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Abstract
Objective: To assess students’ perception, knowledge, 

and conduct about malaria and analyze factors       

related to students’ perception of knowledge and 

malaria behavior in the area of the Child and Youth 

Development Project in the wilderness under His 

Majesty’s initiative.

Method: This study is an evaluative research. The 

sample consisted of 282 students in grades 4–6 in the 

area of the child and youth development project in 

the wilderness under the royal initiative of Mae Hong 

Son Province. The tools used to collect data include 

questionnaires for students. Data analysis uses 

descriptive statistics, including frequency percentages, 

means with standard deviations, and inferential 

statistics, including chi-square tests.
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Results: Regarding malaria knowledge, It was found 

that the majority of students had moderate knowledge 

at 63.5%, had a moderate awareness of malaria, and 

were able to behave moderately about malaria 

prevention (means 2.21 and 2.15, respectively). When 

analyzing factors correlating with perception, knowledge, 

and behavior about malaria, It was found that people 

living in the same place had been sick with malaria in 

the past year, significantly correlated with the level 

of knowledge about malaria (p-value<0.05). Age is 

significantly associated with the level of awareness 

towards malaria (p-value<0.05). Gender, place of 

residence, malaria illness, and people living in the 

same place who have been sick with malaria in the 

past year were significantly associated with the level 

of malaria prevention practice. (p-value<0.05)

Conclusions: According to the study, a project should 

arrange continuous prevention of malaria in children 

and youth to strengthen knowledge and awareness and 

protect oneself from malaria correctly and sustainably.
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บัที่คัด็ย่อ
วัต้ถิุ่ประสงค์: เพ่�อประเมินการรับรู้ ควัามรู้ และการปฏิิบัติตน

เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ของนักเร่ย์น และวิัเคราะห์ปัจจัย์ท่ี่�ม่

ควัามสัมพันธั์ต่อการรับรู้ ควัามรู้ และการปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับ



92

Kumjohn Pongsiri                                                                            Students’ Malaria knowledge assessment 

Region 3 Medical and Public Health Journal 2024;21(2):91-100

โรคไข้มาลาเร่ย์ของนักเร่ย์นในพ่�นที่่�โครงการพัฒนาเด็กและ

เย์าวัชนในถิ่ิ�นทีุ่รกันดารตามพระราชดำริฯ

วิธ์่การศึกษา: เป็นการวัิจัย์เชิงประเมินผล กลุ่มตัวัอย์่างค่อ 

นกัเรย่์นระดับชั�นประถิ่มศ์กึษาปีที่่� 4–6 ในพ่�นที่่�โครงการพฒันา

เด็กและเย์าวัชนในถิ่ิ�นทีุ่รกันดารตามพระราชดำริฯ จังหวััด

แม่ฮ่่องสอน จำนวันที่ั�งสิ�น 282 คน เคร่�องม่อที่่�ใช้ในการเก็บ

รวับรวัมข้อมลูได้แก่ แบบสอบถิ่ามสำหรบันักเรย่์น การวัเิคราะห์

ข้อมลูใช้สถิ่ิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจงควัามถิ่่� ค่าร้อย์ละ 

ค่าเฉล่�ย์ และค่าเบ่�ย์งเบนมาตรฐาน และสถิ่ิติเชิงอนุมาน ได้แก่ 

ไคสแควัร์ (Chi-Square test)

ผลการศกึษา: นกัเรย่์นส่วันใหญ่่มค่วัามรูเ้ก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเรย่์ 

อย์ู ่ในระดับปานกลาง ร้อย์ละ 63.5 ม่การรับรู ้ต ่อโรคไข้

มาลาเร่ย์ และสามารถิ่ปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับการป้องกันโรคไข้

มาลาเรย่์ได้ในระดับปานกลาง (มค่่าเฉล่�ย์เท่ี่ากบั 2.21 และ 2.15 

ตามลำดับ) เม่�อวัิเคราะห์ปัจจัย์ที่่�ม่ควัามสัมพันธั์ต่อการรับรู้ 

ควัามรู้ และการปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ พบวั่าผู้ที่่�พัก

อาศ์ัย์ที่่�เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา  

ม่ควัามสัมพันธั์กับระดับควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ อย์่างม่

นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05) อาย์ุม่ควัามสัมพันธั์กับระดับการ

รับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ อย์่างม่นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05) เพศ์ 

การพักอาศ์ัย์ การป่วัย์ด้วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์ และผู้ที่่�พักอาศ์ัย์ที่่�

เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา ม่ควัาม

สัมพันธ์ักับระดับการปฏิิบัติตนในการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ 

อย์่างม่นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05)

สรุป: จากการวัิจัย์ครั�งน่� ควัรจัดให้ม่โครงการที่่�เก่�ย์วัข้องกับ

การป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ในเด็กและเย์าวัชนอย์่างต่อเน่�อง 

