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บทน�ำ
ไข้ซิกา (Zika fever) เกดิจากเช้ือไวรัสที่มช่ืีอว่า ซิกา 

(Zika Virus) เป็นโรคตดิต่อส�ำคัญทางสาธารณสขุ มกีาร

ติดต่อการแพร่กระจายโดยยุงลายเป็นพาหะน�ำโรคมาสู่  

คน(1,2) เช้ือถูกค้นพบคร้ังแรกที่ป่าซิกา (Zika) ประเทศ

ยูกนัดาในปี พ.ศ. 2490 จากน�ำ้เหลืองในลิงแสมที่ใช้ใน

การศึกษาไข้เหลือง จากน้ันได้มีการระบาดสู่คนเมื่อปี 

พ.ศ. 2495 ในประเทศยูกันดา หลังจากน้ันได้มีการ

ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสซิกาในประเทศแถบแอฟริกา 

อเมริกา เอเชียและหมู่เกาะแปซิฟิก ซ่ึงถือได้ว่าเป็น       

โรคอบุตัใิหม่ที่ยังไม่มวัีคซีนป้องกนั(3,4) 

องค์การอนามยัโลกรายงานว่ามผู้ีตดิเช้ือไวรัสซิกาใน 

72 ประเทศ(5) ในช่วงปี พ.ศ. 2558 โรคไวรัสซิกาได้

ระบาดหนักในประเทศแถบลาตินอเมริกา โดยเฉพาะ



Journal of Health Science 2019 Vol. 28 No. 2256

Factors Relating to Zika Virus Prevention Behavior among Pregnant Women in Kamphaeng Phet Province

ประเทศบราซิล ที่มีการระบาดอย่างรุนแรง เน่ืองจาก

องค์การอนามยัโลก ได้พบทารกแรกเกดิมภีาวะศรีษะเลก็ 

(Microcephaly) และมีความผดิปกติทางระบบประสาท 

สมอง มกีารประกาศให้วันที่ 1 กุมภาพันธ ์ 2559 เป็น

ภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสขุระหว่างประเทศ(6,7)

ในประเทศไทยได้พบผู้ป่วยคร้ังแรกในปี พ.ศ. 2555 

อาการส่วนใหญ่มไีข้ มผีื่น ตาแดง และปวดข้อ ทั้งน้ีการ

ตดิเช้ือเกดิจากการถูกยุงลายที่มเีช้ือไวรัสซิกากดั และช่อง

ทางอื่นๆ เช่น การตดิเช้ือผ่านทางเลือดจากมารดาสูท่ารก

ในครรภ์ การมเีพศสมัพันธ ์และการสมัผสัผู้ป่วย เป็น-  

ต้น(3) ในช่วงวันที่ 4 – 11 พฤศจิกายน 2559 พบว่าม ี

ผู้ป่วยรายใหม่ 33 ราย กระจายใน 12 จังหวัด และตั้งแต่ 

1 มกราคม – 11 พฤศจิกายน 2559 พบผู้ป่วยสะสม 

686 ราย เป็นหญิงตั้งครรภ์ จ�ำนวน 68 ราย(8)

ส�ำนักงานสาธารณสขุจังหวัดก�ำแพงเพชร ได้พบผู้-

ป่วยตดิเช้ือไวรัสซิกา 79 ราย ใน 2 ต�ำบล 2 อ�ำเภอ ขณะ

ที ่ โรงพยาบาลประจ�ำจังหวัด ได้พบผู้ป่วยเข้าข่ายเฝ้าระวัง

การตดิเช้ือ 24 ราย เป็นผู้ป่วยสงสยั 7 ราย และผู้ป่วย

ยืนยัน 17 ราย(8) เมื่อวันที่ 1 กรกฎาคม 2560 ทางจังหวัด

พิจิตร มรีายงานการระบาดของโรคตดิเช้ือไวรัสซิกา พบ

ผู้ป่วยที่อ�ำเภอบงึนาราง จังหวัดพิจิตร 11 ราย ผู้สมัผสั 

ผู้ติดเช้ือ 33 ราย และหญิงตั้งครรภ์ 9 ราย ผู้ป่วย          

ส่วนใหญ่อาศัยอยู่ในละแวกบ้านเดียวกนักบัผู้ติดเช้ือ(9) 

ในขณะเดยีวกนั ส�ำนักงานสาธารณสขุจังหวัดก�ำแพงเพชร

ได้รายงานว่า พบผู้ป่วยที่อ�ำเภอโกสัมพีนคร จังหวัด

ก�ำแพงเพชร ผู้ป่วยเป็นหญิงตั้งครรภ์เข้ารับการรักษาที่

โรงพยาบาลก�ำแพงเพชร ซ่ึงผลจากศูนย์โรคติดต่ออบุัติ

ใหม่ สภากาชาดไทย TRC-EID ยืนยันจากการตรวจ Zika 

virus real time: PCR พบเช้ือไวรัสซิกาในเลือดและ

ปัสสาวะ(8,9) 

