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º·¤Ñ´Â‹Í
 การวิจัยเชิงพรรณนานี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษารูปแบบและปจจัยที่สัมพันธกับการเล้ียงดูเด็กวัยเดินของ

ครอบครัวที่บริโภคสุรา ในชุมชนแออัด จังหวัดขอนแกน ประชากรในการศึกษาคือ ผูเลี้ยงดูเด็กวัยเดินที่บริโภคสุรา 

จาํนวน 105 ครอบครัว เคร่ืองมือทีใ่ชเปนแบบประเมินปญหาการด่ืมสรุา (AUDIT) และแบบสัมภาษณการเล้ียงดูเด็ก

วัยเดิน คาความเชื่อมั่นเทากับ 0.78 เก็บขอมูลดวยการสัมภาษณ วิเคราะหขอมูลโดยใชความถ่ี รอยละ และไค-สแควร

ผลการวิจยัพบวา สวนใหญเลีย้งดูเด็กวยัเดินรูปแบบผสม รอยละ 92.4 และมีเพยีงรอยละ 7.6 เลีย้งดูรปูแบบเดียว คอื

แบบประชาธิปไตย ปจจัยที่สัมพันธกับการเล้ียงดูเด็กวัยเดิน ไดแก ลําดับการเกิดของเด็ก และอายุของบิดา 

คําสําคัญ : รูปแบบการเล้ียงดูเด็ก เด็กวัยเดิน ผูเล้ียงดเูด็กที่บริโภคสุรา ชุมชนแออัด 

Abstract : 
 This descriptive resarch was to study child rearing practices model and correlated factors among families 

with alcohol consumption in slum areas in Khon Kaen province. The population was 105 toddlers’ caregivers with 

alcohol consumption. The research instruments were Alcohol use disorders identifi cation test (AUDIT) and

interview form of toddler’s childcare. Cronbach’s alpha coeffi cient of the instrument was 0.78 The data were 

analyzed by using frequency, percentage and Chi-square. The study revealed that 92.4% used mixed parenting 

style while the rest of 7.6% used authoritative style. The factors that signifi cantly associated with child rearing 

practices at p-value < were birth order and father’s age. 

keywords: child rearing practices model, toddlers, child caregivers with alcohol consumption, slum areas 

¤ÇÒÁà»š¹ÁÒáÅÐ¤ÇÒÁÊíÒ¤ÑÞ¢Í§»˜ÞËÒ
 การดื่มสุรากอใหเกิดปญหาดานสุขภาวะทาง

กาย จติ สงัคมท้ังทางตรงและทางออมอยางมากมาย1 จาก

การศกึษาทีผ่านมาพบวาปญหาและผลกระทบจากการดืม่

สุราไมไดจํากัดอยูเพียงผูบริโภคเทานั้น แตยังสงผลตอ

ครอบครัว สังคมและประเทศ 2 การด่ืมสุราที่มากเกินไป

เปนสาเหตุหลักที่ทําใหผูดื่มเกิดภาวะโรค3 และยังพบวา

อตัราการตดิสรุามคีวามสัมพนัธกบัภาวะความเครียดและ

อาการซึมเศราสูง นําไปสูการเกิดปญหาทางจิตใจ4 ดาน

ผลกระทบตอครอบครัวสามารถสรุปผลกระทบที่เกิดขึ้น
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ได 3 ประเด็นหลักคือ 1) สัมพันธภาพและความรุนแรง

