
บทความวิจัย (Research Article) 

*ผู้รับผิดชอบบทความ : pregamol@yahoo.com 

 

ผลของการใช้แผนปฏิบัติการที่พัฒนาจากกระบวนการเอไอซีต่อ
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์ 

และดัชนีความชุกของลูกน ้ายุงลาย 
The Effects of an AIC Process-Based Action Plan on 

Children’s Behaviors in Preventing Dengue Haemorrhagic 
Fever and Mosquito Larvae Index at a Shelter 

 

กานต์พิชชา ยะนา 
แผนกผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลปา่โมก ต าบลป่าโมก อ าเภอป่าโมก จงัหวัดอ่างทอง 14130 

ปรีย์กมล รัชนกุล* และวนลดา ทองใบ 
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์ ศูนยร์ังสิต 
ต าบลคลองหนึ่ง อ าเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี 12120 

 Kanpitcha Yana 
Out Patient Department, Pamok Hospital, Pamok, Pamok, Angthong 14130 

Pregamol Rutchanagul* and Wanalada Thongbai 
Faculty of Nursing, Thammasat University, Rangsit Centre, 

Khlong Nueng, Khlong Luang, Pathum Thani 12120 
 

  

บทคัดย่อ 
การวิจัยนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบสองกลุ่มวัดก่อนและหลังการทดลอง มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลที่ได้

จากการสร้างแผนปฏิบัติการจากการมีส่วนร่วมด้วยกระบวนการเอไอซี ในการท าให้เกิดพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์และลดค่าดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลาย กลุ่มตัวอย่างเป็นเด็ก อายุระหว่าง 
13-15 ปี ที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์ในจังหวัดอ่างทอง จ านวน 58 คน เครื่องมือที่ใช้ในการท าการวิจัย ได้แก่ 
แผนปฏิบัติการที่พัฒนาจากกระบวนการเอไอซีในการสร้างเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของแกนน า
เด็กจ านวน 20 คน จากนั้นจึงน าไปปฏิบัติร่วมกันกับเด็กกลุ่มทดลองอีก 18 คน ส่วนกลุ่มควบคุม 20 คน ได้รับการ
ดูแลปกติ เก็บข้อมูลก่อนด าเนินการตามแผนปฏิบัติการ 1 สัปดาห์ และหลังจากเสร็จสิ้นกิจกรรม 4  สัปดาห์ โดยใช้
แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กในสถาน
สงเคราะห์ และแบบเก็บค่าดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลายที่ผ่านการตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 3 ท่าน และ
ทดสอบค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถามได้ค่าเท่ากับ 0.80 วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปด้วยสถิติเชิงพรรณนาและเปรียบ 
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เทียบความแตกต่าง ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใช้สถิติ independent t-test และเปรียบเทียบความ
แตกต่างก่อนและหลังในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมโดยใช้สถิติ paired t-test ผลการวิจัยพบว่าค่าเฉลี่ยคะแนน
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์ในกลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (p<0.05) และสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<0.01) และค่าดัชนีความชุกของลูกน้ า
ยุงลายในกลุ่มทดลองต่ ากว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<0.01) ผลการศึกษาครั้งนี้แสดงให้เห็นว่า
การสร้างแผนปฏิบัติการด้วยกระบวนการเอไอซีมีประสิทธิภาพในการสร้างเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้  
เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์และลดค่าดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลาย จึงควรมีการติดตามการด าเนิน
กิจกรรมอย่างต่อเนื่องเพื่อการคงไว้ซึ่งพฤติกรรมที่ยั่งยืน 
 

ค้าส้าคัญ : กระบวนการเอไอซี; พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออก; ค่าดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลาย; เด็กใน
สถานสงเคราะห์ 

 

Abstract 
The purpose of this quasi-experimental study was to assess the effects of an appreciation 

influence control (AIC) process-based action plan on children’s behaviors in preventing dengue 
haemorrhagic fever (DHF) and on the mosquito larvae index at a shelter. The sample group 
consisted of 58 children aged 13 to15 years living in a shelter in Angthong province of Thailand. 
The research tool used in this study was an AIC process-base action plan for preventing DHF 
derived from 20 trained leaders then the plan was implemented in the experimental group of 18 
children. The control group (20 children) received usual care and service. Data were collected by 
using questionnaires that included a demographic data form, DHF preventing behaviors and a 
mosquito larvae index. Data were collected at 1 week before implementation and at 4 weeks 
after implementation. The tool validity was approved by 3 validators. The Cronbach’s alpha 
coefficient for the questionnaire was 0.80. Data were analyzed by using descriptive statistics and t-
test. The results indicated that the mean score for preventing DHF behaviors in the experimental 
group was significantly higher than that of the control group (p <0.05) and significantly higher than 
that before the experiment (p < 0.01), while the mosquito larvae index in the shelter of the 
experimental group was significantly lower than that before the experiment (p < 0.05). This study 
suggests that an AIC process-based action plan is the effective measure to prevent of DHF 
behaviors of dependent children in a shelter. Further study that includes follow-up time is 
recommended. 
 

Keywords: AIC process-based action plan; preventing dengue haemorrhagic fever behaviors; 
Mosquito larvae index; children in a shelter  
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1. บทน้า 

โรคไข้เลือดออกเป็นโรคติดเช้ือที่ติดต่อโดย
ยุงลายซึ่งหน่วยงานทางด้านสาธารณสุขทั่วโลกให้
ความส าคัญเป็นอย่างมาก โดยเฉพาะอย่างยิ่งใน
ทศวรรษที่ผ่านมา โรคไข้เลือดออกพบได้ในประเทศ
เขตร้อนและเขตอบอุ่นทั่ วโลก [1] จากสถิติของ
กระทรวงสาธารณสุขส าหรับอัตราป่วยตายและอัตรา
ป่วยในโรคไข้เลือดออกของประเทศไทย 4 ปี ย้อนหลัง 
(พ.ศ.2552-2555) พบว่าอัตราป่วยตายมีระดับที่ไม่สูง
เกินค่าเป้าหมาย แต่อัตราป่วยยังคงอยู่ในระดับสูงเกิน
ค่าเป้าหมายในการควบคุมโรค [2,3] ซึ่งอาจแสดงให้
เห็นว่าในปัจจุบันวิทยาการทางการแพทย์มีความ 
สามารถในการรักษาพยาบาลมากข้ึน แต่ความสามารถ
ในการควบคุมและป้องกันโรคยังคงมีน้อยหรือมีไม่
เพียงพอ 

