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บทคัดยอ (Abstract) 
 บทความวิจัยฉบับนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลกระทบจากการปรับตัวของชุมชนวิถีใหมใน
สถานการณการระบาดของโรคโควิด-19 ของจังหวัดสงขลา ในดานเศรษฐกิจ สุขภาพ สังคมและส่ิงแวดลอม 
เทคโนโลยีสารสนเทศ และการศึกษา โดยใชแบบสอบถามเก็บขอมูลจาก 400 กลุมตัวอยาง ท่ีสุมจากจํานวน
ครัวเรือนท้ังหมดในพื้นท่ีอําเภอเมืองสงขลา อําเภอสทิงพระ และอําเภอคลองหอยโขง จังหวัดสงขลา และ
วิเคราะหขอมูลดวยคาเฉล่ีย และคารอยละ ซ่ึงผลการวิจยั พบวา 1) ดานเศรษฐกิจ ทําใหมีรายได การจับจาย
ใชสอย และเงินออมลดลง ไมมีการสรางอาชีพใหม มีเพียงการสรางทักษะใหมท่ีจําเปนในการทํางานในอนาคต 
และมีการวางแผนการใชเงินของครัวเรือน 2) ดานสุขภาพ ทําใหมีการปรับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพมากข้ึน 
และปฏิบัติตามมาตรการปองกันโรคตามท่ีราชการกําหนด 3) ดานสังคมและส่ิงแวดลอม ทําใหลดการทํา
กิจกรรมรวมกันในชุมชน ใชส่ือสังคมออนไลน สมาชิกในครัวเรือนเรียนรูท่ีจะแบงปนและดูแลคนอ่ืนมากข้ึน 
4) ดานเทคโนโลยีสารสนเทศ ทําใหการเขาถึงแหลงขอมูลขาวสารผานทางออนไลนโดยการใชอุปกรณส่ือสาร
ดวยตนเอง และ 5) ดานการศึกษา ทําใหตองเรียนออนไลน มีคาใชจายเก่ียวกับอุปกรณการศึกษาเพิ่มข้ึน แต
ชวยลดคาใชจายในการเดินทาง 
คําสําคัญ (Keywords) : ผลกระทบ; ชุมชนวิถีใหม; โรคโควิด-19 
 
Abstract 
 This objective of article was to study the impact of the new normal community’s 
adaptation in the situation of COVID-19 outbreak: a case study of Songkhla Province in terms 
of economy, health, society and environment, information technology and education by using 
a questionnaire to collect data from 400 samples of households in the area of Muang Songkhla 
District, Sathing Phra District, and Khlong Hoi Khong District, Songkhla Province, and analyzing 
the data by mean and percentage. As results, 1) for an economic aspect, the income, spending, 
and savings were reduced. There was no new career creation. However, the new skills were 
needed for the future employment and household-money spending plans. 2) In terms of 
health, there were more adjustments of health care behaviors and compliance with the 
disease prevention measures regulated by the government. 3) For social and environmental 
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aspects, a reduction in community activities occurred but an increase of social media use 
appeared. Household members learned increasingly to share and take care of others. 4) For 
information technology, make people had an online access to news sources by self-
communication devices use. 5) For educational aspect, it was necessary to study online. There 
was a spending increase of educational equipment. However, it saved the commute expenses. 
Keywords: impact; new normal community; COVID-19 outbreak 
 
