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บทคัดย่อ 

          การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิต

ระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ รวมทั้งเปรียบเทียบพฤติกรรมการรับรู้และปัญหาการรับรู้

สารสนเทศด้วย จากการจ าแนกตามตัวแปรชั้นปีและกลุ่มคณะ โดยใช้การวิจัยเชิงปริมาณ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการ

วิจัย คือ นิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ชั้นปีที่ 1-4 ทั้งหมด 21 คณะ ได้แก่ คณะพลศึกษา 

คณะเภสัชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ คณะศึกษาศาสตร์ คณะพยาบาลศาสตร์  คณะกายภาพบ าบัด คณะ

สังคมศาสตร์ คณะเศรษฐศาสตร์ คณะวิทยาศาสตร์ คณะมนุษยศาสตร์ คณะสหเวชศาสตร์ คณะวิศวกรรมศาสตร์ 

คณะศิลปกรรมศาสตร์ คณะทันตแพทยศาสตร์ คณะบริหารธุรกิจเพ่ือสังคม คณะเทคโนโลยีและนวัตกรรม

ผลิตภัณฑ์การเกษตร คณะวัฒนธรรมสิ่งแวดล้อมและการท่องเที่ยวเชิงนิเวศ วิทยาลัยโพธิวิชชาลัย วิทยาลัย

นวัตกรรมสื่อสารสังคม วิทยาลัยอุตสาหกรรมสร้างสรรค์ และวิทยาลัยนานาชาติเพ่ือศึกษาความยั่งยืน ประจ าปี

การศึกษา 2564 รวมทั้งสิ้นจ านวน 80 คน เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบสอบถาม สถิติที่ใช้

ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ผลการวิจัยพบว่า นิสิตมีพฤติกรรมการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศ

เกี่ยวกับโควิด-19 ทราบข้อมูลการรับรู้อาการเบื้องต้น เช่น มีน้ ามูก มีไข้ เจ็บคอ จ านวน 80 คน และไม่ทราบข้อมูล

ไวรัสโควิด-19 ไม่ติดทางพัสดุ จ านวน 48 คน การน าสารสนเทศโควิดไปใช้ อยู่ในระดับมาก การใช้สารสนเทศใน

การรับข้อมูลป้องกันโควิด-19 อยู่ในระดับมาก ช่องทางการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศ อยู่ในระดับปานกลาง และ

ช่องทางการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 พบว่า สื่อโซเชียลมิเดีย เป็นช่องทางการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโค

วิด-19 มากที่สุด จากผลการวิจัยพบว่านิสิตมีปัญหาการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศอยู่ในระดับปานกลาง เนื่องจากมี

การไม่ทราบถึงแหล่งข้อมูลที่มีความน่าเชื่อถือ  

 

 

 

 

ง 



 
 

กิตติกรรมประกาศ 
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สารสนเทศที่ส าคัญ รวมไปถึงอาจารย์ในภาควิชาบรรณารักษศาสตร์ ที่ได้ให้ความรู้ 

          ท้ายที่สุดนี้ คณะผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณบุพการีที่ได้สนับสนุนและมอบโอกาสในการศึกษา รวมถึง

ขอขอบคุณเพ่ือน ๆ พ่ี ๆ น้อง ๆ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒที่มีส่วนช่วยท าให้งานวิจัยฉบับนี้ส าเร็จลุล่วงไปได้

ด้วยดี 
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บทที่ 1 

บทน้า 

          ปัจจุบันสถานการณ์การระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือที่คนไทย เรียกว่า โควิด-19 ได้

แพร่กระจายไปทั่วโลกรวมถึงประเทศไทยที่ต้องเผชิญกับไวรัสโคโรนา 2019 ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2562 ที่ส่งผลกระทบต่อ

คนในสังคมในด้านต่าง ๆ อาทิด้านของการด ารงชีวิต ด้านเศรษฐกิจ ด้านสุขภาพ และด้านจิตใจ ท าให้เกิดความ

หวาดกลัวในการด ารงชีวิตของคนในสังคม ซึ่งย้อนกลับไปในต้นเดือนมกราคม พ.ศ. 2563 การแพร่ระบาดของเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 เกิดการแพร่ระบาดครั้งใหญ่จนท าให้ประชากรทั่วโลกติดเชื้ออย่างรวดเร็ว  และท าให้ผู้คนติด

เชื้อที่มีอาการรุนแรงถึงขั้นเสียชีวิต ตามประกาศขององค์กรอนามัยโลก เมื่อวันที่ 11 มีนาคม 2563 (กรมควบคุม

โรค กระทรวงสาธารณะสุข.  2563) จากรายงานสถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โดยศูนย์ปฏิบัติการ

ภาวะฉุกเฉิน กรมควบคุมโรค ฉบับล่าสุด วันที่ 8 พฤศจิกายน 2564 ได้รายงานสถานการณ์ในประเทศไทยยังคง

พบจ านวนผู้ติดเชื้อรายใหม่ จ านวน 7,592 คน มียอดสะสมของจ านวนผู้ติดเชื้อทั้งสิ้น 1,975,591 คน จ านวน

ผู้เสียชีวิตรายใหม่ จ านวน 39 คน มียอดสะสมของจ านวนผู้เสียชีวิตทั้งสิ้น 19,703 คน คิดเป็น 1 % จากข้อมูลซึ่ง

แสดงให้เห็นว่าการแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย ยังคงส่งผลกระทบต่อด้านร่างกาย และ

จิตใจของคนไทยเป็นอย่างมาก อีกทั้งยังส่งผลกระทบในด้านเศรษฐกิจของผู้ประกอบการอีกด้วย ถึงแม้ปัจจุบันจะมี

ประกาศจากคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร ที่มีมติเห็นชอบสั่งเปิดสถานที่ กิจการ โดยต้องปฏิบัติตาม

มาตรการป้องกันโรคที่ทางราชการก าหนด เพ่ือเตรียมพร้อมส าหรับการเปิดประเทศในวันที่ 1 พฤศจิกายน 2564 

ซึ่งมีผลบังคับใช้ไปจนถึงวันที่ 30 พฤศจิกายน 2564 จนกว่าจะมีค าสั่งเปลี่ยนแปลง แต่ประชาชนยังคงต้องปฏิบัติ

ตามมาตรการป้องกันการติดเชื้ออย่างเคร่งครัด เมื่อมกีารรวมกลุ่มกันท ากิจกรรมในสถานที่ต่าง ๆ ซึ่งข้อมูลข่าวสาร

จากช่องทางต่าง ๆ ที่ประชาชนได้รับเกี่ยวกับโรคโควิด-19 ทั้งข้อมูลข่าวสารที่เป็นเรื่องราว  และข้อเท็จจริง 

(ส านักงานคณะกรรมการข้อมูลข่าวสารของราชการ.  2540: 1) ที่ผ่านกระบวนการรวบรวมข้อมูล ประมวลผลจน

ได้ข้อมูลสารสนเทศท่ีมีความน่าเชื่อถือและเป็นประโยชน์ต่อผู้ใช้สารสนเทศ และเมื่อผู้ใช้สารสนเทศสามารถเข้าถึง 

ประเมิน และเลือกใช้สารสนเทศที่มีอยู่จากช่องทางสื่อต่าง ๆ  ที่ตรงกับความต้องการ เพ่ือน าสารสนเทศนั้นไปใช้

เป็นแนวทางในการด าเนินชีวิตประจ าวัน สิ่งเหล่าจึงนี้เรียกว่า การรู้สารสนเทศ (Information literacy) ซึ่งเป็น

ความรู้ ความสามารถและทักษะของบุคคลในการเข้าถึงสารสนเทศและการใช้สารสนเทศอย่างมีประสิทธิภาพ 

(สุพัฒน์ ส่องแสงจันทร์ และคณะ.  2548) 

 



 
 

          การรู้สารสนเทศ เป็นความสามารถพ้ืนฐานที่ช่วยในการก าหนดความต้องการการเข้าถึง การประเมิน และ

การเลือกใช้สารสนเทศ อีกทั้งยังเป็นสิ่งส าคัญที่ท าให้เกิดการเรียนรู้ตลอดชีวิตซึ่งเป็นสิ่งที่เป็นประโยชน์ต่อการ

เรียนรู้ทุกรูปแบบ ทุกคณะ ทุกสาขาวิชา และทุกระดับการศึกษา ดังนั้นการช่วยส่งเสริมและพัฒนานิสิตให้มีทักษะ

ที่จ าเป็นต่อการเรียนรู้ด้วยตนเองเป็นสิ่งส าคัญอย่างยิ่ง ที่จะช่วยให้นิสิตสามารถเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ ได้ด้วยตนเอง 

(รังสรรค์ สุกันทา.  2543) การเรียนรู้ในระดับมหาวิทยาลัยมีบทบาทส าคัญที่ช่วยพัฒนาทักษะความรู้  

ความสามารถของนิสิต รศ.ดร.น้ าทิพย์ วิภาวิน ผู้อ านวยการส านักหอสมุด มหาวิทยาลัยศรีปทุม กล่าวว่า การ

ส่งเสริมการรู้สารสนเทศ เป็นสิ่งที่ช่วยส่งเสริมศักยภาพของนิสิตในการเรียนรู้  การแสวงหาความรู้ เพ่ือเตรียมตัว

ส าหรับการเปลี่ยนแปลงของสังคม เศรษฐกิจ และสิ่งแวดล้อมโดยเฉพาะความสามารถในการสืบค้นข้อมูลข่าวสาร

สารสนเทศท่ีเป็นประโยชน์ต่อการด าเนินชีวิตประจ าวัน 

          ทักษะของการรู้สารสนเทศ เป็นทักษะที่ต้องเรียนรู้ตลอดชีวิต เปรียบเสมือนการเรียนรู้ด้วยตนเองจนเป็น

ผู้รู้สารสนเทศอย่างมีประสิทธิภาพ ที่สามารถค้นหา ประเมิน และเลือกใช้สารสนเทศที่ตรงกับความต้องการใช้งาน

ได้ เนื่องจากสารสารสนเทศเข้ามามีบทบาทในการด าเนินชีวิตของคนในสังคม เป็นอย่างมาก กลายเป็น

ปัจจัยพ้ืนฐานในด้านการศึกษาค้นคว้าของนิสิตทุกระดับการศึกษาที่ค้นคว้าข้อมูลข่าวสาร สารสนเทศผ่านช่อง

ทางการรับรู้สารสนเทศ (ณัฎฐวรรณ ค าแสน.  2564) 

          จากความส าคัญและความจ าเป็นของการรู้สารสนเทศที่กล่าวมาข้างต้น แสดงให้เห็นว่าในยุคปัจจุบันการ

เรียนรู้ของผู้เรียนต้องสามารถเข้าถึงสารสนเทศที่ตรงกับความต้องการของตนเองได้ และสามารถน าสารสนเทศไป

ใช้ให้เกิดประโยชน์ในชีวิตประจ าวันได้อย่างถูกต้อง คณะผู้วิจัยซึ่งเป็นนิสิตคณะมนุษยศาสตร์ สาขาสารสนเทศ

ศึกษา มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ จึงมีความสนใจต่อศึกษาพฤติกรรมการรับรู้สารสนเทศโควิด-19 ของนิสิต

ระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ศึกษาระดับการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศของนิสิต รวมทั้ง

ปัจจัยที่มีผลต่อการรับรู้สารสนเทศของนิสิต เพ่ือเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนาสารสนเทศให้มีความถูกต้อง มีความ

น่าเชื่อถือ เพ่ือให้ผู้รับสารทั้งนิสิตและบุคคลทั่วไปสามารถน าข้อมูลข่าวสารที่ได้รับน ามาเป็นแนวทางในการดูแล

ตนเองให้ห่างจากโรคโควิด-19 และเพ่ือพัฒนาการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึนต่อไป 
 

ความส้าคัญของปัญหา  

          ปัจจุบันสถานการณ์ของการระบาดไวรัสโควิด-19 ยังคงส่งผลกระทบต่อการด าเนินชีวิตมากมาย ซึ่งสื่อต่าง 

ๆ ไม่ว่าจะเป็นสื่อจาก โทรทัศน์ หนังสือพิมพ์ โปสเตอร์ หรือโซเชียลมีเดีย ซึ่งเป็นช่องทางที่ท าให้ประชาชนสามารถ

รับรู้ข่าวสารข้อมูลของโควิด-19 ได้ ด้วยเหตุนี้การศึกษาพฤติกรรมเกี่ยวกับการรับรู้สารสนเทศของนิสิตระดับ
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ปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ จึงจะท าให้ได้ทราบว่านิสิตมีความรู้ความสามารถในการรับรู้ข้อมูล จาก

สื่อช่องทางต่าง ๆ ได้มากน้อยเพียงใด 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1) เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี 

มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

2) เพ่ือศึกษาปัญหาการรับรู้สารสนเทศเก่ียวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
 

ความส้าคัญของงานวิจัย  

1) ผลที่ได้จากการวิจัยจะเป็นประโยชน์ต่อนิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ในการรับรู้

สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ที่มีความน่าเชื่อถือและสามารถน าข้อมูลข่าวสารที่ได้รับมาไปใช้ได้จริง เพ่ือเป็น

แนวทางในการดูแลตนเองให้ห่างจากโรคโควิด-19 

2) ผลวิจัยที่ได้จะเป็นประโยชน์ต่อผู้ผลิตสารสนเทศที่ผ่านมาอ่านวิจัยฉบับนี้ ในการสร้างข้อมูลข่าวสารที่ถูกต้อง 

จากการทราบปัจจัยที่มีผลต่อการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโรคโควิด-19 เพ่ือเป็นแนวทางในการดูแลตนเองให้ห่าง

จากโรคโควิด-19 
 

ค้านิยามศัพท์เฉพาะ 

          พฤติกรรม (Behavior) หมายถึง กริยาอาการหรือปฏิกิริยาที่แสดงออกหรือเกิดขึ้น ขณะที่เผชิญกับ

สถานการณ์ขณะนั้น แต่พฤติกรรมที่แสดงออกมานั้นมิได้เป็นเพียงพฤติกรรมทางกายเท่านั้น  แต่ยังรวมไปถึง

พฤติกรรมที่เกี่ยวกับจิตใจด้วย 

          สารสนเทศ (Information) หมายถึง ข้อมูล ข่าวสาร หรือข้อเท็จจริง ความคิดเห็นต่าง ๆ ที่ได้มีการบันทึก

ไว้ ทั้งในรูปแบบสื่อสิ่งพิมพ์และสื่ออิเล็กทรอนิกส์ 

          การรับรู้สารสนเทศ (Information Literacy) หมายถึง ความสามารถหรือทักษะส่วนบุคคลที่ใช้ในการ

ก าหนดขอบเขตสารสนเทศที่ต้องการ โดยการเลือกใช้เครื่องมือแสวงหาเพ่ือเข้าถึง ประเมินสารสนเทศ และ

สามารถน าสารสนเทศไปใช้ประโยชน์ได้อย่างถูกต้อง ตลอดจนใช้สารสนเทศที่ได้มาอย่างมีจริยธรรมและถูก

กฎหมาย 

          โรคโควิด-19 หมายถึง ไวรัสโคโรนา เป็นไวรัสในวงศ์ใหญ่ที่เป็นสาเหตุของโรคท้ังในสัตว์และคน ไวรัสโคโร

นาหลายสายพันธุ์ท าให้เกิดโรคระบบทางเดินหายใจ ตั้งแต่โรคหวัดธรรมดาจนถึงโรคที่มีอาการรุนแรง เช่น โรค
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ทางเดินหายใจตะวันออกกลาง (MERS) และโรคระบบทางเดินหายใจเฉียบพลันร้ายแรง (SARS) ไวรัสโคโรนาที่

ค้นพบล่าสุดท าให้เกิดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโควิด-19 เกิดการระบาดครั้งแรกในเมืองอู่ฮ่ัน ประเทศจีน 

เดือนธันวาคมปี 2019 และขณะนี้โรคโควิด-19 มีการระบาดใหญ่ไปทั่ว ส่งผลกระทบแก่หลายประเทศทั่วโลก 

ขอบเขตของการวิจัย  

        ประชากรที่ใช้ศึกษาในการวิจัย คือ  นิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ชั้นปีที่ 1-4 ปี

