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บทคัดย่อ 
  การวิจัยครั้งนี้ เป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional Analytical 
Study) มีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาเรื่องแรงจูงใจที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกันควบคุมโรค
ไข้เลือดออก ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 
ท าการศึกษากลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน iจ านวนi131iคน ซึ่งได้ผ่านการการตรวจสอบ 
ความตรงเชิงเนื้อหาโดยผู้เชี่ยวชาญi3iท่าน และหาความเที่ยงของแบบสอบถามโดยใช้การหาค่าสัมประสิทธิ์
อัลฟ่าของครอนบาชได้ค่าความเท่ียงของแบบสอบถามเท่ากับ 0.95 เก็บรวบรวมข้อมูล (1 กุมภาพันธ์ 2562 
ถึง 15 มีนาคม 2562) วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมส าเร็จรูป ใช้สถิติเชิงพรรณนาในการหาค่าจ านวน 
ความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่ามัธฐาน ค่าต่ าสุด ค่าสูงสุด ส าหรับใช้อธิบาย
คุณลักษณะส่วนบุคคล ระดับแรงจูงใจ ระดับการมีส่วนร่วม และสถิติ เชิงอนุมานใช้สถิติ ใช้สถิติ  
ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบสเปียร์แมน (Spearman rank correlation coefficient) และ 
การวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression analysis) โดยก าหนดระดับ
นัยส าคัญทางสถิติที ่0.05  
 ผลการศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่าง ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 95 คน ร้อยละ 72.52 ส่วนอายุ  
มีค่าเฉลี่ย 47.43 ปี ส่วนมากอายุระหว่าง 41-50 ปี จ านวน 50 คน ร้อยละ 38.17 อายุน้อยที่สุด 21 ปี อายุมาก
ที่สุด 69 ปี สถานภาพสมรส จ านวน 114 คน ร้อยละ 87.02 มีระดับการศึกษาระดับมัธยมศึกษา จ านวน 72 คน
ร้อยละ 54.96 มีรายได้ไม่เกิน 5,000 บาท/เดือน จ านวน 72 คน ร้อยละ 54.96 ค่าเฉลี่ยของรายได้เท่ากับ 
5,973.28 บาท (S.D.=3,316.52) ส่วนระยะเวลาการเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 
11.34 ปี มากที่สุด 40 ปี น้อยที่สุด 1 ปี ส่วนระดับแรงจูงใจ ภาพรวมกลุ่มตัวอย่างมีระดับแรงจูงใจอยู่ใน
ระดับมาก ( x =3.77 ,S.D.=0.44) ระดับการมีส่วนร่วม อยู่ในระดับปานกลาง ( x =3.66, S.D.=0.53) 
ภาพรวมแรงจูงใจที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกัน ควบคุมโรคไข้เลือดออก ของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านiต าบลเสือเฒ่าiอ าเภอเชียงยืน iจังหวัดมหาสารคาม iอยู่ในระดับสูงทางบวก 
(rs=0.74,i95%CI=0.654–0.810,iip<0.001) ส า ม า ร ถ ท า น า ย ก า ร มี ส่ ว น ร่ ว ม ไ ด้ iiร้ อ ย ล ะ ii7 2.17 
(adjR2=0.7217) 
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ABSTRACT 
 This research was a cross-sectionnal Analytic study with its aim to investigate into 
motivation that affects participation in dengue hemorrhagic fever prevention and control 
of village health volunteers of Seutao Sub-district, Chianyuen District, Mahasarakham 
Province. 
 The study was carried out with a group of 131 village house volunteers who 
passed a test for content validity approved by 3 experts and a content validity of 
questionnaire was also found out by using the Cronbach’s Alfa Coefficient of 0.95. Data 
was collected from 1 February 2019 to 15 march 2019 and was analized by using program 
computer. The statistics used for data analysis were descriptive statistics such as 
Frequency, Percentage, Mean, Standard Deviation, Median, Minimum and Maximum.  
The statistics was for describing the personal characteristics of volunteers, and their level 
of motivation and participation. In addition their inferential statistics were also using  
a Spearman rank correlation coefficient and a stepwise multiple regression analysis.  
The level of statistical significance was set at 0.05.  

The results showed that the majority of group of female for 95(72.52%).The aged 
mean value 47.43 years old. Most are aged between 41-50 years old for 50(38.17%) 
minimum age 21,most of age 69 years old, Married status for 114 (87.02%). The level of 
education secondary school for 72 (54.96%). Income not exceeding 5,000 baht per month 
for 72 (54.96%) mean of income 5,973.28 baht (S.D.=3,316.52 baht). The duration of the 
volunteer village health mean value 11.34 years here are same of the maximum 40 years 
the minimum 1 year. The overall level of motivation of the sample was at a hight level 
( x  =3.77 ,S.D. =0.44) while a level of participation of the moderate level ( x  =3.66 ,S.D. 
=0.53). The overall level of motivation that affects participation and dengue hemorrhagic 
fever prevention and control of the village health volunteers of  Seutao Sub-district, 
Chianyuen District, Mahasarakham Province was positive hight level (r=0.74, 95%CI=0.654-
0.810, p<0.001). adjR2=0.7217 
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บทน า 
โรคไข้เลือดออก (Dengue Hemorrhagic 

Fever : DHF) เป็นปัญหาสาธารณสุขทั่วโลก 
โดยเฉพาะประเทศในเขตร้อนชื้น โดยอุบัติการณ์
ของโรคไข้เลือดออกเม่ือ พ.ศ.2513 มีการระบาด
ของไข้เลือดออกถึง 9 ประเทศ และมีการระบาด
เพ่ิมมากขึ้น ในระยะเวลา 10 ปีที่ผ่านมา ปัจจุบัน
ไข้ เลือดออกกลายเป็นโรคประจ าท้องถิ่นของ
ประเทศมากกว่า 100 ประเทศในแถบแอฟริกา 
อเมริกา เอเชียตะวันออกเฉียงใต้โดยมีความรุนแรง
มากในแถบเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ประชากร 
2,500 ล้านคน ในประเทศท่ีมีการระบาดจะเสี่ยงต่อ
การติดเชื้อไข้เลือดออกมีการติดเชื้อปีละ 50 ล้าน
คน และต้องนอนโรงพยาบาลมากกว่า 500,000 
คนต่อปี อัตราการเสียชีวิตประมาณ ร้อยละ 2.5 
สถานการณ์การระบาดของโรคไข้เลือดออกใน
ประเทศไทย 5 ปีย้อนหลัง ระหว่าง พ.ศ. 2557-
2561iพบผู้ป่วยi4,082iราย,i144,952iราย, 63,310 
ราย, 53,190 ราย และ 85,849 ราย ตามล าดับ มี
ผู้ป่วยตายด้วยโรคไข้เลือดออก จ านวน 41 ราย 
141iร า ย ,i61iร า ย iแ ล ะ i6 3 iร า ย iต า ม ล า ดั บ 1 
สถานการณ์ โรคไข้เ ลือดออก เขตสุขภาพที่  7  
ที่ประกอบไปด้วยจังหวัดร้อยเอ็ด จังหวัดขอนแก่น 
จังหวัดมหาสารคาม และจังหวัดกาฬสินธุ์  มีสถิติ
การระบาดของโรคไข้เลือดออก ในปี พ.ศ. 2558 - 
2561 จ านวน 6,751ราย, 3,325 ราย, และ 4,081 
รายตามล าดับ2 จังหวัดมหาสารคาม เป็นจังหวัดที่มี
การระบาดของโรคไข้เลือดออกอย่างต่อเนื่องทุกปี  
สถานการณ์การระบาดของโรคไข้เลือดออกใน
จังหวัดมหาสารคาม ปี 2558 – 2560 มีจ านวน
ผู้ป่วย 1,122 ราย, 615 รายและ 453 ราย ส าหรับ
ปี พ.ศ. 2561 พบผู้ป่วย 669 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 
69.45 ต่อประชากรแสนคน ผู้ ป่วยตาย 1 ราย  
ส าหรับสถานการณ์การระบาดของโรคไข้เลือดออก
ในอ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม พ.ศ. 2558-
2561 พบผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก จ านวน 24 ราย, 
21 ราย และ 37 รายตามล าดับ3  

