
บทที่ 1 
บทนํา 

 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 โรคติดตอทางเพศสัมพันธ เปนโรคที่พบวามีมายาวนาน สมัยกอนคนสวนใหญจะรูจัก
แตกามโรค และโรคที่พบบอยคือ โรคหนองในและโรคซิฟลิส เมื่อวิทยาการการแพทยกาวหนาขึ้น
ทําใหการรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธมีประสิทธิภาพ สามารถรักษาไดหายขาดโดยใชเวลาการ
รักษาไมนาน เมื่อมีโรคเอดสแพรระบาดทําใหคนตื่นกลัวโรคเอดสกันมาก กอปรกับมีการ
ประชาสัมพันธและแจกถุงยางอนามัยฟรีของหนวยราชการ ทําใหสถานการณโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธชวงนั้นลดลง  ในชวงป 2550- 2552 พบวาอัตราการใชถุงยางอนามัยของชายนักเที่ยวที่
ไปใชบริการหญิงอาชีพพิเศษแบบแฝง(กลุมโรคติดตอทางเพศสัมพันธ สํานักโรคเอดส วัณโรค 
และโรคติดตอทางเพศสัมพันธ, 2548-2552) มีอัตรารอยละ 96.74, 95.86 และ 88.27 ตามลําดับ ซ่ึง
แนวโนมมีอัตราการใชถุงยางอนามัยลดลง และชวงหลังการประชาสัมพันธการใชถุงยางอนามัย
ของหนวยราชการและงบประมาณการแจกถุงยางอนามัยฟรีมีนอยลง จึงทําใหการติดเชื้อโรคติดตอ
ทางเพศสัมพันธ พบวายังเปนปญหาดานสุขภาพอยู รัฐบาลตองเสียคาใชจายในการดูแลสุขภาพ
ประชาชนทั้งจากโรคติดตอทางเพศสัมพันธและโรคเอดส  จากสถานการณโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธของประเทศในป 2548 - 2552 (กลุมโรคติดตอทางเพศสัมพันธ สํานักโรคเอดส วัณโรค 
และโรคติดตอทางเพศสัมพันธ, 2548-2552) มีอัตราปวยตอประชากรแสนคน เทากับ 21.97, 17.74, 
19.03, 18.00 และ 17.66  ตามลําดับ    

 จากสถานการณการเจ็บปวยดวยโรคติดตอทางเพศสัมพันธตั้งแตป 2548 - 2552 พบวา
หญิงอาชีพพิเศษมีการติดโรคติดตอทางเพศสัมพันธติดอันดับ 1 ใน 3 ของประเทศ (กลุมโรคติดตอ
ทางเพศสัมพนัธ สํานักโรคเอดส วัณโรค และโรคติดตอทางเพศสัมพันธ, 2548-2552) และสาเหตุ
การติดโรคสวนใหญของผูชายมาจากหญิงอาชีพพิเศษ  จากขอมูลดังกลาวจะเห็นไดวาหญิงอาชีพ
พิเศษ เปนบุคคลกลุมหนึ่งที่มีการแพรเชื้อโรคติดตอทางเพศสัมพันธสูชายที่มาใชบริการ  จากขอมูล
การปฏิบัติงานควบคุมโรคติดตอทางเพศสัมพันธของหนวยงานที่ใหบริการตรวจวินิจฉัย รักษา
โรคติดตอทางเพศสัมพันธในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ไดแก โรงพยาบาลของรัฐ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด สํานักงานปองกันควบคุมโรคที่ 1-12 และกลุมโรคติดตอทางเพศสัมพันธ สํานัก
โรคเอดส พบวา ป 2548-2552 หญิงอาชีพพิเศษมีอัตราการติดโรคติดตอทางเพศสัมพันธในภาพรวม
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ทั้งประเทศเทากับรอยละ 2.09, 1.88, 1.64, 1.92 และ 2.35 ตามลําดับ (กลุมโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ สํานักโรคเอดส วัณโรค และโรคติดตอทางเพศสัมพันธ, 2548-2552) 

