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บทที่ 5  

 
สรุป อภิปรายผลการศึกษา และขอเสนอแนะ 

 
      การศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive study) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา
พฤติกรรมของมารดาในการปองกันการเกิดโรคปอดบวมในเด็กอายุต่ํากวา 5 ป อําเภอแมทะ จังหวัด
ลําปาง กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษา คือมารดาที่บุตรอายุต่ํากวา 5 ป จํานวน 340 คน ระยะเวลา
การศึกษาในชวงเดือนมกราคม – กุมภาพันธ 2549  
    เครื่องมือที่ใชในการศึกษาเปนแบบสัมภาษณ ซ่ึงผูวิจัยสรางขึ้นจากการทบทวนเอกสาร  
คูมือแนวทางการบริบาลโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจในเด็ก และงานวิจัยที่เกี่ยวของ แลวนํามา
หาความตรงตามเนื้อหา โดยการตรวจสอบจากผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน ไดคาความตรงกันเทากับ 0.97 
แลวนําไปทดลอง ไดคาความเชื่อมั่นของแบบสัมภาษณ เทากับ 0.76 และทําการวิเคราะหขอมูลโดย
ใชสถิติเชิงพรรณนา 
 
1. สรุปผลการศึกษา 
 

1.1 ขอมูลท่ัวไป  
กลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุระหวาง 30-39 ป รอยละ 46.8 รองลงมามีอายุระหวาง20-

29 ป รอยละ 43.5 สวนใหญมีการศึกษาระดับประถมศึกษา รอยละ 32.1 รองลงมา มัธยมศกึษา
ตอนตนและมัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. รอยละ 27.3 และ 23.2 ตามลําดับ กลุมตัวอยางสวนใหญ
ประกอบอาชีพรับจาง รอยละ 40.9 และสวนใหญมีรายไดโดยรวมของครอบครัวตอเดือน 5,000-
10,000 บาท รอยละ 56.5 โดยคาเฉลี่ยของรายไดตอเดือน 7,623.97 บาท และพบวากลุมตัวอยางสวน
ใหญมีบุตร จํานวน 1 คน รอยละ 88.2       

ขอมูลทั่วไปของบุตรที่มีอายุต่ํากวา 5 ป พบวาบุตรสวนใหญมีอายุ 1-3 ป รอยละ 49.7 
รองลงมาอายุมากกวา 3-5 ป รอยละ 36.5 พบวาเปนเพศชาย รอยละ 52.1 และเพศหญิง รอยละ 47.9 
บุตรสวนใหญมีน้ําหนักแรกเกิด 2,500-3,000 กรัม รอยละ 50.6 รองลงมาน้ําหนักแรกเกิดมากกวา 
3,000 กรัม รอยละ 42.9 สวนใหญคลอดปกติ รอยละ 79.4 ภาวะโภชนาการของบุตรพบวาสวนใหญ
บุตรมีน้ําหนักตามเกณฑ รอยละ 82.1 และพบวาการไดรับนมแมอยางเดียว รอยละ 96.5  สวนใหญ
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ไดรับนมแม 3-6 เดือน รอยละ 81.4 และพบวาบุตรทุกคนไดรับวัคซีนครบตามกําหนดอายุ ประวัติ
การเจ็บปวยดวยโรคหวัดของบุตร พบวาเคยปวยดวยโรคหวัด รอยละ 91.5 ซ่ึงสวนใหญเคยปวย    
3-4 คร้ังตอป รอยละ 54.9  ประวัติการปวยดวยโรคปอดบวมพบวาเคยปวย รอยละ 4.4 สวนใหญเคย
ปวย 1 ครั้ง รอยละ 80 เคยปวย 2 ครั้ง รอยละ 13.3 และเคยปวย 3 ครั้ง รอยละ 6.7 และพบวาบุตรมี
โรคประจําตัวรวมทั้งความพิการ รอยละ 2.9  

