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บทคัดย่อ 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงส ารวจ มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาการรับรู้ และความคาดหวงัของ
ประชาชนต่อบทบาทหน้าท่ีของอาสาสมคัรสาธารสุขประจ าหมู่บ้าน ในสถานการณ์ COVID-19  
ในเขตพื้นท่ีรับผดิชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี ผูเ้ขา้ร่วม
วิจยัเป็น ประชาชนท่ีอยูใ่นเขตพื้นท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดั
ชลบุรี จ านวน 380 คน เก็บรวบรวมขอ้มูลการรับรู้ และความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทหนา้ท่ี
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ในสถานการณ์ COVID-19 น ามาวิเคราะห์ขอ้มูล  และ
เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้ กบัคะแนนเฉล่ียความคาดหวงั โดยใชส้ถิติ Paired t-test   
  ผลการวจิยัพบวา่ การรับรู้ของประชาชนต่อบทบาทหนา้ท่ีของอสม. ในสถานการณ์ COVID-19 
น้อยกว่าความคาดหวัง  ซ่ึงแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  < 0.05 ประชาชนมีการรับรู้ 
ในภาพรวมอยู่ในระดับดี และมีความคาดหวงัในภาพรวมอยู่ในระดับมาก โดยปัจจยัส่วนบุคคล 
มีส่งผลต่อการรับรู้และความคาดหวงัของประชาชนคือ อาชีพ และระยะทาง  
  การวิจยัคร้ังน้ีแสดงให้เห็นถึงการรับรู้ และความคาดหวงัของประชาชนท่ีมีต่อบทบาทหน้าท่ี
ของ อสม. ในสถานการณ์ COVID-19 สามารถน าไปใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาในการปฏิบติังาน
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นในสถานการณ์ COVID-19 ในอนาคต 
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Abstract 
 This survey research aimed to study perception and expectation toward the village health 
volunteers’ role in the COVID-19 situation among 380 people living in the responsible areas of the 
Bang sai Health Promoting Hospital, Mueang District, Chonburi. Data were collected within 4 weeks 
among these people which were divided into 3 parts including personal information, level of 
perception, and level of expectation. Data were analyzed by using a paired t-test to compare means 
of perception and expectation. 

The results showed that the level of people’s perception was significantly less than the level of 
expectation (p-value < 0.05). Overall perception and expectation among these people were in good 
level and high level, respectively. The significant personal factors affecting perception and 
expectation were occupation and distance. 

This research shows that people’s perception and expectation toward the role in the COVID-19 
situation can be used to develop the guideline of the village health volunteers’ practice and role in the 
future pandemic situation. 

Keywords : Perception, Expectation, Village Health Volunteer, COVID-19  
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บทน า 
 อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) เป็นรูปแบบหน่ึงของการมีส่วนร่วมของ
ประชาชนในการดูแลสุขภาพของตนเอง ครอบครัว และชุมชน โดยผา่นกระบวนการอบรมให้ความรู้
จากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข และการปฏิบติังานดว้ยความเสียสละต่อประชาชนในหมู่บา้น อสม.กระทรวง
สาธารณสุขได้เร่ิมด าเนินงานมาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2520 เป็นตน้มา อสม.จึงเพิ่มจ านวนมากข้ึนตามล าดบั 
จนครอบคลุมหมู่บ้านในชนบทและชุมชนเมือง โดยมีหน้าท่ีส าคญัในฐานะผูน้ าการเปล่ียนแปลง 
ดา้นพฤติกรรมสุขภาพอนามยั (Change agent) การส่ือข่าวสารสาธารณสุข การแนะน าเผยแพร่ความรู้ 
การแนะน า และประสานกิจกรรมพฒันาสาธารณสุข ตลอดจนให้บริการสาธารณสุขด้านต่างๆ เช่น  
การส่งเสริมสุขภาพ การเฝ้าระวงัและป้องกนัโรค การช่วยเหลือและรักษาพยาบาลขั้นตน้(1)  
 จากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ซ่ึงนบัวา่เป็น
ปัญหาส าคญัทางดา้นสาธารณสุขของหลายประเทศทัว่โลกรวมถึงประเทศไทย อสม.มีบทบาทส าคญั
ในการป้องกนัการแพร่ระบาดของโรค COVID-19 ท่ีจะเกิดข้ึนในหมู่บา้น คือ มาตรการ “อสม. เคาะ
ประตูบา้น” เพื่อสังเกตอาการ ณ ท่ีพกัอาศยัของกลุ่มผูเ้ดินทางกลบัจากพื้นท่ีระบาดของโรค COVID-
19 ท่ีอาศยัอยูใ่นชุมชนเพื่อป้องกนัในขั้นตน้ไม่ใหมี้การแพร่กระจายอยา่งกวา้งขวาง โดยมีการก าหนด
แนวทางส าหรับบทบาท อสม.ในสถานการณ์โรค COVID-19(2) ดังน้ี 1) เตรียมความพร้อม ได้แก่ 
ขอ้มูลสถานการณ์โรค และขอ้มูลกลุ่มเป้าหมายผูเ้ดินทางกลบัจากพื้นท่ีระบาด เตรียมอุปกรณ์ ไดแ้ก่ 
ปรอทวดัไข  ้หน้ากากอนามยั ส่ือให้ความรู้ค าแนะนาวิธีป้องกนั ควบคุมการแพร่กระจายโรค และ
แบบฟอร์มรายงานผล และซกัซ้อมเตรียมการทีม 2) อสม. เคาะประตูบา้น โดยจะมีการแนะน าตนเอง 
แจง้ข่าวสาร ใหค้วามรู้ประชาชนใหก้ารดูแลสุขภาพ สอนวิธีสังเกตอาการ ซกัถามอาการเบ้ืองตน้ และ
แสดงสัญลกัษณ์การคดักรองครัวเรือน 3) การคดักรอง ซ่ึงไดแ้ก่ การซกัประวติั สอบถามอาการ และ
การวดัอุณหภูมิร่างกายหรือการวดัไข ้4) การประสาน ส่งต่อ แจง้เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข หากยงัไม่พบ
อาการแสดง จะท าการเฝ้าระวงัอาการผดิปกติ และวดัไขทุ้กวนั ส่ือสารต่อเน่ืองเร่ืองการปฏิบติัตวั และ
การป้องกันโรค หลีกเล่ียงไปในท่ีชุมชนแออัด  และแนะน ากิจกรรมคลายเครียด สร้างพลังใจ  
ออกก าลงักาย ท างานอดิเรก โดยติดตามต่อเน่ือง 14 วนั 5) อสม. รายงานผลผา่นอสม. ออนไลน์ หวัขอ้
รายงานเหตุ “เฝ้าระวงัโควิด-19” โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางทราย ไดน้ ามาตรการ “อสม.
เคาะประตูบ้าน” มาเป็นแนวทางส าหรับ อสม.ในการด าเนินการป้องกันโรคระบาด COVID-19  
ในพื้นท่ีรับผิดชอบ โดย อสม. มีการติดตาม เฝ้าระวงัผูท่ี้มาจากพื้นท่ีอ่ืน เช่น มาจากต่างจงัหวดั และ 
มาจากต่างประเทศ ซ่ึงการด าเนินงานป้องกนัระบาด COVID-19 นั้น ตอ้งอาศยัความร่วมมือของชุมชน 
จากการทบทวนงานวิจยัท่ีผ่านมา พบว่า ประชาชนมีความคาดหวงัต่อการปฏิบติัตามบทบาทหน้าท่ี
ของ อสม.ในคะแนนเฉล่ียท่ีมาก แต่มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้ต่อการปฏิบติัตามบทบาทหนา้ท่ีของ อสม.
ในคะแนนเฉล่ียค่อนข้างน้อย ส่วนใหญ่ยงัขาดการรับรู้ในบทบาทของ อสม. โดยเฉพาะการรับรู้



