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บทคัดยอ 
การศึกษาครั้งน้ีเพ่ือตองการสํารวจความชุกของโรคเหาและปจจัยที่ทําใหเกิดโรคเหาในเด็กนักเรียนหญิง

ที่โรงเรียนเด็กพิการในจังหวัดขอนแกน โดยมีนักเรียนหญิงยินยอมเขารวมในการศึกษา 38 คน จากทั้งหมด 58 คน 
(รอยละ 66) ตรวจโดยใชมือแหวกเสนผมทุก ๆ 2-3 ซม.ทั่วทั้งศีรษะ ใชเวลาตรวจดูดวยตาเปลาประมาณ 4-5 นาที 
ตอการตรวจหน่ึงคน ผลการศึกษาพบเปนโรคเหา 20 คน (รอยละ 52.6) จากผูไดรับการตรวจเหา 38 คน ปจจัยดาน
ระดับการศึกษา ระดับความพิการ ความถ่ีของการสระผม และความถ่ีของการนําหมอนและผาหมผ่ึงแดด พบวาไมมี
ความสัมพันธกับการเปนโรคเหา นอกจากน้ีพบวานักเรียนหญิงสวนใหญรอยละ 76.3 เคยมีอาการคันหนังศีรษะใน
รอบหน่ึงเดือนที่ผานมา ดานความรูสึกตอเพ่ือนที่เปนโรคเหาพบวาสวนใหญรอยละ 79.22 ไมรังเกียจเพ่ือนที่เปน
โรคเหา ผลจากการศึกษาความชุกของโรคเหายังคงสูงอยู จึงจําเปนที่บุคลากรที่เก่ียวของเชนครู ผูปกครอง และ
เจาหนาที่ดานสุขภาพจะหาแนวทางหรือกลยุทธในการควบคุมและปองกันโรคเหาในโรงเรียนตอไป 
 

คําสําคัญ : ความชุก, โรคเหา, เด็กหญิงพิการ 
 
Abstract 

The present study aimed to determine the prevalence and factors associated with head lice infestation 
among handicapped school girls in the school for handicapped children in Khon Kaen province. 38 out of 58  
(66 %) handicapped school girls participated in this study. Each participant was examined for head lice, as well 
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as for eggs/nits, by parting the hair every 2-3 cm. throughout the head for 4-5 minutes with the naked eye. The 
result found that 20 out of 38 (52.6 %) handicapped school girls had evidence of infestation with head lice. 
Individual factors and hygienic practices including school grade level, handicap level, frequency of shampooing 
and frequency of exposing pillows and blankets to sunlight were not associated with head lice infestation. The 
majority of handicapped school girls (76.3 %) had an experience of scalp itching during the previous month 
period. And about 79.22 % of all children did not hate their friends who had head lice infestation. As head lice 
infestation is common in school children, control strategies to solve this health problem in school need to be 
implemented by teachers, parents and medical staff. 
 

Keywords: prevalence, pediculosis, handicapped school girls 
 

1. บทนํา 

เหาบนศีรษะ (head lice) เกิดจากแมลงชนิด 
Pediculus humanus var capitis มีรูปรางแบน ๆ ขนาด
ประมาณ  2-3 มม .  ลําตัวสีขาวขุนออกสี นํ้าตาล
เล็กนอย เหาตัวเมียวางไขบนเสนผม ไขเหาเรียกวา 
nits ตลอดชีวิตของเหาประมาณ 1 เดือน วางไขได
ประมาณ 140 ใบ [1,2] เหาไดรับอาหารโดยการทิ่ม
แทงและดูดเลือดซึ่งเปนสาเหตุกอใหเกิดอาการคัน 
เมื่อเกาอาจทําใหหนังศีรษะเปนแผลและติดเช้ือ
แบคทีเรียซ้ํา บางรายมีอาการโลหิตจาง [3] เหามัก
ระบาดในเด็กนักเรียนระดับประถมศึกษา ซึ่งสงผลทํา
ใหเด็กที่เปนเหาขาดประสิทธิภาพในการเรียน ขาด
สมาธิ และมีความวิตกกังวล หรือรูสึกอายเพ่ือน เคยมี
รายงานวาเด็กประมาณรอยละ 50 รังเกียจเพื่อนที่มีเหา 
[4] ในดานความชุกไดมีการรวบรวมรายงานสํารวจ
พบวาประเทศในแถบเอเชียมีความชุกอยูในชวงรอย
ละ 0.7-59 ยุโรปรอยละ 0.48-22.4 แอฟริกาใตรอยละ 
0-58.9 และอเมริการอยละ 3.6-61.4 [5] สําหรับใน
ประเทศไทยในป พ.ศ. 2527-2529 มีรายงานการ
สํารวจเหาในเด็กนักเรียนระดับประถมศึกษาทั่ว
ประเทศ พบนักเรียนหญิงมีอัตราการเปนเหารอยละ 
48.8 ภาคอีสานมีอัตราการเปนเหาสูงสุดรอยละ 57.7 

