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ABSTRACT 

YouTube is a popular platform for seeking health-related information.  However, the platform lacks a process 

for verifying the accuracy of content before publication. This study aims to evaluate the quality and reliability of 

English-language YouTube videos providing health information related to fungal skin infections. Videos were 

collected using two search terms: “Fungal skin infection” and “Tinea”, gathering 60 videos from each search 

term for a total of 120 videos. After screening with inclusion and exclusion criteria, 71 videos were included in 

this study. Two experts in dermatophytes assessed the reliability and quality using the Modified DISCERN 

instrument and the Global Quality Score (GQS). Video popularity was analyzed using the Video Power Index 

(VPI). Results showed that the median scores assessed by Modified DISCERN and GQS were 4 (out of 5). 

Videos published by physicians and non-physician experts were significantly higher Modified DISCERN scores 

than non-experts (p = 0.023). However, there was no significant difference in GQS and VPI between groups. 

This study indicates that the majority of English-language videos on YouTube providing information about fungal 

skin infections are published by physicians, offering sufficiently reliable and quality information applicable to 

patients. Nevertheless, viewers should be aware of potential misinformation from non-expert sources. 
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บทคดัย่อ 

ยูทูบเป็นแพลตฟอร์มทีไ่ดร้บัความนิยมสําหรบัการคน้หาขอ้มูลด้านสุขภาพ อย่างไรกต็าม แพลตฟอร์มดงักล่าวไม่มี

กระบวนการตรวจสอบความถูกต้องของเน้ือหาก่อนการเผยแพร่ การศกึษาน้ีมวีตัถุประสงค์เพื่อประเมนิคุณภาพและ

ความน่าเชือ่ถอืของวดิโีอบนแพลตฟอรม์ยูทบู ทีใ่หข้อ้มลูเกีย่วกบัโรคเชือ้ราบรเิวณผวิหนัง ทีเ่ป็นภาษาองักฤษ ทาํการ

รวบรวมวิดีโอโดยใช้คําค้น 2 คํา ได้แก่ “Fungal skin infection” และ “Tinea” รวบรวมวดิีโอ 60 รายการ จากแต่ละ

คาํคน้ รวมเป็น 120 รายการ จากนัน้ทาํการคดักรองดว้ยเกณฑก์ารคดัเขา้และออก ไดว้ดิโีอ 71 รายการ นําไปประเมนิ

ความน่าเชื่อถือและคุณภาพโดยผู้เชีย่วชาญด้านเชื้อราบรเิวณผวิหนัง 2 ท่าน โดยใช้เครื่องมอื Modified DISCERN 

และ GQS score และวิเคราะห์ความนิยมโดย VPI index ผลการศึกษาพบว่า มธัยฐานของคะแนนที่ประเมินด้วย 

Modified DISCERN และ GQS มคี่าเป็น 4 (เตม็ 5) เมื่อวเิคราะหว์ดิโีอตามผูเ้ผยแพร่วดิโีอ พบว่า วดิโีอทีเ่ผยแพร่โดย

แพทย์และผู้เชี่ยวชาญที่ไม่ใช่แพทย์มคีะแนน Modified DISCERN มากกว่าบุคคลทัว่ไปที่ไม่ใช่ผู้เชี่ยวชาญอย่างมี

นัยสําคัญทางสถิติ (p = 0.023) ส่วนค่า GQS และ VPI index ไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ  

ผลการศกึษาแสดงใหเ้หน็ว่า วดิโีอภาษาองักฤษทีใ่หข้อ้มลูเกี่ยวกบัโรคเชื้อราบรเิวณผวิหนังส่วนใหญ่บนแพลตฟอรม์ 

ยูทูบ ซึ่งเผยแพร่โดยแพทย ์มคีวามน่าเชือ่ถอืและมคุีณภาพเพยีงพอ สามารถนําไปประยุกตใ์ชก้บัผูป่้วยได ้อย่างไรกต็าม 

ผูร้บัชมวดิโีอควรมคีวามตระหนักถงึโอกาสในการรบัขอ้มูลทีผ่ดิพลาดเกีย่วกบัโรคเชื้อราบรเิวณผวิหนัง เน่ืองจากวดิโีอ

อาจเผยแพร่จากผูท้ีไ่ม่ใช่ผูเ้ชีย่วชาญ 

คาํสาํคญั: โรคเชือ้ราบรเิวณผวิหนัง, ยทูบู, ขอ้มลูสุขภาพ, ความน่าเชื่อถอื, การประเมนิวดิโีอ 
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บทนํา 

โรคเชื้อราเป็นโรคตดิเชื้อทีพ่บไดบ้่อย สามารถแบ่งตามบรเิวณทีม่กีารตดิเชือ้ไดเ้ป็น 3 ประเภท ไดแ้ก่ เชื้อราทีบ่รเิวณ

ผวิหนังชัน้นอกสุดหรอืหนังกําพรา้ ผม เลบ็ เชือ้ราทีเ่กดิบรเิวณชัน้ผวิหนังและใตผ้วิหนัง และเชือ้ราทีเ่กดิบรเิวณอวยัวะ

ภายในและระบบเลอืด โดยเชื้อราบรเิวณผวิหนังชัน้นอกสุดเป็นการตดิเชื้อราทีพ่บไดม้ากทีสุ่ด โดยพบไดป้ระมาณรอ้ยละ 

20-25 ของประชากรทัว่โลก (Jaishi et al., 2022) นอกจากน้ีมีการรายงานว่าพื้นที่ที่มีความชุกสูง สามารถพบ

อุบตักิารณ์การเกดิเชื้อราบรเิวณผวิหนังไดสู้งถงึรอ้ยละ 40-60 (Coulibaly et al., 2017) ซึ่งพบมากในกลุ่มประชากรที่

อาศัยอยู่ในภูมิภาคเขตร้อนและชื้น เน่ืองจากเป็นสภาวะแวดล้อมที่เชื้อราสามารถเจริญเติบโตได้ (Luplertlop & 

Suwanmanee, 2013) ซึง่ทาํใหเ้กดิการตดิต่อสู่กนัได ้

ปัจจุบนัประชากรมพีฤตกิรรมในการสบืคน้ขอ้มลูดา้นสุขภาพผ่านอนิเทอรเ์น็ตมากขึน้ เน่ืองจากมคีวามสะดวก รวดเรว็ 

เขา้ถงึไดง้่าย มขีอ้มูลทีค่รอบคลุมหลากหลายประเดน็ทีส่นใจและมขีอ้มูลปรมิาณมาก (Jia et al., 2021; Maon et al., 