เพ่�อเสริมสร้างให้ม่ควัามรู้ การรับรู้ และสามารถิ่ป้องกันตนเอง

จากโรคไข้มาลาเร่ย์ได้อย์่างถิู่กต้องและเกิดควัามย์ั�งย์่นต่อไป

คำสำคัญ: การรับรู้, ควัามรู้, การปฏิิบัติตน, โรคไข้มาลาเร่ย์

บัที่นิ�า
 โรคไข้มาลาเร่ย์เป็นโรคติดต่อ โดย์ม่ย์ุงก้นปล่องเป็นพาหะ

นำเช่�อ เป็นโรคติดต่อที่่�อย์ู่คู่กับมนุษย์์มานาน แม้ในปัจจุบัน

การแพที่ย์์และการสาธัารณสุขได้ช่วัย์ให้โรคน่�บรรเที่าควัาม

รนุแรงลงในหลาย์ประเที่ศ์ แต่โรคไข้มาลาเรย่์กย็์งัคงควัามรนุแรง

อย์ูใ่นอก่หลาย์แห่งรวัมที่ั�งในประเที่ศ์ไที่ย์1 และย์งัเป็นโรคท่ี่�เป็น

ปัญ่หาสาธัารณสุขที่่�สำคัญ่ที่ั�งในเขตร้อนและกึ�งเขตร้อน2 โดย์

องค์การอนามัย์โลก จัดให้โรคไข้มาลาเรย่์เป็นโรคท่ี่�มปั่ญ่หาและ

มค่วัามสำคัญ่เร่งด่วัน 1 ใน 4 โรค ที่่�ต้องได้รับการแก้ไขประกอบ

ด้วัย์ โรคเอดส์ ไข้เล่อดออก วััณโรคและมาลาเร่ย์ เน่�องจากใน

แต่ละปีม่ประชากรป่วัย์และตาย์เป็นจำนวันมาก ดังข้อมูลในปี 

ค.ศ์.2022 ม่ผู้ป่วัย์ประมาณ 207 ล้านคนที่ั�วัโลกและม่ผู้ป่วัย์

เส่ย์ชว่ัติประมาณ 627,000 ราย์ ผูป่้วัย์ส่วันใหญ่่ประมาณร้อย์ละ 

80 จะเกิดในภูมิภาคแอฟริกา รองลงมา ค่อ ภูมิภาคเอเช่ย์

ตะวัันออกเฉ่ย์งใต้ ร้อย์ละ 13 ผู้ป่วัย์เส่ย์ช่วัิตส่วันใหญ่่ ร้อย์ละ 

90 เกิดในภูมิภาคแอฟริกา และพบวั่ากลุ่มเด็กที่่�ม่อาย์ุต�ำกวั่า 

5 ปี มากกวั่าร้อย์ละ 77 เป็นกลุ่มที่่�ม่การเส่ย์ช่วัิตมากที่่�สุด ของ

ผู้ป่วัย์ที่่�เส่ย์ช่วัิตที่ั�งหมดที่ั�วัโลก3

 จงัหวัดัแม่ฮ่่องสอน ถิ่อ่เป็นพ่�นที่่�สำคญั่ที่่�พบการแพร่ระบาด

โรคไข้มาลาเรย่์มาอย่์างต่อเน่�อง จากข้อมลูในปีงบประมาณ 2566 

จงัหวัดัแม่ฮ่่องสอนมร่าย์งานพบผู้ป่วัย์โรคไข้มาลาเรย่์ 2,004 ราย์ 

เม่�อเปรย่์บเท่ี่ย์บในช่วังเวัลาเดย่์วักนัปีงบประมาณ 2565 จำนวัน

ผูป่้วัย์เพิ�มขึ�น 1.25 เที่่า จำแนกเป็นผู้ป่วัย์คนไที่ย์ร้อย์ละ 32.63 

ต่างชาตถิิ่าวัร ร้อย์ละ 5.39 ต่างชาตจิร ร้อย์ละ 18.56 ต่างชาตใิน

ศ์นูย์์อพย์พ ร้อย์ละ 43.41 ผู้ป่วัย์ส่วันใหญ่่กลุ่มอาย์ ุ5-14 ปี ร้อย์ละ 

28.09 รองลงมาอาย์ุ 15-24 ปี ร้อย์ละ 25.35 อาย์ุ 25-44 ปี 

ร้อย์ละ 23.60 อาย์มุากกว่ัาหร่อเท่ี่ากบั 45 ปี ร้อย์ละ 14.87 และ

อาย์นุ้อย์กว่ัา 5 ปี ร้อย์ละ 9.03 ตามลำดับ ด้านอาชพ่พบว่ัาส่วัน

ใหญ่่เป็นเดก็/นกัเรย่์น ร้อย์ละ 38.52 รองลงมาคอ่ รบัจ้าง ร้อย์ละ 

37.32 และที่ำไร่/ที่ำสวัน ร้อย์ละ 14.67 ตามลำดบัชนดิเช่�อที่่�พบ

ส่วันใหญ่่ P.vivax ร้อย์ละ 88.42 รองลงมาค่อ P.falciparum 

208 ร้อย์ละ 10.38 และ Mix ร้อย์ละ 1.79 ตามลำดบั อำเภอที่่�พบ

ผู้ป่วัย์มากที่่�สุด 3 อันดับแรก ได้แก่ อำเภอสบเมย์ รองลงมาค่อ 

อำเภอแม่สะเรย่์ง และอำเภอแม่ลาน้อย์4 พ่�นที่่�ที่่�พบการระบาด

ส่วันใหญ่่เป็นพ่�นที่่�ชมุชนใกล้ป่าเขา เน่�องด้วัย์มลั่กษณะภมูปิระเที่ศ์

ที่่�เหมาะสมเป็นแหล่งเพาะพันธัุ์ของย์ุงพาหะ รวัมที่ั�งม่ปัจจยั์ส่ง

เสรมิการคงอยู่์และแพร่กระจาย์ของโรค เช่น ควัามย์ากจน ควัาม

จำกดัของการเข้าถิ่งึบรกิารสาธัารณสุข ควัามรูค้วัามเข้าใจที่่�ไม่ถิ่กู

ต้องครบถิ่้วันของประชาชนในการป้องกันรักษาโรค พฤติกรรม

หร่อการปฏิิบัติที่่�ม่โอกาสให้ย์ุงกัด เป็นต้น5

 ศ์นูย์์ควับคุมโรคติดต่อนำโดย์แมลงที่่� 1.1 จงัหวัดัแม่ฮ่่องสอน 

ซึ่ึ�งรับผิดชอบด้านการดูแลสุขภาพประชาชนและจากการที่่�โรค

ไข้มาลาเรย่์พบการแพร่เช่�อในพ่�นที่่�ป่าเขาที่รุกนัดาร จงึได้ดำเนิน

การเฝ้้าระวังั ป้องกนั ควับคุม เพ่�อนำไปสู่การกำจดัโรคไข้มาลาเรย่์

ในพ่�นที่่�โครงการพัฒนาเด็กและเย์าวัชนในถิ่ิ�นทีุ่รกันดาร ตาม 

พระราชดำริ สมเด็จพระกนิษฐาธัิราชเจ้ากรมสมเด็จพระเที่พ

รตันราชสดุา ฯ สย์ามบรมราชกมุาร ่เพ่�อให้ประชาชนปลอดจาก

โรคไข้มาลาเรย่์ มสุ่ขภาพแขง็แรงสามารถิ่ดแูลตนเองได้อย่์างสมดลุ

ที่ั�งร่างกาย์และจติใจ มค่วัามรอบรูเ้ป็นคนที่่�มค่ณุภาพและม่ส่วัน

ร่วัมในการพฒันาชมุชน โดย์ดำเนนิโครงการเฝ้้าระวังัป้องกันและ

ควับคมุโรคไข้มาลาเรย่์ ในสถิ่านศ์กึษาครอบคลุมที่ั�งหมด 14 แห่ง 

ใน 3 อำเภอ ได้แก่ อำเภอสบเมย์ อำเภอแม่สะเร่ย์ง และ

อำเภอแม่ลาน้อย์ จังหวััดแม่ฮ่่องสอน ที่่�มุ่งเน้นการสร้างเสริม

ศ์ักย์ภาพของกลุ่มเด็กนักเร่ย์นพ่�นที่่�เส่�ย์งให้ม่ควัามรู้และเล่อก

วัิธั่การป้องกันตนเอง และขย์าย์ผลสูค่รอบครวััและชุมชน 

 ผู้วัิจัย์ในฐานะผู้รับผิดชอบโครงการเฝ้้าระวัังป้องกันและ



การต้รวจคุณภาพเคร้�องมิ้อวิจัย

 เคร่�องม่อที่่�ใช้ผ่านการตรวัจสอบควัามตรงเชิงเน่�อหา 

(Content Validity) กบัผูท้ี่รงคณุวัฒุ ิ3 ท่ี่าน ได้ค่า IOC ระหว่ัาง 

0.67–1.00 และนำแบบสอบถิ่ามมาที่ดลองใช้กับกลุ่มที่ดลอง 

จำนวัน 20 คน และที่ดสอบค่าควัามเช่�อมั�น (Reliability)  

ด้วัย์วัิธั่หาค่าสัมประสิที่ธัิ�แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 

Alpha Coefficient) ได้ค่าควัามเช่�อมั�นของแบบสอบถิ่ามภาพ

รวัมที่ั�งฉบับเที่่ากับ 0.81

การเก็บัรวบัรวมิข้้อมิ้ล

 ผู้วัิจัย์ดำเนินการประสานงานกับครูประจำชั�นนักเร่ย์นที่่�

เข้าร่วัมโครงการพัฒนาเด็กและเย์าวัชนในถิิ่�นทีุ่รกันดารตาม 

พระราชดำริฯ เพ่�อให้ช่วัย์แจกแบบสอบถิ่ามให้แก่กลุ่มตัวัอย์่าง

นักเร่ย์นที่่�เข้าร่วัมโครงการทีุ่กคน ซึ่ึ�งม่จำนวันที่ั�งสิ�น 282 คน 

ดังตารางที่่� 1
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ควับคุมโรคไข้มาลาเรย่์ในพ่�นที่่�แผนพัฒนาเด็กและเย์าวัชนในถิิ่�น

