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บทคดัย่อ 
 การศึกษาน้ีเป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม (Participatory Action Research : PAR) มีวัตถุประสงค์เพื่อ ศึกษา
บริบทและสถานการณ์การระบาดของโรค Covid -19 ในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) และศึกษากระบวนการจัดการ Covid -19 
ในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) มีระยะเวลาในการศึกษา ระหว่างเดือน เมษายน 2564 - กันยายน 2564 รวม 6 เดือน กลุ่ม
ตัวอย่าง ได้แก่ พนักงานในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) แบ่งเป็น โรงงาน 2,4,5 โดยแต่ละ โรงมีจ านวนผู้ท างาน รวมทั้งสิ้น 
4,533 คน เก็บข้อมูลจากแบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลโดย การวิเคราะห์เชิงเน้ือหา ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
Dependent t – testและ F – test ด้วยเทคนิค One way ANOVA 
 ผลการศึกษา พบว่า สถานการณ์การระบาดของโรคและการจัดการควบคุมป้องกันโรค พบผู้ป่วย COVID-19 ร้อยละ 29.73 
ความรอบรู้ด้านสุขภาพของพนักงานในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) โรงงาน 2, 4, 5 และรวมทั้งหมด ก่อนการด าเนินงาน 
(เมษายน 2564) โดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับปานกลาง หลังการด าเนินงาน (กันยายน 2564) อยู่ในระดับมากที่สุด และความ
รอบรู้ด้านสุขภาพและความคิดเห็นของพนักงานต่อความพร้อมในการจัดการความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ Covid -19 ในโรงงานไท
สันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) โรงงาน 2, 4, 5 และรวมทั้งหมด ก่อนและหลังการด าเนินงาน โดยรวมและรายด้านมีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยที่หลังการด าเนินงานมีค่าคะแนนเฉลี่ยมากกว่า  
ค าส าคัญ: กระบวนการจัดการ Covid -19 โรงงาน 
 

ABSTRACT 
 This study was a participatory action research. (Participatory Action Research: PAR) aims to Study the context 
and situation of the outbreak of Covid-19 in the Tyson Poultry (Thailand) factory and study the Covid-19 
management process in the Tyson Poultry (Thailand) factory for a period of study between months. April 2021 - 
September 2021, a total of 6 months. The sample group consisted of employees in Tyson Poultry (Thailand) 
factories, divided into factories 2,4,5, with each factory having a total number of 4,533 workers. Data were collected 
from questionnaires. data analysis by Content analysis, frequency, percentage, mean, standard deviation, Dependent 
t – test and F – test by one way ANOVA technique. 
 The results of the study showed that the situation of the disease outbreak and the management of disease 
prevention and control found that 29.73% of COVID-19 patients had health knowledge of workers in Tyson Poultry 
(Thailand) factories 2, 4, 5 and total Before operation (April 2021) overall and each aspect moderate After operations 
(September 2021) is at the highest level. and health literacy and employee opinions on readiness to manage risk of 
disease and health threats Covid -19 in Tyson Poultry (Thailand) factories 2, 4, 5 and total. before and after operation 
The overall and each aspect were significantly different at the .05 level, with the mean score being higher after the 
operation. 
Keywords: Covid -19 Management Process Factory 
 
บทน า 

                                                             
1 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดนครนายก 

 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
เป็นโรคระบบทางเดินหายใจที่เกิดจากเช้ือไวรัสใน
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ตระกูลไวรัสโคโรนา ซึ่งมีการระบาดจากประเทศจีน
ไปยังอีกหลายประเทศทั่ว โลก รวมถึงสหรัฐอเมริกา
ความรุนแรงของ COVID-19 ส่งผลกระทบในหลาย
ด้าน อาทิ ด้านเศรษฐกิจ ด้านสังคม ด้านสิ่งแวดล้อม
และการดาเนินชีวิตประจ าวัน ไม่ว่าจะเป็นการ
เดินทาง การค้า การท่องเที่ยว และการบริโภค ดังนั้น
ผู้ประกอบการอุตสาหกรรมต้องวางแผนรับมือกับ 
COVID-19 ทั้งต่อธุรกิจ พนักงานลูกจ้าง คู่ค้า และ
ส่วนรวม เพื่อลดผลกระทบจากการระบาดของ 
COVID-19 1,2,3 
 The Occupational Safety and Health 
Administration (OSHA) แ ล ะ  International 
Labour Organization (ILO) ซึ่ ง มี ม าตรการ ข้ั น
พื้นฐานในการป้องกันการติดเช้ือแบบดั้งเดิม และสุข
ศาสตร์อุตสาหกรรม รวมทั้งมุ่งเน้นมาตรการป้องกัน
การระบาดของเช้ือโรค ได้แก่มาตรการสาธารณสุข 
การส่งเสริมอนามัยส่วนบุคคล การประชาสัมพันธ์ให้
ความรู้ การเว้นระยะห่างทางสังคม อาทิ การจัดการ
เชิงพื้นที่ การเหลื่อมเวลาทางาน และการจัดระบบ 
Work from Home เป็นต้น  โรงงานอุตสาหกรรมจึง
ควรด าเนินมาตรการเพื่อป้องกันการระบาดในโรงงาน
อุตสาหกรรม อย่างน้อย 9 มาตรการ ได้แก่ การตรวจ
คัดกรองโรคโควิด-19 การรักษาระยะห่างและ
สภาพแวดล้อมที่ดี การรักษาสุขอนามัยส่วนบุคคล 
การใช้อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล 
การท าความสะอาดและฆ่าเช้ือโควิด-19 การรับ การ
ขนย้าย และการขนส่งวัตถุดิบและผลิตภัณฑ์ การท า
ความสะอาดเสื้อผ้า การจัดการของเสีย และการ
ฝึกอบรมและการสื่ อสาร เพื่อให้มั่น ใจว่าการ
ปฏิบัติงานในโรงงานจะได้รับการปกป้องและปลอด
จากเช้ือโควิด-192,3 

