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ความสัมพันธ์ระหว่างการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสขุประจ าหมู่บ้าน (อสม.) 
กับความรู้เร่ืองโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธาน ี

 
มณินทรา สุขประเสริฐ1* พรสิทธิ์ พัฒนานุรักษ์2 ไพบูรณ์ คะเชนทรพรรค์3 

 
บทคัดย่อ 

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา 1. พฤติกรรมการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน 2. ความรู้ เรื่องโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานีจากสื่ออาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 3. ความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะทางประชากรกับความรู้ เรื่องโรคเอดส์ของ
ผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานี และ 4. ความสัมพันธ์ระหว่างการเปิดรับสื่ออาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน กับความรู้เรื่องโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานี การวิจัย
ครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงส ารวจ กลุ่มตัวอย่างได้แก่ ผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานีของปี พ.ศ. 2554 
โดยวิธีการสุ่มตัวอย่างอย่างง่าย จ านวน 397 คน ใช้แบบสอบถามเป็นเครื่องมือเก็บรวบรวมข้อมูล การวิเคราะห์
ข้อมูลใช้สถิติค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และค่าไคสแควร์ 

ผลการวิจัย พบว่า  1.  กลุ่มตัวอย่างเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ในระดับสูง 
และส่วนใหญ่ได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์จาก 3 แหล่ง คือ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หรือ
โรงพยาบาล อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมาเยี่ยมที่บ้าน และพบอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
โดยบังเอิญ 2. กลุ่มตัวอย่างมีความรู้เรื่องโรคเอดส์อยู่ในระดับสูง 3. ระดับการศึกษา รายได้ของครอบครัว และ
ภูมิล าเนา มีความสัมพันธ์กับความรู้เรื่องโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานี อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และ 4. การเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ในด้าน ความถี่ใน
การรับฟัง ระยะเวลาในการรับฟัง และแหล่งที่ได้รับข้อมูลข่าวสาร มีความสัมพันธ์กับความรู้เรื่องโรคเอดส์ของ
ผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานี อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05    
    
ค าส าคัญ : การเปิดรับสื่อ ความรู้เรื่องโรคเอดส์  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ผู้รับบริการสาธารณสุข 
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THE RELATIONSHIP BETWEEN MEDIA EXPOSURE FROM VILLAGE HEALTH  
VOLUNTEERS AND  KNOWLEDGE ABOUT AIDS OF HEALTH SERVICES CLIENTS  

AT MUEANG DISTRICT PATHUM THANI 
 

Manindra Sookraset1* Pornsit  Patthananurux2 Paiboon Kachentaraphan3 
 
Abstract 
 The objectives of this research were to study: 1. the behavior of public health service 
clients at Mueang District, Pathum Thani Province in terms of exposure to media from Village 
Health Volunteers (VHV); 2 .  the public health service clients’ knowledge about AIDS; 3 .  the 
relationships between the clients’ demographic factors and their knowledge about AIDS; and               
4 .  the relationships between clients’ exposure to media from VHV and their knowledge about 
AIDS.  This was a survey research. The sample population, chosen by simple random sampling, 
consisted of 397 people who received public health services in Mueang Pathum Thani in 2011. 
Data were collected using a questionnaire and statistically analyzed using percentage, mean, 
standard deviation and chi square.   
 The results showed that 1. The samples had a high level of exposure to media from 
VHVs. Most of them received information about AIDS from 3 sources: hospitals/community 
public health centers, home visits by VHVs or chance meetings with VHVs. 2.  The samples had 
a high level of knowledge about AIDS. 3 .  The demographic factors of level of education, 
household income, and place of residence were related to the samples’ level of knowledge 
about AIDS to a statistically significant degree (p<0.05). 4. The factors of frequency of exposure 
to media from VHV, length of time of exposure to media from VHV, and source of information 
about AIDS were related to the samples’ knowledge of AIDS to a statistically significant degree 
(p<0.05).  
 
Keywords : media explosure, knowledge about AIDS, village health volunteers 
 
 
 

                                           
1 Master of Communication Arts School of Communication Arts, Sukhothai Thammathirat University 
e-mail: poom_agokid@hotmail.com 
2 Associate Professor of Communication Arts School of Communication Arts, Sukhothai Thammathirat 
University 
3 Associate Professor of Communication Arts School of Communication Arts, Sukhothai Thammathirat 
University 
 * Corresponding author, email: poom_agokid@hotmail.com 



วารสารวิจัยและพัฒนา วไลยอลงกรณ์ ในพระบรมราชูปถัมภ์                                   สาขามนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ | 59 

บทน า 
ปัจจุบันมีผู้ป่วยเอดส์เพิ่มจ านวนมากข้ึนเรื่อย ๆ ซึ่งจากการรายงานสถานการณ์เอดส์ทั่วโลก พบว่ามี

ผู้ป่วยเอดส์โดยประมาณที่ยังมีชีวิตอยู่จนถึงสิ้นปี พ.ศ. 2554 รวมประมาณ 31.6 ถึง 35.2 ล้านคน และจ านวน
ผู้เสียชีวิตจากโรคเอดส์ในปี พ.ศ. 2554 ประมาณ 1.6 ถึง 1.9 ล้านคน (UNAIDS World Aids Day Report 
2011) ส าหรับประเทศไทยมีการระบาดของโรคเอดส์มาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2527 นับแต่นั้นมารัฐบาลได้ตระหนักต่อ
ปัญหา และให้ความส าคัญโดยก าหนดแผนการป้องกันและแก้ไขปัญหาโรคเอดส์ และระดมความร่วมมือจากทั้ง
ภาครัฐ และเอกชน รวมทั้งองค์การระหว่างประเทศ เพื่อร่วมหาแนวทางป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคเอดส์  
รวมทั้งได้จัดสรรงบประมาณการด าเนินงานตามแผนดังกล่าวมาโดยตลอด แต่จนกระทั่งปัจจุบันสถานการณ์โรค
เอดส์ในประเทศไทยโดยทั่วไป จ านวนผู้ป่วยโรคเอดส์ยังไม่ลดลง จากรายงานสถานการณ์ผู้ป่วยโรคเอดส์จาก
ส านักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ได้รับรายงานผู้ป่วยโรคเอดส์ จากสถานบริการสาธารณสุขภาครัฐและเอกชน
ตั้งแต ่พ.ศ.2527 ถึงวันท่ี 15 พฤศจิกายน 2554 รวมทั้งสิ้น 376,690 คน และเสียชีวิต 98,721 คน 

