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รายงานการวิจัย 
 

ความเชื่อดานสุขภาพที่มผีลตอพฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกในเกษตรกร 
ผูเลี้ยงสัตวปก  ตําบลสิงห  อําเภอบางระจัน  จังหวัดสิงหบุร ี

Health Belief Affecting Avian Influenza Preventive Behavioron Poultry 
Production of Farmers in Sing Subdistrict, Bang Rachan District, 

Sing Buri Province 
 

                                                                                                                       ศิวพร   การะเวที1 
 

บทคัดยอ 
การวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา

พฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกของ
เกษตรกรผู เ ล้ียงสัตวปกในเขตตําบลสิงห 
อําเภอบางระจัน จังหวัดสิงหบุรี รวบรวม
ขอมูลโดยใชแบบสอบถาม  กลุมตัวอยาง 
จํานวน 139 คน วิเคราะหขอมูลโดยใช
โปรแกรมสําเร็จรูป คาสถิติที่ใชไดแก รอยละ 
คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสัมประ
สิทธิสหสัมพันธ ทดสอบความสัมพันธ t- test  
และ One way ANOVA 

ผลการวิจัย พบวา กลุมตัวอยางสวน
ใหญมีระดับความเชื่อดานสุขภาพเกี่ยวกับ
โรคไขหวัดนกโดยรวมอยูในระดับดี รอยละ 
74.1 มีระดับพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวัดนกโดยรวมอยูในระดับปานกลาง รอย
ละ 56.1  คาความสัมพันธระหวางความเชื่อ
ดานสุขภาพและพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวัดนกมีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ ที่ระดับความเชื่อมั่นทางสถิติที่ .05 

และการรับรูประโยชนของการปองกันโรค
ไขหวัดนกมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ
ปองกันโรคไขหวัดนกโดยรวมอย างมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเชื่อมั่นทาง
สถิติที่ .05 และพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวัดนกดานการปองกันจากการสัมผัส
สัตวปก กับพฤติกรรมดานการบริโภคสัตว
ปกมีความสัมพันธกับความเชื่อดานสุขภาพ
โดยรวมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับ
ความเชื่อมั่นทางสถิติที่ .05 

 
คําสําคัญ : ความเชื่อดานสุขภาพ, พฤติกรรม
การปองกันโรคไขหวัดนก, เกษตรกรผูเล้ียง
สัตวปก, โรคไขหวัดนก 
 
Abstract 
        The purpose of this research was 
aimed to study health belief affecting Avian 
Influenza preventive behavior on poultry 
production of farmers in Sing Subdistrict, 
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Bang Rachan District, SingBuri Province. 
Sample of 139 were obtained by purposive 
Sampling Theinstument used in the research 
was the questionnaire constructed by the 
researcher. Statistical package was used for 
data analysis for percentage, mean, standard 
deviation correlation coefficient, t–test and 
one way  anova 
        The research findings  were found  that 
: Health belief affecting avian Influenza 
preventive behavior on poultry production of 
farmers in Sing Sub district, Bang Racha 
District, Sing Buri Province were at the high 
level which was 74.1%.  The Affecting 
Avian Influenza preventive behavior were at 
a moderate level which was 56.1% .Health 
belief had relation with Avian Influenza 
preventive behavior of farmer with statistical 
significance level of .05 Perceived 
benefitsof preventing Avian Influenza had 
relation ship with Avian Influenza 
preventive behavior of farmer with statistical 
significance level of .05 The Behavior to 
preventex posure concerning a poultryhad 
relation ship with health belief affecting 
Avian Influenza preventive behavior with 
statistical significance level of .05 The 
poultry consumption behavior had relation 
with health belief affecting Avian Influenza 
preventive behavior with statistical 
significance  level of .05  
 

Key words : Health  Belief, health behavior 
development  avian influenza prevention, 
Farmers,  Avian influenza (bird  flu)  
 
