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บทคัดย่อ
	ก ารวิิจััยกึ่่�งทดลองแบบกลุ่่�มเดีียว วััดก่่อนและหลัังซ้ำำ�� วััตถุุประสงค์์เพื่่�อเปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยคะแนน 

ความรู้้�เรื่่�อง HIV/AIDS ทัศันคติเิกี่่�ยวกับัการป้้องกันัเอชไอวี/เอดส์์ พฤติกิรรมความตั้้�งใจในการป้้องกันัเอชไอวี/ีเอดส์์ 

และการรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของพฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ ระยะก่่อนการทดลอง ระยะหลัังการทดลองและ

ระยะติดิตามผล ในวัยัรุ่่�นการศึึกษานอกระบบ และการศึึกษาตามอัธัยาศัยัในเขตอำำ�เภอฉวาง จัังหวัดันครศรีธีรรมราช 

สุ่่�มกลุ่่�มตััวอย่่างแบบแบ่่งชั้้�น คำำ�นวณกลุ่่�มตััวอย่่างเปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยในประชากรสองกลุ่่�มที่่�ไม่่อิิสระต่่อกัันโดยใช้้

โปรแกรมสำำ�เร็็จรููป G*power version 3.2 ได้้จำำ�นวน 220 คน โปรแกรมผ่่านการตรวจสอบความตรงโดย 

ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ 3 ท่่าน ทดสอบความเที่่�ยงของเครื่่�องมืือกัับวััยรุ่่�นจำำ�นวน 30 คน ประกอบด้้วย แบบสอบถามความรู้้�

เรื่่�องเอชไอวีีเอดส์์ ใช้้การทดสอบ KR-20 ได้้ค่่าความเที่่�ยงเท่่ากัับ 0.81 แบบสอบถามทััศนคติิต่่อพฤติิกรรม 
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การป้้องกัันเชื้้�อเอชไอวีเอดส์์ แบบสอบถามพฤติิกรรมความตั้้�งใจในการป้้องกัันเอชไอวี/เอดส์์ และแบบสอบถาม 

การรัับรู้้�ประสิิทธิภาพของพฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวี/เอดส์์ ใช้้การทดสอบสัมประสิิทธิ์์�แอลฟาของครอนบาค 

ได้้ค่่าความเที่่�ยงเท่่ากัับ 0.80, 0.80 และ 0.96 ตามลำำ�ดัับ วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิพรรณนา และการวิิเคราะห์์

ความแปรปรวนแบบวัดัซ้ำำ�� ผลการศึึกษาพบว่่า กลุ่่�มตัวัอย่่างมีคี่่าเฉลี่่�ยคะแนนของความรู้้�เรื่่�องเอชไอวี/ีเอดส์ ์ทัศันคติ

ต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันเชื้้�อเอชไอวีี/เอดส์์ พฤติิกรรมความตั้้�งใจในการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ และการรัับรู้้�

ประสิทิธิภิาพของพฤติกิรรมการป้อ้งกันัเอชไอวี/ีเอดส์ ์ระยะหลังัการทดลอง (วันัที่่�4) และระยะติดิตามผล (วันัที่่�15) 

สููงกว่่าก่่อนการทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ 0.01 จากผลการศึึกษาแสดงให้้เห็็นว่่า โปรแกรมการป้้อง

กัันเอชไอวีี/เอดส์์ สามารถเพิ่่�มความรู้้�ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ นำำ�ไปสู่่�ความตั้้�งใจและรัับรู้้�ใน

การป้้องกัันตนเอง เพื่่�อลดความเสี่่�ยงต่่อการติิดเชื้้�อเอชไอวีี

Abstract 
	 A quasi-experimental one-group pre-post-test repeated measures design was used to compare the 

mean score of knowledge, attitude, behavioral intentions, and perceived effectiveness of HIV/AIDS preventive 

behavior during the pre-intervention, post-intervention, and follow-up period among adolescents in non-formal 

education, Chawang district, Nakhon Si Thammarat province. Stratified random sampling was used in this 

study. The sample size, calculated using G*power version 3.2 to compare the means of two dependent groups 

based on the inclusion criteria, was approximately 220 participants. Three experts validated the program. The 

reliability of the instruments was tested with thirty adolescents. The HIV knowledge questionnaire was evaluated 

using the Kuder-Richardson (KR-20) method, yielding a reliability coefficient of 0.81. The attitudes toward 

HIV/AIDS preventive behaviors scale, the behavioral intentions for HIV/AIDS prevention questionnaire, and 

the perceived effectiveness of HIV/AIDS preventive behaviors scale were assessed using Cronbach’s alpha, 

yielding readability coefficients of 0.80 0.80 and 0.96, respectively. Data were analyzed using descriptive 

statistics and repeated measures analysis of variance. The findings revealed that the mean scores of HIV 

knowledge, attitudes toward HIV/AIDS prevention, behavioral intentions for HIV/AIDS prevention, and 

perceived effectiveness of HIV/AIDS preventive behaviors were significantly higher at the post-intervention 

phase (Day4) and the follow-up period (Day 15) compared to the pre-intervention phase, with statistical 

significance at the 0.01 level. The results of this study demonstrated that HIV/AIDS prevention programs 

can enhance knowledge and understanding of HIV/AIDS prevention, leading to increased intentions and 

perceived preventive behaviors to reduce the risk of HIV infection. 
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บทน�ำ
	 ประเทศไทยมีอุบัติการณ์ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/

เอดส์สะสมปี 2565 ประมาณ 561,578 คน(1) และมกีาร

คาดการ ว่าจะมีผู้ติดเชื้อรายใหม่ 9,230 คน ซึ่งเกือบ

ครึ่งหนึ่งของผู้ตดิเชื้อรายใหม่ เป็นเยาวชนอายุ 15-24 ปี 

จ�ำนวน 4,379 คน และการติดเชื้อรายใหม่ ร้อยละ 50 

เกดิจากการมเีพศสมัพนัธ์ท่ีไม่ป้องกัน(2) สถานการณ์การ

ตดิเชื้อเอชไอวี/เอดส์ ปีงบประมาณ 2567 ในเขตสขุภาพ

ที่ 11 พบผู้ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ จ�ำนวน 32,924 ราย 

พบผูท้ีต่ดิเชื้อเอชไอวรีายใหม่จ�ำนวน 1,458 ราย(3) และ

จังหวัดที่มีผู้ติดเชื้อเอชไอวียังมีชีวิตสูงสุด คือ จังหวัด

นครศรีธรรมราช(1) 

	จ ากการวิเคราะห์สถานการณ์ผู้ติดเชื้อเอชไอวี

ในจงหวัดนครศรีธรรมราช พบจ�ำนวนของผู้ติดเชื้อ 

เอชไอวีีสะสมและมารัับบริิการ ตั้้�งแต่่ปีี 2564-2566 

จำำ�นวน 8,665, 8,815 และ 8,888 ราย ตามลำำ�ดัับ  

สาเหตุสุ่่วนใหญ่่ของการติดิเชื้้�อมาจากการมีีเพศสัมัพันัธ์์

โดยไม่่ป้้องกััน เป็็นเหตุุให้้พบอััตราการติิดเชื้้�อสูง  

คิดเป็นร้อยละ 94.0, 92.3 และ 96.0 ตามล�ำดับ(4)  

จากรายงานของโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชฉวาง 

อ�ำเภอฉวาง จังหวัดนครศรีธรรมราช พบว่า มีผู้มารับ

บริการในคลินิกให้ค�ำปรึกษาและคลินิกเอชไอวี/เอดส์ 

เป็น็วัยัรุ่่�น ช่่วงอายุ ุ15-24 ปี ีมีแีนวโน้ม้สูงูขึ้้�น เมื่่�อเทียีบ

กับัช่่วงวัยัอื่่�นๆ ที่่�สำำ�คัญั พบว่่า มีจีำำ�นวนผู้้�ติดิเชื้้�อเอชไอวีี

รายใหม่่ที่่�เป็็นวััยรุ่่�น ตั้้�งแต่่ปีี 2564-2566 เป็็นจำำ�นวน 

15, 19 และ 20 ราย ตามลำำ�ดัับ ซึ่่�งสาเหตุุส่่วนใหญ่่ 

มาจากการมีีเพศสััมพัันธ์์ที่่�ไม่่ป้้องกััน(5) 

