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บทคัดย่อ 

การวิจัยครั้งน้ีเป็นการศึกษาเชิงส ารวจ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้ องกับโรค
หนอนพยาธิในประชาชน อายุ 45-55 ปี หมู่ 6 บ้านหนองแวง ต าบลโพนเขวา อ าเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ ด าเนินการเก็บ
รวบรวมข้อมูล โดยใช้แบบสอบถาม การวิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้สถิติพรรณนา ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน ผลการศึกษาพบว่ากลุ่มตัวอย่าง จ าแนกตามเพศ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีจ านวน 73 คน อายุ ส่วนใหญ่เป็นช่วง
อายุ 45–50 ปี มีจ านวน 78 คน มีการศึกษาในระดับประถมศึกษา มีจ านวน 111 คน ประกอบอาชีพเกษตรกรรม มีจ านวน 
84 คน  รายได้ ต่ ากว่าหรือเท่ากับ 2,000 บาท   มีจ านวน 77 คน มีสถานภาพสมรส มี จ านวน 131 คน มีความรู้เก่ียวกับ
โรคโรคหนอนพยาธิ ส่วนใหญ่อยู่ในระดับ  ปานกลาง มีจ านวน 136 มีทัศนคติเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิอยู่ในระดับมากมี      
(x  = 4.30, S.D. = 0.13) พฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิ อยู่ในระดับมากที่สุด การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
ข้อมูลส่วนบุคคลกับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิโดยใช้สถิติไคสแควร์ พบว่า สถานภาพการสมรสมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีค่า 2  = 9.336 P=.025 ซ่ึงเป็นความสม
พันธ์เชิงบวก  พบว่า ทัศนคติมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยมีค่า 
r=.204, P=.015    
ความส าคัญ: ความรู้, พฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิ   
 

Abstract 
 This is a survey study. Objective To evaluate the knowledge, attitudes and behaviors to prevent 
disease in people aged 45-55 years helminths Moo 6, Tambon Nong Wang Phon Khwao Muang Si Sa Ket 
perform data collection. Using the questionnaire Data analysis The descriptive statistics were percentage, 
mean, standard deviation The results showed that the majority of the samples were 73 females. The 
majority of them were 45-50 years old. There were 78 males, 111 males and 84 females. people earning 
less than or equal to 2, 000 baht with a total of 77, married, with a total of 131 people with knowledge 
about the disease, helminth. There was a high level of attitude toward helminth disease in the moderate 
level (x   = 4.30 , SD = 0.13). At the highest level The analysis of the relationship between personal data 
and the prevention behavior of helminths using chi-square test showed that the marital status was 
significantly correlated with the prevention behaviors of helminths at the level of .05 (2 = 9.336 P = 
.025 )The positive correlation was found to be statistically significant (r =. 204 , P = .01) 
Keywords:  knowledge, attitude and behavior to parasitic diseases prevention.  
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1. บทน า 
กรมควบคุมโรคตั้งเป้าควบคุมโรคพยาธิใบไม้

ตับ และพยาธิปากขอในประเทศไทยให้เหลือไม่เกินร้อย
ละ 5 ในปี 2559 แต่จากการส ารวจทางระบาดวิทยาของ
โรคหนอนพยาธิใน 75 จังหวัดของประเทศไทยเม่ือปี 
2552 พบคนไทยร้อยละ 18 เป็นโรคหนอนพยาธิ พบ
มากภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ร้อยละ 26 ภาคเหนือ ร้อย
ละ 18 ชนิดของพยาธิที่พบส่วนใหญ่เป็นพยาธิใบไม้ตับ 
ร้อยละ 9 พยาธิปากขอ ร้อยละ 7และพยาธิไส้เดือน ร้อย
ละ 1 ที่ส าคัญ 2 ภาคน้ียังพบอัตราติดโรคพยาธิใบไม้ตับ
สูงกว่าที่อ่ืนๆ คือ ร้อยละ 17 และ 10 ตามล าดับ อีกทั้งผู้
ที่เคยเป็นโรคพยาธิใบไม้ตับและกินยารักษาพยาธิ แล้ว
กลับมาเป็นซ้ าอีกสูงถึงร้อยละ 12 ประชาชนในพื้นที่ที่พบ
โรคพยาธิใบไม้ตับสูง ยังคงกินอาหารที่ท าจากปลาน้ าจืด
เกล็ดขาวดิบๆ สุกๆ เป็นประจ าร้อยละ 7 และกินเป็นครั้ง
คราว ร้อยละ 84 ร้อยละ 69  และยังมีพฤติกรรมถ่าย
อุจจาระนอกส้วม เช่น ในทุ่งนาเป็นบางครั้ง หากไม่
ด าเนินการควบคุมโรคอย่างจริงจังและต่อเน่ือง จะท าให้
สถานการณ์โรคพยาธิใบไม้ตับของประเทศไทยกลับมา
เป็นปัญหารุนแรงขึ้นได้ "ในภาพรวมของประเทศพบว่ามี 
26 จังหวัดทั่วประเทศ ที่ มีอัตราความชุกของโรค
หนอนพยาธิสูงกว่าร้อยละ 20 ได้แก่ นครพนม ศรีสะเกษ 
มุกดาหาร กาฬสินธ์ุชัยภูมิ ยโสธร ร้อยเอ็ด สกลนคร 
สุรินทร์ หนองบัวล าภู อ านาจเจริญ อุบลราชธานีล าปาง 
ล าพูน เชียงราย เชียงใหม่ แม่ฮ่องสอน แพร่ นครสวรรค์ 
นราธิวาส กระบี่ ชุมพร ตรัง ปัตตานี ยะลา และระนอง 
เม่ือพิจารณาข้อมูลอัตราชุกโรคหนอนพยาธิ ในระดับ
หมู่บ้านแล้ว พบว่าบางหมู่บ้านในภาคอีสานมีอัตราชุก
ของโรคพยาธิใบไม้ตับสูงถึงร้อยละ 85 เช่นเดียวกับ
หมู่บ้านในพื้นที่ภาคใต้ที่พบอัตราชุกของโรคพยาธิแส้ม้า 
และพยาธิปากขอสูงถึงร้อยละ 65 พฤติกรรมการบริโภค
ของประชาชนในภาคตะวันออกเฉี ยง เหนือ และ
ภาคเหนือบางกลุ่ม ยังมีวิถีพฤติกรรมการบริโภคแบบเดิม
ส่งผลให้เกิดเป็นโรคพยาธิใบไม้ตับ เช่น กินก้อยปลาดิบที่
ท าจากปลาน้ าจืดเกล็ดขาวตระกูลปลาตะเพียน อาทิ ปลา
แม่สะแด้ง ปลาแก้มช้ า ปลาหน้าหมอง ปลาตะเพียน
ทราย ปลาตะเพียนทอง ปลา กระแหทอง ปลาสร้อยหาง
เหลือง ปลาขาวนา ฯลฯ เม่ือเป็นโรคพยาธิใบไม้ตับแม้
เพียงครั้งเดียว ตัวพยาธิใบไม้ตับที่เข้าไปอยู่ในท่อน้ าดีก็

