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บทคัดย่อ
	 การวจิยักึง่ทดลองแบบกลุม่เดยีววดัก่อนและหลงัการทดลอง มวีตัถปุระสงค์เพือ่ เปรยีบเทยีบการรบัรูค้วามสามารถและ

พฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยของผู้ดูแลเด็กวัยก่อนเรียนที่ยากจนและมีความขาดแคลนแบบพหุปัจจัยก่อนและหลังเข้าร่วม

โปรแกรมสร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเอง กลุ่มตัวอย่างคัดเลือกโดยวิธีการสุ่มอย่างง่าย และตามเกณฑ์คัดเข้า จ�ำนวน 

30 ราย ที่อาศัยอยู่ในกรุงเทพมหานคร เครื่องมือวิจัย คือ แบบสอบถามส่วนบุคคล แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของผู้ดูแล 

และแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยของผู้ดูแลเด็ก โดยผ่านการตรวจความตรง  และมีค่าความเชื่อมั่น เท่ากับ .90 

และ .86 ตามล�ำดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติบรรยาย และการทดสอบที ที่ระดับนัยส�ำคัญที่ .05

	 ผลการวจัิย พบว่า หลงัเข้าร่วมโปรแกรม คะแนนเฉลีย่การรบัรูค้วามสามารถตนเองและพฤตกิรรมการดแูลความปลอดภยั

ของผู้ดูแลเด็กสูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (t
30
 = 5.23, p < .001 และ t

30
 = 5.23, p < .001 ตามล�ำดับ) 

ผลการวิจัยเสนอแนะว่า พยาบาลและผู้ก�ำหนดนโยบายเกี่ยวกับการดูแลความปลอดภัยในเด็ก สามารถน�ำโปรแกรมสร้างเสริมการ

รับรู้ความสามารถของตนเองนีไ้ปประยกุต์ใช้ในการสร้างนโยบายป้องกนัการบาดเจบ็ในเด็กท่ีครอบครวัยากจนและมคีวามขาดแคลน

แบบพหุปัจจัย
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บทนำ�
	 ครอบครัวยากจนและมีความขาดแคลนแบบพหุ

ปัจจยั คอื ครอบครวัทีอ่าศัยในชมุชนแออดัทีส่มาชิกในครวัเรอืน 

มีรายได้เฉลี่ยต�่ำกว่า 3,000 บาท ต่อคนต่อเดือน1 และมีความ

ขาดแคลนหลายมิติ หมายถึง ครอบครัวที่มีภาวะความ

ขาดแคลนด้านต่างๆ ได้แก่ ที่อยู่อาศัย น�้ำดื่มสะอาด การใช้

พลงังาน การสุขาภบิาล การมีข้าวของเครือ่งใช้ ยาและการรักษา

พยาบาลเมื่อเจ็บป่วย ความมั่นคงทางอาหาร2, 3 จากรายงาน

สถานการณ์ความยากจนและความขาดแคลนในภาพรวมของ

ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2559 พบว่า สัดส่วนครัวเรือนยากจนมี

จ�ำนวนร้อยละ 7.3 ซึง่มจี�ำนวนเพิม่ขึน้เป็น 1.2 เท่า จาก ปี พ.ศ. 

2558 ที่มีสัดส่วนครัวเรือนยากจนร้อยละ 6.14 นอกจากนี้พบ

ว่า เด็กที่อยู่ในชุมชนแออัดและมีภาวะยากจนเสี่ยงต่อการเสีย

ชวีติและการได้รบัการบาดเจบ็มากทีส่ดุ เนือ่งจากเดก็ส่วนใหญ่ 

(ร้อยละ 70) เสียชีวิตจากความไม่ปลอดภัยที่อยู่ในครอบครัวที่

มีคุณภาพต�่ำและขาดผู้ดูแลใกล้ชิด5 และจากการสัมภาษณ์

มารดา/ผู้เล้ียงดเูด็กทีม่รีายได้ต�ำ่ในโครงการเงินอดุหนนุเพือ่การ

เลี้ยงดูเด็กแรกเกิด ในอ�ำเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร จ�ำนวน 

30 ราย พบว่า มีเด็กได้รับบาดเจ็บจ�ำนวน 9 ราย หนึ่งราย

เป็นการบาดเจ็บรุนแรงจากแผลความร้อนซึ่งเป็นเด็กในครัว

เรือนท่ียากจนมาก8 นอกจากนี้ยังพบว่า ครัวเรือนท่ีมีรายได้

เฉล่ียต่อคนเท่ากบัหรอืน้อยกว่า 3000 บาทต่อเดือนและมีความ

ขาดแคลนตั้งแต่สองด้านขึ้นไปมีความสัมพันธ์กับการขาด         

การดูแลสุขภาวะเด็กที่ดีของผู้ดูแลเด็ก ท�ำให้เด็กบาดเจ็บและ

เจ็บป่วยมากขึ้น2 

	 ปี พ.ศ. 2558 รัฐบาลจัดตั้ง “โครงการอุดหนุนเงิน

เพื่อเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด” เพื่อช่วยเหลือครอบครัวที่ยากจน          

มุ ่งเน้นให้เด็กแรกเกิดได้รับการเลี้ยงดูที่มีคุณภาพ และมี

พฒันาการเหมาะสมตามวัย เป็นประชากรทีมี่คณุภาพในอนาคต 

และเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนาประเทศในระยะยาว1 ซึ่ง

ปัจจุบันเด็กในโครงการเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด

อยู่ในวัยก่อนเรียน มีอายุระหว่าง 1-4 ปี เริ่มเดินเก่ง วิ่งคล่อง 

ปีนป่ายเก่ง อยากรู้อยากเห็น ชอบส�ำรวจ ไม่อยู่นิ่ง ชอบเล่น

เลียนแบบ ชอบเล่นน�้ำ  แต่พัฒนาการด้านสติปัญญา ยังไม่

สามารถแยกแยะได้ว่าสิ่งใดอันตราย หรือสิ่งใดปลอดภัย7 เด็ก

วัยนี้จึงเสี่ยงต่อบาดเจ็บท้ังในและบริเวณรอบบ้าน6 เด็กกลุ่ม        

ดงักล่าวถงึแม้จะมสีวสัดกิารเรือ่งเงนิเข้ามาช่วยเหลอืแต่ยงัขาด

การสนับสนุนสวัสดิภาพและความปลอดภัยจากความสามารถ

ของผู้ดูแลท่ีมีอยู่จ�ำกัดในภาวะขาดแคลนแบบพหุปัจจัยของ

ครอบครัว ดังนั้น การท�ำให้เด็กวัยก่อนเรียนปลอดภัยจากการ

บาดเจ็บ คือ ความสามารถของผู้ดูแลเด็ก ที่ต้องดูแลเด็กอย่าง

ใกล้ชิด ดูแลอย่างปกป้อง และการจัดสิ่งแวดล้อมปลอดภัย         

ทั้งภายในและภายนอกบ้าน8,9  

Abstract
	 This quasi-experimental one-group pretest – posttest research aimed to compare self-efficacy and 

