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ผลของการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน ้าดีของ
ประชาชนในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล(บ้านเปือย) ต้าบลโนนกาเล็น  
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บทคัดย่อ 

 การวิจัยแบบกึ่งทดลองครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดีของประชาชนในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล (บ้านเปือย) 
ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัดอุบลราชธานี กลุ่มตัวอย่างแบ่งเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มทดลอง คือ ประชาชนในเขตรับผิดชอบ
ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล(บ้านเปือย) ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัดอุบลราชธานี จ้านวน 67 คน 
กลุ่มเปรียบเทียบ คือ ประชาชนในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลโนนกาเล็น ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอ
ส้าโรง จังหวัดอุบลราชธานี จ้านวน 67 คน โดยกลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมเป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ กลุ่มเปรียบเทียบได้รับ
โปรแกรมปกติ เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม 2 ครั้ง ก่อนและหลังการทดลอง ระหว่างวันท่ี 3 ตุลาคม 2567 ถึงวันที่ 
3 ธันวาคม 2567 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนาน้าเสนอด้วยค่าร้อยละ ค่า เฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน มัธยฐาน 
เปอร์เซนต์ไทล์ที่ 25 และ 75 เปรียบเทียบผลต่างของคะแนนเฉลี่ยของตัวแปรภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบโดยใช้
สถิติ paired t-test และระหว่างกลุ่มโดยใช้สถิติ Independent t-test  
 ผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลองผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การ
เข้าใจข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้านสุขภาพ
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี และพตติกรรมการป้องกันโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดีของกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 จากผลการทดลองโปรแกรมที่พัฒนาขึ้นสามารถสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดีของประชาชนในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล(บ้านเปือย) ต้าบลโนนกาเล็น 
อ้าเภอส้าโรง จังหวัดอุบลราชธานี ได้ผลตามวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้ 
ค้าส้าคัญ: ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ โรคพยาธิใบไมต้ับและมะเร็งท่อน้้าดี ประชาชน 

Abstract 
 This quasi-experimental research aimed to study the effects of health literacy promotion for the 
prevention of liver fluke disease and cholangiocarcinoma among residents in the service area of the Sri 
Mongkol(Ban Puei) Tambon Health Promoting Hospital, Non Kalane Subdistrict, Samrong District, Ubon 
Ratchathani Province. The sample was divided into two groups: an experimental group consisting of 67 residents 
from the Sri Mongkol(Ban Puei) Tambon Health Promoting Hospital’s service area and a comparison group 
consisting of 67 residents from the Non Kalane Tambon Health Promoting Hospital’s service area, both in Non 
Kalane Subdistrict, Samrong District, Ubon Ratchathani Province. The experimental group participated in an 8-
week program, while the comparison group received the usual program. Data were collected twice, before and 
after the experiment, between October 3, 2024, and December 3, 2024, using a questionnaire. Data were analyzed 
using descriptive statistics, including percentage, mean, standard deviation, median, and the 25th and 75th 
                                                           
1 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล(บ้านเปลือย) ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัดอุบลราชธาน ี
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ปีที่ 9 ฉบับที่ 6 พฤศจิกายน – ธันวาคม 2567

percentiles. Differences in mean scores within the experimental and comparison groups were analyzed using a 
paired t-test, and differences between the groups were analyzed using an independent t-test.  
 The results showed that, after the intervention, the experimental group demonstrated statistically 
significant improvements in the mean scores of access to information on liver fluke disease and 
cholangiocarcinoma, understanding of the information, information-seeking behaviors, health decision-making, 
application of the information, and preventive behaviors for liver fluke disease and cholangiocarcinoma. These 
scores were significantly higher than both their pre-intervention scores and the scores of the comparison group 
at a significance level of 0.05. The findings indicate that the program developed effectively enhanced health 
literacy for the prevention of liver fluke disease and cholangiocarcinoma among residents in the service area of 
the Sri Mongkol(Ban Puei)  Tambon Health Promoting Hospital, achieving the study's objectives. 
Keywords:  Health literacy, Liver fluke disease and Bile duct cancer, People 
 
บทน้า 
 องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้ยอมรับให้
พยาธิใบไม้ตับเป็นสารก่อมะเร็งที่ท้าให้เกิดโรค
พยาธิใบไม้ตับและโรคมะเร็งท่อน้้าดี จากการศึกษา
สถานการณ์ความชุกของโรคหนอนพยาธิและ 
โปรโตซัวในประเทศไทยปี 2552 พบว่าในพ้ืนที่
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือมีอัตราความชุกสูงสุดของ
ประเทศกว่าภาคอ่ืน ๆ คือร้อยละ 16.6 และจาก
สถิติอุบัติการณ์ของโรคมะเร็งตับและมะเร็งท่อน้้าดี
ของมูลนิธิมะเร็งท่อน้้าดีในปี 2564 พบว่า ภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือมีอัตราตายสูงที่สุดในประเทศ 
เท่ากับ 32.51 ต่อประชากรแสนคน การติดเชื้อ
พยาธิใบไม้ตับ (Opisthorchis viverrini) จึงเป็น
ปัญหาด้านการแพทย์และสาธารณสุขที่ส้าคัญใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย ซึ่ง
ส่งผลต่อสุขภาพของประชาชนและเป็นปัจจัยเสี่ยง
หลักที่ท้าให้เกิดโรคมะเร็งท่อน้้าดี ท้าให้คนไทย
ป่วยด้วยโรคมะเร็งท่อน้้าดีสูงที่สุดในโลก โดยมีผู้ติด
เชื้อโรคพยาธิใบไม้ตับไม่น้อยกว่า 6 ล้านคน และ
พบว่าผู้ที่เป็นโรคพยาธิใบไม้ตับมีโอกาสเสี่ยงที่จะ
พัฒนาเป็นโรคมะเร็งท่อน้้าดีในระยะเวลาประมาณ 
20-30 ปีข้างหน้า1 โรคพยาธิใบไม้ตับมีสาเหตุมา
จากการกินปลาน้้าจืดเกล็ดขาว วงศ์ปลาตะเพียน 
ซึ่งเป็นกลุ่มปลาที่ติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับสูง โดยการ
น้ามาปรุงอาหารแบบดิบหรือสุก ๆ ดิบ ๆ และการ
ปรุงอาหารที่ไม่ถูกสุขลักษณะ เช่น ก้อยปลา ลาบ
ปลา ส้มปลา ปลาจ่อม ปลาร้าดิบ เป็นต้น ซึ่ง
อาหารเหล่านี้มีตัวอ่อนของพยาธิใบไม้ตับในระยะ 