	จ ากการทบทวนวรรณกรรมพบว่่า มีีการสร้้าง

โปรแกรมเพื่่�อป้องกันัเอชไอวีสีำำ�หรับัวัยัรุ่่�นนั้้�นมีจีำำ�นวนมาก

เช่่น โปรแกรมการให้้ความรู้้�เรื่่�องสุุขภาพทางเพศและ

อนามัยัการเจริญิพันัธุ์์�โดยแกนนำำ�เยาวชนในเด็ก็วัยัรุ่่�นไทย

ตอนต้น(6) หรือืมูลูนิธิิแิพธทูเูฮลท์์ (Path2Health)(7) ซึ่่�ง

เป็็นองค์์กรเอกชนที่่�สนัับสนุุนเกี่่�ยวกัับการเรีียนรู้้�และ

พฤติิกรรมป้้องกัันทางเพศในวััยรุ่่�น นอกจากนี้้� พบการ

พัฒนาโปรแกรมการป้องกันเอชไอวี/เอดส์ต่อความรู้ 

ทศันคต ิพฤติกรรมความตัง้ใจ และการรับรูป้ระสทิธภิาพ

ของพฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวี/เอดส์์ ในวัยรุ่่�น

มััธยมศึึกษาตอนต้น(8) โดยตััวโปรแกรมสร้้างจาก 

กรอบแนวคิิดทฤษฎี ีtheory of planned behavior (TPB) 

ของ Ajzen(9) โดยตััวโปรแกรมมีีการให้้ความรู้้� และ

พัฒันาการทัักษะต่่างๆ เช่่น ทักัษะปฏิเิสธ การเจรจาต่่อรอง 

และทัักษะการใช้้ถุุงยางอนามััย เป็็นต้้น ผลการศึึกษา 

พบว่่า กลุ่่�มตัวัอย่่างมีคี่่าเฉลี่่�ยคะแนนของความรู้้� ทัศันคติ ิ

ต่อพฤติกรรมการป้องกัน พฤติกรรมความต้ังใจในการ

ป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ และการรัับรู้้�ประสิิทธิภาพของ

พฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวี/เอดส์์ ระยะหลังัการทดลอง 

และระยะติิดตามผล สููงกว่่าก่่อนการทดลองอย่่างมีี 

นััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ 0.01(8) 

	จ ากขอมลูข้างต้น จะเหน็ได้ว่าการวิจยัส่วนใหญ่

เน้นวัยรุ่นที่อยู่ในระบบการศึกษา ไม่ครอบคลุมวัยรุ่น 

ทีศ่ึกษานอกระบบและการศึกษาตามตามอัธยาศยั ซึ่งพบ

จ�ำนวนการเข้ารับการตรวจเลือดเพื่อหาเชื้อเอชไอวีและ

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่มีแนวโน้มเพิ่มมากขึ้น สถิติ

ในปี 2564-2566 เป็นจ�ำนวน 25, 36 และ 41 ราย 

ตามล�ำดับ(5) จากการให้ค�ำปรึกษาก่อนตรวจหาเชื้อ 

เอชไอวีี พบว่่า ส่่วนใหญ่่มีีเพศสััมพัันธ์์โดยไม่่มีีการ

ป้้องกััน จากการสััมภาษณ์์เชิิงลึึก พบว่่า ส่่วนใหญ่่ไม่่ได้้ 

มีความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับเชื้อเอชไอวีและโรคเอดส ์

ที่ดีพอ โดยเฉพาะวัยรุ ่นเข้าใจว่า การมีเพศสัมพันธ ์

ครั้้�งแรกหรือืการหลั่่�งภายนอกไม่่สามารถติดิเชื้้�อเอชไอวีไีด้้ 

นอกจากนี้้�การมีีทััศนคติิและความเชื่่�อเกี่่�ยวกัับการ 

มีีเพศสััมพัันธ์์ เช่่น รสนิิยมการมีีเพศสััมพัันธ์์แบบไม่่ใช้้ 

ถุุงยางอนามััย การมีีเพศสััมพัันธ์์แบบพิิสดาร การฝัังมุุก

หรืือการฉีีดเพิ่่�มขนาดอวััยวะเพศเพื่่�อเพิ่่�มความสุุข 

ในการมีีเพศสััมพัันธ์ หรืือแม้้แต่่ทัศนคติิเกี่่�ยวกัับความ

สััมพัันธ์์แบบ one night stand เป็็นต้้น(10) เมื่่�อศึึกษา 

และทบทวนเก่ียวกับหลักสูตรการเรียนการสอนรายวิชา

เพศศึึกษา พบว่่า การสอนเพศศึึกษา ยัังไม่่ชััดเจน  

ส่่วนใหญ่่สอนแบบภาพรวม เนื่่�องจากครูผู้้�สอนต้อง 

รัับผิิดชอบสอนในหลายรายวิิชาตามที่่�หลัักสููตรกำำ�หนด  

ส่งผลให้ไม่สามารถสอนวิชาเกี่ยวกับโรคและเพศศึกษา

ได้ครอบคลุม(11) 
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ปััญหาดัังกล่่าวข้้างต้้น งานเอชไอวีี/เอดส์์และโรคติิดต่่อ

ทางเพศสัมพันธ์ โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชฉวาง  

เล็งเห็นความส�ำคัญ จึงปรับปรุงโปรแกรมการป้องกัน 

เอชไอวี/เอดส์ ของกรีฑา ต่อสุวรรณ และอัมไพวรรณ 

บุญแก้ววรรณ(8) มาปรับใช้ในวัยรุ่นการศึกษานอกระบบ

และการศึกษาตามตามอัธยาศัย ร่วมกบัใช้กรอบแนวคดิ

ทฤษฎี TPB(8) ซึ่งทฤษฎีได้อธิบายไว้ว่า พฤติกรรม  

(behavior) ที่ถูกแสดงออกมานั้นเป็น ผลมาจากความ

ตั้งใจ (intention) ซึ่งมีปัจจัย 3 ประการที่มีอิทธิพล 

ต่อการก่อให้เกดิความต้ังใจ ได้แก่ ทศันคตติ่อพฤตกิรรม 

(attitude toward the behavior) บรรทัดฐานทางสังคม 

(subjective norm) และการรับรู้ประสิทธิภาพในการ

ควบคุมพฤติกรรม (perceived behavioral control)  

ซึ่่�งการวิิจัยัครั้้�งนี้้�มีวีัตัถุปุระสงค์์เพื่่�อเปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ย

คะแนนความรู้้�เรื่่�อง HIV/AIDS ทััศนคติิเกี่่�ยวกัับ 

การป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ พฤติิกรรมความตั้้�งใจในการ

ป้้องกัันเอชไอวี/เอดส์์ การรัับรู้้�ประสิิทธิภาพของพฤติิกรรม

การป้้องกัันเอชไอวี/เอดส์์ ระยะก่่อนการทดลอง ระยะ 

หลัังการทดลอง และระยะติิดตามผล เพื่่�อเสริิมสร้้าง 

และปลููกฝัังความตั้้�งใจเชิิงพฤติิกรรมและการรัับรู้้�

ประสิิทธิิภาพของพฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์

เพื่่�อให้้วััยรุ่่�นกลุ่่�มนี้้�ได้้เรีียนรู้้�ในการป้้องกัันตนเองและ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมเสี่่�ยงที่่�ก่่อให้้เกิิดการติิดเชื้้�อ 

