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บทคัดยอ

 งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ 1) ศึกษาพฤติกรรมการเขาถึงสื่อสังคมออนไลนของกรมอนามัย

ของ  เจนเนอเรชั่นวาย จําแนกตามลักษณะทางประชากร 2) ศึกษาระดับความรอบรูดานสุขภาพของ

เจนเนอเรชั่นวาย และ 3) ศึกษาความสัมพันธระหวางความรอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงกับความ

รอบรูดานสุขภาพดานความเขาใจ การโตตอบ การตัดสินใจ การเปลี่ยนพฤติกรรม และการบอกตอ 

โดยใชระเบียบวิธีการวิจัยเชิงปริมาณ ในกลุมตัวอยางเจนเนอเรชั่นวายท่ีเคยเขาถึงส่ือสังคมออนไลน

ของกรมอนามัย จํานวน 400 คน การเลือกกลุมตัวอยางใชการสุมตามสะดวก โดยเก็บขอมูลดวย

แบบสอบถามผานอินเทอรเน็ต และทําการวิเคราะหขอมูลดวยสถิติพรรณนาและสถิติเชิงอนุมาน 

ผลการศึกษาพบวา ลักษณะทางประชากร ไดแก ระดับการศึกษา อาชีพ รายได ท่ีตางกัน มีการเขาถึง

สือ่สังคมออนไลนทีแ่ตกตางกนั สวนความรอบรูดานสุขภาพ พบวา ประชากรท่ีศกึษาสวนใหญมคีวาม

รอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงในระดับปานกลาง และมีความรอบรูดานสุขภาพดานความเขาใจ 
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การโตตอบ การตัดสินใจ การเปลี่ยนพฤติกรรม และการบอกตอในระดับสูง และผลการทดสอบ

สมมติฐาน พบวา ความรอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการโตตอบ การตัดสินใจ การเปลี่ยนพฤติกรรม และการบอกตอ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

ที่ระดับ 0.01

 

คําสําคัญ: สื่อสังคมออนไลน ความรอบรูดานสุขภาพ เจนเนอเรชั่นวาย

ABSTRACT

 The objectives of this research were 1) to study the behavior of Generation Y’s 

online social media accession of The Department of Health according to demographic 

characteristics ; 2) to study Generation Y’s health literacy level; and 3) to study the 

relationships between health literacy, health accession, understanding, interacting, decision 

making, changing behavior, applying and sharing of information.  The quantitative research 

methodology was applied to four hundred sampling population of Generation Y who had 

accessed to online social media of The Department of Health. The sample were selected 

using convenience sampling method. The online survey was constructed and used as a 

tool for collecting data. The statistics used to analyze the data were descriptive statistical 

analysis and inferential statistical analysis. The results of this research were as follows: 

in comparison of demographic characteristics, people at the different educational levels, 

occupations, and income had different access to online social media.  In health literacy 

level, most studied population’s health accession was at medium level.  However with health 

accession, understanding, interacting, decision making, changing behavior, applying and 

sharing of information were at high level.  For the result of hypothesis testing, it was found 

that online social media accession has correlated with health literacy, interaction, decision 

making, changing behavior, applying and sharing of information with statistical significance 

at 0.01 level.
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ภาพที่ 1 ตัวอยางรายการที่เผยแพรในยูทูปชอง Anamai_News

บทนํา

 สุขภาพที่ดีเป นปจจัยพื้นฐานสําคัญ

ที่จะนําไปสูการมีคุณภาพชีวิตที่ดี แตจากการ

เปลี่ยนแปลงของสังคมโลกในปจจุบัน สงผลให

ประเทศไทยมีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว 

ทัง้ดานการเมอืง เศรษฐกจิ และสงัคม การแขงขัน

ทางการตลาด และการเปลี่ยนวิถีชีวิตจากชนบท

สูวิถีเมืองมากขึ้น ทําใหประชาชนเกิดพฤติกรรม

ที่ไมเอื้อตอการมีสุขภาพดี ตลอดจนการเขามา

มีบทบาทของส่ือสังคมออนไลนที่ทําใหขอมูล

ขาวสารดานสุขภาพเผยแพรไดอยางรวดเร็ว 

แตขาดการกล่ันกรอง ซึ่งหากประชาชนไมมี

ความรอบรูดานสุขภาพก็จะเกิดปญหาสุขภาพ

ตามมาได เนื่องจากความรอบรู ดานสุขภาพ

มคีวามสัมพนัธกบัผลลพัธสขุภาพ หากประชากร

สวนใหญของประเทศมีระดับความรอบรู ดาน

สุขภาพตํ่า ย อมจะสงผลตอสภาวะสุขภาพ

ในภาพรวม (WHO, 2009)

 กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 

เปนหนวยงานท่ีมีภารกิจในการสงเสริมสุขภาพ

ประชาชนทุกกลุมวัย และใหมีความรอบรูดาน

สุขภาพ คือ สามารถเขาถึงและเขาใจขอมูล

ความรู สุขภาพ โตตอบ ซักถาม แลกเปลี่ยน 

นําไปสูการตัดสินใจปรับเปลี่ยนพฤติกรรม และ

บอกตอเพื่อสรางสังคมรอบรูดานสุขภาพอยาง

ยั่งยืน โดยมีการสื่อสารผานสื่อสังคมออนไลน 

ไดแก เว็บไซตกรมอนามัย (www.anamai.

moph.go.th) ยูทูป ในชื่อ Anamai_News 

เพจกรมอนามัย และไลน ในชื่อ PR anamai 

ดังแสดงในภาพ
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 ทั้งนี้ เจนเนอเรชั่นวาย เปนกลุมคนท่ี

เกิดใน พ.ศ. 2524-2543 มีอายุ 17 - 36 ป นับเปน

วยัทาํงานซึง่เปนกาํลงัสาํคญัในการพฒันาประเทศ

ที่ควรมีสุขภาพดีเพื่อประสิทธิภาพในการทํางาน

สูงสุด นอกจากนี้ เจนเนอเรชั่นวายยังเปนกลุม

ที่ เกิดและเติบโตโดยมีสื่อสังคมออนไลนเป น

สวนหน่ึงของชีวิตประจําวัน จากขอมูลดังกลาว 

ผู วิจัยจึงสนใจศึกษาเรื่อง การเขาถึงสื่อสังคม

ออนไลน กับความรอบรู  ด  านสุขภาพของ

เจนเนอเรชั่นวาย

ภาพที่ 2 เว็บไซตกรมอนามัย

ภาพที่ 3 เพจกรมอนามัย

ภาพที่ 4 ไลน PR anamai
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วัตถุประสงคการวิจัย