ท่ีมาและความสําคัญของปญหา 

ไขหวัดนกเปนโรคที่เกิดขึ้นในสัตว
ปกเกิดจากเชื้อไวรัส AvianInfluenza Type A 
ในตระกูล  Orthmyxoviridae ซ่ึ ง เปน  RNA 
ไวรัสชนิดมีเปลือกหุมโดยมีแอนติเจนที่สําคัญ
คือ Hemagglutinin (H) และ Neuraminidase 
(N) (สํานักระบาดวิทยา, 2548) 

ประเทศไทย เร่ิมมีการระบาดมาสูคน
เดือนมกราคม พ.ศ.2547 โดยเปนผูปวยเด็กจาก
จังหวัดสุพรรณบุรี และจังหวัดกาญจนบุรี
ตอมามีรายงานผูปวยเพิ่มขึ้นเรื่อยๆ  และ
เสียชีวิตจากระบบการหายใจลมเหลว และกลุม
อาการที่อวัยวะไมสามารถทํางานไดตามปกติ  
การแพรระบาดของโรคไขหวัดนกยังคงมี
ตอไปอีก เนื่องจากมีการตายของไกบานและ
ไก ชนที่ ช าวบ าน เ ล้ี ยงไว อยู ตลอดเวลา 
(กระทรวงสาธารณสุข, 2547) จากขอมูลการ
เฝาระวังไขหวัดนกในคน 

จังหวัดสิงหบุ รี  ไมพบผูปวยโรค
ไขหวัดนก พบสัตวปกติดเชื้อโรคไขหวัดนก
หลายจุดครอบคลุมพื้นที่เกือบทั้งจังหวัด และ
เปนพื้นที่ที่มีเกษตรกรเลี้ยงสัตวปก (จิราภา  
รามัญวงษ, 2547) 

ตําบลสิงห อําเภอบางระจัน จังหวัด
สิงหบุรี เปนตําบลที่มีการเลี้ยงสัตวปกของ
เกษตรกรเปนจํานวนมาก มีการเลี้ยงไกเนื้อใน
ระบบฟารมเปดไลทุง  เกษตรกรผูเล้ียงสัตวปก
เปนผูที่ตองสัมผัสใกลชิดกับสัตวปกจึงมีความ
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เสี่ยงสูงที่จะไดรับเชื้อโรคไขหวัดนก ดังนั้น
มาตรการในการปองกันโรคไขหวัดนกที่ดี
ที่สุดคือตองทําใหประชาชนมีความรูมีความ
ตระหนักที่จะปองกันปญหาสุขภาพนั้นตองมี
คว ามพร อมทางด านจิ ต ใจที่ จ ะปฏิ บั ติ
พฤติกรรมอันสัมพันธกับเงื่อนไขนั้นๆ โดยถูก
กําหนดจากการรับรูภาวะสุขภาพประกอบดวย 
การรับรูโอกาสเสี่ยงของปญหาสุขภาพ การ
รับรูความรุนแรงของปญหาสุขภาพ การรับรู
ประโยชนของพฤติกรรมการปองกันปญหา
สุขภาพ ตนเองจากการติดโรคไขหวัดนก 
ทฤษฎีดานพฤติกรรมสุขภาพที่สามารถอธิบาย
ได คือ  แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ(Health 
Belief Model) ซ่ึงถูกพัฒนาโดย Rosenstock 
(1974) ซ่ึ ง ร ะ บุ ว า ก า รที่ บุ ค คลจะแสดง
พฤติกรรม และการรับรู อุปสรรคของการ
ปฏิบัติพฤติกรรมการปองกัน  เจ าหน าที่
สาธารณสุขซึ่งปฏิบัติงานในระดับสถานี
อนามัย มีหนาที่สงเสริมใหประชาชนมีสุขภาพ
ที่ดีปราศจากโรคจึงมีความสนใจที่จะศึกษา
เกี่ ยวกับความเชื่ อด านสุขภาพที่มีผลตอ
พฤติกรรมการปองกัน โรคไขหวัดนกของ
เกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกในตําบลสิงห อําเภอ
บางระจัน จังหวัดสิงหบุรี เพื่อเปนแนวทางใน
การดําเนินงานสรางเสริมพฤติกรรมการ
ปองกันโรคไขหวัดนกที่ถูกตองแกเกษตรกร
และประชาชนตอไป 
 