 ส าหรับประเทศไทย สถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคโควิด-19 ในโรงงานยังคงพบผู้ติดเช้ือ
เป็นกลุ่มก้อนกระจายในหลายพื้นที่ ซึ่งข้อมูลการ
แพร่ระบาดในโรงงานขนาดใหญ่  ตั้ งแต่ เดือน
กุมภาพันธ์จนถึงปัจจุบัน พบว่า 5 จังหวัดอันดับที่มี
รายงานติดเช้ือภายในโรงงานมากที่สุด คือ จังหวัด
สมุทรสาคร 91 โรงงาน จังหวัดสมุทรปราการ 41 

โรงงาน จังหวัดปทุมธานี 32 โรงงาน จังหวัดชลบุรี 
30 โรงงาน และจังหวัดนครศรีอยุธยา 29 โรงงาน 
ตามล าดับ 4 

 โรงงาน ไทสันโพลทรี่  (ไทยแลนด์) เป็น
โรงงานผลิต ผลิตภัณฑ์อาหารจากไก่ ตั้งอยู่ที่ ต าบล
องครักษ์ อ าเภอ องครักษ์ จังหวัดนครนายก มี
โรงงานตั้งอยู่ในพื้นที่จ านวน 3 โรงงาน ได้แก่โรงงาน 
2,4,5 โดยแต่ละ โรงมีจ านวนผู้ท างาน รวมประมาณ 
4,533 คน อยู่ตามโรงงานต่างๆ คือ โรงงานที่ 2 มีผู้
ท างานทั้งหมด ประมาณ 2,650 คน โรงงานที่ 4 มีผู้
ท างานทั้งหมด ประมาณ 993 คน และโรงงานที่ 5 มี
ผู้ท างานทั้งหมด ประมาณ 890 คนแต่ละโรงงาน แยก
ขาดจากกัน แต่ละโรงงานมีการ แบ่งโซนการท างาน 
และมีการท างาน 2 กะ  
 เพื่ อ ใ ห้ ก าร ป ร ะกอบกิ จ ก า ร โ ร ง ง าน
อุตสาหกรรม สามารถด าเนินการได้อย่างปลอดภัยใน
สภาวะวิกฤตที่ยังคงมีการระบาดของโรคโควิด-19 จึง
มีความจ าเป็นที่จะต้องเฝ้าระวังและปฏิบัติตัว อย่าง
เคร่งครัด ผู้ศึกษาในฐานะผู้รับผิดชอบ จึงมีความ
สนใจที่จะศึกษากระบวนการจัดการ Covid -19 ใน
โรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) เพื่อให้เกิดความ
ต่อเนือ่งทางธุรกิจส าหรับภาคอุตสาหกรรม และเป็น
แนวทางและมาตรการในการป้องกันการระบาดของ
โรคโควิด-19 ให้แก่ ผู้ประกอบกิจการ และบุคลากร
ในโรงงานอุตสาหกรรม ให้สามารถน าไปปฏิบัติให้
สอดคล้องกับสภาวการณ์ด าเนินงานปัจจุบัน ปรับตัว
เป็นการใช้ชีวิตวิถีใหม่ “New Normal” ต่อไป 
 
