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บทคัดย่อ
	 การวิจัยกึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการ

ล้างจมูกเด็กต่อพฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ กลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 51 ราย คัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง

ตามคุณสมบัติที่ก�ำหนด แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 26 ราย ซึ่งได้รับโปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการ

ล้างจมูกเด็ก กลุ่มควบคุม 25 รายซึ่งได้รับการดูแลตามปกติ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย โปรแกรมการมีส่วนร่วมและ

พัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้างจมูกเด็ก และแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ

ของผู้ปกครอง วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และสถิติที 

ผลการวิจัยพบว่า 
	 1.	 คะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมการดแูลเดก็ก่อนวยัเรยีนโรคภมูแิพ้ทางเดนิหายใจของผูป้กครองกลุม่ทดลองภายหลังเข้าร่วม

โปรแกรมการมส่ีวนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้างจมกูเดก็สูงกว่ากลุม่ควบคุม อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p<.05) 

	 2.	 คะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมการดแูลเดก็ก่อนวยัเรยีนโรคภมูแิพ้ทางเดนิหายใจของผูป้กครองกลุม่ทดลองภายหลังเข้าร่วม

โปรแกรมการการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้างจมูกเด็กสูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (p<.05) ผลการศึกษาแสดงว่าโปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้างจมูกเด็ก สามารถส่ง

เสริมให้ผู้ปกครองมีพฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจดีขึ้น

ค�ำส�ำคัญ : เด็กก่อนวัยเรียน ผู้ปกครอง โปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครอง โรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ
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Abstract
	 This quasi-experimental research purpose to study effect of Parents Participation Program and               

Capacity Building Parents in Nasal irrigate on the Child Caring Behaviors Among Parents of Pre-school Children 

with Allergic Respiratory Diseases. The sample consisted of 51 parents select the sample according to the 

specifications. The experimental group 26 parents received parents participation program and capacity building 

parents in nasal irrigate and the control groups 25 parents received regular caring. The instruments used in this 

study consisted of the parents participation program and capacity building parents in nasal irrigate and the 

questionnaire on the child caring behaviors among parents of pre-school children with allergic respiratory        

diseases. Data were analyzed using descriptive statistics, independent t-test and paired t-test. 

	 The findings of this study revealed that:

	 1.	 The child caring behaviors among parents of pre-school children with allergic respiratory mean 

score of the parents in the experimental group after participation in the parents participation program and 

capacity building parents in nasal irrigate was statistically significant higher than the control group (p<.05) 

	 2.	 The child caring behaviors among parents of pre-school children with allergic respiratory mean 

score of the parents in the experimental group after participation in the parents participation program and 

capacity building parents in nasal irrigate was statistically significant higher than their score before participating 

in the program (p<.05) The results of this study indicate that the parents participation program and capacity 

building parents in nasal irrigate promote parents to increased the child caring behaviors among parents of 

pre-school children with allergic respiratory.

Keyword: Pre-school children, parents, parenting programs, parents participation program and capacity building 

parents in nasal irrigate, allergic respiratory diseases

บทนำ�
	 โรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจเป็นโรคหรืออาการอักเสบ

แบบภูมิแพ้ที่เกิดขึ้นในระบบทางเดินหายใจจากการสัมผัสสาร

ก่อภูมิแพ้ เช่น โรคหืด โรคเยื่อบุจมูกอักเสบจากภูมิแพ ้          

เป็นต้น โรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจเป็นกลุ่มโรคท่ีมีความส�ำคัญ 

เป็นโรคเรือ้รังทีพ่บมาก1 โดยพบโรคเยือ่บจุมกูอักเสบจากภมูแิพ้

เกิดประมาณร้อยละ 10-25 ของจ�ำนวนประชากรทั่วโลก             

ในประเทศไทยพบโรคนี้ในเด็กวัยเรียน หรือนักเรียนมากกว่า

ผู ้ใหญ่ และมีแนวโน้มสูงขึ้นเรื่อย ๆ2 ในเด็กก่อนวัยเรียน             

(อายุ 3-6 ปี) พบว่าโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจเป็นโรคที่พบบ่อย

เช่นกัน และมีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคติดเช้ือในระบบ        

ทางเดินหายใจส่วนบนถึงร้อยละ 42 ซึ่งโรคติดเช้ือในระบบ        

ทางเดินหายใจส่วนบนน้ีเป็นโรคที่พบได้บ่อยและเป็นปัญหา

ส�ำคัญในเด็กวัยนี้เช่นกัน3 

	 เด็กที่เป็นโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจจะมีอาการ           

คัดจมูก จาม มีน�้ำมูกใส หายใจไม่สะดวก เพราะเนื้อเยื่อในจมูก

บวมขึ้น หายใจมีเสียงครืดคราด อาจเป็นมากท�ำให้มีปัญหาใน

การนอน ท�ำให้นอนหลับไม่เพียงพอ เพราะไอเรื้อรังตอนกลาง

คืนและนอนกรน ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตและความ

สามารถของสมองในการเรียนรู้ของเด็ก นอกจากนี้เด็กโรค

ภูมิแพ้ทางเดินหายใจยังมีความสัมพันธ์กับโรคอื่นๆ และภาวะ

แทรกซ้อนต่าง ๆ เช่น ไซนัสอักเสบเรื้อรัง หูชั้นกลางอักเสบ 

หลอดลมอกัเสบ สญูเสยีการรบักลิน่ เกดิปัญหาในการนอนหลบั 

บางครั้งหยุดหายใจขณะนอนหลับได้4 นอกจากผลกระทบจะ

เกิดกับเด็กแล้ว ยังมีผลต่อผู้ดูแลเนื่องจากความเครียดและ 

ความวิตกกังวลต่อการเจ็บป่วยของเด็ก อีกทั้งในเรื่องของค่าใช้

จ่ายในการรกัษาพยาบาล ค่าเดนิทางหรอืการทีต้่องสญูเสยีราย

ได้จากการขาดงานเพื่อพาบุตรมารับการรักษาในโรงพยาบาล5

	 จากท่ีกล่าวมาจะเห็นได้ว่าปัญหาโรคภูมิแพ้ทางเดิน

หายใจมีความส�ำคัญอย่างยิ่ง ก่อให้เกิดปัญหาและผลกระทบ 

ต่าง ๆ มากมาย ดังนั้นจึงจ�ำเป็นที่เด็กโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ

ต้องได้รับการดูแล รักษาอย่างมีประสิทธิภาพและต่อเนื่อง 
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ส�ำหรับการดูแลรักษาเด็กโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ นอกจาก 

การใช้ยา การหลีกเลี่ยงสารก่อภูมิแพ้หรือปัจจัยกระตุ้นที่เป็น

สาเหตุที่ก่อให้เกิดอาการแล้ว ในขณะที่เด็กมีอาการทางจมูก        

ที่เป็นอาการที่พบได้บ่อย คือการมีน�้ำมูกไหล มีน�้ำมูกคั่งค้าง        

สิ่งส�ำคัญในการดูแลเด็กคือการล้างจมูก โดยจะช่วยบรรเทา

อาการให้ดีขึ้น สามารถลดการเกิดภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ ได้ 

การล้างจมูกจะเป็นการท�ำความสะอาดจมูกและชะล้างน�้ำมูก 

หรือหนองบริเวณโพรงจมูก ท�ำให้น�้ำมูกที่เหนียวข้นระบาย       

ออกได้ง่าย ท�ำให้โพรงจมูกสะอาด ป้องกันการลุกลามของ         

เช้ือโรคจากจมูกและไซนัสสู่ปอด ลดจ�ำนวนเช้ือโรค ของเสีย 

สารก่อภูมแิพ้ และให้ความชุม่ชืน้แก่เยือ่บจุมกู ช่วยให้เยือ่บุจมกู

ยุบบวม เด็กจะรู้สึกสบายและหายใจสะดวกขึ้น6

	 จากการทบทวนวรรณกรรมยังพบปัญหาในการ      

ดูแลของผู้ปกครองเด็กโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ เช่น การหลีก

เลี่ยงสิ่งกระตุ้นที่จะน�ำไปสู่อาการแพ้ การจัดสภาพแวดล้อมที่

เหมาะสมในบ้าน การใช้ยาเพือ่ควบคมุอาการ และการดแูลล้าง

จมูกให้กับเด็กอย่างถูกต้อง สาเหตุเนื่องมาจากผู้ปกครองขาด

ความรู้ความเข้าใจในการดูแลบตุร เกดิความกลวัไม่กล้าไม่มัน่ใจ

ที่จะปฏิบัติโดยเฉพาะในเรื่องการล้างจมูกให้บุตร และจากการ

ศึกษาข้อมูลของผู้วิจัยโดยการสัมภาษณ์ผู้ปกครองเด็กที่พาเด็ก

มารับบริการทีค่ลนิกิโรคภมูแิพ้ แผนกผูป่้วยนอกกมุารเวชกรรม 

โรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ จ�ำนวน 20 ราย         

เมื่อเดือนกรกฎาคม 2555 พบว่า ผู้ปกครองยังขาดการดูแล       

ให้เด็กล้างจมูกอย่างถูกต้องและต่อเน่ือง โดยพบสาเหตุของ

ปัญหาคือ ผู้ปกครองขาดความมั่นใจในการล้างจมูกให้เด็ก ไม่

กล้าปฏบิติั กลวับตุรเจบ็ขณะล้างจมกู เพราะบตุรจะร้องไห้และ

ปฏเิสธไม่ยอมให้กระท�ำการล้างจมกู รวมถงึยงัไม่ทราบวธิปีฏบัิติ

ที่จะดูแลให้บุตรล้างจมูกได้อย่างถูกต้อง ท�ำให้เด็กไม่ได้รับการ

ดูแลรักษาอย่างต่อเนื่องและมีประสิทธิภาพ โดยเฉพาะในเด็ก

เล็ก หากมีอาการทางจมูก น�้ำมูกไหล มีน�้ำมูกเหนียวข้น แล้วไม่

ได้รับการล้างจมกู จะท�ำให้เกดิการอดุกัน้ทางเดินหายใจ หายใจ

ล�ำบาก ส่งผลกระทบต่อสุขภาพของเด็ก และอาจท�ำให้เกิด

อาการแทรกซ้อนอื่น ๆ ตามมาได้  

	 จะเห็นว่าจากปัญหาและผลกระทบดังกล่าวจ�ำเป็น

อย่างยิ่งที่จะต้องมีการส่งเสริมศักยภาพการดูแลเด็กของ               

ผู้ปกครองให้มีประสิทธิภาพ การส่งเสริมความสามารถของ          

ผู ้ปกครอง เก่ียวกับพฤติกรรมการดูแลเด็กเจ็บป่วยด้วย              

โรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ พบว่าการให้ผู้ปกครองฝึกปฏิบัติจริง 

การส่งเสริมความเชือ่มัน่ในความสามารถในการดูแลเดก็ การให้

ความรู้ ให้ค�ำแนะน�ำ การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ และการได้