2017) จากการสํารวจพบว่า ร้อยละ 55 ของประชากรยุโรปทีม่อีายุช่วง 16-74 ปี มกีารค้นหาขอ้มูลด้านสุขภาพผ่าน

อนิเทอร์เน็ต โดยพบไดสู้งถงึรอ้ยละ 70 ในประเทศฟินแลนด์ เนเธอร์แลนด์ เดนมาร์ก และเยอรมนั ส่วนการสํารวจใน

ประเทศสหรฐัอเมริกาพบร้อยละ 74.4 ของประชากร ในทวีปเอเชียบางประเทศมีสดัส่วนของการสืบค้นขอ้มูลทาง

อินเทอร์เน็ตมากขึน้โดยประเทศจนี ฟิลปิปินส์ ฮ่องกง อินโดนีเซยี และเวยีดนาม พบร้อยละ 79, 80, 85, 85 และ 86 

ตามลําดบั (Jia et al., 2021) 

ปัจจุบนัมเีวบ็ไซตจ์าํนวนมากทีม่กีารรวบรวมและเผยแพร่วดิโีอ โดยแพลตฟอรม์ยทูบูเป็นเวบ็ไซตท์ีม่ผีูเ้ขา้ใชง้านสูงสุด

เป็นอนัดบัที่ 2 (Dixon, 2024) โดยที่วิดโีอเหล่าน้ีไม่มกีารควบคุมและตรวจสอบความถูกต้อง ความน่าเชื่อถือ และ

คุณภาพของเน้ือหา ผูใ้ชใ้ดๆกต็ามสามารถสร้างและเผยแพร่เน้ือหาได ้จงึทําใหม้ทีัง้ขอ้มูลทีเ่ป็นจรงิและอาจเป็นเท็จ 

ประชาชนทีไ่ดร้บัขอ้มลูอาจเกดิความรูแ้ละความเขา้ใจผดิเกีย่วกบัสุขภาพ จนอาจส่งผลใหเ้กดิอนัตรายเมื่อนําขอ้มลูไป

ใชห้รอืมกีารเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมไปในทางทีไ่ม่เหมาะสม ดงันัน้จงึจาํเป็นตอ้งมกีารประเมนิวดิโีอทีใ่หข้อ้มลูทางดา้น

สุขภาพ จากการทบทวนวรรณกรรมยงัไม่พบการศกึษาทีม่กีารประเมนิคุณภาพและความน่าเชื่อถอืของวดิโีอบนยูทูบที่

ให้ข้อมูลเกี่ยวกับโรคเชื้อราบริเวณผิวหนัง ดงันัน้การศึกษาน้ีจงึมวีตัถุประสงค์เพื่อประเมนิความถูกต้องและความ

น่าเชื่อถอืของสื่อวดิโีอใหค้วามรูเ้กีย่วกบัโรคเชือ้ราบรเิวณผวิหนังบนแพลตฟอรม์ยทูบู เพื่อเป็นแหล่งขอ้มลูทางเลอืกแก่

ประชาชน และประชาชนสามารถเขา้ถงึขอ้มลูทีถู่กตอ้งไดร้วดเรว็ 

 

การทบทวนวรรณกรรม 

Osman et al. (2022) ไดท้ําการทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบในการรวบรวมการศกึษาทีม่กีารประเมนิคุณภาพ

ของวดิโีอทีใ่หข้อ้มลูดา้นสุขภาพบนยทููบทีเ่ป็นภาษาองักฤษ ไดจ้ํานวน 202 งานวจิยั เกบ็ขอ้มูลเกี่ยวกบัเครื่องมอืทีใ่ช้

ในการประเมนิคุณภาพ คะแนนจากการประเมนิ จํานวนวดิโีอทีเ่ขา้ร่วมในงานวจิยั ประเภทของแหล่งทีม่าของวดิโีอ 

โดยผลการศกึษาพบวา่ มวีดิโีอทัง้สิน้ 22,300 วดิโีอ โดยแต่ละงานวจิยัมคี่ามธัยฐานของจาํนวนวดิโีอเป็น 94 วดิโีอ และ

มค่ีามธัยฐานของจํานวนผูป้ระเมนิเป็น 2 คน โดยพบว่า ในการประเมนิคุณภาพของเน้ือหา มกีารใช ้Global Quality 

Scale (GQS), DISCERN instrument แ ล ะ  Journal of American Medical Association benchmark criteria (JAMA) 

เป็นมาตรฐานเครื่องมอืในการประเมนิคุณภาพของขอ้มลู มกีารศกึษาทีส่รุปว่าขอ้มลูไม่สามารถนําไปใชไ้ดถ้งึรอ้ยละ 40 

ในขณะทีคุ่ณภาพดเียีย่มมจีาํนวนตํ่าทีสุ่ด ผลการศกึษาพบว่าค่าเฉลีย่ของคะแนน GQS เป็น 2.68 และ DISCERN เป็น 

2.36 ซึ่งมีคะแนนเต็มเป็น 5 และ JAMA benchmark มีคะแนนเป็น 1.78 จาก 4 คะแนน โดยภาพรวมคุณภาพของ

วดิโีอมค่ีาเฉลี่ยคะแนนอยู่ในระดบักลางค่อนไปทางตํ่ากว่าค่ากลาง จากการศกึษาน้ีแนะนําใหบุ้คลากรทางการแพทย์

และผูป่้วยระมดัระวงัการเขา้ถงึขอ้มลูดา้นการแพทยบ์นยทูบู ในบางการศกึษาผูว้จิยัไดใ้ช ้DISCERN ทีป่รบัปรุงเป็น 5 

หวัขอ้คําถาม (5-point scale; modified DISCERN) ร่วมกบัการใช ้GQS ในการประเมนิ (Ko & Haw, 2022; Hong et 

al., 2021; Cakmak, 2021) 
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จากการทบทวนวรรณกรรมพบผลการศกึษาทีเ่ป็นไปในทศิทางเดยีวกนัคอื วดิโีอด้านสุขภาพที่เผยแพร่บนยูทูบโดย

บุคลากรทางการแพทย์จะมคุีณภาพทีสู่งกว่าวดิโีอทีถู่กเผยแพร่โดยบุคคลทัว่ไป นอกจากน้ีในบางการศกึษาผูว้จิยัได้

พฒันาเครื่องมอืทีใ่ชใ้นการประเมนิหรอืมกีารใชเ้ครื่องมอือื่นๆ มาร่วมประเมนิ เช่น การศกึษาของ Hong et al. (2021) 

ในการประเมนิคุณภาพของวดิโีอบนยทูบูในการใหข้อ้มลูการรกัษาหลอดเลอืดอณัฑะขอด (Varicocele) โดยใชเ้ครื่องมอื 

