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Abstract

Objective: The aims of this study were to determine the factors affecting the 

developmental statusof children 9, 18, 30, 42 and 60 months, the factors relating  

primary caretakers to use Developmental Surveillance and Promotion Manual (DSPM) 

and primary caretaker satisfaction on DSPM usage and the child development  

promotion project management system.

Methods: This study is a mixed method research consisting of a quantitative 

study using questionnaire and child development screening by DSPM in a primary 

caretakers and children age 9, 18, 30, 42 and 60 months, with a total of 3,970 samples. 

While the qualitative study used in-depth interviews,the sample consisted of 

164 health professionals.

Results: The results showed that 46.9% of early childhood was normal 

development. According to classify by age, children aged 9, 18, 30, 42 and 60 months 

had normal development in 70.0%, 47.4%, 37.8%, 38.2%, and 41.6%, respectively. 

For the factors affecting developmental status were statistically significant, there were 

included health regional, age, and gender of child, father’s education, parent-child 

relationship status, child’s emotional background and DSPM usual behavior of the 

primary caretakers. As the factors relating primary caretakers to use DSPM was statistically 

significant were health regional, age of child, primary caretaker’s attributes, receiving a 

child support subsidy, and professional and health volunteer’s explanation to use DSPM.  

Also, founded that 49.3% of primary caretakers had a high level of satisfaction with use 

of the DSPM. The project has been defined as a policy to practitioners at the provincial, 

district, and sub-district level, and driving the operation through the subcommittee on 

the promotion of early childhood development at the provincial level and the network 

of four main ministries. Moreover, the professional need to development through training, 

exchange of knowledge and supervision. 
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Conclusion: There was accelerate the creation of a system to track the  

acquisition until use of DSPM. There was effective at the health regional, provincial, 

district and sub-district level. That enhancing skills in the use of DSPM manuals  

and referrals to parents, postnatal professional and healthy child’s clinics. In addition, 

parents, caretakers, health volunteers and network partnerships should be encouraged 

to be aware and have knowledge about to use the DSPM.
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บทคััดย่่อ

วััตถุุประสงค์์: เพื่่�อศึึกษาปััจจััยท่ี่�มีีผลต่่อสถานะพััฒนาการของเด็็กอายุุ 9, 18, 30, 42, 

60 เดืือน ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการใช้้คู่่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กปฐมวััย 

(DSPM) ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลักั ความพึงึพอใจการใช้คู้่่�มืือ DSPM ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักและระบบการบริหิารจััดการ

โครงการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กฯ

วััสดุุและวิิธีีการ: งานวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการศึึกษาแบบผสมผสานประกอบด้้วยการศึึกษา 

เชิิงปริิมาณในกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�เป็็นผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักและเด็็กที่่�มีีอายุุ 9,18,30,42,60 เดืือนจำนวน 3,970 คน

ด้ว้ยการสััมภาษณ์์ตามแบบสอบถามและคัดักรองพัฒันาการเด็็กด้ว้ยคู่่�มืือ DSPM การศึกึษาเชิงิคุณุภาพ

กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นบุุคลากรสาธารณสุุขจำนวน 164 คน ด้้วยการสััมภาษณ์์เชิิงลึึกตามแนวคำถาม

ผลการวิิจััย: พบว่่าเด็็กปฐมวััยมีีพัฒนาการสมวััย ร้้อยละ 46.9 เม่ื่�อจำแนกตามอายุุ 

พบเด็ก็อายุ ุ9, 18, 30, 42, 60 เดืือน มีีพัฒันาการสมวัยั ร้อ้ยละ 70.0, 47.4, 37.8, 38.2, 41.6 ตามลำดับั 

ปััจจััยที่่�มีีผลต่่อสถานะพััฒนาการของเด็็กอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ ได้้แก่่ เขตสุุขภาพ อายุุของเด็็ก 

เพศของเด็็ก การศึึกษาของพ่่อ สถานภาพความสััมพัันธ์์ของพ่่อแม่่เด็็ก พื้้�นฐานอารมณ์์ของเด็็ก  

และพฤติิกรรมการใช้้คู่่�มืือ DSPM ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการใช้้

คู่่�มืือ DSPM ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ ได้้แก่่ เขตสุุขภาพ อายุุของเด็็ก คุุณลัักษณะ 

ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก การได้้รัับเงิินอุดหนุุนเพื่่�อการเลี้้�ยงดููเด็็กแรกเกิิด เจ้้าหน้้าที่่�/อสม.อธิิบายการใช้้คู่่�มืือ 

DSPM ระดัับความพึึงพอใจต่่อคู่่�มืือ DSPM และพบว่่าผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักร้้อยละ 49.3 มีีความพึึงพอใจ 

ในการใช้้คู่่�มืือ DSPM ในระดัับสููง ในส่่วนของระบบการบริิหารจััดการโครงการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กฯ 

พบว่่ามีีการกำหนดโครงการเป็็นนโยบายระดัับจัังหวััด อำเภอ ตำบล ถ่่ายทอดลงสู่่�ผู้้�ปฏิิบััติิทุุกระดัับ  

ขับัเคลื่่�อนการดำเนินิงานผ่านคณะอนุุกรรมการส่่งเสริมิการพััฒนาเด็ก็ปฐมวััยระดับัจังัหวััดและภาคีีเครืือข่่าย 

4 กระทรวงหลััก มีีการพััฒนาบุุคลากรผ่่านการอบรม แลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้� นิิเทศติิดตาม 

สรุุป: ควรเร่่งรััดให้้เกิิดระบบการติิดตามการได้้รัับและการใช้้คู่่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริม

พัฒันาการเด็ก็ปฐมวัยั (DSPM) ที่่�ครอบคลุุมมีีประสิทิธิภิาพทั้้�งในระดับัเขตสุขุภาพ จังัหวัดั อำเภอ ตำบล 

เพิ่่�มพููนทัักษะการใช้้คู่่�มืือ DSPM และการแนะนำให้้กับัพ่่อแม่่ ผู้้�ปกครอง แก่่เจ้้าหน้้าที่่�ตึกึหลังัคลอด
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*สำนัักส่่งเสริิมสุุขภาพ กรมอนามััย

ได้้รัับต้้นฉบัับ: 23 ธัันวาคม 2565;  แก้้ไขบทความ: 27 มีีนาคม 2566;  รัับลงตีีพิิมพ์์: 11 เมษายน 2566

คำำ�สำำ�คััญ : คู่่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กปฐมวััย; ปััจจััยที่่�มีีผลต่่อสถานะพััฒนาการเด็็ก;  

	      พฤติิกรรมการใช้้คู่่�มืือ DSPM

และคลินิิกิเด็ก็สุขุภาพดีี ส่่งเสริมิสนับัสนุนุให้้พ่่อแม่่ ผู้้�เลี้้�ยงดููเด็็ก อสม. และภาคีีเครืือข่่ายให้้ตระหนััก 

และมีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับการใช้้คู่่�มืือ DSPM
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บทนำำ�

	 เ ด็็ ก เ ป็็ นท รััพยากร บุุคคล ท่ี่� ส ำ คััญ 

ต่่อการพััฒนาประเทศ เด็็กจึึงต้้องมีีการเจริิญ

เติิบโตและพััฒนาการที่่�สมบููรณ์์ พร้้อมทั้้�งด้้าน

ร่่างกาย จิิตใจ อารมณ์์ สัังคม และสติิปััญญา การ

พััฒนาเด็็กเปรีียบเสมืือนการลงทุุนทางสัังคมท่ี่�คุ้้�ม

ค่่าและให้้ผลตอบแทนสููง 6.7 – 17.6 เท่่า(1) โดย

เฉพาะเด็ก็แรกเกิิดถึงึ 5 ปี ีเป็น็โอกาสทองของชีีวิต 

ด้้วยสมองพััฒนาไปอย่่างรวดเร็็วถึึงร้้อยละ 80 

ของผู้้� ใหญ่่ หากมีีปัจจััยใดกระทบกระเทืือน 

ในช่วงวัยันี้้�อาจทำให้้เด็ก็มีีโอกาสเกิดิความบกพร่่อง 

ทางพััฒนาการได้้ จากรายงานขององค์์การอนามััยโลก 

พบ เด็็ กทั่่� ว โ ลกประมาณร้้ อ ยละ  15–20  

มีีพััฒนาการผิิดปกติิ (2) สำหรัับประเทศไทย  

กรมอนามััยมีีการสำรวจพัฒนาการเด็็กปฐมวััย

มาอย่่างต่่อเนื่่�องด้้วยเครื่่�องมืือ DenverII ตั้้�งแต่่ 

ปีพี.ศ. 2542 ถึงึปี ีพ.ศ. 2560 จำนวน 6 ครั้้�ง พบว่่า 

ประเทศไทยมีีแนวโน้้มที่่�เด็็กมีีพัฒนาการสงสััย

ล่่าช้้า ประมาณร้อยละ 30 มาโดยตลอดและ

พััฒนาการด้้านภาษาเป็็นด้้านที่่�พบว่่าสงสััยล่่าช้้า

มากท่ี่�สุุด(3) พััฒนาการเด็็กในแต่่ละช่่วงวััยท่ี่�ล่่าช้้า

จะส่่งผลต่่อการเรีียนรู้้�และสติิปััญญาของเด็็ก  

การค้้นพบความสงสััยของพััฒนาการท่ี่�ล่่าช้้า 

ได้้เร็็วตั้้�งแต่่ระยะเริ่่�มแรกจะสามารถให้้ความ 

ช่่วยเหลืือกระตุ้้�นและส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็ก 

ให้้กลับัมามีีพัฒันาการที่่�ใกล้้เคีียงปกติหิรืือเป็็นปกติไิด้้ 

ตลอดจนส่งต่่อเด็็กท่ี่�พบพััฒนาการล่่าช้้าให้้ได้้ 

เข้้ารัับการรัักษาได้้อย่่างทัันการ(4)

การพััฒนาการเด็็กใ ห้้ เ ต็็มศัักยภาพ  

เพื่่�อเป็็นประชากรท่ี่�มีีคุณภาพในอนาคตจึึงมีีความ

จำเป็็นและต้้องการความร่่วมมืือจากทุุกภาคส่่วน 

ทุุกประเทศทั่่�วโลกมีีความพยายามในการพััฒนา

เด็็กด้ว้ยวิธิีีการที่่�หลากหลาย แต่ก่็ย็ังัขาดเครื่่�องมืือ 

ประเมิินและคััดกรองที่่�มีีประสิิทธิิภาพที่่�เหมาะกัับ

ประเทศของตนเอง หลายประเทศพยายามท่ี่�จะ

สร้้างเคร่ื่�องมืือสำหรัับ “การติิดตามพััฒนาการ” 

(Developmental monitoring) ซึ่่�งหมายถึึง 

“การคััดกรองพััฒนาการ” (Developmental 

screening)  และ “เฝ้้าระวัังพััฒนาการ” 

(Developmental surveillance) เด็็กปฐมวััย 

เครื่่�องมืือการคััดกรองพััฒนาการของเดนเวอร์์ 

(Denver Developmental Screening Test : DDST) 

(Frankenburg & Dodds, 1967) และ 

ฉบัับแก้้ไขเดนเวอร์์ II (Frankenburg และ

คณะ1992) เป็็นต้้นแบบท่ี่�ได้้รัับการดััดแปลง

ในหลายประเทศ รวมทั้้� ง ในประ เทศไทย  

เพื่่�อค้้นหาเด็็กที่่�มีีพัฒนาการสงสััยล่่าช้้า(5) สำหรัับ

ประเทศไทย ได้้มีีการพััฒนาเครื่่�องมืือติิดตาม

พััฒนาการเด็็กมายาวนานจากหลายหน่่วยงาน 

เช่่น อนามััย 49  อนามััย 55 เป็็นต้น ข้้อจำกััด 

ที่่�สำคััญท่ี่�พบบ่่อย คืือ การติิดตามพััฒนาการ 

ด้้านภาษา เนื่่�องจากภาษาไทยเป็็นภาษาที่่�มีีใช้้

สำหรัับประเทศไทยประเทศเดีียวในโลก จำเป็็นที่่�

จะต้้องพััฒนาเครื่่�องมืือของเราเอง ปีี พ.ศ. 2557 

กระทรวงสาธารณสุุข โดยความร่่วมมืือของ 

กรมอนามััย กรมสุุขภาพจิิต กรมการแพทย์์และ

สำนัักงานปลััดกระทรวงสาธารณสุุข ได้้พััฒนา

คู่่�มืือเพ่ื่�อใช้้ในการติิดตามพััฒนาการเด็็กปฐมวััย

ไทย พััฒนาจากคู่่�มืือชุุดเดิิม “อนามััย 55” 

