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บทคัดย่อ 

การวิจัยเชิงพรรณานีT  มีวตัถุประสงค์เพื	อศึกษาปัจจัยที	สัมพนัธ์กับการปฏิบัติตามบทบาทผูดู้แลเด็ก 
ของผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์ในการควบคุมป้องกนัโรค มือ เทา้ ปาก ทาํการศึกษาในกลุ่มที	
เป็นผู ้ดูแลเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ที	ปฏิบัติงานไม่น้อยกว่า 1 ปี ในพืTนที	   9 อําเภอ ได้ตัวแทนพืTนที	  คือ  
อาํเภอบ้านโคก อาํเภอท่าปลา และอาํเภอตรอน จงัหวดัอุตรดิตถ์ โดยศึกษาในประชากรกลุ่มตัวอย่างทุกคน  
ใน 3 อาํเภอ จาํนวน 115 คน เก็บรวบรวมขอ้มูล ในช่วงเดือน พฤษภาคม ถึง กนัยายน 2558 วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้
สถิติพรรณนา (การแจกแจงความถี	 ร้อยละ ค่าเฉลี	ย ส่วนเบี	ยงเบนมาตรฐาน) 

  ผลการวิจยัพบวา่ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 87.8 มีอายุเฉลี	ย 39 ปี ร้อยละ 73.9 มีสถานภาพสมรสแลว้  
ร้อยละ 72.2 ไดรั้บการศึกษาในระดบัปริญญาตรี โดยเฉลี	ยประสบการณ์การทาํงานอยูที่	 12.79 ปี  ร้อยละ 53.1  
เคยผ่านการอบรมเกี	ยวกบัโรคมือเทา้ปากมาแลว้  สําหรับการปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็กในการควบคุมป้องกนั
โรคมือ เทา้ ปาก อยูใ่นระดบัดี (ค่าเฉลี	ย 2.76, ส่วนเบี	ยงเบนมาตรฐาน 0.22) วิเคราะห์ปัจจยันาํดา้นความรู้อยู่ใน
ระดับปานกลาง (ค่าเฉลี	ย 13.31, ส่วนเบี	ยงเบนมาตรฐาน 2.66) ทศันคติอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี	ย 4.22,  
ส่วนเบี	ยงเบนมาตรฐาน 0.45) ปัจจยัเสริมดา้นการไดรั้บการสนบัสนุนจากทีมสุขภาพอยูใ่นระดบัตํ	า (ค่าเฉลี	ย 1.91,
ส่วนเบี	ยงเบนมาตรฐาน 0.25) การได้รับการสนับสนุนจากองค์กรปกครองส่วนทอ้งถิ	นอยู่ในระดบัปานกลาง 
(ค่าเฉลี	ย 1.92, ส่วนเบี	ยงเบนมาตรฐาน 0.20) ปัจจยัเอืTอดา้น ความเพียงพอของทรัพยากรในการควบคุมป้องกนั 
โรคมือ เท้า ปากของศูนย์พฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ์โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง (ค่าเฉลี	ย = 2.15, 
ส่วนเบี	ยงเบนมาตรฐาน 0.24) ตวัแปร การไดรั้บการสนบัสนุนจากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ	นและความเพียงพอ
ของทรัพยากรไม่มีความสัมพนัธ์ต่อการปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็กในการควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก 

   
คําสําคัญ:  บทบาทการป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก   ผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 
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Abstract 

The purpose of this cross-sectional, descriptive, correlational study was to describe the relationships 
among factors that relates to caregiver role performance of early childhood center in Uttaradit province for  
Hand, Foot and Mouth Disease (HFMD) prevention. A probability sample of 115 participants was recruited from 
early childhood center in Uttaradit Province. The performance of at least one year was in the nine districts.  
The representatives were including, Ban Khok district and Tha Pla,Tron district, Uttaradit. The samples  
in all three districts. Data were collected during May to September 2558.  

Data were analyzed using descriptive statistics (frequency, percentage, average, standard deviation (SD). 
A total of 115 participants were interviewed; 87.8% were females. A total of 73.9% of the participants included 
in the study were married. 72.2 % hold the bachelor degree. The average work experience was 12.79 years,  
53.1 % had undergone training on HFMD ago. To fulfill the role of child care in the prevention and control of 
HFMD was a good level (  = 2.76, SD = 0.22);  factors leading knowledge was moderate (  = 13.31, and  
SD = 2.66); attitude at a high level (  = 4.22, SD = 0.45); factor in obtaining the support of a health care team  
was low ( = 1.91, SD = 0.25) and was supported by local governments were moderate (  = 1.92, SD = 0.20);  
factors contributing to the adequacy of resources for prevention and control of HFMD Care Center Uttaradit 
were a moderate level (  = 2.15, SD = 0.24) variables supported by the local administration and the adequacy of 
resources not related to the fulfillment of the role of child care in controlling HFMD. 

 
Key words: Caregiver Role Performance, Early Childhood Center  
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บทนํา 

          โรคมือเท้าปากเป็นโรคติดเชื� อที� มีสาเหตุ 
เกิดจากไวรัสเอนเทอโร ซึ� งเป็นโรคที�พบได้ทั�วโลก
ในแถบเขตร้อน พบบ่อยในช่วงอากาศเย็นและชื�น 
และเพิ�มมากชื�นในฤดูฝน มกัพบมีการติดต่อของโรค
ในกลุ่มเด็กทารกและเด็กเล็กตามสถานรับเลี� ยงเด็ก 
โรงเรียนอนุบาล รายที�มีอาการรุนแรงจะมีอาการทาง
สมอง หรือกลา้มเนื�ออ่อนแรง คลา้ยโรคโปลิโอ และ
อาจเสียชีวิต แต่ส่วนใหญ่มกัพบผูป่้วยแสดงอาการ 
ไม่รุนแรง หรือไม่แสดงอาการป่วย(1) .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

                  สํ า นั ก ร ะ บ า ด วิ ท ย า  ไ ด้ รั บ ร า ย ง า น 
สถานการณ์โรคมือ เท้า  ปาก  ในภาพรวมของ 
ประเทศไทย ขอ้มูลเฝ้าระวงัโรค ปี 2558 พบผูป่้วย 
41,392 ราย จาก 77 จงัหวดั คิดเป็นอตัราป่วย 63.56 
ต่อแสนประชากร เสียชีวิต 3 ราย อตัราส่วน เพศชาย
ต่อ เพ ศ ห ญิ ง  1 :  0 . 7 5  ก ลุ่ ม อ า ยุ ที� พ บ ม า ก ที� สุ ด  
เรียงตามลาํดับ คือ 1 ปี (ร้อยละ 29.1) 2 ปี (ร้อยละ
25.3) 3 ปี (ร้อยละ 17.6) สัญชาติเป็นไทยร้อยละ 97.7 
อื�นๆร้อยละ 1.4 พม่าร้อยละ 0.7 กมัพูชาร้อยละ 0.1 
ลาวร้อยละ 0.0 จีน/ฮ่องกง/ไต้หว ันร้อยละ 0.0 
มาเลเซียร้อยละ 0.0 อาชีพส่วนใหญ่ ไม่ทราบอาชีพ/
ในปก ครอง ร้อยล ะ 89 .6  นัก เ รีย นร้อย ละ  9 . 2  
อื�นๆร้อยละ 0.4           
                 ภาคที� มีอัตราป่วยสูงสุด คือ ภาคเหนือ 
79.39 ต่อแสนประชากร ภาคใต้ 77.44 ต่อแสน
ประชากร ภาคกลาง 69.29 ต่อแสนประชากร  
ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 43.28 ต่อแสนประชากร(2) 

