
ความชกุและปัจจยัทีเ่กีย่วขอ้งกบัความกงัวล ความเครียด
และภาวะซึมเศรา้ ในสถานการณก์ารแพร่ระบาด
ของโรคโควิด 19 ของพนกังานโรงงานแห่งหนึง่

ในอ�าเภอสนัป่าตอง จงัหวดัเชียงใหม่
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บทคดัย่อ  การศกึษาน้ีมวัีตถุประสงค์เพ่ือส�ารวจความชุกและปัจจัยที่สมัพันธก์บัความกงัวล ความเครียดและภาวะซึมเศร้า 

ในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 ของพนักงานโรงงานแห่งหน่ึงในอ�าเภอสนัป่าตอง จังหวัดเชียงใหม่ 

รปูแบบวิจัย เป็นการศกึษาแบบตดัขวางในพนักงานโรงงานแห่งหน่ึง จ�านวน 385 คน เกบ็ข้อมูลเดอืนพฤษภาคม 

2564 โดยใช้แบบสอบถามความกงัวลต่อเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แบบประเมนิความเครียด ST5 และแบบประเมนิ

ซึมเศร้า 9Q วิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อความกังวลความเครียดและภาวะซึมเศร้า โดยใช้สถิติ logistic regression 

ผลการศกึษาพบว่า ผู้เข้าร่วมการศกึษาคร้ังน้ีมอีายุเฉล่ีย 33.7 ปี (SD=10.2) ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง สถานภาพโสด 

ไม่มีโรคประจ�าตัว มีการศึกษาระดับมัธยมศึกษา รายได้ไม่เกิน 10,000 บาท/เดือน ไม่มีพฤติกรรมเสี่ยงในการ

ตดิเช้ือโควิด 19 การศกึษาพบว่ามคีวามชุกของความกงัวลร้อยละ 81.0 มคีวามเครียดร้อยละ 11.7 และมภีาวะซึมเศร้า

ร้อยละ 11.4 ปัจจัยที่มคีวามสมัพันธค์ือ เพศหญิงมคีวามกงัวล และความเครียดมากกว่าเพศชาย สถานภาพสมรส 

พบว่า มภีาวะซึมเศร้าน้อยกว่าสถานภาพโสด การมพีฤตกิรรมไม่สวมใส่หน้ากากอนามยัและมกีารรวมกลุ่มสงัสรรค์

กบัเพ่ือนเป็นประจ�า มคีวามกงัวลกบัโรคโควิด 19 น้อยกว่ากลุ่มที่ไม่มพีฤตกิรรมดงักล่าว

ค�ำส�ำคัญ: โรคโควิด 19; ความกงัวล; ความเครียด; ภาวะซึมเศรา้; โรงงาน
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และผู้เสียชีวิตเพ่ิมขึ้ นอย่างต่อเน่ือง และแผ่ขยายเป็น     

วงกว้างทัว่โลก ซ่ึงองค์การอนามยัโลกได้ประกาศให้ โรค-

โควิด 19 เป็นโรคที่เป็นการระบาดใหญ่ (pandemic) เมื่อ

วันที่ 11 มนีาคม พ.ศ. 2563(2) ข้อมูล ณ วันที่ 7 มถุินายน 

2564 มผู้ีตดิเช้ือรวมทัว่โลก 174,064,685 คน(3) ผู้ตดิเช้ือ

จะมอีาการทางระบบหายใจจนเกดิเป็นปอดอกัเสบ ระบบ-

การหายใจล้มเหลว และอาจท�าให้เสยีชีวิตได้ ปัจจุบันมี

บทน�า
โรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด 19) เกดิจาก

เช้ือไวรัส severe acute respiratory syndrome coronavi-

rus 2 (SARS-CoV-2) เป็นโรคอบุตัใิหม่ เกดิขึ้นคร้ัง

แรกที่ตลาดแห่งหน่ึงในเมืองอู่ฮ่ัน ประเทศจีน ในเดือน

ธนัวาคม พ.ศ. 2562(1) และหลังจากน้ันเพียงไม่กี่สปัดาห์ 

การระบาดของโรคเกดิขึ้นอย่างรวดเรว็ มจี�านวนผู้ตดิเช้ือ
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การรักษาตามอาการในผู้ป่วยที่มอีาการน้อย และยังไม่มี

ยาที่จ�าเพาะในการรักษาโรคโควิด 19 แต่มกีารน�ายาที่ใช้

ในการรักษา โรคตดิเช้ือไวรัสที่มอียู่แล้ว เช่น Favipiravir 

ซ่ึงเป็นยาต้านไวรัส ใช้รักษาโรคไข้หวัดใหญ่ และ corti-

costeroid มาปรับใช้ให้การรักษาในผู้ป่วยที่มีภาวะปอด

อักเสบ(4) แต่ผลการรักษายังไม่สามารถรักษาผู้ป่วยให้

หายจากการตดิเช้ือโควิด 19 ได้อย่างรวดเรว็ ยังมีผู้ป่วย

ทีเ่สยีชีวิต และต้องใช้เคร่ืองช่วยหายใจอกีเป็นจ�านวนมาก 

ก่อให้เกิดผลกระทบต่อด้านสุขภาพทั้งทางด้านร่างกาย

และจิตใจรวมถงึเศรษฐกจิทั่วโลก

กรมสุขภาพจิต ได้เปิดเผยข้อมูลสถิติขององค์การ

อนามยัโลก ในช่วงก่อนมโีรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ระบาด พบว่า ในปี ค.ศ.2017 มผู้ีป่วยโรคซึมเศร้า ทั่ว

โลกประมาณ 322 ล้านคน หรือคิดเป็นร้อยละ 4.4 ของ

ประชากรโลก และมผู้ีป่วยโรควิตกกงัวลทั่วโลกประมาณ 

284 ล้านคน ส่วนในประเทศไทยมีข้อมูลการส�ารวจ  

ความชุกของโรคซึมเศร้า พ.ศ. 2561 พบว่า มีคนไทย

ป่วยซึมเศร้า 1.5 ล้านคน หากพิจารณาตามเพศและอายุ

ของผู้ป่วยโรคซึมเศร้า พบว่า ผู้หญิงเสี่ยงป่วยมากกว่า

ผู้ชาย 1.7 เท่า โดยผู้ป่วยส่วนใหญ่อยู่ในวัยท�างานอายุ 

25-59 ปี ร้อยละ 62.0 รองลงมาเป็นวัยสงูอายุ 60 ปีขึ้น

ไป ร้อยละ 26.5(5) 