วัตถุประสงค 

1. เพื่อศึกษาความเชื่อดานสุขภาพ
ในเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกตําบลสิงห อําเภอ
บางระจัน จังหวัดสิงหบุรี 

2. เพื่ อศึกษาพฤติกรรมในการ
ปองกันโรคไขหวัดนกในเกษตรกรผู เล้ียง
สัตวปกตําบลสิงห อําเภอบางระจัน จังหวัด
สิงหบุรี 

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง
ความเชื่อดานสุขภาพกับพฤติกรรมในการ
ปองกันโรคไขหวัดนกในเกษตรกรผู เล้ียง
สัตวปกตําบลสิงห อําเภอบางระจัน จังหวัด
สิงหบุรี 
 
สมมติฐานการวิจัย 

ความเชื่อดานสุขภาพมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกใน
เกษตรกร  ผู เ ล้ียงสัตวปกของตําบลสิงห 
อําเภอบางระจนั จังหวัดสิงหบุรี 
 
วิธีการวิจัย 

เปนการศึกษาเชิงสํารวจ (Survey 
Research) เ ร่ืองพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวัดนกในเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกตําบล
สิงห อําเภอบางระจัน จังหวัดสิงหบุรี เปน
การศึกษาสถานภาพของตัวแปรตางๆ เพื่อ
มุงเนนที่จะบรรยายลักษณะประชากรที่ศึกษา
เปนการเก็บรวบรวมขอมูล วันที่ 1 ถึง 20 
กุมภาพันธ 2554 โดยใชแบบสอบถามในกลุม
ตัวอยางจํานวน 139 คน ตรวจสอบความตรง
ตามเนื้อหา  (Content Validity) แลวนําไป
ทดลองใชกับเกษตรกรผู เ ล้ียงสัตวปกใน
ตําบลโพชนไก  อําเภอบางระจัน  จังหวัด
สิงหบุรี แลวนํามาวิเคราะหหาความเชื่อมั่น
ของเครื่องมือโดยใชสูตรแบบสัมประสิทธิ์
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แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha 
coefficient) 
 
ผลการวิจัย          

1. ขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 
ข อ มู ลส ว นบุ ค คล  พบว า  ก ลุ ม

ตัวอยางเปนเพศชาย (รอยละ 64.0) มากกวา  
เพศหญิง  (รอยละ  36.0) สวนใหญมีอายุ
ระหวาง 51-70 ป (รอยละ 48.9)  ทุกคนมีเชื้อ
ชาติไทยและนับถือ ศาสนาพุทธ  สวนใหญมี
การศึกษาในระดับประถมศึกษา  (รอยละ 
74.1) มีผูไมไดเขาหรือไมไดเรียนหนังสือ 
รอยละ  5.8 กลุมตัวอยางประกอบอาชีพ
เกษตรกรรมเปนอาชีพหลัก (รอยละ 53.2)
ส วน ใหญ มี ร า ย ไ ด เ ฉ ลี่ ย ต อ เ ดื อนของ
ครอบครัว 1-5,000 บาท (รอยละ 51.1) โดยมี
รายไดต่ําสุด 500 บาท สูงที่สุด 40,000 บาท 

 ขอมูลดานการเลี้ยงสัตวปก พบวา  
กลุมตัวอยางสวนใหญมีประสบการณการ
เล้ียงสัตวปก 1-20 ป (รอยละ 53.2) การเลี้ยง
ต่ําสุด 1 ป สูงที่สุด 64 ป โดยสวนใหญเปน
การเลี้ยงไกชน (รอยละ 87.8) มีวิธีการเลี้ยง
แบบปลอยหากินตามธรรมชาติ (รอยละ 85.7)  
และในรอบ 1 ปที่ผานมามีสัตวปกที่เล้ียงไว
ในบานและสัตวปกในหมูบานเคยปวยหรือ
ตายอยางผิดปกติ รอยละ 11.5 และ 15.8 ตาม 
ลําดับ 