        จังหวดัอุตรดิตถ์ เป็นจังหวดัที� มีอัตรา
ป่วยของโรคมือ เท้า ปาก จากการรวบรวมรายงาน
ของงานระบาดวิทยา กลุ่มงานควบคุมโรคสํานกังาน
สาธารณสุขจงัหวดัอุตรดิตถ์ยอ้นหลัง 5 ปี ตั� งแต่  
พ.ศ. 2554 ถึง พ.ศ.2558  พบผูป่้วยจาํนวน 161, 414, 

490, 294 และ155 คน โดยคิดอตัราป่วยเป็น 34.78, 
89.80, 106.22, 63.73 และ 36.67 ต่อแสนประชากร
ตามลําดับ  แต่ยงัไม่มีรายงานผูเ้สียชีวิต(3) จังหวดั
อุตรดิตถ์ ในปี พ.ศ. 2558 พบผูป่้วยทั�งหมด จาํนวน 
155 ราย ในกลุ่มอายุต ํ� ากว่า 1 ปี จ ํานวน 17 ราย  
อายรุะหวา่ง 1-2 ปี 48 ราย อายุระหวา่ง 2-3 ปี 47 ราย 
อายุระหว่าง 3-4 ปี 23 ราย อายุระหว่าง 4-5 ปี 7 ราย 
อายุระหว่าง 5-6 ปี  6 ราย อายุระหว่าง 6-7 ปี 2 ราย 
อายุระหว่าง 7-9 ปี 7 ราย และอายุระหว่าง 9-14 ปี  
1 ราย (4 )    สําหรับพื�นที�อาํเภอที�ผูว้ิจยัคดัเลือกเป็น
พื�นที�เป้าหมายคือ อาํเภอตรอน โดยที�อาํเภอ บา้นโคก 
พบผูป่้วยจาํนวน 22, 17, 20, 7 และ 10 คน คิดอตัรา
ป่วยเป็น 153.65, 118.73, 139.33, 48.77 และ 69.67
ต่อแสนประชากร อาํเภอท่าปลา พบผูป่้วยจาํนวน 11, 
17, 79, 20 และ 7 คน คิดอตัราป่วยเป็น 29.94, 35.54, 
179.46, 45.43 และ15.90 ต่อแสนประชากร   
อาํเภอตรอน พบผูป่้วยจาํนวน 5, 28, 33, 16 และ  
6 คน คิดอตัราป่วยเป็น 14.30, 80.30, 94.74, 45.93
และ17.23 ต่อแสนประชากรตามลําดับ (5 )  โดยจะ
เริ� มต้นพบผู้ป่วยมีการระบาดเริ� มจากศูนย์พัฒนา 
เด็กเล็กเสมอ ๆ โดยจะพบผูป่้วยในพื�นที�ในทุกปี และ
มีแนวโน้มที�จะเกิดการระบาดของโรคมือ เทา้ ปาก 
ในพื�นที�อยา่งต่อเนื�อง 
                จากสภาพปัญหาที�กล่าวมาข้างต้น ทาํให้
ผูว้ิจยัสนใจที�จะศึกษาปัจจยัที�มีความสัมพนัธ์ต่อการ
ปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 
ในการควบคุมป้องกันโรคมือ เท้า  ปาก เพื�อหา 
แนวทางการป้องกัน และช่วยลดภาวะเสี� ยงที�จะ
ก่ อ ใ ห้ เ กิ ด โ ร ค เ พิ� ม ขึ� น ใ น อ น า ค ต แ ล ะ เ พื� อ นํ า 
ผลการศึกษาไปเป็นแนวทางในการบริหารงานและ
กํากับ ดูแลสําห รับการวางแผ นการปฏิบัติงา น 
การควบคุมป้องกัน และเฝ้าระวงัโรคมือ เท้า ปาก 
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ของจังหวัดอุตรดิตถ์  รวมถึงภาคีสุขภาพต่าง ๆ  
ที�เกี�ยวขอ้ง นอกจากนี�ยงัจะสามารถนาํไปประยุกตใ์ช้
กับการระบาดของโรคที�มีลักษณะของการระบาด
ใกลเ้คียงกนัดว้ย 
 
วตัถุประสงค์ทั�วไป 

1. เพื�อศึกษาความรู้เกี�ยวกบัโรคมือ เทา้ ปาก
ของผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์

2. เพื�อศึกษาทศันคติต่อโรคมือ เทา้ ปาก ของ
ผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์

3. เพื�อศึกษาความเพียงพอของทรัพยากรที�ใช้
ในการควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก   

4. เพื�อศึกษาการสนับสนุนการควบคุม
ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก จากทีมสุขภาพในพื�นที� 

5. เพื�อศึกษาการสนับสนุนการควบคุม
ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก จากองค์กรปกครองส่วน
ทอ้งถิ�น   

6. เพื�อศึกษาการปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็ก
ของผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์

 
วตัถุประสงค์เฉพาะ 

1. เพื�อศึกษาปัจจยันาํ ปัจจยัเสริม  ปัจจยัเอื�อ
ที�มีความสัมพนัธ์กบัการปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็ก
ของผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์ 

2. เพื�อศึกษาปัจจยัที�มีผลต่อการปฏิบติัตาม
บทบาทผู ้ดูแลเด็กของผู ้ดูแลเด็ก ในศูนย์พัฒนา 
เด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์
 

สมมติฐานของการศึกษา 

1. ปัจจัยนํา  ได้แก่  ความรู้  และทัศนคติ  
เรื� องโรคมือ เทา้ ปาก มีความสัมพนัธ์ต่อการปฏิบติั
ตามบทบาทการควบคุมป้องกันโรคมือ เท้า ปาก  

ของผู ้ดูแลเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ในจังหวัด
อุตรดิตถ ์

2. ปัจจยัเสริม ไดแ้ก่ การไดรั้บการสนบัสนุน
จากทีมสุขภาพ และการได้รับการสนับสนุนจาก
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ�น มีความสัมพันธ์ต่อ 
ก า ร ป ฏิ บั ติ ต า ม บ ท บ า ท ก า ร ค ว บ คุ ม ป้ อ ง กั น 
โรคมือ เทา้ ปากของผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 
ในจงัหวดัอุตรดิตถ ์

3. ปั จจัย เ อื� อ  ไ ด้แ ก่  ความ เพี ยง พอของ
ทรัพยากรที�ใช้ในการป้องกันโรค ระยะเวลาการ
ปฏิบัติงานของผู ้ดูแลเด็ก มีความสัมพันธ์ต่อการ
ปฏิบติัตามบทบาทการควบคุมป้องกันโรคมือ เท้า 
ปากของผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก ในจงัหวดั
อุตรดิตถ ์

