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บทคัดยอ 
 

 โรคพยาธิลําไสนับเปนปญหาของประเทศไทยท่ียังคงมีการระบาดอยูท่ัวไป โดยเฉพาะอยางยิ่งในกลุม
ประชาชนท่ีอาศัยอยางหนาแนน การติดเช้ือพยาธิลําไสทําใหมีผลตอสุขภาพท้ังทางตรงและทางออม ดังนั้น
การมีพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไสท่ีดีจึงเปนแนวทางหนึ่งในการปองกันการแพรระบาดของโรคพยาธิ
ลําไส การศึกษาคร้ังนี้มีวัตถุประสงค คือ 1) เพื่อศึกษาพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส ของประชาชนใน
ชุมชนคลองเตย กรุงเทพมหานคร 2) เพื่อวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจยัท่ีเกี่ยวของกับพฤติกรรมการ
ปองกันโรคพยาธิลําไส  และ 3) เพื่อพัฒนาแบบจําลองปจจยัท่ีมีผลตอพฤตกิรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส 
ประกอบดวย  อายุ  สถานะทางเศรษฐกิจและสังคม  การสนับสนุนทางสังคม  ความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตน
ดานสุขภาพ  ความรูเกี่ยวกบัโรคพยาธิลําไส  และเจตคติในการปองกนัโรคพยาธิลําไส   
 กลุมตัวอยางเปนประชาชนท่ีอาศัยในชุมชนเขตคลองเตย กรุงเทพมหานคร  ซ่ึงไดมาจากการสุมแบบ
เปนลําดับข้ัน จํานวน  400  คน  ระหวางเดือนมกราคมถึงเดือนพฤษภาคม พ.ศ.  2547  การเก็บรวบรวมขอมูล
ใชเคร่ืองมือวดัคือแบบสอบถามท่ีผานการตรวจสอบคุณภาพดวยคาสัมประสิทธ์ิความเช่ือม่ันแอลฟาเทากับ 
0.84  ทําการวเิคราะหลักษณะท่ัวไปของประชาชนในชุมชนและปจจยัท่ีเกีย่วของกบัพฤติกรรมการปองกันโรค
พยาธิลําไสโดยการใชสถิติพรรณา วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยตาง  ๆ ดวยการใชคาสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธ ของเพียรสัน  วเิคราะหและปรับปรุงแบบจําลองความสัมพันธเชิงสาเหตุดวยการวเิคราะหอิทธิพล 
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 ผลการวิจัยพบวาลักษณะสุขาภิบาลส่ิงแวดลอมของประชาชนในชุมชนคลองเตยอยูในระดับตํ่าและ
พฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสอยูในระดับปานกลาง   ( X  = 77.68)   โดยพฤติกรรมการปองกันโรค
พยาธิลําไสมีความสัมพันธกบัเกือบทุกปจจัยท่ีศึกษา  (ยกเวนอายุและความรูเกีย่วกบัโรคพยาธิลําไส)  อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05)  ผลการตรวจสอบความกลมกลืนของแบบจําลองปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการ
ปองกนัโรคพยาธิลําไสภายหลังการปรับแก มีคาไคสแควรเทากับ  5.52 ท่ีองศาอิสระ (df) เทากับ  4 ความนาจะ
เปน (p-value) เทากบั 0.14  คาดัชนบีอกความกลมกลืน (GFI) เทากับ 0.99 คาดัชนีบอกความกลมกลืนท่ีปรับแก
แลว (AGFI) เทากับ 0.94 คารากกําลังสองเฉล่ียของคาความแตกตางโดยประมาณ (RMSEA) เทากับ 0.06 และ
คาขนาดตัวอยางวิกฤติ (CN) เทากับ 475.53  จากแบบจําลองดงักลาวแสดงใหเห็นวามีเพียงสถานะทาง
เศรษฐกิจและสังคม และการสนับสนุนทางสังคมเทาน้ันท่ีมีอิทธิพลท้ังทางตรงและทางออมตอพฤติกรรมการ
ปองกันโรคพยาธิลําไสโดยพบวาปจจัยท่ีศึกษารวมทํานายความแปรปรวนของพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิ
ลําไสไดรอยละ 11 
 ผลการวิจัยแสดงใหเห็นวาหนวยงานท่ีเกี่ยวของควรสงเสริมใหประชาชนในชุมชนคลองเตย     มี
พฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสท่ีถูกตองโดยการจัดโปรแกรมเพ่ือปองกันโรคพยาธิลําไส   สวนงานวิจัยท่ี
จะดําเนินตอไปควรศึกษาปจจัยเพิ่มเติมท่ีสามารถทํานายพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสไดมากข้ึน 
 
 

Abstract 
 

 The  intestinal parasitic infection cause  many  problems in health system of Thailand. These 
diseases are still epidemic in several areas especially in the intensive population communities. The intestinal 
parasitic infection could affect  our health in both of direct and indirect pathway.  Thus, to maintain good 
health, regarding the intestinal parasitic infection, the most important ways to do are to promote preventive 
behaviors and prevent an epidemic infection.   The objectives of this study were to   1) determine the  
preventive behaviors  against  intestinal parasitic infection, 2) analyze the relationships of preventive 
behaviors against intestinal parasitic infection and factors affecting  and  3) develop the causal model  and 
analyze factors including age, socioeconomic status, social support, internal-external health locus of 
control, knowledge of intestinal  parasites  and  attitude toward preventive behaviors against  intestinal 
parasitic infection.      
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  A number of 400 people, living  in  Khlong Toei Community , Bangkok, during  January  to  May  
2004  was randomly sampling by multistage method. Data were collected by the questionnaires with the 
alpha reliability of 0.84. The demographic data and  factors associated with the preventive behavior against 
intestinal parasitic infection  were analyzed  by using descriptive statistic, the  relationship  among  factors 
by Pearson’s correlation.   A  causal model was established  tested and  modified by using path analysis. 
 The results of  this study revealed that, non hygienic sanitary environments  were found  and the 
preventive behavior  against intestinal parasitic infection was in a middle level, X  = 77.68.  It was 

significantly associated with most factors (p<0.05)  excepted age and knowledge (p> 0.05).  The  goodness  
of  fit  of the  modified model  had  chi-square = 5.52,  df = 4, p-value = 0.14,  GFI = 0.99,  AGFI = 0.94,  
RMSEA = 0.06  and  CN  =  475.53.  The model revealed that  only the socioeconomic status and  social 
support  had direct and indirect  influences on the to the preventive behaviors.  The overall factors could 
predict the variation  of    preventive  behaviors up to  11.00  percents.  
  The finding suggested that the community participation and organization involved, should help 
promotion of  preventive behaviors against  intestinal parasitic infection among people in the Khlong Toei 
community. In addition, further studies should include factors be able to predict the  preventive behaviors.    
 

