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บทคัดย่อ 

 การศึกษานี้เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาการรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของ
ผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ และศึกษาแนวทางการเสริมสร้างการรับรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล เหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ มี
ระยะเวลาในการวิจัย มีระยะเวลาในการด าเนินการวิจัย ระหว่างระหว่างเดือนตุลาคม 2565 ถึง เดือนกันยายน 2566 รวม 12 
เดือน กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ ผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ จ านวน 64 คน เก็บข้อมูล
จากแบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลโดย การวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content Analysis) ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน และDependent t – test  
 ผลการศึกษาพบว่า การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนด าเนินการ โดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับปานกลาง หลังด าเนินการ โดยรวมและ
รายด้าน อยู่ในระดับมากที่สุดและเมื่อเปรียบเทียบระดับการรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนและหลังการด าเนินงาน มีความแตกต่างกัน อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยที่แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ มีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ มากกว่าก่อนแนวทาง และ มี
จ านวนผู้ป่วยไข้เลือดออก น้อยกว่าค่า median ทั้งโดยรวมและรายหมู่บ้าน 
ค าส าคัญ: การรับรู้ด้านสุขภาพ โรคไข้เลือดออก ผู้น าชุมชน  
 

ABSTRACT 
 This study was action research. have a purpose To study community leaders' health awareness of 
dengue fever prevention. Lao Hai Ngam Subdistrict Health Promoting Hospital Kalasin Province and study 
ways to enhance health awareness in preventing dengue fever among community leaders. Lao Hai Ngam 
Subdistrict Health Promoting Hospital Kalasin Province There is a research period. There is a time period for 
conducting research. Between October 2022 and September 2023, a total of 12 months. Sample size were 
64 Community leader, Lao Hai Ngam Subdistrict Health Promoting Hospital Kalasin Province, data collected 
from questionnaires. Data analyzed by Content analysis (Content Analysis) frequency, percentage, mean and 
standard deviation and Dependent t – test. 
 The results of the study found that Health awareness in dengue fever prevention among community 
leaders Lao Hai Ngam Subdistrict Health Promoting Hospital Kalasin Province Before proceeding Overall and 
each aspect is at a moderate level After processing Overall and each aspect is at the highest level and when 
comparing the level of health awareness in preventing dengue fever among community leaders Lao Hai 
Ngam Subdistrict Health Promoting Hospital Kalasin Province Before and after operation There is a difference. 
Statistically significant at the .05 level. The guidelines for enhancing health awareness in preventing dengue 
                                                           
1 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหลา่ไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
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วารสารอนามัยสิ่งแวดล้อม และสุขภาพชุมชน

ปีที่ 8 ฉบับที่ 3 กันยายน – ธันวาคม 2566

fever among community leaders Lao Hai Ngam Subdistrict Health Promoting Hospital Kalasin Province There 
is an average score of health perception on dengue fever prevention among community leaders. Lao Hai 
Ngam Subdistrict Health Promoting Hospital Kalasin Province than before the guidelines and the number of 
dengue fever patients was lower than the median both overall and in each village 
Keywords: health perception Dengue fever, community leaders 
 
