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บทคัดย่อ 

การวิจยัเชิงท านายน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจยัท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนั
การติดเช้ือโรคโควดิ-19 ของนกัศึกษาพยาบาล กลุ่มตวัอยา่งคือ นกัศึกษาพยาบาล 204 คน ค านวณขนาด
ตวัอยา่งโดยใช ้G*Power 3.1.9.7 และสุ่มตวัอยา่งแบบแบ่งชั้นภูมิ เคร่ืองมือท่ีใช้ ประกอบดว้ย 3 ส่วน 
คือ 1)  แบบทดสอบความ รู้ เ ก่ียวกับโรค การเฝ้าระว ังและป้องกันการติดเ ช้ือโรคโควิด -19  
2) แบบสอบถามปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19  
และ 3) แบบสอบถามพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 การวิเคราะห์ขอ้มูล
โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการวิเคราะห์ถดถอยแบบ
ขั้นตอน ผลการวิจยัพบว่า เจตคติ การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 แรง
สนบัสนุนทางสังคม ความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 สามารถ
ร่วมกันท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของนักศึกษาพยาบาล  
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ไดร้้อยละ 38.7 อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (R2=.387, p<.05) การรับรู้ประโยชน์ของการ
ป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 (Beta =.327,p<.05) และเจตคติต่อโรคและการเฝ้าระวงัป้องกนัโรค 
โควิด-19 (Beta =.247, p<.05) เป็นตวัแปรส าคญัท่ีมีอิทธิพลท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนั
การติดเช้ือโรคโควดิ-19 
 

ค าส าคัญ: ปัจจยัท านายพฤติกรรม การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 นกัศึกษาพยาบาล 
 
Abstract 

This predictive research aimed to examine factors predicting monitoring and preventive 
behaviors of COVID-19 among nursing students. Two-hundred and four nursing students were 
selected as the sample group, calculated by G*power 3.1.9.7 and selected by stratified random 
sampling. The tools used in the study were (1) the test of knowledge about COVID-19 disease, 
monitoring and prevention of COVID-19, (2) a questionnaire about factors related to monitoring and 
preventive behaviors of COVID-19, and (3) a questionnaire about monitoring and preventive 
behaviors of COVID-19.  Descriptive statistics (frequency, percentage and standard deviation), the 
Pearson correlation coefficient, and stepwise multiple regression were used to analyze data. The 
results revealed that attitude towards COVID-19 disease, perception of benefits of COVID-19  prevention,  
social support, knowledge about COVID-19 and monitoring and prevention of COVID-19 could predict 
behaviors of nursing students towards monitoring and prevention of the disease approximately 38.7 percent 
with a statistical significance at .05 (R2=.387, p<.05). Perception of benefits of COVID-19 prevention 
(Beta=.327, p<.05) and the attitude towards the disease and its prevention (Beta=.247, p<.05) were 
significant predictors of the students’ monitoring and preventive behaviors.  

 

Keywords: Factors predicting behavior, COVID-19 monitoring and prevention, Nursing student 
 
บทน า 

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (Coronavirus disease 2019) หรือโรค
โควิด-19 (COVID-19) เป็นปัญหาส าคญัระดบัโลก มีสาเหตุจากเช้ือไวรัสสายพนัธ์ุท่ีช่ือวา่ Severe acute 
respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) คาดวา่เป็นเช้ือโรคท่ีขา้มสายพนัธ์ุมาจากสัตว ์และ
มีการแพร่ระบาดอย่างรวดเร็ว โดยเร่ิมต้นพบการระบาดในตลาดเมืองอู่ฮัน่ ประเทศจีน ในเดือน
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ธนัวาคม พ.ศ. 2562 (Nadeem et al., 2020; Lake, 2020) และองคก์ารอนามยัโลกประกาศเป็นภาวะ
ฉุกเฉินดา้นสาธารณสุข เม่ือวนัท่ี 30 มกราคม 2563 เม่ือมีขอ้มูลการระบาดทัว่โลก 19 ประเทศ และ
ต่อมาการแพร่ระบาดไดข้ยายวงกวา้งจนเป็นการระบาดใหญ่รุนแรงทัว่โลก (pandemic) ซ่ึงเกิดความ
รุนแรงจนท าให้ผูติ้ดเช้ือเสียชีวิตเป็นจ านวนมาก (Khare, Jha, Mathur, & Jha, 2020) จากขอ้มูลตั้งแต่
วนัท่ี 30 ธันวาคม 2562 ถึงวนัท่ี 24 กนัยายน พ.ศ. 2564 พบว่า ทัว่โลกมีผูติ้ดเช้ือโรคโควิด-19 สะสม
จ านวน 230,418,451 คน และพบยอดผูเ้สียชีวิตสะสมเพิ่มสูงข้ึนถึง 4,724,876 คน ส าหรับสถานการณ์
ในประเทศไทยพบว่ามีผู ้ติดเช้ือสะสม 1,537,310 คน และเสียชีวิต 16,016 คน (World Health 
Organization[WHO], 2021a) ท าใหต้อ้งใชค้่าใชจ่้ายในการดูแลรักษาสูงมาก นอกจากน้ียงัส่งผลกระทบ
ต่อการด ารงชีวิตประจ าวนั การท างาน ท าให้ประชาชนขาดรายได้ สถาบนัการศึกษาตอ้งปรับเปล่ียน
วิธีการเรียนการสอนหรือหยุดเรียน เป็นตน้ กล่าวได้ว่า โรคโควิด-19 ส่งผลกระทบทั้งด้านสุขภาพ 
เศรษฐกิจ สังคมและการศึกษา (Haleem, Javaid, & Vaishya, 2020) การป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 
จึงเป็นประเด็นส าคญัของทุกประเทศทัว่โลกรวมทั้งประเทศไทย  

การศึกษาวิจยัท่ีผ่านมาพบวา่ระยะฟักตวัของเช้ือโรคโควิด-19 คือ 2-14 วนั (Dhouib et al., 
2021) และเช้ือโรคโควิด-19 ติดต่อจากคนสู่คนผา่นการไอจาม (droplet transmission) การสัมผสัเขา้สู่
ร่างกายทางปาก จมูกและเยื่อบุตา (contact transmission) และการแพร่กระจายผ่านอากาศ (airborne 
transmission) (WHO, 2020a) ซ่ึงเช้ือโรคน้ีมีชีวิตบนวตัถุส่ิงของต่าง ๆ ไดน้านถึง 9 วนั ส่วนใหญ่อยูใ่น
ช่วงเวลา 4-5 วนั และจะเสียชีวติภายใน 1 นาที เม่ือสัมผสัแอลกอฮอล์ 62-71% (Kampf, Todt, Pfaender, 
& Steinmann, 2020) องคก์ารอนามยัโลก (WHO, 2020a) ให้ค  าแนะน าเก่ียวกบัการป้องกนัการติดเช้ือ
โรคโควดิ-19 ของประชาชน คือ การสวมหนา้กากอนามยั การลา้งมือบ่อย ๆ การเวน้ระยะห่างอยา่งนอ้ย 
1-2 เมตร หลีกเล่ียงการสัมผสัตา จมูกและปาก ถา้มีไข ้ไอ หายใจล าบากหรืออาการผิดปกติอ่ืน เช่น การ
รับรสหรือรับกล่ินลดลงให้รีบมาพบแพทย ์ และแนะน าแนวทางการปฏิบติัส าหรับบุคลากรทีมสุขภาพ 
(WHO, 2020b; 2021b) คือ การเฝ้าระวงัคดักรองโรคและป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือโรคอยา่งเคร่งครัด 
มีการบริหารจดัการท่ีดีทั้ งด้านนโยบาย การจัดสรรบุคลากร ระบบปฏิบัติการและการจดัการด้าน
ส่ิงแวดลอ้มท่ีปลอดภยั มีการสวมชุดหรืออุปกรณ์ป้องกนัการติดเช้ือขณะปฏิบติังานและการท าลายเช้ือ
อย่างถูกวิธี ส าหรับประเทศไทย กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข (Department of Disease 
Control, Ministry of Public Health, 2021) ไดก้ าหนดมาตรการการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ท่ี
สอดคลอ้งกบัองค์การอนามยัโลก ไดแ้ก่ “มาตรการ D-M-H-T-T-A” ประกอบดว้ย (1) D: Distancing 
เวน้ระยะห่าง 1-2 เมตร หลีกเล่ียงการอยูใ่นท่ีชุมชนหรือแออดั (2) M: Mask wearing สวมหนา้กากผา้/
หนา้กากอนามยัทุกคร้ังตลอดเวลาท่ีออกนอกบา้นและอยูใ่นพื้นท่ีสาธารณะ (3) H: Hand washing ลา้ง
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มือบ่อย ๆ ดว้ยน ้าและสบู่หรือเจลแอลกอฮอล ์(4) T: Temperature การวดัอุณหภูมิร่างกาย (5) T: Testing 
การตรวจหาเช้ือโรคโควิด-19 เม่ือมีปัจจยัเส่ียงสูง และ (6) A: Application การติดตั้งและใชแ้อปพลิเค
ชนั “ไทยชนะ” หรือ “หมอชนะ”  เพื่อสแกนก่อนเขา้ออกสถานท่ีสาธารณะ  

จากการศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัโรคของบุคคล พบวา่ มีปัจจยัท่ี
เก่ียวขอ้งหลายประการตามแนวคิดแบบจ าลอง PRECEDE-PROCEED model ของ Green & Kreuter 
(2005) ได้แก่ (1) ปัจจยัน า (predisposing factor) ได้แก่ ปัจจยัท่ีช่วยสร้างแรงจูงใจในการกระท า
พฤติกรรมท่ีต้องการ เช่น เจตคติ ความเช่ือ ค่านิยม การรับรู้ทางสุขภาพ ซ่ึงมกัได้จากการเรียนรู้  
(2) ปัจจยัเอ้ือ (enabling factors) เป็นปัจจยัท่ีสนับสนุนให้เกิดพฤติกรรม เช่น แหล่งทรัพยากร 
ความสามารถเขา้ถึงบริการ (3) ปัจจยัเสริม (reenforcing factors) เป็นปัจจยัภายนอกท่ีมีอิทธิพลต่อบุคคล 
เช่น สถานศึกษา เพื่อน ชุมชน สถานบริการ ส าหรับปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคโควิด-19 
ของบุคลากรทีมสุขภาพข้ึนอยูก่บัความรู้และความตั้งใจในการปฏิบติั (Bashirian et al., 2020) และการ
อบรมพัฒนาความรู้ในการปฏิบัติการป้องกันโรคโควิด-19 อาทิ การสวมชุดป้องกันอย่างถูกวิธี 
(Asemahagn, 2020) การพฒันาความรู้ความเขา้ใจของบุคลากรทีมสุขภาพจึงเป็นส่ิงส าคญัท่ีจะช่วยให้
สามารถปฏิบติัการดูแลผูป่้วยไดถู้กตอ้งและสามารถเฝ้าระวงัป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือโรคไดอ้ย่าง
เหมาะสม  

ส าหรับการเฝ้าระวงัป้องกันการแพร่ระบาดในสถาบันการศึกษานับเป็นประเด็นส าคัญ 
โดยเฉพาะวทิยาลยัพยาบาลซ่ึงเป็นสถาบนัท่ีนกัศึกษาพยาบาลอยูร่่วมกนัในหอพกัและตอ้งฝึกปฏิบติังาน
ทั้งในคลินิก หอผูป่้วยและชุมชน ท าให้มีความเส่ียงต่อการติดเช้ือโรคโควิด-19 เพิ่มข้ึนได้ ดงันั้น 
นกัศึกษาพยาบาลควรมีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัโรคและตระหนกัถึงความส าคญัของการป้องการติด
เช้ือ เพื่อใหส้ามารถเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ไดถู้กตอ้งและสามารถน าความรู้ไปใช้
ในการดูแลผูใ้ชบ้ริการได ้จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผา่นมาทั้งในและต่างประเทศ พบวา่ นกัศึกษา
ระดบัอุดมศึกษาทั้งนักศึกษาทัว่ไปและวิชาชีพด้านการแพทย์หรือการพยาบาลมีความรู้ความเขา้ใจ
เก่ียวกบัโรคในระดบัปานกลางถึงดีและปฏิบติัพฤติกรรมป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ในระดบัปาน
กลางถึงดี (Albaqawi et al., 2020; Elhadi et al., 2020; Ongarj & Ungcharoen, 2021) ซ่ึงปัจจยัท่ีมีผลต่อ
การป้องกนัโรคระบบหายใจของนกัศึกษาพยาบาล คือ ความรู้ เจตคติ และการรับรู้ปัจจยัเส่ียงต่อการเกิด
โรค (Choi & Kim, 2016) ส าหรับการศึกษาเก่ียวกบัการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ใน
สถาบนัการศึกษาของประเทศไทยพบว่า ร้อยละ 51.63 ของนกัศึกษาหลกัสูตรทนัตสาธารณสุขของ
สถาบนัอุดมศึกษาแห่งหน่ึง มีการป้องกนัโรคโควิด-19 ในระดบัปานกลาง และปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ 
อาย ุระดบัชั้นปี การไดรั้บค่าใชจ่้ายต่อเดือน และความพึงพอใจต่อการควบคุมและป้องกนัโรคโควิด-19 



21 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ปีที ่14 ฉบับที ่2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2565 

ของสถานศึกษา (Singkun, Patiwikriwong, Chainapong, & Weerakhachon, 2020) และเพียงร้อยละ 
58.40 ของนักศึกษามหาวิทยาลัยแห่งหน่ึงสวมหน้ากากอนามยัหรือหน้ากากผา้เม่ือออกนอกบ้าน 
(Ongarj & Ungcharoen, 2021) ยงัไม่พบการศึกษาวิจยัปัจจยัท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนั
โรคโควิด-19 ในนกัศึกษาพยาบาลโดยตรง ผูว้ิจยัในฐานะอาจารย์พยาบาลตระหนกัถึงความส าคญัใน
การป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 จึงสนใจศึกษาปัจจยัท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการ
ติดเช้ือโรคโควดิ-19 ของนกัศึกษาพยาบาลตามกรอบแนวคิดเแบบจ าลอง PRECEDE model ของ Green 
& Kreuter (2005) เพื่อให้ไดข้อ้มูลพื้นฐานในการจดักิจกรรมเสริมสร้างความรู้และพฒันาทกัษะในการ
เฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของนกัศึกษาเพื่อสุขภาพและความปลอดภยัของนกัศึกษา 
และเพื่อให้นักศึกษามีความรู้และทกัษะท่ีสามารถน าไปประยุกต์ในการปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยใน
สถานบริการและชุมชนไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพต่อไป 
 
วตัถุประสงค์ 

1. เพื่อศึกษาปัจจยัน า ไดแ้ก่ ความรู้ เจตคติ การรับรู้เก่ียวกบัโรคและการป้องกนัการติดเช้ือโรค 
โควดิ-19 ปัจจยัเสริม ไดแ้ก่ แรงสนบัสนุนทางสังคม ปัจจยัเอ้ือ ไดแ้ก่ การบริหารจดัการของสถานศึกษา 
และศึกษาพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของนกัศึกษาพยาบาล 

2. เพื่อศึกษาปัจจยัท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของ
นกัศึกษาพยาบาล  
 
