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บทคดัย่อ 	 การวิจัยในคร้ังน้ีเป็นการศกึษาเชิงท�ำนาย มวัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษาระดบัความรู้และทศันคตต่ิอการตดิเช้ือทาง-

เพศสมัพันธ ์และปัจจัยท�ำนายทศันคตต่ิอการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธข์องกลุ่มตวัอย่าง ได้แก่ นักเรียนช้ันมธัยมศกึษา-

ตอนต้น ที่อยู่ในเขตเทศบาลเมอืง จังหวัดล�ำปาง จ�ำนวน 324 คน คัดเลือกกลุ่มตวัอย่างโดยการสุ่มตวัอย่างแบบกลุ่ม 

เกบ็รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามความรู้และทศันคติเกี่ยวกบัโรคติดต่อทางเพศสมัพันธ ์ วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป 

ระดบัความรู้และทศันคต ิ โดยใช้สถติพิรรณา และวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยที่สามารถท�ำนายทศันคตต่ิอการตดิเช้ือทาง-

เพศสมัพันธ ์ ด้วยสถติิการถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ (ร้อยละ 75.93) มี

ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธใ์นระดบัปานกลาง โดยมคีะแนนเฉล่ียเทา่กบั 24.98 ระดบัทศันคตต่ิอ

การตดิเช้ือทางเพศสมัพันธข์องกลุ่มตวัอย่าง โดยภาพรวมอยู่ในระดบัด ี(Mean=3.93, SD=0.42) ตวัแปรพยากรณ ์

ได้แก่ เพศ ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ ประสบการณก์ารอบรม/ประชุม/เรียนเกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือ-

ทางเพศสมัพันธ ์ และการเข้าร่วมท�ำกจิกรรมเกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ สามารถร่วมกนัท�ำนายระดบัทศันคติ

ต่อการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ได้ร้อยละ 20.30 โดยพบว่า ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์เป็นตวัแปรที่

สามารถท�ำนายทศันคตต่ิอการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธไ์ด้อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.01) จากผลการวิจัยช้ีให้เหน็ว่า 

ควรส่งเสริมให้มกีารเรียนการสอนที่เน้นเน้ือหาเกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ เพ่ือให้เกดิความรู้ความเข้าใจและ

ทศันคตต่ิอการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธท์ี่ถูกต้อง ในกลุ่มนักเรียนระดบัมธัยมศกึษา
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Predicting Factors of Attitude towards Sexually Transmitted Infections among Junior High School Students in Lampang 

บทน�ำ
การติดเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ (sexually transmitted 

Infection, STIs) มสีาเหตจุากเช้ือแบคทเีรีย ไวรัส และ

ปรสติมากกว่า 30 ชนิด แต่มเีพียง 8 ชนิดที่ก่อโรคส�ำคัญ

ทางการแพทย์ ได้แก่ โรคซิฟิลิส โรคหนองใน โรคหนองใน-

เทยีม โรคตดิเช้ือทริคโคโมแนซ (trichomoniasis) โรค

ตบัอกัเสบบ ีโรคเริม โรคเอดส ์และโรคมะเรง็ปากมดลูก

จากเช้ือ human papillomavirus (HPV) ซ่ึงแพร่กระจาย

ผ่านทางการมีเพศสมัพันธท์ั้งทางช่องคลอด ทวารหนัก

และช่องปาก และสามารถแพร่กระจายได้ด้วยวิธอีื่น เช่น 

ผ่านทางเลือดหรือผลิตภัณฑจ์ากเลือด นอกจากน้ีโรค- 

ติดเช้ือทางเพศสมัพันธห์ลายชนิด เช่น ซิฟิลิส ตับอกั-

เสบบ ีเอดส ์หนองใน หนองในเทยีม เริมและโรคตดิเช้ือ 

HPV สามารถตดิต่อจากแม่สูลู่กได้ทั้งในระหว่างตั้งครรภ์

และคลอดบุตร 

โรคติดต่อทางเพศสมัพันธม์ีผลกระทบอย่างมากต่อ

สุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ทั่วโลก ในปี 

พ.ศ. 2559 องค์การอนามัยโลกได้รายงานจ�ำนวนผู้ตดิ-

เช้ือรายใหม่ จ�ำนวน 376 ล้านคน โดยเป็นโรคที่เกดิจาก

แบคทเีรีย 4 โรค ได้แก่ หนองในเทยีม (127 ล้านคน) 

หนองใน (87 ล้านคน) ซิฟิลิส (6.3 ล้านคน) และ 

โรคตดิเช้ือทริคโคโมแนซ (156 ล้านคน) ในขณะที่ผู้ป่วย

ประมาณ 417 ล้านคนตดิเช้ือไวรัสเริม (Herpes viruses) 

และผู้หญิง 291 ล้านคนตดิเช้ือ Human papilloma virus 

(HPV) ที่เป็นสาเหตุของมะเรง็ปากมดลูก นอกจากน้ี 

ยังพบผู้ป่วยประมาณ 240 ล้านคนทั่วโลก ที่ป่วยด้วย 

โรคไวรัสตบัอกัเสบบี(1) 

ส�ำหรับสถานการณใ์นประเทศไทย ข้อมูลจากรายงาน

การฝ้าระวังของส�ำนักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

กระทรวงสาธารณสขุ (ข้อมูล ณ เดอืนกนัยายน 2562) 

แสดงให้เหน็ถึงสถานการณ์การเกดิโรคติดต่อทางเพศ-

สมัพันธท์ีม่แีนวโน้มเพ่ิมสงูขึ้น และพบอตัราป่วยมากทีส่ดุ

ในกลุ่มวัยรุ่นที่มีอายุระหว่าง 15-24 ปี คิดเป็นร้อยละ 

36.9(2) โรคติดเช้ือทางเพศสมัพันธท์ี่เป็นมากที่สดุ คือ 

โรคซิฟิลิส และโรคหนองใน ซ่ึงในปี พ.ศ. 2563 มรีายงาน

พบผู้ป่วยกลุ่มอายุ 10–24 ปี เป็นโรคหนองในและ 

โรคซิฟิลิส มากที่สดุคิดเป็น ร้อยละ 61.7 และร้อยละ 

41.8 ของผู้ตดิเช้ือทั้งหมด ตามล�ำดบั(3) นอกจากน้ีข้อมูล

จากการเฝ้าระวังพฤติกรรมที่สมัพันธก์บัการติดเช้ือเอช

ไอวีของกลุ่มนักเรียน และนักศกึษา ในปีพ.ศ. 2560 พบ

ว่าวัยรุ่นมีแนวโน้มการมีเพศสัมพันธ์เรว็ขึ้ น โดยมีอายุ

เฉล่ียที่ 13-15 ปี และไม่ใช้ถุงยางอนามยัในการมเีพศ-

สัมพันธ์คร้ังแรกคิดเป็นร้อยละ 30 ของจ�ำนวนผู้ป่วย 

โรคตดิต่อทางเพศสมัพันธท์ั้งหมด(4) ผลการศกึษาอตัรา

ความชุกของโรคติดต่อทางเพศสมัพันธ ์ ในกลุ่มเยาวชน 

อายุ 15-17 ปี พบว่าอยู่ในระดับสูง ในขณะที่การใช้ 

ถุงยางอนามยัของกลุ่มวัยรุ่นอยู่ในระดบัต�่ำ(5)