 สวนในภาคกลาง พบวา ป 2551- 2553 หญิงอาชีพพิเศษมีอัตราการปวยเปนโรคติดตอ
ทางเพศสัมพันธคิดเปนรอยละ 0.8, 0.65 และ 4.07 ตามลําดับ (กลุมโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
สํานักโรคเอดส วัณโรค และโรคติดตอทางเพศสัมพันธ, 2553) และโรคที่พบไดแก ซิฟลิส หนอง
ใน หนองในเทียม แผลริมออน และกามโรคของตอมและทอน้ําเหลือง โดยพบวาโรคซิฟลิสมีอัตรา
ปวยรอยละ 0.02, 0.02 และ 0.29 ตามลําดับ หนองในมีอัตราปวยรอยละ 0.65, 0.57 และ 3.12 
ตามลําดับ หนองในเทียมมีอัตราปวยรอยละ 0.13, 0.06 และ 0.61 ตามลําดับ แผลริมออนมีอัตราปวย
รอยละ 0.005 ในป 2552 และ 0.05 ในป 2553 กามโรคของตอมและทอน้ําเหลืองมีอัตราปวยรอยละ 
0.005 ในป 2553  
 จังหวัดฉะเชิงเทรา  ไดมีการดําเนินงานเฝาระวังการเจ็บปวยดวยโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ ของหญิงอาชีพพิเศษ มีการตรวจภายในเพื่อหาเชื้อหนองในและเชื้อโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธอ่ืนๆ มีการเจาะเลือดหาการติดเชื้อซิฟลิสทุก 3 เดือน มีการใหความรูเกี่ยวกับกามโรค
และโรคติดตอทางเพศสัมพันธอ่ืนๆ ใหความรูเกี่ยวกับการปองกันตนเองจากการมีเพศสัมพันธ 
สาธิตการใชถุงยางอนามัยที่ถูกตอง แนะนําวิธีคุมกําเนิดและการดูแลสุขอนามัยสวนบุคคล แตผล
การปฏิบัติงานที่ผานมา  ป 2551- 2553 พบวาอัตราปวยดวยกามโรคของหญิงอาชีพิเศษคิดเปนรอย
ละ 1.9,0.26 และ1.48 ตามลําดับ (กลุมงานเวชกรรมสังคม โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา, 2551-
2553)  กามโรคที่พบมี 2 โรค คือ โรคหนองใน และโรคซิฟลิส โดยโรคหนองในในป 2551-ป 2553 
มีอัตราปวยรอยละ1.17, 0.13 และ 1.28 ตามลําดับ สวน ซิฟลิสในป 2551-ป 2553 มีอัตราปวยรอย
ละ 0.73, 0.13 และ 0.2  ตามลําดับ สวนโรคติดตอทางเพศสัมพันธอ่ืนๆ พบวาป 2551-ป 2553 มี
อัตราปวยรอยละ 3.79, 13.02  และ 5.25 ตามลําดับ  
 จากขอมูลสภาพปญหาดังกลาวขางตน จะเห็นไดวาหญิงอาชีพพิเศษในอําเภอเมือง 
จังหวัดฉะเชิงเทรา ยังมีอัตราการเกิดโรคกามโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธอ่ืนๆ ในอัตราที่สูง  
จึงควรปลูกฝงหรือสงเสริมพฤติกรรมการปองกันตนเองของหญิงอาชีพพิเศษ ใหปลอดภัยจากการ
ติดโรค   การปองกันโรคทําใหเสียคาใชจายนอยกวาการเปนโรคแลวมารักษา และการที่หญิงอาชีพ
พิเศษเปนโรคจะแพรเชื้อใหผูชายที่มาใชบริการ  ชายเหลานั้นก็แพรเชื้อตอไปใหแฟนหรือภรรยา 
ซ่ึงจะมีผลกระทบตามมาอีกมากมายทั้งดานครอบครัว  สังคม    ผู ศึกษาซึ่งเปนนักวิชาการ
สาธารณสุขที่ปฏิบัติงานที่คลินิกกามโรค โรงพยาบาลเมือง จังหวัดฉะเชิงเทรา จึงสนใจศึกษาความ
เชื่อดานสุขภาพที่มีผลตอการเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธของหญิงอาชีพพิเศษ อําเภอเมือง 
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จังหวัดฉะเชิงเทรา โดยประยุกตใชแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ จากแนวคิดของเบคเกอร 
(Becker) 

