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Abstract
The purpose of this study was to describe and compare attitude and perceived risk behaviors among

students in Prince of Songkla University. The samples were 312 undergraduate students of the Prince of Songkla
University ; Faculty of Nursing, 258 and others, 54. Research instrument was attitude and perceived risk behaviors
questionnaire. Data was collected by self-reporting and analyzed by using percentage, arithematic means,
standard deviation, and t-test. The results showed that 16.7 % of students engaged in sexual relationship, 19.2 %
had HIV testing. They perceived their sexually transmitted infection/HIV risk behavior at average level comparing
with questionnaire criteria. Nursing students had higher perceived risk behavior than others, but it was not
statistically significant. 7.7% of  students engaged in sexual relationship did not communicate with their partners
about sexually transmitted infection, and 5.3 % did not communicate with their partners about HIV testing,
10.0 % had HIV testing, and 7.0 % did not have HIV testing. These findings can be used as background to
promote students’ reproductive health, enhance appropriate attitude and safer sex, and prevent behavior and
control sexually transmitted infection/HIV.
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บทคดัยอ
การวจิยัครัง้นีม้วีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษา และเปรยีบเทยีบทศันคต ิการรบัรพูฤตกิรรมเสีย่งตอการตดิเชือ้โรคตดิตอ

ทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส ของนกัศกึษามหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร กลมุตวัอยางเปนนกัศกึษาระดบัปรญิญา
ตร ีจำนวน 312 คน แบงเปนนกัศกึษาทัว่ไป 258 คน และนกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ(ตอเนือ่ง) 54 คน
เครือ่งมอืในการเกบ็รวบรวมขอมลู เปนแบบสอบถามทศันคต ิและการรบัรพูฤตกิรรมเสีย่งตอการตดิเชือ้โรคตดิตอทาง
เพศสมัพนัธ และโรคเอดส วเิคราะหขอมลูโดยใชรอยละ คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และทดสอบคาท ีผลการ
วจิยัพบวา นกัศกึษา รอยละ 16.7 เคยมเีพศสมัพนัธ รอยละ 19.2 เคยตรวจโรคเอดส  มคีาเฉลีย่ทศันคต ิการรบัรู
พฤตกิรรมเสีย่งตอการตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส อยใูนระดบัปานกลาง เมือ่เทยีบกบัเกณฑของ
แบบสอบถาม นักศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ(ตอเนือ่ง) มคีาเฉลีย่ทศันคต ิการรบัรพูฤตกิรรมเสีย่งตอการ
ตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส สงูกวานกัศกึษาทัว่ไป แตไมแตกตางกนัอยางมนียัสำคญัทางสถติ ินกั
ศกึษาทีเ่คยมเีพศสมัพนัธแลว รอยละ 7.7 ไมเคยถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบัประวตักิารตดิเชือ้เชือ้โรคตดิตอทางเพศ
สมัพนัธ และรอยละ 5.3 ไมเคยถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบัการตรวจโรคเอดส รอยละ 10.0 เคยตรวจโรคเอดส  รอย
ละ 7.0 ไมเคยตรวจโรคเอดส ผลการศกึษาครัง้นีใ้ชเปนแนวทางในการสงเสรมิสขุภาพอนามยัเจรญิพนัธ ุสรางทศันคติ
ทีถ่กูตอง เหมาะสม ใหความรเูกีย่วกบัการมเีพศสมัพนัธทีป่ลอดภยั  ลดพฤตกิรรมเสีย่งทางเพศ ซึง่เปนประโยชนใน
การปองกนั และควบคมุโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส
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บทนำ
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และโรคเอดส เปน

ปญหาสุขภาพของประชากรวัยรุน และผูใหญทั่วโลก
องคการอนามยัโลก (2006) ไดประมาณการวามผีตูดิ
เชื้อโรคติดตอทางเพศสัมพันธทั่วโลกประมาณ 340
ลานคน เปนประชากรในเอเชียตะวันออกเฉียงใต 10
ลานคน โดยในแตละวนัจะมปีระชากรตดิเชือ้โรคตดิตอ
ทางเพศสมัพนัธรายใหมประมาณ 1 ลานคน จากสถติิ
การเจบ็ปวยในป 2548 พบวา ประชากรไทยปวยดวย
โรคระบบสบืพนัธ ุ2,477,100 คน คดิเปนอตัรา 46.1 ตอ
พนัคน โดยเปนประชากรในจงัหวดัสงขลา 56,106 คน
คิดเปนอัตรา 44.6 ตอพันคน (กระทรวงสาธารณสุข,
2548) และจากรายงานการเฝาตดิตามพบวาอบุตักิารณ
ความชกุ ภาวะแทรกซอนจากโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ
และโรคเอดสมแีนวโนมเพิม่ขึน้ (Ruxrungtham, Brown,
& Phanuphak, 2006) เนือ่งจากมปีจจยัตาง ๆ ทีเ่กีย่ว
ของคอื การมทีศันคตทิีไ่มถกูตอง (Arrington-Sanders,
Ellen, &Trent, 2006) และพฤตกิรรมเสีย่งทางเพศไดแก
การมเีพศสมัพนัธตัง้แตอายยุงันอยเมือ่เริม่เขาสวูยัรนุ
มีเพศสัมพันธกอนแตงงานมีคูหลายคนและการมี
เพศสมัพนัธโดยไมไดปองกนั ขาดความร ูและประสบการณ
เกีย่วกบัการมเีพศสมัพนัธทีป่ลอดภยั การปองกนัการ
ตดิเชือ้ การใชถงุยางอนามยั การแสวงหา และการเขาถงึ
แหลงทีใ่หบรกิารตรวจรกัษา (Donavan, 2005; Jourden,
& Etkind, 2004; Mayaud, & Mabey, 2006) จงึทำใหมี
การแพรเชื้อไปยังคูที่มีเพศสัมพันธดวย เกิดการติด
เชือ้ซ้ำ มอีาการรนุแรงมากขึน้ และมภีาวะแทรกซอน
ตามมาได

โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และโรคเอดสมีผล
กระทบ ตอภาวะสุขภาพของสตรีวัยเจริญพันธุเปน
อยางมาก จากการศกึษาพบวาปญหาสขุภาพของสตรี
วยัเจรญิพนัธรุอยละ 94 มสีาเหตมุาจากโรคตดิตอทาง
เพศสมัพนัธ (Mayaud, & Mabey, 2006) สตรทีีต่ดิเชือ้
โรคติดตอทางเพศสัมพันธสวนใหญจะไมแสดงอาการ
จงึทำใหมกีารตดิเชือ้ซ้ำ ไมไดรบัการตรวจวนิจิฉยัและ

รักษาที่ถูกตอง ทำใหเกิดภาวะแทรกซอนที่สำคัญ
คอื การอกัเสบตดิเชือ้ในองุเชงิกราน เกดิภาวะทอนำไข
ตบีตนั ซึง่จะทำใหเกดิภาวะมบีตุรยากตามมา (Jourden,
& Etkind, 2004) และผูที่ติดเชื้อโรคติดตอทางเพศ
สัมพันธโดยเฉพาะ ซิฟลิส มีโอกาสเสี่ยงที่จะติดเชื้อ
โรคเอดสไดสูง โดยโรคติดตอทางเพศสัมพันธและ
โรคเอดสเปนตวับงชี ้หรอืหลกัฐาน ทีแ่สดงถงึพฤตกิรรม
เสีย่งทางเพศของประชากร ดงันัน้ การควบคมุโรคตดิตอ
ทางเพศสมัพนัธจงึมคีวามสำคญั และมรีายงานวจิยัที่
สรปุอางองิเปนหลกัฐานชดัเจนวาการควบคมุโรคตดิตอ
ทางเพศสมัพนัธทำใหอบุตักิารณของการตดิเชือ้เอดส
ลดลง (Mayaud, & Mabey, 2006) โรคตดิตอทางเพศ
สัมพันธสามารถควบคุมไดโดยการใหขอมูล ความรู
และใหคำปรกึษาประชากรทกุกลมุเกีย่วกบัการปองกนั
การติดเชื้อ การใชถุงยางอนามัย สงเสริมพฤติกรรม
ทางเพศที่ปลอดภัย การไปรับการตรวจวินิจฉัยตั้งแต
ในระยะแรก การมมีาตรฐานในการรกัษาทีม่ปีระสทิธผิล
โดยเนนใหมีการตรวจวินิจฉัยและรักษาคูทั้งชายและ
หญงิทีม่เีพศสมัพนัธดวย (Jourden & Etkind, 2004;
Mayaud & Mabey, 2006)

จากการทบทวนงานวจิยัทีผ่านมา พบวา มรีายงาน
เกีย่วกบัการตรวจวนิจิฉยั และใหการรกัษาโรคตดิตอ
ทางเพศสัมพันธเปนจำนวนมาก แตยังมีการศึกษา
เกีย่วกบัทศันคตแิละการรบัรพูฤตกิรรมเสีย่งตอการตดิ
เชื้อโรคติดตอทางเพศสัมพันธและโรคเอดสคอนขาง
นอย โดยเฉพาะในกลมุนกัศกึษา หรอืใหความสำคญั
นอยกวาการตรวจรักษา การศึกษาที่ผานมาเชื่อวา
ความรู และทัศนคติ มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพ จาก
อบุตักิารณของโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธและโรคเอดส
ทีม่แีนวโนมเพิม่ขึน้ สะทอนใหเหน็วาประชากรกลมุเสีย่ง
คือ วัยรุนยังขาดความรู ความเขาใจ มีทัศนคติที่ไม
ถูกตอง ไมไดตระหนักถึงปญหา หรือไมกลัวการติด
เชื้อโรคติดตอทางเพศสัมพันธ โรคเอดสจึงยังคงมี
พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ ผูวิจัยจึงมีความสนใจศึกษา
ทัศนคติ และการรับรูพฤติกรรมเสี่ยงตอการติดเชื้อ
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โรคติดตอทางเพศสัมพันธและโรคเอดส ในนักศึกษา
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ซึ่งเปรียบเทียบในกลุม
นกัศกึษาระดบัปรญิญาตรทีีศ่กึษาในคณะตาง ๆ  ซึง่ไมได
ศกึษาเนือ้หาวชิาทางดานวทิยาศาสตรสขุภาพมากอน
และนกัศกึษาคณะพยาบาลศาสตร เพือ่ใชประโยชนเปน
แนวทางในการจดัโครงการใหความร ูเสรมิสรางทศันคติ
ที่ถูกตองในการปองกันการติดเชื้อโรคติดตอทางเพศ
สมัพนัธ โรคเอดส การลดพฤตกิรรมเสีย่งทางเพศ ซึง่
จะสงผลใหประชากรกลุมนี้มีสุขภาพอนามัยการเจริญ
พนัธทุีด่ตีอไป

