
 
โดย นางน้้าผึ้ง รัตนพิบูลย์ และนางสาวสุทธกิานต์ กันตี 

 
ศูนย์ทันตสาธารณสุขระหว่างประเทศ จัดท าหลักสูตร 
“เล่านิทาน เพ่ือพัฒนาการเด็ก” มีวัตถุประสงค์ เพ่ือการ
พัฒนาศักยภาพภาคีเครือข่ายงานส่งเสริมสุขภาพเด็กก่อน
วัย เรียน  และผลลัพ ธ์ที่ ได้  คื อ  มี เค รื่ อ งมื อ ใน การ
ด าเนินงานแก้ปัญหาด้านทันตสุขภาพแบบบูรณาการ 
เพ่ือให้ปัญหาฟันน  านมผุในเด็ก 0-3 ปี ของศูนย์พัฒนา
เด็กเล็กผุน้อยลง หรือไม่ผุเลย ตลอดจนมีพัฒนาการสมวัย 
ทั งทางด้านสุขภาพกาย จิตใจอารมณ์ และการเข้าร่วม
สังคม โดยการจัดอบรมพัฒนาศักยภาพครูพ่ีเลี ยง ซึ่งมี

การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ท่ีเป็นรูปธรรมในการส่งเสริมสุขภาพเด็กแบบองค์รวม 
           ที่มาของการจัดหลักสูตรดังกล่าว สืบเนื่องจาก การส ารวจสถานการณ์โรคฟันผุในฟันน  านมของ
ประเทศไทยในรอบ 20 ปีที่ผ่านมา ยังอยู่ในระดับที่น่าเป็นห่วง เนื่องจากข้อมูลทั งในระดับประเทศ และระดับ
จังหวัดพบว่ามีความชุกสูง และพบว่าเด็กอายุ 3 ขวบนั น มีฟันผุมากกว่าร้อยละ 60 โดยจากการส ารวจในปี 
2549-50 ยังพบว่าฟันผุร้อยละ 61.37  ส่วนเด็กอายุ 5 ขวบพบมีฟันผุ ร้อยละ 80.64 ซึ่งเด็กในเขตชนบทมีฟัน
ผุถึงร้อยละ 88.53 ในขณะที่เด็กในเมืองฟันผุร้อยละ 71.51 ซึ่งปัจจัยเสี่ยงมาจากพฤติกรรมการเลี ยงดู ทั งนี 
การผุของฟันน  านมเริ่มพบตั งแต่เด็กอายุเพียง 9 เดือน ซึ่งการมีฟันผุของเด็กวัยนี มีผลกระทบคือ เด็กจะเสี่ยง
ต่อการติดเชื อในช่องปากเพ่ิมขึ น ความทุกข์ทรมานจากการปวดฟัน  เป็นอุปสรรคต่อการบดเคี ยวอาหารท าให้
เด็กมีน  าหนักต่ ากว่าเกณฑ์มาตรฐาน ยากต่อการให้บริการรักษา อุดฟัน ถอนฟัน  ท าให้สูญเสียฟันน  านมก่อน
วัยอันควร ท าให้ฟันมีโอกาสซ้อนเก ซึ่งต้องแก้ปัญหาต่อด้วยการจัดฟัน ผลกระทบตามมาทางด้านเศรษฐกิจ
ของครอบครัว  ซึ่งจากการศึกษาปัจจัยเสี่ยงในการเกิดโรคฟันผุมีหลายอย่าง ทั งปัจจัยที่เกี่ยงข้องกับ มารดา 
ตัวเด็กเอง พฤติกรรมการเลี ยงดู การบริโภคขนมและเครื่องดื่ม การดูแลทันตสุขภาพและการเข้าถึงบริการ  
เมื่อหันกลับมามองปัญหาฟันผุในเด็กเล็กโดยมองสาเหตุของปัญหาให้กว้างไปกว่าตัวฟัน และ ช่องปาก ก็คง
บอกได้ว่า สาเหตุมันมาจากสภาพสังคม ค่านิยมที่เปลี่ยนแปลงไป พ่อแม่ไม่มีเวลาเลี ยงดู ไม่มีเวลาหาอาหารที่มี
คุณภาพให้ลูกกินอีกต่อไป หรือได้กินขนมกรุบกรอบแทนข้าว ได้รับทั ง แป้ง น  าตาล เกลือ ไขมันเกิน น  าตาล
ออกผลเร็วท าให้เกิดฟันผุ ที่ชุมชนสังคมสัมผัสได้ ขณะที่ เกลือ ไขมัน จะต้องออกผลแน่ๆในอนาคตของเด็ก 
เด็กเหล่านี ไม่มีโอกาสได้บริโภค ผัก ผลไม้ ท าให้เขาเกือบไม่รู้จักผักผลไม้เลย การแก้ปัญหาลักษณะนี ต้องแก้ที่
สภาพสังคมสิ่งแวดล้อมที่เป็นรากเหง้าของปัญหา ซึ่งแน่นอนชุมชนต้องเข้ามามีบทบาทส าคัญในการ
เปลี่ยนแปลงสิ่งแวดล้อมของเขาเอง  พ่อ แม่ ปู ย่า ตา ยาย พ่ี ป้า น้า อา ที่มีความรักความผูกพันกับเด็กเป็น
ทุนที่ส าคัญอยู่แล้ว และสังคมไทยยังมีทุนทางสังคมที่เพียบพร้อมอยู่แล้ว  ท าให้การแก้ไขปัญหาไม่ใช่เรื่องที่
เป็นไปไม่ได้ การแก้ไขปัญหานี นอกจากจะแก้ไขเรื่องโรคฟันผุแล้ว ยังจะเป็นการแก้ไขปัญหาโรคไม่ติดต่อใน
อนาคต ที่เกิดจากการบริโภค เกลือ ไขมันสูง อีกด้วย ซึ่งนับเป็นวิธีการท างานที่บูรณาการเรื่องโรคฟันเข้ากับ
เรื่องโรคไม่ติดต่อ ที่ทางองค์การอนามัยโลกเน้นย  าให้เกิดการด าเนินการ  ผลงานที่เกิดจากการท างานร่วมกัน 
เป็นสหวิชาชีพจะเป็นผลงานที่มีคุณภาพ 
 