สถานการณ์การติดเช้ือโควิด 19 ในประเทศไทย 

ข้อมูล ณ วันที่ 7 มถุินายน 2564 พบ ผู้ตดิเช้ือ 179,886 

ราย และมผู้ีเสยีชีวิต 1,269 ราย (3) จากรายงานสภาวะ

สขุภาพจิตคนไทยต่อไวรัสโควิด 19 ของ กรมสขุภาพจิต

พบว่า ในช่วงเดอืนเมษายนถงึพฤษภาคม 2564 ซ่ึงเป็น

ช่วงการระบาดระลอกใหม่ ที่มกีารระบาดมากของโรคโค

วิด 19 ในประเทศไทย ประชาชนมคีวามเครียดสงูในช่วง

การระบาดระลอกน้ีถึงร้อยละ 2.2 และมีความเสี่ยงต่อ

ภาวะซึมเศร้า ร้อยละ 2.8 เทยีบกบัในช่วงเดอืนสงิหาคม 

– ตุลาคม 2563 เป็นช่วงที่มีรายงานการติดเช้ือใหม่

ภายในประเทศน้อยมาก พบว่าประชาชนมีความเครียด

สูงเพียงร้อยละ 1.4 และมีความเสี่ยงต่อภาวะซึมเศร้า  

ร้อยละ 2.2 ซ่ึงน้อยกว่าช่วงที่มกีารระบาดระลอกใหม่น้ี(6)

ข้อมูล ณ วันที ่9 มถุินายน 2564 จังหวัดเชียงใหม่พบ 

ผู้ตดิเช้ือโควิด 19 สะสมทั้งหมดจ�านวน 4,177 ราย(7) 

และในช่วงเดือนพฤษภาคม ได้พบการระบาดในอ�าเภอ

สนัป่าตอง และอ�าเภอใกล้เคียง มีผู้ที่มารับการตรวจหา

เช้ือโควิด 19 ที่โรงพยาบาลสนัป่าตองจ�านวนมาก ตรวจ

พบผู้ตดิเช้ือ 147 ราย ในเขตอ�าเภอสนัป่าตองเป็นที่ตั้ง

ของโรงงานหลายแห่ง ซ่ึงพนักงานส่วนใหญ่มีภมูิล�าเนา

อยู่ในเขตพ้ืนที่อ�าเภอสนัป่าตอง และอ�าเภอใกล้เคียง อกี

ทั้งการท�างานในโรงงานยังต้องเข้างานเป็นกะ และท�างาน

ร่วมกับเพ่ือนร่วมงานอย่างใกล้ชิด และอยู่ร่วมกันเป็น

เวลานาน ถ้าหากพบผู้ตดิเช้ือเป็นพนักงานในโรงงาน ย่อม

จะท�าให้ส่งผลกระทบต่อเพ่ือนร่วมงานและครอบครัวเป็น

วงกว้าง ซ่ึงในเดอืนเมษายนที่ผ่านมา พบผู้ตดิเช้ือที่เป็น

พนักงานของโรงงานแห่งหน่ึงในอ�าเภอสนัป่าตอง ท�าให้

โรงงานต้องปิดท�าการเป็นเวลา 5 วันเพ่ือท�าความสะอาด

และฆ่าเช้ือ และทางโรงพยาบาลสนัป่าตองได้ออกหน่วย-

เคล่ือนที่ท�าการตรวจหาเช้ือโควิด 19 ให้พนักงานใน

โรงงาน ซ่ึงการพบผู้ตดิเช้ือในโรงงานท�าให้พนักงานบาง

ส่วนถูกกกัตวัเป็นเวลา 14 วัน พนักงานจ�านวนมากต้อง

หยุดงาน และขาดรายได้เป็นเวลาหลายวัน ถงึแม้ว่าจะยัง

ไม่พบการระบาดเป็นกลุ่มก้อนในโรงงานในอ�าเภอ-

สนัป่าตอง เหมอืนในจังหวัดสมุทรสาครที่ผ่านมาในรอบ

เดอืนธนัวาคม 2563 - กุมภาพันธ ์2564 หรือการพบ

การระบาดเป็นกลุ่มก้อนในกลุ่มพนักงานโรงงานอกีเป็น

จ�านวนมากในระลอกเดือนเมษายนน้ี แต่อาจท�าให้เกดิ

ความกังวล ความเครียดในการท�างานของพนักงาน

โรงงานและน�าไปสู่โรคซึมเศร้าได้ เน่ืองจากได้รับผล-

กระทบทั้งทางด้านจิตใจและทางด้านเศรษฐกจิ 

จากการศึกษาความชุกและปัจจัยที่ เกี่ยวข้องกับ

ความเครียดและภาวะซึมเศร้า ในสถานการณแ์พร่ระบาด

โรคโควิด 19 ของประชาชนเขตคลินิกหมอครอบครัวบ้าน

ทุง่เสี้ยว อ�าเภอสนัป่าตอง จังหวัดเชียงใหม่ ปี 2563 ซ่ึง

เป็นช่วงเร่ิมต้นของการระบาดของโรคโควิด 19 พบว่า

ความชุกของความเครียดและภาวะซึมเศร้าของประชาชน

เท่ากบัร้อยละ 0.9 และ 1.5 ตามล�าดับ ไม่พบความ-



ความชกุและปัจจยัทีเ่กีย่วขอ้งกบัความกงัวล ความเครียดและภาวะซึมเศรา้ ในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2565 ปีที ่31 ฉบบัที ่3 395