ภาคใตรอยละ 52.3 ภาคกลางรอยละ 44.1 ภาคเหนือ
รอยละ 36.6 [4] ในป พ.ศ. 2526 มีรายงานการสํารวจ
เหาในเด็กนักเรียนที่อําเภอปากชอง จังหวัดนครราช 
สีมาพบสูงถึงรอยละ 58-74 [6] ปจจัยที่เสี่ยงตอการ
เปนเหาไดแกเด็กในชวงอายุที่เรียนในระดับประถม 
ศึกษา [7,8] การศึกษาครั้งน้ีเลือกศึกษาในโรงเรียนเด็ก
พิการเน่ืองจากสภาพปญหาทางรางกายที่ไมพรอม
อาจสงผลในการดูแลสุขภาพอนามัยสวนบุคคล 
รวมท้ังการดูแลหนังศีรษะและเสนผมทําใหโอกาสใน
การติดเหางายขึ้น และที่โรงเรียนแหงน้ียังไมเคย
ไดรับการตรวจเหาจากหนวยงานดานสขุภาพมากอน 
 

2. วัตถุประสงคของการวิจัย  

2.1 ตองการสํารวจความชุกของโรคเหาในเด็ก
นักเรียนหญิงที่โรงเรียนเด็กพิการแหงหน่ึงในจังหวัด
ขอนแกน 

2.2 หาปจจัยที่ทําใหเกิดโรคเหา เชน ระดับ
การศึกษา ความพิการ ความถ่ีของการสระผม และ
ความถ่ีของการนําหมอนและผาหมผ่ึงแดดในเด็ก
นักเรียนหญิงที่โรงเรียนเด็กพิการในจังหวัดขอนแกน 

2.3 เปนการบริการทางวิชาการหรือบริการ
ดานสุขภาพแกชุมชน สังคมและนํามาสูการวิจัย 
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ขอมูลจากการศึกษาครั้งน้ีจะเปนประโยชนแก
ครูที่โรงเรียน ผูปกครอง และสถานีอนามัยที่รับผิด 
ชอบเพ่ือเปนแนวทางในการควบคุมปองกันและรักษา
เหาตอไป 
 

3. วิธีการศึกษาวิจัย 
3.1 การพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง 

การศึกษาครั้งน้ีเพ่ือคํานึงถึงศักด์ิศรีความ
เปนมนุษย ความยุติธรรม และความถูกตอง โครงการ
และระเบียบวิธีการวิจัยไดรับการพิจารณาและรับรอง
จากคณะอนุกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน มธ. ชุด
ที่ 1 คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 
อนุมัติใหเมื่อวันที่ 14 กันยายน 2550 

3.2 กลุมตัวอยาง  
นักเรียนพิการช้ันประถมศึกษาและมัธยม 

ศึกษาที่โรงเรียนสําหรับเด็กพิการแหงหน่ึงในจังหวัด
ขอนแกน โดยศึกษาในเพศหญิงที่กรอกใบยินยอมให
ความรวมมือในการใหตรวจเหา 

3.3 วิธีการศึกษา 
ทําการขออนุญาตผูอํานวยการโรงเรียน

และแจกแบบฟอรมยินยอมเขารวมโครงการใหเด็ก
นักเรียนทุกคน หลังจากไดรับอนุญาตจึงนําแบบสอบ 

