
บทที่ 1

บทนำ

ความเป็นมาและความสำคัญข,องปัญหา(Background and

เด็กเป็นทรัพยากรอันล้ําค่าของประเทศ เป็นผู้สมควรได้รับการดูแลเอาใจใส่และถนอมเล้ียงดู 
อย่างใกล้ชิด เพ่ือเป็นพลังสร้างสรรอนาคตของประเทศ อย่างไรก็ตามในสภาพปัจจุบันเด็กไทยจำนวน 
มาก โดยเฉพาะจากครอบครัวเกษตรกรรมในชนบทยังขาดโอกาสในการศึกษาและถูกภาวะเศรษฐกิจ
บีบค้ันให้ต้องออกจากบ้านจากพ่อแม่ ก้าวเข้ามาส่ตลาดแรงงานเพื่อต่อล้ด้ินรนทำงานหารายได้มาเล้ียง 
ดูตนเอง รวมไปถึงการช่วยเหลือจุนเจือครอบครัวด้วย ความจำเป็นที่เด็กต้องทำงานก่อนวัยอันควร ท้ังท่ี 
เด็กเหล่าน้ียังอยู่ในวัยเรียนและไม่มีความพร้อมในทุกด้านที่จะประกอบอาชีพ เป็นอุปสรรคต่อการพัฒนา 
ทางด้านร่างกาย จิตใจ และสติปัญญาของเด็กซ่ึงจะเติบโตเป็นผู้ลืบทอดภาระหน้าท่ีของลังคม

จากการสำรวจและวิจัยเกี่ยวกับปัญหาการใช้แรงงานเด็กที่มีอยู่ในปัจจุบันชี้ให้เห็นถึงข้อค้นพบ 
ที่สอดคล้องกันซ่ึงสามารถสรุปปัญหาได้คือ ๓

1. ปัญหาการใช้แรงงานอย่างไม่เป็นธรรม ซึ่งนายจ้างไม่ปฏิบัติตามกฎหมายคุ้มครองแรงงาน 
เช่นชั่วโมงการทำงาน เวลาพัก วันหยุด สวัสดิการต่างๆค่าจ้าง ตามที่กฎหมายกำหนด หรือในสถาน 
ประกอบการบางแห่งมีการกักขังหน่วงเหน่ียว กระทำทารุณ

2. ปัญหาทุพโภชนาการ เด็กท่ีทำงานมักจะอาลัยอยู่กับนายจ้าง อาหารที่นายจ้างจัดให้ส่วนใหญ่ 
มักไม่มีคุณค่า ส่วนเด็กที่ไม่ได้อยู่กับนายจ้างและมาจากครอบครัวที่ยากจน ขาดความรู้ด้านโภชนาการ 
ได้รับอาหารที่มีคุณค่าน้อย เนื่องจากได้รับค่าจ้างน้อยจะทำให้เด็กมีปัญหาด้านทุพโภชนาการซึ่งมีผล 
โดยตรงต่อสุขภาพและการเจริญเติบโตของร่างกาย

3. ปัญหาสุขภาพอนามัยของเด็กท่ีพักอาลัยอยู่กับนายจ้าง นายจ้างมักจะจัดอาหาร ท่ีพัก 
ตลอดท้ังสิงแวดล้อมต่าง  ๆ ท้ังท่ีทำงานและท่ีพักไม่ถูกสุขลักษณะ บางประ๓ ทกิจการต้องยืนหรือน่ัง 
ทำงานในอัริยาบถเดียวตลอดท้ังวัน นายจ้างไม่ให้ความสนใจในด้านนันทนาการหรือพัฒนาการของเด็ก 
ทำให้เด็กมีปัญหาต้านสุขภาพอนามัยและสุขภาพจิต

4. การประสบอันตรายจากการทำงาน แรงงานในกลุ่มอายุ 15 ปีหรือตํ่ากว่า จะได้รับบาดเจ็บ 
มากท่ีสุด ทั้งน้ีเน่ืองมาจากสถานประกอบการขนาดเลิกมักขาดเครองป้องกัน

