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บทคัดย่อ 

 
การวิจ ัยครั ้งนี ้ม ีว ัตถุประสงค์เพื ่อศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค

ไข้เลือดออก: กรณีศึกษาตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี กลุ่มตัวอย่างเป็น หัวหน้าครัวเรือนหรือตัวแทน
หัวหน้าครัวเรือนซึ่งมีอายุ 15 ปีขึ้นไปที่อาศัยในเขตตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี ตั้งแต่เดือนมกราคมถึง
เดือนมีนาคม 2552 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วยแบบสอบถามผู้วิจัยสร้างขึ้นเอง หาความเที่ยงตรงเชิง
เนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบ และหาค่าความเชื่อมั่นของเคร่ืองมือตามวิธีของคูเดอร์– ริชาร์ดสัน โดยใช้สูตร 
KR- 20 (kuder Richardson 20) โดยการวัดแล้ววัดซ้ํา (Test-retest) ได้ค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือเท่ากับ 
0.65 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมสําเร็จรูป หาค่าความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และค่า
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน  

ผลการวิจัยพบว่าประชาชนส่วนใหญ่มีความรู้ในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกส่วนใหญ่ประชาชนมี
ความรู้ในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกอยู่ในระดับปานกลาง การมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกัน
และควบคุมโรคไข้เลือดออก อยู่ในระดับปานกลาง เพศ รายได้ต่อเดือน และการเป็นสมาชิกกลุ่มอ่ืนทางสังคม มี
ความสัมพันธ์ต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05  ประชาชนมีปัญหาและอุปสรรคของการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อยู่ในระดับ
ปานกลาง  
 
คําสําคัญ: การมีส่วนร่วม การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
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Abstract 
 

The objectives of this study aimed to investigate the participation of people in controlling and preventing 
Dengue fever by focusing a case study of Tambon Khoutoom, Yarang District, Pattani Province. The sample of 
study were the head of families or their representative whose age were above 15 years old and living in 
Tambon Khoutoom, Yarang District, Pattani Province since January until March 2009. The instrument used for 
data collecting was questionnaire which developed by the researcher. Content validity was examined by 
specialists. Reliability of questionnaire was 0.60 Data were analyzed by packaged program using frequency, 
percentage, mean, standard deviation and Pearson's product moment correlation coefficient. The result of the 
study revealed that most people were knowledgeable on preventing and controlling dengue fever in moderate 
level. Participation of people in preventing and controlling dengue fever in moderate level. Gender, monthly 
income and other social membership had relationship with the participation of people in preventing and 
controlling dengue fever statistically a significant level of 0.05. People faced the problems and obstacles of 
participation in preventing and controlling dengue fever in moderate level. 
 
Keywords: Participation, Controlling and Preventing Dengue fever. 
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บทนํา 
 

 โรคไข้เลือดออกนับเป็นปัญหาสาธารณสุขระดับประเทศปัญหาหนึ่ง เป็นโรคติดต่อที่นําโดยยุงลาย ซึ่งพบว่า
มีการระบาดในประเทศไทยครั้งแรกเมื่อ พ.ศ. 2493 โดยวินิจฉัยว่าเป็นโรค “ไข้หวัดใหญ่ ที่มีเลือดออก” ต่อมา พ.ศ. 
2501 เกิดการระบาดครั้งใหญ่ในกรุงเทพมหานครโดยมีผู้ป่วย 2,500 ราย มีอัตราตายร้อยละ 10 ผู้ป่วยส่วนใหญ่มี
อายุระหว่าง 2-6 ปี ต่อมาได้แพร่กระจายไปตามจังหวัดใหญ่ๆ  ของภาคเหนือและภาคตะวันออกเฉียงเหนือ และตั้งแต่
ปี พ.ศ. 2508 ได้เกิดการระบาดไปทั่วทุกภาคของประเทศไทยจนถึงปัจจุบัน (กองระบาดวิทยา,2542 : 9) ดังนั้นการ
ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกจึงจําเป็นต้องได้รับการพัฒนา เนื่องจากมีปัจจัยที่เอื้อต่อการระบาดของโรค
ไข้เลือดออกหลายประการ ดังนี้ (ศุภมิตร ชุณหสุทธิวัฒน์,2542 : 5) 

จากปัจจัยต่างๆ ที่กล่าวมานี้เป็นส่วนสําคัญ ที่เอื้อต่อการแพร่ระบาดของโรคไข้เลือดออกในช่วงสี่ทศวรรษที่
ผ่านมา ดังนั้นกระทรวงสาธารณสุขจึงได้ปรับปรุงแนวคิดและทิศทางในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก โดย
ไม่พึ่งหน่วยงานของรัฐแต่เพียงฝ่ายเดียว แต่มุ่งเน้นให้มีการปรับแนวคิด เจตคติ และพฤติกรรมของประชาชนให้เห็น
ความสําคัญและถือเป็นภารกิจที่จะต้องช่วยกันควบคุมลูกน้ํายุงลาย โดยการกําจัดลูกน้ํายุงลายและทําลายแหล่ง
เพาะพันธุยุ์งลายในบ้านของตนเองและสถานที่สาธารณะให้ครอบคลุมและต่อเนื่อง  

การระบาดของโรคไข้เลือดออกในจังหวัดปัตตานี พบว่าสถานการณ์ของโรคไข้เลือดออกในปีที่ผ่านมา (พ.ศ. 
2550) อัตราป่วยโดยเฉลี่ย 203.16 ต่อแสนประชากร (สาธารณสุขจังหวัดปัตตานี, 2550) ส่วนการระบาดของโรค
ไข้เลือดออกในตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี พบว่าสถานการณ์ของโรคไข้เลือดออกในปีที่ผ่านมา (พ.ศ. 
2550) อัตราป่วยโดยเฉลี่ย 75.47 ต่อแสนประชากร เป็นอัตราป่วยใน อันดับ 2 สูงสุดของอําเภอยะรัง (สถานีอนามัย
บ้านโสร่ง, 2551) 

