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Abstract
	 The aims of this study were to 1) evaluation the dental 
care knowledge, attitude and behavior of the caregivers of 
children aged 3-5 years old, and 2) assess the association 
of knowledge and attitude to dental care behavior of  the 
caregivers of children aged  3-5 years old. The participants 
of this study were  97 caregivers of children aged  3-5 years 
old who had already took the dental care course by the 
children development center of ThambolTha-Mai, Krathum 
Bean district, SamutSakhon. Data analysis was constructed 
using frequencies, percentage, means ( ), standard deviation 
( ), and Pearson ,s product moment correlation coefficient.
	 The result showed that the caregivers of children aged  
3-5 years old had the knowledge of the dental care in the high 
rank (85.57%). The average of the attitude level of the dental 
care of the caregivers of children aged  3-5 years oldwas high 
( = 2.54,  = 0.33). In addition, the dental care behavior of  
the caregivers of children aged  3-5 years old was also high 
( = 2.54,  = 0.33). Moreover, the association of the knowl-
edge and attitude to dental care behavior of  the caregivers of 
children aged  3-5 years old was statistically significant ( = 0.05)

Keyword : dental care behavior; caregivers; children aged 3-5 
years old
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พฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่องปาก 
เด็กอายุ 3 -5 ปี
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บทคัดย่อ
	 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ1) ศึกษาระดับความรู้,ทัศนคติ
และพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี 
และ 2) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ และทัศนคติ กับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ของผู้ปกครอง ดำ�เนินการวิจัย
ในกลุ่มประชากรที่เป็นผู้ปกครองเด็กอายุ 3-5 ปี ที่เข้ารับการเรียนรู้จาก
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กตำ�บลท่าไม้ อำ�เภอกระทุ่มแบน จังหวัดสมุทรสาคร 
จำ�นวน  97 คนวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าความถี่ (Frequencies) ค่าร้อย 
ละ (Percentage) ค่าเฉลี่ย ( ) และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ( ) 
และค่าสถิติสหสัมพันธ์ของเพียรสัน (Pearson’ s product moment 
correlation coefficient)
	 ผลการวิจัยพบว่า ผู้ปกครองมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ
ช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ในภาพรวม ร้อยละ 85.57   อยู่ในระดับสูง 
ทัศนคติของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 
ปี  มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (  = 2.54,  = 0.333) และพฤติกรรม
ของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี  ค่าเฉลี่ยอยู่
ในระดับสูง (  = 1.42 ,  = 0.345)เมื่อศึกษาความสัมพันธ์ พบว่า 
ความรู้ และทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี 
ของผู้ปกครองมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแล
สุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 

คำ�สำ�คัญ : พฤติกรรม;การดูแลสุขภาพช่องปาก;เด็กอายุ 3 -5  ปี

บทความวิจัย
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	 ปัญหาสุขภาพช่องปาก มีโอกาสเกิดขึ้นได้กับ
มนุษย์ทุกคนในทุกช่วงวัยของชีวิต โดยเฉพาะกลุ่มเด็ก 
อายุตํ่ากว่า 5 ปี มักจะมีปัญหาทันตสุขภาพมากที่สุด 
และมีปัญหาการผุของฟันที่รุนแรง ฟันที่ผุส่วนมากจะ 
เป็นฟันกรามล่างและฟันกรามบน1    หลายคนมี
ความจำ�เป็นต้องได้รับการถอนฟันเนื่องจากฟันผุมาก
จนไม่สามารถรักษาฟันไว้ได้   ทั้งนี้ปัญหาสุขภาพช่อง
ปากที่เกิดขึ้นในเด็กกลุ่มนี้ อาจเนื่องจากเด็กกลุ่มนี้ไม ่
ให้ความสนใจในการดูแลสุขภาพในช่องปากของ 
ตัวเอง ส่วนใหญ่จะเป็นบทบาทของผู้ปกครองในการ
ดูแล ซึ่งเป็นปัจจัยหนึ่งที่ส่งผลสำ�คัญให้ปัญหาสุขภาพ
ในช่องปากของเด็กอายุตํ่ากว่า 5 ปี เกิดขึ้น และมีแนว
โน้มการเปลี่ยนแปลงของโรคเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว    ใน
ช่วงที่เด็กมีอายุ 3-5 ปี และพบว่าถ้าหากเด็กไม่ได้รับ
การรักษาจะทำ�ให้มีการลุกลามจนทะลุโพรงประสาท
ฟันเกิดอาการปวด บวม ทรมานทำ�ให้เด็กไม่สามารถ
เคี้ยวอาหารได้ การรับประทานอาหารน้อยลง อาจ
เกิดภาวะขาดสารอาหารซึ่งจะส่งผลกระทบต่อการ
เจริญเติบโตของร่างกายและสมองของเด็กตามมา 
	 จากการสำ�รวจสภาวะทันตสุขภาพจังหวัด
สมุทรสาคร 1 ปี พ.ศ. 2556 พบว่าเด็กในศูนย์พัฒนา
เด็กเล็กมีโรคฟันผุร้อยละ 66.20 และผลงานการจัด 
บริการส่งเสริมเพื่อป้องกันปัญหาทันตกรรมของ
เด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กพบว่ามีเด็กได้ตรวจช่อง
ปากร้อยละ 61.39 ผู้ปกครองได้รับการฝึกแปรงฟัน
ร้อยละ 53.42 และเด็กได้รับบริการทำ�ฟลูออไรด์
วาร์นิช (Fluorine vanish) ร้อยละ 38.89 โดยใน
อำ�เภอกระทุ่มแบน มีเด็กที่ได้รับการตรวจช่องปาก
ร้อยละ 64.48 ผู้ดูแลเด็กอายุตํ่ากว่า 3 ปีได้รับการ
ฝึกทักษะการแปรงฟันร้อยละ 64.48 และเด็กตํ่า
กว่า 3 ปี ที่มีความเสี่ยงฟันผุได้รับการทำ�  Fluorine 
vanish   ร้อยละ 62.48 และในส่วนของศูนย์พัฒนา
เด็กเล็กตำ�บลท่าไม้ มีเด็กที่มาเข้ารับการพัฒนาการ
เรียนรู้ มีฟันนํ้านมผุ ร้อยละ 63.38 ซึ่งนับว่ามีอัตรา
การเกิดโรคฟันผุที่สูงกว่าค่าเกณฑ์ที่กำ�หนดไว้ไม่ให้
เกิดร้อยละ 42 โดยศูนย์พัฒนาเด็กเล็กได้ดำ�เนินการ
ตามแนวทางในการส่งเสริมทันตสาธารณสุข 2 ให้กับ 
เด็กในศูนย์ คือ จัดกิจกรรมแปรงฟันหลังอาหารกลางวัน 

ด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ทุกวันและจัดผลไม้เป็น
อาหารว่างให้เด็ก 3-5 วัน/สัปดาห์แต่ปัญหาทาง
ทันตสุภาพของเด็กก็ยังคงมีอยู่ และจากการศึกษา
สาเหตุของการเกิดโรคฟันผุในเด็กอายุ 3 -5 ปี พบ
ว่าสาเหตุของปัญหาสุขภาพช่องปากทีเกิดขึ้นใน
เด็กกลุ่มนี้ส่วนใหญ่มาจากพฤติกรรมการดูแลทันต
สุขภาพของผู้ปกครอง   เช่น   การให้เด็กหลับคาขวด
นม การให้เด็กอมลูกอมเป็นประจำ�  และผู้ปกครอง
ขาดความเอาใจใส่ดูแลทันตสุขภาพ3 อีกทั้งความเชื่อ
และทัศนคติของผู้ปกครองก็เป็นสิ่งที่มีความสำ�คัญต่อ
ปัญหาสุขภาพช่องปากของเด็กกลุ่มนี้  เช่น ผู้ปกครอง
บางคนมีความเชื่อว่าฟันน้ํานมไม่มีความสำ�คัญเมื่อ
ผุควรถอนทิ้งไม่ต้องรักษา ซึ่งแท้จริงแล้วฟันนํ้านมมี
ความสำ�คัญต่อการเจริญเติบโตของใบหน้า ช่วยให้
ฟันแท้เจริญเติบโตได้ตามปกติ และขึ้นในตำ�แหน่งที่
ถูกต้อง   หากเด็กสูญเสียฟันนํ้านมก่อนกำ�หนดจะทำ� 
ให้มีปัญหากับการเคี้ยวอาหารซึ่งจะส่งผลต่อภาวะ 
โภชนาการ และการเจริญเติบโตของเด็กตามมา  ตาม 
จำ�นวนฟันผุที่เพิ่มขึ้น  ซึ่งพบว่าเด็กที่มีภาวะทุพโภชนา 
การมีฟันผุมากกว่าเด็กโภชนาการปกติ  นอกจากนี ้
โรคฟันผุยังนำ�ไปสู่ปัญหาการติดเชื้อในช่องปาก   เด็ก 
ที่มีฟันนํ้านมผุอย่างรุนแรง และไม่ได้รับการรักษาจน 
เหลือแต่รากฟันติดแน่นอยู่ในช่องปากจะเป็นที่สะสม 
เชื้อโรค ทีส่ามารถนำ�ไปสูโ่รคที่มคีวามรนุแรงที่ซบัซ้อน 
มากขึ้น เช่น การอักเสบของลิ้นหัวใจ  จะเห็นได้ว่า 
ปัญหาของฟันนํ้านมผุในเด็กดังกล่าว ส่วนหนึ่งมีผลมา 
จากพฤติกรรมการดูแลทันสุขภาพเด็กของผู้ปกครอง 
โดยตรง
	 คณะผู้วิจัยตระหนักถึงความสำ�คัญของปัญหา
สุขภาพช่องปากของเด็กอายุ 3-5 ปี ที่มีปัจจัยสาเหตุ
หลักมาจากผู้ปกครอง ดังนั้นจึงสนใจที่จะศึกษาพฤต ิ
กรรมของผู้ปกครองซึ่งประกอบด้วย ความรู้ ทัศนคติ 
และการปฏิบัติตนของผู้ปกครองต่อเด็กอายุ 3-5 ปี  
ในการดแูลสขุภาพชอ่งปากในพืน้ทีต่ำ�บลทา่ไม ้      อำ�เภอ 
กระทุ่มแบน   จังหวัดสมุทรสาคร ทั้งนี้เพื่อนำ�ผลการ 
วิจัยใช้เป็นแนวทางการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของ 
ผู้ปกครองในการดูแลทันตสุขภาพเด็กอายุ 3-5 ปี และ 
ยังสามารถนำ�ไปป้องกันปัญหาทันตสาธารณสุขใน 
ชุมชนอีกทางหนึ่งด้วย

