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สถานการณและความจําเปนของปูยาตายาย
กับการเลี้ยงดูเด็กเล็กในวิถีไทยอีสาน : 

กรณีศึกษาอําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน

บทคัดยอ
 การวิจัยเชิงพรรณนานี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาสถานการณและหาแนวทางพัฒนาการเลี้ยงดูเด็กเล็ก
โดยปูยาตายาย ในดานการเล้ียงดูเด็กโดยท่ัวไป ดานโภชนาการ พัฒนาการ และการดูแลสุขภาพชองปากเด็ก 0-3 ป 
ในเขตพื้นที่อําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน ระหวางเดือนพฤศจิกายน 2562 ถึงเดือนมิถุนายน 2563 เก็บขอมูล
โดยการสัมภาษณและสนทนากลุ ม แยกตามเขตพื้นที่บริการของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 13 พื้นที่ 
โดยครอบคลุมปูยาตายายทุกชวงอายุและอาสาสมัครสาธารณสุขหมูบาน ผลการวิจัยพบวา ในวิถีการดําเนินชีวิต
แบบไทยอีสานเด็กท่ีไดรับการเล้ียงดูโดยปู ยาตายายโดยไมมีบิดามารดาชวยดูแลมีจํานวนสูงถึงรอยละ 46.86
เหตุผลและความจําเปนในการเลี้ยงดูเด็กคือ บิดามารดาของเด็กเดินทางไปทํางานตางถิ่นเพื่อหารายไดเลี้ยงดูครอบครัว 
ความรูสึกในการรับหนาที่เลี้ยงดูเด็ก มีทั้งความรูสึกดานบวก คือ มีความสุขทางใจ และความรูสึกดานลบ คือ
รูสึกเหนื่อยลาทั้งจากสุขภาพและการขาดรายได ดานโภชนาการเด็ก พบวาปูยาตายายเลือกอาหารใหเด็กรับประทาน
ตามความเคยชินมากกวาการอิงหลักวิชาการ การใชกราฟประเมินการเจริญเติบโตยังไมแพรหลาย ดานพัฒนาการเด็ก 
มีการเลี้ยงดูพรอมสงเสริมพัฒนาการและฝกหัดการชวยเหลือตนเอง แตยังไมไดรับการประเมินพัฒนาการอยางทั่วถึง 
ดานการดูแลสุขภาพชองปากเด็กพบวายังมีความรูและวิธีการปฏิบัติเพ่ือดูแลสุขภาพชองปากท่ีไมถูกตอง ดังนั้น
ปูยาตายายผูเลี้ยงดูเด็กจึงควรไดรับการสงเสริมในทุกดาน จากบิดามารดาเด็ก คนในครอบครัว เพื่อนบาน เจาหนาที่
สาธารณสุขทุกฝาย รวมท้ังองคกรปกครองสวนทองถ่ินเพ่ือสนับสนุนปูยาตายายใหสามารถดูแลเด็กไดอยางเหมาะสม
ตอไป
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Abstract
 The purpose of this qualitative research was to study the situation and to figure out the guide 
to the development of raising young children by grandparents in the aspect of child-rearing in general 
child care, nutrition, child development, and oral care for children aged 0-3 years in Sichompu District, 
Khon Kaen Province. Data were collected from November 2019 to June 2020 by interviewing grandparents 
who populate in 13 service areas of Health Promoting Hospital, covering all ages of grandparents 
and village health volunteers. The results of the research revealed that in Thai-Esan Lifestyle, 
young children who were raised by only grandparents without parental involvement were up to 46.86%. 
The reason and need for grandparents for child-rearing were that the parents had to work 
in other places to earn money to support the family. The feelings of grandparents were both in positive 
and negative ways. Positively, they felt happy to look after their children, while in negative feeling was 
too tired to deal with their health condition and lack of income. In child nutrition, data revealed 
that grandparents selected accustomed foods for their children rather than foods based 
on academic principles .  Moreover ,  the use of a growth graph was not widespread. 
In child development, grandparents had promoted child development and trained their children about 
self-help, but had not yet been evaluated for development thoroughly. Regarding oral health care 
in young children, the results also showed that grandparents still did not have enough knowledge 
and procedures to take care of their children’s oral health. Therefore, these grandparents should 
be enhanced and encouraged in all aspects of children’s parents, family members, neighbors, public 
health officers including local government organizations to support them for child-rearing appropriately.
Keywords : grandparents, child rearing, Thai-Esan Lifestyle

Situation and Necessary of Child Rearing 
by Grandparents in Thai-Esan Lifestyle: 

A Case Study of Sichompu District, 
Khon Kaen Province

Ramita Thongchim
Master of Science Program in Dentistry, Major in Dental Public Health, 
Faculty of Dentistry, Khon Kaen University
Piyachat Patcharanuchat
Faculty of Dentistry. Khon Kaen University
Received 20 August 2020, Revised 15 October 2020, Accepted 21 October 2020. 



THAILAND JOURNAL OF HEALTH PROMOTION AND ENVIRONMENTAL HEALTH 37Vol.44 No.1 January - March 2021

■ บทนํา 
 สังคมเมืองเปนศูนยกลางความเจริญ 
หลากหลายดาน มีการจางงานสูง ตองการ
แรงงานเพ่ือเขามาทํางานมากข้ึน จึงเกิดการ
ยายแรงงานเขาสู สังคมเมือง(1) วัยแรงงาน
จากพื้นที่ชนบททั่วไทยเดินทางยายถิ่นฐาน
มาทํางานยังเมืองใหญเพ่ือหารายไดมาเล้ียงดู
ตนเองและครอบครัว ไมแตกตางกับวิถีแบบ
ไทยอีสาน  ณ  ป จ จุบัน  ผลที่ตามมาคือ
โครงสรางครอบครัวเกิดการเปล่ียนแปลงไป 
เหลือเพียงบิดามารดาผู สูงวัยอาศัยอยู ใน
ถิ่นฐานเดิม(1) และเมื่อแรงงานยายถิ่นเหลานั้น
มีครอบครัวและมีบุตรมักจะสงบุตรของตนมา
ใหปูยาตายายเปนผูเลี้ยงดูให เนื่องจากตนเอง
ยังตองทํางานหารายไดในสังคมเมือง จาก
สถานการณที่เกิดขึ้นนี้จึงสงผลกระทบตอเนื่อง
มายังตัวเด็กท่ียังต องการการเลี้ยงดูและ
ตองการความรักความอบอุนจากครอบครัว 
สงผลถึงปูยาตายายที่ตองรับภาระเลี้ยงดูเด็ก 
และจากขอมูลสํานักงานสถิติแหงชาติป 2561 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือมีการยายถิ่นของ
ประชากรรอยละ 24.1 โดยชวงวัยที่มีการ
ยายถิ่นสูงสุดคือชวงวัยทํางานรอยละ 55.6(2) 
ในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือมีเด็กรอยละ 
45 อาศัยอยูกับปูยาตายายหรือผูอื่นที่มิใชบิดา
มารดา(3)