5. ปัญหาการขาดโอกาสทางการศึกษาและพัฒนาอาชีพ เด็กท่ีทำงานส่วนมากจะไม่ได้รับการ 
ศึกษา หรือได้รับการศึกษาเพียงระดับประถมศึกษาร้อยละ 83.9 มีปัญหาเรองการอ่านออกเขียนได้ นอก 
จากนี้ภาวะการทำงานที่เกินวันละ 8 ช่ัวโมง การพักผ่อนไม่เพียงพอ อาหารที่ขาดคุณค่า
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เด็กเหล่านี้มืความอ่อนแอท้อถอยและเหนื่อยล้าเกินกว่าที่จะคิดศึกษาต่อในระบบโรงเรียนและนอกระบบ 
โรงเรียน นั่นหมายถึงเด็กที่อยู่ในวัยเรียนแต่ขาดโอกาสที่จะพัฒนาอาชีพให้เป็นแรงงานที่มัฝึมือ และนับ 
เป็นอุปสรรคสำคัญต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของเด็กในอนาคต

6. ปัญหาการปรับตัว เด็กท่ีทำงานในช่วงวัยท่ีกำลังเจริญเติบโตเป็นวัยรุ่นเป็นช่วงท่ีมืการเปลี่ยน 
แปลงทั้งทางร่างกายและอารมณ์ การที่เด็กต้องทำงานอยู่ในสถานที่ทำงานห่างไกลครอบครัวญาติพี1 
น้อง ย,อมทำให้พัฒนาการของเด็กมีปัญหา ซึ่งเหตุต่างๆ เหล่านี้มีผลโดยตรงต่อการปรับตัวทาง 
สังคมของเด็ก

7. ปัญหาแรงงานขาดคุณภาพ จากปัญหาท่ีเกิดขึ้นในแต่ละประเด็น กล่าวรวมได้ว่าเด็กทั้งใน 
ซนบทและในเมืองออกจากโรงเรียนก่อนวัยอันควรและขาดการเตรียมตัวเพ่ือทำงานประกอบอาชีพ ด้วย 
เหตุผลต่างๆ ทำให้เกิดปัญหาประชากรขาดคุณภาพในด้านการศึกษา อันหมายถึงการที่เด็กขาดโอกาส 
ในการเรียนรู้เกี่ยวกับสิทธิ หน้าท่ี และความรับผิดชอบของพลเมืองดี นอกจากน้ีขาดโอกาสในการัฝืกฝน 
อาชีพเมื่อแรกเข้าทำงานก็เป็นแรงงานไร้ฝิมือ ได้รับค่าจ้างต่ํา |2)

ข้อมูลจากสำนักงานสถิติแห่งชาติ รายงานความต้องการเรียนต่อของเด็กและเยาวชน ปีพ.ศ. 
2542(3) พบอัตราเด็กผูใม่ได้เข้าเรียนหนังสือคิดเป็น 8.4 % ซึ่งมืท่ีอยู่อาคัยนอกเขตเทศบาลมากกว่าใน 
เขตเทศบาล สาเหตุที่ไม่ได้เรียนหนังสือเน่ืองมาจากไม่มืทุนทรัพย์ ร้อยละ 53.5

ข้อมูลจากสำนักงานศึกษาธิการจังหวัดเชียงราย สถิติการสืกษ'า ศาสนาและวัฒนธรรม จังหวัด 
เชียงราย'41 พบว่าในปีการสืกษา 2539 - 2543 นักเรียนท่ีจบชั้นประถมคิกษาปีท่ี 6 ท่ีไม่ได้เรียนต่อช้ัน 
มัธยมตอนต้น ประมาณร้อยละ 4.62, 5.81, 4.07, 3.42 และ 9.30 ตามลำคับนักเรียนท่ีจบช้ันมัธยม 
คิกษาตอนต้นที่ไม่ได้ศึกษาต่อชั้นมัธยมคิกษาตอนปลายและระคับอาชีวศึกษา ประมาณร้อยละ 3.27, 
6.23, 17.37,7.66 และ 11.40ตามลำดับ(ตารางที่ 1.1)

