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บทคั ดย่อ ภำษำไทย 
 สุจิตรำ หัดรัดชัย : ปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซนีป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย

ที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ. ( FACTORS PREDICTING HUMAN PAPILLOMAVIRUS 
VACCINATION INTENTION AMONG MEN WHO HAVE SEX WITH MEN 
RECEIVING SEXUAL HEALTH SERVICES  ) อ.ที่ปรึกษำหลัก : รศ. ดร.รัตน์ศิริ ทำโต 

  
กำรวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ ศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV ใน

ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ จำกปัจจัยด้ำนควำมรู้เกี่ยวกับเช้ือ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีด
วัคซีนป้องกันเช้ือ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเช้ือ HPV และกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV กลุ่มตัวอย่ำง คือ ชำยรัก
ชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ในสถำนบริกำรสุขภำพ 3 แห่ง ในกรุงเทพมหำนครที่มีบริกำรสุขภำพทำงเพศ
ให้กับชำยรักชำย จ ำนวน 140 คน อำยุ 18-40 ปี คัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงแบบตำมสะดวก เครื่องมือที่ใช้ในกำร
รวบรวมข้อมูล คือ แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเช้ือ HPV แบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ 
HPV แบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV แบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV และ
แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV ได้รับกำรตรวจสอบควำมตรงเชิงเนื้อหำจำก
ผู้ทรงคุณวุฒิ จ ำนวน 5 คน มีค่ำดัชนีควำมตรงเท่ำกับ 1.00, .87, 1.00, 1.00, 1.00 และ1.00 ตำมล ำดับ และมี
ค่ำสัมประสิทธ์ิ KR-20 และครอนบำคแอลฟำเท่ำกับ .82, .81, .81, .94, .94 และ.90 ตำมล ำดับ วิเครำะห์ปัจจัย
ท ำนำยด้วยสถิติถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอน 

ผลกำรวิจัยสรุปได้ดังนี้ 1) ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศในสถำนบริกำรสุขภำพมีค่ำเฉลี่ย
คะแนนควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV อยู่ในระดับสูง (mean=11.39, SD=2.39)  2) กำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV (Beta=.419) กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เช้ือ HPV (Beta=.231) และควำมรู้เกี่ยวกับเช้ือ HPV (Beta=.148) สำมำรถร่วมกันท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเช้ือ HPV ของชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศได้ ร้อยละ 40.1 อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่
ระดับ.05 ส ำหรับปัจจัยควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV และกำรควบคุมตนเองในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเช้ือ HPV ไม่สำมำรถร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับ
บริกำรสุขภำพทำงเพศได้ (p>.05) ผลกำรวิจัยในครั้งน้ีจะเป็นประโยชน์ในกำรส่งเสริมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ให้กับชำยรักชำยเพื่อลดอุบัติกำรณ์ของมะเร็งปำกทวำรหนักต่อไป 

สำขำวชิำ พยำบำลศำสตร ์ ลำยมือชื่อนสิิต ................................................ 
ปีกำรศึกษำ 2562 ลำยมือชื่อ อ.ที่ปรึกษำหลัก .............................. 
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บทคั ดย่อ ภำษำอังกฤษ 
# # 6077316836 : MAJOR NURSING SCIENCE 
KEYWORD: MEM WHO HAVE SEX WITH MEN, INTENTION, HPV VACCINE 
 Suchitra Hudrudchai : FACTORS PREDICTING HUMAN PAPILLOMAVIRUS 

VACCINATION INTENTION AMONG MEN WHO HAVE SEX WITH MEN RECEIVING SEXUAL 
HEALTH SERVICES  . Advisor: Assoc. Prof. RATSIRI THATO, Ph.D. 

  
This descriptive predictive research aimed at identifying significant predictors 

of human papillomavirus vaccination intention among men who have sex with men (MSM) 
receiving sexual health services from five factors: HPV knowledge, outcome expectations, self - 
efficacy to get HPV vaccine, self - control to get HPV vaccine and situational perception. 
Subjects were 140 MSM who came to receiving sexual health services from 3 places in Bangkok 
using convenience sampling technique. Data were collected using HPV knowledge 
questionnaire, outcome expectations questionnaire, self - control to get HPV vaccine 
questionnaire, situational perception questionnaire, self - efficacy to get HPV vaccine 
questionnaire, and the intention to take HPV vaccine questionnaire. The questionnaires were 
tested for their content validity by a panel of experts. Their CVIs were 1.00, .87, 1.00, 1.00, 
1.00, and 1.00, respectively. Their KR-20 =.82 and Cronbach’s alpha coefficients were .81, .81, 
.94, .94, and .90, respectively. Data were analyzed using stepwise multiple regression.  

The results revealed that: 1) The mean score of intention to take HPV vaccine was at 
high level (mean=11.39, SD=2.39).  2) Self - efficacy to get HPV vaccine (Beta=.419), situational 
perception (Beta=.231), and HPV knowledge (Beta=.148) were significant predictors of intention 
to take HPV vaccine among MSM receiving sexual health services. These significant predictive 
variables accounted for 40.1% of the total variance in intention to take 
HPV vaccine (p<.05). However, outcome expectations and self - control to get HPV vaccine 
could not significantly predict intention to take HPV vaccine (p>.05). 

  
Field of Study: Nursing Science Student's Signature ............................... 
Academic Year: 2019 Advisor's Signature .............................. 
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กิตติกรรมประกำศ 
 

กิตติกรรมประกาศ 
  

วิทยำนิพนธ์ฉบับนี้ส ำเร็จได้อย่ำงสมบูรณ์ด้วยควำมกรุณำอย่ำงยิ่งจำกรองศำสตรำจำรย์  ดร.
รัตน์ศิริ ทำโต อำจำรย์ที่ปรึกษำวิทยำนิพนธ์ ที่ได้กรุณำให้ค ำปรึกษำ ค ำแนะน ำ ข้อคิดเห็น แก้ไข
ข้อบกพร่อง ชี้แนะแนวทำงที่เป็นประโยชน์ ในทุกขั้นตอนของกำรท ำวิจัยด้วยควำมเอำใจใส่และ
สนับสนุน ให้ก ำลังใจแก่ผู้วิจัยด้วยดีเสมอมำ ผู้วิจัยรู้สึกซำบซึ้ง จึงขอกรำบขอบพระคุณเป็นอย่ำงสูงมำ ณ 
โอกำสนี้ 

ขอกรำบขอบพระคุณ ศำสตรำจำรย์ ดร.วีณำ จีระแพทย์ ประธำนกรรมกำรในกำรสอบ
วิทยำนิพนธ์ และรองศำสตรำจำรย์ ดร.ธีระ สินเดชำรักษ์ กรรมกำรสอบวิทยำนิพนธ์ ที่ให้ข้อคิดเห็นและ
ค ำแนะน ำท่ีเป็นประโยชน์ ขอกรำบขอบพระคุณผู้ทรงคุณวุฒิทุกท่ำนที่กรุณำให้ค ำแนะน ำ ตรวจแก้ไขใน
ข้อบกพร่องของเครื่องมือวิจัยให้สมบูรณ์ยิ่งข้ึน 

ขอกรำบขอบพระคุณ ผู้อ ำนวยกำรศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย ผู้อ ำนวยกำร
ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 กรุงธนบุรี และหัวหน้ำกลุ่มบำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ฯ ที่ให้ควำม
อนุเครำะห์ในกำรด ำเนินกำรเก็บรวบรวมข้อมูลและทดลองใช้เครื่องมือวิจัยครั้งนี้  และที่ส ำคัญคือ ชำย
รักชำยทุกท่ำนที่ให้ควำมร่วมมือในกำรเก็บรวบรวมข้อมูลวิจัยนี้  ตลอดจนบุคลำกรทุกท่ำนที่ให้ควำม
ร่วมมือ และอ ำนวยควำมสะดวกในกำรท ำวิจัยเป็นอย่ำงดี และขอขอบคุณบัณฑิตวิทยำลัย ที่อุดหนุนทุน
กำรท ำวิทยำนิพน์ในบำงส่วน 

สุดท้ำยนี้ขอกรำบขอบพระคุณบิดำมำรดำที่ได้อบรมสั่งสอนผู้วิจัยให้เป็นบุคคลที่มีควำมอดทน 
ควำมขยันหมั่นเพียรในกำรศึกษำ มีมำนะ ไม่ย่อท้อต่ออุปสรรคต่ำงๆที่เข้ำมำ คอยอยู่เคียงข้ำงให้ก ำลังใจ 
ช่วยเหลือสนับสนุนด้วยควำมเอำใจใส่และห่วงใยเสมอมำ จนผู้วิจัยสำมำรถท ำวิทยำนิพนธ์ฉบับนี้ส ำเร็จ
ลุล่วงไปด้วยดี และส ำเร็จกำรศึกษำ ขอกรำบขอบพระคุณทุกท่ำนเป็นอย่ำงสูงไว้ ณ โอกำสนี้ 
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บทที่ 1 
บทน า 

 
ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

สมำคมมะเร็งสหรัฐอเมริกำ (American Cancer Society) ในปี ค.ศ. 2019 ประมำณกำร
เกิดมะเร็งปำกทวำรหนักรำยใหม่ในเพศชำย ประเทศสหรัฐอเมริกำ จ ำนวน 2,770 รำย (Siegel et 
al., 2019) โดยพบอุบัติกำรณ์กำรเกิดโรคมะเร็งในเพศชำย จ ำนวน 15,793 รำยต่อปี ที่มีควำม
เชื่อมโยงกับกำรติดเชื้อ Human Papillomavirus (HPV) (Viens et al., 2016) ซึ่งเชื้อ HPV ชนิด
ควำมเสี่ยงสูงบำงชนิดเป็นสำเหตุของกำรเกิดมะเร็งปำกทวำรหนักสูงถึง ร้อยละ 91 มะเร็งช่องปำก
และล ำคอ ร้อยละ 70 และมะเร็งอวัยวะเพศชำย ร้อยละ 63 ในเพศชำย (Saraiya et al., 2015) จำก
รำยงำนพบว่ำ มีอุบัติกำรณ์กำรเกิดโรคสูงในกลุ่มชำยรักชำย (Park et al., 2015) ในปี ค.ศ. 2012 
พบว่ำ มีอัตรำกำรเกิดมะเร็งปำกทวำรหนักถึง 5.1 ต่อ 100,000 ประชำกร ในชำยรักชำยที่ไม่ติดเชื้อ 
HIV และมีอัตรำกำรเกิดมะเร็งปำกทวำรหนักสูงมำกถึง 77.8 ต่อ 100,000 ประชำกร ในชำยรักชำยที่
ติดเชื้อ HIV (Machalek et al., 2012)  

กำรติดเชื้อ HPV มักเกิดจำกกำรมีเพศสัมพันธ์โดยก่อให้เกิดกำรติดเชื้อของเยื่อบุบริเวณ 
ano-genital area ได้แก่ ปำกมดลูก ปำกช่องคลอดในเพศหญิง ปำกทวำรหนัก ท่อปัสสำวะ และ
อวัยวะเพศในเพศชำย (Centers for Disease Control, 2012) โดยกำรติดเชื้อสำมำรถเกิดได้ทั้งเพศ
ชำยและเพศหญิง ซึ่งมีควำมสัมพันธ์กับกำรเกิดโรคมะเร็งในหลำยอวัยวะ เช่น มะเร็งปำกมดลูก 
มะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็งช่องปำกและล ำคอ (Public Health England, 2016; Jemal et al., 
2013) โดยเชื้อ HPV ชนิดควำมเสี่ยงสูง คือ ชนิด 16, 18, 31, 33, 45, 52 และ 58 ที่เป็นสำเหตุให้
เกิดมะเร็ง (Petrosky et al., 2015) ในประเทศสหรัฐอเมริกำ พบอัตรำกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำย
รักชำย ร้อยละ 60 และในกลุ่มชำยรักชำยที่ติดเชื้อ HIV สูงมำกถึงร้อยละ 95 (Giuliano et al., 
2011; Goldstone et al., 2011) ในประเทศไทยพบเพียงกำรศึกษำกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรัก
ชำยที่ติดเชื้อ HIV จำกกำรตรวจคัดกรองมะเร็งปำกทวำรหนัก พบว่ำ มีอัตรำกำรติดเชื้อ HPV ที่ปำก
ทวำรหนักในอัตรำที่สูงถึง ร้อยละ 84 ซึ่งชนิดของเชื้อ HPV ที่พบมำกที่สุด เป็นชนิด 16 (16.1%) 
(ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย, 2554) ทั้งนี้ สำเหตุที่กลุ่มชำยรักชำยเป็นกลุ่มเสี่ยงในกำรติดเชื้อ 
HPV ที่ปำกทวำรหนัก เนื่องจำกมีเพศสัมพันธ์ทำงทวำรหนัก ซึ่งเป็นรูปแบบที่พบมำกที่สุดของกำรมี
เพศสัมพันธ์ระหว่ำงชำยกับชำย (วัชรวุฒิ ซื่อสัตย์ & พัชรินทร์ สิรสุนทร, 2558)  

ปัจจุบันทำงกำรแพทย์ให้ควำมส ำคัญกับกำรป้องกันโรคแบบปฐมภูมิ (primary prevention) 
ซึ่งเป็นกำรป้องกันโรคในระยะที่ยังไม่มีโรคเกิดขึ้น โดยกำรก ำจัดหรือลดสำเหตุที่ท ำให้เกิดโรค เพ่ือ
ป้องกันมิให้เกิดอำกำรของโรค ป้องกันกำรเสียค่ำใช้จ่ำยในกำรรักษำให้ตนเองปลอดภัยจำกกำร
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คุกคำมต่อคุณภำพชีวิต หรืออย่ำงน้อยเป็นกำรยืดเวลำกำรเริ่มต้นของโรคออกไป (เกียรติพงษ์ อิตุพร, 
2554) กำรป้องกันปฐมภูมิส ำหรับมะเร็งที่เกิดจำกกำรติดเชื้อ HPV แบ่งออกเป็น 2 ลักษณะ คือ 1) 
กำรปฏิบัติตัวและกำรลดพฤติกรรมเสี่ยง เนื่องจำกสำเหตุกำรติดเชื้อ HPV ส่วนใหญ่เกิดจำกกำรมี
เพศสัมพันธ์ ดังนั้น กำรปฏิบัติตัวเพ่ือหลีกเลี่ยงกำรติดเชื้อหรือกำรแพร่เชื้อ HPV ได้แก่ หลีกเลี่ยงกำร
มีคู่นอนหลำยคน หลีกเลี่ยงกำรมีเพศสัมพันธ์เมื่ออำยุน้อย หลีกเลี่ยงกำรเป็นโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์ กำรสวมถุงยำงอนำมัยเมื่อมีเพศสัมพันธ์ และกำรงดสูบบุหรี่ (จตุพล ศรีสมบูรณ์ , 2561) 
และ 2) กำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV เป็นกำรป้องกันปฐมภูมิของกำรติดเชื้อ HPV (Block et 
al., 2010; Petäjä et al., 2009; Reiter et al., 2011) สำมำรถป้องกันเชื้อ HPV ได้ 4 สำยพันธุ์ 
ได้แก่ สำยพันธุ์ 6, 11, 16 และ 18 จำกกำรศึกษำของ Palefsky และคณะ (2010) พบว่ำ กำรฉีด
วัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV สำมำรถลดรอยโรคระยะก่อนเป็นมะเร็งปำกทวำรหนัก (AIN I, II, III) 
ได้กว่ำ 78% ในกลุ่มชำยรักชำยที่มีอำยุระหว่ำง 18-26 ปี และไม่พบว่ำกลำยเป็นมะเร็งปำกทวำรหนัก
ในเวลำต่อมำ สอดคล้องกับกำรศึกษำของ (Swedish et al., 2012) ที่ท ำกำรศึกษำในผู้ป่วยที่ได้รับ
กำรผ่ำตัดเพ่ือรักษำ High Grade Anal Intraepithelial Neoplasia (HGAIN) ร่วมกับกำรฉีดวัคซีน
หลังกำรผ่ำตัด เปรียบเทียบกับผู้ป่วยที่เป็น HGAIN ที่ไม่ได้รับกำรฉีดวัคซีน ผลกำรศึกษำ พบว่ำ ผู้ที่
ได้รับกำรฉีดวัคซีนหลังกำรผ่ำตัดร่วมด้วย มีอัตรำกำรกลับเป็นซ้ ำ ร้อยละ 12 เปรียบเทียบกับผู้ป่วยที่
ไม่ได้รับกำรฉีดวัคซีนหลังผ่ำตัด พบว่ำ มีอัตรำกำรกลับเป็นซ้ ำ ถึงร้อยละ 35 ในด้ำนควำมปลอดภัย
กำรฉีดวัคซีน HPV ในชำยรักชำย ได้รับกำรรับรองจำกองค์กำรอำหำรและยำแห่งสหรัฐอเมริกำ 
(Food & Administration, 2010) เมื่อเดือนตุลำคม 2552 (Palefsky, 2009) เป็นวัคซีนที่มีควำม
ปลอดภัยดี จัดเป็นวัคซีนที่มีควำมเสี่ยงต่ ำ (Block et al., 2010) ปี ค.ศ. 2015 หน่วยงำนสำธำรณสุข
ของสหรำชอำณำจักร The Joint Committee on Vaccination and Immunisation (JCVI)  ได้
แนะน ำโปรแกรมกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ส ำหรับกลุ่มชำยรักชำย จนถึงอำยุ 45 ปี หลังจำก
ติดตำมผลด้ำนระบำดวิทยำ ด้ำนควำมคุ้มค่ำ ควำมปลอดภัย และประสิทธิภำพของวัคซีน เพ่ือเป็นวิธี
ที่มีประสิทธิภำพในกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ส ำหรับชำยรักชำย (Public Health England, 
2015) ในประเทศไทยได้รับรองกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเพศชำยที่มีอำยุระหว่ำง 9-26 ปี 
ตั้งแต่วันที่ 22 พฤษภำคม พ.ศ. 2555 (ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ, 2555) ซึ่งจะได้รับ
ประโยชน์ในกำรป้องกันหูดหงอนไก่ มะเร็งอวัยวะเพศชำย มะเร็งช่องปำกและคอและมะเร็งปำกทวำร
หนัก ซึ่งจะได้ประสิทธิภำพสูงสุดในกำรป้องกัน หำกฉีดวัคซีนก่อนกำรสัมผัสเชื้อ HPV (จตุพล ศรี
สมบูรณ์, 2561)  

ส ำหรับประเทศไทยในปัจจุบันยังไม่มีนโยบำยน ำวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ในแผนงำน
สร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรคในเด็กผู้ชำยหรือกลุ่มท่ีมีพฤติกรรมเสี่ยง เช่น กลุ่มชำยรักชำย กลุ่มขำยบริกำร
ทำงเพศ ทั้งนี้จำกกำรส ำรวจเบื้องต้นของผู้วิจัยถึงอัตรำกำรมำฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่มชำย



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

3 

รักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ในคลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย พ.ศ. 2561
พบว่ำ มีชำยรักชำยมำรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ประมำณ 5-10 รำยต่อเดือน จำกจ ำนวนชำย
รักชำยที่มำรับบริกำรทั้งหมดประมำณ 2,000 รำยต่อเดือน ซึ่งมีอัตรำของกำรฉีดที่ต่ ำมำก โดยปัญหำ
กำรวิจัยที่ผู้วิจัยสนใจศึกษำและเป็นปัญหำจริงนั้นคือ พฤติกรรมกำรมำรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ในกลุ่มชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ซึ่งเป็นกลุ่มที่เสี่ยงต่อกำรเกิดมะเร็งปำกทวำร
หนัก มะเร็งอวัยวะเพศชำยและมะเร็งช่องปำกและล ำคอ ผู้วิจัยจึงสนใจท ำกำรศึกษำควำมตั้งใจในกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV แทนพฤติกรรมจริง ซึ่งควำมตั้งใจเป็นปัจจัยท ำนำยที่ส ำคัญของพฤติกรรม 
(Ajzen, 1985) ฉะนั้น เพ่ือป้องกันมะเร็งปำกทวำรหนักโดยเฉพำะในกลุ่มชำยรักชำยที่เป็นกลุ่มเสี่ยง 
จึงควรต้องมีกำรส่งเสริมให้ฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV อย่ำงไรก็ตำม บุคคลเหล่ำนี้จะต้องเสีย
ค่ำใช้จ่ำยในกำรฉีดวัคซีนด้วยตนเอง ซึ่งต้องฉีด 3 เข็ม เข็มละ ประมำณ 2,000 บำท  

ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง ควำมมุ่งมั่นในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV เป็นกำรบ่งชี้ว่ำบุคคลมีควำมตั้งใจแน่วแน่เพียงใดที่จะแสดงพฤติกรรม ซึ่งบุคคลที่มีควำม
ตั้งใจในกำรแสดงพฤติกรรมสูง มีแนวโน้มที่จะกระท ำพฤติกรรมสูง (Ajzen, 1985) ดังนั้น กำรที่บุคคล
จะกระท ำพฤติกรรมป้องกันโรคใดๆนั้น บุคคลต้องมีควำมตั้งใจที่จะกระท ำพฤติกรรมนั้นก่อน จึงจะ
สำมำรถปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันโรคนั้นได้ ซึ่งหำกชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศมีควำม
ตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง ก็มีแนวโน้มที่จะไปฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV จำก
กำรทบทวนวรรณกรรม พบว่ำ ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์และเป็น
ปัจจัยท ำนำยที่ส ำคัญของกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV แต่กำรศึกษำในต่ำงประเทศ พบว่ำ ชำยรัก
ชำยมีควำมตั้งใจที่จะไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับต่ ำ (Gilbert et al., 2011; Priest et 
al., 2015; Reiter et al., 2011; Wheldon et al., 2011) 

ส ำหรับประเทศไทยยังไม่พบว่ำมีกำรศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศในสถำนบริกำรของรัฐ เอกชนหรือองค์กรอิสระ 
มีเพียงกำรศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำยรักชำย 
ของ (สิทธิศักดิ์ เครือพิมำย & รัตน์ศิริ ทำโต, 2016) ผลกำรศึกษำ พบว่ำ ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ของนักศึกษำชำยรักชำยอยู่ในระดับปำนกลำง และปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ประกอบด้วย ทัศนคติต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรคล้อยตำมกลุ่ม
อ้ำงอิงในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ซึ่งไม่สำมำรถน ำมำอ้ำงอิงในกลุ่มชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศได้ เนื่องจำกมีควำม
แตกต่ำงกัน โดยกลุ่มนักศึกษำชำยรักชำยเป็นกลุ่มที่มีกำรศึกษำสูง ก ำลังศึกษำในระดับปริญญำตรี
และบัณฑิตศึกษำ จึงมีบริบทด้ำนทัศนคติ ค่ำนิยม ควำมเชื่อ กำรรับรู้ สังคม สิ่งแวดล้อมและอิทธิพล
ของบุคคลส ำคัญที่แตกต่ำงจำกชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศในคลินิกหรือหน่วยบริกำร
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สุขภำพของภำครัฐและองค์กรอิสระ ที่มำด้วยอำกำรปัสสำวะแสบขัด มีหนองไหลจำกท่อปัสสำวะ มี
แผลที่บริเวณอวัยวะเพศ ต่อมน้ ำเหลืองบริเวณขำหนีบโต มีตุ่มเนื้อที่อวัยวะเพศหรือปำกทวำรหนัก ซึ่ง
มักได้รับวินิจฉัยว่ำเป็นโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ (ส ำนักโรคเอดส์ วัณโรค และโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค, 2558) ซึ่งกำรเจ็บป่วยด้วยกลุ่มโรคเหล่ำนี้ กลุ่มตัวอย่ำงจะมี
ประสบกำรณ์เกี่ยวกับกำรเจ็บป่วย อำกำรของโรค และกำรรักษำโรค ส่งผลท ำให้ชำยรักชำยมีควำม
ตระหนัก เห็นควำมเชื่อมโยงระหว่ำงกำรเจ็บป่วยด้วยโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์กับมะเร็งปำกทวำร
หนัก  

ชำยรักชำยที่มีอำยุ 18-40 ปี เป็นช่วงวัยผู้ใหญ่มีควำมคิดเปิดกว้ำง ยืดหยุ่นมำกขึ้น ควบคุม
อำรมณ์ได้ดีขึ้น มีควำมมั่นคงทำงจิตใจ ค ำนึงถึงควำมรู้สึกของผู้อ่ืนโดยจะใช้กำรตอบสนองด้วยเหตุผล
ทั้งกับตนเองและผู้ อ่ืนมำกขึ้น รู้จักจดจ ำประสบกำรณ์ที่ได้เรียนรู้ ท ำให้สำมำรถปรับตัวเข้ำกับ
สถำนกำรณ์ต่ำงๆ ได้ดี มีควำมสัมพันธ์กับบุคคลในครอบครัวเพ่ิมขึ้น และเป็นช่วงอำยุที่มีวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV มีประสิทธิภำพครอบคลุม ซึ่งในเดือนตุลำคม 2561 ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำร
และยำได้ขยำยช่วงอำยุที่ได้รับอนุมัติให้ฉีดวัคซีนชนิด 9 สำยพันธุ์ (9vHPV) จำกอำยุ 9 ถึง 26 ปี เป็น
อำยุ 9 ถึง 45 ปี ทั้งในผู้หญิงและผู้ชำย ซึ่งวัคซีนจะมีประสิทธิภำพสูงสุดเมื่อได้รับก่อนสัมผัสกับเชื้อ 
HPV (Food & Administration, 2018) อย่ำงไรก็ตำม ในเดือนมิถุนำยน 2562 ที่ผ่ำนมำ 
คณะกรรมกำรที่ปรึกษำด้ำนกำรปฏิบัติกำรสร้ำงภูมิคุ้มกัน The Advisory Committee on 
Immunization Practices (ACIP) ได้แนะน ำให้ฉีดวัคซีน HPV ให้กับทุกคนจนถึงอำยุ 26 ปี ซึ่งไม่ได้
แนะน ำให้ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กับผู้ใหญ่ทุกคนที่อำยุระหว่ำง 27-45 ปี แต่ระบุว่ำ ผู้ที่มีควำม
เสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV อำจได้รับประโยชน์จำกกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในช่วงอำยุนี้ ดังนั้น 
ACIP จึงแนะน ำให้มีตรวจประเมินทำงคลินิกร่วมกับกำรฉีดวัคซีน HPV ส ำหรับบุคคลกลุ่มอำยุนี้ 
(Meites et al., 2019) ซึ่งผู้ใหญ่ที่เป็นกลุ่มเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV ได้แก่ ชำยรักชำย ชำยรักสอง
เพศ คนข้ำมเพศและผู้ที่มีภูมิคุ้มกันต่ ำ (Meites et al., 2016) และในสหรำชอำณำจักรแนะน ำให้ฉีด
ในชำยรักชำยจนถึงอำยุ 45 ปี (Bayley et al., 2018; Public Health England, 2016) ฉะนั้น เพ่ือ
ป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ซึ่งส่วนใหญ่มีอำยุระหว่ำง 
18-40 ปี จึงจ ำเป็นต้องทรำบปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย
กลุ่มนี้ ซึ่งพบกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มนี้มำกที่สุด (ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย, 2554)  

ดังนั้น ผู้วิจัยในฐำนะพยำบำลมีบทบำทในกำรส่งเสริมสุขภำพของประชำชน จึงมีควำมสนใจ
และเห็นควำมส ำคัญของกำรศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และศึกษำถึงปัจจัย
ท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ โดย
ใช้แนวคิดทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคม (Social Cognitive Theory) ของ Bandura (2004) ซึ่งถูก
พัฒนำเพื่ออธิบำยและกำรน ำไปใช้กับพฤติกรรมสุขภำพอย่ำงมีประสิทธิภำพ ซึ่งเพ่ือให้ได้องค์ควำมรู้ที่



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

5 

ส ำคัญในกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV และกำรป้องกันกำรเกิดโรคมะเร็งจำกเชื้อ HPV ในชำยรัก
ชำยไทยอย่ำงถูกต้อง และผลกำรวิจัยในครั้งนี้จะเป็นประโยชน์อย่ำงยิ่งให้กับพยำบำลที่ปฏิบัติงำนใน
ศูนย์บริกำรตรวจสุขภำพเพศชำย ศูนย์บริกำรสำธำรณสุขและหน่วยคลินิกเวชกรรม สำมำรถน ำ
ผลกำรวิจัยไปประยุกต์เพ่ือพัฒนำแนวทำงในกำรส่งเสริมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ 
HPV ให้กับชำยรักชำยเพื่อลดอุบัติกำรณ์ของมะเร็งปำกทวำรหนักต่อไป 
ค าถามการวิจัย 

1. ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำง
เพศเป็นอย่ำงไร  

2. ปัจจัยด้ำนควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV และกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีน HPV สำมำรถร่วมกันท ำนำยควำมตั้งใจใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศได้หรือไม่ อย่ำงไร 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

1. เพ่ือศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพ
ทำงเพศ  

2. เพ่ือศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับ
บริกำรสุขภำพทำงเพศ จำกปัจจัยควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ปัจจัยควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ปัจจัยกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ปัจจัยกำร
ควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และปัจจัยกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV  
แนวเหตุผล 

ทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคม (Social Cognitive Theory) (Bandura, 1986) เป็นทฤษฎีที่
อธิบำยพฤติกรรมของบุคคล เชื่อในควำมสำมำรถ กำรควบคุม และก ำกับตนเอง ซึ่งเป็นกำร
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทั้งภำยในและภำยนอก กำรเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมภำยนอก หมำยถึง กำรที่
บุคคลแสดงพฤติกรรมนั้นออกมำจริงๆ ส่วนพฤติกรรมภำยใน หมำยถึง กำรได้มำซึ่งควำมรู้ใหม่ที่ท ำให้
เกิดกำรเปลี่ยนแปลงควำมคิด ควำมเชื่อ กำรรับรู้ สิ่งเหล่ำนี้ถือว่ำเกิดกำรเรียนรู้ขึ้นแล้วโดยไม่ต้อง
แสดงพฤติกรรมหรือกำรกระท ำออกมำให้เห็น แต่เป็นพฤติกรรมที่เกิดขึ้นจำกกระบวนกำรคิด 
(Cognitive process) (Glanz, Rimer,& Lewis, 2002) โดยทฤษฎีเน้นว่ำ พฤติกรรมของบุคคล
เกิดข้ึนและเปลี่ยนแปลงเนื่องจำกองค์ประกอบ 3 ส่วน คือ บุคคล สิ่งแวดล้อม และพฤติกรรม โดยทั้ง 
3 องค์ประกอบ มีปฏิสัมพันธ์ต่อกัน ท ำหน้ำที่ก ำหนดซึ่งกันและกัน และมีอิทธิพลต่อกัน (Reciprocal 
Determinism) มีลักษณะที่มีกำรเปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลำ (Dynamic system) โดยกำรก ำหนดซึ่ง
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กันและกันของทั้ง 3 ปัจจัย มีควำมแตกต่ำงกันขึ้นกับควำมแตกต่ำงระหว่ำงบุคคล พฤติกรรม
เป้ำหมำย และสถำนกำรณ์ที่เอ้ือต่อกำรแสดงพฤติกรรมเป้ำหมำย เป็นแนวคิดที่เน้นกำรคิด กำร
กระท ำ และอิทธิพลสนับสนุนทำงสังคมต่อกำรจูงใจควำมรู้สึกและกำรกระท ำ (Baranowski et al., 
2002) โดยแนวคิดทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคม (Social Cognitive Theory) ของ Bandura (2004) 
เป็นแนวคิดที่อธิบำยถึงพฤติกรรมสุขภำพ ซึ่งในกำรวิจัยครั้งนี้ ท ำกำรศึกษำถึงควำมตั้งใจในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ทั้งนี้ควำมตั้งใจในกำรกระท ำ
พฤติกรรมเป็นปัจจัยท ำนำยที่ส ำคัญของกำรกระท ำพฤติกรรม (Ajzen, 1985) โดยกำรที่จะให้บุคคล
เกิดกำรกระท ำพฤติกรรมใดๆ รวมทั้งพฤติกรรมทำงสุขภำพเพ่ือป้องกันโรค บุคคลนั้นต้องมีควำมตั้งใจ
ที่จะกระท ำหรือแสดงพฤติกรรมนั้น กล่ำวได้ว่ำ กำรแสดงพฤติกรรมของมนุษย์ (Human behavior) 
อยู่ภำยใต้กำรควบคุมของควำมตั้งใจแสดงพฤติกรรม (Behavior Intention) ซึ่งบุคคลที่มีควำมตั้งใจ
ในกำรแสดงพฤติกรรมสูง มีแนวโน้มที่จะกระท ำพฤติกรรมสูง (Ajzen, 1985) ดังนั้น หำกชำยรักชำย
ที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง ก็มีแนวโน้มที่จะไปฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จำกกำรทบทวนงำนวิจัยที่เกี่ยวข้องกับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ในเพศชำย (Priest et al., 2015) ที่ใช้ทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคม ของ (Bandura, 2004) 
พบว่ำ ปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV นั้นประกอบด้วย 5 
ปัจจัย ดังนี้ 
     ปัจจัยด้านบุคคล ประกอบด้วย  
     1) ความรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV (HPV knowledge) ควำมรู้เป็นปัจจัยพ้ืนฐำนที่ส ำคัญของ
กำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรม (Bandura, 2004) ซึ่งกำรที่บุคคลจะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมหรือกระท ำ
พฤติกรรมสุขภำพนั้น จ ำเป็นต้องมีควำมรู้อย่ำงเพียงพอ ซึ่งเป็นควำมรู้ในเชิงเนื้อหำ ( content 
knowledge) เกี่ยวกับประโยชน์และผลเสียของพฤติกรรมสุขภำพนั้นๆ และควำมรู้เชิงกระบวนกำร
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม (procedural knowledge) (DiClemente, Salazar, & Crosby, 2018) หำก
บุคคลมีควำมรู้เกี่ยวกับข้อดีข้อเสียของพฤติกรรมสุขภำพหรือมีควำมรู้ถึงกระบวนสำเหตุกำรเกิดโรค
สูง ก็มีแนวโน้มที่จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสูงตำมไปด้วย (Bandura, 2004) จำกกำรศึกษำของ Priest 
และคณะ (2015) ศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของเพศชำยในมหำวิทยำลัยทำง
ตะวันออกเฉียงใต้ ประเทศสหรัฐอเมริกำ พบว่ำ ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์ทำงบวก
และสำมำรถร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเพศชำย สอดคล้องกับ
กำรศึกษำของ (Petrovic, Burney, & Fletcher, 2011) ศึกษำควำมสัมพันธ์ของปัจจัยควำมรู้ คุณค่ำ
ทำงสุขภำพ และกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองด้ำนสุขภำพกับควำมตั้งใจที่จะได้รับวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ของเพศชำยในประเทศออสเตรเลีย พบว่ำ ระดับควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV และเกี่ยวกับ
วัคซีน HPV มีควำมสัมพันธ์เชิงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจที่จะได้รับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน
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เพศชำย นอกจำกนี้ยัง พบว่ำ ระดับควำมรู้เกี่ยวกับกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยยังอยู่ในระดับ
ต่ ำ (Priest et al., 2015; Reiter et al., 2011; Sanchez et al., 2012) โดยในกลุ่มชำยรักชำยมี
ควำมเข้ำใจผิดและขำดควำมรู้ในเรื่องกำรเกิดโรคมะเร็งจำกกำรติดเชื้อ HPV เช่นเดียวกันกับ
กำรศึกษำของ (Sanchez et al., 2012) พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำง 27% ไม่ทรำบว่ำเชื้อ HPV สำมำรถ
ติดต่อจำกกำรมีเพศสัมพันธ์ทำงทวำรหนักได้ ซึ่งมีควำมสัมพันธ์กับปัจจัยควำมรู้เกี่ยวกับกำรติดเชื้อ 
HPV ดังนั้น หำกชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศมีควำมรู้ควำมเข้ำใจเกี่ยวกับกำรติด
เชื้อ HPV กระบวนกำรเกิดโรคมะเร็งปำกทวำรหนัก แนวทำงกำรปฏิบัติป้องกันกำรติดเชื้อ HPV กำร
ป้องกันมะเร็งปำกทวำรหนัก มีควำมรู้ถึงผลดีผลเสียของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมรู้
เกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยงต่อกำรเกิดโรคสูง แนวโน้มที่ชำยรักชำยจะมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน 
HPV ก็น่ำจะสูงตำมไปด้วย  

2) ความคาดหวังผลลัพธ์ (Outcome Expectations) เป็นกำรคำดหวังต่อผลลัพธ์ของ
กำรปฏิบัติพฤติกรรม ควำมคำดหวังผลลัพธ์เชื่อมโยงกับด้ำนกำยภำพ สังคม และกำรประเมินตนเอง 
ซึ่งเป็นควำมคำดหวังผลลัพธ์เชิงลบและควำมคำดหวังผลลัพธ์เชิงบวกต่อพฤติกรรม เป็นกำรรับรู้หรือ
กำรตีคุณค่ำเกี่ยวกับผลลัพธ์จำกกำรกระท ำของบุคคลนั้น ซึ่งผลลัพธ์จะเป็นตัวประเมินและเป็นข้อมูล
สะท้อนไปยังกำรตัดสินใจในอนำคตเกี่ยวกับกำรแสดงพฤติกรรม (Bandura, 2004) หำกเป็นควำม
คำดหวังถึงผลลัพธ์ของกำรกระท ำที่จะให้ผลในเชิงบวกต่อตนเอง ซึ่งควำมเชื่อในผลลัพธ์ในเชิงบวก
ของกำรกระท ำนี้จะต้องมำกพอ บุคคลถึงจะมีแนวโน้มที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมนั้นๆ (R. J. 
DiClemente et al., 2018) หำกบุคคลมีควำมคำดหวังในผลลัพธ์สูง จะส่งผลให้บุคคลตัดสินใจ
กระท ำพฤติกรรมสูง ดังกำรศึกษำของ Priest และคณะ (2015) พบว่ำ ควำมคำดหวังผลลัพธ์ของกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ในเพศชำย สอดคล้องกับกำรศึกษำของ (DiClemente et al., 2011) ที่ศึกษำควำมตั้งใจใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV นักศึกษำชำยในมหำวิทยำลัย พบว่ำ ควำมคำดหวังของผลลัพธ์ที่เกิด
จำกกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์กับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และ
ยังพบว่ำ กำรส่งเสริมควำมคำดหวังของผลลัพธ์ในประสิทธิภำพกำรป้องกันหูดที่อวัยวะเพศ และ
ป้องกันโรคมะเร็งช่องปำกและล ำคอมีผลช่วยส่งเสริมควำมตั้งใจที่เพ่ิมขึ้นในกำรยอมรับวัคซีนในเพศ
ชำย เช่นเดียวกับกำรศึกษำของ (van Keulen et al., 2013) ศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเด็กผู้หญิงและมำรดำ ผลกำรศึกษำพบว่ำ กำรรับรู้ควำมคำดหวังผลลัพธ์
ของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ของเด็กหญิงและมำรดำ ดังนั้น หำกชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศมี
ควำมคำดหวังถึงผลลัพธ์และตีคุณค่ำควำมส ำคัญของผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง
แนวโน้มที่ชำยรักชำยจะมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ก็สูงตำมไปด้วย 
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3) การรับรู้ความสามารถของตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Self - efficacy 
to get HPV vaccine) เป็นกำรที่บุคคลตัดสินใจเกี่ยวกับควำมสำมำรถของตนเองที่จะจัดกำรและ
ด ำเนินกำรในแต่ละสถำนกำรณ์เพ่ือให้บรรลุเป้ำหมำยที่ก ำหนดไว้  โดยกำรรับรู้ควำมสำมำรถของ
ตนเองเป็นกำรเชื่อมระหว่ำงกำรรับรู้กับกำรกระท ำพฤติกรรม เพรำะกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเอง
เกิดก่อนกำรกระท ำของบุคคล ซึ่ง Bandura เชื่อว่ำ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองมีผลต่อกำร
กระท ำของบุคคลในคนเดียวกัน หำกรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในแต่ละสถำนกำรณ์แตกต่ำงกัน ก็
อำจแสดงพฤติกรรมออกมำแตกต่ำงกันได้ (Bandura, 1998) ดังนั้น หำกบุคคลที่รับรู้ว่ำตนเองมี
ควำมสำมำรถสูงในกำรจัดกำรและกระท ำพฤติกรรมต่ำงๆ ได้ส ำเร็จตำมเป้ำหมำยที่ก ำหนด ก็มี
แนวโน้มที่จะตั้งใจกระท ำพฤติกรรมเป้ำหมำยได้ส ำเร็จ (Bandura, 2004) ดังกำรศึกษำของ Priest 
และคณะ (2015) พบว่ำ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มี
ควำมสัมพันธ์กับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน HPV ในเพศชำย สอดคล้องกับกำรศึกษำของ Petrovic 
และคณะ (2011) ศึกษำควำมสัมพันธ์ของปัจจัยควำมรู้ คุณค่ำทำงสุขภำพ และกำรรับรู้ควำมสำมำรถ
ของตนเองด้ำนสุขภำพกับควำมตั้งใจที่จะได้รับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของเพศชำยในประเทศ
ออสเตรเลีย พบว่ำ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองมีควำมสัมพันธ์และร่วมท ำนำยควำมตั้งใจที่จะ
ได้รับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของเพศชำย เช่นเดียวกับกำรศึกษำของ (Krieger & Sarge, 2013) 
ศึกษำปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับควำมตั้งใจในกำรรับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักเรียนหญิง ผลกำรศึกษำ 
พบว่ำ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองมีควำมสัมพันธ์ทำงบวกต่อควำมตั้งใจในกำรรับวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ดังนั้น หำกชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศมีควำมเชื่อมั่นในตนเองสูงว่ำ
สำมำรถไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ แนวโน้มที่ชำยรักชำยจะมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ก็สูงด้วย  

4) การควบคุมตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Self - control to get HPV 
vaccine) เป็นกำรก ำกับตนเองไปสู่ทิศทำงกำรกระท ำพฤติกรรมที่ต้องกำรและประสบควำมส ำเร็จ
ตำมเป้ำประสงค์ บุคคลจะใช้กลไกกำรก ำกับตนเองมำควบคุมกำรแสดงพฤติกรรมด้วย (Bandura & 
Wessels, 1997) เชื่อว่ำพฤติกรรมของบุคคลไม่ได้เป็นผลมำจำกกำรเสริมแรงและกำรลงโทษจำก
ภำยนอกเพียงอย่ำงเดียว แต่ยังขึ้นอยู่กับกำรควบคุมควำมคิด ควำมรู้สึก และกำรกระท ำของตนเอง
ด้วยกำรจัดหำผลกำรกระท ำด้วยตนเอง เพรำะถ้ำหำกบุคคลเรียนรู้ว่ำพฤติกรรมถูกควบคุมโดยผลที่
เกิดขึ้นจำกภำยนอกเป็นกระบวนกำรวำงแผนควบคุมพฤติกรรมของตนผ่ำนกำรสังเกต กำรตัดสินใจ
และกำรแสดงปฏิกิริยำต่อเนื่องเพ่ือควบคุมตนเองไปสู่พฤติกรรมเป้ำหมำย หำกบุคคลสำมำรถควบคุม
พฤติกรรมตนเองได้สูงส่งผลให้สำมำรถกระท ำตำมเป้ำหมำยนั้นส ำเร็จ (Bandura, 2004) ดัง
กำรศึกษำของ Priest และคณะ (2015) ศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ในนักศึกษำชำย โดยใช้แนวคิดกำรเรียนรู้ทำงสังคม พบว่ำ กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีน
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ป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำยมีควำมสัมพันธ์และสำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ได้ เช่นเดียวกับกำรศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในนักศึกษำหญิง โดยประยุกต์ใช้แนวคิดกำรเรียนรู้ทำงสังคม ของ (Catalano et al., 2016) พบว่ำ 
กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำหญิงมีควำมสัมพันธ์และสำมำรถ
ท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ สอดคล้องกับกำรศึกษำของ (Denman et al., 
2016) ศึกษำกำรปรับเปลี่ยนและกำรตรวจสอบแบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองเพ่ือประเมินแรงจูงใจ
ของผู้ปกครองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในวัยรุ่น พบว่ำ ปัจจัยกำรควบคุมตนเองมี
ควำมสัมพันธ์กับแรงจูงใจในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ดังนั้น หำกชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
ตรวจสุขภำพทำงเพศมีควำมสำมำรถควบคุมตนเองในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ  HPV สูง ก็มี
แนวโน้มที่ชำยรักชำยจะมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูงด้วย 

ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม    
1) การรับรู้สถานการณ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Situational perception) เป็น

กำรรับรู้ของบุคคลต่อสภำพแวดล้อมที่มีผลต่อกำรกระท ำพฤติกรรมของบุคคล โดยองค์ประกอบ
สภำพแวดล้อมเป็นปัจจัยทำงกำยภำพและปัจจัยทำงสังคมที่อยู่รอบตัวบุคคล ซึ่งสภำพแวดล้อมทำง
สังคม หมำยถึง บุคคลที่มีอิทธิพลต่อกำรเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ได้แก่ สมำชิกในครอบครัว เพ่ือน 
หรือบุคคลรอบข้ำง แพทย์ พยำบำล รวมไปถึงเจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุข (Brown et al., 1996) ที่ให้กำร
สนับสนุนทำงด้ำนอำรมณ์ กำรสนับสนุนด้ำนข้อมูลข่ำวสำร กำรสนับสนุนด้ำนกำรเงิน และกำร
สนับสนุนทำงด้ำนประเมินเปรียบเทียบพฤติกรรม ซึ่งมีผลในกำรจูงใจให้บุคคลปฏิบัติพฤติกรรม
ส่งเสริมสุขภำพ และสภำพแวดล้อมทำงกำยภำพ ได้แก่ รำคำวัคซีน HPV, สถำนที่บริกำรฉีดวัคซีน 
HPV กำรเข้ำถึงวัคซีน HPV และกำรสนับสนุนในกำรฉีดวัคซีน HPV ข้อมูลข่ำวสำรเกี่ยวกับวัคซีน 
HPV เช่น สื่อโทรทัศน์ โฆษณำ กำรรณรงค์ (Sharma & Nahar, 2017) ดังนั้น หำกบุคคลมีกำรรับรู้
สถำนกำรณ์สภำพแวดล้อมเกี่ยวกับเรื่องนั้นๆ เป็นอย่ำงดี ก็มีแนวโน้มที่จะส่งเสริมกำรตัดสินใจเลือก
กระท ำพฤติกรรมนั้นสูงด้วย (Bandura, 2004) ดังกำรศึกษำของ Priest และคณะ (2015) พบว่ำ 
กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถอธิบำยควำมแปรปรวนของควำมตั้งใจใน

กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ (Beta=.327,  <.001) สอดคล้องกับกำรศึกษำของ (Sharma & 
Nahar, 2017) ศึกษำแนวทำงในกำรส่งเสริมกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำยโดยใช้
แบบจ ำลองแนวคิดหลำยทฤษฎี ในกำรเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภำพ ผลกำรศึกษำพบว่ำ รับรู้
สถำนกำรณ์สิ่งแวดล้อมเกี่ยวกับเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์เชิงบวกกับควำมตั้งใจฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV  เช่นเดียวกับกำรศึกษำของ (Newman et al., 2013) ศึกษำกำรทบทวนอย่ำงเป็นระบบของ
กำรยอมรับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเพศชำย ผลกำรศึกษำพบว่ำ ปัจจัยกำรสนับสนุนทำงสังคมมี
ควำมสัมพันธ์กับกำรยอมรับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเพศชำย ดังนั้น หำกชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
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ตรวจสุขภำพทำงเพศรับรู้ถึงสถำนกำรณ์สิ่งแวดล้อมเก่ียวกับกำรวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง แนวโน้มที่
ชำยรักชำยมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูงตำมไปด้วย 
สมมติฐานการวิจัย 

ปัจจัยควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำร
ควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
และกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถร่วมกันท ำนำยควำม
ตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ 
ขอบเขตการวิจัย 

กำรวิจัยครั้งนี้เป็นกำรวิจัยแบบบรรยำยเชิงท ำนำย (Descriptive predictive research) 
เพ่ือศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศ จำกปัจจัยควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  

ประชำกร คือ ชำยรักชำย อำยุระหว่ำง 18 - 40 ปี ที่มำรับบริกำรเกี่ยวกับกำรตรวจรักษำ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กำรปรึกษำสุขภำพทำงเพศและกำรตรวจคัดกรองโรคมะเร็งทวำรหนัก เป็น
ผู้รับบริกำรทั้งรำยเก่ำและรำยใหม่ ที่คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย ศูนย์บริกำร
สำธำรณสุข 28 กรุงธนบุรี และคลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักโรค
เอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค กระทรวงสำธำรณสุข ซึ่งเป็นแหล่ง
บริกำรสุขภำพทำงเพศท่ีเปิดบริกำรกับชำยรักชำย 

กลุ่มตัวอย่ำง คือ ชำยรักชำย อำยุระหว่ำง 18 - 40 ปี ที่มำรับบริกำรเกี่ยวกับกำรตรวจรักษำ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กำรปรึกษำสุขภำพทำงเพศและกำรตรวจคัดกรองโรคมะเร็งทวำรหนัก เป็น 
ผู้รับบริกำรทั้งรำยเก่ำและรำยใหม่ ที่คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ฯ ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 
กรุงธนบุรี และคลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค กระทรวง
สำธำรณสุข จ ำนวน 140 คน 

ตัวแปรต้น คือ ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV และกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

ตัวแปรตาม คือ ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศ  
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ค าจ ากัดความท่ีใช้ในการวิจัย 
ความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันการติดเชื้อ HPV หมำยถึง ควำมมุ่งมั่นในกำรฉีดวัคซีน

ป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ใน 6 เดือนข้ำงหน้ำ หำกวัคซีน
สำมำรถลดโอกำสเสี่ยงของกำรติดเชื้อ HPV ได้รับกำรรับรองควำมปลอดภัยและประสิทธิภำพในกำร
ป้องกันโรคหูดหงอนไก่ มะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะเพศ และมะเร็งช่องปำกและล ำคอในชำย
รักชำยได้ สำมำรถประเมินได้จำกแบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV 
ดัดแปลงมำจำก ของ Priest และคณะ (2015) 

ความรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV หมำยถึง ควำมเข้ำใจอย่ำงถูกต้องของชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศเกี่ยวกับเชื้อ HPV วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ควำมเข้ำใจอย่ำงถูกต้องเกี่ยวกับขั้นตอน
หรือสำเหตุของกำรติดเชื้อ HPV ผลเสียของกำรติดเชื้อ HPV กระบวนกำรเกิดโรคจำกกำรติดเชื้อ 
HPV เงื่อนไขกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ประโยชน์ของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ประสิทธิภำพของ
วัคซีน และขั้นตอนหรือวิธีกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ประเมินโดยใช้แบบสอบถำมวัดควำมรู้
เกี่ยวกับเชื้อ HPV ดัดแปลงมำจำก ของ van Keulen และคณะ (2013)   