 เ ด็กเล็กเป นช วงวัยที่มีการเจริญ
เติบโตและพัฒนาทางดานร างกาย จิตใจ 
สติปญญา และอารมณสูง โดยเฉพาะในชวง 
2 ขวบปแรกของชีวิต การพัฒนาอบรมและ
เล้ียงดูในชวงวัยนี้จึงเปนส่ิงท่ีสําคัญ เพื่อให
เด็กไดเติบโตเปนผู ใหญที่สมบูรณทั้งดาน
รางกาย สติปญญา จิตใจ และการใชชีวิต
ในสังคม (4) สิ่งสําคัญที่จะทําใหเด็กเติบโต
ไปเปนผู ใหญที่ดีนั้นคือ สถาบันครอบครัว
และการเล้ียงดู จากสถานการณปจจุบันจะเห็น
ไดวามีเด็กที่ตองไดรับการเล้ียงดูโดยปูยา

ตายายเพ่ิมมากข้ึน(5) เมื่อการเล้ียงดูเด็กถูกสง
ผานจากบิดามารดามาสู ปู ยาตายาย ทําให
ปู ยาตายายมีภาระเพ่ิมข้ึนในการตองเล้ียงดู
เด็กนอกเหนือจากการที่ตองดูแลตนเอง สิ่งนี้
ยอมสงผลกระทบในดานลบตอตัวเด็กที่ไดรับ
การเล้ียงดูโดยปูย าตายาย ทั้งปญหาดาน
โภชนาการ  ซึ่ งพบป ญหาได  มากกว  า
เมื่ อ เปรียบเทียบกับการเลี้ ยงดู โดยบิดา
มารดา (6) ปญหาดานพัฒนาการซึ่งมีผลให
ลาชากวาวัย(7) เกิดปญหาทางสุขภาพชองปาก
เนื่องจากทัศนคติและวิธีการดูแลสุขภาพ
ชองปากเด็กที่ยังไมถูกตองของปูยาตายาย(8) 

นอกจากน้ันปูยาตายายมักจะรู สึกขาดพลัง
ในการพัฒนาเปล่ียนแปลงการเล้ียงดูเด็ก
ใหเปนไปในทางท่ีถูกตอง(9) ผลกระทบท่ีเกิด
ขึ้นไมเพียงสงผลเสียตอเด็กที่ถูกเลี้ยงดูโดย
ปูยาตายายเทาน้ัน แตยังเกิดผลกระทบตอ
ปูยาตายายผูเลี้ยงดูเด็กดวย ทั้งดานการเงิน 
ที่ไม เพียงพอในการใช จ ายเพื่อดํารงชีวิต 
วิถีการดําเนินชีวิตที่อาจตองเปลี่ยนไป สภาพ
จิตใจ ความรูสึก ทั้งความรูสึกดานบวกและ
ดานลบ และดานสังคมท่ียอมมีเวลาท่ีจํากัดลง
ในการออกไปทํากิจกรรมนอกบาน(10) ในอีก
มุมหนึ่งปู ย าตายายผู ต องรับหนาท่ีในการ
เลี้ยงดูเด็ก ไม ว าจะด วยเหตุผลใดก็ตาม
ยอมเปนการแสดงใหเห็นไดถึงศักยภาพ
ในการใหการชวยเหลือครอบครัวอีกทางหน่ึง
ไดเปนอยางดีและยังถือเปนการพัฒนาทาง
บุคลิกภาพของปู ย าตายายในแง การเห็น
คุณคาของตนเองในการท่ีตนเองยังสามารถ
ใหการเลี้ยงดูแนะนําสั่งสอนบุตรหลานได(11)

 โดยสรุปปู ย าตายายมีหน าที่และ
ความรับผิดชอบในหลายดาน ทั้งดานการหา
รายไดเพิ่มเติม รับหนาที่ในการจัดการดูแลทุก
อยางในบานใหเรียบรอย และยังตองรับหนาที่
สําคัญคือการเล้ียงดูหลานใหเติบโตอยาง
สมบูรณอีกดวย(12)  

สถานการณและความจําเปนของปูยาตายายกับการเลี้ยงดูเด็กเล็กในวิถีไทยอีสาน : กรณีศึกษาอําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน
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■ วัตถุประสงคการศึกษา 
 1. เพ่ือศึกษาสถานการณและความ
จําเปนในการเลี้ยงดูเด็กเล็กโดยปูยาตายาย
ในเขตอําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน ในดาน
การดูแลเด็กโดยท่ัวไป ด านโภชนาการ 
การสงเสริมพัฒนาการและการดูแลสุขภาพ
ชองปากเด็กเล็ก 
 2. เพื่อหาแนวทางในการพัฒนาการ
เลี้ยงดูเด็กเล็กโดยปูยาตายาย ในเขตอําเภอ
สีชมพู จังหวัดขอนแกน ในดานโภชนาการ 
การสงเสริมพัฒนาการและการดูแลสุขภาพ
ชองปากเด็กเล็ก

■ วิธีการศึกษา
 การศึกษาคร้ังนี้ใช ระเบียบวิธีวิจัย
เชิงคุณภาพ (Qualitative Research) เพื่อ
ศึกษาสถานการณและความจําเปนในการดูแล
เด็กเล็กและหาแนวทางพัฒนาการเลี้ยงดูเด็ก
เล็กโดยปูยาตายาย มุงเนนดานโภชนาการ 
ดานพัฒนาการเด็ก รวมถึงการดูแลสุขภาพ
ชองปาก พื้นที่วิจัย คือ โรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบล (รพ.สต.) จํานวน 13 แหง 
ในอําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน เก็บขอมูล
โดยการสัมภาษณและสนทนากลุม 
 ขั้นที่ 1 คนหาครอบครัวที่ปูยาตายาย
เปนผูเลี้ยงดูเด็ก โดยสํารวจรายช่ือเด็กตาม
ระบบทะเบียนประชากรของ รพ.สต. พบวา
เด็กเล็กที่ไดรับการเล้ียงดูโดยปูย าตายาย
ในเขตพ้ืนท่ีอําเภอสีชมพู มีจํานวน 568 คน 
 ขั้ นที่  2  ขั้ นตอนการ สัมภาษณ  
(In-depth Interview) โดยในแตละพ้ืนที่ 
รพ.สต. แบงปู ย าตายายผู เลี้ยงดูเด็กเปน 
4 ชวงอายุ ดังนี้ ชวงอายุ 40-50 ป ชวงอายุ 
50-60 ป ชวงอายุ 60-70 ป และชวงอายุ 
70 ปขึ้นไป คัดเลือกปูยาตายายผูใหขอมูล
แบบเจาะจง (Purposive Sampling) โดย
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) 
ชวงอายุละ 2 คน รวมเปน 8 คนตอ 1 พื้นที่ 