เอชไอวีอย่างต่อเนื่องและยั่งยืนต่อไป

วัสดุและวิธีการศึกษา 

	ก ารวิจัยแบบกึ่งทดลองหนึ่งกลุ่มแบบวัดก่อน

และหลงัซ�้ำ (quasi-experimental one group pre post-test 

repeated measures design) ประกอบไปด้วย 3 ระยะ ได้แก่ 

ระยะก่อนการทดลอง ระยะหลังการทดลอง (วันท 4) 

และระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15) กลุ่่�มตััวอย่่าง คืือวััยรุ่่�น 

มีีอายุุระหว่่าง 15-24 ปีี ที่่�ศึึกษาในระบบการศึึกษา 

นอกระบบและการศึึกษาตามตามอััธยาศััย อำำ�เภอฉวาง 

จัังหวััดนครศรีีธรรมราช จำำ�นวน 450 คน โดยคำำ�นวน 

กลุ่่�มตัวัอย่่างโดยใช้โ้ปรแกรมสำำ�เร็จ็รูปู G*power version 

3.2 โดยก�ำหนด power=0.80, alpha=0.05, effect 

size=0.20(12) ป้องกัน dropout 10% ของประชากร ได้

จ�ำนวน 220 คน สุม่กลุม่ตวัอย่างแบบแบ่งชั้น (stratified 

random sampling) คำำ�นวณโดยใช้้สััดส่่วน (proportion) 

แยกตามการศึึกษานอกระบบและการศึึกษาตามอัธัยาศััย

จำำ�นวน 10 ตำำ�บล จากนั้้�นทำำ�การจัับฉลากแต่่ละตำำ�บลเพื่่�อ

เข้้ากลุ่่�มตััวอย่่างตามคุุณสมบััติิคััดเข้้าดัังนี้้� (1) วััยรุ่่�น 

มีีอายุุระหว่่าง 15-24 ปีี ที่่�ศึึกษาในระบบการศึึกษา 

นอกระบบและการศึึกษาตามตามอััธยาศััย อำำ�เภอฉวาง 

จัังหวััดนครศรีีธรรมราช (2) ฟััง พููด อ่่าน เขีียน เข้้าใจ

ภาษาไทย (3) ยิินยอมเข้้าโครงการวิิจััยจนจบตาม

กระบวนการ (4) วััยรุ่่�นที่่�มีีอายุุ 15-17 ปีีต้้องได้้รัับ 

การอนุุญาตจากผู้้�ปกครอง

1. เครื่่่��องมืืื�อวิิิ�จััั�ย 

	 ประกอบไปด้้วย 2 ส่่วน 

	 1.1 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ทดลอง คืือโปรแกรมการ 

ป้องกันเอชไอวี/เอดส์ ประกอบไปด้วย 3 กิจกรรม  

มีรายละเอียดดังนี้ กิจกรรมที่ 1 สร้างสัมพันธภาพและ

ให้ความรู้ เพื่อสร้างเสริมการเรียนรู้เกี่ยวกับเอชไอวี/

เอดส์ ใช้เวลา 4 ชั่วโมง ประกอบด้วย เพศศึกษา ความรู้

เกี่ยวกับเอชไอวี/เอดส์ การแพร่กระจายของเชื้อเอชไอวี 

และวิธกีารป้องกัน กจิกรรมท่ี 2 กจิกรรมกลุม่ แลกเปลีย่น 

เรียนรู้เกี่ยวกับทัศนคติ (attitude) ใช้เวลา 3 ชั่วโมง 

ประกอบด้วย การเสริมสร้างทศันคติทางบวกต่อพฤติกรรม 

การป้้องกัันโรคเอดส์์ ได้้แก่่ การเข้้าถึึงถุุงยางอนามััย  

การใช้้ถุงุยางอนามััย การเลืือกถุงุยางอนามััย และสถานการณ์์ 

การป้องกันตัวเองเพื่อลดความเสี่ยง และบรรทัดฐาน 

ทางสงัคม (subjective norms) ใช้เวลา 1 ชัว่โมง ประกอบด้วย 

การสนบัสนนุบรรทดัฐานทางสงัคมทัว่ไป แหล่งสนบัสนนุ 

การเข้าถึงถุงยางอนามัย และบุคคลที่อยู่เคียงข้างเมื่อ 

วัยรุ่นเผชิญปัญหา กจิกรรมที ่3 กจิกรรมเสรมิสร้างทกัษะ 

ใช้เวลา 5 ชั่วโมง ประกอบด้วย การรับรู้ประสิทธิภาพใน

การควบคุมพฤติกรรม (perceived behavioral control) 

ทักษะการสนทนากับคู่นอน ในการป้องกันตนเองเมื่อจะ

มีเพศสัมพันธ์ ทักษะการหลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยง  

การเข้้าถึึงถุุงยางอนามััย การตรวจหาเชื้้�อเอชไอวีกรณีี 

มีีความเสี่่�ยง รวมทั้้�งการฝึึกทัักษะการใช้้ถุุงยางอนามััย
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ก่่อนการสอดใส่่ขณะมีีเพศสััมพัันธ์์ ทัักษะการเจรจา 

ต ่อรองเพื่อชะลอการมีเพศสัมพันธ ์ และการรับรู ้

ประสิทธิภาพในการควบคุมพฤติกรรม (perceived  

behavioral control) ประกอบด้วย ทักษะการสนทนา 

กับคู ่นอนในการป้องกันตนเองเมื่อจะมีเพศสัมพันธ ์

ทักัษะการหลีกีเลี่่�ยงพฤติกิรรมเสี่่�ยง การเข้้าถึึงถุงุยางอนามัยั 

การตรวจหาเชื้้�อเอชไอวีีกรณีีมีีความเสี่่�ยง รวมทั้้�งการ 

ฝึึกทัักษะการใช้้ถุุงยางอนามััยก่่อนการสอดใส่่ขณะ 

มีีเพศสััมพัันธ์์ ทัักษะการเจรจาต่่อรองเพื่่�อชะลอการ 

มีีเพศสััมพัันธ์์

	 1.2 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้้อมูล  

ขออนุญุาตใช้เ้ครื่่�องมือืซึ่่�งผ่่านกระบวนการแปลย้อ้นกลับั

ตามหลักวิธีวิจัยของอัมไพวรรณ บุญแก้ววรรณ(10) ได้แก่ 

	 1) แบบบัันทึึกส่่วนบุุคคลประกอบด้้วย อายุุ 

การศึึกษา ศาสนา ประวััติิการมีีแฟน ประวััติิการ 

มีีเพศสััมพัันธ์์ การป้้องกััน และประวััติิการมีีความรู้้�เรื่่�อง 

เอชไอวี/เอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

	 2) แบบสอบถามความรู้้�เรื่่�องเอชไอวี/เอดส์์ 

แบบสอบถามความรู้เรื่องเอชไอวี (HIV-KQ18) เพื่อ

วัดความรู้เรื่องเชื้อเอชไอวี ประกอบด้วย ความรู้เรื่อง 

เชื้อเอชไอวี การแพร่กระจายเชื้อ และการป้องกนั ลกัษณะ

แบบสอบถามเป็นแบบเลือกตอบ 3 ข้อ คือ ใช่ ไม่ใช่  

และไม่ทราบ โดยข้อค�ำถามมีจ�ำนวน 18 ข้อ โดยค�ำตอบ

ที่ถกต้อง ให้คะแนนเป็น 1 และข้อไม่ถกต้องหรือไม่ทราบ 

ให้คะแนนเป็น 0 คะแนน รวม 18 คะแนน โดย  

ช่วงคะแนน 15-18 คะแนน แสดงว่า มีความรู้เกี่ยวกับ

เอชไอวี/เอดส์เพียงพอ คะแนนต�่ำกว่า 15 คะแนน  

แสดงว่่ามีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับเอชไอวีี/เอดส์์ไม่่เพีียงพอ  

