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บทคัดย่อ 
การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) ในกลุ่มอาสาโควิด-19 ประจ าหมู่บ้าน ทุกคนในอ าเภอท่าคันโท 

จ านวน 240 คน  เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ เป็นแบบสอบถาม และแบบสัมภาษณ์แบบเจาะลึก โดยประยุคใช้แนวคิดความรอบรู้
ของ Sørensen ซึ่งประกอบด้วย การเข้าถึง การเข้าใจ  การประเมิน และการประยุกต์ใช้ ตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ ด้านความตรงเชิง
เนื้อหาโดยผู้เช่ียวชาญจ านวน        3 ท่าน และความเที่ยงโดยการหาค่าสัมประสิทธิ์อัลฟ่าของครอนบาช ในส่วนการได้รับการอบรม
ทักษะ การได้รับแรงสนับสนุนทางสังคม และการได้รับข้อมูลข่าวสารและการมีอุปกรณ์ เท่ากับ  0.81 0.87 และ 0.82 ตามล าดับ สถิติ
การประมาณค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันในการระบุความสัมพันธ์ และการการสังเคราะห์เนื้อหาเชิงคุณภาพจากการ
สัมภาษณ์เชิงลึก 
             ผลการศึกษา พบว่า ทีมอาสาโควิด-19 มีความรอบรู้ด้านสุขภาพในด้านการป้องกันและควบคุมโรคโควิด-19  อยู่ในระดับเป็น
ปัญหา ร้อยละ 24.58  โดยผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ พบว่า ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความรอบรู้ที่อยู่ในระดับสูง ประกอบด้วย 
การได้รับการอบรมเรื่องทักษะการเฝ้าระวังป้องกันโรค (r=0.85, 95%CI: 0.81 to 0.88;  p-value <0.001)  การได้รับข้อมูลข่าวสาร 
และการมีอุปกรณ์ หรือเครื่องมือ สนับสนุนในการเฝ้าระวังป้องกันโรค (r= 0.96, 95%CI: 0.95 to 0.97;  p-value <0.001) 
ความสัมพันธ์ในระดับปานกลางคือ การได้รับแรงสนับสนุนทางสังคม (r= 0.58, 95%CI: 0.49 to 0.66;  p-value <0.001) จากการ
สัมภาษณ์เชิงลึก สรุปได้ว่าการพัฒนากระบวนการในการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ ของทีมอาสาโควิด-19 จะต้องมีแผนการจัดการที่
สามารถบริหารจัดการทั้ง คน เงิน วัสดุอุปกรณ์ และระบบที่ชัดเจน รวมทั้งมีการติดตามผลการด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง  
 ผลการวิจัยสรุปได้ว่า การพัฒนากระบวนการสร้างความรอบรู้นั้น ควรผลักดันเป็นนโยบายในการส่งเสริมและพัฒนา และ
จะต้องมีแผนการที่ชัดเจนเพื่อด าเนินการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง ซึ่งรูปแบบที่ส าคัญที่ควรมีคือการอบรมเรื่องทักษะการเฝ้าระวังป้องกัน
โรค การสนับสนุนด้านข้อมูลข่าวสารและอุปกรณ์ต่างๆ  
ค าส าคญั : ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ, ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บา้น 
 

Abstract 
 COVID-19 resulted in the discovery of patients worldwide, including in Thailand and the Thakhantho District of 
Kalasin Province. Health Literacy (HL) in COVID-19 prevention and control is crucial. Particularly, with the COVID-19 
volunteer teams, accurate community communication is critical. Therefore, the objective of this research aims to assess 
the level of HL and identify factors associated with HL, as well as to develop a model for the process of HL 
enhancement for the COVID-19 volunteer team in Thakhantho in Kalasin Province. 
 This action research was conducted with 240 COVID-19 volunteers in Thakhantho District. The research tools 
used consist of questionnaires and in-depth interviews. The research utilized Sørensen's concept of HL, which consists 
of four dimensions: Access, Understand, Appraise, and Apply. The quality of the tools was examined in terms of content 
validity by three experts, and reliability was assessed using Cronbach's alpha coefficient. For variables related to receiving 
training, social support, and receiving information and having equipment, the reliability coefficients were 0.81, 0.87, and 
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0.82, respectively. Statistical analysis involved Pearson's correlation coefficient for determining relationships and content 
analysis for qualitative synthesis from in-depth interviews. 
 The results found that the HL of COVID-19 prevention and control was problematic at 24.58%. Through the 
analysis of relationships, it was found that factors significantly correlated with high-level HL include receiving training in 
disease surveillance and prevention skills (r=0.85, 95%CI: 0.81 to 0.88; p-value <0.001), updated information, as well as 
supportive equipment/tools for disease surveillance and prevention (r=0.96, 95%CI: 0.95 to 0.97; p-value <0.001). A 
moderate-level correlation was found with social support (r=0.58, 95%CI: 0.49 to 0.66; p-value <0.001). From in-depth 
interviews, it can be concluded that the development of a process to enhance HL for the COVID-19 volunteer team 
requires a comprehensive management plan that addresses people, funding, materials, equipment, and clear systems, 
along with continuous monitoring of progress. 
 The research findings conclude that the development of the process to enhance HL should be advocated as 
a policy for promotion and advancement. There should be a clear plan in place to execute continuous development. 
Essential models to be included involve training in disease surveillance and prevention skills, supporting information 
and news dissemination, and providing various equipment. 
Keywords: Health literacy, Village Volunteer team for COVID-19 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพ่ือประเมินระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพ
ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีม
อาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ในพ้ืนที่อ าเภอท่าคัน
โท จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 2. เพ่ือระบุปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความ
รอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ใน
พ้ืนที่อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 3. เ พ่ื อ พั ฒ น า รู ป แ บ บ ใ น ก า ร พั ฒ น า
กระบวนการในการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ ของ
ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท 
จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
วิธีการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนีเ้ป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
(Action Research) 
          