จากปัญหาสถานการณ์ดังกล่าว ปี 2546 คณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขอําเภอยะรัง ร่วมกับศูนย์
ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 12 จังหวัดยะลา และองค์การบริหารส่วนตําบลเขาตูม รณรงค์ควบคุมกําจัดแหล่ง
เพาะพันธ์ยุงลายในพื้นที่ตําบลเขาตูม ทําให้จํานวนผู้ป่วยลดลง คิดเป็นอัตราป่วย 796.63 ต่อแสนประชากร และในปี
ต่อมา สถานีอนามัยตําบลเขาตูมได้ดําเนินการควบคุมโรคไข้เลือดออกอย่างต่อเนื่องทําให้ผู้ป่วยลดจํานวนลงในปี
ต่อมา (สํานักงานสาธารณสุขอําเภอยะรัง,2550) 

จากสถานการณ์การเกิดโรคไข้เลือดออก ในปี 2546-2550 ที่ลดลงอย่างชัดเจนในตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง 
จังหวัดปัตตานี ซึ่งถ้าวิเคราะห์อย่างผิวเผิน ก็อาจสรุปได้ว่าเป็นผลมาจากการเปลี่ยนแปลงนโยบายการป้องกันและ
ควบคุมโรคของสาธารณสุขจังหวัดปัตตานีและของอําเภอยะรัง ที่ได้นําแนวทางการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออกโดยการมีส่วนร่วมของประชาชนมาใช้ในการดําเนินการ แต่ถ้าพิจารณาตามลักษณะการระบาดของโรค
ไข้เลือดออก ที่มีการระบาดแบบปีเว้นปี หรือ ปีเว้นสองปีแล้ว ก็ยังไม่สามารถสรุปได้ว่า การที่การระบาดของโรค
ไข้เลือดออกลดลงนั้นเกิดจากการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค เนื่องจากไม่มีข้อมูลสนับสนุน
ว่าประชาชนได้เข้ามามีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 
และแนวทางการดําเนินงานป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของอําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานีหรือไม่และมีลักษณะ
อย่างไร 
 ดังนั้นผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของ
ตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี ซึ่งผลที่ได้จากการศึกษา จะเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่อการวางแผนการ
ดําเนินงาน และเป็นแนวทางในการดําเนินงานป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกของตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง 
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จังหวัดปัตตานีให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น อันจะเป็นแนวทางหนึ่งในการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ในท้องถิ่น ให้มีสุขภาพ
ร่างกายแข็งแรงสมบูรณ ์เพื่อเป็นพื้นฐานสําคัญในการพัฒนาประเทศต่อไป 

 
วัตถุประสงค ์
 การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์ดังต่อไปนี้ 

1. เพื่อศึกษาระดับความรู้และระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกัน และควบคุมโรคไข้เลือดออก
ในตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี 

2.เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก 

3.เพื่อศึกษาปัญหาและอุปสรรคที่มีต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก 

 
ขอบเขตการศึกษา  

การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
โดยศึกษาการมีส่วนร่วมในการค้นปัญหาและตัดสินใจ การมีส่วนร่วมในการวางแผนดําเนินกิจกรรม การมีส่วนร่วมใน
การปฏิบัติการ การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ และการมีส่วนร่วมในการประเมินผล จากหัวหน้าครัวเรือนหรือ
ตัวแทนหัวหน้าครัวเรือนซึ่งมีอายุ 15 ปีขึ้นไปที่อาศัยอยู่ในเขตตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานีไม่น้อยกว่า 6 
เดือน 
 
คํานยิามศพัทเ์ฉพาะ  
 การมีส่วนร่วมของประชาชน หมายถึง การมีส่วนร่วมของประชาชนในการค้นหาปัญหาและตัดสินใจ ในการ
วางแผนดําเนินกิจกรรม ในการร่วมปฏิบัติการ ในการรับผลประโยชน์และในการประเมินผล การป้องกันและควบคุม
โรคไข้เลือดออก  
 ประชาชน หมายถึง ประชาชนที่มีช่ือในทะเบียนราษฎร์อยู่ในเขตตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี 
 ความรู้ของประชาชน หมายถึง ประชาชนมีความรู้ตามทฤษฎีของการเกิดโรคไข้เลือดออกได้ถูกต้องตาม
เกณฑ์ที่กระทรวงสาธารณสุขกําหนด 

การป้องกันและควบคุมโรค หมายถึงการวางแผนและดําเนินการอย่างใดอย่างหนึ่งเพื่อสกัดกั้นมิให้เกิดโรค
ไข้เลือดออก 

โรคไขเ้ลือดออก หมายถึง การติดเช้ือไวรัสเด็งกี่ ซึ่งมียุงลายเป็นพาหะนําโรค 
 
วธิดีําเนนิการวจิัย 
 
1. แบบการวจิัย 

การศึกษาวิจัยนี้เป็นการศึกษาวิจัยเชิงสํารวจ (Survey Research) เพื่อศึกษาระดับความรู้ ระดับการมีส่วน
ร่วมของประชาชน วิเคราะห์ความสัมพันธ์ของตัวแปร และศึกษาปัญหาและอุปสรรคที่มีต่อการมีส่วนร่วมของ
ประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
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ประชากรที่ใช้ในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ คือ หัวหน้าครัวเรือนหรือตัวแทนหัวหน้าครัวเรือนซึ่งมีอายุ 15 ปีขึ้นไป
ในเขต ตําบลเขาตูมซึ่งมีทั้งหมด 7 หมู่บ้าน 3,022 ครัวเรือน โดยใช้ข้อมูลครัวเรือนตามข้อมูลความจําเป็นพื้นฐาน 
(จปฐ.) ปี พ.ศ. 2550 เป็นเกณฑ์ ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย คือหัวหน้าครัวเรือนหรือตัวแทนหัวหน้าครัวเรือนซึ่ง
มีอายุ 15 ปีขึ้นไปที่อาศัยในเขตตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี ตั้งแต่เดือนมกราคมถึงเดือนมีนาคม 2552 
ซึ่งการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างกําหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตรในการคํานวณของ Yamane ที่ระดับความเช่ือมั่น
ร้อยละ 95 (Yamane,1973 อ้างตามบุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ์,2543:164) 
 