safety behavior of caretaker among pre-school children in low income and multiple deprived families study 

before and after of self- efficacy promoting program. Simple random sampling with inclusion criteria was used 

to recruit a sample of 30 caretakers who are living in Bangkok. The instruments used in this research include a 

demographic questionnaire, self- efficacy of the caretaker questionnaire, and safety behavior of the caretaker 

questionnaire.  All instruments had content validity. The Cronbach’s alpha reliability of the questionnaires was 

.90 and .86 respectively. Data were analyzed by using descriptive statistic and t-test with statistical significance 

at .05.

	 The results found  after the program showed that mean score of self- efficacy and safety behavior  

of caretaker among pre-school children were higher than before the program with a statistic significant 

(t
30
 = 5.23, p < .001 and t

30
 = 5.23, p < .001 respectively). These findings suggest that nurses and other health 

policymakers relating to child safety could apply this self- efficacy promoting program to build up policies 

protecting home child’s injuries in low income and multiple deprived families.  

Keyword : self- efficacy promoting program / safety behavior/ pre-school children/ low income families
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	 จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า การน�ำทฤษฎกีาร

รับรู ้ความสามารถของตนเองของแบนดูรา9 มาประยุกต์ใช้ 

ในการสร้างเสริมความสามารถของผู้ดูแลเด็ก ท�ำให้ผู้ดูแลเด็ก 

มกีารรบัรูค้วามสามารถของตนเองและมพีฤติกรรมการดแูลบตุร

ดีขึ้น10, 11 เนื่องจาก การรับรู้ความสามารถของตนเองเป็นการ

ตดัสนิของบคุคลเกีย่วกบัความสามารถของตนเองในการปฏบิตัิ

พฤติกรรมให้ส�ำเร็จตามที่ได้ก�ำหนดไว้ การที่บุคคลจะปฏิบัต ิ

หรือไม่ปฏบิติัพฤติกรรมใดนัน้ขึน้อยูก่บัความคาดหวงัในผลลพัธ์

และความเชื่อในความสามารถของตนเอง และการท�ำให้บุคคล

เกิดความเช่ือในความสามารถของตนเอง ซึ่งจ�ำเป็นต้องมีการ

เสริมสร้างการรับรู้ความสามารถของตนเองโดยการเรียนรู้จาก

แหล่งข้อมูลส�ำคัญ 4 แหล่ง ได้แก่ 1) การมีประสบการณ์ความ

ส�ำเร็จของตนเอง 2) การสังเกตประสบการณ์ของผู้อื่น 3) การ

ได้รับค�ำพูดชักจูงเพื่อให้เกิดความเชื่อในความสามารถของ

ตนเอง และ 4) การส่งเสริมสภาวะทางสรีระและอารมณ์9  

ดังน้ัน การสร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของผู้ดูแลในการ

ดูแลเด็กให้ปลอดภัยและมีพฤติกรรมที่ปลอดภัย จึงมีความ

จ�ำเป็นอย่างยิ่งโดยเฉพาะในเด็กครอบครัวยากจนและมีความ

ขาดแคลนแบบพหปัุจจยั เนือ่งจากการรบัรูค้วามสามารถของผู้

ดูแลเด็ก เป็นกระบวนการทางความคิดที่เชื่อมระหว่างความรู้

กับการกระท�ำและเป็นปัจจัยส�ำคัญที่จะน�ำไปสู่การปฏิบัติจริง9  

	 โปรแกรมการสร้างเสริมความสามารถของตนเองตาม

ทฤษฎกีารรบัรูค้วามสามารถของตนเองของแบนดรูาจากแหล่ง

ข้อมูลส�ำคัญ 4 แหล่ง พบว่า ส่วนใหญ่เป็นโปรแกรมส่งเสริม

ความสามารถเกี่ยวกับการดูแลเด็กป่วยในโรงพยาบาล10 เด็กที่

มีปัญหาเกี่ยวกับสุขภาพ เช่น การล้างจมูกเด็กป่วยที่มีน�้ำมูกคั่ง

ค้าง11

	 ภาวะโภชนาการเกิน12 ทารกคลอดก่อนก�ำหนด13 

เป็นต้น หรอืการต้ังครรภ์ซ�ำ้ในมารดาวยัรุ่น14 ส�ำหรบัการป้องกนั

การบาดเจ็บในเด็กที่อาศัยในครอบครัวยากจนและมีความ

ขาดแคลนหลายด้าน ยังไม่พบมีการประยุกต์ใช้โปรแกรมการ

สร้างเสริมความสามารถของตนเองกับผู้ดูแลแด็กเก่ียวกับการ

ดแูลความปลอดภัยในเด็ก ซึง่เด็กในครอบครวัทีย่ากจนจะได้รบั

การเลี้ยงดูตั้งแต่วัยเด็กที่ไม่ดี มีระดับสุขภาวะท่ีต�่ำ  ท่ีอยู่อาศัย

ช�ำรุดทรุดโทรม ผู้ดูแลเด็กความรู้น้อย2 ต้องใช้เวลาส่วนใหญ่ใน

การหาเลี้ยงชีพ คณะผู้วิจัยจึงต้องการช่วยเหลือเด็กปฐมวัยท่ี

ยากจน โดยการพัฒนาโปรแกรมสร้างเสริมการรับรู ้ความ

สามารถของตนเองต่อการรบัรูค้วามสามารถและพฤติกรรมการ

ดูแลความปลอดภัยของผู้ดูแลเด็กวัยก่อนเรียนท่ียากจนและมี

ความขาดแคลนแบบพหุปัจจัยตามแนวคิดของแบนดูรา โดยใช้

กระบวนการเสริมสร้างความสามารถของมารดาจาก 4 แหล่ง 

คอื 1) การเรียนรูป้ระสบการณ์ทีป่ระสบความส�ำเรจ็ด้วยตนเอง

ในพฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยเด็ก 2) การได้เห็นตัวแบบ