 1. เพื่อศึกษาพฤติกรรมการเขาถึงสื่อ

สังคมออนไลนของกรมอนามัยของเจนเนอเรชั่น

วาย จําแนกตามลักษณะทางประชากร

 2. เพื่อศึกษาระดับความรอบรู ด าน

สุขภาพของเจนเนอเรชั่นวาย

 3. เพือ่ศกึษาความสมัพนัธระหวางความ

รอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงกับความรอบรู

ดานสุขภาพดานความเขาใจ การโตตอบ การ

ตัดสินใจ การเปลี่ยนพฤติกรรม และการบอกตอ

ขอบเขตของการวิจัย

 การวิจัยครั้งนี้  ผู วิจัยตองการศึกษา

เจนเนอเรชั่นวายอายุ 17 - 36 ป ที่เปดรับสื่อ

สังคมออนไลนของกรมอนามัย เปนการศึกษา

ความรอบรูดานสขุภาพในเรือ่งโภชนากร กจิกรรม

ทางกาย อนามัยการเจริญพันธุ และทันตสุขภาพ 

ตามองคประกอบความรอบรูดานสุขภาพของ

กรมอนามัย ไดแก 1) การเขาถึง หมายถึง การที่

บุคคลเปดรับขอมูลความรูดานสุขภาพพ้ืนฐาน

ที่จําเปนจากสื่อสังคมออนไลนของกรมอนามัย 

ไดแก เว็บไซตกรมอนามัย เพจกรมอนามัย ยูทูป

ชอง Anamai_News และไลน PR anamai 

2) ความเขาใจ หมายถึง การที่บุคคลมีความรู

และจดจําเนื้อหาสาระสําคัญที่ถูกตองเกี่ยวกับ

ข อมูลความรู ด านสุขภาพของกรมอนามัย 

3) การโตตอบ หมายถึง การที่บุคคลมีความ

สามารถในการสื่อสารเพ่ือโตตอบ ซักถาม และ

แลกเปล่ียนเกี่ยวกับขอมูลความรูดานสุขภาพ

ดวยวิธีการพูด อาน หรือเขียนได 4) การตัดสินใจ 

หมายถึง การที่บุคคลสามารถกําหนดทางเลือก

หรือวิธีการปฏิบัติ โดยมีการวิเคราะหผลดีผลเสีย

เพือ่การปฏเิสธ หรอืหลกีเลีย่ง พรอมแสดงทางเลอืก

ปฏบิตัทิีถ่กูตอง 5) การเปลีย่นพฤตกิรรม หมายถงึ 

การท่ีบุคคลปรับเปล่ียนพฤติกรรมของตนเอง

โดยปฏิบัติตนใหเอื้อตอการมีสุขภาพที่ดีอยาง

ยั่งยืน และ 6) การบอกตอ หมายถึง การท่ีบุคคล

มีความเชื่อมั่นในขอมูลความรู ดานสุขภาพที่

ตนเองมีและสามารถแนะนําบอกตอแกผูอื่นได

ดวยการสื่อสารทางวาจา การโพสต การแชร หรือ

การสงขอความผานสือ่สงัคมออนไลน ทัง้นี ้ผูวจิยั

ไดเก็บขอมูลโดยใชแบบสอบถามผานเครือขาย

อินเทอรเน็ต ระหวางวนัท่ี 1-30 ธันวาคม พ.ศ. 2560

สมมติฐานการวิจัย

 1. ลกัษณะทางประชากรทีต่างกันมคีวาม

รอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงแตกตางกัน

 2. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานความเขาใจ

 3. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการโตตอบ 

 4. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการตัดสินใจ

 5. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเปลี่ยนพฤติกรรม

 6. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการบอกตอ
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ระเบียบวิธีวิจัย

 1. ประชากรที่ทําการศึกษาครั้งนี้ คือ 

เจนเนอเรชั่นวายที่มีการใชสื่อสังคมออนไลน

ในประเทศไทย ซึ่งไมทราบจํานวนที่แนชัด ผูวิจัย

จึงไดคํานวณหาขนาดกลุ มตัวอยางในกรณีท่ี

ไมทราบจํานวนประชากร (Cochran,1963) 

โดยกําหนดระดับคาความเชื่อมั่นที่รอยละ 95 

และระดับคาความคลาดเคลื่อนที่ร อยละ 5 

ไดขนาดตัวอยาง จํานวน 380 คน ทั้งนี้ ผูวิจัย

ไดเพิ่มขนาดกลุมตัวอยางเปน 400 คน ซึ่งเปน

เจนเนอเรชั่นวาย ที่เคยเขาถึงขอมูลขาวสารดาน

สุขภาพของกรมอนามัยที่เผยแพรในสื่อสังคม

ออนไลน

 2. การเลือกกลุมตัวอยางการวิจัยครั้งน้ี 

ใชวิธีสุมตามสะดวก ซึ่งผูวิจัยใชแบบสอบถาม

ผานอินเทอรเน็ต โดยสงเว็บลิงคทางไลน โพสต

เวบ็ลงิคในเพจกรมอนามยัและเวบ็ไซตกรมอนามยั 

ซึ่งจะมีคําถามถามถึงอายุและประวัติการเขาถึง

สื่อสังคมออนไลนของกรมอนามัยกอนเขาทํา

แบบสอบถาม เพื่อใหไดกลุมตัวอยางตรงตาม

ท่ีผูวิจัยตองการ

 3. เครื่องมือในการเก็บรวบรวมขอมูล

การศกึษาครัง้นีค้อื แบบสอบถาม ประกอบไปดวย

คําถามปลายปด โดยแบงคําถามออกเปน 7 สวน

ไดแก สวนท่ี 1 คําถามเกี่ยวกับลักษณะทาง

ประชากร สวนท่ี 2 คําถามเกี่ยวกับการเขาถึงสื่อ

สังคมออนไลนของกรมอนามัย สวนท่ี 3 คําถาม

เกี่ยวกับความรอบรูดานสุขภาพดานความเขาใจ 

สวนท่ี 4 คําถามเกี่ยวกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการโตตอบ สวนที่ 5 คําถามเกี่ยวกับความ

รอบรูดานสุขภาพดานการตัดสินใจ สวนท่ี 6 

คําถามเกี่ยวกับความรอบรูดานสุขภาพดานการ

เปล่ียนพฤติกรรม และสวนท่ี 7 คําถามเกี่ยวกับ

ความรอบรูดานสุขภาพดานการบอกตอ

กรอบแนวคิดของการวิจัย

ภาพที่ 5 กรอบแนวคิดของการวิจัย

ลกัษณะทางประชากร

- เพศ

- รายได 

- ระดับการศึกษา 

- อาชีพ

การเขาถึง
H1

องคประกอบความรอบรูดานสุขภาพ

ความเขาใจ

การโตตอบ

การตัดสินใจ

การเปลี่ยนพฤติกรรม

การบอกตอ

H2

H3

H4

H5

H6
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 4. การหาคาความเที่ยงตรงของแบบ