ส าหรับผู้วิจัยได้ปฏบิัติงานในโรงพยาบาลชุมชน
แห่งหนึ่ง พบว่าสถิติจ านวนผู้ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออก
ที่เข้ารับการรักษาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2551-2555 พบว่า 
ช่วงอายุที่พบผู้ป่วยมากที่สุดคือ ช่วงอายุ 11-15 ปี 
รองลงมาคือ 6-10 ปี [4] โดยเฉพาะอย่างยิ่งปี พ.ศ. 
2554 มีจ านวนผู้ป่วยทั้งหมด 140 ราย พบว่าเป็น
ผู้ป่วยเด็กที่มาจากสถานสงเคราะห์ในพื้นที่จ านวน 16 
ราย คิดเป็นร้อยละ 11.43 ซึ่ งมีอาการรุนแรงที่
จ าเป็นต้องส่งต่อไปยังโรงพยาบาลจังหวัด จ านวน 3 
ราย และ 1 ราย ในจ านวนนี้เสียชีวิต โดยแพทย์ได้
วินิจฉัยในเบื้องต้นว่าเสียชีวิตจากโรคไข้เลือดออก 

จากการทบทวนวรรณกรรมงานวิจัยที่ศึกษา
เกี่ยวกับปัจจัยท่ีมีผลต่อการระบาดของโรคไข้เลือดออก 
พบว่ามีปัจจัยที่เกี่ยวข้องหลายประการ ได้แก่ ปัจจัย
ทางด้านสิ่งแวดล้อม พบว่าการที่มีประชากรอาศัยอยู่
อย่างหนาแน่นและการคมนาคมที่สะดวกขึ้นท าให้การ
แพร่กระจายของไวรัสเดงกีเป็นไปอย่างรวดเร็ว สภาพ
ภูมิอากาศ อุณหภูมิที่สูงขึ้นส่งผลให้ไวรัสที่มีอยู่ในตัวยุง

เจริญขึ้น ส่วนตัวยุงมีขนาดเล็กลงและมีพฤติกรรมการ
กินบ่อย ๆ ส่งผลให้คนที่โดนยุงกัดได้รับไวรัสถี่ข้ึน [5,6]  
ปัจจัยทางด้านบุคคลพบว่าพฤติกรรมในการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกมีความสัมพันธ์กับความรู้ ทัศนคติ การ
รับรู้ถึงโอกาสเสี่ยง การรับรู้ถึงความรุนแรงของโรค 
การรับรู้ถึงประโยชน์จากการป้องกันโรค ประสบการณ์
การเจ็บป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกของตนเองและคนใน
ครอบครัว และการมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก [7-11] และปัจจัยทางด้านแรง
สนับสนุนทางสังคมพบว่าการได้รับการสนับสนุนจาก
ส่วนปกครอง เช่น รัฐบาล องค์การปกครองส่วน
ท้องถิ่น นโยบายของชุมชน ความพอเพียงของ
ทรัพยากร การได้รับข่าวสาร การได้รับการกระตุ้น
เตือนจากคนรอบข้างมีผลต่อการป้องกันและควบคุม
โรคไข้เลือดออกเช่นกัน [7,8,12] เมื่อผู้วิจัยได้เข้าไป
ศึกษาในพื้นที่ที่ศึกษา พบว่าจากปัจจัยดังกล่าวข้างต้น
เมื่อน ามาเปรียบเทียบกับสภาพความเป็นอยู่ในสถาน
สงเคราะห์พบว่าปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมนั้นมีสภาพ
ความเป็นอยู่ที่ค่อนข้างแออัด มีการเก็บแขวนของใช้
ส่วนตัวต่าง ๆ เช่น เสื้อผ้า ผ้าเช็ดตัว ตามฝาผนัง ขอบ
หน้าต่าง ซึ่งเป็นแหล่งเกาะพักอย่างดีของยุงลาย [13] 
มีสภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการเป็นแหล่งเพาะพันธุ์ของ
ลูกน้ ายุงลายและที่อยู่อาศัยของยุงลาย ปัจจัยทางด้าน
พฤติกรรมในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กและ
เจ้าหน้าที่ในสถานสงเคราะห์พบว่าสถานสงเคราะห์มี
การแบ่งหน้าที่ให้เด็กแต่ละหอพักรับผิดชอบในการท า
ความสะอาด แต่จ านวนครูพี่ เลี้ยงที่ดูแลเด็กมีไม่
เพียงพอจึงท าให้บริเวณหอพักมีสิ่งแวดล้อมที่ไม่สะอาด
นัก ขาดการเอาใจใส่ในการเปลี่ยนถ่ายน้ าขังและการ
ท าความสะอาดภาชนะเก็บกักน้ า แม้ว่าเด็กจะได้พัก
อาศัยในหอพักที่มีมุ้ งลวดแต่ก็มีการเปิดเข้าออก
บ่อยครั้งและมักเปิดประตูทิ้งไว้ รวมทั้งมักชอบทิ้งขยะ
ในบริเวณต่างๆจนเกิดเป็นแหล่งภาชนะขังน้ าอีกเป็น
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จ านวนมาก ส่วนปัจจัยด้านการสนับสนุนทางสังคม 
พบว่าในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกที่ทาง
สถานสงเคราะห์ได้ด าเนินการมาก่อนหน้านี้แล้วนั้น 
ได้แก่ การพ่นหมอกควันเพื่อก าจัดยุงลายในช่วงที่มีการ
ระบาดของโรคไข้เลือดออก สถานีอนามัยมีการแจก
ทรายทีมีฟอส (temephos) ให้ครูพี่ เลี้ยงและเด็ก
ช่วยกันใส่ในภาชนะที่บรรจุน้ าและเก็บคว่ าภาชนะที่ขัง
น้ า แต่มีการปฏิบัติอย่างไม่ต่อเนื่อง ซึ่งจะกระท าในช่วง
ที่มีการระบาดของโรคไข้เลือดออกเช่นกัน ส่วนใหญ่
การปฏิบัติในกิจกรรมการควบคุมโรคไข้เลือดออกยัง
เป็นการจัดการโดยเจ้าหน้าที่ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่
สาธารณสุขเพียงฝ่ายเดียว ยังขาดการมีส่วนร่วมของ
ทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้องของสถานสงเคราะห์ในกระบวนการ
วางแผนและแสดงความเห็นในการจัดการกับปัจจัย
เหล่านี้ด้วยตนเอง และการด าเนินการในพื้นที่ยังไม่
ครอบคลุมในปัจจัยที่ท าให้เกิดโรคไข้เลือดออก ซึ่งจะ
เห็นได้จากการที่มีอุบัติการณ์ของโรคไข้เลือดออก
เกิดขึ้นในสถานสงเคราะห์ทุกปี 