คณะท างานและผู้รับผิดชอบงานป้องกัน
และควบคุม โรคไข้ เ ลื อดออกของส านั กงาน
สาธารณสุขอ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 
ได้ใช้มาตรการที่หลากหลายรูปแบบ เพ่ือสนอง
นโยบายลดอัตราการเจ็บป่วยด้วยโรคไข้เลือดออก 
โดยเริ่มจากการด าเนินงานในการก าจัดจ านวน
ลูกน้ ายุงลายโดยให้ดัชนีครัวเรือน (ค่า HI) ไม่ให้เกิน 
ร้อยละ 10 และอัตราไข้เลือดออกลดลง ร้อยละ 20 
เมื่อเทียบกับ ค่ามัธยฐานย้อนหลัง 5 ปี4 โดยใช้
มาตรการ ได้แก่  การท าพันธะสัญญาร่วมกับ
นายอ าเภอเชียงยืน (MOU) และให้ทุกโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) จัดท าแผนรณรงค์
ในระดับต าบล และรายงานผลการด าเนินงาน
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก การอบรมและ
ให้ ค ว ามรู้ ด้ า นการป้ อ งกั นและควบคุ ม โ ร ค
ไข้เลือดออกแก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน การประเมินไขว้ระหว่างต าบล เป็นต้น  
ซึ่ งจากการศึกษาของโยมา  ประดิษฐ์  พบว่ า  
การอบรมให้ความรู้แก่ประชาชนในเรื่องการระบาด
ของโรคไข้เลือดออก ท าให้ประชาชนปฏิบัติตนได้
อย่างถูกต้องเพ่ิมมากขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ5 
การสุ่มประเมินลูกน้ ายุงลายไขว้ในแต่ละต าบล  
การรณรงค์ก าจัดลูกน้ ายุงลายทุกวันศุกร์  การใช้
แบบส ารวจค่าความชุกของลูกน้ ายุงลาย (ค่าBI)6 
แรงจูงใจในการปฏิบัติงาน เป็นพลังส่วนหนึ่งที่ท าให้ 
อาสาสมัครสาธารณสุข เข้ามามีส่วนร่วมในการ
ควบคุม ป้องกันโรคไข้เลือดออกในชุมชน ซึ่งตาม
ทฤษฎีการจูงใจของ เฮอร์ซเบิร์ก (Herzberg F. et 
al.,1990)  ได้ สรุปถึ งความต้องการของคนใน
องค์ ก า ร  ห รื อก าร จู ง ใ จ จากกา รท า ง าน ว่ า  
ความพอใจในงานที่ท า และความไม่พอใจในงานที่
ท า ไม่ได้มาจากปัจจัยกลุ่มเดียวกัน แต่มีสาเหตุมา
จากปัจจัย 2 กลุ่ม คือ ปัจจัยจูงใจ (Motivation 
Factor)  ปัจจัยการจูงใจ (Motivation  Factor)
เป็นสิ่งที่สร้างความพึงพอใจในงานที่เกิดขึ้น ซึ่งจะ
ท าให้บุคคลรักและชอบงานที่ปฏิบัติอยู่  และท าให้
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บุคคลในองค์กรปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
ประกอบด้วย 1) ความส าเร็จในการปฏิบัติงาน  
2)iการได้รับการยอมรับนับถือ 3) ลักษณะงานที่
ปฏิบัติ 4) ความรับผิดชอบ และปัจจัยค้ าจุน หรือ
ปัจจัยอนามัย (Hygiene factor) เป็นปัจจัยภาย 
นอกที่ชี้ถึงความไม่พึงพอใจในการท างาน และเป็น
ปัจจัยที่ช่วยให้บุคคลยังปฏิบัติงานอยู่ได้ตลอดเวลา 
ประกอบด้วยi1)iนโยบายi2)iสภาพการปฏิบัติงานi 
3)  การบังคับบัญชา i4) iความสันพันธ์ระหว่าง  
5) ค่าตอบแทน 6)  ชีวิตความเป็นส่วนตัว การมี
ส่วนร่วมของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
ตามแนวคิดการมีส่วนร่วมของโคเฮนและอัฟฮอฟ 
(Cohen and Uphoff, N.T. ,1980) ที่ว่าการมีส่วน
ร่วมเป็นกระบวนการซึ่งประชาชนหรือผู้มีส่วนได้
เสีย ได้มีโอกาสแสดงทัศนะแลกเปลี่ยนข้อมูล ความ
คิดเห็น เพ่ือแสวงหาทางเลือกและการตัดสินใจ
ต่างๆ เกี่ยวกับโครงการที่เหมาะสม เป็นที่ยอมรับ
ร่ วมกัน  ทุกฝ่ ายที่ เ กี่ ย วข้ อ ง  จึ งควร เข้ าร่ วม
กระบวนการนี้ตั้งแต่ต้น จนกระทั่งถึงการติดตาม
และประเมินผล เพ่ือให้เกิดความเข้าใจ การรับรู้ 
การเรียนรู้  การปรับเปลี่ยนร่วมกัน  ซึ่งจะเป็น
ประโยชน์ต่อทุกฝ่าย ซ่ึงจากการศึกษาการมีส่วน
ร่ ว ม ใ น ก า ร ป้ อ ง กั น โ ร ค ไ ข้ เ ลื อ ด อ อ ก ข อ ง 
คณะกรรมการบริหารระบบหลักประกันสุขภาพ
ร ะ ดั บ ท้ อ ง ถิ่ น ใ น จั ง ห วั ด ข อ น แ ก่ น  พ บ ว่ า  
ผลการศึกษาเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมจะอยู่ในระดับ
ปานกลาง ซึ่งปัจจัยที่มีผลต่อการมีส่วนร่วม ได้แก่ 
การได้ รับการสนับสนุนทางสังคม  อายุ อาชีพ  
การรับรู้ การศึกษา7 ดังนั้นขั้นตอนของการมีส่วน
ร่วมมี 4 ขั้นตอน คือ 1) การมีส่วนร่วมในการ
ตัดสินใจ  2) การมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน  
3)การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ 4) การมี
ส่วนร่วมในการประเมินผลซึ่งขั้นของการมีส่วนร่วม
ดังกล่าวนั้นจะสร้างจิตส านึกให้เกิดความตระหนัก
แก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ซ่ึงจากรายงาย
การเฝ้าระวังโรคไข้เลือดออกยังพบว่า ประชาชน

ส่วนใหญ่ยังขาดกิจกรรมการมีส่วนร่วมในการก าจัด
ลูกน้ ายุงลายที่ต่อเนื่อง8 
 สถานการณ์ของโรคไข้เลือดออกของ 
ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 
พบว่า  โรคไข้ เลือดออก ยังมีการระบาดอย่าง
ต่ อ เ นื่ อ ง  ทั้ ง ที่ ก า รป้ อ งกั น และควบคุ ม โ ร ค
ไข้เลือดออกเป็นงานที่ควรได้รับการแก้ไขปัญหา 
โดยบทบาทหน้าที่  ของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน ซึ่งเป็นบุคคลที่มีบทบาทส าคัญเป็น
อย่างยิ่งในการที่จะแก้ไขปัญหาในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออกในระดับหมู่บ้าน และต าบล
ในการมีส่วนร่วมในการแก้ปัญหาดังกล่าว ดังนั้น
ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาแรงจูงใจที่มีผลต่อการมี
ส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก
ของอาสาสมั ครส าธารณสุ ขประจ าหมู่ บ้ า น  
โดยศึกษาแรงจูงใจ ปัจจัยการจูงใจ ความส าเร็จใน
การปฏิบัติงานการได้รับการยอมรับนับถือ ลักษณะ
งานที่ปฏิบัติ ความรับผิดชอบ ปัจจัยค้ าจุนนโยบาย
สภาพการปฏิบัติงาน ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล
ค่าตอบแทนชีวิตความเป็นอยู่ส่วนตัว และศึกษา 
การมีส่วนร่วม ได้แก่ การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ 
การมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน การมีส่วนร่วมใน
การ รั บผลประ โยชน์ แล ะกา รมี ส่ ว น ร่ วม ใน 
การประเมินผลของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด
มหาสารคาม เพ่ือน าผลการวิจัยไปเป็นประโยชน์ต่อ
บุคคล และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องสามารถน าข้อมูล
ไปวางแผน ส่งเสริม สนับสนุน เพ่ือแก้ไขปัญหาใน
การป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1.iเพ่ือศึกษาระดับแรงจูงใจที่มีผลต่อการ
มี ส่ ว น ร่ ว ม ใ น ก า ร ป้ อ ง กั น แ ล ะค ว บ คุ ม โ ร ค
ไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้านในต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด
มหาสารคาม 
 2.iเ พ่ือศึกษาผลของแรงจูง ใจในการ
ปฏิบัติงานกับการมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
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ควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้านในต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน 
จังหวัดมหาสารคาม   

 
สมมติฐานการวิจัย 
 1. คุณลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ 
อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา รายได้  และ
ระยะเวลาการเป็น อสม. มีความสัมพันธ์กับการมี

ส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต าบลเสือ
เฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 
 2. แรงจูงใจมีความสัมพันธ์กับการมีส่วน
ร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ านต าบล 
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 

 
กรอบแนวคิดในการวิจัย 
  ตัวแปรต้น          ตัวแปรตาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
วิธีการด าเนินงานวิจัย 

คุณลักษณะส่วนบุคคลของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
- เพศ 
- อายุ 
- ระดับการศึกษา 
- รายได ้
- ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
- ระยะเวลาในการเป็นปฏิบัติงานเป็น
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

การมีส่วนร่วมในการป้องกัน 
และควบคุมโรคไข้เลือดออก 
 1. การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ 
 2. การมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน 
 3. การมีส่วนร่วมในการรับ
ผลประโยชน ์
 4. การมีส่วนร่วมในการประเมินผล 