ประชากร และกลุ่มตัวอย่าง (หรือพื้นที่ศึกษา)  
 ประชากร ได้แก่ ทีมอาสา COVID-19 ประจ า
หมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จงัหวดักาฬสินธุ์ 
ประกอบด้วยผู้น าชุมชน, สมาชกิสภาเทศบาล, 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) และ
คณะกรรมการสถานศกึษา 

 กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่  ทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ 
ประกอบด้วยผู้น าชุมชน , สมาชิกสภาเทศบาล , 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) และ
คณะกรรมการสถานศึกษา หมู่บ้านละ 4 คน จ านวน 
60 หมู่บ้าน รวมทั้งหมด 240 คน  
 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 1 แ บ บ ส อ บ ถ า ม  ( Questionnaire) 
ประกอบด้วย 3 ส่วน ดังนี้ 
 ส่วนที่ 1 คุณลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ 
อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษาสูงสุด อาชีพ ต าแหน่ง
ในการปฏิบัติงาน  
 ส่วนที่ 2 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความรอบ
รู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส 
โคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
ได้แก่ ปัจจัยน า ปัจจัยเอ้ือ ปัจจัยเสริม  
 ส่วนที่ 3 ความรอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกัน
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
 2. แบบสัมภาษณ์ ( Interview) เพ่ือใช้ เป็น
แนวทางในกระบวนการจัดการความรู้ ประกอบด้วย 2 
ส่วน ดังนี้ 
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0.82, respectively. Statistical analysis involved Pearson's correlation coefficient for determining relationships and content 
analysis for qualitative synthesis from in-depth interviews. 
 The results found that the HL of COVID-19 prevention and control was problematic at 24.58%. Through the 
analysis of relationships, it was found that factors significantly correlated with high-level HL include receiving training in 
disease surveillance and prevention skills (r=0.85, 95%CI: 0.81 to 0.88; p-value <0.001), updated information, as well as 
supportive equipment/tools for disease surveillance and prevention (r=0.96, 95%CI: 0.95 to 0.97; p-value <0.001). A 
moderate-level correlation was found with social support (r=0.58, 95%CI: 0.49 to 0.66; p-value <0.001). From in-depth 
interviews, it can be concluded that the development of a process to enhance HL for the COVID-19 volunteer team 
requires a comprehensive management plan that addresses people, funding, materials, equipment, and clear systems, 
along with continuous monitoring of progress. 
 The research findings conclude that the development of the process to enhance HL should be advocated as 
a policy for promotion and advancement. There should be a clear plan in place to execute continuous development. 
Essential models to be included involve training in disease surveillance and prevention skills, supporting information 
and news dissemination, and providing various equipment. 
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 ส่วนที่ 1 เป็นค าถามเกี่ยวกับปัจจัยน า ปัจจัย
เอ้ือ ปัจจัยเสริม ลักษณะเป็นค าถามปลายเปิด โดยให้
แสดงความคิดเห็นได้อย่างอิสระ 
 ส่วนที่ 2 เป็นค าถามเกี่ยวกับกระบวนการสร้าง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
ในเขตอ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์  ลักษณะเป็น
ค าถามปลายเปิด โดยให้แสดงความคิดเห็นได้อย่าง
อิสระ 
 การทดสอบคุณภาพเครื่องมือ โดยการหาค่า
ความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) โดยผู้เชียว
ชาญ จ านวน 3 ท่าน  (IOC) หาค่าความเชื่อมันของ
แบบสอบถามโดยน าแบบสัมภาษณ์ไปทดลองใช้ใน
กลุ่มใกล้เคียงกับการศึกษา คือทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอหนองกุงศรีจ านวน 30 คน ซึ่ง
ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้ และมีลักษณะ
คล้ายคลึงทางประชากรและวิถีชีวิตทีมอาสา COVID-
19 ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท ซึ่งค่าความเที่ยงที่
ยอมได้เท่ากับ 0.7  
 
ขั้นตอนด าเนนิการวิจัย 
 ขั้นตอนที่ 1 การศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์
ต่อความรอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ า
หมู่บ้าน ในพ้ืนที่อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 1.1 ประเมินระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพใน
การป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีม
อาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ในพ้ืนที่อ าเภอท่าคัน
โท จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 1.2 ระบุปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความรอบรู้
ด้านสุขภาพ ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ใน
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เหตุการณ์ที่เกิดขึ้นจากการท างาน และจากผลการ
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 ข้อมูลเชิงปริมาณ โดยใช้สถิติพรรณนา ได้แก่ 
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จริยธรรม/การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
 การศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ยื่นแบบเสนอเพ่ือ
ขอรับการพิจารณาด้านจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ต่อ
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์   
 
ผลการวิจัย 
 1. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความรอบรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
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ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ในพ้ืนที่
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์   
 1.1 คุณลักษณะส่วนบุคคลของทีมอาสา 
COVID-19 อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ ใน
จ านวนกลุ่มตัวอย่าง ทีมอาสา COVID-19 อ าเภอท่า
คันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ ทั้งหมด 240 ราย พบว่า ส่วน
ใหญ่ เป็ นเพศชาย ร้ อยละ 70.42  อายุ เฉลี่ ย 
53.81+4.87 ปี ส่วนใหญ่อยู่ระหว่าง 50 – 59 ปี ร้อย
ละ 80.42 สมรส ร้อยละ 94.58 ระดับการศึกษาสูงสุด
ส่วนใหญ่คือ มัธยมศึกษาหรือเทียบเท่า ร้อยละ 82.09 
ประกอบอาชีพเกษตร ร้อยละ 92.91 และมีต าแหน่ง
ในการปฏิบัติเท่ากัน  
  1.2 ระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพของทีม
อาสาโควิด -19 ประจ าหมู่บ้าน ในการป้องกันตนเอง
จากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ของ
ทีมอาสา COVID-19 อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 ความรอบรู้ด้านการเข้าถึงข้อมูลเกี่ยวกับโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Access) พบว่า มีคะแนน
เฉลี่ ยอยู่ที่  18.00+2.11 ซึ่ งอยู่ ในระดับพอเพียง 
(Adequate) 
 ความรอบรู้ด้านด้านความเข้าใจ เกี่ยวกับโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Understand) พบว่า มี
คะแนนเฉลี่ยอยู่ที่ 16.74+2.40 ซึ่งอยู่ในระดับเป็น
ปัญหา (Problematic) 
 ความรอบรู้ด้านการประเมินเกี่ยวกับโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Appraisel) พบว่า มีคะแนน
เฉลี่ ยอยู่ที่  17.55+1.73 ซึ่ งอยู่ ในระดับพอเพียง 
(Adequate) 