18
วารสารวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพ ปีที่ 15 ฉบับที่ 3 เดือนกันยายน - ธันวาคม 2565

Research and Development Health System Journal

Vol.15 No.3 Sep - Dec 2022

 
 

บทบาทของ อสม.ในดา้นของการป้องกนัโรคติดต่อ(3)  Robbins(4) ได้ให้ความหมายของการรับรู้ว่า 
เป็นกระบวนการของการเลือกเฟ้น  จดัระบบ และแปลความหมาย  ความรู้สึก ความเข้าใจต่างๆ  
ท่ีบุคคลนั้นมีต่อสภาพแวดลอ้มท่ีเก่ียวขอ้ง โดยจะเป็นไปตามส่ิงท่ีเขาไดเ้ห็นไดย้ิน หรือตามความเช่ือ
ซ่ึงอาจจะไม่เป็นไปตามความเป็นจริงของส่ิงนั้นๆ (Objective reality) ซ่ึงปัจจยัท่ีมีผลต่อการรับรู้ 
แบ่งเป็น 3 กลุ่ม คือ 1) เป้าหมายหรือส่ิงท่ีรับรู้ 2) ตวัผูรั้บรู้ (Perceivers) 3) สถานการณ์ (Situations) 
ปัจจยัต่างๆ เหล่าน้ีต่างส่งผลต่อการรับรู้ของบุคคล ในการท่ีจะให้ประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในการ
แกไ้ขสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค COVID-19 จะตอ้งอาศยัการรับรู้ของประชาชนในบทบาท
หนา้ท่ีของ อสม. นอกจากน้ี Allport ไดใ้ห้แนวคิดเก่ียวกบัการแสดงบทบาทของบุคคล โดยข้ึนอยูก่บั
ปัจจยัดงัต่อไปน้ี(3) 1) บทบาทท่ีสังคมคาดหวงั 2) การรับรู้บทบาท 3) การยอมรับบทบาทของบุคคล 4) 
การปฏิบติัตามบทบาทหน้าท่ีของบุคคล  ดงันั้น อสม. จะตอ้งปฏิบติัตามบทบาทหน้าท่ี เช่น การมี
ความรู้ในเร่ือง โรค COVID-19 มีความเข้าใจในบทบาทหน้าท่ีของตนเอง  มีความสมัครใจและ
เสียสละ นอกจากมีการรับรู้ถึงบทบาทแลว้ ความคาดหวงัต่อบทบาทจะท าให้เกิด แรงจูงใจในการให้
ความร่วมมือของประชาชนในการแกไ้ขสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค COVID-19 ตามทฤษฎี
ความคาดหวงัของวิคเตอร์  วรูม (Victor Vroom)(4) กล่าวว่า คนเราจะเกิดแรงจูงใจในการท างาน 
ก็ต่อเม่ือเรามีความหวงั หรือเห็นความสัมพนัธ์ขององค์ประกอบ  3 ส่วน คือ 1) เห็นความคาดหวงั  
เห็นโอกาส (Expectancy) 2) เห็นเคร่ืองมือ (Instrumentality) หรือเห็นหนทาง 3) เห็นคุณค่า (Valence)  
  ในพื้นท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) บางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี  
ย ังไม่พบว่า  มีผู ้ศึกษาเร่ืองการรับรู้  และความคาดหวังของประชาชนต่อบทบาทของ  อสม . 
ในสถานการณ์ COVID-19 ประกอบกบั รพ.สต.บางทราย ได้น ามาตรการ “อสม.เคาะประตูบา้น”  
มาใช้เป็นแนวทางส าหรับ อสม.ในการด าเนินการป้องกนัโรคระบาด COVID-19 ของประชาชนใน
พื้นท่ี คณะผูว้ิจยัจึงมีความสนใจศึกษาการรับรู้และความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทของ อสม.
ในสถานการณ์  COVID-19 น าข้อมูลไปใช้เป็นแนวทางในการวางแผนพัฒนาแนวทางในการ
ด าเนินงานป้องกนัโรคระบาด COVID-19 ตามบทบาทของ อสม. ต่อไป 
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บทบาทของ อสม.ในดา้นของการป้องกนัโรคติดต่อ(3)  Robbins(4) ได้ให้ความหมายของการรับรู้ว่า 
เป็นกระบวนการของการเลือกเฟ้น  จดัระบบ และแปลความหมาย  ความรู้สึก ความเข้าใจต่างๆ  
ท่ีบุคคลนั้นมีต่อสภาพแวดลอ้มท่ีเก่ียวขอ้ง โดยจะเป็นไปตามส่ิงท่ีเขาไดเ้ห็นไดย้ิน หรือตามความเช่ือ
ซ่ึงอาจจะไม่เป็นไปตามความเป็นจริงของส่ิงนั้นๆ (Objective reality) ซ่ึงปัจจยัท่ีมีผลต่อการรับรู้ 
แบ่งเป็น 3 กลุ่ม คือ 1) เป้าหมายหรือส่ิงท่ีรับรู้ 2) ตวัผูรั้บรู้ (Perceivers) 3) สถานการณ์ (Situations) 
ปัจจยัต่างๆ เหล่าน้ีต่างส่งผลต่อการรับรู้ของบุคคล ในการท่ีจะให้ประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในการ
แกไ้ขสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค COVID-19 จะตอ้งอาศยัการรับรู้ของประชาชนในบทบาท
หนา้ท่ีของ อสม. นอกจากน้ี Allport ไดใ้ห้แนวคิดเก่ียวกบัการแสดงบทบาทของบุคคล โดยข้ึนอยูก่บั
ปัจจยัดงัต่อไปน้ี(3) 1) บทบาทท่ีสังคมคาดหวงั 2) การรับรู้บทบาท 3) การยอมรับบทบาทของบุคคล 4) 
การปฏิบติัตามบทบาทหน้าท่ีของบุคคล  ดงันั้น อสม. จะตอ้งปฏิบติัตามบทบาทหน้าท่ี เช่น การมี
ความรู้ในเร่ือง โรค COVID-19 มีความเข้าใจในบทบาทหน้าท่ีของตนเอง  มีความสมัครใจและ
เสียสละ นอกจากมีการรับรู้ถึงบทบาทแลว้ ความคาดหวงัต่อบทบาทจะท าให้เกิด แรงจูงใจในการให้
ความร่วมมือของประชาชนในการแกไ้ขสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค COVID-19 ตามทฤษฎี
ความคาดหวงัของวิคเตอร์  วรูม (Victor Vroom)(4) กล่าวว่า คนเราจะเกิดแรงจูงใจในการท างาน 
ก็ต่อเม่ือเรามีความหวงั หรือเห็นความสัมพนัธ์ขององค์ประกอบ  3 ส่วน คือ 1) เห็นความคาดหวงั  
เห็นโอกาส (Expectancy) 2) เห็นเคร่ืองมือ (Instrumentality) หรือเห็นหนทาง 3) เห็นคุณค่า (Valence)  
  ในพื้นท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) บางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี  
ย ังไม่พบว่า  มีผู ้ศึกษาเร่ืองการรับรู้  และความคาดหวังของประชาชนต่อบทบาทของ  อสม . 
ในสถานการณ์ COVID-19 ประกอบกบั รพ.สต.บางทราย ได้น ามาตรการ “อสม.เคาะประตูบา้น”  
มาใช้เป็นแนวทางส าหรับ อสม.ในการด าเนินการป้องกนัโรคระบาด COVID-19 ของประชาชนใน
พื้นท่ี คณะผูว้ิจยัจึงมีความสนใจศึกษาการรับรู้และความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทของ อสม.
ในสถานการณ์  COVID-19 น าข้อมูลไปใช้เป็นแนวทางในการวางแผนพัฒนาแนวทางในการ
ด าเนินงานป้องกนัโรคระบาด COVID-19 ตามบทบาทของ อสม. ต่อไป 
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  3. เพื่อเปรียบเทียบการรับรู้และคะแนนเฉล่ียความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทหนา้ท่ีของ 
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ระเบียบวธีิวจัิย 
 รูปแบบการวจิยัเป็นการวจิยัเชิงส ารวจ (Survey Study) 
 ประชากร และกลุ่มตัวอย่าง 
 กลุ่มประชากร คือ  ตัวแทนประชาชนผู ้ท่ีอาศัยอยู่ในครัวเรือนในพื้นท่ีรับผิดชอบของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี ครัวเรือนละ 1 คน เท่ากับ
จ านวน 7,297 คน/ครัวเรือน โดยขนาดกลุ่มตวัอยา่งของผูเ้ขา้ร่วมวจิยั ใชสู้ตรการค านวณขนาดตวัอยา่ง
ของ Krejcie&Morgan  