metacercariae ซึ่งเมื่อรับประทานเข้าสู่ร่างกาย 
ตัวอ่อนจะฟักตัวออกมาและเคลื่อนที่ไปยังท่อน้้าดี 
พยาธิสามารถอยู่ในร่างกายคนได้นานถึง 20 ปี 
ความรุนแรงของพยาธิใบไม้ตับเมื่ออยู่ในร่างกาย
ก่อให้เกิดการอักเสบเรื้อรังของท่อน้้าดี ซึ่งเป็นผล
ให้เกิดพยาธิสภาพของเซลล์เยื่อบุท่อน้้าดีและ
สามารถพัฒนาเป็นมะเร็งท่อน้้าดีในที่สุด จากสถิติ
ของกระทรวงสาธารณสุขในปี 2560 พบว่าอัตรา
การตายของประชากรไทยด้วยโรคมะเร็งตับและ
ท่อน้้าดีอยู่ที่ 15,000-20,000 รายต่อปี โดยพบใน
เพศชายมากกว่าเพศหญิง 2.5 เท่า และมีภาระ
ค่าใช้ จ่ายในการรักษาสูงถึ งรายละประมาณ 
500,000 บาท2 
 ส้าหรับจังหวัดอุบลราชธานี เป็นหนึ่งใน
พ้ืนที่ด้าเนินการจากทั้งหมด 27 จังหวัดทั่วประเทศ 
เนื่องจากพบว่าอัตราการตายด้วยโรคมะเร็งตับและ
มะเร็งท่อน้้าดีในปี 2559 -2565 อยู่ที่  27.97 , 
21.88, 23.66, 23.05, 20.98, 24.19 และ 21.55 
ตามล้าดับ และจากการส้ารวจอัตราความชุกของ
โรคหนอนพยาธิในปี 2559-2566 พบอัตราความ
ชุกของการติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับอยู่ที่ร้อยละ 
13.01, 8.06, 6.16, 4.64, 4.19, 3.14, 2.83 และ 
3.11 ตามล้าดับ3 ซึ่งกระทรวงสาธารณสุขได้ระบุว่า
มีอัตราความชุกของโรคพยาธิใบไม้ตับสูงกว่าค่า
เป้าหมายของประเทศ และผลการคัดกรองมะเร็ง
ตับและมะเร็งท่อน้้าดีด้วยวิธีการตรวจอัลตราซาวด์
ในปี 2559-2566 จ้านวนทั้งสิ้น 116,066 คน 
พบว่ามีความผิดปกติของตับและถุงน้้าดีอย่างใด
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percentiles. Differences in mean scores within the experimental and comparison groups were analyzed using a 
paired t-test, and differences between the groups were analyzed using an independent t-test.  
 The results showed that, after the intervention, the experimental group demonstrated statistically 
significant improvements in the mean scores of access to information on liver fluke disease and 
cholangiocarcinoma, understanding of the information, information-seeking behaviors, health decision-making, 
application of the information, and preventive behaviors for liver fluke disease and cholangiocarcinoma. These 
scores were significantly higher than both their pre-intervention scores and the scores of the comparison group 
at a significance level of 0.05. The findings indicate that the program developed effectively enhanced health 
literacy for the prevention of liver fluke disease and cholangiocarcinoma among residents in the service area of 
the Sri Mongkol(Ban Puei)  Tambon Health Promoting Hospital, achieving the study's objectives. 
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พ้ืนที่ด้าเนินการจากทั้งหมด 27 จังหวัดทั่วประเทศ 
เนื่องจากพบว่าอัตราการตายด้วยโรคมะเร็งตับและ
มะเร็งท่อน้้าดีในปี 2559 -2565 อยู่ที่  27.97 , 
21.88, 23.66, 23.05, 20.98, 24.19 และ 21.55 
ตามล้าดับ และจากการส้ารวจอัตราความชุกของ
โรคหนอนพยาธิในปี 2559-2566 พบอัตราความ
ชุกของการติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับอยู่ที่ร้อยละ 
13.01, 8.06, 6.16, 4.64, 4.19, 3.14, 2.83 และ 
3.11 ตามล้าดับ3 ซึ่งกระทรวงสาธารณสุขได้ระบุว่า
มีอัตราความชุกของโรคพยาธิใบไม้ตับสูงกว่าค่า
เป้าหมายของประเทศ และผลการคัดกรองมะเร็ง
ตับและมะเร็งท่อน้้าดีด้วยวิธีการตรวจอัลตราซาวด์
ในปี 2559-2566 จ้านวนทั้งสิ้น 116,066 คน 
พบว่ามีความผิดปกติของตับและถุงน้้าดีอย่างใด