 
วธีิการวจัิย 

 การศึกษาครั� งนี� เ ป็นการวิจัย เชิงพรรณา  
เพื�อศึกษาปัจจัยที� มีความสัมพันธ์ต่อการปฏิบัติ 
ตา ม บ ท บ า ท ผู ้ดู แล เ ด็ก ใ นก า รค วบ คุ ม ป้ อง กัน 
โรคมือ เทา้ ปาก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 
 ประชากร ที�นํามาศึกษาเป็นผู ้ดูแลเด็กใน
ศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กในจงัหวดัอุตรดิตถ์ ที�ปฏิบติังาน
ไม่นอ้ยกวา่ 1 ปี ในพื�นที� 9 อาํเภอ จาํนวน 1,620 คน 
              กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาครั� งนี� ถูกเลือกแบบ
สุ่มอยา่งมีระบบ โดยสุ่มจบัสลากพื�นที�อาํเภอตวัแทน 
ที� มี ผู ้ ดู แ ล เ ด็ ก ใ น ศู น ย์พัฒ น า เ ด็ ก เ ล็ ก ใ น ค ว า ม
รับผดิชอบของโรงเรียนประถมศึกษาสังกดัสํานกังาน
เขตพื� นที� ประถมศึกษาอุตรดิตถ์  เขต 1  และ  2 
สํานกังานพฒันาชุมชนจงัหวดัอุตรดิตถ์ และองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ�นทุกแห่ง ในจังหวดัอุตรดิตถ ์ 
ได้อํา เภอที�ได้รับการสุ่มคัดเ ลือก ได้แก่  อํา เภอ 
บ้านโคก อําเภอท่าปลา และอาํเภอตรอน จังหวดั
อุตรดิตถ์ ไดก้ลุ่มตวัอยา่งประชากรที�นาํมาศึกษาเป็น  
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ผู ้ดู แล เ ด็ก ใ นศู นย์พัฒนาเ ด็ก เล็ก  ที� ป ฏิบัติ ง า น 
ไม่นอ้ยกวา่ 1 ปี ในพื%นที� 3 อาํเภอที�เป็นตวัแทนทุกคน 
จาํนวน 115 คน เก็บข้อมูลระหว่าง พฤษภาคม ถึง 
กนัยายน 2558 
 
เครื�องมือที�ใช้ในการวจัิย 

เครื� องมือที� ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  
เป็นแบบสอบถามปัจจยัที�มีอิทธิพลต่อการปฏิบติัตาม
บทบาทผูดู้แลเด็กในการควบคุมป้องกนัโรค มือ เทา้ ปาก 
ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ์ ประกอบดว้ย 
7 ส่วน ดงันี%  

ส่วนที� 1  ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูดู้แลเด็กใน
การควบคุมป้องกนัโรค มือ เทา้ ปาก ในศูนยพ์ฒันา 
เด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์ประกอบดว้ยคาํถามเกี�ยวกบั 
อายุ  สถานภาพ การศึกษา การได้รับการอบรม 
ระยะเวลาการทาํงานเป็นผูดู้แลเด็ก 

ส่วนที� 2  ขอ้คาํถามความรู้เรื�องโรคมือ เทา้ ปาก
จาํนวน 20 ขอ้ ไดแ้ก่ สาเหตุการเกิดโรค การติดต่อ 
อาการและอาการแสดง การป้องกนัและควบคุมโรค 
มี ลัก ษ ณ ะ คํา ถ า ม แ บ บ เ ลื อ ก ต อ บ  3 ตัว เ ลื อ ก  
ใหเ้ลือกตอบวา่ ใช่ ไม่ใช่และไม่แน่ใจ  

ส่วนที� 3  ด้านทศันคติต่อโรคมือ เท้า ปาก
จาํนวน 15 ขอ้ ไดแ้ก่ ความคิดเห็นหรือความพร้อมที�
จะปฏิบติัการป้องกันและควบคุมโรคมือ เท้า ปาก  
มีลกัษณะคาํถามประมาณค่า 5 ระดบั  

ส่วนที�  4  แบ บสอบถ ามก ารไ ด้รับ กา ร
สนับสนุนจากทีมสุขภาพ จาํนวน 5 ข้อ ลักษณะ
คาํถามแบบเลือกตอบ 3 คาํตอบ คือ มาก ปานกลาง 
และนอ้ย 

ส่ ว น ที�  5  แ บ บ ส อ บ ถ า ม ก า ร ไ ด้ รั บ 
การสนับสนุนจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ�น 

จาํนวน 6 ขอ้ ลกัษณะคาํถามแบบเลือกตอบ 3 คาํตอบ 
คือ มาก ปานกลาง และนอ้ย 

ส่วนที�  6  แบบ สอบถา มความ เพียงพ อ 
ของทรัพยากรที� ใช้ในการป้องกันและควบคุม 
โรคมือ เทา้ ปาก จาํนวน 7 ขอ้ ลกัษณะคาํถามแบบ
เลือกตอบ 3 คาํตอบ คือ มากเพียงพอ ปานกลาง และ 
ไม่เพียงพอ 

ส่วนที�  7  แบบสอบถามการปฏิบัติตาม
บทบาทในการควบคุมป้องกันโรคมือ เท้า  ปาก 
จาํนวน 10 ขอ้ มีลกัษณะคาํถามประมาณค่า (Rating 
Scale) 3 ระดบั คือ สมํ�าเสมอ/บางครั% ง และไม่ปฏิบติัเลย 
 
การตรวจสอบคุณภาพเครื�องมือ 

ผูว้ิจยันาํแบบสอบถามไปตรวจสอบหาคุณภาพของ
เครื�องมือ ดงันี%  

1 .  ก า รต รว จ ส อ บ ค ว า ม ต รง ใ น เ นื% อ ห า 
(Content validity) โดยให้ผูท้รงคุณวุฒิจาํนวน 5 ท่าน 
โดยนํามาคํานวณหาค่าดัชนีความตรงตามเนื% อหา 
(Index of item objective Congruence: IOC) และ
พิจารณาแก้ไขแบบสอบถามตามข้อเสนอแนะ  
นําข้อคาํถามที�มีค่า IOC ตั% งแต่ .6 ขึ% นไปมาใช ้
ในการศึกษา 