ของกรมอนามััยและ “TDSI” ของกรมสุุขภาพจิิต

รวมทั้้�งปรับัจากเครื่่�องมืือสากล DENVER II  โดยเรีียก

คู่่�มืือชุุดนี้้�ว่่า คู่่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิมพััฒนาการ
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เด็็กปฐมวััย เป็็นเครื่่�องมืือที่่� เหมาะสมในการ 

คััดกรองพััฒนาการเด็็กเพ่ื่�อค้้นหากลุ่่�มท่ี่�เส่ี่�ยงจะมีี

พััฒนาการไม่่สมวััย (early detection) และเพื่่�อ

ให้้คำแนะนำส่่งเสริมพััฒนาการโดยเร็็ว (early 

intervention) ซ่ึ่�งมีีเบ็็ดเสร็จในเล่่มเดีียวกััน(6)  

และในโอกาสฉลองพระชนมายุุ 5 รอบ ของ 

สมเด็จ็พระเทพรัตันราชสุดุาฯ สยามบรมราชกุมุารีี  

วัันที่่� 2 เมษายน พ.ศ.2558 กระทรวงสาธารณสุุข

ร่่วมกัับหน่่วยงานภาคีีเครืือข่่ายท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับ

การพััฒนาเด็็กปฐมวััยได้้จััดทำโครงการส่่งเสริิม

พััฒนาการเด็็กเฉลิิมพระเกีียรติิ สมเด็็จพระ

เทพรััตนราชสุุดาฯ สยามบรมราชกุุมารีี เน่ื่�อง

ในโอกาสฉลองพระชนมายุุ 5 รอบ 2 เมษายน 

2558 เป้้าหมายให้้เด็็กไทยทุุกคน ได้้รัับการ 

ส่ง่เสริมิพัฒันาการท่ี่�ถููกต้อ้ง ทั้้�งการเฝ้า้ระวััง ติดิตาม  

ส่่งเสริิมและกระตุ้้�นพััฒนาการ มีีมาตรฐานอย่่าง

เท่า่เทีียมจากพ่อ่แม่ ่ผู้้�ปกครองและชุมุชน ตลอดจน 

บููรณาการแผนงานการพัฒันาเด็ก็ของทุกุภาคส่ว่น 

ที่่�เกี่่�ยวข้้อง โดยใช้้ คู่่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิม

พััฒนาการเด็็ก (Developmental Surveillance 

and Promotion Manual DSPM)(7) สำหรัับ 

บููรณาการงานส่่งเสริิมพััฒนาการให้้เป็็นระบบ

เดีียวกัันทั่่�วประเทศ ที่่�ครอบครััวเด็็กเกิิดใหม่่ 

ทุุกครอบครััวจะได้้รัับ ใช้้ในการเฝ้้าระวัังและ 

ส่่งเสริมพััฒนาการของเด็็กปฐมวััยอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

ตั้้�งแต่่แรกเกิิดจนถึงอายุุ 72 เดืือน มีีจุุดมุ่่�งหวััง

ให้้ครอบครััวมีีความรู้้�ความเข้้าใจ เฝ้้าระวัังและ 

ส่่งเสริมพััฒนาการให้้เด็็กมีีพััฒนาการตามวััย 

และในช่วงอายุุ 9, 18, 30, 42 และ60 เดืือน  

เด็็กจะไ ด้้รัับการคััดกรองอย่่าง เข้้มข้้นจาก 

เจ้า้หน้า้ที่่�สาธารณสุขุ เพื่่�อค้น้หาเด็ก็ที่่�มีีพัฒันาการ

สงสัยัล่า่ช้า้ได้อ้ย่า่งรวดเร็ว็ทำให้เ้ด็็กได้รั้ับการดููแล

แก้้ไขได้้ทัันการซึ่่�งในปีี 2563 การดำเนิินโครงการ 

ส่ง่เสริมิพััฒนาการเด็็กเฉลิมิพระเกีียรติฯิ ครบ 5 ปีี 

จึึงควรมีีการประเมิินผลโครงการเพื่่�อให้้ทราบถึึง

สถานการณ์์พััฒนาการเด็็กปฐมวััย การใช้้คู่่�มืือ  

DSPMในการเฝ้้าระวัังและส่่งเสริมพััฒนาการ 

เด็็กปฐมวััย และได้้ข้้อมููลมาใช้้เป็็นแนวทาง 

ในการบริิหารจััดการโครงการส่่งเสริมพััฒนาการ

เด็็กปฐมวััยทั้้�งในระดัับเขตและระดัับประเทศ

วััตถุุประสงค์์ 

1. 	ศึึ ก ษ า ปัั จ จัั ย ที่่� มีี ผ ล ต่่ อ ส ถ า น ะ

พััฒนาการของเด็็กอายุุ 9, 18, 30, 42 และ 

60 เดืือน

2.	ศึ ก ษ า ปัั จ จัั ย ที่่� มีี ค ว า ม สัั ม พัั น ธ์์ 

กัับพฤติิกรรมการใช้้คู่่�มืือ DSPM ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก

3.	ศึกษาความพึงึพอใจการใช้คู้่่�มืือ DSPM 

ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก

4.	ศึกษาระบบการบ ริิหารจัั ดการ

โครงการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กฯ

วิิธีีการศึึกษา

	 การศึึ กษาครั้้� ง นี้้� เ ป็็ นการวิิ จัั ยแบบ 

ผสมผสาน (mixed methods research) 

ประกอบด้้วยการวิิจััยเชิิงปริิมาณ (quantitative 

research) และเชิิงคุุณภาพ (qualitative 

research)

การศึึกษาเชิิงปริิมาณ

	 กลุ่่�มตัวอย่่าง ผู้้�เลี้้�ยงดููหลักั ที่่�เป็็นพ่อหรืือแม่่ 

หรืือบุุคคลในครอบครััวที่่� ใช้้เวลาในแต่่ละวััน 



: วารสารสมาคมเวชศาสตร์์ป้อ้งกัันแห่่งประเทศไทย ปีีที่่� 13 ฉบัับที่่� 1 มกราคม-เมษายน 256682

ในช่่วงกลางวััน กัับเด็็กมากที่่�สุุดและดููแลเด็็ก 

อย่่างน้้อย 6 เดืือนขึ้้�นไปและเด็็กปฐมวััยที่่� 

มีีอายุุตั้้�งแต่่ 9 เดืือนถึึงอายุุ 9 เดืือน 29 วััน เด็็ก

ที่่�มีีอายุุตั้้�งแต่่ 18 เดืือนถึึงอายุุ 18 เดืือน 29 วััน 

เด็ก็ที่่�มีีอายุตุั้้�งแต่ ่30 เดืือนถึงึอายุ ุ30 เดืือน 29 วันั 

เด็็กที่่�มีีอายุุ 42 เดืือนถึึงอายุุ 42 เดืือน 29 วััน และ

เด็ก็ที่่�มีีอายุตุั้้�งแต่ ่60 เดืือนถึงึอายุ ุ60 เดืือน 29 วันั 

ไม่่มีีภาวะ birth asphyxia ไม่่มีีความพิิการ 

แต่่กำเนิิดที่�มีีผลต่่อพััฒนาการเด็็ก เช่่น ภาวะ 

Down syndrome ออทิิสติก และมีีน้้ำหนัักแรกเกิิด 

2,500 กรััมขึ้้�นไปจำนวน 3,970 คน 

	 การคำำ�นวณขนาดตัวอย่่างและการสุ่่�ม  

ใช้ค้่า่ความชุุกของเด็ก็ท่ี่�มีีพัฒันาการสงสััยล่า่ช้า้รวม 

ที่่�ร้อ้ยละ 26 ความเชื่่�อมั่่�น 95% และค่า่ acceptable 

error เท่่ากัับ 0.05 ขั้้�นตอนการคำนวณใช้้  

total population ของเด็็กทุุกกลุ่่�มอายุุในระดัับ 

เขตสุขุภาพ จากนั้้�นเรีียงลำดับัเขตสุขุภาพตามลำดับั 

ค่่าร้้อยละสงสััยพััฒนาการล่่าช้้าครั้้�งที่่� 1 และ

แบ่่งจัังหวััดในเขตสุุขภาพออกเป็็น 2 กลุ่่�ม  

แบ่่งครึ่่�งที่่�ค่่ากลาง แต่่ละกลุ่่�มสุ่่�มออกมา 1 จัังหวััด 

รวมศึึกษาทั้้�งหมด 24 จัังหวััด เมื่่�อคำนวณได้้

จำนวนตััวอย่่างของแต่่ละเขต นำจำนวนตััวอย่่าง 

กระจายไปยัังจังัหวััดที่่�สุ่่�มได้้ด้้วยวิิธีี proportional 

to size จากนั้้�นแบ่่งเด็็กเป็็น 5 กลุ่่�มอายุุ (9, 18, 

30, 42, 60 เดืือน) จำนวนเท่่าๆ กััน 

ตอเนื่อง ตั้งแตแรกเกิดจนถึงอายุ 72 เดือน มีจุดมุงหวังใหครอบครัวมีความรูความเขาใจ เฝาระวังและสงเสริม
พัฒนาการใหเด็กมีพัฒนาการตามวัย และในชวงอายุ 9, 18, 30, 42และ60 เดือน เด็กจะไดรับการคัดกรอง
อยางเขมขนจากเจาหนาที่สาธารณสุข เพ่ือคนหาเด็กที่มีพัฒนาการสงสัยลาชาไดอยางรวดเร็วทําใหเด็กไดรับ
การดูแลแกไขไดทันการซึ่งในป 2563 การดําเนินโครงการสงเสริมพัฒนาการเด็กเฉลิมพระเกียรติฯ ครบ 5 ป 
จึงควรมีการประเมินผลโครงการเพื่อใหทราบถึงสถานการณพัฒนาการเด็กปฐมวัย การใชคูมือ DSPMในการ
เฝาระวังและสงเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย และไดขอมูลมาใชเปนแนวทางในการบริหารจัดการโครงการ
สงเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยทั้งในระดับเขตและระดับประเทศ 
วัตถุประสงค  

1. ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอสถานะพัฒนาการของเด็กอายุ 9, 18, 30, 42และ60 เดือน 
2. ศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชคูมือ DSPM ของผูเลี้ยงดูหลัก 
3. ศึกษาความพึงพอใจการใชคูมือ DSPM ของผูเลี้ยงดูหลัก 
4. ศึกษาระบบการบริหารจัดการโครงการสงเสริมพัฒนาการเด็กฯ 

วิธีการศึกษา 
 การศึกษาครั้งนี้เปนการวิจัยแบบผสมผสาน (mixed methods research)ประกอบดวยการวิจัยเชิง
ปริมาณ (quantitative research)และเชิงคุณภาพ (qualitative research) 
การศึกษาเชิงปริมาณ 
 กลุมตัวอยางผูเลี้ยงดูหลัก ท่ีเปนพอหรือแม หรือบุคคลในครอบครัวท่ีใชเวลาในแตละวันในชวง
กลางวัน กับเด็กมากที่สุดและดูแลเด็กอยางนอย 6 เดือนข้ึนไปและเด็กปฐมวัยที่มีอายุตั้งแต 9 เดือนถึงอายุ 9 
เดือน 29 วันเด็กท่ีมีอายุตั้งแต 18 เดือนถึงอายุ 18 เดือน 29 วันเด็กที่มีอายุตั้งแต 30 เดือนถึงอายุ 30 เดือน 
29 วันเด็กที่มีอายุ 42 เดือนถึงอายุ 42 เดือน 29 วัน และเด็กท่ีมีอายุตั้งแต 60 เดือนถึงอายุ 60 เดือน 29 วัน 
ไมมีภาวะ birth asphyxiaไมมีความพิการแตกําเนิดที่มีผลตอพัฒนาการเด็ก เชน ภาวะDownsyndromeออทิ
สติก และมีน้ําหนักแรกเกิด 2,500 กรัมข้ึนไปจํานวน 3,970 คน  
 การคํานวณขนาดตัวอยางและการสุมใชคาความชุกของเด็กที่มีพัฒนาการสงสัยลาชารวมที่รอยละ 
26 ความเชื่อมั่น 95% และคา acceptable errorเทากับ 0.05 ข้ันตอนการคํานวณใช total population
ของเด็กทุกกลุมอายุในระดับเขตสุขภาพ จากนั้นเรียงลําดับเขตสุขภาพตามลําดับคารอยละสงสัยพัฒนาการ
ลาชาครั้งที่ 1 และแบงจังหวัดในเขตสุขภาพออกเปน 2 กลุม แบงครึ่งท่ีคากลาง แตละกลุมสุมออกมา 1 
จังหวัด รวมศึกษาทั้งหมด 24 จังหวัด เมื่อคํานวณไดจํานวนตัวอยางของแตละเขต นําจํานวนตัวอยางกระจาย
ไปยังจังหวัดที่สุมไดดวยวิธี proportional to sizeจากนั้นแบงเด็กเปน 5 กลุมอายุ (9, 18, 30, 42, 60 เดือน) 
จํานวนเทาๆ กัน  

 n = 
���� (���)

���(���)� (���)�� 

  Z = 1.96 (ที่ α= 0.05) 
   N = จํานวนประชากรเด็ก 5 กลุมอายุท้ังหมดของเขตสุขภาพแตละเขต 
   P = ความชุกของเด็กที่สงสัยลาชา = 0.26 
   E  = acceptable error = 0.05 
 
 
 
 

กรอบการสุมตัวอยาง  
ในแตละจังหวัด จะสุมตัวอยางอําเภอโดย simple random sampling 2 อําเภอ แลวในแตละ

อําเภอที่สุมไดจะสุมตําบลตัวอยาง โดย simple random sampling (SRS) อําเภอละ 2 ตําบล 

จังหวัด 

       SRS  

2 อําเภอตัวอยาง 

       SRS  

2 ตําบลตัวอยางตออําเภอ 

 

เด็กและผูเลี้ยงดูหลักกระจายแตละตําบลเทาๆ กัน 

หมายเหตุ : กรณีที่หนึ่งตําบลมีมากกวาหนึ่ง รพ.สต. ใหสุมมาหนึ่ง รพ.สต. 