ส�ำหรับเขตบริการสขุภาพที่ 1 ประกอบด้วย 8 จังหวัด 

คือ เชียงใหม่ เชียงราย ล�ำปาง ล�ำพูน แม่ฮ่องสอน น่าน 

พะเยา และแพร่ พบจ�ำนวนผู้ที่สงสยัว่าตดิเช้ือโรคตดิต่อ

ทางเพศสมัพันธส์งูที่สดุ โดยมรีายงานสงูสดุใน 3 จังหวัด 

ได้แก่ เชียงใหม่ เชียงราย และแม่ฮ่องสอน ซ่ึงมีจ�ำนวน 

ผู้ที่สงสยัว่าตดิเช้ือ 1,871 ราย, 1,135 ราย และ 328 

ราย ตามล�ำดบั ส�ำหรับจังหวัดล�ำปาง มรีายงานผู้ที่สงสยั

ว่าตดิเช้ือ จ�ำนวน 258 ราย จัดอยู่ในอนัดบัที่ 5 ของเขต-

บริการสขุภาพที่ 1 และเมื่อพิจารณาข้อมูลรายอ�ำเภอ พบ

ว่า อ�ำเภอเมืองล�ำปางมีรายงานจ�ำนวนผู้สงสยัว่าติดเช้ือ

สงูสดุ จ�ำนวน 102 ราย รองลงมาคือ อ�ำเภองาว จ�ำนวน 

31 ราย และอ�ำเภอแม่ทะ จ�ำนวน 21 ราย แต่เมื่อพิจารณา

จ�ำนวนผู้สงสัยว่าติดเช้ือในกลุ่มของนักเรียน มีรายงาน

สงูสดุ 3 อนัดบั ได้แก่ จังหวัดเชียงใหม่ จ�ำนวน 319 ราย 

จังหวัดเชียงราย จ�ำนวน 305 ราย และจังหวัดล�ำปางอยู่

ในอนัดบัที่ 3 จ�ำนวน 87 ราย(6) 

จากข้อมูลความชุกของโรคติดต่อทางเพศสมัพันธท์ี่

สูงขึ้ นในหมู่วัยรุ่นอาจสะท้อนให้เห็นถึงอุปสรรคหลาย

ประการในการเข้าถงึบริการสขุภาพ การป้องกนัและการ

จัดการโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่มีคุณภาพ รวมถึง

ระยะเวลารอคอยที่ยาวนานในการไปพบแพทย์ วิธีการ

เกบ็ตวัอย่างตลอดจนข้อกงัวลเกี่ยวกบัการรักษาความลับ

เพราะไม่อยากให้ผู้ปกครอง ครูและเพ่ือนทราบหาก
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ตนเองตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ซ่ึงการป้องกนัและควบคุม

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์น้ันมีความส�ำคัญอย่างมาก 

เพราะผู้ติดเช้ือที่ไม่ได้รับการรักษา เมื่อมีเพศสมัพันธท์ี่

ไม่ป้องกนัจะมคีวามเสี่ยงสงูในการแพร่เช้ือเอชไอวี และ

น�ำไปสู่ภาวะแทรกซ้อนอื่น ๆ เช่น โรคกระดูกเชิงกราน

อกัเสบ (PID) ภาวะมบุีตรยาก การตั้งครรภ์นอกมดลูก 

การคลอดก่อนก�ำหนด การตายของทารกในครรภแ์ละการ

ติดเช้ือแต่ก�ำเนิด โดยเฉพาะอย่างย่ิงเมื่อมารดาวัยรุ่น 

ติดเช้ือซิฟิลิสขณะตั้งครรภ์ ส่งผลให้มีจ�ำนวนทารกใน

ครรภ์และทารกแรกเกดิเสยีชีวิตเพ่ิมขึ้น(7,8)

การศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยและโรคติดต่อทางเพศ

สมัพันธ ์เช่น ปัจจัยด้านความรู้ เกี่ยวกบัการคุมก�ำเนิดและ

ป้องกนัโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ ์เอชไอวี และเอดส ์ผล

ของการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น และพฤติกรรมทางเพศของ

นักเรียนใน 17 จังหวัด พบว่า นักเรียนระดบัมธัยมศกึษา

ที่อยู่ในอ�ำเภอเมืองจะมีความรู้ เร่ืองการตดิเช้ือทางเพศ-

สมัพันธ ์เอชไอวี และเอดส ์มากกว่านักเรียนระดบัเดยีวกนั

ในอ�ำเภออื่นๆ(9) การศกึษาของพรเพญ็ ไกรนรา พบว่า

นักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนต้นมีความรู้ เกี่ยวกับการ

ป้องกันโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และการป้องกันการ 

ตั้งครรภ์ในระดับน้อย เมื่อเปรียบเทยีบความรู้ ระหว่าง

เพศ พบว่า โดยภาพรวมนักเรียนหญิงมคีวามรู้ เร่ืองการ

ป้องกนัโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธแ์ละการตั้งครรภส์งูกว่า

นักเรียนชายเลก็น้อย แต่ไม่มีความแตกต่างกันอย่างมี 

นัยส�ำคัญทางสถติิ(10) จากผลการศกึษาดงักล่าวแสดงให้

เหน็ว่า ปัจจัยด้านสภาพแวดล้อม (ชุมชนเมอืง) มีผลต่อ

ระดับความรู้ เร่ืองการติดเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ ในขณะที่

ปัจจัยด้านเพศ ไม่มีความแตกต่างกนัระหว่างเพศหญิง

และเพศชายในเร่ืองความรู้  แต่งานวิจัยน้ีศึกษาเฉพาะ

กลุ่มตวัอย่างนักเรียนช้ันมธัยมศกึษาช้ันปีที่ 2 ในโรงเรียน

สงักดัเทศบาลซ่ึงเป็นกลุ่ม ที่มีพ้ืนฐานด้านความรู้  ด้าน

ครอบครัว สังคมและสภาพแวดล้อม ที่แตกต่างจาก

นักเรียนทีอ่ยู่ในเขตเมอืง ซ่ึงอาจเป็นปัจจัยทีม่ผีลต่อระดบั

ความรู้และทศันคติเกี่ยวกบัการติดเช้ือทางเพศสมัพันธ์

ของนักเรียนได้ 

จากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ

พฤตกิรรมการมเีพศสมัพันธข์องนักเรียนช้ันมธัยมศกึษา 

ได้แก่ เกรดเฉล่ียเทอมล่าสดุ การสบูบุหร่ี การมแีฟน การ

อยู่ตามล�ำพังกบัแฟนหรือคนที่ชอบ ความอยากรู้อยาก

ลองต่อการมีเพศสมัพันธ ์ การบริโภคสื่อกระตุ้นอารมณ์

ทางเพศ และความถี่การดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์(11) 

นอกจากน้ันยังมกีารศกึษาที่พบว่าความฉลาดทางสขุภาพ

ด้านความรู้ เท่าทนัสื่อในการป้องกนัโรคซิฟิลิส การรับรู้

เกี่ยวกบัโรคซิฟิลิสในด้านการรับรู้ความสามารถตนเองใน

การป้องกันโรคซิฟิลิสเป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการป้องกันโรคซิฟิลิสด้วย(12) จะเห็นได้ว่า

สาเหตุที่โรคติดเช้ือทางเพศสมัพันธ์กลับมาแพร่ระบาด

อีกคร้ังอาจเน่ืองมาจากกลุ่มวัยรุ่นที่เร่ิมมีความสนใจใน

เพศตรงข้ามมพีฤตกิรรมทางเพศที่เปล่ียนไป ทศันคตต่ิอ

การตดิเช้ือทางเพศสมัพันธท์ี่ไม่ถูกต้องกอ็าจเป็นตวัแปร

ที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกนัตนเองจากโรคติดเช้ือ-

ทางเพศสมัพันธไ์ด้ 

นอกจากน้ีความชุกของโรคติดต่อทางเพศสมัพันธท์ี่

สูงขึ้ นในหมู่วัยรุ่นอาจสะท้อนให้เห็นถึงอุปสรรคหลาย

ประการในการเข้าถงึบริการสขุภาพ การป้องกนัและการ

จัดการโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่มีคุณภาพ รวมถึง

ระยะเวลารอคอยที่ยาวนานในการไปพบแพทย์ วิธีการ

เกบ็ตวัอย่างตลอดจนข้อกงัวลเกี่ยวกบัการรักษาความลับ

เพราะไม่อยากให้ผู้ปกครอง ครูและเพ่ือนทราบหาก

ตนเองตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ซ่ึงการป้องกนัและควบคุม

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์น้ันมีความส�ำคัญอย่างมาก 

เพราะผู้ติดเช้ือที่ไม่ได้รับการรักษา เมื่อมีเพศสมัพันธท์ี่

ไม่ป้องกนัจะมคีวามเสี่ยงสงูในการแพร่เช้ือเอชไอวี และ

น�ำไปสู่ภาวะแทรกซ้อนอื่น ๆ เช่น โรคกระดูกเชิงกราน

อกัเสบ (PID) ภาวะมบุีตรยาก การตั้งครรภ์นอกมดลูก 

การคลอดก่อนก�ำหนด การตายของทารกในครรภแ์ละการ

ตดิเช้ือแต่ก�ำเนิด โดยเฉพาะอย่างย่ิงเมื่อมารดาวัยรุ่นตดิ-

เช้ือซิฟิลิสขณะตั้งครรภ์ ส่งผลให้มจี�ำนวนทารกในครรภ์

และทารกแรกเกดิเสยีชีวิตเพ่ิมขึ้น(12) จากการศกึษาความ-

ชุก ของมารดาตดิเช้ือซิฟิลิสขณะตั้งครรภใ์นปี พ.ศ. 2562 
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พบมารดาติดเช้ือซิฟิลิสขณะตั้งครรภ์ ร้อยละ 0.6 ของ

