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บทคดัย่อ 

การศึกษาน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาผลของรูปแบบการอบรมเล้ียงดู ต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากลูก

ของแม่ ไดแ้ก่ การควบคุมการกินอาหารหวานและการดูแลการทาํความสะอาดช่องปากลูกของแม่ ใน 3 ประเดน็ ไดแ้ก่ 

การตรวจว่าลูกแปรงฟันหรือไม่ การตรวจว่าลูกแปรงฟันสะอาดหรือไม่ และการแปรงฟันให้ลูก วิธีการวิจัยแบบ

ตดัขวางเชิงวเิคราะห์ กลุ่มตวัอยา่งเป็นแม่ของเดก็นกัเรียนอาย ุ 7-8 ปี  ท่ีอาศยัอยูใ่นเขตเมือง มีฐานะและการศึกษาระดบั

ปานกลาง  จาํนวน 350 คน  เกบ็ขอ้มูลโดยการใชแ้บบสัมภาษณ์รูปแบบการอบรมเล้ียงดู และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ช่องปากลูก  ผลการศึกษาพบวา่รูปแบบการอบรมเล้ียงดูไม่มีผลต่อพฤติกรรมการควบคุมการกินอาหารหวาน และการ

ดูแลการทาํความสะอาดช่องปากลกูของแม่ ยกเวน้การตรวจวา่ลกูแปรงฟันหรือไม่  (p = 0.016) โดยแม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลูก

แบบควบคุมมีแนวโนม้จะตรวจวา่ลกูแปรงฟันหรือไม่ ถ่ีมากกวา่แม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลกูแบบอ่ืน ๆ    

  

ABSTRACT 

The objective of this study was to determine the effect of  parenting  style on mother’s oral health care  of  

children  including sugary food  control and oral hygiene care  practices  regarding three issues: checking to see if  the  

child  brushed their teeth, checking to see if  the teeth were clean  after  brushing, and  brushing teeth for the child.   

A cross-sectional analytical study was conducted.  Samples included 350 parents of children aged 7-8 years who  

lived in an urban area with  medium socioeconomic status.  Data was collected using questionnaires concerning the 

parenting style and oral hygiene care of mothers. The results showed that no association was found between the 

parenting style,  sugary food control and oral hygiene care of  children, except for checking to see if the child brushed  

(p = 0.016 ).  Authoritarian  parents  tended  to check  if  their  children  brushed their  teeth more often than  those 

with other parenting styles.  
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บทนํา 

การพฒันามนุษยใ์หเ้ป็นประชากรท่ีมีคุณภาพ มี

ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 2 ดา้น คือดา้นพนัธุกรรม และดา้น

ส่ิงแวดล้อม รูปแบบการอบรมเ ล้ียงดู  (Parenting  

Style)  เป็นปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มท่ีมีอิทธิพลสูงต่อ

พฒันาการของเด็ก (ดุลยา, 2552) ซ่ึงการอบรมเล้ียงดู

หมายถึง การกระทาํหรือความประพฤติใด ๆ ท่ีพ่อแม่

หรือผูป้กครองแสดงต่อเด็ก การอบรมสั่งสอน การ

ตอบสนองความตอ้งการของเด็กทั้งดา้นร่างกาย และ

จิตใจ ซ่ึงจะเป็นการหล่อหลอมพฤติกรรมดา้นต่าง ๆ 

ของเด็กในระยะยาว (รัตนวดี, 2533; พรเพญ็, 2537;  

ภคัวดี, 2550; ดวงกมล,  2553; สุกญัญา, 2555)  

เด็กอายุ 7-8 ปี เป็นช่วงวยัท่ีตอ้งมีการเรียนรู้ 

ปรับตัว และเผชิญกับส่ิงแวดล้อมใหม่ในการเข้าสู่

ระบบการศึกษาท่ีแตกต่างจากระดบัก่อนวยัเรียน  เด็ก

ในวยัน้ีมีโอกาสไดรั้บอิทธิพลจากส่ือโฆษณาต่างๆ ได้

สัมผสักบัส่ิงแวดลอ้มท่ีอาจก่อให้เกิดโรคฟันผุมากข้ึน   

ประกอบกบัเดก็ในช่วงวยัน้ีเป็นวยัท่ีมีการผลดัเปล่ียน 

จากฟันนํ้ านมเป็นฟันแท้ หากไม่ได้รับการดูแล

สุขภาพพช่องปากท่ีถูกตอ้งจะส่งผลให้เด็กเกิดโรคฟัน

ผแุละอาจทุกขท์รมานจากโรคฟันผ ุอนัจะส่งผลกระทบ

ต่อเด็กทั้งดา้นร่างกายและจิตใจ รวมทั้งต่อครอบครัว  

(สาํนกัทนัตสาธารณสุข, 2554) โดยปัจจยัท่ีทาํให้เกิด

ฟันผุในเดก็ไดแ้ก่  การรับประทานอาหารและการดูแล

อนามยัช่องปาก ซ่ึงพฤติกรรมดงักล่าวของเด็ก ส่วน

หน่ึงไดรั้บอิทธิพลจากลกัษณะทางสังคม  วฒันธรรม

และส่ิงแวดล้อม รวมทั้ งการอบรมเล้ียงดู  (จันทนา 

และคณะ, 2547)   

การศึกษาคร้ังน้ี  ผู ้วิจัยสนใจศึกษาผลของ

รูปแบบการอบรมเล้ียงดู  (Parenting  Style) ต่อ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากลูก  ตามแนวคิด

รูปแบบการอบรมเล้ียงดูของ  Diana  Baumrind  ซ่ึง

จาํแนกเป็น 3 รูปแบบ ไดแ้ก่ 1. แบบเอาใจใส่  

(Authoritative Parenting Style) ลกัษณะการเล้ียงดูคือ

พ่อแม่ให้อิสระในส่ิงท่ีเห็นว่าสมควร เด็กได้รับการ

สนบัสนุนให้แสดงออกโดยอยูภ่ายใตร้ะเบียบท่ีพ่อแม่

ดูแล 2. แบบควบคุม (Authoritarian Parenting Style)  