𝑛𝑛 = 2𝑁𝑁𝑁𝑁 (1 − 𝑝𝑝)
𝑒𝑒2(𝑁𝑁 − 1) + 2𝑝𝑝(1 − 𝑝𝑝) 

 
 n    =  ขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง   N   =  ขนาดของประชากร 
 e     =  ระดบัความคลาดเคล่ือนของการสุ่มตวัอยา่งท่ียอมรับได ้
 2  =  ค่าไคสแควร์ท่ี df เท่ากบั 1 และระดบัความเช่ือมัน่ 95% (2 = 3.841) 
 p  =  สดัส่วนของลกัษณะท่ีสนใจในประชากร (ถา้ไม่ทราบใหก้ าหนด p = 0.5) 
 𝑛𝑛 = (3.841)(7,297)(0.5)(1−0.5)

0.052(7297−1)+(3.841)(0.5)(1−0.5)   =
7006.94 

19.20   = 374.94  
 𝑛𝑛 ≈ 380  คน/ครัวเรือน 
  การสุ่มตวัอย่าง ใช้วิธีการสุ่มตวัอย่างแบบแบ่งชั้นภูมิ (Stratified Sampling) ร่วมกับการสุ่ม 
อย่างง่าย (Simple Random Sampling) โดยใช้คอมพิวเตอร์ (Computer Method) และการสุ่มอย่างมี
ระบบ (Systematic Sampling) ตามล าดบั ดงัน้ี 
   1. หาสัดส่วนของขนาดตวัอย่างต่อจ านวนครัวเรือนทั้งหมด โดยน าขนาดกลุ่มตวัอย่าง  
380 คน/ครัวเรือน คูณ 100 และหารดว้ย จ านวนครัวเรือนทั้งหมด 7,297 ครัวเรือน ไดส้ัดส่วนท่ี 5% 
  2. แบ่งชั้นภูมิ (Stratified Sampling) เป็นหมู่บา้นท่ีอยู่ในเขตพื้นท่ี รพ.สต.บางทราย เป็น  
6 หมู่บา้น จากนั้นค านวณหาขนาดตวัอยา่งในแต่ละ 6 หมู่บา้นตามสัดส่วนท่ี 5%  
  3. ใชว้ธีิการสุ่มแบบง่าย (Simple Random Sampling) ดว้ยวธีิการใชค้อมพิวเตอร์ (Computer 
Method) โดยผูว้ิจยัจะท าการเร่ิมสุ่มบา้นหลงัท่ี 1 ของแต่ละหมู่บา้น เพื่อใชเ้ป็นจุดเร่ิมตน้ ส าหรับบา้น
หลังถัดไปใช้วิธีการสุ่มอย่างมีระบบ (Systematic Sampling) จนได้ครบตามจ านวนหมู่บ้าน 5%  
โดยจะท าการก าหนดช่วงห่างระหวา่งบา้นแต่ละหลงัในการสุ่ม ซ่ึงจะค านวณไดจ้ากสูตรดงัต่อไปน้ี 
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   ช่วงห่างระหวา่งบา้นแต่ละหลงั (I)   =                  จ านวนครัวเรือนทั้งหมดในแต่ละหมู่บา้น 
             จ านวนขนาดตวัอยา่ง(ครัวเรือน)ในแต่ละหมู่บา้น 

เกณฑ์คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเข้าสู่การศึกษา  
1. เป็นผูท่ี้อยูอ่าศยัในพื้นท่ีมากกวา่ 6 เดือน  
2. เป็นผูท่ี้มีช่ืออยูใ่นทะเบียนบา้น 
3. มีอาย ุ18 ปีข้ึนไป  
4. ยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยัดว้ยความสมคัรใจ  

เกณฑ์คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างออกจากการศึกษา  
1. ผูท่ี้เป็นอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น  

  2. ผูท่ี้ตอ้งการออกจากการวจิยัระหว่างท าการวจิยั 
 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 

 ใช้แบบสอบถามท่ีคณะผูว้ิจยัสร้างข้ึนเองโดยการศึกษาเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกับ 
การรับรู้และระดบัความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทหน้าท่ีของ อสม. เป็นเคร่ืองมือในการ
รวบรวมขอ้มูลการวจิยั โดยแบ่งเป็น 3 ส่วน ดงัน้ี 

  ส่วนที ่1 สอบถามเก่ียวกบัขอ้มูลส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถามแบบสอบถาม  
ส่วนที่ 2 สอบถามเพื่อประเมินระดบัการรับรู้และระดบัความคาดหวงัของประชาชนต่อ