สัมพันธ์ระหว่างความเครียดและภาวะซึมเศร้า กับอายุ 

เพศ อาชีพ โรคประจ�าตวั และลักษณะการท�างานที่เสี่ยง

ในการตดิเช้ือโควิด 19(8) ซ่ึงขณะน้ันยังไม่พบการระบาด

ในพ้ืนที่ พบว่ามคีวามชุกของความเครียดและภาวะซึม-

เศร้าค่อนข้างน้อย ผู้วิจัยในฐานะที่รับผิดชอบการตรวจ

ดูแลสุขภาพกายและสุขภาพจิตของประชาชนในพ้ืนที่

ชุมชน ออกหน่วยตรวจสขุภาพพนักงานในโรงงาน รวม

ถึงออกหน่วยตรวจหาเช้ือโควิด 19 ในกลุ่มพนักงาน

โรงงานอตุสาหกรรมในพ้ืนที่ จึงสนใจศกึษาความชุกและ

ปัจจัยของความกงัวล ความเครียดและภาวะซึมเศร้าใน

กลุ่มพนักงานโรงงาน ในช่วงที่มีสถานการณ์การแพร่

ระบาดในพ้ืนที่ และมีตัวอย่างการระบาดในโรงงาน

อตุสาหกรรมในประเทศไทย จึงได้เลือกท�าการศกึษาวิจัย

ปัญหาสุขภาพจิตในพนักงานโรงงานแห่งน้ี เพ่ือทราบ

สถานการณข์องปัญหา และเป็นข้อมูล วางแผนการดูแล

ป้องกนัปัญหาสขุภาพจิตในพ้ืนที่ต่อไป

วิธีการศึกษา
เป็นการศึกษาแบบ Cross-sectional study ท�าการ

ศึกษาระหว่างเดือนพฤษภาคมถึงมิถุนายน 2564 โดย

ศึกษาในพนักงานโรงงานแห่งหน่ึงในอ�าเภอสันป่าตอง 

จังหวัดเชียงใหม่ โรงงานแห่งน้ีเป็นโรงงานที่ท�าธุรกจิผลิต

และจัดจ�าหน่ายข้าวโพดหวานแปรรูป และผลิตภัณฑ์

แปรรปูสนิค้าทางการเกษตรอื่นๆ ซ่ึงตั้งอยู่ในต�าบลทุ่ง-

สะโตก อ�าเภอสนัป่าตอง เป็นโรงงานอตุสาหกรรมขนาด

ใหญ่ที่สดุในอ�าเภอสนัป่าตอง มพีนักงานทั้งหมดจ�านวน 

1,507 คน 

การก�าหนดขนาดของกลุ่มตวัอย่างใช้สตูรของ Daniel 

W(9) ในการค�านวณกลุ่มตวัอย่าง 

สตูร n =          Z2

α /2
NP(1-P) 

              Z2

α /2
P(1-P) + (N-1)d2

n = จ�านวนตวัอย่างที่ต้องการ 

N = ขนาดประชากรทั้งหมด 1,507 คน

Zα /2
 = 1.96

P = ค่าสดัส่วนประชากรของการเป็นปัญหา = 0.5

d = ความคลาดเคล่ือน = 0.05

ได้ขนาดของกลุ่มตวัอย่าง 385 คน

ท�าการสุ่มตัวอย่างแบบง่ายโดยเกณฑก์ารคัดเข้าร่วม

งานวิจัย คือ

1. เป็นพนักงานในโรงงานที่ท�าการศกึษา

2. มอีายุการท�างานในโรงงานไม่ต�่ากว่า 1 ปี

3. อายุ 18-65 ปี

เกณฑก์ารคัดออก

1. ไม่สามารถอ่านและเข้าใจภาษาไทยได้

2. ไม่สามารถท�าแบบสอบถามด้วยตนเองได้

ผู้เข้าร่วมการศกึษาจะได้ท�าแบบสอบถามด้วยตนเอง

ซ่ึงประกอบด้วย ข้อมูลพ้ืนฐานทั่วไป ประวัติความเสี่ยง

ในการตดิเช้ือโควิด 19 จ�านวน 7 ข้อ แบบประเมนิความ

กังวลต่อเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 5 ข้อ แบบประเมิน

ความเครียด 5 ข้อ (ST-5) และแบบประเมนิภาวะซึม-

เศร้า 9Q โดยใช้แบบประเมินความกงัวลต่อเช้ือไวรัส-

โคโรนา 2019 แบบประเมินความเครียด และแบบ

ประเมินภาวะซึมเศร้า จากคู่มือการปฏบิัติงาน ทมีช่วย

เหลือเยียวยาจิตใจทุกระดบั: ผู้ประสบภาวะวิกฤตในกรณี

การระบาดของโรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของกรม-

สขุภาพจิต(10) 

วิเคราะห์เชิงพรรณนาโดยใช้ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และ

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และวิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อ 

ความกงัวล ความเครียดและภาวะซึมเศร้าโดยใช้ logistic 

regression 

การศึกษาน้ีได้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลสนัป่าตอง โดย 

รับรองโครงการวิจัยแบบเรว็ เลขที่ 008/2564

ผลการศึกษา
การวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป ผู้เข้าร่วมโครงการมจี�านวน

ทั้งสิ้นจ�านวน 385 คน มอีายุเฉล่ีย 33.7 ปี (SD = 10.2) 

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง สถานภาพโสด ไม่มโีรคประจ�าตวั 

มีการศึกษาต�่ากว่าหรือเทยีบเท่ามัธยมศึกษา รายได้ไม่
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เกนิ 10,000 บาทต่อเดอืน 