ในครอบครัว 2)เศรษฐกิจของครอบครัว 3)ความสามารถ

ในการเลีย้งดเูดก็ของครอบครวั4,5 โดยปญหาเหลานีจ้ะมี

ความเชื่อมโยงและตอเนื่องซึ่งกันและกันอันจะสงผลให

เกดิความไมสมดลุของครอบครวั และสงผลตอการเปนตน

แบบใหเด็กไดเรียนรูพฤติกรรมด่ืมสุรา6,7 ปรากฏการณ

ที่นาเปนหวงอยางย่ิง ในประเด็นที่ผูดื่มสุรา เปนบิดา

มารดาหรือเปนผูเลี้ยงดูเด็กอาจสงผลใหเกิดความ

บกพรองตอหนาท่ีและความรับผิดชอบได จากการศึกษา

วิจัยที่ผานมาพบวา ผูที่ติดสุราจะทําใหขาดความรับผิด

ชอบตอครอบครัว เกดิความขดัแยง สงผลใหสมัพันธภาพ

และบรรยากาศในครอบครัวเปล่ียนแปลงไป ขาดความ

รักความอบอุน ครอบครัวไมมีความสงบสุข7  ดังเชนการ

ศึกษาของนพวรรณ ดวงหัสดี 8 พบวาครอบครัวเก็บขยะ

ในชุมชนแออัดจะมีการด่ืมสุราทุกวนั รอยละ 32.8 สงผล

ใหไมมเีวลาในการดูแลเอาใจใสบตุรทาํใหบตุรรูสกึวาเหว 

ขาดความรักความอบอุน มพีฤติกรรมท่ีไมเหมาะสม และ

การศึกษาของLeonard9 พบวาเด็กที่มีแมติดสุรามีความ

เสี่ยงสูงท่ีจะถูกละเลยทอดทิ้ง และมีแนวโนมที่จะสงผล

กระทบตอพฒันาการของเดก็ ทาํใหบตุรมโีอกาสเสีย่งตอ

การมีพื้นฐานทางอารมณที่ผิดปกติ และมีบุคลิกภาพตอ

ตานสงัคม ขณะเดยีวกนัเมือ่ผูดแูลบางคนดืม่สรุาในบาน 

ทําใหเด็กไดเห็นสภาพของการด่ืมสุราเด็กจึงเลียนแบบ

พฤตกิรรมการบรโิภคสุรา และการใชความรนุแรง กาวราว

จากประสบการณในครอบครัว10,11 จากการศึกษาของ 

Tildesley5 พบวาพฤตกิรรมการดืม่สรุาของผูปกครองเปน

ปจจยัเร่ิมแรกทีท่าํใหเดก็ตัง้ใจทีจ่ะดืม่สรุาและตดิสรุาโดย

เฉพาะในเดก็หญงิ และ Garmiene12 พบวาครอบครวัทีใ่ช

เวลาทาํกจิกรรมรวมกนันอย ประกอบกบัพอแมมพีฤตกิรรม

การดื่มสุราใหเห็นมีแนวโนมในการทําใหเด็กดื่มสุรา 

นอกจากน้ีแลวเด็กยังตองดําเนินชีวิตอยูในครอบครัว

อยางยากลาํบาก เจริญเตบิโตขึน้มาพรอมกบัปญหาทัง้ใน

ระยะสั้นและระยะยาวตอตนเอง ครอบครัวและสงผลให

เด็กแสดงพฤติกรรมในเชิงลบเมื่อเด็กเขาสูสังคมอาจกอ

ใหเกิดปญหาตามมาได13,14 

  โดยเฉพาะการเล้ียงดูเดก็วยัเดิน เปนวัยทีพ่ึง่พงิสงู

ตองการการดแูลเอาใจใสอยางใกลชดิจากครอบครวั เด็ก

วัยนี้จะมีลักษณะเดนที่แตกตางจากชวงวัยอื่นๆ จาก

ทฤษฎีพัฒนาการของอีริคสันกลาวไววา เด็กวัยน้ีจะมี

พฒันาการคอืยดึตนเองเปนศนูยกลาง มคีวามเปนตวัของ

ตวัเอง ไมสามารถคดิอยางเปนเหตุเปนผลได จงึตองการ

การกาํหนดขอบเขตของการกระทาํและการชีแ้นะสัง่สอน 

เพื่อใหเกิดการเรียนรูและแสดงพฤติกรรมออกมาได

อยางถกูตองและเหมาะสม15,16 ขณะเดยีวกันเดก็ตองการ

ความเปนอิสระในการเรียนรูและควบคุมตนเอง การ

ยอมรับ ความสุขและความพึงพอใจ ความรูสึกมั่นคง

ปลอดภัยเพื่อสรางความเช่ือมั่นในตนเอง ใหเด็กมี

พฒันาการทีส่มวยัทัง้ทางดานรางกาย อารมณ สงัคม และ

สติปญญา15 จึงถือไดวาชวงเวลานี้เปนชวงพิเศษที่เปด

โอกาสใหผูเลี้ยงดูไดสงเสริมพัฒนาการเฉพาะอยาง นับ

เปนหนาตางของโอกาส(Sensitive period or window of 

opportunity) เปนชวงที่บิดามารดาหรือผูเลี้ยงดูสามารถ

ชวยเด็กใหเรียนรูและพัฒนาส่ิงนั้นๆไดดีที่สุด หากเม่ือ

เวลาผานพนชวงนีไ้ปโอกาสจะไมหวนกลับคนืมาอีก ยาก

ตอการฝกหรืออาจไมสามารถทําไดเลย16,

 จากการทฤษฎีการเลี้ยงดูเด็กตามแนวคิดของ

บอมรินด17 ซึ่งไดพัฒนารูปแบบจําลองลักษณะการเล้ียง

ดเูด็กโดยใชมติขิองการเลีย้งดู 2 มติ ิคอืมติกิารตอบสนอง

ตอเด็ก และมิติการมีขอเรียกรองตอเด็ก ในการแบงและ

พัฒนาลักษณะการเลี้ยงดูออกเปน 3 รูปแบบคือ 1)การ

เลี้ยงดูแบบประชาธิปไตย (Authoritative)เปนการเล้ียง

ดูที่ใหความรัก ดูแลเอาใจใส มีการสื่อสารและยอมรับ

ความคดิเหน็ของเดก็ เปดโอกาสใหเดก็มสีวนรวมในการ

ตัดสินใจเลือกและกําหนดกฎเกณฑที่ตองปฏิบัติ ให

โอกาสและกําลังใจ จะสงผลใหเด็ก มีความรูสึกมั่นคง

ปลอดภัย มีความมั่นใจในตนเองสูง มีความเปนตัวของ

ตัวเอง 2)การเลี้ยงดูแบบเผด็จการ (Authoritarian)  

เปนการเลี้ยงดูที่ใหความรัก ดูแลเอาใจใส และมีความ

ผกูพนักับเด็กนอย หางเหิน เด็กมหีนาท่ีปฏิบตัติามอยาง

เครงครัด ใชการลงโทษเม่ือไมปฏบิตัติาม สงผลใหเดก็จะ

ขาดความรักความอบอุน ไมมีความรูสึกมั่นคงปลอดภัย 
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ไมมีความเปนตัวของตัวเอง 3) การเล้ียงดูแบบตามใจ 