ลักษณะการเล้ียงดูคือพ่อแม่เข้มงวดสูง ตอบสนอง

ความต้องการของเด็กตํ่ า  ใช้อ ํานาจควบคุมตาม

มาตรฐานท่ีตนเองยึดถือและ 3. แบบตามใจ  

(Permissive Parenting Style)  คือการท่ีพ่อแม่ไม่ใช้

อาํนาจควบคุมเด็ก  เด็กไดรั้บอิสระในการแสดงออก

ด้านอารมณ์ ความรู้สึก และความต้องการได้อย่าง

เปิดเผย  (Vander Zanden, 1989;  Baumrind, 1996) มี

การศึกษาการเพ่ือทาํนายรูปแบบการอบรมเล้ียงดูจาก

ลกัษณะการให้ลูกกินอาหารใน 6 ลกัษณะ ไดแ้ก่ การ

ตอบสนอง การจาํกดัการกิน การควบคุม  การกดดนั  

การให้กาํลงัใจ และการเป็นแบบอยา่ง ในกลุ่มแม่ของ

เด็กนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี  1 ท่ีอาศยัอยูใ่นเขต

ชนบทประเทศอเมริกา ผลการศึกษาพบว่าแม่ท่ีเล้ียงดู

ลูกแบบเอาใจใส่จะให้กําลังใจ เป็นแบบอย่างและ

ตอบสนองการกินของลูก แม่ท่ีเล้ียงดูลูกแบบควบคุม

จะกดดนั จาํกดั และควบคุมการกิน ส่วนแม่ท่ีเล้ียงดูลูก

แบบตามใจจะเป็นแบบอยา่งการกินในเชิงลบ (Hubbs-

Tait et al., 2008) 

ปัจจุบันยงัไม่มีการศึกษาผลของรูปแบบการ

อบรมเล้ียงดู ต่อพฤติกรรมท่ีเก่ียวข้องกับการดูแล

สุขภาพช่องปากของเด็กทั้งในเร่ืองการควบคุมการกิน

และการทาํความสะอาดสุขภาพช่องปากในประเทศ

ไทย มีเพียงการศึกษาเชิงคุณภาพถึงรูปแบบการเล้ียงดู

ท่ีมีผลต่อกระบวนการเล้ียงดูท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพช่อง

ปากไดแ้ก่ การให้นมเด็ก  การให้อาหารเสริม อาหาร

ม้ือหลกั การทาํความสะอาดช่องปาก การเขา้รับบริการ

ทางทนัตกรรม โดยพบว่าในชุมชนชนบทของไทย มี

ลกัษณะการเล้ียงดูแบบบา้นๆหรือธรรมชาติ  ส่งผลให้

เด็กกินขนมตลอดเวลา เ น่ืองจากพ่อแม่ไม่มีเวลา

ควบคุมดูแล และมีพ่ีและญาติเอาขนมมาให้ เป็นตน้  

(องัคณา และคณะ, 2552)  
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วตัถุประสงค์ของการวจิัย  

เพ่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลการทาํความ

สะอาดช่องปากและการควบคุมการกินอาหารของเด็ก

อาย ุ 7-8 ปี  ของแม่ท่ีมีรูปแบบการอบรมเล้ียงดูท่ีแตก 

ต่างกนั 

 

วธีิการวจิัย    

การศึกษาน้ี เ ป็นการวิจัยแบบตัดขวางเ ชิง

วเิคราะห์  (Cross - sectional  analytical study)    

กลุ่มตวัอยา่งเป็นแม่ของเด็กนกัเรียนอาย ุ7-8 ปี

ท่ีเขา้ร่วมโครงการการพฒันาการดูแลสุขภาพช่องปาก

ของเด็กนักเรียนระดบัอนุบาลในระดบัชุมชนภาคใต ้

ประเทศไทย  (โครงการเด็กใตฟั้นดี) ปีการศึกษา 2555  

ในโรงเรียนกลุ่มควบคุม  6 โรงเรียน ท่ีอยูใ่นเขตอาํเภอ

หาดใหญ่ จงัหวดัสงขลา จาํนวน 350 คน 

แม่ของเด็กทุกคนได้รับการสัมภาษณ์เ พ่ือ

ประเมินรูปแบบการอบรมเล้ียงดูของแม่  (สัมภาษณ์

ทางโทรศพัท์โดยผูว้ิจยั)  และประเมินพฤติกรรมการ

ดูแลสุขภาพช่องปากเดก็ของแม่ (ใชข้อ้มูลในโครงการ

เดก็ใตฟั้นดี)   