2. ทาํการตรวจสอบคุณภาพของเครื� องมือ
โดยการนาํไปวิเคราะห์ความเที�ยงตรงของเครื�องมือ 
(Reliability)  โ ด ย ผู ้ท ํา วิ จัย นํา แ บ บ ส อบ ถ า ม ไ ป 
ทดลองใช ้(Try Out) กบัผูดู้แลเด็กในศูนยเ์ด็กเล็กใน
เขตอาํเภอพิชัย จงัหวดัอุตรดิตถ์ จาํนวน 30 ราย นาํ
ผลที�ไดไ้ปวิเคราะห์เพื�อปรับปรุงแบบสอบถามให้มี
คุณภาพตามเกณฑ ์การตรวจสอบดงันี%  
                2.1 ความรู้เรื�องโรคมือ เทา้ ปาก ไปวิเคราะห์
ค่าความเที�ยงตรงด้วยวิธีการของคูเดอร์ ริชาร์ตสัน 
(KR-20) โดยความเที�ยงตรง (Reliability) เท่ากบั .74 
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                2.2 ทศันคติต่อโรคมือ เทา้ ปาก การไดรั้บ
สนับสนุนจากทีมสุขภาพ การได้รับการสนับสนุน
จากองค์กรการปกครองส่วนทอ้งถิ�น ความเพียงพอ
ของทรัพยากรที� ใช้ในการป้องกันและควบคุม 
โรคมื อ  เท้า  ป าก  แล ะก า รป ฏิ บัติตาม บ ทบ า ท 
ผู ้ดูแลเด็ก ไปวิเคราะห์หาค่าความเที�ยงตรง
( Reliability)  ทั% ง ฉ บั บ  ด้ ว ย สู ต ร สั ม ป ร ะ สิ ท ธิa  
แอลฟาครอนบาค (Cronbach’s  Alpha Coefficient) 
ค่าความเที�ยงเท่ากับ .66  โดยรายละเอียด  ดังนี%  
ทัศ น ค ติ ต่ อ โ ร ค มื อ  เ ท้ า  ป า ก ข อ ง ผู ้ ดู แ ล เ ด็ ก  
ค่าความเที�ยงเท่ากบั .75  การไดรั้บการสนบัสนุน 
การควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก จากทีมสุขภาพ 

ค่าความเที�ยงเท่ากบั .92  การสนบัสนุนการควบคุม
ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก จากองค์กรปกครองส่วน
ทอ้งถิ�น ค่าความเที�ยงเท่ากบั .93  ความเพียงพอของ
ท รั พ ย า ก ร ใ น ก า ร ดํา เ นิ น ง า น ค ว บ คุ ม ป้ อ ง กัน 
โรคมือ เทา้ ปาก ไดค้่าความเที�ยง.86  ดา้นการปฏิบติัตน
ตามบทบาทผูดู้แลเด็กในการควบคุมโรคมือ เทา้ ปาก 
ของผูดู้แลเด็ก ไดค้่าความเที�ยง .77 

การเก็บรวบรวมขอ้มูลผูว้ิจยั จดัเก็บ
จากผูดู้แลเด็กในศูนยเ์ด็กเล็ก ในอาํเภอเป้าหมาย  การ
เ ก็ บ ร ว บ ร ว ม ข้ อ มู ล  โ ด ย ใ ห้ ผู ้ ดู แ ล เ ด็ ก ต อ บ
แบบสอบถามด้วยตัวเอง และรวบรวม ตรวจสอบ
ความครบถ้วนของข้อมูล นํามาวิ เคราะห์ต่อไป 

 

ผลการวจัิย 

ตารางที� 1 จาํนวน ร้อยละ ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูดู้แลเด็กในการควบคุมป้องกนัโรค มือ เทา้ ปาก ในศูนยพ์ฒันา 
เด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ์ (n=115)  

ขอ้มูลส่วนบุคคล จาํนวน ร้อยละ 

1. เพศ   
    ชาย  14 12.2 
    หญิง 101 87.8 
2. อาย ุ(ปี)   
    20 – 30 ปี 35 30.4 
    31 – 40 ปี 36 31.3 
    41 – 50 ปี 26 22.6 
    51 ปี ขึ%นไป 18 15.7 
อายเุฉลี�ย 35.25 ปี  ตํ�าสุด 19 ปี สูงสุด 57 ปี   
4. การศึกษา   
    มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช 10 8.7 
    อนุปริญญา/ปวส. 15 13.0 
    ปริญญาตรี 83 72.2 
    ปริญญาโทหรือสูงกวา่ 7 6.1 
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ตารางที� 1 (ต่อ)   

5. ระยะเวลาปฏิบติังานเป็นผูดู้แลเด็ก   
     1 – 5 ปี 12 10.4 
     6 – 10 ปี  35 30.4 
     10 – 15 ปี 37 32.2 
     15 ปี ขึ)นไป  31 27.0 
6. การอบรมเกี,ยวกบัการป้องกนัโรคติดต่อในเด็ก   
    เคยรับการอบรม 89 77.4 
    ไม่เคยรับการอบรม 26 22.6 
 
จากตารางที, 1 พบว่า ผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 87.8 อายุระหวา่ง 31-
40 ปี ร้อยละ 31.3 อายุเฉลี,ย 32.25 ปี จบการศึกษา
ระ ดับ ป ริญญา ตรี  ร้อย ละ  7 2 . 2 มี เพี ย ง ร้อย ล ะ 
ปฏิบัติงานเป็นผู ้ดูแลเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
ระหว่าง 10-15 ปี ร้อยละ 32.2 โดยมีประสบการณ์
ระหว่าง  8.89 ปี  ตํ, า สุด 1 ปี  สูงสุด 26 ปี  ได้รับ 
การอบรมเกี, ยวกับการป้องกันโรคติดต่อในเด็ก  
ร้อยละ 77.4  
 

              ในส่วนของ จาํนวน ร้อยละ ความรู้เกี,ยวกบั 
โรคมือ เทา้ ปากของผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 
จงัหวดัอุตรดิตถ์พบวา่ ความรู้เกี,ยวกบัโรคมือ เทา้ ปาก
ของผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กจงัหวดัอุตรดิตถ ์
จาํแนกรายขอ้ พบว่า  ขอ้ที,มีคะแนนตํ,าสุด ได้แก่  
ข้อ (5)โรคมือ เท้า ปาก ส่วนใหญ่ผู ้ป่วยมีอาการ 
ไม่รุนแรงหายเองได้ ตอบได้ถูกต้อง ร้อยละ 56.5  
ขอ้ที,มีคะแนนสูงสุด ได้แก่ ขอ้ (20 )โรงเรียนและ
ศูนยเ์ด็กเล็กพบว่ามกัมีการระบาดของโรคมือ เทา้ ปาก  
ตอบไดถู้กตอ้ง ร้อยละ 100 

 
ตารางที� 2 จาํนวน ร้อยละ ความรู้เกี,ยวกบัโรคมือ เทา้ ปากของผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก  
    จงัหวดัอุตรดิตถ ์( n = 115 คน) 
 ความรู้เกี,ยวกบัโรคมือ เทา้ ปาก  จาํนวน ร้อยละ 
สูง (16 – 20 คะแนน) 32 27.8 
ปานกลาง (12 – 15 คะแนน) 74 64.4 
ตํ,า (1 – 11 คะแนน)  9 7.8 

รวม 115 100.00 

 =  13.31 คะแนน SD. = 2.66 คะแนน   Min = 9 คะแนน Max = 18 คะแนน 
จากตารางที, 2 พบวา่ ความรู้เกี,ยวกบัโรคมือ เทา้ ปาก
ของผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กจงัหวดัอุตรดิตถ์

อยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 64.4 และระดบัตํ,า  
ร้อยละ 7.8 คะแนนเฉลี,ย 13.31 คะแนน 
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ตารางที� 3 ค่าเฉลี,ย ส่วนเบี,ยงเบนมาตรฐานและระดบัความเพียงพอของทรัพยากรในการควบคุม 
    ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก  ( n = 115 คน) 