(Permissive) เปนการเล้ียงดูที่ผูเล้ียงดูใหความรัก ดูแล

เอาใจใส และตามใจเด็กมาก ปลอยใหเด็กทําตามความ

ตองการทุกอยาง ไมมีการกําหนดกฎเกณฑตางๆกับเด็ก 

สงผลใหเด็กเอาแตใจตนเอง ขาดความเช่ือมั่นใจตนเอง 

ขาดความคิดที่ริเริ่มสรางสรรค ตองพึ่งพาผูอื่นอยูเสมอ 

ขาดการควบคุมตนเอง ขาดความรับผิดชอบ มีแนวโนม

ที่จะเปนเด็กที่กาวราวปรับตัวเขากับสังคมไดยาก18,19, 

รูปแบบการเลี้ยงดูของครอบครัวจึงมีสวนสําคัญตอ

พัฒนาการและมีพฤติกรรมของเด็ก20.21

 จากการทบทวนรายงานวิจยัทีเ่กีย่วของกับเรือ่ง

รูปแบบการเล้ียงดูเด็กวัยเดินของผูดูแลท่ีบริโภคสุราใน

ชุมชนแออัด ยังไมพบโดยตรง มีการศึกษาของ วัจนี 

ไทรงาม22 สอดคลองกับ ชุติมา เหงาสุสิทธิ์23ที่ศึกษารูป

แบบการเล้ียงดูเด็กปฐมวัยของครอบครัวทั่วๆ ไป รูป

แบบที่พบไดมากที่สุดคือ แบบประชาธิปไตย นอกจากนี้

กจ็ะพบรูปแบบผสม แบบเผด็จการ และแบบตามใจ และ

รูปแบบที่ประชาธิปไตยมีโอกาสที่จะสงเสริมพัฒนาการ

เดก็ไดตามวัยเปน 1.9 เทาของเด็กทีไ่ดรบัการเล้ียงดแูบบ

ผสม

 สําหรับปจจัยที่สัมพันธกับการเล้ียงดูเด็ก จาก

การทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของพบวามี

ความหลากหลาย และเช่ือมโยงกัน วัจนี ไทรงาม22 พบวา

ปจจยัทีส่มัพนัธกบัการเลีย้งดเูดก็ของมารดา ไดแก ระดบั

การศึกษาของมารดา และรายไดของครอบครัว จารุณี 

อรัูภูมิ24พบวา ระดับการศึกษาของบิดา รายไดของ

ครอบครัว สัมพันธภาพระหวาบิดากับมารดามีความ

สมัพนัธกบัการปฏบิตัติามบทบาทของบดิาในการเลีย้งดู

เด็ก เชนเดียวกันกับ ชุติมา เหงาสุสิทธิ์23 พบวาปจจัยที่มี

อิทธิพลตอพัฒนาการเด็กคือ ประเภทของครอบครัว 

ระดับการศึกษาของมารดา อาชีพบิดา สัมพันธภาพใน

ครอบครัว เพศเด็ก และภาวะโภชนาการเด็ก

 ดงัน้ันผูวจิยัจงึสนใจศกึษา รปูแบบและปจจยัที่

สัมพันธกับการเล้ียงดูเด็กวัยเดินของครอบครัวที่บริโภค

สุรา ในชุมชนแออัด จังหวัดขอนแกน เนื่องจากผูวิจัยได

ศึกษาบริบท พบปรากฏการณที่นาสนใจคือมีการบริโภค

สุราทุกครอบครัว สมาชิกท่ีบริโภคสุราในครอบครัวจะมี

ตั้งแตวัยรุนจนถึงผูสูงอายุ ครอบครัวที่บริโภคสุราเปน

ประจําจะบริโภคทุกวนัในตอนเชากอนไปทํางานหรือตอน

เยน็เมือ่กลบัจากการทํางาน หากไมไดบริโภคจะหงุดหงดิ 

อารมณเสีย ดุดาสมาชิกในครอบครัว ไมมีการควบคุม

หรือกําหนดกฎเกณฑกบัเด็ก เชนใหเด็กนอนเม่ืองวง รบั

ประทานอาหารเม่ือเดก็หวิ เปนตน ขณะเดยีวกันยงัพบวา

เด็กเลียนแบบพฤติกรรมการบริโภคสุรา ไดแกแสดง

ทาทางเมาสุรา การชนแกว เน่ืองจากผูเล้ียงดู ไดนําเด็ก

เขาไปรวมในวงสุรา จงึเปนเร่ืองท่ีนาวติกกังวลตอพฒันาการ

ของเด็ก ซึ่งการศึกษาคร้ังน้ีจะเปนขอมูลพื้นฐานในการ

พัฒนาการเลี้ยงดูเด็กวัยเดินตอไป

  

ÇÑμ¶Ø»ÃÐÊ§¤�
 1. เพื่อศึกษารูปแบบการเล้ียงดูเด็กวัยเดิน

ของครอบครัวที่บริโภคสุราในชุมชนแออัด

 2. เพ่ือศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับรูป

แบบการเลีย้งดเูดก็วัยเดนิของครอบครวัท่ีบรโิภคสรุาใน

ชุมชนแออัด

à¤Ã×èÍ§Á×ÍáÅÐ¡ÒÃ¾Ñ²¹Òà¤Ã×èÍ§Á×Í
 การเลีย้งดเูดก็จากกรอบแนวคดิของบอมรนิด 18

ครอบครัวจะตองใหการเลี้ยงดูเพื่อตอบสนองความ

ตองการและมีขอเรียกรองใหเด็กปฏิบัติตามเพื่อใหเด็ก

สามารถพัฒนาตนเองใหมีพัฒนาการเหมาะสมตามชวง

วัย เด็กวัยเดินก็เชนเดียวกัน ซึ่งพัฒนาการของเด็กวัยนี้

เปนชวงวัยของการพัฒนาบุคลิกภาพ การเรียนรู เลียน

แบบ และพัฒนาความเปนตัวของตัวเอง15 ดงัน้ันรูปแบบ

การเลี้ยงดูเด็กวัยเดินครอบครัวจะตองผสมผสานการ

เลี้ยงดูทั้งในมิติการตอบสนองความตองการและมิติการ

มขีอเรยีกรองใหปฏบิตัติาม การตอบสนองความตองการ

และการมีขอเรยีกรองใหปฏบิตัติามในระดับกลางซึง่เปน

รูปแบบประชาธิปไตยคือใหความรักความอบอุน สนใจ

ใกลชดิ สงเสริมและสนบัสนนุใหเด็กเกดิความรูสกึมัน่คง

ปลอดภัยและพรอมที่จะเรียนรูสิ่งตางๆดวยตนเอง ใน
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ขณะเดียวกันจะตองมีการกําหนดขอบเขต กฎระเบียบใน