รบัแรงสนบัสนุนทางสงัคม สามารถช่วยให้ผูป้กครองมพีฤตกิรรม

การดูแลเด็กที่ดีขึ้น7 นอกจากนั้นการมีส่วนร่วมของผู้ปกครอง       

ก็เป็นอีกวิธีท่ีช่วยส่งเสริมความสามารถของผู้ปกครองในการ

ดูแลบุตร ผู้ปกครองส่วนใหญ่ปรารถนาท่ีจะมีส่วนร่วมในการ

ดูแลเด็ก และต้องการที่จะปฏิบัติการมีส่วนร่วมในการดูแลเด็ก

ด้านการแลกเปลีย่นข้อมูลมากท่ีสดุ การมีส่วนร่วมของครอบครวั

ในการดูแลเด็กป่วยมีประโยชน์ท้ังทางด้านร่างกาย จิตใจ 

อารมณ์ และสงัคมต่อเดก็ ท�ำให้เดก็ได้รบัการดแูลอย่างต่อเนือ่ง 

เด็กรู้สึกอบอุ่น ปลอดภัยมีก�ำลังใจ ลดความกลัวต่อการได้รับ

กจิกรรมการพยาบาลและหัตถการต่าง ๆ  นอกจากนัน้การมส่ีวน

ร่วมของครอบครัวยังส่งผลและมีประโยชน์ต่อผู้ปกครองมาก 

ช่วยให้ผู้ปกครองมคีวามสามารถและมคีวามมัน่ใจในการปฏบิตัิ

กิจกรรมต่าง ๆ กับบุตรมากขึ้น ท�ำให้ผู้ปกครองรู้สึกว่าตนเองมี

ประโยชน์ มคีวามส�ำคญัในการคงบทบาทของการดูแลบตุรอย่าง

ต่อเนื่อง ตลอดจนการได้รับรู้ความก้าวหน้าเก่ียวกับอาการ         

การรักษา และการพยาบาลบุตร ท�ำให้สามารถน�ำไปใช้ในการ

ดูแลบุตรขณะกลับไปอยู่ที่บ้านได้8 

	 ผู้วิจัยในฐานะพยาบาลผู้ดูแลเด็กโรคภูมิแพ้ได้เล็ง 

เห็นความส�ำคัญในการดูแลเด็กโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ โดย

เฉพาะที่เกิดกับเด็กเล็กซึ่งเป็นวัยที่ไม่สามารถดูแลตนเองได ้

จ�ำเป็นท่ีจะต้องพึ่งพาผู้ปกครอง หากเด็กไม่ได้รับการดูแลเป็น

อย่างดีแล้ว จะส่งผลให้เกิดอันตรายและผลกระทบอื่น ๆ ตาม

มาได้ ดงันัน้ผูป้กครองจงึต้องมศีกัยภาพท่ีดแีละสามารถดแูลเด็ก

ได้อย่างมปีระสทิธภิาพและต่อเนือ่ง ประกอบกบัในการส่งเสรมิ

ความสามารถในการดูแลเด็กของผู้ปกครองเด็กโรคภูมิแพ้ทาง

เดินหายใจ ในแผนกผู้ป่วยนอกกุมารเวชกรรม โรงพยาบาล

ธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ จังหวัดปทุมธานี ได้มีการให ้      

ความรู้ โดยพยาบาล หรือเภสัชกร และมีการน�ำโปรแกรมส่ง

เสริมสมรรถนะของมารดาเด็กโรคหืดมาใช้แต่ยังไม่มีการน�ำ

โปรแกรมหรือการส่งเสริมการมีส่วนร่วมของครอบครัวมาใช้ใน

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผู้ปกครองเด็กก่อนวัยเรียนโรค

ภูมิแพ้ทางเดินหายใจ ดังน้ันผู้วิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาผลของ

โปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองใน

การล้างจมกูเดก็โดยเฉพาะการให้ความรูเ้ปิดโอกาสให้ผู้ปกครอง

ได้แลกเปลีย่นความคดิเหน็ ร่วมกนัวางแผนตดัสนิใจในการดแูล

บุตร และเปิดโอกาสให้ผู้ปกครองได้ปฏิบัติกิจกรรมต่าง ๆ ใน

การดแูลเด็ก และได้ปฏบิตักิจิกรรมการพยาบาลทีส่�ำคญัในการ

ดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจคือการล้างจมูก 
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โดยมีการฝึกทักษะการปฏิบัติการล้างจมูกเด็กให้แก่ผู้ปกครอง 

เพื่อเพ่ิมความสามารถ ความมั่นใจในการดูแลเด็ก ส่งผลให้มี

พฤติกรรมในการดูแลเด็กได้อย่างถูกต้องเหมาะสม ซ่ึงผลการ

ศึกษาครั้งนี้คาดว่าจะน�ำไปใช้เป็นประโยชน์ในการวางแผนการ

พยาบาล เพื่อส่งเสริมพฤติกรรมในการดูแลเด็กของผู้ปกครอง

เด็กวัยก่อนเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจที่ดีต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย	
	 1.	 เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัย

เรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจของผู้ปกครองระหว่างกลุ่มท่ีได้

รับโปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครอง

ในการล้างจมูกเด็กกับกลุ่มที่ได้รับการดูแลตามปกติ

	 2.	 เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัย

เรียนโรคภูมแิพ้ทางเดินหายใจของผูป้กครองก่อนและหลงัได้รบั

โปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองใน

การล้างจมูกเด็ก

คำ�ถามการวิจัย 
	 1.	 คะแนนเฉลีย่พฤติกรรมการดูแลเดก็ก่อนวยัเรยีน

โรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจของผู้ปกครองกลุ่มที่ได้รับโปรแกรม

การมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้าง

จมูกเด็กกับกลุ่มที่ได้รับการดูแลตามปกติเป็นอย่างไร

	 2.	 คะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมการดแูลเดก็ก่อนวยัเรยีน

โรคภมูแิพ้ทางเดนิหายใจของผูป้กครองภายหลงัได้รบัโปรแกรม

การมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้าง

จมูกเด็กและก่อนได้รับโปรแกรมเป็นอย่างไร

สมมุติฐานการวิจัย
	 1.	 คะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมการดแูลเดก็ก่อนวยัเรยีน

โรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจของผู้ปกครองกลุ่มที่ได้รับโปรแกรม

การมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้าง

จมูกเด็กสูงกว่ากลุ่มที่ได้รับการดูแลตามปกติ

	 2.	 คะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมการดแูลเดก็ก่อนวยัเรยีน

โรคภมูแิพ้ทางเดนิหายใจของผูป้กครองภายหลงัได้รบัโปรแกรม

การมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้าง

จมูกเด็กสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การวจิยัครัง้นีเ้ป็นการศกึษาถงึผลของโปรแกรมการ

มีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้างจมูก

เด็กต่อพฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดิน

หายใจของผูป้กครอง ผูวิ้จยัได้ประยกุต์แนวคดิการมส่ีวนร่วมใน

การดแูลของเชปป์9 และกรอบแนวคดิความสามารถในการดแูล

ของโอเร็ม10 โดยมีกรอบแนวคิดในการวิจัย ดังนี้ 

โปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความ

สามารถผู้ปกครองในการล้างจมูกเด็ก

1.	 การให้ข้อมูลและความรู้แก่ผู้ปกครอง

2.	 การให้ผู ้ปกครองมีส่วนร่วมในการดูแล

กิจกรรมพยาบาลเด็ก การแลกเปลี่ยนข้อมูล 

และการตัดสินใจวางแผนในการดูแลเด็ก

3.	 การฝึกทักษะผู้ปกครองในการล้างจมูกให ้

แก่เด็ก

4.	 การสร้างแรงจูงใจภายในของผู ้ปกครอง      

โดยการสร้างความเชื่อมั่นความสามารถใน        

การดูแลเด็ก

ความสามารถใน

การดูแลเด็กของ

ผู้ปกครอง

พฤตกิรรมการดแูลเดก็ของผูป้กครองเดก็ก่อน

วัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ (ด้านการ

ปฏิบัติกิจกรรมการดูแลเด็กเมื่อมีภาวะเบี่ยง

เบนทางสุขภาพ)

1. 	การปฏิบัติให้เด็กได้รับการรักษาตามแผ	

ด้านการแสวงหาความช่วยเหลือจากบุคคลอื่น

3. ด้านการตระหนักและเอาใจใส่ต่อผลของ

พยาธิสภาพที่เกิดกับเด็ก

4. 	ด้านการรบัรูผ้ลท่ีเกดิจากการรกัษาพยาบาล

5.	 ด้านการปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงที่เกิด

จากการเจ็บป่วยของเด็ก
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วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบสองกลุ่ม

วัดผลก่อนและหลังการทดลอง (quasi-experimental study 

two group pre-post test design)

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ได้แก่ ผู ้ปกครอง        

และเด็กก่อนวัยเรียน (อายุ 3-6 ปี) ที่ได้รับการวินิจฉัยจาก            

แพทย์ว่าเป็นโรคภมูแิพ้ทางเดนิหายใจทีม่ารบัการตรวจรกัษาที่

แผนกผู้ป่วยนอกกุมารเวชกรรม โรงพยาบาลธรรมศาสตร์

เฉลิมพระเกียรติ จังหวัดปทุมธานีในเดือนกันยายน – ธันวาคม 

2557 ขนาดกลุ่มตัวอย่างค�ำนวณโดยใช้ขนาดอิทธิพล จากการ

ศึกษาของอรพรรณ แสนใจวุฒิ11 ที่ศึกษาผลการพัฒนาความ

สามารถในการดูแลตนเองต่อพฤติกรรมการดูแลของผู้ดูแล      

และพฤติกรรมการดูแลตนเองของเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด            

ซ่ึงตวัแปรเหมอืนกบัการศึกษาในครัง้นี ้ในการแทนค่าสูตรน�ำค่า

เฉล่ียของคะแนนพฤตกิรรมการดแูลมาแทนค่า เพือ่หาค่าขนาด

อิทธิพลของกลุ่มตัวอย่าง จากสูตรและตารางส�ำเร็จรูปของ          

โคเฮน (Cohen, 1988) เท่ากับ 50 ครอบครัว แต่ในการศึกษา

วิจัยครั้งนี้ได้ศึกษา 51 ครอบครัว แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 26 

ครอบครัว และกลุ่มควบคุม 25 ครอบครัว 

	 ผู้วิจัยเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยคัดเลือกตามเกณฑ์คัด

เข้าศึกษาหลังจากนั้นใช้วิธีการสุ่มกลุ่ม

	 ตัวอย่างแบบง่าย (Simple Random Sampling) 

โดยท�ำการจับฉลากวันท่ีเด็กมาตรวจที่คลินิกโรคภูมิแพ้ แผนก

ผูป่้วยนอกกมุารเวชกรรม ได้วนัจันทร์เป็นกลุม่ควบคมุ วนัองัคาร

เป็นกลุ่มทดลอง และเลือกสุ่มกลุ่มตัวอย่างตามคุณสมบัติที่

ก�ำหนดจากกลุ่มประชากร ผู้ป่วยรายใดตรวจในวันใดจะนัดให้

มาตรวจวันเดิมตลอดไป ทั้งนี้เพื่อป้องกันความคลาดเคล่ือนท่ี

อาจเกิดขึ้น จากการที่กลุ่มควบคุมได้ทราบถึงความไม่เท่าเทียม

กันในการดูแลที่ได้รับ อาจท�ำให้เกิดความสงสัยไม่แน่ใจ คิดว่า

ถูกทอดทิ้ง ท�ำให้เสียขวัญ และก�ำลังใจได้และอีกประการหน่ึง 

หากจดัให้ทัง้ 2 กลุม่ อยูใ่นวนัเดียวกนั อาจท�ำให้แผนการทดลอง

ปนเป้ือน เน่ืองจากกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุมกีารพบปะพดู

คุยแลกเปลี่ยนข้อมูลซึ่งกันและกัน ส่งผลให้เกิดความคลาด

เคลื่อนภายในได้

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดังนี้

	 1.	 เครื่องมือที่ใช ้ในการด�ำเนินการวิจัย ได้แก ่

โปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองใน

การล้างจมกูเดก็ ทีผู่ว้จิยัสร้างขึน้จากการศกึษาค้นคว้า ทบทวน

วรรณกรรมต่าง ๆ เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการปฏิบัติประกอบ

ด้วยกิจกรรมหลัก คือ การให้ข้อมูลและความรู้แก่ผู้ปกครอง 

เก่ียวกับโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจอาการและอาการแสดงของ

โรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ ความส�ำคัญของการล้างจมูก ความ

