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บทที่ 1 

บทนํา 

ที่มาและความสําคัญของปญหา 
 
 ปจจุบันปญหาเรื่องโรคเอดส AIDS (Acquired Immune Deficiency Syndrome) เปน

ปญหาที่สําคัญอยางมากในสังคม ซึ่งเปนโรคติดตอที่รายแรง เปนแลวไมสามารถรักษาใหหายขาด

ได โรคเอดสเกิดจากเชื้อไวรัส HIV (Human Immune Deficiency Virus) เขาไปทําลายเซลล

ภูมิคุมกันของรางกาย ซึ่งเปนสาเหตุใหรางกายติดเชื้อตางๆ แทรกซอนไดงายกวาปกติ ผูรับเชื้อจะ

เกิดอาการเจ็บปวยออนแอ และทําใหเสียชีวิตในที่สุด  

 

 โรคเอดสเร่ิมมีการแพรระบาดครั้งแรกในทวีปแอฟริกาตั้งแตป พ.ศ. 2521 แตเพิ่งมาเปน

ขาวเมื่อป พ.ศ. 2524 ในกลุมชายรักรวมเพศ ที่นครลอสแองเจลิส ประเทศสหรัฐอเมริกา ตอมามี

การแพรระบาดอยางรวดเร็วเขาไปยังทวีปยุโรปและเขาสูทวีปเอเชียในทุกกลุมทุกประชากร จาก

รายงานการระบาดของโรคเอดส ณ เดือนธันวาคม พ.ศ. 2548 พบวามีผูปวยโรคเอดสมากกวา 40 

ลานคน ดังตารางที่ 1.1  

 
ตารางที่ 1.1 จํานวนผูปวยโรคเอดสทั่วโลก 

 
ผูติดเชื้อเอดส  สถานการณป 2547 สถานการณป 2548 

ผูปวยโรคเอดส 
     ผูใหญ 
     ผูหญิง 
     เด็กอายุต่ํากวา 15 ป 

 39.4 ลานคน 

 37.2 ลานคน 

 17.6 ลานคน 

   2.2 ลานคน 

 40.3 ลานคน 
 38.0 ลานคน 
 17.5 ลานคน 
   2.3 ลานคน 

ผูติดเชื้อเอดสรายใหม 
     ผูใหญ 
     เด็กอายุต่ํากวา 15 ป 

   4.9 ลานคน 

   4.3 ลานคน 

   .64 ลานคน 

   4.9 ลานคน 
   4.2 ลานคน    

   .70 ลานคน 
ผูเสียชีวิตดวยโรคเอดส  
     ผูใหญ 
     เด็กอายุต่ํากวา 15 ป 

   3.1 ลานคน 

   2.6 ลานคน 

   .51 ลานคน 

   3.1 ลานคน 
   2.6 ลานคน
   .57 ลานคน 
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 จากตารางที่ 1.1 ปรับมาจากขอมูลของ UNAIDS/WHO 2006 Report on the global 

AIDS epidemic แสดงใหเห็นวาภายป 2548 มีจํานวนผูปวยโรคเอดสเพิ่มสูงขึ้นจากป 2547 ถึง

เกือบ 1 ลานคน จากประชากรโลกทั้งหมด 6.5 พันลานคน (แหลงที่มา: http://www.un.org) 

แนวโนมผูปวยโรคเอดส ผูติดเชื้อรายใหมและผูเสียชีวิตดวยโรคเอดสเพิ่มข้ึนในกลุมเด็ก 
 
 จากสถิติดังกลาวขางตนแสดงใหเห็นวา โรคเอดสเปนโรคที่กําลังแพรระบาดอยูแทบทุก

ประเทศทั่วโลก จนกระทั่งถึงวันนี้ความกาวหนาทางวิทยาศาสตรการแพทยก็ยังไมสามารถเอาชนะ

โรครายชนิดนี้ได วิภาวี ร้ิวสุวรรณ (2546) กลาววา ถึงแมจะมีการผลิตตัวยาหรือวัคซีนตางๆ 

ออกมามากมายที่พยายามจะบอกวาสามารถรักษาโรครักษาโรคเอดสได แตในความเปนจริงแลว

ไมสามารถยืนยันไดวาวัคซีนตางๆเหลานั้นจะสามารถรักษาโรคเอดสไดอยางแทจริง เพียงแตชวย

รักษาโรคบางอยางที่แทรกซอนเขามาเนื่องจากภูมิคุมกันรางกายเสื่อมเพราะเอดสเทานั้น ซึ่งอาจ

ทําใหผูปวยโรคเอดสมีอายุยืนยาวขึ้นแตไมไดชวยใหโรคเอดสหายขาด และยังสามารถแพรเชื้อได

ตอไปอีกเรื่อยๆ  
 
 อยางไรก็ตามประเทศตางทั่วโลกก็ไดดําเนินการปองกันและควบคุมโรคเอดส โดยรวมมือ

กับหนวยงานทั้งภาครัฐและเอกชนเพื่อเรงการใหสุขศึกษา ประชาสัมพันธ เผยแพรขาวสารตางๆให

ประชาชนทราบถึงวิธีปองกันตัวเองและครอบครัวจากการติดเชื้อเอดส นอกจากนี้ยังมีการเผยแพร

และสนับสนุนการใชถุงยางอนามัย ตรวจหาการติดเชื้อไวรัสเอดสพรอมทั้งพัฒนาความรูและ

ทักษะตางๆในการดูแลผูติดเชื้อโรคเอดส การระบาดของโรคเอดสเปนปญหาดานสุขภาพ 

สาธารณสุข เศรษฐกิจและสังคม ซึ่งสงผลกระทบตั้งแตในระดับชุมชนไปจนถึงระดับชาติ 
 
 ในชวงป พ.ศ. 2531-2532 นักระบาดวิทยาไดสรุปวามี 2 ปจจัยที่ทําใหโรคเอดสระบาดใน

หลายประเทศในแถบเอเชียตะวันออกเฉียงใต นั่นคือ การมีเพศสัมพันธและการใชยาเสพติด คาด

วาในป พ.ศ. 2535 ประชากรจํานวนมากกวา 675,000 คน จากจํานวนผูติดเชื้อในทั้งหมด 11.8 

ลานคนมาจากเอเชียตะวันออกเฉียงใตและสวนใหญเปนคนไทย ในกรณีของประเทศไทยมี

รายงานวาพบผูปวยโรคเอดสเมื่อป พ.ศ. 2527 (ประพันธ ภานุภาค, 2535) ซึ่งติดโรคมาจาก

ประเทศสหรัฐอเมริกา  
  
 ซึ่งจากการศึกษาในเชิงระบาดวิทยา การแพรระบาดของเชื้อเอดสในประเทศไทยแบงเปน 

5 ระยะ ดังนี้ 
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 ระยะที ่1 ในชวงทศวรรษ 2520 เปนระยะที่เชื้อเอดสเร่ิมแพรเขามาในประเทศ การ

ระบาดจะจํากดัอยูในกลุมคนจํานวนนอย และมพีฤติกรรมพิเศษ เชน กลุมชายรกัรวมเพศ เร่ิม

ตรวจพบผูปวยบาง แตเกือบทั้งหมดเปนผูปวยที่ติดเชื้อมาจากตางประเทศ 
 ระยะที่ 2  การระบาดของเชื้อเอดสคร้ังใหญในป พ.ศ. 2531 ในกลุมผูติดยาเสพติด

ชนิดฉีด ในชวงปลายป พ.ศ. 2530 - ตนป พ.ศ. 2531 กรุงเทพมหานครและโรงพยาบาลธัญญา

รักษ ไดรายงานการติดเชื้อเอดสที่เพิ่มข้ึนอยางรวดเร็ว จากต่ํากวา รอยละ 1 ในปลายป พ.ศ. 2530 

กลายเปนสูงกวา รอยละ 40 ในชวงปลายป พ.ศ. 2531 ซึ่งคาดวาการระบาดครั้งนี้อาจมี

ความสัมพันธกับการปลอยผูติดยาเสพติดชนิดฉีดจํานวนมากออกจากเรือนจําในชวงปลายป พ.ศ. 

2530 
 ระยะที่ 3 การระบาดครั้งใหญอีกครั้งในกลุมหญิงบริการทางเพศ ที่เร่ิมตนในป 

พ.ศ. 2532 โดยมหาวิทยาลัยเชียงใหม และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหมไดรายงาน

สัดสวนของผูติดเชื้อเอดสที่เปนหญิงบริการทางเพศสูงกวาคาเฉลี่ยทั่วประเทศอยางมากมาตั้งแต

ตนป พ.ศ. 2532 จากการเฝาระวังผูติดเชื้อเฉพาะเฉพาะพื้นที่ในเดือนมิถุนายน พ.ศ. 2532 มีการ

ตรวจสอบพบอัตราความชุกของหญิงบริการทางเพศสูงถึง รอยละ 44 ซึ่งเปนตัวเลขที่นาตกใจ เชื่อ

วาการติดเชื้อในกลุมนี้จะเกิดจากการติดตอทางเพศสัมพันธชนิดรักตางเพศ การสํารวจตอมาใน

กลุมนี้ยังคงพบแนวโนมของการติดเชื้อเอดสสูงขึ้นเรื่อยๆ และตรวจพบการระบาดในทุกๆ ภาค

ตามมาในชวงป พ.ศ. 2533 
 ระยะที่ 4 การระบาดของเชื้อเอดสในกลุมชายที่เที่ยวหญิงบริการทางเพศ พ.ศ. 

2533 คาดวาจะมีประชากรที่เปนวัยรุนชายไดประมาณ 13 - 15 ลานคน ซึ่งในจํานวนนี้อยางนอย 

รอยละ 50 เคยเที่ยวหญิงบริการทางเพศ และเชื่อวามีจํานวนไมนอยที่ไดสัมผัสเชื้อเอดสและแพร

เชื้อเอดสตอไปแลว ขอมูลสํารวจอัตราความชุกของการติดเชื้อเอดสในกลุมชายที่มาตรวจกามโรค

สูงถึง รอยละ 4.2 เปนตัวชี้วัดไดเปนอยางดี การแพรระบาดในกลุมนี้จะยังคงดําเนินควบคูไปกบัใน
กลุมหญิงบริการทางเพศ ถาหากคานิยมและพฤติกรรมการเที่ยวหญิงบริการไมเปลี่ยนแปลง การ

รณรงคใหใชถุงยางอนามัยสามารถชวยชะลออัตราการแพรระบาดไดในระดับหนึ่งเทานั้น 
 ระยะที่ 5 การระบาดของเชื้อเอดสในหญิงทั่วไปและทารกเหยื่อที่อาจจะเลี่ยงไมได 

หลังจากการระบาดในกลุมชายนักเที่ยวแลว อาจจะเปนแมบาน หรือหญิงที่กําลังจะสมรสหรือมี

เพศสัมพันธกับชายเหลานี้ จากขอมูลที่มีอยู พบวาชายที่เที่ยวหญิงบริการสวนใหญ รอยละ 50 - 

70 เปนคนโสด แนนอนวาในอนาคตชายเหลานี้จะแตงงาน และคงไมมีคนไหนที่คิดวาตนเองจะตดิ

เชื้อเอดส ในภาคเหนือ ชายหนุมอายุ 20 - 23 ป ประมาณ รอยละ 5 - 10 ติดเชื้อเอดสไปแลว (ป 

พ.ศ. 2533) ในเวลา 5 - 10 ปขางหนาเมื่อชายหนุมเหลานี้แตงงานก็จะแพรเชื้อใหภรรยาของ

ตนเอง ตอไปกลุมหญิงทั่วไปจะเปนกลุมที่ติดเชื้อเอดสในจํานวนไมนอยไปกวาผูชายที่เที่ยวหญิง
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บริการ ยกเวนแตวาจะไดมีมาตรการปองกัน การใหคําแนะนําปรึกษากอนสมรสอาจเปนหนทางที่

จะปองกันหญิงเหลานี้ได และกลุมที่หลีกเลี่ยงไมไดเลย คือ กลุมทารกที่เกิดจากพอแมที่ติดเชื้อ

เอดส  
 

ในการประชุมเอดสโลกครั้งที่ 15 ที่จัดขึ้นที่ประเทศไทยเมื่อเดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2547 

พบวา ประเทศไทยเปนประเทศที่ประสบความสําเร็จอยางมากในการดําเนินงานปองกันโรคเอดส 

จํานวนของผูที่ติดเชื้อเอดสลดลงจาก 620,000 คนในป พ.ศ. 2544 เหลือ 560,000 คนในป พ.ศ. 

2546 แตการระบาดของโรคเอดสในประเทศไทยก็ยังคงมีอยูมานานมากกวา 15 ปและยังเปน

ประเทศที่มีประชากรติดเชื้อเอดสมากที่สุดในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใตและอัตราผูติดเชื้อที่

เปนผูใหญยังสูงมากเปนอันดับสองรองจากประเทศกัมพูชา  
 

สถานการณโรคเอดส พ.ศ. 2548 
 
 ขอมูลจาก UNAIDS/WHO 2006 Report on the global AIDS epidemic พบวา

ตั้งแตมีรายงานผูปวยโรคเอดสรายแรกในป พ.ศ. 2527 จนถึงสิ้นป พ.ศ. 2548 พบผูติดเชื้อเอดสใน

ทุกจังหวัด เกือบทุกอําเภอและทุกสาขาอาชีพ แมกระทั่งทารกแรกคลอดและแมบาน จากรายงาน

การแพรระบาดโรคเอดสดังนี้ 
 

ตารางที่ 1.2 ขอมูลประชากรประเทศไทยที่เกี่ยวของกบัโรคเอดส  
               (หนวย: พันคน) 

ประชากรไทย จํานวน (คน)

ประชากรในประเทศไทยทั้งหมด 64,233 

ผูติดเชื้อ HIV (ส้ินป พ.ศ. 2548) 580 

ผูติดเชื้อที่เปนผูใหญ  (อายุ 15 ข้ึนไป) 560

ผูติดเชื้อที่เปนสตรี (อายุ 15 ข้ึนไป) 220

ผูติดเชื้อที่เปนเด็ก (อาย ุ0-14) 16

ผูเสียชีวิตดวยโรคเอดส  21

หมายเหต:ุ ขอมูล ณ ป 2548 

 

 จากขอมูลดังกลาว เห็นวามีผูติดเชื้อเอดสทุกเพศทุกวัย จึงมีการศึกษาและวิจัยอยางมาก

ถึงกลุมเสี่ยงตางๆ ที่จะติดเชื้อเอดส เพื่อจะหาวิธีปองกันใหถูกตอง และจากการศึกษาและงานวิจัย

ตางๆ พบวาประชากรกลุมเสี่ยงสวนมากของเกือบทุกประเทศทั่วโลกรวมถึงประเทศไทยที่มี
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แนวโนมจะติดเชื้อเอชไอวี/เอดสไดมากกวาประชากรทั่วไปนั้น มักเปนกลุมคนที่มีพฤติกรรมเส่ียง

ดังตอไปนี้  

1. Sex Workers หรือผูที่ทํางานใหบริการทางเพศ 

2. MSM (Men who have sex with men) หรือกลุมชายรักชาย 

3. IDU (Injecting Drug Users) หรือกลุมผูใชเข็มฉีดยาเสพยติด 

4. นักโทษ (Prisoner) 
 
ความสําคัญของกลุมเปาหมาย  
  
 จากรายงานการระบาดของโรคเอดสในกลุมเสี่ยงตางๆที่อยูในประเทศไทยนั้นเพิ่มสูงขึ้น

อยางรวดเร็ว ซึ่งจากการศึกษาของสภากาชาดไทยและศูนยควบคุมโรคพบวา อัตราการติดเชื้อใน

กลุมชายรักชาย (รักรวมเพศ) ในกรุงเทพเพิ่มข้ึนจาก รอยละ 17.3 เปน รอยละ 28.3 ในชวงสองปที่

ผานมา (พ.ศ. 2546 - พ.ศ. 2547) นอกจากนี้ยังพบวาสถิติผูปวยโรคเอดสถึง 3 ใน 4 เปนเพศชาย

ที่มีพฤติกรรมรักรวมเพศหรือชายที่ชอบสองเพศ และรองลงมาเปนพวกที่ติดยาเสพติดโดยการฉีด

เขาเสนเลือด (อนุวัตร ล้ิมสุวรรณ, 2528)  
 
 จากรายงานของกองระบาดวิทยา (2542) พบวาปญหาการแพรระบาดของโรคเอดสใน

ประเทศไทยมีสาเหตุสําคัญมาจากพฤติกรรมทางเพศของประชาชน  อีกทั้งไดมีการศึกษาใน

ประเทศอินโดนีเซีย พบวาผูที่ทํางานใหบริการทางเพศนั้นไมไดมีเพียงแคผูหญิงเทานั้น แตยังรวม

ไปถึงผูชายและสาวประเภทสองดวยเชนกัน และมีผูติดเชื้อเอดสที่เปนสาวประเภทสองใหบริการ

ทางเพศถึง รอยละ 22 นอกจากนี้ สาวประเภทสองโดยเฉลี่ยถึง รอยละ 60 มีเพศสัมพันธกับลูกคา

โดยไมไดมีการปองกัน (Pisani et al., 2004, อางถึงใน UNAIDS/WHO 2006 Report on the 

global AIDS epidemic, 2006) ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยที่สํารวจมาจากทั่วโลกวา โรคเอดสใน

กลุมสาวประเภทสองนั้นมีมากที่สุดซึ่งมากกวาชายที่ทํางานขายบริการเสียอีก  
 
 กระทรวงสาธารณสุข คณะแพทยศาสตรทุกมหาวิทยาลัยในประเทศไทย และองคกร

เอกชนหลายแหงจึงไดเขามีบทบาทในการใหขาวสารและความรูเกี่ยวกับโรคเอดสแกประชาชน 

โดยเฉพาะอยางยิ่งในกลุมคนที่เสี่ยงตอการติดโรคสูง ดังที่กลาวไวแลวขางตน พรอมกับไดแนะนํา

วิธีปองกันตางๆ ตั้งแตปลายป พ.ศ. 2526 จนถึงปจจุบัน มีหนวยงานหลายแหงที่เขามาใหความรู

และความชวยเหลือแกกลุมเสี่ยงตางๆ เชน มีการจัดตั้งศูนยโอโซน (O-zone Center) เพื่อกลุมผู

ติดยาเสพยติดและใชเข็มฉีดยาเสพยติด โดยจัดตั้งศูนยข้ึนทั้งในจังหวัดเชียงรายและกรุงเทพ ไดมี

การดําเนินการจัดตั้งคลินิกสุขภาพชาย เพื่อตรวจหาผูปวยและผูติดเชื้อแกกลุมชายรักรวมเพศ
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โดยเฉพาะ และยังมีหนวยงานหลายแหงที่ใหการสนับสนุนการทํางานเพื่อปองกันและใหความรูแก

กลุมชายรักรวมเพศ 
 
 แตสําหรับ "สาวประเภทสอง" ซึ่งถือวาเปนเพียงกลุมยอยของกลุมชายรักชายนั้น ถือวา

เปนกลุมที่มีความตองการทางดานสุขภาพเปนพิเศษและลวนแตมีพฤติกรรมและลักษณะที่

คอนขางจะแตกตางกันกับกลุมชายรักชายหรือเกย ซึ่งสิ่งเหลานี้มักไมไดมีอยูโปรแกรมการดูแล

และปองกันโรคเอดสของกลุมชายรักชาย กลาวคือ สาวประเภทสองมักจะเปดเผยตัวเองมากกวา

กลุมเกย และยังมีลักษณะทางรางกายแตกตางคือ มีลักษณะที่เปนเพศหญิง (ในบางรายที่ผาตัด

แปลงเพศแลว)  
 
 นอกเหนือจากที่กลาวมาแลวขางตนเกี่ยวกับอัตราความเสี่ยงตอการติดโรคเอดสของสาว

ประเภทสองซึ่งมีโอกาสเสี่ยงสูงมากกวากลุมชายรักรวมเพศที่คนสวนใหญมักจะมุงความสนใจไป

ที่กลุมเกย แตในความเปนจริงแลว “เกย” และ “สาวประเภทสอง” มีความแตกตางกันในหลายๆ

ดาน ทั้งในเรื่องของสุขภาพทางรางกายที่ผานการแปลงเพศมาแลว สถานภาพทางสังคมที่ไมไดรับ

การยอมรับทําใหตองดํารงชีวิตในสภาพที่แตกตางจากบุคคลอ่ืนทั่วไปในสังคม หรือจะเปนเรื่อง

ของการใชฮอรโมนตางๆ อยางไมปลอดภัย แตกลับยังไมมีหนวยงานใดที่ใหความสนใจไปที่กลุม

สาวประเภทสองหรือกะเทยโดยตรง 
  
 ดังนั้นนาจะตองมีการศึกษาใหชัดเจนเกี่ยวกับการดําเนินชีวิต ลักษณะและพฤติกรรมทาง

เพศของประชากรกลุมนี้ รวมทั้งบริบททางดานสังคม สถานการณแวดลอมตางๆที่อาจนําไปสูการ

ถายทอดหรือการรับเชื้อเอดส เชน การเปลี่ยนแปลงสภาพทางรางกาย จิตใจ และสภาพความ

เปนอยูในสังคม เพื่อจะไดนําผลการศึกษาไปใชประโยชนเปนแนวทางหามาตรการปองกัน และ

แกไขปญหาเกี่ยวกับโรคเอดสที่อาจจะเกิดจากสาวประเภทสอง  
 
ศูนยซิสเตอร (Sister Counseling Center)  
 
 พีเอสไอ/เอเชีย (ประเทศไทย) เปน องคกรหนึ่งที่ทํางานเกี่ยวกับสุขภาพของกลุม

เปราะบางและกลุมเสี่ยงตางๆ และการปองกันการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวี/เอดส ไดเล็งเห็นถึง

ปญหาของกลุมสาวประเภทสองซึ่งเปนกลุมเสี่ยง จึงไดศึกษาและวิจัยเกี่ยวกับความรูและ

พฤติกรรมทางเพศของสาวประเภทสองเกี่ยวกับเร่ืองโรคเอดส โดยเลือกศึกษาในเมืองพัทยา 

เนื่องจากพัทยาเปนแหลงทองเที่ยวและมีสถานบันเทิงมากมายเพื่อรองรับนักทองเที่ยวทั้งชาวไทย

และชาวตางชาติ จึงทําใหมีผูที่ทํางานใหบริการทางเพศอยูเปนจํานวนมากซึ่งรวมถึงสาวประเภท

สองที่อาศัยและทํางานอยูที่พัทยา โดยอาจมีสูงถึง 10,000 คน  
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 จากงานวิจัยพบวา สาวประเภทสองมีความรูพื้นฐานเกี่ยวกับโรคเอดสในอัตราที่สูง ซึ่ง

สาวประเภทสองเกือบทั้งหมด (รอยละ 92.50) กลาววาพวกเขารับรูถึงประสิทธิผลของการใช

ถุงยางอนามัยกับคูนอนทุกประเภทเพื่อปองกันโรคเอดส แตการศึกษาถึงพฤติกรรมของสาว

ประเภทสองนั้นพบวามีการใชถุงยางอนามัยกับคูนอนประจําอยูที่รอยละ 39.19 ใชกับคูนอน

ชั่วคราวที่รอยละ 50 และใชกับคูนอนที่เปนลูกคาที่รอยละ 53.9 ซึ่งอัตราการใชถุงยางอนามัยกับคู

นอนนั้นขางต่ําเมื่อเปรียบเทียบกับอัตราความรูที่พวกเขาม ี
  
 จากสถิติขางตนทําใหทราบวาถึงแมสาวประเภทสองจะมีความรูเกี่ยวกับโรคเอดสแตพวก

เขากลับมีพฤติกรรมเสี่ยง นอกจากนี้กลับไมมีหนวยบริการชวยเหลือกลุมสาวประเภทสองเลยทั้งๆ

ที่มีจํานวนของสาวประเภทสองคอนขางมากและมีโอกาสที่โรคเอดสจะแพรระบาดไดสูง พีเอสไอ

จึงเปนองคกรแรกที่เขามาทํางานกับสาวประเภทสองอยางจริงจังเพื่อชวยเหลือใหความรูและการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เสี่ยง นอกจากนี้เหตุผลที่ทางพีเอสไอเขามาทํางานกับสาวประเภทสอง

เพราะสาวประเภทสองเปนกลุมที่เปราะบางในหลายดานเนื่องจาก  

1. ยังมกีารเลือกปฏิบัติกับสาวประเภทสอง  
2. โอกาสในทาํงานของสาวประเภทสองมจีํากัด สามารถนาํไปสูการทาํงานที่มีโอกาสเสี่ยง 

3. สาวประเภทสองมักจะถูกใชความรุนแรงในชีวิตประจาํวนั 

4. สาวประเภทสองมีโอกาสนอยที่จะเขาถงึการรักษา หรือการบริการดานสุขภาพ 
 

 ดวยเหตนุี้ทางพีเอสไอ จึงไดเปดศูนยใหคําปรึกษาแกสาวประเภทสองเรียกวา “ซสิเตอร” 

หรือ Sisters-Counseling ข้ึนมาโดยมีวตัถุประสงคเพือ่ 

1. สงเสริมพฤติกรรมและการปฏิบัติที่เหมาะสมเพื่อปองกนัการติดเชื้อเอชไอวี / เอดส และ

โรคทางเพศสมัพันธอ่ืนๆในกลุมสาวประเภทสอง 

2. ใหบริการในรปูแบบที่เฉพาะและเหมาะกบัสาวประเภทสองเพื่อใหสาวประเภทสองมี
คุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน 

3. เพื่อชวยใหสาวประเภทสองเปนทีย่อมรับในสังคมหรือชุมชนมากขึ้น 
 
อีกทั้งไดนํากลยุทธการตลาดเพื่อสังคมมาใชควบคูกับการทํางานเพื่อใหเกิดการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมของกลุมเสี่ยงตอการติดเชื้อเอชไอวี/เอดส ศูนยซิสเตอรเปนโครงการที่จะชวยใหสุขภาพ

และชีวิตความเปนอยูของสาวประเภทสองดีข้ึน โดยการทํากิจกรรมตางๆ เชนการเขาหาเพื่อ

แลกเปลี่ยนความคิดเห็น จัดอบรมเรื่องการรักษาสุขภาพและลดพฤติกรรมเสี่ยงตางๆ เปนตน  
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ข้ันตอนการดําเนนิงานของศูนยซิสเตอรนัน้สามารถแบงไดหลักๆดังนี ้

1. จะใชการปฏิสัมพันธตัวตอตัวเปนหลัก 

2. การเขาถงึกลุมเปาหมายโดยมีคุณภาพเปนหลกั 

3. การเขาถงึแบบเพื่อนสูเพื่อน หรือ เพื่อนบอกเพื่อน 

4. การเขาถงึเปนไปในทางออมเพื่อใหบุรรลุถงึวัตถุประสงคหลัก เชน คยุเลาถงึเรื่องสขุภาพ

อ่ืนๆ แลกเปลี่ยนประสบการณ การใชฮอรโมน การตัดสินใจ ชีวติ ความเปนอยู การ

ทําศัลยกรรมตกแตง ฯลฯ 

5. สุดทายนําสูการปองกนัตัวเองในการติดเชื้อ HIV/AIDS 

 ซึ่งไดจัดรูปแบบการใหบริการและกิจกรรมดังนี ้
 
 ศูนยขอมูลและกิจกรรม (Counseling Center) 

• เปนสถานทีท่ี่ใหความอบอุน และเปนมิตรสําหรับสาวประเภทสอง ดําเนินการโดย

สาวประเภทสองที่ไดรับการคัดเลือกและผานการอบรมมาเปนอยางดี 

• บริการดานตางๆ ไดแกดานสุขภาพ โดยเฉพาะการบริการที่เกี่ยวกับสุขภาพทาง

เพศที่ศูนย การบริการใหคําปรึกษาแบบตัวตอตัว การพัฒนาทักษะและเสริมสราง

ความรูความสามารถดานตางๆ 

• จัดกิจกรรมสันทนาการที่สอดแทรกความรู ไดแก กิจกรรมชมรม (แตงหนา กฬีา 

ทําอาหาร) การรวมกลุมของสาวประเภทสอง การจัดกิจกรรมพิเศษ 

• เนนกิจกรรมทีเ่ขารวมกับสังคม / ชมุชนเพื่อสรางการสนับสนนุและการยอมรับ

จากสงัคม 
 

 งานปฏิบัติการนอกสถานที่ (Outreach) 

• การปฏิบัติงานแบบตัวตอตัว โดยเจาหนาที่ของศนูยจะออกไปปฏิบัติงานทีท่ี่สาว

ประเภทสองอยู เพื่อส่ือสารในเรื่องของการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเปนรายบุคคล 

• การปฏิบัติงานแบบกลุม โดยเจาหนาทีข่องศูนยจะมกีารจัดกิจกรรมเสริมทักษะ

การมีเพศสัมพันธที่ปลอดภยัในสถานทีท่ีส่าวประเภทสองอาศัยและทาํงาน 

• การบริการสงตอและแนะนาํ เพื่อรับบริการตางๆจากศนูยบริการที่เปนมิตรตอสาว

ประเภทสอง โดยเปนบริการทางการแพทย การใหคําปรึกษาดานสขุภาพ และ

การใหคําปรึกษาดานอาชพี  
 
 ดังนั้นในการดําเนินงานเพื่อปองกันโรคเอดสในปจจุบันจึงจําเปนที่จะตองศึกษาวิเคราะห

ถึงกลยุทธในการดําเนินงานของศูนย โดยเฉพาะกลยุทธดานการสื่อสาร เพราะการสื่อสารเปน
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เครื่องมือสําคัญที่กอใหเกิดความรู ความเขาใจและเกิดพฤติกรรมในการปองกันของกลุมเสี่ยงซึ่งก็

คือสาวประเภทสอง 
  
 ดวยเหตุผลดังที่กลาวมาขางตนนั้น จึงทําใหผูวิจัยมีความสนใจที่จะศึกษาถึง กลยุทธการ

ส่ือสารเพื่อปองกันโรคเอดสในสาวประเภทสองของศูนยซิสเตอรแหงนี้ โดยมุงศึกษาถึงกลยุทธการ

ส่ือสารที่ทางศูนยใชในการดําเนินงานวาเปนอยางไร และสมาชิกในศูนยซิสเตอรมีพฤติกรรม

ปองกันโรคเอดสหรือไม เนื่องจากวาศูนยนี้เปนศูนยแรกที่ทํางานกับสาวประเภทสองอยางจริงจัง 

ซึ่งเปนกลุมที่มีพฤติกรรมเสี่ยงตอการติดเชื้อเอดส และเปนกลุมที่มีความแตกตางทั้งทางดาน

รางกายและจิตใจจากกลุมชายรักชายหรือเกย ส่ิงเหลานี้จึงเปนสาเหตุใหผูวิจัยเกิดความสนใจทีจ่ะ

ทําการศึกษาที่ศูนยซิสเตอร โดยการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยมุงศึกษาเกี่ยวกับการสื่อสารของศูนย        

ซิสเตอรในการปองกันปญหาเอดสในกลุมสาวประเภทสองวามีกลยุทธในการสื่อสารอยางไร ใคร

เปนผูส่ือสารและสารที่ส่ือออกมานั้นมีเนื้อหาเกี่ยวกับการปองกันและแกไขปญหาโรคเอดสอยางไร 

เปนการสื่อสารผานชองทางใด และผลที่ไดจากการสื่อสารเหลานั้นเปนอยางไร และเพื่อประเมิน

ประสิทธิภาพของการสื่อสารเพื่อปองกันโรคเอดสของศูนยแหงนี้ รวมไปถึงปจจัยที่มีผลตอ

พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกในศูนยดวย 
 
ปญหานําการวิจัย  
 

1. กลยุทธส่ือสารที่ใชเพื่อปองกันโรคเอดสของสมาชกิสาวประเภทสองในศูนยซิสเตอรเปน
อยางไร 

2. ความรูเร่ืองโรคเอดสมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกนัโรคเอดสของสมาชิกศนูย          
ซิสเตอรหรือไม อยางไร   

3. ปจจัยใดบางที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชกิในศนูยซิสเตอร 
 

วัตถุประสงคการวิจัย 
 

1. เพื่อศึกษากลยุทธการสื่อสารเพื่อปองกนัโรคเอดสของสาวประเภทสองในศูนยซิสเตอร 
2. เพื่อศึกษาความสัมพนัธระหวางระดับความรูเร่ืองโรคเอดสกับพฤติกรรมการปองกนัโรค

เอดสของสมาชิกในศูนยซิสเตอร  

3. เพื่อศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนยซิสเตอร 
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สมมติฐานในการวิจัย 

1. ระดับความรูเร่ืองโรคเอดสมีความสัมพันธกับพฤตกิรรมการปองกนัโรคเอดสของสมาชิก
ศูนยซิสเตอร 

 
ขอบเขตการวิจัย 
 
 การศึกษาวิจยัครั้งนี้ทาํการศึกษา กลยทุธการสื่อสารเพื่อปองกนัโรคเอดสในสาวประเภท

สอง โดยมุงศกึษาที่ศูนยซิสเตอร ในเมืองพัทยา จังหวัดชลบุรี ซึ่งเปนศูนยทีจ่ัดตั้งขึ้นเพื่อชวยเหลอื

และใหความรูกับกลุมเสีย่ง คือ สาวประเภทสองในเมืองพทัยาเทานั้น โดยเลือกศึกษาเฉพาะ      

กลยุทธการสือ่สารในการดาํเนนิงานเพื่อปองกนัโรคเอดสของทางศูนย ความรูและพฤติกรรมของ

สมาชิกและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกนัโรคเอดสของสมาชกิศูนยซิสเตอร 
 
นิยามศัพท 
 

โรคเอดส หมายถงึ โรคภูมิคุมกันบกพรอง (Acquired Immune Deficiency) เกิดจาก

เชื้อไวรัสชนิดหนึง่ชื่อ HIV จะทําใหรางกายติดเชื้อฉวยโอกาส จําพวกเชื้อรา แบคทีเรีย หรือไวรัส

ชนิดอื่นแทรกซอนขึ้นมา 

พีเอสไอ (PSI: Population Services International) หมายถงึ องคกรระหวาง

ประเทศทีท่ํางานเพื่อชวยเหลือดานโรคเอดส ซึ่งเปนองคกรที่จัดตั้งและดําเนนิงานของศูนยซิสเตอร 

ศูนย SISTERS หมายถึง ศูนยที่ใหขอมูลขาวสารและคําปรึกษารวมไปถึงมีการจัด

กิจกรรมตางๆ  ที่ เปนประโยชนกับกลุมสมาชิกที่ เปนสาวประเภทสอง  ทั้งในการดําเนิน

ชีวิตประจําวันในสังคมและในการปองกันโรคเอดส โดยใหความรู ความเขาใจ และเขาถึงปญหาใน

การปองกันการติดเชื้อเอชไอวี/เอดส โดยตั้งอยูที่เมืองพัทยา จังหวัดชลบุรี 

 สมาชิก  หมายถึง สาวประเภทสองที่อาศัยหรือทํางานอยูในเขตเมืองพัทยา ที่ลงทะเบียน

เขารวมกับทางศูนย 

สาวประเภทสอง (Transgender) หมายถึง บุคคลเพศชายที่แสดงลักษณะและ

พฤติกรรม ออกมาในลักษณะทาทางใกลเคียงกับ ลักษณะของเพศหญิง หรือผูที่แปลงเพศที่อาศัย

อยูในเมืองพัทยา 
ระดับความรูเรื่องโรคเอดส  หมายถึง  ความรูทีถ่กูตองเกีย่วกับโรคเอดส ไดแก การ

ติดตอ อาการของโรค และการปองกนัโรค 

 พฤติกรรมการปองกันโรคเอดส หมายถึง การปฏิบัติของสมาชิกศูนยซิสเตอรเพื่อ

ปองกันตนเองจากการติดเชื้อเอดสในดานเพศสัมพันธ การสัมผัสเลือด และดานการใชยาเสพติด 
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กลยทุธการสือ่สาร หมายถึง เทคนิคการสื่อสารของเจาหนาที่ศูนยซสิเตอรในฐานะผูสง

สารในการนําเสนอ ชักจงู สรางความเขาใจและตระหนกัถึงอนัตรายของโรคเอดส และใหเห็น

ความสาํคัญเกี่ยวกับการปองกันโรคเอดส  

 ปจจัยการสื่อสาร หมายถึง องคประกอบทางการสื่อสารที่ทาํใหการดําเนินงานเพื่อ

ปองกนัโรคเอดสใหกับกลุมสาวประเภทสองในศูนยซิสเตอรประสบผลสําเร็จ โดยจะศึกษา  

1. ปจจัยดานผูสงสาร ไดแก ความนาเชื่อถือ สถานภาพทางสงัคมและวฒันธรรม ระดบั

ความรูของผูสงสาร 

2. ปจจัยทางดานสาร ไดแก รหัสสาร เนื้อหาสาร และการจัดสาร 
3. ปจจัยทางดานชองสื่อ ไดแก ความคมชัด ความเร็วในการสงสาร ความสามารถใน 

      การเคลื่อนของสื่อ ความสามารถในการครอบคลุมเนื้อหา ความสามารถในการ   

      เขาถงึปฏกิิริยาตอบสนอง 

4. ปจจัยทางดานผูรับสาร ไดแก ความทกัษะความสามารถในการถอดสาร  
      บุคลิกลักษณะ และปจจัยดานประชากรศาสตร 
 
สื่อบุคคล   ในทีน่ี้หมายถึง  

1) เจาหนาที่ศนูยซิสเตอร 
2) บุคคลที่ทํางานเกี่ยวของกับโรคเอดสไดแก แพทย / เจาหนาที่สาธารณสุข  

ผูเชี่ยวชาญดานโรคเอดส 

3) บุคคลใกลชิด ไดแก พอ - แม ญาติพีน่อง คูรัก คูนอน เพือ่น  

 สื่อมวลชน ในทีน่ี้หมายถึง โทรทัศน วิทยุ หนงัสือพมิพ นิตยสาร วารสาร  

 สื่อเฉพาะกจิ หมายถงึ ส่ือที่ผลิตขึ้นเพื่อเผยแพรขาวสารแกกลุมเปาหมายโดยเฉพาะ 

 ไดแก โปสเตอร แผนพับ นทิรรศการ รวมไปถึงการสาธิต 

 สื่อกิจกรรม หมายถงึ กิจกรรมตางๆ และชมรมตางๆ ที่ทางศนูยจดัขึ้นเพื่อใหสมาชิกได

 เขามามีสวนรวม งานสัมมนา   

 สื่อสมัยใหม คือ  แหลงสารที่นอกเหนือจากสื่อบุคคลและสื่อมวลชน ไดแก ส่ือเทคโนโลยี

 ที่ทันสมัย ไดแก อินเตอรเน็ต ซีดีรอม ที่มีเนื้อหาที่เกี่ยวกับโรคเอดส  
    
ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 
 

1. สามารถนําผลการวิจัยที่ไดมาประยุกตเพื่อใชเปนแนวทางในการดําเนินงาน
เกี่ยวกับการแกไขปญหาโรคเอดสในกลุมเสี่ยงอื่นๆ ได  
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2. เพื่อเปนแนวทางในการพัฒนาสื่อที่เหมาะสมตอการสงเสริมใหเกิดความรู ความ
เขาใจที่ถูกตองแกสาวประเภทสองในการปองกันโรคเอดส 

3. เพื่อเปนแนวทางในการดําเนินงานของหนวยงานหรือโครงการในการปองกันโรค
อ่ืนๆ ตอไปได 
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บทที่ 2 

แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เก่ียวของ 

 
 การวิจยัเรื่อง “กลยทุธการสื่อสารเพื่อปองกันโรคเอดสในสาวประเภทสอง” ผูวิจัยมุง

ศึกษากลยุทธการสื่อสารทีท่างศูนยนาํมาใชในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมและความรูความเขาใจ

ของสมาชิกในศูนยเพื่อใหปองกันโรคเอดส ดังนัน้ผูวจิัยจึงไดใชแนวคดิ ทฤษฎี และงานวิจยัที่

เกี่ยวของซึ่งนาํมาเปนแนวทางในการวิจัยครั้งนี้ โดยแบงออกเปน 
 
 สวนที่ 1 แนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวของ 
 

1. ความรูทัว่ไปเกี่ยวกับโรคเอดส 
2. ทฤษฎีและแนวคิดเกี่ยวกับกลุมรักรวมเพศ 

3. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับการสื่อสาร 
 3.1 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับส่ือมวลชน 

  3.1 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับส่ือบุคคล 

 3.2 ทฤษฎีเกีย่วกับการสื่อสารระหวางบคุคล 

4. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับปจจัยการสื่อสาร 
 4.1 ปจจัยดานผูสงสาร 

 4.2 ปจจัยดานสาร 

 4.3 ปจจัยดานสื่อ 

 4.4 ปจจัยดานผูรับสาร  

5. ทฤษฎีการจูงใจใหปองกนัโรค 

6. แนวคิดเกี่ยวกบัพฤติกรรมอนามยั 

7. แนวคิดเกี่ยวกบัความรู พฤตกิรรม และทัศนคติ 
 
สวนที่ 2 งานวจิัยที่เกีย่วของ 
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สวนที่ 1 แนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวของ 
 

1. ความรูทั่วไปเกี่ยวกับโรคเอดส 
 
 ความหมายของเอดส 
 เอดสมาจากคําวา “AIDS” ซึ่งยอมาจาก Acquired Immune Deficiency Syndrome 

หมายถึง กลุมอาการโรคที่เกิดจากภูมิคุมกันในรางกายเสื่อมหรือบกพรอง ซึ่งเกิดจากเชื้อไวรัส 

HIV (Human Immunodeficiency Virus) เมื่อเขาสูรางกายของคนแลว จะไปทําลายเซลลเม็ด

เลือดขาวชนิดหนึ่ง คือ ที-ลิมโฟซัยท ที่ทําหนาที่สรางภูมิคุมกันโรคที่เขาสูรางกาย เมื่อถูกทําลาย

มากจนถึงระดับที่ไมสามารถปองกันการติดเชื้อได ทําใหภูมิคุมกันโรคของคนนั้นออนแอ มีการ

เจ็บปวยบอย รักษาไมหาย ปวยเปนโรคเรื้อรังและในที่สุดก็จะตายดวยโรคเรื้อรังนั้น  
 
 การแพรระบาด / การติดตอ 

 โรคเอดสสามารถติดตอไดเพียง 4 ทาง เทานัน้ คือ 

1. ทางเพศสัมพนัธ การมีเพศสัมพันธกับผูทมีีเชื้อเอดส ทัง้ตางเพศและเพศเดียวกันลวน
มีโอกาสติดเชือ้เอดสไดทั้งสิ้น 

2. การใชเข็มหรือกระบอกฉีดยารวมกับผูที่มีเชื้อเอดส โดยไมทําความสะอาดอยาง
ถูกตองหรือการใชของมีคมรวมกับผูที่มีเชื้อเอดส 

3. การแพรเชื้อผานทางเลือด  เชน การปลูกถายอวัยวะหรอืเนื้อเยื่อ 

4. การแพรเชื้อจากแมสูลูก หากแมติดเชื้อเอดสมา จะสามารถถายทอดใหลูกไดตั้งแตอยู

ในครรภ ซึ่งโอกาสที่ลูกจะไดรับเชื้อจากแมมีประมาณรอยละ 30 - 50 ติดไดทั้งระยะตั้งครรภ ระยะ

คลอด และหลงัคลอดจากการใหนมมารดา 
 
 อาการของโรค 

 ผูที่ติดเชื้อเอดสจะมีการแสดงออกตามระยะของการติดเชื้อโรคเอดส ซึ่งแบงออกเปน 3 

ระยะดังนี ้

  ระยะที่ 1 ระยะที่ไมปรากฏอาการ หรือเรียกวาระยะติดเชื้อไวรัสเอดสโดยไมมี

อาการ (Asymptomatic) ระยะนี้ผูปวยจะมีสุขภาพแข็งแรงเปนปกติ ในระยะ 2-3 สัปดาหหลังการ

ติดเชื้อ บางรายอาจมีอาการคลายๆ เปนหวัด มีไขต่ํา ปวดศีรษะ เปนอยูไมกี่วันจะหายไปเอง โดย

ไมตองรับการรักษา หลังการติดเชื้อประมาณ 6 สัปดาห จะตรวจพบเลือดเอดสบวก ระยะนี้ผูปวย

จะไมมีอาการ แตก็เปนระยะที่สามารถแพรเชื้อไปสูผูอ่ืนได 
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 ระยะที่ 2  ระยะที่ปรากฏอาการเริ่มแรก หรือระยะมีอาการสัมพันธกับเอดส 

(ARC=AIDS Related Complex) ผูปวยจะเริ่มปรากฏอาการอยางใดอยางหนึ่งหรือหลายอยาง

พรอมกันก็ได และมักจะเปนอาการเรื้อรังที่ไมทราบสาเหตุ เชน 

- อาการตอมน้ําเหลืองโตหลายแหงติดตอกันเปนเวลานานกวา 3 เดือน การโตจะ

เปนไปอยางถาวรไมใชยุบๆ โตๆ มักเปนตอมน้ําเหลืองที่บริเวณคอ รักแร และขาหนีบ 

โดยหาสาเหตุของการโตไมได พวกนี้หากไดติดตามดูตอไปถึง 5 ป มักพบวาจะดําเนิน

ไปเปนโรคเอดสหรือระยะเอดสเต็มขั้นได 

- น้ําหนกัลดมากกวารอยละ 10  ของน้ําหนกัเดิม โดยไมมสีาเหตุไมต่ํากวา 3 เดือน 

- อุจจาระรวงเรื้อรังเปนเวลานานเกิน 3 เดือน โดยไมมีสาเหตุ 

- มีฝาขาวที่ล้ินและในลําคอนานเกนิ 3 เดอืน 

- มีไขเร้ือรังติดตอกันเกนิ 3 เดอืน 

- มีอาการของโรคเริม ลุกลามและเรื้อรัง 

- ซีด 

- ผิวหนังอกัเสบเรื้อรังนานกวา 1 เดือน 

- มีการทาํงานผดิปกติของระบบประสาทสวนกลาง 

 ระยะที่ 3  ระยะโรคเอดส (AIDS) ระยะนี้อาจมีอาการในระยะที่ 2 และมักมีการติด

เชื้อฉวยโอกาสเกิดรวมดวย เนื่องจากภูมคิุมกันของรางกายถูกทําลายไปมาก จึงทําใหเกิดการติด

เชื้อของระบบตางๆ ไดงายขึน้ เชน  
 การติดเชื้อของระบบทางเดินอาหาร  
 - เชื้อราของหลอดอาหาร 

 - อุจจาระรวงนานมากกวา 1 เดือน 

 - โรคติดเชื้อของตับ มาม 
 การติดเชื้อของระบบประสาท 

 - สมองเสื่อม 

 - การติดเชื้อในสมอง 
 การติดเชื้อของผิวหนัง  
 - เปนเริมนานกวา 1 เดือน 
 การติดเชื้อของระบบทางเดินหายใจ 

 - เชื้อราหลอดลม 

 - วัณโรคปอด 

 - ปอดบวมกลบัเปนซ้าํมากกวา 1 คร้ังใน 1 ป 
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 บางรายอาจมอีาการของสมองเสื่อม และบางรายอาจเกิดมะเร็งแทรกซอนเขามาอกีได 
 
 ผูติดเชื้อเอดสในระยะที่ 3 ดังกลาว จะแสดงอาการออกในรูปแบบใดไมแนนอน จาก

การศึกษาผูติดเชื้อเอดสพบวาพวกนี้ประมาณรอยละ 20 จะลุกลามไปเปนผูปวยโรคเอดสได 

ประมาณอีกรอยละ 40 จะเปลี่ยนไปเปน ARC และเหลืออีกรอยละ 40 จะเปนผูติดเชื้อเอดสที่ไม

ปรากฏอาการ และมีชีวิตอยูไดเหมือนคนปกติไปตลอดชีวิต  
 
 กลุมคนที่เสีย่งตอการติดเชื้อเอดส 
 ในความเปนจริงประชากรทั่วไปมีความเสี่ยงตอการติดเชื้อเอดส แตบุคคลเหลานี้ควรจะ

ปองกันตนเองเปนกรณีพิเศษ 

1. กลุมที่มี เพศสัมพันธ  ไดแก  ชายรักร วมเพศหรือ เกย  เ รียกว า  โฮโมเซ็กชวล 

(Homosexual) หญิงที่เปนภรรยาของเกย ชายรักสองเพศหรือไบเซ็กชวล (Bisexual) ชายและ

หญิงที่มีเพศสัมพันธกับคูนอนหลายคน 

2. ผูที่ฉีดยาเสพติดเขาเสนเลือดโดยใชเข็มฉีดยารวมกนั 

3. ผูที่ตองไดรับการถายเลือดหรือผลิตภัณฑจากเลือด เชน ผูปวยโรคเลือด ฮิโมฟเลีย 

ผูปวยที่ไดรับการผาตัดหรือปลูกถายอวัยวะ 

4. ทารกที่เกิดจากมารดาที่ติดเชื้อเอดส อาจไดรับเชื้อนี้ตั้งแตอยูในครรภ ระยะคลอดหรือ
ระยะเลี้ยงดู ถาทารกไดรับเชื้อมักจะตายตั้งแตอายุ 3-6 เดือน 

5. กลุมนกัโทษทีน่ิยมรักรวมเพศ หรือใชเข็มฉดียารวมกนั 

6. พวกทีน่ิยมการฝงเข็มหรือสักลายบนผิวหนัง 
 

 การตรวจหาเชื้อเอดส 
 การตรวจหาเชื้อเอดสมักจะตรวจหาเชื้อไวรัสเอดสจากเลือด ส่ิงที่ตรวจหาคือภูมิตานทาน

ตอเชื้อไวรัส จะตรวจพบหลังไดรับเชื้อ 3 เดือนถึง 6 เดือน ถาตรวจพบภูมิตานทานตอเชื้อไวรัส

เอดส เราเรียกวา เลือดบวก ซึ่งหมายความวา ในเลือดมีรองรอยการไดรับเชื้อ HIV 

 ถาตรวจเลือดควรตรวจหลังมีพฤติกรรมเสี่ยงครั้งสุดทาย และถาผลเลือดเปนลบ ควรตรวจ

ซ้ําอีกครั้งภายหลัง 6 เดือน ถาผลเลือดยังเปนลบอีก แสดงวาไมติดเชื้อแนนอน แตระหวางการรอ

รับการตรวจเลือดตองไมมีพฤติกรรมที่เสี่ยงตอการติดเชื้ออีก 
 
 การปองกันโรคเอดส 
 การปองกันตนเองไมใหติดเชื้อได โดยการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมหรือการปฏิบัติตน

บางอยางในชีวิตประจําวันใหปลอดภัยตอการติดเชื้อเอดสไดดังตอไปนี้ 
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1. ปองกนัการตดิเชื้อเอดสทางเพศสัมพนัธโดยไมสําสอนทางเพศ ไมเที่ยวโสเภณี งด

เที่ยวแหลงบริการตางๆ ทีน่าํไปสูการมีเพศสัมพันธ หากยังเลกิเที่ยวไมได ใหสวมถงุยางทุกครั้งทีม่ี

เพศสัมพนัธกบัผูอ่ืน  

2. ปองกนัการตดิเชื้อทางเลือด อยาใชเข็มฉีดยาหรือของมีคมรวมกับผูอ่ืน เชน มีดโกน

หนวด กรรไกรตัดเล็บ แปรงสีฟน หลกีเลี่ยงไมสัมผัสกับเลือด น้ําเหลือง น้ําจากชองคลอดของผูอ่ืน

โดยตั้งใจหรือไมก็ตาม หากสมัผัส ควรรีบลางน้ําและสบูทันท ี

3. ถาเลือดบวกเอดส ควรคุมกาํเนิดอยางถาวรเพราะเชื้อติดตอไปยังลูกรอยละ 30-50 
 
 การรกัษา 

1. ยารักษาโรคเอดสและยาตานเชื้อเอดส เปนยาที่ชะลอการแบงตัวของเชื้อไวรัสใน

รางกายไมใหเพิ่มมากขึ้น แตไมสามารถฆาเชื้อไดหมด จึงไมสามารถรักษาโรคเอดสใหหายขาดได 

แตชวยยืดอายุผูปวยออกไปได ยาที่นยิมใชในปจจุบนัคือ AZT สําหรับยาอ่ืนๆ ที่อยูระหวางการ

ทดลองประสทิธิผลการรักษาคนไดแก Suramin, Ribavirin, Farcarment และ HPA-23 สําหรบั

ยาสมนุไพรตางๆ ที่มีผูใชในการรักษาขณะนี ้ยงัไมสามารถตรวจสอบยืนยนัไดวาทาํลายเชื้อเอชไอ

วีได 

2. การรักษาโรคติดเชื้อแทรกซอน รวมทั้งการใหยาปองกันการติดเชื้อแทรกซอน เชน 

รักษาอาการทองรวง วัณโรค และอาการปวดศีรษะ เปนตน 
 
2. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับรกัรวมเพศ 
 
 องคกรอนามัยโลก (World Health Organization หรือ WHO) กลาวถึงการเปนรักรวม

เพศในการจําแนกโรคสากลครั้งที่ 9 หรือ The Ninth Revision of the International 

Classification of Diseases (ICD9) ไววา การเปนรักรวมเพศ หมายถึง การที่บุคคลมีความพึง

พอใจทางเพศกับคนที่มีเพศเดียวกันกับตนเพียงอยางเดียวหรือสวนใหญ โดยอาจจะมีหรือไมมี

ความสัมพันธทางกายตอกันก็ได และการวินิจฉัยวาผูใดเปนรักรวมเพศนั้น ไมจําเปนตองพิจารณา

วาเปนความผิดปกติทางจิต (ธารทิพย ตัณศลารักษ, 2533) ซึ่งการเปนรักรวมเพศสามารถแบงได

เปน 2 กลุม คือ หญิงรักรวมเพศ และชายรักรวมเพศ 
 
ประเภทของกลุมชายรักรวมเพศ 
 กลุมชายรักรวมเพศ สามารถแบงออกไดเปนสองประเภท คือ 

1. ดานรางกาย (Physical) 

กะเทย (Hermaphrodite) ในทางการแพทยหมายถึง ผูที่มีความพิการทางรางกาย 

กลาวคือ มีอวัยวะของ 2 เพศก้ํากึ่งอยูในตัวคนคนเดียว เชน อาจมีองคชาติ และมีเตานม หรือมี
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อัณฑะแตก็มีมดลูกดวย ทําใหไมสามารถวินิจฉัยไดวาเปนเพศชายหรือหญิงไดแนชัด ทั้งนี้เกิดจาก

ความผิดปกติบางอยาง เปนตนวา ความผิดปกติทางฮอรโมน ในมุมมองทางการแพทย กะเทยไม

จําเปนวาตองเปนรักรวมเพศเสมอไป เนื่องจากมีการพบวาผูที่มีพฤติกรรมรักรวมเพศจํานวนมากก็

ไมไดมีลักษณะของกะเทยปรากฏอยูแตอยางใด (อุดมศิลป ศรีแสงนาม, 2525 อางถึงใน ธารทิพย 

ตัณศลารักษ, 2533) 

กะเทย แบงได 2 ประเภท ดังนี้ 

ก. กะเทยแท (True Hermaphrodite) เปนคนที่มีเครื่องเพศขางในเปนของทั้งหญิง

และชาย คือ อัณฑะและรังไข สวนอวัยวะสืบพันธขางนอกอาจเปนอวัยวะของ

เพศหญิงหรือเพศชายอยางเดียว 

ข. กะเทยเทียม (Pseudo Hermaphrodite) เปนคนที่มีอวัยวะเพศภายในเปนเพศ

หนึ่ง ภายนอกอีกเพศหนึ่งหรือสองเพศก้ํากึ่งกัน กะเทยเทียมยังสามารถแบงยอย

ออกไดเปน 2 ประเภท คือ 

• กะเทยเทียมหญิง หมายถึง คนที่มีรังไขเชนผูหญิงทั่วไป แตเครื่องเพศขาง

นอกเปนองคชาติ หรืออาจจะคาบเกี่ยวกันระหวางของชายและของหญิง 

• กะเทยเทียมชาย จะตรงกันขามกับกะเทยเทียมหญิง คือ มีอวัยวะเพศภายใน

เปนลูกอัณฑะ สวนอื่นที่มองเห็นขางนอกจะเปนอวัยวะเพศหญิง หรือก้ํากึ่ง

แยกไมชัดวาเปนของชายและของหญิง (อนุสรณ บุญชิต และถิรนันท อนวัช, 

2529) 

2. ดานจิตใจ (Psychological) แบงจากความรูสึกพึงพอใจในเพศของตนและการ

แสดงออกไดดังนี ้

• Gay (เกย) ผูชายที่มีรสนิยมทางเพศชอบเพศชายดวยกัน แตยังคงพึงพอใจ

ในเพศชายของตนเอง ดานการแตงกาย เกยจะแตงตัวเปนผูชาย บุคลิกภาพ

ภายนอกอาจบงชี้ผูเปนเกยไดลําบาก เพราะมีทั้งสุภาพเรียบรอย จนถึง

เหมือนผูชายทั่วไป 

• Transvestitism (ลักเพศ) หมายถึงผูชายที่มีรสนิยมทางเพศชอบเพศชาย

ดวยกันแตมีความพึงพอใจที่จะเลียนแบบเพศหญิงดวยการแตงตัวเลียนแบบ 

บุคลิกภายนอกบงชี้ไดงาย เชนมีจริตเหมือนผูหญิง แตงหนา หรืออาจมี

หนาอก ผมยาว ฉีดฮอรโมนแตไมไดแปลงเพศ 

• Transsexualism หรือ Transgender (แปลงเพศ) หมายถึงผูชายที่มีรสนิยม

ทางเพศชอบเพศชายดวยกัน มีความตองการเปนเพศหญิง และแปลงเพศ
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เปนผูหญิงแลว หรือที่เรียกวา “สาวประเภทสอง” (ศาสตราจารย นพ. วิทยา 

นาควัชระ, สัมภาษณ: 2542 อางถึงใน กิ่งรัก อิงคะวัต, 2542) 
  
สาเหตุของพฤติกรรมรักรวมเพศ 
 
  ศาสตราจารย นพ. วทิยา นาควัชระ กลาววา สาเหตุการเกิดรักรวมเพศนั้น ยงัคงเปนสิ่งที่

หาขอสรุปอันแทจริงไมได (Unknown) จึงมีแนวความเชื่อที่หลากหลายกันออกไป โดยประมวล

แนวคิดไวดังนี ้
 
 1. ทฤษฎีจิตวิเคราะห 

 การเปนรักรวมเพศนัน้ อาจเกิดจากการชะงักงันของขั้นตอนพัฒนาการอาย ุ กลาวคือ ข้ัน 

Phallic Stage ในชวงอายปุระมาณ 4 - 5 ป ในชวงนีเ้ด็กจะรูสึกมีความตองการทางเพศ มีความ

รักและอยากใกลชิดกับพอแมที่เปนเพศตรงขาม โดยที่เดก็ชายและหญงิจะมีความรูสึกอิจฉาพอแม

ที่เปนเพศเดียวกับตน ซึ่งเรียกวา "ปม ออดิปุส" แตในที่สุดเด็กก็จะผานขั้นนี้ไปได แตถาเด็กยงัมี

ความรักฝงตรึงอยูกับพอแมที่ตางเพศกับตนทัง้ยังประพฤติตัวเลยีนแบบ จะทําใหบทบาททางเพศ

ตนสับสน 
 
 2. ทฤษฎีการเรียนรูทางสงัคม 

 อธิบายถึงการเรียนรูพฤติกรรมทางเพศ เปนกระบวนการเรียนรูเชนเดียวกับพฤติกรรมอื่นๆ 

กลาวคือ เด็กจะเรียนรูจากประสบการณตรงดวยเงื่อนไขการเสริมแรง และการลงโทษ จากการ

สังเกตแลวกระทําตาม ซึ่งจะเกิดในชวงวัยเด็ก เชนการที่เด็กชายไดรับคําชมเมื่อแตงตัว หรือแลน

ละครโรงเรียนเปนบทเด็กหญิงวานารัก สวย  
 
 3. ทฤษฎีประสบการณ

 ปญหาที่ไดรับจากครอบครัวอาจมีสวนทําใหเกิดรักรวมเพศในตัวบุคคล เชน การที่มารดา

ใหความใกลชิด สนิทสนมและคุมครองลูกมากเกินไป ทําใหเด็กมีความออนแอไมสมชาย สงเสริม

ใหเด็กชายตอตานบิดาโดนไมรูตัว อีกทั้งการที่มารดามีอํานาจขมขูพอ หรือพอประพฤติตัวเปน

แบบฉบับที่ไมดีในการเปนตัวอยางที่จะเลียนแบบ ทําใหเด็กเกิดพฤติกรรมรักรวมเพศในเวลาตอมา  
 
 4. แนวคิดความเปนคนสองเพศปนกนัอยู (Bisexuality) 

 อธิบายถึงสาเหตุการเกิดรักรวมเพศวา บุคคลมีความเปนสองเพศอยูในตัวที่เปนชายแท

และหญิงแทไมสนใจเพศเดียวกันเลยมีเปนสวนนอย สวนใหญมักจะปนๆ กันอยู กลาวคือ ผูชายก็

จะมีความเปนผูหญิงปน และในผูหญิงก็จะมีความเปนผูชายปน ถาหากมีโอกาสแสดงความรูสึก
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ของอีกเพศหนึ่งออกมาไดก็จะแสดงออกมา พบไดมากในกลุมนักเรียนประจํา กองทหาร หรือบาง

ประเทศที่ไมอนุญาตใหมีเพศสัมพันธงายๆ เชน ตะวันออกกลาง คนที่มีความเปนชายแท (Pure 

Male) หรือหญิงแท (Pure Female) นั้นมีนอยมาก 
 
 5. ทฤษฎีความหลงรักตวัเอง (Narcissism)

 ในแตละคนจะมีความหลงรักตัวเองอยู โดยเฉพาะพวกที่ประสบความสําเร็จในชีวิตมากๆ  

เมื่อเร่ิมตระหนักวาความที่ตนเองหลงรักตัวเองนั้นคงตองลดลงแลว เพราะสังขารไมให หรือกําลัง

วังชาเสื่อมถอย ก็อยากจะหาตัวแทนของความหลอ ความเกง หรือความแข็งแรงมาใกลชิด เชนใน

ยุคประวัติศาสตร ทางยุโรปจะถือวาการที่ผูชายที่รํ่ารวยจะมีแฟนเปนเด็กหนุมเพศเดียวกันได คน