  
ความสําคัญและท่ีมาของปญหาการวิจัย 
 

 โรคพยาธิลําไสนับเปนปญหาของประเทศตางๆ ท่ัวโลกโดยเฉพาะอยางยิ่งประเทศท่ีกําลังพัฒนา  
องคการอนามัยโลก  (WHO.1988) ประมาณวาประชากรท่ัวโลกประมาณ  3,500  ลานคน มีการติดเช้ือพยาธิลําไส  
และประมาณ  450  ลานคน แสดงอาการปวยออกมา ในประเทศไทยนัน้ยังไมมีรายงานการศึกษาครอบคลุมท้ัง
ประเทศ แตมีการสํารวจหนอนพยาธิลําไสใน  14  จังหวดัภาคใตของประเทศไทย ในป  2532  (อุเทน  จารณศรี; 
ประภาศรี จงสุขสันติกุล; และเชาวลิตร จีระดษิฐ.  2532 : 391-404)  พบวามีประชาชนถึงรอยละ 77.56 เปนโรค
หนอนพยาธิลําไสชนิดใดชนิดหนึ่งหรือหลายชนิดในคนเดียวกนั  นอกจากนีบั้งอร ฉางทรัพย และคณะ (2548)  
ไดทําการสํารวจความชุกการติดเช้ือพยาธิลําไส ในชุมชนคลองเตย กรุงเทพมหานคร พบวายังคงมีการระบาด 
รอยละ  9.05  โดยพบพยาธิลําไสท่ีมีการระบาดมากตามลําดับ ไดแก พยาธิปากขอ พยาธิสตรองจิลอยเดส  
พยาธิไสเดือน  พยาธิตัวตืด  โปรโตซัว  พยาธิใบไมตับ และพยาธิแสมา 
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 อัตราความชุกของโรคพยาธิลําไสในประเทศไทยนับวายังคงสูง และเปนปญหาสําคัญทางดาน
สาธารณสุขของประเทศ เนือ่งจากการติดเชื้อพยาธิในลําไสจะมีผลโดยตรงทําใหเกดิโรคตางๆ ตามมา เชน 
ภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก (WHO.1998) ประสิทธิภาพในการดดูซึมสารอาหารของลําไสเสียไป  
(Brasitus. 1979 : 1058-1065)  โรคขาดวิตามินบี 12 (Scowden; et al. 1978 : 527)  เยือ่บุลําไสอักเสบ  (Fillho. 
1978 : 179)  ทองรวง  ลําไสอุดตัน   ดีซาน  ตับออนอักเสบ  และเกดิแผลท่ีอวยัวะภายใน  (Matinez-Palomo;  & 
Ruiz-Palacios. 1990)  เปนตน  นอกจากน้ียังทําใหเกิดผลทางออมตามมา  ไดแก  การขาดสารอาหาร   ไดรับ
โปรตีนไมเพียงพอ     การพัฒนาการของรางกายและสมองตํ่ากวาปกติ   ความจําและการเรียนรูเสียไป  เกิด
ความสูญเสียทางเศรษฐกิจ   สูญเสียคาใชจายในการรักษา  และการสูญเสียดานแรงงานและการผลิต 
(Crompton. 1992 :  577-579) 
 พฤติกรรมในการปองกนัโรคพยาธิลําไส เปนพฤตกิรรมหนึ่งท่ีมีความสําคัญอยางยิ่งท่ีแสดงใหเหน็ถึง
ความสามารถในการดแูลตนเองในเร่ืองเกีย่วกับสุขอนามัยสวนบุคคลและการปองกันโรค โดยมีความสําคัญ
อยางยิ่งตอบุคคลในการหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีทําใหเกดิความเส่ียงตอการติดโรคพยาธิลําไส  ความสามารถ
ดังกลาว ข้ึนอยูกับระดับพัฒนาการของรางกาย  ประสบการณชีวติ  วฒันธรรม  สุขภาพ  ระบบครอบครัวและ
แหลงประโยชนตางๆ  (Joseph. 1980  : 134-137)  อยางไรก็ตามการศึกษาในคร้ังนีไ้ดยึดตามแบบแผนความ
เช่ือดานสุขภาพ  (Health  Belief  Model)  ท่ีคํานึงถึงปจจัยตางๆ ท่ีเกี่ยวของกับพฤติกรรมของบุคคลท่ีมี
อิทธิพลตอการเจ็บปวย  โดยบุคคลจะมีการปฏิบัติท่ีแตกตางกนัออกไปขึ้นกับปจจยัหลายอยาง  ไดแก  ความรู
เกีย่วกับสาเหตุของโรค  อาการของโรค  วิธีการรักษา  การรับรูเกี่ยวกับความรุนแรงของโรค  ความเชื่อดั้งเดิม  
ความสนใจ  คานิยม  และการไดรับความเอาใจใส  เปนตน  (ประภาเพ็ญ  สุวรรณ.  2526 : 171)    นอกจากนี้ 
เบคเกอรและไมแมน  (Becker; & Maiman. 1975 : 3-24) ยังไดปรับปรุงแผนความเช่ือดานสุขภาพเพ่ือนํามา
อธิบายและทํานายพฤติกรรมการปองกันโรค โดยประกอบดวยปจจยัเกี่ยวกับการรับรูและปจจยัรวม ไดแก การ
สนับสนุนทางสังคม  และปจจัยทางดานชีวสังคม เปนตน  โดยปจจัยท่ีเกี่ยวของกับการรับรูของการศึกษาคร้ัง
นี้ผูวิจัยจัดใหเปนปจจยัเจตคติเกี่ยวกับการปองกันโรคพยาธิลําไส 
 โรเซนบลัมและคนอ่ืนๆ (Rosenblum; Stone; & Skipper. 1981 : 338) กลาววาความเช่ือมีบทบาทตอ
พฤติกรรมอนามัยของบุคคลเปนอยางมาก  โดยเฉพาะความเช่ืออํานาจควบคุมทางสุขภาพ  (Health Locus of 
Control) ซ่ึงแบงออกไดเปน ความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพ สวนสตริกแลนด (Strickland.1978 : 
1192) กลาววาความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพ เปนมโนทัศนหนึ่งท่ีสามารถอธิบายพฤติกรรม
ความรวมมือของบุคคลในการแสวงหาความรูและพฤติกรรมการปองกันโรค  โดยบุคคลท่ีมีความเช่ืออํานาจ
ภายในตนดานสุขภาพจะเปนผูเช่ือวาการมีสุขภาพดีเปนผลมาจากการกระทําของตนเอง และจะมีพฤติกรรม