รพ.สต. รวมท้ังสิ้น 104 คน จากทุกพื้นที่
รพ .สต . ในเขตอําเภอสีชมพู ผู  ให ข อมูล
ตองเปนผูที่ใหการเลี้ยงดูเด็กเปนหลัก ไมมี
บิดามารดาร วมช วยเลี้ยงดู และสมัครใจ
เข าร วมในการศึกษา ใช ภาษาถิ่นในการ
สัมภาษณโดยผูสัมภาษณที่ผานการฝกอบรม 
 ขั้นที่ 3 สนทนากลุ มตัวแทนปู ย า
ตายายผูเล้ียงดูเด็กและ อสม. 4 เขตพ้ืนที่ 
รพ.สต. พื้นท่ีละ 10 คน แบงเปนปูยาตายาย 
5 คน และ อสม. 5 คนตอหนึ่งพื้นที่ คัดเลือก
ตัวแทนอาสาสมัครแบบเจาะจงโดย อสม. 
ในพื้นที่ เกณฑในการเลือก รพ .สต . คือ 
รพ.สต. ที่มีทันตาภิบาลประจํา 2 แหง จาก 
5 แหง และ รพ.สต. ที่ไมมีทันตาภิบาลประจํา 
2 แหง จาก 8 แหง โดยอาสาสมัครตองไมซํ้า
กับผูที่ใหขอมูลดวยการสัมภาษณ
 ● การวิเคราะหขอมูล นําขอมูล
ที่รวบรวมไดมาแยกหมวดหมูตามรหัสขอมูล 
(Categories & Data Coding) จัดกลุ ม
เนื้ อหาและวิ เคราะห  เนื้ อหา  (Content 
Analysis) ตรวจสอบความถูกต องของ
ข อมูลด วยการตรวจสอบสามเส าวิธีวิจัย 
(Methodological Triangulation) ดวย
การสัมภาษณรายบุคคลและสนทนากลุ ม 
เคร่ืองมือที่ใช คือ แนวคําถามการสัมภาษณ
และแนวคําถามการสนทนากลุม ซึ่งผานการ
พิจารณาและตรวจสอบจากผู  เ ช่ียวชาญ
และผูทรงคุณวุฒิแลว
 ●  การพิทักษสิทธิ์กลุ มตัวอยาง 
การศึกษานี้ เป นส วนหนึ่งของงานวิจัยใน
หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชา
ทันตแพทยศาสตร วิชาเอกทันตสาธารณสุข 
คณะทันตแพทยศาสตร   มหา วิทยา ลัย
ขอนแกน ผานการรับรองจริยธรรมการวิจัย
ในมนุษยจากศูนยจริยธรรมการวิจัยในมนุษย 
มหาวิทยาลัยขอนแกน เลขท่ี HE622200 
ณ วันที่ 16 ตุลาคม 2562

บ ท ว ิท ย า ก า ร
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■ ผลการศึกษา  
 จากการสืบคนรายช่ือเด็กชวงอายุ 
0-3 ป จากระบบทะเบียนประชากร ในเขต
อําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน จํานวนทั้งส้ิน 
9 ตําบล 13 เขตพื้นที่ รพ.สต. ณ เดือนตุลาคม 
พ .ศ .2562 พบว า มีจํานวนเด็กทั้ งหมด 
1,212 คน เปนเด็กที่ไดรับการเลี้ยงดูโดยปูยา
ตายายโดยไมมีบิดามารดาอยู ช วยเลี้ยงดู 
เปนจํานวน 568 คน คิดเปนรอยละ 46.86 
นําเสนอขอคนพบจากการศึกษาตามหัวขอ
ประเด็นสําคัญ ดังนี้ 1) เหตุผล ความจําเปน 
และปญหาการเล้ียงดูเด็กของปู ย าตายาย 
2) ความรู สึกในการรับหนาที่ในการเลี้ยง
หลาน  3) การดูแลเด็กด านโภชนาการ 
4) การดูแลเด็กดานพัฒนาการ 5) การดูแล
เด็กดานสุขภาพชองปาก 6) สิ่งสนับสนุน
และแนวทางการพัฒนาการเลี้ยงดูเด็กของ
ปูยาตายาย
 1. เหตุผล ความจําเปนและปญหา
การเลี้ยงดูเด็กของปูยาตายาย
 เหตุผลหลักที่ปูยาตายายจําเปนตอง
รับหนาที่เล้ียงดูเด็กเปนเพราะบิดามารดาของ
เด็กตองเดินทางไปทํางานตางพื้นที่ เพื่อหา
รายไดมาสงเสียเลี้ยงดูทุกคนในครอบครัว 
เปนรูปแบบในวิถีการดําเนินชีวิตแบบไทย
อีสาน ณ ปจจุบัน มีโอกาสกลับมาเยี่ยมบาน
เฉพาะชวงเทศกาลสําคัญ เชน วันหยุดปใหม 
เทศกาลสงกรานตเทาน้ัน เมื่อเปรียบเทียบ
การเลี้ยงดูเด็กในอดีตมีความแตกตางกับ
ในปจจุบัน เน่ืองจากปจจุบันมีเครื่องอํานวย
ความสะดวกและร านสะดวกซื้อมากมาย 
ความเปนอยูไมเรียบงายเหมือนในอดีต เด็กมี
พัฒนาการของรางกายและการเรียนรูที่มาก
กวาเด็กวัยเดียวกันในอดีต ทําใหปูยาตายาย
ตองมีการปรับวิธีการเลี้ยงดูเด็กใหเขากับยุค
สมัยปจจุบัน โดยการนําความรูจากส่ิงรอบตัว 
จากบิดามารดาเด็ก เจาหนาที่ รพ.สต. และสื่อ
ความรูตางๆ มาปรับใชรวมกับประสบการณ

เดิมที่ตนมีอยู
 “ยามมื้อเชาก็รอยกวา ยามมื่อแลง 
(เย็น) อีก ขาวตม ขาวหนม (ขนม) เทิ่ง (ทั้ง)
นมไปซ่ันแหลว(นั่นหละ) ลูกบไดยากและก็ไม
ไดกินจุกจิก ไมไดมีขนมหลายปานนี้ เลี้ยง
ธรรมชาติเลย ไมมีที่ซื้อเยอะ เล้ียงหลานนี่กิน
ทุกอยาง ตองใชเงินเยอะ หนักขนม หนักการ
ละเล นระบบสมัยใหม” คําสัมภาษณของ
คุณยายวัย 66 ป
 ปญหาท่ีปู ย าตายายผู  เลี้ยงดูเด็ก
พบเจอไดในการเล้ียงเด็กในปจจุบันมีทั้ง
ปญหาทางเศรษฐกิจ กายภาพ จิตใจและสังคม 
ทางเศรษฐกิจคือ รายไดที่ไมเพียงพอในชีวิต
ประจําวัน ซึง่พบในครอบครัวทีบ่ตุรไมสามารถ
สงเงินมาเพ่ือเปนคาใชจายในการเล้ียงดูเด็ก
อยางเพียงพอ ประกอบกับปู ย าตายายไม
สามารถออกไปหารายไดเพิ่มเติมไดเต็มที่
เหมือนกอน ปญหานี้ชัดเจนในกรณีที่ผูเล้ียงดู
เปน “ยาหรือยาย” เพียงคนเดียว แตใน
ครอบครัวที่มีปู หรือตา ปู หรือตาเปนผู รับ
หนาท่ีในการหารายไดเพิ่มเติม พบปญหา
ทางกายภาพของปู  ย  าตายายผู  สู งอายุ
เ นื่ อ ง จ ากการ มี โ รคประ จํ าตั วห รื อการ
เคลื่อนไหวรางกายที่ไมคลองแคลวเหมือน
ในอดีต ทําให  เกิดป ญหาการเคล่ือนไหว
รางกายติดตามเด็กซึ่งอยูในวัยที่ไมสามารถ
อยู นิ่งที่ ใดที่หนึ่งได เป นเวลานาน ปญหา
ทางจิตใจของปูยาตายายจะเกิดขึ้นเม่ือรู สึก
เหนื่อยหรืออารมณหงุดหงิดเมื่อหลานดื้อ
หรือซน และปญหาทางสังคมเกิดขึ้นเม่ือปูยา
ตายายตองใหเวลาแทบทั้งหมดในการเล้ียงดู
หลานจึงไมสามารถออกไปพบปะสังคมขาง
นอกไดเชนเมื่อกอน
 “แตวิ่งตามไมทัน ก็ปลอยไปเลย 
เด๋ียวคอยตามไปเอามา” คําสัมภาษณของ
คุณยายวัย 70 ป
 2. ความรู สึกในการรับหนาที่ใน
การเลี้ยงเด็ก