ขอมูลเกี่ยวกับสมาชิกในครอบครัวและสิ่งแวดลอม พบวามารดาที่มีสมาชิกใน
ครอบครัวไมเคยปวยดวยโรคติดเชื้อระบบหายใจ รอยละ 86.47 และมีประวัติเคยปวยดวยโรคติด
เชื้อระบบหายใจ รอยละ 13.53 ซ่ึงสวนใหญปวยดวยโรคหวัด รอยละ 45.7 รองลงมาโรคทอลซิล
อักเสบ รอยละ 41.3 โรควัณโรค รอยละ 8.7 ตามลําดับ ซ่ึงสมาชิกในครอบครัวที่มีประวัติเคยปวย
ดวยโรคติดเชื้อระบบหายใจดังกลาวเปนผูที่เกี่ยวของกับการดูแลเดก็มีถึง รอยละ 82.6 และพบวา
มารดาที่มีสมาชิกในครอบครัวสูบบุหร่ี รอยละ 35.3 ซ่ึงสวนใหญเปนบุคคลใกลชิดกับเด็ก เชน บิดา 
ปู ยา ตา ยาย บริเวณที่สูบบุหร่ีสวนใหญเปนบริเวณนอกบาน รอยละ 67.5 บริเวณในบาน รอยละ 20 
และพบวาที่อยูอาศยัมีแหลงหรือสถานที่ที่ทําใหเกิดมลพิษทางอากาศอยูใกลๆ รอยละ 7.9 ซ่ึงสวน
ใหญอยูติดกับถนนที่มียวดยานผานตลอด รอยละ 74.1   
 

1.2 ขอมูลเก่ียวกับพฤติกรรมของมารดาในการปองกันการเกิดโรคปอดบวมในเด็กอายุ        
ต่ํากวา 5 ป 

        พฤติกรรมของมารดาในการปองกันการเกิดโรคปอดบวมในเด็กอายุต่ํากวา 5 ป จาก
การศึกษาพบวา ท้ังพฤติกรรมการสรางความตานทานโรคแกเด็ก พฤติกรรมการหลีกเลี่ยงปจจัยเสี่ยง 
และพฤติกรรมการปองกันภาวะแทรกซอนจากการปวยดวยโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจ อยู
ในระดับดีมาก คือ รอยละ 72.65, 57.94 และ 55.30 ตามลําดับ ซ่ึงพฤติกรรมการปองกันโรคในแต
ละดานมี ดังนี้ 

1.2.1 พฤติกรรมการสรางความตานทานโรคแกเด็ก 
พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรมในการสรางความตานทานโรค

ใหกับลูกทุกครั้งในเรื่องของการนําลูกไปรับวัคซีนตามกําหนดมาตรฐานของกระทรวงสาธารณสุข 
รอยละ 100 การดูแลสงเสริมใหลูกไดออกกําลังกายอยางเหมาะสมตามวัย รอยละ 88.8 การนําลูกไป
รับการประเมินพัฒนาการเจริญเติบโตอยางสม่ําเสมอตามชวงอายุ รอยละ 86.8 การเลี้ยงลูกดวยนม
แมอยางเดียวอยางนอย 3-6 เดือน รอยละ 81.6 การใหลูกไดรับประทานอาหารที่มีประโยชนครบ 5 
หมู รอยละ 77.8 การใหลูกไดรับประทานอาหารเสริมอยางเหมาะสมตามวัย รอยละ 75.4 สวนใน
เร่ืองของการใหลูกไดดูโทรทัศน เลนเกมสคอมพิวเตอรพบวา สวนใหญกลุมตัวอยางจะอนุญาตเปน
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บางครั้งมากที่สุด คือรอยละ 64.9 แตอยางไรก็ตามยังมีกลุมตัวอยางรอยละ 25.9 ที่ใหลูกดูโทรทัศน
และเลนเกมสคอมพิวเตอรทุกครั้ง 

1.2.2 พฤติกรรมการหลีกเล่ียงปจจัยเสี่ยง   
พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญที่ปฏิบัติทุกครั้งในเรื่องของการเช็ดตัวและเช็ด

ผมลูกใหแหงทันที ภายหลังอาบน้ําและ สระผม รอยละ 96.5 การใสเส้ือผาหรือหมผาหนาๆใหลูก
เมื่ออากาศเย็นหรืออากาศเปลี่ยนแปลง เพื่อใหรางกายเกิดความอบอุน รอยละ 96.2 การเปดประตู 
หนาตาง อาคารบานเรือนเปนประจําทุกวัน รอยละ 86.5 และการกําจัดขยะมูลฝอยและส่ิงปฏิกูล
ตางๆตามหลักสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม รอยละ 81.2 แตอยางไรก็ตามยังพบวามีกลุมตัวอยางบางสวนที่
ยังปฏิบัติไมสม่ําเสมอในเรื่องของการหลีกเลี่ยงการพาลูกไปที่มีคนแออัด รอยละ 57.4 การหลีกเล่ียง
ไมใหลูกเขาไปคลุกคลีหรืออยูใกลชิดเมื่อมีผูปวยดวยโรคติดเชื้อระบบหายใจในครอบครัว รอยละ 
54.7 และยังมีกลุมตัวอยางถึง รอยละ 46.2 ไมไดรับการตรวจสุขภาพประจําปเลย    