 

 



      วารสารพฤติกรรมศาสตร        ปท่ี 12  ฉบบัท่ี 1 กันยายน 2549 114 
 

 
สนใจใฝหาความรู อีกทั้งยังทําใหมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมเหมาะสม  อยางไรก็ตามอีกปจจัยหนึ่งท่ีมีผลตอ
พฤติกรรมเปนอยางมาก ไดแก การสนบัสนนุทางสังคม ซ่ึงประกอบดวย การสนับสนนุดานอารมณ  ดานส่ิงของ
แรงงาน และบริการ ดานขอมูลขาวสาร และดานการประเมินตนเอง (House. 1981) ซ่ึงบุคคลท่ีไดรับการ
สนับสนุนทางสังคมมากยอมแสดงพฤติกรรมท่ีพึงประสงคมากกวาบุคคลท่ีไดรับการสนับสนุนทางสังคมนอย 
ดังนั้นผูวจิัยจึงเห็นความสําคัญของความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพและการสนับสนุนทางสังคม
โดยนํามาเปนสวนหนึ่งของปจจัยท่ีศึกษาคร้ังนี้     
  กลาวโดยสรุปการศึกษาคร้ังนี้ไดใหความสําคัญเกี่ยวกับพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส  และ 
ปจจยัรวมดงักลาวขางตน  ไดแก 1) อาย ุ 2)  สถานะทางเศรษฐกิจและสังคม (รายได การศึกษา และความเพยีงพอ
ของคาใชจาย)  3) การสนบัสนุนทางสังคม (ประกอบดวย การสนับสนุนดานอารมณ  ดานส่ิงของ แรงงาน 
และบริการ  และดานขอมูล ขาวสาร)  4)  ความรูเกี่ยวกับโรคพยาธิลําไส  5) เจตคติตอการปองกันโรคพยาธิ
ลําไส  (ประกอบดวย การรับรูความรุนแรงของโรคพยาธิลําไส การรับรูโอกาสเส่ียงตอการเปนโรคพยาธิลําไส 
และการรับรูประสิทธิผลของการตอบสนองตอพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไส)   และ 6) ความเชื่อ
อํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพ  ซ่ึงการทราบถึงปจจัยตางๆ เหลานี้วามีอิทธิพลตอพฤติกรรมการปองกันโรค
พยาธิลําไสเปนไปในทิศทางและมากนอยเพียงใด จะทําใหการควบคุมและปองกันโรคพยาธิลําไสเปนไปอยาง
ถูกทาง โดยการศึกษาคร้ังนี้ผูวิจยัไดแสดงความสัมพนัธโครงสรางเชิงเสนระหวาง ปจจยัท่ีศึกษากับพฤติกรรม
การปองกนัโรคพยาธิลําไสตามแนวคิดการวิจัยท่ีไดจากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ จากนั้นทํา
การวิเคราะหแบบจําลองเพ่ือตรวจสอบความสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษ     โดยพิจารณาจากคาดัชนีตางๆ   
(นงลักษณ  วิรัชชัย.  2542)  
 การศึกษาคร้ังนี้มุงเนนไปในชุมชนเขตคลองเตย กรุงเทพมหานคร  ซ่ึงเปนชุมชนแออัดท่ีสําคัญของ
กรุงเทพมหานคร ซ่ึงมีภาพรวมของคุณภาพชีวิตท่ียังไมไดมาตรฐาน (อรวรรณ สุทธางกูร. 2540 : 108)  และ
เปนชุมชนท่ีประชาชนมีความเส่ียงสูงตอการติดโรคพยาธิในลําไส  เนื่องจากยังคงมีอัตราการติดเช้ือพยาธิลําไส
ถึงรอยละ  9.05  (บังอร  ฉางทรัพยและคนอ่ืนๆ.  2548) ดังกลาวขางตน  อัตราดังกลาวนับเปนอัตราการติดเช้ือ
ท่ีสมควรไดรับการแกไข โดยวิธีการหนึ่งท่ีนาจะมีประสิทธิภาพในการลดอัตราการติดตอภายในชุมชนคลองเตย 
ไดแก การไดทราบถึงปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไส  เพื่อการวางแผนในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสของประชาชนในชุมชน ซ่ึงจะสามารถลดอัตราการติดเช้ือและแพรระบาด
ตอไป อยางไรก็ตามการศึกษาคร้ังนี้ผูวิจัยเลือกกลุมตัวอยางท่ีมีอายุ 15 ป ข้ึนไป เนื่องจากเปนวัยท่ีมีศักยภาพ
ในการตอบแบบสอบถามได 
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วัตถุประสงคของการวิจัย 
 

  ในการวิจัยคร้ังนี้  ผูวิจยัไดตัง้ความมุงหมายของการวจิัยไวดังนี ้
 1.   เพื่อศึกษาพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสของประชาชนในชุมชนคลองเตย      
กรุงเทพมหานคร 
 2.   เพื่อวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยท่ีเกีย่วของกับพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส  
 3. เพื่อพัฒนาแบบจําลองปจจยัท่ีมีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส ของประชาชนในชุมชน
คลองเตย   กรุงเทพมหานคร 

 

ประโยชนที่ไดรับจากการวิจัย 
 

            ขอมูลท่ีไดจากงานวจิัยในคร้ังนี้จะทําใหทราบถึงปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส
ของประชาชนในชุมชนคลองเตย   กรุงเทพมหานคร ซ่ึงเปนประโยชนตอหนวยงานทางดานสาธารณสุข 
ในการวางแผนงานและเฝาระวังการแพรกระจายของโรคพยาธิลําไสในพื้นท่ีดังกลาว โดยการควบคุมหรือ
สงเสริมปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไส นอกจากนี้ยังเปนแนวทางในการใหคําแนะนําแก
ประชาชน กลุมเปาหมายเพือ่ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสอยางถูกตอง   โดยการนําปจจยั
ท่ีมีอิทธิพลไปสรางเคร่ืองมือดําเนินการ  ท้ังในชุมชนคลองเตยและชุมชนท่ีมีลักษณะใกลเคียงกนัยกตัวอยาง
เชน การสรางโปรแกรมสุขศึกษาท่ีมีประสิทธิผล ตอไป 
  

