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                Avian influenza is currently an important emerging communicable disease which tends 
to be epidemic in all countries. The objectives of this cross-sectional descriptive study were to 
determine knowledge, attitude, practice and related factors of avian influenza prevention among 
people raising poultry in the area with and with out case reports under surveillance in Lopburi 
province. The sampled populations were 456 households selected by multistage sampling 
technique. They were divided into two groups based on case reports under surveillance. 
The data were collected by questionnaire interview from November to December 2006. 
       The study revealed that most of the samples were male with the median age of 50 years. 
More than 80% completed primary school, 46.3% were agriculturists, and 84.3% were married.  
The median monthly income was 3,000 baths. Seventy nine percent of the samples raised the 
local chicken and 63.6% raised by a cage-free method. The overall knowledge of avian influenza 
was in the moderate level (41.9%) the overall attitude of avian influenza was in the good level 
(52.4%) whereas the overall practice of avian influenza prevention was in the moderate level 
(49.7%). The samples who lived in the area with case reports under surveillance had knowledge 
and attitude of avian influenza in the good level (65.4% and 65.4%) but the risk of acquiring  
avian influenza by practice was in the mild or moderate level (46.3%) whereas the samples who 
lived in the area without case reports under surveillance had knowledge, attitude of avian 
influenza, and practice of avian influenza prevention in the moderate level (60.5%, 57.3% and 
52.9% respectively).
                  There were statistically significant association between knowledge of avian influenza 
(p 0.05) and age, education, career, marital status, income, raising of chicken, raising of bird, 
methods of raising poultry, history of illness, and area with and without case reports under 
surveillance. Attitude of avian influenza was significantly associated with career, marital status, 
income, methods of raising poultries, history of illness, and area with and without case reports 
under surveillance (p 0.05). Practice of avian influenza prevention was significantly associated
with career, marital status, income, methods of raising poultry, history of illness, and history of 
contact ill or died poultries(p 0.05). There were statistically significant association among 
knowledge, attitude of avian influenza, and practice of avian influenza prevention (p<0.05). 

In conclusion, education of avian influenza and its prevention should be implemented 
both in the area with and without case reports under surveillance to increase awareness and 
proper practice in prevention of avian influenza. 
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บทที ่1 
 

บทนํา 
 

ความสําคัญและที่มาของปญหา (Background and rationale) 
 

 โรคไขหวัดนก (Avian influenza) นับเปนโรคติดตอในกลุมโรคอุบัติใหมที่มีความสําคัญยิ่ง

ในปจจุบัน เช้ือที่กอใหเกิดการระบาดของโรคในปจจุบัน คือ เช้ือไขหวัดใหญ(Influenza Type 

A)(1) โดยไวรัสไขหวัดใหญ(Influenza viruses) มีอยู 3 ชนิด คือ เอ บี ซี (A,B,C)(2)ไวรัสที่พบกอ

โรคในคน คือ Type A และ B โดย Type A นี้มีการติดเชื้อในคนและสัตวหลายชนิด เชน สัตวปก 

สุกร มา แมวน้ํา แมกระทั่งปลาวาฬ(3) โดยเฉพาะอยางยิ่งสายพันธุ H5N1 โดยเร่ิมมีการระบาดใน

สัตวปกในฮองกง ต้ังแตป พ.ศ.2540 และไดแพรไปทั่วทวีปเอเชียอีกหลายประเทศ เชน จีน เกาหลี 

เวียดนาม ไทย กัมพูชา อินโดนีเซีย และญ่ีปุน เปนตน ขอมูลลาสุดมีการรายงานการระบาดของ

เชื้อไขหวัดนกไปยัง ไซบีเรีย จีน รัสเซีย มองโกเลีย คาซัคสถาน โรมาเนีย ตุรกี การติดเช้ือไขหวดันก

สายพันธุ H5N1 ในคนนั้นไดมีการรายงานขององคการอนามัยโลก (WHO) ชวงเวลาต้ังแต            

26 ธันวาคม 2546 จนถึง 1 พฤศจิกายน 2548 มีผูปวยยืนยันเปนโรคไขหวัดนก (H5N1) รวมทั้งส้ิน 

122 ราย  เ สียชีวิต  62 ราย  เกิด ข้ึนใน  4 ประเทศ  คือ  ประเทศเวียดนาม  ไทย  กัมพูชา                   

และอินโดนีเซีย(1)   

 ประเทศไทยมีการตายอยางผิดปกติของสัตวปกจํานวนมากในภาคกลางของประเทศ

ต้ังแตปลายเดือนพฤศจิกายน พ.ศ.2546 ประกอบกับในชวงเวลาใกลเคียงไดมีการรายงานการ

ระบาดของเชื้อไวรัสไขหวัดนก สายพันธุ H5N1 ในประเทศเกาหลี ญ่ีปุนและเวียดนาม และเร่ิมมี

การระบาดของไขหวัดนกมาสูคนโดยไดรับการยืนยันต้ังแตตนเดือนมกราคม พ.ศ.2547(4) โดยมี

การระบาดในรอบแรกต้ังแตเดือนมกราคม - เมษายน 2547 มีการระบาดของเช้ือไวรัสสายพันธุ 

H5N1 พบผูปวยยืนยันโรคไขหวัดนกทั้งส้ิน 12 ราย เสียชีวิต 8 ราย (อัตราปวยตาย รอยละ 67) 

การระบาดรอบสองรายงานระหวางสิงหาคม - ตุลาคม 2547 ที่ชันสูตรยืนยันวาเปนไขหวัดนก 

จํานวน 5 ราย เสียชีวิต 4 ราย หายปวย 1 ราย จัดเปนโรคที่มีอัตราปวยตายสูงถึงรอยละ 70 ไดมี

การทําลายสัตวปกทั้ง 2 รอบไปประมาณ 60 ลานตัว(5) ตอมาในเดือนตุลาคม 2548 เร่ิมมีรายงาน

การตายอยางผิดปกติของสัตวปกพบผูปวยเพ่ิม 2 รายจากครอบครัวเดียวกัน โดยสรุปต้ังแตวันที่  

1 ธันวาคม 2546 ถึง 31 ตุลาคม 2548 ประเทศไทยพบผูปวยยืนยันติดเช้ือไขหวัดนกทั้งส้ิน 19 ราย 

ใน 12 จังหวัด เปนชาย 11 คน หญิง 8 คน อายุ 2-58 ป (เฉล่ีย 22 ป) ผูปวยที่มีอายุตํ่ากวา 15 ป 

จํานวน 10 คน (เสียชีวิต 8 คน อัตราปวยตาย รอยละ 80) อายุต้ังแต 15 ปข้ึนไป 9 คน(เสียชีวิต             

5 คน อัตราปวยตาย รอยละ 55) ผูปวยมีประวัติสัมผัสโดยตรงสัตวที่สงสัยปวยตายจํานวน 12 คน 

มีระยะฟกตัวของโรคต้ังแต 2-10 วัน (เฉล่ีย 4 วัน)(1) 
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 จังหวัดลพบุรีต้ังอยูภาคกลางของประเทศไทย เนื้อที่ประมาณ 66,641.859 ตาราง

กิโลเมตรหรือประมาณ 3,874,846 ไร มีประชากร ณ วันที่ 30 มิถุนายน 2548 รวมทั้งส้ิน              

749,826 คน เปนชาย 376,153 คน หญิง 373,673 คน(6) โดยแบงเขตการปกครองออกเปน                

11 อําเภอ 122 ตําบล 1,126 หมูบาน จากรายงานการสํารวจสัตวปกจังหวัดลพบุรี คร้ังที่ 2                   

ป 2548 มีเกษตรกรที่เล้ียงสัตวปก จํานวน 37,756 ครัวเรือน(7) สถานการณการระบาดไขหวัดนก

จังหวัดลพบุรีแบงออกเปน 4 รอบ คือ สถานการณการระบาดไขหวัดนกรอบที่ 1 ต้ังแตปลายเดือน

ธันวาคม  พ .ศ .2546 - เมษายน  2547 ผูอยู ในขายเฝาระวัง  29 ราย  ตรวจพบเชื้อH5N1               

จํานวน 1 ราย สถานการณการระบาดไขหวัดนก รอบ 2 ต้ังแต วันที่ 1 กรกฎาคม 2547                      

- 31 ธันวาคม 2547 ผูอยูในขายเฝาระวัง 128 ราย และตรวจไมพบเช้ือ H5N1 สถานการณการ

ระบาดไขหวัดนกรอบ 3 ต้ังแตวันที่ 1 มกราคม 2548 - 30 มิถุนายน 2548 ผูอยูในขายเฝาระวัง                 

15 ราย  และตรวจไมพบเชื้อH5N1(8 )  สถานการณการระบาดไขหวัดนกรอบ  4 ต้ังแต                      

วันที่ 1 มกราคม 2549 - 31 พฤษภาคม 2549 ผูอยูในขายเฝาระวัง 15 ราย ตรวจไมพบเชื้อ H5N1 

และมีการทําลายสัตวปกรอบที่ 1 (พฤศจิกายน 2546 - ธันวาคม 2546) จํานวน 315,902 ตัว             

รอบที่ 2 (เดือนกรกฎาคม 2547 - เมษายน 2548) จํานวน 192,281 ตัว(9) โดยมีการจายเงิน

ชดเชยเปนคาทําลายสัตว 14,096,064.55 บาท ใหแกเกษตรกรทั้งส้ินจํานวน 225 ราย จากขอมูล

สถานการณขางตนในจังหวัดลพบุรี ถึงแมจังหวัดลพบุรีจะไมพบการติดเช้ือไขหวัดนกในคนอีกแต

ยังมีผูปวยที่อยูในขายเฝาระวังอยูในแตละงวดของการสํารวจ ซึ่งแสดงวายังมีสัตวปกที่อยูในขาย

การเฝาระวังอยู ถึงแมทางภาครัฐและหนวยงานราชการจะมีการจัดทําแผนยุทธศาสตรแกไข

ปญหาโรคไขหวัดนก (พ.ศ.2548 - 2550) และแผนยุทธศาสตรเตรียมพรอมในการปองกันและ

แกปญหาการระบาดใหญของไขหวัดใหญ (พ.ศ.2548 - 2550)(1) แลวก็ตามโดยมีกิจกรรมหลัก 

คือ การเฝาระวังโรค มีการเตรียมเวชภัณฑ วัสดุอุปกรณที่จําเปน การเตรียมความพรอมควบคุม

การระบาดฉุกเฉิน การประชาสัมพันธใหความรู เปนตน แตก็ยังพบวามีผูปวยที่อยูในขายเฝาระวัง

อยูจากการศึกษาการประเมินผลการดําเนินงานปองกันควบคุมโรคไขหวัดนกในกลุมประชาชน

ทั่วไป ป 2548 โดยการศึกษาเชิงสํารวจเปรียบเทียบ 2 กลุม คือ กลุมที่อาศัยอยูในหมูบานที่มีการ

รายงานการตรวจพบโรคไขหวัดนกกับกลุมที่อาศัยอยูในหมูบานที่ไมมีการรายงาน พบวา

ประชาชนทั้ง 2 พื้นที่มีความรูและการปฏิบัติตนเกี่ยวกับการปองกันและควบคุมโรคไขหวัดนก                

ไมแตกตางกัน แตทัศนคติของประชาชนระหวางสองพื้นที่ตางกัน โดยประชาชนในพื้นที่ที่ตรวจพบ

โรคไขหวัดนกจะมีทัศนคติที่ดีกวาในพื้นที่ที่ไมมีรายงาน(10) แตการศึกษาขางตนศึกษาในกลุม

ประชาชนทั่วไป ซึ่งประชาชนบางกลุมอาจไมไดสัมผัสกับสัตวปกโดยตรง ทําใหผูวิจัยสนใจที่จะ

ศึกษาในกลุมประชาชนที่เล้ียงสัตวปก เนื่องจากเปนกลุมที่สัมผัสสัตวปกโดยตรง ในประเทศไทย 
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                                         บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวจิัยที่เกีย่วของ 
 

ในการศึกษาเร่ือง “ความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกของ

ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในจังหวัดลพบุรี” ผูวิจัยไดทบทวนศึกษาคนควาตํารา เอกสาร และ

งานวิจัยตางๆ ที่เกี่ยวของ เพื่อเปนแนวทางในการประกอบงานวิจัย โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
 

สวนที่ 1  ความรูทั่วไปเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 

สวนที่ 2   ความรู ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก และการปฏิบัติตัวในการปองกัน                                  

โรคไขหวัดนก 

สวนที่ 3     การวัดและประเมินผล 

สวนที่ 4     งานวิจัยที่เกี่ยวของทั้งในและตางประเทศ 
 

สวนท่ี 1 ความรูทั่วไปเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 
 

โรคไขหวัดนก เปนโรคติดเชื้อไวรัสที่เกิดในสัตวปก โรคนี้ไดมีการบันทึกไวคร้ังแรกต้ังแต                      

ป พ.ศ.2444 ตอมาในป พ.ศ.2498 ไดมีการพบวาเช้ือที่เปนสาเหตุของโรค (ในยุคนั้นเรียกวา                      

โรค fowl plaque) ไดแก สายพันธุจําเพาะของเชื้อไวรัสไขหวัดใหญ จากนั้นเปนตนมาโรคไขหวัด

นกไดมีการระบาดเปนวงกวางข้ึนในสัตวปก  โดยสัตวปวยอาจมีอาการต้ังแตนอยมากจนกระทั่ง

รุนแรงจนสัตวเสียชีวิต(11) 
 

เชื้อกอโรค(11)(12)(13) 
 

 โรคไขหวัดนกเกิดจากเชื้อไวรัสไขหวัดใหญชนิด A ซึ่งจัดอยูในตระกูล Orthomyxoviridae 

โดยเช้ือชนิดนี้เปน RNA ไวรัสชนิดที่มีเปลือกหุม โดยมีโปรตีนแอนติเจนที่ผิวที่สําคัญ ไดแก 

Hemagglutinin (H) มี 15 ชนิด และ Neuraminidase (N) มี 9 ชนิด  ซึ่งสายพันธุตางๆ ของเชื้อจะ

ถูกเรียกแตกตางไปตามชนิดแอนติเจนนี้ เชน สายพันธุ H7N2 จะมี H ชนิดที่ 7 และ N ชนิดที่ 2 ใน

ทํานองเดียวกันสายพันธุ H5N1 มี H ชนิดที่ 5 และ N ชนิดที่ 1 ทุกสายพันธุจะติดตอไดในนก 

อยางไรก็ตามสายพันธุที่ติดตอไดในคน ไดแก สายพันธุที่ประกอบดวยแอนติเจน H1,H2,H3 และ 

N1,N2 โดยเช้ือไวรัสที่กอโรคในสัตวปกนี้มีทั้งสายพันธุชนิดที่ทําใหเกิดพยาธิสภาพรุนแรง (Highly 

pathogenic avian influenza : HPAI) สัตวปกจะมีอาการรุนแรงและเสียชีวิต ชนิดที่อาการไม

รุนแรงหรือไมแสดงอาการ (Low pathogenic avian influenza : LPAI) การระบาดในอดีตที่สัตว

ปกมีอาการรุนแรง มักเกิดจากสายพันธุ H5 และ H7 แตอยางไรก็ตามมิใชเชื้อที่มีแอนติเจน H5 

หรือ H7 ทุกตัวที่เปน HPAI     
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 วิธีการติดตอระหวางสัตวสูคน/คนสูคน 
 

 มีรายงานวาคนติดเชื้อและปวยจากเช้ือไขหวัดนกสายพันธุ H7N7, H9N2, และ H5N1              

ซึ่งคนสามารถติดเชื้อจากสัตวไดโดยการสัมผัสสัตวปวยโดยตรง และโดยทางออมจากการสัมผัส

กับส่ิงคัดหล่ังจากสัตวที่เปนโรค เชน มูล น้ํามูก น้ําตา น้ําลายของสัตวปวย 

 การติดตอจากคนสูคนเปนไปไดยาก แตอยางไรก็ตามจากรายงานการศึกษาระหวางเกิด

การระบาดในตางประเทศและในประเทศไทยมีกรณีที่อาจมีการติดตอจากคนสูคน ซึ่งการติดตอ

จากคนสูคนนั้นเกิดจากการสัมผัสอยางใกลชิดโดยไมมีเคร่ืองปองกันการติดเชื้อ (personal 

protective equipment) ดังเชน กรณีญาติและบุคลากรทางการแพทยที่อาจติดเชื้อไวรัสไขหวัดนก

สายพันธุ H5N1 จากการดูแลผูปวยอยางใกลชิด(14)(15)  
 

 ระยะฟกตัวและอาการในคน  
 

 ระยะฟกตัวของเชื้อไขหวัดนกในคน 2-8 วัน เฉล่ีย 4 วัน การระบาดในปจจุบันทั้งใน

ตางประเทศและประเทศไทยมีขอมูลวาในรายที่อาจจะติดตอจากคนสูคนมีระยะฟกตัวที่มีแนวโนม

วายาวข้ึน คือ 8-17 วัน แตอยางไรก็ตามยังไมมีการยืนยัน เนื่องจากประวัติการสัมผัสสัตวปก               

และส่ิงแวดลอมไมชัดเจน(16) 

 อาการนํา คลายไขหวัดใหญโดยสวนใหญมีไขสูง ไอ ปวดเมื่อยกลามเนื้อ หนาวส่ัน 
 

 การดําเนินโรค 
   

 ผูปวยสวนใหญที่รับรักษาตัวในโรงพยาบาลมักมีอาการปอดอักเสบตามมาซ่ึงมักเกิดใน

วันที่ 3 – 5 ของการดําเนินโรค โดยผูปวยมีอาการหายใจ หอบเหนื่อย ชายโครงบุม และในรายที่มี

อาการรุนแรงโรคจะดําเนินสูภาวะ Acute Respiratory Distress Syndromes (ARDS) ซึ่งมักจะ

เกิดอยางรวดเร็วหลังเร่ิมอาการปอดอักเสบ 2 – 3 วัน ผูปวยอาจมีอาการหายใจลมเหลวจนตองใช

เคร่ืองชวยหายใจ นอกจากน้ียังอาจพบภาวะ multiorgan failure โดยมีภาวะไตวาย ภาวะหัวใจ

ลมเหลว, การทํางานของตับผิดปกติ, Reye,s syndrome และภาวะ sepsis syndrome โดยไมพบ 

bacteremia 

อาการทางระบบตางๆ ที่พบได คือ ระบบทางเดินอาหาร โดยพบวาผูปวยบางรายมี

อุจจาระรวงนอกจากนี้ยังมีอาการปวดทอง อาเจียนรวมดวย และมีรายงานผูปวย 1 ราย จาก

ประเทศไทยมาดวยอาการอุจจาระรวงนํากอนที่จะเกิดอาการระบบทางเดินหายใจ นอกจากนี้ใน

เวียดนามยังพบผูปวย 2 ราย ซึ่งมาดวยอาการทางระบบประสาท โดยมีอาการซึม ไมรูสึกตัว ชัก 
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ขอมูลดังกลาวจึงทําใหตองพึงระวังวาผูปวยไขหวัดนก H5N1 อาจจะไมไดมาดวยอาการระบบ

ทางเดินหายใจทําใหตองเฝาระวังเปนพิเศษโดยเฉพาะในพ้ืนที่มีสัตวปกปวยตายจากเช้ือไขหวดันก 

H5N1 และในการระบาดป 2547 ประเทศไทยมีเด็กและผูสูงอายุมีอัตราปวยตายดวยโรคไขหวัด

นกสูงถึงรอยละ 70 
 

 นิยามไขหวัดนกในคน(1) 
 

 เนื่องจากไขหวัดนกเปนโรคอุบัติใหม จึงจําเปนตองปรับเปล่ียนนิยามผูปวยตาม               

องคความรูที่มีและสถานการณที่เกิดข้ึน ในปจจุบันไดกําหนดนิยามแบงเปน 3 ระดับ ดังนี้ 
 

 ผูปวยท่ีสงสัย (Suspected cases) ไดแก ผูที่มีอาการหรืออาการแสดงตอไปนี้ 
 

  • ไข (อุณหภูมิกายมากกวา 38 องศาเซลเซียส) รวมกับ อาการอยางใดอยางหนึ่ง

อันไดแก ปวดกลามเนื้อ, ไอ, หายใจผิดปกติ (หอบ, ลําบาก) หรือแพทยวินิจฉัยสงสัยวาเปน               

ปอดบวมหรือไขหวัดใหญ รวมกับ มีประวัติขอใดขอหนึ่งดังตอไปนี้ 

   1. อาศัยอยูในบานหรือหมูบานที่มีสัตวปกปวยตายในระยะ 14 วัน                 

กอนวันที่เร่ิมปวย หรือ  

   2. สัมผัสโดยตรงหรือออมกับอุจจาระหรือส่ิงคัดหล่ังของสัตวปกที่                

ปวยตายในระยะ 7 วันกอนที่เร่ิมปวย หรือ   

   3. สัมผัสใกลชิดผูปวยปอดบวมรายอ่ืนในระยะ 10 วัน กอนวันที่เร่ิมปวย 
 

 ผูปวยท่ีนาจะเปน (Probable cases) ไดแก ผูปวยที่สงสัยตามนิยามขางตน รวมกับ 
 

  • ผลการตรวจเบ้ืองตนพบวามีการติดเชื้อไขหวัดใหญกลุม A แตยังบอกไมไดวา

เปนเช้ือสายพันธุของคนหรือสัตวปก หรือ 

  • มีอาการระบบหายใจลมเหลว หรือ 

  • เสียชีวิต 
 

ผูปวยยืนยัน (Confirmed cases) ไดแก ผูปวยที่สงสัยและผลการตรวจสุดทายพบเชื้อ

ไขหวัดใหญกลุม A (H5) ซึ่งเปนสายพันธุของสัตวปกดวยวิธี PCR หรือการเพาะเช้ือ 
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 ปจจัยเสี่ยงในคน 

 

 การศึกษาเชิงวิเคราะหในประเทศไทย พบวาปจจัยเส่ียงตอการปวยดวยโรคไขหวัดนก            

สายพันธุ H5N1 ในคน ไดแก การสัมผัสสัตวปกที่ตายผิดปกติโดยตรง การอาศัยอยูในหมูบานที่มี

การตายอยางผิดปกติของสัตวปกรอบๆ  บาน  และการมีกิจกรรมที่ เกี่ยวของหรือสัมผัส                   

กับสัตวปก(17) ผลการสอบสวนโรคของสํานักระบาดวิทยาจากผูปวยไขหวัดนกทั้งหมด 19 ราย 

พบวาผูปวยไขหวัดนกจํานวน 6 ราย ไมมีประวัติสัมผัสโดยตรงกับสัตวปก แตอาศัยอยูในหมูบานที่

มีสัตวปกปวยหรือตายอยางผิดปกติ และอีก 2 รายมีประวัติสัมผัสใกลชิดกับผูปวยไขหวัดนก  

ดังนั้นเร่ืองปจจัยเส่ียงในคนก็ยังคงตองมีการศึกษาในรายละเอียดตอไปเชนกัน 
 

 การปองกันโรคไขหวัดนก(18) 
 

 กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ไดกลาวถึง การปองกันโรคไขหวัดนกที่สําคัญ คือ 

 1. หลีกเล่ียงการสัมผัสสัตวปกที่มีอาการปวยหรือตาย โดยเฉพาะเด็ก ผูสูงอายุ และผูที่มี

ภูมิคุมกันของรางกายออนแอ 

 2. หากตองสัมผัสกับสัตวปกในระยะที่มีการระบาดในพื้นที่ ใหสวมหนากากอนามัยและ

สวมถุงมือ 

 3. ลางมือทุกคร้ังหลังการสัมผัสสัตวปกและส่ิงคัดหล่ังของสัตวปกดวยสบูและน้ํา 

 4. หากมีอาการเปนไข ไอ โดยเฉพาะผูมีอาชีพเล้ียง ฆา ขนสง ขนยาย และขายสัตวปก

หรือเกี่ยวของกับซากสัตวปก หรืออยูในพื้นที่ที่มีการเสียชีวิตของสัตวปกอยางผิดปกติ ใหรีบมาพบ

แพทยและบอกประวัติการสัมผัสพรอมอาการ เพื่อใหมีการรายงานโรคตามระบบการเฝาระวัง            

และเจาหนาที่สาธารณสุขจะเขาทําการสอบสวนและควบคุมโรคตอไป 

 5. ดูแลรักษาสุขภาพรางกายของตนเองและบุคคลในครอบครัวใหเขมแข็งอยูเสมอ 
 

 แนวทางปฏิบัติสําหรับประชาชนเพื่อปองกันโรคไขหวัดนก 
 

 ประชาคมทองถิ่น ไดกลาวถึง แนวทางปฏิบัติสําหรับประชาชนเพื่อปองกันโรคไขหวัดนก 

โดยมีรายละเอียดที่สําคัญ ดังนี้ 
  

 ผูบริโภคไกและผลิตภัณฑจากไก 
 

 1. เพื่อปองกันโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจและโรคติดเชื้อระบบทางเดินอาหาร                

การบริโภคเนื้อสัตว รวมทั้งเนื้อไกและไขไก โดยทั่วไปจึงควรรับประทานเนื้อสัตวที่ปรุงสุกเทานั้น 
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เนื่องจากเช้ือโรคตางๆ ที่อาจปนเปอนมา ไมวาจะเปนไวรัส แบคทีเรียหรือพยาธิ จะถูกทําลายไป

ดวยความรอน  

 2. เลือกรับประทานไขที่ปรุงสุกอยางดี โดยเฉพาะในชวงที่มีปญหาโรคระบาดในไก 
 

 ผูประกอบอาหาร 
 

 ผูประกอบอาหารทั้งเพื่อการจําหนายและแมบานที่เตรียมอาหารในครัวเรือน เปนผูที่มี

บทบาทสําคัญในการปองกันโรคไขหวัดนก ดังนี้ 

 1. ควรเลือกซ้ือเนื้อไกและผลิตภัณฑจากไกจากแหลงที่มีการรับรองมาตรฐานหรือรานคา

ประจํา และเลือกซื้อไกสดที่ไมมีลักษณะบงช้ีวาอาจตายดวยโรคติดเชื้อ เชน เนื้อสีคลํ้า                   

มีจุดเลือดออก เปนตน สําหรับไข ควรเลือกฟองที่ดูสดใหมและไมมีมูลไกปนเปอนที่เปลือกไข               

กอนปรุงควรทําความสะอาด 

 2. ไมใชมือที่เปอนมาจับตองจมูก ตา และปาก และหมั่นลางมือบอยๆ โดยเฉพาะอยางยิ่ง

หลังจับตองเนื้อสัตว เคร่ืองในสัตว และเปลือกไขที่มีมูลสัตวเปอน 

 3. ควรแยกเขียงสําหรับหั่นเนื้อไก และมีเขียงสําหรับหั่นอาหารที่ปรุงสุกแลวหรือผัก ผลไม 

โดยเฉพาะใชเขียงเดียวกัน 
 

 ผูชําแหละไก  
 

 ผูชําแหละไกอาจมีความเส่ียงจากการติดโรคจากสัตว จึงควรระมัดระวังขณะปฏิบัติงาน 

ดังนี้ 

 1. ตองไมซื้อไกที่มีอาการผิดปกติจากการติดเชื้อ เชน ซึมหงอย ขนฟู หนา หงอนหรือ

เหนียงบวม คลํ้า มีน้ํามูกหรือข้ีไหล เปนตน หรือไกที่ตายมาชําแหละขาย 

 2. ไมขังสัตวปกจําพวกไก เปด หาน ฯลฯ ที่รอชําแหละไวในกรงใกลๆ กัน เพราะจะเปน

ปจจัยเส่ียงใหเชื้อโรคกลายพันธุ จนอาจเกิดเช้ือสายพันธุใหมๆ ที่เปนอันตรายทั้งตอคนและสัตวได 

 3. ควรทําความสะอาดกรงและอุปกรณอยางสม่ําเสมอดวยน้ํา ผงซักฟอก และนําไปผ่ึง

กลางแดดจัดๆ นอกจากนั้นอาจราดดวยน้ํายาฆาเชื้อเดือนละ 1 – 2 คร้ัง 

 4. หากสัตวที่ชําแหละมีลักษณะผิดปกติ เชน มีจุดเลือดออกหรือจุดเนื้อตายสีขาวที่              

เคร่ืองใน หรือเนื้อมีสีผิดปกติ ตองไมนําไปจําหนายและรีบแจงเจาหนาที่ปศุสัตวมาตรวจสอบทันที 

เพราะอาจเปนโรคระบาด 
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 5. ตองลางบริเวณชําแหละสัตวใหสะอาดดวยน้ํา ผงซักฟอกและควรราดน้ํายาฆาเช้ือโรค

ทุกคร้ังหลังเสร็จส้ินการชําแหละไก 

 6. ผูชําแหละไกควรดูแลระมัดระวังตนเองอยางถูกตอง โดยใชอุปกรณปองกันรางกาย                 

เชน พลาสติกหรือผากันเปอน ผาปดปาก ปดจมูก ถุงมือ แวนตา รองเทาบูท และตองหมั่นลางมือ

บอยๆ 

 7. รีบอาบน้ําชําระรางกายดวยน้ําและสบูสะอาด และตองเปล่ียนเส้ือผาทุกคร้ังหลัง

ปฏิบัติงานเสร็จ ในสวนเสื้อผาเดิม พลาสติกหรือผากันเปอน ผาปดปาก ปดจมูก ถุงมือ แวนตา              

ควรนําไปซักหรือลางใหสะอาด และผ่ึงกลางแดดใหแหงสนิทกอนนําไปใชอีกคร้ัง 
 

 ผูขนยายสัตวปก 
 

 ผูขนยายสัตวปกควรระมัดระวังตนเองไมใหติดโรคจากสัตวและปองกันการนําเช้ือจาก

ฟารมหนึ่งไปยังฟารมอ่ืนๆ จึงควรเนนการปฏิบัติตามคําแนะนําของกรมปศุสัตวโดยเฉพาะอยางยิ่ง 

1. งดซื้อสัตวจากฟารมที่มีสัตวตายมากผิดปกติ 

2. เมื่อขนสงสัตวเสร็จในแตละวัน ตองรีบลางใหสะอาดดวยน้ําผงซักฟอก สําหรับกรงขัง

สัตวควรราดดวยน้ํายาฆาเชื้อซํ้าอีกคร้ังหนึ่ง 

3. ควรดูแลระมัดระวังตนเองอยางถูกตอง โดยใชอุปกรณปองกันรางกาย เชน ผาปดปาก 

ปดจมูก ถุงมือ รองเทาบูท และหมั่นลางมือบอยๆ 

4. รีบอาบน้ําชําระรางกายดวยน้ําและสบูใหสะอาด และตองเปล่ียนเส้ือผาทุกคร้ังหลัง

ปฏิบัติงานเสร็จ สวนเส้ือผาชุดเดิมและเคร่ืองปองกันรางกาย ควรนําไปซักหรือลางใหสะอาดและ         

ผ่ึงกลางแดดใหแหงสนิทกอนนํามาใชอีกคร้ัง 
 

เกษตรกรผูเลี้ยงไก 
 

เกษตรกรผูประกอบอาชีพเล้ียงไกรวมทั้งผูเล้ียงสัตว และผูที่ตองเกี่ยวของกับสัตวในฟารม

ที่มีการระบาด เปนกลุมประชาชนที่เส่ียงตอการติดโรคจากสัตว ดังนั้นจึงควรปฏิบัติตามคําแนะนํา

ของกรมปศุสัตวโดยเครงครัด  โดยเฉพาะอยางยิ่ง 

1. เกษตรกรผูประกอบอาชีพเล้ียงไก ตองปองกันไมใหสัตวอ่ืนๆ รวมทั้งนกทุกชนิดและ 

สัตวพาหะนําโรค เชน หนูเขามาในโรงเรือน เพราะอาจนําเช้ือโรคเขามาแพรใหไกได นอกจากนั้น

จะตองรักษาความสะอาดในโรงเรือนใหดีอยูเสมอ และหากมีไกปวยหรือตายไมวาดวยสาเหตุใดให

รีบแจงเจาหนาที่ปศุสัตวในพื้นที่ทันที ตองไมนําไกปวยหรือตายออกมาจําหนายและทําการกําจัด 

 



 

 

12 

 

ทิ้งตามคําแนะนําของเจาหนาที่ปศุสัตวอยางเครงครัด เชน อาจฝงใหลึกแลวราดดวยน้ํายาฆาเช้ือ