PEMAT-A/V ในการประเมนิความเขา้ใจ (understandability) และความสามารถในการนําขอ้มูลไปใช้ (actionability) 

นอกจากน้ีการศกึษาของ Cakmak (2021) มกีารประเมนิความนิยมของวดิโีอโดยใช ้Video Power Index (VPI) scores 

พบว่าวดิโีอทีเ่ผยแพร่โดยผูท้ี่ไม่ใช่แพทย์มค่ีา VPI มากกว่าวดิโีอที่เผยแพร่โดยแพทย์เน่ืองจากมกีารสร้างเน้ือหาทีม่ี

ความน่าสนใจและใช้ภาษาที่เข้าใจได้มากกว่า ในหลายการศึกษาพบว่าวิดิโอที่ให้ข้อมูลด้านสุขภาพบนยูทูบโดย

ภาพรวมยงัมคุีณภาพทีต่ํ่า (Ko & Haw, 2022; Hong et al, 2021; Cakmak, 2021) เน่ืองจากการศกึษาดงักล่าววดิโีอ

ส่วนใหญ่ทีนํ่าเขา้มาวเิคราะหใ์นการศกึษาถูกเผยแพร่โดยบุคคลทัว่ไปมากกว่าบุคคลากรทางการแพทย ์ส่วนการศกึษา

ของ Altun et al. (2022) พบว่า คุณภาพโดยรวมของวิดีโอบนยูทูบมีเน้ือหาที่เพียงพอในการนําไปใช้แต่อาจยงัไม่

สมบูรณ์ เน่ืองจากในการศึกษาน้ีวิดีโอของกลุ่มอาการเจ็บปวดเฉพาะที่แบบซับซ้อน (Complex Regional Pain 

Syndrome: CRPS) เป็นกลุ่มอาการที่มคีวามเฉพาะเจาะจง วิดีโอส่วนใหญ่ถูกเผยแพร่บุคลากรทางการแพทย์หรอื 

นักกายภาพบําบดัโดยตรง ส่วนการศกึษาของ Onder et al. (2022) พบว่า วดิโีอทีม่เีน้ือหาเกี่ยวกบัโรคกระดูกพรุนมี

ข้อมูลที่เป็นประโยชน์และมคุีณภาพเพียงพอ เน่ืองจากการศกึษาน้ี 2 ใน 3 ของวิดีโอถูกเผยแพร่โดยบุคลากรทาง

การแพทย ์

สมมติฐานการวิจยั 

ขอ้มลูทีเ่กีย่วขอ้งกบัโรคเชือ้ราบรเิวณผวิหนังบนแพลตฟอรม์ยทูบูมเีน้ือหาทีม่คุีณภาพและความน่าเชื่อถอือยู่ในระดบัด ี

สามารถนําไปประยุกตใ์ชเ้ป็นตวัช่วยในการตดัสนิใจเกีย่วกบัการรกัษาและการดแูลตนเองของผูป่้วย 

กรอบแนวคิดการวิจยั 

วดิโีอที่มขีอ้มูลเกี่ยวขอ้งกบัโรคเชื้อราบรเิวณผวิหนังบนแพลตฟอร์มยูทูบมคุีณภาพและความน่าเชื่อถอืของเน้ือหาที่

แตกต่างกนั ซึ่งการจะทําใหผู้ใ้ชง้านสามารถเขา้ถงึขอ้มลูไดร้วดเรว็ มคุีณภาพ เพื่อเพิม่ความรูค้วามเขา้ใจ ช่วยในการ

ตดัสนิใจเกีย่วกบัการรกัษาและการปฏบิตัติวัทีถู่กตอ้งไดห้รอืไม่นัน้ การประเมนิคุณภาพและความน่าเชื่อถอืของวดิโีอ

โดยผู้ที่มคีวามรู้ความเชี่ยวชาญเฉพาะด้านจงึมีความสําคญั โดยอาศยั Modified DISCERN, GQS score และ VPI 

index เป็นเครื่องมอื 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคดิ 

 

วิธีดาํเนินการวิจยั 

การศึกษาครัง้น้ีเป็นการศึกษาเชงิสงัเกตและเชงิวเิคราะห์แบบตดัขวาง โดยเก็บขอ้มูลและปัจจยัที่เกี่ยวขอ้งในการ

ประเมนิคุณภาพและความน่าเชื่อถอืของวดิโีอบนแพลตฟอร์มยทููบ โดยประชากรทีศ่กึษา ไดแ้ก่ วดิโีอบนแพลตฟอรม์ 

ยูทูบที่มีข้อมูลเกี่ยวกับโรคเชื้อราบริเวณผิวหนัง ที่ได้จากการสืบค้นวิดีโอด้วยคําค้น “Fungal skin infection” และ 

วดิโีอโรคเชือ้ราบรเิวณผวิหนัง

บนแพลตฟอรม์ยทูบู 

การประเมนิคุณภาพและความ

น่าเชื่อถอืของวดิโีอ 

อาศยัเครื่องมอืประเมนิ 

- Modified DISCERN 

- GQS score 

- VPI index 

ผูเ้ชีย่วชาญ 2 ทา่น 

- นําเสนอวดิโีอทีม่คุีณภาพต่อประชาชน 

- ประชาชนเขา้ถงึขอ้มลูทีม่คุีณภาพไดร้วดเรว็ 
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“Tinea” จาํนวน 60 รายการทีเ่กีย่วขอ้งของแต่ละคําคน้ โดยมกีารใหข้อ้มลู อย่างน้อย 1 อย่าง ดงัต่อไปน้ี 1) คาํอธบิาย

ทัว่ไปเกี่ยวกบัโรคเชือ้ราบรเิวณผวิหนัง 2) พยาธสิภาพและสาเหตุการเกดิโรคเชือ้ราบรเิวณผวิหนัง 3) การวนิิจฉยัโรค

เชื้อราบริเวณผิวหนัง 4) การรักษาเชื้อราบริเวณผิวหนัง 5) อาการแทรกซ้อนของโรคเชื้อราบริเวณผิวหนัง และ  

6) ประสบการณ์ส่วนตัวในการรกัษาโรคเชื้อราบริเวณผิวหนัง โดยพิจารณาคดัวิดีโอดงัต่อไปน้ีออก 1) วิดีโอที่ซ้ํา  

2) วดิโีอทีไ่ม่ใช่ภาษาองักฤษ 3) วดิโีอทีม่เีป้าหมายหลกัไม่เกี่ยวขอ้งกบัการรกัษาโรคเชื้อราบรเิวณผวิหนัง เพยีงแต่มี