มารดาตั้งครรภ์ทั้งหมด พบทารกติดเช้ือแต่ก�ำเนิดที่เสยี

ชีวิตในครรภ์ 143,000 ราย และทารกตดิเช้ือที่เสยีชีวิต

ตอนแรกเกดิ 61,000 ราย(13) ทั้งน้ีการควบคุมโรคตดิต่อ

ทางเพศสมัพันธจ์ะไม่ประสบความส�ำเรจ็หากวัยรุ่นยังขาด

ความรู้  และมทีศันคตทิี่ไม่ดต่ีอผู้ที่เป็นโรคตดิต่อทางเพศ

สมัพันธ ์

ดังน้ันคณะผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาระดับ

ความรู้และทัศนคติต่อการติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ของ

นักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนต้น ที่อยู่ในเขตเมืองของ

จังหวัดล�ำปาง และอ�ำนาจการท�ำนายของปัจจัยทางเพศ 

ความรู้  ประสบการณใ์นการอบรม/ประชุม/เรียนเกี่ยวกบั

โรคติดต่อทางเพศสมัพันธ ์ และประสบการณ์ในการท�ำ

กิจกรรมเกี่ยวกับโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ที่มีผลต่อ

ทศันคตใินการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธข์องนักเรียนระดบั

มัธยมศึกษาตอนต้นในเขตเทศบาลนครล�ำปาง จังหวัด

ล�ำปางเพ่ือเป็นข้อมูลพ้ืนฐานในการศึกษาพลวัตของการ

แพร่ระบาดของโรคติดต่อทางเพศสมัพันธอ์นัจะน�ำไปสู่

การป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อทางเพศสมัพันธใ์นวัย

รุ่นต่อไป

วิธีการศึกษา
การวิจัยในคร้ังน้ีเป็นการศกึษาเชิงท�ำนาย (predictive 

study) โดยการวิเคราะห์อทิธพิลของตวัแปรอสิระ ได้แก่ 

เพศ ความรู้ เกี่ ยวกับโรคติดเ ช้ือทางเพศสัมพันธ ์

ประสบการณ์ในการอบรม/ประชุม/เรียนเกี่ยวกับโรค

ติดต่อทางเพศสัมพันธ์ และประสบการณ์ในการท�ำ

กจิกรรมเกี่ยวกบัโรคติดต่อทางเพศสมัพันธ ์ โดยใช้สถติิ

การถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ (multiple linear regression) 

ด�ำเนินการเกบ็ข้อมูลระหว่างเดือนธันวาคม 2563 ถึง 

กุมภาพันธ ์2564 

ประชากรที่ใช้ในการศกึษาคือนักเรียนช้ันมธัยมศกึษา

ตอนต้นในเขตเทศบาลนครล�ำปาง ปีการศึกษา 2563 

จ�ำนวน 3,730 คน ผู้วิจัยได้ก�ำหนดขนาดกลุ่มตวัอย่างใน

การวิจัยคร้ังน้ี โดยใช้โปรแกรม G*Power เวอร์ช่ัน 

3.1.5(13) ในการค�ำนวณได้ก�ำหนดค่า พาวเวอร์ (1-b) 

เทา่กบั 0.95 ค่าอลัฟา (a) เทา่กบั 0.05 จ�ำนวนตวัแปร

ท�ำนาย เท่ากบั 4 ค่า ขนาดของอทิธพิล (effect size) 

เท่ากบั 0.06 ผลที่ได้คือขนาดของกลุ่มตัวอย่างเท่ากบั 

315 ซ่ึงผู้วิจัยได้เกบ็ขนาดตวัอย่างเพ่ิมเตมิรวมเป็น 324 

ตัวอย่าง คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการสุ่มตัวอย่างแบบ

กลุ่ม (cluster random sampling)

เกณฑใ์นการคดัเขา้

1.	 มอีายุระหว่าง 11-15 ปี

2.	 เป็นนักเรียนช้ันมัธยมศกึษาตอนต้นของโรงเรียน

มัธยมศึกษาสังกัดส�ำนักงานเขตพ้ืนที่การศึกษา

ล�ำปาง-ล�ำพูน ที่ตั้งอยู่ในเขตเทศบาลนครล�ำปาง 

ในภาคการศกึษาที่ 2 ปีการศกึษา 2563

3.	 มคีวามสมัครใจและยินดเีข้าร่วมการวิจัย

เกณฑใ์นการคดัออก

ไม่สมคัรใจให้ความร่วมมือในการท�ำวิจัย 	  

เครือ่งมือทีใ่ชใ้นการวิจยั 

1) แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปได้แก่ เพศ อายุ ระดบั

ช้ัน ประสบการณใ์นการอบรม/ประชุม/เรียนเกี่ยวกบัโรค

ติดต่อทางเพศสัมพันธ์ และประสบการณ์ในการท�ำ

กจิกรรมเกี่ยวกบัโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ ์

2) แบบสอบถามเกี่ยวกบัความรู้  ทศันคต ิ เกี่ยวกบั 

โรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ ์ซ่ึงพัฒนาจาก Drago F และ

คณะ(14) ประกอบด้วยข้อค�ำถามเกี่ยวกบั 

1) ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ ์โดยคาํ

ตอบเป็นแบบเลือกตอบ (ถูก ผดิ และไม่ทราบ) คาํตอบ

ที่ถูกต้องให้ 1 คะแนน คาํตอบที่ผดิ และคาํตอบว่าไม่

ทราบให้ 0 คะแนน โดยมเีกณฑจ์าํแนกระดบัความรู้  เป็น 

3 ระดบั ดงัน้ี คะแนนเฉล่ีย 0-16 หมายถงึ ระดบัน้อย 

คะแนนเฉล่ีย 17-32 หมายถงึ ระดบัปานกลาง คะแนน

เฉล่ีย 33-48 หมายถงึ ระดบัมาก 

2) ทศันคตเิกี่ยวกบัโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ ์เป็น

ข้อค�ำถามแบบเลือกตอบ 5 ระดบั คือ ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิง 

ให้ 1 คะแนน ไม่เหน็ด้วยให้ 2 คะแนน ไม่แน่ใจให้ 3 

คะแนน เหน็ด้วยให้ 4 คะแนน และเหน็ด้วยอย่างย่ิงให้ 



ปัจจยัท�ำนายทศันคติต่อการติดเช้ือทางเพศสมัพนัธข์องนกัเรียนระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้ในเขตเทศบาลนครล�ำปาง