ความคาดหวังผลลัพธ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง ควำมเชื่อของชำยรักชำย
ที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศประเมินว่ำกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จะน ำไปสู่ควำมคำดผลลัพธ์
เชิงบวกและเชิงลบ ควำมคำดหวังผลลัพธ์เชิงลบ หมำยถึง กำรคำดหวังผลลัพธ์เชิงลบที่เกิดจำกกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ เช่น ควำมเชื่อที่ผิดเกี่ยวกับกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และผลข้ำงเคียงของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์
เชิงบวก หมำยถึง กำรคำดหวังผลลัพธ์เชิงบวกที่เกิดจำกกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรัก
ชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ เช่น ควำมเชื่อที่ถูกเกี่ยวกับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และ
ประโยชน์ของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ประเมินโดยใช้แบบสอบถำมวัดควำมคำดหวังผลลัพธ์
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ดัดแปลงมำจำกของ van Keulen และคณะ (2013)   

การรับรู้ความสามารถของตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง กำรที่ชำยรัก
ชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศประเมินเกี่ยวกับควำมสำมำรถของตนเองที่จะไปฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV และสำมำรถไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ส ำเร็จ ภำยใต้ข้อจ ำกัดด้ำนค่ำใช้จ่ำย และด้ำน
เวลำ ประเมินโดยใช้แบบสอบถำมวัดกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ  
HPV ดัดแปลงมำจำก ของ Priest และคณะ (2015)  

การควบคุมตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง กำรก ำกับตนเองของชำยรัก
ชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศให้ไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ตำมที่ต้องกำร 
ประเมินโดยใช้แบบสอบถำมวัดระดับกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ดัดแปลงมำ
จำก ของ Priest และคณะ (2015)  
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การรับรู้สถานการณ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง กำรรับรู้ของชำยรักชำยที่มำ
รับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศต่อสถำนกำรณ์สภำพแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV โดยองค์ประกอบของสภำพแวดล้อมประกอบด้วย ปัจจัยด้ำนกำยภำพและปัจจัยด้ำนสังคม
ของชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ  ปัจจัยด้ำนกำยภำพ หมำยถึง สิ่งแวดล้อมที่เกี่ยวกับ
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้แก่ รำคำวัคซีน กำรให้บริกำร ควำมยำกง่ำยในกำรเข้ำถึงวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV และสถำนที่บริกำรฉีดวัคซีน ปัจจัยด้ำนสังคม คือ กลุ่มสนับสนุนทำงสังคม หมำยถึง บุคคลที่มี
อิทธิพลต่อกำรแสดงออกของพฤติกรรมของท่ำน ได้แก่ แฟนของท่ำน แม่ของท่ำน พ่อของท่ำน พ่ี -
น้องของท่ำน เพ่ือนสนิทของท่ำน และบุคลำกรด้ำนสุขภำพ ให้กำรสนับสนุนทำงด้ำนอำรมณ์ กำร
สนับสนุนด้ำนข้อมูลข่ำวสำร กำรสนับสนุนด้ำนกำรเงิน และกำรสนับสนุนทำงด้ำนประเมิน
เปรียบเทียบพฤติกรรม ซึ่งมีผลในกำรจูงใจให้บุคคลปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภำพ ประเมินโดยใช้
แบบสอบถำมวัดระดับกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ดัดแปลงมำจำก ของ 
Sharma และคณะ (2017) 
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บทที่ 2  
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 
กำรวิจัยครั้งนี้เป็นกำรวิจัยแบบบรรยำยเชิงท ำนำย (Descriptive predictive research) มี

วัตถุประสงค์เพ่ือศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศ ศึกษำควำมสัมพันธ์ระหว่ำง ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV  ควำมคำดหวังผลลัพธ์ กำร
ควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และเพ่ือศึกษำปัจจัยท ำนำยควำม
ตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ซึ่งผู้วิจัยได้
ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องและสรุปเนื้อหำสำระส ำคัญเพ่ือเป็นแนวทำงในกำรศึกษำวิจัย โดย
น ำเสนอเป็นล ำดับดังนี้ 

1. ชำยรักชำย 
   1.1 ควำมหมำยของชำยรักชำย 
   1.2 พัฒนำกำรตำมวัย 

1.3 พฤติกรรมทำงเพศของชำยรักชำย 
   1.4 โรคมะเร็งปำกทวำรหนัก (anal cancer) 

2. ควำมรู้ทั่วไปเกี่ยวกับเชื้อ HPV 
   2.1 อุบัติกำรณ์และภำวะเสี่ยงของกำรติดเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 
            2.2 ผลกระทบที่เกิดจำกกำรติดเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 
   2.3 กำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV  

3. ควำมรู้ทั่วไปเกี่ยวกับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
   3.1 ควำมปลอดภัยของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
        3.2 วิธีกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 

3.3 ข้อบ่งชี้และข้อห้ำมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 
3.4 อำยุที่เป็นประโยชน์จำกกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

4. แนวคิดทฤษฎีกำรเรียนรู้ปัญญำสังคม  
5. ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 

   5.1 ควำมหมำยของควำมตั้งใจกำรฉีดวัคซีนในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
5.2 ปัญหำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 

   5.3 กำรประเมินควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 
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6. ปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำ
รับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศ 
   6.1 ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV  
   6.2 ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
   6.3 กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
   6.4 กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
   6.5 กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

7. บทบำทของพยำบำลในกำรสร้ำงเสริมสุขภำพและป้องกันโรคด้วยวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในชำยรักชำย 
     8. งำนวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
    8.1 งำนวิจัยในต่ำงประเทศ 
    8.2 งำนวิจัยในประเทศ 
1. ชายรักชาย 

1.1 ความหมายของชายรักชาย 
  ชำยรักชำย หมำยถึง ชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย (Men who have sex with men: MSM) 
ที่หมำยถึงพฤติกรรมทำงเพศมำกกว่ำที่จะหมำยถึงกลุ่มคน ไม่ว่ำบุคคลนั้นจะประเมินตัวเองว่ำเป็นเกย์ 
หรือเป็นชำยรักสองเพศ (bisexual) หรือไม่ทั้งสองอย่ำงก็ได้ (UNAIDS, 2006)  

ชำยรักชำย หมำยถึง เพศชำยที่มีกิจกรรมทำงเพศระหว่ำงคนเพศเดียวกัน ไม่ว่ำจะเป็นผลมำ
จำกควำมพึงพอใจอย่ำงรู้ตัว หรือจำกควำมต้องกำรจำกจิตส ำนึกหรือเกิดจำกสถำนกำรณ์จ ำเป็นก็ตำม 
ไม่ส ำคัญว่ำชำยผู้นั้นจะระบุว่ำตนเองเป็นชำยแท้หรือไม่ หำกมีเพศสัมพันธ์กับผู้ชำยด้วยกันก็ถือว่ำเป็น
คนรักเพศเดียวกนัทันที (Boswell, 2015)    
 ดังนั้น ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ หมำยถึง ชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับผู้ชำย
ด้วยกัน ที่เข้ำมำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศด้วยอำกำรของโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 

1.2 พัฒนาการตามวัย 
วัยรุ่นตอนกลำงถึงวัยรุ่นตอนปลำย อำยุ 18-24 ปี (ประไพพรรณ ภูมิวุฒิสำร, 2530) 

1) พัฒนำกำรด้ำนร่ำงกำย เริ่มมีวุฒิภำวะทำงเพศ อวัยวะเพศมีกำรเจริญเติบโตอย่ำงรวดเร็ว 
เริ่มมีกำรเปลี่ยนแปลงสัดส่วนรูปร่ำงของร่ำงกำย 

2) พัฒนำกำรด้ำนสติปัญญำ เมื่อก้ำวเข้ำสู่วัยรุ่นแล้ว มีกำรรู้จักคิดพิจำรณำสิ่งต่ำงๆ อย่ำงมี
เหตุผล สำมำรถสนทนำแลกเปลี่ยนควำมคิดเห็นร่วมกับบุคคลอ่ืนได้ รวมทั้งรู้จักสังเกตว่ำคนอ่ืนมี
ควำมคิดควำมรู้สึกต่อตนเองอย่ำงไร ซึ่งวัยรุ่นจะพยำยำมปรับบุคลิกภำพของตนเองให้เป็นที่ยอมรับ
ของสังคม โดยกำรเอำแบบอย่ำงจำกบุคคลหรือสื่อต่ำงๆ ที่ตนเองเห็นว่ำดี อำจจะเป็นพ่อแม่ เพ่ือน 
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ภำพยนตร์ เป็นต้น พัฒนำกำรทำงด้ำนสติปัญญำจะมีพัฒนำกำรอย่ำงรวดเร็วมำกในช่วงวัยรุ่นตอนต้น 
ซึ่งจะพัฒนำถึงขีดสุดเมื่ออำยุประมำณ 16 ปี และจะค่อยๆ เริ่มลดลงหลังอำยุ 19-20 ปี 

3) พัฒนำกำรด้ำนอำรมณ์ วัยรุ่นจะเกิดอำรมณ์รุนแรงได้ง่ำยจำกกำรยุแหย่ ควำมคิดชั่ววูบ
ของอำรมณ์วัยรุ่นอำจเป็นสิ่งที่ท ำให้วัยรุ่นแสดงพฤติกรรมที่ไม่เหมำะสมออกมำได้ โดยอำรมณ์ของ
วัยรุ่นมีหลำยประเภททั้งประเภทก้ำวร้ำวรุนแรง ประเภทเก็บกดเอำไว้และอำรมณ์สนุก 

4) พัฒนำกำรด้ำนสังคม วัยรุ่นต้องกำรควำมเป็นอิสระ มีควำมเป็นตัวของตัวเอง ต้องกำร 
ควำมเป็นส่วนตัว รวมทั้งต้องกำรเป็นที่ยอมรับของเพ่ือนและสังคม โดยสังเกตได้จำกกำรแต่งตัวที่มี
ควำมพิถีพิถัน เอำใจใส่ในกิริยำของตนเอง ซึ่งมักจะมีกำรรวมกลุ่มเพื่อนเพศเดียวกัน ซึ่งพฤติกรรมทำง
สังคมของชำยรักชำยกับเพื่อนที่เป็นชำยรักชำย จำกกำรมีควำมสัมพันธ์ที่ดีต่อกัน ท ำให้เกิดควำมสนิท
สนมคุ้นเคยและชอบพอในอัธยำศัย จนสำมำรถพัฒนำกลำยเป็นควำมชอบพอรักใคร่ในลักษณะของ
ชำยรักชำย ขณะที่บำงส่วนคบหำกันอย่ำงสนิทสนม ในลักษณะของกำรเป็นเพ่ือนสนิท โดยปรำศจำก
ควำมรู้สึกชอบพอในทำงเพศ 

ปัญหำสุขภำพท่ีมักพบในวัยรุ่น เช่น ติดเกม แอลกอฮอล์ สำรเสพติด พฤติกรรมทำงเพศและ 
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 

วัยผู้ใหญ่ตอนต้น ตั้งแต่อำยุ 25 ถึง 40 ปี เป็นวัยที่บรรลุวุฒิภำวะโดยสมบูรณ์ บุคคลจะเริ่มมี
พฤติกรรมที่แน่นอนข้ึน (Havighurst, 1972)  

1) พัฒนำกำรด้ำนร่ำงกำย มีร่ำงกำยสมบูรณ์เต็มที่ คล่องแคล่วว่องไว กำรรับรู้ต่ำงๆ มีควำม
สมบูรณ์เต็มที่ เช่น สำยตำ กำรได้ยิน ดมกลิ่น ลิ้มรส  

2) พัฒนำกำรทำงสติปัญญำ วัยผู้ใหญ่มีพัฒนำกำรทำงควำมคิดสติปัญญำอยู่ในระดับสูงที่สุด
ของพัฒนำกำร มีควำมสำมำรถทำงสติปัญญำสมบูรณ์ที่สุด คือคุณภำพของควำมคิดจะเป็นระบบมี
ควำมสัมพันธ์กันและมีควำมคิดรูปแบบนำมธรรม ผู้ใหญ่จะมีควำมคิดเปิดกว้ำง ยืดหยุ่นมำกขึ้น และ
รู้จักจดจ ำประสบกำรณ์ท่ีได้เรียนรู้ ท ำให้สำมำรถปรับตัวเข้ำกับสถำนกำรณ์ต่ำงๆ ได้ดี 

3) พัฒนำกำรด้ำนอำรมณ์ มีกำรควบคุมอำรมณ์ได้ดีขึ้น มีควำมมั่นคงทำงจิตใจดีกว่ำวัยรุ่น 
ค ำนึงถึงควำมรู้สึกคนอ่ืน รู้สึกยอมรับผู้อื่นได้ดีขึ้น มีพัฒนำกำรด้ำนอำรมณ์รักได้หลำยรูปแบบ เช่น รัก
แรกพบหรือรักแบบโรแมนติก ในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นจะรู้สึกแตกต่ำงจำกในวัยรุ่น โดยจะมีควำมรู้สึกที่จะ
ปรำรถนำใช้ชีวิตคู่ด้วยกัน  

4) พัฒนำกำรด้ำนสังคม เป็นวัยแห่งกำรเริ่มสร้ำงหลักฐำนในชีวิต โดยประกอบอำชีพกำรงำน 
มีคู่ครอง มีบุตร ฯลฯ ต้องปรับตัวหลำยอย่ำง เช่น ปรับตัวให้เหมำะสมกับงำน อำชีพ ชีวิตคู่ สังคมของ
บุคคลวัยนี้คือ เพ่ือนรัก คู่ครอง บุคคลจะพัฒนำควำมรัก ควำมผูกพัน แสวงหำมิตรภำพที่สนิทสนม 
หำกสำมำรถสร้ำงมิตรภำพได้มั่นคงจะเป็นผู้ใหญ่ที่มีควำมสัมพันธ์กันอย่ำงไว้เนื้อเชื่อใจและนับถือซึ่ง
กันและกัน วัยนี้จะให้ควำมส ำคัญกับกลุ่มเพ่ือนร่วมวัยลดลง จ ำนวนสมำชิกในกลุ่มเพ่ือนจะลดลง แต่
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สัมพันธภำพในเพ่ือนที่ใกล้ชิดหรือเพ่ือนรักยังคงอยู่และจะมีควำมผูกพันกันมำกกว่ำควำมผูกพันใน
ลักษณะของคู่รักและพบว่ำมักเป็นในเพ่ือนเพศเดียวกัน (Papalia and Olds, 1995) กำรสัมพันธ์กับ
บุคคลในครอบครัวจะเพ่ิมขึ้น เนื่องจำกเป็นวัยที่เริ่มใช้ชีวิตครอบครัวกับคู่ของตนเอง และเกิดกำร
ปรับตัวกับบทบำทใหม่ 

ทั้งนี้ พัฒนำกำรแต่ละช่วงวัยส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภำพที่แตกต่ำงกัน จะเห็นได้จำกวัยผู้ใหญ่
เป็นวัยที่มีควำมม่ันคงทำงด้ำนควำมคิด อำรมณ์ ควำมรู้สึกและมีควำมผูกพันกับบุคคลในครอบครัวจะ
เพ่ิมขึ้น ซึ่งอิทธิพลของบุคคลที่ส ำคัญเป็นปัจจัยที่ส ำคัญในกำรส่งเสริมพฤติกรรมสุขภำพ ซึ่งแตกต่ำง
ไปจำกวัยรุ่นที่มีควำมอยำกรู้อยำกลอง ต้องกำรควำมเป็นอิสระ มีควำมเป็นตัวของตัวเอง ต้องกำร
ควำมเป็นส่วนตัว ยังขำดประสบกำรณ์ และกำรคิดอย่ำงรอบคอบ วัยรุ่นพยำยำมเป็นที่ยอมรับของ
เพ่ือนและสังคม  

1.3 พฤติกรรมทางเพศของชายรักชาย 
1) พฤติกรรมทำงสังคมของชำยรักชำยกับแฟนหรือคนรัก วัยรุ่นชำยรักชำยจะมีควำมสัมพันธ์ 

แบบชำยรักชำยในลักษณะรักฝ่ำยเดียว นอกจำกนี้ควำมสัมพันธ์แบบลึกซึ้ง ยังมีองค์ประกอบที่มำจำก
ต้องกำรควำมเติมเต็มในควำมรู้สึก ที่วัยรุ่นชำยรักชำยขำดหำยไป มำจำกควำมประทับใจแรกพบ 
ควำมเห็นอกเห็นใจ ควำมชอบพอซึ่งกันและกัน กำรล่วงละเมิดทำงเพศท่ีก่อให้เกิดเป็นควำมสนิทแนบ
แน่นในภำยหลัง และยังมำจำกกำรดูแลทุ่มเทเลี้ยงดู 

2) พฤติกรรมทำงเพศของกลุ่มรักเพศเดียวกัน หมำยถึง ควำมสัมพันธ์ทำงเพศระหว่ำงคนสอง
คนที่เป็นเพศเดียวกัน ในปัจจุบันพบว่ำ ชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำยสำมำรถจะหำคู่นอนหรือสำมำรถมี
เพศสัมพันธ์กันง่ำยข้ึน โดยอำศัยเครือข่ำยอินเตอร์เนต จำกกำรศึกษำในกรุงลอนดอนประเทศอังกฤษ 
พบว่ำ ชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย ร้อยละ 40-50 ใช้อินเตอร์เนตในกำรหำคู่นอน (Bolding et al., 
2007) สอดคล้องกับผลกำรส ำรวจในประเทศไทย โดยพบว่ำ สถำนที่ได้รู้จักกับคู่ (ผู้ชำย) คนสุดท้ำย
ส่วนใหญ่รู้จักทำง Internet บำเกย์ และผับตำมล ำดับ มีกำรหำคู่ด้วยกำรใช้ Internet กลุ่มชำยที่มี
เพศสัมพันธ์กับชำยทั่วไป ร้อยละ 89.6 และกำรไปหำคู่จำกสถำนบริกำรและได้คู่ในกลุ่มชำยรักชำย
ด้วยกัน ร้อยละ 61.6 และชำยที่ขำยบริกำรให้กับชำยได้คู่จำกกำรไปเที่ยวสถำนบริกำร ร้อยละ 60.5 
(บังอร เทพเทียน และคณะ, 2560) พฤติกรรมเสี่ยงทำงเพศของกลุ่มชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำยส่วน
ใหญ่คือ กำรมีเพศสัมพันธ์แบบไม่ป้องกัน โดยเฉพำะกำรมีเพศสัมพันธ์ทำงทวำรหนัก ซึ่งเป็นรูปแบบที่
พบมำกที่สุดของกำรมีเพศสัมพันธ์ระหว่ำงชำย (วัชรวุฒิ ซื่อสัตย์ & พัชรินทร์ สิรสุนทร, 2558)  

1.4 โรคมะเร็งปากทวารหนัก (Anal cancer หรือ Anal carcinoma) 
มะเร็งปำกทวำรหนัก เกือบทั้งหมดเกิดจำกกำรติดเชื้อ HPV ทำงเพศสัมพันธ์ ซึ่งมักไม่มี

อำกำรใดๆ ท ำให้ไม่รู้ตัวว่ำเสี่ยงต่อมะเร็ง โดยโรคมะเร็งปำกทวำรหนักมีได้หลำกหลำยชนิด แต่ที่พบ
บ่อย ประมำณร้อยละ 90-95 เป็นชนิด Squamous cell carcinoma และชนิด Adenocarcinoma 
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(พวงทอง  ไกรพิบูลย์, 2554) ซ่ึงโรคมะเร็งปำกทวำรหนักสำมำรถเกิดขึ้นได้กับเซลล์ทุกชนิดของทวำร
หนัก ได้แก่ เซลล์บุภำยในทวำรหนัก โดยอำจเป็นเซลล์เยื่อเมือกหรือเซลล์เยื่อบุผิวภำยนอก เซลล์
กล้ำมเนื้อ เส้นเลือดและเซลล์ต่อมน้ ำเหลือง เป็นต้น แต่โรคมะเร็งปำกทวำรหนักที่พบได้บ่อย มักจะ
เกิดจำกเซลล์เยื่อเมือกภำยในและเซลล์เยื่อบุผิวภำยนอกมำกที่สุด มะเร็งปำกทวำรหนักเป็นโรคที่พบ
ได้ไม่บ่อย ซึ่งพบว่ำ มีกำรติดเชื้อ HPV ในผู้ชำยจนเกิดเป็นมะเร็งปำกทวำรหนักในอัตรำ 1.6 คนต่อ
แสนประชำกร และมะเร็งองคชำต ในอัตรำ 1 คนต่อแสนประชำกร แม้อัตรำส่วนมะเร็งปำกทวำร
หนักจำกเชื้อ HPV พบได้น้อยในผู้ชำย แต่พบว่ำ ผู้ชำยที่มีรอยโรคระยะก่อนมะเร็งปำกทวำรหนัก 
ร้อยละ 70 -90 เป็นกลุ่มชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย (ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย, 2556) ใน
ประเทศไทย คลินิกสุขภำพชำย ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย ได้มีกำรศึกษำเกี่ยวกับโรคมะเร็ง
ปำกทวำรหนักในกลุ่มชำยรักชำย จำกกำรศึกษำในปี 2553 พบว่ำ กลุ่มชำยรักชำยมีโอกำสเสี่ยงที่จะ
เกิดรอยโรคระยะก่อนมะเร็งปำกทวำรหนักสูงกว่ำคนทั่วไปถึง 40 เท่ำ และควำมเสี่ยงจะเพ่ิมขึ้นเป็น 2 
เท่ำหำกติดเชื้อ HIV ประมำณ 1 ใน 4 ของชำยรักชำยที่มำตรวจคัดกรองที่คลินิกสุขภำพชำย 
ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย พบว่ำ มีรอยโรคระยะก่อนมะเร็ง (Pre-neoplastic lesion) ซึ่ง
ต้องรักษำและติดตำมต่อเนื่อง (ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย, 2554) สถิติใน ปี พ.ศ. 2554 พบ
กำรเป็นระยะก่อนมะเร็งปำกทวำรหนักในชำยรักชำยประมำณ ร้อยละ 14.4 โดยเฉพำะในชำยรักชำย
ที่ติดเชื้อ HIV พบอัตรำกำรติดเชื้อ HPV ที่ปำกทวำรหนักสูงถึงร้อยละ 84 จำกกำรศึกษำพบว่ำ ชนิด
ของเชื้อ HPV ที่พบมำกที่สุด เป็นชนิด 16 (16.1%) (ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย, 2554) 

ปัจจัยเสี่ยงที่ท าให้เป็นโรคมะเร็งปากทวารหนัก 
ชำยมีเพศสัมพันธ์กับชำย มีควำมเสี่ยงต่อกำรเกิดมะเร็งปำกทวำรหนักจำกเชื้อไวรัส HPV  

เนื่องจำก เชื้อไวรัส HPV (Human Papillomavirus) มีจ ำนวนมำกกว่ำ 100 สำยพันธุ์ ซึ่งเป็นเชื้อ 
ต้นเหตุของหูด โดยมีจ ำนวน 40 สำยพันธุ์ที่เกี่ยวข้องกับอวัยวะเพศและปำกทวำรหนัก หำกเป็นชนิดที่
มีควำมเสี่ยงสูงจะมีประมำณ 13-15 สำยพันธุ์โดยกำรติดเชื้อ HPV ชนิดที่มีควำมเสี่ยงสูง จะท ำให้
กลำยเป็นเซลล์ระยะก่อนมะเร็ง 
สำเหตุและปัจจัยเสี่ยงของกำรเกิดมะเร็งปำกทวำรหนัก ได้แก่ 

- มีประวัติกำรติดเชื้อทำงเพศสัมพันธ์ เช่น โรคหูด เริม ไวรัส HPV และ HIV  
- มีเพศสัมพันธ์ทำงทวำรหนัก  
- มีคู่นอนหลำยคน  
- กำรใช้ยำกดภูมิคุ้มกันต้ำนทำนโรคในผู้ป่วยปลูกถ่ำยอวัยวะ  
- กำรสูบบุหรี่  
- อำจมีโรคอักเสบเรื้อรังของปำกทวำรหนัก (Leeds & Fang, 2016; Nadarzynski et 

al., 2014)  
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อำกำรท่ีพบได้บ่อยของโรคมะเร็งปำกทวำรหนัก คือ  
-    มีก้อนเนื้อผิดปกติบริเวณปำกทวำรหนัก 
-    มีแผลเรื้อรังบริเวณปำกทวำรหนัก 
-    มีสำรคัดหลั่งเรื้อรังจำกปำกทวำรหนัก และ/หรือคันเรื้อรังบริเวณปำกทวำรหนัก 
-    ปวด/เจ็บรอบปำกทวำรหนัก หรือในทวำรหนัก หรือเมื่อถ่ำยอุจจำระ 
-    อุจจำระเป็นเลือก 
-    อำจท้องผูก หรือท้องผูกสลับท้องเสียผิดปกติ 
-    เมื่อโรคลุกลำมมำก อำจคล ำได้ต่อมน้ ำเหลืองขำหนีบโต อำจเจ็บ หรือไม่เจ็บก็ได้ อำจโต

เพียงข้ำงเดียวหรือทั้งซ้ำยและขวำ (พวงทอง  ไกรพิบูลย์, 2554) 
การวินิจฉัยโรคมะเร็งปากทวารหนัก  
กำรวินิจฉัยในเบื้องต้นจะเริ่มจำกกำรสอบถำมประวัติของคนไข้ ทั้งประวัติกำรป่วย กำรใช้ยำ 

ประวัติที่เกี่ยวกับกำรเกิดโรคมะเร็งหรือปัจจัยอื่นๆ ที่อำจเกี่ยวข้อง จำกนั้นจะมีกำรตรวจเพิ่มเติม ดังนี้ 
1) กำรตรวจทำงทวำรหนักด้วยนิ้วมือ แพทย์จะตรวจโดยใช้นิ้วสอดเข้ำไปในทวำรหนัก เพ่ือ

คล ำหำก้อนเนื้อหรือสิ่งผิดปกติ ซึ่งจะท ำให้แพทย์วินิจฉัยและเลือกวิธีกำรรักษำในขั้นต่อไปได้ 
2) กำรตรวจเลือด เป็นกำรน ำตัวอย่ำงเลือดไปตรวจดูควำมสมบูรณ์ของเลือด ได้แก่ ปริมำณ

เม็ดเลือดแดง เม็ดเลือดขำว และเกล็ดเลือด รวมถึงตรวจหำสำรเคมีต่ำง ๆ ในเลือด ซึ่งอำจบ่งบอกถึง
ควำมผิดปกติที่เกิดขึ้นภำยในร่ำงกำยหรือสัญญำณของกำรติดเชื้อต่ำง ๆ 

3) กำรตรวจอัลตรำซำวด์ จะใช้เครื่องมือขนำดเล็กสอดเข้ำไปทำงทวำรหนักและปล่อยคลื่น
เสียงควำมถ่ีสูงเพื่อสร้ำงภำพข้ึนมำ โดยแพทย์จะตรวจบริเวณล ำไส้ใหญ่ส่วนปลำยและทวำรหนัก เพ่ือ
หำก้อนเนื้อหรือควำมผิดปกติอ่ืน ๆ 

4) กำรส่องกล้อง เป็นกำรตรวจหำควำมผิดปกติภำยในทวำรหนักและล ำไส้ใหญ่ด้วยกำรใช้
กล้องขนำดเล็กสอดเข้ำไปทำงทวำรหนัก เพ่ือดูว่ำมีเลือดออก ก้อนเนื้อ หรือควำมผิดปกติอ่ืน ๆ 
หรือไม ่

5) กำรตรวจชิ้นเนื้อ ในกรณีที่พบควำมผิดปกติของทวำรหนัก เช่น พบก้อนเนื้อ หรือมี
เลือดออก เป็นต้น แพทย์จะตัดตัวอย่ำงชิ้นเนื้อในบริเวณที่มีควำมผิดปกติไปตรวจโดยกำรส่องกล้อง
จุลทรรศน์ 

ทั้งนี้ หำกตรวจพบว่ำเป็นมะเร็งทวำรหนักแล้ว แพทย์อำจต้องตรวจเพิ่มเติมด้วยวิธีอ่ืน ๆ เพ่ือ
ดูว่ำเซลล์มะเร็งกระจำยไปยังส่วนอื่นของร่ำงกำยหรือไม่ ดังนี้ 

1) กำรเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ (CT Scan) เป็นกำรใช้เครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ฉำยรังสีไป
ยังบริเวณที่สงสัยว่ำมีควำมผิดปกติ จำกนั้นโปรแกรมจะสร้ำงภำพเสมือนที่ช่วยให้แพทย์เห็น
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รำยละเอียดภำยในได้ชัดเจนขึ้น เพ่ือดูว่ำเซลล์มะเร็งที่ทวำรหนักนั้นแพร่กระจำยไปยังต่อมน้ ำเหลือง 
กระดูกเชิงกรำน ช่องท้อง ปอด หรืออวัยวะอ่ืน ๆ หรือไม่ 

2) กำรตรวจด้วยคลื่นแม่เหล็กไฟฟ้ำ (MRI Scan) เป็นกำรใช้คลื่นวิทยุและคลื่นแม่เหล็กไฟฟ้ำ
ในกำรสร้ำงภำพเสมือนของอวัยวะต่ำง ๆ ภำยในร่ำงกำย เพ่ือให้แพทย์สำมำรถวิเครำะห์กำรลุกลำม
ของเซลล์มะเร็งได ้

3) กำรเอกซเรย์ปอด เพ่ือตรวจดูกำรท ำงำนของปอดและกำรลุกลำมของเซลล์มะเร็ง 
4) กำรตรวจต่อมน้ ำเหลือง แพทย์จะตรวจควำมผิดปกติของต่อมน้ ำเหลืองในกรณีที่คำดว่ำ

เซลล์มะเร็งอำจลุกลำมไปถึงต่อมน้ ำเหลือง (พวงทอง  ไกรพิบูลย์, 2554) 
ระยะของโรคมะเร็งปากทวารหนัก 

โรคมะเร็งทวำรหนักมี 4 ระยะ และบำงระยะอำจแบ่งเป็นระยะย่อยได้อีก ทั้งนี้สำมำรถแบ่งออกเป็น 
4 ระยะหลัก ได้แก่ 

ระยะที่ 1 ก้อนหรือแผลมะเร็งโตน้อยกว่ำ 2 เซนติเมตร (ซม.) 
ระยะที่ 2 ก้อนหรือแผลมะเร็งโตมำกกว่ำ 2 เซนติเมตร (ซม.) 

  ระยะที่ 3 โรคมะเร็งลุกลำมเข้ำสู่ต่อมน้ ำเหลืองใกล้เคียงทวำรหนัก 
ระยะที่ 4 โรคมะเร็งแพร่กระจำยเข้ำต่อมน้ ำเหลืองที่อยู่ไกลทวำรหนัก เช่น ในอุ้งเชิงกรำนใน

ช่องท้อง หรือ เหนือกระดูกไหปลำร้ำ หรือแพร่กระจำยเข้ำสู่กระแสเลือดไปยังอวัยวะต่ำงๆ ซึ่งเมื่อ
แพร่กระจำยแล้ว มักเข้ำสู่ ปอด และตับ (พวงทอง  ไกรพิบูลย์, 2554)  

แนวทางการรักษาโรคมะเร็งปากทวารหนัก 
มักเป็นกำรรักษำร่วมกันทั้ง 3 วิธี คือกำรผ่ำตัด รังสีรักษำ และยำเคมีบ ำบัด ส่วนยำรักษำ

โดยตรงยังอยู่ในข้ันตอนของกำรศึกษำและยำยังมีรำคำแพง ซึ่งมีแนวทำงในกำรรักษำอยู่หลำยวิธี และ
มีผลข้ำงเคียงจำกกำรรักษำโรคมะเร็งทวำรหนัก แต่ละวิธีดังนี้ 

- กำรผ่ำตัด เป็นกำรตัดเนื้อเยื่อที่มีเซลล์มะเร็งออก แต่เนื้อเยื่อที่ดีในบริเวณใกล้เคียงก็อำจ
โดนตัดออกไปด้วย ส่วนใหญ่ใช้วิธีนี้ในกรณีที่มะเร็งทวำรหนักมีขนำดเล็กและยังเป็นในระยะเริ่มต้น 
โดยกำรผ่ำตัดรักษำมะเร็งมีหลำยรูปแบบ ซึ่งแพทย์จะวิเครำะห์จำกอำกำรของผู้ป่วยและเลือกเทคนิค
กำรผ่ำตัดที่เหมำะสมมำใช้กับผู้ป่วยแต่ละรำย ผลข้ำงเคียงของกำรผ่ำตัด เช่น กำรสูญเสียเนื้อเยื่อ ซึ่ง
บำงครั้งอำจต้องมีกำรผ่ำนตัดท ำ Colostomy (ถ่ำยอุจจำระทำงหน้ำท้อง) กำรเสียเลือด แผลผ่ำตัด
ติดเชื้อ และเสี่ยงต่อกำรใช้ยำสลบ 
  - กำรท ำเคมีบ ำบัด เป็นกำรรักษำด้วยยำ โดยอำจฉีดยำเข้ำทำงเส้นเลือดโดยตรงหรือให้ผู้ป่วย
กินยำเพ่ือท ำลำยเซลล์มะเร็งในร่ำงกำย แต่กำรรักษำด้วยวิธีนี้ก็ส่งผลให้เซลล์สุขภำพดีถูกท ำลำยไป
ด้วย ซึ่งกำรรักษำด้วยเคมีบ ำบัดมักนิยมใช้ในผู้ป่วยระยะที่ 2 และระยะที่ 3 ที่มีควำมเสี่ยงต่อกำรกระ
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จ่ำยสูง ผลข้ำงเคียงของยำเคมีบ ำบัด เช่น คลื่นไส้ อำเจียน ผมร่วง ภำวะซีด และกำรติดเชื้อจำกภำวะ
เม็ดเลือดขำวต่ ำ  

- กำรฉำยรังสี เป็นกำรฉำยรังสีพลังงำนสูงไปยังบริเวณที่เป็นมะเร็ง เพ่ือฆ่ำเซลล์มะเร็งใน
บริเวณนั้น มักใช้รักษำควบคู่กับกำรท ำเคมีบ ำบัดเพ่ือให้ได้ผลลัพธ์ที่ดีขึ้น ซึ่งวิธีนี้อำจท ำให้เนื้อเยื่อ
ใกล้เคียงถูกท ำลำยไปด้วย และอำจมีผลข้ำงเคียงท ำให้ผิวหนังเป็นแผลหรือเกิดรอยแดง (พวงทอง  
ไกรพิบูลย์, 2554)  

ความรุนแรงของโรคมะเร็งปากทวารหนัก 
มะเร็งปำกทวำรหนักเป็นโรคมีควำมรุนแรงปำนกลำง ทั้งนี้อัตรำรอดชีวิตที่ 5 ปี ภำยหลังกำร

รักษำ ในโรค 
ระยะที่ 1 ประมำณ ร้อยละ 75-80  
ระยะที่ 2 ประมำณ ร้อยละ 70-80  

  ระยะที่ 3 ประมำณ ร้อยละ 30-50 
ระยะที่ 4 ประมำณ ร้อยละ 0-10 
อย่ำงไรก็ตำม นอกจำกระยะของโรคแล้ว ควำมรุนแรงของโรคยังขึ้นอยู่กับกำรแบ่งตัวของ

เซลล์มะเร็ง กำรตอบสนองของโรคต่อรังสีรักษำและ/หรือยำเคมีบ ำบัด อำยุ และภำวะสุขภำพของ
ผู้ป่วย (พวงทอง  ไกรพิบูลย์, 2554)  

การตรวจคัดกรองโรคมะเร็งทวารหนัก 
กำรตรวจคัดกรองโรคมะเร็งปำกทวำรหนักมีควำมคล้ำยคลึงกับวิธีกำรตรวจโรคมะเร็งปำก

มดลูกในผู้หญิง โดยวิธีที่นิยมที่สุดในปัจจุบันคือ วิธีกำรตรวจ pap smear บริเวณปำกทวำรหนัก ชำย
รักชำยควรรับกำรตรวจอย่ำงน้อยปีละ 1 ครั้ง โดยกำรท ำแปบสเมียร์จำกบริเวณปำกทวำรหนัก กำร
เตรียมตัวก่อนตรวจแปบสเมียร์ มีดังนี้ 

- งดมีเพศสัมพันธ์ทำงทวำรหนัก 1 วัน 
- งดเหน็บยำหรือทำยำบริเวณทวำรหนัก 1 วัน 
- งดสวนล้ำงทวำรหนัก 1 วัน หำกพบผลกำรตรวจแปบสเมียร์ผิดปกติไม่ได้หมำยควำมว่ำ 

เป็นมะเร็งทวำรหนัก แต่ควรตรวจเพ่ิมด้วยกำรส่องกล้องตรวจทำงทวำรหนัก โดยใช้ท่อพลำสติดใส
ขนำด 2 เซนติเมตร ใส่เข้ำไปทำงทวำรหนักและใช้ผ้ำก็อชชุบน้ ำส้มสำยชูใส่ไว้ในทวำรหนัก 3 นำที 
เพ่ือให้เห็นควำมผิดปกติชัดเจนขึ้น ซึ่งอำจจะรู้สึกแสบเล็กน้อยหำกมีแผลหรือมีหูดหงอนไก่ หำกพบ
ควำมผิดปกติจะตัดชิ้นเนื้อขนำดเล็กเทำหัวไม้ขีดส่งตรวจทำงห้องปฏิบัติกำร   
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2. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับเชื้อ HPV 
ความหมายของเชื้อ HPV และสาเหตุการเกิดโรค  
Human Papilloma Virus (HPV) เป็นไวรัสที่มีขนำดเล็ก มีเส้นผ่ำนศูนย์กลำง 55 นำโน

เมตร จัดอยู่ในกลุ่ม family Papillomaviridae มีสำยพันธุกรรมหรือจีโนมของไวรัส (viral genome) 
เป็น DNA เป็นคู่ที่มีลักษณะเป็นวงกลม (circular double-stranded DNA) จีโนมอยู่ภำยในเปลือก
หุ้มโปรตีน ประมำณ 8,000 คู่เบส มีเปลือกหุ้มแคปชิด (capsid) ปัจจุบันพบเชื้อ HPV มำกกว่ำ 100 
สำยพันธุ์ ที่ก่อให้เกิดกำรติดเชื้อของเนื้อเยื่อ (epithelium) หรือเยื่อบุผิว (mucous membrane) ใน
ต ำแหน่งที่แตกต่ำงกัน มีประมำณ 40 สำยพันธุ์ที่ก่อให้เกิดกำรติดเชื้อของเยื่อบุผิวบริเวณ ano-
genital area ซึ่งได้แก่ ปำกมดลูก ช่องคลอด ปำกช่องคลอด ทวำรหนัก ท่อปัสสำวะ อวัยวะเพศ และ
ยังมีควำมสัมพันธ์กับกำรเกิดโรคมะเร็งในหลำยอวัยวะ เช่น ช่องปำกและล ำคอ หรือมะเร็งของผิวหนัง
บำงชนิด HPV มีควำมจ ำเพำะต่อโฮสต์แบบ species-specific และtissue-restricted ซึ่งหมำยควำม
ว่ำ ในธรรมชำติ HPV จะติดเชื้อได้เฉพำะในคนและในเนื้อเยื่อบำงชนิดเท่ำนั้น นอกจำกนี้ ยังเพ่ิม
จ ำนวนภำยในเซลล์และผลิตไวรัสอนุภำคใหม่ของ HPV ยังต้องกำรกำรเปลี่ยนสภำพ 
(differentiation) ของเซลล์จนถึงระยะสุดท้ำย (terminal differentiation) โดยกำรติดเชื้อ HPV ใน
ธรรมชำติเกิดขึ้นในเซลล์ที่มีควำมสำมำรถในกำรแบ่งตัว ซึ่งอยู่ในชั้น basal layer ของเนื้อเยื่อบุผิว
ชนิดสควำมัสเรียงตัวหลำยชั้น (stratified squamous epithelium) จึงจะท ำให้ไวรัสสำมำรถเพ่ิม
จ ำนวนได ้ 

โปรตีนทุกชนิดของ HPV มีคุณสมบัติเป็นแอนติเจน โปรตีนของ HPV ประกอบด้วย โปรตีน
โครงสร้ำง (structural protein) ได้แก่ โปรตีนแคปซิดหลัก (major capsid protein) หรือโปรตีน 
L1 และโปรตีนแคปซิดรอง (minor capsid protein) หรือโปรตีน L2 ที่ท ำหน้ำที่ประกอบกันเป็นแค
ปซิดของอนุภำคไวรัส และโปรตีนที่ไม่ใช่โครงสร้ำง (nonstructural protein) ซึ่งได้แก่ โปรตีน E1, 
โปรตีน E2, โปรตีน E4, โปรตีน E5, โปรตีน E6 และโปรตีน E7 ที่ถูกสร้ำงขึ้นเมื่อมีกำรเพ่ิมจ ำนวน
ของ HPV ภำยในเซลล์ โปรตีน L1 ของ HPV มีคุณสมบัติในกำรเป็นแอนติเจนแบบจ ำเพำะต่อไทป์
ของ HPV (type specific antigen) และเป็นแอนติเจนที่สำมำรถกระตุ้นภูมิคุ้มกันที่ป้องกันกำรติด
เชื้อซ้ ำได้ (protective antigen) ส่วนโปรตีน L2 มีคุณสมบัติของกำรเป็นแอนติเจนแบบจ ำเพำะต่อ
กลุ่มของไวรัส (group specific antigen) และเป็นแอนติเจนที่สำมำรถกระตุ้นภูมิคุ้มกันที่ป้องกันกำร
ติดเชื้อซ้ ำได้เช่นกัน นอกจำกโปรตีน L1 จะสำมำรถกระตุ้นให้สร้ำง neutralizing antibody ที่
สำมำรถป้องกันกำรติดเชื้อจ ำเพำะไทป์ แล้วยังสำมำรถป้องกันกำรติดเชื้อไทป์อ่ืนได้อีกมำกกว่ำ 15 
ไทป์ เนื่องจำกมีปฏิกิริยำรหว่ำงแอนติเจนและแอนติบอดี้ข้ำมระหว่ำงไทป์ (cross reaction) โปรตีนที่
ไม่ใช่โครงสร้ำง เช่น โปรตีน E2, โปรตีน E6 และโปรตีน E7 มีคุณสมบัติของกำรเป็นแอนติเจนแบบ
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จ ำเพำะต่อไทป์ของ HPV เช่นเดียวกับโปรตีน L1 เนื่องจำกมี type – specific antigen epitope ใน
โครงสร้ำง  

โครงสร้ำงจีโนมของ HPV ประกอบด้วย 3 ส่วน ส่วนแรก คือ Long control region (LCR) 
มีขนำดประมำณร้อยละ 10 ของจีโนม LCR เป็นส่วนที่ไม่มีรหัสกำรสร้ำงโปรตีน  อีกสองส่วน คือ
Early gene region (E) และ Late gene region (L) มีขนำดประมำณร้อยละ 50 และ 40 ของจีโนม 
ตำมล ำดับ โดยยีน L ทั้งสองชนิด คือ L1 และ L2 ท ำหน้ำที่เข้ำรหัสส ำหรับสร้ำงโปรตีนที่เป็น
โครงสร้ำงหรือแคปซิด ส่วนยีน E ท ำหน้ำที่เข้ำรหัส (encode) ส ำหรับสร้ำงโปรตีนที่เกี่ยวกับกำรเพ่ิม
จ ำนวนของไวรัส  ได้แก่ โปรตีน E1, โปรตีน E2, โปรตีน E4, โปรตีน E5, โปรตีน E6 และโปรตีน E7 
โดยอำจพบ โปรตีน E3 และ โปรตีน E8 ได้ใน HPV บำงไทป์ โดยพบว่ำมียีน 3 ชนิดที่มีควำมส ำคัญใน
กำรก่อให้เกิดมะเร็ง ได้แก่ E2, E6 และ E7 โดยยีน E2 ท ำหน้ำที่ควบคุมกำร transcription และ 
replication ของ HPV genome กำรสร้ำง regulatory protein ซึ่งเกี่ยวข้องกับกำรควบคุม viral 
promotor ในกำรแสดงออก (expression) ของยีน E6 และ E7 นอกจำกนี้ยังพบว่ำ E2 มี
ควำมสำมำรถในกำรยับยั้งกำรเจริญและท ำให้เกิดกำรหยุดวงจรกำรแบ่งตัวของเซลล์ (cell cycle 
arrest) โดยจำกกำรที่โปรตีน E2 ไปกดกำรท ำงำนของ early viral promoter หยุดยั้งกำร 
transcription ของยีน E6 และ E7 ท ำให้กำรแสดงออกของยีนก่อมะเร็งลดลง  ซึ่งกำรเจริญผิดปกติ
ของเซลล์มะเร็งที่ติดเชื้อ HPV ส่วนใหญ่จะเจริญได้โดยอำศัยโปรตีนก่อมะเร็ง ส ำหรับกลไกที่โปรตีน 
E2 ท ำให้เกิด apoptosis มีทั้งกลไกที่เกี่ยวข้องและไม่เกี่ยวข้องกับโปรตีน p53 ซึ่งเป็นโปรตีนต้ำน
มะเร็งของเซลล์ โปรตีน E2 ท ำให้เกิด apoptosis แบบ p53 – dependent pathway โดยกำรกด
กำรแสดงออกของโปรตีน E6 ท ำให้โปรตีน p53 ไม่ถูกท ำลำยโดยโปรตีน E6  และยังพบว่ำยีน E6 
สำมำรถจับกับ p53 tumor suppressor gene แล้วท ำให้เกิดกำรแตกตัวของโปรตีน p53 ซึ่งใน
ภำวะปกติ p53 มีหน้ำที่ในกำรยับยั้งกำรเจริญของเซลล์ที่มี DNA บกพร่องหรือ ถูกท ำลำย หำก
สูญเสียหน้ำที่นี้จะไปสู่ภำวะ genome instability ส่วนยีน E7 สำมำรถจับกับ retinoblastoma 
tumor suppressor gene (Rb) แล้วท ำให้ Rb protein ท ำหน้ำที่เปลี่ยนไป เช่นท ำให้เกิด
กระบวนกำร transcription ของยีนที่ควบคุมกำรเพิ่มจ ำนวนของเซลล์ (cell proliferation)  

HPV แบ่งกลุ่มตำมควำมรุนแรงของกำรติดเชื้อของกำรเกิดโรคได้ 2 ชนิด คือ  
1. ชนิดควำมเสี่ยงสูง (High Risk HPV) หรือชนิดก่อมะเร็ง Oncogenic พบว่ำมีควำมเกี่ยว

โยงกับรอยโรคก่อนมะเร็ง ได้แก่ HPV 16, 18, 31, 33, 35, 45, 52, 56, 58, 59,68 และHPV 82 
สำยพันธุ์ที่ท ำให้เกิดปัญหำมำกที่สุด คือ HPV 16 และ HPV 18 เป็นสำเหตุของโรคมะเร็งปำกมดลูก 
ถึงร้อยละ 70 ของสตรี และโรคมะเร็งที่พบในเพศชำย ได้แก่ มะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็งองคชำติ 
และมะเร็งที่พบได้ท้ังหญิงและชำย ได้แก่ มะเร็งในช่องปำกและคอ (oropharyngeal cancer)  
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2. ชนิดควำมเสี่ยงต่ ำ (Low Risk HPV) สำยพันธุ์ในกลุ่มนี้ พบว่ำ มีควำมเกี่ยวโยงกับกำรเกิด
มะเร็งบริเวณ ano-genital ในระดับต่ ำ ส่วนใหญ่พบก่อให้เกิดหูดหงอนไก่ (Genital Warts) บริเวณ 
ano-genital ได้แก่ สำยพันธุ์ HPV 6, 11, 40, 42, 43, 44, 54, 61, 72, 73 และ 81 โดยสำยพันธุ์ที่
พบบ่อยคือ HPV 6 และ HPV 11 และเป็นสำเหตุของหูดที่กล่องเสียงและทำงเดินหำยใจในเด็ก 

พยาธิสภาพของการติดเชื้อ HPV  
กำรติดเชื้อ HPV จำกกำรได้รับเชื้อผ่ำนทำงเยื่อบุผิวที่ผิวหนังและเยื่อเมือกที่มีรอยถลอกหรือ

บำดแผลที่เยื่อบุผิวชั้นนอกของอวัยวะ ในขณะมีเพศสัมพันธ์กับผู้ที่มีเชื้อไวรัส HPV เชื้อจะลงไปเกำะ
และทะลุเข้ำภำยในเซลล์ที่เยื่อบุผิวชั้นล่ำง (Basal and Para basal layer) เข้ำสู่ nucleus ซึ่งจะ
ถอดรหัสและท ำส ำเนำอยู่ใน nucleus ได้โปรตีนที่ท ำให้กำรท ำงำนของเซลล์เยื่อบุเปลี่ยนแปลงไป 
และมีกำรแบ่งตัวในไวรัสจีโนมออกมำเพ่ิมข้ึน ซึ่งลำมเข้ำไปท ำให้เซลล์ข้ำงเคียงติดเชื้อ หำกเซลล์เยื่อบุ
แบ่งตัวไวรัสจีโนมจะแบ่งตัวไปด้วย จ ำนวนไวรัสจึงไม่ลดลงเมื่อเวลำผ่ำนไป ซึ่ง Stem cell มีระยะฟัก
ตัวประมำณ 6-8 เดือน ส่วนใหญ่เชื้อ HPV จะแฝงตัวอยู่เป็นระยะเวลำนำนๆ โดยไม่แสดงอำกำร 
วงจรชีวิตของไวรัสเริ่มเมื่อกำรติดเชื้อไวรัสในเซลล์ที่อยู่ชั้นล่ำงสุด (basal cell layer) ของเยื่อบุผิวที่มี
รอยแยกในเนื้อเยื่อโปรตีน E1 และ E2 เป็นโปรตีนที่มีควำมจ ำเป็นส ำหรับกำรเพ่ิมจ ำนวน DNA ของ
ไวรัสในชั้นนี้ ต่อมำเซลล์จะถูกดันขึ้นมำอยู่ชั้นเหนือขึ้นมำ (suprabasal) ซึ่งจะไม่มีกำรเพ่ิมจ ำนวน 
DNA แต่จะมีกำรเจริญไปเป็น Papilloma Virus เมื่อเซลล์เยื่อบุผิวชั้นบนเสื่อมสภำพไวรัสจะแตก
ออกจำกเซลล์สู่สิ่งแวดล้อม ตำมวงจรธรรมชำติ 

วงจรชีวิตของ HPV ในร่ำงกำยมี 2 ระยะ คือ   
1) ระยะแรก : Basal DNA Replication มีกำรเพิ่มจ ำนวน DNA ของไวรัสประมำณ 100  