การวิเคราะห์ข้อมูลด้านปัจจัยเสี่ยงในการตดิเช้ือโควิด 

19 กลุ่มตวัอย่างมพีฤตกิรรมที่เป็นปัจจัยเสี่ยงในการตดิ-

เช้ือ COVID-19 คือ ขย้ีตา แคะจมูกบ่อยๆ กลับถงึบ้าน

แล้วนอนโดยที่ไม่อาบน�า้ทนัท ี หยิบจับสิ่งต่างๆ โดยไม่

ล้างมอื ไม่ใส่หน้ากากอนามยั ไม่พกเจลแอลกอฮอล์ล้าง

มือ ใช้ของใช้ส่วนตัวร่วมกบัผู้อื่น และรวมกลุ่มสงัสรรค์

กบัเพ่ือนเป็นประจ�า ดงัแสดงในตารางที่ 1 

การวิเคราะห์ข้อมูลความกังวลกับโรคโควิด 19 

ความเครียด และภาวะซึมเศร้า กลุ่มตวัอย่างมคีวามกงัวล

ระดบัปานกลางและสงูร้อยละ 81.1 มคีวามเครียดระดบั

มากและมากที่สดุ ร้อยละ 11.7 และมีภาวะซึมเศร้าที่

ระดบัน้อย และปานกลาง ร้อยละ 11.4 ดงัแสดงในตาราง

ที่ 2

การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยทั่วไปและ

ปัจจัยเสี่ยงในการตดิเช้ือโควิด 19 กบัความกงัวลกบัโรค

โควิด 19 ความเครียด และภาวะซึมเศร้า ผลการศกึษา

พบว่า ปัจจัยด้าน อายุ โรคประจ�าตวั การศกึษา รายได้ 

และพฤตกิรรมเสี่ยง ได้แก่ ขย้ีตา แคะจมูกบ่อยๆ กลับ

ถงึบ้านแล้วนอนโดยที่ไม่อาบน�า้ หยิบจับสิ่งต่างๆ โดยไม่

ล้างมอื ไม่พกแอลกอฮอล์ล้างมอื ใช้ของใช้ส่วนตวัร่วมกบั

ผู้อื่น ไม่มคีวามสมัพันธก์บัความกงัวล ความเครียด และ

ภาวะซึมเศร้า เพศหญิงมีความกังวล และความเครียด

มากกว่าเพศชาย อย่างมนัียส�าคัญทางสถติ ิแต่ไม่มคีวาม-

สมัพันธก์บัภาวะซึมเศร้า ดงัแสดงในตารางที่ 3 และ 4 

ส่วนกลุ่มตวัอย่างที่มพีฤตกิรรมไม่สวมใส่หน้ากากอนามยั 

และกลุ่มที่มกีารรวมกลุ่มสงัสรรค์กบัเพ่ือนเป็นประจ�า มี

ความกงัวลกบัโรคโควิด 19 น้อยกว่ากลุ่มทีไ่ม่มพีฤตกิรรม

ตารางที ่1 ขอ้มูลพื้ นฐานทัว่ไปและปัจจยัเสีย่งในการติดเช้ือ COVID-19 (n=385) 

                                          ข้อมูลทั่วไป                                                         จ�านวน           ร้อยละ

เพศ ชาย 133  34.6

 หญิง 252  65.6

อายุ (ค่าเฉล่ีย±ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน) (ปี)                                                                      33.7±10.2

สถานภาพ โสด 207  53.9

  สมรส 149  38.8

  หม้าย/หย่าร้าง 28  7.4

โรคประจ�าตวั ไม่มี 330  85.7

  มี 55  14.4

การศกึษา ต�่ากว่าหรือ เทยีบเทา่มัธยมศกึษา 255  66.2

  อนุปริญญา ขึ้นไป 130  33.9

รายได้ ไม่เกนิ 10,000 บาท ต่อเดอืน 215  55.8

  มากกว่า 10,000 บาท ต่อเดอืน 170  44.2

ปัจจัยเสี่ยง ขย้ีตา แคะจมูกบ่อยๆ 93  24.2

 เมื่อกลับถงึบ้านมกัจะนอนโดยไม่อาบน�า้เปล่ียนเสื้อผ้าทนัท ี 65  16.9

 หยิบจับสิ่งต่างๆ โดยที่ไม่ล้างมอื 59  15.3

 ไม่สวมใส่หน้ากากอนามัย 12  3.1

 ไม่พกเจลแอลกอฮอล์ล้างมอื 113  29.4

 ใช้ของใช้ส่วนตวัร่วมกบัผู้อื่น  19  4.9

 รวมกลุ่มสงัสรรค์กบัเพ่ือนเป็นประจ�า 15 3.9



ความชกุและปัจจยัทีเ่กีย่วขอ้งกบัความกงัวล ความเครียดและภาวะซึมเศรา้ ในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2565 ปีที ่31 ฉบบัที ่3 397

ตารางที ่2 ระดบัความกงัวล ความเครียด และภาวะซึมเศรา้ (n=385)

                ระดบัความกงัวล ความเครียด และภาวะซึมเศร้า                  จ�านวน             ร้อยละ

ความกงัวล (คะแนนเตม็ = 15) 

  ต�่า (คะแนน 5-6) 73  19.0

  ปานกลาง (คะแนน 7-11) 281  73.0

  สงู (คะแนน 12-15) 31  8.1

ความเครียด (คะแนนเตม็=15) 

  เลก็น้อย (คะแนน 0-4) 254  66.0

  ปานกลาง (คะแนน 5-7) 86  22.3

  มาก (คะแนน 8-9) 20  5.2

  มากที่สดุ (คะแนน 10-15) 25  6.5

ภาวะซึมเศร้า (คะแนนเตม็ =27) 

  ระดบัน้อยมาก (คะแนน 0-6) 341 88.6

  ระดบัน้อย (คะแนน 7-12) 36  9.4

  ระดบัปานกลาง (คะแนน 13-18) 8  2.1

ตารางที ่3 ปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัความกงัวล (n=385)      

ปัจจัยทั่วไป                                       ระดบัความกงัวล                    Crude           95%CI      Adjusted      95%CI

และปัจจัยเสี่ยง                                  ต�่า                ปานกลางและสงู     Odd                 Odd

                                         (n=73 คน)     (n=312 คน)    

                                   จ�านวน        ร้อยละ  จ�านวน      ร้อยละ    

เพศ      

  หญิง 35  48.0 217  69.6 2.48 1.47-4.16 3.58 1.97-6.53*

อายุ  (ปี)     

  18-29 27  37 140  44.9 - - - -

  30-44  28  38.4 124  39.7 0.85 0.47-1.52 1.12 0.53-2.39

  >45 18  24.7 48  15.4 0.51 0.26-1.01 0.94 0.36-2.49

สถานภาพ      

  โสด 30  41.7 177  56.8 - - - -

  สมรส 39  54.2 110  35.3 0.47 0.28-0.81 0.52 0.25-1.11

  หม้าย/หย่าร้าง 3  4.2 25  8.0 1.41 0.40-4.97 1.13 0.28-4.59

โรคประจ�าตวั      

  มี 6  8.2 49  15.7 2.08 0.85-5.06 1.52 0.58-3.99

การศกึษา      

  อนุปริญญา / ปวส. ขึ้นไป 14  19.2 116  37.2 2.49 1.33-4.67 1.99 0.92-4.29

รายได้      

  มากกว่า 10,000 บาท/เดอืน 21  28.8 149  47.8 2.26 1.30-3.94 1.83 0.92-3.64
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ตารางที ่3 ปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัความกงัวล (n=385) (ต่อ)      