การกล่าวอ้างถงึ 4) วดิโีอทีม่เีป้าหมายเพื่อการโฆษณา 5) วดิโีอทีม่คีวามยาวน้อยกว่า 1 นาท ีหรอืมากกว่า 20 นาท ี

และ 6) วดิโีอทีเ่กีย่วขอ้งกบัการตดิโรคเชือ้ราส่วนอื่นนอกจากบรเิวณผวิหนัง โดยเครื่องมอืทีใ่ชใ้นการประเมนิ ไดแ้ก่  

1) Modified DISCERN ใช้ประเมนิความน่าเชื่อถือ ซึ่งเป็นการให้คะแนนแบบ 5-point scale โดยม ี5 ขอ้คําถาม ใน 

แต่ละขอ้คําถามสามารถตอบ Yes ได ้1 คะแนน หรอืตอบ No ได ้0 คะแนน และนําคะแนนมารวมทุกขอ้คําถามโดยมี

คะแนนเต็มเป็น 5 คะแนน หากคะแนนน้อยกว่า 3 คะแนน แสดงถึงความน่าเชื่อถือในระดบัแย่ คะแนนเท่ากับ 3 

คะแนน แสดงถึงความน่าเชื่อถือระดบัปานกลาง และคะแนนมากกว่า 3 คะแนน แสดงถึงความน่าเชื่อถือระดบัดี 

(Hakyemez Toptan & Kizildemir, 2023; Andan & Aydin, 2022) 

 

ตารางท่ี 1 เกณฑก์ารใหค้ะแนน Modified DISCERN (Abed et al., 2023) 

Modified DISCERN Description 
Score 

Yes No 

Are the video’s aims clear, concise, and achieved? 1 0 

Are valid and reliable source cited? 1 0 

Is the information discussed balanced and unbiased? 1 0 

Are additional sources of information listed for patient reference? 1 0 

Does the video address areas of controversy and uncertainty? 1 0 

 

2) GQS score ใชป้ระเมนิคุณภาพ ความต่อเน่ืองของขอ้มลู และการนําขอ้มลูไปใช ้ซึ่งเป็นการใหค้ะแนนแบบ 5-point 

scale โดยคะแนนเป็น 1 ถงึ 5 ตามเกณฑคุ์ณภาพของขอ้มลู หากคะแนนน้อยกว่า 3 คะแนน แสดงถงึคุณภาพในระดบั

ตํ่า คะแนนเท่ากบั 3 คะแนน แสดงถงึคุณภาพระดบัปานกลาง และคะแนนมากกว่า 3 คะแนน แสดงถงึคุณภาพระดบัสงู 

(Abed et al, 2023) 

 

ตารางท่ี 2 เกณฑก์ารใหค้ะแนน GQS (Bernard et al., 2007) 

GQS Description Score 

Poor quality, poor flow, most information missing, not useful for patients 1 

Generally poor quality and flow, some information given, but of limited use to patients 2 

Moderate quality, suboptimal flow, some information is adequately discussed, somewhat useful 

for patients 

3 

Good quality and flow, most relevant information is discussed, useful for patients 4 

Excellent quality and flow, very useful for patients 5 

 

3) VPI score ใชป้ระเมนิความนิยมและการมส่ีวนร่วมของผูช้มทีม่ตีอ่วดิโีอ ดชันีน้ีพจิารณาจากปฏกิริยิาของผูช้ม ไดแ้ก่ 

การกดชื่นชอบ (likes) การกดไม่ชื่นชอบ (dislikes) นํามาคาํนวนเป็นค่า Likes ratio และเพื่อลดอคตจิากระยะเวลาการ
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เผยแพร่วดิโีอบนยูทูบทีแ่ตกต่างกนั จะพจิารณาจํานวนครัง้ของการดูวดิโีอ (views) และระยะเวลาทีเ่ผยแพร่วดิโีอบน

แพลตฟอรม์ซึง่นํามาคาํนวนเป็นค่า View ratio โดยคาํนวณค่า VPI ดงัน้ี (Zhang et al., 2020) 

 

VPI = 
(Like ratio × View ratio)

100
 Like ratio = 

(Number of likes)

(Number of likes + Number of dislikes)
 × 100 

 

 View ratio=
Number of views

Days since upload
 

 

นําวดิโีอที่เขา้ร่วมการศกึษาให้ผู้เชี่ยวชาญจํานวน 2 ท่าน ประเมนิจากคะแนนของ Modified DISCERN และ GQS 

score โดยวเิคราะหค์่าเฉลีย่ของคะแนนรวมแบ่งตามประเภทของผูเ้ผยแพร่วดิโีอ 3 ประเภท ไดแ้ก่ แพทย ์(physicians) 

ผู้เชี่ยวชาญที่ไม่ใช่แพทย์ (healthcare providers) และบุคคลทัว่ไปที่ไม่ใช่ผู้เชี่ยวชาญ (non-healthcare providers) 

กรณีคะแนนมีความแตกต่างกันมากกว่า 2 คะแนน และมีผู้เชี่ยวชาญท่านที่ 3 มาพิจารณาประเมนิเพิม่เติม จะนํา

คะแนนทีใ่กลเ้คยีงกบัผูเ้ชีย่วชาญท่านที ่3 และคะแนนของผูเ้ชีย่วชาญท่านที ่3 มาวเิคราะหแ์ละแปรผล 

การวเิคราะหส์ถติเิชงิพรรณนา (Descriptive Statistics) ใชก้ารแจกแจงความถี่ (Frequency) ค่ารอ้ยละ (Percentage) 

และค่ามธัยฐาน (ค่าน้อยสุด-ค่ามากสุด) ทดสอบการแจกแจงของตวัแปรต่อเน่ืองโดย Shapiro-Wilk test การเปรยีบเทยีบ

ระหว่างสองกลุ่มใช้ Mann-Whitney U test ส่วนการเปรียบเทียบมากกว่าสองกลุ่มใช้ Kruskal-Wallis test โดยมี

นัยสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 

 

ผลการวิจยั 

จากวดิโีอทัง้สิ้นจํานวน 120 รายการ ที่ได้จากการสบืค้น มวีดิโีอจาํนวน 71 รายการ ที่ผ่านเกณฑ์คดัเขา้และคดัออก 

และถกูนําเขา้ร่วมในการศกึษาน้ี ดงัภาพที ่2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 2 แผนภาพการคดัเลอืกวดิโีอเขา้ร่วมในการศกึษา 

 

วดิโีอส่วนใหญถู่กเผยแพร่จากประเทศสหรฐัอเมรกิาและอนิเดยี จาํนวน 27 และ 26 รายการ คดิเป็นรอ้ยละ 38.03 และ 

36.62 คุณภาพของวดิโีอส่วนใหญ่มคีวามละเอยีดระดบั 1080p หรอื Full HD จํานวน 46 รายการ หรอืคดิเป็นรอ้ยละ 