อ�ำเภอไทรงาม เป็นอ�ำเภอหน่ึงที่อยู่ในจังหวัด

ก�ำแพงเพชร และตั้งอยู่ระหว่างจังหวัดพิจิตรกบัอ�ำเภอ

เมอืง จังหวัดก�ำแพงเพชรที่มกีารเกดิโรคไวรัสซิกาทั้ง 2 

พ้ืนที่ ดงัน้ันผู้วิจัยจึงเกดิค�ำถามวิจัยว่าท�ำไมหญิงตั้งครรภ์

ในพ้ืนที่อ�ำเภอไทรงาม จึงไม่ป่วยด้วยโรคไวรัสซิกาและ

พฤติกรรมในการป้องกนัโรคไวรัสซิกาของหญิงตั้งครรภ์

ในอ�ำเภอไทรงามเป็นอย่างไร โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือ

ศึกษาพฤติกรรมการป้องกนัโรคและเพ่ือศึกษาปัจจัยที่มี

ความสมัพันธก์บัพฤติกรรมการป้องกนัโรคไวรัสซิกาใน

หญิงตั้งครรภ์ ผลการศึกษาจะน�ำไปเป็นแนวทางในการ

ป้องกนัโรคไวรัสซิกาต่อไป

วิธีการศึกษา
การวิจัยน้ีเป็นการศกึษาเชิงสหสมัพันธ ์(Correlation-

al research) ประชากรที่ใช้ในการศกึษา คือ หญิงตั้งครรภ์

ในเขตพ้ืนที่อ�ำเภอไทรงาม จังหวัดก�ำแพงเพชร ซ่ึงมี

จ�ำนวนทั้งสิ้น 359 คน ค�ำนวณขนาดตวัอย่างจากสตูรของ 

Wayne(10) ได้จ�ำนวนตวัอย่าง 186 คน โดยใช้วิธกีารสุ่ม

อย่างเป็นระบบ (Systematic sampling) โดยผู้วิจัยได้

ค�ำนวณหาค่าช่วง (Interval) ได้เทา่กบั 2 แล้วจึงสุ่มเลข

เร่ิมต้นโดยการสุ่มเลขท้ายจากหน้าของหนังสอืได้เลข 3 

จึงเร่ิมต้นที่คนที่ 3, 5, 7, 9, ... จนครบ 186 ตวัอย่าง 

โดยน�ำรายช่ือของหญิงตั้งครรภทุ์กต�ำบลในอ�ำเภอไทรงาม

มาเรียงเป็นระบบบญัชีรายช่ือ และด�ำเนินการวิจัยระหว่าง

เดอืนตลุาคม 2560 – มกราคม 2561

เคร่ืองมอืที่ใช้ในการเกบ็ข้อมูล ได้แก่ แบบสอบถาม

และแบบทดสอบ แบ่งออกเป็น 8 ส่วน ได้แก่ ส่วนที่ 1 

ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน 4 ข้อเป็นการเตมิข้อความและเลือก

ตอบ ส่วนที่ 2 แบบทดสอบความรู้ เกี่ยวกบัเร่ืองไวรัสซิกา 

จ�ำนวน 15 ข้อ ลักษณะค�ำตอบเป็นการเลือกตอบแบบถูก

และผดิ ส่วนที่ 3 การรับรู้ ข่าวสาร จ�ำนวน 15 ข้อ ลักษณะ

ค�ำตอบเป็นแบบเลือกตอบว่าได้รับ และไม่ได้รับ ส่วนที่ 

4 การรับรู้ความเสี่ยง จ�ำนวน 10 ข้อ ส่วนที่ 5 การรับรู้

ความรนุแรง จ�ำนวน 11 ข้อ ส่วนที่ 6 การรับรู้ประโยชน์ 

จ�ำนวน 10 ข้อ ส่วนที่ 7 การรับรู้อปุสรรค จ�ำนวน 10 ข้อ 

ลักษณะค�ำตอบเป็นมาตรการวัดประมาณค่าแบบ 4 ระดบั 

และส่วนที่ 8 พฤตกิรรมการป้องกนัโรค จ�ำนวน 15 ข้อ 

ลักษณะค�ำตอบเป็นมาตรการวัดประมาณค่าแบบ 3 ระดบั 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมอื ผู้วิจัยได้น�ำไปตรวจ

สอบความเที่ยงตรงของเคร่ืองมอื โดยผู้เช่ียวชาญจ�ำนวน 
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วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2562 ปีที ่28 ฉบบัที ่2 257