สูงอายุกวาก็รักสรีระของเด็กหนุมเพื่อใหไดความรูสึกวาตัวเองเปนเจาของความงามนั้น แมแตคนที่

ไมหลอ ไมรวยก็ตองการคนหลอไวเปนคูรักเพื่อชดเชยความบกพรองตน 
 
 6. แนวคิดทางพันธกุรรม

 แนวคิดทีว่าเกดิมาเพื่อจะเปนเกย (Born to be) เปนแนวคิดใหม คลายกับวาคนเราเกิด

มาเพื่อจะเปนคนดํา คนขาว คนหลอ คนเตี้ย ฯลฯ เปนสิง่ที่ติดตัวมาทางพันธุกรรม 
 
แนวคิดการจาํแนกรกัรวมเพศ  
 
 แมวาการเปนรักรวมเพศจะมีลักษณะรวมเดียวกนั คือความพึงใจในเพศเดียวกัน แตยัง

สามารถจาํแนกยอยไปไดอีก โดยใชเกณฑตางๆกนัดังแนวคิดตอไปนี้ 
 
1. แนวคิดรักรวมเพศของ คนิซี่ย (Kinsey's 7-Point Scale of Sexual Orientation)  

 Dr. Alfred Kinsey ไดทําการสํารวจพฤติกรรมทางเพศของชาวอเมริกนัเพศชายและ

หญิงจาํนวนกวา 10,000 ราย พบวาพฤตกิรรมทางเพศของคนโดยปกติ ไมสามารถแบงเปนรักรวม

เพศหรือรักระหวางเพศอยางใดอยางหนึ่งเพียงอยางเดียว แตมีคนจาํนวนมากที่อยูระหวางกลาง

คือ มีประสบการณทัง้เปนแบบรักรวมเพศ และรักตางเพศในระดับทีต่างๆกนัไป ผลการศึกษานีท้ํา

ใหเกิดมาตรวดัที่เชื่อถือไดมากที่สุดในปจจุบัน  
 
2. แนวคิดชายรักชาย (เกย) ของนที

 นท ี ธีระโรจนพงษ ซึง่เปนผูกอต้ังองคกร The Fraternity for Aids Cessation in 

Thailand (FACT) องคกรที่กอต้ังขึน้เพื่อรณรงคตอตานโรคเอดสในกลุมเกย และเปนตัวแทนเกย

ในยุคที่ 3 ไดจําแนกกลุมเกยเปน 2 มิติ คือ ตามพฤตกิรรมการแสดงออกภายนอก (Apparent) 

และตามบทบาทของพฤติกรรมทางเพศ (Sexual Role) (กิ่งรัก อิงคะวัต, 2542) 
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3. แนวคิดรักรวมเพศชายของ ดร.เสรี วงษมณฑา 

 ดร.เสรี วงษมณฑา แบงพฤติกรรมชายรักชายตามลักษณะการแสดงออกและการเปดเผย

ตัว จากการสังเกตเห็นของบุคคลภายนอก (Coming Out) ดังนี ้

กลุม 1 เปดเผยความเปนชายรักชายของตนเองตอบุคคลที่พบเหน็  

กลุม 2 แสดงออกเพียงครึ่งและปดอีกครึ่ง เปนกลุมที่ดูยาก เพราะบางครั้งกท็าํตัวแบบผูชายปกต ิ

แตบางครั้งก็เปดเผยตนเองใหเพื่อนสนทิรู 

กลุม 3 ปดตัวเอง แอบซอนความรูสึกเปนชายรักชายของตนไมใหใครรูจนดูเหมือยผูชายทัว่ไป 
 
ระบบการแบงแยกเพศและความหมายของ "กะเทย" และ "เกย" ในสังคมไทย 
 
 ในสังคมไทยเรามักจะใชคาํวา "กะเทย" ตามความหมายในพจนานกุรม ซึง่แตกตางจาก

ความหมายทางการแพทย โดยหมายถงึ ชายและหญิงที่แตงกายเลียนแบบเพศตรงขามของตน 

สวนใหญใชเรียกชายรักรวมเพศมากกวาหญิงรักรวมเพศ และมักใชเรียกโดยหมายรวมถึงพวกชาย

รักรวมเพศทั้งที่แสดงออกและไมแสดงออก (Jackson, 1995) อยางไรก็ดี ยงัพบการใชคําวา 

"กะเทย" กบักลุมหญิงรักหญิงเชนกัน (Morris, 1994 อางถงึใน Jackson, 1995) 
  
3. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับการสื่อสาร 
 
 การศึกษาวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคขอหนึ่งเพื่อศึกษากลยุทธการสื่อสารในการดําเนินงาน

เพื่อปองกันโรคเอดสของศูนยซิสเตอร ซึ่งจะตองใชการสื่อสารหลากหลายรูปแบบ และตองมีการใช

กลยุทธการสื่อสารเพื่อใหสมาชิกและสาวประเภทสองในเมืองพัทยายอมรับแนวคิดการปองกันโรค

และปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ดังนั้น จึงจําเปนอยางยิ่งที่ตองนําแนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับการสื่อสาร

มาใช เพื่อเปนกรอบในการวิเคราะหไดตามวัตถุประสงคที่กําหนดไว  
 
 การสื่อสารของมนุษยที่ตั้งอยูบนพื้นฐานของความสัมพันธระหวางผูสงสารและผูรับสาร  

เมื่อทั้งสองฝายมาเกี่ยวพันกันโดยผลัดกันทําหนาที่สงสารและรับสาร  กระบวนการสื่อสารก็จะ

เกิดขึ้น นักวิชาการและนักวิชาการและนักทฤษฎีหลากหลายสาขาไดใหคําจํากัดความของการ

ส่ือสารไวมากมาย  อาท ิ
 
 วอรเรน ดับเบิลยู วีเวอร (Warren W. Weaver, 1969 อัางถึงใน ศิรินันต ลิมปนชัยพรกุล, 

2545) ใหคําอธิบายเกี่ยวกับการสื่อสารวา “การสื่อสารมีความหมายกวาง ครอบคลุมถึง

กระบวนการทุกอยางที่จิตใจของคน ๆ หนึ่ง อาจมีผลตอจิตใจของคนอีกคนหนึ่ง   การสื่อสารจึงไม
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หมายความแตเพียงการเขียนการพูดเทานั้น หากแตยังรวมไปถึงดนตรี ภาพ การแสดงบัลเลต และ

พฤติกรรมทุกพฤติกรรมของมนุษยอีกดวย” 
 
 วิลเบอร  ชแรมม  (Wilbur Schramm, 1960) อธิบายวา “การสื่อสารคือการมีความ

เขาใจรวมกันตอเครื่องหมายที่แสดงขาวสาร (information signs) 
 
 ปรมะ สตะเวทิน (2538) ไดสรุปวา การสื่อสาร คือ กระบวนการของการถายทอดสาร 

(Message) จากบุคคลฝายหนึ่งซึง่เรียกวาผูสงสาร (Source) ไปยังบุคคลอีกฝายหนึง่ซึ่งเรยีกวา

ผูรับสาร (Receiver) โดยผานสื่อ (Channel)  
 
 จุมพล รอดคําดี (2532) ใหความหมายวา การสื่อสาร หมายถึง พฤติกรรมการติดตอ

สัมพันธกันระหวางมนุษย โดยอาศัยกระบวนการถายทอดและแลกเปลี่ยนขาวสาร ความรูสึกนึก

คิด เจตคติ ตลอดจนประสบการณระหวางกันและกัน เพื่อใหเกิดผลตอบสนองบางประการที่ตรง

กับเปาหมายที่วางไว คือ การเขาใจรวมกัน ความรวมมือ ความตกลงเห็นพรอมตองกัน ความ

ผสมผสาน ความประนีประนอม เปนตน อันจะนํามาซึ่งความคงอยูและการพัฒนาสังคมของ

มนุษย 
 
 จากความหมายขางตน จะเห็นไดวา  ส่ิงหนึ่งที่ความหมายเหลานี้มีรวมกันก็คือ  การ

ส่ือสารของมนุษยตั้งแตอยูบนหลักของความสัมพันธ  (Relationship)  กลาวคือ  ในการสื่อสารนัน้

จะตองมีผูเกี่ยวของอยู 2 ฝาย  โดยฝายหนึ่งทําหนาที่เปนผูสงสาร  และอีกฝายหนึ่งทําหนาที่เปน

ผูรับสาร  ซึ่งทั้งสองฝายมีความเกี่ยวกันหรือสัมพันธกัน ซึ่งพอจะสรุปไดวา  การสื่อสาร คือ  

กระบวนการที่ความคิด หรือขาวสารถูกสงจากแหลงสารไปยังผู รับสาร  ดวยเจตนาที่จะ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมบางประการของผูรับสาร เพื่อกอใหเกิดผลบางประการในตัวผูรับสาร ผลที่

เกิดขึ้นในตัวผูรับสาร อาจจะเปนการเปลี่ยนแปลงในระดับความรู ทัศนคติหรือพฤติกรรมของผูรับ

สารก็ไดจะเห็นไดวาวัตถุประสงคที่สําคัญประการหนึ่งของการสื่อสาร คือ  การกอใหเกิดการ

เปลี่ยนแปลง ดวยเหตุนี้เราจะไมเขาใจกระบวนการเปลี่ยนแปลงถาเราไมเขาใจกระบวนการสื่อสาร 
 
 ดังที่กลาววา การสื่อสารเปน “กระบวนการ” เนื่องจากการสื่อสารมีลักษณะเปนพลวัต 

(Dynamic) ทีความเปลี่ยนแปลงอยางตอเนื่อง และในแตละองคประกอบของการสื่อสารนั้นจะมี

ความสัมพันธเกี่ยวของซึ่งกันและกัน ในแตละองคประกอบก็ลวนแตมีความสําคัญตอผลของการ

ส่ือสารทั้งสิ้น ซึ่งในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยจะวิเคราะหองคประกอบหลักของการสื่อสารอันมีผลตอ

การดําเนินงานปองกันโรคเอดสของศูนยซิสเตอร นั้นคือ ผูสงสาร (Sender) สาร (Message) ส่ือ 

(Channel) ผูรับสาร (Receiver) และปฏิกิริยาตอบกลับ (Feedback) 
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องคประกอบของการสื่อสาร 
 
 โดยทั่วไปการสื่อสารมีองคประกอบสําคัญอยางนอย 5 อยาง คือ ผูสงสาร สาร ชอง

ทางการสื่อสาร  ผูรับสาร และสัมฤทธิ์ผล ของการสื่อสาร (ชวรัตน เชิดชัย, 2527) ซึ่งมีแบบจําลอง

ดังนี ้
 
ภาพที่ 2.1 แบบจําลององคประกอบของกระบวนการสื่อสาร 

 

ชอง

สาร 
ผูรับ

สาร 

 
สาร  เขารหัส ถอดรหัส 

แหลง 
อุปสรรค 

แหลง 
อุปสรรค 

แหลง 
อุปสรรค 

แหลง 
อุปสรรค 

รหัส เนื้อหา การ

ปฏิบัติตอสาร 

โครงสราง 

ผลการ

ส่ือสาร 

รหัส เนื้อหา การ

ปฏิบัติตอสาร 

โครงสราง 

ทักษะในการ

ส่ือสาร ทัศนคติ 

ความรู  สังคม

และวัฒนธรรม 

การเปลี่ยนแปลง

ทัศนคติ ความรู

และพฤติกรรม 
 

ทักษะในการ

ส่ือสาร ทัศนคติ 

ความรู  สังคม

และวัฒนธรรม 

แหลง

สาร 

 
1. แหลงสาร (Source) 

 การสื่อสารทุกชนิดตองมีแหลงสารหรือผูสงสาร แหลงสารอาจเปนคนๆหนึ่ง หรือคนหลาย

คนที่ทํางานรวมกันเปนองคกร ที่พูด เขียน หรือแสดงกิริยาทาทางใหบุคคลหรือองคกรอื่น ซึ่งมี

ปจจัยสําคัญอยางนอย 4 ประการในตัวของแหลงสารที่กําหนดความสามารถของแหลงสารในการ

ส่ือสาร ปจจัยที่สําคัญเหลานี้ ไดแก ทักษะในการสื่อสาร ทัศนคติ ความรู และระดับของสังคมและ

วัฒนธรรม การสื่อสารจะมีประสิทธิภาพถาหากวาแหลงสารและผูรับสารมีคุณลักษณะทั้ง 4 

ประการนี้คลายๆ กัน  
 
 การสื่อสารจะประสบความสําเร็จมากนอยเพียงใด ลวนเริ่มตนมาจากความนาเชื่อถือของ

แหลงขาวสาร (Source Credibility) หรือผูสงสารเปนสําคัญ จะตองทําใหผูรับสารมีความมั่นใจ

ในตัวผูสงสาร โดยเฉพาะการสื่อสารระหวางบุคคลซึ่งผูส่ือสารมีการเผชิญหนากันในการสื่อสาร

พรอมกับแสดงผลของการสื่อสารออกมาในลักษณะอันตรกิริยา (Interaction) ที่จะสะทอนกลับไป

ยังผูสงสารทันที ดังนั้นความนาเชื่อถือหรือการยอมรับในตัวผูสงสารจึงเปนสิ่งสําคัญอยางยิ่ง  
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 พัชนี เชยจรรยา และคณะ (2538) กลาววา ผูสงสาร คือบุคคลหรือกลุมบุคคลที่เปนผูริเร่ิม 

เร่ิมตนสงสารไปยังอีกบุคคลหนึ่ง หรือเปนผูทําหนาที่สงสารผานทางชองทางสารไปยังผูรับสาร 

ดังนั้น ผูสงสารจึงมีบทบาทในการชี้นําวาพฤติกรรมการสื่อสารในสถานการณหนึ่งๆ นั้น จะเปนไป

ในรูปแบบใด และมีผลอยางไร 
 

 มณฑล ใบบัว (อัางถึงใน ศิรินันต ลิมปนชัยพรกุล, 2545) ไดเสนอความคิดวาผูสงสารที่ดี

ควรมีคุณสมบัติข้ึนพื้นฐานคือ 

1. เปนผูมีเจตนาแนชัดที่จะใหผูอ่ืนรับรูความประสงคของตน 

2. เปนผูมีความเขาใจเพียงพอในเนื้อหาเรื่องราวที่ตนมีความประสงคจะสื่อสารกับผูอ่ืน 

ผูสงสารตองพัฒนาตนเองใหมีความรู ความเขาใจเรื่องนั้นอยางถองแท 

3. เปนผูมีความพยายามที่จะเขาใจความสามารถและความพรอมในการรับสารของผูที่
ตนจะสื่อสารดวย 

4. เปนผูรูจักใชกลวิธีที่เหมาะสมในการนําเสนอตอผูรับสาร 
 
 ดังนั้นเจาหนาที่ในศูนยซิสเตอร ซึ่งถือเปนผูสงสารหลักของศูนยนี้ ประกอบไปดวย 

เจาหนาที่ในศูนย ซิสเตอร เจาหนาที่สาธารณสุข จึงเปนองคประกอบที่สําคัญของกระบวนการ

ส่ือสาร  

 
2. สาร (Message) 

 สาร หมายถึง ส่ิงเราที่แหลงสารสงออกไปยังผูรับสาร ซึ่งหลายลักษณะเชน ธรรมชาติของ

สาร (คลื่นเสียงในอากาศ) ลักษณะของสัญญาณที่ผูรับสารสามารถเขาใจไดเปนผลิตผลของผูรับ

สารในแตละเรื่องที่จะสื่อสารกัน จะมีความคิดหลายประการที่ผูสงสารจะเลือกเขารหัสกอนที่จะ

สงไปยังผูรับ ผูสงสารจะตองเลือกเนื้อสารใหเหมาะสมกับผูรับสาร รวมทั้งการจัดลําดับความคิด

เพื่อใหสามารถเขาใจได 
 
 การสื่อสารมีการสื่อความหมายซึ่งกันและกันไดในหลายลักษณะและหลายวิธี เชน การ

พูด การเขียน หรือการใชกิริยาทาทาง ทําใหสามารถแบงแยกประเภทของการสื่อสารโดยใชเกณฑ

การใชภาษา ออกเปน 2 ประเภท คือ 
 

1) การสื่อสารแบบใชถอยคําหรือแบบวัจนะภาษา (Verbal Communication) หมายถึง 

การสื่อสารที่อาศัยคําพูด (Words) หรือตัวเลข (Number) เปนสัญลักษณของขาวสาร สัญลักษณ

อาจเปนในรูปของภาษาพูด ภาษาเขียน หรือภาษาทางคณิตศาสตรก็ได เพื่อใชในการสื่อ
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ความหมายไดอยางชัดเจนและตรงตามที่ผูสงสารตองการ ลักษณะการสื่อสารแบบวัจนะภาษานี้ 

ไดแก การสัมภาษณ การสนทนา การเขียนบันทึก การประกาศขาวสาร การประชุม เปนตน 

2) การสื่อสารแบบไมใชถอยคํา หรือแบบอวัจนภาษา (Non-Verbal Communication) 

หมายถึง การสื่อสารโดยปราศจากคําพูด แตแสดงออกทางทาทาง สีหนา การเคลื่อนไหวสวนใด

สวนหนึ่งของรางกายตามธรรมชาติของคน ซึ่งแตละบุคคลก็ส่ือสารกับบุคคลอื่นโดยมีความหมาย

เฉพาะของตนเอง ซึ่งทําใหผูอ่ืนเขาใจวาเราอยูในสภาพเชนใด เชน การสั่นศีรษะแสดงการปฏิเสธ 

การพยักหนาแสดงความเขาใจ เปนตน 
 
 ทั้งนี้การสื่อสารแบบวัจนะภาษาและการสื่อสารแบบอวัจนภาษาตองดําเนินการควบคูกัน

ไปเพื่อใหการสื่อสารนั้นมีประสิทธิภาพ เกิดความเขาใจที่ตรงกันในการสื่อสารระหวางผูสงสารและ

ผูรับสาร 
 

3. ชองสารหรือสื่อ (Channel) 
 ส่ือ หรือชองทางการสื่อสาร เปนองคประกอบสําคัญของการสื่อสาร โดยเปนพาหนะ 

(Vehicles) หรือตัวกลางในการนําสารจากผูสงสารไปยังผูรับสาร ไมมีส่ือเพื่อการสื่อสาร การ

ส่ือสารนั้นก็ยอมไมเกิดขึ้น ฉะนั้น ชองทางการสื่อสารจึงเปรียบเสมือนทางหรือพาหนะระหวางผู

รวมสื่อสาร 
 
 สําหรับส่ือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ประกอบดวย ส่ือบุคคล ส่ือมวลชน และส่ือเฉพาะกิจ 
 
 ส่ือบุคคล 

 ส่ือบุคคล หมายถึง ตัวบุคคลผูนําพาขาวสารจากบุคคลหนึ่ง ไปยังอีกบุคคลหนึ่ง โดย

อาศัยการติดตอส่ือสารระหวางบุคคล ทั้งในลักษณะเปนทางการและไมเปนทางการ โดยการ

ติดตอส่ือสารจะเปนลักษณะตัวตอตัวระหวางบุคคล 2 คน หรือมากกวา 2 คนขึ้นไป 
 
 เสถียร เชยประทับ (2536) กลาววา ชองทางสารที่เปนสื่อบุคคล คือชองทางสารที่

เกี่ยวของกับการแลกเปลี่ยนขาวสารแบบตัวตอตัวระหวางบุคคล 2 บุคคลขึ้นไป ชองทางสารที่เปน

ส่ือบุคคลจะมีประสิทธิภาพมากกวาในการชักจูงใจผูรับสารที่มีความเฉยเมย หรือมีปฏิกิริยา

ตอตานสารของผูสงสาร 
 
 ในการที่เจาหนาที่ของศูนยซิสเตอรทําการสื่อสารกับสมาชิกในศูนยเพื่อใหคําปรึกษาและ

กระตุนให ไดตระหนักถึงโรคภัยอันตรายที่พวกเขาจะมีโอกาสไดรับ โดยเฉพาะอยางยิ่ง งานดาน

ปองกันการแพรระบาดของเชื้อ HIV/AIDS โดยเนนจะใชการปฏิสัมพันธตัวตอตัวเปนหลัก เขาถึง
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แบบเพื่อนสูเพื่อน ตลอดจนการที่สมาชิกทําการสื่อสารกันภายในกันเอง ดังนั้น ทั้งเจาหนาที่ของ

ศูนยซิสเตอรและสมาชิกของศูนยจึงทําหนาที่เปนทั้งผูสงสารและสื่อบุคคล 
 
 ส่ือมวลชน 

 ส่ือมวลชน (Mass Media) หมายถึง ส่ือที่ทําใหผูสงสารซึ่งอาจจะเปนบุคคลคนเดียว หรือ

กลุมบุคคล สามารถจะสงขาวสารไปยังผูรับเปาหมายจํานวนมาก และอยูกันอยางกระจัดกระจาย

ไดในเวลาที่รวดเร็ว  
 
 ดังที่ปรมะ สตะเวทิน กลาวถึงสื่อมวลชนวา หมายถึง ส่ือที่สามารถนําสารจากผูสงสาร

ไปสูผูรับสาร ซึ่งประกอบดวยคนจํานวนมากไดอยางรวดเร็ว ภายในเวลาเดียวกัน โดยทั่วไปแลว 

ส่ือมวลชนไดแก หนังสือพิมพ วิทยุกระจายเสียง วิทยุโทรทัศน นิตยสารและภาพยนตรซึ่ง

ส่ือมวลชนที่มีอิทธิพลตอกระบวนการสื่อสารของศูนยซิสเตอรในการใหสมาชิกของศูนย รวมไปถึง

กลุมเปาหมายอื่นๆ เกิดความรู ความเขาใจ และเขาถึงปญหาในการปองกันการติดเชื้อ 

HIV/AIDS และเพื่อใหเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการใชถุงยางอนามัยรวมถึงการใชสาร

หลอล่ืน ผานทาง วิทยุ โทรทัศน หนังสือพิมพ นิตยสาร วารสาร  
 
 ส่ือมวลชนเหลานี้ทําหนาที่ใหความรูและขาวสาร ซึ่งตางไดนําเสนอเรื่องราวขาวสารตางๆ

ที่เกี่ยวของกับโรคเอดส ดังที่ Rogers และ Shoemaker (1971) กลาววา ส่ือมวลชนสามารถ

เปลี่ยนแปลงความรู ความเขาใจไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 
 ส่ือเฉพาะกิจ 

 ส่ือเฉพาะกิจ เปนสื่ออีกชนิดหนึ่งที่ผูสงสารใชในการถายทอดขอมูลขาวสารไปยังมวลชน 

บุคคลหรือกลุมบุคคล ส่ือดังกลาวนี้ ถูกสรางขึ้นเพื่อใหติดตอกับกลุมเปาหมายโดยเฉพาะ เรียกวา 

ส่ือเฉพาะกิจ (Specialized Media) 
 
 สมควร กวียะ (อางถึงใน อรวรรณ ปลันธโอวาท, 2537) ไดใหคําจํากัดความของสื่อเฉพาะ

กิจไว คือ ส่ือที่สรางขึ้น หรือซื้อ หรือเชา โดยองคกรใดองคกรหนึ่งเพื่อใชในการสื่อสาร หรือ

ประชาสัมพันธขององคกรนั้นโดยเฉพาะ ส่ือเฉพาะกิจจัดวาเปนแขนงหนึ่งของสื่อมวลชน แตได

พัฒนาเนื้อหามาเพื่อใชเปนประโยชนเปนเรื่องๆ ไป ฉะนั้น ส่ือเฉพาะกิจโดยทั่วไปจึงมีกลุม

ประชากรที่เปนเปาหมายแนนอน มีการสงเนื้อหาตางๆ อันจะเปนประโยชนเฉพาะกลุมนั้นๆ 

นอกจากนี้ การผลิตและการนําเสนอเนื้อหาก็เปนไปอยางงายๆ 
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 อาดัมส (Adams, 1971) ไดกลาวถึงความสําคัญของสื่อเฉพาะกิจไววา เปนสื่อที่มี

ความสําคัญตอการเผยแพรขาวสารขอมูล เพราะสื่อเฉพาะกิจเปนสื่อที่จัดทําขึ้นเพื่อสนับสนุน

กิจกรรมอยางใดอยางหนึ่งโดยเฉพาะ การใชส่ือเฉพาะกิจเปนการใหความรู และขาวสารที่เปน

เร่ืองราวเฉพาะอยาง โดยมีกลุมเปาหมาย (Target Audience) ที่กําหนดไวแนนอน ตัวอยางสื่อ

เฉพาะกิจไดแก เอกสาร จุลสาร แผนพับ แผนปลิว และโปสเตอร นอกจากนี้ การจัดนิทรรศการและ

การสาธิต (Demonstration) ก็เปนการใชส่ือเฉพาะกิจที่มีประสิทธิภาพในการรณรงคเผยแพร

ประดิษฐกรรมแปลกๆและทันสมัยในสังคมนั้นๆ 
  
 ในการสงขาวสารใหความรูนั้นตองอาศัยส่ือเปนเครื่องมือชวยนําเนื้อหาขาวสารไปยังผูรับ

สารใหเกิดความเขาใจถกูตองชัดเจน แตการจะใชส่ืออะไร อยางไร ใหเกิดผลตามความตองการนั้น

ไมใชเร่ืองงายๆ ตองทําความเขาใจกบัส่ือเหลานั้นใหดเีสียกอนและจาํเปนตองเรียนรูถึงธรรมชาติ

และหนาที่ของส่ือแตละชนดิเพื่อการวางแผนการใชส่ือใหเหมาะสม 
 
4. ผูรับสาร (Receiver) 

 ในกระบวนการสื่อสาร ผูสงสารคํานึงถึงผูรับสารอยูเสมอ เพราะผูรับสารจะเปนตัวกําหนด

ความสําเร็จหรือความลมเหลวของการสื่อสาร (ปรมะ สตะเวทิน, 2538) ผูรับอาจเปนคนๆหนึ่ง คน

กลุมหนึ่ง หรือเปนองคกรก็ได ซึ่งหากผู รับสารเขาใจสารของผูสงสาร การสื่อสารก็ประสบ

ความสําเร็จ การที่ผูรับสารจะรับสารไดดีแคไหนขึ้นอยูกับปจจัยในตัวของผูรับสาร อันไดแก ทักษะ

ในการสื่อสาร ทัศนคติความรู ระดับของสังคมและวัฒนธรรม 
 
 ผูสงสารจึงตองคํานึงถึงสิ่งสําคัญที่มีผลหรือเปนปจจัยที่มี อิทธิพลตอการรับ การ

ตีความหมาย และการทําความเขาใจขาวสารของผูรับสาร ไดแก 

1. ปจจัยทางดานการสื่อสาร ไดแก ทักษะความสามารถในการถอดรหัสสาร ทัศนคติใน
การสื่อสาร รวมถึงความรูในเรื่องสารและการสื่อสาร 

2. ปจจัยทางดานประชากรศาสตร ไดแก อายุ เพศ สถานภาพทางสังคมและเศรษฐกิจ 

การศึกษา ศาสนา และอาชีพ 

3. ปจจัยดานบุคลิกลักษณะของบุคคล 
 
 การสื่อสารในแตละระดับและในแตละสถานการณ อาจมีจุดเนนในการวิเคราะหผูรับสาร

ตางกัน เชน ขณะทําการสื่อสารแบบซึ่งหนา (Face-to-Face Communication) ผูสงสารอาจ

สามารถวิเคราะหความสนใจ และอวัจนภาษาของผูรับสารได แตผูสงสารไมอาจทําไดในการ

ส่ือสารมวลชน หรือครูซึ่งกําลังสื่อสารเพื่อใหความรูแกนักเรียนอาจสนใจที่จะทราบถึงระดับความรู
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และประสบการณของนักเรียนเกี่ยวกับเร่ืองนั้นๆมากกวาที่จะวิเคราะหความตองการและทัศนคติ

ของผูรับเหมือนเชนการโฆษณา หรือการสื่อสารเพื่อโนมนาวใจอื่นๆโดยทั่วไป 
 

5. ผลของการสื่อสาร (Effect) 
 ปฏิกิริยาตอบกลับเปนขาวสารที่ผูรับสารสงใหแกผูสงสาร ซึ่งจะเปนขอมูลอะไรก็ไดข้ึนอยู

กับการแปลความหมาย การทําความเขาใจกับขอมูลของผูรับขาวสาร รวมทั้งผลจากการคิด

พิจารณาของผูรับสารดวยวา ตนเองตองการสงขอมูลอะไรกลับไป เชน ถาผูรับขาวสารไมเขาใจ

ขอมูลที่ได การใหขอมูลยอนกลับอาจเปนการตรวจสอบความเขาใจระหวางกันใหตรงกัน แตถา

ผูรับสารคิดวาตนเองเขาใจขอมูลถูกตอง ขอมูลยอนกลับอาจเปนการตอบคําถามหรือสงขาวสาร

ตางๆซึ่งจะตอเนื่องเปนการสนทนาตอไป 
 
 การสื่อสารหนึ่งๆ จะประสบความสําเร็จไดตอเมื่อ การตีความหมายของสารที่ไดรับของ

ผูรับสารสอดคลองกับจุดมุงหมายของผูสงสาร ผลของการสื่อสารจึงอาจเปนทางดานความนึกคิด

หรือปญญา (Cognitive or Intellectual) ดานอารมณและความรูสึก (Affective) และดาน

พฤติกรรมหรือการกระทํา (Behavioral) 
 
 จากคุณลักษณะสําคัญขององคประกอบและประสิทธิผลของการสื่อสารดังกลาว จะเห็น

ไดวาในการการสื่อสารของศูนยซิสเตอรนั้น องคประกอบทางการสื่อสารมีความสัมพันธเกี่ยวเนื่อง

กัน และองคประกอบแตละตัวยังสามารถทําใหการสื่อสารเกิดประสิทธิผลได ดังนั้น เราจึงตอง

พิจารณาถึงประสิทธิผลขององคประกอบทางการสื่อสารในกระบวนการสื่อสารใหมีความ

เหมาะสมกับสถานการณและบริบทตางๆ ซึ่งแนวคิดนี้จะชวยเปนกรอบในการตอบปญหานําการ

วิจัยในเรื่องกระบวนการสื่อสารในการดําเนินงานปองกันโรคเอดสของของศูนยซิสเตอรเปนอยางไร 
 
 การสื่อสารจะทําหนาที่ไดดีเพียงใดนั้น ข้ึนอยูกับหนวยงานผูทําหนาที่ในการเผยแพร จะ

พิจารณาใชชองทางขาวสารที่ เหมาะสม เพื่อในการเพิ่มพูนความรู สรางทัศนคติที่ดี และ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไปในทางที่เหมาะสม ไมเสี่ยงตอการติดเชื้อโรคเอดส 
 
 รูปแบบของการสื่อสาร 
 
 ไดมีการจําแนกรูปแบบการสื่อสารในหลายลักษณะตามเกณฑที่ใชในการพิจารณา

แตกตางกันไป ในที่นี้จะกลาวถึงรูปแบบการสื่อสาร 3 ลักษณะ คือ 
 

1. การจําแนกรูปแบบของการสื่อสารตามทิศทางการสื่อสาร ซึ่งสามารถแบงได 2 

รูปแบบ คือ 
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1.1 การสื่อสารทางเดียว (One-Way Communication) หมายถึงการสื่อสารที่ผูสงสาร

ถายทอดขาวสารไปสูผูรับสาร มีลักษณะเปนเสนตรง ไมมีการยอนกลับหรือดูปฏิกิริยาของผูรับสาร 

ไมเปดโอกาสใหผูรับสารไดซักถามขอสงสัยหรือแสดงความคิดเห็น ซึ่งแสดงเปนแผนภาพจําลองได

ดังนี้ 
 
ภาพที่ 2.2 แผนภาพจาํลองการสื่อสารแบบทางเดยีว (One-Way Communication) 

ผูสงสาร สาร ส่ือ ผูรับสาร 
 

 
 โดยทัว่ไปการติดตอส่ือสารในลักษณะนี้จะเปนไปในรูปของนโยบายคาํสั่งของผูบริหาร

หรือผูนําโดยผานสื่อชนิดตางๆ เชน การเสนอขาวสาร วทิยุ โทรทัศน และหนังสือพิมพ ที่มีการ

เสนอขาวสารสูประชาชนฝายเดียว เปนตน 

 
1.2 การสื่อสารสองทาง (Two-Way Communication) หมายถึง การติดตอส่ือสารที่

ผูรับสารมีการตอบสนอง (Response) และมีการยอนกลับมายังผูสงสาร หรืออีกนัยหนึ่ง การ

ส่ือสารสองทาง คือ กระบวนการสื่อสารที่คํานึงปฏิกิริยาโตตอบ ซึ่งก็คือ ขาวสารที่ทั้งผูสงสารและ

ผูรับสารใชติดตอระหวางกัน บุคคลที่กําลังสงสารกันนั้นตางแสดงปฏิกิริยาโตตอบ (Interact) กับ

สาร แทนที่จะเปนเพียงผูรับอยางเดียว การติดตอส่ือสารแบบสองทางเปดโอกาสใหผูรับสารไดมี

โอกาสไตถาม แสดงความคิดเห็น เปนการโตตอบและเปนการลดชองวางในการสื่อสารไดดี ซึ่ง

แสดงเปนแผนภาพจําลองไดดังนี้ 
 
ภาพที่ 2.3 แผนภาพจาํลองการสื่อสารแบบสองทาง (Two-Way Communication) 
 

ผูสงสาร สาร ส่ือ ผูรับสาร 

 
  
 ทั้งนี้การสื่อสารแบบสองทางมีผลทําใหการสื่อสารที่เกิดขึ้นมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 

เพราะการใหความสําคัญตอการสื่อสารกลับ (Feedback) นั้น เปนวิธีการที่ทําใหผูรับสารมีความ

เสมอภาคในการติดตอสื่อสาร โดยไมมีฝายใดมีอิทธิพลเหนืออีกฝายหนึ่ง ซึ่งจะกอใหเกิดการมี

สวนรวมในการดําเนินงานเปนอยางดี 
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 Harold J. Leavitt (1964) ไดกลาวถึงการทดลองเปรียบเทียบระหวางการสื่อสารทาง

เดียวกับสองทาง พบวา 

1) การสื่อสารทางเดียวเหมาะสมกับสถานการณที่ผูสงสารคนใดคนหนึ่งเปนผูที่มีความ
เชี่ยวชาญในเรื่องที่จะทําการสื่อสารนั้นมากกวา 

2) การสื่อสารทางเดียวรวดเร็วกวาการสื่อสารสองทาง 
3) การสื่อสารสองทางสามารถสรางความมั่นใจแกผูรับสารมากกวาการสื่อสารทางเดียว 

4) การสื่อสารสองทางมีความถูกตองแมนยํากวาการสื่อสารทางเดียว แตก็มักมีการ

รบกวนและยุงเหยิงมากกวา 

 

2. จําแนกตามลักษณะการใช แบงออกเปน 2 รูปแบบ คือ 

2.1 การสื่อสารแบบเปนทางการ (Formal Communication)  

 เปนการสื่อสารซึ่งเกิดปฏิสัมพันธในโครงสรางที่มีแบบแผนกําหนดไวอยางแนนอน 

(Prescribed communication) สารจะถูกสงออกไปตามลําดับขั้น หรือตามลักษณะหนาที่ของ

ภารกิจ ดังนั้น จึงตองคํานึงบทบาทหนาที่และตําแหนงระหวางผูสงสารและผูรับสารเปนสําคัญ 

ตามแบบแผนที่ไดกําหนดไว โดยสวนใหญจะเปนการสื่อสารที่เปนลายลักษณอักษร เชน ประกาศ

แจงนโยบาย คําสั่งปฏิบัติงาน เปนตน หรืออาจจะเปนการสื่อสารที่ไมมีลายลักษณอักษรก็ได เชน 

การสั่งงานโดยตรงผานการพูดกันทางวาจา  

 

2.2 การสื่อสารแบบไมเปนทางการ (Informal Communication)  

 เปนการสื่อสารที่เกิดขึ้นเอง มักเปนการสื่อสารระหวางบุคคล ซึ่งทิศทางการไหลของ

ขาวสารจะไมสามารถคาดคะเนได มีลักษณะการสื่อสารที่เปนสวนตัวมากกวาทางตําแหนงหนาที่ 

โดยสวนใหญจะใชคําพูด และการไหลของขาวสารตามชองทางการสื่อสารจะเปนไปไดอยาง

รวดเร็วกวาชองทางการสื่อสารที่เปนทางการ แตมีขอเสียตรงที่ขาวสารขอมูลตางๆอาจจะผิดไป

จากความเปนจริงไดงาย ทั้งนี้ ข้ึนอยูกับกลยุทธและวิธีการของผูที่จะนํามาใชใหเกิดผลดีกับ

บรรยากาศในการทํางาน จากการศึกษาของพัชนี เชยจรรยาและคณะ (อางถึงในเวทินี สตะเวทิน, 

2542) พบวา เมื่อเวลาผานไป เครือขายแบบไมเปนทางการจะคอยๆกลายเปนแหลงขอมลูทีไ่มเปน

ระเบียบ  
 

3. จําแนกตามการไหลของขาวสาร แบงออกเปน 3 รูปแบบ คือ 

3.1 การสื่อสารจากบนลงลาง (Downward Communication)  
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 เปนการสงขาวสารจากบุคคลที่มีตําแหนงสูงกวามายังบุคคลที่มีตําแหนงต่ํากวา เปน

ลักษณะการเคลื่อนไปตามสายการบังคับบัญชา รูปแบบการสื่อสารอาจเปนดวยคําสั่งที่เปนวาจา 

เปนลายลักษณอักษรหรือภาพ การสื่อสารในลักษณะนี้จะทําใหตัวสารมีน้ําหนักมีความนาเชื่อถือ 

เนื่องจากผูสงสารเปนผูที่ไดรับการยอมรับ มักจะเปนการสื่อสารประเภทการแจงนโยบาย ระเบียบ 

ขอบังคับ คําเตือน เปนตน แตการสื่อสารเชนนี้อาจมีปญหาเกี่ยวกับการรับรูขาวสารและการ

ตีความหมายของขาวสาร 

 

3.2 การสื่อสารจากลางขึ้นบน (Upward Communication)  

 เปนการสื่อสารกลับขึ้นไปตามสายการบังคับบัญชา จากระดับต่ํากวาไปยังระดับสูงกวา 

ขอมูลขาวสารในลักษณะนี้มักจะเปนในรูปของรายงานผลการปฏิบัติงาน ขอเสนอแนะ การ

ปรึกษาหารือ การรองทุกข เปนตน ซึ่งการสื่อสารในรูปแบบนี้เปนการพัฒนาเสริมสรางใหเกิด

ความคิดสรางสรรค ผูที่มีตําแหนงสูงกวาสามารถนําขอมูลที่ไดไปใชประโยชนได และทําใหสมาชิก

ของสังคมมีโอกาสเขามามีสวนรวมอยางเต็มที่ และยังมีผลถึงการเสริมสรางขวัญในการทํางาน

และทัศนคติชองบุคคลากร ชวยใหเห็นวาบุคลากรมีความรูความเขาใจในสารที่เขาไดรับจาก

ผูบังคับบัญชาเพียงใด 

 

3.3 การสื่อสารในแนวนอน (Horizontal Communication)  

 เปนการสื่อสารที่เกิดขึ้นกับบุคคลในระดับเดียวกัน เปนการสื่อสารแบบไมเปนทางการโดย

อาศัยความสัมพันธระหวางบุคคล เชน เพื่อนฝูง ญาติพี่นอง เปนตน การสื่อสารรูปแบบนี้ข้ึนอยูกับ

บรรยากาศของความไววางใจซึ่งกันและกัน ทั้งยังชวยเสริมสรางความรับผิดชอบรวมกันของหมู

คณะ กอใหเกิดความสัมพันธที่ใกลชิดกัน 
 
 ทั้งนี้การสื่อสารจากบนลงลางหรือจากลางขึ้นบนอาจใชรูปแบบการสื่อสารอยางเปน

ทางการหรือไมเปนทางการก็ไดข้ึนอยูกับสถานการณ ในขณะเดียวกันระหวางการสื่อสารอาจใช

รูปแบบการสื่อสารทั้งวัจนะภาษาและอวัจนภาษาควบคูกันไปก็ได 
 
 กาญจนา แกวเทพ (2538) กลาววา รูปแบบที่ใชในแนวทางการพัฒนามี 2 รูปแบบใหญๆ 

คือ 

 1) รูปแบบการสื่อสารในแนวตั้ง 

 เปนการสื่อสารทางเดียว เปนการสื่อสารเพื่อการชักจูงใจ ผูสงสารเปนผูที่มีความตองการ 

มีความตั้งใจอันใดอันหนึ่งอยูแลว จึงใชเครื่องมือการสื่อสารทั้งหลายถายทอด เพื่อใหผูรับสารเห็น

คลอยตามและมีบทบาทเปนเพียงผูรับสาร 
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 2) รูปแบบการสื่อสารในแนวนอน 

 เปนการสื่อสารแบบสองทาง การสื่อสารจะเปลี่ยนจาก "การใชขอมูลเพื่อโนมนาวใจ" มา

เปนการแลกเปลี่ยนขอมูลที่จะเรียนรูหาความเขาใจและความหมายรวมกัน ทําใหการสื่อสารตอง

สรางความเขาใจรวมกัน ตองการการมีสวนรวมจากประชาชน 
 
 นอกจากนี้ ปรมะ สตะเวทิน (2538) เห็นวา การสื่อสารเพื่อการพัฒนาจะเกิดประสิทธิผล

เมื่อไดปฏิบัติตามเงื่อนไขดังตอไปนี้ 

1. ตองมีการวางแผนอยางเหมาะสม การวางแผนการสื่อสารจะเกิดประสิทธิผลตอง

คํานึงถึงเรื่องสังคมและจิตวิทยาเพื่อที่ผลิตขาวสารไดอยางเหมาะสมและนํามาใชใน

การวางแผนเพื่อการพัฒนา เชน ความนาเชื่อถือของผูส่ือสารและของสารการเลือก

ของประชาชน บทบาทของผูนําความคิดเห็นและผูรับนวกรรมคนแรกๆ ที่มีตอการรับ 

นวกรรม เปนตน  

2. การสื่อสารตองเขากันไดกับวัฒนธรรมของประชาชน ส่ิงใหมที่จะแนะนําใหประชาชน

ยอมรับนั้น จะตองตรงกับความเชื่อเดิมของประชาชน ในขณะเดียวกันก็ตองคํานึงวา 

ส่ิงใหมที่ประชาชนรับไปนั้นจะไมกอผลเสียหายตามมาในภายหลัง 

3. การสื่อสารจะตองเขาถึงประชาชนเปาหมาย เนื่องจากประชาชนกลุมเปาหมายในการ

พัฒนามีความแตกตางกัน ดังนั้น ในการสื่อสารจะตองมีการจัดเตรียมเครือขายการ

ส่ือสารใหเพียงพอกับการที่จะเผยแพรขาวสารไปยังกลุมเปาหมายใหทั่วถึงและ

เหมาะสม 

4. ควรใชการสื่อสารแบบสองทาง ในการพัฒนาจะอาศัยเพียงแตการสื่อสารจาก

ฝายรัฐบาลไปยังประชาชนเพียงฝายเดียวไมเพียงพอ ควรจะตองใหประชาชน

สามารถสื่อสารถึงรัฐบาล เพื่อใหรัฐบาลรับทราบถึงความตองการของประชาชน 

5. ควรทําการสื่อสารนอยๆ และใชผูสงสารที่มีความนาเชื่อถือ และอยูในความสนใจของ

ผูรับสาร 

6. ใชการสาธิตเพื่อใหประชาชนไดเห็นอยางชัดเจน 

7. ทําใหเกิดการปฏิบัติเพื่อใหเกิดประสบการณที่ดีตอสิ่งใหมๆ และเกิดการยอมรับได

โดยงาย 
 

 ประเภทของการสื่อสาร  

 ปรมะ สตะเวทิน (2538) ไดจําแนกรูปแบบของการสื่อสารไวหลายรูปแบบ ผูวิจัยของกลาว

รายละเอียดเฉพาะประเภทของการสื่อสารที่จะนํามาใชวิเคราะหในการวิจัยครั้งนี้ดังนี้ 
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1. การสื่อสารระหวางบุคคล (Interpersonal Communication) 

 การสื่อสารระหวางบุคคล หมายความถึง การสื่อสารที่ประกอบดวยบุคคลตั้งแต 2 คนขึ้น

ไป ทําการสื่อสารในลักษณะที่ผูสงสารและผูรับสารสามารถแลกเปลี่ยนสารกันไดโดยตรง ซึ่งสวน

ใหญจะสื่อสารกันในรูปแบบเผชิญหนา (Face-to-Face Communication) เปนการสื่อสารแบบ

ตัวตอตัว (Person-to-Person) ในขณะที่คนหนึ่งจะทําหนาที่เปนผูสงสาร คนอื่นๆจะทําหนาที่เปน

ผูรับสาร ดังนั้น การสื่อสารระหวางบุคคลจึงเกิดขึ้นไดทั้งในกรณีคน 2 คน และในกรณีของกลุม

ยอย (Small Group) ซึ่งมีคนมากกวา 2 คนขึ้นไปมารวมตัวกันในลักษณะที่สามารถติดตอและ

เปลี่ยนสารกันไดโดยตรง เชน การประชุมกลุมยอย การเรียนในชั้นเรียน เปนตน 
 

2. การสื่อสารเปนกลุมใหญ (Large Group Communication)  

 เปนการสื่อสารระหวางคนจํานวนมากซึ่งอยูในที่เดียวกัน หรือใกลเคียงกัน เชน การ

อภิปรายในหอประชุม การพูดหาเสียงเลือกตั้ง การสอนที่มีกลุมผูเรียนจํานวนมาก ซึ่งอยูในหลาย

หองเรียน จําเปนตองอาศัยสื่อการสอน เชน โทรทัศนวงจรปดเขาชวย และการปราศรัยในงาน

สังคม เปนตน การสื่อสารในกลุมใหญนี้ โอกาสที่ผูสงสารและผูรับสารจะติดตอแลกเปลี่ยนสารกัน

โดยตรงมีอยูนอย และขาดลักษณะของการสื่อสารแบบตัวตอตัว (Person-to-Person) 

 

3. การสื่อสารมวลชน (Mass Communication) 

 เปนการสื่อสารที่ผูสงสารซึ่งอาจเปนบุคคลเดียวหรือกลุมบุคคลที่สามารถสงขอมูลขาวสาร

ไปยังกลุมเปาหมายจํานวนมากและอยูกันอยางกระจัดกระจายไดในเวลาอันรวดเร็ว เชน วิทยุ 

โทรทัศน หนังสือพิมพ นิตยสาร เปนตน 
 
 แนวคิดเกี่ยวสื่อมวลชน 

 คุณลักษณะของสื่อมวลชน คือ 

1. สามารถเขาถึงผูรับหรือกลุมเปาหมายจํานวนมากไดในเวลาอันรวดเร็ว 

2. สามารถใหความรูและขาวสารไดด ี

3. สามารถนําไปสูการเปลี่ยนแปลงทัศนคติที่ไมฝงรากลึกได 
 
 แคทซ และลาซารสเฟลด (Katz and Lazarsfeld, 1995) เห็นวาการสื่อสารระหวางบคุคล

มีผลตอการทําใหผูรับสารยอมรับที่จะมีการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ และยอมรับที่จะใหความรวมมือ

ในการดําเนินกิจกรรมตางๆมากที่สุด ฉะนั้นสื่อบุคคลจึงมีความสําคัญมากกวาสื่อมวลชนในการจงู

ใจ สวนสื่อมวลชนจะมีความสําคัญในข้ันของการใหความรู ความเขาใจที่ถูกตอง  
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 โจเซฟ ที แคลปเปอร (Josept T. Klapper, 1960) กลาวถึงอิทธิพลของการสื่อสารมวลชน

ตอบุคคลในสังคมวาเปนเพียงแรงเสริมในกระบวนการโนมนาวตอความคิดเห็น หรือทัศนคติที่มีอยู

แลว ส่ือสารมวลชนไมไดมีอิทธิพลตอบุคคลได ซึ่งไดแก อุปนิสัย บรรทัดฐานของกลุม การเลือกรับ

สาร การเผยแพรขาวสารโดยบุคคลหรือผูนําความคิดเห็น 
 
อิทธิพลของสื่อมวลชน 

 โจเซฟ ที แคลปเปอร (Josept T. Klapper, 1960) ไดเสนอแนวคิดเกี่ยวกับส่ือมวลชน

ประเภทตางๆที่มีตอทัศนคติและพฤติกรรมดานตางๆของประชาชนไวดังนี้ 

1. อิทธิพลของสื่อมวลชนที่มีตอประชาชนนั้น ไมใชอิทธิพลโดยตรง แตเปนอิทธิพลโดย

ออม เพราะมีปจจัยตางๆที่กั้นอิทธิพลของสื่อมวลชน ปจจัยดังกลาวไดแก 

1.1 ความมีใจโนมเอียงของผูรับสาร (Predispositions) ประชาชนจะมีความคิด

เห็น คานิยมและมีความโนมเอียงที่จะประพฤติ ปฏิบัติอยางใดอยางหนึ่งอยูกอน ซึ่งไดรับ

อิทธิพลจากการคบหาสมาคมกับคนอ่ืน และสถาบันสังคมที่ตนเปนสมาชิกเมื่อบุคคลผูนั้นสัมผัส

กับส่ือมวลชนก็จะนําเอาทัศนคติ คานิยม และพฤติกรรมเหลานั้นติดตัวมาดวย 

1.2 การเลือกของผูรับสาร (Selective Processes) ประชาชนเลือกรับสารที่

สอดคลองกับความคิดเห็นและความสนใจของตน และจะหลีกเลี่ยงไมยอมรับสารที่ไมสอดคลอง

หรือที่ขัดแยงกับความคิดเห็นและความสนใจของตน ประชาชนจะพยายามตีความสารตาม

ความเชื่อและคานิยมที่ตนมีอยูเดิม และจะเลือกจดจําเฉพาะสิ่งที่สนับสนุนความคิดและความ

เชื่อของตน 

1.3 อิทธิพลของบุคคล (Personal Influences) ขาวสารจากสื่อมวลชนอาจไมได

ไปถึงประชาชนทั่วไปในทันที แตจะผานสื่อบุคคลหรือผูนําความคิดเห็นกอนจะไปถึงประชาชน 

ผูนําความคิดเห็นมักสอดแทรกความรูสึกนึกคิดของตนเขาไปดวย ผูนําความคิดเห็นมักจะเปน

คนที่ไดรับความเชื่อถือเลื่อมใส และไววางใจจากประชาชนทั่วไป จึงเปนผูมีอิทธิพลตอความ

คิดเห็นและการตัดสินใจของประชาชน 

1.4 ลักษณะของธุรกิจดานสื่อมวลชน (Economic Aspects) การดําเนินธุรกิจ

ดานสื่อมวลชน ในสังคมเสรีนิยมซึ่งมีระบบเศรษฐกิจแบบเสรีนั้น ส่ือมวลชนสามารถแขงขันกัน

ไดโดยเสรี ตางฝายตางเสนอความคิดเห็นและคานิยมที่แตกตางกันออกไป และประชาชนก็มี

เสรีภาพในการที่จะเลือกเชื่อถือความคิดเห็นใดความคิดเห็นหนึ่งก็ได และตัดสินวาควรจะเชื่อ

ส่ือมวลชนไหนดี 
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2. อิทธิพลที่ส่ือมวลชนมีตอประชาชนเปนเพียงผูสนับสนุนเทานั้น คือส่ือสารมวลชนจะ

สนับสนุนทัศนคติ คานิยม ความมีน้ําใจ ตลอดจนแนวโนมดานพฤติกรรมของประชาชนใหมี

ความเขมแข็งขึ้นและพรอมที่จะแสดงใหปรากฏออกมาเมื่อมีแรงจูงใจเพียงพอหรือเมื่อมีโอกาส

เหมาะสม 
 

3. ส่ือมวลชนอาจทําหนาที่เปนผูเปลี่ยนแปลงประชาชนไดเชนกัน จะเกิดขึ้นตอเมื่อ

บุคคลมีความโนมเอียงที่จะเปลี่ยนแปลงอยูกอนแลว หากสื่อมวลชนสามารถเสนอสิ่งที่

สอดคลองกับความตองการของเขา เขาก็จะเปลี่ยนทัศนคติและพฤติกรรมได ส่ือมวลชนจึงทํา

หนาที่เปนเพียงผูเสนอหนทางในการเปลี่ยนทัศนคติและพฤติกรรมเทานั้น 
 

4. ส่ือมวลชนสรางทัศนคติและคานิยมไมใหเกิดแกประชาชนไดในกรณีที่บุคคลนัน้ๆไม
เคยมีความรูหรือประสบการณเกี่ยวกับส่ิงนั้นมากอน ทัศนคติและคานิยมใหมนี้จะเกิดขึ้นไดก็

ตอเมื่อบุคคลนั้นรับสารที่เสนอเรื่องราวในแนวเดียวกันบอยๆ เปนอิทธิพลในลักษณะสะสมมิใช

อิทธิพลที่กอใหเกิดไดทันทีทันใด หรือในระยะเวลาอันสั้น 
 

 แนวคิดเรื่องสื่อบุคคล 

 เกศิน ี จุฑาวจิติร (2542) กลาวถงึสื่อบุคคลไววา ส่ือบคุคล (Human Media) เปนสื่อ

พื้นฐานดัง้เดิมของมนุษย และเปนชองทางในการสื่อสารระหวางบุคคล ในดานการใหความหมาย

นั้น ส่ือบุคคลเปนสื่อที่ใชในการถายทอดขาวสาร ความรู ความเขาใจ และความคิดเห็นตางๆทีม่ีมา

ตั้งแตดั้งเดิมกอนการใชส่ือประเภทอื่นๆ โดยม ี“คําพูด” เปนพาหนะที่สําคัญที่สุด 
 
 แมวาในปจจุบันจะมีการนําคอมพิวเตอรและอุปกรณการสื่อสารตางๆมาใชเพื่อชวยขจัด

ขอจํากัดดานระยะทาง และเวลาในการสื่อสารระหวางบุคคล แตเราคงปฏิเสธไมไดวาการสื่อสาร

ระหวางบุคคลโดยผาน “ส่ือบุคคล” ในลักษณะที่เปนการสื่อสารแบบเห็นหนาคาตายังคง

ความสําคัญเสมอ ตราบใดที่มนุษยยังอยูในสังคม ตราบนั้นยอมเลี่ยงไมพนที่จะตองติดตอส่ือสาร

กับบุคคลอื่นๆ เชน ญาติพี่นอง เพื่อนฝูง ส่ือบุคคลในสังคมประกอบดวย "ส่ือบุคคลภายในทองถิ่น" 

(Localize) ไดแกผูนําความคิดเห็นในทองถิ่น เชน ผูใหญบาน ครู พระ แพทย เปนตน และสื่อ

บุคคลภายนอกทองถิ่น (Cosmopolite) ไดแก นักพัฒนาหรือพัฒนากร เจาหนาที่สงเสริม 

ผูเชี่ยวชาญ เปนตน ที่นําแนวคิดใหมๆ หรือนวกรรมไปเผยแพรในทองถิ่น (เสถียร เชยประทับ, 

2536)   
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คุณสมบัติในการสื่อสาร 

 โรเจอร และสเวนนิ่ง (Rogers and Svenning, 1969) ไดกลาวถึงคุณสมบัติในการสื่อสาร

ของส่ือบุคคลเปรียบเทียบกบัส่ือมวลชน ดังนี ้
 
ตารางที่ 2.1 ตารางเปรียบเทียบคุณสมบัติของสื่อบุคคลและสื่อมวลชน 
 

คุณสมบัติการสื่อสาร สื่อบุคคล สื่อมวลชน 
1. ลักษณะของการสื่อสาร สองทาง ทางเดียว 

2. ความรวดเร็วในการสื่อสารไปยัง

กลุมคนจาํนวนมาก 
ชา เร็ว 

3. ความถูกตองของสารเพือ่สงไปยัง

คนจํานวนมาก 
นอย มาก 

4. ความสามารถในการเลือกผูรับ

สาร 
มาก นอย 

5. ความสามารถในการที่จะจัดการ

เลือก (Selective Perception) 
มาก นอย 

6. โอกาสที่จะไดรับการสื่อสารกลับ มาก นอย 
7. ผล เปลี่ยนทัศนคติของผูรับ

สาร 
เพิ่มพูนความรูแกผูรับสาร 

 
 การเปรียบเทียบคุณสมบัติในการสื่อสารดังกลาวนี้ ทําใหเห็นภาพชัดเจนวา ทั้งสื่อบุคคล

และสื่อมวลชนตางก็มีขอเดนและขอดอยในตัวเอง ถามีการใชส่ือมวลชนกับส่ือบุคคลรวมกัน ก็

นาจะทําใหการสื่อสารมีประสิทธิภาพมากขึ้น เพราะจะเปนการแกไขจุดออนหรือขอจํากัดตาม

ธรรมชาติของแตละส่ือ ทั้งยังแกไขปญหาดานการอานหนังสือไมออก เขียนหนังสือไมได และการ

ไมมีเครื่องรับวิทยุและโทรทัศน 
 
บทบาทของสือ่บุคคล 

 ลาซาเฟลและเมนเซล (Lazarsfeld and Manzel, 1968) กลาววา การสื่อสารระหวาง

บุคคลมีบทบาทสําคัญ เพราะเปนการสื่อสารที่มีความเปนกันเองและเปนสวนตัว กอใหเกิด

ความคุนเคยซึ่งชวยใหเกิดการยอมรับความคิดไดงายขึ้น การพูดคุยอยางเห็นหนาคาตานี้ในแง

จิตวิทยาแลว ทําใหผูรับสารมีความรูสึกวาตนไดรับรางวัลทันที อยางนอยที่สุดก็คือ ในดานการ

แสดงความคิดเห็นของตนตอผูพูด 
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 จากรายงานการวิจัยตางๆ ที่ผานมาก็มีขอสรุปที่สอดคลองกันคือ รูปแบบการสื่อสาร

ระหวางบุคคลในลักษณะเห็นหนาคาตาหรือเผชิญหนา เปนการสื่อสารแบบสองทาง (Two-way 

Communication) ที่มีบทบาทตอการโนมนาวใจและชักจูงใจ เพราะเมื่อผูรับสารเกิดความไม

เขาใจ หรือไมแนใจก็สามารถที่จะซักถาม หรือขอคํายืนยันจากแหลงสารไดอยางทันทีทันใดใน

ระยะเวลาอันรวดเร็ว 
 
 จากทฤษฎีและรายงานการวิจัยตางๆ สรุปไดวา ส่ือบุคคลมีลักษณะที่เอ้ือตอการชักจูง

และโนมนาวใจดังนี ้

1. การติดตอส่ือสารระหวางบุคคลดําเนินไปอยางงายๆ ไมมีกฎเกณฑบังคับ คูส่ือสารมี

ความใกลชิดกัน ซึ่งกระบวนการกลุมสามารถมีอิทธิพลตอการเปลี่ยนทัศนคติ และพฤติกรรมของ

บุคคลได 

2. การสื่อสารแบบเห็นหนาคาตาหรือเผชิญหนา เปนการสื่อสารที่เปดโอกาสใหมีการ

ซักถามทันที ทั้งยังสามารถยืดหยุนการนําเสนอเนื้อหาได หากผูสงสารไดรับการตอตานจากผูฟงก็

อาจเปลี่ยนหัวขอการสนทนาได 

3. ผูรับสารบางคนมีแนวโนมทีจ่ะเชื่อถือและยอมรับความคิดเห็นหรือทรรศนะของสื่อ
บุคคลที่เขารูจกัคุนเคยและนบัถือมากกวาที่จะเชื่อบุคคลที่เขาไมรูจักคุนเคย 
 
 สรุปไดวา ส่ือบุคคลเปนสื่อที่มีบทบาทในดานการโนมนาวและชักจูงใจ ซึ่งตางจาก

ส่ือมวลชน ซึ่งมีบทบาทสําคัญอยูที่การใหขาวสารหรือความรู 
 
ปจจัยของสื่อบุคคลที่มีอิทธพิลตอการโนมนาวใจ 
 
 ปจจัยทีท่ําใหส่ือบุคคลในฐานะที่เปนผูสงสารเหลานี้มีอิทธิพลตอการเปลี่ยนแปลงทศันคติ

และพฤติกรรมของผูรับสารเปาหมาย ไดแก 
 
 1. ความนาเชือ่ถือ (Credibility)  

 คือ ระดับของความรูสึกที่ผูรับสารรูสึกวาผูสงสารเปนที่นาไววางใจ (Trustworthy) และมี

ความสามารถ (Competent) ถาผูรับสารเปาหมายมีความรูสึกวานักพัฒนาหรือผูนําความคิดเห็น

มีความนาเชื่อถือ ผูรับสารก็มีแนวโนมที่จะยอมรับสารจากพวกเขาเหลานั้น  
 
 นอกจากนี้ยังพบวาสื่อบุคคลที่ไดรับความนาเชื่อถือ จะตองเปนผูที่มีความเชี่ยวชาญ

ชํานาญเฉพาะดาน โดยเปนความชํานาญที่มาจากประสบการณมากกวาการศึกษาหรือสถานะ

ทางสังคม ทั้งยังขึ้นอยูกับความเปนผูมีไหวพริบ ความซื่อสัตย ความจริงใจและความใจกวาง 
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 ลักษณะดังกลาวนี้ แสดงใหเห็นวาผูรับสาร หรือกลุมเปาหมายมีแนวโนมที่จะหาขาวสาร 

รับฟงคําแนะนํา ยอมรับและใหความเชื่อถือส่ือบุคคล ไมวาจะเปนนักพัฒนา หรือผูนําความ

คิดเห็นที่พวกเขาเชื่อวาเปนบุคคลที่มีความสามารถมากกวาตนเอง และความสามารถนี้อาจแสดง

ใหเห็นในรูปของสถานะทางสังคมที่สูงกวา การศึกษาที่สูงกวา ใชส่ือมวลชนมากกวา แตก็จะตอง

ไมแตกตางกันจนเกินไป และที่สําคัญคือ จะตองเปนผูที่มีคุณสมบัติบางประการดังกลาวขางตน 
 
 2. ความดึงดูดใจ (Attractiveness) 

 ผูสงสารที่มีความดึงดูดใจ ยอมกระตุนใหผูรับสารเกิดความสนใจหรือพึงพอใจในการได

พบเห็น พูดคุย เชนเดียวกับการโฆษณาสินคาที่นิยมนําดารา ศิลปน หรือนักกีฬาที่มีชื่อเสียงมา

เปนผูโฆษณาสินคา ทั้งๆที่บุคคลเหลานั้นอาจไมใชผูที่มีความนาเชื่อถือ หรือผูเชี่ยวชาญในตัว