แบบสัมภาษณ์รูปแบบการอบรมเล้ียงดู ประยกุต์

จากแบบสัมภาษณ์ของ รัตนวดี (2533)  เป็นแบบมาตร

วดัลิเคอร์ท ตามมาตราส่วนประมาณค่า มี  5 ตวัเลือก 

(จริงท่ีสุด ค่อนขา้งจริง  ปานกลาง ไม่ค่อยจริง  และไม่

จริงเลย) เกณฑก์ารให้คะแนนเรียงจากมากไปนอ้ยจาก

จริงท่ีสุด 5 คะแนนถึงไม่จริงเลย 1 คะแนนตามลาํดบั 

คาํถามมี 45 ขอ้ จาํแนกเป็นคาํถามท่ีเก่ียวกบัรูปแบบ

การอบรมเล้ียงดูแบบเอาใจใส่  แบบควบคุมและแบบ

ตามใจ เรียงสลบัขอ้กนัอยา่งละ 15 ขอ้ 

ก่อนเก็บข้อมูลได้นําเคร่ืองมือไปทดลองใช ้

(Try out) ในกลุ่มแม่ท่ีมีลูกอาย ุ7-8 ปี  จาํนวน 30 คน 

แล้วนํามาหาค่าความเท่ียงของเคร่ืองมือ และปรับ

คาํถามท่ีเขา้ใจยากและมีค่า Corrected Item-Total 

Correlation ตํ่า ไดค้่า Cronbach’s alpha สุดทา้ยเท่ากบั 

0.861, 0.743, 0.746 ในกลุ่มคาํถามแบบเอาใจใส่ แบบ

ควบคุม 

และแบบตามใจตามลาํดบั  และทั้งฉบบัเท่ากบั  0.874  

การจาํแนกกลุ่มตวัอยา่งว่ามีรูปแบบการอบรม

เล้ียงดูลกูแบบใด ใชว้ิธีการคาํนวณค่า z-score (Streiner  

& Norman, 1998)  โดยวิธีการปรับจากคะแนนดิบใหมี้

ค่ามาตรฐานเดียวกนัของ คะแนนภายในกลุ่มนั้น กลุ่ม

ตวัอยา่งถูกจดัอยูใ่นกลุ่มรูปแบบการอบรมเล้ียงดูท่ีมีค่า 

z – score สูงสุด    

ขอ้มูลพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากลูก

ของแม่ ไดจ้ากโครงการเด็กใตฟั้นดี ไดแ้ก่ การควบคุม

การกินอาหารหวานและการดูแลการทาํความสะอาด

ช่องปากเดก็ มี 3 ประเดน็ไดแ้ก่  

1. การตรวจว่าเด็กแปรงฟันหรือไม่ (ตรวจว่า

แปรงฟัน)  

2.  การตรวจว่าเด็กแปรงฟันสะอาดหรือไม่ 

(ตรวจความสะอาด) 

3.  การแปรงฟันใหเ้ดก็ (แปรงฟันให)้ 

การวิเคราะห์ขอ้มูล ใชส้ถิติเชิงพรรณนา เช่น

ค่าความถ่ี ร้อยละ และใชส้ถิติ  Chi-square เปรียบเทียบ

สัดส่วนของพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากลูกของ

แม่ ในแต่ละรูปแบบการอบรมเล้ียงดู  

ก า ร ศึ ก ษ า น้ี ไ ด้ผ่ า น ค ว า ม เ ห็ น ช อ บ ข อ ง

คณะกรรมการจริยธรรมในการวิจัย   คณะทันต

แพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์   

 

ผลการวจิัย  

1. ข้อมูลทัว่ไป 

กลุ่มตวัอยา่งเป็นแม่เดก็นกัเรียนอาย ุ 7-8 ปี  

จาํนวน 350 คน ร้อยละ 73.3 ของเดก็เรียนในโรงเรียน

เอกชน เดก็เป็นเพศชายใกลเ้คียงกบัหญิง  แม่ส่วนใหญ่

มีลูก 2 คน (ร้อยละ 55.4) ประกอบอาชีพคา้ขาย  ขาย

ตรงหรือเป็นเจ้าของกิจการมากท่ีสุด (ร้อยละ 28.3)   

รองลงมาไดแ้ก่เกษตรกร (ร้อยละ 21.7)  และรับจ้าง

ทัว่ไป  (ร้อยละ 19.4) ส่วนใหญ่  (ร้อยละ 60.9) จบชั้น

มธัยมศึกษา ปวช. ปวส. โดยมีแม่เพียงร้อยละ 18.9 ท่ี

จบการศึกษาปริญญาตรีหรือสูงกว่า  รายไดต่้อเดือน
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ของครอบครัวส่วนใหญ่   (ร้อยละ 70.6)   มีเพียงพอกบั

รายจ่าย  (ตารางท่ี 1) 

 

ตารางที ่1  จาํนวนและร้อยละขอ้มูลพ้ืนฐาน  (n=350) 

ขอ้มูลพื้นฐาน จาํนวน ร้อยละ 

สังกดัโรงเรียนของลกู   

  - รัฐบาล 76 21.7 

  - เอกชน 274 73.3 

เพศของลกู   

  - ชาย 192 54.9 

  - หญิง 158 45.1 

จาํนวนลกู   

  - 1 คน 68 19.4 

  - 2 คน 194 55.4 

  - มากกวา่  2 คน 88 25.1 

อาชีพของแม่   

  - แม่บา้น/วา่งงาน/เกษียณ 45 12.9 

  - รับราชการ/พ.บริษทั 50 14.3 

  - คา้ขาย/ขายตรง/จ.กิจการ 99 28.3 

  - เกษตรกร 76 21.7 

  - รับจา้งทัว่ไป 68 19.4 

  - อ่ืน ๆ  12 3.4 

ระดบัการศึกษาของแม่   

  -  ประถมศึกษา/ ตํ่ากวา่ 71 20.3 

 -  มธัยม/ปวช./ปวส./เทียบเท่า 213 60.9 

  - ปริญญาตรี/สูงกวา่ 66 18.9 

รายไดต่้อเดือนของครอบครัว   

 - ไม่เพียงพอ 42 12.0 

  - เพียงพอ 247 70.6 

  - เหลือเกบ็ 61 17.4 

ตารางที ่ 2 จาํนวนและร้อยละจาํแนกตามรูปแบบการ 

 อบรมเล้ียงดู และการดูแลสุขภาพช่องปาก 

 ลกูของแม่  (n=350) 

ตวัแปร จาํนวน ร้อยละ 

รูปแบบการอบรมเล้ียงดู   

-  เอาใจใส่ 131 37.4 

-  ควบคุม 110 31.4 

-  ตามใจ 109 31.2 

ควบคุมการกินอาหารหวาน   

-  <  1 คร้ัง/สัปดาห์ 269 76.9 

-  ≥ 1 คร้ัง/สัปดาห์ 81 23.1 

ตรวจวา่แปรงฟัน   

 -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 147 42.0 

 -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 203 58.0 

ตรวจความสะอาด   

  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 166 47.4 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 184 52.6 