สถานการณและความจําเปนของปูยาตายายกับการเลี้ยงดูเด็กเล็กในวิถีไทยอีสาน : กรณีศึกษาอําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน
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 ความรูสึกของปูยาตายายเมื่อตองมา
รับหนาที่ในการดูแลเด็กนั้นมีทั้งด านบวก
และดานลบ ความรูสึกดานบวกคือรูสึกยินดี
เต็มใจ เปนเพื่อนคลายเหงา เปนความสุข
ทางใจ วาตนยังมีความสามารถในการดูแล
เด็ ก  มีความสามารถในการช  วย เห ลือ
ครอบครัวและไดรับความไววางใจจากบุตร
ของตน ความรูสึกในดานลบเปนความรูสึก
ของความเปนภาระ อึดอัดและเหนื่อยลา 
สาเหตุจากอายุที่เพิ่มขึ้นแตตองมารับหนาที่
ดูแลเด็ก ทั้งยังมีปญหาเรื่องรายไดซึ่งไมพอ
เพียงและยังไมสามารถออกไปหารายไดมา
เพิ่มเติมได ความรูสึกที่เปนดานลบนี้มักเกิด
ขึ้นในครอบครัวที่ประสบปญหาทางเศรษฐกิจ
รวมดวย แตอยางไรก็ตามปูยาตายายทุกทาน
ก็ยังใหการเล้ียงดูเด็กดวยความรักและความ
เอาใจใสเปนอยางด ี เพราะเขาใจในสถานการณ
ไดดีวาเปนความจําเปนและเปนหนาที่ที่ตน
ตองรับมา
 “ก็ผมวาการเล้ียงหลานเน่ียมันทําให
สุขภาพของตาเนี่ยมันดีขึ้นไปอีกนะผมวา 
ผมมีความสุขกับหลานมากครับถาบมีหลาน
ก็คงบไดเวา (พูด) กันอยูในเฮือน (บาน) 
ตากับหลานนี่คือสนิทกันแบบใกลชิดเลยนะ
ครับนอนก็ตองอยูนํา (ดวย) กัน ฮักหลาน
กวาลูก บไดเสียโอกาสหยัง” คําสัมภาษณ
ของคุณตาวัย 46 ป
 3. การดูแลเด็กดานโภชนาการ
 คําวา “โภชนาการ” ตามความเขาใจ
ของปูยาตายายที่เลี้ยงดูเด็ก หมายถึง อาหาร
การกินท่ีดีตอรางกาย มีผลใหรางกายเจริญ
เติบโตและเกิดการพัฒนาของสมอง การเลือก
อาหารใหเด็กรับประทานน้ันมักเปนการเลือก
ตามความรู สึกวาเปนอาหารที่มีประโยชน
และเด็กชอบรับประทาน เลือกใหรับประทาน
ตามประสบการณของตนท่ีเคยเล้ียงดูบุตรมา 
เชน ในชวงแรกด่ืมนมเปนหลัก โตขึ้นมา
จึงเปลี่ยนเปนขาวบดและเปนอาหารที่แข็ง

มากขึ้นตามวัย ไมไดมีการอางอิงตามหลัก
วิชาการหรือตามคูมือความรูใด 
 “ไมทราบ ยายก็ใหกินไปตะพึดตะพือ 
(หลากหลาย) แหละอาหารกะดาย (ก็ดี) แควา
มันไมเผ็ดก็ใหกินหมดแหละ” คําสัมภาษณ
ของคุณยายวัย 72 ป 
 กราฟเปรียบเทียบการเจริญเติบโต
เปนเคร่ืองมือที่ใชสําหรับประเมินการเจริญ
เติบโตของเด็ก ซึ่งมีการแนะนําการใชอยูใน
สมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็ก ปูยาตายาย
สวนใหญไมสามารถใชกราฟเพ่ือพิจารณา
การเจริญเติบโตของเด็กได ยกเวนปูยาตายาย
ผูมีหนาที่เปน อสม. รวมดวยหรือมีมารดา
ของเด็กทํางานดานสาธารณสุขจึงจะมีความ
สามารถและมีความคุนเคยในการใชกราฟ
เพ่ือเปรียบเทียบการเจริญเติบโต ถึงแมมีการ
ชั่งนํ้าหนักหรือวัดสวนสูงเปนประจําก็ไมเคย
ไดรับคําแนะนําใหนํานํ้าหนักหรือสวนสูง
ทีว่ดัไดมาลงกราฟเพือ่ประเมนิการเจรญิเตบิโต 
สมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็กถูกหยิบมาใช
เมื่อตองพาเด็กไปฉีดวัคซีนเทานั้น 
 “เคยเบิ่งๆ (ดู) เวลาเฮามาช่ังนํ้าหนัก
ใหเด็กนอย 3 เดือนช่ังที่นึง เราก็ลงกราฟ
ใหเคาอยู เพราะเราเปน อสม. ดวย อันนี้แกก็
บถึงกับวาตกกราฟหรอก ยังอยูในเกณฑอยู  
อสม. สอนตอๆ กันมา มันก็รุ นสู รุ นเนาะ” 
คําสัมภาษณของคุณยายวัย 45
 “ไมเคยใชสักคร้ัง ใชไมเปน ไมเคย 
หมอก็ไมไดบอก แคชั่งนํ้าหนักวัดสวนสูง 
แตไมไดเอามาลงกราฟ” คําสัมภาษณของ
คุณยายวัย 70 ป
 4. การดูแลเด็กดานพัฒนาการ
 “พัฒนาการ” ตามความเขาใจของ
ปูยาตายายหลายๆ ทานหมายถึง การท่ีเด็ก
มีการเจริญเติบโตข้ึนทั้งทางกาย ใจ ความคิด
ไปตามข้ันตอนของเด็ก สามารถทําอะไรได
เพิ่มข้ึนตามวัย ปูยาตายายเพียงบางรายท่ีได
รับความรูเกี่ยวกับพัฒนาการเด็กจาก อสม. 