ชุดของยีนและจ ำนวนต่ ำๆ ภำยในเซลล์เยื่อบุผิว กำรติดเชื้อแบบคงอยู่นำน (Persistent infection) 
ภูมิคุ้มกันของร่ำงกำยจะพยำยำมตรึงเชื้อ HPV ให้สงบไปได้นำน แต่ไม่สำมำรถก ำจัดเชื้อออกได้หมด 

2) ระยะหลัง : เมื่อเซลล์เยื่อบุผิวชั้นล่ำงที่ติดเชื้อถูกดันและขยำยตัวขึ้นในแนวดิ่ง (Vertical  
Expansion) สู่ชั้นผิวด้ำนบนตำมธรรมชำติแล้ว ช่วงระยะนี้เซลล์จะหยุดกำรแบ่งตัว กำรติดเชื้อ HPV 
มีหลำยแบบ โดยในธรรมชำติกำรติดเชื้อ HPV อำจเป็นกำรติดเชื้อแบบที่มีกำรสร้ำงอนุภำคไวรัส 
(productive infection) กำรติดเชื้อแบบไม่แสดงอำกำร (subclinical infection) หรือกำรติดเชื้อ
แบบแอบแฝง (latent infection) และเกิดขึ้นได้ทั้งบริเวณผิวหนังและเยื่อเมือก หำกมีกำรติดเชื้อ 
HPV นำนเกิน 6-12 เดือน จะท ำให้เยื่อบุผิวเปลี่ยนแปลงสู่ระยะก่อนมะเร็งและเข้ำสู่ระยะมะเร็ง 
โดยทั่วไปพบควำมผิดปกติของผลกำรตรวจทำงเซลล์วิทยำ ได้ประมำณร้อยละ 25-40 ภำยในเวลำ 1-
3 ปี หลังจำกตรวจพบเชื้อ กำรเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นเริ่มจำกผิดปกติน้อย คือ ระยะก่อนมะเร็ง 
(Preneoplastic lesion) ชนิดAIN1 (Anal intra-epithelial Neoplasia หรือLow-Grade Lesion, 
LGL) ไปเป็นควำมผิดปกติที่ร้ำยแรงกว่ำ ได้แก่ AIN2 และ AIN3 (High-Grade Lesion, HGL) 
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จำกนั้น จะเปลี่ยนแปลงไปเป็น Carcinoma insitu และ Invasive Carcinoma ตำมล ำดับ ถ้ำผู้ติด
เชื้อมีภูมิคุ้มกันต่ ำ HPV จะแบ่งตัวเพ่ิมจ ำนวนท ำให้เซลล์ที่ติดเชื้อแบ่งตัวเพ่ิมจ ำนวนมำกขึ้น เซลล์
กลำยสภำพทำงพยำธิวิทยำ ลักษณะทำงคลินิกของเซลล์เยื่อบุแบ่งตัวขึ้นกับ จ ำนวนเส้นเลือดที่มำหล่อ
เลี้ยง ถ้ำเส้นเลือดที่มำหล่อเลี้ยงมำกจะกลำยเป็นหูดหงอนไก่แบบงอกจำกผิวเยื่อบุ หำกมีเส้นเลือดมำ
เลี้ยงน้อยจะไม่สำมำรถมองเห็นด้วยตำเปล่ำ ต้องใช้กำรตรวจด้วยกล้องขยำยหรือคอลโปสโคปจะเห็น
เยื่อบุมีลักษณะหนำตัวสีขำวทึบ เรียกว่ำ หูดหงอนไก่แบบเรียบ โดยลักษณะของเซลล์ที่ติดเชื้อไวรัส
กำรด ำเนินโรคของกำรติดเชื้อ HPV ทั้ง 2 ชนิด สำมำรถกลำยเป็นมะเร็งได้ (จตุพล ศรีสมบูรณ์ 2551) 

การตรวจคัดกรองหาเชื้อ HPV ในชายรักชาย 
วิธีกำรตรวจวินิจฉัยกำรติดเชื้อ HPV สำมำรถแบ่งออกเป็น 3 กลุ่ม คือ 
1. Non-amplified methods เป็นกำรตรวจหำหลักฐำนว่ำมีกำรติดเชื้อไวรัสอยู่ในตัวอย่ำง

นั้นจริง ได้แก่ กำรตรวจหำอนุภำคของไวรัส เซลล์ที่ติดเชื้อไวรัส โปรตีนของไวรัส และกรดนิวคลิอิก
ของไวรัส โดยสกัด DNA ออกมำจำกเซลล์ตัวอย่ำง แล้วตรวจหำล ำดับของ HPV DNA และ HPV 
RNA สำมำรถท ำโดยวิธี hybridization ได้แก่ วิธี Southern blot, northern blot, dot blot, in 
situ hybridization (ISH), hybrid capture (HC) และ DNA sequencing ซึ่ง วิธี Southern blot 
ตรวจจำกเนื้อเยื่อสด มีควำมไวในกำรตรวจประมำณ 10-40 HPV ต่อเซลล์ เดิมใช้วิธีนี้เป็น gold 
standard ของกำรตรวจหำ HPV แต่วิธีกำรท ำยุ่งยำก ต้องใช้ควำมเชี่ยวชำญสูงและใช้เนื้อเยื่อปริมำณ
มำก วิธี dot blot ตรวจจำกเซลล์ที่หลุดออกมำ มีควำมไวในกำรตรวจประมำณ 10-40 HPV ต่อ
เซลล์ ได้ผลเร็วแต่มี DNA probes จ ำกัด ปัจจุบันน ำวิธี ISH มำเป็นวิธีกำรตรวจหำนิวคลีโอไทด์
จ ำเพำะภำยในเซลล์หรือเนื้อเยื่อท่ียังคงรูปร่ำงอยู่ จึงสำมำรถบอกต ำแหน่งภำยในเซลล์ได้ด้วย ข้อดีคือ 
สำมำรถประยุกต์ใช้กับเนื้อเยือที่ผ่ำนกระบวนกำรของห้องปฏิบัติกำรพยำธิวิทยำตำมปกติ ข้อเสียคือ 
ควำมไวต่ ำ หำกใช้ร่วมกับ PCR ซึ่งสำมำรถตรวจหำ mRNA เพ่ือบ่งบอกว่ำมีกำรแสดงออกของยีนใน
กรณีที่มีระดับโปรตีนต่ ำ ข้อจ ำกัดคือประสิทธิภำพในกำรจ ำแนกไทป์ เนื่องจำกเกิด probes cross-
hybridization ได้ Signal amplified methods เป็นกำรขยำยสัญญำณด้วยวิธี RNA-DNA 
hybridization วิธีนี้สำมำรถประมำณจ ำนวนเชื้อ HPV ได้ กำรตรวจวิธีนี้ ได้แก่ ระบบของ Hybrid 
Capture ซึ่งวิธีนี้มีควำมไวในกำรตรวจหำเชื้อ HPV 1 พิโคกรัมต่อมล. เมื่อเทียบเท่ำกับปริมำณเชื้อ 
HPV 5,000 ส ำเนำต่อหนึ่งตัวอย่ำง สำมำรถตรวจหำเชื้อ high risk HPV ได้ 13 สำยพันธุ์ ได้แก่ สำย
พันธุ์ 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59 และ68 ซึ่งเป็นวิธีที่มีควำมรวดเร็วและ
แม่นย ำสูง แต่ไม่สำมำรถระบุ genotyping ของสำยพันธุ์ได้ 

Target amplified methods เป็นกำรตรวจหำเชื้อ HPV โดยขยำยจ ำนวน DNA ก่อนแล้ว
จึงตรวจ DNA เป้ำหมำย ได้แก่วิธี polymerase chain reaction (PCR) ซึ่งมีควำมไวที่สุด 10-100 
HPV ต่อหนึ่งตัวอย่ำง วิธีนี้สำมำรถตรวจได้ทั้งเนื้อเยื่อสด จำกเซลล์ใน pap smear เซลล์ในน้ ำยำ
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รักษำสภำพ เนื่องจำกวิธีนี้มีควำมไวในกำรวิเครำะห์สูง จึงเหมำะส ำหรับกำรวิจัยทำงระบำดวิทยำของ
กำรติดเชื้อ HPV ในตัวอย่ำงที่มีปริมำณเชื้อไม่มำก  

2.1 อุบัติการณ์และภาวะเสี่ยงของการติดเชื้อ HPV ในชายรักชาย อุบัติกำรณ์ของกำรติด
เชื้อ HPV เกิดจำกกำรมีเพศสัมพันธ์ (sexually transmitted infection) และกำรสัมผัสทำงผิวหนัง
กับผิวหนัง จำกกำรศึกษำในประเทศสหรัฐอเมริกำพบกำรติดเชื้อ HPV ในเพศชำย มีอัตรำที่สูงมำก 
พบประมำณ ร้อยละ 73 จำกจ ำนวนดังกล่ำว เป็นกลุ่มชำยรักชำยประมำณ ร้อยละ 60 (Gillison, 
Chaturvedi, & Lowy, 2008) จำกกำรส ำรวจของส ำนักระบำดวิทยำ กรมควบคุมโรค พบว่ำ กลุ่ม
ชำยรักชำยมีอัตรำกำรติดเชื้อโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์เพ่ิมมำกขึ้น โดยเฉพำะในกลุ่มชำยรักชำยที่
เป็นโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ส่วนมำกเป็นกลุ่มวัยรุ่นที่มีอำยุระหว่ำง 15-24 ปี ซึ่งมักจะไม่สวมถุงยำง
อนำมัยขณะมีเพศสัมพันธ์ทั้งทำงทวำรหนักและทำงปำก และมีกำรเปลี่ยนคู่นอนบ่อยครั้ง ซึ่งเมื่อติด
เชื้อแล้วไม่มำตรวจ จึงท ำให้เกิดกำรแพร่กระจำยเชื้ออย่ำงรวดเร็ว (ส ำนักระบำดวิทยำ กรมควบคุม
โรค กระทรวงสำธำรณสุข, 2555) จำกสถำนกำรณ์ดังกล่ำว พบภำวะเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่ม
ชำยรักชำย ดังนี้ 

1. รูปแบบกำรมีเพศสัมพันธ์ของชำยรักชำย เนื่องจำกเชื้อ HPV สำมำรถติดต่อกันผ่ำนกำร
สัมผัสผิวหนังที่มีเชื้ออยู่โดยตรง จึงมักเกิดกำรติดเชื้อจำกกำรมีเพศสัมพันธ์แบบสอดใส่ ซึ่งพบว่ำ กำร
มีเพศสัมพันธ์แบบสอดใส่ทำงทวำรหนัก พบกำรติดเชื้อมำกที่สุด (พรนิรันดร์ อุดมถำวรสุข, 2550) แต่
อย่ำงไรก็ตำมถึงแม้ไม่มีกำรสอดใส่ กำรติดเชื้อ HPV ยังสำมำรถเกิดได้ เนื่องจำกติดเชื้อทำงผิวหนัง 
(วิชัย เติมรุ่งเรืองเลิศ, 2552) 

2. อำยุของชำยรักชำยที่เริ่มมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรก พบว่ำโอกำสเสี่ยงยิ่งมำกขึ้น เมื่อเริ่มมี
เพศสัมพันธ์ตั้งแต่อำยุน้อย และส ำหรับผู้ที่ไม่เคยมีเพศสัมพันธ์ พบติดเชื้อได้น้อย (Gillison et al., 
2008)  

3. จ ำนวนคู่นอน ถ้ำหำกมีคู่นอนหลำยคนหรือเปลี่ยนคู่นอนบ่อยๆ หรือฝ่ำยใดฝ่ำยหนึ่งมีคู่
นอนหลำยคน มีควำมเสี่ยงในกำรติดเชื้อ HPV สูงมำกขึ้น (Chin-Hong et al., 2004; Goldstone et 
al., 2011)  

4. พฤติกรรมทำงเพศแบบรักร่วมเพศในกลุ่มชำยรักชำย พบวำกำรติดเชื้อ HPV มี
ควำมสัมพันธ์กับผู้ที่มีประวัติของกำรมีเพศสัมพันธ์ทำงทวำรหนักที่เป็นฝ่ำยรับ (J. M. Palefsky, 
2010) ซึ่งพบ HPV DNA จำกเยื่อบุทวำรหนักในกลุ่มชำยรักชำยมำกกว่ำ ร้อยละ 50 

5. กำรมีภูมิคุ้มกันบกพร่องหรือกำรติดเชื้อ HIV ร่วมด้วย จะมีโอกำสเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV 
เพ่ิมสูงขึ้น (Hidalgo-Tenorio et al., 2017) 

6. ยังไม่พบรำยงำนกำรติดต่อของเชื้อ HPV จำกกำรสัมผัสกับวัตถุ เช่น เสื้อผ้ำหรือของใช้ แม้
พบว่ำเคยตรวจพบเชื้อ HPV บนวัตถุต่ำงๆ ก็ตำม (พรนิรันดร์ อุดมถำวรสุข, 2550) 
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2.2 ผลกระทบที่เกิดจากการติดเชื้อ HPV ในชายรักชาย กำรติดเชื้อ HPV มักเกิดจำกกำรมี
เพศสัมพันธ์ท ำให้เกิดกำรติดเชื้อบริเวณเยื่อบุ เช่น ปำกมดลูก ปำกทวำรหนัก และอวัยวะเพศ 
(Ahmed, Madkan, & Tyring, 2006) ซึ่งพบว่ำ มีควำมสัมพันธ์กับกำรเกิดมะเร็งปำกมดลูก มะเร็ง
ช่องคลอด มะเร็งปำกทวำรหนัก และมะเร็งช่องปำกและคอ (Palefsky, 2010) ชำยรักชำยที่ได้รับเชื้อ 
HPV ชนิดควำมเสี่ยงต่ ำสำมำรถท ำให้เกิดหูดหงอนไก่ บริเวณ ano-genital โดยชนิดของสำยพันธุ์ที่
พบบ่อย คือ HPV 6 และ HPV 11 ส่วนชนิดควำมเสี่ยงสูงชนิดก่อมะเร็ง ซึ่งพบว่ำ มีควำมเชื่อมโยงกับ
กำรกำรเกิดมะเร็งบริเวณ ano-genital ระยะลุกลำม โดยสำยพันธุ์ที่ก่อให้เกิดมะเร็งมำกที่สุด คือ 
HPV 16 รองลงมำคือ HPV 18 (Jemal et al., 2013) บำงส่วนเกี่ยวกับกำรเกิดรอยโรคก่อนเป็น
มะเร็งชนิด Squamous ของอวัยวะเพศ (Penile Intraepithelial Neoplasia, PIN) และของปำก
ทวำรหนัก (Anal Intraepithelial Neoplasia, AIN) และรวมถึงมะเร็งของอวัยวะทั้งสอง ซึ่งมะเร็ง
ของอวัยวะเพศ พบได้น้อย โดยเฉพำะผู้ชำยที่ผ่ำนกำรขลิบหนังหุ้มปลำยมำแล้ว แต่มะเร็งปำกทวำร
หนักกลับมีแนวโน้มสูงขึ้นในกลุ่มชำยรักชำย (คลินิกสุขภำพชำย สภำกำชำดไทย, 2554) ซึ่งในช่วง 30 
ปีที่ผ่ำนมำ อุบัติกำรณ์ของมะเร็งปำกทวำรหนักเพ่ิมสูงขึ้นทั้งในหญิงและชำย (Smith et al., 2004) 
โดยมะเร็งปำกทวำรหนักที่สัมพันธ์กับกำรติดเชื้อ HPV พบได้สูงถึงร้อยละ 95  สำยพันธุ์ที่พบบ่อยคือ 
HPV 16 (ร้อยละ 75) (Abramowitz et al., 2011)  

2.3 การป้องกันการติดเชื้อ HPV                                                                                 
กำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV แบ่งออกเป็น 2 ลักษณะ คือ 1) กำรปฏิบัติตัวและกำรลดพฤติกรรมเสี่ยง 
และ 2) กำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV (จตุพล ศรีสมบูรณ์, 2561; พรนิรันดร์ อุดมถำวรสุข, 
2550) ส ำหรับกำรป้องกันโรคมะเร็งจำกเชื้อ HPV แบ่งเป็น 3 ระดับ ดังนี้ 
  กำรป้องกันระดับที่ 1 หรือ กำรป้องกันโรคระดับปฐมภูมิ (primary prevention) คือ กำร
ป้องกันโดยกำรลดควำมเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV ได้แก่ กำรมีคู่นอนคนเดียว และคู่นอนก็มีคู่นอนคน
เดียว กำรไม่เปลี่ยนคู่นอนบ่อย กำรหลีกเลี่ยงกำรมีเพศสัมพันธ์เมื่ออำยุน้อย หลีกเลี่ยงกำรเป็น
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กำรสวมถุงยำงอนำมัยเมื่อมีเพศสัมพันธ์ กำรงดสูบบุหรี่ และกำรได้รับ
ภูมิคุ้มกันโรค กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เพ่ือเสริมสร้ำงให้ร่ำงกำยมีภูมิคุ้มกันต่อเชื้อไวรัส HPV                                                  
กำรป้องกันระดับที่ 2 หรือ กำรป้องกันโรคระดับทุติยภูมิ (secondary prevention) คือ กำรค้นหำ
มะเร็งในระยะเริ่มแรก เป็นกำรตรวจคัดกรองเพ่ือตรวจหำควำมผิดปกติที่ปำกทวำรหนัก เพ่ือให้กำร
รักษำก่อนที่จะกลำยเป็นมะเร็ง  
  กำรป้องกันระดับที่ 3 หรือ กำรป้องกันโรคระดับตติยภูมิ (tertiary prevention) คือ กำร
ป้องกันในระดับนี้  จะเกิดขึ้นในกลุ่มบุคคลที่ เป็นโรคมะเร็งแล้ว จะมุ่ ง เน้นในกำรป้องกัน
ภำวะแทรกซ้อนของโรคมะเร็งจำกเชื้อ HPV ช่วยให้ผู้ป่วยบรรเทำอำกำรไม่สุขสบำยต่ำงๆ ลด
ระยะเวลำในกำรนอนโรงพยำบำล รวมทั้งกำรแนะน ำให้บุคคลป้องกันและดูแลตนเองไม่ให้เกิดซ้ ำอีก 
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ซึ่งกำรป้องกันระดับตติยภูมิของกำรเกิดโรคมะเร็งจำกเชื้อ HPV ได้แก่ กำรรักษำโรคมะเร็งและดูแลให้
กำรพยำบำลให้ผู้ป่วยหำยจำกโรคมะเร็ง มีชีวิตที่ยืนยำว มีคุณภำพชีวิตที่ดีขึ้น  (จตุพล ศรีสมบูรณ์ 
2551)  

2.3.1 การปฏิบัติตัวและการลดพฤติกรรมเสี่ยง เนื่องจำกสำเหตุกำรติดเชื้อ HPV ส่วนใหญ่
เกิดจำกกำรมีเพศสัมพันธ์ ดังนั้นกำรปฏิบัติตัวเพ่ือหลีกเลี่ยงกำรติดเชื้อหรือกำรแพร่เชื้อ HPV มีดังนี ้

1) รักษำควำมสะอำดบริเวณ ano-genital โดยเฉพำะในผู้ชำยที่มีหนังหุ้มปลำยองคชำตไม่
เปิด มีโอกำสเสี่ยงสูงที่จะเป็นแหล่งหลบซ่อนของเชื้อ HPV และแพร่เชื้อไปสู่คู่นอน ดังนั้น จึงแนะน ำ
กำรขลิปหนังหุ้มปลำยองคชำตแก่เพศชำย เพ่ือลดอัตรำเสี่ยงของกำรติดเชื้อและกำรแพร่เชื้อ HPV 

2) เมื่อพบรอยโรคบริเวณ ano-genital ไม่นิ่งนอนใจ รีบปรึกษำแพทย์เพ่ือท ำกำรรักษำโรค 
3) แนะน ำสวมถุงยำงอนำมัยอย่ำงสม่ ำเสมอ เมื่อมีเพศสัมพันธ์ และระมัดระวังบริเวณ ano-

genital เพรำะถุงยำงอนำมัยไม่คลุมผิวหนังบริเวณอ่ืนๆ เช่น รอบๆ ปำกทวำรหนักและอัณฑะ 
เนื่องจำกเชื้อ HPV สำมำรถติดต่อผ่ำนทำงผิวหนัง 

4) กำรมีเพศสัมพันธ์แบบคู่ครองคนเดียว หรือไม่เปลี่ยนคู่นอนบ่อย กำรเลือกคู่นอนที่มีควำม
เสี่ยงน้อยหรือไม่มีประวัติเป็นโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ หรือกำรไม่มีกิจกรรมทำงเพศก็เป็นแนวทำง
ปฏิบัติในกำรลดโอกำสเสี่ยงของกำรติดเชื้อ HPV  

2.3.2. การฉีดวัคซีนป้องกันการติดเชื้อ HPV วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้รับกำรรับรองจำก
ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำในประเทศไทย สำมำรถฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเพศชำย
ที่มีอำยุระหว่ำง 9-26 ปี ตั้งแต่วันที่ 22 พฤษภำคม พ.ศ. 2555 ซึ่งปัจจุบันเป็นชนิด Quadrivalent มี
คุณสมบัติ ดังนี้ 

1)  สำมำรถป้องกันเชื้อ HPV 4 สำยพันธุ์ ได้แก่ สำยพันธุ์ 6, 11 สำมำรถป้องกันสำยพันธุ์
เชื้อ HPV ที่ก่อให้เกิดหูดหงอนไก่ได้ ประมำณร้อยละ 90 และสำยพันธุ์ 16, 18 สำมำรถป้องกันสำย
พันธุ์เชื้อ HPV ที่ก่อมะเร็งปำกทวำรหนัก ได้ประมำณร้อยละ 78  

2)  วัคซีนผลิตมำจำกโปรตีนที่ประกอบกันขึ้นเรียกว่ำ virus-like particle (VLP) ซึ่งไม่
ก่อให้เกิดกำรติดเชื้อ 

3)  กำรให้วัคซีนจะฉีดเข้ำกล้ำมเนื้อ ทั้งหมด 3 ครั้ง โดยฉีดที่ 0, 2 และ 6 เดือน ตำมล ำดับ 
4)  กลุ่มผู้ได้รับประโยชน์จำกวัคซีนสูงสุด คือ เด็กชำยอำยุ 9-12 ปี หรือในรำยที่มีอำยุ  

13 –26 ปี ที่ยังไม่เคยได้รับวัคซีน หรือได้รับวัคซีนแล้วแต่ยังไม่ครบก็สำมำรถฉีดได้เช่นกัน และควร
ได้รับวัคซีนก่อนกำรสัมผัสเชื้อ HPV หรือก่อนกำรมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรก  

5) ควำมปลอดภัย ประสิทธิภำพ และระยะเวลำในกำรป้องกัน 
  5.1) จำกกำรศึกษำในกลุ่มชำยปกติ และชำยรักชำย กลุ่มตัวอย่ำงชำยปกติ อำยุ 16 -23 ปี 
จ ำนวน 3,463 คน และกลุ่มชำยรักชำย อำยุ 16-26 ปี จ ำนวน 602 คน พบว่ำ วัคซีนมีควำม
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ปลอดภัย และผลข้ำงเคียงน้อย อำกำรไม่พึงประสงค์ส่วนใหญ่จะพบเพียงอำกำรปวด บวมแดง 
บริเวณท่ีฉีดเล็กน้อย และอำจจะมีไข้ต่ ำๆ เท่ำนั้น  
  5.2) กำรศึกษำในกลุ่มชำยปกติ และชำยรักชำย กลุ่มตัวอย่ำงชำยปกติ อำยุ 16 -23 ปี 
จ ำนวน 3,463 คน และกลุ่มชำยรักชำย อำยุ 16-26 ปี จ ำนวน 602 คน จำกอำสำสมัครเป็นชำยใน 
18 ประเทศจำกทุกทวีปทั่วโลก ประสิทธิภำพของวัคซีนสี่สำยพันธุ์ในกำรป้องกัน External genital 
lesion (EGL) จำก HPV 6, 11, 16, 18 พบว่ำ กลุ่มที่ได้รับวัคซีน 1,397 รำยเทียบกับกลุ่มยำเสมือน 
(placebo) 1,408 รำย มีผู้เป็น EGL 3 รำย และ 31 รำยตำมล ำดับ วัคซีนจึงมีประสิทธิภำพในกำร
ป้องกันรอยโรคที่อวัยวะสืบพันธุ์ภำยนอก (EGL) ได้ร้อยละ 90 สำมำรถป้องกันรอยโรคระยะก่อน
มะเร็งปำกทวำรหนักที่เกิดจำก HPV สำยพันธุ์เป้ำหมำย (HPV16 และ HPV18) ได้ร้อยละ 78 และ
สำมำรถป้องกันกำรติดเชื้อ HPV สำยพันธุ์ 6, 11, 16, 18 ที่อวัยวะเพศชำยได้อย่ำงมีนัยส ำคัญ โดยมี
ประสิทธิภำพในกำรป้องกัน persistent HPV 6, 11, 16, 18 infection ร้อยละ 85.6 และมี
ประสิทธิภำพ ร้อยละ 44.7 ในกำรป้องกันกำรตรวจพบเชื้อ HPV ครั้งใดครั้งหนึ่ง 
 5.3) กำรศึกษำของ Swedish และคณะ (2012) ศึกษำในผู้ป่วยที่ได้รับกำรผ่ำตัดเพ่ือรักษำ 
High Grade Anal Intraepithelial Neoplasia (HGAIN) ร่วมกับกำรฉีดวัคซีนหลังกำรผ่ำตัด 
เปรียบเทียบกับผู้ป่วยที่เป็น HGAIN ที่ไม่ได้รับกำรฉีดวัคซีน ผลกำรศึกษำ พบว่ำ ผู้ที่ได้รับกำรฉีด
วัคซีนหลังกำรผ่ำตัดร่วมด้วย มีอัตรำกำรกลับเป็นซ้ ำ ร้อยละ 12 เปรียบเทียบกับผู้ป่วยที่ไม่ได้รับกำร
ฉีดวัคซีนหลังผ่ำตัด พบว่ำ มีอัตรำกำรกลับเป็นซ้ ำ ร้อยละ 35 
  5.4) กำรให้วัคซีนในรำยที่มีภำวะภูมิคุ้มกันต่ ำ เช่น ผู้ติดเชื้อ HIV หรือ ได้รับยำกดภูมิคุ้มกัน 
ไม่มีข้อห้ำมแต่อย่ำงใด แต่กำรสร้ำงภูมิคุ้มกันภำยหลังได้รับกำรกระตุ้นอำจน้อยกว่ำปกติ 
  5.5) ระยะเวลำกำรป้องกันของวัคซีนยังไม่ทรำบแน่นอน เพรำะพ่ึงมีกำรเริ่มใช้วัคซีนมำไม่
นำน ในปัจจุบัน พบว่ำ วัคซีนมีประสิทธิภำพป้องกันได้นำนอย่ำงน้อย 10 ปี (Rasmussen, Sand, 
Hoffmann Frederiksen, Kaae Andersen, & Kjaer, 2018) 
3. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

ความหมายของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV คือ วัคซีนที่มีประสิทธิภำพสูงในกำรป้องกันกำรเกิดมะเร็งที่มีสำเหตุ

มำจำกกำรติดเชื้อ HPV โดยหลังจำกกำรฉีดวัคซีนจะกระตุ้นให้ร่ำงกำยสร้ำงภูมิคุ้มกันต่อกำรติดเชื้อ 
HPV มีควำมปลอดภัยสูง กระตุ้นกำรสร้ำงภูมิคุ้มกันได้ดีกว่ำกำรติดเชื้อ HPV ตำมธรรมชำติ สำมำรถ
ใช้ได้ทัง้เพศชำยและเพศหญิง (จตุพล ศรีสมบูรณ์ & ช ำนำญ เกียติพีรกุล, 2554)  

หลักการกระตุ้นภูมิคุ้มกันของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  กำรติดเชื้อ HPV กระตุ้นได้มีกำร
ตอบสนองทำงภูมิคุ้มกัน 2 ระบบ คือ 
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  1. ภูมิคุ้มกันผ่ำนเซลล์ (CMI : Cell Mediated immunity) เกิดขึ้นเมื่อเชื้อเข้ำไปในเซลล์
และภูมิคุ้มกันทีเ่กิดข้ึนจะไปช่วยป้องกัน กำรติดเชื้อสำยพันธ์เดียวกันเมื่อรอยโรคหำยไป ร่ำงกำยสร้ำง
จำกทั้ง T Cell + B Cell โดยจะจับกับ Ag ที่เข้ำมำในเซลล์ 
  2. ภูมิคุ้มกันผ่ำนของเหลว (HMI : humoral mediated immunity) เกิดจำกกำรกระตุ้น
ของโปรตีน L1 ที่เปลือกหุ้ม  HPV ร่ำงกำยท ำให้สร้ำงแอนติบอดี้จำกเซลล์ B Cell B Lymphocyte ; 
Antibody ; Plasma cell T Lymphocyte; Adaptive memory cell ; Specific lymphocyte 
Antibody production จำก T dependent antigen เป็นโปรตีน T independent เป็น weak  
memory จำก polysaccharides B cell จับกับ Ag เป็น IgM, IgG, IgG3, IGE, IgA ถ้ำเป็นครั้งแรก
ใช้เวลำ 5-10 วัน ในกำรสร้ำง IgG และเมื่อเป็น ครั้งที่ 2 โดยกระตุ้นทำง memory B Cell ซึ่ง Peak 
กำรสร้ำงสั้นๆ 1-3 วัน และได้ IgG มำกกว่ำและนำนกว่ำกำรกระตุ้นให้เกิด memory B Cell ต้องใช้ 
Protein Ag + T dependent และใช้ Adjuvant ช่วย ซึ่งทั้ง 2 วัคซีน มีสำรนี้ คือ Aluminum + 
ASO4 ตำมล ำดับ ท ำให้เกิด Immune response สูงกว่ำ สร้ำง Ab มำกกว่ำ และวัด Sero 
conversion ที่เป็นที่ยอมรับคือ 80-90% จึงยอมรับได้ Ab ที่เกิดขึ้นสูงมำกๆ ป้องกัน shedding และ 
reinfection ของ virus  

ศักยภาพการกระตุ้นภูมิคุ้มกันของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
 โดยวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กระตุ้นให้มีกำรสนองทำงภูมิกันท้ัง 2 ระบบ 
  1. ภูมิคุ้มกันผ่ำนเซลล์ (CMI) เพ่ือท ำให้เซลล์ที่ติดเชื้อหรือรอยโรคหำยไป และช่วยป้องกัน
กำรติดเชื้อ HPV สำยพันธ์เดียวกัน 
  2. ภูมิคุ้มกันผ่ำนของเหลว (HMI) เกิดจำกกำรกระตุ้นด้วยโปรตีน L1 ที่เปลือกหุ้ม HPV ท ำ
ให้ร่ำงกำยสร้ำงแอนติบอดี ้

กำรติดเชื้อธรรมชำติ Neutralizing Ab ที่เกิดจะต่ ำมำก เพรำะไวรัสเกำะติด cervical 
mucus ไม่เข้ำเส้นเลือดไม่มี viremia ตรวจพบกำรสร้ำง Ab เพียงร้อยละ 40-50 เท่ำนั้น (จิรำภรณ์ 
ครุพำนิช, 2555)  
  กลไกกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV จำกกำรฉีดวัคซีน มี 2 กลไก  
  1. Ab ออกจำกซีรัมในรูปของ exudate เมื่อเยื่อบุผิวหลุดออกเหลือแต่ชั้น BM (Basement 
membrane) ท ำให้ IgG จับกับเชื้อ HPV ท ำให้เข้ำเซลล์ไม่ได้ 
  2. Ab ซึมออกจำกซีรัมในรูป transudate หรือของเหลวใสซึมมำเคลือบบริเวณปำกมดลูก
และช่องคลอด ท ำให้ Ab IgG มำจับกับเชื้อ HPV เช่นกัน (จิรำภรณ์ ครุพำนิช, 2555)  

ปัจจุบันที่ใช้ในประเทศไทย มี 3 ชนิด คือ  
1) วัคซีนสองสำยพันธุ์ (bivalent HPV vaccine) สำมำรถป้องกันเชื้อ HPV ได้ 2 สำยพันธุ์ 

คือ HPV 16 และ 18 มีชื่อกำรค้ำว่ำ Cervarix® ผลิตจำกยีน L1 ของเชื้อ HPV ซึ่งน ำไปสร้ำงในแบค
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คิวโลไวรัส (baculovirus) แล้วไปสกัดให้บริสุทธิ์และจับตัวกันเองเป็นอนุภำคคล้ำยไวรัส (virus like 
particle ; VLP) ดังนั้น วัคซีนชนิดนี้ จึงประกอบด้วย VLP ของเชื้อ HPV 16 และ HPV 18  อย่ำงละ  
20 ไมโครกรัมผสมกับสำรกระตุ้นภูมิคุ้มกัน adjuvant เรียกว่ำ ASO4 ซึ่งประกอบด้วย 
monophosphoryl lipid (MPL) จะช่วยกระตุ้นกำรสร้ำงภูมิคุ้มกันให้เร็วและแรงขึ้น สำมำรถป้องกัน
มะเร็งปำกมดลูกได้ประมำณร้อยละ 70 

2) วัคซีนสี่สำยพันธุ์ (quadrivalent HPV vaccine) สำมำรถป้องกันเชื้อ HPV ได้ 4 สำย
พันธุ์ คือ HPV 6, 11, 16 และ 18 มีชื่อกำรค้ำว่ำ Gardasil® เป็นวัคซีนที่ป้องกันเชื้อ HPV ชนิด 16, 
18, 6 และ 11 ซึ่งเป็นเชื้อ HPV ชนิดที่มีควำมเสี่ยงมำกที่สุดที่เป็นสำเหตุหลักของกำรเกิดโรคมะเร็ง 
จำกกำรศึกษำ พบว่ำ วัคซีนชนิดนี้จะช่วยกระตุ้นกำรสร้ำงภูมิคุ้มกันให้เร็วและแรงขึ้น สำมำรถป้องกัน
มะเร็งอวัยวะสืบพันธุ์ภำยนอก มะเร็งปำกมดลูก และมะเร็งทวำรหนักได้ร้อยละ 90, 70 และ78 
ตำมล ำดับ 

3) วัคซีนเก้ำสำยพันธุ์ (9-valent HPV vaccine) เป็นวัคซีนชนิดใหม่ล่ำสุดที่รวมวัคซีน ที่
ป้องกันเชื้อ HPV ชนิดควำมเสี่ยงสูงและชนิดควำมเสี่ยงปำนกลำงไว้ด้วยกัน สำมำรถป้องกันเชื้อ HPV 
ได้ 9 สำยพันธุ์ คือ HPV 6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 52 และ58 มีชื่อกำรค้ำว่ำ Gardasil® 9 
ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำได้ขยำยช่วงอำยุที่ได้รับอนุมัติส ำหรับกำรใช้ 9vHPV จำกอำยุ 
9 ถึง 26 ปี เป็นถึง 45 ปี ในผู้หญิงและผู้ชำย (Food & Administration, 2018) ซึ่งได้รับรอง
ประสิทธิภำพวัคซีนชนิดนี้ว่ำ สำมำรถป้องกันมะเร็งปำกมดลูกและมะเร็งอวัยวะสืบพันธุ์ภำยนอกได้
ประมำณร้อยละ 90 ป้องกันมะเร็งทวำรหนักได้ประมำณ ร้อยละ 80 โดยกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ไม่ได้รับอนุญำตให้ใช้ในผู้ใหญ่ที่มีอำยุมำกกว่ำ 45 ปี 

ส ำหรับประเทศไทยโดยกรมควบคุมโรค กระทรวงสำธำรณสุข ได้รวบรวมข้อมูลวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV เสนอต่อคณะอนุกรรมกำรสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรค เมื่อวันที่ 27 สิงหำคม 2555 โดยมี
ควำมเห็นว่ำ มะเร็งปำกมดลูกเป็นปัญหำสำธำรณสุขที่ส ำคัญ และแนะน ำให้น ำวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ใช้ในแผนงำนสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรคควบคู่กับมำตรกำรตรวจคัดกรองมะเร็งปำกมดลูก ปี พ.ศ. 2557 
จึงจัดท ำโครงกำรน ำร่องให้บริกำรวัคซีนป้องกันเอชพีวีในนักเรียนหญิงชั้นประถมศึกษำปีที่ 5 ทั่ว
ประเทศ ช่วงอำยุ 11-15 ปี พบว่ำ เป็นอำยุที่เหมำะสมและได้ประโยชน์สูงสุด เนื่องจำก ร้อยละ 97 
ของเด็กกลุ่มนี้ยังไม่เคยมีเพศสัมพันธ์ (กองโรคป้องกันด้วยวัคซีน กรมควบคุมโรค, 2557)  และ
แนะน ำให้ฉีดในผู้หญิงอำยุ 16-26 ปี ที่ยังไม่เคยมีเพศสัมพันธ์ เนื่องจำกประสิทธิภำพกำรป้องกันจะ
ได้ผลดีกว่ำสตรีที่มีอำยุมำกกว่ำ 26 ปี หรือเคยมีเพศสัมพันธ์แล้ว ส ำหรับสตรีที่อำยุมำกกว่ำ 26 ปีหรือ
สตรีที่มีเพศสัมพันธ์แล้วสำมำรถฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ แต่ประโยชน์ที่ได้รับจำกกำรฉีดวัคซีน
อำจจะน้อยกว่ำสตรีที่ยังไม่เคยมีเพศสัมพันธ์หรือยังไม่เคยติดเชื้อมำก่อน คนที่ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV แล้วยังต้องตรวจคัดกรองมะเร็งปำกมดลูกอย่ำงสม่ ำเสมอ (สมำคมมะเร็งนรีเวชไทย, 2561)  
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ส ำหรับเพศชำยยังไม่มีนโยบำยน ำวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มำใช้ในแผนงำนสร้ำงเสริม
ภูมิคุ้มกันโรคในเด็กผู้ชำยหรือกลุ่มที่มีพฤติกรรมเสี่ยง เช่น กลุ่มชำยรักชำย แต่พบว่ำ  มีกำรรณรงค์
ส่งเสริมให้เพศชำยและกลุ่มชำยรักชำยมำรับกำรตรวจมะเร็งทวำรหนัก และให้ควำมรู้เกี่ยวกับวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV โดยภำครัฐ และภำคเอกชนได้ใช้ช่องทำงให้ควำมรู้เกี่ยวกับกำรติดเชื้อ HPV และ
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ผ่ำนทำงสื่อออนไลน์ อินเตอร์เนต โดยส ำนักงำนกองทุนสนับสนุนกำรสร้ำง
เสริมสุขภำพแนะน ำให้กลุ่มชำยรักชำยมำตรวจมะเร็งทวำรหนักและรับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ฉีด
วัคซีน HPV ชนิด 4 สำยพันธุ์ แก่ผู้ชำยที่มีอำยุ 19-26 ปี (Food & Administration, 2010) ซึ่งใน
เดือนตุลำคม 2561 ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำได้ขยำยช่วงอำยุที่ได้รับอนุมัติให้ฉีดวัคซีน
เพ่ือป้องกันกำรติดเชื้อใน 9 สำยพันธุ์ (9vHPV) จำกอำยุ 9 ถึง 26 ปี เป็นอำยุ 9 ถึง 45 ปี ทั้งใน
ผู้หญิงและผู้ชำย ซึ่งวัคซีนจะมีประสิทธิภำพสูงสุดเมื่อได้รับก่อนสัมผัสกับเชื้อ HPV (Food & 
Administration, 2018) อย่ำงไรก็ตำมในเดือนมิถุนำยน 2562 ที่ผ่ำนมำ คณะกรรมกำรที่ปรึกษำด้ำน
กำรปฏิบัติกำรสร้ำงภูมิคุ้มกัน The Advisory Committee on Immunization Practices (ACIP) 
ได้แนะน ำให้ฉีดวัคซีน HPV ให้กับทุกคนจนถึงอำยุ 26 ปี ซึ่งไม่ได้แนะน ำให้ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
กับผู้ใหญ่ทุกคนที่อำยุระหว่ำง 27-45 ปี แต่ระบุว่ำ ผู้ที่มีควำมเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV อำจได้รับ
ประโยชน์จำกกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในช่วงอำยุนี้ ดังนั้น ACIP จึงแนะน ำให้มีตรวจประเมิน
ทำงคลินิกร่วมกับกำรฉีดวัคซีน HPV ส ำหรับบุคคลกลุ่มอำยุนี้ (Meites et al., 2019) ซึ่งผู้ใหญ่ที่เป็น
กลุ่มเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV ได้แก่ ชำยรักชำย ชำยรักสองเพศ คนข้ำมเพศและผู้ที่มีภูมิคุ้มกันต่ ำ 
(Meites et al., 2016) และในสหรำชอำณำจักรแนะน ำให้ฉีดในชำยรักชำยจนถึงอำยุ 45 ปี (Bayley 
et al., 2018; Public Health England, 2016) 

ซึ่งจำกกำรศึกษำโดยศูนย์วิจัยโรคเอดส์ ระบุว่ำกำรติดเชื้อ HPV ที่ปำกทวำรหนักสำมำรถ
น ำไปสู่กำรเป็นมะเร็งปำกทวำรหนักค่อนข้ำงสูงในกลุ่มชำยรักชำย เมื่อเทียบกับชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับ
ผู้หญิง โดยพญ.นิตยำ ภำนุภำคพ่ึงพำพงศ์ รองหัวหน้ำหน่วยวิจัยศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย
แนะน ำว่ำ กลุ่มชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำยควรได้รับกำรตรวจคัดกรองมะเร็งทวำรหนัก (anal pap 
smear) ร่วมด้วย ซึ่งสำมำรถคัดกรองเซลล์ผิดปกติในทวำรหนักที่เป็นสัญญำณเสี่ยงของกำรมีรอยโรค
ระยะก่อนมะเร็งหรือมะเร็งระยะลุกลำม (คลินิกสุขภำพ ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย, 2553) 
ค ำแนะน ำจำก รศ.นพ.มงคล เบญจำภิบำล ภำควิชำสูติศำสตร์นรีเวชวิทยำ คณะแพทยศำสตร์ศิริรำช
พยำบำล มหำวิทยำลัยมหิดล ระบุว่ำ กำรฉีดวัคซีน HPV ในผู้ชำยสำมำรถลดอัตรำกำรติดเชื้อ HPV 
ได้ เนื่องจำกผู้ชำยเป็นพำหะของเชื้อ HPV กำรศึกษำในชำยวัยรุ่น ชี้ให้เห็นว่ำวัคซีนมีประสิทธิภำพใน
กำรป้องกันมะเร็งทวำรหนักสูงถึง ร้อยละ 78 กำรฉีดวัคซีน HPV มีควำมปลอดภัยและได้มี
ประสิทธิภำพสูงถึงร้อยละ 90 ในผู้ชำย (Palefsky et al., 2010) วัคซีน HPV มีชนิดสองสำยพันธุ์ 
และสี่สำยพันธุ์ โดยกำรฉีดวัคซีนชนิดสี่สำยพันธุ์ได้รับกำรรับรองจำกองค์กำรอำหำรและยำของไทยให้
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ฉีดในผู้ชำยได้ (ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ, 2555) ซึ่งสำมำรถเข้ำรับกำรฉีดวัคซีนหรือขอ
ค ำปรึกษำได้ที่คลินิกสุขภำพชำย โรงพยำบำลของรัฐและเอกชน แม้ว่ำวัคซีน ป้องกันเชื้อ HPV ไม่ได้
บรรจุเป็นวัคซีนแห่งชำติส ำหรับเพศชำย ชำยที่มีควำมประสงค์จะรับกำรฉีดวัคซีน HPV ก็สำมำรถท ำ
ได้โดยเสียค่ำใช้จ่ำยเอง ในรำคำเข็มละประมำณ 2,000 บำท/เข็ม ฉีดจ ำนวน 3 เข็ม  

จำกกำรศึกษำในกลุ่มผู้ป่วยรำยใหม่ชำยรักชำย ในประเทศสหรัฐอเมริกำ ปี ค.ศ. 2008 
พบว่ำเชื้อ HPV เป็นสำเหตุท ำให้เกิดมะเร็งปำกทวำรหนัก จ ำนวน 2,020 รำย คิดเป็นร้อยละ 90 และ 
มะเร็งอวัยวะเพศชำย จ ำนวน 1,250 รำย คิดเป็นร้อยละ 40 และในกำรศึกษำในประเทศสหรำช
อำณำจักร พบว่ำ อุบัติกำรณ์ของหูดที่อวัยวะสืบพันธุ์ภำยนอกสูงขึ้น อย่ำงมำกในระยะ 30 ปีที่ผ่ำนมำ
หำกเปรียบเทียบอุบัติกำรณ์เกิดโรคหูด หูดที่อวัยวะสืบพันธุ์ภำยนอกสูงในเพศชำย ปี ค.ศ.1971 เทียบ
กับปี ค.ศ. 2000 พบว่ำ เพ่ิมมำกกว่ำ 6 เท่ำในระยะ 30 ปี เห็นได้ชัดว่ำ HPV เป็นสำเหตุส ำคัญในกำร
ก่อให้เกิดโรคในผู้ชำย และมีแนวโน้มสูงขึ้นมำกอย่ำงต่อเนื่องในปัจจุบัน เนื่องจำกพฤติกรรมทำงเพศที่
เปลี่ยนไปทั้งในกลุ่มชำยปกติ (Heterosexual Male: HSM) และในกลุ่มชำยรักชำย (Men who 
have sex with men: MSM) ท ำให้ Anna R. Giuliano และ Joel Palefsky ในนำมของ “The 
Male Quadrivalent HPV Vaccine Efficacy Trial study Group” จึงได้มีกำรศึกษำเกี่ยวกับ
ประสิทธิภำพของวัคซีนสี่สำยพันธุ์ (Quadrivalent HPV Vaccine) และได้น ำเสนอในกำรประชุม 
EUROGIN 2008 ณ เมืองนีซ ประเทศฝรั่งเศส เมื่อวันที่ 15 พ.ย. 2551 เพ่ือประชำสัมพันธ์เผยแพร่
ผลของกำรศึกษำวิจัย เพื่อเป็นประโยชน์ในกำรป้องกันโรคมะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะเพศชำย 
และมะเร็งช่องปำกและล ำคอ ในกลุ่มชำยปกติและกลุ่มชำยรักชำย โดยกลุ่มตัวอย่ำงที่ได้ท ำกำรศึกษำ
เป็นกลุ่มตัวอย่ำงชำยปกติ (HSM) อำยุ 16-23 ปี จ ำนวน 3,463 คน และกลุ่มชำยรักชำย อำยุ 16-26 
ปี จ ำนวน 602 คน โดยทั้งหมดเป็นอำสำสมัครใน 18 ประเทศจำกทุกทวีปในโลก โดยกลุ่มตัวอย่ ำง
เป็นชำวสหรัฐอเมริกำมำกที่สุด ส่วนในทวีปเอเชีย ได้ศึกษำในกลุ่มตัวอย่ำงประเทศไต้หวันและ
ฟิลิปปินส์ โดยอำยุเฉลี่ยของกลุ่มตัวอย่ำง คือ อำยุ 20.5 ปี โดยมีกำรควบคุมตัวแปร โดยกำรก ำหนด
เชื้อชำติให้มีควำมไม่แตกต่ำงกัน และประวัติกำรขลิปหนังหุ้มปลำย (circumcision) ใกล้เคียงกัน 
ระหว่ำงกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มทดลองที่น ำมำวิเครำะห์ในกำรศึกษำนี้ จะได้รับวัคซีนสี่สำย
พันธุ์ ครบ 3 เข็ม โดยจะมีกำรตรวจคัดกรองกลุ่มตัวอย่ำงก่อนกำรฉีดวัคซีน โดยกลุ่มตัวอย่ำงต้องเป็น 
seronegative ร่วมกับ PCR negative ต่อ HPV สำยพันธุ์ในวัคซีน ตลอดจนท ำกำรทดลองตำม
กฎเกณฑ์ของกำรศึกษำวิจัยอย่ำงครบถ้วน (วิชัย เติมรุ่งเรืองเลิศ, 2552) 

จำกกำรศึกษำกับกลุ่มตัวอย่ำงดังกล่ำว พบว่ำ ประสิทธิภำพของวัคซีนสี่สำยพันธุ์มี
ควำมสำมำรถในกำรป้องกันรอยโรคที่อวัยวะสืบพันธุ์ภำยนอก (EGL) ที่มีสำเหตุจำกเชื้อ HPV ชนิดที่ 
16, 18, 6 และ 11 ได้ในอัตรำที่สูงถึง 90% ส ำหรับอำกำรข้ำงเคียงจำกกำรฉีดวัคซีนในกลุ่มตัวอย่ำง
ชำยปกติและชำยรักชำย พบว่ำ กลุ่มที่ได้รับวัคซีนมีเพียงมีอำกำรข้ำงเคียงเฉพำะที่บริเวณที่ฉีด
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เล็กน้อย ส่วนอำกำรข้ำงเคียงที่รุนแรงพบน้อยมำก จึงสรุปได้ว่ำ วัคซีนสี่สำยพันธุ์มีควำมปลอดภัยใน
กำรฉีดในกลุ่มชำยปกติและกลุ่มชำยรักชำย จำกผลของกำรศึกษำถึงประสิทธิภำพของวัคซีนสี่สำย
พันธุ์ ดังกล่ำว นับว่ำเป็นกำรเพ่ิมศักยภำพให้กับวัคซีนป้องกันมะเร็งจำกเชื้อ HPV ในกำรป้องกัน
โรคมะเร็งที่เกิดเชื้อ HPV ไม่เพียงแต่มีประสิทธิภำพในกำรป้องกันมะเร็งปำกมดลูกในเพศหญิงเท่ำนั้น 
แต่ยังมีประสิทธิภำพในกำรป้องกันมะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะเพศชำย และมะเร็งช่องปำก
และล ำคอในชำยปกติและชำยรักชำยได้อีกด้วย โดยสำมำรถสรุปประสิทธิภำพของกำรฉีดวัคซีนสี่สำย
พันธุ์ (Quadrivalent HPV Vaccine) ในเพศชำยและกลุ่มชำยรักชำย ได้ดังนี้  

1. วัคซีนสี่สำยพันธุ์มีประสิทธิภำพสูงในกำรป้องกันรอยโรคของมะเร็งอวัยวะสืบพันธุ์
ภำยนอก (EGL) ในชำยปกติ และชำยรักชำย ที่มีอำยุ 16-26 ปี ได้ในอัตรำที่สูงถึง 90%  

2. วัคซีนสี่สำยพันธุ์มีควำมปลอดภัยในกำรฉีดในชำยปกติและชำยรักชำย (วิชัย เติมรุ่งเรือง
เลิศ, 2552)  