บทนำ�
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วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพื ่อศึกษาระดับความรู ้, ทัศนคติ และ 
พฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่อง
ปากเด็กอายุ 3-5 ปี ตำ�บลท่าไม้ อำ�เภอกระทุ่มแบน  
จังหวัดสมุทรสาคร
	 2.	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ 
และทัศนคติ กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแล
สุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี  ตำ�บลท่าไม้ อำ�เภอ
กระทุ่มแบน  จังหวัดสมุทรสาคร

ขอบเขตการวิจัย
	 การวิจัยนี้ดำ�เนินการวิจัยกับผู้ปกครองที่มีเด็ก
อายุ 3-5 ปีที่เข้ารับการเรียนรู้จากศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
ตำ�บลท่าไม้โดยมีสัดส่วนเด็ก 1 คน ต่อ ผู้ปกครอง 1 
คน จำ�นวนทั้งสิ้น  97 คน

ตัวแปรที่ศึกษา
	 ตัวแปรอิสระ  
	 1.	 ความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปาก
	 2.	 ทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปาก
	 ตัวแปรตาม
	 พฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพ
ช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ตำ�บลท่าไม้ อำ�เภอ
กระทุ่มแบน  จังหวัดสมุทรสาคร

นิยามศัพท์เฉพาะ
	 1.	 ความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปาก 
หมายถึง ความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับธรรมชาติของฟัน 
นํ้านมที่ปกติ ฟันน้ำ�นมที่ผุ สาเหตุของการเกิดโรคฟัน
ผุ การป้องกันการเกิดโรคฟันผุ และการรักษาโรคฟัน
ผุ รวมถึงการส่งเสริมทันตสุขภาพที่ถูกต้องของเด็ก 
3-5 ปี
	 2.	 ทัศนคติในการดูแลสุขภาพช่องปากหมาย
ถึง ความรู้สึก ความคิดเห็นที่เป็นแนวโน้มของการ
มุ่งกระทำ�พฤติกรรมการสร้างเสริมทันตสุขภาพของ  
ผู้ปกครองที่มีเด็กอายุ 3-5 ปี 
	 3.	 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก หมาย
ถึง การปฏิบัติตนจนเป็นปกติวิสัยเกี่ยวกับการดูแล
ทันตสุขภาพในเด็กอายุ3-5 ปี ของผู้ปกครอง

	 4.	 เด็กอายุต่ํากว่า 5 ปีหมายถึง เด็กอายุ 3 ปี 
จนถึงเด็กที่มีอายุ 4 ปี 11 เดือน 29 วันอยู่ในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กตำ�บลท่าไม้ อำ�เภอกระทุ่มแบน จังหวัด
สมุทรสาคร
	 5.	 การดูแลทันตสุขภาพ  หมายถึง การกระทำ�
ในการป้องกันและส่งเสริมสุขภาพทันตสุขภาพเพื่อให้
ฟันและอวัยวะรองรับฟันมีสภาวะปกติสมบูรณ์ และ
ทำ�หน้าที่ได้อย่างมีประสิทธิภาพ
	 6.	 โรคฟันผุ หมายถึง โรคที่มีการทำ�ลายฟันที่
โผล่ขึ้นมาในช่องปาก เกิดเป็นโพรงหรือเป็นรูขึ้น ถ้า
ใช้อุปกรณ์ในการตรวจเช็ดฟันเขี่ยดู จะมีลักษณะนิ่ม
ยุ่ย หรือ ถ้ามองในปากจะเห็นเป็นสีดำ� หรือสีนํ้าตาล
บนตัวฟัน

ตัวแปรอิสระ                          

กรอบแนวคิดการวิจัย

1. ความรู้ของผู้ปกครอง	

	 ในการดูแลสุขภาพ	

	 ช่องปากเด็กอายุ

	 3-5 ปี  

2.	ทัศนคติของผู้ปกครอง	

	 ในการดูแลสุขภาพ 

	 ช่องปากเด็กอายุ

	 3-5 ปี  

พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ดู แ ล

สุ ขภาพช่ อ งปากของ

ผู้ปกครองในการดูแล

สุขภาพช่องปากเด็กอายุ 

3-5 ปี

ตัวแปรตาม

ภาพประกอบ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย
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วัสดุและวิธีการ (Materials and Methods)

	 การวิจัยนี้ ใช้ระเบียบวิธีการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) รวบรวมข้อมูลโดยการสำ�รวจ 

ด้วยแบบสอบถาม นำ�มาวิเคราะห์ด้วยสถิติเชิงพรรณนา เพื่ออธิบายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของ 

ผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้   ได้แก่  ผู้ปกครองเด็กอายุ 3-5 ปี ที่เข้ารับการเรียนรู้จากศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก

ตำ�บลท่าไม้ อำ�เภอกระทุ่มแบน  จังหวัดสมุทรสาคร จำ�นวน  97 คน

	

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น แบ่งออกเป็น 4 ส่วน  คือ

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ปกครอง ประกอบด้วย ข้อมูลเกี่ยวกับ เพศ อายุ อาชีพ  รายได้ของครอบครัว  

ความสัมพันธ์กับเด็ก  สถานภาพ และระดับการศึกษา อาชีพ รายได้  จำ�นวน 7 ข้อ

	 ส่วนที่ 2 ความรู้ของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี เป็นคำ�ถามปลายปิด มี 4 

ตัวเลือก จำ�นวน 15 ข้อโดยมีเกณฑ์การให้คะแนน ตอบถูก ให้ 1 คะแนนและ ตอบผิด ให้ 0 คะแนน

	 ส่วนที่ 3 ทัศนคติของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี มีลักษณะเป็นแบบ

มาตราส่วนประมาณค่า (Ratting Scale) 3 ระดับ ได้แก่ เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย มีทั้งข้อความคำ�ถามเชิง

บวกและเชิงลบ จำ�นวน 15 ข้อ โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนแบ่งเป็น 3 ระดับ แสดงดังตาราง 1

กรอบแนวคดิการวจัิย 
 ตัวแปรอสิระ                                                                ตัวแปรตาม 

    
       

   
       
 

 

ภาพประกอบ 1 กรอบแนวคดิการวจัิย 
 

วสัดุและวธีิการ (Materials and Methods) 
การวิจยัน้ี ใชร้ะเบียบวิธีการวิจยัเชิงบรรยาย (Descriptive research) รวบรวมขอ้มูลโดยการสาํรวจ ดว้ย

แบบสอบถาม นาํมาวิเคราะห์ดว้ยสถิติเชิงพรรณนา เพื่ออธิบายพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผูป้กครองใน
การดูแลสุขภาพช่องปากเดก็อาย ุ3-5 ปี  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี  ไดแ้ก่  ผูป้กครองเด็กอาย ุ3-5 ปี ท่ีเขา้รับการเรียนรู้จากศูนยพ์ฒันาเด็ก

เลก็ตาํบลท่าไม ้อาํเภอกระทุ่มแบน  จงัหวดัสมุทรสาคร จาํนวน  97 คน 
 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
 เคร่ืองมือในการเกบ็รวบรวมขอ้มูลเป็นแบบสอบถามท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึน แบ่งออกเป็น 4 ส่วน  คือ 
 ส่วนที่ 1 ขอ้มูลทัว่ไปของผูป้กครอง ประกอบดว้ย ขอ้มูลเก่ียวกบั เพศ อาย ุอาชีพ  รายไดข้องครอบครัว  
ความสมัพนัธ์กบัเดก็สถานภาพสมรส และการระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้  จาํนวน 7 ขอ้ 
 ส่วนที่ 2 ความรู้ของผูป้กครองเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี เป็นคาํถามปลายปิด มี 4 
ตวัเลือก จาํนวน 15ขอ้โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนน ตอบถูก ให ้  1 คะแนนและ ตอบผดิ ให ้ 0 คะแนน 
 ส่วนที ่3 ทศันคติของผูป้กครองเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอาย ุ3-5 ปี มีลกัษณะเป็นแบบมาตรา
ส่วนประมาณค่า (Ratting Scale) 3 ระดบั ไดแ้ก่ เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย มีทั้งขอ้ความคาํถามเชิงบวกและเชิง
ลบ จาํนวน 15 ขอ้ โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนแบ่งเป็น  3 ระดบั แสดงดงัตาราง 1 
 