2. เครื่องมือในการวจิยั 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นเองโดยการศึกษาทบทวนแนวคิดทฤษฎี และ
งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับเร่ืองที่จะทําการศึกษารวมทั้งประยุกต์จากแนวคิดการมีส่วนร่วมของประชาชน ของ John 
M.Cohen and Norman T.Uphoff (1980, 219-222) เพื่อให้คําถามครอบคลุมเนื้อหาและตัวแปรที่กําหนด ซึ่ง
ประกอบด้วยข้อคําถาม 4 ตอน ดังนี้ 
 สว่นที่ 1 ข้อมูลท่ัวไป ได้แก่ เพศ อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา รายได้ต่อเดือน ระยะเวลาที่อาศัยในชุมชน และ
การเป็นสมาชิกกลุม่อื่นทางสังคม 
 ส่วนที่ 2 ข้อมูลเกี่ยวกับความรู้ของประชาชนในเรื่อง ความรู้เร่ืองโรคไข้เลือดออก ความรู้เร่ืองชีวนิสัยของ
ยุงลาย ความรู้เร่ืองวงจรชีวิต ความรู้เกี่ยวกับการกําจัดแหล่งเพาะพันธ์ยุงลาย ความรู้เกี่ยวกับสารที่ใช้ในการกําจัด
ยุงลาย ความรู้เร่ืองการปฏิบัติตนในการป้องกันโรคไข้เลือดออก ความรู้เร่ืองการตรวจหาลูกน้ํายุงลายและความรู้
เร่ืองกิจกรรมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 

สว่นที่ 3 ข้อมูลเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ประกอบด้วย
เนื้อหาข้อความเกี่ยวกับการมีส่วนร่วม แบ่งเป็น 5 ขั้นตอน คือ 1) การมีส่วนร่วมในการค้นปัญหาและตัดสินใจ 2) การ
มีส่วนร่วมในการวางแผนดําเนินกิจกรรม 3) การมีส่วนร่วมในการปฏิบัติการ 4) การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ 
และ 5) การมีส่วนร่วมในการประเมินผล ข้อมูลการมีส่วนร่วมมีเกณฑ์การให้คะแนนโดยใช้มาตรวัดแบบสเกล ซึ่ง
ประกอบด้วย 5 ระดับตัวเลือก (สุภควดี ธนสีลังกูร,2545:25) 
             แบบสอบถามได้ส่งการตรวจสอบหาความเที่ยงตรงด้านเนื้อหา โดยผู้ทรงคุณวุฒิ  5 คน   ประกอบด้วย
นักวิชาการซึ่งเป็นอาจารย์มหาวิทยาลัย 1 คน ผู้รับผิดชอบงานโรคติดต่อ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดปัตตานี 2 คน 
ผู้รับผิดชอบงานโรคติดต่อ สํานักงานสาธารณสุขอําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี 1 คน และนักวิชาการส่งเสริมสุขภาพ 
องค์การบริหารส่วนตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี 1 คน หาค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างข้อคําถามกับ
คุณลักษณะตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย (พวงรัตน์ ทวีรัตน์, 2540: 177) 

ผู้วิจัยได้นําแบบสอบถามที่ได้ปรับปรุงแล้ว  ไปทดลองใช้กับกลุ ่มตัวอย่างที ่มีลักษณะเดียวกันกับ
ประชากรที่ศึกษาจํานวน 30 ราย จากประชาชนตําบลกอลํา อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี ที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง ซึ่งเป็น
ตําบลใกล้เคียงและมีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างที่ทําการศึกษา ทดสอบค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถามโดย
การวัดแล้ววัดซ้ํา (Test – retest ) ส่วนแบบสอบถามหาค่าความเชื่อมั่นตามวิธีของคูเดอร์– ริชาร์ดสัน โดยใช้สูตร 
KR- 20 (kuder Richardson 20)  และหาค่าความเชื่อมั่นแบบของแบบสอบถามทั้งฉบับโดยการวัดแล้ววัดซ้ํา
(Test-retest)  (สุชาติ ประสิทธิ์รัฐสินธุ‚์ 2540: 226 - 227) โดยกําหนดค่าความเชื่อมั่นที่ได้ต้องมีค่าตั้งแต่ 0.60 ขึ้นไป 
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3. การเก็บรวบรวมข้อมลู 
 การศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลร่วมกับผู้ช่วยวิจัย 10 คน ซึ่งเป็นนักศึกษามหาวิทยาลัยอิสลามยะลา 
ตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี ชั้นปี 3-4 ซึ่งผ่านการลงทะเบียนเรียนวิชาวิธีวิทยาการวิจัยมาแล้ว โดย
ผู้วิจัยให้การอบรมและประชุมชี้แจงวัตถุประสงค์ในการวิจัย ตลอดจนรายละเอียดของแบบสอบถาม คู่มือการใช้
แบบสอบถามและเทคนิคขั้นตอนในการเก็บรวบรวมข้อมูลตามแบบสอบถามเพื่อให้ทุกคนมีความเข้าใจตรงกัน จึง
ดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยมีขั้นตอนดังนี้ 