ถามแจกใหนักเรียนที่สามารถกรอกขอมูลดวยตัวเอง
ได หรือใชวิธีสัมภาษณในกรณีที่เด็กไมสะดวกในการ
กรอกขอมูล เมื่อไดแบบสอบถามที่กรอกเสร็จแลว
นักเรียนหญิงแตละคนจะไดรับการตรวจเหาจากการดู
ดวยตาเปลาวามีตัวหรือไขเหาอยูบนเสนผมหรือไม 
โดยการใชมือแหวกเสนผมทุก ๆ 2-3 ซม. ทั่วทั้งศีรษะ
ใชเวลาประมาณ 4-5 นาที ตอการตรวจหน่ึงคน 

3.4 วิเคราะหขอมูล 
วิเคราะหขอมูลหาอัตราการเปนเหาโดยใช

สถิติรอยละและความสัมพันธระหวางอัตราการเปน
เหากับระดับการศึกษา ความพิการ ความถ่ีของการ
สระผม และความถ่ีของการนําหมอนและผาหมผ่ึง
แดดโดยวิธี Chi-square test ซึ่งถาความถ่ีในเซลลของ
การทดสอบใดมีคานอยกวา 5 จะมีการทดสอบ Fisher 
exact test ดวยทุกครั้งเพ่ือความถูกตอง  
 

4. ผลการศึกษา 
เด็กพิการท้ังหมด 113 คน ชาย 55 คน หญิง 58 

คน เด็กหญิงที่ยินยอมใหตรวจเหาและกรอกแบบสอบ 
ถาม 38 คน (คิดเปนรอยละ 66 ของนักเรียนหญิง
ทั้งหมด) พบมีเหาหรือไขเหา 20 คน คิดเปนรอยละ 
52.6      ปจจัยดานระดับการศึกษา      ระดับความพิการ  

 
ตารางที่ 1 ความสัมพันธระหวางความชุกของการเปนโรคเหากับระดับการศึกษาและความพิการ (มีผูกรอก

ขอมูล 36 คน) 
 

 

ปจจัยที่ศึกษา  
กลุมเด็กที่ไมเปนโรคเหา  

จํานวน (%) 
กลุมเด็กที่เปนโรคเหา 

จํานวน (%) 
P-value 

 

ระดับการศึกษา 
ประถม-มัธยมตน 14 (51.85) 13 (48.15)  

p>0.05 
มัธยมปลาย 2 (22.22) 7 (77.78) 

 

ความพิการ 
ทางรางกาย 11 (45.83) 13 (54.17)  

p>0.05 
ทางรางกายและสติปญญา 5 (41.67) 7 (58.33) 
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ความถ่ีของการสระผม และความถ่ีของการนําหมอน
และผาหมผ่ึงแดดไมมีความสัมพันธกับการเปนโรค
เหา จากการสอบถามประวัติการคันหนังศีรษะพบวา 
นักเรียนหญิงสวนใหญรอยละ 76.3 เคยมีอาการคัน
หนังศีรษะในรอบหน่ึงเดือนที่ผานมา ในสวนของ
ความรูสึกตอเพ่ือนที่เปนโรคเหา สวนใหญประมาณ
รอยละ 79.22 ไมรังเกียจเพื่อนที่เปนโรคเหา รายละ 
เอียดแสดงในตารางที่ 1-5 
 
ตารางที่ 2 ความสัมพันธระหวางความชุกของการ

เปนโรคเหากับความถ่ีของการสระผม 
 

จํานวนคร้ังที่
สระผมใน 
1 สัปดาห 

เด็กที่ไมเปน
โรคเหา 

จํานวน (%) 

เด็กที่เปนโรค
เหา 

จํานวน (%) 

 
P-value 

1-2 ครั้ง 
3-4 ครั้ง 
5-7 ครั้ง 
> 7 ครั้ง 

3 (27.3) 
3 (60.0) 
8 (66.7) 
4 (40.0) 

8 (72.7) 
2 (40.0) 
4 (33.3) 
6 (60.0) 

P>0.05 

 
ตารางที่ 3 ความสัมพันธระหวางความชุกของการเปน

โรคเหากับความถ่ีของการนําหมอนและผา
หมผ่ึงแดด 

 

จํานวนคร้ังที่นํา
หมอนหรือผา
หมผ่ึงแดดใน 

1 เดือน 

 

