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บทคัดย่อ           
บทน้า:  การจัดหาโลหิตไม่เพียงพอใช้กับผู้ปุวยมีสาเหตุจากปัญหาและปัจจัยอื่นทางสาธารณสุขท่ี 

แตกต่างกัน จังหวัดแพร่ มีอัตราความไม่เพียงพอใช้ของโลหิตเฉล่ียร้อยละ 35.0 ปี พ.ศ. 
2558-2560 สาขาบริการโลหิตแห่งชาติ จังหวัดแพร่ มีผู้บริจาคโลหิตครั้งแรกเฉล่ียร้อยละ 
19.7 และมีอัตราการไม่กลับมาบริจาคโลหิตซ้้าภายในระยะเวลา 6 เดือนสูงถึงร้อยละ 83.3  
ดังนั้นการศึกษาปัจจัยท่ีอาจส่งผลถึงความต้ังใจในการกลับมาบริจาคโลหิตซ้้า จะใช้เป็นข้อมูล
ปรับปรุงบริการพัฒนาระบบงานเชิงนโยบายเพื่อกระตุ้นให้ผู้บริจาคโลหิตกลับมาบริจาคโลหิต
ซ้้า จะท้าให้มีโลหิตเพียงพอใช้กับผู้ปุวยมากขึ้น 

วัตถุประสงค:์  ศึกษาปัจจัยท่ีส่งผลต่อการกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าของผู้บริจาคโลหิต 
วิธีการศึกษา:  Crossectional Analytical Study ศึกษาปัจจัยส่วนบุคคล พฤติกรรม ทัศนคติ ความรู้ความ 

เข้าใจ การรับรู้นโยบายการส่งเสริม แรงสนับสนุนทางสังคมต่อการบริจาคโลหิตและความ 
พึงพอใจในผู้บริจาคโลหิต 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าภายในระยะเวลา 6 
เดือน 180 ราย และกลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคโลหิตซ้้า 405 ราย วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ 
ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานและสถิติอนุมาน  

ผลการศึกษา:  กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคซ้้าส่วนใหญ่มีอายุเฉล่ีย 29.83 ปี กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคโลหิตซ้้าส่วน
ใหญ่มีอายุเฉล่ีย 26.36 ปี แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคซ้้า     
มีพฤติกรรมการบริจาคโลหิตท่ีมากกว่า 2 ครั้ง พบร้อยละ 68.34  ส่วนกลุ่มท่ีไม่กลับมา
บริจาคโลหิตซ้้าบริจาคมากกว่า 2 ครั้ง ร้อยละ 50.12 แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ  
กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าส่วนใหญ่มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการบริจาคโลหิตในระดับ
ดีร้อยละ 43.33 กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคส่วนใหญ่มีความรู้ในระดับปานกลางร้อยละ 45.19  
แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ ด้านทัศนคติท่ีดีต่อการบริจาคโลหิตพบว่ากลุ่มท่ีกลับมา
บริจาคโลหิตซ้้ามีทัศนคติระดับดีร้อยละ 80.56 กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคซ้้ามีทัศนคติระดับดี
ร้อยละ 63.70 แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ ระดับการรับรู้นโยบายส่ งเสริม        
การบริจาคโลหิตในกลุ่มท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้ามีการรับรู้ระดับดีมากท่ีสุดร้อยละ 57.22 
และกลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคมีการระดับดีมากท่ีสุดเช่นกัน คือ ร้อยละ 45.43 แตกต่างกัน
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ ผลการศึกษาความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิตในระยะเวลา 6 
เดือน กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคซ้้าส่วนใหญ่มีความต้ังใจระดับดีร้อยละ 89.44  กลุ่มท่ีไม่กลับมามี
ความต้ังใจระดับดีร้อยละ 56.05 แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ ท้ังสองกลุ่มมีความพึง



 

Journal of the Phrae Hospital                                   Volume 27 No.2 July - December 2019 
 

-47- 
 

 *Department of Clinical pathology, Phrae Hospital        

พอใจต่อบริการในระดับดีมากท่ีสุดไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ การศึกษา
ความสัมพันธ์ของแต่ละปัจจัย พฤติกรรมการบริจาคโลหิตกับความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาค
โลหิตซ้้าพบ 5 ปัจจัย ท่ีมีนัยส้าคัญทางสถิติ ได้แก่ ระดับการศึกษาในระดับอนุปริญญาหรือ
เทียบเท่า (Odds ratio 8.45) ระดับการศึกษามัธยมศึกษามี Odds ratio 2.27 การมีความรู้
ความเข้าใจในการบริจาคโลหิตระดับดีมี Odds ratio 7.29 พฤติกรรมการบริจาคโลหิต 2 
ครั้ง มี Odds ratio 6.51และพฤติกรรมบริจาคโลหิตท่ีมากกว่า 2 ครั้ง มี Odds ratio 5.32   
ถิ่นที่อยู่ของผู้บริจาคโลหิตเขตอ้าเภอเมืองแพร่ มี Odds ratio 2.55 โดยผู้บริจาคโลหิตท่ีอายุ
มากกว่า 59 ปี มี Odds ratio 2.38   

สรุป:  ปัจจัยท่ีส่งผลต่อความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าได้แก่การมีความรู้ความเข้าใจ  
ทัศนคติท่ีดีต่อการบริจาคโลหิต การรับรู้นโยบายส่งเสริมการบริจาคโลหิต การจัดบริการ     
ท่ีสะดวกต่อการเข้าถึงและการกระตุ้นให้ผู้บริจาคมีพฤติกรรมการบริจาคโลหิตท่ีมากกว่า     
2 ครั้งขึ้นไป  

ค้าส้าคัญ:  พฤติกรรมการบริจาคโลหิต, ความรู้ความเข้าใจ, นโยบายส่งเสริมและแรงสนับสนุนทางสังคม  
 

Factors Influencing Intention to Repeat Blood Donation among Phrae Donor 
Warangkana Soloslikit, B.Sc. (Med Tech)* 

Natthawut Khantith, B.Sc. (Med Tech)*  
 

Abstract  
Background:  Insufficient blood donation in Phrae Province, 35.0% may be caused of the 

different area and health problems. In 2015-2017, the branch of Thai Red 
Cross Society, Phrae Hospital had average amount of first time donors 19.7% 
and 83.3% were not return to repeated donors within six months.Study of 
factors influencing the intention to repeated blood donors in the individual 
characteristic to be used in planning and development the blood transfusion 
services for increasing  the repeated donors.                                                                                 

Objective:  To study the factors influencing intention to repeat blood donation.                                                                                                    
Study design: The crossectional study analysis in record forms to investigate the factors 

influencing intention to repeat blood donation within six months, compared 
two groups, 180 repeated donors group and 405 non-repeated donors group. 
Data analysis were percentage, mean, standard deviation and multivariable  
logistic regression. 
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Results:   Repeated donors group was most average aged 29.83 years and another 
group was most average aged 26.36 years, were statistically significant 
difference and repeated donors group had most donated more than two 
times (68.34%),another group had most donated more than two times 
(50.12%), were statistically significant difference.The knowledge in blood 
donation of repeated donors group was most good level 43.33% and non- 
repeated donors group was most medium level 45.19%, were statistically 
significant difference. The attitude of repeated donors group was most good 
level, 80.56% and another group most good level, 63.70%, were statistically 
significant difference. The conception of policy in Thai Red Cross Society, two 
groups were most good level 57.22% and 45.43% respectively, were 
statistically significant difference. The intention to donate within six months of 
repeated donors group was most good level 89.44%, another group was most 
good level, 56.05%, were statistically significant difference. Found that two 
groups had most good level on satisfy in donor blood services which no 
statistically significant difference. Study of the influencing factors to repeat 
blood donation within six months, five factors of statistically significant in 
95%Confidential (Odds ratio/OD) were education degree in low of bachelor 
degree (OD 8.45), high school degree (OD2.27), good level of knowledge 
(OD7.29), two times blood donated behavior (OD6.51), more than two times 
blood donated behavior (OD5.32), donor residence in Muang District, Phrae 
(OD2.55) and older than 59 years blood donors (OD2.38).                         