แปรงฟันให ้   

  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 325 92.9 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 25 7.1 

 

ตารางท่ี 2  แสดงวา่แม่กลุ่มตวัอยา่งมีการอบรม

เล้ียงดูลกูในแบบต่างๆ ในสัดส่วนใกลเ้คียงกนั อยา่งไร

ก็ตาม พบสัดส่วนท่ีอบรมเล้ียงดูลูกแบบเอาใจใส่สูง

ท่ีสุด (ร้อยละ 37.4) แม่ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 76.9) ไม่เคย

ควบคุมการกินอาหารหวานของลูก  หรือปฏิบติัน้อย

กว่า  1 คร้ัง/สัปดาห์ ส่วนเร่ืองการดูแลการทาํความ

สะอาดช่องปากลูกพบว่า  แม่เกินคร่ึงหน่ึงตรวจว่า

ลูกแปรงฟันหรือไม่ และตรวจว่าแปรงฟันสะอาด

หรือไม่ มากกวา่หรือเท่ากบั 4 วนั/สัปดาห์ (ร้อยละ 58, 

52.6 ตามลาํดบั) ในทางตรงกนัขา้ม พบวา่มีแม่ถึงร้อยละ 

93 ท่ีไม่เคยแปรงฟันใหล้กูหรือแปรงนานๆ คร้ัง (≤ 3 

วนั /สัปดาห์)  
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ตารางที่  3 จาํนวนและร้อยละของระดบัการศึกษาของแม่และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากลกูของแม่ จาํแนก 

ตามรูปแบบการอบรมเล้ียงดู   (n=350) 

การดูแล 

รูปแบบการอบรมเล้ียงดู n  (%) 

p- value 
เอาใจใส่ ควบคุม ตามใจ 

ควบคุมการกินอาหารหวาน     

  -  <  1 คร้ัง/สัปดาห์ 103(78.6) 84(76.6) 82(75.2) .816 

  -  ≥ 1 คร้ัง/สัปดาห์ 28(21.4) 26(23.6) 27(24.8)  

ตรวจวา่แปรงฟัน     

  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 63(48.1) 34(30.9) 50(45.9) .016* 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 68(51.9) 76(69.1) 59(54.1)  

ตรวจความสะอาด     

  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 66(50.4) 43(39.1) 57(52.3) .102 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 65(49.6) 67(60.9) 52(47.7)  

แปรงฟันให ้     

  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 124(94.7) 101(91.8) 100(91.7) .600 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 7(5.3) 9(8.2) 9(8.3)  

ระดบัการศึกษา     

-  ประถมศึกษา/ ตํ่ากวา่ 23(17.6) 22(20.0) 26(23.9) .822 

-  มธัยม/ปวช./ปวส./เทียบเท่า 82(62.6) 68(61.8) 63(57.8)  

-  ปริญญาตรี/สูงกวา่ 26(19.8) 20(18.2) 20(18.3)  

 

2. รูปแบบการอบรมเลีย้งดูกับพฤติกรรมการ

ดูแลสุขภาพช่องปากลูกของแม่   

ตารางท่ี  3  แสดงวา่แม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลูกทั้ง 

3 รูปแบบส่วนใหญ่จบมธัยมศึกษา  ปวช.  ปวส. หรือ

เทียบเท่า แต่แม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลูกแบบเอาใจใส่จบ

ปริญญาตรีหรือสูงกว่า มากกว่าแม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลูก

แบบควบคุมและแบบตามใจ รูปแบบการอบรมเล้ียงดู 

ไม่มีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากลูก อยา่ง

มีนยัสาํคญัทางสถิติ ยกเวน้ต่อพฤติกรรมการตรวจว่า

ลูกแปรงฟันหรือไม่  (p = .016) โดยพบวา่แม่ท่ีอบรม

เล้ียงดูลูกแบบควบคุมมีแนวโน้มจะตรวจว่าลูกแปรง

ฟันหรือไม่ ถ่ีมากกวา่แม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลกูแบบอ่ืน ๆ  
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ตารางที่  4 จาํนวนและร้อยละของพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากลูกตามรูปแบบการอบรมเล้ียงดู จาํแนกตาม 

 ระดบัการศึกษาของแม่  (n=350) 

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

ช่องปากลกูของแม่ 
รวม 

รูปแบบการอบรมเล้ียงดู  n (%) 
P-value 

เอาใจใส่ ควบคุม ตามใจ 

ประถมศึกษา/ ต่ํากว่า      

ควบคุมการกินอาหารหวาน      

  -  <  1 คร้ัง/สัปดาห์ 57(80.3) 18(78.3) 18(81.8) 21(80.8) 1.00 

  -  ≥ 1 คร้ัง/สัปดาห์ 14(19.7) 5(21.7) 4(18.2) 5(19.2)  

ตรวจวา่แปรงฟัน      
  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 28(39.4) 14(60.9) 3(13.6) 11(42.3) .005* 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 43(60.6) 9(39.1) 19(86.4) 15(57.7)  
ตรวจความสะอาด      
  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 36(50.7) 13(56.5) 8(36.4) 15(57.7) .269 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 35(49.3) 10(43.5) 14(63.6) 11(42.3)  
แปรงฟันให ้      
  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 70(98.6) 23(100) 21(95.5) 26(100) .310 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 1(1.4) 0 1(4.5) 0  

มัธยมศึกษา /ปวช. /ปวส. /เทียบเท่า        

ควบคุมการกินอาหารหวาน      

  -  <  1 คร้ัง/สัปดาห์ 165(77.5) 69(84.1) 50(73.5) 46(73.0) .181 

  -  ≥ 1 คร้ัง/สัปดาห์ 48(22.5) 13(15.9) 18(26.5) 17(27.0)  