บทนํา (Introduction) 
 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรคโควิด-19 (COVID-19) เปนไวรัสอุบัติใหมท่ีพบวามีการระบาด
ตั้งแตเดือนธันวาคม 2562 ซ่ึงพบผูปวยครั้งแรกท่ีมณฑลหูเปย เมืองอูฮั่น สาธารณรัฐประชาชนจีน สามารถ
แพรกระจายจากคนสูคนผานทางการไอ จาม สัมผัสโดยตรงกับสารคัดหล่ัง เชน น้ํามูก น้ําลายของผูติดเช้ือ จะ
มีอาการหลายแบบตั้งแตติดเช้ือไมมีอาการ อาการเล็กนอยจะมีลักษณะคลายเปนไขหวัดธรรมดา อาการปาน
กลางจะมีลักษณะเปนปอดอักเสบ และอาการรุนแรงมากจนอาจเสียชีวิต ซ่ึงความเจ็บปวยท่ีเกิดจากโรคโควิด-
19 อาจเรียกไดวาอยูในกลุมอาการทางเดินหายใจเฉียบพลันรุนแรง (Cennimo, 2020) และปจจุบันยังไมมี
วัคซีนในการรักษาและโรคไดแพรกระจายไปท่ัวโลกอยางรวดเร็ว และองคการอนามัยโลก (WHO) ไดประกาศ
ใหโรคโค วิด-19 เปนภาวะฉุกเฉินดานสาธารณสุขระหว างประเทศ (Public Health Emergency of 
International Concern – PHEIC) โรคโควิด-19 แพรระบาดไปยังประเทศตาง ๆ ท่ัวโลกรวมท้ังประเทศไทย 
(องคการอนามัยโลก ประเทศไทย, 2563) ซ่ึงสถานการณการแพรระบาดของโรคโควิด-19 พบวา มีผูปวยท่ัว
โลก รวมท้ังหมด 218 ประเทศ มีจํานวน 81,193,597 ราย เสียชีวิต จํานวน 1,773,080 ราย โดยประเทศท่ีมี
จํานวนผูปวยมากท่ีสุด คือ สหรัฐอเมริกา มีจํานวน 6,967,420 ราย ในขณะท่ีประเทศไทยผูปวยยืนยันสะสม
อยู ท่ีจํานวน 6,285 ราย และเสียชีวิตรวมท้ังหมด จํานวน 60 ราย ขอมูล ณ วันท่ี 28 ธันวาคม 2563 
(กระทรวงสาธารณสุข, 2563) สําหรับมาตรการในการเฝาระวัง ปองกันและควบคุมโรคโควิด-19 ของประเทศ
ไทยท่ีผานมานั้น รัฐบาลไดประกาศใหโรคโควิด-19 เปนโรคติดตออันตรายตามพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 
2558 เมื่อวันท่ี 26 กุมภาพันธ 2563 ตอมาในวันท่ี 25 มีนาคม 2563 นายกรัฐมนตรีไดประกาศสถานการณ
ฉุกเฉินตามพระราชกําหนดการบริหารราชการในสถานการณฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 และวันท่ี 26 มีนาคม 2563 
ไดประกาศขอกําหนด ตามความในมาตรา 9 แหงพระราชกําหนดการบริหารราชการในสถานการณฉุกเฉิน 
พ.ศ. 2548 (ฉบับท่ี 1) โดยไดออกขอกําหนดและขอปฏิบัติแกสวนราชการท่ีเก่ียวของ เพื่อใหสามารถแกไข
สถานการณฉุกเฉินใหยุติลงไดโดยเร็ว และปองกันมิใหเกิดเหตุการณรายแรงมากข้ึน ตอมาไดมีมาตรการตาม
พระราชกําหนดการบริหาร ราชการในสถานการณฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 และแนวทางปฏิบัติท่ีเก่ียวของกับดาน
สาธารณสุข โดยกําหนดใหสถานท่ีท่ียังเปดใหบริการและกิจกรรมบางประเภทมีมาตรการเขมงวดในการตรวจ
บุคคลเขาออกสถานท่ี รวมมาตรการในการดูแลตนเองของประชาชนคือ สวมหนากากอนามัยทุกครั้ง ลางมือ
ดวยเจลแอลกอฮอลหรือ น้ํายาฆาเช้ือโรค และทําการเวนระยะหางสังคม (กระทรวงสาธารณสุข, 2563) 
 ภายหลังจากการเขมงวดท่ีผานมา สงผลทําใหสถานการณเปนไปในทิศทางท่ีดีข้ึน ทําใหรัฐบาลได 
ผอนคลายมาตรการตาง ๆ เพื่อไมใหประชาชนเกิดความเดือดรอน แตยังคงมาตรการการดูแลตนเองเอาไว เชน 
มาตรการหามการเดินทางหากจําเปนตองเดินทางอาจไมสะดวกและตองเปนไปตามมาตรการท่ีกําหนด เพื่อ
รักษามาตรฐานท้ังหมดนี้ สงผลใหเกิดการปรับตัวและเกิดการดําเนินชีวิตในรูปแบบใหมท่ีเรียกไดวาชีวิตวิถีใหม 
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หรือ New Normal Lifestyle เปนการดําเนินชีวิตแบบใหมท่ีเกิดข้ึนเพราะไดรับผลกระทบจากส่ิงหนึ่งสงผลให
รูปแบบการดําเนินชีวิตตองเปล่ียนไปจากเดิม โดย คําวาชีวิตวิถีใหม ท่ีเกิดข้ึนมีผลท้ังดานสุขภาพ เศรษฐกิจ 
และเรื่องอ่ืน ๆ ท่ีเราตองเรียนรูใหม แตในดานท่ีสําคัญอยางมาก คือ ดานการดําเนินชีวิตเพื่อใหหางไกลโรคโค
วิด-19 เชน การสวมหนากากอนามัย การตั้งจุดคัดกรองตามจุดตาง ๆ การใชหรือการพกเจลแอลกอฮอล หรือ
การเวนระยะหาง หรือ “Social distancing” เปนตน (Centers for Disease Control and Prevention, 
2020, และโรงพยาบาลเพชรเวช, 2563) 
 จังหวัดสงขลา เปนสวนราชการสวนภูมิภาค ท่ีตั้งอยูในภูมิภาคทางภาคใตของประเทศไทย และเปน
จังหวัดชายแดนติดตอกับประเทศมาเลเซีย รวมท้ังเปนศูนยกลางทางเศรษฐกิจและเมืองหลักท่ีสําคัญทาง
ภาคใตตอนลาง ในสถานการณโรคโควิด-19 ท่ีเกิดข้ึนนั้น ผูว าราชการจังหวัดสงขลาไดมีคํา ส่ังให 
ทุกหนวยงาน และพรอมแตงตั้งคณะกรรมการ และเจาหนาท่ี ใหปฏิบัติตามประกาศสถานการณฉุกเฉินตาม
พระราชกําหนดการบริหารราชการในสถานการณฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 ดําเนินมาตรการเรงดวนในการเฝาระวัง 
ปองกันและควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ซ่ึงเรื่องท่ีสําคัญ ไดแก การส่ังปดการเดินทาง
ขามจังหวัด ส่ังปดสถานท่ีเปนการช่ัวคราว ส่ังหามประชาชนหามออกจากเคหะสถานตามเวลาท่ีกําหนด ให
ปฏิบัติตามมาตรการเรงดวนเพื่อควบคุมการแพรระบาด (กองยุทธศาสตรจังหวัดสงขลา, 2563) 
 จากขอมูลขางตน หนวยงานภาครัฐมีบทบาทสําคัญในการกําหนดมาตรการเพื่อควบคุมสถานการณ
ท่ีเกิดข้ึนภายใตระเบียบขอกฎหมายท่ีถูกกําหนดข้ึนและมีผลบังคับใชจากสวนกลาง แตจากปญหาท่ีเกิดข้ึนนั้น 
พบวา สวนใหญเปนเรื่องของผลกระทบจากการปรับตัวของประชาชนท่ียังคงขาดความเขาใจ ความใสใจ และ
ใหความจริงจังกับระเบียบและขอปฏิบัติตาง ๆ ท่ีกําหนดข้ึนจากรัฐบาล สาเหตุสําคัญอาจเกิดจากขอปฏิบัติงาน
เหลานั้นไมเปนไปตามแนวการปรับใชชีวิตวิถีใหมอยางแทจริง หรือประชาชนไมไดมีสวนสําคัญในการรวม
กําหนดแนวทางดังกลาว จึงกลายเปนส่ิงสําคัญท่ีหนวยงานภาครัฐ โดยเฉพาะหนวยงานในพื้นท่ี ไดแก องคกร
ปกครองสวนทองถ่ิน ซ่ึงเปนหนวยงานราชการสวนทองถ่ินท่ีมีหนาท่ีสําคัญในการจัดบริการสาธารณะใหแก
ประชาชนในพื้นท่ีท่ีจะตองเขามาแกไขหรือหาแนวทางในการบริหารจัดการเรื่องเหลานี้ใหเปนไปตามแนวทางท่ี
เหมาะสม ทําใหคณะผูวิจัยมีความสนใจท่ีจะศึกษาถึงผลกระทบจากการปรับตัวของชุมชนวิถีใหมใน
สถานการณการระบาดของโรคโควิด-19 กรณีศึกษา จังหวัดสงขลา เพื่อนําไปสูการหาแนวทางมาตรการ
ปองกันในพื้นท่ีตอไป 
 