นิยามศัพทเชิงปฏิบัติการ  
 

    1. พฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส  หมายถึงพฤตกิรรมตางๆ  ท่ีบุคคลปฏิบัติในชีวิตประจําวัน 
และเปนพฤติกรรมท่ีสามารถปองกนัโรคพยาธิลําไสได ประกอบดวย พฤติกรรมการบริโภคอาหาร พฤติกรรมการ
รักษาอนามัยสวนบุคคล พฤติกรรมการรักษาสุขาภิบาลที่พักอาศัย และพฤติกรรมการเฝาระวังโรคพยาธิลําไส 
โดยพฤติกรรมดังกลาวเปนพฤติกรรมทีทําใหบุคคลมีโอกาสสัมผัสกับพยาธิลําไสไดนอยกวาบุคคลที่ไมมี
พฤติกรรม งานวจิัยคร้ังนีไ้ดกําหนดระยะเวลาในการทําพฤติกรรมในระยะเวลา  1  เดือน โดยการใชแบบสอบถาม
ใหเลือกตอบวาในระยะเวลา 1  เดือนท่ีผานมากลุมตัวอยางไดปฏิบัตพิฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไสมากนอย
เพียงใด    
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 2. สถานะทางเศรษฐกิจและสงัคม  หมายถึง   ส่ิงท่ีแสดงใหเหน็วาบุคคลมีสภาพการเงินและสถานะทาง
สังคมเปนเชนใด โดยในการวิเคราะหอิทธิพลผูวิจยักําหนดใหสถานะทางเศรษฐกิจและสังคมมาจากองคประกอบ 
3  ดาน  ไดแก  ระดับการศกึษา  รายได และความเพียงพอของคาใชจาย    
 3. การสนับสนุนทางสังคม หมายถึง การไดรับการยอมรับ  การสนับสนุนใหกําลังใจ การเอาใจใส
จากบุคคลในครอบครัว  เพือ่นบาน  เพื่อนทํางาน    เจาหนาท่ี ทางดานสาธาณสุข และบุคคลอ่ืน  ในการศกึษา
คร้ังนี้ การสนับสนุนทางสังคมไดมาจากองคประกอบ 3 ดาน ไดแก การสนับสนุนดานอารมณ  การสนับสนุน
ดานส่ิงของ แรงงาน หรือบริการ และการสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร    
  4.  ความรูท่ีเก่ียวกับโรคพยาธิลําไส  หมายถึง  ความสามารถในการจดจํา ขอมูลสําคัญเกี่ยวกับโรค
พยาธิลําไสท้ังในเร่ืองของชนิด ความรุนแรง การติดตอ  การปองกัน และการรักษา  ขอคําถามในสวนนีย้ึดจาก
เนื้อหาของประยงค  ระดมยศ และคณะ(2539)  เปนความรูที่ครอบคลุมทุกดานเกี่ยวกับโรคพยาธิลําไส  
ประกอบดวย การติดตอ ระบาดวิทยา  พยาธิสภาพ  การปองกันและการรักษา    
  5.  เจตคติเก่ียวกับการปองกันโรคพยาธิลําไส  หมายถึง  ความรูสึกนึกคิด   ความเช่ือ  และปฏิกิริยา
พรอมท่ีจะกระทําในเชิงบวกหรือเชิงลบ ของบุคคลเก่ียวกับการปองกนัโรคพยาธิลําไส  โดยในการวิเคราะห
อิทธิพลผูวิจัยกําหนดใหเจตคติเกี่ยวกับการปองกันโรคพยาธิลําไสเปนตัวแปรแฝง มาจากตัวแปรสังเกต 3  ดาน 
ไดแก  การรับรูความรุนแรงของโรคพยาธิลําไส   การรับรูโอกาสเส่ียงตอโรคพยาธิลําไส และการรับรูใน
ประสิทธิผลของการตอบสนองตอพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไส    ขอคําถามเจตคติเกี่ยวกับการปองกันโรค
พยาธิลําไส ผูวิจัยยึดตามแบบแผนความเช่ือดานสุขภาพของเบคเกอรและไมแมน (Becker; & Maiman. 1975 : 
12)    

6. ความเชื่ออํานาจภายใน-ภายนอกตนทางดานสุขภาพ หมายถึง  ความรูสึกนึกคิดของบุคคลท่ีรับรูตอ
ความสามารถของตนเอง ซ่ึงมีผลตอพฤตกิรรมดานสุขภาพ  แบบสอบถามในสวนนี้ ผูวิจยันํามาจากแบบสอบถาม
ของเบอรแมนและเบอรแมน ซ่ึงกาญจนา  ปฎิยุทธ (2541)  ไดนํามาใช พบวาไดคาความเช่ือม่ันท่ีระดับ 0.64     
(กาญจนา  ปฎิยุทธ.2541 อางอิงจาก Berman; & Berman.  1991) 

  
กรอบแนวคดิในการวิจัย 
 

  จากการศึกษาทฤษฎี การประมวล และสังเคราะหงานวจิัยตางๆ ตามแบบแผนความเช่ือดานสุขภาพ
ของเบคเกอรและไมแมน (Becker; & Maiman.1975:12)   ผูวิจัยไดเสนอกรอบแนวคิดเชิงทฤษฏี ซึ่งเปน
แบบจําลองเชิงสาเหตุเพื่ออธิบายพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส ของประชาชนในชุมชนคลองเตย 
กรุงเทพมหานคร  ไดตามภาพประกอบ 1  ดังนี ้
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ภาพประกอบ  1  แสดงกรอบแนวคิดในการวิจัย 
 

 ระเบียบวิธีวจิัย 
 

 ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีใชในการวิจัย 
  ประชากรที่ศึกษาคือประชาชนท่ีอาศัยในชุมชนคลองเตย เขตคลองเตย  กรุงเทพมหานคร อายุ  15  ป
ข้ึนไป (เนื่องจากสามารถตอบแบบสอบถามไดอยางนาเช่ือถือ) ท่ีพักอาศัยอยูในบานพักหรือแฟลต ระหวาง
เดือนมกราคมถึงเดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2547  จํานวนท้ังส้ิน   67,315  คน   (ประมาณจากประชากรทุกกลุมอายุ
ซ่ึงมีจํานวน 92,646 คน) โดยขนาดกลุมตัวอยางไดมาจากการคํานวณเพ่ือการประมาณคาเฉล่ียไดจํานวน  400  คน  
(วิไล  กศุลวิศิษฎกุล. 2528)  จากน้ันทําการเลือกกลุมตัวอยางโดยการสุมแบบเปนลําดบัข้ัน (Multistage Random 
Sampling)  โดยการจับฉลากชุมชนเพื่อศึกษาจํานวน  10  ชุมชน   แลวทําการสุมอยางงายเลือกจํานวนครัวเรือน 
ใหไดชุมชนละ  30   ครัวเรือน และแจกแบบสอบถามใหแกประชาชนครัวเรือนละ 1-2 คน    
  เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
  เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษาคร้ังนี้ ประกอบไปดวยแบบสอบถาม แบงออกเปน  7  ดาน ไดแก 1) ดาน
ชีวสังคม   2)  ความรูเกี่ยวกบัโรคพยาธิลําไส  3)  เจตคติเกี่ยวกับการปองกันโรคพยาธิลําไส 4) ความเช่ืออํานาจ
ภายใน-นอกตนดานสุขภาพ  5)  การสนับสนุนทางสังคม     6)  ลักษณะสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมท่ีพักอาศัย  และ  
7) พฤติกรรมในการปองกนัโรคพยาธิลําไส โดยแบบสอบถามดังกลาวไดผานการตรวจสอบหาคุณภาพของ
เคร่ืองมือท้ังความเท่ียงตรงเชิงโครงสรางความเท่ียงตรงตามเน้ือหา  ความยากงาย  อํานาจการจําแนก และคา
ความเช่ือม่ัน  โดยคาความเช่ือม่ันของแบบสอบถามท้ังฉบับมีคาเทากับ  0.84 ซ่ึงจัดอยูในเกณฑท่ีด ี
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การวิเคราะหขอมูล 