ตรวจวา่แปรงฟัน      
  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 97(45.5) 39(47.6) 25(36.8) 33(52.4) .179 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 116(54.5) 43(52.4) 43(63.2) 30(47.6)  
ตรวจความสะอาด      
  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 105(49.3) 41(50.0) 28(41.2) 36(57.1) .186 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 108(50.7) 41(50.0) 40(58.8) 27(42.9)  
แปรงฟันให ้      
  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 198(93.0) 77(93.9) 60(88.2) 61(96.8) .145 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 15(7.0) 5(6.1) 8(11.8) 2(3.2)  
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ตารางที่  4 จาํนวนและร้อยละของพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากลูกตามรูปแบบการอบรมเล้ียงดู จาํแนกตาม 

 ระดบัการศึกษาของแม่  (n=350)  (ต่อ)  

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

ช่องปากลกูของแม่ 
รวม 

รูปแบบการอบรมเล้ียงดู  n (%) 
P-value 

เอาใจใส่ ควบคุม ตามใจ 

ปริญญาตรี/ สูงกว่า      

ควบคุมการกินอาหารหวาน      

  -  <  1 คร้ัง/สัปดาห์ 47(71.2) 16(61.5) 16(80.0) 15(75.0) .353 

  -  ≥ 1 คร้ัง/สัปดาห์ 19(28.8) 10(38.5) 4(20.0) 5(25.0)  

ตรวจวา่แปรงฟัน      

  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 22(33.3) 10(38.5) 6(30.0) 6(30.0) .776 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 44(66.7) 16(61.5) 14(70.0) 14(70.0)  

ตรวจความสะอาด      

  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 25(37.9) 12(46.2) 7(35.0) 6(30.0) .508 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 41(62.1) 14(58.8) 13(65.0) 14(70.0)  

แปรงฟันให ้      

  -  ≤ 3 วนั/สัปดาห์ 57(86.4) 24(92.3) 20(100) 13(65.0) .003* 

  -  ≥ 4 วนั/สัปดาห์ 9(13.6) 2(7.7) 0 7(35.0)  

 

2.1 รูปแบบการอบรมเลีย้งดูกับพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพช่องปากลูกของแม่ จําแนกตามระดับ

การศึกษาของแม่  

ตารางท่ี 4 แสดงว่าในกลุ่มแม่ท่ีจบ

ประถมศึกษาหรือตํ่ากวา่  รูปแบบการอบรมเล้ียงดูไม่มี

ผลอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p > 0.05) ต่อพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพช่องปากของลูก ในเร่ืองการควบคุม

การกินอาหารหวานและการดูแลการทาํความสะอาด

ช่องปากลูกของแม่ ยกเวน้ประเด็นการตรวจว่าลูกแป

รงฟันหรือไม่  (p = .005) โดยแม่ท่ีมกัจะตรวจวา่ลูกแป

รงฟันหรือไม่ (≥ 4 วนัต่อสัปดาห์) จะเป็นแม่ท่ีอบรม

เล้ียงดูลูกแบบควบคุม ส่วนกลุ่มแม่ท่ีจบมธัยมศึกษา, 

ปวช., ปวส. หรือเทียบเท่า ไม่พบผลอย่างมีนัยสําคญั

ทางสถิติ  ของรูปแบบการอบรมเล้ียงดูต่อพฤติกรรม

การควบคุมการกินอาหารหวาน และการดูแลการทาํ

ความสะอาดช่องปากลกูของแม่ ในทุกประเดน็  

ส่วนผลของรูปแบบการอบรมเล้ียงดู

ต่อการดูแลสุขภาพช่องปากลูกของแม่ ในกลุ่มแม่ท่ีจบ

ปริญญาตรีหรือสูงกวา่  พบวา่มีนยัสาํคญัทางสถิติ  (p = 

0.03)  เฉพาะต่อการแปรงฟันใหลู้ก  โดยพบวา่แม่กลุ่ม

น้ีมีการแปรงฟันใหลู้ก (≥ 4 วนัต่อสัปดาห์) เพียงร้อย

ละ 13.6   และส่วนใหญ่ เป็นแม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลูกแบบ

ตามใจมากท่ีสุด (ร้อยละ 35)     
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อภิปรายและสรุปผลการวจิัย  

แม่ส่วนใหญ่ในการศึกษาน้ี มีระดบัการศึกษา

ปานกลางคือมธัยมศึกษา ปวช. ปวส. หรือเทียบเท่า  มี

อาชีพท่ีหลากหลายทั้งอาชีพท่ีเป็นเวลาแน่นอน ไดแ้ก่

อาชีพรับราชการ พนกังานบริษทั และไม่แน่นอน  เช่น

คา้ขาย  เจา้ของกิจการ และรับจา้ง  ถึงแมส่้วนใหญ่ให้

ลูกเขา้เรียนในโรงเรียนเอกชน แต่เป็นโรงเรียนเอกชน

ท่ีไม่ไดห้วงัผลกาํไร เก็บค่าเล่าเรียนไม่แพงมากนกั จึง

แสดงใหเ้ห็นวา่กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาน้ีเป็นตวัแทน