1.2.3 พฤติกรรมการปองกันภาวะแทรกซอนจากการปวยดวยโรคติดเชื้อเฉียบพลัน
ระบบหายใจ 

พบวา สวนใหญที่ปฏิบัติทุกครั้งในเรื่อง เมื่อลูกเปนหวัดไดสังเกตอาการมีไข 
ถามีไขสูงเกิน 3 วัน ไดพาลูกไปพบแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข รอยละ 97.1 เมื่อลูกเปนหวัดได
สังเกตอาการอยางใกลชิด ถาซึมไมยอมดูดนม หรือน้ํา ไมรับประทานอาหาร ไดพาลูกไปพบแพทย
หรือเจาหนาที่สาธารณสุข รอยละ 95.2 เมื่อลูกเจ็บคอพาลูกไปพบแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข 
เพื่อรับการรักษาที่ถูกตอง รอยละ 94.8 เมื่อลูกเปนหวัด สังเกตอาการหายใจ ถาหายใจเสียงดัง 
หายใจลําบาก ชายโครงบุม ไดพาลูกไปพบแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข รอยละ 94.6 เมื่ออาการ
อาเจียนของลูกไมดีขึ้น หรือมีอาการผิดปกติ ไดพาลูกไปพบแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข รอยละ 
94.1 เมื่อลูกมีไข ไอ หรือมนี้ํามูก ไดดูแลอยางใกลชิดเพื่อสังเกตอาการผิดปกติ รอยละ 93.9 เมื่อลูก
เปนหูช้ันกลางอักเสบ ไดพาลูกไปพบแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข รอยละ 92.5 เมื่อลูกเปนไข 
หรือไอ หรือมีน้ํามูก ไดดูแลใหรับประทานยาตามเวลาที่กําหนดจะใหลูกหายไดเร็ว รอยละ 91.9 
และเมื่อลูกเปนไขไดเช็ดตัวดวยน้ําอุนหรือน้ําธรรมดา รอยละ 91.0 แตอยางไรก็ตามยังพบวามีกลุม
ตัวอยางบางสวนที่ยังปฏิบัติไมสม่ําเสมอในเรื่องเมื่อลูกมีน้ํามูกแหงกรังอุดจมูก ไดใชผาพันให
แหลมชุบน้ําตมสุกสอดเขารูจมูกเพื่อใหน้ํามูกออนตัวแลวจึงซับออก รอยละ 49.8 และพบวามีกลุม
ตัวอยางสวนใหญที่ไมปฏิบัติเลยในเรื่องเมื่อลูกไอไดปลอยไวเฉยๆใหอาการไอหายไปเอง รอยละ 
67.5 เมื่อลูกมีน้ํามูกไดซ้ือยาลดน้ํามูกใหลูกรับประทาน รอยละ 55.3 และเมื่อลูกไอไดซ้ือยาแกไอให
ลูกรับประทานเอง รอยละ 52.1  
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2. อภิปรายผลการศึกษา 
 
     พฤติกรรมของมารดาในการปองกันการเกิดโรคปอดบวมในเด็กอายุต่ํากวา 5 ป ทั้ง   

พฤติกรรมดานการสรางความตานทานโรคแกเด็ก ดานการหลีกเลี่ยงปจจัยเส่ียง และดานการปองกัน
ภาวะแทรกซอนจากการปวยดวยโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจ มีรายละเอียด ดังนี้  