วัตถุประสงค์งานวิจัย 
 
 1. เพื่อศึกษาบริบทและสถานการณ์การ
ระบาดของโรค Covid -19 ในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ 
(ไทยแลนด์) 
 2. เพื่อศึกษากระบวนการจัดการ Covid -19 
ในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) 
 3. เพื่อศึกษาผลของกระบวนการจัดการ 
Covid -19 ในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) 
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วิธีการวิจัย 
 การศึกษา กระบวนการจัดการ Covid -19 ใน
โรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) เป็นการวิจัยเชิง
ปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม (Participatory Action 
Research : PAR) มีระยะเวลาในการศึกษา ระหว่าง
เดือน เมษายน 2564 - กันยายน 2564 รวม 6 เดือน 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 1. ประชากร ได้แก่ พนักงานในโรงงาน ไทสัน
โพลทรี่ (ไทยแลนด์) 
 2. กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ พนักงานในโรงงาน ไท
สันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) แบ่งเป็น โรงงาน 2,4,5 โดย
แต่ละ โรงมีจ านวนผู้ท างาน รวมทั้งสิ้น 4,533 คน 
แบ่งเป็น 
 โรงงานที่ 2 มีผู้ท างานทั้งหมด 2,650 คน  
 โรงงานที่ 4 มีผู้ท างานทั้งหมด 993 คน  
 โรงงานที่ 5 มีผู้ท างานทั้งหมด 890 คน  
 แต่ละโรงงาน แยกขาดจากกัน แต่ละโรงงานมี
การ แบ่งโซนการท างาน และมีการท างาน 2 กะ 
 
เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 
 1. เครื่องมือที่ใช้ในการจัดกิจกรรม ได้แก่ 
กระบวนการจัดการ Covid -19 ในโรงงาน ไทสัน
โพลทรี่ (ไทยแลนด์) ประกอบด้วย 
 1.1 ศึกษาบริบท กระบวนการด าเนินงานและ
โครงสร้างโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) 
 1.2 วิเคราะห์ความเสี่ยงโรค Covid -19 ใน
โรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) 
 1.3 ก าหนดมาตรการและกิจกรรมในการ
จัดการ Covid -19 ในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทย
แลนด์) 
 1.4 ก าหนดบทบาทผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในการ
ด าเนินงานการจัดการ Covid -19 ในโรงงาน ไทสัน
โพลทรี่ (ไทยแลนด์) 
 1.5 เตรียมความพร้อมผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในการ
ด าเนินงานการจัดการ Covid -19 ในโรงงาน ไทสัน
โพลทรี่ (ไทยแลนด์) ตามบทบาทที่ก าหนด 

 1.6 ด าเนินการตามมาตรการและกิจกรรมใน
การจัดการ Covid -19 ในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทย
แลนด์)  
 1.7 ติดตามและสรุปถอดบทเรียน โดยการ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้  เป็นระยะ ท้ัง Online และ 
Onside 
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
 2.1 แบบบันทึกกิจกรรมในการด าเนินงาน 
 2.2 แบบวัดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับแนว
ปฏิบัติในการท างานของพนักงานในโรงงาน ไทสัน
โพลทรี่ (ไทยแลนด์) เป็นแบบ Rating scale 5 ระดับ 
มีเกณฑ์ในการแปลผลคะแนน ดังนี5้ 
   คะแนนเฉลี่ย    แปลผล 
 4.21 – 5.00  มีความรอบรู้ ด้านสุขภาพ
มากที่สุด   
 3.41 – 4.20  มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ
มาก 
 2.61 – 3.40  มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ
ปานกลาง 
 1.81 – 2.60  มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ
น้อย  
 1.00 - 1.80  มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ
น้อยที่สุด 
 การตรวจคุณภาพเครื่องมือ ตรวจสอบเพ่ือ
ทดสอบความตรง (Validity) โดยน าแบบสอบถามที่ผู้
ศึกษาสร้างขึ้นเองให้ผู้เช่ียวชาญพิจารณาตรวจและ
แก้ไข 3 ท่าน (IOC) แล้วปรับแก้ ข้อที่ใช้ค าผิดและข้อ
ที่ไม่เหมาะสม ทั้งในด้านเนื้อหาและภาษาที่ใช้เพื่อให้
ได้แบบสอบถามที่มีเนื้อหาและข้อความที่ชัดเจน น า
แบบสอบถามที่สร้างเสร็จและแก้ไขความถูกต้องจาก
ผู้เช่ียวชาญแล้ว น าไปทดลองคุณภาพของเครื่องมือ 
(Try Out) โดยการน าไปทดลองใช้กับประชากรที่
ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 คน เพื่อทดสอบความ
เข้าใจในการท าแบบสอบถาม จากนั้นน าข้อมูลไป
วิเคราะห์หาค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถามโดยใช้
ค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟาของครอนบาค (Cronbach 
method)6 ได้ค่าความเที่ยง เท่ากับ.921  
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ขั้นตอนในการด าเนินการวิจัย 
 1. ศึกษาบริบท กระบวนการด าเนินงานและ
โครงสร้างโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) 
 2. วิเคราะห์ความเสี่ยงโรค Covid -19 ใน
โรงงาน  
 3. ก าหนดมาตรการและกิจกรรมในการจดัการ 
Covid -19  
 4. ก าหนดบทบาทผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในการ
ด าเนินงาน 
 5. เตรียมความพร้อมผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง 
 6. ด าเนินการตามมาตรการและกิจกรรมใน
การจัดการ Covid -19 ในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทย
แลนด์)  
 7. ติดตามและสรุปถอดบทเรียน เป็นระยะ ทัง้ 
Online และ Onside 
 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ โดยการวิเคราะห์
เชิงเนื้อหา (Content Analysis) วิเคราะห์ข้อมูลเชิง
ปริมาณ  ข้อมูลเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถ่ี ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิตอินุมานใน
การวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ Dependent t – test  F - 
test ด้วยเทคนิค One way ANOVA  
 