และ SD=1.728

ด้านการรับรู้ ข่าวสาร พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้

ข่าวสารเกี่ยวกบัไวรัสซิกาอยู่ในระดับต�่ำ ร้อยละ 56.45 

โดยมค่ีาเฉล่ียเทา่กบั 5.11 และ SD=4.477

ด้านการรับรู้ความเสี่ยงต่อการเกดิโรค พบว่า กลุ่ม-

ตัวอย่างมีการรับรู้ความเสี่ยงต่อการเกดิโรคอยู่ในระดับ

ปานกลาง ร้อยละ 53.76 โดยมค่ีาเฉล่ีย เทา่กบั 32.52 

และ SD=4.085

ด้านการรับรู้ความรุนแรงต่อการเกิดโรคพบว่ากลุ่ม

ตวัอย่างมกีารรับรู้ความรนุแรงต่อการเกดิโรคอยู่ในระดบั

3 ทา่น ได้ค่า IOC เทา่กบั 0.67-1 สามารถใช้ได้ทุกข้อ

ค�ำถาม หลังจากน้ันผู้วิจัยจึงน�ำไปหาค่าความเช่ือมั่นของ

เคร่ืองมอื กบักลุ่มตวัอย่างที่มลัีกษณะคล้ายคลึงกนั ได้ค่า

ความเช่ือมั่นเทา่กบั 0.896	  

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถติเิชิงพรรณนา สมัประสทิธิ์

สหสมัพันธแ์บบเพียร์สนั และสมัประสทิธิ์สหสมัพันธอ์ตีา 

(Eta correlation coefficient) ก�ำหนดค่านัยส�ำคัญทาง

สถติทิี่ระดบั 0.05

ในขณะด�ำเนินการวิจัย ผู้วิจัยปฏิบัติตามหลักการ

พิทกัษ์สทิธิ์ของผู้ร่วมวิจัยทุกประการ ด้วยความเคารพใน

ศกัดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ของผู้ร่วมโครงการวิจัยและข้อมูล

ที่ได้รับจะเกบ็เป็นความลับ จะน�ำเสนอผลการวิจัยในภาพ

รวมเท่าน้ัน หากกลุ่มตัวอย่างไม่ประสงค์จะให้ข้อมูลก็

สามารถออกจากกระบวนการวิจัยได้ตลอดเวลา

ผลการศึกษา
ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีอายุ

ระหว่าง 15-27 ปี ร้อยละ 52.69 อายุระหว่าง 28-39 

ปี ร้อยละ 47.31 ส่วนใหญ่มรีะดบัการศกึษามธัยมศกึษา

ตอนต้น ร้อยละ 36.02 รองลงมาคือ มธัยมศกึษาปลาย

หรือ ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ร้อยละ 26.34 

ประถม-ศึกษา ร้อยละ 11.30 อนุปริญญาหรือ ปวส.  

ร้อยละ 9.68 ไม่ได้รับการศกึษา 9.67 และระดบัปริญญา

ตรีหรือสงูกว่า คิดเป็นร้อยละ 6.99 ตามล�ำดบั ประกอบ

อาชีพหลักคือ รับจ้างทั่วไป ร้อยละ 34.95 รองลงมาคือ 

ไม่ได้ประกอบอาชีพ ร้อยละ 19.90 เกษตรกรรม ร้อยละ 

19.35 ค้าขาย ร้อยละ 13.44 แม่บ้าน ร้อยละ 9.13 และ

รับราชการหรือรัฐวิสาหกจิ ร้อยละ 3.23 ตามล�ำดบั ส่วน

ใหญ่มอีายุครรภ์ระหว่าง 17-28 สปัดาห์ ร้อยละ 35.49 

รองลงมาคือ อายุครรภ์ระหว่าง 29-40 สปัดาห์ ร้อยละ 

34.95 และอายุครรภ์ระหว่าง 5-16 สปัดาห์ ร้อยละ 

29.56 ตามล�ำดบั (ตารางที่ 1)	

ปัจจัยที่มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการป้องกนัโรค

ไวรัสซิกาได้แก่ ความรู้  พบว่ากลุ่มตวัอย่างมคีวามรู้อยู่ใน

ระดบัปานกลาง ร้อยละ 67.74 โดยมค่ีาเฉล่ียเทา่กบั 9.54 

ตารางที ่1 ลกัษณะขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง

                    ข้อมูลทั่วไป	             จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

อายุ (ปี)		