วตัถปุระสงค
1. เพื่อศึกษาทัศนคติ และการรับรูพฤติกรรม

เสีย่งตอการตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรค
เอดส ของนกัศกึษามหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร

2. เพือ่เปรยีบเทยีบทศันคต ิและการรบัรพูฤตกิรรม
เสี่ยงตอการติดเชื้อโรคติดตอทางเพศสัมพันธ และ
โรคเอดสของนักศึกษาทั่วไป และนักศึกษาหลักสูตร
พยาบาลศาสตรบณัฑติ(ตอเนือ่ง) มหาวทิยาลยัสงขลา
นครนิทร

วธิกีารวจิยั
ประชากร และกลมุตวัอยาง  ประชากรทีศ่กึษา

เปนนักศึกษาระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยสงขลา
นครนิทร เลอืกกลมุตวัอยางตามสะดวก (convenience
sampling) จำนวนทัง้หมด 312 คน แบงเปนนกัศกึษา
ทัว่ไปคณะตาง ๆ  ทีล่งทะเบยีนเรยีนรายวชิาครอบครวั
สัมพันธ ซึ่งมีเนื้อหาการเรียนเกี่ยวกับโรคติดตอทาง
เพศสมัพนัธและโรคเอดส จำนวน 258 คน และนกัศกึษา
หลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ(ตอเนือ่ง) จำนวน 54 คน
ในภาคฤดรูอน ปการศกึษา 2548

วิธีดำเนินการวิจัย การศึกษานี้เปนการวิจัย
แบบบรรยายเชงิเปรยีบเทยีบ (comparative descriptive
study) เครือ่งมอืทีใ่ชเปนแบบสอบถาม จำนวนทัง้หมด
32 ขอ แบงเปนสวนที ่ 1 ขอมลูสวนบคุคล อาย ุ เพศ

ประวตักิารมเีพศสมัพนัธ ความรสูกึเมือ่ตองถามคเูพศ
สมัพนัธเกีย่วกบัการตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ
การตรวจโรคเอดส จำนวน 15 ขอ สวนที ่ 2 ทศันคติ
การรับรูพฤติกรรมเสี่ยงตอการติดเชื้อโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ และโรคเอดส จำนวนทั้งหมด 27 ขอ
ประกอบดวยคำถามเชงิบวก ขอ 1-19 และคำถามเชงิลบ
ขอ 20-27 โดยคำถามเชงิบวก เหน็ดวยอยางยิง่ = 1
คะแนน เหน็ดวย = 2 คะแนน ไมแนใจ = 3 คะแนน
ไมเหน็ดวย = 4 คะแนน ไมเหน็ดวยอยางยิง่ = 5 คะแนน
สำหรับคำถามเชิงลบ เห็นดวยอยางยิ่ง = 5 คะแนน
เหน็ดวย = 4 คะแนน ไมแนใจ = 3 คะแนน ไมเหน็ดวย
= 2 คะแนน ไมเหน็ดวยอยางยิง่ = 1 คะแนน โดยคะแนน
รวมทัง้หมดสงูสดุ = 135 คะแนน ต่ำสดุ = 27 คะแนน
แปลผล โดยคะแนนมาก หมายถงึ มภีาวะเสีย่งตอการ
ติดเชื้อโรคติดตอทางเพศสัมพันธ และโรคเอดสสูง
คะแนนนอย หมายถงึ มภีาวะเสีย่งตอการตดิเชือ้โรค
ตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดสต่ำ