สอบถาม ผูวจิยัไดเสนอแบบสอบถามใหผูเชีย่วชาญ 

3 ทาน ตรวจสอบความเที่ยงตรง จากนั้นจึงนํามา

หาคาดัชนีความสอดคลอง (IOC) และหาคา

ความเชื่อมั่นดวยการนําแบบสอบถามไปทําการ

ทดสอบกอนการเก็บขอมูลจริงกับผูใชสื่อสังคม

ออนไลน จํานวน 30 คน โดยใชสัมประสิทธิ์อัลฟา

ซ่ึงจากการทดสอบคาความเชื่อมั่นของแบบ

สอบถามอยูที่ 0.91

 5. การวิเคราะหขอมูล ใชการวิเคราะห

สถิติเชิงพรรณนา โดยใชการแจกแจงความถี่ 

และรอยละ เพื่ออธิบายขอมูลในแบบสอบถาม 

และการวิเคราะหสถิติเชิงอนุมานในการหาคา

ความแตกตาง และหาคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ

เพื่อทดสอบความสัมพันธระหวางตัวแปร

สรุปผลการวิจัยและอภิปรายผลการวิจัย

 สรุปผลการวิจัย

 งานวิจัยน้ี ผู วิจัยแบงขอมูลออกเปน 

4 ตอน ดังนี้

 ตอนที่ 1 ลักษณะทางประชากร

 พบวา ผู ตอบแบบสอบถามสวนใหญ

เปนเพศหญงิ จาํนวน 211 คน คดิเปนรอยละ 52.75

รองลงมาเปนเพศชาย จํานวน 189 คน คิดเปน

รอยละ 47.25 ตามลําดับ มีการศึกษาระดับ

ปริญญาตร ีจาํนวน 223 คน คดิเปนรอยละ 55.75 

รองลงมาระดับสูงกวาปริญญาตรี จํานวน 81 คน 

คดิเปนรอยละ 20.25 ระดบัมธัยมศกึษาตอนปลาย/

ปวช. จํานวน 44 คน คิดเปนรอยละ 11.00 ระดับ

อนุปริญญาตรี/ปวส. จํานวน 27 คน คิดเปน

รอยละ 6.75 ระดับมัธยมศึกษาตอนตน จํานวน 

19 คน คิดเปนรอยละ 4.75 และระดับตํ่ากวา

มัธยมศึกษา จํานวน 6 คน คิดเปนรอยละ 1.50 

ตามลําดับ สวนใหญประกอบอาชีพรับราชการ/

พนักงานรัฐวิสาหกิจ จํานวน 142 คน คิดเปน

รอยละ 35.50 รองลงมาอาชีพลูกจางประจํา/

พนักงานหางราน/พนักงานบริษัทเอกชน จํานวน 

96 คน คิดเปนรอยละ 24.00 เปนนักศึกษา 

จํานวน 65 คน คิดเปนรอยละ 16.25 อาชีพ

คาขาย/ธุรกิจสวนตัว จํานวน 39 คน คิดเปน

รอยละ 9.75 อาชพีอสิระ/freelance จาํนวน 33 คน

คดิเปนรอยละ 8.25 และอาชพีอืน่ ๆ  จาํนวน 25 คน

คิดเปนรอยละ 6.25 ตามลําดับ 

 ตอนที่ 2 พฤติกรรมการเขาถึงสื่อสังคม

ออนไลนของกรมอนามัย

 พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญ

เขาถึงสื่อสังคมออนไลนของกรมอนามัยในชวง

กลางวัน (11.01-16.00 น.) จํานวน 135 คน 

คิดเปนรอยละ 33.75 รองลงมาเขาถึงส่ือสังคม

ออนไลนของกรมอนามยัในชวงกลางคนื (19.01-

24.00 น.) จํานวน 129 คน คิดเปนรอยละ 32.25 

เขาถงึส่ือสังคมออนไลนของกรมอนามยัในชวงเยน็ 

(16.01-19.00 น.) จํานวน 80 คน คิดเปนรอยละ 

20.00 เขาถึงส่ือสังคมออนไลนของกรมอนามัย

ในชวงเชา (05.01-11.00 น.) จาํนวน 48 คน คดิเปน

รอยละ 12 และเขาถึงสื่อสังคมออนไลนของ

กรมอนามยัในชวงหลงัเทีย่งคนื (00.01-05.00 น.) 

จํานวน 8 คน คิดเปนรอยละ 2 ตามลําดับ 

โดยสวนใหญเขาใชส่ือสังคมออนไลนของกรม

อนามัยครั้งละตํ่ากวา 30 นาที จํานวน 241 คน 

คิดเปนรอยละ 60.25 รองลงมาเขาใชสื่อสังคม

ออนไลนของกรมอนามัยครั้งละ 31-60 นาที 
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จํานวน 120 คน คิดเปนรอยละ 30.00 และ

