
ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 
 
1. ชื่อผลงาน การศึกษาพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนของประชาชนในพ้ืนท่ีเขตตรวจ
ราชการสาธารณสุขท่ี 13 

2. ระยะเวลาท่ีดําเนินการ     14-23 มีนาคม 2554    

3. สัดสวนของผลงานท่ีผูเสนอปฏิบตัิ   90% 
 จัดทําโครงการ ทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวของ รวมดําเนินการเก็บขอมูล ตามกลุมตัวอยางท่ี
กําหนด  วิเคราะหขอมูล สรุปและอภิปรายผล 

4.  ผูรวมจัดทําผลงาน         นางปราณ ี อุสุพันธุ  สัดสวนของผลงาน 10 % 
5. บทคัดยอ 

การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงสํารวจ (Survey research) มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาพฤติกรรมการ
บริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนของประชาชนในพ้ืนท่ีเขตตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขท่ี 13 รวมถึง
หาปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีน  โดยการสุมตัวอยางแบบแบงช้ัน 
(Stratified Random Sampling)  คือจังหวัดอํานาจเจริญและยโสธร จํานวน 600 หลังคาเรือนโดยใชขอมูล
จากการสัมภาษณดวยแบบสอบถามในชวงเดือนมีนาคม 2554 การวิเคราะหขอมูลใชสถิติเชิงพรรณนาและ
หาความสัมพันธของปจจัยโดยใชสถิติทดสอบไคสแควร (Chi-square)  

ผลการศึกษาพบวาตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 81.5 อายุ 31-60 ป รอยละ 52.7  การศกึษา
ระดับประถมศึกษา รอยละ 80.2  อาชีพหลักคือเกษตรกร  รอยละ  73.2   สมาชิกในครอบครัวเปนกลุมวัย 
เจริญพันธุ รอยละ 74.8  สําหรับพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีน พบวาสวนใหญใชเกลือเสริม
ไอโอดีน รอยละ 63.9  น้ําปลาไมทราบวาเสริมไอโอดีนหรือไม รอยละ 36.3 น้ําเกลือไมเสริมไอโอดีน      
รอยละ 43.8 ซีอ้ิวเสริมไอโอดีน รอยละ 37.8 ซอสปรุงรสเสริมไอโอดีน รอยละ 36.1 รับประทานไขไกเสริม
ไอโอดีน รอยละ 8.2 รับประทานบะหม่ีกึ่งสําเร็จรูป รอยละ 82.7 และรับประทานอาหารท่ีมีไอโอดีน      
รอยละ 95.7 สําหรับพฤติกรรมการเลือกใชเกลือเสริมไอโอดีนในครัวเรือน พบวาเหตุผลสวนใหญท่ีใช
เกลือเสริมไอโอดีนคือปองกันโรคคอพอก รอยละ 85.4  แหลงท่ีซ้ือเกลือเสริมไอโอดีนคือ รานคาใน
หมูบาน รอยละ 59.5  ทราบวาเปนเกลือเสริมไอโอดีนโดยดูจากฉลากของเกลือ รอยละ 82.2 วิธีการเก็บ
รักษาเกลือไอโอดีนโดยเก็บในภาชนะท่ีปดมิดชิด รอยละ 87.2 สถานท่ีเก็บหางจากเตาไฟ รอยละ 92.4 
แสงแดดสองไมถึง รอยละ 91.4 และไมแขวนหรือวางไวเตาไฟ รอยละ 95.0 ซ่ึงผลการตรวจคุณภาพเกลือท่ี
ใชในครัวเรือนสวนใหญมีสารไอโอดีน 0  ppm รอยละ 33.4 และพบวามี 19 ตัวแปรท่ีมีความสัมพันธกับ
การบริโภคเกลือเสริมไอโอดีนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 คือขอมูลท่ัวไป ไดแก อายุ การศึกษา 
อาชีพ อําเภอ จังหวัด เปนตน เหตุผลท่ีใชเกลือเสริมไอโอดีน ไดแก  ลักษณะเปนเกลือท่ีขาวสะอาด  หาซ้ือ
ไดงายในหมูบาน  เห็นโฆษณา “เพิ่มไอโอดีน เพิ่มไอคิว”   พัฒนาสมองของทารกในครรภ  ปองกันโรคคอ
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จากผลการวิจัยนี้ทําใหทราบวาประชาชนยังไมเขาใจเกี่ยวกับผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนและการ
เลือกใชเกลือเสริมไอโอดีนท่ีไดมาตรฐาน  ดังนั้นการนําขอมูลท่ีไดเปนฐานขอมูลของพื้นท่ีเขตตรวจ
ราชการกระทรวงสาธารณสุขท่ี 13 เพ่ือนําไปใชวางแผนยุทธศาสตรพัฒนาการสงเสริมสุขภาพ การพัฒนา
ส่ือประชาสัมพันธ รวมถึงการเขาถึงขอมูลท่ีเปนประโยชนแกประชาชนเพื่อใหประชาชนมีไอคิวและ
สุขภาพดีตอไป 
6. บทนํา 
 โรคขาดสารไอโอดีนเปนปญหาสําคัญท่ีควรไดรับการแกไขเนื่องจากพบบอยวาเปนสาเหตุของ
ภาวะปญญาออนและความเสียหายตอสมอง  เร่ิมตั้งแตในหญิงต้ังครรภเม่ือไดรับสารไอโอดีนไมเพียงพอ
จะสงผลใหทารกในครรภมีการเจริญเติบโตทางรางกายและสมองไมเหมาะสมตามวัย ทําใหเกิดภาวะ
รางกายแคระแกรน สําหรับในวัยเด็กเม่ือไดรับสารไอโอดีนไมเพียงพอ จะมีพัฒนาการไมสมวัยท้ังดาน
รางกายและสติปญญา  และสําหรับในกลุมวัยทํางานและผูสูงอายุนั้นก็จะเกิดเปนโรคคอพอกได  ซ่ึงปญหา
เหลานี้สามารถควบคุมและปองกันได  
 ในประเทศไทยไดมีการดําเนินการควบคุมและปองกันโรคขาดสารไอโอดีนมานานโดยกรม
อนามัย กระทรวงสาธารณสุขไดเร่ิมโครงการควบคุมโรคขาดสารไอโอดีนแหงชาติข้ึนเม่ือ พ.ศ. 2532 ซ่ึงมี
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารีเปนองคประธาน มีการดําเนินงานอยางตอเนื่อง และ
ถึงแมผลสํารวจสถานการณโรคขาดสารไอโอดีนของกระทรวงสาธารณสุขจะมีแนวโนมท่ีดีข้ึน แตยัง
พบวา  ดานหญิงตั้งครรภมีภาวะขาดสารไอโอดีน (หญิงตั้งครรภมีระดับไอโอดีนในปสสาวะต่ํากวา 150 
µg/L ) มีสัดสวนท่ีมากคือในป 2550-2552 มีสัดสวนของหญิงต้ังครรภมีระดับไอโอดีนในปสสาวะตํ่า รอย
ละ 61.3  58.5 และ 59 ตามลําดับ ดานไอคิวและพัฒนาการสมวัยของเด็กไทย พบวาเด็กไทยมีไอคิวและ
พัฒนาการตํ่าลงคือ เม่ือป 2551-2552 พบไอคิวเฉล่ีย 91 จุด และพัฒนาการสมวัย ป 2542 2547 และ 2550 มี
คาตํ่าลงคือ รอยละ 72 รอยละ 71 และ รอยละ 67 ตามลําดับ ดานการเขาถึงผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนท่ีมี
คุณภาพ (มีระดับสารไอโอดีนไมต่ํากวา 30 ppm) ของครัวเรือนไทยต่ํากวาเปาหมาย ( ครัวเรือนมีการใช
เกลือบริโภคเสริมไอโอดีนท่ีมีคุณภาพ รอยละ 90 ข้ึนไป) จากการสํารวจของกรมอนามัยพบวา ในป 2549-
2552 ครัวเรือนมีการใชเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนท่ีมีคุณภาพรอยละ 63.8  68.9  82.6 และ 77.4 ตามลําดับ 
 กระทรวงสาธารณสุข โดยสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ไดออกประกาศเก่ียวกับ
ผลิตภัณฑเสริมอาหารไอโอดีนคือ เกลือบริโภคทุกชนิดตองมีไอโอดีนไมต่ํากวา 30 มิลลิกรัมตอเกลือ
บริโภค 1 กิโลกรัม  น้ําปลา น้ําเกลือปรุงอาหาร รวมถึงผลิตภัณฑปรุงรสท่ีไดจากการยอยโปรตีนของถ่ัว
เหลืองไดแก ซอส ซีอ้ิว ตองมีไอโอดีนไมนอยกวา 2 มิลลิกรัมแตไมเกิน 3 มิลลิกรัมตอ ปริมาณ 1 ลิตร มี
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 ดังนั้นศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี ซ่ึงเปนหนวยงานในการสนับสนุนสงเสริมสุขภาพแก
ประชาชนทุกกลุมวัยในพื้นท่ีรับผิดชอบเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 13 ประกอบดวย จังหวัด
อุบลราชธานี, อํานาจเจริญ, ศรีสะเกษ และจังหวัดยโสธร ผูวิจัยซ่ึงเห็นวาพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑ
เสริมไอโอดีนของประชาชนมีอิทธิพลตอโรคขาดสารไอโอดีนจึงมีความสนใจศึกษาพฤติกรรมการบริโภค
ผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนของประชาชนในพ้ืนท่ีสาธารณสุขเขต 13 โดยศึกษารวมถึงความสัมพันธของ
ปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมสุขภาพการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีน เพื่อท่ีจะนําขอมูลท่ีไดไปรวมกัน
วางแผนแกไขปญหาท่ีมีผลกระทบเกี่ยวของกับภาวะขาดสารไอโอดีนและการพัฒนางานดานอนามัยแม
และเด็กใหมีประสิทธิภาพดียิ่งข้ึน 
7. วัตถุประสงคท่ัวไป 
 เพื่อศึกษาการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนของประชาชนในพ้ืนท่ีเขตตรวจราชการ
สาธารณสุขท่ี 13 
 วัตถุประสงคเฉพาะ 
 1. ศึกษาลักษณะท่ัวไปของประชาชนในการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนในพ้ืนท่ีเขตตรวจ
ราชการสาธารณสุขท่ี 13 
 2. ศึกษาพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนของประชาชนในพ้ืนท่ีเขตตรวจราชการ
สาธารณสุขท่ี 13 
 3. ศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอการบริโภคเกลือเสริมไอโอดีนของประชาชนในพ้ืนท่ีเขต
ตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 13 