หรือปูนขาว อาจนําไปเผา เพื่อปองกันการแพรเชื้อมาสูสัตวหรือคน 

2. ผูเล้ียงสัตวหรือผูที่เกี่ยวของกับสัตวในฟารมที่มีการระบาดไมวาสาเหตุใด ควรดูแล

ระมัดระวังตนเองอยางถูกตอง โดยใชอุปกรณปองกันรางกาย เชน พลาสติกหรือผากันเปอน ผาปด

ปาก ปดจมูก ถุงมือแวนตา รองเทาบูท และตองหม่ันลางมือบอยๆ โดยเฉพาะหลังจับตองสัตวปวย

หรือซากสัตวที่ตาย 

3. รีบอาบน้ําชําระรางกายดวยน้ําและสบูใหสะอาด และตองเปล่ียนเส้ือผาทุกคร้ังหลัง

ปฏิบัติงานเสร็จ เส้ือผาชุดเดิม พลาสติกหรือผากันเปอน ผาปดปาก ปดจมูก ถุงมือ แวนตา                

ควรนําไปซักหรือลางใหสะอาดและผ่ึงกลางแดดใหแหงสนิทกอนนํามาใชอีกคร้ัง 
 

การรักษาโรคไขหวัดนก 
 

แพทยจะใหการรักษาโรคไขหวัดนกเหมือนกับการรักษาไขหวัดใหญทั่วไป คือ รักษาตาม

อาการ สวนการใชยาตานไวรัสข้ึนอยูกับการตัดสินใจของแพทยผูทําการรักษาซึ่งในปจจุบัน         

ถาผูปวยมีความเส่ียงในการเปนโรคไขหวัดนก แพทยจะใหยาตานไวรัสทันทีตามขอบงช้ีที่กําหนด

โดยกระทรวงสาธารณสุข และจะมีการสงตัวอยางส่ิงสงตรวจของผูปวยมาตรวจชันสูตรที่

หองปฏิบั ติการฝายไว รัสระบบทางเดินหายใจ  สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสาธารณสุข 

กรมวิทยาศาสตรการแพทย 
 

สวนท่ี 2 ความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก 
 

การที่บุคคลสามารถปฏิบัติส่ิงใดส่ิงหนึ่งไดถูกตองนั้น จะตองมีความรูและทัศนคติที่ดีตอ

ส่ิงนั้น ซึ่งกอใหเกิดความต้ังใจที่จะกระทํา และนํามาซ่ึงพฤติกรรมในที่สุด(19) 
 

ความรู (Knowledge) 
 

ชัชวาลย ทัตศิวัช(20) ไดกลาววา ส่ิงที่มนุษยสราง ผลิต ความคิด ความเชื่อ ความจริง 

ความหมาย โดยใชขอเท็จจริง ขอคิดเห็น ตรรกะ แสดงผานภาษา เคร่ืองหมาย และส่ือตางๆ โดย

เปาหมายและวัตถุประสงคเปนไปตามผูสรางผูผลิตจะใหความหมาย 

 ประภาเพ็ญ สุวรรณ(21) ไดกลาววา ความรูเปนพฤติกรรมข้ันตนซึ่งผูเรียนเพียงแตจําได

หรือโดยการมองเห็นหรือไดยิน ความรูข้ันนี้ไดแก ความรูเกี่ยวกับคําจํากัดความ ความหมาย 

ขอเท็จจริง ทฤษฎี กฎ โครงสราง และวิธีการแกปญหา 
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บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ์(22) ไดกลาววา ความรู หมายถึง การระลึกถึงเร่ืองราวตางๆ ที่

เคยมีประสบการณมาแลว และรวมถึงการจําเนื้อเร่ืองตางๆ ทั้งที่ปรากฏและเก่ียวพันกัน แบงเปน   

3 ประเภท 

1. ความรูเฉพาะส่ิง (Knowledge of specifics) เปนความสามารถในการระลึกถึงหรือ              

จําไดในเร่ืองราว ประเภท คําศัพทเฉพาะ และขอเท็จจริงบางส่ิง 

2. ความรูเร่ืองวิถีและการจัดกระทําส่ิงเฉพาะส่ิง (Knowledge of ways and means of 

dealing with specifics) เปนเร่ืองเกี่ยวกับแบบแผนนิยม แนวโนมและลําดับเหตุการณ การจัด

พวกและประเภท เกณฑ และระเบียบวิธี 

3. ความรูเร่ืองสากลและนามธรรมในสาขาตางๆ (Knowledge of the universals and 

abstracts in a field) เกี่ยวกับหลักการและขอสรุปทั่วไป ทฤษฎี และโครงสราง  

 กลาวโดยรวม ความรู นาจะมีความหมายรวมถึง ความสามารถในการคิด เขาใจ 

ขอเท็จจริง ที่จะนําไปแกปญหาใหเหมาะสมกับสถานการณขณะนั้นบวกกับประสบการณเดิมที่

เกิดจากการเรียนรู แลวตัดสินใจประเมินคาเปนเร่ืองใดเร่ืองหนึ่งซึ่งมีความชัดเจนและมีคุณภาพ

(11)  

 สุรปไดวา การวัดความรู คือ การวัดระดับความจํา ความสามารถในการคิด การเขาใจกับ

ขอเท็จจริงที่ไดรับจากการศึกษาและประสบการณเดิม(23) สําหรับงานวิจัยนี้ผูวิจัยใชวิธีการวดัโดย

ใชแบบทดสอบขอเขียนชนิดแบบเลือกตอบ (Check list) 
 

 ทัศนคติ (Attitude) 
 

 ประภาเพ็ญ สุวรรณ, สวิง สุวรรณ(24) ไดใหความหมายวา เปนความคิดเห็น ความรูสึก

ของบุคคลที่มีตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง เชน บุคคล ส่ิงของ การกระทําหรือสถานการณตางๆ 

 พร้ิมเพรา สาครชัยพักษ(25) กลาววา ทัศนคติเปนภาษาทางจิตวิทยามีศัพทจาก 

“APTUS” แปลวา  โนมเอียง ทัศนคติเปนนามธรรม เปนผลรวมของความรูและความรูสึกของ

บุคคลที่ไดรับการเรียนรู และประสบการณเปนตัวการสําคัญในการกําหนดพฤติกรรมของคน  

เฉลิมพล ตันสกุล (26) ไดกลาวถึงความหมายของ ทัศนคติ หมายถึง ความโนมเอียงใน

การประเมินคาส่ิงตางๆ หรือสัญลักษณของส่ิงนั้นไปในทิศทางใดทิศทางหนึ่ง การประเมินจะเปน

ความรูสึกที่สามารถบอกไดวาชอบหรือไมชอบ เห็นดวยหรือไมเห็นดวย และความโนมเอียงที่จะ

ประพฤติ 

 Sherif and Sherif อางถึงใน โรเบิรต อี.ซลิเวอรแมน(27) ไดกลาวถงึลักษณะของทัศนคติ

ไวดังนี ้
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1.   ทัศนคติเปนส่ิงที่ตองเรียนรู ทัศนคติไมใชแรงขับทางรางกาย 

            2.   ทัศนคติเปนส่ิงที่คงทนถาวร แมวาทัศนคติเปนส่ิงที่เปล่ียนแปลงได โดยสามารถ

เปล่ียนแปลงไดเหมือนการเรียนรูอ่ืนๆ แตเปนการเรียนรูที่ฝงลึกลงไป 

        3.   ทัศนคติเปนความรูสึกที่แสดงโดยตรงตอส่ิงเราเปนอยางๆ ไป  

  4.   ทัศนคติสามารถเกิดกับทุกๆ ส่ิงได เชนกับ บุคคล วัตถุ กลุม สถาบัน แนวความคิด 

และขบวนการทั่วๆ ไป 

 5.   ทัศนคติเปนพื้นฐานหรืออยางนอยก็เปนสวนหนึ่งอันเปนแรงผลักดันกอใหเกิดลักษณะ

นิสัยข้ึนได 

ออลพอรท อางถึงใน จิระวัฒน วงศสวัสด์ิวัฒน (28) วา ทัศนคติเปนสภาวะความพรอม

ทางจิต ซึ่งเกิดข้ึนจากประสบการณ สภาวะความพรอมนี้จะเปนตัวกําหนดทิศทาง หรือเปน

ตัวกระตุนปฏิกิริยาตอบสนองของบุคคลตอส่ิงตางๆ หรือสถานการณที่เกี่ยวของ  

 ดวยเหตุนี้ การที่จะศึกษาพฤติกรรมมนุษยจึงมีความจําเปนที่จะตองทําความเขาใจ

ทัศนคติ เพราะเปนพื้นฐานสําคัญที่จะกระตุนใหเกิดการกระทํา 

  คุณลักษณะของทัศนคติ 

1.   ทัศนคติเปนส่ิงที่เกิดจากการเรียนรู ไมใชส่ิงที่ติดตัวมาแตกําเนิด 

2.   ทัศนคติมีคุณลักษณะของการประเมิน (Evaluative nature) เกิดจากการประเมิน 

ความคิดหรือความเชื่อที่บุคคลมีอยูเกี่ยวกับส่ิงของ บุคคล หรือเหตุการณ ซึ่งเปนส่ือกลางทําให

เกิดการตอบสนอง  

3.   ทัศนคติมีคุณภาพและความเขม (Quality and Intensity) คุณภาพและความเขมของ

ทัศนคติจะเปนส่ิงที่บอกถึง ความแตกตางของทัศนคติที่แตละคนมีตอส่ิงตางๆ คุณภาพของ

ทัศนคติเปนส่ิงที่ไดจากการประเมิน อาจมีทัศนคติทางบวกหรือทัศนคติทางลบ ตอสิ่งนั้น สวน

ความเขมจะบงถึงความมากนอยของทัศนคติทางบวกหรือทางลบ หรือบงชี้ระดับการประเมิน 

4.   ทัศนคติมีความคงทนไมเปล่ียนงาย (Permanence) ทัศนคติคงทนและเปล่ียนแปลง

ไดไมงายนัก (stable and enduring)  

5.   ทัศนคติตองมีวัตถุประสงค (Attitude object) นั่นคือ ทัศนคติตออะไร ตอบุคคล                

ตอส่ิงของ หรือตอสถานการณ จะไมมีทัศนคติลอยๆ ที่ไมหมายถึงส่ิงใด  

6.   ทัศนคติมีลักษณะความสัมพันธ ทัศนคติแสดงความสัมพันธระหวางบุคคลกับส่ิงของ 

บุคคลอ่ืนหรือสถานการณ และความสัมพันธเปนความรูสึกจูงใจ 
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 องคประกอบของทัศนคติ แบงออกเปน 3 องคประกอบ (26) คือ 
 

  1.   องคประกอบดานความรู (Cognitive component) คือ มีการรับรูวาส่ิงนั้นคืออะไรมี

ความรูในรายละเอียดเกี่ยวกับส่ิงนั้น 

 2.   องคประกอบดานความรูสึก (Affective component) แสดงถึงอารมณ ความรูสึกที่มี

ตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง วาชอบ หรือไมชอบ ส่ิงนั้นมากนอยเพียงใด 

3.   องคประกอบทางดานความพรอมที่จะกระทํา (Action tendency หรือ Behavioral 

component) เม่ือคนมีความรูเชิงประเมิน และมีความรูสึกชอบพอ หรือไมชอบพอตอสิ่งใดแลว    

ส่ิงที่ตามมาก็คือ ความพรอมที่จะกระทําในทางใดทางหนึ่งที่จะสอดคลองกับความรูเชิงประเมิน 

และความรูสึกตอส่ิงนั้น 
 

มาตรวัดทัศนคติ 
 

1. มาตรวัดทัศนคติแบบเทอรสโตน เปนมาตรวัดทัศนคติในรูปแบบสเกลตอเนื่องหนึ่งมิติ

ของความรูสึกตรงขาม จากบวกไปลบ หรือความรูสึกชอบหรือไมชอบเปนการวัดความรูสึกชอบพอ 

หรือตอตานเปาวัตถุทางจิตวิทยา มีหลายวิธี เปนตนวา 

1.1 วิธีการเปรียบเทียบคู (The method of paired comparisons) 

1.2 วิธีกําหนดข้ันคะแนนเทากัน (The method of equal-appearing interval) 

1.3 วิธีใหข้ันคะแนนตอเนื่องกัน (The method of successive interval)  

มาตรวัดแบบเทอรสโตน อาจมีขอจํากัดและมีความยุงยากเกี่ยวกับผูพิจารณา (judges) 

ความเที่ยงตรงของขอคําถาม 

2. มาตรวัดทัศนคติแบบลิเคิรท (Likert) โดยมีคุณลักษณะสําคัญของขอคําถาม คือ การ

ประเมิน (evaluation) และระดับการประเมิน (degree of favorable) การประเมินนั้นคําถามแต

ละขอจะกลาวถึงสวนที่ดีหรือสวนที่ไมดีของเปาหมายทัศนคติ สวนระดับการประเมินนั้นจะมี

ลักษณะสเกลในตัวของมันเองเพื่อบอกถึงระดับการประเมินวาชอบมาก คอนขางมาก ปานกลาง 

ไมคอยชอบ ไมชอบเลย  

 3.   มาตรวัดแบบกัตตแมน (Guttman) โดยมีแนวคิดที่วามาตรวัดหนึ่งมิตินั้นทุกขอจะตอง

จัดเรียงไดในรูปของสเกล นั่นคือ แตละขอจะตองมีคุณลักษณะของความมากนอย หนักเบา 

เขมขน หรือเจือจาง ในเนื้อหาเรื่องเดียวกันพอจะสามารถจัดเรียงอยูในมิติเดียวกันได ซึ่งหมายถึง

วาขอที่อยูอันดับสูงกวาจะตองมีคุณลักษณะสะสมของขอที่อยูอันดับตํ่ากวา ขอที่จัดอยูในอันดับ 
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สูงสุดของสเกลยอมจะรวมคุณลักษณะของทุกขอในมาตรวัดนั้นไว จึงมีชื่อเรียกอีกชื่อหนึ่งวา สเกล

รวมสะสม (Cumulative scale)   
 

 การปฏิบัติ (Practice)              
    

 ปฏิบัติ ความหมายตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 (29) ไดให

ความหมายวา ดําเนินการไปตามระเบียบแบบแผน  

 กัลยา สุวรรณแสง(30) ใหความหมายวา อาการ บทบาท ลีลา ทาที ความประพฤติ               

การกระทําที่แสดงออกใหปรากฏสัมผัสไดดวยประสาทสัมผัสหรือสามารถวัดไดดวยเคร่ืองมือ    

ประภาเพ็ญ สุวรรณ, สวิง สุวรรณ(24) กลาววา พฤติกรรม หมายถึง กิจกรรมทุกประเภทที่

มนุษยกระทําไมวาส่ิงนั้นจะสังเกตไดหรือไม เชน การทํางานของหัวใจ การทํางานของกลามเนื้อ 

การเดิน การพูด การคิด ความรูสึก ความชอบ  

 ไพบูลย เทวรักษ(31) ใหความหมายไววา พฤติกรรม หมายถึง อากัปกิริยาทั้งมวลของ

บุคคลทั้งที่เราสามารถสังเกตไดดวยประสาทสัมผัสโดยตรงหรือโดยออม และทั้งที่รูตัวหรือไมรูตัว 

ไดแก การนั่ง เดิน นอน ยืน อารมณโกรธ เกลียด อารมณรัก เปนตน 

 บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ์ (22) ไดกลาววา การปฏิบัติเปนพฤติกรรมการกระทําที่สังเกต

ได ซึ่งเกิดจากการเรียนรูและฝกปฏิบัติจนเกิดความชํานาญและเปนทักษะในการเคล่ือนไหวของ

รางกาย โดยแบง พฤติกรรมการปฏิบัติไว 6 ข้ัน ไดแก 

1. การรับรู (Perception) เปนทักษะหรือการกระทําของกลามเนื้อกอใหเกิดความรูสึก 

โดยเร่ิมจากการเราอวัยวะสัมผัสอยางใดอยางหนึ่งหรือหลายอยางแลวจึงเกิดการเลือกแนวปฏิบัติ 

2. การเตรียมพรอมการปฏิบัติ (Set) โดยพรอมทางสมอง รางกาย และอารมณ 

3. การตอบสนองตามคําแนะนํา (Guided response) โดยการแสดงอยางเปดเผยของ 

แตละคน 

4. การปฏิบัติได (Mechanism) เปนการกระทําที่ตอบสนองตอส่ิงเรา จนเปนนิสัย 

5. การตอบสนองที่ซับซอน (Complex overt response) ตองใชทักษะระดับสูง ไดแก 

ความแนวแนในการแกปญหา และการกระทําโดยอัตโนมัติ 

6. การดัดแปลงใหเหมาะสม (Adaptation) เปนการกระทําตอภาวะการณหรือปญหา

ใหมๆ การริเร่ิม (Organization) เปนการสรางสรรคส่ิงใหมๆ โดยใชความสามารถและทักษะ 
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สรุปวา การปฏิบัติเปนการแสดงออกของบุคคลที่มีตอส่ิงใดส่ิงหนึ่งในทิศทางที่สอดคลองและ

เหมาะสมกับความรูสึก หรือความคิดของตนเองที่ยึดถืออยู ทั้งนี้ความรูสึกและอารมณเปนส่ิง

สําคัญตอแนวโนมการแสดงออกของบุคคลที่มีตอส่ิงของ สถานการณ และบุคคล   
 

ความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติ 
 

ประภาเพ็ญ สุวรรณ, สวิง สุวรรณ (24) ไดใหขอคิดเห็นวาความสัมพันธระหวางความรู 

ทัศนคติ และการปฏิบัตินั้น คือการที่บุคคลมีความรูเกิดข้ึน แตความรูเพียงอยางเดียวไมไดเปนขอ

ยืนยันวาบุคคลจะปฏิบัติตามส่ิงที่ตนรูเสมอไป ทัศนคติเปนตัวเช่ือมระหวางความรูกับการกระทํา

หรือการปฏิบัติ ถามีทัศนคติที่ดีรวมกับองคประกอบอ่ืนๆ ที่จะกระตุนใหปฏิบัติแลว บุคคลจะมี

แนวโนมที่จะกระทําหรือปฏิบัติมากกวาบุคคลที่มีทัศนคติที่ไมดี ดังนั้นความรูมีผลตอการปฏิบัติทั้ง

ทางตรงและทางออม สําหรับทางออมมีทัศนคติเปนตัวกลางทําใหเกิดการปฏิบัติ 

เฉลิมพล ตันสกุล (26)ไดกลาววา พฤติกรรมสุขภาพ (Health behavior) หมายถึง การ

ปฏิบัติหรือการแสดงออกของบุคคลในการกระทํา หรืองดเวนการกระทําในสิ่งที่มีผลตอสุขภาพ 

โดยอาศัยความรู ความเขาใจ เจตคติ และการปฏิบัติตนทางสุขภาพที่เกี่ยวของกันอยางเหมาะสม 

 จากแนวคิดและทฤษฎีที่กลาวทั้งหมดแสดงใหเห็นวา กระบวนการความสัมพันธระหวาง 

ความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมมีความสัมพันธกันได 4 แบบตามที่ Schwartz ระบุ (อางถึงในนลินี 

ประทับศร)(32) ดังนี้  

1. พฤติกรรมจะเปนไปตามทัศนคติ และความรูที่บุคคลนั้นมีอยู โดยมีทัศนคติเปน

ตัวกลางระหวางความรูและพฤติกรรม คือ ทัศนคติจะเกิดจากความรูที่มีอยูและพฤติกรรมจะแสดง

ออกไปตามทัศนคตินั้น 

 

ความรู   ทัศนคติ   พฤติกรรม   

2. พฤติกรรมที่เกิดจากความรูและทัศนคติมีความสัมพันธกัน หรือความรูกับทัศนคติมีผล

รวมกันเกี่ยวของกันกอใหเกิดพฤติกรรม 

 ความรู 

     พฤติกรรม 

 ทัศนคติ 
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3. ความรูและทัศนคติตางทําใหเกิดพฤติกรรมได โดยที่ความรูและทัศนคติไมมีความ

เกี่ยวของกัน 

 

 ความรู 

     พฤติกรรม 

 ทัศนคติ 

4. ความรูมีผลตอพฤติกรรมทั้งทางตรงและทางออม เชน บุคคลมีความรูและพฤติกรรม

ตามความรูนั้นหรือความรูมีผลตอทัศนคติกอนแลวพฤติกรรมที่เกิดข้ึนเปนไปตามทัศนคตินั้น 

 

      ทัศนคติ 

   

  ความรู     พฤติกรรม 

 

งานวิจัยนี้ไดนํากระบวนการความสัมพันธระหวาง ความรู ทัศนคติ และพฤติกรรม               

แบบที่ 2 มาใชในการวิจัยนี้ เนื่องจากเช่ือวาความรูและทัศนคติมีความสัมพันธกันมีผลทําใหเกิด

พฤติกรรมตามมา   
 

สวนท่ี 3 แนวคิดของการวัดผลและประเมินผล(33)(34) 
 

 โดยทั่วไป การวัดผล หมายถึง กระบวนการบงชี้ผลผลิตหรือคุณลักษณะที่วัดไดจาก

เคร่ืองมือวัดผลประเภทใดประเภทหน่ึงอยางมีระบบ 

 ประเภทของการวัดผล จําแนกตามคุณลักษณะของส่ิงที่จะวัด แบงออกเปน 

            1.   การวัดผลทางกายภาพ (Physical measurement) หมายถึง การวัดคุณลักษณะทีเ่ปน

รูปธรรม คือ สังเกตได หรือสัมผัสไดชัดเจน สวนใหญเปนการวัดทางวิทยาศาสตร ส่ิงที่จะวัด             

และเคร่ืองมือที่ใชวัดมีความชัดเจน แนนอน ผลของการวัดมีความเชื่อถือได 

            2.   การวัดผลดานจิตวิทยา (Psychological measurement) หมายถึงการวัดคุณลักษณะ

ที่เปนนามธรรม ที่เปนคุณลักษณะของมนุษย ไมสามารถสังเกตได หรือสัมผัสไดโดยตรง เคร่ืองมือ

ที่ใชวัดจึงตองอาศัยวัดทางออม โดยอาศัยทฤษฎีหรือแนวคิดเกี่ยวกับคุณลักษณะนั้นๆ เปนเกณฑ

ในการตรวจสอบ 
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 ตามหลักการวัดผลทางการศึกษาน้ัน ไดอาศัยกระบวนการทางวิทยาศาสตร ซึ่งประกอบ 

ดวยปจจัยที่สําคัญ 3 ประการคือ มาตราการวัด (Scale), เคร่ืองมือ (Instrument) และหนวยการ

วัด (Unit) ปจจัยตางๆ นี้มีความสัมพันธกันอยางใกลชิด(35) 

 มาตราการวัด (Scale)(36) แบงระดับการวัดจากข้ันพื้นฐานไปสูข้ันสูงไดตามลําดับ 

ดังตอไปนี้  

1.  สเกลนามกําหนด (Nominal scale)  เปนสเกลวัดคาที่งายที่สุดหรือสะดวกตอการใช

มากที่สุด เพราะเปนการแบงกลุมของขอมูล (Category) โดยถือวาแตละกลุมมีความเสมอภาค 

หรือเทาเทียมกัน หรือเปนการแบงกลุมแบบไมเรียงลําดับนั่นเอง  

เมื่อสเกลเปนนามกําหนด จะสามารถหาความถี่และเปอรเซ็นตได และยังสามารถนํา

ความถี่มาคํานวณคาสถิติ ไดแก คาฐานนิยม การทดสอบไคสสแควร การทดสอบทวินาม           

แตไมสามารถหาคาเฉลี่ย คาเบ่ียงเบนมาตรฐานได 

     2. สเกลอันดับ (Ordinal scale) เปนสเกลที่ใชแบงกลุมขอมูลที่เพิ่มรายละเอียดมากกวา

สเกลนามกําหนด คือ ขอมูลที่อยูในแตละกลุมจะแสดงความแตกตาง โดยพิจารณาจากลําดับดวย 

แตไมสามารถบอกปริมาณความมากกวาหรือนอยกวาวาเปนเทาใด  

       ขอมูลที่เปนสเกลอันดับสามารถนํามาวิเคราะหโดยหาความถี่ เปอรเซ็นต คามัธยฐาน  

ควอไทล การทดสอบไคสแควร เปนตน 

3. สเกลอันตรภาค (Interval scale) เปนขอมูลที่มีรายละเอียดมากกวาขอมูลสเกลอันดับ 

คือขอมูลแบงออกเปนสเกลอันดับแตสามารถบอกปริมาณความแตกตางระหวางกลุมได เนื่องจาก

สเกลอันตรภาคใชหนวยวัดที่เปนคาคงที่ 

       ขอมูลชนิดสเกลอันตรภาคสามารถนํามาวิเคราะหหา ความถี่ เปอรเซ็นต ควอไทล                     

คามัธยฐาน การทดสอบไคสแควร ฐานนิยม คาเฉลี่ยเลขคณิต คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน เปนตน 

       4. สเกลอัตราสวน (Ratio scale) ถือเปนขอมูลที่สมบูรณมากที่สุด คือ เปนตัวแปรที่มี

ระดับการวัดเหมือนมาตราอันตรภาค และมีศูนยสมบูรณ สามารถบอกความแตกตาง สามารถ

เปรียบเทียบความแตกตางได และจุดเร่ิมตนยังมีคาและมีความหมายดวย 

 ลักษณะของคะแนนการวัดผลที่ดี จะตองมีมาตการวัดแบบอันตรภาคช้ัน และสอดคลอง

กับโคงปกติ จึงเปนการวัดที่ดีที่สุดสําหรับการวัดผลในปจจุบันนี้ เราสามารถใชเทคนิคการ

วิเคราะหขอมูลทางสถิติทุกเทคนิคกับขอมูลสเกลอัตราสวน 
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  เคร่ืองมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล ทําไดหลายวิธี ดังนี้ 

1. การสัมภาษณ (Interview)  

2. การสงไปรษณีย (Mail)  

3. การตอบแบบสอบถาม (Questionnaire)  

4. การโทรศัพท 
5. การชั่ง ตวง วัด หรือนับ 

6. การสังเกต (Direct observation) 

ในที่นี้จะกลาวถึงเครื่องมือที่นิยมใชในการวัดพฤติกรรมดานพุทธพิสัย ซึ่งเปนการวัด

ความสามารถดานสติปญญา ไดแก ความสามารถดานความรู-ความจํา ความเขาใจ การนําไปใช 

การวิเคราะห การสังเคราะห  และการประเมินคา คือ แบบทดสอบ ซึ่งมีหลายประเภทข้ึนอยูกับ

เกณฑที่ใชแบง  

โดยในการศึกษาน้ีผูวิจัยใชแบบการสัมภาษณ (Interview) โดยในสวนดานความรูผูวิจัยได

รวบรวมขอมูลออกแบบสอบถามเปนแบบใหเลือกตอบ (check list) สวนเคร่ืองมือที่ใชในการวัด

พฤติกรรมดานจิตพิสัยนั้น ผูวิจัยใชแบบสัมภาษณถามตามมาตราสวนประมาณคาแบบตัวเลข 

(numerical rating scale) โดยกําหนดเปนความรูสึก ความคิดเห็น เจตคติ หรือพฤติกรรมในเชิง

สนับสนุน-ไมสนับสนุนขอความนั้นๆ กําหนดคําตอบเปน 5 ระดับ เปนการประมาณคาของลิเคิรท 

(Likert rating scale)  
 

การประเมินผล 
 

 ประเภทของการประเมินผล สามารถจําแนกได ดังนี้ 

1. จําแนกตามวัตถุประสงคของการประเมิน ซึ่งแบงออกเปน 3 ประเภทคือ 

   การประเมินกอนเรียน (Pre-evaluation)  

   การประเมินผลระหวางเรียน หรือประเมินความกาวหนา 

   การประเมินผลรวมสรุป (Summative evaluation) 

2. จําแนกตามระบบการวัดผล แบงออกเปน 2 ประเภท คือ  

2.1   การประเมินผลแบบอิงกลุม (Norm-reference evaluation) เปนการตัดสิน

คุณคาหรือคุณลักษณะหรือพฤติกรรม  โดยเปรียบเทียบกับผู เ รียนที่อยู ในกลุมเดียวกัน                     

โดยมีจุดมุงหมายเพื่อจําแนกหรือจัดลําดับบุคคลในกลุมนั้นๆ การแปลความหมายผลการประเมิน

แปลโดยใชคะแนนมาตรฐาน ผลการประเมินออกมาในรูประบบทวิพันธ 
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 2.2   การประเมินผลแบบอิงเกณฑ (Criterion-reference evaluation) เปนการตัดสิน

คุณคาของคุณลักษณะหรือพฤติกรรมโดยเปรียบเทียบกับเกณฑ ซึ่งเกณฑมีทั้งเกณฑมาตรฐาน 

(standard criteria) ที่มีอยูแลวหรือเกณฑที่ผูประเมินกําหนดข้ึน (arbitrary criteria) ในทางปฏิบัติ 

การประเมินผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน เกณฑจะหมายถึงกลุมพฤติกรรมตามจุดมุงหมายของ                

การเรียน โดยทั่วไปนิยมใชจุดประสงคเชิงพฤติกรรม (behavioral objective) หรือกลุมของ

พฤติกรรม (domain of behavior) 

โดยงานวิจัยนีไ้ดใชการประเมินผลแบบอิงกลุม (Norm-reference evaluation) เพื่อ

จําแนกคุณลักษณะในกลุมนัน้ๆ โดยผูวิจัยกําหนดเกณฑในการองิกลุมข้ึน (arbitrary criteria) 
 

 

สวนท่ี 4 งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 

งานวิจัยที่เกี่ยวของตางประเทศ 
 

Zeitlin GA, Maslow MJ.(37) ไดศึกษาไขหวัดนกโดยการระบาดของ H5N1 ในเอเชีย

ตะวันออกเฉียงใตพบวาเอเชียตะวันออกเฉียงใตเปนแหลงโรคในการติดตอโรคไขหวัดนกมาสูคน 

จํานวน 164 คน ต้ังแต ค.ศ.1996 และป ค.ศ.2004 ในเวียดนามและประเทศไทยมีผูปวยที่ติดเช้ือ

ไขหวัดนก จํานวน 45 คน มีอัตราตายมากกวารอยละ 70 ดังนั้นกระทรวงสาธารณสุขควรมี

มาตรการในการปองกันแพรกระจายมาสูคน  

Hulse-Post DJ, Sturm-Ramirez KM, Humberd J, Seiler P, Govorkova EA, Krauss 

S, et al.(38) ไดศึกษาการเกิดโรคไขหวัดนกในเปด และวิวัฒนาการการเกิดโรค H5N1 Avian 

influenza ในเอเชีย พบวานกเปดน้ําและเปดจะเปนตัวรับเชื้อไขหวัดนก โดยเช้ือจะไมแสดงอาการ

ในเปด จากการทดลองพบวาเชื้อไวรัสจะเพิ่มจํานวนมากต้ังแต 17 วันข้ึนไป  

Antarasena C, Sirimujalin R, Prommuang P, Blacksell SD, Promkuntod N, 

Prommuang P.(39) ไดศึกษาการตอบสนองการไดรับเชื้อ H5N1 ของไกพื้นเมือง นกกระทา               

และเปด พบวาจะมีอาการแสดงที่ปอด หลอดลม หัวใจ ตับ มาม ตับออน ทวารหนัก ไต สมอง 

กลามเนื้อ เปนตน พบวาในไกจะมีการติดเช้ือที่กลามเนื้อหัวใจ รอยละ 88 และรอยละ 89 ในนก

กระทา และมีการติดเช้ือระบบทางเดินอาหาร ระบบยอยอาหาร ระบบขับถาย และในเปดจะแสดง

อาการนอยกวา 

 Vahlenkamp TW, Harder TC.(40) ไดศึกษาการติดเชื้อไขหวัดนกในสัตวน้ํานม พบวา

เชื้อไขหวัดนกสามารถเจริญเติบโตในนก และสามารถแพรกระจายไปสูสัตวเล้ียงลูกดวยนม เชน  

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Maslow+MJ%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Sturm%2DRamirez+KM%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Govorkova+EA%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Krauss+S%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Krauss+S%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Sirimujalin+R%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Promkuntod+N%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Prommuang+P%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Prommuang+P%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Harder+TC%22%5BAuthor%5D
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หมู มา สัตวทะเลที่เล้ียงลูกดวยนม พังพอน มิงค ซึ่งจากการทดลองพบวาสัตวเล้ียงลูกดวยนม

สามารถรับเชื้อไขหวัดนกได โดยเฉพาะหมูและแมวนั้นสามารถเปนแหลงโรคไดซึ่งจะมีผลกระทบ

ตอระบบสุขภาพตอไป  

 Swayne DE, Pantin-Jackwood M.(41) ไดศึกษาการกอโรคไขหวัดนกในสัตวปกซ่ึงเช้ือที่

กอใหเกิดโรคมีทั้งแสดงอาการมากและนอย low pathogenicity (LP) and high pathogenicity 

(HP) ซึ่งข้ึนอยูกับชนิดของเชื้อโดย high pathogenicity จะแสดงอาการในไกมากกวาโดยแสดง

อาการในเปดในระดับ ปานกลาง 
 

งานวิจัยที่เกี่ยวของในประเทศ 
 

ปราบดา ประภาศิริ, ครรชิต ลิมปกาญจนารัตน, ยงเจือ เหลาศิริถาวร, ศาริกา พัฒนสิน. 