การเก็บรวบรวมขอมูล หลังจากที่นักศึกษา
ทั่วไปไดเรียนหัวขอโรคติดตอทางเพศสัมพันธ และ
โรคเอดส ในรายวชิาครอบครวัสมัพนัธ และนกัศกึษา
หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (ตอเนื่อง) ไดเรียน
หวัขอโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส รายวชิา
การพยาบาลผรูบับรกิารทางสตูศิาสตรทีม่ภีาวะผดิปกติ
ระหวางเดอืน มนีาคม ถงึ เมษายน พ.ศ. 2549 ในตอนทาย
ชัว่โมงเรยีนประมาณ 30 นาท ีผวูจิยัไดชีแ้จงวตัถปุระสงค
ของการศกึษา ขอความรวมมอืในการตอบแบบประเมนิ
และบอกใหนกัศกึษาทราบวาขอมลูทีไ่ดจะนำมาวเิคราะห
เปรียบเทียบในภาพรวมไมไดเปดเผยเปนรายบุคคล
เพื่อใชประโยชนในการจัดโครงการใหความรูเกี่ยวกับ
การปองกนัโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธและโรคเอดส

การวิเคราะหขอมูล ตรวจสอบความสมบูรณ
ครบถวน และประมวลผลขอมูลโดยใชโปรแกรม
สำเรจ็รปูทางสถติ ิวเิคราะหขอมลูดวยคารอยละ คาเฉลีย่
สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และทดสอบคา ท ี(independent
t-test)
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ผลการศกึษา
กลุมตัวอยางที่ศึกษาครั้งนี้ เปนนักศึกษาระดับ

ปรญิญาตร ีมหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร มอีาย ุ18 – 29
ป สวนใหญรอยละ 59.6 มอีาย ุ18-20 ป แบงเปนนกัศกึษา
ทัว่ไปคณะตาง ๆ  เพศชาย รอยละ 31.4 เพศหญงิ รอยละ
51.2 และนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต
(ตอเนือ่ง) เพศชาย รอยละ 0.6 เพศหญงิรอยละ 16.8
กลมุตวัอยางทัง้สองกลมุเคยมเีพศสมัพนัธรอยละ 16.7
ไมเคยมเีพศสมัพนัธ รอยละ 83.0 เคยตรวจโรคเอดส
รอยละ 19.2 และ ไมเคยตรวจโรคเอดสรอยละ 80.8
(ตาราง 1) นกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ
(ตอเนือ่ง) มคีาเฉลีย่ ทศันคต ิการรบัรพูฤตกิรรมเสีย่ง

ตอการตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส
สงูกวา นกัศกึษาทัว่ไป โดยมคีาเฉลีย่ 66.1 และ 63.9
ตามลำดบั แตไมแตกตางกนัอยางมนียัสำคญัทางสถติิ
ที ่.05 (t= 1.26) (ตาราง 2)  นกัศกึษาทีเ่คยมเีพศสมัพนัธ
รอยละ 7.7 ไมเคยถามคูเพศสัมพันธเกี่ยวกับประวัติ
การตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ รอยละ 7.4 รสูกึ
สบายใจดเีมือ่ถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบัประวตักิารตดิ
เชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธรอยละ 5.3 ไมเคยถาม
คูเพศสัมพันธเกี่ยวกับการตรวจโรคเอดสรอยละ 8.6
รสูกึสบายใจดเีมือ่ถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบัการตรวจ
โรคเอดสรอยละ 10.0 เคยตรวจโรคเอดสรอยละ 7.0
ไมเคยตรวจโรคเอดส (ตาราง 3)

* นกัศกึษาทัว่ไป  หมายถงึ นกัศกึษาระดบัปรญิญาตร ีคณะตางๆ
** นกัศกึษาพยาบาล หมายถงึ นกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ (ตอเนือ่ง)

ตาราง 1 รอยละของนกัศกึษา จำแนกตาม อาย ุ เพศ ประวตักิารมเีพศสมัพนัธ การตรวจโรคเอดส กลมุ
นกัศกึษาทัว่ไป และนกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ (ตอเนือ่ง)

นักศึกษาท่ัวไป* นักศึกษาพยาบาล** ขอมูลสวนบุคคล 
ชาย หญิง ชาย หญิง 

รวม 

1. อายุ 
    18-20 ป 
    21-23 ป 
    24-26 ป 
    27-29 ป 
    รวม 

 
15.4 
16.0 

- 
- 

31.4 

 
44.2 
7.0 
- 
- 

51.2 

 
- 
- 
- 

0.6 
0.6 

 
- 

0.3 
2.6 
13.9 
16.8 

 
59.6 
23.3 
2.6 
14.5 
100.0 

2. ประวัติการมีเพศสัมพันธ 
    เคยมีเพศสัมพันธ 
    ไมเคยมีเพศสัมพันธ 
    ไมตอบ 
    รวม 