บ ท ว ิท ย า ก า ร
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หรือเจาหนาที่ รพ.สต. และในบางพื้นที่ก็มีการ
จัดอบรมเพื่อให ความรู  ให กับผู ปกครอง
ผูดูแลเด็ก แตโดยสวนใหญยังไมไดรับความรู
อยางท่ัวถึง ในรายท่ีไดรับความรูนั้น ก็ไมได
นําความรูที่ไดมาปฏิบัติอยางเต็มที่เพราะรูสึก
วาเม่ือใหความรักความอบอุ นและดูแลดวย
ความเอาใจใสอยางเต็มที่ในทุกดานแลว ก็ถือ
เปนการสงเสริมพัฒนาการเด็กไปไดในตัว 
และเช่ือวาพัฒนาการจะดีขึ้นไปไดเองโดย
อัตโนมัติ เมื่อเด็กเร่ิมเจริญเติบโตข้ึนมีการ
สงเสริมใหเด็กไดฝกชวยเหลือตนเองไปตาม
วัย สงเสริมดานภาษาและสติปญญา โดยการ
สอนใหอานหนังสือ เรียกสิ่งตางๆ รอบตัว 
เลานิทานและฝกรองเพลง
 “ก็ไมไดเนนพัฒนาการอะไรก็เล้ียงไป
เร่ือยๆ ความอบอุนอยูกับแมเฮ็ดไปนํากันอยู
เรื่อยๆ (อยูไปดวยกันเรื่อยๆ) ก็เลยเปนไป
ตามที่ เ รา เ ล้ียง  เรา เคยมีประสบการณ 
มาน่ีหละ” คําสัมภาษณของคุณยายวัย 47 ป
 นอกจากความรูดานพัฒนาการเด็ก
ของปูยาตายายแลว สิ่งที่สําคัญควบคูกันคือ
การไดรับการประเมินพัฒนาการ เด็กบางคน
เคยไดรับการประเมินพัฒนาการจาก รพ.สต. 
บางพ้ืนท่ี แต โดยส วนใหญไม ได รับการ
ประเมินพัฒนาการอยางเป นรูปแบบและ
จริงจัง และปูยาตายายไมทราบดวยวาการ
ประเมินพัฒนาการคืออะไร อยางไรก็ตาม
แมว าเด็กไมไดรับการประเมินพัฒนาการ 
ปูยาตายายผูเลี้ยงดูก็ไมไดรู สึกวาหลานของ
ตนมีความผิดปกติอยางไร เช่ือว ายังคงมี
พัฒนาการท่ีปกติและสมบูรณแข็งแรงตามวัย
ของเด็กโดยเปรียบเทียบจากประสบการณ
ในการเล้ียงดูบุตร  
 “ไมทราบ ปกติหมอก็นัดไปขึ้นเตียง 
ฉีดยา จับเด็ก ก็ไมไดแนะนําอะไร อยูอนามัย
ก็ไมมี มีแตวาใหนัดมื้อนั่นมื้อนี่เดอ (วันนั้น
วันน้ีนะ) มันก็มีหองเด็กนอยเลนอยูแตไมได
มาประเมินพัฒนาการเด็ก” คําสัมภาษณ

ของคุณยายวัย 53 ป 
 5. การดแูลเดก็ดานสขุภาพชองปาก
 “สุขภาพชองปาก” ตามความเขาใจ
ของปูยาตายายคือ ปากของเราเอง การทําให
เด็กมีชองปากท่ีดีโดยการรักษาความสะอาด
อยางถูกวิธี จากการศึกษาพบวา การเร่ิม
ทําความสะอาดชองปากใหกับเด็กนั้นบางราย
เร่ิมดวยการใชผาชุบนํ้าอุ นเช็ดในชองปาก 
สวนการแปรงฟนนั้นสวนใหญเริ่มเม่ือมีฟนข้ึน
เต็มปากหรือชวงอายุประมาณ 2 ป เพราะ
กอนหนานั้นไมสามารถบังคับใหเด็กแปรงฟน
ได การทําความสะอาดฟนสวนใหญทํา 2 คร้ัง 
เชาและเย็น มีบางรายท่ีทําความสะอาดเพียง
วันละ 1 คร้ังในชวงเชา การทําความสะอาด
ชองปากสวนใหญเปนหนาที่ของปูยาตายาย
เปนผูทําให บางรายใหเด็กทําความสะอาดเอง
แตคอยดูแลอยางใกลชิดเพราะเขาใจไดวา
เด็กยังไมสามารถทําความสะอาดเองไดดี 
 “เร่ิมแปรงต้ังแตเคาเร่ิมรู จักความ 
ยังไมทันถึง 1 ป  มีฟนประมาณ 8 ซี่ ก็แปรงมา
เร่ือยๆ บางวันถายายทําทาลืมแปรงฟนใหก็
จะถามหา เวลาแปรงใหก็ยอมใหแปรงดีอยู” 
คําสัมภาษณของคุณยายวัย 57 ป
 เ ม่ือเด็กไมได ดื่มนมมารดา ปู ย า
ตายายผู เล้ียงเด็กตองเปล่ียนมาเปนการใช
นมผสมหรือนมกลองแทน โดยการเลือกนม
นั้นมารดาเด็กเปนผู เลือกไวให ทั้งยังมีการ
ศึกษาขอมูลจากผู ที่มีความรู และผู ที่ เคยมี
ประสบการณการเล้ียงเด็กมากอน โดยรสชาติ
นมท่ีเลือกเปนรสจืด ดวยเหตุผลเพ่ือไมใหเด็ก
ฟนผุ เลือกท่ีมีคุณคาทางอาหารเพ่ือใหเด็ก
มีการเจริญเติบโตที่ดี ในเด็กที่โตพอที่จะ
สามารถเลือกนมดื่มเองไดจะปลอยใหเลือกดื่ม
นมรสท่ีตองการดวยตนเอง ซึ่งสวนมากเด็ก
เลือกดื่มนมรสจืดเพราะมีความเคยชินกับ
รสชาตินี้อยู แลว และมีการเปลี่ยนเปนนม
รสเปร้ียวในบางคร้ังเพื่อช วยเรื่องระบบ
ขับถาย