ปัจจัยทั่วไป                                       ระดบัความกงัวล                    Crude           95%CI      Adjusted      95%CI

และปัจจัยเสี่ยง                                  ต�่า                ปานกลางและสงู     Odd                 Odd

                                         (n=73 คน)     (n=312 คน)    

                                   จ�านวน        ร้อยละ  จ�านวน      ร้อยละ    

ความเสี่ยงหรือพฤตกิรรมเสี่ยง

 ขย้ีตา แคะจมูกบ่อยๆ 25  34.3 68  21.8  0.54 0.31-0.93 0.75 0.37-1.53

 เมื่อกลับถงึบ้านมกัจะนอน โดย 20  27.4 45  14.4  0.45 0.24-0.82 0.61 0.26-1.41

  ไม่อาบน�า้เปล่ียนเสื้อผ้าทนัท ี      

 หยิบจับสิ่งต่างๆ โดยที่ไม่ล้างมอื 17  23.3 42  13.5  0.51 0.27-0.96 1.2 0.50-2.87

 ไม่สวมใส่หน้ากากอนามยั 9  12.3  3  1.0 0.07 0.02-0.26 0.16 0.02-0.59*

 ไม่พกเจลแอลกอฮอล์ล้างมอื 20  27.4 93  29.8  1.13 0.64-1.99 1.57 0.80-3.09

 ใช้ของใช้ส่วนตวัร่วมกบัผู้อื่น  1  1.4 18  5.8  4.41 0.58-33.57 8.29 0.92-74.59

 รวมกลุ่มสงัสรรค์เป็นประจ�า 6  8.2 9  2.9  0.33 0.11-0.96 0.19 0.06-0.65*

ตารางที ่4 ปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัความเครียด (n=385)      

ปัจจัยทั่วไป                                     ระดบัความเครียด                 Crude           95%CI      Adjusted      95%CI

และปัจจัยเสี่ยง                    เลก็น้อยและปานกลาง      มากและมากที่สดุ     Odd                 Odd

                                      (n=340 คน)    (n=45 คน)    

                                   จ�านวน        ร้อยละ  จ�านวน      ร้อยละ    

เพศ      

  หญิง 217 63.8  35 77.8  1.98 0.95-4.14 2.38 1.06-5.37*

อายุ  (ปี)     

  18-29  141 42.5 26 57.8 - - - -

  30-44  139 40.9 13 28.9 0.51 0.25-1.03 0.67 0.28-1.62

  >45  60 17.7 6 13.3 0.54 0.21-1.39 1.06 0.34-3.27

สถานภาพ      

  โสด 176 51.9 31 68.9 - - - -

  สมรส 139 41.0 10 22.2 0.41 0.19-0.86 0.54 0.22-1.38

  หม้าย/หย่าร้าง 24 7.1 4 8.9 0.95 0.31-2.91 1.23 0.34-3.27

โรคประจ�าตวั      

  มี 51 15 4 8.9 0.55 0.19-1.61 0.55 0.18-1.73

การศกึษา      

  อนุปริญญา / ปวส. ขึ้นไป 107 31.5 23 51.1 2.28 1.21-4.26 2.03 0.92-4.49

รายได้      

  มากกว่า 10,000 บาท/เดอืน 147 43.2 23 51.1 1.37 0.73-2.56 1.39 0.62-3.11



ความชกุและปัจจยัทีเ่กีย่วขอ้งกบัความกงัวล ความเครียดและภาวะซึมเศรา้ ในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2565 ปีที ่31 ฉบบัที ่3 399

ดงักล่าว อย่างมนัียส�าคัญทางสถติ ิแต่ไม่มคีวามสมัพันธ์

กบัความเครียดและภาวะซึมเศร้า ดงัแสดงในตารางที่ 3 

ส่วนกลุ่มที่มสีถานภาพสมรส พบว่า มภีาวะซึมเศร้าน้อย

กว่าสถานภาพโสดอย่างมนัียส�าคัญทางสถติ ิแต่ไม่มคีวาม

สมัพันธก์บัความกงัวลและความเครียด (ตารางที่ 5) 

ตารางที ่4 ปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัความเครียด (n=385) (ต่อ)      

ปัจจัยทั่วไป                                     ระดบัความเครียด                 Crude           95%CI      Adjusted      95%CI

และปัจจัยเสี่ยง                    เลก็น้อยและปานกลาง      มากและมากที่สดุ     Odd                 Odd

                                      (n=340 คน)    (n=45 คน)    

                                   จ�านวน        ร้อยละ  จ�านวน      ร้อยละ    

ความเสี่ยงหรือพฤตกิรรมเสี่ยง

 ขย้ีตา แคะจมูกบ่อยๆ 79 23.2 14 31.1 1.49 0.76-2.94 1.29 0.61-2.74

 เมื่อกลับถงึบ้านมกัจะนอน โดย 53 15.6 12 26.7 1.97 0.96-4.06 1.99 0.86-4.60

 ไม่อาบน�า้เปล่ียนเสื้อผ้าทนัท ี      

 หยิบจับสิ่งต่างๆ โดยที่ไม่ล้างมอื 53 15.6 6 13.3 0.83 0.34-2.07 0.72 0.26-1.96

 ไม่สวมใส่หน้ากากอนามยั 11 3.2 1 2.2 0.68 0.09-5.39 0.72 0.07-7.08

 ไม่พกเจลแอลกอฮอล์ล้างมอื 95 27.9 18 40 1.72 0.91-3.27 1.86 0.89-3.89

 ใช้ของใช้ส่วนตวัร่วมกบัผู้อื่น 16 4.7 3 6.7 1.45 0.40-5.17 1.7 0.43-6.70

 รวมกลุ่มสงัสรรค์เป็นประจ�า 11 3.2 4 8.9 2.92 0.89-9.59 2.42 0.66-8.88

ตารางที ่5 ปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัภาวะซึมเศรา้ (n=385) 

ปัจจัยทั่วไป                                        ภาวะซึมเศร้า                 Crude           95%CI      Adjusted      95%CI

และปัจจัยเสี่ยง                    เลก็น้อยและปานกลาง      มากและมากที่สดุ     Odd                 Odd