บทบาทหน้าท่ีของ อสม.ในสถานการณ์ COVID-19 ในเขตพื้นท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี เป็นแบบสอบถามปลายปิด (Closed-end Question) 
มีค าตอบแบบเลือกตอบ (Check List) ซ่ึงในแต่ละค าถามจะมีค าตอบให้เลือก 5 ระดบั คือ มากท่ีสุด 
มาก ปานกลาง นอ้ย และนอ้ยท่ีสุด(5)  

ส่วนที่ 3 ขอ้เสนอแนะเพิ่มเติมเพื่อน าไปพฒันาในการปฏิบติังานของ อสม.ในสถานการณ์ 
COVID-19 ของพื้นท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางทรายในอนาคต 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
 ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา (content validity) น าเคร่ืองมือไปตรวจสอบความตรงของ
เน้ือหาโดยการน าแบบสอบถามให้ผูเ้ช่ียวชาญ 3 ท่าน ตรวจสอบ และให้ขอ้เสนอแนะโดยใช้ดชันี
ความสอดคลอ้งของขอ้ค าถามกบัวตัถุประสงค ์(Index of item Objective Congruence: IOC ) จากนั้น
จึงน าเคร่ืองมือไปหาค่าความเช่ือมัน่ (Reliability) โดยน าแบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try out) กบั
กลุ่มท่ีมีลกัษณะใกล้เคียงกบักลุ่มตวัอย่างท่ีจะท าการศึกษา จ านวน 30 คน แล้วท าการประมวลผล
วิเคราะห์หาค่าความเช่ือมัน่ (reliability) ด้วยวิธีของ cronbach's alpha เพื่อหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่า 
(Alpha Coefficient) ไดค้่าความเช่ือมัน่ (reliability) ของแบบสอบถามมีค่าเท่ากบั 0.70     
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มีค าตอบแบบเลือกตอบ (Check List) ซ่ึงในแต่ละค าถามจะมีค าตอบให้เลือก 5 ระดบั คือ มากท่ีสุด 
มาก ปานกลาง นอ้ย และนอ้ยท่ีสุด(5)  

ส่วนที่ 3 ขอ้เสนอแนะเพิ่มเติมเพื่อน าไปพฒันาในการปฏิบติังานของ อสม.ในสถานการณ์ 
COVID-19 ของพื้นท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางทรายในอนาคต 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
 ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา (content validity) น าเคร่ืองมือไปตรวจสอบความตรงของ
เน้ือหาโดยการน าแบบสอบถามให้ผูเ้ช่ียวชาญ 3 ท่าน ตรวจสอบ และให้ขอ้เสนอแนะโดยใช้ดชันี
ความสอดคลอ้งของขอ้ค าถามกบัวตัถุประสงค ์(Index of item Objective Congruence: IOC ) จากนั้น
จึงน าเคร่ืองมือไปหาค่าความเช่ือมัน่ (Reliability) โดยน าแบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try out) กบั
กลุ่มท่ีมีลกัษณะใกล้เคียงกบักลุ่มตวัอย่างท่ีจะท าการศึกษา จ านวน 30 คน แล้วท าการประมวลผล
วิเคราะห์หาค่าความเช่ือมัน่ (reliability) ด้วยวิธีของ cronbach's alpha เพื่อหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่า 
(Alpha Coefficient) ไดค้่าความเช่ือมัน่ (reliability) ของแบบสอบถามมีค่าเท่ากบั 0.70     
 

 
 

 การวเิคราะห์ข้อมูล 
 คณะผูว้ิจ ัยน าข้อมูลมาด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป  
เพื่อทดสอบสมมติฐานทางสถิติโดยมีการก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติ (α)  เท่ากับ 0.05 
รายละเอียดสถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล  
 1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 
  1.1 วิเคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคลของประชาชนในเขตพื้นท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี  โดยใช้ค่าความถ่ี (frequencies) และค่าร้อยละ 
(percentage) เพื่อใชอ้ธิบายลกัษณะขอ้มูลทัว่ไปของผูเ้ขา้ร่วมวจิยัในการวจิยั 
  1.2 วิเคราะห์ระดบัการรับรู้และระดบัความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทหน้าท่ีของ  
อสม. โดยการหาค่าความถ่ี (frequency) และค่าร้อยละ (percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean) และค่าเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (Standard Deviation) 
 2. สถิติอนุมาน (Inferential Statistics) เปรียบเทียบระดบัการรับรู้และระดบัความคาดหวงัของ
ประชาชนต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม. โดยใช ้Paired t-test 
 การพทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง 
 โครงการวิจยัน้ีได้ผ่านการพิจารณาและรับรองจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมวิจยัใน
มนุษย ์วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี ตามเอกสารรับรองหมายเลข COA.NO.2021/S13 
เม่ือวนัท่ี 22 กุมภาพนัธ์ 2564 
 ระยะเวลาในการด าเนินงานวจัิย   
 ระยะเวลาในการด าเนินงานวจิยั 3 เดือนระหวา่งเดือน มกราคม - มีนาคม พ.ศ.2564 
 
ผลการวจัิย 
 ข้อมูลทัว่ไปของผู้เข้าร่วมวจัิย 
 ผูเ้ขา้ร่วมวิจยั ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 50.2 และรองลงมาเป็นเพศชาย คิดเป็น 
ร้อยละ 40.8 ตามล าดบั ผูเ้ขา้ร่วมวิจยัส่วนมากมีอายุมากว่า 60 ปี คิดเป็นร้อยละ 34.7 รองลงมาคือ 
ช่วงอายุ 40 – 49 ปี คิดเป็นร้อยละ 21.6 และช่วงอายุ 50-59 ปี คิดเป็นร้อยละ 20.3 ตามล าดบั ระดบั
การศึกษาส่วนใหญ่จบการศึกษาในระดบัต ่ากวา่ ปวช.หรือมธัยมศึกษาตอนปลาย คิดเป็นร้อยละ 67.6 
รองลงมาคือ การศึกษาระดบัปวช./มธัยมศึกษาตอนปลาย คิดเป็นร้อยละ15.0 และการศึกษาระดบั
ปริญญาตรีหรือสูงกว่าปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 8.2 ตามล าดบั อาชีพของผูเ้ข้าร่วมวิจยัส่วนมาก
ประกอบอาชีพรับจา้งทัว่ไป/พนกังานบริษทั คิดเป็นร้อยละ 36.6 รองลงมาคือ คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 
คิดเป็นร้อยละ 36.6 และเป็นแม่บา้น/ว่างงาน/อิสระ คิดเป็นร้อยละ 25.3 ตามล าดบั ระยะทางของ
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ผูเ้ขา้ร่วมวิจยัระหวา่งบา้นถึงโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางทราย ส่วนใหญ่มีระทาง นอ้ยกว่า  
1 กิโลเมตร คิดเป็นร้อยละ 56.3 รองลงมาคือ 1.01 – 2.00 กิโลเมตร คิดเป็นร้อยละ 29.2 และระยะทาง 
2.01 – 3.00 กิโลเมตร คิดเป็นร้อยละ 10.5 ตามล าดบั การเขา้รับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี ส่วนใหญ่เคยเข้ารับบริการ คิดเป็นร้อยละ 72.6 และ
รองลงมาไม่เคยเขา้รับบริการ คิดเป็นร้อยละ 27.4 ตามล าดบั ดงัแสดงในตารางท่ี 1 
 