เขาใชสื่อสังคมออนไลนของกรมอนามัยครั้งละ

มากกวา 60 นาทีข้ึนไป จํานวน 39 คน คิดเปน

รอยละ 9.75 ตามลําดับ

 ตอนที่ 3 ความรอบรูดานสุขภาพ

 ความรอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึง 

พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญมคีวามรอบรู

ดานสุขภาพดานการเขาถึงในระดับปานกลาง 

คาเฉล่ียเทากับ 3.04 โดยสื่อสังคมออนไลนท่ีมี

การเขาถึงสูงที่สุดคือ เพจกรมอนามัย คาเฉลี่ย

เทากับ 3.53 รองลงมาเปนเว็บไซตกรมอนามัย 

คาเฉลี่ยเทากับ 3.18 ยูทูปชอง Anamai_NEWS 

คาเฉลี่ยเทากับ 2.78 และไลน PR anamai 

คาเฉลี่ยเทากับ 3.04 ตามลําดับ

 ความรอบรูดานสขุภาพดานความเขาใจ 

พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญมคีวามรอบรู

ดานสุขภาพดานความเขาใจในระดบัสงู คาเฉล่ีย

เทากับ 0.70 โดยความรูที่มีผูตอบถูกมากที่สุด

คือ การแปรงฟนอยางนอยวันละ 2 ครั้ง เชา

และกอนนอน คาเฉลี่ยเทากับ 0.87 รองลงมา

คอื การสวมถงุยางอนามยัทกุครัง้ทีม่เีพศสมัพนัธ

เปนการปองกนัการตัง้ครรภทีส่ะดวกและปลอดภัย 

คาเฉล่ียเทากับ 0.84 มือ้เชาเปนอาหารมือ้ทีส่าํคญั

สําหรับทุกวัย คาเฉลี่ยเทากับ 0.83 การนอนหลับ

พักผอนวันละ 7-8 ชั่วโมง คาเฉลี่ยเทากับ 0.79 

การแปรงฟนดวยยาสีฟนผสมฟลูออไรดจะชวยให

ฟนแข็งแรง คาเฉลี่ยเทากับ 0.70 การนับระยะ

ปลอดภยัไมใชการคมุกาํเนดิทีด่ทีีสุ่ด คาเฉล่ียเทากบั

0.59 การลุกเดินทุก 2 ชัว่โมง จะทําใหรางกายแขง็แรง

คาเฉลี่ยเทากับ 0.56 และวัยทํางานไมควรกิน

เนื้อสัตวติดมัน คาเฉลี่ยเทากับ 0.39 ตามลําดับ 

 ความรอบรูดานสุขภาพดานการโตตอบ 

พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญมคีวามรอบรู

ดานสุขภาพดานการโตตอบในระดับสูง คาเฉลี่ย

เทากับ 3.91 โดยวิธีการโตตอบท่ีใชมากท่ีสุดคือ 

การใชส่ือสังคมออนไลนในการสอบถามหรอืคนหา

ขอมูลความรูดานสุขภาพ คาเฉลี่ยเทากับ 4.09 

รองลงมาเปน การรับฟงขอแนะนําดานสุขภาพ

และตรวจสอบขอเท็จจริงเกี่ยวกับขอมูลดาน

สุขภาพ คาเฉลี่ยเทากับ 4.00 การสอบถามผูอื่น

หรือคนหาขอมูลเพิ่มเติมจากแหลงที่นาเชื่อถือ 

คาเฉลี่ยเทากับ 3.85 และการสอบถามผู อื่น

กอนท่ีจะเชื่อถือขาวหรือโฆษณาเกี่ยวกับสุขภาพ 

คาเฉลี่ยเทากับ 3.72 ตามลําดับ

 ความรอบรูดานสขุภาพดานการตดัสนิใจ

พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญมคีวามรอบรู

ดานสขุภาพดานการตดัสนิใจในระดบัสงู คาเฉลีย่

เทากบั 3.80 โดยประเดน็ท่ีมกีารตดัสินใจมากท่ีสุด

คือ การเลือกใชยาสีฟนผสมฟลูออไรดสําหรับ

แปรงฟนทุกคร้ัง มคีาเฉล่ียเทากบั 4.40 รองลงมา

คือ การเลือกออกกําลังกายเปนประจํา คาเฉลี่ย

เทากับ 3.85 การปฏิเสธอาหารท่ีมีรสหวาน 

มัน เค็ม คาเฉลี่ยเทากับ 3.80 และการคุมกําเนิด

ดวยการกินหรือฉีดหรือฝงยาคุมกําเนิด หรือ

การสวมถุงยางอนามัยหรือหวงอนามัย คาเฉลี่ย

เทากับ 3.53 ตามลําดับ

 ความรอบรูดานสุขภาพดานการเปล่ียน

พฤติกรรม พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญ

มคีวามรอบรูดานสขุภาพดานการเปลีย่นพฤตกิรรม

ในระดับสูง คาเฉลี่ยเทากับ 3.95 โดยประเด็นท่ีมี

การเปลี่ยนพฤติกรรมมากท่ีสุด คือ การแปรงฟน

อยางนอยวันละ 2 ครั้ง เชาและกอนนอน แปรงนาน
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ครั้งละ 2 นาที ไมกินอาหารหลังแปรงฟนนาน 

2 ชั่วโมง คาเฉลี่ยเทากับ 4.12 รองลงมาคือ 

การรู จักวิธีปองกันการคุมกําเนิดดวยการสวม

ถุงยางอนามัย หรือหวงอนามัย คาเฉลี่ยเทากับ 

3.98 การกินอาหารครบ 5 หมู  หลากหลาย 

ลดหวาน มัน เค็ม คาเฉลี่ยเทากับ 3.88 และ

การเพิ่มกิจกรรมทางกายโดยยืดเหยียดรางกาย

ทกุ 2 ชัว่โมงระหวางการทาํงานแตละวนั คาเฉลีย่

เทากับ 3.81 ตามลําดับ

 ความรอบรูดานสุขภาพดานการบอกตอ 

พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญมคีวามรอบรู

ดานสุขภาพดานการบอกตอในระดับสูง คาเฉลี่ย

เทากับ 3.66 โดยวิธีการบอกตอมากที่สุดคือ 

การชี้แจงขอมูลท่ีถูกตองใหผูอื่นทราบเมื่อมีการ

เขาใจผิด คาเฉลี่ยเทากับ 4.13 รองลงมาคือการ

สงตอขอความเกี่ยวกับความรูดานสุขภาพจาก

สือ่สงัคมออนไลนของกรมอนามยั คาเฉลีย่เทากบั 

3.76 การแชรความรูดานสุขภาพจากสื่อสังคม

ออนไลนของกรมอนามยั คาเฉล่ียเทากบั 3.73 และ

การคอมเมนตหรือสงขอความเพื่อชี้แจงขอมูล

ที่ถูกตองใหผูอื่นทราบเมื่อเห็นผูโพสต หรือแชร 

หรือสงขอความเกี่ยวกับความรู ดานสุขภาพที่

ไมถูกตอง คาเฉลี่ยเทากับ 3.66 ตามลําดับ

 ทั้งนี้  สามารถสรุปความรอบรู ด าน

สุขภาพในแตละดาน ดังแสดงในตารางท่ี 1

ตารางที่ 1 แสดงระดับความรอบรูดานสุขภาพจําแนกตามองคประกอบ

ความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเขาถึง

ดานความเขาใจ

ดานการโตตอบ

ดานการตัดสินใจ

ดานเปลี่ยนพฤติกรรม

ดานการบอกตอ

3.04

0.70

3.91

 3.80

3.95

3.66

1.21

0.24

0.86

0.79

0.89

0.92

ปานกลาง

สูง

สูง

สูง

สูง

สูง

คาเฉลี่ย S.D. แปลผล
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 ตอนที่ 4 ผลการทดสอบสมมติฐาน 

 สมมติฐานที่ 1 ลักษณะทางประชากร

ท่ีตางกนัมพีฤตกิรรมการเขาถงึสือ่สงัคมออนไลน

ของกรมอนามัยแตกตางกัน

 ผลการทดสอบความแตกตางของการ

เขาถึงส่ือสังคมออนไลนจําแนกตามเพศ พบวา 

เพศที่ตางกันจะมีการเขาถึงสื่อสังคมออนไลน

ไมแตกตางกัน ดังแสดงในตารางที่ 2

 ผลการทดสอบความแตกตางของการ

เขาถึงสื่อสังคมออนไลนจําแนกตามระดับการ

ศึกษา พบวา ระดับการศึกษาที่ตางกันจะมีการ

เขาถึงส่ือสังคมออนไลนแตกตางกันอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยกลุ มท่ีมี

การศึกษาระดับอนุปริญญาตรี/ปวส. เขาถึงสื่อ

สังคมออนไลนสูงกวาทุกกลุม มีคาเฉลี่ยเทากับ 

3.63 ขณะที่กลุมที่มีการศึกษาระดับมัธยมศึกษา

ตอนตนเขาถึงสื่อสังคมออนไลนตํ่าที่สุด คาเฉลี่ย

เทากบั 2.42 และเมือ่ทาํการเปรยีบเทยีบคาเฉล่ีย

รายคู โดยวิธี LSD พบวา กลุมการศึกษาระดับ

อนุปริญญาตรี/ปวส. คาเฉลี่ยเทากับ 3.63 เขาถึง

สื่อสังคมออนไลนสูงกวากลุมการศึกษาระดับ

ปริญญาตรี คาเฉลี่ยเทากับ 2.95 กลุมการศึกษา

ระดับสูงกวาปริญญาตรี คาเฉลี่ยเทากับ 2.78 

เพศ

ชาย

หญิง

จํานวน

189

211

คาเฉลี่ย

2.91

2.91

S.D.