หมายของการล้างจมูก ประโยชน์ของการล้างจมูกและโทษ      

ของการไม่ล้างจมูก การเปิดโอกาสให้มีส่วนร่วมในการดูแลเด็ก

การแสดงความคิดเห็นและร่วมกันวางแผนในการดูแลเด็ก        

คอยให้ค�ำแนะน�ำและร่วมกันวางแผนแก้ไขปัญหาในการดูแล

เดก็ การส่งเสรมิความเช่ือมัน่ให้แก่ผูป้กครองเดก็ในการดแูลเดก็

ท่ีบ้านอย่างต่อเนือ่งโดยเฉพาะกจิกรรมท่ีจ�ำเป็นคอืการฝึกทักษะ

ปฏิบัติของผู้ปกครองในการล้างจมูกเด็ก รวมถึงคู่มือการดูแล

เดก็โรคภมูแิพ้ทางเดนิหายใจส�ำหรบัผูป้กครอง สือ่วดีทีศัน์เรือ่ง 

การดูแลล้างจมูกเด็กก่อนวัยเรียน	 	

	 2.	 เครื่องมือที่ใช ้ในการรวบรวมข้อมูล ได ้แก ่

แบบสอบถามข้อมลูส่วนบคุคล และแบบสอบถามพฤตกิรรมการ

ดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ ซึ่งผู้วิจัยน�ำมา

จาก แบบประเมนิพฤตกิรรมการดแูลเดก็ของผูด้แูลเดก็วยัเรยีน

โรคโพรงจมูกอักเสบภูมิแพ้ ซึ่งเป็นงานวิจัย ผลของโปรแกรม

พฒันาความสามารถของเดก็วยัเรียน โรคโพรงจมกูอักเสบภมิูแพ้

และผู้ดูแลต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของเด็กและพฤติกรรม

การดูแลเด็กของผู้ดูแล12 แบบสอบถามดังกล่าวผ่านการตรวจ

สอบค่าความตรงของเนื้อหา ค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม 

โดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์อัลฟ่า ของครอนบาช (Cronbach’s 

Alpha Coefficient) ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.85

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 การวิจัยครั้งนี้ได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ชุดที่ 2 

หนงัสอือนมุตัเิลขที ่141/2556 ในการท�ำวิจยัครัง้นีผู้วิ้จยัปฏบิตัิ

ตามหลักการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่างทุกขั้นตอน กลุ่ม

ตัวอย่างสามารถปฏิเสธหรือยกเลิกการเข้าร่วมโครงการได ้        

ตลอดเวลา โดยไม่มีผลกระทบใด ๆ ต่อการรักษาและบริการที่

จะได้รบั และข้อมลูทกุอย่างจะถกูเกบ็เป็นความลบั ขณะทีก่ลุม่

ทดลองเข้าร่วมกิจกรรม ผูว้จิยัจะสงัเกตและประเมนิอาการเดก็

ทุกคร้ังก่อนว่าสามารถเข้าร่วมการวิจัยได้หรือไม่ หากพบว่ามี

อาการไม่พึงประสงค์ ผู้วิจัยจะประเมินอาการ และให้การช่วย

เหลือในเบื้องต้นพร้อมรายงานแพทย์ เพื่อให้ได้รับการรักษา      
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เพิ่มเติม ส�ำหรับกลุ่มควบคุมภายหลังการตอบแบบสอบถาม     

ครั้งท่ี 2 ผู้วิจัยมีการประเมินผลพฤติกรรมและให้โปรแกรม         

การมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถผู้ปกครองในการล้าง

จมูกเด็ก พร้อมทั้งให้ผู้ปกครองฝึกล้างจมูกให้แก่เด็กสามารถ

ปฏิบัติได้อย่างถูกต้อง สร้างความเชื่อมั่นในความสามารถและ

การดูแลเด็กต่อไป

ขั้นตอนการดำ�เนินการวิจัย
	 กลุ ่มทดลอง: การพบครั้งที่ 1 ใช้เวลาประมาณ          

30-45 นาที ทุกวันอังคารเวลา 8.00 – 12.00 น.ผู้วิจัยท�ำการ

คัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง โดยแจ้งให้กุมารแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้าน

การรักษาผู้ป่วยเด็กโรคภูมิแพ้ที่ออกตรวจทราบถึงเกณฑ์การ

ก�ำหนดกลุ่มตวัอย่าง เพือ่ช่วยคดัเลอืกกลุม่ตวัอย่างตามเกณฑ์ที่

ก�ำหนดไว้ หลังจากที่ผู้ปกครองและเด็กเข้าพบและตรวจรักษา

จากแพทย์ ผูวิ้จัยให้ผูป้กครองเด็กตอบแบบสอบถามข้อมลูท่ัวไป

และแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลเด็กวยัก่อนเรยีนโรคภมูแิพ้

ทางเดนิหายใจ คร้ังที ่1 (Pre-test) และผูว้จัิยเกบ็รวบรวมข้อมลู

ของเด็กจากแฟ้มประวัติการรักษาในวันที่มาตรวจ หลังจากที่      

ผู้ปกครองเด็กตอบแบบสอบถามครบทุกข้อแล้ว ผู้วิจัยเชิญเข้า

ร่วมโปรแกรมสร้างการมีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถ           

ผู ้ปกครองในการล้างจมูกเด็กโดยใช้รูปแบบรายครอบครัว 

ด�ำเนินการ โดยใช้เวลาในการเข้าร่วมโปรแกรมประมาณ              

45 นาที ดังนี้

	 1.	 สร้างสัมพันธภาพ พูดคุยสอบถามในเรื่องท่ัว ๆ 

ไป หลังจากนั้นเปิดโอกาสให้ผู้ปกครองได้พูดคุยเกี่ยวกับบุตร

เพื่อสร้างความคุ้นเคย และเกิดความไว้วางใจ

	 2.	 ก่อนเข้าสู่กิจกรรมสร้างการมีส่วนร่วม ผู้วิจัยให้

ข้อมูลเกี่ยวกับโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ โดยเริ่มตั้งแต่การ