ของแม่ท่ีมีระดบัการศึกษาและฐานะปานกลางในเขต

เมือง  

เคร่ืองมือในการเก็บขอ้มูลรูปแบบการอบรม

เล้ียงดู ท่ีใชใ้นการศึกษาน้ี เคยมีการทดสอบมาจาก

การศึกษาอ่ืน (รัตนวดี, 2533) และไดท้ดสอบซํ้ าใน

การศึกษาน้ี ไดผ้ลความน่าเช่ือถือในระดบัดี (alpha = 

0.874) อยา่งไรก็ตาม เคร่ืองมือน้ีอาจไม่สามารถระบุ

รูปแบบการอบรมเล้ียงดูของกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษา

น้ีไดอ้ยา่งถูกตอ้ง  เน่ืองจากการศึกษาน้ีสัมภาษณ์แม่ทาํ

ใหอ้าจไดข้อ้มูลไม่ตรงกบัความจริง โดยแม่มีแนวโนม้

จะตอบว่าไดดู้แลลูกอย่างใกลชิ้ด แต่ในความเป็นจริง

อาจไม่ได้ดูแลอย่างนั้น ต่างจากการศึกษาส่วนใหญ่

เก่ียวกบัรูปแบบการอบรมเล้ียงดูจะเก็บขอ้มูลจากเด็ก  

ซ่ึงมกัเป็นเด็กโต (ถั้น, 2517;  วิกรม, 2518;  วีรนุช, 

2547;  ประพนัธ์,  2519;   ภคัวดี,  2550;  ดวงกมล,  

2553)   ซ่ึงการถามเดก็อาจไดข้อ้มูลรูปแบบการอบรม

เล้ียงดูท่ีแม่ใช้ ท่ีถูกต้องมากกว่า อย่างไรก็ตามใน

การศึกษาน้ี  มีข้อจํากัดในการเก็บข้อมูลจากเด็ก

เน่ืองจาก เด็กในการศึกษาน้ีมีอายเุพียง 7-8 ปี ซ่ึงเป็น

วยัท่ีพฒันาการทางสติปัญญาการคิดใช้เหตุผล การ

เช่ือมโยงเหตุและผลเชิงนามธรรมยงัไม่ดีพอ (นิตยา,  

2551)  เดก็จึงไม่สามารถตอบคาํถามท่ีมีความซบัซอ้น

และใชเ้วลานานได ้ทาํใหต้อ้งเกบ็ขอ้มูลจากแม่  

พบว่ามีแม่ถึงร้อยละ 77 ไม่เคยหรือปฏิบติั

นานๆ คร้ัง ในการควบคุมการกินอาหารหวานของลูก  

และแม่ประมาณคร่ึงหน่ึง ดูแลการทาํความสะอาดช่อง

ปากลูกทั้งการตรวจว่าลูกแปรงฟันหรือไม่  การตรวจ

วา่แปรงสะอาดหรือไม่ นอ้ยกวา่  3 คร้ัง/สัปดาห์ ยิง่กวา่ 

นั้น มีแม่ถึงร้อยละ 95 ท่ีไม่เคยหรือแปรงฟันใหลู้กนอ้ย

กวา่  3 คร้ัง/สัปดาห์ ทั้งน้ีอาจมีสาเหตุมาจากการท่ีแม่

ไม่ตระหนักหรือไม่มีความรู้ในการดูแลสุขภาพช่อง

ปากของลูกอยา่งเหมาะสม (เสมอจิต,  2551; สิริรัตน์, 

2555)  และคิดว่าการท่ีลูกฟันผุ  เป็นเร่ืองธรรมชาติ  

โดยแม่ในการศึกษาน้ีร้อยละ 69.4  ตอบวา่  “ลูกฟันผุ

เป็นเร่ืองธรรมชาติ”  

ยิ่งกว่านั้นในเร่ืองการดูแลการทาํความสะอาด

ช่องปากลกู แม่อาจคิดวา่ลูกโตพอท่ีจะแปรงฟันไดด้ว้ย

ตนเอง (ฉลองชยั,  2549)  ทั้งท่ีเด็กในวยัน้ี ถึงแมจ้ะ

สามารถแปรงฟันได้ด้วยตนเอง แต่ส่วนใหญ่ยงัไม่

สะอาดพอ มีความจาํเป็นท่ีพอ่แม่หรือผูป้กครองจะตอ้ง

ช่วยดูแล หรือช่วยแปรงซํ้ าให้หากเด็กแปรงไม่สะอาด 

(องัคณาและดวงธิดา, 2547; เครือข่ายเด็กไทยไม่กิน

หวาน,  2547; ชุติมา, 2551)   

นอกจากน้ีอาจเกิดจากแม่ในการศึกษาน้ี เป็นแม่

ในเขตเมือง ถึงแมว้่าจะตระหนักในความสําคญัของ

การดูแลสุขภาพช่องปากลูก แต่อาจมีข้อจํากัดและ

อุปสรรคในเร่ืองของเวลาในการดูแลลูกของตนเอง  

โดยพบวา่แม่ในการศึกษาน้ี มากกวา่ร้อยละ  80 ทาํงาน 

และจากการสัมภาษณ์เด็กเพิ่มเติมวา่แม่อยูบ่า้นหรือไม่

ตอนท่ีเขา้นอน  พบวา่มีแม่มากกวา่ร้อยละ 25  ท่ีไม่เคย

อยู่บา้นหรืออยู่บา้นบางวนัตอนท่ีลูกเขา้นอน  ทาํให้

พฤติกรรมการดูแลท่ีปฏิบติัไดถ่ี้คือพฤติกรรมท่ีไม่ตอ้ง

ใชเ้วลาและความพยายามมากนกั  เช่นการตรวจวา่เด็ก

แปร งฟันหรือตร วจว่าแปร งฟันสะอาดหรือไม่  

ในขณะท่ีการควบคุมการกินอาหารหวานและการ

แปรงฟันให้เป็นพฤติกรรมท่ีแม่ตอ้งใชเ้วลาและความ

พยายามมาก  จึงพบว่าแม่ส่วนใหญ่ไม่สามารถปฏิบติั

ไดถ่ี้  

การศึกษาน้ีไม่พบความแตกต่างของพฤติกรรม 

การควบคุมการกินอาหารหวานและการดูแลการทาํ

ความสะอาดช่องปากลูกของแม่  ท่ีมีรูปแบบการอบรม

เล้ียงดูท่ีแตกต่างกัน ยกเวน้การตรวจว่าลูกแปรงฟัน
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หรือไม่ ทั้ งน้ีอาจเน่ืองมาจากการท่ีแม่จะเล้ียงดูลูกใน