 
เครื่องมือท่ีในการศึกษาเชิงปริมาณ 

1. แบบสอบถามผูเลี้ยงดูหลัก ประกอบดวย ขอมูลครอบครัว ขอมูลเด็ก พฤติกรรมการใชคูมือ DSPM
และความพึงพอใจตอคูมือ DSPM ในสวนของความพึงพอใจตอคูมือ DSPM ไดคา Cronbach’s alpha 
coefficient โดยภาพรวม = 0.867ดานการใชประโยชนจากคูมือ DSPM = 0.816 ดานรูปแบบคูมือ = 0.853 
ดานการไดรับคําแนะนํา = 0.754 

2. สมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็ก เก็บขอมูลดังนี ้
 2.1 ขอมูลแม : ปญหา/โรคของแมขณะตั้งครรภเด็กกลุมตัวอยาง 
 2.2 ขอมูลเด็ก : ขอมูลการคลอด เชน สถานท่ีคลอด วันเดือนปเกิด น้ําหนักแรกเกิด ภาวะ 

birthasphyxiaโรคประจําตัวของเด็ก 
3. คูมือเฝาระวังและสงเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) เปนคูมือที่กระทรวงสาธารณสุขจัดทําข้ึน

และแจกจายใหกับเด็กเกิดใหมทุกคนตามโครงการสงเสริมพัฒนาการเด็กฯ เพ่ือใชในการเฝาระวังและสงเสริม
พัฒนาการเด็กตามวัย เก็บขอมูล ดังนี้ 

 3.1 การไดรับคูมือ DSPM: ไดรับเม่ือไร ใครอธิบายและแนะนําใหใช 
 3.2 การใชคูมือ DSPM : วิธีการอาน การนําวิธีสงเสริมพัฒนาการในคูมือมาใชกับเด็ก 
 3.3 ความพึงพอใจตอคูมือ DSPM: การใชประโยชน รูปแบบคูมือ การไดรับคําแนะนํา 
4. แบบคัดกรองและสงเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (คูมือ DSPM) เปนเครื่องมือคัดกรองพัฒนาการ

ประกอบดวยพัฒนาการ 5 ดาน ไดแก ดานการเคลื่อนไหว ดานกลามเนื้อมัดเล็กและสติปญญา ดานการเขาใจ
ภาษา ดานการใชภาษา ดานการชวยเหลือตนเองและสังคม โดยเครื่องมือนี้มีคา sensitivityรอยละ 96.04  
specificityรอยละ 64.67(6)มีการแปลผลการประเมินพัฒนาการ ดังนี้ 

4.1 พัฒนาการสมวัย หมายถึง เด็กที่ไดรับการประเมินพัฒนาการแลวผลการประเมินผานครบ                 
5 ดานในการประเมินครั้งแรก รวมกับเด็กที่พบพัฒนาการสงสัยลาชาและไดรับการสงเสริมพัฒนาการ
ตามวัย ประเมินซ้ําแลวผลการประเมินผานครบ 5 ดาน ภายใน 30 วัน 

กรอบการสุ่่�มตััวอย่่าง 

ในแต่่ละจัังหวััด จะสุ่่�มตััวอย่่างอำเภอโดย simple random sampling 2 อำเภอ  

แล้้วในแต่่ละอำเภอที่่�สุ่่�มได้้จะสุ่่�มตำบลตััวอย่่าง โดย simple random sampling (SRS)  

อำเภอละ 2 ตำบล

เด็็กและผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักกระจายแต่่ละตำบลเท่่าๆ กััน

หมายเหตุุ : กรณีีที่่�หนึ่่�งตำบลมีีมากกว่่าหนึ่่�ง รพ.สต. ให้้สุ่่�มมาหนึ่่�ง รพ.สต.
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	 เครื่่�องมืือที่่�ในการศึึกษาเชิิงปริิมาณ

	 1.	 แบบสอบถามผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก ประกอบ

ด้้วย ข้้อมููลครอบครััว ข้้อมููลเด็็ก พฤติิกรรมการใช้้

คู่่�มืือ DSPMและความพึึงพอใจต่อ่คู่่�มืือ DSPM ในส่วน

ของความพึงึพอใจต่อคู่่�มืือ DSPM ได้้ค่่า Cronbach’s 

alpha coefficient โดยภาพรวม = 0.867 

ด้้านการใช้้ประโยชน์์จากคู่่�มืือ DSPM = 0.816 

ด้้านรููปแบบคู่่�มืือ = 0.853 ด้้านการได้้รัับ 

คำแนะนำ = 0.754

	 2.	สมุ ุ ดบัั นทึึ ก สุุ ขภ าพแม่่ แ ละ เ ด็็ ก 

เก็็บข้้อมููลดัังนี้้�

		  2.1	ข้ ้อมููลแม่่ : ปััญหา/โรคของแม่่

ขณะตั้้�งครรภ์์เด็็กกลุ่่�มตััวอย่่าง

		  2.2	ข้ อ้มููลเด็ก็ : ข้อ้มููลการคลอด เช่น่ 

สถานที่่�คลอด วันัเดืือนปีเกิดิ น้้ำหนัักแรกเกิดิ ภาวะ 

birth asphyxia โรคประจำตััวของเด็็ก

	 3.	คู่ ่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริมพััฒนาการ

เด็ก็ปฐมวััย (DSPM) เป็็นคู่�มืือท่ี่�กระทรวงสาธารณสุขุ

จัั ดทำขึ้้� นและแจกจ่่ า ย ให้้ กัั บ เด็็ ก เ กิิ ด ใหม่่ 

ทุุกคนตามโครงการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กฯ เพื่่�อ

ใช้้ในการเฝ้้าระวัังและส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กตาม

วััย เก็็บข้้อมููล ดัังนี้้�

		  3.1	 การได้้รัับคู่่�มืือ DSPM: ได้้รัับ

เมื่่�อไร ใครอธิิบายและแนะนำให้้ใช้้

		  3.2	 การใช้้คู่่�มืือ DSPM : วิิธีีการอ่่าน 

การนำวิิธีีส่่งเสริิมพััฒนาการในคู่่�มืือมาใช้้กัับเด็็ก

		  3.3	 ความพึึงพอใจต่่อคู่่�มืือ DSPM: 

การใช้้ประโยชน์์ รููปแบบคู่่�มืือ การได้้รัับคำแนะนำ

	 4.	 แบบคััดกรองและส่่งเสริิมพััฒนาการ

เด็็กปฐมวััย (คู่่�มืือ DSPM) เป็็นเครื่่�องมืือคััดกรอง

พััฒนาการประกอบด้้วยพััฒนาการ 5 ด้้าน ได้้แก่่ 

ด้้านการเคล่ื่�อนไหว ด้้านกล้้ามเนื้้�อมััดเล็็กและ 

สติปััญญา ด้้านการเข้้าใจภาษา ด้้านการใช้้ภาษา 

ด้้านการช่่วยเหลืือตนเองและสัังคม โดยเครื่่�องมืือ

นี้้�มีีค่่า sensitivity ร้้อยละ 96.04  specificity  

ร้้อยละ 64.67 (6)  มีีการแปลผลการประเมิิน

พััฒนาการ ดัังนี้้�

	 4.1	 พััฒนาการสมวััย หมายถึึง เด็็กที่่�

ได้้รัับการประเมิินพััฒนาการแล้้วผลการประเมิิน 

ผ่า่นครบ 5 ด้า้นในการประเมินิครั้้�งแรก รวมกับัเด็ก็

ที่่�พบพััฒนาการสงสััยล่่าช้้าและได้้รัับการส่่งเสริิม

พััฒนาการตามวััย ประเมิินซ้้ำแล้้วผลการประเมิิน

ผ่่านครบ 5 ด้้าน ภายใน 30 วััน

	 4.2	 พััฒนาการสงสััยล่่าช้้า หมายถึึง

เด็็กที่่� ได้้ รัับการประเมิินพััฒนาการและผล 

การประเมิินครั้้�งแรกผ่่านไม่่ครบ 5 ด้้าน พ่่อแม่่ 

ผู้้�ปกครองได้้รัับคำแนะนำให้้ฝึึกทัักษะเด็็กในด้าน

ที่่�ไม่่ผ่่าน ภายใน 30 วััน แล้้วกลัับมาประเมิินซ้้ำ 

เป็็นครั้้�งที่่� 2

	 4.3	 พััฒนาการล่่าช้้า หมายถึึง เด็็กที่่�ได้้

รับัการประเมิินพัฒันาการแล้้วผลการประเมิินไม่่ผ่่าน

ครบ 5 ด้้าน ในการประเมินิครั้้�งแรกและครั้้�งที่่� 2

การศึึกษาเชิิงคุุณภาพ

	 กลุ่่�มตััวอย่า่งเป็น็ บุคุลากรสาธารณสุุข

ที่่�ได้รั้ับแต่ง่ตั้้�งเป็น็ child project manager (CPM)

โครงการส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กเฉลิิมพระเกีียรติิฯ 

ระดัับจัังหวััดและ/หรืืออำเภอ จำนวน 64 คน

และผู้้�ปฏิิบััติิงานเฝ้้าระวัังคััดกรองและส่่งเสริิม

พััฒนาการเด็็กตามคู่่�มืือ DSPM ในโรงพยาบาล 

ส่่งเสริิมสุุขภาพตำบล (รพ.สต.) จำนวน 100 คน

จากพื้้�นที่่�กลุ่่�มตััวอย่่าง 24 จัังหวััด
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เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ศึึกษาเชิิงคุุณภาพ

	 แนวคำถามปลาย เ ปิิด  สำห รัับ 

CPM และผู้้�ปฏิิบััติิงานในระดัับรพ.สต. โดยการ 

สััมภาษณ์์ เชิิง ลึึก แนวคำถามประกอบด้้วย 

สมรรถนะของ CPM และผู้้�ปฏิบัิัติงิาน ระบบบริิหาร

จััดการ และระบบบัันทึึกข้้อมููล

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล

ข้้อมููลเชิิงปริิมาณวิเคราะห์์โดยใช้้สถิติิ 

เชิิ งพรรณนา ได้้แก่่ ค่่าร�อยละ mean, median, 

standard deviation และ quartile deviation 

และสถิิติิเชิิงอนุุมาน ได้้แก่่ chi-square, logistic 

regression และ multiple logistic regression 

เชิิงคุุณภาพใช้้ content analysis

การพิิทัักษ�สิิทธิิและจริิยธรรมการวิิจััย

การศึึกษาครั้้�งนี้้�ผ่่านการพิิจารณาและ

ได้้รัับอนุุมััติิจากจากคณะกรรมการจริิยธรรมการ

วิิจััยในมนุุษย์์ ของกรมอนามััย รหััสโครงการวิิจััย 

341 ลงวัันที่่� 20 กัันยายน พ.ศ. 2562

ผลการศึึกษา

	 1.	คุ ุณ ลัั กษณะผู้้� เ ลี้้� ย ง ดูู ห ลัั ก และ

ครอบครััว ร้้อยละ 50.6 ของเด็็กที่่�พ่่อจบ 

กา รศึึกษาระดัับมััธยมศึึกษา/ปวช.ร้้อยละ 56.8 

ของเด็ ็กที่่�แม่่จบการศึกึษาระดับัมัธัยมศึกึษา/ปวช. 