สินคานั้นๆโดยเฉพาะ แตเปนเพียงผูที่มีบุคลิกภาพนาดึงดูดใจ ซึ่งก็ทําใหผูรับสารเกิดความสนใจ

และคลอยตามขาวสารได 
 
 3. ความคลายคลึง (Similarity) 

 ส่ือบุคคลหรือผูสงสารที่มีความคลายคลึงกับผูรับสารเปาหมายในดานตางๆ เชน อาย ุเพศ 

เชื้อชาติ ศาสนา ภาษา การแตงกาย สถานภาพทางเศรษฐกิจและสังคม เปนตน จะมีอิทธิพลตอ

การเปลี่ยนทัศนคติ และความคิดเห็นของผูรับสาร เพราะความคลายคลึงกันนี้เองจะทําใหเกิด

ความรูสึกเขาใจกัน เห็นอกเห็นใจกัน ชอบพอ และไววางใจ 
 
บทบาทของนกัพัฒนา 

 นักพัฒนา หมายถึง บุคคลภายนอกชุมชนที่เขาไปมีสวนรวม บทบาทผลักดันใหบุคคลใน

ชุมชนเกิดความเคลื่อนไหวและเปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีข้ึน "นักพัฒนา" ในที่นี้หมายรวมทั้ง 

พัฒนากร เจาหนาที่สงเสริมหรือเจาหนาที่ของรัฐ และอาสาสมัคร หรือเจาหนาที่ขององคกรพัฒนา

เอกชน (Non-Governmental Organization: NGO) 
 
บทบาทของผูนําความคิดเหน็

 ผูนําความคิดเห็น (Opinion Leaders) ในทีน่ี้แตกตางจากผูนํา (Leaders) ตามความ

เขาใจทั่วไป คอื มิไดเปนผูนาํโดยตําแหนงหรือแตงตั้งเปนทางการ ดงันั้น ผูนาํความคิดเห็นจงึไมได

มีอิทธพิลโดยตําแหนง 
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 ผูนําความคิดเห็นเปนสื่อบุคคลที่มีความสาํคัญตอการพฒันา ดวยเปนบุคคลที่สามารถมี

อิทธิพลตอทัศนคติ และพฤติกรรมของบุคคลอื่นๆ ตามที่บุคคลนัน้ๆ ตองการ โดยอาศัยวิธทีี่ไมเปน

ทางการ และสามารถมีอิทธิพลเชนนี้ไดคอนขางบอย (เสถียร เชยประทับ, 2528) 
 
 ผูนําความคิดเห็นในเรื่องหนึ่ง หรือกิจกรรมหนึ่งอาจไมใชผูนําความคิดเห็นในอีกเรื่องหนึ่ง 

หรืออีกกิจกรรมหนึ่ง ผูนําความคิดเห็นจะเปนเสมือนชองทางการเผยแพร กระจายขาวสารและ

สรางเครือขายการสื่อสารในสังคม ซึ่งจะแพรกระจายขาวสารผสมผสานความคิดเห็นเปนสวนตัว

ไปยังสมาชิกในกลุมสังคมนั้น (พัชนี เชยจรรยา และคณะ, 2538) 
 
ประสิทธิภาพของสื่อบุคคล  

 เสถียร เชยประทับ (2528) กลาวถึงประสทิธิภาพของสือ่บุคคลไว ดังนี ้

1. สามารถทําใหเกิดการแลกเปลี่ยนขาวสารแบบยุคลวิธี ถาผูรับสารไมเขาใจในสารก็
สามารถไตถาม หรือขอขาวสารเพิ่มเติมจากผูสงสารไดในเวลาอันรวดเร็ว สวนตัวผูสงสารก็

สามารถปรับปรุงแกไขสารที่สงออกไปใหเขากับความตองการและความเขาใจของผูรับสารไดใน

เวลาอันรวดเร็วเชนกัน  

2. สามารถที่จะจูงใจบุคคลใหเปลี่ยนแปลงทัศนคติที่ฝงรากลึกได ลาซารเฟลดและแมน
เซล (Lazarsfeld and Manzel, 1968) ใหเหตุผลในความมีประสิทธิภาพของสื่อบุคคลวา 

1) การพูดคุยเปนกันเอง เปนสวนตัว ทําใหผูพูดและผูฟงเกิดความเปนกันเอง และทํา

ใหผูฟงยอมรับความคิดเห็นของผูพูดไดงายขึ้น 

2) การสื่อสารแบบเผชิญหนากัน ทําใหผูพูดสามารถดัดแปลงเรื่องตางๆใหตรงกับ

ความตองการของผูฟงไดอยางเหมาะสม 

3) การสื่อสารแบบนี้ทําใหผูฟงรูสึกวาตนไดรับรางวัล หรือมีสวนรวมในเร่ืองที่วา

สามารถแสดงความคิดเห็นกับผูพูดได 
 
 ส่ือบุคคลเปนสื่อที่มีบทบาทสําคัญตอการพัฒนาทองถิ่นในดานการโนมนาว และชักจูงใจ 

ปจจัยที่ทําใหส่ือบุคคลในฐานะที่เปนผูสงสารมีอิทธิพลตอการเปลี่ยนแปลงในดานความรู โนมนาว

ใจและปรับเปลี่ยนพฤติกรรม คือ บุคลิกภาพที่มีความนาเชื่อถือ ความนาดึงดูดใจ และความ

คลายคลึงกันระหวางผูสงสารกับผูรับสาร ทั้งยังจะตองเปนผูที่เปดรับขาวสารจากสื่อมวลชนอยาง

กวางขวาง มีความเสียสละ มีเมตตา มีไหวพริบ ใจกวาง และมีความซื่อสัตย 
  
 ซึ่งในการสื่อสารและกลยุทธการสื่อสารของศูนยซิสเตอรเพื่อปองกันโรคเอดสมีการใชส่ือ

บุคคลเปนหลักในการสื่อสารเพื่อใหสมาชิกที่เปนสาวประเภทสองในเขตพัทยาไดรับความรูและ
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ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ดังนั้นแนวคิดเรื่องสื่อบุคคลจึงเปนอีกแนวคิดหนึ่งที่จะเปนกรอบในการวิจัย

คร้ังนี้ไดเปนอยางด ี
 
 ทฤษฎีการสื่อสารระหวางบุคคล 
 
 สุรพงษ โสธนะเสถียร (2533) กลาววา การสื่อสารระหวางบุคคลเปนการสื่อสารที่มีผู

ส่ือสารมากกวาหนึ่งคน แตก็ไมใชจํานวนที่มาก โดยบุคคลเหลานั้นสามารถจะมีอันตรกิริยากัน

แบบซึ่งหนา การสื่อสารระหวางบุคคลจึงเปนพฤติกรรมของบุคคลอันเปนผลพวงของการรับรูและ

ทัศนคติของบุคคลนั้นๆ ที่มีอันตรกิริยาตอกันในกระบวนการสื่อสารไมวาจะครบวงจรหรือไมก็ตาม 
 
 สามารถแบงเกณฑของการสื่อสารระหวางบุคคลไดดังนี ้

1. ประกอบดวยบุคคลตั้งแตสองคนขึ้นไป 

2. การสื่อสารระหวางบุคคลมีความเกี่ยวของกับการพึ่งพาซึ่งกันและกัน กลาวคือ 

พฤติกรรมทางการสื่อสารของคนหนึ่งเปนผลโดยตรงตออีกคนหนึ่ง ซึ่งเปนเรื่องที่มี

ความสนใจรวมกัน 

3. การสื่อสารระหวางบุคคลเกี่ยวของกับการแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสารกัน 

4. ขาวสารที่สงผานกันอาจอยูในรูปของวัจนภาษา และอวัจนภาษา 

5. การสื่อสารระหวางบุคคลเปนความสัมพันธแบบไมมีโครงสรางที่แนนอน หรือไมเปน

ทางการซึ่งสามารถปรับเปลี่ยนได 
 

 การสื่อสารระหวางบุคคลมีความสําคัญ คือ มีการพูดคุยกันแบบเปนกันเองและเปน

สวนตัว ทําใหเกิดความคุนเคยระหวางผูพูดกับผูฟง ซึ่งจะชวยใหผูฟงยอมรับความคิดเห็นของผูพูด

ไดงายขึ้น การเห็นหนาคาตากันเมื่อมองในแงจิตวิทยาแลว จะทําใหผูฟงซึ่งเปนเปาหมายในการชกั

จูงใจของผูพูด 
 
ประเภทของการสื่อสารระหวางบุคคล  

 เสถียร เชยประทับ (2536) แบงการสื่อสารระหวางบุคคลออกเปน 2 ประเภท ดังนี ้
 

1. การติดตอโดยตรง (Direct Contact) การติดตอโดยตรงนี้ใชส่ือบุคคลในการเผยแพร

ขาวสารโดยวิธีเยี่ยมบานเพื่อสรางความเขาใจอันดีกับประชาชน วิธีนี้หากประชาชนหรือผูรับสาร

ไมเขาใจ ก็สามารถซักถามทําความเขาใจไดเปนอยางดี 

 นอกจากนี้ ผูเผยแพรขาวสารยังสามารถสํารวจขอเท็จจริงเกี่ยวกับผูรับสารไดดวย ฉะนั้น

ในกิจการเผยแพรขาวสารเพื่อสรางความเขาใจหรือชักจูงใจ  โนมนาวใจ จึงนิยมใชการ
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ติดตอส่ือสารโดยตรง แตมีขอจํากัด คือ การสื่อสารประเภทนี้ตองใชส่ือบุคคลเปนจํานวนมาก 

ส้ินเปลืองเวลา คาใชจาย และแรงงานในการเผยแพรขาวสาร 
 

2. การติดตอโดยกลุม (Group Contact of Community Public) คือการติดตอโดย

ผานกลุม กลุมจะมีอิทธิพลตอบุคคลสวนรวม กลุมตางๆชวยใหการสื่อสารของบุคคลบรรลุ

เปาหมายได 
 
วัตถุประสงคของการสื่อสารระหวางบุคคล
 
 วัตถุประสงคของการสื่อสารระหวางบุคคลที่สําคัญมี 6 ประการ ซึ่งวัตถุประสงคเหลานี้เรา

ไมอาจทราบ หรือตระหนัก หรือต้ังใจในขณะที่ทําการสื่อสารระหวางบุคคลอยูก็ได เดวิโต 

(DeVito, 1980: 14 - 15 อางถึงในนิลุบล แสนอาทิตย, 2547) วัตถุประสงคดังกลาวมีดังตอไปนี้ 

 

1. การคนพบตัวเอง (To discover oneself)  

 เมื่อเราทําการสื่อสารระหวางบุคคลจะชวยใหเราเรียนรูเกี่ยวกับตนเองและคนอื่น

ดวย การรับรูเกี่ยวกับตนเอง (Self-perception) สวนใหญเปนผลมาจากการที่เราเรียนรู

เกี่ยวกับตนเองจากการสื่อสารกับคนอื่น การสื่อสารระหวางบุคคลจะเปดโอกาสใหเราได

พูดเกี่ยวกับส่ิงที่เราชอบ ความรูสึก ความคิด และพฤติกรรมของเรา 

2. การคนพบโลกภายนอก (To discover the external world)  

 การสื่อสารระหวางบุคคลทําใหเราเขาใจโลกภายนอกไดดีข้ึน ทั้งในดานวัตถุ 

เหตุการณ ผูคน ถึงแมวาขาวสารจะนวนมากจะมาถึงเราจากแหลงของสื่อมวลชน แต

บอยครั้งที่เรามักจะอภิปราย 

3. การสรางและดํารงความสัมพันธอันด ี (To establish and maintain meaningful 

relationships) 

 ความปรารถนาที่ สําคัญมากอันหนึ่งของคนเรา  คือ  การสราง  และดํารง

ความสัมพันธอันใกลชิดกับคนอื่นๆ เราใชเวลาเปนจํานวนมากในการสื่อสารระหวาง

บุคคลก็เพื่อสรางและดํารงความสัมพันธทางสังคมกับคนอื่น ซึ่งความสัมพันธนี้จะชวยลด

ความเหงาและความหดหู ชวยใหเรามีความสุขมากขึ้น และทําใหเรามีความรูสึกในแงดี

ตอตนเอง 

4. เปลี่ยนแปลงทัศนคติและพฤติกรรม (To change attitude and behaviors) 

  บอยครั้งที่เราใชความพยายามในการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ และพฤติกรรมของคน

อ่ืนโดยผานทางการสื่อสารระหวางบุคคล ซึ่งผลของการศึกษาและวิจัยเปรียบเทียบ
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ประสิทธิภาพของการสื่อสารมวลชนกับการสื่อสารระหวางบุคคล พบวา การสื่อสาร

ระหวางบุคคลจะมีประสิทธิภาพในการเปลี่ยนแปลงทัศนคติและพฤติกรรมเหนือกวา

ส่ือมวลชน 

5. เพื่อการเลนและความบันเทิง (To play and entertain) 

 การพูดคุยกับเพื่อนฝูงเกี่ยวกับกิจกรรมในวันสุดสัปดาห การวิจารณกีฬา การเลา

เร่ืองนิยาย เร่ืองตลก การพูดคุยเพื่อฆาเวลา เหลานี้ลวนเปนการใชการสื่อสารระหวาง

บุคคลเพื่อการเลนและความบันเทิง 

6. เพื่อการชวยเหลือ (To help) 

 เราสามารถใชการสื่อสารระหวางบุคคลเพื่อการชวยเหลือ การรักษาทางใจ เชน 

การปลอบเด็กรองไห การพูดแนะแนวนักเรียน ซึ่งเปนการสื่อสารระหวางบุคคลเพื่อการ

ชวยเหลือแบบไมใชวิชาชีพ นอกจากนี้ยังมีการใชแบบเปนวิชาชีพ เชน นักจิตวิทยาไดใช

การสื่อสารระหวางบุคคลในการรักษาโรคจิต 
 
การสื่อสารระหวางบุคคลจะมีความไดเปรียบในแงที่วาสามารถใชในการเปลี่ยนแปลง

ทัศนคติและพฤติกรรมของผูรับสารไดดี หากผูนําทางความคิดมีทักษะการสื่อสารที่ดี ยอมประสบ

ความสําเร็จในการโนมนาวใจใหกลุมเปาหมายหันมายอมรับและปฏิบัติตามแนวทางผูสงสาร

ตองการได 
 
การสื่อสารในการปองกันโรคเอดสในสาวประเภทสองเกิดการสื่อสารขึ้นหลากหลาย

รูปแบบ ซึ่งการสื่อสารระหวางบุคคลก็เปนการสื่อสารอีกวิธีหนึ่งที่เปนกลยุทธที่ใชในการปองกันโรค

เอดสในศูนยซิสเตอร ดังนั้นทฤษฎีการสื่อสารระหวางบุคคลจึงเปนแนวคิดหนึ่งที่ผูวิจัยใชเปนกรอบ

ในการทําการวิจัยครั้งนี้  
 
4. แนวคิดเกี่ยวกับปจจัยการสื่อสาร  
 
 จากวัตถุประสงคของงานวิจัยครั้งนี้คือ การศึกษาถึงปจจัยดานการสื่อสารที่มีผลตอการ

ดําเนินงานปองกันโรคเอดสของทางศูนยซิสเตอร จึงเปนอีกแนวคิดหนึ่งที่ สําคัญเพื่อใชใน

การศึกษาปจจัยการสื่อสารที่มีผลตอการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของสาวประเภทสอง ดังนี้ 
 

4.1 ปจจัยดานแหลงสาร 
 

 แหลงสารและคุณลักษณะของแหลงสาร (Source or Sender) ถือไดวาเปนองคประกอบ

สําคัญในกระบวนการสื่อสาร ผูสงสารจึงมีบทบาทในการชี้นําวา พฤติกรรมการสื่อสารภายใต
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สถานการณหนึ่งๆนั้นจะเปนในรูปแบบใดและมีผลอยางไร (พัชนี เชยจรรยาและคณะ, 2538) และ

ยังมีสวนกําหนดประสิทธิผลของการสื่อสารดวย ผูสงสารที่ดีจึงตองมีความพรอมในการสื่อสาร 

จะตองเปนบุคคลที่มีความนาเชื่อถือ มีความรับผิดชอบในขาวสาร เขาใจในวัตถุประสงคของการ

สงขาวสาร นอกจากนี้ยังมีปจจัยที่สนับสนุนประสิทธิภาพในการสื่อสารอีก 4 ประการ คือ 
 

1. ทักษะในการสือ่สาร หมายถึงความชาํนาญ หรือความสามารถในการสื่อสารทัง้ใน

ทักษะที่เกี่ยวกับการเขารหสัสาร การถอดรหัสสาร และการคิด กอนที่จะสงสารไปยังชองทางการ

ส่ือสารไปยังผูรับ เพราะทักษะเหลานีช้วยใหผูสงสารวิเคราะหจุดประสงคและความตั้งใจที่ตนจะ

ส่ือสารใหเหมาะสม 

2. ทัศนคติในการสื่อสาร ทัศนคติของผูสงสารมีผลตอประสิทธิภาพของการสื่อสาร ทัง้นี้
เพราะทัศนคตเิปนตัวกาํหนดทาทีของผูสงสารในการสื่อสาร โดยผูสงสารจะประสบความสาํเร็จ

ในการสื่อสารเพียงใกขึ้นอยูกับทัศนคตทิี่มอียูตอตนเอง ถาผูสงสารมีความเขาใจและชื่นชอบตอ

สาร ยอมจะทาํใหการสื่อสารมีประสิทธิผลมากขึ้น 

3. ระดับความรู ผูสงสารที่มีความรูในเนื้อหาสาระของเรื่องที่จะสื่อสารและความรู
เกี่ยวกับกระบวนการสื่อสารดีเพียงใด ความแจมชัด ตลอดจนความเขาใจที่ปรากฏกับผูรับสาร

ยิ่งมีประสิทธิผลดีเพียงนั้น ทั้งนี้ผูสงสารสามารถชี้แจง อธิบายโดยไมสับสนและมีความตอเนื่อง

สัมพันธกัน 

4. สถานภาพในระบบสังคมและวัฒนธรรม กลาวคือ การที่ผูสงสารมีความเขาใจใน

สถานภาพในระบบสังคมและวัฒนธรรมไดเปนอยางดี ยอมจะทําใหเขามีอิทธิพลตอการสื่อสาร

ไดมาก เพราะผูสงสารสามารถปรับใชหรือดัดแปลงวิธีการสื่อสารใหเหมาะสมตอการยอมรับของ

ผูรับสารได 
 
 คุณลักษณะภายนอกซึ่งเปนที่ยอมรับของผูรับสาร คือ ความนาเชื่อถือของผูสงสาร ไดมี

การสรุปแนวทางที่คลายคลึงกันวาคุณลักษณะดังกลาวขึ้นอยูกับปจจัย  2 ประการ  คือ 

ความสามารถหรือความเปนผูชํานาญ (Competence or Expertness) และความนาไววางใจ 

(Trustworthiness) ปจจัยทั้งสองประการนี้ ผูรับสารตองมองเห็นวามีอยูในตัวของผูสงสาร ความ

นาเชื่อถือไมไดมีลักษณะโดๆ (Single Characteristic) เหมือนอายุ เพศ แตตองเปนสิ่งที่ผูรับสาร

มองเห็น รับรูและเชื่อ (อรวรรณ ปลันธโอวาท, 2537) 
 
 ความนาเชื่อถือของแหลงสาร (Source Credibility) เปนหัวขอที่ศึกษาถึงการรับรูของ

ผูรับสารที่มีตอตัวผูสงสารหรือแหลงขาวสารในแงที่วา นาเชื่อถือหรือยอมรับไดมากนอยเพียงใด 

โดยทฤษฎีเกี่ยวกับความนาเชื่อถือของแหลงสาร มาจากการคนพบงานวิจัยเกี่ยวกับการ
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เปลี่ยนแปลงทัศนคติของผูรับสารในการสื่อสารเพื่อชักจูงใจ (Persuasive Communication) 

พบวา การใชผูสงสารที่มีความนาเชื่อถือสูงในสายตาของผูรับ จะบรรลุทางการสื่อสารมากกวาใชผู

สงสารที่มีความนาเชื่อถือตํ่า 
 
 การศึกษาเรื่อง ความนาเชือ่ถือของผูสงสาร ยงัเปนเรื่องทีน่ักนิเทศศาสตรใหความสนใจ

และทําการศึกษากนัอยางกวางขวาง โดยไดขอสรุปในแนวทางตางๆ ดังนี ้
 
 Berelson (1964) อธิบายวา ผูสงสารที่มีคุณลักษณะในการเปนผูนําทางความคิด เปน

กลุมหนึ่งที่ไดรับความนาเชื่อถือจากผูสงสาร แมผูสงสารเหลานี้จะมิไดมีสถานภาพทางสังคมสูง

กวาผูรับสารแตอยางใด ทั้งนี้ เขาไดอธิบายลักษณะเฉพาะของผูนําทางความคิดไววา 

1. เปนตนแบบของสมาชกิในกลุม 

2. มักมีสถานภาพทางสงัคมสงูกวาผูตามความคิดเหน็ 

3. ไดรับการถายทอดขาวสารทีเ่ขาเปนผูนําความคิดในเรื่องที่เขาเปนผูนาํมากกวาคนอื่น 

4. เปดรับส่ือมวลชนมากกวาบคุคลอื่น 

5. ไดรับความรูจากเนื้อหาของสื่อมวลชนที่เกีย่วกับหัวขอหรือเร่ืองที่สมาชิกไดรับอยู
ดีกวาสมาชิกที่เปนผูตามความคิดเห็น 

6. ในสถานการณที่มีการเลือกตั้ง ผูนําความคิดจะใหความสนใจกับการเลือกตั้งมากกวา
บุคคลอื่น และมีขอมูลในการเลือกตั้งดีกวาบุคคลอื่นๆ และเขารูสึกวาเขามีสวนรวมใน

การเลือกตั้งมากกวาบุคคลอื่นดวย 

7. มักมีการศึกษาสูงกวาสมาชกิคนอื่นๆ 
 
 สวน Bettinghaus (1968) ตั้งขอสังเกตวา ความนาเชื่อถือของผูสงสารไมไดข้ึนกับ

คุณสมบัติหนึ่งคุณสมบัติใดแตประการเดียว แตเกี่ยวพันกับบุคลิกอ่ืนๆ ดวย เชน สถานภาพทาง

เศรษฐกิจและสังคม เปนตน ดังนั้น ความนาเชื่อถือของผูสงสารจึงตั้งอยูบนรากฐานของการ

ยอมรับจากผูรับสารในหลายๆ ส่ิง อันประกอบไปดวยคุณสมบัติดังตอไปนี้ 

1. ความปลอดภยัหรือความนาไววางใจของผูสงสาร ไดแก ลักษณะของความเปนมติร 
ความไมเห็นแกตัว ความยุตธิรรม ความสงบ ความจริงใจ จริยธรรม การใหอภัย เปน

ตน 

2. คุณลักษณะของผูสงสาร ไดแกความประทับใจของผูรับสารที่มีตอความสามารถของผู
สงสาร เชน การมีประสบการณ มีอํานาจ ความฉลาด ความเชี่ยวชาญของผูสงสาร 

3. บุคลิกภาพของผูสงสาร ไดแกความเปนกนัเองกับผูรับสาร ความคลองตัวของผูสงสาร 
ความกระตือรือรน การมีอารมณดี เปนตน 
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 การวิจัยดานความนาเชื่อถือของผูสงสารที่พัฒนาขึ้นโดยเบอรโล และคณะ ไดขอสรุป

วา มีปจจัย 3 ประการ ที่ผูรับสารมักใชในการตัดสินความนาเชื่อถือของผูสงสาร คือ (อรวรรณ 

ปลันธนโอวาท, 2537)  

 ปจจัยที่สรางความอบอุนใจ (Safety Factor) อันประกอบดวยคุณสมบัติตอไปนี้ คือ  

- ใจดี (Kind) 

- เขากับผูอ่ืนงาย (Congenial) 

- เปนมิตร (Friendly) 

- ไมขัดคอใคร (Agreeable) 

- นาคบ (Pleasant) 

- สุภาพ (Gentle) 

- ไมเห็นแกตวั (Unselfish) 

- ยุติธรรม (Just) 

- รูจักใหอภัย (Forgiving) 

- เอื้อเฟอเผื่อแผ (Hospitality) 

- ราเริง (Cheerful) 

- มีศีลธรรม (Ethical) 

- อดทน (Patient) 

- สงบ เยือกเยน็ (Clam) 

 ปจจัยที่เปนคณุสมบัติของผูสงสาร (Qualification Factor) อาทิเชน 

- มีประสบการณดานใดดานหนึง่ (Experienced) 

- ไดรับการฝกฝน (Trained) 

- มีทักษะ ความชํานาญ (Skilled) 

- มีความสามารถ (Able) 

- มีความฉลาดหลักแหลม (Intelligent) 

ปจจัยดานพลวัตรของผูสงสาร (Dynamism Factor) ประกอบดวย 

- ความมทุะล ุ(Aggressive) 

- รูจักเอาใจเขามาใสใจเรา (Empathic) 

- ตรงไปตรงมา (Frank) 

- กลา (Bold) 

- กระตือรือรน (Active) 
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- รวดเร็ว (Fast) 

- คลองแคลว (Energetic) 
 
 สถานภาพทางสังคมของผูสงสาร 

 สถานภาพของบุคคลมีผลตอการสื่อสาร ในการสื่อสารบุคคลจะพิจารณาสถานภาพทาง

สังคมของผูสงสารดวย ถาคูส่ือสารของตนมีสถานภาพทางสังคมสูง มีบทบาทและหนาที่ทางสังคม

เปนที่ยอมรับของบุคคลทั่วไป ก็จะทําใหผูสงสารนั้นเปนบุคคลที่มีความนาเชื่อถือในสายตาของ

ผูรับสารสูงกวาบุคคลที่มีสถานภาพทางสังคมต่ํากวา ซึ่งก็จะมีโอกาสที่ผูรับสารนั้นจะยอมรับ

ขาวสารไดมากกวา เชน หัวหนาศูนย ผูดูแลศูนย เจาหนาที่และผูเชี่ยวชาญ เปนตน 
 
 นําชัย ทนุผล และสุนิลา ทนุผล (2535) ศึกษาเรื่อง ลักษณะของพนักงานสงเสริม

การเกษตรที่มีความนาเชื่อถือตามการรับรูของเกษตรกรผูนําในจังหวัดเชียงใหม พบวาพนักงาน

สงเสริมการเกษตรที่มีความมั่นใจในตนเอง ตื่นเตนและกระฉับกระเฉงอยูเสมอจะไดรับความ

นาเชื่อถือในระดับสูงจากชาวบาน แตถาพนักงานที่มีลักษณะออนลา ลังเล และข้ีอาย จะไมไดรับ

ความนาเชื่อถือหรือไดรับความนาเชื่อถือในระดับตํ่าจากชาวบาน 
 
 ธวัชชัย กิจรัตนกุล (2540) ไดศึกษาเรื่อง “ปจจัยที่มีอิทธิพลตอความนาเชื่อถือของผูสง

สาร: การศึกษาความคิดเห็นของเจาหนาที่วิเคราะหงบประมาณดานการศึกษากับความมั่นคงของ

สํานักงบประมาณ” พบวาปจจัยสําคัญที่มีอิทธิพลตอความนาเชื่อถือของผูสงสารหรือเจาหนาที่

สวนราชการ คือ ปจจัยและองคประกอบทางดานทางดานการสรางความอบอุนใจ (Safety 

Factor) ปจจัยและองคประกอบในเรื่องของคุณสมบัติเฉพาะตัวของผูสงสาร (Qualification 

Factor) รวมถึงปจจัยและองคประกอบเกี่ยวกับพลวัตรในตัวผูสงสาร (Dynamism) โดยประชากร

ใหความสําคัญตอความนาเชื่อถืออันเนื่องมาจากปจจัยเกี่ยวกับการสรางความอบอุนใจไวเปน

อันดับแรก ปจจัยในเร่ืองคุณสมบัติเฉพาะตัวของผูสงสารมีความสําคัญรองลงมา และปจจัยดาน

พลวัตรของผูสงสารมีความสําคัญเปนอันดับสุดทาย 
 
 จากงานวิจัยดังกลาวขางตน ทําใหทราบวา ปจจัยทางดานผูสงสารเปนปจจัยที่มีบทบาท

สําคัญอยางมากในการยอมรับตอขาวสารที่ไดรับของผูรับสารนั้น 
 
 4.2 ปจจัยดานสารและคุณสมบัติสาร  
 

สารที่บุคคลสื่อสารกันกม็ีสวนเปนตัวกําหนดที่สําคัญในการที่จะทาํการสื่อสาร ปจจัยของ

สารที่จะมีอิทธิพลตอประสทิธิภาพของการสื่อสาร ไดแก 
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1. รหัสสาร (Message Code) คือ กลุมสัญลักษณทีถู่กนาํมาวางเรียงกนัตามโครงสราง 

เพื่อใหเกิดความหมายแกบคุคล  รหัสสารจะเกิดขึ้นไดตองมีสวนประกอบ (Group of Element) 

และกระบวนการเชื่อมโยงอยางเปนระบบ เพื่อใหสวนประกอบเหลานัน้มีความหมายขึ้นมา รหัสสาร

ไมไดจํากัดแตภาษา  ดนตรหีรือภาพวาดก็จัดเปนรหัสสารไดเชนกนั  ภาษาเกิดจากคําแตละคํามา

เรียงกนัแลวเกดิความหมาย  ดนตรีก็เกิดจากการเอาโนตแตละตัวมาเรยีงกนัเกิดเปนเพลง  ภาพวาด

เกิดจากหยดสแีตละหยดที่รวมกนัออกมาเปนภาพ  สามารถถายทอดอารมณความรูสึกของศิลปน

ใหแกผูชมไดเชนกนั การเลอืกใชรหัสสารมีสวนสาํคัญตอผลของการสือ่สารมาก เพราะหากใชรหสั

สารผิด ความหมายก็ผิดไปดวย 
 

2. เนื้อหาของสาร (Message Content)  หมายถึง  ส่ิงที่เปนเรื่องราว  สาระของสาร  ที่

ประกอบดวยองคประกอบและโครงสรางของเนื้อหาที่ถายทอดความคิดและความตองการของผูสง

สาร  ข้ึนอยูกับผูสงสารวาตองการที่จะจัดเรียงเนื้อหาในการนําเสนออยางไร  การจัดเรียงเนื้อหาของ

สาร คือวิธีที่บุคคลเลือกที่จะจัดองคประกอบแตละสวนกอนหลัง  เพื่อใหเนื้อหาเรียงตัวกันตาม

โครงสรางที่กําหนด  เนื้อหาสาระควรจะตองมีสาระ มีคุณคาเพียงพอในสายตาของผูส่ือสารทุกฝาย 

ขณะเดียวกันตองเสนอสาระไดครบถวนเพียงพอที่จะทําใหเกิดความเขาใจดวย หากสาระไมมี

คุณคาเพียงพอ การสื่อสารนั้นก็จะถูกประเมินวา “ไรสาระ” และหากเสนอสาระไมครบถวนก็อาจไม

เกิดประโยชน 
 
 โดยปกติแลว เนื้อหาของสารอาจประกอบดวยขอมูล ขอเสนอ ขอคิดเห็น ขออางอิง และ

ขอสรุป หรือในอีกแงหนึ่ง อาจกลาวไดวาเนื้อหาของสารจัดเปน 2 ประเภท คือ สารประเภท

ขอเท็จจริง และสารประเภทขอคิดเห็น 
 
 สารประเภทขอเท็จจริง ไดแก สารที่รายงานใหทราบถึงความจริงตางๆ ที่มีอยูในโลกทาง

กายภาพ อันอยูในวิสัยที่มนุษยจะตรวจสอบไดถึงความแนนอนถูกตองของสารนั้น ถาพิสูจนไดวา

สารนั้นเปนจริง สารนั้นก็จัดไดวาเปนสารที่มีคุณภาพควรแกการเชื่อถือ 
 
 สารประเภทขอคิดเห็น ไดแก สารซึ่งเกี่ยวกับปรากฏการณที่เกิดขึ้นในจิตใจจากการประเมนิ

ของผูสงสาร อาจเปนความรูสึก แนวคิด ความเชื่อที่บุคคลมีตอตนเอง ตอบุคคลอื่น ตอวัตถุ หรือตอ

เหตุการณใดๆก็ตาม สารประเภทนี้เปนสารที่ไมอยูในวิสัยที่จะถูกตรวจสอบไดวาเปนจริงหรือไม 

อาจทําไดแคการประเมินความนารับฟง ความสมเหตุสมผล ตลอดจนความเปนไปไดของสาร

เทานั้น 
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สําหรับสารประเภทขอคิดเหน็ ยงัจาํแนกไดเปน 5 ชนิด คือ  

1. ขอคิดเห็นเชิงประเมินคา คือ สารที่ชี้บงลงไปวาอะไรดี อะไรไมดี ควรหรือไมควร ถูก

หรือผิด มีประโยชนหรือโทษ 

2. ขอคิดเห็นเชิงแนะนํา คือ สารที่บอกกลาวใหผูรับสารทราบวาควรทําอะไร ดวยขั้นตอน

อยางไรจึงจะไดผลสมความมุงหมาย 

3. ขอคิดเห็นเชิงตั้งขอสังเกต คือ สารที่ชี้ใหเห็นลักษณะที่แฝงอยูของบุคคล วัตถุ 

เหตุการณ และพฤติกรรมตางๆเพื่อใหผูรับสารเกิดการพิจารณาอยางถองแท นา

ระมัดระวัง 

4. ขอคิดเห็นเชิงตัดสินใจ คือสารที่เปนขอเสนอ หลักการ ทางเลือก เพื่อการตัดสินใจ

เกี่ยวกับเร่ืองตางๆ 

5. ขอคิดเห็นเชิงแสดงอารมณ คือ สารซึ่งแสดงสภาพอารมณ ความรูสึก นิสัยใจคอ 

ทัศนคติ ความกระตือรือรนของผูสงสาร 
 
3. การจัดสาร (Message Treatment) บุคคลมีอิสระในการตัดสินใจที่จะเลือกและจัด

เนื้อหาและรหัสสารตามวิธีที่ตองการ ผูสงสารจําเปนตองสามารถถายทอดความคิดออกมาใน

รูปแบบที่ผูรับสารเขาใจได อาจจัดเรียงเนื้อหากอนหลัง  หรืออาจจะเลือกเนื้อหาเดิมอีกครั้ง  ตัด

เนื้อหาหรือเพิ่มเนื้อหาบางสวนตามชอบใจ แตส่ิงที่มีอิทธิพลตอการจัดสารของผูสงสาร คือ 

- บุคลิกสวนตวัของผูสงสาร (Personality and Characteristics of the Source) ซึ่ง

ไดรับอิทธิพลจากทักษะในการสื่อสาร ทศันคติ ความรู วัฒนธรรมและสังคม ทําใหแต

ละคนมีรูปแบบในการจัดสารแตกตางกัน เชน คนอารมณเย็นมกัจะพดูจาดวยวิธีการที่

สุภาพ สุขุม ในขณะที่คนอารมณรอนมักจะใชการพูดที่รวบรัดเพื่อใหจบเร็วๆ เปนตน 

- ผูรับสาร (Receiver) ในการสื่อสารนั้น ผูสงสารยอมกําหนดผูรับสารเปาหมายของตน 

และในการจัดการสาร ผูสงสารตองคํานึงถึงผูรับสารของตนวาเปนใคร ลักษณะอยางไร 

มีความสนใจเรื่องอะไร มีความรูอยางไร เพื่อจะไดจัดสารใหเหมาะสมกับผูรับสาร 

เพื่อใหผูรับสารถอดรหัสไดงาย และสามารถเขาใจความหมายของสารไดถูกตอง จึงจะ

บรรลุวัตถุประสงคของตน 
 
 ความสําคัญของสารที่ถูกสงมาจากผูสงสาร คือ การทําหนาที่เราใหผูรับสารเกิดการรับรู

ความหมายและมีปฏิกิริยาตอบสนอง การที่ผูรับสารจะรับสารที่ถูกสงมาในรูปของสัญลักษณได

หรือไมนั้น ข้ึนอยูกับวาผูรับสารมีทักษะในการรับสารมากหรือนอย ผูรับสารซึ่งมีทักษะในการรับสาร

ยอมจะชวยใหพฤติกรรมการรับสารเปนไปอยางมีประสิทธิผล ในขณะเดียวกัน ลักษณะของเนื้อหา

สารเองก็จัดเปนองคประกอบสําคัญที่สงผลตอกระบวนการสื่อสารดวยซึ่งประกอบไปดวย  
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1. สารนั้นจะตองมุงถงึผูรับสารและไดรับความสนใจจากผูรับสาร โดยการมุงสรางสารให

ผูรับสารสนใจ ซึ่งจะตองคํานึงถึงกาลเทศะ การสงรหัส เปนตน 

2. สารนั้นตองมีสัญลักษณแสดงถึงความเหมือนกันของผูสงสารและผู รับสารเพื่อ

แลกเปลี่ยนความหมายใหกันและกันไดทราบชัด ซึ่งมิใชเพียงแตคํานึงถึงภาษาในการ

ส่ือสารอยางเดียวเทานั้น แตยังตองเขาใจในสวนของความนึกคิดของผูรับสารดวย 

เพื่อใหสารที่ส่ือไปนั้นบรรลุประสิทธิผล 

3. สารตองเราความตองการของผูรับและแนะนําวิธีการที่ผูรับจะไดรับการตอบสนอง

ความตองการ เชน การโฆษณาสินคา นอกจากจะเราความตองการของผูรับสารแลว 

ผูสงสารจะตองบอกถงึวธิีซื้อหรือสถานที่จะซื้อดวย 

4. การที่มนุษยอาศัยรวมกันเปนกลุม คานิยมที่เกิดขึ้นก็จะอิงที่ความสอดคลองกับ

ครรลองวิถีชีวิตของกลุมดวย 
 
 ทั้งนี้ ระดับความรูและทัศนคติของผู รับสาร ก็เปนปจจัยที่มีผลตอการสื่อสารเชนกัน 

กลาวคือ 

1. การที่ผูรับสารขาดความรูในเรื่องที่ตนเองจะเปนผูรับสาร จะทําใหไมสามารถรับสารได
อยางแจมแจง ในทางตรงกันขาม การที่ผูรับสาระสําคัญผิดคิดวาตนมีความรูเกี่ยวกับ

เร่ืองที่ตนจะทําการสื่อสารมากพอแลว ก็อาจเกิดความไมสนใจ ไมตั้งใจที่จะรับสาร 

หรือเกิดความเขาใจผิดในสาร ซึ่งเปนเรื่องที่แกไขยาก และเปนอุปสรรคที่ทําใหการ

ส่ือสารไมบรรลุผล 

2. ในกรณีที่ผูรับสารมีทัศนคติไมพึงประสงคตอการสื่อสาร หัวขอการสื่อสาร ตลอดจนผู
สงสาร ก็ยอมทําใหการรับสารไมบรรลุผลได โดยอาจทําใหเกิดความรูสึกไมอยากจะรับ

สาร นอกจากนั้น ผูรับสารก็อาจเปนผูตั้งความหวังมากเกินไปในการสื่อสารครั้งหนึ่งๆ  

ซึ่งก็อาจทําใหเกิดความรูสึกไมสมหวัง ผิดหวัง ไมไดตั้งใจ ซึ่งก็มีผลทําใหเกิดความรูสึก

ไมสูจะชื่นขมกับการสื่อสารในครั้งนั้นๆ ข้ึนได ส่ิงเหลานี้เปนอุปสรรคที่อาจเกิดขึ้นกบัตวั

ผูรับสาร ดังนั้น ในการแสดงบทบาทเปนผูรับสาร ผูรับสารจะตองเปดใจใหกวางและ

พยายามขจัดอคติหรือความลําเอียงใดๆ ที่จะมีตอผูสงสาร สาร และสถานการณการ

ส่ือสารในครั้งนั้น ทั้งนี้เพื่อใหการรับสารเปนไปอยางมีประสิทธิผล 
 
 จุดจูงใจในสาร (Message Appeals) 

 อรวรรณ ปลันธนโอวาท (2537) กลาววาจุดจูงใจในสารอาจจะเปนความตองการทางดาน

ชีววิทยา (ความตองการทางดานสรีระ) หรือเปนจุดจูงใจที่เกิดจากการเรียนรู แตการสื่อสารจะ
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ไดผลดียิ่งข้ึน ถามีจุดจูงใจที่ผูรับสารสามารถเชื่อมโยงไดกับกรอบอางอิงของตัวเอง จุดจูงใจที่ใชกัน

ทั่วไปไดแก 
 

1. จุดจูงใจโดยใชความกลัว (Fear Appeals) ตัวอยางของจุดจูงใจประเภทนี้ เชน เลิกสูบ

บุหร่ีเสียเถิดเพราะการสูบบุหร่ีจะทําใหเปนมะเร็งในปอด มีการศึกษาดานจุดจูงใจโดยใชความกลัว 

ปรากฎวาความกลัวในระดับตํ่ามีผลในทางโนมนาใจมากกวาความกลัวในระดับสูง ถาความกลัวมี

มากเกินไปแลว ผูรับสารอาจจะเกิดความกระวนกระวาย ฉะนั้นแทนที่เขาจะสนใจในสาร เขาจะ

สนใจในความกระวนกระวายของเขาแทน การวิจัยในสหรัฐคนพบวา ระดับของการใชความกลัว 

แปรไปทางเดียวกับความนาเชื่อถือของผูรับสาร นั่นก็คือ ถาผูสงสารมีความนาเชื่อถือสูง เขา

สามารถใชความกลัวในระดับสูงมาโนมนาวใจ ถาผูสงสารมีความนาเชื่อถือต่ํา ผูสงสารสามารถใช

ความกลัวในระดับตํ่ามาโนมนาวใจ นอกจากนี้นักวิจัยยังคนพบวา ความสัมพันธของหัวขอก็

สัมพันธกับระดับความกลัวที่จะใชกับผูรับสารคือ ถาผูรับสารรูสึกวาตัวเองเกี่ยวของกับหัวขอนั้น ผู

สงสารอาจใขความกลัวในระดับสูงมาโนมนาวใจได  เชน  ถาผูสงสารพูดถึงอันตรายจาก

โคเลสเตอรอล และผูฟงเปนผูสูงอายุ สารก็จะสามารถโนมนาวใจผูสูงอายุไดมากกวาผูฟงที่เปน

เพียงเด็ก เปนตน 
 

2. จุดจูงใจโดยใชอารมณ (Emotional Appeals) นักวจิัยชาวตะวนัตกพบวา สารที่ใช

อารมณจะโนมนาวใจไดมากกวาสารที่ไมไดใชอารมณ ตามปกติการโนมนาวใจโดยใชอารมณจะมี

วิธีการดังตอไปนี ้

 ก. การใชภาษาทีเ่จืออารมณเพื่อบรรยายสถานการณหนึง่สถานการณใด การใชภาษาเจือ

อารมณแบบนี ้จะกอใหเกิดการตระหนักในตัวผูรับสาร แตอาจสรางทศันคติไดทั้งบวกหรือลบ 

 ข. การเชื่อมโยงความคิดที่เราเสนอใหมกับความคิดเกา ความคิดเกาบางอยางเปนที่ชื่น

ชอบ ความคิดเกาบางอยางเปนที่ รังเกียจ ถาผูสงสารสามารถเชื่อมโยงความคิดใหมนี้ไดกับ

ความคิดเกา ก็อาจจูงใจทางอารมณใหผูรับสารคลอยตามได ไมวาจะเลือกความคิดเกาที่เปนบวก

หรือลบ 

 ค. การเชื่อมโยงความคิดที่เสนอเขากับอวัจนสารที่สามารุเราอารมณได เชน การเสนอรูป

เด็กผูหญองเวียดนามที่วิ่งหนีระเบิด รางกายลอนจอนเพราะแรงระเบิด และรองไหดวยความตกใจ 

เปนรูปที่สะเทือนใจตอผูรับสารในเรื่องสงครามเวียดนาม หรือการพูดปลุกใจใหรักชาติเพื่อสราง

บรรยากาศ 

 ง. การทาํใหวจันสารและอวจันสารสอดคลองกันโดยผูสงสาร กรณีนีเ้ปนกรณีพิเศษสําหรับ

การพูด ถาผูพูดพูดเรื่องที่ตองใชอารมณเจือปน ผูพูดตองมีอากปักิริยาทาทางน้ําเสยีงประกอบดวย 
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ผูฟงจงึจะคลอยตาม ถาผูพดูพูดดวยเนื้อหาที่เจืออารมณและมีทาทางเฉยเมย ผูฟงก็คงจะถูกโนม

นาวใจไดยาก 

 

3. จุดจูงใจโดยใชความโกรธ (Anger Appeals) วิธีนี้ผูสงสารสรางความโกรธหรือความ

คับของใจแกผูรับสารแลวจึงเขียนหรือพูดเพื่อลดหรือเพิ่มความเครียดแกผูรับสารและวิธีแกไข 

ตัวอยางเชน เหตุการณในชวงพฤษภาทมิฬ ผูสงสารสรางความโกรธดวยการหยิบเร่ืองนายกควรมา

จากการเลือกตั้งขึ้นมาพูดเปนจุดจูงใจ 
 

4. จุดจูงใจโดยใชอารมณขัน (Humorous Appeals) วิธีโนมนาวใจโดยการลด

ความเครียด อาจทําไดโดยเขียนประชดแดกดัน เชน เขียนประชดโจรวา "ขอความกรุณาอยาขโมย

อีกเพราะไมมีใหขโมยแลว" และติดปายนี้ไวหนาบาน 
 

5. จุดจูงใจโดยใชรางวัล (Rewards as Appeals) ปกติแลวสารที่ตอบสนองความตองการ

ของผูรับสารจะประสบความสําเร็จมากกวาสารที่ไมไดใหคําสัญญาสิง่ใดกับคนฟง ยิง่สารมีรางวัล

หรือส่ิงตอบแทนมากก็จะยิง่เรียกรองความสนใจหรือจูงใจคนฟงไดมาก 

6. จุดจูงใจโดยใชแรงจูงใจ (Motivational Appeals) แทที่จริงแลวจุดจูงใจทุกชนิดที่

กลาวมาแลวถอืเปนแรงจูงใจ แตมีแรงจูงใจบางอยางที่มนุษยเรียนรูเมือ่ประสบการณผานเขามาใน

ชีวิต แรงจงูใจเหลานี้ไดแก ความรักชาติ ความรักในเพือ่นมนษุย ศาสนา และคานยิมตางๆ  
 
 4.3 ปจจัยดานสื่อและคุณสมบัติของสือ่ 
 
 ส่ือ (Channel หรือ Media) เปนองคประกอบสําคัญของการสื่อสาร โดยจะเปนพาหนะ

หรือตัวกลางในการนําสารจากผูสงสารไปยังผูรับสาร 
 
 ปรมะ สตะเวทิน (2538) ไดกลาวไววา ประสิทธิภาพของสื่อยอมมีอิทธิพลตอประสิทธิผล

ของการสื่อสาร เชนเดียวกับองคประกอบอื่นๆ การเลือกใชส่ือยอมสามารถที่จะเพิ่มหรือลด

ประสิทธิผลของการสื่อสารได หากผูสงสารเลือกใชส่ือที่เหมาะสมกับสถานการณการสื่อสาร 

(Communication Situation) ประสิทธิผลของการสื่อสารก็จะมีมาก 
 
 การเลือกใชส่ือมักจะแตกตางกันไปตามประเภทของผูรับสาร ลักษณะของขาวสาร และ

ข้ันตอนของกระบวนการยอมรับของผูรับสาร ซึ่งหากเลือกไมเหมาะสมก็จะทําใหการสื่อสารนั้นไม

ประสบความสําเร็จ อยางไรก็ตามสื่อเปนเครื่องมือที่จําเปนในการเผยแพรขาวสารโดยนําเนื้อ

ขาวสารสงตอไปยังผูรับสารใหผูรับเกิดความเขาใจที่ชัดเจนถูกตอง ในการที่จะเลือกใชส่ืออะไร 
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อยางไร ใหบังเกิดผลตามตองการนั้น ตองศึกษาทําความเขาใจถึงคุณสมบัติของสื่อแตละชนิด ขอดี 

ขอเสีย ตลอดจนหนาที่ของสื่อชนิดนั้นๆ ใหดีเสียกอนเพื่อที่จะไดวางแผนการใชส่ือใหเหมาะสมและ

มีประสิทธิภาพ 
 
 ผูรับสารมีแนวโนมที่จะเลือกเปดรับส่ือที่มลัีกษณะดังนี ้

1. เปนสื่อที่สามารถจัดหามาได (Availability) หรืออีกนัยหนึง่ ผูรับสารจะไมเปดรับส่ือที่

ตนเองไมสามารถจัดหาหรือเปดรับได 

2. เปนสื่อที่สอดคลอง (Consistency) กับความรู ความเชือ่และทัศนคตขิองตน 

3. เปนสื่อที่ผูรับสารเปดรับไดโดยสะดวก (Convenience) กลาวคือ ผูรับสารจะเลือกสื่อที่

ไมตองใชความพยายามในการจัดหาหรือเปดรับมากนัก 

4. เปนสื่อที่ผูรับสารเปดรับอยูเปนประจาํ หรืออีกนยัหนึง่ ผูรับสารจะเลือกรับส่ือตาม

ความเคยชนิ (Accustomedness) 
 
 ในขณะที่ผลการศึกษาของ Ropper, 1967 (อางถึงใน ศิรินันต ลิปนชัยพรกุล, 2545) ชี้วา 

ปจจัยที่สามารถเปนตัวชวยการตัดสินใจของบุคคลในการเปดรับขอมูลจากสื่อใดสื่อหนึ่ง 

ประกอบดวย 

1. ความคมชัดของสื่อ ไมวาจะเปนในแงของการเสนอสัญลักษณทางคาํพูด สัญลักษณ

ภาพ สี เสียง และการเคลื่อนไหว 

2. ความเร็วในการสงสาร คอื ระยะเวลาระหวางเวลาที่เหตกุารณเกดิขึ้นกับเวลาทีส่ื่อ

สามารถนําเสนอตอกลุมเปาหมาย 

3. ความสามารถในการเคลื่อนของสื่อ คือ ความสะดวกในการที่ส่ือจะสามารถเคลื่อนไป

มาในสภาพแวดลอม เพื่อครอบคลุมเหตุการณและเพือ่เขาถึงบุคคลที่มีขอมูล 

4. ความสามารถในการทบทวน คือ ความสะดวกในการทีผู่รับสารจะทบทวนสารที่ไดรับ

เพื่อสนองความตองการของตนเอง 

5. ความสามารถในการครอบคลุมเนื้อหาของสื่อ คือ อัตราขอมูลที่เปนที่สนใจซึ่งสื่อ

สามารถนําเสนอตอผูรับสาร 

6. ความสามารถในการเขาถึงปฏิกิริยาตอบสนอง คือ ความสะดวกในการที่ผูรับสารจะ

แสดงปฏิกิริยาตอบสนองตอสารที่ไดรับ 
 
 รุงนภา พิตรปรีชา, 2528 (อางถงึใน ศิรินันต ลิปนชยัพรกุล, 2545)  กลาววา การสื่อที่จะ

เขาไปถึงผูรับไดอยางมีประสิทธิผล ข้ึนอยูกบัปจจัย 3 ประการคือ  
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1. ความสะดวกของผูรับในการใชส่ือ ไดแก ความสามารถของสื่อในการที่จะเขาไปถึงผูรับ

ในที่ใดๆ ก็ตาม ไมวาจะหางไกลเพียงใด และหมายรวมถึงความสามารถของผูรับที่จะเปนเจาของ

ส่ือ และความสะดวกตอการใชส่ือนั้นๆ เชน ส่ือวิทยุกระจายเสียง ซึ่งนับวาเปนสื่อที่ผูรับมีความ

สะดวกในการใชสูง เพราะออกอากาศดวยคลื่นความถี่ที่มีรัศมีกวางไกล มีราคาไมแพง สามารถนํา

ติดตัวไปที่ตางๆได 

2. ความสามารถในการรับสารไดทันทีที่ตองการ คือ ความสะดวกในการเลือกรับสารและ

รับสารซ้ําๆ จากสื่อใดๆ เมื่อผูรับตองการจะทบทวนสารที่ไดรับไปแลว เชน หนังสือพมิพ นับเปนสื่อที่

มีความสามารถสูง เพราะผูอานสามารถหยิบมาอานไดอีกทนัททีี่ตองการ และยังสามารถเลือกอาน

หนงัสือพมิพฉบับใดหรือไมอานฉบับใดก็ได 

3. ความรวดเร็วในการสงสาร คือ ความสามารถในการสงสารไปยังผูรับสารอยางรวดเร็ว 

โดยผูรับสารสามารถรับสารไดขณะที่ผูสงสารกําลงัสงสารอยู ณ ตนทาง เชน รายการสด เปนตน 
 
 4.4 ปจจัยของผูรับสาร 

 ผูรับสารเปนองคประกอบสําคัญในกระบวนการสื่อสาร โดยจะเปนผูกําหนดความสําเร็จ

หรือความลมเหลวของการสื่อสาร หากผูรับสารเขาใจความหมายของสารตรงกับความหมายของผู

สงสาร การสื่อสารจึงจะมีประสิทธิผลและผูสงสารจึงจะบรรลุวัตถุประสงคในการสื่อสารของตนได 
 
 ในการทําใหการสื่อสารประสบผลสําเร็จไดหรือไมนั้น ผูสงสารตองคํานึงถึงสิ่งสําคัญที่มีผล

หรือเปนปจจัยที่มีอิทธิพลตอการรับ การตีความหมาย หรือการทําความเขาใจขาวสารของผูรับสาร 

ไดแก 

1. ปจจัยทางดานการสื่อสาร ไดแก ทักษะความสามารถในการถอดรหสัสาร ทัศนคติใน

การสื่อสาร รวมถึงความรูในเร่ืองสารและการสื่อสาร 

2. ปจจัยทางดานประชากรศาสตร อันไดแก อายุ เพศ สถานภาพทางสังคมและเศรษฐกิจ 

การศึกษา ศาสนาและอาชีพ 

3. ปจจัยดานบุคลิกลักษณะของบุคคล เปนลักษณะของบุคคลแตละคนที่เติบโต ถูก

กลอมเกลามาจากสภาพแวดลอมที่แตกตางกัน ส่ังสมความรูสึกสภาพจิตใจ และ

พฤติกรรมที่แสดงออก รวมทั้งการโตตอบในลักษณะที่แตกตางกันไปของบุคคล 
 
 ความสอดคลองของบริบท (Social Context)  
 
 การสื่อสารไมไดเกิดขึ้นอยางโดดเดี่ยว แตการสื่อสารทุกครั้งทุกขณะที่เกิดขึ้นภายใตบริบท

หรือส่ิงแวดลอมอยางใดอยางหนึ่ง ดังนั้นสิ่งแวดลอมการสื่อสารจึงมีผลตอการสื่อสารของมนุษย

ดวย ส่ิงที่อาจมีผลตอการสื่อสารไดแก เวลา สถานที่ บุคคล อุปกรณตางๆ และรวมทั้งความสัมพันธ
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ระหวางตัวผูที่มาสื่อสารกัน การสื่อสารจะราบรื่นและเกิดผลดีถาผูส่ือสารทําการสื่อสารไดเหมาะสม

กับกาลเทศะและสิ่งแวดลอม 
 
 ปญหาสุขภาพอนามัยของประชาชนจะสามารถแกไขและพัฒนาอยางมีคุณภาพไดนั้น 

จะตองอาศัยการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพเขามาชวย การสื่อสารนับวาเปนปจจัยที่สําคัญยิ่งในชีวิต

มนุษยนอกเหนือจากปจจัย 4 ซึ่ง เราสามารถอาศัยการสื่อสารเปนเครื่องมือเพื่อบรรลุวัตถุประสงค

ในการทําการสื่อสาร (กาญจนี หวังถิรอํานวย, 2531)   และวัตถุประสงคหนึ่งของงานวิจัยนี้ คือ มุง

ศึกษากลยุทธการสื่อสารของศูนยซิสเตอรที่ใชเพื่อปองกันโรคเอดสซึ่งแนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับ

การสื่อสารขางตนจะเปนแนวทางในการศึกษากลยุทธของศูนยซิสเตอร 

 
5. ทฤษฎีการจูงใจใหปองกันโรค 
 
 กําเนิดขึ้นครั้งแรกเมื่อป ค.ศ. 1975 โดย Ronald W. Rogers แลวจึงนํามาปรับปรุงแกไข

ใหมในป ค.ศ. 1983 ซึ่งเริ่มตนมาจากความพยายามที่จะทําความเขาใจในกฎเกณฑของการ

กระทําใหเกิดความกลัว องคประกอบของทฤษฎีมีดังนี้ (Ronald W. Rogers, 1975 อางถึงใน 

อาคม ปาเจริญ, 2539) 
 

1. ความรุนแรงของโรค (Noxiousness) โดยเสนอขอมูลที่ทําใหเกิดการกลัวสูงและการ

กระตุนหรือปลุกเรารวมกับการขูวา ถากระทําหรือไมกระทําพฤติกรรมบางอยางจะทําใหไดผล

รายแรงโดยใชส่ือเปนหลักในการเผยแพรขาวสารที่คุกคามตอสุขภาพ ลักษณะขอความที่ปรากฏ

เชนนี้มีอันตรายถึงชีวิตหรือไมก็ทําใหเกิดอันตรายรุนแรงของโรคและทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลง

ทัศนคติและพฤติกรรมไดมากกวาขอมูลที่ทําใหรูสึกกลัวเพียงเล็กนอย  อยางไรก็ตามขอมูลที่ทําให

เกิดความกลัวสูง อาจไมมีผลตอการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมโดยตรง แตหากใชการกระตุนหรือหรือ

ปลุกเรารวมกับการขูอาจสงผลใหขอมูลนั้นมีลักษณะเดนชัดขึ้น กระบวนการประเมินรับรูของ

บุคคลตอขอมูลขาวสารที่เกิดข้ึน จะทําใหบุคคลรับรูความรุนแรงของโรค ในขณะที่มีการกระตุน

ดีกวาการกระตุนตามปกติ และทําใหเกิดการปรับเปล่ียนทัศนคติและพฤติกรรมได  ในการ

ตรวจสอบองคประกอบเกี่ยวกับผลที่เกิดขึ้นจากการรับรูถึงอันตรายในระดับสูงๆ พบวามีผลตอ

ความตั้งใจที่จะเลิกสูบบุหร่ี  การงดดื่มชวยใหมีสุขภาพแข็งแรง และไมทําใหเกิดอันตรายตอ

สุขภาพ ผลการศึกษาที่สําคัญ พบวานักเรียนที่ไดรับเสนอความรุนแรง สามารถงดสูบบุหร่ีไดเพิ่ม

มากขึ้น  
 

2. การรับรูโอกาสเสี่ยง (Perceived Probability) การสื่อสารที่เนนการขูที่คุกคามตอสุขภาพ

ของบุคคลนั้น เพื่อทําใหเขาเชื่อหรือรูสึกวาตนกําลังตกอยูในภาวะเสี่ยงตออันตรายนั้น เชน ศูนย
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ปองกันและควบคุมเอดสในนิวเม็กซิโก ไดนําเสนอขอมูลเพื่อใหบุคคลมีความตั้งใจที่จะลด

พฤติกรรมเสี่ยงตอการเปนเอดส โดยกลาววา จากการตรวจเลือดของชายรักรวมเพศ และชายรัก

สองเพศ พบวา 1 ใน 4 คนมีการติดเชื้อไวรัสเอดส เพื่อหวังใหประชาชนมีความตื่นตัววาตนตกอยู

ในภาวะเสี่ยงตอการติดเชื้อเอดส อยางไรก็ตาม วิธีนี้ยังไมใชแนวทางที่จะทําใหบุคคลรับรูโอกาส

เสี่ยงตอการเปนโรค แตการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเปนโรคจะขึ้นอยูกับการตัดสินใจแตละบุคคล

วา ถาไมปฏิบัติตนเพื่อหลีกเลี่ยงอันตรายที่จะเกิดขึ้น จะทําใหตนมีโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรคได 

การตรวจสอบการรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรค สามารถทําไดเชนเดียวกับการรับรูความรุนแรง

ของโรค โดยใชแบบสอบถามใหตอบคําถามในกลุมที่เสี่ยงตอการเปนโรคสูง และกลุมที่เสี่ยงตอ

การเปนโรคต่ํา ตัวอยางเชน ใหผูสูบบุหรี่อานบทความเรื่อง การสูบบุหรี่เปนสาเหตุทําใหเกิด

โรคหัวใจและมะเร็งในปอดไดสูง ซึ่งแสดงใหเห็นวาการสูบบุหรี่จะทําใหผูสูบมีโอกาสตอการเปน

โรค โดยใหกลุมตัวอยางทําเครื่องหมายลงในชองหนาขอความของแบบสอบถามวาตนเชื่อหรือไม

วา การสูบบุหร่ีจะทําใหตนเปนโรคมะเร็ง ปอดและโรคหัวใจ จากรายงานการศึกษาพบวาผูสูบบุหร่ี

สวนมากมีความคาดหวังวาตนสามารถปรับปรุงพฤติกรรมของตนเอง และมีความตั้งใจที่จะลด

หรือเลิกบุหรี่ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ การใชแบบสอบถามเพื่อตรวจสอบความตั้งใจที่จะ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม อาจไมประสบผลสําเร็จเทาใดนัก เนื่องจากการตรวจสอบตัวแปรเกี่ยวกับ

การรับรูโอกาสเสี่ยงจอการเปนโรค หรือแบบสอบถามที่ใชนั้นไมมีผลตอการรับรู โอกาสเสี่ยงตอ

การเปนโรคของบุคคลที่มีความเสี่ยงสูง เนื่องจากผูที่มีโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรค จะไมยอมปฏิบัติ

ตามคําแนะนําเสมอไป ดังตัวอยางเชน ภายหลังจากผูที่สูบบุหร่ีจัดไดรับการกระตุนในระดับสูง

เพื่อใหเลิกสูบบุหร่ี ก็ยังคงหลีกเลี่ยงไมยอมปฏิบัติตามคําแนะนํา การสงตรวจฉายเอกซเรยอาจ

เพิ่มใหบุคคลนั้นกลัวการเปนมะเร็งปอด ซึ่งจะหลีกเลี่ยงความกลัวโดยการไมยอมรับเอกซเรย 

ในทางกลับกันการเอาใจใสสนับสนุนใหผูสูบบุหร่ีคํานึงถึงผลที่เกิดขึ้นจากการสูบบุหร่ี จะทําให