สบืคน้วดิโีอบนยทูบูดว้ยคาํคน้ 

“Fungal skin infection” และ “Tinea”  

(จาํนวน 60 รายการแรกทีเ่กีย่วขอ้งของแต่ละคาํคน้) 

วดิโีอทีผ่่านการคดักรอง 

(n = 120) 

วดิโีอทีค่ดัออกตามเกณฑ;์ 

วดิโีอทีซ้ํ่า (n = 11) 

วดิโีอทีผ่่านเกณฑก์ารคดัเขา้ 

(n = 109) 

วดิโีอทีค่ดัออกตามเกณฑ;์ 

วดิโีอทีไ่ม่ใช่ภาษาองักฤษ (n = 8) 

วดิโีอทีไ่ม่เกีย่วขอ้งกบัโรคเชือ้ราบรเิวณผวิหนัง เพยีงแตม่กีารกล่าวอา้งถงึ (n = 13) 

วดิโีอทีม่เีป้าหมายเพื่อการโฆษณา (n = 1) 

วดิโีอทีม่คีวามยาวน้อยกว่า 1 นาท ีหรอืมากกว่า 20 นาท ี(n = 11) 

วดิโีอทีเ่กีย่วขอ้งกบัการตดิโรคเชือ้ราส่วนอื่นนอกจากบรเิวณผวิหนัง (n = 5) วดิโีอทีเ่ขา้ร่วมการศกึษา 

(n = 71) 
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64.79 รองลงมา มคีวามละเอยีดระดบั 2160p หรอืระดบั 4K จาํนวน 11 รายการ หรอืคดิเป็นรอ้ยละ 15.49 นอกจากนัน้

มคีวามละเอยีดตัง้แต่ระดบั 720p ลงไปจนถงึระดบั 360p ดงัตารางที ่3 

 

ตารางท่ี 3 ลกัษณะทัว่ไปของวดิโีอ 

ข้อมูล ความถ่ี (ร้อยละ) หรือ ค่ามธัยฐาน (ค่าตํา่สุด-ค่าสูงสูด) 

ประเทศของผูเ้ผยแพร่วดิโีอ 

สหรฐัอเมรกิา 27 (38.03) 

อนิดยี 26 (36.62) 

แคนาดา 12 (16.90) 

สหราชอาณาจกัร 4 (5.63) 

อื่นๆ; สงิคโปร,์ มอลตา 2 (2.82) 

คุณภาพความละเอยีดของ

วดิโีอ 

360p 1 (1.41) 

480p 3 (4.23) 

720p 10 (14.08) 

1080p (HD) 46 (64.79) 

2160p (4K) 11 (15.49) 

จาํนวนผูร้บัชม (ครัง้) 111201 (804-2759450) 

จาํนวนวนัทีเ่ผยแพร่ (วนั) 1413 (290-5582) 

ความยาววดิโีอ (นาท)ี 3.04 (1-17.02) 

จาํนวนการแสดงความคดิเหน็ (ครัง้) 91 (0-3214) 

จาํนวนผูก้ดชื่นชอบ (ครัง้) 856 (6-33968) 

จาํนวนผูก้ดไม่ชื่นชอบ (ครัง้) 40 (0-2621) 

Modified DISCERN (คะแนน) 4 (0.5-5) 

GQS (คะแนน) 4 (2.5-5) 

VPI index 76.41 (0.93-2923.13) 

 

ค่ามธัยฐานของคะแนนความน่าเชื่อถอื Modified DISCERN โดยรวมเป็น 4 (ค่าตํ่าสุด-ค่าสูงสุด: 0.5-5.0) ค่ามธัยฐาน

ของคะแนนคุณภาพ GQS เป็น 4 (ค่าตํ่าสุด-ค่าสงูสุด: 2.5-5.0) เมื่อประเมนิวดิโีอทีเ่กีย่วขอ้งกบัโรคเชือ้รา โดยพจิารณา

จากคุณภาพของผู้เผยแพร่วิดีโอซึ่งแบ่งประเภทของผู้เผยแพร่วิดีโอเป็น 3 ประเภท ได้แก่ แพทย์ (physicians) 

ผู้เชี่ยวชาญที่ไม่ใช่แพทย์ (healthcare providers) และบุคคลทัว่ไปที่ไม่ใช่ผู้เชี่ยวชาญ (non-healthcare providers) 

พบว่า 59 รายการ (รอ้ยละ 83.1) ถูกเผยแพร่โดยแพทย์ 6 รายการ (รอ้ยละ 8.45) ถูกเผยแพร่โดยผูเ้ชีย่วชาญทีไ่ม่ใช่

แพทย์ และ 6 รายการ (รอ้ยละ 8.45) ถูกเผยแพร่โดยบุคคลทัว่ไปทีไ่ม่ใช่ผูเ้ชีย่วชาญ ผลของการประเมนิคุณภาพและ

ความน่าเชื่อถือของวดิโีอด้วยคะแนน Modified DISCERN และ GQS score ด้วยการวเิคราะห์แบบ Kruskal-Wallis 

โดยแบ่งตามประเภทของผูเ้ผยแพร่วดิโีอเป็น 3 ประเภทดงักล่าว พบว่า ค่ามธัยฐานของคะแนน Modified DISCERN 

ของวดิโีอทีถู่กเผยแพร่โดยแพทยเ์ป็น 4 และผูเ้ชีย่วชาญทีไ่ม่ใช่แพทยเ์ป็น 3.75 โดยคะแนนสูงกว่าวดิโีอทีถู่กเผยแพร่

โดยบุคคลทัว่ไปที่ไม่ใช่ผู้เชี่ยวชาญ ซึ่งมค่ีากลางของคะแนนเป็น 2 โดยมคีวามแตกต่างอย่างมนัียสําคญัทางสถิตทิี่

ระดบัความเชื่อมัน่รอ้ยละ 95 โดยมคี่า p-value เป็น 0.023 ดงัตารางที ่4 
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ตารางท่ี 4 ขอ้มูลเกี่ยวกบัวดิโีอ คะแนนจากการประเมนิความน่าเชื่อถอื (Modified DISCERN คุณภาพ (GQS) และ

ความนิยม (VPI index) โดยแบ่งตามผูเ้ผยแพร่วดิโีอ 

ข้อมูล 

(n = 71) 
แพทย ์ 

ผู้เช่ียวชาญท่ีไม่ใช่

แพทย ์

บุคคลทัว่ไปท่ีไม่ใช่

ผู้เช่ียวชาญ  
p-value 

 59 (83.1%) 6 (8.45%) 6 (8.45%) 
 