 ความเชื่อดานสุขภาพ เปนองคประกอบที่สําคัญในตัวบุคคล อยูในความคิดความเขาใจ
ซ่ึงอาจมีเหตุผลหรือไมมีเหตุผลก็ได (จรรยา สุวรรณทัต, 2543) เมื่อบุคคลมีความเชื่อเกี่ยวกับการ
เจ็บปวยอยางไร ก็จะแสดงพฤติกรรมที่สอดคลองกับความเชื่อดังกลาว ทั้งที่ความเชื่อจะถูกตองตาม
ขอเท็จจริงหรือไมก็ตาม (Rokeach,1970) สอดคลองกับแดมรอส (Damrosch, 1991) ที่กลาววาความ
เชื่อเปนปจจัยกําหนดพฤติกรรมของบุคคลในการกระทํากิจกรรมอยางใดอยางหนึ่ง เบคเกอร
(Becker, 1974) ไดกลาวถึงแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ (Health belief model) ซ่ึงประกอบดวย
องคประกอบของการรับรูของบุคคลที่มีผลตอการปฏิบัติตนเพื่อใหมีสุขภาพที่ดี และการรับรูมีผล
ตอความตั้งใจของบุคคลในการยอมรับการรักษาและการปฏิบัติตนตามแผนการรักษาเพื่อรักษาโรค
(ประภาเพ็ญ สุวรรณ, และ สวิง สุวรรณ, 2534) ทําใหบุคคลเกิดความคิด ความเขาใจ ตระหนักถึง
ความสําคัญของเหตุการณตางที่เกิดขึ้นกับตนเองเปนอันดับแรก ความเชื่อดานสุขภาพ (Health 
belief) เปนความเชื่อเกี่ยวกับสุขภาพของบุคคลที่มีอิทธิพลตอความเจ็บปวยและการดูแลรักษา
(Phipps Long, & Wood, 1987) ไมแมน, เบคเกอร, เคิรท ไดกลาวถึงความเชื่อดานสุขภาพวา บุคคล
จะทํากิจกรรมใดๆ เพื่อใหมีสุขภาพที่ดีนั้นขึ้นอยูกับความเชื่อหรือการรับรูของบุคคลตอส่ิงตางๆ คือ 
การรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคและภาวะแทรกซอน การรับรูความรุนแรงของโรค การรับรู
ประโยชนของการปองกันโรคและการรักษา การรับรูอุปสรรคของการไมปองกันโรคหรือการไม
ไปตรวจรักษา ความเชื่อดานสุขภาพของหญิงอาชีพพิเศษเปนปจจัยสําคัญ ที่ทําใหหญิงอาชีพพิเศษ
ปฏิบัติตนในการปองกันตนเองที่เหมาะสมหรืออาจไมเหมาะสม ซ่ึงจะมีผลตอการเปนโรคติดตอ
ทางเพศสัมพันธของหญิงอาชีพพิเศษ  

 
วัตถุประสงคของการศึกษา 
 1. เพื่อศึกษาความเชื่อดานสุขภาพที่เกี่ยวกับโรคติดตอทางเพศสัมพันธของหญิงอาชีพ
พิเศษอําเภอเมือง จังหวัดฉะเชิงเทรา 
 2. เพื่อศึกษาการเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธของหญิงอาชีพพิเศษ อําเภอเมือง จังหวัด
ฉะเชิงเทรา 

 3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางตัวแปร อายุ การศึกษา สถานภาพสมรส ระยะเวลา
ทํางาน รายได ของหญิงอาชีพพิเศษ อําเภอเมือง จังหวัดฉะเชิงเทรา กับการเปนโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ 
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4. เพื่อศึกษาความเชื่อดานสุขภาพของหญิงอาชีพพิเศษที่มีผลตอการเปนโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ 
 