 

 ตาราง 1 เกณฑ์การให้คะแนนข้อคาํถามด้านทศันคติ 
 

ความคดิเห็น คะแนนข้อคาํถามเชิงบวก คะแนนข้อคาํถามเชิงลบ 
เห็นดว้ย  3  คะแนน 1  คะแนน 
ไม่แน่ใจ 2  คะแนน 2  คะแนน 
ไม่เห็นดว้ย        1  คะแนน 3 คะแนน 

 

 1.ความรู้ของผูป้กครองในการ
ดูแลสุขภาพช่องปากเดก็อาย ุ3-5 ปี   
 2.ทัศนคติของผูป้กครองในการ
ดูแลสุขภาพช่องปากเดก็อาย ุ3-5 ปี   

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของ
ผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่องปาก
เด็กอายุ 3-5 ปี 

	 ส่วนที่ 4 พฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ซึ่งมีเนื้อหาครอบคลุมด้าน

การดูแลสุขภาพช่องปากเด็ก ลักษณะของแบบสอบถามเป็นแบบประเมินค่า (Rating Scale) มีตัวเลือก 3 ระดับ 

คือ ปฏิบัติทุกวัน  ปฏิบัติบางครั้ง และไม่ปฏิบัติ มีทั้งข้อความคำ�ถามเชิงบวกและเชิงลบ จำ�นวน 15 ข้อโดยมี

เกณฑ์การให้คะแนนแบ่งเป็น  3 ระดับ  แสดงดังตาราง 2

ส่วนที่ 4  พฤติกรรมของผูป้กครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอาย ุ3-5 ปี ซ่ึงมีเน้ือหาครอบคลุมดา้น
การดูแลสุขภาพช่องปากเด็ก ลกัษณะของแบบสอบถามเป็นแบบประเมินค่า (Rating Scale) มีตวัเลือก 3 ระดบั คือ 
ปฏิบติัทุกวนั  ปฏิบติับางคร้ัง และไม่ปฏิบติั มีทั้งขอ้ความคาํถามเชิงบวกและเชิงลบ จาํนวน 15 ขอ้โดยมีเกณฑก์าร
ใหค้ะแนนแบ่งเป็น  3 ระดบั  แสดงดงัตาราง 2 

 

ตาราง 2เกณฑ์การให้คะแนนข้อคาํถามด้านพฤติกรรมการปฏิบัติ 
 

พฤตกิรรมการปฏิบัต ิ คะแนนข้อคาํถามเชิงบวก คะแนนข้อคาํถามเชิงลบ 
ปฏิบติัทุกวนั 2 คะแนน 0 คะแนน 
ปฏิบติับางคร้ัง 1 คะแนน 1 คะแนน 
ไม่ปฏิบติั 0 คะแนน 2  คะแนน 

 

 เกณฑ์การพจิารณาระดับคะแนน  
 ผูว้ิจยัแปลผลเกณฑก์ารพิจารณาระดบัคะแนนตามแนวคิดของเบสท ์(Best) โดยแบ่งออกเป็น 3 ระดบั คือ 
สูง ปานกลาง และตํ่า โดยใชเ้กณฑข์องวิเชียร  เกตุสิงห์4คือ 
  ระดับความรู้ 
  คะแนนมากกวา่ร้อยละ  80.00  หมายถึง  มีความรู้ระดบัสูง   
  คะแนนระหวา่งร้อยละ  60.01 – 79.99 หมายถึง  มีความรู้ระดบัปานกลาง    
  คะแนนตํ่ากวา่ร้อยละ  60.00  หมายถึง  มีความรู้ระดบัตํ่า   
  ระดับทศันคติ 
   คะแนนเฉล่ีย     2.34 – 3.00   หมายถึง      มีทศันคติระดบัสูง 
   คะแนนเฉล่ีย      1.67 – 2.33   หมายถึง       มีทศันคติระดบัปานกลาง 
   คะแนนเฉล่ีย      1.00 – 1.66    หมายถึง      มีทศันคติระดบัตํ่า        

ระดับพฤติกรรม 
   คะแนนเฉล่ีย      1.36 – 2.00   หมายถึง     มีพฤติกรรมระดบัสูง 
   คะแนนเฉล่ีย      0.68 – 1.35 หมายถึง       มีพฤติกรรมระดบัปานกลาง 
   คะแนนเฉล่ีย      0.00 – 0.67 หมายถึง     มีพฤติกรรมระดบัตํ่า        
 

 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
 แบบสอบถามท่ีสร้างข้ึน ผูว้ิจยัดาํเนินการสร้างแบบสอบถามโดยการคน้ควา้ตาํรา เอกสาร และงานวิจยัท่ี
เก่ียวขอ้งและนาํไปให้ผูเ้ช่ียวชาญ 3 ท่าน ตรวจสอบความถูกตอ้งของ การใชภ้าษา ความชดัเจนของเน้ือหา และ
ความเท่ียงตรงของเน้ือหา แล้วนํามาปรับปรุงแก้ไขให้ถูกตอ้ง ก่อนดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลโดยพบว่า
แบบสอบถามในส่วนท่ี 2 ความรู้ของผูป้กครองเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ3-5 ปีมีค่าความเช่ือมัน่ 
(Reliability) เท่ากบั 0.714  ส่วนท่ี 3 ทศันคติของผูป้กครองเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากเดก็อาย ุ3-5 ปี  ค่าความ
เช่ือมัน่ (Reliability) เท่ากบั 0.8711 และส่วนท่ี 4  พฤติกรรมของผูป้กครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอาย ุ3- 5 
ปีค่าความเช่ือมัน่ (Reliability) เท่ากบั 0.821ตามลาํดบั 
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เกณฑ์การพิจารณาระดับคะแนน

	 ผู้วิจัยแปลผลเกณฑ์การพิจารณาระดับคะแนนตามแนวคิดของเบสท์ (Best) โดยแบ่งออกเป็น 3 ระดับ 

คือ สูง ปานกลาง และตํ่า โดยใช้เกณฑ์ของวิเชียร เกตุสิงห์ 4 คือ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

	 แบบสอบถามที่สร้างขึ้น ผู้วิจัยดำ�เนินการสร้างแบบสอบถามโดยการค้นคว้าตำ�รา เอกสาร และงานวิจัย

ที่เกี่ยวข้องและนำ�ไปให้ผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่าน ตรวจสอบความถูกต้องของ การใช้ภาษา ความชัดเจนของเนื้อหา 

และความเที่ยงตรงของเนื้อหา แล้วนำ�มาปรับปรุงแก้ไขให้ถูกต้อง ก่อนดำ�เนินการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยพบ

ว่าแบบสอบถามในส่วนที่ 2 ความรู้ของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปีมีค่าความ

เชื่อมั่น (Reliability) เท่ากับ 0.714  ส่วนที่ 3 ทัศนคติของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ  

3-5 ปี  ค่าความเชื่อมั่น (Reliability) เท่ากับ 0.8711 และส่วนที่ 4  พฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพ

ช่องปากเด็กอายุ 3- 5 ปีค่าความเชื่อมั่น (Reliability) เท่ากับ 0.821ตามลำ�ดับ

		  ระดับความรู้

	 	 คะแนนมากกว่าร้อยละ 	 80.00	 หมายถึง	 มีความรู้ระดับสูง  

	 	 คะแนนระหว่างร้อยละ 	 60.01 – 79.99	 หมายถึง	 มีความรู้ระดับปานกลาง   

	 	 คะแนนตํ่ากว่าร้อยละ 	 60.00	 หมายถึง	 มีความรู้ระดับตํ่า  

		  ระดับทัศนคติ

	 	 คะแนนเฉลี่ย	 2.34 – 3.00  	 หมายถึง	 มีทัศนคติระดับสูง

	 	 คะแนนเฉลี่ย	 1.67 – 2.33  	 หมายถึง	 มีทัศนคติระดับปานกลาง

	 	 คะแนนเฉลี่ย	 1.00 – 1.66   	 หมายถึง	 มีทัศนคติระดับตํ่า       

		  ระดับพฤติกรรม

	 	 คะแนนเฉลี่ย	 1.36 – 2.00  	 หมายถึง	 มีพฤติกรรมระดับสูง

	 	 คะแนนเฉลี่ย	 0.68 – 1.35	 หมายถึง	 มีพฤติกรรมระดับปานกลาง

	 	 คะแนนเฉลี่ย	 0.00 – 0.67	 หมายถึง	 มีพฤติกรรมระดับตํ่า       
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การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติดังนี้
	 1.	 การวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป ใช้ค่าความถี่ (Frequencies) และค่าร้อยละ (Percentage) 
	 2.	 การวิเคราะห์เพื่อศึกษาระดับความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรม ในการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 
3-5 ปี ของผู้ปกครอง ใช้ค่าเฉลี่ย ( ) และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ( )
	 3.	 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้และ ทัศนคติ กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็ก
อายุ 3-5 ปี ของผู้ปกครองใช้ค่าสถิติสหสัมพันธ์ของเพียรสัน(Pearson’ s product moment correlation 
coefficient)
	

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ผู้วิจัยขอความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลไปที่ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กตำ�บลท่าไม้ อำ�เภอกระทุ่มแบน  
จังหวัดสมุทรสาคร  ดำ�เนินการรวมรวมข้อมูลระหว่าง วันที่ 1 สิงหาคม –  31 ตุลาคม พ.ศ. 2556