ร้้อยละ 48.5 ของครอบครััวที่่�เด็็กอาศััยอยู่่�มีีความ

เพีียงพอของรายได้แ้ต่ไ่ม่ม่ีีเหลืือเก็บ็ ความสัมัพัันธ์์

ของพ่่อแม่่เด็็ก ร้้อยละ 83.5 อยู่่�ด้้วยกััน ร้้อยละ 

51.1 แม่่ของเด็ก็เป็็นผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก รองลงมา ร้้อยละ 

28.8 เป็็นตายาย อายุุเฉลี่่�ยของผู้้�เลี้้�ยงดููหลักั 41.4 ปีี 

อายุนุ้้อยท่ี่�สุดุ 16 ปีี และอายุุมากท่ี่�สุดุ 84 ปีี

	 2.	คุ ุณลัักษณะเด็็ก ร้้อยละ 88.1 ผู้้�เลี้้�ยง

ดููหลัักมีีความเห็็นว่่าเด็็กเลี้้�ยงง่่าย ร้้อยละ 9.0  

ที่่�แม่่มีีปัญหาขณะตั้้�งครรภ์์ โรคที่่�พบมาก ได้้แก่่ 

เบาหวาน ร้้อยละ 26.1 ความดัันโลหิิตสููง ร้้อยละ 

18.0 โลหิิตจาง ร้้อยละ 11.9 และพบว่่า ร้้อยละ 

6.5 ของเด็็กมีีโรคประจำตััว ได้้แก่่ หอบหืืด  

ร้้อยละ 34.3 ภาวะพร่่องเอนโซม์์ (G-6PD) 

ร้้อยละ 18.1 โลหิิตจาง ร้้อยละ 13.0

	 3.	สถ านะพััฒนาการเด็็กปฐมวััย

			  3.1	สถ านะพััฒนาการของเด็็ก 

ในแต่่ละเขตสุุขภาพ

				ส   ถานะพััฒนาการของเด็็กใน

ภาพรวมของประเทศ พบมีีพััฒนาการสมวััย ร้้อย

ละ 46.9 พััฒนาการสงสััยล่่าช้้า ร้้อยละ 53.1 

จำแนกรายเขตสุุขภาพ พบว่่า เขตสุุขภาพที่่� 8 มีี

พััฒนาการสมวััยมากท่ี่�สุุด ร้้อยละ 78 รองลง

มาคืือ เขตสุุขภาพท่ี่� 2 ร้้อยละ 75.5 และเขต

สุุขภาพที่่� 6 ร้้อยละ 75.1 ในส่่วนของพััฒนาการ

สงสััยล่่าช้้าพบว่่าเขตสุุขภาพท่ี่� 11 มีีพัฒนาการ

สงสััยล่่าช้้ามากท่ี่�สุุด ร้้อยละ 73.5 รองลงมาคืือ

เขตสุุขภาพท่ี่� 4 ร้้อยละ 69.7 และเขตสุุขภาพ 

ที่่� 5 ร้้อยละ 67.4 (ตามแผนภููมิิที่่� 1)
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			  3.2	สถ านะพััฒนาการของเด็็กอายุุ 

9, 18, 30, 42 และ 60 เดืือน

				ส   ถานะพััฒนาการของ เ ด็็ ก 

จำแนกตามกลุ่่�มอายุุของเด็็กที่่�คััดกรองพััฒนาการ 

พบว่่าเด็็กอายุุ 9 เดืือน มีีพััฒนาการสมวััยมาก

ที่่�สุุด ร้้อยละ 70 รองลงมาคืือ เด็็กอายุุ 18, 60, 

42 และ 30 เดืือน ร้้อยละ 47.4, 41.6, 38.2 และ 

37.8 ตามลำดัับ ในส่่วนของพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า 

พบว่่า เด็็กอายุุ 30 เดืือน มีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า

มากที่่�สุุด ร้้อยละ 62.2 รองลงมาคืือ อายุุ 42, 60, 

18 และ 9 เดืือน ร้้อยละ 61.8, 58.4, 52.6 และ 

30.0 ตามลำดัับ (ตามแผนภููมิิที่่� 2)

ลาชาพบวาเขตสุขภาพที่ 11มีพัฒนาการสงสัยลาชามากที่สุด รอยละ 73.5 รองลงมาคือเขตสุขภาพที่ 4 รอยละ 
69.7 และเขตสุขภาพที่ 5 รอยละ 67.4(ตามแผนภูมิที่ 1) 

แผนภูมิที่ 1 รอยละของเด็กจําแนกตามสถานะพัฒนาการและเขตสุขภาพ 

 

  
 3.2 สถานะพัฒนาการของเด็กอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน 
 สถานะพัฒนาการของเด็ก จําแนกตามกลุมอายุของเด็กที่คัดกรองพัฒนาการ พบวาเด็กอายุ 9 เดือน 
มีพัฒนาการสมวัยมากที่สุด รอยละ 70 รองลงมาคือ เด็กอายุ 18, 60, 42และ30 เดือน รอยละ 47.4, 41.6, 
38.2และ37.8 ตามลําดับ ในสวนของพัฒนาการสงสัยลาชา พบวา เด็กอายุ 30 เดือน มีพัฒนาการสงสัยลาชา
มากท่ีสุด รอยละ 62.2 รองลงมาคือ อายุ 42, 60, 18และ9 เดือน รอยละ 61.8, 58.4, 52.6และ30.0 
ตามลําดับ(ตามแผนภูมิที่2) 

แผนภูมิที่ 2 รอยละของเด็กจําแนกตามสถานะพัฒนาการและกลุมอายุของเด็กที่คัดกรองพัฒนาการ 

 
 3.3 ผลการคัดกรองพัฒนาการเด็กที่ผานมา 
 3.3.1 เด็กที่อายุ 18 เดือน พบวาเม่ือเด็กอายุ 9 เดือน ไดรับการคัดกรองและพัฒนาการสมวัย รอย
ละ 51.8 ไมไดรับการคดักรอง รอยละ 31.8สงสัยลาชารอยละ4.9 อื่นๆเชนจําไมได ไมทราบ รอยละ 11.6 
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แผนภููมิิที่่� 1 ร้้อยละของเด็็กจำำ�แนกตามสถานะพััฒนาการและเขตสุุขภาพ

แผนภููมิทิี่่� 2 ร้อ้ยละของเด็ก็จำำ�แนกตามสถานะพัฒันาการและกลุ่่�มอายุุของเด็ก็ที่่�คัดักรองพัฒันาการ
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			  3.3	 ผลการคััดกรองพััฒนาการเด็็ก 

ที่่�ผ่่านมา

				   3.3.1	 เด็ก็ท่ี่�อายุุ 18 เดืือน พบว่่า 

เมื่่�อเด็็กอายุุ 9 เดืือน ได้้รัับการคััดกรองและ

พัฒันาการสมวัยั ร้อ้ยละ 51.8 ไม่ไ่ด้ร้ับัการคัดักรอง 

ร้้อยละ 31.8 สงสััยล่่าช้้าร้้อยละ 4.9 อื่่�นๆ เช่่น 

จำไม่่ได้้ ไม่่ทราบ ร้้อยละ 11.6

				   3.3.2	 เด็็กท่ี่�อา ยุุ  30 เดืือน 

พบว่่า เมื่่�อเด็็กอายุุ 9 และ 18 เดืือน ได้้รัับการ

คััดกรองและพััฒนาการสมวััย ร้้อยละ 51.3 และ 

51.5 ตามลำดัับ ไม่่ได้้รัับการคััดกรอง ร้้อยละ 

27.6 และ 26.6 ตามลำดัับพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า 

ร้้อยละ 5.2 และ 6.3 ตามลำดัับอื่่�นๆ เช่่น จำไม่่ได้้ 

ไม่่ทราบ ร้้อยละ 15.9 และ 15.7 ตามลำดัับ

				   3.3.3	 เด็็กท่ี่�อา ยุุ  42 เดืือน 

พบว่่า เมื่่�อเด็็กอายุุ 9, 18และ30 เดืือน ได้้รัับการ 

คััดกรองและพััฒนาการสมวััย ร้้อยละ 49.1, 

49.9 และ 49.5 ตามลำดัับ ไม่่ได้้รัับการคััดกรอง  

ร้้อยละ 26.7, 26.2 และ 25.8 ตามลำดัับ 

พััฒนาการสงสััยล่่าช้้าร้้อยละ 2.3,4.0 และ 

7.7 ตามลำดัับ อื่่�นๆ เช่่น จำไม่่ได้้ ไม่่ทราบ 

ร้้อยละ 21.9,19.9 และ 17.0 ตามลำดัับ

				   3.3.4 เด็็กที่่�อายุุ 60 เดืือน พบว่่า 

เม่ื่�อเด็็กอายุุ 9, 18, 30 และ 42 เดืือน ได้้รัับ

การคััดกรองและพััฒนาการสมวััย ร้้อยละ 45.4, 

48.5, 48.3 และ 49.5 ตามลำดัับ ไม่่ได้้รัับ 

การคััดกรอง ร้้อยละ 24.3, 22.6, 22.2 และ 23.6 

ตามลำดับั พัฒันากา รสงสัยัล่า่ช้า้ ร้อ้ยละ 1.7, 3.3, 

6.2 และ 6.3 ตามลำดับั อื่่�นๆ เช่น่ จำไม่ไ่ด้ ้ไม่่ทราบ 

ร้้อยละ 28.7, 25.5, 23.3 และ 20.6 ตามลำดัับ

			  3.4	 ผลการคัดักรองพััฒนาการสงสััย

ล่่าช้้าของเด็็ก

		  พบว่่าเด็ก็อายุ ุ9 เดืือนมีีพัฒันาการ

สงสััยล่่าช้้าด้้านการเคล่ื่�อนไหว ร้้อยละ 47.0  

เด็็กอายุุ 18 เดืือนมีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้าด้้าน

การเข้้าใจภาษา ร้้อยละ 52.2 เด็็กอายุุ 30 เดืือน 

มีีพัฒันาการสงสัยัล่่าช้้าด้้านการเข้้าใจภาษา ร้้อยละ 

59.8 เด็็กอายุุ 42 เดืือนมีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า 

ด้้านการใช้้กล้้ามเนื้้�อเล็็กและสติิปััญญา ร้้อยละ 

67.2 เด็็กอายุุ 60 เดืือนมีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า

ด้้านการใช้้ภาษา ร้้อยละ 67.5 

	 4.	พ ฤติิกรรมการใช้้คู่่�มืือ DSPM ของ 

ผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก

			ร้  อยละ 62.0 ได้ร้ับัคู่่�มืือ DSPM ร้อ้ยละ 

38.0 ไม่่ได้้รัับ ร้้อยละ 70.3 ได้้รัับที่่�ตึึกหลัังคลอด 

ร้้อยละ 15.7 ได้้รัับเมื่่�อนำเด็็กมารัับวััคซีีน 

เจ้้าหน้้าที่่�/อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำหมู่่�บ้าน 

ร้้อยละ 88.6 อธิิบายการใช้้ และร้้อยละ 95.6  

ของผู้้� เลี้้�ยงดููหลัักเข้้าใจการใช้้ ร้้อยละ 68.9 

ตอบว่่าได้้อ่่านคู่�มืือ ร้้อยละ 58.6 อ่่านเป็็นเดืือนๆ  

ตามอายุุลููก ร้้อยละ 65.9 ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักได้้นำวิิธีี 

ส่่งเสริมพััฒนาการในคู่่�มืือ DSPM มาใช้้กัับเด็็ก

นานๆ ครั้้�ง ร้้อยละ 20.8 ใช้้บ่่อยๆ เกืือบทุุกวััน  

พบว่่ามีีเพีียง ร้้อยละ 9.2 ที่่�มีีปััญหาการใช้้

คู่่�มืือ DSPM ผู้้�แนะนำเมื่่�อมีีปััญหาการใช้้คู่่�มืือ 

ร้้ อยละ 81 .9  เป็็น เจ้้ าหน้้ าที่่� ส าธารณสุุข 

ร้้อยละ 8.6 เป็็นอาสาสมัคัรสาธารณสุขุประจำหมู่่�บ้าน 

	 5.	ปั จจััยที่่�มีีผลต่่อสถานะพััฒนาการ

ของเด็็กโดยการวิเิคราะห์์ถดถอยโลจิสิติิคพหุคุูณู

	ปั จจััยท่ี่�มีีผลต่่อสถานะพััฒนาการเด็็ก



วารสารสมาคมเวชศาสตร์์ป้้องกัันแห่่งประเทศไทย :ปีีที่่� 13 ฉบัับที่่� 1 มกราคม-เมษายน 2566 87

อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ ได้้แก่่ เขตสุุขภาพ อายุุ
ของเด็็ก เพศของเด็็กการศึึกษาของพ่่อ สถานภาพ
ความสััมพัันธ์์ของพ่่อแม่่เด็็ก และพื้้�นฐานอารมณ์์
ของเด็็ก พฤติิกรรมการใช้้คู่่�มืือ DSPM ของ 
ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักพบว่่า เด็็กที่่�อายุุ 18,30,42 และ 
60 เดืือน มีีความเสี่่�ยงต่่อการมีีพััฒนาการสงสััย
ล่่าช้้า 2.89, 4.34, 4.33 และ 3.35 เท่่าของเด็็ก 
ที่่�อายุุ  9 เดืือน ตามลำดัับ เด็็กชายมีีความเสี่่�ยงต่่อ 
การมีีพัฒนาการสงสััยล่่าช้้า 1.66 เท่่าของ 
เด็็กหญิิง เด็็กที่่�พ่่อมีีระดัับการศึึกษาประถมศึึกษา
หรืือต่่ำกว่่า มีีความเสี่่�ยงต่่อการมีีพััฒนาการสงสััย
ล่่าช้้า 1.78 เท่่าของเด็็กท่ี่�พ่่อมีีระดัับการศึึกษา
อนุุปริิญญาหรืือสููงกว่่า เด็็กเลี้้�ยงยาก มีีความเสี่่�ยง 
ต่่อการมีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า 1.39 เท่่าของ
เด็็กท่ี่�เลี้้�ยงง่่าย เด็็กท่ี่�พ่่อแม่่แยกทางกััน/หม้้าย 
มีีความเสี่่�ยงต่่อการมีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า 1.32 
เท่่าของเด็็กที่่�พ่่อแม่่อยู่่�ด้้วยกััน เด็็กที่่�ผู้้�เลี้้�ยงดูู 
หลัักได้้รัับคู่่�มืือ DSPM และได้้อ่่านคู่�มืือแต่่ไม่่ได้้ 
ใช้้คู่่�มืือเพื่่�อนำวิิธีีส่่งเสริิมพััฒนาการมาฝึึกหรืือ 
เล่่นกับเด็็ก มีีความเส่ี่�ยงต่่อการมีีพัฒนาการสงสััย
ล่่าช้้า 1.57 เท่่าของเด็็กที่่�ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักได้้รัับคู่่�มืือ 
DSPM และได้้อ่่านและใช้้คู่่�มืือ เด็็กที่่�ผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก
ได้้รัับคู่่�มืือแต่่ไม่่อ่่านคู่่�มืือมีีความเสี่่�ยงต่่อการมีี
พััฒนาการสงสััยล่่าช้้า 1.36 เท่่าของเด็็กท่ี่�ผู้้�เลี้้�ยง
ดููหลัักได้้รัับคู่่�มืือและได้้อ่่านและได้้ใช้้ ส่่วนเด็็กที่่� 
ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักไม่่ได้้รัับคู่่�มืือ DSPM มีีความเสี่่�ยงต่่อ
การมีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า 1.27 เท่่าของเด็็กที่่� 
ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักได้้รัับคู่่�มืือ DSPM และได้้อ่่านและ 
ได้้ใช้้คู่่�มืือ

	 6.	ปั จจัยัที่่�มีคีวามสัมพันัธ์ก์ับัพฤติกิรรม
การใช้้คู่่�มืือ DSPM ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักโดยการ 

ทดสอบไคสแควร์์	

	ปั จจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการ
ใช้้คู่่�มืือ DSPM ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักอย่่างมีีนัยสำคััญ 
ทางสถิติิ ิได้แ้ก่ ่เขตสุขุภาพ อายุุของเด็ก็ คุณุลักัษณะ
ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก (ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักเป็็นใคร เพศ  
อายุุและการศึึกษา) การได้้รัับเงิินอุดหนุุนเพื่่�อ
การเลี้้�ยงดููเด็็กแรกเกิิด เจ้้าหน้้าท่ี่�/อสม.อธิิบาย
การใช้้คู่่�มืือ DSPM เม่ื่�อมอบคู่่�มืือให้้ และระดัับ
ความพึึงพอใจต่อคู่่�มืือ DSPM พบว่่าเขตสุุขภาพ 
ที่่� 2, 11 และ 6 ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักได้้รัับคู่่�มืือ DSPM  
อ่่านและใช้้ที่่�ร้้อยละ 57.5,48.9 และ 46.0 ตาม
ลำดัับ ในส่่วนผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักเด็็กอายุุ 9, 18, 30, 
42 และ 60 เดืือน พบว่่าสััดส่่วนการได้้รัับคู่่�มืือ 
DSPMอ่่านและใช้้คู่่�มืือลดลงเรื่่�อยๆ เมื่่�อเด็็กมีีอายุุ
มากขึ้้�น ที่่�ร้้อยละ 49.0, 41.7, 38.3, 33.0 และ 
20.7 ตามลำดัับ ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักที่่�เป็็นแม่่ส่่วนใหญ่่ 
ร้้อยละ 48.0 ได้้รัับคู่่�มืือ DSPM อ่่านและ 
ใช้้คู่่�มืือ การศึึกษาของผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักยิ่่�งสููงสััดส่วน
การได้้รัับคู่่�มืือ DSPM อ่่านและใช้้คู่่�มืือยิ่่�งสููงด้้วย 
ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักที่่�จบปริิญญาตรีีหรืือสููงกว่่ามีีสััดส่วน
การอ่่านและใช้้คู่่�มืือ DSPM ที่่�ได้้รัับ ร้้อยละ 51.3  
สููงกว่่าผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักท่ี่�ไม่่ได้้เรีียนหนัังสืือร้้อยละ 
20.1 ครอบครััวของเด็ก็ท่ี่�ได้้รับัเงิินอุดุหนุนุเพื่่�อการ
เลี้้�ยงดูู มีีสััดส่วนการได้้รัับคู่่�มืือ DSPM อ่่านและ 
ใช้้คู่่�มืือ ร้้อยละ 44.1 สููงกว่่าครอบครััวของเด็็กที่่� 
ไม่่ได้้รัับเงิินอุุดหนุุน ร้้อยละ 30.0 ถ้้าผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก
ได้้รัับคำอธิิบาย/แนะนำการใช้้จากเจ้้าหน้้าที่่�/อสม.
ในวัันที่่�ได้้รัับคู่่�มืือ DSPM การอ่่านและใช้้คู่่�มืือสููง
ถึงึร้้อยละ 63.8 และเม่ื่�อผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักมีีระดัับความ
พึึงพอใจสููงต่่อคู่่�มืือ DSPM สััดส่่วนการอ่่านและ 
ใช้้คู่่�มืือ DSPM ที่่�ได้้รัับ ร้้อยละ 90.7 สููงกว่่าผู้้�เลี้้�ยง
ดููหลัักที่่�มีีระดัับความพึึงพอใจต่่ำต่่อคู่่�มืือ DSPM 

ร้้อยละ 83.5 
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	 7.	 ความพึึงพอใจการใช้้คู่่�มืือ DSPM 

ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก

	ส่ ่วนใหญ่่ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักมีีความพึึงพอใจ

ในระดัับมาก ทั้้�งในด้านการใช้้ประโยชน์์จากคู่่�มืือ

ด้า้นเนื้้�อหา/รููปแบบคู่่�มืือ DSPM ด้า้นคำแนะนำใน

การใช้้คู่่�มืือ DSPM และในภาพรวม ร้้อยละ 49.3 

มีีความพึึงพอใจต่่อคู่่�มืือ DSPM ในระดัับสููงและ 

ร้้อยละ 50.7 มีีความพึึงพอใจในระดัับต่่ำ ข้้อเสนอ

แนะเพื่่�อการพััฒนาคู่่�มืือ DSPM ร้้อยละ 71.6 

คู่่�มืือมีีขนาดเล่่มใหญ่่เกิินไป พกพาไม่่ค่่อยสะดวก 

ควรปรัับขนาดรููปเล่่ม ร้้อยละ 17.7 ตััวหนัังสืือ 

มีีขนาดเล็็ก อ่่านยาก ร้้อยละ 9.2 ต้้องการให้้ 

เจ้า้หน้า้ที่่�แนะนำและอธิิบายการใช้ง้านและการนำ

ไปใช้้มากขึ้้�นและ ร้้อยละ 8.5 เนื้้�อหาควรกระชัับ 

คุุณภาพกระดาษไม่่ฉีีกขาดง่่าย

	 8.	 ระบบการบริิหารจััดการโครงการ 

ส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กฯ

	ข้ อมููลจากการสััมภาษณ์์เชิิงลึึก CPM 

ประเด็็นสมรรถนะของ CPM พบว่่า CPM เกืือบ

ทั้้�งหมดมีีความมั่่�นใจในระดัับมากถึึงมากที่่�สุุด 

ในการถ่่ายทอด ทัักษะการเฝ้้าระวััง และคััดกรอง

พััฒนาการเด็็กตามคู่่�มืือ DSPM ให้้แก่่ผู้้�ปฏิิบััติิงาน 

เนื่่�องจากได้้รัับการฝึึกอบรมฟื้้�นฟููความรู้้�ทุุกปีี 

มีีเครืือข่่ายและที่่�ปรึกึษา ส่่วนการพัฒันาผู้้�ปฏิบิัตัิงิาน 

มีีการจััดอบรมฟื้้�นฟูู ปีีละ 1 ครั้้�ง มีีการนิิเทศ

ติิ ด ต ามและแลก เปลี่่� ย นผ่ านกา รประชุุ ม 

คณะกรรมการระดับัจังัหวัดัและระดับัอำเภอทุกุเดืือน  

การใช้้ระบบไอทีี กลุ่่�มไลน์์เพื่่�อปรึึกษาหารืือและ

หาแนวทางแก้้ไขปััญหาในการดำเนิินงานร่วมกััน 

ในส่วนระบบบริิหารจััดการพบว่่า มีีการกระจาย 

คู่่�มืือลงสู่่�พื้้�นที่่� ได้้ทัันเวลาและเพีียงพอ กรณีี

คู่่�มืือ อุุปกรณ์์ ไม่่เพีียงพอ ส่่วนใหญ่่จะได้้รัับ 

การสนับสนุนจากภาคีีเครืือข่่าย เช่่น องค์์กร

ปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น กองทุุนหลัักประกัันสุุขภาพ

ระดัับตำบล มีีการขัับเคล่ื่�อนการดำเนิินงาน

โครงการผ่่านคณะอนุุกรรมการส่่งเสริิมการพัฒันา

เด็็กปฐมวััยระดัับจัังหวััด มีีการกำกัับติิดตาม 

การดำเนิินงานผ่านการประชุุม MCH board  

อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำหมู่่�บ้้านเป็็นกลไก

สำคััญในการติิดตามค้้นหาเด็็กท่ี่�มีีปััญหาไม่่มา 

ตามนััด และแนะนำการใช้้คู่่�มืือ DSPM ส่่วนใหญ่่

มองว่่าการจััดสัปดาห์์รณรงค์์คััดกรองพััฒนาการ

เด็็กเป็็นการกระตุ้้�นให้้ ผู้้�บริิหาร พ่่อแม่่และชุุมชน

ได้้เห็็นถึึงความสำคััญของการที่่�เด็็กได้้รัับการ 

คััดกรองมากขึ้้�น ส่่วนการเยี่่�ยมเสริมพลัังเป็็น 

การสร้้างขวััญกำลัังใจแก่่ผู้้�ปฏิิบััติิงาน ได้้แลก

เปลี่่�ยนร่วมวางแผนการดำเนิินงาน ระบบบัันทึึก

ข้้อมููล ส่่วนใหญ่่ไม่่มีีปัญหา มีีการเชื่่�อมโยงระบบ

ข้้อมููล ตรวจสอบข้้อมููล ควบคุุมกำกัับ ไอทีี 

จัังหวััดมีีระบบการเตืือนข้้อมููลที่่� ได้้สามารถ 

นำมาวิิเคราะห์์ วางแผนในการติิดตามเฝ้้าระวััง

พััฒนาการรวมทั้้�งนำเสนอในการประชุุมของ 

ระดัับจัังหวััด

	 ในส่วนของผู้้� ปฏิิ บัั ติิ ง าน ในระ ดัับ

รพ.สต. ส่่วนใหญ่่ให้้ ข้้อมููลว่่าสมรรถนะของ 

ผู้้�ปฏิิบััติิงาน ได้้รัับการพััฒนาศัักยภาพจากสสจ./

CPMระดัับจัังหวััด/ระดัับอำเภอสามารถให้้ 

คำแนะนำแก่่พ่่อแม่่ผู้้�ปกครอง/อสม.และภาคีี 

ที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัการเฝ้้าระวังัและส่ง่เสริมิพัฒันาการ