มีีค่่า CVI และ reliability เท่่ากัับ 0.83 และ 0.81  

ตามลำำ�ดัับ

	 3) แบบสอบถามทััศนคติต่่อพฤติิกรรมการ

ป้องกนัเชื้อเอชไอวี/เอดส์ เป็นแบบสอบถามเพื่อประเมนิ

ทััศนคติิ ประกอบด้้วย 8 ข้้อคำำ�ถาม โดยแต่่ละข้้อคำำ�ถาม 

มีกีารประเมินิทัศนคติ 3 ระดัับของความรู้้�สึึก ประกอบด้วย 

ดีมีากถึึงแย่่มาก, เลวร้้ายมากถึึงดีงีามมาก และน่่ายินิดีมีาก

ถึึงไม่่น่่ายิินดีีเลย โดยแต่่ละข้้อจะมีีระดัับความรู้้�สึึกโดย

ระบุุคะแนน ตั้้�งแต่่ 1-5 คะแนน โดยคะแนน 1 คะแนน 

หมายถึึง มีทีัศันคติเิชิงิลบ และคะแนน 5 คะแนน หมายถึึง 

มีีทััศนคติิเชิิงบวก คะแนนรวมทั้้�งหมด คืือ 120 คะแนน 

โดยคะแนนในช่่วง 96-120 คะแนน สะท้้อนให้้เห็็นถึึง

ทัศันคติติ่่อพฤติกิรรมการป้อ้งกันัโรคเอดส์อ์ยู่่�ในระดับัดีี 

คะแนนน้้อยกว่่า 96 คะแนน สะท้้อนให้้เห็็นว่่ามีีทััศนคติิ

ต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคเอดส์์ในระดัับต่ำำ�� มีคี่่า CVI 

และ reliability เท่่ากัับ 0.88 และ 0.80 ตามลำำ�ดัับ 

	 4) แบบสอบถามพฤติิกรรมความตั้้�งใจในการ

ป้องกันเอชไอวี/เอดส์ เป็นแบบสอบถามประเมิน

พฤติกรรมการป้องกันเอชไอวี/เอดส์ โดยแบบสอบถาม

มีีจำำ�นวน 8 ข้้อ เป็็นแบบสอบถามแบบมาตราส่่วน

ประมาณค่่า 5 อันัดับ ประกอบด้วย ระดับั 1 คือื ตั้้�งใจมาก 

ระดับั 2 คือื ค่่อนข้้างตั้้�งใจ ระดับั 3 คือื ไม่่แน่่ใจ ระดับั 4 

คืือ ไม่่ค่่อยตั้้�งใจ ระดัับ 5 คืือ ไม่่ตั้้�งใจเลย โดยคะแนน

รวมในช่่วง 8-16 คะแนน สะท้้อนให้้เห็็นว่่าความ 

น่่าจะเป็็นเกี่่�ยวกัับพฤติิกรรมความตั้้�งใจในการป้้องกััน 

เอชไอวี/เอดส์์ดีี คะแนนรวมอยู่่�ในช่่วงตั้้�งแต่่ 17-40 

คะแนน สะท้้อนให้้เห็็นว่่าความน่่าจะเป็็นเกี่่�ยวกัับ

พฤติิกรรมความตั้้�งใจในการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ 

ในระดัับต่ำำ�� มีีค่่า CVI และ reliability เท่่ากัับ 0.88 และ 

0.80 ตามลำำ�ดัับ 	  

	 5) แบบสอบถามการรับรู้ประสิทธิภาพของ

พฤติกรรมการป้องกันเอชไอวี/เอดส์ ประเมินการรับรู้

พฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ โดยแบบสอบถาม 

ได้้สมมุตุิสิถานการณ์์ซึ่่�งผู้้�ตอบแบบสอบถามต้อ้งตัดัสินิใจ

ตามสถานการณ์์นั้้�น โดยแบบสอบถามประกอบด้วย  

24 ข้้อ แบ่่ง 4 โดเมน ดัังนี้้� การสนทนาทางเพศที่่�

ปลอดภััย (10 ข้้อ) การเข้้าถึึงถุงุยางอนามััย (6 ข้้อ) การ

ใช้้ถุุงยางอนามััยระหว่่างมีีเพศสััมพัันธ์์ (6 ข้้อ) และการ

ตรวจเพื่่�อหาเชื้้�อเอชไอวีี (2 ข้้อ) โดยแบบสอบถามเป็็น

แบบมาตราส่่วนประมาณค่่า 5 อันัดับั คะแนนรวมในช่่วง 

24-36 คะแนน สะท้้อนให้้เห็็นถึึงประสิิทธิิภาพการรัับรู้้�

ของพฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวีีที่่�ดีี คะแนนรวมอยู่่� 

ในช่่วง 37-120 คะแนน สะท้้อนให้เ้ห็น็ถึึงประสิิทธิภาพ

การรัับรู้้�ของพฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวีีระดัับต่ำำ��  
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มีีค่่า CVI และ reliability เท่่ากัับ 0.91 และ 0.96  

ตามลำำ�ดัับ 

2. สถิิติิที่่�ใช้้ในการวิิเคราะห์์ข้้อมููล

	 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล โดยใช้การแจกแจง

ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลีย่ และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน สถิติ

วิเคราะห์ความแปรปรวนแบบวัดซ�้ำ (repeated measures 

analysis of variance) ใช้วิเคราะห์เพื่อเปรียบเทียบ 

ค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เรื่องเอชไอวี/เอดส์ ทัศนคติ 

ต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อเอชไอวี/เอดส์ พฤติกรรม

ความต้ังใจในการป้องกันเอชไอวี/เอดส์ และการรับรู้

ประสิิทธิิภาพของพฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ 

ระยะก่่อน ระยะหลังัก่่อนการทดลอง และระยะติดิตามผล 

และการทดสอบเปรีียบเทีียบเชิิงพหุุคููณแบบรายคู่่�  

ด้้วยวิิธีี Bonferroni’s test เพื่่�อเปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยแบบ

รายคู่่� ระหว่่างระยะก่่อนการทดลองกัับระยะหลัังการ

ทดลอง (วัันที่่� 4) ระยะก่่อนการทดลองกัับระยะติิดตาม 

(วัันที่่� 15) และระยะหลัังการทดลอง (วัันที่่� 4) กัับระยะ

ติิดตาม (วัันที่่� 15)