ปัญหาโรคเอดส์เป็นปัญหาส าคัญที่มีผลกระทบต่อชุมชน สังคม และเศรษฐกิจส่วนรวม เนื่องจาก
ผู้ป่วยโรคเอดส์ต้องสูญเสียค่าใช้จ่ายในการรักษา แต่ยังไม่มีหนทางรักษาให้หายขาด เพราะยาเหล่านี้ยังมีราคา
แพง ผู้ป่วยโรคเอดส์จึงยังไม่สามารถเข้าถึงการรักษาได้ นอกจากนี้การไม่ยอมรับของสังคม และการไม่รู้จริง
เกี่ยวกับโรคเอดส์ รวมทั้งการติดต่อของโรค ท าให้ผู้ป่วยเกิดปัญหาด้านจิตใจต่าง ๆ ตามมา องค์การสาธารณสุข
ต่าง ๆ เช่น ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และโรงพยาบาล ได้ตระหนักว่าการ
รักษาโรคเอดส์ยังมีข้อจ ากัดอยู่มาก จึงให้ความส าคัญกับการควบคุมการระบาดของโรคเอดส์ด้วยการรณรงค์การ
ป้องกันติดต่อของโรคเอดส์ให้กับประชาชนผ่านสื่อต่าง ๆ อย่างต่อเนื่องนับตั้งแต่ปี พ.ศ. 2527 

จ านวนผู้ป่วยโรคเอดส์จังหวัดปทุมธานี ระหว่าง พ.ศ.2527 ถึง 30 เมษายน 2553 พบว่า มีจ านวน
ถึง 6,233 คน โดยแบ่งเป็นจ านวนผู้ป่วยโรคเอดส์ที่เสียชีวิต 1,794 คน และจ านวนผู้ป่วยโรคเอดส์ที่ยังมีชีวิต 
4,439 คน ส าหรับอ าเภอที่พบผู้ป่วยโรคเอดส์มากที่สุดคือ อ าเภอ เมืองปทุมธานี 1,675 คน (ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี, 2553) 

กลุ่มงานควบคุมโรคเป็นหน่วยงานหนึ่งในส านักงานสาธารณสุขจังหวัดปทุมธานีสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขมีหน้าท่ีก ากับติดตามการเฝ้าระวังโรคและภัยสขุภาพ ได้ด าเนินงานป้องกันและควบคุมโรคเอดส์อย่าง
ต่อเนื่อง โดยมีการสื่อสารเรื่องโรคเอดส์ให้กับประชาชนในจังหวัดปทุมธานีผ่านสื่อต่าง ๆ ได้แก่ การอภิปรายโดย
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน แผ่นพับ และสื่อเฉพาะกิจอื่น ๆ โดยเฉพาะสื่อบุคคลเป็นสื่อที่ทาง
โรงพยาบาลปทุมธานีใช้ในการสื่อสารโรคเอดส์กับประชาชนมากท่ีสุด 

ในการด าเนินงานด้านการป้องกันโดยการให้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดสแ์ก่ประชาชนผู้รับบริการ
นั้น ประกอบด้วยสื่อหลากหลายช่องทาง โดยเฉพาะสื่อบุคคล ได้แก่ อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ได้
ด าเนินการมาอย่างต่อเนื่อง ประกอบกับ อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เป็นบุคคลที่ได้รับการคัดเลือก
จากชาวบ้านในแต่ละกลุ่มบ้านและได้รับการอบรมตามหลักสูตรที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด  โดยมีบทบาท
หน้าท่ีส าคัญในฐานะผู้น าการเปลี่ยนแปลงด้านพฤติกรรมสุขภาพอนามัย การสื่อข่าวสารสาธารณสุข การแนะน า
เผยแพร่ความรู้ การวางแผน และประสานกิจกรรมพัฒนาสาธารณสุข ตลอดจนให้บริการสาธารณสุขด้านต่าง ๆ 
เช่น การส่งเสริมสุขภาพ การเฝ้าระวังและป้องกันโรค การช่วยเหลือและรักษาพยาบาลขั้นต้น  โดยใช้ยาและ
เวชภัณฑ์ตามขอบเขตที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด การส่งต่อผู้ป่วยไปรับบริการ  การฟื้นฟูสภาพ และการ
คุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ เพื่อให้กลุ่ มเป้าหมายสามารถมีโอกาสเปิดรับสื่อบุคคลได้มากขึ้น และให้
กลุ่มเป้าหมายเกิดความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้องเกี่ยวกับโรคเอดส์ สามารถประเมินความเสี่ยงตนเองได้ และมี
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ทัศนคติเชิงบวกกับการป้องกันโรคเอดส์ ดังนั้นในการศึกษาครั้งน้ี จึงมุ่งศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการเปิดรับสื่อ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นกับความรู้เรื่องโรคเอดสข์องผู้รับบริการสาธารณสขุในอ าเภอเมืองปทุมธานี 
โดยศึกษาการเปิดรับสื่อบุคคล ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคเอดส์ และปัญหาในการพัฒนาการสื่อสารเกี่ยวกับ
โรคเอดส์ เพื่อน าผลการศึกษาท่ีได้รับมาเป็นแนวทางในการพัฒนา ปรับปรุง แก้ไขการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารของ
หน่วยงานต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง เพื่อให้การให้ข้อมูลข่าวสารนี้เผยแพร่ออกไปนั้นเป็นประโยชน์แก่ประชาชนมาก
ที่สุด โดยเป้าหมายสูงสุดในการป้องกันโรคเอดส์คือการลดลงของจ านวนผู้ติดเชื้อโรคเอดส์ในประเทศไทย 