 ความรอบรู้ด้านการประยุกต์ใช้เกี่ยวกับโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Apply) พบว่า มีคะแนนเฉลี่ย
อยู่ที่ 19.93+1.83 ซึ่งอยู่ในระดับพอเพียง 
 ความรอบรู้ ในภาพรวมทุกด้าน พบว่า มี
คะแนนเฉลี่ยอยู่ที่ 72.23+7.03 ซึ่งอยู่ในระดับพอเพียง 
ร้อยละ 75.42 และระดับเป็นปัญหา (Problematic) 
ร้อยละ 24.58 
 1.3 ปัจจัยน า ปัจจัยเอ้ือ ปัจจัยเสริม ในการ
ส่งเสริมการด าเนินงานเกี่ยวกับโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 (COVID-19) ของทีมอาสา COVID-19 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ พบว่า ปัจจัยน า  
ได้แก่ การได้รับการอบรมเรื่องทักษะการเฝ้าระวัง
ป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
ส่วนใหญ่อยู่ในระดับดี โดยมีค่าคะแนนเฉลี่ยคะแนน
อยู่ที่ 9.72 + 1.54  ปัจจัยเสริม ได้แก่ การได้รับแรง
สนับสนุนทางสังคม  จากผู้เกี่ยวข้องในการเฝ้าระวัง
ป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
ส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง โดยมีค่าคะแนนเฉลี่ย
คะแนนอยู่ที่  13.66 + 1.40 ปัจจัยเอ้ือ ได้แก่ การ
ได้รับข้อมูลข่าวสาร และ การมีอุปกรณ์ หรือเครื่องมือ 
ในการเฝ้าระวังป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19 ส่วนใหญ่อยู่ในระดับดี โดยมีค่าคะแนน
เฉลี่ยคะแนนอยู่ที่ 20.07 + 2.62  
 4. ผลการวิเคราะห์ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์
กับความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน ในพื้นที่อ าเภอท่าคันโท จังหวัด
กาฬสินธุ์ 

 
ตารางที่ 1 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยน า ปัจจัยเอ้ือ ปัจจัยเสริม และความรอบรู้ด้านสุขภาพ  
 ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ในพ้ืนที่อ าเภอ 
 ท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ (n=240)  

ปัจจยั Correlation 
(r) 95%CI p-value แปลผล 

ระดับความสมัพันธ ์
ปัจจัยน า 0.84 0.81 ถึง 0.88 <0.001 ระดับสูง 
ปัจจัยเสริม 0.58 0.49 ถึง 0.66 <0.001 ระดับปานกลาง 
ปัจจัยเอื้อ 0.96 0.95  ถึง 0.97 <0.001 ระดับสูง 
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 จากตาราง พบว่า  
 ปัจจัยน า พบว่า การได้รับการอบรมเรื่อง
ทักษะการเฝ้าระวังป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) มีความสัมพันธ์เชิงบวกระดับสูง 
กับความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ า
หมู่บ้าน ในพ้ืนที่อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ 
(r=0.84, 95%CI: 0.81 ถึง 0.88;  p-value <0.001) 
 ปัจจัยเสริม พบว่า การได้รับแรงสนับสนุนทาง
สังคม จากผู้เกี่ยวข้องในการเฝ้าระวังป้องกันโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) มีความสัมพันธ์
เชิงบวกระดับปานกลาง กับความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีม
อาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ในพ้ืนที่อ าเภอท่าคัน
โท จังหวัดกาฬสินธุ์ (r=0.58, 95%CI: 0.49 ถึง 0.66; 
p-value <0.001) 
 ปัจจัยเอ้ือ พบว่า การได้รับข้อมูลข่าวสาร และ 
การมีอุปกรณ์ หรือเครื่องมือ ในการเฝ้าระวังป้องกัน
โรคติดเชื้ อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) มี
ความสัมพันธ์เชิงบวกระดับสูง กับความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ในพ้ืนที่
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ (r=0.96, 95%CI: 
0.95 ถึง 0.97; p-value <0.001) 

2. การพัฒนารูปแบบสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ โดยกระบวนการใน
การจัดการความรู้ ด าเนินการหลั งจากสรุปผล
การศึกษาในระยะที่  1 ทั้ งนี้มีการด าเนินงาน 2 
ขั้นตอน สามารถสรุปดังนี้ 
 2.1 การจัดการความรู้ในรูปแบบความสัมพันธ์
แบบปิรามิด (Knowledge Pyramid) ของ Hideo 
Yamazaki  สามารถสรุปบทเรียนการจัดการความรู้ 
ในประเด็นที่ได้รับจากการวิเคราะห์ความสัมพันธ์
ระหว่างปัจจัยจูงใจในการปฏิบัติงาน และผลการ
ปฏิบัติงานของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ โดยใช้แนวคิด 

ทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับการจัดการความรู้ ในรูปแบบ
ความสัมพันธ์แบบปิรามิด (Knowledge Pyramid) 
ของ Hideo Yamazaki โดยมีประเด็น / หัวข้อความรู้ 
5 ด้าน คือ ด้านพฤติกรรมการปฏิบัติตัวเพ่ือป้องกัน
โรค (Practice skill)  ด้านการเคยได้รับการอบรมเรื่อง
ทักษะการเฝ้าระวังป้องกันโรค   ด้านการมีอุปกรณ์
หรือเครื่องมือในการเฝ้าระวังป้องกันโรค ด้านการ
ได้รับข้อมูลข่าวสาร และด้านการได้รับแรงสนับสนุน
ทางสังคมจากผู้เกี่ยวข้อง 
 2.2 การจัดการความรู้ ในรูปแบบแบบการ
ทบทวนหลังการปฏิบัติงาน (AAR: After Action 
Reviews) สามารถสรุปผลจากกระบวนการในการ
จัดการความรู้ แบบการทบทวนหลังการปฏิบัติงาน 
(AAR) ในการปฏิบัติงานการพัฒนารูปแบบสร้างความ
รอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ า
หมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ เพ่ือประชุม
ทบทวนงานในภาพรวม จากผู้ที่รับผิดชอบงานหรือ
ผู้ เกี่ยวข้องทั้ งหมด เป็นการทบทวน/สอบทาน
วัตถุประสงค์ ผลลัพธ์ของงาน แผนงาน และวิธีการ
ท างานในแต่ละขั้นตอน เพ่ือน าไปปรับปรุงงานในหรือ
วางแผนการด าเนินงานต่อไป ขั้นตอนดังกล่าว ได้
ด าเนินการอย่างเรียบง่ายเพ่ือลดขั้นตอนและพิธีการ
ปฏิบัติ ซึ่งจะได้ผลการสรุปที่แท้จริงจากผู้เข้าร่วม
กิจกรรม 
 3. รูปแบบสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการ
ป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ
ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท 
จั งหวั ดกาฬสิ นธุ์  ที่ พัฒนาขึ้ น  ประกอบด้ วย 
กระบวนการ 
 3.1 การก าหนดโครงสร้างในการขับเคลื่อนการ
ด าเนินงาน สร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการ
ป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ
ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท 
จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 3.2 การจัดท าแผนบริหารจัดการในการ
ขับเคลื่อนการด าเนินงาน สร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
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นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ ที่สามารถบริหาร
จัดการทั้ง คน เงิน วัสดุอุปกรณ์ และระบบที่ชัดเจน 
เพ่ือที่จะแก้ไขส่วนที่ประสบผลส าเร็จน้อยที่สุด ทั้งใน
ระดับอ าเภอ และระดับต าบล  
 3.3 การก าหนดรูปแบบ การติดตามประเมินผล
การขับเคลื่อนการด าเนินงาน สร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์  
 3.4 ชี้แจงรูปแบบ แนวทางการ แผนงาน
โครงการ ขับเคลื่อนการด าเนินงาน สร้างความรอบรู้
ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 3.5 การน าแผนขับเคลื่อนการด าเนินงาน สร้าง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ สู่
การปฏิบัติ  
 3.6 การส่งเสริมด้านขวัญและก าลังใจในการ
ท างานแก่ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน โดย
การจัดกิจกรรมเพ่ือมอบของขวัญ หรือประกาศเกียรติ
คุณ แก่ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ผลงานที่
ดีโดยมอบของรางวัลแก่ต าบลที่มีการด าเนินงานที่
ยอดเยี่ยม ในวาระต่างๆ เช่น วันส าคัญ เทศกาลที่
ส าคัญ หรือเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประจ าปี 
  
สรุปและอภิปรายผล 
 ผลการศึกษาการพัฒนารูปแบบสร้างความรอบ
รู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ า
หมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์  ปี 2565  
พบว่า  
 ระดับของความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการ
ป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ
ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท 
จังหวัดกาฬสินธุ์ สามารถจ าแนกได้รายด้านได้แก่ 