8. วิธีการดําเนินงาน/วิธีการ/ขอบเขตงาน 
รูปแบบการวิจัย เปนการศึกษาพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนของประชาชนใน

พื้นที่เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 13  ซ่ึงเปนการศึกษาแบบการวจิัยเชิงสํารวจ 
 ประชากรและการเลือกกลุมตัวอยาง 
 ประชากรท่ีใชในการศึกษาคร้ังนี้  คือประชาชนท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 
13 โดยการสุมตัวอยางแบบแบงช้ัน ตามสัดสวนประชากร สุมกลุมตัวอยางจากประชากรโดยการสุม
ตัวอยางแบบระบบ (Systematic Sampling) คือจังหวัดอํานาจเจริญและจังหวัดยโสธร จังหวัดละ 300 หลังคา
เรือน รวมเปนจํานวน 600 หลังคาเรือน เก็บขอมูลระหวางวันท่ี  14  มีนาคม  ถึงวันท่ี  23 มีนาคม  พ.ศ. 
2554  โดยใชขอมูลจากการสัมภาษณดวยแบบสอบถาม 
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เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถามที่สํานักโภชนาการสรางข้ึนซ่ึงผาน
กระบวนการทดสอบคุณภาพแลว  ซ่ึงประกอบดวย  3  ตอน  ดังนี้ 
 3.1  ขอมูลท่ัวไป  ไดแก  เพศ อายุ  การศึกษา สภาพทางเศรษฐกิจและสังคม  กลุมวัยของสมาชิก
ในครอบครัว 

3.2  ขอมูลพฤติกรรมการไดรับไอโอดีนในครัวเรือน ไดแก  ผลิตภัณฑเกลือ  น้ําปลา  น้ําเกลือปรุง
อาหาร  ซีอ้ิว ซอสปรุงรส  ไขไก/ ไขเปด  บะหม่ีกึ่งสําเร็จรูป  อาหารที่มีไอโอดนี การประชาสัมพันธ  
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตามวัยท่ีมีภาวะเส่ียงตอการขาดสารไอโอดีน  เปนตน 

วิธีการรวบรวมขอมูล 
 ผูวิจัยประสานขอความชวยเหลือเจาหนาท่ีสาธารณสุขในพื้นท่ีชวยเก็บรวบรวมขอมูลจาก
ประชาชน  โดยคณะผูวิจัยไปเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองสวนหนึ่ง  โดยคณะผูวิจัยไดช้ีแจงเพ่ือทําความ
เขาใจกับแบบสอบถามกอน ผูวิจัยนําขอมูลท่ีไดจากแบบสอบถามมาตรวจสอบความถูกตอง  และความ
สมบูรณของขอมูลแลวจึงนําขอมูลมาวิเคราะหตามวิธีการเชิงสถิติ 

วิธีการวิเคราะหขอมูลและสถิติท่ีใช 
 การวิเคราะหขอมูลในการวิจัย  กําหนดใหประชาชน 1 หลังคาเรือนเปนหนวยในการวิเคราะห 
(Unit of analysis)  หลังจากนั้นนําขอมูลท่ีไดมาจัดระเบียบขอมูล  ลงรหัส  และวิเคราะหดวยโปรแกรม
สําเร็จรูปเชิงสถิติ โดยมีข้ันตอนการวิเคราะหดังนี้ 

2.1 การวิเคราะหขอมูลท่ัวไปใชความถ่ีและคารอยละ นําเสนอในรูปตารางประกอบการบรรยาย 
2.2 การวิเคราะหขอมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีน  ใช