 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1. เพื่อศึกษาพฤติกรรมการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านของผู้รับบริการ
สาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานี 

2. เพื่อศึกษาความรู้เรื่องโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานีจากสื่อ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน พร้อมปัญหาและข้อเสนอแนะในการให้ความรู้ 

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะทางประชากรของกลุ่มตัวอย่างกับความรู้เรื่องโรคเอดส์
ของผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานี  

4. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน กับความรู้
เรื่องโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานี  
 
วิธีด าเนินการวิจัย 

1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ที่ใช้ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ คือ ผู้ใช้บริการสาธารณสุขทุกต าบลในอ าเภอเมือง
ปทุมธานี ซึ่งมีจ านวน 56,919 คน กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาจ านวน 397 คน (ผู้วิจัยก าหนดให้มีความ
คลาดเคลื่อนของการสุ่มตัวอย่างร้อยละ 5) ได้จากการค านวณขนาดตัวอย่างจากสตูรความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน 
(Yamane, 1979) โดยแทนค่า n = ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง N = ขนาดของประชากร e = ความผิดพลาดหรือ
ความคลาดเคลื่อนของการสุ่มตัวอย่าง  
 

 
 

                   
    
    

              =            397.209    
 
2. การเก็บและรวบรวมข้อมูล 

 การเลือกตัวอย่างใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งช้ัน (Stratified Random Sampling) จ าแนก
ตามสดัส่วนของประชาชนท่ีมารับบริการสาธารณสุขในแตล่ะโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในอ าเภอเมือง
ปทุมธานี ค านวณน้ าหนักหรือเปอร์เซ็นต์ของประชาชนท่ีมารับบริการทั้งหมด ขนาดกลุ่มตัวอย่างของประชาชน
ที่มารับบริการ 397 คน รายละเอยีดดังตารางที่ 1 

56,919 = 

1 + 56,919(0.05)2 

N 

1 + N(e)2 

n = 
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ตารางที่ 1 กลุ่มตัวอย่างจ าแนกตามสัดส่วนของประชาชนท่ีมารับบริการสาธารณสุขในแตล่ะโรงพยาบาลส่งเสรมิ
สุขภาพต าบลในอ าเภอเมืองปทุมธานี 

 

ล าดับที ่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
จ านวน

ประชากร 
สัดส่วนประชากร 

(ร้อยละ) 
จ านวน
ตัวอย่าง 

1. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพเฉลิมพระเกียรติ  
60 พรรษานวมินทราชินี 

4,450 7.818 31 

2. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านฉาง 1,724 3.029 12 
3. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านกระแชง 2,594 4.557 18 
4. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านใหม่ 4,579 8.045 32 
5. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางขะแยง 5,691 10.00 40 
6. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางคูวัด 2,859 5.023 20 
7. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบางควูัด 2 696 1.223 5 
8. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางหลวง 3,557 6.249 25 
9. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางเดื่อ 2 2,868 5.039 20 
10. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางเดื่อ 1 2,762 4.852 19 
11. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางพูด 1,780 3.127 13 
12. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางพูน 2 3,741 6.572 26 
13. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางพูน 1 4,915 8.635 34 
14. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางกระดี 1 2,625 4.612 18 
15. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางกระดี 2 3,347 5.880 23 
16. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสวนพริกไทย 1 1,760 3.092 12 
17. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลสวนพริกไทย 2 934 1.641 7 
18. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหลักหก 2 3,354 5.892 23 
19. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหลักหก 1 2,683 4.714 19 

รวม 56,919 100 397 
 

การเก็บรวบรวมข้อมูล โดยผู้วิจัยน าแบบสอบถามไปให้กลุ่มตัวอย่างตอบ และน าแบบสอบถามที่
ได้มาตรวจสอบความสมบูรณ์ในแบบสอบถาม 
 
ผลการวิจัย 

1. พฤติกรรมการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านของผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็น
กลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี 

1.1 การเปิดรับสื่อบุคคล (อาสาสมัครสาธารณสุข : อสม.) ของผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่ม
ตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี พบว่า ผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานีมีการ

เปิดรับสื่อบุคคล (อาสาสมัครสาธารณสุข : อสม.) โดยภาพรวมในระดับสูง  ( X = 4.34) โดยการเปิดรับใน
ประเด็นการได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์จากอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  ( X  = 4.40) 
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มากกว่า ประเด็นระยะเวลาที่ได้รับฟังอาสาสมัครสาธารณสขุประจ าหมู่บ้านให้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดสใ์น

แต่ละครั้ง ( X = 4.22)  
1.2  แหล่งที่ได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์จากอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

มากที่สุด พบว่าส่วนใหญ่ผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานีได้รับข้อมูลข่าวสาร
เกี่ยวกับโรคเอดส์จากอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  หรือ
โรงพยาบาล คิดเป็นร้อยละ 76.6 

2. ความรู้เรื่องโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี 
จ าแนกดังนี ้