วัตถุประสงคการวิจัย (Research Objectives) 
 เพื่อศึกษาผลกระทบจากการปรับตัวของชุมชนวิถีใหมในสถานการณการระบาดของโรคโควิด-19 
ของจังหวัดสงขลา ในดานเศรษฐกิจ สุขภาพ สังคมและส่ิงแวดลอม เทคโนโลยีสารสนเทศ และการศึกษา  
 
วิธีดําเนินการวิจัย (Research Methods) 

1. ขอบเขตของการวิจัย 
1.1 ขอบเขตดานเนื้อหา 

  ขอบเขตดานเนื้อหาในการวิจัยครั้งนี้ คือ การศึกษาผลกระทบจากการปรับตัวของชุมชนวิถีใหม
ในสถานการณการระบาดของโรคโควิด-19 ของจังหวัดสงขลา ในดานเศรษฐกิจ สุขภาพ สังคมและส่ิงแวดลอม 
เทคโนโลยีสารสนเทศ และการศึกษา 
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1.2 ขอบเขตดานประชากร กลุมตัวอยาง 
  ประชากรในการวิจัยครั้งนี้ ไดแก กลุมประชาชนในพื้นท่ีจังหวัดสงขลา ในการใหขอมูลดวยการ
ตอบแบบสอบถามเก่ียวกับผลกระทบจากการปรับตัวของชุมชนวิถีใหมในสถานการณการระบาดของโรคโควิด-
19 โดยกําหนดพื้นท่ีเปน 3 ขนาด คือ อําเภอขนาดใหญ อําเภอขนาดกลาง และอําเภอขนาดเล็ก โดยเลือก
ประชากรแบบเฉพาะเจาะจงในเขตอําเภอเมืองสงขลา อําเภอสทิงพระ และอําเภอคลองหอยโขง ซ่ึงในป พ.ศ. 
2562 ประชากรในพื้นท่ีดังกลาว มีจํานวนท้ังส้ิน 1,435,968 คน (สํานักงานสถิติจังหวัดสงขลา, 2559) 
  สําหรับกลุมตัวอยางในการวิจัยครั้งนี้ ไดสุมตัวอยางจากกลุมประชากรในพื้นท่ีอําเภอเมืองสงขลา 
อําเภอสทิงพระ และอําเภอคลองหอยโขง โดยใชวิธีการคํานวณของ Yamane (1973) และไดกําหนดความ
คลาดเคล่ือนของการสุมตัวอยางท่ียอมใหเกิดระหวางคาจริงกับคาประมาณรอยละ 5 หรือระดับ 0.05 ซ่ึงขนาด
กลุมตัวอยางท่ีเหมาะสมเพื่อใชในการวิจัย คือ 400 กลุมตัวอยาง (คน) จากนั้น ไดใชวิธีเก็บขอมูลแบบการสุม
กลุมตัวอยางแบบกลุมหรือพื้นท่ี (Cluster or Area Sampling) โดยกําหนดอัตราสวนกลุมตัวอยางจํานวน 400 
ครัวเรือน ตามขนาดของพื้นท่ีดังตารางท่ี 1 ดังนี้ 
ตารางท่ี 1  จํานวนกลุมตัวอยางครัวเรือนท่ีใชในการวิจัยของจังหวัดสงขลา 

ชื่ออําเภอ ชื่อตําบล เขต 
จํานวนครัวเรือน
ท้ังหมด (หลัง) 

จํานวนครัวเรือนท่ีเปน
กลุมตัวอยาง (หลัง) 

1. เมืองสงขลา 1. เขารูปชาง ในเขตเทศบาล 20,431 275 
 2. เกาะยอ นอกเขตเทศบาล 2,026 27 
2. สทิงพระ 3. สทิงพระ ในเขตเทศบาล 1,275 17 
 4. ทาหิน นอกเขตเทศบาล 1,199 16 
3. คลองหอยโขง 5. โคกมวง ในเขตเทศบาล 2,732 37 
 6. คลองหลา นอกเขตเทศบาล 2,084 28 

จํานวนครัวเรือนท่ีเปนกลุมตัวอยาง 29,747 400 
ท่ีมา: สํานักงานสถิติจังหวัดสงขลา (2559) 

1.3 ขอบเขตดานพื้นท่ี 
  งานวิจัยครั้งนี้ ศึกษาในพื้นท่ี 3 อําเภอของจังหวัดสงขลา ไดแก อําเภอเมืองสงขลา อําเภอ 
สทิงพระ และอําเภอคลองหอยโขง 

1.4 ขอบเขตดานระยะเวลา 
  งานวิจัยครั้งนี้ ใชระยะเวลา 6 เดือน ตั้งแตเดือนธันวาคม 2563 - พฤษภาคม 2564 

2. เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ เปนการวิจัยเชิงปริมาณ (quantitative research) โดยการใชแบบสอบถาม 
(questionnaire) เปนเครื่องมือในการสอบถามเก่ียวกับผลกระทบจากการปรับตัวของชุมชนวิถีใหม 
ในสถานการณการระบาดของโรคโควิด-19 ของจังหวัดสงขลา ในดานเศรษฐกิจ สุขภาพ สังคมและส่ิงแวดลอม 
เทคโนโลยีสารสนเทศ และดานการศึกษา โดยไดผานการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ และคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย มหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา ไดใบรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย เลขท่ี
ใบรับรอง HE-138-2563 
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3. การเก็บรวบรวมขอมูล 
 การเก็บรวบรวมขอมูล โดยผูวิจัยจะมีหนังสือแนะนําตัวแนบสําเนาไปพรอมกับแบบสอบถาม และลง
พื้นท่ีเพื่อเก็บขอมูลแบบสอบถาม แลวรับแบบสอบถามกลับเพื่อนํามาตรวจสอบหาความสมบูรณของ
แบบสอบถามแตละฉบับ จากนั้นบันทึกรหัสคําตอบท่ีไดเพื่อประมวลผลขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป
คอมพิวเตอร 

4. การวิเคราะหขอมูล 
 การวิเคราะหขอมูลไดดําเนินการภายหลังจากท่ีผูวิจัยไดรับแบบสอบถามกลับคืน ผูวิจัยจะตรวจสอบ
ความเรียบรอยของขอมูล ทําการบันทึกรหัสแบบสอบถามตามท่ีกําหนด และสถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 
ประกอบดวยคาเฉล่ีย (mean) และคารอยละ (percentage) 
 
ผลการวิจัย (Research Results) 
 ผลการวิจัย เก่ียวกับ ผลกระทบจากการปรับตัวของชุมชนวิถีใหมในสถานการณการระบาดของโรค
โควิด-19 ของจังหวัดสงขลา ในดานเศรษฐกิจ สุขภาพ สังคมและส่ิงแวดลอม เทคโนโลยีสารสนเทศ และ
การศึกษา สามารถนําเสนอในรูปของจํานวนและรอยละ ดังตารางท่ี 2 - 6 ดังนี้ 

1. ผลกระทบดานเศรษฐกิจ 
 การวิเคราะหผลกระทบดานเศรษฐกิจ ประกอบดวย ผลกระทบดานรายได คาใชจาย ภาระหนี้สิน 
การออม และสถานการณถูกเลิกจาง โดยแสดงในตารางท่ี 2 ดังนี้ 
ตารางท่ี 2  จํานวนและรอยละของผลกระทบดานเศรษฐกิจดานรายได คาใชจาย ภาระหนี้สิน และการออม
ของครัวเรือนในการระบาดครั้งแรกและในปจจุบัน 

สถาน 
ภาพ

เศรษฐกิจ 

ผลกระทบระยะระบาดครั้งแรก  
(กอน 3 พ.ค. 2563) 

ผลกระทบในปจจบุันเมื่อเทียบกบั 
ระยะระบาดครั้งแรก 

เพิ่มขึ้น ลดลง ไมมผีลกระทบ เพิ่มขึ้น ลดลง ไมมผีลกระทบ 
จํา 

นวน 
รอย
ละ 

จํา 
นวน 

รอย
ละ 

จํา 
นวน 

รอย
ละ 

จํา 
นวน 

รอย
ละ 

จํา 
นวน 

รอย
ละ 

จํา 
นวน 

รอย
ละ 

1.รายได 21 5.25 223 55.75 156 39.00 28 7.00 219 54.75 136 34.00 
2. การจับ  
จายใชสอย 
เพือ่การ 
อุปโภค 
บริโภค 
สินคาตาง ๆ  

75 18.75 164 41.00 151 37.75 76 19.00 174 43.50 122 30.50 

3.ภาระ 
หนี้สินใน 
ระบบ 

87 21.75 44 11.00 230 57.50 90 22.50 57 14.25 202 50.50 

4.ภาระ 
หนี้สิน 
นอกระบบ 

36 9.00 39 9.50 273 68.25 43 10.75 50 12.50 242 60.50 

5. เงินออม 14 3.50 209 52.25 135 33.75 29 7.25 203 50.75 115 28.75 
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 จากตารางท่ี 2 จํานวนและรอยละของผลกระทบดานเศรษฐกิจดานรายได คาใชจาย ภาระหนี้สิน
และการออมของครัวเรือนในการระบาดครั้งแรกและในปจจุบัน จากกลุมตัวอยาง 400 ครัวเรือน ในจังหวัด
สงขลา พบวา ผลกระทบระยะระบาดครั้งแรกในเรื่องของรายไดลดลง จํานวน 223 ครัวเรือน คิดเปนรอยละ 
55.75 ขณะท่ีผลกระทบในปจจุบันเมื่อเทียบกับระยะระบาดครั้งแรกมีรายไดลดลงเชนเดียวกัน จํานวน 219 
ครัวเรือน คิดเปนรอยละ 54.75 ผลกระทบระยะระบาดครั้งแรกในเรื่องการจับจายใชสอยเพื่อการอุปโภค
บริโภคสินคาตาง ๆ ลดลง ขณะท่ีผลกระทบในปจจุบันเมื่อเทียบกับระยะระบาดครั้งแรกมีการจับจายใชสอย
เพื่อการอุปโภคบริโภคสินคาตาง ๆ ลดลงเชนเดียวกัน ผลกระทบระยะระบาดครั้งแรกไมมีผลกระทบในเรื่อง
ภาระหนี้สินในระบบ และปจจุบันเมื่อเทียบกับระยะระบาดครั้งแรกก็ไมมีผลกระทบเชนเดียวกัน ผลกระทบ
ระยะระบาดครั้งแรกไมมีผลกระทบในเรื่องภาระหนี้สินนอกระบบ และปจจุบันเมื่อเทียบกับระยะระบาดครั้ง
แรกก็พบวามีผลกระทบลดลง และผลกระทบระยะระบาดครั้งแรกในเรื่องของเงินออมลดลง ขณะท่ีผลกระทบ
ในปจจุบันเมื่อเทียบกับระยะระบาดครั้งแรกมีเงินออมลดลงเชนเดียวกัน 

2. ผลกระทบดานสุขภาพ 
 การวิเคราะหผลกระทบดานสุขภาพ ประกอบดวย ผลกระทบดานการปองกันการติดเช้ือและดูแล
สุขภาพ และความวิตกกังวล/ความเครียดของสมาชิก โดยแสดงในตารางท่ี 3 
ตารางท่ี 3  จํานวนและรอยละของการปองกันการติดเช้ือและดูแลสุขภาพและความวิตกกังวล/ความเครียด
ของสมาชิกในครัวเรือนเมื่อเปรียบเทียบกับภาวะปกติ 