บุคคลนั้นลดจํานวนมวนที่สูบบุหรี่ลงได ซึ่งจะสงผลใหมีโอกาสเสี่ยงเปนโรคมะเร็งปอดนอยลง  
 
 การใหบุคคลปฏิบัติตามคําแนะนําอาจใชเงื่อนไขตอการเปนโรคหัวใจสูงรวมกับผลที่

เกิดขึ้นจากการปฏิบัติตามคําแนะนํา แตเงื่อนไขดังกลาวยังเปนสิ่งที่ตองคนหาคําตอบกันอีกตอไป

วา ความเสี่ยงตอการเปนโรคสูงจะมีผลตอความตั้งใจของบุคคลในการปฏิบัติตนเพื่อลดพฤติกรรม

ที่เสี่ยงนั้นหรือไม เชน เพิ่มการสูบบุหร่ีมากขึ้น  เพราะอาจทําใหเพิ่มความเสี่ยงมากขึ้นได ถาบุคคล

พยายามที่จะปฏิเสธการรับรูของตนเองไววาเขาไมสามารถที่จะปฏิบัติตามคําแนะนําได แมวาจะ

เปนผลเสีย ในทางกลับกัน ถารวมภาวะเสี่ยงสูงกับผลดีของการปฏิบัติ จําทําใหความตั้งใจที่จะ

ยอมรับการปฏิบัติตัวเพิ่มมากขึ้น อยางไรก็ตามการใชแบบสอบถามซึ่งผูตอบจะใหคาความรูสึก
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ตามขอความที่กําหนดไวในแบบสอบถามยังเปนสิ่งที่ตองทําการคนควา ตองทําการศึกษาตอไปวา

จะสามารถคาดคะเนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่เสี่ยงตอการเปนโรคของกลุมตัวอยางไดหรือไม 

 

3. ความคาดหวังในประสิทธิผลการตอบสนอง (Response Efficacy) มุงนําเสนอขอมูลที่

เกี่ยวกับการปรับและ/หรือลดพฤติกรรมที่ไมถูกตอง เพื่อหลีกเลี่ยงอันตรายที่กําลังคุกคามสุขภาพ 

จากผลการวิจัยพบวา การที่บุคคลทราบถึงผลที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติตามคําแนะนํา จะชวยลด

ความรุนแรงของโรคไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ตัวแปรนี้ไดมีการทดสอบวาจะมีผลตอการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม จากการวิจัยที่ผานมาพบวาการเพิ่มความคาดหวังในผลที่เกิดขึ้นรวมกับ

ความตั้งใจ จะทําใหเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม โดยเฉพาะกรณีที่บุคคลรูวาตนกําลังเสี่ยงตอ

การเปนโรค แตเมื่อบุคคลนั้นถูกคกุคามสุขภาพอยางรุนแรงและไมมีวิธีใดที่จะลดการคุกคามนั้นได 

อาจทําใหบุคคลนั้นขาดที่พึ่ง และการสอนที่มีความเฉพาะเจาะจง เพื่อใหบุคคลปฏิบัติตาม

คําแนะนํา จะชวยใหเกิดความตั้งใจที่จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอยางจริงจัง  อีกทั้งการสอนที่มี

ความเฉพาะเจาะจง จะมีรายละเอียดเพื่อกระตุนเราความรูสึกหรือการรับรูในความสามารถตนเอง

ใหยอมรับการปฏิบัติตามคําแนะนํามากขึ้น  
 

4. ความคาดหวังในความสามารถของตนเอง (Self-efficacy) จากแนวคิดของแบนดูรา เชื่อ

วากระบวนการเปลี่ยนแปลงทางจิตวิทยาขึ้นอยูกับความคาดหวังในความสามารถของบุคคลที่มี

ตอทางเลือกนั้นๆ การสรางความคาดหวังในความสามารถของบุคคลที่จะเลือกทางเลือกดังกลาว

กระทําไดหลายวิธี เชนการเลียนแบบ การเรียนรูหรือการสอนดวยคําพูด ซึ่งความสามารถของ

ตนเองนี้ทําใหเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในระดับสูงสุด และเปนพื้นฐานที่ทําใหบุคคลปฏิบัติ

ตามคําแนะนําโดยแทจริง โดยสรุป การที่บุคคลจะปฏิบัติตามคําแนะนํานั้น เนื้อหาของขาวสาร

ควรจะมีผลในการชวยใหบุคคลปฏิบัติตามได แตแตกตางจากคาตัวแปรอื่นๆซึ่งมีลักษณะของ

ขาวสารที่คุกคามตอสุขภาพ และไมไดถึงการสงเสริมความสามารถที่จะปฏิบัติตามคําแนะนํา การ

ทดลองที่แสดงใหเห็นถึงความสําคัญของความคาดหวังในความสามารถของตนเองที่นํามาใชใน

การปองกันโรค จากกลุมที่มีความเชื่อในอํานาจของตนและกลุมที่มีความเชื่ออํานาจภายนอกตน

พบวา ผูที่เชื่ออํานาจในตนจะเชื่อวาการมีสุขภาพดีหรือการเจ็บปวยเกิดขึ้นจากการปฏิบัติตนของ

แตละบุคคลและมีการแสวงหาขอมูลขาวสารในการปฏิบัติเพื่อการปองกันโรค แตผูที่เชื่ออํานาจ

ภายนอกตนจะเชื่อวาสุขภาพของเขาขึ้นอยูกับโอกาสเคราะหกรรม โชคชะตาหรืออํานาจเรนลับ

อ่ืนๆและไมตั้งใจที่จะแสวงหาขอมูลขาวสารหรือการปฏิบัติตนที่จะปองกันโรค ดังนั้นผูที่เชื่อใน

อํานาจของตน จึงมีการรับรูเกี่ยวกับความสามารถของตนเองสูง ซึ่งในการตรวจสอบองคประกอบ

ความคาดหวังในความสามารถของตนเอง  
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 จากตัวแปรที่กลาวมาขางตน เห็นไดวาความคาดหวังในความสามารถตนเองและความ

คาดหวังในประสิทธิผลการตอบสนองจะมีปฏิสัมพันธระหวางกันสูง โดยทั่วไปการยอมรับและการ

มีความตั้งใจที่จะปฏิบัติตามคําแนะนํา จะเปนไปไดสูงเมื่อบุคคลมองเห็นวามีประโยชนและ

สามารถปฏิบัติตามได ซึ่งปฏิสัมพันธระหวางตัวแปรทั้งสอง พบดังนี้ ถาความสามารถที่จะปฏิบัติ

ตามมีสูงและผลดีของการปฏิบัติตามมีสูงดวย ก็จะทําใหความตั้งใจในการปฏิบัติตามมีเพิ่มมาก

ข้ึนดวยเชนกัน ในทางกลับกัน ถาความสามารถในการปฏิบัติตามมีสูงแตผลดีของการปฏิบัติตาม

คําแนะนํามีนอย ความตั้งใจที่จะปฏิบัติตามก็จะลดนอยลงไปดวย เชน ผูที่สูบบุหร่ีตั้งใจที่จะสูบ

บุหร่ีเพิ่มขึ้น และกรณีที่ความคาดหวังในความสามารถตนเองต่ํา แตผลดีของการปฏิบัติตามมีสูง 

ก็จะสงผลใหเขามีความตั้งใจที่จะใหความรวมมือเพิ่มข้ึน เชน การบอกกลุมตัวอยางที่เปนกามโรค

วาสามารถรักษาไดโดยที่เขาอาจไมติดเชื้อกามโรคอีก ก็จะสงผลใหเขามีความตั้งใจที่จะยอม

รวมมือในการรักษา (Mewborn & Rogers, 1979) 
  
 จากการพัฒนาการของทฤษฎีการจูงใจใหปองกนัโรคของโรเจอรส ไดนําองคประกอบทั้ง 4 

มาสรุปเปนกระบวนการรับรู 2 แบบ คือ 

 1.  การประเมนิอันตรายตอสุขภาพ (Threat Appraisal) 

 2.  การประเมนิการเผชิญปญหา (Coping Appraisal) 

 ซึ่งกระบวนการรับรูดังกลาวนี้ เกิดจากแหลงอิทธิพลของแหลงขอมูลขาวสาร คือ 

ส่ิงแวดลอม การพูดชักชวน การเรียนรูจากการสังเกตและลักษณะบุคลิกภาพหรือประสบการณที่

บุคคลไดรับ 
 
 การประเมินอันตรายตอสุขภาพ ประกอบดวยการรับรู 2 ลักษณะ คือ การรับรูความรุนแรง

ของโรค และการรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรค ซึ่งการรับรูนี้จะนําไปสูการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ

และพฤติกรรม อีกทั้งอาจสงผลใหบุคคลเกิดการปรับตัวตอบสนอง หรือเกิดพฤติกรรมสุขภาพที่พึง

ประสงค เชน การคาดเข็มขัดนิรภัยทุกครั้ง การเลิกสูบบุหร่ี เปนตน และอาจเกิดการปรับตัว

ตอบสนองหรือเกิดพฤติกรรมสุขภาพที่ไมพึงประสงค เชน การไมคาดเข็มขัดนิรภัย หรือการเริ่มตน

สูบบุหรี่ อยางไรก็ตาม ปจจัยสําคัญที่ชวยสงเสริมใหมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่ไมพึงประสงค ก็

คือความพึงพอใจในตนเอง (Intrinsic Rewards) และความพึงพอใจจากภายนอก (Extrinsic 

Rewards) เชน การเปนที่ยอมรับของสังคม (Steven Prentice-Dunn and Ronald W. Rogers 

1986) 
 
 การประเมินเผชิญปญหา ประกอบดวย การรับรูเกี่ยวกับความคาดหวังในประสิทธิผลการ

ตอบสนอง และความคาดหวังในความสามารถตนเองที่จะพยายามหลีกเลี่ยงอันตรายใหสําเร็จลง
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ได (Bandura 1977, 1986; Beck & Frankle, 1981 อางใน Steven Prentice-Dunn and 

Ronald W. Rogers 1986) เปนปจจัยสําคัญที่ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไปในทิศทาง

ที่พึงประสงค แตส่ิงที่ทําใหเกิดความคาดหวังในประสิทธิผลการตอบสนองลดลง คือ ความไม

สะดวก คาใชจายสูงเกินไป ความไมนาชื่นชม ความยากลําบาก ความสับสนยุงยาก อาการแทรก

ซอนและความไมสอดคลองในการดําเนินชีวิต (Rogers, 1984 อางใน Steven Prentice-Dunn 

and Ronald W. Rogers 1986)  
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แบบจําลองที่ 2.4 ทฤษฎกีารจูงใจใหปองกันโรค 
 

แหลงขอมูล

ขาวสาร 
ส่ือกลางกระบวนการรับรู 

รูปแบบการ

เผชิญปญหา
 
ส่ิงแวดลอม  
การพูด 

ชักชวน 
 
 
การเรียนรูจาก 
การสังเกต 
 
ลักษณะของ 
บุคคล 
 
บุคลิกภาพ 
 
ประสบการณ 
 
 

                          ปจจัยความรูสึกตอบสนองที่เปนไปได 
                           เพิม่                               ลด 
การตอบสนอง 
ตอการปรับตัว 
ที่ไมเหมาะสม 
 
 
 
 
               
 
 
 
 
 
การตอบสนอง 
ตอการปรับตัว 
ที่เหมาะสม 

 
 
การประเมิน 

หรือ  
การไม

ปฏิบัต ิ
 
 
 
คร้ังที่ 1 
 
คร้ังที่ 2 
 
คร้ังที่... 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

=
การรับรูใน
ความรุนแรง 

แรงจูงใจ 
ในการ 

ปองกันโรค 

การประเมิน
การเผชิญ
ปญหา 

- 
การรับรูใน
ความรุนแรง 

รางวัลภายใน 
รางวัลภายนอก 

ความคาดหวัง 
ความสามารถ
ของตนเองใน
การตอบสนอง

ในการ
ตอบสนอง 

คาใชจาย - = 

ที่มา : Ronald W. Rogers. Health Education Research Volume No.3, 1986 
 
กลาวโดยสรุป ทฤษฎีการจงูใจใหปองกันโรค เชื่อวาการจูงใจใหปองกนัโรคจะกระทําไดดีในที่สุด

เมื่อ 

1. บุคคลเห็นวาอนัตรายตอสุขภาพนัน้รุนแรง 
2. บุคคลมีความรูสึกวาตนออนแอ หรือเสีย่งตออันตรายนัน้ 

3. บุคคลเชื่อวาการตอบสนองโดยการปรับตัวเปนวธิีที่ดทีี่สุดที่จะขจัดอันตรายนัน้ 

4. บุคคลที่มีความเชื่อมั่นในตนเองวาจะสามารถปรับตัวเพื่อตอบสนอง หรือ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมนั้นไดอยางสมบูรณ 
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5. ผลดีจากการตอบสนองตอการปรับตัวในลกัษณะที่ไมพงึประสงคนัน้มนีอย 

6. อุปสรรคเกี่ยวกับการปรับตัวหรือปรับเปลีย่นพฤติกรรมนั้นต่าํ 
 

 จากการศึกษาทฤษฎีการจูงใจใหปองกันโรค จะเห็นไดวาบุคคลจะตองมีความเชื่อใน

ความรุนแรงของโรค เชื่อวาคนมีโอกาสเสี่ยงที่จะเปนโรคได มีความคาดหวังในความสามารถ

ตนเองที่จะปองกันได และเชื่อวาหากปฏิบัติตามขอเสนอแนะแลวจะเกิดผลดีตอตนเองมากกวา

ผลเสีย ซึ่งกอใหเกิดผลเปนความตั้งใจที่จะทําใหบุคคลสามารถเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได 
 
6. แนวคิดเกีย่วกับพฤติกรรมอนามัย 
 
 ในการการดําเนินงานที่เกี่ยวกับการพัฒนาสุขภาพอนามัยของประชาชนมีจุดมุงหมาย

สําคัญเพื่อตองการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมอนามัย  
 
 “การสื่อสาร” คือกระบวนการที่ความคิดหรือขาวสารถูกสงจากแหลงสารไปยังผูรับสาร 

ดวยเจตนาจะเปลี่ยนพฤติกรรมบางประการของผูรับสาร โดยผลของการสื่อสารนี้จะกอใหเกิดการ

เปลี่ยนแปลง 3 ประการ คือ 

1. เกิดการเปลี่ยนแปลงความรูของผูรับสาร (knowledge) 

2. เกิดการเปลี่ยนแปลงทัศนคติของผูรับสาร (attitude) 

3. เกิดการเปลี่ยนแปลงดานพฤติกรรม (practice) 
 
 แนวคิดนี้สอดคลองกับแนวทฤษฎีการเปลี่ยนแปลงทัศนคติและพฤติกรรม (Theories of 

attitude and behavior change) ของ Phillip G. Zimbado (1970) ไดกลาวไววา การ

เปลี่ยนแปลงทัศนคติข้ึนอยูกับความรูความเขาใจดี ทัศนคติก็จะเปลี่ยนแปลง และเมื่อทัศนคติ

เปลี่ยนแปลงแลวก็จะมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ความรู ทัศนคติ และการเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรมทั้ง 3 อยางนี้มีความเชื่อมโยงกัน ฉะนั้นในการที่จะใหมีการยอมรับและปฏิบัติในสิ่งใดก็

ตามตองพยายามเปลี่ยนทัศนคติเสียกอนโดยการใหความรู  
 
 การเกิดพฤติกรรมอนามัยนัน้ Marshall H. Becker (1974) ไดเสนอกรอบแนวความคิด

ไวดังนี ้
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อายุ เพศ ระดบัการศึกษา อาชีพ รายได 

ประสบการณในอดีต สถานที่อยูอาศัย กลุมเพื่อน 

- การรับรูเกี่ยวกับความเปนไปได
ของ การเกิดโรค การติดตอของโรค 
- การรับรูเกี่ยวกับความรุนแรงของ
โรค 

การรับรูเกี่ยวกับ

ความนากลัวของโรค

ส่ิงกระตุนพฤติกรรม 
- ส่ือมวลชน เชน วิทยุ โทรทัศน 

ส่ิงพิมพ ส่ือมวลชนทองถิ่น 
- ส่ือบุคคล ในการใหสุขศึกษา 

เชน แพทย บุคลากรสาธารณสุข 

ฯลฯ 

รับรูเกี่ยวกับประโยชนของการกระทํา 
ลบดวย 

การรับรูเกี่ยวกับคาใชจายและอุปสรรคของการกระทํา 

การรับรูคุณคาของการกระทํา 

พฤติกรรมอนามัย 
 

 
 จากแนวความคิดของ Becker จะเห็นไดวามีปจจัยหลายประการที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรม

อนามัยของบุคคล ซึ่งพฤติกรรมทางดานสุขภาพอนามัยของกลุมสาวประเภทสองในพัทยานาจะมี

ปจจัยที่เกี่ยวของอีกดังนี ้
 
 ปจจัยเรื่องเศรษฐกิจ 

 สถานภาพทางเศรษฐกิจเปนปจจัยสําคัญตัวหนึ่งที่จะกําหนดวาใคร และเมื่อไรที่บุคคลนั้น

จะใชบริการทางการแพทยแผนใหม กลาวคือ บริการการแพทยบางชนิดบางลักษณะราคาสูง ผูที่

จะใชบริการไดคือผูที่มีสถานภาพทางเศรษฐกิจสูงเทานั้น 

 ชองวางระหวางความรูและการยอมรับปฏิบัติ 

 ในบางกรณีบุคคลมีความเขาใจเกี่ยวกับสุขบัญญัติจริง แตเวลาปฏิบัติไมไดปฏิบัติตามนั้น 

เนื่องจากมีปจจัยอื่นๆ เขามามีสวนในการควบคุมความประพฤติอีกทีหนึ่ง เชน เร่ืองการสูบบุหร่ี 
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ทุกคนทราบดีวาการสูบบุหร่ีมีผลตอสุขภาพอนามัย อาจเปนสาเหตุใหเกิดมะเร็งได แตคานิยมบาง

ประการ เชน ติดใจรสชาติของการสูบบุหร่ี สูบเพื่อแกเขินในขณะเขาสังคม ความพอใจตางๆ

เหลานี้ประกอบดวยอิทธิพลของการโฆษณาขายบุหร่ี ทําใหคนไมคอยใสใจผลรายตอสุขภาพของ

ตนเองที่จะเกิดขึ้นในอนาคต ทํานองเดียวกันกับการปองกันโรคเอดสนั้น บางทีหญิงอาชีพบริการ

พิเศษหรือชายรักรวมเพศรูอยูวาการใชถุงยางอนามัยนั้น สามารถที่จะปองกันโรคไดทางหนึ่ง แต

อุปสรรคก็คือ คูนอนไมตองการหรือไมนิยมที่จะใชถุงยางอนามัย ซึ่งก็ไมสามารถที่จะบังคับใหคู

นอนปฏิบัติตามที่ตนตองการได เปนตน 
 
 คานิยมกับสุขภาพอนามัย 

 คานิยมของคนไทยในเรื่องการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรคยังไมดีเทาที่ควร มี

ประชาชนจํานวนมากยังไมเห็นคุณคาของ "การปองกันดีกวาแก" เขาเหลานั้นมักจะไมสนใจใน

เร่ืองการรับประทานอาหารใหถูกสวน การจัดบริเวณที่อยูใหถูกสุขลักษณะ การพักผอนใหเพียงพอ

เพื่อความแข็งแรงปราศจากโรค ทั้งนี้อาจเปนเพราะความไมรู และความไมเห็นคุณคาของสิ่ง

เหลานี้นี่เอง เชนเดียวกับโรคเอดสซึ่งประชาชนบางสวนที่รูอยางครึ่งๆกลางๆ หรือไมรูจริง ก็เกิด

ความตื่นตระหนกหรือในทางตรงกันขามคือไมสนใจใยดีกับโรคนี้ เพราะถือวาเปนโรคที่ไกลตัว คง

จะไมติดตอมาถึงตนได 
  
 แตปจจัยที่สําคัญที่สุดนั้นคือ ปจจัยดานสื่อหรือส่ิงที่กระตุนพฤติกรรม และปจจัยดาน

เศรษฐกิจและสังคมของบุคคลนั่นเอง 
 
7. แนวคิดเกี่ยวกับความรู ทัศนคติ และพฤติกรรม 
 
ความรู (Knowledge)  
 ความรู หมายถึง ความสามารถของผูเรียนที่จะรูเกี่ยวกับส่ิงแวดลอมนั้นๆ โดยแบง

ออกเปนความรูตอสถานการณหนึ่งๆ และความรูตอเร่ืองราวทั่วไปในระดับกวาง ความรูนับเปน

ความสามารถในการใชขอเท็จจริง ความคิด ความหยั่งรูหยั่งเห็น ตลอดจนสามารถเชื่อมโยง

ความรูเขากับเหตุการณตางๆได โดยมีระดับของความรูอยู 6 ประการ คือ  
1. ระดับที่ระลึกได (Recall) หมายถึง การเรียนรูในลักษณะที่จดจําเรื่องเฉพาะวิธี

ปฏิบัติ กระบวนการและแบบแผนได ความสําเร็จในระดับนี้ คือ ความสามารถใน

การดึงขอมูลจากความจําออกมาได 
2. ระดับที่รวบรวมสาระได (Comprehension) หมายความวา บุคคลสามารถทําบาง

ส่ิงบางอยางไดมากกวาการจดจําเนื้อหาทีไ่ดรับ เชน สามารถเขียนขอความเหลานัน้
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ดวยถอยคาํของตนเองได สามารถแสดงใหเหน็ไดดวยภาพ ใหความหมายที่ลึกซึง้ 

แปลความและเปรียบเทยีบความคิดอื่นๆหรือคาดคะเนผลที่เกิดขึ้นตอไปได 
3. ระดับการนาํไปใช (Application) เปนความสามารถที่จะนําขอเท็จจริงและความคิด

ที่เปนนามธรรมไปปฏิบัติไดอยางเปนรูปธรรม 
4. ระดับการวิเคราะห (Analysis) สามารถใชความคิดในรูปของการนําความคิดมา

แยกเปนสวน เปนประเภท หรือนําขอมูลมาประกอบกนัเพื่อการปฏิบัตขิองตนเอง 
5. ระดับการสังเคราะห (Synthesis) คือ การนําขอมูลและแนวคามคิดมาประกอบกนั 

แลวนําไปสูการสรางสรรค ซึ่งเปนสิง่ใหมทีแ่ตกตางไปจากเดิม 
6. ระดับการประเมินผล (Evaluation) คือ ความสามารถในการใชขอมลูเพื่อต้ังเกณฑ

การรวบรวมและวัดขอมูลตามมาตรฐานเพื่อใหขอตัดสินถงึระดับของประสิทธิผล

ของกิจกรรมแตละอยาง  

  
 อยางไรก็ตามการเกิดความรูไมวาระดับใดก็ตาม ยอมมีความสัมพันธกับความรูสึกนึกคิด

ซึ่งเชื่อมโยงกับสภาพจิตใจในบุคคลตางกัน อันมีปจจัยมาจากประสบการณที่ ส่ังสมมาและ

สภาพแวดลอมที่มีอิทธิพลทําใหบุคคลมีความคิดและแสดงออกมาตามความรูสึกของตน ความรู

จึงเปนกระบวนการภายในที่อาจสงผลตอพฤติกรรมที่แสดงออกของบุคคลได และยังมีผลกระทบ

ตอผูรับสารในเชิงทฤษฎีการสื่อสาร โดยมีสาเหตุ 5 ประการ คือ 
1. การตอบขอสงสัย (Ambiguity Resolution) การสื่อสารมักจะสรางความสับสนให

สมาชิกในสังคม ผูรับสารจึงมักแสวงหาสารสนเทศโดยการอาศัยสื่อทั้งหลาย เพื่อ

ตอบขอสงสัยและความสับสนของตน 
2. การสรางทัศนะ (Attitude Formation) ผลกระทบเชงิความรูตอการปลูกฝงทัศนะนั้น 

สวนมากนิยมใชกับสารสนเทศทีน่ิยมนวกรรม เพื่อสรางทัศนคติใหคนยอมรับการแพร 

นวกรรมนั้นๆ (ในฐานะความรู) 
3. การกําหนดวาระ (Agenda Setting) เปนผลกระทบเชิงความรูที่ส่ือกระจายออกไป 

เพื่อใหประชาชนตระหนักและผูกพนักับประเด็นวาระทีส่ื่อกําหนดขึ้น หากตรงกับภูมิ

หลังของปจเจกชนและคานยิมของสังคมแลว ผูรับสารก็จะเลือกสารสนเทศนั้น 
4. การพอกพนูระบบความเชื่อ (Expansion of Belief System) การสื่อสารสังคมมักจะ

กระจายความเชื่อ คานิยมและอุดมการณดานตางๆไปสูประชาชน จึงทําใหผูรับสาร

รับทราบระบบความเชื่อที่หลากหลายและลึกซึ้งไวในความเชื่อของตนมากขึ้นไป

เร่ือยๆ 
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5. การรูแจงตอคานิยม (Value Clarification) ความขัดแยงในเรื่องคานิยมและ

อุดมการณเปนภาวะปกติของสังคม ส่ือมวลชนที่นําเสนอขอเท็จจริงในประเด็นเหลานี้ 

ยอมทําใหประชาชนผูรับสารเขาใจถึงคานิยมเหลานั้นชัดแจงขึ้น 

  
 นักสังคมศาสตรหลายทานไดแนะถึงหลักการของการเรียนรูบางประการซึ่งจะเปน

ประโยชนอยางมากสําหรับการสื่อสารอยางสัมฤทธิ์ผล กลาวคือ 
1. บุคคลจะมีความสามารถในการเรียนรูที่แตกตางกัน ดังนั้นในการศึกษาเรื่องราวใดๆก็

ตาม จําเปนที่จะตองคํานึงถึงลักษณะของกลุมเปาหมาย เปนตนวา คนหนุมสาว

มักจะเรียนรูไดเร็วและงายกวาคนสูงอายุ คนฉลาดจะเขาใจเรื่องราวที่ซับซอนไดงาย

กวาคนโง 
2. การเรียนรูมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางอารมณ โดยทั่วไปแลวการสรรเสริญ

จะใหประสิทธิภาพในการเรียนรูไดมากกวาทําโทษ แตบางครั้งการถูกทําโทษก็จะ

กอใหเกิดการเรียนรูไดดีเชนเดียวกัน ถามีการกระตุนใหเกิดการตอบสนองทาง

อารมณอยางรุนแรง 
3. การแสดงใหเห็นวาควรทําอยางไร ดีกวาการบอกเฉยๆ เพราะการแสดงถึงวิธีการให

ผูรับไดเห็นวาควรทําอยางไร เปนวธิีที่ดทีีสุ่ดในการใหการเรียนรูในเรือ่งที่ซับซอน 
4. ทัศนคติที่ผูรับสารมีตอผูสงสารจะมีผลตอทัศนคติที่มีตอสารนั้นดวย บางครั้งการที่

บอกวา “ใครเปนคนพูด” มีความสําคัญพอๆ กับบอกวา “พูดวาอะไร” อยางไรก็ตาม

ในระยะยาว ตัวสารจะมีความสําคัญมากกวา 
5. ความจํามีความสัมพันธกับความใหมของเรื่องราว หรือเหตุการณ เรามักจะจําและมี

การตอบสนองตอขาวสารที่เพิ่งไดรับสดๆ และการใหขาวสารซ้ําๆ กัน จะกอใหเกิด

การจดจําและเก็บสารนั้นไว 
6. การมีสวนรวมทําใหเกิดการเรียนรู คนเราจะเรียนรูไดดีข้ึนเมื่อไดมีการทดลองทํา 
7. การนําเสนอดวยวิธีที่แปลกใหม โดยใชวิธีที่เปนการกระตุนใหเกิดการตอบสนองทาง

อารมณสูง จะกอใหเกิดประสิทธิภาพในการเรียนรูมากกวาการนําเสนอดวยวิธี

ธรรมดา 
 
 โดยปกติการแสดงออกของแตละบุคคลจะมีความแตกตางกันขึ้นอยูกับพื้นฐานความรู 

ทัศนคติและประสบการณที่แตกตางกัน ซึ่งการแสดงออกเหลานี้ เรียกวา “พฤติกรรม” เปนสิ่งที่

สามารถเปลี่ยนแปลงได โดยใชวิธีการทางการสื่อสาร โนมพฤติกรรมของบุคคลใหเปนไปตาม

มุงหวังในทางหนึ่ง เนื่องจากทั้งความรู ความเขาใจ ทัศนคติและพฤติกรรมเปนสิ่งที่เชื่อมโยงตอกัน 
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จึงสามารถเปลี่ยนแปลงพื้นฐานของสิ่งหนึ่งได โดยผลของการโนมนาวจะกอใหเกิดพฤติกรรม

พื้นฐาน 2 แบบ คือ  
1. กระตุนใหเกิดพฤติกรรมใหมๆ หรือใหมีพฤติกรรมที่ตอเนื่อง (Activation) 
2. หยุดยัง้พฤติกรรมเกา (Deactivation) 

 
 ในการเปลี่ยนแปลงความรู ทัศนคติและพฤติกรรมเปนสิ่งที่สามารถทําใหเกิดขึ้นในทุก

ระดับของสังคม หากเราใหกระบวนการโนมนาวหรือผลักดันอยางถูกวิธี โดยใหเกิดความ

สอดคลองตอเนื่องและเกิดความขัดแยงนอยที่สุด โดยรูปแบบของการสื่อสารมวลชนหรือส่ือบุคคล

ที่สามารถเขาถึงไดมากที่สุดในกลุมในกลุมเปาหมายที่ตองการใหเกิดการเปลี่ยนแปลง 

 
ทัศนคติ (Attitude) 
 ทัศนคติเปนองคประกอบทีสํ่าคัญอยางหนึ่งในการกอใหเกิดพฤติกรรมหรือการปฏบิัติตนที่

ถูกตองในการปองกนัโรคเอดส ทัศนคติจะแสดงออกใหเห็นจากคาํพูดหรือพฤตกิรรมเมื่อไดผลที่

เกี่ยวของกับทศันคตินั้น คนแตละคนจะมีทัศนคติตอส่ิงใดสิ่งหนึง่มากนอยตางกนั แตลักษณะที่

สําคัญของทัศนคติก็คือ ความเปนนามธรรม (Abstraction) การศึกษาทัศนคติจึงเปนสิ่งที่สําคัญ
เพื่อที่ไดทาํการเปลี่ยนแปลงโดยกระบวนการตางๆ เชน การสื่อสาร การโฆษณา การศึกษา เปนตน

ดังนัน้จึงจาํเปนตองเขาใจถงึความหมายของทัศนคติและกระบวนการที่จะใชในการเปลี่ยนแปลง

ทัศนคต ิ
 
 แอล ไอ เธอรสโตน (L.I. Thurstone: 1970) กลาววา ทัศนคติเปนผลทั้งหมดของมนุษย

ที่เกี่ยวกับความรูสึก ความคิดเห็น ความกลัวตอบางสิ่งบางอยาง การแสดงออกทางดานคําพูดเปน

ความคิด ซึ่งความคิดเห็นนี้เปนสัญลักษณของทัศนคติ ดังนั้น หากตองการวัดทัศนคติก็สามารถทํา

ไดโดยการวัดความคิดเห็นของบุคคลตอส่ิงตางๆ ซึ่งสอดคลองกับ สุรพงษ โสธนะเสถียร (2535) 

ใหความหมายวา ทัศนคติเปนดัชนีวาบุคคลคิดและรู สึกอยางไรกับคนรอบขาง วัตถุ หรือ

ส่ิงแวดลอม โดยทัศนคตินั้นมีรากฐานมาจากความเชื่อที่อาจสอถึงพฤติกรรมในอนาคตได ทัศนคติ

จึงเปนเพียงความพรอมที่จะตอบสนองตอส่ิงเรา และทัศนคติเปนตัวเชื่อมโยงระหวางความรูและ

พฤติกรรม 
 

 โสภา ชูพิชัยกุล (2522) กลาววา ทัศนคติ เปนการรวบรวมความรูสึกนึกคิด ความเชื่อ 

ความคิดเห็น และความจริง ซึ่งไดแกความรูตางๆ รวมทั้งความรูสึกในทางบวกและทางลบ ซึ่ง

ทั้งหมดจะเกี่ยวพันกัน 
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 จากที่กลาวมาทั้งหมดนี้ สามารถสรุปไดวา “ทัศนคติ” หมายถึง ตัวชี้ใหเห็นวาบุคคลนั้น

คิดและรูสึกอยางไรกับคนรอบขาง วัตถุ หรือส่ิงแวดลอม ตลอดจนสถานการณตางๆ ซึ่งทัศนคตินั้น

มีรากฐานมาจากความเชื่อถือที่อาจสงผลถึงพฤติกรรมในอนาคตได ทัศนคติจึงเปนเพียงความ

พรอมที่จะตอบสนองตอส่ิงที่รับรู และมีแนวโนมที่ใหการสนับสนุนหรือไมสนับสนุน ซึ่งจะปรากฏ

เปนพฤติกรรมหรือไมก็ได ซึ่งขึ้นอยูกับทัศนคตินั้นเปนทางลบหรือทางบวก 

 
 องคประกอบของทัศนคต ิ
 โดยทั่วไปแลวทัศนคติทุกชนิดจะมีองคประกอบที่เหมือนกันอยู 3 ประการซึ่งประภาเพ็ญ 

สุวรรณ (2526) ไดแยกองคประกอบไวดังนี้ 
1. องคประกอบดานความคิดหรือความรูความเขาใจ (Cognitive Component) ไดแก 

ความคิดซึ่งเปนองคประกอบที่มนุษยใชในการคิด ความคิดนี้อาจจะอยูในรูปใดรูป

หนึ่งแตกตางกันออกไป เชน ความเชื่อ (Belief) หรือแนวคิด (Concept) 
2. องคประกอบดานอารมณ ความรูสึก (Affective Component) เปนสวนประกอบ

ทางดานอารมณ ความรูสึก ซึ่งจะเปนตัวเราความคิดอีกทอดหนึ่ง ถาหากบุคคลมี

ภาวะความรูสึกที่ดีหรือไมดี ก็จะแสดงออกขณะคิดถึงสิ่งนั้นออกมาในลักษณะที่

แตกตางกัน เปนความรูสึกในดานบวก (Positive) หรือความรูสึกในดานลบ 
(Negative)  

3. องคประกอบดานพฤติกรรม (Behavioral Component) เปนองคประกอบที่มี

แนวโนมเนนไปในทางการกระทํา หรือพฤติกรรมในลักษณะที่วาเมื่อมีส่ิงเราที่

เหมาะสมก็จะเกิดการปฏิบัติหรือกิริยาอยางใดอยางหนึ่งขึ้น เชน เมื่อบุคคลมี

ความรูสึกในดานบวก พฤติกรรมที่แสดงออกก็จะเปนไปในทางที่ดีในการเกิดทัศนคติ 

(Attitude Formation) 
 

 จากความหมายของทัศนคติซึ่งนักจิตวิทยาสังคมไดใหความหมายไวแสดงใหทราบวา

ทัศนคติเปนสิง่ที่เกิดจากการเรียนรู แหลงที่ทาํใหเกิดทัศนคติมีมากมาย แตอาจรวมเปนหวัขอใหญ

ที่สําคัญ 3 หวัขอคือ ประสบการณสวนตัว อิทธิพลของบคุคลอื่น และปฏิกิริยาทางดานอารมณ 
 
 การเกิดของทัศนคติ (The Formation of Attitudes) 
 ทัศนคติตางๆ ของบุคคลนั้นสรางขึ้นหรือมีข้ึนจากการไดพูดจากับครอบครัวของตนเอง 

จากเพื่อนฝูงซึ่งสอดคลองกับคํากลาวที่วา ทัศนคติมิใชส่ิงที่ติดตัวบุคคลมาแตกําเนิด แตกอรูป

ข้ึนมาภายหลังโดยอาศัยสิ่งแวดลอมตลอดจนปจจัยทั้งภายในและภายนอก (ชวรัตน เชิดชัย, 
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2527)   นอกจากนี้เรายังไดมีโอกาสพบบุคคลตางๆหลายกลุม ทัศนคติของสมาชิกในกลุมที่เราอยู

ดวย หรือตองการอยากจะเขาไปมีสวนรวม เปนสวนที่กอทัศนคติใหเกิดในตัวเราดวย  
 

 ธงชัย สันติวงษ (2539) ไดกลาววา ทัศนคติจะกอตัวขึ้นมาและเปลี่ยนแปลงไปเนื่องจาก

ปจจัยตางๆดงันี ้  
1. การจูงใจทางรางกาย (Biological Motivations) ทัศนคติจะเกิดขึ้นเมื่อบุคคลใด

บุคคลหนึ่งกําลังดําเนินการตอบสนองความตองการพื้นฐานหรือแรงผลักดันทาง

รางกายของตนได ตัวบุคคลจะสรางทัศนคติที่ดีตอบุคคลหรือส่ิงของที่สามารถชวยให

เขามีโอกาสตอบสนองความตองการของตน หากสิ่งใดตอบสนองความตองการของ

ตนไมได บุคคลก็จะมีทัศนคติไมดีตอส่ิงนั้น 
2. ขาวสารขอมูล (Information) ทัศนคติจะมีพื้นฐานมาจากชนิดและขนาดของ

ขาวสารที่ไดรับรวบรวมทั้งลักษณะของแหลงที่มาของขาวสารดวย ดวยกลไกของการ

เลือกเฟนในการมองเห็นและเขาใจปญหาตางๆ (Selective perception) ขาวสาร

ขอมูลบางสวนที่เขามาสูบุคคลนั้น จะทําใหบุคคลนั้นเก็บขอมูลขาวสารนั้นไปคิดและ

สรางเปนทัศนคติข้ึนมาได ฉะนั้นบางคนจึงอาจเกิดทัศนคติไมดีตอผูอ่ืนโดยการฟงคํา

ติฉิน ที่ไดรับการบอกเลามากอน 
3. การเขาไปเปนสมาชิกหรือสังกัดกลุมใดกลุมหนึ่ง (Group Affiliation) ทัศนคติ

บางอยางอาจมาจากกลุมตางๆที่บุคคลเกี่ยวของอยูทั้งทางตรงและทางออม เชน

ครอบครัว วัด กลุมเพื่อนรวมงาน กลุมกีฬา กลุมสังคมตางๆ โดยกลุมเหลานี้ไม

เพียงแตเปนแหลงรวมของคานิยมตางๆ แตยังมีการถายทอดขอมูลใหแกบุคคลใน

กลุม ซึ่งทําใหสามารถสรางทัศนคติข้ึนได เพราะบุคคลที่อยูในกลุมสังคม ยอมจะปรับ

ทัศนคติและปฏิบัติตนคลอยตามบรรทัดฐาน (Norm) ของกลุม เพื่อใหตนเปนที่

ยอมรับของกลุม หากทัศนคตินั้นไมขัดแยงกับทัศนคติของตนมากเกินไป 
4. ประสบการณ (Experience) ประสบการณของคนที่มีตอวัตถุส่ิงของยอมเปนสวน

สําคัญที่จะทําใหบุคคลตางๆ ตีคาสิ่งที่เขาไดมีประสบการณมาจนกลายเปนทัศนคติ

ได 
5. ลักษณะทาทาง / บุคลิกภาพ (Personality) ลักษณะทาทางหลายประการตางก็มี

สวนทางออมที่สําคัญในการสรางทัศนคติใหกับบุคคล เชน ผูที่มีบุคลิกภาพสมบูรณ

มักมองผูอ่ืนในแงดี สวนผูปรับตัวยากจะมีทัศนคติในทางตรงขาม เชน มกัคดิวาบคุคล

อ่ืนอิจฉาริษยาหรือคิดรายตอตน 
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 ประเภทของทัศนคติ  แบงตามการแสดงออกของบุคคลได 3 ประเภทดวยกนั คอื 
1. ทัศนคติในทางบวก (Positive Attitude) เปนทัศนคติที่ชักนําใหบุคคลแสดงปฏิกิริยา

ในดานดีตอบุคคลอื่น เร่ืองราวหรือส่ิงตางๆ กอใหเกิดความรูสึกที่ดีและความรวมมือ

ในกิจกรรมตางๆ 
2. ทัศนคติในทางลบ (Negative Attitude) เปนทัศนคติหรือความรูสึกที่ไมดี อาจมี

ความเคลือบแคลงระแวงสงสัย รวมทั้งเกลียดชังตอบุคคลใดบุคคลหนึ่ง เร่ืองราวหรือ

ปญหาใดปญหาหนึ่ง 
3. ทัศนคตินิ่งเฉย (Passive Attitude) ทัศนคติที่บุคคลไมแสดงความคิดเห็นตอบุคคล 

เร่ืองราว หรือส่ิงตางๆ โดยสิ้นเชิงจนอาจกลายเปนทัศนคตินิ่งเฉยตอเร่ืองนั้นๆ 
  
 ทัศนคติทั้ง 3 ประเภทนี้ บุคคลอาจจะมีเพียงประเภทเดียวหรือหลายประเภทรวมกันก็ได 
ข้ึนอยูกับความมั่นคงในเรื่องความเชื่อ ความรูสึกนึกคิด หรือคานิยมอื่นๆ ที่มีตอบุคคล ส่ิงของ การ

กระทํา หรือสถานการณ ซึ่งถาทัศนคติของบุคคลแตละคนถูกกระตุนใหแสดงออกมาในรูปของ

ความเห็นรวมกันก็จะเปลี่ยนเปน “สาธารณมติ” เปนตน (กรรณิกา ธรรมวุฒิ, 2541) 

 
 การเปลี่ยนแปลงทศันคต ิ
 โดยทั่วไปแลว ทัศนคติของบุคคลแตละคนเกิดขึ้นจากการสะสมมาเปนระยะเวลาอัน

ยาวนาน ทัศนคติที่เกิดขึ้นนี้ยอมจะเกี่ยวของสัมพันธกับทัศนคติและความเชื่ออ่ืนๆของบุคคลผูนั้น  

เมื่อทัศนคติเกิดขึ้นแลวอาจเปลี่ยนแปลงไดงายหรือยากตางกัน   
 
 Zimbardo Ebbesen and Maslach (1970) กลาวไวในทฤษฎีเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลง
ทัศนคติและพฤติกรรมวาทัศนคติของบุคคลสามารถถูกทําใหเปลี่ยนแปลงไดหลายวิธี อาจจะโดย

วิธีที่บุคคลไดรับขาวสารตางๆมาจากบุคคลอื่น หรือมาจากสื่อมวลชนตางๆ ขาวสารนี้จะทําใหเกิด

การเปลี่ยนแปลงในองคประกอบของทัศนคติในสวนของความรู หรือความคิด เมื่อองคประกอบ

ของทัศนคติในสวนใดสวนหนึ่งเปลี่ยนแปลงไป องคประกอบสวนอื่นจะมีแนวโนมเปลี่ยนแปลงดวย

เชนกัน คือ เมื่อองคประกอบทางดานความรูหรือความคิดเปลี่ยนแปลง ก็จะมีแนวโนมทําให

องคประกอบทางดานความรูสึก และองคประกอบทางดานพฤติกรรมเปลี่ยนแปลงไปดวย  การ

เปลี่ยนแปลงดังกลาว มีสวนเกี่ยวของกันโดยตรง ถาความคิด ความรูสึกและพฤติกรรมถูกกระทบ

ไมวาจะในระดับใดก็ตาม จะมีผลตอการเปลี่ยนแปลงทัศนคติทั้งสิ้น  
 
 แม็คไกว (Mcquire, 1968) ไดสรุปสถานการณที่ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ

ประกอบไปดวย 
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1. สถานการณแนะนํา (Suggestion Situations) ปจจัยพื้นฐานของสถานการณการ

แนะนํานี้คือการแขงขันการนําเสนอในเรื่องที่เกี่ยวกับทัศนคติ หรือพฤติกรรมตอบุคคลซ้ําๆกัน

จนกวาบุคคลนั้นจะยอมรับคําแนะนํา โดยทั่วไปการแนะนําไมจําเปนตองมีเหตุผลรับรองวาทําไม

บุคคลจึงตองยอมรับคําแนะนํา และการแนะนําอาจเกิดขึ้นจากการทํางานของบุคคลหรือมาจาก

กลุมเพื่อนฝูง หัวหนางาน หรือเกิดจากการแนะนําภายในตัวเอง 
2. สถานการณความสอดคลองลงรอยกัน (Conformity Situations) เปนผลมาจาก

อิทธิพลทางสังคม โดยบุคคล พบวาความเชื่อของตนนั้นแตกตางกันไปจากความเชื่อปทัสถานของ

กลุมหรือผูมีอํานาจ จึงพยายามเปลี่ยนความเชื่อของตนใหสอดคลองกับปทัสถานความเชื่อถือของ

กลุมหรือผูมีอํานาจ ซึ่งบางครั้งบุคคลกระทําไปโดยไมมีแรงกดดันใดๆ 
3. สถานการณการพูดคุยภายในกลุม (Group Discussion Situations) คือ สมาชิก

ภายในกลุมเสนอความเห็นที่ขัดแยงกับความเห็นของบุคคลภายในกลุม ซึ่งเปนความเห็นที่กลุมให

การยอมรับ แตเมื่อมีการเสนอขอโตแยงขึ้น กลุมจะตองเพิ่มเติมขอโตแยงนั้นไปตามวัตถุประสงค

เปาหมายดวยเชนกัน 
4. สารโนมนาวใจ (Persuasive Messages) คือ การที่บุคคลไดรับสารที่มีการชี้แจงขอ

โตแยงของบุคคล และทําใหเห็นวาบุคคลจะตองยอมคลอยตามสาร 
5. การปลูกฝงความคิดใหม (Intensive Indoctrination) การปลูกฝงความคิดใหมนี้

เปรียบเสมือนการลางสมองลบความคิดเกาออกไป และนําความคิดใหมเขาไปแทน โดยผูทําการ

ปลูกฝงไดปฏิบัติตามขั้นตอนที่ 1 - 4 มากอนแลว 

 
พฤติกรรม (Behavior / Practice) 
 พฤติกรรม หมายถงึ การกระทําหรือการแสดงออกของบคุคลซึ่งผูอ่ืนสามารถสงัเกตเห็นได 

โดยปกติคนเราสวนใหญมกัจะแสดงออกตามทัศนคติของตน ทัศนคติจึงเปนเสมือนหางเสือของ

พฤติกรรม คือเปนเครื่องควบคุมการกระทาํของบุคคล 
 โดยทัว่ไปการโนมนาวใจใหบคุคลเปลี่ยนพฤติกรรมในทกุระดับของการสื่อสารสังคมผาน

ส่ือตางๆ อาจทําไดโดยอาศยัวิธกีารดังนี ้
1. การปลุกอารมณ เพื่อใหเกดิความตื่นเตนเราใจในการตดิตาม โดยใชเสียงหรือภาพ

หรือทั้งเสียงและภาพ 
2. การเหน็อกเหน็ใจ โดยการแสดงความออนโยน เสียสละและความกรุณาปราณี ยอม

แพ ฯลฯ ส่ิงเหลานี้ก็อาจโนมนาวใจใหผูคนยอมรับได  
3. การสรางแบบอยางขึน้ในใจ เปนการสรางมาตรฐานอยางหนึง่ขึ้นเพื่อใหมาตรฐานนัน้

ปลูกศรัทธา และเปนตัวอยางแกผูรับสารทีจ่ะตองปฏิบัติตาม 
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4. การใหรางวัล เพื่อใหเกิดความรวมมือหรือเขารวมในกิจกรรมตามที่ตองการ 
 
 ผลของการโนมนาวใจดวยวธิีการขางตน กอใหเกิดพฤตกิรรมพื้นฐาน 2 แบบ คือ กระตุน

ใหเกิดพฤติกรรมใหมๆหรือใหมีพฤติกรรมที่ตอเนื่อง และหยุดยัง้พฤตกิรรมเกาๆ 
 
 เมื่อพิจารณาการกอตัวและการเปลี่ยนแปลงของทัศนคติแลว จะเหน็ไดวาองคประกอบที่

สําคัญที่เปนตัวเชื่อมโยงใหเกิดทัศนคติตอส่ิงตางๆ คือ การติดตอส่ือสาร ทัง้นีเ้พราะไมวาทัศนคติ

จะเกิดจากสิ่งใด ก็จะตองมกีารสื่อสารเกีย่วของอยูเสมอ การสื่อสารจึงเปนกิจกรรมที่สําคัญอยาง

มากที่มีผลทําใหเกิดทัศนคติของบุคคล ซึ่งการสื่อสารมีผลสําคัญ 3 ประการ คือ 

1. กอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงความรูของผูรับสาร (Change in Receiver’s 
Knowledge) 

2. กอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทศันคติของผูรับสาร (Change in Receiver’s Attitude) 

3. กอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงดานพฤติกรรมของผูรับสาร (Change in Receiver’s 
Behavior) 

 
  กลาวคือ เมื่อผูรับสารไดรับขาวสารเกี่ยวกับเร่ืองใดเรื่องหนึ่ง จะกอใหเกิดความรูความ

เขาใจเกี่ยวกับเร่ืองนั้นซึ่งมีผลทําใหเกิดทัศนคติเกี่ยวกับเร่ืองนั้นดวย และขั้นสุดทายก็จะกอใหเกิด

พฤติกรรมที่กระทําตอเร่ืองนั้นๆ ตามมา  
 
สวนที่ 2 งานวจิัยที่เกีย่วของ 
 
งานวิจยัที่เกี่ยวกับโรคเอดส 
 
 สําเริง แสงซื่อ และสมชัย จิรโรจนวัฒน (2528) ไดศึกษารูปแบบและพฤติกรรมทางเพศกับ

ปญหากามโรคของพวกรักรวมเพศชาย ที่เมืองพัทยา จังหวัดชลบุรี พบวา เกยสวนใหญไมกลัวเปน

กามโรคโดยใหเหตุผลวาไดรักษาความสะอาดตลอดเวลา แตอยางไรก็ตามพบวาเกยรอยละ 43 

เคยเปนกามโรคและมักไปตรวจรักษาและซื้อยารักษาเอง มากกวาตรวจรักษาที่หนวยกามโรคที่

เปนบริการของทางราชการ 

 สวนความคิดเห็นเกี่ยวกับโรคเอดส สวนใหญรูจักโรคนี้ โดยมีจํานวนครึ่งหนึ่งเชื่อวาโรค

เอดสสามารถติดตอกันไดจากการมีพฤติกรรมแบบรักรวมเพศ แตอีกครึ่งหนึ่งไมเชื่อหรือไมแนใจวา

จะเปนเชนนั้น (การสํารวจนี้อยูในชวงที่ขาวสารเกี่ยวกับโรคเอดสยังไมเปนที่กลาวขวัญมากเทา

ขณะนี้) อยางไรก็ตาม สวนใหญกลัววาจะปวยเปนโรคนี้ เพราะยอมรับวาตนเองมีพฤติกรรมรักรวม

เพศบอย และทราบวาโรคนี้รายแรงมาก สวนบางคนก็ไมกลัว โดยใหเหตุผลวาตนเองรักษาความ

สะอาดทุกครั้งและไมสํ่าสอน 
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 กาญจน ี หวังถิรอํานวย (2531) ศึกษาการเปดรับสารกับความรูและการปองกนัโรคเอดส

ในหญงิอาชพีพิเศษและชายรักรวมเพศในเขตกรุงเทพมหานคร พบวา หนังสือพิมพเปนสื่อทีก่ลุม

ตัวอยางเปดรับมากที่สุดเกีย่วกับขาวสารโรคเอดส รองลงมาคือ เพื่อน โทรทัศน วทิย ุและบุคลากร

ทางการแพทย ตามลําดับ 

 สวนความรูและการปองกันโรคเอดส พบวากลุมตัวอยางทั้งหมดเคยไดทราบหรือเคยได

ยินเรื่องโรคเอดส สวนใหญตอบถูกวาโรคเอดสคืออะไร ติดตอกันไดอยางไร คนกลุมไหนที่มีความ

เสี่ยงตอโรคเอดสสูง และรูวาจะปองกันโรคเอดสไดดวยถุงยางอนามัย แตสําหรับดานการปฏิบัติ

ตนเพื่อปองกันโรคเอดสนั้นกลับไมนิยมใชถุงยางอนามัยเนื่องจากคูนอนไมชอบหรือไมยอมใช 

 นอกจากนี้ ยังพบวาชายรักรวมเพศมีความรูโรคเอดสสูงกวาหญิงอาชีพพิเศษ แตไมพบ

ความแตกตางในดานการปองกัน 
 
 เทพนม เมืองแมนและคณะ (2531) ทําการศึกษาเกี่ยวกับความรู ทัศนคติและการปฏิบัติ

ตนของกลุมทีม่ีความเสีย่งสงูตอการติดเชือ้โรคเอดสจากกลุมตัวอยางคือ ผูติดยาเสพติด ชายรัก

รวมเพศ โสเภณีหญิงในประเทศไทย จํานวน 700 คน พบวากลุมเสีย่งตอการติดเชื้อโรคเอดสทั้ง 3 

กลุม มีความรู การรับรูในดานการปองกันการติดเชื้อโรคเอดสคอนขางดี แตในดานการปฏิบัติการ

ดูแลตนเองนัน้ พบวารอยละ 70 ของกลุมชายรักรวมเพศยังคงรวมเพศทางทวารหนกั และมกีารใช

ถุงยางอนามัยเพียงรอยละ 19 และเพียงรอยละ 6.5 ของหญงิอาชพีพเิศษใชถุงยางอนามยัทกุครั้ง

ในการรวมเพศ รอยละ 77 ของผูติดยาเสพติดใชเข็มฉีดยารวมกันอยู 
 
 วิทยา คุณานุกรกุล และคณะ (2531) ไดศึกษาผลของการใหสุขศึกษาแบบกลุมเกี่ยวกับ

ความรูเร่ืองวิธีคุมกําเนิด และการปองกันโรคเอดสแกหญิงอาชีพพิเศษในเมืองพัทยา พบวาหญิง

อาชีพพิเศษสวนใหญรูจักโรคเอดส โดยไดรับความรูจากเพื่อนรวมอาชีพและจากโทรทัศน ทางดาน

พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสโดยใชถุงยางอนามัยกอนมีเพศสัมพันธ แตมักไดคูนอนที่ไมยอม

สวมถุงยางอนามัย และผลการใหสุขศึกษาแบบกลุมหญิงอาชีพพิเศษมีพฤติกรรมการคุมกําเนิด

และการปองกันโรคเอดสสูง 
 
 อุไรวรรณ ภูวิจิตรสุทิน (2533) ศึกษาการเปดรับและการยอมรับขาวสารเรื่องโรคเอดสของ

นักเรียนและนสิิตนักศึกษาในกรุงเทพมหานคร พบวากลุมตัวอยางเปดรับขาวสารจากวิทยุโทรทัศน

มากที่สุด รองลงมาก็คือ เพือ่นและนทิรรศการตามลําดบั 
 
 การยอมรับขาวสารเรื่องโรคเอดสพบวากลุมตัวอยางทั้งสองระดับการศึกษาคือนักเรียน

และนิสิตนักศึกษามีการยอมรับขาวสารในระดับที่มากเหมือนๆ กัน นอกจากนี้ยังพบอีกวาเพศชาย
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เปดรับขาวสารเรื่องโรคเอดสจากเพื่อนและครูหรืออาจารยมากกวาเพศหญิง นักเรียนเปดรับ

ขาวสารเรื่องโรคเอดสจากวิทยุโทรทัศน จากบิดามารดา จากนิทรรศการมากกวานิสิตนักศึกษา แต

นิสิตนักศึกษาเปดรับขาวสารจากญาติ ครูหรืออาจารย และจากแพทย หรือเจาหนาที่สาธารณสุข 

สําหรับสภาพเศรษฐกิจพบวาไมมีผลตอการเปดรับและการยอมรับขาวสารเรื่องโรคเอดส  
 
 พนิตนาฏ ลัคนาโฆษิต (2535) ศึกษาปจจัยเอื้อใหเกิดพฤติกรรมเสี่ยงของลูกเรือประมงตอ

การรับและแพรเชื้อเอดส พบวามีปจจัยเอือ้หลักสําคัญ 2 ประการ ซึง่เอื้อใหเกิดพฤติกรรมเสี่ยงตอ

การรับและแพรเชื้อเอดส คือ  
 

1. คุณลักษณะทางประชากร ประกอบดวยปจจัยที่เกี่ยวของดังนี้ (1.1) อายุซึ่งสวนใหญ

เปนวัยรุนและโสด (1.2) ระดับการศึกษาที่สวนใหญขาดโอกาสรับการศึกษาอยางตอเนื่อง (1.3) 

ความสัมพันธกับครอบครัวเปนแบบเหินหาง (1.4) ที่อยูอาศัย ใชเรือเปนที่อยูกินและนอน ซึ่ง

แวดลอมไปดวยกลุมเพื่อนทําใหเกิดวัฒนธรรมเฉพาะกลุมและมีพฤติกรรมคลอยตามกัน 

2. วิถีชีวิตลูกเรือประมง ประกอบดวยปจจัยที่เกี่ยวของดังนี้ (2.1) ลักษณะการทํางานมี

ความจําเจและสภาพแวดลอมไมเอื้อตอการผอนคลาย ทําใหลูกเรือมีความเครียดและความเก็บ

กด (2.2) พฤติกรรมบริโภค คาใชจายสวนใหญจะสิ้นเปลืองไปกับการดื่มสุรา การเสพยาเสพติด 

การเที่ยวหญิงบริการทางเพศและการพนัน (2.3) ความสัมพันธกับกลุมเพื่อน เพื่อนมีบทบาทและ

อิทธิพลมากตอการถายทอดขาวสาร ความคิด ความเชื่อ ทัศนคติและแบบอยางแหงพฤติกรรม 

(2.4) คานิยมและความเชื่อ ลูกเรือมีความเห็นวา โรคเอดสเปนเรื่องของการเสี่ยงดวง (2.5) การ

เปดรับขาวสาร จะทําการสื่อสารภายในสังคมกลุมเพื่อนและเปดรับรายการบันเทิงจากโทรทัศน

และชอบอานนิตยสารบันเทิง (2.6) การรับรูเร่ืองโรคเอดส ความรู ความเขาใจ ลูกเรือสวนใหญรู

สาเหตุหลักของการติดเชื้อเอดสแตยังสับสนและไมทราบลักษณะอาการของการติดเชื้อ (2.7) 

ภาวะความเจ็บปวยและการรักษา ลูกเรือสวนใหญเลือกรับบริการการรักษาจากรานขายยาใน

ชุมชนเปนหลัก 
 
 วรชัย ทองไท และ อรพินทร พิทักษมหาเกตุ (2536) ไดศึกษาความรู การรับขอมูลขาวสาร

และพฤติกรรมเกี่ยวกับโรคเอดส: โครงการสํารวจประสิทธิผลของการสื่อสารเรื่องโรคเอดสตอ

พฤติกรรมและคานิยมในกลุมผูชายและผูหญิงที่มีอายุ 15 - 49 ป พบวาโทรทัศนเปนสื่อที่นิยมมาก

ที่สุด รองลงมาคือ วิทยุ หนังสือพิมพ หนังสือการตูน และนิตยสาร ตองการขาวสารเพิ่มเติมในเรื่อง

สาเหตุ การติดตอ อาการและการปองกัน แมจะรูเร่ืองโรคเอดส แตรอยละ 64 ยังคงไมเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรม ในกลุมที่คิดวาตนเองอยูในกลุมเสี่ยงและมีความกลัวการเปนโรคเอดสมีแนวโนมที่จะ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไดมากขึ้น 
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 ศิริรัตน มิลินทานุช (2537) ศึกษาการเปรียบเทียบการรับรู ทัศนคติ และพฤติกรรมเสี่ยงตอ

โรคเอดสของแรงงานในเขตนิคมอุตสาหกรรมบางชันและเขตนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือ พบวา

กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูเร่ืองโรคเอดสอยูในเกณฑดี โดยเฉพาะในเรื่องการติดตอของโรค

เอดส และวิธีการปองกันการติดเชื้อโรคเอดส ในสวนของพฤติกรรมกลับพบวา สวนใหญมี

พฤติกรรมเสี่ยงในเรื่องการไปเที่ยวตามสถานเริงรมยและสถานบริการตางๆ การมีเพศสัมพันธกับผู

ที่มิใชสามี/ภรรยา และการไมใชถุงยางอนามัยเมื่อมีเพศสัมพันธกับผูที่มิใชสามี/ภรรยา ตอการ

ไดรับเชื้อโรคเอดส 
 
 เนาวนิต ยิ้มวัน (2543) ศึกษากลยุทธการสื่อสารการตลาดเพื่อสังคมในโครงการปองกัน

โรคเอดสของนักเรียนมัธยมศึกษาและอาชีวศึกษา จังหวัดราชบุรี พบวานักเรียนจากโรงเรียนทั้ง 2 

ประเภทมีการเปดรับขาวสารทั่วไปจากโทรทัศนในระดับสูงมาก และมีการเปดรับขอมูลขาวสาร

เร่ืองโรคเอดสจากสื่อบุคคล คือ เจาหนาที่สาธารณสุขมากที่สุด และทางโครงการมีการนํากลยุทธ

การตลาดเพื่อสังคมมาใชโดยพัฒนากิจกรรมกลุมและถุงยางอนามัยเปนสินคาในการปองกันการ

แพรระบาดของโรคเอดส มีการสงเสริมใหนักเรียนเขารวมกิจกรรมหรือใชผลิตภัณฑโดยไมตองเสีย

คาใชจาย สามารถเขาถึงสินคาไดงาย สะดวก โดยมีส่ือบุคคล ไดแก ครู/อาจารย นักเรียนแกนนํา 

และส่ือเฉพาะกิจในการนําเสนอสินคา 
  
 นารีนารถ กิตติเกษมศิลป (2539) ศึกษาเรื่องการเผยแพรความรูเกี่ยวกับโรคเอดสผานสื่อ

พื้นบานเพลงซอ พบวา ประชาชนเปดรับส่ือในเร่ืองทั่วๆไปจากสื่อโทรทัศนเปนประจําสูงสุด สวน

พฤติกรรมการรับส่ือดานโรคเอดสนั้น ประชาชนจะใหความสนใจสื่อเฉพาะกิจประเภทนิทรรศการ 

โปสเตอร และจากเจาหนาที่สาธารณสุขดวย ประการสําคัญ การเปดรับขอมูลขาวสารโรคเอดส

ผานสื่อพื้นบานเพลงซอ ประชาชนสวนใหญเคยไดรับฟงและชมการใชส่ือเพลงซอเพื่อประโยชนใน

การบันเทิง การใหขอมูลขาวสารเฉพาะกิจ เชน การรณรงคประชาธิปไตย การมีสวนรวมในการ

พัฒนาและรวมทั้งการใหความรู และการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับโรคเอดสดวย 
  