2.1 การติดต่อของโรคเอดส์ พบว่า ส่วนใหญ่ผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างใน 
อ าเภอเมืองปทุมธานีตอบถูกในประเด็นถ้ามือมีแผล และสัมผัสโดนเลือด หรือน้ าอสุจิ  หรือน้ าใน

ช่องคลอด เสี่ยงต่อการติดเชื้อเอดส์ใช่หรือไม่ คิดเป็นร้อยละ 99.0 
2.2 อาการของโรคเอดส์ พบว่า ส่วนใหญ่ผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมือง

ปทุมธานี ตอบถูกในประเด็นสาเหตุการตายของผู้ป่วยโรคเอดส์ คือร่างกายมีภูมิคุ้มกันบกพร่อง ท าให้ตายจาก
โรคติดเชื้อฉวยโอกาส ใช่หรือไม่ คิดเป็นร้อยละ 89.7 

2.3 การรักษาโรคเอดส์  พบว่า ส่วนใหญ่ผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมือง
ปทุมธานีตอบถูกในประเด็นหลังจากตรวจเลือดหาเชื้อ HIV แล้วถ้าผลเลือดเป็นลบ แสดงว่าติดเอดส์ใช่หรือไม่ คิด
เป็นร้อยละ 89.7 

2.4 การป้องกันตนเองจากโรคเอดส์ พบว่า ส่วนใหญ่ผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างใน
อ าเภอเมืองปทุมธานีตอบถูกในประเด็นถุงยางอนามัยสามารถลดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอดส์ใช่หรือไม่ คิดเป็น
ร้อยละ 97.7  

2.5 การปฏิบัติตนต่อผู้ป่วยโรคเอดส์ พบว่า ส่วนใหญ่ผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างใน
อ าเภอเมืองปทุมธานีตอบถูกในประเด็นรับประทานอาหารร่วมกัน ดื่มน้ าแก้วเดียวกัน เข้าห้องน้ าเดียวกัน เสี่ยง
ต่อการติดเช้ือเอดส์ คิดเป็นร้อยละ 88.4  ความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะทางประชากรกับความรู้เรื่องโรคเอดส์
ของผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี ลักษณะทางประชากร  ได้แก่ ระดับ
การศึกษา รายได้โดยรวมของครอบครัวต่อเดือน และภูมิล าเนา (ที่อยู่ปัจจุบัน) มีความสัมพันธ์กับ ความรู้เรื่อง
โรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 

3. ความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะทางประชากรกับความรู้เรื่องโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขที่
เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี ลักษณะทางประชากร ไดแ้ก่ ระดับการศึกษา รายไดโ้ดยรวมของ
ครอบครัวต่อเดือน และภูมลิ าเนา (ท่ีอยู่ปัจจุบัน) พบว่า 

3.1 ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์กับความรู้เรื่องโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็น
กลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ค่า P-value เท่ากับ 0.000 ซึ่งมีค่า
น้อยกว่า ค่า  α ที่ผู้วิจัยก าหนดไว้ คือ 0.05 จึงยอมรับสมมติฐานงานวิจัย 

3.2 รายได้โดยรวมของครอบครัวต่อเดือนมีความสัมพันธ์กับความรู้เรือ่งโรคเอดส์ของผู้รับบรกิาร
สาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ค่า P-value 
เท่ากับ 0.000 ซึ่งมีค่าน้อยกว่า ค่า  α ที่ผู้วิจัยก าหนดไว้ คือ 0.05 จึงยอมรับสมมติฐานงานวิจัย 
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3.3 ภูมิล าเนา (ท่ีอยู่ปัจจุบัน) มีความสัมพันธ์กับความรู้เรื่องโรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุข
ที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ค่า P-value เท่ากับ 0.000 ซึ่ง
มีค่าน้อยกว่า ค่า  α ที่ผู้วิจัยก าหนดไว้ คือ 0.05 จึงยอมรับสมมติฐานงานวิจัย 

4. ความสัมพันธ์ระหว่างการเปิดรับสือ่อาสาสมัครสาธารณสขุประจ าหมู่บ้านกับความรู้เรื่องโรคเอดส์
ของผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานีพบว่า 

4.1 ความถี่ในการรับฟังอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมีความสัมพันธ์กับความรู้เรื่องโรค
เอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 ค่า P-value เท่ากับ 0.000 ซึ่งมีค่าน้อยกว่า ค่า  α ที่ผู้วิจัยก าหนดไว้ คือ 0.05 จึงยอมรับสมมติฐาน
งานวิจัย 

4.2 ระยะเวลาในการรับฟังอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมีความสัมพันธ์กับความรู้เรื่อง
โรคเอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 ค่า P-value เท่ากับ 0.000 ซึ่งมีค่าน้อยกว่า ค่า  α ที่ผู้วิจัยก าหนดไว้ คือ 0.05 จึงยอมรับสมมติฐาน
งานวิจัย 

4.3 แหล่งที่ได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์ มีความสัมพันธ์กับความรู้เรื่องโรคเอดส์ของ
ผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ค่า P-
value เท่ากับ 0.019 ซึ่งมีค่าน้อยกว่า ค่า  α ที่ผู้วิจัยก าหนดไว้ คือ 0.05 จึงยอมรับสมมติฐานงานวิจัย 