เด็็กได้้ เด็็กท่ี่�สงสััยพััฒนาการล่่าช้้าจะใช้้เทคนิิค 

การบอกกล่่าว การให้้คำปรึึกษา แนะนำให้้กระตุ้้�นเด็็ก 

ที่่�บ้้านและให้้อสม.เป็็นผู้้�ติดตามให้้มารัับการ
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ประเมิินซ้้ำ ส่่วนใหญ่่มีีความมั่่�นใจการปฏิิบััติิงาน 
ทั้้�งการคััดกรอง ให้้คำแนะนำ กระตุ้้�น ส่่งเสริิม
พััฒนาการ ระบบบริิหารจััดการ คู่่�มืือ DSPM  
ได้้รัับการจััดสรรจาก สสจ. ส่่วนใหญ่่เพีียงพอ 
และทัันเวลา มีีการสร้้างเครืือข่่าย อบต. อสม.  
ครููผู้้�ดููแลเด็็ก และพััฒนาศัักยภาพ อสม. ครููผู้้�ดููแล
เด็็กในการเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็ก  
สััปดาห์์รณรงค์์มีีประโยชน์์ เป็็นการกระตุ้้�น 
ผู้้�ปกครอง ชุุมชน เครืือข่่าย ให้้ เห็็นความ
สำคััญ ได้้ข้้ อมููลมาใช้้ ในการวางแผนและ
แก้้ไขปััญหาต่่างๆ การเยี่่�ยมเสริิมพลัังเป็็นการ
สร้้ า งขวััญกำลัั ง ใจ  ได้้ แลกเปลี่่� ยน เทคนิิค 
ในการดำเนิินงาน ในส่วนระบบบัันทึึกข้้อมููล 
สามารถบัันทึกข้้อมููลพััฒนาการลงในโปรแกรม
ได้้ครบตามเวลา ตามช่่วงอายุุ หากมีีปัญหาจะ
ประสานงานกัับไอทีีอำเภอและจัังหวััด เพ่ื่�อแก้้ไข
ข้้อมููลจะนำมาวิิเคราะห์์และวางแผนการปรัับปรุุง
และแก้้ไขปััญหาอุุปสรรคต่่างๆ 

ในภาพรวม ผู้้� ให้้ข้้อมููลทั้้�ง 2 กลุ่่�ม 
มีีความเห็็นตรงกัันว่่าจุุดแข็็งของโครงการคืือ
นโยบายที่่�มีีการถ่่ายทอดลงสู่่�ผู้้�ปฏิิบััติิ กำหนดให้้
ใช้้คู่่�มืือ DSPM เหมืือนกัันทั่่�วประเทศ เป็็นตััวชี้้�วััด 
ในการตรวจราชการ มีีความร่่วมมืือของภาคีี 
เครืือข่่าย 4 กระทรวงหลััก และทัักษะของบุุคลากร
จุุดอ่่อน ได้้แก่่ เจ้้าหน้้าที่่�เปลี่่�ยนหน้้าที่่�บ่่อย พ่่อแม่่ 
ผู้้�ปกครองไม่่เห็็นความสำคััญ ไม่่สนใจ ขาดความรู้้� 
ความเข้้าใจการเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิมพััฒนาการ
เด็็กปฐมวััย ติิดตามเด็็กท่ี่�สงสััยพััฒนาการล่่าช้้า 
ไม่่ได้้ตามเป้้าหมาย

อภิิปรายผล

สถานะพััฒนาการของเด็็กปฐมวััยใน

ภาพรวมของประเทศ พบว่่า มีีพััฒนาการสมวััย 

ร้้อยละ 46.9 พััฒนาการสงสััยล่่าช้้า ร้้อยละ 

53.1 ซึ่่�งการศึึกษาครั้้�งนี้้�ยัังไม่่สามารถสรุุปได้้

ว่่าพััฒนาการเด็็กปฐมวััยบรรลุุหรืือไม่่บรรลุุ 

ค่่าเป้้าหมายตามตััวชี้้�วััดกระทรวงสาธารณสุุข 

ที่่�กำหนดพัฒนาการสมวััยไว้้ที่่� ร้้อยละ 85 (8) 

ด้้วยข้้อจำกััดในการศึึกษา ประเด็็นการประเมิิน

พััฒนาการเด็็กด้้วยคู่่�มืือ DSPM ที่่�หากพบ 

เด็็กพััฒนาการสงสััยล่่าช้้าต้้องให้้พ่่อแม่่ ผู้้�ปกครอง

ไปฝึึกทัักษะเด็็ก เป็็นเวลา 30 วััน แล้้วกลัับมา

ประเมิินซ้้ำ ซึ่่�งการศึึกษาครั้้�งนี้้�ผู้้�วิิจััยไม่่ได้้ติิดตาม

ผลการประเมิินซ้้ำ ทำให้้กลุ่่�มเด็็กท่ี่�พััฒนาการสงสััย

ล่า่ช้า้ที่่�มีีถึงึร้อ้ยละ 53.1 บางส่่วนอาจกลายเป็็นเด็ก็

ที่่�มีีพััฒนาการสมวััยหรืือกลายเป็็นเด็็กพััฒนาการ

ล่่าช้้าก็็ได้้ อย่่างไรก็็ตามการค้้นพบเด็็กพััฒนาการ

สงสััยล่่าช้้าได้้เร็็วจะสามารถกระตุ้้�นและส่่งเสริิม

พััฒนาการให้้เด็็กกลัับมาสมวััยได้้เร็็ว ตลอดจน 

ส่ง่ต่่อเด็็กท่ี่�พบพััฒนาการล่่าช้า้ให้้ได้้รัับการวิินิจิฉัย

และรัักษาได้้อย่่างทัันท่่วงทีี ทำให้้เด็็กกลุ่่�มนี้้�ได้้รัับ

โอกาสในการเรีียนรู้้�ตามวััยได้้เต็็มศัักยภาพ ดัังนั้้�น 

การติิดตามเด็็กที่่�มีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้าจึึงเป็็น 

สิ่่�งที่่�ท้า้ทายของหน่ว่ยบริกิารทุกุระดับัที่่�จะวางแผน 

กำหนดแนวทางการติิดตาม ตรงกัับ CPM และ 

ผู้้�ปฏิิบััติิงานในระดัับ รพ.สต. ในการศึึกษาครั้้�งนี้้� 

ที่่�ได้้กล่่าวถึึงจุุดอ่่อนของการดำเนิินงานโครงการ 

ส่่งเสริมพััฒนาการเด็็ก คืือการติิดตามเด็็กท่ี่�

พััฒนาการสงสััยล่่าช้้ากลัับมาประเมิินซ้้ำไม่่ได้้ 

เนื่่�องจากพ่่อแม่่ ผู้้�ปกครองไม่่ให้้ความสำคััญมอง

ว่่าเป็็นเรื่่�องปกติิและเม่ื่�อจำแนกตามกลุ่่�มอายุุ

พบว่่า เด็็กอายุุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดืือน มีี

พััฒนาการสงสััยล่่าช้้า ร้้อยละ 30.0, 52.6, 62.2, 
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61.8 และ 58.4 ตามลำดัับ พบว่่า สััดส่่วนของ

เด็็กที่่�มีีพัฒนาการสงสััยล่่าช้้าสููงขึ้้�นในกลุ่่�มเด็็ก 

ที่่�มีีอายุุมากขึ้้�น ซึ่่�งสาเหตุุหนึ่่�งที่่�พบเด็็กพััฒนาการ

สงสัยัล่า่ช้า้สููงในกลุ่่�มเด็ก็อายุมุากขึ้้�น ในการศึกึษา

ครั้้�งนี้้�ส่่วนหนึ่่�งอาจมาจากสถานการณ์์การแพร่่

ระบาดของโรคโควิิด 19 ในประเทศไทยท่ี่�ทำให้้

สถานพััฒนาเด็็กปฐมวััยที่่�เด็็กช่่วงอายุุ 2-5 ปีี  

ส่่วนใหญ่่เข้้ารัับบริิการ มีีการปิิดหรืือเปิิดการเรีียน

การสอนออนไลน์์ ทำให้้เด็ก็ขาดโอกาสในการเรีียนรู้้� 

การทดแทนการเรีียนการสอนปกติิด้้วยการสอน

ออนไลน์ห์รืือแบบผสมผสานมีีผลต่อ่การพัฒันาของ

เด็ก็ปฐมวััยด้้วยธรรมชาติิของเด็ก็ช่่วงวััยนี้้�จะเรีียนรู้้� 

ผ่่านการเล่่น จากการลงมืือปฏิิบััติิจริิงและการมีี

ปฏิิสััมพัันธ์์กัับผู้้�อื่่�น นอกจากนั้้�นในสถานการณ์์ 

โควิิดหน่่วยบริิการสาธารณสุุขส่่วนใหญ่่งด

ให้้บริิการตรวจคััดกรองและกิิจกรรมส่่งเสริิม

พััฒนาการเพื่่�อลดเวลาการให้้บริิการและลดความ

เสี่่�ยงในการติิดเชื้้�อ(9)  นอกจากนั้้�นทัักษะความ

สามารถของผู้้�ประเมิินอาจเป็็นเหตุุผลหนึ่่�งท่ี่�ทำให้้

ค้้นพบเด็็กพััฒนาการสงสััยล่่าช้้าได้้มาก ผู้้�วิิจััยใน

การศึึกษาครั้้�งนี้้�ทุุกคนจะได้้รัับการอบรมเทคนิิค

การคััดกรองพััฒนาการก่่อนลงพื้้�นที่่�เก็็บข้้อมููล 

สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ บุุษบา อรรถาวีีร์์

และบำเพ็็ญ พงศ์์เพชรดิิถ(10) ที่่�พบว่่า การอบรม

บุุคลากรเรื่่�องการใช้้คู่่�มืือ DSPM มีีผลต่่อความถููก

ต้้องของการคััดกรองพััฒนาการเด็็กปฐมวััย และ

ผู้้�ปฏิิบััติิงานในระดัับ รพ.สต. ในการศึึกษาครั้้�งนี้้�

ก็็ให้้ข้้อมููลว่่าการได้้รัับการพััฒนาศัักยภาพ ทำให้้ 

มีีความมั่่�นใจในการคััดกรองพััฒนาการเด็็ก 

ให้ค้ำแนะนำ กระตุ้้�น ส่ง่เสริมิพัฒันาการเด็ก็ได้ด้ีี และ 

พบว่่าปััจจััยท่ี่�มีีผลต่่อสถานะพััฒนาการของเด็็ก

อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ ได้้แก่่ เขตสุุขภาพ อายุุ

ของเด็ก็ เพศของเด็ก็ การศึกึษาของพ่อ่ สถานภาพ

ความสััมพัันธ์์ของพ่่อแม่่เด็็ก พื้้�นฐานอารมณ์ ์

ของเด็็ก และพฤติิกรรมการใช้้คู่่�มืือ DSPM ของ 

ผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก พบว่่าเด็็กอายุุ 30 เดืือนมีีความเสี่่�ยง