หรือประสบการณ์จากผู้อื่นในการป้องกันการบาดเจ็บในเด็ก        

3) การใช้ค�ำพูดชักจูงเพ่ือให้ผู ้ดูแลเชื่อว่าตนเองสามารถจะ

ประสบความส�ำเร็จในการดูแลความปลอดภัยเด็กได้ตาม

ขอบเขตของความเป็นจริง และ 4) การส่งเสริมสภาวะด้าน

ร ่างกายและอารมณ์ มาใช ้ในการด�ำเนินกิจกรรม เพ่ือ

เปลีย่นแปลงความเสีย่งต่อสขุภาพของเดก็ การป้องกนัการบาด

เจ็บในเด็กที่ยังยืน และเป็นต้นแบบของการสร้างทีมบูรณาการ

สุขภาพ  

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพื่อ เปรียบเทียบการรับรู ้ความสามารถและ

พฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยของผู้ดูแลเด็กวัยก่อนเรียนที่

ยากจนและมีความขาดแคลนแบบพหุปัจจัยก่อนและหลังเข้า

ร่วมโปรแกรมสร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเอง

คำ�ถามการวิจัย
	 การรับรู้ความสามารถและพฤติกรรมการดูแลความ

ปลอดภัยของผู ้ดูแลเด็กวัยก่อนเรียนท่ียากจนและมีความ

ขาดแคลนแบบพหปัุจจยัหลงัเข้าร่วมโปรแกรมสร้างเสริมการรับ

รู้ความสามารถของตนเองสูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมหรือไม่

สมมติฐานการวิจัย
	 คะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถและพฤติกรรม

การดูแลความปลอดภัยองผู้ดูแลเด็กวัยก่อนเรียนท่ียากจนและ

มีความขาดแคลนแบบพหุปัจจัยภายหลังการเข้าร่วมโปรแกรม

สูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่        

ระดับ .05

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การศึกษาครั้งนี้ใช้แนวคิดการรับรู้ความสามารถ      

ของตนเองของแบนดูรา9 มาประยุกต์ท�ำโปรแกรมสร้างเสริม 

การรับรูค้วามสามารถของตนเองต่อการรับรูค้วามสามารถและ

พฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยของผู้ดูแลเด็กวัยก่อนเรียนที่

ยากจนและมีความขาดแคลนแบบพหุปัจจัย
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วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบกลุ่มเดียว

วดัก่อนและหลงัการทดลอง (One-group pretest – posttest 

design) เพื่อเปรียบเทียบการรับรู้ความสามารถและพฤติกรรม

การดแูลความปลอดภยัของผูดู้แลเด็กวยัก่อนเรยีนทีย่ากจนและ

มคีวามขาดแคลนแบบพหปัุจจยัก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรม

สร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเอง

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร

	 ผู้ดแูลเด็กทีอ่ยูใ่นครวัเรอืนทีย่ากจนโดยชุมชนรบัรู้ได้

และครัวเรือนในโครงการเงินอุดหนุนทารกแรกเกิด ที่มีเด็กเกิด

ระหว่าง 1 ตุลาคม 2558 จนถึง 1 เมษายน 2560 ในเขต

กรุงเทพมหานคร จ�ำนวน 101 ครัวเรือน 

	 กลุ่มตัวอย่างและขนาดกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ดูแลเด็กที่อยู่ในครัวเรือนยากจน

และมีความขาดแคลนแบบพหุปัจจัย ในเขตกรุงเทพมหานคร 

เลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการสุ่มอย่างง่าย (Simple random 

sampling) และตามเกณฑ์ที่ก�ำหนด จ�ำนวน 30 ราย โดยมี

คุณสมบัติดังนี้คือ 

	 1)	 มภีาวะยากจนและขาดแคลนแบบพหปัุจจยั ราย

ได้ครัวเรือนเฉลี่ยต่อคนน้อยกว่าหรือเท่ากับ 3,000 บาท/เดือน 

และมีความขาดแคลนมากกว่า 3 มิติ (ที่อยู่อาศัยไม่ปลอดภัย 

การสุขาภิบาลไม่เหมาะสม ขาดแคลนข้าวของเคร่ืองใช้ มีข้อ

จ�ำกัดในการรักษาพยาบาลเมื่อเจ็บป่วย โภชนาการไม่เพียงพอ 

และการศึกษาน้อย)

	 2)	 เป็นผู้ดูแลเด็กอย่างต่อเนื่อง 

	 3)	 สามารถพูดจาสื่อสารและเข้าใจภาษาไทย 

	 4)	 ยินดีเข้าร่วมโครงการวิจัยและคาดว่าสามารถ 

เข้าร่วมในการวิจัยได้อย่างต่อเนื่องจนสิ้นสุดการเก็บรวบรวม

ข้อมูล และ 

	 5)	 เด็กมีสุขภาพแข็งแรงและไม่มีความพิการ

	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวิจยัและคุณภาพของเครือ่งมือ 

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 2 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1  เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล 

	 1.1	 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของเด็กและ          

ผู ้ดูแลเด็ น�ำมาจาก แบบสอบถามส่วนบุคคลของเด็กและ           

ผูด้แูลเดก็7 ประกอบด้วยข้อมลูส่วนบคุคลของเดก็ จ�ำนวน 4 ข้อ 

ได้แก่ อายุ เพศ ล�ำดับที่เกิด และจ�ำนวนเด็กที่อาศัยอยู่ในบ้าน

เดียวกันที่มีอายุน้อยกว่า 15 ปี ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ดูแลเด็ก 