Conclusion:  The factors influencing intention to repeat blood donation were knowledge 
and good attitude, conception of policy in Thai Red Cross Society, 
convenience in service access and donors had donated behavior more than 
two times blood donation 

Keywords:  blood donated behavior, knowledge, policy and social supporting in blood 
donation 
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บทน้า 
            โลหิตเป็นส่วนประกอบของร่างกายท่ีมี
ความส้าคัญและจ้าเป็นต่อการด้ารงชีวิตของมนุษย์ 
การสร้างเม็ดเลือดของมนุษย์ยังไม่มีเทคโนโลยีใดท่ี
สามารถน้ามาผลิตเพื่อทดแทนส่วนท่ีเสียไปได้ การ
บริจาคโลหิตจึงเป็นการให้โลหิตเพื่อทดแทนและ
ช่วยเหลือชีวิตของผู้ปุวยท่ีมีความจ้าเป็น ปัจจุบัน
ปริมาณการบริจาคโลหิตของประเทศไทยในภาพ
โดยรวมยังพบว่าไม่เพียงพอกับปริมาณความ
ต้องการใช้โลหิตของผู้ปุวยท่ีเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง
ทุกปี องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้ก้าหนด
เปูาหมายการจัดหาและรับบริจาคโลหิตอย่าง
เพียงพอควรจัดหาได้ไม่น้อยกว่าร้อยละ 3.0 ต่อ
อัตราประชากร (1) แต่ในสถานการณ์จริง พบว่า
ปริมาณการจัดหาตามเกณฑ์ดังกล่าวยังไม่เพียงพอ
ส้าหรับใช้กับผู้ปุวย ซึ่งอาจเป็นเพราะบริบทในแต่
ละพื้น ท่ีของปัญหาด้านสาธารณสุข ท่ีมีความ
แตก ต่ า ง กั น  อ า ทิ เ ช่น  ก า ร ใ ห้ บ ริ ก า ร ข อ ง
โรงพยาบาลโรงพยาบาลจังหวัดในทุก ๆ จังหวัด 
การจัดบริการระดับตติยภูมิ(2) และการรับส่งต่อ
ผู้ปุวยร่วมกับโรงพยาบาลชุมชน การเน้นด้าน
พัฒนาศักยภาพทางคลินิกโดยเพิ่มการฝึกอบรม
แพทย์เฉพาะทางในด้านต่างๆเพิ่มมากขึ้นเช่น การ
จัดบริการ Fast track เพื่อการดูแลผู้ปุวยโรค
หลอดเลือดสมอง โรคหัวใจ หรือในภาวะโรคอื่น ๆ 
ย่อมส่งผลต่อความต้องการใช้โลหิตท่ีเพิ่มมากขึ้น 
สาขาบริการโลหิตแห่งชาติ โรงพยาบาลแพร่มี
อัตราการจัดหาและรับบริจาคโลหิตต่อประชากร
ในปี พ.ศ. 2558-2560 เท่ากับร้อยละ 3.7, 3.8 
และ 3.8 ตามล้าดับ ซึ่งมากกว่าท่ี WHO ก้าหนด 
แต่ในสถานการณ์จริงก็ยังพบว่ามีปัญหาขาดแคลน
โลหติส้าหรับผู้ปุวยของโรงพยาบาลในบางช่วงเวลา 

หรือบางหมู่โลหิต จากสถิติข้อมูลผู้บริจาคโลหิต
ของสาขาบริการโลหิตแห่งชาติ โรงพยาบาลแพร่ใน
ปี พ.ศ. 2558 - 2560 พบว่า ผู้มาบริจาคโลหิตครั้ง
แรกต่อผู้บริจาคประจ้ามีอัตราร้อยละ 15.9, 16.7 
และร้อยละ 20.5 ตามล้าดับ คิดเป็นอัตราเฉล่ีย
ร้อยละ 17.7 และพบอัตราการกลับมาบริจาค
โลหิตซ้้าภายในช่วงระยะเวลา 6 เดือน ในอัตราท่ี
ต้่ามาก คือ ประมาณร้อยละ 16.7 แสดงว่า ผู้ท่ีไม่
กลับมาบริจาคโลหิตซ้้าภายใน 6 เดือน มีอัตราสูง
ถึงประมาณร้อยละ 83.3  ผู้วิ จัยเห็นว่า หาก       
ผู้บริจาคโลหิตซึ่งมีสุขภาพโลหิตสมบูรณ์ ปลอดภัย 
มีการกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าหรือเพิ่มความถี่ของ
การบริจาคโลหิตภายในระยะเวลา 6 เดือน จึง
น่าจะส่งผลโดยตรงในการลดปัญหาโลหิตขาด
แคลนของจังหวัดแพร่ มีรายงานการศึกษา พบว่า
ปัจจัยท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจกลับมาบริจาคโลหิต
ของผู้บริจาคโลหิตอย่างมีนัยส้าคัญ ได้แก่ อายุของ
ผู้บริจาค ( 3 ) การรับรู้ข่าวสารการบริจาคโลหิต 
ความรู้เกี่ยวกับการบริจาคโลหิต และทัศนคติด้าน
เป็นผู้มีความเอื้อเฟื้อ(4) รวมถึงมีงานวิจัยท่ี พบว่า 
ผู้ท่ีมีประสบการณ์ท่ีดีจากการบริจาคโลหิตจะระบุ
ความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิตในระยะเวลา
อัน ใก ล้ ใน ระ ดับ ท่ี สู ง  และสามารถควบคุม
พฤติกรรมการบริจาคโลหิตของตนเองให้มีความ
สม่้ า เสมอได้ในระดับท่ีสูง ด้วย ( 5 ) จากทฤษฎี
พฤติกรรมท่ี พบว่า บุคคลจะแสดงพฤติกรรมใดได้
ย่อมต้องมีสาเหตุ สาเหตุดังกล่าว คือ ทัศนคติท่ีมี
ต่อพฤติกรรมนั้น (Attitude towards Behavior) 
และการรับรู้หรือเช่ือว่าตนสามารถแสดงพฤติกรรม
นั้ น ไ ด้ ใ น ทิ ศ ท า ง ท่ี เ ห ม า ะ ส ม  ( Perceived 
behavior control)รวมถึงมีการควบคุมพฤติกรรม
ได้จริง (Actual behavioral control)(3) 
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           ผู้วิ จัย จึงต้องการศึกษาถึงปัจจัยส่วน
บุคคล พฤติกรรม ทัศนคติแรงจูงใจ ความรู้และ
การรับรู้ รวมถึงการส่งเสริม แรงสนับสนุนทาง
สังคมและความพึงพอใจในการให้บริการท่ีอาจ
ส่งผลถึงความต้ังใจต่อการกลับมาบริจาคโลหิตซ้้า
ภายในระยะเวลา 6 เดือน เพื่อใช้เป็นข้อมูลการ
ปรับปรุงพัฒนาระบบงานเชิงนโยบายในงานบริการ
โลหิต ปรับปรุงบริการและวางแผนก้าหนดกลยุทธ์
เพื่อเพิ่มผู้บริจาคโลหิตรายใหม่และกระตุ้นให้ผู้
บริจาครายเดิมกลับมาบริจาคซ้้าเพิ่มขึ้น ท้าให้เพิ่ม
ปริมาณโลหิตส้ารองคงคลังได้เพียงพอใช้ส้าหรับ
ผู้ปุวย 
           ก า ร วิ จั ย นี้  ผ่ า น ก า ร รั บ ร อ ง จ า ก
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์  
โรงพยาบาลแพร่ วันท่ี  24 เมษายน 2561 ถึงวันท่ี  
23 เมษายน 2562 

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษา
ปัจจัยท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจกลับมาบริจาคโลหิต
ซ้้าของผู้บริจาคโลหิต 

 

วัสดุและวิธีการศึกษา 
1. ประชากรกลุ่มตัวอย่าง(6) ผู้ท่ีมาบริจาค

โ ล หิ ต ใ ห้ กั บ ส า ข า บ ริ ก า ร โ ล หิ ต แ ห่ ง ช า ติ  
โรงพยาบาลแพร่ต้ังแต่ วันท่ี 1 เมษายน 2561 ถึง
วันท่ี 30 กันยายน 2561 และก้าหนดระยะเวลา
เก็บข้อมูลการกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าของผู้บริจาค
แต่ละรายภายในระยะเวลา 6 เดือน หลังจาก
บริจาคโดยสุ่มรายช่ือผู้บริจาคโลหิตจากระบบ
ฐานข้อมูล  