(42) ศึกษาความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวกอนหลังไดยินขาวการระบาดเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 

จังหวัดนครพนม พบวาการใชส่ือสุขศึกษาทุกรูปแบบสามารถเขาถึงประชาชนไดดี โดยส่ือทาง

โทรทัศนประชาชนสามารถเขาถึงไดมากถึงรอยละ 98 และหลังการไดรับขอมูลขาวสารการระบาด

ของโรคไขหวัดนกประชาชนมีความรูเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกและการควบคุมปองกันเพิ่มข้ึนอยาง        

มีนัยสําคัญทางสถิติ ทัศนคติตอการปองกันความปลอดภัยของตนเองและครอบครัวคอนขาง

เพิ่มข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ สวนพฤติกรรมการปฏิบัติตัวยังเคยชินกับการปฏิบัติแบบเดิมๆ 

 ดารินทร อารียโชคชัย, ชุลีพร จิระพงษา, วรรณา หาญเชาวกุล, พจมาน ศิริอารยาภรณ,                         

ยงเจือ เหลาศิริถาวร(43) ศึกษาปจจัยเส่ียงของโรคไขหวัดนกในประเทศไทย พบวาการระบาดของ

โรคไขหวัดนกในคนจะเกิดข้ึนในพื้นที่มีการระบาดของโรคในสัตวปกเทานั้น ปจจัยเส่ียงที่สําคัญ             

คือ การสัมผัสสัตวปกปวยหรือตายโดยตรง รวมทั้งการเก็บเนื้อไกที่ปวยตายไวในบาน ควรเนนให

ประชาชนท่ีอยูในพื้นที่ที่มีการระบาดสัตวปกเก็บและทําลายซากสัตวอยางถูกวิธี โดยไมสัมผัส

โดยตรง ควรทําลายสัตวปกที่มีอาการปวยหรืออยูในพื้นที่ที่มีการระบาดอยางรวดเร็ว หามนํามา

เชือดชําแหละและรับประทานโดยเด็ดขาด          

 รัตนาภรณ  ทองอรุณนิกูล(44) ได ศึกษาเ ร่ืองการนําเสนอขอมูลขาวสารในหนา

หนังสือพิมพเกี่ยวกับไขหวัดนกและการนําไปใชประโยชนของผูประกอบธุรกิจสัตวปก เปนงานวิจัย

เชิงคุณภาพ ในการวิเคราะหเนื้อหาขาวสารเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกจากหนังสือพิมพรายวัน

ภาษาไทย ไดแก หนังสือพิมพไทยรัฐ มติชน กรุงเทพธุรกิจ ชวงเดือนธันวาคม 2546 ถึงเดือน

ตุลาคม 2547 จํานวน 167 ฉบับ และสัมภาษณเชิงลึกผูประกอบธุรกิจสัตวปก ไดแก เกษตรกร

เล้ียงไก เจาของฟารม และรานอาหารทําจากผลิตภัณฑไก รวม 21 คน พบวาประเด็นที่ 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Pantin%2DJackwood+M%22%5BAuthor%5D
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หนังสือพิมพนําเสนอมากที่สุด คือ มาตรการแกไขปญหาไขหวัดนก แหลงขาวถูกอางมากที่สุด 

ไดแก หนวยราชการ รัฐวิสาหกิจ โดยนําเสนอเนื้อหาทั้งทางบวกและทางลบหรือเปนกลาง 

ผูประกอบการเกี่ยวกับสัตวปกนิยมรับรูขาวสารจากโทรทัศนมากที่สุดและนําขาวสารมาวางแผน

ปองกันโรค  

 จันทรจิรา ธนาธิคม(45) ไดศึกษาเร่ือง ทัศนะเกี่ยวกับบทบาทที่เปนจริงของส่ือโทรทัศนตอ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในการปองกันโรคไขหวัดนกในพื้นที่ เขต

กรุงเทพมหานคร โดยศึกษาในกลุมอายุต้ังแต 15 ปข้ึนไป จํานวน 400 คน ในเขตจตุจักร โดยการ

สุมแบบเจาะจง และใชแบบสอบถาม พบวาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพในการปองกันโรคไขหวัดนก

ในภาพรวมอยูในระดับสูง ปฏิบัติบอย มีความรูในดานการปองกันเกี่ยวกับไขหวัดนกอยูในระดับสูง 

และพบวาตัวแปรเพศ การศึกษา อาชีพ บทบาทส่ือโทรทัศนและความรูมีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ สวนตัวแปรอายุ รายได สถานภาพสมรส ไมมีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง 

 ภัทราพร ศรีสูงเนิน, นาตยา เกรียงชัยพฤกษ, ทวิช เทียนคํา(18) ไดศึกษาพฤติกรรมการ

ปองกันโรคไขหวัดนกของสมาชิกสรางสุขภาพ อําเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี โดยเปนงานวิจัย        

เชิงสํารวจ (Survey Research) กลุมตัวอยาง 400 คน โดยคัดเลือกกลุมแบบเจาะจง (Purposive 

sampling) และแบบบังเอิญ (Accidental sampling) พบวาสมาชิกกลุมมีพฤติกรรมการปองกัน

โรคไขหวัดนกอยูในระดับดี การรับรูขาวสารอยูในระดับนอย ความรูเร่ืองไขหวัดนกอยูในระดับดี 

การรับรูโอกาสเส่ียงอยูในระดับมาก การรับรูความรุนแรงของโรคอยูในระดับมาก และการรับรู

ประโยชนการปองกันโรคไขหวัดนกอยูในระดับมาก 

 วราภรณ อ้ึงพานิชย, สมชัย จิรโรจนวัฒน, สุมาลี เชื้อเพชระโสภณ, สุภรณ โมราผล,                

ปานแกว รัตนศิลปกัลชาญ, วันชัย ลีหวงษ, และคนอื่นๆ(46) ไดศึกษาปจจัยที่มีผลตอการ

ดําเนินงานเพื่อการปองกันควบคุมโรคไขหวัดนกของอาสาสมัครสาธารณสุขในหมูบานที่พบและไม

พบการระบาดของโรคไขหวัดนกในสัตวปกในประเทศไทย โดยศึกษาเชิงสํารวจ (Survey 

Research) เปรียบเทียบ 2 กลุม (Cross-sectional analytical study) โดยการสุมตัวอยางใน

อาสาสมัครสาธารณสุขในหมูบานที่พบและไมพบการระบาดของโรคไขหวัดนกในสัตวปก หมูละ          

5 ราย ถาหากอาสาสมัครสาธารณสุขในหมูบานนั้นอยูไมครบในวันสํารวจใหไปสํารวจในหมูบานที่

อยูใกลเคียง มีขนาดตัวอยาง กลุมละ 150 ราย ใน 60 หมูบานเก็บขอมูลโดยใชแบบสัมภาษณ 

ต้ังแตวันที่ 1 มีนาคม – 31 มีนาคม 2548 ผลการศึกษาพบวา อาสาสมัครสาธารณสุขในหมูบานที่

พบและไมพบการระบาดของโรคไขหวัดนกในสัตวปก มีความรูเกี่ยวกับการปองกันควบคุมโรค 
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ไขหวัดนก ความเชื่อในการปองกันโรคไขหวัดนก ทั้ง 2 พื้นที่ไมแตกตาง แตแรงสนับสนุนทางสังคม

ระดับกิจกรรมเฝาระวังปองกันควบคุมโรคมีความแตกตางกัน 

 สุวัฒนา ออนประสงค, สุทธิดา บุญอาษา(47) ไดศึกษาบทบาทการมีสวนรวมของ

อาสาสมัครสาธารณสุขในการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคไขหวัดนก จังหวัดกาฬสินธุ ป 2548 เปน

การศึกษาเชิงสํารวจ (Survey Research) เก็บขอมูลจากประธานอาสาสมัครสาธารณสุข โดยการ

คัดเลือกแบบเจาะจง 1 คนตอ 1 หมูบาน จํานวน 1,581 หมูบาน ผลการศึกษาพบวา อาสาสมัคร

สาธารณสุขมีความรูเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกในระดับสูง รอยละ 52.8 ความเชื่อถือความสามารถ

ของตนเองที่จะรวมเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคในอาสาสมัครสาธารณสุข สวนใหญอยูในระดับ     

ปานกลาง รอยละ 77.5 โดยยังขาดความมั่นใจในเร่ืองการดําเนินกิจกรรมเพื่อเฝาระวัง ปองกัน 

ควบคุมการระบาดของโรค เพราะความรูอยูในระดับไมดี รอยละ 41.6 ขาดความมั่นใจในการ

ทําลายสัตวปกที่ปวยหรือตายที่สงสัยวาจะปวยดวยโรคไขหวัดนก รอยละ 32.8 ต้ังแตเดือน

พฤศจิกายน 2547 พบมีปญหาและอุปสรรค รอยละ 11.8  

วิษณุกร ออนประสงค, ประสิทธิ นันทสถิตย, สุวัฒนา ออนประสงค(48) ไดศึกษาการ

ประเมินผลความพรอมของการเฝาระวัง ปองกันและควบคุมโรคไขหวัดนก อําเภอหวยเม็ก จังหวัด

กาฬสินธุ ป 2548 โดยเก็บขอมูลจากเจาหนาที่ที่เกี่ยวของในโรงพยาบาล อาสาสมัครสาธารณสุข 

จํานวน 81 คน โดยสุมแบบเจาะจง จํานวน 243 คน ผลการศึกษาพบวา เจาหนาที่ในโรงพยาบาล

มีความพรอมในดานการบริหารจัดการ ดานการดูแลผูปวยในและผูปวยนอก ความพรอมเร่ือง

ขอมูลขาวสาร โดยขาดความพรอมในเร่ืองหองแยกตรวจคัดกรอง หองแยกในการรักษาผูปวย 

หองปฏิบัติการที่ไดมาตราฐาน เวชภัณฑ วัสดุอุปกรณมีจํานวนนอย และเจาหนาที่หองปฏิบัติการ

ขาดประสบการณในการตรวจวิเคราะหหาเชื้อไขหวัดนก ในสวนอาสาสมัครสาธารณสุขมีความรู

เกี่ยวของกับโรคไขหวัดนกและการควบคุมปองกันโรคไขหวัดนกในระดับปานกลาง รอยละ 55.6 

การเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคไขหวัดนกสวนใหญอยูในระดับปานกลาง รอยละ 71.6 ในสวน

ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกมีความรูเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกอยูในระดับปานกลาง รอยละ 52.7   

ราตรี ยะคินิล(49) ไดศึกษา พฤติกรรมปองกันควบคุมโรคไขหวัดนกของประชาชนในพ้ืนที่

รับผิดชอบของสํานักงานปองกันควบคุมโรคที่ 9 จังหวัดพิษณุโลก(สคร.9) ป 2548 เปนการศึกษา

เชิงสํารวจ (Survey Research) เปรียบเทียบ 2 กลุม โดยการสุมตัวอยางแบบมีระบบดวยการ

กําหนดชวงสุม ในหมูบานที่มีการรายงานการตรวจพบเช้ือ H5N1 และหมูบานไมมีการรายงานการ

ตรวจพบเช้ือ H5N1 ในสัตวปก ตามขอมูลกรมปศุสัตว ระหวางวันที่ 3 กรกฎาคม 2547– 14 

มกราคม 2548 โดยสุมในผูที่เล้ียงและไมไดเล้ียงสัตวปก รวมทั้งส้ิน 840 คน โดยเก็บขอมูลระหวาง 
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วันที่ 1 กุมภาพันธ – 31 มีนาคม 2548 พบวา กลุมตัวอยางไดรับขอมูลขาวสารการปองกันควบคุม

โรคไขหวัดนก รอยละ 80 กลุมตัวอยางมีความรูในการปองกันโรคไขหวัดนกอยูในเกณฑนาพอใจ 

รอยละ 70.9 ดานการสุขศึกษา ประชาสัมพันธ พบวา ส่ือโทรทัศนเปนส่ือที่กลุมตัวอยางไดรับมาก

ที่สุด ผลการเปรียบเทียบในพื้นที่พบเช้ือกับพื้นที่ไมพบเชื้อ ยังไมมีหลักฐานยืนยันวากลุมตัวอยาง

ทั้ง 2 กลุม มีความรู  ความคิดเห็น การปฏิบัติของประชาชน แตกตางกัน ลักษณะการเล้ียงสัตวปก

ในชวงหลังการระบาดมีความแตกตางกัน และลักษณะการเล้ียงสัตวปกของกลุมตัวอยางมี

ความสัมพันธกับความคิดเห็น แตไมมีความสัมพันธกับความรู และการปฏิบัติในการปองกันโรค

ไขหวัดนก กลุมตัวอยางสวนใหญมีความรูผานเกณฑ ความคิดเห็นและการปฏิบัติตนอยูในระดับ

ในเกณฑไมนาพอใจ ในสวนความรู ความคิดเห็น และการปฏิบัติตัวมีความสัมพันธกันอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ    

กองสนับสนุนสุขภาพประชาชน(50) ไดศึกษาบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขและ

เครือขายสุขภาพระดับตําบลในการเฝาระวังโรคไขหวัดนกในชุมชน โดยเปนการศึกษาเชิงสํารวจ 

(Survey Research) โดยเก็บกลุมตัวอยางที่เปนอาสาสมัครสาธารณสุขที่อยูในพื้นที่ที่มีการแพร

ระบาดของโรคจากทุกภูมิภาค ภาคละ 2 จังหวัด และกรุงเทพฯ รวมทั้งส้ิน 9 จังหวัด 24 อําเภอ 3 

เขต 48 ตําบล 6 แขวง 96 หมูบาน 12 ชุมชน จํานวน 553 คน และเก็บขอมูลเชิงคุณภาพ ในพื้นที่ 

4 หมูบาน 1 ชุมชน ผลการศึกษาพบวา อาสาสมัครสาธารณสุขที่ใหขอมูลสวนใหญเปนเพศหญิง 

รอยละ 66.8 อายุระหวาง 36-45 ป รอยละ 37.6 จบการศึกษาสูงสุดระดับประถมศึกษา รอยละ 

61 มีการเล้ียงสัตวปกมากที่สุด รอยละ 89.7 ไดแก ไก รอยละ 87.9 โดยเล้ียงแบบปลอย รอยละ 

87.3 เล้ียงเปด รอยละ 66.2 โดยเล้ียงแบบปลอย รอยละ 51 เล้ียงนก รอยละ 58.4 โดยเล้ียงแบบ

ในกรง รอยละ 98.5 โดยมีสัตวปกที่ตายดวยโรคไขหวัดนก รอยละ 33.8 และรอบปที่ผานมามี

ผูปวยดวยโรคไขหวัดนก รอยละ 6.1 อาสาสมัครสาธารณสุขมีความรูเร่ืองไขหวัดนกอยูในระดับดี 

รอยละ 52.3 โดยภาคใตมีความรูดีที่สุด รอยละ 64.4 และไดรับความรูจากเจาหนาที่สาธารณสุข

มากท่ีสุด รอยละ 94.2 บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขในการเฝาระวังโรคไขหวัดนกมากที่สุด 

ไดแก การใหความรู ความเขาใจเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกใหกับคนในหมูบาน รอยละ 93.6 มีการ

ปฏิบัติโดยเฉล่ีย 7 คร้ัง/ป มีการรายงานเร่ืองไขหวัดนกกับหนวยงานสถานีอนามัยมากที่สุด รอยละ 

70.7         

สุกัญญา วิเชียรกร, อรรถพล อัครจันทร(51) ไดศึกษาการรับรูขาวสารเร่ืองโรคไขหวัดนก

ของอาสาปศุสัตวในพื้นที่ สํานักสุขศาสตรสัตวและสุขอนามัยที่ 1 ที่ผานการอบรมหลักสูตร               

อาสาพัฒนาปศุสัตวประจําป 2548 จํานวน 187 คน พบวา สวนใหญมีอาชีพปศุสัตว เปนเพศชาย                
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รอยละ 89.3 อยูในชวงอายุ 41-50 ป รอยละ 37.4 สวนใหญมีรายไดตอปมากกวา 30,000 บาท 

สวนใหญเลือกซ้ือสัตวปกชําแหละมาบริโภค รอยละ 85 แหลงที่ซื้อมากที่สุด ไดแก ตลาด รอยละ 

86.21 อาสาปศุสัตวทุกชวงอายุ ทุกกลุมรายได มีการรับรูขาวสารเร่ืองโรคไขหวัดนกอยูในระดับ

ปานกลาง        

กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข(52) ไดศึกษาพฤติกรรม

การปองกันโรคไขหวัดนกของประชาชนที่อยูในพื้นที่เส่ียงตอโรคไขหวัดนก โดยศึกษาแบบเรงดวน 

(Rapid Survey) กลุมตัวอยางไดแก สมาชิกในครอบครัวในพื้นที่เส่ียงตอโรคไขหวัดนก จํานวน            

1 คน/ครอบครัว ขนาดตัวอยาง จํานวน 2,406 คน สํารวจในวันที่ 27 มกราคม – 2 กุมภาพันธ 

2550 โดยใชวิธีการสัมภาษณ โดยเก็บในพื้นที่เฝาระวังที่เส่ียงตอโรคไขหวัดนก จํานวน 12 จังหวัด 

ไดแก อุทัยธานี นครพนม หนองคาย กาญจนบุรี นครนายก พิษณุโลก กําแพงเพชร พิจิตร 

พระนครศรีอยุธยา สุพรรณบุรี และอางทอง พบวา  สวนใหญอาศัยอยูนอกเขตเทศบาล                      

รอยละ 78.6 สวนใหญเปนเพศหญิงรอยละ 59.2 สวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรม รอยละ 37.8               

จบการศึกษาระดับประถมศึกษามากที่สุด รอยละ 62.6 กลุมตัวอยางไมมีความกังวลใจตอการ

ระบาดไขหวัดนกคร้ังใหม รอยละ 56.6 โดยมีความเห็นจะเล้ียงสัตวปกในเลา/สุม รอยละ 61.9 

กลุมตัวอยางสวนใหญมีความคิดเห็นวาจะไมปกปดการปวย/ตายของสัตวปกในหมูบาน รอยละ 

64.7 มีความมั่นใจในมาตรการที่ภาครัฐดําเนินการเกี่ยวกับการปองกันโรคไขหวัดนก รอยละ 58 

กลุมตัวอยางมีความรูอยูในระดับดี รอยละ 64.3 โดยเพศหญิงและเพศชายมีความรูอยูในระดับดี

ใกลเคียงกัน โดยกลุมอายุ 51 - 60 ป มีความรูอยูในระดับดี กลุมที่จบระดับปริญญาตรีมีความรู

สูงสุด กลุมตัวอยางมีระดับพฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกอยูในระดับดี รอยละ 51.7 ระดับ

ปานกลาง รอยละ 44.9 และระดับตํ่า รอยละ 3.4 โดยกลุมตัวอยางที่อาศัยในเขตเทศบาลและนอก

เขตเทศบาลมีพฤติกรรมในการปองกันโรคไขหวัดนกอยูในระดับดี เพศชายและเพศหญิงมี

พฤติกรรมในการปองกันโรคไขหวัดนกอยูในระดับดีใกลเคียงกัน กลุมตัวอยางที่มีอายุมากกวา             

60 ป มีพฤติกรรมในการปองกันโรคไขหวัดนกอยูในระดับดี กลุมที่จบการศึกษาระดับมัธยมปลาย

มีพฤติกรรมในการปองกันโรคไขหวัดนกอยูในระดับดีสูงสุด กลุมสมาชิกชมรมสรางสุขภาพเปน

กลุมที่มีพฤติกรรมในการปองกันโรคไขหวัดนกอยูในระดับดี      



บทที่ 3 
 

ระเบียบวธิวีจิัย 
 

รูปแบบการวิจัย (Research Design) 
 

เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง (Cross – sectional Descriptive 

Design)  
 

ระเบียบวิธีวิจัย (Research Methodology) 
 

ประชากรเปาหมาย (Target population) คือ ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในจังหวัดลพบุรี                           

 ประชากรตัวอยาง (Population to be Sampled) คือ ครัวเรือนที่เล้ียงสัตวปกทุก

ครัวเรือนในจังหวัดลพบุรี จํานวน 37,756 ครัวเรือน(7) 

 ตัวอยาง  (Sample)  ครัวเ รือนที่ เ ล้ียง สัตวปกของหมูบ านที่ ถูก สุม เ ลือกได โดย                         

วิธี Multistage sampling รวม 456 ครัวเรือน 

หนวยการสุม (Sampling unit) ครัวเรือนในระดับ อําเภอ ตําบล หมูบาน 

 หนวยการศึกษา (Study unit) ผูแทนครัวเรือนที่เล้ียงสัตวปกที่ถูกสุมเลือกได 

 ขนาดตัวอยาง (Sample size) คํานวณจากสูตร (53) 

    n    =            NZ2pq 

                   d2(N-1)+Z2pq 

โดยกําหนดให 

  N = จํานวนประชาชนที่เล้ียงสัตวปกทุกครัวเรือนในจังหวัดลพบุรี จํานวน 37,756               

หลังคาเรือน(7) 

 p = 0.5 เนื่องจากยังไมสามารถหาสัดสวนจากงานวิจัยที่เกี่ยวของได(54) โดยกําหนดให

สัดสวนประชากรที่เล้ียงไกมีความรู 0.5 เทาของประชากรที่เล้ียงไกทั้งหมด  

 q = 1-p = 1 - 0.5 = 0.5 

 d = ความคลาดเคล่ือนที่จะพบสัดสวนของประชากรที่เล้ียงสัตวปกมีความรู 5% = 0.05 

   n     =              (37,756)(1.96)2(0.5)(0.5) =   380 

     (0.05)2(37,756-1)+(1.96)2(0.5)(0.5) 

เพิ่มจํานวนตัวอยางเพื่อปองกันการไมตอบแบบสัมภาษณโดยเพิ่ม 20%ใชจํานวน

ตัวอยาง 456 ครัวเรือน 
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เทคนิคการสุมตัวอยาง (Sampling techniques) ดังนี้ 
 

 ขั้นที่ 1 แบงเกณฑการสํารวจสถานการณการระบาดไขหวัดนกของจังหวัดลพบุรี รอบที่ 4 

ต้ังแต 1 มกราคม 2549 – 31 พฤษภาคม 2549 โดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี แบงเปน 

 พื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยอยูในขายเฝาระวัง มี 6 อําเภอ ไดแก อําเภอเมือง, อําเภอทาวุง,                  

อําเภอบานหม่ี,  อําเภอลําสนธิ, อําเภอหนองมวง, อําเภอพัฒนานิคม 

  พื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยอยูในขายเฝาระวัง มี 5 อําเภอ ไดแก อําเภอโคกเจริญ, 

อําเภอสระโบสถ, อําเภอทาหลวง,  อําเภอชัยบาดาล, อําเภอโคกสําโรง 

 ขั้นที่ 2 สุมเลือกอําเภอในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยอยู

ในขายเฝาระวังโดยใชวิธี Simple random sampling สุมรอยละ 30 ของพ้ืนที่ที่มีการรายงาน

ผูปวยอยูในขายเฝาระวัง และสุมรอยละ 50 ในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยอยูในขายเฝาระวัง 

เนื่องจากสัดสวนประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยอยูในขายเฝาระวังมี

จํานวนมากกวาทําใหตองกําหนดสัดสวนในการสุมตางกัน ไดแก 

 พื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยอยู ในขายเฝาระวัง  2 อําเภอ  ไดแก  อําเภอบานหมี่ ,                     

อําเภอพัฒนานิคม 

 พื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยอยูในขายเฝาระวัง 3 อําเภอ ไดแก อําเภอโคกเจริญ,                

อําเภอโคกสําโรง, อําเภอทาหลวง  

 ขั้นท่ี 3  สุมแตละตําบลในแตละอําเภอที่ สุมได  รอยละ  10 ไดแก  ตําบลหินปก ,                 

ตําบลบานกลวย, ตําบลโคกสลุง, ตําบลยางราก, ตําบลหวยโปง, ตําบลหลุมขาว, ตําบลทะเลวังวัด 

 ขั้นที่ 4 สุมหมูบานในแตละตําบลที่ สุมได รอยละ 10 ของจํานวนหมูบานรวมได               

7 หมูบาน ไดแก  หมู 9  ตําบลหินปก, หมู 5 ตําบลบานกลวย, หมู 6 ตําบลโคกสลุง, หมู 8 ตําบล                   

ยางราก, หมู 1 ตําบลหวยโปง, หมู 11 ตําบลหลุมขาว, หมู 5 ตําบลทะเลวังวัด โดยสุมทุกครัวเรือน

ที่เล้ียงสัตวปก หากไมไดเล้ียงสัตวปกก็จะขามไปหรือหากเลี้ยงแตไมไดสัมภาษณก็จะขามไป

สัมภาษณกลุมประชากรศึกษาที่อยูติดกัน 
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แผนภูมิที่ 3.1 แสดงการสุมตัวอยางครัวเรือนของประชาชนที่เล้ียงสัตว จังหวัดลพบุรี 

 
แสดงการสุมตัวอยางจังหวัดลพบุรี 

             2 ก ลุ ม พื้ น ที่ มี / ไ ม มี ผู ป ว ย อ ยู ใ น ข า ย เ ฝ า ร ะ วั ง                            

ขั้นที่ 1 แบงกลุมอําเภอ           อําเภอมีผูปวยในขายเฝาระวัง                                 อําเภอท่ีไมมีผูปวยในขายเฝาระวัง 

                                (เมือง,ทาวุง,บานหมี่,ลําสนธิ,หนองมวง,พัฒนาฯ)   (โคกเจริญ,สระโบสถ,ทาหลวง,ชัยบาดาล,โคกสําโรง) 

ขั้นที่ 2 สุม                                                           30%                     50%                                                          

อําเภอท่ีสุมได         อ.บานหมี่              อ.พัฒนานิคม       อ.โคกเจริญ            อ.โคกสําโรง        อ.ทาหลวง 

                       (22 ตําบล)                (9 ตําบล)           (5 ตําบล)             (13 ตําบล)         (6 ตําบล) 

ขั้นที่ 3 สุม                   10%           10%                    10%               10%          10%                                            

ตําบลที่สุมได           ต.หินปก        ต.บานกลวย            ต.โคกสลุง        ต.ยางราก       ต.หวยโปง         ต.หลุมขาว ต.ทะเลวังวัด                             

                             (10 หมู)            (5 หมู)                   (11 หมู)            (10 หมู)        (12 หมู)            (11 หมู)     (5 หมู) 

ขั้นที่ 4 สุม                     10%                   10%                     10%                  10%            10%                   10%         10%                                   

หมูบานที่สุมได             ม.9                    ม.5                     ม.6               ม.8  ม.1                    ม.11          ม.5 

ศึกษาทุกครัวเรือน       (74)          (43)                   (114)                  (60)            (67)                   (57)          (41) 

รวม 456 ครัวเรือน                                                                      

 
 

การสังเกตและการวัด (Observations and Measurement) 
 

 ตัวแปรอิสระ (Independent variables) คือ เพศ อายุ การศึกษา อาชีพ สถานภาพสมรส 

รายได ประเภทสัตวปกที่เล้ียงและการเล้ียงดู การประชาสัมพันธในการปองกันโรคไขหวัดนก 

ประวัติการสัมผัสสัตวปก ประวัติการเจ็บปวย และการอยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและไมมี

การรายงานผูปวยอยูในขายเฝาระวัง    

 ตัวแปรตาม (Dependent variables) คือ ความรู ทัศนคติเร่ืองไขหวัดนก และการปฏิบัติ

ตัวของประชาชนในการปองกันโรคไขหวัดนก 
 

เครื่องมือที่ใชในการศึกษา (Instruments)  
 

 เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้เปนแบบสัมภาษณที่ผูวิจัยสรางข้ึน โดยอาศัยแนวทางการ

สรางจากทฤษฎี ตํารา วารสาร และงานวิจัยตางๆ ซึ่งมีข้ันตอนในการสรางเคร่ืองมือ ดังนี้ 

 1. ศึกษารายละเอียดการสรางแบบสัมภาษณจากทฤษฎี ทบทวนงานวิจัยที่เกี่ยวของและ

กรอบแนวคิดในการวิจัย เปนกรอบในการสรางแบบสัมภาษณ 

 2. ขอคําแนะนําจากอาจารยที่ปรึกษา และผูทรงคุณวุฒิ 
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3. สรางแบบสัมภาษณโดยครอบคลุมเนื้อหาที่เกี่ยวของกับโรคไขหวัดนก จากการทบทวน

วรรณกรรมและศึกษาจากงานวิจัยที่เกี่ยวของซ่ึงสอดคลองกับวัตถุประสงคที่ตองการศึกษาแบบ

สัมภาษณประกอบดวย 7 สวน 

 4. นําแบบสัมภาษณที่ผูวิจัยสรางข้ึนใหอาจารยที่ปรึกษาและผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความ

ครอบคลุมของเนื้อหา ความถูกตองและความชัดเจนของภาษา 
 

แบบสัมภาษณที่สรางขึ้นประกอบดวยคําถามแบงเปน 7 สวน ดังนี้ 
 

สวนท่ี 1 ขอมูลปจจัยสวนบุคคล  
 

เปนแบบสัมภาษณขอมูลทั่วไปดานประชากร  ไดแก  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส                  

ระดับการศึกษาสูงสุด อาชีพปจจุบัน และรายไดเฉล่ียตอเดือน โดยเปนขอความใหเลือกตอบ 

(Check list) และเติมขอความ  จํานวน  6 ขอ 
 

สวนท่ี 2 ขอมูลสัตวปกท่ีเลี้ยง 
  

เปนแบบสัมภาษณประกอบดวย ขอมูลการเลี้ยงไกในปจจุบัน การมีโอกาสสัมผัสหรือ

ใกลชิดสัตวปก ประเภทสัตวปกที่สัมผัสหรือใกลชิดที่สุด วิธีการเล้ียงสัตวปก วัตถุประสงคในการ

เล้ียงสัตวปก ลักษณะที่อยูอาศัยสัตวปก การมีแสงสองและมีอากาศถายเทดี และบริเวณที่เล้ียง

สัตวปกมีสัตวปกชนิดอ่ืนเขามาหากินหรือถายมูลหรือไม โดยเปนขอความใหเลือกตอบ                 

(Check list) และเติมขอความ จํานวน  8 ขอ 
 

สวนท่ี 3 ความรูเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก  
 

เปนแบบขอความใหเลือกตอบ (Check list) ประกอบดวย ความรูเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก

การติดตอของโรคไขหวัดนกระหวางสัตวปกกับสัตวปก และระหวางสัตวปกกับคน อาการของ       

ผูที่ปวยเปนโรคไขหวัดนก การปฏิบัติตนในการบริโภคสัตวปก การฝงสัตวปกที่ตายผิดปกติ              

และมาตรการควบคุมโรคไขหวัดนก โดยมีจํานวน 10 ขอ โดยผูใหสัมภาษณตอบตามความรู     

โดยคําตอบประกอบดวย ขอถูก ขอผิด ขอไมแนใจ สามารถเลือกในแตละขอ เกณฑการใหคะแนน 

คือ 
 

ตอบขอถูกตอง    จะได   2  คะแนน  

คําตอบขอไมแนใจ   จะได   1  คะแนน  

คําตอบขอผิด    จะได  0 คะแนน  



 31 

 