ที่รุกันดารตามพระราชดำรสิมเดจ็พระเที่พรตันราชสดุาฯ สย์าม

บรมราชกุมาร่ ของศ์ูนย์์ควับคุมโรคติดต่อนำโดย์แมลงที่่� 1.1 

แม่ฮ่่องสอน จึงเล็งเห็นควัามสำคัญ่ของการวัิจัย์เชิงประเมินผล 

เพ่�อประเมินผลโครงการเฝ้้าระวัังป้องกันและควับคุมโรคไข้

มาลาเร่ย์ในพ่�นที่่�แผนพัฒนาเด็กและเย์าวัชนในถิ่ิ�นทีุ่รกันดาร

ตามพระราชดำริฯ โดย์ประยุ์กต์ใช้แนวัคิดองค์ประกอบของ

พฤตกิรรมสขุภาพของ ธันวัรรธัณ์ อิ�มสมบูรณ์6 และแนวัคิดการ

ประเมินพฤติกรรมสุขภาพของ Gochman7 ในการประเมิน

การรับรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ ควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ 

และการปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ของนักเร่ย์นในพ่�นที่่�

โครงการพฒันาเดก็และเย์าวัชนในถิ่ิ�นที่รุกนัดารตามพระราชดำรฯิ 

เน่�องจากในระย์ะแรกของการดำเนินงานโครงการย์ังไม่ม่การ

ตดิตาม ประเมนิผล ที่ั�งน่�เพ่�อให้ได้ข้อมูลย์้อนกลับและนำผลการ

ศ์กึษามาเป็นแนวัที่างในการพัฒนารูปแบบการให้ควัามรู้ และ

การปฏิบิตัตินเพ่�อป้องกนัโรคไข้มาลาเรย่์ในกลุ่มเด็กและเย์าวัชน

ในพ่�นที่่� เน่�องด้วัย์ถ่ิ่อเป็นกลุม่ที่่�สำคญั่ที่่�สามารถิ่ขย์าย์ผลการรบัรู้ 

ควัามรู้ และการปฏิิบัติตนในการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ไปสู่

ครอบครัวัและชุมชนได้ ตลอดจนเป็นแนวัที่างในการพัฒนา

โครงการ/กจิกรรมอ่�นๆ ที่่�เก่�ย์วัข้อง เพ่�อป้องกนัและควับคมุโรคไข้

มาลาเรย่์ที่่�สอดคล้องกับบรบิที่ของพ่�นที่่�จังหวัดัแม่ฮ่่องสอนต่อไป 

วิธ์่การศึกษา
 การวัิจัย์น่�เป็นการวัิจัย์เชิงประเมินผล (Evaluation          

Research) กลุ่มประชากรค่อ นักเร่ย์นในพ่�นที่่�โครงการพัฒนา

เด็กและเย์าวัชนในถิ่ิ�นทีุ่รกันดารตามพระราชดำริ สมเด็จพระ

กนิษฐา ธัิราชเจ้ากรมสมเด็จพระเที่พรัตนราชสุดา ฯ สย์าม

บรมราชกุมาร่ พ่�นที่่�จังหวััดแม่ฮ่่องสอน กลุ่มตัวัอย์่างดำเนิน

การสุ่มตัวัอย์่างแบบเจาะจง (Purposive Sampling) กับ

นักเร่ย์นในพ่�นที่่�โครงการพฒันาเดก็และเย์าวัชนในถิ่ิ�นที่รุกนัดาร

ตามพระราชดำริฯ จงัหวััดแม่ฮ่่องสอน ประกอบด้วัย์ 3 อำเภอ 

ได้แก่ อำเภอสบเมย์ อำเภอแม่สะเร่ย์ง และอำเภอแม่ลาน้อย์ 

กำหนดเกณฑ์์การคัดเข้า ได้แก่ 1) นักเร่ย์นชั�น ป.4-ป.6           

2) เข้าร่วัมที่ำกิจกรรมในโครงการเฝ้้าระวัังป้องกันและควับคุม

โรคไข้มาลาเร่ย์ในพ่�นท่ี่�แผนพัฒนาเด็กและเย์าวัชนในถิ่ิ�น

ทีุ่รกันดาร ปีงบประมาณ 2566 3) อ่านเข่ย์นและส่�อสารภาษา   

ไที่ย์ได้ และ 4) พ่อ-แม่/ ผูป้กครอง ยิ์นด่ให้เข้าร่วัมโครงการวัจิยั์

เคร้�องมิ้อที่่�ใช้ในิการวิจัย

 เคร่�องมอ่ที่่�ใช้ในการวัิจัย์ครั�งน่� เป็นแบบสอบถิ่ามมท่ี่ั�งหมด 

4 ส่วัน ประกอบด้วัย์

ส่วันที่่� 1 ข้อมูลส่วันบุคคล และประวััติการป่วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์ 

ม่ลักษณะเป็นแบบตรวัจสอบราย์การ จำนวัน 11 ข้อ

ส่วันที่่� 2 การรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ จำนวัน 5 ข้อ ลักษณะ

คำถิ่ามเป็นแบบเล่อกตอบ 3 ระดบั คอ่ เห็นด้วัย์ ไม่แน่ใจ ไม่เหน็

ด้วัย์ กำหนดเกณฑ์์การให้คะแนนเป็น 3, 2 และ 1 คะแนน และ

กำหนดเกณฑ์์แปลผลค่าเฉล่�ย์ ดังน่�

 คะแนนเฉล่�ย์ระหวั่าง 1.00–1.66 หมาย์ถึิ่ง ม่การรับรู้ใน

ระดับน้อย์

 คะแนนเฉล่�ย์ระหวั่าง 1.67–2.32 หมาย์ถิ่ึง ม่การรับรู้ใน

ระดับปานกลาง

 คะแนนเฉล่�ย์ระหวั่าง 2.33–3.00 หมาย์ถิ่ึง ม่การรับรู้ใน

ระดับมาก

ส่วันที่่� 3 ควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์เป็นแบบเล่อกตอบ 

จำนวัน 10 ข้อ เป็นแบบเลอ่กตอบ กำหนดเกณฑ์์การให้คะแนน

เป็น ตอบถิู่กให้ 1 คะแนน และตอบผิดให้ 0 คะแนน ผู้วัิจัย์นำ

มากำหนดช่วังระดับควัามรู้ ออกเป็น 3 ระดับ ดังน่�

 0 – 3 คะแนน หมาย์ถิ่ึง ม่ควัามรู้ในระดับต�ำ/น้อย์

 4 – 6 คะแนน หมาย์ถิ่ึง ม่ควัามรู้ในระดับปานกลาง

 7 – 10 คะแนน หมาย์ถิ่ึง ม่ควัามรู้ในระดับสูง/มาก

ส่วันที่่� 4 การปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ จำนวัน 5 ข้อ 

ลักษณะคำถิ่ามเป็นแบบเล่อกตอบ 3 ระดับ ค่อ ที่ำประจำ ที่ำ

บางครั�ง และ ไม่เคย์ที่ำ ให้คะแนนเป็น 3, 2 และ 1 คะแนน 

กำหนดเกณฑ์์แปลผลค่าเฉล่�ย์ ดังน่�

 คะแนนเฉล่�ย์ระหวั่าง 1.00–1.66 หมาย์ถิ่ึง ม่ปฏิิบัติตน

ในระดับน้อย์ 

 คะแนนเฉล่�ย์ระหวั่าง 1.67–2.32 หมาย์ถิ่ึง ม่ปฏิิบัติตนใน

ระดับปานกลาง

 คะแนนเฉล่�ย์ระหวั่าง 2.33–3.00 หมาย์ถิ่ึง ม่ม่ปฏิิบัติ

ตนในระดับมาก



ผลการศึกษา
 1. ข้อมลูส่วันบคุคล และประวัตักิารป่วัย์โรคไข้มาลาเรย่์ของ

กลุ่มตัวัอย่์างนกัเร่ย์น จำนวัน 282 คน พบว่ัาส่วันใหญ่่เป็นเพศ์หญ่งิ 

ร้อย์ละ 56.38 มอ่ายุ์ไม่เกนิ 12 ปี ร้อย์ละ 69.50 เรย่์นในระดบัชั�น

ประถิ่มศ์กึษาปีที่่� 4 ร้อย์ละ 38.29 อาชพ่ที่ำไร่ ร้อย์ละ 93.26 และ

ร้อย์ละ 89.00 ตามลำดับ พักอาศ์ัย์อย์ู่กับพ่อแม่/ผู้ปกครอง 

(ไป-กลบั) ร้อย์ละ 75.50 มมุ่ง้นอนในเวัลากลางคน่ร้อย์ละ 97.16 

รู้จักและเคย์ได้ย์ินโรคไข้มาลาเร่ย์ ร้อย์ละ 94.32 ในรอบ 1 ปีที่่�

ผ่านมาไม่เคย์เป็นโรคไข้มาลาเรย่์ ร้อย์ละ 82.26 ไม่มผู้่ที่่�พักอาศ์ยั์ที่่�

เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ ร้อย์ละ 66.66 ในช่วังเวัลา