ผลการศึกษา
	 การวิจัยเรื่องนี้ ผู้วิจัยขอนำ�เสนอผลการวิจัยแบ่งเป็น 4 ส่วน โดยมีรายละเอียดดังนี้
ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ปกครอง
ตาราง 3 ข้อมูลทั่วไปของผู้ปกครองเด็กอายุ 3-5 ปี ตำ�บลท่าไม้ อำ�เภอกระทุ่มแบน จังหวัดสมุทรสาคร 
จำ�แนกตามอายุและเพศ (n=97)

ตาราง3ข้อมูลทัว่ไปของผู้ปกครองเด็กอายุ 3-5 ปี ตําบลท่าไม้ อาํเภอกระทุ่มแบน  จังหวดัสมุทรสาคร 
 จําแนกตามอายุและเพศ (n=97) 
 

ข้อมูลทัว่ไป จํานวน (คน) ร้อยละ 
เพศ   

           ชาย 6 6.19 

           หญิง 91 93.81 
           รวม 97 100.00 

อายุ   
           15-20 ปี 6 6.19 

           20-25 ปี 55 56.70 
           26-30 ปี 32 32.99 

           31-40 ปี 4 4.12 
รวม 97 100.00 

อาชีพ   
          รับจา้ง 28 28.87 
          แม่บา้น  25 25.77 
          คา้ขายหรือธุรกิจส่วนตวั 14 14.43 

          เกษตรกร 22 22.68 
          ขา้ราชการ / รัฐวสิาหกิจ 8 8.25 
          รวม      97 100.00 

รายได้ของครอบครัว เฉลีย่ต่อเดอืน   
ตํ่ากวา่ 8,000 บาท 2 2.06 
          8,001-12,000 บาท 21 21.65 
          12,000-16,000 บาท 49 50.52 

          16,001 บาทข้ึนไป 25 25.77 
          รวม  97 100.00 

ความสัมพนัธ์กบัเดก็   
          พอ่ / แม่            86 88.66 

          ปู่  /ยา่ /ตา /ยาย 7 7.22 
 ลุง/ป้า/นา้/อา   4 4.12 

                รวม 97 100.00 
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	 จากตาราง 3 พบว่า ผู้ปกครองส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จำ�นวน 91 คน คิดเป็นร้อยละ 93.81 รองลงมา

เป็นเพศชาย จำ�นวน 6 คน คิดเป็นร้อยละ 6.19 ส่วนใหญ่มีอายุ ช่วงระหว่าง 20-25 ปี มากที่สุด จำ�นวน 55 

คน คิดเป็นร้อยละ 56.70 มีอาชีพรับจ้างมากที่สุดจำ�นวน 28 คน คิดเป็นร้อยละ 28.87 รองลงมาคืออาชีพ 

แม่บ้าน  จำ�นวน 25 คน คิดเป็นร้อยละ 25.77 มีรายได้ของครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือน อยู่ที่ 12,001-16,000 บาท 

มากที่สุด จำ�นวน 49คน คิดเป็นร้อยละ 50.52 รองลงมาคือรายได้ 16,001 บาทขึ้นไป จำ�นวน 25 คน คิดเป็น

ร้อยละ 25.77 ผู้ปกครองส่วนใหญ่มีความสัมพันธ์กับเด็กในฐานะ พ่อหรือแม่ มากที่สุด จำ�นวน 86 คน คิดเป็น

ร้อยละ 88.66

ตาราง3ข้อมูลทัว่ไปของผู้ปกครองเด็กอายุ 3-5 ปี ตําบลท่าไม้ อาํเภอกระทุ่มแบน  จังหวดัสมุทรสาคร 
 จําแนกตามอายุและเพศ (n=97) 
 

ข้อมูลทัว่ไป จํานวน (คน) ร้อยละ 
เพศ   

           ชาย 6 6.19 

           หญิง 91 93.81 
           รวม 97 100.00 

อายุ   
           15-20 ปี 6 6.19 

           20-25 ปี 55 56.70 
           26-30 ปี 32 32.99 

           31-40 ปี 4 4.12 
รวม 97 100.00 

อาชีพ   
          รับจา้ง 28 28.87 
          แม่บา้น  25 25.77 
          คา้ขายหรือธุรกิจส่วนตวั 14 14.43 

          เกษตรกร 22 22.68 
          ขา้ราชการ / รัฐวสิาหกิจ 8 8.25 
          รวม      97 100.00 

รายได้ของครอบครัว เฉลีย่ต่อเดอืน   
ตํ่ากวา่ 8,000 บาท 2 2.06 
          8,001-12,000 บาท 21 21.65 
          12,000-16,000 บาท 49 50.52 

          16,001 บาทข้ึนไป 25 25.77 
          รวม  97 100.00 

ความสัมพนัธ์กบัเดก็   
          พอ่ / แม่            86 88.66 

          ปู่  /ยา่ /ตา /ยาย 7 7.22 
 ลุง/ป้า/นา้/อา   4 4.12 

                รวม 97 100.00 

ตาราง3ข้อมูลทัว่ไปของผู้ปกครองเด็กอายุ 3-5 ปี ตําบลท่าไม้ อาํเภอกระทุ่มแบน  จังหวดัสมุทรสาคร 
 จําแนกตามอายุและเพศ (n=97) 
 

ข้อมูลทัว่ไป จํานวน (คน) ร้อยละ 
เพศ   

           ชาย 6 6.19 

           หญิง 91 93.81 
           รวม 97 100.00 

อายุ   
           15-20 ปี 6 6.19 

           20-25 ปี 55 56.70 
           26-30 ปี 32 32.99 

           31-40 ปี 4 4.12 
รวม 97 100.00 

อาชีพ   
          รับจา้ง 28 28.87 
          แม่บา้น  25 25.77 
          คา้ขายหรือธุรกิจส่วนตวั 14 14.43 

          เกษตรกร 22 22.68 
          ขา้ราชการ / รัฐวสิาหกิจ 8 8.25 
          รวม      97 100.00 

รายได้ของครอบครัว เฉลีย่ต่อเดอืน   
ตํ่ากวา่ 8,000 บาท 2 2.06 
          8,001-12,000 บาท 21 21.65 
          12,000-16,000 บาท 49 50.52 

          16,001 บาทข้ึนไป 25 25.77 
          รวม  97 100.00 

ความสัมพนัธ์กบัเดก็   
          พอ่ / แม่            86 88.66 

          ปู่  /ยา่ /ตา /ยาย 7 7.22 
 ลุง/ป้า/นา้/อา   4 4.12 

                รวม 97 100.00 
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ส่วนที่ 2 ความรู้ของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปี
ตาราง 4 ความรู้ของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปี (n = 97)

	 จากตาราง 4 พบว่า ผู้ปกครองมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปีในภาพรวม 

ร้อยละ 85.57 อยู่ในระดับสูงเมื่อจำ�แนกเป็นรายข้อ พบว่า ผู้ปกครองมีความรู้ที่ถูกต้องเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ

ช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี เรียงลำ�ดับจากมากไปน้อย 3 ลำ�ดับแรก คือ ผู้ปกครองทราบว่าควรให้เด็กอายุ  3-5 ปี 

แปรงฟันเวลา มีจำ�นวนมากที่สุด  คิดเป็นร้อยละ 95.88 ซึ่งมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง รองลงมา คือ  ผู้ปกครอง

ทราบลักษณะเริ่มแรกของโรคฟันผุเป็นอย่างไร คิดเป็นร้อยละ 94.85 มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูงเช่นกัน และผู้

ปกครองทราบสาเหตุของการเกิดโรคฟันผุ   คิดเป็นร้อยละ 92.78 มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง เช่นกัน ส่วนความ

รู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ที่ผู้ปกครองยังมีความรู้ที่ไม่ถูกต้อง เรียงลำ�ดับ 3 ลำ�ดับ คือ 

การสูญเสียฟันน้ำ�นมก่อนกำ�หนดจะมีผลอย่างไรกับเด็กอายุ 3-5 ปี  คิดเป็นร้อยละ 67.01  มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับ

ปานกลาง รองลงมา คือ ลักษณะของยาสีฟันที่ดีควรเป็นอย่างไร คิดเป็นร้อยละ 77.32 มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับ

ปานกลาง  และฟันน้ำ�นมเมื่อขึ้นครบแล้วมีทั้งหมดกี่ซี่คิดเป็นร้อยละ 78.35มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง ตาม

ลำ�ดับ

สถานภาพ   
           โสด 5 5.15 
           คู่ 92 94.85 

                 รวม 97 100.00 
การศึกษา   

          ประถมศึกษา 5 5.16 
          มธัยมศึกษาตอนตน้ 27 27.84 
          มธัยมศึกษาตอนปลาย/ ปวช. 46 47.42 

          อนุปริญญา / ปวส. 16 16.49 
          ปริญญาตรี 3 3.09 
รวม 97 100.00 

 

 
ส่วนที ่2 ความรู้ของผูป้กครองเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากในเดก็อาย ุ3-5 ปี 
ตาราง4ความรู้ของผู้ปกครองเกีย่วกบัการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปี (n = 97) 
 