ประเมินความรูข้องผูป้กครองก่อน และให้ความรูเ้พิม่เติมในส่วน

ทีไ่ม่รูห้รือไม่เข้าใจโดยใช้เอกสารคู่มอืการดูแลเดก็โรคภมูแิพ้ทาง

เดินหายใจประกอบการให้ความรู้ และเปิดโอกาสให้ผู้ปกครอง

ได้ซักถามข้อสงสัย และมอบคู่มือให้ผู้ปกครองกลับไปอ่านเพื่อ

ใช้ทบทวนความรู้ขณะอยู่บ้าน

	 3.	 เข้าสู่กิจกรรมสร้างการมีส่วนร่วมของผู้ปกครอง

ในการดูแลเด็ก โดยเปิดโอกาสให้ผู้ปกครองมีส่วนร่วมในการ

แลกเปลี่ยนข้อมูลระหว่างผู้ปกครองและบุคลากรพยาบาล 

ระบายความรูส้กึ ปัญหา อปุสรรคทีพ่บในการดแูลเดก็ วางแผน

และมีส่วนร่วมในการตัดสินใจดูแลเด็ก รวมถึงเปิดโอกาสให้ท�ำ

กิจกรรมต่าง ๆ และกิจกรรมการพยาบาลที่ส�ำคัญ โดยอธิบาย

และยกตัวอย่างประกอบถึงกิจกรรมการมีส่วนร่วมที่มารดา

สามารถปฏิบัติได้ ได้แก่กิจกรรมการล้างจมูก ซึ่งเป็นกิจกรรมที่

ส�ำคัญในเด็กวัยก่อนเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจเนื่องจาก

น�้ำมูกคั่งค้างได้ และพูดถึงความส�ำคัญของกิจกรรมการมีส่วน

ร่วม ข้อดีของการปฏิบัติซ่ึงจะเป็นปัจจัยส่งเสริมและสนับสนุน

พฤตกิรรมการดแูลเดก็ทีถ่กูต้องเหมาะสม พร้อมทัง้พดูโน้มน้าว

เพือ่ส่งเสรมิและสนบัสนนุให้ผูป้กครองปฏบัิตกิิจกรรมการมีส่วน

ร่วมในการดูแลบุตร 

	 4.	 ฝึกทักษะและพฒันาความสามารถของผู้ปกครอง

ในการล้างจมกูเด็กให้ผูป้กครองสามารถปฏบัิตไิด้จรงิเพือ่ให้เกดิ

ความมัน่ใจ เชือ่มัน่ในความสามารถของตนเองและน�ำไปปฏบิตัิ

ในการดูแลเดก็ทีบ้่านได้ โดยผูว้จิยัสอนสาธติประกอบภาพ VDO 

การล้างจมูกในเด็กเล็ก เพื่อให้ผู้ปกครองทราบวิธีปฏิบัติและได้

เห็นตัวอย่างจริง เมื่อผู้ปกครองได้ฝึกทักษะและปฏิบัติกิจกรรม

การล้างจมูกให้แก่เด็กได้ส�ำเร็จผู้วิจัยให้ก�ำลังใจแก่ผู้ปกครอง 

กล่าวชมเชยและให้ข้อมลูสะท้อนกลบัให้ผูป้กครองรบัรู้ถงึความ

สามารถของตนเองจากประสบการณ์ท่ีประสบผลส�ำเร็จรวมถึง

พดูคยุถงึข้อด ีข้อเสยีของการล้างจมกูให้แก่เดก็ และเปิดโอกาส

ให้ผู้ปกครองได้สอบถาม ข้อสงสัยหรือความวิตกกังวลเกี่ยวกับ

การล้างจมูกให้แก่เด็ก แต่หากผู้ปกครองไม่สามารถปฏิบัติได ้

หรอืพบปัญหาใด ผูว้จิยัร่วมกนัหาสาเหต ุและแก้ไขปัญหาพร้อม

ทั้งให้ก�ำลังใจ และช่วยเหลือให้ผู้ปกครองสาธิตย้อนกลับจน

สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ถูกต้อง

	 5.	 ผู้วิจัยนัดหมายเด็กและผู้ปกครองในการพบกัน

ครั้งต่อไปอีก 4 สัปดาห์ เพื่อนัดพบในครั้งที่ 2 ซึ่งเป็นช่วงเวลา

ที่แพทย์นัดผู้ป่วยมาตรวจติดตามอาการและการรักษา 

	 6.	 หลงัจากพบกนัครัง้แรกเป็นเวลา 2 สัปดาห์ ผู้วจิยั

โทรศัพท์เยี่ยมผู้ป่วยและครอบครัว เพื่อประเมินปัญหาและ

อุปสรรคในการดูแลรวมทั้งความต้องการการช่วยเหลือ โดยผู้

วิจัยจะแนะน�ำเพิ่มเติมในปัญหาที่ผู้ปกครองยังไม่เข้าใจ หรือยัง

ปฏิบัติไม่ถูกต้อง รวมท้ังพูดคุยให้ก�ำลังใจ และย�้ำเตือนให้ผู้

ปกครองพาบุตรมาตรวจตามนัด 

	 การพบครัง้ที ่2 คอื การพบผูป้กครองและเดก็วยัก่อน

เรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ หลังจากการพบคร้ังท่ี 1 เป็น

เวลา 4 สัปดาห์ พยาบาลประจ�ำหน่วยชั่งน�้ำหนัก วัดสัญญาณ

ชีพ พร้อมท้ังบันทึกข้อมูลลงในแฟ้มเวชระเบียน ขณะที่รอพบ

แพทย์ผูว้จิยัด�ำเนนิการดงันีใ้ห้ผูป้กครองเด็กตอบแบบสอบถาม

พฤติกรรมการดูแลเด็กโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจคร้ังท่ี 2        

(Post-test) ผู้วิจัย เปิดโอกาสให้ผู้ปกครองซักถามข้อสงสัย 
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ภาวะสขุภาพของเด็ก ผูว้จัิยชีใ้ห้เหน็ผลดีของการปฏบิตักิารดแูล