 จากการศึกษาวิจัยภายในระยะเวลา 10 ปี ที่
ผ่านมาเกี่ยวกับการแก้ปัญหาและการป้องกันการ
ระบาดของโรคไข้เลือดออก พบว่าได้มีการศึกษาใน
หลายรูปแบบทั้งในระดับบุคคลและระดับชุมชน ซึ่งใน
ระยะหลังการสร้างการมีส่วนร่วมของชุมชนมีความ 
ส าคัญในการที่จะแก้ไขปัญหาของชุมชน การเกิดโรค
ไข้เลือดออกจัดว่าเป็นปัญหาสุขภาพในระดับชุมชน
เช่นกัน และพบว่าภายหลังการมีส่วนร่วมมักจะเกิด 
ผลลัพธ์ในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกที่
ชัดเจนและเป็นรูปธรรม ก่อให้เกิดผลในระยะยาวมาก
ขึ้น [11,14,15] ดังนั้นผู้วิจัยจึงได้พัฒนาแผนปฏิบัติการ
เพื่อสร้างเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออก
โดยใช้กระบวนการเอไอซีของเด็กในสถานสงเคราะห์ 

ส าหรับการวางแผนอย่างมีส่วนร่ วมโดย
กระบวนการเอไอซี (appreciation influence 

control, AIC) นั้น เป็นกระบวนการที่เน้นคนเป็น
ศูนย์กลาง มีการให้อิสระในการระดมความคิด มีล าดับ 
วิธีการที่เป็นขั้นตอนอย่างชัดเจน โดยมีการเปิดโอกาส
ให้ผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสียได้แสดงความคิดเห็นถึงปัญหา
ในสถานการณ์ปัจจุบัน มีการคาดหวังในสิ่งท่ีต้องการใน
อนาคต รวมทั้งร่วมกันวางแผนการปฏิบัติการหรือ
แผนงานในการแก้ปัญหาดังกล่าว โดยระบุผู้รับผิดชอบ
ในแผนงานดังกล่าวอย่างชัดเจน [16-18] และแผน 
ปฏิบัติการที่ได้จากกระบวนการนี้จะท าให้ผู้มีส่วนได้
ส่วนเสียหรือเกี่ยวข้องกับปัญหานั้นมีการรับรู้ปัญหา 
ก าหนดเป้าหมาย ร่วมกันคิดค้นวิธีการแก้ปัญหา และ
การด าเนินการแก้ไขปัญหารว่มกันตามศักยภาพของตน
และเหมาะสมกับบริบทที่เป็นอยู่ จากการทบทวน
วรรณกรรมที่ผ่านมายังไม่พบงานวิจัยที่จัดกระท าใน
กลุ่มของเด็กในสถานสงเคราะห์โดยใช้กระบวนการ   
เอไอซีในการป้องกันโรคไข้เลือดออก แต่พบว่ามีการ
พัฒนารูปแบบการแก้ไขปัญหาโดยใช้กระบวนการ    
เอไอซีในเด็กระดับช้ันมัธยมศึกษาตอนต้น และน าผล
จากการร่วมกันคิดนี้มาใช้ในการแก้ปัญหาให้เกิด
ประโยชน์ได้ เช่น การใช้กระบวนการเอไอซีในการ
แก้ปัญหานักเรียนติดเกมคอมพิวเตอร์ออนไลน์ [19]  
และการควบคุมภาวะโภชนาการโดยใช้กระบวนการ  
เอไอซีในนักเรียนที่มีน้ าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐาน [20] 
ดังนั้นผู้วิจัยจึงสนใจที่จะทดสอบประสิทธิผลของ
แผนปฏิบัติการดังกล่าวเพื่อเป็นแนวทางในการพัฒนา
รูปแบบของการสร้างเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์ภายใต้ความ
เฉพาะเจาะจงของบริบทของสถานสงเคราะห์ โดย
ความรู้ที่ได้จากการศึกษาครั้งนี้จะเป็นพื้นฐานส าคัญใน
การดูแลสุขภาพของเด็กในสถานสงเคราะหใ์ห้ปลอดภยั
จากโรคไข้เลือดออก ลดอุบัติการณ์การเจ็บป่วยและ
เสียชีวิตด้วยโรคไข้เลือดออกต่อไปได้ 
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2. วัตถุประสงค์การวิจัย 
เพื่อศึกษาผลของแผนปฏิบัติการที่ได้จากการมี

ส่วนร่วมด้วยกระบวนการเอไอซี ดังนี้ 
2.1 เพื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนน

พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กในสถาน
สงเคราะห์กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนและหลัง
การใช้แผนปฏิบัติการ 

2.2 เพื่ อเปรียบเทียบค่า เฉลี่ ยผลต่าง
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กในสถาน
สงเคราะห์ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