ความถ่ีและรอยละแลวนําเสนอในรูปตารางประกอบการบรรยาย 
2.3 ศึกษาความสัมพันธระหวางตัวแปรท่ีมีความสําคัญตอพฤติกรรมสุขภาพการบริโภคเกลือ

เสริมไอโอดีนโดยใชการทดสอบไคสแควร ( 2 testχ − ) 
9. ผลการดําเนนิงาน/ผลการศึกษา  

ผลการศึกษาไดแบงหัวขอของการวิเคราะหขอมูล ออกเปน  8 สวน ดังนี้ 
             1. ลักษณะขอมูลท่ัวไป ประชาชนท่ีอาศัยในพื้นท่ีจงัหวดัอํานาจเจริญและจังหวดัยโสธร ระหวาง
วันท่ี วนัท่ี  14  มีนาคม  ถึงวันท่ี  23 มีนาคม  พ.ศ. 2554 จํานวน 600 หลังคาเรือน แบงเปนจังหวัดละ 300 
หลังคาเรือน พบวาสวนใหญเปนเพศหญิง  รอยละ  81.5  มีอายุระหวาง 31-60 ป  รอยละ 52.7  มีการศึกษา
ระดบัประถมศึกษา รอยละ 80.2  มีอาชีพหลักเปนเกษตรกร  รอยละ  73.2   สมาชิกในครอบครัวสวนใหญ
เปนกลุมวัยเจริญพันธุ อาย ุ15-59  ป  รอยละ 74.8      
              2.  ขอมูลสมาชิกในครัวเรือน สมาชิกในครัวเรือนสวนใหญคือกลุมวัยเจริญพันธุ อายุ 15-59 ป 
จํานวน 449 หลังคาเรือน รอยละ 32.3 มีวัยเจริญพันธุ จํานวน 906 ราย  รอยละ 40.4 รองลงมาคือกลุม      
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              3.  ขอมูลพฤติกรรมสุขภาพการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีน  
 ประชาชนมีการใชเกลือปรุงอาหารเกือบทุกหลังคาเรือน รอยละ 99.8  ซ่ึงสวนใหญใชปรุงอาหาร
ทุกวัน  รอยละ 86.0  ใชปรุงอาหารท้ัง 3 ม้ือ  รอยละ 77.3  และสวนใหญใชเกลือเสริมไอโอดีน รอยละ 63.9  
ยี่หอคือไอโอซอลท  มีการใชน้ําปลาปรุงอาหาร รอยละ 97.7 มีการใชน้ําเกลือ (น้ําปลาไมแท) รอยละ 2.7  มี
การใชซีอ้ิว  รอยละ 65.7  มีการใชซอสปรุงรส   รอยละ 81.2  มีการรับประทานไขไก/ ไขเปด รอยละ  98.8  มี
การรับประทานบะหม่ีกึ่งสําเร็จรูป รอยละ 82.7 มีการรับประทานอาหารที่มีไอโอดีน รอยละ 95.7  
             4.  ขอมูลพฤติกรรมการเลือกใชเกลือเสริมไอโอดีนในครัวเรือน 
             ผลการศึกษาพบวาเหตุผลท่ีใชเกลือเสริมไอโอดีนในการปรุง/ ประกอบอาหาร   สวนใหญคือ
ปองกันโรคคอพอก รอยละ 85.4  แหลงท่ีซ้ือเกลือเสริมไอโอดีนสวนใหญคือ  รานคาในหมูบาน รอยละ 
59.5  ซ่ึงทราบวาเปนเกลือเสริมไอโอดีนโดยสวนใหญดูจากฉลากของเกลือ รอยละ 82.2   
              5.  ขอมูลพฤติกรรมการเก็บรักษาเกลือไอโอดีนในครัวเรือน 
              ผลการศึกษาพบวามีวิธีการเก็บรักษา เกลือเสริมไอโอดีนท่ีใชในการปรุงอาหารทุกวันโดยเก็บใน
ภาชนะท่ีปดมิดชิด รอยละ 87.2  ซ่ึงสถานท่ีเก็บเกลือเสริมไอโอดีนท่ีใชในการปรุงอาหารหางจากเตาไฟ 
(ไมต่ํากวา 1 เมตร หรือพนความรอนจากเตา) รอยละ 92.4 แสงแดดสองไมถึง รอยละ 91.4 และไมแขวน
หรือวางไวเตาไฟ รอยละ 95.0 
              6. พฤติกรรมสุขภาพตามกลุมวัยท่ีเส่ียงตอการขาดสารไอโอดีน 
              กลุมวัยท่ีเส่ียงตอการขาดสารไอโอดีน ไดแก เด็กเล็ก อายุ 3-6 ป   หญิงต้ังครรภ และวัยผูสูงอายุ ( 
อายุ 60 ปข้ึนไป) ดังนี้ 
              กลุมวัยเด็กเล็ก อายุ 3-6 ป พบวาในครอบครัวตัวอยางมีกลุมวัยเด็กเล็ก อายุ 3-6 ป รอยละ 36.2   
ซ่ึงมีการทําเมนูอาหารเฉพาะสําหรับเด็ก รอยละ 43.3 ผักท่ีเด็กชอบกินประจําอันดับ 1 คือ ผักบุง รอยละ 
29.5  ในรอบสัปดาหท่ีผานมาเด็กไดกินอาหารท่ีมีสาหรายเปนสวนประกอบ รอยละ 26.3 อาหารประเภท
เนื้อสัตวท่ีเด็กกินเปนประจําคือปลาทะเล เชน ปลาทู เปนตน รอยละ 77.0 ประเภทของไขท่ีเด็กกินเปนไข
ไกสวนใหญรับประทานทุกวัน รอยละ 42.4 ประเภทนมผงที่เด็กกินท่ีบานจําแนกเปน นมผงธรรมดา ยี่หอ
ดูโปร รอยละ 2.8  นมถุง/ นมกลอง ยี่หอ นมโรงเรียน รอยละ 47.9 เปนรสจืด รอยละ 69.1 กินนมถุง/ นม
กลองทุกวัน รอยละ 85.7  ประเภทของวางท่ีเด็กกินเปนประจําคือขนมขบเค้ียว รอยละ 75.6 ประเภทของ
บะหม่ีกึ่งสําเร็จรูปท่ีเด็กกินเปนประจํา (ตมโดยผสมเคร่ืองปรุงรส) ยี่หอ มามา รอยละ 58.1 

กลุมหญิงต้ังครรภ พบวาในครอบครัวมีหญิงต้ังครรภอยูบานและตอบแบบสอบถาม  รอยละ 1.2 
ซ่ึงหญิงต้ังครรภทุกรายไดรับยาเม็ดเสริมไอโอดีน กินทุกวัน รอยละ 71.4 ทุกรายกินวันละ 1 เม็ด ชวงระยะ
ของการต้ังครรภท่ีเร่ิมกินยาเม็ดเสริมไอโอดีนสวนใหญเร่ิมเม่ือกอนอายุครรภ  12  สัปดาห รอยละ 71.4 ทุก