ผลการศึกษา 
 1. การด าเนินการระยะก่อนเกิดการระบาด 
ได้แก่ การเตรียมทีมเฝ้าระวังสอบสวน ควบคุมโรค 
และรักษาผู้ป่วยโควิด-19  การเตรียมความรู้และ
เตรียมความพร้อมอุปกรณ์ป้องกันโรคตามหลัก
มาตรฐาน IC การเตรียมความพร้อมในการรองรับ
ผู้ป่วยในสถานบริการบริการ โดยมีการแยกจุดคัด
กรองโรค และ ARI Clinic ออกจาก OPD Clinic เพื่อ
ลดโอกาสแพร่เช้ือโรคติดต่อทางเดินหายในไปสู่
ผู้รับบริการอื่นๆ การ เตรียมแบบฟอร์มเอกสาร
ส าหรับรับ-ส่ง ข้อมูลผู้ป่วยเข้าเกณฑ์ฯ การจดัประชุม
ช้ีแจง และประสานงาน การสื่อสาร ส่งเสริมความรู้ 
ในการป้องกันโรค และแนวทางปฏิบัติเมื่อพบผู้ป่วย 
และสนับสนุนสื่อต่างๆ ทั้งทางออนไลน์ และสื่อ

สิ่งพิมพ์ต่างๆ การรณรงค์ฉีดวัคซีนป้องกันโรคโควิด-
19 การ ตรวจคัดกรองกลุ่มเสี่ยงฯ และสุ่มตรวจเช้ือ
เชิงรุก (Active Case Finding) โดยส่งตรวจ RT-PCR 
เช่น พนักงานที่เดินทางจากพื้นที่เสี่ยง พ่อค้าแม่ค้า
บริเวณพื้นที่โรงงาน และร้านค้าโดยรอบ ฯลฯ การ
เตรียมสถานที่กักกันผู้สัมผัสโรค และแยกกักผู้ป่วย
เข้าเกณฑ์ PUI การตรวจเยี่ยมสถานที่โรงงาน ให้
ค าแนะน า และประเมินความพร้อมในการด าเนินงาน
และการประเมินสถานการณ์ หากพบผู้ป่วยให้
รายงานผู้เกี่ยวข้องทันที ตามแนวทางที่ตกลงกัน 
 2. ความรอบรู้ ด้านสุขภาพของพนักงานใน
โรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) โรงงาน 2, 4, 5 
และรวมทั้งหมด ก่อนการด าเนินงาน (เมษายน 2564) 
โดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับปานกลาง หลังการ
ด าเนินงาน (กันยายน 2564) อยู่ในระดับมากที่สุด 
และไม่มีความแตกต่าง 
 3. สถานการณ์การระบาดของโรคและการ
จัดการควบคุมป้องกันโรค พบผู้ป่วย COVID-19 ร้อย
ละ 29.73 
 4. มาตรการที่ด าเนินการระยะเกิดการ
ระบาด ได้แก่ การคัดกรองโรคในกลุ่ม กรณีพบผู้
ติดเช้ือโควิด-19 ส่งต่อรักษา และแยกกัก(Isolate) 
ประสานงานกับหน่วยงานที่ เกี่ยวข้อง และ
ภาคเอกชนที่มีความพร้อมสนับสนุนงบประมาณ
ในการสร้างอาคาร ประสานงานและปรับปรุง
อาคารเป็นโรงพยาบาลสนามด าเนินการเฝ้าระวัง
โรคใน LQ ตามาตรฐานการด าเนินงานในสถาน
กักกันโรคของรัฐ การใช้มาตรการทางกฎหมาย 
การสื่อสารความเสี่ยง และการท าความเข้าใจกับ
ชุมชน จัดตั้ ง ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน 
(Emergency Operations Centre, EOC) ของ
โรงงานไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) จัดระบบงาน – 
ระบบบั ญชาก า ร เ ห ตุ ก า ร ณ์  ( Incidence 
Command System, ICS ด าเนินการฉีดวัคซีน
เข็มที่ 2 และประเมินสถานการณ์ ส่งข้อมูลให้ 
สสจ.นครนายก และรายงานสถานการณ์ทุกวัน 