 
6.0 
25.7 
0.3 
32.0 

 
2.9 
47.8 

- 
50.7 

 
- 

0.6 
- 

0.6 

 
7.8 
8.9 
- 

16.7 

 
16.7 
83.0 
0.3 

100.0 
3. การตรวจโรคเอดส 
    เคยตรวจ 
    ไมเคยตรวจ 
    รวม 

 
4.8 
26.6 
31.4 

 
2.6 
48.7 
51.3 

 
0.6 
- 

0.6 

 
11.2 
5.5 
16.7 

 
19.2 
80.8 
100.0 
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ตาราง  2  คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และคาท ีของทศันคต ิและการรบัรพูฤตกิรรมเสีย่งตอการตดิ
เชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส จำแนกตามกลมุนกัศกึษาทัว่ไป และนกัศกึษาหลกั
สตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ (ตอเนือ่ง)

นักศึกษา 
ท่ัวไป* 

นักศึกษา 
พยาบาล** 

คา 
 t 

 
ขอความ 

M S.D. M S.D.  
1.  เปนเรือ่งงายในการปองกนัการโรคตดิตอทางเพศสัมพันธ  2.1 1.0 2.4 1.2  
2. การมีเพศสมัพันธโดยมีความรบัผดิชอบเปนวิธีทีดี่ท่ีสดุในการลดความเสีย่งตอ

โรคตดิตอทางเพศสมัพันธ 
1.9 1.0 1.9 1.0  

3. การไปรบัการตรวจรักษาตัง้แตในระยะแรกชวยลดอนัตรายจากโรคตดิตอทาง
เพศสัมพันธ 

1.6 0.7 1.3 0.7  

4. การเลอืกคูเพศสัมพันธท่ีดีเปนสิง่สาํคญัในการชวยลดโอกาสเสี่ยงตอการตดิ
โรคตดิตอทางเพศสมัพันธ 

1.7 0.7 1.9 1.1  

5. ประชากรทุกกลุมตระหนกัวาอัตราการเปนโรคตดิตอทางเพศสมัพันธสงู 2.1 0.8 2.6 0.9  
6.  คนท่ีเปนโรคตดิตอทางเพศสมัพันธมีหนาท่ีในการพาคูไปรบัการตรวจรกัษา 2.1 1.0 1.8 0.9  
7.  วิธีท่ีดีท่ีสดุในการทาํใหคูเพศสัมพันธไดรบัการตรวจรักษาคอืการไปพบแพทย

ดวยกนั 
1.7 0.7 1.6 0.8  

8.  การเปนโรคตดิตอทางเพศสมัพันธจะชวยเปลีย่นนสิยัในการมเีพศสมัพันธได 1.4 0.5 3.1 1.1  
9.  ฉันจะพาคูเพศสมัพันธไปพบแพทยดวยถาสงสัยวาฉนัจะเปนโรคตดิตอทาง

เพศสัมพันธ 
2.9 1.1 1.7 0.9  

10. โอกาสเสีย่งตอการตดิเช้ือทําใหฉันไมอยากจะมคีูเพศสัมพันธมากกวา 1 คน 1.7 0.7 1.8 1.2  
11. ฉันคดิวาการไมมีเพศสมัพันธเปนวิธีท่ีดท่ีีสดุในการปองกนัการตดิเช้ือ 1. 9 1.0 3.1 1.3  
12. ถาฉันเปนโรคตดิตอทางเพศสมัพันธฉันจะรวมมือกบัเจาหนาท่ีสาธารณสุขในการ

หาแหลงแพรเช้ือ 
2.5 1.3 1.9 1.5  

13. ถาฉันเปนโรคตดิตอทางเพศสมัพันธ ฉันจะไมมเีพศสมัพันธกบัใครในระหวาง
รกัษา 

2.1 0.9 1.6 0.8  

14. ฉันจะไปตรวจโรคอยางสมํ่าเสมอ ถามีเพศสัมพันธกบัคูมากกวา 1 คน 1.5 0.8 1.7 0.7  
15. ฉันจะดอูาการของโรคตดิตอทางเพศสัมพันธ กอนท่ีจะมีเพศสัมพันธกบัใคร 1.7 0.7 2.4 1.2  
16. ฉันจะมีคูเพศสัมพนัธเพียงคนเดยีวเพราะวาฉันเสีย่งท่ีจะเปนโรคตดิตอทาง

เพศสัมพันธ 
2.1 0.9 1.7 0.9  

17. ฉันจะหลกีเลีย่งการมเีพศสมัพันธ ถาฉันเสีย่งตอการตดิเช้ือ 1.9 0.9 1.5 0.8  
18. ฉันจะสนบัสนนุใหมีการควบคมุโรคตดิตอทางเพศสมัพันธ 1.5 0.7 1.2 0.5  
19. ฉันยนิดท่ีีจะทํางานรวมกบัผูอืน่ในการรนณรงคปองกนัโรคตดิตอทางเพศสัมพันธ 1.4 0.6 1.3 0.5  
20. เมือ่มีเพศสมัพันธไมตองปองกนัโรคตดิตอทางเพศสัมพนัธ 1.3 0.5 1.4 0.7  
21. ฉันไมชอบปฏบัิตติามขัน้ตอนในการรกัษาโรคตดิตอทางเพศสัมพันธ  1.5 0.7 1.5 0.6  
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ตาราง  2  คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และคาท ีของทศันคต ิและการรบัรพูฤตกิรรมเสีย่งตอการตดิ
เชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส จำแนกตามกลมุนกัศกึษาทัว่ไป และนกัศกึษาหลกั
สตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ (ตอเนือ่ง) (ตอ)