 6 

กลุมวัยผูสูงอายุ ( อายุ 60 ปข้ึนไป) พบวาในครอบครัวตัวอยางมีกลุมวัยผูสูงอายุ รอยละ 43.3 ซ่ึง
มีการทําเมนูอาหารเฉพาะผูสูงอายุเพียง รอยละ 12.7  โดยผูสูงอายุมีโรคประจําตัว รอยละ 47.3 เปนโรค
ปวดขอ ปวดหลัง รอยละ 67.5 เคร่ืองปรุงรสท่ีผูสูงอายุคือน้ําปลา รอยละ 100.0  อาหารหมักดองท่ีผูสูงอายุ
กินเปนประจําสวนใหญคือปลารา (ใสในอาหาร) รอยละ 100.0  อาหารทะเลท่ีผูสูงอายุกินเปนประจําสวน
ใหญคือปลาทะเล เชน ปลาทู เปนตน รอยละ 99.2 
              7.  ผลการตรวจคุณภาพเกลือท่ีใชในครัวเรือน 
              พบวาเกลือท่ีใชสวนใหญคือ เกลือไมมียี่หอรอยละ 36.9 รองลงมาคือยี่หอไอโอซอลท รอยละ 
28.5 สวนใหญใชขนาดบรรจุ 40-250 กรัม รอยละ 61.3 รองลงมาคือขนาดบรรจุมากกวา 1,000 กรัม รอย
ละ 24.9 โดยผลการตรวจคุณภาพของเกลือสวนใหญมีสารไอโอดีน 0  ppm รอยละ 33.4 รองลงมาคือมีสาร
ไอโอดีน 50  ppm รอยละ 31.2 
              8. ความสัมพันธระหวางบริโภคเกลือเสริมไอโอดีนกับตัวแปรท่ีมีอิทธิพลตอการบริโภคเกลือ
เสริมไอโอดีน 
              ผลการศึกษาพบวามี 19 ตัวแปรท่ีมีอิทธิพลตอการบริโภคเกลือเสริมไอโอดีน ไดแก อายุ การศึกษา 
อาชีพ อําเภอ  จังหวัด  เหตุผลท่ีใชเกลือเสริมไอโอดีนในการปรุง/ ประกอบอาหารไดแก  ลักษณะเปนเกลือ
ท่ีขาวสะอาด  หาซ้ือไดงายในหมูบาน  เห็นโฆษณา “เพิ่มไอโอดีน เพิ่มไอคิว”   พัฒนาสมองของทารกใน
ครรภ  ปองกันโรคคอพอก  เช่ือตามเจาหนาท่ีสาธารณสุข/ อสม. แนะนําใหใช  เปนตน   แหลงท่ีซ้ือเกลือ
เสริมไอโอดีน ไดแก รานคาในหมูบาน  ตลาดนัด   รานคาในตลาด  หางสรรพสินคา  และแหลงซ้ืออ่ืนๆ 
(เชน รพ.สต.)  เปนตน การเลือกเกลือไอโอดีน  ไดแก ดูจากฉลากของเกลือ  คนขายบอก  เจาหนาท่ี
สาธารณสุขหรืออสม. บอก 
10. การนําไปใชประโยชน 
 1. ทราบปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนของประชาชนในพ้ืนท่ี
สาธารณสุขเขต 13 

2. ทราบความสัมพันธของปจจัยท่ีมีผลตอการบริโภคเกลือเสริมไอโอดีน 
3. นําผลการวิจัยท่ีไดไปใชในการวางแผนยุทธศาสตรเพื่อพัฒนางานดานอนามัยแมและเด็ก

เกี่ยวกับการใหบริการดานการสงเสริม  ปองกัน  รักษาและฟนฟูสุขภาพของประชาชนท่ีมีภาวะขาดสาร
ไอโอดีน นอกจากน้ียังใชเปนแนวทางในการวางแผนสรางส่ือประชาสัมพันธเกี่ยวกับแหลงการบริโภค
ผลิตภัณฑเสริมไอโอดีน 
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11. ความยุงยากในการดําเนนิการ/ปญหา/อุปสรรค 
ในการเก็บขอมูลคร้ังนี้เปนการบูรณาการดวยการเก็บขอมูลเปนครัวเรือนเพ่ือใหทราบขอมูลครบ

ทุกกลุมวัย แตพบวาประชาชนผูตอบแบบสอบถามสวนใหญเปนผูสูงอายุ ทําใหขอมูลในกลุมวัยเด็กเล็ก
อายุ 3-6 ป และกลุมหญิงต้ังครรภมีนอยมาก อาจไมสามารถใชอนุมานถึงประชากรเกี่ยวกับพฤติกรรมของ
กลุมวัยดังกลาว 
12. ขอเสนอแนะ/วิจารณ 
 ขอเสนอแนะจากผูวิจัย 

 ในการวิจัยคร้ังนี้  พบวาการสงเสริมพฤติกรรมการเลือกบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีน 
โดยเฉพาะเกลือเสริมไอโอดีนซ่ึงมีราคาถูกและใหสารไอโอดีนสูงใหประสบผลสําเร็จ มีการเขาถึงไดงายนั้น  มี
ความจําเปนอยางยิ่งท่ีจะตองมีการเผยแพรความรู ขาวสาร และคําแนะนําเกี่ยวกับการเลือกบริโภคผลิตภัณฑ
เสริมไอโอดีนใหแกประชาชนอยางตอเนื่อง  รวมถึงการประชาสัมพันธผานส่ือตางๆ และการบังคับใช
นโยบาย/กฎหมายอยางเครงครัด ตลอดจนการผลิตส่ือ/อุปกรณในการเผยแพรความรูท่ีเหมาะสมกับอายุแต
ละวัย ตลอดจนวิถีชีวิตที่แตกตางกันของประชาชนใหมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนท่ี
ถูกตองเหมาะสม ตอไป 
 สําหรับผลการวิจัยท่ีไดนี้ยังสามารถนําไปใชประโยชนในดานอ่ืน ๆ ไดอีกดังนี้ 
 1. เจาหนาท่ีสาธารณสุขสามารถนําผลการวิจัยนี้เพื่อใชเปนแนวทางในการพัฒนางานเก่ียวกับ
การสงเสริมและปองกันโรคขาดสารไอโอดีนแกประชาชนในพ้ืนท่ีรับผิดชอบตอไป โดยเปนฐานขอมูลใน
วางแผนยุทธศาสตร หรือการเผยแพรความรูในรูปแบบตางๆ ได 
 ขอเสนอแนะในการศึกษาคร้ังตอไป 
 1. ควรมีการศึกษาสรางตัวแบบปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนระหวาง
กลุมท่ีบริโภคและไมบริโภคเพื่อใหเห็นถึงโครงสรางทิศทาง/ แนวโนมพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑ
เสริมไอโอดีน 
    2. ควรมีการศึกษาวิจัยในประเด็นนี้ โดยศึกษาในพ้ืนท่ีเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 11 ซ่ึงมี
ปญหาและความแตกตางในบริบท ภูมิประเทศ วัฒนธรรม ความเชื่อ การเขาถึงบริการตางๆ จะไดทราบ
ปจจัยดานอ่ืนๆ ท่ีมีอิทธิพลตอการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนตอไป 
13. กิตติกรรมประกาศ 
 งานวิจยันี้สําเร็จลงได   ดวยความกรุณาของสํานักโภชนาการ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขท่ี
สรางแบบสอบถามและศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานีท่ีสนับสนุนงบประมาณในการเก็บขอมูล 
 สุดทายผูวิจยั ขอขอบคุณปราณี  อุสุพันธุ  คุณนภัชชล  รอดเท่ียง ท่ีชวยเหลือตลอดระยะเวลาใน
การทําวิจยัคร้ังนี้  อีกท้ังขอขอบคุณเพื่อนรวมงานทุกทานและบุคคลท่ีผูวิจัยมิไดเอยนามไว ณ ท่ีนี้  ท่ีให
ความสนับสนนุและมีสวนทําใหงานวิจยัฉบับนี้มีความสมบูรณและสําเร็จลุลวงดวยด ี
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14. เอกสารอางอิง 
กิตติ ลาภสมบัติศิริ. คุณภาพการผลิตเกลือเสริมไอโอดีนในประเทศไทย, วารสารการสงเสริม 