 
สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 
 1. พฤติกรรมการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านของผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็น
กลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี จากพฤติกรรมการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่ บ้านของ
ผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานีพบว่า ผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานีมีการเปิดรบั
สื่อบุคคล (อาสาสมัครสาธารณสุข : อสม. ) โดยภาพรวมในระดับสูง โดยเปิดรับในประเด็นการได้รับข้อมูล
ข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์จากอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้ านมากกว่าระยะเวลาที่ได้รับฟังอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านให้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์ในแต่ละครั้ง การได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรค
เอดส์จากอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  ทั้งนี้อาจเป็นเพราะโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หรือ
โรงพยาบาล เป็นหน่วยงานรัฐบาลที่ให้บริการขั้นพื้นฐานซึ่งเป็นที่รับรู้จากประชาชนผู้รับบริการโดยทั่วไปและมี
ความคุ้นเคยต่อการใช้บริการ จึงอยากให้เป็นแหล่งที่รวบรวมข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์ ซึ่งสอดคล้องกับ
แนวคิดของแอตคิน (Atkin 1973) ที่ได้กล่าวว่า บุคคลที่เปิดรับข่าวสารมากขึ้นยิ่งมีหูตากว้างไกล มีความรู้ ความ
เข้าใจในสภาพแวดล้อม และเป็นคนท่ีทันสมัยต่อเหตุการณ์กว่าบุคคลที่เปิดรับข่าวสารน้อย สรุปได้ว่า การเปิดรับ
สื่อ คือความบ่อยครั้งในการเปิดรับ ระยะเวลา รวมถึงจ านวนสื่อในการเปิดรับด้วย 
 2. พบว่าผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานีมีความรู้โดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง ทั้งนี้
อาจเป็นเพราะเนื่องจากปัจจุบันการสื่อสารเพื่อสุขภาพโดยเฉพาะอย่างยิ่งในเรื่องของการป้องกันโรคเอดส์นั้น สื่อ
ทุกประเภทถูกใช้เพื่อการรณรงค์ป้องกันโรคเอดส์อย่างต่อเนื่อง การน าความรู้เกี่ยวกับโรคเอดส์ถูกน าเสนอผ่าน
สื่อในรูปแบบต่างๆ โดยเฉพาะอย่างยิ่งในสื่อเฉพาะกิจ เช่น แผ่นป้าย โปสเตอร์ ซึ่งเป็นสื่อที่สามารถสร้างความ
เข้าใจเกี่ยวกับโรคเอดส์ให้คนในชุมชนเกิดความรู้ได้ง่าย นอกจากนี้จากการศึกษาพบว่าสื่อสิ่งพิมพ์ เช่น ป้าย
โฆษณา เอกสาร แผ่นพับ วารสาร โบรชัวร์ เป็นสื่อที่ผู้รับบริการสาธารณสุขในอ าเภอเมืองปทุมธานีมีความ
ต้องการมากท่ีสุด ดังนั้นการให้ความรู้ผ่านสื่อในรูปแบบต่างๆ โดยเฉพาะในสื่อสิ่งพิมพ์จึงเป็นสื่อเหมาะสมกับการ
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ให้ความรู้ให้กับผู้รับบริการในอ าเภอเมืองปทุมธานีจึงเกิดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคเอดส์ในระดับสูงนั่นเอง 
ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ อาดัมส์ (Adams, 1971 อ้างใน อรนุช งามขาว, 2543 :13) ได้กล่าวถึงความส าคัญ
ของสื่อเฉพาะกิจไว้ดังน้ี คือสื่อเฉพาะกิจจัดว่ามีความส าคัญต่อการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสาร เพราะสื่อเฉพาะกิจเป็น
สื่อที่จัดท าขึ้นเพื่อสนับสนุนกิจกรรมอย่างใดอย่างหนึ่งโดยเฉพาะ การใช้สื่อเฉพาะกิจเป็นการให้ความรู้และ
ข่าวสารที่เป็นเรื่องราวเฉพาะอย่าง โดยมีกลุ่มเป้าหมาย (target mail) นอกจากน้ีการปิดโปสเตอร์ตามชุมชนต่าง 
ๆการจัดนิทรรศการ การสาธิต (demonstration) ก็เป็นการใช้สื่อเฉพาะกิจที่มีประสิทธิภาพในการรณรงค์
เผยแพร่ประดิษฐ์กรรมแปลก ๆและทันสมัยในสังคมนั้น ๆ 

3. ความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะทางประชากรกับการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ของผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี จากผลการวิจัยพบว่า ลักษณะ
ทางประชากร ได้แก่ ระดับการศึกษา รายได้โดยรวมของครอบครัวต่อเดือน และภูมิล าเนา (ที่อยู่ปัจจุบัน) มี
ความสัมพันธ์กับการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านของผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่ม
ตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี ทั้งนี้อาจเป็นเพราะเหตุผลต่าง ๆ ดังต่อไปนี้ 