	 15 – 27	 98	 52.69

	 28 – 39 	 88	 47.31

	 Mean=26.99, SD=0.401, Min=15 Max=39 

ระดบัการศกึษา		

	 ไม่ได้รับการศกึษา	 18	 9.68

	 ประถมศกึษา	 21	 11.30

	 มธัยมศกึษาตอนต้น	 67	 36.02

	 มธัยมศกึษาตอนปลาย/ปวช.	 49	 26.34

	 อนุปริญญา/ปวส.หรือเทยีบเทา่	 18	 9.68

	 ปริญญาตรีหรือสงูกว่า	 13	 6.98

อาชีพ

	 เกษตรกรรม 	 36	 19.35

	 ค้าขาย	 25	 13.44

	 รับจ้าง	 65	 34.95

	 รับราชการ, รัฐวิสาหกจิ	 6	 3.23

	 แม่บ้าน	 17	 9.13

	 ไม่ได้ประกอบอาชีพ	 37	 19.90

อายุครรภ์ (สปัดาห์)

	   5 – 16	 55	 29.56

	 17 – 28	 66	 35.49

	 29 – 40	 65	 34.95

	 Mean=23.51, SD=9.199, Min=5, Max=40 
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ปานกลาง ร้อยละ 60.22 โดยมค่ีาเฉล่ียเทา่กบั 33.08 

และ SD=4.971

ด้านการรับรู้ประโยชน์ พบว่ากลุ่มตวัอย่างมกีารรับรู้

ประโยชน์อยู่ในระดบัปานกลางและต�่ำ ร้อยละ 43.01 ที่

เทา่กนั โดยมค่ีาเฉล่ียเทา่กบั 29.10 และ SD=3.525 

ด้านการรับรู้อปุสรรค พบว่า กลุ่มตวัอย่างมกีารรับรู้

อปุสรรคอยู่ในระดบัปานกลาง ร้อยละ 46.78 โดยมค่ีา

เฉล่ียเทา่กบั 24.01 และ SD= 5.866

ด้านพฤตกิรรมการป้องกนัโรค พบว่า กลุ่มตวัอย่างมี

พฤตกิรรมในการป้องกนัโรค อยู่ในระดบัปานกลาง ร้อย-

ละ 49.46 โดยมค่ีาเฉล่ียเทา่กบั 19.81 และ SD= 4.435

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรม

การป้องกันโรคไวรัสซิกาในหญิงตั้งครรภ์ ด้วยสถิติ

สมัประสทิธิ์สหสมัพันธข์องเพียร์สนั พบว่า ความรู้ เกี่ยว

กบัโรคไวรัสซิกามคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการป้องกนั

โรคไวรัสซิกา (r=0.210, p=0.004) ที่ระดับนัยส�ำคัญ 

<0.01 การรับรู้ ข่าวสารเกี่ยวกับโรคไวรัสซิกามีความ

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคไว รัส ซิกา 

(r=0.431, p<0.01 การรับรู้ความเสี่ยงต่อการเกดิโรค

ไม่มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไวรัสซิกา 

(r= 0.022) การรับรู้ความรุนแรงมีความสัมพันธ์กับ

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคไวรัสซิกา (r=0.179, p<0.05) 

การรับรู้ประโยชน์ต่อการป้องกนัโรคมีความสมัพันธก์บั

พฤตกิรรมการป้องกนัโรค (r=0.290, p<0.05) และการ

รับรู้ อุปสรรคต่อการป้องกันโรคมีความสัมพันธ์กับ

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคไวรัสซิกา (r=0.303, p<0.05) 

(ตารางที่ 2)

ตารางที ่2 ปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธก์บัพฤติกรรมการป้องกนัโรคไวรสัซิกา

   ปัจจยั       Mean        SD	  Y	   X1	     X2	       X3	        X4	         X5        X6        X7       X8

Y	 19.81	 4.435	 -								     

X1	 9.54	 1.728	 0.210*	 -							    

X2	 5.11	 4.477	 0.431*	 0.322	 -						   

X3	 32.52	 4.085	 0.022	 0.019	 0.034	 -					  

X4	 33.08	 4.971	 0.179*	 0.082	 0.331*	 0.291*	 -				 

X5	 29.10	 3.525	 0.290*	 0.132	 0.418*	 0.200*	 0.495*	 -			

X6	 24.01	 5.866	 0.303*	 -0.035	 0.388*	 -0.168*	 0.213*	 0.288*	 -		

X7	 26.99	 5.471	 -0.039	 0.071	 0.061	 -0.029	 0.100	 0.070	 0.067	 -	

X8	 23.51	 9.199	 0.051	 -0.027	 0.071	 0.012	 0.008	 -0.025	 -0.013	 0.338*	 -

หมายเหต:ุ * p-value <0.05	

	 Y 	 แทน พฤตกิรรมการป้องกนัโรคไวรัสซิกา

	 X1 แทน ความรู้ เกี่ยวกบัการป้องกนัโรคไวรัสซิกา

	 X2 แทน การรับรู้ เกี่ยวกบัการป้องกนัโรคไวรัสซิกา

	 X3 แทน การรับรู้ความเสี่ยงเกี่ยวกบัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไวรัสซิกา

	 X4 แทน การรับรู้ความรนุแรงเกี่ยวกบัการป้องกนัโรคไวรัสซิกา

	 X5 แทน การรับรู้ประโยชน์ที่จะได้รับเกี่ยวกบัการป้องกนัโรคไวรัสซิกา

	 X6 แทน การรับรู้อปุสรรคในการป้องกนัโรคไวรัสซิกา

	 X7 แทน อายุ

	 X8 แทน อายุครรภ์



ปัจจัยที่มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไวรัสซิกาในหญิงตั้งครรภ์ อ�ำเภอไทรงาม จังหวัดก�ำแพงเพชร

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2562 ปีที ่28 ฉบบัที ่2 259

วิจารณ์
ความรู้ เกี่ยวกับโรคไวรัสซิกามีความสัมพันธ์กับ

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคไวรัสซิกา เน่ืองจากความรู้ เป็น

สิ่งที่เกี่ยวข้องกบัข้อเทจ็จริงกฎเกณฑแ์ละโครงสร้างที่เกดิ

ขึ้นจากการศกึษาหรือการค้นหาหรือเป็นความรู้ที่เกี่ยวกบั

สถานที่สิ่งของหรือบุคคล ซ่ึงได้จากการสงัเกต ประสบ-

การณห์รือจากรายงาน บุคคลจะไม่แสวงหาการดูแลเพ่ือ

ป้องกันโรค ถ้าหากไม่มีความรู้ เร่ืองโรคน้ันๆ กว่าจะ

ยอมรับสิง่อื่นๆ บุคคลน้ันต้องใช้ความรู้  ความคิดในการ

พิจารณาเสยีก่อน จึงจะท�ำให้บุคคลน้ันสามารถตดัสนิใจ

ได้ว่าจะแสดงพฤติกรรมหรือไม่แสดงพฤติกรรมน้ันออก

มา ซ่ึงสอดคล้องกบังานวิจัยของภริมย์รัตน์ เกยีรตธินบด ี

และคณะ(11)  ชลิตา เกตุแสง(12)  วัชระ กันทะโย และ         

คณะ(13) ที่ได้ท�ำการศึกษาพฤติกรรมการป้องกันและ

ควบคุมโรคไข้เลือดออกของภาคีเครือข่ายสุขภาพใน 

อ�ำเภอเมือง จังหวัดบุรีรัมย์ ปัจจัยที่มีความสมัพันธก์บั

พฤติกรรมการควบคุมพาหะน�ำโรคไข้เลือดออกของ

ประชาชนอ�ำเภอตะโหมด จังหวัดพัทลุง และปัจจัยที่มี

ความสมัพันธต่์อการป้องกนัและควบคุมโรคไข้เลือดออก

ของประชาชนในเขต ต�ำบลทา่เดื่อ อ�ำเภอดอยเต่า จังหวัด

เชียงใหม่ ที่พบว่าความรู้ เร่ืองโรคไข้เลือดออก มีความ

สมัพันธก์บัพฤติกรรมการป้องกนัและการควบคุมโรค-   

ไข้เลือดออก

ปัจจัยการรับรู้เกีย่วกบัโรคไวรัสซิกามคีวามสมัพันธก์บั

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคไวรัสซิกา เน่ืองมาจากการเข้ารับ