สุขภาพ และอนามัยส่ิงแวดลอม, ปท่ี 31 ฉบับท่ี 2 เมษายน-มิถุนายน 2551. 
กลุมวิจยัสวนสงเสริมพลศึกษา  สุขภาพและนันทนาการ  สํานักพัฒนาการพลศึกษา  สุขภาพและ 
            นันทนาการ.  ความตองการบริการแนะแนวสุขภาพของนักเรียน  ชั้นประถมศึกษาปท่ี5-6  สังกัด 

สํานักงานคณะกรรมการการประถมศึกษาแหงชาติ, รายงานการวจิัย . กรุงเทพ: การศาสนา กรม,   
2543. 

โกสินทร  หลวงละและคณะ. พฤติกรรมการสูบบุหร่ีของนักศึกษามหาวิทยาลัยเชยีงใหม.  รายงานการวจิัย,   
2550. 

คีรีบูน  จงวุฒิเวศยและคณะ.  พฤติกรรมสุขภาพของนักศึกษามหาวิทยาลัย : ศึกษากรณีมหาวิทยาลัย 
ศิลปากร.  รายงานการวจิัย.  กรุงเทพฯ,  2545. 

ประคอง กรรณสูต. สถิติเพือ่การวิจัยทางพฤติกรรมศาสตร. กรุงเทพฯ: ดานสุทธาการพิมพ, 2542. 
ประภาเพ็ญ  สุวรรณ,  สวิง  สุวรรณ.  พฤตกิรรมสุขภาพและสุขศึกษา.  กรุงเทพ : เจาพระยาการพิมพ.   

หนา  28-125,  2536. 
ทวีทอง  หงษวิวัฒน.  พฤตกิรรมสุขภาพ  รวมบทความจากการประชมุวิชาการพฤตกิรรมสุขภาพ.  

พิมพคร้ังท่ี  1,  ขายงานวจิัยพฤติกรรมสุขภาพ  ศูนยประสานงานทางการแพทยและ 
สาธารณสุข  กระทรวงสาธารณสุข, 2536. 

พนัส พฤกษสุนันท. การพัฒนาระบบควบคุมคุณภาพ เกลือเสริมไอโอดีนในภาคกลาง ประเทศไทย,  
วารสารสงเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอม, ปท่ี 25 ฉบับท่ี 2  เมษายน-มิถุนายน  2545. 

ภักดี โพธิศิริ. สภาพปญหาการขาดสารไอโอดีนของคนไทยและการแกไข โดยใชวทิยาศาสตร และ 
เทคโนโลยี, วารสารสงเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอม, ปท่ี 25 ฉบับท่ี 2 เม.ย.-มิ.ย.  2545. 

มณีรัตน ธีวนัดา . ปญหาการดําเนินงานโครงการควบคุมและปองกันโรคขาดสารไอโอดีนในโรงเรียน 
ประถมศึกษา สังกัดสํานักงานการประถมศึกษา จังหวัดอุบลราชธาน.ี รายงานการวิจยั,  2541. 

มธุรส  สวางบํารุง. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของบุคลากรมหาวิทยาลัยแมโจ. รายงานการวจิัย,   
2546 

มานิต กุหลาบ.  วารสารครุศาสตร  คณะครุศาสตร  สถาบันราชภัฏอุตรดิตถ.  ปท่ี 1  ฉบับท่ี  1   
มกราคม 2541. หนา 59-61. 

บรรพต ตนธีรวงศ และคณะ. การพัฒนาระบบเฝาระวังคุณภาพเกลือเสริมไอโอดีน, วารสารสงเสริม 
สุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอม, ปท่ี 23 ฉบับท่ี 4 ตุลาคม-ธันวาคม 2543. 

รัตนา  มาศเกษม.  การศึกษาความสัมพันธระหวางอัตมโนทัศนและปจจัยบางประการกับการดูแลตนเองใน 
ผูปวยโรคลมบาหมู.  วิทยานิพนธปริญญาโท  มหาวิทยาลัยมหิดล,  2527. 

http://www.researchgate.net/researcher/21403781
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รัชตะ รัชตะนาวิน : สารไอโอดีนในหญิงตัง้ครรภ ปญหาสาธารณสุขท่ีสําคัญของประเทศไทย   
,2552. 

วาทิตย  อุตาอามาตย.  คานิยมเก่ียวกับสุขภาพของนักศึกษาสถาบันราชภัฏฉะเชิงเทรา, 
วารสารวิชาการสถาบันราชภฏัฉะเชิงเทรา, ปท่ี 1  มกราคม 2541 หนา  59-63. 

วิสิฐ จะวะสิต และคณะ. ปจจัยการผลิตท่ีมีผลตอคุณภาพเกลือเสริมไอโอดีนในประเทศไทย,  
รายงานวจิัย. 2540. 

วัชรี  เลอมานกุล และ ปารณีย  มีแตม. การพัฒนาและทดสอบมาตรฐานของแบบสอบถามสุขภาพ 
และการวัดคุณภาพชีวิตดานสุขภาพในผูปวยโรคความดนัโลหิตสูงท่ีโรงพยาบาลศูนยและ 
โรงพยาบาลพทุธมณฑล  จ.นครปฐม,  สถาบันวิจยัและพัฒนา  ม.ศิลปากร,  2548. 

สรอยแกว  ดวงเบ้ีย และคณะ. พฤติกรรมสุขภาพและพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ ของนักศึกษาใหม  
โรงเรียนลําปางพาณิชยการและเทคโนโลยี ปการศึกษา 2550.  รายงานการวิจัย,  2550 

สายพิณ โชติวเิชียรและคณะ. การไดรับไอโอดีนจากแหลงตางๆ ของประชากรไทย, วารสาร 
สงเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอม, ปท่ี 24 ฉบับท่ี 3 กรกฎาคม-กันยายน  2545. 

สุนันทา  ยังวนิชเศรษฐ.  พฤติกรรมสุขภาพ และพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพของนักศึกษา 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร.  สงขลานครินทรเวชสาร  ปท่ี  24  ฉบับท่ี  5  กันยายน- 
ตุลาคม 2549. 