3. การดำำ�เนิินการทดลองและเก็็บรวบรวมข้้อมููล

	 ผู้วิจัยได้ด�ำเนินการทดลองและเก็บรวบรวม

ข้อมูลระหว่างเดือนธันวาคม 2566 ถึง มกราคม 2567 

ประกอบไปด้วย 4 ระยะ ได้แก่ ระยะก่อนการทดลอง 

ระยะทดลอง ระยะหลังการทดลอง (วันที่ 4) และระยะ

ติดตามผล (วันที่ 15) ดังต่อไปนี้

	 3.1 ระยะก่อนการทดลอง เมื่อโครงร่างวิจัยผ่าน

การพิจารณาจากคณะกรรมการ และผ่านการพิจารณา 

จริยิธรรมการทำำ�วิจัิัยในมนุษุย์ ์ของสำำ�นักังานสาธารณสุุข-

จัังหวัดันครศรีธีรรมราช ผู้้�วิจิัยัทำำ�หนังัสือืถึึงผู้้�อำำ�นวยการ

ศูนย์การศึกษานอกระบบและการศึกษาตามอัธยาศัย 

สังกัดอ�ำเภอฉวาง จังหวัดนครศรีธรรมราช เพื่อขอ

อนุญาตด�ำเนินโครงการวิจัย และหลังจากได้รับอนุญาต 

ผู้วิจัยจะด�ำเนินการตามแผนทวางไว้ ดังนี้ ผู้วิจัยและ 

ผู้ช่วยวิจยั เข้าพบกลุม่ตัวอย่าง แนะน�ำตนเอง สร้างสมัพนัธภาพ 

อธิบายขั้นตอนการท�ำกิจกรรม เมื่อกลุ่มตัวอย่างเข้าใจ  

ให้้เซ็็นใบยินยอมเข้้าร่่วมโครงการวิิจััย จากนั้้�น เริ่่�มการ

เก็็บข้้อมููลก่่อนการทดลอง ประกอบด้วย แบบบัันทึึก 

ส่่วนบุุคคล แบบสอบถามความรู้้�เรื่่�องเอชไอวี/เอดส์์ 

แบบสอบถามทัศนคติต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อ 

เอชไอวี/เอดส์ แบบสอบถามพฤติกรรมความตั้งใจ 

ในการป้องกันเอชไอวี/เอดส์ และแบบสอบถามการรับรู้

ประสิิทธิิภาพของพฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ 

โดยผู้้�ช่่วยวิิจััยซึ่่�งผ่่านการอบรมและทำำ�ความเข้้าใจ 

ขั้้�นตอนต่่างๆ จากผู้้�วิิจััย มีีหน้้าที่่�ช่่วยเก็็บข้้อมููล เพื่่�อเป็็น

ข้อมูลพื้นฐานก่อนการทดลอง

	 3.2 ระยะทดลอง กลุ่มตัวอย่างได้รับโปรแกรม

การป้องกันเอชไอวี/เอดส์จากผู้วิจัยและผู ้ช ่วยวิจัย 

จ�ำนวน 3 กจิกรรม โดยใช้ระยะเวลา 3 วัน รวม 13 ช่ัวโมง 

	 3.3 ระยะหลังการทดลอง (วันที่ 4) 

	 หลังัจากกลุ่่�มตัวัอย่่าง ได้้รัับโปรแกรมการป้้องกันั

เอชไอวีี/เอดส์์ วัันที่่� 4 กลุ่่�มตััวอย่่างได้้รัับการประเมิิน

โดย แบบสอบถามความรูเ้รื่องเอชไอวี/เอดส์ แบบสอบถาม 

ทัศนคติต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อเอชไอวี/เอดส์ 

แบบสอบถามพฤติกรรมความต้ังใจในการป้องกัน 

เอชไอวี/เอดส์ และแบบสอบถามการรับรู้ประสิทธิภาพ

ของพฤติกรรมการป้องกันเอชไอวี/เอดส์

	 3.4 ระยะติดตามผล (วันที่15)

 	 ระยะการติิดตามวัันที่่�  15 หลัังจากได้้รัับ

โปรแกรม กลุ่่�มตัวัอย่่างได้้รับัการประเมินิโดยแบบสอบถาม

ความรู้้�เรื่่�องเอชไอวีี/เอดส์์ แบบสอบถามทััศนคติต่่อ

พฤติิกรรมการป้้องกัันเชื้้�อเอชไอวี/เอดส์์ แบบสอบถาม

พฤติิกรรมความตั้้�งใจในการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ และ

แบบสอบถามการรัับรู้้�ประสิิทธิภาพของพฤติิกรรม 

การป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์

4. การรัับรองจริิยธรรม

	ก ารศึกษาครัง้นีผ่้านการพจิารณาจรยิธรรมของ

ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครศรีธรรมราช หมายเลข 

NSTPH 058/2566
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ผลการศึึกษา
	 1. ข้้อมููลส่่วนบุุคคล พบว่่า เพศหญิงิ 115 คน 

(ร้้อยละ 52.3) เพศชาย 79 คน (ร้้อยละ 35.9) เพศ 

ทางเลืือก 26 (ร้้อยละ 11.8) กลุ่่�มตััวอย่่างมีีอายุุเฉลี่่�ย 

18.41 ปีี (SD=2.305) อายุุน้้อยสุุด 15 ปีี อายุุมากสุุด 

24 ปี ีทุกุคน นัับถือศาสนาพุุทธ (ร้้อยละ 100) ส่่วนใหญ่่

มีีอาชีีพรัับจ้้าง (ร้้อยละ 45.5) รองลงมา คืือ เกษตรกร 

(ร้้อยละ 27.3) ส่่วนใหญ่่มีีสถานะโสด (ร้้อยละ 54.5) 

รองลงมามีีสถานภาพคู่่�แบบไม่่สมรส (ร้้อยละ 28.2) 

ประวััติิการมีีเพศสััมพัันธ์ ส่่วนใหญ่่เคยมีีเพศสััมพัันธ์ 

135 คน (ร้อ้ยละ 61.4) มีเีพศสัมัพันัธ์ส์่่วนใหญ่่กับัแฟน 

108 คน (ร้อ้ยละ 80.0) และมีเีพศสัมัพันัธ์ก์ับับุคุคลอื่่�น 

27 คน (ร้้อยละ 20.0) การมีีเพศสััมพัันธ์กัับแฟน 

ส่่วนใหญ่่ไม่่ใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกััน โดยเลืือกใช้้วิิธีีการ 

หลั่่�งภายนอก (ร้้อยละ 100) ส่่วนการมีีเพศสััมพัันธ์์กัับ

บุุคคลอื่่�น เลืือกใช้้ถุุงยางอนามััย (ร้้อยละ 60.0) รองลง

มาใช้้วิิธีีหลั่่�งภายนอก (ร้้อยละ 40.0) กลุ่่�มตััวอย่่างเคย

มีีความรู้้�เรื่่�องเอชไอวีี/เอดส์์ จำำ�นวน 133 คน (ร้้อยละ 

60.5) และปฏิิเสธการมีีความรู้้�เรื่่�องเอชไอวี/เอดส์์ 

จำำ�นวน 87 คน (ร้้อยละ 39.5) ส่่วนใหญ่่ได้้รัับความรู้้�

ด้้านเอชไอวีีเอดส์์จากอิินเทอร์เน็็ต (ร้้อยละ 54.5)  

รองลงมาจากเพื่่�อน (ร้้อยละ 28.2) 

	 2. ความรู้้�เรื่่�องเอชไอวี/เอดส์์ พบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่าง 

มีีค่่าเฉลี่่�ยคะแนนระยะก่่อนการทดลอง (Mean=6.67, 

SD=1.406) ระยะหลัังการทดลอง (วัันที่่� 4) (Mean= 

12.59, SD=1.380) และระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15) 

(Mean=16.99, SD=1.102) ผลการวิิเคราะห์์ความ

แปรปรวนของค่่าเฉลี่่�ย พบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีีค่่าเฉลี่่�ย 

ในระยะหลัังการทดลอง (วัันที่่� 4) และระยะติิดตามผล 

(วัันที่่� 15) สููงกว่่าระยะก่่อนการทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ

ทางสถิิติทิี่่�ระดัับ 0.01 (F2, 438=3686.483, p=0.000) 

ดัังแสดงในตารางที่่� 1 และ 2

	 3. พฤติิกรรมความตั้้�งใจในการป้้องกััน 

เอชไอวี/ีเอดส์ ์พบว่่า กลุ่่�มตัวัอย่่างมีีค่่าเฉลี่่�ยคะแนนระยะ

ก่่อนการทดลอง (Mean=22.06, SD=6.099) ระยะหลััง

การทดลอง (วันัที่่� 4) (Mean=29.21, SD=3.099) และ

ระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15) (Mean=36.37, SD=3.237) 

ผลการวิิเคราะห์์ความแปรปรวนของค่่าเฉลี่่�ยพบว่่า  

กลุ่่�มตััวอย่่าง มีคี่่าเฉลี่่�ยในระยะหลังัการทดลอง (วัันที่่� 4) 

และระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15) สููงกว่่าระยะก่่อนการ

ทดลองอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.01 (F2, 438= 

780.793, p=0.000) ดัังแสดงในตารางที่่� 1 และ 2

	 4. ทัศนคติต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อ 

เอชไอวี/เอดส์ พบว่า กลุม่ตวัอย่างมคี่าเฉลีย่คะแนนระยะ

ก่อนการทดลอง (Mean=45.69, SD=13.376) ระยะ

หลงัการทดลอง (วันท 4) (Mean=87.40, SD=11.777) 

และระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15) (Mean=112.22, 

SD=7.934) ผลการวิิเคราะห์์ความแปรปรวนของ 

ค่่าเฉลี่่�ยพบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีีค่่าเฉลี่่�ยในระยะหลัังการ

ทดลอง (วัันที่่� 4) และระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15)  

สููงกว่่าระยะก่่อนการทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ 

ที่่�ระดัับ 0.01 (F2, 438=2396.021, p=0.000)  

ดัังแสดงในตารางที่่� 1 และ 2 

 	 5. การรับรู้ประสิทธิภาพของพฤติกรรมการ

ป้องกันเอชไอวี/เอดส์ พบว่า กลุม่ตัวอย่างมคี่าเฉลีย่ระยะ

ก่อนการทดลอง (Mean=43.18, SD=11.170) ระยะ

หลงัการทดลอง (วันท 4) (Mean=86.03, SD=11.732) 

และระยะติดตามผล (วันท 15) (Mean=113.47, 

SD=7.553) ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนของ 

ค่าเฉลี่ย พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยในระยะหลัง 

การทดลอง (วันที่ 4) และระยะติดตามผล (วันที่ 15) 

สูงกว่าระยะก่อนการทดลองอย่างมีนัยส�ำคญทางสถิติท่ี

ระดัับ 0.01 (F2, 438=2726.014, p=0.000) ดังัแสดง

ในตารางที่่� 1 และ 2
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ตารางที ่1 ความรูเ้รื่องเอชไอวี/เอดส์ พฤติกรรมความตัง้ใจในการป้องกนัเอชไอวี/เอดส์ ทศันคตติ่อพฤติกรรมการป้องกนัเชื้อเอชไอวี/	

	 เอดส์ และการรับรู้ประสิทธิภาพของพฤติกรรมการป้องกันเอชไอวี/เอดส์ (n=220)

		                  ระยะก่่อน 	         แปลผล            ระยะหลััง		  แปลผล	      ระยะติิดตามผล	 แปลผล

	ตั ัวแปร		 การทดลอง		                          การทดลอง(วัันที่่� 4)		               (วัันที่่� 15)	

		  Mean		  SD		  Mean		  SD		  Mean		  SD	

ความรู้เรื่อง	 6.67		  1.406	ค วามรู้	 12.59		  1.380	ค วามรู้	 16.99		 1.102	ค วามรู้	

เอชไอวี/เอดส์				    ไม่เพียงพอ	  			   เพียงพอ				    เพียงพอ

ความตั้งใจในการ	 22.06		  6.099	ค วามตั้งใจ	 29.21		  3.099	ค วามตั้งใจ	 36.37		 3.237	ค วามตั้งใจ	

ป้องกันการแพร่				    ระดับต�่ำ	  			   ระดับดี	  			   ระดับดี

กระจายเชื้อเอชไอวี/

เอดส์		

ทัศนคติต่อ	 45.69		  13.376	ท ัศนคติ	 87.40		  11.777	ท ัศนคติ	 112.22		 7.934	ท ัศนคติ	

พฤติกรรมการ				    ระดับต�่ำ				    ระดับดี				    ระดับดี	

ป้องกันเชื้อเอชไอวี/

เอดส์		

ประสิทธิภาพการ	 43.18		  11.170	 ประสิทธิภาพ	 86.03		  11.732	 ประสิทธิภาพ	 113.47		 7.553	 ประสิทธิภาพ	

รับรู้ในการป้องกัน				ก    ารรับรู้				ก    ารรับรู้				ก    ารรับรู้

การแพร่กระจายเชื้อ				    ระดับต�่ำ				    ระดับดี				    ระดับดี	

เอชไอวี/เอดส์ 		

ตารางที่ 2 ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบความแปรปรวนแบบวัดซ�้ำ (Repeated measures ANOVA, within-subjects effect) ของค่า 

	 เฉลี่ยความรู้เรื่องเอชไอวี/เอดส์ พฤติกรรมความตั้งใจในการป้องกันเอชไอวี/เอดส์ ทัศนคติต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อ 

	 เอชไอวี/เอดส์ และการรับรู้ประสิทธิภาพของพฤติกรรมการป้องกันเอชไอวี/เอดส์โดยรวม ระยะก่อนการทดลอง ระยะหลัง 

	ก ารทดลอง (วันที่4) และระยะติดตามผล (วันที่ 15) (n=220) 

	 แหล่งความแปรปรวน	 SS	 df	 MS	 F	 p

ความรู้เรื่องเอชไอวี/เอดส	์				   

	   ผลระยะก่่อนการทดลอง ระยะหลัังการทดลอง (วัันที่่� 4) 	 11848.776	 2	 5924.388	 3686.483	 <0.001

   และระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15)	

   ความคลาดเคลื่่�อน		 703.891	 438	 1.607		

พฤติกรรมความตั้งใจในการป้องกันเอชไอวี/เอดส	์				   

   ผลระยะก่่อนการทดลอง ระยะหลัังการทดลอง (วัันที่่� 4) 	 23899.294	 2	 11949.647	 780.793	 <0.001

   และระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15)

   ความคลาดเคลื่่�อน		 6703.373	 438	 28.857		

ทัศนคติต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อเอชไอวี/เอดส	์				   

   ผลระยะก่่อนการทดลอง ระยะหลัังการทดลอง (วัันที่่� 4) 	 480124.548	 2	 240062.274	 2396.021	 <0.001

   และระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15) 

   ความคลาดเคลื่่�อน		 43884.118	 438	 100.192		

การรับัรู้้�ประสิทิธิภิาพของพฤติิกรรมการป้้องกันัเอชไอวี/ีเอดส์์	 			 

   ผลระยะก่่อนการทดลอง ระยะหลัังการทดลอง (วัันที่่� 4) 	 547596.991	 2	 273798.495	 2726.014	 <0.001

   และระยะติิดตามผล (วัันที่่� 15)

   ความคลาดเคลื่่�อน		 43992.342	 438	 100.439		
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ตารางที ่3 ผลการเปรยีบเทยีบความแตกต่างภายในกลุม่ในแต่ละช่วงเวลา (multiple comparisons: Bonferroni) ระยะก่อนการทดลอง 

 	 ระยะหลังการทดลอง (วนัที่ 4) และระยะติดตามผล (วนัที ่15) ของความรู้เรื่องเอชไอวี/เอดส์ พฤติกรรมความตั้งใจในการ 

	 ป้องกันเอชไอวี/เอดส์ ทัศนคติต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อเอชไอวี/เอดส์ และการรับรู้ประสิทธิภาพของพฤติกรรมการ 

	 ป้องกันเอชไอวี/เอดส์ (n=220)

	 ช่วงเวลา	 Mean difference	 p-value

ความรู้เรื่องเอชไอวี/เอดส	์	

ระยะก่อนทดลอง - ระยะหลังทดลอง (วันที่ 4)	 5.891	 0.05

ระยะก่อนทดลอง - ระยะติดตามผล (วันที่ 15)	 10.345	 0.05

ระยะหลังทดลอง (วันที่ 4) - ระยะติดตามผล (วันที่ 15)	 4.455	 0.05

พฤติกรรมความตั้งใจในการป้องกันเอชไอวี/เอดส	์	

ก่อนทดลอง *หลังทดลอง (วันที่ 4)	 7.650	 0.05

ก่อนทดลอง *ติดตามผล (วันที่ 15)	 14.736	 0.05

หลังทดลอง (วันที่ 4) * ติดตามผล (วันที่ 15)	 7.086	 0.05

ทัศนคติต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อเอชไอวี/เอดส	์	

ก่อนทดลอง *หลังทดลอง (วันที่ 4)	 40.086	 0.05

ก่อนทดลอง *ติดตามผล (วันที่ 15)	 65.523	 0.05

หลังทดลอง (วันที่ 4) * ติดตามผล (วันที่ 15)	 25.436	 0.05

การรับรู้ประสิทธิภาพของพฤติกรรมการป้องกันเอชไอวี/เอดส	์	

ก่อนทดลอง *หลังทดลอง (วันที่ 4)	 42.714	 0.05

ก่อนทดลอง *ติดตามผล (วันที่ 15)	 69.991	 0.05

หลังทดลอง (วันที่ 4) * ติดตามผล (วันที่ 15)	 27.277	 0.05

ภาพที่่� 1 Plot graph แสดงการเปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยระยะก่่อนการทดลอง ระยะหลัังการทดลอง (วัันที่่� 4) และระยะติิดตามผล  