กรอบแนวคิดในการวจัิย 
  การวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัใช้แนวทางการเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโควิด-19 ขององค์การอนามยัโลก 
(WHO, 2020a) และกรอบแนวคิดแบบจ าลองดา้นสุขภาพ PRECEDE-PROCEED model ของ Green & 
Kreuter (2005) เป็นกรอบแนวคิดในการวิจยั ซ่ึง PRECEDE-PROCEED model เป็นกรอบแนวคิดการ
วเิคราะห์พฤติกรรมสุขภาพและสาเหตุท่ีเก่ียวขอ้งทั้งภายในและภายนอก บุคคล เพื่อน าไปสู่การวางแผน
ด าเนินงานเสริมสร้างสุขภาพ ประกอบด้วย 2 ระยะ ได้แก่ ระยะท่ี 1 การวินิจฉัยปัญหา (diagnosis 
phase) เรียกวา่ PRECEDE (Predisposing Reinforcing and Enabling Causes in Educational Diagnosis 
and Evaluation) หมายถึง กระบวนการวิเคราะห์ วินิจฉยัและประเมินพฤติกรรม ซ่ึงพฤติกรรมสุขภาพ
ต่างๆ มกัเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัภายในและปัจจยัภายนอกบุคคล ประกอบดว้ย (1) ปัจจยัน า (Predisposing 
factors) ได้แก่ ความรู้ เจตคติ ความเช่ือ การรับรู้ประโยชน์และความสามารถ (2) ปัจจยัเสริม 
(Reinforcing factors) เป็นปัจจยัภายนอกท่ีเป็นแรงกระตุน้ให้แสดงพฤติกรรมสุขภาพ มีอิทธิพลมาจาก
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บุคคลหรือกลุ่มคน และ (3) ปัจจยัเอ้ือ (Enabling factors) ได้แก่ อิทธิพลจากส่ิงแวดล้อม เช่น 
สถานศึกษา บุคลากร และระยะท่ี 2 การวางแผนด าเนินงานและประเมินผล เรียกวา่ PROCEED (Policy 
Regulatory and Organization Constructs in Educational and Environment Development) ในการวิจยัน้ี
ใชแ้นวคิดในส่วนของ PRECEDE framwork ซ่ึงเนน้การคน้หาปัจจยัสาเหตุท่ีท าให้เกิดโรคเพื่อลดการ
เจ็บป่วยเท่านั้น โดยศึกษาปัจจยัน า ไดแ้ก่ ความรู้ เจตคติ และการรับรู้เก่ียวกบัโรคโควิด-19 และการ
ป้องกนัการติดเช้ือ ปัจจยัเสริม ไดแ้ก่ แรงสนบัสนุนทางสังคม และปัจจยัเอ้ือ คือ การบริหารจดัการของ
สถานศึกษา ทั้งน้ีเน่ืองจากมีการศึกษาวิจยัพบว่าความรู้ เจตคติ การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติั การ
สนับสนุนทางสังคมทั้งจากบุคคลใกล้ชิดและสถานศึกษามีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการป้องกันโรค 
โควิด-19 (Bashirian et al., 2020; Choi & Kim, 2016; Morasakul & Punthasee, 2021) สรุปเป็นกรอบ
แนวคิดไดด้งัภาพท่ี 1 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที ่1 กรอบแนวคิดในการวจิยั 
 
วธีิการวจัิย  

การวจิยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงท านาย (Predictive study) 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากรและกลุ่มตวัอยา่งในการวิจยั คือ นกัศึกษาพยาบาลศาสตรบณัฑิตชั้นปีท่ี 1-4 วิทยาลยั
พยาบาลพระจอมเกลา้ จงัหวดัเพชรบุรี ท่ีลงทะเบียนเรียนในปีการศึกษา 2563 จ านวน 400 คน กลุ่ม
ตวัอย่างท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี คือ นกัศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 1-4 ท่ีก าลงัศึกษาในหลกัสูตรพยาบาลศาสตร
บณัฑิต ปีการศึกษา 2563 ของวิทยาลยัพยาบาลพระจอมเกลา้ จงัหวดัเพชรบุรี ค  านวณจากโปรแกรม G* 

ปัจจัยน า 
 

1) ความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 
2) เจตคติต่อโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโควดิ-19 
3) การรับรู้เก่ียวกบัโรคโควดิ-19 และการป้องกนัการติดเช้ือ 
 โอกาสเส่ียงต่อการติดเช้ือโรคโควดิ-19 

 ประโยชน์ของการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19  
 อุปสรรคต่อการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19  
 ความสามารถของตนเองในการป้องกนัโรคโควดิ-19 

ปัจจัยเสริม ไดแ้ก่ แรงสนบัสนุนทางสังคม  
ปัจจัยเอ้ือ ไดแ้ก่ การบริหารจดัการของสถานศึกษา 

พฤติกรรมการเฝ้าระวังและ
ป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 

 การเวน้ระยะห่างทางสังคม 
 การสวมหนา้กากอนามยัและ
การป้องกนัการแพร่เช้ือ 

 การลา้งมือ 
 การประเมินและเฝ้าระวงั
อาการผดิปกติ 
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power version 3.1.9.7 (Faul, Erdfelder, Buchner & Lang, 2007) เลือกใช ้Statistical test-Linear multiple 
regression: Fixed model, R2 deviation from zero analysis: A priori: Compute required sample size ท่ี
ก าหนดค่าอิทธิพลขนาดกลาง (medium effect size) = 0.15 (Cohen,1992) ระดบันยัส าคญั () เท่ากบั 
0.05 อ านาจการทดสอบ (Power of test) (1-) เท่ากบั 0.99 จ านวนตวัแปรตามท่ีใชท้ดสอบการท านาย 
(total number of predictors) 8 ตวัแปร ค านวณจ านวนกลุ่มตวัอยา่งไดเ้ท่ากบั 211 คน ค านวณจ านวน
นกัศึกษาแต่ละชั้นปีตามสัดส่วน โดยเลือกสุ่มตวัอย่างแบบแบ่งชั้นภูมิ (stratified random sampling) 
และเพิ่มกลุ่มตวัอยา่งเพื่อป้องกนัการสูญหายร้อยละ 10 ไดจ้  านวนกลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 232 คน (เก็บ
รวบรวมขอ้มูลไดแ้บบสอบถามท่ีสมบูรณ์ 204 ชุด จึงเหลือกลุ่มตวัอยา่งในการวเิคราะห์ขอ้มูล 204 คน) 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี ผู ้วิจ ัยพัฒนาข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง 

ประกอบดว้ย แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล แบบทดสอบความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนั
การติดเช้ือโรคโควิด-19 และแบบสอบถามปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการ
ติดเช้ือโรคโควดิ-19 และแบบสอบถามพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ดงัน้ี 

1) แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบดว้ยค าถามเก่ียวกบัขอ้มูลส่วนตวัของกลุ่มตวัอยา่ง 
จ านวน 7 ขอ้ ไดแ้ก่ อายุ เพศ ชั้นปี เกรดเฉล่ียสะสม รายไดข้องครอบครัวต่อเดือน ช่องทางและความถ่ี
ในการติดตามอ่านข่าวสารและความรู้เก่ียวกบัโรคโควดิ-19 

2) แบบทดสอบความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 เป็น
แบบทดสอบความรู้เก่ียวกบัการติดเช้ือไวรัสโควิด-19 ผูว้ิจยัสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม 
จ านวน 15 ขอ้ การให้คะแนนขอ้ละ 1 คะแนน รวมคะแนนเต็ม 15 คะแนน เกณฑ์การแปลผลคะแนน 
แบ่งเป็น 3 ระดบั (Best & Kahn, 2006) คือ ระดบัดี คะแนนร้อยละ 80 ข้ึนไป (คะแนนเฉล่ีย 12-15 
คะแนน) ระดบัพอใช ้คะแนนร้อยละ 60-79 (คะแนนเฉล่ีย 9-11.99 คะแนน) และระดบัตอ้งปรับปรุง 
คะแนนนอ้ยกวา่ร้อยละ 60 (คะแนนเฉล่ียต ่ากวา่ 9 คะแนน)  

3) แบบสอบถามปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-
19 จ านวน 60 ขอ้ ผูว้ิจยัพฒันาข้ึนตามแนวคิด PROCEDE model (Green & Kreuter, 2005) และการเฝ้า
ระวงัและป้องกนัโรคโควิด-19 ขององคก์ารอนามยัโลก (WHO, 2020a) ประกอบดว้ย ขอ้ค าถามจ านวน 
38 ขอ้ ไดแ้ก่ (1) เจตคติต่อโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 จ านวน 5 ขอ้ การรับรู้
เก่ียวกบัโรคและการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 จ านวน 25 ขอ้ ไดแ้ก่ โอกาสเส่ียงต่อการติดเช้ือ
โรคโควดิ-19 จ านวน 7 ขอ้ ประโยชน์ของการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 จ านวน 7 ขอ้ อุปสรรคใน
การป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 จ านวน 5 ขอ้ และความสามารถของตนเองในการป้องกนัโรคโค
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วิด-19 จ านวน 6 ขอ้ (2) ปัจจยัเสริม ไดแ้ก่ แรงสนบัสนุนทางสังคม จ านวน 5 ขอ้ และ (3) ปัจจยัเอ้ือ 
ไดแ้ก่ การบริหารจดัการของสถานศึกษา จ านวน 3 ขอ้ ลกัษณะของแบบสอบถามใชม้าตราวดัประมาณ
ค่า 5 ระดบั (rating scale) มีเกณฑ์การให้คะแนนดงัน้ี เห็นดว้ยมากท่ีสุด = 5 เห็นดว้ยมาก = 4 เห็นดว้ย
ปานกลาง = 3 เห็นดว้ยนอ้ย = 2 และเห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด = 1 

4) แบบสอบถามพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ผูว้ิจยัพฒันาข้ึน
ตามแนวคิดขององค์การอนามยัโลก (WHO, 2020a) ประกอบดว้ย ขอ้ค าถามจ านวน 15 ขอ้ ไดแ้ก่ การ
เวน้ระยะห่างทางสังคม การสวมหน้ากากอนามยัและการป้องกนัการแพร่เช้ือ การล้างมือ และการ
ประเมินและเฝ้าระวงัอาการผดิปกติ ลกัษณะแบบสอบถามใชม้าตราวดัประมาณค่า 5 ระดบั มีเกณฑ์การให้
คะแนนดงัน้ี ปฏิบติับ่อยมากท่ีสุด = 5 ปฏิบติับ่อยมาก = 4 ปฏิบติับางคร้ัง = 3 ปฏิบติัน้อย = 2 ไม่เคย
ปฏิบติั = 1 

การแปลความหมายของระดบัคะแนนเฉล่ียของแบบสอบถามแบ่งเป็น 5 ระดบั ใชเ้กณฑ์ในการ
แบ่งระดบัคะแนนของ Best & Kahn (2006) โดยเจตคติและพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติด
เช้ือโรคโควดิ-19 ใชเ้กณฑดี์มากถึงนอ้ยมาก ส่วนการรับรู้ปัจจยัเสริมและปัจจยัเอ้ือใชเ้กณฑ์มากท่ีสุดถึง
นอ้ยท่ีสุด ดงัน้ี คะแนนเฉล่ีย 4.51-5.00 หมายถึง ระดบัดีมาก/มากท่ีสุด คะแนนเฉล่ีย 3.51-4.50 หมายถึง 
ระดบัดี/มาก คะแนนเฉล่ีย 2.51-3.50 หมายถึง ระดบัปานกลาง คะแนนเฉล่ีย 1.51-2.50 หมายถึง ระดบั
นอ้ย คะแนนเฉล่ีย 1.00-1.50 หมายถึง ระดบันอ้ยมาก/นอ้ยท่ีสุด 

การตรวจคุณภาพของเคร่ืองมือ  
1. การหาความตรงเชิงเน้ือหาของแบบทดสอบความรู้เก่ียวกบัโรคและการป้องกนัการติดเช้ือโรค

โควิด-19 แบบสอบถามปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 
และแบบสอบถามพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ตรวจสอบคุณภาพโดย
ผูท้รงคุณวุฒิจ านวน 3 ท่าน ให้ผู ้ทรงคุณวุฒิให้คะแนนความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามกับ
วตัถุประสงค ์(Item objective congruence: IOC) หลงัจากนั้นผูว้ิจยัน าน ้ าหนกัในแต่ละขอ้ค าถามมาหา
ค่าดชันีความสอดคล้อง ถ้าดชันีความสอดคล้องรายขอ้มากกว่า 0.5 ถือว่ารายการขอ้ค าถามขอ้นั้น
สามารถน าไปใชไ้ด ้ผลการค านวณค่าดชันีความสอดคลอ้งไดเ้ท่ากบั 0.67-1.00 

2. การหาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือ (reliability) ผูว้ิจยัน าแบบสอบถามปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบั
พฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 และแบบสอบถามพฤติกรรมการเฝ้าระวงั
และป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 ท่ีผา่นการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาและไดป้รับปรุงแกไ้ขแลว้
ไปทดลองใช้กบันกัศึกษาพยาบาลท่ีไม่ใช่กลุ่มตวัอย่างจ านวน 30 คน จากนั้นน าขอ้มูลท่ีไดไ้ปหาค่า
ความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือ ค านวณไดค้่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาค 0.76 และ 0.89 ตามล าดบั 
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3. การหาค่าความยากและค่าอ านาจจ าแนกของแบบทดสอบความรู้เก่ียวกบัโรคและการป้องกนั
การติดเช้ือโรคโควิด-19 ใช้สูตร KR20 ค านวณค่าความยากไดเ้ท่ากบั 0.42-0.78 และค่าอ านาจจ าแนก
เท่ากับ 0.20-0.49 ใช้เกณฑ์การพิจารณาคุณภาพของแบบทดสอบท่ีใช้ได้ คือ มีค่าความยากของ
แบบทดสอบตั้งแต่ 0.15 -0.85 และค่าอ านาจจ าแนกตั้งแต่ +.20 ข้ึนไป ค่าเขา้ใกล ้1.00 แสดงวา่มีอ านาจ
จ าแนกดีมาก (Brown, 2004) 

การพทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง   
การวิจยัน้ีไดรั้บการอนุมติัจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนุษยข์องวิทยาลยัพยาบาล

พระจอมเกลา้ จงัหวดัเพชรบุรี PCKCN REC No.18/2563 ลงวนัท่ี 6 พฤศจิกายน 2563 ผูว้ิจยัยึดหลกัการ
พิทกัษ์สิทธิของกลุ่มตวัอย่าง โดยก่อนด าเนินการวิจยั ผูว้ิจยัท าหนงัสือขออนุญาตด าเนินการวิจยัและ
ก่อนเก็บรวบรวมขอ้มูล อธิบายวตัถุประสงคก์ารวิจยั วิธีการวิจยั การเก็บรวบรวมขอ้มูล  กลุ่มตวัอยา่ง
สามารถปฏิเสธการเขา้ร่วมการวจิยัและถอนตวัจากการวจิยัไดท้นัทีท่ีตอ้งการโดยไม่ตอ้งแจง้เหตุผล การ
รายงานผลการวจิยัจะไม่ระบุช่ือ และรายงานผลสรุปในภาพรวมเพื่อประโยชน์ทางการศึกษาเท่านั้น  

วธีิการเกบ็รวบรวมข้อมูล  
1. ผูว้ิจยัท าหนงัสือหรือบนัทึกขออนุญาตเก็บรวบรวมขอ้มูลถึงหน่วยงาน ช้ีแจงวตัถุประสงค์

การวิจยัและขอความร่วมมือในการวิจยัจากกลุ่มตวัอยา่งก่อนด าเนินการวิจยั ประสานงานกบัผูช่้วยวิจยั 
ไดแ้ก่ ตวัแทนนกัศึกษาแต่ละชั้นปีเพื่อช่วยประสานงานและนดัหมายในการเก็บรวบรวมขอ้มูล 

2. ผูว้ิจยัด าเนินการตามหลกัการพิทกัษ์สิทธิกลุ่มตวัอย่างดงักล่าวขา้งตน้และด าเนินการเก็บ
รวบรวมขอ้มูล 2 รูปแบบ คือ ผา่นระบบออนไลน์ Google form ส าหรับกลุ่มตวัอยา่งท่ีเรียนแบบออนไลน์ 
จ านวน 76 คน (ร้อยละ 32.76) และเก็บรวบรวมดว้ยตนเองส าหรับกลุ่มตวัอยา่งท่ีเรียนแบบ on site ท่ีวิทยาลยั 
จ านวน 156 คน (ร้อยละ 67.24) 