ตารางที ่1 จ านวนและร้อยละของผูเ้ขา้ร่วมวิจยัจ  าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป  

ข้อมูลทัว่ไป จ านวน (คน) 
(n=380) ร้อยละ 

เพศ   
       ชาย 155 40.8 
       หญิง 225 50.2 
อายุ   
      นอ้ยกวา่ 30 ปี  36 9.5 
      30-39 ปี 53 13.9 
      40-49 ปี 82 21.6 
      50-59 ปี 77 20.3 
      มากกวา่ 60 ปี 132 34.7 
      Mean = 51.50  SD = 14.800 Min = 19 Max = 93   
การศึกษา   
       ไม่ไดศึ้กษา  16 4.2 
       ต ่ากวา่ ปวช. /มธัยมศึกษาตอนปลาย  257 67.6 
       ปวช./ มธัยมศึกษาตอนปลาย  57 15.0 
       ปวส./ เทียบเท่า  19 5.0 
       ปริญญาตรีข้ึนไป 31 8.2 
อาชีพ   
       ขา้ราชการ          9 2.4 
       คา้ขาย/ ธุรกิจส่วนตวั 132 34.7 
       รับจา้งทัว่ไป/พนกังานบริษทั 139 36.6 
       นกัศึกษา  4 1.1 
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ผูเ้ขา้ร่วมวิจยัระหวา่งบา้นถึงโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางทราย ส่วนใหญ่มีระทาง นอ้ยกว่า  
1 กิโลเมตร คิดเป็นร้อยละ 56.3 รองลงมาคือ 1.01 – 2.00 กิโลเมตร คิดเป็นร้อยละ 29.2 และระยะทาง 
2.01 – 3.00 กิโลเมตร คิดเป็นร้อยละ 10.5 ตามล าดบั การเขา้รับบริการ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี ส่วนใหญ่เคยเข้ารับบริการ คิดเป็นร้อยละ 72.6 และ
รองลงมาไม่เคยเขา้รับบริการ คิดเป็นร้อยละ 27.4 ตามล าดบั ดงัแสดงในตารางท่ี 1 
 
ตารางที ่1 จ านวนและร้อยละของผูเ้ขา้ร่วมวิจยัจ  าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป  

ข้อมูลทัว่ไป จ านวน (คน) 
(n=380) ร้อยละ 

เพศ   
       ชาย 155 40.8 
       หญิง 225 50.2 
อายุ   
      นอ้ยกวา่ 30 ปี  36 9.5 
      30-39 ปี 53 13.9 
      40-49 ปี 82 21.6 
      50-59 ปี 77 20.3 
      มากกวา่ 60 ปี 132 34.7 
      Mean = 51.50  SD = 14.800 Min = 19 Max = 93   
การศึกษา   
       ไม่ไดศึ้กษา  16 4.2 
       ต ่ากวา่ ปวช. /มธัยมศึกษาตอนปลาย  257 67.6 
       ปวช./ มธัยมศึกษาตอนปลาย  57 15.0 
       ปวส./ เทียบเท่า  19 5.0 
       ปริญญาตรีข้ึนไป 31 8.2 
อาชีพ   
       ขา้ราชการ          9 2.4 
       คา้ขาย/ ธุรกิจส่วนตวั 132 34.7 
       รับจา้งทัว่ไป/พนกังานบริษทั 139 36.6 
       นกัศึกษา  4 1.1 

 
 

ข้อมูลทัว่ไป จ านวน (คน) 
(n=380) ร้อยละ 

       แม่บา้น/ วา่งงาน 96 25.3 
ระยะทาง   
       นอ้ยกวา่ 1 กิโลเมตร 214 56.3 
       1.00 – 2.00 กิโลเมตร 111 29.2 
       มากกวา่ 2 กิโลเมตร 55 14.5 
       Mean = 1.58 SD = 0.731 Min = 1 Max = 3   
การเข้ารับบริการ ณ รพ.สต.   
      เคย 276 72.6 
      ไม่เคย 104 27.4 

  
 การรับรู้และความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทหน้าที่ของ อสม. ในสถานการณ์ COVID-19  
  การรับรู้ของประชาชนต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม. ต าบลบางทราย จงัหวดัชลบุรี ในภาพรวมอยู่
ในระดบัดี (𝒙̅𝒙= 3.86) ซ่ึงนอ้ยกวา่ความคาดหวงัฯ ซ่ึงอยูใ่นระดบัมาก (𝒙̅𝒙 = 4.31) เม่ือพิจารณาเป็นราย
ด้าน พบว่า  ด้านการเตรียมความพร้อมของ อสม. ประชาชนมีการรับรู้ (𝒙̅𝒙 = 4.00) น้อยกว่า 
ความคาดหวงัท่ีมี (𝒙̅𝒙 = 4.36) ด้านการแจ้งข่าวสาร และให้ความรู้ของ อสม. ประชาชนมีการรับรู้  
(𝒙̅𝒙 = 3.92) นอ้ยกวา่ความคาดหวงัท่ีมี (𝒙̅𝒙 = 4.33) ดา้นการคดักรองโรคของ อสม. ประชาชนมีการรับรู้ 
(𝒙̅𝒙 = 3.84) นอ้ยกวา่ความคาดหวงัท่ีมี (𝒙̅𝒙 = 4.33) ดา้นการประสานงานของ อสม. ประชาชนมีการรับรู้ 
(𝒙̅𝒙 = 3.93) น้อยกว่าความคาดหวงัท่ีมี (𝒙̅𝒙 = 3.59) ดา้นการรายงานผลผ่านระบบออนไลน์ของ อสม. 
ประชาชนมีการรับรู้ (𝒙̅𝒙 = 3.59) นอ้ยกวา่ความคาดหวงัท่ีมี (𝒙̅𝒙 = 4.31) ดงัแสดงในตารางท่ี 2 
 
ตารางที่ 2 คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานการรับรู้และความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาท 
                 หนา้ท่ี ของ อสม.  

บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 
ประจ าหมู่บ้าน (อสม.) รายด้าน คะแนนเฉลีย่การรับรู้ คะแนนเฉลีย่ความคาดหวงั 

𝒙̅𝒙 S.D.  แปลผล 𝒙̅𝒙 S.D.  แปลผล 
1. การเตรียมความพร้อมของ อสม. 4.00 0.769 ดี 4.36 0.593 มาก 
2. การแจง้ข่าวสารและใหค้วามรู้ของ อสม. 3.92 0.826 ดี 4.33 0.601 มาก 
3. การคดักรองโรคของ อสม. 3.84 0.806 ดี 4.33 0.650 มาก 
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บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 
ประจ าหมู่บ้าน (อสม.) รายด้าน คะแนนเฉลีย่การรับรู้ คะแนนเฉลีย่ความคาดหวงั 

𝒙̅𝒙 S.D.  แปลผล 𝒙̅𝒙 S.D.  แปลผล 
4. การประสานงานของ อสม. 3.94 0.787 ดี 4.31 0.884 มาก 
5. การรายงานผลผา่นระบบออนไลน์ของ อสม. 3.59 0.884 ดี 4.21 0.624 มาก 