จ�ำนวน 6 ข้อ คือ ความเกี่ยวข้องกับเด็ก อายุ สถานภาพสมรส 

ระดับการศึกษา อาชีพ และรายได้ครอบครัว 

	 1.2	 แบบสอบถามการรบัรูค้วามสามารถในการดแูล

ความปลอดภยัในเดก็ พฒันาจากแบบสอบถามคณุลักษณะการ

ดูแลบุตรของมารดาต่อการบาดเจ็บ7 และแบบสอบถามการ

จัดการความปลอดภัยในบ้านและใช้อุปกรณ์เสริมความ

ปลอดภัยส�ำหรับเด็กอายุ 1-3 ปี2 ประกอบด้วยข้อค�ำถาม 

15 ข้อ การให้คะแนนเป็นแบบประเมินค่า 5 ระดับ คะแนน 

อยู่ระหว่าง 15 – 75 คะแนน 

	 1.3	 แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลความ

ปลอดภัยในเด็ก พัฒนาจากแบบสอบถามคุณลักษณะการดูแล

บุตรของมารดาต่อการบาดเจ็บ7 และแบบสอบถามการจัดการ

ความปลอดภัยในบ้านและใช้อุปกรณ์เสริมความปลอดภัย

โปรแกรมสร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของผู้ดูแลเด็ก

1.	 การมีประสบการณ์ความส�ำเร็จจากการกระท�ำด้วยตนเอง

2.	 การเห็นตัวแบบหรือประสบการณ์ผู้อื่น

3.	 การใช้ค�ำพูดโน้มน้าวชักจูง

4.	 การมีความพร้อมของร่างกายและอารมณ์ที่ดี

การรับรู้ความสามารถของผู้ดูแลเด็ก

ในการดูแลความปลอดภัยเด็ก

พฤติกรรมการดูแลความปลอดภัย

ของผู้ดูแลเด็ก

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย
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ส�ำหรับอายุ 1-3 ปี2 ประกอบด้วยข้อค�ำถาม 15 ข้อ การให้

คะแนนเป็นแบบประเมินค่า 5 ระดับ คะแนนอยู่ระหว่าง 

15 – 75 คะแนน

	 ส่วนที่ 2 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง คือ โปรแกรม

สร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการรับรู้ความ

สามารถและพฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยของผู ้ดูแล          

เด็กวัยก่อนเรียนที่ยากจนและมีความขาดแคลนแบบพหุปัจจัย 

พัฒนาตามทฤษฎีของแบนดูรา9 โดยมีกระบวนการดังนี้

	 1.	 การมีประสบการณ์ความส�ำเร็จจากการกระท�ำ

ด้วยตนเอง โดยการให้ข้อมูลความรู้ ค�ำแนะน�ำ  ค�ำปรึกษา           

เพือ่น�ำไปปฏิบัติได้ส�ำเรจ็ในการป้องกนัการบาดเจบ็และส่งเสรมิ

ความปลอดภัย  ในเรื่องดังนี้

   	 	 1.1	 พัฒนาการตามวัยกับการบาดเจ็บในเด็ก 

จากคู่มือเฝ้าระวังและส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย15 	    

	 	 1.2	 วิธีการดูแลความปลอดภัยกับผลดีท่ีได้รับ 

จากแบบสอบถามการติดตามดูแลความปลอดภยัของผูด้แูลเดก็2  

   	 	 1.3	 การจัดสิ่งแวดล้อมที่สามารถท�ำได้ด้วยตัว

เรา จากแบบสอบถามการจัดการความปลอดภัยในบ้านและใช้

อุปกรณ์เสริมความปลอดภัย2 

	 	 1.4	 ตัวอย่างการบาดเจ็บประเภทต่างๆ เพื่อให้

เกิดการตระหนักเรื่องความปลอดภัย จากสื่อภาพพลิก16 

	 2.	 การเห็นตัวแบบหรือประสบการณ์ผู้อื่น โดยให ้       

ผู้ดูแลเด็กดูตัวอย่างการบาดเจ็บประเภทต่างๆ จากสื่อภาพ

พลิก16 เล่าประสบการณ์การดูแลความปลอดภัยของผู้ดูแล         

เด็ก ให้ค�ำแนะน�ำ  และยกตัวอย่างข่าวจากหนังสือพิมพ์ หรือ

โทรทัศน์ เกี่ยวกับเด็กเสียชีวิตด้วยสาเหตุการบาดเจ็บประเภท

ต่างๆ

	 3.	 การใช้ค�ำพูดโน้มน้าวชักจูง การร่วมส�ำรวจสิ่ง

แวดล้อมอันตรายภายในและบริเวณรอบบ้าน และจุดเสี่ยง           

ที่ไม่ควรมองข้ามซึ่งอาจเกิดการบาดเจ็บกับเด็กได้ ด�ำเนินการ

ร่วมปรับปรุง เปลี่ยนแปลงสิ่งแวดล้อมอันตรายที่สามารถจัด

กระท�ำได้ให้ปลอดภัย การสะท้อนคิด ทบทวนข้อตกลงและ        

ค�ำสญัญากับสิง่ทีต้่องท�ำและสิง่ทีค่วรท�ำในการสร้างสิง่แวดล้อม

ปลอดภัยให้ลูกรัก

	 4.	 การมีความพร้อมของร่างกายและอารมณ์ที่ด ี      

นัดหมายล่วงหน้า สร้างสัมพันธภาพกับผู้ดูแล ประเมินความ

พร้อมและความกระตือรือร้นในการเข้าร่วมโปรแกรม

	 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
	 เครื่องมือได้รับการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา

โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ได้ค่า CVI เท่ากับ .91 หลังจากนั้นน�ำ

ไปลองใช้กบักลุ่มตวัอยา่งที่มลีกัษณะคล้ายกบักลุม่ตวัอย่างจรงิ

จ�ำนวน 10 ราย ก่อนน�ำไปใช้กับกลุ่มตัวอย่างจริง ได้ค่าสัมประ

สิทธ์อัลฟาครอนบาคของการรับรู้ความสามารถของผู้ดูแลเด็ก

ในการดูแลความปลอดภัยเด็ก และพฤติกรรมการดูแลความ

ปลอดภัยของผู้ดูแลเด็ก เท่ากับ .90 และ .86 ตามล�ำดับ

การพิทักสิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 การวิจัยนี้ ได ้ผ ่านการพิจารณาคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาล

รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ตามเอกสารรับรองเลขท่ี 

MURA2018/523 วันที่รับรอง 10 ตุลาคม 2561 มีการพิทักษ์

สทิธ์ิกลุม่ตวัอย่างโดยผูเ้ข้าร่วมการวจิยัทุกคน จะได้รบัการชีแ้จง

วัตถุประสงค์และวิธีการศึกษาโดยละเอียด และจะเข้าร่วม        

การวจิยัโดยความสมคัรใจ ผูเ้ข้าร่วมการวจิยัทีส่มคัรใจจะลงนาม

ในหนังสือยินยอมเข้าร่วมในการศึกษาวิจัย และมีสิทธิ์ออก        

จากโปรแกรมขณะด�ำเนนิการได้ตลอดเวลา ข้อมลูของผูเ้ข้าร่วม

การวิจัยจะถูกเก็บเป็นความลับ และจะถูกน�ำเสนอในภาพรวม

โดยไม่เปิดเผยชื่อและภูมิล�ำเนาของผู้เข้าร่วมวิจัย 

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 หลั ง จาก เครื่ อ งมื อวิ จั ยผ ่ านการอนุ มั ติ จ าก 

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน คณะแพทยศาสตร์ 

โรงพยาบาลรามาธบิด ีมหาวทิยาลยัมหดิลแล้ว ใช้ระยะเวลาใน

เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่าง เดือน มกราคม ถึงเดือนเมษายน 

2562 โดยอบรบผู้ช่วยวิจัย จ�ำนวน 1 คน เกี่ยวกับการใช้เครื่อง

มือวิจัยท้ังหมดและการจัดกระท�ำในโปรแกรมสร้างเสริม           

การรับรู้ความสามารถของตนเองของผู้ดูแลเด็ก หลังจากนั้น

ติดต่อกับผู้ประสานงานแต่ละชุมชน เพื่อให้ถามความสมัครใจ

ของกลุ่มตัวอย่าง เมื่อกลุ่มตัวอย่างยินยอม ผู้วิจัยโทรศัพท์

แนะน�ำตนเอง นัดหมายวัน-เวลาที่สะดวก และการเดินทางไป

พบกลุ ่มตัวอย่างและผู ้ประสานงาน เม่ือถึงวันนัดหมาย                  

ผู ้ประสานงานน�ำไปพบกลุ ่มตัวอย่างท่ีบ้าน ผู้วิจัยอธิบาย

วัตถุประสงค์การวิจัย ประโยชน์ท่ีจะได้รับ ความคาดหวังจาก

กลุ่มตัวอย่าง และการรักษาสิทธิและความลับของกลุ่มตัวอย่าง 

รวมทั้งให้กลุ ่มตัวอย่างอ่านเอกสารผู ้เข้าร่วมวิจัยจนเข้าใจ         

และเซน็ใบยนิยอมการเข้าร่วมวจิยั ผูว้จิยัเกบ็ข้อมลูก่อนด�ำเนนิ



368
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses

ผลของโปรแกรมสร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเอง
ต่อการรับรู้ความสามารถและพฤติกรรม การดูแลความปลอดภัย
ของผู้ดูแลเด็กวัยก่อนเรียนที่ยากจน และมีความขาดแคลนแบบพหุปัจจัย

ปีที่ 20 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2562
Volume 20 Vol 3 September - December 2019

 

 

การตามโปรแกรมสร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเอง 

หลังจากนั้น 2 เดือน นัดหมายกับกลุ่มตัวอย่างและผู้ประสาน

งานในชุมชน ติดตามการรับรู้ความสามารถของตนเองและ

พฤติกรรมความปลอดภัยในการดูแลเด็กของผู้ดูแล รวมถึง

ติดตามค�ำมั่นสัญญาที่ผู้ดูแลเด็กสัญญาว่าจะจัดสิ่งแวดล้อมใน

ครัวเรือนให้ปลอดภัย และเก็บข้อมูล 

	 การวิเคราะห์ข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม

คอมพิวเตอร์ และก�ำหนดค่าความมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 ดังนี้

	 1.	 ข้อมลูส่วนบคุคล แจกแจงความถี ่ร้อยละ ค่าเฉลีย่ 

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

	 2.	 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองในการดูแลความปลอดภัยเด็กและพฤติกรรม 

การดูแลความปลอดภัยของผู้ดูแลก่อนและหลังการเข้าร่วม

โปรแกรม ด้วยสถิติ Paired t-test

ผลการวิจัย
	 ข้อมูลส่วนบุคคลของเด็ก เด็กอายุเฉลี่ย 28.86       

เดือน (S.D = 6.12) ส่วนใหญ่อายุอยู่ระหว่าง 25 – 30 เดือน 

และ 31 – 36 เดือน (ร้อยละ 40 และ 30 ตามล�ำดับ) เป็นเด็ก

หญิง และเด็กชาย ร้อยละ 50 เท่ากัน เป็นบุตรคนแรกร้อยละ 

50 และมีเด็ก 3 คนอาศัยอยู่ในบ้านเดียวกันท่ีมีอายุน้อยกว่า   

15 ปี ร้อยละ 36.7  

	 ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ดูแลเด็ก กลุ่มตัวอย่างมีอายุ

เฉลี่ย 42.16 ปี (S.D = 16.42) ส่วนใหญ่ อายุระหว่าง 20 – 30 

ปี ร้อยละ 30 เป็นปู่/ย่า/ตา/ยาย ร้อยละ 50 รองลงมาคือ 

มารดา/บิดา ร้อยละ 43.3 ผู้ดูแลอยู่ด้วยกันร้อยละ 50 ไม่ได้

เรยีน/เรยีนน้อยกว่าชัน้ประถมปีที ่6 ร้อยละ 40 ประกอบอาชีพ 

ไม่ได้ท�ำงาน/แม่บ้าน ร้อยละ 66.7 และส่วนใหญ่มรีายได้ไม่เพยีง

พอ ร้อยละ 70	

ตารางที ่1 เปรียบเทยีบค่าเฉลีย่ของคะแนนการรบัรูค้วามสามารถของผูด้แูลในการดแูลความปลอดภยัเดก็ก่อนการทดลองและหลัง

การทดลอง โดยสถิติ Paired t-test (n = 30)

การรับรู้ความสามารถของผู้ดูแลเด็ก	 ก่อนเข้าโปรแกรม	 หลังเข้าโปรแกรม	 t

	 M	 S.D.	 M	 S.D.	