บทน า 
 โรคเลือดเลือดออกเป็นโรคระบาดชนิดหนึ่ง
ที่เกิดจากการติดเชื้อไวรัสเดงกี่ (Dengue virus) 
โ ด ย มี พ า ห ะ เ ป็ น ยุ ง ล า ย ( Aedes aegypti) 
โดยเฉพาะยุงลายตัวเมียที่ชอบหากินในเวลา
กลางวัน ผู้ที่ถูกยุงลายที่มีเชื้อไวรัสเดงกี่กัดอาจเกิด
การติดเชื้อและมีอาการได้ ไวรัสเดงกี่มี 4 สายพันธุ์ 
ได้แก่ ไวรัสเดงกี่สายพันธุ์ 1, 2, 3 และ 4 โดยทุก
สายพันธุ์สามารถท าให้เกิดไข้เลือดออกได้ มนุษย์
จึงสามารถติดเชื้อไวรัสเดงกี่ซ้ าได้หลายครั้ง เมื่อติด
เชื้อสายพันธุ์ใดแล้วร่างกายจะสร้างภูมิคุ้มกันต่อ
สายพันธุ์นั้นไปตลอด แต่จะมีภูมิคุ้มกันต่อสายพันธุ์
อ่ืนเพียงชั่วคราว อาการมีความรุนแรงแตกต่างกัน
ไป ผู้ป่วยส่วนมากจะไม่มีอาการ ส าหรับผู้ที่มี
อาการ จะมีอาการที่เด่นชัดคือ ไข้สูง (39-40 องศา
เซลเซียส) อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ ปวดกระบอกตา 
ปวดเมื่อยตามตัว ปวดท้อง (โดยเฉพาะด้านขวา
บน) คลื่นไส้อาเจียน เบื่ออาหาร อาจมีเลือดออกที่
ต าแหน่งต่าง ๆ โดยที่พบบ่อยที่สุดคือบริเวณ
ผิวหนัง ลักษณะเป็นจุดเลือดออกเล็ก ๆ กระจาย
ตามแขนขาล าตัว ที่พบบ่อยถัดมาคือเลือดก าเดา
ไหล กรณีมีเลือดออกที่อวัยวะภายใน เช่นทางเดิน
อาหารจะมีอาเจียนเป็นเลือด ถ่ายด าและซีดอย่าง
รวดเร็ว ถ้ายิ่ งมี เกล็ดเลือดต่ าร่วมด้วยอาการ
เลือดออกก็จะรุนแรงมากบางรายที่เมื่อไข้ลงแล้วจะ
มีภาวะช็อคตามมา ภาวะช็อกจากไข้เลือดออกเกิด
จากการที่สารน้ าในหลอดเลือดรั่วออกไปนอก
หลอดเลือด สามารถท าให้มีความดันโลหิตต่ า มือ
เท้าเย็นกระสับกระส่าย ปัสสาวะออกน้อย ซึม ชัก 
หมดสติหรือหัวใจหยุดเต้นได1้ 

 จากรายงานสถานการณ์โรคไข้เลือดออก 
กองโรคติดต่อน า โดยแมลง กรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข พบว่าตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม 

ถึง วันที่ 24 พฤษภาคม พ.ศ. 2566 (สัปดาห์ที่ 20) 
มีผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกในประเทศไทย จ านวน 
16,650 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 25.16 ต่อประชากร
แสนราย และผู้ป่วยเสียชีวิตจากโรคไข้เลือดออก 
จ านวน 14 ราย คิดเป็นอัตราตาย 0.08 ต่อ
ประชากรแสนราย ซึ่งจากสถิติดังกล่าวพบว่า
จ านวนผู้ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกในปี พ.ศ. 2566 
สูงกว่าปี พ.ศ. 2565 ณ ช่วงเวลาเดียวกันถึง 4.7 
เท่า2 

 การรักษา ปัจจุบันยังไม่มียาต้ านไวรัส
ส าหรับโรคไข้เลือดออกโดยเฉพาะ ดังนั้นการรักษา
ห ลั ก จึ ง เ ป็ น ก า ร รั ก ษ า ต า ม อ า ก า ร เ พ่ื อ
ประคับประคองให้ร่างกายของผู้ป่วยกลับเข้าสู่
ภาวะปกติโดยเร็ว เช่น ให้ยาลดไข้แก้ปวด เช็ดตัว
ลดไข้  ดื่ มน้ า เ กลื อแร่ บ่ อยๆ  หลี ก เลี่ ย งกา ร
รับประทานยาลดไข้ที่ท าให้เกิดการระคายเคือง
กระเพาะอาหารเนื่องจากจะเพ่ิมความเส่ียงของ
ภาวะเลือดออกในระบบทางเดินอาหาร ในรายที่
อาการไม่รุนแรงอาจหายได้เองภายใน 2-7 วัน แต่
หากพบว่าผู้ป่วยมีอาการกระสับกระส่ายอาเจียน
มาก ปวดท้องมาก ไข้ลดลงอย่างรวดเร็ว ตัวเย็น
ผิดปกติ ไม่ปัสสาวะนานกว่า 6 ชั่วโมง ควรรีบไป
พบแพทย์โดยเร็วที่สุด1,3,4,.5 