อย่างหนึ่ง (ได้แก่นิ่ว ถุงน้้าในตับ เยื่อหุ้มน้้าดีหนา
ผิดปกติ ก้อนในตับ และก้อนในท่อน้้าดี ฯลฯ) 
จ้านวนทั้งสิ้น 37,922 ราย จ้าแนกเป็นรายปีดังนี้ 
3,494, 3,623, 4,513 , 4,471, 8,432, 4,262, 
3,089 และ 6,038 ราย4 และโรคมะเร็งตับและท่อ
น้้าดีในตับเป็นสาเหตุการตายอันดับ 1 ของจังหวัด
อุบลราชธานีในปี 2565 โดยมีอัตราตายเท่ากับ 
21.55 ต่อประชากรแสนคน ส่วนสถานการณ์โรค
พยาธิใบไม้ตับของอ้าเภอส้าโรง มีอัตราความชุก
ของโรคพยาธิใบไม้ตับตามล้าดับ5 
 จากสภาพปัญหาการเกิดโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดีและความส้าคัญของการรอบรู้
ด้ านสุขภาพของประชาชน พบว่าพตติกรรม
สุขภาพของประชาชนเป็นปัจจัยเสี่ยงหลักของการ
ติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ เนื่องจากประชาชนคนอีสาน
มีวัฒนธรรมการกินปลาดิบมาเป็นเวลานาน 
เนื่องจากเป็นวิถีชีวิตที่สอดคล้องกับบริบททาง
สังคมเพ่ือความอยู่รอด ประกอบกับคนอีสานโดย
พ้ืนฐานเป็นคนกินง่ายอยู่ง่าย โดยการหาอาหาร
รับประทานได้ตามตดูกาล โดยเฉพาะกรรมวิธีการ
ท้าก้อยปลาดิบหรือสุก ๆ ดิบ ๆ ตระกูลปลาน้้าจืด
เกล็ดขาว เช่น ปลาสร้อย ปลาอีไทย ปลาตะเพียน
ฯ จึงเปรียบเสมือนนวัตกรรมการปรับตัวในการ
บริโภคเพ่ือความอยู่รอดของคนอีสาน พตติกรรม
การบริโภคของคนอีสานดังกล่าวจึงเป็นสาเหตุใหญ่
ที่คร่าชีวิตคนอีสาน เพราะการบริโภคปลาแบบดิบ
หรือสุก ๆ ดิบ ๆ เป็นสาเหตุที่ท้าให้เกิดโรคมะเร็ง
ท่อน้้าดี แม้ว่าจะมีการรณรงค์ไม่ให้กินปลาดิบหรือ
ปรุงอาหารแบบสุก ๆ ดิบ ๆ แต่ยังไม่สามารถ
ปรับเปลี่ยนพตติกรรมของคนอีสานได้ อีกทั้งมีการ
จัดการสิ่งปฏิกูลไม่ถูกต้องเหมาะสม ยังปรากฏว่ามี
รถสูบส้วมน้าสิ่งปฏิกูลทิ้งลงสิ่งแวดล้อมตามป่า ไร่ 
นา ในตดูฝน ฝนตกชะล้างลงตามแหล่งน้้าที่มีหอย
และปลาอยู่รวมกัน ท้าให้วงจรชีวิตของพยาธิใบไม้
ตั บครบสมบู รณ์ แล้ ว เจ ริญ เป็ น ระยะติ ดต่ อ 
metacercariae สู่คน หมา แมว จากข้อมูลการ
ส้ารวจพตติกรรมสุขภาพของประชาชนที่เป็นปัจจัย
เสี่ยงต่อการเกิดพยาธิใบไม้ตับในประเทศไทยปี 

2552 พบว่า เมนูอาหารท่ีประชาชนรับประทาน
เป็นประจ้ามากท่ีสุดคือ ส้มต้าใส่ปลาร้าดิบ ร้อยละ 
20.1 รองลงมาเป็นปลาร้ าดิบร้อยละ 15.2 
นอกจากนี้ยังมีพตติกรรมเสี่ยงต่อการแพร่โรคใน
ชุมชน ได้ แก่  การถ่ าย อุจจาระในส้ วมที่ ถู ก
สุขลักษณะเป็นประจ้าเมื่อออกไปท้างานในสวน ไร่ 
ทุ่งนา และกรีดยาง เพียงร้อยละ 44.4 นอกจากนี้
แหล่งน้้าในจังหวัดอุบลราชธานีทั้งแม่น้้ามูลและ
แม่น้้าชีที่ ไหลผ่านในหลายพ้ืนที่ เป็นแหล่งน้้าที่
ปนเปื้อนพยาธิใบไม้ตับ ปัญหาที่กล่าวมาจึงมีความ
สอดคล้องกับปัญหาในพ้ืนที่ของโรงพยาบาล
ส่ ง เสริมสุ ขภาพต้ าบลศรี มงคล (บ้ าน เปือย ) 
โดยเฉพาะพตติกรรมสุขภาพของประชาชนในด้าน
การรับประทานอาหารที่เป็นปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิด
โรคพยาธิใบไม้ตับที่ยังไม่สามารถปรับเปลี่ยน
พตติกรรมได้ ประชาชนยังเน้นรสชาติเป็นหลัก 
และพ้ืนที่หลายหมู่บ้านในเขตรับผิดชอบอยู่ติดล้า
น้้าห้วยขะยุง (ไหลลงสู่แม่น้้ามูลที่อ้าเภอวารินช้า
ราบ จังหวัดอุบลราชธานี) อีกท้ังยังไม่มีบ่อบ้าบัดสิ่ง
ป ฏิ กู ล ที่ ไ ด้ ม า ต ร ฐ า น 5 ดั ง นั้ น ผู้ วิ จั ย จึ ง ไ ด้
ท้าการศึกษาผลของการการสร้างเสริมความรอบรู้
ด้านสุขภาพเพ่ือป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดีของประชาชนในเขตรับผิดชอบของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล(บ้าน
เปือย) ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัด
อุบลราชธานี โดยประยุกต์ใช้กระบวนการความ
ร อ บ รู้ ด้ า น สุ ข ภ า พ  ( Health literacy) จ า ก
โปรแกรมการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพในการ
ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดีใน
ชุมชนจังหวัดอุบลราชธานี เพ่ือสร้างความรอบรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี และปรับพตติกรรมการป้องกันโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี ของประชาชนใน
เขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต้าบลศรีมงคล(บ้านเปือย) ต้าบลโนนกาเล็น 
อ้า เภอส้ า โ ร ง  จั งหวั ด อุบลราช ธานี  ให้ เ กิ ด
ประสิทธิภาพต่อไป 
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 เพ่ือเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของ
คะแนนการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้านสุขภาพโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้
ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี และ
พตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดีภายในและระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง 
 