  1. วิเคราะหคาสถิติพื้นฐาน  ไดแก ความถ่ี  รอยละ  คาเฉล่ีย  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และคาสหสัมพันธ
ของปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสดวยโปรแกรมสําเร็จรูปเอสพีเอสเอส สําหรับโปรแกรม
วินโดส เวอรช่ัน 11.0  (Statistical  Package  for  The Social  Sciences  for  Windows /SPSS version 11.0)    
  2. ทดสอบแบบจําลองความสัมพันธโครงสรางเชิงเสนดวยโปรแกรมสําเร็จรูปลิสเรลเวอรช่ัน 8.30 
(Lisrel 8.30)  โดยพิจารณาจากคาสถิติใชในการทดสอบความกลมกลืนของแบบจําลอง ไดแก  
   2.1 คาสถิติไค-สแควร (Chi-Square Statistics) ท่ีมีคาต่ําและไมมีนัยสําคัญแสดงวาโมเดลมี
ความกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ 

2.2 คาดัชนีวดัระดับความกลมกลืน (Goodness-of Fit Index หรือ GFI)  และคาดัชนบีอก
ความกลมกลืนท่ีปรับแกแลว  (Adjusted  Goodness-of Fit Index  หรือ  AGFI)  ท้ังสองคามีคาอยูระหวาง 0 
และ 1  ถาดัชนีใกล 1 แสดงวาแบบจําลองมีความกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ 

2.3 คาประมาณความคลาดเคล่ือนของรากกําลังสองเฉล่ีย (Root mean square error of 
approximation หรือ  RMSEA) มีคาตํ่ากวา  0.10  แสดงวาแบบจําลองมีความกลมกลืนระดับดี  ต่ํากวา  0.05  
แสดงวามีความกลมกลืนระดับดีมาก และต่ํากวา  0.01  แสดงวามีความกลมกลืนระดับดีเยีย่ม   

2.4 คาขนาดตัวอยางวิกฤต (Critical number หรือ CN)  มีคาเกิน  200  แสดงวาแบบจําลอง
มีความกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ 

2.5 คาดัชนีดัดแปลงโมเดล  (Modification Indices หรือ MI)  เปนคาท่ีแสดงใหเห็นวาถาเพิ่ม
หรือลดเสนอิทธิพลใด จะทําใหแบบจําลองมีความกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษมากข้ึน 
 

สรุปผลการวิจัย 
 

 ผลการวิจัยสามารถสรุปไดดังนี้ 
 1.  พฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไสของประชาชนในชุมชนคลองเตยอยูในระดับปานกลาง    

2. จากการพิจารณาปจจัยท่ีเกี่ยวของกับพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส (ตาราง 1) พบวา
ความรูเกี่ยวกับโรคพยาธิลําไส  การสนับสนุนทางสังคม  ความเชื่ออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพ  และ
เจตคติเกีย่วกับการปองกนัโรคพยาธิลําไสของกลุมตัวอยางอยูในระดับปานกลาง สวนสถานะทางเศรษฐกจิและ
สังคมอยูในระดับตํ่ากวามาตรฐาน  และเม่ือพิจารณาคาสหสัมพันธของปจจัยดังกลาวกับพฤติกรรมการปองกัน
โรคพยาธิลําไส พบวาเกือบท้ังหมดมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสอยางมี
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ตาราง  1  คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ ( r ) ระหวางตัวแปรท่ีใชในการศึกษา 
  

ตัวแปร AGE TSOCIO TSOSUP TLOCUS TKNOW TATTI TBEHAV 
AGE 1.000       
TSOCIO -.047  1.000         
TSOSUP -.125 .225** 1.000        
TLOCUS .097 .259** .267** 1.000      
TKNOW .138** .331** .139** .455** 1.000   
TATTI .137* .291** .288** .632** .541** 1.000  
TBEHAV .101 .247** .289** .170** .076 .193** 1.000 

หมายเหตุ     *    มีความสัมพันธที่ระดับนัยสําคัญ  0.05 
                    **    มีความสัมพันธที่ระดับนัยสําคัญ  0.01 
AGE    หมายถึง  อาย ุ
TSOCIO  หมายถึง  สถานะทางเศรษฐกิจและสังคม 
TSOSUP  หมายถึง  การสนับสนุนทางสังคม 
TLOCUS  หมายถึง  ความเชื่ออํานาจตนดานสุขภาพ 
TKNOW  หมายถึง  ความรูเก่ียวกับโรคพยาธิลําไส 
TATTI  หมายถึง  เจตคติเก่ียวกับการปองกันโรคพยาธิลําไส 
TBEHAV  หมายถึง  พฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไส 
  