3.1 ความปลอดภัยของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรศึกษำข้อมูลด้ำนควำมปลอดภัยของ 
HPV vaccine ทั้งข้อมูลก่อนกำรอนุมัติ (pre licensure safety data) และข้อมูลจำกกำรติดตำมเฝ้ำ
ระวังหลังจำกวำงตลำด (post-marketing surveillance) พบว่ำ HPV vaccine มีข้อมูลด้ำนควำม
ปลอดภัยที่ดี ควำมปลอดภัยของ HPV vaccine เหมือนกับวัคซีนทั่วไป (จตุพล และช ำนำญ, 2554)   
อำกำรไม่พึงประสงค์ที่พบเป็นอำกำรไม่รุนแรง ที่พบบ่อยที่สุด คือ อำกำรตรงต ำแหน่งที่ฉีดวัคซีน 
ได้แก่ อำกำรปวด บวม แดง และอำกำรอ่ืนๆ ที่สำมำรถเกิดขึ้นได้ ได้แก่ คลื่นไส้ ปวดศีรษะ ไข้ มึนงง 
อ่อนเพลีย และปวดกล้ำมเนื้อ อำกำรเหล่ำนี้เป็นผลมำจำกกระบวนกำรฉีดยำมำกกว่ำเป็นผลข้ำงเคียง
ของ HPV vaccine โดยตรง เพ่ือป้องกันอุบัติเหตุจำกกำรหกล้มจึงควรแนะน ำให้นั่งพักสังเกตอำกำร
เป็นเวลำ 15 นำที หลังจำกฉีด HPV vaccine ภำวะ anaphylaxis พบได้น้อย (2.6 ต่อกำรฉีด 
100,000 ครั้ง) เหมือนกับกำรฉีดวัคซีนอ่ืนๆ (จตุพล และช ำนำญ, 2554)  

3.2 วิธีการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชาย กำรฉีด HPV vaccine ให้ฉีด 0.5 มล. 
เข้ำกล้ำมเนื้อต้นแขนหรือกล้ำมเนื้อสะโพกจ ำนวน 3 เข็ม ดังนี้ 
  เข็มที่ 1 : ฉีดในวันที่ก ำหนดเลือก 
  เข็มที่ 2 : ฉีดในเดือนที่ 1-2 หลังจำกกำรฉีดครั้งแรก 
  เข็มที่ 3 : ฉีดในเดือนที่ 6 หลังจำกกำรฉีดครั้งแรก 

ส ำหรับเด็กอำยุน้อยกว่ำ 15 ปีเต็ม สำมำรถให้วัคซีนเพียง 2 เข็ม โดยกำรฉีดเข็มแรกเดือนที่ 
0 และเข็มที่ 2 เดือนที่ 6-12  ซึ่งจะให้ประสิทธิภำพเทียบเท่ำกำรฉีด 3 เข็ม (Markowitz et al., 
2014) วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ผลิตมำจำกโปรตีนที่เปลือกหุ้มเชื้อไวรัส ซึ่งไม่ใช่โปรตีนที่ท ำให้เกิด
มะเร็ง ดังนั้น กำรฉีดวัคซีนจึงปลอดภัย ไม่ก่อให้เกิดโรคมะเร็งจำกกำรฉีดวัคซีน กำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV สำมำรถฉีดพร้อมวัคซีนชนิดอ่ืนๆได้ โดยสำมำรถฉีดก่อนหรือฉีดหลังกำรฉีดวัคซีนชนิดอ่ืนที่
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เป็น inactivated หรือ live vaccine ได้ โดยฉีดต่ำงต ำแหน่งในเวลำเดียวกัน (จตุพล และช ำนำญ, 
2554)  

3.3 ข้อบ่งชี้และข้อห้ามในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชาย 
ข้อบ่งชี้ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 

1. เพ่ือป้องกันกำรติดเชื้อ HPV สำยพันธุ์เดียวกับวัคซีนที่ฉีด 
2. เพ่ือป้องกันรอยโรคและมะเร็งที่เกิดจำกกำรติดเชื้อ HPV สำยพันธุ์เดียวกับวัคซีนที่ฉีด 

ข้อห้ำมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 
1. ผู้ที่มีภำวะ hypersensitivity ต่อสำรประกอบในวัคซีน เช่น ยีสต์ และ adjuvants ชนิด

ต่ำงๆ  
2. ผู้ที่มีอำกำรบ่งชี้ว่ำเคยมีภำวะ hypersensitivity หลังจำกกำรฉีด HPV vaccine ครั้งแรก 

(จตุพล และช ำนำญ, 2554) 
3.4 อายุที่เป็นประโยชน์จากการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้รับกำรรับรองจำกส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำใน

ประเทศไทย สำมำรถฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเพศชำยที่มีอำยุระหว่ำง 9-26 ปี ตั้งแต่วันที่ 22 
พฤษภำคม พ.ศ. 2555 โดยกลุ่มผู้ได้รับประโยชน์จำกวัคซีนสูงสุด คือ เด็กชำยอำยุ 9-12 ปี หรือใน
รำยที่มีอำยุ 13 –26 ปี ที่ยังไม่เคยได้รับวัคซีน หรือได้รับวัคซีนแล้วแต่ยังไม่ครบก็สำมำรถฉีดได้เช่นกัน 
และควรได้รับวัคซีนก่อนกำรสัมผัสเชื้อ HPV หรือก่อนกำรมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรก ซึ่งส ำหรับผู้ที่มีอำยุ 
27 ถึง 45 ปี ค ำแนะน ำเบื้องต้นในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เพ่ือป้องกันกำรติดเชื้อ HPV และ
ป้องกันโรคที่เกี่ยวข้องกับ HPV ควำมคำดหวังที่ต้องกำรมีแตกต่ำงกันไป เนื่องจำกประโยชน์ต่อ
ประชำกรช่วงอำยุนี้อำจจะน้อย แต่บุคคลบำงคนในช่วงอำยุนี้อำจได้รับประโยชน์จำกกำรฉีดวัคซีน 
HPV นี้ เนื่องจำกวัคซีนจะมีประสิทธิภำพสูงสุด เมื่อได้รับวัคซีนก่อนกำรสัมผัสกับเชื้อ HPV แต่เมื่อ
เทียบกับประโยชน์ของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ส ำหรับวัยรุ่นจนถึงอำยุ 26 ปี ผลประโยชน์ของ
กำรฉีดวัคซีนในคนอำยุ 27 ถึง 45 ปี อำจมีน้อย ทั้งนี้พบว่ำ ในเดือนมิถุนำยน 2562 ที่ผ่ำนมำ 
คณะกรรมกำรที่ปรึกษำด้ำนกำรปฏิบัติกำรสร้ำงภูมิคุ้มกัน The Advisory Committee on 
Immunization Practices (ACIP) ได้แนะน ำให้ฉีดวัคซีน HPV ให้กับทุกคนจนถึงอำยุ 26 ปี ซึ่งไม่ได้
แนะน ำให้ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กับผู้ใหญ่ทุกคนที่อำยุระหว่ำง 27-45 ปี แต่ระบุว่ำ ผู้ที่มีควำม
เสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV อำจได้รับประโยชน์จำกกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในช่วงอำยุนี้ ดังนั้น 
ACIP จึงแนะน ำให้มีตรวจประเมินทำงคลินิกร่วมกับกำรฉีดวัคซีน HPV ส ำหรับบุคคลกลุ่มอำยุนี้ 
(Meites et al., 2019) ซึ่งผู้ใหญ่ที่เป็นกลุ่มเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV ได้แก่ ชำยรักชำย ชำยรักสอง
เพศ คนข้ำมเพศและผู้ที่มีภูมิคุ้มกันต่ ำ (Meites et al., 2016) และในสหรำชอำณำจักรแนะน ำให้ฉีด
ในชำยรักชำยจนถึงอำยุ 45 ปี (Bayley et al., 2018; Public Health England, 2016)  
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4. แนวคิดทฤษฎีการเรียนรู้ทางสังคม  
ทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคม (Social Cognitive Theory) เป็นทฤษฎีที่น ำมำอธิบำย

พฤติกรรมของบุคคล เชื่อในควำมสำมำรถในกำรควบคุมและก ำกับตนเอง และเชื่อว่ำกำรเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมทั้งภำยในและภำยนอกเป็นผลมำจำกกำรเรียนรู้ ซึ่งเป็นควำมคิดควำมเชื่อเกี่ยวกับกำร
เรียนรู้ทำงสังคมของมนุษย์โดยเน้นศึกษำและให้ควำมส ำคัญที่ ตัวแบบ (Model) กล่ำวคือ ตัวแบบจะ
ช่วยสร้ำงพฤติกรรมใหม่ หรือส่งเสริมลักษณะนิสัยที่มีอยู่แล้วให้พัฒนำมำกขึ้น หรืออำจจะหยุดนิสัยที่
สังคมไม่ต้องกำร ตัวแบบก็จะขยำยผลควำมคิด ควำมเชื่อ และแนวทำงกำรปฏิบัติตำมวัฒนธรรม 
ประเพณี ศำสนำ ซึ่งปกติแล้วคนจะอำศัยประสบกำรณ์ของคนอ่ืนมำเป็นบทเรียนและก ำหนดวิถีทำง
ปฏิบัติให้สังคมยอมรับ (สมโภชน์ เอ่ียมสุภำษิต, 2556)  

การเรียนรู้โดยการสังเกต (Observational Learning)  
Bandura มีควำมเชื่อว่ำ กำรเรียนรู้ส่วนใหญ่ของคนเรำนั้นเกิดขึ้นจำกกำรสังเกตจำกตัวแบบ 

ซึ่งจะแตกต่ำงจำกกำรเรียนรู้จำกประสบกำรณ์ตรงที่ต้องอำศัยกำรลองผิดลองถูก เพรำะนอกจำกจะ
สูญเสียเวลำแล้ว ยังอำจมีอันตรำยได้ในบำงพฤติกรรม ในกำรเรียนรู้โดยกำรผ่ำนตัวแบบนั้น ตัวแบบ
เพียงคนเดียวสำมำรถที่จะถ่ำยทอดทั้งควำมคิด และกำรแสดงออกได้พร้อมๆ กัน และเนื่องจำกคนเรำ
นั้นใช้ชีวิตในแต่ละวันในสภำพแวดล้อมที่แคบๆ ดังนั้น กำรรับรู้เกี่ยวกับสภำพกำรณ์ต่ำงๆ ของสังคม
จึงผ่ำนมำจำกประสบกำรณ์ของผู้อ่ืน โดยกำรได้ยินและได้เห็นโดยไม่มีประสบกำรณ์ตรงมำเกี่ยวข้อง 
คนส่วนมำกรับรู้เรื่องรำวต่ำงๆ ของสังคมโดยกำรผ่ำนทำงสื่อแทบท้ังสิ้น 

กำรเรยีนรู้จำกตัวแบบนี้มีกระบวนกำรส ำคัญดังนี้ คือ 
1) Attention Process เป็นกระบวนกำรตั้งใจ บุคคลไม่สำมำรถเรียนรู้ได้มำกจำกกำรสังเกต 

ถ้ำเขำไม่มีควำมตั้งใจ และรับรู้ได้อย่ำงแม่นย ำถึงพฤติกรรมที่ตัวแบบแสดงออก กระบวนกำรตั้งใจจะ
เป็นตัวก ำหนดว่ำบุคคลจะสังเกตอะไรจำกตัวแบบนั้น องค์ประกอบที่มีผลต่อกระบวนกำรตั้งใจแบ่ง
ออกได้เป็น 2 องค์ประกอบ ได้แก่ องค์ประกอบของตัวแบบเอง พบว่ำ ตัวแบบที่ท ำให้บุคคลมีควำม
ตั้งใจจะสังเกตนั้นต้องเป็นตัวแบบที่มีลักษณะเด่นชัด เป็นตัวแบบที่ท ำให้ผู้สังเกตเกิดควำมพึงพอใจ 
พฤติกรรมที่แสดงออกไม่สลับซับซ้อนมำกนัก รวมทั้งพฤติกรรมของตัวแบบที่แสดงออกนั้นควรมี
คุณค่ำในกำรใช้ประโยชน์อีกด้วย นอกจำกองค์ประกอบของตัวแบบแล้ว ยังมีองค์ประกอบของผู้
สังเกตอีกด้วย ซึ่งได้แก่ ควำมสำมำรถในกำรรับรู้ ซึ่งรวมทั้ง กำรเห็น กำรได้ยิน กำรรับรู้รส กลิ่น และ
สัมผัส จุดของกำรรับรู้ ควำมสำมำรถทำงปัญญำ ระดับของกำรตื่นตัว และควำมชอบที่เคยได้เรียนรู้
มำก่อนแล้ว 

2) Retention Process เป็นกระบวนกำรจ ำตัวแบบของบุคคล บุคคลจะไม่ได้รับอิทธิพลมำก
นักจำกตัวแบบ ถ้ำเขำไม่สำมำรถจะจดจ ำได้ถึงลักษณะของตัวแบบ บุคคลจะต้องแปลงข้อมูลตัวแบบ
เป็นรูปแบบของสัญลักษณ์ และจัดโครงสร้ำงเพ่ือให้จ ำได้ง่ำยขึ้น ซึ่งปัจจัยที่จะส่งผลต่อกระบวนกำร



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

36 

กำรจ ำ คือ กำรเก็บรหัสเป็นสัญลักษณ์ เพ่ือง่ำยแก่กำรจ ำ ดังนั้น คนจะพยำยำมจัดระบบโครงสร้ำง
ควำมจ ำ ซึ่งอำจจะเป็นสัญลักษณ์ของตัวแบบหรือลักษณะส ำคัญของตัวแบบที่เป็นข้อมูลส ำหรับช่วย
ให้คนตอบสนองคล้ำยตัวแบบมำกที่สุดเท่ำที่สำมำรถจะปฏิบัติได้ และบุคคลจ ำตัวแบบได้ไม่เท่ำกันซึ่ง
ขึ้นอยู่กับโครงสร้ำงทำงปัญญำของแต่ละบุคคลด้วย 
 3) Production Process เป็นกระบวนกำรที่ผู้สังเกตแปลงสัญลักษณ์ที่เก็บจ ำไว้นั้นมำเป็น
กำรกระท ำ กำรที่คนสะสมประสบกำรณ์และจดจ ำว่ำข้อมูลควำมรู้ จำกตัวแบบ เมื่อมีโอกำสที่จะ
แสดงออกคนจะกระท ำพฤติกรรมต่ำงๆ ตำมตัวแบบที่ตนเองสำมำรถจะท ำได้ ซึ่งจะกระท ำได้ดีหรือไม่
นั้นย่อมข้ึนอยู่กับสิ่งที่จดจ ำได้ในกำรสังเกต   

4) Motivation Process คือกระบวนกำรจูงใจ คนจะเรียนรู้พฤติกรรมต่ำงๆ ต้องอำศัยกำร
จูงใจ ซึ่งมีสิ่งล่อใจหรือสิ่งกระตุ้นให้คนกระท ำตำมแบบและกระท ำตำมตัวแบบนั้นอยู่ในสภำวะที่มีกำร
ควบคุมไปสู่เป้ำหมำยของผู้ที่เป็นตัวแบบ กำรจูงใจมีองค์ประกอบหลำยประกำร เช่น ควำมพึงพอใจ
ของผู้สังเกตในกำรที่จะเรียนรู้จำกกำรท ำตำมตัวแบบ และอำจจะเป็นไปตำมระบบข้อมูลย้อนกลับ 
(Feedback information) คือ ผู้สังเกตหรือผู้เรียนได้รับผลและควำมพอใจจำกกำรเรียนรู้ตำมตัว
แบบ ควำมเข้มของกำรท ำตำมตัวแบบก็จะเด่นชัดขึ้น เช่น เด็กวัยรุ่นแต่งกำยและท ำตัวเหมือนดำรำ
ภำพยนตร์ (สมโภชน์ เอ่ียมสุภำษิต, 2556)  

โดยปัจจุบันมีกำรน ำทฤษฎีนี้มำประยุกต์ใช้ในกำรอธิบำยพฤติกรรมของบุคคลทั้งด้ำน
พฤติกรรมศำสตร์ สังคมศำสตร์ จิตวิทยำ และพยำบำลศำสตร์เป็นจ ำนวนมำก 

1. แนวคิดพื้นฐานของทฤษฎี 
Social Cognitive Theory เป็นกำรเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทั้งภำยในและภำยนอก ซึ่งกำร 

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมภำยนอก หมำยถึง กำรที่บุคคลแสดงพฤติกรรมนั้นออกมำจริงๆ ส่ วน 
พฤติกรรมภำยใน หมำยถึง กำรที่ได้มำซึ่งควำมรู้ใหม่ที่ท ำให้เกิดกำรเปลี่ยนแปลงควำมคิด ควำมเชื่อ 
กำรรับรู้ สิ่งเหล่ำนี้ถือว่ำเกิดกำรเรียนรู้ขึ้นแล้วโดยไม่ต้องแสดงเป็นพฤติกรรมหรือกำรกระท ำออกมำ
ให้เห็น แต่เป็นพฤติกรรมที่เกิดขึ้นจำกกระบวนกำรคิด (Cognitive process) (Glanz et al., 2002) 
Bandura ได้เสนอแนวคิดไว้ว่ำ พฤติกรรมของบุคคลเกิดจำกกำรมีปฏิสัมพันธ์ระหว่ำงปัจจัย 3 
องค์ประกอบ ซึ่งได้แก่ องค์ประกอบบุคคล (personal factor) องค์ประกอบทำงพฤติกรรมอย่ำงใด
อย่ำงหนึ่ง (Behavioral factor) และองค์ประกอบทำงสิ่งแวดล้อม (Environment factor) สำมำรถ
อธิบำยปฏิสัมพันธ์จำกรูปภำพ ดังนี้ 
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                                   B                          P= Person 
                                                               B= Person’s Behaviour 
                                                               E= Environment 
 
             P                                            E                   
รูปภำพที่ 1 แสดงปฏิสัมพันธ์เชิงเหตุผลของทั้งปัจจัย 3 ปัจจัยที่มีอิทธิพลซึ่งกันและกัน ระหว่ำงปัจจัย
บุคคล (P) ปัจจัยพฤติกรรมอย่ำงใดอย่ำงหนึ่ง (B) และปัจจัยสิ่งแวดล้อม (E) ในกำรมีอิทธิพลต่อ
ควำมคิดและพฤติกรรมของบุคคล ที่แสดงกำรก ำหนดซึ่งกันและกัน (Bandura, 1997)                                              

จำกรูปภำพที่ 1  Bandura ได้อธิบำย องค์ประกอบบุคคล สภำพแวดล้อมของตัวบุคคล และ
พฤติกรรมที่เคยแสดงออกของบุคคล จะเป็นตัวร่วมกันก ำหนดพฤติกรรมครั้งต่อไปของบุคคล หรือ
กล่ำวอีกนัยหนึ่งว่ำ พฤติกรรมที่จะเกิดขึ้นของบุคคลครั้งต่อไป จะเกิดจำกกำรมีอิทธิพลร่วมกันอย่ำงมี
เหตุมีผลของทั้งสำมปัจจัย จะขำดปัจจัยใดปัจจัยหนึ่งไปไม่ได้ บำงปัจจัยอำจมีอิทธิพลมำกกว่ำอีกบำง
ปัจจัย และอิทธิพลของปัจจัยทั้ง 3 นั้น ไม่ได้เกิดขึ้นพร้อมๆกัน หำกแต่ต้องอำศัยเวลำในกำรที่ปัจจัย
ใดปัจจัยหนึ่งจะมีผลต่อกำรก ำหนดปัจจัยอ่ืน (Bandura, 1997) กล่ำวคือ พฤติกรรมของบุคคลอำจ
เกิดจำกอิทธิพลของสิ่งแวดล้อม และปัจจัยตัวบุคคล เช่น ควำมคิด ควำมรู้สึก ควำมเชื่อ ควำม
คำดหวัง และกำรรับรู้ควำมสำมำรถ จะก ำหนดว่ำบุคคลจะแสดงพฤติกรรมเช่นใด ซึ่งในขณะเดียวกัน 
ปัจจัยตัวบุคคลก็ได้รับอิทธิพลจำกพฤติกรรมที่บุคคลแสดงออก และปัจจัยทำงสภำพแวดล้อม ในทำง
กลับกันสภำพแวดล้อมที่เปลี่ยนไปก็ท ำให้พฤติกรรมถูกเปลี่ยนไปด้วย โดยปัจจัยทั้ง 3 ประกำร มี
ลักษณะที่เก่ียวพันเป็นเหตุซึ่งกันและกัน มีอิทธิพลต่อกระบวนกำรเรียนรู้สิ่งแวดล้อมทำงสังคมของคน 
กล่ำวคือ ตัวบุคคลผู้นั้นมีควำมสำมำรถในกำรรับรู้ มีควำมคิดควำมเชื่อพ้ืนฐำนต่ำงๆ จะประสำน
สัมพันธ์กับกำรแสดงออกของคนผู้นั้น ซึ่งเป็นผลย้อนกลับให้บุคคลปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตำมตัวแบบ 
ส่วนสิ่งแวดล้อมทำงสังคมก็มีควำมส ำคัญต่อกำรเรียนรู้ของคนเป็นอย่ำงมำก โดยเฉพำะวัฒนธรรม 
ประเพณี ศำสนำ คือภูมิปัญญำของมนุษย์ที่จะอยู่ร่วมกันอย่ำงมีควำมสุขแต่มีเง่ือนไขอ่ืนๆ ในตัวมนุษย์
และแนวทำงกำรประพฤติปฏิบัติที่แปลกแยกกันไป ท ำให้องค์ประกอบของกระบวนกำรกำรเรียนรู้
ทำงสังคมทั้งสำมประกำร (บุคคล สิ่งแวดล้อม พฤติกรรม) มีอิทธิพลต่อกัน แต่น้ ำหนักควำมเข้มของ
อิทธิพลไม่เท่ำกัน และเวลำ สถำนที่ เหตุกำรณ์ จะเป็นตัวแปรส ำคัญรวมทั้งอิทธิพลของกำรเสริมแรง
ซึ่งเป็นกำรจูงใจให้บุคคลเพ่ิมหรือลดพฤติกรรมต่ำงๆ โดยมีตัวแบบที่คนส่วนมำกจะต้องผ่ำน
กระบวนกำรเรียนรู้จำกกำรสังเกตวิถีทำงกำรประพฤติปฏิบัติของผู้อ่ืน เช่น วัฒนธรรม ประเพณี 
ศำสนำ กำรพิจำรณำที่ก ำหนดซึ่งกันและกันที่ละคู่  

คู่แรกระหว่ำง P          B ซึ่งแสดงให้เห็นถึงกำรปฏิสัมพันธ์ระหว่ำงควำมคิด ควำมรู้สึก และ
กำรกระท ำ ควำมคำดหวัง ควำมเชื่อ กำรรับรู้เกี่ยวกับตนเอง เป้ำหมำย และควำมตั้งใจ ซึ่งปัจจัย
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ดังกล่ำวก ำหนดลักษณะและทิศทำงของพฤติกรรมสิ่งที่บุคคลคิด เชื่อ และรู้สึก จะก ำหนดว่ำบุคคลจะ
แสดงพฤติกรรมเช่นใด ในขณะเดียวกันกำรกระท ำของบุคคลก็จะเป็นส่วนหนึ่งในกำรก ำหนดลักษณะ
กำรคิดและกำรสนองตอบทำงอำรมณ์ ลักษณะของร่ำงกำยและระบบกำรรับรู้ และระบบประสำทมี
ผลต่อพฤติกรรม และศักยภำพของบุคคล เช่นเดียวกับระบบกำรรับรู้และโครงสร้ำงของสมองก็
ปรับเปลี่ยนได้โดยประสบกำรณ์ทำงพฤติกรรมเช่นกัน (Greenough et al., 1987)  

กำรก ำหนดซึ่งกันและกันของ E          P เป็นกำรปฏิสัมพันธ์ระหว่ำงลักษณะของบุคคลและ
สภำพแวดล้อม ควำมคำดหวัง ควำมเชื่อ อำรมณ์ และควำมสำมำรถทำงปัญญำของบุคคลนั้นจะ
พัฒนำและเปลี่ยนแปลง โดยอิทธิพลทำงสังคม ที่ให้ข้อมูลและกระตุ้นกำรสนองตอบทำงอำรมณ์โดย
กำรผ่ำนตัวแบบกำรสอนและกำรชักจูงทำงสังคม ขณะเดียวกันบุคคลจะกระตุ้นปฏิกิริยำสนองตอบที่
แตกต่ำงกันจำกสภำพแวดล้อมทำงสังคมที่เขำอำศัยอยู่ จำกลักษณะทำงกำยภำพของเขำ เช่น อำยุ 
ขนำดของร่ำงกำย เชื้อชำติ เพศและควำมน่ำสนใจของร่ำงกำย ที่ค่อนข้ำงจะแยกออกจำกสิ่งที่เขำพูด
และกระท ำ นอกจำกนี้กำรสนองตอบนั้นยังขึ้นอยู่กับบทบำทและสถำนภำพทำงสังคมของเขำอีกด้วย  

กำรก ำหนดซึ่งกันและกันของ B         E  เป็นกำรปฏิสัมพันธ์ระหว่ำงพฤติกรรมและ
สภำพแวดล้อมในชีวิตประจ ำวันของคนเรำ พฤติกรรมเปลี่ยนเงื่อนไขสภำพแวดล้อม ในขณะเดียวกัน
เงื่อนไขของสภำพแวดล้อมที่เปลี่ยนไปนั้น ก็ท ำให้พฤติกรรมถูกเปลี่ยนไปด้วยสภำพแวดล้อมจะไม่มี
อิทธิพลใดๆ ต่อบุคคล จนกว่ำจะมีพฤติกรรมบำงอย่ำงเกิดขึ้น (สมโภชน์ เอ่ียมสุภำษิต, 2556) 
สิ่งแวดล้อมสำมำรถจ ำแนกได้เป็น 1) สภำพแวดล้อมทำงสังคม หมำยถึงบุคคลที่มีอิทธิพลต่อกำร
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ได้แก่ สมำชิกในครอบครัว เพ่ือน หรือบุคคลรอบข้ำง 2) สิ่งแวดล้อมทำง
กำยภำพ ได้แก่ สภำพดินฟ้ำอำกำศ เป็นต้น  

Bandura ชี้ให้เห็นว่ำ กำรเรียนรู้สิ่งแวดล้อมทำงสังคมนั้นเกี่ยวข้องกับ Observational 
Learning (กำรเรียนรู้จำกกำรสังเกต) Self-Regulatory (กำรรู้จักควบคุมตนเอง) และ Self-Efficacy 
(กำรรู้จักควำมสำมำรถของตนเอง) ซึ่งทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคมอธิบำย ดังนี้  

การก ากับตนเอง (Self-Regulation) 
กำรก ำกับตนเอง  เป็นแนวคิดที่ส ำคัญอีกแนวคิดหนึ่งของทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคมซึ่ง 

Bandura (1986) มีควำมเชื่อว่ำ พฤติกรรมของมนุษย์เรำนั้นไม่ได้เป็นผลพวงของกำรเสริมแรงและ
กำรลงโทษจำกภำยนอกแต่เพียงอย่ำงเดียว หำกแต่ว่ำมนุษย์เรำสำมำรถกระท ำบำงสิ่งบำงอย่ำงเพ่ือ
ควบคุมควำมคิด ควำมรู้สึก และกำรกระท ำของตนเอง ด้วยผลกรรมที่เขำหำมำเองเพ่ือส ำหรับตัวเขำ 
ซึ่งควำมสำมำรถในกำรด ำเนินกำรดังกล่ำวนี้  Bandura เรียกว่ำ เป็นกำรก ำกับตนเอง 

กำรก ำกับตนเองนี้ ไม่สำมำรถจะบรรลุได้ด้วยอ ำนำจทำงจิต หำกแต่จะต้องฝึกฝนและพัฒนำ 
ควำมตั้งใจและควำมปรำรถนำที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของคนเรำนั้นยังไม่เพียงพอต่อกำร
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เปลี่ยนแปลง ถ้ำขำดหนทำงที่จะน ำไปสู่กำรเปลี่ยนแปลงนั้น บุคคลควรจะได้รับกำรฝึกฝนกลไกของ
กำรก ำกับตนเองซึ่งประกอบด้วย 3 กระบวนกำรดังต่อไปนี้  

1) กระบวนกำรสังเกตตนเอง (Self-Observation) บุคคลจะไม่มีอิทธิพลใดๆ ต่อกำรกระท ำ
ของตนเอง ถ้ำเขำไม่สนใจว่ำเขำก ำลังท ำอะไรอยู่  ดังนั้นจุดเริ่มต้นที่ส ำคัญของกำรก ำกับตนเองคือ 
บุคคลจะต้องรู้ว่ำก ำลังท ำอะไรอยู่ เพรำะควำมส ำเร็จของกำรก ำกับตนเองนั้น ส่วนหนึ่งมำจำกควำม
ชัดเจนควำมสม่ ำเสมอและควำมแม่นย ำของกำรสังเกตและบันทึกตนเอง ในกระบวนกำรสังเกตตนเอง
นั้น Bandura ได้เสนอว่ำ ควรมีด้ำนต่ำงๆ ที่ควรจะพิจำรณำอยู่ด้วยกัน 4 ด้ำน คือ ในด้ำนของกำร
กระท ำ ซึ่งผู้ที่สังเกตตนเอง ควรจะตัดสินใจว่ำควรจะสังเกตตนเอง ในมิติใดของกำรกระท ำของตน ซึ่ง
มิติต่ำงๆ ของพฤติกรรมที่ควรพิจำรณำท ำกำรสังเกตได้แก่ มิติด้ำนคุณภำพ อัตรำควำมเร็ว ปริมำณ
ควำมริเริ่ม ควำมสำมำรถในกำรเข้ำสังคม จริยธรรมและควำมเบี่ยงเบน ทั้งนี้กำรที่จะเลือกสังเกตที่มิติ
ใดของพฤติกรรมนั้น ย่อมข้ึนอยู่กับเป้ำหมำยของผู้สังเกตและลักษณะของพฤติกรรมเป็นหลัก เช่น ถ้ำ
ต้องกำรสังเกตกำรวิ่งของนักกีฬำ ก็คงจะต้องท ำกำรสังเกตในมิติของควำมเร็ว หรือถ้ำจะสังเกตว่ำหลัง
กำรฝึกทักษะทำงสังคมแล้ว กำรปฏิสัมพันธ์ กับสังคมเป็นเช่นใด ก็อำจจะสังเกตในมิติของ
ควำมสำมำรถในกำรเข้ำสังคม เป็นต้น นอกจำกด้ำนของกำรกระท ำแล้ว ยังมีด้ำนของควำมสม่ ำเสมอ 
ควำมใกล้เคียงและควำมถูกต้องอีกด้วย 
   2) กระบวนกำรตัดสิน (Judgement  Process) ข้อมูลที่ได้จำกกำรสังเกตตนเองนั้นจะมีผล
ต่อกำรเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของคนไม่มำกนัก ถ้ำปรำศจำกกระบวนกำรตัดสิน ถ้ำข้อมูลดังกล่ำวนั้น
เป็นที่พึงพอใจหรือไม่พึงพอใจ โดยอำศัยมำตรฐำนส่วนบุคคลที่ได้มำจำกกำรถูกสอนโดยตรง กำร
ประเมิน ปฏิกิริยำตอบสนองทำงสังคมต่อพฤติกรรมนั้นๆ และจำกกำรสังเกตตัวแบบ ซึ่ง Bandura ให้
ควำมส ำคัญอย่ำงมำกต่อกำรถ่ำยทอดมำตรฐำนจำกกระบวนกำรของตัวแบบ 

นอกจำกกำรตัดสิน ที่ต้องอำศัยมำตรฐำนส่วนบุคคลแล้ว ปัจจัยอีกปัจจัยหนึ่งที่เกี่ยวข้องกับ
กระบวนกำรตัดสิน คือ กำรเปรียบเทียบกับกลุ่มอ้ำงอิงทำงสังคมประกอบด้วย กำรเปรียบเทียบกับ
บรรทัดฐำนของสังคม เปรียบเทียบทำงสังคม เปรียบเทียบกับตนเอง และกำรเปรียบเทียบกับกลุ่ม 

กระบวนกำรตัดสินใจจะไม่ส่งผลใดๆ ต่อบุคคล ถ้ำพฤติกรรมที่ตัดสินนั้นยังไม่มีคุณค่ำพอแก่
ควำมสนใจของบุคคล แต่ถ้ำพฤติกรรมนั้นมีคุณค่ำ กำรประเมินตนเองก็จะส่งผล ต่อกำรเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมของบุคคลทันที แต่อย่ำงไรก็ตำมกำรที่บุคคลจะสนองตอบอย่ำงไรต่อกระบวนกำรตัดสินนั้น 
ก็ย่อมขึ้นอยู่กับกำรอนุมำนสำเหตุในกำรกระท ำ บุคคลจะรู้สึกภูมิใจ ถ้ำกำรประเมินควำมส ำเร็จของ
กำรกระท ำมำจำกควำมสำมำรถและกำรกระท ำของเขำ และจะรู้สึกไม่พึงพอใจเท่ำใดนัก ถ้ำกำร
กระท ำนั้นขึ้นอยู่กับปัจจัยภำยนอก 
   3) กำรแสดงปฏิกิริยำต่อตนเอง (Self-Reaction) กำรพัฒนำมำตรฐำนในกำรประเมินและ
ทักษะในกำรตัดสินนั้น จะน ำไปสู่กำรแสดงปฏิกิริยำต่อตนเอง ทั้งนี้ย่อมขึ้นอยู่กับสิ่งล่อใจในกำรที่จะ
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  บุคคล                                         พฤติกรรม                                         ผลลพัธ์ 

    

  

 

น ำไปสู่ผลทำงบวก ทั้งในแง่ของผลที่ได้เป็นสิ่งของที่จับต้องได้ หรือในแง่ของควำมพึงพอใจในตนเอง 
ส่วนมำตรฐำนภำยในของบุคคล ก็จะท ำหน้ำที่เป็นตัวเกณฑ์ที่ท ำให้บุคคลคงระดับกำรแสดงออก อีก
ทั้งเป็นตัวจูงใจให้บุคคลกระท ำพฤติกรรมไปสู่มำตรฐำน 

การรับรู้ความสามารถของตนเอง (Self – Efficacy)  
 Bandura (1997) มีควำมเชื่อว่ำกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองนั้นมีผลต่อกำรกระท ำของ
บุคคล 2 คน อำจมีควำมสำมำรถไม่ต่ำงกัน แต่อำจแสดงออกในคุณภำพที่แตกต่ำงกันได้ ถ้ำพบว่ำคน 
2 คน นี้มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองแตกต่ำงกัน ในคนๆ เดียวก็เช่นกัน ถ้ำรับรู้ควำมสำมำรถ
ของตนเองในแต่ละสภำพกำรณ์แตกต่ำงกัน ก็อำจจะแสดงพฤติกรรมออกมำได้แตกต่ำงกันเช่นกัน 
Bandura เห็นว่ำควำมสำมำรถของบุคคลนั้นไม่ตำยตัว หำกแต่ยืดหยุ่นตำมสภำพกำรณ์ ดังนั้น สิ่งที่
จะก ำหนดประสิทธิภำพของกำรแสดงออก จึงขึ้นอยู่กับกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในสถำณ
กำรณ์นั้นๆ นั่นคือ ถ้ำมีกำรรับรู้ว่ำตนเองมีควำมสำมำรถ ก็จะแสดงควำมสำมำรถนั้นออกมำ บุคคลที่
รับรู้ว่ำตนเองมีควำมสำมำรถจะมีควำมอดทน อุตสำหะ ไม่ท้อถอย และจะประสบควำมส ำเร็จในที่สุด 
(Evans, 1989) โดย Bandura (1997) ได้อธิบำยถึงพฤติกรรมของบุคคล โดยใช้แนวคิด 2 ประกำร 
ดังนี้ 1) กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเอง (Self-Efficacy) เป็นกำรตัดสินใจของบุคคลเกี่ยวกับ
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรจัดกำรและด ำเนินกำรกระท ำพฤติกรรมได้ส ำเร็จตำมจุดมุ่งหมำย 2) 
ควำมคำดหวังถึงผลที่จะเกิดขึ้น (Outcome expectations) เป็นกำรตัดสินว่ำกำรกระท ำพฤติกรรม
จะน ำไปสู่ผลลัพธ์ที่ต้องกำร โดย Bandura (1997) ได้เสนอรูปแบบปัจจัย ด้ำนควำมคำดหวังผลที่จะ
เกิดข้ึนมีควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรม ดังรูปภำพที่ 2  
        
 
 
 
 
รูปภำพที่ 2 แสดงควำมสัมพันธ์ระหว่ำงกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเอง พฤติกรรมและควำม
คำดหวังผลที่จะเกิดข้ึน (Bandura, 1997) 

การรับรู้ความสามารถของตนเอง (Perceived self-efficacy) หมำยถึง กำรที่บุคคล
เชื่อมั่นต่อควำมสำมำรถของตนเองที่มีอยู่ ในกำรจะกระท ำพฤติกรรมอย่ำงใดอย่ำงหนึ่งให้ส ำเร็จตำมที่
ได้ตั้งเป้ำหมำยไว้ (Bandura, 1997) Bandura เชื่อว่ำ บุคคลเรียนรู้ในพฤติกรรมต่ำงๆ จำกตัวแบบ 
เพ่ือพัฒนำให้เกิดกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเอง จำกนั้น บุคคลจะน ำเอำกำรรับรู้ควำมสำมำรถที่มี
อยู่ไปก ำหนดพฤติกรรมของตนเองเพ่ือให้ได้ผลลัพธ์ตำมที่ตนเองคำดหวัง นอกจำกนี้ บุคคลยังเรียนรู้
เพ่ือที่จะใช้กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองไปควบคุมปัจจัยสิ่งแวดล้อม และปัจจัยทำงพฤติกรรม ให้

กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเอง ควำมคำดหวังผลที่จะเกิดขึ้น  
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เป็นไปตำมที่ตนเองต้องกำร โดยให้ค ำจ ำกัดควำมว่ำ เป็นกำรที่บุคคลตัดสินใจเกี่ยวกับควำมสำมำรถ
ของตนเองที่จะจัดกำร และด ำเนินกำรกระท ำพฤติกรรมให้บรรลุเป้ำหมำยที่ก ำหนดไว้  กำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองเป็นกำรเชื่อมระหว่ำงกำรรับรู้กับกำรกระท ำพฤติกรรม เพรำะกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองเกิดก่อนควำมพยำยำมท่ีจะกระท ำพฤติกรรม 

ความคาดหมายในผลลัพธ์  (Outcome expectations) กำรรับรู้ควำมคำดหมำย เป็น
กำรตัดสินว่ำกำรกระท ำพฤติกรรมจะน ำไปสู่ผลลัพธ์ที่ต้องกำร ทั้งนี้บุคคลจะเกิดกำรเรียนรู้จำก
ประสบกำรณ์ที่ผ่ำนมำและเลือกกลวิธีให้เหมำะสมกับสถำนกำรณ์ที่คำดว่ำจะเกิดขึ้นและกระท ำ
พฤติกรรมนั้นๆ จะช่วยลดควำมวิตกกังวลและเพ่ิมควำมสำมำรถในกำรเผชิญกับเหตุกำรณ์ที่คำดว่ำจะ
เกิดขึ้นได้ ควำมคำดหวังในผลลัพธ์ (Outcome expectancies)  หมำยถึง ควำมเชื่อ กำรรับรู้หรือ
กำรตีคุณค่ำเกี่ยวกับผลที่ตำมมำหรือผลลัพธ์ (Consequences) ที่เกิดจำกกำรกระท ำของบุคคลนั้น 
ซ่ึงผลที่ตำมมำนั้นจะเป็นตัวประเมินและเป็นข้อมูลที่จะสะท้อนไปยังควำมคำดหวังในอนำคต หรือกำร
ตัดสินใจในอนำคตที่เก่ียวกับกำรแสดงพฤติกรรม กำรตีคุณค่ำมีทั้งทำงบวก (Positive) และคุณค่ำทำง
ลบ (Negative) สำมำรถจ ำแนกได้เป็นคุณค่ำทำงด้ำนสังคม (Social) คุณค่ำทำงด้ำนร่ำงกำย 
(Physical) และคุณค่ำทำงด้ำนกำรประเมินตนเอง (Self-evaluative) กำรรับรู้ควำมสำมำรถของ
ตนเอง และควำมคำดหวังผลที่จะเกิดขึ้นมีควำมสัมพันธ์กันมำกโดยที่ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงตัวแปรทั้ง
สองตัวนี้ มีผลต่อกำรตัดสินใจที่จะกระท ำพฤติกรรมของบุคคลนั้นๆ ดังรูปภำพที่ 3  
                                            ควำมคำดหวังเกี่ยวกับผลที่จะเกิดขึ้น 
                           สูง                 ต่ ำ 
 
 กำรรับรู้                     สูง 
ควำมสำมำรถ 
ของตนเอง                   ต่ ำ  
 
 
รูปภำพที่ 3 แสดงควำมสัมพันธ์ระหว่ำงกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองและควำมคำดหวังผลที่จะ
เกิดข้ึน  

สรุปได้ว่ำ บุคคลจะกระท ำพฤติกรรมเมื่อมีควำมคำดหมำยในผลลัพธ์ เป็นกำรคำดหมำยว่ำ
เมื่อกระท ำพฤติกรรมนั้นแล้วจะน ำไปสู่ผลลัพธ์ที่ต้องกำร และกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองเป็น
กำรตัดสินว่ำตนเองมีควำมสำมำรถท่ีจะกระท ำพฤติกรรม ในบุคคลที่มีควำมคำดหมำยในผลลัพธ์เพียง
อย่ำงเดียวพบว่ำ ไม่เพียงพอที่จะท ำให้บุคคลกระท ำพฤติกรรมได้ ถ้ำหำกบุคคลไม่รับรู้ควำมสำมำรถ
ของตนเอง ดังนั้น กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองจึงเป็นสิ่งส ำคัญต่อกำรกระท ำพฤติกรรม บุคคลที่

มีแนวโน้มที่จะท ำ 
แน่นอน 

มีแนวโน้มที่จะ 
ไม่ท ำ 

มีแนวโน้มที่จะ 
ไม่ท ำ 

มีแนวโน้มที่จะ 
ไม่ท ำแน่นอน 
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มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองจะท ำให้บุคคลเกิดควำมเชื่อมั่นในควำมสำมำรถของตน และ
พยำยำมที่จะกระท ำพฤติกรรมโดยไม่ย่อท้อต่ออุปสรรค  ในทำงตรงกันข้ำม หำกบุคคลมีกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองต่ ำจะท ำให้บุคคลนั้นพยำยำมที่จะหลีกเลี่ยงกำรกระท ำพฤติกรรมนั้นๆ 
หรือไม่กระท ำพฤติกรรมนั้นเลย  

การควบคุมตนเอง (Self- control) เป็นกำรก ำกับไปสู่ทิศทำงพฤติกรรมที่ต้องกำร และ
ประสบควำมส ำเร็จตำมเป้ำประสงค์ Bandura (1997) เชื่อว่ำพฤติกรรมของบุคคลแม้จะถูกก ำหนด
จำกปัจจัยภำยนอกแต่บุคคลก็พยำยำมที่จะก ำหนดพฤติกรรมของตนเอง โดยกำรควบคุมปัจจัย
ภำยนอกและควบคุมปัจจัยภำยในบุคคล ซึ่งพฤติกรรมของบุคคลไม่ได้เป็นผลมำจำกกำรเสริมแรงและ
กำรลงโทษจำกภำยนอกเพียงอย่ำงเดียว แต่ยังขึ้นอยู่กับกำรควบคุมควำมคิด ควำมรู้สึก และกำร
กระท ำของตนเองด้วยกำรจัดหำผลกำรกระท ำด้วยตนเอง ซึ่งควำมสำมำรถนี้เรียกว่ำ กำรก ำกับ
พฤติกรรมตนเอง (Self-Regulated behavior) เมื่อบุคคลได้เรียนรู้ในเป้ำหมำยหรือมำตรฐำนกำร
กระท ำ บุคคลเริ่มเรียนรู้กำรประเมินตนเอง (Self-Evaluation) นอกจำกนั้นบุคคลจะเริ่มเรียนรู้กำร
ตัดสินพฤติกรรมตนเอง (Self-Judgment) และเรียนรู้กำรเกิดปฏิกิริยำต่อพฤติกรรมตนเอง (Self-
Reaction) ด้วยกระบวนกำรดังกล่ำว บุคคลจึงเกิดกำรเรียนรู้ที่ควบคุมปัจจัยต่ำงๆ ที่มำเกี่ยวข้องกับ
กำรกระท ำของตนเอง ทั้งนี้เพ่ือให้ตนเองสำมำรถกระท ำพฤติกรรมได้บรรลุผลส ำเร็จตำมเป้ำหมำยที่
วำงไว้ (Bandura, 1986; Schunk, 1996) 
5. ความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชาย 

กำรที่จะให้บุคคลเกิดกำรกระท ำพฤติกรรมใดๆ รวมทั้งพฤติกรรมทำงสุขภำพเพ่ือป้องกันโรค 
บุคคลนั้นต้องมีควำมตั้งใจที่จะกระท ำหรือแสดงพฤติกรรมนั้น กล่ำวได้ว่ำ  กำรแสดงพฤติกรรมของ
มนุษย์ (Human behavior) อยู่ภำยใต้กำรควบคุมของควำมตั้งใจแสดงพฤติกรรม (Behavior 
Intention) ซึ่งบุคคลที่มีควำมตั้งใจในกำรแสดงพฤติกรรมสูง มีแนวโน้มที่จะกระท ำพฤติกรรมสูง 
(Ajzen, 1985) จำกกำรทบทวนวรรณ พบกำรศึกษำของ Wheldon และคณะ (2012) ท ำกำรศึกษำ
ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยและชำยรักสองเพศ และกำรศึกษำของ 
Marra และคณะ (2015) ท ำกำรศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย และ
ชำยรักต่ำงเพศที่มำรับบริกำรในคลินิกโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ในประเทศเนเธอแลนด์ ซึ่งในกำร
วิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้จึงท ำกำรศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เนื่องจำก จำกกำร
ส ำรวจเบื้องต้นของผู้วิจัยถึงอัตรำกำรมำฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศ ในคลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย พ.ศ. 2561 พบว่ำ มีชำยรักชำย
มำรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ประมำณ 5-10 รำยต่อเดือน จำกจ ำนวนชำยรักชำยที่มำรับ
บริกำรทั้งหมดประมำณ 2,000 รำยต่อเดือน ซึ่งมีอัตรำของกำรฉีดที่ต่ ำมำก  
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     5.1 ความหมายของความตั้งใจการฉีดวัคซีนในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
Wheldon และคณะ (2011) ให้ควำมหมำยของควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

หมำยถึง ระดับควำมรู้สึกมุ่งมั่นในกำรจะไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หำกวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
สำมำรถป้องกันมะเร็งทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะเพศ และมะเร็งช่องปำกและล ำคอในชำยรักชำยได้  
      Priest และคณะ (2015) ให้ควำมหมำยของควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
หมำยถึง ระดับควำมรู้สึกมุ่งม่ันในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หำกวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถ
ป้องกันหูด มะเร็งทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะเพศชำย และมะเร็งช่องปำกและล ำคอและป้องกันกำร
แพร่กระจำยเชื้อ HPV ในเพศชำยได้  

ดังนั้น ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำง
เพศ จึงหมำยถึง ควำมมุ่งมั่นในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพ
ทำงเพศ ใน 6 เดือนข้ำงหน้ำ หำกวัคซีนสำมำรถลดโอกำสเสี่ยงของกำรติดเชื้อ HPV ได้รับกำรรับรอง
ควำมปลอดภัยและประสิทธิภำพในกำรป้องกันหูดหงอนไก่ มะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะเพศ 
และมะเร็งช่องปำกและล ำคอในชำยรักชำยได้ 

5.2 ปัญหาความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
จำกกำรทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV พบ

กำรศึกษำ ของ Priest และคณะ (2015)  ศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ของนักศึกษำชำย ในมหำวิทยำลัยทำงตะวันออกเฉียงใต้ของประเทศสหรัฐอเมริกำ กลุ่มตัวอย่ำง
เป็น เพศชำย อำยุระหว่ำง 18-26 ปี จ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำง 309 คน พบว่ำ นักศึกษำชำยมีควำมตั้งใจ
ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ร้อยละ 22 อยู่ในระดับต่ ำ และยังพบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงมีควำม
ตระหนักและควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ในระดับต่ ำ สอดคล้องกับกำรศึกษำของ Wheldon และคณะ 
(2011)  ศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของกลุ่มนักศึกษำชำยรักชำยและนักศึกษำ
ชำยรักสองเพศ ในภำคตะวันออกเฉียงใต้ของสหรัฐอเมริกำ กลุ่มตัวอย่ำงคือ ชำยรักชำยจ ำนวน 179 
คน อำยุระหว่ำง 18-29 ปี พบว่ำ นักศึกษำชำยรักชำยและนักศึกษำชำยรักสองเพศ มีควำมตั้งใจใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในระดับต่ ำ เพียงร้อยละ 36 เท่ำนั้น และยังมีควำมกังวลเรื่องค่ำใช้จ่ำย
ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ซึ่งเป็นปัจจัยที่ส ำคัญต่อควำมตั้งใจในกำรรับวัคซีนของกลุ่มชำยรัก
ชำย และชำยรักสองเพศ เช่นเดียวกับกำรศึกษำของ (Gerend & Barley, 2009) ศึกษำควำมตั้งใจใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยในวัยผู้ใหญ่ตอนต้น จ ำนวน 365 คน ผล
กำรศึกษำ พบว่ำ ชำยรักชำยมีควำมตั้งใจในกำรกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในระดับปำนกลำง 
และกำรรับรู้ประโยชน์ของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ว่ำจะช่วยลดควำมเสี่ยงในกำรเกิดโรคมะเร็งปำก
มดลูกในผู้หญิง แต่ไม่ทรำบเกี่ยวกับประโยชน์ของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเพศชำย และยังพบ
กำรศึกษำ ของ Reiter และคณะ (2010) ศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่ม
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ชำยรักชำยและชำยรักสองเพศ จ ำนวน 306 คน อำยุระหว่ำง 18-59 ปี ผลกำรศึกษำ พบว่ำ กลุ่มชำย
รักชำยและชำยรักสองเพศมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  ประมำณร้อยละ 74 แต่ยัง
ต้องกำรค ำแนะน ำจำกบุคลำกรทำงกำรแพทย์ ในประเทศไทย พบกำรศึกษำเก่ียวกับควำมตั้งใจในกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของ พนิดำ จันทรโสภีพันธ์ (2554) ศึกษำเกี่ยวกับควำมตั้งใจในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่มนักศึกษำหญิง พบว่ำ นักศึกษำหญิงมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับต่ ำ และจำกกำรศึกษำของ สิทธิศักดิ์ เครือพิมำย และรัตน์ศิริ ทำโต 
(2559) ศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำยรักชำย อำยุ 
ระหว่ำง 18-26 ปี จ ำนวน 259 คน พบว่ำนักศึกษำชำยรักชำยมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV อยู่ในระดับปำนกลำง ร้อยละ 43.7 แต่ยังวิตกกังวลเกี่ยวกับควำมเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV และ
ควำมมั่นใจในประโยชน์ที่จะได้รับจำกกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
 ทั้งนี้ จำกกำรทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV พบว่ำ
ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับต่ ำ (Wheldon et al., 2011; Priest et al., 
2015) ซึ่งในประเทศไทยยังไม่พบกำรศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศในสถำนบริกำรของรัฐ เอกชนหรือองค์กรอิสระ ฉะนั้น 
เพ่ือกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ จึงจ ำเป็นต้องทรำบ
ปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยกลุ่มนี้ 