วิธีการวิจัย 
 การวิจัยในครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง 
( Quasi–Experimental Research) โ ด ย แ บ่ ง
ประชากรที่ศึกษาออกเป็น 2 กลุ่ม เป็นการศึกษา
แบบ Two Group Pretest–Posttest Design โดย
ก้าหนดกลุ่มทดลองเป็นประชาชนในเขตรับผิดชอบ
ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล
(บ้านเปือย) ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัด
อุบลราชธานี ที่ ได้จากการค้านวณ และได้รับ
โปรแกรมการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ
เพ่ือป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี
ของประชาชนทั้ งหมด จ้านวน 67 คน กลุ่ ม
เปรียบเทียบ ได้แก่ ประชาชนในเขตรับผิดชอบของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลโนนกาเล็น 
ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัดอุบลราชธานี 
ที่ได้จากการค้านวณ และไม่ได้รับโปรแกรมปกติ 
ทั้งหมด จ้านวน 67 คนโดยมีรูปแบบการวิจัย ดังนี้ 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในกระบวนการทดลอง คือ
โปรแกรมการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ
เพ่ือป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี
ของประชาชนในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล(บ้านเปือย) ต้าบล
โนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัดอุบลราชธานี 
ประกอบด้วย กิจกรรมที่ออกแบบมาเพ่ือเพ่ิมพูน
ความรู้และความเข้าใจของประชาชนเกี่ยวกับการ

ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี โดย
มุ่งเน้นการให้ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุ วิธีการป้องกัน 
การตรวจพบและการรักษาเบื้องต้น รวมถึงการ
สร้างทักษะในการตัดสินใจและการน้าความรู้ไป
ประยุกต์ใช้ ในชีวิตประจ้าวัน กิจกรรมภายใต้
โปรแกรมนี้ประกอบด้วย การสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพผ่านการให้ความรู้เรื่องการบริโภคอาหารที่
ปลอดภัย การตรวจสุขภาพประจ้าปีเพ่ือค้นหาผู้ที่มี
ความเสี่ยง การรณรงค์และเผยแพร่ข้อมูลในชุมชน 
การฝึกทักษะการตรวจจับอาการเบื้องต้นของโรค 
และการส่งเสริมการใช้ยาและการรักษาที่ถูกต้อง 
โปรแกรมนี้มีเป้าหมายให้ประชาชนมีความรู้ความ
เข้าใจที่ถูกต้องและสามารถปฏิบัติตัวเพ่ือป้องกัน
โรคได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งจะช่วยลดอัตราการ
เกิดโรคและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของประชาชนใน
ชุมชนอย่างยั่งยืนและเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บ
รวบรวมได้มีการประยุกต์จากแนวคิด ทตษฎีและ
งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ แบบสอบถามที่ผู้วิจัย
สร้างขึ้น โดยแบ่งออกเป็น 7 ส่วน ประกอบด้วย 
ปัจจัยด้านคุณลักษณะส่วนบุคคล การเข้าถึงข้อมูล
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจ
ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การ
สืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี 
การตัดสินใจด้านสุขภาพโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี และพตติกรรมการป้องกัน
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี 
 การสร้างเครื่องมือ 
 1) ผู้วิจัยได้สร้างแบบสอบถามขึ้นตามกรอบ
แนวคิด ทตษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องโดยดูความ
ถูกต้องชัดเจนและความครบถ้วนของเนื้อหา 
เ พ่ื อ ให้ ต ร งตามวั ตถุ ป ระส งค์  พร้ อมทั้ ง น้ า
แบบสอบถามที่สร้างขึ้นไปให้ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบ
ความสมบูรณ์ของข้อค้าถาม เพ่ือน้าข้อค้าถามมา
แก้ไขปรับปรุงตามแนะน้า 
 2) สร้างข้อค้าถามเกี่ยวกับการเข้าถึงข้อมูล
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจ
ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การ
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 เพ่ือเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของ
คะแนนการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้านสุขภาพโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้
ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี และ
พตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดีภายในและระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง 
 
วิธีการวิจัย 
 การวิจัยในครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง 
( Quasi–Experimental Research) โ ด ย แ บ่ ง
ประชากรที่ศึกษาออกเป็น 2 กลุ่ม เป็นการศึกษา
แบบ Two Group Pretest–Posttest Design โดย
ก้าหนดกลุ่มทดลองเป็นประชาชนในเขตรับผิดชอบ
ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล
(บ้านเปือย) ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัด
อุบลราชธานี ที่ ได้จากการค้านวณ และได้รับ
โปรแกรมการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ
เพ่ือป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี
ของประชาชนทั้ งหมด จ้านวน 67 คน กลุ่ ม
เปรียบเทียบ ได้แก่ ประชาชนในเขตรับผิดชอบของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลโนนกาเล็น 
ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัดอุบลราชธานี 
ที่ได้จากการค้านวณ และไม่ได้รับโปรแกรมปกติ 
ทั้งหมด จ้านวน 67 คนโดยมีรูปแบบการวิจัย ดังนี้ 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในกระบวนการทดลอง คือ
โปรแกรมการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ
เพ่ือป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี
ของประชาชนในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล(บ้านเปือย) ต้าบล
โนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัดอุบลราชธานี 
ประกอบด้วย กิจกรรมที่ออกแบบมาเพ่ือเพ่ิมพูน
ความรู้และความเข้าใจของประชาชนเกี่ยวกับการ

ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี โดย
มุ่งเน้นการให้ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุ วิธีการป้องกัน 
การตรวจพบและการรักษาเบ้ืองต้น รวมถึงการ
สร้างทักษะในการตัดสินใจและการน้าความรู้ไป
ประยุกต์ใช้ ในชีวิตประจ้าวัน กิจกรรมภายใต้
โปรแกรมนี้ประกอบด้วย การสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพผ่านการให้ความรู้เรื่องการบริโภคอาหารที่
ปลอดภัย การตรวจสุขภาพประจ้าปีเพ่ือค้นหาผู้ที่มี
ความเสี่ยง การรณรงค์และเผยแพร่ข้อมูลในชุมชน 
การฝึกทักษะการตรวจจับอาการเบื้องต้นของโรค 
และการส่งเสริมการใช้ยาและการรักษาที่ถูกต้อง 
โปรแกรมนี้มีเป้าหมายให้ประชาชนมีความรู้ความ
เข้าใจที่ถูกต้องและสามารถปฏิบัติตัวเพ่ือป้องกัน
โรคได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งจะช่วยลดอัตราการ
เกิดโรคและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของประชาชนใน
ชุมชนอย่างยั่งยืนและเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บ
รวบรวมได้มีการประยุกต์จากแนวคิด ทตษฎีและ
งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ แบบสอบถามที่ผู้วิจัย
สร้างขึ้น โดยแบ่งออกเป็น 7 ส่วน ประกอบด้วย 
ปัจจัยด้านคุณลักษณะส่วนบุคคล การเข้าถึงข้อมูล
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจ
ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การ
สืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี 
การตัดสินใจด้านสุขภาพโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี และพตติกรรมการป้องกัน
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี 
 การสร้างเครื่องมือ 
 1) ผู้วิจัยได้สร้างแบบสอบถามขึ้นตามกรอบ
แนวคิด ทตษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องโดยดูความ
ถูกต้องชัดเจนและความครบถ้วนของเนื้อหา 
เ พ่ื อ ให้ ต ร งตามวั ตถุ ป ระส งค์  พร้ อมทั้ ง น้ า
แบบสอบถามที่สร้างขึ้นไปให้ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบ
ความสมบูรณ์ของข้อค้าถาม เพ่ือน้าข้อค้าถามมา
แก้ไขปรับปรุงตามแนะน้า 
 2) สร้างข้อค้าถามเกี่ยวกับการเข้าถึงข้อมูล
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจ
ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การ

สืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี 
การตัดสินใจด้านสุขภาพโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี และพตติกรรมการป้องกัน
โรคพยาธิ ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี  รวมทั้ ง
ก้าหนดเกณฑ์การให้คะแนนของข้อค้าถามในแต่ละ
ข้อ 
 3) สร้างโปรแกรมการสร้างเสริมความรอบรู้
ด้านสุขภาพเพ่ือป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดีของประชาชนในเขตรับผิดชอบของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบลศรีมงคล(บ้าน
เปือย) ต้าบลโนนกาเล็น อ้าเภอส้าโรง จังหวัด
อุบลราชธานี ประกอบด้วย กิจกรรมที่ออกแบบมา
เพ่ือเพ่ิมพูนความรู้และความเข้าใจของประชาชน
เกี่ยวกับการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดี โดยมุ่งเน้นการให้ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุ 
วิธีการป้องกัน การตรวจพบและการรักษาเบื้องต้น 
รวมถึงการสร้างทักษะในการตัดสินใจและการน้า
ความรู้ไปประยุกต์ใช้ในชีวิตประจ้าวัน กิจกรรม
ภายใต้โปรแกรมนี้ประกอบด้วย การสร้างความ
รอบรู้ด้านสุขภาพผ่านการให้ความรู้ เรื่องการ
บริ โภคอาหารที่ปลอดภัย การตรวจสุขภาพ
ประจ้าปีเพ่ือค้นหาผู้ที่มีความเสี่ยง การรณรงค์และ
เผยแพร่ข้อมูลในชุมชน การฝึกทักษะการตรวจจับ
อาการเบ้ืองต้นของโรค และการส่งเสริมการใช้ยา
และการรักษาที่ถูกต้อง โปรแกรมนี้มีเป้าหมายให้
ประชาชนมีความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้องและ
สามารถปฏิบัติ ตั ว เ พ่ือป้องกัน โรคได้อย่ างมี
ประสิทธิภาพ ซึ่งจะช่วยลดอัตราการเกิดโรคและ
ส่งเสริมคุณภาพชีวิตของประชาชนในชุมชนอย่าง
ยั่งยืน 
 4) ท้าการทดสอบความตรงของเนื้อหา 
(Content Validity) โดยน้าเครื่องมือที่สร้างเสร็จ
แล้วให้ผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่านตรวจสอบความตรงด้าน
เนื้อหา ด้วยการหาค่าดัชนีความสอดคล้อง ( Index 
of Item Objective Congruence:  IOC)  ไ ด้ ค่ า 
IOC อยู่ระหว่าง 0.67 ขึ้นไป และหาความเชื่อมั่น 
(Reliability)  โดยน้าแบบสอบถามที่ ผ่ านการ