1.1 ส่งแบบบันทึกเพื่อเก็บข้อมูลจากผู้
บริจาคโลหิต ท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้ าภายใน

ระยะเวลา 6 เดือน ได้รับข้อมูลตอบกลับจ้านวน 
180 ราย                                                               
 1.2 ส่งแบบบันทึกเพื่อเก็บข้อมูลจากผู้
บริจาคโลหิตท่ีไม่กลับมาบริจาคโลหิตซ้้าภายใน
ระยะเวลา 6 เดือน ได้รับข้อมูลตอบกลับจ้านวน 
405 ราย 

2. เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 
2.1 เป็นการวิจัยแบบ Crossectional 

Analytical Study 
2.2 แบบบันทึกข้อมูล (Case Record 

Form) อ้างอิง จากเครื่องมือวิจัย (3,7) โดยแบบ
บันทึกแบ่งเป็น 5 ตอน 70 ข้อ ดังนี้ 

ตอนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไป  จ้านวน 5 ข้อ   
 ตอนท่ี 2 พฤติกรรมการบริจาคโลหิต 
จ้านวน 1 ข้อ   
 ตอนท่ี 3 ปัจจัยน้า จ้านวน 42 ข้อ 
ประกอบด้วย        

1. ความรู้ความเข้าใจการบริจาคโลหิต 
จ้านวน 25 ข้อ ได้แก่ 

  1 . 1  ค ว าม รู้ ค ว า ม เ ข้ า ใ จ ด้ า น
คุณสมบัติของผู้บริจาคโลหิต   
  1.2 ความรู้ความเข้าใจด้านขั้นตอน
การบริจาคโลหิต       
  1.3 ความรู้ความเข้าใจด้านสุขภาพ
ของผู้บริจาคโลหิต      
  1.4 ความรู้ความเข้าใจด้านสิทธิ
ประโยชน์จากการบริจาคโลหิต   

  1.5 ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับ
แทรกซ้อนท่ีอาจเกิดจากการบริจาคโลหิต  
  1.6 ความรู้ความเข้าใจด้านสถานท่ี
ท่ีรับบริจาคโลหิต    
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2 .  ทั ศนค ติ ต่ อก ารบริ จ า ค โลหิ ต 
จ้านวน 11 ข้อ    

3. การรับรู้ข้อมูลข่าวสารการบริจาค
โลหิต จ้านวน 6 ข้อ   
 ตอนท่ี 4 ปัจจัยเอื้อ จ้านวน 4 ข้อ 
ประกอบด้วย    

-แบบสอบถามการรับรู้นโยบาย
ส่งเสริมการบริจาคโลหิต  

 ตอนท่ี 5 ปัจจัยเสริม จ้านวน 18 
ข้อ ประกอบด้วย    

1. แบบสอบถามแรงสนับสนุน
ทางสังคมต่อการบริจาคโลหิต จ้านวน 6 ข้อ  

2. แบบสอบถามความพึงพอใจ
ในการให้บริการ จ้านวน 9 ข้อ 

3. แบบสอบถามเกี่ยวกับความ
ต้ังใจบริจาคโลหิต จ้านวน 3 ข้อ 

2.3 การให้คะแนนแบบบันทึกข้อมูล ดังนี้  
     2.3.1. แบบสอบถามความรู้ความ

เข้าใจเกี่ยวกับการบริจาคโลหิต ตอบถูกต้องให้ 1 
คะแนน ตอบผิดหรือไม่แน่ใจให้ 0 คะแนน  

    2.3.2. แบบสอบถามทัศนคติ การรับรู้
ข้อมูลข่าวสาร การรับรู้นโยบายส่งเสริมการบริจาค
โลหิต  แรงสนับสนุนทางสังคม ความพึงพอใจใน
การให้บริการและความต้ังใจท่ีจะมาบริจาคโลหิต
ภายในระยะเวลา   6 เดือน  

: ข้อท่ีมีค้าถามเชิงบวกมีเกณฑ์การให้
คะแนน ดังนี้ 

เห็นด้วยอย่างยิ่ง     ให้คะแนน 5 คะแนน 
ค่อนข้างเห็นด้วย    ให้คะแนน 4 คะแนน 
เห็นด้วยปานกลาง   ให้คะแนน 3 คะแนน 
ไม่เห็นด้วย ให้คะแนน 2 คะแนน 

ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง  ให้คะแนน 1 คะแนน 
: ข้อท่ีมีค้าถามเชิงลบมีเกณฑ์การให้

คะแนน ดังนี้ 
เห็นด้วยอย่างยิ่ง     ให้คะแนน 1 คะแนน 
ค่อนข้างเห็นด้วย    ให้คะแนน 2 คะแนน 
เห็นด้วยปานกลาง   ให้คะแนน 3 คะแนน 
ไม่เห็นด้วย ให้คะแนน 4 คะแนน 
ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง  ให้คะแนน 5 คะแนน 
โดยผู้ศึกษาน้าผลรวมของคะแนนท่ีได้มา

ก้าหนดระดับความรู้ท่ีถูกต้องออกเป็น 3 ระดับ คือ 
ระดับความรู้ดี ระดับความรู้ปานกลางและระดับ
ความรู้ต่้า โดยในการแบ่งระดับใช้การอิงเกณฑ์ของ 
Bloom(8) ดังนี้ 

3 .  การวิ เ คราะห์ข้ อมู ลสถิ ติ ร้ อยละ 
ค่าเฉล่ีย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานและสถิติอนุมาน  
Multivariable logistic regression ในโปรแกรม
วิเคราะห์สถิติ Stata version 121E 
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Study Flow 
บริจาคโลหิตของสาขาบริการโลหิตแห่งชาติ  โรงพยาบาลแพร่ 

                      ต้ังแต่วันท่ี 1 เมษายน 2561 – 30 กันยายน  2561 
      ท้าการสุ่มด้วยระบบคอมพิวเตอร์               คัดออก  เนื่องจาก 
                                                       1. ไม่ถูกสุ่มเข้าท้าการศึกษา 
                                                       2. ไม่สมัครใจตอบแบบบันทึกฯ / ไม่ส่งคืนแบบบันทึกฯ   
                                                                                
                                          

 ส่งแบบบันทึกข้อมูล 
                  เพื่อสอบถามความคิดเห็น 

ผู้บริจาคท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้า                        ผู้บริจาคท่ีไม่กลับมาบริจาคโลหิตซ้้า 
   ภายในระยะเวลา 6 เดือน                                            ภายในระยะเวลา 6 เดือน 
     จ้านวน 180 ราย                                                         จ้านวน 405 ราย 
                                    

 
                                      แบบบันทึกข้อมูลท่ีตอบกลับ 
                               1. บันทึกข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล 
                               2. บันทึกข้อมูลพฤติกรรมการบริจาคโลหิต 
                               3. บันทึกข้อมูลความรู้เกี่ยวกับการบริจาคโลหิต ทัศนคติต่อการบริจาค 
                                  โลหิตและการรับรู้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการบริจาคโลหิต 
                              4. บันทึกข้อมูลการรับทราบนโยบายส่งเสริมการบริจาคโลหิตการได้รับ 
                                  แรงสนับสนุนทางสังคมต่อการบริจาคโลหิต ความพึงพอใจในการ 
                                  ให้บริการและความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิต 