2.3 เพื่อเปรียบเทียบค่าดัชนีความชุกของลูกน้ า
ยุงลายภายในสถานสงเคราะห์ก่อนและหลังการใช้แผน 
ปฏิบัติการ 
 

3. สมมติฐานการวิจัย 
3.1 ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรค

ไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์ของกลุ่ม
ทดลองภายหลังจากการน าแผนปฏิบัติการไปใช้สูงกว่า
ก่อนการใช้แผนปฏิบัติการ 

3.2 ค่าเฉลี่ยผลต่างพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์หลังการใช้
แผนปฏิบัติการของกลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุม 

 3.3 ค่าดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลายภายใน
สถานสงเคราะห์หลังการใช้แผนปฏิบัติการต่ ากว่าก่อน
การใช้แผนปฏิบัติการ 
 

4. กรอบแนวคิดการวิจัย 
การศึกษาวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้น าแผนปฏิบัติการ

ที่พัฒนามาจากกระบวนการเอไอซีในการสร้างเสริม
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกส าหรับเด็กใน
สถานสง เคราะห์  โ ดยแผนปฏิบั ติ ก า รที่ ไ ด้ นั้ น
ประกอบด้วยหลักการจัดการกับการแพร่กระจายของ
โรคและการเกิดโรค นั่นคือ การจัดการกับปัจจัย

ทางด้านบุคคล (host) ตัวเช้ือโรคหรือสิ่งก่อโรค 
(agent) และสิ่งแวดล้อม (environment) ซึ่งในตัว
บุคคลเน้นในเรื่องของการปฏิบัติตัวในการป้องกันไม่ให้
ถูกยุงลายกัด ส่วนการจัดการกับเช้ือก่อโรคนั้นจะ
ด าเนินการโดยการก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์และควบคุม
ลูกน้ ายุ งลาย  และส าหรับการจั ดการทางด้ าน
สิ่งแวดล้อม จะใช้แผนปฏิบัติการในเรื่องเกี่ยวกับการ
รณรงค์สิ่งแวดล้อม เพื่อลดโอกาสให้ยุงลายที่มีเช้ือโรค
ไข้เลือดออกสามารถกัดคนและแพร่กระจายโรค
ไข้เลือดออกต่อไปได้ ซึ่งเป้าหมายในการใช้แผนปฏิบัติ
การนี้ คือ การสร้างเสริมพฤติกรรมในการป้องกันโรค
ไข้เลือดออก และลดค่าดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลาย
ในสถานสงเคราะห์ที่ ศึ กษาในครั้ งนี้ ไ ด้ อย่ า งมี
ประสิทธิภาพ 
 

5. วิธีด้าเนินการวิจัย 
5.1 รูปแบบการวิจัย 

การวิจัยครั้ งนี้ เป็นการวิจัยกึ่ งทดลอง 
(quasi-experimental research) แบบสองกลุ่มไม่
เท่าเทียมกัน วัดผลก่อนและหลังการทดลอง (pre-test 
post-test design with non-equivalent group) มี
วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของการใช้แผนปฏิบัติการ
จากกระบวนการเอไอซีต่อพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์ และค่าดัชนี
ความชุกของลูกน้ ายุงลาย 

5.2 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้คือเด็กที่

อาศัยอยู่ ในสถานสงเคราะห์ในเขตอ า เภอป่าโมก 
จังหวัดอ่างทอง ที่ศึกษาในระดับช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 1- 
3 อายุระหว่าง 13-15 ปี จ านวน 464 คน สถาน
สงเคราะห์ที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ประกอบด้วยสถาน
สงเคราะห์ 2 แห่ง ที่มีบริบทคล้ายกัน กล่าวคือ เป็น
มูลนิธิที่รับอุปการะเด็กที่ยากจนเข้ามารับการศึกษา
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และเกื้อหนุนปัจจัยสี่ในการด ารงชีวิต เด็กส่วนใหญ่เป็น
เด็กชาวเขาที่ถูกส่ งมาศึกษาเล่า เรี ยนเนื่องจาก
ภูมิล าเนาอยู่ในเขตห่างไกลต่อการศึกษา เด็กมีการพัก
อาศัยและเรียนหนังสือภายในวัด มีลักษณะการดูแล
เด็กและการจัดการทางด้านสิ่งแวดล้อมคล้ายคลึงกัน  
สถานสงเคราะห์ที่ถูกคัดเลือกให้เป็นกลุ่มทดลอง
พิจารณาจากการมีอุบัติการณ์การเสียชีวิตด้วยโรค
ไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์นั้น คัดเลือก
กลุ่มตัวอย่างสร้างแผนปฏิบัติการโดยคัดเลือกแบบ
เฉพาะเจาะจง จ านวน 20 ราย โดยกลุ่มทดลองเป็น
เด็กในสถานสงเคราะห์เดียวกับกลุ่มสร้างแผนปฏิบัติ
การค านวณขนาดของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้โปรแกรม
ส าเร็จรูป G POWER สูตรค านวณส าหรับการ
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย 2 กลุ่มที่ เป็นอิสระต่อกันส าหรับ
การทดสอบทางเดียว ซึ่งค่าขนาดอิทธิพล (effect 
size) จากการค านวณเท่ากับ 1.20 ได้จากการอ้างอิง
การศึกษาที่ผ่ านมา [14] ก าหนดค่าความคลาด
เคลื่อนที่ระดับ  = 0.05 หลังจากวิเคราะห์ด้วย
โปรแกรมจะได้ตัวอย่างจ านวนกลุ่มละ 16 คน ส าหรับ
การวิจัยนี้ผู้วิจัยจึงใช้กลุ่มตัวอย่าง จ านวนกลุ่มละ 20 
คน เพื่อป้องกันการสูญหายระหว่างการเข้าร่วม
โปรแกรม (drop out) การสุ่มตัวอย่างแบบง่ายโดย
การจับสลากรายชื่อตัวแทนของเด็กท่ีจะน าเข้าร่วมวิจัย
แบบไม่แทนท่ี  