5.3 การประเมินความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายที่มารับ
บริการสุขภาพทางเพศ ในกำรวิจัยครั้งนี้ ประเมินได้จำกกำรรำยงำนควำมรู้สึกของชำยรักชำยที่มำรับ
บริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศ ว่ำตนมีควำมรู้สึกหรือควำมคิดเห็นอย่ำงไรเกี่ยวกับกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ซึ่งมีเครื่องมือที่ใช้ ดังนี้ 

5.3.1 ประเมินโดยใช้แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย
วัยผู้ใหญ่ตอนต้น ของ Gerend & Barley (2009) ประเมินจำกควำมรู้สึกมุ่งมั่นในกำรไปฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำย ข้อค ำถำมถำมเกี่ยวกับ “ท่ำนมีแนวโน้มจะไปรับกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV” “ท่ำนจะไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หลังจำกที่มีกำรติดเชื้อ HPV” “ท่ำน
จะไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หลังจำกได้รับข้อมูลข่ำวสำรเกี่ยวกับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV” 
“ท่ำนจะไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หลังจำกที่เคยฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ไปแล้ว” และ
“ท่ำนจะไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หำกบุคลำกรทำงสำธำรณสุขรับรองว่ำท่ำนจะไม่มีควำม
เสี่ยงในกำรติดเชื้อ HPV ภำยในระยะเวลำ 3 ปี” จ ำนวนข้อค ำถำมทั้งหมด 5 ข้อ มีค่ำสัมประสิทธิ์
แอลฟำของครอนบำค เท่ำกับ 0.94 ลักษณะค ำตอบเป็นแบบลิเคิร์ท แบ่งระดับควำมมุ่งมั่นในกำรไป
รับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ออกเป็น 5 ระดับ ได้แก่ เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง จนไปถึงเป็นไปได้
อย่ำงยิ่ง 
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5.3.2 ประเมินโดยใช้แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย
ที่ติดเชื้อ HIV ของ Gilbert และคณะ (2011) ซึ่งมีกำรประเมินจำกควำมรู้สึกมุ่งมั่นในกำรไปรับกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยที่ติดเชื้อ HIV โดยประเมินเกี่ยวกับระดับควำมรู้สึกมุ่งมั่นใน
กำรไปรับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยที่ติดเชื้อ HIV หำกวัคซีนได้รับกำรรับรอง
ประสิทธิภำพให้ใช้ในผู้ชำย จ ำนวนข้อค ำถำม 5 ข้อ แบ่งระดับควำมมุ่งมั่นในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ออกเป็น 5 ระดับ ได้แก่ เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง จนไปถึงเป็นไปได้อย่ำงยิ่ง 

5.3.3 ประเมินโดยใช้แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำ
ชำย ของ Priest และคณะ (2015) กำรประเมินจำกระดับควำมรู้สึกมุ่งมั่นในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ของนักศึกษำชำยใน 6 เดือนข้ำงหน้ำ โดยประเมินเกี่ยวกับ “ท่ำนจะพยำยำมไปรับ
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน 6 เดือนข้ำงหน้ำ” “ท่ำนจะวำงแผนในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ใน 6 เดือนข้ำงหน้ำ” “ท่ำนจะตั้งใจในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน 6 
เดือนข้ำงหน้ำ” จ ำนวนข้อค ำถำม 3 ข้อ มีค่ำสัมประสิทธิ์แอลฟำของครอนบำค เท่ำกับ 0.96 โดย
ลักษณะค ำตอบเป็นแบบลิเคิร์ท ซึ่งแบ่งระดับควำมมุ่งมั่นในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ออกเป็น 5 ระดับ ได้แก่ เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง จนไปถึงเป็นไปได้อย่ำงยิ่ง  

5.3.4 ประเมินโดยใช้แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำ
ชำยของ สิทธิศักดิ์ เครือพิมำย และรัตน์ศิริ ทำโต (2559) ที่ดัดแปลงมำจำกของ Wheldon และคณะ 
(2011) เป็นกำรประเมินจำกระดับควำมรู้สึกมุ่งมั่นในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของ
นักศึกษำชำยรักชำย โดยประเมินเกี่ยวกับ “ท่ำนจะไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หำกวัคซีน
ได้รับกำรรับรองประสิทธิภำพในกำรป้องกันโรคมะเร็งได้ในผู้ชำย” “ท่ำนจะพยำยำมหำข้อมูลเพ่ิมเติม
เกี่ยวกับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV” “ท่ำนจะให้ควำมส ำคัญในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
หำกวัคซีนได้รับกำรรับรองควำมปลอดภัยและประสิทธิภำพให้ใช้ได้ในผู้ชำย” “ท่ำนจะไปรับกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อย่ำงแน่นอน” และ “ท่ำนจะไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หำก
บุคลำกรทำงสำธำรณสุขแนะน ำให้ท่ำนฉีดในอีก 3 ปีข้ำงหน้ำ” จ ำนวนข้อค ำถำม 5 ข้อ ค่ำดัชนีควำม
ตรงตำมเนื้อหำ เท่ำกับ 0.80 โดยลักษณะค ำตอบเป็นแบบลิเคิร์ท ซึ่งแบ่งระดับควำมมุ่งมั่นในกำรไป
รับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ออกเป็น 5 ระดับ ได้แก่ ไม่น่ำเป็นไปได้อย่ำงยิ่ง ไม่น่ำเป็นไปได้ ไม่
แน่ใจ เป็นไปได้ และ เป็นไปได้อย่ำงยิ่ง  

ในกำรศึกษำครั้งนี้ ผู้วิจัยประเมินควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย
ที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ โดยใช้แบบสอบถำม ของ Priest และคณะ (2015) เนื่องจำกเป็น
แบบสอบถำมที่มีกำรประเมินถึงควำมพยำยำม กำรวำงแผน และควำมตั้งใจในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV และมีกำรก ำหนดเวลำ ซึ่งเป็นแบบสอบถำมที่มีกำรประเมินอย่ำงเป็นขั้นเป็นตอนใน
กำรวัดถึงระดับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 
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6. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายที่มารับ
บริการตรวจสุขภาพทางเพศ 

6.1 ความรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV  
6.1.1 ความหมาย 
ควำมรู้ (Knowledge) คือ สิ่งจ ำเป็นเบื้องต้นส ำหรับกำรเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Bandura, 

2004) 
ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV  หมำยถึง กำรรับรู้และควำมเข้ำใจเกี่ยวกับข้อเท็จจริงในเรื่อง 

สำเหตุ ปัจจัยเสี่ยง โรคที่เกิดจำกกำรติดเชื้อ HPV และกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV (Reiter et al., 
2010) 

โดยสรุป ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV หมำยถึง ควำมเข้ำใจอย่ำงถูกต้องของชำยรักชำยที่มำรับ
บริกำรสุขภำพทำงเพศเกี่ยวกับเชื้อ HPV วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ควำมเข้ำใจอย่ำงถูกต้องเกี่ยวกับ
ขั้นตอนหรือสำเหตุของกำรติดเชื้อ HPV ผลเสียของกำรติดเชื้อ HPV กระบวนกำรเกิดโรคจำกกำรติด
เชื้อ HPV เงื่อนไขกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ประโยชน์ของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ประสิทธิภำพ
ของวัคซีน และข้ันตอนหรือวิธีกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

6.1.2 ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ต่อความตั้งใจในการในการฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายท่ีมารับบริการตรวจสุขภาพทางเพศ  

ควำมรู้เป็นปัจจัยพ้ืนฐำนที่ส ำคัญของเชื้อ HPV จ ำเป็นต้องมีควำมรู้ถึงสำเหตุกำรติดเชื้อ HPV 
ผลของกำรติดเชื้อ HPV ส่งผลก่อให้เกิดโรคมะเร็งปำกทวำรหนัก กำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV เป็น
ควำมรู้เกี่ยวกับประโยชน์และผลเสียของพฤติกรรมสุขภำพนั้นๆ ฉะนั้น หำกชำยรักชำยมีควำมรู้ ควำม
เข้ำใจเกี่ยวกับกำรติดเชื้อ HPV กำรเกิดโรคมะเร็งปำกทวำรหนัก แนวทำงกำรปฏิบัติเกี่ยวกับกำร
ป้องกันกำรติดเชื้อ HPV กำรป้องกันกำรเกิดมะเร็งปำกทวำรหนัก แนวโน้มที่ชำยรักชำยจะมีควำม
ตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน HPV ก็น่ำจะสูงตำมไปด้วย สอดคล้องกับกำรศึกษำของ Priest และ
คณะ (2015) ศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำย ผลกำรศึกษำพบว่ำ 
ระดับของควำมรู้เกี่ยวกับกำรติดเชื้อ HPV และข้อมูลเกี่ยวกับวัคซีน HPV มีควำมสัมพันธ์กับควำม
ตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำย และพบว่ำปัจจัยด้ำนควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV 
อยู่ในระดับต่ ำ เช่นเดียวกับกำรศึกษำของ Reiter และคณะ (2010) ที่พบว่ำ ระดับควำมรู้เกี่ยวกับ
กำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยยังอยู่ในระดับต่ ำ โดยในกลุ่มชำยรักชำยยังมีควำมเข้ำใจผิดและ
ขำดควำมรู้ในเรื่องกำรเกิดโรคมะเร็งจำกกำรติดเชื้อ HPV (Gilbert et al., 2010; Sanchez et al., 
2012) ดังนั้น ในกำรศึกษำครั้งนี้ ปัจจัยด้ำนควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV คำดว่ำจะมีควำมสัมพันธ์
ทำงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยวัยที่มำรับ
บริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศ  
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6.1.3 การประเมินความรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ต่อความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ในชายรักชายที่มารับบริการตรวจสุขภาพทางเพศ ซึ่งผู้วิจัยได้ทบทวนวรรณกรรม พบว่ำ มี
เครื่องมือดังนี้ 

1) แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV เป็นแบบสอบถำมของ Reiter และคณะ (2010) 
ลักษณะข้อค ำถำมเป็นประโยคค ำถำม มีข้อค ำถำมทั้งหมด 9 ข้อ ค่ำ KR-20 เท่ำกับ 0.74 เป็นกำร
ประเมินควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ลักษณะค ำตอบเป็นแบบ ใช่ ไม่ใช่ และไม่ทรำบ ถ้ำตอบถูกให้ 
คะแนน 1 ถ้ำตอบผิดหรือไม่ทรำบ ให้ คะแนน 0 ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV 
อยู่ในช่วง 0-9 คะแนน คะแนนมำกหมำยถึง มีควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV มำก 

2) แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV เป็นแบบสอบถำมของ van Keulen และคณะ (2013) 
เป็นกำรประเมินโดยแบบสอบถำมควำมรู้เกี่ยวกับกำรติดเชื้อ HPV และวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ประสิทธิภำพของวัคซีน มีข้อค ำถำมทั้งหมด 8 ข้อ ลักษณะค ำถำมเป็นประโยคค ำถำม ลักษณะ
ค ำตอบเป็นแบบตัวเลือก 3 ตัวเลือก ให้เลือกค ำตอบ ถ้ำตอบถูกให้คะแนน 1 ถ้ำตอบผิดให้คะแนน -1 
และไม่ทรำบ ให้คะแนน 0 ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV อยู่ในช่วง -8 ถึง 8 
คะแนน   

3) แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV เป็นแบบสอบถำมของ Priest และคณะ (2015) เป็น
แบบสอบถำมประเมินควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV มีข้อค ำถำม 5 ข้อ มีค่ำสัมประสิทธิ์แอลฟำของครอน 
บำค เท่ำกับ 0.58 ลักษณะค ำตอบเป็นแบบใช่ ไม่ใช่ และไม่ทรำบ ถ้ำตอบถูก ให้คะแนน 1 ถ้ำตอบผิด 
หรือไม่ทรำบ ให้คะแนน 0 ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV และวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV อยู่ในช่วง 0 - 5 คะแนน คะแนนมำกหมำยถึง มีควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV และ วัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV มำก 

4) แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV เป็นแบบสอบถำมของ (Pitts et al., 2007) เป็น
แบบสอบถำมประเมินควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV มีข้อค ำถำม 9 ข้อ ลักษณะค ำตอบเป็นแบบใช่ ไม่ใช่ 
และไม่ทรำบ จ ำนวน 1 ข้อ ถ้ำตอบถูก ให้คะแนน 1 ถ้ำตอบผิด หรือไม่ทรำบ ให้คะแนน 0 ลักษณะ 
ค ำตอบเป็นแบบตัวเลือก 4 ตัวเลือก จ ำนวน 8 ข้อ ให้เลือกค ำตอบที่ถูกต้องที่สุดเพียงข้อเดียว ถ้ำตอบ
ถูกให้คะแนน 1 ถ้ำตอบผิดให้คะแนน 0 ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV อยู่ในช่วง 
0 - 8 คะแนน คะแนนมำก หมำยถึง มีควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV มำก 

5) แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV เป็นแบบสอบถำมของ Petrovic และคณะ (2011) เป็น
แบบสอบถำมประเมินควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV มีข้อค ำถำม 39 ข้อ ลักษณะค ำถำมเป็นประโยค
ค ำถำม เกี่ยวกับสำเหตุกำรติดเชื้อ HPV และผลกระทบของกำรติดเชื้อ HPV ลักษณะค ำตอบเป็นแบบ
ใช่ ไม่ใช่ และไม่ทรำบ ถ้ำตอบถูก ให้คะแนน 1 ถ้ำตอบผิด หรือไม่ทรำบ ให้คะแนน 0 ค่ำคะแนนที่
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เป็นไปได้ของควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV อยู่ในช่วง 0-39 คะแนน คะแนนมำก หมำยถึง มีควำมรู้
เกี่ยวกับเชื้อ HPV มำก 
 ในกำรศึกษำครั้งนี้ ผู้วิจัยประเมินควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศ โดยดัดแปลงมำจำก ของ van Keulen และคณะ (2013) เนื่องจำกเป็น
แบบสอบถำมที่วัดครอบคลุมควำมรู้เชิงเนื้อหำและควำมรู้เชิงกระบวนกำรเกี่ยวกับเชื้อ HPV และ
วัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV สำเหตุกำรเกิดโรคและวิธีกำรเก่ียวกับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  

6.2 ความคาดหวังผลลัพธ์  
6.2.1 ความหมาย  
ควำมคำดหวังผลลัพธ์ หมำยถึง กำรรับรู้ควำมคำดหมำยเป็นกำรตัดสินว่ำกำรกระท ำ

พฤติกรรมจะน ำไปสู่ผลลัพธ์ที่ต้องกำร (Bandura, 1997) 
ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง กำรตัดสินว่ำกำรฉีดวัคซีน

ป้องกันเชื้อ HPV แล้วจะสำมำรถได้ผลลัพธ์ที่ต้องกำร คือป้องกันโรคหูด โรคมะเร็งจำกเชื้อ HPV และ
ไม่สำมำรถแพร่กระจำยเชื้อสู่ผู้อ่ืนได้ และตีคุณค่ำควำมส ำคัญของผลลัพธ์ (Priest et al., 2015) 

สรุป ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง ควำมเชื่อของชำยรักชำย
ที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ประเมินว่ำกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จะน ำไปสู่ควำมคำดผลลัพธ์
เชิงบวกและเชิงลบที่เกิดจำกกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  

6.2.2 ความสัมพันธ์ระหว่างความคาดหวังผลลัพธ์ต่อความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ในชายรักชายท่ีมารับบริการสุขภาพทางเพศ  

ควำมคำดหวังผลลัพธ์เป็นกำรตัดสินว่ำหำกฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV แล้วจะได้ผลลัพธ์ที่
ต้องกำรในกำรป้องกันโรคที่เกิดจำกเชื้อ HPV เช่น สำมำรถป้องกันโรคมะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็ง
อวัยวะเพศ และมะเร็งช่องปำกและล ำคอ หรือป้องกันโรคหูด และช่วยป้องกันกำรแพร่เชื้อ HPV ไปสู่
ผู้อื่น หำกชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศ ประเมินถึงควำมคำดหวังของผลลัพธ์กำรฉีด
วัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ว่ำเป็นประโยชน์ต่อตนเองสูง ก็มีแนวโน้มที่จะไปรับกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV  ดังกำรศึกษำของ Priest และคณะ (2015) พบว่ำ ควำมคำดหวังผลลัพธ์ของกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ในเพศชำย อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .05 ในกำรศึกษำครั้งนี้ปัจจัยด้ำนควำมคำดหวัง
ผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV คำดว่ำจะมีควำมสัมพันธ์ทำงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจใน
กำรในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศได้ ดังนั้น หำก
ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศมีควำมคำดหวังถึงผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV สูง แนวโน้มที่จะมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ก็สูงตำมไปด้วย 
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6.2.3 การประเมินความคาดหวังผลลัพธ์ในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชาย
ที่มารับบริการสุขภาพทางเพศ ซึ่งผู้วิจัยได้ทบทวนวรรณกรรมพบว่ำ มีเครื่องมือดังนี้         

1) แบบสอบถำมของ Priest และคณะ (2015) มีข้อค ำถำมทั้งหมด 10 ข้อ ข้อค ำถำมเป็น
ควำมคำดหวังถึงผลลัพธ์ที่ได้กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และ กำรให้คุณค่ำที่บุคคลประเมินจำก
ผลลัพธ์ของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  ลักษณะข้อค ำถำมเป็นแบบประโยคค ำถำม ลักษณะ
ค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ มีค่ำสัมประสิทธิ์แอลฟำของครอนบำค เท่ำกับ 0.87 ค่ำ
คะแนนอยู่ในช่วง 0-40 คะแนน ลักษณะข้อค ำถำมควำมคำดหวังถึงผลลัพธ์ กำรให้คะแนน ใช้คะแนน
ควำมบ่อยตำมควำมรู้สึก คือ ไม่เคย (0= Never) เกือบไม่เคย (1= Hardly ever) บำงครั้ง (2= 
Sometimes) บ่อย (3= Almost always) บ่อยมำก (4 = Always) และข้อค ำถำมกำรให้คุณค่ำผล
ของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรให้คะแนน ใช้คะแนนกำรเห็นคุณค่ำควำมส ำคัญ คือ ไม่มี
ควำมส ำคัญเลย (0 = not at all important) มีควำมส ำคัญน้อย (1= Slightly important)  มี
ควำมส ำคัญปำนกลำง (2 = Moderately important) มีควำมส ำคัญมำก (3 =Very important) มี
ควำมส ำคัญมำกที่สุด (4 = Extremely important)  

2)  แบบสอบถำมของ van Keulen และคณะ (2013) มีข้อค ำถำมทั้งหมด 8 ข้อ ข้อค ำถำม
เป็นควำมคำดหวังถึงผลลัพธ์เชิงบวกและเชิงลบของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ลักษณะข้อค ำถำม
เป็นแบบประโยคบอกเล่ำ ข้อค ำถำมถำมเกี่ยวกับ ควำมคำดหวังผลลัพธ์ทำงลบ หำกได้รับกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จะได้รับผลข้ำงเคียงหลังฉีดวัคซีน เช่น อำจจะเป็นหมัน มีไข้ ปวดศีรษะ ปวด
ต ำแหน่งที่ฉีดวัคซีน หรืออำจเป็นกำรรบกวนภูมิคุ้มกันตำมธรรมชำติ มีจ ำนวนข้อค ำถำม 5 ข้อ ค่ำ
คะแนน -15 ถึง 15 คะแนน ระดับมำตรวัดตั้งแต่ -3 = เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง (completely agree) จนถึง 
3 = ไม่เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง (completely disagree) และควำมคำดหวังผลลัพธ์ทำงบวกหำกได้รับกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จะได้รับประโยชน์หลังฉีดวัคซีน เช่น จะไม่เป็นมะเร็งปำกมดลูก จะไม่ต้อง
กังวลเกี่ยวกับมะเร็งปำกมดลูก และจะไม่ติดเชื้อ HPV มีจ ำนวน 3 ข้อ ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัด 3 
ระดับ ตั้งแต่ -3 = ไม่เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง (completely disagree) จนไปถึง 3= เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง 
(completely agree) ค่ำคะแนนอยู่ในช่วง -9 ถึง 9 คะแนน 

3) แบบสอบถำมของ Artistico และคณะ (2014) มีข้อค ำถำมทั้งหมด 20 ข้อ ข้อค ำถำมเป็น
ควำมคำดหวังถึงผลที่ตำมมำของกำรใช้ถุงยำงอนำมัย ลักษณะข้อค ำถำมเกี่ยวกับ 1) ผลที่ตำมมำเชิง
ลบของกำรใช้ถุงยำงอนำมัย เช่น ควำมรู้สึกมีควำมสุขลดลง 2) วิตกกังวลเกี่ยวกับควำมสัมพันธ์กับคู่
นอน 3) เกี่ยวกับกำรป้องกันโรค 4) กำรป้องกันกำรตั้งครรภ์ 5) ลักษณะข้อค ำตอบ ระดับมำตรวัด 7 
ระดับ ระดับมำตรวัดตั้งแต่ 1 = ไม่เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง (completely disagree) จนไปถึง 7 = เห็นด้วย
อย่ำงยิ่ง (completely agree) ค่ำคะแนนอยู่ในช่วง 20 ถึง 140 คะแนน 
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ในกำรศึกษำครั้งนี้ ผู้วิจัยดัดแปลงแบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์ มำจำกของ van 
Keulen และคณะ (2013) เนื่องจำกวัดครอบคลุมกำรรับรู้และควำมรู้สึกกำรคำดหวังผลลัพธ์เชิงบวก
และเชิงลบในกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV  

6.3 การรับรู้ความสามารถของตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
6.3.1 ความหมาย   
กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเอง หมำยถึง ควำมเชื่อ ควำมมั่นใจของบุคคลที่รับรู้ว่ำตนมี

ควำมสำมำรถกระท ำพฤติกรรมเป้ำหมำยส ำเร็จ (Bandura, 1997) 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง กำรรับรู้ถึง

ควำมสำมำรถของตนเองต่อกำรไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และอุปสรรคในกำรไปรับกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Priest et al., 2015) 

สรุป กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  หมำยถึง กำรที่ชำย
รักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศประเมินเกี่ยวกับควำมสำมำรถของตนเองที่จะไปฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV และสำมำรถไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ส ำเร็จ ภำยใต้ข้อจ ำกัดด้ำนค่ำใช้จ่ำย 
และด้ำนเวลำ  

6.3.2 ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้ความสามารถของตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ต่อความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายท่ีมารับบริการสุขภาพทางเพศ  

กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็นกำรที่บุคคลประเมิน
เกี่ยวกับระดับควำมสำมำรถของตนเองต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เพ่ือป้องกันโรคจำกกำรติด
เชื้อ HPV ที่ก ำหนดไว้ ดังกำรศึกษำของ Priest และคณะ (2015) พบว่ำ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของ
ตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์กับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน HPV ในเพศ
ชำย อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ ที่ระดับ .05 ในกำรศึกษำครั้งนี้ปัจจัยด้ำนกำรรับรู้ควำมสำมำรถของ
ตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV คำดว่ำจะมีควำมสัมพันธ์ทำงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจ
ในกำรในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศได้ ดังนั้น 
หำกชำยรักชำยรับรู้และเชื่อมั่นว่ำตนเองมีควำมสำมำรถสูงในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติด
เชื้อ HPV ก็มีแนวโน้มที่จะตั้งใจไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV สูงขึ้นตำมไปด้วย 

6.3.3 การประเมินการรับรู้ความสามารถของตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน
ชายรักชายท่ีมารับบริการสุขภาพทางเพศ ซึ่งผู้วิจัยได้ทบทวนวรรณกรรมพบว่ำ มีเครื่องมือ ดังนี้ 

1) แบบสอบถำมกำรประเมินกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ
HPV ในนักศึกษำชำย ของ Priest และคณะ (2015) มีข้อค ำถำมทั้งหมด 4 ข้อ มีค่ำสัมประสิทธิ์
แอลฟำของครอนบำค เท่ำกับ 0.86 ลักษณะข้อค ำถำมเป็นแบบประโยคค ำถำม ได้แก่ “ท่ำนแน่ใจว่ำ
จะสำมำรถหำวิธีที่จะได้รับวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV” และ “ท่ำนแน่ใจว่ำจะสำมำรถรับกำร
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วัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV” ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ ตั้งแต่ ไม่แน่ใจ จน
ไปถึง มั่นใจมำกที่สุด ค่ำคะแนนอยู่ในช่วง 0-16 คะแนน 

2) แบบสอบถำมกำรประเมินกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรป้องกันมะเร็งทวำรหนัก 
ในกลุ่มชำยรักชำย ของ (ดำรำมำส  มะเริงสิทธิ์, 2557) มีข้อค ำถำมทั้งหมด 8 ข้อ ลักษณะข้อค ำถำม
เป็นแบบค ำถำมปลำยปิด ข้อค ำถำมถำมเกี่ยวกับ ควำมมั่นใจในกำรใช้ถุงยำงอนำมัยในกำรมี
เพศสัมพันธ์กับคู่นอน กำรงดดื่มสุรำเมื่อไปเที่ยวสถำนบริกำร และกำรตรวจคัดกรองโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์ ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 3 ระดับ ลักษณะค ำตอบตั้งแต่ ไม่เห็นด้วย จน
ไปถึง เห็นด้วย  

3) แบบวัดกำรรับรู้สมรรถนะแห่งตนของ (Sherer et al., 1982) สร้ำงตำมแนวคิดของ 
Bandura (1997) โดยศึกษำ 3 ด้ำน ได้แก่ ควำมมุ่งมั่นที่จะเริ่มต้นกระท ำพฤติกรรม ควำมพยำยำมที่
จะกระท ำพฤติกรรมให้ส ำเร็จ และกำรเผชิญอยู่กับควำมล ำบำกในกำรคงอยู่ของพฤติกรรม มีข้อ
ค ำถำม 36 ข้อ ปรับปรุงจนเหลือ 23 ข้อ ระดับมำตรวัด 4 ระดับ พบว่ำ มีข้อค ำถำมที่ไม่สอดคล้องกัน
จึงตัดออกเหลือข้อค ำถำม 14 ข้อ 

4) แบบประเมินกำรรับรู้ควำมสำมำรถแห่งตนในกำรป้องกันโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ของ 
คันธมำศ สุพัฒนกุล และคณะ (2560) มีข้อค ำถำม 5 ข้อ ข้อค ำถำมเกี่ยวกับควำมสำมำรถในสังเกต
อำกำรผิดปกติที่เกิดกับร่ำงกำย ควำมสำมำรถในกำรสวมถุงยำงอนำมัยทุกครั้งก่อนมีเพศสัมพันธ์
ควำมสำมำรถในกำรมำตรวจตำมแพทย์นัด ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 4 ระดับ ลักษณะ
ค ำตอบตั้งแต่ ไม่เห็นด้วย จนไปถึง เห็นด้วยมำกที่สุด 
ในกำรศึกษำครั้งนี้ ผู้วิจัยใช้แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ โดยดัดแปลงมำจำก ของ Priest และคณะ (2015) 
เนื่องจำกเป็นแบบสอบถำมที่วัดครอบคลุมในด้ำนควำมรู้สึก กำรรับรู้ กำรประเมินระดับควำมสำมำรถ
ของตนเองต่อกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และกำรรับรู้ถึงควำมสำมำรถของตนเองต่ออุปสรรค
ของกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

6.4 การควบคุมตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
6.4.1 ความหมาย    
กำรควบคุมตนเอง  หมำยถึง กำรก ำกับตนเองเพ่ือไปสู่ทิศทำงกำรกระท ำพฤติกรรมที่ต้องกำร 

และประสบควำมส ำเร็จตำมเป้ำประสงค์ (Bandura, 1997) 
กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  หมำยถึง เป็นควำมสำมำรถในกำร

ควบคุมตนเองไปสู่กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Priest et al., 2015) 
สรุป กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  หมำยถึง เป็นกำรก ำกับตนเองของ

ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศให้ไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ตำมท่ีต้องกำร  
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  6.4.2 ความสัมพันธ์ระหว่างการควบคุมตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ต่อความ
ตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายท่ีมารับบริการตรวจสุขภาพทางเพศ  

กำรควบคุมตนเองเป็นกำรที่ชำยรักชำยก ำกับพฤติกรรมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ  
HPV เกิดจำกกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมตนเองในกำรตัดสินใจที่จะไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ซึ่งเกิดจำกควำมเชื่อของบุคคลที่มีต่อปัจจัยที่อำจส่งเสริมหรือขัดขวำง ดังกำรศึกษำของ Priest และ
คณะ (2015) พบว่ำ กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจใน

กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ (Beta = .283,  <.001)  ในกำรศึกษำครั้งนี้ปัจจัยด้ำนกำรควบคุม
ตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV คำดว่ำจะมีควำมสัมพันธ์ทำงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจ
ในกำรในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยวัยผู้ใหญ่ได้ ดังนั้น ดังนั้น หำกชำยรักชำย
เชื่อมั่นว่ำตนเองมีควำมสำมำรถที่จะไปซีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ได้ และสำมำรถควบคุมให้
เกิดผลได้ดังท่ีตั้งใจ ก็มีแนวโน้มที่ชำยรักชำยจะมีควำมตั้งใจในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV 
ในที่สุด 

6.4.3 การประเมินการควบคุมตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายที่มา
รับบริการสุขภาพทางเพศ ซึ่งผู้วิจัยได้ทบทวนวรรณกรรม พบว่ำ มีเครื่องมือดังนี้ 

1) แบบสอบถำมกำรประเมินควำมเชื่อกำรควบคุมพฤติกรรมกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในชำยรักชำย ของ Wheldon และคณะ (2011) มีจ ำนวนข้อค ำถำม 4 ข้อ ประเมินระดับปัจจัย
ภำยนอกที่มีผลต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ลักษณะค ำตอบ ตั้งแต่ยำกมำก จนไปถึงง่ำยมำก 
ส ำหรับผู้ตอบแบบสอบถำมและค ำถำมถำมเกี่ยวกับ กำรได้รับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน 12 เดือน
ข้ำงหน้ำ ลักษณะค ำตอบ ตั้งแต่ไม่เห็นด้วย จนไปถึงเห็นด้วย ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 
5 ระดับ 

2) แบบสอบถำมกำรประเมินกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในนักศึกษำชำยรักชำย ของ สิทธิศักดิ์ เครือพิมำย และรัตน์ศิริ ทำโต (2559) มีข้อค ำถำมจ ำนวน 20 
ข้อ เป็นกำรถำมเกี่ยวกับกำรรับรู้ควำมเชื่อเกี่ยวกับกำรควบคุมพฤติกรรมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV จ ำนวน 10 ข้อ มีค่ำสัมประสิทธิ์แอลฟำของครอนบำค เท่ำกับ 0.84 ลักษณะค ำตอบเป็นมำตร
วัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ ตั้งแต่เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง จนไปถึงเป็นไปได้อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้
ตั้งแต่ 10-50 คะแนน และแบบสอบถำมเกี่ยวกับกำรรับรู้กำรควบคุมตนเอง เป็นกำรประเมินระดับ
ควำมรู้สึกต่อกำรกระท ำพฤติกรรม จ ำนวน 10 ข้อ ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ 
ตั้งแต่ยำกมำก จนไปถึงง่ำยมำก ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ตั้งแต่ 10-50 คะแนน 

3) แบบสอบถำมกำรประเมินกำรรับรู้กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน
นักศึกษำชำย ของ Priest และคณะ (2015) มีข้อค ำถำมทั้งหมด 2 ข้อ มีค่ำสัมประสิทธิ์แอลฟำ
ของครอนบำค เท่ำกับ 0.83 ลักษณะข้อค ำถำมเป็นแบบประโยคค ำถำม ข้อค ำถำมถำมเกี่ยวกับ 
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“ท่ำนมั่นใจได้อย่ำงไรว่ำ ท่ำนสำมำรถวำงแผนที่จะได้รับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้” และ “ท่ำนมั่นใจ
ได้อย่ำงไรว่ำ ท่ำนสำมำรถให้รำงวัลตัวเองกับสิ่งที่ท่ำนต้องกำรเพ่ือได้รับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ 
ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ ค่ำคะแนนอยู่ในช่วง 0 - 8 คะแนน      
ในกำรศึกษำครั้งนี้ ผู้วิจัยใช้แบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV โดย
ดัดแปลงมำจำก ของ Priest และคณะ (2015) เนื่องจำกวัดครอบคลุมกำรรับรู้และกำรประเมินตนเอง
รวมไปถึงกำรสร้ำงแรงจูงใจเพื่อให้สำมำรถไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  

6.5 การรับรู้สถานการณ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
6.5.1 ความหมาย        
สถำนกำรณ์  หมำยถึง กำรรับรู้ของบุคคลต่อสภำพแวดล้อม (Bandura, 1977; 1986) 
สภำพแวดล้อม  หมำยถึง ปัจจัยทำงกำยภำพและปัจจัยทำงสังคมที่อยู่รอบตัวบุคคล 

(Bandura, 1977; 1986) 
สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง กำรรับรู้ถึงสภำพแวดล้อมที่เกี่ยวกับกำร

ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Priest et al., 2015) 
สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง กำรรับรู้ของบุคคลต่อสภำพแวดล้อมทั้ง

ปัจจัยทำงกำยภำพและปัจจัยทำงสังคมต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Sharma et al., 2017) 
สรุป สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หมำยถึง กำรรับรู้ของบุคคลต่อ

สภำพแวดล้อมทั้งปัจจัยทำงกำยภำพ ได้แก่ รำคำวัคซีน HPV, กำรเข้ำถึงวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
สถำนที่บริกำรฉีดวัคซีน HPV และปัจจัยทำงสังคม คือ บุคคลที่มีอิทธิพลต่อกำรเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม ได้แก่ สมำชิกในครอบครัว แฟน เพ่ือนสนิท บุคคลรอบข้ำงและบุคคลำกรทำงกำรแพทย์ 
ต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
 6.5.2 ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้สถานการณ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ต่อความ
ตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายท่ีมารับบริการสุขภาพทางเพศ  

กำรรับรู้สถำนกำรณ์เป็นกำรรับรู้ของบุคคลต่อสภำพแวดล้อมที่ส่งผลต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV พฤติกรรมของบุคคล โดยองค์ประกอบ สภำพแวดล้อมเป็นปัจจัยทำงกำยภำพและปัจจัย
ทำงสังคมที่อยู่รอบตัวบุคคล โดยปัจจัยทำงสังคมที่อยู่รอบตัวบุคคล หมำยถึง บุคคลที่มีอิทธิพลต่อกำร
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ได้แก่ สมำชิกในครอบครัว แฟน เพ่ือนสนิท บุคคลรอบข้ำงและบุคคลำกร
ทำงกำรแพทย์ (Baranowski et al., 1996) และ สภำพแวดล้อมทำงกำยภำพ ได้แก่ รำคำวัคซีน 
HPV, สถำนที่บริกำรฉีดวัคซีน HPV และกำรสนับสนุนในกำรฉีดวัคซีน HPV เช่น สื่อโทรทัศน์ โฆษณำ 
กำรรณรงค์ (Sharma et al., 2017)  ดังกำรศึกษำของ Priest และคณะ (2015) พบว่ำ กำรรับรู้
สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

ได้ (Beta = .327,  <.001)  ในกำรศึกษำครั้งนี้ปัจจัยด้ำนกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกัน
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เชื้อ HPV คำดว่ำจะมีควำมสัมพันธ์ทำงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศได้ดังนั้น หำกชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพ
ทำงเพศรับรู้ถึงสถำนกำรณ์ของสภำพแวดล้อมทำงกำยภำพและรับรู้ถึงแรงจูงใจจำกบุคคลรอบข้ำงกับ
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็นอย่ำงดี ก็มีแนวโน้มที่จะส่งเสริมกำรตัดสินใจของกลุ่มชำยรักชำย
ที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศท่ีมีควำมตั้งใจในกำรไปฉัดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV นั้นสูงตำมไปด้วย 

6.5.3 การประเมินการรับรู้สถานการณ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายที่มา
รับบริการสุขภาพทางเพศ ซึ่งผู้วิจัยได้ท ำกำรทบทวนวรรณกรรมพบว่ำมีเครื่องมือดังนี้ 

1) แบบสอบถำมกำรประเมินกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV นักศึกชำย 
ของ Priest และคณะ (2015) มีข้อค ำถำมทั้งหมด 3 ข้อ มีค่ำสัมประสิทธิ์แอลฟำของครอนบำค 
เท่ำกับ 0.64 ลักษณะข้อค ำถำมเป็นประโยคค ำถำม เกี่ยวกับชำยที่เคยมีเพศสัมพันธ์แล้วควรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV หรือไม่ และวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถป้องกันชำยที่เคยมีเพศสัมพันธ์แล้วกับ
เชื้อ HPV ได้บ่อยแค่ไหน ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ ตั้งแต่ ไม่เคย จนไปถึง
สม่ ำเสมอ ค่ำคะแนนอยู่ในช่วง 0-12 คะแนน คะแนนสูง หมำยถึง มีกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV มำก 

2) แบบสอบถำมกำรประเมินสภำพสิ่งแวดล้อมกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของ Sharma 
และคณะ (2017) เป็นกำรถำมเกี่ยวกับ 1) ปัจจัยด้ำนกำยภำพ (Physical environment) จ ำนวน 3 
ข้อตัวอย่ำงค ำถำม เช่น “ท่ำนมั่นใจได้อย่ำงไรว่ำท่ำนจะสำมำรถจ่ำยค่ำวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เข็ม
แรกได้” ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ คือ เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง จนถึงเป็นไปได้
อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนอยู่ในช่วง 0-12 คะแนน 2) ปัจจัยด้ำนอำรมณ์ (Emotional transformation) 
จ ำนวน 3 ข้อ ตัวอย่ำงค ำถำม เช่น “ท่ำนมั่นใจหรือไม่ว่ำท่ำนสำมำรถกระตุ้นให้ตัวเองได้รับกำรฉีด
วัคซีน HPV ทั้ง 3 เข็ม” ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ คือ เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง 
จนถึงเป็นไปได้อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนอยู่ในช่วง 0-12 คะแนน 3) ปัจจัยด้ำนสังคม (Social 
environment) จ ำนวน 3 ข้อ ตัวอย่ำงค ำถำม เช่น “ท่ำนมั่นใจว่ำได้รับกำรสนับสนุนจำกบุคคลใน
ครอบครัวในกำรได้รับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ครบ 3 เข็มใน 12 เดือนข้ำงหน้ำ” ลักษณะค ำตอบเป็น
มำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ คือ ไม่ท ำตำมแน่นอน จนถึงท ำตำมแน่นอน ค่ำคะแนนอยู่ในช่วง 0-12 
คะแนน และ4) ปัจจัยด้ำนกำรปฏิบัติเพ่ือกำรเปลี่ยนแปลง (Practice for change) จ ำนวน 3 ข้อ 
ตัวอย่ำงค ำถำม เช่น “ท่ำนมั่นใจได้อย่ำงไรว่ำท่ำนจะได้รับกำรฉีดวัคซีน HPV ครบ 3 เข็มแม้ว่ำท่ำน
จะเจออุปสรรค” ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ คือเป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง จนถึง
เป็นไปได้อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนอยู่ในช่วง 0-12 คะแนน ซึ่งเครื่องมือสร้ำงขึ้นจำก Multi-Theory 
model of health behavior change   
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3) แบบสอบถำมควำมเชื่อของนักศึกษำชำยรักชำยเกี่ยวกับกลุ่มอ้ำงอิงที่มีอิทธิพลต่อกำร
กระท ำพฤติกรรมกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และแบบสอบถำมเกี่ยวกับกำรรับรู้แรงจูงใจตำมกลุ่ม
อ้ำงอิง ของ สิทธิศักดิ์ เครือพิมำย และรัตน์ศิริ ทำโต (2559) แบบสอบถำมเนื้อหำของควำมเชื่อต่ำงๆ 
ที่ผู้ตอบระบุกลุ่มอ้ำงอิงใดที่มีอิทธิพลต่อกำรกระท ำพฤติกรรมกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กลุ่ม
อ้ำงอิง หมำยถึง บุคคลส ำคัญในชีวิตของท่ำน เช่น แฟนของท่ำน แม่ของท่ำน พ่อของท่ำน น้องของ
ท่ำน และเพ่ือนสนิทของท่ำน มีจ ำนวนข้อค ำถำม 5 ข้อ ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5
ระดับ ไม่สมควรอย่ำงยิ่ง จนไปถึงสมควรอย่ำงยิ่ง และแบบสอบถำมเกี่ยวกับกำรรับรู้แรงจูงใจตำม
กลุ่มอ้ำงอิง มีจ ำนวนข้อค ำถำม 5 ข้อ ลักษณะค ำตอบเป็นมำตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ ไม่ท ำตำม
แน่นอน จนไปถึงท ำตำมแน่นอน มีค่ำสัมประสิทธิ์แอลฟำของครอนบำค เท่ำกับ 0.91 

ในกำรศึกษำครั้งนี้ ผู้วิจัยใช้แบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ โดยดัดแปลงมำจำก ของ Sharma และคณะ (2017) 
โดยเลือกข้อค ำถำมจำก 2 ปัจจัย คือ ด้ำนกำยภำพ และด้ำนสังคม เนื่องจำกเป็นแบบสอบถำมที่วัด
ควำมรู้สึก กำรรับรู้จำกด้ำนกำยภำพและด้ำนกำรสนับสนุนทำงสังคมตำมค ำจ ำกัดควำมเชิงปฏิบัติกำร
ของงำนวิจัยนี้ 
7. บทบาทของพยาบาลในการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคมะเร็งด้วยวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ในชายรักชาย 

โดยทั่วไปชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำยต้องกำรบริกำรดูแลสุขภำพที่แตกต่ำงจำกบุคคลทั่วไป
โดยเจ้ำหน้ำที่ผู้ให้บริกำรต้องมีควำมรู้ ควำมเข้ำใจในประเด็นต่ำงๆ ที่เกี่ยวข้องกับควำมรู้สึกนึกคิดของ
คนกลุ่มนี้ ให้บริกำรโดยปรำศจำกอคติ ในกำรพูดคุย กำรซักประวัติ ปัญหำที่มำรับกำรตรวจอำกำร
ส ำคัญ อำกำรร่วม พฤติกรรมกำรมีเพศสัมพันธ์ ช่องทำงที่ใช้ในกำรมีเพศสัมพันธ์ กำรใช้ถุงยำงอนำมัย
ในช่องทำงต่ำงๆ ที่ใช้ในกำรมีเพศสัมพันธ์ อำกำรผิดปกติ เป็นต้น   

แนวทางการดูแลรักษาผู้มารับบริการตรวจโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
1) กำรซักประวัติส่วนตัว ได้แก่ จ ำนวนคู่เพศสัมพันธ์ เพศ ประเภทของผู้มำรับบริกำร เช่น 

พนักงำนบริกำร ชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย วัยรุ่น เป็นต้น พฤติกรรมเสี่ยง และอำกำรผิดปกติของคู่
เพศสัมพันธ์ ประวัติกำรแพ้ยำและประวัติกำรรักษำก่อนมำพบแพทย์รวมถึงกำร ใช้ยำปฏิชีวนะรักษำ
โรคอ่ืนๆ ประวัติกำรเคยเป็นผู้ต้องขัง กำรใช้สำรเสพติด วัตถุออกฤทธิ์ต่อ จิตประสำท เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ กำรฝังมุก ฉีดสำรเพ่ิมขนำด ใช้อุปกรณ์เสริมทำงเพศ กำรซักประวัติ/พฤติกรรมเสี่ยง 
ประวัติเพศสัมพันธ์มีควำมจ ำเป็นมำก โดยเฉพำะในกรณีที่ผู้มำรับบริกำรไม่มีอำกำรหรือมีอำกำรแสดง
ไม่ชัดเจน หำกผู้มำรับบริกำรมีกรณีใด กรณีหนึ่งดังนี้ ให้พิจำรณำว่ำ มีควำมเสี่ยงต่อโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์ โดยส ำหรับชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย (Men who have sex with men; MSM) ควร
ซักประวัติควำมเสี่ยงเพ่ิมเติมว่ำผู้มำรับบริกำรเป็นฝ่ำยรุก (insertive role) ฝ่ำยรับ (receptive role) 

https://www.honestdocs.co/hiatal-hernia-symptoms-and-dx
https://www.honestdocs.co/hiatal-hernia-symptoms-and-dx
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หรือเป็นทั้งฝ่ำยรุกและฝ่ำยรับ (versatile role) โดยฝ่ำยรับมีโอกำสติดเชื้อมำกกว่ำฝ่ำยรุก และใช้
ช่องทำงช่องใดบ้ำงในกำรมีเพศสัมพันธ์ ใช้ถุงยำงอนำมัยทุกครั้งในทุกช่องทำงหรือไม่  

2) บุคลกรสุขภำพเสนอบริกำรตรวจเลือดหำกำรติดเชื้อเอชไอวี บุคลำกรสุขภำพเป็นผู้เสนอ
บริกำร (Provider – Initiated HIV Testing and Counseling: PITC) โดยต้องผ่ำนกระบวนกำร
ให้บริกำรปรึกษำก่อนและหลังกำรตรวจเลือด เนื่องจำกผู้มำรับบริกำรตรวจโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 
เป็นผู้ที่มีควำมเสี่ยงสูงต่อกำรติดเชื้อเอชไอวี และควรเสนอบริกำรทุก 3-6 เดือน กำรตรวจหำกำรติด
เชื้อเอชไอวีนั้นขึ้นอยู่กับควำมสมัครใจของผู้มำรับบริกำร  

3) ตรวจคัดกรองหำโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ชนิดอื่น 
แนะน ำผู้มำรับบริกำรตรวจคัดกรองหำโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ชนิดอ่ืน เช่น ซิฟิลิส กำรติดเชื้อเอช
ไอวี ไวรัสตับอักเสบบี (เฉพำะผู้มำรับบริกำรที่ไม่เคยรับกำรตรวจหรือยังไม่มีภูมิคุ้มกัน) ควรตรวจ
เลือดเพ่ือคัดกรองโรคซิฟิลิสทุก 3-6 เดือน หำกผู้มำรับบริกำรยังคงมีพฤติกรรมเสี่ยง 

4) กำรตรวจร่ำงกำย  
กำรตรวจร่ำงกำยทั่วไป เพ่ือหำอำกำรแสดงของโรคซิฟิลิสระยะที่ 2 เช่น มีผื่นนูนบริเวณฝ่ำ

มือ ฝ่ำเท้ำ ผมร่วงเป็นหย่อมๆ ตุ่มนูนหรือผื่นนูนแดงบริเวณรอบๆ อวัยวะเพศ เป็นต้น  
กำรตรวจบริเวณอวัยวะเพศและทวำรหนัก (ดูแผล ผื่น ตุ่ม และเก็บสิ่งส่งตรวจ) ส ำหรับผู้มำ

รับบริกำรชำย ตรวจดูอวัยวะเพศภำยนอก หัวเหน่ำ เพ่ือหำแผล หูดอวัยวะเพศ (หูดหงอนไก่) หูดข้ำว
สุก โลน ไข่โลน และรอยโรคต่ำงๆ จดบันทึกลักษณะของสิ่งที่พบ คล ำที่ขำหนีบเพ่ือ ตรวจว่ำมีต่อม
น้ ำเหลืองโตหรือไม่ตรวจดูท่อปัสสำวะว่ำมีหนองหรือไม่ หำกผู้มำรับบริกำรมีหูดอวัยวะเพศ (หูดหงอน
ไก่) ที่ปำกหรือในท่อปัสสำวะ ห้ำมเก็บสิ่งส่งตรวจในท่อปัสสำวะ เพรำะจะท ำให้หูดลุกลำมเข้ำไปข้ำง
ในยำกต่อกำรรักษำ ในกรณีที่นัดตรวจซ้ ำควรแนะน ำให้ผู้มำรับบริกำรกลั้นปัสสำวะมำก่อนอย่ำงน้อย
เป็นเวลำ 4 ชั่วโมง 

ส ำหรับผู้ที่ร่วมเพศด้วยปำก พิจำรณำเก็บสิ่งส่งตรวจจำกต่อมทอนซิลทั้งสองข้ำงและฟำริงซ์ 
(pharynx) เพ่ือเพำะเชื้อหนองใน โดยใช้ก้ำนพัน polyester หรือไม้พันส ำลี 

ส ำหรับผู้ที่ร่วมเพศด้วยทวำรหนัก ตรวจผิวหนังรอบบริเวณทวำรหนัก ร่องก้น พิจำรณำตรวจ
คัดกรองมะเร็งทวำรหนัก (anal Pap smear) โดยใช้ Dacron swab ปีละ 1 ครั้ง ตรวจทวำรหนัก
โดยใช้นิ้ว แล้วจึงใส่กล้อง anoscope ใช้ loop ปรำศจำกเชื้อหรือ ไม้พันส ำลีเก็บสิ่งส่งตรวจใน
ช่องทวำรหนัก (ส ำนักโรคเอดส์ วัณโรค และโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค กระทรวง
สำธำรณสุข, 2558) 

สิ่งส ำคัญกำรให้กำรพยำบำลกับคนกลุ่มชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย คือ กำรรักษำควำมลับ
เกี่ยวกับพฤติกรรมทำงเพศ เพศสภำวะ อัตตลักษณ์ทำงเพศ รวมถึงด้ำนสุขภำพ โดยเฉพำะอย่ำงยิ่งถ้ำ
บุคคลนั้นติดโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ผู้ให้บริกำรต้องมีควำมตระหนักและเข้ำใจในควำมจริงว่ำ ใน

https://www.honestdocs.co/hepatitis-b
https://www.honestdocs.co/what-is-genital-warts
https://www.honestdocs.co/molluscum-contagiosum
https://www.honestdocs.co/molluscum-contagiosum
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สังคมนั้นมีชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำยอยู่ แต่กำรบริกำรด้ำนสุขภำพส ำหรับคนกลุ่มนี้กลับมีน้อยมำก 
และในกำรให้บริกำรต่ำงๆ ในประเทศไทยยังมีเป้ำหมำยเฉพำะส ำหรับประชำกรกลุ่มใดกลุ่มหนึ่งอย่ำง
ชัดเจน ซึ่งยังคงเป็นกำรแบ่งบนพ้ืนฐำนของเรื่องเพศมำกกว่ำจะมุ่งเน้นให้บริกำรในเรื่องของพฤติกรรม 
จึงท ำใหค้นกลุ่มนี้เผชิญควำมเสี่ยงในกำรติดเชื้อเพ่ิมมำกข้ึน เพรำะกลัวกำรถูกเปิดเผยควำมลับในเรื่อง
เพศ ท ำให้ไม่กล้ำเปิดเผยข้อมูลหรือพฤติกรรมทำงเพศของตน และไม่กล้ำเข้ำรับบริกำรตรวจรักษำ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ไปจนถึงกำรบริกำรสุขภำพด้ำนอ่ืนๆ (ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย, 
2554) 