ความเพียงพอของทรัพยากร  SD. ระดบั 
1. หอ้งนํ)า-หอ้งส้วม 2.54 .62 มาก 
2. อ่างลา้งหนา้-มือ 2.55 .38 มาก 
3. สบู่สาํหรับใชล้า้งมือ 2.04 .96 ปานกลาง 
4. ผงซกัฟอก/นํ)ายาฆ่าเชื)อโรค/นํ)ายาทาํความสะอาดทั,วไป 2.41 .75 มาก 
5. แอลกอฮอล ์หรือ เจล 1.54 1.08 นอ้ย 
6. บุคคลากร 2.42 .48 มาก 
7. งบประมาณ 1.85 .92 ปานกลาง 

โดยรวม 2.15 .23 ปานกลาง 
 
จากตารางที, 3 พบวา่ ความเพียงพอของทรัพยากรใน
การควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปากของศูนยพ์ฒันา 
 

 
เด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถโ์ดยรวมอยูใ่นระดบั 
ปานกลาง (  = 2.15)  

ตารางที� 4 ค่าเฉลี,ย ส่วนเบี,ยงเบนมาตรฐานและระดบัการสนบัสนุนการควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก  
จากทีมสุขภาพในพื)นที, ( n = 115 คน) 

การสนบัสนุนการควบคุมป้องกนัโรคมือเทา้ปาก  
จากทีมสุขภาพในพื)นที, 

 SD. ระดบั 

1. ความรู้และวธีิควบคุมป้องกนัโรค 2.55 .61 มาก 
2. คาํชมเชยหรือรางวลัในการปฏิบติังานควบคุมป้องกนั 
    โรคมือ เทา้ ปาก 

1.65 1.06 ปานกลาง 

3. ทีมสุขภาพช่วยแกปั้ญหาและควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้  
    ปากและใหค้าํแนะนาํเป็นอยา่งดี 

2.32 .92 ปานกลาง 

4. ทีมสุขภาพสนบัสนุนใหท้่านไปศึกษาดูงานในศูนยพ์ฒันา 
    เด็กเล็กอื,น 

1.67 .89 ปานกลาง 

5. การสนบัสนุนวสัดุอุปกรณ์ในการควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้  
    ปากจากทีมสุขภาพ เช่น นํ) ายาฆ่าเชื)อโรค แอลกอฮอล/์เจล 

1.76 1.02 ปานกลาง 

โดยรวม 1.92 .25 ปานกลาง 
จากตารางที, 4 พบวา่ การสนบัสนุนศูนยพ์ฒันาเด็ก
เล็กในการควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ปาก จากทีม 

สุขภาพในพื)นที, โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง  
( = 1.92) 
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ตารางที� 5 จาํนวน ร้อยละ การสนบัสนุนการควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ปาก จากองคก์รปกครอง 
    ส่วนทอ้งถิ น ( n = 115 คน) 

การสนบัสนุนการควบคุมป้องกนัโรคมือเทา้ปาก  
จากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ น 

 SD. ระดบั 

1. ไดรั้บคาํชมเชยจากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ น 
     เมื อปฏิบติัหนา้ที ดูแลเด็กเป็นอยา่งดี 

1.98 .97 ปานกลาง 

2. เจา้หนา้ที จากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ นรับฟัง 
    ความคิดเห็นและคาํแนะนาํการปฏิบติังานของท่าน 

2.15 .68 ปานกลาง 

3. ผูบ้ริหารองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ นให้รางวลั 
    เมื อปฏิบติัหนา้ที เป็นอยา่งดี 

1.67 1.18 ปานกลาง 

4. ไดรั้บการสนบัสนุนวสัดุอุปกรณ์ที ใชใ้นการควบคุมป้องกนั 
    โรคมือ เทา้ ปาก เช่น สบู่ นํ>ายาทาํความสะอาดทั วไป 

2.54 .62 มาก 

5. ไดรั้บการสนบัสนุนดา้นงบประมาณในการควบคุม 
     ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก  

1.64 .99 ปานกลาง 

6. ผูบ้ริหารองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ นสนบัสนุนให้จดัอาคาร 
    สถานที ใหมี้อากาศถ่ายเทสะดวกเพื อป้องกนัการระบาดของ 
    โรคมือ เทา้ ปาก 

2.14 .65 ปานกลาง 

7. ผูบ้ริหารองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ นสนบัสนุนให้จดั 
   สิ งแวดลอ้มในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กใหถู้กสุขลกัษณะ 

2.65 .48 มาก 

8. ผูบ้ริหารองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ นสนบัสนุนให้เขา้รับ 
    การฝึกอบรม 

2.15 .92 ปานกลาง 

9. ผูบ้ริหารองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ นสนบัสนุนใหศึ้กษาต่อ 2.64 .62 มาก 
10. การไดรั้บประกาศเกียรติคุณ รางวลั หรือค่าตอบแทนอื น 
      ในฐานะเป็นบุคคลผูเ้สียสละใหก้บัส่วนรวมของชุมชนจาก 
      องคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ น 

2.22 .91 ปานกลาง 

โดยรวม 1.92 .20 ปานกลาง 
 
จากตารางที  5 พบวา่ การสนบัสนุนการควบคุม
ป้องกนัโรคมือ เทา้ปาก จากองคก์รปกครองส่วน 

ทอ้งถิ น โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง (  = 1.92) 
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ตารางที� 6 จาํนวน ร้อยละ การปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็กของผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์( n = 115 คน) 
การปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็กของผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเลก็  SD. ระดบั 

1. การติดตามเยี ยมเด็กที ป่วยดว้ยโรคมือเทา้ ปาก 1.96 .96 ปานกลาง 
2. นาํวิธีการกินร้อน ชอ้นกลาง ลา้งมือ มาใชใ้นศูนยพ์ฒันาเด็กเลก็ 2.45 .84 ปานกลาง 
3. การสอนวิธีการลา้งมือใหเ้ด็กดว้ยนํ>าและสบู่เป็นประจาํหลงัขบัถ่าย 
    และก่อนรับประทานอาหาร 

2.21 .91 ปานกลาง 

4. ท่านดูแลเลบ็มือเลบ็เทา้เด็กใหส้ะอาดอยูเ่สมอ 2.79 .32 มาก 
5. การรณรงคป้์องกนัโรคมือ เทา้ ปาก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเลก็ 2.31 .84 ปานกลาง 
6. ให้ความรู้เด็กเกี ยวกบัโรคมือ เทา้ ปาก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเลก็ 2.45 .62 ปานกลาง 
7. เขา้ร่วมประชุมชี>แจงข่าวสารเกี ยวกบัโรคมือ เทา้ ปาก ในที ประชุม 
    ผูป้กครองเด็ก 

2.35 .98 ปานกลาง 

8. เมื อไดรั้บแจง้ว่ามีเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเลก็เป็นโรคมือ เทา้ ปาก  
    จะรีบแจง้ผูป้กครองเด็กช่วยกนัควบคุมป้องกนัทนัที 