1.ผู้วิจัยทําหนังสือผ่านหัวหน้าภาควิชาพลศึกษาคณะศึกษาศาสตร์มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขต
ปัตตานี ผ่านกํานันตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี เพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์และขออนุญาตเก็บข้อมูลจาก
หัวหน้าครัวเรือนในตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี 
 2. ผู้วิจัยอธิบายวิธีตอบแบบสอบถามของข้อมูลท่ัวไป ข้อมูลความรู้ในเร่ืองโรคไข้เลือดออก และข้อมูล
เกี่ยวกับการมสีว่นร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกที่ผ่านการตรวจสอบหาความเที่ยงตรง
ด้านเนื้อหา โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 5 คน ตรวจสอบแก้ไข และให้ข้อเสนอแนะ จากนั้นผู้วิจัยนําแบบสอบถามมาแก้ไข
ปรับปรุงตามข้อคิดเห็น และข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิก่อนนําไปหาความเชื่อมั่นของแบบสอบถามแล้วนําไปใช้จริง 
แล้วจึงให้ผู้นําครัวเรือนตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง (ในกรณีที่อ่านออกเขียนได้) ในกรณีที่อ่านไม่ออกเขียนไม่ได้จะ
ใช้วิธีสัมภาษณ์แทนโดยการแปลให้ผูถู้กสัมภาษณ์ตอบ 
 3. เก็บรวบรวมข้อมูลการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกจากหัวหน้าครัวเรือนในตําบล
เขาตูมที่เป็นประชากรกลุ่มตัวอย่าง 
 4. ตรวจสอบข้อมูลที่ได้จากการตอบแบบสอบถามของหัวหน้าครัวเรือนแต่ละรายสมบูรณ์จนครบ 353 ราย 
โดยการเก็บรวบรวมข้อมูลประมาณ 3 เดือน (เดือนมกราคม-มีนาคม 2552)  
 5. วิเคราะห์ข้อมูลตามวิธีการที่ได้วางแผนไว้ 
 
4. การวเิคราะหข์อ้มลู 
 ผู้วิจัยนําข้อมูลไปวิเคราะห์โดยใช้เครื่องคอมพิวเตอร์โปรแกรมสําเร็จรูป     โดยกําหนดระดับความมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซึ่งมีขั้นตอนในการคํานวณ ดังนี้ 
 1. แจกแจงความถี่และร้อยละ 
 2. หาค่าเฉลี่ยเลขคณิต โดยใช้สูตรค่าเฉลี่ย (Mean)  (บุญเรียง ขจรศิลป์‚ 2542: 27) 
                     n
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 เมื่อ S. D.  แทน ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
       ∑ 2x  แทน ผลรวมของคะแนนของกลุ่มตัวอย่างยกกําลังสอง 
    ∑ x    แทน ผลรวมของคะแนนของกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 
                   n   แทน ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 
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 4. วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลท่ัวไป ซึ่งเป็นปัจจัยส่วนบุคคลกับการมีส่วนร่วมของประชาชนใน
การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ใช้สถิติในการวิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยค่า ไค-สแควร์ (Chi-Square) 

5. วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้เกี่ยวกับไข้เลือดออกกับการมีส่วนร่วมในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออกที่สอบถามครั้งที่ 1 และและครั้งที่ 2 (สูตรหาความเช่ือมั่น) 
  
สรุปผลการวจิยั 
 
1.ผลการวเิคราะหข์อ้มลูทัว่ไปเกี่ยวกับผูต้อบแบบสอบถาม 

พบว่าประชาชนเป็นเพศชายจํานวน  118 คน คิดเป็นร้อยละ 33.4 และเพศหญิง จํานวน  235 คน คิดเป็น
ร้อยละ 66.6  ประชาชนมีอายุน้อยกว่า  21 ปีจํานวน 114 คน คิดเป็นร้อยละ 40.8 และอายุระหว่าง 21 – 30 ปี  
จํานวน 115คน คิดเป็นร้อยละ 32.6 และ อายุระหว่าง 31 – 40 ปี จํานวน  50 คน คิดเป็นร้อยละ 14.2  และอายุ
ระหว่าง 41 – 50 ปี จํานวน 34 คน คิดเป็นร้อยละ 9.6 และ อายุระหว่าง 51- 60  ปี จํานวน  7 คน คิดเป็นร้อยละ 
2.0 และอายุากกว่า 60 ปีขึ้นไปจํานวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 0.8   ประชาชนส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ อ่ืน ๆ จํานวน 
126 คน คิดเป็นร้อยละ 35.7 และประชาชนส่วนน้อยประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทเอกชนจํานวน 8 คนคิดเป็น
ร้อยละ 2.3  ประชาชนส่วนใหญ่มีระดับการศึกษาสูงสุดคือมัธยมศึกษาจํานวน 191 คนคิดเป็นร้อยละ 54.1 และ
ประชาชนส่วนน้อยมีระดับการศึกษาสูงสุดคือสูงกว่าปริญญาตรี จํานวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 1.4 ประชาชนส่วนใหญ่
มีรายได้ต่อเดือนไม่เกิน 5,000 บาทต่อเดือน จํานวน  215   คิดเป็นร้อยละ 60.9 และส่วนน้อยที่มีรายได้ 20,001-
30,000 บาท จํานวน 1 คน และ 30,001 – 40,000 บาท จํานวน 1 คน  คิดเป็นร้อยละ 0.3  ประชาชนส่วนใหญ่อาศัย
อยู่ในชุมชนระหว่าง 16 – 20 จํานวน 81 คน คิดเป็นร้อยละ 22.9 ประชาชนส่วนน้อยอาศัยอยู่ในชุมชน น้อยกว่า 6 ปี 
จํานวน 38 คนคิดเป็นร้อยละ 10.8 ประชาชนเป็นสมาชิกกลุม่อื่นทางสังคมจํานวน  26  คิดเป็นร้อยละ 7.4 และไม่เป็น
สมาชิกทางสังคม จํานวน 327 คิดเป็นร้อยละ 92.6 
 