สามารถท าให้เยื่อบุทางเดินท่อน้ าดีระคายเคือง และ
ปล่อยสารท าลายเยื่อบุต่างๆ ท าลายสารพันธุกรรม ตัว
พยาธิไปอุดตันท่อน้ าดี ท าให้ตัวเหลือง ตาเหลือง ขณะที่มี
การอักเสบของท่อน้ าดีทุกครั้งจะมีการสร้างสารก่อมะเร็ง 
และท าให้เป็นมะเร็งได้  เพื่อให้ปลอดภัยควรงดบริโภค
ก้อยปลาดิบ ปลาส้มลาบปลาดิบ และ ปลาร้าดิบ หรือ
อาหารที่ปรุงจากปลาน้ าจืดเกล็ดขาวดิบทุกประเภท (มีชัย 
วีระไวทะ 2522: 1) ผู้ที่ป่วยเป็นโรคพยาธิน้ีจะมีอาการ
ปวดท้องอยู่ประจ า ท้องเสียบ่อยๆ กระสับกระส่ายนอน
ไม่หลับ แลเบื่ออาหาร กินอาหารจุมากขึ้นแต่ไม่อ้วน 
เพราะว่าต้องแบ่งอาหารให้พยาธิกินด้วย ส่วนเด็กๆ ก็จะ
มีอาการผอมแห้งพุงโรและร้องไห้โยเยอยู่เสมอ (วรรณา  
ไมพานิช, 2560-2559: 1) พยาธิท าอันตรายต่อสุขภาพ 
คือการแย่งอาหารท าให้ร่างกายของคนเราทรุดโทรม      
มีอาการแพ้ต่อสารที่ขับออกมาจากตัวพยาธิ การท าลาย
สุขภาพจิตใจ การเป็นอัมพาต และอาจถึงแก่ชี วิตได้
สิ้นเปลืองเงินค่ารักษาอาการของโรคพยาธิขึ้นอยู่กับชนิด
ขนาด จ านวนและต าแหน่งที่พยาธิอาศัยอยู่  รวมไปถึง
ระยะเวลาในการเป็นโรคว่านานเท่าไร เช่น คนที่เป็นโรค
พยาธิใบไม้ตับที่ มีพยาธิจ านวนน้อยผู้ป่วยจะไมค่อยมี
อาการ แต่ถ้ามีพยาธิจ านวนมากๆ ผู้ป่วยก็จะมีอาการ
ท้องอืด ท้องเฟ้อเบื่ออาหาร เจ็บบริเวณตับ ผอมซีด หาก
ไม่ได้รับการรักษา จะมีอาการรุนแรงขึ้น โดยมีอาการตัว
เหลือง ตับแข็ง ท้องมาน และอาจเป็นมะเร็งตับได้ในที่สุด 
 
2. วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

เพื่อศึกษาความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการ
ป้องกันของโรคหนอนพยาธิของประชาชนอายุ 45-55 ปี 
หมู่ 6 บ้านหนองแวง ต าบลโพนเขวา อ าเภอเมือง จังหวัด
ศรีสะเกษ 

 
3. ขอบเขตการวิจัย 

1. ขอบเขตพื้นทีที่ใช้ในการวิจัย 
การวิจัยครั้งน้ีเป็นการศึกษาความรู้ ทัศนคติ 

และพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิ ในประชาชน
ประชาชนอายุ 45-55 ปี หมู่ 6 บ้านหนองแวง ต าบลโพน
เขวา อ าเภอเมือง จังหวัดศรีเกษ  

2. ขอบเขตด้านเน้ือหา 
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ผู้วิจัยจะท าการศึกษาเก่ียวกับความรู้ ทัศนคติ 
และพฤติกรรมการป้องกันของโรคหนอนพยาธิ  ของ
ประชาชนอายุ 45-55 ปี หมู่ 6 บ้านหนองแวง ต าบลโพน
เขวา อ าเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ 

 
4. ประโยชน์ที่ได้รับ 
 ท าให้ทราบความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการ
ป้องกันของโรคหนอนพยาธิของประชาชน อายุ 45-55 ปี 
หมู่ 6 บ้านหนองแวง ต าบลโพนเขวา อ าเภอเมือง จังหวัด
ศรีสะเกษ 
 
5. รูปแบบการวิจัย   

การวิจัยครั้งน้ีเป็นการศึกษาวิจัยเชิงส ารวจ เพื่อ
ศึกษาความรู้ ทัศนคติและพฤติกรรม การป้องกันโรค
หนอนพยาธิ ของประชาชนประชาชนอายุ 45-55 ปี 
หมู่.6 บ้านหนองแวง  ต าบลโพนเขวา อ าเภอเมือง 
จังหวัดศรีสะเกษ 
 
6. เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล 

เ ค รื่ อ ง มื อ ที่ ใ ช้ ใ น ก า ร ศึ ก ษ า ค รั้ ง น้ี คื อ 
แบบสอบถามที่ใช้ในการศึกษาทฤษฎีจากหนังสือเอกสาร
และผลงานวิจัยของยุวดี สิ้นภัย (2540: 62)  และน ามา
ปรับปรุงแก้ไข แบบสอบถามแบ่งออกเป็น 4 ส่วนดังน้ี 
ส่วนที่ 1เป็นแบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของประชาชน เพศ 
อายุ การศึกษา สถานภาพ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 

ส่วนที่2 เป็นแบบทดสอบความรู้เก่ียวกับโรค
หนอนพยาธิ 2 ตัวเลือก จ านวน 15 ข้อ ให้ผู้ตอบ
เลือกตอบเพียงค าตอบเดียวโดยมีคะแนนระหว่าง 0-10 
คะแนนมีหลักเกณฑ์การให้คะแนน (บุญธรรม กิจปรีดา
สุทธ์ิ, 2527: 63-64) คือ ตอบถูกให้ 1 คะแนนตอบผิดให้ 
0 คะแนน 

เกณฑ์การพิจารณาระดับความรู้เก่ียวกับโรค
หนอนพยาธิแบ่งคะแนนเฉลี่ยระดับความรู้ออกเป็น 3 
ระดับคือ (วิเชียร เกตุสิงห์, 2538: 9) 

คะแนนร้อยละ 80 ขึ้นไป หมายถึง ความรู้
ระดับดี 

คะแนนร้อยละ 60-79 หมายถึง ความรู้ระดับ
ปานกลาง 

คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60 หมายถึง ความรู้
ระดับต่ า 

ส่วนที่3 เป็นแบบสอบถามทัศนคติเก่ียวกับโรค
หนอนพยาธิ ลักษณะข้อความเป็นแบบประเมินค่า 
(Rating Scale) ประกอบด้วยประโยคบอกเล่า จ านวน 
10 ข้อ มีมาตราวัด 5 ระดับ เพื่อให้ได้ข้อมูลที่แสดงทั้ง
ปริมาณและทิศทางโดยมีค่าคะแนนระหว่าง 12–100 
คะแนนมีเกณฑ์การให้คะแนนดังน้ี 
 ตัวเลือก   คะแนน 
 เห็นด้วยอย่างยิ่ง  5 คะแนน 
 เห็นด้วย   4 คะแนน 
 ไม่แน่ใจ   3 คะแนน 
 ไม่เห็นด้วย  2 คะแนน 
 ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง  1 คะแนน 

เกณฑ์การพิจารณาค่าทัศนคติเ ก่ียวกับการ
สร้างเสริมสุขภาพ (วิเชียร เกตุสิงห์, 2538: 9) 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 4.50 – 5.0  หมายถึง มีทัศนคติใน
ระดับมากที่สุด 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 3.50 – 4.49 หมายถึง มีทัศนคติใน
ระดับมาก 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 2.50 – 3.49 หมายถึง มีทัศนคติใน
ระดับปานกลาง 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.50 –2.49  หมายถึง มีทัศนคติใน
ระดับน้อย 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.00 – 1.49 หมายถึง มีทัศนคติใน
ระดับน้อยที่สุด 

ทั้งน้ี ผลที่ได้น ามาค านวณเป็นร้อยละโดยการ
ประเมินทัศนคติ แบ่งออกเป็น 3 ระดับตามค่าร้อยละของ
คะแนนที่ผู้ตอบแบบสอบถามได้โดยใช้เกณฑ์ดังต่อไปน้ี 

คะแนนร้อยละ 80 ขึ้นไป หมายถึง ทัศนคติ
ระดับดี 

คะแนนร้อยละ 60–79 หมายถึง ทัศนคติ
ระดับกลาง 

คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60 หมายถึง ทัศคติ
ระดับน้อย 

ส่วนที่ 4 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรม
การป้องกันโรคหนอนพยาธิเป็นข้อความแบบมีเลือกตอบ
ลักษณะของข้อความเป็นแบบประเมินค่า (Ratting 
Scale) มีจ านวน 10 ข้อ มีมาตรวัด 5 ระดับค่าคะแนน
ระหว่าง 15-100 คะแนน 
มีเกณฑ์การให้คะแนนดังน้ี 
   ตัวเลือก   คะแนน 
   ปฏิบัติมากที่สุด     5 คะแนน 
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   ปฏิบัติมาก   4 คะแนน 
   ปฏิบัติน้อย   3 คะแนน 
   ปฏิบัติน้อยที่สุด    2 คะแนน 
   ไม่ได้ปฏิบัติ   1 คะแนน 
เกณฑ์การพิจารณาค่าพฤติกรรมเก่ียวกับการสร้างเสริม
สุขภาพ (วิเชียร เกตุสิงห์, 2538 : 9) 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 4.50–5.00 หมายถึง มีพฤติกรรม
ในระดับมากที่สุด 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 3.50–4.49 หมายถึง มีพฤติกรรม
ในระดับมาก 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 2.50–3.49 หมายถึง มีพฤติกรรม
ในระดับปานกลาง 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.50–2.49 หมายถึง มีพฤติกรรม
ในระดับน้อย 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.00–1.49 หมายถึง มีพฤติกรรม
ในระดับน้อยที่สุด 
 ทั้งน้ีผลที่ได้น ามาค านวณเป็นร้อยละ โดยการ
ประเมินพฤติกรรม แบ่งออกเป็น 3 ระดับ ตามค่าร้อยละ
ของคะแนนที่ผู้ตอบแบบสอบถามได้ โดยใช้ เกณฑ์
ดังต่อไปน้ี 

คะแนนร้อยละ 80 ขึ้นไป หมายถึง พฤติกรรม
ระดับสูง 
 คะแนนร้อยละ 60-79 หมายถึง พฤติกรรม
ระดับปานกลาง 
 คะแนนน้อยกว่าร้ อยละ 60 หมายถึ ง 
พฤติกรรมระดับน้อยการแปลงคะแนนแบบอิงเกณฑ์ 
(วิเชียร เกตุสิงห์, 2538: 9) ดังน้ันจะได้เกณฑ์คะแนนดังน้ี 