 5. มาตรการที่ด าเนินการระยะหลังเกิดการ
ระบาด ได้แก่ การรวบรวมข้อมูลผลการด าเนินงาน
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ตั้งแต่ช่วงก่อนเกิดการระบาด และระยะเกิดการ
ระบาดเพื่อวิเคราะห์ข้อมูล สรุปผลการด าเนินงาน
และ ทบทวนมาตรการ เพื่อน าข้อดี ข้อด้อย ไปปรับ
ใช้เมื่อพบการระบาดครั้งอื่นๆ 
 6. การเปรียบเทียบความรอบรู้ด้านสุขภาพ
และความคิดเห็นของพนักงานต่อความพร้อมในการ
จัดการความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ Covid -19 ใน

โรงงานไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) โรงงาน 2, 4, 5 และ
รวมทั้งหมด ก่อนและหลังการด าเนินงาน โดยรวม
และรายด้านมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 โดยที่หลังการด าเนินงานมีค่า
คะแนนเฉลี่ยมากกว่า (t มีค่าเป็นบลบ) (รายละเอียด
ดังตารางที 1 – 3) 

 
ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบความรอบรู้ด้านสุขภาพของพนกังานในการจัดการความเสีย่งโรคและภัยสุขภาพ 
 Covid -19 ในโรงงานไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) โรงงาน 2 ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
 (Dependent t - test) 
ตัวแปร ก่อน หลัง df t p-value 95%CI 

ค่าเฉลี่ย S.D. ค่าเฉลี่ย S.D. lower upper 
ขั้น 1 2.99 0.39 4.77 0.25 2649 -146.618 .000 -1.80103 -1.75350 
ขั้น 2 2.94 0.41 4.78 0.22 2649 -156.960 .000 -1.86060 -1.81468 
ขั้น 3 2.94 0.45 4.78 0.22 2649 -146.985 .000 -1.86627 -1.81713 
ขั้น 4 2.95 0.49 4.78 0.24 2649 -136.774 .000 -1.85987 -1.80730 
ขั้น 5 2.95 0.46 4.77 0.24 2649 -138.396 .000 -1.84904 -1.79738 
ขั้น 6 2.91 0.37 4.82 0.19 2649 -188.317 .000 -1.92322 -1.88358 
รวม 2.95 0.19 4.78 0.09 2649 -346.638 .000 -1.84652 -1.82575 
*มีนัยส าคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
 
ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบความรอบรู้ด้านสุขภาพของพนกังานในการจัดการความเสีย่งโรคและภัยสุขภาพ 
 Covid -19 ในโรงงานไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) โรงงาน 4 ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
 (Dependent t - test) 

ตัวแปร ก่อน หลัง df t p-value 95%CI 
ค่าเฉลี่ย S.D. ค่าเฉลี่ย S.D. lower upper 

ขั้น 1 3.00 0.39 4.77 0.26 992 -89.367 .000 -1.81338 -1.73546 
ขั้น 2 2.94 0.41 4.78 0.22 992 -97.209 .000 -1.88036 -1.80594 
ขั้น 3 2.94 0.45 4.76 0.22 992 -89.836 .000 -1.88238 -1.80191 
ขั้น 4 2.95 0.49 4.78 0.24 992 -83.851 .000 -1.87804 -1.79215 
ขั้น 5 2.95 0.46 4.77 0.24 992 -84.596 .000 -1.86788 -1.78318 
ขั้น 6 2.91 0.37 4.82 0.19 992 -115.983 .000 -1.93911 -1.87459 
รวม 2.95 0.19 4.78 0.09 992 -213.375 .000 -1.85477 -1.82096 
*มีนัยส าคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตารางที่ 3 การเปรียบเทียบความรอบรู้ด้านสุขภาพของพนกังานในการจัดการความเสีย่งโรคและภัยสุขภาพ 
 Covid -19 ในโรงงานไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) โรงงาน 5 ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
  (Dependent t - test) 