รวม 3.86 0.690 ดี 4.31 0.530 มาก 
 
 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้กับความคาดหวังต่อบทบาทหน้าที่ของ อสม.ใน
สถานการณ์ COVID-19 ในภาพรวม 
 ในภาพรวมประชาชนมีการรับรู้ต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม.ในสถานการณ์ COVID-19 อยูใ่น
ระดับดี (𝒙̅𝒙 = 3.86) ระดับคะแนนเฉล่ียส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 3.51-4.50 (ร้อยละ 56.3) ส าหรับ 
ความคาดหวงั พบวา่ อยูใ่นระดบัมาก (𝒙̅𝒙 = 4.31) ระดบัคะแนนเฉล่ียส่วนใหญ่อยูใ่นช่วง 3.51 - 4.50  
(ร้อยละ 54.2) เม่ือทดสอบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียระหว่างการรับรู้ และความคาดหวงัพบว่า  
มีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมีคะแนนเฉล่ียของการรับรู้น้อยกว่าความคาดหวงั  
ดงัแสดงในตารางท่ี 3 
 
ตารางที่ 3 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้ กบัคะแนนเฉล่ียความคาดหวงัต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม.  
                 ในสถานการณ์ COVID-19 ในภาพรวม 

คะแนนเฉลีย่ การรับรู้ ความคาดหวงั 
p-value *  จ านวน (คน) ร้อยละ จ านวน (คน) ร้อยละ 

1.0 1.50 1 0.30 0 0.00  
1.51 - 2.50 16 4.20 4 1.10  
2.51 - 3.50 90 23.70 29 7.60  
3.51 - 4.50 214 56.30 206 54.20  
4.51 - 5.00 59 15.50 141 37.10  

รวม 380 100.00 380 100.00  
Mean 3.86 4.31 <0.001 
S.D. 0.690 0.530  

Min-Max 1 - 5 2 - 5  
*Paired sample t-test 
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บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 
ประจ าหมู่บ้าน (อสม.) รายด้าน คะแนนเฉลีย่การรับรู้ คะแนนเฉลีย่ความคาดหวงั 

𝒙̅𝒙 S.D.  แปลผล 𝒙̅𝒙 S.D.  แปลผล 
4. การประสานงานของ อสม. 3.94 0.787 ดี 4.31 0.884 มาก 
5. การรายงานผลผา่นระบบออนไลน์ของ อสม. 3.59 0.884 ดี 4.21 0.624 มาก 

รวม 3.86 0.690 ดี 4.31 0.530 มาก 
 
 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้กับความคาดหวังต่อบทบาทหน้าที่ของ อสม.ใน
สถานการณ์ COVID-19 ในภาพรวม 
 ในภาพรวมประชาชนมีการรับรู้ต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม.ในสถานการณ์ COVID-19 อยูใ่น
ระดับดี (𝒙̅𝒙 = 3.86) ระดับคะแนนเฉล่ียส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 3.51-4.50 (ร้อยละ 56.3) ส าหรับ 
ความคาดหวงั พบวา่ อยูใ่นระดบัมาก (𝒙̅𝒙 = 4.31) ระดบัคะแนนเฉล่ียส่วนใหญ่อยูใ่นช่วง 3.51 - 4.50  
(ร้อยละ 54.2) เม่ือทดสอบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียระหว่างการรับรู้ และความคาดหวงัพบว่า  
มีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมีคะแนนเฉล่ียของการรับรู้น้อยกว่าความคาดหวงั  
ดงัแสดงในตารางท่ี 3 
 
ตารางที่ 3 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้ กบัคะแนนเฉล่ียความคาดหวงัต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม.  
                 ในสถานการณ์ COVID-19 ในภาพรวม 

คะแนนเฉลีย่ การรับรู้ ความคาดหวงั 
p-value *  จ านวน (คน) ร้อยละ จ านวน (คน) ร้อยละ 

1.0 1.50 1 0.30 0 0.00  
1.51 - 2.50 16 4.20 4 1.10  
2.51 - 3.50 90 23.70 29 7.60  
3.51 - 4.50 214 56.30 206 54.20  
4.51 - 5.00 59 15.50 141 37.10  

รวม 380 100.00 380 100.00  
Mean 3.86 4.31 <0.001 
S.D. 0.690 0.530  

Min-Max 1 - 5 2 - 5  
*Paired sample t-test 

 
 

 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ กับความคาดหวังต่อบทบาทหน้าที่ของ อสม.ในสถานการณ์ 
COVID-19 รายด้าน 
 ดา้นการเตรียมความพร้อมของ อสม.ประชาชนมีการรับรู้ต่อบทบาทหน้าท่ีของ อสม. อยู่ใน
ระดับดี (𝒙̅𝒙 = 4.00) ส าหรับความคาดหวงั พบว่าอยู่ในระดับมาก (𝒙̅𝒙 = 4.36) เม่ือทดสอบความ
แตกต่างของคะแนนความคาดหวงั ดา้นการแจง้ข่าวสารและใหค้วามรู้ของ อสม. ประชาชนมีการรับรู้
ต่อบทบาทหน้าท่ีของ อสม. เฉล่ียดงักล่าวพบว่า มีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมี
คะแนนเฉล่ียของการรับรู้ นอ้ยกวา่ อยูใ่นระดบัดี (𝒙̅𝒙 = 3.92) ส าหรับความคาดหวงั พบวา่ อยูใ่นระดบั
มาก (𝒙̅𝒙 = 4.33) เม่ือทดสอบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียดงักล่าว พบวา่ มีความแตกต่างกนัอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติ โดยมีคะแนนเฉล่ียของการรับรู้ นอ้ยกวา่ความคาดหวงั ดา้นการคดักรองโรคของ 
อสม. ประชาชนมีการรับรู้ต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม. อยูใ่นระดบัดี (𝒙̅𝒙 = 3.84) ส าหรับความคาดหวงั 
พบวา่ อยูใ่นระดบัมาก (𝒙̅𝒙 = 4.33) เม่ือทดสอบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียดงักล่าว พบวา่ มีความ
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมีคะแนนเฉล่ียของการรับรู้ นอ้ยกวา่ความคาดหวงั ดา้นการ
ประสานงานของ อสม. ประชาชนมีการรับรู้ต่อบทบาทหน้าท่ีของอสม. อยู่ในระดบัดี (𝒙̅𝒙 = 3.94) 
ส าหรับความคาดหวงั พบวา่ อยูใ่นระดบัมาก (𝒙̅𝒙 = 4.31) เม่ือทดสอบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ีย
ดงักล่าว พบว่า มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติโดยมีคะแนนเฉล่ียของการรับรู้นอ้ยกว่า
ความคาดหวงั ด้านการรายงานผลผ่านระบบออนไลน์ของ อสม. ประชาชนมีการรับรู้ต่อบทบาท
หนา้ท่ีของ อสม. อยูใ่นระดบัดี (𝒙̅𝒙 = 3.59) ส าหรับความคาดหวงั พบวา่ อยูใ่นระดบัมาก (𝒙̅𝒙 = 4.21) 
เม่ือทดสอบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียดงักล่าว พบว่า มีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทาง
สถิติ โดยมีคะแนนเฉล่ียของการรับรู้ นอ้ยกวา่ความคาดหวงั ดงัแสดงในตารางท่ี 4 
 
ตารางที่ 4 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้ กบัคะแนนเฉล่ียความคาดหวงัต่อบทบาทหน้าท่ีของ อสม. 
                   ในสถานการณ์ COVID-19 รายดา้น 

บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข                   
ประจ าหมู่บ้าน (อสม.) รายด้าน 

การรับรู้ ความคาดหวงั 
p-value *  Mean S.D. Mean S.D. 