ปัจจัยการจูงใจ  
- ความส าเร็จในการปฏิบัติงาน 
- การได้รับการยอมรับนับถือ 
- ลักษณะงานที่ปฏิบัติ  
- ความรับผิดชอบ  

ปัจจัยค  าจุน 
- นโยบาย 
-  สภาพการปฏิบัติงาน 
- ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล  
-  ค่าตอบแทน 
- ชีวิตความเป็นอยู่ส่วนตัว 
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1. รูปแบบการวิจัยการวิจัยครั้งนี้  เป็น
การศึกษาเชิงวิเคราะห์แบบภาคตัดขวาง (Cross-
Sectional Analytical Study) 
          2. ประชากรคืออาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้ านต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยื น 
จังหวัดมหาสารคาม ประชากร จ านวน 174 คน 
 

และกลุ่ มตั วอย่ า งที่ ใ ช้ ในการวิ จั ยครั้ งนี้  คื อ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ที่อ่านออก
เขียนได้และยินดีร่วมตอบแบบสอบถามที่อาศัยอยู่
ใ น ต า บล เ สื อ เฒ่ า  อ า เ ภ อ เ ชี ย ง ยื น  จั ง ห วั ด
มหาสารคาม ได้จากการค านวณขนาดตัวอย่างกรณี
ทราบจ านวนประชากร9 

  

  n    = σα 22 2/2
22

2/α
Ze
σZ

+)1-N(
N       

      เมื่อก าหนดให้  
  n   =  จ านวนขนาดตัวอย่าง        
  N =  จ านวนอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด
มหาสารคาม จ านวน 174 คน            
  Z/2 = ค่ามาตรฐานใต้โค้งปกติที่ระดับความเชื่อม่ันที่ 95% (Z/2หรือ Z0.025=1.96)    
  e   =  ค่าความคลาดเคลื่อนก าหนดไว้ ที่ยอมให้เกิดข้ึนซึ่งในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยก าหนดให้ความ
คลาดเคลื่อนของค่าเฉลี่ยที่ศึกษาจากกลุ่มตัวอย่างแตกต่างจากค่าเฉลี่ยของประชากร เท่ากับ 0.05  
    =    ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผู้วิจัยใช้ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานจากของการได้จากการมี
ส่วนร่วมในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต าบลนาทอง10 ซึ่งมีค่า 0.54 
 แทนค่า 

 n       =          174 x (1.96)2x (0.54)2               
     (0.05)2x(174-1)+ (1.96)2x (0.54)2     
   
  n    =     125.55   จ านวน 126 คน  
               
 ได้ขนาดตัวอย่างจ านวน 126 คน และ
ผู้วิจัยได้ค านวณเผื่อการตอบกลับไม่ครบถ้วน 
ร้อยละ 10 รวมส่งแบบสอบถามทั้งหมด 139 ชุด 
การสุ่มตัวอย่างจากการหาช่วงของการเลือก
ตัวอย่าง I = N/n = 174/131 ได้ 1.32 โดยถ้าได้
ค่ามากว่า 1.5 ใช้วิธีสุ่มอย่างเป็นระบบ ในการวิจัย
ครั้งนี้ใช้วิธีสุ่มตัวอย่างอย่างง่ายและได้รับการตอบ
กลับแบบสอบถามที่สมบูรณ์ 131 ชุด 
 3. เ ค รื่ อ ง มื อ ที่ ใ ช้ ใ น ก า ร วิ จั ย แ ล ะ 
การควบคุมคุณภาพเครื่องมือ เครื่องมือที่ใช้ใน 
การเก็บข้อมูลเชิงปริมาณ เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัย
สร้างขึ้นโดยศึกษาแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัย 
ที่ เกี่ยวข้องครอบคลุมเนื้อหาตามวัตถุประสงค์  

มีทั้งหมด 3 ส่วน ส่วนที่ 1 คุณลักษณะส่วนบุคคล 
ส่วนที่ 2 แรงจูงใจที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต าบลเสือเฒ่า อ าเภอ
เชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม ส่วนที่ 3 การมีส่วน
ร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ านต าบล 
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน  จังหวัดมหาสารคาม  
โดยแบบสอบถามได้หาความตรงของเน้ือหาโดย 
การตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 3 ท่าน  
เ พ่ือพิจารณาความถูกต้อง ครบถ้วน ลักษณะ
แบบสอบถามส่วนที่  2 และส่วนที่ 3 เป ็นแบบ
มาตราส่วนประมาณค่าi(Rating Scale)iมีค าตอบ
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ร้อยละ 10 รวมส่งแบบสอบถามทั้งหมด 139 ชุด 
การสุ่มตัวอย่างจากการหาช่วงของการเลือก
ตัวอย่าง I = N/n = 174/131 ได้ 1.32 โดยถ้าได้
ค่ามากว่า 1.5 ใช้วิธีสุ่มอย่างเป็นระบบ ในการวิจัย
ครั้งนี้ใช้วิธีสุ่มตัวอย่างอย่างง่ายและได้รับการตอบ
กลับแบบสอบถามที่สมบูรณ์ 131 ชุด 
 3. เ ค รื่ อ ง มื อ ที่ ใ ช้ ใ น ก า ร วิ จั ย แ ล ะ 
การควบคุมคุณภาพเครื่องมือ เครื่องมือที่ใช้ใน 
การเก็บข้อมูลเชิงปริมาณ เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัย
สร้างข้ึนโดยศึกษาแนวคิดทฤษฎีและงานวิ จัย 
ที่ เกี่ยวข้องครอบคลุมเนื้อหาตามวัตถุประสงค์  

มีทั้งหมด 3 ส่วน ส่วนที่ 1 คุณลักษณะส่วนบุคคล 
ส่วนที่ 2 แรงจูงใจที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต าบลเสือเฒ่า อ าเภอ
เชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม ส่วนที่ 3 การมีส่วน
ร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ านต าบล 
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน  จังหวัดมหาสารคาม  
โดยแบบสอบถามได้หาความตรงของเนื้อหาโดย 
การตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 3 ท่าน  
เ พ่ือพิจารณาความถูกต้อง ครบถ้วน ลักษณะ
แบบสอบถามส่วนที่  2 และส่วนที่ 3 เป ็นแบบ
มาตราส่วนประมาณค่าi(Rating Scale)iมีค าตอบ
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ให้เลือกตอบ 5 ระดับ (5,4,3,2,1) หาความเที่ยง
ขอ ง เ ค รื่ อ ง มื อ โ ดย ได้ ค่ า คว าม เ ชื่ อมั่ น 0 . 9 5 
(Cronbach’s Alpha Coefficient) 
 4. สถิ ติ ที่ ใ ช้ ใ นการวิ เ ค ราะห์ ข้ อมู ล 
ประกอบด้วย สถิติเชิงพรรณนา ในการหาค่าจ านวน 
ค่าร้อยละ ค่า เฉลี่ ย  ส่ วนเบี่ ยง เบนมาตรฐาน  
ค่ามัธยฐาน ค่าต่ าสุด ค่าสูงสุด ส าหรับใช้อธิบาย
คุณลักษณะส่วนบุคคล ระดับแรงจูงใจ ระดับการมี
ส่ วนร่ วม  สถิ ติ เชิ งอนุ มานใช้ ค่ าสั มประสิ ทธิ์
สหสัมพันธ์แบบสเปียร์แมน (Spearman rank 
correlation coefficient) และการวิเคราะห์ถดถอย
พ หุ คู ณ แ บ บ ขั้ น ต อ น i( Stepwiseimultiple 
regression analysis) โดยก าหนดระดับนัยส าคัญ
ทางสถิติท่ี 0.05 
 
ผลการวิจัย 
 1. คุณลักษณะส่วนบุคคล iพบว่าiกลุ่ม
ตัวอย่าง ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 95 คน  
ร้อยละ 72.52  ส่วนอายุมีค่าเฉล่ีย 47.43 ปี ส่วนใหญ่
มีอายุระหว่างi41-50 ปี จ านวนi50 คน ร้อยละ 38.17 
อายุน้อยที่สุด 21iปีiอายุมากที่สุด 69 ปี สถานภาพ
สมรสiจ านวนi114iคน ร้อยละ 87.02 ระดับการศึกษา
ระดับมัธยมศึกษาหรือเทียบเท่า จ านวน 72 คน  
ร้อยละ 54.96 ส่วนใหญ่มีรายได้ไม่เกิน 5,000 บาท /
เดือน จ านวน 72 คน ร้อยละ 54.96 ค่าเฉลี่ยของ
รายได้เท่ากับ 5,973.28 บาท (S.D.=3,316.52)  
ส่วนระยะเวลาการเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 11.34 ปี น้อยที่สุด 1 ปี 
มากที่สุด 40 ปี 
 2 .  ระดับแรงจู ง ใจของอาสาสมั คร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต าบลเสือเฒ่า อ าเภอ
เชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม ภาพรวมพบว่า 
ภาพรวมกลุ่มตัวอย่างมีระดับแรงจูงใจอยู่ในระดับ
มาก ( x =3.77, S.D.=0.44) เมื่อพิจารณารายด้าน 
พบว่า ระดับแรงจูงใจส่วนใหญ่อยู่ในระดับมาก  
โดยแรงจูงใจด้านความรับผิดชอบมีค่าเฉลี่ยสูงที่สุด 
( x =4.13 ,S.D.=0.56)iรองลงมาiคือ ด้านชีวิตความ
เ ป็ น ส่ ว น ตั ว i( x =4.0 7 ,iS.D.=0.53 ) ด้ า น

ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ( x =3.92, S.D.=0.54) 
ด้านลักษณะงานที่ปฏิบัติ ( x =3.86, S.D.=0.54) 
ด้านความส าเร็จในการปฏิบัติงาน ( x =3.81 , 
S.D.=0.55 )  ส่ วนด้ านที่ น้ อยที่ สุ ด  ได้ แก่  ด้ าน
ค่าตอบแทน ( x =3.18, S.D.=0.70)  
 3. ระดับการมีส่วนร่วมของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต าบลเสือเฒ่า อ าเภอ
เชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม ภาพรวมพบว่า 
ภาพรวมระดับการมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน 
จั งหวัดมหาสารคาม  อยู่ ในระดับปานกลาง 
( x =3.66, S.D.=0.53) เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่า
การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานอยู่ในระดับมาก
เพียงด้านเดียวi( x =3.74,iS.D.=0.65)iส่วนด้านอ่ืนๆ 
อยู่ในระดับปานกลางตามล าดับดังนี้ การมีส่วนร่วม
ในการรับผลประโยชน์  ( x =3.66 ,iS.D.=0.64 )  
การมี ส่ วนร่ วม ในการประ เมินผล  ( x =3.65 , 
S.D.=0.67) และการมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ ( x
=3.65, S.D.=0.63)  
 4 . ก า รห าค่ า ค ว ามสั ม พั น ธ์ ร ะห ว่ า ง
คุณลั กษณะส่ วนบุคคลกับการมี ส่ วนร่ วมใน 
การป้องกันและควบคุมโรคไข้ เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ านต าบล 
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม พบว่า
คุณลักษณะส่วนบุคคลที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมใน
การป้องกันและควบคุมโรคไข้ เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน พบว่า 
คุณลักษณะส่วนบุคคลทุกด้านมีความสัมพันธ์ 
อย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ  (p>0.05) กับการมี
ส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ดังนี้ 
เ พศหญิ ง i(rs=-0.02 ,ip=0.80 ) , อ ายุ (rs=0 . 0 5 , 
p=0.52), สถานภาพสมรส(คู่) (rs=0.12,p=0.14)
ระดับการศึกษา (มัธยมศึกษา) (rs=0.03,p=0.68), 
รายได้ (rs=0.04,p=0.57) และระยะเวลาการเป็น
อาสาสมัครสาธารณสุข (rs=0.04,p=0.60) ดังแสดง
ในตารางที่ 1 
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ตารางท่ี 1 สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคลกับการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรค 
   ไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด 
   มหาสารคาม 

คุณลักษณะส่วนบุคคล 

การมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน  

จังหวัดมหาสารคาม 
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 

(rs) 
p-value ระดับความสัมพันธ์ 

เพศ(หญิง) -0.02 0.80 ไม่มีความสัมพันธ์ 
อายุ 0.05 0.52 ไม่มีความสัมพันธ์ 
สถานภาพ(คู่) 0.12 0.14 ไม่มีความสัมพันธ์ 
ระดับการศึกษา (มัธยมศึกษา) 0.03 0.68 ไม่มีความสัมพันธ์ 
รายได้ 0.04 0.57 ไม่มีความสัมพันธ์ 
ระยะเวลาการเป็น อสม. 0.04 0.60 ไม่มีความสัมพันธ์ 
 
 5.iการหาค่าความสัมพันธ์ระหว่างแรงจูงใจ
ที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุม
โรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด
มหาสารคาม พบว่า ภาพรวมแรงจูงใจมีความ 
สัมพันธ์อยู่ในระดับสูง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(rs=0.74, 95%CI=0.654-0.810, p <0.001)  
เมื่อแยกเป็นรายด้านพบว่า ด้านที่มีความสัมพันธ์สูง
จ านวน 2 ด้าน ตามล าดับ คือ ด้านสภาพการ
ป ฏิ บั ติ ง า น i( rs=0.74 ,i95%CI=0.66 2 -0.81 5 , 
p<0.001) และด้านนโยบาย (rs=0.68, 95%CI = 
0.5 8 2 -0.7 6 6 ,ip<0.001) ส า ห รั บ ด้ า น อ่ื น ๆ

ความสัมพันธ์ในระดับปานกลางตามล าดับดังน้ี 
ด้านชี วิตความเป็นส่ วนตั ว i(rs=0.61 ,i95%CI= 
0.491-0.708,p<0.001) ด้านความสัมพันธ์ระหว่าง
บุคคล (rs=0.60, 95%CI=0.487-0.706,p<0.001) 
ด้านความส าเร็จ ในการปฏิบัติ งาน  ( rs=0.59 , 
95%CI=.473-0.696,p<0.001) ด้านลักษณะงานที่
ปฏิบัติ (rs=0.56, 95%CI=0.437-0.672,p<0.001) 
ด้านความรับผิดชอบ (rs=0.52, 95%CI=0.385-
0.636 ,p<0.001) ด้ านค่ าตอบแทน  (rs=0.49 , 
95%CI=0.353-0.614,p<0.001) ด้านการได้รับ
การยอมรับนับถือi(rs=0.43,i95%CI=0.289-0.567, 
p<0.001) ดังแสดงในตารางที่ 2 
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ตารางที่ 2 สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระกับการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรค 
     ไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด 
     มหาสารคาม 

แรงจูงใจ 

การมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน  

จังหวัดมหาสารคาม 
สัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์ (rs) 
95% CI p-value ระดับ

ความสัมพันธ์ 
ปัจจัยจูงใจ     

ความส าเร็จในการ
ปฏิบัติงาน 

0.59 0.473-0.696 < 0.001 ปานกลาง 

การได้รับการยอมรับนับถือ 0.43 0.289-0.567 < 0.001 ปานกลาง 
ลักษณะงานที่ปฏิบัติ 0.56 0.437-0.672 < 0.001 ปานกลาง 
ความรับผิดชอบ 0.52 0.385-0.636 < 0.001 ปานกลาง 

ปัจจัยค  าจุน     
นโยบาย 0.68 0.582-0.766 < 0.001 สูง 
สภาพการปฏิบัติงาน 0.74 0.662-0.815 < 0.001 สูง 
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 0.60 0.487-0.706 < 0.001 ปานกลาง 
ค่าตอบแทน 0.49 0.353-0.614 < 0.001 ปานกลาง 
ชีวิตความเป็นส่วนตัว 0.61 0.491-0.708 < 0.001 ปานกลาง 

 ภาพรวม 0.74 0.654-0.810 < 0.001 สูง 
 
 
 6. คุณลักษณะส่วนบุคคลและแรงจูงใจ 
ที่มีผลและมีอ านาจท านายการมีส่ วนร่ วมใน 
ก า ร ป้ อ ง กั น แ ล ะ ค ว บ คุ ม โ ร ค ไ ข้ เ ลื อ ด อ อ ก 
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบล
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม พบว่า 
เมื่อสภาพการปฏิบัติงานเพ่ิมขึ้น i1iหน่วย iท าให้ 
การมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด
มหาสารคามเพ่ิมขึ้น i0.40 iหน่วย i(เมื่อควบคุม
แรงจูงใจด้านด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล  
ด้านนโยบาย ด้านการได้รับการยอมรับนับถือให้
คงที่) อยู่ในช่วงระหว่าง 0.30-0.51 อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (mean_diff =0.40, 95%CI =0.30-0.51, 

p<0.001) เมื่อคะแนนแรงจูงใจด้านนโยบายเพ่ิมข้ึน 
1 หน่วย ท าให้การการมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน 
จั ง ห วั ด ม ห า ส า ร ค า ม เ พ่ิ มขึ้ น  0 . 21  หน่ ว ย  
(เมื่อควบคุมแรงจูงใจด้านด้านสภาพการปฏิบัติงาน 
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล  ด้านการได้รับ 
การยอมรับนับถือให้คงที่) อยู่ในช่วงระหว่าง 0.08-
0.35 อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (mean_diff =0.21, 
95%CI=0.08-0.35, p=0.001)iเมื่อคะแนนแรงจูงใจ
ด้านด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล เพ่ิมขึ้น  
1 หน่วย ท าให้การมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน 
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จั ง ห วั ด ม ห า ส า ร ค า ม เ พ่ิ ม ขึ้ น i0.1 6 iห น่ ว ย  
(เมื่อควบคุมแรงจูงใจด้านด้านสภาพการปฏิบัติงาน 
ด้านนโยบาย ด้านการได้รับการยอมรับนับถือให้
คงที่ )  อยู่ ในช่ วงระหว่าง  0.03–0.29  อย่ างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (mean_diff =0.16, 95%CI = 
0.03-0.29, p=0.012) และเมื่อคะแนนแรงจูงใจ
ด้านการได้รับการยอมรับนับถือเพ่ิมขึ้น 1 หน่วย  
ท าให้การมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรค

ไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด
มหาสารคามเพ่ิมขึ้น 0.13 หน่วย (เมื่อควบคุม
แ ร ง จู ง ใ จ ด้ า น ด้ า น ส ภ า พ ก า ร ป ฏิ บั ติ ง า น  
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านนโยบาย  
ให้คงที่ ) อยู่ ในช่วงระหว่าง 0.03-0.29 อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (mean_diff=0.13, 95%CI = 
0.03-0.29, p=0.014) ดังแสดงในตารางที่ 3 

 
ตารางที่ 3 แรงจูงใจที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร  
     สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 

ตัวแปร Mean ±S.D. Mean 
difference 95% CI p-value 

สภาพการปฏิบัติงาน 3.50±0.64 0.40 0.30-0.51 < 0.001 
นโยบาย 3.76±0.54 0.21 0.08-0.35 0.001 
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 3.96±0.53 0.16 0.03-0.29 0.012 
การได้รับการยอมรับนับถือ 4.12±0.56 0.13 0.03-0.29 0.014 
      R-squared   =   0.7303               3211.02 adjR  =   0.7217 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 ภาพรวมแรงจูงใจในการมีส่วนร่วมใน 
การป้องกันและควบคุมโรคไข้ เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ าน ต าบล 
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 
( x =3.77,S.D.=0.44)  (rs=0.74, 95%CI =0.654–
0.810, p<0.001) สอดคล้องกับสุวัฒนะ วงศ์ปฏิมา
พร  ศึกษาแรงจู ง ใจที่ มี ผลต่อการปฏิบัติ ง าน 
ของอาสาสมั ครส าธารณสุ ขประจ าหมู่ บ้ า น  
ตามโครงการส่งเสริมสุขภาพภาคประชาชนเชิงรุก 
จั งหวั ดชั ยภู มิ 11 พบว่ า  ภาพรวมแรงจู ง ใจมี
ความสัมพันธ์ระดับสูงทางบวกกับการปฏิบัติงาน 
ของอาสาสมั ครส าธารณสุ ขประจ าหมู่ บ้ า น  
ตามโครงการส่งเสริมสุขภาพภาคประชาชนเชิงรุก 
จังหวัดชัยภูมิ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ส่วนผล
การศึกษาแรงจูงใจที่มีผลต่อการปฏิบัติงานของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน พบว่า ปัจจัย
ที่มีผลต่อการปฏิบัติงานตามโครงการดังกล่าว คือ 
ปัจจัยค้ าจุน ด้านนโยบายและการบริหาร ด้านชีวิต

ความเป็นอยู่ส่วนตัว ปัจจัยจูงใจ ด้านการยอมรับ 
 
นับถือและด้านลักษณะของงานที่ปฏิบัติ อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ และการศึกษาของ รัศมี  ตรีแสน
และคณะ ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงานตาม
บทบาทหน้าที่ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้านในงานสุขภาพภาคประชาชน อ าเภอค้อวัง 
จั งหวั ดย โสธร 12 พบว่ า  การปฏิบั ติ ง านของ
อาสาสมัครสาธารณสุขโดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง 
เมื่อแยกรายด้านพบว่าด้านการบริการสุขภาพ  
ด้านการจัดท าแผนงาน/โครงการ และการบริหาร
ง บ ป ร ะม า ณ เ พ่ื อ พั ฒ น า ง า น ส า ธ า ร ณ สุ ข มี 
กา รป ฏิ บั ติ ง า น ใน ร ะดั บ สู ง  ปั จ จั ย จู ง ใ จ ใ น 
การปฏิบัติงาน  คือ  งบประมาณ ค่าตอบแทน  
การยกย่องผลงานต่อสาธารณชน และการศึกษา
ของ บุญเลิศ  โพธิ์ชัย ได้ศึกษาวิจัยถึง ปัจจัยที่มีผล
ต่อการปฏิบัติงานตามบทบาทของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในงานสุขภาพภาค
ประชาชน อ าเภอเขาสวนกวาง จังหวัดขอนแก่น13 
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จั ง ห วั ด ม ห า ส า ร ค า ม เ พ่ิ ม ขึ้ น i0.1 6 iห น่ ว ย  
(เมื่อควบคุมแรงจูงใจด้านด้านสภาพการปฏิบัติงาน 
ด้านนโยบาย ด้านการได้รับการยอมรับนับถือให้
คงที่ )  อยู่ ในช่ วงระหว่าง  0.03–0.29  อย่ างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (mean_diff =0.16, 95%CI = 
0.03-0.29, p=0.012) และเมื่อคะแนนแรงจูงใจ
ด้านการได้รับการยอมรับนับถือเพ่ิมขึ้น 1 หน่วย  
ท าให้การมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรค

ไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด
มหาสารคามเพ่ิมขึ้น 0.13 หน่วย (เมื่อควบคุม
แ ร ง จู ง ใ จ ด้ า น ด้ า น ส ภ า พ ก า ร ป ฏิ บั ติ ง า น  
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านนโยบาย  
ให้คงที่ ) อยู่ ในช่วงระหว่าง 0.03-0.29 อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (mean_diff=0.13, 95%CI = 
0.03-0.29, p=0.014) ดังแสดงในตารางที่ 3 

 
ตารางที่ 3 แรงจูงใจที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร  
     สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 

ตัวแปร Mean ±S.D. Mean 
difference 95% CI p-value 

สภาพการปฏิบัติงาน 3.50±0.64 0.40 0.30-0.51 < 0.001 
นโยบาย 3.76±0.54 0.21 0.08-0.35 0.001 
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 3.96±0.53 0.16 0.03-0.29 0.012 
การได้รับการยอมรับนับถือ 4.12±0.56 0.13 0.03-0.29 0.014 
      R-squared   =   0.7303               3211.02 adjR  =   0.7217 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 ภาพรวมแรงจูงใจในการมีส่วนร่วมใน 
การป้องกันและควบคุมโรคไข้ เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ าน ต าบล 
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 
( x =3.77,S.D.=0.44)  (rs=0.74, 95%CI =0.654–
0.810, p<0.001) สอดคล้องกับสุวัฒนะ วงศ์ปฏิมา
พร  ศึกษาแรงจู ง ใจที่ มี ผลต่อการปฏิบัติ ง าน 
ของอาสาสมั ครส าธารณสุ ขประจ าหมู่ บ้ า น  
ตามโครงการส่งเสริมสุขภาพภาคประชาชนเชิงรุก 
จั งหวั ดชั ยภู มิ 11 พบว่ า  ภาพรวมแรงจู ง ใจมี
ความสัมพันธ์ระดับสูงทางบวกกับการปฏิบัติงาน 
ของอาสาสมั ครส าธารณสุ ขประจ าหมู่ บ้ า น  
ตามโครงการส่งเสริมสุขภาพภาคประชาชนเชิงรุก 
จังหวัดชัยภูมิ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ส่วนผล
การศึกษาแรงจูงใจที่มีผลต่อการปฏิบัติงานของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน พบว่า ปัจจัย
ที่มีผลต่อการปฏิบัติงานตามโครงการดังกล่าว คือ 
ปัจจัยค้ าจุน ด้านนโยบายและการบริหาร ด้านชีวิต