ตรวจสอบและปรับปรุงแก้ไขแล้วไปทดลองใช้กับ
กลุ่มตัวอย่างที่มีความคล้ายคลึงกับกลุ่มเป้าหมาย 
จ้านวน 30 ชุด ต้าบลบอน อ้าเภอส้าโรง จังหวัด
อุบลราชธานี โดยค่าความเชื่อม่ันที่ได้ในด้านความรู้
เกี่ยวกับโรคเบาหวาน โดยใช้ KR-20 ทัศนคติ
เกี่ยวกับโรคเบาหวาน การรับรู้ความเสี่ยงเมื่อป่วย
เ ป็ น บ า ห ว า น  ก า ร รั บ รู้ ค ว า ม รุ น แ ร ง ข อ ง
โรคเบาหวาน การรับรู้ประโยชน์ของการควบคุม
เบาหวาน การรับรู้ อุปสรรคของการควบคุม
เบาหวาน และแรงสนับสนุนทางสังคม โดยใช้ 
Cronbach’s alpha coefficient ได้ค่ ารายด้าน
ตั้งแต่ 0.7 ขึ้นไป 
 การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ในการ
วิจัย 
 1) วิเคราะห์ข้อมูลด้านลักษณะประชากร 
โดยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน มัธยฐาน เปอร์เซ็นต์ไทล์ที่ 25 
และ เปอร์เซ็นต์ไทล์ที่ 75 
 2) การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยก่อน
และหลังการทดลองภายในกลุ่มทดลอง และกลุ่ม
เปรียบเทียบ โดยใช้สถิติ Paired t-test ในเรื่อง
การเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อ
น้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้านสุขภาพโรคพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้ข้อมูล
โรคพยาธิ ใบ ไม้ ตั บและมะ เร็ งท่ อน้้ าดี  และ
พตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดี 
 3) การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยก่อน
และหลังการทดลองระหว่างกลุ่มทดลอง และกลุ่ม
เปรียบเทียบ โดยใช้สถิติ Independent t-test ใน
เรื่องการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้านสุขภาพโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้
ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี และ
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พตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดี 
 จริยธรรมงานวิจัย  
 การวิ จั ยครั้ งนี้ ได้ รับการ เห็นชอบจาก
คณะกรรมการจริยธรรมส้านักงานสาธารณสุข
จังหวัดอุบลราชธานี เลขที่  SSJ.UB 2567-156 ลง
วันที่ 2 ตุลาคม 2567 
 
ผลการวิจัย  
 1) กลุ่มทดลอง โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นเพศ
หญิง ร้อยละ 55.22 มีอายุเฉลี่ย 48.8 ปี (S.D. = 
11.6 ปี) มีระดับการศึกษาต่้ากว่าปริญญาตี ร้อยละ 
52.24 ประกอบอาชีพรับจ้าง ร้อยละ 47.76  
มีมัธยฐานของรายได้ 11,000 บาท (P25 = 8,000 
บาท :  P75 = 13 ,000 บาท) ไม่มีสมาชิกใน
ครอบครัวที่ติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ 74.63 
ไม่เคยรับประทานยาถ่ายพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ 
59.7 และไม่เคยดื่มสุรา  ร้อยละ 67.16 ตามล้าดับ 
 2) กลุ่มเปรียบเทียบ โดยกลุ่มตัวอย่างเป็น
เพศหญิง ร้อยละ 58.21 มีอายุเฉล่ีย 50.6 ปี (S.D. 
= 12.0 ปี) มีระดับการศึกษาต่้ากว่าปริญญาตี ร้อย
ละ 56.72 ประกอบอาชีพรับจ้าง ร้อยละ 43.28 
มีมัธยฐานของรายได้ 12,000 บาท (P25 = 9,000 
บาท :  P75 = 19 ,000 บาท) ไม่มีสมาชิกใน
ครอบครัวที่ติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ 71.64 
ไม่เคยรับประทานยาถ่ายพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ 
56.72 และไม่เคยดื่มสุรา ร้อยละ 62.69 ตามล้าดับ 
 3) การเปรียบเทียบผลต่างค่าเฉลี่ยของ
คะแนนการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้านสุขภาพโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้
ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี และ
พตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดีภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
และระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบก่อน
และหลังการทดลอง 

 พบว่า หลังการทดลองกลุ่มทดลองมีผลต่าง
คะแนนเฉลี่ยของการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้าน
สุขภาพโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การ
ประยุกต์ใช้ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อ
น้้าดี และพตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดีสูงกว่าก่อนทดลองและสูงกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (p-value<0.001) 
 
สรุปและอภิปรายผล 
 ผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลองผลต่าง
คะแนนเฉลี่ยของการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้าน
สุขภาพโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การ
ประยุกต์ใช้ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อ
น้้าดี และพตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดีของกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการ
ทดลองและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ จะเห็นได้ว่า
โปรแกรมมีประสิทธิผลตามวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้
เนื่องจากการออกแบบโดยเน้นการพัฒนาความ
รอบรู้ด้านสุขภาพที่ครอบคลุมมิติส้าคัญ เช่น การ
เข้าถึง การเข้าใจ การสืบค้น การตัดสินใจ และการ
ประยุกต์ใช้ข้อมูลสุขภาพ พร้อมทั้งจัดกิจกรรมที่
เหมาะสมกับกลุ่มเป้าหมาย เช่น การให้ความรู้ การ
ฝึกปฏิบัติ  และการสนับสนุนพตติกรรมผ่ าน
แรงจูงใจและการติดตามอย่างต่อเนื่อง นอกจากนี้ 
การมีส่วนร่วมจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต้าบลและการวิเคราะห์ข้อมูลอย่างมีประสิทธิภาพ
แสดงให้เห็นถึงผลลัพธ์ที่ชัดเจน โดยกลุ่มทดลองมี
คะแนนด้านความรอบรู้และพตติกรรมป้องกันโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดีสูงขึ้นอย่างมี
นัยส้าคัญเมื่อเทียบกับก่อนการทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบ สะท้อนถึงความส้าเร็จของโปรแกรม
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พตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดี 
 จริยธรรมงานวิจัย  
 การวิ จั ยครั้ งนี้ ได้ รับการ เห็นชอบจาก
คณะกรรมการจริยธรรมส้านักงานสาธารณสุข
จังหวัดอุบลราชธานี เลขที่  SSJ.UB 2567-156 ลง
วันที่ 2 ตุลาคม 2567 
 