ค่าคะแนนเฉลี่ย 4.50 – 5.00 หมายถึง  
มีพฤติกรรมในระดับมากที่สุด 
 ค่าคะแนนเฉลี่ย 3.50 – 4.49 หมายถึง  
มีพฤติกรรมในระดับมาก 
 ค่าคะแนนเฉลี่ย 2.50 – 3.49 หมายถึง  
มีพฤติกรรมในระดับปานกลาง 
 ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.50 – 2.49 หมายถึง  
มีพฤติกรรมในระดับน้อย 
 ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.00 – 1.49 หมายถึง  
มีพฤติกรรมในระดับน้อยที่สุด 
 
 
 
 

7. การรวบรวมข้อมูล 
การเก็บรวบรวมข้อมูลครั้งน้ี ผู้วิจัยด าเนินการ

รวบรวมข้อมูลด้วยตนเองทั้งหมด  โดยมีขั้นตอนในการ
ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลดังน้ี 

1) ศึกษาจากแนวคิด เอกสารข้อมูล และ
ผลงานวิจัยที่เก่ียวข้องเป็นกรอบแนวคิดในการศึกษา 

2) ด าเนินการรวบรวมข้อมูล โดยผู้วิจัยเข้าพบ
กลุ่ ม ตั วอ ย่ า ง แ ล ะ ขอ ค ว า มร่ ว ม มื อ ใ น กา ร ต อ บ
แบบสอบถาม พร้อมทั้งรับแบบสอบถามคืนจากกลุ่ม
ตัวอย่างแล้วน าแบบสอบถามมาตรวจสอบความสมบูรณ์ 
และความถูกต้องครบถ้วนของข้อมูลในแบบสอบถามทุก
ฉบับ 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
ข้อมูลที่ได้จะน ามาวิเคราะห์โดยการเลือกใช้

สถิติในการวิเคราะห์ข้อมูลดังต่อไปน้ี 
1. ใ ช้ ส ถิ ติ เ ชิ ง พ รรณนา  (Descriptive 

Statistic) ปัจจัยด้านลักษณะของประชาชน อายุ 45-55 
ปี หมู่.6 บ้านหนองแวง ต าบลโพนเขวา อ าเมือง จังหวัด
ศรีสะเกษ คือ เพศ อายุ ระดับการศึกษาสถานภาพ 
รายได้เฉลี่ยต่อเดือน ใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 
Statistic) เพื่อหาค่าร้อยละ (Percentage) 

2. สถิติพื้นฐานที่ ใช้ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย 
ความถี่และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

3. การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูล
ส่วนบุคคลกับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิโดย
ใช้สถิติไคสแควร์ 

4. วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้
ทัศนคติกับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิโดยใช้
สถิติสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน   
 
8. สรุปผลวิจัย 

การวิจัยเรื่อง ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรม
การป้องกันโรคหนอนพยาธิในประชาชนอายุ 45-55 ปี 
หมู่.6 บ้านหนองแวง ต าบลโพนเขวา อ าเภอเมือง จังหวัด
ศรีสะเกษมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความรู้ ทัศนคติ และ
พฤติกรรมการป้องกันของโรคหนอนพยาธิของประชาชน
อายุ 45-55 ปี หมู่ 6 บ้านหนองแวง ต าบลโพนเขวา 
อ าเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ ผู้วิจัยด าเนินการวิจัยโดยใช้ 

แบบสอบถามเป็นเครื่องมือ แบ่งเป็น 4 ตอน 
ได้แก่ ข้อมูล ส่วนบุคคล ความรู้เก่ียวกับโรคหนอนพยาธิ 
ทัศนคติเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิ พฤติกรรมการป้องกัน  
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โรคหนอนพยาธิและน าแบบสอบถามไปใช้กับ
กลุ่มตัวอย่าง ซ่ึงเป็นประชาชน หมู่ .6 บ้านหนองแวง  
ต าบลโพนเขวา อ าเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ จ านวน
142 คน สถิติท าการวิเคราะห์คือ สถิติที่เป็นค่าร้อยละ 
(Percentage) ค่าเฉลี่ย(Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
(Standard Deviation) 

1.ปัจจัยส่วนบุคคล 
ประชากรที่ได้ท าการศึกษาส่วนใหญ่เป็นเพศ

หญิง มีจ านวน 73 คน คิดเป็นร้อยละ 51.4 และเพศชาย 
มีจ านวน 69 คน คิดเป็นร้อยละ 48.6 ส่วนใหญ่มีอายุ 
45–50 ปี มี จ านวน 78 คน คิดเป็นร้อยละ 55 รองลงมา
เป็นช่วงอายุ 51-55 ปี มีจ านวน 64 คน คิดเป็นร้อยละ 
45.1 ส่วนใหญ่การศึกษาอยู่ในระดับประถมศึกษา มี
จ านวน 111 คน คิดเป็นร้อยละ 78.2 รองลงมาคือ ระดับ
มัธยมศึกษา มีจ านวน 30 คน คิดเป็นร้อยละ 21.1 
รองลงมาคือ ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า มีจ านวน 1 คน 
คิดเป็นร้อยละ 7 มีการประกอบอาชีพเกษตรกรรม มี
จ านวน 84 คนคิดเป็นร้อยละ 59.2 รองลงมาคือ รับจ้าง 
มีจ านวน 47 คน  คิดเป็นร้อยละ 33.1 ค้าขาย มีจ านวน 
9 คน คิดเป็นร้อยละ 6.3  รองลงมาคือ รับราชการ มี
จ านวน 2 คน คิดเป็นร้อยละ 1 ซ่ึงมีรายได้เฉลี่ยต่อเดือน
ต่ ากว่าหรือเท่ากับ 2,000 บาท มีจ านวน 77 คน คิดเป็น
ร้อยละ 54.2 รองลงมาคือ รายได้เฉลี่ยต่อเดือนไม่ 14 คน 
คิดเป็นร้อยละ  9.9 รองลงมาคือ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
5,001-8,000 บาท มีจ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 3.5 
รองลงมาคือ รายได้เฉลี่ยต่อเดือนสูงกว่า 8,000 บาท มี
จ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 3แน่นอน มีจ านวน 41 คน 
คิดเป็นร้อยละ 28.9 รองลงมาคือ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
2,001-5,000 บาท มีจ านวน.5 และส่วนใหญ่มีสถานภาพ
สมรส มีจ านวน 131 คน คิดเป็นร้อยละ 92.3 รองลงมา
คือ สถานภาพโสดมีจ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 3.5 
รองลงมาคือ สถานภาพหม้าย  มีจ านวน 5 คน คิดเป็น
ร้อยละ 3.5 และรองลงมาคือ สถานภาพแยกกันอยู่ มี
จ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 0.7 ตามล าดับ 