2.ผลการวเิคราะหข์อ้มลูความรู้ของประชาชนในการป้องกนัและควบคมุโรคไขเ้ลือดออก จําแนกเปน็รายขอ้  

ผลการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่ประชาชนมีความรู้ในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก โดยเฉพาะเรื่อง
โรคไข้เลือดออกติดต่อจากยุงลายที่มีเชื้อไข้เลือดออก ประชาชนมีความเข้าใจจํานวน 331 คิดเป็นร้อยละ 93.8 
รองลงมาคือ การปิดฝาภาชนะน้ําดื่มทุกภาชนะ เป็นการป้องกันโรคไข้เลือดออกได้ จํานวน 329 คน คิดเป็นร้อยละ 
93.2 และประชาชนยังมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับยุงที่เป็นสาเหตุของโรคไข้เลือดออกมักวางไข่ในร่องน้ําทิ้ง
สาธารณะ อยู่ในระดับน้อย จํานวน 57 คน คิดเป็นร้อยละ 16.1 
 
3.ผลการวเิคราะหข์อ้มลูคะแนนเฉลี่ยความรูข้องประชาชนในการปอ้งกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก 

ผลการศึกษาพบว่า ประชาชนส่วนใหญ่มีความรู้เร่ืองการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อยู่ในระดับ
ปานกลาง จํานวน 252 คิดเป็นร้อยละ 71.4 มีความรู้อยู่ในระดับน้อย จํานวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 0.3 และมีความรู้
ระดับมาก จํานวน 100 คน คิดเป็นร้อยละ 28.3 
 
4.ผลการวเิคราะหข์อ้มลูระดับการมสี่วนรว่มของประชาชนในการปอ้งกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก 

ผลการศึกษาพบว่า การมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก จําแนกโดยรวม
อยู่ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าส่วนใหย่อยู่ในระดับปานกลางเช่นเดียวกัน 
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5.ผลการวิเคราะห์ข้อมูลความสัมพันธต์อ่การมสีว่นรว่มของประชาชนในการปอ้งกันและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก 
ผลการศึกษาพบว่า เมื่อศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยต่าง ๆ ต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกัน

และควบคุมโรคไข้เลือดออก พบว่า เพศ รายได้ต่อเดือน และการเป็นสมาชิกกลุ่มอ่ืนทางสังคม มีความสัมพันธ์ต่อการ
มีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 เมื่อ
พิจารณาปัจจัยด้านอื่น ๆ คือ อายุ อาชีพ ระดับการศึกษาสูงสุด อาศัยอยู่ในชุมชน และความรู้ของประชาชน พบว่าไม่
มีความสัมพันธ์ต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
 
6..ผลการวเิคราะหข์อ้มลูปัญหาและอุปสรรคของการมีส่วนร่วมในการป้องกนัและควบคมุโรคไขเ้ลือดออก 

ผลการศึกษาพบว่า ประชาชนมีปัญหาและอุปสรรคของการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก อยู่ในระดับปานกลาง ส่วนใหญ่จะมีปัญหาเกี่ยวกับความรู้เร่ืองการดําเนินกิจกรรมป้องกันและควบคุม
โรคไข้เลือดออกเป็นหน้าที่ของเจ้าหน้าที่ภาครัฐที่รับผิดชอบฝ่ายเดียว จํานวน 181 คน คิดเป็นร้อยละ 51.3 และมี
ปัญหาการเข้าร่วมกิจกรรมป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกเป็นเร่ืองความสัมพันธ์ระหว่างสมาชิก อบต.กับ
ประชาชนในหมู่บ้าน น้อยที่สุด จํานวน 145 คน คิดเป็นร้อยละ 41.1 
 
การอภปิรายผลการวจิยั 
 
การอภิปรายผลการศึกษาครั้งนี้ จําแนกเป็น 4 ประเด็น ดังนี้ 
1. ความรูข้องประชาชนในการป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  

ผลการศึกษาพบว่าประชาชนมีระดับความรู้เร่ืองโรคไข้เลือดออกแตกต่างกัน คือ ประชาชนมีความรู้อยู่ใน
ระดับน้อย ร้อยละ 0.3 ปานกลาง ร้อยละ 71.7 และระดับมาก ร้อยละ 28.3 ที่เป็นเช่นนี้อาจเนื่องมาจาก กลุ่มตัวอย่าง
ที่ศึกษาครั้งนี้มีความแตกต่างกันตามลักษณะส่วนบุคคล (เพศ อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา รายได้ ระยะเวลาที่อาศัย
อยู่ในชุมชน และการเป็นสมาชิกกลุ่มอ่ืนทางสังคม) ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ สมศักดิ์ ศรีสันติสุข (2538: 3) ที่
กล่าวว่า ความรู้จะมีลักษณะแตกต่างกันไปตามพื้นฐานและความสามารถของแต่ละบุคคล 
 