ตารางท่ี 1.1 จำนวนเด็กท่ีไม่ได้เรียนต่อ ม.1 และม.4 จังหวัดเชียงราย ปีการศึกษา 2539 -  2544

ระดับการคิกษา จ  2539 จ 2540 ปี 2541 ป ี 2542 ป ี 2543 จ  2544
จบประถมศึกษาปีที่ 6 16,387 16.434 16,263 16,426 16,599 -
เรียนต่อมัธยมศึกษาปีที่ 1 - 15,630 15,480 15,601 15,865 15,056

จบประถมศึกษาปีที่ 6 ไม่เรียนต่อ - 757 954 662 561 1,543

ร้อยละของเด็กที่ไม่ได้เรียนต่อ - 4.62 5.81 4.07 3.42 9.30

จบมัธยมศึกษาตอนต้น 12,800 13,972 13,448 13,467 13,225 -
เรียนต่อมัธยมศึกษาปีที่4 
(ลายสามัญ/อาขีพ)

- 12,382 13,102 11,112 12,436 11,717

จบมัธยมศึกษาตอนต้น ไม่เรียนต่อ - 418 870 2,336 1.031 1,508

ร้อยละของเด็กที่ไม่ได้เรียนต่อ - 3.27 6.23 17.37 7.66 11.40



ข้อมูลจากกระทรวงแรงงานและสวัสดิการสังคม การสำรวจข้อมูลสวัสดิการสังคมระดับครัว 
เรือนท่ัวประเทศ 2542 พบเด็กอายุต่ํากว่า15 ปีเข้าส่ตลาดแรงงานจำนวน 287,764 คน จาก7,557,786 
ครัวเรือน แยกตามรายภาคดังนี้ภาคเหนือ 66,669 คนภาคกลาง 31,334 คน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
136,379 คน และภาคใต้ 53,382 คน ซึ่งจังหวัดเชียงรายพบว่ามีจำนวน 2,417 คน และแรงงานเด็ก 
อายุตํ่าก1ว่า 18 ปีพบจำนวนประมาณ 2,653 คนคิดเป็นร้อยละ 1.3 ของเด็กกลุ่มอายุเดียวกันท้ังหมดใน 
จังหวัดเชียงราย,5’ แรงงานเด็กประมาณร้อยละ 49.8 ทำงานในภาคเกษตรกรรม และร้อยละ 50.2
ทำงานนอกภาคเกษตรกรรม (6)

จังหวัดเชียงรายเป็นจังหวัดหน่ึงท่ีมีการเคลื่อนย้ายแรงงานเด็กสูงสัดส่วนแรงงานเด็กเคลื่อนย้าย 
72.1% แรงงานท่ีอยู่ในท้องถิ่น 27.9%(71 และเป็นเป้าหมายของกระทรวงแรงงานและสวัสดิการสังคมใน 
การศึกษาเรืองการส่งเสรืมการมีงานทำ

จากผลการวิจัยท่ีผ่านมาพบว่า การศึกษาวิจัยด้านระบบสวัสดิการสำหรับแรงงานเด็กได้รับการ 
พัฒนาน้อย กิจกรรมต่างๆ ที่ดำเนินการโดยหน่วยงานรัฐยังขาดความต่อเน่ืองและขาดความชัดเจนเรือง 
การจัดสรรทรัพยากร อันเนื่องมาจากเง่ือนไขของตัวแรงงานเด็กและหน่วยงานท่ีให้บริการซึ่งมีผลทำให้
เด็กไม่ได้รับบริการ เซ่น เวลาว่างของแรงงานเด็ก, การรับรู้เก่ียวกับบริการ, การเห็นความสำคัญของ 
นายจ้าง ความยืดหยุ่นของระบบบริการและบุคลากรวิชาชีพ,8’ นอกจากน้ันการศึกษาที่ผ่านมาเกี่ยวกับ 
แรงงานเด็กในประเทศไทยพบว่าส่วนใหญ่จะทำการศึกษาเด็กที่ทำงานอยู่นอกครัวเรือน เน่ืองมาจากแรง 
งานเหล่าน้ีมักจะถูกใช้แรงงานอย่างไม่เป็นธรรม