 3.ผลการวิเคราะหความกลมกลืนของแบบจําลองกับขอมูลเชิงประจักษตามกรอบแนวคิดในการวจิยั  
พบวาแบบจําลองมีความกลมกลืนกบัขอมูลเชิงประจกัษอยูในเกณฑด ี   โดยมีคาไคสแควรเทากับ   8.93  ท่ีองศา
อิสระ (df) เทากับ  4  ความนาจะเปน (p-valule) เทากบั 0.06  คาดัชนีบอกความกลมกลืน (GFI) เทากับ 0.99 
และดัชนีบอกความกลมกลืนท่ีปรับแกแลว (AGFI) เทากับ 0.92 สวนคารากกําลังสองเฉล่ียของคาความแตกตาง
โดยประมาณ (RMSEA) เทากับ 0.07 คาขนาดตัวอยางวิกฤติ (CN) เทากับ 343.60  อยางไรก็ตามเพื่อใหรูป
แบบจําลองมีความกลมกลืนมากข้ึน ผูวิจยัไดพิจารณาคาดชันีดดัแปลงโมเดล (MI) พบวาถาเพิ่มอิทธิพลจากอายุ
ไปยงัการสนับสนุนทางสังคม จะทําใหโมเดลมีความกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษอยูในเกณฑดมีาก  ดังนั้น 
ผูวิจยัไดทําการเพ่ิมเสนอิทธิพลจากอายุไปยังการสนับสนุนทางสังคม จากนั้นทําการวิเคราะหหาความ
กลมกลืนใหม พบวารูปแบบจําลองภายหลังการปรับแก มีคาไคสแควรเทากับ   5.52  ท่ีองศาอิสระ (df) เทากับ  4  
ความนาจะเปน (p-valule) เทากับ 0.14  คาดัชนบีอกความกลมกลืน (GFI) เทากับ 0.99 คาดัชนีบอกความกลมกลืน
ท่ีปรับแกแลว (AGFI) เทากับ 0.94   คารากกําลังสองเฉล่ียของคาความแตกตางโดยประมาณ (RMSEA) เทากับ 
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  4. จากการวิเคราะหอิทธิพลทางตรงและทางออมของปจจยัท่ีศึกษาตอพฤติกรรมการปองกนัโรคพยาธิ
ลําไส  สามารถสรุปเสนทางความสัมพันธไดดังนี ้

  4.1 อายุมีอิทธิพลตอปจจยัท่ีศึกษาอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติท้ังทางตรงและทางออม (p>0.05) 
ตรงขามกับสถานะทางเศรษฐกิจและสังคมท่ีมีอิทธิพลตอปจจยัท่ีศึกษา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ     ท้ังทางตรง

และทางออม (p<0.05)     
  4.2 การสนับสนุนทางสังคมมีอิทธิพลตอความเชื่ออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพและ

พฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไส อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p<0.05)   โดยเกือบท้ังหมดเปนอิทธิพลทางตรง 
อยางไรก็ตามการสนับสนุนทางสังคมมีเฉพาะอิทธิพลทางออมตอความรูเกี่ยวกับโรคพยาธิลําไสและเจตคติ

ในการปองกันโรคพยาธิลําไสอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) และการสนับสนุนทางสังคมมีเฉพาะอิทธิพล

ทางตรงตอพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p<0.05)   
  4.3 ความเช่ืออํานาจภายใน-นอกตนดานสุขภาพมีเฉพาะอิทธิพลทางตรงตอความรูเกี่ยวกับ
โรคพยาธิลําไส และมีอิทธิพลท้ังทางตรงและทางออมตอเจตคติในการปองกันโรคพยาธิลําไส อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ  (p<0.05)  แตมีอิทธิพลตอพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไสอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ ท้ังทางตรง

และทางออม (p>0.05)    
  4.4 ความรูเกีย่วกับโรคพยาธิลําไสมีเฉพาะอิทธิพลทางตรงตอเจตคติในการปองกนัโรคพยาธิ

ลําไส  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p< 0.05)  แตมีอิทธิพลตอพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสอยางไมมี

นัยสําคัญทางสถิติ ท้ังทางตรงและทางออม (p>0.05)   
  4.5 เจตคติในการปองกนัโรคพยาธิลําไสมีอิทธิพลตอพฤติกรรมปองกนัโรคพยาธิลําไสอยางไม

มีนัยสําคัญทางสถิติ ท้ังทางตรงและทางออม (p>0.05)   
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การอภิปรายผลการวิจัย 
 

 จากผลการวิจยัสามารถทําการอภิปราย ไดดังนี ้  
 1. ลักษณะท่ัวไปของประชาชนในชุมชนคลองเตย กรุงเทพมหานคร ท้ังดานเศรษฐกิจและสังคม 
และสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมท่ีพักอาศัยนับวายังไมดนีัก  เชนเดียวกับการสํารวจของอรวรรณ สุทธางกูร (2540) ท่ี
ทําการสํารวจสถานะทางเศรษฐกิจและสังคมของประชาชนท่ีอาศัยในชุมชน ในเขตกรุงเทพมหานคร  โดย
ผูวิจัยมีความเห็นวาการท่ีประชาชนขาดการรักษาสุขาภิบาลส่ิงแวดลอมท่ีพักอาศัยอาจเก่ียวเนื่องมาจากสถานะ
ทางเศรษฐกิจและสังคมท่ีตกตํ่า มีผลใหประชาชนตองดิ้นรนทํามาหาเล้ียงชีพจนขาดเวลาในการดูแลเอาใจใส
สุขาภิบาลส่ิงแวดลอมท่ีพักอาศัย ประกอบกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร การรักษาอนามัยสวนบุคคลท่ีไมดี  
นับเปนสวนหนึ่งของพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสและพฤตกิรรมการปองกันโรคติดเช้ืออ่ืนอีกหลายชนดิ 
ดังนั้นรัฐบาลควรใหความสนใจประชาชนแออัดมากเปนกรณีพิเศษในการยกระดับคุณภาพชีวิต เนื่องจากเปน
กลุมประชากรท่ีมีขนาดใหญและมีความตองการความชวยเหลือในการยกระดับสถานะทางเศรษฐกิจและสังคม
ซ่ึงเปนปจจัยหลักท่ีมีอิทธิพลตอปจจัยอ่ืนๆ เปนอยางสูง นอกจากนี้ ผูวิจยัมีความเห็นวาการสรางนิสัยใหแกเด็ก
ในการรักษาสุขาภิบาลส่ิงแวดลอมใหคงทนถาวร  การมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการรักษาสุขอนามัย
สวนบุคคลท่ีถูกตอง ควรมีการสงเสริมใหมากข้ึนตอไป  
 2. จากการพิจารณาพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไสของกลุมตัวอยาง ถึงแมวาจะอยูระดับปานกลาง  
แตอัตราการตดิเช้ือพยาธิลําไส ท่ียังคงระบาดอยูในชุมชนคลองเตยยงัมีอยูถึงรอยละ  9.05 (บังอร  ฉางทรัพย และ
คณะ. 2548) ซ่ึงอัตราดังกลาวนับวาทําใหเกิดความเส่ียงสูงตอการแพรกระจายของโรคพยาธิลําไสภายในชุมชน
ไดเปนอยางมาก   ดังนั้นการใหการรักษาและการสงเสริมใหประชาชนมีพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส
ท่ีถูกตอง ก็จะทําใหลดอัตราการติดเช้ือโรคพยาธิลําไสภายในชุมชนคลองเตยไดเปนอยางด ี โดยผูวิจยัมี
ความเห็นวาพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสท่ีมีความสําคัญและควรไดรับการสงเสริม  ไดแก 
พฤติกรรม การบริโภคอาหาร และการรักษาอนามัยสวนบุคคลท่ีถูกตอง โดยกิลส (Gilles : 1990) ไดเสนอแนะ
แนวทางเกีย่วกับการควบคุมโรคพยาธิวา  อุปสรรคท่ีสําคัญ ไดแก ปญหาทางสังคม  วัฒนธรรม และการเมือง  
ซ่ึงตองหาแนวทางในการแกไข  สวนองคการอนามัยโลก (WHO. 1998) ไดใหความเห็นวาการใหสุขศึกษา
และการปรับปรุงอนามัยส่ิงแวดลอม นาจะเพียงพอสําหรับพื้นท่ีท่ีมีความรุนแรงของโรคตํ่า สวนผูท่ีมีการติด
เช้ือรุนแรง จําเปนตองไดรับการรักษาอยางถูกตองตอไป    
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 อยางไรก็ตามมีบางการศึกษาพบวาถึงแมวาประชาชนจะมีพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสบาง
ชนิดสูง เชน โรคพยาธิใบไมตับ  แตความชุกของโรคพยาธิใบไมตับยังสูงกวาเปาหมาย เชนเดียวกับการ 
 