    



 
 
 
 
 
                                     

 
 
 

จากแนวคิดขององค์การอนามัยโลกที่เสนอแนะกลวิธีพัฒนาหน่วยงานระดับที่มีความเป็นเลิศทาง
วิชาการในสาขาใดสาขาหนึ่งอยู่แล้ว ด้วยกระบวนการให้ศูนย์ต่างๆ เหล่านั นมาท างานร่วมกันในลักษณะ      
สหวิชาการ เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้จากประสบการณ์ของกันและกันและเชื่อว่าผลงานที่ เกิดจากการท างาน
ร่วมกัน เป็นสหวิชาชีพจะเป็นผลงานที่มีคุณภาพ     

           ด้วยศูนย์ทันตสาธารณสุขระหว่างประเทศ เป็นหน่วยงานวิชาการต้องมีการด าเนินงานด้านผลิตองค์
ความรู้และเทคโนโลยีด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม โดยนักวิชาการหน่วยงานต้องมีผลผลิต 
การศึกษาพัฒนาองค์ความรู้  เฉพาะอยางยิ่งในกลุมเด็กเล็ก “การเล่านิทานเพ่ือพัฒนาการเด็ก”เป็นเครื่องมือ
ของการด าเนินงานแก้ปัญหาด้านทันตสุขภาพแบบบูรณาการ ที่จะท าให้ฟันน  านมในเด็ก 0-3 ปี ที่ศูนย์พัฒนา
เด็กเล็กผุน้อยลง หรือไม่ผุเลย  และการส่งเสริมพัฒนาการและเตรียมความพร้อมทางร่างกายและอารมณ์ 
สติปัญญา และลักษณะนิสัยให้เป็นไปอย่างถูกต้องตามหลักวิชาการเต็มตามศักยภาพ มีคุณธรรมและ
จริยธรรม ระเบียบ วินัย และมีความพร้อมในทุกๆ ด้าน จุดเริ่มต้นคือการเริ่มชีวิตในเด็กปฐมวัยซึ่งเป็นที่
ยอมรับกันโดยทั่วไปในหมู่จิตวิทยาและนักการศึกษาว่าเด็กตั้งแต่แรกเกิดถึงอายุ 5 ปี เป็นช่วงที่ส าคัญ
ช่วงหนึ่งของชีวิต ที่สมองมีการเจริญเติบโตมากกว่าทุกๆ ช่วงอายุ   และเป็นช่วงเวลาที่เหมาะสมที่สุด
ส าหรับการปูพื้นฐานทักษะต่างๆ ในแก่เด็ก เพื่อมีความพร้อมในการที่จะพัฒนาในระดับต่อ ไป           
การพัฒนาแต่ละด้านมีทฤษฎีและสามารถน าไปใช้ในการพัฒนาเด็ก เช่น ทฤษฎีพัฒนาร่างกายที่อธิบาย
การเจริญเติบโตและพัฒนาการของเด็กว่าลักษณะต่อเนื่องเป็นตามล าดับขั้นตอน ดังนั้น แนวคิดการ