2. ระดบัการมสีว่นร่วมของประชาชนในการปอ้งกนัและควบคมุโรคไขเ้ลือดออก  
 ผลการศึกษาพบว่าการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก จําแนกโดยรวม
อยู่ในระดับปานกลาง โดยมีค่าเฉลี่ย เท่ากับ 2.65 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง
เช่นเดียวกัน ที่เป็นเช่นนี้อาจเนื่องมาจากประชาชนไม่มีเวลาเพียงพอสําหรับการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
เนื่องจากต้องใช้เวลาส่วนใหญ่ในประกอบอาชีพ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของมณี สุขประเสริฐ และคณะ (2544 
อ้างใน อารีย ์เชื้อสาวะถี, 2546) พบว่าประชาชนให้ความสําคัญเร่ืองเศรษฐกิจการทํามาหาเลี้ยงตัวเองและครอบครัว
มากกว่าการป้องกันโรคไข้เลือดออก ทั้งๆ ที่เพิ่งมีการระบาดของโรคไข้เลือดออกในชุมชนก็ตาม อีกประการหนึ่งอาจ
เนื่องมาจาก ประชาชนไม่เห็นความสําคัญในปัญหาโรคไข้เลือดออก ซึ่งจากการวิจัยของ สมหวัง ซ้อนงาน (2544) 
พบว่า ประชาชนมีส่วนร่วมในการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออกเพียงร้อยละ 27.25 ถือว่าเป็นอัตราที่น้อยมาก แสดง
ให้เห็นว่าประชาชนส่วนใหญ่ไม่เห็นความสําคัญของปัญหาโรคไข้เลือดออกว่าเป็นปัญหาที่จะต้องช่วยกันแก้ไข  
 
3. ความสมัพันธ์ของปัจจัยต่างๆ ตอ่การมสี่วนร่วมของประชาชนในการป้องกนัและควบคมุโรคไขเ้ลือดออก 

ผลการศึกษาพบว่าปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก ได้แก่ เพศ รายได้ต่อเดือน และการเป็นสมาชิกกลุม่อื่นทางสังคม มีรายละเอียด ดังนี้ 
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เพศ พบว่า มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก เพศ
หญิงให้ความสําคัญกับการการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกมากกว่าเพศชาย จากสถิติ พบว่าประชาชนเพศ
หญิงมีส่วนร่วมการการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 8.9 ในขณะที่ประชาชนเพศ
ชายมีส่วนร่วมการการป้องกันและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกในระดับมาก คิดเป็นร้อยละเพียง 0.8 เท่านั้น ซึ่งสอดคล้อง
กับการศึกษาของนิรุจน์ อุทธา และคณะ (2543) พบว่า เพศเป็นตัวแปรที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนต่อการ
การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ แต่ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของสําเนียง วงศ์วาน 
(2549) ที่พบว่าเพศเป็นตัวแปรที่ไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก โดยอธิบายว่า การเข้าไปมีส่วนร่วมของประชาชนในการการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกไม่ได้
จํากัดเพศ แสดงว่าบุคคลเพศใดก็ตามสามารถที่จะเข้าไปมีส่วนร่วมได้ด้วยกันทั้งสิ้น 

รายได้ต่อเดือน พบว่ามีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก ทั้งนี้อธิบายได้ว่าเมื่อประชาชนมีรายได้ดีก็จะไม่ดิ้นรนทํามาหากินมากจึงมีเวลาที่จะเข้าไปมีส่วนร่วมใน
กิจกรรมต่างๆ มากขึ้น สอดคล้องกับการศึกษาของ นิรุจน์ อุทธา และคณะ (2543) พบว่า รายได้ต่อเดือนของ
ครัวเรือน มีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนต่อการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก และสอดคล้องกับ
การศึกษาของสําเนียง วงศ์วาน (2549) ที่พบว่ารายได้เป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนใน
การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 

การเป็นสมาชิกกลุ่มอ่ืนทางสังคม พบว่ามีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก ทั้งนี้อธิบายได้ว่ากิจกรรมการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกเป็น
บทบาทหน้าที่ของผู้มีสถานภาพทางสังคมหรือผู้ที่มีตําแหน่งในชุมชนอยู่แล้ว เช่น อสม. กํานัน ผู้ใหญ่บ้าน 
คณะกรรมการหมู่บ้าน สมาชิก อบต. เป็นต้น เพราะต่างก็ได้รับการสนับสนุนและจัดตั้งจากทางราชการให้เข้าไปมี
บทบาทในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกไม่มากก็น้อยแตกต่างกันออกไป อีกทั้งการประกอบกิจกรรมทาง
สุขภาพใดๆ ทางราชการก็มักจะริเร่ิมดําเนินการจากกลุ่มผู้มีตําแหน่งในชุมชนเสมอ ดังนั้นประชาชนที่มีตําแหน่งใน
ชุมชนจึงมีส่วนร่วมมากกว่าประชาชนทั่วไปที่ไม่มีตําแหน่งในชุมชน สอดคล้องกับการศึกษาของ นิรุจน์ อุทธา และ
คณะ (2543) ที่พบว่าสถานภาพทางสังคมมีผลต่อการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก และ
สอดคล้องกับกับการศึกษาของ สมหวัง ซ้อนงาม (2544) ที่พบว่าสถานภาพทางสังคมมีความสัมพันธ์กับการมีส่วน
ร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อําเภอเนินมะปราง จังหวัดพิษณุโลก 

ในส่วนปัจจัยที่ไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก คือ อายุ อาชีพ 
ระดับการศึกษาสูงสุด การอาศัยอยู่ในชุมชน และความรู้ของประชาชน มีรายละเอียด ดังนี้ 