ข้อคาํถาม ร้อยละ 
(ตอบคาํถามถูกต้อง) ระดบั 

1. ฟันนํ้านมซ่ีแรกข้ึนเม่ือเดก็อายปุระมาณเท่าใด 80.41 สูง 
2. ฟันนํ้านมเม่ือข้ึนครบแลว้มีทั้งหมดก่ีซ่ี 78.35 ปานกลาง 
3. โรคฟันผเุกิดจากสาเหตุใด 92.78(3) สูง 
4. ลกัษณะเร่ิมแรกของโรคฟันผเุป็นอยา่งไร 94.85(2) สูง 
5. แปรงสีฟันท่ีควรเลือกใชส้าํหรับเดก็เลก็ควรมีลกัษณะอยา่งไร 87.63 สูง 
6. เราควรเปล่ียนแปรงสีฟันเม่ือใชไ้ปนานเท่าใด 91.75 สูง 
7. ลกัษณะของยาสีฟันท่ีดีควรเป็นอยา่งไร 77.32 ปานกลาง 
8. ฟลอูอไรดมี์ประโยชน์อยา่งไร 83.51 สูง 
9. เราควรแปรงฟันเวลาใดบา้ง 95.88(1) สูง 
10. การแปรงฟันท่ีถกูวธีิสาํหรับเดก็ควรแปรงแบบใด 84.54 สูง 
11. การด่ืมนมท่ีถกูตอ้งสาํหรับเดก็อนุบาลควรเป็นนมชนิดใด 85.57 สูง 
12. การด่ืมนมจากภาชนะใดท่ีมีโอกาสเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผมุากท่ีสุด 89.69 สูง 
13. ในนํ้านมมีแร่ธาตุชนิดใดท่ีมีประโยชน์ต่อฟัน 83.51 สูง 
14. อาหารชนิดใดทาํใหเ้กิดโรคฟันผมุากท่ีสุด 90.72 สูง 
15. การสูญเสียฟันนํ้านมก่อนกาํหนดมีผลอยา่งไร 67.01 ปานกลาง 

รวม 85.57 สูง 
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ส่วนที่ 3 ทัศนคติของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปี
ตาราง 5  ทัศนคติของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปี (n = 97)

	 จากตางราง 5 พบว่า ผู้ปกครองมีทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปีมีค่าเฉลี่ย
อยู่ในระดับสูง (  = 2.54,  = 0.333) โดยผู้ปกครองมีทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็ก
อายุ 3-5 ปี ในเรื่องดังต่อไปนี้เรียงตามลำ�ดับจากมากไปน้อย 3 ลำ�ดับแรก คือ ผู้ปกครองมีความคิดเห็นว่าการ
สูญเสียฟันน้ำ�นมไปก่อนกำ�หนดจะทำ�ให้ฟันถาวรที่ขึ้นใหม่ซ้อนเก มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (  = 2.69,  = 
0.486) รองลงมา คือ ผู้ปกครองทราบว่าฟันผุที่อุดแล้ว จะผุได้อีกถ้าดูแลรักษาไม่ถูกต้องมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง 
(  = 2.68,  = 0.468)เช่นกันและ ผู้ปกครองทราบว่าการมีสุขภาพช่องปากดีเป็นจุดเริ่มต้นของการมีสุขภาพ
ร่างกายอื่นๆ ดีด้วย มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (  = 2.59,  = 0.589)ตามลำ�ดับ ส่วนทัศนคติของผู้ปกครอง
ที่มีระดับน้อยที่สุด 3 ลำ�ดับ คือ การพาเด็กไปให้หมอตรวจฟันตั้งแต่เด็กๆ เป็นสิ่งจำ�เป็นและควรกระทำ�  มีค่า
เฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (  = 2.43,  = 0.627) ลำ�ดับต่อมา คือ การตรวจฟันให้เด็กเป็นหน้าที่ของผู้ปกครองและ
เป็นสิ่งจำ�เป็น มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง ( = 2.46,  = 0.646) และการฝึกเด็กให้ละเว้นการรับประทานขนม
หวานหรือขนมขบเคี้ยวที่ติดฟันง่าย เป็นวิธีหนึ่งที่จะช่วยทำ�ให้ฟันไม่ผุ มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (  = 2.47,  
= 0.613)ตามลำ�ดับ

 จากตาราง 4 พบว่า ผูป้กครองมีความรู้เก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอาย ุ3-5 ปีในภาพรวม ร้อยละ 
85.57  อยูใ่นระดบัสูงเม่ือจาํแนกเป็นรายขอ้ พบวา่ ผูป้กครองมีความรู้ท่ีถูกตอ้งเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากเด็ก
อายุ 3-5 ปี เรียงลาํดบัจากมากไปนอ้ย 3 ลาํดบัแรก คือ ผูป้กครองทราบว่าควรให้เด็กอายุ  3-5 ปี แปรงฟันเวลา มี
จาํนวนมากท่ีสุด  คิดเป็นร้อยละ 95.88ซ่ึงมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง รองลงมา คือ  ผูป้กครองทราบลกัษณะเร่ิมแรก
ของโรคฟันผเุป็นอยา่งไร คิดเป็นร้อยละ 94.85 มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูงเช่นกนั  และผูป้กครองทราบสาเหตุของการ
เกิดโรคฟันผุ  คิดเป็นร้อยละ 92.78 มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัสูง เช่นกนั ส่วนความรู้เก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปาก
เดก็อาย ุ3-5 ปี ท่ีผูป้กครองยงัมีความรู้ท่ีไม่ถูกตอ้ง เรียงลาํดบั  3 ลาํดบั คือ การสูญเสียฟันนํ้ านมก่อนกาํหนดจะมีผล
อยา่งไรกบัเดก็อาย ุ3-5 ปีคิดเป็นร้อยละ 67.01  มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง รองลงมา คือ ลกัษณะของยาสีฟันท่ีดี
ควรเป็นอยา่งไร คิดเป็นร้อยละ 77.32   มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง  และฟันนํ้ านมเม่ือข้ึนครบแลว้มีทั้งหมดก่ีซ่ี
คิดเป็นร้อยละ 78.35มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง ตามลาํดบั 
 
ส่วนที ่3 ทศันคติของผูป้กครองเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากในเดก็อาย ุ3-5 ปี 
ตาราง5  ทศันคติของผู้ปกครองเกีย่วกบัการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปี (n = 97) 
 

ข้อคาํถาม   ระดบั 
1. การแปรงฟันอยา่งเดียวกเ็พียงพอจะทาํใหสุ้ขภาพฟันดี 2.52 0.631 สูง 
2. เด็กจะตอ้งมีการแปรงฟันอยา่งถูกวิธีทั้งท่ีบา้นและศูนยเ์ด็กเล็กทุกวนั จึงจะถือว่า

เป็นการแปรงฟันสมํ่าเสมอ 
2.56 0.611 สูง 

3. การฝึกเดก็ใหล้ะเวน้การกินขนมหวานหรือขนมขบเค้ียวท่ีติดฟันง่าย เป็นวิธีหน่ึงท่ี
ช่วยทาํใหฟั้นไม่ผ ุ

2.47 0.613 สูง 

4. ผูป้กครองเป็นตวัอยา่งท่ีดีแก่เดก็ในการดูแลรักษาฟัน 2.51 0.631 สูง 
5. การท่ีผูป้กครองให้เด็กกินขนมหวานตั้งแต่ฟันเร่ิมข้ึนและแปรงฟันไม่สะอาดเป็น

สาเหตุสาํคญัท่ีทาํใหเ้ดก็เป็นโรคฟันผ ุ
2.48 0.679 สูง 

6. การสูญเสียฟันนํ้านมไปก่อนกาํหนดจะทาํใหฟั้นถาวรท่ีข้ึนใหม่ซอ้นเก 2.69(1) 0.486 สูง 
7. ฟันผท่ีุอุดแลว้ จะผไุดอี้กถา้ดูแลรักษาไม่ถกูตอ้ง 2.68(2) 0.468 สูง 
8. การพาเดก็ไปใหห้มอตรวจฟันตั้งแต่เดก็ๆ เป็นส่ิงจาํเป็นและควรกระทาํ 2.43 0.627 สูง 
9. ถา้ผูป้กครองเอาใจใส่ดูแลฟันเดก็ ตั้งแต่ฟันนํ้ านมเร่ิมข้ึน จะส่งผลให้เด็กของท่าน

มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากและฟันของตนเองเม่ือโตข้ึนดว้ย 
2.58 0.609 สูง 

10. การตรวจฟันใหเ้ดก็ เป็นหนา้ท่ีของผูป้กครองและเป็นส่ิงจาํเป็น  2.46 0.646 สูง 
11. โรคฟันผมุกัจะเป็นโรคท่ีเกิดจากกรรมพนัธ์ุ 2.54 0.613 สูง 
12. เดก็จะมีฟันดีหรือไม่ดี มกัจะข้ึนกบัตวัเดก็ไม่เก่ียวกบัผูป้กครอง 2.58 0.642 สูง 
13. ผลกระทบท่ีเกิดจากโรคฟันผ ุคือ เสียสุขภาพกาย เสียเงิน เสียเวลา 2.56 0.644 สูง 
14. ถา้ผูป้กครองดูแลฟันนํ้ านมไม่ให้ผหุรือถูกถอนก่อนกาํหนดแลว้ จะทาํให้ฟันแทท่ี้