5.3 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยและคุณภาพ
ของเคร่ืองมือ 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยแบ่งเป็น 2 ส่วน 
คือ  

5.3.1 เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินการวิจัย 
ประกอบด้วยแผนปฏิบัติการที่พัฒนาจากการบวนการ
เอไอซีในการสร้างเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้ 
เลือดออก ซึ่งแบ่งเป็น 3 แผนงานย่อย ได้แก่ (1) ตัดไฟ
แต่ต้นลม ด้วยมือเรา (การก าจัดและควบคุมลูกน้ า

ยุงลาย) (2) สร้างสรรค์รวมพลัง มหัศจรรย์ป้องกัน 
Mosquitoes (การป้องกันยุงลายกัด) และ (3) เยาวชน
หัวใจสีเขียว รณรงค์สิ่งแวดล้อม (การจัดการด้าน
สิ่งแวดล้อม)    

5.3.2 เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ประกอบด้วยข้อมูลทั่วไปของเด็กในสถานสงเคราะห์ 
แบบสอบถาม เ รื่ อ งพฤติ ก ร รมการป้ อ งกั น โ รค
ไข้ เลือดออกโดยผู้ วิ จั ย ได้สร้ างขึ้น เอง โดยแบ่ ง
พฤติกรรมเป็น 3 ด้าน ได้แก่ พฤติกรรมการควบคุม
และก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย พฤติกรรมการ
ป้องกันยุงลายกัด และพฤติกรรมการสังเกตเฝ้าระวัง
อาการของโรคไข้เลือดออก มีข้อค าถามจ านวน 4 ข้อ 
ลักษณะของแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประเมิน
ค่า (rating scale) 4 ระดับ จ านวน 20 ข้อ และแบบ
ส ารวจค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย ซึ่งผู้วิจัยได้ดัดแปลงจาก
แบบส ารวจลูกน้ ายุงลายของกรมควบคุมโรคติดต่อ 
กระทรวงสาธารณสุข (2553) ได้แก่ ค่า CI (container 
index) หมายถึง จ านวนภาชนะที่ส ารวจพบลูกน้ า
ยุงลายใน 100 ภาชนะ และค่า BI (Breteau index) 
หมายถึง จ านวนภาชนะที่ส ารวจพบลูกน้ าใน 100 บ้าน 

ผู้วิจัยได้น าเครื่องมือในการวิจัยให้ผู้ทรง 
คุณวุฒิ 3 ท่าน ตรวจสอบความตรงของเนื้อหาและ
น ามาปรับปรุงแก้ไขตามค าแนะน าของผู้ทรงคุณวุฒิ 
ค านวณค่าความตรงเชิงเนื้อหา (content validity 
index, CVI) ได้เท่ากับ 0.80 และน าแบบสอบถามเรื่อง
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกไปทดสอบหาค่า
ความเช่ือมั่นของแบบสอบถามกับกลุ่มที่มีคุณสมบัติ
คล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างที่จะศึกษา จ านวน 20 ราย 
โดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์ครอนบาคอัลฟา (Cronbach’s 
alpha coefficient) ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.94 

5.4 การด้าเนินการวิจัยและเก็บรวบรวม
ข้อมูล 

การวิจัยครั้งนี้ได้ผ่านความเห็นชอบจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์  มหา 
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วิทยาลัยธรรมศาสตร์ หนังสือรับรองเลขที่ 094/2555 
ส าหรับการวิจัยครั้งนี้มีขั้นตอนการด าเนินการวิจัยดังนี ้

ขั นเตรียมการ ผู้วิจัยได้เข้าไปพบผู้บริหาร
สถานส ง เค ร า ะห์  เพื่ อ ช้ี แ จ งคว ามส า คัญและ
วัตถุประสงค์ของการวิจัย และขออนุญาตด าเนินการ
ทดลองและเก็บข้อมูล จากน้ันเข้าพบครูพี่เลี้ยงและเด็ก
ในสถานสงเคราะห์กลุ่มทดลองเพื่อสร้างความคุ้นเคย
ด้วยการเข้าไปพบและพูดคุยสอบถามในการด าเนินงาน
ของสถานสงเคราะห์  รวมทั้ งสั ง เกตการในชีวิต 
ประจ าวันของเด็ก ก่อนเริ่มด าเนินการวิจัย 1 สัปดาห์ 
ผู้วิจัยได้เข้าไปพูดคุยและอธิบายรายละเอียดของการ
ด าเนินการวิจัยแก่กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม และ
เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออก และค่าดัชนีความชุกของลูกน้ า
ยุงลายในสถานสงเคราะห์ 

ขั นด้าเนินการตามแผนงาน ผู้วิจัยให้กลุ่ม
สร้างแผนปฏิบัติการอธิบายรายละเอียดของแผนงานที่
พัฒนาขึ้นมาแก่กลุ่มทดลองรับฟัง พร้อมทั้งตอบข้อ
สงสัยที่กลุ่มทดลองซักถาม โดยกลุ่มสร้างแผนปฏิบัติ
การที่รับผิดชอบแต่ละแผนงานจะเป็นแกนน าในการ
ปฏิบัติตามแผนการนั้น  ๆ ซึ่ งการปฏิบัติการตาม
แผนงานแต่ละแผนงานมีรายละเอียดดังนี้ 

5.4.1 ตัดไฟแต่ต้นลม ด้วยมือเรา (การ
ก าจัดและควบคุมลูกน้ ายุงลาย) มีกิจกรรมในการ
ปฏิบัติ ได้แก่ (1)การส ารวจลูกน้ ายุงลาย (2)การใส่
ทรายทีมีฟอส (ทรายอะเบท) (3) การก าจัดลูกน้ า
ยุงลาย (4) การป้องกันยุงลายมาวางไข่ในภาชนะโดย
การหาฝามาปิดภาชนะขังน้ า การเปลี่ยนน้ าในภาชนะ
ขังน้ าต่าง ๆ (5) การรณรงค์ให้นักเรียนในหอพัก
ช่วยกันก าจัดลูกน้ ายุงลาย 