จากรายงานความครอบคลุมของหสักประกันสุขภาพ ปี 2543 พบว่าประชาชนยังไม่สามารถเข้า 
ถึงบริการท่ีได้มาตรฐานอย่างท่ัวถึงทุกคน แม้รัฐบาลจะพยายามท่ีจะส่งเสริมให้ประชาชนเข้าถึงบริการให้ 
มากขึน ดังเห็นได้จากโครงการสวัสดิการการรักษาพยาบาลผู้มีรายได้น้อยและบุคคลท่ีสังคมควรช่วย 
เหลือเก้ือกูล โครงการสวัสดิการรักษาพยาบาลแก่ข้าราชการและพนักงานรัฐวิสาหกิจ โครงการประกันสุข 
ภาพภาคบังคับ(ประกันสังคม/กองทุนเงินทดแทน) โครงการบัตรสุขภาพโดยสมัครใจ มีความครอบคลุม 
ร้อยละ40.8, 12.0, 9.4 และ17.5 ตามลำดับ แต่ยังมีประชาชนอีกร้อยละ20.3ท่ียังไม่มีหลักประกัน 
สุขภาพ,9’ และจากการศึกษาของบNDP(บทited Nations Development Programme) เรืองรายงาน
การพัฒนาคนของประเทศไทย ปี พ.ศ. 2542(10) พบว่า จังหวัดเชียงรายเป็นจังหวัดท่ีมีความขัดสน 
มากทางด้านสุขภาพอนามัย

ด ังน ั้นผ ู้ว ิจ ัยจ ึงสนใจเก ี่ยวก ับเด ็กท ี่ทำงานและไม ่ได ้เร ียนในระบบโรงเร ืยน ซึ่งเป ็นผ ู้ด ้อยโอกาส
ในเรืองสถานภาพการทำงานของแรงงานเด ็กไทยที่ทำงานทั้งในภาคเกษตรกรรม อ ุตสาหกรรม และอื่นๆ
ของจ ังหวัดเช ียงราย จากการศึกษาที่ผ ่านมา พบว่าม ีการศึกษาจำนวนแรงงานเด็กเฉพาะในกลุ่มอายุ
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ต่ํากว่า 15 ปี และกลุ่มแรงงานเด็กท่ีมีอายุ 15 -  18 ปี ท่ีทำงานนอกภาคเกษตรกรรม ส่วนสถานภาพการ 
ทำงานน้ันมีการศึกษาเฉพาะในกลุ่มท่ีทำงานนอกภาคเกษตรกรรมเท่าน้ัน นอกจากน้ีผู้วิจัยยังสนใจ
ศึกษาถึงสภาวะทางสุขภาพและการเข้าถึงบริการด้านสุขภาพ รวมถึงปัญหาและอุปสรรคในการเข้าถึง 
บ'!การด้านสุขภาพของแรงงานเด็กไทยท้ังในและนอกภาคเกษตรกรรม ซ่ึงเป็นเด็กท่ีทำงานท้ังในและ 
นอกครัวเรือนของตนเองและอาศัยอยู่ในพ้ืนท่ีจังหวัดเชียงราย ยัง1โม่มีผู้'ใดศึกษา คาดว่าผลการศึกษา 
คร้ังน้ีสามารถนำใปใข้ในการกำหนดแผนงานของหน่วยงานท่ีให้บรืการแก่แรงงานเด็ก เพ่ือปรับปรุงแก้ไข 
และพัฒนาเพ่ือให้กลุ่มเป้าหมายสามารถเข้าถึงบริการสุขภาพ ซ่ึงจะส่งผลถึงการมีสุขภาพและคุณภาพ 
ชีวิตท่ีดีของแรงงานเด็ก ผู้ซ่ึงจะก้าวเป็นผู้ใหญ่อันเป็นกำลังของประเทศต่อไป