ต่อ่การมีีพัฒันาการสงสัยัล่า่ช้า้ 4.34 เท่า่ของเด็ก็ท่ี่�

อายุ ุ9 เดืือน และเด็็กอายุ ุ30 เดืือน ยังัพบพัฒันาการ

สงสััยล่่าช้้ามากที่่�สุุด ที่่�ร้้อยละ 62.2 ซึ่่�งสอดคล้้อง

กัับทุุกการศึึกษาท่ี่�ผ่่านมาว่่าเด็็กเมื่่�อมีีอายุุมากขึ้้�น 

จะมีีสััดส่่วนพััฒนาการสงสััยล่่าช้้าเพิ่่�มขึ้้�นและ

ด้้วยช่่วงอายุุที่่�มากขึ้้�นตามทฤษฎีีพััฒนาการของ 

Erikson วััยนี้้�สามารถทำสิ่่�งต่่างๆ ได้้ด้้วยตนเอง

มากขึ้้�น มีีความคิิดริิเริ่่�มสร้้างสรรค์์ทำสิ่่�งใหม่่ๆ พบ

ปัญัหาใหม่่ๆ มากขึ้้�น เด็ก็จะพยายามลองผิิดลองถููก

และคิดิแก้ป้ัญัหาด้ว้ยตนเอง หากเด็็กไม่ม่ีีโอกาสได้้

ทำหรืือไม่ไ่ด้ร้ับัการแนะนำที่่�ถููกต้อ้งหรืือถููกทำโทษ

เด็็กก็็จะไม่่กล้้าคิิดกล้้าทำ เด็็กช่่วงอายุุ 2 – 5 ปีี  

จึึงมีีความเส่ี่�ยงมากกว่่ากลุ่่�มเด็็กเล็็ก ในส่วนเพศ 

ของเด็็ก การศึกึษาของพ่อ่ สถานภาพความสัมัพัันธ์์

ของพ่อ่แม่เ่ด็็ก พื้้�นฐานอารมณ์ข์องเด็็ก เป็น็ปัจจััยที่่�

อาจไม่่สามารถปรัับเปลี่่�ยนได้้แต่่ อาจใช้้เป็็นข้้อมููล

ในการวางแผนการให้้บริิการ การให้้คำแนะนำ

ต่า่งๆ เพ่ื่�อให้เ้ด็็กได้้รัับการดููแล ส่ง่เสริมพััฒนาการ

ที่่�เหมาะสมทำให้้เด็็กมีีพัฒนาการสมวััยเพิ่่�มขึ้้�นได้้ 

ไม่่ว่่าจะเป็็นเรื่่�องการศึึกษาของพ่่ออาจนำไปสู่่�

การทำสื่่�อหรืือการให้้คำแนะนำที่่�ใช้้ภาษาที่่�ง่่าย 

สถานภาพความสััมพัันธ์ข์องพ่่อแม่เ่ด็ก็ เป็็นที่�ทราบ

กัันดีีว่่าความผููกพัันในช่วงวััยเด็็กมีีผลต่่อความ 

เชื่่�อมั่่�นในตนเอง ความสามารถในการควบคุุม

อารมณ์์และสมรรถนะด้้านสังคมเม่ื่�อเติิบโตเป็็น

ผู้้�ใหญ่่ หากพบเด็็กที่่�มาจากครอบครััวแยกกัันอยู่่� 
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อาจต้อ้งเน้น้แนะนำเรื่่�องปฏิสิัมัพันัธ์ท์ี่่�ผู้้�เลี้้�ยงดููหลักั

ต้้องมีีกัับเด็็กไม่่ว่่าจะเป็็นการโอบกอดให้้ความรััก 

ความเอาใจใส่่และตอบสนองความต้้องการของ

เด็็กอย่่างเหมาะสมและสม่่ำเสมอ(11)  ส่่วนพื้้�นฐาน

อารมณ์ข์องเด็ก็เป็็นรููปแบบพฤติิกรรม การควบคุุม

ตนเองและการตอบสนองต่่อสิ่่�งเร้้าที่่�แตกต่่างกััน

ในแต่่ละบุุคคลที่่�มีีมาแต่่กำเนิิดเป็็นปััจจััยหนึ่่�งที่่� 

ส่ง่ผลต่อ่พัฒันาการด้า้นอารมณ์แ์ละสังัคมของเด็็ก 

ปฐมวัยั สามารถส่ง่เสริมิให้เ้ด็ก็มีีพัฒันาการที่่�สมวัยั

ได้้ด้้วยการเปิิดโอกาสให้้เด็็กทำอะไรได้้ด้้วยตนเอง

ตามวััยและให้้กำลัังใจในการทำสิ่่�งต่่างๆ โดยอยู่่�

ในกรอบท่ี่�เหมาะสมไม่่เป็็นอันตรายต่่อตนเองและ

ผู้้�อื่�น ให้้เวลาเด็็กในการปรัับตััวเมื่่�อพบพฤติิกรรม

หรืือการแสดงออกต่่างๆ ที่่�ไม่่เหมาะสมของเด็็ก(12)

ในส่่วนพฤติิกรรมการใช้้คู่่�มืือ DSPM ของผู้้�เลี้้�ยง

ดููหลัักพบว่่าเด็็กท่ี่�ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักได้้รัับคู่่�มืือ DSPM 

และได้้อ่่านคู่่�มืือ แต่่ไม่่ได้้ใช้้คู่่�มืือ เพื่่�อนำวิิธีีส่่งเสริิม

พััฒนาการมาฝึึกหรืือเล่่นกัับเด็็ก มีีความเส่ี่�ยงต่่อ

การมีีพัฒนาการสงสััยล่่าช้้า 1.57 เท่่า ของเด็็กท่ี่�

ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักได้้รัับคู่่�มืือ DSPM และได้้อ่่านและใช้้

คู่่�มืือ ส่่วนเด็็กที่่�ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักไม่่ได้้รัับคู่่�มืือ DSPM 

มีีความเสี่่�ยงต่่อการมีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า 1.27 

เท่่าของเด็็กที่่�ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักได้้รัับคู่่�มืือ DSPM และ

ได้้อ่่านและใช้้คู่่�มืืออาจเน่ื่�องมาจากจุุดเด่่นของ

คู่่�มืือ DSPM ที่่�ใช้้ประเมิินพััฒนาการ 5 ด้้าน โดย

มีีการแยกด้้านภาษาเป็็นการใช้้และความเข้้าใจ

ภาษา เนื่่�องจากเด็ก็ปฐมวัยัไทยมีีปัญัหาพัฒันาการ

สงสััยล่่าช้้าด้้านภาษามากท่ี่�สุุด เป็็นเคร่ื่�องมืือ

ที่่�เหมาะสมในการคััดกรองพััฒนาการเด็็กเพื่่�อ

ค้้นหากลุ่่�มที่่�เสี่่�ยงจะมีีพััฒนาการไม่่สมวััย (early 

detection) เน่ื่�องจากมีีค่าความไว (sensitivity) 

เท่่ากัับ 96.04 ซ่ึ่�งสููงมาก และเพื่่�อให้้คำแนะนำ

ส่่งเสริิมพััฒนาการโดยเร็็ว (early intervention) 

ซึ่่�งมีีครบถ้้วนเบ็็ดเสร็จในเล่่มเดีียวกััน เป็็นเคร่ื่�อง

มืือที่่�เชื่่�อมโยงการทำงานทั้้�งการคััดกรอง เฝ้้าระวััง

และส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กระหว่่างเจ้้าหน้้าที่่� พ่่อ

แม่่ ผู้้�เลี้้�ยงดููเด็็กเป็็นแนวทางเดีียวกัันทั่่�วประเทศ 

บุุคลากรสาธารณสุุขใช้้คััดกรองพััฒนาการเด็็ก 

พ่่อแม่่หรืือผู้้�เลี้้�ยงดูู ใช้้ส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กอย่่าง

มีีประสิิทธิิภาพ มีีวิธีีการส่่งเสริมพััฒนาการเด็็ก 

ในแต่่ละข้้ออย่่างละเอีียดเพื่่�อให้้พ่่อแม่่ ผู้้�ปกครอง  

อ่่าน เข้้าใจและนำไปปฏิิบััติิได้้(6,7)แต่่ในการศึึกษา

ครั้้�งนี้้�พบว่า่ ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักตอบว่่า ได้้รับัคู่่�มืือ DSPM 

ร้้อยละ 62.0 ทั้้�งที่่�คู่่�มืือนี้้�เป็็นคู่�มืือท่ี่�ครอบครััว

เด็็กเกิิดใหม่่ทุุกครอบครััวจะได้้รัับและเป็็นสิิทธิิ

ประโยชน์์ภายใต้้ระบบหลัักประกัันสุุขภาพแห่่ง

ชาติิ ดัังนั้้�น หน่่วยบริิการสาธารณสุุขทุุกระดัับ

ควรให้้ความสำคััญการกระจายคู่่�มืือ DSPM ให้้

ครอบคลุุมมากขึ้้�น รวมทั้้�งการให้้คำแนะนำการใช้้

และติิดตามการใช้้เพื่่�อส่่งผลให้้เด็็กปฐมวััยได้้รัับ

การเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิมพััฒนาการอย่่างทั่่�วถึึง

ในส่่วนพฤติิกรรมการใช้้คู่่�มืือ DSPM 

ของผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก พบว่่า ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์

อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ ได้้แก่่ เขตสุุขภาพ อายุุ

ของเด็็ก คุุณลัักษณะของผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก (ผู้้�เลี้้�ยงดูู

หลัักเป็็นใคร เพศ อายุุ การศึึกษา) การได้้รัับเงิิน

อุุดหนุุนเพื่่�อการเลี้้�ยงดููเด็็กแรกเกิิด เจ้้าหน้้าที่่�/

อสม. อธิิบายการใช้้คู่่�มืือ DSPM เมื่่�อมอบคู่่�มืือให้้

และระดับัความพึงึพอใจต่อ่คู่่�มืือ พบว่า่ เขตสุุขภาพ

ที่่� 11 ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักได้้รัับคู่่�มืือ DSPM อ่่านและใช้้

ที่่�ร้้อยละ 48.9 แต่่กลัับพบเด็็กมีีพััฒนาการสงสััย

ล่่าช้้ามากที่่�สุุด ร้้อยละ 73.5 ซึ่่�งขััดแย้้งกัับการใช้้
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คู่่�มืือ DSPM ที่่�พบว่่าทำให้้เด็็กมีีพััฒนาการสมวััย 

ผู้้�วิจัิัยมีีความเห็น็ว่าอาจต้อ้งย้อ้นกลับัไปดููคุณุภาพ

ของการให้้คำแนะนำว่่าผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักมีีความเข้้าใจ 

สามารถนำวิิธีีการฝึึกทัักษะต่่างๆ ไปใช้้กัับเด็็กได้้

ถููกต้้องหรืือไม่่ ซ่ึ่�งในส่่วนของการได้้รัับคำอธิิบาย

การใช้้คู่่�มืือ DSPM เมื่่�อมอบคู่่�มืือให้้ในการศึึกษานี้้�

ก็็ได้้ถึึงร้้อยละ 88.6 และร้้อยละ 95.6 ของผู้้�เลี้้�ยง

ดููหลัักที่่�ได้้รัับตอบว่่าเข้้าใจ ดัังนั้้�น หากผู้้�เลี้้�ยงดูู 

หลักัได้ร้ับัคำแนะนำที่่�สามารถนำไปฝึกึเด็ก็ได้อ้ย่า่ง

ถููกวิิธีี ก็็น่่าจะพบเด็็กพััฒนาการสงสััยล่่าช้้าน้้อย

กว่า่นี้้�สอดคล้อ้งกับัการศึกึษาของ บุษุบา อรรถาวีีร์์ 

และบำเพ็็ญ พงศ์์เพชรดิิต (13) ที่่�พบว่่า การท่ี่� 

ผู้้�ปกครองได้้รัับการสอนให้้ใช้้คู่่�มืือ DSPM จะ

ทำให้้เด็็กมีีพััฒนาการสมวััยมากกว่่าผู้้�ปกครองที่่�

ไม่่ได้้รัับการสอน 8.6 เท่่า เรื่่�องอายุุของเด็็กพบว่่า 

สััดส่่วนการได้้รัับคู่่�มืือ DSPM อ่่านและใช้้คู่่�มืือ 

ลดลงเรื่่�อยๆ เมื่่�อเด็็กมีีอายุุมากขึ้้�นอาจเนื่่�องจาก

ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักมองว่่าเด็็กโตขึ้้�น สามารถทำอะไร

ได้้มากขึ้้�นและส่่วนใหญ่่เข้้ารัับบริิการในระบบ

การศึึกษาท่ี่�มีีครููสอนอยู่่�แล้้ว ซ่ึ่�งตามหลัักแล้้วเด็็ก 

เมื่่�ออายุุมากขึ้้�นก็ยัังต้้องการความเอาใจใส่่ดููแล 

ฝึึกทัักษะต่่างๆ จากผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักอย่่างต่่อเนื่่�อง

เป็็นสิ่่�งที่่�ต้้องแนะนำให้้ผู้้�เลี้้�ยงดููเด็็กรู้้�และเข้้าใจ 

ส่่วนเรื่่�องการได้้รัับเงิินอุุดหนุุนเพื่่�อการเลี้้�ยงดูู 

เด็็กแรกเกิิดอาจเนื่่�องจากหลัักเกณฑ์์ของการรัับ 

เงินิอุดุหนุนุที่่�ต้้องมีีการติดิตามเรื่่�องพัฒันาการของเด็ก็ 

ทำให้้มีีการติิดตามการใช้้คู่่�มืือ DSPM ไปด้้วย 

พบมีีสััดส่่วนการได้้รัับและอ่่านและใช้้คู่่�มืือที่่�ร้้อย

ละ 44.1 ในส่่วนของเจ้้าหน้้าที่่�/อสม. อธิิบาย

การใช้้คู่่�มืือ DSPM เมื่่�อมอบคู่่�มืือให้้นั้้�น พบว่่า  

ร้้อยละ 70.3 ได้้รัับที่่�ตึึกหลัังคลอด ร้้อยละ 15.7 

ได้้รัับเมื่่�อนำเด็็กมารัับวััคซีีน ซึ่่�งที่่�ผ่่านมานโยบาย

ให้เ้ด็็กหลังัคลอดตั้้�งแต่เ่มษายน พ.ศ.2558 ทุกุราย

ได้้รัับคู่่�มืือ DSPM ที่่�ตึึกหลัังคลอด แต่่การพััฒนา

ศัักยภาพบุุคลากรในการใช้้คู่่�มืือ DSPM กลัับไป

เน้้นเฉพาะที่่�แผนกเด็็กสุุขภาพดีีและบุุคลากรที่่�

ทำงานด้้านการส่่งเสริิมสุุขภาพเด็็กปฐมวััยเท่่านั้้�น 

สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ เปรมฤทััย เกตุุรน(14) 