 สุรเกียรติ อาชานานุภาพ, ตําราการตรวจรักษาโรคท่ัวไปเลม 2. สํานักพิมพหมอชาวบาน กรุงเทพ ฯ  
: 2531. น. 483 – 486. 

สุภาพ สุทธิสันตชาญชัย. แพทยประจํากลุมงานอายุรกรรม โรงพยาบาลลําปาง,  2550. 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัจันทบุรี.  การประเมินผลการดําเนินงานสรางเสริมพฤติกรรมสุขภาพ  

ในรูปสุขบัญญัติของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปท่ี6  ในสังกัด  สํานักงานการประถมศึกษา   
อ.มะขาม  จ.จันทบุรี,  สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัจันทบุรี,  2541. 

สํานักโภชนาการ. ความครอบคลุม การบริโภคเกลือเสริมไอโอดีน ในระดับครัวเรือน ของประเทศ 
ไทย, รายงานผลการสํารวจ. 2541. 

สํานักโภชนาการ. การศึกษาความครอบคลุมการใชเกลือเสริมไอโอดีนในระดับครัวเรือนในประเทศ 
ไทยประจําป 2542, รายงานการสํารวจ. 2542. 

สํานักโภชนาการ. การศึกษาความครอบคลุมการใชเกลือเสริมไอโอดีนในระดับครัวเรือนในประเทศ 
ไทยประจําป 2543, รายงานการสํารวจ. 2543. 

สํานักโภชนาการ. ประเมินความกาวหนาโครงการควบคุมโรคขาดสารไอโอดีนแหงชาต ิเปน 
รายงานผลการเฝาระวัง ภาวะขาดสารไอโอดีนในหญิงมีครรภ ประจําป 2543, รายงานผล 
การดําเนนิงาน. 2543. 
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สํานักโภชนาการ. โครงการจัดทําระบบเฝาระวัง ติดตามและประเมินความกาวหนาโครงการ 
ควบคุมโรคขาดสารไอโอดนีแหงชาติ ป 2544, รายงานผลการดําเนนิโครงการ. 2544 

ศูนยอนามัยท่ี 8 นครสวรรค กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข.   (2548).   ผลการดาํเนินงาน 
สงเสริมสุขภาพของชมรมสรางสุขภาพ.  ศูนยอนามัยท่ี 8 นครสวรรค. น.1-20, 100-109.   

อุบล  เล้ียววาริน. ความสําคญัของการศึกษาท่ีมีตอจิตลักษณะและพฤติกรรมสุขภาพของ    
ผูปฏบิัตงิาน. มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร วิทยาเขตหาดใหญ. 2534  
แหลงท่ีมา: www.ednet.kku.ac.th 

อํานวย  กาจนีะและคณะ.  โครงการศึกษาอนาคตการสาธารณสุข :  พฤติกรรมสุขภาพท่ีสําคัญท่ี 
สงผลตอการเจ็บปวยของคนไทยในป  พ.ศ. 2541, วารสารนโยบายและแผนสาธารณสุข  ป 
ท่ี  2  ฉบับท่ี  2  เมษายน  2542. 

Nationnal   Statistical  office. Ministry of Information  and  Communication Technology.   
(1993). 

Health  care  behavior  of  Thai  population.  Statistic  Forecasting  Bureau  National   
Statistical   Office, Page  1-3,  15-16. 

 
ขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการ 

ลงช่ือ ………………………………………… 
            (นางสาวฐิติรัตน  ภาวะสุทธิพงษ) 

   พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
            ผูเสนอผลงาน 
      ..……/.............../.......... 

 
ขอรับรองวาสัดสวนหรือลักษณะงานในการดําเนินการของผูเสนอขางตนถูกตองตรงกับความเปน

จริงทุกประการ 
ลงช่ือ ………………………………………… 

  (นางสาวปราณี   อุสุพันธ)  
                                                                            นักวิชาการสาธารณสุข ชํานาญการ 

      ..……/.............../.......... 
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ไดตรวจสอบแลวขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนถูกตองตรงกับความเปนจริง 
ทุกประการ 

ลงช่ือ…………………………………       ลงช่ือ………………………………………… 
          (นางนพภาภรณ  แกวคําไสย  )                   (พอ.นพ.บวร   แมลงภูทอง)                     

            ตําแหนง  พยาบาลวชิาชีพชํานาญการ         ตําแหนง   ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ                                
                             ...……/.............../.........       ..……/.............../.......... 
          (ผูบังคับบัญชาท่ีควบคุมดูแลการดําเนินการ) 
 
 
 

     ลงช่ือ………………………………………… 
                                                                                                      (นายดนยั       ธีวันดา)                                  
                                                                             ตําแหนง   ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี         
              ..……/.............../........... 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 12 

 (ข) ขอเสนอแนะแนวคิด / วธีิการเพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น   
1. ชื่อผลงานเรื่อง   การศึกษาความสัมพันธของพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนกับ
พัฒนาการเดก็ปฐมวัย  ในพ้ืนท่ีเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 11 
2.  ระยะเวลาท่ีดําเนินการ   ตุลาคม 2555 – เมษายน 2556 
3.  สรุปเคาโครงเร่ือง 
        3.1 หลักการและเหตุผล 