1.21

1.22

t

0.001

df

398

Sig (2-tailed)

0.999

ตารางที่ 2 แสดงผลการเปรียบเทียบความแตกตางของการเขาถึงส่ือสังคมออนไลนจําแนกตามเพศ

กลุ มการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย/

ปวช. คาเฉลี่ยเทากับ 2.77 อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติท่ีระดับ 0.05

 ผลการทดสอบความแตกตางของการ

เขาถงึส่ือสังคมออนไลนจาํแนกตามอาชพี พบวา 

อาชีพท่ีตางกันจะมีการเขาถึงส่ือสังคมออนไลน

แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

โดยกลุมอาชีพคาขาย/ธุรกิจสวนตัว เขาถึงสื่อ

สังคมออนไลนสูงกวาทุกกลุม คาเฉลี่ยเทากับ 

3.54 ขณะท่ีกลุมอาชีพอื่น ๆ เขาถึงส่ือสังคม

ออนไลนตํา่กวาทกุกลุม คาเฉลีย่เทากบั 2.40 และ

เมื่อทําการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยรายคู โดยวิธี LSD 

พบวา กลุมอาชีพคาขาย/ธุรกิจสวนตัว คาเฉลี่ย

เทากบั 3.54 มกีารเขาถงึส่ือสังคมออนไลนสูงกวา

กลุมนักศึกษา คาเฉลี่ยเทากับ 3.08 กลุมอาชีพ

รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ คาเฉลี่ยเทากับ 

2.82 กลุมอาชพีลูกจางประจาํ/พนักงานหางราน/

พนักงานบริษัทเอกชน คาเฉลี่ยเทากับ 2.73 และ

กลุมอาชีพอื่น ๆ คาเฉลี่ย เทากับ 2.40 อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05

 ผลการทดสอบความแตกตางของการ

เขาถงึส่ือสังคมออนไลนจาํแนกตามรายได พบวา

รายไดที่ตางกัน มีการเขาถึงสื่อสังคมออนไลน
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ปที่ 14 ฉบับที่ 1 (มกราคม - มิถุนายน 2562)

แตกตางกนัอยางมีนยัสาํคัญทางสถิตทิีร่ะดับ 0.05

โดยกลุมทีมี่รายไดเฉลีย่ตอเดอืน 15,000-25,000 

บาท เขาถึงส่ือสังคมออนไลนสูงกวาทุกกลุ ม 

คาเฉล่ียเทากับ 3.14 ในขณะที่กลุมที่มีรายได

เฉลี่ยตอเดือน 45,001 บาทขึ้นไป เขาถึงสื่อ

สังคมออนไลนตํ่ากวาทุกกลุม คาเฉลี่ยเทากับ 

2.59 และเมื่อทําการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยรายคู 

โดยวิธี LSD พบวา กลุมที่มีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 

15,000-25,000 บาท คาเฉลี่ยเทากับ 3.14 

เขาถึงสื่อสังคมออนไลนสูงกวากลุมที่มีรายได

เฉลี่ยตอเดือน 25,001-35,000 บาท คาเฉลี่ย

เทากับ 2.74 กลุ มท่ีมีรายไดเฉล่ียตอเดือน 

35,001-45,000 บาท คาเฉลี่ยเทากับ 2.68 และ

กลุมท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 45,001 บาทขึ้นไป 

คาเฉลี่ยเทากับ 2.59 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

ท่ีระดับ 0.05 

 ทั้งนี้ ผลการการทดสอบความแตกตาง

ของการเขาถึงสื่อสังคมออนไลนจําแนกตาม

ระดับการศึกษา อาชีพ และรายได ดังแสดงใน

ตารางท่ี 3

ตารางที่ 3 แสดงความแตกตางของการเขาถึงส่ือสังคมออนไลนจําแนกตามระดับการศึกษา อาชีพ 

  และรายได

ลักษณะ

ทาง

ประชากร
(1) ตํ่ากวามัธยมศึกษา
(2) มัธยมศึกษาตอนตน
(3) มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช.
(4) อนุปริญญาตรี/ปวส.
(5) ปริญญาตรี
(6) สูงกวาปริญญาตรี
(1) นักศึกษา
(2) คาขาย/ธุรกิจสวนตัว
(3) ลูกจางประจํา/พนักงานหางราน/
 พนักงานบริษัทเอกชน
(4) รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ
(5) อาชีพอิสระ/freelance
(6) อื่น ๆ
(1) ตํ่ากวา 15,000 บาท
(2) 15,000 - 25,000 บาท
(3) 25,001 - 35,000 บาท
(4) 35,001 - 45,000 บาท
(5) 45,001 บาทขึ้นไป

2.67
2.42
2.77
3.63
2.95
2.78
3.08
3.54
2.73

2.82
3.12
2.40
2.88
3.14
2.74
2.68
2.59

2.985

4.154

2.668

0.012

0.001

.032

2 < 3, 4
3 < 4

4 > 5, 6

1 > 3, 6
2 > 3, 4, 6

2 > 3, 4, 5

เฉลี่ย F p
post-hoc 

analysis

ระดับ
การ

ศึกษา

อาชีพ

รายได
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 สมมติฐานที่ 2 ความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรู

ดานสุขภาพดานความเขาใจ

 พบวา ความรอบรูดานสุขภาพดานการ

เขาถึงมีไมมีความสัมพันธกับความรอบรูดาน

สุขภาพดานความเขาใจ กลาวคือ การเขาถึง

สื่อสังคมออนไลนกับความรอบรู ดานสุขภาพ

ดานความเขาใจไมมีความสัมพันธกันทางสถิติ 

โดยมีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) เทากับ -0.64

 สมมติฐานที่ 3 ความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรู

ดานสุขภาพดานการโตตอบ 

 พบวา ความรอบรู ด านสุขภาพดาน

การเขาถึงมีความสัมพันธเชิงบวกกับความรอบรู

ดานสุขภาพดานการโตตอบ อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.01 กลาวคือ ผูที่มีความรอบรู

ดานสุขภาพดานการเขาถึงสูงกวา จะมีความ

รอบรูดานสุขภาพดานการโตตอบสูงกวา โดยมี

คาสัมประสิทธ์ิสหสมัพนัธ (r) เทากบั .320 ซึง่อาจ

กลาวไดวาเปนความสัมพันธในระดับตํ่า

 สมมุติฐานที่ 4 ความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรู

ดานสุขภาพดานการตัดสินใจ

 พบวา ความรอบรูดานสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธเชิงบวกกับความรอบรู 

ดานสุขภาพดานการตัดสินใจ อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.01 กลาวคือ ผูที่มีความรอบรู

ดานสุขภาพดานการเขาถึงสูงกวา จะมีความ

รอบรูดานสุขภาพดานการตัดสินใจสูงกวา โดยมี

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) เทากับ 0.365 

ซึ่งอาจกลาวไดวาเปนความสัมพันธในระดับตํ่า

 สมมุติฐานที่ 5 ความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรู

ดานสุขภาพดานการเปลี่ยนพฤติกรรม

 พบวา ความรอบรูดานสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธเชิงบวกกับความรอบรู 

ดานสุขภาพดานการเปลี่ยนพฤติกรรม อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 กลาวคือ ผูที่มี

ความรอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงสูงกวา 

จะมีความรอบรูดานสุขภาพดานการเปล่ียน

พฤตกิรรมสูงกวา โดยมคีาสัมประสิทธิส์หสัมพนัธ 

(r) เทากับ 0.357 ซึ่งอาจกลาวไดวาเปนความ

สัมพันธในระดับตํ่า

 สมมุติฐานที่ 6 ความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรู

ดานสุขภาพดานการบอกตอ

 พบวา ความรอบรูดานสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธเชิงบวกกับความรอบรู 

ดานสุขภาพดานการเปลี่ยนพฤติกรรม อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 กลาวคือ ผูที่มี

ความรอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงสูงกวา 

จะมีความรอบรูดานสุขภาพดานการเปล่ียน

พฤตกิรรมสูงกวา โดยมคีาสัมประสิทธิส์หสัมพนัธ 

(r) เทากับ 0.423 ซึ่งอาจกลาวไดวาเปนความ

สัมพันธในระดับปานกลาง

 ท้ังน้ี ผลการทดสอบสมมติฐานท่ี 2-6 

ดังแสดงในตารางท่ี 4
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 อภิปรายผลการวิจัย

 จากการวิจัยเรื่อง การเขาถึงสื่อสังคม

ออนไลน กับความรอบรู  ด  านสุขภาพของ

เจนเนอเรชั่นวาย สามารถอภิปรายผลไดดังนี้

 1. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถงึ พบวา กลุมตวัอยางสวนใหญมคีวามรอบรู

ดานสุขภาพดานการเขาถึงในระดับปานกลาง 

โดยสังคมออนไลนที่มีการเขาถึงมากที่สุดคือ 

เฟซบุ กกรมอนามัย ค าเฉลี่ยเท ากับ 3.53 

สอดคลองกับขอมูลจากงาน Thailand Zocial 

Awards 2017 ท่ีไดเปดเผยขอมูลเกี่ยวกับการ

ใชงานสื่อสังคมออนไลนตลอดป 2559 จนถึง

เดือนพฤษภาคม 2560 พบวา ทัว่โลกมจีาํนวนผูใช

งานเฟซบุกถงึ 1,930 ลานบญัช ีโดยสหรฐัอเมรกิา

เปนประเทศที่มีผูใชงานมากที่สุด 231 ลานบัญชี 

รองลงมาเปนประเทศอนิเดยี จาํนวน 202 ลานบัญชี

สวนประเทศไทยอยูในอันดับที่ 9 มีผูใชงานเฟซบุก 

จํานวน 47 ลานบัญชี หรือเทากับรอยละ 71 ของ

ประชากรทัง้หมดในประเทศไทย ทัง้นี ้เมือ่พจิารณา

เพจกรมอนามัยเพิ่มเติม พบวา มีการเปดใชงาน

ตั้งแตป 2557 มีผูติดตามกวา 64,000 ราย และ

มีผูดูแลระบบ (admin) ใหคําปรึกษาหรือโตตอบ

กับผูใชงานเสมอ นอกจากน้ี ผูใชงานยังสามารถ

แสดงความคิดเห็นกับผู ใชงานคนอื่นไดดวย 

จึงทําใหมีการเขาถึงมากท่ีสุด 

 2. ลักษณะทางประชากร ไดแก ระดับ

การศึกษา อาชีพ รายได ที่ต างกัน มีความ

รอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงที่แตกตางกัน 

โดยกลุมที่มีการเขาถึงสื่อสังคมออนไลนสูงกวา

กลุมอื่นคือ กลุมที่มีการศึกษาระดับอนุปริญญาตรี/

ปวส. ประกอบอาชีพอาชีพคาขาย/ธุรกิจสวนตัว 

และมีรายไดเฉล่ียตอเดือน 15,000-25,000 บาท 

ในขณะที่เพศที่ตางกันมีความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเขาถึงไมแตกตางกัน สอดคลองกับการ

ตารางที่ 4 แสดงความสัมพันธระหวางความรอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงกับความรอบรูดานสุขภาพ

  ดานความเขาใจ การโตตอบ การตัดสินใจ การเปล่ียนพฤติกรรม และการบอกตอ

ตัวแปร

การเขาถึงสื่อสังคมออนไลนกับความรอบรู

ดานสุขภาพ ดานความเขาใจ

การเขาถึงสื่อสังคมออนไลนกับความรอบรู

ดานสุขภาพ ดานการโตตอบ

การเขาถึงสื่อสังคมออนไลนกับความรอบรู

ดานสุขภาพ ดานการตัดสินใจ

การเขาถึงสื่อสังคมออนไลนกับความรอบรู

ดานสุขภาพ ดานการเปลี่ยนพฤติกรรม

การเขาถึงสื่อสังคมออนไลนกับความรอบรู

ดานสุขภาพ ดานการบอกตอ

-0.064

0.320

0.365

0.357

0.423

0.200

0.000

0.000

0.000

0.000

ไมมีความสัมพันธกัน

มีความสัมพันธในระดับตํ่า

มีความสัมพันธในระดับตํ่า

มีความสัมพันธในระดับตํ่า

มีความสัมพันธในระดับปานกลาง

r Sig ผลการทดสอบสมมติฐาน
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ศึกษาเรื่อง ทัศนคติที่มีตอการเปดรับสื่อออนไลน

บนเครือขายสังคมออนไลน กรณีศึกษานักศึกษา

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลธัญบุรี โดย

ศิวัช จันทนาสุภาภรณ (Juntanasupaporn, 

2011) พบวา เพศที่แตกตางกันมีทัศนคติในการ

เปดรับส่ือออนไลนบนเครือขายสังคมออนไลน

ไมแตกตางกัน ทั้งนี้ เมื่อพิจารณาสาเหตุของเพศ

ทีต่างกนัมคีวามรอบรูดานสขุภาพดานการเขาถงึ

ไมแตกตางกนั อาจเนือ่งมาจากสือ่สงัคมออนไลน

เปนส่ือที่มีความนิยมใชงานกันมากและเปน

รูปแบบการสื่อสารสองทางซึ่งผูใชงานสามารถ

เขาถึงไดอยางสะดวกและรวดเร็ว (SEO, 2011)

ทําใหทุกคนไมวาเพศหญิงหรือชายก็สามารถ

เขาถึงสื่อสังคมออนไลนไดอยางเทาเทียมกัน 

นอกจากนี้ ผลการศึกษาดังกลาวสอดคลอง

กับการศึกษาความฉลาดทางสุขภาพและ

สถานการณการดําเนินงานสรางเสริมความฉลาด

ทางสุขภาพของคนไทยเพื่อรองรับการเขาสู 

ประชาคมอาเซียน โดยเบญจมาศ สุรมิตรไมตรี

(2556) ที่พบวา ลักษณะทางประชากร ไดแก 

อาชีพ และระดับการศึกษาที่ตางกันมีการเขาถึง

ขอมูลและบริการสุขภาพตามหลักพฤติกรรม 

3 อ 2 ส แตกตางกัน ในขณะที่เพศที่ตางกันมีการ

เขาถงึขอมลูและบริการสขุภาพตามหลกัพฤตกิรรม 

3 อ 2 ส ไมแตกตางกัน 

 3. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีไมมีความสัมพันธกับความรอบรูดาน