1. การเตรียมความพร้อมของ อสม. 4.00 
 

0.769 4.36 0.593 <0.001 
2. การแจง้ข่าวสารและใหค้วามรู้ของ อสม. 3.92 0.803 4.33 0.601 <0.001 
3. การคดักรองโรคของ อสม. 3.84 0.806 4.33 0.650 <0.001 
4. การประสานงานของ อสม. 3.94 0.787 4.31 0.624 <0.001 
5. การรายงานผลผา่นระบบออนไลน์ของ อสม. 3.59 0.884 4.21 0.691 <0.001 

*Paired sample t-test 
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สรุปและอภิปรายผลการวจัิย 
 การวิจยัคร้ังน้ี พบว่า ประชาชนในเขตพื้นท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
บางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี ส่วนใหญ่มีการรับรู้ต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม. ในสถานการณ์ 
COVID-19 อยูใ่นระดบัดี และมีความคาดหวงัต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม. ในสถานการณ์ COVID-19 
อยู่ในระดับมาก  และเม่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้ของประชาชนกับคะแนนเฉล่ีย 
ความคาดหวงัต่อบทบาทหน้าท่ีของ อสม. ในสถานการณ์ COVID-19 ในภาพรวม พบว่า มีความ
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยการรับรู้ของประชาชนนอ้ยกวา่ความคาดหวงัสอดคลอ้งกบั
การศึกษาของดาวรุ่ง เยาวกูล(6) ท่ีไดศึ้กษาเก่ียวกบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นในเขตสุขภาพท่ี 6 
พบว่า ความสัมพนัธ์ระหว่างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 (COVID-19) ของ อสม. ยงัพบไดน้อ้ย และสอดคลอ้งกบัผลการวจิยัของสุพตัรา ศรีชุม(3) 
ท่ีไดศึ้กษาเก่ียวกบับทบาทหนา้ท่ีของ อสม. ตามการรับรู้และความคาดหวงัของประชาชนต าบลเสม็ด 
จงัหวดัชลบุรี ผลการวิจยั พบว่า ประชาชนมีการรับรู้และความคาดหวงัต่อการปฏิบติัตามบทบาท
หน้าท่ีของ อสม. แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยมีการรับรู้น้อยกว่าความคาดหวงั 
นอกจากน้ีเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบว่า ดา้นการเตรียมความพร้อม, ดา้นการแจง้ข่าวสารและให้
ความรู้ ด้านการคดักรองโรค  ด้านการประสานงาน และด้านการรายงานผลผ่านระบบออนไลน์ 
ประชาชนมีการรับรู้นอ้ยกวา่ความคาดหวงั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติเช่นกนั ดงัน้ี 
 1. ดา้นการเตรียมความพร้อมของ อสม. การท่ีประชาชนมีการรับรู้นอ้ยกวา่ความคาดหวงั ทั้งน้ี
เน่ืองจากประชาชนมีความคาดหวงัต่อการเตรียมความพร้อมของ อสม. โดยเฉพาะตอ้งการให้ อสม.
ปฏิบติัตนเป็นแบบอยา่งในการดูแลสุขภาพ เช่น การสวมหนา้กากอนามยัทุกคร้ังในการปฏิบติัหนา้ท่ี 
การชกัชวนประชาชนในหมู่บา้นให้มีความร่วมมือในการป้องกนัการติดเช้ือ การเป็นแกนน าในการ
ส่งเสริมสุขภาพของประชาชน มีการเตรียมความพร้อมด้านวสัดุอุปกรณ์ได้แก่ หน้ากากอนามัย  
ปรอทวดัไข ้แอลกอฮอล์หรือเจลแอลกอฮอล์ สต๊ิกเกอร์สัญลกัษณ์ครัวเรือนท่ีได้คดักรองให้พร้อม 
และรู้กลไกการดูแลเฝ้าระวงัป้องกนัโรค  
 2. ดา้นการแจง้ข่าวสารและใหค้วามรู้ของ อสม. การท่ีประชาชนมีการรับรู้นอ้ยกวา่ความคาดหวงั 
ทั้ งน้ีเน่ืองจากประชาชนมีความคาดหวงัต่อการแจ้งข่าวสารและให้ความรู้ของ อสม. อย่างมาก
โดยเฉพาะการสอนวิธีสังเกตอาการของโรค COVID-19 เบ้ืองตน้ให้แก่ประชาชน และมีการปฏิบติั 
ตามแผนการด าเนินงานเพื่อแจง้ข่าวสารให้ความรู้และความเขา้ใจ แก่ประชาชนในเร่ืองการดูแลสุขภาพ 
ให้ค  าแนะน าแก่กลุ่มผูเ้ดินทางกลบัจากพื้นท่ีท่ีมีการระบาดของโรค COVID-19 และแนะน ากิจกรรม
คลายเครียดและแนวทางการปฏิบติัตนในการป้องกนัโรค COVID-19 แก่ประชาชน  
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สรุปและอภิปรายผลการวจัิย 
 การวิจยัคร้ังน้ี พบว่า ประชาชนในเขตพื้นท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
บางทราย อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี ส่วนใหญ่มีการรับรู้ต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม. ในสถานการณ์ 
COVID-19 อยูใ่นระดบัดี และมีความคาดหวงัต่อบทบาทหนา้ท่ีของ อสม. ในสถานการณ์ COVID-19 
อยู่ในระดับมาก  และเม่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้ของประชาชนกับคะแนนเฉล่ีย 
ความคาดหวงัต่อบทบาทหน้าท่ีของ อสม. ในสถานการณ์ COVID-19 ในภาพรวม พบว่า มีความ
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยการรับรู้ของประชาชนนอ้ยกวา่ความคาดหวงัสอดคลอ้งกบั
การศึกษาของดาวรุ่ง เยาวกูล(6) ท่ีไดศึ้กษาเก่ียวกบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรค
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นในเขตสุขภาพท่ี 6 
พบว่า ความสัมพนัธ์ระหว่างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 (COVID-19) ของ อสม. ยงัพบไดน้อ้ย และสอดคลอ้งกบัผลการวจิยัของสุพตัรา ศรีชุม(3) 
ท่ีไดศึ้กษาเก่ียวกบับทบาทหนา้ท่ีของ อสม. ตามการรับรู้และความคาดหวงัของประชาชนต าบลเสม็ด 
จงัหวดัชลบุรี ผลการวิจยั พบว่า ประชาชนมีการรับรู้และความคาดหวงัต่อการปฏิบติัตามบทบาท
หน้าท่ีของ อสม. แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยมีการรับรู้น้อยกว่าความคาดหวงั 
นอกจากน้ีเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบว่า ดา้นการเตรียมความพร้อม, ดา้นการแจง้ข่าวสารและให้
ความรู้ ด้านการคดักรองโรค  ด้านการประสานงาน และด้านการรายงานผลผ่านระบบออนไลน์ 
ประชาชนมีการรับรู้นอ้ยกวา่ความคาดหวงั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติเช่นกนั ดงัน้ี 
 1. ดา้นการเตรียมความพร้อมของ อสม. การท่ีประชาชนมีการรับรู้นอ้ยกวา่ความคาดหวงั ทั้งน้ี
เน่ืองจากประชาชนมีความคาดหวงัต่อการเตรียมความพร้อมของ อสม. โดยเฉพาะตอ้งการให้ อสม.
ปฏิบติัตนเป็นแบบอยา่งในการดูแลสุขภาพ เช่น การสวมหนา้กากอนามยัทุกคร้ังในการปฏิบติัหนา้ท่ี 
การชกัชวนประชาชนในหมู่บา้นให้มีความร่วมมือในการป้องกนัการติดเช้ือ การเป็นแกนน าในการ
ส่งเสริมสุขภาพของประชาชน มีการเตรียมความพร้อมด้านวสัดุอุปกรณ์ได้แก่ หน้ากากอนามัย  
ปรอทวดัไข ้แอลกอฮอล์หรือเจลแอลกอฮอล์ สต๊ิกเกอร์สัญลกัษณ์ครัวเรือนท่ีได้คดักรองให้พร้อม 
และรู้กลไกการดูแลเฝ้าระวงัป้องกนัโรค  
 2. ดา้นการแจง้ข่าวสารและใหค้วามรู้ของ อสม. การท่ีประชาชนมีการรับรู้นอ้ยกวา่ความคาดหวงั 
ทั้ งน้ีเน่ืองจากประชาชนมีความคาดหวงัต่อการแจ้งข่าวสารและให้ความรู้ของ อสม. อย่างมาก
โดยเฉพาะการสอนวิธีสังเกตอาการของโรค COVID-19 เบ้ืองตน้ให้แก่ประชาชน และมีการปฏิบติั 
ตามแผนการด าเนินงานเพื่อแจง้ข่าวสารให้ความรู้และความเขา้ใจ แก่ประชาชนในเร่ืองการดูแลสุขภาพ 
ให้ค  าแนะน าแก่กลุ่มผูเ้ดินทางกลบัจากพื้นท่ีท่ีมีการระบาดของโรค COVID-19 และแนะน ากิจกรรม
คลายเครียดและแนวทางการปฏิบติัตนในการป้องกนัโรค COVID-19 แก่ประชาชน  