2.65 .45 มาก 

9. แยกของใชส่้วนตวัของเด็กโดยการติดป้ายชื ออยา่งชดัเจน 2.78 .64 มาก 
10. แยกภาชนะใส่อาหารของเด็กแต่ละคน 2.98 .16 มาก 
11. ใหเ้ด็กแต่ละคนใชแ้กว้นํ>าส่วนตวัทุกครั> งและไม่ใหใ้ชแ้กว้นํ>าร่วมกนั 2.84 .34 มาก 
12.ทาํความสะอาดของเด็กเล่นทุกวนั 2.64 .42 มาก 
13. ทาํความสะอาดหอ้งนํ>าหอ้งส้วมดว้ยนํ>ายาลา้งหอ้งนํ>าทุกวนั 2.54 .62 มาก 
14. ดูแลใหเ้ด็กขบัถ่ายลงในโถส้วม 2.98 .16 มาก 
15. ผา้ปูที นอนเด็กมีการซกัและตากแดดเป็นประจาํทุกสัปดาห์ 2.96 .34 มาก 
16. นาํที นอนเด็กผึ งแดดเป็นประจาํทุกสัปดาห์ 2.94 .11 มาก 
17. จดัสถานที ในศูนยพ์ฒันาเด็กเลก็ใหอ้ากาศถ่ายเทสะดวก 2.56 .36 มาก 
18. การเขา้ร่วมประชุมเมื อเจา้หนา้ที สาธารณสุขจดัอบรมให้ความรู้ 
      เกี ยวกบัโรคมือ เทา้ ปากหรือดา้นสุขภาพอื นๆ 

1.96 1.02 ปานกลาง 

19. แนะนาํให้ผูป้กครองเด็กที มีอาการไข ้มีจุดแดงอกัเสบที ลิ>น กระพุง้ 
      แกม้ มีตุ่มแดงที ฝ่ามือ นิ>วมือฝ่าเทา้ไปพบเจา้หนา้ที สาธารณสุข 

1.87 1.24 ปานกลาง 

20. มีส่วนร่วมในการจดัทาํแผนงานโครงการหรือแนวทางการ 
      ดาํเนินงานของศูนยพ์ฒันาเด็กเลก็และนาํปัญหาการควบคุม 
     ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปากจดัทาํแผนงานโครงการหรือแนวทางในการ 
     ดาํเนินงานของศูนยพ์ฒันาเด็กเลก็ 

2.01 .65 ปานกลาง 

โดยรวม 2.72 .23 ปานกลาง 

จากตารางที  6 พบวา่ การปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็กของผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก ในจงัหวดัอุตรดิตถ ์
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โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง (  = 2.72)  
 

ตารางที� 7 จาํนวน ร้อยละ การปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็กของผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์( n = 115 คน) 
การปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็กของผูดู้แลเด็ก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก  SD. ระดบั 

1. การติดตามเยี5ยมเด็กที5ป่วยดว้ยโรคมือเทา้ ปาก 1.96 .96 ปานกลาง 
2. นาํวธีิการกินร้อน ชอ้นกลาง ลา้งมือ มาใชใ้นศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 2.45 .84 ปานกลาง 
3. การสอนวธีิการลา้งมือให้เด็กดว้ยนํ?าและสบู่เป็นประจาํหลงัขบัถ่าย 
    และก่อนรับประทานอาหาร 

2.21 .91 ปานกลาง 

4. ท่านดูแลเล็บมือเลบ็เทา้เด็กใหส้ะอาดอยูเ่สมอ 2.79 .32 มาก 
5. การรณรงคป้์องกนัโรคมือ เทา้ ปาก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 2.31 .84 ปานกลาง 
6. ใหค้วามรู้เด็กเกี5ยวกบัโรคมือ เทา้ ปาก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 2.45 .62 ปานกลาง 
7. เขา้ร่วมประชุมชี?แจงข่าวสารเกี5ยวกบัโรคมือ เทา้ ปาก ในที5ประชุม 
    ผูป้กครองเด็ก 

2.35 .98 ปานกลาง 

8. เมื5อไดรั้บแจง้วา่มีเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กเป็นโรคมือ เทา้ ปาก  
    จะรีบแจง้ผูป้กครองเด็กช่วยกนัควบคุมป้องกนัทนัที 

2.65 .45 มาก 

9. แยกของใชส่้วนตวัของเด็กโดยการติดป้ายชื5ออยา่งชดัเจน 2.78 .64 มาก 
10. แยกภาชนะใส่อาหารของเด็กแต่ละคน 2.98 .16 มาก 
11.ใหเ้ด็กแต่ละคนใชแ้กว้นํ?าส่วนตวัทุกครั? งและไม่ใหใ้ชแ้กว้นํ?าร่วมกนั 2.84 .34 มาก 
12.ทาํความสะอาดของเด็กเล่นทุกวนั 2.64 .42 มาก 
13. ทาํความสะอาดหอ้งนํ?าห้องส้วมดว้ยนํ?ายาลา้งหอ้งนํ?าทุกวนั 2.54 .62 มาก 
14. ดูแลใหเ้ด็กขบัถ่ายลงในโถส้วม 2.98 .16 มาก 
15. ผา้ปูที5นอนเด็กมีการซกัและตากแดดเป็นประจาํทุกสัปดาห์ 2.96 .34 มาก 
16. นาํที5นอนเด็กผึ5งแดดเป็นประจาํทุกสัปดาห์ 2.94 .11 มาก 
17. จดัสถานที5ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กใหอ้ากาศถ่ายเทสะดวก 2.56 .36 มาก 
18. การเขา้ร่วมประชุมเมื5อเจา้หนา้ที5สาธารณสุขจดัอบรมใหค้วามรู้ 
      เกี5ยวกบัโรคมือ เทา้ ปากหรือดา้นสุขภาพอื5นๆ 

1.96 1.02 ปานกลาง 

19. แนะนาํใหผู้ป้กครองเด็กที5มีอาการไข ้มีจุดแดงอกัเสบที5ลิ?น กระพุง้ 
      แกม้ มีตุ่มแดงที5ฝ่ามือ นิ?วมือฝ่าเทา้ไปพบเจา้หนา้ที5สาธารณสุข 

1.87 1.24 ปานกลาง 

20. มีส่วนร่วมในการจดัทาํแผนงานโครงการหรือแนวทางการ 
      ดาํเนินงานของศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กและนาํปัญหาการควบคุม 
     ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปากจดัทาํแผนงานโครงการหรือแนวทางในการ 
     ดาํเนินงานของศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก 

2.01 .65 ปานกลาง 

โดยรวม 2.72 .23 ปานกลาง 
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จากตารางที� 7 พบว่า การปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แล
เด็กของผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก ในจงัหวดั 

อุตรดิตถ์ โดยรวมอยู่ในระดบัปานกลาง (  = 2.72) 

 
ตารางที� 8 ค่าสัมประสิทธิ2 สหสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัที�มีผลต่อการปฏิบติัตามบทบาทการควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก 
ของผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ ์

ตวัแปร (X1) (X2) (X3) (X4) (X5) (X6) (Y) 
ความรู้โรคมือ เทา้ปาก (X1) 1.00 .102 .111 -.080 .241* .212* .287* 
ทศันคติต่อโรค มือ เทา้ ปาก (X2)  1.00 .388** .279** .173 .229* .238* 
การสนบัสนุนของทีมสุขภาพ  (X3)   1.00 .260** .264** .332** .350** 
การสนบัสนุนขององคก์รปกครอง 
ส่วนทอ้งถิ�น (X4) 