การรับรู้ความสามารถของผู้ดูแลโดยรวม	 3.64	 0.67	 4.25	 0.61	 5.23***

    -	 ด้านการดูแลความปลอดภัย	 3.73	 0.63	 4.30	 0.59	 5.10***

    -	 ด้านการจัดสิ่งแวดล้อมปลอดภัย	 3.54	 0.83	 4.20	 0.71	 4.27***

***P < .001

	 การรับรู้ความสามารถในการดูแลความปลอดภยัเดก็

โดยรวม พบว่า ผู้ดูแลมีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถหลัง

เข้าร่วมโปรแกรมสงูกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม อย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติที่ระดับ .05 (t
30
 = 5.23, p < .001) เมื่อพิจารณาราย

ด้าน พบว่า ผู ้ดูแลมีการรับรู ้ด ้านการเลี้ยงดูและการจัด                 

สิ่งแวดล้อมปลอดภัย หลังการเข้าร่วมโปรแกรมสูงกว่าก่อน         

การเข้าร่วมโปรแกรม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

(t
30
 = 5.10, p < 001) และ (t

30
 = 4.27, p < .001) ตามล�ำดับ 

ตารางที ่2 เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ของคะแนนพฤตกิรรมการดแูลความปลอดภยัเด็กก่อนเข้าร่วมโปรแกรม และหลงัเข้าร่วมโปรแกรม

ทั้งโดยรวมและรายด้าน โดยสถิติ Paired t-test (n = 30)

พฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยเด็ก	 ก่อนเข้าโปรแกรม	 หลังเข้าโปรแกรม	 t

	 M	 S.D.	 M	 S.D.
	

การรับรู้ความสามารถของผู้ดูแลโดยรวม	 3.54	 0.71	 4.23	 0.64	 5.22***

    -	 ด้านการดูแลความปลอดภัย	 3.89	 0.69	 4.32	 0.63	 3.23**

    -	 ด้านการจัดสิ่งแวดล้อมปลอดภัย	 3.15	 0.96	 4.13	 0.73	 5.83***

	 **P < .01,  ***P < .001
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	 พฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยในเด็กของผู้ดูแล

โดยรวม พบว่า ผู้ดูแลเด็กมีค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการ

ดแูลความปลอดภยัเดก็หลงัการเข้าร่วมโปรแกรมสงูกว่าก่อนเข้า

ร่วมโปรแกรม อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิทีร่ะดับ .05 (t
30
 = 5.22, 

p < .001) เม่ือพิจารณารายด้าน พบว่า ผูดู้แลเดก็มคีะแนนเฉลีย่

ของพฤติกรรมด้านการดูแลและด้านการจัดสิ่งแวดล้อม

ปลอดภัยหลังเข้าร่วมโปรแกรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (t
30
 = 3.23, p < .01) 

และ (t
30
 = 5.83, p < .001) ตามล�ำดับ 

การอภิปรายผล
	 การวิจัยครั้งนี้ อภิปรายผลตามสมมติฐาน ดังนี้

	 สมมติฐาน คะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถและ

พฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยของผู้ดูแลเด็กวัยก่อนเรียนที่