    
วัตถุประสงค์ 
 1. เพ่ือศึกษาการรับรู้ด้านสุขภาพในการ
ป้ อ ง กั น โ ร ค ไ ข้ เ ลื อ ด อ อ ก ข อ ง ผู้ น า ชุ ม ช น 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม 
จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 2. เพ่ือศึกษาแนวทางการเสริมสร้างการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
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16,650 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 25.16 ต่อประชากร
แสนราย และผู้ป่วยเสียชีวิตจากโรคไข้เลือดออก 
จ านวน 14 ราย คิดเป็นอัตราตาย 0.08 ต่อ
ประชากรแสนราย ซ่ึงจากสถิติดังกล่าวพบว่า
จ านวนผู้ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกในปี พ.ศ. 2566 
สูงกว่าปี พ.ศ. 2565 ณ ช่วงเวลาเดียวกันถึง 4.7 
เท่า2 

 การรักษา ปัจจุบันยังไม่มียาต้ านไวรัส
ส าหรับโรคไข้เลือดออกโดยเฉพาะ ดังนั้นการรักษา
ห ลั ก จึ ง เ ป็ น ก า ร รั ก ษ า ต า ม อ า ก า ร เ พ่ื อ
ประคับประคองให้ร่างกายของผู้ป่วยกลับเข้าสู่
ภาวะปกติโดยเร็ว เช่น ให้ยาลดไข้แก้ปวด เช็ดตัว
ลดไข้  ดื่ มน้ า เ กลื อแร่ บ่ อยๆ  หลี ก เลี่ ย งกา ร
รับประทานยาลดไข้ที่ท าให้เกิดการระคายเคือง
กระเพาะอาหารเนื่องจากจะเพ่ิมความเส่ียงของ
ภาวะเลือดออกในระบบทางเดินอาหาร ในรายที่
อาการไม่รุนแรงอาจหายได้เองภายใน 2-7 วัน แต่
หากพบว่าผู้ป่วยมีอาการกระสับกระส่ายอาเจียน
มาก ปวดท้องมาก ไข้ลดลงอย่างรวดเร็ว ตัวเย็น
ผิดปกติ ไม่ปัสสาวะนานกว่า 6 ชั่วโมง ควรรีบไป
พบแพทย์โดยเร็วที่สุด1,3,4,.5 

    
วัตถุประสงค์ 
 1. เพ่ือศึกษาการรับรู้ด้านสุขภาพในการ
ป้ อ ง กั น โ ร ค ไ ข้ เ ลื อ ด อ อ ก ข อ ง ผู้ น า ชุ ม ช น 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม 
จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 2. เพ่ือศึกษาแนวทางการเสริมสร้างการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 

 3. เพ่ือศึกษาผลของการเสริมสร้างการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
รูปแบบงานวิจัย 
 การศึกษาเรื่อง การเสริมสร้างการรับรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
(Action Research) มีระยะเวลาในการวิ จัย มี
ระยะเวลาในการด าเนินการวิจัย ระหว่างเดือน
ตุลาคม 2565 ถึง เดือนกันยายน 2566 รวม 12 
เดือน 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ได้แก่ ผู้น าชุมชน โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ ผู้น าชุมชน โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
ประกอบด้วย ผู้น าชุมชน จ านวนหมู่บ้าน  3 คน 
ตัวแทน อปท. จ านวนหมู่บ้าน 2 คน และ ตัวแทน
ชุมชน จ านวนหมู่บ้าน 3 คน รวม 8 หมู่บ้าน 
จ านวน 64 คน 
 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการจัดกิจกรรม ได้แก่ การ
เสริมสร้างการรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล เหล่าไฮงาม จั งหวัดกาฬสินธุ์  
ประกอบด้วยการบรรยายและแลกเปลี่ยนเรียนรู้
ร่วมกัน 
 เครื่องมือที่ ใช้ ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ได้แก่  การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
ขั้นตอนในการด าเนินการวิจัย 