     2.1 พฤติกรรมการสรางความตานทานโรคแกเด็ก พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมี      
พฤติกรรมอยูในระดับดีมาก (รอยละ 84.30) และระดับดี (รอยละ 15.36) ทั้งนี้อธิบายไดวาสืบเนื่อง
จากกระทรวงสาธารณสุขมีการรณรงคในเรื่องของการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคใหกับเด็กๆและเต็ม
ทุกพื้นที่ทั้งในสวนของสถานีอนามัยและโรงพยาบาล จึงทําใหประชาชนสามารถเขาถึงบริการได 
(กองวัณโรค, 2535) และอาจเนื่องจากการที่กลุมตัวอยางไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับงานอนามัย   
แมและเด็ก งานโภชนาการ งานสงเสริมสุขภาพ งานปองกันและควบคุมโรค รวมถึงงานสาธารณสุข
ดานอื่นๆ จากเจาหนาที่สาธารณสุข อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) บิดา มารดาและ
จากส่ือตางๆอยางทั่วถึงและตอเนื่อง ซ่ึงส่ือ/ชองทางตางๆ มีหลายประเภท เชนสื่อเครื่องมือ (หอ
กระจายขาว/เสียงตามสายประจําหมูบาน โทรทัศน วิทยุ) ส่ือบุคคล (พอ แม ญาติ เจาหนาที่
สาธารณสุข อสม.) ส่ือส่ิงพิมพ (แผนพับ โปสเตอร คูมือ หนังสือตางๆ) และสื่อกิจกรรม (การจัด
นิทรรศการ การรณรงค การประชุม การอบรม) ซ่ึงการรับรูขาวสารที่ดีนั้น ควรใหผูรับขาวสารมีการ
ใชประสาทสัมผัสทุกดานจึงควรใชส่ือหลายอยางในลักษณะสื่อประสม (พงษพันธ อันตะริกานนท, 
2539) การศึกษาครั้งนี้พบวากลุมตัวอยางพาบุตรไปไปรับบริการฉีดวัคซีนตามนัดถึงรอยละ 100 
และยังพบกลุมตัวอยางวาสวนใหญมีการสงเสริมใหลูกไดเลน เดิน วิ่งและออกกําลังกายอยาง
เหมาะสมตามวัย รอยละ 88.8 และยังใหความสําคัญในการพาลูกไปรับการประเมินพัฒนาการ
เจริญเติบโตสม่ําเสมอตามชวงอายุ รอยละ 86.8 สอดคลองกับการที่กรมอนามัยไดกําหนดกิจกรรม
การประเมินพัฒนาการเด็กปฐมวัย โดยเฉพาะเด็กแรกเกิดถึง 6 ป ไววาเด็กควรไดรับการเสริมสราง
พัฒนาการทุกดาน ไมวาจะเปนดานรางกาย อารมณ สังคม สติปญญา และภาษา โดยเด็กทุกคนควร
ไดรับการประเมินพัฒนาการอยางตอเนื่องสม่ําเสมอตามชวงอายุ เพื่อสงเสริมสุขภาพเด็กปฐมวัย มี
สุขภาพสมบูรณ ทั้งรางกายและจิตใจ อยูในสังคมไดอยางมีความสุข (กรมอนามัย, 2547)  