3.1 ระดับการศึกษา พบว่า ผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานีส่วน
ใหญ่มีระดับการศึกษาในระดับปริญญาตรี ในการให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันโรคเอดส์บางประเด็นนั้น อาจมี
การใช้ค าศัพท์หรือภาษาอังกฤษซึ่งผู้รับบริการจ าเป็นต้องทราบเพื่อปฏิบัติตนเกี่ยวกับการป้องกันโรคเอดส์ให้
ถูกต้องและเหมาะสม ดังนั้นระดับการศึกษาที่สูงขึ้นจะท าให้เรียนรู้ค าศัพท์หรือภาษาอังกฤษที่มากขึ้น และ
น าไปใช้ในการเรียนรู้เกี่ยวกับการป้องกันโรคเอดส์ จึงท าให้การเปิดรับสื่อแตกต่างกัน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิด
ของ ปรมะ สตะเวทิน (2540 : 112-117) ที่ได้กล่าวว่า การศึกษาหรือความรู้เป็นลักษณะอีกประการหนึ่งที่มี
อิทธิพลต่อผู้รับสาร ดังนั้นคนท่ีได้รับการศึกษาในระดับท่ีต่างกัน ในยุคสมัยที่ต่างกัน ในระบบการศึกษาท่ีต่างกัน 
ในสาขาวิชาที่ต่างกัน จึงย่อมมีความรู้สึกนึกคิด อุดมการณ์ และความต้องการที่แตกต่างกัน คนที่มีการศึกษาสูง
หรือมีความรู้ดีจะได้เปรียบอย่างมากในการที่จะเป็นผู้รบัสารที่ดี ทั้งนี้เพราะคนเหล่านี้มีความรู้กว้างขวางในหลาย
เรื่อง มีความเข้าใจศัพท์มาก และมีความเข้าใจสารได้ดี แต่คนเหล่านี้มักจะเป็นคนท่ีไม่ค่อยเช่ืออะไรง่าย ๆสารที่
ไม่มีหลักฐานหรือเหตุผลสนับสนุนเพียงพอมักจะถูกโต้แย้งจากคนเหล่านี้ ข้อค านึงถึงประการหนึ่งในการ
วิเคราะห์การศึกษาของผู้รับสารก็คือจะต้องไม่วิเคราะห์ความรู้ของผู้รับสารโดยยึดถือเฉพาะพื้นฐานการศึกษาท่ี
ได้จากสถาบันการศึกษา เพราะการแสวงหาความรู้นั้นสามารถกระท าได้ด้วยตนเองตลอดชีวิตจากแหล่งอื่นๆ ที่
นอกเหนือจากสถาบันการศึกษา เช่น สื่อมวลชน จากต ารับต าราต่าง ๆเป็นต้น นอกจากน้ัน การขาดโอกาสได้ใช้
ความรู้ก็เป็นสิ่งท่ีไม่สามารถท าให้ความรู้ความสามารถของคนลดลงได้ 

3.2 รายได้ของครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือน พบว่า พบว่า ผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างใน
อ าเภอเมืองปทุมธานี ส่วนใหญ่มีรายได้ของครอบครัวเฉลี่ยตอ่เดือนน้อยกว่าหรือเท่ากับ 9,000 บาท และระหว่าง 
9,001-14,000 บาท ผู้รับบริการที่มีรายได้น้อยมีสัดส่วนของเงินท่ีต้องใช้จ่ายเพื่อการครองชีพมากกว่า ดังนั้นการ
มุ่งแสวงหารายได้เพื่อเลี้ยงตนเองและคนในครอบครัวจึงเป็นสิ่งส าคัญ เวลาในแต่ละวันส่วนใหญ่จึงใช้ไปกับการ
ท างาน ท าให้มีเวลาในการแสวงหาความรู้ผ่านสื่อต่างๆ น้อยกว่าผู้รับบริการที่มีรายได้มากกว่า จึงท าให้มีการ
เปิดรับสื่อแตกต่างกัน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ ปรมะ สตะเวทิน (2540 : 112-117) ที่ได้กล่าวว่า รายได้ของ
คนย่อมเป็นเครื่องก าหนดความต้องการของคน ตลอดจนความคิดของคนเกี่ยวกับสิ่งต่าง ๆ นอกจากนี้ คนที่มี
ฐานะหรือรายได้สูงมักจะใช้สื่อมวลชนมากด้วย และการใช้สื่อมวลชนก็มักจะใช้เพื่อแสวงหาเรื่องราวข่าวสารหนกั 
ๆ ประกอบกับต าแหน่งหน้าท่ีหรืออาชีพยังท าให้คนเราสื่อสารมากน้อยไม่เท่ากันด้วย 
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3.3  ภูมิล าเนา (ที่อยู่ปัจจุบัน) พบว่า ผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมือง
ปทุมธานีส่วนใหญ่ มีภูมิล าเนา (ที่อยู่ปัจจุบัน) ในแต่ละต าบลเท่าๆ กัน ดังนั้นการที่ผู้รับบริการสาธารณสุขใน
อ าเภอเมืองปทุมธานีมาจากพื้นทีท่ี่แตกต่างกัน ย่อมมีวัฒนธรรมที่ต่างกน มีประสบการณ์ต่างกัน มีทัศนคติ ความ
เช่ือ ตลอดจนพฤติกรรมที่ต่างกัน จึงท าให้การเปิดรับสื่อแตกต่างกัน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ ปรมะ สตะ
เวทิน (2540 : 112-117) ที่ได้กล่าวว่าสถานะทางสังคมและเศรษฐกิจ หมายความถึง เช้ือชาติและชาติพันธ์
ตลอดจนภูมิหลังของครอบครัว ของผู้รับสารมีอิทธิพลส าคัญต่อปฏิกิริยาของผู้รับสารที่มีต่อผู้ส่งสารและสาร 
สถานะทางสังคมและเศรษฐกิจ ยังท าให้คนมีวัฒนธรรมที่ต่างกัน มีประสบการณ์ต่างกัน มีทัศนคติ ความเช่ือ 
ตลอดจนพฤติกรรมที่ต่างกัน คนที่มีอาชีพต่างกันย่อมมองโลก มีแนวคิด มีอุดมการณ์ มีค่านิยมต่อสิ่งต่าง ๆ 
แตกต่างกันไป  