ผลการวิจัย  
 1) กลุ่มทดลอง โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นเพศ
หญิง ร้อยละ 55.22 มีอายุเฉลี่ย 48.8 ปี (S.D. = 
11.6 ปี) มีระดับการศึกษาต่้ากว่าปริญญาตี ร้อยละ 
52.24 ประกอบอาชีพรับจ้าง ร้อยละ 47.76  
มีมัธยฐานของรายได้ 11,000 บาท (P25 = 8,000 
บาท :  P75 = 13 ,000 บาท) ไม่ มีสมาชิกใน
ครอบครัวที่ติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ 74.63 
ไม่เคยรับประทานยาถ่ายพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ 
59.7 และไม่เคยดื่มสุรา  ร้อยละ 67.16 ตามล้าดับ 
 2) กลุ่มเปรียบเทียบ โดยกลุ่มตัวอย่างเป็น
เพศหญิง ร้อยละ 58.21 มีอายุเฉลี่ย 50.6 ปี (S.D. 
= 12.0 ปี) มีระดับการศึกษาต่้ากว่าปริญญาตี ร้อย
ละ 56.72 ประกอบอาชีพรับจ้าง ร้อยละ 43.28 
มีมัธยฐานของรายได้ 12,000 บาท (P25 = 9,000 
บาท :  P75 = 19 ,000 บาท) ไม่ มีสมาชิกใน
ครอบครัวที่ติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ 71.64 
ไม่เคยรับประทานยาถ่ายพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ 
56.72 และไม่เคยดื่มสุรา ร้อยละ 62.69 ตามล้าดับ 
 3) การเปรียบเทียบผลต่างค่าเฉลี่ยของ
คะแนนการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้านสุขภาพโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การประยุกต์ใช้
ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี และ
พตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน้้าดีภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
และระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบก่อน
และหลังการทดลอง 

 พบว่า หลังการทดลองกลุ่มทดลองมีผลต่าง
คะแนนเฉลี่ยของการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้าน
สุขภาพโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การ
ประยุกต์ใช้ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อ
น้้าดี และพตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดีสูงกว่าก่อนทดลองและสูงกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (p-value<0.001) 
 
สรุปและอภิปรายผล 
 ผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลองผลต่าง
คะแนนเฉลี่ยของการเข้าถึงข้อมูลโรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การเข้าใจข้อมูลโรคพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การสืบค้นข้อมูลโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การตัดสินใจด้าน
สุขภาพโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี การ
ประยุกต์ใช้ข้อมูลโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อ
น้้าดี และพตติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้้าดีของกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการ
ทดลองและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ จะเห็นได้ว่า
โปรแกรมมีประสิทธิผลตามวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้
เนื่องจากการออกแบบโดยเน้นการพัฒนาความ
รอบรู้ด้านสุขภาพที่ครอบคลุมมิติส้าคัญ เช่น การ
เข้าถึง การเข้าใจ การสืบค้น การตัดสินใจ และการ
ประยุกต์ใช้ข้อมูลสุขภาพ พร้อมทั้งจัดกิจกรรมที่
เหมาะสมกับกลุ่มเป้าหมาย เช่น การให้ความรู้ การ
ฝึกปฏิ บัติ  และการสนับสนุนพตติกรรมผ่ าน
แรงจูงใจและการติดตามอย่างต่อเนื่อง นอกจากนี้ 
การมีส่วนร่วมจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต้าบลและการวิเคราะห์ข้อมูลอย่างมีประสิทธิภาพ
แสดงให้เห็นถึงผลลัพธ์ที่ชัดเจน โดยกลุ่มทดลองมี
คะแนนด้านความรอบรู้และพตติกรรมป้องกันโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดีสูงขึ้นอย่างมี
นัยส้าคัญเมื่อเทียบกับก่อนการทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบ สะท้อนถึงความส้าเร็จของโปรแกรม

ที่พัฒนาขึ้น สอดคล้องกับการศึกษาของสุชญา 
สีหะวงษ์ และคณะ6 ศึกษาการพัฒนารูปแบบสร้าง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็ งท่อน้้ าดี  ในนักเรียนถิ่นทุรกันดาร 
โรงเรียนโครงการพระราชด้าริ เขตสุขภาพที่ 10 
ผลการศึกษาพบว่า ในส่วนการพัฒนาทักษะความ
รอบรู้ด้านสุขภาพของนักเรียนมีคะแนนเฉลี่ยก่อน
และหลังพัฒนา มีความแตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญ
ทางสถิติ  (  =0.42 , 95%CI: 0.34 -0.48 , p-
value< 0.001) ทั้งนี้ ด้านความรู้การป้องกันโรค
พยาธิใบไม้ตับฯ หลังและก่อนการพัฒนามีความ
แตกต่างของคะแนนเฉลี่ยอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
เช่นกัน (  =0.06, 95%CI: 0.02-0.11, p-value< 
0.001) แต่ด้านพตติกรรมการรับประทานปลาปรุง
สุก ๆ ดิบ ๆ ของนักเรียนไม่มีความแตกต่างของ
คะแนนค่าเฉลี่ย (  =0.04, 95%CI: 0.02 - 0.12, 
p-value= 0.127) ปรีชา ปิยะพันธ์7 ศึกษาการ
พัฒนารูปแบบการด้าเนินงานป้องกันและควบคุม
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี โดยใช้กลไก
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ้าเภอ 
อ้าเภออุทุมพรพิสัย จังหวัดศรีสะเกษ ผลการวิจัย
พบว่า รูปแบบที่พัฒนาขึ้นสามารถเพ่ิมศักยภาพ
ของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคพยาธิ
ใ บ ไ ม้ ตั บ แ ล ะ ม ะ เ ร็ ง ท่ อ น้้ า ดี โ ด ย ใ ช้ ก ล ไ ก
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ้าเภอ 
อ้าเภออุทุมพรพิสัยได้ตามเป้าหมายที่ตั้งไว้  จิรา
รั ตน์  สิ งทองทัศน์  และคณะ 8 ศึ กษาผลของ
โปรแกรมการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพเพ่ือ
ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ ต้าบลเหล่าหมี อ้าเภอ
ดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร ผลการศึกษาพบว่า 
ภายหลังการทดลอง พบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ยความรู้ความเข้าใจทางสุขภาพ การเข้าถึง
ข้อมูลและบริการสุขภาพ การสื่อสารสุขภาพ การ
จัดการตนเอง การรู้เท่าทันสื่อและสารสนเทศ และ
การตัดสินใจเลือกปฏิบัติ อยู่ในระดับมากที่สุดซึ่ง
เพ่ิมข้ึนมากกว่าก่อนการทดลองที่คะแนนเฉลี่ยด้าน
ความรู้ความเข้าใจทางสุขภาพ การเข้าถึงข้อมูล
และบริการสุขภาพ การสื่อสารสุขภาพ การจัดการ