3. การรวบรวมขอ้มูลจากแบบสอบถาม ผูว้ิจยัและผูช่้วยวิจยัแจกแบบสอบถามให้แก่กลุ่ม
ตวัอย่างหรือส่งผ่านระบบออนไลน์ และแจง้ให้กลุ่มตวัอย่างตอบแบบสอบถามประมาณ 10-15 นาที 
และขอความร่วมมือกลุ่มตวัอย่างส่งค าตอบผ่านระบบออนไลน์หรือส่งแบบสอบถามคืนทางกล่องรับ
แบบสอบถามหรือผูว้ิจยัและผูช่้วยวิจยัติดต่อรับคืนด้วยตนเอง ได้รับขอ้มูลจากแบบสอบถามท่ีสมบูรณ์
ครบถว้นคืนทั้งหมด 204 ชุด จาก 232 ชุด คิดเป็นร้อยละ 87.93 

การวเิคราะห์ข้อมูล 
ผู ้วิจัยน าข้อมูลท่ีได้จากการตอบแบบทดสอบและแบบสอบถามมาวิเคราะห์โปรแกรม

คอมพิวเตอร์ส าเร็จรูปเพื่อค านวณค่าทางสถิติตามล าดบั ดงัน้ี  
1. ขอ้มูลส่วนบุคคล วเิคราะห์ดว้ยสถิติความถ่ี ร้อยละ และค่าเฉล่ีย  
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2. ขอ้มูลของปัจจยัน า ไดแ้ก่ ความรู้ เจตคติ การรับรู้เก่ียวกบัโรคโควิด-19 และการป้องกนัการติด
เช้ือ ปัจจยัเสริม ได้แก่ แรงสนบัสนุนทางสังคม ปัจจยัเอ้ือ ได้แก่ การบริหารจดัการของสถานศึกษา และ
พฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของนกัศึกษาพยาบาล วิเคราะห์โดยใช้สถิติ
ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

3. ปัจจยัท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกันการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของนักศึกษา
พยาบาล วิเคราะห์โดยใช้การวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตวัแปรเป็นล าดบัขั้น (Stepwise multiple 
regression) โดยผา่นการทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ในการใชส้ถิติการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ ดงัน้ี  

1) ตวัแปรอิสระทุกตวัอยูใ่นระดบัอนัตรภาคชั้นข้ึนไป 
2) ขอ้มูลมีการกระจายแบบปกติ (normality) จากการทดสอบโดยการใช้ Kolmogorov-

Smirnov Test พบวา่ มีนยัส าคญัทางสถิติมากกวา่ .05 
3) ตวัแปรอิสระมีความสัมพนัธ์เชิงเส้นตรง (linearity) 
4) ค่าความแปรปรวนคงท่ี (homoscedasticity)  
5) ไม่มีความสัมพนัธ์กนัเองระหวา่งตวัแปรอิสระสูง (multicollinearity) วิเคราะห์โดยใช้

สถิติสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน ถา้ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เพียร์สัน ไม่เกิน .65 (Burn & Grove, 2009) 
ค่า Tolerance มากกวา่ 0 เขา้ใกล ้1 และค่า VIF นอ้ยกวา่ 10 แสดงวา่ ตวัแปรอิสระมีความสัมพนัธ์กบัตวั
แปรอ่ืนนอ้ย (Vanichbuncha, 2021) ส าหรับการศึกษาคร้ังน้ี ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เพียร์สันเท่ากบั 
.221-.313 ค่า Tolerance เท่ากบั .623-.979 และค่า VIF อยูใ่นช่วง 1.021-1.606 ซ่ึงหมายความวา่ตวัแปรมี
ความเป็นอิสระต่อกนั 

6) มีความเป็นอิสระของค่าความคลาดเคล่ือน (autocorrelation) ค านวณค่า Durbin-
Watson ไดเ้ท่ากบั 1.58 แสดงวา่ตวัแปรอิสระไม่มีความสัมพนัธ์ในตวัเอง ซ่ึงค่าท่ียอมรับได ้คือ 1.5-2.5 
(Vanichbuncha, 2021) 
 
ผลการวจัิย  

ผลการวจิยัน าเสนอตามวตัถุประสงคก์ารวจิยั ดงัน้ี 
  กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เพศหญิง ร้อยละ 96.08 อายุเฉล่ีย 20.61 ปี (SD=1.68) ส่วนใหญ่อายุอยู่
ในช่วง 21-24 ปี คิดเป็นร้อยละ 52.45 และเกือบคร่ึงหน่ึงของกลุ่มตวัอยา่ง (ร้อยละ 43.14) ออกจากท่ีพกั
ไปในท่ีชุมชนทุกวนั รายละเอียดดงัตารางท่ี 1 
 
 



27 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ปีที ่14 ฉบับที ่2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2565 

    ตารางที ่1 จ  านวนและร้อยละขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง (n=204) 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 

เพศ   
ชาย 8 3.92 
หญิง 196 96.08 

อาย ุ(ปี)   
18-20 ปี 97 47.55 
21-24 ปี 107 52.45 
S.D.1.68  20.61   

ระดบัชั้นปี   
1 49 24.02 
2 47 23.04 
3 41 20.10 
4 67 32.84 

เกรดเฉล่ียสะสม   
< 2.50 38 18.63 
2.50-2.99 102 50.00 
≥ 3.00  64 31.37 

ความถ่ีในการออกจากท่ีพกัไปในท่ีชุมชน   
1-2 คร้ังต่อสัปดาห์ 13 6.37 
3-4 คร้ังต่อสัปดาห์ 60 29.41 
5-6 คร้ังต่อสัปดาห์ 43 21.08 
ทุกวนั     88 43.14 

ช่องทางของการติดตามข่าวสารและความรู้   
Google 63 30.88 
Facebook 157 76.96 
ไลน์ 60 29.41 

การประชาสัมพนัธ์ของวทิยาลยั 66 32.35 
โทรทศัน์ 92 45.10 
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ปัจจัยน า ปัจจัยเสริม ปัจจัยเอื้อ และพฤติกรรมการเฝ้าระวังและป้องกันการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของ
นักศึกษาพยาบาล  

ปัจจยัน า ไดแ้ก่ 1) ความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของ
นักศึกษาพยาบาล คะแนนเฉล่ียอยู่ในระดับต้องปรับปรุง เท่ากับ 8.94 จากคะแนนเต็ม 15 คะแนน 
(SD=2.62) โดยนกัศึกษาชั้นปีท่ี 4 มีคะแนนสูงสุด อยูใ่นระดบัพอใช ้( =10.31, SD=.26) และคะแนน
ต ่าสุด คือ ชั้นปีท่ี 1 อยูใ่นระดบัตอ้งปรับปรุง ( =6.37, SD=.25) 2) เจตคติต่อโรค การเฝ้าระวงัและ
ป้องกนัโรคโควิด-19 ค่าเฉล่ียโดยรวมอยูใ่นระดบัดีมากทุกชั้นปี ( =4.74, SD=.38) และ 3) การรับรู้เก่ียวกบั
โรคโควิด-19 และการป้องกนัการติดเช้ือ ค่าเฉล่ียสูงสุด คือ การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัการติด
เช้ือโรคโควิด-19 ( =4.69, SD=.43) ค่าเฉล่ียต ่าสุด คือ การรับรู้อุปสรรคในการป้องกนัการติดเช้ือโรค
โควิด-19 ( =2.79, SD=1.00) ปัจจยัเสริม ไดแ้ก่ แรงสนบัสนุนทางสังคม ค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัดีมาก 
( =4.60, SD=.35)  และกลุ่มตวัอยา่งมีค่าเฉล่ียการรับรู้เก่ียวกบัปัจจยัเอ้ือ ไดแ้ก่ การบริหารจดัการของ
สถานศึกษาอยูใ่นระดบัดี ( =4.41, SD=.51) ส่วนพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-
19 ของนกัศึกษาพยาบาล พบว่า ค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัดี ( =4.38, SD=.47) ค่าเฉล่ียสูงสุด คือ การสวม
หนา้กากอนามยัและการป้องกนัการแพร่เช้ือ ( =4.53, SD=.48) ค่าเฉล่ียต ่าสุดคือ การลา้งมือ ( =4.27, 
SD=.64) รายละเอียดดงัตารางท่ี 2 