   1.00 .425** .367** .156 

ความเพียงพอของทรัพยากร(X5)     1.00 .689** .524** 
ระยะเวลาการปฏิบติังาน (X6)      1.00 .506** 
การปฏิบัติตามบทบาทผู้ดูแลเด็ก (Y)       1.00 

 
จากตารางที� 8 พบวา่ ความสัมพนัธ์ระหวา่ง

ตวัแปร 6 ตวั ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นความรู้ ดา้นทศันคติ 
ด้ า น ก า ร ไ ด้ รั บ ก า ร ส นับ ส นุ น จ า ก ที ม สุ ข ภ า พ  
ดา้นการไดรั้บการสนบัสนุนจากองคก์รปกครองส่วน
ท้อง ถิ� น ด้านความเพียงพอของทรัพยากรและ 
ด้า นระย ะ เวล า กา รป ฏิบัติง านมี ค่า อยู่ ระ หว่า ง  

-0.080 ถึง 0.689 ส่วนตวัแปรอิสระกบัตวัแปรตาม 
มีความสัมพนัธ์กนัระหวา่ง .156 - .524 ขอ้มูลชุดนีD  
มีความเหมาะสมกับการใช้เทคนิคถดถอยพหุแบบ
ขัD น ต อ น  คื อ  ตัว แ ป ร อิ ส ร ะ กั บ ตัว แ ป ร ต า ม มี
ความสัมพนัธ์ไม่เกิน .80 (6 )   และตวัแปรอิสระตอ้ง 
มีความสัมพนัธ์กนั 

 

ตารางที� 9 ปัจจยัที�มีผลต่อการปฏิบติัตามบทบาทผูดู้แลเด็กต่อการควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก ของผูดู้แลเด็กเล็ก 
      ในศูนยเ์ด็กเล็ก จงัหวดัอุตรดิตถ์  
 

ตวัแปร B β  t sig 
ค่าคงที� 39.652  11.241 <.001 
การไดรั้บการสนบัสนุนจากทีมสุขภาพ .623 .464 5.413 <.001 
ทศันคติ .152 .228 2.655 .009 

R2 = 0.323  SEE = 3.284, F = 23.618 Sig = <.001 
 
 

 



วารสารวิชาการป้องกันควบคุมโรค สคร.2 พิษณุโลก : ปีที� 4 ฉบับที� 1 

 

23 
 
 

จากตาราง 9 พบว่า มีตวัแปรที�มีอิทธิพลต่อ
การปฏิบติัตามบทบาทของผูดู้แลเด็กในการควบคุม
ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก  คือ การไดรั้บการสนบัสนุน
จากทีมสุขภาพและทศันคติ โดยตัวแปรการได้รับ 
การสนับสนุนจากทีมสุขภาพ พยากรณ์การปฏิบัติ
ตามบทบาทผูดู้แลเด็กในการควบคุมโรคมือ เทา้ ปาก

ไ ด้ ดี ที� สุ ด  ส่ ว น ตั ว แ ป ร ค ว า ม รู้  ก า ร ไ ด้ รั บ 
การสนับสนุนจากองค์กรปกครองส่วนทอ้งถิ�นและ
ค ว า ม เ พี ย ง พ อ ข อง ท รั พ ย า ก ร ไ ม่ มี อิท ธิ พ ล ต่ อ 
การปฏิบัติตามบทบาทผู ้ดูแลเด็กในการควบคุม
ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก 

 

อภิปรายผล 

 1. การปฏิบัติตามบทบาทผู ้ดูแลเด็กใน 
ก า ร ค ว บ คุ ม โ ร ค มื อ  เ ท้ า  ป า ก  อ ยู่ ใ น ร ะ ดับ ดี 
เนื�องมาจากส่วนใหญ่เป็นกิจวตัรประจาํวนัที�กาํหนด
เ ป็ น ม า ต ร ฐ า น ก า ร ดู แ ล เ ด็ ก ข อ ง ศู น ย์ เ ด็ ก เ ล็ ก  
ตามระเบียบคณะกรรมการการศึกษาแห่งชาติ 
นอกจากนั: นย ังมีแนวทางปฏิบัติเพื�อการป้องกัน 
โรคมือ เท้า  ปาก ของกรมออนามัย  กระทรวง
สาธารณสุข ที�ศูนย์เด็กเล็กต้องยึดถือเป็นแนวทาง
ปฏิบติัดว้ยและกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ 53.1 
เคยได้รับการอบรมเกี� ยวกับการป้องกันควบคุม
โรคติดต่อในเด็กมาแล้ว น่าจะเป็นแนวทางพฒันา
ศัก ย ภา พ เ กี� ย วกับก า รปฏิ บัติข อง ผู ้ดู แล เ ด็ก ใ น 
การควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปากและมีความพร้อม
ในการปฏิบัติงานอย่างมีคุณภาพ ซึ� งสอดคล้อง
ศึกษาวิจัย เ รื� อง บทบาทและการมีส่วนร่วมของ
อาสาสมคัรสาธารณสุขในการควบคุมป้องกันโรค
ไข้หว ัดใหญ่สายพันธ์ใหม่  2009 ในตําบลป่างิ: ว 
อาํเภอศรีสัชนาลยั จงัหวดัสุโขทยั(7)     
 2. ปัจจยันาํดา้นความรู้อยูใ่นระดบัปานกลาง 
อาจเนื�องมาจาก ผูดู้แลเด็กได้รับการอบรมเกี�ยวกับ
ก า ร ป้ อ ง กัน ค ว บ คุ ม โ ร ค ติ ด ต่ อ ใ น เ ด็ ก ม า แ ล้ว  
ซึ� งสอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยัเรื�องปัจจยัที�มีอิทธิพล
ต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก ของมารดา