เด็กที่ไม
เปนโรคเหา 
จํานวน (%) 

 

เด็กที่เปน
โรคเหา 

จํานวน (%) 

 
 

P-value 

1 ครั้ง 
2 ครั้ง 
4 ครั้ง 
> 4 ครั้ง 
ไมเคยผ่ึงแดดเลย 

 5 (33.33) 
 6 (54.55) 
 4 (100.00) 
 1 (25.00) 
 2 (50.00) 

10 (66.67) 
  5 (45.45) 
  0 (00.00) 
  3 (75.00) 
  2 (50.00) 

p>0.05 

ตารางที่ 4 สัดสวนของนักเรียนหญิงและชายที่เคยมี
ประวัติอาการคันและไมมีอาการคันหนัง
ศีรษะในชวงหน่ึงเดือนที่ผานมา 

 

เพศ คัน (%) ไมคัน (%) 
ชาย 7 (18.4) 31 (81.6) 
หญิง 29 (76.3) 9 (23.7) 
รวม 36 (47.4) 40 (52.6) 

 
ตารางที่ 5 สัดสวนของนักเรียนหญิงและชายท่ีรังเกียจ

และไมรังเกียจเพื่อนที่มีเหา 
 

 

เพศ 
รังเกียจ 

จํานวน (%) 
ไมรังเกียจ 
จํานวน (%) 

ชาย 9 (23.06) 30 (76.92) 
หญิง 7 (18.42) 31 (81.58) 
รวม 16 (20.77) 61 (79.22) 

 

5. วิจารณผล 
ความชุกของการเปนโรคเหาในเด็กนักเรียน

พิการในการศึกษาครั้งน้ีคอนขางสูงและใกลเคียงกับที่
เคยศึกษาในเด็กนักเรียนที่จังหวัดอื่น ๆ ในประเทศ 
ดังแสดงในตารางท่ี 6 ความชุกที่สูงดังกลาวอาจเกิด
จากเปนโรคที่ถูกมองขามและไมไดตระหนักถึงผล 
กระทบที่เกิดขึ้นในเด็กเทาที่ควร โดยไปมุงแกปญหา
สุขภาพดานอื่น ๆ ที่มองวามีความสําคัญมากกวา ใน
สวนของเด็กนักเรียนที่มีเหาก็อาจไมกลาแจงครูหรือ
ผูปกครองใหทราบ ยกเวนตอเมื่อมีอาการท่ีรุนแรงจน
เกิดภาวะแทรกซอน ในการศึกษาครั้งน้ีเด็กสวนใหญ
มีประวัติเคยมีอาการคันหนังศีรษะในชวงหน่ึงเดือนที่
ผานมาอาจจะเปนขอมูลบงบอกถึงการดูแลความ
สะอาดของเสนผมและหนังศีรษะของเด็กที่ยังไมดี
เทาที่ควร ซึ่งสาเหตุของอาการคันดังกลาวอาจมาจาก
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การเปนเหาหรือติดเช้ือรา อาการคันจะทําใหเกิดความ
รําคาญและวิตกกังวล ทําใหมีผลตอการเรียนรูของเด็ก
ในช้ันเรียน รวมท้ังการพัฒนาการดานรางกายและ
จิตใจ เด็กที่มีเหาสามารถแพรเหาไปสูเพ่ือน ๆ ไดงาย
เมื่อมีความใกลชิดหรือมีกิจกรรมรวมกันทั้งในและ
นอกหองเรยีน สําหรับโรงเรียนที่ศึกษานี้เปนโรงเรียน
ประจํา โอกาสใกลชิดกันของเด็กจะมีมากกวาเด็กที่
ไปกลับระหวางบานและโรงเรียน ทําใหโอกาสใน
การติดเหาในโรงเรียนมีมากขึ้น จากการตอบแบบ 
สอบถามพบวาปจจัยดานความถ่ีของการสระผมไมมี
ความสัมพันธกับการมีเหา อาจเปนไปไดวาการสระ
ผมของเด็กพิการแตละครั้งอาจไมมีประสิทธิภาพและ
ไมสะอาดเพียงพอเน่ืองจากความไมพรอมดานสรีระ
รางกายของเด็ก ซึ่งปจจัยดานความพิการตอประสิทธิ 
ภาพการดูแลหนังศีรษะและเสนผมน้ีนาจะมีการศึกษา