 

ตารางที่ 2 ค่าเฉล่ีย(  ) ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) และระดบัของปัจจยัน า ปัจจยัเสริม ปัจจยัเอ้ือ และ
พฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 ของนกัศึกษาพยาบาล (n=204) 

ประเดน็ 
นักศึกษาปี 1 ปี 2 ปี 3 ปี 4 ภาพรวม 

 
(SD) 

ระดบั 
 

(SD) 
ระดบั 

 
(SD) 

ระดบั 
 

(SD) 
ระดบั 

  
(SD) 

ระดบั 

ปัจจยัน า           
1) ความรู้เก่ียวกับโรค
โควิดและการเ ฝ้ า
ระวงัป้องกนัการติด
เช้ือโรคโควดิ-19 

6.37 
(.25) 

ตอ้ง
ปรับปรุง 

9.00 
(.38) 

พอใช ้ 9.71 
(.32) 

พอใช ้ 10.31 
(.26) 

พอใช ้ 8.94 
(2.62) 

ตอ้ง
ปรับปรุง 

2) เจตคติต่อโรค การ
เฝ้าระวงัและป้องกนั
โรคโควดิ-19 

4.61 
(.07) 

ดีมาก 4.77 
(.04) 

ดีมาก 4.73 
(.06) 

ดีมาก 4.81 
(.04) 

ดีมาก 4.74 
(.38) 

ดี 
มาก 
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ตารางที ่2 (ต่อ) 

ประเดน็ 
นักศึกษาปี 1 ปี 2 ปี 3 ปี 4 ภาพรวม 

 
(SD) 

ระดบั 
 

(SD) 
ระดบั 

 
(SD) 

ระดบั 
 

(SD) 
ระดบั 

  
(SD) 

ระดบั 

 การรับรู้โอกาสเส่ียง
ต่อการติดเช้ือโรคโค
วดิ–19 

4.30 
(.09) 

ดี 4.69 
(.04) 

ดีมาก 4.71 
(.05) 

ดีมาก 4.79 
(.04) 

ดีมาก 4.63 
(.47) 

ดีมาก 

 การรับรู้ประโยชน์
ของการป้องกันการ
ติดเช้ือโรคโควดิ-19 

4.46 
(.06) 

ดี 4.70 
(.06) 

ดีมาก 4.72 
(.07) 

ดีมาก 4.83 
(.04) 

ดีมาก 4.69 
(.43) 

ดีมาก 

 การรับรู้อุปสรรคใน
การป้องกันการติด
เช้ือโรคโควดิ-19  

2.98 
(.12) 

ปาน
กลาง 

2.81 
(.14) 

ปาน
กลาง 

2.57 
(.12) 

ปาน
กลาง 

2.76 
(.15) 

ปาน
กลาง 

2.79 
(1.00) 

ปาน
กลาง 

 ก า ร รั บ รู้
ความสามารถของ
ตนเองในการป้องกัน
โรคโควดิ-19 

4.22 
(.08) 

ดี 4.73 
(.19) 

ดีมาก 4.54 
(07) 

ดีมาก 4.70 
(.04) 

ดีมาก 4.56 
(.77) 

ดีมาก 

ปัจจัยเส ริม: แรง
สนบัสนุนทางสงัคม 

4.49 
(.34) 

ดีมาก 4.63 
(.33) 

ดีมาก 4.55 
(.38) 

ดีมาก 4.67 
(.33) 

ดีมาก 4.60 
(.35) 

ดีมาก 

ปัจจัยเอื้อ: การบริหาร
จดัการของสถานศึกษา 

4.28 
(.46) 

ดี 4.54 
(.45) 

ดีมาก 4.54 
(.49) 

ดีมาก 4.34 
(.57) 

ดี 4.41 
(.51) 

ดี 

พฤตกิรรมการเฝ้าระวงั
และป้องกนัการตดิ
เช้ือโรคโควดิ-19 

4.00 
(.06) 

ดี 4.42 
(.06) 

ดี 4.38 
(.07) 

ดี 4.64 
(.04) 

ดีมาก 4.38 
(.47) 

ดี 

 การเวน้ระยะห่างทาง
สงัคม 

4.07 
(.08) 

ดี 4.47 
(.08) 

ดี 4.38 
(.09) 

ดี 4.59 
(.06) 

ดีมาก 4.40 
(.57) 

ดี 

 การสวมหนา้กาก
อนามยัและการ
ป้องกนัการแพร่เช้ือ 

4.26 
(.08) 

ดี 4.57 
(.07) 

ดี 4.49 
(.07) 

ดี 4.74 
(.04) 

ดีมาก 4.53 
(.48) 

ดีมาก 

 การลา้งมือ 3.93 
(.09) 

ดี 4.27 
(.10) 

ดี 4.16 
(.10) 

ดี 4.58 
(.06) 

ดีมาก 4.27 
(.64) 

ดี 

 การประเมินและเฝ้า
ระวงัอาการผิดปกติ 

3.69 
(.08) 

ดี 4.34 
(.09) 

ดี 4.53 
(.08) 

ดีมาก 4.64 
(.06) 

ดีมาก 4.32 
(.67) 

ดี 
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ร้อยละ 42.65 ของกลุ่มตวัอยา่งมีคะแนนความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือ
โรคโควิด-19 อยูใ่นระดบัตอ้งปรับปรุง คือ คะแนนต ่ากวา่ 9 คะแนน รองลงมา ร้อยละ 39.71 มีคะแนน
ระดบัพอใช ้รายละเอียดดงัตารางท่ี 3 
 

ตารางที่ 3 จ  านวนและร้อยละของนกัศึกษาพยาบาลจ าแนกตามระดบัความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงั
และป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 (n=204) 

คะแนนความรู้ จ านวน (คน) ร้อยละ 
ระดบัตอ้งปรับปรุง (คะแนนต ่ากวา่ 9 คะแนน)  87 42.65 
ระดบัพอใช ้(คะแนน 9-11 คะแนน) 81 39.71 
ระดบัดี (คะแนนตั้งแต่ 12 คะแนนข้ึนไป) 36 17.65 
(max= 14, min=3, mean=8.94, SD=2.62)   

รวม 204 100 

 
ปัจจัยท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 ของนักศึกษาพยาบาล 

  ผูว้จิยัไดท้ดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ในการใชส้ถิติการวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณ ไดแ้ก่ การกระจาย
แบบปกติ (normality) ความสัมพนัธ์เชิงเส้นตรง (linearity) ค่าความแปรปรวนคงท่ี (homoscedasticity) 
ความสัมพนัธ์กันเองระหว่างตัวแปรอิสระ (multicollinearity) และความเป็นอิสระของค่าความ
คลาดเคล่ือน (autocorrelation) พบวา่ผลการทดสอบไม่พบการผิดขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการใชส้ถิติ ผล
การวิเคราะห์ถดถอยแบบขั้นตอน พบวา่ ปัจจยัน า ไดแ้ก่ การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัการติดเช้ือ
โรคโควดิ-19 เจตคติต่อการติดเช้ือและการเฝ้าระวงัป้องกนัโรคโควิด-19 ความรู้เก่ียวกบัโรคและการเฝ้า
ระวงัป้องกันโรคโควิด-19 และปัจจยัเสริม ได้แก่ แรงสนับสนุนทางสังคม สามารถร่วมกนัท านาย
พฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ไดร้้อยละ 38.7 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05 (R2=.387, p<.05) ซ่ึงตวัแปรท่ีมีอิทธิพลมากท่ีสุด ไดแ้ก่ การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนั
การติดเช้ือโรคโควดิ-19 (Beta=.327, p<.05) รองลงมา คือ เจตคติต่อโรคและการเฝ้าระวงัป้องกนัโรคโค
วดิ-19 (Beta=.247, p<.05) รายละเอียดแสดงดงัตารางท่ี 4 