ข้อมูลทัว่ไปของวิดีโอ 

จํานวนผูร้บัชม (ครัง้) 144250 (804-2759450) 5596 (1094-25205) 167859 (8010-1332426) 0.016* 

จํานวนวนัทีเ่ผยแพร่ (วนั) 1571 (351-5582) 880.5 (290-2731) 885.5 (294-3453) 0.072 

ความยาววดิโีอ (นาท)ี 2.48 (1-17.02) 3.74 (2.04-7.03) 6.32 (3.23-9.58) 0.18 

จํานวนการแสดงความคดิเหน็ (ครัง้) 116 (0-3214) 6 (0-14) 62 (0-757) 0.01* 

จํานวนผูก้ดชื่นชอบ (ครัง้) 1216 (6-33968) 56 (8-327) 1042 (150-21467) 0.007* 

จํานวนผูก้ดไม่ชื่นชอบ (ครัง้) 46 (0-2612) 0 (0-18) 65.5 (1-280) 0.014* 

ความน่าเช่ือถือ 

Modified DISCERN 4 (1-5) 3.75 (2.5-5) 2 (0.5-4) 0.023* 

คณุภาพ 

GQS 4 (2.5-5) 4.25 (3-5) 4.75 (2.5-5) 0.613 

ความนิยม 

VPI index 80.89 (1.26-2913.23) 6.89 (0.93-154.46) 78.37 (10.27-1324.54) 0.064 

แสดงค่าเป็นจาํนวน (รอ้ยละ) หรอื ค่ามธัยฐาน (ค่าตํ่าสุด-ค่าสงูสุด) 

หมายเหตุ *มนัียสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 เมื่อวเิคราะหด์ว้ย Kruskal Wallis Test  

 

ส่วนค่ามธัยฐานของคะแนน GQS ของวดิโีอทีถู่กเผยแพร่โดยแพทย,์ ผูเ้ชีย่วชาญทีไ่ม่ใช่แพทย ์และบุคคลทัว่ไปทีไ่ม่ใช่

ผู้เชี่ยวชาญ เป็น 4, 4.25 และ 4.75 ตามลําดบั ซึ่งไม่มคีวามแตกต่างทางสถิติ โดยมค่ีา p-value เป็น 0.613 ค่ามธัยฐาน

ของค่าความนิยม VPI index โดยรวมเป็น 76.41 (ค่าตํ่าสุด-ค่าสูงสุด: 0.93-2,923.13) ผลการประเมนิความนิยมของ

วดิโีอดว้ยการวเิคราะห์แบบ Kruskal-Wallis โดยแบ่งตามประเภทของผูเ้ผยแพร่วดิโีอเป็น 3 ประเภทดงักล่าว พบว่า

ค่ามัธยฐานของค่า VPI index ของวิดีโอที่เผยแพร่โดยแพทย์ ผู้เชี่ยวชาญที่ไม่ใช่แพทย์ และบุคคลทัว่ไปที่ไม่ใช่

ผูเ้ชีย่วชาญเป็น 80.89, 6.89 และ 78.37 ตามลําดบั ซึง่ไม่มคีวามแตกต่างทางสถติ ิโดยมคี่า p-value เป็น 0.064  

 

สรปุและอภิปรายผลการวิจยั 

ในการศกึษาน้ีวดิโีอประมาณ 3 ใน 4 ถูกเผยแพร่จากประเทศสหรฐัอเมรกิาและอินเดยี โดยวดิโีอที่เผยแพร่มคีวาม

ละเอียดส่วนใหญ่เป็นระดบั Full HD (1080p) คิดเป็นร้อยละ 64.79 รองลงมา เป็นความละเอียดระดบั 4K (2160p)  

รอ้ยละ 15.49 ซึ่งแสดงใหเ้หน็ว่า ผูเ้ผยแพร่วดิโีอใหค้วามสําคญักบัการผลติเน้ือหาทีม่คุีณภาพสูงในแง่ของภาพและเสยีง 

ซึ่งช่วยเพิม่ความน่าสนใจและการเขา้ถงึของของผูร้บัชม การมคีวามละเอียดระดบัสูงช่วยใหผู้้ชมได้รบัประสบการณ์ 

การเรยีนรูท้ีด่ขี ึน้ (Ye et al., 2015; Laghari et al., 2017) 

โดยภาพรวมของการศกึษาน้ีคะแนนความน่าเชื่อถอืทีว่ดัดว้ย Modified DISCERN มค่ีากลางอยู่ที ่4 คะแนน ซึ่งอยู่ใน

ระดบัที่ด ีแต่มกีารกระจายของคะแนนที่กว้าง (0.5-5.0) เน่ืองจากมวีดิโีอที่ถูกเผยแพร่จากผู้ที่ไม่ใช่ผู้เชี่ยวชาญดว้ย  

ทําใหข้อ้มูลมคีวามหลากหลาย เช่นเดยีวกบัคะแนน GQS มค่ีากลางอยู่ที ่4 คะแนน (2.5-5.0) แสดงถงึวดิโีอส่วนใหญ่

ได้รบัการประเมนิว่ามคุีณภาพและความน่าเชื่อถือที่ด ีซึ่งให้ผลการศกึษาที่เป็นไปในทศิทางเดยีวกบัการศกึษาของ 

Altun et al. (2022) ซึ่งศกึษาวดิโีอเกี่ยวกบัโรค CRPS (Complex Regional Pain Syndrome) บนแพลตฟอรม์ยทูบูซึง่

พบว่า มีเน้ือหาคุณภาพปานกลางถึงสูง ส่วนใหญ่มขี้อมูลที่เพยีงพอในการนําไปใช้แต่อาจยงัไม่สมบูรณ์ เน่ืองจาก 
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CRPS เป็นกลุ่มอาการทีม่คีวามเฉพาะเจาะจง วดิโีอส่วนใหญ่ถูกเผยแพร่บุคลากรทางการแพทยห์รอืนักกายภาพบําบดั

โดยตรง การศึกษาของ Onder et al. (2022) ที่ศึกษาวดิโีอเกี่ยวกับโรคกระดูกพรุนบนแพลตฟอร์มยูทูบส่วนใหญ่มี

คุณภาพปานกลางถึงสูงและขอ้มูลเป็นประโยชน์เพยีงพอต่อการนําไปใช้ เน่ืองจากการศกึษาน้ี 2 ใน 3 ของวดิโีอถูก

เผยแพร่โดยบุคลากรทางการแพทย์ และการศึกษาของ Huang et al. (2020) ที่ศึกษาวิดีโอเกี่ยวกับการติดเชื้อรา 