เด็ก กรณีศึกษาศูนย์เด็กเล็ก ตาํบลประชาสุขสันต ์
อาํเภอลานกระบือ จงัหวดักาํแพงเพชร(10)ดา้นทศันคติ
อยู่ในระดับมากอาจเนื�องจากทศันคตินั:นมีรากฐาน 
มาจากความเชื�ออาจส่งผลต่อพฤติกรรมเพื�อแสดงว่า
ชอบหรือไม่ชอบต่อประเด็นหนึ� งๆไม่ว่าในรูปวาจา
หรือการเขียนซึ� งจะไตร่ตรองถึงความเหมาะสม 
ตา ม ส ภา พ ก า รณ์ ท า ง สั ง ค ม  ซึ� ง ส อ ด ค ล้อ ง กับ 
การศึกษาวิจัยเรื� องปัจจยัที�มีอิทธิพลต่อพฤติกรรม 
การป้องกนัโรคมือ เทา้ ปากของผูดู้แลเด็กในศูนยเ์ด็กเล็ก
อาํเภอเมือง จงัหวดักาํแพงเพชร (8)      
 3. ปัจจยัเสริมดา้นการไดรั้บการสนบัสนุน
จากทีมสุขภาพอยู่ในระดับตํ� า  อาจเนื� องมาจาก
ภาระหน้าที�งานประจําของทีมสุขภาพ ข้อจํากัด 
ด้านงบประมาณ ความรู้และระดับการศึกษาของ
ผูดู้แล ซึ� งสอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยัเรื�องพฤติกรรม
การป้องกนัมือ เทา้ ปากของผูดู้แลเด็กในศูนยพ์ฒันา
เด็กเล็กอาํเภอแม่ทา จงัหวดัลาํพูน (11) ดา้นการไดรั้บ
การสนบัสนุนจากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ�นอยูใ่น
ระดับตํ�า อาจเนื�องมาจากงบประมาณที�จาํกัดและ
ความรู้ความเข้าใจของผูบ้ริหาร ซึ� งสอดคล้องกับ  
การศึกษาวจิยัเรื�องพฤติกรรมการป้องกนัมือ เทา้ ปาก
ของผู ้ดูแลเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กอําเภอแม่ทา 
จังหวดัลําพูน (9) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .     
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4. ปัจจยัเอื:อดา้นความเพียงพอของทรัพยากรอยู่ใน
ระดบัตํ�า อาจเนื�องมาจากงบประมาณและบุคคลากรที�
มี อ ย่ า ง จํา กัด  ซึ� ง ส อ ด ค ล้อ ง กับ ก า ร ศึ ก ษ า วิ จัย  
เรื�องพฤติกรรมการป้องกนัมือ เทา้ ปากของผูดู้แลเด็ก
ใ น ศู น ย์พัฒ น า เ ด็ ก เ ล็ ก อํ า เ ภ อ แ ม่ ท า  จัง ห วัด 
ลําพูน ( 9) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .     
 5. ผลการวิเคราะห์ปัจจยัพยากรณ์การปฏิบติั
ตา ม บ ท บ า ท ผู ้ดู แล เ ด็ก ใ นก า รค วบ คุ ม ป้ อง กัน 
โรคมือ เท้า  ปากในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัด
อุตรดิตถ์พบว่า มีตัวแปรที�มีอิทธิพลต่อการปฏิบัติ
ตามบทบาทของผู ้ดูแลเด็กในการควบคุมป้องกัน 
โรคมือ เท้า ปาก  คือ การได้รับการสนับสนุนจาก 
ทีมสุขภาพและทัศนคติ  โดยตัวแปรการได้รับ 
การสนับสนุนจากทีมสุขภาพ พยากรณ์การปฏิบัติ
ตามบทบาทผูดู้แลเด็กในการควบคุมโรคมือ เทา้ ปาก
ได้ดีที�สุด รองลงมาคือทศันคติและตวัแปรทั:งหมด
ร่วมพยากรณ์การปฏิบัติตามบทบาทผูดู้แลเด็กใน 
การควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก  ไดร้้อยละ 32.3 
ทั: งนี:  อาจเนื�องมาจากเจ้าหน้าที�สาธารณสุข แพทย ์

พยาบาล ที�ปฏิบติังานอยูใ่นพื:นที� ไดเ้ขา้มาสนบัสนุน
ให้บริการอยา่งสมํ�าเสมอและผูดู้แลเด็กจะตอ้งพฒันา
ตนเองเป็นมาตรฐานการดูแลเด็กของศูนย์เด็กเล็ก 
ตามระเบียบคณะกรรมการการศึกษาแห่งชาติ  
เพื�อตอ้งการให้เกิดผลลพัธ์ดา้นการพฒันาระบบของ
ศูนย์พฒันาเด็กเล็กให้ผ่านเกณฑ์มาตรฐานอย่างมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล ซึ� งสอดคล้องกับ  
การศึกษาวจิยัเรื�องพฤติกรรมการป้องกนัมือ เทา้ ปาก
ของผู ้ดูแลเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กอําเภอแม่ทา 
จงัหวดัลาํพนู(9)      
 

ข้อเสนอแนะ 

1. ข้อเสนอแนะที�ได้จากการศึกษาและ 
การนาํผลการศึกษาไปใช ้

   1.1 จากผลการศึกษา การไดรั้บการสนบัสนุน 
จากทีมสุขภาพและทัศนคติของผูดู้แลเด็กมีผลต่อ 
การปฏิบัติตามบทบาทผู ้ดูแลเด็กในการควบคุม
ป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก ดงันั:นหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้ง
ทั: งสํานักงานควบคุมโรคระดับเขต สํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดั  สํานักงานสาธารณสุขอาํเภอ 
โรงพยาบาลชุมชนและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตาํบลควรสนับสนุนเจ้าหน้าที� ทีมสุขภาพ เพื�อให้
คาํปรึกษาด้านสาธารณสุขแก่ผูดู้แลเด็ก  สนับสนุน
วสัดุอุปกรณ์ที�ใช้ในการควบคุมป้องกันโรค เช่น
แอลกอฮอลเ์จล เป็นตน้และจดัใหมี้การศึกษาดูงานใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กต้นแบบ เพื�อให้เกิดการถ่ายทอด
ความรู้และประสบการณ์อนัจะนาํไปสู่การประยุกตใ์ช ้ 
ในทางปฏิบติัได ้

    1.2 จากผลการศึกษา ความเพียงพอของ
ทรัพยากร และการสนับสนุนจากองค์กรปกครอง
ส่ ว น ท้อ ง ถิ� น  ย ัง อ ยู่ ใ น ระ ดับ ตํ� า  จึ ง ค ว ร ไ ด้ รั บ 
ก า รส นับ ส นุน ว ัส ดุ อุป ก รณ์  ง บ ป ระ ม า ณ จา ก
ผูเ้กี�ยวขอ้ง ทั:งจากทีมสุขภาพ และองค์การปกครอง
ส่วนท้องถิ�นให้ร่วมกันมีส่วนร่วมในการควบคุม
ป้องกนั โรคมือ เทา้ ปาก ในศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กให้ดี
ยิ�งขึ:น 

2. ขอ้เสนอแนะในการศึกษาครั: งต่อไป 
   2.1 ผู ้วิ จ ัย เ ส น อ ว่ า ค ว ร มี ก า ร ทํา วิ จั ย 

เรื� องปัจจยัที�มีผลต่อความสําเร็จของการดาํเนินงาน
ควบคุมป้องกันโรค มือ เท้า  ปาก ของเครือข่าย
เคลื� อนที� เ ร็วในระดับอํา เภอ และตําบล (SRRT 
Networks) ในจังหวัดอุตรดิตถ์  เพื�อสอบทานใน 
ส่วนของภาคีด้านสุขภาพที�ตอ้งเขา้มามีส่วนร่วมใน
การควบคุม ป้องกนั และแกไ้ขปัญหาสุขภาพร่วมกนั
ต่อไป 

    2.2 ควรศึกษาวิจยัเชิงคุณภาพเกี�ยวกับ 
การจดัการ ควบคุมป้องกนัโรคมือ เทา้ ปาก เพื�อให ้ 



วารสารวิชาการป้องกันควบคุมโรค สคร.2 พิษณุโลก : ปีที� 4 ฉบับที� 1 

 

25 

ไดข้อ้มูลเชิงลึก เกี�ยวกบัโรคมือ เทา้ ปาก มาวางแผน การควบคุมป้องกนัโรค 
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