ดังนั้นพยำบำลซึ่งเป็นบุคลำกรทำงกำรแพทย์ที่ต้องสัมผัสผู้รับบริกำรอย่ำงใกล้ชิดจึงต้องท ำ
หน้ำที่ให้ควำมรู้ ควำมเข้ำใจเกี่ยวกับโรคที่เกิดจำกกำรติดเชื้อ HPV และพฤติกรรมทำงเพศของกลุ่ม
ชำยรักชำย ซึ่งบทบำทที่จ ำเป็นในกำรส่งเสริมกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำย  มีดังนี้ 

บทบาทการให้ความรู้ 
พยำบำลเป็นบุคลำกรที่มีควำมใกล้ชิดกับผู้รับบริกำร จึงจ ำเป็นต้องท ำหน้ำที่ให้ควำมรู้ สร้ำง

ควำมเข้ำใจ ให้ค ำปรึกษำ ตลอดจนกำรตรวจคัดกรองโรคเบื้องต้น ซึ่งบทบำทพยำบำลในกำรดูแล
ป้องกันกำรติดเชื้อทำงเพศสัมพันธ์ โดยเฉพำะกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำย จึงมี
ควำมจ ำเป็นที่พยำบำลต้องมีควำมเข้ำใจบริบทของกลุ่มชำยรักชำย โดยกำรมีเพศสัมพันธ์ทำงปำกและ
ทำงทวำรหนักโดยไม่ป้องกันเป็นเรื่องปกติในกลุ่มชำยรักชำย เพรำะไม่ทรำบถึงข้อมูลพฤติกรรมเสี่ยง
และวิธีป้องกันกำรติดเชื้อทำงเพศสัมพันธ์ ดังนั้น บทบำทกำรให้ควำมรู้ พยำบำลจึงต้องทรำบและ
เข้ำใจเกี่ยวกับกำรติดเชื้อ HPV และกำรป้องกันโรค (พรนิรันดร์ อุดมถำวรสุข, 2550) เพ่ือเพ่ิมกำร
เข้ำถึงและทรำบควำมต้องกำรที่แท้จริงของกลุ่มชำยรักชำย ควรไม่เลือกปฏิบัติต่อชำยรักชำย เพรำะ
กำรเลือกปฏิบัติและกำรตีตรำจะท ำให้ชำยรักชำยไม่เต็มใจ ไม่กล้ำ หรือขำดโอกำสในกำรเข้ำรับข้อมูล
ข่ำวสำร และกำรบริกำรด้ำนสุขภำพ ซึ่งเป็นสำเหตุให้ชำยรักชำยยังคงมีพฤติกรรมเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ 
HPV ดังนั้น บุคลำกรภำครัฐที่ให้บริกำรแก่ชำยรักชำย ทั้งบุคลำกรด้ำนสุขภำพและหน่วยงำนอ่ืนๆ 
จะต้องมีทัศนคติที่ดีกับชำยรักชำย มีใจบริกำร และให้บริกำรด้วยท่ำทีที่เป็นมิตร นอกจำกนี้สถำน
บริกำรสุขภำพควรจัดอบรมและกระตุ้นเตือนบุคลำกรในหน่วยงำนไม่เลือกปฏิบัติหรือรังเกียจกีดกัน
ชำยรักชำย เพ่ือก่อให้เกิดควำมส ำเร็จในกำรด ำเนินงำนด้ำนกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV และ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ในกลุ่มชำยรักชำย (สุธิดำ  อินทรเพรช, 2551) 

กำรให้ควำมรู้ : ต้องครอบคลุมประเด็จต่ำงๆ ดังนี้ 
  1. HPV เป็นเชื้อไวรัสชนิดหนึ่ง ซึ่งสำมำรถติดต่อได้ทำงกำรมีเพศสัมพันธ์ แม้กระทั่งในกำรมี
เพศสัมพันธ์ครั้งแรก ก็สำมำรถติดเชื้อ HPV ได ้
  2. กำรฉีดวัคซีน HPV ไม่สำมำรถใช้แทนกำรตรวจคัดกรองมะเร็งปำกทวำรหนักได้ ดังนั้น แม้
ได้รับกำรฉีดวัคซีนครบแล้ว ยังคงต้องได้รับกำรตรวจ pap smear ปำกทวำรหนักอย่ำงสม่ ำเสมอ  
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3. วัคซีน HPV ไม่สำมำรถป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ได้ทุกชนิด หำกกำรติดเชื้อ HPV เป็นกำร
ติดเชื้อจำก HPV สำยพันธุ์อ่ืนที่อยู่นอกเหนือจำกที่มีในวัคซีนชนิดที่ฉีด 
  4. ถ้ำเป็นบุคคลที่เคยติดเชื้อ HPV มำก่อน วัคซีน HPV อำจมีประสิทธิภำพลดลง หรือไม่ได้
ประโยชน์เท่ำที่ควร 

5. กำรฉีดวัคซีน HPV ท ำเพ่ือป้องกันไม่ใช่กำรรักษำ ดังนั้น ถ้ำมีหูดหงอนไก่ และรอยโรค
ก่อนมะเร็งปำกทวำรหนัก จะต้องได้รับกำรรักษำ 
  6. วันซีน HPV ไมส่ำมำรถป้องกันโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์อ่ืนๆ ที่ไม่เกี่ยวข้องกับเชื่อ HPV 
เช่น เริม เอดส์ หนองใน เป็นต้น 

7. แม้จะฉีดวัคซีนแล้ว กำรมีเพศสัมพันธ์เชิงป้องกันยังคงมีควำมส ำคัญสูงสุด 
8. ช่วงระยะเวลำที่เหมำะสมที่สุดในกำรฉีดวัคซีนในเพศชำย คือ อำยุ 9-26 ปี และในกลุ่ม

เสี่ยง เช่น กลุ่มชำยรักชำย แนะน ำให้สำมำรถฉีดได้จนถึงอำยุ 45 ปี (Bayley et al., 2018) 
  9. กำรรักษำสุขภำพให้แข็งแรงอยู่เสมอ กำรรักษำสุขวิทยำส่วนบุคคล กำรรู้จักกำรมี
เพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย ยังคงเป็นเรื่องส ำคัญที่สุดในกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV (พรนิรันดร์ อุดม
ถำวรสุข, 2550) 

บทบาทการให้ค าปรึกษา 
 พยำบำลผู้ ให้ค ำปรึกษำในกลุ่มชำยรักชำย จ ำเป็นต้องประเมินเรื่องพฤติกรรมกำรมี
เพศสัมพันธ์ของชำยรักชำย ประเมินควำมเสี่ยงต่อต่อกำรติดเชื้อ HPV จ ำเป็นต้องมีควำมสำมำรถใน
กำรพิจำรณำวิเครำะห์ประเด็นปัญหำของชำยรักชำย โดยปรำศจำกอคติ ใช้ถ้อยค ำที่ให้ควำมรู้สึกเป็น
กลำง เห็นอกเห็นใจ และใช้อวัจนภำษำและกริยำอำกำรที่ใส่ใจต่อประวัติกำรมีเพศสัมพันธ์ของ
ผู้รับบริกำร โดยเฉพำะในกลุ่มชำยรักชำยต้องให้ควำมมั่นใจว่ำข้อมูลเหล่ำนี้จะถูกเก็บรักษำเป็น
ควำมลับและจะเคำรพสิทธิของผู้มำรับบริกำรโดยไม่เปิดเผยข้อมูลของผู้มำรับบริกำรให้ผู้อ่ืนทรำบ 
(ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย, 2554)  

บทบาทการเป็นผู้ประเมินภาวะสุขภาพ 
 กำรประเมินภำวะสุขภำพ เป็นขั้นตอนที่ส ำคัญก่อนที่จะท ำกิจกรรมส่งเสริมสุขภำพของ
ผู้รับบริกำร สิ่งที่ประเมินอำจพิจำรณำตำมควำมเหมำะสม โดยเลือกแนวทำงและวิธีกำรประเมินที่
สอดคล้องกับสภำพของผู้รับบริกำรของผู้รับบริกำร (Pender et al., 1987) พยำบำลควรเป็นผู้ที่มี
ควำมรู้ควำมช ำนำญ ประกอบด้วย กำรประเมินควำมเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV ประวัติกำรเป็นโรคติด 
ต่อทำงเพศสัมพันธ์ กำรตรวจร่ำงกำย กำรประเมินแบบแผนกำรด ำเนินชีวิต รวมทั้งควำมเชื่อเกี่ยวกับ
สุขภำพและภำวะเครียดของกลุ่มชำยรักชำย รำยละเอียดที่ได้จำกกำรประเมินจะเป็นข้อมูลส ำคัญที่
น ำมำวำงแผนทำงสุขภำพเพ่ือตอบสนองสภำพปัญหำและจัดกิจกรรมสร้ำงเสริมสุขภำพแก่ชำยรักชำย
ได้อย่ำงเหมำะสม (พรนิรันดร์ อุดมถำวรสุข, 2550) 
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บทบาทของพยาบาลในการสร้างงานวิชาการและสร้างองค์ความรู้อย่างเป็นระบบ 
 กำรใช้ข้อมูลเชิงประจักษ์หรือกระบวนกำรวิจัยเพ่ือพัฒนำแนวทำงกำรปฏิบัติกำรพยำบำล 
(Nursing Practice Guideline) ในกำรส่งเสริมกำรป้องกันโรคมะเร็งที่จะเกิดจำกกำรติดเชื้อ HPV 
และดูแลรักษำผู้ที่ติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยให้มีประสิทธิภำพเพ่ือมำตรฐำนบริกำรกำรพยำบำล
และแนวทำงกำรปฏิบัติในงำนกำรส่งเสริมป้องกันและควบคุมโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส่งผลให้
อัตรำกำรเกิดโรคมะเร็งปำกทวำรหนักในกลุ่มชำยรักชำยลดลง และเพ่ือยกระดับกำรรักษำพยำบำลที่
มีมำตรฐำนสูงขึ้น  
8. งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 

งำนวิจัยในต่ำงประเทศ 
Priest และคณะ (2015) ศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน

เพศชำย ในมหำวิทยำลัยทำงตะวันออกเฉียงใต้ของสหรัฐอเมริกำ โดยใช้ทฤษฎีกำรเรียนรู้สังคม ของ 
Bandura (2004) กลุ่มตัวอย่ำงเป็น เพศชำย อำยุระหว่ำง 18-26 ปี จ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำง 309 คน ไม่
เคยได้รับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มำก่อน โดยผู้เข้ำร่วมงำนวิจัยตอบรับผ่ำนอีเมลถึงอำจำรย์ประจ ำชั้น 
ผลกำรวิจัย พบว่ำ  มีควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
กำรควบคุมพฤติกรรมของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองต่ออุปสรรคในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์กับควำมตั้งใจใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเพศชำย อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .05 สำมำรถร่วมท ำนำย
ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของเพศชำย ในมหำวิทยำลัยได้ ร้อยละ 22 (Adjusted 
R2 = .22) โดยตัวท ำนำยที่มีควำมส ำคัญทำงสถิติ คือ กำรควบคุมพฤติกรรมของตนเองในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta= .283) และกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta= 
.327)  

Priest และคณะ (2016) ศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน
นักศึกษำเพศหญิง ในมหำวิทยำลัยทำงตะวันออกเฉียงใต้ของสหรัฐอเมริกำ โดยใช้ทฤษฎีกำรเรียนรู้
สังคม ของ Bandura (2004) กลุ่มตัวอย่ำงเป็น เพศหญิง อำยุระหว่ำง 18-26 ปี จ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำง 
197 คน ผลกำรวิจัย พบว่ำ ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV กำรควบคุมพฤติกรรมของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และกำร
รับรู้ควำมสำมำรถของตนเองต่ออุปสรรคในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์กับควำม
ตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำหญิง อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .05 
สำมำรถร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของนักศึกษำหญิงในมหำวิทยำลัยได้ 
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ร้อยละ 23.5 โดยตัวท ำนำยที่มีควำมส ำคัญทำงสถิติ คือ กำรควบคุมพฤติกรรมของตนเองในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta= .292) และกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta= 
.332)  

Marra และคณะ (2016) ศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในผู้รับบริกำร
เพศชำยที่คลินิกรักษำโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ในอัมสเตอร์ดัม ประเทศเนเธอแลนด์ กลุ่มตัวอย่ำง 
อำยุระหว่ำง 25-44 ปี จ ำนวน 1,490 คน เป็นชำยรักชำย 1,053 คน และชำยรักต่ำงเพศ 437 คน
พบว่ำ กลุ่มชำยรักชำยมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในระดับสูง ปัจจัยที่ท ำนำยควำม
ตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย ได้แก่ ทัศนคติต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
(Beta =.66) กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta =.019) กำร
คล้อยตำมอิทธิพลรอบข้ำง (Beta =.010) ควำมรู้สึกเสียใจที่ปฏิเสธวัคซีน HPV (Beta =.09) และกำร
รับรู้ควำมคำดหวังผลลัพธ์ทำงลบ (Beta =-.03) สำมำรถร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยได้ ร้อยละ 68 

Petrovic และคณะ (2011) ศึกษำควำมสัมพันธ์ของควำมรู้ บทบำทสุขภำพ และกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองด้ำนสุขภำพกับควำมตั้งใจในกำรรับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยใน
ออสเตรเลีย อำยุ 18-26 ปี จ ำนวน 121 คน พบว่ำ ควำมรู้เกี่ยวกับ HPV และกำรรับรู้ควำมสำมำรถ
ของตนเองด้ำนสุขภำพ มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกและร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรรับวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ในเพศชำยได้ ร้อยละ 12 

Van Keulen และคณะ (2013) ศึกษำปัจจัยของควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
เด็กหญิงชำวดัตช์และมำรดำของพวกเขำ กลุ่มตัวอย่ำง เด็กผู้หญิง อำยุ 13-16 ปี จ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำง 
5,998 คน พบว่ำ ปัจจัยด้ำนบุคคลทำงสังคม สำมำรถร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ของมำรดำได้ ร้อยละ 1 และปัจจัยด้ำนจิตวิทยำสังคมสำมำรถร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของเด็กหญิงชำวดัตช์และมำรดำของพวกเขำได้ ร้อยละ 34 และร้อยละ 
35 ตำมล ำดับ 

Wheldon และคณะ (2012) ศึกษำควำมตั้งใจในกำรรับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของกลุ่มชำย
รักชำยและชำยรักสองเพศ โดยใช้ทฤษฎีโครงสร้ำงพ้ืนฐำนในกำรวิเครำะห์ กลุ่มตัวอย่ำงคือ ชำยรัก
ชำย และชำยรักสองเพศ จ ำนวน 183 คน อำยุระหว่ำง 18-29 ปี พบว่ำ ปัจจัยที่สำมำรถท ำนำยควำม
ตั้งใจในกำรรับวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของกลุ่มชำยรักชำยและชำยรักสองเพศ ได้แก่ กำรรับรู้
ประโยชน์ กำรรับรู้อุปสรรค ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV และกำรรับรู้ควำมรุนแรง สำมำรถร่วมท ำนำย
ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ชำยรักชำย และชำยรักสองเพศได้ ร้อยละ 56 
Gilbert และคณะ (2011) ศึกษำในกลุ่มชำยรักชำยที่มีกำรติดเชื้อ HIV ในประเทศสหรัฐอเมริกำ ถึง
ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงควำมรู้ ทัศนคติ ควำมเชื่อเกี่ยวกับกำรติดเชื้อ HPV ต่อควำมตั้งใจในกำรรับ
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วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กลุ่มตัวอย่ำงจ ำนวน 247 คน ผลกำรศึกษำพบว่ำ ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ในกลุ่มนี้ เท่ำกับร้อยละ 78 นอกจำกนี้ยังมีกำรศึกษำในกลุ่มชำยรักชำยที่ไม่ติดเชื้อ HIV พบว่ำ ชำยรัก
ชำยที่ไม่ติดเชื้อ HIV มีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เท่ำกับร้อยละ 74 และร้อยละ 42 
มีควำมเชื่อว่ำกำรติดเชื้อ HIV เป็นปัจจัยเสี่ยงที่มผีลกับกำรติดเชื้อ HPV 

งำนวิจัยในประเทศ 
สิทธิศักดิ์ เครือพิมำย และรัตน์ศิริ ทำโต (2559) ศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีด

วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำยรักชำย อำยุระหว่ำง 18-26 ปี จ ำนวน 259 คน คัดเลือกกลุ่ม
ตัวอย่ำงโดยวิธีกำรสุ่มแบบส่งต่อ ใช้กรอบแนวคิดทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน ของ Fishbein & Ajzen 
(1985) ผลกำรวิจัยพบว่ำ นักศึกษำชำยรักชำยมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ใน

ระดับปำนกลำง ( ̅= 18.10, SD= 3.33) ทัศนคติต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรคล้อยตำม
กลุ่มอ้ำงอิงในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติ
ที่ระดับ .05 ทัศนคติต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรคล้อยตำมกลุ่มอ้ำงอิงในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถร่วมท ำนำย
ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของนักศึกษำชำยรักชำยได้ ร้อยละ 43.7 (Adjusted R2 
= .437) โดยตัวท ำนำยที่มีควำมส ำคัญทำงสถิติ คือ ทัศนคติต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta= 
.109) และกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta= .578) 

จำกกำรทบทวนวรรณกรรมทั้งหมด พบว่ำ กลุ่มชำยรักชำยมีควำมเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV 
สูง และมีสถิติกำรติดเชื้อ HPV สูงขึ้นอย่ำงต่อเนื่อง ท ำให้กลุ่มชำยรักชำยมีโอกำสเสี่ยงในกำรเกิด
โรคมะเร็งที่มีสำเหตุจำกกำรติดเชื้อ HPV ได้แก่ มะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะเพศชำยและมะเร็ง
ช่องปำกและล ำคอสูงมำกขึ้นตำมไปด้วย ปัจจุบันมีวิธีป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ที่มีประสิทธิภำพสูง 
นอกเหนือจำกกำรปฏิบัติตัวและลดพฤติกรรมเสี่ยง นั่นคือ กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ทั้งนี้กำรที่
จะให้บุคคลเกิดกำรกระท ำพฤติกรรมใดๆ รวมทั้งพฤติกรรมทำงสุขภำพเพ่ือป้องกันโรค บุคคลนั้นต้อง
มีควำมตั้งใจที่จะกระท ำหรือแสดงพฤติกรรมนั้น (Ajzen, 1985) จะเห็นได้ว่ำ ควำมตั้งใจในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็นปัจจัยที่ส ำคัญมำกที่จะท ำให้บุคคลตัดสินใจไปฉีดวัคซีน ดังนั้นเมื่อชำยรัก
ชำยมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ระดับสูง ก็จะน ำไปสู่กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในที่สุด ส ำหรับประเทศไทยกำรวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยถือเป็นเรื่องใหม่ โดยกำร
ศึกษำวิจัยเกี่ยวกับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยส่วนใหญ่เป็นกำร
ศึกษำวิจัยในต่ำงประเทศ ซึ่งพบกำรศึกษำในกลุ่ม ชำยรักชำยที่ไปรับบริกำรที่คลินิกโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์ และกลุ่มนักศึกษำชำย ในประเทศไทยมีเพียงกำรศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำยรักชำย ของสิทธิศักดิ์ เครือพิมำย และรัตน์ศิริ ทำโต (2559) 
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โดยใช้ทฤษฎีพฤติกรรมตำมแผน โดยปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ  HPV ได้แก่ 
ทัศนคติต่อพฤติกรรม กำรคล้อยตำมกลุ่มอ้ำงอิงและกำรรับรู้กำรควบคุมพฤติกรรม ยังไม่มีกำรศึกษำ
ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศในสถำน
บริกำรของรัฐ เอกชน หรือองค์กรอิสระที่มำด้วยอำกำรของโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ซึ่งงำนวิจัยครั้ง
นี้ ที่ใช้แนวคิดทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคม ของ Bandura (2004) ซึ่งจำกกำรทบทวนวรรณกรรม 
พบว่ำ ปัจจัยควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำร
ควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
และกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์และสำมำรถ
ร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ จำกกำรทบทวนวรรณกรรมในกลุ่มชำยรัก
ชำยทั้งหมดมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในระดับต่ ำ แต่ในทำงกลับกันผลกำรวิจัย 
ระบุว่ำ ประสิทธิภำพของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จะมีประสิทธิภำพในกำรป้องกันกำรเกิดมะเร็งจำก
เชื้อ HPV ได้ในอัตรำที่สูง ดังนั้น จึงมีควำมจ ำเป็นอย่ำงยิ่งที่จะต้องท ำกำรศึกษำถึงควำมตั้งใจในกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศในประเทศไทย ซึ่งเป็น
ประโยชน์อย่ำงมำกในกำรป้องกันโรคมะเร็งปำกทวำรหนัก โรคมะเร็งอวัยวะเพศ และโรคมะเร็งช่อง
ปำกและล ำคอ  
 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 
 
รูปภำพที่ 4 แสดงกรอบแนวคิดในกำรวิจัย ตำมแนวคิด ของ Bandura (2004) 
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บทที่ 3  

วิธีการด าเนินการวิจัย 
 

กำรวิจัยในครั้งนี้เป็นกำรวิจัยแบบบรรยำยเชิงท ำนำย (Descriptive predictive research) 
เพ่ือศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศ จำกปัจจัยด้ำนควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์ กำรรับรู้ควำมสำมำรถ
ของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และ
กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชำกรของกำรศึกษำครั้งนี้ คือ ชำยรักชำยที่มีอำยุระหว่ำง 18 - 40 ปี ที่เข้ำมำรับบริกำร
ตรวจรักษำโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กำรปรึกษำสุขภำพทำงเพศและกำรตรวจคัดกรองโรคมะเร็ง
ทวำรหนัก ที่คลินิกสุขภำพเพศชำย ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย มีผู้มำรับบริกำรตรวจรักษำ
เกี่ยวกับโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ประมำณ 1,500 คน/ปี (สถิติกำรให้บริกำรโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์ ปี พ.ศ. 2561) ที่ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 กรุงธนบุรี มีผู้มำรับบริกำรประมำณ 180 
คน/ปี (สถิติกำรในคลินิกรักปลอดภัย ปี พ.ศ. 2561) และที่คลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรัก โรคติดต่อ
ทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค กระทรวง
สำธำรณสุข มีผู้มำรับบริกำรตรวจรักษำเก่ียวกับโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ประมำณ 300 คน/ปี (สถิติ
ผู้มำรับบริกำรในคลินิกสุขภำพชำย ปี พ.ศ. 2561) ซึ่งเป็นแหล่งบริกำรสุขภำพทำงเพศที่เปิดบริกำร
กับชำยรักชำย 

กลุ่มตัวอย่ำง คือ ชำยรักชำย อำยุระหว่ำง 18 - 40 ปี ที่ เข้ำมำรับบริกำรตรวจรักษำ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กำรปรึกษำสุขภำพทำงเพศและกำรตรวจคัดกรองโรคมะเร็งทวำรหนัก เป็น
ผู้รับบริกำรทั้งรำยเก่ำและรำยใหม่ ที่ 1) คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ฯ จ ำนวน 106 คน 2) 
ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 กรุงธนบุรี จ ำนวน 13 คน และ3) คลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรักฯ จ ำนวน 
21 คน รวมจ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำงทั้งหมด 140 คน ซึ่งมีคุณสมบัติในกำรคัดเข้ำ (Inclusion criteria) 
ดังนี้ 

1. มีรสนิยมทำงเพศเป็นชำยรักชำยเท่ำนั้น (Homosexual) โดยผู้วิจัยใช้ค ำถำมในกำรคัด
กรอง คือ “ท่ำนมีคู่เป็นชำยกับชำยอย่ำงเดียวหรือไม่” 

2. ยังไม่เคยฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV   
3. มีสัญชำติไทย  
4. สำมำรถอ่ำนและเขียนภำษำไทยได้ 
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5. ยินดีเข้ำร่วมกำรวิจัยในครั้งนี้  
การก าหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 

ก ำหนดขนำดของกลุ่มตัวอย่ำงด้วยกำรใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส ำเร็จรูป G*Power โดยมี

ขนำดควำมสัมพันธ์ในระดับปำนกลำง (  =.15) (Cohen, 1988) ในกำรวิเครำะห์เพ่ือให้มีอ ำนำจ
ทดสอบ 90% ที่ระดับนัยส ำคัญทำงสถิติ .05 ปัจจัยท ำนำย 5 ตัวแปร ต้องใช้กลุ่มตัวอย่ำงอย่ำงน้อย 
116 คน ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้เก็บข้อมูลกลุ่มตัวอย่ำงเพ่ิมอีก ร้อยละ 20 (จ ำนวน 24 คน) เพ่ือป้องกันกำรสูญ
หำยของข้อมูล รวมจ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำงที่เก็บข้อมูลทั้งสิ้น 140 คน  
ขั้นตอนการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง  
      กำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงผู้วิจัยท ำกำรส ำรวจสถำนบริกำรที่มีคลินิกตรวจโรคและรักษำโรคติดต่อ
ทำงเพศสัมพันธ์ที่ให้บริกำรสุขภำพทำงเพศกับชำยรักชำย ในเขตกรุงเทพมหำนคร พบว่ำ มี 4 สังกัด 
คือ 1) สังกัดกองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักอนำมัย 
กรุงเทพมหำนคร 2) สังกัดส ำนักกำรแพทย์ กรุงเทพมหำนคร 3) สังกัดสภำกำชำดไทย และ4) คลินิก
ตรวจโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ สังกัดกรมควบคุมโรค กระทรวงสำธำรณสุข จำกนั้นผู้วิจัยท ำกำรสุ่ม
แบบหลำยขั้นตอน (Multi stage sampling) จำก 4 สังกัด  

1. สุ่มสังกัดของคลินิกตรวจโรคและรักษำโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ จ ำนวน 3 สังกัด จำก 4 
สังกัด โดยสุ่มอย่ำงง่ำยแบบไม่แทนที่ โดยสุ่มได้ 1) สังกัดกองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อ
ทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักอนำมัย กรุงเทพมหำนคร 2) สังกัดสภำกำชำดไทย และ3) สังกัดกรมควบคุม
โรค กระทรวงสำธำรณสุข  

2. คัดเลือกคลินิก 1 คลินิกในแต่ละสังกัด โดยในสังกัดกองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักอนำมัย กรุงเทพมหำนคร ได้แก่ ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 (กรุง
ธนบุรี) คัดเลือกคลินิกในสังกัดสภำกำชำดไทย มำ 1 คลินิก ได้แก่ คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ 
สภำกำชำดไทย และคัดเลือกคลินิกในสังกัดกรมควบคุมโรค กระทรวงสำธำรณสุข มำ 1 คลินิก ได้แก่ 
กลุ่มบำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรคฯ กระทรวงสำธำรณสุข  

3. กำรเข้ำถึงกลุ่มตัวอย่ำงแต่ละคลินิก โดยมีเจ้ำหน้ำที่ประจ ำคลินิกเป็นผู้แนะน ำ
โครงกำรวิจัยให้กับกลุ่มตัวอย่ำง เมื่อกลุ่มตัวอย่ำงยินดีเข้ำร่วมงำนวิจัย ผู้วิจัยเข้ำพบกลุ่มตัวอย่ำงโดย
คัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยตำมสะดวก (Convenience sampling) จำกคลินิกตรวจโรคและ
รักษำโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ในเขตกรุงเทพมหำนคร จ ำนวน 3 คลินิก ตำมสัดส่วน ได้แก่ 1) 
ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 (กรุงธนบุรี) จ ำนวน 13 คน 2) คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ฯ จ ำนวน 
106 คน และ3) คลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรักฯ จ ำนวน 21 คน รวมจ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำงทั้งสิ้น 140 
คน ก ำหนดจ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำงในแต่ละแห่งตำมสัดส่วนของกลุ่มประชำกร ดังนี้ 
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 สั ดส่ วนกลุ่ มตั วอย่ ำ งแต่ ละแหล่ ง  = 
  
 
 ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 (กรุงธนบุรี) =     = 13 คน 
  
 
 คลินิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์สภำกำชำดไทย =   = 106 คน  
  
 
คลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรัก ฯ =      = 21 คน 
  

ที่ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 (กรุงธนบุรี) ผู้วิจัยด ำเนินกำรเก็บข้อมูล 2 วัน ใน 1 สัปดำห์ คือ
วันอังคำร และวันพฤหัสบดี ซึ่งเป็นวันที่คลินิกรักษ์ปลอดภัยเปิดให้บริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศ ตั้งแต่
เวลำ 08.30  – 15.30 น. 

ที่คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย ผู้วิจัยด ำเนินกำรเก็บข้อมูล 6 วัน ใน 1 
สัปดำห์ คือวันจันทร์ ถึงวันเสำร์ คลินิกเปิดท ำกำรตั้งแต่เวลำ 08.30 – 16.30 น. และเปิดให้บริกำร
นอกเวลำรำชกำรในวันพุธ และวันศุกร์ ตั้งแต่เวลำ 16.30 – 20.00 น.  
 ที่คลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรักฯ ผู้วิจัยด ำเนินกำรเก็บข้อมูล 2 วัน ใน 1 สัปดำห์ คือวัน
อังคำร และวันพฤหัสบดี ซึ่งเป็นวันที่มีคลินิกเปิดให้บริกำรตรวจโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และโรค
ผิวหนัง ตั้งแต่เวลำ 08.30 – 14.00 น. 

ผู้วิจัยด ำเนินกำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำง โดยมีเจ้ำหน้ำที่ประจ ำคลินิกเป็นผู้แนะน ำ
โครงกำรวิจัยให้กับกลุ่มตัวอย่ำง เมื่อกลุ่มตัวอย่ำงยินดีเข้ำร่วมงำนวิจัย หลังจำกนั้นผู้วิจัยเข้ำไปพบ
กลุ่มตัวอย่ำง โดยจัดบริเวณมุมที่มีควำมเป็นส่วนตัวเพ่ือแนะน ำตัวและชี้แจงวัตถุประสงค์ในกำรวิจัย 
ขั้นตอนกำรเก็บข้อมูลและกำรพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่ำงในกำรเข้ำร่วมวิจัยครั้งนี้ให้กับกลุ่มตัวอย่ำง
รับทรำบ ผู้วิจัยด ำเนินกำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงตำมสะดวก (Convenience sampling) ผู้วิจัยเก็บ
ข้อมูลจนได้กลุ่มตัวอย่ำงครบตำมที่ก ำหนด 140 คน 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

เครื่องมือที่ใช้ในกำรเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย 7 ส่วน ดังนี้ 
ส่วนที่ 1 แบบสอบถำมข้อมูลส่วนบุคคล เป็นแบบตัวเลือก ประกอบด้วย อำยุ ระดับ

กำรศึกษำ อำชีพ รำยได้ จ ำนวนคู่นอนในระยะเวลำ 6 เดือนที่ผ่ำนมำ ประวัติกำรเป็นโรคติดต่อทำง

ขนำดของกลุ่มตัวอย่ำง × ขนำดประชำกรแต่ละแหล่ง 

                   จ ำนวนประชำกร 

140 × 180 
  1,980 

140 × 1,500 
  1,980 

140x 300 

  1,980 
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เพศสัมพันธ์ ประวัติกำรใช้ถุงยำงอนำมัย กำรได้รับข้อมูลและค ำแนะน ำเกี่ยวกับวัคซีน HPV กำรตรวจ
คัดกรองโรคมะเร็งทวำรหนัก  

ส่วนที่ 2 แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV เป็นแบบสอบถำมที่ผู้วิจัยดัดแปลงแบบสอบถำม
มำจำกของ van Keulen และคณะ (2013) ซึ่งเดิมมีข้อค ำถำมจ ำนวน 8 ข้อ โดยผู้วิจัยเพิ่มข้อค ำถำม
เกีย่วกับควำมเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV และควำมรู้เกี่ยวกับวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV จ ำนวน 4 
ข้อ และตัดข้อค ำถำมที่ไม่เข้ำกับบริบทชำยรักชำยออก 2 ข้อ และเพ่ิมข้อค ำถำมเก่ียวกับควำมเสี่ยงต่อ
กำรติดเชื้อ HPV และควำมรู้เกี่ยวกับวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV จ ำนวน 4 ข้อ โดยมีข้อค ำถำม
จ ำนวน 10 ข้อ ลักษณะค ำตอบเป็นแบบใช่ ไม่ใช่ และไม่ทรำบ และปรับกำรให้ค่ำคะแนนจำกเดิม 
ตอบถูก ให้ คะแนน 1 ถ้ำตอบผิด ให้ คะแนน -1 และไม่ทรำบ ให้ คะแนน 0 เป็นถ้ำตอบถูก ให้ 
คะแนน 1 ถ้ำตอบผิดหรือไม่ทรำบ ให้ คะแนน 0 ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV 
อยู่ในช่วง 0 - 10 คะแนน กำรแปลผลคะแนนโดยรวม หำกมีคะแนนมำก แสดงว่ำมีควำมรู้เกี่ยวกับ
เชื้อ HPV และ HPV vaccine สูง พิจำรณำตำมหลักสถิติค ำนวณหำอันตรภำคชั้น 3 อันดับ และ
ก ำหนดช่วงคะแนนดังนี้ (ชูศรี วงศ์รัตนะ, 2541) 

ช่วงคะแนน   กำรแปลผลคะแนน 
  0 - 4.00  มีควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV และ HPV vaccine ระดับต่ ำ 
  4.01 – 7.00  มีควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV และ HPV vaccine ระดับปำนกลำง 
  7.01 – 10.00   มีควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV และ HPV vaccine ระดับสูง 

ส่วนที่ 3 แบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็น
แบบสอบถำมที่ผู้วิจัยดัดแปลงมำจำกแบบสอบถำมของ van Keulen และคณะ (2013) โดยผู้วิจัย
ดัดแปลงข้อค ำถำมเกี่ยวกับผลลัพธ์ของกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV มีข้อค ำถำมจ ำนวน 9 
ข้อ เป็นกำรประเมินควำมคำดหวังผลลัพธ์เชิงบวกของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จ ำนวน 4 ข้อ 
ปรับกำรให้ค่ำคะแนนจำกเดิม ไม่เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น -3 คะแนน ถึง เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง ค่ำ
คะแนนเป็น 3 คะแนน และควำมคำดหวังผลลัพธ์เชิงลบของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จ ำนวน 5 
ข้อ ปรับกำรให้ค่ำคะแนนจำกเดิม เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น -3 คะแนน ถึง ไม่เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง 
ค่ำคะแนนเป็น 3 คะแนน เป็นดังนี้ 

ข้อค ำตอบ  ข้อค ำถำมเชิงบวก ข้อค ำถำมเชิงลบ 
ไม่เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง คะแนน 1 5 
ไม่เห็นด้วย คะแนน 2 4 
ไม่แน่ใจ                        คะแนน 3 3 
เห็นด้วย                       คะแนน 4 2 
เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง             คะแนน 5 1 
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ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในช่วง 9-
45 คะแนน  
 กำรแปลผลคะแนนโดยรวม หำกคะแนนมำก หมำยถึง มีควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV สูง คะแนนน้อย หมำยถึง มีควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ต่ ำ 
พิจำรณำตำมหลักสถิติค ำนวณหำอันตรภำคชั้น 3 อันดับ และก ำหนดช่วงคะแนนดังนี้ 

ช่วงคะแนน        กำรแปลผลคะแนน 
9.00 - 21.00       มีควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ระดับต่ ำ 
21.01 – 33.00       มีควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ระดับปำนกลำง 

  33.01 – 45.00        มีควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ระดับสูง 
ส่วนที่ 4 แบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็น

แบบสอบถำมที่ผู้วิจัยดัดแปลงมำจำกแบบสอบถำมของ Priest และคณะ (2015) ซึ่งผู้วิจัยได้รับ
อนุญำตให้ดัดแปลงได้ เดิมมีจ ำนวน 2 ข้อ ซึ่งผู้วิจัยได้ปรับข้อค ำถำมเป็นกำรก ำหนดวันและกำร
วำงแผนในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV และเพ่ิมข้อค ำถำมเกี่ยวกับกำรไปฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV แม้จะต้องจ่ำยค่ำวัคซีน รวมมีข้อค ำถำมจ ำนวน 3 ข้อ และปรับกำรให้ค่ำคะแนนจำกเดิม ไม่
แน่ใจเลย ให้ค่ำคะแนนเป็น 0 คะแนน ถึง มั่นใจมำกที่สุด ค่ำคะแนนเป็น 4 คะแนน เป็นดังนี้ 

ข้อค ำตอบ  ข้อค ำถำมเชิงบวก 
ไม่ม่ันใจเลย                                    คะแนน 1 
มั่นใจเล็กน้อย                                                    คะแนน 2 
มั่นใจปำนกลำง                       คะแนน 3 
มั่นใจมำก                      คะแนน 4 
มั่นใจมำกที่สุด คะแนน 5 

ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในช่วง 3-15 
คะแนน  

กำรแปลผลคะแนนโดยรวม หำกคะแนนมำก หมำยถึง มีกำรควบคุมตนเองเพ่ือที่จะให้ได้ฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มำก พิจำรณำตำมหลักสถิติค ำนวณหำอันตรภำคชั้น 3 อันดับ และก ำหนด
ช่วงคะแนนดังนี้ 

ช่วงคะแนน             กำรแปลผลคะแนน 
3.00 - 7.00  มีกำรควบคุมตนเองเพ่ือที่จะให้ได้ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV น้อย 
7.01 – 11.00  มีกำรควบคุมตนเองเพ่ือที่จะให้ได้ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ปำนกลำง 
11.01 – 15.00   มีกำรควบคุมตนเองเพ่ือที่จะให้ได้ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มำก 
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ส่วนที่ 5 แบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็น
แบบสอบถำมที่ผู้วิจัยดัดแปลงมำจำกแบบสอบถำมของ Sharma และคณะ (2017) ซึ่งเดิมเครื่องมือ
ประเมินสภำพแวดล้อมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 4 ด้ำน คือ ปัจจัยด้ำนกำยภำพ ปัจจัยด้ำน
อำรมณ์ ปัจจัยด้ำนสังคม และปัจจัยด้ำนกำรปฏิบัติตัวเพ่ือกำรเปลี่ยนแปลง โดยผู้วิจัยได้ดัดแปลงด้วย
กำรน ำแบบสอบถำมมำ 2 ด้ำน คือ ด้ำนกำยภำพและด้ำนสังคม ซึ่งประกอบด้วยข้อค ำถำมทั้งหมด 8 
ข้อ โดยผู้วิจัยได้เพ่ิมข้อค ำถำมกำรรับรู้กำรสนับสนุนทำงสังคมจำกเดิม 3 ข้อ เป็น 6 ข้อ เพ่ือให้เข้ำกับ
บริบทของชำยรักชำยไทย และปรับกำรให้ค่ำคะแนนจำกเดิม ไม่ท ำตำมแน่นอน ค่ำคะแนนเป็น 0 
คะแนน ถึง ท ำตำมแน่นอน ค่ำคะแนนเป็น 4 คะแนน เป็นดังนี้ 

ข้อค ำตอบ                                                          ข้อค ำถำมเชิงบวก 
ไม่ท ำตำมแน่นอน                 คะแนน 1 
ไม่ท ำตำม                          คะแนน 2 
ไม่แน่ใจ คะแนน 3 
ท ำตำม คะแนน 4 
ท ำตำมแน่นอน  คะแนน 5 

ข้อค ำถำมกำรรับรู้ปัจจัยด้ำนกำยภำพกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จ ำนวน 3 ข้อ โดยผู้วิจัย
ตัดข้อค ำถำมที่ไม่เข้ำกับบริบทประเทศไทยออก 1 ข้อ เหลือข้อค ำถำมจ ำนวน 2 ข้อ ปรับกำรให้ค่ำ
คะแนนจำกเดิม เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 0 คะแนน ถึง เป็นไปได้อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 
4 คะแนน เป็นดังนี้ 

ข้อค ำตอบ  ข้อค ำถำมเชิงบวก 
เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง                       คะแนน 1 
ไม่น่ำเป็นไปได้                             คะแนน 2 
ไม่แน่ใจ                                     คะแนน 3 
เป็นไปได้ คะแนน 4 
เป็นไปได้อย่ำงยิ่ง                           คะแนน 5 

ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในช่วง 8-
40 คะแนน  

กำรแปลผลคะแนนโดยรวม หำกคะแนนมำก หมำยถึง มีกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV สูง พิจำรณำตำมหลักสถิติค ำนวณหำอันตรภำคชั้น 3 อันดับ และก ำหนดช่วง
คะแนนดังนี้ 
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ช่วงคะแนน          กำรแปลผลคะแนน 
8.00 - 19.00    มีกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ระดับต่ ำ 
19.01 – 30.00    มีกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ระดับปำนกลำง 

  30.01 – 40.00     มีกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ระดับสูง 
 

ส่วนที่ 6 แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
เป็นแบบสอบถำมที่ผู้วิจัยดัดแปลงมำจำกแบบสอบถำมของ Priest และคณะ (2015) ซึ่งเดิมมีข้อ
ค ำถำมจ ำนวน 2 ข้อ โดยผู้วิจัยเพ่ิมข้อค ำถำมกำรรับรู้อุปสรรคต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ 
HPV จ ำนวน 2 ข้อ มีข้อค ำถำมทั้งหมด 4 ข้อ เป็นกำรประเมินควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และปรับกำรให้ค่ำคะแนนจำกเดิม ไม่แน่ใจเลย ให้ค่ำคะแนนเป็น 0 คะแนน 
ถึง มั่นใจมำกที่สุด ค่ำคะแนนเป็น 4 คะแนน เป็นดังนี้ 

 ข้อค ำตอบ  ข้อค ำถำมเชิงบวก 
ไม่ม่ันใจเลย                                    คะแนน 1 
มั่นใจเล็กน้อย                                                    คะแนน 2 
มั่นใจปำนกลำง                       คะแนน 3 
มั่นใจมำก                      คะแนน 4 
มั่นใจมำกที่สุด คะแนน 5 

ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ  HPV 
อยู่ในช่วง 4 - 20 คะแนน  

กำรแปลผลคะแนนโดยรวม หำกคะแนนมำก หมำยถึง มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง มีโอกำสในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง พิจำรณำตำมหลัก
สถิติค ำนวณหำอันตรภำคชั้น 3 อันดับ และก ำหนดช่วงคะแนนดังนี้ 

ช่วงคะแนน กำรแปลผลคะแนน 
4.00-10.00       มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ต่ ำ 
10.01–15.00     มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ปำนกลำง 
15.01–20.00    มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง 

 
ส่วนที่ 7 แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็นแบบสอบถำมที่

ผู้วิจัยดัดแปลงมำจำกแบบสอบถำม ของ  Priest และคณะ (2015) ซึ่งแบบสอบถำมชุดนี้
ประกอบด้วยข้อค ำถำมจ ำนวน 3 ข้อ เป็นข้อค ำถำมประเมินควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

70 

HPV โดยผู้วิจัยได้ปรับกำรให้ค่ำคะแนนจำกเดิม เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง ให้ค่ำคะแนนเป็น 0 คะแนน ถึง 
เป็นไปได้อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 4 คะแนน เป็นดังนี้ 
 

ข้อค ำตอบ  ข้อค ำถำมเชิงบวก 
เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง                       คะแนน 1 
ไม่น่ำเป็นไปได้                             คะแนน 2 
ไม่แน่ใจ                                     คะแนน 3 
เป็นไปได้ คะแนน 4 
เป็นไปได้อย่ำงยิ่ง                           คะแนน 5 

ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในช่วง 3 -15 
คะแนน คะแนนมำก หมำยถึง มีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง โดยมีเกณฑ์ในกำร
แปรผลคะแนน ดังนี้ (Priest et al., 2015) 

ช่วงคะแนน      คิดเป็น ระดับควำมตั้งใจ 
3.00 - 7.00 ต่ ำกว่ำร้อยละ 60 ระดับต่ ำ 
7.01 – 11.00 ร้อยละ 60 - 80 ระดับปำนกลำง 

11.01 – 15.00 มำกกว่ำร้อยละ 60 ระดับสูง 
 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 

1) การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content Validity)   
ผู้วิจัยน ำเครื่องมือที่ใช้ในกำรวิจัยปรึกษำกับอำจำรย์ที่ปรึกษำวิทยำนิพนธ์เพ่ือตรวจสอบควำม

ถูกต้องของกำรแปล ควำมครอบคลุมและควำมเหมำะสมกับเนื้อหำของกำรแปลและกำรดัดแปลง
ข้อควำม และเหมำะสมกับบริบทของงำนวิจัยครั้งนี้ โดยน ำไปตรวจสอบควำมตรงตำมเนื้อหำ โดย
ผู้ทรงคุณวุฒิจ ำนวน 5 ท่ำน ได้แก่ ผู้ทรงคุณวุฒิที่มีควำมรู้และควำมเชี่ยวชำญด้ำนมะเร็งทำงสูตินรีเวช 
2 ท่ำน แพทย์ผู้เชี่ยวชำญด้ำนโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และโรคติดเชื้อ HPV 1 ท่ำน และพยำบำล
เชี่ยวชำญด้ำนโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 2 ท่ำน ตรวจสอบควำมถูกต้องเหมำะสมควำมครอบคลุม
ของเนื้อหำและกำรใช้ภำษำไทย โดยกำรค ำนวณจำกผลกำรพิจำรณำควำมสอดคล้องระหว่ำงข้อ
ค ำถำมกับค ำนิยำมเชิงปฏิบัติกำร และก ำหนดระดับควำมคิดเห็นเป็น 4 ระดับ (Polit & Beck, 2004) 
คือ     

1 หมำยถึง ข้อค ำถำมไม่สอดคล้องกับค ำนิยำมศัพท์    
2 หมำยถึง ข้อค ำถำมจ ำเป็นต้องได้รับกำรพิจำรณำทบทวน และปรับปรุงอย่ำงมำก จึงจะมี 

                         ควำมสอดคล้องกับนิยำมศัพท์    
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3 หมำยถึง ข้อค ำถำมจ ำเป็นต้องได้รับกำรพิจำรณำทบทวน และปรับปรุงเล็กน้อย จึงจะมี   

                         ควำมสอดคล้องกับค ำนิยำมศัพท์     
4 หมำยถึง ข้อค ำถำมสอดคล้องกับค ำนิยำมศัพท์  
โดยพบว่ำ มีจ ำนวนข้อค ำถำม 1 ข้อ ของแบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีน

ป้องกันเชื้อ HPV ผู้ทรงคุณวุฒิ 2 คนให้ควำมเห็นระดับ 2 หลังจำกนั้นผู้วิจัยท ำกำรปรับปรุงแก้ไขให้
สมบูรณ์ร่วมกับอำจำรย์ที่ปรึกษำวิทยำนิพนธ์ ตำมข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ  ที่ให้เพ่ิมข้อค ำถำม
ในส่วนที่ 2 แบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV โดยเพ่ิมข้อค ำถำม 1 
ข้อ ในข้อค ำถำมเกี่ยวกับควำมคำดหวังผลลัพธ์เชิงบวกของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จึงมีข้อ
ค ำถำมท้ังหมด 9 ข้อ 

จำกนั้นผู้วิจัยน ำแบบสอบถำมทั้ง 7 ส่วนที่ผ่ำนกำรตรวจสอบแก้ไข พร้อมทั้งข้อเสนอแนะ
จำกผู้ทรงคุณวุฒิมำค ำนวณหำดัชนีควำมตรงตำมเนื้อหำ Content Validity Index: CVI (Polit, and 
Humgler, 1995) โดยถือเกณฑ์ควำมสอดคล้องด้วยกำรค ำนวณดัชนีควำมตรงของเนื้อหำต้องได้ค่ำ
มำกกว่ำ หรือเท่ำกับ .80 (รัตน์ศิริ ทำโต, 2561) โดยค่ำ Content Validity Index : CVI ของ
แบบสอบถำมได้ดังนี้ 

แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV  เท่ำกับ 1.00 
แบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  เท่ำกับ 0.87 
แบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  เท่ำกับ 1.00 
แบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  เท่ำกับ 1.00 
แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เท่ำกับ 1.00 
แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เท่ำกับ 1.00 
2) การตรวจสอบค่าความเที่ยง (Reliability) ผู้วิจัยน ำเครื่องมือซึ่งประกอบด้วย

แบบสอบถำมทั้ง 7 ส่วนที่ปรับปรุงแล้ว ไปทดลองใช้กับกลุ่มชำยรักชำยที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่ม
ตัวอย่ำงที่จะศึกษำ จ ำนวน 30 รำย ซึ่งไม่ใช่กลุ่มตัวอย่ำงงำนวิจัย ที่คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ 
สภำกำชำดไทย แล้วน ำข้อมูลที่ได้มำวิเครำะห์หำควำมเที่ยง โดยใช้สัมประสิทธิ์แอลฟำของครอนบำค 
ในส่วนของแบบสอบถำมเกี่ยวกับควำมรู้ หำค่ำควำมเชื่อมั่นโดยใช้วิธี Kuder Richardson (KR-20) 
(รัตน์ศิริ ทำโต, 2561) ได้ค่ำควำมเท่ียงของแบบสอบถำม ดังนี้ 

แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV  เท่ำกับ 0.82 
แบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เท่ำกับ 0.81 
แบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เท่ำกับ 0.81 
แบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เท่ำกับ 0.94 
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แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เท่ำกับ 0.94 
แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เท่ำกับ 0.90 

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
ผู้วิจัยค ำนึงถึงกำรพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่ำงโดยน ำโครงร่ำงวิทยำนิพนธ์พร้อมเครื่องมือกำร