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัเพ่ิมเติม 1 S19

5 คะแนน โดยมเีกณฑก์ารจาํแนกระดบัของคะแนนเฉล่ีย 

ออกเป็น 5 ระดบัดงัน้ี 

คะแนน 1.00-1.80	หมายถงึทศันคตไิม่ดอีย่างย่ิง 

คะแนน 1.81-2.60	หมายถงึระดบัไม่ด ี

คะแนน 2.61-3.40	หมายถงึระดบัดปีานกลาง 

คะแนน 3.41-4.20	หมายถงึ ระดบัด ี

คะแนน 4.21-5.00	หมายถงึ ระดบัดมีาก

การตรวจสอบคุณภาพเครือ่งมือ

แบบสอบถามความรู้และทศันคติเกี่ยวกบัโรคติดต่อ

ทางเพศสมัพันธท์ี่คณะผู้วิจัยพัฒนาขึ้นจาก Drago และ

คณะ แบบสอบถามถูกแปลเป็นภาษาไทยโดยผู้วิจัย หลัง

จากน้ันได้ท�ำการแปลย้อนกลับ (back-translation) โดย

ผู้เช่ียวชาญที่สามารถใช้ทั้งภาษาไทยและภาษาองักฤษได้

เป็นอย่างดี (bilingual person) จ�ำนวน 2 ท่าน 

แบบสอบถามน้ีผ่านการตรวจสอบความตรงของเน้ือหา 

(content validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 3 ทา่นหลัง

จากน้ันผู้วิจัยได้นาํแบบสอบถามที่ผ่านการปรับปรุงแล้ว 

ไปทดลองใช้กับนักเรียนที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่ม

ตวัอย่างจ�ำนวน 30 คน วิเคราะห์ค่า Cronbach’s alpha 

coefficient ได้ค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถามทั้งฉบบั

เทา่กบั 0.79

วิธีการรวบรวมขอ้มูล

เน่ืองจากการเกบ็รวบรวมข้อมูลอยู่ในช่วงสถานการณ์

การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ผู้วิจัยจึงท�ำการเกบ็

รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามผ่าน Google form ให้

กลุ่มตวัอย่างสแกน QR code เพ่ือตอบแบบสอบถามเอง 

โดยผู้วิจัยประสานครูแนะแนวเพ่ือคัดเลือกแกนนํา

นักเรียน 3 คน เป็นผู้ช่วยในการเกบ็ข้อมูล โดยมกีารให้

ความรู้ และท�ำความเข้าใจเคร่ืองมือรวมทั้งวิธีการเกบ็

ข้อมูลแบบออนไลน์ ผู้วิจัยได้ช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการ

วิจัย สทิธใินการตอบรับหรือปฏเิสธการเข้าร่วมวิจัยในคร้ัง

น้ี โดยยึดหลักการพิทกัษ์สทิธขิองผู้เข้าร่วมวิจัยหากกลุ่ม

ตัวอย่างประสงค์จะเข้าร่วมโครงการวิจัย ต้องให้กลุ่ม

ตัวอย่างและผู้ปกครองให้ความยินยอมโดยกดเลือก 

“ยินยอม”เข้าร่วมวิจัย ในเอกสารยินยอมเข้าร่วมวิจัย เพ่ือ

เร่ิมตอบแบบสอบถาม กลุ่มตัวอย่างสามารถปฏเิสธการ

เข้าร่วมการวิจัย โดยการกดเลือก “ไม่ยินยอม” เพ่ือออก

จากแบบสอบถามได้โดยไม่มผีลกระทบใดๆ จากน้ันเกบ็

ข้อมูลโดยการให้กลุ่มตวัอย่างตอบแบบสอบถามออนไลน์

โดยให้ดาวน์โหลดแบบสอบถามออนไลน์ด้วย QR code 

ผู้วิจัยด�ำเนินการตรวจสอบจ�ำนวนผู้ตอบแบบสอบถาม

และความสมบูรณ์ของแบบสอบถามในทุกๆ วัน ทั้งน้ี

อเีมล์ของผู้ตอบแบบสอบถามออนไลน์ จะมผู้ีวิจัยเทา่น้ัน

ที่ทราบและเก็บไว้เป็นความลับ โดยการเก็บข้อมูล

ออนไลน์ผู้วิจัยใช้เวลา 3 สปัดาห์ ได้ข้อมูล 365 ชุด จึง

ยุติการรับแบบสอบถามและแสดงความขอบคุณไปยัง

ตัวแทนครูและนักเรียน จากการตรวจสอบพบว่าแบบ-

สอบถามออนไลน์ที่ได้รับคืนมาจ�ำนวน 365 ชุดมีความ

สมบูรณ ์จ�ำนวน 324 ฉบบั หลังจากน้ันผู้วิจัยจึงนาํข้อมูล

ที่ได้ไปวิเคราะห์ทางสถติต่ิอไป

การวิเคราะหข์อ้มูล

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมสถิติคอมพิวเตอร์

ส�ำเรจ็รปู ก�ำหนดระดบันัยส�ำคัญที่ 0.05 ดงัน้ี

1. วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล และระดับความรู้และ

ทศันคต ิด้วยสถติเิชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจง ความถี่ 

ร้อยละ ค่าเฉล่ียและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

2. วิเคราะห์ความสามารถในการท�ำนายปัจจัยที่มผีล

ต่อทัศนคติเกี่ยวกับการติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ของ

นักเรียนช้ันมธัยมศกึษาตอนต้น โดยการหาค่าสมัประสทิธิ์

การถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ (multiple linear regression) 

ด้วยวิธ ีmethod enter 

การพทิกัษสิ์ทธิของผูร่้วมการวิจยั

โครงการวิจัยน้ีได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของวิทยาลัยพยาบาล

บรมราชชนนี นครล�ำปาง เลขที่ E2562-058 และมีการ

พิทกัษ์สทิธิ์โดยขออนุญาตผู้บริหาร ครู ผู้ปกครองและ

นักเรียนในการเกบ็ข้อมูลพร้อมทั้งอธบิายให้กลุ่มตวัอย่าง

ทราบถงึ วัตถุประสงค์ของการท�ำวิจัย ขั้นตอนในการเกบ็

ข้อมูล ผู้วิจัยมีการใช้รหัสของข้อมูลแทนการระบุตัวตน

รวมถึงในส่วนของการตอบแบบสอบถามหากกลุ่ม
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ตัวอย่างรู้ สึกไม่สบายใจในการให้ข้อมูลหรือตอบ

แบบสอบถามสามารถขอถอนตวัออกจากการวิจัยได้เสมอ

ผลการศึกษา
การศกึษาน้ีมีจ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 324 ราย 

พบว่ากลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 74.1 

กลุ่มอายุที่พบมากที่สดุคือ 14 ปี ร้อยละ 37.0 ด้านการ

ศกึษาส่วนใหญ่ก�ำลังศกึษาอยู่ในระดบัช้ันมธัยมศกึษาปีที่ 

2 ร้อยละ 40.4 โดยกลุ่มตัวอย่างร้อยละ 83.6 มี

ประสบการณเ์คยได้รับการอบรม/ประชุม/เรียนเกี่ยวกบั

โรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์แต่พบว่ามกีลุ่มตวัอย่างเพียง

ร้อยละ 25.9 ที่มีประสบการณ์เคยเข้าร่วมท�ำกิจกรรม

เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ดงัตารางที่ 1

ระดับความรู้ เกี่ยวกบัโรคติดเช้ือทางเพศสมัพันธใ์น

ภาพรวม พบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ ร้อยละ 75.93 มี

ความรู้ เกี่ยวกบัโรคติดเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ อยู่ในระดับ

ปานกลาง (17 – 32 คะแนน) โดยมคีะแนนเฉล่ียเทา่กบั 

24.98 (M=24.98, SD=7.37) และมกีลุ่มตวัอย่างเพียง

ร้อยละ 11.11 ที่มีความรู้อยู่ในระดับมาก (33 – 48 

คะแนน) ดงัตารางที่ 2 และตารางที่ 3 แสดงจ�ำนวนและ

ร้อยละของกลุ่มตวัอย่าง จ�ำแนกตามระดบัความรู้ เกี่ยวกบั

โรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธเ์ป็นรายข้อ 

ระดบัทศันคตต่ิอการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธข์องกลุ่ม