* นักศึกษาทั่วไป  หมายถึง นักศึกษาระดับปริญญาตรี คณะตางๆ
** นักศึกษาพยาบาล หมายถึง นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (ตอเนื่อง)

นกัศกึษา 
ทัว่ไป* 

นกัศกึษา 
พยาบาล** 

คา 
 t 

 
ขอความ 

M S.D. M S.D.  
22. ฉันรูสึกไมสะดวกในการปองกนัการตดิเชือ้กอน หรอื หลังมเีพศสมัพันธ 1.5 0.7 1.6 0.7  
23. ฉันรูสึกวาเปนการดถููก/หมิน่ประมาทถาคูเพศสมัพันธชวนใหใชถุงยางอนามยั 1.4 0.7 1.5 0.7  

24. ฉันไมชอบพูดเรือ่งโรคตดิตอทางเพศสมัพันธกบัเพ่ือน      2.5 1.0 2.1 0.9  
25. ฉันไมอยากไปพบแพทยนอกจากแนใจวาเปนโรคตดิตอทางเพศสมัพันธ 2.3 1.1 2.4 1.4  
26. ฉันรูสึกเขิน/ อดึอดัทีจ่ะพูดเรือ่งโรคตดิตอทางเพศสัมพนัธกบัเพ่ือน      2.3 1.0 2.3 1.1  

27. โอกาสเสีย่งตอการตดิเชือ้ไมไดหยุดย้ังฉันในการมีเพศสมัพันธ 1.6 0.9 1.9 1.1  
                                      รวม  63.9 16.6 66.1 17.7 1.26 

 

ตาราง  3 รอยละของนกัศกึษาทีเ่คยมเีพศสมัพนัธ จำแนกตามความรสูกึตอการถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบั
ประวตักิารตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และการตรวจโรคเอดส

นักศึกษาทั่วไป* นักศึกษาพยาบาล** ความรูสึก 
ชาย หญิง ชาย หญิง 

รวม 

1. ความรูสึกตอการถามคูเพศสัมพันธ
เก่ียวกับประวัติการติดเชื้อ
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

   ไมเคยถาม 
   รูสึกสบายใจดี 
   รูสึกไมคอยสบายใจ 
   รูสึกไมสบายใจมาก 
   รวม 

 
 
 

4.8 
1.3 
0.3 
- 

6.4 

 
 
 

1.3 
1.0 
0.6 
- 

2.8 

 
 
 
- 
- 
- 
- 
- 

 
 
 

1.6 
5.1 
1.0 
- 

7.7 

 
 
 

7.7 
7.4 
1.9 
- 

17.0 
2. ความรูสึกตอการถามคูเพศสัมพันธ
เก่ียวกับการตรวจโรคเอดส 

   ไมเคยถาม 
   รูสึกสบายใจดี 
   รูสึกไมคอยสบายใจ 
   รูสึกไมสบายใจมาก 
   รวม 

 
 

4.2 
2.2 
0.3 
- 

6.7 

 
 

0.2 
0.3 
- 
- 

0.5 

 
 
- 
- 
- 
- 
- 

 
 

0.9 
6.1 
0.6 
- 

7.6 

 
 

5.3 
8.6 
0.9 
- 

14.9 
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นักศึกษาทั่วไป* นักศึกษาพยาบาล** 
ความรูสึก ชาย หญิง ชาย หญิง 

รวม 

3. การตรวจโรคเอดส 
 เคยตรวจ 
 ไมเคยตรวจ 
 รวม 

 
2.6 
3.5 
6.1 

 
0.6 
2.6 
3.2 

 
- 
- 
- 

 
6.8 
0.9 
7.7 

 
10.0 
7.0 
17.0 

 

ตาราง  3 รอยละ ของนกัศกึษาทีเ่คยมเีพศสมัพนัธ จำแนกตามความรสูกึตอการถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบั
ประวตักิารตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และการตรวจโรคเอดส (ตอ)