การศึกษา 2564  

        ตัวแปรที่ศึกษา 

        ตัวแปรอิสระ : นิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ จ าแนกเป็น เพศ, ระดับปีการศึกษา, 

คณะในมหาวิทยาลัย 

        ตัวแปรตาม : การรับรู้เกี่ยวกับโควิด-19, ปัญหาการรับรู้สารสนเทศผ่านสื่อช่องทางต่าง ๆ 
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1. เพศ 
1.1 ชาย                                          
1.2 หญิง 

2. ระดับปีการศึกษา 

2.1 ชั้นปีที่ 1 
2.2 ชั้นปีที่ 2 
2.3 ชั้นปีที่ 3 
2.4 ชั้นปีที่ 4 

3. คณะในมหาวิทยาลัย 

3.1 คณะพลศึกษา  
3.2 คณะแพทยศาสตร์  
3.3 คณะศึกษาศาสตร์  
3.4 คณะสังคมศาสตร์  
3.5 คณะวิทยาศาสตร์  
3.6 คณะมนุษยศาสตร์  
3.7 คณะวิศวกรรมศาสตร์  
3.8 คณะศิลปกรรมศาสตร์  
3.9 คณะบริหารธุรกิจเพ่ือสังคม  
3.10 วิทยาลัยโพธิวิชชาลัย  
3.11 วิทยาลัยอุตสาหกรรมสร้างสรรค์  
 
    
 

 

 

1. การรับรู้เกี่ยวกับโควิด-19 
2. ปัญหาการรับรู้สารสนเทศผ่านสื่อ
ช่องทางต่าง ๆ                                
2.1 ด้านสื่อมวลชน                           
2.2 ด้านสื่อสิ่งพิมพ์ 
2.3 ด้านสื่อโซเซียลมีเดีย 
2.4 ด้านบุคคล 

ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโค
วิด-19  
1. ด้านเนื้อหาสารสนเทศ 

2. ด้านทักษะการรู้สารสนเทศ 

 

ภาพประกอบ 1 กรอบแนวคิดวิจัย 
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บทที่ 2 

แนวคิด ทฤษฏี เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

          การศึกษาเรื่อง พฤติกรรมการรับรู้สารสนเทศเก่ียวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรี

นครินทรวิโรฒ ผู้วิจัยไดด้ าเนินการศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เก่ียวข้อง ดังนี้ 

1. การรับรู้สารสนเทศ  

1.1) ความหมายและความส าคัญของการรับรู้สารสนเทศ  

1.2) คุณลักษณะการรู้สารสนเทศ  

1.3) พฤติกรรมการค้นหาและการใช้สารสนเทศ  

1.4) ปัญหาการค้นหาและการใช้สารสนเทศ  

1.5) แหล่งสารสนเทศ 

2. โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนาสายพันธุ์ใหม่ 2019 

2.1) อาการเบื้องต้นของโรคโควิด-19  

2.2) การป้องกันโรคโควิด-19  

2.3) วัคซีนส าหรับการป้องกันโรคโควิด-19  

2.4) การดูแลตนเองเบื้องต้นหลังจากติดเชื้อโควิด-19  

2.5) การดูแลตนเองหลังจากหายติดเชื้อโควิด-19 
 

แนวคิดเกี่ยวกับสารสนเทศ 

1. การรับรู้สารสนเทศ 
1.1) ความหมายและความส้าคัญของการรับรู้สารสนเทศ 

ความหมายของการรู้สารสนเทศ 
          ประภาส พาวินันท์ (2553) ได้กล่าวเกี่ยวกับการรู้สารสนเทศว่า คือ “การรู้วิธีการ ที่จะเรียนรู้ เพราะรู้ถึง
ความส าคัญ การจัดเก็บ การค้นหา การประเมินค่า และการใช้สารสนเทศ นั้น ๆ ท าให้บุคคลมีการเตรียมตัวในการ
เรียนรู้ได้ตลอดชีวิต” 
          อาชัญญา รัตนอุบล (ม.ป.ป) กล่าวว่า การรู้สารสนเทศ หมายถึง การรู้ถึงความจ าเป็นของสารสนเทศ 
(ข้อมูลข่าวสาร) มีการเข้าถึงแหล่งสารสนเทศ การพัฒนาทักษะการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ การวิเคราะห ์และการ
ประเมินสารสนเทศ การจัดระบบประมาณสารสนเทศ การประยุกต์ใช้สารสนเทศเพ่ือการตัดสินใจที่มีประสิทธิผล

 



 
 

และสร้างสรรค์ การสรุปและสื่อสารข่าวสารอย่างมีประสิทธิภาพ มีความเข้าใจและยอมรับในจริยธรรมของข้อมูล
ข่าวสาร การพัฒนาเจตคติน าไปสู่การเรียนรู้ตลอดชีวิต  
          นฤมล สุขรักษา (ม.ป.ป) กล่าวว่า การรู้สารสนเทศ หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการระบุความ
ต้องการสารสนเทศของตนเอง โดยที่มีการรู้จักใช้เครื่องมือและกระบวนการการค้นหาเพ่ือระบุแหล่งสารสนเทศ 
สามารถประเมิน วิเคราะห ์สังเคราะห์ และใช้สารสนเทศได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
          ดังนั้นแล้วการรู้สารสนเทศตามการวิเคราะห์ หมายถึง ความรู้ความสามารถของบุคคล ในการที่สามารถ
ระบุสารสนเทศที่ต้องการได้ เข้าถึงเครื่องมือต่าง ๆ ที่ใช้ค้นหา รวมถึงแหล่งข้อมูลที่ต้องการ นอกจากนี้ยัง
จ าเป็นต้องสามารถประเมินสารสนเทศก่อนการน าไปใช้ทั้งความเหมาะสมและความน่าเชื่อถือ จะท าให้สามารถรู้
และใช้สารสนเทศได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

ความส้าคัญของการรู้สารสนเทศ 
          Watinee คณะศิลปศาสตร์และวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏร้อยเอ็ด (ม.ป.ป) กล่าวว่า การรู้
สารสนเทศมีความส าคัญต่อบุคคลในด้านต่าง ๆ ดังนี้  

1. ด้านการศึกษา  
          การรู้สารสนเทศเป็นสิ่งจ าเป็นส าหรับการศึกษาของบุคคลทุกระดับ ทั้งการศึกษาในระบบโรงเรียน 
การศึกษานอกระบบโรงเรียน การศึกษาตามอัธยาศัย และการเรียนรู้ตลอดชีวิต โดยเฉพาะอย่างยิ่งการศึกษาใน
ปัจจุบันตามพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 มีการปฏิรูปการเรียนรู้ที่เน้นผู้เรียนเป็นส าคัญ ดังนั้น
บทบาทของผู้สอนจึงเปลี่ยนเป็นผู้ให้ค าแนะน าชี้แนะโดยอาศัยทรัพยากรสารสนเทศเป็นพ้ืนฐาน 

2. ด้านการด ารงชีวิต  
          การรู้สารสนเทศเป็นสิ่งส าคัญในการด ารงชีวิตประจ าวัน เพราะผู้รู้สารสนเทศจะเป็นผู้ที่สามารถวิ เคราะห์ 
ประเมิน และใช้สารสนเทศให้เกิดประโยชน์สูงสุดแก่ตนเองได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

3. ด้านสังคม เศรษฐกิจ และการเมือง  
          การรู้สารสนเทศเป็นสิ่งส าคัญโดยเฉพาะสังคมในยุคสารสนเทศ (Information Age) บุคคลจ าเป็นต้องรู้
สารสนเทศเพ่ือปรับตนเองให้เข้ากับสังคม เศรษฐกิจ และการเมือง 

1.2) คุณลักษณะการรู้สารสนเทศ 
          SUNY Council of Director Information Literacy Initiative (2003) ได้มีการเสนอคุณลักษณะ และ
ความสามารถในการรับรู้สารสนเทศของบุคคล ดังนี้ 

1. ความจ าเป็นของสารสนเทศ 
2. ก าหนดของเขตของสารสนเทศท่ีจ าเป็น 
3. เข้าถึงสารสนเทศได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
4. ประเมินสารสนเทศ และแหล่งสารสนเทศได้ 
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5. น าสารสนเทศท่ีคัดสรรแล้วสู่พื้นความรู้เดิมได้ 
6. มีประสิทธิภาพในการใช้สารสนเทศได้ตรงตามวัตถุประสงค์ 
7. เข้าใจประเด็นทางเศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม และกฎหมายในการใช้สารสนเทศ 
8. เข้าถึงและใช้สารสนเทศได้อย่างมีจริยธรรมและถูกกฎหมาย 
9. แบ่งประเภท จัดเก็บ และสร้างสรรค์ความเหมาะสมให้กับสารสนเทศท่ีรวบรวมไว้ 
10. ตระหนักว่าการรู้สารสนเทศช่วยใช้เกิดการเรียนรู้ตลอดชีวิต 

          SCONUL (2001) ได้ระบุคุณลักษณะของการรู้สารสนเทศว่าเกิดมาจากความสามารถในการใช้ห้องสมุด
และความสามารถในการใช้คอมพิวเตอร์มารวมกัน ซึ่งสามารถแบ่งออกมาได้ทั้งหมด 7 ด้าน คือ 

1. ความสามารถในการรับรู้ความต้องการของข้อมูลเพ่ิมเติม 
2. ความสามารถในการเลือกเส้นทางและแหล่งสืบค้นที่เข้าถึงได้รวดเร็ว 
3. ความสามารถในการวางแผนการสืบค้น 
4. ความสามารถในการเข้าถึงข้อมูล 
5. ความสามารถในการเปรียบเทียบและประเมินข้อมูลจากแหล่งต่าง ๆ 
6. ความสามารถในการจัดการ ประยุกต์ใช้งาน และสื่อสารข้อมูลในสถานการณ์อันเหมาะสม  
7. ความสามารถในการน าข้อมูลมาสังเคราะห์เพ่ือสร้างความรู้ใหม่ 

          Australian and New Zealand Institute for Information Literacy (Bundy, 2004) ไ ด้ ก า หนด
คุณลักษณะของผู้ที่มีการรู้สารสนเทศไว้ว่าจะต้องมีความสามารถ 6 ด้าน ได้แก่ 

1. ความสามารถในการรับรู้ถึงความต้องการและปริมาณของข้อมูลเพิ่มเติม 
2. ความสามารถในการค้นหาข้อมูลที่ต้องการได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
3. ความสามารถในการประเมินข้อมูลและหระบวนการค้นหาอย่างมีวิจารณญาณ 
4. ความสามารถในการจัดเก็บหรือสร้างข้อมูล 
5. ความสามารถในการประยุกต์ข้อมูลเก่าและใหม่เข้าด้วยกันเพ่ือสร้างความเข้าใจใหม่ 
6. ความสามารถในการใช้ข้อมูลให้เหมาะสมกับสภาพแวดล้อม ถูกต้องตามหลักจริยธรรม วัฒนธรรม สังคม 

และกฎหมาย 
          1.3) พฤติกรรมการค้นหาและการใช้สารสนเทศ 
          อรอุมา สืบกระพัน (2552) กล่าวว่า พฤติกรรมการแสวงหาสารสนเทศ หมายถึง การกระท า วิธีการ หรือ
กิจกรรมที่แสดงออกมาอย่างมีวัตถุประสงค์ เพ่ือแสวงหาข้อมูลสารสนเทศที่ต้องการ จากนั้นสารสนเทศที่ได้จะผ่าน
การประมวลผล การวิเคราะห์ เพ่ือน ามาใช้ประโยชน์หรือสนองความต้องการของตนเอง 

          Wilson (1999) ได้ศึกษาพฤติกรรมการแสวงหาสารสนเทศตั้งแต่ปี  1981-1999 และได้พัฒนาโมเดล
พฤติกรรมการแสวงหาสารสนเทศหลายโมเดล โดยในปี 1981 จากการวิจัยการแสวงหาสารสนเทศ Wilson ได้
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เสนอโมเดลพฤติกรรมการแสวงหาสารสนเทศที่ประกอบด้วย 12 องค์ประกอบ โดยเริ่มจากผู้ใช้และความต้องการ
สารสนเทศของผู้ใช้ น าไปสู่พฤติกรรมการแสวงหาสารสนเทศที่แตกต่างกัน และในปี 1999 Wilson ได้พัฒนา
โมเดลพฤติกรรมการแสวงหาสารสนเทศท่ีครอบคลุมและเป็นกระบวนการ  

          เมื่อผู้ใช้สารสนเทศทราบถึงสารสนเทศท่ีต้องการแล้วมักแสดงพฤติกรรมการแสวงหาสารสนเทศ ดังนี้ 
1. พฤติกรรมการแสวงหาสารสนเทศของผู้ใช้ได้รับแรงผลักดันมาจากความต้องการสารสนเทศที่เรียกว่า 

ความต้องการ (Need) พฤติกรรมการแสวงหาสารสนเทศจะครอบคลุมพฤติกรรมหรือกิจกรรม 2 ด้าน คือ 
พฤติกรรมการแสวงหา และพฤติกรรมการใช้สารสนเทศ 

2. ผู้ใช้จะแลกเปลี่ยนสารสนเทศกับบุคคลรอบข้าง โดยใช้วิธีการพูดคุยและแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับบุคคล
ต่าง ๆ เช่น ญาติพ่ีน้อง เพ่ือนร่วมงาน และผู้บังคับบัญชา 

3. หากยังไม่ได้รับสารสนเทศเพียงพอ ผู้ใช้จะแสวงหาสารสนเทศจากระบบสารสนเทศภายในซึ่งเป็นระบบ
สารสนเทศที่ใกล้ตัว หากได้รับสารสนเทศตามความต้องการแล้วการแสวงหาสารสนเทศนั้นประสบ
ความส าเร็จ แต่ถ้าไม่ได้รับสารสนเทศท่ีต้องการถือว่าการแสวงหาสารสนเทศล้มเหลว 

4. ถ้าการแสวงหาสารสนเทศจากระบบภายในล้มเหลวหรือสารสนเทศท่ีได้รับไม่เป็นที่พอใจ ผู้ใช้จะเปลี่ยนไป
ใช้ระบบสารสนเทศอ่ืนที่อยู่ภายนอก 

5. หากไม่สามารถแสวงหาสารสนเทศท่ีต้องการหรือหาไม่พบ อาจย้อนกลับไปค้นหาสารสนเทศอีกครั้ง 
6. ถ้าการแสวงหาสารสนเทศประสบความส าเร็จ ผู้ใช้จะน าสารสนเทศที่ได้รับไปใช้ตามวัตถุประสงค์ และถือ

ว่าความต้องการสารสนเทศเป็นที่พึงพอใจของผู้ใช้ ไม่ว่าสารสนเทศที่ได้รับนั้นจะมาจากระบบการบริการ
หรือแหล่งสารสนเทศใดก็ตาม สารสนเทศที่ได้รับนี้ก็จะถูกถ่ายทอดไปยังบุคคลอื่นที่เก่ียวข้องต่อไป 

          1.4) ปัญหาการค้นหาและการใช้สารสนเทศ 
          แสงเดือน ผ่องพุฒ (2542) กล่าวว่า ปัญหาและอุปสรรคในการใช้ทรัพยากรสารสนเทศอิเล็กทรอนิกส์ที่
อาจเกิดขึ้นมี 3 ประเด็น คือ 

1. ปัญหาจากทรัพยากรสารสนเทศ ได้แก่ 
1.1 เนื้อหาของสารสนเทศ หากผู้ใช้ได้รับสารสนเทศที่ไม่มีคุณภาพเพียงพอ อาจท าให้ไม่สามารถน าไปใช้
ประโยชน์ได้เต็มที ่
1.2 ความน่าเชื่อถือ เพราะสารสนเทศอิเล็กทรอนิกส์มีการเจริญเติบโตอย่างรวดเร็วไม่มีขอบเขตจ ากัด 
ตรงกันข้ามกับสื่อสิ่งพิมพ์ ท าให้ส่งผลกระทบต่อผู้ใช้ในประเด็นเก่ียวกับความน่าเชื่อถือที่ถูกน าไปอ้างอิง 
1.3 ความทันสมัยของข้อมูลที่ผู้ใช้ต้องการ 
1.4 การอ้างอิงแหล่งความรู้ที่ ได้จากทรัพยากรสารสนเทศอิเล็กทรอนิกส์  เนื่องจากสารสนเทศ
อิเล็กทรอนิกส์มีการเคลื่อนไหวเปลี่ยนแปลงตลอดเวลาท าให้ต้องใช้การอ้างอิงที่มีลักษณะเฉพาะ ต่างจาก
ทรัพยากรสารสนเทศประเภทอ่ืน ๆ ท าให้ผู้ใช้มักอ้างอิงไม่ถูกต้อง 