การปฏิบัติและการฝกหัดที่ชัดเจน มีความยืดหยุน และ

เคารพสทิธิของเดก็ ใชเหตผุลมากกวาการบงัคับหรอืการ

ลงโทษทางกาย แตหากผูเล้ียงดูผสมผสานทั้ง 2 องค

ประกอบในระดับที่มากหรือนอยเกินไปจะทําใหเกิดรูป

แบบการเลี้ยงดูแบบเผด็จการ และแบบตามใจ สงผลให

เดก็ไมมคีวามรูสกึมัน่คงปลอดภยั ไมมคีวามพรอมในการ

เรยีนรูและพฒันาความเปนตวัของตวัเองเกดิความสบัสน 

ขบัของใจ และไมสามารถพัฒนาความเปนตวัของตัวเองๆ

ไดสําเร็จ อยางไรก็ตามการที่ครอบครัวจะใชรูปแบบใด

ในการเลี้ยงดูเด็กขึ้นอยูกับปจจัยหลายประการทั้งปจจัย

ดานเด็กเอง ดานผูเล้ียงดูหลัก ดานครอบครัว รวมถึง

พฤติกรรมการบริโภคสุราของครอบครัว ปจจัยดังกลาว

อาจสงผลใหเด็กวัยเดินไดรับการเล้ียงดูที่แตกตางกัน

ÇÔ¸Õ¡ÒÃÈÖ¡ÉÒ
 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา เลือก

ศกึษาในพ้ืนท่ีชมุชนแออัดในเขตเทศบาลจังหวัดขอนแกน

มี 12 ชุมชน จากการสํารวจเมื่อวันที่ 1 มิถุนายน 2554 

พบจาํนวนครอบครวัทีม่เีดก็วยัเดนิท้ังหมด 111 ครอบครวั

คดัเลอืกครอบครัวทีม่สีมาชิกในครอบครัวบริโภคโดยวิธี

การ ตรวจสอบขอมูลจาก อาสาสมัครสาธารณสุขประจํา

กลุมครวัเรอืนพืน้ท่ี พบวาทัง้ 111 ครอบครวัเปนครอบครวั

ที่มีสมาชิกบริโภคสุรา และมีครอบครัวที่ยินยอมในการ

ศึกษา จํานวน 105 ครอบครัว 

à¤Ã×èÍ§Á×Í·ÕèãªŒã¹¡ÒÃÇÔ Ñ̈Â
 เครื่องมือที่ใชในการศึกษา มี 2 สวนไดแก 1) 

แบบประเมินปญหาจากการบริโภคสุรา(Alcohol Use 

Disorders Identifi cation Test) ซึ่งแปลโดยกรมสุขภาพ

จติ (กรมสขุภาพจติ, 2547) สาํหรบัสมัภาษณสมาชกิทกุ

คนในครอบครัวทีบ่รโิภคสุรา 2) แบบสัมภาษณการเล้ียง

ดูเด็กวัยเดิน สําหรับสัมภาษณผูเลี้ยงดูหลัก เคร่ืองมือนี้

ผูวจิยัสรางขึน้เองจากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจยั

ที่เกี่ยวของ ซึ่งไดรับการตรวจสอบความตรงของเน้ือหา

โดยผูเชีย่วชาญ 5 ทาน จากนัน้ปรบัปรุงแกไขตามขอเสนอ

แนะ และนําแนวคําถามที่พัฒนาแลว ไปทดลองใชกับ

ครอบครัวที่มีเด็กวัยเดินและมีคุณสมบัติคลายกลุม

ตัวอยางจํานวน 30 ครอบครัว วิเคราะหหาคาความเช่ือ

มั่นของแบบสัมภาษณโดยใชสูตรสัมประสิทธิ์อัลฟาของ

ครอนบาคเทากับ 0.78 

¡ÒÃ¾Ô·Ñ¡É �ÊÔ·¸Ô¢Í§¡ÅØ‹Áμ ÑÇÍÂ‹Ò§ 
 ผูวจิยัไดนาํโครงรางการวจิยัและหนงัสอืพทิกัษ

สิทธิกลุมตัวอยาง เสนอตอคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิจัยในมนุษยมหาวิทยาลัยขอนแกน พิจารณาเห็นชอบ 