5.4.2 สร้างสรรค์รวมพลัง มหัศจรรย์
ป้องกัน Mosquitoes (การป้องกันยุ งลายกัด ) มี
กิจกรรมในการปฏิบัติ ได้แก่ (1) การส ารวจหามุ้งลวด 
ประตู หน้าต่าง ฝาผนังที่ช ารุดเพื่อป้องกันยุงลายเข้ามา

ในห้อง (2) การนอนกางมุ้งหรือในห้องที่มีมุ้งลวด     
(3) การไม่ตากแขวนเสื้อผ้าข้าวของเครื่องใช้ใน
ห้องนอน (4) การทายากันยุงหรือการใช้ยาฆ่ายุง     
(5) การสวมใส่เสื้อผ้าที่มีสีอ่อน (ถ้ามี) เพื่อป้องกันยุงมา
เกาะพักและกัด (6) การเฝ้าระวังการเกิดโรคไข้ 
เลือดออก 

5 .4 .3  เยาวชนหั ว ใจสี เ ขี ยว  รณรงค์
สิ่งแวดล้อม (การจัดการด้านสิ่งแวดล้อม) มีกิจกรรมใน
กา รปฏิ บั ติ  ไ ด้ แ ก่  ( 1 )  ก ารดู แลความสะอาด 
สิ่งแวดล้อมในหอพัก (2) การจัดการเรื่องการสะสมของ
ขยะในหอพัก (3) การรณรงค์ชักชวนให้นักเรียนร่วมกัน
ท าความสะอาดหอพัก 

จากนั้ นผู้ วิ จั ยติดตามการปฏิบั ติ ตาม
แผนงานทุกสัปดาห์ เป็นเวลา 2 สัปดาห์ 

การเก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุม หลังการทดลอง (post-test) โดยให้ตอบ
แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออก
ของเด็กในสถานสงเคราะห์และเก็บค่าดัชนีความชุก
ของลูกน้ ายุงลายในสถานสงเคราะห์ ภายหลังใช้
แผนปฏิบัติการอีก 4 สัปดาห์ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้
สถิติเชิงพรรณนา ใช้สถิติทดสอบค่าที 
 

6. ผลการวิจัย 
การศึกษาครั้งนี้พบว่ามีกลุ่มตัวอย่างที่ต้องยุติ

ในระหว่างการด าเนินการวิจัย โดยเป็นกลุ่มทดลองทั้ง 
2 คน เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างย้ายโรงเรียนทั้ง 2 คน ไม่
สามารถติดตามได้ โดยกลุ่มทดลองเหลือจ านวน 18 
คน กลุ่มควบคุมเหลือจ านวน 20 คน 

6.1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง  
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็น

ร้อยละ 55.30 มีค่าเฉลี่ยของอายุ 14.42 ปี (SD=0.76)  
ก าลังศึกษาในระดับช้ันมัธยมศึกษาปีที่  3 คิดเป็น   
ร้อยละ 39.50 ระยะเวลาที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์
เฉลี่ย 4.18 ปี (SD= 2.95) ไม่เคยป่วยด้วยโรค
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ไข้เลือดออก คิดเป็นร้อยละ 97.40 ไม่มีเพื่อนหรือคน
รู้จักในหอพักที่ป่วยเป็นโรคไข้เลือดออก คิดเป็นร้อยละ 
73.70 และเคยได้รับความรู้เกี่ยวกับโรคไข้เลือดออก
แล้วร้อยละ 65.80 ซึ่งพบว่าแหล่งที่มาของความรู้ที่
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมได้รับส่วนใหญ่ได้รับจาก
โรงเรียน คิดเป็นร้อยละ 23.70 

จากการทดสอบโดยใช้สถิติการวิเคราะห์
Chi-square, Fisher’s exact test และ t-test เพื่อ
เปรียบเทียบความแตกต่างของข้อมูลของกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุมในด้านเพศ อายุ ระดับการศึกษา 
ระยะเวลาที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์ ประสบการณ์
การป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกของตนเองและเพื่อนหรือ
คนรู้จักในหอพักในช่วงระยะเวลา 1 ปี ที่ผ่านมา ไม่
แตกต่างกัน (p>0.05) ซึ่งแสดงให้เห็นว่าเด็กในสถาน
สงเคราะห์ที่เข้าร่วมการวิจัยกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุมมีคุณลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างที่ใกล้เคียง

กัน แต่ในด้านการได้รับข้อมูลเกี่ยวกับโรคไข้เลือดออก 
มีความแตกต่างกัน (p<0.05) โดยพบว่ากลุ่มควบคุม
เคยได้รับข้อมูลเกี่ยวกับเรื่องโรคไข้เลือดออกมากกว่า
กลุ่มทดลอง 

6.2 เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์ 

6.2.1 ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กในสถานสงเคราะห์  
ก่อนและหลังการใช้แผนปฏิบัติการ พบว่ากลุ่มทดลอง
มีค่ า เฉลี่ ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้ 
เลือดออกโดยรวมสูงกว่าก่อนการใช้แผนปฏิบัติการ 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ p<0.01 ส่วนกลุ่ม
ควบคุม มีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกโดยรวมสูงกว่าก่อนการใช้แผนปฏิบัติการ 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ p<0.05 (ตารางที่ 1) 

 
ตารางที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กในสถาน

สงเคราะห์ กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนและหลังการใช้แผนปฏิบัติการ 
 

กลุ่มตัวอย่าง 
ก่อนทดลอง หลังทดลอง 

t-test 
P-value 
(1-tailed) x SD x SD 

กลุ่มทดลอง (n=18) 1.91 0.58 2.53 0.35 -3.46 0.00 
กลุ่มควบคุม (n=20) 2.16 0.32 2.35 0.40 -2.52 0.01 

 
ตารางที่ 2 
 

เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยผลต่างพฤติกรรม 
การป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กใน
สถานสงเคราะห์ก่อนและหลังการทดลอง
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