เจ็บป่วัย์หร่อม่ไข้ ไม่สบาย์จะบอกแม่มากที่่�สุด ร้อย์ละ 70.92

 2. การรับรู ้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ พบวั่าในภาพรวัมกลุ่ม

ตัวัอย์่างนักเร่ย์นม่การรับรู้อย์ู่ในระดับปานกลาง ม่ค่าเฉล่�ย์

เที่่ากับ 2.21 เม่�อพิจารณาแต่ละประเด็นพบวั่า โดย์รับรู้วั่าการ

นอนกลางมุ้งในเวัลากลางค่น ช่วัย์ป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ได้ 

นกัเรย่์นมโ่อกาสเป็นโรคไข้มาลาเรย่์เหมอ่นกบัคนอ่�นๆ หากปล่อย์

ให้ย์งุกดั และคนที่่�เป็นโรคไข้มาลาเรย่์แล้วัไม่ไปรกัษาช้า อาจตาย์

ได้อย์ู่ในระดับมาก (ม่ค่าเฉล่�ย์เที่่ากับ 2.55, 2.45, 2.41 ตาม

ลำดับ) นอกจากน่� รับรู้วั่า คนที่่�เคย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ ก็ม่

โอกาสที่่�จะเป็นได้อ่ก อย์ู่ในระดับปานกลาง (ม่ค่าเฉล่�ย์เที่่ากับ 

1.74) และการป้องกันโรคไข้มาลาเรย่์ ที่ำได้โดย์ไม่ปล่อย์ให้ย์งุกดั 

มก่ารรบัรูอ้ย์ูใ่นระดบัน้อย์ (มค่่าเฉล่�ย์เท่ี่ากบั 1.45) ดงัตารางที่่� 2

ต้ารางที่่� 1 จำนวันนักเร่ย์นที่่�เข้าร่วัมโครงการฯ ปี พ.ศ์. 2566

ลำดับ ช่�อโรงเร่ย์น จำนวันนักเร่ย์นที่ั�งหมด จำนวันนักเร่ย์นที่่�เข้าร่วัมโครงการฯ
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ต้ารางที่่� 2 การรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์

การรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ Mean SD แปลผล

นักเร่ย์นม่โอกาสเป็นโรคไข้มาลาเร่ย์เหม่อนกับคนอ่�นๆ หากปล่อย์ให้ย์ุงกัด

การนอนมุ้งในเวัลากลางค่น ช่วัย์ป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ได้

คนที่่�เคย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ ก็ม่โอกาสที่่�จะเป็นได้อ่ก

2.45

2.55

1.74

0.70

0.54

0.72

มาก

มาก

ปานกลาง

 การวิเคราะห์ข้้อมิ้ล 

การวิัเคราะห์ข้อมูลใช้โปรแกรมสำเร็จรูปที่างสถิ่ิติ ดังน่� 

 1. วัิเคราะห์ข้อมูลปัจจัย์ส่วันบุคคล ระดับการรับรู้ ควัามรู้ 

และการปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ ด้วัย์การแจกแจง

ควัามถิ่่� ค่าร้อย์ละ ค่าเฉล่�ย์ และค่าควัามเบ่�ย์งเบนมาตรฐาน

 2. วัเิคราะห์ปัจจยั์ที่่�มค่วัามสัมพนัธ์ัต่อการรบัรู ้ควัามรู ้และ

การปฏิบิตัตินเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเรย่์ด้วัย์การที่ดสอบไคสแควัร์ 

 ระยะเวลาในิการวิจัย

ระย์ะเวัลาในการวัิจัย์น่� กำหนดไวั้ 6 เด่อน ตั�งแต่เด่อนเมษาย์น 

ถิ่ึงกันย์าย์น 2566

 การพิที่ักษ์สิที่ธ์ิ�กลุ่มิต้ัวอย่าง 

โครงร่างวัจิยั์ผ่านการรบัรองการพจิารณาโครงร่างวัจิยั์จากคณะกรรม        

การวัจิยั์ในมนษุย์์จากคณะกรรมการจริย์ธัรรมการวัจิยั์ในมนุษย์์

ของสำนกังานสาธัารณสขุจงัหวัดัแม่ฮ่่องสอน กระที่รวังสาธัารณสขุ 

เลขที่่� MHS REC 052.2566 อนุมัติวัันที่่� 3 เมษาย์น พ.ศ์. 2566



 3. ระดบัควัามรูเ้ก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเรย่์พบว่ัาในภาพรวัมกลุ่ม

ตวััอย์่างนักเร่ย์น ม่ควัามรู้อย์ู่ในระดับ ปานกลาง ร้อย์ละ 63.47 

รองลงมาคอ่ มค่วัามรูอ้ย์ูใ่นระดบัมาก/สงู ร้อย์ละ 24.82 และม่

ควัามรูอ้ย์ูใ่นระดับน้อย์/ต�ำ ร้อย์ละ 11.70 ตามลำดบั ดงัตารางที่่� 3

ต้ารางที่่� 3 ระดับควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์

คะแนนควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ จำนวัน SD

ม่ควัามรู้ในระดับมาก/สูง

ม่ควัามรู้ในระดับปานกลาง

ม่ควัามรู้ในระดับน้อย์/ต�ำ

70

179

33
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63.48

11.70

รวัม 282 100.0
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 5. ผลวัิเคราะห์ปัจจัย์ส่วันบุคคลและประวััติการป่วัย์โรค

ไข้มาลาเร่ย์กับการรับรู้ ควัามรู้ และการปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับโรค

ไข้มาลาเร่ย์ของนักเร่ย์นในพ่�นที่่�โครงการพัฒนาเด็กและ

เย์าวัชนในถิ่ิ�นทีุ่รกันดารตามพระราชดำริฯ พบดังน่�

5.1 ควัามสัมพันธั์ของปัจจยั์ส่วันบคุคลและประวัตักิารป่วัย์โรคไข้

มาลาเรย่์กับการรบัรูต่้อโรคไข้มาลาเรย่์ พบว่ัาอาย์ ุมค่วัามสัมพนัธ์ั

กบัระดบัการรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ อย์่างม่นยั์สำคัญ่ (p-value 

<0.05) ขณะที่่�ตัวัแปรอ่�นไม่พบควัามสัมพันธั์ ดังตารางที่่� 5

ต้ารางที่่� 5 ปัจจัย์ส่วันบุคคลและประวััติการป่วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์กับการรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์

ปัจจัย์ส่วันบุคคล

และประวััติการป่วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์
      ระดับการรับรู้ จำนวัน(ร้อย์ละ)

สูง

(n=66)

ปานกลาง

(n=197)

น้อย์

(n=19)
df p-value

เพศ์ 

ชาย์

หญ่ิง

32(26.02)

34(21.38)

82(66.67)

115(72.33)

9(7.32)

10(6.29)