เกณฑการแปลผลคะแนน พิจารณาตามการประเมินแบบอิงกลุม (55) ดังนี้ 
 

ความรูดี  หมายถึง คะแนนมากกวาหรือเทากับ 16  คะแนน 

ความรูปานกลาง หมายถึง คะแนนระหวาง          13 – 15  คะแนน 

ความรูไมดี  หมายถึง คะแนนนอยกวาหรือเทากับ 12 คะแนน 
 

สวนท่ี 4 ทัศนคติเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 
 

 เปนคําถามความคิดเห็น ความเชื่อ ความรูสึกเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก โดยใชมาตราสวน

ประมาณคา (Rating scale) จํานวน 10 ขอ โดยประยุกตการสรางเคร่ืองมือแบบมาตราสวน

ประมาณคาของลิเคิรท (Likert rating scale) กําหนดคําตอบเปน 5 ระดับ ดังนี้ 
 

   ขอความดานบวก  ขอความดานลบ 

เห็นดวยอยางยิ่ง   5    1 

เห็นดวย    4    2 

ไมแนใจ    3    3 

ไมเห็นดวย   2    4 

ไมเห็นดวยอยางยิง่  1    5 
 

เกณฑการแปลผลคะแนน โดยการแปลผลคะแนนแบบอิงกลุม(56) แบงเปน 3 ระดับ คือ 
 

ทัศนคติดี  หมายถงึ     คะแนนมากกวาหรือเทากับ 40  คะแนน 

ทัศนคติปานกลาง หมายถงึ     คะแนนระหวาง          31 – 39  คะแนน 

ทัศนคติไมดี  หมายถงึ     คะแนนนอยกวาหรือเทากับ 30 คะแนน 
  

สวนท่ี 5 การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก  
 

เปนแบบสัมภาษณใหเลือกตอบแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) จํานวน      

10 ขอ โดยประยุกตการสรางเคร่ืองมือแบบมาตราสวนประมาณคาของลิเคิรท (Likert rating 

scale) กําหนดคําตอบเปน 5 ระดับ ดังนี้ 
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   ขอความดานบวก  ขอความดานลบ 

เปนประจาํ    5    1 

คอนขางบอย   4    2 

บางคร้ัง    3    3 

แทบไมปฏิบัติ   2    4 

ไมปฏิบัติ   1    5 
 

เกณฑการแปลผลคะแนน โดยการแปลผลคะแนนแบบอิงกลุม(19) แบงเปน 3 ระดับคือ 
 

ปฏิบัติเส่ียงนอย  หมายถงึ คะแนนมากกวาหรือเทากับ 40  คะแนน  

ปฏิบัติเส่ียงปานกลาง หมายถงึ คะแนนระหวาง          31 – 39  คะแนน 

ปฏิบัติเส่ียงมาก  หมายถงึ คะแนนนอยกวาหรือเทากับ 30 คะแนน  
 

สวนท่ี 6 ขอมูลการประชาสัมพันธในการปองกันการระบาดโรคไขหวัดนก  
 

เปนแบบขอความใหเลือกตอบ (Check list) และเติมขอความ โดยประกอบดวยประเภท

ส่ือที่ไดรับขอมูล ขาวสาร, การมีสวนรวมในการเฝาระวังควบคุมการระบาดของโรคไขหวัดนก, 

ความเหมาะสมของมาตรการในการกําจัดสัตวปกและการประชาสัมพันธโรคไขหวัดนกโดยมี

จํานวน 5 ขอ 
 

สวนท่ี 7 ขอมูลประวัติการสัมผัสสัตวปกและประวัติการเจ็บปวย  
 

เปนแบบขอความใหเลือกตอบ (Check list) และเติมขอความ โดยประกอบดวยขอมูล     

การมีอาการไข ปวดกลามเนื้อ ไอ หายใจผิดปกติของผูใหสัมภาษณและสมาชิกในครอบครัว

ประวัติการเคยอยูในหมูบานที่มีสัตวปกปวยตาย, การสัมผัสกับสัตวปกที่ปวยหรือตายโดย         

โรคไขหวดันกการสัมผัสใกลชิดผูปวยปอดบวม โดยมีจํานวน 4 ขอ 
 

การตรวจสอบความสมบูรณและความถูกตองของแบบสัมภาษณ 
  

 1. ความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถาม (Content Validity) เปนคุณสมบัติของขอ

คําถามที่สามารถวัดไดตรงตามเนื้อหาและพฤติกรรมที่ตองการวัด และเมื่อรวบรวมขอคําถาม    

ทุกขอ จะตองวัดไดครอบคลุมเนื้อหาและพฤติกรรมทั้งหมดที่ตองการวัด ในการวิจัยนี้ผูวิจัยนํา

แบบสอบถามที่สรางข้ึนไปใหอาจารยที่ปรึกษา เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของขอความ      

ความครอบคลุมของเนื้อหา การใชภาษา และสเกลการวัด จากนั้นจึงขอความอนุเคราะหจาก 
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ผูทรงคุณวุฒิที่มีความเชี่ยวชาญในเร่ืองที่จะศึกษา โดยตรวจสอบรายละเอียดและความครอบคลุม

ของขอคําถาม และพิจารณาเนื้อหาของคําถามทุกขอวาถูกตอง ชัดเจนและเหมาะสมหรือไม     

จากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน และนําไปหาความเช่ือมั่นตอไป 

2. การหาความเช่ือมั่นหรือความเที่ยงตรง (Reliability) คือ ความแนนอนในผลของการวัด 

(Consistency) เปนเทคนิคที่ใชวัดเคร่ืองมือวาใหผลสอดคลองกัน หรือคลายกันหรือเหมือนกัน

หรือไม ในการวัดความเช่ือมั่นของเคร่ืองมือมีหลายเทคนิค ในการศึกษาคร้ังนี้ผูวิจัยใชเทคนิคการ

วัดความสอดคลองภายในชุดเดียวกัน (Internal consistency)  ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามที่ผาน

การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาไปทดสอบกับประชากรที่มีลักษณะคลายกับกลุมตัวอยางใน

พื้นที่ หมูที่ 11 ตําบลโพธ์ิเกาตน อําเภอเมือง จังหวัดลพบุรี จํานวน 30 หลังคาเรือน เพื่อตรวจสอบ

ความเขาใจของคําถาม และหาความเชื่อมั่นของเคร่ืองมือ ในการวิจัยนี้ใชวิธีการตรวจสอบความ

เชื่อมั่นของแบบประเมินทัศนคติเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัด

นกของประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในจังหวัดลพบุรี ดวยวิธีหาความสอดคลองภายใน (Internal 

consistency)  โดย Cronbach’s Alpha Coefficient ซึ่งคาที่คํานวณไดจะอยูระหวาง 0 - 1 คาที่

เขาใกล 1 จะมีความเชื่อมั่นของความสอดคลองภายในสูง และทําการวิเคราะหแกไขขอบกพรอง

กอนนําไปใชจริง ผลการวิเคราะหความเชื่อมั่นไดเทากับ 0.71 
 

การคํานวณคาเฉลี่ยของสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของคําถามทุกคําถาม (57) 
 
               Cronbach’s Alpha =         k covariance /variance 

                                                          1+ (k-1) covariance /variance 

                   K = จํานวนคําถาม 

                   Covariance  =   คาเฉลี่ยของคาแปรปรวนรวมระหวางคําถามตางๆ 

                   Variance      =   คาเฉลี่ยของคาแปรปรวนของคําถาม 

                    
การรวบรวมขอมูล (Data Collection)  
 

1. ทําหนังสือจากภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม คณะแพทยศาสตร  จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัยถึงสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี เพื่อขอความรวมมือในการดําเนินการ

ศึกษาวิจัย 
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2. ประสานงานกับสํานักงานสาธารณสุขอําเภอในการขอความรวมมือในการเก็บขอมูลถึง

หมูบานตางๆ ที่สุมได และติดตอประสานงานกับหมูบานที่จะเก็บขอมูลในชวงเดือนพฤศจิกายน 

2549 

3. ประชุมรวมกับหัวหนาสถานีอนามัยในพ้ืนที่เพื่อประชุมช้ีแจงงานวิจัย ใหดําเนินการ

จัดหาบุคคลใน พื้นที่ที่มีความชํานาญในการเก็บขอมูลเพื่อเปนอาสาสมัครผูชวยวิจัย หมูละ 3 คน 

และดําเนินการอบรม ระยะเวลา 1 วัน ในชวงเดือนพฤศจิกายน 2549  

 4 .  เก็บขอมูล โดยอาสาสมัครที่ ได รับการอบรม ต้ังแต  วันที่  1  พฤศจิกายน  –                         

30 ธันวาคม 2549 และตรวจสอบความถูกตอง ความสมบูรณ และผูวิจัยสุมตรวจสอบครัวเรือนที่

ศึกษากับแบบสอบถามเพื่อตรวจสอบความถูกตอง (Recheck) หมูละ 30 ครัวเรือน 

5. ประมวลผลการวิเคราะหขอมูลดวยเคร่ืองคอมพวิเตอร โปรแกรม SPSS for Windows 

version.12 ในชวงเดือนมกราคม 2550 
 

การวิเคราะหขอมูล (Data Analysis)  
 

นําขอมูลที่ไดแปลงลงรหัสตามคูมือการลงรหัสแบบสอบถามและแบบการสํารวจแฟม 

ขอมูลและบันทึกลงในคอมพิวเตอร ประมวลผลดวยโปรแกรม SPSS for Windows version.12 

และเลือกวิเคราะหขอมูลตามความเหมาะสม ดังตาราง 3.1 
 

ตารางที่ 3.1 แสดงการวิเคราะหขอมูลตามชนิดตัวแปรและสถิติ 

ชนิดของสถิติ ตัวแปรที่จะวเิคราะห ชนิดตัวแปร วิธีการวิเคราะห 

1.สถิติเชิง    

   พรรณนา 

1.ขอมูลบุคคลและขอมูล  

   ทั่วไป 

2.ความรู ทัศนคติ และการ 

   ปฏิบัติตัวในการปองกัน 

   โรคไขหวัดนก 

3.ระดับความรู ทัศนคติ  

   และการปฏิบัติตัวในการ 

   ปองกันโรคไขหวัดนก 

-ขอมูลเชิง  

  ปริมาณ 

-ขอมูลเชิง 

  ปริมาณ 

 

-ขอมูลเชิง 

  คุณภาพ 

 

-รอยละ คามัธยฐาน             

Inter-quartile range 

-คามัธยฐาน Inter-quartile 

range 

 

-รอยละ 

2.สถิติเชิง   

   อนุมาน 

1.ปจจัยที่เกี่ยวของกับ  

   ความรู ทัศนคติ และการ  

   ปฏิบัติตัว 

-ขอมูลเชิง 

 คุณภาพ 

-Chi-Square Test 
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ตารางที่ 3.1 แสดงการวิเคราะหขอมูลตามชนิดตัวแปรและสถิติ (ตอ) 
 
ชนิดของสถิติ ตัวแปรที่จะวเิคราะห ชนิดตัวแปร วิธีการวิเคราะห 

2.สถิติเชิง   

   อนุมาน 

 

2.หาความสัมพันธระหวาง 

    ความรูและทัศนคติในการ 

    ปองกันโรคไขหวัดนก 

3.หาความสัมพันธระหวาง 

   ทัศนคติและการปฏิบัติตัวใน 

   การปองกันโรคไขหวัดนก 

4.หาความสัมพันธระหวางการ 

   ปฏิบัติตัวและความรูในการ 

   ปองกันโรคไขหวัดนก 

 

-ขอมูลเชิง 

  คุณภาพ 

 

Chi-Square Test 

 

 

-Chi-Square Test 

 

 

-Chi-Square Test 

 



บทที่ 4 

ผลการศึกษาวิจัย 

การศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความรู ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก การปฏิบัติตัวใน

การปองกันโรคไขหวัดนก และปจจัยที่เกี่ยวของของประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในพื้นที่ที่มีการ

รายงานผูปวยและไมมีการรายงานผูปวยที่อยูในขายเฝาระวังของจังหวัดลพบุรี เปนการศึกษา    

เชิงพรรณนา ณ เวลาใดเวลาหน่ึง (Cross – sectional Descriptive Design) โดยกลุมเปาหมาย 

คือ ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในจังหวัดลพบุรี ศึกษาในชวง เดือนพฤศจิกายน 2549 – กุมภาพันธ 

2550 โดยการสัมภาษณกลุมตัวอยาง จํานวน 456 ครัวเรือน การนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูล

แบงเปน 8 สวน ดังนี้    
  

 สวนที่ 1 ขอมูลปจจัยสวนบุคคลและอัตราการตอบกลับของแบบสัมภาษณ 

 สวนที่ 2 ขอมูลประเภทสัตวปกที่เล้ียงและการเล้ียง 

 สวนที่ 3 ขอมูลความรูเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 

 สวนที่ 4 ขอมูลทัศนคติเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 

 สวนที่ 5 ขอมูลการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก 

 สวนที่ 6 ขอมูลการรับรูเกี่ยวกับส่ือและการประชาสัมพันธในการปองกันโรคไขหวัดนก 

 สวนที่ 7 ขอมูลประวัติการสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตาย ประวัติการเจ็บปวยและประวัติ

การสัมผัสผูปวย 

 สวนที่ 8 การทดสอบความสัมพันธ 

- ปจจัยสวนบุคคล ขอมูลการรับรูเกี่ยวกับส่ือและการประชาสัมพันธในการ

ปองกันโรคไขหวัดนก การอยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและไมมีการรายงานผูปวยอยูใน                  

ขายเฝาระวัง กับ ความรู ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก 

โดยใช Chi-Square Test (χ2) 
- ความสัมพันธระหวาง ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนก กับ ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก 

ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก กับ การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก และการปฏิบัติตัวในการ

ปองกันโรคไขหวัดนก กับ ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนก โดยใช Chi-Square Test (χ2) 
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สวนท่ี 1 ขอมูลปจจัยสวนบุคคลและอัตราการตอบกลับของแบบสัมภาษณ 
 

ดําเนินการศึกษาในเดือน พฤศจิกายน 2549 โดยการสัมภาษณประชาชนที่เล้ียงสัตวปก

ในจังหวัดลพบุรี จํานวน 456 ครัวเรือน มีผูตอบแบบสัมภาษณ จํานวน 439 ครัวเรือน คิดเปน              

รอยละ 96.27 โดยแบงเปน  

ประชาชนที่ เ ล้ี ย ง สัตว ป ก ใน พ้ืนที่ ที่ มี ก า ร รายงาน ผู ป วยอยู ใ นข าย เฝ า ระวั ง                         

จํานวน 231 ครัวเรือน มีผูตอบแบบสัมภาษณ จํานวน 214 ครัวเรือน คิดเปนรอยละ 92.64  

ประชาชนที่ เ ล้ียง สัตวปกในพื้นที่ ที่ ไมมีการรายงานผูปวยอยู ในขายเฝ าระวั ง                       

จํานวน 225 ครัวเรือน มีผูตอบแบบสัมภาษณ จํานวน 225 ครัวเรือน คิดเปนรอยละ 100  

 ผูที่ตอบแบบสัมภาษณเปน เพศชาย (รอยละ 58.3) เพศหญิง (รอยละ 41.7) โดยกลุมอายุ

สวนใหญมากกวา 50 ป (รอยละ 42.1) อายุตํ่าสุด 21 ป อายุสูงสุด 87 ป มัธยฐานของอายุ 50 ป 

สวนใหญมีการศึกษาระดับประถมศึกษา (รอยละ 83.2) มีอาชีพสวนใหญเกษตรกร (รอยละ 46.3) 

สถานภาพสมรส (รอยละ 84.3) และสวนใหญมีรายไดอยูในชวงนอยกวา 1,000 บาท (รอยละ 39) 

มัธยฐานรายได 3,000 บาท  
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ตารางที่ 4.1 จํานวนและรอยละของประชากรศึกษาจําแนกตามลักษณะดานปจจัยสวนบุคคล 

                          

ลักษณะดานประชากร จํานวน (คน) รอยละ 

1.  เพศ 

    ชาย 

    หญิง 

                                                                                             รวม 

2. อายุ 

    นอยกวาหรือเทากับ 30 

    31 – 40 ป 

    41 – 50 ป 

    มากกวา 50 ป 

                                                                                             รวม 

    มัธยฐาน 50 ป Inter-quartile range = 20 ป อายุตํ่าสุด 21 ป   

    อายุสูงสุด 87 ป   

3. การศึกษา 

    ไมไดศึกษา 

    ประถมศึกษา 

    มัธยมศึกษา 

    อนุปริญญาหรือเทียบเทา 

    ปริญญาตรีข้ึนไป 

                                                                                             รวม 

4. อาชพี 

     เกษตรกร 

     รับจาง 

     แมบาน 

     คาขาย 

     รับราชการ 

     อ่ืนๆ 

                                                                                             รวม 

 

256 

183 

439 

 

  61 

  76 

117 

185 

439 

 

 

 

  14 

355 

  45 

   7 

   6 

427 

 

201 

164 

  37 

  20 

  10 

   2 

434 

 

58.3 

41.7 

  100.0 

 

13.9 

17.3 

26.7 

42.1 

  100.0 

 

 

 

     3.3 

   83.2 

   10.5 

1.6 

1.4 

 100.0 

 

   46.3 

   37.8 

8.5 

4.6 

2.3 

0.5 

 100.0 
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 ตารางที่ 4.1 จํานวนและรอยละของประชากรศึกษาจําแนกตามลักษณะดานปจจัยสวนบุคคล 

                    (ตอ) 

ลักษณะดานประชากร จํานวน (คน) รอยละ 

5. สถานภาพสมรส 

    คู 

    หมาย 

    โสด 

    หยาราง/แยกกันอยู 

                                                                                             รวม

6. รายไดตอเดือน 

    นอยกวา 1,000 บาท 

    1,001 – 3,000 บาท 

    3,001 – 6,000 บาท 

    6,001 – 9,000 บาท 

    มากกวา 9,000 บาท 

                                                                                             รวม 

    มัธยฐาน 3,000 บาท Inter-quartile range = 2,500 บาท              

    รายไดตํ่าสุด 500 บาท รายไดสูงสุด 35,460 บาท   

 

 

370 

35 

23 

11 

439 

 

171 

134 

123 

   1 

  10 

439 

 

   84.3 

8.0 

5.2 

2.5 

 100.0 

 

   39.0 

   30.5 

   28.0 

0.2 

2.3 

 100.0 
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สวนท่ี 2 ขอมูลประเภทสัตวปกที่เล้ียงและการเล้ียง 

ตารางที่ 4.2 จํานวนและรอยละขอมูลประเภทสัตวปกที่เล้ียงและการเล้ียง(n=439) 

ขอมูลสัตวปก จํานวน  รอยละ 

1. ประเภทสัตวปกที่เล้ียง  (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

    - ไก           ไกพื้นเมือง 

                     ไกชน 

                     ไกสวยงาม 

    - นก 

    - เปด 

    - หาน 

2. การมีโอกาสสัมผัสหรือใกลชิดสัตวปก ในรอบ 1 สัปดาหที่ผานมา      

     - ไมมีโอกาส 

     - มีโอกาส  

       ระบุ(ตอบไดมากกวา 1 ขอ)  - มีการอุมสัตวปก 

                                                 - การทาํความสะอาดสัตวปก  

                                                 - การใหอาหารสัตวปก สัมผัสมูล 

                                                   สัตวปก 

                                                 - ใชปากดูดจากสัตวปก                        

3. สัตวปกประเภทใดที่สัมผัสหรือใกลชิดมากที่สุด 

    (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

    - ไมไดสัมผัสสัตวปก 

    - ไก           ไกพื้นเมือง 

                     ไกชน 

                     ไกสวยงาม 

   - นก   

   - เปด 

   - หาน 

 

 

 

 

350 

 56 

 21 

 42 

 36 

  5 

 

316 

123 

77 

46 

40 

 

4 

 

 

 19 

326 

 56 

 21 

 21 

 17 

 3 

 

   79.7 

   12.8 

4.8 

9.6 

8.2 

1.1 

 

72.0 

28.0 

46.1 

27.5 

24.0 

 

2.4 

 

 

4.3 

   74.3 

   12.8 

4.8 

4.8 

3.9 

0.7 
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 ตารางที่ 4.2 จํานวนและรอยละขอมูลประเภทสัตวปกที่เล้ียงและการเล้ียง (n=439) (ตอ) 

   ขอมูลสัตวปก จํานวน  รอยละ 

4. วิธีการเล้ียงสัตวปก (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

     - ปลอย 

     - ปลอยบางขังบาง    

     - ขังไว    

5. วัตถุประสงคในการเล้ียงสัตวปก (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

     - เล้ียงเพื่อบริโภค   

     - เล้ียงไวเพื่อขาย  

     - เล้ียงเพื่อความสวยงาม  

     - อ่ืนๆ ไดแก เล้ียงไวเพื่อแขงขัน 

6. ลักษณะที่อยูอาศัยของสัตวปก  (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

    - อยูในเลาใตถุนบาน  

    - อยูบนคอนนอกบาน 

    - อยูบนคอนใตถุนบาน      

    - อยูบนตนไม 

7. ลักษณะที่อยูของสัตวปก 

    - มีอากาศถายเทดี แสงสองถึง 

    - มีอากาศถายเทดี แตแสงสองไมถงึ   

    - มีอากาศไมถายเท แสงสองถึง 

    - ไมตอบ 

                                                                                                   รวม 

8. บริเวณที่เล้ียงสัตวปก มีสัตวปกประเภทอ่ืนเขามาหากินหรือถายมูล 

    - ไมมี 

    - มี 

    - ไมตอบ 

                                                                                                   รวม   

 

 

          

 

279 

115 

 97 

 

346 

152 

 64 

 12 

 

272 

140 

 33 

 20 

 

402 

 30 

   5 

   2 

    437 

 

378 

 56 

  5 

    439 

 

 

63.6 

26.2 

22.1 

 

78.8 

34.6 

14.6 

 2.7 

 

62.0 

31.9 

 7.5 

 4.6 

 

91.6 

  6.9 

  1.1 

  0.4 

  100.0 

 

86.1 

12.8 

  1.1 

  100.0 
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จากตารางที่ 4.2 พบวามีการเล้ียงไกพื้นเมืองมากที่สุด (รอยละ 79.7) และไกพื้นเมืองเปน

สัตวปกที่สัมผัสใกลชิดมากที่สุด (รอยละ 74.3) โดยในรอบ 1 สัปดาหที่ผานมามีประชาชนที่เล้ียง

สัตวปกสวนนอยที่สัมผัสสัตวปกหรือใกลชิดสัตวปกโดยตรง (รอยละ 28) และสัมผัสสัตวปกมาก

ที่สุดโดยวิธีการอุมสัตวปก (รอยละ46.1) การเล้ียงสัตวปกสวนใหญเพื่อบริโภค (รอยละ 78.8) มี

วิธีการเล้ียงสัตวปกโดยการปลอยมากที่สุด (รอยละ 63.6) สัตวปกสวนใหญอาศัยอยูในเลา         

ใตถุนบาน (รอยละ 62) ลักษณะที่อยูอาศัยของสัตวปกมีอากาศถายเทดี แสงสองถึง (รอยละ 92) 

และบริเวณที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญไมมีสัตวปกประเภทอ่ืนเขามาหากินหรือถายมูล (รอยละ 86.1)  

ตารางที่ 4.3  จํานวนและรอยละของประชากรที่ศึกษาจําแนกตามประเภทสัตวปกที่เล้ียง 
 
ประเภท                             พื้นทีม่กีารเฝาระวังผูปวยไขหวัดนก                 รวม  

 สัตวปกที่เลีย้ง                       มีรายงาน                 ไมมีรายงาน              (รอยละ) 
                                        จํานวน(รอยละ)           จาํนวน(รอยละ)             
    

    ไก    

เล้ียง                                     189(88.3)     211(93.8)            400(91.1)  

ไมเล้ียง            25(11.7)       14(6.2)   39(8.9) 

รวม               214(100.0)      225(100.0)            439(100.0) 

     นก                                               

เล้ียง                                      29(13.6)       13(5.8)              42(9.6)   

ไมเล้ียง         185(86.4)                   212(94.2)                 397(90.4) 

รวม                                      214(100.0)                225(100.0)               439(100.0)     

    เปด                                             

เล้ียง                                       17(7.9)      19(8.4)             36(8.2)      

ไมเล้ียง                                 197(92.1)                 206(91.6)                 403(91.8)  

รวม                                      214(100.0)               225(100.0)               439(100.0) 

    หาน                                              

เล้ียง                                         2(0.9)         3(1.3)                5(1.1) 

ไมเล้ียง                                 212(99.1)                  222(98.7)                 434(98.9) 

รวม                                      214(100.0)                225(100.0)               439(100.0) 
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  จากตารางที่ 4.3 พบวาประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญเล้ียงไก (รอยละ 91.1) เม่ือ

พิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพ้ืนที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวา พื้นที่ที่มีการ

รายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญมีการเล้ียงไก คิดเปนรอยละ 88.3 และ   

รอยละ 93.8 ตามลําดับ 

 

ตารางที่ 4.4  จํานวนและรอยละของประชากรที่ศึกษาจําแนกตามวิธีการเล้ียงสัตวปก 
 
 วิธกีารเลี้ยง                            พื้นท่ีมีการเฝาระวังผูปวยไขหวัดนก            รวม 
 สัตวปก                               มีรายงาน                 ไมมีรายงาน              (รอยละ) 
                                        จํานวน(รอยละ)          จาํนวน(รอยละ)          
                                                  

   ปลอย                                           

 ใช   146(68.2)     133(59.1)            279(63.6) 

 ไมใช     68(31.8)       92(40.9)            160(36.4) 

 รวม   214(100.0)     225(100.0)            439(100.0) 

   ปลอยบางขังบาง                            

ใช       42(19.6)                      73(32.4)                   115(26.2) 

 ไมใช     172(80.4)  152(67.6)  324(73.8) 

 รวม     214(100.0)  225(100.0)  439(100.0) 

    ขัง                                        

ใช      50(23.4)                      47(20.9)                       97(22.1)  

 ไมใช   164(76.6)  178(79.1)  342(77.9) 

 รวม   214(100.0)  225(100.0)  439(100.0) 

 
 

จากตารางที่ 4.4 พบวาประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญใชวิธีการปลอย (รอยละ 63.6) 

เม่ือพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวา พื้นที่ที่มี

การรายงานผูปวยและพ้ืนที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญใชวิธีการเล้ียงสัตวปกแบบปลอย    

คิดเปนรอยละ 68.2 และ รอยละ 59.1 ตามลําดับ  
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สวนท่ี 3 ขอมูลความรูเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 
 

ตารางที่ 4.5  จํานวนและรอยละของประชากรที่ศึกษาจําแนกตามระดับความรูเร่ืองโรคไขหวัดนก 
                    
คะแนนความรูเกี่ยวกับ               พืน้ที่มีการเฝาระวังผูปวยไขหวัดนก              รวม 
โรคไขหวัดนก                     มีรายงาน                     ไมมีรายงาน              (รอยละ) 
                                      จาํนวน(รอยละ)            จาํนวน(รอยละ)             
ความรู          

ดี ( ≥ 16)                         140(65.4)      28(12.4)            168(38.3)                           

 ปานกลาง (13 - 15)               48(22.5)    136(60.5)            184(41.9)  

ไมดี ( ≤ 12)                   26(12.1)      61(27.1)              87(19.8)     

  รวม                                          214(100.0)                     225(100.0)                439(100.0) 

คะแนนมัธยฐาน = 15 Inter-quartile range = 4 คะแนนตํ่าสุด = 3  คะแนนสูงสุด = 19  
 

จากการทดสอบโดยใชแบบสัมภาษณในสวนความรูเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก จากคะแนน

เต็ม 20 คะแนน พบวา กลุมตัวอยางมีคะแนนมัธยฐาน 15 คะแนน สวนใหญมีความรูอยูในระดับ

ปานกลาง คิดเปนรอยละ 41.9 เมื่อพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมี

การรายงานผูปวย  พบวากลุมตัวอยางที่ อยู ในพื้นที่ที่ มีการรายงานผูป วยสวนใหญมี                

ความรูอยูในระดับดี (รอยละ 65.4) และกลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวน

ใหญมีความรูอยูในระดับปานกลาง (รอยละ 60.5)  
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สวนท่ี 4 ทัศนคติเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 
 

ตารางที่ 4.6  จํานวนและรอยละของประชากรที่ศึกษาจําแนกตามระดับทัศนคติเร่ือง                     

                      โรคไขหวัดนก 
 
   คะแนนทัศนคติ                     พื้นท่ีมีการเฝาระวังผูปวยไขหวัดนก               รวม 
เกี่ยวกับโรคไขหวัดนก           มีรายงาน                     ไมมีรายงาน              (รอยละ) 
                                      จาํนวน(รอยละ)            จาํนวน(รอยละ)             
 ทัศนคต ิ        

ดี ( ≥ 40)             140(65.4)       90(40.0)             230(52.4)                           

 ปานกลาง (31 - 39)              65(30.4)     129(57.3)             194(44.2) 

ไมดี ( ≤  30)                     9(4.2)          6(2.7)               15(3.4)     

 รวม                                          214(100.0)                        225(100.0)                439(100.0)    

 คะแนนมัธยฐาน = 40 Inter-quartile range = 6 คะแนนตํ่าสุด = 21 คะแนนสูงสุด = 50 

   

ดานทัศนคติเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกมีคะแนนเต็ม 50 คะแนน พบวา ในภาพรวมมีคะแนน

มัธยฐาน 40 คะแนน กลุมตัวอยางสวนใหญมีทัศนคติอยูในระดับดี คิดเปน รอยละ 52.4 เมื่อ

พิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวา กลุมตัวอยาง

ที่อยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยสวนใหญมีระดับความรูอยูในระดับดี (รอยละ 65.4) และกลุม

ตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญมีระดับความรูอยูในระดับปานกลาง                 

(รอยละ 57.3)  
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สวนท่ี 5 การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก 
 

ตารางที่ 4.7  จํานวนและรอยละของประชากรที่ศึกษาจําแนกตามระดับการปฏิบัติตัวในการ  

                     ปองกันโรคไขหวัดนก 
 
 คะแนนการปฏิบัติตัว                  พืน้ที่มีการเฝาระวังผูปวยไขหวัดนก            รวม 
ในการปองกนัโรคไขหวัดนก     มีรายงาน                 ไมมีรายงาน              (รอยละ) 
                                      จาํนวน(รอยละ)           จํานวน(รอยละ)             
การปฏิบัติ        

เส่ียงนอย ( ≥ 40)                99(46.3)     89(39.6)            188(42.8)                           

 ปานกลาง (31 - 39)                99(46.3)   119(52.9)            218(49.7) 

เส่ียงมาก ( ≤  30)             16(7.4)     17(7.5)              33(7.5)         

 รวม                                          214(100.0)                      225(100.0)                 439(100.0)    

คะแนนมัธยฐาน = 39 Inter-quartile range = 12 คะแนนตํ่าสุด = 19 คะแนนสูงสุด = 50 
 

ดานการปฏิบั ติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกมีคะแนนเต็ม  50 คะแนน  พบวา                     

ในภาพรวมมีคะแนนมัธยฐาน 39 คะแนน กลุมตัวอยางสวนใหญมีการปฏิบัติตัวอยูในระดับปาน

กลาง คิดเปนรอยละ 49.7 เมื่อพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการ

รายงานผูปวย พบวา กลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยสวนใหญมีระดับการปฏิบัติ

ตัวอยูในระดับความเสี่ยงนอยหรือปานกลาง (รอยละ 46.3) สวนกลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่ไมมี

การรายงานสวนใหญมีระดับการปฏิบัติตัวอยูในระดับปานกลาง (รอยละ 52.9)  
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 สวนท่ี 6 ขอมูลการประชาสัมพันธในการปองกันโรคไขหวัดนก 
  

ตารางที ่4.8  จํานวนและรอยละขอมูลการประชาสัมพนัธในการปองกันการระบาดโรคไขหวัดนก 

ขอมูลการประชาสัมพันธ จํานวน  รอยละ 

1. การไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 

    - เคยไดรับ 

    - ไมเคยไดรับ 

                                                                                                      รวม 

2. ประเภทส่ือที่ไดรับ (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) (n=427) 