ตนเอง การรู้เท่าทันสื่อและสารสนเทศ และการ
ตัดสินใจเลือกปฏิบัติ อยู่ในระดับน้อย และมากกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-
value<0.001) ด้านผลตรวจอุจจาระเพ่ือหาไข่
พยาธิใบไม้ตับ ภายหลังการทดลอง พบว่า ในกลุ่ม
ทดลองผลตรวจอุจจาระไม่พบไข่พยาธิใบไม้ตับ
ส่วนในกลุ่มเปรียบเทียบหลังการทดลองพบอัตรา
ป่วยโรคพยาธิใบไม้ตับ ร้อยละ 6.0 ปัญญาพร ชม
บ้านแพ้ว และปวีณา ลิมปิทีปราการ9  ศึกษาผล
ของโปรแกรมการปรับเปลี่ยนพตติกรรมเพ่ือการ
ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ ในประชาชนต้าบลโคก
สะอาด อ้าเภอน้้าขุ่น จังหวัดอุบลราชธานี ผล
การศึกษาพบว่า คะแนนความรู้ ความเชื่อทางด้าน
สุขภาพ เจตคติ และพตติกรรมการป้องกันโรค
พยาธิใบไม้ตับ หลังการเข้าร่วมโปรแกรมของกลุ่ม
ทดลองมากกว่าก่อนการเข้าร่วมโปรแกรมและ
มากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
(p<0.001) และกลุ่มทดลองไม่พบการติดเชื้อพยาธิ
ใบไม้ตับซ้้า เมื่อเทียบกับกลุ่มควบคุม ลักขณา มา
คะ พุฒ  และคณะ 10 ศึ กษาประ สิทธิ ผลของ
โปรแกรมสุขศึกษาเพ่ือเสริมสร้างความรอบรู้ด้าน
การป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับของประชาชนกลุ่ม
เสี่ ยง  อ้า เภอโขงเจียม จั งหวัดอุบลราชธานี  
ผลการวิจัยพบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลอง
มีการเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพต่อการ
ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ ความรู้ ความเข้าใจทาง
สุขภาพต่อการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ การ
สื่อสารข้อมูลสุขภาพต่อป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ 
การจัดการเงื่อนไขทางสุขภาพของตนเองต่อการ
ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ การรู้ เท่าทันสื่อและ
สารสนเทศต่อการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับ การ
ตัดสินใจเลือกปฏิบัติที่ถูกต้องต่อการป้องกันโรค
พยาธิใบไม้ตับ และพตติกรรมการป้องโรคพยาธิ
ใบไม้ตับสูงกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส้าคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.05  
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย 
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ปีที่ 9 ฉบับที่ 6 พฤศจิกายน – ธันวาคม 2567

 1. เนื่องจากโปรแกรมที่พัฒนาขึ้นแสดงให้
เห็นถึงประสิทธิผลในการเ พ่ิมพตติกรรมการ
ป้องกันและความรู้ ในกลุ่มเป้าหมาย ควรน้า
โปรแกรมไปประยุกต์ใช้ในชุมชนที่มีความเสี่ยงสูง 
เช่น ในพื้นที่ชนบทในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของ
ประเทศไทย เพ่ือขยายผลและลดอัตราการเกิดโรค
ในระยะยาว 
 2. ควรออกแบบกิจกรรมเพ่ิมเติมเพ่ือสร้าง
ความต่อเนื่องและยั่งยืนในพตติกรรมป้องกันโรค 
เช่น การจัดกิจกรรมติดตามผล การเสริมสร้าง
ความรู้ใหม่ๆ หรือการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลในการ
ส่งเสริมพตติกรรมสุขภาพ เพ่ือให้กลุ่มเป้าหมาย
สามารถรักษาพตติกรรมที่เหมาะสมได้ในระยะยาว 
 3. ควรมีการปรับเนื้อหาและรูปแบบของ
โปรแกรมให้สอดคล้องกับความต้องการและบริบท
ของกลุ่มเป้าหมาย เช่น การใช้สื่อที่เข้าใจง่ายใน
กลุ่มผู้สู งอายุ  การจัดกิจกรรมที่ เหมาะสมกับ
ช่วงเวลาว่างของผู้ เข้าร่วม และการบูรณาการ
เนื้อหาให้เชื่อมโยงกับวัฒนธรรมในท้องถิ่น เพ่ือ

เพ่ิมประสิทธิผลของโปรแกรมในกลุ่มประชากรที่
หลากหลาย 
 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั งต่อไป 
 1. ควรด้าเนินการวิ จัยในระยะยาวเพ่ือ
ประเมินความยั่งยืนของพตติกรรมป้องกันโรค
พยาธิ ใบไม้ตับและมะเร็ งท่อน้้ าดีหลั งสิ้ นสุด
โปรแกรม รวมถึงพัฒนาแนวทางการติดตามผลที่มี
ประสิทธิภาพ เช่น การเก็บข้อมูลผ่านระบบดิจิทัล
หรือการเยี่ยมบ้าน เพ่ือให้ได้ข้อมูลเชิงลึกเกี่ยวกับ
การเปลี่ยนแปลงพตติกรรมและปัจจัยที่อาจส่งผล
ต่อความยั่งยืน 
 2. ควรศึกษาเพ่ิมเติมเกี่ยวกับปัจจัยส่วน
บุคคล เช่น อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ และความ
เชื่อทางสุขภาพ ที่อาจส่งผลต่อประสิทธิผลของ
โปรแกรม เพ่ือพัฒนาแนวทางการปรับโปรแกรมให้
ตอบสนองต่อความต้องการของกลุ่มเป้าหมายที่
หลากหลาย และเพ่ิมความครอบคลุมของผลลัพธ์
ในการป้องกันโรคในระดับประชากร 
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