ข้ึนเป็นระเบียบ สวยงาม 
2.54 0.560 สูง 

15. การมีสุขภาพช่องปากดีเป็นจุดเร่ิมตน้ของการมีสุขภาพร่างกายอ่ืนๆ ดีดว้ย 2.59(3) 0.589 สูง 
รวม 2.54 0.333 สูง 
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ส่วนที่ 4 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ของผู้ปกครอง

ตาราง 6 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ของผู้ปกครอง (n = 97)

	 จากตาราง 6 พบว่า ผู้ปกครองเด็กมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ค่าเฉล่ียอยู่ในระดับ

สูง (  = 1.42,  = 0.345) โดยผู้ปกครองมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ในเรื่องดังต่อไป

นี้เรียงตามลำ�ดับจากมากไปน้อย 3 ลำ�ดับแรก คือผู้ปกครองให้เด็กแปรงฟันวันละ 1 ครั้งโดยแปรงในเวลาเช้า มี

ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (  = 1.49,  = 0.663) รองลงมา คือ ผู้ปกครองให้เด็กดื่มน้ำ�อัดลมตามที่เด็กต้องการ 

มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (  =1.48,  = 0.647) และผู้ปกครองจัดเตรียมแปรงสีฟันและยาสีฟันให้เด็กไปใช้ที่

โรงเรียน มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง   (  =1.47,  = 0.678) ส่วนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของผู้ปกครองที่มี

ระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี น้อยที่สุด 3 ลำ�ดับ คือ  ผู้ปกครองให้เด็กของท่านแปรง

ฟันด้วยตัวเองเพียงลำ�พังมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง (  =1.24,  = 0.777) ลำ�ดับต่อมา คือ ผู้ปกครอง

จัดเตรียมผลไม้มาให้เด็กรับประทานระหว่างมื้ออาหารมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง (  =1.31,  = 0.667) 

เช่นกัน และเมื่อเด็กของท่านปวดฟันท่านจะซื้อยาแก้ปวดให้เด็กกินเอง มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง  (  =1.37,  

= 0.711) ตามลำ�ดับ

 
 จากตางราง 5 พบว่า ผูป้กครองมีทศันคติเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปีมีค่าเฉล่ียอยู่
ในระดบัสูง ( = 2.54,  = 0.333) โดยผูป้กครองมีทศันคติท่ีดีเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอาย ุ3-5 ปี
ในเร่ืองดงัต่อไปน้ีเรียงตามลาํดบัจากมากไปนอ้ย 3 ลาํดบัแรก คือ ผูป้กครองมีความคิดเห็นว่าการสูญเสียฟันนํ้ านม
ไปก่อนกาํหนดจะทาํใหฟั้นถาวรท่ีข้ึนใหม่ซอ้นเก มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง ( = 2.69,  = 0.486)รองลงมา คือ 
ผูป้กครองทราบว่าฟันผท่ีุอุดแลว้ จะผไุดอี้กถา้ดูแลรักษาไม่ถูกตอ้งมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง ( = 2.68,  = 0.468)
เช่นกนัและ ผูป้กครองทราบว่าการมีสุขภาพช่องปากดีเป็นจุดเร่ิมตน้ของการมีสุขภาพร่างกายอ่ืนๆ ดีดว้ย มีค่าเฉล่ีย
อยูใ่นระดบัสูง ( = 2.59,  = 0.589)ตามลาํดบั ส่วนทศันคติของผูป้กครองท่ีมีระดบันอ้ยท่ีสุด 3 ลาํดบั คือ การพา
เด็กไปใหห้มอตรวจฟันตั้งแต่เด็กๆ เป็นส่ิงจาํเป็นและควรกระทาํ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง ( = 2.43,  = 0.627)  
ลาํดบัต่อมา คือ การตรวจฟันให้เด็กเป็นหนา้ท่ีของผูป้กครองและเป็นส่ิงจาํเป็น มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง(= 2.46, 
 = 0.646)และการฝึกเด็กใหล้ะเวน้การรับประทานขนมหวานหรือขนมขบเค้ียวท่ีติดฟันง่าย เป็นวิธีหน่ึงท่ีจะช่วย
ทาํใหฟั้นไม่ผ ุมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง ( = 2.47,  = 0.613)ตามลาํดบั 
 
ส่วนที ่4 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเดก็อาย ุ3-5 ปี ของผูป้กครอง 
ตาราง 6พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ของผู้ปกครอง (n = 97) 
 

ข้อคาํถาม   ระดบั 
1. ท่านตรวจฟันใหเ้ดก็ของท่าน 1.40 0.687 สูง 
2. ท่านฝึกใหเ้ดก็ด่ืมนมจากแกว้ 1.47 0.723 สูง 
3. ท่านพาเดก็ไปรับการรักษาเม่ือพบจุดดาํท่ีฟัน 1.41 0.800 สูง 
4. ท่านใหเ้ดก็บว้นปากทุกคร้ังหลงัรับประทานอาหาร 1.44 0.691 สูง 
5. ท่านใหเ้ดก็แปรงฟันวนัละ 1 คร้ังโดยแปรงในเวลาเชา้ 1.49(1) 0.663 สูง 
6. ท่านใหเ้ดก็ของท่านแปรงฟันดว้ยตวัเองเพียงลาํพงั 1.24 0.777 ปานกลาง 
7. ท่านใชย้าสีฟันท่ีผสมฟลอูอไรดแ์ปรงฟันใหเ้ดก็ 1.42 0.719 สูง 
8. ท่านจดัเตรียมแปรงสีฟันและยาสีฟันใหเ้ดก็ไปใชท่ี้โรงเรียน 1.47(3) 0.678 สูง 
9. ท่านใหเ้ดก็ด่ืมนมขวดหลบัคาปาก 1.43 0.690 สูง 
10. ท่านยนิยอมใหเ้ดก็ซ้ือขนมกรุบกรอบและลกูอม 1.44 0.692 สูง 
11. ท่านจดัเตรียมผลไมม้าใหเ้ดก็รับประทานระหวา่งม้ืออาหาร 1.31 0.667 ปานกลาง 
12. ท่านใหเ้ดก็ด่ืมนํ้าอดัลมตามท่ีเดก็ตอ้งการ 1.48(2) 0.647 สูง 
13. เม่ือเดก็ของท่านปวดฟันท่านจะซ้ือยาแกป้วดใหเ้ดก็กินเอง 1.37 0.771 สูง 
14. ท่านพาเดก็มารับบริการทนัตกรรมเม่ือเดก็มีอาการปวดฟัน 1.45 0.677 สูง 
15. ท่านพาเดก็ไปพบหมอฟันทุกๆ 6 เดือน 1.41 0.657 สูง 

รวม 1.42 0.345 สูง 
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ส่วนที่ 5 การศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ และทัศนคติ กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพ

ช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี 

ตาราง 7  ค่าความสัมพันธ์ระหว่างความรู้และทัศนคติ กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่อง 

ปากเด็กอายุ 3-5 ปี  

 จาตาราง 6 พบว่า ผูป้กครองเด็กมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ค่าเฉล่ียอยู่ใน
ระดบัสูง ( = 1.42,  = 0.345)โดยผูป้กครองมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปีในเร่ือง
ดงัต่อไปน้ีเรียงตามลาํดบัจากมากไปนอ้ย 3 ลาํดบัแรก คือผูป้กครองใหเ้ด็กแปรงฟันวนัละ 1 คร้ังโดยแปรงในเวลา
เชา้ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง ( = 1.49,  = 0.663)รองลงมา คือ ผูป้กครองใหเ้ด็กด่ืมนํ้ าอดัลมตามท่ีเด็กตอ้งการ มี
ค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง ( =1.48,  = 0.647)และผูป้กครองจดัเตรียมแปรงสีฟันและยาสีฟันใหเ้ดก็ไปใชท่ี้โรงเรียน 
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง  ( =1.47,  = 0.678)ส่วนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของผูป้กครองท่ีมีระดบัพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอาย ุ3-5 ปี นอ้ยท่ีสุด 3 ลาํดบั คือ  ผูป้กครองให้เด็กของท่านแปรงฟันดว้ยตวัเองเพียง
ลาํพงัมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง ( =1.24,  = 0.777)ลาํดบัต่อมา คือ ผูป้กครองจดัเตรียมผลไมม้าให้เด็ก
รับประทานระหว่างม้ืออาหารมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง ( =1.31,  = 0.667) เช่นกนั และเม่ือเด็กของท่าน
ปวดฟันท่านจะซ้ือยาแกป้วดใหเ้ดก็กินเอง มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง  ( =1.37,  = 0.711)ตามลาํดบั 
 

ส่วนที่ 5การศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างความรู้ และทศันคติ กบัพฤติกรรมของผูป้กครองในการดูแลสุขภาพช่อง
ปากเดก็อาย ุ3-5 ปี  
 

ตาราง 7  ค่าความสัมพนัธ์ระหว่างความรู้และทศันคติ กบัพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพ 
ช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี   

 

ตัวแปร r p-value 
ความรู้ กบั พฤติกรรม 0.235* .021 
ทศันคติ กบัพฤติกรรม 0.222* .029 

* มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 

 จากตาราง 7 พบว่า ความรู้ของผูป้กครองเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี กบัพฤติกรรม
ของผูป้กครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี มีความสัมพนัธ์กนั อย่างมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  
และทศันคติของผูป้กครองเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอาย ุ3-5 ปี กบัพฤติกรรมของผูป้กครองในการดูแล
สุขภาพช่องปากเดก็อาย ุ3-5 ปี  มีความสมัพนัธ์กนั อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05เช่นกนั 
 