ตวัอย่าง พบว่า ค่าเฉล่ียคะแนนของกลุ่มตวัอย่างโดยภาพ

รวม อยู่ในระดับดี (Mean=3.93, SD=0.42) โดยมี

คะแนนทศันคติในรายข้อ “ผู้ที่ติดเช้ือทางเพศสมัพันธ์

ควรได้รับการรักษา” มค่ีาคะแนนเฉล่ียสงูสดุ อยู่ในระดบั

ดีมาก (Mean=4.73, SD=0.59) และคะแนนทศันคติ

ในรายข้อ “ท่านกงัวลว่ามีความเสี่ยงต่อการติดเช้ือทาง

เพศสมัพันธ”์ มค่ีาเฉล่ียน้อยที่สดุ อยู่ในระดบัปานกลาง 

(Mean=2.61, SD=1.41) ดงัตารางที่ 4

การวิเคราะห์ปัจจัยท�ำนายทัศนคติต่อการติดเช้ือ-

ทางเพศสมัพันธ ์โดยมตีวัแปรอสิระหรือตวัแปรพยากรณ ์

4 ตวัได้แก่ เพศ ความรู้  ประสบการณ ์และการเข้าร่วม

กจิกรรม มีตัวแปรตาม คือ ทศันคติต่อการติดเช้ือทาง

เพศสมัพันธ ์โดยใช้สถติกิารถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ (mul-

tiple linear regression) ด้วยวิธกีารเลือกตวัแปรอสิระเข้า

สมการถดถอยในขั้นตอนเดยีว เน่ืองจากตวัแปรอสิระทุก

ตัวมีความสัมพันธ์กับตัวแปรตาม ซ่ึงทดสอบข้อตกลง

เบื้องต้นของสถติก่ิอนวิเคราะห์ข้อมูล พบว่า ข้อมูลมกีาร

แจกแจงเป็นโค้งปกต ิความสมัพันธ ์ระหว่างตวัแปรอสิระ 

ไม่มีปัญหาความสัมพันธ์พหุร่วมเชิงเส้น ค่าความ-

แปรปรวนของความคลาดเคล่ือนในการพยากรณ์ มีค่า

คงที่ ข้อมูลกระจายตวับริเวณค่าศนูย์ ตรวจสอบความเป็น

อสิระของความคลาดเคล่ือนที่เกดิจากการพยากรณ ์โดย

พิจารณาจากค่าสถติ ิDurbin-Watson พบมค่ีาเข้าใกล้ 2 

เท่ากับ 2.01 และตรวจสอบค่าเฉล่ียของความคลาด-

เคล่ือนพบว่า มีค่าเท่ากับศูนย์ ซ่ึงเป็นไปตามข้อตกลง

เบื้ องต้นการใช้สถิติถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ ผลการ

วิเคราะห์สหสมัพันธพ์หุคูณก�ำลังสอง พบว่า ค่าสมัประ-

ตารางที ่1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง (n=324)

                       ข้อมูลทั่วไป	        จ�ำนวน   ร้อยละ

เพศ	 ชาย	  84	 25.9

 	 หญิง	 240 	 74.1

อายุ (ปี)	 12	 30	 9.3

 	 13 	 112	 34.6

 	 14 	 120	 37.0

 	 15	 62	 19.1

ระดบัช้ัน	 มธัยมศกึษาปีที่ 1	 99	 30.6

 	 มธัยมศกึษาปีที่ 2	 131	 40.4

 	 มธัยมศกึษาปีที่ 3	 94	 29.0

การอบรม/ประชุม/เรียน เกี่ยวกบั

โรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ	์	

 	 เคย 	 271	 83.6

 	 ไม่เคย	 53	 16.4

การเข้าร่วมท�ำกจิกรรม (อบรม) เกี่ยวกบั	

โรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ	์

 	 เคย 	 84	 25.9

 	 ไม่เคย	 240	 74.1



ปัจจยัท�ำนายทศันคติต่อการติดเช้ือทางเพศสมัพนัธข์องนกัเรียนระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้ในเขตเทศบาลนครล�ำปาง

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัเพ่ิมเติม 1 S21

ตารางที ่2 ความรูเ้กีย่วกบัโรคติดเช้ือทางเพศสมัพนัธ ์(n=324)

                          ระดบัความรู้ 	                                    ช่วงคะแนน	      จ�ำนวน (คน)	    ร้อยละ

ระดบัต�่ำ 	 0 - 16 	 42 	 12.96

ระดบัปานกลาง 	 17 - 32 	 246 	 75.93 

ระดบัมาก 	 33 - 48 	 36 	 11.11

                         รวม 		  324 	 100.00

คะแนนเฉล่ีย (Mean) = 24.98, SD = 7.37, Min - Max = 0 – 48

ตารางที ่3 ความรูเ้กีย่วกบัโรคติดเช้ือทางเพศสมัพนัธเ์ป็นรายขอ้ (n=324)	 				  

ข้อ	                                 ความรู้ 	                                                              ตอบถูก	            ตอบผดิ	

                                                                                                                   จ�ำนวน       ร้อยละ      จ�ำนวน    ร้อยละ

1	 นอกจากโรคเอดสแ์ล้ว ยังมีโรคอื่นๆ ที่สามารถตดิต่อได้จากการมเีพศสมัพันธ	์ 248	 76.5	 76	 23.5

2	 โรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธเ์กดิจาก				  

	  	 แบคทเีรีย	 230	 71.0	 94	 29.0

	  	 ไวรัส	 215	 66.4	 109	 33.6

	  	 เช้ือรา 	 183	 56.5	 141	 43.5

	  	 สขุอนามัยที่ไม่ดขีองเพศหญิง	 232	 71.6	 92	 28.4

	  	 สขุอนามัยที่ไม่ดขีองเพศชาย	 250	 77.2	 74	 22.8

	  	 การใช้น�ำ้ที่ไม่สะอาดไม่ใช่สาเหตกุารตดิเช้ือ	 65	 20.1	 259	 79.9

	  	 การมเีพศสมัพันธร์ะหว่างมปีระจ�ำเดอืน	 53	 16.4	 271	 83.6

	  	 การมเีพศสมัพันธท์นัทหีลังคลอด	 69	 21.3	 255	 78.7

	  	 การได้รับเลือด	 198	 61.1	 126	 38.9

	  	 การว่ายน�ำ้ในสระที่ไม่สะอาด	 91	 28.1	 233	 71.9

3	 โรคต่อไปน้ีเป็นโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ	์			  

	  	 วัณโรค	 162	 50	 162	 50

	  	 ซิฟิลิส	 179	 55.2	 145	 44.8

	  	 ไวรัสตบัอกัเสบชนิด บ	ี 88	 27.2	 236	 72.8

	  	 คลาไมเดยี	 74	 22.8	 250	 77.2

	  	 หนองใน	 274	 84.6	 50	 15.4

	  	 เอดส	์ 311	 96.0	 13	 4.0

	  	 ไวรัสตบัอกัเสบชนิด ซี	 135	 41.7	 189	 58.3

	  	 เริม	 186	 57.4	 138	 42.6

	  	 ไข้เลือดออก	 225	 69.4	 99	 30.6

	  	 กระเพาะปัสสาวะอกัเสบ	 169	 52.2	 155	 47.8

	  	 หิด	 101	 31.2	 223	 68.8

4	 โรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธส์ามารถตดิต่อโดยการมีเพศสมัพันธ	์ 316	 97.5	 8	 2.5

	  	 การใช้เขม็ร่วมกนั	 225	 69.4	 99	 30.6

	  	 การรับประทานอาหารร่วมกนั	 163	 50.3	 161	 49.7

	  	 การได้รับเลือด	 211	 65.1	 113	 34.9

	  	 การใช้เสื้อผ้าหรือสิ่งของร่วมกนั	 143	 44.1	 181	 55.9

	  	 แม่สู่ลูก	 190	 58.6	 134	 41.4
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ตารางที ่3 ความรูเ้กีย่วกบัโรคติดเช้ือทางเพศสมัพนัธเ์ป็นรายขอ้ (n=324) (ต่อ)					  

ข้อ	                                 ความรู้ 	                                                            ตอบถูก	           ตอบผดิ	

                                                                                                                   จ�ำนวน       ร้อยละ      จ�ำนวน    ร้อยละ

5	 อาการของโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธไ์ด้แก่				  

	  	 ปวดท้อง	 24	 7.4	 300	 92.6

	  	 คันบริเวณอวัยวะเพศ	 126	 38.9	 198	 61.1

	  	 รู้สกึเจบ็เมื่อมเีพศสมัพันธ	์ 28	 8.6	 296	 91.4

	  	 อวัยวะเพศบวม	 204	 63.0	 120	 37.0

	  	 ปัสสาวะไม่ออก	 31	 9.6	 293	 90.4

	  	 อ่อนเพลีย	 64	 19.8	 260	 80.2

	  	 มหีนองไหลจากอวัยวะเพศ	 168	 51.9	 156	 48.1

	  	 ปัสสาวะแสบขดั	 281	 86.7	 43	 13.3

	  	 มแีผลเปิดบริเวณอวัยวะเพศ	 217	 67.0	 107	 33.0

	  	 ปัสสาวะมเีลือดปน	 35	 10.8	 289	 89.2

	  	 น�ำ้หนักลด	 41	 12.7	 283	 87.3

6	 นอกจากโรคเอดสแ์ล้ว ผู้ชายตดิเช้ือทางเพศสมัพันธช์นิดอื่นได้โดยที่ไม่แสดงอาการ	 250	 77.2	 74	 22.8