 
 

 3. ด้านการคดักรองโรคของ อสม. การท่ีประชาชนมีการรับรู้น้อยกว่าความคาดหวงั เน่ืองจาก
ประชาชนมีความคาดหวงัต่อการคดักรองโรคของ อสม. โดยเฉพาะการคดักรอง ตรวจวดัไข้ให้แก่
ประชาชนท่ีเดินทางกลบัจากพื้นท่ีเส่ียง มีการเฝ้าระวงัอาการผิดปกติ เช่น ไอ มีน้ามูก เจ็บคอ หายใจ
เหน่ือยหรือหายใจล าบาก  
 4. ดา้นการประสานงานของ อสม. การท่ีประชาชนมีการรับรู้นอ้ยกวา่ความคาดหวงั เน่ืองจาก
ประชาชนมีความคาดหวงัต่อการประสานงานของ อสม. เช่น การช่วยเป็นแกนน าในการประสานงาน
กบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อให้ประชาชนไดรั้บประโยชน์ทางดา้นสาธารณสุข การประสานส่งต่อ
เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข การประสานงานติดต่อผูน้าชุมชน เม่ือมีบุคคลกลบัมาจากพื้นท่ีเส่ียง 
 5. ด้านการรายงานผลผ่านระบบออนไลน์ของ อสม. การท่ีประชาชนมีการรับรู้น้อยกว่า 
ความคาดหวงั เน่ืองจากประชาชนมีความคาดหวงัต่อการรายงานผลผ่านระบบออนไลน์ ได้แก่  
การรายงานติดตามผลกลุ่มเส่ียงผูติ้ดเช้ือในชุมชน โดยผ่านระบบออนไลน์ในช่วงสถานการณ์โรค 
COVID-19 การรายงานการคดักรองผูมี้ความเส่ียงปัญหาสุขภาพจิต เพื่อช่วยติดตามผูท่ี้มีความเส่ียง
จากสถานการณ์โรค และการรายงานผูป่้วยท่ีติดเช้ือ  
 
ข้อเสนอแนะจากการวจัิย 
 1. จากผลการวิจยั พบวา่ การรับรู้ และความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทของ อสม.ในดา้น
การเตรียมความพร้อมของ อสม. มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้น้อยกว่าความคาดหวงั จึงควรให้ความส าคญั 
ในการเตรียมความพร้อมในทุกดา้นเพื่อให ้อสม.มีการเตรียมความพร้อมเพื่อรับมือมากข้ึน 
 2. จากผลการวิจยั พบว่า การรับรู้ และความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทของ อสม. 
ในดา้นการคดักรองโรคของ อสม. มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้น้อยกว่าความคาดหวงั ควรให้ความรู้ใน
ดา้นการคดักรองโรคแก่ อสม. เพื่อให้ อสม.มีความรู้และสามารถการคดักรองโรคช่วงสถานการณ์ 
COVID-19 ในพื้นท่ี เพื่อการป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคในพื้นท่ีไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
 3. จากผลการวิจยั พบว่า การรับรู้ และความคาดหวงัของประชาชนต่อบทบาทของ อสม. 
ในด้านการประสานงานของ  อสม. และด้านการแจ้งข่าวสาร มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้น้อยกว่า 
ความคาดหวงั ดังนั้น ผูเ้ก่ียวข้องควรมุ่งเน้นและให้ความส าคญัในการปรับปรุงระบบการติดต่อ 
การประสานงาน และการแจง้ข่าวสารของ อสม. กบัหน่วยงานสาธารณสุข และ อสม.กบัประชาชน 
เพื่อลดช่องว่างและเพิ่มช่องทางในการส่ือสาร เพื่อให้มีการประสานงานในสถานการณ์ COVID-19 
เป็นไปดว้ยความถูกตอ้งรวดเร็วและทนัเหตุการณ์ 
 4. จากผลการวิจยั พบวา่ การรับรู้ และความคาดหวงัต่อบทบาทของ อสม.ในดา้นการรายงาน
ผลผ่านระบบออนไลน์ของ อสม. มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้น้อยกว่าด้านอ่ืนๆ ซ่ึงควรให้ความส าคญั 
และช่วยเหลือ อสม. ในการใชเ้ทคโนโลยี ระบบออนไลน์ เพื่อให้ อสม.สามารถรายงานผลผา่นระบบ
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