 1. เก็บรวบรวมข้อมูล การรับรู้ด้านสุขภาพ
ในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม 
จังหวัดกาฬสินธุ์ (เดือนตุลาคม 2565)  
 2. วิเคราะห์ข้อมูล การรับรู้ด้านสุขภาพใน
การป้องกัน โรคไข้ เลือดออกของผู้ น าชุมชน 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม 
จังหวัดกาฬสินธุ์  (เดือนตุลาคม - พฤศจิกายน 
2565) 
 3. ให้ ค วามรู้ เ กี่ ย ว กับ การป้ อ งกัน โ รค
ไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ (เดือน
ธันวาคม 2565) 
 4. ฝึกปฏิบัติและติดตามการด าเนินงาน 
ป้องกันโรคไข้เลือดออกของบุคลากรด้านสุขภาพ
ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม 
จังหวัดกาฬสินธุ์ (เดือนมกราคม - สิงหาคม 2566) 
 5. จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ เกี่ยวกับการ
ป้ อ ง กั น โ ร ค ไ ข้ เ ลื อ ด อ อ ก ข อ ง ผู้ น า ชุ ม ช น 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม 
จังหวัดกาฬสินธุ์ ระหว่างหมู่บ้านเดือนละ 1 ครั้ง 
 6. เก็บรวบรวมข้อมูล การรับรู้ด้านสุขภาพ
ในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม 
จังหวัดกาฬสินธุ์  หลังการด าเนินงาน ( เดือน
กันยายน 2566) 
 
จริยธรรมงานวิจัย 
 การศึกษาเรื่อง การเสริมสร้างการรับรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ได้รับการรับรองจริยธรรม
งานวิจัย โดยคณะกรรมการการวิจัยในมนุษย์ 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ โดยใช้สถิติ
เชิงพรรณา ( Descriptive Statistics ) ได้แก่ การ
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ปีที่ 8 ฉบับที่ 3 กันยายน – ธันวาคม 2566

แจกแจงความถี่ ( Frequency Distribution ) ร้อย
ละ ( Percentage ) ค่าเฉลี่ยเลขคณิต ( x̄ ) และ 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ( S.D.) ในการวิเคราะห์ 
การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออก
ของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์  สถิติเชิงอนุมาน ( 
Inferential Statistics ) ไ ด้ แ ก่  Dependent t - 
test โดยก าหนดระดับนัยส าคัญที่ 0.05 ในการ
เปรียบเทียบ การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกัน
โรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
ก่อนและหลังการด าเนินงาน  การวิเคราะห์ข้อมูล
เชิงคุณภาพ ได้แก่ การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงเนื้อหา 
(Content Analysis)  
ในการวิเคราะห์ การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกัน
โรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
ผลการศึกษา 
 1. การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อน
ด าเนินการ โดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับปาน
กลาง หลังด าเนินการ โดยรวมและรายด้าน อยู่ใน
ระดับมากที่สุด 

