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สถานการณปญหาจากพฤติกรรมเสี่ยงที่มีผลกระทบตอสุขภาพชีวิตของเด็กและเยาวชน มสูีงขึน้ทกุป ทาํใหเกดิ
การสูญเสียชีวิตกอนวัยอันควร หรืออาจกอใหเกิดความพิการ สูญเสียสมรรถภาพและเปนภาระของประเทศชาติที่
ตองดูแล  เด็กและเยาวชน ถือวา เปนกลุมพลังสําคัญตอการพัฒนาประเทศชาติในอนาคต จึงตองไดรับการสงเสริม
และพัฒนาอยางรอบดาน  ทั้งดานการศึกษา การดูแลสภาวะสุขภาพทั้งกาย ใจ และจิต ตลอดจนการใหความมั่นใจใน
ความปลอดภัยตอการดํารงชีวิตอยูอยางปราศจาก “ พฤติกรรมเสี่ยงท่ีคุกคามตอสุขภาพ ” ที่กําลังเปนปจจัยลอลวง
สําคัญในปจจุบันนี้  ที่ผานมาหนวยงานที่เกี่ยวของหลายหนวยงานของภาครัฐและองคกรเอกชน ไดใหความสําคัญ
ตอปญหาการแสดงพฤติกรรมเสี่ยงของเด็กและเยาวชน แตการแกไขปญหาดังกลาว ไมไดสําเร็จไดทันที อาจตองใช
เวลา และการมีสวนรวมของทุกฝาย ท้ังภาครัฐและเอกชน ผูปกครอง ครู อาจารย ชุมชน และเด็กและเยาวชน 

กระทรวงสาธารณสุข ไดตระหนักถึงความสําคัญของปญหาดังกลาว จึงไดดําเนินการเฝาระวังปญหา
พฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ ในกลุมเด็กนักเรียนทั้งระดับมัธยมศึกษาชั้นปที่ 2, 5 และอาชีวศึกษาชั้นปที่ 2 ในกลุม
ตัวอยาง 24 จังหวัด และไดนําผลการสํารวจ เสนอตอผูบริหารของหนวยงานที่มีสวนเกี่ยวของ ประกอบดวย 
กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงสาธารณสุข สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร และองคกรเอกชนตาง ๆ ฯลฯ เพื่อให
ขอเสนอแนะเชิงนโยบายเพื่อการปองกันและแกไขปญหาพฤติกรรมเส่ียงตอสุขภาพในเด็กนักเรียน (พ.ศ. 2549 - 
2552) โดยสรุปขอเสนอแนะในประเด็นสําคัญ ดังนี้ 

จากผลการสํารวจ ยังพบปญหาพฤติกรรมการใชสารเสพติด การสูบบุหรี่และการดื่มสุรา ของเด็กวัยเรียน ที่มี
สูงขึ้นเรื่อย ๆ กลาวคือ นักเรียนมีประสบการณการใชสารเสพติดสูงถึงรอยละ 24.4 โดยเฉพาะเยาวชนหญิง  มีอัตรา
การสูบบุหร่ีสูงขึ้น และในกลุมนักเรียนสายอาชีวศึกษา มีอัตราความชุกของการสูบบุหร่ี สูงกวานักเรียนสายสามัญ 
(รอยละ 16.0 และ 5.1 ตามลําดับ) และดื่มสุรา สูบบุหร่ีขณะที่อายุนอย (เฉลี่ย 12 ป) จากปญหาของสารเสพติด ได
เชื่อมโยงไปสูปญหาตาง ๆ เชน ปญหาพฤติกรรมเสี่ยงตออุบัติเหตุจากการใชยานพาหนะ การเกิดอุบัติเหตุจากการใช
ยานพาหนะมีแนวโนมสูงขึ้น จากการเฝาระวังการบาดเจ็บระหวาง พ.ศ. 2546 - 2547 พบวา ผูบาดเจ็บรุนแรงจาก
อุบัติเหตุยานพาหนะระหวางกลุมอายุ 15 - 24 ป คิดเปนรอยละ 35.6 และ 33.0 โดยสวนใหญมีสาเหตุจากการดื่มสุรา 
และขับขี่จักรยานยนต และเปนการใชยานพาหนะโดยไมมีใบอนุญาต การสวมหมวกนิรภัยทุกครั้งที่ขับขี่ หรือนั่ง
ซอนทายรถจักรยานยนต มีเพียงรอยละ 13.2  และคาดเข็มขัดนิรภัย รอยละ 20.8  ซ่ึงแสดงใหเห็นพฤติกรรมการสวม
หมวกนิรภัย และคาดเข็มขัดนิรภัย คอนขางนอย และไมไดปฏิบัติตามกฎหมายอยางจริงจัง 

