. ท่านสามารถชักชวนเพื่อนบ้านให้ท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ า
ยุงลายในครัวเรือนของแต่ละคนได้ 

    

ทักษะการตดัสนิใจ     
10. ท่านเลือกวิธีในการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ก าจัดลูกน้ า
ยุงลายภายในบ้านและบริเวณนอกบ้านได้ 

    

ทักษะการน าไปใช ้     
๑1. ท่านวางแผนการดูแลสิ่งแวดล้อมในบ้านให้ครบทุกจุด เพ่ือ
ป้องกันไม่ให้เกิดแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย 

    

๑2. ท่านจัดสรรเวลา เพ่ือมาดูแลบ้านเรือนของท่านไม่ให้มีแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลายได้ 

    

๑3. ท่านก าหนดให้ 1 วันใน 1 สัปดาห์เป็นวันก าจัดลูกน้ ายุงลาย 
เช่น ก าจัดลูกน้ ายุงลายทุกวันอาทิตย์ 

    

๑4. ท่านเตือนตนเองเปลี่ยนถ่ายน้ าในโอ่งหรือภาชนะเก็บน้ า ท่าน
จัดการครบทุกข้ันตอน ตั้งแต่การเปลี่ยน ถ่ายน้ า ล้าง และขัดให้
สะอาดก่อน 
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ตอนที ่3 พฤติกรรมการการปอ้งกนัโรคทีม่ยีุงลายเปน็พาหะ 
ค าชีแ้จง  กรุณาขีดเครื่องหมาย ✓ ลงในช่องที่ตรงกับความจริงที่สุด 
ค าอธิบาย : ท าประจ า  หมายถึง ท า ๖ - ๗ วันต่อสัปดาห์ 
  ท าบ่อยครั้ง หมายถึง ท า ๓ - ๕ วันต่อสัปดาห์ 
  ท าบางครั้ง หมายถึง ท า ๑ – ๒ วันต่อสัปดาห์ 
  ไม่ได้ท าเลย หมายถึง ใน ๑ สัปดาห์ไม่ได้ท าเลย  
 

ข้อความ 
ระดบัพฤตกิรรม 

ท าประจ า 
 

บ่อยครัง้ 
 

บางครั้ง 
 

ไม่ได้ท าเลย 

๑. ท่านส ารวจแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายภายในบ้านและรอบ ๆ บ้าน     
๒. ท่านส ารวจลูกน้ ายุงลายในภาชนะบริเวณในบ้าน นอกบ้าน และ
ภาชนะอ่ืนๆที่มีน้ าขัง  

    

๓. ท่านใส่ทรายอะเบทลงในจานรองขารองตู้ ภาชนะใส่น้ าใช้ในทุกเพ่ือ
ป้องกันไม่ให้ยุงวางไข่ 

    

๔. ท่านเปลี่ยนน้ าในแจกันดอกไม้/จานรองขาตู้/แก้วน้ าศาลพระภูมิ/
จานรองกระถางต้นไม้ทุกสัปดาห์ 

    

๕. ท่านเปลี่ยนน้ าในโอ่ง/ภาชนะกักเก็บน้ าดื่ม น้ าใช้ทุกสัปดาห์     
๖. ท่านจัดสิ่งแวดล้อมรอบ ๆ บ้าน และจัดบ้านเรือนให้เป็นระเบียบ 
สะอาด โล่ง โปร่ง เพ่ือไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย 

    

7. ท่านเก็บขยะ ภาชนะที่ไม่ได้ใช้ทั้งในและนอกบ้านทิ้งลงถังขยะที่ทาง
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดไว้ให้ 
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แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง 
1) แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย พบลูกน้ ายุงลายในบ้านและนอกบ้านส่วนใหญ่เป็นภาชนะอะไร ท าไมประชาชนไม่ก าจัด
แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในครัวเรือนของตนเอง 
2) วิธีการแก้ไขปัญหาที่เป็นไปได้และสามารถท าได้อย่างต่อเนื่อง 
๓) วิธีการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ที่ประชาชนทุกครัวเรือนสามารถท าได้เป็นประจ าทุกสัปดาห์ 
๔) กิจกรรมสร้างความตระหนัก และสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคที่มียุงลายเป็น
พาหะ ก่อนเข้าสู่ฤดูฝน 
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