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ระบุวาเด็กไทยมีปญหาไอคิวต่ําและพัฒนาการลาชา โดย
คาเฉล่ียในรอบ 12 ปท่ีผานมาเด็กไทยมีระดับไอคิวลดลงจาก 91 จุดเหลือ 88 จุด ต่ํากวาคาเฉล่ียท่ีองคการ
อนามัยโลกกําหนดไวท่ี 90 - 110 และยังตํ่ากวาระดับ 104 ซ่ึงเปนระดับเชาวปญญาของเด็กๆ ในประเทศท่ี
พัฒนาแลว ซ่ึงมีผลการศึกษามากมายท่ีบงบอกวา ไอโอดีน มีสวนสําคัญท่ีทําใหสมองของเด็กเจริญเติบโต
อยางสมบูรณ   เฉลียวฉลาด มีขอมูลระบุชัดวา เด็กท่ีขาดไอโอดีนมีระดับไอคิวตํ่ากวาเด็กท่ีไดรับไอโอดีน
อยางเพียงพอ ถึง 13.5 จุด  เด็กควรไดรับไอโอดีนอยางเพียงพอตั้งแตอยูในครรภของมารดา หากมีการขาด
ไอโอดีนในชวงเวลานี้  อาจทําใหทารกเสียชีวิตต้ังแตอยูในครรภ แทง พิการแตกําเนิด หรือเด็กเกิดมาจะ
ปญญาออน เปนโรคเออ ท้ังนี้ไอโอดีน มีสวนสําคัญในกระบวนการสราง ไทรอยดฮอรโมน (Thyroid 
hormone) ท่ีมีความจําเปนตอการสรางเซลลของรางกาย และสมอง ใหมีการเจริญเติบโตอยางปกติ 
โดยเฉพาะทารกที่อยูในครรภมารดาไปจนถึงอายุ 2 ขวบ หากขาดไอโอดีนจะทําใหสมองเจริญเติบโตไม
เต็มท่ี ลดความเฉลียวฉลาด (ไอคิว) หรือระดับสติปญญาของเด็กไดถึง 10- 15 จุด ทําใหเด็กมีปญหาในการ
เรียน เกิดความผิดปกติ มีอาการคอพอก เปนโรคเออ และมีพัฒนาการทางรางกายตํ่ากวาเกณฑ  รวมถึง
หญิงตั้งครรภซ่ึงมีความตองการไอโอดีนมากกวาหญิงท่ัวไปและมีโอกาสขาดไอโอดีนไดมากกวา ดังนั้น
หญิงต้ังครรภสามารถปองกันภาวะขาดไอโอดีนได ดวยการกินอาหารทะเล หรือใชเกลือเสริมไอโอดีนปรุง
อาหารเปนประจํา รวมทั้งการไดรับไอโอดีนเสริมในระหวางการต้ังครรภ นอกจากนี้อาหารท่ีสําคัญของ
ทารกในชวงวัยแรกเกิดถึง 6 เดือน คือ นมแม ดังนั้น ในชวงเวลานี้ นมแมจะเปนแหลงอาหารของไอโอดีน
ท่ีสําคัญ ปจจัยท่ีมีผลสําคัญตอ ระดับไอโอดีนในนมแมก็คือ อาหาร ถาแมไดรับไอโอดีนจากอาหารอยาง
เพียงพอ ในนมแมก็จะมีระดับไอโอดีนเพียงพอดวย  เนื่องจากไอโอดีนเปนสารท่ีจําเปนตอรางกายสําหรับ
ใชในการสรางไทรอยดฮอรโมนซ่ึงมี บทบาทในการควบคุมการเจริญเติบโตของสมองและระบบประสาท 
ไอโอดีนมีความสําคัญต้ังแตชวงท่ีเด็กอยูในครรภแมเพราะไอโอดีนท่ีไดรับ จากแมชวงนั้นจะถูกสงไปยัง
ตัวออนเพื่อสรางเซลลประสาท และมีผลกับการจัดระเบียบของเซลลประสาทคือ เซลลสมองสวนที่มีการ
จัดระเบียบใยประสาทจะเพ่ิมการเช่ือมตอใหมข้ึนอยาง มากเชนเดียวกันเนื้อใยประสาทสมองจะมีความ
หนามากข้ึนหากมีสารไอโอดีนเปนตัว ขับเคล่ือน สงผลใหเกิดการเรียนรูของมนุษยเกิดข้ึนหลังจากเด็ก
คลอดแลวจนถึงอายุ 5 ป ไอโอดีนก็ยังคงมีความสําคัญตอเนื่องในการสรางใยประสาท การสรางจุด
เช่ือมตอ และวงจรการเรียนรูพัฒนาการทางสติปญญาของเด็กควรไดรับท้ังสารท่ีจําเปน คือ ไอโอดีน และ
การสงเสริมพัฒนาการในวัยท่ี เหมาะสม การขาดสารไอโอดีนมีผลตอพัฒนาการชวงแรกเร่ิม คือ ชวงท่ี
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ดังนั้นกระทรวงสาธารณสุขจึงมีการสงเสริมใหมีการเติมไอโอดีนลงในเกลือบริโภคและ
ผลิตภัณฑปรุงอาหารแตผลการสํารวจระหวางป 2551-2553 พบวาจากเปาหมายของกระทรวงสาธารณสุข 
ท่ีจะใหมีการบริโภคเกลือเสริมไอโอดีนรอยละ 90 ของพื้นท่ี แตผลการสํารวจพบเพียงรอยละ 85.4 77.4 
และ 77.4 ตามลําดับ และเปาหมายระดับไอโอดีน ในปสสาวะหญิงตังครรภนอยกวา 150 ไมโครกรัมตอ
ลิตร นอยกวา รอยละ 50 พบวา 58.5  59.0  และ 52.5 ซ่ึงมีแนวโนมลดลงท้ังๆ ท่ีมีการรณรงคและกําหนด
กฎหมายเกี่ยวกับผลิตภัณฑปรุงอาหารเสริมไอโอดีน  โดยเฉพาะจังหวัดในภาคตะวันออกเฉียงเหนือและ
ภาคเหนือ  จะพบผูปวยโรคขาดสารไอโอดีนท่ีรุนแรง มีคอหอยพอก และท้ังนี้ยังพบการขาดสารไอโอดนีท่ี
ไมรุนแรงแฝงอยูทําใหคนกลุมนี้ไมไดรับการชวยเหลือและรักษากลายเปนภัยเงียบในปจจุบัน  จึงมีความ
จําเปน และความสําคัญท่ีจะตองมีการเสริมไอโอดีนในอาหารโดยความรวมมือจากทุกภาคสวนท่ีเกี่ยวของ 
ท้ังภาครัฐและเอกชน  เพ่ิมความเขมงวดในการควบคุมคุณภาพ ดูแลเร่ืองการผลิตเกลือบริโภคท่ีเสริม
ไอโอดีนตามมาตรฐาน รวมถึงอาหารอ่ืนเชน น้ําปลา ซีอ๊ิว ใหไดมาตรฐาน เพราะปญหาการขาดไอโอดีน
ไมใชเร่ืองไกลตัวของคนไทย  โดย เฉพาะกับหญิงต้ังครรภ หญิงใหนมบุตร และเด็กเล็ก หากเด็กคือ
อนาคตของชาติ ไอโอดีนก็คืออีกปจจัยในการทําใหอนาคตของชาติเติบโตอยางสมบูรณ 

ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานีซ่ึงถือวาเปนหนวยงานสาธารณสุขท่ีรับผิดชอบในการสงเสริม 
ปองกันเพื่อใหประชาชนไทยมีสุขภาพดีถวนหนารับผิดชอบพื้นท่ีเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 11 และท่ี 
13 จึงเห็นความสําคัญของการศึกษาพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนกับพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยเพื่อการพัฒนางานสงเสริม ปองกัน โรคขาดสารไอโอดีน รวมถึงการสงเสริมพัฒนาการเด็กสมวัย
ตอไป 
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        3.2   แนวความคิด  