31 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ปีที ่14 ฉบับที ่2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2565 

ตารางที ่4 การวเิคราะห์ถดถอยแบบขั้นตอน (stepwise multiple regression) ของปัจจยัท านายพฤติกรรม
การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 ของนกัศึกษาพยาบาล (n=204) 

ตัวแปรอสิระ b Beta S.E. R R2 R2
CHANGE F 

การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัการติด
เช้ือโรคโควดิ-19 (benefit) 

.358 .327 .077 .535 .286 .283 80.966* 

เจตคติต่อโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนั
โรคโควดิ-19 (attitude) 

.307 .247 .085 .566 .321 .314 47.406* 

แรงสนบัสนุนทางสังคม (social support) .260 .194 .077 .596 .355 .345 36.703* 
ความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและ
ป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 
(knowledge) 

.032 .180 .010 .622 .387 .374 31.369* 

SEb=.230 ค่าคงท่ี (constant) = .472 
*p <.05 

 

สามารถเขียนเป็นสมการท านายไดใ้นรูปคะแนนมาตรฐาน (standardized score) ไดด้งัน้ี 
             Zbehavior = .32Zbenefit+ .24Zattitude+.19Zsocial support +.18Zknowledge  

 
อภิปรายผล 
  จากผลการวจิยัพบวา่ความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของ
นกัศึกษาพยาบาลภาพรวมอยูใ่นระดบัตอ้งปรับปรุง โดยเกือบคร่ึงหน่ึงของกลุ่มตวัอยา่ง (ร้อยละ 42.65) 
มีคะแนนความรู้อยูใ่นระดบัตอ้งปรับปรุง (คะแนนต ่ากว่า 9 คะแนน) และร้อยละ 39-71 มีคะแนนระดบั
พอใชห้รือปานกลาง แสดงใหเ้ห็นวา่ นกัศึกษาพยาบาลมีความรู้ประเด็นดงักล่าวนอ้ย ทั้งน้ีอาจเน่ืองจาก
ความรู้เก่ียวกบัโรคโควิด-19 และมาตรการในการปฏิบติัมีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลา (Albaqawi et al., 
2020) ประกอบกบันกัศึกษาตอ้งปรับตวัในการเรียนการสอนแบบออนไลน์ และการฝึกปฏิบติัเสมือนใน
ห้องปฏิบัติการ อาจท าให้มีเวลาศึกษาค้นควา้เพิ่มเติมน้อย แม้ว่าในปีการศึกษา 2563 วิทยาลัยได้
ปรับปรุงสาระรายวชิาในหลกัสูตรใหท้นัสมยัโดยปรับเพิ่มเน้ือหาสาระเก่ียวกบัโรคโควิด-19 ในรายวิชา
ต่างๆ ส าหรับนกัศึกษาชั้นปีท่ี 2-4 และจดักิจกรรมเสริมหลกัสูตรโดยให้ความรู้กบันกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 
ในช่วงปฐมนิเทศและเตรียมความพร้อมก่อนเขา้ศึกษาแลว้ ผลการวิจยัสอดคลอ้งกบัการศึกษาท่ีผ่านมา 
คือ ระดบัความรู้เก่ียวกบัโรคและการป้องกนัโรคโควิด-19 ของนกัศึกษาอยูใ่นระดบัปานกลาง (Albaqawi 
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et al., 2020; Morasakul & Punthasee, 2021) ต่างจากการศึกษาวิจยั Ongarj & Ungcharoen (2021) พบวา่
มากกวา่คร่ึงหน่ึงของนิสิตของนิสิตมหาวิทยาลยัแห่งหน่ึงมีความรู้เก่ียวกบัโรคโควิด-19 อยูใ่นระดบัสูง 
การท่ีนิสิตนักศึกษาในสถาบนัการศึกษาพยาบาลมีความรู้เก่ียวกับโรคโควิดและการเฝ้าระวงัและ
ป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ในระดบัปานกลางซ่ึงต ่ากว่านักศึกษาในสถาบนัอุดมศึกษาทัว่ไป 
เน่ืองจากลกัษณะขอ้ค าถามท่ีใชใ้นแบบทดสอบส าหรับสถาบนัทางการพยาบาลอาจเฉพาะเจาะจงทาง
การแพทย์มากกว่า และผลการวิจัยพบว่านักศึกษาชั้นปีท่ี 4 มีคะแนนความรู้สูงกว่าชั้ นปีอ่ืน ๆ 
เช่นเดียวกบัการศึกษาของ Elhadi et al. (2020) สถาบนัการศึกษาทางการพยาบาลควรมีมาตรการเร่งรัด
การพฒันาความรู้เก่ียวกบัโรคโควิด-19 และการเฝ้าระวงัป้องกนัโรคโควิด-19 ของนกัศึกษาพยาบาลทุก
ชั้นปี เน่ืองจากความรู้เก่ียวกบัโรคโควิด-19 มีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลา ขณะเดียวกนัสถานการณ์โค
วิด-19 นบัเป็นปัญหาสุขภาพระดับโลก และในประเทศไทยยงัทวีความรุนแรงและมีการระบาดอย่าง
ต่อเน่ืองซ่ึงตอ้งการทีมสุขภาพท่ีมีความรู้และศกัยภาพสูงในการดูแลผูใ้ชบ้ริการต่อไป  
  ส าหรับเจตคติต่อโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของนกัศึกษาพยาบาล
อยู่ในระดบัดีมาก ( =4.74, SD=.38) การรับรู้เก่ียวกบัโรคและการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 
ไดแ้ก่ โอกาสเส่ียง ประโยชน์ และความสามารถของตนเองอยูใ่นระดบัดีมาก ( =4.63, 4.69, 4.56 และ 
SD=.47,.43, .77 ตามล าดบั) แสดงถึงการมีเจตคติและการรับรู้เก่ียวกบัโรคและการป้องกนัการติดเช้ือ
โรคโควิด-19 ท่ีดีของนักศึกษาพยาบาล นับเป็นปัจจยัส าคญัในการก าหนดพฤติกรรมสุขภาพตาม
แนวคิดแบบจ าลองพฤติกรรมสุขภาพของ Green & Krueter (2005) สอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยัของ 
Ongarj & Ungcharoen (2021) พบวา่ นิสิตมหาวิทยาลยัแห่งหน่ึงมีทศันคติในการป้องโรคโควิด-19 อยู่
ในระดบัดี ส่งผลให้มีพฤติกรรมการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิดในระดบัดี เม่ือพิจารณาพฤติกรรมการ
เฝ้าระวงัและป้องกันการติดเช้ือโรคโควิด-19 ของนักศึกษาพยาบาลพบว่าอยู่ในระดับดี ( =4.38, 
SD=.47) สอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยัท่ีผา่นมา (Albaqawi et al., 2020; Elhadi et al., 2020; Ongarj & 
Ungcharoen, 2021) พฤติกรรมการป้องกนัโรคท่ีปฏิบติัมากท่ีสุด คือ การสวมหนา้กากอนามยัและการ
ป้องกนัการแพร่เช้ือ เช่นเดียวกบัผลการวิจยัของSingweratham, Thaopan, Nawsuwan, Pohboon, & 
Surirak (2020) ส าหรับพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ดา้นท่ีมีค่าเฉล่ีย
ต ่าสุด คือ การลา้งมือ สอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยัของ Barisri et al. (2020) พบวา่พฤติกรรมการป้องกนั
โรคโควิด-19 เป็นประจ านอ้ยท่ีสุด คือ การลา้งมือ ซ่ึงนบัเป็นพฤติกรรมเส่ียงท่ีส่งผลให้เกิดการสัมผสั
เช้ือเขา้สู่ร่างกายไดเ้พิ่มข้ึน  
  ในดา้นปัจจยัเสริม ไดแ้ก่ แรงสนบัสนุนทางสังคม พบว่า ค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัดีมาก ( =4.60, 
SD=.35) และปัจจัยเอ้ือ ได้แก่ การบริหารจัดการของสถานศึกษาค่าเฉล่ียอยู่ในระดับดี ( =4.41, 
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SD=.51) คะแนนต ่าสุด คือ วทิยาลยัจดักิจกรรมให้ความรู้เก่ียวกบัการเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโควิด-19 
เพียงพอ  ซ่ึงเป็นไปในทางเดียวกบัค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ของนกัศึกษากลุ่มตวัอยา่ง พบว่า นกัศึกษา
ส่วนใหญ่ยงัมีความรู้ในระดบัตอ้งปรับปรุงและพอใช ้มีเพียงร้อยละ 17.65 เท่านั้นท่ีมีความรู้ในระดบัดี 
เน่ืองจากองคค์วามรู้เก่ียวกบัโรคโควิด-19 เป็นเร่ืองใหม่ซ่ึงมีการศึกษาวิจยัและพฒันาแนวปฏิบติัในการ
ดูแลรักษาอยา่งต่อเน่ือง (Albaqawi et al., 2020) 
  การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 เจตคติต่อการติดเช้ือและการเฝ้า
ระวงัป้องกนัโรคโควิด-19 ความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโควิด-19 และปัจจยัเสริม 
ไดแ้ก่ แรงสนบัสนุนทางสังคม สามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือ
โรคโควิด-19 ไดร้้อยละ 38.7 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (R2=.387, p<.05) ซ่ึงตวัแปรท่ีมี
อิทธิพลมากท่ีสุด คือ ปัจจัยน า ได้แก่ การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกันการติดเช้ือโรคโควิด-19 
รองลงมา คือ เจตคติต่อโรคและการเฝ้าระวงัป้องกนัโรคโควิด-19 สนบัสนุนกรอบแนวคิด PRECEDE-
PROCEED model ของ Green & Kreuter (2005) ท่ีวา่ พฤติกรรมสุขภาพเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัภายในของ
บุคคล คือ ปัจจยัน า เช่น เจตคติ การรับรู้ประโยชน์และความสามารถของตนเอง และสอดคลอ้งกบัการ
วิจยัท่ีผ่านมา พบว่า ความรู้ เจตคติ การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติั อิทธิพลระหว่างบุคคลหรือการ
สนบัสนุนทางสังคมมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคโควิด-19 (Bashirian et al., 2020; Choi & 
Kim, 2016; Morasakul & Punthasee, 2021) กล่าวไดว้า่ พฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือ
โรคโควิด-19 มีอิทธิพลจากปัจจยัภายในและภายนอกบุคคล ปัจจยัน าเป็นปัจจยัภายในท่ีก่อให้เกิด
แรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรม ได้แก่ ความรู้ เจตคติ การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติั ส่วนแรง
สนับสนุนทางสังคมเป็นปัจจยัเสริมภายนอกซ่ึงมีอิทธิพลมาจากบุคคลหรือกลุ่มคน เช่น บุคคลใน
ครอบครัว อาจารย ์การส่งเสริมพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ตอ้งพฒันา
ทั้งปัจจยัน าและปัจจยัเสริม (Elhadi et al., 2020) โดยเฉพาะการรับรู้ประโยชน์ต่อการปฏิบติัซ่ึงเป็น
ปัจจยัท่ีท านายพฤติกรรมไดม้ากท่ีสุด อยา่งไรก็ตาม ผลการวจิยัพบวา่ ปัจจยัท่ีเป็นตวัแปรในการวิจยัคร้ัง
น้ียงัมีอ านาจในการท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ได้น้อย อาจ
เน่ืองจากมีปัจจยัดา้นชีวจิตสังคมอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้ง อาทิ การคิดอยา่งมีวจิารณญาณ สถานการณ์และการรับรู้
ข่าวสารจากส่ือออนไลน์ การพกัอาศยั และลกัษณะการมุ่งก ากบัตนเอง (Sakdapat, 2021) 
 