 ความรอบรู้ด้านการเข้าถึงข้อมูลเกี่ยวกับโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Access) พบว่าคะแนน
เฉลี่ย อยู่ในระดีบพอเพียง (Adequate) สอดคล้องกับ 
การถอดบทเรียนรูปแบบการด าเนินงาน เฝ้าระวัง 
ป้องกันและควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) ในชุมชน ของอาสาสมัครสาธารณสุข 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย(ฉวีวรรณ ศรี
ดาวเรือง, จิราพร วรวงศ,์ เพ็ญนภา ศรีหริ่ง ,รัตน์ดาวร
รณ คลังกลาง ,จุฬารัตน์ ห้าวหาญ, ดิษฐพล ใจซื่อ ,
อภิรดี เจริญนุกูล, ทิพาวรรณ สมจิตร ,ชลดา กิ่งมาลา 
,   ปณิตา ครองยุทธ,2564) 
 ความรอบรู้ด้านความเข้าใจ เกี่ยวกับโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Understand) พบว่า อยู่ใน
ระดับเป็นปัญหา (Problematic) โดยสอดคล้องกับ 
(กรรณิกา อุ่นอ้าย และคณะ , 2565)  ความรอบรู้ด้าน
สุขภาพและพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19 ของ
ผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยงต่อการเกิดภาวะสมองเสื่อมใน
ชุมชนชนบท จังหวัดเชียงราย (กรรณิกา อุ่นอ้าย และ
คณะ , 2565)  
 ความรอบรู้ด้านการประเมินเกี่ยวกับโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Appraisel) พบว่า ระดับ
พอเพียง (Adequate) โดยสอดคล้องกับ( จันทิมา ห้าว
หาญ และ พรรณวดี ข าจริง, 2563 ) ความรู้ความ
เข้าใจและพฤติกรรมการปฏิบัติตนเกี่ยวกับการ
ป้องกันโรคโควิด-19 (COVID-19) ของประชาชนใน
จังหวัดภูเก็ต 
 ความรอบรู้ด้านการประยุกต์ใช้เกี่ยวกับโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Apply)  พบว่า อยู่ในระดับ
พอเพียง (Adequate)  โดยสอดคล้องกับ กฤตยา 
แสวงทรัพย์, และเอ้ือญาติ ชูชื่น (2562) ศึกษาเรื่อง 
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพกาย และสุขภาพจิตชุมชนของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านผลการศึกษา  
 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ใน
เขตอ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ สามารถจ าแนก
ออกได้เป็น 3 ปัจจัย ดังนี้ 
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นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ ที่สามารถบริหาร
จัดการทั้ง คน เงิน วัสดุอุปกรณ์ และระบบที่ชัดเจน 
เพ่ือที่จะแก้ไขส่วนที่ประสบผลส าเร็จน้อยที่สุด ทั้งใน
ระดับอ าเภอ และระดับต าบล  
 3.3 การก าหนดรูปแบบ การติดตามประเมินผล
การขับเคลื่อนการด าเนินงาน สร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์  
 3.4 ชี้แจงรูปแบบ แนวทางการ แผนงาน
โครงการ ขับเคลื่อนการด าเนินงาน สร้างความรอบรู้
ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 3.5 การน าแผนขับเคลื่อนการด าเนินงาน สร้าง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ สู่
การปฏิบัติ  
 3.6 การส่งเสริมด้านขวัญและก าลังใจในการ
ท างานแก่ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน โดย
การจัดกิจกรรมเพ่ือมอบของขวัญ หรือประกาศเกียรติ
คุณ แก่ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ผลงานที่
ดีโดยมอบของรางวัลแก่ต าบลที่มีการด าเนินงานที่
ยอดเยี่ยม ในวาระต่างๆ เช่น วันส าคัญ เทศกาลที่
ส าคัญ หรือเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประจ าปี 
  
สรุปและอภิปรายผล 
 ผลการศึกษาการพัฒนารูปแบบสร้างความรอบ
รู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ า
หมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์  ปี 2565  
พบว่า  
 ระดับของความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการ
ป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของ
ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท 
จังหวัดกาฬสินธุ์ สามารถจ าแนกได้รายด้านได้แก่ 

 ความรอบรู้ด้านการเข้าถึงข้อมูลเกี่ยวกับโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Access) พบว่าคะแนน
เฉลี่ย อยู่ในระดีบพอเพียง (Adequate) สอดคล้องกับ 
การถอดบทเรียนรูปแบบการด าเนินงาน เฝ้าระวัง 
ป้องกันและควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) ในชุมชน ของอาสาสมัครสาธารณสุข 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย(ฉวีวรรณ ศรี
ดาวเรือง, จิราพร วรวงศ,์ เพ็ญนภา ศรีหริ่ง ,รัตน์ดาวร
รณ คลังกลาง ,จุฬารัตน์ ห้าวหาญ, ดิษฐพล ใจซื่อ ,
อภิรดี เจริญนุกูล, ทิพาวรรณ สมจิตร ,ชลดา กิ่งมาลา 
,   ปณิตา ครองยุทธ,2564) 
 ความรอบรู้ด้านความเข้าใจ เกี่ยวกับโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Understand) พบว่า อยู่ใน
ระดับเป็นปัญหา (Problematic) โดยสอดคล้องกับ 
(กรรณิกา อุ่นอ้าย และคณะ , 2565)  ความรอบรู้ด้าน
สุขภาพและพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19 ของ
ผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยงต่อการเกิดภาวะสมองเสื่อมใน
ชุมชนชนบท จังหวัดเชียงราย (กรรณิกา อุ่นอ้าย และ
คณะ , 2565)  
 ความรอบรู้ด้านการประเมินเกี่ยวกับโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Appraisel) พบว่า ระดับ
พอเพียง (Adequate) โดยสอดคล้องกับ( จันทิมา ห้าว
หาญ และ พรรณวดี ข าจริง, 2563 ) ความรู้ความ
เข้าใจและพฤติกรรมการปฏิบัติตนเกี่ยวกับการ
ป้องกันโรคโควิด-19 (COVID-19) ของประชาชนใน
จังหวัดภูเก็ต 
 ความรอบรู้ด้านการประยุกต์ใช้เกี่ยวกับโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Apply)  พบว่า อยู่ในระดับ
พอเพียง (Adequate)  โดยสอดคล้องกับ กฤตยา 
แสวงทรัพย์, และเอ้ือญาติ ชูชื่น (2562) ศึกษาเรื่อง 
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพกาย และสุขภาพจิตชุมชนของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านผลการศึกษา  
 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ใน
เขตอ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ สามารถจ าแนก
ออกได้เป็น 3 ปัจจัย ดังนี้ 