สรุป (Conclusions) 
การวิจยัน้ีสามารถสรุปผลการวิจยัไดด้งัน้ี 
ผูป้กครองส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 93.81 ส่วนใหญ่มีอาย ุช่วงระหว่าง 20- 25 ปี มากท่ีสุด 

คิดเป็นร้อยละ 56.70  มีอาชีพรับจา้งมากท่ีสุดคิดเป็นร้อยละ 28.87 มีรายไดข้องครอบครัวเฉล่ียต่อเดือน อยู่ท่ี  
12,001-16,000 บาท มากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 50.52  ผูป้กครองส่วนใหญ่มีความสัมพนัธ์กบัเด็กในฐานะ พ่อหรือแม่ 
มากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 88.66  ส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรสเป็นคู่ คิดเป็นร้อยละ 94.85 ผูป้กครองส่วนใหญ่เรียนจบ
ชั้นมธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. คิดเป็นร้อยละ 47.42 ตามลาํดบั 

	 จากตาราง 7 พบว่า ความรู้ของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี กับพฤติกรรม

ของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี มีความสัมพันธ์กัน อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 

.05  และทัศนคติของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี กับพฤติกรรมของผู้ปกครองใน

การดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี  มีความสัมพันธ์กัน อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05เช่นกัน

สรุป (Conclusions)

	 การวิจัยนี้สามารถสรุปผลการวิจัยได้ดังนี้

	 ผู้ปกครองส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 93.81 ส่วนใหญ่มีอายุ ช่วงระหว่าง 20- 25 ปี มากที่สุด 

คิดเป็นร้อยละ 56.70  มีอาชีพรับจ้างมากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 28.87 มีรายได้ของครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือน อยู่ที่  

12,001-16,000 บาท มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 50.52  ผู้ปกครองส่วนใหญ่มีความสัมพันธ์กับเด็กในฐานะ พ่อ

หรือแม่ มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 88.66  ส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรสเป็นคู่ คิดเป็นร้อยละ 94.85 ผู้ปกครองส่วน

ใหญ่เรียนจบชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. คิดเป็นร้อยละ 47.42 ตามลำ�ดับ

	 ผู้ปกครองมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปีในภาพรวม คิดเป็นร้อยละ 85.57 อยู่

ในระดับสูง มีทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปีมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (  = 2.54, 

= 0.333) และมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี  ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (  = 1.42 , 

= 0.345) เช่นกันเมื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ และทัศนคติ กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแล

สุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี พบว่า ความรู้ของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี 

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี อย่างมีนัยสำ�คัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 และทัศนคติของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี  อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 เช่น

กัน
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บทวิจารณ์ (Discussion)

	 การวิจัยนี้ ผู้วิจัยขออภิปรายผลการวิจัยดังนี้ 

	 ความรู้ของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแล

สุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี

	 ผู้ปกครองเด็กอายุ 3-5 ปี มีความรู้เกี่ยวกับการ 

ดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี ในภาพรวม อยู ่

ในระดับสูง โดยมีค่าเฉลี่ยความรู้อยู่ที่ร้อยละ 85.57  

ซึ่งสอดคล้องกับการวิจัยของ อรุโนทัย ภูมิภาค5 และ 

พัชรี ศรีชัย6 ที่ได้วิจัยเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแล

ทันตสุขภาพของผู้ปกครองเด็กอายุ  3-5 ปี และเมื่อ 

พิจารณารายละเอียดเป็นรายข้อ พบว่า ผู้ปกครอง

ส่วนใหญ่มีความรู้ที่ถูกต้องว่าควรจะให้เด็กแปรงฟัน 

ในช่วงเวลาใดบ้างมากที่สุด ถึงร้อยละ 95.88 ซึ่งการ 

ทำ�ความสะอาดช่องปากเด็กเป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ 

การป้องกันการเกิดโรคฟันผุของเด็ก สอดคล้องกับ 

การวิจัยของ Eronat7 ทีพบว่า ความถี่ในการแปรงฟัน 

นั้นก็มีผลต่อการเกิดโรคฟันผุ โดยพบว่าการแปรงฟัน 

บ่อยๆ มีผลช่วยลดฟันผุได้เน่ืองจากเป็นการป้องกันการ 

ก่อตัวของเชื้อแบคทีเรีย อีกทั้งสามารถหยุดและชะลอ

การเกิดฟันผุระยะแรกได้ อีกทั้งผู้ปกครองส่วนใหญ ่

ทราบว่าโรคฟันผุในเด็กอายุ 3-5 ปี นั้น มีลักษณะ

เริ่มแรกของโรคเป็นอย่างไร ซึ่งมีค่าเฉลี่ยความรู้อยู่

ในระดับสูง ร้อยละ 94.85 ซึ่งสอดคล้องกับความ

รู้ของผู้ปกครองที่ทราบสาเหตุของการเกิดโรคฟัน

ผุ มีค่าเฉลี่ยความรู้อยู่ในระดับสูง เช่นกัน ซึ่งเป็น

ปัจจัยที่มีความสำ�คัญต่อการป้องกันโรคฟันผุของเด็ก 

สอดคล้องกับการวิจัยของ วัลธินี ปิงแก้ว8 ได้ศึกษา

สภาวะฟันผุกับพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพโดย 

ผู้ปกครองของเด็กอายุ 2- 5 ปีซึ่งพบว่าพฤติกรรมการ

ดูแลทันตสุขภาพโดยผู้ปกครองที่มีความสัมพันธ์กับ

สภาวะฟันผุในกลุ่มตัวอย่างเด็กที่ปราศจากฟันผุและ

กลุ่มที่มีสภาวะฟันผุมากอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ

ส่วนความรู้ของผู้ปกครองที่ควรส่งเสริมให้มีความ

รู้ความเข้าใจที่ถูกต้องเพิ่มมากขึ้น คือ การเลือกใช้

ยาสีฟันที่ดี และเหมาะสมกับเด็ก อายุ 3-5 ปี ซึ่งมีค่า

เฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง ดังนั้นจึงควรส่งเสริมให้

ผู้ปกครองสามารถอ่านฉลากของยาสีฟันได้อย่างถูก

ต้องซ่ึงจะช่วยให้ผู้ปกครองสามารถเลือกซ้ือยาสีฟัน

ที่เหมาะสมกับเด็กได้ ซึ่งจะส่งผลให้ป้องกันโรคฟันผุ 

ในเด็กได้ สอดคล้องกับการวิจัยของ Gibson and  

William9 ท่ีพบว่าการแปรงฟันเป็นประจำ�ด้วยยาสีฟัน 

ฟลูออไรด์จะช่วยลดการเกิดโรคฟันผุในเด็กได้ ผลของ 

การแปรงฟันมาจากยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ร่วมกับ

วิธีการแปรงฟันที่ถูกต้องจะสามารถกำ�จัดคราบ

จุลินทรีย์ได้ด้วย

	 ทัศนคติของผู้ปกครองเก่ียวกับการดูแลสุขภาพ 

ช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปี

	 ผู้ปกครองมีทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ

ช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปีมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง 

(  = 2.54,  = 0.333) สอดคล้องกับ พัชรี ศรีชัย6 

ที่พบว่าผู้ปกครองมีทัศนคติต่อการป้องกันโรคฟันผุใน

กลุ่มเด็กอายุ 3-5 ปี อยู่ในระดับสูง โดยผู้ปกครองมี

ทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 

3-5 ปีว่าการสูญเสียฟันนํ้านมของเด็กอายุ 3-5 ปี ไป

ก่อนกำ�หนดจะทำ�ให้ฟันถาวรที่ขึ้นใหม่ซ้อนเก และมี 

ทัศนคติว่าฟันผุที่อุดแล้ว จะสามารถกลับมาผุได้อีก

ถ้าไม่มีการดูแลรักษาที่ถูกต้องอีกทั้ง ผู้ปกครองคิดว่า 

การมีสุขภาพช่องปากดีเป็นจุดเริ่มต้นของการมี

สุขภาพร่างกายอื่นๆ ดีด้วย ซึ่งสอดคล้องกับสมนึก 

ชาญด้วยกิจ10 ที่พบว่า เด็กที่มีอนามัยช่องปากไม่

สะอาดนั้นมีปัญหาโรคฟันผุสูงกว่ากลุ่มเด็กที่มีอนามัย

ช่องปากสะอาดถึง 6 เท่าและผู้ปกครองมีทัศนคติว่า 

การพาบุตรไปให้หมอตรวจฟันตั้งแต่เด็กๆ เป็นสิ่ง 

จำ�เปน็และควรกระทำ�        ซึง่การตรวจฟนัใหเ้ดก็เปน็สิง่ที ่

มีจำ�เป็น และควรเป็นหน้าที่ของผู้ปกครองเป็นอันดับ

แรก ซึ่งสอดคล้องกับ การวิจัยของวิภาพร ล้อมสิริ

อุดม11 ที่พบว่าการแปรงฟันของเด็กอายุ 3 -5 ปีนั้น 

จะตอ้งสามารถกำ�จดัคราบจลุนิทรยีไ์ดด้ว้ย       แตอ่ยา่งไร 

ก็ตามในเด็กเล็กที่มีพัฒนาการของกล้ามเนื้อที่ยังไม่ดี

พอผู้ปกครองควรแปรงฟันให้เด็กซ่ึงจะทำ�ให้สามารถ

ดูแลความสะอาดได้ดีกว่าการปล่อยให้เด็กแปรงฟัน
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เอง           แตท่วา่ในเดก็ไทยสว่นใหญน่ัน้ผูป้กครองมกัปลอ่ย 