9 



 
 

2. ปัญหาจากผู้ใช้ ได้แก่ 
2.1 ผู้ใช้ไม่ทราบแปล่งข้อมูลหรือไม่ทราบว่าจะใช้เครื่องมือใดในการสืบค้นข้อมูล 
2.2 ผู้ใช้ไม่ทราบความต้องการที่แท้จริง ท าให้ไม่สามารถระบุแนวคิดของตนเอง และถ่ายทอดออกเป็น
ค าค้นได ้หรือไม่ทราบค าที่จะค้น 
2.3 ผู้ใช้ไม่เข้าใจวิธีการสืบค้นและไม่ทราบวิธีการค้นเพื่อให้ได้ผลลัพธ์ที่ต้องการ 
2.4 ผู้ใช้ไม่มีความสามารถในการใช้คอมพิวเตอร์และอุปกรณ์การพิมพ์ 
2.5 ผู้ใช้ไม่มีความเข้าใจวิธีการจัดเก็บข้อมูลดัชนีและกลยุทธ์ในการสืบค้นของระบบ 

3. ปัญหาจากระบบและเครือข่าย คือ ปัญหาที่เกิดจากการออกแบบระบบการสืบค้นระบบเครือข่าย
อินเทอร์เน็ต ซึ่งข้ึนอยู่กับความเข้าใจและความสามารถผู้ใช้ที่ได้รับการฝึกฝนในการใช้ระบบ ได้แก่ 
3.1 การจัดท าดัชนีในฐานข้อมูล 
3.2 โครงสร้างของข้อมูลในคอมพิวเตอร์ 
3.3 ความง่ายต่อผู้ ใช้  ถ้าระบบออกแบบดีผู้ ใช้ก็สามารถใช้ได้ เองโดยไม่จ าเป็นต้องพ่ึงสื่อกลาง 
(interactive) 
3.4 โปรแกรมจัดการข้อมูล ช่วยกลั่นกรองสิ่งที่ไม่ส าคัญจากผู้ใช้ให้ระบบท างานเร็วขึ้น เพ่ือช่วยลดเวลาใน
การค้นหา 
3.5 การเสดงข้อมูลให้แก่ผู้ใช้ การจัดหน้าจอการแสดงผลลัพธ์ 
3.6 ปัญหาที่เกิดขึ้นจากระบบเครือข่ายอินเทอร์เน็ต ความขัดข้องในการใช้งานและประสิทธิภาพของ
เครือข่ายอินเทอร์เน็ต 
1.5) แหล่งสารสนเทศ  

          แหล่งสารสนเทศ หมายถึง สถานที่ที่มีสารสนเทศสะสมอยู่ และเปิดโอกาสให้บุคคลสามารถเข้าใช้
สารสนเทศเหล่านั้นได ้ 
          ประเภทของแหล่งสารสนเทศ สามารถเข้าใช้สารสนเทศเหล่านั้นได้ แบ่งได้เป็น 4 ประเภท ดังนี้ 
        1. แหล่งสารสนเทศที่เป็นบุคคล ได้แก่ ผู้เชี่ยวชาญ ผู้รอบรู้ในสาขาต่าง ๆ ซ่ึงผู้ต้องการสารสนเทศจากบุคคล
ต้องไปพบปะสนทนาหรือสอบถามจากผู้เชี่ยวชาญนั้นโดยตรงจึงจะได้สารสนเทศที่ต้องการ 
        2. แหล่งสารสนเทศท่ีเป็นสถาบัน จ าแนกได้ดังนี้ 

2.1 ห้องสมุด (Library) คือ สถานที่รวมทรัพยากรสารสนเทศสาขาวิชาต่าง ๆ ที่อยู่ในรูปของวัสดุตีพิมพ์
และวัสดุไม่ตีพิมพ์ รวมทั้งฐานข้อมูลคอมพิวเตอร์โดยมีบรรณารักษ์เป็นผู้บริหารงาน และด าเนินงานต่าง ๆ 
เพ่ือให้บริการแก่ผู้ใช้ห้องสมุด 
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2.2 ศูนย์สารสนเทศ (Information Center) แหล่งสารสนเทศประเภทนี้แต่ละแหล่งมีชื่อต่าง ๆ กัน 
อย่างไรก็ตามล้วนมีจุดมุ่งหมายเพื่อบริการสารสนเทศเฉพาะสาขาวิชา เช่น ศูนย์สารสนเทศทางการเกษตร
แห่งชาติ ศูนย์เอกสารประเทศไทย ศูนย์ข้อมูลทางเทคโนโลยี และศูนย์สารนิเทศอีสานสิรินธร 

        3. แหล่งสารสนเทศที่เป็นสถานที่ ได้แก่ อนุสาวรีย์ โบราณสถาน อุทยานแห่งชาติ รวมถึงสถานที่จ าลองด้วย 
เช่น อนุสาวรีย์ชัยสมรภูมิ ปราสาท หินพิมาย เมืองโบราณ เป็นต้น แหล่งสารสนเทศเหล่านี้มีประโยชน์ต่อ
การศึกษาค้นคว้าอย่างยิ่ง ทั้งยังเป็นแหล่งที่เข้าถึงได้ไม่ยากนัก แต่ข้อด้อยของแหล่งสารสนเทศที่เป็นสถาน คือ 
สถานที่บางแห่งอยู่ไกล การเดินทางไปสถานที่แห่งนั้นต้องใช้เวลาและค่าใช้จ่ายเป็นจ านวนมาก 
        4. อินเทอร์เน็ต เป็นแหล่งสารสนเทศที่ใหญ่ที่สุดในโลก เพราะหน่วยงานต่าง  ๆ รวมทั้งสถาบันวิจัย 
มหาวิทยาลัย ส านักข่าวสาร และสมาคมวิชาชีพต่างก็จัดท าข้อมูลประชาสัมพันธ์ออกมาเผยแพร่เป็นจ านวนมาก 
จึงท าให้อินเทอร์เน็ตประกอบด้วยข้อมูลและสารสนเทศมากมาย การที่จะได้มาซึ่งข้อมูลที่ต้องการจึงต้องรู้ที่อยู่ของ
เว็บไซต์ที่ต้องการ โดยเครื่องมือหนึ่งที่มีประโยชน์ในการค้นหาที่อยู่ของเว็บไซต์ที่ต้องการ คือ Search Engine ซึ่ง
มีหลายลักษณะ ตัวอย่าง Major Search Engine - Search Engine ที่มีฐานข้อมูลเป็นของตัวเอง เป็น Search 
Engine ชั้นน า เพ่ือค้นหาเว็บไซต์ที่ต้องการ เช่น  Google.com, Yahoo.com  Meta Search Engine - Search 
Engine ที่ไม่มีฐานข้อมูลเป็นของตนเองแต่อาศัยฐานข้อมูลจาก Search Engine อ่ืน ๆ หลายแห่งมาแสดง และ 
Directory Search Engine - Search Engine ประเภทหนึ่ง ที่มีการจัดเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นหมวดหมู่ 
 

2. โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนาสายพันธุ์ใหม่ 2019 (COVID-19) 

2.1) อาการเบื้องต้นของโรคโควิด-19 (COVID-19) 

          โ รคโควิด -19 (Corona Virus Disease , COVID-19) เกิดจากเชื้ อ ไวรั ส โคโรนา  (Coronavirus) มี

หลากหลายสายพันธุ์ จากการค้นพบล่าสุด โดยทั่วไปผู้ป่วยจะมีอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ คือ มีไข้ และ ไอ จึงท าให้

เกิดโรคระบบทางเดินหายใจตั้งแต่โรคหวัดธรรมดาจนถึงปอดอักเสบ (pneumonia) ที่มีอาการรุนแรง และผู้ป่วย

บางคนอาจพบเชื้อแต่ไม่แสดงอาการ โดยความรุนแรงของโรคขึ้นอยู่กับปริมาณไวรัสที่ได้รับเข้าทางเดินหายใจ การ

แสดงอาการผู้ป่วยส่วนน้อยร้อยละ 5 มีน้ ามูก เจ็บคอ หรือจาม ร้อยละ 98.6 มีไข ้ร้อยละ 69.6 มีอาการอ่อนเพลีย

ผิดปกติ และร้อยละ 59.4 มีอาการไอแห้ง ๆ ทั้งนี้โรคโควิด-19 เป็นตระกูลไวรัสที่มีอาการแตกต่างจากโรคทางเดิน

หายใจอ่ืน ๆ คือ อาการสูญเสียการรับกลิ่นและการรับรสอย่างเฉียบพลันโดยอาจเป็นอาการน าก่อนที่จะมีอาการ

อ่ืนตามมา คิดเป็นร้อยละ 20-60 ของผู้ป่วย และมักพบในผู้ป่วยที่มีอายุต่ ากว่า 40 ปี และพบว่าผู้ป่วยร้อยละ 14 

มีอาการหนักจนถึงปอดอักเสบ หายใจผิดปกติ ร้อยละ 5 มีอาการวิกฤต เช่น การหายใจล้มเหลว ซ็อคจากอาการ

การป่วยรุนแรง และอีกร้อยละ 1-2 เสียชีวิต หลังจากมีอาการหนัก ซึ่งปัจจัยที่ท าให้ผู้ติดเชื้อมีอาการรุนแรงมากขึ้น 

เช่น สุขภาพ และโรคประจ าตัว ส าหรับการปฏิบัติตนเมื่อเริ่มป่วย ผู้ติดเชื้อส่วนใหญ่มีอาการน้อย หรือแทบไม่มี
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อาการป่วยเลย เด็กส่วนใหญ่มีอาการน้อย อาการขั้นรุนแรงส่วนใหญ่จะอยู่ในผู้สูงอายุและผู้มีโรคประจ าตัว ได้แก่ 

โรคหลอดเลือดหัวใจ โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคปอดเรื้อรัง โรคมะเร็ง โรคไตวายเรื้อรัง โรคอ้วน และ

มีพฤติกรรมสูบบุหรี่จัด ซึ่งทั้งหมดจะเป็นปัจจัยท าให้มีอัตราการเสียชีวิตมากขึ้น  

          ดังนั้นผู้ป่วยโควิด-19 โดยเฉพาะผู้ป่วยที่มีโรคประจ าตัวจ าเป็นต้องได้รับการประเมิน ควบคุมอาการของ

โรคประจ าตัว และติดตามอย่างใกล้ชิด เพ่ือลดความรุนแรงของโรค  อีกท้ังควรมีการก าหนดแนวทางการดูแลผู้ป่วย

โควิด-19 ส าหรับผู้ที่มีโรคประจ าตัวโดยเฉพาะ และส าหรับประชาชนทั่วไปควรตระหนักถึงโอกาสเสี่ยงต่อการเกิด

โรคที่ส่งผลกระทบต่อร่างกายและคนรอบข้าง ครอบครัว หรือเพ่ือนร่วมงานด้วย ควรได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับ

โรคจากสื่อช่องทางต่าง ๆ เพราะเพ่ือช่วยท าให้ทราบข้อมูลถึงโอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรค และเพ่ือลดอัตราการ

เสียชีวิตลงได ้

2.2) การป้องกันโรคโควิด-19 (COVID-19) 
          จากการศึกษาข้อมูลและทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง ผู้วิจัยได้รวบรวมวิธีการป้องกันตนเองและคนรอบข้างให้

ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ได้ดังนี ้
          กรมควบคุมโรค (2564) ได้มีการจัดท าแนวทางการปฏิบัติเพ่ือป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19) ส าหรับประชาชนทั่วไปและประชาชนกลุ่มเสี่ยงสูงต่อการติดเชื้อ ได้แก่ หญิงตั้งครรภ์ กลุ่มเด็กเล็กท่ีมี

อายุต่ ากว่า 5 ปี ผู้สูงอายุ และผู้ที่มีโรคประจ าตัว เช่น โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหลอดเลือดหัวใจ 

โรคเก่ียวกับสมอง โรคระบบทางเดินหายใจ และโรคภูมิแพ้ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

แนวทางการป้องกันส าหรับประชาชนทั่วไป เพ่ือป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)  
 

1. ออกจากบ้านเมื่อจ าเป็นเท่านั้น และให้เว้นระยะห่างจากคนอ่ืนอย่างน้อย 1-2 เมตร หลีกเลี่ยง 

การเข้าไปในพ้ืนที่ แออัด หรือพ้ืนที่ปิด 

2. สวมหน้ากากอนามัยหรือหน้ากากผ้าตลอดเวลา เมื่ออยู่นอกบ้าน  

3. ใช้รถสาธารณะเมื่อจ าเป็นเท่านั้น และหลีกเลี่ยงชั่วโมงเร่งด่วน 

4. ล้างมือบ่อย ๆ ครั้งด้วยสบู่ หรือเจลแอลกอฮอล์ทุกครั้ง รวมถึงก่อนรับประทานอาหาร หลังการ

เข้าห้องน้ า หลังจากไอ จาม หรือหลังสัมผัสจุดเสี่ยงที่มีผู้ใช้งานร่วมกันในที่สาธารณะ เช่น กลอน

หรือลูกบิดประตู ราวบันได เป็นต้น 

5. หลีกเลี่ยงการใช้มือสัมผัสใบหน้า ตา ปาก จมูก โดยไม่จ าเป็น 

6. แยกของใช้ส่วนตัว ไม่ควรใช้ของร่วมกับผู้อ่ืน 
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7. เลือกทานอาหารร้อนหรือปรุงสุกใหม่ ควรทานอาหารแยกส ารับ หรือหากทานอาหารร่วมกันให้

ใช้ช้อนกลาง รวมทั้งออกก าลังกายสม่ าเสมอ และพักผ่อนให้เพียงพอ 

8. หมั่นสังเกตอาการของตนเอง หากมีอาการไอ เจ็บคอ มีน้ ามูก จมูกไม่ได้กลิ่น ลิ้นไม่รับรส ให้รีบ

ไปโรงพยาบาลใกล้บ้านทันทีเพ่ือตรวจและรับการรักษาหากพบว่าติดเชื้อ 

แนวทางการป้องกันส าหรับกลุ่มเสี่ยง เพ่ือป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

1. หากเดินทางกลับจากต่างประเทศหรือพ้ืนที่ที่มีการแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 ควรกักตัวที่

บ้าน 14 วัน และปฏิบัติตามประกาศของกระทรวงสาธารณสุข 

2. งดออกจากบ้านหรือเข้าไปในบริเวณที่มีคนแออัด หากจ าเป็นต้องออกนอกบ้านให้ใส่หน้ากาก

อนามัย และใช้เวลาสั้นที่สุด รักษาระยะห่างจากบุคคลอ่ืน 1 - 2 เมตร หลีกเลี่ยงการสวมกอด 

หรือพูดคุยในระยะใกล้ชิดกับบุคคลอ่ืน 

3. แยกภาชนะรับประทานอาหารและงดใช้ของส่วนตัวร่วมกับผู้อ่ืน 

4. หากเป็นผู้สูงอายุ หรือบุคคลทั่วไปที่มีโรคประจ าตัว ได้แก่ โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคเบาหวาน 

โรคความดันโลหิตสูง โรคปอดเรื้อรัง หรือโรคมะเร็ง ควรจัดเตรียมยาส ารองส าหรับรักษาโรค

ประจ าตัวไว้ ภายใต้ดุลยพินิจของแพทย์หากครบก าหนดรับยาอาจให้ญาติไปรับแทน 

5. ส าหรับหญิงตั้งครรภ์ หากถึงก าหนดนัดฝากครรภ์ สามารถติดต่อขอค าแนะน ากับแพทย์ที่ฝาก

ครรภ์เพ่ือพิจารณาความจ าเป็นในการไปตรวจตามนัด 

6. ควรสอนและหมั่นฝึกฝนเด็กเล็กที่มี่อายุต่ ากว่า 5 ปี ให้ท าความสะอาดล้างมือด้วยสบู่ หรือเจล