เร่ืองนั้ นๆ อย่างไร นอกจากจะมาจากรูปแบบการ

อบรมเล้ียงดูท่ีแม่ยึดถือเป็นแนวปฏิบติัแลว้ แม่ยงัตอ้ง

ตระหนกัและทราบวา่พฤติกรรมใดเป็นพฤติกรรมท่ีพึง

ประสงค์ในการให้ลูกปฏิบัติ  ซ่ึงพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพช่องปาก  เป็นพฤติกรรมท่ีแม่และผูป้กครอง

ส่วนใหญ่ย ังมีความรู้และความเข้าใจท่ีไม่ถูกต้อง  

(เสมอจิต, 2551)   

อยา่งไรกต็าม พบวา่แม่ส่วนใหญ่ท่ีอบรมเล้ียงดู

ลูกแบบควบคุม จะตรวจวา่ลูกแปรงฟันในความถ่ีท่ีสูง

กว่าแม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลูกแบบอ่ืนๆ สอดคล้องกับ

รูปแบบการอบรมเล้ียงดูของแม่ ซ่ึงลกัษณะแม่ท่ีเล้ียงดู

ลูกแบบควบคุม จะมีพฤติกรรมเขม้งวดกวดขนั คอย

กาํกบัดูแล วางกฎเกณฑ์ให้ปฏิบติัตาม ลงโทษหากทาํ

ผิด  (ดุลยา, 2552)  ทาํให้แม่กลุ่มน้ีคอยควบคุม ตรวจ

ว่าลูกแปรงฟันหรือไม่ ในขณะท่ีแม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลูก

แบบเอาใจใส่ จะให้ความรัก ความอบอุ่น สนับสนุน  

ส่งเสริมใหมี้พฤติกรรมท่ีเหมาะสมตามวยั ส่งผลใหเ้ดก็

มีวินัย มีความสามารถในการกํากับตนเอง (ดุลยา, 

2552) ซ่ึงการทําความสะอาดช่องปากเป็นกิจวัตร

ประจาํวนัท่ีเด็กอาจได้รับการปลูกฝัง บ่มเพาะนิสัย 

และวนิยัมาตั้งแต่เยาวว์ยั  ทาํใหแ้ม่ในกลุ่มเอาใจใส่อาจ

ไม่จาํเป็นตอ้งดูแลสุขภาพช่องปากลูกในทุกประเด็นท่ี

ศึกษามากนกั    

เม่ือวเิคราะห์ผลของรูปแบบการอบรมเล้ียงดูต่อ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากลูกของแม่ ตาม

ระดบัการศึกษาของแม่พบว่าแม่ท่ีจบชั้นประถมศึกษา  

หรือตํ่ากวา่ ท่ีเล้ียงดูลูกแบบควบคุมมีแนวโนม้จะตรวจ

วา่ลกูแปรงฟันหรือไม่ มากกวา่แม่ท่ีเล้ียงดูลูกแบบอ่ืนๆ 

แสดงว่าแม่ในกลุ่มน้ีมีพฤติกรรมการดูแลการทาํความ

สะอาดช่องปากของลูกผ่านรูปการอบรมเล้ียงดูท่ี

ตนเองปฏิบติั ซ่ึงแม่มีแนวโนม้ท่ีจะควบคุมพฤติกรรม

ของลูกทุกเร่ืองอยู่แล้ว รวมทั้ งพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพช่องปากของลกู   

แม่ท่ีจบปริญญาตรีหรือสูงกว่าท่ีเล้ียงดูลูกแบบ

ตามใจจะแปรงฟันใหล้กูถ่ีกวา่กลุ่มอ่ืนๆ อาจเน่ืองมาจาก

แม่ท่ีอบรมเล้ียงดูลูกแบบตามใจจะให้ความรัก ความ

อบอุ่นและตอบสนองความตอ้งการของลูกสูง  คอย

ดูแลลกูอยา่งใกลชิ้ด (ดุลยา, 2552) ประกอบกบัแม่กลุ่ม

น้ีค่อนขา้งท่ีจะมองว่าลูกยงัช่วยเหลือตนเองไม่ได ้ มี

แนวโนม้ตามใจและไม่ให้ลูกช่วยเหลือตนเอง (วีรนุช,  

2547) ทาํให้แม่กลุ่มน้ีทาํทุกอย่างให้ลูกรวมทั้งการ

แปรงฟันให ้ 

ถึงแมว้า่ในการศึกษาน้ี จะไม่พบผลของรูปแบบ

การอบรมเล้ียงดูต่อพฤติกรรมการควบคุมการกิน

อาหารหวานและการดูแลการทาํความสะอาดช่องปาก

ลกูของแม่ในบางประเดน็แต่การปลูกฝังพฤติกรรมการ

กินอาหารและการดูแลช่องปากให้แก่เด็กผ่านรูปแบบ

การอบรมเล้ียงดู เป็นส่ิงท่ีสําคญัอย่างยิ่ง เพราะ  เป็น

การกล่อมเกลาและสร้างความมีวินัยให้แก่เด็ก ทั้ งน้ี 

บุคลากรด้านสาธารณสุขควรให้ความรู้แก่พ่อแม่  

ผูป้กครอง ให้มีความรู้ในการดูแลสุขภาพช่องปากท่ี

ถูกตอ้ง ตลอดจนสร้างความตระหนักในการปลูกฝัง

พฤติกรรมท่ีเหมาะสมในเดก็วยัต่างๆ (ชุติมา, 2551) ซ่ึง

จะส่งผลใหเ้ดก็มีสุขภาพช่องปากท่ีดีต่อไป 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาต่อไป  คือควรมี

การศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ช่องปากลูกของแม่  ในประเด็นข้อจํากัด  ปัญหา