เจริญเติบโตและพัฒนาการของเด็ก จึงเป็นเสมือนแนวทางให้ผู้สอนหรือผู้เกี่ยวข้องเข้าใจเด็ก สามารถ
อบรมและเลี้ยงดู และจัดประสบการณ์ที่เหมาะสมกับวัยและความแตกต่างของแต่ละบุคคล เพื่อส่งเสริมให้
เด็กพัฒนาจนบรรลุตามเป้าหมายที่ต้องการ ดังนั้น การจัดการเรียนการสอนที่เอ้ือต่อการเรียนรู้จึงเป็นสิ่ง
ส าคัญที่จะส่งเสริมการเรียนรู้ของเด็กและพัฒนาในทุกๆ ด้านอย่างสมดุลย์โดยจัดกิจกรรมที่หลากหลาย 
บูรณาการผ่านการเล่น และกิจกรรมที่เป็นประสบการณ์ตรงผ่านประสาทสัมผัสทั้งห้า เหมาะสมกับวัย          
จากสภาพสังคมในปัจจุบันที่ผู้ปกครองส่วนใหญ่มีภาระหน้าที่ในการประกอบอาชีพเพื่อหารายได้สนับสนุน
ครอบครัว ศูนย์พัฒนาการเด็กจึงเป็นทางเลือกหนึ่งที่ผู้ปกครองให้ความสนใจในการน าลูกหลานของตนเอง
เข้ารับการดูแลที่ศูนย์  
        ดังนั้น ผู้ดูแลเด็กถือว่าเป็นผู้มีบทบาทส าคัญในการเลี้ยงดูเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ดูแลเด็กและ
ปฏิบัติตามกิจวัตรประจ าวันของเด็ก ส่งเสริมพัฒนาการเด็กในลักษณะบูรณาการเชิงสร้างสรรค์ เฝ้าระวัง
ปัญหาสุขภาพ พัฒนาการเรียนรู้ของเด็ก และดูแลจัดการสิ่งแวดล้อมทั้งภายในอาคารและนอกอาคารให้

พบปญัหาสุขภาพเด็กอายุ 0-5 ปี  
- โรคฟันน  านมผุมีแนวโน้มสูงขึ น 

ปัจจัยเสี่ยงพฤติกรรม 
- การเลี ยงดูของผู้ดูแลเด็ก   
- การบริโภคอาหาร 

ผลกระทบ  -  เด็กมีน  าหนักต่ ากว่าเกณฑ ์
                     -  เด็กมีฟันผุ ปวดทรมาน  
                     - มีปัญหาการบดเคี ยวอาหาร 

 



สะอาดถูกลักษณะปลอดภัยและมีบรรยากาศเหมาะสมกับการพัฒนาการ กิจกรรมหนึ่งซึ่งจะสร้าง
ความสัมพันธ์ในการพัฒนาการเด็กซึ่งไม่ควรขาดหายในการบูรณาการของกิจกรรมท่ีด าเนินการคือการเล่า
นิทาน เนื่องจากนิทานจะมีส่วนในเรื่องของการพัฒนาสมองของเด็ก เม่ือเด็กโตขึ้นจะช่วยนิสัยรักการอ่าน
และท าให้เด็กรู้จักใช้เวลาว่างให้เป็นประโยชน์และเป็นคนที่มีคุณภาพของสังคม  
           