สถานการณและความจําเปนของปูยาตายายกับการเลี้ยงดูเด็กเล็กในวิถีไทยอีสาน : กรณีศึกษาอําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน
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 เด็กบางรายยังด่ืมนมจากขวดและ
หลับคาขวดนมถึงแมวาจะถึงวัยที่ตองเลิกดื่ม
นมจากขวดแลว แตปู ยาตายายผู เลี้ยงเด็ก
ยังไมสามารถบังคับใหเด็กเลิกการด่ืมนม
จากขวดได โดยใหเหตุผลวาเด็กไมใหความ
รวมมือและยังไมกลาขัดใจ ทั้งยังกลัวบีบ
นมหกหากเปลี่ยนมาเปนการดื่มจากกลอง 
การรับประทานขนม ของหวาน หรือลูกอม
เปนสิ่งที่เด็กชอบรับประทานเพราะสามารถ
หาซื้อไดสะดวก มีเพียงบางครอบครัวเทานั้น
ไมใหเด็กรับประทานลูกอมเน่ืองจากเขาใจวา
ลูกอมคือส่ิงที่จะทําใหเด็กฟนผุได
 “อยากใหเลิกอยูเน่ีย แตเคาไมยอม
เลิก เพิ่น (เคา) ติดขวด ลองใหดูดหลอดรูสึก
เหมือนวาเพ่ิน (เคา) บอิ่ม เปนซีดๆ เหมือน
กินนมไมอิ่มนี่หละ ก็เลยปลอยใหกินเดี๋ยวใหญ 
(โต) ก็เลิกเองหละ” คําสัมภาษณของคุณยาย
วัย 47 ป
 ปญหาท่ีสามารถพบเจอไดในการ
ดูแลสุขภาพชองปาก คือ เดก็ไมยอมแปรงฟน 
ผูปกครองไมใหความสําคัญ เด็กมีฟนผุชอบ
รับประทานขนม ลูกอม ของหวาน และปูยา
ตายายผู  เ ลี้ ย ง เด็ กบางรายไม ทราบว  า
การทําความสะอาดชองปากเด็กท่ีถูกวิธีนั้น
ควรทําอยางไร และตองทําอยางไรใหเด็ก
ยอมรวมมือในการแปรงฟน 
 6. สิ่งสนับสนุนและแนวทางการ
พัฒนาการเล้ียงดูเด็กของปูยาตายาย 
 เม่ือปูยาตายายจําเปนตองรับหนาที่
ในการเล้ียงดูเด็ก จึงตองการการสนับสนุน
จากหลายฝ าย บิดามารดาของเด็กเป น
ผู สนับสนุนดานการเงินท้ังเพ่ือเล้ียงดูเด็ก
และเล้ียงดูปูยาตายาย ทั้งยังมีหนาที่ในการ
สงเสริมดานกําลังใจใหกับปูยาตายาย จากการ
การติดตอปรึกษาพูดคุยใหกําลังใจกันอยูเปน
ประจํา  คนในครอบครัวหรือเ พ่ือนบ าน
ขางเคียงรวมทั้ง อสม. ในพื้นที่คอยชวยเหลือ
ดแูลเดก็ใหในบางครัง้ทีม่คีวามจาํเปน สามารถ

เปนที่พึ่งพิงและปรึกษาเร่ืองตางๆ ในการ
เลี้ยงดูเด็กได เปนแหลงสนับสนุนดานขอมูล
ขาวสารตางๆ ใหกับปูยาตายาย เจาหนาที่
สาธารณสุขในพื้นที่ เป นอีกกลุ มหนึ่ งที่มี
ความสนิทสนมใกลชิดเปนที่รู จักของทุกคน
ในชุมชน ทําหนาที่ใหคําปรึกษาเม่ือมีปญหา
ตางๆ โดยเฉพาะทางดานสุขภาพทั้งของ
ปู ย าตายายเองและของเด็ก มีการจัดทํา
โครงการตางๆ เพื่อสนับสนุนและสงเสริม
การเลี้ยงดูเด็กในพื้นที่ 
 จากการสนทนากลุ มตัวแทนปู ย า
ตายายผูเลี้ยงดูเด็กและ อสม. มีขอเสนอถึง
แนวทางการพัฒนาการเลี้ยงดูเด็กของปู ยา
ตายาย ดังนี้
 1) จัดทําโครงการเพ่ือสงเสริมการ
ดูแลเด็กครอบคลุมในทุกดาน ใหปูยาตายาย
สามารถดูแลเด็กไดดีขึ้น โดยใชงบสนับสนุน
จากองคการบริหารสวนตําบล (อบต.) 
 2) ปรับการทํางานของ อสม . ให 
สามารถประเมินภาวะโภชนาการ สามารถ
ใหคําแนะนําผู ปกครองโดยเฉพาะกลุมปูยา
ตายายท่ีเลี้ยงดูเด็กใหสามารถใชกราฟเปรียบ
เทียบการเจริญเติบโต และควรไดรับการฝก
อบรมเพ่ือให อสม. สามารถประเมินปญหา
เบื้องตนของเด็กและสงตอผูเชี่ยวชาญได 
 3) รพ.สต. มีการจัดระบบการนัดเด็ก
เพ่ือประเมินพัฒนาการในแตละชวงวัยใหเด็ก
ในพื้นที่ทุกคนไดเขารับการประเมินพัฒนาการ
 4) ควรมีเจาหนาที่สาธารณสุขออก
เย่ียมบานหลังคลอดและตอเน่ืองตลอดจน
ถึงวัยเขาศึกษาในโรงเรียน เพื่อใหคําแนะนํา
การดูแลเด็กทุกดานในแตละชวงวัย เช น 
ความรู ในการเล้ียงดูเด็กโดยทั่วไป ความรู 
ในการเ ลือกอาหาร  พัฒนาการและการ
ทําความสะอาดชองปากของเด็กแตละวัย 
เนื่องจากผูปกครองท่ีเปนปู ย าตายายมักมี
ความรู  ในการเ ล้ียงเ ด็กไม  เพียงพอและ
ไม สามารถเดินทางไปรับความรู ที่อื่นได 

บ ท ว ิท ย า ก า ร
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สะดวก  นอกจากนั้นการออกเยี่ยมบ าน
ยังถือเปนการสงเสริมใหกําลังใจปูยาตายาย
ไดอีกทางหน่ึงดวย 
 5) กําหนด อสม. ผูมีหนาที่รับผิดชอบ
เกี่ยวกับการดูแลเด็กในพ้ืนที่โดยตรง เพื่อ
ใหการดูแลและติดตามเด็กเปนไปไดดีมาก
ยิ่งข้ึน และสามารถเปนที่ปรึกษาเบ้ืองตน
ภายในพื้นท่ีรับผิดชอบของตนเองได
 6) จัดใหมีทันตาภิบาลหรือเจาหนาที่
ทันตสาธารณสุขเขาไปดูแลเด็กในเขตพื้นที่
ทีไ่มมทีนัตาภบิาลประจาํอยู โดยการดาํเนินงาน
ใหเปนไปในรูปแบบเดียวกันกับพื้นที่ รพ.สต. 
ที่มีทันตาภิบาลดูแล
 7) จัดสรางศูนยรับฝากเด็กชั่วคราว
หรือศูนยอบรมความรูผู ปกครอง จัดตาราง
นัดหมายปู ย  าตายายและเด็กจากแต ละ
หมู บ านหมุนเวียนกันเขามารับการอบรม
และแลกเปล่ียนเรียนรูกัน

■ อภิปรายผล 
 การเคลื่อนย ายแรงงานจากพื้นที่
ชนบทสูชุมชนเมืองสงผลตอการเปลี่ยนแปลง
โครงสรางครอบครัว(1) เมื่อมีบุตรจึงมีความ
จาํเปนจะตองฝากไวใหปูยาตายายเปนผูเลีย้งดู 
พื้นท่ีอําเภอสีชมพูมีปู ย าตายายทําหนาที่
ในการเล้ียงดูเด็กคิดเปนรอยละ 46.86 โดย
ผู เล้ียงสวนใหญจะเปนยาย รอยละ 65.65 
สอดคลองกับการศึกษาของ อุดมลักษณ 
กุลพิจิตร(4) ที่ผูเลี้ยงดูจะเปนยายมากกวายา 
เหตุผลหลักในการรับหนาท่ีเล้ียงเด็กคือบิดา
มารดาของเด็กมีความจําเปนตองเดินทางไป
ทํางานตางพ้ืนที่ สอดคลองกับการศึกษาของ 
กาญจนา เทียนลาย(1) ในปจจุบันมีสิ่งอํานวย
ความสะดวกมากมายแตกตางกับในอดีต ปูยา
ตายายจําเปนตองมีการปรับวิธีการเล้ียงดูเด็ก
ใหสอดคลองกับสังคมปจจุบันโดยหาความรู
เพิ่มเติมจากสิ่งรอบตัว ทั้งจากบิดามารดาเด็ก 
เจาหนาที่ผู เกี่ยวของและท่ีสําคัญมีการรับ