1.06 2 0.58

 4. การปฏิบิตัตินเก่�ย์วักับการป้องกันโรคไข้มาลาเรย่์พบว่ัาใน

ภาพรวัมกลุม่ตวััอย่์างนกัเรย่์นส่วันใหญ่่ปฏิบิตัตินในการป้องกนั

โรคไข้มาลาเร่ย์ได้ในระดบัปานกลาง มค่่าเฉล่�ย์เท่ี่ากบั 2.15 เม่�อ

พิจารณาแต่ละประเด็นพบวั่า กลุ่มตัวัอย์่างสามารถิ่ปฏิิบัติตน

ได้ในระดับมาก ในการนอนในมุ้งเวัลากลางค่น และไม่นอน

ค้างค่นที่่�อ่�น (ที่่�ไม่ใช่บ้านตนเองหรอ่บ้านพกัโรงเรย่์น) (มค่่าเฉล่�ย์

เท่ี่ากบั 2.67 และ 2.36 ตามลำดับ) ไม่เที่่�ย์วัเล่น อย์ูน่อกบ้านใน

เวัลากลางค่น ไปเจาะเล่อดหาเช่�อมาลาเรย่์ เม่�อมไ่ข้ หรอ่ไม่สบาย์ 

และใส่เส่�อผ้าปกปิดแขนขาในเวัลากลางค่นเป็นบางครั�ง (ม่ค่า

เฉล่�ย์เที่่ากับ 2.15, 1.84 และ 1.75 ตามลำดับ) ดังตารางท่ี่� 4

ต้ารางที่่� 4 การปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์

การปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ Mean SD แปลผล

ไม่เที่่�ย์วัเล่น อย์ู่นอกบ้านในเวัลากลางค่น 

ไม่นอนค้างค่นที่่�อ่�น (ที่่�ไม่ใช่บ้านตนเองหร่อบ้านพักโรงเร่ย์น) 

นอนในมุ้งเวัลากลางค่น 

ใส่เส่�อผ้าปกปิดแขนขาในเวัลากลางค่น 

ไปเจาะเล่อดหาเช่�อมาลาเร่ย์ เม่�อม่ไข้ หร่อไม่สบาย์

2.45

2.55

1.74

1.45

2.41

0.70

0.54

0.72

0.76

0.73

มาก

มาก

ปานกลาง

น้อย์

มาก

คะแนนเฉล่�ย์รวัม 2.12 0.32 ปานกลาง

ต้ารางที่่� 2 การรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ (ต่อ)

การรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ Mean SD แปลผล

การป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ ที่ำได้โดย์ไม่ปล่อย์ให้ย์ุงกัด

คนที่่�เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์แล้วัไม่ไปรักษาช้า อาจตาย์ได้

1.45

2.41

0.76

0.73

น้อย์

มาก

คะแนนเฉล่�ย์รวัม 2.12 0.32 ปานกลาง
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** p-value<0.05

ต้ารางที่่� 5 ปัจจัย์ส่วันบุคคลและประวััติการป่วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์กับการรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ (ต่อ)

ปัจจัย์ส่วันบุคคล

และประวััติการป่วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์
      ระดับการรับรู้ จำนวัน(ร้อย์ละ)

สูง

(n=66)

ปานกลาง

(n=197)

น้อย์

(n=19)
df p-value

อาย์ุ 

ไม่เกิน 12 ปี

มากกวั่า 12 ปี

ระดับชั�นเร่ย์น 

ประถิ่มศ์ึกษาปีที่่� 4

ประถิ่มศ์ึกษาปีที่่� 5

ประถิ่มศ์ึกษาปีที่่� 6

การพักอาศ์ัย์ 

อย์ู่กับพ่อแม่/ผู้ปกครอง 

อย์ู่บ้านพักโรงเร่ย์น 

การป่วัย์ด้วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา 

เคย์เป็น

ไม่เคย์เป็น

ผู้ที่่�พักอาศ์ัย์ที่่�เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ใน

รอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา 

ม่

ไม่ม่

37(18.88)

29(33.72)

20(18.52)

20(24.10)

26(28.57)

54(25.35)

12(17.39)

13(26.00)

53(22.84)

27(28.72)

39(20.74)

146(74.49)

51(59.30)

82(75.93)

55(66.27)

60(65.93)

145(68.08)

52(75.36)

33(66.00)

164(70.69)

65(69.15)

132(70.21)

13(6.63)

6(6.98)

6(5.56)

8(9.64)

5(5.49)

14(6.57)

5(7.25)

4(8.00)

15(6.47)

2(2.13)

17(9.04)

7.61

4.54

1.84

0.44

2.16

2

4

2

2

2

0.02**

0.33

0.39

0.79

0.06

5.2 ควัามสัมพันธั์ของปัจจัย์ส่วันบุคคลและประวััติการป่วัย์ 

โรคไข้มาลาเร่ย์กับควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ พบวั่าผู้ที่่�พัก

อาศ์ัย์ที่่�เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา      

ม่ควัามสัมพันธั์กับระดับควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ อย์่าง

ม่นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05) ขณะที่่�ตัวัแปรอ่�นไม่พบควัาม

สัมพันธั์ ดังตารางที่่� 6

ต้ารางที่่� 6 ปัจจัย์ส่วันบุคคลและประวััติการป่วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์กับควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์

ปัจจัย์ส่วันบุคคล

และประวััติการป่วัย์โรคไข้

มาลาเร่ย์

      ระดับการรับรู้ จำนวัน(ร้อย์ละ)

สูง

(n=66)

ปานกลาง

(n=197)

น้อย์

(n=19)
df p-value

เพศ์ 

ชาย์

หญ่ิง

อาย์ุ 

ไม่เกิน 12 ปี

มากกวั่า 12 ปี

ระดับชั�นเร่ย์น 

ประถิ่มศ์ึกษาปีที่่� 4

ประถิ่มศ์ึกษาปีที่่� 5

ประถิ่มศ์ึกษาปีที่่� 6

การพักอาศ์ัย์ 

อย์ู่กับพ่อแม่/ผู้ปกครอง 

33(26.83)

37(23.27)

45(22.96)

25(29.06)

23(21.30)

21(25.30)

26(28.57)

51(23.94)

75(60.98)

104(65.41)

126(64.29)

53(61.63)

71(65.74)

52(62.65)

56(61.54)

135(63.38)

15(12.20)

18(11.32)

25(12.76)

8(9.30)

14(12.96)

10(12.05)

9(9.89)

27(12.68)

0.61

1.57

1.62

0.97

2

2

4

2

0.73

0.45

0.80

0.61
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5.3 ควัามสัมพันธั์ของปัจจัย์ส่วันบุคคลและประวััติการป่วัย์โรค

ไข้มาลาเร่ย์กับการปฏิิบัติตนในการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์   

พบว่ัาเพศ์ การพักอาศ์ยั์ การป่วัย์ด้วัย์โรคไข้มาลาเรย่์ และผูท้ี่่�พัก

อาศั์ย์ที่่�เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา  

ม่ควัามสัมพันธั์กับระดับการปฏิิบัติตนในการป้องกันโรคไข้

มาลาเร่ย์ อย์่างม่นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05) ดังตารางที่่� 7

ต้ารางที่่� 7 การปฏิิบัติตนในการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์

ปัจจัย์ส่วันบุคคล

และประวััติการป่วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์
      ระดับการรับรู้ จำนวัน(ร้อย์ละ)

สูง

(n=66)

ปานกลาง

(n=197)