2. ความรู้เก่ียวกับโรคหนอนพยาธิ 
ประชากรที่ท าการศึกษา พบว่าประชากรส่วน

ใหญ่มีความรู้เก่ียวกับโรคหนอนพยาธิอยู่ในระดับปาน
กลาง มีจ านวน 136 คน คิดเป็นร้อยละ 95.8 และ
รองลงมาอยู่ในระดับสูง มีจ านวน 6 คน คิดเป็นร้อยละ 
4.2 ตามล าดับ 

3. ทัศนคติเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิของหมู่บ้าน
หนองแวงต าบลโพนเขวา อ าเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ 
โดยการวิเคราะห์ข้อมูลทัศนคติเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิ
ของประชาชนอยู่ในระดับมากที่สุด เป็นทัศนคติเก่ียวกับ
โรคหนอนพยาธิ ได้แก่ โรคหนอนพยาธิเกิดจากการ
รับประทานอาหารสุกๆ ดิบๆ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.74 
รองลงมาคือ โรคหนอนพยาธิสามารถรักษาได้โดยยา
ปฏิชีวนะ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.45 รองลงมาคือ การตรวจ
อุจจาระหาไข่พยาธิอย่างถูกวิธีสามารถป้องกันโรค
หนอนพยาธิได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.5 และรองลงมาคือ 
โรคหนอนพยาธิเป็นโรคที่สามารถควบคุมและป้องกันได้ 
มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.46 ตามล าดับโดยการวิเคราะห์ข้อมูล
ทัศนคติเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิของประชาชนอยู่ใน
ระดับมาก เป็นทัศนคติเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิ ได้แก่ 
การรับประทานผักสดที่ไม่สะอาดอาจท าให้เกิดการติด
โรคหนอนพยาธิได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.15 และรองลงมา
คือ ผู้ที่ติดเชื้อโรคหนอนพยาธิไม่จ าเป็นต้องมีอาการทุก
คน มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.82 ตามล าดับ โดยการวิเคราะห์
ข้อมูลทัศนคติเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิของประชาชนอยู่
ในระดับน้อยที่สุด เป็นทัศนคติเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิ 
ได้แก่ ผู้ป่วยที่เป็นโรคหนอนพยาธิขั้นรุนแรงอาจท าให้
เสียชีวิตได้  มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 1.80 และรองลงมาคือ การ
สวมใส่รองเท้าบู๊ทไม่ช่วยป้องกันโรคหนอนพยาธิได้ มี
ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 1.60 ตามล าดับ 

4.พฤติกรรมเ ก่ียวกับโรคหนอนพยาธิของ
หมู่บ้านหนองแวง ต าบลโพนเขวา อ าเภอเมือง จังหวัดศรี
สะเกษ โดยการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคหนอนพยาธิของประชาชนอยู่ในระดับมาก
ที่สุด เป็นพฤติกรรมเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิ ได้แก่ ท่าน
สวมรองเท้าแตะเม่ือออกนอกบ้าน  มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 
4.75 รองลงมาคือ เม่ืออยู่บ้านท่านถ่ายอุจจาระในส้วมที่
ถูกสุขลักษณะ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.45 รองลงมาคือ ท่าน
รับประทานอาหารที่ท ามาจากปลาน้ าจืดที่ปรุงสุก มี
ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.37 รองลงมาคือ ท่านรับประทาน
อาหารที่ท ามาจากเน้ือวัว/เน้ือแกะหรือเน้ืออ่ืนที่ปรุงสุก มี
ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.37 และรองลงมาคือ ท่านล้างผักให้
สะอาด ก่อนรั บป ระทาน มี ค่ า เฉ ลี่ ย เท่ า กับ  4.34 
ตามล าดับ  

โดยการวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคหนอนพยาธิของประชาชนอยู่ในระดับมาก 
เป็นพฤติกรรมเก่ียวกับโรคหนอนพยาธิ ได้แก่ ท่านสวม
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รองเท้าบู๊ทเม่ือ ออกนอกบ้าน มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.23 
รองลงมาคือ ท่านล้างมือด้วยสบู่ก่อนรับประทานอาหาร
และหลังขับถ่าย มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.10 และรองลงมาคือ 
เม่ือออกไปท างานในสวน/ไร่/ทุ่งนา ท่านจะถ่ายอุจจาระ
ในส้วมที่ถูกสุขลักษณะขับถ่าย มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.79 
ตามล าดับ 
 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลส่วน
บุคคลกับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิโดยใช้
สถิติไคสแควร์ พบว่า สถานภาพการสมรสมีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีค่า X2= 9.336 P=.025 ซ่ึง
เป็นความสัมพันธ์เชิงบวก ส่วน เพศ อายุ ระดับการศึกษา 
อาชีพ รายได้ ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกัน
โรคหนอนพยาธิอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 

จากการการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
ความรู้ทัศนคติกับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิ
โดยใช้สถิติสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน พบว่า 
ทัศนคติมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรค
หนอนพยาธิอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยมีค่า r=.204, 
P=.015 ซ่ึงเป็นความสัมพันธ์เชิงบวก ส่วนความรู้ไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิ
โดยมีค่า r=.011, P=.89 

อภิปรายผล 
การศึกษาวิจัย ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรม

การป้องกันโรคหนอนพยาธิ ในครั้งน้ี ได้รับความร่วมมือ
จากประชาชนเป็นอย่างดี และที่ส าคัญประชาชนส่วน
ใหญ่มีความรู้  ความเข้าใจ เ ก่ียวกับการป้องกันโรค
หนอนพยาธิ และสามารถตอบแบบสอบถามได้เป็นอย่าง
ดี ซ่ึงการวิเคราะห์และสรุปผลการวิจัยเรื่องความรู้ 
ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิใน
ประชาชนอายุ 45-55 ปี บ้านหนองแวง ต าบลโพนเขวา 
อ าเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ ผู้วิจัยสามารถอภิปรายใน
ประเด็นส าคัญดังน้ี 

การศึกษาพบว่าพฤติกรรมการป้องกันโรคมี
ความสอดคล้องกับ Becker (1974) ซ่ึงกล่าวว่า
พฤติกรรมการป้องกันโรคจะขึ้นกับปัจจัย 3 ประการ คือ 
การรับรู้ของบุคคล ปัจจัยร่วมและปัจจัยที่มีผลต่อความ
น่าจะกระท า ดังน้ี  

1) การรับรู้ของบุคคล ซ่ึงจะส่งผลโดยตรงต่อ
ความพร้อมที่ จะปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันโรค
หนอนพยาธิ ซ่ึงประกอบด้วย การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการ

เกิดโรค หรือภาวะแทรกซ้อน การรับรู้ความรุนแรงของ
โรค การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัติตน การรับรู้
อุปสรรคของการปฏิบัติตน 

2) ปัจจัยร่วมซ่ึงจะส่งผลโดยอ้อมต่อแนวโน้มที่
จะกระท าพฤติกรรมการป้องกันโรค ได้แก่ ปัจจัยด้าน
ประชากร ด้านจิตสังคม เช่น เพศ อายุ ระดับการศึกษา 
สถานภาพสมรส ระยะเวลาเป็นโรค ฐานะทางสังคม เป็น
ต้น 

3) ปัจจัยที่มีผลต่อความน่าจะกระท า หรือสิ่ง
ชักน าให้ปฏิบัติ ซ่ึงจะมีผลโดยอ้อมต่อแนวโน้ม ที่จะ
กระท าพฤติกรรมการป้องกันโรค ได้แก่ ความรู้ที่ได้จาก
สื่อมวลชน ค าแนะน า ความเจ็บป่วย  ของสมาชิกใน
ครอบครัว หรือเพื่อนฝูง 

ดังน้ันสรุปได้ว่าพฤติกรรมการป้องกันโรคเป็น
การกระท าใดๆ ของบุคคลโดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อป้องกัน
การเกิดโรค ป้องกันการด าเนินของโรค และการป้องกัน
การเกิดภาวะแทรกซ้อนของโรคเพื่อให้สุขภาพแข็งแรง 

การศึกษาพบว่าพฤติกรรมการป้องกันโรคมี
ความสอดคล้องกับ ศิริญญา โอ่แก้ว (2559: 1) กล่าวว่า
การศึกษาครั้งน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาบริโภคนิสัยและ
แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพการป้องกันโรคพยาธิใบไม้
ตับของประชาชนกลุ่มอายุ 15 ปีขึ้นไปหมู่ที่ 3 บ้านหนอง
ซอน ต าบลหนองซอนอ าเภอเชียงยืนจังหวัดมหาสารคาม
โดยศึกษาจากกลุ่มตัวอย่าง 127 คนเครื่องมือที่ใช้คือ
แบบสอบถามแบบสังเกตพฤติกรรมการตรวจอุจจาระ
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูปทางสถิติสถิติที่
ใช้ในการศึกษาครั้งน้ีคือสถิติเชิงพรรณนาผลการศึกษา
พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 63.0 มี
อายุเฉลี่ย 51.1 ปีการศึกษาจบชั้นประถมศึกษาตอนต้น
ร้อยละ 27.6 มีอาชีพท านาท าไร่ท าสวนร้อยละ 48.0 การ
ขับถ่ายอุจจาระขณะไปท านาท าไร่ท าสวนขับถ่ายอุจจาระ
โดยขุดหลุมกลบอุจจาระร้อยละ 59.9 ในรอบ 1 ปีที่ผ่าน
มารับประทานปลาร้า ปลาจ่อมปลาดิบร้อยละ 88.2 
เหตุผลที่รับประทานปลาร้า/จ่อมปลาดิบเพราะชอบและ
ติดใจในรสชาติร้อยละ 95.5 ปลาที่นิยมน ามาท าก้อยปลา
ดิบ/ลาบปลาดิบคือปลาน้ าจืดที่มีเกล็ดร้อยละ 95.3 และ
ปัจจุบันยังคงรับประทานอาหารประเภทปลาดิบหรือสุกๆ 
ดิบๆร้อยละ 70.1 การปรุงปลาร้าปลาส้มปลาจ่อมปรุงให้
สุกบางครั้งร้อยละ 60.6 โอกาสที่รับประทานปลาที่ปรุง
สุกๆดิบๆรับประทานเป็นอาหารประจ าวันร้อยละ 29.5 
ความบ่อยในการรับประทานปลาดิบหรือสุกๆดิบๆ 
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รับประทานน้อยกว่า 3 ครั้ง/เดือนร้อยละ 41.7 สถานที่ที่
รับประทานปลาที่ปรุงดิบหรือสุกๆดิบๆ คือรับประทานที่
บ้านร้อยละ 48.9 แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพในการ
ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับอยู่ในระดับสูงร้อยละ 57.5 มี
การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคพยาธิใบไม้ตับอยู่ใน
ระดับสูงร้อยละ 60.6 การรับรู้ความรุนแรงต่อการเกิด
โรคพยาธิใบไม้ตับอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 54.3 
การรับรู้ประโยชน์ในการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับอยู่ใน
ระดับสูงร้อยละ 72.4 และการรับรู้อุปสรรคในการ
ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับอยู่ ในระดับสูงร้อยละ 59.8 
แบบสังเกตพฤติกรรมการบริโภคอาหารเป็นเวลา 2 
สัปดาห์ส่วนใหญ่มีการรับประทานส้มต าใส่ปลาร้าดิบๆ
มากที่สุดและการตรวจอุจจาระหาไข่พยาธิพบไข่พยาธิ
ใบไม้ตับมากที่สุดข้อเสนอแนะจากการศึกษาครั้งน้ีพบว่า
ควรมีการให้สุขศึกษาเก่ียวกับโรคพยาธิใบไม้ตับการ
ป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับเพื่อให้ประชาชนได้มีความรู้
ความเข้าใจที่ถูกต้องและน าไปสู่การปฏิบัติ ที่เหมาะสม 