     2.2 พฤติกรรมการหลีกเลี่ยงปจจัยเสี่ยง  พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรมอยูใน
ระดับดีมาก (รอยละ 68.82) และระดับดี (รอยละ 29.41) ทั้งนี้เปนเพราะวามารดาทั้งหมดไดรับ
การศึกษาทุกคน ตั้งแตระดับประถมศึกษาไปจนถึงระดับปริญญาตรี ซ่ึงการศึกษาทําใหบุคคลมี
ความรู ทัศนคติที่ดีตอการหลีกเลี่ยงปจจัยเส่ียงตางๆ ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ ทรงพล ตอนี 
และคณะ (2538) พบวาความรูและการรับรูของมารดา เปนปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการปฏิบติตน
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ของมารดาในการดูแลบุตรอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.001) จากการศึกษาครั้งนี้พบวา กลุม
ตัวอยางสวนใหญที่ปฏิบัติทุกครั้งในเรื่องของการเช็ดตัวและเช็ดผมลูกใหแหงทันที ภายหลังอาบน้ํา
และสระผม รอยละ 96.5 การใสเสื้อผาหรือหมผาหนาๆ ใหลูกเมื่ออากาศเย็นหรืออากาศ
เปล่ียนแปลง เพื่อใหรางกายเกิดความอบอุน รอยละ 96.2 การเปดประตู หนาตาง อาคารบานเรือน
เปนประจําทุกวัน รอยละ 86.5 และการกําจัดขยะมูลฝอยและส่ิงปฏิกูลตางๆ ตามหลักสุขาภิบาล
ส่ิงแวดลอม รอยละ 81.2 และพบวามีกลุมตัวอยางบางสวนที่ยังปฏิบัติไมสม่ําเสมอในเรื่องของการ
หลีกเลี่ยงการพาลูกไปที่มีคนแออัด รอยละ 57.4 การหลีกเลี่ยงไมใหลูกเขาไปคลุกคลีหรืออยูใกลชิด
เมื่อมีผูปวยดวยโรคติดเชื้อระบบหายใจในครอบครัว รอยละ 54.7 ซ่ึงการศึกษาของดารณี วิริยกิจจา 
และคณะ (2542) พบวาเด็กที่ผูดูแลมีพฤติกรรมการแยกเด็กไมใหคลุกคลีใกลชิดกับผูดูแลที่มีอาการ
ไอหรือหวัด มีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคนอยกวาเด็กที่ผูดูแลไมแยกเด็ก 1.5 เทา และเด็กที่ผูดูแลมี
พฤติกรรมปองกันไมใหมคีวัน (ถาน ฟน อ่ืนๆ) ในบริเวณที่อยูอาศัยถูกตอง มีโอกาสเสี่ยงตอการเกิด
โรคนอยกวา เด็กที่ผูดูแลมีพฤติกรรมไมถูกตอง 1.3 เทา และจากการศึกษาพบวายังมีกลุมตัวอยางถึง 
รอยละ 46.2 ไมไดรับการตรวจสุขภาพประจําปเลย อาจเนื่องกลุมตัวอยางไมไดใสใจเรื่องสุขภาพ
ของตนเอง ไมมีเวลาตองไปประกอบอาชีพนอกบาน พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีอาชีพรับจาง 
(รอยละ 40.9)  