7	 นอกจากโรคเอดสแ์ล้ว ผู้หญิงตดิเช้ือทางเพศสมัพันธช์นิดอื่นได้โดยที่ไม่แสดงอาการ	 242	 74.7	 82	 25.3

8	 ภาวะแทรกซ้อนที่เกดิจากโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ	์			  

	  	 เป็นหมนั	 84	 25.9	 240	 74.1	

	  	 ภาวะแท้ง	 188	 58.0	 136	 42.0

	  	 ทารกเสยีชีวิตในครรภ์	 209	 64.5	 115	 35.5

	  	 คลอดก่อนก�ำหนด	 182	 56.2	 142	 43.8

	  	 ตั้งครรภ์นอกมดลูก	 145	 44.8	 179	 55.2

	  	 มะเรง็ปากมดลูก	 225	 69.4	 99	 30.6

ตารางที ่4 ทศันคติต่อการติดเช้ือทางเพศสมัพนัธ ์จ�ำแนกเป็น รายขอ้ และภาพรวม (n=324)

                                                  ทศันคต	ิ                                                        ค่าเฉล่ีย   SD     ระดบั

โรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธไ์ม่อนัตรายเพราะสามารถรักษาให้หายได้	 2.70	 1.14	 ปานกลาง
ควรหลีกเล่ียงการอยู่ร่วมกบัผู้ป่วยโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธเ์พราะสามารถแพร่เช้ือสู่บุคคลอื่นได้ง่าย	 3.60	 1.11	 ดี
ผู้ที่ตดิเช้ือทางเพศสมัพันธค์วรได้รับการรักษา	 4.73	 0.59	 ดมีาก
หากสงสยัว่าเป็นโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธแ์ต่ไม่แน่ใจ ควรปรึกษาบุคลากรสขุภาพ	 4.60	 0.68	 ดมีาก
เพ่ือป้องกนัการเกดิโรค วัยรุ่นควรได้รับข้อมูล/ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ	์ 4.65	 0.66	 ดมีาก
เพ่ือป้องกนัการเกดิโรคจึงควรมกีารสอนเกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธใ์นโรงเรียน	 4.56	 0.70	 ดมีาก
การสวมถุงยางอนามยัทุกคร้ังที่มเีพศสมัพันธจ์ะป้องกนัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธไ์ด้	 4.43	 0.79	 ดี
การรับประทานยาคุมฉุกเฉินจะช่วยป้องกนัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธไ์ด้	 2.92	 1.31	 ปานกลาง
ทา่นกงัวลว่ามคีวามเสี่ยงต่อการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ	์ 2.61	 1.41	 ปานกลาง
หากมเีพศสมัพันธโ์ดยไม่ป้องกนั ทา่นมคีวามกงัวลเกี่ยวกบั			 

 	 การตดิเช้ือ เอช ไอ วี	 4.54	 0.66	 ดมีาก
 	 การตดิเช้ือทางเพศสมัพันธช์นิดอื่น	 4.42	 0.74	 ดี
 	 การตั้งครรภ์	 4.5	 0.95	 ดี

                                                     รวม	 3.93	 0.42	 ดี
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สทิธ์สหสมัพันธ์พหุคูณมีค่า 0.451 และก�ำลังสองของ

ค่าสมัประสทิธส์หสมัพันธพ์หุคูณมีค่า 0.203 แสดงว่า 

เพศ ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์ประสบ-

การณก์ารอบรม/ประชุม/เรียนเกี่ยวกบัโรคติดเช้ือทาง-

เพศสมัพันธ ์และการเข้าร่วมท�ำกจิกรรมเกี่ยวกบัโรคตดิ-

เช้ือทางเพศสมัพันธ ์สามารถร่วมกนัท�ำนายระดบัทศันคติ

ต่อการติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ ได้ร้อยละ 20.30 ค่า

ความคลาดเคล่ือนมาตรฐานของการพยากรณม์ค่ีา 0.376 

ดงัตารางที่ 5 โดยพบว่า ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทาง

เพศสมัพันธ ์เป็นตวัแปรที่สามารถท�ำนายทศันคตต่ิอการ

ติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ได้อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ

(β=0.432, p<0.01) ดงัตารางที่ 6 และสามารถเขยีน

สมการท�ำนายดงัน้ี 

ทศันคตต่ิอการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์= 3.351 + 

0.020 (ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ)์

วิจารณ์

ระดบัความรูเ้กีย่วกบัโรคติดเช้ือทางเพศสมัพนัธ์

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ มีความรู้ เกี่ยวกบัโรคติดเช้ือ

ทางเพศสมัพันธ ์ อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 75.93 

โดยเมื่อพิจารณาจากความรู้ เกี่ยวกบัโรคติดเช้ือทางเพศ

สมัพันธร์ายข้อ พบว่า ในส่วนของความรู้ เกี่ยวกบัโรคและ

เช้ือที่สามารถติดต่อได้จากการมีเพศสัมพันธ์ชนิดอื่นที่

นอกเหนือจากโรคเอดส ์หนองใน และซิฟิลิส กลุ่มตวัอย่าง

จะตอบผดิ แสดงให้เหน็ว่ากลุ่มตัวอย่างยังมีความรู้ที่ไม่

ครอบคลุม จึงอาจเป็นเหตุผลให้กลุ่มตัวอย่างในการ

ศึกษาคร้ังน้ีมีความรู้ ในระดับปานกลางมากที่สุด โดย

สาเหตขุองการที่กลุ่มตวัอย่างมคีวามรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิต่อ

ทางเพศสมัพันธท์ี่ไม่ครอบคลุมน้ี อาจมเีหตผุลจากการที่

กลุ่มตัวอย่างมีความรู้ความเข้าใจเฉพาะโรคติดเช้ือทาง

ตารางที ่5 	ผลการวิเคราะหส์หสมัพนัธพ์หคูุณก�ำลงัสอง ค่าสหสมัพนัธพ์หคูุณก�ำลงัสอง ค่าสหสมัพนัธพ์หคูุณ ทีป่รบัแก ้และ

ค่าความคลาดเคลือ่นมาตรฐาน

        Model	             R	          R square 	        Adjust R square 	 Std. Error of the Estimate

 1	 0.451a	 0.203	 0.193	 0.37563 

	 a. Predictors: (constant): เพศ ความรู้  ประสบการณ ์การเข้าร่วมกจิกรรม

ตารางที ่6 	ผลวิเคราะหก์ารถดถอยเชิงเสน้พหคูุณ (multiple linear regression analysis) ในการท�ำนายทศันคติต่อการติดเช้ือ

ทางเพศสมัพนัธ ์(n=324)

                               ตวัแปรท�ำนาย                                      B             SE	             b	         t	    p-value

เพศ	 -0.045	 0.048	 -0.047	 -0.938	 0.349

ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ	์ 0.020	 0.002	 0.432	 8.596	 0.000

การอบรม/ประชุม/เรียน เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ	์ 0.101	 0.057	 0.090	 1.789	 0.074

การเข้าร่วมท�ำกจิกรรมเกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ	์ -0.043	 0.048	 -0.045	 -0.896	 0.371

ค่าคงที่ (constant)	 3.351	 0.078		  43.014	 <0.001

R=.451; R2=.203; F=20.352; p-value<0.001
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การน�ำไปใช้ประโยชน์ รวมถงึให้ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิต่อ

ทางเพศสมัพันธท์ี่ควรทราบอย่างครอบคลุม

ทศันคติต่อการติดเช้ือทางเพศสมัพนัธ์

ระดบัทศันคตต่ิอการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธข์องกลุ่ม

ตัวอย่างโดยภาพรวม อยู่ในระดับดี และกลุ่มตัวอย่างมี

ทศันคตเิชิงบวกต่อโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์เช่น หาก

สงสัยว่าเป็นโรคติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์จะปรึกษา

บุคลากรทางการแพทย์ ผู้ตดิเช้ือทางเพศสมัพันธค์วรได้

รับการรักษาและเพ่ือป้องกนัโรค วัยรุ่นควรได้รับข้อมูล/

ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธแ์ละควรมกีาร

สอนในโรงเรียน แสดงให้เห็นว่า กลุ่มตัวอย่างมีความ

ตระหนักถงึอนัตรายของโรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์และ

ถือเป็นปัญหาสขุภาพที่ต้องได้รับการแก้ไข และเหน็ถึง

ความส�ำคัญของการให้ความรู้ เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทางเพศ

สัมพันธ์ในโรงเรียน อาจเน่ืองมาจากกลุ่มตัวอย่างยังมี

ความเช่ือมั่นในรูปแบบการให้ความรู้ ในโรงเรียน ว่าจะ

เป็นความรู้ที่ถูกต้อง น่าเช่ือถอืและเป็นประโยชน์ และยัง

มีความเช่ือมั่นในบุคลากรทางการแพทย์ในการที่จะให้ 

ค�ำปรึกษาเกี่ยวกบัโรค สอดคล้องกบัการศกึษาของวัลยา 

ธรรมพนิชวัฒน์ และเบญ็จมาศ โอฬารรัตน์มณี(18) ที่พบ

ว่า กลุ่มตวัอย่างนักเรียนต้องการให้โรงเรียนสอนเน้ือหา

เพ่ิมขึ้นในเร่ืองการป้องกนัการตั้งครรภแ์ละการคุมก�ำเนิด 

ทกัษะในการตดัสนิใจและการปฏเิสธ และโรคตดิต่อทาง

เพศสมัพันธ ์ ส่วนกลุ่มตัวอย่างครูและผู้บริหารโรงเรียน 

เหน็ว่าการสอนเพศศึกษามีข้อจาํกดั ทั้งด้านความรู้และ

ทกัษะของครผูู้สอน เวลาสอนไม่เพียงพอ และขาดสื่อการ

สอน นอกจากน้ีจากการศกึษาของ ชัยวัฒน์ ยุวมติรและ

เมรีรัตน์ มั่นวงศ์(19) มีข้อเสนอแนะว่าโรงพยาบาล และ

หน่วยงานด้านสุขภาพควรมีการจัดกิจกรรมส่งเสริมให้

ความรู้  สร้างทศันคตเิชิงบวก การสร้างความตระหนักใน

เร่ืองพฤติกรรมการใช้ถุงยางอนามัย และควรจัดสถานที่

เฉพาะหรือจัดสายด่วนออนไลน์ ส�ำหรับให้ข้อมูลและค�ำ-

ปรึกษาในการป้องกนัโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธท์ี่ถูกต้อง

ให้กบันักศึกษา ดังน้ันอาจเป็นไปได้ว่าการสอนเกี่ยวกบั

เพศสมัพันธท์ีเ่ป็นกลุ่มโรคหลัก เช่น โรคเอดส ์ซิฟิลิส และ

หนองใน แต่ขาดความรู้เชิงลึกเกี่ยวกบัโรคอื่นๆ ทีส่ามารถ

ติดต่อได้จากการมีเพศสมัพันธโ์ดยไม่ป้องกนั เช่น โรค

ติดเช้ือไวรัสตับอกัเสบบี หนองในเทยีม และโรคมะเรง็

ปากมดลูกจากเช้ือ HPV เป็นต้น ถงึแม้ว่ากลุ่มตัวอย่าง

ร้อยละ 83.60 จะเคยได้รับการอบรมหรือเรียนเกี่ยวกบั

โรคตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์แต่เน่ืองจากกลุ่มตวัอย่างอยู่

ในระดับช้ันมัธยมศึกษาตอนต้น ดังน้ันความรู้ เกี่ยวกับ 

โรคติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ที่ได้ส่วนใหญ่จะได้จากการ

เรียนวิชาสขุศกึษาที่เน้ือหาจะกล่าวถงึโรค อาการ และวิธี

การป้องกันโรคติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์กลุ่มหลัก เช่น 

เอดส ์ หนองในและซิฟิลิส และเน้นการป้องกนัโรคโดย

การใช้ถุงยางอนามยั ซ่ีงสอดคล้องกบัการศกึษาของพัชรา-

วรรณ จันทร์เพชร และฉัตรลดา ดพีร้อม(15) พบว่า รปูแบบ

การจัดโปรแกรมส่งเสริมพฤตกิรรมการป้องกนัโรคตดิต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ของนักเรียนในโรงเรียน ส่วนใหญ่

เป็นการให้ความรู้โดยใช้สื่อต่างๆ ผ่านกจิกรรมการอบรม

และการจัดการเรียนการสอนในห้องเรียน นอกจากน้ี

ความรู้ เกี่ยวกับโรคติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ผ่านทางสื่อ

ออนไลน์ต่างๆ กจ็ะเน้นการให้ความรู้เกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือ-

ทางเพศสมัพันธ ์เช่น เอดส ์หนองใน และซิฟิลิสเป็นหลัก 

กลุ่มตัวอย่างซ่ึงอยู่ในกลุ่มวัยรุ่นสามารถเข้าถงึสื่อความรู้

เหล่าน้ีได้ง่าย สอดคล้องกับการศึกษาของเพลินพิศ 

พรหมมะลิ พบว่า กลุ่มตัวอย่างได้รับข้อมูลข่าวสารผ่าน

ช่องทางอินเทอร์เนต็มากที่สุด ร้อยละ 59.1 และทาง 

โซเชียลมเีดยี ร้อยละ 37.1 และสอดคล้องกบั Theory of 

Generation(16) ที่กล่าวว่าวัยรุ่นในปัจจุบนัเกดิและเตบิโต

มาพร้อมกับความเจริญก้าวหน้าทางเทคโนโลยีจึงมี 

ความสามารถในการใช้งานเทคโนโลยีและการสื่อสารผ่าน

โลกออนไลน์เป็นอย่างดแีละสามารถเรียนรู้  สิ่งต่างๆ ได้

เรว็ การให้ข้อมูลข่าวสาร ความรู้  ผ่านทางออนไลน์เป็นวิธี

ที่สอดคล้องกับการเรียนรู้ ของวัยรุ่นยุคน้ี(16,17) ดังน้ัน

ความรู้ ผ่านสื่อออนไลน์จะมีประโยชน์มากหากข้อมูลที่

ปรากฎเป็นข้อมูลที่ถูกต้อง ครบถ้วนและเพียงพอต่อ
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ข้อมูล และความรู้จะม ีผลกระทบต่อความเช่ือ (beliefs) 

พฤตกิรรม ความเข้าใจ และความรู้สกึ (2) ส่วนของความ-

รู้สกึ (affective component) จะสะท้อนอารมณ ์(emo-

tion) หรือ ความรู้สกึ (feeling) ของผู้บริโภคทีม่ต่ีอความ-

คิดหรือสิ่งใดสิ่งหน่ึง เช่น ในเร่ืองความชอบ และอารมณ ์

ที่มต่ีอสิ่งน้ัน และ (3) ส่วนของพฤตกิรรม (behavioral 

component) จะสะท้อนถึงแนวโน้มจะมีพฤติกรรมของ 

ผู้บริโภค หรือแนวโน้มการกระท�ำที่แสดงออกหรือความ-

โน้มเอยีงที่ จะเปิดรับสาร(20) และสอดคล้องกบัการศกึษา

ของ วรัญญา ไชยโคตร และคณะ(21) พบว่า ผลการเรียน

ที่ผ่านมา ความฉลาดทางสขุภาพ รวมถงึ การรับรู้ความ-

รนุแรง และการรับรู้ประโยชน์ในการป้องกนัโรคซิฟิลิส ซ่ึง

เกี่ยวข้องกบัองค์ประกอบทางความคิดที่แสดงถงึความรู้

ความเข้าใจเป็นปัจจัยที่มีความความสัมพันธ์กับพฤติ-

กรรมป้องกันโรคซิฟิลิสของนักเรียนอาชีวศึกษา ที่เป็น

องค์ประกอบของทศันคตติามแนวคิดของ Schiffman LG 

and Kanuk LL ด้วย จึงอาจกล่าวได้ว่าหากมกีารให้ความ

รู้ที่ถูกต้องและครอบคลุมเกี่ยวกับโรคติดเช้ือทางเพศ-

สัมพันธ์ ที่ควรทราบ แก่กลุ่มนักเรียนกย่็อมส่งผลต่อ

ทศันคตแิละพฤตกิรรมการป้องกนัโรคที่เหมาะสม อนัจะ

น�ำไปสู่การลดการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือทางเพศ-

สมัพันธท์ี่มปีระสทิธภิาพต่อไป 

การศึกษาวิจัยคร้ังน้ีมีข้อจ�ำกัดของงานวิจัยที่พบคือ 

ความยากในการเกบ็รวบรวมข้อมูล เน่ืองจากนักวิจัย

พัฒนาโครงร่างวิจัยและวางแผนการเกบ็ข้อมูลวิจัยในภาค

การศึกษาที่ 1 ของปีการศึกษา 2563 โดยวางแผนสุ่ม

ตวัอย่างแบบช้ันภมู ิ(stratified random sampling) เพ่ือ

ให้ได้ก ลุ่มตัวอย่างที่ เ ป็นตัวแทนที่ดีของนักเ รียน

มัธยมศึกษาตอนต้นที่ครอบคลุมตัวแปรที่เกี่ยวข้องทั้ง 

เพศ อายุ และระดับช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 1-3 แต่ด้วย