การอภปิรายผล
ผลการศึกษาครั้งนี้พบวา นักศึกษาสวนใหญ

รอยละ 83.0 ไมเคยมเีพศสมัพนัธ นกัศกึษารอยละ 16.7
เคยมเีพศสมัพนัธ โดยนกัศกึษาทัว่ไประดบัปรญิญาตรี
เพศชายรอยละ 6.0 เคยมเีพศสมัพนัธ และนกัศกึษา
หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต(ตอเนื่อง) เพศหญิง
รอยละ 7.8 เคยมเีพศสมัพนัธ เนือ่งจาก นกัศกึษาทัว่ไป
ระดบัปรญิญาตร ีเปนเพศชายรอยละ 31.4 และเพศหญงิ
รอยละ 51.2 แตนกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ
(ตอเนือ่ง) เปนเพศชายรอยละ 0.6 และเพศหญงิรอยละ
16.8  จะเหน็ไดวานกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ
(ตอเนือ่ง) เคยมเีพศสมัพนัธ มากกวา นกัศกึษาทัว่ไป
ระดบัปรญิญาตร ีเนือ่งจากนกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาล
ศาสตรบณัฑติ (ตอเนือ่ง) เปนนกัศกึษาทีจ่บการศกึษา
ระดบัประกาศนยีบตัรพยาบาลระดบัตน ซึง่ทำงานประกอบ
อาชพีแลวมาศกึษาตอ และระเบยีบของมหาวทิยาลยั
อนุญาตใหนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต
(ตอเนือ่ง) มสีถานภาพสมรสได แตจำนวนนกัศกึษาที่
เคยมเีพศสมัพนัธแลวทัง้สองกลมุยงัต่ำกวาการศกึษา
ในกลมุนกัศกึษามหาวทิยาลยัอืน่ๆ ในประเทศไทยและ
ตางประเทศ เชน นกัศกึษาภาคปกตใินมหาวทิยาลยั
แหงหนึง่ทางภาคเหนอืของประเทศไทยรอยละ 18.4 เคยมี
เพศสมัพนัธ และนกัศกึษารอยละ 21.9 แสดงความรกั
ตอคูรักโดยการมีเพศสัมพันธ (มัลลิกา ตั้งคาวานิช,
พชัรพร สคุนธสรรพ, นงนชุ โอบะ, รมัภรดา บญุนอยกอ
และชลุกีร ดานยทุธศลิป, 2545) และผลการศกึษาใน

ตางประเทศ เชนในประเทศตุรกี พบวา นักศึกษา
มหาวิทยาลัย รอยละ 36.6  เคยมีเพศสัมพันธ
(GoKengin, Yamazhan, Ozkaya, & Aytug, 2005)
และในประเทศสหรฐัอเมรกิานกัศกึษาในมหาวทิยาลยั
เคยมเีพศสมัพนัธแลวมากกวารอยละ 80.0 (Valentine,
Wright, & Henley, 2007) ถงึแมวา จำนวนนกัศกึษาที่
มีเพศสัมพันธแลวในประเทศไทยยังไมสูงเทากับใน
ตางประเทศ แตกม็แีนวโนมสงูขึน้ จงึควรจดัโครงการ
ตาง ๆ เพื่อเสริมสรางทัศนคติทางเพศที่ถูกตอง ซึ่ง
จะชวยลดพฤตกิรรมเสีย่งตอการตดิเชือ้โรคตดิตอทาง
เพศสมัพนัธและโรคเอดสลงได

นกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ (ตอเนือ่ง)
และนกัศกึษาทัว่ไประดบัปรญิญาตรมีคีาเฉลีย่ ทศันคติ
การรับรูพฤติกรรมเสี่ยงตอการติดเชื้อโรคติดตอทาง
เพศสมัพนัธ และโรคเอดส อยใูนระดบัปานกลาง (รอยละ
66.1 และ 63.9) เมือ่เทยีบกบัคาพสิยั 27-135 คาเฉลีย่
81 ของแบบสอบถาม  ทศันคต ิการรบัรพูฤตกิรรมเสีย่ง
ตอการตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธและโรคเอดส
(Hales, 2004) ซึ่งการรับรูวาตนเองเสี่ยงตอการติด
เชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส จะชวยให
ผนูัน้มคีวามตระหนกัในการปองกนัการตดิเชือ้ และลด
พฤติกรรมเสี่ยงลงได (Ganczak, Barss, Alfaresi,
Almazrouei, Muraddad, & Al-Maskari, 2007) นกัศกึษา
หลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ (ตอเนือ่ง) มคีาเฉลีย่
ทศันคต ิการรบัรพูฤตกิรรมเสีย่งตอการตดิเชือ้โรคตดิตอ
ทางเพศสัมพันธและโรคเอดสสูงกวา นักศึกษาทั่วไป
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ระดับปริญญาตรี (M=66.1, S.D.=17.7 และ M=63.9,
SD=16.6) แตไมแตกตางกนัอยางมนียัสำคญัทางสถติิ
เนื่องจากนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต
(ตอเนือ่ง) รอยละ 40.4 มอีายอุยใูนชวง 21-29 ป และ
รอยละ 7.8 เคยมเีพศสมัพนัธแลว