เอาความรู จากส่ือสังคมตางๆ มาปรับใช
อีกดวย ซึ่งขอคนพบจากการศึกษานี้แตกตาง
กับการศึกษาของ ศรัณย ฤกษรัตนประทีป(13) 
ที่กลาวไววา ปู ยาตายายไมใหความสนใจ
กับขอมูลการเลี้ยงดูเด็กที่มีการเปลี่ยนแปลง
ไปจึงกอใหเกิดปญหาในการเล้ียงดูเด็ก
 ปญหาที่พบจากการเลี้ยงดูเด็ก มีทั้ง
ป ญหาด  านเศรษฐกิจ  กายภาพ  จิต ใจ
และสังคม สอดคลองกับการศึกษาของ ศรัณย 
ฤกษรัตนประทีป(13) ที่ไดกลาวไวว า ปู ย า
ตายายท่ีเลี้ยงดูเด็กจะไดรับเงินเปนคาใชจาย
ในการเล้ียงเด็กไมเพียงพอ นับเปนการเพ่ิม
ความเครียด และปญหาสุขภาพใหกับปู ยา
ตายายผูเลี้ยงดูเด็กอีกดวย ความรูสึกที่เกิดขึ้น
ตอปูยาตายายมีท้ังดานบวกและดานลบ คือ
เกิดความภาคภูมิใจในตนเองและชวยลดภาระ
ใหกับบุตร และความรูสึกวาการเล้ียงดูเด็ก
เปนภาระซ่ึงความรูสกึนีจ้ะเกดิขึน้กบัครอบครัว
ที่มีปญหาทางดานเศรษฐกิจ สอดคลองกับ
การศึกษาของ กาญจนา เทียนลาย(1) ที่พบวา
ปูยาตายายบางรายมีความยินดีที่ไดรับหนาที่
ในการเล้ียงดูเด็ก แตในบางรายก็รู สึกว า
เปนภาระเน่ืองจากปญหาทางเศรษฐกิจ 
 ปูยาตายายผูเล้ียงดูมีการเลือกอาหาร
ใหเด็กรับประทานตามวัยที่เติบโตขึ้นและจาก
ประสบการณในการเล้ียงดูบุตร เชน ในชวง
แรกด่ืมนมเปนหลัก โตข้ึนมาจึงเปล่ียนเปน
ขาวบดและเปนอาหารที่แข็งมากขึ้นตามวัย 
ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ ประไพพิศ 
สิงหเสม(14) ที่พบวาการจัดอาหารของปูยา
ตายายเปนไปตามความสะดวกและตามความ
เปนอยูทั่วไป โดยอยูบนพื้นฐานของความมี
ประโยชนและไมมีผลเสียตอรางกายเด็ก 
 การใชกราฟเปรียบเทียบการเจริญ
เติบโตเปนเคร่ืองมือในการประเมินโภชนาการ
ของเด็ก แตพบวาปูยาตายายสวนใหญไมได
นํามาใช ถึงแมวามีการแนะนําการใชกราฟ
ในสมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็กแลวก็ตาม 

สถานการณและความจําเปนของปูยาตายายกับการเลี้ยงดูเด็กเล็กในวิถีไทยอีสาน : กรณีศึกษาอําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน



ปที่ 44 ฉบับที่ 1 มกราคม - มีนาคม 2564 วารสารการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม44

เนื่องจากโดยสวนใหญแลวสมุดบันทึกสุขภาพ
แมและเด็กจะถูกหยิบนํามาใชก็เฉพาะเวลา
พาเด็กไปฉีดวัคซีนเทานั้น ซึ่งสอดคลองกับ
การศกึษาของ อดุมลกัษณ กลุพจิติร(4) ทีพ่บวา 
มีเพียงปู ยาตายายบางรายเทานั้นที่มีความ
สามารถในการใชกราฟได คือที่กลุมที่มีหนาที่
เปน อสม.และมีบุตรทํางานดานสาธารณสุข
 พัฒนาการเด็ก คือ การที่เด็กมีการ
เจริญเติบโตขึ้น ทําอะไรไดมากขึ้นตามวัย 
เปนนิยามความเขาใจของปูยาตายายผูเลี้ยงดู
เด็ก ในพื้นที่อําเภอสีชมพูสวนใหญยังขาด
ความรู การสงเสริมและการประเมินพัฒนาการ
เด็กอยางตอเนื่องในหลายพ้ืนที่ โดยเฉพาะ
ปูยาตายายที่เปนผูเลี้ยงดูเด็กพบวายังมีความ
รูในดานน้ีไมเพียงพอ สอดคลองกับการศึกษา
ของ จิรชัยา ทองจันทร(15) ที่พบวา ผูปกครอง
ยังขาดความรู ว าควรดําเนินการส งเสริม
พัฒนาการเด็กในด านใดบางเพื่อให  เป น
ประโยชนในการเลี้ยงดูเด็ก 
 ดานสขุภาพชองปากพบวาปูยาตายาย
ผูเล้ียงดูเด็กสามารถเขาใจและใหความหมาย
ของการดูแลสุขภาพชองปากไดดี ในบางราย
มีความรู ความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ชองปากเด็กไดอยางถูกตอง แตในบางราย
ยังมีความเขาใจผิดอยู เชนเดียวกับการศึกษา
ของ วัชราภรณ เชื่อมกลาง (16) ที่พบว า
ผูปกครองจะมีความรู ความเขาใจผิดเก่ียวกับ
วิธีการทําความสะอาดชองปากเด็กมากที่สุด 
ในการศึกษาครั้ งนี้พบว  ามีบางรายเริ่ ม
ทําความสะอาดต้ังแตมีฟนซี่แรกแตในบางราย
เริ่มทําความสะอาดเม่ือเด็กมีฟ นขึ้นครบ
ในปากแลวหรือชวงอายุประมาณ 1 ปคร่ึงถึง 
2 ป ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ ทรงวุฒิ 
ตวงรัตนพันธ(8) การทําความสะอาดชองปาก
สวนใหญจะทําความสะอาด 2 ครัง้ เชาและเย็น 
มีบางรายท่ีทําความสะอาดเพียงวันละ 1 คร้ัง
ในชวงเชา สวนใหญเปนหนาที่ของผูปกครอง
เป นผู ทําให  แตกตางจากการศึกษาของ 