วิจัยเสนอขอรับกำรพิจำรณำจริยธรรมกำรวิจัย จำกคณะกรรมกำรพิจำรณำจริยธรรมกำรวิจัยในคน 
กลุ่มสหสถำบัน ชุดที่ 1 จุฬำลงกรณ์มหำวิทยำลัย เลขที่ 123.2/62 และจำกคณะกรรมกำรจริยธรรม
กำรวิจัยในคนกรุงเทพมหำนคร รหัสโครงกำร U๐๑๕h/๖๒ ในขั้นตอนกำรด ำเนินกำรวิจัยผู้วิจัยได้พบ
กับกลุ่มชำยรักชำย ที่เป็นกลุ่มตัวอย่ำงพร้อมทั้งแนะน ำตัว ชี้แจงถึงวัตถุประสงค์ในกำรวิจัย 
รำยละเอียดขั้นตอนกำรวิจัยและประโยชน์ที่จะได้รับจำกกำรวิจัยครั้งนี้ พร้อมทั้งขอควำมร่วมมือใน
กำรวิจัย และชี้แจงให้ทรำบว่ำกำรตอบรับหรือปฏิเสธเข้ำร่วมในกำรวิจัยครั้งนี้ ไม่มีผลกระทบต่อ
คุณภำพกำรบริกำรที่กลุ่มตัวอย่ำงจะได้รับ กลุ่มตัวอย่ำงต้องมีควำมสมัครใจเข้ำร่วมกำรวิจัยเท่ำนั้น ไม่
มีกำรบังคับให้เข้ำร่วมกำรวิจัย เมื่อกลุ่มตัวอย่ำงสมัครใจเข้ำร่วมกำรวิจัยและตอบรับเข้ำร่วมกำรวิจัย
ด้วยวำจำ กลุ่มตัวอย่ำงไม่ต้องลงนำมยินยอมเข้ำร่วมกำรวิจัย ในกำรวิจัยข้อมูลทุกอย่ำงจะถือเป็น
ควำมลับ และน ำมำใช้ตำมวัตถุประสงค์ของกำรวิจัยนี้เท่ำนั้น แบบสอบถำมเป็นแบบนิรนำมมีเพียง
กำรใช้รหัสเพ่ือกำรบริหำรจัดกำรข้อมูลเท่ำนั้น กลุ่มตัวอย่ำงสำมำรถแจ้งขอลำออกจำกกำรวิจัยได้
ตลอดเวลำก่อนที่กำรวิจัยจะสิ้นสุด โดยไม่ต้องให้เหตุผลหรือค ำอธิบำย   
การเก็บรวบรวมข้อมูล 

กำรวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยท ำกำรเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง เริ่มเก็บข้อมูลตั้งแต่ วันที่ 6 
สิงหำคม 2562 ถึง วันที่ 24 ตุลำคม 2562 โดยมีขั้นตอนดังนี้ 

1. ท ำหนังสือขออนุญำตจำกคณะพยำบำลศำสตร์ จุฬำลงกรณ์มหำวิทยำลัยถึงผู้อ ำนวยกำร
ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย ผู้อ ำนวยกำรศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 (กรุงธนบุรี) ส ำนักอนำมัย 
กรุงเทพมหำนครและผู้อ ำนวยกำรส ำนักโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุม
โรค กระทรวงสำธำรณสุขเพ่ือแจ้งวัตถุประสงค์ของกำรวิจัยและขออนุญำตในกำรเก็บรวบรวมข้อมูล 

2. เมื่อได้รับหนังสืออนุมัติจำกผู้อ ำนวยกำรศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย ผู้อ ำนวยกำร
ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 (กรุงธนบุรี) ส ำนักอนำมัย กรุงเทพมหำนคร และผู้อ ำนวยกำรกลุ่ม
โรงพยำบำลบำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักโรคเอดส์  วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 
กรมควบคุมโรค กระทรวงสำธำรณสุข แต่ละแหล่งแล้ว ผู้วิจัยเข้ำพบผู้อ ำนวยกำร แพทย์ พยำบำล
และเจ้ำหน้ำที่ประจ ำคลินิก เพ่ือแนะน ำตัวและชี้แจงวัตถุประสงค์ในกำรวิจัย รำยละเอียดวิธีเก็บ
รวบรวมข้อมูล จำกนั้นด ำเนินกำรรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง  

3. ผู้วิจัยด ำเนินกำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำง ตำมวิธีกำรในข้ันตอนกำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงและ
เข้ำพบกลุ่มตัวอย่ำง โดยมีเจ้ำหน้ำที่ประจ ำคลินิกเป็นผู้แนะน ำโครงกำรวิจัยให้กับกลุ่มตัวอย่ำง เมื่อ
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กลุ่มตัวอย่ำงยินดีเข้ำร่วมงำนวิจัย หลังจำกนั้นผู้วิจัยเข้ำไปพบกลุ่มตัวอย่ำง โดยจัดบริเวณมุมที่มีควำม
เป็นส่วนตัวเพ่ือแนะน ำตัวและชี้แจงวัตถุประสงค์ในกำรวิจัย ขั้นตอนกำรเก็บข้อมูลและกำรพิทักษ์สิทธิ์
กลุ่มตัวอย่ำงในกำรเข้ำร่วมวิจัยครั้งนี้ให้กับกลุ่มตัวอย่ำงรับทรำบ 

4. หำกกลุ่มตัวอย่ำงยินดีเข้ำร่วมในกำรวิจัยสำมำรถตอบแบบสอบถำม โดยไม่ต้องลงนำม
และขอควำมอนุเครำะห์ให้ตอบค ำถำมทุกข้อ ใช้เวลำในกำรท ำแบบสอบถำม ประมำณ 15-20 นำที 
โดยผู้วิจัยได้จัดมุมให้มีควำมเป็นส่วนตัวในกำรตอบแบบสอบถำม 

5. หลังจำกผู้มีส่วนร่วมในกำรวิจัยตอบแบบสอบถำมเรียบร้อยแล้วให้ใส่ในซองน้ ำตำลและน ำ
ส่งคืนเพื่อรักษำควำมเป็นส่วนตัว โดยอัตรำกำรยินยอมเข้ำร่วมวิจัย 140 คน คิดเป็นร้อยละ 99.29 มี
ปฏิเสธกำรเข้ำร่วม 1 คน คิดเป็นร้อยละ 0.71   

6. ผู้วิจัยให้ข้อมูลควำมรู้เกี่ยวกับกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV และกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV พร้อมแจกแผ่นพับเรื่องกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV (Public Health England, 2016) ที่ผู้วิจัย
จัดท ำขึ้น โดยผ่ำนกำรตรวจสอบจำกแพทย์ผู้เชี่ยวชำญด้ำนโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และโรคติดเชื้อ 
HPV ให้กับผู้เข้ำร่วมกำรวิจัยทุกคน โดยใช้เวลำ 5 นำท ี
การวิเคราะห์ข้อมูล 

กำรวิเครำะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส ำเร็จรูป โดยก ำหนดระดับนัยส ำคัญทำง
สถิติที่ระดับ .05 ดังรำยละเอียดดังนี้  

1. วิเครำะห์ข้อมูลข้อมูลส่วนบุคคล โดยกำรแจกแจงควำมถี่ ค่ำร้อยละ ค่ำเฉลี่ยและส่วน
เบี่ยงเบนมำตรฐำน  

2. วิเครำะห์ระดับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศ โดยกำรหำค่ำเฉลี่ยแล้วแปรผลคะแนนเป็นระดับควำมตั้งใจตำมเกณฑ์ที่ก ำหนด (ต่ ำ 
กลำง สูง) 

3. วิเครำะห์หำตัวแปรท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำ
รับบริกำรสุขภำพทำงเพศ โดยใช้สถิติวิเครำะห์ถดถอย พหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple 
regression)  
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

74 

บทที่ 4  
การวิเคราะห์ข้อมูล 

 
กำรวิจัยในครั้งนี้เป็นกำรวิจัยแบบควำมสัมพันธ์เชิงท ำนำยมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษำปัจจัย

ท ำนำยระหว่ำงปัจจัยควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ท ำกำรเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้
แบบสอบถำมเกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคล แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV แบบสอบถำมควำมคำดหวัง
ผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV แบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV แบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV แบบสอบถำมกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และแบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV วิเครำะห์ข้อมูลจำกแบบสอบถำมที่ได้จำกกำรศึกษำในกลุ่มตัวอย่ำงซึ่งเป็น
กลุ่มชำยรักชำยที่มีอำยุระหว่ำง 18-40 ปี ที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ที่ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 
กรุงธนบุรี คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ฯ และคลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรักฯ จ ำนวน 140 คน 
ผลกำรศึกษำครั้งนี้ สำมำรถน ำเสนอโดยแบ่งออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้ 

1) วิเครำะห์ข้อมูลข้อมูลส่วนบุคคล โดยกำรแจกแจงควำมถี่ ค่ำร้อยละ ค่ำเฉลี่ยและส่วน
เบี่ยงเบนมำตรฐำน  

2) ผลกำรศึกษำควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของ
ตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้
สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรัก
ชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ โดยกำรหำค่ำเฉลี่ยแล้วแปลผลคะแนนเป็นระดับตำมเกณฑ์ที่
ก ำหนด (ต่ ำ กลำง สูง) 

3) ผลกำรศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำ
รับบริกำรสุขภำพทำงเพศ จำกปัจจัยด้ำนควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์ กำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV โดยใช้สถิติวิเครำะห์ถดถอย พหุคูณแบบ
ขัน้ตอน (Stepwise multiple regression)  
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ส่วนที่ 1 การวิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล  
ตารางท่ี 1 จ ำนวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ จ ำแนกตำม 
อำยุ ประวัติโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ระดับกำรศึกษำ อำชีพ รำยได้ ควำมสำมำรถจ่ำยค่ำวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ควำมชอบทำงเพศ จ ำนวนคู่นอนในช่วง 6 เดือนที่ผ่ำนมำ ประวัติกำรใช้ถุงยำง
อนำมัยในช่วง 3 เดือนที่ผ่ำนมำ กำรได้รับข้อมูล กำรได้รับค ำแนะน ำกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
และกำรตรวจคัดกรองโรคมะเร็งทวำรหนัก (n=140)  

    ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน      ร้อยละ 

อาย ุ(Max= 40, Min= 18)  ̅ = 29.16                            SD.= 6.24 

        อำยุ ระหว่ำง 18-23 ปี 32 22.86 
        อำยุ ระหว่ำง 24-29 ปี 40 28.57 
        อำยุ ระหว่ำง 30-35 ปี 42 30.00 
        อำยุ ระหว่ำง 36-40 ปี 26 18.57 
ประวัติเคยโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์   
        ไม่เคย   58 41.43 
        เคย 82 58.57 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์   
        ซิฟิลิส 59 58.42 
        หนองใน 19 18.81 
        หนองในเทียม 11 10.89 
        เริม 2 1.98 
        หูดหงอนไก่ 8 7.92 
        HPV 2 1.98 
ระดับการศึกษา          
        ประถมศึกษำ 2 1.43 
        มัธยมศึกษำตอนต้น 4 2.86 
        มัธยมศึกษำตอนปลำย 22 15.71 
        ปวช. 4 2.86 
        อนุปริญญำ/ปวส. 6 4.29 
        ปริญญำตรี/เทียบเท่ำ 83 59.29 
        สูงกว่ำปริญญำตรี 19 13.56 
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ตารางท่ี 1 (ต่อ) 

ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 

อาชีพ 
         ไม่ได้ประกอบอำชีพ 10 7.14 
         นิสิต/นักศึกษำ 25 17.86 
         ธุรกิจส่วนตัว 22 15.71 
         รับรำชกำร/รัฐวิสำหกิจ 15 10.72 
         รับจ้ำง 17 12.14 
         พนักงำนบริษัทเอกชน 51 36.43 
รายได้ 

 ต่ ำกว่ำ 10,000 บำท/เดือน 23 16.43 
         10,001-15,000 บำท/เดือน 25 17.86 
         15,001-30,000 บำท/เดือน 52 37.14 
         30,001-50,000 บำท/เดือน 26 18.57 
         50,000 บำท/เดือน ขึ้นไป 14 10.00 
ความสามารถในจ่ายค่าวัคซีนป้องกันการติดเชื้อ HPV 3 เข็ม 
          ไม่สำมำรถจ่ำยได ้ 41 29.29 

สำมำรถจ่ำยได้ 99 70.71 
เหตุผลที่ไม่สามารถจ่ายค่าวัคซีนป้องกันการติดเชื้อ HPV 3 เข็ม (n = 41) 

ไม่ตอบ 19 46.34 
รำคำสูง 17 41.46 
ไม่มีควำมจ ำเป็น 4 9.76 
 สิทธิกำรรักษำไม่ครอบคลุม 1 2.44 

ความชอบทางเพศ 
 ฝ่ำยรุก 39 27.86 
 ฝ่ำยรับ 49 35.00 
 ทั้งสองลักษณะ 52 37.14 

การมีเพศสัมพันธ์ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา   
  มี 138 98.57 
  ไม่มี 2 1.43 
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ตารางท่ี 1 (ต่อ) 

ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 

จ านวนคู่นอนในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา (Max=20, Min=0)  ̅=3.42   SD.=3.10 

ประวัติการใช้ถุงยางอนามัย 3 เดือนที่ผ่านมา (n=138) 
         ไม่ใช้เลย 58 42.03 
         ใช้น้อยกว่ำไม่ใช้ 14 10.14 
         ใช้มำกกว่ำไม่ใช้ 53 38.41 
         ใช้ทุกครั้ง 13 9.42 
การได้รับทราบข้อมูลเกี่ยวกับการฉีดวัคซีนป้องกันการติดเชื้อ HPV ในเพศชาย 
          ไม่เคย 120 85.71 

เคย 20 14.29 
การได้รับค าแนะน าเกี่ยวกับการฉีดวัคซีนป้องกันการติดเชื้อ HPV 

ไม่เคย 129 92.14 
เคย 11 7.86 

การตรวจคัดกรองโรคมะเร็งปากทวารหนัก 
ไม่เคย 133 95.00 
เคย 7 5.00 

 จำกตำรำงที่ 1 ผลกำรศึกษำ พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงซึ่งเป็นกลุ่มชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศ จ ำนวน 140 คน มีอำยุอยู่ในช่วง 30-35 ปี มำกที่สุด คิดเป็นร้อยละ 30 โดยมีอำยุ
เฉลี่ย 29.16 ปี (SD.= 6.24) โดยมีอำยุน้อยที่สุดคือ 18 ปี และอำยุมำกที่สุดคือ 40 ปี ส่วนใหญ่มี
ระดับกำรศึกษำในระดับปริญญำตรี/เทียบเท่ำ คิดเป็นร้อยละ 59.29 มีอำชีพเป็นพนักงำนเอกชนมำก
ที่สุด คิดเป็นร้อยละ 36.43 รองลงมำคือ นิสิต/นักศึกษำ คิดเป็นร้อยละ 17.86 มีรำยได้อยู่ในช่วง 
15,001-30,000 บำท/เดือน มำกที่สุด คิดเป็นร้อยละ 37.14 รองลงมำคือ รำยได้อยู่ในช่วง 30,001-
50,000 บำท/เดือน คิดเป็นร้อยละ 18.57 กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่สำมำรถจ่ำยค่ำวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV จ ำนวน 3 เข็ม คิดเป็นร้อยละ 70.71 กำรเป็นโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ พบว่ำ ส่วนใหญ่เคยเป็น
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ คิดเป็นร้อยละ 58.57 ส่วนใหญ่วินิจฉัยเป็นโรคซิฟิลิส คิดเป็นร้อยละ 
58.42 ลักษณะควำมชอบทำงเพศ พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงเป็นแบบทั้งสองลักษณะมำกที่สุด คิดเป็นร้อย
ละ 37.14 โดยส่วนใหญ่มีเพศสัมพันธ์ในช่วง 6 เดือนที่ผ่ำนมำ คิดเป็นร้อยละ 98.57 จ ำนวนคู่นอน
ในช่วง 6 เดือนที่ผ่ำนมำ เฉลี่ย 3.42 คน (SD.= 3.10) ประวัติกำรใช้ถุงยำงอนำมัยของผู้ที่มี
เพศสัมพันธ์ ในช่วง 3 เดือนที่ผ่ำนมำ พบว่ำ ไม่ใช้ถุงยำงอนำมัยเลยมำกที่สุด คิดเป็นร้อยละ 42.03 
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กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่ไม่เคยรับทรำบข้อมูลเกี่ยวกับกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV คิดเป็นร้อย
ละ 85.71 ไม่เคยได้รับค ำแนะน ำเกี่ยวกับกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV คิดเป็นร้อยละ 92.14 
และไม่เคยตรวจคัดกรองโรคมะเร็งปำกทวำรหนัก คิดเป็นร้อยละ 95 
 
ส่วนที่ 2 ผลการศึกษาความรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ความคาดหวังผลลัพธ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV การรับรู้ความสามารถของตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV การควบคุมตนเองในการ
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV การรับรู้สถานการณ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และความตั้งใจใน
การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายท่ีมารับบริการสุขภาพทางเพศ 
ตารางที่ 2 แสดงค่ำเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำนของคะแนน ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV  ควำม
คำดหวังผลลัพธ์ กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และคะแนนควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับ
บริกำรสุขภำพทำงเพศ โดยรวม (n=140) 

ตัวแปร ช่วงคะแนน  ̅ SD แปลผล
คะแนน คะแนนที่

เกิดข้ึนจริง 
คะแนนที่
เป็นไปได้ 

ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV   0.00-10.00 0.00-10.00 4.87 2.88 ปำนกลำง 
ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV   

22.00-43.00 9.00-45.00 32.92 4.94 ปำนกลำง 

กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV   

3.00-15.00 3.00-15.00 10.94 2.92 ปำนกลำง 

กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีน 
ป้องกันเชื้อ HPV 

22.00-40.00 8.00-40.00 32.76 4.47 สูง 

กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเอง 
ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV   

4.00-20.00 4.00-20.00 14.46 3.82 ปำนกลำง 

ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน 
ป้องกันเชื้อ HPV 

4.00-15.00 3.00-15.00 11.39 2.39 สูง 

จำกตำรำงที ่2 ผลกำรศึกษำ พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ มี 

ค่ำเฉลี่ยคะแนนควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV อยู่ในระดับปำนกลำง ( ̅=4.87, SD=2.88) ค่ำเฉลี่ย

คะแนนควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับปำนกลำง ( ̅=32.92, 
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SD=4.94)  ค่ำเฉลี่ยคะแนนกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับปำนกลำง 

( ̅=10.94, SD=2.92) ค่ำเฉลี่ยคะแนนกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ใน

ระดับสูง ( ̅=32.76, SD=4.47) ค่ำเฉลี่ยคะแนนกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีน

ป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับปำนกลำง ( ̅=14.46, SD=3.82)  และค่ำเฉลี่ยคะแนนควำมตั้งใจใน

กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับสูง ( ̅=11.39, SD=2.39) 
 
ส่วนที่ 3 ปัจจัยท านายความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรักชายท่ีมารับบริการ
สุขภาพทางเพศ จากปัจจัยความรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ความคาดหวังผลลัพธ์การฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV การรับรู้ความสามารถของตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV การควบคุมตนเอง
ในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และการรับรู้สถานการณ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
ตารางที่ 3 ค่ำสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่ำงควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุม
ตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กับควำม
ตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ 

 
ตัวแปร 

ควำมรู้
ฯ 

 

ควำม
คำดหวัง
ผลลัพธ์ฯ 

กำร
ควบคุม
ตนเองฯ 

กำรรับรู้ 
สถำณ
กำรณ์ฯ 

ควำม 
สำมำรถ

ของ 
ตนเองฯ 

ควำม
ตั้งใจฯ 

ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV   1.00      
ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV   

.197* 1.00     

กำรควบคุมตนเองในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

.190* .386** 1.00    

กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

.185* .065 .375** 1.00   

กำรรับรู้ ควำมสำมำรถของ
ตนเองในกำรฉีดวัคซีนฯ 

.315** .267** .649** .575** 1.00  

ควำมตั้ ง ใจ ในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV 

.322** .148 .480** .499** .598** 1.00 

 *p<.05, **p<.01 
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จำกตำรำงที่ 3 ผลกำรศึกษำ พบว่ำ ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้ควำมสำมำรถของ
ตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .01 (r=.322, 
.480, .499 และ .598 ตำมล ำดับ)  

นอกจำกนี้ ผลกำรศึกษำพบว่ำ ควำมรู้เกี่ยวกับ HPV ยังมีควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับควำม
คำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนฯ กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนฯ กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีน
ฯ และกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนฯ อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .05 และ 
.01 (r=.197, .190, .185 และ .315 ตำมล ำดับ) ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนฯ และกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเอง
ในกำรฉีดวัคซีนฯ อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .01 (r=.386 และ .267) กำรควบคุมตนเองในกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนฯ และกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนฯ อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .01 (r=.375 และ .649)
และกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์ทำงบวกกับกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนฯ อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .01 (r=.575) 
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ตารางที่ 4 ค่ำสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุคูณ (Multiple correlation coefficient) ระหว่ำงตัวแปร
ท ำนำยทั้งหมดโดยใช้วิธีวิเครำะห์แบบถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression 
analysis)  

ขัน้
ที ่

ตัวท ำนำย R R2 Adjusted 
R2 

R2 

Change 
F p-

value 

1 กำรรับรู้ควำมสำมำรถ
ของตนเองในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  

.598 .358 .353 .358 76.988 0.00 

2 กำรรับรู้ควำมสำมำรถ
ขอ งตน เ อ ง ในกำ รฉี ด
วัคซีนฯ 
กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

 
 
 

.628 

 
 
 

.394 

 
 
 

.385 

 
 
 

.036 

 
 
 

44.560 

 
 
 

0.00 

3 กำรรับรู้ควำมสำมำรถ
ขอ งตน เ อ ง ในกำ รฉี ด
วัคซีนฯ 
กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV 

 
 
 
 

 
.643 

 
 
 
 

 
.414 

 
 
 
 

 
.401 

 
 
 
 

 
.020 

 
 
 
 

 
31.992 

 
 
 
 

 
0.00 

 F =31.99 (p<0.5)       
จำกตำรำงที่ 4 ผลกำรวิเครำะห์กำรถดถอยพหุคูณโดยวิธีแบบขั้นตอน พบว่ำ ตัวแปรที่

สำมำรถอธิบำยควำมแปรปรวนของควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับ
บริกำรสุขภำพทำงเพศ ได้อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .05 มีทั้งหมด 3 ตัวแปร โดยมีควำมส ำคัญ
ตำมล ำดับ คือ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV โดยตัวแปรทั้งสำมตัวแปรสำมำรถอธิบำย
ควำมแปรปรวนของควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพ
ทำงเพศ ได้ร้อยละ 40.1 (Adjusted R2= .401) 
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ตารางที่ 5 ค่ำสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุคูณ (Multiple correlation coefficient) ระหว่ำงตัวแปร
ท ำนำยทั้งหมดในรูปของคะแนนดิบ (B) และคะแนนมำตรฐำน (Beta) โดยใช้วิธีวิเครำะห์แบบถดถอย
พหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression) และสร้ำงสมกำรท ำนำย (n=140) 

ตัวแปรท ำนำย B S.Eb Beta t p-value 
กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV 

 
.263 

 
.052 

 
.419 

 
5.042 

 
.000 

กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV .124 .043 .231 2.881 .005 

ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV .123 
 
.058 

 
.148 2.133 .035 

Constant 2.932 1.169  2.508 .013 
R=.643 adjusted R2=.401 S.E. = 1.86 

 จำกตำรำงที่ 5 เมื่อพิจำรณำค่ำสัมประสิทธิ์ถดถอยในรูปคะแนนมำตรฐำน พบว่ำ ตัวแปร
ท ำนำยที่มีน้ ำหนักในกำรท ำนำยสูงสุด คือ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV โดยมีค่ำสัมประสิทธิ์ถดถอยมำตรฐำน (Beta) เท่ำกับ .419 รองลงมำคือ กำรรับรู้
สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีค่ำสัมประสิทธิ์ถดถอยมำตรฐำน (Beta) เท่ำกับ .231 
และควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV มีค่ำสัมประสิทธิ์ถดถอยมำตรฐำน (Beta) เท่ำกับ .148 โดยตัวแปร
ท ำนำยทั้ง 3 ตัวแปร สำมำรถท ำนำยควำมแปรปรวนของควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ได้ร้อยละ 40.1 (Adjusted R2= .401) อย่ำงมีนัยส ำคัญ
ทำงสถิติที่ระดับ .05 โดยมีค่ำสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุคูณ (R) เท่ำกับ .643 และมีค่ำควำม
คลำดเคลื่อนมำตรฐำนในกำรพยำกรณ์ (S.E.) เท่ำกับ 1.86  

โดยสำมำรถสร้ำงสมกำรท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย
ที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศได้ดังนี้ 
สมการท านายในรูปคะแนนดิบ 

 ̂ = 2.932+.263   +.124  +.123   

 ̂ = ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

  = กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

   = กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

   = ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

83 

สมการท านายในรูปคะแนนมาตรฐาน 

Z ̂ = .419   +.231   +.148     

Z ̂ = ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

    = กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

    = กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

    = ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV 
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บทที่ 5  
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
กำรวิจัยครั้งนี้เป็นกำรวิจัยแบบบรรยำยเชิงท ำนำย (Descriptive predictive Research) 

เพ่ือศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำร
สุขภำพทำงเพศ จำกปัจจัยด้ำนควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์ กำรรับรู้ควำมสำมำรถ
ของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และ
กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1.เพ่ือศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพ
ทำงเพศ 

2.เพ่ือศึกษำปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับ
บริกำรสุขภำพทำงเพศจำกปัจจัยควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ปัจจัยควำมคำดหวังผลลัพธ์ ปัจจัยกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ปัจจัยกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV และปัจจัยกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
สมมติฐานการวิจัย 

ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์ กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถร่วมกันท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน
ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชำกร คือ ชำยรักชำยที่มีอำยุระหว่ำง 18 - 40 ปี ที่เข้ำมำรับบริกำรตรวจรักษำโรคติดต่อ
ทำงเพศสัมพันธ์ กำรปรึกษำสุขภำพทำงเพศและกำรตรวจคัดกรองโรคมะเร็งทวำรหนัก ที่คลินิก
สุขภำพเพศชำย ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย ที่ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 กรุงธนบุรี ส ำนัก
อนำมัย และที่คลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักโรคเอดส์ วัณโรคและ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กระทรวงสำธำรณสุข ซึ่งเป็นแหล่งบริกำรสุขภำพทำงเพศที่เปิดบริกำรกับ
ชำยรักชำย 

กลุ่มตัวอย่ำง คือ ชำยรักชำย อำยุระหว่ำง 18 - 40 ปี ที่มำรับบริกำรเกี่ยวกับกำรตรวจรักษำ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กำรปรึกษำสุขภำพทำงเพศและกำรตรวจคัดกรองโรคมะเร็งทวำรหนัก เป็น
ผู้รับบริกำรทั้งรำยเก่ำและรำยใหม่ ที่คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย ศูนย์บริกำร
สำธำรณสุข 28 กรุงธนบุรี และคลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักโรค
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เอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กระทรวงสำธำรณสุข จ ำนวน 140 คน ซึ่งมีคุณสมบัติใน
กำรคัดเข้ำ (Inclusion criteria) ดังนี้ 

1. มีรสนิยมทำงเพศเป็นชำยรักชำยเท่ำนั้น (Homosexual) โดยผู้วิจัยใช้ค ำถำมในกำรคัด 
กรอง คือ “ท่ำนมีคู่เป็นชำยกับชำยอย่ำงเดียวหรือไม่” 

2. ยังไม่เคยฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV   
3. มีสัญชำติไทย  
4. สำมำรถอ่ำนและเขียนภำษำไทยได้ 
5. ยินดีเข้ำร่วมกำรวิจัยในครั้งนี้  
กำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงผู้วิจัยท ำกำรส ำรวจสถำนบริกำรที่มีคลินิกตรวจโรคและรักษำ

โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ที่ให้บริกำรสุขภำพทำงเพศกับชำยรักชำย ในเขตกรุงเทพมหำนคร พบว่ำ มี 
4 สังกัด คือ 1) สังกัดกองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักอนำมัย 
กรุงเทพมหำนคร 2) สังกัดส ำนักกำรแพทย์ กรุงเทพมหำนคร 3) คลินิกตรวจโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์ สังกัดสภำกำชำดไทย และ4) คลินิกตรวจโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ สังกัดกรมควบคุม
โรค กระทรวงสำธำรณสุข จำกนั้นผู้วิจัยท ำกำรสุ่มแบบหลำยขั้นตอน (Multi stage sampling) จำก 
4 สังกัด โดยสุ่มอย่ำงง่ำยแบบไม่แทนที่ จ ำนวน 3 สังกัด จำก 4 สังกัด โดยสุ่มได้ 1) สังกัดกองควบคุม
โรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักอนำมัย กรุงเทพมหำนคร 2) สังกัดสภำกำชำด
ไทย และ3) สังกัดกรมควบคุมโรค กระทรวงสำธำรณสุข คัดเลือกคลินิก 1 คลินิกในแต่ละสังกัด โดย
ในสังกัดกองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักอนำมัย กรุงเทพมหำนคร 
ได้แก่ ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 (กรุงธนบุรี) คัดเลือกคลินิกในสังกัดสภำกำชำดไทย มำ 1 คลินิก 
ได้แก่ คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย และคัดเลือกคลินิกในสังกัดกรมควบคุมโรค 
กระทรวงสำธำรณสุข มำ 1 คลินิก ได้แก่ คลินิกสุขภำพชำย กลุ่มบำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 
กรมควบคุมโรคฯ กระทรวงสำธำรณสุข หลังจำกนั้นคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยตำมสะดวก 
(Convenience sampling) จำกคลินิกตรวจโรคและรักษำโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ในเขต
กรุงเทพมหำนคร จ ำนวน 3 คลินิก ตำมสัดส่วน ได้แก่ 1) ศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 (กรุงธนบุรี) 
จ ำนวน 13 คน 2) คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ฯ จ ำนวน 106 คน และ3) คลินิกสุขภำพชำย กลุ่ม
บำงรักฯ จ ำนวน 21 คน รวมจ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำงทั้งสิ้น 140 คน 
เครื่องมือที่ใช้ในงานวิจัย 

เครื่องมือที่ใช้ในกำรเก็บรวบรวมข้อมูลประกอบด้วยแบบสอบถำมจ ำนวน 7 ส่วนได้แก ่
ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล มีข้อค ำถำม 12 ข้อ ประกอบด้วย อำยุ ระดับกำรศึกษำ อำชีพ 

รำยได้ จ ำนวนคู่นอนในระยะเวลำ 6 เดือนที่ผ่ำนมำ ประวัติกำรเป็นโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ประวัติ
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กำรใช้ถุงยำงอนำมัย กำรได้รับข้อมูลและค ำแนะน ำเกี่ยวกับวัคซีน HPV กำรตรวจคัดกรองโรคมะเร็ง
ทวำรหนัก ลักษณะค ำถำมเป็นแบบเติมค ำในช่องและเป็นแบบเลือกตอบ 

ส่วนที่ 2 แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV มีข้อค ำถำม 10 ข้อ ลักษณะค ำตอบเป็นแบบใช่ 
ไม่ใช่ และไม่ทรำบ และให้ค่ำคะแนน ตอบถูก ให้ คะแนน 1 ถ้ำตอบผิดหรือไม่ทรำบ ให้ คะแนน 0 
ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ของควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV อยู่ในช่วง 0 - 10 คะแนน ผ่ำนกำรตรวจสอบ
ควำมตรงเชิงเนื้อหำจำกผู้ทรงคุณวุฒิ 5 คน มีค่ำดัชนีควำมตรงตำมเนื้อหำ (CVI) เท่ำกับ 1.00 มีค่ำ
สัมประสิทธิ์ KR-20 เท่ำกับ 0.82 

ส่วนที่ 3 แบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีข้อค ำถำม 9 
ข้อ เป็นกำรประเมินควำมคำดหวังผลลัพธ์เชิงบวกของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จ ำนวน 4 ข้อ 
กำรให้ค่ำคะแนน ไม่เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 1 คะแนน ถึง เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 5 
คะแนน และควำมคำดหวังผลลัพธ์เชิงลบของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จ ำนวน 5 ข้อ กำรให้ค่ำ
คะแนน เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 1 คะแนน ถึง ไม่เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 5 คะแนน 
ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้อยู่ในช่วง 9-45 คะแนน มีค่ำดัชนีควำมตรงตำมเนื้อหำ (CVI) เท่ำกับ 0.87 มีค่ำ
สัมประสิทธิ์ครอนบำคแอลฟำ เท่ำกับ 0.81 

ส่วนที่ 4 แบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีข้อค ำถำม 3 ข้อ 
ข้อค ำถำมเกี่ยวกับกำรก ำหนดวันและกำรวำงแผนในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV กำรให้
ค่ำคะแนน ไม่แน่ใจเลย ให้ค่ำคะแนนเป็น 1 คะแนน ถึง มั่นใจมำกที่สุด ค่ำคะแนนเป็น 5 คะแนน ค่ำ
คะแนนที่เป็นไปได้อยู่ในช่วง 3-15 คะแนน มีค่ำดัชนีควำมตรงตำมเนื้อหำ (CVI) เท่ำกับ 1.00 มีค่ำ
สัมประสิทธิ์ครอนบำคแอลฟำ เทำ่กับ 0.81 

ส่วนที่ 5 แบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีข้อค ำถำม 8 ข้อ 
เป็นกำรรับรู้สภำพแวดล้อมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 2 ด้ำน คือ ปัจจัยด้ำนกำยภำพ 2 ข้อ 
กำรให้ค่ำคะแนน เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 1 คะแนน ถึง เป็นไปได้อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 
5 คะแนน และปัจจัยด้ำนสังคม 6 ข้อ กำรให้ค่ำคะแนน ไม่ท ำตำมแน่นอน ค่ำคะแนนเป็น 1 คะแนน 
ถึง ท ำตำมแน่นอน ค่ำคะแนนเป็น 5 คะแนน ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ อยู่ในช่วง 8-40 คะแนน มีค่ำ
ดัชนีควำมตรงตำมเนื้อหำ (CVI) เท่ำกับ 1.00 มีค่ำสัมประสิทธิ์ครอนบำคแอลฟำ เท่ำกับ 0.94 

ส่วนที่ 6 แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มี
ข้อค ำถำม 4 ข้อ กำรให้ค่ำคะแนน ไม่แน่ใจเลย ให้ค่ำคะแนนเป็น 1 คะแนน ถึง มั่นใจมำกที่สุด ค่ำ
คะแนนเป็น 5 คะแนน ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ อยู่ในช่วง 4 - 20 คะแนน มีค่ำดัชนีควำมตรงตำม
เนื้อหำ (CVI) เท่ำกับ 1.00 มีค่ำสัมประสิทธิ์ครอนบำคแอลฟำ เท่ำกับ 0.94 

ส่วนที่ 7 แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีข้อค ำถำม 3 ข้อกำรให้
ค่ำคะแนน เป็นไปไม่ได้อย่ำงยิ่ง ให้ค่ำคะแนนเป็น 1 คะแนน ถึง เป็นไปได้อย่ำงยิ่ง ค่ำคะแนนเป็น 5 
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คะแนน ค่ำคะแนนที่เป็นไปได้ อยู่ในช่วง 3 -15 คะแนน มีค่ำดัชนีควำมตรงตำมเนื้อหำ (CVI) เท่ำกับ 
1.00  มีค่ำสัมประสิทธิ์ครอนบำคแอลฟำ เท่ำกับ 0.90 
การเก็บรวบรวมข้อมูล 

ผู้วิจัยท ำกำรเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง ระหว่ำง วันที่ 6 สิงหำคม 2562 ถึง วันที่ 24 
ตุลำคม 2562 โดยท ำหนังสือขออนุญำตจำกคณะพยำบำลศำสตร์ จุฬำลงกรณ์มหำวิทยำลัยถึง
ผู้อ ำนวยกำรศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย ผู้อ ำนวยกำรส ำนักอนำมัย กรุงเทพมหำนครและ
ผู้อ ำนวยกำรส ำนักโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค กระทรวง
สำธำรณสุขเพ่ือแจ้งวัตถุประสงค์ของกำรวิจัยและขออนุญำตในกำรเก็บรวบรวมข้อมูล เมื่อได้รับ
หนังสืออนุมัติจำกแต่ละแหล่งแล้ว ผู้วิจัยเข้ำพบผู้อ ำนวยกำร แพทย์ พยำบำลและเจ้ำหน้ำที่ประจ ำ
คลินิก เพ่ือแนะน ำตัวและชี้แจงวัตถุประสงค์ในกำรวิจัย รำยละเอียดวิธีเก็บรวบรวมข้อมูล จำกนั้ น
ด ำเนินกำรรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง หลังจำกนั้นผู้วิจัยด ำเนินกำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำง ตำมวิธีกำรใน
ขั้นตอนกำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำงและเข้ำพบกลุ่มตัวอย่ำง เข้ำไปแนะน ำตัวและชี้แจงวัตถุประสงค์ใน
กำรวิจัย ขั้นตอนกำรเก็บข้อมูลและกำรพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่ำงในกำรเข้ำร่วมวิจัยครั้งนี้ หำกกลุ่ม
ตัวอย่ำงยินดีเข้ำร่วมในกำรวิจัยสำมำรถตอบแบบสอบถำม โดยไม่ต้องลงนำมและขอควำมอนุเครำะห์
ให้ตอบค ำถำมทุกข้อ ใช้เวลำในกำรท ำแบบสอบถำม ประมำณ 15-20 นำที โดยผู้วิจัยได้จัดมุมให้มี
ควำมเป็นส่วนตัวในกำรตอบแบบสอบถำม หลังจำกผู้มีส่วนร่วมในกำรวิจั ยตอบแบบสอบถำม
เรียบร้อยแล้วให้ใส่ในซองน้ ำตำลและน ำส่งคืนเพ่ือรักษำควำมเป็นส่วนตัว และผู้วิจัยให้ข้อมูลควำมรู้
เกี่ยวกับกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV และกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV พร้อมแจกแผ่นพับเรื่องกำร
ป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ให้กับผู้เข้ำร่วมกำรวิจัยทุกคน โดยใช้เวลำ 5 นำท ี
การวิเคราะห์ข้อมูล 

กำรวิเครำะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมส ำเร็จรูป SPSS for Window version 21 ที่ระดับ
นัยส ำคัญทำงสถิติ เท่ำกับ .05 ดังรำยละเอียดดังนี้ 

1. ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยที่มำรับบริกำรตรวจสุขภำพทำงเพศ ได้แก่  
อำยุ ระดับกำรศึกษำ รำยได้ ประวัติกำรเป็นโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ควำมชอบทำงเพศ จ ำนวนคู่
นอนในช่วง 6 เดือนย้อนหลัง ประวัติกำรใช้ถุงยำงอนำมัยในช่วง 3 เดือน ประวัติกำรตรวจคัดกรอง
มะเร็งทวำรหนัก ใช้กำรวิเครำะห์ข้อมูลด้วย กำรแจกแจงควำมถี่ ร้อยละ ค่ำเฉลี่ยและส่วนเบี่ ยงเบน
มำตรฐำน 

2. คะแนนควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของ 
ตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และกำร
รับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV น ำมำ
ค ำนวณหำค่ำเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน 
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3. วิเครำะห์ปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ของชำยรักชำยที่มำ 
รับบริกำรสุขภำพทำงเพศ จำกควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ควำมคำดหวังผลลัพธ์ กำรรับรู้ควำมสำมำรถ
ของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และ
กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ด้วยกำรค ำนวณหำค่ำสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์
พหุคูณ (Multiple correlation coefficient) ระหว่ำงตัวแปรทั้งหมดโดยใช้วิธีวิเครำะห์แบบถดถอย
พหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression) และสร้ำงสมกำรท ำนำย 
สรุปผลการวิจัย 

1) ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่ำง พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำง
เพศ มีอำยุอยู่ในช่วง 30-35 ปี มำกที่สุด คิดเป็นร้อยละ 30 โดยมีอำยุเฉลี่ย 29.16 ปี (SD.= 6.24) 
โดยมีอำยุน้อยที่สุดคือ 18 ปี และอำยุมำกที่สุดคือ 40 ปี ส่วนใหญ่มีระดับกำรศึกษำในระดับปริญญำ
ตรี/เทียบเท่ำ คิดเป็นร้อยละ 59.29 มีอำชีพเป็นพนักงำนเอกชนมำกที่สุด คิดเป็นร้อยละ 36.43 
รองลงมำคือ นิสิต/นักศึกษำ คิดเป็นร้อยละ 17.86 มีรำยได้อยู่ในช่วง 15,001-30,000 บำท/เดือน 
มำกที่สุด คิดเป็นร้อยละ 37.14 รองลงมำคือ รำยได้อยู่ในช่วง 30,001-50,000 บำท/เดือน คิดเป็น
ร้อยละ 18.57 กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่สำมำรถจ่ำยค่ำวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จ ำนวน 3 เข็ม คิดเป็น
ร้อยละ 70.71 ไม่สำมำรถจ่ำยค่ำวัคซีนได้ คิดเป็นร้อยละ 29.29 ประวัติกำรเป็นโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์ พบว่ำ ส่วนใหญ่เคยเป็นโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ คิดเป็นร้อยละ 58.57 ส่วนใหญ่มี
ประวัติเป็นโรคซิฟิลิส คิดเป็นร้อยละ 58.42 ลักษณะควำมชอบทำงเพศ พบว่ำ เป็นแบบทั้งสอง
ลักษณะมำกที่สุด คิดเป็นร้อยละ 37.14 รองลงมำเป็นฝ่ำยรับ คิดเป็นร้อยละ 35 โดยส่วนใหญ่มี
เพศสัมพันธ์ในช่วง 6 เดือนที่ผ่ำนมำ คิดเป็นร้อยละ 98.57 จ ำนวนคู่นอนในช่วง 6 เดือนที่ผ่ำนมำ 
เฉลี่ย 3.42 คน (SD.= 3.10) ประวัติกำรใช้ถุงยำงอนำมัยของผู้ที่มีเพศสัมพันธ์ ในช่วง 3 เดือนที่ผ่ำน
มำ พบว่ำ ไม่ใช้ถุงยำงอนำมัยเลยมำกที่สุด คิดเป็นร้อยละ 42.03 กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่ไม่เคย
รับทรำบข้อมูลเกี่ยวกับกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV คิดเป็นร้อยละ 85.71 ไม่เคยได้รับ
ค ำแนะน ำเกี่ยวกับกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV คิดเป็นร้อยละ 92.14 และไม่เคยตรวจคัด
กรองโรคมะเร็งปำกทวำรหนัก คิดเป็นร้อยละ 95 

2) กลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ มีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน

ป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับสูง ( ̅= 11.39, SD= 2.39) 
3) ปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำร

สุขภำพทำงเพศ อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .05 ประกอบด้วย 3 ปัจจัย คือ กำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta =.419) กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta =.231) และควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV (Beta =.148) โดยสำมำรถ 
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อธิปรำย ควำมแปรปรวน ได้ร้อยละ 40.10 (Adjusted R2= .401) โดยสำมำรถสร้ำงสมกำรท ำนำยได้
ดังนี้ 
สมการท านายในรูปคะแนนดิบ 

   ̂ = 2.932+.263   +.124  +.123   

 ̂ = ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

  = กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

   = กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

   = ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV 
สมการท านายในรูปคะแนนมาตรฐาน 

Z ̂ = .419   +.231   +.148     

Z ̂ = ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

    = กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

    = กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

    = ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV 
อภิปรายผลการวิจัย 
 จำกผลกำรวิเครำะห์ข้อมูลปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำย
รักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ กำรอภิปรำยผลกำรวิจัย น ำเสนอตำมวัตถุประสงค์ของกำรวิจัย
ตำมล ำดับ ดังนี้ 

วัตถุประสงค์ข้อที่ 1. เพื่อศึกษาความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชายรัก
ชายท่ีมารับบริการสุขภาพทางเพศ  

ผลกำรวิจัยพบว่ำ ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ มีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับสูง โดยมีคะแนนเฉลี่ยเท่ำกับ 11.39 และค่ำส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน
เท่ำกับ 2.39 แสดงให้เห็นว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศในสถำนบริกำร
สุขภำพเป็นกลุ่มบุคคลที่เห็นถึงควำมส ำคัญของกำรดูแลสุขภำพในกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV จึงมี
ควำมตั้งใจอย่ำงแน่วแน่ในกำรไปรับกำรฉีดวัคซีน เพื่อป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ซึ่งบุคคลที่มีควำมตั้งใจ
ในกำรกระท ำพฤติกรรมสูง จะมีแนวโน้มที่จะกระท ำพฤติกรรมสุขภำพสูง (Fishbein & Ajzen, 
1985) โดยในปัจจุบันทำงกำรแพทย์ได้ให้ควำมส ำคัญกับกำรป้องกันโรคแบบปฐมภูมิ (จตุพล ศรี
สมบูรณ์ และคณะ, 2551) ประกอบกับหน่วยงำนภำครัฐและเอกชนได้มีกำรรณรงค์ให้ควำมรู้เกี่ยวกับ
กำรติดเชื้อ HPV และกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยผ่ำนสื่อต่ำง ๆ เช่น บุคลำกร
สุขภำพ สื่อสิ่งพิมพ์ เว็บไซต์ หรือแอปพลิเคชันสุขภำพเพ่ิมมำกขึ้น อำจส่งผลให้กลุ่มชำยรักชำยที่มำ
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รับบริกำรสุขภำพทำงเพศสำมำรถเข้ำถึงข้อมูลเกี่ยวกับเชื้อ HPV ได้มำกขึ้นและมีควำมเข้ำใจเกี่ยวกับ
กำรป้องกันเชื้อ HPV มำกขึ้น ประกอบกับกลุ่มตัวอย่ำงเป็นกลุ่มเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ HPV เพรำะเป็น
กลุ่มชำยรักชำยที่มีอำกำรของโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ คือ อำกำรปัสสำวะแสบขัด มีหนองไหลจำก
ท่อปัสสำวะ มีแผลที่บริเวณอวัยวะเพศ ต่อมน้ ำเหลืองบริเวณขำหนีบโต มีตุ่มเนื้อที่อวัยวะเพศหรือ
ปำกทวำรหนัก ซึ่งมักได้รับวินิจฉัยว่ำเป็นโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ (ส ำนักโรคเอดส์ วัณโรค และ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค กระทรวงสำธำรณสุข, 2558) กลุ่มตัวอย่ำงเหล่ำนี้จึงมำ
ขอรับบริกำรตรวจรักษำที่คลินิกนิรนำม ศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภำกำชำดไทย คลินิกสุขภำพชำย กลุ่ม
บำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ส ำนักโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กระทรวง
สำธำรณสุข และศูนย์บริกำรสำธำรณสุข 28 กรุงธนบุรี ส ำนักอนำมัย นอกจำกนี้ กลุ่มตัวอย่ำงชำยรัก
ชำยถึงร้อยละ 58.57 (ตำรำงที่ 1) พบว่ำ เคยป่วยด้วยโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ โดยโรคที่ป่วยมำก
ที่สุด คือ ซิฟิลิส คิดเป็นร้อยละ 58.42 รองลงมำคือ หนองใน คิดเป็นร้อยละ 18.81 กำรเคยเจ็บป่วย
ด้วยโรคเหล่ำนี้ประกอบกับกำรมีกลุ่มอำกำรของโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ดังกล่ำวข้ำงต้น อำจส่งผล
ให้กลุ่มตัวอย่ำงเกิดควำมตระหนักและเห็นถึงควำมส ำคัญในกำรป้องกันตนเองจำกโรคต่ำงๆ ที่
สำมำรถติดต่อหรือเกิดขึ้นได้จำกกำรมีเพศสัมพันธ์ ซึ่งรวมถึงกำรป้องกันโรคมะเร็งปำกทวำรหนักที่
สำมำรถป้องกันได้ด้วยกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ซึ่งกลุ่มตัวอย่ำง มีอำยุเฉลี่ย 29.16 ปี 
(SD.= 6.24) เป็นวัยผู้ใหญ่ที่มีวุฒิภำวะและมีควำมสำมำรถในกำรจัดกำรกับภำวะสุขภำพของตนเอง
ได้เป็นอย่ำงดี ส่วนใหญ่ร้อยละ 59.29 จบกำรศึกษำระดับปริญญำตรี ซึ่งเป็นผู้ที่มีระดับกำรศึกษำสูง 
มีศักยภำพในกำรแสวงหำข้อมูลควำมรู้จำกแหล่งข้อมูลที่น่ำเชื่อถือสูง จึงมีควำมรู้เกี่ยวกับกำรติดเชื้อ
และกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ประกอบกับกลุ่มตัวอย่ำงมีอำชีพเป็นพนักงำนบริษัทเอกชนมำกที่สุด 
คิดเป็นร้อยละ 36.43 เป็นวัยที่สำมำรถหำรำยได้เป็นของตนเอง ซึ่งรำยได้อยู่ระหว่ำง 15,000-30,000 
บำท/เดือน มำกที่สุด คิดเป็นร้อยละ 37.14 รองลงมำ คือ มีรำยได้อยู่ในช่วง 30,001-50,000 บำท/
เดือน คิดเป็นร้อยละ 18.57 มีควำมสำมำรถในกำรจ่ำยค่ำวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV เพ่ือป้องกัน
มะเร็งปำกทวำรหนัก ประมำณรำคำ เข็มละ 2,000 บำท จ ำนวน 3 เข็มได้ โดยคิดเป็นร้อยละ 70.71 
จึงท ำให้ค่ำใช้จ่ำยในกำรวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV อำจไม่ใช่อุปสรรคของกำรฉีดวัคซีนป้องกันกำร
ติดเชื้อ HPV ในกลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำย จึงส่งผลให้ชำยรักชำยมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV อยู่ในระดับสูง 

ทั้งนี้เมื่อพิจำรณำแบบสอบถำมเป็นรำยข้อ พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงเลือกลักษณะค ำตอบ “เป็นไป
ได้” มำกที่สุดในข้อค ำถำมของแบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ซึ่งพบว่ำ 
เลือกตอบระหว่ำง ร้อยละ 42.1- 45.7 ส่งผลให้คะแนนควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศโดยรวมอยู่ในระดับสูง ผลกำรศึกษำวิจัยในครั้งนี้ 
สอดคล้องกับกำรศึกษำของ (Marra et al., 2016) ท ำกำรศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
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เชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำย และชำยรักสองเพศที่มำรับบริกำรที่คลินิกโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ใน
อัมสเตอร์ดัม ประเทศเนเธอแลนด์ พบว่ำ ชำยรักชำยและชำยรักสองเพศมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 90 เช่นเดียวกับกำรศึกษำของ Reiter และคณะ 
(2010) ศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยและชำยรักสองเพศ ใน
ประเทศสหรัฐอเมริกำ พบว่ำ ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำยและชำย
รักสองเพศ อยู่ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 74 และกำรศึกษำของ Gilbert และคณะ (2010) 
ท ำกำรศึกษำควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในผู้ชำยปกติ กลุ่มชำยรักชำย และชำยรัก
สองเพศ พบว่ำ ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำย และชำยรักสองเพศ 
อยู่ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 73 ซึ่งมำกกว่ำกลุ่มผู้ชำยปกติที่มีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ในระดับสูงเพียงร้อยละ 37 และควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในกลุ่มชำยรักชำย
ที่ติดเชื้อ HIV ในประเทศสหรัฐอเมริกำ พบว่ำ อยู่ในระดับสูงเช่นกัน คิดเป็น ร้อยละ 78 (Gilbert et 
al., 2011) 