ไอโอดีนเปนสารอาหารที่จําเปนตอรางกาย ใชสรางฮอรโมนของตอมธัยรอยดมีความสําคัญใน
การกระตุนใหรางกายมีการเจริญเติบโตโดยเฉพาะสมอง และระบบประสาทใหมีการพัฒนาท่ีสมวัย  
ไอโอดีนท่ีแมไดรับจากอาหาร จะถูกนําไปสรางธัยรอยดฮอรโมน และจะถูกสงไปยังตัวออนท่ีอยูในครรภ 
โดยผานทางรก เพื่อนําไปกระตุนใหรางกายมีการเจริญเติบโต โดยเฉพาะทางดานสมองและระบบประสาท 
ตอเนื่องจนถึงอายุ  3 ป ซ่ึงรางกายตองการปริมาณเล็กนอย (150-200 ไมโครกรัม/วัน) แตจําเปนตองกินทุก
วัน หากไดรับไมเพียงพอ การสรางธัยรอยดฮอรโมนจะลดลง ทําใหเปนโรคขาดสารไอโอดีน ในปจจุบันมี
การสนับสนุนปองกันโดยการกําหนดใหโรงงานผูผลิตผลิตภัณฑปรุงอาหารเชน เกลือ น้ําปลา น้ําเกลือปรุง
อาหาร (น้ําปลาไมแท) ซอสปรุงรส ซีอ้ิว เปนตน ใหมีการเสริมไอโอดีนดวย โดยตองมีไอโอดีนไมนอย
กวา 2 มิลลิกรัมแตไมเกิน 3 มิลลิกรัมตอ ปริมาณ 1 ลิตร มีผลบังคับใชตั้งแตวันท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ. 2553 
เปนตนมา แตในปจจุบันประชาชนยังขาดความรู ความเขาใจมีการใชผลิตภัณฑเหลานี้ไมท่ัวถึงครอบคลุม
ทุกกลุมวัย  ซ่ึงผูวิจัยมีแนวความคิดวาอาจจะเปนผลมากจากปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการตัดสินใจซ้ือของ
ผูบริโภคซ่ึงแสดงออกมาดวยพฤติกรรมการบริโภคโดยแบงเปนปจจัยภายในไดแก  ลักษณะความตองการ
ของมนุษย  (Want) แรงจูงใจ  (Motive) การรับรู  (Perception) การเ รียนรู  (Learning)  บุคลิกภาพ 
(Personality) เปนตน  และปจจัยภายนอก ไดแก  ครอบครัว (Family)  สภาพเศรษฐกิจ (Economy)  การ
ติดตอธุรกิจ (Business contacts)  กลุมอางอิง (Reference group) วัฒนธรรม (Culture)  ช้ันสังคม เปนตน  
ดังนั้นจึงสนใจศึกษาความสัมพันธของพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนกับพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย 

        3.3  วิธีการศึกษาหรือแนวทางการไดมาซ่ึงขอมูล 
 การศึกษาคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงสํารวจ (Survey research) โดยผูวิจัยศึกษาทบทวนวรรณกรรมท่ี
เกี่ยวของเพื่อสรางเคร่ืองมือเชน แบบสอบถาม  แบบบันทึกขอมูล แบบคัดกรองพัฒนาการเด็กอนามัย 49  
เพื่อใชในการเก็บขอมูลในตัวอยางคือกลุมหญิงวัยเจริญพันธุท่ีมีบุตรวัยปฐมวัย (อายุ 0-5 ป)  และเด็ก
ปฐมวัย (อายุ 0-5 ป) ท่ีอาศัยในพื้นท่ีเขตตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขท่ี 11  จํานวน  3  จังหวัดๆ ละ 
500  ราย รวม 1,500 ราย 

การเก็บรวบรวมขอมูล 
 ผูวิจัยประสานขอความชวยเหลือเจาหนาท่ีสาธารณสุขในพื้นท่ีชวยเก็บรวบรวมขอมูลจาก
ประชาชน  โดยคณะผูวิจัยไปเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองสวนหนึ่ง  โดยคณะผูวิจัยไดช้ีแจงเพ่ือทําความ
เขาใจกับแบบสอบถามกอน 
 ผูวิจัยนําขอมูลท่ีไดจากแบบสอบถามมาตรวจสอบความถูกตอง  และความสมบูรณของขอมูล
แลวจึงนําขอมูลมาวิเคราะหตามวิธีการเชิงสถิติ 
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        3.4  บทวิเคราะห 
  ศูนยอนามัยท่ี  7  อุบลราชธานี  ในฐานะศูนยวิชาการที่รับผิดชอบการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
ตามกลุมวัย  มีภารกิจในการสงเสริมใหประชาชนมีสุขภาพดี โดยทําการศึกษา วิเคราะห วิจัย พัฒนาและ
ถายทอดองคความรูและเทคโนโลยี ดานการสรางเสริมสุขภาพและการจัดการสภาพแวดลอมท่ีเอ้ือตอการมี
สุขภาพดี  รวมท้ังการประเมินผลกระทบตอสุขภาพในเขตจังหวัดท่ีรับผิดชอบ ซ่ึงความสําคัญของ
การศึกษาใหทราบปจจัยเกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑเสริมไอโอดีนท่ีมีอิทธิพลตอพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยอยางไร เพ่ือนําผลการวิจัยท่ีไดไปใชวางแผนยุทธศาสตร  การสรางส่ือการสอน  เผยแพร การ
สงเสริม ปองกันการขาดสารไอโอดีนในหญิงวัยเจริญพันธุจนกระท่ังการดูแลและสงเสริมการพัฒนาเด็ก
ปฐมวัยในดานตาง ๆ ใหเหมาะสมตามวัย  ซ่ึงเปนอีกภารกิจหนึ่งท่ีควรพัฒนาเพื่อสงเสริมใหเด็กปฐมวัยได
มีโอกาสในการพัฒนาอยางเต็มประสิทธิภาพเพื่อเปนรากฐานแกการพัฒนาประเทศชาติตอไป 
 ขอเสนอแนะ 

 1. ควรมีการสํารวจพัฒนาการเด็กควบคูกับการสํารวจการบริโภคเกลือเสริมไอโอดีนในครัวเรือน
เปนประจําทุกป 
 2.  ควรจะกําหนดใหมีหนวยงานที่มีบทบาทหนาท่ีโดยตรงในการสงเสริม ปองกัน โรคขาดสาร
ไอโอดีนท้ังในเร่ืองหลักเกณฑ หรือการกําหนดเกณฑการพัฒนาในเร่ืองตาง ๆ ท่ีเกี่ยวของ 
         3. จัดใหมีระบบประเมินคุณภาพการใหบริการ จนกระท่ังการเขาถึงบริการในสถานบริการ
สาธารณสุขในกลุมหญิงวัยเจริญพันธุ  โดยเฉพาะหญิงต้ังครรภควรไดรับยาเม็ดเสริมไอโอดีนท่ีสมํ่าเสมอ
และตอเนื่องถึงหลังคลอด 6 เดือน 

ตัวชี้วัดความสําเร็จ 
1.  ไดทราบพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑปรุงอาหารเสริมไอโอดีนของหญิงวัยเจริญพันธุ 
2.  ไดทราบความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑปรุงอาหารเสริมไอโอดีนกับ

พัฒนาการเด็กปฐมวัย 

         3.7   ผลท่ีคาดวาจะไดรับ 
1. ทราบพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑปรุงอาหารเสริมไอโอดีนของหญิงวัยเจริญพันธุใน

พื้นที่เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 11 
2. ทราบความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑปรุงอาหารเสริมไอโอดีนกับ

พัฒนาการเด็กปฐมวัย 
3. เจาหนาท่ีสาธารณสุขสามารถนําผลการวิจัยไปใชเพื่อวางแผนยุทธศาสตรในการสงเสริม 

ปองกัน แกไขโรคขาดสารไอโอดีนเพื่อเปนการสงเสริมใหเด็กปฐมวัยมีพัฒนาการสมวัย
ตอไป 
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