ศึกษาคร้ังนี้ท่ีพบวาประชาชนในชุมชนคลองเตยมีพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสในระดับปานกลาง 
แตภายในชุมชนก็ยังคงมีการระบาดอยูในระยะเวลาใกลเคียงกับการสํารวจคร้ังนี ้อยางไรก็ตามผูวิจยัจากการศึกษา
ขางตนมีขอเสนอแนะวาการควบคุมโรคพยาธิใบไมตับหรือโรคพยาธิลําไสชนิดอ่ืนๆ ควรเนนการใหสุขศึกษา
และประชาสัมพันธอยางตอเนื่อง  เลือกวิธีท่ีเหมาะสมและการใหสุขศึกษาผานส่ือบุคคลแนวลึกมากข้ึน โดยการ
วิเคราะหหาพืน้ท่ีท่ีมีประชาชนกลุมเส่ียงสูงเพื่อปรับเปล่ียนใหมีพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิอยางถูกตอง  
โดยเฉพาะพฤติกรรมการรับประทานอาหารท่ีทําจากปลาสุกๆ ดิบๆ  (ฐิติมา  วงศาโรจน และคนอ่ืนๆ. 2545. 
115-116)  

3.จากการวิเคราะหความสัมพันธของปจจยัท่ีเกีย่วของกบัพฤติกรรมการปองกันโรคพยาธิลําไส     
พบวาเกือบทุกปจจัยมีความสัมพันธกับพฤตกิรรมการปองกันโรคพยาธิลําไสอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ      

(p<.01) ยกเวนอายุและความรูเกี่ยวกับโรคพยาธิลําไสเทานั้นท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิ

ลําไสอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p>.05)    โดยผลการวิจัยท่ีไดใกลเคียงกับการศึกษาของ กรรณิกา ทิพยคง  
(2538 : 131-147) ท่ีพบวามารดาท่ีมีความรูเกีย่วกับการปองกันและควบคุมโรคติดเชื้อเฉียบพลันของระบบ
หายใจสูงแตกลับมีพฤติกรรมในระดับท่ีถูกตองนอย อยางไรก็ตามการศึกษาคร้ังนีมี้ความแตกตางจากการศึกษา
ของ กุลชลี  ภุมรินทร  (กุลชลี  ภุมรินทร . 2535)  ท่ีศึกษาความสัมพันธระหวางความรูเร่ืองการดูแลสุขภาพกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองในเด็กวัยเรียน โดยพบวาความรูเรื่องการดูแลสุขภาพมีความสัมพันธทางบวกกับ

พฤติกรรมการดูแลตนเองในเด็กวัยเรียนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05) จากผลวิจัยท่ีแตกตางกันมีความ
เปนไปไดวาโรคหรือหัวขอท่ีศึกษามีลักษณะพ้ืนฐานท่ีตางกัน นอกจากนีย้ังข้ึนกบักลุมประชากรและวิธีการ
เลือกกลุมตัวอยางอีกดวย 
  4. จากการพิจาณาแบบจําลองเต็มรูป (ภาพประกอบ 2) ท่ีผูวิจัยใชอธิบายปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการ
ปองกันโรคพยาธิลําไสของประชาชนในชุมชนคลองเตย กรุงเทพมหานคร จะเห็นวาพฤติกรรมการปองกัน
โรคพยาธิลําไสไดรับอิทธิพลจากสถานะทางเศรษฐกิจและสังคมและการสนับสนุนทางสังคมท้ังทางตรงและ

ทางออมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05)  โดยอิทธิพลทางออมไดสงผานปจจัยตางๆ ไดแก ความเชื่ออํานาจ
ภายใน-นอกตนดานสุขภาพ  ความรูเกี่ยวกับโรคพยาธิลําไส  และเจตคติเกีย่วกับการปองกันโรคพยาธิลําไส  
นอกจากน้ีผูวิจัยมีความเห็นวานาจะมีปจจัยทางดานพฤติกรรมศาสตรอีกหลายปจจัยท่ีมีความเกี่ยวของและ
ควรมกีารศึกษาตอไป   

5. จากผลการวิจัยแสดงใหเห็นวาความรูเกี่ยวกับโรคพยาธิลําไส มีอิทธิพลตอพฤติกรรมปองกันโรค

พยาธิลําไสอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ (p>.05) มีความเปนไปไดวาถึงแมวาบุคคลจะมีความรูเกี่ยวกับโรค
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6. จากผลการวิจัยแสดงใหเห็นวาเจตคติเกี่ยวกับการปองกันโรคพยาธิลําไสมีอิทธิพลตอพฤติกรรม 