    ส่ือประเภทออกอากาศ 

       - โทรทัศน 

       - หอกระจายขาว  

       - วิทย ุ

       ส่ือประเภทส่ิงพิมพ 

        - แผนปายประชาสัมพันธ 

        - หนังสือพิมพ 

        - โปสเตอร 

        - แผนพบั/ใบปลิว/คูมือโรคไขหวัดนก 

       ส่ือบุคคล 

        - อาสาสมัครสาธารณสุข 

        - เจาหนาที่สาธารณสุข 

        - เจาหนาที่ปศุสัตว 

      - กํานนั/ผูใหญบาน 

        - เพื่อนบาน 

        - บุคคลในครอบครัว 

 

 

 

 

 

427 

12 

439 

 

 

422 

219 

181 

 

205 

197 

159 

155 

 

247 

234 

177 

163 

148 

144 

 

 

 97.3 

  2.7 

100.0 

 

 

98.8 

51.3 

42.4 

 

48.0 

46.1 

37.2 

36.3 

 

57.8 

54.8 

41.5 

38.2 

34.7 

33.7 
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ตาราง 4.8 จํานวนและรอยละขอมูลการประชาสัมพันธในการปองกนัการระบาดโรคไขหวัดนก 

                  (ตอ) 

ขอมูลการประชาสัมพันธ จํานวน  รอยละ 

3. การมีสวนรวมกับราชการในการเฝาระวงัปองกนั ควบคุมการระบาด 

    ของโรคไขหวัดนก 

         - มีสวนรวมทุกคร้ัง  

         - มีสวนรวมบางบางคร้ัง 

         - ไมเคยมีสวนรวม 

         - ไมตอบ  

                                                                                        รวม 

4.  ถามีสวนรวมกับราชการในการเฝาระวงัปองกนั ควบคุมการระบาด  

     ของโรคไขหวัดนกไดแจงผลการปฏิบัติงานใหใครทราบ  

         - อาสาสมัครสาธารณสุข/ผูนําชุมชน 

         - เจาหนาที่ปศุสัตว  

         - เจาหนาที่สาธารณสุข      

         - อ่ืนๆ ไดแก แจงเจาหนาที่อําเภอ 

                                                                                                     รวม 

5. ความเหมาะสมของมาตรการในการกําจัดสัตวปกของราชการ และการ 

    ประชาสัมพันธโรคไขหวดันก  

          - เหมาะสม 

          - ไมเหมาะสม 

          - ไมแนใจ 

          - ไมตอบ 

                                                                               รวม 

 

 

 

 

 

 

 

 

  45 

203 

190 

  1 

439 

 

 

138 

57 

50 

3 

248 

 

 

357 

 49 

 30 

   3 

439 

 

 

10.3 

46.2 

43.3 

  0.2 

 100.0 

 

 

55.7 

23.0 

20.1 

  1.2 

100.0 

 

 

81.3 

11.2 

  6.8 

  0.7 

100.0 
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จากตารางที่ 4.8 พบวา ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญเคยไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับ

โรคไขหวัดนก (รอยละ 97.3) โดยประเภท ส่ือที่ไดรับมากที่สุด คือ โทรทัศน (รอยละ 98.8) ประเภท

ส่ือที่ไดรับนอยที่สุด คือ ส่ือบุคคลในครอบครัว (รอยละ 33.7) ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญ    

มีสวนรวมบางคร้ังกับทางราชการในการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคไขหวัดนก (รอยละ 46.2) โดย

มีการแจงใหอาสามัครสาธารณสุขและผูนําชุมชนทราบถึงการเฝาระวังปองกันควบคุมการระบาด

ของโรคไขหวัดนกมากที่สุด (รอยละ 55.7) และสวนใหญมาตรการในการประชาสัมพันธและกําจัด

สัตวปกของหนวยงานราชการมีความเหมาะสม (รอยละ 81.3) ในสวนที่เห็นวามาตรการในการ

ประชาสัมพันธและกําจัดสัตวปกของหนวยงานราชการไมมีความเหมาะสม เนื่องจากหนวยงานมี

การประชาสัมพันธนอยเกินไป คิดเปนรอยละ 49 เนื้อหาในการประชาสัมพันธเขาใจยาก คิดเปน

รอยละ 30.6 และหนวยงานราชการขาดการสํารวจสัตวปกและเฝาระวัง คิดเปนรอยละ 20.4       
 

สวนท่ี 7 ขอมูลประวัติการสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตาย ประวัติการเจ็บปวยและประวัติ 
           การสัมผัสผูปวย 
   

ตารางที่ 4.9 จํานวนและรอยละขอมูลประวัติการสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตาย ประวัติการ   

                    เจ็บปวยและประวัติการสัมผัสผูปวย 

ขอมูลประวติั จํานวน  รอยละ 

1. ในรอบ 2 สัปดาหที่ผานมามีสมาชิกในครอบครัวมีอาการไข                   

     ปวดกลามเน้ือ ไอ หายใจผิดปกติ (หอบ ลําบาก) โดยแพทยวนิิจฉัยหรือ 

     สงสัยวาเปนปอดบวมหรือไขหวัดใหญ 

       - ไมมีสมาชิกในบานปวย 

       - มีสมาชิกในบานปวย     

       - ไมแนใจ 

                                                                                                     รวม 

2. ในรอบ 2 สัปดาหที่ผานมาเคยอยูในหมูบานที่มีสัตวปกปวยตาย 

        - ไมเคย 

        - ไมแนใจ  

        - เคย 

                                                                                                      รวม 

 

 

 

 

436 

    1 

    2 

439 

 

365 

  73 

    1 

439 

 

 

 

99.3 

  0.2 

  0.5 

 100.0 

 

83.1 

16.7 

  0.2 

 100.0 
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ตารางที่ 4.9 จํานวนและรอยละขอมูลประวัติการสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตาย ประวัติการ 

                    เจ็บปวยและประวัติการสัมผัสผูปวย (ตอ) 

ขอมูลประวติั จํานวน  รอยละ 

3. ในรอบ 2 สัปดาหที่ผานมาเคยสัมผัสกบัสัตวปกที่ปวยหรือตายดวย 

     โรคไขหวัดนก  

        - ไมเคย 

        - ไมแนใจ                                                                                         

                                                                                                      รวม 

4. ในรอบ 2 สัปดาหเคยสัมผัสใกลชิดกับผูปวยปอดบวม 

       - ไมเคย 

       - ไมแนใจ                                                                                          

                                                                                                      รวม 

 

 

 

428 

  11 

439 

 

436 

    3 

439 

 

 

 

 

97.5 

  2.5 

100.0 

 

99.3 

  0.7 

100.0 

 

จากตารางที่ 4.9 พบวา ในรอบ 2 สัปดาหที่ผานมาประชาชนที่เลี้ยงสัตวปกและสมาชิกใน

ครอบครัวสวนใหญไมมีใครปวยดวยโรคปอดบวมและโรคไขหวัดใหญ (รอยละ 99.3) สวนใหญ                 

ไมเคยสัมผัสใกลชิดผูปวยปอดบวม (รอยละ 99.3) สวนใหญไมเคยอยูในหมูบานที่มีสัตวปก            

ปวยตาย (รอยละ 83.1) นอกจากนี้สวนใหญยังไมเคยสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตายดวยโรค           

ไขหวัดนก (รอยละ 97.5)  
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ตารางที่ 4.10  จํานวนและรอยละของประชากรที่ศึกษาจําแนกตามประวัติการเจ็บปวยดวย                        

                        โรคปอดบวมหรือไขหวัดใหญของสมาชิกในครอบครัว  
 
 ประวัติการ                             พื้นท่ีมีการเฝาระวังผูปวยไขหวัดนก            รวม 
 เจ็บปวย                            มีรายงาน                 ไมมีรายงาน              (รอยละ) 
                                      จาํนวน(รอยละ)           จํานวน(รอยละ)             
 ไมปวย                                          213(99.5)     223(99.1)            436(99.3)                          

 ปวย                                              1(0.5)         0(0)                1(0.2) 

 ไมแนใจ                                          0(0)         2(0.9)                2(0.5)        

 รวม                                              214(100.0)                    225(100.0)               439(100.0)    

 

จากตารางที่ 4.10 พบวา ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญไมมีสมาชิกในครอบครัวมี

ประวัติการปวย คิดเปนรอยละ 99.3 เมื่อพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่           

ไมมีการรายงานผูปวย พบวา พื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย                  

สวนใหญไมมีสมาชิกในครอบครัวมีประวัติการปวยดวยโรคปอดบวมหรือไขหวัดใหญคิดเปน                 

รอยละ 99.5 และรอยละ 99.1 ตามลําดับ 
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ตารางที่ 4.11  จํานวนและรอยละของประชากรที่ศึกษาจําแนกตามการสัมผัสสัตวปกที่ปวย                

                        หรือตายดวยโรคไขหวัดนก  
 
 การสัมผัสสตัวปก                     พื้นท่ีมีการเฝาระวังผูปวยไขหวัดนก            รวม 
 ที่ปวยหรือตาย                     มีรายงาน                 ไมมีรายงาน              (รอยละ) 
                                      จาํนวน(รอยละ)           จํานวน(รอยละ)             
 ไมเคย                                         206(96.3)     222(98.7)            428(97.5)                          

 ไมแนใจ                                         8(3.7)         3(1.3)              11(2.5) 

เคย                                                  0(0)                              0(0)                           0(0)  

 รวม                                             214(100)                       225(100)                  439(100)    
 

จากตารางที่ 4.11 พบวา ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญไมเคยสัมผัสสัตวปกที่ปวย         

หรือตาย คิดเปนรอยละ 97.5 เม่ือพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการ

รายงานผูปวย พบวา พื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญไมมี

สมาชิกในครอบครัวมีการสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตายดวยโรคไขหวัดนก คิดเปน รอยละ 96.3 

และรอยละ 98.7 ตามลําดับ 
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สวนที่ 8 การทดสอบความสัมพันธ 
ตารางที่ 4.12  ความสัมพันธระหวางความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกกับปจจัยสวนบุคคล ประเภท            

                       สัตวปกที่เล้ียง การรับรูส่ือและประชาสัมพันธ ประวัติการสัมผัสสัตวปก พื้นที่ที่        

                       ไดรับและไมไดรับรายงานผูปวยไขหวัดนก (n=439) 
ความรู  

ตัวแปร ดี 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
(รอยละ) 

ไมดี 
(รอยละ) 

รวม χ2 df p-value 

เพศ  

    ชาย 

    หญิง 

อาย ุ 

   ≤ 30 ป 

    31 – 40 ป 

    41 – 50 ป 

    ≥ 51 ป 

การศึกษา  

    ไมไดศึกษา 
    ประถมศึกษา 
    มัธยมศึกษา 
    อนุปริญญาขึ้นไป 
อาชีพ  
     เกษตรกร 

     รับจาง 

     แมบาน 

     คาขาย 

     อื่นๆ 

สถานภาพสมรส  

     โสด 

     คู 

    หยาราง/แยกกนัอยู/หมาย 

รายไดตอเดือน  

    ≤ 1,000 บาท 

    1,001 – 3,000 บาท 

    ≥3,001 บาท 

 

 

94(36.7) 

74(40.4) 

 

35(57.4) 

19(25.0) 

32(27.4) 

82(44.3) 

 

1(7.1) 

131(36.9) 

21(46.7) 

10(76.9) 

 

67(33.4) 

72(43.9) 

13(35.1) 

9(45.0) 

6(50.0) 

 

11(47.8) 

132(35.7) 

25(54.3) 

 

74(16.9) 

61(45.5) 

33(24.6) 

 

 

 

114(44.5) 

70(38.3) 

 

14(23.0) 

44(57.9) 

60(51.2) 

66(35.7) 

 

12(85.8) 

148(41.7) 

17(37.7) 

3(23.1) 

 

101(50.2) 

45(27.4) 

20(54.1) 

10(50.0) 

5(41.7) 

 

5(21.8) 

163(44.1) 

16(34.8) 

 

70(15.9) 

50(37.3) 

64(47.8) 

 

 

 

48(18.8) 

39(21.3) 

 

12(19.6) 

13(17.1) 

25(21.4) 

37(20.0) 

 

1(7.1) 

76(21.4) 

7(15.6) 

0(0) 

 

33(16.4) 

47(28.7) 

4(10.8) 

1(5.0) 

1(8.3) 

 

7(30.4) 

75(20.2) 

5(10.9) 

 

27(6.2) 

23(17.2) 

37(27.6) 

 

 

 

256(100.0) 

183(100.0) 

 

61(100.0) 

76(100.0) 

117(100.0) 

185(100.0) 

 

14(100.0) 

355(100.0) 

45(100.0) 

13(100.0) 

 

201(100.0) 

164(100.0) 

37(100.0) 

20(100.0) 

12(100.0) 

 

23(100.0) 

370(100.0) 

46(100.0) 

 

171(100.0) 

134(100.0) 

134(100.0) 

 

 

 

1.74 

 

 

29.19 

 

 

 

 

21.90 

 

 

 

 

28.75 

 

 

 

 

 

10.70 

 

 

 

17.27 

 

 

 

 

 

2 

 

 

6 

 

 

 

 

6 

 

 

 

 

8 

 

 

 

 

 

4 

 

 

 

4 

 

 

 

 

 

0.42 

 

 

0.00* 

 

 

 

 

0.00* 

 

 

 

 

0.00* 

 

 

 

 

 

0.03* 

 

 

 

0.00* 
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ตารางที่ 4.12  ความสัมพันธระหวางความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกกับปจจัยสวนบุคคล ประเภท            

                       สัตวปกที่เล้ียง การรับรูส่ือและประชาสัมพันธ ประวัติการสัมผัสสัตวปก พื้นที่ที่        

                       ไดรับและไมไดรับรายงานผูปวยไขหวัดนก (n=439) (ตอ) 
ความรู  

ตัวแปร ดี 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
(รอยละ) 

นอย 
(รอยละ) 

รวม χ2 df p-value 

ประเภทสัตวปกท่ีเลี้ยง** 

    ไก             

                     เลีย้ง 

                     ไมเลี้ยง        

    นก             

                     เลีย้ง 

                     ไมเลี้ยง 

    เปด             

                     เลีย้ง 

                     ไมเลี้ยง 

วิธีการเล้ียงสัตวปก** 

    ปลอย 

                      ใช 

                      ไมใช 

    ปลอยบางขังบาง 

                      ใช 

                      ไมใช 

    ขัง 

                      ใช 

                      ไมใช 

การรับรูสื่อ/ประชาสัมพันธ  

    เคย 

    ไมเคย 

ประวัติการเจ็บปวย  

   ไมปวย 

    ปวย 

    ไมแนใจ 

การสัมผัสสัตวปกปวยหรือ

ตาย  

   ไมเคย 

   ไมแนใจ 

 

 

143(35.8) 

25(64.1) 

 

27(64.3) 

141(35.5) 

 

14(38.9) 

154(38.2) 

 

 

101(36.2) 

67(41.9) 

 

40(34.8) 

128(39.5) 

 

48(49.5) 

120(35.1) 

 

166(38.9) 

2(16.6) 

 

168(38.5) 

0(0) 

0(0) 

 

 

165(38.6) 

3(27.3) 

 

 

175(43.7) 

9(23.1) 

 

10(23.8) 

174(43.8) 

 

17(47.2) 

167(41.4) 

 

 

137(49.1) 

47(29.4) 

 

39(33.9) 

145(44.8) 

 

26(26.8) 

158(46.2) 

 

179(41.9) 

5(41.7) 

 

183(42.0) 

1(100) 

0(0) 

 

 

179(41.8) 

5(45.4) 

 

 

82(20.5) 

5(12.8) 

 

5(11.9) 

82(20.7) 

 

5(13.9) 

82(20.4) 

 

 

41(14.7) 

46(28.7) 

 

36(31.3) 

51(15.7) 

 

23(23.7) 

64(18.7) 

 

82(19.2) 

5(41.7) 

 

85(19.5) 

0(0) 

2(100) 

 

 

84(19.6) 

3(27.3) 

 

 

400(100.0) 

39(100.0) 

 

42(100.0) 

397(100) 

 

36(100.0) 

403(100.0) 

 

 

279(100.0) 

160(100.0) 

 

115(100.0) 

324(100.0) 

 

97(100.0) 

342(100.0) 

 

427(100.0) 

12(100.0) 

 

436(100.0) 

1(100.0) 

2(100.0) 

 

 

428(100.0) 

11(100.0) 

 

 

12.15 

 

 

13.31 

 

 

0.96 

 

 

 

20.43 

 

 

13.24 

 

 

11.83 

 

 

4.48 

 

 

9.51 

 

 

 

 

0.71 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

4 

 

 

 

 

2 

 

 

0.00* 

 

 

0.00* 

 

 

0.62 

 

 

 

0.00* 

 

 

0.00* 

 

 

0.00* 

 

 

0.11 

 

 

0.05* 

 

 

 

 

0.70 
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ตารางที่ 4.12  ความสัมพันธระหวางความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกกับปจจัยสวนบุคคล ประเภท            

                       สัตวปกที่เล้ียง การรับรูส่ือและประชาสัมพันธ ประวัติการสัมผัสสัตวปก พื้นที่ที่        

                       ไดรับและไมไดรับรายงานผูปวยไขหวัดนก (n=439) (ตอ) 
ความรู  

ตัวแปร ดี 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
(รอยละ) 

นอย 
(รอยละ) 

รวม χ2 df p-value 

พ้ืนท่ี  

    มีการรายงานผูปวย 

    ไมมีการรายงานผูปวย 

 

140(65.4) 

28(12.4) 

 

 

48(22.4) 

136(60.4) 

 

 

26(12.2) 

61(27.2) 

 

 

214(100.0) 

225(100.0) 

 

 

130.64 

 

 

2 

 

 

0.00* 

 

* มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ p≤0.05 

** สามารถตอบไดมากกวา 1 ขอ 
 

 จากตารางที่ 4.12 พบวา ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกมีความสัมพันธกับปจจัยดังตอไปนี้  

 อายุ พบวา กลุมอายุที่นอยกวาหรือเทากับ 30 ป เปนกลุมที่มีความรูเร่ืองโรคไขหวดันก

ดีกวากลุมอายุอ่ืนๆ   

 การศึกษา พบวา กลุมตัวอยางที่มีการศึกษาระดับอนุปริญญาข้ึนไปมีความรูเร่ืองโรค

ไขหวัดนกดีกวากลุมตัวอยางที่มีการศึกษาระดับอ่ืนๆ  

 อาชีพ พบวา อาชีพเกษตรกรเปนกลุมตัวอยางที่มีความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกนอยกวา

กลุมอาชีพอ่ืนๆ    

 สถานภาพสมรส พบวา กลุมตัวอยางที่มีสถานภาพสมรสหยาราง/แยกกันอยู/หมายมี

ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวากลุมตัวอยางที่มีสถานภาพสมรสอื่น 

 รายไดตอเดือน พบวา กลุมตัวอยางที่มีรายไดอยูในชวง 1,001-3,000 บาท เปนกลุม

ตัวอยางที่มีความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวากลุมตัวอยางที่มีรายไดอ่ืนๆ  

 การเล้ียงไก พบวา กลุมตัวอยางที่เลี้ยงไกมีความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวากลุมตัวอยาง

ที่ไมไดเล้ียงไก  

 การเล้ียงนก พบวา กลุมตัวอยางที่เล้ียงนกมีความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวากลุม

ตัวอยางที่ไมไดเล้ียงนก   

 วิธีการเล้ียงสัตวปก พบวา กลุมตัวอยางที่เลี้ยงแบบขังมีความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวา

กลุมตัวอยางที่เลี้ยงสัตวปกโดยวิธีการเล้ียงแบบอ่ืนๆ  

 ประวัติการเจ็บปวย พบวา สวนใหญไมมีประวัติการเจ็บปวยดวยโรคปอดบวมหรือโรค

ไขหวัดใหญ และมีความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกสวนใหญอยูในระดับปานกลาง  
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 พื้นที่ที่ไดรับการรายงานและไมไดรับการรายงานผูปวยไขหวัดนก พบวา กลุมตัวอยางที่

อยูในพื้นที่ที่ไดรับการรายงานผูปวยโรคไขหวัดนกมีความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวากลุมตัวอยางที่

อยูในพื้นที่ที่ไมไดรับรายงานผูปวยโรคไขหวัดนก 
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ตารางที่ 4.13  ความสัมพันธระหวางทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกกับปจจัยสวนบุคคล ประเภท            

                       สัตวปกที่เล้ียง การรับรูส่ือและประชาสัมพันธ ประวัติการสัมผัสสัตวปก พื้นที่ที่        

                       ไดรับและไมไดรับรายงานผูปวยไขหวัดนก (n=439) 
ทัศนคติ  

ตัวแปร ดี 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
(รอยละ) 

ไมดี 
(รอยละ) 

รวม χ2 df p-value 

เพศ  

    ชาย 

    หญิง 

อาย ุ 

   ≤ 30 ป 

    31 – 40 ป 

    41 – 50 ป 

    ≥ 51 ป 

การศึกษา  

    ไมไดศึกษา 
    ประถมศึกษา 
    มัธยมศึกษา 
    อนุปริญญาหรือเทียบเทา 
    ปริญญาตรีขึ้นไป 
อาชีพ  
     เกษตรกร 

     รับจาง 

     แมบาน 

     คาขาย 

สถานภาพสมรส  

     โสด 

     คู 

    หยาราง/แยกกนัอยู/หมาย

รายไดตอเดือน  

     ≤ 1,000 บาท 

    1,001 – 3,000 บาท 

    ≥3,001 บาท 

 

 

 

133(52.0) 

97(53.0) 

 

32(52.5) 

42(55.3) 

61(52.1) 

95(51.4) 

 

8(57.1) 

187(52.7) 

19(42.2) 

5(71.4) 

5(83.3) 

 

98(48.8) 

80(48.8) 

28(75.7) 

21(65.6) 

 

7(30.4) 

189(51.1) 

34(73.9) 

 

102(59.6) 

79(59.0) 

49(36.6) 

 

 

116(45.3) 

78(42.6) 

 

27(44.3) 

33(43.4) 

52(44.5) 

82(44.3) 

 

6(42.9) 

153(43.1) 

26(57.8) 

2(28.5) 

1(16.7) 

 

92(45.7) 

80(48.8) 

9(24.3) 

11(34.4) 

 

16(69.6) 

170(45.9) 

8(17.4) 

 

60(35.1) 

50(37.3) 

84(62.7) 

 

 

7(2.7) 

8(4.4) 

 

2(3.3) 

1(1.3) 

4(3.4) 

8(4.3) 

 

0(0) 

15(4.2) 

0(0) 

0(0) 

0(0) 

 

11(5.5) 

4(2.4) 

0(0) 

0(0) 

 

0(0) 

11(3.0) 

4(8.7) 

 

9(5.3) 

5(3.7) 

1(0.7) 

 

 

256(100.0) 

183(100.0) 

 

61(100.0) 

76(100.0) 

117(100.0) 

185(100.0) 

 

14(100.0) 

355(100.0) 

45(100.0) 

7(100.0) 

6(100.0) 

 

201(100.0) 

164(100.0) 

37(100.0) 

32(100.0) 

 

23(100.0) 

370(100.0) 

46(100.0) 

 

171(100.0) 

134(100.0) 

134(100.0) 

 

 

1.03 

 

 

1.6 

 

 

 

 

9.0 

 

 

 

 

 

15.60 

 

 

 

 

22.14 

 

 

 

28.78 

 

 

2 

 

 

6 

 

 

 

 

8 

 

 

 

 

 

6 

 

 

 

 

4 

 

 

 

4 

 

 

0.60 

 

 

0.95 

 

 

 

 

0.34 

 

 

 

 

 

0.01* 

 

 

 

 

0.00* 

 

 

 

0.00* 
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ตารางที่ 4.13  ความสัมพันธระหวางทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกกับปจจัยสวนบุคคล ประเภท            

                       สัตวปกที่เล้ียง การรับรูส่ือและประชาสัมพันธ ประวัติการสัมผัสสัตวปก พื้นที่ที่        

                       ไดรับและไมไดรับรายงานผูปวยไขหวัดนก (n=439) (ตอ) 
ทัศนคติ  

ตัวแปร ดี 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
(รอยละ) 

ไมดี 
(รอยละ) 

รวม χ2 df p-value 

ประเภทสัตวปกท่ีเลี้ยง** 

   ไก             

                     เลีย้ง 

                     ไมเลี้ยง        

    นก             

                     เลีย้ง 

                     ไมเลี้ยง 

    เปด             

                     เลีย้ง 

                     ไมเลี้ยง 

วิธีการเล้ียงสัตวปก** 

    ปลอย 

                      ใช 

                      ไมใช 

    ปลอยบางขังบาง 

                      ใช 

                      ไมใช 

    ขัง 

                      ใช 

                      ไมใช 

การรับรูสื่อ/ประชาสัมพันธ  

    เคย 

    ไมเคย 

ประวัติการเจ็บปวย  

    ไมปวย 

    ปวย 

    ไมแนใจ 

การสัมผัสสัตวปกปวยหรือ

ตาย  

   ไมเคย 

   ไมแนใจ 

 

 

210(52.5) 

20(51.3) 

 

23(54.8) 

207(52.2) 

 

20(55.6) 

210(52.1) 

 

 

146(58.7) 

66(41.2) 

 

43(37.4) 

187(57.7) 

 

40(41.2) 

190(55.6) 

 

226(52.9) 

4(33.3) 

 

299(52.5) 

1(100) 

0(0) 

 

 

223(52.1) 

7(63.6) 

 

 

177(44.2) 

17(43.6) 

 

18(42.8) 

176(44.3) 

 

14(38.9) 

180(44.7) 

 

 

107(38.4) 

87(54.4) 

 

68(59.1) 

126(38.9) 

 

53(54.6) 

141(41.2) 

 

186(43.6) 

8(66.7) 

 

192(44.0) 

0(0) 

2(100) 

 

 

190(44.4) 

4(36.4) 

 

 

13(3.3) 

2(5.1) 

 

1(2.4) 

14(3.5) 

 

2(5.5) 

13(3.2) 

 

 

8(2.9) 

7(4.4) 

 

4(3.5) 

11(3.4) 

 

4(4.2) 

11(3.2) 

 

15(3.5) 

0(0) 

 

15(3.5) 

0(0) 

0(0) 

 

 

15(3.5) 

0(0) 

 

 

400(100.0) 

39(100.0) 

 

42(100.0) 

397(100.0) 

 

36(100.0) 

403(100.0) 

 

 

279(100.0) 

160(100.0) 

 

115(100.0) 

324(100.0) 

 

97(100.0) 

342(100.0) 

 

427(100.0) 

12(100.0) 

 

436(100.0) 

1(100.0) 

2(100.0) 

 

 

428(100.0) 

11(100.0) 

 

 

0.38 

 

 

0.21 

 

 

0.85 

 

 

 

12.55 

 

 

14.56 

 

 

6.22 

 

 

2.69 

 

 

3.44 

 

 

 

 

0.81 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

4 

 

 

 

 

2 

 

 

0.83 

 

 

0.90 

 

 

0.65 

 

 

 

0.00* 

 

 

0.00* 

 

 

0.05* 

 

 

0.26 

 

 

0.49 

 

 

 

 

0.67 
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ตารางที่ 4.13  ความสัมพันธระหวางทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกกับปจจัยสวนบุคคล ประเภท            

                       สัตวปกที่เล้ียง การรับรูส่ือและประชาสัมพันธ ประวัติการสัมผัสสัตวปก พื้นที่ที่        

                       ไดรับและไมไดรับรายงานผูปวยไขหวัดนก (n=439) (ตอ) 
ทัศนคติ 

ตัวแปร ดี 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
(รอยละ) 

ไมดี 
(รอยละ) 

รวม χ2 df p-value 

พ้ืนท่ี  

    มีการรายงานผูปวย 

    ไมมีการรายงานผูปวย 

 

140(65.4) 

90(40.0) 

 

65(30.4) 

129(57.3) 

 

9(4.2) 

6(2.7) 

 

 

214(100.0) 

225(100.0) 

 

32.33 

 

2 

 

0.00* 

 

* มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ p≤0.05 

** สามารถตอบไดมากกวา 1 ขอ 
  

 จากตารางที่ 4.13 พบวา ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกมีความสัมพันธกับปจจัยดังตอไปนี้ 

 อาชีพ พบวา กลุมตัวอยางที่มีอาชีพแมบานมีทัศนคติทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวา

กลุมตัวอยางที่มีอาชีพอื่น  

 สถานภาพสมรส พบวา กลุมตัวอยางที่มีสถานภาพสมรสหยาราง/แยกกันอยู/หมายมี

ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวากลุมตัวอยางที่มีสถานภาพสมรสอื่น 

  รายไดตอเดือน พบวา กลุมตัวอยางที่มีรายไดนอยกวาหรือเทากับ 1,000 บาท เปนกลุม

ตัวอยางที่มีทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวากลุมตัวอยางที่มีรายไดอ่ืนๆ  

  วิธีการเล้ียงสัตวปก พบวา กลุมตัวอยางที่มีการเล้ียงแบบปลอยมีทัศนคติเร่ืองโรค

ไขหวัดนกดีกวากลุมตัวอยางที่มีวิธีการเล้ียงสัตวปกแบบอ่ืนๆ  

 พื้นที่ที่ไดรับการรายงานและไมไดรับการรายงานผูปวยไขหวัดนก พบวา กลุมตัวอยางที่

อยูในพื้นที่ที่ไดรับการรายงานผูปวยโรคไขหวัดนกมีทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกดีกวากลุมตัวอยางที่

อยูในพื้นที่ที่ไมไดรับรายงานผูปวยโรคไขหวัดนก 
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ตารางที่ 4.14  ความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกกับปจจัยสวน  

                       บุคคล ประเภทสัตวปกที่เล้ียง การรับรูส่ือและประชาสัมพันธ ประวัติการสัมผัส     

                       สัตวปก พื้นที่ที่ไดรับและไมไดรับรายงานผูปวยไขหวัดนก (n=439)  
การปฏิบัติตัว  

ตัวแปร เส่ียงนอย 
(รอยละ) 

เส่ียง 
ปานกลาง 
(รอยละ) 

เส่ียงมาก 
(รอยละ) 

รวม χ2 df p-value 

เพศ  

    ชาย 

    หญิง 

อาย ุ 

   ≤ 30 ป 

    31 – 40 ป 

    41 – 50 ป 

    ≥ 51 ป 

การศึกษา  

    ไมไดศึกษา 
    ประถมศึกษา 
    มัธยมศึกษา 
    อนุปริญญาหรือเทียบเทา 
    ปริญญาตรีขึ้นไป 
อาชีพ  
     เกษตรกร 

     รับจาง 

     แมบาน 

     คาขาย 

     รับราชการ 

     อื่นๆ 

สถานภาพสมรส  

     โสด 

     คู 

    หยาราง/แยกกนัอยู/หมาย

รายไดตอเดือน  

    ≤ 1,000 บาท 

    1,001 – 3,000 บาท 

    ≥3,001 บาท 

 

 

109(42.6) 

79(43.2) 

 

25(41.0) 

29(38.1) 

54(46.2) 

80(43.2) 

 

8(57.1) 

153(43.1) 

16(35.6) 

4(57.1) 

4(66.7) 

 

64(31.8) 

80(48.8) 

24(64.9) 

9(45.0) 

7(70.0) 

1(50.0) 

 

8(34.8) 

147(39.7) 

33(71.7) 

 

61(35.7) 

92(68.7) 

35(26.1) 

 

129(50.4) 

89(48.6) 

 

29(47.5) 

43(56.6) 

52(44.4) 

94(50.8) 

 

5(35.7) 

174(49.0) 

27(60.0) 

1(14.3) 

2(33.3) 

 

124(61.7) 

67(40.9) 

11(29.7) 

10(50.0) 

3(30.0) 

1(50.0) 

 

12(52.2) 

196(53.0) 

10(21.7) 

 

95(55.5) 

36(26.8) 

87(64.9) 

 

18(7.0) 

15(8.2) 

 

7(11.5) 

4(5.3) 

11(9.4) 

11(5.9) 

 

1(7.2) 

28(7.9) 

2(4.4) 

2(28.6) 

0(0) 

 

13(6.5) 

17(10.3) 

2(5.4) 

1(5.0) 

0(0) 

0(0) 

 

3(13.0) 

27(7.3) 

3(6.5) 

 