บริการในสถานพยาบาลบ่อยคร้ังจึงได้รับค�ำแนะน�ำและ

การให้สุขศึกษาจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข และแต่ละ

หมู่บ้านในพ้ืนที่บริการมีอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำ

หมู่บ้านที่คอยให้ข้อมูลและข่าวสารเกี่ยวกบัโรคไวรัสซิกา

และมแีผ่นพับ เอกสารแจกให้อ่าน จึงท�ำให้เกดิพฤตกิรรม

การป้องกันโรคไวรัสซิกาซ่ึงสอดคล้องกับงานวิจัยของ

ภริมย์รัตน์ เกยีรตธินบด ีและคณะ(11) ที่ศกึษาพฤตกิรรม

การป้องกนัและควบคุมโรคไข้เลือดออกของภาคีเครือข่าย

สขุภาพอ�ำเภอเมอืง จังหวัดบุรีรัมย์ทีพ่บว่าการรับรู้ ข่าวสาร 

มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการป้องกนัและควบคุมโรค-

ไข้เลือดออก

การรับรู้ความเสี่ยงต่อการเกดิโรคไวรัสซิกาไม่มคีวาม

สมัพันธก์บัพฤตกิรรมการป้องกนัโรค ทัง้น้ีอาจเน่ืองมาจาก 

โรคไวรัสซิกาเป็นโรคอุบัติใหม่ จึงท�ำให้ยังไม่เป็นที่รู้ จัก 

รวมทั้งการรณรงค์เกี่ยวกบัความเสี่ยงที่จะเกดิขึ้นค่อนข้าง

น้อย จึงท�ำให้หญิงตั้งครรภส่์วนใหญ่ไม่ตระหนักถงึความ

เสีย่งทีจ่ะเกดิโรค และพ้ืนทีท่ีอ่าศยัอยู่ยังไม่พบผู้ป่วยจึงไม่

ตระหนักถงึความเสีย่งทีจ่ะเกดิโรค

การรับรู้ความรนุแรงต่อการเกดิโรคไวรัสซิกามีความ

สมัพันธก์บัพฤตกิรรมการป้องกนัโรค ทั้งน้ี เมื่อบุคคลเช่ือ

ว่าการเจบ็ป่วยหรือการเป็นโรคน้ันๆ มีความรุนแรงต่อ

สุขภาพและการมีชีวิตของเขา ถ้าหากไม่ปฏิบัติตามค�ำ

แนะน�ำในการป้องกนัโรคหรือการให้ความร่วมมอืในการ

รักษาพยาบาล จะส่งผลกระทบต่อฐานะทางสงัคม และ

อนัตรายต่อชีวิต อกีทั้งยังเกี่ยวข้องกบัพฤตกิรรมทางด้าน

จิตวิทยา เช่น ความกลัว ความวิตกกงัวลที่สงูหรือต�่ำเกนิ

ไป และในขนาดตวัอย่างทีใ่ช้ในการศกึษาคร้ังน้ี พบว่า การ

ที่หญิงตั้งครรภ์รับรู้ถึงความรุนแรง หรืออนัตรายที่อาจ

ท�ำให้เสยีชีวิต และมผีลกระทบต่อทารกในครรภ ์และโรค

น้ียังไม่มวัีคซีนป้องกนั ซ่ึงถ้ามผู้ีทีต่ดิเช้ือแล้วสามารถกลับ

มาเป็นซ�ำ้ได้อกีและจะมคีวามรนุแรงเพ่ิมมากขึ้น ซ่ึงสอด-

คล้องกบังานวิจัยของวิจิตรา ดวงขยาย และคณะ(14)  ผ่องศรี 

พูลทรัพย์ และคณะ(15) ทีศ่กึษาความสมัพันธร์ะหว่างการรับ

รู้ เร่ืองโรคไข้เลือดออกกับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้

เลือดออกของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบล

สบบง อ�ำเภอภูซาง จังหวัดพะเยา และการพัฒนา

พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัคร

สาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) โดยการส่งเสริมการ

ท�ำงานแบบมีส่วนร่วมตามสภาพจริง โรงพยาบาลส่ง-

เสริมสขุภาพ ต�ำบลทา่ผา อ�ำเภอบ้านโป่ง จังหวัดราชบุรี ที่

พบว่า ตวัแปรด้านการรับรู้ความรนุแรงของโรค มคีวาม

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของ 

อาสาสมคัรสาธารณสขุและยังพบว่าการรับรู้ความรนุแรง

ของการเป็นโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสขุ

ประจ�ำหมู่บ้านเพ่ิมขึ้นจากก่อนการด�ำเนินการศกึษาและยัง
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สอดคล้องกบังานวิจัยของ หาญณรงค์ แสงแก(16) ทีไ่ด้ศกึษา