ขอมูลการรับรูขาวสารเกี่ยวกับโรค
ไขหวัดนก พบวา กลุมตัวอยางทุกคนเคยได
รับรูขาวสารเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก  เชน 
สถานการณการระบาดของโรค  วิ ธีการ
ปองกันและควบคุมโรค  โดยมีการรับรู

ขาวสารจากอาสาสมัครสาธารณสุขมากที่สุด 
(รอยละ 97.1) รองลงมา คือโทรทัศน (รอยละ 
95.7) 

2. ขอมูลเ ก่ียวกับความเชื่อดาน
สุขภาพเกี่ยวกับโรคไขหวัดนก 

จากการศึกษา พบวา กลุมตัวอยาง
สวนใหญมีระดับความเชื่อด านสุขภาพ
เกี่ยวกับโรคไขหวัดนกโดยรวมอยูในระดับดี 
(รอยละ  74.1 คะแนนเฉลี่ย เทากับ  24.8 
คะแนน) โดยมีการรับรูโอกาสเสี่ยงตอการ
ปวยเปนโรคไขหวัดนก การรับรูความรุนแรง
ของโรคไขหวัดนก การรับรู ประโยชนของ
การปองกันโรคไขหวัดนกและการรับรู
อุปสรรคของการปองกันโรคไขหวัดนก อยู
ในระดับดี (รอยละ 71.9, 83.5, 92.8 และ 61.2 
ตามลําดับ) 

3. ขอมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการ
ปองกันโรคไขหวัดนก 

จากการศึกษา พบวา กลุมตัวอยาง
สวนใหญมีระดับพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวัดนกโดยรวมอยูในระดับปานกลาง 
(ร อยละ  5 6 . 1  คะแนนเฉลี่ ย เท ากับ  4 3 
คะแนน) โดยมีพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวัดนกดานการบริโภคสัตวปก และดาน
การปองกันจากการสัมผัสสัตวปกอยูในระดับ
ดี (รอยละ 80.6 และ 54.0) สวนพฤติกรรม
การปองกันโรคดานการเลี้ยงสัตวปกและดาน
การควบคุมโรคและการทําลายสัตวปก อยูใน
ระดับปานกลาง (รอยละ 61.9 และ 51.8) 

4. ขอมูลความสัมพันธระหวาง
ความเชื่อดานสุขภาพและพฤติกรรมการ
ปองกันโรคไขหวัดนก 



                JOURNAL  OF  NAKHONRATCHASIMA  COLLEGE             Vol.7  No.2  July - December  2013              . 

 

34

จากการศึกษา  พบวา  เปนไปตาม
สมมติฐานที่ตั้งไวโดยความเชื่อดานสุขภาพมี
ความ สัมพันธกับพฤติกรรมกับพฤติกรรม
การปองกันโรคไขหวัดนกโดยรวม อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ  แตมีความสัมพันธใน
ระดับต่ํามาก (r² = 0.24, p < .05) 

สํ าห รับคว ามสั มพั นธ ร ะหว า ง
องคประกอบทั้ง 6 ดานของความเชื่อดาน
สุขภาพกับพฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัด
นกโดยรวม  พบว า  ส วนของการรั บ รู
ประโยชนของการปองกันโรคไขหวัดนก มี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวัดนกโดยรวม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
โดยมีความสัมพันธอยูในระดับต่ํา (r² = 0.31, 

p < .05)   
ส ว น ค ว า ม สั ม พั น ธ ร ะ ห ว า ง

พฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกทั้ง 6 
ดาน กับความเชื่อดานสุขภาพโดยรวม พบวา
พฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกดานการ
ปองกันจากการสัมผัสสัตวปก และพฤติกรรม
ดานการบริโภคสัตวปก มีความสัมพันธกับ
ความ เชื่ อ ด านสุ ขภ าพโดยรวมอย า งมี
นัยสําคัญทางสถิติ โดยมีความสัมพันธใน
ระดับต่ํา  (r² = 0.27, p < .05) และในระดับ
ต่ํามาก (r² = 0.23, p < .05) 