ยากจนและมีความขาดแคลนแบบพหปัุจจัยภายหลงัการเข้าร่วม

โปรแกรมสงูกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ

ที่ระดับ .05 

	 ผลการวิจัย สอดคล้องกับสมติฐานท่ีตั้งไว้ แสดงว่า 

โปรแกรมสร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของผู้ดูแลเด็กตาม

แนวคิดของแบนดูรา โดยผ่านกระบวนการเรียนรู้จากแหล่ง

ข้อมูลส�ำคัญ 4 แหล่ง ซึ่งประกอบด้วย การได้เห็นตัวแบบหรือ

ประสบการณ์ผู้อื่น การใช้ค�ำพูดชักจูง การให้ค�ำแนะน�ำ การให้

ก�ำลังใจ ความพร้อมทั้งด้านร่างกายและอารมณ์ และการมี

ประสบการณ์ความส�ำเร็จ9 ท�ำให้ผู้ดูแลเด็กรับรู้ความสามารถ

ของตนเองสูงขึ้นและมีพฤติกรรรมการดูแลความปลอดภัยท้ัง

ด้านการดูแลความปลอดภัยและการจัดสิ่งแวดล้อมปลอดภัย

ส�ำหรับเด็กเพิ่มมากขึ้น สามารถอธิบายได้ว่า ก่อนเข้าร่วม

โปรแกรม กลุ่มตัวอย่างซึ่งเป็นผู้ดูแลเด็กที่มีรายได้เฉลี่ยต�่ำกว่า 

3,000 บาท ต่อคนต่อเดือน อาศัยในชุมชนแออัด พ่อแม่ต้อง

ท�ำงานตั้งแต่เช้ายันค�่ำ  สภาพบ้านไม่มั่นคงถาวร ทรุดโทรม            

ผู้ดูแลหลักส่วนใหญ่เป็น ปู่/ย่า/ตา/ยาย ใช้วิธีการเลี้ยงเด็ก        

จากประสบการณ์ของตนเองที่เคยเลี้ยงลูก คือการขู่หรือตีเด็ก 

ถ้าเด็กเข้าใกล้ส่ิงทีเ่ป็นอนัตรายถงึชวีติทันท ีเช่น การกนิ/สัมผสั

สารพิษ การจมน�้ำ  ของร้อนลวก ไฟฟ้าดูด และการถูกรถชน 

เป็นต้น นอกจากนี้ยังพบว่า ผู ้ ดูแลเลี้ยงเด็กจะให้เด็กมี

ประสบการณ์การบาดเจ็บที่ไม่รุนแรง เช่น หกล้ม ชนกระแทก 

ของมคีมบาดเลก็น้อย เพือ่เป็นการเรยีนรูด้้วยตนเองของเดก็นัน้

ผู้ดูแลบอกว่าเป็นเรื่องปกติ ดูแลไม่ไหว เด็กซนมาก เด็กต้อง

เรียนรู้การบาดเจ็บ จะได้จ�ำและไม่กล้าท�ำอีก แต่ผู้ดูแลเด็กไม่

เข้าใจว่าเด็กมีพัฒนาการมากข้ึนทุกๆวัน และเด็กวัยนี้อยากรู้

อยากเห็น ชอบส�ำรวจ ไม่อยู ่นิ่ง ชอบเล่นเลียนแบบ แต่

พัฒนาการด้านสติปัญญา ยังไม่สามารถแยกแยะได้ว่าสิ่งใด

อันตราย หรือสิ่งใดปลอดภัย7 ซึ่งเป็นสาเหตุท�ำให้เด็กเส่ียงต่อ

การบาดเจ็บ6

	 เมือ่ผูด้แูลเดก็เข้าร่วมโปรแกรม ผูว้จิยัด�ำเนนิการตาม

โปรแกรมกบัผูด้แูลเดก็ครัง้ละ 1 ครอบครวั โดยสร้างสัมพันธภาพ

ทีด่ ีให้ความรูค้�ำแนะน�ำ ยกตวัอย่าง เกีย่วกบัพฒันาการตามอายุ

ของเดก็ทีอ่าจน�ำไปสูก่ารบาดเจบ็จากคูม่อืเฝ้าระวังและส่งเสริม

พฒันาการเดก็ปฐมวยั15 แผ่นภาพพลกิสือ่การเรยีนรู้เพือ่ป้องกนั

อุบัติเหตุในเด็กปฐมวัยตั้งแต่แรกเกิดถึง 6 ปี เกี่ยวกับชนิดการ

บาดเจ็บและวิธีป้องกันเด็กบาดเจ็บแต่ละชนิดในแต่ละวัยจาก

ศนูย์วจิยัเพือ่เสรมิสร้างความปลอดภยัและป้องกนัการบาดเจบ็

ในเด็ก16 เน้นการดูแลอย่างใกล้ชิดและให้เด็กอยู่ในสายตา       

ตลอดเวลา การจัดสิ่งแวดล้อมที่ปลอดภัยด้วยการท�ำความ

สะอาดบ้าน เกบ็สิง่ของเครือ่งใช้ให้เป็นระเบยีบ ยกตวัอย่างเดก็

เสยีชวีติจากการบาดเจบ็จากข่าวโทรทศัน์และหนงัสอืพมิพ์ เช่น 

การเสียชีวิตของเด็กจากการเผลอเรอของผู้ดูแลและสิ่งแวด

แวดล้อมอันตราย เช่น การจมน�้ำของเด็กในถังน�้ำที่มีน�้ำสูงกว่า 

5 เซ็นติเมตรทั้งในห้องน�้ำและบริเวณบ้าน การเสียชีวิตของเด็ก

จากเอานิ้วมือแหย่รูปลั๊กไฟ หรือการตกจากที่สูง เป็นต้น ให้ผู้

ดูแลเล่าประสบการณ์การดูแลความปลอดภัยของเด็ก และให้

สะท้อนคดิการดแูลความปลอดภยัของตนเอง หลงัจากนัน้ผูว้จิยั

และผู้ดูแลร่วมกันหาวิธีป้องกันการบาดเจ็บในเด็กตามเศรษฐา

นะและความพร้อมของผูด้แูลแต่ละคน ซึง่เป็นแนวคดิการสร้าง

เสรมิการรบัรู้ความสามารถของผูด้แูลเดก็ ทีก่ล่าวว่า การได้เห็น

ตัวแบบหรือประสบการณ์ผู้อ่ืน การใช้ค�ำพูดชักจูง ค�ำแนะน�ำ 

การให้ก�ำลังใจ และความพร้อมทั้งด้านร่างกายและอารมณ ์         

ส่งเสริมให้บุคคลเกิดความเช่ือม่ันในความสามารถของตนเอง9 

นอกจากนี้ผู้ดูแลเด็กร่วมกับนักวิจัยส�ำรวจสิ่งแวดล้อมอันตราย

ภายในบ้านและบรเิวณรอบบ้าน โดยผูดู้แลชีจ้ดุอนัตรายในบ้าน

และรอบบ้าน และจุดเสี่ยงท่ีอาจจะเกิดการบาดเจ็บกับเด็กได ้

รวมท้ังร่วมด�ำเนินการคิด ปรับปรุง เปลี่ยนแปลงส่ิงแวดล้อม

อนัตรายท่ีสามารถท�ำได้จรงิตามสถานะของผู้ดแูลเดก็ให้มคีวาม

ปลอดภัย เช่น การใช้ที่ปิดรูปลั๊กไฟ การติดโฟมยางตามเหลี่ยม

มุมแหลมของโต๊ะและตู้ การใช้แผ่นยางกันลื่นในห้องน�้ำ  การ

เปลี่ยนปลั๊กไฟที่ช�ำรุด และการเปลี่ยนชาม ช้อน และแก้วน�้ำ

จากพลาสติกสีท่ีอาจมีสารตะก่ัวเจือปน หรือท�ำจากกระเบี้อง 

เป็นเมลามนีท่ีมคีณุภาพอย่างด ีเป็นต้น ซึง่การให้ความช่วยเหลอื
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ด้านอปุกรณ์ป้องกนัการบาดเจ็บถอืเป็นความช่วยเหลอืทีส่�ำคญั