ผลของโปรแกรมสขุศกึษาในการป้องกนัและควบคุมโรค

ไข้เลือดออกของแกนน�ำครัวเรือนต�ำบลเมืองไผ่ อ�ำเภอ

อรัญประเทศ จังหวัดสระแก้ว ที่พบว่า ภายหลังได้รับ

โปรแกรมสขุศกึษาในการป้องกนัโรคไข้เลือดออกของแกน

น�ำครัวเรือน การรับรู้ความรนุแรงของโรคไข้เลือดออก มี

ค่าคะแนนเฉล่ียสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมสุขศึกษา 

เน่ืองจากเป็นการรับรู้ถงึความรนุแรงทีอ่าจเกดิขึ้นเมื่อเกดิ

โรคน้ัน ๆ ซ่ึงมคีวามรนุแรงและอาจท�ำให้เสยีชีวิตได้ 

การรับรู้ประโยชน์มีความสมัพันธก์บัพฤติกรรมการ

ป้องกนัโรค ทัง้น้ีอาจเน่ืองจากการรับรู้ถงึสิง่ทีจ่ะได้รับหลัง

จากการป้องกนัโรคไม่ให้เกดิขึ้นกบัตนเอง รวมทั้งบุคคล

ใกล้ตวั ส่งผลให้ท�ำตามค�ำแนะน�ำได้ด ี เมื่อมีการเปรียบ

เทยีบผลดีเมื่อปฏบิัติตนและผลเสยีที่อาจเกดิขึ้นหากไม่

ปฏบิตัติน สอดคล้องกบังานวิจัยของวิจิตรา ดวงขยาย และ

คณะ(14) ผ่องศรี พูลทรัพย์และคณะ(15) ที่ศึกษาความ

สมัพันธร์ะหว่างการรับรู้ เร่ืองโรคไข้เลือดออกกบัพฤติ-

กรรมการป้องกนัโรคไข้เลือดออกของอาสาสมัครสาธา-

รณสขุประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลสบบง อ�ำเภอภซูาง จังหวัด

พะเยา และการพัฒนาพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไข้เลือด

ออกของอาสาสมัครสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน โดยการ   

ส่งเสริมการท�ำงานแบบมีส่วนร่วมตามสภาพจริง โรง-

พยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ต�ำบลท่าผา อ�ำเภอบ้านโป่ง 

จังหวัดราชบุรี พบว่าการรับรู้ประโยชน์ของการปฏบิตัติน

เพ่ือป้องกนัโรคมคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการป้องกนั

โรคไข้เลือดออกของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน 

และยังพบว่าการรับรู้ในการป้องกนัโรคและพฤตกิรรมการ

ป้องกนัโรคไข้เลือดออกของอาสาสมคัรประจ�ำหมู่บ้านเพ่ิม

ขึ้นจากก่อนการด�ำเนินการศกึษา และยังสอดคล้องกบังาน

วิจัยของหาญณรงค์ แสงแก(16) ที่ได้ท�ำวิจัยเร่ือง ผลของ

โปรแกรมสขุศกึษาในการป้องกนัและควบคุมโรคไข้เลือด

ออกของแกนน�ำครัวเรือนต�ำบลเมืองไผ่ อ�ำเภออรัญ-

ประเทศ จังหวัดสระแก้ว พบว่าภายหลังได้รับโปรแกรม

สขุศกึษาในการป้องกนัโรคไข้เลือดออกของแกนน�ำครัว-

เรือน การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกนัโรคไข้เลือดออกมี

ค่าคะแนนเฉล่ียสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมสุขศึกษา 

เน่ืองจากการรับรู้ประโยชน์ที่จะได้รับท�ำให้มีพฤติกรรม

การป้องกนัโรคที่ดขีึ้น

การรับรู้อุปสรรคมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ป้องกนัโรค การรับรู้อปุสรรคในการป้องกนัโรค เป็นการ

รับรู้ ว่าหากปฏบิัติตนเพ่ือป้องกนัโรคแล้วจะเกดิความไม่

สะดวก ความไม่สบายใจ หรือไม่มสีิง่เอื้ออ�ำนวย เช่น เสยี

ค่าใช้จ่าย เสยีเวลา หากกล่าวถงึอปุสรรคต่อการปฏบิตัว่ิา

จะเป็นสิง่ที่ท �ำให้เกดิข้อขดัแย้งทางจิตใจ ถ้าบุคคลมคีวาม

พร้อมในการปฏบิัติสงูในขณะที่มีอปุสรรคต่อการปฏบิัติ

จะเกดิข้อขดัแย้งทางจิตใจยากแก่การแก้ไข และจะท�ำให้มี

พฤตกิรรมหลีกเล่ียงการปฏบิตั ิ ซ่ึงจากผลการวิจัยพบว่า 

อุปสรรคในการป้องกันโรคไวรัสซิกาคือ ภายในบ้านมี

บุคคลเพียงคนเดยีวทีเ่ป็นผู้ดูแลท�ำลายแหล่งเพาะพันธุยุ์ง

ลาย ท�ำให้ยากต่อการท�ำลายแหล่งเพาะพันธุยุ์งลาย และ

ไม่ค่อยมีเวลาในการก�ำจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ซ่ึง

สอดคล้องกบังานวิจัยของหาญณรงค์ แสงแก(16) ได้ศกึษา

ผลของโปรแกรมสขุศกึษาในการป้องกนัและควบคุมโรค-

ไข้เลือดออกของแกนน�ำครัวเรือนต�ำบลเมืองไผ่ อ�ำเภอ

อรัญประเทศ จังหวัดสระแก้ว พบว่า ภายหลังได้รับ

โปรแกรมสขุศกึษาในการป้องกนัโรคไข้เลือดออกของแกน

น�ำครัวเรือน การรับรู้ประโยชน์ในการป้องกนัโรคไข้เลือด-

ออก มค่ีาคะแนนเฉล่ียสงูกว่าก่อนได้รับโปรแกรมสขุศกึษา 

แต่ขดัแย้งกบัการศกึษาของวิจิตรา ดวงขยาย และคณะ(14) 