อายุ พบว่าไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ทั้งนี้
อธิบายได้ว่าบุคคลวัยใดก็สามารถเข้ามามีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก เพื่อเป็นการช่วยเหลือ
ตามวุฒิภาวะ และกําลังของบุคคลที่จะกระทําได้ในกิจกรรมของการมีส่วนร่วมในแต่ละขั้นตอน สอดคล้องกับ
การศึกษาของนิรุจน์ อุทธา และคณะ (2543) พบว่าอายุไม่มีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก สอดคล้องกับการศึกษาของสมหวัง ซ้อนงาน (2544) พบว่าอายุไม่มีความสัมพันธ์กับการมี
ส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อําเภอเนินมะปราง จังหวัดพิษณุโลก และยัง
สอดคล้องกับการศึกษาของสําเนียง วงศ์วาน (2549) พบว่าอายุไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนใน
การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อําเภอจังหาร จังหวัดร้อยเอ็ด 
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 อาชีพ พบว่าไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
ทั้งนี้อธิบายได้ว่าอาชีพเป็นบทบาทและหน้าที่ที่มีในสังคม แต่ไม่สามารถบ่งบอกได้ว่าบุคคลจะมีพฤติกรรมการเข้าไปมี
ส่วนร่วมมากหรือน้อย ดังนั้นอาชีพจึงไม่ใช่เป็นตัวกระตุ้นให้เข้าไปมีส่วนร่วม และในการมีส่วนร่วมการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออกก็ไม่ได้จํากัดอาชีพใดๆ ดังนั้นทุกอาชีพมีโอกาสที่จะเข้าร่วมได้ไม่แตกต่างกัน สอดคล้องกับ
การศึกษาของนิรุจน์ อุทธา และคณะ (2543) พบว่าอาชีพไม่มีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก และยังสอดคล้องกับการศึกษาของสําเนียง วงศ์วาน (2549) พบว่าอาชีพไม่มีความสัมพันธ์
กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อําเภอจังหาร จังหวัดร้อยเอ็ด แต่ไม่
สอดคล้องกับการศึกษาของสมหวัง ซ้อนงาน (2544) พบว่าอาชีพมีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนใน
การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อําเภอเนินมะปราง จังหวัดพิษณุโลก และไม่สอดคล้องกับการการศึกษาของ
วัชรพันธ์ แน่ประโคน (2544) พบว่าอาชีพมีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุม
โรคไข้เลือดออก อําเภอเมือง จังหวัดบุรีรัมย ์
 ระดับการศึกษาสูงสุด พบว่าไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก ทั้งนี้อธิบายได้ว่าประชาชนที่มีระดับการศึกษาไม่ว่าจะอยู่ในระดับใดไม่ได้มีความสัมพันธ์กับการมีส่วน
ร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก สอดคล้องกับการศึกษาของนิรุจน์ อุทธา และคณะ 
(2543) พบว่าระดับการศึกษาสูงสุด ไมม่ผีลตอ่การมสีว่นร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก 
สอดคล้องกับการศึกษาของสมหวัง ซ้อนงาน (2544) พบว่าระดับการศึกษาสูงสุดไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อําเภอเนินมะปราง จังหวัดพิษณุโลก และยังสอดคล้องกับ
การศึกษาของสําเนียง วงศ์วาน (2549) พบว่าระดับการศึกษาสูงสุดไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก อําเภอจังหาร จังหวัดร้อยเอ็ด 
 การอาศัยอยู่ในชุมชน พบว่าไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก ทั้งนี้อธิบายได้ว่าอาจเนื่องมาจาก ลักษณะการอาศัยอยู่ในหมู่บ้านของประชาชนส่วนมากจะอาศัยอยู่
อย่างถาวร โดยจากข้อมูลการอาศัยอยู่ในหมู่บ้านของกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาครั้งนี้ พบว่าระยะเวลาที่อาศัยอยู่ในหมู่บ้าน
ของประชาชนที่น้อยกว่า 6 ปี เพียงร้อยละ 10.76 จึงอาจกล่าวได้ว่า ประชาชนส่วนใหญ่อยู่ในหมู่บ้านเป็นเวลา
มากกว่า 6 ปี ดังนั้นการที่ประชาชนส่วนใหญ่มีระยะเวลาที่อาศัยอยู่ในหมู่บ้านไม่แตกต่างกันมาก โดยทุกคนอาศัยอยู่
ในหมู่บ้านอย่างถาวร จึงมีโอกาสรับรู้เร่ืองเกี่ยวกับกิจกรรมการป้องกัน และควบคุมโรคไข้เลือดออกของหมู่บ้านและ
เข้าร่วมกิจกรรมฯ โดยเท่าเทียมกัน ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของนุ่มนวล อุทังบุญ (2544) พบว่าระยะเวลาที่อาศัย
อยู่ในหมู่บ้านไม่มีความสัมพันธ์กับระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกใน
จังหวัดเลย 
 ความรู้ของประชาชน พบว่าความรู้ของประชาชนเกี่ยวกับโรคไข้เลือดออกไม่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วน
ร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกทั้งนี้อธิบายได้ว่าประชาชนไม่ได้มีการกระทําพฤติกรรม
ให้เป็นไปตามความรู้ที่มีอยู ่ดังนัน้พฤตกิรรมการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกใน
เขตตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานีอาจจะเป็นแบบใดก็ได้ อาจเป็นเพราะว่า สังคมปัจจุบันมีภาวะเศรษฐกิจที่
บีบรัดตัวมากทําให้ประชาชนไม่มีเวลามาสนใจในการเข้าร่วมกิจกรรมป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก และ
ประชาชนอาจคิดว่าการกําจัดลูกน้ําเป็นเร่ืองยุ่งยากเนื่องจากเป็นธรรมชาติที่มีมานานจะกําจัดอย่างไรก็ไม่หมดไปได้ 
ทําให้การกําจัดลูกน้ําของประชาชนขาดความต่อเนื่องสม่ําเสมอ ประชาชนจะดําเนินการเฉพาะเมื่อได้ยินข่าวการ
ระบาดของโรคไข้เลือดออกในหมู่บ้านหรือชุมชนเท่านัน้ 
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4.ปัญหาและอปุสรรคของการมสีว่นรว่มในการปอ้งกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออก  
 จากผลการศึกษาพบว่า ประชาชนมีปัญหาและอุปสรรคของการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก อยู่ในระดับปานกลาง ส่วนใหญ่จะมีปัญหาเกี่ยวกับความรู้เร่ืองการดําเนินกิจกรรมป้องกันและควบคุม
โรคไข้เลือดออกเป็นหน้าที่ของเจ้าหน้าที่ภาครัฐที่รับผิดชอบฝ่ายเดียว การขาดความตระหนักถึงความสําคัญของ
ปัญหานี้ อาจทําให้ประชาชนไม่รู้สึกถึงความเป็นเจ้าภาพในการแก้ปัญหาของชุมชนเอง ซึ่งเป็นสิ่งสําคัญในการมีส่วน
ร่วมของประชาชนในการพัฒนาหลายด้าน ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของเชฎฐชัย ศรีชูชาติ (2542) สมบูรณ์ นันทวงศ์ 
(2542) และบุญเสริม ศรีทา (2544) ที่พบว่าการตระหนักถึงปัญหาทําใหป้ระชาชนเข้ามีส่วนร่วมในโครงการต่างๆ และ
มีบทบาทสําคัญต่อความสําเร็จของโครงการ 
 