สมมติฐานของการศึกษา 
 การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาความเชื่อดานสุขภาพที่มีผลตอการเปนโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธของหญิงอาชีพพิเศษ อําเภอเมือง จังหวัดฉะเชิงเทรา โดยมีสมมติฐานดังนี้ 
 1. หญิงอาชีพพิเศษที่มีการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธมากมี
โอกาสเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธนอย 
 2. หญิงอาชีพพิเศษที่มีการรับรูความรุนแรงของการเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธมากมี
โอกาสเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธนอย 
 3. หญิงอาชีพพิเศษที่มีการรับรูประโยชนของการปองโรคติดตอทางเพศสัมพันธมากมี
โอกาสเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธนอย  

 4. หญิงอาชีพพิเศษที่มีการรับรูอุปสรรคของการปองโรคติดตอทางเพศสัมพันธมากมี
โอกาสเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธมาก  
 5. หญิงอาชีพพิเศษที่มีความเชื่อดานสุขภาพมาก มีโอกาสเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ
นอย 
  

กรอบแนวคิดในการศึกษา 
 การศึกษาครั้งนี้ มีตัวแปรอิสระ คือ ขอมูลท่ัวไป ประกอบดวย อายุ การศึกษา สถานภาพ
สมรส ระยะเวลาทํางาน รายได  และความเชื่อดานสุขภาพ ประกอบดวย การรับรูโอกาสเสี่ยงของ
การเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ การรับรูความรุนแรงของการเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ  
การรับรูประโยชนของการปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ  และการรับรูอุปสรรคของการ
ปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ  มีตัวแปรตาม  คือ การเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
ดังกรอบแนวคิดในการศึกษา ดังนี้ 
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ตัวแปรอิสระ                                                                        ตัวแปรตาม 
 

 
 
 
 
 

 
ขอมูลท่ัวไป 
        -อายุ 
       -การศึกษา 
       -สถานภาพสมรส 
       -ระยะเวลาทํางาน 
       -รายได 
 
 

ความเชื่อดานสุขภาพ 
-การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเปน
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
-การรับรูความรุนแรงของการเปน
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
-การรับรูประโยชนของการ
ปองกันโรคติดตอทางเพศสมัพันธ 
-การรับรูอุปสรรคของการปองกัน
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

ภาพที ่1 กรอบแนวคดิ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

การเปนโรคติดตอทางเพศสมัพันธ 
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ประโยชนที่ไดรับจากการศึกษา    

 1. นําผลที่ไดจากการศึกษาไปพัฒนาการปฏิบัติงานปองกันควบคุมโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธในหญิงอาชีพพิเศษ ใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 

 2. การศึกษาเรื่องนี้จะเปนแนวทางในการศึกษาเรื่องความเชื่อดานสุขภาพที่มีผลตอการ 
เปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธตอไป     

 
ขอบเขตการศึกษา 
 การศึกษาครั้งนี้มุงศึกษา ความเชื่อดานสุขภาพที่เปนการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเปน
โรคติดตอทางเพศสัมพันธของหญิงอาชีพพิเศษ การรับรูความรุนแรงของการเปนโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธของหญิงอาชีพพิเศษ การรับรูประโยชนของการปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
ของหญิงอาชีพพเิศษ และการรับรูอุปสรรคในการปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธของหญิงอาชีพ
พิเศษ เก็บขอมูลดวยแบบสัมภาษณ และแบบบันทึกการตรวจสุขภาพในป 2551- 2553 เก็บตัวอยาง
จากหญิงอาชีพพิเศษ ในอําเภอเมือง จังหวัดฉะเชิงเทรา  ป 2554 มีตัวแปรอิสระ ไดแก การรับรู
โอกาสเสี่ยงของการเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ การรับรูความรุนแรงของการเปนโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ การรับรูประโยชนของการปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ และการรับรูอุปสรรค
ของการปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ และ อายุ การศึกษา สถานภาพสมรส ระยะเวลาทํางาน 
รายไดของหญิงอาชีพพิเศษ   มีตัวแปรตาม ไดแก การเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