 2. แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ประกอบด้วย การเฝ้าระวัง
และประเมินความเสี่ยงวิ เคราะห์และติดตาม
สถานการณ์โรคและดัชนีลูกน้ ายุงลายอย่างต่อเนื่อง
เพ่ือค้นหาพ้ืนที่เสี่ยงต่อการระบาดรุนแรง  การ
ป้องกันโรคและควบคุมยุงพาหะ การสื่อสารความ
เสี่ยงและสร้างการมีส่วนรับผิดชอบของชุมชน 
ร่วมกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและเครือข่ายใน
ชุมชน รณรงค์ จัดการสิ่งแวดล้อมไม่ให้เป็นแหล่ง
เพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย การดูแลป้องกันตนเอง
ไม่ให้ถูกยุงกัด 
 3. การเปรียบเทียบระดับการรับรู้ด้ าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
มีความแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 โดยที่แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ มีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์  มากกว่าก่อนแนวทาง 
รายละเอียดดังตารางที่ 1 

 
ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบระดับการรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน  
 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ่งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนและหลังการด าเนินงาน  
 (Dependent t - test) 

ตัวแปร 
ก่อน หลัง 

df t 
p-

value 

95%CI 

ค่าเฉลี่ย S.D. ค่าเฉลี่ย S.D. lower upper 

การรับรูค้วามรุนแรงของโรค
ไข้เลือดออก 

2.89 0.38 4.75 0.18 63 -27.159 .000 -1.99199 -1.71894 

การรับรูโ้อกาสเสี่ยงต่อการ
เกิดโรคไข้เลือดออก 

2.82 0.36 4.78 0.19 63 -29.111 .000 -2.08511 -1.81723 
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แจกแจงความถี่ ( Frequency Distribution ) ร้อย
ละ ( Percentage ) ค่าเฉลี่ยเลขคณิต ( x̄ ) และ 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ( S.D.) ในการวิเคราะห์ 
การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออก
ของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์  สถิติเชิงอนุมาน ( 
Inferential Statistics ) ไ ด้ แ ก่  Dependent t - 
test โดยก าหนดระดับนัยส าคัญที่ 0.05 ในการ
เปรียบเทียบ การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกัน
โรคไข้ เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
ก่อนและหลังการด าเนินงาน  การวิเคราะห์ข้อมูล
เชิงคุณภาพ ได้แก่ การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงเนื้อหา 
(Content Analysis)  
ในการวิเคราะห์ การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกัน
โรคไข้ เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
ผลการศึกษา 
 1. การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อน
ด าเนินการ โดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับปาน
กลาง หลังด าเนินการ โดยรวมและรายด้าน อยู่ใน
ระดับมากที่สุด 

 2. แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ประกอบด้วย การเฝ้าระวัง
และประเมินความเสี่ยงวิ เคราะห์และติดตาม
สถานการณ์โรคและดัชนีลูกน้ ายุงลายอย่างต่อเนื่อง
เพ่ือค้นหาพ้ืนที่เสี่ยงต่อการระบาดรุนแรง  การ
ป้องกันโรคและควบคุมยุงพาหะ การสื่อสารความ
เสี่ยงและสร้างการมีส่วนรับผิดชอบของชุมชน 
ร่วมกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและเครือข่ายใน
ชุมชน รณรงค์ จัดการสิ่งแวดล้อมไม่ให้เป็นแหล่ง
เพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย การดูแลป้องกันตนเอง
ไม่ให้ถูกยุงกัด 
 3. การเปรียบเทียบระดับการรับรู้ด้ าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
มีความแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 โดยที่แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ มีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์  มากกว่าก่อนแนวทาง 
รายละเอียดดังตารางที่ 1 

 
ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบระดับการรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน  
 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ่งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนและหลังการด าเนินงาน  
 (Dependent t - test) 

ตัวแปร 
ก่อน หลัง 

df t 
p-

value 

95%CI 

ค่าเฉลี่ย S.D. ค่าเฉลี่ย S.D. lower upper 

การรับรูค้วามรุนแรงของโรค
ไข้เลือดออก 

2.89 0.38 4.75 0.18 63 -27.159 .000 -1.99199 -1.71894 

การรับรูโ้อกาสเสี่ยงต่อการ
เกิดโรคไข้เลือดออก 

2.82 0.36 4.78 0.19 63 -29.111 .000 -2.08511 -1.81723 

ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบระดับการรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน  
 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ่งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนและหลังการด าเนินงาน  
 (Dependent t - test) 