สรุป 
  ขอ้ค้นพบจากการวิจยัแสดงให้เห็นว่า ปัจจยัน า ได้แก่ ความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและ
ป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 ของนกัศึกษาพยาบาลภาพรวมอยูใ่นระดบัตอ้งปรับปรุง โดยเฉพาะนกัศึกษา
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ชั้นปีท่ี 1 ซ่ึงเพิ่งกา้วเขา้สู่วชิาชีพ ยงัไม่ไดเ้รียนรู้เก่ียวกบัโรคและการดูแลตนเอง ส่วนเจตคติ การรับรู้โอกาส
เส่ียงต่อการติดเช้ือโรคโควดิ-19 การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 มีค่าเฉล่ียอยู่
ในระดบัดีมาก ปัจจยัเสริม ไดแ้ก่ แรงสนับสนุนทางสังคม ค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัดีมาก และปัจจยัเอ้ือ 
ไดแ้ก่ การบริหารจดัการของสถานศึกษาอยูใ่นระดบัดี  
  ปัจจยัน า ได้แก่ ความรู้เก่ียวกบัโรคโควิดและการเฝ้าระวงัป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19  
เจตคติต่อโรคและการเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโควิด-19 การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัการติดเช้ือ
โรคโควิด-19 ปัจจยัเสริม ไดแ้ก่ แรงสนบัสนุนทางสังคมสามารถร่วมกนัท านายพฤติกรรมการเฝ้าระวงั
และป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ได ้ร้อยละ 38.7 ส่วนการรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการติดเช้ือโรคโควิด-
19 การรับรู้อุปสรรคในการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 การรับรู้ความสามารถของตนเองในการ
ป้องกันโรคโควิด-19 และปัจจยัเอ้ือ ได้แก่ การบริหารจดัการของสถานศึกษาไม่สามารถท านาย
พฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 
 
ข้อเสนอแนะ 

1. ข้อเสนอแนะในการน างานวิจัยไปใช้ประโยชน์ วิทยาลยัควรสนบัสนุนการจดักิจกรรมเสริม
หลกัสูตรและพฒันาการจดัการเรียนการสอนท่ีมุ่งเนน้การพฒันาปัจจยัน า ไดแ้ก่ ความรู้ เจตคติ และการ
รับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 ส าหรับนกัศึกษาทุกชั้นปี โดยเฉพาะนกัศึกษาชั้น
ปีท่ี 1 ซ่ึงมีคะแนนความรู้เก่ียวกบัโรค การเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ต ่าสุดอยู่ใน
ระดบัตอ้งปรับปรุงและมีพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควิด-19 ต ่ากวา่นกัศึกษาชั้น
ปีอ่ืน  อาจจดักิจกรรมหรือพฒันาส่ือการเรียนรู้ในรูปแบบออนไลน์หรือ e-learning เพื่อให้นกัศึกษา
สามารถเรียนรู้และเข้าถึงข้อมูลได้ง่าย รวมทั้ งควรสนับสนุนการเสริมสร้างปัจจัยเสริมเร่ืองแรง
สนบัสนุนทางสังคม โดยอาจารย ์เพื่อนและบุคลากรทีมสุขภาพควรมีส่วนร่วมในการช่วยกระตุน้เตือน
และให้ค  าแนะน าในการเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโควิด-19 เพื่อให้นกัศึกษาปฏิบติัพฤติกรรมการเฝ้า
ระวงัและป้องกนัการติดเช้ือโรคโควดิ-19 ท่ีเหมาะสมไดเ้พิ่มข้ึนโดยเฉพาะการลา้งมือซ่ึงมีค่าเฉล่ียต ่าสุด 

2. ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป ควรศึกษาวิจยัต่อยอดในการพฒันาความรู้ เจตคติและการ
ส่งเสริมพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโควิด-19 รวมทั้งพฒันารูปแบบการจดักิจกรรมเสริม
หลกัสูตรหรือการเรียนการสอนท่ีเสริมสร้างสมรรถนะหรือพฤติกรรมการเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคโค
วดิ-19 
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