สถานการณ์การแพร่ระบาดของไวรัสโคโรน่า 2019  

ส่งผลให้โรงเรียนหยุดการเรียนการสอนและนักเรียนเรียน

ออนไลน์ที่บ้าน นักวิจัยจึงต้องมีปรับวิธกีารเกบ็รวบรวม

ข้อมูลโดยการให้สแกน QR เพ่ือตอบแบบสอบถามใน 

รปูแบบ Google form แทน

โรคติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ในโรงเรียน โดยการเชิญ

บุคลากรทางการแพทย์มาให้ความรู้กบันักเรียนโดยตรง

อาจช่วยให้นักเรียนได้รับความรู้ทีค่รอบคลุมกบัโรคทีค่วร

ทราบ ทั้งสาเหต ุอาการ การป้องกนัและการรักษา ซ่ึงจะ

ช่วยให้นักเรียนมทีศันคตทิี่ถูกต้องมากขึ้น แต่ในส่วนของ

ทัศนคติเชิงลบ ได้แก่ โรคติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ไม่

อนัตราย เพราะสามารถรักษาให้หายได้ และยาคุมฉุกเฉิน

สามารถป้องกนัโรคติดเช้ือทางเพศสมัพันธไ์ด้น้ัน แม้ว่า

กลุ่มตวัอย่าง มรีะดบัทศันคตต่ิอประเดน็เหล่าน้ีในระดบั

ปานกลาง แต่ในมุมมองของผู้วิจัยอาจกล่าวได้ว่า ยังมี

นักเรียนบางกลุ่มที่มีความรู้ความเข้าใจที่ผดิเกี่ยวกบัโรค

ตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์และการป้องกนัโรค จึงส่งผลให้

มีทัศนคติที่ไม่ถูกต้อง และถึงแม้จะเป็นจ�ำนวนกลุ่ม

ตวัอย่างที่น้อยแต่ผลกระทบที่เกดิขึ้นจากทศันคตทิี่ไม่ถูก

ต้องน้ี จะน�ำไปสูปั่ญหาที่ใหญ่ในอนาคต นอกจากน้ียังพบ

ว่า กลุ่มตวัอย่างมคีวามกงัวลว่ามคีวามเสี่ยงต่อการตดิเช้ือ

ทางเพศสัมพันธ์ ด้วยค่าคะแนนเฉล่ียน้อยที่สุด อยู่ใน

ระดบัปานกลาง ซ่ึงอาจเป็นผลสบืเน่ืองจากกลุ่มตวัอย่าง

ส่วนใหญ่มีระดับความรู้ เกี่ยวกับโรคติดเช้ือทางเพศ

สมัพันธ ์ในระดบัไม่มากพอทีจ่ะท�ำให้เกดิความกงัวล หรือ

กลัวต่อการตดิเช้ือดงักล่าว 

ปัจจยัที่สามารถท�ำนายทศันคติต่อการติดเช้ือทาง

เพศสมัพนัธ ์

ในการศึกษาน้ีพบว่า ความรู้ เกี่ยวกบัโรคติดเช้ือทาง

เพศสมัพันธ ์มคีวามสามารถในการท�ำนายทศันคตต่ิอการ

ติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ

(p<0.01) ซ่ึงสอดคล้องกบัแนวคิดของ Schiffman LG 

and Kanuk LL ได้ให้ความหมายของทศันคตว่ิา เป็นความ

โน้มเอยีงทีเ่กดิจากการเรียนรู้ท�ำให้เกดิพฤตกิรรมลักษณะ

ที่ชอบหรือไม่ชอบที่มีต่อสิ่งหน่ึง ซ่ึงองค์ประกอบของ

ทศันคต ิ3 ส่วน ได้แก่ (1) ส่วนของความเข้าใจ (cog-

nitive component) คือความรู้  (knowledge) การรับรู้  

(perception) และความเช่ือ (beliefs) อาจแตกต่างกนัไป

ในแต่ละบุคคล ซ่ึงในส่วนของความรู้และการรับรู้  จะได้

รับจากประสบการณแ์ละข้อมูลที่เกี่ยวข้องกบัหลายแหล่ง
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สรุปและขอ้เสนอแนะ

จากผลการวิจัยน้ี สะท้อนถงึกลุ่มนักเรียนระดบัมธัยม-

ต้น มคีวามเสี่ยงต่อการตดิเช้ือทางเพศสมัพันธ ์อาจเน่ือง

มาจากมคีวามรู้ความเข้าใจที่ผดิเกี่ยวกบัโรคตดิเช้ือทาง-

เพศสมัพันธ ์และการป้องกนัโรค จึงส่งผลให้มทีศันคตทิี่

ไม่ถูกต้อง รวมทัง้ไม่ตระหนักถงึความเสีย่งจากการมเีพศ-

สมัพันธท์ี่ไม่ปลอดภัย ซ่ึงจะน�ำไปสู่การตดิเช้ือทางเพศ-

สมัพันธ ์ และเกดิการตั้งครรภ์ที่ไม่พึงประสงค์ ถงึแม้ใน

สถานศกึษาทั้งในระดบัมธัยมศกึษาและอาชีวศกึษาจะจัด

ให้มีการเรียนการสอนเพศวิถีศึกษาแก่นักเรียน แต่การ

สอนจะเน้นการป้องกนัการตั้งครรภ์มากกว่าประเดน็โรค

ติดต่อทางเพศสัมพันธ์ และมักจะมุ่งไปที่ประเดน็ผล-

กระทบทางลบจากการตั้งครรภ์ แต่ไม่มกีารสอนเกี่ยวกบั

การจัดการปัญหาที่ถูกวิธ ีหากนักเรียนตั้งครรภห์รือสงสยั

ว่าเป็นโรคตดิต่อทาง เพศสมัพันธ์(22) ผู้วิจัยเหน็ว่าควรมี

การปรับหัวข้อการสอนในรายวิชาเกี่ยวกบัเพศวิถีศึกษา 

ให้เน้นประเดน็เร่ือง โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ การ

ป้องกัน และการรักษาโรคดังกล่าว ในหลักสูตรระดับ

มธัยมศกึษาตอนต้นหรือตอนปลายด้วย
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This research was a predictive study aiming to investigate the level of knowledge and attitude 

towards sexually transmitted infections and predictive factors for attitudes towards sexually transmitted 

infections. Altogether 324 secondary school students in the municipal area, Lampang Province, were 

selected by cluster random sampling. Data were collected using the knowledge and attitude questionnaire 

about sexually transmitted diseases. Descriptive statistics were applied for analysis of general data and 

the level of knowledge and attitude. Predictive factors for attitudes toward sexually transmitted infec-

tions were analyzed with multiple linear regression statistics. The results showed that most of the sam-

ples (75.93%) had moderate level of knowledge about sexually transmitted infections with the mean 

score of 24.98. The overall attitude level towards sexually transmitted infections of the samples was 

at a good level (Mean=3.93, SD=0.42). The four predictive variables in this study including gender, 

knowledge about sexually transmitted infections, experience of training/meeting/learning about sexually 

transmitted infections, and participation in activities related to sexually transmitted infections had the 

predictive power of attitude level towards sexually transmitted infections by 20.30%. It was also found 

that knowledge about sexually transmitted infections was a statistically significant predictor of attitude 

towards sexually transmitted infections (p<0.01). The research results indicated that teaching about sex-

ually transmitted infections should be promoted in order to raise knowledge, understanding and attitudes  

towards sexually transmitted diseases among secondary school students.
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