น้อย์

(n=19)
df p-value

เพศ์ 

ชาย์

หญ่ิง

อาย์ุ 

ไม่เกิน 12 ปี

มากกวั่า 12 ปี

ระดับชั�นเร่ย์น 

ประถิ่มศ์ึกษาปีที่่� 4

ประถิ่มศ์ึกษาปีที่่� 5

ประถิ่มศ์ึกษาปีที่่� 6

การพักอาศ์ัย์ 

อย์ู่กับพ่อแม่/ผู้ปกครอง 

อย์ู่บ้านพักโรงเร่ย์น 

การป่วัย์ด้วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา 

เคย์เป็น

ไม่เคย์เป็น

ผู้ที่่�พักอาศ์ัย์ที่่�เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ใน

รอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา 

ม่

ไม่ม่

30(24.39)

64(40.25)

77(39.29)

17(19.77)

46(42.59)

29(34.94)

19(20.88)

78(36.62)

16(23.19)

7(14.00)

87(37.50)

16(17.02)

78(41.49)

85(69.11)

87(54.72)

110(56.12)

62(72.09)

60(55.56)

52(62.65)

60(65.93)

121(56.81)

51(73.91)

38(76.00)

134(57.76)

67(71.28)

105(55.85)

8(6.50)

8(5.03)

9(4.59)

7(8.14)

2(1.85)

2(2.41)

12(13.19)

14(6.57)

2(2.90)

5(10.00)

11(4.74)

11(11.70)

5(2.66)

7.85

0.98

2.77

1.57

10.06

22.73

2

2

4

2

2

0.02**

0.15

0.31

0.06

0.04**

0.00*

** p-value<0.05, * p-value<0.01

ต้ารางที่่� 6 ปัจจัย์ส่วันบุคคลและประวััติการป่วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์กับควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ (ต่อ)

** p-value<0.05

ปัจจัย์ส่วันบุคคล

และประวััติการป่วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์
        ระดับการรับรู้ จำนวัน(ร้อย์ละ)

สูง

(n=66)

ปานกลาง

(n=197)

น้อย์

(n=19)
df p-value

อย์ู่บ้านพักโรงเร่ย์น 

การป่วัย์ด้วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา 

เคย์เป็น

ไม่เคย์เป็น

ผู้ที่่�พักอาศ์ัย์ที่่�เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ใน

รอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา 

ม่

ไม่ม่

19(27.54)

13(26.00)

57(24.57)

33(35.10)

37(19.68)

44(63.77)

33(66.00)

146(62.93)

49(52.13)

130(69.15)

6(8.70)

4(8.00)

29(12.50)

12(12.77)

21(11.17)

0.80

9.00

2

2

0.66

0.01**
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วิจารณ์
 1. จากผลการศึ์กษาการประเมินการรับรู้ของนักเร่ย์นใน

พ่�นที่่�โครงการพัฒนาเด็กและเย์าวัชนในถิ่ิ�นทุี่รกันดารตามพระ

ราชดำริฯ ค้นพบวั่าในภาพรวัมกลุ่มตัวัอย์่างนักเร่ย์นม่การรับรู้

อย์ู่ในระดับปานกลาง โดย์รับรู้วั่าการนอนกลางมุ้งในเวัลา

กลางค่น ช่วัย์ป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ได้ นักเร่ย์นม่โอกาสเป็น

โรคไข้มาลาเร่ย์เหมอ่นกับคนอ่�นๆ หากปล่อย์ให้ย์ุงกัด เน่�องจาก

สถิ่านศ์ึกษาหร่อโรงเร่ย์นในพ่�นที่่� ม่หลักสูตรการเร่ย์นการสอน

ที่่�ม่การให้ควัามรู้ในเร่�อง โรคไข้มาลาเร่ย์ แก่นักเร่ย์นในทีุ่กปี

การศ์ึกษา แต่ขณะเด่ย์วักันนักเร่ย์นส่วันใหญ่่เป็นกลุ่มชาติพันธัุ์ 

ที่่�ย์ังคงม่ปัญ่หาในเร่�องการส่�อสาร อ่าน และเข่ย์นภาษาไที่ย์ จึง

เป็นอุปสรรคต่อการรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ 

 ผลการประเมินด้านควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ พบวั่า

ในภาพรวัมกลุ่มตัวัอย่์างนักเร่ย์นม่ควัามรู้อย์ู่ในระดับปานกลาง 

เน่�องจากในโรงเร่ย์นม่หลักสูตรการเร่ย์นการสอนที่่�ให้ควัามรู้

เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ รวัมถิ่ึงการดำเนินงานของโครงการเฝ้้า

ระวัังป้องกันและควับคุมโรคไข้มาลาเร่ย์ในพ่�นท่ี่�แผนพัฒนา

เด็กและเย์าวัชนในถิ่ิ�นทีุ่รกันดารตามพระราชดำริฯ ในพ่�นที่่�

จังหวััดแม่ฮ่่องสอน ศ์ูนย์์ควับคุมโรคติดต่อนำโดย์แมลงที่่� 1.1 

จงัหวัดัแม่ฮ่่องสอน ได้ดำเนินโครงการเฝ้้าระวังัป้องกนัและควับคุม

โรคไข้มาลาเร่ย์ ในสถิ่านศ์ึกษาครอบคลุมที่ั�งหมด 14 แห่ง            

ใน 3 อำเภอ ได้แก่ อำเภอสบเมย์ อำเภอแม่สะเร่ย์ง และอำเภอ

แม่ลาน้อย์ ที่่�มุ่งเน้นการจัดกิจกรรมการให้ควัามรู้แก่กลุ่มเด็ก

นกัเร่ย์นพ่�นที่่�เส่�ย์งให้มค่วัามรูแ้ละเลอ่กวัธิัก่ารป้องกนัตนเองจาก

โรคไข้มาลาเร่ย์อย์่างต่อเน่�องทีุ่กปีการศ์ึกษา แต่ขณะเด่ย์วักัน

นักเร่ย์นส่วันใหญ่่เป็นกลุ่มชาติพันธัุ์ ที่่�ย์ังคงม่ปัญ่หาในเร่�องการ

ส่�อสาร อ่าน และเข่ย์นภาษาไที่ย์ จึงเป็นอุปสรรคต่อการเร่ย์น 

รวัมถิ่งึนกัเร่ย์นที่่�อาศ์ยั์อย์ูกั่บพ่อแม่ขาดเรย่์นบ่อย์ เพราะต้องช่วัย์

พ่อแม่ที่ำไร่ ส่งผลต่อการเร่ย์นและการที่ำกิจกรรมในโรงเร่ย์น

เก่�ย์วักับการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ไม่ต่อเน่�องด้วัย์ 

 นอกจากน่�ในด้านการปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ 

พบวั่าในภาพรวัมกลุ่มตัวัอย์่างนักเร่ย์น ส่วันใหญ่่ปฏิิบัติตนใน

การป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ได้ในระดับปานกลาง โดย์สามารถิ่

ปฏิิบัติตนได้ในระดับมาก ในการนอนในมุ้งเวัลากลางค่น และ

ไม่นอนค้างค่นที่่�อ่�น (ที่่�ไม่ใช่บ้านตนเองหร่อบ้านพักโรงเร่ย์น) 

เน่�องจากกลุ่มตัวัอย์่างนักเร่ย์นส่วันใหญ่่ซึ่ึ�งได้เร่ย์นในหลักสูตร

ที่่�ม่การให้ควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ การปฏิิบัติตนในการ

ป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ ซึ่ึ�งในหลักสูตรการเร่ย์นการสอนนั�นม่

กิจกรรมการฝ้ึกสาธัิตการใช้มุ้งนอน หลักการปฏิิบัติตนในการ

ป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ ดังนั�นจึงม่ผลให้กลุ่มตัวัอย์่างนักเร่ย์น

ส่วันใหญ่่ม่พฤติกรรมในการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ โดย์เฉพาะ