 
สรุปผลการวิจัย 

1. ความเชื่อดานสุขภาพเกี่ยวกับ
โรคไขหวัดนกโดยมีการรับรูโอกาสเสี่ยงตอ
การปวยเปนโรคไขหวัดนก การรับรูความ
รุนแรงของโรคไขหวัดนก การรับรู ประโยชน
ของการปองกันโรคไขหวัดนกและการรับรู

อุปสรรคของการปองกันโรคไขหวัดนก อยู
ในระดับดี 

2. พฤติ ก รรมการป อ งกั นโรค
ไขหวัดนกโดยมีพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวัดนกดานการบริโภคสัตวปก และดาน
การปองกันจากการสัมผัสสัตวปกอยูในระดับ
ดี สวนพฤติกรรมการปองกันโรคดานการ
เล้ียงสัตวปกและดานการควบคุมโรคและการ
ทําลายสัตวปก  อยูในระดับปานกลาง  

3. ความเชื่อดานสุขภาพมีความ 
สัมพันธกับพฤติกรรมกับพฤติกรรมการ
ปองกันโรคไขหวัดนกโดยรวมมีความ 
สัมพันธในระดับต่ํามาก 

สํ าห รับคว ามสั มพั นธ ร ะหว า ง
องคประกอบทั้ง 6 ดานของความเชื่อดาน
สุขภาพกับพฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัด
นกโดยการรับรูประโยชนของการปองกัน
โรคไขหวัดนก มีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การปองกันโรคไขหวัดนก มีความสัมพันธอยู
ในระดับต่ํา   

ส ว น ค ว า ม สั ม พั น ธ ร ะ ห ว า ง
พฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกทั้ง 6 
ดานกับความเชื่อดานสุขภาพโดยพฤติกรรม
การปองกันโรคไขหวัดนกดานการปองกัน
จากการสัมผัสสัตวปก และพฤติกรรมดาน
การบริโภคสัตวปก มีความสัมพันธกับความ
เชื่อดานสุขภาพ โดยมีความ สัมพันธในระดับ
ต่ํา และในระดับต่ํามาก 
 
ขอเสนอแนะ 

การสรางและขยายเครือขายเกี่ยวกับ
โรคไขหวัดนกมีความสําคัญ เปนการกระตุน
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ใหเยาวชนและประชาชน มีการตื่นตัว และ
ตระหนักถึงอันตรายของโรคไขหวัดนกที่อาจ
เกิดขึ้น  และการเฝาระวังการระบาดของโรค
ในพื้นที่ โดยจัดใหมีระบบจัดเก็บ ระบบการ
บริหารจัดการขอมูลการสื่อสาร การรายงาน
สถานการณการปวยหรือตายของสัตวปกแก
เจ าหน าที่ ผู เ กี่ ยวของอย างรวดเร็ว  การ
ประชาสัมพนัธเผยแพรขอมูลขาวสารเกี่ยวกับ
การปองกันโรคไขหวัดนก  ใหประชาชน
ไดรับทราบขอมูลขาวสารอยางจริงจัง การ
จัดหาอุปกรณปองกันโรค เชน หนากาก ถุง
มือ  ปูนขาว  น้ํ ายาฆาเชื้อไว เพื่อแจกหรือ

จําหนายใหแกเกษตรกรในราคาถูก เพื่อให
เกษตรกรมีพฤติกรรมการปองกันตนเองจาก
โรคไขหวัดนกที่ถูกตอง                              

วิจัยตอไปควรมีการศึกษาปจจัยเชิง
คุณภาพที่มีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรค 
สังเกตและติดตามความกาวหนาของปญหา
ด านสุ ขภ าพ  ภาวะ เ จ็ บป ว ยที่ พบ  และ
พฤติกรรมเสี่ยงตอการเกิดปญหาดานสุขภาพ 
เพื่อใหไดขอมูลเชิงลึกมากขึ้นในอันที่จะเปน
ประโยชนตอพื้นที่ที่พบผูปวย กับ พื้นที่ที่ไม
พบผูป วยว ามีความแตกต างกันหรือไม 
อยางไร 
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