แอลกอฮอล์ ใส่หน้ากากอนามัย และรับประทานอาหารที่มีประโยชน์ ปรุงสุก สะอาด และนอน

พักผ่อนให้เพียงพอ 

2.3) วัคซีนป้องกันโรคโควิด-19 

          ส าหรับวัคซีนปกติ โดยทั่วไปแล้วเมื่อเชื้อโรคทุกชนิดเข้าสู่ร่างกาย ร่างกายจะมีวิธีจัดการเชื้อโรคหลาย

แบบ หนึ่งในนั้น คือ เม็ดเลือดขาวชนิด Macrophage จะท าหน้าที่กลืนเชื้อเข้าไปและทิ้งเศษซากเชื้อบางส่วนไว้

เรียกว่า แอนติเจน (Antigen) และร่างกายจะรับรู้ได้ทันทีว่า แอนติเจน คือ สิ่งแปลกปลอมและจะสร้างแอนติบอดี 

(Antibody) ขึ้นมาเพ่ือจัดการกับสิ่งแปลกปลอมนั้นอีกรอบ รวมถึงมีเม็ดเลือดขาวอีกชนิดหนึ่งที่จะจ าว่าเชื้อโรค

ชนิดนี้คือสิ่งแปลกปลอม ถ้าหากได้รับเชื้อในอนาคตร่างกายจะสามารถจดจ าและจัดการได้ ดังนั้นการท างานของ

วัคซีนจึงเป็นไปในลักษณะเดียวกันนี้ 
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          ส าหรับวัคซีนป้องกันโควิด-19 จะช่วยกระตุ้นให้ร่างกายสร้างภูมิคุ้มกันต่อเชื้อไวรัสนี้ขึ้นมา เพ่ือจัดการ

และป้องกันการติดเชื้อหากได้รับเชื้อในอนาคต แต่ต้องใช้เวลาระยะหนึ่งหลังฉีดวัคซีน เพ่ือท าให้ร่างกายสร้าง

ภูมิคุ้มกันขึ้นมาได้ การฉีดวัคซีนผู้รับวัคซีนจะต้องปฏิบัติตามมาตรการป้องกันโควิด-19 อย่างเคร่งครัด เช่น ใส่

หน้ากากอนามัย ล้างมือบ่อย ๆ เว้นระยะห่างทางสังคม เป็นต้น 

2.3.1) ชนิดของวัคซีน  

          จากข้อมูลขององค์การอนามัยโลก มีการคิดค้นวัคซีนโควิด-19 โดยหลายบริษัทผู้ผลิตและหลายรูปแบบ 

รวมทั้งวิธีการผลิตวัคซีนหลายวิธีการ แต่ทั้งหมดคือ เพ่ือให้ต่อต้านไวรัสโคโรนาซาร์โควี-2 (SAR-CoV-2) หรือ โค

วิด-19 ไม่ให้เข้าสู่ร่างกายไปก่อโรคได้ โดยที่ไวรัสนี้จะมีส่วนที่เป็นไกลโคโปรตีนยื่นออกจากเซลล์เรียกว่า  สไปค์ 

(Spike) จะไปจับกับตัวรับ (Receptor) ที่อยู่บนเซลล์ในร่างกาย เช่น ที่ทางเดินหายใจหรือล าไส้ เมื่อจับกันแล้ว

ไวรัสก็จะเข้าสู่ร่างกายและไปก่อโรค โดยมี 4 วิธีการที่มีการผลิตมากท่ีสุด ได้แก่  

1. วัคซีนชนิดสารพันธุกรรม messenger RNA (mRNA) vaccine วัคซีนกลุ่มนี้ใช้เทคโนโลยีใหม่สังเคราะห์

พันธุกรรม mRNA ที่เฉพาะเจาะจงกับเชื้อไวรัส เป็นวัคซีนที่มีส่วนที่ก ากับการสร้างโปรตีนของไวรัส SAR-

CoV-2 ที่ไม่เป็นอันตรายต่อร่างกาย เมื่อฉีดวัคซีนแล้วร่างกายจะสร้างโปรตีนชนิดนั้นขึ้นมาและท าลาย 

mRNA ที่ฉีดเข้าไป จากนั้นร่างกายจะรับรู้ว่าโปรตีนที่สร้างขึ้นมานั้นเป็นสิ่งแปลกปลอมและจะสร้างระบบ

ภูมิคุ้มกัน (Antibody) ขึ้นมา วัคซีนที่มีใช้ในปัจจุบัน ได้แก่ วัคซีนของบริษัท Pfizer และ Moderna ซ่ึงมี

ประสิทธิภาพป้องกันโรคได้ประมาณ 95% และป้องกันการป่วยรุนแรง รวมทั้งป้องกันการเสียชีวิตได้ 

100%  

2. วัคซีนชนิดใช้ไวรัสเป็นพาหะ (Recombinant Viral Vector Vaccine) เป็นวัคซีนที่ตัดต่อทางพันธุกรรม

โดยดัดแปลงพันธุกรรมของไวรัสให้ไม่สามารถแบ่งตัวได้ของไวรัส SAR-CoV-2 แล้วใส่เข้าไปในตัวไวรัส

ชนิดอื่นที่ไม่ก่อโรค (เรียกไวรัสนี้ว่า Viral Vector) เมื่อฉีดวัคซีนเข้าไปในร่างกายแล้ว Viral Vector จะพา

เอาสารพันธุกรรมนั้นเข้าไปในเซลล์ ท าให้เกิดการสร้างโปรตีนที่จ าเพาะต่อเชื้อไวรัส SAR-CoV-2 ขึ้นมา 

จากนั้นร่างกายจะรับรู้ว่าโปรตีนที่สร้างขึ้นมานั้นเป็นสิ่งแปลกปลอมและจะสร้างระบบภูมิคุ้มกันขึ้นมา 

อย่างไรก็ตามแม้จะเป็นวัคซีนที่ไวรัสไม่แบ่งตัว  แต่ยังคงจัดว่าเป็นไวรัสที่มีชีวิตอยู่เมื่อเข้าสู่ร่างกาย ดังนั้น

จึงไม่แนะน าให้ฉีดในผู้ที่มีภูมิคุ้มกันบกพร่อง วัคซีนที่มีใช้ในปัจจุบัน ได้แก่ วัคซีนของบริษัท Astra 

Zeneca มีประสิทธิภาพป้องกันโรคประมาณ 70-80% ป้องกันการเสียชีวิตได้ 100% วัคซีนของบริษัท 

CanSinoBio มีประสิทธิภาพป้องกันโรคประมาณ 60% วัคซีนของบริษัท Johnson and Johnson มี

ประสิทธิภาพป้องกันโรค 64-72% และวัคซีนของบริษัท Gamaleya มีประสิทธิภาพป้องกันโรคประมาณ 

90%  
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3. วัคซีนชนิดเชื้อตาย (Inactivated Virus Vaccine) ผลิตโดยการเลี้ยงไวรัสชนิดนี้ให้ได้ปริมาณมากแล้วมา

ท าให้ตายด้วยสารเคมีหรือความร้อน เมื่อฉีดวัคซีนแล้วร่างกายจะรับรู้ว่าเป็นสิ่งแปลกปลอมและจะสร้าง

ระบบภูมิคุ้มกันข้ึนมา เสมือนได้รับเชื้อไวรัสโดยตรงแต่ไม่ท าให้เกิดโรค เพราะเชื้อตายแล้ว เป็นเทคโนโลยี

การผลิตวัคซีนที่ใช้เหมือนกับผลิตวัคซีนไวรัสตับอักเสบเอ จึงมีความคุ้นเคยในประสิทธิภาพและความ

ปลอดภัยมานาน แต่เนื่องจากการเพาะเลี้ยงไวรัสต้องใช้ความระมัดระวังมาก ท าให้ได้วัคซีนช้าและมีราคา

แพง วัคซีนที่มีใช้ในปัจจุบัน ได้แก่ วัคซีนของบริษัท Sinovac มีประสิทธิภาพป้องกันโรคประมาณ 50-

70% ป้องกันการเสียชีวิตได้ 100% 

4. วัคซีนที่ท าจากโปรตีนส่วนหนึ่งของเชื้อ (Protein Subunit Vaccine) การผลิตวัคซีนด้วยเทคโนโลยี

ประเภทนี้เป็นการผลิตที่มีมานานแล้ว เพราะใช้ผลิตวัคซีนหลายชนิด เช่น วัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่ 

วัคซีนป้องกันไวรัสตับอักเสบบี เป็นต้น โดยการผลิตวัคซีนนี้มาจากโปรตีนส่วนหนึ่งของเชื้อไวรัส SAR-

CoV-2 ที่ไม่เป็นอันตรายต่อร่างกาย แล้วน ามามาผสมกับสารกระตุ้นภูมิ เมื่อฉีดวัคซีนแล้วร่างกายจะรับรู้

ว่าเป็นสิ่งแปลกปลอมและจะสร้างระบบภูมิคุ้มกันขึ้นมา วัคซีนที่มีใช้ในปัจจุบัน คือ วัคซีนชื่อ Novavax 

ผลิตจากบริษัท Baculovirus ใช้ Matrix M เป็นตัวกระตุ้นภูมิ มีประสิทธิภาพป้องกันโรคประมาณ 60-

90% ป้องกันการเสียชีวิตได้ 100% 

2.3.2) วัคซีนในไทย 

          ก่อนการประกาศใช้วัคซีนโควิดทุกชนิดในประเทศไทย วัคซีนชนิดนั้น ๆ จะต้องเข้ารับการประเมินคุณภาพ

ประสิทธิผล ความปลอดภัย และแผนจัดการความเสี่ยงด้านวัคซีน จากส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

(อย.) ก่อน เพ่ืออนุมัติทะเบียนวัคซีนป้องกันโควิด-19 (hdmall.  2564: ออนไลน์)  

          ปัจจุบัน (ข้อมูลวันที่ 25 มิถุนายน 2564) อย. ได้อนุมัติทะเบียนวัคซีนป้องกันโควิด -19 แล้ว 6 รายการ 

ดังนี้ 

1. วัคซีนโควิดซิโนแวค (Sinovac) อย.อนุมัติเมื่อ 27 กุมภาพันธ์ 2564  

2. วัคซีนโควิดแอสตราเซเนก้า (AstraZeneca) อย.อนุมัติเมื่อ 20 มกราคม 2564  

3. วัคซีนโควิดจอห์นสัน แอนด์ จอห์นสัน (Johnson & Johnson) อย.อนุมัติเมื่อ 25 มีนาคม 2564  

4. วัคซีนโควิดโมเดอร์นา (Moderna) อย.อนุมัติเมื่อ 13 พฤษภาคม 2564  

5. วัคซีนโควิดซิโนฟาร์ม (Sinopharm) อย.อนุมัติเมื่อ 28 พฤษภาคม 2564  

6. วัคซีนโควิดไฟเซอร์ ไบโอเอ็นเทค (Pfizer/ BioNtech) อย.อนุมัติเมื่อ 24 มิถุนายน2564 
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2.3.3) ข้อห้ามและข้อควรระวังในการฉีดวัคซีน 

          สิ่งที่ผู้รับวัคซีนต้องแจ้งบุคลากรทางการแพทย์ก่อนรับวัคซีน ได้แก่ 

1. หากมีประวัติแพ้ยา วัคซีน อาหาร สารก่อภูมิแพ้ต่าง ๆ 

2. หากมีไข้เกิน 38 องศาเซลเซียสในวันนัดฉีดวัคซีน 

3. หากมีรอยช้ า จ้ าเลือด หรือเลือดออกผิดปกติ รวมทั้งมีการใช้ยาป้องกันการแข็งตัวของเลือดอยู่ เช่น วาร์

ฟาริน 

4. หากมีภูมิคุ้มกันต่ าหรือใช้ยากดภูมิคุ้มกันอยู่ เช่น สเตียรอยด์ขนาดสูง ยารักษาโรคมะ เร็ง หรือยากด

ภูมิคุ้มกัน 

5. หากตั้งครรภ์ หรือมีแผนจะตั้งครรภ์ ให้นมบุตร 

          ส าหรับอาการเจ็บป่วยต่าง ๆ เช่น มีไข้เล็กน้อย แพทย์อาจให้ฉีดวัคซีนได้โดยไม่จ าเป็นต้องเลื่อนการฉีด 

กรณีเจ็บป่วยรุนแรงแพทย์อาจเลื่อนการฉีดออกไปก่อน โดยพิจารณาจากอาการของผู้ป่วยเป็นส าคัญ 

2.3.4) การปฏิบัติตัวหลังได้รับวัคซีน 
 

          ผู้ฉีดวัคซีนจะต้องอยู่เฝ้าสังเกตอาการหลังฉีดวัคซีนอย่างน้อย 30 นาที เพื่อสังเกตอาการข้างเคียงที่อาจจะ

เกิดขึ้น และแจ้งอาการข้างเคียงทุกอย่างที่เกิดขึ้นแก่แพทย์ พยาบาล เภสัชกร เนื่องจากวัคซีนเป็นวัคซีนชนิดใหม่

อาจจะมีบางอาการที่ยังไม่เคยพบ หากมีอาการเล็กน้อย เช่น ปวดศีรษะ มีไข้ต่ า ๆ สามารถรับประทานยาพาราเซ

ตามอลเพ่ือบรรเทาอาการได้ หากมีอาการรุนแรง เช่น ไข้สูง หนาวสั่น ปวดศีรษะรุนแรง ให้มาพบแพทย์โดยทันที 

และให้เก็บบันทึกการฉีดวัคซีนไว้เป็นหลักฐานด้วย 

          เมื่อฉีดวัคซีนเข็มที่ 1 แล้วเรียบร้อย ควรมารับวัคซีนเข็มที่ 2 ให้ครบถ้วน ตามก าหนดเพ่ือประสิทธิภาพที่ดี

ในการป้องกันโรค 

2.3.5) อาการข้างเคียงที่อาจเกิดขึ้น 

          ผู้ที่รับวัคซีนอาจมีอาการข้างเคียงจากการฉีดวัคซีน หรือไม่มีก็ได้ ส าหรับอาการที่พบได้บ่อย ได้แก่ ปวด 

บวม แดง คัน หรือช้ าบริเวณท่ีฉีดยา อ่อนเพลีย และรู้สึกไม่สบายตัว ปวดศีรษะเล็กน้อย อาการคล้ายมีไข้  คลื่นไส้ 

ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อและข้อ และอาการที่พบได้ไม่บ่อยหรือพบได้น้อย เช่น มีไข้ มีก้อนที่บริเวณท่ีฉีดยา เวียนศีรษะ 

มึนงง ใจสั่น ปวดท้อง อาเจียน ความอยากอาหารลดลง เหงื่อออกมากผิดปกติ ต่อมน้ าเหลืองโต อาการเหมือนเป็น

ไข้หวัดใหญ่ เช่น มีไข้ เจ็บคอ น้ ามูกไหล ไอ เป็นต้น  
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          หากมีดังต่อไปนี้ หลังฉีดวัคซีน ได้แก่ อาการไข้สูง หนาวสั่น ปวดศีรษะรุนแรง เหนื่อยแน่นหน้าอก หายใจ

ไม่สะดวก หรือหายใจไม่ออก อาเจียนมากกว่า 5 ครั้ง ผื่นขึ้นทั้งตั ว ผิวหนังลอก มีจุดจ้ าเลือดออกจ านวนมาก 

ใบหน้าเบี้ยว หรือปากเบี้ยว แขนขาอ่อนแรง กล้ามเนื้ออ่อนแรง ไม่สามารถทรงตัวได้ ต่อมน้ าเหลือ งโต ชัก หรือ

หมดสติ ควรรีบไปพบแพทย์ทันที 

          ตั้งแต่เริ่มมีการพบเชื้อไวรัส COVID-19 ในปลายปี พ.ศ. 2562 นอกจากการสูญเสียชีวิตยังเกิดผลกระทบ

หลายอย่างตามมาทั้งด้านเศรษฐกิจและสังคม การคิดค้นวัคซีนเพ่ือป้องกันโรคจึงเป็นหนทางส าคัญอย่างยิ่งที่จะ

ช่วยลดการติดเชื้อและความสูญเสีย ซึ่งปัจจุบันวัคซีนโควิด-19 ยังต้องเฝ้าระวังอย่างต่อเนื่อง โดยทิศทางงานวิจัยใน

อนาคต คือ ค้นคว้ าวิจั ยหายารักษาให้ ได้และหาวัคซีนที่ ได้ผลดีต่อ เชื้ อทุกสายพันธุ์ อย่ างปลอดภัย  