 ปัจจัยน า คือการได้รับการอบรมเรื่องทักษะ
การเฝ้าระวังป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) มีความสัมพันธ์เชิงบวกระดับสูง โดย
สามารถจ าแนกรายด้าน คือ ความรู้ ทัศนคติ ความ
เชื่อ ค่านิยม การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัติ   
พฤติกรรม หรือการรับรู้ความสามารถในการกระท า 
พฤติกรรมทางสุขภาพ  ซึ่งมีคะแนนปัจจัยแรงจูงใจอยู่
ในระดับดี สอดคล้องกับการศึกษาแรงจูงใจที่มีผลต่อ
การมีส่ วนร่ วมในการป้องกันและควบคุมโรค
ไข้ เลือดออกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ต าบลนาทอง อ าเภอเชียงยืน จั งหวัด
มหาสารคาม (จิราภรณ์ สีดาพล, 2557) รวมทั้ง
การศึกษาเกี่ยวกับ แรงจูงใจที่มีผลต่อการปฏิบัติงาน
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในการ
ควบคุมโรคที่ไม่ติดต่อเรื้อรัง อ าเภอห้วยแกลง จังหวัด
นครราชสีมา (ยุพิน อ้มพรมราช, 2557) การศึกษา 
ปัจจัยจูงใจความมีจิตอาสาในกิจกรรมสาธารณสุขของ
ผู้น าชุมชนแบบเป็นทางการในจังหวัดชลบุรี (อัจจนาถ 
ไชยนาพงษ์ และคณะ, 2559) และการศึกษาปัจจัยจูง
ใจที่ส่งผลต่อการปฏิบัติงานของอาสาสมัครพัฒนา
สั ง คมและคว ามมั่ น ค งขอ งมนุ ษย์  จั ง หวั ด
นครศรีธรรมราช (ณัฐจารีย์ จินดาวงศ์, 2556)  
 ทั้งนี้เพราะว่าการท่ีบุคคลจะทุ่มเทให้กับงาน
นั้น ขึ้นอยู่กับแรงจูงใจเป็นส าคัญ ซึ่งแรงจูงใจนั้นมีผล
ต่อประสิทธิภาพของงาน และผู้บริหารหรือผู้บังคับ
ควรให้ความส าคัญกับและเข้าใจกับพฤติกรรมของ
บุคคลเพ่ือเป็นการตอบสนองความต้องการของแต่ละ
บุคคลในองค์กร (เนตร์พัณณา ยาวิราช, 2552) อีกทั้ง
แรงจูงใจเป็นสิ่งกระตุ้นให้บุคคลอยากท างานและ
แสดงความสามารถในการท างานออกมาอย่างเต็มที่ 
และแรงจูงใจมีผลต่อผู้ปฏิบัติงานโดยตรง เพราะ
แรงจูงใจเป็นตัวสร้างขวัญและก าลังใจในการท างาน
(ทับทิม วงค์ประยูร, 2554) ทั้งนี้แม้ว่าการด าเนินงาน
และการจูงใจอยู่ในระดับที่สูงแล้ว แต่ส่งที่ควรจะ
พัฒนาต่อไปคือการปฏิบัติและอ านวยการอย่าง
ต่อเนื่องเพ่ือให้เกิดความยั่งยืนต่อไป 
 ปัจจัยเสริม คือการได้รับแรงสนับสนุนทาง
สังคม จากผู้เกี่ยวข้องในการเฝ้าระวังป้องกันโรคติด

เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) มีความสัมพันธ์
เชิงบวกระดับปานกลาง กับความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โดย
สามารถจ าแนกรายด้าน คือ การได้รับการตรวจเยี่ยม
ให้ก าลังใจจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข / เจ้าหน้าที่ฝ่าย
ปกครอง/อปท. ได้รับสิ่งสนับสนุนต่าง ๆการได้รับค า
ชื่นชม ยกย่องในการท างาน ได้ รับค าแนะน า 
สนับสนุนจากหน่วยงานหรือผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องอย่าง
เพียงพอและต่อเนื่อง  การได้รับก าลังใจ ยกย่อง ชื่น
ชม จากครอบครัว ชุมชน มีคะแนนปัจจัยแรงจูงใจอยู่
ในระดับปานกลาง สอดคล้องกับการศึกษาความพึง
พอใจต่อปัจจัยสนับสนุนการปฏิบัติงานด้านปัจจัยค้ า
จุนของบุคลากรในโรงเรียนสักกัดส านักงานเขตหนอง
จอก กรุงเทพมหานคร(พัชรี ช้างเสวก และ สุรชัย 
สิกขาบัณฑิต, 2559) และการศึกษาปัจจัยค้ าจุนที่มี
ความสัมพันธ์ต่อความปรารถนาที่จะปฏิบัติงานใน
หน้าที่ตลอดไปของบุคลากรสายสนับสนุนของ
มหาวิทยาลัยรามค าแหง (พรรนภา สวนรัตนชัย , 
2556) 
 ส่วนปัจจัยเสริมที่ อยู่ ในระดับปานกลาง 
ประกอบด้วยได้รับการตรวจเยี่ยมให้ก าลังใจจาก
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข / เจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครอง/อปท. 
ในการออกปฏิบัติงานเฝ้าระวังป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 (COVID-19)  มีคะแนนอยู่ในระดับปาน
กลาง สอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการ
ปฏิบัติ งานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ต าบลดงเดือย 
อ าเภอกงไกรลาศ จังหวัดสุโขทัย (วุฒิศักดิ์ บุญเฉลิม, 
2555)  
 ทั้งนี้เพราะว่าการก ากับดูแล รวมทั้งการท างาน
แบบเน้นการมีส่วนร่วม และการวางแผนงานอย่างเป็น
ระบบของ อ าเภอท่าคันโท ส่งผลต่อระดับของปัจจัย
เสริม เพราะว่าการจัดล าดับเหตุการณ์ต่างๆ ในการ
ปฏิบัติงาน มีการเปิดโอกาสให้ผู้ปฏิบัติงานและผู้ที่มี
ส่วนเกี่ยวข้องมีส่วนร่วมในการก าหนดนโยบายต่างๆ
ร่วมกัน และการวิเคราะห์งานที่ท า รวมถึงการประเมิน
การปฏิบัติงานและการให้ค าแนะน าในการปฏิบัติงาน 
ซึ่งนโยบายเป็นแนวทางกว้างๆที่น าไปสู้ความส าเร็จ
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ตามเป้าหมาย นโยบายที่ดีต้อง กะทัดรัด เข้าใจงาน 
และทุกคนในองค์กรมีส่วนร่วม (ประชุม รอดประเสริฐ
, 2545) 
 ปัจจัยเอ้ือ  คือการได้รับข้อมูลข่าวสาร และ 
การมีอุปกรณ์ หรือเครื่องมือ ในการเฝ้าระวังป้องกัน
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)  มี
ความสัมพันธ์เชิงบวกระดับสูง กับความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  
โดยสามารถจ าแนกรายด้าน คือ ด้านส่ิงอ านวยความ
สะดวกต่ า งๆ  ในด้ านความพอเ พี ยงที่ มี อยู่  
(Availability)  การเข้าถึงแหล่งบริการได้สะดวก 
(Accepability) การได้รับข้อมูลข่าวสารรวมทั้งวัสดุ
อุปกรณ์หรือทรัพยากรต่างๆ เช่นสถานบริการสุขภาพ 
บุคลากร โรงเรียน ซึ่งจะช่วยให้บุคคลแสดงพฤติกรรม
ต่างๆ นั้นได้ง่ายขึ้น  มีคะแนนปัจจัยแรงจูงใจอยู่ใน
ระดับดี สอดคล้องกับการการถอดบทเรียนรูปแบบ
การด าเนินงาน เฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในชุมชน ของ
อาสาสมัครสาธารณสุข ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
ประเทศไทย(ฉวีวรรณ ศรีดาวเรือง, จิราพร วรวงศ์, 
เพ็ญนภา ศรีหริ่ง ,รัตน์ดาวรรณ คลังกลาง ,จุฬารัตน์ 
ห้าวหาญ, ดิษฐพล ใจซื่อ ,อภิรดี เจริญนุกูล, ทิพา
วรรณ สมจิตร ,ชลดา กิ่งมาลา ,   ปณิตา ครองยุทธ
,2564) 
 จากการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความ
รอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ใน
พ้ืนที่อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์  และน ามา
วิเคราะห์ สังเคราะห์ ก าหนดเป็นพัฒนารูปแบบสร้าง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ โดย
กระบวนการในการจัดการความรู้ จ านวน 2 ขั้นตอน 
ได้แก่ 1) การจัดการความรู้ในรูปแบบความสัมพันธ์
แบบปิรามิด (Knowledge Pyramid) ของ Hideo 
Yamazaki  และ 2) การจัดการความรู้ในรูปแบบแบบ
การทบทวนหลังการปฏิบัติงาน (AAR: After Action 
Reviews) ท าให้ได้รูปแบบสร้างความรอบรู้ด้าน

สุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ ประกอบด้วย การ
ก าหนดโครงสร้างในการขับเคลื่อนการด าเนินงาน การ
จัดท าแผนบริหารจัดการในการขับเคลื่อนการ
ด าเนินงาน การก าหนดรูปแบบ การติดตามประเมินผล 
ชี้แจงรูปแบบ แนวทางการ แผนงานโครงการ 
ขับเคลื่อนการด าเนินงาน การน าแผนขับเคลื่อนการ
ด าเนินงาน สู่การปฏิบัติ ตลอดจนการส่งเสริมด้าน
ขวัญและก าลังใจในการท างานแก่ทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน   
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. บุคลกรทางด้านสาธารณสุข ทีมระดับต าบล
และอ าเภอ หรือผู้เกี่ยวข้อง ควรให้ความส าคัญต่อการ
ติดตามการด าเนินงานทีมอาสา COVID-19 อย่าง
ต่อเนื่อง เพ่ือรับทราบปัญหาที่อาจจะเกิดขึ้นทุกระยะ 
ระหว่างการปฏิบัติหน้าที่ทีมอาสา COVID-19 ประจ า
หมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์  
 2. ควรมีการสนับสนุนให้ทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ มี
ความรอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 (COVID-19) อย่างต่อเนื่อง และสามารถ
น าไปปรับใช้กับโรคติดเชื้ออ่ืนๆได้อย่างเหมาะสม 
 3. ควรมีการสนับสนุนวัสดุอุปกรณ์ในการ
ป้องกันโรคให้แก่ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท อย่างเพียงพอ 
 4. ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอท่าคันโท 
โรงพยาบาลท่าคันโท หรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ควร
น าผลการศึกษาไปใช้ในการวางแผนในการพัฒนา
รูปแบบสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกัน
ตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา 
COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ที่สามารถบริหารจัดการทั้ง 
คน เงิน วัสดุอุปกรณ์ และระบบที่ชัดเจน เพ่ือปรับปรุง
กระบวนการท างานให้สอดคล้องกับความต้องการ
อย่างเหมาะสม ยั่งยืน และให้เกิดประสิทธิภาพ เพ่ือ
ประโยชน์สูงสุดแก่ประชาชนได้    
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ตามเป้าหมาย นโยบายที่ดีต้อง กะทัดรัด เข้าใจงาน 
และทุกคนในองค์กรมีส่วนร่วม (ประชุม รอดประเสริฐ
, 2545) 
 ปัจจัยเอ้ือ  คือการได้รับข้อมูลข่าวสาร และ 
การมีอุปกรณ์ หรือเครื่องมือ ในการเฝ้าระวังป้องกัน
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)  มี
ความสัมพันธ์เชิงบวกระดับสูง กับความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  
โดยสามารถจ าแนกรายด้าน คือ ด้านสิ่งอ านวยความ
สะดวกต่ า งๆ  ในด้ านความพอเ พี ยงที่ มี อยู่  
(Availability)  การเข้าถึงแหล่งบริการได้สะดวก 
(Accepability) การได้รับข้อมูลข่าวสารรวมทั้งวัสดุ
อุปกรณ์หรือทรัพยากรต่างๆ เช่นสถานบริการสุขภาพ 
บุคลากร โรงเรียน ซึ่งจะช่วยให้บุคคลแสดงพฤติกรรม
ต่างๆ นั้นได้ง่ายขึ้น  มีคะแนนปัจจัยแรงจูงใจอยู่ใน
ระดับดี สอดคล้องกับการการถอดบทเรียนรูปแบบ
การด าเนินงาน เฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในชุมชน ของ
อาสาสมัครสาธารณสุข ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
ประเทศไทย(ฉวีวรรณ ศรีดาวเรือง, จิราพร วรวงศ์, 
เพ็ญนภา ศรีหริ่ง ,รัตน์ดาวรรณ คลังกลาง ,จุฬารัตน์ 
ห้าวหาญ, ดิษฐพล ใจซื่อ ,อภิรดี เจริญนุกูล, ทิพา
วรรณ สมจิตร ,ชลดา กิ่งมาลา ,   ปณิตา ครองยุทธ
,2564) 
 จากการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความ
รอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ใน
พ้ืนที่อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์  และน ามา
วิเคราะห์ สังเคราะห์ ก าหนดเป็นพัฒนารูปแบบสร้าง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ โดย
กระบวนการในการจัดการความรู้ จ านวน 2 ขั้นตอน 
ได้แก่ 1) การจัดการความรู้ในรูปแบบความสัมพันธ์
แบบปิรามิด (Knowledge Pyramid) ของ Hideo 
Yamazaki  และ 2) การจัดการความรู้ในรูปแบบแบบ
การทบทวนหลังการปฏิบัติงาน (AAR: After Action 
Reviews) ท าให้ได้รูปแบบสร้างความรอบรู้ด้าน

สุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ ประกอบด้วย การ
ก าหนดโครงสร้างในการขับเคลื่อนการด าเนินงาน การ
จัดท าแผนบริหารจัดการในการขับเคลื่อนการ
ด าเนินงาน การก าหนดรูปแบบ การติดตามประเมินผล 
ชี้แจงรูปแบบ แนวทางการ แผนงานโครงการ 
ขับเคลื่อนการด าเนินงาน การน าแผนขับเคลื่อนการ
ด าเนินงาน สู่การปฏิบัติ ตลอดจนการส่งเสริมด้าน
ขวัญและก าลังใจในการท างานแก่ทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน   
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. บุคลกรทางด้านสาธารณสุข ทีมระดับต าบล
และอ าเภอ หรือผู้เกี่ยวข้อง ควรให้ความส าคัญต่อการ
ติดตามการด าเนินงานทีมอาสา COVID-19 อย่าง
ต่อเนื่อง เพ่ือรับทราบปัญหาที่อาจจะเกิดขึ้นทุกระยะ 
ระหว่างการปฏิบัติหน้าที่ทีมอาสา COVID-19 ประจ า
หมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์  
 2. ควรมีการสนับสนุนให้ทีมอาสา COVID-19 
ประจ าหมู่บ้าน อ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ มี
ความรอบรู้ด้านสุขภาพในการป้องกันโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 (COVID-19) อย่างต่อเนื่อง และสามารถ
น าไปปรับใช้กับโรคติดเชื้ออ่ืนๆได้อย่างเหมาะสม 
 3. ควรมีการสนับสนุนวัสดุอุปกรณ์ในการ
ป้องกันโรคให้แก่ทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
อ าเภอท่าคันโท อย่างเพียงพอ 
 4. ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอท่าคันโท 
โรงพยาบาลท่าคันโท หรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ควร
น าผลการศึกษาไปใช้ในการวางแผนในการพัฒนา
รูปแบบสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกัน
ตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา 
COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน ที่สามารถบริหารจัดการทั้ง 
คน เงิน วัสดุอุปกรณ์ และระบบที่ชัดเจน เพ่ือปรับปรุง
กระบวนการท างานให้สอดคล้องกับความต้องการ
อย่างเหมาะสม ยั่งยืน และให้เกิดประสิทธิภาพ เพ่ือ
ประโยชน์สูงสุดแก่ประชาชนได้    

 5. หน่วยงานที่ เกี่ยวข้องควรผลักดันเป็น
นโยบายที่ชัดเจน ในการสร้างกระบวนการขับเคลื่อน
งาน ภายใต้การพัฒนาและส่งเสริมด้านแรงจูงใจที่
เหมาะสม เพ่ือให้ เกิดขวัญและก าลั งใจในการ
ด าเนินงานของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
ในการด าเนินงานในทุกๆ ด้าน ให้เกิดความครอบคลุม
ในทุกการด าเนินงาน เนื่องจากผลการวิจัยพบว่า การ
จูงใจนั้นมีความสัมพันธ์ต่อผลการด าเนินงานชัดเจน 
รวมทั้งการทดลองปรับกระบวนงานตามปัจจัยจูงใจ
แล้ว พบว่าผลการด าเนินงานนั้นดีขึ้น ซึ่งจะท าให้งาน
ได้ผล และคนเป็นสุข ส่งผลต่อการท างานอย่าง
ต่อเนื่อง และยั่งยืน  
 6. ควรมีการวิจัยเพื่อประเมินผล และพัฒนา
กระบวนการในการพัฒนารูปแบบสร้างความรอบรู้

ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-19 ประจ าหมู่บ้าน 
ในเขตอ าเภอท่าคันโท จังหวัดกาฬสินธุ์ แบบการมี
ส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย โดยบูรณาการ ทั้ง คน เงิน 
วัสดุอุปกรณ์รวมทั้งทรัพยากรต่างๆ อย่างต่อเนื่อง 
 7. ควรมีการน ากระบวนการไปปรับใช้ในพ้ืนที่
อ่ืนๆ ที่มีลักษณะการท างาน และนโยบายที่แตกต่าง
กัน เพ่ือทดสอบผลของโปรแกรมการดูพัฒนารูปแบบ
สร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการป้องกันตนเองจาก
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมอาสา COVID-
19 ประจ าหมู่บ้าน ในเขตอ าเภอท่าคันโท จังหวัด
กาฬสินธุ์ แล้วท าการวิจัยผลของการเพ่ือจะพัฒนา
เป็นรูปแบบที่ได้มาตรฐาน ที่ทุกพ้ืนที่สามารถปรับ
ใช้ได้ 
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