ผลกระทบทางสุขภาพ 
เพิ่มขึ้น ลดลง ไมมผีลกระทบ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
1. การแพรระบาดของโรคโควิด-19 ทําให
สมาชิกในครัวเรือนของทานมีการปองกัน
การติดเช้ือและดูแลสุขภาพ 

364 91.00 8 2.00 28 7.00 

2.  การแพร ระบาดของโรคโควิ ด - 19 
กอ ให เกิ ดผลกระทบทํา ให สมา ชิก ใน
ครัวเรือนของทานมีความเครียด/วิตกกังวล 

291 72.75 94 23.50 15 3.75 

 จากตารางท่ี 3 จํานวนและรอยละของการปองกันการติดเช้ือและดูแลสุขภาพและความวิตกกังวล/
ความเครียดของสมาชิกในครัวเรือนเมื่อเปรียบเทียบกับภาวะปกติ จากกลุมตัวอยาง 400 ครัวเรือนในจังหวัด
สงขลา พบวา การวิเคราะหผลกระทบดานสุขภาพ ประกอบดวย ผลกระทบดานการปองกันการติดเช้ือและ
ดูแลสุขภาพ และความวิตกกังวล/ความเครียดของสมาชิก พบวา การแพรระบาดของโรคโควิด-19 ทําให
สมาชิกในครัวเรือนมีการปองกันการติดเช้ือและดูแลสุขภาพเพิ่มข้ึน และการแพรระบาดของโรคโควิด-19 
กอใหเกิดผลกระทบทําใหสมาชิกในครัวเรือนมีความเครียด/วิตกกังวลเพิ่มกันเชนกัน 

3. ผลกระทบดานสังคมและส่ิงแวดลอม 
 การวิเคราะหผลกระทบดานสังคมและส่ิงแวดลอม ประกอบดวย ผลกระทบความสัมพันธกับสมาชิก
ในครัวเรือน และผลกระทบดานสังคมและส่ิงแวดลอม โดยแสดงในตารางท่ี 4 
ตารางท่ี 4  จํานวนและรอยละของสมาชิกในครัวเรือนที่ไดรับผลกระทบทางสังคมและส่ิงแวดลอม 

ผลกระทบทางสังคมและสิง่แวดลอม 
บอย บางครั้ง ไมมผีลกระทบ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
1. การทะเลาะเบาะแวงในครอบครัว 2 0.50 72 18.00 324 81.00 
2. ความรุนแรงในครอบครัว 2 0.50 16 4.00 380 95.00 
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ผลกระทบทางสังคมและสิง่แวดลอม 
บอย บางครั้ง ไมมผีลกระทบ 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
3. การถูกลอเลียน/ทําใหอับอาย/ถูก
รังเกียจจากผูอื่น 

0 0.00 15 3.75 370 92.5 

4. วติกกังวลในความปลอดภัยในชีวิตและ
ทรัพยสิน 

8 2.00 124 31.00 249 62.25 

5. วิตกกังวลในการไปเกี่ยวของกับบุคคล
รอบขาง 

20 5.00 129 32.25 230 57.50 

6. การทํากิจกรรมรวมกนัของสมาชิกใน
ครัวเรือน 
7. การเขารวมกิจกรรมในชุมชน เชน งาน
บุญประเพณี  
8. การพบปะกับเพื่อนบาน/คนในชุมชน 
(ท่ัวไป) 

11 
 

32 
 

32 

2.75 
 

8.00 
 

8.00 

158 
 

214 
 

229 

39.50 
 

53.50 
 

57.25 

210 
 

134 
 

119 

52.50 
 

33.50 
 

29.75 

9. การทํากิจกรรมสังสรรค 26 6.50 211 52.75 142 35.50 
10. อื่น ๆ  1 0.25 6 1.50 0 0.00 

 จากตารางท่ี 4 จํานวนและรอยละของสมาชิกในครัวเรือนท่ีไดรับผลกระทบทางสังคมและ
ส่ิงแวดลอมจากกลุมตัวอยาง 400 ครัวเรือนในจังหวัดสงขลา พบวา ผลกระทบดานสังคมและส่ิงแวดลอมสวน
ใหญ พบวา เรื่องการทะเลาะเบาะแวงในครอบครัว เรื่องความรุนแรงในครอบครัว เรื่องการถูกลอเลียน/ทําให
อับอาย/ถูกรังเกียจจากผูอ่ืน เรื่องวิตกกังวลในความปลอดภัยในชีวิตและทรัพยสิน เรื่องวิตกกังวลในการไป
เก่ียวของกับบุคคลรอบขาง และเรื่องการทํากิจกรรมรวมกันของสมาชิกในครัวเรือน ไมมีผลกระทบเกิดข้ึน 
สวนเรื่องการเขารวมกิจกรรมในชุมชน เรื่องการพบปะกับเพื่อนบาน/คนในชุมชน (ท่ัวไป) และเรื่องการทํา
กิจกรรมสังสรรค มีผลกระทบเกิดข้ึนบางครั้ง 

4. ผลกระทบดานเทคโนโลยีสารสนเทศ 
 การวิเคราะหผลกระทบดานเทคโนโลยี ประกอบดวย การเขาถึงแหลงขอมูลขาวสารเก่ียวกับการ
แพรระบาดโรคโควิด-19 และผลกระทบจากการใชเทคโนโลยีของสมาชิกในครัวเรือน โดยแสดงในตารางท่ี 5 
ตารางท่ี 5  จํานวนและรอยละของผลกระทบจากการใชเทคโนโลยีของสมาชิกในครัวเรือนเมื่อเทียบกับสภาวะ
ปกติ 