15(8.8) 

6(4.5) 

12(9.0) 

 

256(100.0) 

183(100.0) 

 

61(100.0) 

76(100.0) 

117(100.0) 

185(100.0) 

 

14(100.0) 

355(100.0) 

45(100.0) 

7(100.0) 

6(100.0) 

 

201(100.0) 

164(100.0) 

37(100.0) 

20(100.0) 

10(100.0) 

2 (100.0) 

 

23(100.0) 

370(100.0) 

46(100.0) 

 

171(100.0) 

134(100.0) 

134(100.0) 

 

0.27 

 

 

5.17 

 

 

 

 

11.0 

 

 

 

 

 

26.49 

 

 

 

 

 

 

19.24 

 

 

 

55.34 

 

2 

 

 

6 

 

 

 

 

8 

 

 

 

 

 

6 

 

 

 

 

 

 

4 

 

 

 

4 

 

0.88 

 

 

0.52 

 

 

 

 

0.20 

 

 

 

 

 

0.00* 

 

 

 

 

 

 

0.00* 

 

 

 

0.00* 
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ตารางที่ 4.14  ความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกกับปจจัยสวน  

                       บุคคล ประเภทสัตวปกที่เล้ียง การรับรูส่ือและประชาสัมพันธ ประวัติการสัมผัส     

                       สัตวปก พื้นที่ที่ไดรับและไมไดรับรายงานผูปวยไขหวัดนก (n=439) (ตอ) 
การปฏิบัติตัว  

ตัวแปร เส่ียงนอย 
(รอยละ) 

เส่ียง 
ปานกลาง 
(รอยละ) 

เส่ียงมาก 
(รอยละ) 

รวม χ2 df p-value 

ประเภทสัตวปกท่ีเลี้ยง** 

   ไก             

                     เลีย้ง 

                     ไมเลี้ยง        

    นก             

                     เลีย้ง 

                     ไมเลี้ยง 

    เปด             

                     เลีย้ง 

                     ไมเลี้ยง 

วิธีการเล้ียงสัตวปก** 

    ปลอย 

                      ใช 

                      ไมใช 

    ปลอยบางขังบาง 

                      ใช 

                      ไมใช 

    ขัง 

                      ใช 

                      ไมใช 

การรับรูสื่อ/ประชาสัมพันธ  

    เคย 

    ไมเคย 

ประวัติการเจ็บปวย  

    ไมปวย 

    ปวย 

    ไมแนใจ 

 

 

 

 

168(42.0) 

20(51.3) 

 

21(50.0) 

167(42.2) 

 

17(47.2) 

171(42.5) 

 

 

139(49.8) 

49(30.6) 

 

30(26.1) 

158(48.8) 

 

30(30.9) 

158(46.2) 

 

185(43.3) 

3(25.0) 

 

188(43.1) 

0(0) 

0(0) 

 

 

200(50.0) 

18(46.2) 

 

18(42.8) 

200(50.4) 

 

18(50.0) 

200(49.6) 

 

 

119(42.7) 

99(61.9) 

 

79(68.7) 

139(42.9) 

 

58(59.8) 

160(46.8) 

 

210(49.2) 

8(66.7) 

 

217(49.8) 

1(100) 

0(0) 

 

 

32(8.0) 

1(2.5) 

 

3(7.2) 

30(7.6) 

 

1(2.8) 

32(7.9) 

 

 

21(7.5) 

12(7.5) 

 

6(5.2) 

27(8.3) 

 

9(9.3) 

24(7.0) 

 

32(7.5) 

1(8.3) 

 

31(7.1) 

0(0) 

2(100) 

 

 

400(100.0) 

39(100.0) 

 

42(100.0) 

397(100.0) 

 

36(100.0) 

403(100.0) 

 

 

279(100.0) 

160(100.0) 

 

115(100.0) 

324(100.0) 

 

97(100.0) 

342(100.0) 

 

427(100.0) 

12(100.0) 

 

436(100.0) 

1(100.0) 

2(100.0) 

 

 

2.22 

 

 

1.00 

 

 

1.35 

 

 

 

16.32 

 

 

22.66 

 

 

7.21 

 

 

1.65 

 

 

25.73 

 

 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

4 

 

 

 

 

0.33 

 

 

0.61 

 

 

0.51 

 

 

 

0.00* 

 

 

0.00* 

 

 

0.03* 

 

 

0.44 

 

 

0.00* 

 

 



 62 

ตารางที่ 4.14  ความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกกับปจจัยสวน  

                       บุคคล ประเภทสัตวปกที่เล้ียง การรับรูส่ือและประชาสัมพันธ ประวัติการสัมผัส     

                       สัตวปก พื้นที่ที่ไดรับและไมไดรับรายงานผูปวยไขหวัดนก (n=439) (ตอ) 
การปฏิบัติ 

ตัวแปร เส่ียงนอย 
(รอยละ) 

เส่ียง 
ปานกลาง 
(รอยละ) 

เส่ียงมาก 
(รอยละ) 

รวม χ2 df p-value 

การสัมผัสสัตวปกปวยหรือ

ตาย  

   ไมเคย 

   ไมแนใจ 

พ้ืนท่ี  

    มีการรายงานผูปวย 

    ไมมีการรายงานผูปวย 

 

 

188(43.9) 

0(0) 

 

99(46.3) 

89(39.6) 

 

 

210(49.1) 

8(72.7) 

 

99(46.3) 

119(52.8) 

 

 

30(7.0) 

3(27.3) 

 

16(7.4) 

17(7.6) 

 

 

428(100.0) 

11(100.0) 

 

214(100.0) 

225(100.0) 

 

 

11.90 

 

 

2.12 

 

 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

0.00* 

 

 

0.35 

* มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ p≤0.05 

** สามารถตอบไดมากกวา 1 ขอ 
 

 จากตารางที่ 4.14 พบวา การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกมีความสัมพันธกับ

ปจจัยตอไปนี้ 

  อาชีพ พบวา กลุมอาชีพรับราชการมีการปฏิบัติตัวเส่ียงนอยในการปองกันโรค                 

ไขหวัดนก 

 สถานภาพสมรส พบวา กลุมตัวอยางที่มีสถานภาพสมรสหยาราง/แยกกันอยู/หมายมี

การปฏิบัติตัวเส่ียงนอยในการปองกันโรคไขหวัดนก 

   รายไดตอเดือน พบวา กลุมตัวอยางที่มีรายไดอยูในชวง 1,001-3,000 บาท เปนกลุม

ตัวอยางที่มีการปฏิบัติตัวเส่ียงนอยในการปองกันโรคไขหวัดนก  

   วิธีการเล้ียงสัตวปก พบวา กลุมตัวอยางที่เล้ียงสัตวปกแบบปลอยมีการปฏิบัติตัว                

เส่ียงนอยในการปองกันโรคไขหวัดนก 

 ประวัติการเจ็บปวย พบวา สวนใหญไมมีประวัติการเจ็บปวยดวยโรคปอดบวมหรือโรค

ไขหวัดใหญ และมีการปฏิบัติตัวเส่ียงปานกลางในการปองกันโรคไขหวัดนก 

 การสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตาย พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญไมเคยสัมผัสสัตวปกที่

ปวยหรือตาย และสวนใหญมีการปฏิบัติตัวเส่ียงปานกลางในการปองกันโรคไขหวัดนก 
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ตารางที่ 4.15 ความสัมพนัธระหวางความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกกับทศันคติเร่ืองโรคไขหวัดนก   

                      (n=439) 
 

ทัศนคต ิ
ตัวแปร ดี 

(รอยละ) 
ปานกลาง 
(รอยละ) 

ไมดี 
(รอยละ) 

 
รวม 

 
χ2 df p-value 

ความรู  
  ดี 

  ปานกลาง 

  ไมดี 

 

 

115(68.4) 

104(56.5) 

11(12.6) 

 

51(30.4) 

76(41.3) 

67(77.0) 

 

2(1.2) 

4(2.2) 

9(10.4) 

 

168(100) 

184(100) 

87(100) 

 

79.4 

 

4 

 

0.00* 

 

 จากตารางที่ 4.15 พบวา ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกมีความสัมพันธกับทัศนคติเร่ือง

โรคไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05)  
 

ตารางที่ 4.16 ความสัมพนัธระหวางทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกกับการปฏิบัติตัวในการปองกนั  

                      โรคไขหวัดนก (n=439) 
 

การปฏิบัติตัว  

ตัวแปร เส่ียงนอย 
(รอยละ) 

ปานกลาง 
(รอยละ) 

เส่ียงมาก 
(รอยละ) 

 
รวม 

 
χ2 df p-value 

ทัศนคติ  
  ดี 

  ปานกลาง 

  ไมดี 

 

 

143(62.2) 

44(22.7) 

1(6.6) 

 

81(35.2) 

130(67.0) 

7(46.7) 

 

6(2.6) 

20(10.3) 

7(46.7) 

 

230(100) 

194(100) 

15(100) 

 

104.5 

 

4 

 

0.00* 

 

จากตารางที่ 4.16 พบวา ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกมีความสัมพันธกับการปฏิบัติตัวใน

การปองกันโรคไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) 
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ตารางที่ 4.17 ความสัมพนัธระหวางการปฏิบัติตัวในการปองกนัโรคไขหวัดนกกบัความรูเร่ือง                  

                      โรคไขหวัดนก (n=439) 
 

ความรู 
ตัวแปร ดี 

(รอยละ) 
ปานกลาง 
(รอยละ) 

ไมดี 
(รอยละ) 

 
รวม 

 
χ2 df p-value 

 การปฏิบัติตัว  
  เส่ียงนอย 

  เส่ียงปานกลาง 

  เส่ียงมาก 

 

 

93(49.5) 

69(31.6) 

6(18.2) 

 

83(44.1) 

93(42.7) 

8(24.2) 

 

12(6.4) 

56(25.7) 

19(57.6) 

 

188(100) 

218(100) 

33(100) 

 

59.5 

 

4 

 
0.00* 

 

จากตารางที่ 4.17 พบวา การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกมีความสัมพันธกับ

ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05)  
 



บทที่ 5 

สรุปผลการวจิัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 

การศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความรู ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก การปฏิบัติตัวใน

การปองกันโรคไขหวัดนก และปจจัยที่เกี่ยวของของประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในพื้นที่ที่มีการ

รายงานผูปวยและไมมีการรายงานผูปวยที่อยูในขายเฝาระวังของจังหวัดลพบุรี เปนการศึกษา    

เชิงพรรณนา ณ เวลาใดเวลาหน่ึง (Cross – sectional Descriptive Design) โดยกลุมเปาหมาย 

คือ ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในจังหวัดลพบุรี ศึกษาในชวง เดือนพฤศจิกายน 2549 – กุมภาพันธ 

2550 โดยการสัมภาษณกลุมตัวอยาง จํานวน 456 ครัวเรือน  

 

5.1 สรุปผลการวิจัย 
 

 5.1.1 การสัมภาษณ 

  สัดสวนการตอบแบบสัมภาษณ คิดเปนรอยละ 96.27 โดยแบงเปน ประชาชนที่

เล้ียงสัตวปกในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยอยูในขายเฝาระวัง คิดเปนรอยละ 92.64 และประชาชน

ที่เล้ียงสัตวปกในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยอยูในขายเฝาระวัง คิดเปนรอยละ 100 โดยใชเวลา

ในการสัมภาษณเฉล่ีย 20 นาทีตอคน  
 

5.1.2 ปจจัยสวนบุคคล 

  ผูที่ตอบแบบสัมภาษณเปน เพศชาย รอยละ 58.3 เพศหญิง รอยละ 41.7 โดย

กลุมอายุสวนใหญมากกวา 50 ป คิดเปนรอยละ 42.1 อายุตํ่าสุด 21 ป อายุสูงสุด 87 ป มัธยฐาน

ของอายุ 50 ป สวนใหญมีการศึกษาระดับประถมศึกษา คิดเปนรอยละ 83.2 อาชีพสวนใหญ

เกษตรกร คิดเปน รอยละ 46.3 สถานภาพสวนใหญสมรส คิดเปนรอยละ 84.3 และสวนใหญมี

รายไดอยูในชวงนอยกวา 1,000 บาท คิดเปนรอยละ 39 มัธยฐานรายได 3,000 บาท  
  

 5.1.3 ประเภทสัตวปกที่เล้ียงและการเล้ียง  

  ประเภทสัตวปกที่ เ ล้ียงมากที่ สุด คือ ไกพื้นเมือง คิดเปนรอยละ 79.7 เมื่อ

พิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวาพื้นที่ที่มีการ

รายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญมีการเล้ียงไก คิดเปนรอยละ 88.3 และ

รอยละ 93.8 ตามลําดับ และไกพื้นเมืองเปนสัตวปกที่สัมผัสใกลชิดมากที่สุด คิดเปนรอยละ 74.3 

โดยในรอบ 1 สัปดาหที่ผานมามีประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนนอยที่สัมผัสสัตวปกหรือใกลชิด     

สัตวปกโดยตรง คิดเปนรอยละ 28 และสัมผัสสัตวปกมากที่สุดโดยวิธีการอุมสัตวปก คิดเปน        
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รอยละ 46.1 การเล้ียงสัตวปกสวนใหญเพื่อบริโภค คิดเปนรอยละ 78.8 มีวิธีการเล้ียงสัตวปกโดย

การปลอยมากที่สุด คิดเปนรอยละ 63.6 เมื่อพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่

ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวา พื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย      

สวนใหญใชวิธีการเล้ียงสัตวปกแบบปลอย คิดเปนรอยละ 68.2 และรอยละ 59.1 ตามลําดับ      

สัตวปกสวนใหญอาศัยอยูในเลาใตถุนบาน คิดเปนรอยละ 62 ลักษณะที่อยูอาศัยของสัตวปกมี

อากาศถายเทดีแสงสองถึง คิดเปนรอยละ 92 และบริเวณที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญไมมีสัตวปก

ประเภทอ่ืนเขามาหากินหรือถายมูล คิดเปนรอยละ 87.1   
 

 5.1.4 ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนก 

  ดานความรูเร่ืองโรคไขหวัดนก ซึ่งมีคะแนนเต็ม 20 คะแนน พบวาความรูของกลุม

ตัวอยางมีคามัธยฐานเทากับ 15 คะแนน สวนใหญมีความรูอยูในระดับปานกลาง คิดเปนรอยละ 

41.9 เมื่อพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวากลุม

ตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยสวนใหญมีความรูอยูในระดับดี คิดเปนรอยละ 65.4 

และกลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญมีความรูอยูในระดับปานกลาง             

คิดเปนรอยละ 60.5 
 

  5.1.5 ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก 

  ดานทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก ซึ่งมีคะแนนเต็ม 50 คะแนน พบวาทัศนคติของ

กลุมตัวอยางมีคามัธยฐานเทากับ 40 คะแนน ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญมีทัศนคติอยูใน

ระดับดี คิดเปนรอยละ 52.4 เมื่อพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการ

รายงานผูปวย พบวา กลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยสวนใหญมีทัศนคติอยูใน

ระดับดี คิดเปนรอยละ 65.4 และกลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญมี

ทัศนคติอยูในระดับปานกลาง คิดเปนรอยละ 57.3  
 

 5.1.6 การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก 

  ดานการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกมีคะแนนเต็ม 50 คะแนน พบวา            

การปฏิบัติตัวของกลุมตัวอยางมีคามัธยฐาน 39 คะแนน ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญมีการ

ปฏิบัติตัวอยูในระดับปานกลาง คิดเปนรอยละ 49.7 เมื่อพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงาน

ผูปวยและพื้นที่ที่ ไมมีการรายงานผูปวย พบวา กลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวย 
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สวนใหญมีระดับการปฏิบัติตัวอยูในระดับความเส่ียงนอยหรือปานกลาง คิดเปนรอยละ 46.3               

สวนกลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานสวนใหญมีระดับการปฏิบัติตัวอยูในระดับ               

ปานกลาง คิดเปนรอยละ 52.9  

  5.1.7 การประชาสัมพันธในการปองกันโรคไขหวัดนก 
  

ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญเคยไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 

คิดเปนรอยละ 97.3 โดยประเภท ส่ือที่ไดรับมากที่สุด คือ โทรทัศน คิดเปนรอยละ 96.1 ประเภทส่ือ

ที่ไดรับนอยที่สุด คือ ส่ือบุคคลในครอบครัว คิดเปนรอยละ 32.8 ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญ

มีสวนรวมบางคร้ังกับทางราชการในการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคไขหวัดนก คิดเปนรอยละ 46.3 

โดยมีการแจงใหอาสามัครสาธารณสุขและผูนําชุมชนทราบถึงการเฝาระวังปองกันควบคุมการ

ระบาดของโรคไขหวัดนกมากที่สุด คิดเปนรอยละ 55.7 และสวนใหญคิดวามาตรการในการ

ประชาสัมพันธและกําจัดสัตวปกของหนวยงานราชการมีความเหมาะสม คิดเปนรอยละ 81.9              
 

5.1.8 ประวัติการสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตาย ประวัติการเจ็บปวยและประวัติ                       

การสัมผัสผูปวย 
 

ในรอบ 2 สัปดาหที่ผานมาประชาชนท่ีเล้ียงสัตวปกและสมาชิกในครอบครัวสวน

ใหญไมมีใครปวยดวยโรคปอดบวมและโรคไขหวัดใหญ คิดเปนรอยละ 99.3 เม่ือพิจารณาแบงเปน

พื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวา พื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและ

พื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญไมมีสมาชิกในครอบครัวมีประวัติการปวยดวยโรคปอดบวม

หรือไขหวัดใหญคิดเปน รอยละ 99.5 และรอยละ 99.1 ตามลําดับ สวนใหญยังไมเคยสัมผัส                 

สัตวปกที่ปวยหรือตายดวย โรคไขหวัดนก คิดเปนรอยละ 97.5 เมื่อพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการ

รายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวา พื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมี

การรายงานผูปวยสวนใหญไมมีสมาชิกในครอบครัวมีการสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตายดวย                  

โรคไขหวัดนก คิดเปนรอยละ 96.3 และรอยละ 98.7 ตามลําดับ 
  

5.1.9    การทดสอบความสัมพันธ 

5.1.9.1 ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนก มีความสัมพันธกับ อายุ การศึกษา 

อาชีพ สถานภาพสมรส รายได การเล้ียงไก การเล้ียงนก วิธีการเล้ียงสัตวปก ประวัติการเจ็บปวย 

พื้นที่ที่ไดรับการรายงานและไมไดรับการรายงานผูปวยไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

(p≤0.05) 
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   5.1.9.2 ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก มีความสัมพันธกับ อาชีพ สถานภาพ

สมรส รายได วิธีการเล้ียงสัตวปก พื้นที่ที่ไดรับการรายงานและไมไดรับการรายงานผูปวย                 

ไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p≤0.05) 

   5.1.9.3 การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก มีความสัมพันธกับ 

อาชีพ สถานภาพสมรส รายได วิธีการเล้ียงสัตวปก ประวัติการเจ็บปวย การสัมผัสสัตวปกที่ปวย

หรือตายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p≤0.05) 

   5.1.9.4 ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนก มีความสัมพันธกับ ทัศนคติเร่ือง                 

โรคไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05)  

  5.1.9.5 ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก มีความสัมพันธกับ การปฏิบัติตัวใน

การปองกันโรคไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) 

   5.1.9.6 การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก มีความสัมพันธกับ

ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05)  
 
5.2 อภิปรายผล 
 

5.2.1 วิธีดําเนินการวิจัย 
   

  การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง (Cross – 

sectional Descriptive Design) ซึ่งชวยประหยัดเวลาและคาใชจาย โดยใชแบบสัมภาษณที่ผูวิจัย

สรางข้ึน ผูวิจัยไดศึกษารายละเอียดการสรางแบบสัมภาษณจากทฤษฎี ทบทวนงานวิจัยที่

เกี่ยวของ และกรอบแนวคิดในการวิจัย โดยไดรับคําแนะนําจากอาจารยที่ปรึกษาและผูทรงคุณวุฒิ 

และนําแบบสัมภาษณที่ผูวิจัยสรางข้ึนใหอาจารยที่ปรึกษาและผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 3 ทาน 

ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของแบบสัมภาษณ (Content Validity) และหาความเชื่อมั่นหรือ

ความเที่ยง(Reliability) ของแบบสัมภาษณ ดวยวิธีหาความสอดคลองภายใน (Internal 

consistency)โดยใชคา Cronbach’s Alpha Coefficient ซึ่งทําใหแบบสัมภาษณมีความนาเช่ือถือ

เพิ่มมากข้ึนโดยประชากรเปาหมาย (Target population) คือ ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในจังหวัด

ลพบุรี จํานวน 37,756 ครัวเรือน โดยคํานวณกลุมตัวอยาง (Sample) ได 456 ครัวเรือน โดย

แบงเปนประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและไมมีการรายงานผูปวยที่อยูใน

ขายเฝาระวังของจังหวัดลพบุรี ไดสัมภาษณกลุมตัวอยาง จํานวน 439 ครัวเรือน คิดเปนรอยละ 

96.27 ซึ่งแสดงใหเห็นวาประชาชนที่เล้ียงสัตวปกใหความรวมมือเปนอยางดี โดยมีอาสาสมัคร

ผูชวยวิจัยแตละพื้นที่ชวยดําเนินการสัมภาษณกลุมตัวอยาง  
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5.2.2 ผลจากการศึกษา 
 

ขอมูลทั่วไป ปจจัยที่เกี่ยวของกับความรู ทัศนคติเรื่องโรคไขหวัดนกและ
การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก  

 

 ผูที่ตอบแบบสัมภาษณเปน เพศชายมากกวาเพศหญิง โดยสวนใหญมีอายุ

มากกวา 50 ป อาชีพสวนใหญ คือ เกษตรกรรม และสวนใหญจบการศึกษาระดับประถมศึกษา 

อาจเนื่องจากงานวิจัยนี้ไดกําหนดใหมีการสัมภาษณสมาชิกในครัวเรือนที่อาวุโสสูงสุด และอาชีพ

เกษตรกรรมเปนอาชีพที่ไมมีความสลับซับซอนและไมยุงยากมาก ซึ่งบุคคลทั่วไปสามารถหันมา

ประกอบอาชีพนี้ได และเม่ือมีรายไดพอสมควรแลวการศึกษาระดับสูงก็ไมมีความสําคัญเพียงเรียน

ตามเกณฑการศึกษาภาคบังคับก็เพียงพอแลว ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของปราบดา ประภาศิริ

และคณะ(42) ซึ่งศึกษา ความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวกอนหลังไดยินขาวการระบาดเกี่ยวกับ                      

โรคไขหวัดนก จังหวัดนครพนม ในกลุมประชาชนทั่วไป พบวาสวนใหญกลุมตัวอยางมีอายุ

มากกวา 50 ป มีอาชีพเกษตรกรรมและจบการศึกษาระดับประถมศึกษาเชนกัน  

สถานภาพสมรสสวนใหญ  คู   และมีรายไดสวนใหญอยู ในชวงนอยกวา                  

1,000 บาท อาจเนื่องจากประชาชนในตางจังหวัดนิยมใชชีวิตคูเปนสวนใหญและสาเหตุที่มีรายได

ไมมาก อาจเนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรมเปนหลักและไมมี

อาชีพอ่ืนที่เสริมรายได  

การเล้ียงสัตวปก พบวาสวนใหญมีการเล้ียงไกพื้นเมือง และมีวิธีการเล้ียงแบบ

ปลอยมากที่สุด อาจเนื่องจากไกพื้นเมืองสามารถเลี้ยงไดงาย เจริญเติบโตไดเร็วกวาสัตวปก

ประเภทอ่ืน และวิธีการเล้ียงแบบปลอยนั้นเปนวิธีที่งายและไมสิ้นเปลืองคาใชจาย  

การสัมผัสใกลชิดสัตวปก พบวาประชาชนที่สัมผัสใกลชิดสัตวปกนั้น จะเคยชิน

กับการสัมผัสโดยวิธีการอุมสัตวปกมากกวาการสัมผัสสัตวปกโดยวิธีการอื่นๆ  

ดานความรู เ ร่ืองโรคไขหวัดนก  พบวา ประชาชนที่ เ ล้ียงสัตวปกสวนใหญ                   

มีความรูอยูในระดับปานกลาง อาจเนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรม 

ตองออกทํางานแตเชาและกลับจากการทํางานชากวากลุมอาชีพอ่ืนๆทําใหมีโอกาสไดรับความรู

และขอมูลขาวสารเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกไดนอยกวากลุมอาชีพอ่ืนๆได สอดคลองกับการศึกษาของ 

วิษณุกร ออนประสงคและคณะ(48) ไดศึกษาประเมินผลความพรอมของการเฝาระวัง ปองกันและ

ควบคุมโรคไขหวัดนก อําเภอหวยเม็ก จังหวัดกาฬสินธุ ในกลุมอาสาสมัครสาธารณสุข พบวามี

ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกและการควบคุมปองกันโรคไขหวัดนกอยูในระดับปานกลางเชนกัน                  
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 และเม่ือพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวากลุม

ตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยสวนใหญมีความรูอยูในระดับดี และกลุมตัวอยางที่อยู

ในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญมีความรูอยูในระดับปานกลาง เนื่องจากกลุมตัวอยางที่

อยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวย มีการดําเนินการสอบสวนโรคไขหวัดนก และมีการใหสุขศึกษา

ประชาสัมพันธอยางตอเนื่องมากกวาพื้นที่ปกติ ทําใหประชาชนที่เล้ียงสัตวปกที่อยูในพื้นที่ที่มีการ

รายงานผูปวยมีความรูที่ดีกวา  

ดานทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก พบวา ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญมี

ทัศนคติอยูในระดับดี เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกเมื่อไดรับความรูเร่ืองไขหวัดนกเพิ่มข้ึน              

ทําใหมีความตระหนักและเห็นความสําคัญในการปองกันโรคไขหวัดนกเพิ่มมากข้ึนสงผลใหมี

ทัศนคติที่ดีเพิ่มมากข้ึน เม่ือพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพ้ืนที่ที่ไมมีการ

รายงานผูปวย พบวากลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยสวนใหญมีทัศนคติอยูในระดับ

ดีและกลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวยสวนใหญมีทัศนคติอยูในระดับปานกลาง 

อาจเนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกที่อาศัยอยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยมีความรูเร่ืองโรค

ไขหวัดนกอยูในระดับดี ทําใหประชาชนในพื้นที่มีตระหนักและเห็นความสําคัญในดานการปองกัน

โรคไขหวัดนก สงผลใหมีการปรับเปล่ียนทัศนคติที่ดีเพิ่มมากข้ึน  

ดานการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก พบวาประชาชนที่เล้ียงสัตวปก

สวนใหญมีการปฏิบัติตัวอยูในระดับปานกลาง เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกยังเคยชิน

พฤติกรรมเดิมๆ อยู และอยูในส่ิงแวดลอมเดิมๆ ทําใหไมสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเดิมได ซึ่ง

สอดคลองกับผลการศึกษาของปราบดา ประภาศิริและคณะ(42)ที่พบวากลุมตัวอยางมีระดับ

ความรูและทัศนคติที่เพิ่มข้ึน แตไมมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในการปฏิบัติตัวในการปองกันโรค

ไขหวัดนก เมื่อพิจารณาแบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย 

พบวา กลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยสวนใหญมีระดับการปฏิบัติตัวอยูในระดับ

ความเสี่ยงนอยหรือปานกลาง สวนกลุมตัวอยางที่อยูในพื้นที่ที่ไมมีการรายงานสวนใหญมีระดับ

การปฏิบัติตัวอยูในระดับปานกลาง เนื่องจากพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยไดรับการใหสุขศึกษา

ประชาสัมพันธมากกวาพื้นที่ปกติ และมีความตระหนักมากข้ึนในการปองกันการแพรกระจายโรค

ไขหวัดนกในพ้ืนที่ของตน ทําใหมีการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกอยูในระดับที่ดีเพิ่ม 

มากข้ึน  

ขอมูลดานการประชาสัมพันธในการปองกันโรคไขหวัดนก พบวาประชาชนที่เล้ียง

สัตวปกสวนใหญไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกจากส่ือประเภทโทรทัศนมากที่สุด    

 

 

 

 

 

เนื่องจากเปนส่ือประชาสัมพันธที่สามารถเขาถึงไดงายที่สุด ซึ่งมีทั้งภาพที่เคลื่อนไหวและเสียงทํา

ใหสามารถรับรูและเขาใจไดงายกวาส่ือประเภทอ่ืน สอดคลองกับการศึกษาของ รัตนาภรณ 
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ทองอรุณนิกูล(44) ซึ่งศึกษาเร่ืองการนําเสนอขอมูลขาวสารในหนาหนังสือพิมพเกี่ยวกับไขหวัดนก

และการนําไปใชประโยชนของผูประกอบธุรกิจสัตวปก และจันทรจิรา ธนาธิคม.(45) ซึ่งศึกษา

ทัศนะเกี่ยวกับบทบาทที่เปนจริงของส่ือโทรทัศนตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชน

ในการปองกันโรคไขหวัดนกในพื้นที่เขตกรุงเทพมหานคร พบวา ส่ือโทรทัศนเปนสื่อที่กลุมตัวอยาง

ไดรับมากที่สุดเชนกัน  

ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญมีสวนรวมบางบางคร้ังกับทางราชการและแจง

ขอมูลกรณีที่มีการตายผิดปกติของสัตวปกใหอาสาสมัครสาธารณสุขทราบมากที่สุด อาจเนื่องจาก

ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรมตองออกไปทํางานนอกบานเปนสวนใหญ 

ทําใหอาจมีเวลาในการเฝาระวังควบคุมปองกันโรคไขหวัดนกไดนอยและอาสาสมัครสาธารณสุข

เปนประชาชนในพื้นที่ ทําใหสามารถพบงายและมีความใกลชิดมากกวาบุคลากรกลุมอ่ืนๆ ในดาน

มาตรการในการประชาสัมพันธและกําจัดสัตวปกของหนวยงานราชการพบวามีความเหมาะสมดี  

เนื่องจากหนวยงานราชการเล็งเห็นความสําคัญในการปองกันการแพรกระจายของโรคไขหวัดนก 

และมุงใหสุขศึกษาประชาสัมพันธใหแกประชาชนใหความรูในเร่ืองไขหวัดนกอยางตอเนื่อง  

ประชาชนที่ เ ล้ียงสัตวปกสวนใหญมีความเสี่ยงนอยในการสัมผัสสัตวปก              

ที่ปวยหรือตายและสวนใหญไมเคยมีประวัติการเจ็บปวยและประวัติการสัมผัสผูปวยดวยโรค               

ปอดบวมและโรคไขหวัดใหญ เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกสวนใหญอาจมีความรูในการ

ปองกันโรคไขหวัดนกเพิ่มมากข้ึน ทําใหหลีกเล่ียงแหลงที่แพรกระจายโรคไขหวัดนก เม่ือพิจารณา

แบงเปนพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย พบวาพื้นที่ที่มีการรายงาน

ผูปวยและพ้ืนที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย สวนใหญไมมีสมาชิกในครอบครัวมีประวัติ  การปวยดวย

โรคปอดบวมหรือไขหวัดใหญ และสวนใหญไมเคยอยูในหมูบานที่มีสัตวปกปวยตายหรือสัมผัส

สัตวปกที่ปวยหรือตายดวยโรคไขหวัดนก อาจเนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกมีความรูที่ดีเพิ่ม

มากข้ึนในการปองกันโรคไขหวัดนก  

 

ความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติเรื่องโรคไขหวัดนก และการปฏิบัติ
ตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก กับ พื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและพ้ืนที่ที่ไมมีการ
รายงานผูปวยท่ีอยูในขายเฝาระวัง  

ความรูและทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกมีความสัมพันธกับพื้นที่ที่มีการรายงาน

ผูปวยและไมมีการรายงานผูปวยที่อยูในขายเฝาระวังอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p≤0.05) ในขณะ

ที่การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกไมมีความสัมพันธกับพื้นที่ที่มีการรายงานผูปวยและไม

มีการรายงานผูปวยที่อยูในขายเฝาระวัง อาจเนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในพื้นที่ที่มีการ
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รายงานผูปวยและไมมีการรายงานผูปวยที่อยูในขายเฝาระวัง สวนใหญไดรับมีความรูในเร่ือง