ที่่�พบว่า่เจ้า้หน้้าท่ี่�หลัังคลอดส่ว่นใหญ่ย่ังัขาดความรู้้� 

และทัักษะการสอนฝึึกปฏิิบััติิการใช้้คู่่�มืือ DSPM 

และแม่่หลัังคลอดส่วนใหญ่่ไม่่สะดวกในการ

ฝึึกทัักษะการใช้้คู่่�มืือ DSPM ในช่วงแรกหลััง 

คลอดเน่ื่�องจากยัังมีีอาการอ่่อนเพลีีย เจ็็บแผลมีี

ความกัังวลในการดููแลลููกท่ี่�เพิ่่�งคลอด เจ้้าหน้้าที่่� 

หลัังคลอดต้้องแจกคู่่�มืือ DSPM ให้้แม่่หลัังคลอด

ทุกุรายอธิิบายกระบวนการ ขั้้�นตอนการใช้คู้่่�มืือและ

เจ้้าหน้้าที่่�งานคลิินิิกเด็็กสุุขภาพดีี รัับส่่งต่่อในการ

ทบทวนและเพิ่่�มพููนความรู้้� สร้้างความตระหนััก

ให้้ผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักเกิิดการใช้้คู่่�มืือ DSPM กัันอย่่าง

ต่่อเนื่่�อง ดัังนั้้�น เจ้้าหน้้าที่่�หลัังคลอดจึงึต้้องได้้รับั

การพััฒนาศัักยภาพให้้สามารถให้้คำแนะนำการใช้้

คู่่�มืือ DSPM ที่่�เหมาะสมกัับสภาวะของแม่่หลัังคลอด

ความพึึงพอใจการใช้้คู่่�มืือ DSPM ของ 

ผู้้� เลี้้�ยงดููหลัักในภาพรวมระดัับความพึึงพอใจ 

ไม่่แตกต่่างกััน อยู่่�ในระดัับสููงร้้อยละ 49.3 ระดัับ

ต่่ำร้อ้ยละ 50.7 หากจำแนกความพึงึพอใจรายด้า้น 

พบว่่า ส่่วนใหญ่่มีีความพึึงพอใจในระดัับมาก 

ทั้้�งด้้านการใช้้ประโยชน์์ ด้้านเนื้้�อหาและด้้าน 

คำแนะนำในการใช้้คู่่�มืือ DSPM ส่่วนข้้อเสนอแนะ

การใช้คู้่่�มืือ DSPM 3 อันัดับัแรก คืือ คู่่�มืือ DSPM เล่ม่

ใหญ่่เกิินไป พกพาไม่่สะดวก ควรทำขนาดเล็็กลง 

เช่่น ขนาดเท่่าสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก 
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ตััวหนัังสืือมีีขนาดเล็็กมองไม่่ค่่อยเห็็นและอยาก

ให้้มีีเจ้้าหน้้าที่่�อธิิบายการใช้้งานและการนำไปใช้้ 

มากขึ้้�น ร้้อยละ 71.6, 17.7 และ 9.2 ตามลำดัับ 

สอดคล้้องกัับการศึึกษารููปแบบส่่งเสริมพััฒนาการ

เด็็กปฐมวััยไทยแบบองค์์รวม(15)  ที่่�พบว่่าคู่่�มืือ 

DSPM มีีขนาดใหญ่ ่พกพาไม่ส่ะดวก ตัวัหนังัสืือเล็ก็ 

และอาจเป็็นเพราะว่่าในการศึกึษาครั้้�งนี้้�มีีผู้้�เลี้้�ยงดููหลักั 

ที่่� เป็็นปู่�ย่่าตายาย ร้้อยละ 41.3 จึึงทำให้้มีี 

ข้้อเสนอในเรื่่�องขนาดของตััวหนัังสืือ จากข้้อมููล

ที่่�พบ ขนาดเล่่มและขนาดของตััวหนัังสืืออาจ 

เป็็นสาเหตุุหนึ่่�งที่่�ทำให้้พ่่อแม่่ ผู้้� เลี้้�ยงดูู โดย

เฉพาะผู้้�เลี้้�ยงดููที่่�ปััจจุุบัันส่่วนใหญ่่เป็็นปู่่�ย่่าตายาย 

บางส่่วนไม่่ ได้้อ่่ านคู่่�มืือและใช้้คู่่�มืือ DSPM  

ในการเฝ้้าระวััง และส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็ก ดัังนั้้�น  

หน่่วยงานที่�รัับผิิดชอบการจััดพิมพ์์คู่่�มืือ DSPM 

ควรพิิจารณาปรัับปรุุงขนาดรููปเล่่มและขนาด 

ของตััวหนัังสืือ อาจทำเป็็นเล่่มขนาดเดีียวกัับ 

สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กหรืือรวมเข้้าเป็็น 

เล่ม่เดีียวกันัสำหรับัครอบครัวัใช้ใ้นการดููแลสุขุภาพ

แม่่และเด็็ก 

ระบบการบริิหารจััดการโครงการ 

ส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กฯ ในการศึึกษาครั้้�งนี้้�  

โดยภาพรวม CPM และผู้้�ปฏิิบััติิงานในระดัับ 

รพ.สต. มีีความเห็็นตรงกัันว่าอัันดับแรกนโยบาย

ต้อ้งชัดัเจน มีีการถ่า่ยทอดลงสู่่�ผู้้�ปฏิบัิัติ ิ กำหนดเป็็น

ตัวัชี้้�วััดเพ่ื่�อติดิตามผลการดำเนินิงาน และเป็็นตัวัชี้้�

วัดัในการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขุ มีีการ

สร้้างภาคีีเครืือข่่ายในทุกระดัับ การติิดตามเย่ี่�ยม

เสริิมพลััง การจััดสััปดาห์์รณรงค์์เป็็นสิ่่�งที่่�ควรทำ

อย่่างต่่อเนื่่�อง ระบบข้้อมููลที่่�ต้้องทัันเวลา สามารถ

ดึึงข้้อมููลเพื่่�อวิิเคราะห์์สถานการณ์์เด็็กปฐมวััย 

ในพื้้�นที่�ได้้ทัันท่วงทีี การดำเนิินงานผ่่านกลไก  

คณะอนุุกรรมการ คณะทำงานต่างๆ ทั้้�งในระดัับ

จัังหวััด อำเภอ ตำบล รวมไปถึึงศัักยภาพของ

บุุคลากรและภาคีีเครืือข่่าย และการเผยแพร่่

ประชาสััมพัันธ์์ให้้พ่่อแม่่ ผู้้�เลี้้�ยงดููเด็็ก และภาคีี

เครืือข่่ายตระหนัักถึึงความสำคััญของการพััฒนา

เด็็กปฐมวััย ส่่งผลให้้เด็็กไทยทุุกคนมีีการเจริญ

เติิบโตและพััฒนาการสมวััยตามศัักยภาพของเด็็ก

สอดคล้้องกับักลยุุทธ์ ์PIRAB ที่่�กระทรวงสาธารณสุขุ

ใช้้ประกอบในการกำหนดยุทธศาสตร์์ชาติิ 

20  ปีี  ด้้ า นส่ง เ สริ ม สุุขภาพ ( 1 6 )   กล ยุุท ธ์์  

PIRAB เป็็นกลยุุทธ์์สำคััญสำหรัับการทำงาน 

แบบบููรณาการท่ี่�ต้้องอาศััยความร่่วมมืือจาก 

หลายภาคส่ว่นทั้้�งในและนอกกระทรวงสาธารณสุขุ 

ภายใ ต้้ เ ป้้าหมายเดีียว กััน ดัั งนี้้�  Pa r tner 

การชัักชวนสร้้างภาคีีเครืือข่่าย Inverst : กระตุ้้�น

ให้้เกิิดการลงทุุนมีีการใช้้ทรััพยากรต่่างๆ ร่่วมกััน 

รวมทั้้�งดำเนิินงานต่่างๆ ตามแนวทางที่่�กำหนดไว้้ 

Requlate : การติิดตามผลการดำเนิินงานอย่่าง 

ต่่อเนื่่�อง การเยี่่�ยมเสริิมพลัังนำไปสู่่�การพััฒนา

คุุณภาพบริิการ Advocate : การส่ื่�อสาร

ประชาสััมพัันธ์์สร้างความตระหนัักรอบรู้้�ให้้กัับ 

พ่่อแม่่ ผู้้�ปกครอง การพััฒนาชุดุความรู้้�ต่างๆ Build 

Capacity : การพัฒันาศักัยภาพบุคุลากรทุกุภาคส่ว่น 

ทั้้�งเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุข อสม.ครููผู้้�ดููแลเด็็ก และ

ภาคีีเครืือข่่ายให้้มีีความรู้้�ความเข้้าใจตระหนัักถึึง

ความสำคััญของการใช้้คู่่�มืือ DSPM สามารถนำ

ไปแนะนำให้้กัับพ่่อแม่่ ผู้้�เลี้้�ยงดููเด็็กได้้ เกิิดระบบ 

การเฝ้้าระวัังการกระตุ้้�นและส่่งต่่อ
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ข้้อเสนอเชิิงนโยบาย

	 1.	 กรมอนามััยกำหนดให้้มีีการสำรวจ

สถานการณ์์พััฒนาการ การใช้้คู่่�มืือ DSPM 

ในภาพรวมของประเทศทุกุ 3 ปีี

	 2.	 หน่่วยงานที่�รัับผิิดชอบการจััดพิิมพ์์ 

คู่่�มืือ DSPM พิิจารณาปรัับปรุุงรููปเล่่มของคู่่�มืือ 

เพื่่�อให้้ง่่ายต่่อการพกพา สะดวกต่่อการใช้้งาน

	 3.	 กรมอนามััยประสานความร่่วมมืือ

กัับหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องในการพััฒนาศัักยภาพ 

ครููผู้้�ดููแลเด็็ก และสนับสนุนให้้สถานพัฒนาเด็็ก

ปฐมวััยทุุกสัังกััดใช้้คู่่�มืือ DSPM ในการเฝ้้าระวััง 

และส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กปฐมวััย

ข้้อเสนอเชิิงปฏิิบััติิ

	 1.	 เร่่งรััดให้้เกิิดระบบการติิดตามการได้้

รับัและการใช้คู่้่�มืือเฝ้า้ระวังัและส่ง่เสริมิพัฒันาการ 

เด็็กปฐมวััย (DSPM) ที่่�ครอบคลุุมมีีประสิิทธิิภาพ 

ทั้้�งในระดัับเขตสุุขภาพ จัังหวััด อำเภอ ตำบล 

	 2.	 เพิ่่�มพููนทัักษะการใช้้คู่่�มืือ DSPM และ

การแนะนำให้้กับัพ่่อแม่่ ผู้้�ปกครองแก่่เจ้า้หน้้าท่ี่�ตึกึ

หลัังคลอดและคลิินิิกเด็็กสุุขภาพดีี 

	 3.	ส่ ง่เสริมิสนับัสนุนุให้พ้่อ่แม่ ่ผู้้�เลี้้�ยงดููเด็ก็ 

อสม.และภาคีีเครืือข่่ายให้้ตระหนัักและมีีความรู้้�

เกี่่�ยวกัับการใช้้คู่่�มืือ DSPM

ข้้อเสนอเพื่่�อการวิิจััย

	 1.	 ควรศึึกษารููปแบบการพััฒนาศัักยภาพ

เจ้า้หน้้าท่ี่�หลัังคลอด อาสาสมัครสาธารณสุุขประจำ

หมู่่�บ้้านและครููผู้้�ดููแลเด็็กในการให้้คำแนะนำและ 

ฝึึกทักัษะการส่่งเสริมพัฒันาการเด็ก็ให้้กับัผู้้�เลี้้�ยงดููหลััก 

ตามคู่่�มืือ DSPM

	 2.	 ควรศึึกษารููปแบบการให้้คำแนะนำ

และการใช้้คู่่�มืือ DSPM สำหรัับผู้้�เลี้้�ยงดููหลัักที่่�เป็็น 

แม่่หลัังคลอดและปู่่�ย่่าตายาย
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