 

 

กลุ่มตัวอย่าง 
 

n 
 

dx 
 

SDdx 
t-test  

(1-tailed) 

 

P-value 

กลุ่มทดลอง 18 0.62 0.76 
2.25 0.02 

กลุ่มควบคุม 20 0.20 0.35 

6.2.2 ภายหลังใช้แผนปฏิบัติการค่าเฉลี่ย
ผลต่างพฤติกรรมในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของ
เด็กในสถานสงเคราะห์กลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ p<0.05 (ตารางที่ 2) 
 

6.3 เปรียบเทียบค่าดัชนีความชุกของลูกน ้า
ยุงลายในสถานสงเคราะห์ 

6.3.1 สถานสงเคราะห์กลุ่มทดลองมีค่า
ดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลายประเภท CI และ BI หลัง
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การ ใ ช้แผนปฏิบั ติ กา รแตกต่ า งกั บก่ อนการ ใ ช้
แผนปฏิบัติการอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
p<0.05 ส่วนในสถานสงเคราะห์กลุ่มควบคุม ค่าดัชนี

ความชุกของลูกน้ ายุงลายประเภท CI และ BI หลังการ
ทดลองไม่แตกต่างกับก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติที่ระดับ p>0.05 (ตารางที่ 3) 

 
ตารางที่ 3 เปรียบเทียบค่าดัชนีความชุกของลูกน้ ายุงลายประเภท CI (container index) และ BI (Breteau 

index) ในสถานสงเคราะห์ ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง ในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
 

กลุ่มตัวอย่าง 
ก่อนทดลอง หลังทดลอง 

t-test 
P-value 
(1-tailed) x SD x SD 

กลุ่มทดลอง (จ านวนอาคารที่ส ารวจ 18 หลัง)       
   - ค่า CI (Container Index) 58.27 36.30 44.44 63.51 4.98 0.00 
   - ค่า BI (Breteau Index) 19.58 30.79 8.02 11.63 2.81 0.01 
กลุ่มควบคุม (จ านวนอาคารที่ส ารวจ 5 หลัง)       
   - ค่า CI (Container Index) 62.50 25.00 60.00 43.20 0.12 0.46 
   - ค่า BI (Breteau Index) 56.00 35.78 48.00 46.04 0.78 0.24 
 

7. การอภิปรายผล 
จากผลการศึกษาท่ีพบว่าภายหลังใช้แผนปฏบิัติ

การกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกนั
โรคไข้เลือดออกโดยรวมสูงกว่าก่อนการใช้แผนปฏิบัติ
การอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<0.01) ค่าเฉลี่ยผลต่าง
พฤติกรรมในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของเด็กใน
สถานสงเคราะห์กลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p<0.05) และค่าดัชนีความชุกของ
ลูกน้ ายุงลายในสถานสงเคราะห์ที่ใช้แผนปฏิบัติการต่ า
กว่าก่อนใช้แผนปฏิบัติการอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p<0.05) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐาน 

ทั้งนี้สามารถอธิบายได้ว่า ผลจากการเพิ่มขึ้น
ของคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกของ
เด็กในสถานสงเคราะห์จากการใช้แผนปฏิบัติการจาก
กระบวนการเอไอซี เป็นกิจกรรมที่ ช่ วยส่ ง เสริม
พฤติกรรมการป้องกันโรคไข้ เลื อดออกได้  โดย
กระบวนการเอไอซีเป็นกระบวนการที่เปิดโอกาสให้
ผู้เข้าร่วมกระบวนการมีส่วนร่วมอย่างเต็มที่ทุกขั้นตอน 

ตั้งแต่การรับรู้ถึงปัญหา การคิดหาวิธีด าเนินการ การ
สร้างแนวทางปฏิบัติ รวมทั้งคิดค้นกลวิธีในการแก้ไข
ปัญหาภายในชุมชนของตนเอง ร่วมพลัง ในเ ชิง
สร้างสรรค์ ภายใต้ศักยภาพที่มีอย่างเต็มที่ [17,21]   
ท าให้แผนปฏิบัติการที่ได้มีความเหมาะสมและเฉพาะ 
เจาะจงกับบริบท สภาพความเป็นอยู่ของเด็ก จึงท าให้
เกิดพฤติกรรมสุขภาพได้ง่าย สอดคล้องกับการศึกษา
ของดาบชัย [22] สุรัตน์ [23] และนาตยา [24] ที่ศึกษา
เกี่ ย วกั บก า รมี ส่ ว น ร่ ว มของประชาชนโดย ใ ช้
กระบวนการเอไอซี พบว่ากระบวนการเอไอซีเป็น
เครื่องมือที่ท าให้เกิดการมีส่วนร่วมในการหาแนวทาง 
แก้ไขปัญหาและวางแผนงานอย่างมีขั้นตอนตาม
ศักยภาพสอดคล้องกับความต้องการของชุมชน ท าให้
เกิดการเรียนรู้ร่วมกัน เกิดความภาคภูมิใจและเป็น
เจ้าของผลงานท่ีเกิดขึ้น   

ส่วนสถานสงเคราะห์กลุ่มควบคุม  พบว่า
ภายหลังใช้แผนปฏิบัติการ ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม
การป้องกันโรคไข้เลือดออกโดยรวมสูงกว่าก่อนการใช้
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แผนปฏิบัติการอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<0.05)  
เช่นเดียวกัน ส าหรับในกลุ่มควบคุมนั้นในช่วงที่ผู้วิจัยได้
ด าเนินการวิจัย ได้เกิดการระบาดของโรคไข้เลือดออก 
โดยสถานสงเคราะห์กลุ่มควบคุมอยู่ ในพื้นที่ เขต
เทศบาล จึงได้รับการดูแลจากทางเทศบาลและ
โรงพยาบาลในการให้ความรู้แก่เด็กในสถานสงเคราะห์ 
การรณรงค์ป้องกันการระบาดของโรคไข้เลือดออก 
และการจัดการทางด้านสิ่งแวดล้อม ดังนั้นจึงพบว่า
กลุ่มควบคุมเคยมีการรับข้อมูลเกี่ยวกับโรคไข้เลือดออก
มากกว่ากลุ่มทดลอง และภายหลังใช้แผนปฏิบัติการ
กลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกสูงกว่าก่อนใช้แผนปฏิบัติการ 