ปญหาพฤติกรรมเสี่ยงตอการเกิดโรคเอดส และการมีเพศสัมพันธของเด็กนักเรียนสูงขึ้น  ขณะที่อายุยังนอย 
โดยเฉพาะนักเรียนอาชีวศึกษาชาย พบวา มีเพศสัมพันธกับแฟนหรือคนรัก รอยละ 100 มีเพศสัมพันธกับหญิงอื่น รอยละ 
45.9 มีเพศสัมพันธกับหญิงขายบริการ รอยละ 13.1 มีเพียงรอยละ 10.6 ใชถุงยางอนามัยทุกครั้งเมื่อมีเพศสัมพันธกับ
หญิงขายบริการ หญิงอื่นหรือผูชาย แสดงใหเห็นปญหาพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธที่ไมปลอดภัย อาจกอใหเกิดผล
ตอสุขภาพและการเกิดโรครายได 
 ปญหาพฤติกรรมการแสดงความรุนแรง ของกลุมเด็กและเยาวชนมีสูงขึ้นในแตละป โดยมีสาเหตุจากการ
ทะเลาะ วิวาท ทําราย ตอสู ระหวางกลุมเด็กนักเรียนทั้งในและตางสถานศึกษา พบวา ในรอบ 12 เดือน เด็กนักเรียนมี
ก า ร พ ก พ า อ า วุ ธ  ร อ ย ล ะ  1 7 . 5  ส ว น ใ หญ เ ด็ ก นั ก เ รี ย น ส า ย อ า ชี ว ศึ ก ษ า มี สั ด ส ว น ก า ร พ กพ า

สาระสําคัญสําหรับผูบริหาร 
เรื่อง  ขอเสนอแนะเชิงนโยบายเพื่อการปองกันและแกไขปญหาพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพในเด็กนักเรียน 

(พ.ศ. 2549 - 2552) 
 

  สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 
                                                                                        sangchom@health.moph.go.th 

บทความพิเศษ 
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อาวุธมากท่ีสุด รอยละ 42.0 รองลงมา คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาชั้นปที่ 2 และ 5 คือ รอยละ 29.7 และ 28.3 โดย
แหลงที่มาของอาวุธไดแก การซื้อมา รอยละ 52.9, เพื่อนหรือคนรูจักใหมา รอยละ 45.7, การดัดแปลงจากวัสดุ
อื่น ๆ  รอยละ 38.1 เปนตน นักเรียนเคยมีพฤติกรรมการตอสู ชกตอย และการทํารายรางกาย รอยละ 12.6 ซ่ึงจาก
ขอมูลดังกลาวแสดงใหเห็นวา เด็กนักเรียนเริ่มมีพฤติกรรมแสดงความรุนแรง ตั้งแตระดับมัธยมศึกษาตอนตน และมี
ปญหาสูงขึ้น เมื่อเรียนระดับสูงขึ้น โดยเฉพาะในนักเรียนสายอาชีวศึกษา 