ที่ได้ศกึษาความสมัพันธร์ะหว่างการรับรู้ เร่ืองโรคไข้เลือด

ออกกบัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคไข้เลือดออกของอาสา-

สมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน ต�ำบลสบบง อ�ำเภอภซูาง 

จังหวัดพะเยา ทีพ่บว่าตวัแปรด้านการรับรู้อปุสรรคของการ

ป้องกนัโรคไม่มีความสมัพันธก์บัพฤติกรรมการป้องกนั

โรคไข้เลือดออกของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน 

เน่ืองจาก อสม. เหน็ว่ากจิกรรมในการป้องกนัและควบคุม

โรคไข้เลือดออกบางกจิกรรม แม้จะมคีวามยากล�ำบากใน

ทางปฏบิัติอยู่บ้างแต่กไ็ม่ได้เป็นอุปสรรคที่จะท�ำให้การ

ป้องกนัและควบคุมโรคไข้เลือดออกล้มเหลวแต่อย่างใด
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ขอ้เสนอแนะ

จากผลการวิจัยพบว่า การรับรู้ เกี่ยวกบัการป้องกนัโรค

ไวรัสซิกา การรับรู้อุปสรรค การรับรู้ประโยชน์ ความรู้

เกี่ยวกบัการป้องกนัโรค และการรับรู้ความรุนแรงเกี่ยว

กับการป้องกันโรค มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคไวรัสซิกาในหญิงตั้งครรภ์ อ�ำเภอไทรงาม 

จังหวัดก�ำแพงเพชร ดังน้ันหน่วยงานสาธารณสุขหรือ

หน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมกีารด�ำเนินการ ดงัน้ี

1. เจ้าหน้าที่หรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมีการ

ประชาสัมพันธ์เผยแพร่ความรู้ เกี่ยวกับโรคไวรัสซิกาให้

มากขึ้น

2. ควรมกีารรณรงค์เกี่ยวกบัโรคไวรัสซิกาให้มากขึ้น 

เพ่ือให้ประชาชนมีความรู้  ความเข้าใจและการปฏบิตัิตัว

ที่ถูกต้องในการป้องกนัโรค	

3. เจ้าหน้าที่หรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรกระตุ้น

หญิงตั้งครรภใ์นประเดน็การรับรู้ เกี่ยวกบัการป้องกนัโรค 

การรับรู้อปุสรรค การรับรู้ประโยชน์ และการรับรู้ความ

รนุแรงเกี่ยวกบัการป้องกนัโรคไวรัสซิกา

ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป

ข้อจ�ำกดัในการศึกษาคร้ังน้ีคือ ได้ข้อมูลเชิงปริมาณ 

แต่จะไม่ได้รายละเอียดเกี่ยวกับปรากฏการณ์ในการ

ป้องกนัโรคไวรัสซิกาในชุมชน ดงัน้ันในการศกึษาคร้ังต่อ

ไปจึงควรที่จะศึกษาเกี่ยวกบัปรากฏการณใ์นการป้องกนั

โรคไวรัสซิกาในแบบการวิจัยเชิงคุณภาพ
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Abstract: 	 Factors Relating to Zika Virus Prevention Behavior among Pregnant Women in Sai-Ngam District, Kam-

phaeng Phet Province 

Kukiet Konkeaw, Dr.P.H; Thitiworada Sangket, B.P.H.; Sayamon Phupit, B.P.H.
Facuty of Science and Technology, Pibulsongkram Rajabhat University, Thailand

Journal of Health Science 2019;28:255-62.

This research aimed to assess the disease prevention behavior and factors associated with Zika 

disease among pregnant women. The samples were 190 pregnant women in Sai-Ngam district, Kam-

phaeng Phet province. A questionnaire together with test form was adopted as research instruments. The 

data were analyzed by using descriptive statistics, Pearson correlation and Eta test. It was found that 

most participants aged ranging from 15-17 years old (52.69%). The highest level of education was in 

the junior high school, being employees and gestational aged between 17-28 weeks (35.49%). The 

factors related to Zika virus prevention behavior included knowledge (23.12%), information perception 

(56.45%), perceived severity (60.22%), perceived benefits (43.01%) and perceived barriers to disease 

(46.78%), which were significantly correlated with Zika disease prevention (p<0.05). Therefore, the 

relevant agencies should further publicize campaign, provide correct education regarding the Zika virus 

and its prevention behavior in pregnant women.

Keywords: behavior, disease prevention, pregnant women, Zika virus
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