ในรายละเอียดตอไป แตอยางไรก็ตามเคยมีการศึกษา
ในเด็กรางกายปกติที่ผานมา พบวาความถ่ีของการ
สระผมท่ีบอยมีอัตราการพบเหาที่นอยลง [1] สวน
พฤติกรรมการนําหมอนและผาหมผ่ึงแดด พบวาเด็ก
สวนใหญนําผ่ึงแดดเพียงเดือนละ 1 ครั้ง และมีบางคน
ไมเคยนําออกไปผ่ึงแดดเลย ซึ่งอาจจะเปนแหลงของ
การสะสมเหารวมทั้งไรฝุน ผลจากการถามความ
คิดเห็นตอเพ่ือนมี่มีเหาพบวาสวนใหญทั้งชายและ
หญิงไมรังเกียจเพ่ือนที่มี เหา ถือวานาจะเปนขอดี
เพราะจะทําใหความรูสึกของคนที่มีเหาไมอายหรือ
รูสึกวาถูกรังเกียจ ซึ่งจะเปนประโยชนตอการตรวจ
เหาในเด็กคนอื่น ๆ เพ่ือประโยชนในการรักษาตอไป 
แตเคยมีการศึกษาที่ผานมาในอดีตที่เด็กสวนใหญ
รังเกียจคนที่มีเหา [4] 

 

 
ตารางที่ 6 รายงานสํารวจความชุกของโรคเหาในประเทศไทย 

 

ปที่รายงาน (พ.ศ.) สถานที่สํารวจเหาในนักเรียน อุบัติการณ (รอยละ) ศึกษาโดย 
2526 อ.ปากชอง จ.นครราชสีมา 58-74 ประคอง และคณะ [6] 
2531 เด็กนักเรียนชนบทในภาคตาง ๆ  อุษาวดี และคณะ [4] 

- ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 57.70 
- ภาคใต 52.30 
- ภาคกลาง 44.10 
- เหนือ 36.60 

2532 จังหวัดประจวบคีรีขันธ 52.40 อุษาวดี และคณะ [11] 
พะเยา 38.01 อุษาวดี และคณะ 
บุรีรัมย 69.07 อุษาวดี และคณะ 
พังงา 43.94 อุษาวดี และคณะ 

2535 จังหวัดมหาสารคาม 42.60 วีรยุทธ และคณะ [12] 
2547 จังหวัดสมุทรปราการ 26.00 สุภาภรณ และคณะ [13] 
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จากการท่ีโรคเหาเปนปญหาสุขภาพที่พบบอย
ในเด็กนักเรียน ในบางประเทศถึงกับมีนโยบายในการ
ควบคุมเหาอยางชัดเจนและเปนรูปธรรม เชน ในรัฐ
วิกตอเรีย ประเทศออสเตรเลีย ไดกําหนดนโยบายและ
กลยุทธในการควบคุมเหา [9] และในประเทศอิหราน
โรคเหาในชุมชนเปนโรคหนึ่ งที่ตองรายงานกับ
กระทรวง นอกจากน้ีเด็กนักเรียนกอนเขาศึกษาใน
โรงเรียนทุกคนตองผานการตรวจเหากอน [10] ซึ่ง
รูปแบบการควบคุมเหาดังกลาวสามารถนํามาประยุกต 
ใชที่โรงเรียนในประเทศไทยได โดยอาจจะมีการตรวจ
เหาในโรงเรียนเดือนละครั้ง มีการตรวจเหาเด็กเมื่อแรก
รับเขาศึกษา รวมทั้งเมื่อมีการเปดภาคเรียนควรมีการ
ตรวจเหานักเรียนทุกคน เมื่อพบเด็กที่เปนโรคเหาควร
มีการประสานงานหรือแจงหนวยงานดานสุขภาพที่
ดูแลรับผิดชอบเพื่อดําเนินการรักษาตอไป 
 

6. กิตติกรรมประกาศ 
งานว ิจ ัย นี ้ได ร ับท ุนสนับสนุนจาก  คณะ
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การตรวจเหาในเด็กนักเรียน และขอขอบคุณครูที่ให
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