เด็ก เพื่อให้ผู้ดูแลเกิดแรงจูงใจที่จะดูแลเด็กต่อไป พร้อมทั้งแจ้ง

ให้เด็กและผู้ปกครองทราบถึงการสิ้นสุดของการพยาบาลตาม

แผนที่วางไว้ ผู้วิจัยเชิญเด็กและผู้ปกครองเด็กรับการตรวจจาก

แพทย์ตามนัด และกล่าวขอบคณุเด็กและผูป้กครองทีเ่ข้าร่วมใน

การศึกษาครั้งนี้ 

	 กลุ่มควบคุม : การพบครั้งท่ี 1 ใช้เวลาประมาณ         

30 นาที ทุกวันจันทร์ เวลา 13.00 – 16.00 น. ผู้วิจัยท�ำการ      

คัดเลือกกลุ ่มตัวอย่าง โดยแจ้งให้กุมารแพทย์ผู ้เชี่ยวชาญ          

ด้านการรักษาผู้ป่วยเด็กโรคภูมิแพ้ที่ออกตรวจทราบถึงเกณฑ์

การก�ำหนดกลุ่มตัวอย่าง เพ่ือช่วยคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตาม

เกณฑ์ที่ก�ำหนดไว้ หลังจากที่ผู้ปกครองและผู้ป่วยเด็กเข้าพบ

และตรวจรักษาจากแพทย์ ผู ้วิจัยให้ผู ้ปกครองเด็กตอบ

แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป แบบสอบถามพฤตกิรรมการดแูลเดก็

โรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ ครั้งที่ 1 (Pre-test) และผู้วิจัยเก็บ

รวบรวมข้อมลูของเด็กจากแฟ้มประวติัการรักษาในวนัท่ีมาตรวจ 

การพบครั้งที่ 2 หลังจากการพบครั้งที่ 1 เป็นเวลา 4 สัปดาห์ 

ทีม่ารบัการตรวจรกัษาทีแ่ผนกผูป่้วยนอกกมุารเวชกรรม ใช้เวลา

ประมาณ 30-45 นาท ีผูว้จิยัให้ผูป้กครองเด็กตอบแบบสอบถาม

พฤติกรรมการดูแลเด็กโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ ครั้งท่ี 2        

(Post-test) หลังจากตอบแบบสอบถามครบถ้วนแล้วผู้ปกครอง

จะได้รบัโปรแกรมสร้างการมส่ีวนร่วมและพฒันาความสามารถ

ในการล้างจมูกเด็ก พร้อมกับเอกสาร อุปกรณ์ต่าง ๆ เช่นเดียว

กับกลุ่มทดลอง และเชิญกลุ่มตัวอย่างรับการตรวจจากแพทย์

ตามนัด และกล่าวขอบคุณกลุ่มตัวอย่างที่ร่วมในการศึกษา         

ครั้งนี้

การวิเคราะห์ทางสถิติ
	 วเิคราะห์ข้อมลู  โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์โดยใช้

สถติพิรรณนาหาความถี ่ค่าเฉลีย่ ค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน ค่าสถติิ 

Paired t-test และ Independent t-test

ผลการศึกษาวิจัย
	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการ

ดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจภายหลังการ

ทดลองระหว่างกลุ ่มทดลองและกลุ ่มควบคุมโดยใช้สถิต ิ              

independent t-test พบว่ากลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนน

พฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ

มากกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p <. 05)             

ดังแสดงในตารางที่ 1 

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจภายหลังการทดลองระหว่าง

กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

กลุ่มตัวอย่าง	          	 S.D.	 t-test	 p-value

         กลุ่มทดลอง	      3.61	 0.17	 22.12	 <.05

         กลุ่มควบคุม	     2.32	 0.09	

	 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแลเด็ก

ก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจของกลุ่มทดลองก่อน      

และหลังการทดลองโดยใช้สถิติ paired t-test พบว่า ค่าเฉลี่ย

คะแนนพฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดิน

หายใจภายหลังได้รับโปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความ

สามารถผูป้กครองในการล้างจมูกเดก็สงูกว่าก่อนได้รบัโปรแกรม 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p <.05) ดังแสดงในตารางที่ 2
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การอภิปรายผล
	 ในการศึกษาผลของโปรแกรมการมีส่วนร่วมและ

พฒันาความสามารถผู้ปกครองในการล้างจมกูเดก็ก่อนวยัเรยีน

โรคภูมแิพ้ทางเดนิหายใจในครัง้นี ้พบว่า ภายหลงัผูป้กครองเข้า

ร่วมโปรแกรมการมส่ีวนร่วมและพฒันาความสามารถในการล้าง

จมูกเด็กมีพฤติกรรมการดูแลเด็กสูงกว่าก่อนทดลอง อย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ (p<.05) และผู้ปกครองที่เข้าร่วมโปรแกรมการ

มีส่วนร่วมและพัฒนาความสามารถในการล้างจมูกเด็กมี

พฤตกิรรมการดูแลเด็กสงูกว่ากลุม่ทีไ่ด้รบัการพยาบาลตามปกติ 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<.05) สอดคล้องกับสมมติฐานการ