อุปสรรค  ความตระหนัก ความรู้  ทศันคติ และควรมี

การศึกษาเพ่ิมเติมในกลุ่มอายอ่ืุนๆ เพ่ือนาํผลการวิจยัท่ี

ไดไ้ปประยกุตใ์ชใ้หต้รงกบักลุ่มอายนุั้นๆ ต่อไป  

 

กติตกิรรมประกาศ 

ข อ ข อ บ คุ ณ ผู้บ ริ ห า ร โ ร ง เ รี ย น   ค รู  แ ล ะ

ผูป้กครองเด็กนักเรียน  ขอบคุณโครงการเด็กใตฟั้นดี  

ฝ่ า ย ทัน ต ส า ธ า ร ณ สุ ข ช น บ ท ภ า ค ใ ต้  ค ณ ะ ทัน ต

แพทยศาสตร์  มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ ท่ีให้การ

สนับสนุนข้อมูล  และขอขอบคุณบัณฑิตวิทยาลัย  

มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ ท่ีให้ทุนสนบัสนุนการ

ทาํวจิยัในคร้ังน้ี 
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เผชิญปัญหาและพฤติกรรมความกา้วร้าวของ

เยาวชนชายในศูนยฝึ์กอบรมเดก็และเยาวชน

เขต  3 จ.นครราชสีมา. วทิยานิพนธ์

วทิยาศาสตร์มหาบณัฑิต สาขาจิตวทิยา

ชุมชน. มหาวทิยาลยัเกษตรศาสตร์. 

รัตนวดี  รอดภิรมย.์ 2533. การศึกษาพฤติกรรม 

 การช่วยเหลือของเดก็ปฐมวยัท่ีไดรั้บ 

 การอบรมเล้ียงดูท่ีแตกต่างกนั. วิทยา 

นิพนธ์ปริญญาการศึกษามหาบณัฑิต 

วชิาเอกการศึกษาปฐมวยั มหาวทิยาลยั 

ศรีนครินทรวโิรฒ. 

วกิรม กมลสุโกศล. 2518. การศึกษาความ 

สัมพนัธ์ระหวา่งการอบรมเล้ียงดู ความ 

วติกกงัวลและค่านิยมของนกัเรียน มศ.3 

 ท่ีนบัถือศาสนาพทุธและอิสลามใน 

จงัหวดันราธิวาส. ปริญญานิพนธ์ 

การศึกษามหาบณัฑิต มหาวทิยาลยั 

ศรีนครินทรวโิรฒ. 
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วรีนุช วงศค์งเดช. 2547. เจตคติต่อการแสวงหาความ 

     ช่วยเหลือและการเรียนรู้กาํกบัตนเองของ 

 นกัเรียนมธัยมศึกษาท่ีมีรูปแบบการอบรม 

 เล้ียงดูท่ีแตกต่างกนั. วทิยานิพนธ์ปริญญา 

ศิลปศาสตร์มหาบณัฑิต สาขาจิตวทิยาการ

ปรึกษา คณะจิตวทิยา  จุฬาลงกรณ์

มหาวทิยาลยั. 

สาํนกัทนัตสาธารณสุข กรมอนามยั กระทรวง 

สาธารณสุข. 2554. การพฒันาระบบการ 

จดัการขอ้มูลเพ่ือการเฝ้าระวงัสุขภาพ 

ช่องปากและปัจจยัเส่ียงสาํคญัของ 

ประชาชนไทย ในระดบัจงัหวดั.พิมพ ์

คร้ังท่ี 1. โรงพิมพส์าํนกักิจการองคก์าร 

ทหารผา่นศึก. 

สิริรัตน์  เกตุพงษพ์นัธ์ุ, 2555. ความถ่ีและปัจจยัท่ีมีผล 

ต่อการบริโภคอาหารรสหวานในเดก็ 3-5 ปี 

ในศนูยพ์ฒันาเดก็เลก็.  วทิยานิพนธ์ปริญญา

วทิยาศาสตร์มหาบณัฑิต. สาขาวิชา

วทิยาศาสตร์สุขภาพช่องปาก.   

มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์. 

สุกญัญา ฆารสินธ์ุ. 2555. รูปแบบการเล้ียงดูเดก็อายตุ ํ่า 

กวา่ 5 ปี ของปู่ /ยา่/ตา/ยาย ท่ีบริโภคสุราและ

ไม่บริโภคสุราในอาํเภอแห่งหน่ึง จ.

ขอนแก่น. วทิยานิพนธ์ปริญญาพยาบาล 

ศาสตร์มหาบณัฑิต มหาวทิยาลยัขอนแก่น. 

เสมอจิต  พิธพรชยักลุ. 2551. สภาวะโรคฟันผแุละ 

พฤติกรรมทนัตสุขภาพของเดก็ในเกาะสุกร 

ประเทศไทย. ว.ทนัต 58(2):77-84. 

องัคณา เธียรมนตรีและคณะ. 2552. กระบวนการ 

เล้ียงดูท่ีสัมพนัธ์กบัสุขภาพช่องปากเดก็อาย ุ

0-3 ปี กรณีศึกษาในชุมชนไทยพุทธและไทย

มุสลิมแห่งหน่ึงในอาํเภอเทพา  จงัหวดั

สงขลา. ว.ทนัต 59(4):233-244. 

องัคณา เธียรมนตรีและดวงธิดา ไพบูลยว์รชาติ.  2547 

 การใชฟ้ลอูอไรดป้์องกนัฟันผใุนฟันนํ้านม.   

 ใน ยพิุน  ส่งไพศาลและทิพวลัย ์ เตชะนิธิ 

 สวสัด์ิ,  บรรณาธิการ. ลูกรักฟันสวย เน่ืองใน 

 มหามงคลวโรกาสเจริญพระชนมพรรษา 4  

 รอบ สมเดจ็พระเทพรัตนราชสุดาฯ สยาม 

 บรมราชกมุารี. พิมพค์ร้ังท่ี  1. หจก. ประสุข 

 ชยัการพิมพ.์  
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