5. วิเคราะห์ข้อมูลผลการวิจัย วิจารณ์และสรุปผล 
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4. กรอบแนวคิดการวิจัย     
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผลการศึกษา 
         กลุ่มตัวอย่าง ผู้บริจาคโลหิตของสาขา
บริการโลหิตแห่งชาติ โรงพยาบาลแพร่  ท่ีตอบ
แบบสอบถามรวมท้ังส้ิน 585 ราย เป็นผู้ท่ีกลับมา
บริจาคซ้้าภายในระยะเวลา 6 เดือน จ้านวน 180 
ราย เป็นเพศชาย 95 ราย (ร้อยละ 52.78) เพศ
หญิง 85 ราย (ร้อยละ 47.22)  ผู้ท่ีไม่กลับมา
บริจาคซ้้ามีจ้านวน 405 ราย เป็นเพศชาย 204 
ราย (ร้อยละ 50.37) เพศหญิง 201 ราย (ร้อยละ 
49.63) ท้ังสองกลุ่มไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญ
ทางสถิติ กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคซ้้ามากท่ีสุดมีช่วง
อายุระหว่าง 17-29 ปี จ้านวน 106 ราย (ร้อยละ 
58.89) รองลงมาเป็นช่วงอายุ 30-39 ปี จ้านวน 
29 ราย (ร้อยละ 16.11) มีค่าเฉล่ีย 29.83±12.70 

ปี ส่วนกลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคโลหิตซ้้าพบมาก
ท่ีสุดเป็นช่วงอายุ 17-29 ปี และ 30-39 ปี เช่นกัน 
พบจ้านวน 298 ราย และ 41 ราย (ร้อยละ 73.5 
และร้อยละ 10.12 ตามล้าดับ) มี ค่าเฉล่ีย 
26.36±11.74 ปี ท้ังสองกลุ่มแตกต่างกันอย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติ (p=0.005) ระดับการศึกษาใน
กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าพบมากท่ีสุดคือระดับ
ปริญญาตรีหรือสูงกว่า จ้านวน 79 ราย (ร้อยละ 
43.89) รองลงมาเป็นระดับอนุปริญญาหรือ
เทียบเท่าและระดับมัธยมศึกษา พบจ้านวน 53 
ราย (ร้อยละ 29.44) และ 44 ราย (ร้อยละ 
24.45) ตามล้าดับ กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคพบมาก
ท่ีสุดเป็นระดับปริญญาตรีหรือสูงกว่ามีจ้านวน 193 
ราย (ร้อยละ 47 .65) รองลงมา ได้แก่  ระดับ

ลักษณะทั่วไปส่วนบุคคล                                              
   - เพศ 
   - อายุ 
   - ระดับการศึกษา 
   - ถิ่นที่อยู ่
   - พฤติกรรมการบริจาคโลหิต 

ปัจจัยในการบริจาคโลหิต                                     
   - ความรู้ความเข้าใจการบริจาคโลหิต                                
   - ทัศนคติต่อการบริจาคโลหิต                    
   - การรับรู้ข้อมูลข่าวสารการบริจาคโลหิต   
   - การรับรู้นโยบายส่งเสริมการบริจาคโลหิต/   
     แรงสนับสนุนทางสังคมต่อการบริจาคโลหิต     
   - ความพึงพอใจในการให้บริการ/ความต้ังใจท่ี 
     จะบริจาคโลหิต   
 

การกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าหรือไม่ 
ส่งผลต่อ 
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มัธยมศึกษาจ้านวน 146 ราย และระดับ
อนุปริญญาหรือเทียบเท่าจ้านวน 51 ราย คิดเป็น
ร้อยละ 36.05 และร้อยละ 12.59 ตามล้าดับ ท้ัง
สองกลุ่มแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p<0.001) กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคซ้้าส่วนใหญ่อาศัย
อยู่นอกเขตเมืองมีจ้านวน 126 ราย (ร้อยละ 
70.00) นอกเขตเมืองมีจ้านวน 54 ราย คิดเป็น 
ร้อยละ 30.00 และกลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคส่วน
ใหญ่อาศัยอยู่นอกเขตเมืองมีจ้านวน 330 ราย 
(ร้อยละ 81.48) นอกเขตเมืองมีจ้านวน 75 ราย 
(ร้อยละ 18.52) ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญ
ทางสถิติ การศึกษาพฤติกรรมการบริจาคโลหิต
หรือจ้านวนครั้งของการบริจาคกลุ่มท่ีกลับมา

บริจาคซ้้า พบว่า มีการบริจาคโลหิตมากกว่า 2 
ครั้ง มากท่ีสุดจ้านวน 123 ราย (ร้อยละ 68.34) 
รองลงมามีการบริจาค 2 ครั้ง จ้านวน 42 ราย 
และบริจาค 1 ครั้ง จ้านวน 15 ราย คิดเป็นร้อยละ 
23.33 และร้อยละ 8.33 ตามล้าดับ ส่วนกลุ่มท่ีไม่
กลับมาบริจาคโลหิตซ้้ามีพฤติกรรมการบริจาค
มากกว่า 2 ครั้ง มากท่ีสุดเช่นกัน คือ 203 ราย 
(ร้อยละ 50.12) รองลงมามีการบริจาคโลหิต 1 
ครั้ง มีจ้านวน 118 ราย (ร้อยละ 29.14) และ
บริจาค 2 ครั้ง จ้านวน 84 ราย (ร้อยละ 20.74) 
ท้ังสองกลุ่มแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p<0.001) (ตารางท่ี 1) 

 

ตารางที่ 1 ปัจจัยส่วนบุคคล พฤติกรรมการบริจาคโลหิตเปรียบเทียบระหว่างผู้บริจาคโลหิตท่ีกลับมาบริจาคซ้้า
กับผู้บริจาคโลหิตท่ีไม่กลับมาบริจาคซ้้าในระยะเวลา 6 เดือน 
 

ลักษณะ 
ผู้ท่ีกลับมาบริจาค ผู้ท่ีไม่กลับมาบริจาค  

p-value จ้านวน ร้อยละ จ้านวน ร้อยละ 
เพศ      
   ชาย 95 52.78 204 50.37 0.654 
   หญิง 85 47.22 201 49.63  
อายุ (ปี)      
   17-29 106 58.89 298 73.58  
   30-39 29 16.11 41 10.12  
   40-49 20 11.11 31 7.65  
   มากกว่า 50 25 13.89 35 8.64  
   Mean ± SD 29.83±12.70  26.36±11.74  0.005 
ระดับการศึกษา     
   ปริญญาตรี/สูงกว่าปริญญาตรี 79 43.89 193 47.65 <0.001 
   อนุปริญญาหรือเทียบเท่า 53 29.44 51 12.59  
   มัธยมศึกษา 44 24.45 146 36.05  
   ประถมศึกษา 4 2.22 15 3.71  
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ตารางที่ 1 ปัจจัยส่วนบุคคล พฤติกรรมการบริจาคโลหิต (ต่อ) 
 

ลักษณะ 
ผู้ท่ีกลับมาบริจาค ผู้ท่ีไม่กลับมาบริจาค  

p-value จ้านวน ร้อยละ จ้านวน ร้อยละ 

ถิ่นที่อยู ่      
   อ้าเภอเมือง 54 30.00 75 18.52 0.062 
   นอกเขตอ้าเภอเมือง 126 70.00 330 81.48  
พฤติกรรมการบริจาคโลหิต      
   1 ครั้ง 15 8.33 118 29.14 <0.001 
   2 ครั้ง 42 23.33 84 20.74  
   มากกว่า 2 ครั้ง 123 68.34 203 50.12  

 
กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าส่วนใหญ่มี

ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการบริจาคโลหิตใน
ระดับดี (score 20-25) มากท่ีสุดจ้านวน 78 ราย 
(ร้อยละ 43.33) รองลงมามีคะแนนระดับปาน
กลาง (score 16-19) มีจ้านวน 66 ราย (ร้อยละ 
36.67) และความรู้ระดับต้่า (score 0-15) มี
จ้านวน 36 ราย (ร้อยละ 20.00) คะแนนเฉล่ีย 
18.34±3.35 คะแนน กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาค
พบว่ามีคะแนนความรู้ในระดับปานกลางมากท่ีสุด
จ้านวน 183 ราย (ร้อยละ 45.19) รองลงมามี
คะแนนระดับต้่าจ้านวน 155 ราย (ร้อยละ 38.27) 
คะแนนระดับดีจ้านวน 67 ราย (ร้อยละ 16.54) 
คะแนนเฉล่ีย 16.16±4.07 คะแนน และท้ังสอง
ก ลุ่มแตก ต่ าง กัน อย่ า ง มีนั ย ส้ า คัญทางสถิ ติ 
(p<0.001) ผลการศึกษาระดับทัศนคติในการ
บริจาคโลหิตพบว่ากลุ่มท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้า
ส่วนใหญ่มีทัศนคติในระดับดี (score 44-55) มี
จ้านวน 145 ราย (ร้อยละ 80.56) รองลงมามี
ทัศนคติระดับปานกลาง (score 34-43) มีจ้านวน 
31 ราย (ร้อยละ 17.22) และจ้านวนผู้มีทัศนคติ
ระดับต้่า (score 0-33) มี  4 ราย คิดเป็นร้อยละ  