(bangkokhospital.  2564: ออนไลน์) 

2.4) การดูแลตนเองเบื้องต้นหลังจากติดเชื้อโควิด-19 (COVID-19) 

          นพ.สมศักดิ์ อรรฆศิลป์ (2564) กล่าวว่า จากสถานการณ์การระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 ในประเทศไทย

ที่ขยายเป็นวงกว้างต่อเนื่อง โดยเฉพาะพ้ืนที่ในเขตกรุงเทพฯ และปริมณฑล ซึ่งอาจท าให้การรองรับของ

สถานพยาบาลไม่เพียงพอต่อปริมาณผู้ป่วย 

          กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข (2564) จึงมีการจัดท าแนวทางการปฏิบัติตนส าหรับผู้ที่ติดเชื้อไวรัส

โควิด-19 ส าหรับผู้ติดเชื้อไวรัสโควิด-19 ที่ไม่แสดงอาการ ควรท าการกักตัวที่บ้านซึ่งเรียกว่า Home Isolation 

หรือท าการกักตัวในสถานที่ ที่รัฐได้มีการจัดหาไว้ให้ส าหรับการกักตัว ไม่ว่าจะเป็นโรงพยาบาลสนาม ศูนย์กักตัว 

อย่างน้อย 14 วัน หลังจากวันที่ตรวจพบเชื้อไวรัสโควิด-19 

          Home Isolation คือ การดูแลตัวเองจากท่ีบ้าน (บริษัทสมิติเวช จ ากัด 2564) เป็นการดูแลตัวเองเบื้องต้น

ส าหรับผู้ติดเชื้อไวรัสโควิด-19 ที่ไม่แสดงอาการ เป็นการดูแลตนเองที่ต้องคอยสังเกตอาการเพ่ือไม่ให้เกิดการแพร่

ระบาดเชื้อไวรัสโควิด-19 ไปยังผู้อื่น หลังจากท่ีท าการตรวจพบเชื้อ  แพทย์จะเป็นผู้ช่วยแนะน าแนวทางในการดูแล

ตนเองจากการกักตัวที่บ้านอย่างน้อย 14 วัน ซึ่งผู้ที่สามารถท าการกักตัวที่บ้านได้นั้น ต้องมีอายุน้อยกว่า 60 ปี 

สุขภาพร่างกายแข็งแรง ไม่มีโรคประจ าตัว และสิ่งส าคัญ คือ ต้องแยกตัวในที่พักของตนเองออกจากครอบครัว

อย่างเคร่งครัด ซึ่งมีแนวทางการปฏิบัติ ดังนี้ 

1. ไม่ควรพบปะคนในครอบครัวไม่ว่ากรณีใดก็ตาม 

2. ไม่ควรเข้าใกล้หรือสัมผัสผู้สูงอายุอย่างเด็ดขาด โดยท าการรักษาระยะห่างอย่างน้อย 2 เมตร  

3. ท าการแยกห้องพักท่ีใช้ส าหรับการกักตัว แยกของใช้ส่วนตัวออกจากคนในครอบครัวให้ได้มากที่สุด  
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4. ควรอาศัยในห้องที่มีอากาศถ่ายเท ไม่ควรนอนโดยเปิดแอร์ เพ่ือลดการแพร่กระจายของเชื้อไวรัสโค

วิด-19 ทางการหายใจ  

5. งดรับประทานอาหารร่วมกับคนในครอบครัว โดยควรรับประทานในห้องของตนเอง  

6. ท าการสวมหน้ากากอนามัย หรือหน้ากากผ้า ตลอดเวลาที่จะออกมาจากห้องที่พักอาศัยไม่ว่าจะ

ออกมาท ากิจกรรมใดก็ตาม  

7. ท าการล้างมือด้วยสบู่ หรือท าความสะอาดมือด้วยเจลแอลกอฮอล์ทุกครั้ง หลังสัมผัสสิ่งของที่ต้องใช้

ร่วมกับผู้อ่ืน  

8. เวลาซักผ้าควรแยกซักเสื้อผ้า ผ้าขนหนู และเครื่องนอน ด้วยน้ าและสบู่หรือผงซักฟอก  

9. ควรใช้ห้องน้ าแยกจากผู้อ่ืน ซึ่งถ้าหากไม่สามารถหลีกเลี่ยงได้ สิ่งที่ควรท า คือ ปิดฝาชักโครกก่อนกด

น้ าและหมั่นท าความสะอาดห้องน้ าโดยใช้น้ ายาฆ่าเชื้ออยู่เสมอ 

2.5) การดูแลตนเองจากหายติดเชื้อโควิด-19 (COVID-19) 

          พญ. พรรณพิศ สุวรรณกูล (2564) กล่าวว่า ผู้ป่วย COVID-19 มีอาการและความรุนแรงของโรคแตกต่าง

กัน รวมถึงการฟ้ืนฟูร่างกายได้ไม่เท่ากัน ดังนั้นจึงควรรู้ถึงอาการระยะยาวที่อาจเกิดขึ้นกับร่างกายหรือที่เรียกว่า

โพสต์โควิด (Post – COVID 19 Condition) หรือ ลองโควิด (Long COVID)  ซึ่งเป็นอาการที่พบได้ในผู้ป่วยโรค 

โควิด-19 มาก่อน ซึ่งในผู้ป่วยบางรายสามารถหายจากโรคนี้ได้โดยไม่ถึงสัปดาห์ 

          ส าหรับผู้ป่วยโควิด-19 ถึงแม้จากหายจากโรคโควิด-19 แล้ว แต่ต้องท าการสังเกตตัวเองอย่างสม่ าเสมอ 

ตรวจสุขภาพร่างกายเป็นประจ าตามค าแนะน าของแพทย์จะช่วยท าให้รู้ทันความผิดปกติที่เกิดขึ้นและดูแลตนเอง

ให้หายขาดจากโรคโควิด-19 ได ้

          พญ. พรรณพิศ สุวรรณกูล (2564) กล่าวว่า อย่าออกก าลังกายมากเกินไป ส าหรับคนที่หายป่วยจากโรคโค

วิด-19 แพทย์ได้ให้ค าแนะน าว่า การออกก าลังกายเป็นสิ่งที่ดีช่วยให้สุขภาพร่างกายแข็งแรง แต่ส าหรับผู้ป่วยที่พ่ึง

หายจากโรคโควิด-19 ยังไม่ควรออกก าลังกายที่หนักเกินไป ควรท าการปรับประเภทการออกก าลังกายแบบเบา ๆ 

เช่น จากการวิ่งเปลี่ยนเป็นการเดิน เพ่ือไม่ให้ปอดท างานหนักจนเกินไป และร่างกายจะสามารถฟ้ืนฟูและกลับมา

เป็นปกติเหมือนเดิม 
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บทที่ 3 

วิธีการด้าเนินงานวิจัย 

1. การก้าหนดกลุ่มประชากรตัวอย่าง  

        ประชากรที่ใช้ในการวิจัยในครั้งนี้ ได้แก่ นิสิตปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ชั้นปีที่ 1-4 ทั้งหมด 

11 คณะ ได้แก่ คณะพลศึกษา คณะแพทยศาสตร์ คณะศึกษาศาสตร์ คณะสังคมศาสตร์ คณะวิทยาศาสตร์ คณะ

มนุษยศาสตร์ คณะวิศวกรรมศาสตร์ คณะศิลปกรรมศาสตร์ คณะบริหารธุรกิจเพ่ือสังคม วิทยาลัยโพธิวิชชาลัย 

และวิทยาลัยอุตสาหกรรมสร้างสรรค์ ประจ าปีการศึกษา 2564 โดยใช้ก าหนดกลุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ่มตาม

สะดวก จ านวน 80 คน  

        ตัวแปรที่ศึกษา 

        ตัวแปรอิสระ : นิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ จ าแนกเป็น เพศ, ระดับปีการศึกษา, 

คณะในมหาวิทยาลัย 

        ตัวแปรตาม : การรับรู้เกี่ยวกับโควิด-19 , ปัญหาการรับรู้สารสนเทศผ่านสื่อช่องทางต่าง ๆ 
 

2. การสร้างเครื่องมือในการวิจัย  

        เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้เป็นแบบสอบถาม Google Form แบ่งออกเป็น 3 ส่วน  ดังนี ้

        ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม มีลักษณะเป็นแบบตรวจสอบรายการ (Check  List) 

        ส่วนที่ 2 พฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 มีลักษณะแบบสอบถามชนิดมาตร

ส่วนประมาณค่า (Rating Scale)  5  อันดับ  คือ  มากที่สุด  มาก  ปานกลาง  น้อย  และน้อยที่สุด 

        ส่วนที่ 3 ปัญหาการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 มีลักษณะแบบสอบถามชนิดมาตรส่วน

ประมาณค่า (Rating Scale)  5  อันดับ  คือ  มากที่สุด  มาก  ปานกลาง  น้อย  และน้อยที่สุด และมีการด าเนิน

สร้างแบบสอบถามตามล าดับขั้นตอน ดังนี้  

1. ศึกษาค้นคว้าจากเอกสาร แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ทั้งงานวิจัยเชิงเอกสารและข้อมูลจาก

อินเตอร์เน็ตเกี่ยวกบัการรับรู้สารสนเทศและไวรัสโควิด-19 

2. จัดท าร่างแบบสอบถามน าไปเสนออาจารย์ที่ปรึกษา เพ่ือตรวจสอบและแก้ไขให้แบบทดสอบมีความ

ครอบคลุมวัตถุประสงค์ของการวิจัย 

3. น าร่างแบบสอบถามที่ผ่านการปรับปรุงแก้ไข มาจัดท าเป็นเครื่องมือแบบสอบถามใน Google Forms 

4. น าแบบสอบถามฉบับสมบูรณ์ไปใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลในการวิจัยต่อไป  

 



 
 

3. การเก็บรวบรวมข้อมูล 

        การเก็บรวบรวมข้อมูลในการวิจัย ผู้วิจัยไดน้ าแบบสอบถามที่สมบูรณ์แล้ว ส่งให้กลุ่มตัวอย่างนิสิตปริญญาตรี 

ปีการศึกษา 2564 ท าแบบสอบถาม เพ่ือเก็บรวบรวมข้อมูลใช้ในการศึกษา 
 

4. การวิเคราะห์ข้อมูล 

        ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลโดยการใช้โปรแกรม Microsoft Excel ซึ่งสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล คือ สถิติเชิง

พรรณนา เพ่ือบรรยายข้อมูลและสรุปข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถาม ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ร้อยละ 

        ข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถามชนิดมาตรส่วนประมาณค่า(Rating Scale) ได้วัดผลเป็น 5 ระดับดังนี้  

     ระดับความคิดเห็น               คะแนน  

มากที่สุด    5 คะแนน  

มาก     4 คะแนน  

ปานกลาง   3 คะแนน  

น้อย     2 คะแนน  

น้อยที่สุด    1 คะแนน 

        และมีเกณฑ์ที่ใช้ในการแปลความหมายข้อมูล โดยใช้วิธีจ าแนกแต่ละช่วงย่อย แบ่งระดับคะแนนเป็น 5 

ระดับ ซึ่งก าหนดช่วงของระดับคะแนน ดังนี้  

           ช่วงคะแนนเฉลี่ย                    ความหมาย  

  4.21 - 5.00                          มากที่สุด  

  3.41 - 4.20                            มาก  

  2.61 - 3.40                         ปานกลาง  

  1.81 - 2.60                            น้อย    

  1.00 - 1.80                         น้อยที่สุด 
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บทที่ 4 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 พฤติกรรมการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนคริทรวิโรฒ 

สัญลักษณท์ี่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้ก าหนดสัญลักษณ์ที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลและแปลความหมายผลการวิเคราะห์

ข้อมูล ดังนี้ 

n แทน จ านวนกลุ่มตัวอย่าง 

𝑥̅ แทน ค่าเฉลี่ย  

S.D. แทน ค่าความเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

การเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

ผู้วิจัยได้เสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลและแปลความหมายตามล าดับ ดังนี้ 

1.ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

2.พฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเก่ียวกับโควิด-19 

3.ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากการวิจัยมีดังนี้ 

1. ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

ตาราง 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

ประวัติส่วนตัว จ้านวน (n) ร้อยละ 
เพศ 
   ชาย 
   หญิง 

 
17 
63 

 
21.30 
78.80 

รวม   
ระดับปีการศึกษา 
   ปี 1 
   ปี 2 
   ปี 3 

 
4 
9 
65 

 
5.00 
11.30 
81.30 

 



 
 

 ตาราง 1 (ต่อ)  
ประวัติส่วนตัว จ้านวน (n) ร้อยละ 

ระดับปีการศึกษา 
   ปี 4 

 
2 

 
2.50 

รวม 80 100.00 
คณะ / วิทยาลัย 
   คณะพลศึกษา 
   คณะแพทยศาสตร์ 
   คณะศึกษาศาสตร์ 
   คณะสังคมศาสตร์ 
   คณะวิทยาศาสตร์ 
   คณะมนุษยศาสตร์ 
   คณะวิศวกรรมศาสตร์ 
   คณะศิลปกรรมศาสตร์ 
   คณะบริหารธุรกิจเพ่ือสังคม 
   วิทยาลัยโพธิวิชชาลัย 
   วิทยาลัยอุตสาหกรรมสร้างสรรค์ 

 
15 
1 
8 
12 
8 
17 
3 
4 
9 
2 
1 

 
18.80 
1.30 
10.00 
15.00 
10.00 
21.30 
3.70 
5.00 
11.30 
2.50 
1.20 

รวม 80 100.00 
อุปกรณ์ที่ใช้เข้าถึงสารสนเทศ (เลือกตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 
   คอมพิวเตอร์ เช่น PC หรือ notebook 
   สมาร์ทโฟน 
   ไอแพด/แท็บเล็ต 

 
67 
75 
55 

 
83.80 
93.80 
68.80 

รวม 197 246.40 
 

จากตาราง 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม พบว่า นิสิตระดับปริญญาตรีส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง

จ านวน 63 คน (ร้อยละ 78.80) และส่วนใหญ่อยู่ระดับปีการศึกษา ปีที่ 3 มีจ านวน 65 คน (ร้อยละ 81.25) ก าลัง

ศึกษาอยู่คณะมนุษยศาสตร์ จ านวน 17 คน (ร้อยละ 21.25) โดยอุปกรณ์ที่นักศึกษาใช้เข้าถึงสารสนเทศมากที่สุด 

คือ สมาร์ทโฟน จ านวน 75 คน (ร้อยละ 93.80)  
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ตาราง 2 การรับรู้สารสนเทศเก่ียวกับโควิด 

การรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด จ านวน (n) ร้อยละ 
ทราบข้อมูล   
1.อาการของโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) มีดังนี้ มีน้ ามูก มีไข้สูง เจ็บ
คอ อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ ไอ จาม ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อและหายใจล าบาก 

80 
 

100.00 
 

2. เจลแอลกอฮอล์ล้างมือควรมีปริมาณแอลกอฮอล์ตั้งแต่ 60-70% ขึ้นไป 
เพ่ือป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) 
และมีประสิทธิภาพเทียบเท่ากับการล้างมือด้วยสบู่ 

72 
 

90.00 
 

3. โคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) ไม่สามารถติดต่อไปยังทารกในครรภ์
ในระหว่างที่ตั้งครรภ์หรือมีผลต่อเด็กในครรภ์ของมารดา 

34 
 

42.50 
 

4. ไวรัส 2019 (COVID-19) ไม่ติดต่อทางพัสดุจากการส่งของหรือน าเข้า
สินค้าจากแหล่งที่มีการแพร่ระบาด 

32 
 

40.00 
 

   5. การสวมหน้ากากอนามัยสองชั้นสามารถลดการแพร่กระจายของโค
โรนาไวรัส 2019 (COVID-19) ลดลงได้ถึง 96.5%   

68 85.00 

รวม 286 357.50 
ไม่ทราบข้อมูล   
1.อาการของโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) มีดังนี้ มีน้ ามูก มีไข้สูง เจ็บ
คอ อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ ไอ จาม ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อและหายใจล าบาก 

0 
 

0 
 

2. เจลแอลกอฮอล์ล้างมือควรมีปริมาณแอลกอฮอล์ตั้งแต่ 60-70% ขึ้นไป 
เพ่ือป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) 
และมีประสิทธิภาพเทียบเท่ากับการล้างมือด้วยสบู่ 