ความเป็นอยู่ส่วนตัว ปัจจัยจูงใจ ด้านการยอมรับ 
 
นับถือและด้านลักษณะของงานที่ปฏิบัติ อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ และการศึกษาของ รัศมี  ตรีแสน
และคณะ ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงานตาม
บทบาทหน้าที่ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้านในงานสุขภาพภาคประชาชน อ าเภอค้อวัง 
จั งหวั ดย โสธร 12 พบว่ า  การปฏิบั ติ ง านของ
อาสาสมัครสาธารณสุขโดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง 
เมื่อแยกรายด้านพบว่าด้านการบริการสุขภาพ  
ด้านการจัดท าแผนงาน/โครงการ และการบริหาร
ง บ ป ร ะม า ณ เ พ่ื อ พั ฒ น า ง า น ส า ธ า ร ณ สุ ข มี 
กา รป ฏิ บั ติ ง า น ใน ร ะดั บ สู ง  ปั จ จั ย จู ง ใ จ ใ น 
การปฏิบั ติงาน  คือ  งบประมาณ ค่าตอบแทน  
การยกย่องผลงานต่อสาธารณชน และการศึกษา
ของ บุญเลิศ  โพธิ์ชัย ได้ศึกษาวิจัยถึง ปัจจัยที่มีผล
ต่อการปฏิบัติงานตามบทบาทของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในงานสุขภาพภาค
ประชาชน อ าเภอเขาสวนกวาง จังหวัดขอนแก่น13 
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พบว่า อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  
ได้ปฏิบั ติงานตามบทบาทในงานสุขภาพภาค
ประชาชนโดยรวมอยู่ในระดับสูง และการศึกษาของ 
วงศ์นริศ  คงรอด ได้ศึกษาระดับแรงจูงใจในการ
ปฏิบั ติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้ านในงานสุขภาพภาคประชาชน อ าเภอ 
อุบลรัตน์ จังหวัดขอนแก่น14 พบว่า แรงจูงใจที่มีผล
ต่อการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ภาพรวมของแรงจูงใจอยู่ ในระดับต่ า
ทางบวก เมื่อพิจาณารายด้าน พบว่า แรงจูงใจ 
ด้านการได้รับความไว้วางใจและมีอ านาจในการ
ตัดสินใจในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธ์ระดับ 
ปานกลางทางบวก ด้านการมีส่วนร่วมในการ
วางแผนงาน และความอิสระในการท างาน  
มีความสัมพันธ์ระดับต่ าทางบวก ด้านค่าตอบแทน 
พบว่า มีความสัมพันธ์ระดับต่ าทางบวก ความท้า
ทายของงานที่ปฏิบัติมีความสัมพันธ์ระดับต่ าทางลบ 
ส่วนการได้รับการยกย่อง สถานภาพการท างาน 
และโอกาสในการเจริญเติบโต รวมท้ังด้านการเป็น
ส่วนตัว ไม่มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงาน 

 การมีส่วนร่วมภาพรวมการมีส่วนร่วมใน
การป้องกันและควบคุมโรคไข้ เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ าน ต าบล 
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม 
ภ า พ ร ว ม มี ค่ า เ ฉ ลี่ ย อ ยู่ ใ น ร ะ ดั บ ป า น ก ล า ง  
x  =3.66,S.D.=0.53 ส่วนรายด้านพบว่า ด้านการมี
ส่วนร่วมในการด าเนินงาน x  =3.74, S.D. =0.65 
ส่วนด้านการมีส่วนร่ วมในการรับประโยชน์ / 
การประเมินผล และการตัดสินใจ พบว่า  อยู่ใน
ระดับปานกลาง สอดคล้องกับงานวิจัยของ พิศิษฐ์  
ปรึกไธสง  ได้ศึกษาเรื่ อง  การมีส่ วนร่ วมของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในการ
ด าเนินงานป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
อ าเภอประทาย จังหวัดนครราชสีมา 15 พบว่า 
ภาพรวมการมีส่วนร่วมอยู่ ในระดับสูง และผล
การศึกษารายด้าน พบว่า การมีส่วนร่วมทุกด้าน 
อยู่ ในระดับสู ง  โดยด้านการรับผลประโยชน์ 
มีค่าเฉลี่ยสูงสุด รองลงมา คือ การตัดสินใจวางแผน 

ด้านการประเมินผลและด้านการด าเ นินงาน
ตามล าดับ  กฤช ตะภา ได้ศึกษาการมีส่วนร่วมใน
การป้องกันและควบคุมโรคไข้ เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุข ต าบลหนองน้ าใส อ าเภอ
บ้านไผ่  จังหวัดขอนแก่น16 พบว่า ระดับการมี 
ส่วนร่วมของกลุ่มตัวอย่างในภาพรวม มีส่วนร่วมใน
ระดับมาก เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่า ด้านการมี
ส่วนร่วมที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุด คือ การมีส่วนร่วมใน
การรับผลประโยชน์ รองลงมา คือ การมีส่วนร่วมใน
การด าเนินงาน การมีส่วนร่วมในการประเมินผล 
ตามล าดับ ส่วนการมีส่วนร่วมที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด 
คือ การมีส่วนร่วมในการวางแผนงาน และจาก
การศึ กษาของ  รั ชนี  ถิ ต ย์ ป ร ะ เส ริ ฐ  พบว่ า  
การด าเนินการพัฒนาชุมชนโดยการมีส่วนร่วมของ
ชุมชน ในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
จากการเปรียบเทียบการจัดกิจกรรม 6 กิจกรรม 
ก่อนและหลังการด าเนินงาน ได้แก่ 1) กิจกรรม 
การตั้งคณะกรรมการเพ่ือก าหนดแนวทางในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 2) กิจกรรม
การให้สุขศึกษาประชาสัมพันธ์เรื่องโรคไข้เลือดออก 
3) กิจกรรมการจัดหาทรายเคมีก าจัดลูกน้ ายุงลาย 
4) กิจกรรมรณรงค์ท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย  
5) กิจกรรมส ารวจลูกน้ ายุงลายทุกสัปดาห์ และ 
6) กิจกรรมกวดประกวดบ้านปลอดลูกน้ ายุงลาย 
พบว่า ก่อนและหลังด าเนินการมีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ และจากการศึกษาเรื่อง 
การมีส่วนร่วมของชุมชนในการป้องกันและควบคุม
โรคไข้เลือดออก ต าบลบ่อแก้ว อ าเภอนาคู จังหวัด
ก า ฬ สิ น ธุ์ 1 7  แ ล ะ ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง  ค เ ช น ท ร์  
ชาญประเสริฐ ซึ่งท าการศึกษาเรื่อง การมีส่วนร่วม
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อ าเภอสีชมพู 
จังหวัดขอนแก่น18 พบว่า ภาพรวมการมีส่วนร่วมใน
การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของกลุ่ม
ตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง 
 คุณลักษณะส่วนบุคคลมีความสัมพันธ์
อย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ (p>0.05) หรือไม่มี
ความสัมพันธ์หรือไม่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการ
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ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอ
เชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม ดังนี้ เพศที่น ามาหา
ความสัมพันธ์ คือ เพศหญิง อายุ สถานภาพสมรสคู่ 
ระดับการศึกษามัธยมศึกษา รายได้และระยะเวลา
การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุข 
 ด้านแรงจูงใจ ภาพรวมแรงจูงใจอยู่ใน
ระดับสูง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ เมื่อพิจารณา
รายด้ าน  พบว่ า  ด้ านสภาพการปฏิ บั ติ ง าน 
มีความสัมพันธ์สูงที่สุด รองลงมา คือ ด้านนโยบาย 
ส่วนด้านที่มีความสัมพันธ์ ในระดับปานกลาง
ตามล าดับ  ได้แก่  ด้ านชีวิตความเป็นส่ วนตัว  
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านความส าเร็จ
ในการปฏิบัติ ง าน  ด้ านลักษณะงานที่ ปฏิบั ติ  
ด้านความรับผิดชอบ และด้านค่าตอบแทน ส าหรับ
ด้านที่มีความสัมพันธ์น้อยที่สุด ได้แก่ ด้านการได้รับ
การยอมรับนับถือแต่ยังอยู่ในระดับปานกลาง 
 เมื่อสภาพการปฏิบัติงานเพ่ิมขึ้น ท าให้
ก า ร มี ส่ ว น ร่ ว ม ใ นก า ร ป้ อ ง กั น แ ล ะคว บ คุ ม 
โรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด
มหาสารคามเพ่ิมขึ้น (เมื่อควบคุมแรงจูงใจด้านด้าน
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านนโยบาย ด้านการ
ได้ รับการยอมรับนับ ถือ ให้คงที่ )  เมื่ อคะแนน
แรงจูงใจด้านนโยบายเพ่ิมขึ้นท าให้การการมีส่วน
ร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ าน ต าบล 
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคามเพ่ิมข้ึน
ด้ วย  ( เ มื่ อควบคุ มแรงจู ง ใจด้ าน ด้ านสภาพ 
การปฏิบัติงาน ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
ด้านการได้รับการยอมรับนับถือให้คงท่ี) เมื่อคะแนน
แรงจูงใจด้านด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล
เพ่ิมขึ้น ท าให้การมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน 
จังหวัดมหาสารคามเพ่ิมขึ้นด้วย (เมื่อควบคุม
แ ร ง จู ง ใ จ ด้ า น ด้ า น ส ภ า พ ก า ร ป ฏิ บั ติ ง า น  
ด้านนโยบาย ด้านการได้รับการยอมรับนับถือให้

คงที่) และเมื่อคะแนนแรงจูงใจด้านการได้รับการ
ยอมรับนับถือเพ่ิมขึ้นท าให้การมีส่วนร่วมในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอ
เชียงยืน จังหวัดมหาสารคามเพ่ิมขึ้นด้วย (เมื่อ
ควบคุมแรงจูงใจด้านด้านสภาพการปฏิบัติงาน  
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านนโยบาย  
ให้คงที่)  
 ดังนั้นจะเห็นได้ว่าเมื่อเรียงล าดับของ
แรงจูงใจที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก ของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้านหลังการวิเคราะห์เชิงพหุหลายตัว
แปรร่วมกัน พบว่า ด้านที่มีผลตามล าดับคือด้าน
สภาพการปฏิบัติงาน ด้านนโยบาย ด้านความ 
สั ม พันธ์ ร ะหว่ า งบุ คคล  และด้ านก าร ได้ รั บ 
การยอมรับนับถือ 
 
ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 1) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน
ควรได้ รับการพัฒนาให้มีความรู้ ความเข้ า ใจ  
ความช านาญ และความสามารถเพียงพอใน 
การด าเนินงานการมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก เพ่ือให้มีการด าเนินงาน
ป้องกันและควบคุม โรค ไข้ เลื อดออกอย่ างมี
ประสิทธิภาพ 
 2) การจัดสรรงบประมาณให้หน่วยงาน
ควรได้รับเหมาะสมเพียงพอต่อการด าเนินงานการมี
ส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เพ่ือให้
การด าเนินงานตามนโยบายโรคไข้เ ลือดออกมี
ประสิทธิภาพ 

 
ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั งต่อไป 
 1) ควรมีการน ารูปแบบการการศึกษาครั้ง
นี้ไปศึกษาในต าบลอ่ืนๆ เพ่ือให้ทราบถึงระดับการมี
ส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ในพ้ืนที่
อ่ืนๆ ว่าเหมือนหรือแตกต่างกันหรือไม่   
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ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอ
เชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม ดังนี้ เพศที่น ามาหา
ความสัมพันธ์ คือ เพศหญิง อายุ สถานภาพสมรสคู่ 
ระดับการศึกษามัธยมศึกษา รายได้และระยะเวลา
การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุข 
 ด้านแรงจูงใจ ภาพรวมแรงจูงใจอยู่ใน
ระดับสูง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ เมื่อพิจารณา
รายด้ าน  พบว่ า  ด้ านสภาพการปฏิ บั ติ ง าน 
มีความสัมพันธ์สูงที่สุด รองลงมา คือ ด้านนโยบาย 
ส่วนด้านที่มีความสัมพันธ์ ในระดับปานกลาง
ตามล าดับ  ไ ด้แก่  ด้ านชีวิตความเป็นส่วนตัว  
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านความส าเร็จ
ในการปฏิบัติ ง าน  ด้ านลักษณะงานที่ ปฏิบั ติ  
ด้านความรับผิดชอบ และด้านค่าตอบแทน ส าหรับ
ด้านที่มีความสัมพันธ์น้อยที่สุด ได้แก่ ด้านการได้รับ
การยอมรับนับถือแต่ยังอยู่ในระดับปานกลาง 
 เมื่อสภาพการปฏิบัติงานเพ่ิมขึ้น ท าให้
ก า ร มี ส่ ว น ร่ ว ม ใ นก า ร ป้ อ ง กั น แ ล ะคว บ คุ ม 
โรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัด
มหาสารคามเพ่ิมขึ้น (เมื่อควบคุมแรงจูงใจด้านด้าน
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านนโยบาย ด้านการ
ได้ รับการยอมรับนับ ถือ ให้คงที่ )  เมื่ อคะแนน
แรงจูงใจด้านนโยบายเพ่ิมขึ้นท าให้การการมีส่วน
ร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ าน ต าบล 
เสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคามเพ่ิมข้ึน
ด้ วย  ( เ มื่ อควบคุ มแรงจู ง ใจด้ าน ด้ านสภาพ 
การปฏิบัติงาน ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
ด้านการได้รับการยอมรับนับถือให้คงท่ี) เมื่อคะแนน
แรงจูงใจด้านด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล
เพ่ิมขึ้น ท าให้การมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอเชียงยืน 
จังหวัดมหาสารคามเพ่ิมขึ้นด้วย (เมื่อควบคุม
แ ร ง จู ง ใ จ ด้ า น ด้ า น ส ภ า พ ก า ร ป ฏิ บั ติ ง า น  
ด้านนโยบาย ด้านการได้รับการยอมรับนับถือให้

คงที่) และเมื่อคะแนนแรงจูงใจด้านการได้รับการ
ยอมรับนับถือเพ่ิมขึ้นท าให้การมีส่วนร่วมในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลเสือเฒ่า อ าเภอ
เชียงยืน จังหวัดมหาสารคามเพ่ิมขึ้นด้วย (เมื่อ
ควบคุมแรงจูงใจด้านด้านสภาพการปฏิบัติงาน  
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านนโยบาย  
ให้คงที่)  
 ดังนั้นจะเห็นได้ว่าเมื่อเรียงล าดับของ
แรงจูงใจที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก ของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้านหลังการวิเคราะห์เชิงพหุหลายตัว
แปรร่วมกัน พบว่า ด้านที่มีผลตามล าดับคือด้าน
สภาพการปฏิบัติงาน ด้านนโยบาย ด้านความ 
สั ม พันธ์ ร ะหว่ า งบุ คคล  และด้ านก าร ได้ รั บ 
การยอมรับนับถือ 
 
ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 1) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน
ควรได้ รับการพัฒนาให้มีความรู้ ความเข้ า ใจ  
ความช านาญ และความสามารถเพียงพอใน 
การด าเนินงานการมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก เพ่ือให้มีการด าเนินงาน
ป้องกันและควบคุม โรค ไข้ เลื อดออกอย่ างมี
ประสิทธิภาพ 
 2) การจัดสรรงบประมาณให้หน่วยงาน
ควรได้รับเหมาะสมเพียงพอต่อการด าเนินงานการมี
ส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เพ่ือให้
การด าเนินงานตามนโยบายโรคไข้เลือดออกมี
ประสิทธิภาพ 

 
ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั งต่อไป 
 1) ควรมีการน ารูปแบบการการศึกษาครั้ง
นี้ไปศึกษาในต าบลอ่ืนๆ เพ่ือให้ทราบถึงระดับการมี
ส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ในพ้ืนที่
อ่ืนๆ ว่าเหมือนหรือแตกต่างกันหรือไม่   
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 2) ควรมีการศึกษาปัจจัยด้านอ่ืนๆ ที่
น่าจะมีผลหรือมีความสัมพันธ์ต่อการการมีส่วนร่วม
ในการป้องกันและควบคุม โรคไข้ เลื อดออก  
ของอาสาสมั ครส าธารณสุ ขประจ าหมู่ บ้ า น  
เ พ่ื อ น า ม า ใ ช้ ใ น ก า ร ล า ดั บ ค ว า ม ส า คั ญ ใ น 
การด าเนินการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
 3)iคว รมี ก า ร ศึ กษ า ในลั กษณะวิ จั ย 
เชิงคุณภาพเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมในการป้องกัน
และควบคุมโรคไข้ เลือดออกของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่ บ้ าน  เ พ่ือ ให้ทราบถึ ง
ปรากฏการณ์ที่แท้จริงของสภาพที่เป็นจริงที่เป็นอยู่
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ว่าจะ
สอดคล้องหรือขัดแย้งกับการวิจัยเชิงปริมาณ
อย่างไร 

 
กิตติกรรมประกาศ 
 งานวิจัยฉบับนี้ส าเร็จลงได้ด้วยดีจาก
ความร่วมมือของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่ บ้ านจากต าบลเสื อ เฒ่ า  ทั้ ง  16  หมู่ บ้ าน 
ขอขอบคุณผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเสือเฒ่า ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลโนนสูง พร้อมด้วยคณะเจ้าหน้าที่ 
ทุกท่านที่ช่วยอ านวยความสะดวกในการวิจัย 
 
เอกสารอ้างอิง 
1. กรมควบคุมโรค. รายงานการเฝ้าระวังทาง 
  ระบาดวิทยาประจ าสัปดาห์. กรมควบคุมโรค  
  กระทรวงสาธารณสุข; 2562. [สืบค้นเมื่อ 15  
  กุมภาพันธ์ 2562] แหล่งข้อมูล : https://wesr.   
  boe.moph.go.th 
2. ส านักโรคติดต่อน าโดยแมลง กรมควบคุมโรค .  
  รายงานการพยากรณ์โรคไข้เลือดออกปี 2562.  
  กระทรวงสาธารณสุข; 2562. [สืบค้นเมื่อ 15  
  กุมภาพันธ์ 2562] แหล่งข้อมูล https://ddc.  
  moph.go.th 
3. โรงพยาบาลเชียงยืน.รายงานการเฝ้าระวังโรค 
  ไข้ เลือดออก 2561 .  จั งหวัดมหาสารคาม  
  (เอกสารอัดส าเนา). 2562. 1:6. 