                                    (n=341 คน)    (n=44 คน)    

                                   จ�านวน        ร้อยละ  จ�านวน      ร้อยละ    

เพศ      

  หญิง 222 65.1 30 68.2 1.15 0.59-2.25 1.26 0.62-2.57

อายุ (ปี)      

  18-29  141 41.2 26 59.1 - - - -

  30-44  138 40.5 14 31.8 0.55 0.28-1.10 0.91 0.40-2.05

  >45  62 18.2 4 9.1 0.35 0.12-1.05 0.64 0.19-2.18

สถานภาพ      

  โสด 173 50.9 34 77.3 - - - -

  สมรส 140 41.2 9 20.5 0.33 0.15-0.70 0.35 0.14-0.89*

  หม้าย/หย่าร้าง 27 7.9 1 2.3 0.19 0.02-1.43 0.2 0.02-1.70

โรคประจ�าตวั      

  มี 55 16.1 0 0 - - - -
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วิจารณ์
ความชุกของความกงัวล ความเครียด และภาวะซึม-

เศร้าของพนักงานโรงงาน เท่ากบัร้อยละ 81.0 ร้อยละ 

11.7 และร้อยละ 11.4 ตามล�าดับ เมื่อเทยีบกับการ

ทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบเร่ือง ความกังวล 

ความเครียด และภาวะซึมเศร้าของประชาชนใน ช่วงการ

ระบาดโควิด 19 ที่เผยแพร่ในเดอืนกรกฎาคม 2563 พบ

ว่าความชุกของความกงัวล ความเครียดและภาวะซึมเศร้า

ของประชาชนในทวีปเอเชียเท่ากบัร้อยละ 31.9 ร้อยละ 

27.9 และร้อยละ 35.3 ตามล�าดบั(11) และการศกึษาใน

ประชาชนจีนที่พบความชุกของความกงัวลร้อยละ 28.8 

ความชุกของความเครียดร้อยละ 8.1 และความชุกของ

ภาวะซึมเศร้าร้อยละ 16.5(12) และเมื่อเปรียบเทยีบกบั

การศกึษาความชุกของความเครียดและภาวะซึมเศร้า ใน

ประชาชนเขตคลินิกหมอครอบครัวบ้านทุง่เสี้ยว อ�าเภอ-

สันป่าตอง พบว่า ความชุกของความเครียดและภาวะ     

ซึมเศร้าของประชาชน ร้อยละ 0.9 และ 1.5 ตามล�าดบั(8) 

จะเหน็ได้ว่าความชุกของความกงัวลของพนักงานโรงงาน

ในอ�าเภอสนัป่าตอง มมีากกว่าทั้งสามการศกึษาดงักล่าว 

เน่ืองจากการวิจัยน้ีศึกษาในช่วงที่มีการระบาดในกลุ่ม

โรงงานเป็นจ�านวนมาก และเป็นช่วงการระบาดระลอกที่ 

3 ภายในประเทศที่มีความรุนแรงมากกว่าการระบาด

ระลอกแรก จึงท�าให้มคีวามชุกของความกงัวลสงูมากกว่า

การศึกษาข้างต้นที่ท�าการศึกษาในช่วงการระบาดระลอก

แรก ในด้านความเครียดพนักงานโรงงานในอ�าเภอ-

สนัป่าตอง มคีวามเครียดน้อยกว่า การศกึษาในทวีปเอเชีย 

แต่มากกว่าการศึกษาในประเทศจีน เน่ืองจากการจัด 

มาตรการการเยียวยาผู้ได้รับผลกระทบในแต่ละประเทศ

แตกต่างกันจึงท�าให้ประชนชนมีความเครียดในแต่ละ

ประเทศต่างกนัไป ความชุกของภาวะซึมเศร้าในพนักงาน

โรงงานในอ�าเภอสนัป่าตองน้ัน ต�่ากว่าทั้งสองการศึกษา

เน่ืองจากการเกบ็ข้อมูลอาจท�าในระยะเวลาที่แตกต่างกนั 

ตารางที ่5 ปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัภาวะซึมเศรา้ (n=385) (ต่อ)

ปัจจัยทั่วไป                                        ภาวะซึมเศร้า                 Crude           95%CI      Adjusted      95%CI

และปัจจัยเสี่ยง                    เลก็น้อยและปานกลาง      มากและมากที่สดุ     Odd                 Odd

                                    (n=341 คน)    (n=44 คน)    

                                   จ�านวน        ร้อยละ  จ�านวน      ร้อยละ    

การศกึษา      

  อนุปริญญา/ปวส. ขึ้นไป 110 32.3 20 45.5 1.75 0.93-3.03 1.45 0.67-3.15

รายได้      

  มากกว่า 10,000 บาท/เดอืน 148 43.4  22 50 1.3 0.70-2.44 1.2 0.56-2.58

ความเสี่ยงหรือพฤตกิรรมเสี่ยง

 ขย้ีตา แคะจมูกบ่อยๆ 81 23.8  12 27.3 1.2 0.59-2.45 1.08 0.50-2.34

 เมื่อกลับถงึบ้านมกัจะนอน โดย 55 16.1 10 22.7 1.53 0.71-3.28 1.36 0.57-3.27

 ไม่อาบน�า้เปล่ียนเสื้อผ้าทนัท ี      

 หยิบจับสิ่งต่างๆ โดยที่ไม่ล้างมอื   50 14.7 9 20.5 1.5 0.68-3.30 1.5 0.61-3.67

 ไม่สวมใส่หน้ากากอนามัย 11 3.2 1 2.3 0.7 0.09-5.54 1.08 0.11-10.48

 ไม่พกเจลแอลกอฮอล์ล้างมอื 99 29 14 31.8) 1.14 0.58-2.24 0.96 0.46-2.03

 ใช้ของใช้ส่วนตวัร่วมกบัผู้อื่น  15 4.4 4 9.1 2.17 0.69-6.87 2.78 0.78-9.90

 รวมกลุ่มสงัสรรค์เป็นประจ�า 12 3.5 3 6.8 2 0.54-7.40 1.76 0.44-7.07



ความชกุและปัจจยัทีเ่กีย่วขอ้งกบัความกงัวล ความเครียดและภาวะซึมเศรา้ ในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2565 ปีที ่31 ฉบบัที ่3 401