8 
 

10.00 
 

3. โคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) ไม่สามารถติดต่อไปยังทารกในครรภ์
ในระหว่างที่ตั้งครรภ์หรือมีผลต่อเด็กในครรภ์ของมารดา 

46 
 

57.50 
 

4. ไวรัส 2019 (COVID-19) ไม่ติดต่อทางพัสดุจากการส่งของหรือน าเข้า
สินค้าจากแหล่งที่มีการแพร่ระบาด 

48 
 

60.00 
 

5. การสวมหน้ากากอนามัยสองชั้นสามารถลดการแพร่กระจายของโคโร
นาไวรัส 2019 (COVID-19) ลดลงได้ถึง 96.5% 

12 15.00 

รวม 115 145.50 
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จากตาราง 2 การรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 พบว่า นิสิตระดับปริญญาตรีส่วนใหญ่ทราบข้อมูล

เกี่ยวกับอาการของโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) ดังนี้ มีน้ ามูก มีไข้สูง เจ็บคอ อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ ไอ จาม 

ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อและหายใจล าบากมากที่สุด จ านวน 80 คน (ร้อยละ 100.00) และไม่ทราบข้อมูลโคโรนาไวรัส 

2019 (COVID-19) ไม่ติดต่อทางพัสดุจากการส่งของหรือน าเข้าสินค้าจากแหล่งที่มีการแพร่ระบาด จ านวน 48 คน 

(ร้อยละ 60.00)  

2. พฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 

2.1 วัตถุประสงค์ในการน้าสารสนเทศโควิดไปใช้ 

ตาราง 3 วัตถุประสงค์การน าสารสนเทศโควิด-19 ไปใช้ 

วัตถุประสงค์การน้าสารสนเทศโควิดไปใช้ 𝑥̅ S.D. แปลผล 

1. น าข้อมูลที่รับรู้ไปเผยแพร่หรือบอกต่ออย่างถูกต้อง เพ่ือให้ผู้อื่น
รับรู้และป้องกันตัวเองได้ 

4.38 0.64 มาก 

2. สามารถรับรู้และเข้าถึงข้อมูลเพื่อใช้ท างานได้อย่างถูกต้อง 4.31 0.69 มาก 

3. น าข้อมูลมาใช้ดูแลตนเองเบื้องต้นหากติดโควิด 4.50 0.62 มาก 

4. ใช้สารสนเทศในการรับข้อมูลเกี่ยวกับวัคซีนป้องกันโควิด-19 4.43 0.65 มาก 

5. น าข้อมูลที่รู้ไปประกอบการตัดสินใจฉีดวัคซีนป้องกันโควิด-19 4.40 0.69 มาก 

รวมทั้งหมด 4.40 0.66 มาก 

จากตาราง 3 พบว่า วัตถุประสงค์การน าสารสนเทศโควิด-19 ไปใช้ของนิสิตระดับปริญญาตรี โดยรวมอยู่

ในระดับมาก (𝑥̅= 4.40)  

เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า นิสิตมีวัตถุประสงค์การน าสารสนเทศโควิด-19 ไปใช้ในการน าข้อมูลมาใช้

ดูแลตนเองเบื้องต้นหากติดโควิดมากที่สุด อยู่ในระดับมาก (𝑥̅=4.50) รองลงมาคือ การใช้สารสนเทศในการรับ

ข้อมูลเกี่ยวกับวัคซีนป้องกันโควิด-19 อยู่ในระดับมาก (𝑥̅=4.43) และการน าข้อมูลที่รู้ไปประกอบการตัดสินใจฉีด

วัคซีนป้องกันโควิด-19 อยู่ในระดับมาก (𝑥̅=4.40)  
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2.2 ช่องทางการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศ 

ตาราง 4 ช่องทางการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศ 

ช่องทางการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศ 𝑥̅ S.D. แปลผล 

ด้านสื่อมวลชน    

1. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากโทรทัศน์ 3.44 1.12 ปานกลาง 

2. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากวิทยุออนไลน์ 3.39 1.36 ปนกลาง 

รวม 3.41 1.25 ปานกลาง 

ด้านสื่อสิ่งพิมพ์    

1. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากแผ่นพับ 2.60 1.19 ปานกลาง 

2. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากวารสารวิชาการ 2.85 1.20 ปานกลาง 

3. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากนิตยสาร 2.60 1.15 ปานกลาง 

4. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากหนังสือพิมพ์ 2.84 1.13 ปานกลาง 

รวม 2.72 1.17 ปานกลาง 

ด้านสื่อโซเซียลมีเดีย    

1. Twitter 4.31 1.00 มาก 

2. Facebook 3.98 0.99 มาก 

3. Instagram 4.01 1.05 มาก 

4. Youtube 3.94 0.96 มาก 

5. Line 3.38 1.12 ปานกลาง 

รวม 3.92 1.07 มาก 
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ตาราง 4 (ต่อ)     

ช่องทางการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศ 𝑥̅ S.D. แปลผล 

ด้านบุคคล    

1. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากเพ่ือน 4.09 0.72 มาก 

2. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากครอบครัว 4.13 0.80 มาก 

3. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากบุคคลในชุมชน 3.34 1.03 ปานกลาง 

4. มีการรับรู้สารสนเทศมาจากบุคลากรทางการแพทย์ 4.08 0.87 มาก 

รวม 3.91 0.92 มาก 

รวมทั้งหมด 3.35 1.20 ปานกลาง 

 

จากตาราง 4 พบว่า ช่องทางการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศของนิสิตระดับปริญญาตรี โดยรวมอยู่ในระดับ

ปานกลาง ( 𝑥̅=3.35) 

เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า นิสิตมชี่องทางการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ด้านสื่อโซเชียลมีเดีย

มากที่สุด อยู่ในระดับมาก (𝑥̅=3.92) รองลงมาคือ ด้านบุคคลอยู่ในระดับมาก (𝑥̅=3.91) และด้านสื่อมวลชนอยู่ใน

ระดับปานกลาง (𝑥̅=3.41)  

เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อในแต่ละด้าน 

ด้านสื่อมวลชนโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ( 𝑥̅=3.41) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า มีการรับรู้สารสนเทศ

มาจากโทรทัศน์อยู่ในระดับปานกลาง ( 𝑥̅=3.44) รองลงมา คือ มีการรับรู้สารสนเทศมาจากวิทยุออนไลน์อยู่ใน

ระดับปานกลาง (𝑥̅=3.39) ตามล าดับ 

ด้านสื่อสิ่งพิมพ์อยู่ โดยรวมในระดับปานกลาง ( 𝑥̅=2.72) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า  มีการรับรู้

สารสนเทศมาจากวารสารวิชาการมากที่สุด อยู่ในระดับปานกลาง ( 𝑥̅=2.85) รองลงมาคือ มีการรับรู้สารสนเทศ

มาจากหนังสือพิมพ์อยู่ในระดับปานกลาง ( 𝑥̅=2.84) และมีการรับรู้สารสนเทศมาจากแผ่นพับ และการรับรู้

สารสนเทศมาจากนิตยสาร อยู่ในระดับปานกลาง ( 𝑥̅=2.60) ตามล าดับ 
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ด้านสื่อโซเชียลมีเดียโดยรวมอยู่ในระดับมาก ( 𝑥̅=3.92) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า มีการรับรู้สารสนเทศ

มาจาก Twitter มากที่สุด อยู่ในระดับมาก ( 𝑥̅=4.31) รองลงมาคือ มีการรับรู้สารสนเทศมาจาก Instagram อยู่

ในระดับมาก ( 𝑥̅=4.01) และมีการรับรู้สารสนเทศมาจาก Facebook อยู่ในระดับมาก ( 𝑥̅=3.98) ตามล าดับ 

ด้านบุคคลโดยรวมอยู่ในระดับมาก ( 𝑥̅=3.91) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า มีการรับรู้สารสนเทศมาจาก

ครอบครัวมากที่สุด อยู่ในระดับมาก ( 𝑥̅=4.13) รองลงมาคือ มีการรับรู้สารสนเทศมาจากเพ่ือน อยู่ในระดับมาก 

( 𝑥̅=4.09) และมีการรับรู้สารสนเทศมาจากบุคลากรทางการแพทย์ อยู่ในระดับมาก ( 𝑥̅=4.08) ตามล าดับ 

3. ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 

ตาราง 5 ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด - 19 

ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 𝑥̅ S.D. แปลผล 

ด้านเนื้อหาสารสนเทศ    

1. มีข้อมูลข่าวสาร ที่มีจ านวนมากเกินตามความต้องการ 3.54 0.87 มาก 

2. มีการสร้างข่าวปลอมจ านวนมากในสื่อโซเชียลมีเดีย อาจท าให้
หลงเชื่อ อย่างไม่รู้ตัว 

4.06 0.46 มาก 

3. ข้อมูลมีการอัพเดตใหม่อยู่ตลอดเวลาเนื่องจากมีการกลายพันธุ์ของ
โรคโควิด-19 ที่เพ่ิมขึ้น ส่งผลให้อาจรับรู้ข่าวสารไม่ทันหรือพลาดต่อ
สถานการณ์ที่เกิดขึ้น 

4.01 0.77 มาก 

4. ข้อมูลการวิจัยที่เป็นประโยชน์เกี่ยวกับโรคโควิด-19 หรือวัคซีน
ป้องกันส่วนมากเป็นภาษาต่างประเทศ ท าให้อาจไม่สามารถท าความ
เข้าใจในเนื้อหาหรือสื่อได้ 

3.59 0.91 มาก 

รวม 3.80 0.88 มาก 

ด้านทักษะการรู้สารสนเทศ    

1. ไม่สามารถเข้าถึงอินเตอร์เน็ต จึงท าให้รับรู้หรือหาข้อมูลเกี่ยวกับโค
วิด-19 ได้ไม่เพียงพอ 

2.54 1.32 ปานกลาง 

hhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhhh 
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ตาราง 5 (ต่อ) 

ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 𝑥̅ S.D. แปลผล 

2. ไม่ทราบถึงแหล่งข้อมูลที่มีความน่าเชื่อถือ ที่จะใช้ในการสืบค้นข้อมูล
ข่าวสารเกี่ยวกับโรคโควิด-19 และวัคซีนป้องกัน 

2.94 1.16 ปานกลาง 

3. ไม่ทราบถึงวิธีการในการค้นหาข้อมูล ท าให้ได้รับข้อมูลที่ไม่ตรงตาม
ความต้องการ 

2.68 1.21 ปานกลาง 

4. ไม่สามารถวิเคราะห์หรือประเมินข้อมูลข่าวสารที่ได้รับว่ามีความ
ถูกต้อง หรือมีความน่าเชื่อถือหรือไม่ 

2.66 1.16 ปานกลาง 

5. ไม่สามารถน าข้อมูลข่าวสารที่ได้รับไปใช้ประโยชน์ได้ เช่น ไม่สามารถ
น าข้อมูลไปใช้ดูแล ป้องกัน หรือเลือกฉีดวัคซีนได้ 

2.58 1.19 ปานกลาง 

6. ขาดการเรียนรู้ ความช านาญในการใช้เทคโนโลยีท าให้การเข้าถึงสื่อ 
ท าได้ยากและขาดการพัฒนาที่ต่อเนื่อง 

2.48 1.26 น้อย 

รวม 2.64 1.22 ปานกลาง 

รวมทั้งหมด 3.11 1.20 ปานกลาง 

 

จากตาราง 5 พบว่า ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเก่ียวกับโควิด – 19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี โดยรวมอยู่

ในระดับปานกลาง (𝑥̅ = 3.11) 

 เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า นิสิตมีปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ด้านเนื้อหาสารสนเทศ

มากทีสุ่ด อยู่ในระดับมาก (𝑥̅= 3.80) รองลงมาคือ ด้านทักษะการรู้สารสนเทศอยู่ในระดับปานกลาง (𝑥̅ = 2.64) 

เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อในแต่ละด้าน 

           ด้านเนื้อหาสารสนเทศโดยรวมอยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 3.80) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า มีการสร้างข่าว

ปลอมจ านวนมากในสื่อโซเชียลมีเดีย อาจท าให้หลงเชื่ออย่างไม่รู้ตัวมากที่สุด อยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.06) 

รองลงมาคือ ข้อมูลมีการอัพเดตใหม่อยู่ตลอดเวลาเนื่องจากมีการกลายพันธุ์ของโรคโควิด-19 ที่เพ่ิมขึ้น ส่งผลให้

อาจรับรู้ข่าวสารไม่ทันหรือพลาดต่อสถานการณ์ที่เกิดขึ้นอยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.01) และข้อมูลการวิจัยที่เป็น
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ประโยชน์เกี่ยวกับโรคโควิด-19 หรือวัคซีนป้องกันส่วนมากเป็นภาษาต่างประเทศ ท าให้อาจไม่สามารถท าความ

เข้าใจในเนื้อหาหรือสื่อได้อยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 3.59) ตามล าดับ 

          ด้านทักษะการรู้สารสนเทศอยู่ในระดับปานกลาง (𝑥̅ = 2.64) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า ไม่ทราบถึง

แหล่งข้อมูลที่มีความน่าเชื่อถือ ที่จะใช้ในการสืบค้นข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคโควิด-19 และวัคซีนป้องกัน อยู่ใน

ระดับปานกลาง (𝑥̅ = 2.94) รองลงมาคือ ไม่ทราบถึงวิธีการในการค้นหาข้อมูล ท าให้ได้รับข้อมูลที่ไม่ตรงตาม

ความต้องการอยู่ในระดับปานกลาง (𝑥̅ = 2.68) และไม่สามารถวิเคราะห์หรือประเมินข้อมูลข่าวสารที่ได้รับว่ามี

ความถูกต้อง หรือมีความน่าเชื่อถือหรือไม่อยู่ในระดับปานกลาง (𝑥̅ = 2.66) 
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บทที่ 5 

สรุป อภิปรายผล ข้อเสนอแนะ 

          การวิจัยเรื่อง พฤติกรรมการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรี
นคริทรวิโรฒ ผู้วิจัยได้สรุปผลตามล าดับ ดังนี้  

1. ความมุ่งหมายของการวิจัย 

2. วิธีด าเนินการวิจัย  
3. สรุปผลการวิจัย  
4. อภิปรายผลการวิจัย  
5. ข้อเสนอแนะ 

 

ความมุ่งหมายของการวิจัย  
          1) เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี 
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  
          2) เพ่ือศึกษาปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนคริ
นทรวิโรฒ 
 

วิธีด้าเนินการวิจัย 
          1. ประชากรที่ใช้และกลุ่มตัวอย่าง  
          ประชากรที่ใช้ในการวิจัยในครั้งนี้  ได้แก่ นิสิตปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ชั้นปีที่ 1-4 

ทั้งหมด 11 คณะ ได้แก่ คณะพลศึกษา คณะแพทยศาสตร์ คณะศึกษาศาสตร์ คณะสังคมศาสตร์ คณะวิทยาศาสตร์ 

คณะมนุษยศาสตร์ คณะวิศวกรรมศาสตร์ คณะศิลปกรรมศาสตร์ คณะบริหารธุรกิจเพ่ือสังคม วิทยาลัยโพธิวิชชา

ลัย และวิทยาลัยอุตสาหกรรมสร้างสรรค์ ประจ าปีการศึกษา 2564 โดยใช้ก าหนดกลุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ่มตาม

สะดวก จ านวน 80 คน  

          2. การสร้างเครื่องมือในการวิจัย  
          เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้เป็นแบบสอบถาม แบ่งออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้  

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม มีลักษณะเป็นแบบตรวจสอบรายการ (Check  List)  
ส่วนที่ 2 พฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 มีลักษณะแบบสอบถามชนิดมาตร
ส่วนประมาณค่า (Rating Scale)  5  ระดับ  
ส่วนที่ 3 ปัญหาการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 มีลักษณะแบบสอบถามชนิดมาตร
ส่วนประมาณค่า (Rating Scale)  5 ระดับ และมีการด าเนินสร้างแบบสอบถามตามล าดับขั้นตอนดังนี้  

 



 
 

1) ศึกษาค้นคว้าจากเอกสารแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง  
2) จัดท าร่างแบบสอบถามน าไปเสนออาจารย์ที่ปรึกษาพร้อมทั้งมีการตรวจและแก้ไขปรับปรุงเพ่ือให้