 
2.22 คะแนน เฉล่ีย 47.21±5.43 คะแนน ส่วน
กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคโลหิต พบว่า มีทัศนคติใน
ระดับดีมากท่ีสุดมีจ้านวน 258 ราย (ร้อยละ 
63.70) รองลงมามีทัศนคติระดับปานกลางและต้่า 
จ้านวน 123 ราย และ 24 ราย คิดเป็นร้อยละ 
30.37 และร้อยละ 5.93 ตามล้าดับ มีคะแนนเฉล่ีย 
44.74±5.57 คะแนน  ท้ังสองกลุ่มแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p<0.001) กลุ่มท่ี
กลับมาบริจาคโลหิตซ้้ามีระดับการรับรู้ข่าวสารการ
บริจาคโลหิตมากท่ีสุดในระดับต้่า (score 0-18) มี
จ้านวน 82 ราย (ร้อยละ 45.55) รองลงมาเป็น
ระดับปานกลาง (score 19-23) มีจ้านวน 59 ราย 
(ร้อยละ 32.78) การรับรู้ในระดับดี   มีจ้านวน 39 
ราย (ร้อยละ 21.67) มีคะแนนเฉล่ีย 19.72±5.32 
คะแนน กลุ่มท่ีไม่กลับมามีการรับรู้ข่าวสาร การ
บริจาคโลหิตมากท่ีสุดในระดับปานกลาง จ้านวน 
169 ราย (ร้อยละ 41.73) รองลงมา คือ ระดับต้่า 
มีจ้านวน 150 ราย (ร้อยละ 37.04) และระดับดีมี
จ้านวน 86 ราย คิดเป็นร้อยละ 21.23 มีคะแนน
เฉล่ีย 19.96±4.86 คะแนน ท้ังสองกลุ่มไม่แตกต่าง
กันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (ตารางท่ี 2)  
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ตารางที่ 2  ระดับความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการบริจาคโลหิต ทัศนคติและการรับรู้ข่าวสารการบริจาคโลหิต 
เปรียบเทียบระหว่างสองกลุ่ม  
 

ลักษณะ 
ผู้ท่ีกลับมาบริจาค ผู้ท่ีไม่กลับมาบริจาค  

 p-value จ้านวน ร้อยละ จ้านวน ร้อยละ 

ความรู้  ความเข้าใจเกี่ยวกับการ
บริจาคโลหิต   

     

   ระดับดี (score 20-25) 78 43.33 67 16.54  
   ระดับปานกลาง (score 16-19) 66 36.67 183 45.19  
   ระดับต้่า (score 0-15) 36 20.00 155 38.27  
   Mean ± SD 18.34±3.35  16.16±4.07  <0.001 

ทัศนคติเกี่ยวกับการบริจาคโลหิต        
   ระดับดี (score 44-55) 145 80.56 258 63.70  
   ระดับปานกลาง (score 34-43) 31 17.22 123 30.37  
   ระดับต้่า (score 0-33) 4 2.22 24 5.93  
   Mean ± SD 47.21±5.43  44.74±5.57  <0.001 
การรับรู้ข่าวสารการบริจาคโลหิต      
   ระดับดี (score 24-30) 39 21.67 86 21.23  
   ระดับปานกลาง (score 19-23) 59 32.78 169 41.73  
   ระดับต้่า (score 0-18) 82 45.55 150 37.04  
   Mean ± SD 19.72±5.32  19.96±4.86  0.087 

 

การศึกษาระดับการรับรู้นโยบายส่งเสริม
การบริจาคโลหิต พบว่า กลุ่มท่ีกลับมาบริจาค
โลหิตซ้้ามีการรับรู้ในระดับดี (score 16-20) มาก
ท่ีสุดจ้านวน 103 ราย (ร้อยละ 57.22) รองลงมา 
คือ ระดับต้่า (score 0-12) จ้านวน 45 ราย (ร้อย
ละ 25.00) และระดับปานกลาง (score13-15) 
จ้านวน 32 ราย (ร้อยละ 17.78) คะแนนเฉล่ีย 
15.49±3.11 กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคมีระดับการ
รับรู้นโยบายในระดับดีมากท่ีสุดมีจ้านวน 184 ราย 
(ร้อยละ 45.43) รองลงมา คือ ระดับต้่าและระดับ 
 
 

 

ปานกลาง จ้านวน 111 ราย และ 110 ราย คิด
เป็นร้อยละ 27.41 และร้อยละ 27.16 ตามล้าดับ 
มีคะแนนเฉล่ีย 14.58±3.16 ท้ังสองกลุ่มแตกต่าง
กันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p=0.015) การศึกษา
การได้รับแรงสนับสนุนทางสังคมต่อการบริจาค
โลหิตในกลุ่มท่ีกลับมาบริจาคซ้้าพบว่าได้รับแรง
สนับสนุนในระดับดี (score 24-30) มากท่ีสุด 
จ้านวน 92 ราย (ร้อยละ 51.11) รองลงมา คือ 
ระดับปานกลาง (score 19-23) จ้านวน 49 ราย 
(ร้อยละ 27.22) และระดับต้่า (score 0-18) 
จ้านวน 39 ราย (ร้อยละ 21.67) มีคะแนนเฉล่ีย 
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22.67±5.03 กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคได้รับแรง
สนับสนุนทางสังคมในระดับดี มากท่ีสุด มีจ้านวน 
219 ราย (ร้อยละ 54.07) รองลงมา คือ ระดับ
ปานกลาง 102 ราย (ร้อยละ 25.19) ระดับต้่า 84 
ราย (ร้อยละ 20.74) คะแนนเฉล่ีย 22.68±4.01 
ท้ังสองก ลุ่มไม่พบความแตก ต่างกันอย่ า งมี
นัยส้าคัญทางสถิติ การศึกษาระดับความพึงพอใจ
ต่อการให้บริการเมื่อมาบริจาคโลหิต กลุ่มท่ีกลับมา
บริจาคซ้้าส่วนใหญ่มีความพึงพอใจในระดับดี
(score 36-45) มากท่ีสุดมีจ้านวน 136 ราย    
(ร้อยละ 75.56) รองลงมา คือ ระดับปานกลาง 

(score 28-35) จ้านวน 33 ราย (ร้อยละ 18.33) 
และระดับต้่า (score 0-27) จ้านวน 11 ราย   
(ร้อยละ 6.11) มีคะแนนเฉล่ีย 39.73±5.43 
คะแนน กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคมีความพึงพอใจใน
ระดับดีมากท่ีสุด จ้านวน 276 ราย (ร้อยละ 
68.15) รองลงมา คือ ระดับปานกลาง 94 ราย 
และระดับต้่า 35 ราย คิดเป็นร้อยละ 23.21 และ
ร้อยละ 8.64 ตามล้าดับ มีคะแนนเฉ ล่ีย 
37.32±5.24 คะแนน ท้ังสองกลุ่มไม่แตกต่างกัน
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (ตารางท่ี 3)  

 

ตารางที่ 3 ระดับการได้รับรู้นโยบายส่งเสริม แรงสนับสนุนทางสังคมต่อการบริจาคโลหิต และระดับความพึงพอใจต่อ 
การให้บริการเปรียบเทียบระหว่างสองกลุ่ม 
 

ลักษณะ 
ผู้ท่ีกลับมาบริจาค ผู้ท่ีไม่กลับมาบริจาค  

p-value จ้านวน ร้อยละ จ้านวน ร้อยละ 

การได้รับรู้นโยบายส่งเสริมการบริจาค
โลหิต 

     