ตัวแปร 
ก่อน หลัง 

df t 
p-

value 

95%CI 

ค่าเฉลี่ย S.D. ค่าเฉลี่ย S.D. lower upper 

การรับรูค้วามสามารถของ
ตนเองในการป้องกัน 
ควบคุมโรคไข้เลือดออก 

2.94 0.35 4.72 0.18 63 -27.792 .000 -1.90933 -1.65317 

รวม 2.89 0.20 4.75 0.09 63 -51.693 .000 -1.93464 -1.79062 
 
 4. ผลการด าเนินงานในการป้องกันโรค
ไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ พบว่า 

มีจ านวนผู้ป่วยไข้เลือดออก น้อยกว่าค่า median 
ทั้งโดยรวมและรายหมู่บ้าน รายละเอียดดังตารางที่ 
2 

 
ตารางที่ 2 ผลการด าเนินงานในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 เหล่าไฮ่งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 

หมู่บ้าน หมู ่ ค่า median จ านวนผู้ป่วยไข้เลือดออก 
เหล่าไฮงาม 1 2 0 
เหล่าไฮงาม 2 1 0 
โนนยาง 3 2 0 
กลาง 6 4 1 
กลาง 7 2 0 
เหล่าไฮงาม 9 1 0 
เหล่าไฮงาม 10 1 0 
โนนยาง 11 2 1 

รวม 22 2 
 
อภิปรายผล 
 จากการศึกษา พบว่า การรับรู้ด้านสุขภาพ
ในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม 
จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนด าเนินการ โดยรวมและราย
ด้าน อยู่ในระดับปานกลาง สอดคล้องกับการศึกษา
ความรอบรู้ด้านสุขภาพที่มีความสัมพันธ์กับการ
ปฏิบัติตัวในการป้องกันโรคไข้เลือดออก ต าบลละ
ลวด อ าเภอช านิ จังหวัดบุรีรัมย์6 ดังนั้นจึงได้จัดท า 
แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้ด้านสุขภาพในการ
ป้ อ ง กั น โ ร ค ไ ข้ เ ลื อ ด อ อ ก ข อ ง ผู้ น า ชุ ม ช น 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม 
จังหวัดกาฬสินธุ์ ประกอบด้วย การเฝ้าระวังและ
ประ เ มิ น ค ว าม เ สี่ ย ง วิ เ ค ร า ะห์ แล ะติ ด ต าม
สถานการณ์โรคและดัชนีลูกน้ ายุงลายอย่างต่อเนื่อง
เพ่ือค้นหาพ้ืนที่เสี่ยงต่อการระบาดรุนแรง การ
ป้องกันโรคและควบคุมยุงพาหะ การสื่อสารความ
เสี่ยงและสร้างการมีส่วนรับผิดชอบของชุมชน 
ร่วมกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและเครือข่ายใน
ชุมชน รณรงค์ จัดการสิ่งแวดล้อมไม่ให้เป็นแหล่ง
เพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย การดูแลป้องกันตนเอง
ไม่ให้ถูกยุงกัด ตามแนวคิดของ ร่างแนวทางการ
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ปฏิ บั ติ ง า น เ ฝ้ า ร ะ วั ง  ป้ อ ง กั น  ค วบคุ ม โ ร ค
ไข้เลือดออก ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.
2558 ส่งผลให้ การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกัน
โรคไข้เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
หลังด าเนินการ โดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับ
มากที่สุด และเมื่อเปรียบเทียบระดับการรับรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
มีความแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 โดยที่แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ มีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ มากกว่าก่อนแนวทางท า
ให้ผลการด าเนินงานในการป้องกันโรคไข้เลือดออก
ของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ พบว่า มีจ านวนผู้ป่วย
ไข้เลือดออก น้อยกว่าค่า median ทั้งโดยรวมและ
รายหมู่บ้าน สอดคล้องกับการศึกษา ประสิทธิผล
ของโปรแกรมการสร้างเสริมความรอบรู้ด้าน