ตัวแปร ก่อน หลัง df t p-value 95%CI 
ค่าเฉลี่ย S.D. ค่าเฉลี่ย S.D. lower upper 

ขั้น 1 3.00 0.39 4.76 0.26 889 -83.639 .000 -1.80601 -1.72320 
ขั้น 2 2.94 0.40 4.78 0.22 889 -92.079 .000 -1.87738 -1.79902 
ขั้น 3 2.94 0.45 4.78 0.23 889 -83.991 .000 -1.87886 -1.79305 
ขั้น 4 2.95 0.49 4.78 0.24 889 -78.612 .000 -1.87920 -1.78765 
ขั้น 5 2.95 0.46 4.77 0.24 889 -79.877 .000 -1.87099 -1.78125 
ขั้น 6 2.91 0.37 4.82 0.19 889 -110.403 .000 -1.94521 -1.87726 
รวม 2.95 0.19 4.78 0.09 889 -201.498 .000 -1.85280 -1.81705 
*มีนัยส าคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากการศึกษา พบว่า การด าเนินการระยะ
ก่อนเกิดการระบาด ได้แก่ การเตรียมทีมเฝ้าระวัง
สอบสวน ควบคุมโรค และรักษาผู้ป่วยโควิด-19  การ
เตรียมความรู้และเตรียมความพร้อมอุปกรณ์ป้องกัน
โรคตามหลักมาตรฐาน IC การเตรียมความพร้อมใน
การรองรับผู้ป่วยในสถานบริการบริการ โดยมีการ
แยกจุดคัดกรองโรค และ ARI Clinic ออกจาก OPD 
Clinic เพื่อลดโอกาสแพร่เช้ือโรคติดต่อทางเดินหาย
ในไปสู่ผู้รับบริการอื่นๆ การ เตรียมแบบฟอร์ม
เอกสารส าหรับรับ-ส่ง ข้อมูลผู้ป่วยเข้าเกณฑ์ฯ การ
จัดประชุมช้ีแจง และประสานงาน การสื่อสาร 
ส่งเสริมความรู้ ในการป้องกันโรค และแนวทาง
ปฏิบัติเมื่อพบผู้ป่วย และสนับสนุนสื่อต่างๆ ทั้งทาง
ออนไลน์ และสื่อสิ่งพิมพ์ต่างๆ การรณรงค์ฉีดวัคซีน
ป้องกันโรคโควิด-19 การ ตรวจคัดกรองกลุ่มเสี่ยงฯ 
และสุ่มตรวจเช้ือเชิงรุก (Active Case Finding) โดย
ส่งตรวจ RT-PCR เช่น พนักงานที่เดินทางจากพื้นที่
เสี่ยง พ่อค้าแม่ค้าบริเวณพื้นที่ โรงงาน และร้านค้า
โดยรอบ ฯลฯ การเตรียมสถานที่กักกันผู้สัมผัสโรค 
และแยกกักผู้ป่วยเข้าเกณฑ์ PUI การตรวจเยี่ยม
สถานที่โรงงาน ให้ค าแนะน า และประเมินความ
พร้อมในการด าเนินงานและการประเมินสถานการณ์ 
หากพบผู้ป่วยให้รายงานผู้ เกี่ยวข้องทันที  ตาม
แนวทางที่ตกลงกัน ตามแนวทางการป้องกันการแพร่

ระบาดของเช้ือไวรัสโควิด-19 7,8 แตค่วามรอบรู้ด้าน
สุขภาพของพนักงานในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทย
แลนด์) โรงงาน 2, 4, 5 และรวมทั้งหมด ก่อนการ
ด าเนินงาน (เมษายน 2564) โดยรวมและรายด้าน ยัง
อยู่ในระดับปานกลาง สอดคล้องกันกับการศึกษาของ 
อวาทิพย์ แว.(2563)9 ได้ศึกษาเรื่อง COVID-19 กับ
การเรียนรู้สู่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพในวันนี ้
พบว่า ความรู้และความเข้าใจเกี่ยวกับการปอ้งกนัการ
ระบาดของโรคติดเช้ือโควิด-19 พบว่า ประชาชนมี 
ความรู้และความเข้าใจที่ถูกต้องเกี่ยวกับช่องทางการ
แพร่กระจายของเช้ือเพียงร้อยละ 30.9 มีความรู้และ
ความ เข้าใจที่ถูกต้องเกี่ยวกับการล้างมืออย่างถูกวิธี
ร้อยละ 69.0 มีความรู้และความเข้าใจที่ ถูกต้อง
เกี่ยวกับการไอและ การจามที่ถูกวิธีร้อยละ 55.2 และ
เมื่อเกิดการระบาดข้ึน โดยพบผู้ป่วย COVID-19 ร้อย
ละ 29.73 จึงได้จัดท ามาตรการที่ด าเนินการระยะเกดิ
การระบาดร่วมกันกับผู้บริการและพนักงานงานของ
โรงงาน ไทสันโพลทรี่ (ไทยแลนด์) โรงงาน 2, 4, 5 
ตามแนวคิดการมีส่วนร่วม10,11,12 ได้แก่ การคัดกรอง
โรคในกลุ่ม กรณีพบผู้ติดเช้ือโควิด-19 ส่งต่อรักษา 
และแยกกัก(Isolate) ประสานงานกับหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง และภาคเอกชนที่มีความพร้อมสนับสนุน
งบประมาณในการสร้างอาคาร ประสานงานและ
ปรับปรุงอาคารเป็นโรงพยาบาลสนามด าเนินการเฝ้า
ระวังโรคใน LQ ตามาตรฐานการด าเนินงานในสถาน