วิจัยที่ตั้งไว้ ทั้งนี้เนื่องจากโปรแกรมที่ผู้วิจัยออกแบบนั้นมีการ

เปิดโอกาสให้ผู้ปกครองได้มีส่วนร่วมในการดูแลและส่งเสริม 

สขุภาพเดก็โดยการมส่ีวนร่วมด้านกจิกรรม ด้านการแลกเปลีย่น

ข้อมูลระหว่างผู้ปกครอง และบุคลากรพยาบาล และด้านการ

ตดัสนิใจ การให้ผูป้กครองเข้ามามส่ีวนร่วมจะช่วยให้ผูป้กครอง

มคีวามมัน่ใจในการปฏบิตักิจิกรรมต่าง ๆ  กบับตุรมากขึน้ ท�ำให้

ผู้ปกครองรู้สึกว่าตนเองมีประโยชน์ มีความส�ำคัญในการคง

บทบาทของการดูแลบุตรอย่างต่อเน่ือง ตลอดจนการได้รับรู้

ความก้าวหน้าเกี่ยวกับอาการ การรักษา และการพยาบาลบุตร 

ท�ำให้สามารถน�ำไปใช้ในการดูแลบุตรขณะกลับไปอยู่ที่บ้านได้8 

นอกจากน้ันยังมกีจิกรรมในการพฒันาความสามารถในการดูแล

เดก็ของผูป้กครองโดยการสร้างแรงจงูใจภายในให้แก่ผูป้กครอง 

เมื่อบุคคลมีแรงจูงใจสูงจะส่งผลให้เกิดความสามารถในการ

ปฏบิตักิิจกรรมการดูแลบคุคลทีต้่องการพึง่พาได้ หากผูป้กครอง

มกีารรับรู้ความสามารถของตนเองทีส่งูผู้ปกครองจะมคีวามเชือ่

มัน่ในความสามารถของตนในการปฏบิติัพฤติกรรม เกดิแรงจงูใจ

ภายในก็จะปฏิบัติพฤติกรรมนั้นต่อไปอย่างต่อเนื่อง สอดคล้อง

กบัการศกึษา ผลของการพัฒนาการรับรูค้วามสามารถของผู้ดแูล

ทีม่บีตุรป่วยด้วยโรคหดืทีย่งัไม่สามารถควบคุมได้ พบว่าหลงัการ

พัฒนาการรับรู้ความสามารถของผู้ดูแลท�ำให้ค่าคะแนนเฉลี่ย

พฤติกรรมการดูแลสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถติิ13 นอกจากการพฒันาความสามารถผูป้กครองด้วยการเสรมิ

สร้างแรงจงูใจภายในโดยการสร้างความเช่ือมัน่ในความสามารถ

ของผู้ปกครองแล้ว ผู้วิจัยยังได้น�ำองค์ประกอบหนึ่งของพลัง

ความสามารถคือการได้รับความรู้ การสอนทักษะในการดูแล

เดก็ ท�ำให้ผูป้กครองมคีวามรูเ้พือ่น�ำไปใช้ในการปฏบิตักิารดแูล

เดก็ ส่งผลให้มคีวามสามารถและมพีฤตกิรรมในการดแูลเดก็ทีด่ี

ขึ้น14 ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา ผลของโปรแกรมการพยาบาล

ท่ีเน้นระบบสนับสนุนและให้ความรู้ต่อพฤติกรรมของมารดา       

ในการดูแลบุตรท่ีป่วยด้วยโรคติดเช้ือเฉียบพลันระบบหายใจ  

พบว่า มารดากลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมการพยาบาลที่เน้น

ระบบสนับสนุนและให้ความรู้มีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการ

ดแูลบตุรสงูกว่ามารดาในกลุม่ควบคมุอย่างมนียัส�ำคัญทางสถติิ15 

	 สรุปได้ว่าโปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนาความ

สามารถผู้ปกครองในการล้างจมูกเด็กครั้งนี้โดยการให้ความรู้

และการฝึกทักษะแก่ผู้ปกครอง การสร้างแรงจูงภายในโดยการ

สร้างความเช่ือมั่นในความสามารถในการดูแลเด็กให้แก่ผู ้

ปกครอง รวมถงึการสร้างการมส่ีวนร่วมในการดแูลเดก็ สามารถ

ท�ำให้ผู้ปกครองมีพฤติกรรมการดูแลเด็กดีขึ้น

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใช้
	 1.	 ควรมีการน�ำโปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนา
ความสามารถผู้ปกครองในการล้างจมูกเด็กไปใช้ในคลินิกโรค
ภูมิแพ้เพื่อส่งเสริมความสามารถและพฤติกรรมการดูแลเด็ก      
ของผู้ปกครอง
	 2.	 ด้านการเรียนการสอน ควรเน้นส่งเสริมให้
นักศึกษาพยาบาลท่ีปฏิบัติงานตระหนักถึงเป้าหมายของการ
พยาบาล คือ การพัฒนาความสามารถในการดูแลเด็กของ             
ผู้ปกครอง เพื่อช่วยให้ผู้ปกครองเด็กมีความสามารถในสนอง
ตอบต่อความต้องการการดแูลตนเองทีจ่�ำเป็นของเดก็โดยเฉพาะ
ในภาวะที่เบี่ยงเบนทางด้านสุขภาพได้อย่างเพียงพอ เหมาะสม 
ส่งผลให้เด็กมีสุขภาพที่ดี ลดการเกิดผลกระทบและภาวะ
แทรกซ้อนของโรคต่อไป

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการดูแลเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจก่อนและหลังได้รับโปรแกรม

ในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

กลุ่มตัวอย่าง	 ก่อนการทดลอง	 หลังการทดลอง	 t-test	 p-value

	   	 S.D.	   	 S.D.

กลุ่มทดลอง	 2.19	 0.13	 3.61         	 0.17	 -23.54	 <.05

กลุ่มควบคุม	 2.20	 0.32	 2.32         	 0.09	 -0.93	 .08
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ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป
	 1.	 ควรมีการติดตามผลในระยะยาวอย่างต่อเนื่อง

เพื่ อศึกษาการคงอยู ่ ของพฤติกรรมหรืออาจดูผลการ

เปล่ียนแปลงในด้านอื่นๆ เช่น อัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อน 

ของโรค หรือคุณภาพชีวิตของผู้ป่วยเด็ก 

	 2.	 ควรมีการน�ำโปรแกรมการมีส่วนร่วมและพัฒนา

ความสามารถผู้ปกครองในการล้างจมูกเด็กไปใช้และศึกษา         

ในโรงพยาบาลระดับอื่น ๆ  ซึ่งอาจมีความแตกต่างในด้านปัจจัย

พื้นฐาน ด้านความรู้ ด้านพฤติกรรมการดูแลตนเองของเด็ก 

พฤติกรรมการดูแลเด็กของผู ้ดูแล หรือพฤติกรรมอื่น ๆ ที่

เกี่ยวข้อง เพื่อให้สามารถน�ำผลการวิจัยไปอ้างอิงและประยุกต์

ใช้ในกลุ่มประชากรผู้ปกครองเด็กก่อนวัยเรียนโรคภูมิแพ้ทาง

เดินหายใจกลุ่มอื่น ๆ ได้อย่างเหมาะสม 
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