 
ขอจํากัดของการศึกษา   
 ในการศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษา ณ จุดเวลา (Cross- sectional study) ซ่ึงหญิงอาชีพพิเศษ
สวนใหญไมใชคนไทย จึงมีขอจํากัดเรื่องการสื่อสารระหวางผูสัมภาษณกับผูถูกสัมภาษณ 

                         
นิยามศัพทเฉพาะ 
 หญิงอาชีพพิ เศษ  หมายถึง  หญิงที่ประกอบอาชีพใหบริการทางเพศที่ได รับเงิน 
ผลประโยชนหรือส่ิงของเปนคาตอบแทน และประจําที่สถานบริการที่เปนคาราโอเกะ 
 โรคติดตอทางเพศสัมพันธ หมายถึง โรคที่สามารถติดตอไดทางเพศสัมพันธ และติดตอ
ทางสัมผัสใกลชิดภายนอก ไดแก โรคซิฟลิส(Syphilis) โรคหนองใน(Gonorrhea) โรคหนองใน
เทียม (Non-gonococcal urethritis) โรคแผลริมออน (Chancroid) กามโรคของตอมและทอน้ําเหลือง
หรือฝมะมวง (Lymphogranuloma venereum)  เริมที่อวัยวะเพศ(Genital herpes simplex virus 
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Infection) พยาธิชองคลอด (Vaginal trichomoniasis) เชื้อราในชองคลอด (Vaginal candiasis) หูด
ขาวสุก (Molluscum cuntagiosum) หูดหงอนไก (Condyloma acuminata) หิด(Scabies) และโลน
(Pediculosis pubis)  ยกเวนเอดส (AIDS) 

การเปนโรคติดตอ หมายถึง การที่หญิงอาชีพพิเศษอดีตเคยเปนโรคติดตอแตปจจุบันหาย
แลว หรือเคยเปนโรคติดตอในอดีตปจจุบันก็ยังเปนโรคอยู หรืออดีตไมเคยเปนโรคติดตอแต
ปจจุบันเปนโรคติดตออยู 

การไมเปนโรคติดตอ หมายถึง การที่หญิงอาชีพพิเศษอดีตไมเคยเปนโรคติดตอและ
ปจจุบันก็ไมเปนโรคติดตอ 
 ความเชื่อดานสุขภาพ  หมายถึง  การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ การรับรูความรุนแรงของการเกิดโรคติดตอทางเพศสัมพันธ การรับรูประโยชนของ
การปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ และการรับรูอุปสรรคของการปองกันโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ  
 การรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคติดตอทางเพศสัมพันธ หมายถึง ความคิด ความเขาใจ 
หรือความรูสึกตอการมีโอกาสเกิดโรคและเกิดภาวะแทรกซอนเกี่ยวกับการเปนโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ ในการใชถุงยางอนามัย  สุขอนามัยสวนบุคคล  วิธีการและทาทางการมีเพศสัมพันธ  
 การรับรูความรุนแรงของการเกิดโรคติดตอทางเพศสัมพันธ หมายถึง ความคิด ความ
เขาใจ หรือความรูสึกเกี่ยวกับผลกระทบและการคุกคามของโรคตอรางกาย อาจกอใหเกิดมะเร็งปาก
มดลูก ความพิการ เสียชีวิต การใชระยะเวลารักษาโรคนาน  การเกิดโรคแทรกซอน และมี
ผลกระทบตอหนาที่การงาน 
 การรับรูประโยชนของการปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ หมายถึง ความคิด ความ
เขาใจ หรือความรูสึกเกี่ยวกับผลดีของการรักษาและการปองกันโรคทั้งประโยชนของถุงยางอนามัย 
การไปตรวจสุขภาพ การรักษาความสะอาด การปฏิบัติตามคําแนะนําของแพทย 

 การรับรูอุปสรรคของการปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ หมายถึง ความคิด ความ
เขาใจ หรือความรูสึกเกี่ยวกับปจจัยที่ขัดขวางการปองกันโรค เกี่ยวกับความยุงยาก การใชเวลา การ
เดินทาง  คาใชจายและความกลัว 
  

 
 
 