4. ส านักโรคติดต่อน าโดยแมลง กรมควบคุมโรค .  
  คู่มือการประเมินผลตามตัวชี้วัด งานป้องกันและ 
  ควบคุมโรคไข้เลือดออกระดับจังหวัด 2551.  
  กรุ ง เ ท พฯ : ก ร ม คว บ คุ ม โ ร ค  ก ร ะทร ว ง 
  สาธารณสุข; 2551. 
5. โยมา  ประดิษฐ์. ผลของการวางแผนแบบมีส่วน 
  ร่วมของชุมชนในการป้องกันและควบคุมโรค 
  ไข้เลือดออก บ้านหนองบัว ต าบลนาดี อ าเภอ 
  หนองแสง จังหวัดอุดรธานี (รายงานการศึกษา 
  อิสระปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต ).  
  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2552. 
6. ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเชียงยืน. รายงาน 
  การเฝ้าระวังโรคไข้เลือดออก 2562. ส านักงาน 
  สาธารณสุขอ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม.  
  (เอกสารอัดส าเนา). 2562. 1:4. 
7. มนัญชัย รูปต่ า. การมีส่วนร่วมในการป้องกันโรค 
  ไข้เลือดออกของคณะกรรมการบริหารระบบ 
  หลักประกัน สุขภาพระดับท้องถิ่นในจังหวัด 
  ขอนแก่น (รายงานการศึกษาอิสระปริญญา 
  สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต). มหาวิทยาลัย 
  ขอนแก่น; 2552. 
8. ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเชียงยืน . คู่มือ 
  กา รด า เ นิ น ง านป้ อ ง กั น และควบคุ ม โ ร ค 
  ไข้ เลือดออกส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 
  เชียงยืน 2562. ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 
  เชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม; 2562. 1:10. 
9. อรุณ  จิรวัฒน์กุล. ชีวสถิติส าหรับงานวิจัยทาง 
  วิทยาศาสตร์สุขภาพ. พิมพ์ครั้งที่ 3. ขอนแก่น:  
  คลังนานาธรรม; 2551. 
10. จิราภรณ์  สีดาพล. แรงจูงใจที่มีผลต่อการ 
  ป้องกันและควบคุมโ รคไข้ เลื อดออกของ 
  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต าบล 
  นาทอง อ าเภอเชียงยืน จังหวัดมหาสารคาม  
  (วิทยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหา 
  บัณฑิต ) .  บัณฑิตวิทยาลั ย , มหาวิทยาลั ย   
  ขอนแก่น; 2557. 
11.สุวัฒนะ  วงศ์ปฏิมาพร . แรงจูงใจที่มีผลต่อ 
  การปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุข 

193 
 

  ประจ าหมู่ บ้ า นตามโครงการส่ ง เ สริ มสุ ข 
  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านเชิงรุก  
  จังหวัดชัยภูมิi(วิทยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุข 
  ศ า ส ต ร ม ห า บั ณ ฑิ ต ) .  บั ณ ฑิ ต วิ ท ย า ลั ย ,    
  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2553. 
12. รัศมี  ตรีแสน และคณะ. ปัจจัยที่มีผลต่อการ 
  ปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่ของอาสาสมัคร 
  สาธารณสุข ประจ าหมู่บ้านในงานสุขภาพภาค 
  ประชาชน  อ า เ ภอค้ อ วั ง  จั งห วั ด ย โ สธ ร  
  (วิทยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหา 
  บัณฑิต ) .  บัณฑิตวิทยาลั ย , มหาวิทยาลั ย 
   ขอนแก่น; 2551. 
13.บุญเลิศ  โพธิ์ชัย. ปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงาน 
  ตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า 
  หมู่บ้านในงานสุขภาพภาคประชาชน อ าเภอ 
  เขาสวนกวาง จังหวัดขอนแก่น (วิทยานิพนธ์ 
  ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต). บัณฑิต 
  วิทยาลัย, มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2551. 
14. วงศ์นริส คงรอด. แรงจูงใจที่มีความสัมพันธ์กับ 
  การปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุข 
  ประจ าหมู่บ้านในงานสุขภาพภาคประชาชน  
  อ าเภออุบลรัตน์ จังหวัดขอนแก่น (วิทยานิพนธ์ 
  ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต ) .   
  บัณฑิตวิทยาลัย,  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2551. 
15.iพิ ศิ ษ ฐ์   ปรึ ก ไ ธ ส ง . กา รมี ส่ ว น ร่ ว มขอ ง 
  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ านใน  
  กา รด า เ นิ น ง านป้ อ ง กั น และควบคุ ม โ ร ค 
  ไ ข้ เ ลื อ ด อ อ ก  อ า เ ภ อป ร ะ ท า ย  จั ง ห วั ด 
  นครราชสีมา (วิทยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุข 
  ศ า ส ต ร ม ห า บั ณ ฑิ ต ) .  บั ณ ฑิ ต วิ ท ย า ลั ย ,   
  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2552. 
16.iกฤช  ตะภา. การมีส่วนร่วมในการป้องกันและ 
  ควบคุมโรคไข้ เลือดออกของอาสา สมัคร 
  สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลหนองน้ าใส  
  อ าเภอบ้านไผ่ จังหวัดขอนแก่น (วิทยานิพนธ์ 
  ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต). บัณฑิต 
  วิทยาลัย, มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2553. 

17. รัชนี ถิตย์ประเสริฐ. การมีส่วนร่วมของชุมชนใน 
  กา รด า เ นิ น ง านป้ อ ง กั น และควบคุ ม โ ร ค 
  ไข้เลือดออก ต าบลบ่อแก้ว อ าเภอนาคู จังหวัด 
  กาฬสินธุ์ (วิทยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุข 
  ศ า ส ต ร ม ห า บั ณ ฑิ ต ).iบั ณ ฑิ ต วิ ท ย า ลั ย ,   
  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2552. 
18.iคเชนทร์ ชาญประเสริฐ . การมีส่วนร่วมของ 
  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน อ าเภอ 
  สีชมพู จังหวัดขอนแก่น (วิทยานิพนธ์ปริญญา 
  สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต).บัณฑิตวิทยาลัย,  
  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2551. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



193Academic Journal of Mahasarakham Provincial Public Health Office
Vol. 4, No. 7 : October 2019 - March 2020 193 

 

  ประจ าหมู่ บ้ า นตามโครงการส่ ง เ สริ มสุ ข 
  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านเชิงรุก  
  จังหวัดชัยภูมิi(วิทยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุข 
  ศ า ส ต ร ม ห า บั ณ ฑิ ต ) .  บั ณ ฑิ ต วิ ท ย า ลั ย ,    
  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2553. 
12. รัศมี  ตรีแสน และคณะ. ปัจจัยที่มีผลต่อการ 
  ปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่ของอาสาสมัคร 
  สาธารณสุข ประจ าหมู่บ้านในงานสุขภาพภาค 
  ประชาชน  อ า เ ภอค้ อ วั ง  จั งห วั ด ย โ สธ ร  
  (วิทยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหา 
  บัณฑิต ) .  บัณฑิตวิทยาลั ย , มหาวิทยาลั ย 
   ขอนแก่น; 2551. 
13.บุญเลิศ  โพธิ์ชัย. ปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงาน 
  ตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า 
  หมู่บ้านในงานสุขภาพภาคประชาชน อ าเภอ 
  เขาสวนกวาง จังหวัดขอนแก่น (วิทยานิพนธ์ 
  ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต). บัณฑิต 
  วิทยาลัย, มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2551. 
14. วงศ์นริส คงรอด. แรงจูงใจที่มีความสัมพันธ์กับ 
  การปฏิบั ติงานของอาสาสมัครสาธารณสุข 
  ประจ าหมู่บ้านในงานสุขภาพภาคประชาชน  
  อ าเภออุบลรัตน์ จังหวัดขอนแก่น (วิทยานิพนธ์ 
  ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต ) .   
  บัณฑิตวิทยาลัย,  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2551. 
15.iพิ ศิ ษ ฐ์   ปรึ ก ไ ธ ส ง . กา รมี ส่ ว น ร่ ว มขอ ง 
  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ านใน  
  กา รด า เ นิ น ง านป้ อ ง กั น และควบคุ ม โ ร ค 
  ไ ข้ เ ลื อ ด อ อ ก  อ า เ ภ อป ร ะท า ย  จั ง ห วั ด 
  นครราชสีมา (วิทยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุข 
  ศ า ส ต ร ม ห า บั ณ ฑิ ต ) .  บั ณ ฑิ ต วิ ท ย า ลั ย ,   
  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2552. 
16.iกฤช  ตะภา. การมีส่วนร่วมในการป้องกันและ 
  ควบคุมโรคไข้ เลือดออกของอาสา สมัคร 
  สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ต าบลหนองน้ าใส  
  อ าเภอบ้านไผ่ จังหวัดขอนแก่น (วิทยานิพนธ์ 
  ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต). บัณฑิต 
  วิทยาลัย, มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2553. 

17. รัชนี ถิตย์ประเสริฐ. การมีส่วนร่วมของชุมชนใน 
  กา รด า เ นิ น ง านป้ อ ง กั น และควบคุ ม โ ร ค 
  ไข้เลือดออก ต าบลบ่อแก้ว อ าเภอนาคู จังหวัด 
  กาฬสินธุ์ (วิทยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุข 
  ศ า ส ต ร ม ห า บั ณ ฑิ ต ).iบั ณ ฑิ ต วิ ท ย า ลั ย ,   
  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2552. 
18.iคเชนทร์ ชาญประเสริฐ . การมีส่วนร่วมของ 
  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน อ าเภอ 
  สีชมพู จังหวัดขอนแก่น (วิทยานิพนธ์ปริญญา 
  สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต).บัณฑิตวิทยาลัย,  
  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; 2551. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