         ศูนย์ทันตสาธารณสุขระหว่างประเทศ จ.เชียงใหม่  กรมอนามัย จึงได้เชิญ สหวิชาชีพ ประกอบด้วย  
นักโภชนาการ, ทันตแพทย์, ผู้เชี่ยวชาญด้านการพัฒนาเด็ก ครูเด็กก่อนวัยเรียนและพยาบาล มาสัมมนาร่วมกัน
เพ่ือพัฒนาหลักสูตรอบรมเชิงปฏิบัติการส าหรับครูผู้สอนในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และจัดท าเป็นหลักสูตร อบรม
เชิงปฏิบัติการ“เล่านิทานเพ่ือพัฒนาการเด็ก” มีองค์ความรู้แบบองค์รวม ประกอบด้วยเนื อหา ด้านการ
พัฒนาการเด็ก นิทานกับสมอง สื่อการพัฒนาการเด็กแบบบูรณาการในการเรียนรู้และส่งเสริมสุขภาพ ความรู้
เรื่องสุขภาพด้านโภชนาการ ทันตสุขภาพ  การจัดการสิ่งแวดล้อมในศูนย์เด็ก  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 ศูนย์ทันตสาธารณสุขระหว่างประเทศ เป็นผู้ประสานการจัดอบรม “เล่านิทาน เพ่ือพัฒนาการ
เด็ก” เพ่ือพัฒนาศักยภาพครูพี่เลี ยง โดยมีเนื อหาสาระการสร้างและส่งเสริมสุขภาพเด็กก่อนวัยเรียนแบบองค์
รวมข้างต้น ด้วยวิธีแบบเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม (บรรยาย อธิปราย ฝึกปฏิบัติ) ท าให้ครูพ่ีเลี ยงได้รับองค์ความรู้
ของศักยภาพในการด าเนินงานแตกต่างจากที่ ได้รับการอบรมที่ผ่านมาของหน่วยงานอ่ืน เช่น ของ
กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงมหาดไทย ซึ่งหน่วยงานต้นสังกัด คือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส่งเข้าอบรม 
ซึ่งเน้นแต่ทฤษฎี เนื อหา ไม่มีการปฏิบัติ และให้เทคนิคด้านกระบวนการที่จะน าไปเป็นสื่อการสอนที่ง่าย และ
สามารถน ามาบูรณาการได้ ทางด้านสุขภาพกาย จิตใจอารมณ์ และการเข้าร่วมสังคม หลักสูตรนี มีความ
แตกต่างคือ เนื อหาการอบรม สามารถพัฒนาศักยภาพในการด าเนินงาน ได้แก่ 

1. ความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนแบบองค์ร่วม 
2. ความรู้เกี่ยวกับเทคนิคการถ่ายทอด 

- ผลิตสื่อการสอนจากกระดาษ 
- เทคนิคการเล่านิทาน 
- การส่งเสริมสุขภาพเด็ก เช่น เมนูวัยเก่ง วันซน การดื่มนม 
- การดูแลฟัน การเลือกของเล่น 
- การท างานเป็นทีม 
- การวางแผน 

 3. กิจกรรมชุมชนเพ่ือสนับสนุนศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก เด็กมีส่วนร่วมในกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ 

แนวคิดในการแก้ไขปัญหา 

1. มีการด าเนินงานแบบมีสว่นร่วมของสหสาขาวชิาชีพ 

2. เช่ือมโยงและเพิ่มศกัยภาพของ ภาคีเครือขา่ย 

 

ศนูย์วชิาการด้านสขุภาพ และ

บคุลากรสหวิชาชีพ 

หลกัสตูร “การเลา่นิทานเพื่อพฒันาการเด็ก” 