เมื่อวันที่ 4 มกราคม พ.ศ. 2554

¡ÒÃà¡çºÃÇºÃÇÁ¢ŒÍÁÙÅ
 เก็บรวบรวมขอมลู โดยวธิกีารสมัภาษณ ใชเวลา 

30-45 นาท ีโดยผูวจิยัแนะนาํตัว ชีแ้จงวตัถปุระสงคของ

การวจิยั สทิธขิองผูรวมการวจิยัตามหลกัเกณฑจรยิธรรม

การวจิยัในมนษุยมหาวทิยาลยัขอนแกน และขอความรวม

มือในการเก็บรวบรวมขอมูล 

¡ÒÃÇÔà¤ÃÒÐË�¢ŒÍÁÙÅ
 สถิติบรรยายใช ความถี่ รอยละ และทดสอบ

ความสัมพันธดวย Chi-Square test 

¼Å¡ÒÃÈÖ¡ÉÒ
   คณุลกัษณะของประชาการทีศ่กึษา พบวาผูเลีย้ง

ดูหลักสวนใหญเปนมารดารอยละ 56.2 รองลงมาเปน

ปูยาหรือตายายรอยละ43.8 คุณลักษณะมารดา มีอายุ

เฉลี่ย 22.6 ป อายุนอยท่ีสุด 16 ป สวนใหญการศึกษา

ระดบัมธัยมศกึษาขึน้ไปรอยละ 55.2 เปนแมบาน รอยละ 

40.0 คุณลักษณะของบิดามีอายุเฉลี่ย 29.7 ป อายุนอย

ที่สุดคือ 19 ป สวนใหญการศึกษาระดับมัธยมศึกษาขึ้น

ไปรอยละ 71.4 มีอาชีพรับจางมากที่สุดรอยละ 86.7 

สถานภาพสมรสคูรอยละ 88.6 ลักษณะครอบครัวเปน

ครอบครวัขยายรอยละ 61 รายไดของครอบครวันอยกวา 

10,000 บาทตอเดือน รอยละ 61.9 โดยรายไดไมพอ

เพียงรอยละ 51.4 สัมพันธภาพสวนใหญของครอบครัว

เปนแบบไมสมดุล รอยละ 92.4
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   การบริโภคสุราของครอบครัวที่ศึกษาจํานวน 

105 ครอบครัว พบวา มี ครอบครัวที่มีสมาชิกที่บริโภค

สรุา 1 คนรอยละ49.5 และบรโิภคสรุามากกวา 1 คน รอย

ละ 50.5 สูงสุดคือบริโภคในครอบครัวถึง 8 คน ผูเล้ียงดู

หลัก ไมบริโภคสุรารอยละ 75.2 และบริโภคสุรารอยละ 

24.7 ระดับการบริโภค ดังนี้ แบบเสี่ยงตํ่ารอยละ 5.7 

แบบเสีย่งปานกลางรอยละ 7.6 และแบบเสีย่งสงู/ตดิสุรา

รอยละ 12.4 (แผนภาพที่1) สําหรับการบริโภคสุราของ 

บดิามารดา พบวา ไมบริโภคสุรารอยละ23.8 บริโภคสุรา

ทั้งบิดาและมารดารอยละ17.1 บิดาบริโภคสุราคนเดียว

รอยละ 58.1 มารดาบริโภคสุราคนเดียวรอยละ 1.0 ระดับ

การบริโภค ดงัน้ี แบบเส่ียงตํา่รอยละ22.9 แบบเส่ียงปาน

กลางรอยละ 33.3 และแบบเสีย่งสงู/ตดิสุรารอยละ 20.0 

(แผนภาพที่2)

 ตอบวัตถุประสงคขอที่1 รูปแบบการเล้ียงดู

เด็กวัยเดินของครอบครัวที่บริโภคสุราในชุมชนแออัด 

 การเล้ียงดูเด็กวัยเดินของครอบครัวที่บริโภค

สุราในชุมชนแออัด ตามกรอบแนวคิดของบอมรินดพบ

วาครอบครัวท่ีบริโภคสุราในชุมชนแออัดใหการเลี้ยงดู

เด็กวัยเดิน แบบ 1 รูปแบบ ไดแกรูปแบบประชาธิปไตย 

รอยละ7.6 และแบบผสม 3 รูปแบบไดแก 1) รูปแบบ

ประชาธปิไตย แบบเผดจ็การ และแบบตามใจผสมกนัรอย

ละ 83.8 2) รูปแบบประชาธิปไตยและแบบตามใจผสม

กันรอยละ 6.7 3) รูปแบบประชาธิปไตยและแบบ

เผด็จการผสมกันรอยละ1.9 (แผนภาพที่ 3) 

     ตอบวัตถุประสงคขอที่ 2 ศึกษาปจจัยที่มี

ความสัมพันธกับรูปแบบการเลี้ยงดูเด็กวัยเดินของ

ครอบครัวท่ีบริโภคสุราในชุมชนแออัด

    ปจจัยที่ผูวิจัยศึกษา มี 4 สวน ดังนี้ 1) ปจจัย

ดานเด็กไดแก เพศ ลําดับการเกิด 2)ปจจัยดานผูเล้ียงดู

หลกัไดแก ผูเลีย้งด ูอาย ุระดบัการศกึษา ประสบการณใน

การเลี้ยงดูเด็ก 3) ปจจัยดานครอบครัวไดแก อายุของ

บิดามารดา การศึกษาของบิดามารดา อาชีพของบิดา

มารดา ลักษณะครอบครัว ความพอเพียงของรายได 

สัมพันธภาพในครอบครัว 4)ปจจัยดานพฤติกรรมการ

บริโภคสุราของครอบครัวไดแก จํานวนสมาชิกที่บริโภค

สุราในครอบครัว การบริโภคสุราของบิดามารดา ผูเลี้ยง

ดหูลกั จากการศึกษาคร้ังนี ้พบวา ปจจัยทีม่คีวามสัมพนัธ

กับรูปแบบการเลี้ยงดูเด็กวัยเดินของครอบครัวที่บริโภค

สุราในชุมชนแออัดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ P < 

0.05 ไดแก ลําดับการเกิด อายุของบิดา (ตารางที่ 1)