ฉลองชัย สกลวสันต(17) ซึ่งผูปกครองปลอยให
เด็กทําความสะอาดเอง 
 ปู ย าตายายยังคอนขางตามใจเด็ก
ในเรื่องการรับประทานลูกอม ขนมตางๆ 
การดื่มนมและการหลับคาขวดนม สอดคลอง
กับการศึกษาของ วัชราภรณ เชื่อมกลาง(16) 
ทรง วุฒิ  ตวง รัตนพันธ  (8) และฉลองชัย
สกลวสันต(17) ซึ่งพบวาเด็กชอบรับประทาน
ขนม ของหวาน และหลับคาขวดนม วิธีการ
เลือกชนิดของนมใหเด็กรับประทานมีการ
เลือกหลายวิธีทั้งมารดาเด็กเปนผูเลือกใหหรือ
ขอคําแนะนําจากผูมีความรูโดยนมที่เลือกนั้น
จะตองไมเปนผลเสียตอตัวเด็ก เชนเดียวกับ
การศึกษาของ ฉลองชัย สกลวสันต(17) ปจจัย
ในการเลือกนมจะเลือกโดยหาขอมูลจาก
แหลงตางๆ สิ่งสําคัญคือ ความชอบและไมมี
ผลเสียตอตัวเด็ก
 จากการศึกษาพบวาปญหาท่ีสามารถ
พบไดในการดูแลสุขภาพชองปาก คือ เด็กไม
ยอมแปรงฟน ปูยาตายายไมใหความสําคัญ 
เด็กมีฟ นผุ ชอบรับประทานขนม ลูกอม 
ของหวานและปู ยาตายายบางรายไมทราบ
วาการทําความสะอาดชองปากเด็กที่ถูกวิธีนั้น
ทําอยางไรและจะทําอยางไรใหเด็กยอมแปรง
ฟน ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ อุดมพร 
รักเถาว(18) ซึ่งพบวาปญหาเกี่ยวกับการดูแล
สุขภาพชองปากข้ึนอยูกับการปฏิบัติตนท่ีไม
ถูกตองของผูเลี้ยงดู จึงควรสงเสริมใหปู ยา
ตายายผูดูแลเด็กเห็นความสําคัญและมีความรู
เพิ่มเติมเพราะเมื่อมีความรูเพิ่มขึ้นก็ยอมมีผล
ใหพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพชองปากเด็ก
ดีขึ้นตามมา(19)

 การศกึษานีเ้ปนความพยายามเบ้ืองตน
ในการทําความเขาใจการเลี้ยงดูเด็กของปูยา
ตายายในพ้ืนที่อําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน 
ภายใตการเปลี่ยนแปลงลักษณะครอบครัว
แบบวิถีไทยอีสาน เพื่อชวยใหเขาใจบริบท
และปญหาของการเลี้ยงดูเด็กโดยปูยาตายาย 

บ ท ว ิท ย า ก า ร
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เพ่ือนําสูการพัฒนาโครงการสงเสริมสุขภาพ
ดานตางๆ จากสิ่งที่คนพบขางตน จึงควรให
ความสําคัญกับปู ย  าตายายผู  เลี้ยงดู เด็ก 
และควรใหการสนับสนุนในดานตางๆ เชน 
พลังใจ สวัสดิการ ความรู ในการเลี้ยงดูเด็ก 
ของใชจําเปน โดยการสนับสนุนปูยาตายาย
นั้นตองเร่ิมตนจากคนในครอบครัว เพ่ือนบาน 
หนวยงานสาธารณสุขและองคกรปกครอง
สวนทองถ่ิน เพื่อใหเปนประโยชนตอการ
เลี้ยงดูเด็กเล็กตอไป

■ สรุปผล
 เหตุผลหลักท่ีปูยาตายายรับหนาที่ใน
การเล้ียงดูเด็ก คือ บิดามารดาของเด็กตองไป
ทํางานตางพ้ืนท่ีเพื่อหารายไดเล้ียงครอบครัว 
ปู ย าตายายมีการนําเอาประสบการณเดิม
ในการเลี้ยงดูบุตรมาปรับเขากับการเลี้ยงดูเด็ก
ในปจจุบัน ความรูสึกในการเล้ียงดูเด็กมีทั้ง
ความรูสกึดานบวกและดานลบ ดานโภชนาการ 
การเลือกอาหารใหเด็กรับประทานมีการเลือก
ตามประสบการณมากกวาการอิงหลักวิชาการ 
การใชกราฟประเมินการเจริญเติบโตยังไม
ถูกนํามาใชในทางปฏิบัติ ดานพัฒนาการ 
มีการสงเสริมพัฒนาการเด็กและการฝกให
ชวยเหลือตนเองแตยังไมไดรับการประเมิน
พัฒนาการตามเกณฑดานสาธารณสุขอยาง
ทั่วถึง การดูแลสุขภาพชองปากเด็กพบวา
ปู ยาตายายสวนใหญยังตองการความรู และ
การฝกทักษะท่ีถูกตอง จากขอคนพบดังกลาว
จึงควรมีการสนับสนุนและหาแนวทางพัฒนา
ศักยภาพปูยาตายายผูเล้ียงดูเด็กในทุกดาน
ทั้งจากคนในครอบครัว เพ่ือนบาน เจาหนาที่

สาธารณสุขและองคกรปกครองสวนทองถิ่น
ที่เกี่ยวของ

■ ขอเสนอแนะ
 จากการศึกษาคร้ังนี้ สามารถนําขอ
คนพบที่ไดเปนแนวทางเพื่อ
 1. จัดโครงการ กิจกรรมหรือทําการ
วิจัยเชิงปฏิบัติการเพ่ือกอใหเกิดการเปล่ียน
แปลงและพัฒนาศักยภาพการเล้ียงดูเด็ก
ของปูยาตายายในดานโภชนาการ พัฒนาการ
เด็กและการดูแลสุขภาพชองปากเด็ก
 2. เพื่ อ ให  เจ  าหน าที่ สาธารณสุข
ที่รับผิดชอบการเล้ียงดูเด็กในด านต างๆ 
เห็นความสําคัญและสามารถนําผลการศึกษา
คร้ังนี้ไปศึกษาเชิงลึก เพื่อนํามาพัฒนาการ
เลี้ยงดูเด็กของปูยาตายายตอไป
 3. เปนแนวทางในการทําโครงการ
หรือปฏิบัติงานแบบบูรณาการรวมกันในการ
ดูแลเด็กจากสหวิชาชีพ

■ กิตติกรรมประกาศ
 ขอขอบคุณสาธารณสุขอําเภอสีชมพู
และหัวหนา รพ.สต. ทุกพื้นที่ที่ให โอกาส 
สนับสนุนและอํานวยความสะดวกในการ
ลงพื้นที่เพื่อเก็บขอมูล ขอขอบคุณแขนงวิชา
ทันตสาธารณสุข คณะทันตแพทยศาสตร 
มหาวิทยาลัยขอนแกน สําหรับขอชี้แนะและ
ทุนสําหรับการทําวิจัย และกลุมงานทันตกรรม
โรงพยาบาลสีชมพู อําเภอสีชมพู จังหวัด
ขอนแกนสําหรับคําแนะนําและขอมูลในการ
ศึกษาครั้งนี้

สถานการณและความจําเปนของปูยาตายายกับการเลี้ยงดูเด็กเล็กในวิถีไทยอีสาน : กรณีศึกษาอําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกน
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