   ระดับดี (score 16-20) 103 57.22 184 45.43  

   ระดับปานกลาง (score 13-15) 32 17.78 110 27.16  

   ระดับต้่า (score 0-12) 45 25.00 111 27.41  

   Mean ± SD 15.49±3.11  14.58±3.16  0.015 

การได้รับแรงสนับสนุนทางสังคมต่อการ
บริจาคโลหิต 

     

   ระดับดี (score 24-30) 92 51.11 219 54.07  

   ระดับปานกลาง (score 19-23) 49 27.22 102 25.19  

   ระดับต้่า (score 0-18) 39 21.67 84 20.74  

   Mean ± SD 22.67±5.03  22.68±4.01  0.805 

ความพึงพอใจต่อการให้บริการ      

   ระดับดี (score 36-45) 136 75.56 276 68.15  

   ระดับปานกลาง (score 28-35) 33 18.33 94 23.21  

   ระดับต้่า (score 0-27) 11 6.11 35 8.64  

   Mean ± SD 39.73±5.43  37.32±5.24  0.194 
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การศึกษาระดับความต้ังใจท่ีจะกลับมา
บริจาคโลหิตภายในระยะเวลา 6 เดือน ของกลุ่มท่ี
กลับมาบริจาคซ้้า พบว่ามีความต้ังใจในระดับดี 
(score 12-15) มากท่ีสุดมีจ้านวน 161 ราย (ร้อย
ละ 89.44) รองลงมามีความต้ังใจระดับปานกลาง 
(score 10-11) 16 ราย (ร้อยละ 8.89) และระดับ
ต้่า (score 0-9) 3 ราย (ร้อยละ 1.67) คะแนน
เฉล่ีย 13.72±1.70 คะแนน กลุ่มท่ีไม่กลับมา

บริจาคซ้้ามีความต้ังใจในระดับดีจ้านวน 227 ราย 
(ร้อยละ 56.05) รองลงมามีความต้ังใจในระดับต้่า 
131 ราย (ร้อยละ 32.35) และความต้ังใจระดับ
ปานกลาง 47 ราย (ร้อยละ 11.60) คะแนนเฉล่ีย 
11.64±2.96 คะแนน และท้ังสองกลุ่มแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p<0.001) (ตารางท่ี 4) 
 
 

 

ตารางที่ 4 ระดับความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิตภายในระยะเวลา 6 เดือน เปรียบเทียบระหว่างสองกลุ่ม   
 
ลักษณะ 

ผู้ท่ีกลับมาบริจาค ผู้ท่ีไม่กลับมาบริจาค  
 p-value จ้านวน ร้อยละ จ้านวน ร้อยละ 

ความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิต      
   ระดับดี (score 12-15) 161 89.44 227 56.05  
   ระดับปานกลาง (score 10-11) 16 8.89 47 11.60  
   ระดับต้่า (score 0-9) 3 1.67 131 32.35  
   Mean ± SD 13.72±1.70  11.64±2.96  <0.001 

 

ตารางที่ 5 Regression Model : ปัจจัยท่ีส่งผลต่อกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าของผู้บริจาคโลหิต  
ตัวแปร Odds Ratio 95% Conf. p-value 
ระดับการศึกษาผู้บริจาคโลหิต 
   อนุปริญญาหรือเทียบเท่า 
   มัธยมศึกษาหรือเทียบเท่า 

 
8.45 
2.27 

 
4.57 - 15.63 
1.30 -  3.95 

 
<0.001 
0.004 

ปัจจัยน้า 
   ความรู้ความเข้าใจในการบริจาคโลหิต 
   ระดับดี (score 20–25) 

 
7.29 

 
3.89 - 13.64 

 
<0.001 

 
พฤติกรรมการบริจาคโลหิต 
   2 ครั้ง 
   มากกว่า 2 ครั้งขึ้นไป 

 
6.51 
5.32 

 
3.13 - 13.56 
2.72 - 10.39 

 
<0.001 
<0.001 

ถิ่นที่อยู่  
   เขตเมือง 

 
2.55 

 
1.54 -  4.22 

 
<0.001 

อายุผู้บริจาคโลหิต  
   มากกว่า 50 ปี 

 
2.38 

 
0.86 

 
0.016 
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ผลการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร
ปัจจัยส่วนบุคคล พฤติกรรมการบริจาคโลหิตท่ีผ่าน
มา ปัจจัยน้า ปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริมเพื่อท้านาย
ความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าภายในระ
เวลา 6 เดือน พบว่ามี 5 ปัจจัยท่ีมีนัยส้าคัญทาง
สถิ ติ  ไ ด้แก่  ก ลุ่ม ระ ดับการ ศึกษาใน ระ ดับ
อนุปริญญาหรือเทียบเท่ามีค่า Odds ratio 8.45 ท่ี 
ระ ดับความ เ ช่ือมั่ น  95% CI 4.57-15.63 
(p<0.001)  ในกลุ่มระดับการศึกษามัธยมศึกษา 
Odds ratio 2.27 ท่ีระดับความเช่ือมั่น 95% CI 
1.30-3.95 (p=0.004) กลุ่มผู้บริจาคโลหิตท่ีมี
ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการบริจาคโลหิตระดับ
ดีมี Odds ratio 7.29 ท่ีระดับความเช่ือมั่น 95% 
CI 3.89-13.64 (p<0.001) กลุ่มท่ีมีพฤติกรรมการ
บริจาคโลหิต 2 ครั้ง มี Odds ratio 6.51 ท่ีระดับ
ความเช่ือมั่น 95% CI 3.13-13.56 (p<0.001)  
กลุ่มท่ีมีพฤติกรรมการบริจาคโลหิตมากกว่า 2 ครั้ง
ขึ้นไปมีค่า Odds ratio 5.32 ท่ีระดับความเช่ือมั่น 
95% CI 2.72-10.39 (p<0.001) กลุ่มผู้บริจาค
โลหิตในเขตอ้าเภอเมืองแพร่มี  Odds ratio 2.55 
ท่ีระดับความเช่ือมั่น 95% CI 1.54-4.22 
(p<0.001) และกลุ่มผู้บริจาคโลหิตท่ีอายุมากกว่า 
59 ปีมีค่า Odds ratio 2.38 ท่ีระดับความเช่ือมั่น 
95% CI 1.17-4.82 (p=0.016) (ตารางท่ี 5) 

 
วิจารณ์ 
  จากผลการศึกษาปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า
ผู้บริจาคโลหิตท้ังสองกลุ่มอยู่ในช่วงอายุ 17-29 ปี
มากท่ีสุดใกล้เคียงกับการศึกษาของสายทอง(9) และ
การศึกษาของโสภิดา(10) ท่ีพบว่า ช่วงอายุ 17-30 
ปี ดังกล่าว มีความสัมพันธ์กับการมาบริจาคโลหิต
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ ซึ่งน่าจะเพราะเป็นช่วง