ผลกระทบจากการใชเทคโนโลย ี
มากขึ้น เทาเดิม นอยลง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
1. เกิดการเรียนรูการใชเทคโนโลยีใหม ๆ 176 44.00 195 48.75 13 3.25 
2. ปญหาสุขภาพกายจากการใชอุปกรณ
ส่ือสาร (เชน ปวดตา นิ้วล็อก ฯลฯ) 

78 19.50 272 68.00 27 6.75 

3. เส่ียงตอการรับขอมูลขาวสารเท็จจากส่ือ
เทคโนโลยีตาง ๆ 

117 29.25 231 57.75 23 5.75 

4. ปญหาสุขภาพจิตจากการวติกกังวลเมื่อ
รับขอมูลขาวสารจากส่ือเทคโนโลยีตาง ๆ  

108 27.00 237 59.25 21 5.25 

5. อื่น ๆ  0 0.00 11 2.75 3 0.75 
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 จากตารางท่ี 5 จํานวนและรอยละของผลกระทบจากการใชเทคโนโลยีของสมาชิกในครัวเรือนเม่ือ
เทียบกับสภาวะปกติ จากกลุมตัวอยาง 400 ครัวเรือนในจังหวัดสงขลา พบวา ผลกระทบจากการใชเทคโนโลยี
สวนใหญ พบวา เกิดการเรียนรูการใชเทคโนโลยีใหม ๆ มีปญหาสุขภาพกายจากการใชอุปกรณส่ือสาร (เชน 
ปวดตา นิ้วล็อก ฯลฯ) เส่ียงตอการรับขอมูลขาวสารเท็จจากส่ือเทคโนโลยีตาง ๆ และปญหาสุขภาพจิตจากการ
วิตกกังวลเมื่อรับขอมูลขาวสารจากส่ือเทคโนโลยีตาง ๆ มีจํานวนเทาเดิม 

5. ผลกระทบดานการศึกษา 
 การวิเคราะหผลกระทบดานการศึกษา (ถามเฉพาะครัวเรือนท่ีมีสมาชิกคนใดคนหนึ่งกําลังศึกษา) 
การเขาถึงแหลงขอมูลขาวสารเก่ียวกับการแพรระบาดโรคโควิด-19 และผลกระทบจากการใชเทคโนโลยีของ
สมาชิกในครัวเรือน โดยแสดงในตารางท่ี 6 
ตารางท่ี 6  จํานวนและรอยละของผลกระทบดานการศึกษาเพื่อปองกันการแพรระบาดของโรคโควิด-19 ของ
สมาชิกในครัวเรือนเมื่อเทียบกับสภาวะปกติ 

ผลกระทบดานการศึกษา 
มากขึ้น ไมมผีลกระทบ นอยลง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
1. นกัเรียน/นักศกึษาตองเรียนออนไลน 151 37.75 121 30.25 1 0.25 
2. ผูปกครองตองหยุดงานเพื่อดูแลบุตร
หลานท่ีหยุดเรียน 

73 18.25 194 48.50 3 0.75 

3. ผูปกครองตองซ้ืออุปกรณดานเทคโนโลยี
เพิ่ม 

105 26.25 149 37.25 6 1.50 
 

4. ผูปกครองมีคาใชจายเกี่ยวกับการศกึษา
เพิ่ม เชน คาอินเทอรเนต็รายเดือน 

116 29.00 141 35.25 3 0.75 

5. เดก็มีพฤตกิรรมติดส่ือ/เกม/มือถือ 111 27.75 143 35.75 5 1.25 
6. เด็กเรียนไมทันเพือ่น 91 22.75 165 41.25 3 0.75 
7. เดก็ตองเรียนชดเชย 98 24.50 158 39.50 2 0.50 

 จากตารางท่ี 6 จํานวนและรอยละของผลกระทบดานการศึกษาเพื่อปองกันการแพรระบาดของโรค
โควิด-19 ของสมาชิกในครัวเรือนเมื่อเทียบกับสภาวะปกติ จากกลุมตัวอยาง 400 ครัวเรือนในจังหวัดสงขลา 
พบวา การวิเคราะหผลกระทบดานการศึกษาการเขาถึงแหลงขอมูลขาวสารเก่ียวกับการแพรระบาดโรคโควิด-
19 และผลกระทบจากการใชเทคโนโลยีของสมาชิกในครัวเรือน พบวา นักเรียน/นักศึกษาตองเรียนออนไลน มี
ผลกระทบมากข้ึน สวนผูปกครองตองหยุดงานเพื่อดูแลบุตรหลานท่ีหยุดเรียน ผูปกครองตองซ้ืออุปกรณดาน
เทคโนโลยี ผูปกครองมีคาใชจายเก่ียวกับการศึกษาเพิ่ม เชน คาอินเทอรเน็ตรายเดือนเด็กมีพฤติกรรมติดส่ือ/
เกม/มือถือ เด็กเรียนไมทันเพื่อน และเด็กตองเรียนชดเชย มีผลกระทบเทาเดิม 
 