     2.3 พฤติกรรมการปองกันภาวะแทรกซอนจากการปวยดวยโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบ
หายใจพบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรมอยูในระดับดีมาก (รอยละ 79.57) และระดับดี (รอย
ละ 19.35) อธิบายไดวาอาจเนื่องมาจากการที่กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดกลยุทธในการปองกัน
และควบคุมโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจในเด็ก โดยใหสถานบริการสาธารณสุข ทั้งในระดับ
สถานีอนามัยและโรงพยาบาลตางๆนําแนวทางการบริบาลมาตรฐานสําหรับโรคติดเชื้อเฉียบพลัน
ระบบหายใจ (Standard Case Management of ARI: SCM ) (กรมควบคุมโรคติดตอ, 2542) มา
ดําเนินการ ตั้งแต ป 2533 รวมทั้งในปจจุบันแนวทางในการปองกันโรคและควบคุมโรคติดเชื้อ
เฉียบพลันระบบหายใจในเด็ก ทั้งในระดับโลก ระดับประเทศ ไดมุงเนนการสงเสริมใหมารดามี         
พฤติกรรมการปองกันโรคดังกลาวในเด็กอยางเหมาะสมเพื่อที่จะลดปญหา และผลกระทบจากโรค
ในเด็กอยางมีประสิทธิภาพ มารดาสามารถดูแลเด็กที่บานไดถูกตองและรูอาการอันตรายที่ตองรีบ
พาเด็กไปพบแพทย โดยจัดใหมีการรณรงค เผยแพรความรู และประชาสัมพันธเกี่ยวกับโรคโดย
เจาหนาที่ของรัฐผานสื่อตางๆ (กองวัณโรค, 2539; WHO, 1994) จึงทําใหประชาชน รวมทั้งกลุม
ตัวอยาง สามารถไดรับขอมูลขาวสารตางๆเกี่ยวกับโรค การเกิดโรค ความรุนแรงของโรค การติดตอ
ของโรค และแนวทางในการปฏิบัตเิพื่อปองกันโรคอยางเหมาะสม ทําใหมารดามีความรู ความเขาใจ 
สามารถปฏิบัติตนในการเลี้ยงดูเด็กขณะปวยดวยโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจไดอยางถูกตอง
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จากการประเมินผลงานสาธารณสุขจังหวัดลําปาง ป 2548 พบวามารดาและผูปกครองเด็กในพื้นที่
อําเภอแมทะ ไดรับความรูเกี่ยวกับโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจในเด็ก รอยละ 92.67 และจาก
การที่เด็กอายุต่ํากวา 5 ป สวนใหญเคยปวยดวยโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจ (รอยละ 87.3) จึง
ทําใหมารดามีประสบการณในการดูแลลูกเมื่อลูกเปนหวัด ไข ไอ มีน้ํามูก เจ็บคอ อาเจียน และเปนหู
ชั้นกลางอักเสบ และจากการศึกษาครั้งนี้พบวากลุมตัวอยางสวนใหญจะสังเกตอาการมีไข ถามีไขสูง
เกิน 3 วัน จะพาลูกไปพบแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข รอยละ 97.1 กลุมตัวอยางไดสังเกตอาการ
ของลูกอยางใกลชิด ถามีอาการผิดปกติไดพาลูกไปพบแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข รอยละ 95.2 
สังเกตอาการหายใจ ถาหายใจเสียงดัง หายใจลําบาก ชายโครงบุม ไดพาลูกไปพบแพทยหรือ
เจาหนาที่สาธารณสุข รอยละ 94.6 เมื่อลูกมีไข ไดเช็ดตัวลดไขดวยน้ําอุนหรือน้ําธรรมดา รอยละ 
91.0 และเมื่อลูกมีไข หรือไอ หรือมีน้ํามูก ไดใหลูกรับประทานอาหารหรือนมไดตามปกติ รอยละ 
86.8 ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของกาญจนา เลิศวุฒิ และมยุรี พรพิบูลย พบวาผูดูแลเด็กดูแลเด็ก
ปวยที่บานอยางถูกตอง เชน การดูแลเด็กที่มีอาการไข (รอยละ 93.33) อาการไอ (รอยละ 88.37) และ
น้ํามูกไหล หายใจไมออก (รอยละ 85.71) และเพชรา ขวัญไพโรจน และคณะ (2542) พบวาผูดูแล
เด็กพาเด็กที่ปวยไปรับการรักษาที่สถานพยาบาลถูกตองตามอาการปวย รอยละ 98.6 แตผลการศกึษา
แตกตางกับการศึกษาของเกศรินทร ไทยศรีวงศ และคณะ (2540) พบวามารดาสวนใหญเมื่อบุตรมี
อาการไข จะใหการดูแลที่บาน รอยละ 89.47 เมื่อลูกมีอาการหายใจเร็ว และหายใจลําบาก มารดาจะ
พาลูกไปสถานีอนามัย รอยละ 42.11 และ 47.37 ตามลําดับ ถึงแมวากลุมตัวอยางสวนใหญจะมี
พฤติกรรมการปองกันภาวะแทรกซอนอยูในระดับดีมากและดี แตจากการศึกษายังพบวากลุม
ตัวอยางบางสวนมีพฤติกรรมการปองกันภาวะแทรกซอนที่ไมปฏิบัติเลย คือ เมื่อลูกไอปลอยไวเฉยๆ 
ใหอาการไอหายไปเอง รอยละ 67.5 เมื่อลูกมีน้ํามูก ไดซ้ือยาลดน้ํามูกใหลูกรับประทานเอง รอยละ 
55.3 และเมื่อลูกไอไดซ้ือยาแกไอใหลูกรับประทานเอง รอยละ 52.1 ซ่ึงสอดคลองกับจากการศึกษา
ของสรศักดิ์  โลหจินดารัตน และคณะ (2534) พบวามารดาบางสวนเห็นวาปอดบวมเปนโรค
ธรรมดารับประทานยาเองก็หายได การดูแลบุตรเมื่อมีอาการปวยดวยไขหวัดและปอดบวม มารดา
บางสวนจะซื้อยาใหบุตรรับประทานและปลอยใหหายเอง ซ่ึงตามแนวทางการบริบาลมาตรฐาน 
(SCM) ไมไดสงเสริมใหมีพฤติกรรมดังกลาว คือ แมไมควรใหเด็กรับประทานยาลดน้ํามูก เพราะยา
ลดน้ํามูกมีฤทธ์ิขางเคียง ทําใหงวงซึม ชีพจรเตนเร็ว การดูแลเมื่อเด็กมีอาการไอ ควรใชน้ําผ้ึงผสม
มะนาวปายล้ิน หรือใชน้ําผ้ึงผสมมะนาวชงกับน้ําอุนปอนเด็กบอยๆ ไมควรซ้ือยาแกไอใหเด็ก
รับประทานเองเพราะอาจมีสวนผสมของฝน หรือโคเคอีน ซ่ึงจะกดศูนยการหายใจเกิดอันตรายตอ
เด็กไดและยาแกไอบางตัวมีสวนผสมของยาหลายชนิดที่มีฤทธิ์ตรงกันขาม เชนยาแอนตีฮิสตามีนทํา
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ใหเสมหะแหงแตผสมอยูกับยาขับเสมหะหรือยาระงับอาการไอผสมกับยาขับเสมหะจึงไมควรใหยา
แกไอแกเด็ก (กรมควบคุมโรคติดตอ, 2542) 
 