4. ความสัมพันธ์ระหว่างการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน กับความรู้เรื่องโรค
เอดส์ของผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี   จากการศึกษาพบว่า ผู้รับบริการ
สาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี ส่วนใหญ่แล้วมีภูมิล าเนาในต าบลที่อยู่ในอ าเภอเมือง ซึ่ง
ไม่ไกลจากแหล่งความเจริญมากนัก การเข้าถึงของแหล่งข้อมูลซึ่งได้แก่ อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน จึง
เป็นตัวกลางในการให้ข่าวสารความรู้เรื่องโรคเอดส์ได้อย่างทั่วถึงและง่ายกว่าผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่ม
ตัวอย่างในอ าเภออื่นๆ ทั้งในด้านความถี่ในการรับฟัง ระยะเวลาในการรับฟัง  และแหล่งที่ได้รับข้อมูลข่าวสาร
เกี่ยวกับโรคเอดส์ จึงท าให้มีการการเปิดรับสื่ออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ผู้รับบริการสาธารณสุขที่
เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานีมีความรู้โดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง รองลงมาคือ ปานกลาง และมีความ
รู้อยู่ในระดับต่ าน้อยที่สุด ดังนั้นจึงเห็นได้ว่า ผู้รับบริการสาธารณสุขที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในอ าเภอเมืองปทุมธานี 
ส่วนใหญ่มีความรู้เรื่องโรคเอดส์ที่แตกต่างกันออกไป ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ วิลเบอร์ ชแรมน์ (Wilbur 
Schramm 1962) ได้กล่าวถึงลักษณะของผู้รับสารไว้ว่าบุคคลย่อมมีลักษณะนิสัย และพฤติกรรมในการเปิดรับ
สื่อมวลชนแตกต่างกันไป ทั้งนี้พิจารณาจากเหตุผลพื้นฐานที่ส าคัญคือ บุคคลทั้งหลายมีความแตกต่างกันทั้งด้าน
สรีระ ภูมิหลัง และสภาพสิ่งแวดล้อม ซึ่งที่อยู่อาศัย แต่ละท้องที่ แต่ละภาค ในแต่ละประเทศย่อมมีความสนใจใน
บางสิ่งบางอย่างแตกต่างกัน เพราะการด าเนินชีวิตแตกต่างกัน และยังสอดคล้องกับแนวคิดของ เลอร์นเนอร์ 
(Lerner 1985) ได้ศึกษาอิทธิพลที่เกิดจากการเปิดรับสื่อมวลชนภายในประเทศตะวันออกกลางในปี ค.ศ.1985 
พบว่า เมื่อการขยายตัวของชุมชนจนกลายเป็นเมืองที่ช่วยให้การพัฒนาด้านความรู้ หนังสือ และระดับการเรียนรู้
ที่สูงขึ้นจะท าให้การเปิดรับสื่อมวลชนแพร่หลายมากขึ้น ในท านองเดียวกันเมื่อชุมชนมีความก้าวหน้าทาง
เทคโนโลยี จากการพัฒนาอุตสาหกรรมมากขึ้น สังคมจะขยายของข่ายของสื่อมวลชน และการขยายตัวของ
สื่อมวลชนนี้เองจะช่วยยกระดับการรู้หนังสือมากข้ึนด้วย 
  
ข้อเสนอแนะ 

1.  ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ ได้แก ่
1.1อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านควรให้ความรู้ข่าวสารเกี่ยวกับโรคเอดส์โดยใช้

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หรือโรงพยาบาล เป็นสถานที่ในการให้ความรู้ เนื่องจากโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล หรือโรงพยาบาล เป็นหน่วยงานรัฐบาลที่ให้บริการขั้นพื้นฐานซึ่งเป็นที่รับรู้จากประชาชน
ผู้รับบริการโดยทั่วไปและมีความคุ้นเคยต่อการใช้บริการ จึงอยากให้เป็นแหล่งที่รวบรวมข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับ
โรคเอดส์ 
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1.2 อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านควรให้ความรู้ข่าวสารเกีย่วกับโรคเอดส์โดยการออก
ตรวจเยีย่มที่บ้านของคนในชุมชนให้มากกว่านี้ และในการให้ความรูแ้ต่ละครั้งควรใช้ระยะเวลาในการให้ความรู้
เพิ่มขึ้น 

1.3 ควรเลือกใช้สื่อสิ่งพิมพ์ เช่น ป้ายโฆษณา เอกสาร แผ่นพับ วารสาร โบรชัวร์ในการให้ความรู้
เกี่ยวกับโรคเอดสเ์พิ่มเติมจากสื่อบุคคลอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ซึ่งเป็นสื่อท่ีสามารถเก็บไว้เตือน
ความจ าในภายหลังได้ โดยเฉพาะอย่างยิ่งในประเด็นการป้องกันและการอยู่ร่วมกันกับผู้ป่วย ซึ่งเป็นประเด็นท่ียัง
มีความรู้ความเข้าใจน้อยอยู ่

1.4 ในการด าเนินการให้ความรู้เกี่ยวกับโรคเอดส์ในแตล่ะครั้งนั้น อาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้านควรแนะน าหน่วยงานและบุคลากรสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านให้คนในชุมชนได้ทราบ เพื่อท่ีสามารถ
ติดต่อได้ในภายหลัง 
 
เอกสารอ้างอิง  
กนกรัตน์ สุขะวัฒนา. (2534). ความสัมพันธ์ระหว่างการเปิดรับสื่อเกี่ยวกับโรคเอดส์ กับความรู้ ทัศนคติ และ

พฤติกรรมในการป้องกันโรคเอดสข์องหญิงโสเภณี: กรณีศึกษาที่หน่วยควบคุมกามโรค อ.หาดใหญ่. 
วิทยานิพนธ์มหาบัณฑติ คณะวารสารศาสตร์และสื่อสารมวลชน มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์. 

กมลรัฐ อินทรทัศน์ .(2547). รูปแบบและกลยุทธ์การสื่อสารเพื่อการพัฒนาแบบมีส่วนร่วมระหวา่งชุมชนกับ
ศูนย์บริการและถ่ายทอดเทคโนโลยีฯ ศูนย์เรียนรู้ชุมชน และหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง. กรุงเทพฯ: ส านัก
ส่งเสริมและฝึกอบรม มหาวิทยาลยัเกษตรศาสตร์. 