อภิปรายผลการวิจัย (Research Discussion) 
 สําหรับการวิจัยครั้งนี้ ไดมีการอภิปรายผลตามวัตถุประสงคของการวิจัยได ดังนี้ 
 ดานเศรษฐกิจ ประชาชนในจังหวัดไดรับผลกระทบอยูในระดับปานกลาง ท้ังนี้  เนื่องจากวา 
ประชาชนเพียงบางสวนท่ีไดรับผลกระทบ โดยเฉพาะกลุมลูกจางแรงงาน ในขณะท่ีกลุมท่ีทําการเกษตร หรือ
อาชีพธุรกิจสวนตัว ยังไมไดรับผลกระทบมากนัก ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัยของ ศักดิ์ดา ศิริภัทรโสภณ (2563: 
26) ท่ีไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง โรคระบาดไวรัสโคโรนาสายพันธุใหม (COVID-19): ผลกระทบตอวิสาหกิจ
ขนาดกลางและขนาดยอมของไทยและกลยุทธในการฟนฟูกิจการ เนื่องจากธุรกิจจนาดกลางและขนาดยอม
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เปนธุรกิจท่ีมีสภาพคลองไมเพียงพอในการหลอเล้ียงพนักงานและธุรกิจได และบางกลุมอาจตองเผชิญปญหา
การเขาถึงแหลงเงินทุนและความชวยเหลือจากภาครัฐไดยาก ก็ตองเลิกกิจการและหายจากไปจากวงจรธุรกิจ 
จึงตองปรับตัวเขาสูวิถีการทําธุรกิจใหม และตองมองหาชองทางหรือรูปแบบของธุรกิจใหม ๆ เพื่อท่ีจะใหผู
ประกอบการท่ีสามารถการปรับตัวไดอยางรวดเร็ว และใหระบบเศรษฐกิจของไทยดํารงอยูไดอยางยั่งยืนใน
ท่ีสุด แตท้ังนี้ ประชาชนก็ยังไดรับผลกระทบในเรื่องเดียวกัน คือ การอุปโภคบริโภคลดลง เงินออมลดลง ยังไม
มีรายไดใหม ๆ สงผลทําใหเกิดการปรับตัวในการวางแผนใชจายเทาท่ีจําเปน และการออมเงินสํารองไวใชจาย
ในภาวะฉุกเฉิน ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของ Ad addic (2020) ท่ีกลาวถึง New Normal ดานการเลือกซ้ือ
สินคาหรือการบริการไวประการหนึ่งวา ผูบริโภคจะเลือกซ้ือส่ิงของท่ีจําเปนมากข้ึน เพื่อเปนหลักประกันวา
ทรัพยากรท่ีมีอยูจะถูกใชตอบสนองพื้นฐานของการมีชีวิตอยูได และยังสรางความปลอดภัยดานปจจัยข้ัน
พื้นฐานของมนุษย 
 ดานสุขภาพ ประชาชนในจังหวัดไดรับผลกระทบท้ังทางดานสุขภาพกายและสุขภาพจิตท้ังนี้  
เนื่องจากวา ตองมีการปรับตัวในการดูแลสุขภาพอยูเปนประจํา ทําความสะอาดรางกายอยูเสมอ งดเวนการทํา
กิจกรรมทางสังคม ปฏิบัติตามมาตรการในการเขาออกอาคารสถานท่ีตาง ๆ สวนทางดานสุขภาพจิตนั้น สวน
ใหญจะเปนความกังวลวาสุขภาพไมแข็งแรงพอท่ีจะสูกับโรค ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัยของ สายสมร เฉลยกิตติ 
และคณะ (2563: 256) ท่ีไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง ผลกระทบโรคระบาด COVID-19: การจัดการเรียนการสอน
ทางการพยาบาล พบวา โรคโควิด-19 เปนโรคระบาดรายแรง จากการแพรระบาดท่ีกระจายไปในหลาย
ประเทศท่ัวโลกแลวนั้น สถานศึกษาดําเนินการปองกันโรคตามมาตรฐานของกระทรวงสาธารณสุขอยาง
เครงครัด หนึ่งในวิธีการรับมือกับการระบาดคือ Social distancing หรือการเพิ่มระยะหางระหวางกันในสังคม 
เพื่อปองกันการระบาดจากคนสูคน นอกจากนี้ ยังเกิดผลกระทบเชิงบวก คือ ทําใหประชาชนหันมาใสใจ
สุขภาพเพิ่มข้ึน ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัยของ เนตรทราย นิสสัยสุข (2556: จ) ท่ีไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง
ผลกระทบจากการพัฒนาอุตสาหกรรมอีสเทิรนซีบอรด ระยอง กรณีศึกษา ชุมชนตําบลมาบยางพร อําเภอ
ปลวกแดง จังหวัดระยอง สวนผลกระทบในเชิงบวกนั้น คือ ชุมชนมีการจัดการระบบสาธารณสุขของชุมชนเปน
อยางดีสนใจในเรื่องความเปนอยูประชากรผูสูงอายุ และสุขภาพของชาวบานในชุมชนมากยิ่งข้ึน 
 ดานสังคมและส่ิงแวดลอม ประชาชนในจังหวัดไดรับผลกระทบในระดับปานกลาง ท้ังนี้ เนื่องจากวา 
สถานการณท่ีเกิดข้ึน สงผลทําใหความสัมพันธกันในครอบครัวเพิ่มมากข้ึน แตยังคงมีการทะเลาะเบาะแวง 
ความวิตกกังวลในความปลอดภัยของชีวิตและทรัพยสิน เกิดการปรับตัว มีการใชส่ือสังคมออนไลนในการเขา
หากันมากข้ึน อาจจะมีความวิตกกังวลอยูบาง ในเรื่องของการเขาสังคม และการทํากิจกรรมในชุมชน ซ่ึง
สอดคลองกับแนวคิดของ Roy ในป ค.ศ. 2009 (Nurseslabs, 2021) ท่ีกลาวถึง 4 ระดับการปรับตัวท่ีมีการ
ผสมผสานกันไดดี (Four Adaptive Modes) หมายถึง ระดับของการปรับตัวท่ีโครงสรางและหนาท่ีของ
รางกาย สามารถทํางาน ประสานกันไดอยางเหมาะสม ตอบสนองความตองการของบุคคลได เชน สามารถทํา
กิจกรรมตาง ๆ ไดตามปกติ สามารถตอบสนองความตองการของรางกายได เมื่อมีเหตุการณใดเขามาสามารถ
ยอมรับได บุคคลมีความมั่นคงในดานรางกาย จิตใจ และสังคม สามารถแสดงบทบาทของตนเองไดอยาง
เหมาะสม มีปฏิสัมพันธ 
 ดานเทคโนโลยีสารสนเทศ ประชาชนในจังหวัดสงขลาเกิดการปรับตัวเขากับการใชเทคโนโลยี
สารสนเทศเพิ่มมากข้ึน ท้ังนี้ เนื่องจากวา การเขาถึงแหลงขอมูลขาวสารออนไลนเพิ่มมากข้ึน จากเดิม 