ขอ้เสนอแนะ 
 
1. ขอ้เสนอแนะในการนําผลการวจิยัไปใช ้
 ข้อค้นพบจากการศึกษาครั้งนี้ จะเป็นข้อมูลพื้นฐานที่สําคัญต่อการวางแผนการดําเนินงานป้องกันและ
ควบคุมโรคไข้เลือดออก เพื่อส่งเสริม สนับสนุนให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการดําเนินงานป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออกอย่างต่อเนื่อง ดังต่อไปนี้ 
 1.1 จากการศึกษาว่าประชาชนมีระดับความรู้เร่ืองโรคไข้เลือดออกในระดับปานกลาง ดังนั้น หน่วยงานของ
รัฐ เช่นสถานีอนามัย หรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เช่น อบต. ควรเร่งดําเนินการในการเผยแพร่ความรู้ให้แก่
ประชาชนในพื้นที่อย่างท่ัวถึงและมีรูปแบบใหม่ๆ ที่น่าสนใจ ให้ประชาชนเกิดการเรียนรู้อย่างเหมาะสม เช่น การจัดให้
ความรู้โดยวิธีทัศนศึกษาเพื่อรับทราบความสําเร็จของที่อ่ืนๆ ที่ประสบความสําเร็จของการทํางานที่อยู่บนพื้นฐานของ
ความรู้ที่ถูกต้อง 
 1.2 จากผลการวิจัย พบว่า การเป็นสมาชิกกลุ่มอ่ืนทางสังคมมีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ดังนั้น ผู้ที่มีสถานภาพดังกล่าว เช่น อสม. หรือ อบต. ควรดูแลเอาใจใส่ 
และติดตามการดําเนินงานอย่างสม่ําเสมอ สร้างสัมพันธ์ที่ดีระหว่างชาวบ้าน ปลูกจิตสํานึกของชาวบ้านให้รักและ
ห่วงใยชุมชนของตนเพื่อให้เกิดความร่วมมือในการทํากิจกรรมร่วมกัน รวมทั้งกําหนดบทบาทประชาชนในการมีส่วน
ร่วมให้ชัดเจนแล้วจะส่งผลให้การมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกประสบผลสําเร็จ 
 1.3 จากผลการวิจัย พบว่าประชาชนมีปัญหาและอุปสรรคของการมีส่วนร่วมในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออกเกี่ยวกับความรู้เร่ืองการดําเนินกิจกรรมป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกเป็นหน้าที่ของเจ้าหน้าที่
ภาครัฐที่รับผิดชอบฝ่ายเดียว ดังนั้น ผู้ที่มีสถานภาพทางสังคม เช่น อสม. อบต. กํานัน หรือผู้ใหญ่บ้านสร้างความ
ตระหนักแก่ประชาชนในการมีส่วนร่วมป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก โดยจัดกิจกรรมที่เอื้อให้ประชาชนเข้ามามี
ส่วนร่วมตั้งแต่ขั้นตอนค้นหาปัญหาและตัดสินใจ ซึ่งเป็นขั้นตอนสําคัญที่จะทําให้ประชาชนตระหนักถึงปัญหาและนําสู่
การมีส่วนร่วมในขั้นต่อไป  
 
2. ขอ้เสนอแนะในการทําวิจยัครั้งตอ่ไป 

การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงปริมาณเกี่ยวกับระดับความรู้และระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ป้องกัน และควบคุมโรคไข้เลือดออกในตําบลเขาตูม อําเภอยะรัง จังหวัดปัตตานี ความสัมพันธ์ต่อการมีส่วนร่วมของ
ประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก ปัญหาและอุปสรรคที่มีต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
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ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกเพียงบางส่วนเท่านัน้ ยังมีประเด็นปัญหาในแง่มุมอ่ืนๆ ที่น่าศึกษาให้กว้างขวางและ
ลึกซึ้งได้อีกในครั้งต่อไป ดังนี้ 

2.1 ศึกษาเชิงคุณภาพเกี่ยวกับขั้นตอน วิธีการ รวมท้ังเหตุผลการมีส่วนร่วมและไม่มีส่วนร่วมของประชาชนใน
การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก เพื่อเป็นแนวทางในการพัฒนาแผนงานป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกให้
มีประสิทธิภาพต่อไป 
 2.2 ศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกในรูปแบบการวิจัยเชิง
ปฏิบัติการ (Operational research) เพื่อหารูปแบบการดําเนินงานที่เหมาะสม 
 2.3 ศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกในรูปแบบการวิจัยเชิง
พัฒนา (Research and Development) เพื่อพัฒนากระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออกให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้นต่อไป 
 2.4 ควรศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้เลือดออก 
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