506
วารสารอนามัยสิ่งแวดล้อม และสุขภาพชุมชน

ปีที่ 8 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2566

กักกันโรคของรัฐ การใช้มาตรการทางกฎหมาย การ
สื่อสารความเสี่ยง และการท าความเข้าใจกับชุมชน 
จัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (Emergency 
Operations Centre, EOC) ของโรงงานไทสันโพลทรี ่
(ไทยแลนด์) จัดระบบงาน – ระบบบัญชาการ
เหตุการณ์ ( Incidence Command System, ICS 
ด าเนินการฉีดวัคซีนเข็มที่ 2 และประเมินสถานการณ์ 
ส่งข้อมูลให้ สสจ.นครนายก และรายงานสถานการณ์
ทุกวัน นอกจากนี้ยังมีการก าหนดมาตรการที่
ด าเนินการระยะหลังเกิดการระบาด ได้แก่ การ
รวบรวมข้อมูลผลการด าเนินงานต้ังแต่ช่วงก่อนเกิด
การระบาด และระยะเกิดการระบาดเพื่อวิเคราะห์
ข้อมูล สรุปผลการด าเนินงานและ ทบทวนมาตรการ 
เพื่อน าข้อดี ข้อด้อย ไปปรับใช้เมื่อพบการระบาดครั้ง
อื่นๆ ตามแนวทางการบริหารจัดการสถานการณ์การ
แพร่ระบาดของเ ช้ือไวรัสโควิด -19 ในโรงงาน
อุตสาหกรรม3, 13,14,15 สมาคมอาชีวอนามัยและความ
ปลอดภัยในการท างาน, 2563; ส่งผลให้ความรอบรู้
ด้านสุขภาพของพนักงานในโรงงาน ไทสันโพลทรี่ 
(ไทยแลนด์) โรงงาน 2, 4, 5 และรวมทั้งหมด หลังการ
ด าเนินงาน (กันยายน 2564) โดยรวมและรายด้าน 
อยู่ในระดับมากที่สุด และไม่มีความแตกต่าง และ
ความรอบรู้ ด้านสุขภาพและความคิดเห็นของ
พนักงานต่อความพร้อมในการจัดการความเสี่ยงโรค
และภัยสุขภาพ Covid -19 ในโรงงานไทสันโพลทรี่ 
(ไทยแลนด์) โรงงาน 2, 4, 5 และรวมทั้งหมด ก่อน
และหลังการด าเนินงาน โดยรวมและรายด้านมีความ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดย
ที่หลังการด าเนินงานมีค่าคะแนนเฉลี่ยมากกว่า 
สอดคล้องกันกับการศึกษาของ สุปราณี ชุมจันทร์ 
และคณะ (2565)16 ได้ศึกษาการด าเนินมาตรการ
ป้องกันควบคุมโรคในพื้นที่ เฉพาะ (Bubble and 
Seal) ในสถานประกอบการ จังหวัดมุกดาหาร เพื่อ
ศึกษาผลการด าเนินมาตรการป้องกันควบคุมโรคใน
พื้นที่เฉพาะ (Bubble and Seal) และการเฝ้าระวัง 
ป้องกันควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโควิด 19 ในสถาน
ประกอบการ จังหวัดมุกดาหาร หลังการด าเนินการ 
พบว่า พนักงานโรงงานน้ าตาล (สหเรือง) มีคะแนน