Candida auris พบว่า วดิโีอที่ใหข้อ้มูลบนแพลตฟอร์มยูทูบสามารถนําไปใชก้บัผู้ป่วยได้ โดยมวีดิโีอร้อยละ 59.2 ที่มี

คุณภาพระดบัด ี(good) และระดบัดเียีย่ม (excellent) 

ในการศึกษาน้ี ผู้วิจยัทําการสืบค้นโดยตัง้ค่าแพลตฟอร์มยูทูบให้แสดงผลการค้นหาเป็นผลการค้นหาที่เกี่ยวข้อง  

ซึ่งการศกึษาน้ีวดิโีอส่วนใหญ่ถึงร้อยละ 83.1 ถูกเผยแพร่โดยแพทย์ซึ่งแสดงถึงบทบาทที่สําคญัของผูเ้ชี่ยวชาญทาง

การแพทย์ในการใหค้วามรูเ้กี่ยวกบัโรคเชือ้ราบรเิวณผวิหนัง จากผลการวเิคราะหแ์สดงใหเ้หน็ว่า วดิโีอทีเ่ผยแพร่โดย

แพทย์มคีะแนน Modified DISCERN ซึ่งแสดงถงึความน่าเชื่อถอืของขอ้มลูสูงทีสุ่ดเมื่อเทยีบกบัวดิโีอจากผูเ้ชีย่วชาญที่

ไม่ใช่แพทย์และบุคคลทัว่ไป โดยมีความแตกต่างอย่างมนัียสําคญัทางสถิติ (p-value = 0.023) ซึ่งเป็นไปในทศิทาง

เดยีวกบัการศกึษาของ Ng et al. (2020) และ Moon and Lee (2020) ซึง่แสดงใหเ้หน็ว่า วดิโีอทีเ่ผยแพร่โดยแพทยบ์น

แพลตฟอร์มยูทูบสามารถใช้เป็นแหล่งให้ขอ้มูลด้านสุขภาพได้ ดงันัน้ผู้รบัชมวดิีโอควรหลีกเลี่ยงการรบัชมวดิโีอที่

เผยแพร่จากบุคคลทัว่ไปทีไ่ม่ใช่ผูเ้ชีย่วชาญ แต่นอกจากน้ียงัมหีลายการศกึษาพบว่าวดิโีอทีใ่หข้อ้มูลด้านสุขภาพบน 

ยูทูบโดยภาพรวมยังมีคุณภาพที่ตํ่า (Ko & Haw, 2022; Hong et al., 2021; Cakmak, 2021) เน่ืองจากการศึกษา

ดงักล่าววดิโีอส่วนใหญ่ทีนํ่าเขา้มาวเิคราะหใ์นการศกึษาถูกเผยแพร่โดยบุคคลทัว่ไปมากกว่าบุคคลากรทางการแพทย ์

ในการศึกษาน้ีคะแนน GQS แม้ว่าจะไม่มคีวามแตกต่างทางสถิติระหว่างกลุ่มผู้เผยแพร่ (p-value = 0.613) แต่โดย

ภาพรวมมค่ีากลางอยู่ที ่4 คะแนน แสดงใหเ้หน็ถงึการนําเสนอขอ้มลูทีเ่ขา้ใจง่าย ขอ้มูลมคีวามเกี่ยวขอ้งเป็นส่วนใหญ่

แต่อาจยงัไม่ครอบคลุมบางหวัขอ้ แต่ขอ้มูลทีใ่นแต่ละวดิโีอนําเสนอนัน้สามารถนําไปประยุกต์ใชใ้นผูป่้วยได ้ซึ่งวดิโีอที่

เผยแพร่โดยแพทยแ์ละบุคคลทัว่ไปทีไ่ม่ใช่ผูเ้ชีย่วชาญมจีาํนวนผูร้บัชมและจาํนวนการแสดงความคดิเหน็มากกว่าวดิโีอ

ทีเ่ผยแพร่โดยผูเ้ชีย่วชาญทีไ่ม่ใช่แพทย ์อย่างมนัียสําคญัทางสถติ ิ(p-value < 0.05) โดยพบว่าผูเ้ผยแพร่ทีเ่ป็นแพทย์

และบุคคลทัว่ไปทีไ่ม่ใช่ผูเ้ชีย่วชาญมกีารเขา้มาตอบกลบัความคดิเหน็ ทําใหม้กีารตอบโตก้นัและมจีาํนวนความคดิเหน็

ที่มากกว่า ส่วนจํานวนผู้กดชื่นชอบวดิโีอพบว่า มคีวามแตกต่างทางสถิติ โดยวดิโีอที่เผยแพร่โดยแพทย์และบุคคล

ทัว่ไปที่ไม่ใช่ผู้เชี่ยวชาญมีผู้กดชื่นชอบมากกว่ากลุ่มผู้เชี่ยวชาญที่ไม่ใช่แพทย์ (p-value = 0.007) เน่ืองจากวิดโีอที่

เผยแพร่โดยแพทยม์คีวามน่าเชื่อถอืมากกว่าและวดิโีอทีเ่ผยแพร่โดยบุคคลทัว่ไปทีไ่ม่ใช่ผูเ้ชีย่วชาญมขีอ้มูลและภาษาที่

เขา้ใจงา่ยต่อการนําไปใชม้ากกว่า 

เมื่อวเิคราะห์วดิโีอที่เผยแพร่โดยกลุ่มผู้เชี่ยวชาญที่ไม่ใช่แพทย์ของการศกึษาน้ี พบว่า วดิโีอส่วนใหญ่เป็นวดิโีอที่มี

เน้ือหาเชงิวชิาการเน้นใหค้วามรูเ้ชงิลกึ เช่น สาเหตุของโรคเชือ้รา รวมถงึชื่อของเชือ้โรคก่อเหตุ การวนิิจฉยัโรค การส่ง

ตรวจทางหอ้งปฏิบตักิาร การส่องกล้องจุลทรรศน์เพื่อหาเชื้อสาเหตุ เป็นต้น บางวดิโีอรูปแบบการนําเสนอเป็นสไลด ์

การเรยีนการสอน เน้นเป้าหมายผู้ฟังเป็นนักศกึษาหรอืบุคลากรทางการแพทย์ จงึทําใหม้ค่ีา Modified DISCERN ที่

แสดงถึงความน่าเชื่อถือทีสู่ง แต่ค่า GQS ที่แสดงถึงการนําไปใชใ้นผูป่้วยรวมถึงค่า VPI ที่แสดงถึงความนิยมทีน้่อย 

เน่ืองจากผูร้บัชมทีเ่ป็นบุคคลทัว่ไปอาจไม่เขา้ในใจเน้ือหาและไม่สามารถนําไปประยุกตใ์ชไ้ดจ้รงิเท่าทีค่วร 