 วิภาวี ร้ิวสุวรรณ (2546) ศึกษาการสื่อสารแบบมีสวนรวมในชุมชนเพื่อรณรงคปญหาเอดส

ใน อ. เมือง จ. เชียงราย พบวา การสื่อสารในชุมชนที่สัมพันธกับการแกไขปญหาเอดส พบวาการ

ส่ือสารสวนใหญอยูในรูปแบบการพูดคุยบอกกลาวกันระหวางคนในชุมชน ทั้งในลักษณะทีเลนที

จริงในกรณีที่เปนเพื่อนในกลุมเดียวกัน และในลักษณะวากลาวตักเตือนในกรณีระหวางผูใหญกับ

เยาวชนหรือบุตรหลาน นอกจากนี้จะเปนในรูปแบบการสื่อสารผานเสียงตามสายของทาง

เจาหนาที่อาสาสมัครประจําหมูบาน (อสม.) เกี่ยวกับขาวสารโรคเอดสที่ไดรับมาจากทางสถานี

73



 74 

อนามัย รวมถึงการสื่อสารจากสื่อมวลชน ไดแก โทรทัศน วิทยุ ซึ่งขาวสารเอดสจากเสียงตามสาย

และส่ือมวลชนประเภทโทรทัศนนั้นมักเกิดขึ้นเพียงเล็กนอยเทานั้น 
 
 Kelly และคณะ (1992) ศึกษาพฤติกรรมเสี่ยงตอการติดเชื้อ HIV ระหวางกลุมเกยใน

เมืองเล็ก 16 เมือง ของสหรัฐอเมริกา พบวามีความรูเกี่ยวกับโรคเอดสอยูในเกณฑดีแตไมสัมพันธ

กับพฤติกรรมการปฏิบัติ โดย 1 ใน 3 ของกลุมเกยไมมีการปองกันการติดเชื้อเมื่อมีเพศสัมพันธทาง

ทวารหนัก 
 
 จากผลงานการศึกษาวิจัยที่ไดนํามาสรุปและอางอิงชี้ใหเห็นวา 

1) ความรูเร่ืองโรคเอดสมีมากนอยแตกตางกันไปตามแตละกลุมที่ศึกษา ทั้งนี้ข้ึนอยู

กับวากลุมตัวอยางไดมีโอกาสเปดรับขาวสาร มาก-นอย แคไหน ในที่นี้ โทรทัศน และการสื่อสาร

ระหวางบุคคลมีบทบาทในการใหขาวสารความรูเร่ืองโรคเอดสมาก 

2) มีการปฏิบัติตนในการปองกันโรคเอดสในแตละกลุมตัวอยางไมแตกตางกันมาก
นัก คือ สวนใหญมักไมมีการปองกัน 

3) ปจจัยหนึ่งที่ทําใหกลุมตัวอยางไมปองกันคือ คูนอนไมยอมใชถุงยางอนามัย 

4) ความรูและทัศนคติ ไมมีความสัมพันธกับการปองกันโรคเอดสในกลุมตัวอยางที่
ศึกษา เพราะยังไมตระหนัก 
 
งานวิจยัเกีย่วกับกลยทุธการสื่อสาร   

 
 มนตรี สุขสม (2541)  ศึกษากลยุทธการสื่อสารเพื่อสงเสริมความปลอดภัยทางการจราจร

ในจังหวัดภูเก็ต พบวา 
1. กระบวนการวางแผนและกลยุทธการสื่อสารเพื่อสงเสริมความปลอดภัยทาง

การจราจร เปนการวางแผนในลักษณะจากบนลงลาง 
2. กลยุทธการสือ่สารเพื่อสงเสริมความปลอดภัยทางการจราจรประกอบดวยกลยทุธการ

ส่ือสารเพื่อใหความรู กลยทุธการสื่อสารเพื่อใหขาวสาร และกลยทุธการสื่อสารเพื่อชักจูง 
3. แนวคิดการตลาดเพื่อสังคมที่ใชในกลยุทธการสื่อสารเพือ่สงเสริมความปลอดภัยทาง

การจราจร คือ การพัฒนาสนิคา การจัดจําหนาย การกาํหนดราคา การสงเสริมสินคา การนาํเสนอ

สินคา การใชตัวบุคคลและกระบวนการเขาถึงสนิคา  
4. แนวคิดการตลาดเพื่อสังคมที่ทาํใหกลยทุธการสื่อสารสามารถเขาถงึและไดรับการ

ยอมรับจากกลุมเปาหมายมากที่สุด ไดแก แนวคิดการพัฒนาสนิคา และแนวคิดการสงเสริมสินคา 
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5. ปจจัยที่สงเสริมใหกลยุทธการสื่อสารสามารถเขาถึงและไดรับการยอมรับ ไดแก การ

ผูกขาดสื่อ การสนับสนุนจากสังคม  พลังแรงจูงใจของกลุมเปาหมาย การทราบทิศทางการรณรงค 

กลไกการบริการ ความพอเพียงของตัวแทนการเปลี่ยนแปลงและการประเมินระยะทางที่จะไปถึง

แรงจูงใจของกลุมเปาหมาย 
  
 รุงทิพ สุนทรโรทก (2541) ศึกษาวิจัยเรื่องปจจัยสื่อสารที่มีผลตอการตัดสินใจเลิกเสพ

ยาบาของเยาวชนในสถานศึกษา ซึ่งเปนการวิจัยเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาขั้นตอนการ

ตัดสินใจเลิกเสพยาบา, ปจจัยดานสื่อ และปจจัยของผูรับสารที่มีผลตอการตัดสินใจเลิกเสพยาบา

ของเยาวชนในสถานศึกษา ทําการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณเจาะลึก ผลการวิจัยพบวา 
1. ข้ันตอนการตัดสินใจเลิกเสพยาบาของเยาวชนในสถานศึกษามี 4 ข้ันตอน คือ การ

รับรู การสํานกึ การสารภาพ และการดําเนินการเพื่อยุตกิารเสพยาบา 
2. ส่ือบุคคลมีผลตอการตัดสินใจเลิกเสพยาบาของเยาวชนมากที่สุด ไดแก พอแม เพื่อน 

และอาจารย ในขณะที่ส่ือมวลชนมีบทบาทเปนตัวกระตุนชั่วขณะ กลาวคือ ส่ือมวลชนชวยให

บุคคลไดรับรู และเกิดความตระหนักในขณะที่เปดรับส่ือ สวนสื่อเฉพาะกิจมีผลตอการตัดสินใจเลิก

เสพยาบานอย 
3. เนื้อหาสารที่มผีลตอการตัดสินใจเลือกเสพยาบา ไดแก เนื้อหาที่สรางความกลัว 

เนื้อหาที่แสดงถึงความโศกเศรา เนื้อหาทีแ่สดงถึงความโกรธ และเนื้อหาที่สะทอนภาพชวีิตจริง 
ปจจัยผูรับสารที่มีผลตอการตัดสินใจเลิกเสพยาบา ไดแก ความตองการมีสุขภาพแข็งแรง ความ

กลัวที่จะถูกจับกุม ความตองการใหเพื่อยอมรับ ความตองการอนาคตที่ดี และความปรารถนาให

พอแมรักยิ่งขึ้น 
 
 ปณิธา ร่ืนบรรเทิง (2542) ศึกษากลยุทธการสื่อสารอันนําไปสูการกอตัวเปนชุมชนพัฒนา

ของชุมชนมุสลิม กุฎีขาว แขวงวัดกัลยาณ เขตธนบุรี กรุงเทพมหานคร พบวา มีการใชส่ือหลายๆ

ประเภทประกอบกัน คือ ส่ือบุคคล ส่ือเฉพาะกิจ ส่ือชุมชน และสื่อมวลชน เนื่องจากลักษณะของ

ส่ือแตละสื่อจะมีลักษณะที่แตกตางกัน และสามารถสนับสนุนซึ่งกันและกันได โดยมีเปาหมายคือ 

เพื่อตองการแจงใหทราบผลการดําเนินงานที่ผานมา เพื่อตองการใหทราบวามีกิจกรรมใดเกิดขึ้น 

เพื่อขอความรวมมือหรือสนับสนุน และเพื่อเพิ่มพูนความรู ความเขาใจในเรื่องราวตางๆ โดยทั้ง 4 

ประการจะตอบสนองเปาหมายหลักคือ ตองการใหชุมชนเกิดการพัฒนา 
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 เดชานนต มหาภาค (2545) ศึกษากลยุทธการสื่อสารในโครงการเพื่อบําบัดยาเสพติด

ปฏิบัติธรรมนําปญญา เปนการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยใชการสัมภาษณเชิงลึกวิทยากรที่เปนทั้ง

พระสงฆและฆราวาส การสังเกตการณแบบไมมีสวนรวมผูบําบัดยาเสพติด ผลการวิจัยพบวา 
 
 การสื่อสารในกระบวนการฝกอบรม เปนการสื่อสารกลุมใหญแบบทางเดียวและสองทาง

ควบคูกันไปโดยมีองคประกอบที่มีประสิทธิภาพ คือ 1) ผูสงสาร เปนผูที่มีความนาเชื่อถือสูง มี

บุคลิกนาไววางใจ เปนกันเอง มีความสามารถและความชํานาญในดานที่รับผิดชอบสูง และมี

ประสบการณในการบําบัดผูติดยาเสพติดสูง 2) สารหรือเนื้อหาที่นํามาอบรม มีเนื้อหาทางโลกและ

ทางธรรมผสมกัน เนื้อหาทันสมัย มีการเรียงลําดับสารไปตามขั้นตอนการบําบัด มีการปลุกเรา

อารมณและใหกําลังใจในการตอสูอุปสรรค มีการสอดแทรกบทเพลงหรือคํากลอนกินใจ ใชจุดจูงใจ

ในสารโดยใชอารมณและความกลัวในการโนมนาวใจ 3) ส่ือที่ใชในการฝกอบรมมีลักษณะเปน

ส่ือผสม คือ ส่ือบุคคล ส่ือวีดีทัศน ส่ือกิจกรรม และส่ือเพลง 
 กลยุทธการสื่อสาร มีการนํากลยุทธตางๆ มาใชโนมนาวใจใหเขารับการบําบัด ไดแกการ

พูดแบบทหาร การบรรยายโดยใชเทคนิคเลาเรื่องเพื่อเปรียบเทียบและโยงเขาสูการสอน การใชบท

กลอนและคําคมในการพูดทิ้งทายใหคิด การใชคําพูดเดิมเพื่อย้ําความรูสึกบอยๆ การใหรางวัล 

การสั่งสอน การสอดแทรกคําถาม การใชเพลงเปนสื่อในการประกอบกิจกรรม การใชเทคนิคสราง

สัมพันธภาพที่ดี การสอดแทรกสิ่งที่มองไมเห็น สัมผัสไมได แตวิทยาศาสตรพิสูจนได การใชเกม 

การปฏิบัติธรรม การเลือกสื่อใหสอดคลองกับสาระที่บรรยาย  
  
 จากผลงานการศึกษาวิจัยที่ไดนํามาสรุปและอางอิงชี้ใหเห็นวา 

1) กลยุทธการสื่อสารเพื่อใหความรู เพื่อใหขาวสาร เพื่อขอความรวมมือและเพื่อชักจูงใจ 

2) มีการใชส่ือหลายประเภท ทั้งสื่อบุคคล ส่ือมวลชน ส่ือเฉพาะกิจและสื่อชุมชน โดย

เลือกสื่อใหสอดคลองกับเนื้อหา 

3) เปนการสื่อสารแบบสองทาง โดยอาศัยปจจัยทางดานผูสงสารใหมีความนาเชื่อถือ นา

ไววางใจและเปนกันเอง 
 
 จากแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวของที่ผูวิจัยไดนํามาใชทั้งหมด มีความเกี่ยวเนื่อง 

สอดคลอง เหมาะสม ชัดเจน ที่ผูวิจัยจะนํามาเปนกรอบและแนวทางที่ดีสําหรับการทําวิจัยเรื่อง 

“กลยุทธการสื่อสารเพื่อปองกันโรคเอดสในสาวประเภทสองของศูนยซิสเตอร เมืองพัทยา” ไดเปน

อยางดี จึงกําหนดกรอบแนวคิดในการวิจัยครั้งนี้ดังนี้ 
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กรอบแนวคดิ (Conceptual Framework) 

 

กลยุทธการส่ือสาร 
ผูสงสาร (เจาหนาที่ศูนย) 
- ความนาเชื่อถือ 
- ความดึงดูดใจ 
- ความคลายคลึงกัน 
สาร 
- เนื้อหาสาร 
- รหัสสาร 
-  การจัดสาร 
- จุดจูงใจในสาร  
ส่ือ  ไดแก  
- ส่ือบุคคล  
- ส่ือมวลชน 
- ส่ือเฉพาะกิจ 
- ส่ือสมัยใหม 
รูปแบบการส่ือสาร 
 

ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
1. ปจจัยดานประชากร  
- อายุ 
- ระดับการศึกษา 
- อาชีพ 
- รายได 
- ระยะเวลาที่อาศัยในพัทยา 
- ระยะเวลาที่เขาเปนสมาชิก 
- ความบอยครั้งที่เขาศูนย 
2. ปจจัยดานสภาพแวดลอมทาง
สังคม 
- การปฏิบัติตนในการปองกันโรค
เอดสของคูนอน 

- เพื่อน, ครอบครัว 
- ความสะดวกในการใช, ซื้ออุปกรณ
ปองกัน 

3. ปจจัยดานความรูเกี่ยวกับโรค
เอดส 
- การติดตอ 
- อาการของโรค 
- การปองกันโรค

พฤติกรรม
ปองกันโรคเอดส 

สาวประเภท
สอง 
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 จากกรอบแนวคิดขางตนสามารถอธิบายไดวา  
1. ผูสงสาร คือ เจาหนาที่ศูนยซิสเตอรจะตองมีลักษณะนาเชื่อถือ ดึงดูดใจและมีความ

คลายคลึงกับสาวประเภทสอง 
2. สารที่ทางศูนยสงไปยังสมาชิกสาวประเภทสองโดยดูจากเนื้อหาสาร รหัสสาร การจัด

สาร และจุดจูงใจในสาร 
3. ส่ือที่นํามาใชภายในศูนย ไดแก ส่ือบุคคล ส่ือมวลชน ส่ือเฉพาะกิจ และส่ือสมัยใหม 

นั้นมีลักษณะเปนอยางไร 
4. รูปแบบการสื่อสารที่ทางศูนยนํามาใชในการใหความรูกับสมาชิกสาวประเภทสอง 

 
 ทั้ง 4 ขอที่กลาวมานั้นเปนองคประกอบหลักที่จะนํามาศึกษาถึงกลยุทธที่ศูนยซิสเตอร

นํามาใชเพื่อส่ือสารความรูเกี่ยวกับโรคเอดสไปยังสาวประเภทสองและมีผลตอพฤติกรรมการ

ปองกันโรคเอดสของสาวประเภทสอง นอกจากนี้ ปจจัยดานประชากร ปจจัยดานสภาพแวดลอม

ทางสังคมและปจจัยดานความรูของสาวประเภทสอง ก็เปนปจจัยที่อาจมีผลตอพฤติกรรมการ

ปองกันโรคเอดสดวยเชนกัน ซึ่งเปนสิ่งที่สนใจศึกษาในงานวิจัยนี้ 
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บทที่ 3 

ระเบียบวิธีวิจัย 

 การศึกษาวิจัยเรื่อง "กลยุทธการสื่อสารเพื่อปองกันโรคเอดสในสาวประเภทสองของศูนย  

ซิสเตอร เมืองพัทยา" เปนงานวิจัยทั้งเชิงปริมาณและอธิบายดวยขอมูลเชิงคุณภาพ โดยแบง

การศึกษาออกเปน 3 สวน ประกอบดวย 1) การศึกษากลยุทธการสื่อสาร 2) การศึกษาความรูและ

พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก 3) การศึกษาถึงปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกัน

โรคเอดสของสมาชิก โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
 
สวนที่ 1 การศึกษากลยุทธการสื่อสาร 
 
 ในการดําเนินงานเพื่อปองกันโรคเอดสของศูนยซิสเตอร เจาหนาที่ของศูนยมีสวนสําคัญที่

ทําใหการดําเนินงานเปนไปไดดวยดี ในการศึกษาครั้งนี้ จึงตองมีการศึกษาถึงการสื่อสารของ

เจาหนาที่ศูนย โดยผูวิจัยกําหนดบุคคลที่จะใหขอมูลเปนเจาหนาที่ศูนย จํานวน 5 คน  
 
 แนวทางในการเลือกกลุมตัวอยาง 
 
 ผูวิจัยมีข้ันตอนในการเลือกกลุมตัวอยางที่เปนเจาหนาที่ของศูนยซิสเตอร  คือเจาหนาที่

ประจําศูนยซิสเตอร ผูเชี่ยวชาญในการใหขอมูล ความรู และเปนผูนําดานการทํากิจกรรมตางๆ ใน

ศูนย โดยใชวิธีการเลือกแบบสุมตัวอยางจํานวน 5 คน จากเจาหนาที่จํานวนทั้งหมด 9 คนโดยสุม

เลือกแบบไมอาศัยหลักความนาจะเปน ไดแก 

  1) หัวหนาศูนย 1 ทาน 

  2) เจาหนาที่ประจําภายในศูนย (Drop-in Center) 2 ทาน 

  3) เจาหนาที่ภาคสนาม (Outreach) 2 ทาน 
 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
  

1. ประเด็นคําถามในการสัมภาษณเชิงลึก เพื่อใชเปนแนวทางในการคนหาคําตอบใน

การวิจัยครั้งนี้ ซึ่งผูวิจัยไดกําหนดประเด็นคําถามไวลวงหนา ซึ่งมีกรอบที่เปนประเด็น

ที่ตองการศึกษาที่กําหนดไวเปนหัวขอตางๆ ไวเปนโครงรางในการสัมภาษณดังนี้ คือ 

1) กลยุทธการสือ่สารของเจาหนาที่ศนูยซิสเตอรในการดําเนินงานปองกนัโรคเอดส 
1.1) บุคคลที่มีบทบาทในการใหขอมูลขาวสารเกี่ยวกับโรคเอดสและการดําเนิน

กิจกรรมตางๆ ภายในศนูย 
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1.2) ชองทางการสือ่สารที่ใชในศนูย 
1.3) ลักษณะขาวสารเกี่ยวกับโรคเอดสที่ใชเผยแพรภายในศนูย 
1.4) รูปแบบการสื่อสารระหวางเจาหนาที่ภายในศูนย 
1.5) ลักษณะการติดตอส่ือสารระหวางเจาหนาที่ของศูนยกับสมาชิก 

2) การจดบันทึกและเทปบนัทกึเสียงขณะสมัภาษณ 
 

 การเก็บรวบรวมขอมลู 
 
 ผูวิจัยไดดําเนินการเก็บขอมูลโดยแบงออกเปนขั้นตอน โดยแบงเปน 1) กอนการทําการ

วิจัยภาคสนามและ 2) ระหวางดําเนินการวิจัยภาคสนาม ดังนี ้
 
 1. ขั้นกอนทาํการภาคสนาม 

1.1. ผูวิจัยเก็บขอมูลเบื้องตนจากเอกสาร ตํารา เกี่ยวกับสาวประเภทสองในเขต

พัทยา และขอมูลเกี่ยวกับโรคเอดส ศึกษาขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับเกี่ยวกับศูนย 

ซิสเตอร เชน วัตถุประสงคของศูนย การดําเนินงานของศูนย 

1.2. ผูวิจัยทําการสํารวจเบื้องตน ไดแก การเดินทางไปองคกรพีเอสไอแนะนําตัวกับ

ผูรับผิดชอบศูนยซิสเตอร โดยกําหนดสถานภาพและบทบาทของผูวิจัยโดย

เปดเผย (Overt Role) ซึ่งผูวิจัยไดแจงใหทราบถึงวัตถุประสงคของการวิจัยครั้ง

นี้ ผูวิจัยไดขอเอกสาร และขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับศูนยซิสเตอรเพื่อนํามาศึกษา

ภาพรวมใหชัดเจนมากยิ่งขึ้น 

1.3. ผูวิจัยเดินทางไปศูนยซิสเตอร เมืองพัทยาแนะนําตัวกับผูจัดการศูนย พรอมกัน
นี้ผูจัดการศูนยไดแนะนําใหผูวิจัยไดรูจักกับเจาหนาที่ที่จะเปนผูประสานงาน

ของศูนยในการเก็บขอมูลวิจัยครั้งนี ้

1.4. ผูวิจัยนําหนังสือขออนุญาตจากคณะนิเทศศาสตร ไปยื่นใหผูจัดการศูนย         
ซิสเตอรเพื่อขออนุญาตทําการสัมภาษณเจาหนาที่และสมาชิกในศูนย รวมถึง

เขารวมสังเกตการณในกิจกรรมของทางศูนยในขณะเก็บรวบรวมขอมูล 

1.5. ผูวิจัยเดินทางไปศูนยซิสเตอรโดยประสานงานกับเจาหนาที่ของศูนยเพื่อนัด
หมายวันเวลาในการเขาไปรวมสังเกตการณและสัมภาษณ 
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 2. การทําวิจยัภาคสนาม 
 
1.1 ผูวิจัยเขาไปแนะนําตัวกับผูใหขอมูลทุกคนเพื่อสรางสัมพันธในเบื้องตน โดย

กําหนดสถานภาพและบทบาทของผูวิจัยโดยเปดเผย พรอมแจงใหทราบถึง

วัตถุประสงคของการวิจัยครั้งนี้  

1.2 ผูวิจัยเขาพบกลุมเปาหมายและเริ่มดําเนินการสัมภาษณเชิงลึก (In-Depth 

Interview) ผูวิจัยจะใชวิธีการสัมภาษณทั้งแบบเปดกวางไมจํากัดคําตอบและ

เจาะลึกในบางประเด็นที่นาสนใจ 

1.3 ผูวิจัยใชวิธีการเก็บขอมูลแบบสังเกตการณประกอบดวยขณะที่ทําการวิจัย

ภาคสนาม เชน สังเกตการณสภาพของศูนย รูปแบบกิจกรรมตางๆ ของศูนย 

เปนตน เพื่อนําขอมูลเหลานี้มารวมพิจารณาประกอบดวย 

1.4 นําขอมูลที่ไดจากการเก็บรวบรวมขอมูลมาวิเคราะหและนําเสนอเปนรูปเลม 
 
 การตรวจสอบความนาเชือ่ถือของขอมูล 
 
 ผูวิจัยไดนําแนวคําถามที่จะสัมภาษณใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบแกไขเนื้อหา หลังจาก

นั้นไดดัดแปลงแกไขขอความที่ไมเหมาะสม เพิ่มขอความที่ครอบคลุมประเด็นที่ตองการศึกษา และ

จัดหมวดหมูขอคําถามใหอยูในประเด็นเดียวกัน หลังจากนั้นไดนําไปใหเจาหนาที่องคกรพีเอสไอ 

ซึ่งเปนผูมีความเชี่ยวชาญและมีความรูเกี่ยวกับโรคเอดสและศูนยซิสเตอร เปนผูตรวจสอบอีกครั้ง

หนึ่ง และเพื่อใหไดขอมูลที่เปนขอเท็จจริงที่มีความนาเชื่อถือ ผูวิจัยใชวิธีการดังนี้ คือ 

1. ควบคุมสถานการณการวิจัย เพื่อใหไดขอมูลที่นาเชื่อถือโดยการสรางสัมพันธภาพ

และความจริงใจ ความไววางใจที่ดีกับกลุมเปาหมายอยางสม่ําเสมอเพื่อใหเกิดความ

รวมมือตลอดระยะเวลาที่ดําเนินการวิจัย 

2. การตรวจสอบสามเสาขอมูล (Data Triangulation) คือการพิสูจนวา ขอมูลที่ผูวิจัย

ไดมานั้นถูกตองหรือไม โดยวิธีการตรวจสอบแหลงที่ไดมาของขอมูลดานบุคคล 

กลาวคือ ถาบุคคลที่ใหขอมูลเปลี่ยนไป ขอมูลที่ไดจะเหมือนเดิมหรือไม เชนใน

ประเด็นเดียวกัน ผูวิจัยซักถามขอมูลจากกลุมเปาหมายหลายคน เพื่อเปนการ

ตรวจสอบความถูกตองของขอมูล  
 
 การวิเคราะหขอมูล 
 
 ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณไปพรอมๆ กับการเก็บรวบรวมขอมูล เพื่อเปนการ

ตรวจสอบความนาเชื่อถือของขอมูล ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากการบันทึกเทปขณะสัมภาษณถอด
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ออกมาเปนบทสนทนา จากนั้นจึงวิเคราะหเนื้อหาที่ไดจากบทสนทนาดังกลาวประกอบกับขอมูลที่

ไดจากการสังเกตการณ มาวิเคราะห ตีความแลวนํามาเรียบเรียงตามลําดับเหตุการณ จากนั้นนํา

ขอมูลที่ไดจากการวิเคราะหมาหาประเด็นหลักและขอสรุปรวม แลวจึงจําแนกตามประเด็นตางๆ 

โดยนําขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณมาเปรียบเทียบกับขอมูลที่ไดจากการวิเคราะหเอกสารและการ

สังเกต เพื่อนํามาตอบปญหานําการวิจัย 
  
สวนที่ 2 การศึกษาความรูและพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก 
 
 ในสวนนี้จะทําการสํารวจระดับความรูเร่ืองโรคเอดสและพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส

ของสมาชิกศูนยโดยใชแบบสอบถาม ทั้งนี้ไดมีการกําหนดขนาดกลุมตัวอยาง ไดแก สมาชิกของ

ศูนยซิสเตอรซึ่งมีจํานวนทั้งสิ้น 177 คน จากจํานวนประชากรทั้งหมด 213 คน (จากขอมูลเมื่อ

เดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2549)   

 
 แนวทางการเลือกกลุมตัวอยาง 
 
 ในการวิจัยครั้ งนี้ ใชวิธีการเลือกกลุมตัวอยางโดยใชวิธี สุมตัวอยางแบบเจาะจง 

(Purposive Sampling) โดยคํานึงถึงคุณสมบัติที่ผูวิจัยตองการศึกษาเปนเกณฑ ซึ่งในที่นี้คือ

สมาชิกศูนยซิสเตอร โดยมีกลุมตัวอยางทั้งสิ้น 177 คน 

 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
 
 แบบสอบถามในการเก็บรวบรวบขอมูลของสมาชกิศูนยซิสเตอร ซึ่งแบบสอบถามแบง

ออกเปน 3 ตอน มีรายละเอยีดแตละตอนดังนี ้

ตอนที่ 1  คําถามเกี่ยวกบัลักษณะทางประชากร ไดแก อายุ ระดับการศึกษา  

  อาชีพ รายได ระยะเวลาที่อาศัยในพัทยา  ระยะเวลาที่เขาเปนสมาชิก

  ของศูนยซิสเตอร ความบอยครั้งที่เขาศนูย จํานวน 8 ขอ 

ตอนที่ 2  แบบสอบถามเกี่ยวกับความรูของสมาชิกเกี่ยวกับโรคเอดสที่ไดจากศนูย

  ซิสเตอร ไดแก การติดตอ อาการของโรค การปองกนัโรค จํานวน 12 ขอ 

ตอนที่ 3  แบบสอบถามเกี่ยวกับพฤตกิรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชกิศูนย   

  ซิสเตอร ไดแก ดานเพศสัมพนัธ การสัมผัสเลือด การใชยาเสพติด  

  จํานวน 10 ขอ 
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 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 
 ในสวนของแบบสอบถาม ผูวิจัยตองทดสอบหาความเที่ยงตรง (Validity) และความ

เชื่อถือได (Reliability) ของแบบสอบถาม โดยมีวิธีการดังตอไปนี้ 

1. นําแบบสอบถามที่ไดเรียบเรียงแลวไปใหผูเชี่ยวชาญเปนผูตรวจสอบความเที่ยงตรง
ของเนื้อหา (Content Validity) และความเหมาะสมของภาษาที่ใช (Wording) เพื่อขอคําแนะนํา

ในการแกไขปรับปรุงแบบสอบถามใหมีประสิทธิภาพ 

2. นําแบบสอบถามที่ไดรับการปรับปรุงแลวไปทดสอบความเชื่อถือได (Reliability) โดย

การนําแบบสอบถามไปลองใชกอนการเก็บขอมูลจริง (Pre-test) กับผูตอบแบบสอบถามจํานวน 

20 ชุด เพื่อนํามาหาคาความเชื่อถือไดดังนี้ 

2.1 แบบสอบถามในสวนของความรูเกี่ยวกับโรคเอดส ใชของ Kuder-Richardson 
ใชสูตร KR21 

 
rtt = k         1-x (k-x)   
                     (k-1)          kS² 

  เมื่อ rtt = คาความนาเชือ่ถือได 

     k    = จํานวนขอ 
               X = คะแนนเฉลีย่รวมทัง้ฉบับ 

S² =  คาความแปรปรวนของคะแนนรวมทัง้ฉบบัที่ไดจากการ 
ทดสอบ 

 ผลการตรวจสอบคาความนาเชื่อถือไดของระดับความรูของสมาชิกศนูยซิสเตอร 

 = 0.79 ถือวาอยูในเกณฑด ี
 

2.2 แบบสอบถามในสวนของพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนย        

ซิสเตอร ใชวิธีการทดสอบความเชื่อถือไดโดยใชเทคนิคสัมประสิทธิ์แอลฟา

(Cronbach’s   Alpha Coefficient) โดยใชสูตร 

   
⎛ ⎞−⎛ ⎞α = ⎜ ⎟⎜ ⎟⎜ ⎟⎝ − ⎠⎝ ⎠

∑ 2
i

2

1 Sk

k 1 S x
 

  เมื่อ  = คาความเชื่อถอืไดของแบบวัด α
     k    = จํานวนขอของแบบวัด 

                = ผลรวมของคาความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ ∑ 2
iS
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    =  คาความแปรปรวนของคะแนนรวม 2
iS

  ผลการตรวจสอบคาความนาเชื่อถือไดของพฤตกิรรมการปองกันโรคเอดสของ

  สมาชิกศนูยซสิเตอร = .80 ถือวาอยูในเกณฑดี 
 
 ตัวแปรที่ใชในการวิจัย 
 
 จากสมมติฐานการวิจัยที่กําหนดไวในบทที่ 1 ไดกําหนดตัวแปรไวดังนี้ 

 ระดับความรูเร่ืองโรคเอดสมีความสัมพันธในเชิงบวกกับพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส

ของสมาชิกศูนยซิสเตอร 
 
 ตัวแปรอิสระ คือ ระดับความรูเร่ืองโรคเอดส 

 ตัวแปรตาม  คือ พฤติกรรมการปองกันโรคเอดส 

 
 การวัดตัวแปรและเกณฑการใหคะแนน 
 
 ผูวิจัยไดกําหนดเกณฑการใหคะแนนในการวัดคาตางๆไวดังตอไปนี้ 

1. ระดับความรูเกี่ยวกับโรคเอดส จากคําถาม 12 ขอ โดยกําหนดให 

  คะแนนผูที่ตอบถูก   ขอละ 1 คะแนน 

  คะแนนผูที่ตอบผิด/ไมทราบ ขอละ 0 คะแนน 

 มีเกณฑการตัดสินผลคะแนนความรูเร่ืองโรคเอดสดังตอไปนี้ 

  คําตอบถูก 0-5 ขอ หมายถึง ระดับความรูต่ํากวาเกณฑข้ันต่ํา 

  คําตอบถูก 6-7 ขอ หมายถึง ระดับความรูผานเกณฑข้ันต่ํา 

  คําตอบถูก 8-9 ขอ หมายถึง ระดับความรูปานกลาง 

  คําตอบถูก 10-11 ขอ หมายถึง ระดับความรูด ี

 คําตอบถูก 12 ขอ หมายถึง ระดับความรูดีมาก 

2. พฤติกรรมการปองกันโรคเอดส การใหคะแนนเปนแบบมาตราสวนประเมินคา 

(Rating Scale) ทุกขอเปนการวัดพฤติกรรมการเสี่ยงในการติดเชื้อเอดส 
การมีพฤติกรรมเสีย่ง 

  1 คะแนน  หมายถงึ ทําทุกครั้ง 

  2 คะแนน  หมายถงึ ทําเปนประจาํ 

  3 คะแนน  หมายถงึ ทําบอยครัง้ 

  4 คะแนน  หมายถงึ นานๆ ทําครั้ง 

  5 คะแนน หมายถงึ ไมเคยทําเลย 
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  การประเมนิการปองกนัโรคเอดส ใชเกณฑคาเฉลี่ยดังนี ้
  การแปลความหมายคาเฉลี่ย 

  คาเฉลี่ย 4.50 - 5.00 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสดีมาก 

  คาเฉลี่ย 3.50 - 4.49 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสดี 

  คาเฉลี่ย 2.50 - 3.49 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสพอใช 

  คาเฉลี่ย 1.50 - 2.49 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสต่ํา 

  คาเฉลี่ย 1.00 - 1.49 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสตองปรับปรุงแกไข
  
 การเก็บรวบรวมขอมลู 

 
2.1 ใชแบบสอบถามที่ไดจัดเตรียมไวและผานการตรวจสอบจากผูเชี่ยวชาญและ

อาจารยที่ปรึกษาในการเก็บขอมูลกับกลุมเปาหมาย 

2.2 ผูวิจัยแจกแบบสอบถามและเก็บรวบรวมขอมูล 

2.3 นําขอมูลที่ไดจากการเก็บรวบรวมขอมูลมาวิเคราะหและนําเสนอเปนรูปเลม  
 
 การวิเคราะหขอมูล 
 
 แบงออกเปนสองสวนคือ การวิเคราะหเชิงพรรณนาและการวิเคราะหเพื่อทดสอบ

สมมติฐาน ดังนี้ 

 
 การวิเคราะหเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis) ตามลําดับดังนี ้ 

 แบบสอบถามตอนที่ 1 เปนการวิเคราะหขอมูลเชิงพรรณนา เปนขอมูลทั่วไป นําขอมูล

มาแจกแจงความถี่ หาคารอยละ คาเฉลี่ย แลวนําเสนอในรูปตารางประกอบความเรียง 

 แบบสอบถามตอนที่ 2 การวัดระดับความรูเร่ืองโรคเอดส ผูวิจัยตรวจใหคะแนนเปนราย

ขอ รวมคะแนนของแตละคน นํามาแจกแจงความถี่ หาคารอยละ นําเสนอขอมูลในรูปตาราง

ประกอบความเรียง 

 แบบสอบถามตอนที่ 3 การวัดการปองกันโรคเอดส ทุกขอเปนพฤติกรรมเสี่ยงในการติด

เชื้อเอดส ผูวิจัยนําขอมูลมาแจกแจงความถี่ หาคาเฉลี่ยเปนรายขอและคาเฉลี่ยรวม นําเสนอขอมูล

ในรูปตารางประกอบความเรียง 
 
 การวิเคราะหเพื่อทดสอบสมมติฐาน โดยใชสถิติ Pearson's Product Moment 

Correlation Co-efficient ในการทดสอบสมมติฐาน "ความรูเร่ืองโรคเอดสมีความสัมพันธในเชิง

บวกกับการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนยซิสเตอร" 
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สวนที่ 3 การศึกษาถึงปจจยัที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก 
 
 ในสวนนี้จะศึกษาถึงปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส โดยใชแบบสัมภาษณ

กับกลุมตัวอยางที่สุมเลือกมา จาํนวน 10 คน 
 
 แนวทางในการเลือกกลุมตัวอยาง 
 
 ในการสัมภาษณกลุมตัวอยางถึงปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมโดยสุมเลือกแบบไมอาศัยหลัก

ความนาจะเปน เปนการสุมตัวอยางแบบเจาะจงสมาชิกที่ตอบแบบสอบถาม จํานวน 10 คน 
 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
 
 ประเด็นคําถามในการสัมภาษณเชิงลึก เพื่อใชเปนแนวทางในการคนหาคําตอบในการ

วิจัยครั้งนี้ ซึง่ผูวิจัยไดกําหนดประเด็นคําถามไวลวงหนา และใชเปนแนวคําถามปลายเปด (Open-

ended Question) และยืดหยุนประเด็นคาํถามตามสถานการณในการสัมภาษณ ซึ่งมีกรอบที่เปน

ประเด็นที่ตองการศึกษาทีก่าํหนดไวเปนหวัขอตางๆ ไวเปนโครงรางในการสัมภาษณดังนี้ คือ 

1) ปจจัยทีม่ีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศนูย 

 1) ปจจัยดานประชากร  

 2) ปจจัยดานสภาพแวดลอมทางสังคม  

 3) ปจจัยดานความรูเกีย่วกบัโรคเอดส 

2) การจดบันทึกและเทปบนัทกึเสียงขณะสัมภาษณ 

 
 การเก็บรวบรวมขอมลู 
 

1.1 ผูวิจัยเขาไปแนะนําตัวกับผูใหขอมูลทุกคนเพื่อสรางสัมพันธในเบื้องตน โดยกําหนด

สถานภาพและบทบาทของผูวิจัยโดยเปดเผย พรอมแจงใหทราบถงึวัตถุประสงคของ

การวิจยัครั้งนี ้ 

1.2 ผูวิจัยเขาพบกลุมเปาหมายและเริ่มดําเนินการสัมภาษณเชิงลึก (Depth Interview) 

ผูวิจัยจะใชวิธกีารสัมภาษณทั้งแบบเปดกวางไมจาํกัดคําตอบและเจาะลึกในบาง

ประเด็นทีน่าสนใจ 

1.3 นําขอมูลที่ไดจากการเก็บรวบรวมขอมูลมาวิเคราะหและนําเสนอเปนรูปเลม 
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 การตรวจสอบความนาเชือ่ถือของขอมูล 
 
 ผูวิจัยไดนําแนวคําถามที่จะสัมภาษณใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบแกไข หลังจากนั้นได

ดัดแปลงแกไขขอความที่ไมเหมาะสม เพิ่มขอความที่ครอบคลุมประเด็นที่ตองการศึกษา และจัด

หมวดหมูขอคําถามใหอยูในประเด็นเดียวกัน  
 
 การวิเคราะหขอมูล 
 
 ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณไปพรอมๆ กับการเก็บรวบรวมขอมูล เพื่อเปนการ

ตรวจสอบความนาเชื่อถือของขอมูล ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากการศึกษาเอกสารมาวิเคราะห ตีความ 

และเรียบเรียงตามลําดับเหตุการณ นําขอมูลที่ไดจากการบันทึกเทปขณะสัมภาษณถอดออกมา

เปนบทสนทนา จากนั้นจึงวิเคราะหเนื้อหาที่ไดจากบทสนทนาดังกลาวประกอบกับขอมูลที่ไดจาก

การสังเกตการณ มาวิเคราะห ตีความแลวนํามาเรียบเรียงตามลําดับเหตุการณ จากนั้นนําขอมูลที่

ไดจากการวิเคราะหมาหาประเด็นหลักและขอสรุปรวม แลวจึงจําแนกตามประเด็นตางๆ โดยนํา

ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณมาเปรียบเทียบกับขอมูลที่ไดจากการวิเคราะหเอกสารและการสังเกต 

เพื่อนํามาตอบปญหานําการวิจัย  

 
 การนาํเสนอขอมูล 
 
 การนําเสนอขอมูลในการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยใชวิธีการพรรณนาวิเคราะห (Analysis 

Description) โดยนําเสนอขอมูลแยกตามวัตถุประสงคของการวิจัยดังนี ้

1. เพื่อศึกษากลยุทธการสื่อสารของศูนยซิสเตอร 
2. เพื่อศึกษาถงึความสัมพนัธระหวางระดับความรูเร่ืองโรคเอดสกับพฤติกรรมการ

ปองกนัโรคเอดสของสมาชกิในศูนยซิสเตอร  

3. เพื่อศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกในศูนยซิสเตอร 
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บทที่ 4 

ผลการวิจัย 

 การวิจัยเรื่อง “กลยุทธการสื่อสารเพื่อปองกันโรคเอดสในสาวประเภทสองของศูนย          

ซิสเตอร เมืองพัทยา” ในคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงปริมาณโดยเก็บขอมูลเร่ืองระดับความรูและ

พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกและไดอธิบายโดยขอมูลเชิงคุณภาพที่ศึกษาเรื่องกล

ยุทธการสื่อสารของศูนยซิสเตอร และปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก

โดยวิธีการวิจัยเอกสาร (Documentary Research) การสัมภาษณแบบเจาะลึก (In-Depth 

Interview) การสังเกต (Observation) การนําเสนอผลการวิจัยประกอบดวยเนื้อหา 3 สวนดังนี้ 
 
 สวนที่ 1 กลยุทธการสื่อสารของศูนยซิสเตอร โดยสัมภาษณเจาหนาที่ศูนยซิสเตอร ทั้ง

หัวหนาผูดูแลศูนย เจาหนาที่ฝายใหบริการ และเจาหนาที่ภาคสนามจํานวน 5 ทาน  

 สวนที่ 2 ระดับความรูและพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกจากการสํารวจ

สมาชิกจํานวน 177 ทาน  

 สวนที่ 3 ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกโดยสัมภาษณสมาชิก

จํานวน 10 ทาน  
 
 สวนที่ 1 กลยทุธการสื่อสารของศูนยซิสเตอร 

 จากการสัมภาษณ คุณกรกฎ สิงหเมือง, ผูดูแลศูนยซิสเตอร พบวาศูนยซิสเตอร เมือง

พัทยากอต้ังขึ้นมาเพื่อใหความชวยเหลือกับสาวประเภทสองโดยตรง เนื่องจากสาวประเภทสอง

เปนกลุมเสี่ยงที่มีแนวโนมจะติดเชื้อเอชไอวี/เอดสไดมากกวาประชากรทั่วไป อีกทั้งเมืองพัทยาก็

เปนสถานที่ที่มีสาวประเภทสองเขามาทํางานและพักอาศัยอยูเปนจํานวนมาก จากการทําวิจัยของ

องคกรพีเอสไอ พบวาสาวประเภทสองทีพฤติกรรมที่คอนขางเสี่ยง อีกทั้งยังไมไดรับการยอมรับ

มากนักจากสังคม จนบางครั้งก็ถูกเลือกปฏิบัติจากเจาหนาที่ตํารวจ ซึ่งในความเปนจริงมีสาว

ประเภทสองอีกเปนจํานวนมากที่ทํางานรานอาหาร รานเสริมสวยแตกลับถูกมองรวมวาทํางาน

อาชีพบริการพิเศษ ดังนั้นจึงไดกอตั้งศูนย   ซิสเตอรแหงนี้ข้ึนมาเพื่อที่จะใหความชวยเหลืออยาง

จริงจังแกสาวประเภทสอง โดยมีวัตถุประสงคเพื่อสงเสริมพฤติกรรมและการปฏิบัติที่เหมาะสมเพื่อ

ปองกันการติดเชื้อเอชไอวี / เอดส และโรคทางเพศสัมพันธอ่ืนๆ ในกลุมสาวประเภทสอง และเพื่อ

ชวยใหสาวประเภทสองเปนที่ยอมรับในสังคมหรือชุมชนมากขึ้น 
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ภาพที่ 1 ศูนยซิสเตอร 
 

 
 
 
ภาพที่ 2 บริเวณทางเขาศูนยซิสเตอร  
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ศูนยซิสเตอรเปดใหบริการทุกวัน จันทร - อาทิตย ตั้งแตเวลา 11:00 - 22:00 น. บุคคลที่

สามารถสมัครเปนสมาชิกของศูนยไดนั้นตองไมใชผูชาย แตไมจําเปนตองเปนสาวประเภทสองที่

แตงตัว แตงหนาเหมือนผูหญิงเพียงอยางเดียวเทานั้น อาจยังไวผมส้ัน แตงตัวเปนเหมือนผูชายแต

ความรูสึก การแสดงออกนั้นเปนผูหญิงก็ได ซึ่งเมื่อสมัครเปนสมาชิกแลว จะไดรับบัตรสมาชิกซึ่งมี

บารโคดอยู  เวลาที่มาใชบริการที่ศูนย เพียงยื่นบัตร ขอมูลของสมาชิกจะปรากฏขึ้นที่หนาจอ

คอมพิวเตอร ซึ่งวิธีนี้ชวยในการเก็บบันทึกขอมูล และทําใหสามารถจดจําสมาชิกไดอยางดี 
  
บุคคลที่มีหนาที่ในการใหขอมูลเกี่ยวกับโรคเอดส มีดังนี้ 
 

1) เจาหนาที่ฝายบริการ (Drop - in Center) ซึ่งจะทํางานอยูภายในศูนย เปนการ

ใหบริการขอมูลขาวสารแบบตัวตอตัว และการใหบริการแบบกลุม รวมถึงกิจกรรมตางๆที่

สอดแทรกเขาไป การใหคําปรึกษา เกี่ยวกับสุขภาพ โรคเอดส โรคติดตอทางเพศสัมพันธ มี

เจาหนาที่ประจํา 3 คน เมื่อสมาชิกเขามาที่ศูนย 

2) เจาหนาที่ภาคสนาม (Outreach) จะทํางานลงพื้นที่ตางๆ กัน แบงออกเปน 3 ทีม ทีม

ละ 5 คน โดยจะมีเจาหนาที่ประจําเปนหัวหนาทีม และมีเจาหนาที่ PEER อีกทั้งหมด 12 คน พื้นที่

ที่รับผิดชอบคือ walking street (แหลงทองเที่ยวของชาวตางชาติซึ่งจะมีบารเปดอยูเต็มสองขาง

ทาง), ชายหาดพัทยาใต เปนตน 

3) เจาหนาที่สาธารณสุขจากโรงพยาบาลบางละมุง ซึ่งจะมาประจําที่ศูนยสัปดาหละ 2 

วัน คือ วันอังคารและวันพฤหัสบดี โดยจะใหบริการกับสมาชิกที่ตองการตรวจสุขภาพ และให

คําปรึกษา พูดคุย เจาะเลือด 
 

“…เจาหนาที่สาธารณสุขจะเปนคนเดิมตลอด และเรายังใหคุณหมอลงไป

เยี่ยมกลุมเปาหมายในพื้นที่ดวยอยางนอยเดือนละ 1 - 2 คร้ัง ทําใหพวกเขา

เห็นวามีหมอคนนี้อยูที่ศูนย” 

      (กรกฎ สิงหเมือง – ผูดูแลศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 
 ในสวนของเจาหนาที่ฝายบริการและเจาหนาที่ภาคสนาม จะมีหัวหนาผูดูแลศูนยซิสเตอร

เปนผูกําหนดแผนงานและประสานงานระหวางศูนยซิสเตอรและพีเอสไอ 
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การคัดเลือกเจาหนาที่ของศูนยซิสเตอร 
 

ผูที่จะเขามาเปนเจาหนาที่ของทางศูนยซิสเตอรนั้น สามารถสมัครเขามาเปนไดโดยตรง 

โดยจะมีเพียงการสัมภาษณงานเบื้องตนโดยหัวหนาศูนยในเรื่องของทัศนคติ ความรูเกี่ยวกับเร่ือง

โรคเอดส ไมเนนวาจะตองเปนสาวประเภทสองเพียงอยางเดียวเทานั้นถึงจะสามารถเปนเจาหนาที่

ศูนยได อาจจะเปนทั้งสาวประเภทสองเหมือนกันกับสมาชิก หรืออาจไมไดมีบุคลิกลักษณะ

ภายนอกที่ดูเปนผูหญิงก็ได อาจเปนเกยหรืออาจไมไดแตงหนาแตงตัวเปนผูหญิง แตเนนวาจะตอง

มีทัศนคติที่ดีตอสาวประเภทสองเปนหลัก เชน ทินกร ชาติชํานิ เจาหนาที่ฝายบริการ Drop-in 

Center ที่ไวผมส้ันเหมือนผูชาย และไมไดแตงหนาแตงตัวเหมือนผูหญิง แตมีจิตใจและลักษณะ

การพูดออกไปทางผูหญิง ทั้งนี้เพื่อตองการใหสมาชิกรูสึกวาเปนเจาหนาที่เปนพวกเดียวกันกับ

ตัวเอง เพราะสาวประเภทสองนั้นบางครั้งก็ยังโดนกีดกัน หรือไมไดรับการยอมรับทางสังคม ทําให

พวกเขากลัว และหวาดระแวงเพราะถูกหลายๆ คนเหยียดหยาม ดูถูกหรือไมตอนรับ ทําใหพวกเขา

ไมกลาที่จะพูดคุยกับคนอื่นมากนักหากไมใชคนที่พวกเขารูจักและคุนเคย ดังนั้นเพื่อสรางความ

ไววางใจและทําใหพวกเขายอมรับฟงเจาหนาที่ศูนย ทางศูนยจึงไดกําหนดใหผูที่จะมาเปน

เจาหนาที่ตองเปนสาวประเภทสองหรือใครก็ตามที่มีจิตใจออกไปทางเปนผูหญิง 
 
นอกจากนี้ เปนเพราะวาในชวงแรกๆ ที่กอตั้งศูนยซิสเตอรนั้น ยังไมมีใครหรือองคกรใดๆที่

ทํางานในลักษณะนี้เกี่ยวกับสาวประเภทสองมากอน จึงยังไมมีใครมีความรูเกี่ยวกับการสื่อสาร ให

ความรู หรืออาจมีความรูมานอยมากทั้งที่เกี่ยวกับสาวประเภทสองหรือความรูเร่ืองโรคเอดส จึงจะ

เนนดูที่ทัศนคติที่มีตอสาวประเภทสองเปนหลักกอน 
 
ในสวนของเจาหนาที่ภาคสนามจะมีการคัดเลือกเจาหนาที่ PEER โดยดูความเหมาะสม

ของแตละพื้นที่ และจะใหรับผิดชอบพื้นทีใ่นการทํางานตางกนั ซึ่งเจาหนาทีท่ั้งหมดทั้งภายในศนูย

และภาคสนามจะเปนผูที่อาศัยอยูในเมืองพัทยา ทําใหรูวากลุมเปาหมายมพีฤติกรรมเปนอยางไร

และตองการอะไร 
 
การอบรมเจาหนาที่ 
 
 เมื่อรับบุคคลนั้นๆ เขามาทํางานที่ศูนยแลว เจาหนาที่หลายคนจะไมไดเรียนจบหรือมี

ความรูเกี่ยวกับเร่ืองโรคติดตอมากอน ทางศูนยจะมีการฝกอบรมเพื่อใหความรูที่ถูกตองกับ

เจาหนาที่ทุกคน โดยจะมีเจาหนาที่ของพีเอสไอที่มาจากกรุงเทพฯ มาใหความรูในเรื่องของโรค

เอดส โรคติดตอทางเพศสัมพันธเบื้องตน ความรูเกี่ยวกับเรื่องการสวมถุงยางอนามัย รวมไปถึง

 



 92

หลักการพูด การพบปะกับบุคคลอื่นๆ เพื่อใหสามารถใหความรูและคําแนะนําที่ถูกตองใหกับ

สมาชิกและกลุมเปาหมายได  
 
 อีกทั้งยังไดรับการฝกอบรมจากผูประสานงานและผูดูแลศูนยซิสเตอรในเรื่องของการ

พูดคุย การวางตัวใหเหมาะสมดวย การอบรมความรูตางๆนั้น จะทําใหการสื่อสารของเจาหนาที่ 

สรางความนาเชื่อถือไดเปนอยางดี สมาชิกทุกคนใหความเชื่อถือ เพราะทราบดีวาศูนยนี้เปน

สถานที่ที่ทํางานเพื่อสาวประเภทสองอยางจริงจัง มีวัตถุประสงคเพื่อใหสาวประเภทสองรูจัก

ปองกันตัวเองจากโรคเอดส  
 
 เมื่อฝกอบรมเสร็จเรียบรอยแลว ทางศูนยไมไดเขมงวดในการทดสอบความรูของเจาหนาที่

มากนัก และไมไดตั้งเกณฑวาเจาหนาที่จะตองมีความรูในระดับดีมาก-นอยแคไหนถึงจะสามารถ

มาทํางานใหความรูกับสมาชิกคนอื่นๆ ได เพียงแตคาดหวังไววาเจาหนาที่จะสามารถพูดคุยกับ

เพื่อนๆ สมาชิกได  
  
เจาหนาที่ภาคสนาม (Outreach) 
 
 ผูวิจัยไดสัมภาษณเจาหนาที่ภาคสนาม 2 ทาน คือ คุณจุมพล สีตะลาและ คุณสมพล 

พันธหอ ซึ่งเปนหัวหนาทีมภาคสนาม พบวา เจาหนาที่ภาคสนามแบงออกเปนทั้งหมด 3 ทีม คือ 

ทีม A, B และ C มีทีมละ 5 คน เปนเจาหนาที่ประจํา 1 คนซึ่งจะเปนหัวหนาทีม สวนทีเ่หลอืจะเปน

เจาหนาที่ PEER ทั้งสามทีมนี้จะทํางานในพื้นที่ตางๆกัน ทีมหนึ่งจะรับผิดชอบพื้นที่ walking 

street (แหลงทองเที่ยวของชาวตางชาติ) อีกทีมจะรับผิดชอบบริเวณชายหาดพัทยาใต และทีม

สุดทายจะดูแลพื้นที่ตั้งแตซอย 7 ถึงหนา walking street  
 
 สาเหตุที่ตองมีการทํางานของเจาหนาที่ภาคสนาม หรือที่ในศูนยจะเรียกกันวาทีม 

Outreach นั้นก็เพราะวาสาวประเภทสองที่เปนกลุมเปาหมายของการทํางานของศูนยนั้นมีกิจวัตร

ประจําวัน และทํางานในชวงเวลากลางคืนเปนสวนใหญ ชวงเวลากลางวันและชวงเย็นจึงเปน

ชวงเวลาที่สาวประเภทสองจะพักผอน ดังนั้นจึงมีสาวประเภทสองจํานวนไมมากนักที่จะมาเขารวม

กิจกรรมของทางศูนยซึ่งสวนใหญมักจะจัดในชวงเวลากลางวัน ดังนั้นโอกาสที่สาวประเภทสอง

กลุมนี้จะไดรับความรูเกี่ยวกับโรคเอดสจึงมีนอยมาก และคนกลุมนี้ยังเปนกลุมที่ประกอบอาชีพ

คอนขางเสี่ยงและมีพฤติกรรมเสี่ยงตอโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ทางศูนยจึงพยายามที่จะหา

โอกาสเพื่อใหขอมูลความรูเกี่ยวกับโรคเอดสกับคนกลุมนี้ จึงไดมีทีมเจาหนาที่ Outreach ข้ึนมา

เพื่อที่จะสามารถออกไปทํางานนอกสถานที่ และใหขอมูลไดถึงที่ที่กลุมเปาหมายทํางานอยู   
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 ระยะเวลาการทํางานในแตละทีมก็จะไมเหมือนกัน คนละเวลาและสถานที่ แตเนนเปน

ชวงตอนกลางคืนเพราะเปนเวลาที่สาวประเภทสองทํางาน  โดยเจาหนาที่ทุกคนจะสวมเสื้อสีชมพู

เวลาออกไปทํางานนอกสถานที่เพื่อใหกลุมเปาหมายจดจําไดวามาจากศูนยซิสเตอร เมื่อไปเจอ

กลุมเปาหมายก็จะเขาไปแนะนําตัวสรางความคุนเคยและความสนิทสนมกอน  เพื่อให

กลุมเปาหมายจดจําเจาหนาที่ไดและเกิดความไวใจ และกวาที่จะเริ่มใหขอมูลความรูไดจริงก็ตอง

ไปเจอกลุมเปาหมายหลายครั้งกอน โดยการพูดจะเนนเปนเชิงสรางความสัมพันธ พูดทําความรูจัก

ไปเรื่อยๆ กอนไมไดมุงเนนที่จะใหแตความรูเลยเพียงอยางเดียว แตจะคอยๆ สอดแทรกความรู

ตางๆ ที่เกี่ยวกับการปองกันเขาไป ทั้งนี้เพื่อไมใหกลุมเปาหมายเกิดความไมอยากฟงหากทาง

เจาหนาที่จะพูดใหความรูทันทีทุกครั้งที่เจอ 
       
 “...กอนที่เราจะเนนเรื่องวิชาการ เราก็ตองเนนเรื่องความสัมพนัธระหวางเรากบั

 กลุมเปาหมายเสียกอน” 

            (สมพล พันธหอ - เจาที่ภาคสนาม, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 

 

 “…การพูดคุยตองเปนเหมือน เพื่อนกับเพื่อน ถาเราทําใหเขาต่ําหรือวาแยลง 

 เขาจะไมยอมพูดกับเรา จะไมยอมรับ” 

     (จุมพล ศรีตะลา – เจาหนาที่ภาคสนาม, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 

 

 นอกจากเปนการพูดเพื่อใหความรูเกี่ยวกับโรคเอดสเปนหลักแลว ยังเปนการพูดโนมนาว

ใหกลุมเปาหมายที่ทางเจาหนาที่ไดพูดคุยดวยใหมาสมัครเปนสมาชิก มาเขารวมกิจกรรมของทาง

ศูนยดวย เพราะถาเขามาที่ศูนยแลว ทางเจาหนาที่ก็จะสามารถใหขอมูลไดสะดวกมากขึ้น 
 
 การออกไปทํางานนอกสถานที่ของเจาหนาที่ภาคสนามนั้นจะไมไดมุงเนนที่การพูดเพื่อให

ความรูเพียงอยางเดียว เพราะตามที่ไดกลาวไปขางตนแลววากลุมเปาหมายเหลานี้ไมมีเวลาที่จะ

เขามารวมกิจกรรมที่ศูนยเนื่องจากเวลาการทํางานที่ไมตรงกัน ดังนั้นเจาหนาที่จะนําอุปกรณตางๆ

ที่ใชเพื่อปองกันโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธตางๆ ไปสาธิตการใชใหกลุมเปาหมายได

เห็นเพื่อที่จะใหสามารถเขาใจไดดีมากขึ้น และสามารถนําไปใชไดอยางถูกตอง ซึ่งอุปกรณสวน

ใหญจะเปนแบบจําลอง เคปลอม เจลหลอล่ืน และถุงยางอนามัย และสถานที่ที่ทําการสาธิตนั้นก็

จะเปนสถานที่ทํางานของกลุมเปาหมายเลย เพราะสะดวกกับกลุมเปาหมายมากที่สุด  

  
 การทาํงานของเจาหนาที่ภาคสนามนั้นไมไดมีการกําหนดตายตัววาภายในหนึง่วนัจะตอง

พูดคุยกับกลุมเปาหมายใหไดจํานวนกี่คน ไมมีการจดชื่อหรือจดเบอรของกลุมเปาหมายทีเ่จอ 
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สวนมากเจาหนาที่จะจาํไดเองเพราะแตละทีมจะออกไปทํางานในพืน้ที่เดิม ไปพบกลุมปาหมาย

เดิมๆ จึงสามารถจําได แตทางศูนยจะมแีบบฟอรมมากรอกรายงานของแตละคนวาไดเจอใครไป

บาง คุยเรื่องอะไรบาง แลวหวัหนาทีมแตละทีมจะเปนผูที่เก็บรวบรวมแลวทําเปนสรุปสงอาทิตยละ

คร้ัง 
  
เจาหนาที่ในศูนย (Drop-in Center) 
 
 ไดสัมภาษณคุณสมบัติ ปดถา และ คุณทินกร ชาติชํานิเจาหนาที่ฝายบริการ Drop-in 

Center เปนการใหบริการขอมูลขาวสารแบบตัวตอตัว และการใหบริการกลุม รวมถึงกิจกรรม

ตางๆ ที่สอดแทรกเขาไป การใหคําปรึกษาเกี่ยวกับเร่ืองสุขภาพ โรคเอดส โรคติดตอทาง

เพศสัมพันธ และกิจกรรมกลุม ในแตละวันจะตองมีเจาหนาที่อยูประจําที่ศูนย 3 คน เพื่อคอยดูแล

สมาชิกที่เขามาใชบริการที่ศูนย คอยใหความรูและทํากิจกรรม 
 
 เมื่อสมาชิกเขามาที่ศูนย บางคนเขามานั่งเลน หรือบางคนเขามาดูโทรทัศนหรืออาน

หนังสือ เจาหนาที่จะเขาไปพูดคุยทักทายสารทุกขสุขดิบ พูดคุยเรื่องทั่วๆ ไปเพื่อที่เจาหนาที่จะได

ทราบวาสมาชิกมีปญหาอะไรอยูบางหรือไมในขณะนั้น  เพราะบางครั้งที่สมาชิกเขามาที่ศูนยนั้น 

เนื่องจากวาอาจตองการความเปนสวนตัวกับเจาหนาที่ในเรื่องของการปรึกษาเกี่ยวกับเร่ืองสุขภาพ

หรือวาเรื่องสวนตัว หากเจาหนาที่จะมุงแตใหความรูเพียงอยางเดียวจะทําใหสมาชิกรูสึกอึดอัด 

และไมอยากที่จะเขามาที่ศูนยอีก ดังนั้นเจาหนาที่จึงตองคอยดูและสังเกตวาสมาชิกแตละคนที่เขา

มาที่ศูนยมีปญหาอะไรหรือไม พรอมที่จะรับขอมูลหรือไม หากสมาชิกมีปญหาไมวาจะเปนเรื่อง

สุขภาพ เร่ืองสวนตัว ทางศูนยจะมีเจาหนาที่เพื่อใหคําปรึกษาแบบตัวตอตัวทั้งในเรื่องของสุขภาพ

เบื้องตน และเรื่องของโรคเอดส หรือบางครั้งก็เปนการปรึกษาเรื่องอื่นๆ เชน เร่ืองสวนตัว ทั้งตัว

เจาหนาที่และสมาชิกก็สามารถที่จะเปดใจคุยกันไดแบบตัวตอตัว แลกเปลี่ยนประสบการณของแต

ละคน ซึ่งทําใหสมาชิกเกิดความไวใจและกลาที่จะเปดเผยเรื่องของตัวเอง และเมื่อมีคนที่คอยรับ

ฟงและเขาใจในปญหาที่ตนเองกําลังเผชิญ ไดรับคําชี้แนะ ทําใหสมาชิกรูสึกสบายใจและกลับมา

ใชบริการที่ศูนยซิสเตอรอีกครั้ง 
 
 “…เรามีขอมูลขาวสารอื่นๆใหดวย นอกเหนือไปจากเรื่องโรคเอดส เชน ถาเปน

 เร่ืองสวนตัวของเขา ถาเขาตองการคําปรึกษา มาถามเรา เราก็จะชี้แนะเขา

 แตจะไมตัดสินใจแทนเขา แตถาเปนเรื่องเกี่ยวกับโรคเอดส เราสามารถให

 คําตอบกับเขาไดเลย” 
          (สมบัติ ปดถา - เจาหนาที่บริการ Drop-in Center, สัมภาษณ, 4 กันยายน 2549) 
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 เจาหนาที่ Drop - in นั้นยังจะตองเปนผูที่สรางความคุนเคย สนิทสนมกับสมาชิกเพื่อ