อายุท่ีมีสุขภาพแข็งแรงสมบูรณ์ท้าให้มีความพร้อม
ในการบริจาคโลหิต อีกท้ังสถาบันการศึกษาต่าง ๆ 
ท่ีให้ความร่วมมือสนับสนุนโครงการต่าง ๆ ของ
ศูนย์บริการโลหิตแห่งชาติ สภากาชาดไทยมาอย่าง
ต่อเนื่อง แต่กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้ามีอายุ
เฉล่ียมากกว่ากลุ่มท่ีไม่กลับมาอย่างมีนัยส้าคัญทาง
สถิติ เป็นข้อมูลสนับสนุนความคิดท่ีกลุ่มวัยท้างาน
โดยเฉพาะกลุ่มท่ีมีระดับการศึกษาปริญญาตรีขึ้น
ไปส่วนใหญ่เป็นผู้ทีมีวุฒิภาวะสูง จึงมีความเข้าใจ 
มีการใช้เหตุผลในการตัดสินใจและคิดวิเคราะห์ ท้า
ให้มองเห็นความส้าคัญของการบริจาคโลหิตและ
การช่วยเหลือสังคมโดยองค์รวมที่มากกว่าผู้ท่ีมีอายุ
น้อยและผู้ท่ีมีระดับการศึกษาน้อยกว่า และข้อมูล
ท่ีพบว่า กลุ่มท่ีมีการศึกษาในระดับมัธยมศึกษามี
การกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าน้อยมากเช่นกัน ดังนั้น
หากมีการวางแผนก้าหนดนโยบายท่ีสามารถ
กระตุ้นกลุ่มผู้บริจาคโลหิตท้ังในกลุ่มช่วงอายุท่ีเป็น
วัยเรียน และกลุ่มท่ีมีการศึกษาน้อยอย่างเข้าถึง
และเข้าใจ หรือมีการก้าหนดแนวทางแก้ไขปัญหา
การขาดแคลนโลหิตร่วมกันอย่างเป็นรูปธรรมมาก
ขึ้นก็อาจจะท้าให้กลุ่มดังกล่าวกลับมาบริจาคโลหิต
เพิ่มมากขึ้น ประกอบกับในการศึกษานี้ท่ี พบว่า
พฤติกรรมการบริจาคโลหิตของท้ังสองกลุ่มเป็นผู้ท่ี
เคยบริจาคมาแล้วมากกว่า  2 ครั้งมากท่ีสุด โดย
กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคซ้้า ยังพบว่า ส่วนใหญ่บริจาค 
2 ครั้ง และมากกว่า 2 ครั้ง ส่วนกลุ่มท่ีไม่กลับมา
บริจาคซ้้า พบว่า บริจาค 2 ครั้ง กับบริจาค 1 ครั้ง
โดยไม่กลับมาอีก ท้ังสองกลุ่มแตกต่างกันอย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติซึ่งก็อาจชักชวนบุคคลกลุ่มท่ี
กลับมาบริจาคซ้้านี้ มาร่วมเป็นแกนน้าส้าคัญเพื่อ
ก้าหนดทิศทางพัฒนางานบริการโลหิตของจังหวัด
แพร่ในอนาคต ผลการศึกษานี้  สอดคล้องกับ
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การศึกษาของอนงค์ศรี(3) ท่ีพบว่า จ้านวนครั้งของ
การบริจาคโลหิตเป็นตัวแปรท่ีมีอิทธิพลในทิศ
ทางบวกต่อความต้ังใจในการบริจาคโลหิตและ
การศึกษาของอุสา(4) ท่ีพบว่า ปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับ
การกลับมาบริจาคโลหิตท่ีส้าคัญ คือ จ้านวนครั้ง
ของการบริจาคโลหิต และใกล้เคียงกับการศึกษา
ของ  Hong J(11) ท่ีพบว่า กลุ่มวัยรุ่นท่ีมาบริจาค
โลหิตมากกว่าครึ่ งจะ เป็น ผู้ ท่ีบริจาคโลหิตมา
จ้านวน 2 -5 ครั้ง 
      จากการศึกษาปัจจัยน้าในการบริจาคโลหิต
พบว่า ระดับความรู้ความเข้าใจเรื่องการบริจาค
โลหิตของกลุ่มท่ีกลับมาบริจาคซ้้ามีคะแนนอยู่ใน
ระดับดีและปานกลางมากท่ีสุด (มีค่าคะแนนเฉล่ีย 
18.34 จากคะแนนเต็ม 25) แตกต่างอย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติกับกลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคโลหิต
ท่ีมีคะแนนอยู่ในระดับปานกลางและต้่ามากท่ีสุด 
(มีค่าคะแนนเฉล่ีย 16.16 จากคะแนนเต็ม 25) 
สอดคล้องกับการศึกษาของอนงค์ศรี (3)  ท่ีพบว่า
นักศึกษาท่ีมีความรู้เรื่องโลหิตและการบริจาคโลหิต
ในระดับต้่าจะยอมรับท่ีจะบริจาคโลหิตน้อยกว่าผู้ท่ี
มีความรู้ในระดับดีและการศึกษาของ ดวงนภา(12)  

ท่ีพบว่า กระบวนการด้านความรู้ความเข้าใจและ
แรงจูงใจในการบริจาคโลหิตมีผลต่อการตัดสินใจ
กลับมาบริจาคโลหิต  ส่วนผลการศึกษาด้าน
ทัศนคติต่อการบริจาคโลหิตของกลุ่มท่ีกลับมา
บริจาคซ้้า พบว่า อยู่ในระดับดีร้อยละ 80.56 โดย
ได้คะแนนเฉล่ีย 47.21 (จากคะแนนเต็ม 55) ส่วน
กลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคอยู่ในระดับดีร้อยละ 63.70 
ได้คะแนนเฉล่ีย 44.74 แม้ว่า ท้ังสองกลุ่มจะ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ แต่ก็มีเกณฑ์
คะแนนท่ีค่อนไปในทางท่ีสูง จึงยังไม่ถือเป็นปัญหา
ท่ีหนักมากในด้านทัศนคติของผู้บริจาคโลหิต แต่ยัง

ต้องมีการวางแผนรณรงค์สร้างเสริมความรู้ความ
เข้าใจท่ีถูกต้องเกี่ยวกับการบริจาคโลหิตควบคู่ไป
กับการเสริมสร้างทัศนคติท่ีดีแก่ผู้บริจาคโลหิต
กลุ่มเปูาหมายอย่างต่อเนื่องและสม่้าเสมอ จะท้า
ให้ ผู้บริจาคโลหิตเกิดความเข้าใจและกลับมา
บริจาคโลหิตเพิ่มมากขึ้น เพราะคนไทยส่วนใหญ่
นั้น เป็นชาวพุทธ  จะมี ความปรา รถนา ท่ีจะ
ช่วยเหลือเพื่อนมนุษย์  มี จิตใจท่ีเอื้อเฟื้อและ
แบ่งปันอยู่เป็นทุนเดิม ซึ่งในการศึกษาของอภิญญา
(13) ระบุว่าการบริจาคโลหิตเป็นการช่วยชีวิตผู้อื่น 
ถือเปน็การท้าบุญให้ทานท่ีดีและเป็นประโยชน์ต่อ
สังคมโดยไม่หวังผลตอบแทน และการศึกษาของ
อุสา ( 4 )  พบว่า ผู้ท่ีกลับมาบริจาคโลหิตซ้้าจะมี
ทัศนคติท่ีดี  ด้านความเห็นแก่ผู้อื่น มีน้้าใจและมี
ความเอื้อเฟื้อ และผลการศึกษานี้ยังพบว่าการรับรู้
ข่าวสารการบริจาคโลหิตไม่ส่งผลต่อการกลับมา
บริจาคโลหิตซ้้าซึ่งไม่แตกต่างกันในท้ังสองกลุ่ม 
จากตารางท่ี 3 ด้านปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริมต่อ
การบริจาคโลหิตพบว่าท้ังสองกลุ่มมีระดับการรับรู้
นโยบายส่งเสริมการบริจาคโลหิตอยู่ในระดับดี 
มากท่ีสุดโดยกลุ่มท่ีกลับมาบริจาคซ้้ามีคะแนนการ
รับรู้เฉล่ีย 15.49 (จากคะแนนเต็ม 20) และกลุ่มท่ี
ไม่กลับมาบริจาคมีคะแนนการรับรู้เฉล่ีย 14.58 
(จากคะแนนเต็ม 20) แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญ
ทางสถิติ ซึ่งในการศึกษาของอัญชลี(14)  พบว่า การ
รับรู้นโยบายส่งเสริมการบริจาคโลหิตในกลุ่มคนท่ี
เคยบริจาคโลหิต ส่วนใหญ่มีจิตส้านึกสาธารณะใน
มิติ ด้านการรับรู้ ในระดับปานกลาง  ดังนั้น
หน่วยงานหรืออง ค์กร ท่ี เกี่ ย วข้อ ง จึ งควรให้
ความส้าคัญกับการส่ง ต่อข้อมูลข่าวสารและ
นโยบายส่งเสริมให้มีการบริจาคโลหิตท่ีส้าคัญต่างๆ 
อย่างท่ัวถึงแก่ผู้บริจาคโลหิตให้มากท่ีสุด ก็จะช่วย
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ใ ห้ มี ก า ร ก ลั บ ม า บ ริ จ า ค ซ้้ า เ พิ่ ม ม า ก ขึ้ น              
ผลการศึกษาการได้รับแรงสนับสนุนทางสังคมต่อ
การบริจาคโลหิตของท้ังสองกลุ่มพบว่ามีคะแนนอยู่
ในระดับดีและไม่พบความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติ แสดงว่า แรงสนับสนุนทาง
สังคมไม่ส่งผลต่อการกลับมาบริจาคซ้้าในกลุ่มท่ี
ท้าการศึกษา การศึกษาความพึงพอใจต่อการ
ให้บริการจากการศึกษานี้  พบว่า ท้ังสองกลุ่มมี
คะแนนความพึงพอใจในระดับดี โดยกลุ่มท่ีกลับมา
บริจาคซ้้ามีคะแนนเฉล่ีย 39.73 (จากคะแนนเต็ม 
45) และกลุ่มท่ีไม่กลับมามีคะแนนเฉล่ีย 37.32 ท้ัง
สองกลุ่มไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิ ติ 
สอดคล้องกับการศึกษาของสายทอง (9) ท่ีพบว่า
ความพึงพอใจโดยรวมต่อกระบวนการให้บริการไม่
มีความสัมพันธ์กับการตัดสินใจบริจาคโลหิต และ
จากตาราง ท่ี 4 ท้าการศึกษาความต้ังใจท่ีจะ
กลับมาบริจาคโลหิตภายในระยะเวลา 6 เดือน 
ของท้ังสองกลุ่ม พบว่า กลุ่มท่ีกลับมาบริจาคโลหิต
ซ้้ามีความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิตในระดับดี
ถึงร้อยละ 89.44 มีคะแนนเฉล่ีย 13.72 (จาก
คะแนนเต็ม 15) ส่วนกลุ่มท่ีไม่กลับมาบริจาคซ้้ามี
ความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิตในระดับดีเพียง   
ร้อยละ 56.05 มีคะแนนเฉล่ีย 11.64 แตกต่างกัน
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ ซึ่งเป็นไปตามการศึกษา
ของดวงนภา(12) ท่ีพบว่า ผู้บริจาคโลหิตท่ีระบุความ
ต้ังใจจะกลับมาบริจาคโลหิตซ้้ามีความสัมพันธ์กับ
การกลับมาเป็นผู้บริจาคประจ้าและจะสามารถ
กระตุ้นเตือนตนเองให้กลับมาบริจาคโลหิต (ตาราง
ท่ี 5) การท้านายความต้ังใจท่ีจะกลับมาบริจาค
โลหิตซ้้ากับตัวแปรแต่ละปัจจัย พบว่า มี 5 ตัวแปร
ท่ีมีนัยส้าคัญทางสถิ ติ เรียงค่า Odds ratio 
ตามล้าดับจากมากไปน้อย ได้แก่ ล้าดับท่ี 1 ปัจจัย