ส�ำหรับผู้ดแูลทีย่ากจนและมคีวามขาดแคลนหลายด้าน การร่วม

หารือ เพื่อท�ำข้อตกลงในการแก้ไขจุดเสี่ยงที่ต้องท�ำต่อไป เช่น 

การจัดบ้านให้สะอาด จัดสิ่งแวดล้อมที่เป็นระเบียบ ร่วมท้ัง       

การพูดชักจูง และให้ก�ำลังใจ เมื่อผู ้ดูแลได้ท�ำส�ำเร็จและมี

ประสบการณ์ด้วยตนเองยิ่งเพิ่มการรับรู ้ความสามารถของ

ตนเองสูงขึ้นส่งผลต่อการมีพฤติกรรมการปฏิบัติเพื่อป้องกัน     

การบาดเจ็บและส่งเสริมความปลอดภัยในบุตรหลานต่อไป

	 การติดตามผลหลังเข้าร่วมโปรแกรม 2 เดือน พบว่า 

การรับรู้ความสามารถและพฤติกรรมการดูแลความปลอดภัย

ของผู้ดูแลเพิ่มขึ้นและคงอยู่ เช่น บ้านที่เคยรกรุงรัง เปลี่ยนเป็น

บ้านที่เรียบร้อย ท�ำตาข่ายกั้นระหว่างราวบันไดกั้นเด็กตก เก็บ

ของมคีมในทีส่งูเด็กไม่สามารถเอือ้มถงึ ปิดรขูนาดใหญ่ท่ีพืน้บ้าน

ป้องกันเด็กตก กั้นรั้วบ้านให้ถี่มากขึ้นกั้นเด็กตกน�้ำ  ถอนตะปู

ออกจากผนังบ้าน เป็นต้น แสดงว่าผูด้แูลเดก็เกดิการเรยีนรูจ้าก

ประสบการณ์ทีส่่งผลส�ำเร็จ รบัรูค้วามสามารถของตนเองทัง้ด้าน

การดแูลและการจัดสิง่แวดล้อมปลอดภัยส�ำหรบัเด็กเพิม่มากข้ึน

ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม สอดคล้องกับผลการศึกษา ที่พบว่า          

ผู้ดูแลเด็กมีความมั่นใจในการมีส่วนร่วมดูแลเด็กป่วยก่อนย้าย

จากหอผู้ป่วยวิกฤติเด็กหลังเข้าร่วมโปรแกรมการสร้างเสริม

สมรรถนะแห่งตนตามแนวทฤษฎีของแบนดูราสูงกว่าก่อนเข้า

ร่วมโปรแกรม10 และผลการศึกษาการรับรู้ความสามารถของ       

ผู้ปกครองต่อการควบคมุน�ำ้หนกัเดก็วยัก่อนเรยีนทีม่ภีาวะอ้วน 

ทีใ่ช้โปรแกรมการส่งเสริมการรบัรูค้วามสามารถของตนเองตาม

ทฤษฎีของแบนดูรา พบว่า ผู้ปกครองมีคะแนนการรับรู้ความ

สามารถในการควบคมุน�ำ้หนกัเดก็วยัก่อนเรยีนหลงัการเข้าร่วม

โปรแกรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม17 รวมทั้งการศึกษาผล

ของโปรแกรมการส่งเสรมิการเล้ียงลกูด้วยนมแม่ พบว่า คะแนน

เฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมการส่งเสริมการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่ของสมาชิกครอบครัวในชุมชนหลังการ

ทดลอง 2 สปัดาห์และ 18 สปัดาห์สงูกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .0518 

ข้อเสนอแนะ
	 การน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 1.   จากการวิจัยครั้งนี้ พบว่า โปรแกรมสร้างเสริม

การรับรู้ความสามารถของตนเอง ท�ำให้การรับรู้และพฤติกรรม

การดูแลความปลอดภัยของผู้ดูแลเด็กสูงข้ึน ซึ่งกลุ่มตัวอย่าง

เป็นกลุ่มที่มีความยากจนและขาดแคลนหลายประการ การท�ำ

ขัน้ตอนเกีย่วกบัการจัดสิง่แวดล้อมปลอดภยั ผูด้แูลส่วนใหญ่รบั

ทราบแต่ไม่สามารถจัดหาอุปกรณ์ท�ำให้ปลอดภัยได้ เนื่องจาก

ไม่มีเงิน เช่น ตาข่ายกั้นข้างบันไดกันเด็กตก ประตู หรือกลอน

ประตูปิดห้องน�้ำด้านนอก เพื่อป้องกันเด็กหัวท่ิมในถังใส่น�้ำทั้ง

ในห้องน�ำ้และบรเิวณอืน่ รวมท้ังผูดู้แลไม่ทราบแหล่งซือ้อปุกรณ์ 

เช่น ที่ปิดรูปลั๊กไฟ และโฟมยางปิดมุมแหลมคมของโต๊ะ ดังนั้น

จึงควรน�ำผลการวิจัยไปเสนอให้ผู้ที่เกี่ยวข้องระดับประเทศรับ

ทราบ เพือ่จดัหาทุนสนบัสนนุการสร้างสิง่แวดล้อมปลอดภยัโดย

ใช้โปรแกรมสร้างเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเองเป็น

แนวทางปฏิบัติกับกลุ ่มตัวอย่างอื่นๆ เพื่อเพิ่มการรับรู้และ

พฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยของผู ้ดูแลเด็กที่อยู ่ใน

ครอบครัวยากจนและมีความขาดแคลน

	 2.	 กลุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 50 เป็นปู่/ย่า/ตา/ยาย         

ท�ำหน้าที่ดูแลหลานยังติดกับการรับรู ้และพฤติกรรมการต ี       

หรือดุเด็กไม่ให้เล่นในสิ่งที่อันตราย และจะบอกว่าเลี้ยงมา      

หลายคนแล้วไม่เคยเป็นอะไร ยกเว้นการหกล้มและชนกระแทก 

ซึ่งเป็นเรื่องปกติส�ำหรับเด็กวัยนี้ ดังนั้นการเปลี่ยนการรับรู้และ

พฤติกรรมค่อนข้างยาก จึงควรมีการติดตามในระยะยาวต่อไป 

การทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 1. 	น�ำโปรแกรมสร้างเสริมการรับรู้ความสามารถ 

ของตนเองไปใช้กบักลุม่ตวัอย่างทีม่คีวามยากจนและขาดแคลน

หลายประการในพืน้ทีอ่ืน่ๆ และเพิม่อปุกรณ์การจดัสิง่แวดล้อม

ปลอดภัยมากขึ้น

	 2.	 เพิ่มการติดตามระยะยาวและเพื่อความยั่งยืน

เก่ียวกับพฤติกรรมการดูแลและการจัดสิ่งแวดล้อมปลอดภัยใน

ครอบครวัเดก็ทีย่ากจนและมคีวามขาดแคลน โดยการสร้างกลุม่

ครูจากศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก อาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) หรือ

ผู้น�ำชุมชน ก�ำกับ ติดตาม และให้ความช่วยเหลือเพ่ือให้เกิด

พฤติกรรมการดูแลความปลอดภัยและการจัดส่ิงแวดล้อม

ปลอดภัยในชุมชนให้เกิดอย่างต่อเนื่อง
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