การปองกันโรคพยาธิลําไสอยางไมมีนยัสําคัญทางสถิติ (p>.05) มีความเปนไปไดวาเจตคติอาจไมใชตัวทํานาย
พฤติกรรมไดอยางเดนชัด เนื่องจากในบางคร้ังเจตคติท่ีตรงกบัความรูสึกภายในหรือท่ีเรียกวา “เจตคติซอนเรน” 
อาจไมไดแสดงออกมาอยางแทจริง และยังมีงานวิจัยท่ีสนับสนุนวาการเปล่ียนเจตคติของคนไมทําใหเกดิการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมตามไปดวย โดยพฤตกิรรมของมนษุยตางหากท่ีนาจะเปนตัวกําหนดเจตคติ  
(มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช. 2533) ซ่ึงผูวิจัยคิดวาในการวดัเจตคติโดยท่ัวไปอาจไมไดเจตคติท่ีแทจริง 
ดังนั้นนาจะมีวิธีการใดวิธีการหนึ่งท่ีจะใหบุคคลแสดงเจตคติท่ีแทจริงของเขาออกมา ซึ่งนับวาเปนเร่ือง
คอนขางยากและตองไดรับความรวมมือจากผูตอบเปนอยางมาก  เชน ควรมีการกระตุนใหคิดถึงเจตคติของตน
กอนการกระทํา  โดยการไดรับการเรียนรู ตอกย้ํา เขาไปจนกลายเปนรากฐานสวนลึกของการรับรูเจตคตินั้นก็
จะมีความคงทนถาวร และทํานายพฤติกรรมไดอยางมีประสิทธิภาพ                       
 

ขอเสนอแนะ 
 

 จากงานวิจยัคร้ังนี้ ผูวิจยัมีขอเสนอแนะ  2  สวน คือ ขอเสนอแนะเพือ่นําผลวิจยัไปใช และขอเสนอแนะ
สําหรับงานวิจยัคร้ังตอไปดังนี้ 

ขอเสนอแนะเพื่อนําผลวิจัยไปใช  
  1.  ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย 

  หนวยงานทางดานสาธารณสุขควรสงเสริมใหประชาชนในชุมชนมีความเชื่ออํานาจภายใน
ตนดานสุขภาพมากข้ึน  โดยใหการสนับสนุน  จัดอบรม  ใหกําลังใจอยางสมํ่าเสมอ และใหเห็นผลเสียของการ
มีความเชื่อภายนอกตน วาทําใหเกดิอันตรายมากนอยเพียงใด  นอกจากนี้ควรเพิ่มบุคลากรทางดานสุขภาพและ
หนวยงานในชุมชนในการดําเนินการเก่ียวกบัการปองกันโรคติดเช้ือที่มีการแพรระบาดอยูภายในชุมชน 
โดยเฉพาะอยางยิ่งโรคพยาธิลําไส 

2. ขอเสนอแนะเชิงปฏิบัต ิ
2.1 จากผลการวิจัยท่ีแสดงใหเห็นวาการสนับสนุนทางสังคมมีอิทธิพลทางตรงตอพฤติกรรม

ปองกันโรคพยาธิลําไส ดังนั้นหนวยงานทางดานสาธารณสุขควรจัดเจาหนาท่ีเขาทําการเยีย่มบาน ใหคําปรึกษา
ทางดานสุขภาพ ใหกําลังใจ ใหบริการตรวจหาพยาธิลําไส  แจกเอกสาร  ยา และการสรางเครือขายทางดาน
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2.2  หนวยงานทางดานสาธารณสุขจัดอบรมใหแกประชาชนเกีย่วกับพฤติกรรมปองกันโรค
พยาธิลําไสท่ีถูกตอง โดยเฉพาะอยางยิ่งการรับประทานอาหารสุกๆ ดบิๆ ท่ีเปนพฤติกรรมท่ีดําเนนิตามกันมา
ตามประเพณีในครอบครัว  โดยใหทุกคนในครอบครัวไดรับการอบรมพรอมกัน อีกท้ังหนวยงานของรัฐควรมี
การประชาสัมพันธ  รณรงคอยางตอเนื่อง  พรอมท้ังออกกฎหมายไมใหรานอาหารขายอาหารสุกๆ ดิบๆ จาก
เนื้อท่ีไมผานการรับรอง และเปนเนื้อจากสัตวท่ีมีความเสี่ยงตอการแพรพยาธิ เชน ปลาตะเพียน  เนื้อหมูและ
เนื้อววัท่ีไมไดเล้ียงภายในฟารมเปนตน  โดยควรทําการสุมตัวอยางอาหารไปทําการตรวจหาพยาธิลําไส และ
แจงใหแกผูบริโภคทราบตอไป 
   ขอเสนอแนะสําหรับงานวิจัยคร้ังตอไป 

  1. จากผลการวิจัยจะเห็นวา ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไสเปนอยาง
มาก ไดแกสถานะทางเศรษฐกิจและสังคม   สวนปจจัยอ่ืนๆ ท่ีศึกษาไมสามารถใชทํานายพฤติกรรมปองกันโรค
พยาธิลําไสไดอยางชัดเจน  จึงมีความเปนไปไดวาอาจมีปจจัยท่ีมีความใกลเคียงกับพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิ
ลําไสมากกวานี้ ท่ีมีความสามารถทํานายพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไสได เชน ความตั้งใจในการปฏิบัติ
พฤติกรรม  เปนตน 

  2. จากผลการวิจัยท่ีพบวาพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไสอยูในระดับปานกลาง  และจาก
การทบทวนเอกสารพบวาโรคพยาธิลําไสยงัคงมีการระบาดอยูภายในชุมชน  ดังนัน้ในงานวจิยัคร้ังตอไป
ควรเนนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไสของประชาชนในชุมชนโดยการนําทฤษฏีทาง
พฤติกรรมศาสตรไปใช  เชน การสนับสนุนทางสังคม ทฤษฎีความสามารถตนเอง ทฤษฎีแรงจูงใจในการ
ปองกันโรค  และกระบวนการกลุม เปนตน  เพื่อทําการปรับเปล่ียนพฤติกรรมปองกันโรคพยาธิลําไส
ของประชาชนในชุมชนใหสูงข้ึน ซ่ึงจะนําไปสูการลดการแพรระบาดของโรคพยาธิลําไสตอไป  
  3. ควรดําเนนิการวจิัยเกี่ยวกับการเสริมสรางความเช่ืออํานาจตนดานสุขภาพโดยควรทําการ
สํารวจในประชากรกลุมตางๆและนําทฤษฎีทางพฤติกรรมศาสตรมาใชเพื่อการปรับเปล่ียน และการสราง
แบบวัดความเช่ืออํานาจตนดานสุขภาพท่ีมีความเหมาะสมกับปจจุบันมากข้ึน 

  4. ตามท่ีสภาพแวดลอมในท่ีพักอาศัยของประชาชนในชุมชนยังไมดนีัก  ดังนั้นงานวิจยัท่ีควร
ดําเนินตอไป คือการหาวิธีในการสรางจิตสํานึกใหประชาชนหันมารักษาสภาพแวดลอมในท่ีพักอาศัย ซ่ึงเปน
ปจจัยทางออมหน่ึงในการปองกันการแพรระบาดของโรคพยาธิลําไส และโรคอ่ืนๆท่ีเกี่ยวของ  
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