¡ÒÃÍÀÔ»ÃÒÂ¼Å
 จากแนวคิดการเลี้ยงดูเด็กของบอมรินดซึ่งได

แบงรูปแบบในการเล้ียงดูเปน 3 รูปแบบ ไดแกแบบ

ประชาธิปไตย แบบเผด็จการ และแบบตามใจ ผลจากการ

ศึกษาคร้ังนี้พบวาการเล้ียงดูเด็กวัยเดินสวนใหญเลี้ยงดู

แบบผสมรอยละ 92.4 ซึ่งลักษณะที่ผสม มี 3 รูปแบบ 

คอื1.รปูแบบประชาธิปไตยผสมกบัแบบเผดจ็ 2.รปูแบบ

ประชาธิปไตยผสมกับแบบตามใจ และ 3.รูปแบบ

ประชาธิปไตย แบบเผด็จ กับแบบตามใจ  สอดคลองกับ

การศึกษาของ วัจนี ไทรงาม22  และชุติมา เหงาสุสุทธิ23 

ที่พบวาครอบครัวใหการเลี้ยงดูแบบประชาธิปไตยและ

แบบผสม การศึกษาครั้งนี้แสดงใหเห็นวาครอบครัวที่

บริโภคสุราในชุมชนแออัดไมมีรูปแบบการเลี้ยงดูเด็กวัย

เดินที่เฉพาะเจาะจงเพียงแบบใดแบบหนึ่ง แตจะเลี้ยงดู

แบบผสมผสานทุกรูปแบบเขาดวยกัน ทั้งนี้อธิบายไดวา 

ผูเลี้ยงดูสวนใหญจะมองวาเด็กที่อยูในวัยน้ียังเล็กไม

สามารถชวยเหลือตนเองได ตองไดรับการดูแลเอาใจใส 

ชวยเหลอืในการทํากจิกรรมตางๆ เพราะกลัววาเด็กจะได

รบัอนัตรายหรอืทาํไดไมด ีเดก็ยงัเลก็การฝกหดัตางๆใน

ชวงน้ีจะไมไดผล รปูแบบการเล้ียงดูจงึมกัจะเปนลกัษณะ

ของการตามใจ และทําใหเองท้ังหมด ไมใหโอกาสเด็กได

เรียนรูและทําสิง่ตางๆดวยตนเอง ประกอบกับบดิามารดา

มีการบริโภคสุราถึงรอยละ76.2 โดยมีพฤติกรรมการ

บรโิภคสุราแบบเส่ียงสูง/ตดิสรุารอยละ 20.0 และผูเลีย้ง

ดหูลกัมกีารบรโิภคสุรารอยละ 25.7 โดยมพีฤตกิรรมการ

บริโภคสุราแบบเสี่ยงสูง/ติดสุรารอยละ 12.4 อาจทําให

การปฏบิตับิทบาทหนาทีใ่นการตอบสนองความตองการ

ไดไมเต็มที่หรือไมมีประสิทธิภาพ เนื่องจากบิดามารดา

และผูเลีย้งดหูลกัทีบ่รโิภคสรุาโดยเฉพาะในกลุมทีบ่รโิภค

สรุาแบบเสีย่งสงู/แบบตดิ จะมผีลกระทบตอรางกายและ
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จติใจของผูบริโภคเปนอยางมากทําใหไมมคีวามพรอมใน