วัตถุประสงค์ข้อที่ 2 เพื่อศึกษาปัจจัยท านายความตั้งใจในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในชายรักชายที่มารับบริการสุขภาพทางเพศ จากปัจจัยความรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV ความคาดหวัง
ผลลัพธ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV การควบคุมตนเองในการฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV การ
รับรู้สถานการณ์การฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และการรับรู้ความสามารถของตนเองในการฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
 ผลกำรวิเครำะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน พบว่ำ ตัวแปรที่สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ประกอบด้วย 3 ตัวแปร 
คือ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV โดยมีค่ำสัมประสิทธิ์ถดถอย
มำตรฐำน (Beta) เท่ำกับ .419 รองลงมำคือ กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีค่ำ
สัมประสิทธิ์ถดถอยมำตรฐำน (Beta) เท่ำกับ .231 และควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV มีค่ำสัมประสิทธิ์
ถดถอยมำตรฐำน (Beta) เท่ำกับ .148 โดยตัวแปรท ำนำยทั้งสำมตัวร่วมกันท ำนำยควำมตั้งใจในกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ได้อย่ำงมีนัยส ำคัญทำงสถิติที่
ระดับ .05 โดยมีค่ำสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุคูณ เท่ำกับ .643 (R=.643) สำมำรถอธิบำยควำม
แปรปรวนของควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำง
เพศ ได้ร้อยละ 40.10 (Adjusted R2 = .401) และมีค่ำควำมคลำดเคลื่อนมำตรฐำนในกำรพยำกรณ์ 
เท่ำกับ 1.86 (S.E.=1.86) โดยตัวแปร กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV เป็นปัจจัยที่มีควำมส ำคัญมำกที่สุดต่อควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำย 
ซึ่งได้ถูกคัดเลือกเข้ำสู่สมกำรตัวแรกและสำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ได้ร้อยละ 35.80 (R2 change =.358) กำรรับรู้
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สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็นปัจจัยรองลงมำ สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ได้เพ่ิมขึ้นร้อยละ 3.60 (R2 

change =.036) และปัจจัยสุดท้ำยที่เข้ำสมกำรท ำนำย คือ ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV สำมำรถท ำนำย
ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ได้เพ่ิมขึ้น
ร้อยละ 2.0 (R2 change =.020) กล่ำวคือ ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ที่มีกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง มีกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV สูง และมีควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV สูง มีแนวโน้มที่จะมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV สูง 

ทั้งนี้ในกำรที่บุคคลจะกระท ำพฤติกรรมใดๆ นั้น ทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคม (Social 
Cognitive Theory) ของ (Bandura, 1986) ได้อธิบำยว่ำ พฤติกรรมของบุคคลเกิดจำกกำรมี
ปฏิสัมพันธ์ระหว่ำงปัจจัย 3 องค์ประกอบ ซึ่งได้แก่ องค์ประกอบด้ำนบุคคล (Person) องค์ประกอบ
ทำงพฤติกรรม (Behavior) และองค์ประกอบทำงสิ่งแวดล้อม (Environment) ทั้ง 3 องค์ประกอบ มี
อิทธิพลร่วมกันอย่ำงมีเหตุมีผลจะขำดปัจจัยใดปัจจัยหนึ่งไปไม่ได้ บำงปัจจัยอำจมีอิทธิพลมำกกว่ำอีก
บำงปัจจัย และอิทธิพลของปัจจัยทั้ง 3 นั้น ไม่ได้เกิดขึ้นพร้อมๆกัน หำกแต่ต้องอำศัยเวลำในกำรที่
ปัจจัยใดปัจจัยหนึ่งจะมีผลต่อกำรก ำหนดปัจจัยอ่ืน ทั้งนี้กำรที่บุคคลจะสำมำรถกระท ำพฤติกรรมใดๆ
ได้นั้น จ ำเป็นต้องมีควำมรู้ที่จ ำเป็นและมีทักษะที่เพียงพอในกำรกระท ำพฤติกรรมนั้นๆ ว่ำต้องท ำอะไร
และท ำอย่ำงไร นอกจำกนี้บุคคลจะกระท ำพฤติกรรม หำกบุคคลมีกำรรับรู้ ควำมสำมำรถของตนเอง
เป็นกำรที่บุคคลเชื่อมั่นเกี่ยวกับควำมสำมำรถของตนเองที่จะจัดกำรและด ำเนินกำรในแต่ละ
สถำนกำรณ์ได้ส ำเร็จร่วมกับกำรรับรู้ถึงสถำนกำรณ์สิ่งแวดล้อม โดยเป็นองค์ประกอบทำงกำยภำพ
และทำงสังคมท่ีมีผลกระทบต่อกำรกระท ำพฤติกรรมของบุคคล (Bandura, 2004)  

ในกำรศึกษำครั้งนี้ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มี
อ ำนำจในกำรท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพ
ทำงเพศสูงที่สุด (Beta =.419, p<.001) โดยกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรกระท ำ
พฤติกรรม ตำมแนวคิด Bandura (2004) เชื่อว่ำ บุคคลจะกระท ำพฤติกรรมเมื่อมีกำรคำดหมำยว่ำ
เมื่อกระท ำพฤติกรรมนั้นแล้วจะน ำไปสู่ผลลัพธ์ที่ต้องกำร และกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองเป็น
ควำมเชื่อมั่นของบุคคลเกี่ยวกับควำมสำมำรถในกำรบริหำรจัดกำรและกระท ำพฤติกรรมใดๆ ภำยใต้
อุปสรรคต่ำงๆ ในกำรปฏิบัติพฤติกรรม เป็นกำรคำดกำรณ์ว่ำตนเองมีควำมสำมำรถที่จะกระท ำ
พฤติกรรมให้ส ำเร็จตำมจุดมุ่งหมำย หำกบุคคลมีกำรรับรู้ว่ำตนเองมีควำมสำมำรถสูงในกำรจัดกำร
และกระท ำพฤติกรรมต่ำงๆ ได้ส ำเร็จตำมเป้ำหมำยที่ก ำหนด ก็มีแนวโน้มที่จะกระท ำพฤติกรรม
เป้ำหมำยได้ส ำเร็จ (Glanz et al., 2008) ซึ่งชำยรักชำยที่มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรไป
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง โดยเป็นควำมเชื่อมั่นในควำมสำมำรถของตนเองที่จะไปฉีดวัคซีน
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ป้องกันเชื้อ HPV และสำมำรถไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ส ำเร็จแน่นอน ภำยใต้ข้อจ ำกัดด้ำน
ค่ำใช้จ่ำย และด้ำนเวลำ จึงมีแนวโน้มที่จะมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง อย่ำงไรก็
ตำม อุปสรรคด้ำนค่ำใช้จ่ำยในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ซึ่งมีรำคำประมำณ 2,000 บำท ต้องฉีด 
3 เข็ม รวมเป็นเงินประมำณ 6,000 บำท ในกำรศึกษำครั้งนี้ พบว่ำ ไม่เป็นอุปสรรคหรือเป็นข้อจ ำกัด
ด้ำนค่ำใช้จ่ำย เนื่องจำกกลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่ ถึงร้อยละ 70.71 ระบุว่ำ มีควำมสำมำรถในกำรจ่ำยค่ำ
วัคซีนได้ ผลกำรศึกษำครั้งนี้สอดคล้องกับกำรศึกษำของ (Mehta & Sharma, 2011) ที่ท ำกำรศึกษำ
ปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำย พบว่ำ กำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำชำยได้ (Beta=.515, p<.001) สอดคล้องกับกำรศึกษำของ Marra และ
คณะ (2016) พบว่ำ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถ
ท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยได้ (Beta =.019, p<.001) 

ในกำรศึกษำครั้งนี้ กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็นปัจจัยอันดับที่สอง 
มีอ ำนำจในกำรท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta =.231, p=.005) ทั้งนี้ตำม
แนวคิดทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคม ของ Bandura (2004) ได้กล่ำวว่ำ พฤติกรรมของบุคคลอำจเกิด
จำกอิทธิพลของสิ่งแวดล้อม ซึ่งกำรรับรู้สถำนกำรณ์ (Situational perception) เป็นกำรรับรู้ของ
บุคคลต่อสภำพแวดล้อมที่มีผลต่อกำรกระท ำพฤติกรรม โดยองค์ประกอบสภำพแวดล้อมเป็นปัจจัย
ทำงกำยภำพและปัจจัยทำงสังคมที่อยู่รอบตัวบุคคล ซึ่งสภำพแวดล้อมทำงสังคม หมำยถึง บุคคลที่มี
อิทธิพลต่อกำรเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ได้แก่ สมำชิกในครอบครัว เพ่ือน หรือบุคคลรอบข้ำง แพทย์ 
พยำบำล รวมไปถึงเจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุข (Baranowski et al., 1996) ที่ให้กำรสนับสนุนทำงด้ำน
อำรมณ์ กำรสนับสนุนด้ำนข้อมูลข่ำวสำร กำรสนับสนุนด้ำนกำรเงิน และกำรสนับสนุนทำงด้ำน
ประเมินเปรียบเทียบพฤติกรรม ซึ่งมีผลในกำรจูงใจให้บุคคลปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภำพ และ
สภำพแวดล้อมทำงกำยภำพ ได้แก่ รำคำ สถำนที่บริกำร กำรเข้ำถึงบริกำร และกำรสนับสนุนด้ำน
ข้อมูลข่ำวสำร เช่น สื่อโทรทัศน์ โฆษณำ กำรรณรงค์ (Sharma et al., 2017) โดยกำรรับรู้
สถำนกำรณ์สภำพแวดล้อมในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็นปัจจัยส่งเสริมหรือคล้อยตำมควำม
ต้องกำรของสังคมโดยเฉพำะอย่ำงยิ่งบุคคลส ำคัญ หำกบุคคลมีกำรรับรู้สถำนกำรณ์สภำพแวดล้อมทำง
สังคมและทำงกำยภำพเกี่ยวกับพฤติกรรมนั้นเป็นอย่ำงดี แนวโน้มที่บุคคลจะกระท ำพฤติกรรมก็สูง 
จำกกำรศึกษำ พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศส่วนใหญ่มำด้วยอำกำร
ของโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ และมีประวัติเคยเป็นโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ถึงร้อยละ 58.6 จึงอำจ
ได้รับอิทธิพลจำกประสบกำรณ์กำรรักษำโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ ได้รับข้อมูลข่ำวสำรจำกกำรบอก
เล่ำจำกผู้อ่ืน เช่น แพทย์ พยำบำล หรือนักจิตวิทยำเกี่ยวกับกำรป้องกันมะเร็งปำกทวำรหนัก ด้วยกำร
ป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ด้วยกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV หรือจำกกำรสังเกตจำกประสบกำรณ์ของ
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เพ่ือนและคนใกล้ชิดหรืออิทธิพลของบุคคลส ำคัญ เช่น คู่นอนที่เคยฉีดวัคซีนแล้ว จึงส่งผลให้ค่ำเฉลี่ย

ของคะแนนกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV อยู่ในระดับสูง ( ̅= 32.76, SD= 
4.74) เมื่อพิจำรณำข้อค ำถำมรำยข้อ “กำรจ่ำยค่ำวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ครบ 3 เข็มได้ (รำคำเข็มละ
ประมำณ 2,000 บำท)” พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงเลือกลักษณะค ำตอบ “เป็นไปได้” มำกที่สุด ถึงร้อยละ 
42.1 และข้อค ำถำม “กำรหำสถำนที่ไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ทั้งในเวลำรำชกำรและนอก
เวลำรำชกำร” พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงเลือกลักษณะค ำตอบ “เป็นไปได้” มำกที่สุดถึงร้อยละ 47.1 ใน
แบบสอบถำมเกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมด้ำนกำยภำพที่มีต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และใน
แบบสอบถำมเกี่ยวกับกำรรับรู้กำรสนับสนุนทำงสังคมที่มีต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV พบว่ำ 
กลุ่มชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศส่วนใหญ่ ร้อยละ 50.7 เลือกตอบ “ท ำตำมแน่นอน” 
หำกแพทย์ พยำบำล หรือเจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุขแนะน ำให้ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ท ำให้ชำยรักชำย
ที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศมีกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ส่งผลท ำให้ชำยรัก
ชำยมีแนวโน้มที่จะมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สูง สอดคล้องกับกำรศึกษำของ 
Priest และคณะ (2015) พบว่ำ กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์
ทำงบวก (r=.385, p<.05) และสำมำรถร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta 
=.327, p<.001) ในนักศึกษำชำย และสอดคล้องกับกำรศึกษำของ Priest และคณะ (2016) พบว่ำ 
กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มีควำมสัมพันธ์ทำงบวก (r=.403, p<.01) และ
สำมำรถร่วมท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta =.332, p<.001) ในนักศึกษำ
หญิง 

ในกำรศึกษำครั้งนี้ ควำมรู้เกี่ยวกับกำรติดเชื้อ HPV เป็นปัจจัยล ำดับสุดท้ำย ที่สำมำรถร่วม
ท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (Beta =.148, p=.035) โดยควำมรู้เกี่ยวกับกำร
กระท ำพฤติกรรม ตำมแนวคิดทฤษฎีกำรเรียนรู้ทำงสังคม ของ Bandura (2004) เชื่อว่ำ ควำมรู้เป็น
ปัจจัยพื้นฐำนที่ส ำคัญของกำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรม กำรที่บุคคลจะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมหรือกระท ำ
พฤติกรรมสุขภำพนั้น จ ำเป็นต้องมีควำมรู้ควำมเข้ำใจอย่ำงถูกต้องและเพียงพอ ซึ่งเป็นควำมรู้ในเชิง
เนื้อหำเกี่ยวกับประโยชน์และผลเสียของพฤติกรรมสุขภำพ และควำมรู้เชิงกระบวนกำรในกำร
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม หำกบุคคลมีควำมรู้ที่จ ำเป็นในกำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ก็มีแนวโน้มที่บุคคล
จะกระท ำพฤติกรรมนั้น กำรศึกษำครั้งนี้ พบว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำง
เพศ ส่วนใหญ่จบกำรศึกษำระดับปริญญำตรี คิดเป็นร้อยละ 59.3 ซึ่งเป็นผู้ที่มีระดับกำรศึกษำสูง มี
ศักยภำพในกำรแสวงหำข้อมูลควำมรู้จำกแหล่งข้อมูลที่น่ำเชื่อถือสูง จึงได้รับข้อมูลเกี่ยวกับกำรติดเชื้อ 
HPV กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ประโยชน์ของวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และประสิทธิภำพของ
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ส่งผลให้ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV สูง สอดคล้องกับกำรศึกษำของ Wheldon และคณะ (2012) พบว่ำ ควำมรู้เกี่ยวกับ
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เชื้อ HPV มีอ ำนำจในกำรท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยได้ 
(Beta=.06, p<.05) สอดคล้องกับกำรศึกษำของ Marra และคณะ (2016) พบว่ำ ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ 
HPV มีอ ำนำจในกำรท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในเพศชำยได้ (Beta =.06, 
p<.001) 

อย่ำงไรก็ตำม ผลกำรศึกษำครั้งนี้ พบว่ำ ควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
ไม่สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพ
ทำงเพศได้ (Beta = -.009, p=.896) นั่นคือ ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศไม่ว่ำจะมีควำม
คำดหวังผลลัพธ์ในระดับใด (ต่ ำ ปำนกลำง หรือสูง) ก็ไม่มีผลต่อควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ซึ่งในกำรศึกษำครั้งนี้ พบว่ำ อยู่ในระดับสูง (ตำรำงที่ 2) ทั้งนี้อำจเนื่องมำจำก กลุ่มตัวอย่ำงที่มำ
รับบริกำรสุขภำพทำงเพศมำด้วยมีอำกำรของโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และส่วนใหญ่มีประวัติเคยเป็น
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์มำก่อน ถึงร้อยละ 58.57 แม้ว่ำกลุ่มตัวอย่ำงจะคำดหวังว่ำกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV จะสำมำรถให้กำรป้องกันโรคมะเร็งที่เกิดจำกกำรติดเชื้อ HPV ได้ไม่มำกนัก แต่กำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ก็ยังเป็นทำงเลือกในกำรป้องกันที่ตนสำมำรถกระท ำได้ ดังข้อค ำถำม “ถ้ำ
ท่ำนฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ท่ำนจะไม่เป็นโรคหูดหงอนไก่ โรคมะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะ
เพศชำยและมะเร็งช่องปำกและคอ” กลุ่มตัวอย่ำงเลือกตอบ “เห็นด้วย” และ“เห็นด้วยอย่ำงยิ่ง” 
เพียงร้อยละ 55.71 แสดงให้เห็นว่ำ ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศยังมีควำมคำดหวัง
ผลลัพธ์ในทำงบวกของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ที่ยังไม่มำกพอ ซึ่งควำมคำดหวังในผลลัพธ์เชิง
บวกของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็นกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ที่เป็นสำเหตุของมะเร็งปำก
ทวำรหนัก มะเร็งช่องปำกและล ำคอ และมะเร็งอวัยวะเพศชำย เป็นควำมคำดหวังผลลัพธ์ในกำร
ป้องกันโรคในระยะยำว ข้อค ำถำม “ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ท่ำนจะไม่ติดเชื้อ HPV” กลุ่ม
ตัวอย่ำงเลือกตอบ “ไม่แน่ใจ” มำกที่สุดถึง ร้อยละ 35.71 อำจเนื่องมำจำกกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ควรเริ่มฉีดตั้งแต่อำยุ 9-26 ปี จะมีประสิทธิภำพในกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV สูง หำกยังไม่
เคยสัมผัสเชื้อ HPV และยังไม่เคยมีเพศสัมพันธ์มำก่อน ท ำให้ชำยรักชำยที่เคยมีเพศสัมพันธ์หรืออำยุ
เกิน 26 ปี ไม่แน่ใจถึงประสิทธิภำพของกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และข้อค ำถำม “ถ้ำท่ำนฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ท่ำนจะไม่ต้องกังวลเกี่ยวกับโรคหูด โรคมะเร็งปำกทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะ
เพศชำย และมะเร็งช่องปำกและคอ” กลุ่มตัวอย่ำงเลือกตอบ “ไม่แน่ใจ” มำกที่สุดถึง ร้อยละ 37.86 
แสดงให้เห็นว่ำ ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศมีควำมคำดหวังผลลัพธ์ในเชิงบวกที่ยังไม่
มำกพอ ในทำงกลับกัน ชำยรักชำยมีควำมคำดหวังในผลลัพธ์เชิงลบค่อนข้ำงมำก โดยพบว่ำ ข้อ
ค ำถำม “ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV จะท ำให้ท่ำนเป็นหมัน” กลุ่มตัวอย่ำงเลือกตอบ “ไม่
แน่ใจ” มำกที่สุดถึงร้อยละ 42.14 และข้อค ำถำม “ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV ระบบ
ภูมิคุ้มกันของท่ำนจะบกพร่อง” กลุ่มตัวอย่ำงเลือกตอบ “ไม่แน่ใจ” มำกที่สุดถึงร้อยละ 42.86 ผล
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กำรศึกษำครั้งนี้สอดคล้องกับกำรศึกษำของ Priest และคณะ (2015) พบว่ำ กำรคำดหวังผลลัพธ์กำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ไม่สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในนักศึกษำ
ชำยได้ (Beta=.070, p=.192) ซึ่งกลุ่มตัวอย่ำงที่งำนวิจัยของ Priest และคณะ (2015) ศึกษำเป็น
นักศึกษำชำย จ ำนวน 309 คน นอกจำกนี้ กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ก็ไม่
สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำง
เพศได้ (Beta=.161, p=.061) นั่นคือ ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศที่สำมำรถควบคุม
ตนเองได้มำกหรือน้อยในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ก็มีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV สูงเช่นกัน ทั้งนี้ กำรควบคุมตนเองในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV เป็นกำรก ำกับตนเองใน
กำรวำงแผน และก ำหนดเวลำในกำรไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ถึงแม้ว่ำจะมีควำมสัมพันธ์ทำงบวก
กับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (r=.48, p<.05) แต่เมื่อน ำมำวิเครำะห์ด้วยวิธีทำงสถิติ
โดยกำรใช้วิธี stepwise multiple regression analysis แล้วไม่สำมำรถท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได้ อำจเนื่องมำจำก กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV มี
ควำมสัมพันธ์ในระดับสูงกับกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV (r=.65) 
ซึ่งเป็นตัวแปรท ำนำยที่มีอิทธิพลมำกที่สุด และเข้ำสมกำรท ำนำยเป็นตัวแปรแรก ท ำให้อิทธิพลของ
กำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ที่มีต่อควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ถูกหักล้ำงออกไป จึงไม่ถูกคัดเข้ำสมกำรท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 

จำกผลกำรวิจัย พบว่ำ ควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับ
บริกำรสุขภำพทำงเพศ อยู่ในระดับสูง และปัจจัยท ำนำยควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ได้แก่ กำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV กำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV จึง
มีข้อเสนอแนะในกำรน ำผลกำรวิจัยไปใช้ เพ่ือป้องกันกำรเกิดมะเร็งปำกทวำรหนักด้วยกำรป้องกำรติด
เชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ พยำบำลในคลินิกสุขภำพทำงเพศควรส่งเสริม
ให้ชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศมีควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ด้วยกำร
ส่งเสริมให้มีกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV กระตุ้นให้เกิดกำรรับรู้
ถึงสถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV และให้ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV และกำรป้องกันกำรติด
เชื้อ HPV ด้วยกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ซ่ึงจะช่วยลดอุบัติกำรณ์กำรติดเชื้อ HPV และโรคมะเร็ง
ที่เกิดจำกกำรติดเชื้อ HPV ในชำยรักชำย   
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ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 
1) ควรมีกำรศึกษำในเชิงทดลองเพ่ือพัฒนำแนวทำงในกำรส่งเสริมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน

ป้องกันเชื้อ HPV ในชำยรักชำยที่มำรับบริกำรสุขภำพทำงเพศ ด้วยกำรกระตุ้นให้เกิดกำรรับรู้
ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ส่งเสริมกำรรับรู้สถำนกำรณ์กำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV รวมไปถึงกำรให้ควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV และแนวทำงกำรป้องกันกำรติดเชื้อ HPV  
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ภาคผนวก ก  
รายนามผู้ทรงคุณวุฒิ 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาเครื่องมือวิจัย 

        ผู้ทรงคุณวุฒิ                                               ต าแหน่ง/สังกัด 

1. นำยแพทย์ นิพัฒน์ ธีรตกุลพิศำล   แพทย์ผู้เชี่ยวชำญ ศูนย์วิจัยโรคเอดส์  
สภำกำชำดไทย 

2. รองศำสตรำจำรย์ ดร. รุ่งรัตน์  ศรีสุริยเวศน์  อำจำรย์พยำบำลประจ ำคณะ 
พยำบำลศำสตร์ มหำวิทยำลัยบูรพำ 

3. ผู้ช่วยศำสตรำจำรย์ ดร. พนิดำ จันทโสภีพันธ์ อำจำรย์พยำบำลประจ ำคณะ 
พยำบำลศำสตร์ มหำวิทยำลัยเชียงใหม่ 

4. ผู้ช่วยศำสตรำจำรย์ ดร. นรลขัณ์  เอ้ือกิจ  อำจำรย์พยำบำลประจ ำคณะพยำบำล 
        ศำสตร์ จุฬำลงกรณ์มหำวิทยำลัย 

5. นำยเอกชัย  แดงสะอำด    พยำบำลวิชำชีพช ำนำญกำร  
       กลุ่มบำงรัก โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์  
       ส ำนักโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อ 
       ทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค  
       กระทรวงสำธำรณสุข 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

108 

 

 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

109 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

110 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

111 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

112 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

113 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ข  
จดหมายขอความร่วมมือในการทดลองใช้เครื่องมือและเก็บข้อมูล 
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ภาคผนวก ค  
เอกสารการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย 
 เอกสารการพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
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 ภาคผนวก ง  
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
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ภาคผนวก จ  
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  

การวิเคราะห์เพิ่มเติม  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

137 

ตารางท่ี 6 แสดงค่ำควำมเที่ยงของเครื่องมือ (Reliability) ค่ำสัมประสิทธิ์แอลฟำของครอนบำคและ
ค่ำ KR-20 ของกำรทดลองใช้เครื่องมือวิจัย (n=30) 

แบบสอบถำม ค่ำสัมประสิทธิ์แอลฟำ
ของครอนบำค 

ค่ำ KR-20 

1. แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV - .82 
2. แบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV 

.81 - 

3. แบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV 

.81 - 

4. แบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV 

.94 - 

5. แบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

.94 - 

6. แบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV 

.90 - 
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ค่าความเที่ยงของเครื่องมือ (Reliability) ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคและค่า KR-20 

ของการทดลองใช้เครื่องมือวิจัย (n=30) 

ตารางท่ี 7 กำรหำค่ำ KR-20 แบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV  

กำรค ำนวณ KR-20 r=(
 

   
) (  

∑  

  
)=(

  

    
) (  

    

    
) ได้ค่ำ r= 0.82 

คนท่ี/ 
ข้อที ่

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 X X2 

1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 4 16 

2 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 
3 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 9 81 

4 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 8 64 
5 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 5 25 
6 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 3 9 

7 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 4 16 
8 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 4 

9 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 4 
10 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 8 64 

11 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 3 9 
12 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 7 49 
13 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
14 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 6 36 
15 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 4 16 
16 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 
17 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 4 16 

18 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 
19 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 3 9 
20 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 7 49 
21 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 3 9 

22 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
23 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 3 9 

24 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
25 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 8 64 
26 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 8 64 
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27 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 

28 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 3 9 
29 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 

30 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
รวม 20 17 8 15 5 1 14 8 11 10 109 627 
p .67 .57 .27 .50 .17 .03 .47 .27 .37 .67   
q .33 .43 .73 .50 .83 .97 .53 .73 .63 .33   
pq .22 .25 .19 .25 .14 .03 .25 .19 .23 .22 ∑pq=1.98 S2=7.69 
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ตารางท่ี 8 ค่ำควำมเท่ียงของแบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV  
 Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha Cronbach's Alpha Based on Standardized Items N of Items 

.816 .829 9 

Item-Total Statistics 

 
Scale Mean if 
Item Deleted 

Scale Variance if 
Item Deleted 

Corrected Item-
Total 

Correlation 

Squared 
Multiple 

Correlation 

Cronbach's 
Alpha if Item 

Deleted 

expectation1 30.50 23.569 .720 .758 .774 

expectation2 30.87 24.464 .519 .569 .797 

expectation3 30.80 25.338 .318 .364 .827 

expectation4 30.33 26.092 .278 .319 .829 

expectation5 30.57 24.116 .619 .564 .785 

expectation6 30.70 26.769 .298 .260 .821 

expectation7 30.63 23.895 .698 .857 .777 

expectation8 30.57 23.220 .734 .864 .771 

expectation9 30.50 23.638 .608 .588 .785 

Scale Statistics 

Mean Variance Std. Deviation N of Items 

34.43 30.392 5.513 9 
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ตารางท่ี 9 ค่ำควำมเท่ียงของแบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 
Standardized 

Items N of Items 

.814 .829 3 

 
Item-Total Statistics 

 
Scale Mean if 
Item Deleted 

Scale Variance if 
Item Deleted 

Corrected Item-
Total 

Correlation 

Squared 
Multiple 

Correlation 

Cronbach's 
Alpha if Item 

Deleted 

selfcontrol1 7.60 1.972 .616 .447 .828 

selfcontrol2 7.30 2.424 .630 .502 .781 

selfcontrol3 7.37 2.309 .797 .643 .637 

 
Scale Statistics 

Mean Variance Std. Deviation N of Items 

11.13 4.602 2.145 3 
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ตารางท่ี 10 ค่ำควำมเที่ยงของแบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 
Standardized 

Items N of Items 

.940 .948 8 

 

Item-Total Statistics 

 
Scale Mean if 
Item Deleted 

Scale Variance if 
Item Deleted 

Corrected 
Item-Total 
Correlation 

Squared 
Multiple 

Correlation 

Cronbach's 
Alpha if Item 

Deleted 

situation1 28.27 20.823 .468 . .962 

situation2 28.07 21.237 .589 . .945 

socialsupport1 27.67 19.747 .928 . .923 

socialsupport2 27.63 19.551 .932 . .922 

socialsupport3 27.63 19.551 .932 . .922 

socialsupport4 27.67 19.471 .905 . .923 

socialsupport5 27.70 19.666 .902 . .924 

socialsupport6 27.50 20.121 .808 . .930 

 
Scale Statistics 

Mean Variance Std. Deviation N of Items 

31.73 25.926 5.092 8 
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ตารางท่ี 11 ค่ำควำมเที่ยงของแบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองในกำรฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV 

Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 
Standardized 

Items N of Items 

.940 .940 4 

 
Item-Total Statistics 

 
Scale Mean if 
Item Deleted 

Scale Variance if 
Item Deleted 

Corrected 
Item-Total 
Correlation 

Squared 
Multiple 

Correlation 

Cronbach's 
Alpha if Item 

Deleted 

selfefficacy1 10.37 6.585 .896 .909 .910 

selfefficacy2 10.27 6.616 .938 .927 .896 

selfefficacy3 10.33 6.713 .861 .747 .921 

selfefficacy4 10.53 7.637 .743 .601 .956 

 
Scale Statistics 

Mean Variance Std. Deviation N of Items 

13.83 12.006 3.465 4 
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ตารางท่ี 12 ค่ำควำมเที่ยงของแบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

Cronbach's 
Alpha Based on 
Standardized 

Items N of Items 

.902 .904 3 

 

Item-Total Statistics 

 
Scale Mean if 
Item Deleted 

Scale Variance if 
Item Deleted 

Corrected Item-
Total 

Correlation 

Squared 
Multiple 

Correlation 

Cronbach's 
Alpha if Item 

Deleted 

intention1 7.27 2.064 .798 .642 .869 

intention2 7.27 2.064 .798 .642 .869 

intention3 7.33 2.230 .829 .688 .845 

 

Scale Statistics 

Mean Variance Std. Deviation N of Items 

10.93 4.547 2.132 3 
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ตารางท่ี 13 แสดงร้อยละ ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำนของตัวแปรท ำนำยและควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV  

Descriptive Statistics 

 
N Range Minimum Maximum Mean 

Std. 
Deviation Variance 

 
Statistic Statistic Statistic Statistic Statistic 

Std. 
Error Statistic Statistic 

knowledge_HPV 140 10.00 .00 10.00 4.8714 .24327 2.87846 8.286 

expectation 140 21.00 22.00 43.00 32.9214 .41739 4.93857 24.389 

self_control 140 12.00 3.00 15.00 10.9357 .24650 2.91661 8.507 

socialsupport 140 18.00 22.00 40.00 32.7643 .37818 4.47473 20.023 

self_efficacy 140 16.00 4.00 20.00 14.4643 .32305 3.82233 14.610 

intention 140 11.00 4.00 15.00 11.3929 .20268 2.39813 5.751 

Valid N (listwise) 140        

 
ตารางท่ี 14 ตำรำงแสดงค่ำคะแนนกำรแจกแจงข้อมูลของปัจจัยท ำนำย 

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

  Knowledge 
HPV expectation 

self 
control 

Social 
support 

self 
efficacy intention 

N 140 140 140 140 140 140 

Normal 
Parametersa,,b 

Mean 4.8714 32.9214 10.9357 32.7643 14.4643 11.3929 

Std. 
Deviation 

2.87846 4.93857 2.91661 4.47473 3.82233 2.39813 

Most Extreme 
Differences 

Absolute .134 .115 .135 .083 .120 .186 

Positive .092 .115 .082 .075 .094 .150 

Negative -.134 -.074 -.135 -.083 -.120 -.186 

Kolmogorov-Smirnov Z 1.591 1.362 1.600 .978 1.420 2.197 

Asymp. Sig. (2-tailed) .013 .049 .012 .294 .035 .000 

a. Test distribution is Normal. 

b. Calculated from data. 
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ตารางท่ี 15 ตำรำงแสดงกำรวิเครำะห์รำยข้อของแบบวัดควำมรู้เกี่ยวกับเชื้อ HPV  
 

ข้อควำม ตอบถูก ตอบผิด  ̅ SD. 

1. เชื้อ HPV เป็นเชื้อที่ติดต่อจำกกำรมีเพศสัมพันธ์ 79.3% 20.7% .79 .407 
2. เชื้อ HPV เป็นเชื้อไวรัส ที่ท ำให้เป็นโรคหูด มะเร็ง
ทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะเพศชำย และมะเร็งช่องปำกและ
คอ 

68.6% 31.4% .69 .466 

3. คนที่มีคู่นอนหลำยคนเท่ำนั้น จึงจะท ำให้ติดเชื้อ HPV 
ได ้

32.9% 67.1% .33 .471 

4. กำรมีเพศสัมพันธ์ตั้งแต่อำยุยังน้อยเพ่ิมควำมเสี่ยงใน
กำรติดเชื้อ HPV  

59.3% 40.7% .59 .493 

5. กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ต้องฉีด 3 ครั้ง ห่ำงกัน 
1 เดือนและ 6 เดือน 

37.1% 62.9% .37 .485 

6. ท่ำนจะสังเกตเห็นหรือมีอำกำรทุกครั้งเมื่อติดเชื้อ HPV 12.1% 87.9% .12 .328 
7. เฉพำะผู้หญิงเท่ำนั้นที่สำมำรถฉีดวัคซีนป้องกันกำรติด
เชื้อ HPV 

59.3% 40.7% .59 .493 

8. วัคซีนป้องกันกำรติดเชื้อ HPV สำมำรถป้องกันกำรติด
เชื้อ HPV ได้หลำยสำยพันธุ์ 

36.4% 63.6% .36 .483 

9. วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV สำมำรถป้องกันมะเร็งทวำร
หนักได ้

51.4% 48.6% .51 .502 

10. นอกจำกป้องกันมะเร็งทวำรหนักแล้ว วัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ยังสำมำรถป้องกัน มะเร็งอวัยวะเพศชำยและ
มะเร็งช่องปำกและล ำคอได้ด้วย 

50.7% 49.3% .51 .502 

                         คะแนนรวม  ̅=4.87, SD.= 2.88 
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ตารางท่ี 16 ตำรำงแสดงกำรวิเครำะห์รำยข้อของแบบสอบถำมควำมคำดหวังผลลัพธ์กำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV  

ข้อค ำถำม ระดับควำมคิดเห็น  ̅ SD. 

ไม่เห็น
ด้วย

อย่ำงยิ่ง 

ไม่เห็น
ด้วย 

ไม่แน่ใจ เห็นด้วย เห็นด้วย
อย่ำงยิ่ง 

  

ความคาดหวังผลลัพธ์เชิงลบ 
1. ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV จะท ำให้ท่ำนเป็น
หมัน 

24.29% 32.14% 42.14% 1.43% 0% 3.79 .83 

2. ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV จะท ำให้ท่ำนได้รับ 
ผลข้ำงเคียงระยะสั้น เช่น 
ปวดศีรษะ มีไข้ หรือปวด
ต ำแหน่งที่ฉีดวัคซีน 

11.43% 16.43% 55.71% 15% 1.43% 3.21 .89 

3. ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV จะท ำให้ท่ำนกลัว
เข็มฉีดยำ 

37.86% 25% 20% 12.14% 5% 3.79 1.22 

4. ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV จะท ำให้ท่ำนมี
เพศสัมพันธ์โดยไม่ใช้ถุงยำง
อนำมัย 

35.0% 35.0% 17.14% 7.86% 5% 3.87 1.13 

5.ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกันกำร
ติดเชื้อ HPV ระบบภูมิคุ้มกัน
ของท่ำนจะบกพร่อง 

27.14% 27.14% 42.86% 2.86% 0% 3.79 .88 
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ข้อค ำถำม ระดับควำมคิดเห็น  ̅ SD. 

ไม่เห็น
ด้วย

อย่ำงยิ่ง 

ไม่เห็น
ด้วย 

ไม่แน่ใจ เห็นด้วย เห็นด้วย
อย่ำงยิ่ง 

  

ความคาดหวังผลลัพธ์เชิง
บวก 
6. ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ท่ำนจะไม่ติดเชื้อ 
HPV 

6.43% 5.72% 35.71% 30.0% 22.14% 3.56 1.09 

7. ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ท่ำนจะไม่เป็น
โรคมะเร็งทวำรหนัก มะเร็ง
อวัยวะเพศชำย และมะเร็ง
ช่องปำกและคอ 

2.14% 3.58% 38.57% 40.71% 15.0% 3.63 .86 

8. ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ท่ำนจะไม่ต้องกังวล
เกี่ยวกับโรคหูด โรคมะเร็ง
ทวำรหนัก มะเร็งอวัยวะเพศ
ชำย และมะเร็งช่องปำกและ
คอ 

2.86% 7.14% 37.86% 34.28% 17.86% 3.57 .96 

9. ถ้ำท่ำนฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV จะท ำให้สุขภำพทำง
เพศของท่ำนดีข้ึน 

2.14% 7.86% 30.71% 35.0% 24.29% 3.71 .99 

คะแนนรวม                             ̅= 32.92, SD.= 4.94 
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ตารางท่ี 17 ตำรำงแสดงกำรวิเครำะห์รำยข้อของแบบสอบถำมกำรควบคุมตนเองในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV  

ข้อค ำถำม ระดับควำมคิดเห็น  ̅ SD. 

ไม่ม่ัน 
ใจเลย 

มั่นใจ
เล็กน้อย 

มั่นใจ 
ปำนกลำง 

มั่นใจ
มำก 

มั่นใจ
มำกที่สุด 

  

1. ท่ำนสำมำรถวำงแผนที่จะไป
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได ้
 

3.57% 10% 28.57% 35% 22.86% 3.64 1.05 

2. ท่ ำนสำมำรถไปฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV ได้ แม้ว่ำ
จะต้องจ่ำยค่ำวัคซีนเอง  
 

7.86% 7.14% 30.0% 31.43% 23.57% 3.56 1.15 

3. ท่ำนสำมำรถก ำหนดวันเพ่ือ
ไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ได ้

2.86% 9.29% 27.14% 32.14% 28.57% 3.74 1.06 

คะแนนรวม  ̅= 10.94, SD.= 2.92 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

150 

ตารางท่ี 18 ตำรำงแสดงกำรวิเครำะห์รำยข้อของแบบสอบถำมกำรรับรู้สถำนกำรณ์ในกำรฉีดวัคซีน
ป้องกันเชื้อ HPV  
1) แบบสอบถำมเกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมด้ำนกำยภำพที่มีต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

ข้อค ำถำม 

ระดับควำมคิดเห็น  ̅ SD. 

เป็นไป
ไม่ 

ได้อย่ำง
ยิ่ง 

ไม่น่ำ 
เป็นไป

ได้ 

ไม่ 
แน่ใจ 

เป็น 
ไปได้ 

เป็นไป
ได้ 

อย่ำงยิ่ง 

  

1. ท่ำน สำมำรถจ่ำยค่ำ
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ครบ 3 เข็มได้  
(รำคำเข็มละประมำณ
2,000 บำท) 

2.86% 6.43% 30.0% 42.14% 18.57% 3.67 .95 

2. ท่ำน สำมำรถหำ
สถำนที่ไปรับกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ได้ ทั้งในเวลำรำชกำร
และนอกเวลำรำชกำร 

0.71% 2.86% 30.0% 47.14% 19.28% 3.81 .80 
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2) แบบสอบถำมเกี่ยวกับกำรรับรู้กำรสนับสนุนทำงสังคมที่มีต่อกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV   

   
ข้อค ำถำม 

ระดับควำมคิดเห็น  ̅ SD. 

ไม่ท ำ
ตำม 

แน่นอน 

ไม่ท ำ
ตำม 

ไม่แน่ใจ ท ำตำม ท ำตำม 
แน่นอน 

  

1. ถ้ำแฟนของท่ำน แนะน ำให้
ท่ำนฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ท่ำนจะท ำตำมควำมต้องกำรของ
แฟน 

0.0% 0.0% 19.29% 51.42% 29.29% 4.10 .69 

2. ถ้ำแม่ของท่ำน แนะน ำให้ท่ำน
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ท่ำน
จะท ำตำมควำมต้องกำรของแม่ 

0.0% 0.71% 15.71% 45.72% 37.86% 4.21 .73 

3. ถ้ำพ่อของท่ำน แนะน ำให้ท่ำน
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ท่ำน
จะท ำตำมควำมต้องกำรของพ่อ 

0.0% 0.71% 14.29% 48.57% 36.43% 4.21 .71 

4. ถ้ำพ่ี-น้อง ของท่ำน แนะน ำให้
ท่ำนฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ท่ำนจะท ำตำมควำมต้องกำรของ
พ่ี-น้อง  

0.0% 
 
 
 

0.0% 15.71% 49.29% 35.0% 4.19 .69 

5. ถ้ำเพ่ือนสนิทของท่ำน แนะน ำ
ให้ท่ำนฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ท่ำนจะท ำตำมควำมต้องกำรของ
เพ่ือนสนิท  

0.0% 0.0% 15.71% 50.71% 33.58% 4.18 .68 

6 .  ถ้ ำ  แพทย์  พยำบำล หรือ
เ จ้ ำ หน้ ำ ที่ ส ำ ธ ำ รณสุ ข  ฯลฯ 
แนะน ำให้ท่ำนฉีดวัคซีนป้องกัน
เชื้อ HPV ท่ำนจะท ำตำมควำม
ต้องกำรของบุคลำกรเหล่ำนั้น 

0.0% 0.0% 11.43% 37.86% 50.71% 4.39 .68 

คะแนนรวม  ̅= 32.76, SD.= 4.47  
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ตารางท่ี 19 ตำรำงแสดงกำรวิเครำะห์รำยข้อของแบบสอบถำมกำรรับรู้ควำมสำมำรถของตนเองใน
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 

ข้อค ำถำม ระดับควำมคิดเห็น  ̅ SD. 

ไม่
มั่นใจ
เลย 

มั่นใจ
เล็กน้อย 

มั่นใจ 
ปำน 
กลำง 

มั่นใจ
มำก 

มั่นใจ
มำกที่สุด 

  

1. ท่ำนมั่นใจว่ำ ท่ำนสำมำรถ
หำวิ ธี ไ ป รั บ กำรฉี ด วั คซี น
ป้องกันเชื้อ HPV ได ้

4.29% 10.0% 28.57% 37.86% 19.28% 3.58 1.05 

2. ท่ำนมั่นใจว่ำ ท่ำนสำมำรถ
ไปรับกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ได ้

3.58% 5.71% 28.57% 41.43% 20.71% 3.70 .98 

3. ท่ำนมั่นใจว่ำ ท่ำนสำมำรถ
ไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ได้ แม้ว่ำประกันชีวิตของท่ำน
จะไม่คุ้มครองหรือเบิกไม่ได้ 

5.71% 7.86% 25.71% 37.86% 22.86% 3.64 1.09 

4.ท่ำนมั่นใจว่ำ ท่ำนสำมำรถ
ไปฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ได้ แม้ว่ำท่ำนจะไม่มีเวลำว่ำง 

3.58% 12.14% 32.86% 29.29% 22.14% 3.54 1.07 

คะแนนรวม  ̅= 14.46, SD.= 3.82 
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ตารางท่ี 20 ตำรำงแสดงกำรวิเครำะห์รำยข้อของแบบสอบถำมควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV  
 

ข้อค ำถำม ระดับควำมคิดเห็น  ̅ SD. 
เป็นไป
ไม่ได้ 

อย่ำงยิ่ง 

ไม่น่ำ
เป็นไป

ได้ 

ไม่แน่ใจ เป็นไปได้ เป็นไปได้
อย่ำงยิ่ง 

  

1. ท่ำน จะพยำยำมไปรับ
กำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ 
HPV ใน 6 เดือนข้ำงหน้ำ 

0.71% 4.29% 30.0% 45.71% 19.29% 3.79 .82 

2. ท่ำน วำงแผนไปรับกำร
ฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
ใน 6 เดือนข้ำงหน้ำ 

0.0% 5.71% 28.57% 44.29% 21.43% 3.81 .83 

3. ท่ำนตั้งใจไปรับกำรฉีด
วัคซีนป้องกันเชื้อ HPV ใน  
6 เดือนข้ำงหน้ำ 

0.71% 4.29% 31.43% 42.14% 21.43% 3.79 .85 

คะแนนรวม  ̅=11.39, SD.= 2.39 
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รูปภำพที่ 5 แสดงกำรกระจำยตัวของ Regression standardized residual 
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รูปภำพที่ 6 แสดง  Normal P-P Plot of regression standardized residual 
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ผลการวิเคราะห์สมการถดถอยด้วยวิธี Stepwise 

ตารางท่ี 21 แสดงค่ำสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุ (R) สัมประสิทธิ์กำรท ำนำย (R2) สัมประสิทธิ์กำร
ท ำนำยที่ปรับแก้ และกำรทดสอบนัยส ำคัญของสัมประสิทธิ์กำรท ำนำย 
 

Model Summaryd 

Mode
l R 

R 
Square 

Adjusted 
R Square 

Std. Error 
of the 

Estimate 

Change Statistics 

Durbin-
Watson 

R Square 
Change 

F 
Change df1 df2 

Sig. F 
Change 

1 .598a .358 .353 1.92830 .358 76.988 1 138 .000  

2 .628b .394 .385 1.88023 .036 8.146 1 137 .005  

3 .643c .414 .401 1.85634 .020 4.548 1 136 .035 1.731 

a. Predictors: (Constant), self_efficacy 

b. Predictors: (Constant), self_efficacy, socialsupport 

c. Predictors: (Constant), self_efficacy, socialsupport, knowledge_HPV 

d. Dependent Variable: intention 
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ตารางท่ี 22 แสดงกำรวิเครำะห์ควำมแปรปรวน 
 

ANOVAd 

Model 
Sum of 
Squares df Mean Square F Sig. 

1 Regression 286.264 1 286.264 76.988 .000a 

Residual 513.129 138 3.718   

Total 799.393 139    

2 Regression 315.064 2 157.532 44.560 .000b 

Residual 484.329 137 3.535   

Total 799.393 139    

3 Regression 330.736 3 110.245 31.992 .000c 

Residual 468.657 136 3.446   

Total 799.393 139    

a. Predictors: (Constant), self_efficacy 

b. Predictors: (Constant), self_efficacy, socialsupport 

c. Predictors: (Constant), self_efficacy, socialsupport, knowledge_HPV 

d. Dependent Variable: intention 
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ตารางท่ี 23 แสดงตัวแปรที่ถูกคัดเข้ำสมกำรท ำนำย 
 

Coefficientsa 

Model 

Unstandardized 
Coefficients 

Standard
ized 

Coefficie
nts 

t Sig. 

Correlations 
Collinearity 
Statistics 

B 
Std. 
Error Beta 

Zero-
order Partial Part 

Toler
ance VIF 

1 (Constant) 5.962 .640  9.316 .000      

self_efficacy .375 .043 .598 8.774 .000 .598 .598 .598 1.000 1.000 

2 (Constant) 3.099 1.181  2.623 .010      

self_efficacy .292 .051 .465 5.720 .000 .598 .439 .380 .669 1.494 

socialsupport .124 .044 .232 2.854 .005 .499 .237 .190 .669 1.494 

3 (Constant) 2.932 1.169  2.508 .013      

self_efficacy .263 .052 .419 5.042 .000 .598 .397 .331 .624 1.602 

socialsupport .124 .043 .231 2.881 .005 .499 .240 .189 .669 1.494 

knowledge_HPV .123 .058 .148 2.133 .035 .322 .180 .140 .901 1.110 

a. Dependent Variable: intention 
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ตารางท่ี 24 แสดงตัวแปรที่ถูกคัดออกจำกสมกำรท ำนำย 
 

Excluded Variablesd 

Model Beta In t Sig. 
Partial 

Correlation 

Collinearity Statistics 

Tolerance VIF 
Minimum 
Tolerance 

1 knowledge_HPV .148a 2.091 .038 .176 .901 1.110 .901 

expectation -.013a -.183 .855 -.016 .929 1.077 .929 

self_control .158a 1.780 .077 .150 .579 1.726 .579 

socialsupport .232a 2.854 .005 .237 .669 1.494 .669 

2 knowledge_HPV .148b 2.133 .035 .180 .901 1.110 .624 

expectation .009b .134 .893 .012 .917 1.091 .616 

self_control .158b 1.819 .071 .154 .579 1.726 .451 

3 expectation -.009c -.131 .896 -.011 .902 1.108 .587 

self_control .161c 1.886 .061 .160 .579 1.727 .428 

a. Predictors in the Model: (Constant), self_efficacy 

b. Predictors in the Model: (Constant), self_efficacy, socialsupport 

c. Predictors in the Model: (Constant), self_efficacy, socialsupport, knowledge_HPV 

d. Dependent Variable: intention 
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ตารางท่ี 25 แสดงควำมสัมพันธ์ระหว่ำงตัวแปรท ำนำยกับควำมตั้งใจในกำรฉีดวัคซีนป้องกันเชื้อ HPV 
Correlations 

  knowledge
_ 

HPV 
Expectatio
n 

self_ 
control 

Social 
support 

self_ 
efficacy intention 

Knowled
ge HPV 

Pearson Correlation 1 .197* .190* .185* .315** .322** 

Sig. (2-tailed)  .020 .024 .029 .000 .000 

N 140 140 140 140 140 140 

Expecta-
tion 

Pearson Correlation .197* 1 .386** .065 .267** .148 

Sig. (2-tailed) .020  .000 .448 .001 .081 

N 140 140 140 140 140 140 

self_ 
control 

Pearson Correlation .190* .386** 1 .375** .649** .480** 

Sig. (2-tailed) .024 .000  .000 .000 .000 

N 140 140 140 140 140 140 

Social 
support 

Pearson Correlation .185* .065 .375** 1 .575** .499** 

Sig. (2-tailed) .029 .448 .000  .000 .000 

N 140 140 140 140 140 140 

self_ 
efficacy 

Pearson Correlation .315** .267** .649** .575** 1 .598** 

Sig. (2-tailed) .000 .001 .000 .000  .000 

N 140 140 140 140 140 140 

intention Pearson Correlation .322** .148 .480** .499** .598** 1 

Sig. (2-tailed) .000 .081 .000 .000 .000  

N 140 140 140 140 140 140 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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ประวัติผู้เขียน 
 

ชื่อ-สกุล นำงสำวสุจิตรำ หัดรัดชัย 
วัน เดือน ปี เกิด 10 สิงหำคม 2531 
สถานที่เกิด จ.กำฬสินธุ์ 
ที่อยู่ปัจจุบัน คณะแพทยศำสตร์โรงพยำบำลรำมำธิบดี ถนนพระรำม 6 แขวงทุ่งพญำไท 

เขตรำชเทวี กรุงเทพมหำนคร   
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