ในแง่ของสถติกิารรบัชมของวดิโีอมค่ีากลางเป็น 111,201 ครัง้ แต่มกีารกระจายทีก่วา้งตัง้แต่ 804 ถงึ 2,759,450 ครัง้ 

ซึง่แสดงถงึความหลากหลายในความนิยมของวดิโีอ และผูร้บัชมมส่ีวนร่วมโดยมค่ีากลางของการแสดงความคดิเหน็เป็น 

91 ครัง้ ค่ากลางของการกดชื่นชอบเป็น 856 ครัง้ ขณะทีผู่ก้ดไม่ชื่นชอบมคี่ากลางเป็น 40 แสดงใหเ้หน็ถงึแนวโน้มการ

ตอบรบัเชงิบวกมากกว่าเชงิลบ โดยการแสดงความคดิเห็นส่วนใหญ่มกัแสดงความขอบคุณสําหรบัเน้ือหา แบ่งปัน

ประสบการณ์ส่วนตวัของผูร้บัชม และสอบถามขอ้มลูเพิม่เตมิ ซึง่แสดงใหเ้หน็ถงึการนําเสนอและเน้ือหาทีแ่ตกต่างกนั 

การศึกษาน้ีพบว่า ค่า VPI ของกลุ่มที่เผยแพร่โดยแพทย์มีแนวโน้มสูงกว่ากลุ่มอื่น แต่ไม่มีความแตกต่างอย่างมี

นัยสําคญัทางสถิติระหว่างกลุ่มผู้เผยแพร่ ซึ่งอาจสะท้อนให้เห็นว่าการมส่ีวนร่วมของผู้ชม เช่น การกดชื่นชอบหรือไม่ 
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ชื่นชอบ อาจไม่ไดข้ึน้อยู่กบัความน่าเชื่อถอืหรอืคุณภาพของเน้ือหาเสมอไป แต่ยงัขึน้อยู่กบัปัจจยัอื่นๆ เช่น ความน่าสนใจ 

ของการนําเสนอ ความยาวของวดิโีอ คุณภาพของวดิโีอ เป็นต้น โดยวดิโีอทีเ่ขา้ร่วมการศกึษาถงึรอ้ยละ 80 มคุีณภาพ

ของวดิโีอในระดบั 1080p หรอื High Definition ขึน้ไป ร่วมกบัเทคโนโลยแีละแอปพลเิคชนัในปัจจุบนัทีท่ําใหส้ามารถ

ผลิตสื่อวิดีโอที่มีความน่าสนใจได้ง่ายขึ้น ซึ่งจากการศึกษาของ Zengin and Onder (2021) ที่วิเคราะห์วิดีโอบน

แพลตฟอร์มยูทูบเกี่ยวกับการอลัตราซาวด์ระบบขอ้ต่อและกล้ามเน้ือ และการศึกษาของ Jung and Seo (2022) ที่

วิเคราะห์วิดโีอเกี่ยวกับการรกัษารากฟัน โดยใช้ VPI เพื่อวดัความนิยมของวิดีโอ และพบว่า วิดีโอที่เผยแพร่โดย

ผูเ้ชีย่วชาญมค่ีา VPI สูงกว่าวดิโีอทีเ่ผยแพร่โดยบุคคลทัว่ไป ซึ่งคล้ายกบัผลการศกึษาน้ีทีพ่บว่า ค่า VPI มแีนวโน้มสงู

กว่าสําหรบัวดิโีอทีเ่ผยแพร่โดยแพทย ์แต่ในทางกลบักนัการศกึษาของ Cakmak (2021) มกีารประเมนิความนิยมของ

วดิโีอโดยใช ้VPI พบว่า วดิโีอทีเ่ผยแพร่โดยผูท้ีไ่ม่ใช่แพทยม์คี่า VPI มากกว่าวดิโีอทีเ่ผยแพร่โดยแพทยเ์น่ืองจากมกีาร

สรา้งเน้ือหาทีม่คีวามน่าสนใจและใชภ้าษาทีเ่ขา้ใจไดม้ากกว่า 

ข้อเสนอแนะท่ีได้รบัจากการวิจยั 

จากผลการศึกษาการประเมินสื่อวิดีโอให้ความรู้เกี่ยวกับโรคเชื้อราบริเวณผิวหนังบนแพลตฟอร์มยูทูบ ผู้วิจ ัยมี

ขอ้เสนอแนะ ดงัน้ี 

1) วดิโีอที่มเีน้ือหาที่มคุีณภาพ โดยส่วนใหญ่จะถูกเผยแพร่โดยแหล่งขอ้มูลที่น่าเชื่อถอื เช่น บุคลากรทางการแพทย์ 

องค์กรดา้นสุขภาพ สถาบนัการศกึษา สถาบนัการแพทย์ต่างๆ ดงันัน้ผูร้บัชมควรมคีวามระมดัระวงั และตระหนักของ

แหล่งทีม่าของวดิโีอ 

2) ผู้เชี่ยวชาญและบุคลากรทางการแพทย์ควรมกีารให้คําแนะนําแก่ผู้ป่วยในการรบัชมวดิีโอที่มคุีณภาพ โดยอาจ

แนะนําเน้ือหาทีม่กีารประเมนิแลว้ว่ามคุีณภาพและความน่าเชื่อถอืทีด่ ี

3) ผูเ้ชีย่วชาญ บุคลากรทางการแพทย์ หรอืสถาบนัดา้นสุขภาพทีม่คีวามเชีย่วชาญ ควรมกีารเผยแพร่เน้ือหาวดิโีอทีม่ี

คุณภาพ มเีน้ือหาทีเ่ขา้ใจไดง้า่ย และมคีวามน่าสนใจ เหมาะกบัการนําไปประยุกตใ์ชข้องผูป่้วย 

4) แนะนําใหแ้พลตฟอร์มยทูบูมกีารพฒันาระบบการจดัลําดบัและการกรองเน้ือหาอย่างเป็นระบบ โดยเฉพาะขอ้มลูทีม่ี

ความเกีย่วขอ้งกบัดา้นสุขภาพ 

ข้อเสนอแนะในการวิจยัครัง้ต่อไป 

1) พจิารณาเพิม่จาํนวนวดิโีอทีเ่ขา้ร่วมในการศกึษา หรอืเพิม่คาํสบืคน้ 

2) พจิารณาการศกึษาวดิโีอทีใ่หค้วามรูเ้กี่ยวกบัโรคเชื้อราบรเิวณผวิหนังรวมถงึวดิโีอภาษาอื่นนอกจากภาษาองักฤษ 

เช่น ภาษาไทย 
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