พฒันาครูพี่เลีย้งโดยการเรียนรู้แบบมีสว่นร่วม  
 



 ผลงานของหลักสูตร “การเล่านิทานเพ่ือพัฒนาการเด็ก” แบบบูรณาการ ได้รับการตอบสนองจาก
ครูพ่ีเลี ยง โดยมีครูพ่ีเลี ยงในศูนย์พัฒนาการเด็กเล็กเข้ารับการอบรมเป็นจ านวน 287 คน สังกัด ศูนย์พัฒนาเด็ก
เล็กขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ใน 5 จังหวัด ได้แก่ ล าปาง เชียงใหม่ พะเยา พิษณุโลก และกรมอนามัย 
กรุงเทพฯ  ครูพี่เลี้ยงมีความสามารถ ริเริ่ม สร้างสรรค์ การผลิตสื่อการเล่านิทานด้านการสร้างเสริมสุขภาพ
ออกมาหลายรูปแบบด้วยตนเอง เกิดการประหยัดงบประมาณ  โดยใช้วัสดุในท้องถินและเหมาะสมกับ
บริบทของตนเอง   
 
 
 
 
 
 
 
     ผลลัพธ์จากการน าหลักสูตร“การเล่านิทานเพื่อพัฒนาการเด็ก” ไปใช้ โดยครูพ่ีเลี ยงที่ผ่านการ
อบรม จากออกนิ เทศติดตามศูนย์ พัฒนาการเด็กเล็ก และการสัมภาษณ์ครูพ่ี เลี ยงที่ผ่านการอบรม              
ท าให้ทราบว่า เด็กมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้านการสร้างเสริมสุขภาพ เช่น เด็กทุกคนรักการกินผักและ
ผลไม้เพ่ิมขึ นจากเดิม ผู้ปกครองทุกคนให้ความร่วมมือไม่มีการซื อขนมกรุบกรอบ น  าหวาน  นมเปรี ยวให้เด็กมา
กินที่ศูนย์เด็กเล็ก ดังนั นเด็กทุกคนไม่มีปัจจัยเลี่ยงการเกิดโรคฟันผุ เด็กทุกคนมีฟันสะอาดขึ น เด็กทุกคนมีการ
แปรงฟันหลังอาหารกลางวันทุกแห่ง มีความสนใจในการเรียนรู้จากการถ่ายทอดของครูพ่ีเลี ยงดีขึ น 
  เพราะใช้เทคนิคการเล่านิทาน ช่วยเร้าความสนใจ และจดจ า  มีการปลูกฝัง การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ของการสร้างเสริมสุขภาพตนเองเติบโตเป็นผู้ใหญ่ที่สุขภาพดีในอนาคต      
 

พฤติกรรมเดิม พฤติกรรมที่ปรับเปลี่ยน 
- เด็กมีสมาธิในการรับรู้น้อย ไม่สนใจ - เด็กมีความสนใจในเรื่องที่เล่าเพราะครูพี่เลี ยงรู้เทคนิคในการเล่านิทาน 

ประกอบการสอน 
- เด็กไม่ชอบรับประทานผัก ผลไม้ - เด็กรักการกินผักและผลไม้ จากการสังเกตการรับประทานอาหารกลัง

วันของเด็ก และค าบอกเล่าของผู้ปกครอง 
- เด็กมีฟันไม่สะอาด - เด็กสนใจและรักการแปรงฟัน และมี       ฟันสะอาดขึ น จากการ

ติดตาม และตรวจฟันเด็ก 
- เด็กยังไม่สามารถใช้กล้ามเนื อมัดเล็กได้
อย่างคล่องแคล่ว 

- เด็กสามารถใช้กล้ามเนื อมัดเล็ก และข้อมือ ในการขีดเขียนได้ตาม
วัตถุประสงค์ เช่น วงกลม เส้นตรง ลากเส้นจับคู่  

 
ข้อเสนอแนะ  ควรมีการเกิดการหมุนเกลียวต่อยอดความรู้ที่ได้จากการอบรมเชิงปฏิบัติการ ในการสร้างสื่อ
ด้านการเรียนการสอนในเด็กวัยก่อนเรียน ด้านจัดหาวัสดุ แผนการสอนที่เหมาะสมกับบริบท และการใช้
ประสบการณ์จริง และควรจะจัดด าเนินการขยายผลให้กับภาคีเครือข่ายต่อ 