ครอบคลุมวัตถุประสงค์ของการวิจัย  
3) น าร่างแบบสอบถามที่ผ่านการปรับปรุงแก้ไข มาจัดท าเป็นเครื่องมือแบบสอบถามใน Google 

Form  
4) น าแบบสอบถามออนไลน์ (Google Form) ฉบับสมบูรณ์ไปใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลในการ

วิจัย 
          3. การเก็บรวบรวมข้อมูล  
          การเก็บรวบรวมข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้  ผู้วิจัยได้น าแบบสอบถามที่สมบูรณ์แล้ว ส่งให้กลุ่มตัวอย่างนิสิต
ปริญญาตรี ปีการศึกษา 2564 ท าแบบสอบถาม เพ่ือเก็บรวบรวมข้อมูลใช้ในการศึกษา  
          4. การวิเคราะห์ข้อมูล  
          ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลโดยการใช้โปรแกรม Microsoft Excel ซึ่งสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล คือ สถิติ
เชิงพรรณนา เพ่ือบรรยายข้อมูลและสรุปข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถาม ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ร้อยละ โดยมีเกณฑ์ที่ใช้ใน
การแปลความหมายข้อมูลใช้วิธีจ าแนกแต่ละช่วงย่อย แบ่งระดับคะแนนทั้งหมดเป็น 5 ระดับ 
 

สรุปผลการวิจัย 
1. ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม  

                  1.1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม พบว่า นิสิตระดับปริญญาตรีส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงจ านวน 
63 คน และส่วนใหญ่อยู่ระดับปีการศึกษา ปีที่ 3 มีจ านวน 65 คน ก าลังศึกษาอยู่คณะมนุษยศาสตร์ จ านวน 17 
คน โดยอุปกรณ์ที่นักศึกษาใช้เข้าถึงสารสนเทศมากท่ีสุด คือ สมาร์ทโฟน จ านวน 75 คน  
                  1.2 การรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด พบว่า นิสิตระดับปริญญาตรีส่วนใหญ่ทราบข้อมูลการรับรู้
อาการของโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) มีดังนี้ มีน้ ามูก มีไข้สูง เจ็บคอ อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ ไอ จาม ปวด
เมื่อยกล้ามเนื้อและหายใจล าบากมากที่สุด จ านวน 80 คน และไม่ทราบข้อมูลไวรัส 2019 (COVID-19) ไม่ติดต่อ
ทางพัสดุจากการส่งของหรือน าเข้าสินค้าจากแหล่งที่มีการแพร่ระบาด จ านวน 48 คน 

2. พฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19  
                   2.1 วัตถุประสงค์ในการน าสารสนเทศโควิดไปใช้ ของนิสิตระดับปริญญาตรี โดยรวมอยู่ในระดับ
มาก และเมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า นิสิตมีวัตถุประสงค์การน าสารสนเทศโควิดไปใช้ในการน าข้อมูลมาใช้ดูแล
ตนเองเบื้องต้นหากติดโควิดมากที่สุด อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ การใช้สารสนเทศในการรับข้อมูลเกี่ยวกับ
วัคซีนป้องกันโควิด-19 อยู่ในระดับมาก และการน าข้อมูลที่รู้ไปประกอบการตัดสินใจฉีดวัคซีนป้องกันโควิด-19 อยู่
ในระดับมาก 
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                   2.2 ช่องทางการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศ ของนิสิตระดับปริญญาตรี โดยรวมอยู่ในระดับปาน
กลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า นิสิตมีช่องทางการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ด้านสื่อโซเชียลมีเดีย
มากที่สุด อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ ด้านบุคคลอยู่ในระดับมาก และด้านสื่อมวลชนอยู่ในระดับปานกลาง 

และเม่ือพิจารณาเป็นรายข้อในแต่ละด้าน พบว่า 
ด้านสื่อมวลชนโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง  

          เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า มีการรับรู้สารสนเทศมาจากโทรทัศน์อยู่ในระดับปานกลาง รองลงมา คือ มีการ
รับรู้สารสนเทศมาจากวิทยุออนไลน์อยู่ในระดับปานกลาง ตามล าดับ  

ด้านสื่อสิ่งพิมพ์อยู่โดยรวมในระดับปานกลาง  
          เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า  มีการรับรู้สารสนเทศมาจากวารสารวิชาการมากที่สุด อยู่ในระดับปานกลาง 
รองลงมาคือ มีการรับรู้สารสนเทศมาจากหนังสือพิมพ์อยู่ในระดับปานกลาง และมีการรับรู้สารสนเทศมาจากแผ่น
พับ และการรับรู้สารสนเทศมาจากนิตยสาร อยู่ในระดับปานกลาง  ตามล าดับ  

ด้านสื่อโซเชียลมีเดียโดยรวมอยู่ในระดับมาก  
          เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า มีการรับรู้สารสนเทศมาจาก Twitterมากท่ีสุด อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ มี
การรับรู้สารสนเทศมาจาก Instagram อยู่ในระดับมาก และมีการรับรู้สารสนเทศมาจาก Facebook อยู่ในระดับ
มาก ตามล าดับ  

ด้านบุคคลโดยรวมอยู่ในระดับมาก 
          เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า มีการรับรู้สารสนเทศมาจากครอบครัวมากท่ีสุด อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ 
มีการรับรู้สารสนเทศมาจากเพ่ือน อยู่ในระดับมาก และมีการรับรู้สารสนเทศมาจากบุคลากรทางการแพทย์ อยู่ใน
ระดับมาก ตามล าดับ 

3. ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19  
                    ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี โดยรวมอยู่ในระดับปาน
กลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า นิสิตมีปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ด้านเนื้อหาสารสนเทศ
มากที่สุด อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ ด้านทักษะการรู้สารสนเทศอยู่ในระดับปานกลาง 
                    เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อในแต่ละด้าน  
                    ด้านเนื้อหาสารสนเทศโดยรวมอยู่ในระดับมาก 
          เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า มีการสร้างข่าวปลอมจ านวนมากในสื่อโซเชียลมีเดีย อาจท าให้หลงเชื่ออย่างไม่
รู้ตัวมากท่ีสุด อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ ข้อมูลมีการอัพเดตใหม่อยู่ตลอดเวลาเนื่องจากมีการกลายพันธ์ของโรค
โควิด-19 ที่เพ่ิมขึ้น ส่งผลให้อาจรับรู้ข่าวสารไม่ทันหรือพลาดต่อสถานการณ์ที่เกิดขึ้นอยู่ในระดับมาก และข้อมูล
การวิจัยที่เป็นประโยชน์เกี่ยวกับโรคโควิด-19 หรือวัคซีนป้องกันส่วนมากเป็นภาษาต่างประเทศ ท าให้อาจไม่
สามารถท าความเข้าใจในเนื้อหาหรือสื่อได้อยู่ในระดับมาก ตามล าดับ  
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                    ด้านทักษะการรู้สารสนเทศอยู่ในระดับปานกลาง  
          เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า ไม่ทราบถึงแหล่งข้อมูลที่มีความน่าเชื่อถือ ที่จะใช้ในการสืบค้นข้อมูลข่าวสาร
เกี่ยวกับโรคโควิด-19 และวัคซีนป้องกัน อยู่ในระดับปานกลาง รองลงมาคือ ไม่ทราบถึงวิธีการในการค้นหาข้อมูล 
ท าให้ได้รับข้อมูลที่ไม่ตรงตามความต้องการอยู่ในระดับปานกลาง และไม่สามารถวิเคราะห์หรือประเมินข้อมูล
ข่าวสารที่ได้รับว่ามีความถูกต้อง หรือมีความน่าเชื่อถือหรือไม่อยู่ในระดับปานกลาง 
 

อภิปรายผลการวิจัย 
          จากผลการศึกษาพฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี 
มีประเด็นที่สามารถน ามาอภิปรายผลได้ ดังนี้ 
          1. พฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี  
          จากผลการวิจัย พบว่าพฤติกรรมการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศของนิสิตระดับปริญญาตรีที่เกี่ยวกับโควิด-
19 โดยรวมอยู่ในระดับปานกลางและเมื่อพิจารณาจากวัตถุประสงค์ในการน าสารสนเทศไปใช้ พบว่า นิสิตมี
วัตถุประสงค์การน าสารสนเทศโควิดไปใช้ในการน าข้อมูลมาใช้ดูแลตนเองเบื้องต้นหากติดโควิดมากที่สุด  โดย
สารสนเทศที่ได้รับไม่ว่าจะเกิดจากการรับจากสื่อที่เป็นทางการ สื่อสังคมออนไลน์ สื่อบุคคล หรือการค้นหาด้วย
ตนเอง สารสนเทศที่น าไปใช้นั้นจะเกี่ยวข้องกับประเด็นการใช้สารสนเทศเพ่ือดูแลและป้องกันตนเองจากโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา (COVID-19) รวมไปถึงการติดตามความเคลื่อนไหวของการพัฒนายาและวัคซีนในการรักษาโรค ซึ่ง
ประเด็นสารสนเทศที่คนได้รับและน าไปใช้ประโยชน์มากท่ีสุดมี 2 ประเด็นหลัก คือ วิธีการสังเกตอาการป่วยของผู้
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา (COVID-19) ซึ่งสารสนเทศที่พบ พบว่ามีการใช้ในการสังเกตอาการ คือ มีไข้สูงหายใจติดขัด 
ไอแห้ง (Karijo, 2020; Lu &Reis, 2020) และวิธีปฏิบัติตนให้ปลอดภัยจากโรค คือ ล้างมือด้วยสบู่หรือเจล
แอลกอฮอล์สวมหน้ากากอนามัยและการเว้นระยะห่างทางสังคมหรือการอยู่ห่างกับกลุ่มคน (Liu,2020 ; 
Karijo,2020) 
          และช่องทางการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศของนิสิตระดับปริญญาตรีที่เกี่ยวกับโควิด-19 พบว่าสื่อโซเชียล
มีเดียเป็นช่องทางการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 มากที่สุด โดยช่องทางสื่อโซเชียลมีเดีย เช่น Instagram, 
Twitter และ Facebook เป็นสื่อที่คนนิยมใช้กันมากเนื่องจากสะดวกและรวดเร็ว ซึ่งจะใช้ในการติดต่อสื่อสารกัน
ในครอบครัวและระหว่างกลุ่มเพ่ือนเพ่ือแบ่งปันประสบการณ์ แจ้งข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคให้กับคนที่ติดต่อด้วย
ได้ทราบ (จุฑาทิพย์ จันทร์ลุน ,2563 : ออนไลน์) และพบว่าประชาชนไทยได้ก้าวไปสู่ยุคไทยแลนด์ 4.0 ในด้านการ
สื่อสารออนไลน์แล้ว แต่กระทรวงสาธารณสุขยังคงใช้สื่อดั้งเดิม คือ โทรทัศน์เป็นสื่อหลัก จุดแข็งของการใช้สื่อ
โทรทัศน์ คือ ประชาชนรู้แน่ว่าข่าวของทางราชการจะออกเมื่อไหร่  และออกเวลาไหน แต่ข่าวสารที่สื่อผ่านทาง
โซเชียลมีเดียมีจุดแข็ง คือ มีความรวดเร็วเนื่องจากมีหลายแหล่ง หลายทิศทาง แต่ข้อเสีย คือ มีทั้งข่าวจริง ข่าว
กระต่ายตื่นตูม และข่าวลวง ดังนั้นในสื่อโซเชียลมีเดียว่าด้วยโควิด-19 จึงมีการสื่อสารที่สร้างความโกลาหลและ
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อลวนอลเวงมาก มิหน าซ้ าสถานีโทรทัศน์เอกชนสมัยนี้ยังเอาข่าวจากโซเชียลมีเดียไปเผยแพร่ต่อบนจอโทรทัศน์อีก
เพ่ือเรียกแขกหรือสร้างกระแส (matichon.  2564 : ออนไลน์)  
          2. ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี  
          จากผลการวิจัยพบว่า นิสิตมีปัญหาการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ซึ่งในด้าน
เนื้อหาสารสนเทศ พบว่า นิสิตระดับปริญญาตรีมีปัญหาที่มาจากเรื่องการสร้างข่าวปลอมจ านวนมากในสื่อโซเชียล
มีเดีย ซึ่งอาจท าให้หลงเชื่ออย่างไม่รู้ตัวมากท่ีสุด อาจเป็นเพราะปัจจุบันเทคโนโลยีท าให้การเข้าถึงข้อมูลต่าง ๆ ท า
ได้ง่าย มีข้อมูลใหม่ ๆ เกิดขึ้นตลอดเวลา รวมถึงสื่อโซเชียลก็เป็นที่นิยมใช้กันมาก ท าให้บางคนใช้สื่อโซเชียลในทาง
ที่ผิดโดยการสร้างข่าวปลอมขึ้นมาเพ่ือให้เกิดความเข้าใจผิด หรือตั้งใจให้ข่าวที่ปลอมขึ้นมาเพ่ือสร้างกระแสขึ้นใน
สังคม ท าให้หลายคนอาจหลงเชื่อได้ง่าย ซึ่งอาจเป็นเพราะว่าข่าวปลอมเรื่องนั้นสอดคล้องกบความเชื่อของตน หรือ
ขาดความรู้และประสบการในเรื่องนั้น ๆ (ผศ.ดร.วรัชญ์.  2564: ออนไลน์) สอดคล้องกับงานวิจัยของ จิราณีย์ พัน
มูล และประพันธ์ โพธิ์พูลพรหม (2564) ที่พบว่าข่าวปลอมจากสื่อโซเชียลมีเดียต่าง ๆ ท าให้หลงเชื่อจริง 
          ในขณะที่ปัญหาด้านการรู้สารสนเทศมากท่ีสุดในประเด็นที่ไม่ทราบถึงแหล่งข้อมูลที่มีความน่าเชื่อถือ ที่จะ
ใช้ในการสืบค้นข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคโควิด-19 และวัคซีนป้องกัน อาจเป็นเพราะสื่อโซเชียลมีเดียเป็นช่องทาง
ที่สามารถเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารต่าง ๆ ได้ง่าย เนื้อหาจึงมีทั้งจริงและเท็จ ท าให้รับรู้แหล่งข้อมูลที่มีความน่าเชื่อถือ
ท าได้ยากขึ้น ดังนั้นจึงต้องมีการตรวจสอบข้อมูลจากหลาย ๆ แห่ง เช่น การดูที่มาของแหล่งข้อมูล การดูแหล่ง
อ้างอิงที่ข่าวระบุไว้ หรือดูความคิดเห็นจากผู้อ่านรายอื่น (TKPark.  2558: ออนไลน์) 
 

ข้อเสนอแนะ 
1. ข้อเสนอแนะต่อผู้ส่งสารเกี่ยวกับโควิด-19  

1) จากผลวิจัยพบว่า นิสิตมีระดับการรับรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันตนเองจากเชื้อไวรัสโควิด-19 
เป็นอย่างดี มีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้อยู่ในระดับมาก ดังนั้นการส่งสารนอกจากสถานบริการทางสาธารณสุข 
ควรให้ความความส าคัญกับการให้ความรู้ในการควบคุมและป้องกันโรคด้วย เพ่ือให้เกิดความเข้าใจและ
ทัศนคติที่ดีต่อผู้รับสาร ซึ่งจะส่งผลให้ผู้รับสารปฏิบัติตนในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสโควิด-19 ได้อย่าง
ถูกต้อง 

2) จากผลวิจัยพบว่า นิสิตมีการรับรู้ข่าวสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ในการป้องกัน และดูแลตนเองรวมถึงรู้
เรื่องวัคซีนค่อนข้างมาก แต่พบว่ายังมีบางเรื่องที่นิสิตยังไม่ทราบ ดังนั้นควรมีการให้ความรู้เกี่ยวกับโควิด-
19 มากขึ้น เช่น เพ่ิมข่าวสารเกี่ยวกับโควิดเข้ามาให้นิสิตท าแบบสอบถามการวิจัยมากขึ้น เพ่ือให้นิสิตจะ
ได้อ่านและมีการรับรู้ไปพร้อมกัน หรือมหาวิทยาลัยต้องมีการให้ความรู้ ประชาสัมพันธ์การดูแลป้องกัน
ตัวเองในรูปแบบต่าง ๆ ทั้งในเว็บไซต์และสื่อโซเชียลมีเดียทุกช่องทางของมหาวิทยาลัย เพ่ือให้นิสิตที่เข้า
มาไดเ้ห็น สามารถรับรู้และเข้าใจได้มากข้ึน 