นกัศกึษาทัว่ไป และนกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาล
ศาสตรบณัฑติ (ตอเนือ่ง) ทีเ่คยมเีพศสมัพนัธ แตไมเคย
ถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบัประวตักิารเปนโรคตดิตอทาง
เพศสมัพนัธ และการตรวจโรคเอดสรอยละ 7.7 และ 5.3
โดยนกัศกึษาทัว่ไป เพศชายรอยละ 4.8 ไมเคยถามคู
เพศสมัพนัธเกีย่วกบัประวตักิารเปนโรคตดิตอทางเพศ
สมัพนัธ และรอยละ 4.2 ไมเคยถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบั
ประวตักิารตรวจโรคเอดส แตนกัศกึษาทัว่ไป เพศหญงิ
รอยละ 1.3 นกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ
(ตอเนือ่ง) เพศหญงิรอยละ 1.6 ไมเคยถามคเูพศสมัพนัธ
เกีย่วกบัประวตักิารเปนโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และ
นกัศกึษาทัว่ไป เพศหญงิรอยละ 0.2 นกัศกึษาหลกัสตูร
พยาบาลศาสตรบัณฑิต (ตอเนื่อง) เพศหญิง รอยละ
0.9 ไมเคยถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบัประวตักิารตรวจ
โรคเอดส แสดงใหเหน็วาผหูญงิจะมกีารพดูคยุ สอบถาม
คูเพศสัมพันธเกี่ยวกับประวัติการเปนโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธมากกวาเพศชาย ซึ่งสอดคลองกับผล
การวจิยัเรือ่งการรบัรตูอการปฏบิตัเิพือ่ปองกนั ภาวะเสีย่ง
ทางเพศ และการพูดคุยสื่อสารกับคูเพศสัมพันธของ
นกัศกึษาวทิยาลยัในประเทศจนี (Cottrell, Li, & Stanton,
2005) ทีพ่บวา นกัศกึษาหญงิจะมกีารพดูคยุ สือ่สาร
กับคูเพศสัมพันธ เกี่ยวกับโรคติดตอทางเพศสัมพันธ
โรคเอดส และการใชถงุยางอนามยั มากกวานกัศกึษาชาย
ผลการศกึษาครัง้นีพ้บวา นกัศกึษาทัว่ไป และนกัศกึษา
หลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ (ตอเนือ่ง) รอยละ 7.4
รูสึกสบายใจดี เมื่อถามคูเพศสัมพันธเกี่ยวกับประวัติ
การเปนโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และรอยละ 8.6 รสูกึ
สบายใจด ีเมือ่ถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบัการตรวจโรคเอดส
ซึง่มผีลการศกึษาทีผ่านมาสนบัสนนุวากอนมเีพศสมัพนัธ
กบัใคร ควรมกีารสือ่สาร พดูคยุกนัระหวางคเูพศสมัพนัธ

เกีย่วกบัโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ โรคเอดส (Clark, Brey,
& Banter, 2005) และควรตระหนกัถงึพฤตกิรรมเสีย่ง
ของคเูพศสมัพนัธดวย โดยคเูพศสมัพนัธทีม่พีฤตกิรรม
ในการปองกนัจะชวยลดอบุตักิารณของการตดิเชือ้โรค
ตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดสลงได (Hollander,
2006)

สรปุและขอเสนอแนะ
ผลการวจิยัครัง้นีพ้บวา นกัศกึษาในมหาวทิยาลยั

มีการรับรูวาตนเองเสี่ยงตอการติดเชื้อโรคติดตอทาง
เพศสมัพนัธ และโรคเอดส ในระดบัปานกลาง นกัศกึษา
รอยละ 80.8 ไมเคยตรวจการติดเชื้อโรคเอดส และ
นกัศกึษารอยละ 16.7 เคยมเีพศสมัพนัธ โดยนกัศกึษาที่
เคยมเีพศสมัพนัธ รอยละ 7.7 ไมเคยถามคเูพศสมัพนัธ
เกีย่วกบัประวตักิารตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และ
รอยละ 5.3 ไมเคยถามคเูพศสมัพนัธเกีย่วกบัการตรวจ
โรคเอดส และรอยละ 7.0 ไมเคยตรวจการตดิเชือ้โรคเอดส
ซึง่แสดงใหเหน็วานกัศกึษากลมุนีส้วนหนึง่ยงัมทีศันคติ
ทีไ่มถกูตอง และมพีฤตกิรรมเสีย่งตอการตดิเชือ้โรคตดิตอ
ทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส จงึควรจดัใหมกีารเผยแพร
ความร ูและเสรมิสรางทกัษะเกีย่วกบัการมเีพศสมัพนัธ
ทีป่ลอดภยัแกนกัศกึษาในมหาวทิยาลยั เพือ่ปองกนัการ
ตดิเชือ้โรคตดิตอตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส โดย
สงเสรมิใหนกัศกึษามคีวามตระหนกัในการปองกนัการ
ตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดสมากขึน้
เสรมิสรางทกัษะในการพดูคยุ สือ่สาร เกีย่วกบัโรคตดิตอ
ทางเพศสมัพนัธ และโรคเอดส รจูกัเจราจาตอรอง ในการ
ปฏเิสธการมเีพศสมัพนัธทีไ่มปลอดภยั เพือ่ปองกนั และ
ลดโอกาสเสีย่งตอการตดิเชือ้โรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ
และโรคเอดส
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