คำถามการวิจัย (Research Questions)

1. แรงงานเด็กไทยในจังหวัดเชียงรายปี 2544 เป็นเท่าใด และแยกตามประ๓ ทงานเป็นอย่างไร
2. ปัจจัยส่วนบุคคล สถานภาพการทำงาน สภาพครัวเรือน และภาวะสุขภาพของแรงานเด็ก 

ไทยในจังหวัดเชียงราย ปี 2544 เป็นอย่างไร
3. อัตรากา?ใช้สิทธิบัตรในการรับบริการสุขภาพอนามัยของแรงงานเด็กไทยในจังหวัดเชียงราย 

ปี 2544เป็นเท่าใด
4. ชนิดของบริการสุขภาพอนามัยที่แรงงานเด็กไทยในจังหวัดเชียงรายไปใช้บริการปี 2544 เป็น 

อย่างไร
5. การเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานเด็กในจังหวัดเชียงรายเป็นอย่างไร
6. ปัจจัยส่วนบุคคล สถานภาพการทำงาน สภาพครัวเรือน และภาวะสุขภาพของแรงงานเด็ก 

มีผลต่อการเข้าถึงบริการด้านสุขภาพอย่างไร
7. ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะในการเข้าถึงบริการด้านสุขภาพของแรงงานเด็กไทยใน 

จังหวัดเชียงรายเป็นอย่างไร

วัตถุประสงค์การวิจัย (Objectives)

วัตถุประสงค์ทั่วไป
เพื่อศึกษาสถานภาพการทำงาน, การเข้าถึงบริการด้านสุขภาพ รวมถึงปัญหา อุปสรรค และ 

แนวทางการแก้ไขปัญหาในการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานเด็กไทยในจังหวัดเชียงราย ปี 2544

วัตถุประสงค์เฉพาะ
1. เพ่ือสำรวจปริมาณของแรงงานเด็กไทยในจังหวัดเชียงรายแยกตามประ๓ ทงาน
2. เพื่อศึกษาปัจจัยส่วนบุคคล สถานภาพการทำงาน สภาพครัวเรือน และภาวะสุขภาพของ 

แรงงานเด็กไทยในจังหวัดเชียงราย



3. เพ่ือศึกษาอัตราการใช้สิทธิบัตรในการรับบริการสุขภาพอนามัยของแรงงานเด็กไทยใน 
จังหวัดเชียงราย

4. เพ่ือศึกษาชนิดของบริการสุขภาพอนามัยที่แรงงานเด็กในจังหวัดเชียงรายไปใช้บริการใน 
ปี 2544

5. เพื่อศึกษาการเข้าถึงบริการด้านสุขภาพของแรงงานเด็กในจังหวัดเชียงราย
6. เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบการเข้าถึงบริการด้านสุขภาพของแรงงานเด็กในจังหวัดเชียงรายตาม 

ปัจจัยส่วนบุคคล, สภาพครัวเรีอนของเด็ก, สถานภาพการทำงาน และภาวะสุขภาพท่ี 
แตกต่างกัน

7. เพ่ือศึกษาปัญหา, อุปสรรค และข้อเสนอแนะในการเข้าถึงบริการด้านสุขภาพของแรงงาน 
เด็ก

สมมติฐานของการวิจัย (Hypotheses)

การเข้าถึงบริการด้านสุขภาพแตกต่างกันตาม ปัจจัยส่วนบุคคล 1 สภาพครัวเรือน , สถานภาพ 
การทำงาน และภาวะสุขภาพ

กรอบแนวคิดในการวิจัย (Conceptual Framework)