2. ข้อเสนอแนะต่อช่องทางการรับรู้สารสนเทศ 
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1) จากผลวิจัยพบว่า สื่อโซเชียลมีเดียเป็นช่องทางการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิดมากที่สุด  และ
แอปพลิเคชั่น Twitter เป็นสื่อโซเชียลมีเดียที่มีการใช้งานสูงทีสุ่ด เนื่องจาก Twitter เป็นแอปพลิเคชั่นที่มี
ความรวดเร็วในการกระจายข่าวสารและข้อมูลต่าง ๆ จึงมีข้อควรระวังในการใช้งานทุกครั้ง ควรมีการ
กรองขา่วสารและคัดครองที่มาของสื่ออย่างระมัดระวัง ก่อนเผยแพร่ข้อมูลออกไป 

2) จากผลวิจัยพบว่า ช่องทางการรับรู้สารสนเทศนั้นมีการรับรู้สารสนเทศจากสื่อสิ่งพิมพ์อยู่ในระดับปาน
กลาง เนื่องจากในปัจจุบันมีเทคโนโลยีที่ทันสมัย ผู้คนมักจะติดตามข่าวสารจากช่องทางออนไลน์เป็นส่วน
ใหญ่ ดังนั้นเพ่ือเป็นการรับรู้ข่าวสารจากช่องทางต่าง ๆ ที่จะท าให้สามารถติดตามข่าวสารได้หลากหลาย
มากขึ้นและจะท าให้สามารถวิเคราะห์แยกแยะเนื้อหาของข่าวได้จากหลายแหล่ง  เพราะการรับรู้เพียงแค่
ผ่านช่องทางออนไลน์ที่ผู้ส่งสารอาจเผยแพร่ข้อมูลที่ผิด ดังนั้นนิสิตจึงต้องควรเรียนรู้ฝึกรับรู้ข่าวสารจาก
หลาย ๆ แหล่งเพื่อตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข่าวได้ 

3. ข้อเสนอแนะต่อผู้รับสารสนเทศ 
1) จากการวิจัยพบว่า จากแบบสอบถามการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ท าให้เห็นว่ามีนิสิตจ านวนไม่

น้อยที่ยังเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ได้ไม่ครบถ้วนสมบูรณ์มากพอ เช่น ข้อมูลที่แจ้งว่าโควิด-19 
ไม่ติดต่อทางพัสดุจากการส่งของหรือน าเข้าสินค้าจากแหล่งที่มีการแพร่ระบาดมีจ านวนถึง 48 คน จาก
ทั้งหมด 80 คนที่ไม่ทราบข้อมูลข้างต้น ดังนั้นนิสิตในฐานะผู้รับสารสนเทศควรจะต้องมีการศึกษาข้อมูล 
ข่าวสารให้มีความครบถ้วนและสมบูรณ์มากขึ้น อาทิการอ่านบทความเพ่ิมเติม หรืออ่านบทความให้ครบ
ตามเนื้อหาที่เขียนมา เพ่ือที่จะท าให้นิสิตเป็นผู้รับสารสนเทศท่ีมีประสิทธิภาพ 

2) จากการวิจัยพบว่า ปัญหาการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศ นิสิตมีปัญหาในด้านเนื้อหาสารสนเทศที่มา
จากการสร้างข่าวปลอมจ านวนมาก สาเหตุส าคัญมาจากการที่นิสิตยังขาดความรู้ และการไตร่ตรองที่ถี่
ถ้วนก่อนหลงเชื่อและน าข่าวสารนั้นไปใช้ ดังนั้นนิสิตในฐานะผู้รับสารควรใช้วิจารณญาณในการคิด
ไตร่ตรองให้ดีก่อนตัดสินใจเชื่อและน าข่าวสารนั้นไปใช้ประโยชน์ จากการหาข้อมูลเพ่ิมเติมเกี่ยวกับ
ข่าวสารนั้น ๆ จากแหล่งข้อมูลที่มีความน่าเชื่อถือ อาทิเว็บไซต์ของโรงพยาบาล เว็บไซต์ของกรม
สาธารณสุข หรือเว็บไซต์ของส านักพิมพ์หนังสือพิมพ์ออนไลน์ เช่น ไทยรัฐและเดลินิวส์ เป็นต้น  

4. ข้อเสนอแนะต่อการวิจัยครั้งต่อไป 
1) การวิจัยครั้งต่อไป ควรมีการขยายขอบเขตของประชากรให้มีกลุ่มตัวอย่างที่กว้างขึ้นเพ่ือศึกษา

ความสัมพันธ์และความแตกต่างของประชากรแต่ละคณะ เพ่ือให้ได้ผลการวิจัยที่สามารถเปรียบเทียบ
ความแตกต่างของการรับรู้สารสนเทศของประชากรที่มีการศึกษาในสาขาวิชาที่แตกต่างกัน 

2) ในการวิจัยครั้งต่อไปควรเพ่ิมระยะเวลาและศึกษาปัจจัยอ่ืน ๆ ที่คาดว่าน่าจะมีความเกี่ยวข้อง เพ่ือให้
งานวิจัยมีความสมบูรณ์มากขึ้น 
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ภาคผนวก ก  

รายนามผู้เชี่ยวชาญ 
 

 

 

 



 
 

รายนามผู้เชี่ยวชาญ 

        ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ศศิพิมล ประพินพงศกร ปัจจุบันด ารงต าแหน่ง ผู้ช่วยศาสตราจารย์  หลักสูตร

สารสนเทศศึกษา คณะมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

        ดร.สรียา โชติธรรม ปัจจุบันด ารงต าแหน่ ง อาจารย์ประจ าภาควิชาการศึกษา คณะศึกษาศาสตร์  

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ วิทยาเขตบางเขน  
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ภาคผนวก ข 

แบบสอบถามพฤตกิรรมการรู้สารสนเทศ 

 



 
 

แบบสอบถามงานวิจัย 

เรื่อง พฤติกรรมการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี  

มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

ค าชี้แจง แบบสอบถามนี้เป็นส่วนหนึ่งของงานวิจัย มีวัตถุประสงค์จัดท าขึ้นเพ่ือศึกษาพฤติกรรมการรับรู้  และ

ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 ของนิสิตระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ โดย

แบบสอบถามนี้แบ่งออกเป็นทั้งหมด 3 ตอน ดังนี้ 

ตอนที ่1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

ตอนที ่2 พฤติกรรมการรับรู้และการเข้าถึงสารสนเทศเก่ียวกับโควิด-19  

ตอนที ่3 ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 

 

ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
1.1 ข้อมูลส่วนตัว 

1) เพศ * 
     ชาย                    หญิง 

2) ระดับปีการศึกษา * 
    ปี 1                       ปี 2                          ปี 3                        ปี 4                          ปี 5 

3) คณะ / วิทยาลัย * 
     คณะพลศึกษา                               คณะเภสัชศาสตร์                         คณะแพทยศาสตร์ 
     คณะศึกษาศาสตร์                         คณะพยาบาลศาสตร์                              คณะกายภาพบ าบัด 
     คณะสังคมศาสตร์                                      คณะเศรษฐศาสตร์                       คณะวิทยาศาสตร์ 
     คณะมนุษยศาสตร์                        คณะสหเวชศาสตร์                                    คณะวิศวกรรมศาสตร์ 
     คณะศิลปกรรมศาสตร์                             คณะทันตแพทยศาสตร์                  คณะบริหารธุรกิจเพ่ือสังคม       
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http://pharmacy.swu.ac.th/
http://med.swu.ac.th/
https://physicaltherapy.swu.ac.th/
http://econ.swu.ac.th/
http://eng.swu.ac.th/
http://fofa.swu.ac.th/
https://bas.swu.ac.th/


 
 

     คณะเทคโนโลยีและนวัตกรรมผลิตภัณฑ์การเกษตร       คณะวัฒนธรรมสิ่งแวดล้อมและการท่องเที่ยวเชิงนิเวศ 
    วิทยาลัยโพธิวิชชาลัย                                           วิทยาลัยนวัตกรรมสื่อสารสังคม 
    วิทยาลัยอุตสาหกรรมสร้างสรรค์                              วิทยาลัยนานาชาติเพ่ือศึกษาความยั่งยืน 

4) อุปกรณ์ท่ีใช้เข้าถึงสารสนเทศ (เลือกตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) * 
    คอมพิวเตอร์ เช่น PC หรือ notebook                      สมาร์ทโฟน                         ไอแพด/แท็บเล็ต 
    อ่ืนๆ :  ___________________________________________________ 

1.2 การรับรู้สารสนเทศโควิด-19 

การรับรู้สารสนเทศโควิด-19 ทราบ ไม่ทราบ 

1) ท่านทราบหรือไม่ว่า อาการของโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) มีดังนี้ มีน้ ามูก มีไข้สูง เจ็บ
คอ อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ ไอ จาม ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อและหายใจล าบาก * 

  

2) ท่านทราบหรือไม่ว่า เจลแอลกอฮอล์ล้างมือควรมีปริมาณแอลกอฮอล์ตั้งแต่ 60-70% ขึ้นไป 
เพ่ือป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) และมีประสิทธิภาพ
เทียบเท่ากับการล้างมือด้วยสบู่ * 

  

3) ท่านทราบหรือไม่ว่า โคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) ไม่สามารถติดต่อไปยังทารกในครรภ์ใน
ระหว่างที่ตั้งครรภ์หรือมีผลต่อเด็กในครรภ์ของมารดา * 

  

4) ท่านทราบหรือไม่ว่า โคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) ไม่ติดต่อทางพัสดุจากการส่งของหรือ
น าเข้าสินค้าจากแหล่งที่มีการแพร่ระบาด * 
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http://ai.swu.ac.th/
http://ece.swu.ac.th/
http://bodhi.swu.ac.th/
http://cosci.swu.ac.th/
https://cci.swu.ac.th/
http://ic.swu.ac.th/


 
 

การรับรู้สารสนเทศโควิด-19 

5) ท่านทราบหรือไม่ว่า การสวมหน้ากากอนามัยสองชั้นสามารถลดการแพร่กระจายของโคโรนา
ไวรัส 2019 (COVID-19) ลดลงได้ถึง 96.5% * 

  

 
ส่วนที่ 2 พฤติกรรมการรับรู้และกรเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 
2.1 วัตถุประสงค์ในการน้าสารสนเทศโควิด19 ไปใช ้* 
  

 

วัตถุประสงค์ในการน้าสารสนเทศโควิด19 ไปใช้ 

5 
มากที่สุด 

4 
มาก 

3 
ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
น้อย 
ที่สุด 

1) น าข้อมูลที่รับรู้ไปเผยแพร่หรือบอกต่ออย่างถูกต้อง เพ่ือให้ผู้อื่น
รับรู้และป้องกันตัวเองได้ 

          

2) สามารถรับรู้และเข้าถึงข้อมูลเพื่อใช้ท างานได้อย่างถูกต้อง           

3) น าข้อมูลมาใช้ดูแลตนเองเบื้องต้นหากติดโควิด           

4) ใช้สารสนเทศในการรับข้อมูลเกี่ยวกับวัคซีนป้องกันโควิด-19           

5) น าข้อมูลที่รู้ไปประกอบการตัดสินใจฉีดวัคซีนป้องกันโควิด-19           

 
 
 

ทราบ

  

ไม่ทราบ  การรับรู้สารสนเทศโควิด-19 
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2.2 ท่านการรับรู้และเข้าถึงสารสนเทศเกี่ยวกับโควิด-19 จากช่องทางใดต่อไปในในระดับใด 
 

 
ด้านสื่อมวลชน * 

5 
มากที่สุด 

4 
มาก 

3 
ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
น้อย 
ที่สุด 

1) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากโทรทัศน์             

2) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากวิทยุออนไลน์                

 

 

ด้านสื่อสิ่งพิมพ์ * 

5 
มากที่สุด 

4 
มาก 

3 
ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
 น้อย 

ที่สุด 

1) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากแผ่นพับ           

2) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากวารสารวิชาการ           

3) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากนิตยสาร           

4) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากหนังสือพิมพ์           
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ด้านสื่อโซเซียลมีเดีย * 

5 
มากที่สุด 

4 
มาก 

3 
ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
น้อย 
ที่สุด 

1) Twitter           

2) Facebook           

3) Instagram           

4) YouTube            

5) Line           

                                                                     
 

ด้านบุคคล * 
5 

มากที่สุด 
4 

มาก 
3 

ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
 น้อย 

ที่สุด 

1) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากเพ่ือน           

2) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากครอบครัว           

3) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากบุคคลในชุมชน           
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ด้านบุคคล * 

5 

มากที่สุด 

 4 

มาก 

3 

ปาน
กลาง 

 2 

น้อย 

1 
น้อย
ที่สุด 

4) มีการรับรู้สารสนเทศมาจากบุคลากรทางการแพทย์      

 

ส่วนที่ 3 ปัญหาการรับรู้สารสนเทศเกี่ยวกับโควิด- 19 
 

 

 3.1 ด้านเนื้อหาสารสนเทศ * 

5 
มากที่สุด 

4 
มาก 

3 
ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
 น้อย 

ที่สุด 

1) มีข้อมูลข่าวสาร ที่มีจ านวนมากเกินตามความต้องการ            

2) มีการสร้างข่าวปลอมจ านวนมากในสื่อโซเชียลมีเดีย อาจท าให้
หลงเชื่อ อย่างไม่รู้ตัว  

          

3) ข้อมูลมีการอัพเดตใหม่อยู่ตลอดเวลาเนื่องจากมีการกลายพันธุ์
ของโรคโควิด-19 ที่เพ่ิมขึ้น ส่งผลให้อาจรับรู้ข่าวสารไม่ทันหรือ
พลาดต่อสถานการณ์ที่เกิดขึ้น  

          

4) ข้อมูลการวิจัยที่เป็นประโยชน์เกี่ยวกับโรคโควิด-19 หรือวัคซีน
ป้องกันส่วนมากเป็นภาษาต่างประเทศ ท าให้อาจไม่สามารถท า
ความเข้าใจในเนื้อหาหรือสื่อได้ 
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3.2 ด้านทักษะการรู้สารสนเทศ * 

5 
มากที่สุด 

4 
มาก 

3 
ปาน
กลาง 

2 
น้อย 

1 
 น้อย 
ที่สุด 

1) ไม่สามารถเข้าถึงอินเตอร์เน็ต จึงท าให้รับรู้หรือหาข้อมูลเกี่ยวกับ
โควิด-19ได้ไม่เพียงพอ  

          

2) ไม่ทราบถึงแหล่งข้อมูลที่มีความน่าเชื่อถือ ที่จะใช้ในการสืบค้น
ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับโรคโควิด-19 และวัคซีนป้องกัน  

          

3) ไม่ทราบถึงวิธีการในการค้นหาข้อมูล ท าให้ได้รับข้อมูลที่ไม่ตรง
ตามความต้องการ  

          

4) ไม่สามารถวิเคราะห์หรือประเมินข้อมูลข่าวสารที่ได้รับว่ามีความ
ถูกต้อง หรือมีความน่าเชื่อถือหรือไม่  

          

5) ไม่สามารถน าข้อมูลข่าวสารที่ได้รับไปใช้ประโยชน์ได้  เช่น ไม่
สามารถน าข้อมูลไปใช้ดูแล ป้องกัน หรือเลือกฉีดวัคซีนได ้ 

          

6) ขาดการเรียนรู้ ความช านาญในการใช้เทคโนโลยี ท าให้การ
เข้าถึงสื่อ ท าได้ยากและขาดการพัฒนาที่ต่อเนื่อง 

          

  
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………................................................................................................
.......................................................................................................................................................................... 
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ภาคผนวก ค 

รูปภาพประกอบการท้างาน 



 
 

  

ภาพประกอบ 2 การปรึกษางานผ่านทางแอปพลิเคชัน LINE 

ภาพประกอบ 3 การท างานในส่วนเนื้อหาผ่าน Google docs 
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ภาพประกอบ 4 การท างานในส่วนบทที่ 5 ผ่าน Google docs 
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