ไขหวัดนกอยางตอเนื่อง และเมื่อประเมินความรูพบวาอยูในระดับดีและปานกลางตามลําดับ                

ซึ่งอาจเนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกมีความตระหนักถึงอันตรายของโรคไขหวัดนกและ                     

มีความคิดในการปองกันการแพรระบาดของโรคไขหวัดนก ซึ่งมีผลทําใหมีทัศนคติที่ดีในเร่ืองการ

ปองกันโรคไขหวัดนกตามไปดวย  

ในดานการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกไมมีความสัมพันธกับพื้นที่ที่มี

การรายงานผูปวยและไมมีการรายงานผูปวยที่อยูในขายเฝาระวัง เนื่องจากในประชาชนที่เล้ียง

สัตวปกสวนใหญไดรับการถายทอดวิธีการเล้ียงสัตวปกแบบเดิมๆ อยู ทําใหเกิดความเคยชิน              

และยังเล้ียงสัตวปกตามแบบที่ไดรับการถายทอดมา ทั้งๆ ที่มีความรูและทัศนคติที่ดีในการปองกัน

โรคไขหวัดนก อาจมีผลทําใหการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดไมมีความสัมพันธกับพื้นที่ที่มี

การรายงานผูปวยและไมมีการรายงานผูปวยที่อยูในขายเฝาระวัง  
 

ความสัมพันธระหวางความรู ทัศนคติเรื่องโรคไขหวัดนก และการ                  
ปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัด 

 

 ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนก มีความสัมพันธกับ ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนกอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) ทัศนคติเร่ืองโรคไขหวัดนก มีความสัมพันธกับ การปฏิบัติตัวในการ

ปองกันโรคไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรค

ไขหวัดนก มีความสัมพันธกับ ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05)                      

เนื่องจากประชาชนที่ เ ล้ียงสัตวปกที่มีความรู ดีมีแนวโนมที่จะมีทัศนคติที่ ดีตามไปดวย                        

และประชาชนที่เล้ียงสัตวปกที่มีทัศนคติที่ดีมีแนวโนมจะมีการปฏิบัติตัวที่เส่ียงนอยในการปองกัน

โรคไขหวัดนก ในขณะที่ประชาชนที่เล้ียงสัตวปกที่มีความรูไมดีจะมีแนวโนมที่จะปฏิบัติตัวเส่ียง

มากตอการปองกันโรคไขหวัดนก ซึ่งแสดงใหเห็นวา ความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวมี 

 
ความสัมพันธกัน ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Schwartz (32) ซึ่งพบวา ความรูและทัศนคติที่มี

ความสัมพันธกันจะมีผลตอการปฏิบัติตัว 

นอกจากความสัมพันธขางตนแลวยังมีปจจัยอ่ืนๆ ที่มีความสัมพันธกับความรู 

ทัศนคติเร่ืองไขหวัดนก และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก 
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ปจจัยที่มีความสัมพันธกับความรูเรื่องไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ไดแก 

 

อายุ พบวามีความสัมพันธกับความรูเร่ืองโรคไขหวัดนก ซึ่งแตกตางกับการศึกษา

ของ สุกัญญา วิเชียรกรและคณะ(51) ไดศึกษาการรับรูขาวสารเร่ืองโรคไขหวัดนกของอาสา                

ปศุสัตวในพื้นที่สํานักสุขศาสตรสัตวและสุขอนามัยที่ 1 โดยทุกกลุมอายุของอาสาปศุสัตวมีความรู                  

ไมแตกตางกัน เนื่องจากอาสาปศุสัตวในแตละกลุมอายุไดรับการอบรมใหความรูเร่ืองโรคเกี่ยวกับ

สัตวอยางตอเนื่อง ทําใหทุกกลุมอายุมีความรูไมแตกตางกัน ซึ่งขณะที่การศึกษาน้ี พบวาแตละ

กลุมอายุมีความรูตางกัน โดยกลุมอายุนอยกวาหรือเทากับ 30 ป มีความรูดีกวากลุมอายุอ่ืนๆ 

เนื่องจากแตละกลุมอายุมีโอกาสไดรับการอบรมใหความรูเร่ืองโรคตางๆ นอยกวาอาสาปศุสัตว

และกลุมอายุนอยกวาหรือเทากับ 30 ป เปนกลุมที่มีอายุยังไมมาก สามารถรับรูขอมูลขาวสาร

เกี่ยวกับโรคไขหวัดนกไดดีกวากลุมอายุอ่ืน  

  

การศึกษา พบวาผูที่มีระดับการศึกษาสูงมีความรูดีกวากลุมที่มีระดับการศึกษา 

ตํ่ากวา สอดคลองกับการศึกษาของกองสุขศึกษา(52) ซึ่งไดศึกษาพฤติกรรมการปองกันโรค               

ไขหวัดนกของประชาชนที่อยูในพื้นที่เส่ียงตอโรคไขหวัดนก พบวากลุมที่จบระดับปริญญาตรีจะมี

ความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกมากกวากลุมอ่ืน เนื่องจากผูที่มีระดับการศึกษาสูงมีความเขาใจในเนือ้หา

เกี่ยวกับโรคไขหวัดนกไดดีกวากลุมผูที่มีระดับการศึกษาอ่ืน 

  

อาชีพ  พบวาแตละอาชีพมีความสัมพันธกับความรู เ ร่ืองโรคไขหวัดนก                   

เพราะประชาชนที่เล้ียงสัตวปกนั้นแตละอาชีพมีโอกาสสัมผัสสัตวปกทุกอาชีพ โดยเฉพาะผูที่มี

อาชีพเกษตรกรรมมีความรูเร่ืองไขหวัดนกนอยกวากลุมอาชีพอ่ืนๆ เนื่องจากเปนกลุมที่ไดรับขอมูล

ขาวสารเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกอยางไมเพียงพอ เพราะตองออกทํางานแตเชาและกลับจากการ

ทํางานชากวากลุมอาชีพอ่ืนๆ ทําใหอาจไดรับความรูนอยกวากลุมอาชีพอ่ืนๆ ได  

  สถานภาพสมรส เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกไมวาจะมีสถานภาพสมรสใด 

ก็ตาม อาจมีโอกาสสัมผัสหรือใกลชิดสัตวปกไดเหมือนกัน จากการศึกษาคร้ังนี้พบวาผูที่มี

สถานภาพหยาราง/แยกกันอยู/หมาย มีความรูดีกวากลุมสถานภาพสมรสกลุมอ่ืนๆ อาจเนื่องจาก 

มีจํานวนกลุมตัวอยางนอยเกินไปอาจทําใหความผิดพลาดในการเลือกกลุมตัวอยาง (Sampling 

error) ซึ่งมีความจําเปนตองศึกษาเพิ่มเติมในกลุมผูที่มีสถานภาพหยาราง/แยกกันอยู/หมาย 

รายได เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกที่มีรายไดเพียงพอ สวนใหญจะไมมี

ความกังวลใจในเร่ืองอ่ืน ทําใหสามารถรับรูขอมูลในดานตางๆ ไดดีกวาประชาชนที่มีความกังวลใจ

ในเร่ืองรายได จากการศึกษานี้พบวา กลุมรายไดในชวง 1,001-3,000 บาท เปนกลุมที่มีความรู

ดีกวากลุมรายไดอ่ืนๆ แตกตางกับการศึกษาของ สุกัญญา วิเชียรกรและคณะ(51) โดยศึกษาใน
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กลุมอาสา   ปศุสัตวในพื้นที่สํานักสุขศาสตรสัตวและสุขอนามัยที่ 1 ซึ่งมีรายไดสวนใหญมากกวา 

30,000 บาทตอป และมีอาชีพปศุสัตวเปนสวนใหญ ซึ่งเปนอาชีพที่มีรายไดคอนขางสูง โดยทุก

กลุมรายไดมีความรูระดับปานกลาง แตกตางกับการศึกษาคร้ังนี้ที่ศึกษาในกลุมประชาชนที่เล้ียง

สัตวปก โดยมีอาชีพสวนใหญเกษตรกรรมซึ่งมีรายไดไมสูงมาก โดยมีมัธยฐานของรายได 3,000 

บาท  

  การเล้ียงไก เนื่องจากหนวยงานตางๆ มีการใหสุขศึกษาประชาสัมพันธในเร่ือง 

การปองกันโรคไขหวัดนกอยางตอเนื่อง ทั้งชวงมีการระบาดของโรคและชวงที่มีฤดูกาลที่เอ้ือตอการ

แพรกระจายของโรค ทําใหประชาชนท่ีเล้ียงสัตวปกสวนใหญมีความรูในเร่ืองการปองกัน                  

โรคไขหวัดนกเพิ่มมากข้ึน ซึ่งอาจมีผลทําใหประชาชนที่เล้ียงไกมีความรูเพิ่มข้ึนไปดวย 

  การเล้ียงนก เนื่องจากหนวยงานตางๆ มีการใหสุขศึกษาประชาสัมพันธในเร่ือง

การปองกันโรคไขหวัดนกอยางตอเนื่อง ทั้งชวงมีการระบาดของโรคและชวงที่มีฤดูกาลที่เอ้ือตอการ

แพรกระจายของโรค ทําใหประชาชนท่ีเล้ียงสัตวปกสวนใหญมีความรูในเร่ืองการปองกัน                  

โรคไขหวัดนกเพิ่มมากข้ึน และพบวาประชาชนที่เล้ียงนกมีความรูเร่ืองไขหวัดนกดีกวาผูที่ไมได

เล้ียง อาจเนื่องจากกลุมประชาชนที่เล้ียงนกไมตองการใหสัตวปกของตนมีภาวะเส่ียงตอโรคไขหวดั

นก ทําใหมีความสนใจในเร่ืองการปองกันโรคไขหวัดนกมากกวาประชาชนที่ไมไดเลี้ยง  

วิธีการเล้ียง เนื่องจากในการศึกษาคร้ังนี้กลุมประชาชนที่เล้ียงสัตวปกอาจไดรับ

ขอมูลเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกอยางตอเนื่อง ทําใหมีความรูที่ดีและทราบวิธีการเล้ียงสัตวปกที่ถูกตอง 

จากการศึกษาคร้ังนี้พบวาประชาชนที่เล้ียงสัตวปกที่มีวิธีการเล้ียงแบบขังจะมีความรูดีกวาวิธีอ่ืนๆ 

เนื่องจากมีความรูที่ดีในการปองกันโรคไขหวัดนก ทําใหทราบวิธีการขังนั้นเปนวิธีในการปองกนัโรค

ไขหวัดนกในสัตวปกที่ดี 

  ประวัติการเจ็บปวย เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกและสมาชิกในครัวเรือน                

สวนนอยมีประวัติการเจ็บปวยดวยโรคปอดบวมหรือไขหวัดใหญ และประชาชนที่เล้ียงสัตวปก

ไดรับความรูเร่ืองไขหวัดนกอยางตอเนื่องในการดูแลสุขภาพตนเองใหปลอดภัยจากโรคไขหวัดนก 

ปจจัยที่มีความสัมพันธกับทัศนคติเรื่องไขหวัดนกอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ  ไดแก  

อาชีพ เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในแตละอาชีพไดรับความรูเกี่ยวกับ               

โรคไขหวัดนกแลว มีความตระหนักในความสําคัญของโรคไขหวัดนก และมีความต้ังใจในการ

ปองกันโรคไขหวัดนก และจากการศึกษาพบวา อาชีพแมบานมีทัศนคติที่ดีกวากลุมอาชีพอ่ืนๆ 
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เนื่องจากเปนอาชีพปฏิบัติงานสวนใหญอยูที่บาน และอาจไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับโรค               

ไขหวัดนกมากกวากลุมอาชีพอ่ืน ทําใหมีทัศนคติที่ดีในการปองกันโรคไขหวัดนก   

สถานภาพสมรส เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกไมวาจะมีสถานภาพสมรสใด 

ก็ตามอาจมีโอกาสสัมผัสหรือใกลชิดสัตวปกไดเหมือนกัน จากการศึกษาพบวาผูที่มีสถานภาพ  

หยาราง/แยกกันอยู/หมาย มีทัศนคติที่ดีใกลเคียงกัน อาจเนื่องจากมีจํานวนกลุมตัวอยางนอย

เกินไปอาจทําใหความผิดพลาดในการเลือกกลุมตัวอยาง (Sampling error) ซึ่งมีความจําเปนตอง

ศึกษาเพิ่มเติมในกลุมผูที่มีสถานภาพหยาราง/แยกกันอยู/หมาย 

รายได เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกที่มีรายไดเพียงพอ สวนใหญจะไมมี

ความกังวลใจในเร่ืองอ่ืน ทําใหสามารถรับรูขอมูลในดานตางๆ เพิ่มมากข้ึน อาจทําใหมีความ

ตระหนักและเล็งเห็นความสําคัญในเร่ืองการปองกันโรคไขหวัดนกไดดีกวาประชาชนที่มีความ

กังวลใจในเร่ืองรายได  

วิธีการเล้ียงสัตวปก เนื่องจากในการศึกษาคร้ังนี้กลุมประชาชนที่เล้ียงสัตวปกอาจ

ไดรับขอมูลเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกอยางตอเนื่อง ทําใหมีความรูที่ ดีและทราบวิธีการเล้ียง              

สัตวปกที่ถูกตองเหมาะสม ซึ่งอาจจะมีทัศนคติที่จะเปล่ียนแปลงวิธีการเล้ียงสัตวปกแบบเดิม                  

จากการศึกษาคร้ังนี้พบวา ประชาชนที่มีวิธีเล้ียงสัตวปกแบบปลอยมีทัศนคติตอโรคไขหวัดนก              

ที่ดีกวาวิธีการเล้ียงสัตวปกแบบอ่ืนๆ เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงแบบปลอยยังมีความเคยชินในการ

เล้ียงแบบเดิมอยูทั้งที่ไดรับความรูเร่ืองโรคไขหวัดนกแลวก็ตาม อยางไรก็ตามถาประชาชนที่เล้ียง

สัตวปกมีทัศนคติ ที่ดีอาจจะมีผลใหมีการเปลี่ยนแปลงวิธีการเล้ียง  
  

  ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ  ไดแก  

 

 อาชีพ เนื่องจากเมื่อประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในแตละอาชีพไดรับความรูเกี่ยวกับ

โรคไขหวัดนกแลว มีความตระหนักในความสําคัญของโรคไขหวัดนก ซึ่งอาจมีผลใหประชาชนที่

เล้ียงสัตวปกในแตละอาชีพมีการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกที่ถูกตองเพิ่มมากข้ึน  

สอดคลองกับการศึกษาของ จันทรจิรา ธนาธิคม(45) ไดศึกษาเร่ือง ทัศนะของส่ือโทรทัศนตอ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในการปองกันโรคไขหวัดนกในพื้นที่ เขต

กรุงเทพมหานคร พบวาอาชีพมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนใน

การปองกันโรคไขหวัดนกเชนกัน โดยการศึกษาคร้ังนี้พบวาประชาชนที่เล้ียงสัตวปกที่มีอาชีพ                   

รับราชการมีการปฏิบัติตัวเส่ียงนอยที่สุดในการปองกันโรคไขหวัดนก อาจเนื่องจากมีความเขาใจ

ในเร่ืองไขหวัดนกมากกวากลุมอาชีพอ่ืน และปฏิบัติตัวไดถูกตองในการปองกันโรคไขหวัดนก   
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สถานภาพสมรส เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกไมวาจะมีสถานภาพสมรสใด 

ก็ตาม มีโอกาสสัมผัสหรือใกลชิดสัตวปกไดเหมือนกัน และเมื่อไดรับความรูเร่ืองไขหวัดนก               

เพิ่มมากข้ึน อาจมีผลทําใหมีทัศนคติที่ดีข้ึน และนําไปสูการปฏิบัติที่ถูกตองในการปองกันโรค                    

ไขหวัดนกตอไป โดยจากการศึกษาคร้ังนี้พบวาผูที่มีสถานภาพสมรสหยาราง/แยกกันอยู/หมาย            

มีการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกดีกวากลุมอ่ืนๆ อาจเนื่องจากมีจํานวนกลุมตัวอยาง

นอยเกินไปอาจทําใหความผิดพลาดในการเลือกกลุมตัวอยาง (Sampling error) ซึ่งมีความ

จําเปนตองศึกษาเพิ่มเติมในกลุมผูที่มีสถานภาพหยาราง/แยกกันอยู/หมาย 

รายได เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกที่มีรายไดเพียงพอ สวนใหญจะไมมี

ความกังวลใจในเร่ืองอ่ืน ทําใหสามารถรับรูขอมูลในดานตางๆ เพิ่มมากข้ึน อาจทําใหมีความ

ตระหนักและเล็งเห็นความสําคัญในเร่ืองการปองกันโรคไขหวัดนกไดดีกวาประชาชนที่มีความ

กังวลใจในเร่ืองรายได ทําใหสนใจในเร่ืองโรคไขหวัดนกเพิ่มมากข้ึน อาจมีผลใหมีการปฏิบัติตัวใน

การปองกันโรคไขหวัดนกดีข้ึนตามลําดับ   

วิธีการเล้ียงสัตวปก เนื่องจากในการศึกษาคร้ังนี้กลุมประชาชนที่เล้ียงสัตวปกซ่ึง

ได รับขอมูลเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกอยางตอเนื่อง ทําใหมีความรูที่ ดีและทราบวิธีการเล้ียง              

สัตวปกที่ถูกตองเหมาะสม และมีทัศนคติที่จะเปล่ียนแปลงวิธีการเล้ียงแบบเดิมๆ ซึ่งอาจมีผลตอ

การปรับเปล่ียนวิธีการเล้ียงที่ถูกตอง 

ประวัติการเจ็บปวย เนื่องจากประชาชนที่เล้ียงสัตวปกและสมาชิกในครัวเรือน                

สวนนอยมีประวัติการเจ็บปวยดวยโรคปอดบวมหรือไขหวัดใหญ และประชาชนที่เล้ียงสัตวปก

ไดรับความรูเร่ืองไขหวัดนกอยางตอเนื่องในการดูแลสุขภาพตนเองใหปลอดภัยจากโรคไขหวัด

นกและนําความรูที่ไดมาปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก 

 

 

 

 

 

5.3 จุดออน จุดแข็งของงานวิจัย 

จุดแข็งของงานวิจัย ไดแก 

1. การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาประชาชนที่เล้ียงสัตวปก ซึ่งถือวาเปนกลุมที่

ใกลชิดกับสัตวปกมากกวาประชาชนกลุมอ่ืนๆ และเปนกลุมที่มีความเสี่ยงตอโรคไขหวัดนก ซึ่ง

งานวิจัยนี้สามารถบอกไดวาประชาชนที่เล้ียงสัตวปกในชวงเวลาที่ศึกษานั้น มคีวามรู ทศันคติ และ

การ ปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกเปนอยางไร 
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2. การศึกษาคร้ังนี้ไดศึกษาปจจัยที่เกี่ยวของกับ ความรู ทัศนคติเร่ืองโรค     

ไขหวัดนก และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก โดยมีการศึกษาทั้งในพื้นที่ที่มีการ

รายงานและไมมีรายงานผูปวยที่อยูในขายเฝาระวัง 

3. ผลที่ไดจากการศึกษานี้สามารถเปนขอมูลเบ้ืองตนเพื่อวางรูปแบบในการ

ประเมินประสิทธิผลมาตรการดําเนินการควบคุมปองกันโรคไขหวัดนกของจังหวัดลพบุรี 

 
จุดออนของงานวิจัย ไดแก 
 

1. การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง อาจมีขอมูลในแบบ

สัมภาษณบางสวนที่จําเปนตองใชขอมูลยอนหลัง ซึ่งอาจทําใหผูถูกสัมภาษณลืมขอมูลบางสวนได 

อาจมีผลใหขอมูลที่ไดมีความคลาดเคล่ือนจากความเปนจริง 

2. การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาเฉพาะประชาชนที่เล้ียงสัตวปก ซึ่งไมสามารถ

เปนตัวแทนของประชาชนทั่วไปได 

3. การศึกษาคร้ังนี้ไมสามารถบอกไดวาปจจัยใดเกิดกอนกันระหวาง ความรู 

ทัศนคติ และการปฏิบัติตัว เนื่องจากเปนการศึกษา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง (Cross – sectional 

study)  

4. จากการศึกษาคร้ังนี้พบวาคําตอบในแบบสัมภาษณบางขอยังมีความซ้ําซอน

กันอยู อาจทําใหผูตอบแบบสัมภาษณมีความเขาใจผิดไดในการสัมภาษณ  

5. แบบสัมภาษณในสวนการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนก พบวา ยังขาด

บางปจจัยที่บงช้ีถึงการปฏิบัติตัวที่ถูกตอง เชน วิธีการเล้ียงสัตวปก โอกาสในการสัมผัสหรือใกลชิด

สัตวปก เปนตน 

 

 
 

5.4 ขอเสนอแนะ 
 

ขอเสนอแนะจากผูวิจัยที่ไดจากการศึกษาวิจัย 
 

1. เนนการใหความรูในกลุมเกษตรกร เพื่อใหเปล่ียนทัศนคติ และมีการปฏิบัติตัว

ที่ถูกตองในการปองกันโรคไขหวัดนก เนื่องจากมีความใกลชิดกับสัตวปกมากกวากลุมอาชีพอ่ืน 

2. ควรเนนความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกใหกลุม

แมบานและหากลวิธีใหกลุมแมบานสามารถกระจายความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวในการ

ปองกันโรคไขหวัดนกใหกลุมอาชีพอ่ืนได  
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3. วิธีการเล้ียงสัตวปกแบบปลอยนั้นมีความเส่ียงตอการแพรกระจายเช้ือ                

ไขหวัดนก ดังนั้นมีความจําเปนตองใหคําแนะนําวิธีการเล้ียงสัตวปกที่ถูกตองและสอดคลองกับ

ความเปนอยูของประชาชนในแตละพื้นที่ เพื่อลดภาวะเส่ียงตอการเกิดโรคไขหวัดนก 

4. ควรมีการสงเสริมการใหความรูเร่ืองไขหวัดนกอยางตอเนื่องทั้งในพื้นที่ที่มีการ

รายงานผูปวยและพื้นที่ที่ไมมีการรายงานผูปวย ซึ่งจะทําใหประชาชนที่เล้ียงสัตวปกมีความ

ตระหนัก และนําความรูที่ไดไปปฏิบัติใหถูกตองและเหมาะสมในการปองกันโรคไขหวัดนก 
 

ขอเสนอแนะในการศึกษาครั้งตอไป 
 

1. ควรมีการศึกษาที่มีความคลอบคลุมพื้นที่ทั้งประเทศ เพื่อใชเปรียบเทียบและ

สามารถเปนตัวแทนได 

2. ควรมีการศึกษาเชิงลึกในกลุมประชาชนที่เล้ียงสัตวปกอยางใกลชิด                        

 

เชน ประชาชนที่เล้ียงไกชน เนื่องจากผลงานวิจัยคร้ังนี้พบวาเปนกลุมที่มีการปฏิบัติตัวที่เส่ียงตอ

การติดเช้ือไขหวัดนกจากสัตวสูคน 

3. ควรมีการศึกษาเชิงวิเคราะห (analytic study) ในกลุมประชาชนที่เกี่ยวของกับ

สัตวปก เพื่อหาความสัมพันธ (investigate an association) ของสาเหตุหรือองคประกอบที่มีผล

ตอการเกิดโรคไขหวัดนกที่ถูกตองมากยิ่งข้ึน 

 

 

 



รายการอางอิง 
 

(1) คณะกรรมการปองกันและควบคุมโรคไขหวัดนก กระทรวงสาธารณสุข.  คูมือการปฏิบัติงานโรค

ไขหวัดนกสําหรับบุคคลากรดานการแพทยและสาธารณสุข.  พิมพคร้ังที่ 1.  นนทบุรี:               

โรงพิมพชุมนุมสหกรณการเกษตรแหงประเทศไทย จํากัด, 2548. 

(2) ประเสริฐ ทองเจริญ.  การระบาดไขหวัดใหญสัตวปกในคน.  สารศิริราช 56 (2547) : 533-43. 

(3) พิไลพันธ พุธวฒันะ.  ไวรัสวิทยาของเช้ือไขหวัดนก (H5N1 viruses).  สารศิริราช 57 (2547) : 

283-290. 

(4) Chotpitayasunondh, T., Lochindarat, S., and Srisan, P.  Cases of Influenza A (H5N1) 

Thailand 2004.  MMWR. (5)2004 : 100-3 

(5) สาธารณสุข, กระทรวง. แผนยุทธศาสตรแกไขปญหาไขหวัดนกและแผนยุทธศาสตร

เตรียมพรอมในการปองกนัและแกปญหาการระบาดใหญของไขหวัดใหญ พ.ศ.2548-

2550.  (2548) : 15-7 

(6) จังหวัดลพบุรี.  ขอมูลทั่วไป [ออนไลน].  [เขาถึงเม่ือวันที่ 15 ธันวาคม 2548].  แหลงที่มา: 

http://www.lopburi.go.th. 

(7) เกษตร, กระทรวง.  กรมปศุสัตว.  รายงานการสํารวจสัตวปก ศสท.1(ระดับจังหวดั) [ออนไลน]. 

[เขาถึงเมื่อวนัที่ 15 ธนัวาคม 2548].  แหลงที่มา: http://www.dld.go.th/ prlo_lbr/ 

webfile/ x_ray2.xls.   

(8) สาธารณสุขจังหวัดลพบุรี, สํานักงาน.  รายงานการเฝาระวังไขหวัดนก [ออนไลน].  [เขาถึงเมื่อ

วันที่ 15 ธันวาคม 2548].  แหลงที่มา: http://www.lopburi.go.th. 

(9) ปศุสัตวจงัหวัดลพบุรี.  รายงานการเฝาระวังไขหวัดนก [ออนไลน].  [เขาถงึเมื่อวนัที ่5 ธนัวาคม 

2548].  แหลงที่มา: http://www.dld.go.th/pvlo_lbr/birdful.html. 

(10)สุพร สาระกูล, สุพินดา ตีระรัตน, สุรชัย ศิลาวรรณ, ทองพันธ ดุรงคภินันท, จิราวรรธน สายทอง

,  เปรมิกา ปลาสุวรรณ, และคนอ่ืนๆ. การประเมินผลการดําเนินงานปองกันควบคุมโรค

ไขหวัดนกในชุมชน ป 2548.  ใน สัมมนาวิชาการปองกันควบคุมโรคแหงชาติประจําป 

2549 Synergistic Response to Global Treat ผนึกกําลังรวมตานภัยสุขภาพ, หนา 63-4.              

21-23 มิถุนายน 2549 ณ โรงแรมปรินซพาเลซ มหานาค จังหวัดกรุงเทพมหานคร.  

(11) Animal Health Special Report.   Avian Influenza – Disease Card [online].   Available 

from: www.fao.org/ag/againfo/ subjects/en/health/ diseases-cards/avian.html.             

[2 May 2005] 

 

http://www.lopburi.go.th/
http://www.lopburi.go.th/
http://www.dld.go.th/pvlo_lbr/birdful.html
http://www.fao.org/ag/againfo/subjects/en/health/diseases-cards/avian.html


 80 
(12) เกษตร, กระทรวง.  กรมปศุสัตว. โรคไขหวัดนก [ออนไลน]. [เขาถึงเมื่อวันที่ 15 ธันวาคม 

2548].  แหลงที่มา: http://www.did.go.th/home/bird/_flu.html. 

(13) Influenza Viruses [online].  Available from: http://www. cdc.gov/flu/avian/gen-info/flu-

viruses.html.  [10 June 2005].  

(14) Ungchusak, K.  Probable person transmission of avian influenza A(H5N1).  N Engl J 

Med (352)2005: 333-40. 

(15) Buxton, C., Katz ,JM., Seto, WH., Chan, PK., Tsang, D., Ho, W., et al.  Risk of 

influenza A (H5N1) infection among health care workers exposed to patients with 

influenza A (H5N1) Hong Kong.  J Infect Dis (181)2000: 344-8. 

(16) The Writing Committee of the World Health Organization (WHO) consultation on 

human influenza A/H5.  Avian Influenza A (H5N1) Infection in Humans.  N Engl J 

Med (353)2005: 54-65. 

(17) ดารินทร อารียโชคชัย. รายงานเฝาระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห สํานักระบาดวทิยา 

สัปดาหที ่ 43  ระหวางวนัที ่ 23 – 29  ตุลาคม พ.ศ. 2548 [ออนไลน]. [เขาถึงเมื่อวนัที ่15 

ธันวาคม 2548]. แหลงที่มา: http://epid.moph.go.th/weekly/w_2548/ wk48_43/ 

wk48_43.doc   

(18) ภัทราพร ศรีสูงเนิน, นาตยา เกรียงชัยพฤกษ, และทวิช เทียนคํา. พฤติกรรมการปองกัน                  

โรคไขหวัดนกของสมาชิกสรางสุขภาพ อําเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี. กองสุขศึกษา กรม

สนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, 2548.  

(19) ภัทรภร ทองสัมฤทธ์ิ. ความรู ทัศนคติ ภาวะการมีพฤติกรรมเส่ียง และการตรวจมะเร็งปาก

มดลูกของสตรีอายุ 35 ปข้ึนไปในเขตอําเภอเมืองสุพรรณบุรี.  วิทยานิพนธปริญญา

มหาบัณฑิต, คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, 2547. 

(20) ชัชวาลย ทัตศิวัช.  ความรู [ออนไลน].  [เขาถึงเมื่อวนัที ่1 กนัยาคม 2548].  แหลงที่มา: 

http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%84%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8% 

A1%E0%B8%A3%E0%B8%B9%E0%B9%89. 

(21) ประภาเพ็ญ สุวรรณ.  การวัดการเปล่ียนแปลงและพฤติกรรมอนามัย. กรุงเทพมหานคร: พีระ

พัฒนา, 2526. 

(22) บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ์. การวัดและการประเมินผลการเรียนการสอน.  พิมพคร้ังที่ 2. 

กรุงเทพมหานคร: B&B Publishing, 2535.  

http://www/
http://www.did.go.th/home/bird/_flu.html
http://www.did.go.th/home/bird/_flu.html
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%84%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8%A1%E0%B8%A3%E0%B8%B9%E0%B9%89


 81 
(23) ประเสริฐ พรานเกิด.  ความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมการปองกันการติดเช้ือเอดสของผู

ชวยเหลือผูปวยในโรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข. วิทยานิพนธ

ปริญญามหาบัณฑิต, คณะศึกษาศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตรศาสตร, 2545   

(24) ประภาเพ็ญ สุวรรณ, และสวิง สุวรรณ.  พฤติกรรมศาสตรพฤติกรรมสุขภาพและสุขศึกษา. 

กรุงเทพฯ: เจาพระยาการพิมพ, 2536. 

(25) พร้ิมเพรา สาครชัยพักษ.  ความรู การเรียนรู และทัศนคติของคนงานเร่ืองโรคเอดสตอการ

จัดการมูลฝอยติดเช้ือในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ.  วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต,  

คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, 2536. 

(26) เฉลิมพล ตันสกุล.  พฤติกรรมศาสตรสาธารณสุข.  พิมพคร้ังที ่1. กรุงเทพมหานคร: หางหุน 

             สวนสามัญนิติบุคคล สหประชาพาณิชย, 2541. 

(27) โรเบิรต อี.ซิวเวอรแมน.  จิตวิทยาทั่วไป.  พิมพคร้ังที ่8. กรุงเทพมหานคร: จามจรีุโปรดักท, 

              2545. 

(28) จิระวัฒน   วงศสวัสดิวฒัน.  ทัศนคติ ความเช่ือ และพฤติกรรม: การวัด การพยากรณและ 

             การเปล่ียนแปลง. พิมพคร้ังที ่2. กรุงเทพมหานคร: สามดีการพิมพ, 2538. 

(29) พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542.  กรุงเทพมหานคร: นานมีบุคสพับลิเคช่ัน, 

2546. 

(30) กัลยา สุวรรณแสง.  จิตวิทยาทั่วไป.  พิมพคร้ังที่ 3.  กรุงเทพมหานคร: รวมสาสน, 2540. 

(31) ไพบูลย เทวรักษ.  จิตวิทยาการศึกษาพฤติกรรมภายในภายนอก.กรุงเทพมหานคร: ภาควิชา

จิตวิทยา คณะคุรุศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, 2528.  