เฉลี่ยความรู้เกี่ยวกับการป้องกันควบคุมโรคติดเช้ือ
ไวรัสโควิด 19 โดยรวม มากกว่าก่อนการด าเนินการ 
(p<.001) โดยมีคะแนนเฉลี่ยมากกว่า 0.32 คะแนน 
(95%CI;0.31, 0.33) โรงงานแปรรูปยางพารา หลัง
การด าเนินการพบว่าพนักงานมีคะแนนเฉลี่ยความรู้
เกี่ยวกับการป้องกันควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโควิด 19 
โดยรวมมากกว่าก่อนการด าเนินการ (p<.001) โดยมี
คะแนนเฉลี่ยมากกว่า 0.21 คะแนน (95%CI;0.19, 
0.23) และพนักงานโรงงานน้ าตาล (สหเรือง) มี
คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการปฏิบัติเพื่อปอ้งกนัควบคุม
โรคติดเช้ือไวรัสโควิด 19 โดยรวม มากกว่าก่อนการ
พัฒนา (p<.001) โดยมีคะแนนเฉลี่ยมากกว่า 0.53 
คะแนน (95%CI;0.50, 0.57) และหลังการด าเนินการ 
พบว่า พนักงานโรงงานแปรรูปยางพารามีคะแนน
เฉลี่ยพฤติกรรมการปฏิบัติเพื่อป้องกันควบคุมโรคติด
เช้ือไวรัสโควิด 19 โดยรวม มากกว่าก่อนการ
ด าเนินการ (p<.001) โดยมีคะแนนเฉลี่ยมากกว่า 
0.52 คะแนน (95%CI;0.48, 0.56) และสอดคล้องกับ
การศึกษาของ แพรพรรณ ภูริบัญชา.(2564)17 การ
พัฒนารูปแบบการเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในพื้นที่เฉพาะ (Bubble 
and Seal) ขอ งสถานประกอบการ  จั งห วั ด
มหาสารคาม ผลการศึกษาท าให้ ได้รูปแบบการเฝ้า
ระวัง ป้องกันและควบคุมโรคติดเช้ือโควิด 19 ใน
พื้นที่เฉพาะ (Bubble and Seal) ของโรงงาน โดย
การมีส่วนร่วมของหน่วยงานภาครัฐและสถาน
ประกอบการ ด้วยการขับเคลื่อนนโยบาย มาตรการ
ด าเนินงานภายใต้ค าสั่งคณะกรรมการโรคติดต่อ
จังหวัด การสื่อสารท าความเข้าใจแนวทางปฏิบัติที่
ชัดเจนและมีส่วนร่วมในการวางแผน ตัดสินใจ
ด าเนินการ รวมถึงการประเมินผลลัพธ์ ซึ่งภายหลัง
การน ารูปแบบนี้ไปใช้ พบว่า โรงงานได้จัดระบบการ
เฝ้าระวัง ป้องกันควบคุมโรคติดเช้ือโควิด 19 โดยวิธี
แบ่งพนักงานเป็นกลุ่มย่อย (small bubble) มีการ
สื่อสารให้ความรู้และคัดกรองความเสี่ยงก่อนเริ่ม
ปฏิบัติงานพนักงานมีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้และ
พฤติกรรมการปฏิบัติเพื่อป้องกันการเกิดโรคติดเช้ือ
โควิด 19 สูงกว่าก่อนด าเนินการอย่างมีนัยส าคัญทาง
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สถิติ (p-value < 0.001) พนักงานได้รับวัคซี น
ป้องกันโควิด 19 เข็มที่ 2 ร้อยละ 95.6 และโรงงาน
สามารถควบคุมการระบาดของโรคติดเช้ือโควิด 19 
โดยไม่มีการแพร่ระบาดไปยังbubble อื่นๆ ปัจจัย
แห่งความส าเร็จ คือ การมีส่วนร่วมของหน่วยงาน
เครือข่ายด าเนินงานในพื้นที่ มีการสื่อสารสง่ตอ่ข้อมลู
การระบาดของโรคติดเช้ือโควิด 19 ที่รวดเร็วทัน
เหตุการณ์และการท ามาตรการ Bubble and Seal ที่
มีการก ากับติดตามอย่างต่อเนื่อง 
 
ข้อเสนอแนะท่ีได้จากการวิจัย 
 1. การศึกษา กระบวนการจัดการ Covid -19 
ในโรงงาน ควรมีการ ก าหนดแนวทางในการ
ด าเนินงาน ดังต่อไปนี ้
 1.1 ศึกษาบริบท กระบวนการด าเนินงานและ
โครงสร้างโรงงาน จัดท าเครื่องมือในการประเมิน
ความรอบรู้ ด้านสุขภาพและความคิดเห็นของ
พนักงานต่อความพร้อมในการจัดการความเสี่ยงโรค
และภัยสุขภาพ Covid -19 ในโรงงาน 
 1.2 วิเคราะห์ความเสี่ยงโรค Covid -19 ใน
โรงงาน ร่วมกันกับผู้บริการและพนักงานงานของ
โรงงาน ประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพและความ
คิดเห็นของพนักงานต่อความพร้อมในการจัดการ
ความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ Covid -19 ในโรงงาน 
 1.3 ก าหนดมาตรการและกิจกรรมในการ
จัดการ Covid -19 ร่วมกันกับผู้บริการและพนักงาน
งานของ โรงงาน 

 1.4 ก าหนดบทบาทผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในการ
ด าเนินงาน ร่วมกันกับผู้บริการและพนักงานงานของ
โรงงาน  
 1.5 เตรียมความพร้อมผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง 
 1.6 ด าเนินการตามมาตรการและกิจกรรมใน
การจัดการ Covid -19 ในโรงงาน  
 1.7 ประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพและความ
คิดเห็นของพนักงานต่อความพร้อมในการจัดการ
ความเสี่ยงโรคและภัยสขุภาพ Covid -19 ในโรงงาน 
 1.8 สรุปถอดบทเรียนจากการด าเนินงานจาก
ระยะการเก็บรวบรวมข้อมูลกระบวนการจัดการ 
Covid -19 ในโรงงาน ระหว่างเดือน เมษายน 2564 - 
กันยายน 2564 ร่วมกับผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ผู้บริการ
และพนักงานงานของโรงงาน ทั้งระบบ Online และ 
Onside 
  2. ควรมี ก าร ศึ กษาและจั ดตั้ ง ศู นย์
ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (Emergency Operations 
Centre, EOC) ของโรงงานและจัดระบบงาน – ระบบ
บัญชาการเหตุ การณ์  ( Incidence Command 
System, ICS เมื่อมีสถานการณ์ 
 
ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
  ควรมีศึกษา กระบวนการจัดการ Covid -
19 ในโรงงาน กับสถานการณ์อื่นที่มีลักษณะเดียวกัน
ได้ 
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