ระดับการศึกษาระดับอนุปริญญาหรือเทียบเท่า
และระดับมัธยมศึกษา ซึ่งต่างจากผลการศึกษา
ของสายทอง ( 9 )  ท่ีพบความ ต้ัง ใจในก ลุ่ม ท่ีมี
การศึกษาระดับปริญญาตรี ล้าดับท่ี 2 ปัจจัยด้าน
ความรู้ความเข้าใจเรื่องการบริจาคโลหิต บ่งช้ีถึง
การมีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับการบริจาคโลหิต 
ถือเป็นส่ิง ท่ีหน่วยงานและองค์กรต้องช่วยกัน
รณรงค์ให้ผู้บริจาคโลหิตทุกกลุ่มวัยได้มีความรู้
ความเข้าใจท่ีถูกต้อง เพื่อช่วยเตรียมความพร้อม
และจะช่วยกระตุ้นให้เกิดการมาบริจาคโลหิตมาก
ยิ่งขึ้น ล้าดับท่ี 3 ปัจจัยด้านพฤติกรรมการบริจาค
โลหิตท่ีเท่ากับหรือมากกว่า 2 ครั้ง  ใกล้เคียงกับ
การศึกษาของอุสา(4) ท่ีพบค่าการท้านายในกลุ่มท่ี
บริจาคโลหิตต้ังแต่ 2 ครั้งขึ้นไปในปีแรก จะมีความ
ต้ัง ใจ ท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิตมากกว่ า และ
รองลงมา คือ ปัจจัยด้านอายุ ในการศึกษาของ
อนงค์ศรี(3) พบว่า เมื่อจ้านวนครั้งของการบริจาค
โลหิตเพิ่มขึ้น 1 หน่วย คะแนนเฉล่ียของความต้ังใจ
ในการบริจาคโลหิตจะเพิ่มขึ้น 0.226 หน่วย และ
ในการศึกษาของ Chamla (5)  พบว่า ผู้ท่ีบริจาค
โลหิตซ้้าหลายครั้งในช่วงเริ่มแรกของการบริจาค 
จะมีความเป็นไปได้ท่ีจะบริจาคโลหิตระดับมาก
ในช่วงระยะเวลา 6 เดือนต่อมา ดังนั้นหากสามารถ
กระตุ้นให้ผู้บริจาคของสาขาบริการโลหิตแห่งชาติ 
โรงพยาบาลแพร่ มาบริจาคโลหิตเพิ่มได้แม้เพียง
คนละ 1 ครั้ง ก็มีโอกาสท่ีจะได้รับโลหิตบริจาคเพิ่ม
มากขึ้นได้อย่างแน่นอน ปัจจัยล้าดับท่ี 4 ด้านถิ่นท่ี
อยู่ พบว่า ผู้บริจาคท่ีอาศัยในเขตเมืองมีความต้ังใจ
ท่ีจะกลับมาบริจาคโลหิตมากกว่า น่าจะบ่งช้ีให้
องค์กรท่ีเกี่ยวข้องกับการจัดหาและรับบริจาค
โลหิต ควรมีความพร้อมในการจัดบริการท่ีเอื้อต่อ
ผู้ใช้บริการโดยมีบริการท่ีเข้าถึงชุมชนมากท่ีสุด 
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เพื่อให้ผู้บริจาคโลหิตสะดวกในการมาใช้บริการ
และไม่เสียเวลาเดินทาง ปัจจัยสุดท้าย ได้แก่ อายุ
ของผู้บริจาคโลหิตท่ีระบุความต้ังใจท่ีจะกลับมา
เป็นกลุ่มท่ีมีอายุมากกว่า 50 ปี ซึ่งเป็นเหตุผลท่ี
กลุ่มดังกล่าวมีความพร้อมท้ังวัยวุฒิ คุณวุฒิและ
น่าจะเป็นก ลุ่ม ท่ีบริจาคประจ้าสม่้ า เสมอ มี
แรงจูงใจและทัศนคติท่ีดีต่อการบริจาคโลหิต จึง
ระบุความต้ังใจท่ีสูงกว่ากลุ่มอายุอื่นๆ เป็นไปตาม
การศึกษาของ Lichang Lee(15) ท่ีพบว่า การเป็น
ผู้ให้จะมาพร้อมกับการให้ ท้ังเวลา  การให้เงิน 
(บริจาคทาน) และรวมถึงการให้โลหิต 
 

สรุป 
ปัจจัยท่ีส่งผลต่อความต้ังใจท่ีจะกลับมา

บริจาคโลหิตซ้้าและสามารถน้ามาใช้วางแผนงาน
เพื่อการพัฒนาระบบงานมี  4 ด้าน ได้แก่ ด้านการ
ให้ความรู้ความเข้าใจและเสริมสร้างทัศนคติท่ีดีต่อ
การบริจาคโลหิต ด้านการจัดการเพื่อให้ผู้บริจาค
ได้รับรู้นโยบายส่งเสริมการบริจาคโลหิตอย่างท่ัวถึง   
ด้านการจัดบริการท่ีผู้บริจาคสะดวกและเข้าถึง
บริการ  และด้านการกระตุ้นให้ ผู้บริจาคมีการ
บริจาคโลหิตต้ังแต่ 2 ครั้งขึ้นไป จะท้าให้ผู้บริจาค
โลหิตมีการกลับมาบริจาคโลหิตซ้้ามากขึ้น 
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