การศึกษาพบว่าพฤติกรรมการป้องกันโรคมี
ความสอดคล้องกับ นิมิตร มรกต (2546: 226-227) 
กล่าวว่า พยาธิแส้ม้าเป็นปรสิตของคนในสมัยโบราญ 
อาจจะนานถึง 15,000 ปี จากหลักฐานที่พบไข่ในล าไส้
เด็กอินคาที่แช่แข็งในชิลี และที่อ่ืนๆ พยาธิแส้ม้าพบทั้งใน
เขตร้อนและเขตอบอุ่น แต่พบมากในเขตร้อนและอาจจะ
เป็นพยาธิที่พบบ่อยเป็นอันดับสอง ประมาณว่ามีการติด
เชื้อถึง 550 ล้านคนในเขตร้อนและเขตชิดร้อน และใน
เอเชีย(ไม่รวมถึง)มีความชุกถึง 20% รายงานจากประเทศ
เกาหลีและฟิลิปปินส์ในปี ค .ศ 1971 และ 1968-1978 
ตามล าดับ พบความชุกสูงถึงร้อยละ 74 ในประเทศไทย 
การส ารวจในปี พ.ศ 2532 พบความชุกสูงในภาคใต้โดย
พบเป็นอันดับ 2 คือร้อยละ 33.7 รองจากพยาธิปากขอ 
(ร้อยละ 68.8) ความชุกสูงสุดในกลุ่มอายุ 5-14 ปี พบ
ความชุกสูงทีน่ราธิวาส (ร้อยละ 62) และในปัตตานี (ร้อย
ละ 60.2) ในปีเดียวกัน ความชุกของพยาธิแส้ม้าใน 7 
จังหวัดภาคใต้ตอนล่างเท่ากับร้อยละ 49.6 การส ารวจใน
ปี พ.ศ 2534 ในเด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษา อายุ 6-13 
ปี ในจังหวัดนครศรีธรรมราชพบอัตราเป็นพยาธิแส้ม้า 
ร้อยละ 46 (แบ่งเป็นการติดเชื้อรุนแรง 2.7 % ปานกลาง 
11.2% และอย่างอ่อน 87.3% )ในภาคเหนือ ที่จังหวัด
เชียงใหม่ เคยพบความชุก เพียงร้อยละ 5.2 เม่ือ ปี พ.ศ 
2512-2513 และร้อยละ 19.5 เม่ือ ปี พ.ศ 2525 แต่
ความชุกของโรคสูงถึงร้อยละ 46.2 ในชาวเขาเผ่า

กะเหรี่ยงที่อ าเภอแม่แจ่ม ชี้ให้เห็นว่าการแพร่โรคเป็นไป
อย่างรุนแรงในชาวเขามากกว่าชาวพื้นที่ราบ ความชุก
ของโรคในประชากรแต่ละภาคเม่ือ พ .ศ 2534 มีดังน้ี 
ภาคเหนือ-ร้อยละ 1.1 ภาคกลาง-ร้อยละ 1.7 ภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ-ร้อยละ 0.2 ภาคใต้-ร้อยละ 24.4 
ในขณะที่ความชุกรวม ปี พ.ศ 2544 คิดเป็นร้อยละ 1.5 

การศึกษาพบว่าพฤติกรรมการป้องกันโรคมี
ความสอดคล้องกับ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี 
(2553: 1) กล่าวว่า ผลการศึกษาพบว่าต าแหน่งการ
กระจายของทูบูลิน พยาธิใบไม้ตับทั้งระยะตัวอ่อนและ
ระยะตัวเต็มวัยในท่อทางเดินน้าดีในตับของหนูแฮม
สเตอร์โดยมีติดสีบางส่วนกับแอนติบอดีต่ออัลฟาทูบูลินที่
เน้ือเยื่อหนามปกคลุมส่วนย่อยเซลล์ตัวอ่อนใยกล้ามเน้ือ
ไมราซีเดียมในไข่ติดสีน้ าตาลเข้ม กับอสุจิในอัณฑะและถุง
น้ าเชื้อส่วนแอนติบอดีต่อเบต้าทูบูลินพบว่าแอนติบอดีจับ
เป็นสี น้ าตาลติดสีจางในเน้ือเยื่อส่วนหนามปกคลุม
ส่วนย่อยเน้ือเยื่อตัวอ่อนติดสีเข้มในอสุจิในอัณฑะไม่ติดสี
ในถุงสร้างอสุจิท่อระบบทางเดินอาหารไข่อ่อนและต่อมวิ
ทเทลลีน ตรวจพบการกระจายของแอนติเจนเล็กน้อย
ตามรอบท่อทางเดินน้ าดีภายในตับการแสดงออกของยีน
ทูบูลิน  ของพยาธิใบไม้ตับ ตรวจพบในทุกในระยะของ
พยาธิใบไม้มีขนาดประมาณ 500 เบสแพร่ลาดับนิวคลีโอ
ไทด์ ซ่ึงมีความใกล้เคียงกับทูบูลินของพยาธิใบไม้ตับออร์
พิสทอร์คิสวิเวอร์รินิ ร้อยละ 100 รองลงมา คือ คลอนอร์
คิสไซเนนสิสตามลาดับ การศึกษาน้ีชี้ให้เห็นว่าทูบูลินของ
พยาธิใบไม้ตับพบตามอวัยสืบพันธ์ุและอวัยวะ ที่ส าคัญ
ของพยาธิบริเวณส่วนที่ส าคัญสาหรับการเคลื่อนไหวและ
การเคลื่อนที่ จึงควรศึกษาเพิ่มเติมเก่ียวกับคุณลักษณะ
ของยีนการสร้างโปรตีนลูกผสมและการประยุกต์ใช้
ทางด้านการตรวจวินิจฉัยทางภูมิคุ้มกัน 

การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลส่วน
บุคคลกับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิโดยใช้
สถิติไคสแควร์ พบว่า สถานภาพการสมรสมีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีค่า X2 = 9.336 P=.025 ซ่ึง
เป็นความสมพันธ์เชิงบวก  พบว่า ทัศนคติมีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการป้องกันโรคหนอนพยาธิอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ โดยมีค่า r=.204,P=.015 ซ่ึงเป็นความสัมพันธ์
เชิงบวก ซ่ึงสอดคล้องกับงานวิจัย ของศุภกนก หันทยุง 
(2558) ศึกษาผลของการใช้โปรแกรมสุขศึกษาเพื่อการ
ส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ในตับของ
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ประชาชนกลุ่มเสี่ยง ชุมชนบ้านเหล่าอ้อย ม.5 ต.หนอง
สังข์ อ.อรัญประเทศ จ.สระแก้ว พบว่า ภายหลังการเข้า
ร่วมโปรแกรมสุขศึกษาเพื่อการส่งเสริมพฤติกรรมป้องกัน
โรคพยาธิใบไม้ในตับ (ค่าเฉลี่ย 13.44) มีทัศนคติเก่ียวกับ
พฤติกรรมการป้องกันโรคพยาธิใบไม้ในตับ (ค่าเฉลี่ย
เท่ากับ 4.36) และพฤติกรรมเก่ียวกับการป้องกันโรค
พยาธิใบไม้ในตับในด้านการปฏิบัติตน (ค่าเฉลี่ย 3.80) 
และการบริโภคอาหาร (ค่าเฉลี่ย 1.77) ดีกว่าก่อนเข้าร่วม
โปรแกรมสุขศึกษาเพื่อการส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกัน
โรคพยาธิใบไม้ตับ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ข้อเสนอแนะของการวิจัย 
จากการวิ จัยพบว่าความรู้  ทั ศนคติ  และ

พฤติกรรมการป้องกันของโรคหนอนพยาธิ ของประชาชน
อายุ 45-55 ปี หมู่ 6 บ้านหนองแวง ต าบลโพนเขวา 
อ าเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ อยู่ในระดับมากที่สุดดังน้ัน
การศึกษาครั้งน้ีจะเป็นข้อมูลพื้นฐานที่ส าคัญต่อการวาง
แผนการด าเนินงานป้องกัน  โรคหนอนพยาธิ อีกทั้งเพื่อ
ส่ ง เสริ มส นับสนุนให้ปร ะชาชนมีส่ วนร่ วมในการ
ด าเนินงานป้องกันและควบคุมโรคหนอนพยาธิอย่าง
ต่อเน่ือง ดังน้ันหน่วยงานที่เก่ียวข้อง เช่น โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล หรือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ควรเร่งด าเนินการในการเผยแพร่ความรู้ให้แก่ประชาชน
ในพื้นที่  อย่างทั่วถึงและมีรูปแบบใหม่ๆที่ น่าสนใจให้
ประชาชนเกิดการเรียนรู้อย่างเหมาะสม เช่น การจัดรบ
รม  ให้ความรู้การศึกษาดูงานเพื่อรับทราบความส าเร็จ
ของที่ อ่ืนๆที่ประสบความส าเร็จของการท างาน  เพื่อ
ความรู้ที่ได้จะน าไปสู่การมีส่วนร่วมที่เพิ่มมากขึ้นในที่สุด 

ข้อเสนอแนะส าหรับการท าวิจัยครั้งต่อไป 
จากการวิ จัยพบว่าความรู้  ทั ศนคติ  และ

พฤติ ก ร ร มการป้ อ ง กันของ โ ร คหนอ นพยา ธิพ บ
ข้อเสนอแนะดังน้ี 

1) การลงพื้นที่เก็บข้อมูล ควรเก็บข้อมูลใน
ช่วงเวลาที่กลุ่มตัวอย่างอยู่ที่บ้าน เน่ืองจากกลุ่มตัวอย่างมี
ความหลากหลายทั้งด้านเพศ อายุ และอาชีพ จึงมีผลให้
ออกไปท างานในช่วงเวลากลางวัน จะกลับเข้าบ้านในช่วง
ค่ า ดังน้ันจึงควรลงพื้นที่ เ ก็บข้อมูลในช่วงค่ า ซ่ึ งเป็น
ช่วงเวลาที่กลุ่มตัวอย่าง กลับจากการประกอบอาชีพ 

2) กลุ่มตัวอย่างบางส่วนอ่านหนังสือไม่ออก 
และอ่านแบบสอบถามไม่เข้าใจ ดังน้ันจึงต้องอ่านและ
อธิบายให้กลุ่มตัวอย่างเข้าใจก่อนตอบแบบสอบถาม 

3) กลุ่มตัวอย่างไม่มีการกระจายข้อมูลด้าน
ประชากร ได้แก่ เพศของกลุ่มตัวอย่างดังน้ัน ควรแจก
แบบสอบถามให้ครอบคลุมและกระจายเท่าๆ กัน ทั้งเพศ
ชายและเพศหญิง 
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