สุขภาพดานความเข าใจ ซึ่งไม เป นไปตาม

สมมตฐิาน อาจเนือ่งมาจากความรูในการสงเสรมิ

สุขภาพนั้นมีปริมาณมาก และการนําเสนอขอมูล

ผานส่ือสังคมออนไลนของกรมอนามัยก็ไมได

จํากัดเฉพาะกลุมวัยทํางานเทานั้น นอกจากนี้ 

ในการเผยแพรสื่อแตละครั้งอาจมีการนําเสนอ

เนือ้หาทีม่ากเกนิไป ตลอดจนการใชคาํศพัทเฉพาะ

เขาใจยาก หรือเนื้อหาความรูที่เผยแพรไมตรง

ตามความตองการของประชาชน ซึ่งการเลือกรับ

หรือเลือกใช สื่อของบุคคลสวนหนึ่งมีป จจัย

พื้นฐานมาจากประโยชนใช สอยของตนเอง 

ผู รับสารจึงตองการแสวงหา และใชขาวสาร

บางอยางใหเปนประโยชนตอตัวเองเพื่อชวยให

ความคิดของตนบรรลุผล เพื่อใหขาวสารมาเสริม

ความเดนของตนเอง และเพื่อใหขาวสารชวยให

ตนเองไดรับความสะดวกสบาย ความปลอดภัย 

รวมท้ังใหไดขาวสารท่ีทําใหตนเองเกิดความ

สนุกสนานบันเทิง (Merrill & Lowenstein, 

1971) เมื่อขอมูลขาวสารบนสื่อสังคมออนไลน

ของกรมอนามยัไมเปนไปตามความตองการ หรอื

รูปแบบไมตรงตามความพอใจของผู  รับสาร

จึงทําใหไมเกิดความเขาใจ ท้ังน้ี ในการเขาถึง

สื่อสังคมออนไลนนั้นกลุมตัวอยางจะมีการเลือก

จดจําเน้ือหาสาระของสารไว (Satawatin, 2003) 

โดยมีปจจัยการเลือกคือ การใชประโยชน โดย

คนเราจะใหความสนใจและความพยายาม

ในการท่ีจะเขาใจ และจดจาํขาวสารท่ีเราสามารถ

นําไปใชประโยชนได (Hunt & Ruben 1993) 

 4. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการโตตอบ โดยผูท่ีมคีวามรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเขาถึงสูงกวา จะมีความรอบรู ด าน

สุขภาพดานการโตตอบสูงกวา ซึ่งสอดคลองกับ

การศึกษาของภานุวัฒน กองราช (Kongrach, 

2011) ท่ีไดศกึษาพฤตกิรรมการใชเครือขายสังคม
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ออนไลนของวัยรุ น พบวา มีผู ใชงานสื่อสังคม

ออนไลนเพื่อการสงข อความถึงร อยละ 83 

และการรวมแสดงความคิดเห็นในกลุมขาวสาร

ตาง ๆ รอยละ 71.25 นอกจากนี้ การศึกษา

เรื่องทัศนคติที่มีต อการเป ดรับสื่อออนไลน

บนเครือขายสังคมออนไลน กรณศีกึษา นกัศกึษา

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลธัญบุรี โดย 

ศิวัช จันทนาสุภาภรณ (Juntanasupaporn, 

2011) พบวา เครอืขายสงัคมออนไลนเปนเครือ่งมอื

ที่สามารถใชสอบถามขอมูลจากผู เชี่ยวชาญ

ในดานตาง ๆ  อยูในระดบัมาก ทัง้นี ้ปจจยัทีส่งผล

ใหเกิดการโตตอบอาจเนื่องมาจากสื่อสังคม

ออนไลนสามารถสื่อสารไดสองทาง สะดวก และ

รวดเร็ว ซึ่งส่ือสังคมออนไลนของกรมอนามัย 

เชน ไลน มีผูดูแลระบบ (admin) ที่สามารถ

ตอบคําถามหรือขอสงสัยเกี่ยวกับสุขภาพ และ

ในเพจกรมอนามัย ผูใชงานยังสามารถแลกเปลี่ยน

ความคิดเห็นกับผู ใช งานคนอื่น ๆ ผานการ

คอมเมนตใตโพสตของเพจไดอีกดวย 

 5. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการตัดสินใจ กลาวคือ ผู ที่มีความรอบรู 

ดานสุขภาพดานการเขาถึงสูงกวา จะมีความ

รอบรู ด านสุขภาพดานการตัดสินใจสูงกว า 

ซึ่งสอดคลองกับผลการศึกษาของ วิมลพรรณ 

อาภาเวท สาวิตรี ชีวะสาธน และชาญ เดชอศัวนง 

(Arpavate, Cheevasart & Dejasvanong, 2011) 

ที่ไดศึกษาเร่ืองพฤติกรรมการสื่อสารในเฟซบุก

ของนักศึกษามหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคล

พระนคร พบวา กลุมตัวอยางใชประโยชนจาก

เฟซบุกเพือ่นาํขอมลูขาวสารไปชวยในการตดัสนิใจ

อยูในระดับมาก นอกจากน้ี ผลการศึกษาเรื่อง 

พฤติกรรมการใชและความคิดเห็นเกี่ยวกับ

ผลท่ีไดจากการใชเครือขายสังคมออนไลน ของ

ประชาชนในเขตกรุงเทพมหานคร โดย เอมิกา 

เหมมินทร (Hemmin, 2013) พบวา ประชาชน

มีความคิดเห็นเกี่ยวกับผลที่ไดจากการใชเครือขาย

สังคมออนไลนเพื่อชวยในการตัดสินใจซื้อและมี

อิทธิพลทําใหซื้อสินคาหรือบริการนั้นในระดับสูง

และเมื่อผู วิจัยไดพิจารณาขอมูลขาวสารดาน

สุขภาพของกรมอนามัยที่เผยแพรผานสื่อออนไลน 

พบวา มีการชี้ใหเห็นวาพฤติกรรมท่ีไมเหมาะสม

จะสงผลกระทบตอสุขภาพ อาทิ การรับประทาน

อาหารรสหวาน มัน หรือเค็มเกินไป ทําใหเกิดโรค

ไมติดตอเรื้อรัง การมีพฤติกรรมเนือยนิ่งหรือ

ไมขยับรางกายบอย ๆ ทําใหเปนโรคออฟฟศ

ซนิโดรม เปนตน ซึง่ขอมลูเหลานีอ้าจเปนสวนหนึง่

ที่สงผลตอการตัดสินเลือกในสิ่งที่เอื้อตอการ

มีสุขภาพดีของตน เชน การเลือกท่ีจะปฏิเสธ

อาหารที่มีรสหวาน มัน เค็ม การออกกําลังกาย

เปนประจํา การเลือกใชยาสีฟนผสมฟลูออไรด

สาํหรบัแปรงฟนทุกครัง้ และการคมุกําเนิดดวยการ

กินหรือฉีดหรือฝงยาคุมกําเนิด หรือการสวม

ถุงยางอนามัยหรือหวงอนามัย เปนตน

 6. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการเปลี่ยนพฤติกรรม กลาวคือ ผูที่มีความ

รอบรู ดานสุขภาพดานการเขาถึงสูงกวา จะมี

ความรอบรูดานสขุภาพดานการเปลีย่นพฤตกิรรม

สูงกวา ซึง่สอดคลองกบัผลการศกึษาของ ปฐมาพร

เนตินันทน (Netinant, 2016) ท่ีไดศึกษาเร่ือง 

ความสัมพนัธของการเปดรับขอมลูผานเคร่ืองมอื
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สื่อสารการตลาดกับพฤติกรรมการตัดสินใจซื้อ