	 (วัันที่่� 15) ของความรู้้�เรื่่�องเอชไอวี/เอดส์์ พฤติิกรรมความตั้้�งใจในการป้้องกัันเอชไอวี/เอดส์์ ทััศนคติต่่อพฤติิกรรม 

	ก ารป้้องกัันเชื้้�อเอชไอวีี/เอดส์์ และการรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของพฤติิกรรมการป้้องกัันเอชไอวีี/เอดส์์ 
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ความรู้เร่ืองเอชไอวี/เอดส์

ทัศนคติต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อเอชไอวี/เอดส์

ความตั้งใจในการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อเอชไอวี/เอดส์

ประสิทธิภาพการรับรู้ในการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อเอชไอวี/เอดส์

ตัวแปร 

	จ ากตารางที่่� 2 พบว่่า มีอีิทิธิพิลทางตรงระหว่่าง

ระยะเวลาของการทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ 

ที่่� ระดัับ 0.01 จึึงทำำ�การเปรีียบเทีียบการทดสอบเป็็นราย

คู่่�ด้้วยวิิธีี Bonferromi’s test ดัังแสดงในตารางที่่� 3 
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วิิจารณ์์
	ค ะแนนเฉลี่่�ยของความรู้้�เรื่่�องเอชไอวี/เอดส์์ 

ทััศนคติต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันเชื้้�อเอชไอวี/เอดส์์ 

พฤติิกรรมความตั้้�งใจ และ การรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของ

พฤตกิรรมการป้องกันเอชไอวี/เอดส์ หลงัได้รับโปรแกรม

การป้องกันเอชไอวี/เอดส์ ในระยะทดลอง และระยะ

ติดตามผล สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม สามารถอธิบาย

ได้ดังนี้

	 เนื่องจากกจิกรรมเน้นกระบวนการให้กลุม่ตัวอย่าง 

ได้แสดงความคดิเหน็ เรยีนรูผ่้านสื่อ แสดงบทบาทสมมตุิ 

มีสาธิตย้อนกลับ ซึ่งสอดคล้องกับข้อมูลส่วนบคคล 

ของกลุ่มตัวอย่าง ซึ่งเป็นวัยรุ่นส่วนใหญ่มงีานท�ำ มสีถานภาพ 

คู่่�แบบไม่่สมรส และเคยมีปีระสบการณ์ก์ารมีเีพศสัมัพันัธ์์ 

ดังันั้้�น กลุ่่�มตัวัอย่่างจึึงมีปีระสบการณ์ก์ารใช้ช้ีวีิติมากกว่่า

วัยรุ่นทวไปในระบบการศึกษาปกติ ส่งผลให้เกิดกระบวน 

การเรียนรู ้ผ ่านกิจกรรมและการคิดวิเคราะห์ผ ่าน

ประสบการณ์ตรง ส่งผลให้เกิดความเข้าใจง่ายขึ้น 

สอดคล้องกับแนวคิดของ Smith(13) แสดงให้เห็นว่า 

การเรียนรู้ท่ียั่งยืนของมนุษย์ ต้องผ่านกระบวนการคิด

วิิเคราะห์์ด้้วยตนเอง สรุุปการเรีียนรู้้�ผ่่านกิิจกรรม  

ชี้้�ให้้เห็็นประเด็็นสำำ�คััญ เปิิดโอกาสให้้มีีการแบ่่งปััน 

และรัับฟังความคิิดเห็็น นอกจากนี้้�มีีการฝึึกทักษะ  

ผ่่านสถานการณ์์จำำ�ลอง ซึ่่�งทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างเข้้าใจผ่่าน

บทบาทสมมุติ นอกจากนี้ Smith(13) กล่าวว่า การเรียนรู้

ที่ได้ผลดีที่สุดนั้น ต้องให้ผู้เรียนมีความรู้สึกว่าการเรียน

นั้นมีประโยชน์ เนื้อหามีความสัมพันธ์กับประสบการณ์ 

และสามารถใช้ประโยชน์ได้อย่างมีประสิทธิผล ดังนั้น 

การเรยีนรู้ทีไ่ด้ประโยชน์ คอืการที่บคุคลได้รับการกระตุ้น

ให้ได้ลงมอืกระท�ำ หรือฝกลงมอืท�ำด้วยตนเอง นอกเหนอื

จากการบอกกล่าว ซึ่งจะช่วยให้กลุ่มตัวอย่างสามารถ

เข้าใจได้เป็นอย่างดี(14) ซึ่งสอดคล้องกับพัฒนาการ 

ของวัยรุ่นทชอบแสดงความคิดของตัวเอง ชอบการมี 

ส่วนร่วมในกระบวนการกลุม่เพื่อน การสรปุประเด็นจาก

ความคิดของตนเอง ซึ่งส่งเสริมให้เด็กวัยรุ่นมีการเรียนรู้

และท�ำความเข้าใจสถานการณ์ได้ดียิ่งขึ้น(15) จะเห็นได้

ว่าการจัดกิจกรรมเพื่อการสะท้อนคดเป็นวิธีการหนึ่ง 

ที่ท�ำให้บุคคล ได้มีเวลาพิจารณา อารมณ์ ความรู้สึก 

สอดคล ้องการเรียนรู ้แบบเชิง จิตตป ัญญาศึกษา  

(contemplative education) นั่นคือ การพัฒนาหรือ 

การท�ำกิจกรรมจากภายใน (soft side) ที่น�ำไปสู่การ

ส�ำรวจใคร่ครวญ หรือการเรียนรู ้ สะท้อนคิดผ่าน

ประสบการณ์ น�ำไปสู่การปรับทัศนคติของบุคคล(16) 

	ก ารสร้้างทััศนคติิทางบวก และการรัับรู้้�

พฤติิกรรมความเสี่่�ยงของตนเอง นำำ�ไปสู่่�ความตั้้�งใจ 

ในการป้้องกัันตนเองจากความเสี่่�ยงเอชไอวี/เอดส์์  

ท้า้ยที่่�สุดุเกิดิการเปลี่่�ยนแปลงพฤติกิรรมในทางที่่�ถูกูต้อ้ง 

ในการลดความเสี่่�ยงทางเพศแบบยั่่�งยืนืต่่อไป สอดคล้อ้ง

กัับงานวิจััยของศริิญญา เจริญศิิริิ (17) ศึึกษาปััจจััย 

ที่่�มีีอิิทธิิพลต่่อพฤติิกรรมการป้้องกัันโรคติิดต่่อทาง 

เพศสััมพัันธ์์ในนัักศึึกษาชายของการศึึกษานอกโรงเรีียน

พบว่่า เจตคติิที่่�ดีีสามารถทำำ�นายพฤติิกรรมต่่อการ

ป้้องกัันโรคติดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ได้้ (p< 0.05) 

คล้ายคลึึงกับัผลการศึึกษาโปรแกรมการป้อ้งกันัโรคเอดส์์

และโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ในวััยรุ่่�น เช่่น โปรแกรม

ปรับัเปลี่่�ยนแบบแผนความเชื่่�อด้านสุขุภาพต่่อพฤติกิรรม

ป้้องกัันโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ของวััยรุ่่�น จัังหวััด