การที่จะเลี้ยงดู และฝกหัดเด็ก เด็กอาจมีพฤติกรรมที่ไม

เหมาะสมได สอดคลองกบัการศึกษา นพวรรณ ดวงหัสดี8 

และ Leonard 9 

 อน่ึงครอบครวัเดก็วยัเดนิทีบ่ริโภคสรุาในชมุชน

แออดัเปนครอบครัวทีม่รีายไดไมพอเพียงถงึรอยละ 51.4 

ทําใหครอบครัวตองใชเวลาสวนใหญในการประกอบ

อาชีพเพื่อหาเลี้ยงครอบครัว ครอบครัวมีสัมพันธภาพ

แบบไมสมดุลเกือบทั้งหมดคือรอยละ 92.4 ทําใหความ

ใกลชิด ความผูกพันทางอารมณ การส่ือสารและการ

ยอมรับความคิดเห็นโดยเฉพาะในเด็กลดลง ครอบครัว

เกิดความหางเหิน การดูแลเอาใจใส การฝกหัดและการ

ปรบัพฤติกรรมจึงอาจทําไดไมเต็มที ่จงึนาเปนหวงเด็กวยั

เดนิในครอบครวัเหลานี ้ทีม่โีอกาสจะขาดความเชือ่มัน่ใจ

ตนเอง ไมมีความเปนตัวของตัวเอง และมีแนวโนมท่ีจะ

เปนเดก็ทีก่าวราวปรบัตัวเขากบัสังคมไดยาก เดก็จะมแีนว

โนมสุขภาพจิตเสียไดงาย สอดคลองกับการศึกษาของ

ชุติมา เหงาสุสิทธิ์23 ที่พบวาเด็กปฐมวัยที่ถูกเล้ียงดูแบบ

ผสมมีโอกาสท่ีจะมีพัฒนาการสงสัยชาเปน 1.9 เทาของ

เด็กที่ถูกเลี้ยงดูแบบประชาธิปไตย 

 อยางไรก็ตามการศึกษาครั้งนี้ยังพบวา มีการ

เลีย้งดทูีเ่ปนแบบประชาธปิไตย รปูแบบเดยีว รอยละ 7.6 

นั่นแสดงถึงวา ในครอบครัวที่บริโภคสุราที่เล้ียงดูเดก็วัย

เดิน มีการเล้ียงดูที่ตอบสนองความตองการของเด็กและ

การเรียกรองใหเด็กปฏิบัติตามอยางสมดุล ตอเนื่องคง

เสนคงวาอยูบาง การเลี้ยงดูรูปแบบนี้ครอบครัวจะให

ความรักความอบอุน ดูแลเอาใจใสตอเด็ก ใหความใกล

ชิดกับเด็กเพ่ือใหสามารถเขาใจความรูสึกและความ

ตองการของเด็ก ในขณะเดียวกันจะเปดโอกาสใหเด็กได

เรียนรูสิ่งตางๆดวยตนเองภายใตขอบเขตท่ีเด็กวัยน้ี

สามารถปฏิบัติได เมื่อเด็กไดรับการตอบสนองความ

ตองการสงผลใหเดก็มคีวามรูสกึมัน่คงปลอดภยั พรอมที่

จะเรียนรูและพัฒนาตนเองจนเกิดความเปนตัวของตัว

เอง20 ในดานของการฝกหัดและการปรับพฤติกรรมของ

เดก็ครอบครวัจะมีการเรยีกรองใหเดก็ปฏบิตัติามโดยการ

เปดโอกาสใหเด็กมีสวนรวมในการเลือกสิ่งที่ตนเอง

ตองการปฏิบตั ิมคีวามยืดหยุนเปล่ียนแปลงไดตามความ

เหมาะสม ไมเรงรดั เมือ่เดก็ทาํไดครอบครวัจะชมเชย เมือ่

เด็กทําไมไดจะใหกําลังใจ ทําใหเด็กเกิดความสุขและ

ความพึงพอใจในการท่ีจะฝกหัดและแสดงพฤติกรรมสง

ผลใหการฝกหัดประสบผลสาํเรจ็สอดคลองกบัการศกึษา

ของBaumrind19 เด็กที่ไดรับการเลี้ยงดูแบบนี้มีโอกาสที่

จะ มีความมั่นใจในตนเองสูง มีความเปนตัวของตัวเอง 

สามารถควบคุมและ พึ่งพาตนเองไดดี และมีระเบียบ

วินัย20,21
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 การเล้ียงดูเด็กวัยเดินของครอบครัวที่บริโภค

สรุาในชุมชนแออัด กบัปจจยัทีเ่กีย่วของจากผลการศึกษา

สามารถอภิปรายผลไดวา ลาํดับการเกิด ผลการศึกษาพบ

วาลาํดบัการเกดิมคีวามสมัพนัธกบัรปูแบบการเล้ียงดเูดก็

วยัเดินของครอบครัวทีบ่รโิภคสุราในชุมชนแออัดอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ P< 0.05 ผลการศึกษานี้ไม

สอดคลองกับการศึกษาของ วัจนี ไทรงาม 22 ชุติมา เหงา

สุสิทธ23 และ จารุณี อรัญภูมิ24 ที่พบวาลําดับการเกิดของ

เดก็ไมมคีวามสมัพนัธกบัการเลีย้งดเูดก็ อธบิายไดวา เดก็

ที่มีลําดับการเกิดแตกตางกันครอบครัวเด็กวัยเดินจะใช

รูปแบบการเล้ียงดูที่แตกตางกัน โดยเด็กที่เกิดลําดับที่ 2 

ขึ้นไปจะไดรับการเลี้ยงดูทั้ง 3 รูปแบบรอยละ 91.4 อาจ

เนือ่งมาจากเด็กทีเ่กดิลําดบัที ่2 ขึน้ไปถึงแมวาครอบครัว

จะมีประสบการณที่เกิดจากการเรียนรูในการเล้ียงดูบุตร

คนแรก แตความกระตือรอืรน ความสนใจ และความคาด

หวังตอเด็กอาจลดลง ประกอบกับเด็กอยูในครอบครัวที่

มีการบริโภคสุรา การดูแลเอาใจใส และตอบสนองความ

ตองการจึงอาจไมคงที่ ตอเนื่องทั้งในเวลาปกติและเวลา

ที่มีการบริโภคสุรา 

 อายขุองบดิามารดา ผลการศึกษาพบวาอายขุอง

บดิามีความสัมพนัธกบัรปูแบบการเล้ียงดูเด็กวยัเดินของ

ครอบครัวที่บริโภคสุราในชุมชนแออัดอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถติทิีร่ะดับ P< 0.05 ไมสอดคลองกบัการศกึษาของ

การศึกษาของจารุณี อรัญภูมิ24 พบวาอายุของบิดาไมมี

ความสัมพันธกับการปฏิบัติตามบทบาทของบิดาในการ
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เลี้ยงดูเด็กกอนวัยเรียน อธิบายไดวาการท่ีบิดามีอายุ

มากกวา 25 ปขึน้ไปเปนชวงวัยท่ีมคีวามพรอมท้ังทางดาน

คุณวุฒิและวัยวุฒิ มีความรับผิดชอบตอบทบาทของการ

เปนบิดา สามารถเลือกและตัดสินใจใชรูปแบบการเลี้ยง

ดูที่เหมาะสมและสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยเดินไดดีกวา

บดิาทีม่อีายตุํา่กวา 25 ป ในการศกึษาจงึพบวาครอบครวั

ที่เลี้ยงดูแบบประชาธิปไตยบิดาจะมีอายุ 25 ปขึ้นไป

ทั้งหมด 

 ผลการศึกษาคร้ังนี้สะทอนใหเห็นรูปแบบการ

เลี้ยงดูเด็กวัยเดินของครอบครัวที่บริโภคสุราในชุมชน

แออัดสวนใหญเปนแบบผสม มีทั้งการผสม 2 รูปแบบ 

และ ผสม 3 รูปแบบ รูปแบบที่นํามาใชเปนหลักคือแบบ

ประชาธิปไตยซึ่งเปนรูปแบบที่มีผลการศึกษาวามีแนว

โนมจะสงผลใหเด็กมีพฤติกรรมและพัฒนาการท่ีสมวัย 

สวนรูปแบบการเลี้ยงดูที่นํามาผสมผสานมีทั้งการเลี้ยงดู

แบบเผด็จการ และแบบตามใจ ซึ่งเปนรูปแบบการเล้ียง

ดูที่มีแนวโนมที่จะสงผลใหเด็กวัยเดินมีพฤติกรรมและ

พฒันาการท่ีไมสมวยั19,20 การเล้ียงดูทีเ่ดก็วยัเดินไดรบัจงึ

ไมมีความตอเน่ืองสม่ําเสมอ เด็กวัยเดินอาจเกิดความ

ลังเลสงสัย และไมสามารถพัฒนาความตัวของตัวเองได  

จากการศึกษาครั้งนี้ยังพบวา ลําดับการเกิด และอายุของ

บดิามคีวามสัมพนัธกบัรปูแบบการเล้ียงดูเดก็วยัเดินอยาง

มนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ P < 0.05 

¢ŒÍàÊ¹Íá¹Ð
 ขอเสนอแนะจากผลการวิจัย

 1. ควรมีการสงเสริมและสนับสนุนใหครอบครัว

ใหการเล้ียงดูเด็กวัยเดินรูปแบบประชาธิปไตย เพื่อสง

เสริมใหมีพัฒนาการที่สมวัย

 2. ควรมกีารสนบัสนนุ และกระตุนใหครอบครวั

ใชรปูแบบการเล้ียงดูทีส่งผลใหเด็กมพีฒันาการสมวัยใน

ทกุลาํดบัการเกดิของเดก็วยัเดนิในครอบครวัทีบ่ดิามอีายุ

นอยกวา 25 ป ควรไดรับการสงเสริมใหใชรูปแบบการ

เลี้ยงดูแบบประชาธิปไตยเพ่ิมมากขึ้น

 การวิจัยในคร้ังน้ีผูวิจัยพบประเด็นนาสนใจท่ี

ควรมีการศึกษาตอเน่ืองในเร่ืองตอไปน้ี

 1. ควรมีการศกึษารูปแบบและกลวิธใีนการท่ี

จะสงเสริมใหครอบครัวใหการเลี้ยงดูเด็กวัยเดินแบบ

ประชาธิปไตย โดยเนนใหสอดคลองกับบริบทของชุมชน

 2. ควรศกึษาผลของการเลีย้งดเูด็กวยัเดินใน

ครอบครวัทีบ่รโิภคสรุารปูแบบตางๆในระยะยาววาสงผล

ตอพัฒนาการของเด็กแตกตางกันอยางไร      

¡Ôμμ Ô¡ÃÃÁ»ÃÐ¡ÒÈ
 ขอกราบขอบพระคณุผูทีม่สีวนเก่ียวของทกุทาน

ทีใ่หความชวยเหลือ สนบัสนุนการทําวิจยัจนสําเร็จไดดวยดี

และขอขอบพระคณุศนูยวจิยัปญหาสรุาท่ีใหทนุสนบัสนุน

ในการทําวิจัยครั้งน้ี
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ตารางท่ี 1  จํานวนและรอยละพฤติกรรมการบริโภคสุราของครอบครัวเด็กวัยเดินในชุมชนแออัด 

พฤติกรรมการบริโภคสุรา จํานวน (N=105) รอยละ

จํานวนสมาชิกที่บริโภคสุรา

1 คน

มากกวา 1 คนขึ้นไป

การบริโภคสุราของบิดามารดา

ไมบริโภคสุรา

บิดาบริโภคสุรา

มารดาบริโภคสุรา

บิดาและมารดาบริโภคสุรา

ระดับการบริโภคสุราของบิดามารดา

ไมบริโภคสุรา

 แบบเส่ียงตํ่า

 แบบเส่ียงปานกลาง

 แบบเส่ียงสูง/ติดสุรา

การบริโภคสุราของผูเล้ียงดูหลัก

ผูเลี้ยงดูหลักไมบริโภคสุรา

ผูเลี้ยงดูหลักบริโภคสุรา

ระดับการบริโภคสุราของผูเล้ียงดูหลัก

ไมบริโภคสุรา

 แบบเสี่ยงตํ่า

 แบบเส่ียงปานกลาง

 แบบเส่ียงสูง/ติดสุรา

52

53

25

61

1

18

25

24

35

21

78

27

78

6

8

13

49.5

50.5

23.8

58.1

1.0

17.1

23.8

22.9

33.3

20.0

74.3

25.7

74.3

5.7

7.6

12.4



ÃÙ»áºº¡ÒÃàÅÕéÂ§´Ùà´ç¡ÇÑÂà´Ô¹¢Í§¤ÃÍº¤ÃÑÇ·ÕèºÃÔâÀ¤ÊØÃÒã¹ªØÁª¹áÍÍÑ´
ÇÒÃÊÒÃ¾ÂÒºÒÅÈÒÊμÃ�áÅÐÊØ¢ÀÒ¾

Journal of Nursing Science & Health 63

»‚·Õè 37 ©ºÑº·Õè 4 (μ ØÅÒ¤Á-¸Ñ¹ÇÒ¤Á) 2557
Volume 37 No.4 (October-December) 2014

แผนภาพท่ี 1รอยละรูปแบบการเล้ียงดูเด็กวัยเดินของครอบครัวที่มีสมาชิกในครอบครัวบริโภคสุราในชุมชนแออัด 

ตารางท่ี 2  ปจจัยที่สัมพันธกับรูปแบบการเลี้ยงดูเด็กวัยเดินของครอบครัวที่บริโภคสุราในชุมชนแออัด โดยใชสถิติ 

Chi- square test 

ปจจัย รูปแบบการเลี้ยงดู X2 P-value

ประชาธิปไตย ประชาธิปไตย

ผสมเผด็จการ

ประชาธิปไตย

ผสมตามใจ

ประชาธิปไตย

ผสมเผด็จการ

ผสมตามใจ

จํานวน

(รอยละ)

จํานวน

(รอยละ)

จํานวน

(รอยละ)

จํานวน

(รอยละ)

ลําดับการเกิด

   ลําดับท่ี 1

   ลําดับท่ี 2 ขึ้นไป

อายุของบิดา

   นอยกวา 25 ป

   25 ปขึ้นไป

4(3.8)

4(3.8)

0

8(7.6)

2(4.3)

0

2(6.3)

0

6(12.8)

1(1.7)

3(9.4)

4(5.5)

35(74.5)

53(91.4)

27(84.4)

61(83.6)

7.661

7.925

0.034**

0.025**

**P ≤ 0.05
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