ท่ีเขาถึงเพียงส่ือประชาสัมพันธเสียงตามสาย รถแห หอกระจายขาวในชุมชน เกิดการปรับตัว การเรียนรู
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วิธีการใชอุปกรณเทคโนโลยีสารสนเทศ และการเขาถึงส่ือสังคมออนไลน เพื่อใหเกิดการรูเทาทันในการเขาถึง
ขอมูลขาวสาร ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดของ ปรัชญนันท นิลสุข (2551: 38-39) กลาววา การจัดการ
ความกาวหนาทางเทคโนโลยี ทําใหมีการพัฒนาส่ิงอํานวยความสะดวกตอการดํารงชีวิตไดเปนอยางมาก 
เทคโนโลยีสารสนเทศไดเขามาเสริมปจจัยพื้นฐานในการดํารงชีวิตไดเปนอยางดี ทําใหการสรางท่ีพักอาศัยมี
คุณภาพมาตรฐาน สามารถผลิตสินคาและใหบริการตาง ๆ เพื่อตอบสนองความตองการของมนุษยมากข้ึน อีก
ท้ัง ยังสอดคลองกับแนวคิดของ Ad addic (2020) ท่ีกลาวถึงการปรับตัวเรื่องการใชเทคโนโลยีสารสนเทศวา 
ประชาชนจะใหความสนใจเก่ียวกับขาวสารบานเมืองมากข้ึนกวาเดิมมาก ไมวาเรื่อง การเมือง เศรษฐกิจ 
อาชญากรรม ไปจนถึงเรื่องสวนบุคคลของผูมีช่ือเสียง ลวนแตมีสวนเก่ียวของกับผูคนท่ัวไป 
 ดานการศึกษา ประชาชนในจังหวัดไดรับผลกระทบคอนขางมากท้ังในสวนของลูกหลานในฐานะ
นักเรียน/นักศึกษา และผูปกครอง ท้ังนี้  เนื่องจาก นักเรียน/นักศึกษาตองเรียนหนังสือแบบออนไลน 
สวนผูปกครองตองหยุดงานเพื่อคอยดูแลการเรียนการสอนของลูกท่ีบาน และตองคอยใหความชวยเหลือ 
เนื่องจากลูกหลานอาจเรียนรูไมทัน หรือไมเขาใจและตองซ้ืออุปกรณดานเทคโนโลยี รวมท้ังมีคาใชจายเก่ียวกับ
การศึกษาเพิ่มมากข้ึน เชน คาอินเทอรเน็ต ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัยของ สายสมร เฉลยกิตติ และคณะ (2563: 
256) ท่ีไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง ผลกระทบโรคระบาด COVID-19: การจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล 
พบวา โรคโควิด-19 เปนโรคระบาดรายแรง จากการแพรระบาดท่ีกระจายไปในหลายประเทศท่ัวโลกแลวนั้น 
สถานศึกษาดําเนินการปองกันโรคตามมาตรฐานของกระทรวงสาธารณสุขอยางเครงครัด หนึ่งในวิธีการรับมือ
กับการระบาดคือ Social distancing หรือการเพิ่มระยะหางระหวางกันในสังคม เพื่อปองกันการระบาดจาก
คนสูคน ซ่ึงมาตรการ Social distancing นี้ ทําใหมีการนํา ระบบการเรียนการสอนออนไลนเขามาปรับใช มี
การจัดการเรียนการสอนและการเตรียมสอนแบบ work from home เพื่อดําเนินการเรียนการสอนตอไปอยาง
ตอเนื่องภายใตวิกฤติโรคระบาดนี้ 
 
องคความรูท่ีไดจากการวิจัย (Research Knowledge) 
 การวิจัยครั้งนี้ ทําใหเกิดองคความรูเก่ียวกับผลกระทบท่ีเกิดข้ึนจากการปรับตัวของประชาชนท่ี
เก่ียวของกับพฤติกรรมการดําเนินชีวิตในมิติตาง ๆ จนทําใหเห็นถึงขอมูลจริงท่ีเกิดข้ึน และสามารถนําไปให
หนวยงานท่ีเก่ียวของใชในการจัดการ ชวยเหลือ หรือแกไขปญหา เชน การสงเสริมอาชีพใหม ๆ ของชุมชน 
การสรางมาตรการดูแลสุขภาพของคนในชุมชน การสนับสนุนหรือชวยเหลืออุปกรณการเรียนแกนักเรียน
นักศึกษา รวมท้ังการสรางระบบแอพลิเคชันเพื่อการส่ือสารของคนในสังคม 
 
ขอเสนอแนะการวิจัย (Research Suggestions) 

1. ขอเสนอแนะการนําผลการวิจัยไปใช 
1.1 หนวยงานในระดับประเทศหรือในระดับจังหวัด ควรนําผลการวิจัยไปใชในการกําหนด

แนวทาง หรือมาตรการในปองกัน เฝาระวัง และเยียวยา ประชาชนทุกกลุมในพื้นท่ีท้ังในเรื่องเศรษฐกิจ สุขภาพ 
สังคมและส่ิงแวดลอม เทคโนโลยี และการศึกษา 

1.2 หนวยงานในระดับพื้นท่ี ควรนําผลการวิจัยไปใชในการสรางเครือขายความรวมมือในการ
ทํางานระหวางภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคประชาชน และสถาบันการศึกษา เพื่อใหเกิดการปรับตัว และ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมไปยังวิถีปฏิบัติใหม ๆ รวมกัน 
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2. ขอเสนอแนะการทําวิจัยครั้งตอไป 
2.1 ควรศึกษาบทบาทการทํางานของหนวยงานท่ีเก่ียวของท้ังภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคประชาชน 

เพื่อสรางรูปแบบของในลักษณะของเครือขายการทํางานในการบริหารจัดการปญหาในระยะยาว 
2.2 ควรศึกษาผลกระทบและการปรับตัวเฉพาะกลุมท่ีไดรับผลกระทบโดยตรง เชน กลุมแรงงาน 

กลุมสาธารณสุข กลุมนักเรียนนักศึกษา เพื่อจะไดทราบถึงปญหาท่ีสงผลกระทบท่ีแทจริง และการหาแนวทาง
ชวยเหลือไดตรงกับความตองการของแตละกลุม 
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