เพชรบุรุี ีพบว่่า กลุ่่�มทดลองมีีค่่าเฉลี่่�ยคะแนนด้านความรู้้�

เรื่่�องโรคติดต่่อทางเพศสัมัพันัธ์ เจตคติเิกี่่�ยวกับัโรคติดิต่่อ

ทางเพศสััมพัันธ์ การรัับรู้้� โอกาสเสี่่�ยงต่่อการเกิิด 

โรคติดต่่อทางเพศสััมพัันธ์ การรัับรู้้�ความรุุนแรงของ 

โรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ การรัับรู้้�อุุปสรรคของการ

ป้อ้งกันัโรคติดิต่่อทางเพศสัมัพันัธ์ ์การรับัรู้้�ประโยชน์ข์อง

การป้้องกัันโรคติดต่่อทางเพศสััมพัันธ์ และพฤติิกรรม

ป้้องกันัโรคติดิต่่อทางเพศสัมัพันัธ์ สูงูกว่่าก่่อนทดลองและ

สููงกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ 

(p<0.001)(18) สอดคล้องกัับศึึกษาผลของโปรแกรม 

การป้อ้งกันัโรคติดิต่่อทางเพศสัมัพันัธ์ต์่่อความรู้้� ทัศันคติิ 

และการรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ 

ในทหารกองประจำำ�การผลการวิิจััยพบว่่า คะแนนเฉลี่่�ย

ความรู้้� ทััศนติิต่่อการป้้องกัันโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ 

และการรัับรู้้�ความรุุนแรงของโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์

ทางเพศสััมพัันธ์์ในกลุ่่�มทดลอง สููงกว่่าก่่อนการทดลอง 
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อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (p<0.001) และสููงกว่่ากลุ่่�ม

ควบคุุมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (p<0.01)(19) มีีความ

คล้้ายคลึึงกัับงานวิิจััยของ สุุขสถาพร จัันทมาศ และ

คณะ(20) ศึึกษาเปรีียบเทีียบความรู้้� ทััศนคติิ พฤติิกรรม

และความตั้้�งใจในการป้้องกัันโรคเอดส์์ ในนัักศึึกษา

วิทิยาลััยเทคนิคิวิชิาชีพี ประเทศลาว โดยมีกีารใช้ก้ิจิกรรม

กลุ่่�ม ระดมสมอง การวิิเคราะห์์ความเสี่่�ยงต่่อการติิดเชื้้�อ

เอชไอวีี/โรคเอดส์์ จากการกำำ�หนดสถานการณ์์สมมติิ  

ผลการศึึกษาพบว่่าคะแนนเฉลี่่�ยกลุ่่�มทดลองเพิ่่�มขึ้้�นหลังั

ได้้รัับโปรแกรม และคะแนนเฉลี่่�ยกลุ่่�มทดลองมากกว่่า

กลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนััยสาคััญทางสถิิติิ (p<0.001)  

ผลการวิิจััยของกรีฑา ต่่อสุวรรณ และอััมไพวรรณ  

บุญุแก้ว้วรรณ(8) โดยศึึกษาโปรแกรมการป้อ้งกันัเอชไอวี/ี

เอดส์์สำำ�หรัับวััยรุ่่�นตอนต้้น เขตอำำ�เภอฉวาง จัังหวััด

นครศรีธรรมราช ซึ่งโปรแกรมที่ใช้ในการสอนวัยรุ่น 

โดยใช้สื่อผ่านหนังสั้น และการ์ตูนแอนนเมชัน ซึ่งมี

อทิธพิลต่อวัยรุ่นปัจจบุนั ร่วมกบักระบวนการระดมความ

คิดจากกลุ ่มเพื่อนโดย มีการแบ่งกลุ ่ม คิดวิเคราะห์  

แสดงความคิดเห็น ร่วมกับการสาธิตย้อนกลับ ผลการ

วิจัยพบว่าคะแนนเฉลี่ยของความรู้เรื่องเอชไอวี/เอดส์ 

ทัศนคติต่อพฤติกรรมการป้องกันเชื้อเอชไอวี/เอดส์

พฤติกรรมความตั้งใจ และการรับรู ้ประสิทธิภาพ 

ของพฤติกรรมการป้องกันเอชไอวี/เอดส์ หลังได้รับ

โปรแกรม สููงกว่่าก่่อนได้้รัับโปรแกรมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ 

(p<0.01)

	จ ะเห็นได้ว ่า จากกิจกรรมดังกล่าว ท�ำให้ 

กลุม่ตวัอย่างได้มีเวลาคดิวิเคราะห์ กลบัมาทบทวนตวัเอง 

ความรู้สึกของตนเองและผู้อื่น จึงน�ำไปสู่กระบวนการ 

ปรับทัศนคติหรือความรู้สึกภายใน ส่งผลให้เกิดทัศนคติ

เชิงบวกมากขึ้น จะเห็นได้ว่ากิจกรรมที่ให้กลุ่มตัวอย่าง 

เป็นการมุ่งเน้นคนข้อมูลในเรื่อง ความรู้ ช่องทางการ 

ติดเชื้อเอชไอวี ร่วมกันวิเคราะห์ความเสี่ยง และวิธีการ

ป้องกัน เป็นการส่งเสริมความรู้ความเข้าใจท่ถูกต้อง  

น�ำไปสู่การมีทัศนคติที่ดีในการป้องกันตนเอง ส่งผลต่อ

พฤติกรรมในการแสดงออกและสามารถเลือกวิธีการ

ป้องกันตนเองท่ีเหมาะสม หากบคคลมีความรู้ที่ถูกต้อง

ชัดเจน มีความเข้าใจ ส่งผลต่อความรู้สึกนึกคิดที่ดี  

ท้ายที่สุดน�ำไปสู่การแสดงออกที่ถูกต้องเหมาะสม(21)  

ซึ่งการวิจัยครั้งนี้เป็นการบูรณาการหลายรูปแบบในการ

พัฒนาโปรแกรมและการด�ำเนินกิจกรรมในวัยรุ ่น  

การปรับใช้สื่อให้สอดคล้องกับบริบท และวัฒนธรรม 

ของแต่ละพื้นที่ รวมถึงการใช้กระบวนการกลุ่ม ในการ 

คดิวิเคราะห์ แสดงความคิดเหน็ สาธติย้อนกลบั จึงจะน�ำ

ไปสู่การลดพฤติกรรมเสี่ยงในวัยรุ่นได้อย่างยั่งยืนต่อไป

	ข้ ้อจำำ�กััดของการศึึกษา

	 เนื่่�องจากเป็็นการศึึกษาแบบวััดซ้ำำ��ในวัยรุ่่�น 

การศึึกษานอกระบบและการศึึกษาตามอััธยาศััย  

ซึ่่�งตารางเรีียนไม่่คงที่่� ส่่งผลให้้มีีข้้อจำำ�กัดในการนััด 

กลุ่่�มเพื่่�อวัดัซ้ำำ�� ดังันั้้�น ต้้องอาศัยัครูใูนการนััดกลุ่่�มตัวัอย่่าง 

	ข้ ้อเสนอแนะ

	ค วรมีการขยายผลโปรแกรมนี้ไปยังวัยรุ ่น 

กลุ่มอื่นๆ ทั้งอยู่ในระบบการศึกษาและนอกระบบการ

ศึกษา เพื่อเพิ่มความรู้และทักษะในการดูแลตนเอง 

นอกจากนี้ควรศึกษาและติดตามผลของโปรแกรม 

ในระยะยาว หรอืติดตามผลเป็นช่วงเวลา ในระยะ 6 เดอืน 

และ 1 ปี เพื่อศึกษาความคงทนของพฤติกรรม

กิตติกรรมประกาศ
	 ผู้วิจยัขอขอบพระคณุ สคร.11 นครศรธีรรมราช 

ที่ ให ้การสนับสนุนงบประมาณการวิ จัยในวัย รุ ่น  

ขอขอบคุณครู ผู้ปกครอง ที่อนุญาตในการเก็บรวบรวม

วิจัย และนักเรียนผู้เข้าร่วมการวิจัยครั้งนี้
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