ในการวิจัยน้ีเกบ็ข้อมูลในช่วงการระบาดระลอกที่ 3 ใน

ประเทศ ประชาชนอาจมกีารปรับตวัทางด้านจิตใจได้ดขีึ้น

ท�าให้ความชุกของความภาวะซึมเศร้าน้อยกว่าเมื่อเทยีบ

กบัการเกบ็ข้อมูลช่วงระยะแรกของการระบาด

ข้อมูลพ้ืนฐานด้านอายุ โรคประจ�าตวั การศกึษา รายได้ 

และข้อมูลพฤตกิรรมเสี่ยงในการตดิเช้ือ COVID-19 คือ 

ขย้ีตา แคะจมูกบ่อยๆ กลับถงึบ้านแล้วนอนโดยทีไ่ม่อาบน�า้

ทนัท ีหยิบจับสิง่ต่างๆ โดยไม่ล้างมอื ไม่พกเจลแอลกอฮอล์

ล้างมอื ใช้ของใช้ส่วนตวัร่วมกบัผู้อื่น ไม่มคีวามสมัพันธ์

กับความกังวล ความเครียด และภาวะซึมเศร้าอย่างม ี   

นัยส�าคัญทางสถิติ พบว่า เพศหญิงมีความกังวลและมี

ความเครียดมากกว่าเพศชาย อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิต ิ

เช่นเดียวกับการศึกษาอย่างเป็นระบบในหลายประเทศ 

เช่น จีน สเปน อิตาลี ที่พบว่า ผู้หญิงมีความกังวล 

ความเครียด มากกว่าเพศชาย(13) และตวัอย่างการศกึษา

ด้านปัญหาสุขภาพจิตในบุคลากรทางการแพทย์ของ

ประเทศตุรกีพบว่า เพศหญิงเป็นปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับ

ความเครียด และภาวะซึมเศร้าจากสถานการณโ์ควิด(14) 

ซ่ึงอธบิายได้ว่าเน่ืองจากในหลายๆ ประเทศยังเป็นสงัคม

แบบชายเป็นใหญ่ ท�าให้เกิดความไม่เป็นธรรมในเพศ

ภาวะ ผู้หญิงมีการเข้าถงึโอกาส และทรัพยากรในสงัคม

น้อยกว่าเพศชาย อกีทั้งยังถูกคาดหวังจากสงัคมในการ

ดูแลครอบครัว ดูแลบ้าน การเป็นภรรยาและการเล้ียงดู

บุตรที่ดี เพศหญิงที่ต้องท�างานทั้งในบ้านและนอกบ้าน 

มักจะรู้สกึว่าตนเองท�าหน้าที่ในบทบาทได้ดีไม่เพียงพอ 

เพศหญิงจึงมีความเสี่ยงในการเกิดปัญหาสุขภาพจิต

มากกว่าเพศชาย(15) เมื่อเกดิการระบาดของโรคโควิด 19 

เพศหญิงต้องรับหน้าที่ดูแลครอบครัวที่หนักมากขึ้น เช่น 

บุตรต้องหยุดเรียนหนังสอื อยู่ที่บ้าน และยังต้องออกไป

ซ้ือของนอกบ้าน หรือออกไปท�างานเพ่ือช่วยหารายได้ให้

ครอบครัว หรืออาจได้รับความรุนแรงที่มากขึ้นจากเพศ

ชาย จึงเป็นสาเหตุให้เพศหญิงมีความเครียดและความ

กงัวลมากกว่า แต่เมื่อเปรียบเทยีบผลการศกึษาปัจจัยเร่ือง

ความเครียดและภาวะซึมเศร้าในประชาชนเขตทุ่งเสี้ยว 

อ�าเภอสันป่าตอง กลับไม่พบความสัมพันธ์ระหว่าง

ความเครียดและภาวะซึมเศร้ากบัเพศ(8) ซ่ึงอธบิายได้ว่า 

การศึกษาน้ีเป็นการศึกษาในกลุ่มพนักงานโรงงาน            

ซ่ึงเป็นกลุ่มวัยท�างาน ทั้งเพศชายและเพศหญิง ส่วนใหญ่

มภีาระหน้าที่ทางสงัคมที่ต้องรับผดิชอบมาก และย่อมได้

รับผลกระทบหากเกิดสถานการณ์การแพร่ระบาดใน

โรงงานมากกว่าการศกึษาดงักล่าวที่ท�าในประชาชนทัว่ไป

ซ่ึงเป็นผู้สงูอายุ ที่ไม่ได้รับผลกระทบในการท�างานมากนัก 

จึงท�าให้ไม่พบความแตกต่างของปัจจัยในด้านเพศที่

เกี่ยวข้องกบัความเครียด

ส่วนกลุ่มที่มสีถานภาพสมรส พบว่า มภีาวะซึมเศร้า

น้อยกว่าสถานภาพโสด แต่ไม่มีนัยส�าคัญทางสถิติกับ

ความกงัวลและความเครียด เช่นเดียวกบัการศึกษาของ

ประเทศตรุกพีบว่าสถานภาพโสดมภีาวะซึมเศร้ามากกว่า(14) 

อธบิายได้ว่าในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 

ทุกคนล้วนได้รับผลกระทบทัง้สิ้น ซ่ึงผู้ทีม่สีถานภาพสมรส 

จะมคู่ีสมรสที่คอยให้ค�าปรึกษา ช่วยกนัแก้ไขปัญหา และ

สามารถแบ่งเบาบรรเทาความเศร้าที่เกดิขึ้นได้ ส่วนผู้ที่มี

สถานภาพโสด อาจท�าให้ต้องเกบ็ปัญหาและความเศร้าไว้

แต่เพียงผู้เดียว จึงท�าให้เกิดภาวะซึมเศร้ามากกว่าผู้มี

สถานภาพสมรส 

ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่มีพฤติกรรมเสี่ยงในการติดเช้ือ-