กาญจนา แก้วเทพ. (2547). ทฤษฎีและแนวทางการศึกษาสื่อสารมวลชน (พิมพ์ครั้งที่ 4).  กรุงเทพฯ : แบรนด์เอจ. 
จตุรงค์ ประดิษฐ์. (2540). ความสัมพันธ์ระหว่างความเชื่อด้านสุขภาพกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วย

เบาหวาน โรงพยาบาลก าแพงเพชร. วิทยานิพนธ์มหาบณัฑิต คณะศกึษาศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัเชียงใหม่. 

ธรีรัตน์ เชมนะสริิ และธนรักษ์ ผลพิัฒน์. (2549). ผลการเฝ้าระวังพฤติกรรมทีส่ัมพันธ์กับการติดเชื้อเอชไอวีกลุ่ม
ประชากรทั่วไปอายุ 15-49 ปี พ.ศ. 2547. รายงานเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจ าสัปดาห์ 2549 , 
กรุงเทพฯ: ส านักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสขุ. 

ปรมะ สตะเวทิน. (2540). หลักนิเทศศาสตร์. กรุงเทพฯ : ส านักพิมพ์แห่งจุฬาลงกรณม์หาวิทยาลัย. 
ประพันธ์  ภานุภาค. (2546). คู่มือความรู้เรื่องเอดส์. กรุงเทพฯ : ศรีเมืองการพิมพ์. 
พรทิพย์ วรกิจโภคาทร (2541) ผู้รบัสาร. ใน เอกสารประกอบชุดวิชาหลักทฤษฎีการสื่อสาร  

หน่วยท่ี 6. (ไม่ปรากฏเลขหน้า). นนทบุรี: ส านักพิมพ์ มหาวิทยาลัยสโุขทัยธรรมาธิราช. 
พีระ จิรโสภณ. (2546). หลักและทฤษฎีการสื่อสาร. สาร. ใน เอกสารประกอบชุดวิชาหลักทฤษฎีการสื่อสาร 

หน่วยท่ี 11.  (ไม่ปรากฏเลขหน้า). นนทบุรี: ส านักพิมพ์ มหาวิทยาลยัสุโขทัยธรรมาธริาช. 
วริศรา วรลักษณ์. (2538). การเปดิรับข่าวสารความรู้เรื่องสิ่งเสพติดและการป้องกันสิ่งเสพตดิจากสื่อมวลชนและ

สื่อบุคคลของนักเรยีนระดับมัธยมศึกษาตอนต้น สังกัดกระทรวงศึกษาธิการ ในอ าเภอเมือง จังหวัด
เชียงใหม.่ วิทยานิพนธ์นิเทศศาสตรมหาบณัฑิต คณะนเิทศศาสตร์ จฬุาลงกรณม์หาวิทยาลัย. 

โรงพยาบาลปทุมธานี. (2555).  ข้อมูลโรงพยาบาล - โรงพยาบาลปทุมธานี สืบค้นเมื่อ พฤษภาคม 6, 2557, จาก 
http://www.pth.go.th/maincontent.php?contentID=3. 

http://chulapress.com/2014/
http://www.google.co.th/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=6&cad=rja&uact=8&ved=0CDYQFjAF&url=http%3A%2F%2Fwww.pth.go.th%2Fmaincontent.php%3FcontentID%3D3&ei=PhtzVP28Lo2TuAT3sYCwCw&usg=AFQjCNFz6ZwAUV0H8CaFToKndoyxG-daxQ&sig2=zOT_BOEhrEHEie_rToMHiA&bvm=bv.80185997,d.c2E
http://www.pth.go.th/maincontent.php?contentID=3


วารสารวิจัยและพัฒนา วไลยอลงกรณ์ ในพระบรมราชูปถัมภ์                                   สาขามนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ | 67 

ศูนย์ข้อมูลทางระบาดวิทยา ส านักระบาดวิทยา กรมควบคมุโรค. (2549). สถานการณ์ผู้ป่วยโรคเอดส์. สืบค้นเมื่อ 
กุมภาพันธ์, 6, 2556, จาก http//epid.moph.go.th/epid 32-aids html. 

ส านักงานสนับสนุนบริการสุขภาพ เขต 11 จ.นครศรีธรรมราช.  (2558). ประวัติ อสม. สืบค้นเมื่อ มกราคม 16, 
2558, จาก http://www.nakhonphc.go.th/history_asm.php.  

ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี. (2553). สถานการณผ์ู้ป่วยเอดส์ จังหวัดปทุมธานี ป ี2553. สืบค้นเมื่อ 
มิถุนายน, 30, 2557, จาก  http://cdpathumthani.com. 

ส านักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. (2554). จ านวนผู้ป่วยและตายด้วยโรคเอดส์ จ าแนก
รายปีที่ป่วย. สืบค้นเมื่อ 30, 2557, จาก www.boe.moph.go.th. 

ส านักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข.  (2554). อัตราผู้ป่วยโรคเอดสต์่อประชากรแสนคนใน
พื้นที่ของจังหวัดในภาคกลาง. สืบค้นเมื่อ 30, 2557, จาก 
http://www.boe.moph.go.th/report.php?cat=11. 

อรนุช งามขาว. (2543). การเปิดรบัข่าวสาร ความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัตติามกฎจราจรของประชาชนคนเดิน
เท้าในเขตกรุงเทพมหานคร. วิทยานิพนธ์นิเทศศาสตรมหาบัณฑติ คณะนิเทศศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลยั. 

อรวรรณ ปิลันธน์โอวาท. (2542). การสื่อสารเพื่อการโน้มน้าวใจ. กรงุเทพฯ : ส านักพิมพ์จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลยั. 

 
 
 
 