ไมใหสมาชิกรูสึกวาเขามาที่ศูนยแลวไมมีใคร ไมรูวาจะคุยกับใครดี โดยบางครั้งเจาหนาที่ก็จะเขา

ไปพูดคุยดวย ถามถึงเรื่องการทํางานบาง เร่ืองเพื่อนบาง แตก็ไมลืมวาจะตองสอดแทรกความรู

เกี่ยวกับเร่ืองโรคเอดสเขาไปดวย อาจจะเปนแคการถามคําถามสั้นๆ วารูหรือไมวาตองปองกัน

อยางไร  อุปกรณที่ใชปองกันมีอะไรบาง สวนมากเจาหนาที่จะคอยประกบสมาชิกแตละคนที่เขา

มาที่ศูนยเพื่อที่จะสามารถใหขอมูลไดเต็มที่ แตการประกบตัวตอตัวนี้จะทําไดก็ตอเมื่อมีสมาชิกเขา

มาใชบริการที่ศูนยในจํานวนนอย ซึ่งเพียงพอตอจํานวนเจาหนาที่ที่ทํางานในศูนย ณ เวลานัน้ๆ แต

ถาหากบางครั้งมีสมาชิกเขามาที่ศูนยจํานวนหลายคนในเวลาเดียวกัน เจาหนาที่อาจไมสามารถ

ดูแลพูดคุยไดทั่วถึง ก็จะเปลี่ยนจากการใหความรูแบบตัวตอตัวมาเปนการทํากิจกรรมรวมกัน

ทั้งหมด ทั้งสมาชิกและเจาหนาที่ โดยใหสมาชิกแตละคนแนะนําตัวเองเพื่อทําความรูจักกันเอง ให

เปดใจพูดคุยกัน เพื่อใหสมาชิกที่เขาศูนยมาครั้งแรกรูสึกวามีเพื่อน รูสึกเปนกันเอง ไมรูสึกเกร็ง 

และไมรูสึกวามาแลวตัวคนเดียวไมรูจักใครเลย เพราะอาจทําใหสมาชิกไมอยากกลับมาใชบริการที่

ศูนยอีกเลย ซึ่งการพูดคุยแนะนําตัวกันนั้นมักจะเปนสิ่งที่ทําใหสมาชิกและเจาหนาที่เกิดความรูสึก

แนบแนนกันมากขึ้นเพราะสวนมากจะมีความชอบความสนใจในเรื่องที่คลายๆ กัน เชน เร่ืองการ

แตงหนา การเสริมสวย เร่ืองแฟน หรือแมกระทั่งเรื่องการมีเพศสัมพันธ 
 
 จากการสัมภาษณเจาหนาที่ผูเกี่ยวของทั้ง 5 ทาน ผูวิจัยพบวากลยุทธที่ทางศูนยนํามาใช

ในการใหความรูเร่ืองโรคเอดสแกสมาชิกนั้นสามารถแบงไดดังนี้ 
  
กลยุทธการใชสื่อ 

 
กลยุทธการใชสื่อบุคคล ซึ่งก็คือเจาหนาที่ของศูนยเปนสื่อหลักในการสื่อสารกับสมาชิก

เพื่อใหความรูเกี่ยวกับการปองกันโรคเอดส โดยมีเจาหนาที่หลัก 6 คน แบงเปนเจาหนาที่ฝาย

บริการ (Drop - in Center) 3 คน และเจาหนาที่ภาคสนาม (Outreach) 3 คน ซึ่งในทีมของ

เจาหนาที่ภาคสนามก็จะแบงออกเปน 3 ทีม โดยมีเจาหนาที่ PEER อีก 12 คนมาชวยทํางาน 
  
 เจาหนาที่จะตองวางตัวใหนาเชื่อถือโดยสรางบุคลิกภาพใหตัวเองดูเปนทางการ โดยใสใจ

ในเรื่องของการแตงกายโดยจะไมแตงตัวใหโปเกินไป เชน สายเดี่ยว หรือ กางเกงขาสั้นเกินไป 

สวนมากเจาหนาที่จะแตงกายดวยเสื้อยืดแขนสั้น สวนคําพูดจะไมใชคําหยาบคายซึ่งถึงแม

เจาหนาที่จะทําตัวใหเปนเหมือนพวกเดียวกันกับสมาชิกแตก็ไมไดพูดจาที่ไมสุภาพหรือทะลึ่ง

จนเกินไป  และเรื่องการวางตัวใหเหมาะสมกับสถานการณ ที่บางครั้งตองไปทํากิจกรรมนอก

สถานที่หรือประชุมกับบุคคลภายนอกก็จะมีความเปนผูนําและสํารวม ถาบางครั้งถาไปพูดเลนกับ
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สมาชิกมากเกินไปอาจทําใหสมาชิกเกิดความไมเชื่อถือเพราะเหมือนเพื่อนกันมากจนเกินไป ทําให

อาจไมเชื่อในส่ิงที่เจาหนาที่ส่ือสารออกไป 
 
 จากการสัมภาษณเจาหนาที่และการสังเกตแบบไมมีสวนรวม พบวาการสื่อสารระหวาง

บุคคลเปนรูปแบบการสื่อสารอยางหนึ่งที่มีความสําคัญสําหรับเจาหนาที่ในการใหความรูเพื่อ

ปองกันโรคเอดส ไดแก การใหคําปรึกษา (Counseling) กับสมาชิกในปญหาตางๆ ที่เกิดขึ้น ซึ่งถือ

วามีบทบาทมาก โดยที่การใหคําปรึกษาจากเจาหนาที่เปนการพูดคุย ปรึกษา ใหคําแนะนํากับ

สมาชิกที่กําลังสงสัย หรือไมแนใจวาควรปฏิบัติตัวในการปองกันโรคเอดสอยางไร หรือสมาชิกที่

กําลังประสบปญหาสวนตัวและปญหาทั่วไป ดังนั้นการใหคําปรึกษาจึงเปนกิจกรรมการสื่อสารที่มี

ความจําเปนและมีประโยชนกับสมาชิกในศูนยซิสเตอรอยางมาก เพราะเจาหนาที่จะทําหนาที่ให

คําแนะนํากับสมาชิกเปนรายบุคคลทําใหสามารถรับรูถึงปญหาและสิ่งที่สมาชิกตองการรู เพื่อที่

เจาหนาที่จะสามารถเอาขอมูลที่สมาชิกมาปรึกษามาใชเปนฐานขอมูลที่นําไปชวยกันคิดหาวิธีที่จะ

ใหความรู ใหคําปรึกษากับสมาชิกคนอื่นๆ ไดตอไปอีกดวย  
 
 การสรางความสัมพันธนั้นจะเปนแบบเพื่อนบอกเพื่อน หรือแบบพี่เลาสูนองเปนหลัก 

เพื่อใหสมาชิกเกิดความไววางใจและกลาที่จะพูดคุยหรือปรึกษาปญหาของตนเอง โดยที่เจาหนาที่

ของศูนยจะเปนผูที่คอยใหคําปรึกษาและใหความรูตางๆ ทั้งที่เกี่ยวกับโรคเอดส โรคติดตอทาง

เพศสัมพันธ หรือเร่ืองสวนตัวอ่ืนๆ ที่สมาชิกมีปญหา ซึ่งก็มีปญหาแตกตางกันไป ทั้งนี้เจาหนาที่จะ

ใชวิธีการพูดคุยกับสมาชิก โดยจะเนนใชการปฏิสัมพันธแบบตัวตอตัวเปนหลักนั้นก็เพื่อตองการให

สมาชิกไดรับขอมูลอยางเต็มที่ทั้งในเรื่องของสุขภาพเบื้องตน เร่ืองของโรคเอดส เพราะบางครั้ง

สมาชิกก็ตองการความเปนสวนตัวกับเจาหนาที่ ซึ่งทําใหสามารถเปดใจคุยกันไดสะดวกมากขึ้น 

ทําใหพวกเขารูสึกวาตัวเองไดรับความสําคัญ ความใสใจ และมีโอกาสเลาเรื่องตางๆ แลวเจาหนาที่

จะตองคอยๆ พูดสรุปใหพวกเขาเห็นภาพรวมของเหตุการณและปญหา แลวสะทอนความเปนจริง

ใหสมาชิกไดรับรู ทําใหเกิดความเขาใจและยอมรับขอสรุปไดดวยตนเอง ซึ่งการสะทอนจะทําให

สมาชิกเกิดการยอมรับไดดี เพราะเปนสิ่งที่เปดเผยเกี่ยวกับพฤติกรรม อารมณ เหตุผล และจะ

นําไปสูการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมไดดวยตนเอง 
 
 นอกจากนี้ ส่ิงที่สําคัญอีกอยางคือ เจาหนาที่จะสรางความเปนกันเองกับสมาชิก จะเห็นได

วาเมื่อสมาชิกใหมที่เขามาในศูนย เจาหนาที่จะเปนฝายเริ่มทักทายและชวนคุยกับกลุมสมาชิก

กอน ดังนั้นเจาหนาที่ฯ จะตองเปนผูที่มีอัธยาศัยดี ยิ้มงาย จะเขาไปพูดทักทายกับสมาชิกทุกครั้งที่

พบเห็น เร่ิมเปนฝายที่เขาไปทักทายกอนซึ่งไมจําเปนวาจะตองรีบใหความรูเลยทันทีในครั้งแรกที่

สมาชิกเขามาใชบริการที่ศูนย เชน 
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 “...วันนี้กินขาวมาหรือยัง ถายังไมกินเดี๋ยวเลี้ยงนะ”   

 “...เมื่อคืนเปนไงบาง ไดแขกหรือเปลา” 
 
  เจาหนาที่จะพยายามสื่อสารเพื่อสรางความคุนเคยและความไวใจใหกับสมาชิกและ

กลุมเปาหมายซึ่งเปนประตูดานแรกที่จะทําใหเกิดสัมพันธภาพที่ดีระหวางเจาหนาที่กับสมาชิก 

โดยเนนสรางความสัมพันธกอนที่จะใหขอมูลความรูที่เปนวิชาการ การสื่อสารมีลักษณะเปน

ธรรมชาติเหมือนพี่สอนนอง พูดคุยแบบไมมีพิธีรีตองโดยจะพูดทําความรูจักกันไปเรื่อยๆ กอนจน

กลุมเปาหมายจดจําและคุนเคยกับเจาหนาที่ รูวาศูนยนี้ทํางานเกี่ยวกับอะไร หรือจนสมาชิกรูสึกวา

ไมโดดเดียว ไมไดอยูคนเดียวในศูนย แลวถึงคอยสอดแทรกความรูที่เกี่ยวกับการปองกันโรคเอดส

เขาไป 
  
 “...สมาชิกรายใหมแรกๆจะอาย ไมกลาเปด เราตองเขาหาเขาบอยๆ พยายาม

 ตีสนิทเคาใหไดมากๆ ทักทายเขา พูดดีไวกอน” 
  
 “...ถาเขาเขามาที่ศูนยซิสเตอรแลวเจอเพื่อนๆ ที่ยิ้มแยมแจมใส คร้ังตอไปเขาก็

 อยากจะเดินกลับเขามาอีก”               

             (ทนิกร ชาติชาํน ิ- เจาหนาที่ฝายบริการ Drop-in Center, สมัภาษณ, 4 กนัยายน 2549) 
 
 ทางศูนยซิสเตอรยังไดเชิญผูเชี่ยวชาญทางดานสาธารณสุขมาใหความรู คําปรึกษากับ

สมาชิกเกี่ยวกับการปองกันโรคเอดสหรือโรคติดตอทางเพศสัมพันธอ่ืนๆ คือ เจาหนาที่สาธารณสุข

จากโรงพยาบาลบางละมุง ซึ่งจะมาประจําที่ศูนยสัปดาหละ 2 วัน ใหบริการกับสมาชิกที่ตองการ

ตรวจสุขภาพและใหคําปรึกษา พูดคุย เจาะเลือดโดยจะขึ้นอยูกับความสมัครใจและความพรอม

ของสมาชิกที่จะเจาะเลือด ไมไดมีการบังคับ เพราะบางคนก็ตองการมาหาหมอเพื่อพูดคุยเพียง

อยางเดียว และคุณหมอก็ลงพื้นที่เพื่อเยี่ยมกลุมเปาหมายอยางนอยเดือนละ 1-2 ครั้ง เพื่อไปทํา

การพูดคุย ทําความรูจักเพื่อใหกลุมสมาชิกและกลุมเปาหมายเห็นวามีหมอคนนี้ทํางานอยูที่ศูนย 

ทําใหสมาชิกเกิดความไววางใจวามีผูเชี่ยวชาญ ผูมีความรูมาคอยใหคําปรึกษา 
 
 ดังนั้นจะเห็นไดวาการใหคําปรึกษาของเจาหนาที่เปนสิ่งที่มีความสําคัญมาก เพราะถา

ขาดการใหคําปรึกษา เจาหนาที่ก็จะไมเขาใจถึงปญหาหรือความตองการของสมาชิก และจะ

นําไปสูการแกไขปญหาที่ไมมีประสิทธิภาพ ไมมีประสิทธิผลในการชวยเหลือสมาชิก  
 
 เจาหนาที่บางคนที่ทํางานมานานตั้งแตศูนยซิสเตอรเปดใหบริการ จะมีการสื่อสารอยาง

สม่ําเสมอและสรางความคุนเคยกับสมาชิกไดคอนขางดี ซึ่งไดแก เจาที่ฝายบริการ เปนผูที่สามารถ
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เขาถึงสมาชิกไดดี เนื่องดวยบทบาทและหนาที่เปนที่ปรึกษาใหกับสมาชิก มีโอกาสพูดคุยใหความรู

ไดมากกวาเจาหนาที่ภาคสนาม ทําใหสมาชิกสวนใหญรูจัก สมาชิกบางคนจึงกลาเปดเผยเรื่องราว

ตางๆ 
 
 “...สนิทกันจนไปเที่ยวดวยกันทั้งในกลุมเพื่อนสมาชิกและกลุมเจาหนาที”่ 

       (กรกช สิงหเมือง – หัวหนาผูดูแลศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 
 “...บางคนสนิทกับเรา เราก็ไปที่หองเขา ไปดูทีวีดวย” 

     (จุมพล ศรีตะลา - เจาหนาที่ภาคสนาม, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 
 ในกรณีที่สมาชิกบางคนไมยอมพูด ไมชอบเลาเร่ืองใหผูอ่ืนฟง เนื่องจากยังรูสึกไมสนิทใจ 

หรือยังไมกลาที่จะเลาใหคนอื่นฟง เจาหนาที่ก็จะมีการซักถามพูดคุย กระตุนอยูเร่ือยๆ เพื่อใหเขา

ไดพูดมากขึ้น เชน “นอง.... ไหนลองเลาใหเพื่อนๆ ฟงหนอยสิวาเมื่อคืนใชสารหลอล่ืนอะไร เปน

ยังไงบาง” เพื่อใหเขาไดมีโอกาสพูดมากขึ้น เพราะถาสมาชิกพูดนอย จะทําใหเขาไมเปดเผยและ

ไมเลาเรื่องราว ปญหาตางๆ ที่เกิดขึ้นกับตัวเอง สงผลใหเจาหนาที่ไมสามารถรับรูปญหา และให

ความชวยเหลือหรือแนะนําไมไดเพราะสมาชิกไมเปดตัวเอง ไมส่ือสารกับเจาหนาที่ ซึ่งเจาหนาที่ก็

จะตองแสดงบทบาทนํา และมีความพยายามที่จะแสดงความเปนมิตร จะคอยซักถาม ใหความ

สนใจเปนพิเศษ เพราะเจาหนาที่ตองการใหสมาชิกรูสึกวาที่ศูนยซิสเตอรนั้นเปนเหมือนกับบาน

หลังที่สองของพวกเขา สามารถเปนที่พึ่งที่พักพิงของพวกเขาได ซึ่งเจาหนาที่จะเปดโอกาสให

สมาชิกไดส่ือสาร กระตุนใหพูดและรับฟง เอาใจใสอยางสม่ําเสมอ  
 
 ปริมาณการติดตอส่ือสารระหวางเจาหนาที่กับสมาชิก เพื่อใหความรูเพื่อปองกันโรคเอดส 

เจาหนาที่จะพยายามสื่อสารเพื่อใหความรูโดยพูดเนนย้ํา พูดเรื่องซ้ําๆ เจาหนาที่ภาคสนามก็จะ

เนนไปหากลุมเปาหมายเดิมทุกวัน ในสถานที่เดิม โดยจะกําหนดหัวขอที่จะเปน Key Message 

เอาไวในแตละไตรมาส ซึ่งขอความที่เอามาใชนั้นก็ไดมาจากการทําวิจัยถึงปญหาของสาวประเภท

สองในเรื่องของการปองกันโรคเอดส โดยทางพีเอสไอเปนผูจัดทํา และทางศูนย   ซิสเตอรก็จะนํา

ผลที่ไดมาแปลเปนขอความหลักที่จะใชส่ือกับกลุมสมาชิกและกลุมเปาหมาย ซึ่งทําใหสมาชิก

สามารถจดจําไดดีมากขึ้นเพราะตลอดทั้ง 3 เดือนก็จะใหความรูในเร่ืองเดิมๆ อยูตลอด บางครั้ง

เจาหนาที่ก็เจอกลุมเปาหมายที่ไมเคยสนใจมากอนวาโรคเอดสอันตรายอยางไร ไมไดรูสึกกลัว แต

พอเจอเจาหนาที่ทุกวัน พูดย้ําใหฟงทุกวันก็จะมีความรูข้ึนมาวาโรคเอดสเปนโรคติดตอที่รายแรง 

และสนใจที่จะอยากรูขอมูลเพิ่มเติม บางคนก็ตามมาสมัครเปนสมาชิกเลยก็มี แตบางครั้งพูดเรื่อง

เดิมๆ ทุกครั้ง สมาชิกก็มีเบื่อบาง 
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 “...ทุกครั้งที่มีโอกาสก็จะสอดแทรกความรูเกี่ยวกับโรคเอดสตลอด จนบางครั้ง

 นองๆ เพื่อนๆ ก็อาจจะเบื่อเราไปเลย แตเราก็ตองคุยแตเร่ืองนี้ละคะ” 

        (กรกช สิงหเมือง - หัวหนาผูดูแลศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 

  ในการใหความรูกับสมาชิก เจาหนาที่จะไมแสดงตัววาเปนผูที่เหนือกวา หรือมีความรู

มากกวาสมาชิก ซึ่งจุดนี้สามารถสรางความใกลชิดและคุนเคยไดเปนอยางดี เพราะหากมุงที่จะให

ความรูเพียงอยางเดียวโดยไมสนใจวาสมาชิกจะตองการหรือไมในขณะนั้นก็อาจทําใหสมาชิกรูสึก

เหมือนถูกบังคับ รูสึกเบื่อ และไมอยากที่จะเขามาที่ศูนยอีก 
 
 “...จะไมมาแบงแยกวาฉนัเปนเจาหนาทีน่ะ เธอตองเชื่อฟงฉนันะ เราเปนบาน 

 เราเปนครอบครัว” 

    (สมบัต ิปดถา - เจาหนาที่ฝายบริการ Drop-in Center, สัมภาษณ, 4 กันยายน 2549) 
  
 “...จะดูวาสมาชิกอยูในอารมณที่จะรับขอมูลหรือไม เพราะบางคนจะมาแคเชค็

 เมล บางคนมีปญหามา รองไห ก็จะไมใหความรู แตถาบางคนมาแบบแฮปป 

 ก็จะใหความรู” 

 (ทินกร ชาติชาํน ิ- เจาหนาทีฝ่ายบริการ Drop-in Center, สัมภาษณ, 4 กันยายน 2549) 
 

กลยุทธการใชสื่อกิจกรรม ทางศูนยจะใชกิจกรรมแบบกลุม เปนกิจกรรมสันทนาการที่

ทางศูนยคิดทําขึ้นมา โดยจัดตั้งเปนชมรมตางๆ ข้ึนมาเพื่อใหสมาชิกเขามารวมกลุมกันเพื่อทํา

กิจกรรมดวยกัน เพราะบางครั้งถาสมาชิกเขามาที่ศูนยแลวเจาหนาที่พูดเรื่องเดิมบอยมาก สมาชิก

จะเบื่อ เจาหนาที่ตอง พยายามจะเปลี่ยนใหเปนกิจกรรมบาง เลนเกมสบาง แลวก็มีของรางวัล 

ดังนั้นจึงตองโดยจะสรางปฏิสัมพันธโดยใชกิจกรรมตางๆ โดยกิจกรรมนั้นๆ จะตองเชื่อมโยงและ

สามารถสอดแทรกความรูเกี่ยวกับการปองกันตัวเองไดดวย ดังนี้ 
 

กิจกรรมบานซิสเตอร 
วันจนัทร   ชมรมทําอาหารอรอย   13:00 – 15:00 

วันองัคาร    

วันพุธ    ชมรมเสริมสวย    11:00 – 20:00 

วันพฤหัสบดี   พบคุณหมอ    18: 00 – 20:00 

วันศุกร    ชมรมเสริมสวย    11:00 – 20:00 

วันเสาร     ชมรมวีซีดีแสนสนกุ   11:00 – 20:00 

วันอาทิตย    ชมรมวอลเลยบอล   15:00 – 17:00 
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 การที่ทางศูนยมีกิจกรรมเหลานี้ข้ึนก็เพื่อใชเปนสิ่งที่ดึงดูดใหสมาชิกอยากเขามาที่ศูนย 

อยากเขามารวมกิจกรรม เพราะถาไมมีกิจกรรมอะไรเลยสมาชิกอาจเบื่อ ไมมาใชบริการที่ศูนย ทํา

ใหไมสามารถที่จะใหขอมูลได และเมื่อสมาชิกเขามาที่ศูนย เจาหนาที่ก็จะสามารถใหความรูและ

แนะนําการปองกันตางๆ ใหกับสมาชิกได โดยทางเจาหนาที่จะมีการโทรติดตามใหสมาชิกไดทราบ

วาวันนี้จะมีกิจกรรมอะไรเพื่อใหสมาชิกมาเขารวมถาเกิดวากิจกรรมนั้นตรงกับความสนใจของ

สมาชิก เจาหนาที่ก็จะใชโอกาสในการที่สมาชิกมารวมตัวกันเปนจํานวนมากเพื่อเขารวมกิจกรรม

ในการสอดแทรกความรูเกี่ยวกับการปองกันโรคเอดสกอนที่จะเริ่มกิจกรรมชมรมตางๆ โดยจะเปน

ในลักษณะของการ ถาม-ตอบ เชน ซึ่งเจาหนาที่จะเปนฝายแสดงความคิดเห็นกอน เร่ิมพูด

ประสบการณของตัวเองกอน เนนใหเปดตัวเองกอนเพื่อพูดนําประเด็น โดยพูดถึงเรื่องราวหรือ

ประสบการณของตัวเอง โดยใชความตลกขบขัน ไมทําใหดูซีเรียสเกินไป ซึ่งเมื่อสมาชิกไดฟงจะ

รูสึกวาเปนเรื่องที่ไมไดนาอาย คนอื่นๆ ก็เปนเหมือนเรา และก็จะเลาเรื่องของตัวเองกับเจาหนาที่  
 

 จากการที่ผูวิจัยไดเขาไปรวมสังเกตการณในกิจกรรมวอลเลยบอลศูนยซิสเตอร พบวามี

การใชกลยุทธการสื่อสารดังนี้ 

 

 กิจกรรมนี้เปนกิจกรรมนอกสถานที่โดยใชสถานที่ที่พัทยา ปารคเปนที่ทํากิจกรรม สมาชิก

และเจาหนาที่จะเดินทางไปพรอมกันยังสถานที่ดังกลาวเพื่อเลนวอลเลยบอล กอนเริ่มกิจกรรมจะ

ใหสมาชิกรวมกันเปนกลุมโดยที่เจาหนาที่ก็จะเขาไปรวมกลุมอยูกับสมาชิกดวย จากนั้นหัวหนา

ศูนยจะเปนผูที่เร่ิมการพูดคุยในหัวขอที่ไดเตรียมมาแลว คือการสวมถุงยางและการใชเจลหลอล่ืน

ในการมีเพศสัมพันธ ซึ่งเปน key message ของไตรมาสนี้ เจาหนาที่จะพูดนําประเด็น ใชความ

สนุกสนานเพื่อสรางความเปนกันเอง และเริ่มเลาถึงประสบการณของตัวเองและมีวิธีปองกัน

อยางไร หลังจากนั้นจึงใหสมาชิกแตละคนสลับกันเลาถึงประสบการณของตัวเอง และมีการ

ปองกันอยางไรบาง ซึ่งจะทําใหทุกคนไดมีสวนรวมอยางแทจริง ซึ่งในระหวางนี้เจาหนาที่จะมีการ

ถามสมาชิกบางเปนระยะวาวิธีที่สมาชิกทําแลวรูสึกเปนอยางไร ดีหรือไม โดยพยายามใหสมาชิก

เลาออกมาใหมากที่สุด หลังจากนั้นเมื่อพูดครบกันทุกคน เจาหนาที่ จะเปนคนพูดสรุปจาก

ประสบการณของแตละคนวาวิธีที่ปองกันไปถูกตองหรือไม ชี้ใหเห็นขอดีขอเสียจากประสบการณ

ของแตละคน และแนะนําถึงวิธีที่ถูกตองโดยยกตัวอยางจากประสบการณที่ทุกคนเลามาเพื่อให

สมาชิกเขาใจไดงายมากขึ้น  หลังจากนั้นจึงจะถาม - ตอบกับสมาชิกอีกครั้งถึงวิธีที่ถูกตองคือวิธี

ไหน ตองทําอยางไร เพื่อเปนการย้ําอีกครั้งวาสมาชิกเขาใจถูกตอง  
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 ในระหวางการแลกเปลี่ยนประสบการณกัน จะมีการนําเครื่องดนตรีตางๆมาใช ไดแก 

กลอง แทมมารีน มาชวยเพิ่มความสนุกสนาน เพื่อใหสมาชิกรูสึกเพลิดเพลินไปกับการพูดคุย และ

ไมรูสึกเครียด หลังจากนั้นก็มีการเลนเกมส แลวสอดแทรกความรูเขาไปในเกมสนั้นๆ เพื่อไมให

สมาชิกเบื่อและเขาใจเนื้อหาที่ตองการจะสื่อไดงายขึ้น  
 
 “...การเลนเกมสและกิจกรรมจะตองมีเจาหนาที่ประกบทุกครั้ง เพือ่ทีจ่ะคอยให

 ความเขาใจ เนนเปนการใหความรู ไมไดเปนการแขงขัน” 

    (สมบัต ิปดถา - เจาหนาที่ฝายบริการ Drop-in Center, สัมภาษณ, 4 กันยายน 2549) 
 
ภาพที่ 3 กิจกรรมการเลนเกมส 
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ภาพที่ 4 การนําเครื่องดนตรีมาใชในกิจกรรม 
 

 
 

 
ภาพที่ 5 กิจกรรมชมรมวอลเลยบอล 

 

 
 
กิจกรรมชมรมทําอาหาร ก็จะใชกลยุทธในการสื่อสารเพื่อจะใหความรูเกี่ยวกับการปองกัน

โรคเอดสคลายกับกิจกรรมวอลเลยบอล โดยจะใชสถานที่ภายในศูนยซิสเตอรเปนสถานที่ในการทาํ
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กิจกรรม กอนที่จะเริ่มทํากิจกรรมก็จะใหสมาชิกรวมกลุมกัน ทางเจาหนาที่ศูนยจะเปนผูนําในการ

เปดประเด็นหัวขอเกี่ยวกับการปองกันโรคเอดส โดยยังเนนที่ Key Message ของแตละไตรมาส 

คือการใชสารหลอล่ืน โดยในกิจกรรมครั้งนี้เจาหนาที่ไดใชการสาธิตเขามาชวยในการใหความรูแก

สมาชิก โดยสาธิตการใชอุปกรณจริงตางๆ เชน การใสถุงยางใหกับโมเดล การใชเจลหลอล่ืน ที่ใช

ในการปองกันเวลามีเพศสัมพันธ เพื่อใหสมาชิกสามารถเห็นภาพไดเขาใจชัดเจนยิ่งขึ้น โดย

เจาหนาที่จะแสดงใหเห็นเปนตัวอยางกอน โดยสาธิตใหเห็นวาเจลหลอล่ืนมีประโยชนอยางไร และ

นํามาใชอยางไรใหถูกตอง โดยนําเจลหลอล่ืนที่มีไวเพื่อใชสําหรับการมีเพศสัมพันธมาทาที่ถุงยาง

อนามัยและใชมือมาถูใหเกิดแรงเสียดสีเพื่อใหดูวาเกิดปฏิกิริยาอยางไร แสดงใหสมาชิกไดเห็นวา

ใชแบบถูกตองเปนอยางไร จะใหผลดีอยางไร และถาใชแบบผิดวิธีจะเกิดผลเสียอยางไร  และ

นอกจากนี้ไดสาธิตใหสมาชิกดูอีกวาหากนําสารอยางอื่นที่สมาชิกนํามาใชกันแทนเจลหลอล่ืน เชน 

น้ํามันพืช เบบี้ออยล มาทาที่ถุงยางอนามัยและทําใหเกิดแรงเสียดสี ผลที่ไดคือถุงยางแตก ซึ่งเมื่อ

ถุงยางแตกขณะที่มีเพศสัมพันธนั้นเปนเรื่องเสี่ยงที่อาจกอใหเกิดการติดเชื้อทางเพศสัมพันธได 

หลังจากนั้น จะใหกลุมสมาชิกไดทดลองปฏิบัติตามเพื่อใหไดสัมผัสจริงๆ วาการปฏิบัติตนในการ

ปองกันโรคเอดสที่ถูกตองนั้นเปนอยางไร แลวการที่ปฏิบัติแบบผิดวิธีนั้นเปนอยางไร โดยที่

เจาหนาที่จะคอยอธิบาย และแนะนําวิธีที่ถูกตองใหสมาชิกไดลองปฏิบัติตาม 
 

ภาพที่ 6 เจาหนาที่สาธิตการใชเจลหลอล่ืนกับถุงยางอนามัย 
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ภาพที่ 7 สมาชิกทดลองปฏบิัติ 
 

 
 
 

 หลังจากจบกิจกรรม เกมส หรือการสาธิตแตละอันแลว ทางศูนยจะแจกขนมบาง ของใช

เล็กๆ นอยๆ ใหกับสมาชิกที่มาเขารวมกิจกรรม เพื่อเปนการขอบคุณ และเปนสิ่งจูงใจใหสมาชิก

อยากเขามารวมกิจกรรมอีกในครั้งตอๆ ไป 
 
 นอกจากกิจกรรมและชมรมตางๆที่ทางศูนยจัดขึ้นมาเพื่อใหความรูแลว ยังมีกิจกรรม

พิเศษตามเทศกาล หรือตามสถานการณในปจจุบัน เพื่อดึงดูดใหสมาชิกเขามาที่ศูนยบอยอีก

เชนกัน ทั้งนี้เพราะตองการใหสมาชิกไดรับขอมูลขาวสารเยอะๆ ดังนั้น ทางศูนยจึงสรางกิจกรรมที่

นาสนใจ โดยการเชิญวิทยากรหรือบุคคลที่มีชื่อเสียงมาพูดใหความรูในเรื่องตางๆ เชน ไดเชิญนอง

โตง มิสทิฟฟานีมาพูดเกี่ยวกับเร่ืองที่ไดมาเปนมิสทิฟฟานี ซึ่งจะไมไดมาพูดเกี่ยวกับโรคเอดสมาก

นัก แตเหตุผลหลักก็เหมือนกับการที่จัดทํากิจกรรมอ่ืนขึ้นมา คือ เพราะตองการดึงดูดใหสมาชิกเขา

มาที่ศูนย ซึ่งในชวงทายของการพูดคุย จะใหพูดแงคิดเกี่ยวกับการดําเนินชีวิต และการทํางานของ

สาวประเภทสองในพัทยา แลวสุดทายเจาหนาที่จะเปนผูที่คอยสอดแทรกกิจกรรม และขอมูลตางๆ

เพื่อใหความรูเกี่ยวกับโรคเอดสเอง  
 
 นอกจากนี้ทางศูนยไดติดตอคุณตุม ปริญญา นักมวยที่เปนสาวประเภทสองซึ่งมีชื่อเสียง

ระดับประเทศ ใหมาเปนวิทยากรแกสมาชิกศูนยซิสเตอรเอาไวแลว โดยจะใหมาสอนวิธีการตอย
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มวย และการปองกันตัวเองเบื้องตน ซึ่งจะเปนการดึงดูดสมาชิกใหมาเขารวมกิจกรรมไดเปนอยาง

ดี 
 
 นอกจากนี้ทางศูนยยังไดจัดกิจกรรมภายในศูนยเพื่อเปนการสรางความสัมพันธอันดี

ระหวางเจาหนาที่กับสมาชิก และระหวางสมาชิกดวยกัน คือการจัดงานวันเกิดใหกับสมาชิกที่

เดือนละครั้ง เพราะตองการใหสมาชิกเขามาในบานเยอะๆ และเพื่อใหสมาชิกไดมาเลี้ยงสังสรรค

รูสึกวาตัวพวกเขามีความสําคัญ มีเพื่อนของเขาอยูที่ศูนยแหงนี้ และอยากที่จะมาที่ศูนยนี้บอยครั้ง 

หรือบางครั้งก็จะมีจัดกิจกรรมพิเศษตามโอกาสตางๆ เชนจัดงานชมภาพยนตรเร่ือง “เพลง

สุดทาย” ซึ่งสามารถดึงดูดใหสมาชิกมารวมกิจกรรมไดคอนขางมาก เพราะตรงกับความสนใจของ

พวกเขา และยังทําใหมีคนอยากมาสมัครเปนสมาชิกเพิ่มข้ึนเพราะอยากชมภาพยนตรเร่ืองนี้ ซึ่ง

กอนที่จะไปชมภาพยนตรก็จะใหสมาชิกทุกคนมาทํากิจกรรมรวมกันที่ศูนย เพื่อใหความรูเกี่ยวกับ

โรคเอดส แลวจึงไปชมภาพยนตร 
 
 กลยุทธการสื่อสารแบบกลุม โดยจะเปนผูนําในการสื่อสารเพื่อใหสมาชิกไดรูจักกันกอน

เปนอันดับแรก ซึ่งการสื่อสารในลักษณะนี้ใชในกรณีที่บางครั้งมีจํานวนสมาชิกเขามาที่ศูนยเปน

จํานวนมากจนทําใหทางเจาหนาที่ฯ ไมสามารถที่จะเขาประกบและใหความรูหรือคําปรึกษาแบบ

ตัวตอตัวได จึงไดใหสมาชิกมารวมตัวกัน และทําใหเกิดความคุนเคยกัน ใหสมาชิกไดทําความรูจัก

กัน และกลาที่จะพูดคุย โดยเจาหนาที่ฯจะเปนผูที่เร่ิมตนการสนทนากอน ทําใหสมาชิกกลาที่จะ

สนทนามากขึ้น  
  
 “...ถาสมาชิกใหมเขามา จะไมคอยกลาคุยกับเจาหนาที่ และก็จะไมคอยกลา

 คุยกับเพื่อนๆ เราก็จะใหเจาหนาที่ทั้งหมดมาทํากิจกรรม แนะนําตัวเอง เปดใจ

 คุยกันเพื่อใหสมาชิกที่เขามาศูนยคร้ังแรกไมรูสึกเกร็ง แลวไมรูสึกวามาแลวตัว

 คนเดียว” 
       
 “...เร่ิมแรกจะสรางสัมพันธภาพกอน เชน สมาชิกรายใหมวันแรกเราก็จะทํา

 กิจกรรมเลนเกมสกอน สรางความสนิทสนมกอนแลวตอมาคอยใหความรูเขา” 

 (ทินกร ชาติชาํน ิ- เจาหนาทีฝ่ายบริการ Drop-in Center, สัมภาษณ, 4 กนัยายน 2549) 
 
 กิจกรรมกลุมมีวัตถุประสงค คือเพื่อสรางความสัมพันธระหวางเจาหนาที่กับสมาชิก และ

สมาชิกกับสมาชิก เพื่อใหเปนกลุมเดียวกัน ครอบครัวเดียวกัน สามารถคุยเปดใจกันได เพราะสาว

ประเภทสองมาจากหลายๆพื้นที่ หลายๆ จังหวัด บางคนก็มีพฤติกรรมแรงๆ ไมสนใจคนอื่น ซึ่งทาง

ศูนยซิสเตอรจึงไดใชกิจกรรมตางๆ ที่กลาวมาแลว เปนตัวชวยประสาน 
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กลยุทธการใชสื่อเฉพาะกิจเพื่อใหความรู นอกเหนือจากสื่อบุคคลซึ่งทางศูนยซิสเตอร

ใชเปนกลยุทธหลักในการใหความรูเพื่อปองกันโรคเอดสกับสมาชิกสาวประเภทสองแลว ทางศนูยซิ

สเตอรยังไดมีการผลิตสื่อเฉพาะกิจข้ึนมาเพื่อใชประกอบในการใหความรูกับสมาชิก คือ ใบปลิว 

และ โปสเตอร หรือแผนพับ โดยเนนเปนสื่อที่มีขนาดเล็กสามารถหยิบมาอานไดงายๆ พกใส

กระเปาไดสะดวก เพราะถาเปนสื่อที่มีขนาดใหญเกินไป สมาชิกจะไมชอบเพราะพกพาไมสะดวก 

พอไดมาแลวก็อานผานๆ แลวก็ทิ้งเอาไวเลยก็มี   
 
“...โปสเตอรแผนใหญๆที่ทางศูนยเคยเอามาแจกใหสมาชิก พวกเขาก็พกไม

 สะดวก บางคนเลยเอาไปใชเปนพัดแทน หรือบางคนก็ไมสะดวกที่จะถือ ก็วาง

 ทิ้งไวที่ศูนยบาง ตามที่อ่ืนๆ บางก็ม”ี 

      (สมบัติ ปดถา, เจาหนาที่ฝายบริการ Drop-in Center, สัมภาษณ, 4 กันยายน 2549) 
 
ทางศูนยซิสเตอรและทางพีเอสไอ จึงพยายามที่จะผลิตสื่อที่เปนที่นาสนใจและดงึดดูความ

สนใจของสมาชิกและสาวประเภทสอง ดังนั้น จึงไดนําของที่ระลึกหรือกิ๊ฟเซ็ทติดเขาไปกับส่ือที่แจก

ดวย เชน ส่ือ “รักลื่นตองลื่นรัก” จะเปนแผนพับเล็กๆ ที่งายตอการพกพา และจะมีสารหลอล่ืนสูตร

น้ําของวันลูปติดเขาไปกับแผนพับ เมื่อสมาชิกไดรับส่ือไปแลวเปดออกมาอาน จะเห็นผลติภณัฑตดิ

อยู ทําใหพวกเขาอยากอานตอวาสื่อนั้นจะมีอะไรอีก เปนการดึงดูดความสนใจใหสมาชิกอาน

เนื้อหาที่ปรากฏอยูในสื่อ  
 
เนื้อหาที่อยูในสื่อเฉพาะกิจนั้น จะมีเนื้อหาที่ตรงกับ Key Message ที่ไดกําหนดไวแลวใน

แตละไตรมาส ซึ่งเนื้อหาจะเขาใจงาย และตรงกับการดําเนินชีวิตของกลุมสาวประเภทสอง เชน 

เนื้อหาเกี่ยวกับการใชเจลหลอล่ืนตางๆ เวลามีเพศสัมพันธ หรือเปนวิธีการปองกันโรคเอดส 
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ภาพที่ 8 ส่ือเฉพาะกิจของศูนยซิสเตอร 
 

 
  

 
ภาพที่ 9 แผนพับของศูนยซิสเตอร 
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 นอกจากนี้ภายในรอบๆ ศูนย จะมีแผนปายติดไวโดยเจาหนาที่จะชวยกันคิดและทําขึ้นมา

เอง เปนประโยคสั้นๆ ที่เกี่ยวกับการปองกันโรคเอดสโดยเฉพาะ เชน  
 
 “แสดงความรักและหวงใย ดวยการใชถุงยางอนามัยกับคูนอนทุกครั้ง”  

 “มีสติและใชถุงยางอนามัยทุกครั้งเมื่อมีเพศสัมพันธ”  

 “แมผลเลือดเปนลบ ก็ไมไดหมายความวาปลอดภัยจากเอดส ถายังมี

 เพศสัมพันธแบบไมปองกัน” 
 
ภาพที่ 10 ตัวอยางขอความที่ติดอยูรอบๆ ศูนย 
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นอกจากสื่อตางๆ ที่กลาวมาแลว บางครั้งทางศูนยก็นําส่ือเกาที่เคยนํามาใชแลวมา

ดัดแปลงเปนเกมส โดยเจาหนาที่ก็จะนําส่ือภาพโปสเตอรบางภาพที่สงมาจากทางพีเอสไอ 

เจาหนาที่เห็นวาใชภาพและคําที่เขาใจยากเกินไป สมาชิกอาจจะไมเขาใจ เจาหนาที่ก็จะนํามา

ดัดแปลงกันเองใหเปนเกมส เพื่อเอามาถาม-ตอบกับสมาชิก  
 
“...เราจะเอาภาพโปสเตอรมาตัดทําเปนภาพจิ๊กซอวใหสมาชิกชวยกันตอ พอ

 ตอเสร็จก็จะมาทายกันวาเปนภาพเกี่ยวกับอะไร โดยเจาหนาที่ก็จะคอยตอบ

 และใหคําอธิบายที่ถูกตองใหกับสมาชิก” 

       (กรกช สิงหเมือง - หัวหนาผูดูแลศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 
 หรือเวลาถึงวันเทศกาลตางๆ ก็จะปรับปรุงประยุกตส่ือออกมาใชใหเขากับเทศกาล เชน 

วันวาเลนไทน โดยเจาหนาที่ก็เปนคนที่อยูในพื้นที่และใกลชิดกับสาวประเภทสองอยูแลว ทําให

ทราบวากลุมสาวประเภทสองมีพฤติกรรมอยางไร และตองการอะไร เจาหนาที่ก็จะนําขอมูลตางๆ 

ที่ทราบมารวบรวมและนํามาตั้งเปนคําถาม หรือนําสื่อที่มาดัดแปลงใหเขากับขอความที่ตองการ

จะสื่อใหกับสมาชิก ซึ่งก็สามารถดึงดูดความสนใจสมาชิกได เพราะเปนสิ่งที่ใกลตัวกับพวกเขา  
 
นอกเหนือจากกลยุทธตางๆ ที่ไดกลาวไวขางตนแลว ทางศูนยยังไดนําสื่อสมัยใหมมาใช 

คือ อินเตอรเน็ต ซึ่งจุดประสงคที่ทางศูนยมีเอาไวเพื่อสรางความบันเทิงภายในบานซิสเตอร เพื่อ

เปนสิ่งดึงดูดใหสมาชิกเขามาที่ศูนยแลวไมรูสึกเบื่อ มีกิจกรรมอยางอื่นทํา  เพราะจะทําใหสมาชิก

อยากเขามาใชคอมพิวเตอรเพื่อเช็คเมลบาง หรือใชเพื่อเร่ืองสวนตัว แชท หรืออานขาวตางๆ บาง 

เพราะพวกเขารูวาเขามาแลวมีกิจกรรมใหทํา ก็จะอยากเขามา และเมื่อสมาชิกเขามาแลว ก็จะเปน

หนาที่ของเจาหนาที่ฝายใหบริการ หรือเจาหนาที่ที่อยูในศูนยขณะนั้นที่จะพยายามชวนคุย หรือ

สอดแทรกความรูตางๆ ที่เกี่ยวกับการปองกันโรคเอดส หรืออาจแนะนําใหคนหาขอมูลจากเวปไซต

ที่เกี่ยวกับขอมูลเร่ืองโรคเอดส โดยบริเวณที่จัดวางคอมพิวเตอร ทางศูนยก็นําชื่อเวปไซตที่นาสนใจ

เกี่ยวกับดานสุขภาพ และ HIV มาติดเอาไวเพื่อใหสมาชิกไดเขาไปดูและศึกษาไดดวยตนเองใน

กรณีที่ตองการหาความรูเพิ่มเติม ซึ่งเวปไซตเหลานั้น ไดแก 
 
www.thaiclinic.com
www.thaihealth.net
www.aidsthai.org

 
 
 
 
 

 

http://www.thaiclinic.com/
http://www.thaihealth.net/
http://www.aidsthai.org/
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ภาพที่ 11 มุมเลนอินเตอรเน็ต 

 

 
 
นอกจากนี้ยังมีส่ืออ่ืนๆ ไดแก บัตรสะสมแตมเพื่อนํามาแลกของรางวัลได เปนสิ่งดึงดูดให

สมาชิกเขามาใชบริการกิจกรรมแตละคร้ัง เมื่อสมาชิกเขามาที่ศูนย เจาหนาที่ก็สามารถใหขอมูล

เร่ืองโรคเอดสกับสมาชิกได โดยกิจกรรมที่สามารถนํามาสะสมแตมไดนั้น ทางศูนยไดทําเปนบอรด

ขาวสารตั้งเอาไวบริเวณหนาทางเขา ตรงที่ลงชื่อเมื่อเขามาใชบริการในศูนยเพื่อใหสมาชิกสามารถ

มองเห็นไดเมื่อเขามา ไดแก 
 

กติกาการ “คนฟา ควาดาว” 

1. พูดคุยสนทนาแบบตัวตอตัวกับเจาหนาที่ศูนย   คร่ึงดาว 

2. ทํากจิกรรมกลุม       1 ดาว 

3. รวมกิจกรรมชมรม      2 ดาว 

4. ปรึกษาสุขภาพกับเจาหนาที่สาธารณสุข    3 ดาว 

5. ปารตี้วันเกิด       2 ดาว 

6. รวมกิจกรรมทาํประโยชนเพือ่สังคมกับซิสเตอร   2 ดาว 

7. พาเพื่อนมาสมัครเปนสมาชกิ     3 ดาว 

8. สมัครสมาชิก       2 ดาว 
 
 สมาชิกทุกคนจะมีบัตรสะสมแตม ซึ่งเวลาที่สมาชิกเขามาใชบริการของศูนยไมวาจะแค

เขามาที่ศูนย เขารวมกิจกรรมชมรมของศนูย หรือกิจกรรมอื่นๆ ก็จะไดรับแตมสะสมไปเรื่อยๆ

จนกระทั่งสะสมไดแตมครบตามทีท่างศูนยกําหนดเอาไว ถงึจะแลกเปนของรางวัลได ดังนี ้
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สิทธิประโยชนที่จะไดรับ 

30 ดาว  ไดรับชุดกิ๊ฟเซ็ตเกไกจาก “วัน” 

45 ดาว   ไดรับ All Seasons set 

70 ดาว  ไดรับ Sisters T-shirt 

90 ดาว  ไดรับกระเปาเดินทาง sport bag จาก PSI 

150 ดาว ไดรับของรางวลัโบนัสพเิศษ 
 
 การสะสมแตมเพื่อแลกของรางวัลนี้มีสวนชวยใหสมาชิกมาเขารวมกิจกรรมในศูนย ซึ่ง

ถึงแมสมาชิกจะเคยทําบางกิจกรรมไปแลว แลวไมอยากจะมารวมทําอีกเพราะอาจรูสึกเยื่อ แตเมื่อ

รูวาจะไดแตมสะสมเพิ่มถามารวมกิจกรรมนั้นๆ ก็จะมาเขารวมกิจกรรมอีก 
 
ภาพที่ 12 บอรดประกาศแจงขาวสาร 
 

 
 

  
ภายในศูนยยังมีมุมชมโทรทัศน ภาพยนตร และมุมอานหนังสือเพื่อใหสมาชิกเขามา

รวมกลุมกันและมีกิจกรรมทําดวยกัน ซึ่งไมไดเนนที่จะมีแตรายการหรือหนังสือที่เกี่ยวกับโรคเอดส

เพียงอยางเดียว เพราะไมไดมีจุดประสงคที่จะใชส่ือเหลานี้เพื่อใหความรูโดยตรงเกี่ยวกับการ

ปองกันโรคเอดส แตเพียงตองการใหเปนมุมที่พักผอน และใหความสนุกสนานกับสมาชิกที่เขามา
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ใชบริการที่ศูนย แตบางครั้งก็จะนําเรื่องราวเกี่ยวกับโรคเอดส หรือสัมภาษณผูที่ติดเชื้อเอดสมาฉาย

ใหสมาชิกไดชมบาง 
 

ภาพที่ 13 มุมชมโทรทัศน 
 

 
  
ภาพที่ 14 มุมนั่งเลนและอานหนงัสือ 
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การสื่อสารระหวางเจาหนาที่กับสมาชิก 

 
จากการสัมภาษณเจาหนาที่และเขาสังเกตการณ พบวาโดยทั่วไปทิศทางการสื่อสาร

ระหวางเจาหนาที่ของแตละฝายงานกับสมาชิกนั้นจะไมมีความแตกตางกันมากนัก คือมุงเนนที่จะ

ใหความรูแกสมาชิก   
 
เจาหนาที่ภาคสนามใหความรูเกี่ยวกับการปองกันโรคเอดส ซึ่งเจาหนาที่จะอธิบาย ให

ขอมูลในเรื่องตางๆ ไดแก การปองกันโรค การใชถุงยางอนามัย การใชเจลหลอล่ืน ตลอดจน

แนะนําในเรื่องทั่วไป แตในขณะเดียวกันกลุมเปาหมายอาจมีคําถามเกี่ยวกับเร่ืองการปองกัน หรือ

เวลาที่สงสัยหรือไมเขาใจในเนื้อหาหรือขอมูลที่ทางเจาหนาที่ส่ือออกไป เชนเรื่องการใชเจลลอหลื่น

ขณะที่มีเพศสัมพันธวาสามารถใชวาสลีนแทนไดหรือไม เจาหนาที่ก็จะอธิบายวาไมสามารถใช

แทนไดเพราะอะไร เปนตน ในขณะเดียวกันกับเจาที่ฝายบริการ Drop - in Center จะเนนการ

พูดคุยและปรึกษากับสมาชิกเปนหลัก เปนการแลกเปลี่ยนประสบการณ รับฟงปญหาของสมาชิก 

และสมาชิกเมื่อมีปญหาหรือไมแนใจในเร่ืองใดก็จะนํามาถามเจาหนาที่ ซึ่งรูปแบบการสื่อสาร

ระหวางเจาหนาที่กับสมาชิกเปนการสื่อสารแบบสองทาง (Two – way Communication) ดัง

แผนภาพดังนี้ 
 

 
 

สาร ส่ือ เจาหนาที่

ศูนยซิสเตอร 

สมาชิกศนูยและ

กลุมเปาหมายใน

เขตพัทยาใต 

นอกจากนี้ กิจกรรมสวนใหญภายในศูนยก็ยังเนนรูปแบบการสื่อสารแบบสองทาง (Two - 

Way Communication) อีกเชนกัน ทั้งนี้เพื่อใหสมาชิกและเจาหนาที่ มีการสื่อสารระหวางกนั เปด

โอกาสใหสมาชิกไดมีโอกาสไตถาม แสดงความคิดเห็น ความรูสึกตลอดจนเรื่องราวประสบการณ

ของตนเองไดเปนอยางดี สงผลใหสมาชิกปรับเปล่ียนพฤติกรรมจากเดิมที่เคยรูสึกระแวงวาจะไมมี

ใครยอมรับ รูสึกวาไมมีเพื่อน เพราะวาไมเคยมีหนวยงานไหนเลยที่เขามาทํางานเพื่อสาวประเภท

สองโดยตรงมากอน จึงทําใหสมาชิกรูสึกวามีเพื่อน รูสึกสบายใจที่ไดพูดคุยปญหาของตนเอง มีคน

คอยรับฟงและใหคําปรึกษา  
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“...กอนการเริ่มกิจกรรมชมรมตางๆจะมีการพูดคุยแลกเปลี่ยนประสบการณ

 ของแตละคน ซึ่งนอกจากเจาหนาที่จะไดใหความรูแลว สมาชิกก็จะมีสวนรวม

 ในการไดแสดงความคิดเห็นวาประสบการณที่ตัวเองมีนั้นเปนอยางไร โดยนอง

 อาจเลาใหพี่ฟงในบางเรื่องที่พี่ยังไมรูรายละเอียดมากนัก เปนการเสนอแนะกัน 

 ทั้งนี้เพราะทั้งเจาหนาที่ และสมาชิกตางก็ไมไดคิดวาแตกตางกัน ไมไดแบงวา

 เปนเจาหนาที่หรือสมาชิก” 

(ทินกร ชาติชาํน ิ- เจาหนาทีฝ่ายบริการ Drop-in Center, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 
“...เพื่อนบางคนก็มาเลาประสบการณของเขาใหฟง หนูก็เอามาปรึกษาพี่ๆ ที่

 ศูนยวาเพื่อนหนูเขาทําแบบนี้นะ เขาไมยอมปองกันเพราะวาแขกเขาไมชอบ จะ

 ไปพูดกับเพื่อนยังไงดีใหเขาอยายอม ใหเขาปองกัน”  

                                        (มิ้นท – สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 
 
ปริมาณการติดตอส่ือสารระหวางเจาหนาที่กับสมาชิกนั้น ถาเปนเจาหนาที่ภาคสนามนัน้ก็

จะออกไปขางนอกทุกวันอยูแลว และเนนไปหากลุมเปาหมายเดิมๆ ตามสถานที่เดิมที่แตละคนใน

รับมอบหมายพื้นที่ เพื่อคอยพูดเนนย้ําเร่ืองเดิม แตไมไดมีการกําหนดเอาไวตายตัววาในวันหนึ่ง

จะตองพูดคุยกับสมาชิกหรือกลุมเปาหมายใหไดจํานวนกี่คน เพราะวาในชวงฤดูการทองเที่ยว 

(High Season) กับชวง Low Season จะมีกลุมเปาหมายไมเทากันอยูแลว เพราะสวนใหญแลว 

สาวประเภทสองจะยายถิ่นฐาน ยายที่ทํางานบอยตามชวงฤดูกาลทองเที่ยว แตเจาหนาที่จะมีการ

เขียนรายงานวาวันนี้ไดเจอใครบาง คุยเรื่องอะไร แลวหัวหนาทีมจะเปนคนเก็บรวบรวมขอมูลแลว

ทําเปนสรุปสงอาทิตยละครั้ง 
 
ในสวนของเจาหนาที่ฝายบริการก็ไมสามารถกําหนดไดเชนกันวามีปริมาณการติดตอกับ

สมาชิกไดมากนอยแคไหน เพราะไมทราบไดวาสมาชิกจะเขามาบอยครั้งแคไหน ตองแลวแตความ

สมัครใจ แตจะมีการโทรติดตามสมาชิกที่หายไปทุกคน จะมีโทรตามสมาชิกในกรณีที่มีกิจกรรม 

หรือโทรตามสมาชิกที่ไมคอยเขามาที่ศูนย แตจะไมไดบังคับใหเขามาที่ศูนยแลวแตความสะดวก

และสมัครใจ เพราะทางเจาหนาที่ทราบดีวา สมาชิกบางคนก็ตองทํางาน 
  
 นอกจากนี้เจาหนาที่ยังใชวิธีใหสมาชิกเปนฝายใหความรูกันเอง โดยจะใหสมาชิกที่

เจาหนาที่ตางเห็นวามีความรูมากพอสมควรแลว มาเปนผูนําในการทํากิจกรรมบาง เชน คนที่เปน

สมาชิกมานานแลว ใหมาสอนวิธีการสวมถุงยางใหกับสมาชิกรายใหม เพื่อสรางความรวมมือและ

สัมพันธภาพที่ดีระหวางสมาชิกดวยกันเอง 
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ความรวมมือจากหนวยงานอื่นๆ 

 
นอกเหนือจากการทํางานที่ไดรับการสนับสนุนหลักจากทางองคกรพีเอสไอ (ประเทศไทย) 

แลว ทางศูนยซิสเตอรก็ยังมีการประสานงานและทํางานรวมกันกับหนวยงานอื่นๆ ที่เกี่ยวกับสาว

ประเภทสอง หรือวาทํางานเกี่ยวกับโรคเอดสอีกหลายหนวยงาน ไดแก เครือขายความหลากหลาย

ทางเพศ, ฟาสีรุง, เครือขายคนทํางานดานเอดส ภาคตะวันออก การทํางานรวมกันจะเปนการเขา

ประชุมรวมกันเฉพาะกลุมเจาหนาที่ของแตละหนวยงาน ซึ่งเมื่อเครือขายตางๆ ของศูนยมีงานหรือ

มีจัดกิจกรรมอะไร ก็จะแจงใหทางเจาหนาที่ของศูนยซิสเตอรทราบ และทางศูนยก็จะจัดสง

เจาหนาที่ของศูนยไปเขารวมงานดวย  
 
“...ที่ผานมามีจัดกิจกรรม “คายทักษะชีวิต พิชิตเอดส” ทางเราก็จะสง

 เจาหนาที่ไปเขารวมคาย หรือทางศูนย SWING ซึ่งก็เปนหนวยงานที่ทํางาน

 เกี่ยวกับการใหความชวยเหลือกับกลุมเสี่ยงในพัทยาเหมือนกัน เวลาที่มีการจัด

 ประชุมในพื้นที่ ทางศูนยซิสเตอรก็จะสงเจาหนาที่ไปรวมประชุมดวย เพื่อเปน

 การแลกเปลี่ยนขอมูลที่แตละหนวยงานมี และชวยกันหาทางแกไขปญหาโรค

 เอดสและหาทางชวยเหลือสาวประเภทสองในพัทยาดวย” 

        (กรกช สิงหเมือง - หัวหนาผูดูแลศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 
 ขณะเดียวกัน ถาทางศูนยซิสเตอรมีกิจกรรมอะไร หรือมีการประชุมอะไร ทางศูนยก็

จะแจงใหทางหนวยงานเครือขายตางๆ ที่เกี่ยวของทราบเชนเดียวกัน  
 
นอกจากนี้เวลาที่ทางศูนยมีกิจกรรมตาม Walking Street จะขอความรวมมือจากทาง

หนวยงานราชการ แตไมไดเปนการทํางานรวมกัน เปนเพียงอะไร ณ บริเวณไหนบาง โดยจะแจงไป

ใหทางเมืองพัทยาและทางตํารวจของเมืองพัทยาทราบ เพื่อที่จะไดรับอนุญาตวาทางศูนยสามารถ

ดําเนินกิจกรรมตางๆ ได  
 

ปญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติงาน 
 
จากการเก็บขอมูล พบวาปญหาในการปฏิบัติงานอยูหลายดานดวยกัน ดังนี้ 
 
1. ดานสื่อ พบวาสื่อที่ทําออกมาจะชามาก ไมทันกับ Key Message ที่ไดกําหนดเอาไว

แลวในแตละไตรมาสที่ตองการสื่อ ทั้งนี้เพราะตองรอทางพีเอสไอ เปนผูดําเนินการผลิตและสงมา

ใหที่ศูนย  
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“...บางทีส่ือก็ผลิตออกมาไมทันใชกับ key message ที่กําหนดเอาไว เพราะ

 ทางศูนยตองรอสื่อจากทางพีเอสไอสงมา เราก็ตองเอาสื่อที่เรามีอยูมาชวยกัน

 ดัดแปล แลวเอามาใชกอน” 

        (กรกช สิงหเมือง - หัวหนาผูดูแลศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 
 
บางครั้งสื่อก็เขาใจยากเกินไป เจาหนาที่จะตองมาแกปญหาโดยหาเรื่องพูด หรือผลิตสื่อ

แบบงายๆ ข้ึนมาเอง เชน การจัดบอรดใหความรูตางๆ ภายในศูนย 

 

2. ปญหาจากกลุมเปาหมาย กลุมสาวประเภทสองจะยายถิ่นฐานบอยมาก เพราะตอง

ยายงานไปตามจังหวัดตางๆ หรือบางคนก็ยายตามแฟนไปอยูตางประเทศ ทําใหเจาหนาที่ไม

สามารถใหขอมูลไดอยางเต็มที่ ไมสามารถเนนย้ําขอมูลใหกับพวกเขาได นอกจากนี้ สมาชิกบาง

คนสมัครเขามาแตไมเคยมาเขารวมกิจกรรมของทางศูนยเลย เมื่อเจาหนาที่โทรไปตามถึงทราบวา

ไมไดอยูที่พัทยาแลว ยายไปทํางานที่จังหวัดอื่น ทําใหไมสามารถติดตามผลไดวาสิ่งสื่อสารใหไป

นั้นกอใหสมาชิกเกิดความรูหรือไม  
 
บางครั้งก็เจอกลุมสาวประเภทสองที่เมายา เสพยยาเสพติด ทําใหพวกเขามึน ไมสามารถ

พูดจาและสื่อสารกับเจาหนาที่กันไดรูเร่ือง  
 

 “...บางทีเราก็ใหความรูกะพวกเขาไมได เคยเจอพวกสาวประเภทสองที่ไม

 พรอมจะคุยกับเราเพราะวาเขาเมายา เลยพูดกันไมรูเร่ือง”     

     (จุมพล ศรีตะลา - เจาหนาที่ภาคสนาม, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 
หรือบางคนก็ไมอยากคุยดวยกับเจาหนาที่ เพราะพวกเขาไมตองการเปดเผยวาตัวเองเปน

สาวประเภทสอง ไมตองการใหคนอื่นๆ ทราบเพราะวากําลังทํางานอยู อาจจะทําใหไมไดลูกคาจึง

ตองทําเปนไมรูจัก ไมสนใจในสิ่งที่เจาหนาที่พยายามสื่อสารดวย 
 
3. มีปญหากับเจาหนาที่ตํารวจ ถึงแมบางครั้งจะไดรับความรวมมือจากเจาหนาที่

ตํารวจใหทางศูนยดําเนินกิจกรรมตางๆ ได แตก็มีหลายครั้งที่เจาหนาที่โดนตํารวจจับ เพราะคิดวา

เจาหนาที่เปนสาวประเภทสองที่ทํางานตามบาร ทําอาชีพบริการพิเศษ เพราะมองวาภาพลักษณ

ของสาวประเภทสองเปนแบบนั้น หรือบางครั้งก็โดนขอหาวากระทําอนาจารตอสาธารณชน เพราะ

เอาโมเดลออกไปใชสาธิตใหกลุมเปาหมายดู ถึงแมวาทางเจาหนาที่จะบอกวาเปนเจาหนาที่ของ

ศูนยซิสเตอรพรอมกับแสดงบัตรวาเปนเจาหนาที่แลวก็ตาม ทําใหการดําเนินงานคอนขางมีปญหา 
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“...บางครั้งพวกตํารวจก็ไมสนใจวาเราเปนเจาหนาที่ของซิสเตอร คิดวาเราเปน