การนอนในมุ้งเวัลากลางค่น ขณะเด่ย์วักันเน่�องด้วัย์นักเร่ย์น

ส่วันใหญ่่ที่่�เป็นกลุ่มชาติพันธัุ์ย์ังม่ปัญ่หาในเร่�องการส่�อสาร 

อ่าน และเข่ย์นภาษาไที่ย์ ขาดเร่ย์นบ่อย์ จึงม่ผลต่อการเร่ย์น

การสอนเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ และการปฏิบิตัตินเก่�ย์วักบัโรค

ไข้มาลาเร่ย์ของนักเร่ย์นด้วัย์ อ่กที่ั�งม่นักเร่ย์นส่วันหนึ�งที่่�อาศ์ัย์

อย์ูก่บัพ่อแม่หรอ่ผู้ปกครอง ซึึ่�งครวััเรอ่นส่วันใหญ่่ในพ่�นที่่�อำเภอ

สบเมย์ อำเภอแม่สะเร่ย์ง และอำเภอแม่ลาน้อย์ม่ฐานะย์ากจน 

ประกอบอาช่พที่ำไร่ ไม่ม่ราย์ได้ที่่�เพ่ย์งพอสำหรับการจัดซึ่่�อ

อปุกรณ์ป้องกนัโรคไข้มาลาเรย่์ เช่น มุง้นอน ย์าไล่ย์งุ เป็นต้น จงึ

ถิ่่อเป็นปัจจัย์หนึ�งที่่�ส่งต่อการปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์

ของกลุ่มตัวัอย์่างนักเร่ย์น สอดคล้องกับการศ์ึกษาของ วัันชัย์ 

ส่หะวังษ์, วัรสิที่ธั์ไหลหลัง และฤชุอร วังศ์์ภิรมย์์8 ที่ำการศ์ึกษา

พฤติกรรมการป้องกันควับคุมโรคมาลาเร่ย์ของประชาชนพ่�นท่ี่�

ชาย์แดนไที่ย์-ลาวัและกัมพูชา เขตตรวัจราชการกระที่รวัง

สาธัารณสุขที่่� 11 และ 14 พบวั่าประชาชนในพ่�นที่่�ม่การรับรู้

ควัามเส่�ย์งในการเกิดโรค และม่พฤติกรรมป้องกันโรคมาลาเร่ย์

อย์ูใ่นระดบัปานกลาง ขณะที่่�การศ์กึษาของประเดมิ มณแ่ดง และ

ดาราวัรรณ รองเม่อง9 ที่ำการศ์ึกษาวัิถิ่่ช่วัิต ควัามรู้ ควัามเช่�อ 

และพฤติกรรมการปฏิิบัติตัวัที่่�ส่งผลต่อการเกิดการเจ็บป่วัย์

ด้วัย์โรคมาลาเร่ย์ ในกลุ่มชาติพันธุั์ต่างชาติชาวัพม่า ในตำบล

ที่ราย์แดง อำเภอเม่อง จังหวััดระนอง พบวั่ากลุ่มชาติพันธัุ์ต่าง

ชาติชาวัพม่าในพ่�นที่่�ศึ์กษาไม่ให้ควัามสำคัญ่กับการป้องกัน

ตนเองเม่�อออกไปที่ำงานนอกบ้าน ม่พฤติกรรมการปฏิิบัติตัวัที่่�

เส่�ย์งต่อการป่วัย์ด้วัย์โรคมาลาเร่ย์ ได้แก่ การไม่นอนในมุ้งเวัลา

กลางคน่ การไม่สวัมเส่�อแขนย์าวั เม่�อไปกรด่ย์างในเวัลากลางคน่ 

หร่อการไม่ใช้ย์าที่าป้องกันย์ุง รวัมถิ่ึงการศ์ึกษาของ กันย์ารัตน์ 

เหล่าเสถิ่ย่์รกจิ และคณะ10 ศ์กึษาควัามรู้ ที่ศั์นคติและการปฏิิบตัิ

ตนในการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ของเจ้าหน้าที่่�ที่่�ปฏิิบัติงานใน

เขตเที่่อกเขาพนมดงรัก จังหวััดศ์ร่สะเกษ พบวั่าย์ังม่เจ้าหน้าที่่�

บางส่วันที่่�มก่ารปฏิบัิตตินในการป้องกนัโรคไข้มาลาเรย่์ไม่ถูิ่กต้อง 

โดย์เฉพาะในกลุม่เจ้าหน้าที่่�ลาดตระเวันและพทิี่กัษ์ป่าที่่�ไม่นอน

ในมุ้งทีุ่กครั�งเม่�อเข้าป่า ซึ่ึ�งถิ่่อเป็นพฤติกรรมเส่�ย์งต่อย์ุงกัดและ

โรคไข้มาลาเร่ย์ ที่ั�งน่�ปัจจัย์สำคัญ่ที่่�ที่ำให้กลุ่มชาติพันธัุ์ต่างชาติ

ชาวัพม่า และเจ้าหน้าที่่�ที่่�ปฏิิบัติงานในเขตเที่่อกเขาพนมดงรัก 

มพ่ฤตกิรรมในการป้องกนัโรคไข้มาลาเรย่์ในระดบัปานกลางนั�น 

ค่อ การขาดควัามรู้ที่่�ถิู่กต้องเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ ดังนั�น

การให้ควัามรู ้ จึงถิ่่อเป็นปัจจัย์สำคัญ่ที่่�จะช่วัย์ปรับเปล่�ย์น

พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ได้

 2. ปัจจัย์ที่่�ม่ควัามสัมพันธั์ต่อการรับรู้ ควัามรู้ และการ

ปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ของนักเร่ย์นในพ่�นที่่�โครงการ

พัฒนาเด็กและเย์าวัชนในถิ่ิ�นทีุ่รกันดารตามพระราชดำริฯ 

ค้นพบวั่า กลุ่มตัวัอย์่างนักเร่ย์นที่่�ม่อาย์ุมากกวั่า 12 ปี ม่ระดับ

การรับรู้ต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ อย์ู่ในระดับที่่�สูงกวั่ากลุ่มตัวัอย์่าง

นักเร่ย์นที่่�ม่อาย์ุไม่เกิน 12 ปี อย์่างม่นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05) 

ด้านควัามรู ้พบวั่า กลุ่มตัวัอย์่างนักเร่ย์นที่่�ม่ผู ้ที่่�พักอาศั์ย์ที่่�



สรุป
 จากผลการศ์ึกษาพบวั่านักเร่ย์นส่วันใหญ่่ม่ควัามรู้เก่�ย์วักับ

โรคไข้มาลาเร่ย์ อย์ู่ในระดับปานกลาง รวัมถิ่ึงม่การรับรู้ต่อโรค

ไข้มาลาเร่ย์ และสามารถิ่ปฏิิบัติตนเก่�ย์วักับการป้องกันโรคไข้

มาลาเร่ย์ได้ในระดับปานกลาง ด้านปัจจัย์ที่่�ม่ควัามสัมพันธั์ต่อ

การรบัรู ้ควัามรู ้และการปฏิบิตัตินเก่�ย์วักบัโรคไข้มาลาเรย่์ พบว่ัา 

ผู้ที่่�พักอาศั์ย์ที่่�เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปีท่ี่�

ผ่านมา ม่ควัามสัมพันธั์กับระดับควัามรู้เก่�ย์วักับโรคไข้มาลาเร่ย์ 

อย์่างม่นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05) อาย์ุ ม่ควัามสัมพันธั์กับ

ระดบัการรบัรูต่้อโรคไข้มาลาเรย่์ อย่์างมน่ยั์สำคญั่ (p-value<0.05) 

ตลอจนพบวั่า เพศ์ การพักอาศ์ัย์ การป่วัย์ด้วัย์โรคไข้มาลาเร่ย์ 

และผู้ที่่�พักอาศ์ัย์ที่่�เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปี

ที่่�ผ่านมา ม่ควัามสัมพันธั์กับระดับการปฏิิบัติตนในการป้องกัน

โรคไข้มาลาเร่ย์ อย์่างม่นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05) ดังนั�นจาก

การวัิจัย์ครั�งน่� ควัรจัดให้ม่โครงการที่่�เก่�ย์วัข้องกับการป้องกัน

โรคไข้มาลาเร่ย์ในเด็กและเย์าวัชนอย์่างต่อเน่�อง เพ่�อเสรมิสร้าง

ให้ม่การรับรู ้ ควัามรู ้ และสามารถิ่ป้องกันตนเองจากโรคไข้

มาลาเร่ย์ได้อย์่างถูิ่กต้องและเกิดควัามย์ั�งย์่นต่อไป
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เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ ม่แนวัโน้มที่่�จะม่ควัามรู้เก่�ย์วั

กับโรคมาลาเร่ย์ที่่�มากกว่ัากลุ่มตัวัอย์่างนักเร่ย์นท่ี่�ไม่ม่ผู้ที่่�พัก

อาศ์ัย์ที่่�เด่ย์วักันป่วัย์เป็นโรคไข้มาลาเร่ย์ในรอบ 1 ปีที่่�ผ่านมา 

อย์่างม่นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05) และด้านปฏิิบัติตนในการ

ป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ พบวั่ากลุ่มตัวัอย์่างนักเร่ย์นที่่�เป็นเพศ์

หญ่ิง อาศ์ัย์อย์ู่กับพ่อแม่/ผู้ปกครอง ม่แนวัโน้มที่่�จะปฏิิบัติตน

ในการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ได้ด่กว่ัากลุ่มตัวัอย่์างนักเร่ย์นที่่�

เป็นเพศ์ชาย์ และพักอาศ์ัย์ในโรงเร่ย์นหร่ออย์ู่ประจำ อย์่างม่

นัย์สำคัญ่ (p-value<0.05) 

 ขณะเด่ย์วักันจากผลการศ์ึกษาข้างต้น ม่ประเด็นที่่�ควัร

พิจารณาค่อ กลุ่มนักเร่ย์นเพศ์ชาย์ ซึ่ึ�งย์ังม่การปฏิิบัติตนในการ

ป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ ที่่�น้อย์กวั่าเพศ์หญ่ิง กลุ่มนักเร่ย์นที่่�พัก

อาศ์ัย์ในโรงเร่ย์นหร่ออย์ู่ประจำ ม่การปฏิิบัติตนในการป้องกัน

โรคไข้มาลาเร่ย์ที่่�น้อย์กว่ัากลุ่มนักเร่ย์นท่ี่�อาศั์ย์อย์ู่กับพ่อแม่/    

ผู ้ปกครอง ที่ั�งน่�เด็กนักเร่ย์นผู ้ชาย์ ซึ่ึ�งอย์ู ่ในวััย์ที่่�ชอบเล่น 

สนุกสนาน ที่่�ละเลย์ตนเองในการป้องกันไม่ให้ย์ุงกัด หร่อใน

เวัลากลางค่นอาจจะเล่นนอกที่่�พัก จึงที่ำให้ม่การปฏิิบัติตัวัใน

การป้องกันตนเองต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ที่่�น้อย์กวั่าเพศ์หญ่ิง อ่กที่ั�ง

กลุ่มนักเร่ย์นที่่�อาศ์ัย์อย์ู่ในโรงเร่ย์น ซึึ่�งครูอาจจะดูแลไม่ที่ั�วัถิ่ึง 

ประกอบกับเด็กนักเร่ย์นที่่�อย์ู่ในช่วังวััย์ระดับประถิ่มศึ์กษา 

เป็นวััย์ที่่�ไม่ค่อย์สนใจหร่อใส่ใจตนเองในการป้องกันโรคไข้

มาลาเร่ย์มากนัก จึงที่ำให้เด็กเร่ย์นที่่�พักอาศ์ัย์อย์ู่โรงเร่ย์นม่

แนวัโน้มที่่�จะปฏิิบัติตนเองในการป้องกันโรคไข้มาลาเร่ย์ที่่�น้อย์

กวั่ากลุ่มนักเร่ย์นที่่�พักอาศ์ัย์ที่่�ม่พ่อแม่/ผู้ปกครองดูแลอย์่าง 

ใกล้ชดิ ดงันั�นจากประเดน็ข้อจำกดัน่� โรงเรย่์นหรอ่สถิ่านศ์กึษาที่่�

มท่ี่่�พกัให้แก่นักเร่ย์น ควัรเพิ�มมาตรการดแูลนกัเรย่์นที่่�อยู่์ประจำ

ให้มากย์ิ�งขึ�น พร้อมกับกระตุ้นเต่อนให้นักเร่ย์นปฏิิบัติตนใน

การป้องกนัโรคไข้มาลาเรย่์อย่์างเคร่งครดัและต่อเน่�อง เพ่�อก่อให้

เกดิพฤติกรรมการป้องกันตนเองจากโรคไข้มาลาเรย่์อย่์างยั์�งย์น่

ข้อเสนอแนะในการนำผลการวัิจัย์ไปใช้และข้อเสนอแนะใน

การที่ำวัิจัย์ครั�งต่อไป ม่ดังน่�

 ข้อเสนอแนะสำหรับการนำผลการศ์ึกษาไป ศ์ูนย์์ควับคุม

โรคติดต่อนำโดย์แมลงที่่� 1.1 จังหวััดแม่ฮ่่องสอน ควัรประสาน

ควัามร่วัมม่อกับองค์กรปกครองส่วันที่้องถิ่ิ�น และสถิ่านศ์ึกษา

ที่ั�งในระบบ และนอกระบบ เพ่�อดำเนินกิจกรรมโครงการเฝ้้า

ระวัังป้องกันและควับคุมโรคไข้มาลาเร่ย์ท่ี่�ทัี่�วัถิ่ึงกลุ่มนักเร่ย์น

ที่ั�งที่่�อย์ูใ่นโรงเร่ย์น หรอ่กลุม่นกัเรย่์นที่่�อย์ูใ่นระบบ รวัมถิ่งึนกัเรย่์น

ที่่�อย์ู่นอกระบบ ค่อ เด็กและเย์าวัชนที่่�ไม่ได้เร่ย์นหนังส่อ ซึ่ึ�งใน

พ่�นที่่�การศึ์กษาน่� ค่อ อำเภอสบเมย์ อำเภอแม่สะเร่ย์ง และ

อำเภอแม่ลาน้อย์ จงัหวัดัแม่ฮ่่องสอน มเ่ดก็และเย์าวัชนอก่จำนวัน

หนึ�งที่่�ไม่ได้เร่ย์นหนังส่อ ซึ่ึ�งถิ่่อเป็นกลุ่มเส่�ย์งต่อโรคไข้มาลาเร่ย์ 

เพราะย์งัขาดการได้รบัควัามรูเ้ก่�ย์วักบัโรคไข้มาลาเรย่์ การป้องกนั

ตนเองจากโรคไข้มาลาเร่ย์ เป็นต้น

 ข้อเสนอแนะในการวัิจัย์ครั�งต่อไป ควัรม่การศึ์กษาวัิจัย์

การพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างควัามร่วัมม่อเชิงบูรณาการ

เพ่�อการเฝ้้าระวัังป้องกันและควับคุมโรคไข้มาลาเร่ย์พ่�นที่่�

จังหวััดแม่ฮ่่องสอนอย์่างม่ส่วันร่วัมของทุี่กภาคส่วัน เพ่�อให้ได้

รูปแบบที่่�เหมาะสมกับบริบที่ของพ่�นที่่�และสถิ่านการณ์การ

แพร่ระบาดของโรคไข้มาลาเร่ย์
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