ในการสร้างเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกในสถานสงเคราะห์นั้น มีความส าคัญที่
จะต้องร่วมสร้างพฤติกรรมให้เกิดที่ตัวบุคคล ให้เกิด
ความรับผิดชอบร่วมกันในการดูแลสิ่งแวดล้อม ผู้ใดจะ
ปฏิบัติแต่เพียงผู้เดียวจะไม่เกิดความส าเร็จ การใช้
กระบวนการเอไอซีในการสร้างแผนปฏิบัติการโดยการ
มีส่วนร่วม จากบุคคลที่อยู่ในสถานการณ์ที่เป็นปัญหา 
มีความเข้าใจในปัญหาและบริบทในพื้นที่ตนเอง จึง
สามารถสร้างแผนงานที่เหมาะสม ตรงประเด็น และ
เกิดประสิทธิผลมากกว่า รวมทั้งในการถ่ายทอด
แผนงานสู่ผู้ปฏิบัติภายในพื้นที่เดียวกันได้ปฏิบัติตาม 
จึงเป็นการถ่ายทอดที่เข้าใจง่าย เนื่องจากมีความเข้าใจ
ร่วมกัน สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ง่าย เกิดผลลัพธ์ที่มี
ประสิทธิภาพมากขึ้น จากการศึกษาวิจัยครั้งนี้พบว่า
เด็กในสถานสงเคราะห์มีศักยภาพในการสร้างแผน 
ปฏิบัติการได้ หากได้รับการสนับสนุนจากผู้ที่มีส่วน
เกี่ยวข้องอย่างเหมาะสม เช่น การให้ความช่วยเหลือ
เชิงระบบโดยสถานสงเคราะห์ในการจัดหาทรัพยากรที่
เหมาะสม การประสานงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องใน
พื้นที่ จึงจะช่วยป้องกันไม่ให้เกิดการระบาดของโรค
ไข้เลือดออกในสถานสงเคราะห์ได้ 

8. ข้อเสนอแนะ 
8.1 การน้าผลการวิจัยไปใช้ 

8.1.1 ควรมีกิจกรรมที่กระตุ้นการปฏิบัติ
ตามแผนงานเป็นระยะ  เนื่ อ งจากเด็กในสถาน
สงเคราะห์มีการผลัดเปลี่ยนหมุนเวียนอยู่เสมอ 

8.1.2 สถานสงเคราะห์ควรส่งเสริม บรรจุ
กิจกรรมในการสร้างเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกท่ีได้จากกลุ่มสร้างแผนปฏิบัติการให้ได้เด็ก
ปฏิบัติในชีวิตประจ าวัน หรือเพิ่มเติมในการเรียนการ
สอนในโรงเรียนของสถานสงเคราะห์ เพื่อเป็นการฝึกให้
เด็กได้ปฏิบัติเป็นประจ าจนเกิดเป็นลักษณะนิสัยในการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออก 

8.1.3 สถานสงเคราะห์ที่เหมาะสมส าหรับ
น าผลการวิจัยไปใช้ ควรมีลักษณะเอื้อประโยชน์ต่อการ
ด าเนินงานภายในสถานสงเคราะห์ เช่น ผู้บริหารและ
ครูพี่เลี้ยงให้การช่วยเหลือในเชิงระบบในการจัดหา
ทรัพยากร การติดต่อประสานงานกับชุมชนและ
ผู้เกี่ยวข้อง เพื่อให้การด าเนินการตามแผนปฏิบัติการ
บรรลุตามเป้าหมาย 

8.2 ข้อจ้ากัดในการน้าผลการวิจัยไปใช้ 
ในการศึกษาครั้งนี้ได้ท าการศึกษาในกลุ่ม

ของเด็กในสถานสงเคราะห์ที่มีบริบทเฉพาะ กล่าวคือ 
เป็นเด็กด้อยโอกาสทางการศึกษา เด็กส่วนใหญ่เป็น
ชาวเขามีภูมิล าเนาอยู่ในจังหวัดที่ห่างไกล ซึ่งอาจมี
ข้อจ ากัดในกลุ่มเด็กในสถานสงเคราะห์บริบทอื่น ๆ 

8.3 การศึกษาครั งต่อไป 
8.3.1 ควรท าการศึกษาซ้ าและเพิ่มเติมใน

การติดตามผลการด าเนินงาน และวัดผลพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออกซ้ าเป็นทุก 3 และ 6 เดือน เพื่อ
ศึกษาการคงอยู่ของพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้ 
เลือดออก 

8.3.2 ควรมีการศึกษาเพิ่มเติมโดยมีการดึง
ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในสถานสงเคราะห์อื่น  ๆ เ ช่น 
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ผู้บริหารสถานสงเคราะห์ ครูพี่เลี้ยง ฯลฯ เข้าร่วม
โปรแกรม เพื่อให้เกิดแนวคิด วิธีการที่หลากหลาย และ
เกิดความร่วมมือในการสร้างเสริมพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคไข้เลือดออกเพิ่มมากขึ้น 

8.3.3 ควรมีการน าโปรแกรมการสร้าง
แผนปฏิบัติการฯ ไปทดสอบกับสถานสงเคราะห์ที่มี
บริบทที่แตกต่าง ซึ่งอาจท าให้ได้แนวคิด หรือกิจกรรม
การสร้างเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออกที่
แตกต่างกัน 
 

9. กิตติกรรมประกาศ 
คณะผู้วิจัยขอขอบคุณทุนสนับสนุนการวิจัย

จากกองทุนวิจัยมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ภายใต้  
“ทุนวิจัยทั่วไป”    
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