 พวกขายบริการ ก็เคยจับพวกเจาหนาที่ไปเหมือนกัน ทําใหเราทํางานกัน

 ลําบากเหมือนกัน” 

     (จุมพล ศรีตะลา - เจาหนาที่ภาคสนาม, สัมภาษณ, 3 กันยายน 2549) 
 
4. เรื่องงบประมาณ บางครั้งเวลามีกิจกรรมหรือเกมส ทางศูนยยังไมคอยมีอุปกรณที่จะ

นํามาใชหรือนํามาใหสมาชิกเลนไดมากนัก เพราะจะตองทําเรื่องขออนุมัติงบประมาณเพื่อนํามา

ซื้ออุปกรณ ซึ่งตรงจุดนี้ทําใหอาจจะดึงดูดเหลาสมาชิกใหมาเขารวมกิจกรรมของทางศูนยไดไม

มากนัก  
 
สวนที่ 2 ผลการวิจัยจากการสํารวจสมาชิก 
 
การวิเคราะหเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis) 
 

ก. ขอมูลทั่วไปของสมาชิกศูนยซิสเตอร 
 

ตารางที่ 4.1 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามอายุ 
 

ระดับอาย ุ จํานวน รอยละ 

อาย ุ15-24 ป 131 74.0 

อาย ุ25-34 ป 43 24.3 

อาย ุ35-44 ป 3 1.7 

รวม 177 100.0 
 
จากตารางที่ 4.1 พบวา สมาชิกของศูนยสวนใหญมีอายุระหวาง 15 – 24 ป คิดเปน

รอยละ 74.0 รองลงมาคืออายุระหวาง 25 – 34 ป คิดเปนรอยละ 24.3 และชวงอายุ 35 – 44 ป คิด

เปนรอยละ 1.7 
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ตารางที่ 4.2 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามระดับการศึกษา 

 

ระดับการศึกษา จํานวน รอยละ 

ประถมศึกษา 17 9.6 

มัธยมศึกษาตอนตน 85 48.0 

มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 48 27.1 

อนุปริญญา/ปวส. 17 9.6 

ปริญญาตรี 10 5.7 

รวม 177 100.0 

 

 จากตารางที่ 4.2 พบวาราวครึ่งหนึ่งของสมาชิกทั้งหมด จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษา

ตอนตน คิดเปนรอยละ 48.0 รองลงมาจบมัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. คิดเปนรอยละ 27.1 

รองลงมาจบอนุปริญญา / ปวส. , ประถมศึกษาในสัดสวนที่เทากันคือ รอยละ 9.6 สมาชิกศูนย     

ซิสเตอรที่มีระดับการศึกษาในระดับปริญญาตรีมีเพียงรองละ 5.7 

 

ตารางที่ 4.3 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามอาชีพ 
 

อาชีพ จํานวน รอยละ 

นักศึกษา 6 3.4 

นักแสดงโชว 12 6.8 

พนกังานสถานบันเทงิกลางคืน 86 48.6 

พนกังานรานเสริมสวย 8 4.5 

พนกังานทั่วไป(ไมใชสถานบันเทงิกลางคนื) 26 14.7 

อาชีพบริการพิเศษ 13 7.3 

อ่ืน ๆ 7 4.0 

ไมไดทํางาน 19 10.7 

รวม 177 100.0 
 
 จากตารางที่ 4.3 พบวาเกือบคร่ึงหนึ่งของสมาชิกศูนยซิสเตอรมีอาชีพเปนพนักงานสถาน

บันเทิงกลางคืน คิดเปนรอยละ 48.6 รองลงมาเปนพนักงานทั่วไป คิดเปนรอยละ 14.7 รองลงมา
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เปนสมาชิกที่ไมไดทํางาน คิดเปนรอยละ 19 รองลงมาเปนอาชีพบริการพิเศษและนักแสดงโชว, 

พนักงานรานเสริมสวยซึ่งมีสัดสวนใกลเคียงกัน คือรอยละ 13, 12 และ 8 ตามลําดับ 
 
ตารางที่ 4.4 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามรายได 
 

รายไดตอเดอืน จํานวน รอยละ 

ต่ํากวา 5,000 บาท 84 47.5 

5,001-15,000 บาท 73 41.2 

15,001-25,000 บาท 5 2.8 

25,001-35,000 บาท 11 6.2 

35,001-45,000 บาท 2 1.1 

มากกวา 45,000 บาท 2 1.1 

รวม 177 100.0 
 
 จากตารางที่ 4.4 พบวาสมาชิกศูนยซิสเตอรที่มีรายไดต่ํากวา 5,000 บาทมีรอยละ 47.5 

รองลงมามีรายไดชวง 5,001 – 15,000 บาท คิดเปนรอยละ 41.2 สมาชิกที่มีรายไดชวง 25,000 – 

35,000 บาท คิดเปนรอยละ 6.2 รองลงมามีรายไดชวง 15,000 – 25,000 บาท คิดเปนรอยละ 2.8 

สําหรับสมาชิกที่มีรายไดชวง 35,000 – 45,000 บาทนั้นมีสัดสวนเทากับสมาชิกที่มีรายไดมากกวา 

45,000 บาท คือ รอยละ 1.1 

 

ตารางที่ 4.5 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามระยะเวลาที่สมาชิกอาศัยอยู

ในเมืองพัทยา 
 

ระยะเวลาทีอ่าศัยอยูในพัทยา จํานวน รอยละ 

นอยกวา 1 ป 70 39.5 

1-3 ป 59 33.3 

มากกวา 3 ป 48 27.2 

รวม 177 100.0 
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 จากตารางที่ 4.5 พบวา สมาชิกของศูนยมีระยะเวลาที่อาศัยอยูในพัทยานอยกวา 1 ปนั้น 

คิดเปนรอยละ 39.5 รองลงมาคือ ระยะเวลา 1 – 3 ป คิดเปนรอยละ 33.3 และระยะเวลามากกวา 

3 ป คิดเปนรอยละ 27.2 ตามลําดับ 
 
ตารางที่ 4.6 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามบุคคลที่อาศัยอยูดวย 
 

ปจจุบันอาศยัอยูกับ จํานวน รอยละ 

คนเดียว 29 16.4 

เพื่อน 121 68.4 

คนรัก/คูนอน 13 7.3 

ครอบครัว/ญาติ 14 7.9 

รวม 177 100.0 
 
 จากตารางที่ 4.6 พบวาสมาชิกศูนยที่อาศัยอยูกับเพื่อนมีจํานวนมากกวาครึ่งหนึ่งของ

สมาชิกศูนยทั้งหมด คิดเปนรอยละ 68.4 รองลงมาอาศัยอยูคนเดียว คิดเปนรอยละ 16.4 สมาชิกที่

อาศัยอยูกับครอบครัว / ญาติ มีสัดสวนใกลเคียงกับสมาชิกที่อาศัยอยูกับคนรัก / คูนอน คือรอยละ 

7.9 และรอยละ 7.3 ตามลําดับ 

 

ตารางที่ 4.7 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามระยะเวลาที่เขารวมเปน

สมาชิกศูนยซิสเตอร 
 

ระยะเวลาทีเ่ขารวมเปนสมาชิกศูนยซิสเตอร จํานวน รอยละ 

นอยกวา 6 เดือน 98 55.4 

6 เดือน - 1 ป 52 29.4 

มากกวา 1 ป 27 15.2 

รวม 177 100.0 
 
 จากตารางที่ 4.7 พบวา ระยะเวลาที่สมาชิกเขารวมเปนสมาชิกศูนยซิสเตอรนอยกวา 6 

เดือน คิดเปนรอยละ 55.4 รองลงมาคือระยะเวลา 6 เดือน – 1 ป คิดเปนรอยละ 29.4 รองลงมาคือ

ระยะเวลามากกวา 1 ป คิดเปนรอยละ 15.2 
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ตารางที่ 4.8 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามความบอยคร้ังที่เขารวม

กิจกรรมของศูนย 
 

ความบอยครัง้ที่เขารวมกจิกรรมของศนูยซิสเตอร จํานวน รอยละ 

นอยกวา 1 คร้ัง/เดือน 48 27.1 

1 คร้ัง/เดือน 24 13.6 

2-3 คร้ัง/เดือน 56 31.6 

4-5 คร้ัง/เดือน 49 27.7 

รวม 177 100.0 
 
 จากตารางที่ 4.8 พบวาสมาชิกของศูนยที่เขารวมกิจกรรมของศูนย 2–3 คร้ัง/เดือน คิดเปน

รอยละ 31.6 รองลงมาคือ 4-5 คร้ังตอเดือน คิดเปนรอยละ 27.7 ซึ่งมีสัดสวนใกลเคียงกับสมาชิกที่

เขารวมกิจกรรมของศูนยนอยกวา 1 คร้ัง/เดือน คือรอยละ 27.1 รองลงมาคือสมาชิกที่เขารวม

กิจกรรมของศูนย 1 คร้ัง/เดือน คิดเปนรอยละ 13.6  
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ข. ขอมูลความรูเร่ืองโรคเอดส 
 

ตารางที่ 4.9 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร ที่ตอบวัดความรูเกี่ยวกับโรคเอดสตาม

คําตอบถูก ผิด จําแนกเปนรายขอครบทุกขอจากจํานวน 177 คน 

 

ความรูเร่ืองโรคเอดส 
ตอบถูก 

จํานวน (รอยละ) 
ตอบผดิ 

จํานวน (รอยละ) 
ดานการติดตอ 
โรคเอดสติดตอกันได 4 ทางคือ ทางเพศสัมพันธ เลือด 

ใชเข็มฉีดยารวมกนั และมารดาสูลูก 

167(94.4) 10(5.6) 

ผูปวยโรคเอดสในระยะสุดทายเทานั้นจงึจะแพรเชื้อไป

ยังผูอ่ืนได 
149(84.2) 28(15.8) 

ยุงเปนพาหะในการนําเชื้อเอดสมาสูคนได 139(78.5) 38(21.5) 

การสัมผัสเลือดของผูที่ติดเชือ้ไมทําติดเอดสได ถาเลือด

ไมโดนบาดแผลของเรา 
145(81.9) 32(18.1) 

ดานอาการของโรค 
เอดสคือภาวะที่ภูมิคุมกนัเสือ่ม ทาํใหรางกายติดเชื้อ

ฉวยโอกาสตางๆ 
149(84.2) 28(15.8) 

ผูที่ติดเชื้อเอดสในระยะแรกจะมีสุขภาพแข็งแรงเหมือน

คนปกต ิ
157(88.7) 20(11.3) 

ผูที่ติดเชื้อเอดส ผลการตรวจเลือดจะเปนลบ 123(69.5) 54(30.5) 

ผูที่ติดเชื้อเอดสมักแสดงอาการภายใน 3 เดือนหลงัจาก
ที่ไดรับเชื้อ 

64(36.2) 113(63.8) 

ดานการปองกันโรค 
สุราและยาเสพติดทําใหครองสติไมอยูจนมีเพศสัมพันธ

ที่เสี่ยงตอเอดสได 
163(92.1) 14(7.9) 

การใชถุงยางอนามยัที่ไดมาตรฐานและใชอยางถูกวิธีจะ

ชวยปองกันเอดสได 
172(97.2) 5(2.8) 

ใชถุงยางอนามัยกับผูที่เราสงสัยวาจะติดเชื้อเอดสก็

เพียงพอแลว 
133(75.1) 44(24.9) 

ปจจุบันมยีาสมุนไพรที่รักษาโรคเอดสใหหายขาดได 115(65.0) 62(35.0) 
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จากตารางที่ 4.9 แสดงใหเห็นวาเนื้อหาความรูเร่ืองโรคเอดสที่สมาชิกศูนยตอบไดถูกตอง

ตั้งแตรอยละ 80 ข้ึนไป มี 7 ขอใน 12 ขอ ซึ่งทั้ง 7 ขอมีดังตอไปนี้ โรคเอดสติดตอกันได 4 ทาง คือ 

ทางเพศสัมพันธ เลือด ใชเข็มฉีดยารวมกัน และมารดาสูทารก, ผูปวยโรคเอดสในระยะสุดทาย

เทานั้นจึงจะแพรเชื้อไปยังผูอ่ืนได, การสัมผัสเลือดของผูที่ติดเชื้อไมทําติดเอดสได ถาเลือดไมโดน

บาดแผลของเรา, เอดสคือภาวะที่ภูมิคุมกันเสื่อม ทําใหรางกายติดเชื้อฉวยโอกาสตางๆ, ผูที่ติดเชื้อ

เอดสในระยะแรกจะมีสุขภาพแข็งแรงเหมือนคนปกติ, สุราและยาเสพติดทําใหครองสติไมอยูจนมี

เพศสัมพันธที่เสี่ยงตอเอดสได, การใชถุงยางอนามัยที่ไดมาตรฐานและใชอยางถูกวิธีจะชวย

ปองกันเอดสได แสดงใหเห็นวาสมาชิกศูนยซิสเตอรมีความรูในเรื่องดังกลาวดีมาก 

 

 สวนเนื้อหาความรูเร่ืองโรคเอดสที่สมาชิกศูนยตอบไดถูกตองตั้งแตรอยละ 70 ถึงรอยละ 

79 มี 2 ขอ ไดแก ยุงเปนพาหะในการนําเชื้อเอดสมาสูคนได ใชถุงยางอนามัยกับผูที่เราสงสัยวาจะ

ติดเชื้อเอดสก็เพียงพอแลว แสดงวาสมาชิกศูนยมีความรูในเรื่องดังกลาวในระดับดี 

 

 สําหรับเนื้อหาความรูเร่ืองโรคเอดสที่สมาชิกศูนยตอบไดถูกตองตั้งแต รอยละ 60 ถึงรอย

ละ 69 มี 1 ขอ คือ ผูที่ติดเชื้อเอดส ผลการตรวจเลือดจะเปนลบ แสดงวาสมาชิกมีความรูในเรื่อง

ดังกลาวในระดับปานกลาง 

 

 สําหรับเนื้อหาความรูเร่ืองโรคเอดสที่แสดงใหเห็นวาสมาชิกศูนยมีความรูต่ํากวาเกณฑข้ัน

ต่ํา คือ ตอบถูกเพียงรอยละ 36.2 คือ ผูที่ติดเชื้อเอดสมักแสดงอาการภายใน 3 เดือนหลังจากที่

ไดรับเชื้อ 

 

ตารางที่ 4.10 จํานวน และรอยละของสมาชิกศูนย จําแนกตามระดับความรูเร่ืองโรคเอดสโดยรวม 

 

ระดับความรูเรื่องโรคเอดส จํานวน  รอยละ 

ดีมาก 23 13.0 

ดี 73 41.3 

ปานกลาง 54 30.5 

ผานเกณฑข้ันต่ํา 19 10.7 

ต่ํากวาเกณฑข้ันต่ํา 8 4.5 

รวม 177 100 
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จากตารางที่ 4.10 พบวา สมาชิกศูนยซิสเตอรมีระดับความรูเร่ืองโรคเอดสใกลเคียง

กัน คือ มีความรูดีและปานกลางในสัดสวนไมตางกันมาก คือรอยละ 41.2 และ 30.5 ตามลําดับ 

สวนความรูในระดับดีมาก และระดับผานเกณฑข้ันต่ํา เฉลี่ยอยูที่รอยละ 10 สวนระดับความรูที่ต่ํา

กวาเกณฑข้ันต่ํานั้นมีอยูรอยละ 4.5 

 

ตารางที่ 4.11 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามระดับความรูเร่ืองโรคเอดส

และระดับการศึกษา 

 
 ระดับความรูเรื่องโรคเอดส 
 
 
ระดับการศึกษา 

ดีมาก ด ี ปาน
กลาง 

ผาน
เกณฑ 
ข้ันต่ํา 

ต่ํากวา
เกณฑ
ข้ันต่ํา 

รวม 

ประถมศึกษา 2(1.1) 9(5.0) 6(3.4) 0(0.0) 0(0.0) 17(9.5) 

มัธยมศึกษาตอนตน 8(4.5) 32(18.1) 29(16.4) 12(6.8) 4(2.3) 85(48.1) 

มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 6(3.4) 22(12.4) 11(6.2) 6(3.4) 3(1.7) 48(27.1) 

อนุปริญญา/ปวส. 6(3.4) 3(1.7) 6(3.3) 1(0.6) 1(0.6) 17(9.6) 

ปริญญาตรี 1(0.6) 7(4.0) 2(1.1) 0(0.0) 0(0.0) 10(5.7) 

รวม 23(13.0) 73(41.2) 54(30.4) 19(10.8) 8(4.6) 177(100.0) 

 

 จากตารางที่ 4.11 พบวาสมาชิกที่มีระดับการศึกษาตางกันมีระดับความรูเร่ืองโรคเอดส

ดังนี้ 

 สมาชิกที่มีระดับการศึกษาชั้นประถมศึกษาทั้งหมดรอยละ 9.5 มีระดับความรูเร่ืองโรค

เอดสในระดับดีรอยละ 5 ระดับปานกลางรอยละ 3.4 และระดับดีมากรอยละ 1.1  

 สมาชิกที่มีระดับการศึกษาชั้นมัธยมศึกษาตอนตนทั้งหมดรอยละ 48.1 มีระดับความรู

เร่ืองโรคเอดสดีรอยละ 18.1 ระดับปานกลางรอยละ 16.4 ระดับดีมากรอยละ 4.5 ผานเกณฑข้ันต่าํ

รอยละ 6.8 และต่ํากวาเกณฑข้ันต่ํารอยละ 2.3 

 สมาชิกที่มีระดับการศึกษาชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. ทั้งหมดรอยละ 27.1 มีระดับ

ความรูเร่ืองโรคเอดสดีรอยละ 12.4 ระดับปานกลางรอยละ 6.2 ระดับดีมากและผานเกณฑขั้นต่ํามี

จํานวนเทากันที่รอยละ 3.4 และระดับตํ่ากวาเกณฑรอยละ 1.7 

 สมาชิกที่มีระดับการศึกษาชั้นอนุปริญญา / ปวส. ทั้งหมดรอยละ 9.6 มีระดับความรูเร่ือง

โรคเอดสระดับดีมากมากที่สุดรอยละ 3.4 รองลงมาคือระดับปานกลาง ระดับดี ที่รอยละ 3.3 และ 

1.7 ตามลําดับ ผานเกณฑขั้นต่ําและต่ํากวาเกณฑข้ันต่ํามีจํานวนเทากัน รอยละ 0.6 

 



 125

 สมาชิกที่มีระดับการศึกษาปริญญาตรีทั้งหมดรอยละ 5.7 มีระดับความรูเร่ืองโรคเอดสดี

จํานวนมากทีสุ่ด รอยละ 4.0 ระดับปานกลางรอยละ 1.1 และระดับดีมากรอยละ 0.6  

 

ค. ขอมูลความรูเร่ืองพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนยซิสเตอร 
 

 ในการประเมนิการปองกนัโรคเอดส ใชเกณฑคาเฉลี่ยดงันี ้

คาเฉลี่ย 4.50 - 5.00 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสดีมาก 

คาเฉลี่ย 3.50 - 4.49 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสดี 

คาเฉลี่ย 2.50 - 3.49 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสพอใช 

คาเฉลี่ย 1.50 - 2.49 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสต่ํา 

คาเฉลี่ย 1.00 - 1.49 หมายถงึ การปองกนัโรคเอดสตองปรับปรุงแกไข  
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ตารางที่ 4.12    จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามพฤติกรรมเสี่ยงเกี่ยวกับ

โรคเอดสในดานตางๆ และระดับการปองกันโรคเอดส 

 
ทําทุก

ครั้ง 
ทําเปน

ประจํา 
ทํา

บอยครั้ง 
ทํานอย

ครั้ง 
ไมเคยทํา

เลย 
ระดับ

การ

ปองกัน

โรคเอดส 

S.D. พฤติกรรมเสี่ยง  Xจํานวน 

(รอยละ) 
จํานวน 

(รอยละ) 
จํานวน 

(รอยละ) 
จํานวน 

(รอยละ) 
จํานวน 

(รอยละ) 
ดานเพศสัมพันธ      
มีเพศสัมพันธกับคนทีไ่มใช

สามี/ภรรยา/คูรัก 
31(17.5) 32(18.1) 29(16.4) 29(16.4) 21(11.9) 3.07 1.31 พอใช 

     

ดี มีเพศสัมพันธโดยไมใช

ถุงยางอนามัย  

10(5.6) 4(2.3) 20(11.3) 91(51.4) 52(29.4) 3.97 1.01 

     

พอใช มีคูนอนมากกวา 1 คน 18(10.2) 29(16.4) 41(23.2) 56(31.6) 33(18.6) 3.32 1.24 

     

มีเพศสัมพันธกับผูที่ขาย

บริการทางเพศ 
ดี 13(7.3) 13(7.3) 16(9.0) 49(27.7) 86(48.6) 4.03 1.24 

รวมเพศทางปากหรือทวาร

หนัก 
พอใช 53(29.9) 28(15.8) 55(31.1) 29(16.4) 12(6.8) 2.54 1.26 

รวมเพศกับผูติดยาเสพติด

ชนิดฉีด 
2(1.1) 4(2.3) 5(2.8) 6(3.4) 160(90.4) 4.80 0.70 ดีมาก 

ดื่มสุราหรอืเสพสิ่งเสพติด

กอนมีเพศสัมพันธ 
ดี 8(4.5) 14(7.9) 19(10.7) 69(39.0) 67(37.9) 3.98 1.10 

มีเพศสัมพันธรนุแรงจนเกิด

บาดแผล 
ดี 7(4.0) 4(2.3) 15(8.5) 84(47.5) 67(37.9) 4.13 0.95 

        ดานการสัมผัสเลือด 
สัมผัสเลือดของผูอื่นโดยที่

ตนเองมีบาดแผล 
ดีมาก 4(2.3) - - 18(10.2) 155(87.6) 4.81 0.66 

ใชของมีคมรวมกบัผูอื่น 

เชน มีดโกน กรรไกรตัดเล็บ 

ฯลฯ 

ดี 8(4.5) 3(1.7) 12(6.8) 65(36.7) 89(50.3) 4.27 0.99 

     ดานการใชยาเสพติด 
ลองยาเสพติด  ดีมาก 3(1.7) 4(2.3) 8(4.5) 45(25.4) 117(66.1) 4.52 0.83 

     

ฉีดยาเสพติดโดยใชเข็ม

รวมกับผูอื่น 
- - - 

4(2.3) 173(97.7) 
ดีมาก 4.98 0.15 
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 จากตารางที่ 4.12 พบวา สมาชิกศูนยซิสเตอรมีการปองกันโรคเอดสจากระดับคา

พฤติกรรมเสี่ยงดังตอไปนี้  
 
 ในดานเพศสัมพันธ มีการปองกันโรคในระดับดีมาก เมื่อรวมเพศกับผูติดยาเสพติดชนิดฉีด 

และมีการปองกันในระดับดีเมื่อมีเพศสัมพันธกับผูที่ขายบริการทางเพศ แตมีการปองกันในระดับ

พอใชเมื่อดื่มสุราหรือเสพสิ่งเสพติดกอนมีเพศสัมพันธ มีเพศสัมพันธรุนแรงจนเกิดบาดแผล มี

เพศสัมพันธโดยไมใชถุงยางอนามัย สําหรับการมีคูนอนมากกวา 1 คน มีเพศสัมพันธกับคนที่ไมใช

สามี/ภรรยา/คูรัก รวมเพศทางปากหรือทวารหนัก มีการปองกันในระดับตํ่า 
 
 ในดานการสัมผัสเลือด สมาชิกสวนใหญรอยละ 87.6 ไมเคยสัมผัสเลือดของผูอ่ืนโดยที่

ตนเองมีบาดแผล มีการปองกันโรคเอดสอยูในระดับดีมาก สวนใชของมีคมรวมกับผูอ่ืน เชน มีด

โกน กรรไกรตัดเล็บ คร่ึงหนึ่งของสมาชิกไมเคยทําเลย ถือวามีการปองกันโรคเอดสในระดับดีมาก 
 
 ในดานการใชยาเสพติด เกือบทั้งหมดของสมาชิกไมเคยฉีดยาเสพติดโดยใชเข็มรวมกับ

ผูอ่ืน แสดงวาการปองกันโรคเอดสอยูในระดับดีมาก สวนการลองยาเสพติดชนิดใดชนิดหนึ่ง 

สมาชิกรอยละ 66.1 ไมเคยทําเลย การปองกันโรคเอดสอยูในระดับดี 

 

ง. ขอมูลความสัมพันธระหวางความรูเร่ืองโรคเอดสกับพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก

ในศูนยซิสเตอร  

 

ตารางที่ 4.13 จํานวนและรอยละของสมาชิกศูนยซิสเตอร จําแนกตามระดับการปองกันโรคเอดส

และระดับการศึกษา 

 
    ระดับการปองกันโรคเอดส ดีมาก ดี พอใช ต่ํา ตอง

ปรับปรุง
แกไข 

รวม 
 
ระดับการศึกษา 

ประถมศึกษา 3(1.7) 10(5.6) 4(2.3) 0(0.0) 0(0.0) 17(9.6) 

มัธยมศึกษาตอนตน 8(4.5) 72(40.7) 3(1.7) 2(1.1) 0(0.0) 85(48.0) 

มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 6(3.4) 32(18.1) 10(5.6) 0(0.0) 0(0.0) 48(27.1) 

อนุปริญญา/ปวส. 6(3.4) 11(6.2) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 17(9.6) 

ปริญญาตรี 5(2.8) 5(2.8) 0(0.0) 0(0.0) 0(0.0) 10(5.6) 

28(15.8) 130(73.4) 17(9.6) 2(1.1) 0(0.0) 177(100.0) รวม 
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จากตารางที่ 4.13 พบวาสมาชิกที่มีระดับการศึกษาตางกัน มีระดับการปองกันโรคเอดส

ดังนี้ 

ระดับประถมศึกษาทั้งหมดรอยละ 9.6 มีระดับการปองกันโรคเอดสจํานวนมากที่สุด รอย

ละ 5.6 ระดับปานกลางรอยละ 2.3 และระดับดีมาก รอยละ 1.7 

ระดับมัธยมศึกษาตอนตนทั้งหมดรอยละ 48.0 เกือบทั้งหมดมีระดับการปองกันดีถึงรอย

ละ 40.7 ระดับดีมาก ระดับพอใช และระดับตํ่า รอยละ 4.5, 1.7, และ 1.1 ตามลําดับ 

ระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. ทั้งหมดรอยละ 27.1 มีระดับการปองกันโรคเอดสดี

จํานวนมากที่สุด รอยละ 18.1 ระดับพอใช 5.6 และระดับดีมาก 3.4 

ระดับอนุปริญญา / ปวส. ทั้งหมดรอยละ 9.6 มีระดับการปองกันโรคเอดสระดับดีรอยละ 

6.2 รองลงมาคือระดับดีมาก รอยละ 3.4 

ระดับปริญญาตรีทั้งหมดรอยละ 5.6 มีระดับการปองกันโรคเอดสดีมากและดีจํานวน

เทากันคือ รอยละ 2.8 

 

ตารางที่ 4.14 จํานวนและคาเฉลี่ยของสมาชิกศนูยซิสเตอร จําแนกตามระดับการปองกันโรคเอดส

และระดับความรูเร่ืองโรคเอดส 

 
    ระดับการปองกันโรคเอดส ดีมาก ดี พอใช ต่ํา ตอง

ปรับปรุง
แกไข 

รวม 
 
ระดับความรูเรื่องโรคเอดส 

ดีมาก 5(2.8) 15(8.5) 3(1.7) 0(0.0) 0(0.0) 23(13.0) 

ดี 11(6.2) 54(30.5) 7(4.0) 1(0.6) 0(0.0) 73(41.3) 

ปานกลาง 9(5.1) 40(22.6) 4(2.3) 1(0.6) 0(0.0) 54(30.5) 

ผานเกณฑขั้นต่ํา 3(1.7) 14(7.9) 2(1.1) 0(0.0) 0(0.0) 19(10.7) 

ต่ํากวาเกณฑขั้นต่ํา 0(0.0) 7(4.0) 1(0.5) 0(0.0) 0(0.0) 8(4.5) 

28(15.8) 130(73.4) 17(9.6) 2(1.2) 0(0.0) 177(100.0) รวม 

 

 จากตารางที่ 4.14 พบวาสมาชิกที่มีระดับความรูเร่ืองโรคเอดสตางกนั มีระดับการปองกัน

โรคเอดสดังนี ้

 ระดับความรูเร่ืองโรคเอดสดีมากทั้งหมดรอยละ 13 มีระดับการปองกันโรคเอดสดีเปน

จํานวนมากที่สุด รอยละ 8.5 ระดับดีมากรอยละ 2.8 และระดับพอใชรอยละ 1.7  

 ระดับความรูดีทั้งหมดรอยละ 41.3 มีระดับการปองกันโรคเอดสดีจํานวนมากที่สุดรอยละ 

30.5 รองลงมาระดับดีมาก รอยละ 6.2 ระดับพอใชและระดับตํ่า รอยละ 4.0 และ 0.6 ตามลําดับ 
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 ระดับความรูปานกลางทั้งหมดรอยละ 30.5 มีระดับการปองกันโรคเอดสดีจํานวนมาก

ที่สุดรอยละ 22.6 ระดับดีมากรอยละ 5.1 ระดับพอใช 2.3 ระดับตํ่ารอยละ 0.6 

 ระดับความรูผานเกณฑข้ันต่ําทั้งหมดรอยละ 10.7 เกือบทั้งหมดมีระดับการปองกันโรค

เอดสดีถึงรอยละ 7.9 รองลงมาคือระดับดีมากรอยละ 1.7 และระดับพอใชรอยละ 1.1 

 ระดับความรูต่ํากวาเกณฑข้ันต่ําทั้งหมดรอยละ 4.5 เกือบทั้งหมดมีระดับการปองกันโรค

เอดสดีถึงรอยละ 4.0 และระดับพอใชรอยละ 0.5 

 

ตารางที่ 4.15 จํานวน คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของสมาชิกศูนยซิสเตอรในดานการ

ปองกนัโรคเอดส จําแนกตามระดับการปองกันโรคเอดสตามรายดาน 

 

ระดับการปองกันโรคเอดส  การปองกันตนเองจากโรคเอดส S.D. X

ดานเพศสัมพนัธ 3.73 0.65 ดี 

ดานการสัมผัสเลือด ดีมาก 4.54 0.71 

ดานการใชยาเสพติด ดีมาก 4.75 0.43 

 

 จากตารางที่ 4.15 พบวาสมาชิกมีระดับการปองกันโรคเอดสดีมากในดานการสัมผัสเลือด

และการใชยาเสพติด และมีระดับการปองกนัระดับดีในดานเพศสัมพนัธ 

 

ตารางที่ 4.16 คาสัมประสทิธิ์สหสัมพนัธแบบเพียรสันระหวาง ระดับความรูเร่ืองโรคเอดสกับการ

พฤติกรรมการปองกนัโรคเอดสของสมาชกิศูนยซิสเตอร 

 

 คาสัมประสทิธิ์สหสัมพันธ (r) 

ระดับความรูเร่ืองโรคเอดสกับพฤติกรรมการปองกนัโรคเอดส 0.038 

 

 จากตารางที ่ 4.16 ไมพบวาความรูเร่ืองโรคเอดสมีความสัมพนัธกับการปองกนัโรคเอดส  

(r = .038) ซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานที่ตัง้ไว   
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สวนที่ 3 ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนยซิสเตอร 
 
จากการศึกษาพบวา มีปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนย     

ซิสเตอรดังนี้คือ 
 
1. ปจจัยในดานคุณลักษณะทางประชากรของสมาชิก พบวา 
 

 ปจจัยดานอายุ กลุมเปาหมายสวนใหญเปนกลุมวัยรุน อายุโดยเฉลี่ย 21 ป ซึ่งยังอยู

ในชวงวัยรุน เปนวัยที่สนใจอยากลอง อยากทํา เพื่อหาประสบการณแปลกใหมทําใหละเลยในเรื่อง

ของการปองกัน  
 
 จากผลการสัมภาษณสมาชิกกลุมนี้พบวาเริ่มมีเพศสัมพันธตั้งแตอายุยังนอย โดยที่ยัง

ไมไดคํานึงถึงวาตองมีการปองกันกอนมีเพศสัมพันธ และยังไมรูจักอุปกรณตางๆ ที่ใชในการ

ปองกัน ทั้งยังไมทราบวามีโรคที่ติดตอทางเพศสัมพันธได 
  

 “...มีเพศสัมพนัธคร้ังแรกตอนอาย ุ 13 เพราะวาอยากลองวาเปนยังไง ตอนนั้น

 หนกู็ยังไมหรอกวาตองปองกนัยงัไง” 

       (ปุกกี ้– สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 

 

 แสดงใหเห็นวาชวงอายุดังกลาวไดนําไปสูพฤติกรรมที่อยากลองและอยากเสี่ยง ซึ่งนับวา

เปนความประมาทที่จะนําไปสูการติดตอและแพรเชื้อเอดสได   
 

 ปจจัยดานระดับการศึกษา กลุมเปาหมายสวนใหญจะมีระดับการศึกษาในระดับ

มัธยมศึกษาตอนตนและระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย ดังนั้นการที่สมาชิกมีระดับความรูในระดับนี้ 

ทําใหมีโอกาสไดเรียนรูเกี่ยวกับโรคเอดสมากอนแลว รูวาเอดสติดตอไดยังไง เคยอานหนังสือหรือ

โบรชัวรตามโรงพยาบาลมาบาง หรือการเปดรับจากสื่อตางๆ ไดคอนขางมากกวาผูที่มีระดับ

การศึกษาไมสูงมากนัก แตยังไมรูละเอียดมากนักวามีวิธีปองกันอยางไรบาง ควรประพฤติปฏิบัติ

ตัวอยางไร    
 
  “...กอนเขามาที่ศูนยซิสเตอรก็รูมากอนแลวบางจากการอานหนังสือวาโรค

 เอดสคืออะไร ติดตอไดจากทางเพศสัมพันธ แตยังไมเคยรูวาคนที่เปนโรคเอดส

 แลวจะมีอาการอยางไร ไมรูวามีครีม เจลหลอล่ืน รูแตวาเวลามีเพศสัมพันธให

 ใชวาสลีน หรือเบบี้มายด”  

        (ปุกกี้ – สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 
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 ปจจัยดานอาชีพ พบวาสมาชิกสวนใหญมีอาชีพเปนพนักงานตามสถานบันเทิงกลางคืน 

ซึ่งทําใหมีโอกาสไดพบเจอกับลูกคาที่มาใชบริการที่ราน ไดมีการพูดคุยกันจนถูกคอ จนสดุทายกไ็ป

มีเพศสัมพันธกัน แตสมาชิกสวนใหญก็มีการปองกันกอนที่จะมีเพศสัมพันธเนื่องดวยอาชีพที่ทําอยู

ไมไดเปนอาชีพที่ขายบริการ แตการมีเพศสัมพันธกันเปนการตกลงใจดวยกันทั้งสองฝาย ไมตอง

ตามใจในฐานะที่เปนลูกคา 
 
 แตอยางไรก็ตาม มีบางครั้งที่สมาชิกไมไดปองกันเนื่องจากวาไวใจคูนอนมากๆ เพราะเปน

คนที่รูจักกันมานาน หรือบางครั้งก็ไดพากันไปตรวจเลือดดวยกันกอนที่จะมีเพศสัมพันธ 
 
 ปจจัยดานเศรษฐกิจ (รายไดและรายจาย) จากการศึกษาพบวาสมาชิกมีรายไดเฉลี่ยอยูที่ 

5,000 - 10,000 บาทตอเดือน ซึ่งการสัมภาษณสมาชิกสวนใหญตางก็มีความพอใจในรายไดที่

ไดรับ เพราะเพียงพอในการใชจับจายซื้อของ และกิจกรรมนันทนาการที่สอดคลองกับคานิยม

บริโภคในลักษณะของการเกิดพฤติกรรมสวนบุคคลและกลุมดวยการออกไปเที่ยวตามสถาน

บันเทิงบาง ตามหางสรรพสินคาบาง โดยไมไดขัดสนเงินทองมากและสามารถดําเนินชีวิตไดอยาง

มีความสุข โดยไมตองไปยอมเสี่ยงมีเพศสัมพันธโดยไมปองกันเพียงเพื่อจะตามใจคูนอนเพื่อใหได

เงินมา  
 
  “...ถาคูนอนไมยอมใชถุงยาง แลวมาเสนอเงินเพิ่มให ฉันก็ไมเอาหรอก ฉันก็ไปเลย” 

                  (ใหม – สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 
 
“...เคยมีลูกคามาเสนอเงินใหเยอะเพื่อไมใหเราปองกนั เงินเราก็อยากไดนะ 

 แตเราก็จะไมยอม ปฏิเสธไป ฉันไมมาตายกับเงนิ 5,000 เงิน 10,000 ของเธอ

 หรอก” 

            (บี – สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 17 กันยายน 2549) 
 
แตในสมาชิกบางรายก็เห็นเรื่องเงินเปนสิ่งที่สําคัญตอการดําเนินชีวิต เพื่อที่จะไดนําเงินมา

จับจายใชสอยไดสะดวกมากขึ้น จึงไมปองกันเมื่อมีเพศสัมพันธ 
 
 “...ถาลูกคาเสนอใหเงินเยอะ โดยไมใหใสถงุยางปองกัน ก็อาจจะยอมเสี่ยง ก็

 แคคนเดียวเองนี่คะ”  

         (ปุกกี-้ สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 
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 นอกจากนี้อุปกรณปองกันทัง้เจลหลอล่ืนและถุงยางอนามัยนัน้มีราคาแพงไมแพง ไมเกิน

กําลังการซื้อของสมาชกิเมื่อเทียบกับรายไดที่สมาชิกไดรับในแตละเดือน ทําใหสมาชิกสามารถที่

จะซื้อมาใชไดอยางไมขัดสน  
 
 “...ก็มีซื้อเก็บเอาไวหลายอนั หลายยีห่อ เพราะวามนัจาํเปนแลวก็ไมไดแพง

 ดวย แตถึงจะแพงหนอยก็ตองใชละคะ เพราะมันจําเปนนี่คะ” 

            (บี – สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 17 กันยายน 2549) 
 
 ปจจัยดานระยะเวลาที่เขาเปนสมาชิกของศูนยซิสเตอร จากการสัมภาษณพบวาสมาชิก

สวนมากมีระยะเวลาการเขาเปนสมาชิกของศูนยเปนเวลานอยกวา 6 เดือน ซึ่งไมคอยมีผลตอ

พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกเทาไรนัก เนื่องจากสมาชิกบางคนมีระยะเวลาเขาเปน

สมาชิกเพียงไมกี่เดือน กลับมีพฤติกรรมในการปองกันโรคเอดสอยูในระดับที่ดีมาก แตสมาชิกบาง

คนมีระยะเวลาเวลาเขาเปนสมาชิกมากกวา 6 เดือนแตกลับมีพฤติกรรมในการปองกันโรคเอดส

เพียงในระดับดีเทานั้นเอง  
 
ทั้งนี้เนื่องจากสมาชิกบางคนสมัครเขามาเปนสมาชิก แตไมไดเขามาที่ศูนยหรือเขารวม

กิจกรรมกับทางศูนย ทําใหอาจยังไมมีความรูมากพอ ซึ่งสงผลตอพฤติกรรมในการปองกันโรค

ระยะเวลาในการเขาเปนสมาชิกศูนยซิสเตอรจึงไมไดเปนปจจัยที่จะสงผลตอพฤติกรรมในการ

ปองกัน แตนาจะเปนจากความรูเกี่ยวกับโรคเอดสที่สมาชิกแตละคนมีมากกวา  
 
 ปจจัยดานความบอยครั้งที่เขาศูนยซิสเตอร  จากการศึกษาพบวายิ่งสมาชิกมีเวลามาเขา

ศูนยหรือเขารวมกิจกรรมศูนยมากเทาไรก็จะมีแนวโนมในการปองกันโรคเอดสที่สูง เนื่องจากเมื่อ

ไดเขามาที่ศูนยก็จะไดรับความรูจากเจาหนาที่ศูนยทั้งแบบตัวตอตัว หรือแบบกลุม อีกทั้งกิจกรรม

ของทางศูนยก็ลวนแตเปนสื่อที่ใหความรูเกี่ยวกับโรคเอดสทั้งนั้น ความรูก็จะเปนเรื่องเดิมๆ ที่ทาง

ศูนยพยายามสื่อออกมาเพื่อย้ําใหสมาชิกจดจําได อีกทั้งเมื่อสมาชิกเขามาที่ศูนยบอยครั้งเทาไร 

ความสนิทสนมกับเจาหนาที่และกับเพื่อนๆ สมาชิกดวยกันก็จะมีมากขึ้น ทําใหสมาชิกสามารถ

พูดคุยและปรึกษาเกี่ยวกับเร่ืองโรคเอดสไมวาจะเปนการติดตอ การปองกัน หรืออาจจะเปนการ

ปรึกษาเรื่องสวนตัว ซึ่งจะทําใหสมาชิกรูสึกไววางใจกับกลุมเจาหนาที่และเกิดความเชื่อถือในสิ่งที่

เจาหนาที่ศูนยใหความรูและปฏิบัติตามในทายที่สุด 

 

2. ปจจัยดานสภาพแวดลอมของสาวประเภทสอง จากการศึกษาพบวา มีปจจัยที่

เกี่ยวของซึ่งสงผลใหเกิดพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกที่เปนสาวประเภทสอง ไดแก 
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 ปจจัยดานคูนอน เนื่องจากเมืองพัทยาเปนแหลงทองเที่ยว ลูกคาหรือคูนอนสวนใหญของ

สมาชิกศูนยจึงเปนชาวตางชาติ ซึ่งก็มีอยูนอยคนที่ไมคอยสนใจเรื่องการปองกัน แตตัวสมาชิก

สวนมากจะรูตัวเองวาตองปฏิบัติตัวอยางไร ควรตองปองกันตัวเองกอน ไมไดรอใหคูนอนมาบอก

หรือมาขอรองวาตองปองกัน และถึงแมวาบางครั้งคูนอนจะไมยอมปองกันซึ่งมีอยูเปนจํานวนนอย 

สมาชิกก็มักจะปฏิเสธที่จะมีเพศสัมพันธดวยหากไมยอมมีการปองกัน 

 
  “...เราปองกันตัวเราเองกอน ไมไดรอใหลูกคามาบอกวาตองปองกัน ลูกคา

 บางคนก็บอกใหปองกันแตเรก็รูตัวเราเองอยูแลววาตองปองกัน บางครั้งก็มี

 ลูกคาที่ไมยอมใหปองกัน ซึ่งเราเองก็ไมยอมลูกคาเหมือนกัน เรากลับเลย เคย

 บอกใหลูกคาที่ไมยอมปองกันทราบถึงอันตรายของการที่ไมปองกัน ซึ่งบางคน

 ก็ไมสนใจ แตบางคนก็รับฟง”  
         (โฟค – สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 17 กันยายน 2549) 

 
“...สวนมากผูชายเคาจะไมชอบใสถุงยาง แตเราก็ตองปองกัน เราจะพก

 อุปกรณปองกันของเราไปเอง เพื่อความปลอดภัยของเรา มีบางครั้งที่คูนอนไม

 ยอม โกรธ เพราะหาวาเราไมไวใจเคา ไมมั่นใจตัวเคา แตเราก็ไมทําตามที่เคา

 ตองการอยูดี เราก็ตองปองกัน”  
       (มิ้นท - สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 

 
แตบางครั้งสมาชิกบางคนก็ใหความไวใจกับคูนอนของตนเองมาก และเชื่อมั่นวาผูที่ตัวเอง

จะมีเพศสัมพันธดวยไมไดเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ หรือบางคนก็เห็นวาสนิทกันมาก เลยทํา

ใหสมาชิกยอมที่จะไมปองกันตัวเองขณะมีเพศสัมพันธกับคูนอนซึ่งถือวาเปนพฤติกรรมที่เสี่ยงตอ

การเปนโรค  

 
“...ปองกันเกือบทุกครั้งที่มีเพศสัมพันธกับคนที่ไมใชคู รัก แตบางครั้งที่ไม

 ปองกันเพราะเปนคนรูจักกันมานานแลว เปนเพื่อนเกา เราไวใจ ทั้ง 2 ฝายตาง

 ไวใจกัน แตเราก็รูนะวาเสี่ยง แตถาไมสนิทจะใสถุงยางทุกครั้ง ยังไงก็จะใส ไม

 เคยเจอคนที่ไมยอมใส” 

         (แปง - สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 17 กันยายน 2549) 
 
 ปจจัยดานสภาพครอบครัว จากการศึกษาพบวา สมาชิกสวนใหญมีภูมิลําเนาอยูตางถิน่

และตางภาค โดยมักจะยายมาที่พทัยาเพื่อทํางานหรือบางคนก็ยายตามเพื่อนที่เปนสาวประเภท
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สองเหมือนกนัมา ซึ่งมกัจะมีระยะเวลาพกัอาศัยอยูในพัทยาโดยเฉลีย่ไมนานนัก สมาชิกเกือบทุก

คนจะไมไดพักอาศัยอยูกับคนในครอบครัวหรือวาญาติพีน่อง แตจะอาศัยอยูกับเพื่อนหรืออยูคน

เดียวเปนสวนใหญ 
 
 “...บานอยูที่ระยอง แตยายมาทํางานที่พัทยา 3 ปกวาแลว ที่บานหนูก็รูนะวา

 ทํางานอะไร แตวาเขาก็ไมไดมาบอกนะวาโรคเอดสคืออะไร อันตรายยังไง แต

 บอกแควาใหปองกันแคนั้นเองหรือเตือนอะไรหนูเลยวาตองทํายังไงบาง”  

        (แปง - สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 17 กันยายน 2549) 
 
 ในขณะที่ “ตูน” ที่ยายมาจากจังหวัดหนองคาย เพราะวาเพื่อนชวนใหมาทํางานที่พัทยา

ดวยกัน ซึ่งพอแยกออกมาอยูขางนอกแลว ความสัมพันธกับทางบานก็ไมคอยจะสนิทกันมากนัก 

ไมคอยไดปรึกษาหรือพูดคุยกันบอยเทาไรนัก แตถึงอยางนั้นก็ตาม คนในครอบครัวเดียวกันก็ตองมี

ความรัก ความหวงใยใหกันถึงแมวาจะอยูหางกันหรือไมไดสนิทกันมากนัก เพราะเมื่อทาง

ครอบครัวทราบวาลูกทํางานที่เสี่ยงตอโรคเอดส ก็ยังแสดงความเปนหวงและใหคําแนะนําวาให

ดูแลตัวเองและปองกันตัวเองดวย ถึงแมวาจะไมไดใหขอมูลรายละเอียดเกี่ยวกับการปองกันมาก

นักก็ตาม  
 
 “...ที่บานก็รับรูวามาทํางานที่พัทยา รูวาเราทําอาชีพอะไร เขาก็เคยให

 คําแนะนําวาใหรูจักปองกันดวย แลวก็อยามั่วกับคนโนน คนนี้ มันอันตราย” 

         (ตูน – สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 
 
 ขณะที่สมาชิกบางคนที่อาศัยอยูกับครอบครัว ซึ่งมีความสัมพันธใกลชิดกันคอนขางมาก ก็

จะไดรับคําแนะนํา และความเปนหวงเปนใยจากทางครอบครัวอยูตลอด ทั้งยังไดความรูเกี่ยวกับ

การปองกันโรคเอดสจากทางครอบครัวอีกดวย 
 

“...ที่บานจะแนะนําและสอนตลอดวา ถามีอะไรกับผูชายตองหัดพกถงุยางนะ 

 ปองกนัตัวเอง หากพลาดพลั้งขึ้นมาแลวจะเปนอยางไร”  
 
“...เวลาที่บานไดดูรายการหรือรูอะไรมาที่เกี่ยวกับเร่ืองการมีเพศสัมพนัธแลวก็

 เร่ืองโรคเอดส เขาก็จะเอามาบอกเราวามนัเปนยงัไง เรากรั็บฟงเขานะ เพราะรู
 วาเขาเปนหวงเรา” 

         (ใหม – สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 
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 จากผลการสัมภาษณกรณีตัวอยางสมาชิกทั้ง 3 รายนี้ แสดงใหเห็นวาถึงแมสมาชิกจะมี

ความผูกพันใกลชิดกับคนในครอบครัวคอนขางนอย ดวยเหตุที่ตองจากบานไปทํางานที่อ่ืน ทําให

หางเหินกันไป หรือแมสมาชิกจะมีความใกลชิดสนิทสนมกับคนในครอบครัวก็ตามนั้น ไมวาจะ

ใกลชิดผูกพันหรือหางเหินกันเพียงใด แตคนที่เปนครอบครัวเดียวกันนั้นก็จะยังมีความหวงใยใหกัน

อยูตลอด ถึงแมจะไมสามารถใหความรูหรือขอมูลที่มากมาย แตก็ใหคําแนะนําใหไดคิดและทําให

สมาชิกรูสึกวายังมีคนทางบานที่เปนหวงเปนใยและหวังดีกับพวกเขาอยู ซึ่งสงผลตอพฤติกรรมการ

มีเพศสัมพันธของพวกเขาใหปองกันตามที่คนในครอบครัวไดเคยบอกเอาไว 
 
 ปจจัยดานความสัมพันธกับกลุมเพื่อน กลุมเพื่อนที่สมาชิกศูนยซิสเตอรคบหานั้น  

สวนมากก็เปนเพื่อนรวมงาน เพื่อนที่พักอาศัยอยูดวยกัน หรือจะเปนเพื่อนๆ ในศูนยซิสเตอร

ดวยกัน ซึ่งจะเห็นไดวากลุมของสาวประเภทสองจะคบกันอยูในสังคมเดียวกัน คนที่มีลักษณะ

เดียวกัน ทํางานคลายๆกัน เนื่องจากสมาชิกสวนมากจะอยูหางไกลกับครอบครัว สังคมกลุมเพื่อน

จึงเขามาแทนที่ โดยสวนมากจะเปนการพูดใหมีการปองกันหากจะไปมีเพศสัมพันธ หรืออาจเปน

การพูดแลกเปลี่ยนประสบการณของแตละคน 
 

“...มีการแลกเปลี่ยนความรูกันบางกับเพื่อนรวมงานเกี่ยวกับการปองกันโรค 

 สวนมากเราก็จะใหความรูเพื่อนที่ไมไดเปนสมาชิกศูนย แลวก็ชักชวนใหเพื่อน

 มาสมัครสมาชิก เพราะวาที่ศูนยจะมีพี่ๆ เพื่อนๆ ใหความรูที่เปนประโยชน

 มากกวา” 

        (โฟค - สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 17 กันยายน 2549) 
 

“...เพื่อนๆ และพี่ๆ ในศูนยซิสเตอรจะคอยเตือนเราถาหากเห็นวาไปกับผูชาย 

 เพื่อใหเราคอยระวังตัวเองและปองกัน” 

       (แอน - สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 17 กันยายน 2549) 
 
สมาชิกบางรายก็มีเพื่อนที่เปนเอดสเพราะวาไมยอมปองกันเวลามเีพศสัมพันธ ซึง่เขาก็จะ

มาเลาประสบการณใหเพื่อนๆ ฟงและใหคําแนะนําวาใหรูจักปองกัน เพราะไมอยากใหเปนอยาง

เขา เพราะวาถาพลาดไปแลวก็พลาดเลย  

 
แตบางครั้งก็มเีพื่อนสมาชิกบางคนที่ไมปองกันแลวมาแนะนําวาด ีชักชวนใหทาํตาม ซึ่ง

สมาชิกตางกต็อบวาไมเคยเชื่อ ไมเคยทําตาม และกย็ังปองกนัเหมือนเดิมเพื่อความปลอดภัยของ

ตัวพวกเขาเอง อยางเชน แปงไดเลาใหฟงวา 
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 “…มีเพื่อนมาชักชวนวาไมปองกันแลวดี แตเราเชื่อตัวเราเอง เพราะเรารูในสิ่งที่

 ถูกตองแลว ใหความรูกับเพือ่นบางครั้งถาเคาถาม แตทาํไมทาํก็ข้ึนอยูกับตัว

 เคาเอง”  
 
 “...เคยมีเพื่อนที่เสียชวีิตจากโรคเอดส ซึ่งกม็ีสวนทีท่ําใหเราปองกนัดวย
 เหมือนกนั มีเพื่อนที่ไมปองกัน เราก็แนะนําไปวาใชถงุยางดกีวานะ ปลอดภัย

 มากกวานะ” 
         (แปง - สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 17 กันยายน 2549) 

  
 “...เพื่อนจะใหความรูเราเปนสวนใหญ มีเพือ่นที่ไมปองกนั มาบอกเราวาลูกคา

 ชอบ แตเราก็ไมไดทําตาม”  
       (ทราย - สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 17 กันยายน 2549) 

 
 จากการสัมภาษณสมาชิกดังกลาวขางตนทําใหทราบวา สวนมากจะไดรับคําแนะนําจาก

เพื่อนกันเปนสวนใหญซึ่งเพื่อนสวนมากก็จะแนะนําไปในทางที่ดี คอยบอกวาใหปองกันตัวเอง ให

พกถุงยางโดยนําประสบการณของตัวเองมาเลาใหเพื่อนฟง แตบางครั้งก็มีเพื่อนที่มาแนะนําไป

ในทางที่ไมดีคือไมใหปองกัน ไมใหใชถุงยาง แตสมาชิกตางก็ไมเชื่อและไมปฏิบัติตามเนื่องจากวา

สมาชิกสวนมากจะมีความรูในระดับที่ดีวาตองประพฤติปฏิบัติตัวอยางไรเมื่อมีเพศสัมพันธ ซึ่ง

คําแนะนําและคําชักชวนไมใหปองกันของเพื่อนนั้นไมมีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของ

สมาชิก 
 
 ปจจัยดานความสะดวกในการหาซื้ออุปกรณปองกัน สมาชิกสวนใหญตางเห็นวาการหา

ซื้ออุปกรณปองกันในการมีเพศสัมพันธนั้นไมไดเปนอุปสรรคหรือเปนปญหาตอพวกเขาเลย 

เนื่องจากวาสามารถหาซื้อไดสะดวกมากทั้งในรานสะดวกซื้อที่มีอยูทั่วไปในเมืองพัทยา หรือจะเปน

รานขายยา นอกจากนี้ยังสามารถหาซื้อไดจากทางศูนยซิสเตอรอีกดวย ทําใหสมาชิกสวนใหญพก

อุปกรณปองกันติดตัวไวตลอดอยูแลว  
 

3. ปจจัยดานความรูเกี่ยวกับโรคเอดส จากการศึกษาพบวากอนที่จะเขามาเปน 

สมาชิกของศูนยซิสเตอรนั้น สมาชิกยังไมไดมีความรูเกี่ยวกับโรคเอดสมากนัก อาจจะแคไดยินชื่อ

มา หรือรูเพียงแตวาเปนโรคติดตอ แตยังไมไดรูถึงความอันตราย ไมทราบวาติดตอไดอยางไรบาง 

และไมทราบวาจะปฏิบัติตัวเพื่อปองกันอยางไรใหถูกตองและปลอดภัย ไมไดปองกันอยางถูกวิธี มี

อุปกรณอะไรที่สะดวก ใชงายก็นํามาใช แตเมื่อไดเขามาที่ศูนยซิสเตอร ไดรับความรูจากเจาหนาที่
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ของศูนย ทําใหรูวาโรคเอดสนากลัวอยางไร รูวาจะตองปฏิบัติตัวอยางไร ปองกันวิธีไหนไดบาง รูจกั

การใชถุงยาง ดูวันเดือนป วันหมดอายุของเจล ของถุงยางอนามัย  ซึ่งความรูเหลานี้สงผลให

สมาชิกมีพฤติกรรมที่เสี่ยงนอยลง 
 

“...บางเรื่องทีย่ังไมเคยรูมากอน ก็มารูจากที่ศูนยซิสเตอรนี่แหละคะ” 

       (มิ้นท - สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 
 
“...ไดความรูจากที่ศูนยเยอะเลย ทําใหพฤติกรรมของเราเปลี่ยนไป และก็บอก

 ตอเพื่อนๆ ไปดวย เพราะกอนหนาที่จะมาเขาศูนยซิสเตอร เราไมคอยรูเร่ือง

 เกี่ยวกับโรคเอดสและการปองกันมากเทาไหร แตพอมาที่นี่ก็ไดขอมูลเยอะ

 มาก แลวก็ทําใหเรารูวาจะตองปองกันยังไง แบบไหนที่เสี่ยงไมควรทํา”  
        (ใหม - สมาชิกศูนยซิสเตอร, สัมภาษณ, 18 กันยายน 2549) 

 
 จากที่กลาวมาขางตนทําใหทราบวา เมื่อสมาชิกไดรับความรูและขอมูลที่ถูกตองจากทาง

ศูนย ทําใหสมาชิกมีพฤติกรรมในการปองกันโรคเอดสในทางที่ดีข้ึน ใชถุงยางเมื่อมีเพศสัมพันธ 

โดยที่ตองดูคุณภาพของถุงยาง วันหมดอายุ ใชครีมหรือเจลหลอล่ืนเพื่อปองกันไมใหถุงยางแตกซึ่ง

ชวยลดอัตราเสี่ยงตอการติดโรคเอดสได 
 

 



 

บทที่ 5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 
 การวิจยัเรื่อง กลยทุธการสื่อสารเพื่อปองกนัโรคเอดสในสาวประเภทสองของศูนยซสิเตอร 

เมืองพทัยา มวีัตถุประสงคในการวิจัย คือ 
  

1. เพื่อศึกษากลยุทธการสื่อสารเพื่อปองกันโรคเอดสของสาวประเภทสองในศูนยซิสเตอร 
2. เพื่อศึกษาถึงความสัมพันธระหวางความรูเร่ืองโรคเอดสกับพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส

ของสมาชิกในศูนยซิสเตอร  

3. เพื่อศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนยซิสเตอร 
 

ลักษณะการวจิัยครั้งนี้แบงออกเปน 

1. การสัมภาษณเชิงลึกเจาหนาที่ศูนยซิสเตอรที่มีสวนเกี่ยวของในการดําเนินงานเพื่อให
ความรูเกี่ยวกับโรคเอดสแกสมาชิกศูนย จํานวน 5 คน เพื่อศึกษากลยุทธการสื่อสาร 

2. การสํารวจความรูและพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนยซิสเตอรจํานวน 177 

คน โดยใชแบบสอบถาม นอกจากนี้ยังศึกษาความสัมพันธระหวางความรูเกี่ยวกับโรค

เอดส กับ พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนย 

3. การสัมภาษณเชิงลึกสมาชิกศูนยซิสเตอร จํานวน 10 คน เพื่อศึกษาปจจัยที่มีผลตอ

พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก  
 
สรุปผลการวิจัย 
 
 ผูวิจัยไดสรุปผลการวิจัยออกเปน 3 สวน คือ 

1. กลยุทธการสื่อสาร 
2. ขอมูลจากแบบสอบถาม คือ 1) ลักษณะทางประชากรของสมาชิกศูนยซิสเตอร 2) ระดับ

ความรูเ ร่ืองโรคเอดส และ 3) พฤติกรรมการปองกันโรคเอดส โดยการวิเคราะหเชิง

พรรณนาและใชการทดสอบสมมติฐานเรื่องความสัมพันธระหวางความรูเร่ืองโรคเอดส 

และพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส 

3. ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนยซิสเตอร 
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1. กลยุทธการสื่อสาร 
 

กลยุทธการสื่อสารที่ใชในการปองกันโรคเอดสของศูนยซิสเตอร คือ การใชส่ือหลาย 

ประเภทและใชรูปแบบการสื่อสารหลายรูปแบบ เพื่อส่ือสารใหสมาชิกของศูนยไดรับทราบขอมูล 

ใหเกิดความรู และเกิดพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส ซึ่งผูวิจัยไดสรุปกลยุทธการสื่อสารเปน 

1. กลยุทธดานสื่อ 

2. กลยุทธดานรูปแบบการสื่อสาร 
 

1. กลยุทธดานสื่อ แบงออกเปน 
 
1.1 กลยุทธสื่อบุคคล เปนกลยุทธหลักที่ใชในการสื่อสารกับสมาชิกเพื่อใหความรู

เกี่ยวกับการปองกันโรคเอดสซึ่งก็คือเจาหนาที่ของศูนย โดยมีเจาหนาที่หลัก 6 คน แบงเปน

เจาหนาที่ฝายบริการ (Drop-in Center) 3 คน และเจาหนาที่ภาคสนาม (Outreach) 3 คน ซึ่งใน

ทีมของเจาหนาที่ภาคสนามก็จะแบงออกเปน 3 ทีม โดยมีเจาหนาที่ PEER อีก 12 คนมาชวย

ทํางาน 
 
ผูที่จะเขามาเปนเจาหนาที่ของศูนยไดนั้นจะตองเปนผูที่มีความคลายคลึงกับสมาชิกของ

ศูนย กลาวคือ จะเปนสาวประเภทสองเหมือนกัน หรืออาจไมไดมีบุคลิกลักษณะภายนอกที่ดูเปน

ผูหญิงก็ได ทั้งนี้เพื่อใหสมาชิกรูสึกวาเปนเจาหนาที่พวกเดียวกันกับตัวเองและเกิดความไววางใจ 
 
ในสวนของเจาหนาที่ภาคสนามจะมีการคัดเลือกเจาหนาที่ PEER โดยดูความเหมาะสม

ของแตละพื้นที่ และจะใหรับผิดชอบพื้นที่ในการทํางานตางกัน ซึ่งเจาหนาที่ทั้งหมดทั้งภายใน

ศูนยและภาคสนามจะเปนผูที่อาศัยอยูในเมืองพัทยา ทําใหรูวากลุมเปาหมายมีพฤติกรรมเปน

อยางไรและตองการอะไร 
 

 เจาหนาที่เปนผูที่มีความรูโดยไดรับการฝกอบรมจากเจาหนาที่ของพีเอสไอที่มาจาก

กรุงเทพฯ ในเร่ืองของโรคเอดส โรคติดตอทางเพศสัมพันธเบื้องตน ความรูเกี่ยวกับเร่ืองการสวม