สําหรับการแสดงพฤติกรรมเพื่อการสงเสริมสุขภาพ ไดแก พฤติกรรมการออกกําลังกาย  การควบคุมน้ําหนัก 
การรับประทานอาหาร พบวา ปจจุบันเด็กนักเรียนมีกิจกรรมการออกกําลังกายอยางตอเนื่องคอนขางนอย กลาวคือ มี
การออกกําลังกายเฉลี่ยเพียงสัปดาหละ 2 วัน และจํานวนนักเรียนท่ีออกกําลังกายสัปดาหละ 3 วัน ๆ ละ 30 นาทีขึ้นไป 
มีเพียงรอยละ 26.0  สําหรับกิจกรรมการออกกําลังกายที่เด็กนักเรียนนิยมมากที่สุดคือ การเลนกีฬา ไดแก ฟุตบอล 
รอยละ 42.0 รองลงมาคือ การวิ่ง (รอยละ 14.8), วอลเลยบอล (รอยละ 13.8 สวนใหญเปนนักเรียนหญิง), เตนแอโรบิค
(รอยละ 9.4)และอื่น ๆ การใหความสําคัญของการออกกําลังกายของเด็กนักเรียนมีคอนขางนอย เนื่องจากปจจุบันเด็ก
ใหความสําคัญและใชเวลาในการดูโทรทัศน และการเลนเกมส คอนขางมาก ทําใหเด็กมีการเคลื่อนไหวทางรางกาย
นอย สงผลใหเกิดปญหาสุขภาพตามมา ไดแก ความเครียด โรคอวน เปนตน ปญหาของภาวะน้ําหนักเกิน หรือโรค
อวนในกลุมเด็กนักเรียนมีสูงขึ้น จากการสํารวจพบวา นักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 2, 5 และอาชีวศึกษา มี
น้ําหนักมากกวาปกติจนถึงอวน รอยละ 6.0 และมีการตอบสนองตอการมีภาวะน้ําหนักมากกวาปกติ  โดยความ
พยายามลดน้ําหนัก รอยละ 29.2 และพฤติกรรมเสี่ยงสําคัญ คือ การพยายามควบคุมน้ําหนักที่ไมเหมาะสม เชน การ
รับประทานอาหารเสริม, การดื่มยาสมุนไพร, การกินยาระบาย, การทําใหอาเจียน และการนวดสลายไขมัน คิดเปน 
รอยละ 9.7, 9.5, 7.6, 2.8 และ 2.6 ตามลําดับ  ซ่ึงปญหาจากโรคอวน และน้ําหนักมากกวาปกติ เปนผลมาจาก 
พฤติกรรมการรับประทานอาหาร การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภค ขนมอบกรอบ น้ําอัดลม และอื่น ๆ ของเด็ก 
และเยาวชน เปนปญหาสําคัญอยางหนึ่ง ที่สงผลถึงสภาวะสุขภาพในระยะยาว ที่มีความรุนแรงมากขึ้น พบวา เด็ก
นักเรียน รับประทานขนมอบกรอบทุกวัน สูงถึงรอยละ 16.3 และดื่มน้ําอัดลมทุกวัน รอยละ 11.0  และมีการกิน
อาหารเรงดวน (ฟาสฟูด) สูงขึ้น แตขณะเดียวกันเด็กนักเรียน ไดรับประทานผัก และผลไมในปริมาณที่คอนขางนอย  
คือ รับประทานผักทุกวัน รอยละ 34.4 เฉลี่ยสัปดาหละ 4.7 วัน และรับประทานผลไมทุกวัน รอยละ 15.3 เฉลี่ย
สัปดาหละ 3.7 วัน 

จากการนําเสนอผลการสํารวจดังกลาว ไดมีขอเสนอแนะเชิงนโยบาย เพื่อการแกไขปญหาพฤติกรรมเสี่ยงใน
เด็กนักเรียนในประเด็นสําคญั  ดังนี้ 

(1) สงเสริม รณรงค และการสรางจิตสํานึกตอการแสดงพฤติกรรมที่ปลอดภัยจากปญหาสารเสพติด 
อุบัติเหตุจากการใชยานพาหนะ การเกิดโรคเอดส  โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และความรุนแรง เปนตน 

(2) การสงเสริม ปลูกฝง ดานศีลธรรม จริยธรรม การรักษาขนมธรรมเนียมประเพณีอันดี และเลิก
วัฒนธรรมการดื่มสุรา และใชสารเสพติดชวงเทศกาล หรือประเพณีสําคัญ 

(3) สงเสริมการสรางเครือขาย พอ แม ผูปกครอง ครูอาจารย ชุมชน ใหมีสวนรวมในการแกไขปญหาเด็กและเยาวชน 
(4) การควบคุม กํากับ เขมงวดการใชกฎหมายอยางจริงจัง ไดแก กฎหมายยาเสพติด (สารเสพติด สุรา 

บุหร่ี), กฎหมายจราจร และอื่น ๆ ที่เกี่ยวของ 
(5) การออกกฎ ระเบียบขอบังคับ และการควบคุม กํากับ ตอปญหาการใชสารเสพติด การพกพาอาวุธ การ

แสดงออกทางเพศ ในสถานศึกษาอยางเครงครัด 
(6) มาตรการการควบคุม ดานสื่อสาร การโฆษณา ที่ยั่วยุใหเด็กเกิดความตองการการบริโภคที่สูงขึ้น หรือ

การลอกเลียนเอาอยาง ที่อาจสงผลตอการแสดงพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพได 
(7) การสงเสริมกิจกรรมเพื่อการเสริมสรางสุขภาพเด็กและเยาวชน ไดแก กิจกรรมการออกกําลังกาย การ

รับประทานอาหารที่มีประโยชนถูกหลักอนามัย และใหไดรับสารอาหารครบ 5 หมู 
(8) สงเสริมใหมีการติดตามเฝาระวัง และแกไขปญหาพฤติกรรมเสี่ยงในเด็กนักเรียนอยางตอเนื่อง 