3. ขอเสนอแนะในการนําผลการศึกษาไปใช   

 
3.1 ใหมีการสงเสริมสุขภาพของมารดา ผูดูแลเด็ก และสมาชิกในครอบครัวที่มีเด็กอายุต่ํา

กวา 5 ป ในการเสริมสรางสุขภาพที่ดีตามแนวทางสุขบัญญัติแหงชาติ เชนการดูแลรักษาความ
สะอาดของรางกาย การลางมือใหสะอาดกอนรับประทานอาหารและหลังขับถายทุกครั้ง การออก
กําลังกายเปนประจํา สัปดาหละ 3 วัน ครั้งละ 30 นาที การรับประทานอาหารที่สุก สะอาด งดการ
สูบบุหร่ีและสุรา เปนตน 

3.2 ใหมีการสงเสริมใหมารดาและผูดูแลเด็กไปรับการตรวจสุขภาพประจําป ทุกป  
3.3 สนับสนุนใหมีการจัดกิจกรรมรณรงคการลด ละ เลิก บุหร่ี อยางจริงจัง ตอเนื่อง และ

ดําเนินการตามแนวทางพระราชบัญญัติคุมครองสุขภาพของผูไมสูบบุหร่ี พ.ศ.2535 และ
พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑยาสูบ พ.ศ.2535 อยางเครงครัด และการสนับสนุนสงเสริมให
มารดา ผูดูแลเด็ก และสมาชิกในครอบครัวที่มีเด็กอายุต่ํากวา 5 ป เลิกหรือลดการสูบบุหร่ี โดยเขา
บําบัดรักษาใน คลินิคเลิกบุหร่ีของสถานบริการสาธารณสุขใกลบาน 
 
4. ขอเสนอแนะในการศึกษาครั้งตอไป 
 
 4.1 กลุมตัวอยางที่จะศึกษา ควรแยกเปน 3 กลุม คือ มารดาที่มีบุตรอายุ ต่ํากวา 1 ป มารดา
ที่มีบุตรอายุ 2-3 ป และมารดาที่มีบุตรอายุ มากกวา 3-5 ป เนื่องจากเด็กแตละวัย พัฒนาการการ
เจริญเติบโต พฤติกรรมของเด็กแตกตางกัน และมารดามีพฤติกรรมการเลี้ยงดูเด็กในแตละชวงอายุ
แตกตางกัน 
 4.2 ควรศึกษาถึงปจจัยอ่ืนๆ ที่มีผลตอการเกิดโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจในเด็ก 
เชน น้ําหนักแรกเกิด ภาวะโภชนาการ โรคประจําตัวของเด็ก อาชีพของบิดา มารดา และรายไดของ
ครอบครัว เพื่อใชในการวางแผนการปองกันและควบคุมโรคไดตรงกับสภาพปญหาที่แทจริง 
 4.3 ใหความรูเกี่ยวกับโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจในเด็ก การเลี้ยงดูเด็ก แกสมาชิก 
ในครอบครัวที่มีสวนเกี่ยวของในการเลี้ยงดูเด็ก ไดแก บิดา ปู ยา ตา ยาย ฯ 
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 4.4 ควรมีการติดตามประเมินผล การดําเนินงานตามแนวทางการบริบาลมาตรฐานสําหรับ
โรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจ (Standard Case Management of ARI: SCM) ของเจาหนาที่    
สาธารณสุข อยางตอเนื่อง 
 4.5 องคกรปกครองทองถ่ิน/ชุมชน ควรมีมีสวนรวมในการพัฒนาศูนยเด็กเล็กใหได     
มาตรฐานศูนยเด็กเล็กนาอยู  เนื่องจากมารดาสวนใหญจะพาบุตรไปฝากเลี้ยงที่ศูนยเด็กเล็ก  
 4.6 วิธีการเก็บรวบรวมขอมูลในการศกึษาควรมีทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ 

 
 
 
  
 
 

 

 
 

 
 
 

 