ถุงยางอนามัย รวมไปถึงหลักการพูด การพบปะกับบุคคลอื่นๆ เพื่อใหสามารถใหความรูและ

คําแนะนําที่ถูกตองใหกับสมาชิกและกลุมเปาหมายได ทางศูนยไมไดเขมงวดในการทดสอบความรู

ของเจาหนาที่มากนัก เพียงแตคาดหวังไววาเจาหนาที่จะสามารถพูดคุยเพื่อนๆสมาชิกได การ

อบรมความรูตางๆนั้น จะทําใหการสื่อสารของเจาหนาที่ฯ สรางความนาเชื่อถือไดเปนอยางดี 

สมาชิกทุกคนใหความเชื่อถือ  
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1.2 กลยุทธสื่อกิจกรรม การที่จัดใหมีส่ือกิจกรรมนั้นก็เพื่อดึงดูดใหสมาชิกเขามาที่

ศูนย เพื่อที่ทางเจาหนาที่สามารถใหความรูและแนะนําการปองกันตางๆใหกับสมาชิก โดยตั้งเปน

ชมรมตางๆ ทั้ง ชมรมเสริมสวย ชมรมทํากับขาว ชมรมวอลเลยบอล เชิญวิทยากรที่มีชื่อเสยีงมาพดู

บาง  
 
ในการทํากิจกรรมแตละครั้ง เจาหนาที่จะพูดนําประเด็น ใชความสนุกสนานเพื่อสราง

ความเปนกันเอง และเลาถึงประสบการณของตัวเองและมีวิธีปองกันอยางไร หลังจากนั้นจึงให

สมาชิกแตละคนสลับกันเลาถึงประสบการณของตัวเอง และมีการปองกันอยางไรบาง ซึ่งจะทําให

ทุกคนไดมีสวนรวมอยางแทจริง และยังไดใชการสาธิตเขามาชวยในการใหความรูแกสมาชิก โดย

สาธิตการใชอุปกรณจริงตางๆ เพื่อใหสมาชิกสามารถเห็นภาพไดเขาใจชัดเจนยิ่งขึ้น และจะใหกลุม

สมาชิกไดทดลองปฏิบัติตาม โดยจะแสดงใหเห็นวาถาใชแบบถูกตองจะใหผลดีอยางไร และถาใช

แบบผิดวิธีจะเกิดผลเสียอยางไร  ใหความรูในเรื่องตางๆ 
 

1.3 กลยุทธสื่อเฉพาะกิจ ไดแก ใบปลิว และ โปสเตอร หรือแผนพับ โดยเนนเปนสื่อที่

มีขนาดเล็กสามารถหยิบมาอานไดงายๆจะไดพกพาไดสะดวก โดยผลิตเนื้อหาสารออกมาใหตรง

กับ Key Message ที่ไดกําหนดไวแลวในแตละไตรมาส ส่ือบางอยางเชน แผนพับจะมีของที่ระลึก

หรือกิ๊ฟเซ็ทติดเขาไปดวยเพื่อเปนสิ่งจูงใจใหสมาชิกอยากอานตอ ภายในรอบๆ ศูนย จะมีแผนปาย

ตางๆติดไว เปนประโยคสั้นๆ ที่เขาใจงายซึ่งเกี่ยวกับการปองกันโรคเอดสโดยเฉพาะ เปนการ

ส่ือสารแบบทางออมกับเหลาสมาชิก  

 การสาธิตเปนอีกกลยุทธหน ึ งที่ทางศูนยนํามาใชเพื่อใหความรูกับสมาชิก โดยจะสาธิตการ

ใชเจลหลอลื่นและถุงยางอนามัยทั้งภายในศูนยซิสเตอรและนอกสถานที่ตามผับหรือบารที่สาว

ประเภทสองทํางานอยู ใหสมาชิกไดลองปฏิบัติตามเพื่อที่จะสามารถเขาใจและปฏิบัติไดอยาง

ถูกตอง 
 

1.4 สื่อสมัยใหม คือ อินเตอรเน็ต ซึ่งทางศูนยมีเอาไวเพื่อสรางความบันเทิงภายในบาน

เพื่อเปนสิ่งดึงดูดใหสมาชิกเขามาที่ศูนยแลวไมรูสึกเบื่อ  เพราะจะทําใหสมาชิกอยากเขามาใช

คอมพิวเตอรเพื่อเช็คเมล หรือใชเพื่อเร่ืองสวนตัว เมื่อสมาชิกเขามาแลว เจาหนาที่ในศูนยจะ

พยายามชวนคุย หรือสอดแทรกความรูตางๆที่เกี่ยวกับการปองกันโรคเอดส  
 
ทางศูนยซิสเตอรใชส่ือบุคคล ซึ่งไดแกเจาหนาที่ศูนยเปนสื่อหลักที่จะใหความรูและขอมูล

เกี่ยวกับการปองกันโรคเอดสแกสมาชิก และไดนําสื่อเฉพาะกิจมาชวยใชในการขอมูลอีกทางหนึ่ง

สวนสื่อประเภทอื่นๆ ทั้งสื่อกิจกรรมและสื่อสมัยใหมนั้น ทางศูนยไมไดใชเปนสื่อหลักเพื่อใหความรู
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แกสมาชิก แตใชเปนสิ่งที่ดึงดูดและโนมนาวใหสมาชิกเขามาใชบริการที่ศูนยเพื่อทีเ่จาหนาทีจ่ะไดมี

โอกาสพบกับสมาชิกและใหขอมูลกับสมาชิกได โดยการใหขอมูลนั้นทางศูนยไดทําการสื่อสารตาม

ประเภทของการสื่อสารดังนี้  
 
2. กลยุทธดานรูปแบบการสื่อสาร 

 
2.1 การสื่อสารระหวางบุคคล เปนกลยุทธอยางหนึ่งที่มีความสําคัญสําหรับเจาหนาที่

ซึ่งจะใชกิจกรรมดังกลาวในการใหความรู เพื่อปองกันโรคเอดส ไดแก  การใหคําปรึกษา 

(Counseling) กับสมาชิกในปญหาตางๆที่เกิดขึ้น ซึ่งถือวามีบทบาทมาก โดยที่การใหคําปรึกษา

จากเจาหนาที่ฯ เปนการพูดคุย ปรึกษา ใหคําแนะนํากับสมาชิกที่กําลังสงสัย หรือไมแนใจวาควร

ปฏิบัติตัวในการปองกันโรคเอดสอยางไร หรือสมาชิกที่กําลังประสบปญหาสวนตัวและปญหา

ทั่วไป ดังนั้นจึงเปนกิจกรรมการสื่อสารที่มีความจําเปนและมีประโยชนกับสมาชิกในศูนยซิสเตอร

มาก เจาหนาที่ฯ จะทําหนาที่ใหคําแนะนํากับสมาชิกเปนรายบุคคล  
 

 การสื่อสารระหวางบุคคลมีลักษณะการสื่อสารที่เปนสวนตัวมากกวาทางตําแหนงหนาที่ 

ลักษณะเปนธรรมชาติเหมือนพี่สอนนอง พูดคุยแบบไมมีพิธีรีตองโดยจะพูดทําความรูจักกันไป

เร่ือยๆ โดยสวนใหญจะใชคําพูดลักษณะการสื่อสารการพูดคุยการสื่อสารแบบไมเปนทางการ 

(Informal Communication) โดยจะเปนแบบเพื่อนบอกเพื่อน หรือแบบพี่เลาสูนองเปนหลัก 

เพื่อใหสมาชิกเกิดความไววางใจและกลาที่จะพูดคุยหรือปรึกษาปญหาของตนเอง ทั้งนี้เจาหนาที่ 

จะใชวิธีการพูดคุยกับสมาชิก โดยจะเนนใชการปฏิสัมพันธแบบตัวตอตัวเปนหลักนั้นก็เพื่อตองการ

ใหสมาชิกไดรับขอมูลอยางเต็มที่ทั้งในเรื่องของสุขภาพเบื้องตน เร่ืองของโรคเอดส เพราะบางครั้ง

สมาชิกก็ตองการความเปนสวนตัวกับเจาหนาที่ ซึ่งทําใหสามารถเปดใจคุยกันไดสะดวกมากขึ้น  
 
 เจาหนาที่จะสรางความเปนกันเองกับสมาชิก โดยจะเปนฝายเริ่มทักทายและชวนคุยกับ

กลุมสมาชิกกอน ดังนั้นเจาหนาที่จะตองเปนผูที่มีอัธยาศัยดี ยิ้มงาย และสื่อสารเพื่อสราง

ความคุนเคยและความไวใจใหกับสมาชิกและกลุมเปาหมายซึ่งเปนประตูดานแรกที่จะทําใหเกิด

สัมพันธภาพที่ดีระหวางเจาหนาที่กับสมาชิก โดยเนนสรางความสัมพันธกอนทีจ่ะใหขอมลูความรูที่

เปนวิชาการ การสื่อสารมีลักษณะเปนธรรมชาติเหมือนพี่สอนนอง พูดคุยแบบไมมีพิธีรีตองโดยจะ

พูดทําความรูจักกันไปเรื่อยๆกอนจนกลุมเปาหมายจดจําและคุนเคยกับเจาหนาที่ฯ รูวาศูนยนี้

ทํางานเกี่ยวกับอะไร หรือจนสมาชิกรูสึกวาไมโดดเดียว ไมไดอยูคนเดียวในศูนย แลวถึงคอย

สอดแทรกความรูที่เกี่ยวกับการปองกันโรคเอดสเขาไป 
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 เจาหนาที่ภาคสนามก็เปนอีกกลยุทธสําคัญของทางศูนยซิสเตอรที่จะใหขอมูลกับ

กลุมเปาหมายไดอยางมาก โดยจะออกไปทํางานเพื่อใหความรูกับกลุมเปาหมายในพื้นที่ตางๆ

บริเวณพัทยาใต เพราะกลุมเปาหมายตองทํางานซึ่งพวกเขาไมมีเวลาที่จะมาเขารวมกิจกรรมกับ

ทางศูนยเพราะตองทํางานตอนกลางคืน ตอนกลางวันจึงเปนเวลาพักผอน ดังนั้นโอกาสที่สาว

ประเภทสองกลุมนี้จะไดรับความรูเกี่ยวกับโรคเอดสจึงมีนอยมาก จึงไดมีเจาหนาที่ Outreach 

ข้ึนมาเพื่อที่จะสามารถออกไปทํางานนอกสถานที่ และใหขอมูลไดถึงที่ที่กลุมเปาหมายทํางานอยู  
 
 นอกเหนือจากเจาหนาที่ศูนย ยังมีเจาหนาที่สาธารณสุขซึ่งเปนผูที่มีความรูและความ

ชํานาญในเรื่องของสุขภาพ มาใหความรู คําปรึกษากับสมาชิกเกี่ยวกับการปองกันโรคเอดส 

การสื่อสารแบบสองทางเปนรูปแบบการสื่อสารที่ทางศูนยซิสเตอรนํามาใชเปนหลักในการให

ความรูเกี่ยวกับโรคเอดส ตามแผนภาพดังนี้ 
 

 

สาร ส่ือ เจาหนาที่

ศูนยซิสเตอร 
สมาชิกศนูยและ

กลุมเปาหมายใน

เขตพัทยาใต 

 

นอกจากนี้เจาหนาที่ยังใชวิธีใหสมาชิกเปนฝายใหความรูกันเอง โดยจะใหสมาชิกที่

เจาหนาที่ตางเห็นวามีความรูมากพอสมควรแลว มาเปนผูนําในการทํากิจกรรมบาง เชน 

คนที่เปนสมาชิกมานานแลว ใหมาสอนวิธีการสวมถุงยางใหกับสมาชิกรายใหม เพื่อสราง

ความรวมมือและสัมพันธภาพที่ดีระหวางสมาชิกดวยกันเอง 
 
2.2 การสื่อสารแบบกลุม 

 
บางครั้งมีจํานวนสมาชิกเขามาที่ศูนยเปนจํานวนมากจนทําใหทางเจาหนาที่ไมสามารถที่

จะเขาประกบและใหความรูหรือคําปรึกษาแบบตัวตอตัวได จึงไดใหสมาชิกมารวมตัวกัน มี

วัตถุประสงค คือเพื่อสรางความสัมพันธระหวางเจาหนาที่กับสมาชิก และสมาชิกกับสมาชิก 

เพื่อใหเปนกลุมเดียวกัน ครอบครัวเดียวกัน สามารถคุยเปดใจกันไดและทําใหเกิดความคุนเคยกัน 

ใหสมาชิกไดทําความรูจักกัน และกลาที่จะพูดคุย โดยเจาหนาที่จะเปนผูที่เร่ิมตนการสนทนากอน 
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 ดังนั้น สามารถสรุปไดถึงคุณสมบัติที่ทางเจาหนาที่ศูนยซิสเตอรมี เพื่อทําใหสมาชิกและ

กลุมเปาหมายเกิดความเชื่อถือ ไวใจ ยอมรับฟงและปฏิบัติตามที่ทางเจาหนาที่ส่ือสารออกไป ดังนี้ 

 

เจาหนาที่ศูนยซิสเตอร 

ความคลายคลึง 

มีความรู 

นาเชื่อถือ 

เปนมิตร, ยิ้มงาย 

ไดรับการฝกฝน 

เปนกันเอง 

เปนผูนํา 

เอาใจเขามาใสใจ

 รูปแบบการสื่อสารที่ทางเจาหนาที่ใชเพื่อใหขอมูล ความรูกับสมาชิกและกลุมเปาหมาย มี

ดังนี้ 
 

เพื่อนบอกเพื่อน, 

พี่สอนนอง 

การสื่อสาร 
ระหวางบุคคล 

การสื่อสาร

โดยตรง 

พูดคุยแบบ 
ตัวตอตัว 

สราง 
ความคุนเคย 

พูดเนนย้ํา,  
พูดเรื่องซ้ําๆ 

การสื่อสาร 
แบบกลุม 

รูปแบบการสื่อสาร

ของศูนยซิสเตอร 
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2. ขอมูลที่ไดจากแบบสอบถาม  
 
สวนที่ 1 การวิเคราะหเชิงพรรณนา 
 
 ลักษณะทางประชากร พบวา สวนใหญมีอายุระหวาง 15 – 24 ป ระดับการศึกษาระดับ

มัธยมศึกษาตอนตนมากที่สุด มีอาชีพเปนพนักงานสถานบันเทิงกลางคืนมากที่สุด มีรายไดเฉลี่ย

ตอเดือนต่ํากวา 5,000 บาท มากที่สุด ระยะเวลาที่อาศัยอยูในพัทยาพบวา ระยะเวลานอยกวา 1 

ปนั้นมีมากที่สุด อาศัยอยูกับเพื่อนมีจํานวนมากที่สุด ระยะเวลาที่ขารวมเปนสมาชิกศูนยซิสเตอร 

พบวาระยะเวลานอยกวา 6 เดือนมีมากที่สุด ความบอยครั้งที่สมาชิกเขารวมกิจกรรมของศูนย 

พบวา 2–3 คร้ัง/เดือน มากที่สุด 

 

 ระดับความรูเร่ืองโรคเอดส พบวาสมาชิกมีระดับความรูเร่ืองโรคเอดสโดยรวมอยูในระดับดี 

สวนทางดานเนื้อหาที่สมาชิกตอบถูกรอยละ 80 ข้ึนไป สวนใหญเปนความรูดานการติดตอของโรค 

 

 พฤติกรรมในการปองกันโรคเอดส พบวาสมาชิกสวนใหญมีพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส

ดานการใชยาเสพติดและและดานการสัมผัสเลือดอยูในระดับดีมาก สวนในดานเพศสัมพันธไมมี

สมาชิกรายใดเลยที่เคยปองกันโรคเอดสเมื่อมีเพศสัมพันธทุกครั้ง 

 

สวนที่ 2 การทดสอบสมมติฐาน 

 

 ความสัมพันธระหวางความรูเร่ืองโรคเอดสกับการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนย         

ซิสเตอร 

 สมมติฐาน ระดับความรูเร่ืองโรคเอดสมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส

ของสมาชิกศูนยซิสเตอร 

 

 ไมพบวาความรูเร่ืองโรคเอดสมีความสัมพันธกับการปองกันโรคเอดส ซึ่งไมเปนไปตาม

สมมติฐานที่ตัง้ไว   

   

3. ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก ขอมูลที่ไดจากการ

สัมภาษณสมาชิกศูนยซิสเตอร พบวาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก

ศูนยซิสเตอรประกอบดวย  
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1) ปจจัยในดานคุณลักษณะทางประชากรของสมาชิก 

2) ปจจัยดานสภาพแวดลอมของสาวประเภทสอง 
3) ปจจัยดานความรูเกี่ยวกับโรคเอดส 

  
1) ปจจัยในดานคุณลักษณะทางประชากรของสมาชิก 
 
 ปจจัยดานอายุ กลุมเปาหมายสวนใหญมีอายุอยูในชวงของวัยรุน วัยที่สนใจอยากลอง 

อยากทํา เพื่อหาประสบการณแปลกใหม ซึ่งจากการศึกษาแสดงใหเห็นวาชวงอายุดังกลาวได

นําไปสูพฤติกรรมที่อยากลองและอยากเสี่ยง ซึ่งนับวาเปนความประมาทที่ไดนําไปสูการรับและ

แพรเชื้อเอดสไดอยางงายดาย 
 

 ปจจัยดานระดับการศึกษา สมาชิกสวนใหญจบการศึกษาในระดับมัธยมศึกษาตอนตน

และระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย ทําใหมีโอกาสไดเรียนรูเกี่ยวกับโรคเอดสมากอนแลว รูวาเอดส

ติดตอไดยังไง เคยอานหนังสือหรือโบรชัวรตามโรงพยาบาลมาบาง หรือการเปดรับจากสื่อตางๆได

คอนขางมาก โดยเฉพาะอยางยิ่งสื่อบุคคล คือเจาหนาที่ศูนยซิสเตอร 
  
 ปจจัยดานอาชีพ พบวา ไมวาสมาชิกจะประกอบอาชีพอะไรก็ตาม ทั้งพนักงานทั่วไปหรือ

เปนสาวอาชีพบริการพิเศษ แตสมาชิกสวนใหญกลับมีพฤติกรรมการในปองกันโรคเอดส 

โดยเฉพาะกอนที่จะมีเพศสัมพันธ แมบางคนอาจจะไมไดใชอุปกรณปองกัน แตก็ไดพาลูกคาหรือคู

นอนของตนไปตรวจเลือดกอนที่จะมีเพศสัมพันธ 
 
 ดังนั้นปจจัยดานอาชีพนั้นไมมีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนย        

ซิสเตอร   
 
 ปจจัยดานเศรษฐกิจ พบวารายไดเฉลี่ยของสมาชิกสวนใหญอยูที่ 5,000 - 10,000 บาท

ตอเดือน พบวาสมาชิกสวนใหญที่ถึงแมจะมีรายไดนอยหรือมาก ก็ไมมีผลตอพฤติกรรมการ

ปองกันโรคเอดสของสมาชิก ถึงจะมีลูกคาหรือคูนอนมาเสนอเงินเพิ่มใหเพื่อไมใหสมาชิกปองกัน

โรคเอดส สมาชิกสวนใหญมักจะไมยอมทําตามและเลือกที่จะปองกันมากกวาที่จะรับเงิน 
 

 ปจจัยดานระยะเวลาที่เขาเปนสมาชิกของศูนยซิสเตอร ระยะเวลาการเขามาเปนสมาชิก
ของศูนยซิสเตอรนั้นไมไดเปนปจจัยมีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก ทั้งนี้

เนื่องจากสมาชิกบางคนอาจมีระยะเวลาการเขาสมาชิกนานมากกวา 6 เดือน แตไมไดเขามาที่

ศูนยหรือรวมกิจกรรมบอยนัก ทําใหไมไดรับขอมูล หรือการเนนย้ําสารจากทางศูนยมากนัก ทาํใหมี
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พฤติกรรมในการปองกันโรคเอดสเพียงในระดับปานกลางและดีเทานั้น แตในขณะที่สมาชิกบางคน

มีระยะเวลาเขาเปนสมาชิกเพียงไมกี่เดือน กลับมีพฤติกรรมในการปองกันโรคเอดสอยูในระดับที่ดี

มาก  

 ดังนั้นระยะเวลาในการเขาเปนสมาชิกศูนยซิสเตอรจึงไมไดเปนปจจัยที่จะสงผลตอ

พฤติกรรมในการปองกัน แตนาจะเปนจากความรูเกี่ยวกับโรคเอดสที่สมาชิกแตละคนมีมากกวา

  
 ปจจัยความบอยครั้งที่เขาศูนย ความบอยครั้งที่สมาชิกเขามาที่ศูนย เปนปจจัยที่มีผลตอ
พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก สมาชิกที่มีเวลามาเขาศูนยหรือเขารวมกิจกรรมศูนย

มากก็จะมีแนวโนมในการปองกันโรคเอดสที่สูง เมื่อไดเขามาที่ศูนยก็จะไดรับความรูจากเจาหนาที่

ศูนยทั้งแบบตัวตอตัว หรือแบบกลุม อีกทั้งกิจกรรมของทางศูนยก็ลวนแตเปนสื่อที่ใหความรู

เกี่ยวกับโรคเอดสทั้งนั้น ความรูก็จะเปนเรื่องเดิมๆที่ทางศูนยพยายามสื่อออกมาเพื่อเนนย้ําให

สมาชิกจดจําได อีกทั้งเมื่อสมาชิกเขามาที่ศูนยบอยครั้งเทาไร ความสนิทสนมกับเจาหนาที่และกับ

เพื่อนๆสมาชิกดวยกันก็จะมีมากขึ้น ทําใหสมาชิกสามารถพูดคุยและปรึกษาเกี่ยวกับเร่ืองโรคเอดส

ไมวาจะเปนการติดตอ การปองกัน หรืออาจจะเปนการปรึกษาเรื่องสวนตัว ซึ่งจะทําใหสมาชิกรูสึก

ไววางใจกับกลุมเจาหนาที่และเกิดความเชื่อถือในส่ิงที่เจาหนาที่ศูนยใหความรูและปฏิบัติตามใน

ทายที่สุด 
 

2) ปจจัยดานสภาพแวดลอมของสาวประเภทสอง มีปจจัยที่เกี่ยวของซึ่งสงผลใหเกิด

พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกที่เปนสาวประเภทสอง ไดแก 
 
 ปจจัยดานคูนอน สมาชิกสวนมากจะรูตัวเองวาตองปฏิบัติตัวอยางไร ควรตองปองกัน

ตัวเองกอน ไมไดรอใหคูนอนมาบอกหรือมาขอรองวาตองปองกัน และถึงแมวาบางครั้งคูนอนจะไม

ยอมปองกันซึ่งมีอยูเปนจํานวนนอย สมาชิกก็มักจะปฏิเสธที่จะมีเพศสัมพันธดวยหากไมยอมมีการ

ปองกัน 
   
 แตบางครั้งสมาชิกบางคนก็ใหความไวใจกับคูนอนของตนเองมาก และเชื่อมั่นวาผูที่ตัวเอง

จะมีเพศสัมพันธดวยไมไดเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ หรือบางคนก็เห็นวาสนิทกันมาก เลยทํา

ใหสมาชิกยอมที่จะไมปองกันตัวเองขณะมีเพศสัมพันธกับคูนอนซึ่งถือวาเปนพฤติกรรมที่เสี่ยงตอ

การเปนโรค  
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 ปจจัยดานสภาพครอบครัว สมาชิกเกอืบทุกคนจะไมไดพักอาศัยอยูกับคนในครอบครัว

หรือวาญาติพีน่อง แตจะอาศัยอยูกับเพื่อนหรืออยูคนเดยีวเปนสวนใหญ  
 
 ถึงแมสมาชิกจะมีความผูกพันใกลชิดกับคนในครอบครัวคอนขางนอย ดวยเหตุที่ตองจาก

บานไปทํางานที่อ่ืน ทําใหหางเหินกันไป หรือแมสมาชิกจะมีความใกลชิดสนิทสนมกับคนใน

ครอบครัวก็ตามนั้น ไมวาจะใกลชิดผูกพันหรือหางเหินกันเพียงใด แตคนที่เปนครอบครัวเดียวกัน

นั้นก็จะยังมีความหวงใยใหกันอยูตลอด ถึงแมจะไมสามารถใหความรูหรือขอมูลทีม่ากมาย แตกใ็ห

คําแนะนําใหไดคิดและทําใหสมาชิกรูสึกวายังมีคนทางบานที่เปนหวงเปนใยและหวังดีกับพวกเขา

อยู ซึ่งสงผลตอพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธของพวกเขาใหปองกันตามที่คนในครอบครัวไดเคย

บอกเอาไว 
 
 ปจจัยดานความสัมพันธกับกลุมเพื่อน เนื่องจากสมาชิกสวนมากจะอยูหางไกลกับ

ครอบครัว สังคมกลุมเพื่อนจึงเขามาแทนที่ ประกอบกับการทํางานที่แวดลอมไปดวยเพื่อน หรือคน

ที่เปนสาวประเภทสองเหมือนกัน ซึ่งสวนมากจะไดรับคําแนะนําจากเพื่อนกันเปนสวนใหญซึง่เพือ่น

สวนมากก็จะแนะนําไปในทางที่ดี คอยบอกวาใหปองกันตัวเอง ใหพกถุงยางโดยนําประสบการณ

ของตัวเองมาเลาใหเพื่อนฟง แตบางครั้งก็มีเพื่อนที่มาแนะนําไปในทางที่ไมดีคือไมใหปองกัน ไมให

ใชถุงยาง แตสมาชิกตางก็ไมเชื่อและไมปฏิบัติตามเนื่องจากวาสมาชิกสวนมากจะมีความรูใน

ระดับที่ดีวาตองประพฤติปฏิบัติตัวอยางไรเมื่อมีเพศสัมพันธ ซึ่งคําแนะนําและคําชักชวนไมให

ปองกันของเพื่อนนั้นไมมีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก แตคําแนะนําที่เปน

ประโยชนนั้น สมาชิกจะรับฟงและนําไปปฏิบัติตาม 
 
 ปจจัยดานความสะดวกในการหาซื้ออุปกรณปองกัน การหาซื้ออุปกรณปองกันในการมี

เพศสัมพันธสามารถหาซื้อไดสะดวกมากทั้งในรานสะดวกซื้อที่มีอยูทั่วไปในเมืองพัทยา หรอืจะเปน

รานขายยา นอกจากนี้ยังสามารถหาซื้อไดจากทางศูนยซิสเตอรอีกดวย มีสวนทําใหสมาชิกมี

พฤติกรรมการปองกันได เพราะสมาชิกสวนใหญพกอุปกรณปองกันติดตัวไวตลอด หากตองการใช 

สามารถหาซื้อไดงาย  
 

3) ปจจัยดานความรูเกี่ยวกับโรคเอดส 
 
 สมาชิกของศูนยซิสเตอรสวนใหญนั้น ยังไมไดมีความรูเกี่ยวกับโรคเอดสมากนักกอนที่จะ

เขามาเปนสมาชิก แตเมื่อไดเขามาที่ศูนยซิสเตอร ไดรับความรูจากเจาหนาที่ของศูนย ทําใหรูวา

โรคเอดสนากลัวอยางไร รูวาจะตองปฏิบัติตัวอยางไร ปองกันวิธีไหนไดบาง รูจักการใชถุงยาง ดูวัน
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เดือนป วันหมดอายุของเจล ของถุงยางอนามัย  ซึ่งความรูเหลานี้สงผลใหสมาชิกมีพฤติกรรมที่

เสี่ยงนอยลง 
 
 ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิกศูนยซิสเตอร สามารถสรุปเปน

แผนภาพไดดังนี้  

 

ปจจัยดานอายุ 

ปจจัยดานคูนอน 

ปจจัยดานเพื่อน 

ปจจัยดานครอบครัว 

ปจจัยดานความบอยครั้ง

ที่เขาศูนย 

ปจจัยดานความสะดวก

ในการหาซื้ออุปกรณ

ปองกัน 

ปจจัยดานความรู 
เร่ืองโรคเอดส 

สมาชิกศูนยซิสเตอร พฤติกรรมการ

ปองกันโรคเอดส 

 
 จากที่กลาวมาแลวขางตน แสดงใหเห็นวากลยุทธการสื่อสารของศูนยซิสเตอรนั้นใชกลยุทธ

ดานสื่อบุคคลเปนหลัก เพราะเปนสื่อที่สามารถเขาถึงกลุมเปาหมายไดมาก และกอใหเกิด

ความคุนเคยซึ่งชวยใหเกิดการยอมรับความคิดไดงายขึ้น ซึ่งเจาหนาที่จะตองมีความนาเชื่อถือ 

ความสามารถหรือความเปนผูชํานาญ และความนาไววางใจ โดยใชการสื่อสารระหวางบุคคล คือ 

การใหคําปรึกษาแบบตัวตอตัว เปนการสื่อสารที่มีความเปนกันเองและเปนสวนตัว กอใหเกิด

ความคุนเคยซึ่งชวยใหเกิดการยอมรับความคิดไดงาย สวนกลยุทธส่ือเฉพาะกิจ ซึ่งไดแกแผนพับ 

โบรชัวรตางๆ ทางศูนยเนนใหเปนสื่อขนาดเล็กที่สามารถพกพาได เพื่อใหส่ือสามารถเขาถึงสมาชิก 

และความสะดวกตอการใชส่ือนั้นๆ เพราะสื่อเฉพาะกิจเปนสื่อที่จัดทําขึ้นเพื่อสนับสนุนกิจกรรม

อยางใดอยางหนึ่งโดยเฉพาะ โดยมีกลุมเปาหมายที่กําหนดไวแนนอน 
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 นอกจากนี้ยังแสดงใหเห็นวาถึงสมาชิกจะมีระดับความรูเร่ืองโรคเอดสดีมากแตก็ไมได

สงผลตอพฤติกรรมในการปองกันโรคเอดส แตทั้งนี้เนื่องตองดูจากปจจัยในหลายๆ ดานที่สงผลตอ

พฤติกรรมคือ ดานอายุ ดานคูนอน ดานเพื่อน ดานครอบครัว ดานความบอยครั้งที่เขาศูนย ดาน

ความสะดวกในการหาซื้ออุปกรณปองกัน 
 
อภิปรายผล 
 
 ผูวิจัยแบงการอภิปรายผลออกเปนสามสวนไดแก 

1. กลยุทธการสื่อสาร 
2. ระดับความรูและพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส 
3. ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส 

 
1. กลยุทธการสื่อสาร 
 

 ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณเชิงลึกเจาหนาที่ศูนยซิสเตอร และจากการสังเกตการณของ

ผูวิจัย พบวาทางศูนยใชกลยุทธทางดานสื่อบุคคลเปนหลัก และมีรูปแบบของการติดตอสื่อสาร 

ดังนี้ 
 
 กลยุทธส่ือบุคคล คือเจาหนาที่ของทางศูนยเปนสื่อหลักที่ใหขอมูลความรูกับสมาชิก  

เนื่องจากสาวประเภทสองเปนกลุมที่มีความตองการทางดานสุขภาพเปนพิเศษและลวน

แตมีพฤติกรรมและลักษณะที่คอนขางจะแตกตางออกไปกับกลุมอ่ืนๆ เพราะฉะนั้นการที่จะเขาถึง

กลุมสาวประเภทสองไดนั้น เจาหนาที่ศูนยไดใชความคลายคลึงกันของเจาหนาที่กับสมาชิก และ

ใหความรูแบบเพื่อนบอกเพื่อน หรือแบบพี่เลาสูนองเปนหลัก เนนใชการปฏิสัมพันธแบบตัวตอตัว

เปนหลักเพื่อใหสมาชิกเกิดความไววางใจ ทําใหสมาชิกเกิดความคุนเคยกับเจาหนาที่และยอมรับ

ฟงขอมูลที่ทางเจาหนาที่ถายทอดให ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ ลาซาเฟลและเมนเซล 

(Lazarsfeld and Manzel, 1968) ที่กลาววา การสื่อสารระหวางบุคคลมีบทบาทสําคัญ เพราะ

เปนการสื่อสารที่มีความเปนกันเองและเปนสวนตัว กอใหเกิดความคุนเคยซึ่งชวยใหเกิดการ

ยอมรับความคิดไดงาย  
 
นอกจากนี้ การที่เจาหนาที่ไดรับการอบรมเพื่อใหมีความรูที่สามารถมาถายทอดขอมูลที่

ถูกตองใหกับสมาชิกไดนั้น หรือการที่ใหเจาหนาที่สาธารณสุขประจําที่ศูนยสัปดาหละ 2 วัน 

ใหบริการกับสมาชิกที่ตองการตรวจสุขภาพและใหคําปรึกษา ทําใหสมาชิกเกิดความเชื่อถือในตัวผู
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สงสาร ซึ่งสอดคลองกับงานเขียนของอรวรรณ ปลันธโอวาท (2534) ที่วาความนาเชื่อถือของผูสง

สาร ไดข้ึนอยูกับปจจัย 2 ประการ คือ ความสามารถหรือความเปนผูชํานาญ (Competence or 

Expertness) และความนาไววางใจ (Trustworthiness) ปจจัยทั้งสองประการนี้ ผูรับสารตอง

มองเห็นวามีอยูในตัวของผูสงสาร ความนาเชื่อถือไมไดมีลักษณะใดๆ (Single Characteristic) 

เหมือนอายุ เพศ แตตองเปนสิ่งที่ผูรับสารมองเห็น รับรูและเชื่อ  
 

 นอกจากนี้ทางศูนยไดใชการสื่อสารระหวางบุคคลมาใชในการใหความรู ทั้งในสวนของ

เจาหนาที่ฝายบริการและภาคสนาม เพื่อที่จะสามารถใหความรูไดโดยตรงกับกลุมเปาหมาย และ

เปดโอกาสใหกลุมเปาหมายไดแสดงความคิดเห็น และเลาประสบการณของตัวเองใหกับทาง

เจาหนาที่ฟง เปนการปรึกษาหรือซักถามหากไมเขาใจ สอดคลองกับแนวคิดของเสถียร เชยประทับ 

(2525) ที่กลาววาการติดตอโดยตรง (Direct Contact) โดยใชส่ือบุคคลในการเผยแพรขาวสาร

โดยวิธีเยี่ยมบานเพื่อสรางความเขาใจอันดีกับประชาชน วิธีนี้หากประชาชนหรือผูรับสารไมเขาใจ 

ก็สามารถซักถามทําความเขาใจไดเปนอยางดี 
 
 กลยุทธส่ือเฉพาะกิจ ซึ่งไดแกแผนพับ โบรชัวรตางๆ ทางศูนยเนนใหเปนสื่อขนาดเล็กที่

สามารถพกพาไดสะดวก อีกทั้งมีของแถมหรือกิ๊ฟเซทที่เอาไวใชเพื่อการปองกันโรคติดไปกับส่ือดวย 

เพื่อใหส่ือสามารถเขาถึงสมาชิกไดงาย สอดคลองกับแนวคิดของ รุงนภา พิตรปรีชา (2528) กลาว

วา การสื่อที่จะเขาไปถึงผู รับไดอยางมีประสิทธิผล ความสะดวกของผู รับในการใชส่ือ ไดแก 

ความสามารถของสื่อในการที่จะเขาไปถึงผูรับในที่ใดๆ ก็ตาม และความสะดวกตอการใชส่ือนั้นๆ 

เชน ส่ือวิทยุกระจายเสียง ซึ่งนับวาเปนสื่อที่ผูรับมีความสะดวกในการใชสูง เพราะออกอากาศดวย

คลื่นความถี่ที่มีรัศมีกวางไกล มีราคาไมแพง สามารถนําติดตัวไปที่ตางๆ ได 
 
 กลยุทธส่ือกิจกรรมที่ทางศูนยนํามาใช ถึงแมจะไมใชส่ือที่จะใหความรูเกี่ยวกับโรคเอดส

โดยตรง แตก็เปนสิ่งที่จูงใจใหสมาชิกมาเขารวมกิจกรรมภายในศูนย เมื่อสมาชิกมาเขารวมก็จะได

ของแจกเล็กๆ นอยๆ สอดคลองกับแนวคิดของ อรวรรณ ปลันธนโอวาท (2542) กลาววา ถามีจุดจูง

ใจที่ผูรับสารสามารถเชื่อมโยงไดกับกรอบอางอิงของตัวเอง ไดแก จุดจูงใจโดยใชรางวัล (Rewards 

as Appeals) ปกติแลวสารที่ตอบสนองความตองการของผูรับสารจะประสบความสําเร็จมากกวา

สารที่ไมไดใหคําสัญญาสิ่งใดกับคนฟง ยิ่งสารมีรางวัลหรือส่ิงตอบแทนมากก็จะยิ่งเรียกรองความ

สนใจหรือจูงใจคนฟงไดมาก 
  
 นอกจากนี้ยังรวมไปถึงการสาธิตที่ทางศูนยนําแบบจําลอง ถุงยาง และเจลหลอล่ืนมาสาธิต

ใหสมาชิกและกลุมเปาหมายไดเห็นและไดลองปฏิบัติตาม เพื่อใหพวกเขาสามารถเขาใจไดอยางดี
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มากขึ้น สอดคลองกับแนวคิดของ อาดัมส (Adams, 1971) ที่ไดกลาวถึงความสําคัญของสื่อเฉพาะ

กิจไววา เปนสื่อที่มีความสําคัญตอการเผยแพรขาวสารขอมูล เพราะสื่อเฉพาะกิจเปนสื่อที่จัดทําขึ้น

เพื่อสนับสนุนกิจกรรมอยางใดอยางหนึ่งโดยเฉพาะ การใชส่ือเฉพาะกิจเปนการใหความรู และ

ขาวสารที่เปนเรื่องราวเฉพาะอยาง โดยมีกลุมเปาหมาย (Target Audience) ที่กําหนดไวแนนอน 

ตัวอยางสื่อเฉพาะกิจไดแก เอกสาร จุลสาร แผนพับ แผนปลิว และโปสเตอร นอกจากนี้ การจัด

นิทรรศการและการสาธิต (Demonstration) ก็เปนการใชส่ือเฉพาะกิจที่มีประสิทธิภาพในการ

รณรงคเผยแพรประดิษฐกรรมแปลกๆ และทันสมัยในสังคมนั้นๆ 

  
2. ระดับความรูและพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก 
 

 ไมพบวาระดับความรูเร่ืองโรคเอดสมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส

อยางซึ่งไมเปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว   

 
 สมาชิกสวนใหญมีระดับความรูเร่ืองโรคเอดสดี แตไมพบวามีความสัมพันธกับพฤติกรรม

การปองกันโรคเอดส ทั้งนี้เนื่องมาจากสมาชิกสวนใหญซึ่งก็คือสาวประเภทสองนั้นมีลักษณะที่

แตกตางกับกลุมคนอื่นๆ ทั้งทางดานรางกายและจิตใจ มีความตองการที่แตกตางออกไป ทั้งยังมี

การดําเนินชีวิตโดยเฉพาะอยางยิ่งในเรื่องพฤติกรรมทางดานเพศสัมพันธที่คอนขางจะแตกตาง

เนื่องจากสภาวะทางรางกายที่ไมเหมือนกับกลุมคนอื่นๆ ดังนั้นพวกเขาจะมีพฤติกรรมที่คอนขาง

เสี่ยงตอการติดเชื้อเอดส ถึงแมวาจะรูดีวาโรคเอดสคืออะไร ติดตอไดอยางไร มีอาการเปนเชนไร 

แตเพราะวาสาวประเภทสองตองการตอบสนองความตองการทางดานรางกายและจิตใจของพวก

เขา จึงทําใหพวกเขามีพฤติกรรมในการปองกันโรคไมสัมพันธกับความรูที่พวกเขามี ซึ่ง สอดคลอง

กับการศึกษาของเทพพนม เมืองแมนและคณะ (2531) ที่พบวาผูติดยาเสพติด ชายรักรวมเพศ 

โสเภณีหญิงในประเทศไทย ซึ่งเปนกลุมเสี่ยงตอการติดเชื้อโรคเอดสทั้ง 3 กลุม มีความรู การรับรูใน

ดานการปองกันการติดเชื้อโรคเอดสคอนขางดี แตในดานการปฏิบัติการดูแลตนเองนั้น พบวารอย

ละ 70 ของกลุมชายรักรวมเพศยังคงรวมเพศทางทวารหนัก และมีการใชถุงยางอนามัยเพียงรอย

ละ 19 และเพียงรอยละ 6.5 ของหญิงอาชีพพิเศษใชถุงยางอนามัยทุกครั้งในการรวมเพศ  
 
 จากการศึกษาสามารถสรุปไดวาสาวประเภทสองนั้นมีความรูเกี่ยวกับโรคเอดสดีแตกลับ

ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสเนื่องมาจากวากลุมตัวอยางยังไมตระหนักถึง

อันตราย และความนากลัวของโรคเอดส  สอดคลองกับการศึกษาของ Kelly และคณะ (1992) ที่

ศึกษาพฤติกรรมเสี่ยงตอการติดเชื้อ HIV ระหวางกลุมเกยในเมืองเล็ก 16 เมือง ของสหรัฐอเมริกา 

พบวามีความรูเกี่ยวกับโรคเอดสอยูในเกณฑดีแตไมสัมพันธกับพฤติกรรมการปฏิบัติ โดย 1 ใน 3 
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ของกลุมเกยไมมีการปองกันการติดเชื้อเมื่อมีเพศสัมพันธทางทวารหนัก เพราะพวกเขาไมไดรูสึก

กลัว และไมตระหนักถึงอันตรายของโรค 
 
 ดังนั้นจึงไมใชเพียงแตจะทําใหสาวประเภทสองเกิดความรูเทานั้น แตจะตองศึกษาถึง

ปจจัยตางๆ ที่มีผลตอทัศนคติของพวกเขา และทําใหพวกเขาเกิดความตระหนักรู เกิดความกลัวตอ

ความรุนแรงของโรคเอดส เพื่อใหเกิดพฤติกรรมการปองกันโรคในที่สุด 

 
3. ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคเอดส 

 
 ปจจัยดานอายุ กลุมเปาหมายสวนใหญเปนกลุมวัยรุน อายุโดยเฉลี่ย 21 ป ซึ่งยังอยู

ในชวงวัยรุน เปนวัยที่สนใจอยากลอง อยากทํา เพื่อหาประสบการณแปลกใหม ทําใหสาวประเภท

สองละเลยในเรื่องของการปองกัน สอดคลองกับการศึกษาของพนิตนาฏ ลัคนาโฆษิต (2535) ที่

พบวาอายุในชวงวัยรุนของลูกเรือประมงนั้นจะมีพฤติกรรมที่กลาเสี่ยงและกลาลองโดยไมรูสึกกลัว

และไมระมัดระวัง  
 
 ปจจัยดานระดับการศึกษา สมาชิกสวนใหญจบการศึกษาในระดับมัธยมศึกษาตอนตน

และระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย ทําใหมีโอกาสไดเรียนรูเกี่ยวกับโรคเอดสมากอนแลว รูวาเอดส

ติดตอไดยังไง เคยอานหนังสือหรือโบรชัวรตามโรงพยาบาลมาบาง หรือการเปดรับจากสื่อตางๆได

คอนขางมาก โดยเฉพาะอยางยิ่งสื่อบุคคล คือเจาหนาที่ศูนยซิสเตอร สอดคลองกับงานวิจัยของ

กาญจนี หวังถิรอํานวย (2531) พบวา ระดับการศึกษามีความสัมพันธเชิงบวกกับการเปดรับ

ขาวสารจากสื่อมวลชน (หนังสือพิมพ) และสื่อเฉพาะกิจ ผลการวิจัยนี้มีความสอดคลองกับ

พฤติกรรมการเปดรับขาวสารของสมาชิกซึ่งมีระดับการศึกษาในระดับปานกลาง และเปดรับ

ขาวสารความรูจากสื่อมวลชนและสื่อเฉพาะกิจของทางราชการหรือขององคกรตางๆ   
 
 แตทั้งนี้ระดับการศึกษาเพียงแคทําใหสมาชิกมีโอกาสไดเปดรับส่ือมากขึ้นแตไมไดมีผลถึง

พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสมาชิก 
   
 ปจจัยดานคูนอน สมาชิกบางคนก็ใหความไวใจกับคูนอนของตนเองมาก และเชื่อมั่นวาผู

ที่ตัวเองจะมีเพศสัมพันธดวยไมไดเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ หรือบางคนก็เห็นวาสนิทกันมาก 

เลยทําใหสมาชิกยอมที่จะไมปองกันตัวเองขณะมีเพศสัมพันธกับคูนอนซึ่งถือวาเปนพฤติกรรมที่

เสี่ยงตอการเปนโรค สอดคลองกับงานวิจัยของสําเริง แสงซื่อ และสมชัย จิรโรจนวัฒน (2528) ที่

พบวาพวกรักรวมเพศชายบางคน ที่เมืองพัทยา จังหวัดชลบุรี ไมกลัวโรคเอดสหรือโรคติดตอทาง
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เพศสัมพันธ โดยใหเหตุผลวาตนเองรักษาความสะอาดทุกครั้งและไมสํ่าสอน มีเพศสัมพันธกับ

เฉพาะคนที่เปนคูรัก หรือคนที่เปนคูนอนประจําของตนเอง ไมสํ่าสอน 

 
 หรือบางครั้งสมาชิกบางคนก็ใหความไวใจกับคูนอนของตนเองมาก และเชื่อมั่นวาผูที่

ตัวเองจะมีเพศสัมพันธดวยไมไดเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ หรือบางคนก็เห็นวาสนิทกันมาก 

เลยทําใหสมาชิกยอมที่จะไมปองกันตัวเองขณะมีเพศสัมพันธกับคูนอนซึ่งถือวาเปนพฤติกรรมที่

เสี่ยงตอการเปนโรค สอดคลองกับงานวิจัยของสําเริง แสงซื่อ และสมชัย จิรโรจนวัฒน (2528) ที่

พบวาพวกรักรวมเพศชายบางคน ที่เมืองพัทยา จังหวัดชลบุรี ไมกลัวโรคเอดสหรือโรคติดตอทาง

เพศสัมพันธ โดยใหเหตุผลวาตนเองรักษาความสะอาดทุกครั้งและไมสํ่าสอน มีเพศสัมพันธกับ

เฉพาะคนที่เปนคูรัก หรือคนที่เปนคูนอนประจําของตนเอง ไมสํ่าสอน  
  
 ปจจัยดานความสัมพันธกับกลุมเพื่อน สวนมากสมาชิกจะไดรับคําแนะนําจากเพื่อนใน

กลุมเดียวกัน หรือเพื่อนรวมงาน เปนสวนใหญซึ่งเพื่อนสวนมากก็จะแนะนําไปในทางที่ดี คอยบอก

วาใหปองกันตัวเอง ใหพกถุงยางโดยนําประสบการณของตัวเองมาเลาใหเพื่อนฟง จากผล

การศึกษาพบวาการไดรับคําแนะนําจากเพื่อน หรือเพื่อนรวมงานมีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรค

เอดสของสมาชิก ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของวิทยา คุณานุกรกุลและคณะ (2533) ซึ่งพบวา

หญิงบริการทางเพศที่มีการพูดคุยแลกเปลี่ยนความรูกับเพื่อนหญิงบริการทางเพศดวยกันนั้น ทํา

ใหทราบถึงวิธีการ การปฏิบัติตนในการปองกันโรคเอดสไดดี ทั้งนี้นาจะเปนผลจากการที่อยูใน

อาชีพเดียวกัน จึงมีความเขาใจกัน และสามารถพูดคุยกันไดทุกเรื่อง โดยนําประสบการณที่ปฏิบัติ

จริงมาคุยกัน จึงมีผลทําใหหญิงบริการทางเพศมีพฤติกรรมการปองกันโรคเอดสในระดับดี 
 
 ปจจัยดานสภาพครอบครัว สมาชิกเกอืบทุกคนจะไมไดพักอาศัยอยูกับคนในครอบครัว

หรือวาญาติพีน่อง แตจะอาศัยอยูกับเพื่อนหรืออยูคนเดยีวเปนสวนใหญ  
 
 ถึงแมสมาชิกจะมีความผูกพันใกลชิดกับคนในครอบครัวคอนขางนอย ดวยเหตุที่ตองจาก

บานไปทํางานที่อ่ืน ทําใหหางเหินกันไป หรือแมสมาชิกจะมีความใกลชิดสนิทสนมกับคนใน

ครอบครัวก็ตามนั้น ไมวาจะใกลชิดผูกพันหรือหางเหินกันเพียงใด แตคนที่เปนครอบครัวเดียวกัน

นั้นก็จะยังมีความหวงใยใหกันอยูตลอด ถึงแมจะไมสามารถใหความรูหรือขอมูลทีม่ากมาย แตกใ็ห

คําแนะนําใหไดคิดและทําใหสมาชิกรูสึกวายังมีคนทางบานที่เปนหวงเปนใยและหวังดีกับพวกเขา

อยู ซึ่งสงผลตอพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธของพวกเขาใหปองกันตามที่คนในครอบครัวไดเคย

บอกเอาไว 
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 ปจจัยความบอยครั้งที่เขาศูนย สมาชิกที่มีเวลามาเขาศูนยหรือเขารวมกิจกรรมศูนยมากก็
จะมีแนวโนมในการปองกันโรคเอดสที่สูง เมื่อไดเขามาที่ศูนยก็จะไดรับความรูจากเจาหนาที่ศูนย

ทั้งแบบตัวตอตัว หรือแบบกลุม อีกทั้งกิจกรรมของทางศูนยก็ลวนแตเปนสื่อที่ใหความรูเกี่ยวกับโรค

เอดสทั้งนั้น ความรูก็จะเปนเรื่องเดิมๆ ที่ทางศูนยพยายามสื่อออกมาเพื่อเนนย้ําใหสมาชิกจดจําได 

อีกทั้งเมื่อสมาชิกเขามาที่ศูนยบอยครั้งเทาไร ความสนิทสนมกับเจาหนาที่และกับเพื่อนๆ สมาชิก

ดวยกันก็จะมีมากขึ้น ทําใหสมาชิกสามารถพูดคุยและปรึกษาเกี่ยวกับเร่ืองโรคเอดสไมวาจะเปน

การติดตอ การปองกัน หรืออาจจะเปนการปรึกษาเรื่องสวนตัว ซึ่งจะทําใหสมาชิกรูสึกไววางใจกับ

กลุมเจาหนาที่และเกิดความเชื่อถือในส่ิงที่เจาหนาที่ศูนยใหความรูและปฏิบัติตามในทายที่สุด 
 
 ปจจัยดานความสะดวกในการหาซื้ออุปกรณปองกัน การหาซื้ออุปกรณปองกันในการมี

เพศสัมพันธสามารถหาซื้อไดสะดวกมากทั้งในรานสะดวกซื้อที่มีอยูทั่วไปในเมืองพัทยา หรอืจะเปน

รานขายยา นอกจากนี้ยังสามารถหาซื้อไดจากทางศูนยซิสเตอรอีกดวย มีสวนทําใหสมาชิกมี

พฤติกรรมการปองกันได เพราะสมาชิกสวนใหญพกอุปกรณปองกันติดตัวไวตลอด หากตองการใช 

สามารถหาซื้อไดงาย 
 
 ปจจัยดานความรูเกี่ยวกับโรคเอดส จากการศึกษาพบวาสมาชิกของศูนยซิสเตอรสวน

ใหญนั้น ยังไมไดมีความรูเกี่ยวกับโรคเอดสมากนักกอนที่จะเขามาเปนสมาชิก แตเมื่อไดเขามาที่

ศูนยซิสเตอร ไดรับความรูแบบตัวตอตัวจากเจาหนาที่ของศูนย ทําใหรูวาโรคเอดสนากลัวอยางไร รู

วาจะตองปฏิบัติตัวอยางไร ติดตออยางไร อาการเปนอยางไร สามารถปฏิบัติตนเพื่อปองกันวิธีไหน

ไดบาง รูจักการใชถุงยาง ดูวันเดือนป วันหมดอายุของเจลหลอลื่น หรือของถุงยางอนามัย   ซึ่ง

ความรูเหลานี้สงผลใหสมาชิกมีพฤติกรรมที่เสี่ยงนอยลง และมีพฤติกรรมในการปองกันโรคเอดส 

สอดคลองกับการศึกษาของวัลภา ตั้งวชิรา (2539) ที่พบวาความรูเกี่ยวกับโรคเอดสมีผลตอ

พฤติกรรมการปองกันโรคเอดสของสตรีขายบริการทางเพศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ทั้งนี้นาจะ

เปนผลจากเจาหนาที่ที่เกี่ยวของมีการทํางานเชิงรุก คือมีการใหความรูทั้งแกหญิงบริการทางเพศ

ทุกครั้งที่มาตรวจ และมีการติดตามไปเยี่ยมใหความรูแกหญิงบริการทางเพศถึงสถานที่ทํางาน 
 
ขอเสนอแนะทั่วไป 
 

1. ควรมีการจัดทํากระบวนการที่จะกอใหเกิดความรู ความเขาใจที่ถูกตองในเรื่องโรค
เอดสใหแกกลุมสาวประเภทสอง 

2. ควรมีกลยุทธที่จะทําใหสาวประเภทสองตระหนักหรือเกิดการรับรูโอกาสเสี่ยงตอการ
เปนเอดส เพื่อลดความเสี่ยงและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของตนเอง และการแกไขปญหานั้น 

ผูเกี่ยวของจะตองทําความเขาใจถึงปจจัยเอื้อที่นําไปสูพฤติกรรมเสี่ยงตอการรับและแพรเชื้อโรค
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เอดส ซึ่งตองมีการกําหนดกลวิธี การแกไขปญหาที่ผสมผสานกัน มิใชมุงแกไขเร่ืองใดเรื่องหนึ่ง

โดยเฉพาะ โดยเฉพาะมิติทางดานวัฒนธรรมเฉพาะกลุม เพราะสาวประเภทสองมีลักษณะที่

แตกตางกับกลุมอ่ืนๆ  มีความตองการทางดานสุขภาพเปนพิเศษและลวนแตมีพฤติกรรมและ

ลักษณะที่คอนขางจะแตกตางกับกลุมเสี่ยงอื่นๆ 
  
ขอเสนอแนะสําหรับการวิจัยครั้งตอไป 
 

1. ควรมีการศึกษาวัฒนธรรมเฉพาะกลุมของสาวประเภทสองวามีการดําเนินชีวิต การ

ทํางาน พฤติกรรมทางเพศสัมพันธเปนอยางไร เพื่อที่จะสามารถนํามาใชในการวางแผนกลยุทธ

การสื่อสารเพื่อใหความรู และใหกลุมสาวประเภทสองเกิดความตระหนัก 
 

2. ควรมีการศึกษาโดยการสุมตัวอยางทั่วประเทศ นอกเหนือจากเมืองพัทยา เพื่อใหผลที่

ไดสามารถสรุปอางอิง นําไปใชไดกวางขวางยิ่งขึ้น และครอบคลุมประชากรกลุมเสี่ยงอื่นๆ

นอกเหนือจากกลุมสาวประเภทสอง เชน ผูติดยาเสพติด ผูที่ทํางานใหบริการทางเพศ กลุมชายรัก

ชาย เปนตน 
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แบบสอบถาม 
 

เรื่องกลยุทธการส่ือสารเพ่ือปองกันโรคเอดสในสาวประเภทสองของศูนยซิสเตอร 
 
คําชี้แจง  แบบสอบถามนี้จัดทําขึ้นเพื่อประกอบการทําวิทยานิพนธในการศึกษาหลักสูตรนิเทศศาสตร 
มหาบัณฑิต คณะนิเทศศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย จึงขอความกรุณาทานผูตอบแบบสอบถาม กรุณาตอบ

ตามความเปนจริงเพื่อเปนประโยชนในการทําวิจัย 
 
ตอนที่ 1 ขอมูลดานประชากร 
 กรุณาทําเครื่องหมาย √ ลงในชองวาง หรือเติมคําลงในชองวางใหตรงกับความเปนจริงมากที่สุด 
 
1. อายุ...............ป 
2. ระดับการศึกษาสูงสุด 
   ประถมศึกษา   มัธยมศึกษาตอนตน  มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. 
  อนุปริญญา / ปวส.  ปริญญาตรี   สูงกวาปริญญาตรี 
  อื่นๆ (โปรดระบุ)......................... 

3. อาชีพ 
   นักศึกษา       นักแสดงโชว 
   พนักงานสถานบันเทิงกลางคืน     พนักงานรานเสริมสวย 
   พนักงานทั่วไป (ไมใชสถานบันเทิงกลางคืน)    อาชีพบริการพิเศษ 
   อื่นๆ (โปรดระบุ).......................... 

4. รายไดตอเดือน 
   ต่ํากวา 5,000 บาท   5,001 – 15,000 บาท   15,001 – 25,000 บาท 

   25,001 – 35,000 บาท  35,001 – 45,000 บาท   สูงกวา  45,000 บาท 

5. ระยะเวลาที่อาศัยอยูในพัทยา 
   นอยกวา 1 ป    1 – 3 ป    มากกวา 3 ป 

6. ปจจุบันอาศัยอยูกับ 
   คนเดียว    เพื่อน     คนรัก / คูนอน 
   ครอบครัว / ญาติ    อื่นๆ (โปรดระบุ)......................... 

7. ระยะเวลาที่เขารวมเปนสมาชิกศูนยซิสเตอร 
   นอยกวา 6 เดือน    6 เดือน – 1 ป    มากกวา 1 ป 

8. ความบอยครั้งที่เขารวมกิจกรรมของศูนยซิสเตอร 
   นอยกวา 1 ครั้ง / เดือน      1 ครั้ง / เดือน 

   2 – 3 ครั้ง / /เดือน      4 – 5 ครั้ง / เดือน 
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ตอนที่ 2 ความรูเกี่ยวกับโรคเอดส 
 
 
ดานการติดตอ 
 

ใช ไมใช ไมทราบ 

1. โรคเอดสติดตอกันได 4 ทาง คือ ทางเพศสัมพันธ เลือด  

ใชเข็มฉีดยารวมกันและมารดาสูลูก 

   

2. ผูปวยเอดสในระยะสุดทายเทานั้นจึงจะแพรเชื้อไปยังผูอื่นได    

3. ยุงเปนพาหะในการนําเชื้อเอดสมาสูคนได    

4. การสัมผัสเลือดของผูที่ติดเชื้อเอดสไมทําใหติดเอดส  
    ถาเลือดไมโดนบาดแผลของเรา 

   

 
 
ดานอาการของโรค 
 

ใช ไมใช ไมทราบ 

1. เอดสคือภาวะที่ภูมิคุมกันเสื่อม ทําใหรางกายติดเชื้อฉวยโอกาสตางๆ    

2. ผูที่ติดเชื้อเอดสในระยะแรกจะมีสุขภาพแข็งแรงเหมือนคนปกติ    

3. ผูที่ติดเชื้อเอดส ผลการตรวจเลือดจะเปนลบ    

4. ผูที่ติดเชื้อเอดสมักจะแสดงอาการภายใน 3 เดือนหลังจากที่ไดรับเชื้อ    

 
 
ดานการปองกนัโรค 
 

ใช ไมใช ไมทราบ 

1. สุราและยาเสพติดทําใหครองสติไมอยูจนมีเพศสัมพันธที่เส่ียงตอเอดสได    

2. การใชถุงยางอนามัยที่ไดมาตรฐานและใชอยางถูกวิธีจะชวยปองกันเอดส
ได 

   

3. ใชถุงยางอนามัยกับผูที่เราสงสัยวาจะติดเชื้อเอดสก็เพียงพอแลว    

4. ปจจุบันมียาสมุนไพรที่รักษาโรคเอดสใหหายขาดได    
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ตอนที่ 3 การปองกันโรคเอดส 
 ตั้งแตเขาเปนสมาชิกของศูนยซิสเตอร ทานมีการปฏิบัติตัวในเรื่องตอไปนี้อยางไรบาง 

 หมายเหต ุ

 ทําทุกครั้ง หมายถึง  ทานไดปฏิบัติทุกครั้งที่มีโอกาส 

 ทําเปนประจํา หมายถึง  ทานไดปฏิบัติเปนประจํา หรือเกือบทุกครั้งที่มีโอกาส 

 ทําบอยครั้ง หมายถึง  ทานไดปฏิบัติบอยครั้ง แตไมเกิน 4 ครั้งตอเดือน 

 ทํานอยครั้ง หมายถึง  นานๆ ถึงปฏิบัติสักครั้ง เชน 4 เดือนตอครั้ง หรือ ปละ 1 – 2 ครั้ง 

 ไมเคยทําเลย หมายถึง  ทานไมเคยปฏิบัติเลย 

 

ดานเพศสัมพันธ 
 

ทําทุก
ครั้ง 

ทําเปน
ประจํา 

ทํา
บอยครั้ง 

ทํานอย
ครั้ง 

ไมเคย
ทําเลย 

1. มีเพศสัมพันธกับคนที่ไมใชคูรัก      

2. มีเพศสัมพันธโดยไมใชถุงยางอนามัย      

3. มีคูนอนมากกวา 1 คน      

4. มีเพศสัมพันธกับผูที่ขายบริการทางเพศ      

5. รวมเพศทางปากหรือทางทวารหนัก      

6. รวมเพศกับผูติดยาเสพติดชนิดฉีด      

7. ดื่มสุราหรือส่ิงเสพติดกอนมีเพศสัมพันธ      

8. มีเพศสัมพันธรุนแรงจนเกิดบาดแผล      

 

 

ดานการสัมผัสเลือด 
 

ทําทุก
ครั้ง 

ทําเปน
ประจํา 

ทํา
บอยครั้ง 

ทํานอย
ครั้ง 

ไมเคย
ทําเลย 

9. สัมผัสเลือดของผูอื่นโดยที่ตัวเองมี

บาดแผล 

     

10. ใชของมีคมรวมกับผูอื่น เชน มีดโกน 

กรรไกรตัดเล็บ 

     

 

 

ดานการใชยาเสพติด 
 

ทําทุก
ครั้ง 

ทําเปน
ประจํา 

ทํา
บอยครั้ง 

ทํานอย
ครั้ง 

ไมเคย
ทําเลย 

11. ลองยาเสพติด      

12. ฉีดยาเสพติดโดยใชเข็มรวมกับผูอื่น      
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 

 นางสาวกันทกา กิตติภราดร เกิดวันที่ 31 ตุลาคม พ.ศ. 2523 จบการศึกษาระดับปริญญา

ตรี คณะมนุษยศาสตร สาขาวิชาเอก การแปล จากมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร ปการศึกษา 2544 

เขาศึกษาระดับปริญญาโท คณะนิเทศศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย สาขาวิชานิเทศศาสตร

พัฒนาการ ปการศึกษา 2548 ปจจุบันทํางานเปนพนักงานตอนรับบนเครื่องบิน สายการบินเอมิ

เรสต  
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