ให้เด็กแปรงฟันเองเนื่องจากไม่มีเวลา และคิดว่าเด็ก

สามารถแปรงฟันด้วยตนเอง รวมทั้งเด็กไม่ยอมให้ผู้

ปกครองแปรงฟันให้เนื่องจากกลัว และเจ็บจากแรง

ของผู้ปกครองในการแปรงฟันให้กับเด็กและในส่วน

สำ�คัญผู้ปกครองส่วนใหญ่มีทัศนคติว่าควรฝึกให้เด็ก 

3-5 ปี   ละเว้นการรับประทานขนมหวานหรือ

ขนมขบเคี้ยวติดฟันง่าย ซึ่งเป็นเป็นวิธีหนึ่งที่จะช่วย

ทำ�ให้ฟันไม่ผุอยู่ในระดับสูงซึ่งสอดคล้องกับการวิจัย

ของ นาถนรินทร์ หอสัจจกุล12 พบว่าการรับประทาน

อาหารว่างระหว่างมื้อในแต่ละวัน มากกว่า 3 มื้อ  มี

ความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ อีกทั้งยังสอดคล้อง

กับ Karjalainen13 ที่พบว่าการบริโภคอาหารที่เติม

นํ้าตาลหรือบริโภคขนมหวานของเด็กอายุ 3 ปี เพียง

สัปดาห์ละครั้ง

	 พฤติกรรมของผู้ปกครองการดูแลสุขภาพ

ช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี 

	 ผู้ปกครองเด็กมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี   ค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง ซึ่ง

สอดคล้องกับการวิจัยของ วัลธินี ปิงแก้ว8 และ 

อรุโนทัย ภูมิภาค5 ท่ีพบว่าผู้ปกครองของเด็กมีพฤติกรรม 

การดูแลทันตสุขภาพให้กับเด็กอยู่ในระดับสูง   แต่การ 

ศึกษาของนภัสวรรณ เสนาเพ็ง14 และ พัชรี ศรีชัย6 

กลับพบว่า ผู้ปกครองของเด็กมีพฤติกรรมการดูแล

ทันตสุขภาพอยู่ในระดับปานกลาง และเมื่อพิจารณา

รายละเอียดของพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพของ

ผู้ปกครองพบว่าผู้ปกครองส่วนใหญ่ ให้เด็กแปรงฟัน

วันละ 1 ครั้งโดยแปรงในเวลาเช้า มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับ 

สูงสอดคล้องกับการศึกษาของ วิภาพร ล้อมสิริอุดม11 

ที่พบว่าผู้ปกครองส่วนใหญ่ผู้จะมีทัศนะเกี่ยวกับการ

ดูแลความสะอาดในช่องปากของเด็กอายุ 3-5 ปี ว่าจะ

ดูแลทำ�ความสะอาดช่องปาก เมื่อเด็กต้องเข้าสังคม 

เช่น โรงเรียน ดังนั้น ผู้ปกครองส่วนใหญ่จึงให้เด็ก

แปรงฟันเพียงวันละ 1 ครั้ง ซึ่งมักเป็นเวลาในตอนเช้า 

แต่จากการศึกษาของ หฤทัย สุขเจริญโกศล15 

พบว่าการแปรงฟันสมํ่าเสมอวันละ 2 ครั้ง จะมีผล

ต่อสุขอนามัยภายในช่องปากสูงมากกว่าการแปรงฟัน

เพียงวันละ 1 ครั้ง และกลุ่มที่แปรงฟันไม่สมํ่าเสมอ

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ สมนึก ชาญด้วยกิจ10 และ

พบว่าเด็กที่มีอนามัยช่องปากไม่สะอาดนั้นมีปัญหา

โรคฟันผุสูงกว่ากลุ่มเด็กท่ีมีอนามัยช่องปากสะอาด

ถึง 6 เท่าดังนั้นจึงควรส่งเสริมให้ผู้ปกครองให้ความ

สำ�คัญกับการดูแลสุขภาพช่องปากของเด็ก โดยให้

เด็กแปรงฟันวันละ 2 ครั้ง คือ ช่วงเช้า และก่อนเข้า

นอนของทุกวันแต่จากผลการวิจัยยังพบว่าผู้ปกครอง

มีทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับการให้เด็กด่ืมนํ้าอัดลมตามที่

เด็กต้องการ ซึ่งมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง ซึ่งขัดแย้งกับ

ทัศนคติของผู้ปกครองที่ต้องการให้เด็ก 3-5 ปี  ละเว้น

การรับประทานขนมหวานหรือขนมขบเคี้ยวติดฟัน

ง่ายซึ่งจะทำ�ให้เด็กฟันผุ โดยมีทัศนคติอยู่ในระดับสูง 

ผู้วิจัยจึงได้สัมภาษณ์ผู้ปกครองเด็กเพิ่มเติมพบว่า 

ผู้ปกครองส่วนหนึ่งมีความคิดเห็นว่าการดื่มน้ำ�อัดลม

ไม่ได้ทำ�ให้มีเศษอาหารติดฟันเหมือนขนมคบเค้ียว 

จึงสามารถให้เด็กดื่มได้ ซึ่งเป็นความเชื่อที่ผิด ดังนั้น

จึงต้องปรับเปลี่ยนทัศนาคติในเรื่องนี้แก่ผู้ปกครอง 

และพบว่าผู้ปกครองมีการจัดเตรียมแปรงสีฟันและ

ยาสีฟันให้เด็กไปใช้ที่โรงเรียน เพื่อเป็นการเอื้อให้เด็ก

สามารถแปรงฟันได้   มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง ซึ่ง

สอดคล้องกับการศึกษาของฉลองชัย สกลวสันต์16 ที ่

พบว่าเด็กที่ฟันไม่ผุผู้ปกครองจะเป็นผู้ช่วยดูแล 

จัดเตรียมอุปกรณ์การแปรงฟัน และแปรงฟันซ้ำ�ให้

กับเด็ก  
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	 การศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ และ

ทัศนคติ กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแล

สุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3 - 5 ปี  

	 ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ของผู้ปกครอง

เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี 

กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแลสุขภาพช่อง

ปากเด็กอายุ 3-5 ปี มีความสัมพันธ์กัน อย่างมีนัย

สำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งสอดคล้องกับการวิจัย

ของ พัชรี ศรีชัย 6 ผลการศึกษาด้านความสัมพันธ์

พบว่าความสัมพันธ์ระหว่างความรู้และพฤติกรรม

ของผู้ปกครองต่อการดูแลทันตสุขภาพช่องปาก และ

การป้องกันโรคฟันผุในเด็ก พบว่ามีความสัมพันธ์กัน

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 และทัศนคติ

ของผู้ปกครองเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากเด็ก

อายุ 3-5 ปี กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการดูแล

สุขภาพช่องปากเด็กอายุ 3-5 ปี   มีความสัมพันธ์กัน 

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 เช่นกัน ซึ่ง

สอดคล้องกับการวิจัยของวัลธินี ปิงแก้ว8 ที่พบว่า

พฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพโดยผู้ปกครองที่มี

ความสัมพันธ์กับสภาวะฟันผุอย่างมีนัยสำ�คัญทาง

สถิติ (p < 0.005) ซึ่งพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่อง

ปากเด็กอายุ 3-5 ปี ของผู้ปกครอง นั้นเป็นการปฏิบัติ

ขั้นสุดท้าย ที่จะต้องอาศัยการปฏิบัติด้านพุทธิปัญญา

หรือ ความรู้ ความคิด   และพฤติกรรมด้านทัศนคติ

เป็นส่วนประกอบ ก็จะส่งผลต่อพฤติกรรมการปฏิบัติ

ให้แสดงออกมาอย่างชัดเจน เช่นจากผลการวิจัยเรื่อง

นั้นพบว่า ผู้ปกครองเด็กอายุ 3-5 ปีมีความรู้ ทัศนคติ 

และพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ 

3-5 ปี อยู่ในระดับสูง   และมีความสัมพันธ์กันอย่าง

ชัดเจน

	 1.	 จากผลการวิจัยพบว่า ผู้ปกครองยังคงมี 

ความคิดที่ไม่ถูกต้องเกี่ยวกับการบริโภคน้ําอัดลม

ในเด็กอายุ 3-5 ปี ว่าไม่มีผลต่อสุขภาพในช่องปาก 

จึงควรมีการส่งเสริมให้มีความรู้ และทัศนคติ ที่ถูก

ต้องเกี่ยวกับอาหารที่มีผลต่อสุขภาพในช่องปาก	  

	 2.	 ผู้ปกครองส่วนใหญ่ให้เด็กแปรงฟันเพียง 

วันละ 1 ครั้ง ในตอนเช้าซึ่งไม่เพียงพอต่อการควบคุม 

และป้องกันโรคฟันผุในเด็ก จึงควรส่งเสริมให้ผู้ปกครอง 

แปรงฟันหรือดูแลสุขภาพช่องปากของเด็ก อย่างน้อย 

วันละ 2 ครั ้ง ในช่วงเช้า และก่อนเข้านอนอย่าง 

สมํ่าเสมอทุกวัน

ข้อเสนอแนะ
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