ใชสินคาของเจนวาย (Gen Y) พบวา การเปดรับ

ขอมูลผานเคร่ืองมือสื่อสารการตลาดมีความ

สัมพันธ กับพฤติกรรมการซื้อใช สินค าของ

เจนวาย นอกจากน้ี ผูท่ีเขาถงึสือ่สงัคมออนไลนของ

กรมอนามัย อาจมีปจจัยมาจากการมีเปาหมาย

เพื่อใหตนเองมีสุขภาพที่ดี  จึงส งผลตอการ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของตนใหเอื้อตอการ

มีสุขภาพดี ตามแนวคิดของ Hunt & Ruben

(1993) ที่อธิบายไววา มนุษยทุกคนมีเปาหมาย

มนษุยทกุคนกาํหนดเปาหมายสาํหรบัการดาํเนนิ

ชีวิตทั้งในเร่ืองอาชีพ การเขาสังคม การพักผอน

เปาหมายของกิจกรรมตาง ๆ ที่เรากําหนดข้ึนน้ี

จะมีอิทธิพลตอการเลือกใชสื่อมวลชน การเลือก

ขาวสาร การเลือกตีความหมาย และการเลือก

จดจํา เพื่อสนองเปาหมายของตน

 7. ความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

เขาถึงมีความสัมพันธกับความรอบรูดานสุขภาพ

ดานการบอกตอ กลาวคือ ผู ที่มีความรอบรู 

ดานสขุภาพดานการเขาถงึสงูกวา จะมคีวามรอบรู

ดานสุขภาพดานการบอกตอสูงกวา สอดคลอง

กบั อดเิทพ บตุราช (Buttarat, 2010) ทีไ่ดกลาวถงึ

สื่อสังคมออนไลนไววา ผูคนสวนใหญในสังคม

ยุคปจจุบันมีการบอกเลาประสบการณ เรื่องราว

ตาง ๆ  ผาน วดิโีอ ขอความและรปูภาพ ทีผู่สือ่สาร

ตองการนํามาแบงบันใหกับครอบครัว เพื่อน 

รวมถึงคนในสังคมไดรับรู ผ านทางสื่อสังคม

ออนไลน และสอดคลองกับ ภานุวัฒน กองราช 

(Kongrach, 2011) ที่ไดศึกษาพฤติกรรมการ

ใชเครือขายสังคมออนไลนของวัยรุ น พบวา 

เครือขายสังคมออนไลนสามารถเผยแพรขอมูล 

หรือแลกเปลี่ยน แบงปนซึ่งกันและกันระหวาง

เพื่อนหรือคนท่ีรูจัก และจากผลการศึกษาเร่ือง 

พฤติกรรมการใชและความคิดเห็นเกี่ยวกับ

ผลท่ีไดจากการใชเครือขายสังคมออนไลน ของ

ประชาชนในเขตกรุงเทพมหานคร โดย เอมิกา 

เหมมินทร (Hemmin, 2013) พบวา ประชาชน

มีความคิดเห็นเกี่ยวกับผลท่ีได จากการใช 

เครอืขายสงัคมออนไลนเพือ่แบงปนความคดิเหน็

กับผูอื่นไดงายอยูในระดับสูง ทั้งนี้ เมื่อผู วิจัย

พิจารณาสื่อสังคมออนไลนในปจจุบัน พบวา 

มี เครื่องมือการใช งานท่ีเอื้อต อการบอกตอ 

ไมวาจะเปนเว็บไซต ยูทูบ เฟซบุก หรือ ไลน 

จะมีเครื่องมือใหผูใชงานสามารถกดแชร หรือ

กดสงตอขอมูลไดงายและสะดวก

ขอเสนอแนะ

 1. จากการศกึษาทีพ่บวา เจนเนอเรชัน่วาย

มีความรอบรูดานสุขภาพดานการเขาถึงอยูใน

ระดับปานกลางเทาน้ัน กรมอนามัยจึงควรมีการ

ประชาสัมพันธใหประชาชนรับรู ช องทางการ

เขาถึงขอมลูขาวสารดานสุขภาพของกรมอนามัย 

และสนับสนุนใหประชาชนไดใชส่ือสังคมออนไลน

ของกรมอนามัยใหมากขึ้น 

 2. จากการศึกษาที่พบวากลุมตัวอยาง

เข าถึง เว็บไซต กรมอนามัยเป นอันดับสอง

รองจากเพจกรมอนามัย ซึ่งเว็บไซตกรมอนามัย

เปนฐานขอมูลหลักท่ีจะสามารถสืบคนขอมูล

ดานสุขภาพได ดังน้ัน การเผยแพรขอมูลผาน

เพจกรมอนามัยจึงควรเพิ่มลิงคเชื่อมโยงไปยัง

เว็บไซตกรมอนามัยดวย เพื่อใหประชาชนเขาถึง

ฐานขอมูลหลักท่ีสําคัญมากขึ้น
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 3. ควรเพิ่มความถี่และเนื้อหาความรู 

ที่เผยแพรผานสื่อสังคมออนไลน เรื่อง การลด

การบริโภคเนื้อสัตวติดมัน และการสงเสริมให

ประชาชนเคลื่อนไหว ขยับรางกายระหวางวัน 

เนื่องจากเปนประเด็นที่กลุมตัวอยางเขาใจผิดมาก 

ซึ่งอาจสงผลตอการปฏิบัติตนดานสุขภาพที่ไม

เหมาะสมได

 4. จากการศึกษาที่พบวา ความรอบรู

ด านสุขภาพดานการเข าถึงมีความสัมพันธ 

เชิงบวกกับความรอบรู ด านสุขภาพดานการ

โตตอบ การตัดสินใจ การเปลี่ยนพฤติกรรม และ

การบอกตอ ดังน้ัน กรมอนามัยควรสงเสริม

ใหประชาชนไดเขาถึงสื่อสังคมออนไลนของ

กรมอนามัยมากขึ้น เพื่อเปนการสงเสริมให

ประชาชนไดมีความรอบรูดานสุขภาพดานการ

การโตตอบ การตัดสินใจ การเปลี่ยนพฤติกรรม 

และการบอกตอมากขึ้น

 ขอเสนอแนะในการทาํวจิยัครัง้ตอไป

 1. ควรมีการเพิ่มประเด็นความรู ที่ใช

ในการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม

ในการศึกษาเพื่อใหครอบคลุมมากขึ้น

 2. ควรเพิ่มกลุ มตัวอยางใหครบทุก

กลุมวัย ไดแก ปฐมวัย วัยเรียน วัยรุน วัยทํางาน 

และวัยสูงอายุ

 3. ควรมีการศึกษารูปแบบการนําเสนอ 

เชน วีดิโอ อินโฟกราฟค ขาว และเน้ือหาท่ีสงผล

ตอความรอบรูดานสุขภาพ เพื่อนําไปใชผลิตสื่อ

ท่ีกอใหเกิดประโยชนสูงสุดตอประชาชน
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