แผนภูมิท่ี 1.1 กรอบแนวคิด
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ข้อตกลงเบ้ืองต้น (Assumption)

ระดับคะแนนการเข้าถึงบริการด้านการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร การเดินทาง ระยะเวลา คุณภาพ 
บริการ และค่าใช้จ่ายในการรับบริการ (1 -  5) เป็น Ordinal Scale จะพิจารณาตัวแปรว่ามีอันตรภาค 
ช้ันแต่ละอันตรภาคช้ันเท่ากัน ( Equal interval ) และถือว่าค่าของคะแนนเดียวกันของแต่ละคนไม่แตก 
ต่างกัน เพ่ือจัดข้อมูลเป็น Interval Scale ต่อไป

คำสำกัญ (Key Words)

Work Situation, Accessibility, Health Services, Thai Child Labour 

นิยามเฉพาะของคำกัพทในการวิจัย (Operational Definition)

1. แรงงานเด็ก หมายถึง เด็กไทยท่ีมีอายุต่ํากว่า 18 ปีบริบูรณ์ซึ่งไม่ได้เริยนอปูในระบบโรงเรียน 
และทำงานโดยได้และไม่ได้รับค่าตอบแทนในการทำงาน ในภาคเกษตรกรรม อุตสาหกรรมการผลต 
พานิซยกรรมและบริการ และงานขนส่ง

2. ผูใม่ได้เรียนหนังสือ หมายถึง บุคคลท่ีไม่ได้เข้ารับการศึกษาในระบบโรงเรียนในปีการศึกษา
2544

3. สถานภาพการทำงาน หมายถึง ประ๓ ทของงาน ชั้วโมงการทำงานและระยะเวลาพัก อายุ 
การทำงาน รายได้และสวัสดิการต่างๆ รวมถึงความรู้สึกกับงานท่ีทำ

4. การบริการด้านสุขภาพ ได้แก่ กิจกรรมด้านการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันควบคุมโรค 
การรักษาพยาบาล และการพินฟูสภาพ

5. การเข้าถึงบริการด้านสุขภาพ หมายถึง ความลามารถท่ีแรงงานเด็ก จะได้รับการบริการ 
ทางด้านสุขภาพท่ีถูกเวลา ถูกสถานท่ี ตามสิทธิชั้นพื้นฐานด้านสุขภาพของคนไทยในด้านการรับรู้ข้อมูล 
ข่าวสาร การเดินทาง ระยะเวลา ชนิดของบริการ คุณภาพของบริการ ค่าใช้จ่ายในการรับบริการ

ข้อจำกัดในการวิจัย (Limitation)

ไม่มีข้อจำกัดในการวิจัย

ปัญหาทางจริยธรรม (Ethical Considerations)

การศึกษาครั้งน ี้เป ็นการวิจ ัยเช ิงพรรณนา ไม ่ได ้ใส ่ส ิ่งแทรกแซงหรีอการทดลองใดๆ ให ้ก ับกลุ่มท ี่
ศึกษา จ ึงไม ่ม ีป ัญ หาทางจริยธรรม



ผลหรีอประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับจากการวิจัย (Expected benefit & Application)
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นำผลการสืกษาที่ได้เสนอต่อผู้บริหารของสำนักงานแรงงานและสวัสดิการสังคมจังหวัด 
กรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงานจังหวัด สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เพ่ือ 
นำไปใชในการจัดทำแผนพัฒนา ปรับปรุงสวัสดิการและการให้บริการด้านสุขภาพแก่แรงงานเด็กอย่างมี 
ประสิทธิภาพ

อุปสรรคและมาตรการในการแก้ไข (Obstacles and Strategies to Solve the Problem)

การเก็บข้อมูลและการบันทึกของผู้ช่วยเก็บรวบรวมแบบสอบถามอาจจะแตกต่างกัน ป้องกัน 
โดยการแกอบรมการเก็บรวบรวมข้อมูล ตามข้อคำถามต่างๆ และการจดบันทึกคำตอบ
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