โควิด 19 คือ ไม่สวมใส่หน้ากากอนามัย และรวมกลุ่ม

สงัสรรค์กบัเพ่ือนเป็นประจ�า พบว่า มคีวามกงัวลน้อยกว่า

กลุ่มที่ไม่มพีฤตกิรรมเสี่ยงน้ีอย่างมนัียส�าคัญทางสถติ ิซ่ึง

อธบิายได้ว่าเน่ืองจากกลุ่มตวัอย่างทีม่พีฤตกิรรมน้ีมคีวาม

กงัวลต่อโรคโควิด 19 น้อย จึงท�าให้ละเลย ขาดความ

ระมัดระวังในการติดเช้ือโควิด 19 จึงเกดิพฤติกรรมดัง

กล่าวขึ้น ซ่ึง อาจท�าให้เกดิการตดิเช้ือโควิด 19 ระบาดใน

โรงงานได้ ซ่ึงทางโรงงานควรหามาตรการในการป้องกนั

และเข้มงวดกวดขนัพนักงานไม่ให้เกดิพฤตกิรรมดงักล่าว 

เพ่ือป้องกันการเกิดการติดเช้ือโรคโควิด 19 ระบาด

ภายในโรงงาน ซ่ึงอาจท�าให้พนักงานจ�านวนมากต้องถูก

กกัตวัและต้องปิดล้างโรงงานได้

การศึกษาคร้ังน้ีมีข้อจ�ากดั คือเป็นงานวิจัยภาคตัด-

ขวาง จึงไม่สามารถระบุได้ว่าความเครียดและภาวะซึมเศร้า
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อ�าเภอสนัป่าตอง จังหวัดเชียงใหม่. วารสารสขุภาพจิตแห่ง-

ประเทศไทย 2564;29(1):12-21.

9. Daniel W. Biostatistics: Basic Concepts and Methodol-

ogy for the Health Sciences. 9thedition. New York: John 

Wiley & SONS;2010.

ที่พบเป็นผลจากการเผชิญสถานการณ์ระบาดของโรค-  

โควิด 19 หรือเป็นภาวะที่มอียู่ก่อนแล้ว ส่วนด้านความ

กงัวล เป็นแบบสอบถามความกงัวลต่อเช้ือไวรัสโคโรน่า 

2019 จึงสามารถใช้ประเมินความกังวลในสถานการณ์

โรคระบาดโควิด 19 ได้โดยตรง ส่วนข้อมูลจากการศกึษา

น้ีเป็นข้อมูลเฉพาะพนักงานโรงงานในอ�าเภอสนัป่าตอง 

จังหวัดเชียงใหม่ ซ่ึงอตัราการแพร่ระบาดในแต่ละพ้ืนที่

รวมถึงบริบทของพ้ืนที่มีความเฉพาะ ไม่สามารถเป็น

ตวัแทนของอ�าเภอสนัป่าตอง หรือจังหวัดเชียงใหม่ได้ อกี

ทัง้การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงปริมาณทีต่อบแบบสอบ-

ถามด้วยตัวเอง อาจมีความเข้าใจคลาดเคล่ือนได้ในการ

ตอบ การวิจัยเชิงคุณภาพอาจช่วยให้ได้ข้อมูลเชิงลึกมาก

ขึ้ น เพ่ือน�าไปใช้ประโยชน์ในการวางแผนการเฝ้าระวัง

ปัญหาสขุภาพจิตในภาวะวิกฤตโิรคระบาดต่อไปได้

สรุป เพศหญิงมีความสัมพันธ์กับความกังวลและ

ความเครียดมากกว่าเพศชาย และสถานภาพโสดมคีวาม

สมัพันธก์บัภาวะซึมเศร้ามากกว่าสถานภาพสมรส ดงัน้ัน

จึงควรเฝ้าระวังสุขภาพจิตในกลุ่มคนเหล่าน้ีเป็นพิเศษ 

การดูแลช่วยเหลือตั้งแต่แรก จะช่วยป้องกันผลกระทบ

ด้านสขุภาพจิตโดยเฉพาะภาวะซึมเศร้าและการฆ่าตวัตาย 

ซ่ึงเป็นปัญหาส�าคัญในพ้ืนที่ได้ ส่วนในด้านปัจจัยเสี่ยงใน

การตดิเช้ือโควิด 19 คือ การมคีวามกงัวลน้อยในกลุ่มผู้ที่ 

ไม่สวมใส่หน้ากากอนามยั และรวมกลุ่มสงัสรรค์กบัเพ่ือน

เป็นประจ�า ทางโรงงานควรเน้นให้ความรู้และรณรงค์ให้

ความร่วมมอืในการไม่ปฏบิตัพิฤตกิรรมดงักล่าว ซ่ึงความ

กงัวลต่อโรคโควิด 19 น้ันถ้าหากมคีวามกงัวลในปริมาณ

ที่เหมาะสม กจ็ะเป็นปัจจัยที่ช่วยป้องกนัการตดิเช้ือโรค-

โควิด 19 ได้ แต่หากมีความกงัวลมากเกนิไปอาจท�าให้

เกดิเป็นโรคกงัวลทางจิตเวชขึ้นมาได้
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Abstract:  Prevalence and Factors Associated with Anxiety Stress and Depression in COVID-19 Pandemic among 

Employees in a Factory, Sanpatong District, Chiangmai Province 

Kunwalee Kijwattanaphokin, M.D., Tanasit Wijitraphan, M.D.

Sanpatong Hospital, Chiangmai Province, Thailand

Journal of Health Science 2022;31(3):393-403.

The objective of this study was to evaluate the prevalence rate and relative factors associated with 

anxiety, stress and depression on the situation of COVID-19 pandemic among employees in Sanpatong 

District, Chiang Mai Province, Thailand. This study was a cross-sectional survey on 385 employees in 

a factory in the district. Data were collected in May 2021 using COVID-19 anxiety, stress (ST5) and 

depression (9Q) questionnaires. The factors associated with anxiety stress and depression were 

analyzed using logistic regression. It was found that most of participating employees were female with a 

mean age of 33.7 years old (SD=10.2), single, with secondary education, no underlying disease, income 

less than 10,000 bath per month; and no risk behavior of COVID-19 infection. The prevalence rate of 

anxiety, stress and depression were 81.4%, 11.7% and 11.4%, respectively. Female was significantly 

associated with anxiety and stress but not with depression. Married employees had significantly less de-

pression than the single. The employees who had behavior risk of not wearing face mask and had party 

with friends had significantly less anxiety of COVID-19 infection.

Keywords: COVID-19, anxiety, stress, depression, factory