สุขภาพต่อความรอบรู้ด้านสุขภาพ พฤติกรรมการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก และค่าดัชนี
ลูกน้ ายุงลาย จังหวัดตรัง7 
 
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ควรประกอบด้วย การเฝ้า
ระวังและประเมินความเสี่ยงวิเคราะห์และติดตาม
สถานการณ์โรคและดัชนีลูกน้ ายุงลายอย่างต่อเนื่อง
เพ่ือค้นหาพ้ืนที่เสี่ยงต่อการระบาดรุนแรง การ
ป้องกันโรคและควบคุมยุงพาหะ การสื่อสารความ
เสี่ยงและสร้างการมีส่วนรับผิดชอบของชุมชน 
ร่วมกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและเครือข่ายใน
ชุมชน รณรงค์ จัดการสิ่งแวดล้อมไม่ให้เป็นแหล่ง
เพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย การดูแลป้องกันตนเอง
ไม่ให้ถูกยุงกัด 
 2. ควรมีการศึกษาแนวทางการเสริมสร้าง
การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออก
ของผู้น าชุมชน ในระยะยาวเพ่ือความยั่งยืนในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกต่อไป 
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ปฏิ บั ติ ง า น เ ฝ้ า ร ะ วั ง  ป้ อ ง กั น  ค วบคุ ม โ ร ค
ไข้เลือดออก ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.
2558 ส่งผลให้ การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกัน
โรคไข้ เลือดออกของผู้น าชุมชน โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ 
หลังด าเนินการ โดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับ
มากที่สุด และเมื่อเปรียบเทียบระดับการรับรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
มีความแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 โดยที่แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ มีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ มากกว่าก่อนแนวทางท า
ให้ผลการด าเนินงานในการป้องกันโรคไข้เลือดออก
ของผู้น าชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เหล่าไฮงาม จังหวัดกาฬสินธุ์ พบว่า มีจ านวนผู้ป่วย
ไข้เลือดออก น้อยกว่าค่า median ทั้งโดยรวมและ
รายหมู่บ้าน สอดคล้องกับการศึกษา ประสิทธิผล
ของโปรแกรมการสร้างเสริมความรอบรู้ด้าน

สุขภาพต่อความรอบรู้ด้านสุขภาพ พฤติกรรมการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก และค่าดัชนี
ลูกน้ ายุงลาย จังหวัดตรัง7 
 
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. แนวทางการเสริมสร้างการรับรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออกของผู้น า
ชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเหล่าไฮ
งาม จังหวัดกาฬสินธุ์ ควรประกอบด้วย การเฝ้า
ระวังและประเมินความเสี่ยงวิเคราะห์และติดตาม
สถานการณ์โรคและดัชนีลูกน้ ายุงลายอย่างต่อเนื่อง
เพ่ือค้นหาพ้ืนที่เสี่ยงต่อการระบาดรุนแรง การ
ป้องกันโรคและควบคุมยุงพาหะ การสื่อสารความ
เสี่ยงและสร้างการมีส่วนรับผิดชอบของชุมชน 
ร่วมกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและเครือข่ายใน
ชุมชน รณรงค์ จัดการสิ่งแวดล้อมไม่ให้เป็นแหล่ง
เพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย การดูแลป้องกันตนเอง
ไม่ให้ถูกยุงกัด 
 2. ควรมีการศึกษาแนวทางการเสริมสร้าง
การรับรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคไข้เลือดออก
ของผู้น าชุมชน ในระยะยาวเพ่ือความยั่งยืนในการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกต่อไป 
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