(32) นลินี ประทับศร.  ภาวะผูนํา ความรู ทัศนคติเกี่ยวกับความปลอดภัยในการทํางานและ

พฤติกรรมความปลอดภัยขอ งหัวหนางานระดับตน.  วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต, 

คณะศึกษาศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตรศาสตร, 2543.  

(33) พิชิต   ฤทธิ์จรูญ.  หลักการวัดและประเมินผลการศึกษา.  พิมพคร้ังที่ 2.  กรุงเทพมหานคร:          

โรงพิมพเฮาส ออฟ เคอรมีสท, 2545. 

(34) เยาวดี   วิบูลยศรี.  การวัดผลและการสรางแบบสอบผลสัมฤทธ์ิ.  พิมพคร้ังที่ 4.  กรุงเทพ               

มหานคร: โรงพิมพจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, 2548. 

(35) กังวล   เทียนกันณฑเทศน.  การวัด การวิเคราะห การประเมินทางการศึกษาเบ้ืองตน.  พิมพ

คร้ังที่ 2. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ ศูนยส่ือเสริมกรุงเทพ, 2540. 

(36) กัลยา   วานิชยบัญชา.  หลักสถิติ.  พมิพคร้ังที่ 7. กรุงเทพฯ: โรงพมิพจุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย, 2547. 



 82 
(37) Zeitlin, GA., and Maslow, MJ.  Avian Influenza [online].   Available from:  http :// 

www.current-reports.com.  [10 June 2005]. 

(38) Hulse-Post, DJ., Sturm-Ramirez, KM., Humberd, J., Seiler, P., Govorkova, EA., 

Krauss,S., et al.  Role of domestic ducks in the propagation and biological 

evolution of highly pathogenic H5N1 influenza viruses in Asia [online].  Available 

from: http://www.pnas.org/cgi/pmidlookup?view=long&pmidlookup?view=long 

&pmid= 16030144. [2 Jan 2005]. 

(39) Antarasena, C., Sirimujalin, R., Prommuang, P., Blacksell, SD., Promkuntod, N., 

Prommuang, P.,et al.  Tissue tropism of a Thailand strain of high-pathogenicity 

avian influenza virus (H5N1) in tissues of naturally infected native chickens 

(Gallus gallus), Japanese quail (Coturnix coturnix japonica) and ducks (Anas 

spp.) [online].   Available from: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/ query. 

fcgi?cmd= Retrieve& db=pubmed& opt=Abstract& list_uids= d16753617&itool 

=iconabstr&query_hl=1&itool=pubmed_docsum. [12 June 2006]. 

(40) Vahlenkamp, TW., and Harder, TC.  Influenza virus infections in mammals [online].  

Available from: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi? cmd=Retrieve& 

db=pubmed&dopt=Abstract&list_uids=16573202&itool=iconabstr& query_hl 

=1&itool=pubmed_Doc Sum.  [12 June 2006]. 

(41) Swayne, DE., and Pantin-Jackwood, M.  Pathogenicity of avian influenza viruses in 

poultry. [online].   Available from:  http://www.ncbi.nlm.nih.gov/ entrez/ query. 

fcgi?cmd=Retrieve&db=pubmed&dopt=Abstract&list_uids=16447495&itool= 

iconabstr&query_hl=1&itool=pubmed_DocSum. [12 June 2006]. 

(42) ปราบดา ประภาศิริ, ครรชิต ลิมปกาญจนารัตน, ยงเจือ เหลาศิริถาวร, และศาริกา พัฒนสนิ. 

ความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติกอนและหลังไดยินขาวเกี่ยวกับไขหวัดนกจังหวัดนครพนม 

[ออนไลน].  [เขาถึงเมื่อวนัที ่1 พฤษภาคม 2549] แหลงที่มา: http://epid.moph.go.th/ 

invest/ Avian11_oct_47.html. 

(43) ดารินทร อารียโชคชัย, ชุลีพร จิระพงษา, วรรณา หาญเชาวกุล, พจมาน ศิริอารยาภรณ,                                

และยงเจือ เหลา ศิริถาวร.  ปจจัยเส่ียงของโรคไขหวัดนกในประเทศไทย [ออนไลน]. 

[เขาถึงเมื่อวนัที่ 26 ธันวาคม 2548] แหลงที่มา: http://www.fisheries.go.th/ 

newsupdate /news-updates.htm. 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Zeitlin+GA%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Maslow+MJ%22%5BAuthor%5D
http://www.current-reports.com/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Hulse%2DPost+DJ%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Sturm%2DRamirez+KM%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Humberd+J%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Seiler+P%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Govorkova+EA%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Krauss+S%22%5BAuthor%5D
http://www/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Antarasena+C%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Sirimujalin+R%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Prommuang+P%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Blacksell+SD%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Promkuntod+N%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Prommuang+P%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=pubmed&dopt=Abstract&list_uids=16753617&itool=iconabstr&query_hl=1&itool=pubmed_docsum
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Vahlenkamp+TW%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Harder+TC%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=pubmed&dopt=Abstract&list_uids=16573202&itool=iconabstr&query_hl=1&itool=pubmed_DocSum
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Swayne+DE%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Search&itool=pubmed_Abstract&term=%22Pantin%2DJackwood+M%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=pubmed&dopt=Abstract&list_uids=16447495&itool=iconabstr&query_hl=1&itool=pubmed_DocSum


 83 
(44) รัตนาภรณ ทองอรุณนิกูล. การนําเสนอขอมูลขาวสารในหนาหนังสือพิมพเกี่ยวกับไขหวัด

นกและการนําไปใชประโยชนของผูประกอบธุรกิจสัตวปก.  วิทยานิพนธปริญญา

มหาบัณฑิต, คณะนิเทศศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, 2547. 

(45) จันทรจิรา ธนาธิคม.  ทัศนะเกี่ยวกับบทบาทที่เปนจริงของสื่อโทรทัศนตอพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชนในการปองกันโรคไขหวัดนกในพื้นที่เขตกรุงเทพมหานคร 

วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต, คณะภาษาและการสื่อสาร สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหาร

ศาสตร, 2548. 

(46) วราภรณ อ้ึงพานิชย, สมชัย จิรโรจนวัฒน, สุมาลี เช้ือเพชระโสภณ, สุภรณ โมราผล,                

ปานแกว รัตนศิลปกัลชาญ, วันชัย ลีหวงษ, และคนอ่ืนๆ.  การประเมินผลการดําเนินงาน

ปองกันควบคุมโรค ไขหวัดนกในชุมชนของประเทศไทยป 2548 [ออนไลน].  [เขาถึงเมื่อ

วันที่ 22 มีนาคม 2550] แหลงที่มา:  http://thaigcd.ddc.moph.go.th/project_gcd.html 

(47) สุวัฒนา ออนประสงค, และสุทธิดา บุญอาษา.  บทบาทการมีสวนรวมของอาสาสมัคร

สาธารณสุขในการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคไขหวัดนก จังหวัดกาฬสินธุ ป 2548 ใน 

สัมมนาวิชาการปองกันควบคุมโรคแหงชาติประจําป 2549 Synergistic Response to 

Global Treat ผนึกกําลังรวมตานภัยสุขภาพ, หนา 63-4. 21-23 มิถุนายน 2549 ณ 

โรงแรมปรินซพาเลซ มหานาค จังหวัดกรุงเทพมหานคร.  

(48) วิษณุกร ออนประสงค, ประสิทธิ นันทสถิตย, และสุวัฒนา ออนประสงค.  การประเมินผล

ความพรอมของการเฝาระวัง ปองกันและควบคุมโรคไขหวัดนก อําเภอหวยเม็ก จังหวัด

กาฬสินธุ ป 2548 ใน สัมมนาวิชาการปองกันควบคุมโรคแหงชาติประจําป 2549 

Synergistic Response to Global Treat ผนึกกําลังรวมตานภัยสุขภาพ, หนา 65-6. 21-

23 มิถุนายน 2549 ณ โรงแรมปรินซพาเลซ มหานาค จังหวัดกรุงเทพมหานคร.  

(49) ราตรี ยะคินิล.  พฤติกรรมปองกันควบคุมโรคไขหวัดนกของประชาชนในพ้ืนที่รับผิดชอบของ

สํานักงานปองกันควบคุมโรคที่ 9 จังหวัดพิษณุโลก(สคร.9) ป 2548 ใน สัมมนาวิชาการ

ปองกันควบคุมโรคแหงชาติประจําป 2549 Synergistic Response to Global Treat ผนึก

กําลังรวมตานภัยสุขภาพ, หนา 67-9. 21-23 มิถุนายน 2549 ณ โรงแรมปรินซพาเลซ              

มหานาค จังหวัดกรุงเทพมหานคร.  

(50) กองสนับสนุนสุขภาพประชาชน.  บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขและเครือขายสุขภาพ

สุขภาพระดับตําบลในการเฝาระวงัโรคไขหวัดนกในชุมชน [ออนไลน].  [เขาถึงเมื่อวนัที ่20 

มกราคม 2550] แหลงที่มา:  http://phc.moph.go.th/website/PHCV/Web/index2.php? 

mid=3&smid= &sm=0 

http://thaigcd.ddc.moph.go.th/project_gcd.html
http://phc.moph.go.th/website/PHCV/Web/index2.php?%20mid=3&smid=%20&sm=0
http://phc.moph.go.th/website/PHCV/Web/index2.php?%20mid=3&smid=%20&sm=0
http://phc.moph.go.th/website/PHCV/Web/index2.php?%20mid=3&smid=%20&sm=0
http://phc.moph.go.th/website/PHCV/Web/index2.php?%20mid=3&smid=%20&sm=0
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(51) สุกัญญา วิเชยีรกร, และอรรถพล อัครจันทร.  การรับรูขาวสารเร่ืองโรคไขหวัดนกของอาสา    

ปศุสัตวในพืน้ที่สํานักสุขศาสตรสัตวและสุขอนามัยที่ 1 [ออนไลน].  [เขาถึงเมื่อวนัที ่22 

มีนาคม 2550] แหลงที่มา:  http://www.dld.go.th/region1/knowledge%20Center/ 

knowledge/4-3/main7.do  

(52) กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข.  พฤติกรรมการปองกันโรค

ไขหวัดนกของประชาชนที่อยูในพื้นที่เส่ียงตอโรคไขหวัดนก [ออนไลน].  [เขาถึงเมื่อวันที ่22 

มีนาคม 2550] แหลงที่มา: http://www.thaihed.com/html/show2.php?SID=203 

(53) Daniel, W. W.  Biostatistics. A Foundation for Analysis in the Health Sciences. 4thed.  

New York : John Wiley & Sons, 1987: 155. 

(51) สมรัตน เลิศมหาฤทธิ์.  สถิติในการวิจัย.  ใน บดี ธนะม่ัน, ทัสสนี นุชประยูร (บรรณาธิการ), 

การวิจัยชุมชนทางการแพทย, หนา 236.  กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพจุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย, 2541. 

(52) พิชิต ฤทธิ์จรูญ. หลักการวัดและประเมินผลการศึกษา. พิมพคร้ังที่ 2. กรุงเทพมหานคร:                

โรงพิมพเฮาส ออฟ เคอรมีสท, 2545. 

(53) สุวภัทร ล้ีพูลทรัพย.  ความรู ทัศนคติเกี่ยวกับโรคมะเร็งเตานม และการตรวจเตานมดวย

ตนเองของ พยาบาล โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ สภากาชาดไทย.  วิทยานิพนธปริญญา

มหาบัณฑิต, บัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, 2548. 

(54) กัลยา   วานิชยบัญชา.  การใช SPSS for windows ในการวิเคราะหขอมูล. พิมพคร้ังที ่6.  

       กรุงเทพมหานคร: โรงพมิพจฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย, 2545. 
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แบบสัมภาษณ 
      เรื่อง 

    ความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกของประชาชนที่เล้ียงสัตวปก 
    ในจังหวัดลพบุรี 
 
คําชี้แจงในการสัมภาษณ 

1. แบบสัมภาษณดําเนินการโดยผูชวยนักวิจัยใชกับประชาชนท่ีเล้ียงสัตวปกในจังหวัดลพบุรี 

2. แบงออกเปน 7 สวน 

สวนท่ี 1 ขอมูลปจจัยสวนบุคคล เปนแบบขอความใหเลือกตอบ (Check list) และเติมขอความ  

จํานวน  6 ขอ 

สวนท่ี 2 ขอมูลสัตวปกท่ีเล้ียง เปนแบบขอความใหเลือกตอบ (Check list) และเติมขอความ  

         จํานวน 8 ขอ 

สวนท่ี 3 ความรูเก่ียวกับโรคไขหวัดนก เปนแบบขอความใหเลือกตอบ (Check list)   

        จํานวน 10 ขอ 

สวนท่ี 4 ทัศนคติเก่ียวกับโรคไขหวัดนก เปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale)  

        จํานวน 10ขอ 

สวนท่ี 5 การปฏิบัติตัวเก่ียวกับโรคไขหวัดนก เปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 

        จํานวน 10 ขอ 

สวนท่ี 6 ขอมูลการประชาสัมพันธในการปองกันการระบาดโรคไขหวัดนก เปนแบบขอความให 

เลือกตอบ (Check list) และเติมขอความ    จํานวน 5 ขอ 

สวนท่ี 7 ขอมูลประวัติการสัมผัสสัตวปกและประวัติการเจ็บปวย เปนแบบขอความใหเลือกตอบ                

(Check list) และเติมขอความ     จํานวน 4 ขอ 

3. โปรดสัมภาษณใหครบทุกขอ และเติมเคร่ืองหมาย / หรือกรอกขอความ ตามความเปนจริงของผูถูก

สัมภาษณ 

 

   

 

การวิจัยคร้ังน้ีคร้ังน้ีจะสําเร็จลงไมได ถาไมไดรับความอนุเคราะหในการสัมภาษณจากทานผูวิจัยจึง

ขอขอบคุณในความรวมมือของทานมา ณ โอกาสน้ี 

    นายอติชาต หงษทอง 

นิสิตวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาเวชศาสตรชุมชน คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

 หากมีขอขัดของหรือสงสัยกรุณาติดตอท่ีโทร 08-1364-3341 

 

 



 88 
เลขที่แบบทดสอบ   Code…………     

           แบบสัมภาษณ 
ความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวในการปองกันโรคไขหวัดนกของประชาชนที่เล้ียงสัตวปกใน 
จังหวัดลพบุรี 
         วันท่ีสัมภาษณ…………………………. 
สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล               สําหรบัผูวิจัย 

กรุณาตอบขอมูลสวนบุคคลของทานตามความเปนจริงเพื่อประโยชนในการศึกษา  

บานเลขท่ี...................หมูท่ี.........ตําบล........................อําเภอ........................               Add…….. 

1. เพศ           1.ชาย    2.หญิง    Sex……… 

2. ปจจบุันทานมีอายุ..................ป (ถาเกิน 6 เดือนใหปดขึ้น)     Age……… 

3. สถานภาพสมรส        

   1.โสด    2.สมรส    Status…… 

   3.หยาราง/แยกกันอยู  4.หมาย  

4. ระดับการศึกษาสูงสุด 

    1.ไมไดศึกษา   2.ประถมศึกษา               Educ……..

    3.มัธยมศึกษา   4.อนุปริญญาหรือเทียบเทา  

    5.ปริญญาตรีขึ้นไป  

5. อาชีพ ปจจบุัน           

    1.แมบาน   2.รับจาง    Occu……..

    3.เกษตรกร   4.คาขาย    

    5.ธุรกิจสวนตัว   6.รับราชการ  

    7.เอกชนและรัฐวิสาหกิจ  8.อื่นๆ ระบ…ุ…………. 

6. รายไดเฉล่ียตอเดือน………………….บาท      Incom…… 
สวนที่ 2 ขอมูลสัตวปกที่เลีย้ง 
7. ปจจบุันทานเล้ียงสัตวปกประเภทใด (เล้ียงต้ังแต 1 ตัวข้ึนไปหรือมีประวัติเคยเล้ียงสัตวปก 

    และเลิกเล้ียงมาไมเกิน 3 เดือน)         

 - ไก ไกพื้นเมือง  จํานวน..................ตัว                                                       N1………… 

        ไกชน      จํานวน..................ตัว                                                              N2…………

  ไกสวยงาม  จํานวน..................ตัว                                                                   N3…………

  ไกอื่นๆ        จํานวน..................ตัว      N4………… 

- เปด       จํานวน..................ตัว      N5………… 

 - นก       จํานวน..................ตัว      N6…………

 - หาน       จํานวน..................ตัว      N7………… 

 - อื่นๆ ระบ…ุ……… จํานวน..................ตัว      N8………… 
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8. ในรอบ 1 สัปดาหท่ีผานมาทานมีโอกาสสมัผัสสัตวปกหรือใกลชิดสัตวปกหรือไม      สําหรับผูวิจัย 

  1.ไมมโีอกาส  2.มีโอกาส ระบ.ุ............(ตอบไดมากกวา 1 ขอ) Cock…….. 

        - มีการอุมสัตวปก    Cock1……. 

      - ใชปากดูดเสมหะจากสัตวปก  Cock2……. 

       - การทําความสะอาดสัตวปก  Cock3……. 

      - อื่นๆ ระบ.ุ..........................  Cock4……. 

9. สัตวปกประเภทใดท่ีทานสัมผัสหรือใกลชิดมากท่ีสุด (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

  1. ไก ระบุ...........   2. เปด  3. นก   Avian1……. 

   ไกพื้นเมือง  4. หาน  5. อื่นๆ ระบ.ุ.....  Avian2……. 

   ไกชน        Avian3……. 

   ไกสวยงาม       Avian4……. 

   ไก อื่นๆ ระบุ.........      Avian5……. 

10. วิธีการเล้ียงสัตวปกของทานเปนอยางไร (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

  1.ปลอย   2.ขังไว   3.ปลอยบางขังบาง Met……….. 

  4.อื่นๆระบ.ุ...................... 

11. ทานเล้ียงสัตวปกเพื่ออะไร (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

  1.เล้ียงเพื่อบริโภค   2.เล้ียงเพื่อความสวยงาม   Purp………. 

  3.เล้ียงไวเพื่อขาย   4. อื่นๆ ระบ.ุ................. 

12. ลักษณะท่ีอยูอาศัยของสัตวปก (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

  1.อยูในเลาใตถุนบาน  2.อยูบนคอนใตถุนบาน   Home…….. 

  3.อยูบนคอนนอกบาน  4.อยูบนตนไม 

  5,อื่นๆ ระบุ....................... 

13. ลักษณะท่ีอยูของสัตวปกมีแสงสองและมีอากาศถายเทดีหรือไม    Hom1…….. 

  1.อากาศถายเทดี แสงสองถึง 

2.อากาศถายเทดี แตแสงสองไมถึง   

  3.อากาศไมถายเท แสงสองถึง 

  4.อากาศไมถายเท และแสงสองไมถึง 

14. บริเวณท่ีเล้ียงสัตวปก มีสัตวปกประเภทอื่นเขามาหากินหรือถายมูลหรือไม   Hom2……..    

         1.ม ี    2.ไมม ี   
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สวนที่ 3 ความรูเก่ียวกับโรคไขหวัดนก 
คําชี้แจง โปรดทําเคร่ืองหมาย ในชองวางหนาขอท่ีทานคิดวาถูกตองท่ีสุดเพียงขอเดียว 

 

ขอความ ถูก ผิด 
ไม

แนใจ 
สําหรับ
ผูวิจัย 

1. โรคไขหวัดนกเปนโรคติดตอท่ีเกิดเฉพาะสัตวปกเทาน้ัน    K1……… 

2. เปดสามารถแพรเชื้อไขหวัดนกโดยไมแสดงอาการ    K2…… 

3. คนไมสามารถติดเชื้อไขหวัดนกไดจากการสัมผัสสารคัดหล่ังของสัตว   

   เชน มูลสัตว นํ้าลาย นํ้าตา เปนตน  

   K3…… 

4. สัตวปกไมสามารถติดเชื้อไขหวัดนกไดถึงแมสัมผัสกับสารคัดหล่ังของสัตว  

    ปกท่ีติดเชื้อไขหวัดนก 

   K4…… 

5. สัตวปกท่ีมีการติดเชื้อไขหวัดนกจะมีอาการดื่มนํ้ามาก กินอาหารไดเพิ่ม    K5…… 

6. ผูท่ีสงสัยวาเปนโรคไขหวัดนกจะมีอาการมีไขสูง หนาวส่ัน ออนเพลีย ไอ        

    มีอาการแทรกซอนรุนแรงท่ีปอดและเกิดระบบหายใจลมเหลว 

   K6…… 

7. การบริโภคไขตมยางมะตูมไมมีความเสี่ยงตอการติดโรคไขหวัดนกจากสัตว  

    สูคน 

   K7…… 

8. การไมนําสัตวปกท่ีปวยหรือตายผิดปกติไปบริโภคเปนการปองกัน                 

    โรคไขหวัดนกได 

   K8…… 

9. การฝงสัตวปกท่ีตายผิดปกติควรขุดหลุมลึกประมาณ 1 เมตร แลวราดดวย    

    นํ้ายาคลอรีนหรือปูนขาวกอนฝงกลบ 

   K9…… 

10. มาตราการควบคุมโรคไขหวัดนก คือ การหามเคล่ือนยายสัตวปกทุกชนิด  

     ในพื้นท่ีมีการระบาดของโรคไขหวัดนก 

   K10…… 
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สวนที่ 4 ทัศนคติเก่ียวกับโรคไขหวัดนก 
คําชี้แจง โปรดทําเคร่ืองหมาย ในชองวางตามความรูสึก ความเชื่อ หรือความคิดเห็นของทานท่ีมีตอขอความ

ในแตละขอเพียงความคิดเห็นเดียวเทาน้ัน 

 

ไมเห็น
ดวย
อยาง
ย่ิง 

ไม
เห็น
ดวย 

ไม
แนใจ 

เห็น
ดวย 

เห็น
ดวย
อยาง
ย่ิง 

ขอความ 

1 2 3 4 5 

สําหรับ
ผูวิจัย 

1. ทานคิดวาโรคไขหวัดนกเปนโรคท่ีไมนากลัว      A1…… 

2. เมื่อมีการระบาดของโรคไขหวัดนก ทานรูสึกไม 

    อยากกินไกแมจะเปนไกสุก 

     A2…… 

3. ทานคิดวาอาจติดเชื้อไขหวัดนกจากไกท่ีเล้ียงไว 

    บริเวณบานได 

     A3…… 

4. ทานคิดวาการเล้ียงสัตวปกในเลาท่ีมิดชิด สามารถ 

    ปองกันโรคไขหวัดนกไดดีกวาเล้ียงแบบปลอย 

     A4…… 

5. ทานคิดวาการลางมือฟอกสบูบอย ๆ หลังการ 

    สัมผัสสัตวปกเปนเร่ืองยาก 

     A5…… 

6. ทานคิดวาการดูแลปองกันไมใหเด็กไปคลุกคลีกับ 

    สัตวปกท่ีปวยจะชวยปองกันโรคไขหวัดนกน้ีได 

     A6…… 

7. ทานคิดวาการสวมถุงมือเมื่อสัมผัสสัตวปก 

    สามารถปองกันโรคไขหวัดนกได 

     A7…… 

8. ผูท่ีขนยายสัตวปกจากท่ีหน่ึงไปยังอีกท่ีหน่ึง             

    มีโอกาสเส่ียงตอการเปนโรคไขหวัดนก 

     A8…… 

9. ผูท่ีฆาหรือชําแหละสัตวปกมีโอกาสเส่ียงตอการ 

    เปนโรคไขหวัดนกได 

     A9…… 

10. ทุกคนท่ีมีการสัมผัสสัตวปก และไมทําความ 

     สะอาดรางกาย มีโอกาสเส่ียงตอการเปนโรค 

     ไขหวัดนก 

     A10…… 
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สวนที่ 5 การปฏิบัติตัวในการปองโรคไขหวัดนก 
คําชี้แจง โปรดทําเคร่ืองหมาย ในชองวางตามความรูสึก ความเชื่อ หรือความคิดเห็นของทานท่ีมีตอขอความ

ในแตละขอเพียงความคิดเห็นเดียวเทาน้ัน 

 

ไม
ปฏิบัต ิ

แทบไม
ปฏิบัต ิ

บาง  
ครั้ง 

คอน 
ขาง
บอย 

เปน
ประจํา ขอความ 

1 2 3 4 5 

สําหรับ
ผูวิจัย 

1. ทานเลือกบริโภคเน้ือสัตวปกท่ีไมมีสีคลํ้าและ   

    มีจุดเลือดออก  

     P1…… 

2. ทานรับประทานไขลวก ไขตมท่ีเปนยางมะตูม      P2…… 

3. ในครอบครัวของทานมีการแยกเขียงสําหรับ  

    ห่ันเน้ือสัตวปกดิบกับอาหารอื่น 

     P3…… 

4. หลังจากท่ีทานจับสัตวปกทุกชนิดทานจะลาง 

    มอืใหสะอาดดวยสบูทุกคร้ัง 

     P4…… 

5. หากทานจบัสัตวปกปวยหรือซากสัตวปกทาน  

    จะปองกันดวยการสวมถุงมือทุกคร้ัง 

     P5…… 

6. หากทานสัมผัสสัตวปกแลวมีอาการคลาย 

    ไขหวัดใหญ จะรีบไปพบแพทย 

     P6……

… 

7. หากในหมูบานมีสัตวปกปวยหรือตายมาก 

    ผิดปกติทานจะแจงผูนําชุมชนหรือเจาหนาท่ี 

    ปศุสัตวทราบ 

     P7…… 

8. ซากสัตวปกท่ีตายแลวทานท้ิงรวมกับขยะอื่นๆ      P8…… 

9. ทานสอดสองดูความผิดปกติของสัตว  

    ปกหรือผูปวยมีอาการคลายโรคไขหวัดนกใน 

    หมูบาน 

     P9…… 

10.ทานสนใจติดตามขาวสารเกี่ยวกับโรคไขหวัด 

     นกจากส่ือประเภทตางๆ  

     P10…… 
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สวนที่ 6 ขอมูลการประชาสมัพันธในการปองกันการระบาดโรคไขหวัดนก      สําหรับผูวิจัย 
1. ทานเคยไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับโรคไขหวัดนกหรือไม 

  1. เคย    2. ไมเคย (ขามไปทําขอ 3)    Info1……. 

2. ถาทานเคยไดรับขอมูลขาวสาร ทานไดรับจากส่ือประเภทใดบาง (ต้ังแตเดือนกรกฎาคม 49       

    ถึงวันสัมภาษณ) โปรดทําเคร่ืองหมาย ในชองวางท่ีท่ีทานคิดวาถูกตองท่ีสุดเพียงขอเดียว 

       

 

 

      Info2……….       

      Info3……….  

      Info4………. 

 

      Info5……….       

      Info6……….  

      Info7……….     

      Info8………. 

 

      Info9………. 

      Info10……...     

      Info11…...…      

      Info12..…….   

      Info13..…….    

      Info14..…….  

      Info15.……. 

      Info16.……. 

 

                            

3. ทานมีสวนรวมกับราชการในการเฝาระวังปองกัน ควบคุมการระบาดของโรคไขหวัดนก 

      หรือไม เชน การชวยสํารวจสัตวปก การเฝาระวังสังเกตสัตวปกท่ีสงสัยวาอาจปวยเปน 

      ไขหวัดนก เปนตน                     Info17……. 

การไดรับสือ่ 
ประเภทส่ือทีไ่ดรับ 

ไดรับ ไมไดรับ 
1.สื่อประเภทออกอากาศ 
   1.1 โทรทัศน 

   1.2 วิทยุ 

   1.3 หอกระจายขาว 
2. สื่อประเภทส่ิงพิมพ 
      2.1 แผนพับ/ใบปลิว/คูมือโรคไขหวัดนก 

      2.2 แผนปายประชาสัมพนัธ 

      2.3 โปสเตอร 

      2.4 หนังสือพิมพ 
3. สื่อบุคคล 
     3.1 อาสาสมัครสาธารณสุข 

     3.2 เจาหนาท่ีสาธารณสุข 

     3.3 เจาหนาท่ีปศุสัตว 

     3.4 เพื่อนบาน 

     3.5 บุคคลในครอบครัว 

     3.6 กํานัน/ผูใหญบาน 

     3.7 อื่นๆ ระบุ.................. 
4. อื่นๆ ระบ…ุ……………   
 

 

……… 

……… 

………. 

 

………. 

………. 

………. 

………. 

 

………. 

………. 

………. 

……… 

……… 

………. 

………. 

……… 

 

…………. 

…………. 

…………. 

 

………… 

………… 

…………. 

……….... 

 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

1.ไมเคยมีสวนรวม (ขามไปทําขอ 5)     2.มีสวนรวมบางบางครั้ง 

  3.มีสวนรวมทุกคร้ัง      4.อื่นๆ ระบุ.......................... 
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4. ถาทานมีสวนรวมกับราชการในการเฝาระวังปองกัน ควบคุมการระบาดของโรคไขหวัดนก    สําหรับผูวิจัย 

      ทานไดแจงผลการปฏิบัติงานใหใครทราบ       Info18.……. 

  1.เจาหนาท่ีสาธารณสุข      2.เจาหนาท่ีปศุสัตว   

  3.อาสาสมัครสาธารณสุข/ผูนําชุมชน    4.อื่นๆ ระบุ.......................... 

5. ทานคิดวามาตรการในการกําจัดสัตวปกของราชการ และการประชาสัมพันธโรคไขหวัดนก        

      เหมาะสมหรือไม                    Info19.…

  1.เหมาะสม      2.ไมเหมาะสม (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)               

         - หนวยงานราชการประสัมพันธ   Info19.1…..   

             นอยเกินไป 

         - เน้ือหาในการประชาสัมพันธ     Info19.2.…..  

              เขาใจยาก 

         - หนวยงานราชการขาดการ        Info19.3……   

               สํารวจสัตวปก และเฝาระวัง 

         - อื่นๆ ระบ.ุ..............             Info19.4……   

  3.ไมแนใจ       4.อื่นๆ ระบุ.......................... 
สวนที่ 7 ขอมูลประวัติการสัมผัสสัตวปกที่ปวยหรือตาย ประวัติการเจ็บปวยและประวัต ิ
           การสัมผัสผูปวย 
1. ในรอบ 2 สัปดาหท่ีผานมา ทานหรือสมาชกิในครอบครัวของทานมีอาการไข ปวดกลามเน้ือ 

      ไอ หายใจผิดปกติ (หอบ ลําบาก) โดยแพทยวินิจฉัยหรือสงสัยวาเปนปอดบวมหรือไขหวัดใหญ 

  1.ไมมีสมาชิกในบานท่ีปวย  2.มีสมาชิกในบานท่ีปวย ระบุ........  Info20.……. 

  3.ไมแนใจ           - ตัวทานเอง 

       - สมาชิกในบานปวย 

  จาํนวน............คน 

2. ในรอบ 2 สัปดาหท่ีผานมา ทานเคยอยูในหมูบานท่ีมีสัตวปกปวยตายหรือไม                               Info21.…….

  1.เคย       2.ไมเคย      

  3.ไมแนใจ      

3. ในรอบ 2 สัปดาหท่ีผานมา ทานเคยสัมผัสกับสัตวปกท่ีปวยหรือตายดวยโรคไขหวัดนกหรือไม Info22.……. 

  1.เคย       2.ไมเคย      

               3.ไมแนใจ      

4. ในรอบ 2 สัปดาหทานเคยสัมผัสใกลชิดกับผูปวยปอดบวมหรือไม    Info23.…….

  1.เคย       2.ไมเคย      

  3.ไมแนใจ      
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 

              
            ชื่อ นายอติชาต หงษทอง เกิดเมื่อวันที่ 19 ธันวาคม 2516 ที่อําเภอเมือง จังหวัดพิจิตร 

สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต แขนงวิชาสาธารณสุขศาสตร วิชาเอก

สาธารณสุข จากมหาวิทยาลัยเชียงใหม จังหวัดเชียงใหม ปการศึกษา 2543 และเขาศึกษาตอใน

หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาเวชศาสตรชุมชน ภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม 

คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย พ.ศ. 2548 ปจจุบันรับราชการในตําแหนง                    

เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน ระดับ 6 สถานีอนามัยบานคันนาหิน ตําบลโคกสลุง อําเภอ              

พัฒนานิคม จังหวัดลพบุรี 
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