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บทคัดยnอ
 การศึกษาครั้งนี้เป}นการวิจัยก่ึงทดลอง แบบสองกลุnมวัดผลภายหลังการทดลอง โดยมีวัตถุประสงคrเพื่อศึกษาผลของ
โปรแกรมการสอนแนะมารดา โดยการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลบุตรวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบของ
มารดา ระหวnางกลุnมที่ไดoรับโปรแกรมการสอนแนะกับกลุnมที่ไดoรับการพยาบาลตามปกติ กลุnมตัวอยnาง คือ มารดาของเด็ก
วยัเตาะแตะโรคปอดอกัเสบ แบnงเป}นกลุnมควบคมุและกลุnมทดลอง กลุnมละ 20 คน โดยจับคูnระดบัการศึกษาและประสบการณr
ในการดแูลเดก็โรคปอดอกัเสบของมารดา กลุnมทดลองไดoรบัโปรแกรมการสอนแนะ กลุnมควบคมุไดoรบัการพยาบาลตามปกติ 
เครื่องมือวิจัยประกอบดoวย โปรแกรมการสอนแนะ แผนการสอนแนะ คูnมือการดูแลบุตรท่ีปiวยดoวยโรคปอดอักเสบสําหรับ
มารดา เก็บรวบรวมขoอมูลโดยใชoแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลบุตรวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบของมารดาไดoผnานการ
ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาโดยผูoทรงคุณวุฒิ 5 ทnาน ไดoคnา CVI เทnากับ .88 และความเที่ยงโดยวิธีหาคnาสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาคเทnากับ .82  วิเคราะหrขoอมูลโดยใชoสถิติพรรณนาและสถิติทดสอบที 

 ผลการวิจัยพบวnา พฤติกรรมการดูแลบุตรวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบของมารดาที่ไดoรับโปรแกรมการสอนแนะดีกวnา
กลุ nมที่ไดoรับการพยาบาลตามปกติ อยnางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และพฤติกรรมการดูแลเด็กวัยเตาะแตะ
โรคปอดอักเสบของมารดาภายหลังที่ไดoรับโปรแกรมการสอนแนะอยูnในระดับมาก

คําสําคัญ: โปรแกรมการสอนแนะมารดา พฤติกรรมการดูแล เด็กวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบ
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Abstract 
 This quasi-experimental two-group posttest only research aimed to examine effects of the maternal coaching 

program on caring behaviors for toddler with pneumonia by comparing mean scores of maternal caring behaviors 

for toddler with pneumonia between mothers receiving coaching program and those receiving routine nursing care. 

Participants were mothers who had toddler with pneumonia, assigned to the control and the experimental group 

for 20 mothers in each group. Samples between groups were matched-pair by educational level and experience 

in caring for toddler with pneumonia. The experimental group received the coaching program and the control group 

received routine nursing care. Research instruments included the coaching program, the coaching teaching plan 

and handbook for mothers who care for children with pneumonia. Research instrument for data collection was the 

maternal caring behaviors questionnaire. It was validated by five experts with CVI of  0.88. The Cronbach’s alpha 

reliability was 0.82.  Data were analyzed by using descriptive statistics and t-test. Results revealed that maternal 

caring behaviors for toddler with pneumonia of the experimental group who received coaching program were 

significantly higher than those of the control group who received routine nursing care at the level of .05. Moreover, 

maternal caring behaviors for toddler with pneumonia after received coaching program was at a high level.

Keywords: maternal coaching program caring behaviors toddler with pneumonia
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บทนํา
 โรคปอดอกัเสบในเดก็เป}นโรคทีม่คีวามรนุแรงมากทีส่ดุ
ของโรคติดเช้ือเฉียบพลันระบบทางเดินหายใจ เป}นสาเหตุ
การตายอันดับ 1 ของโรคติดเช้ือในเด็กอายุตํ่ากวnา 5 ปe1,2 

จากขoอมูลขององคrการอนามัยโลกพบวnา ในแตnละปeจะมี
ผูoปiวยเด็กเสยีชวีติดoวยโรคปอดอกัเสบคดิเป}นรoอยละ 18 หรอื
มากกวnา 1.1 ลoานคน3 สําหรับประเทศไทยในปe 2556 พบ
ผูoปiวยโรคปอดอักเสบตnอแสนประชากรจํานวน 180,892 ราย 

เสียชีวิต 1,074 ราย ในปe 2557 พบผูoปiวยโรคปอดอักเสบ 

200,710 ราย เสียชวีติ 893 ราย กลุnมอายุทีม่อีตัราปiวยสูงสดุ
คือ กลุnมอายุ 0-5 ปe เฉลี่ย 79,526 ราย เสียชีวิต 301 ราย4 

จากสถิติดังกลnาวจะเห็นไดoวnาโรคปอดอักเสบในเด็กยังเป}น
โรคที่พบไดoมากและยังเป}นป{ญหาสาธารณสุขที่สําคัญของ
ประเทศ เพราะอัตราปiวยและอัตราตายสูง เนื่องจากโรคมี
ความรุนแรงและอาจมีอันตรายถึงชีวิตไดoโดยเฉพาะในเด็ก
อายุตํ่ากวnา 5 ปe ที่มีอัตราการตายสูงที่สุด 

 เด็กวัยเตาะแตะคือเด็กที่มีอายุระหวnาง 1-3 ปe เป}นวัย
ทีย่งัไมnสามารถพฒันาระบบภมูคุิoมกันไดoสมบูรณr จงึมโีอกาส
เกิดการติดเช้ือไดoมากกวnาเด็กโตหรือผูoใหญn นอกจากน้ี
โครงสรoางทางกายวภิาคระบบทางเดนิหายใจทีแ่คบและสัน้
ยังไมnเจริญเติบโตเต็มที่จึงมีโอกาสเกิดปอดอักเสบไดoงnาย5 

จากการศึกษาป{จจัยเส่ียงท่ีสําคัญของการเกิดโรคปอด
อักเสบในเด็กไดoแกn  มารดาไดoรับการศึกษานoอย ภาวะขาด
สารอาหาร การไดoรับควันบุหรี่ และมีความพิการแตnกําเนิด
และโรคท่ีเป}นอยูnกnอน เชnน โรคหัวใจพิการแตnกําเนิด โรค
ปอดเรื้อรัง  โรคเบาหวาน และโรคหอบหืด เป}นตoน 6รวมทั้ง
ป{จจัยดoานสิ่งแวดลoอมการเล้ียงดูของมารดาหรือผูoดูแลเป}น
ป{จจัยที่สัมพันธrกับการเกิดโรคปอดนอกจากนี้โรคปอด
อกัเสบในเด็กสnวนใหญnมกัมอีาการรุนแรงและอาจเกิดภาวะ
แทรกซoอนไดoงnาย เชnน อาจเกิดนํ้าหรือหนองในชnองเย่ือ
หุoมปอด ฝeในปอด เกิดการติดเชือ้รุนแรงทําใหoโลหติเป}นพษิ 

รวมท้ังอาจเกิดภาวะพรnองออกซิเจนข้ันรนุแรง ซึง่อาจจะทําใหo
เด็กเสียชีวิตในระยะเวลาอันรวดเร็วหลังจากเริ่มเจ็บปiวย
 การทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวขoองพบวnา
มารดามีพฤติกรรมการดูแลบุตรเม่ือเจ็บปiวยดoวยโรคปอด
อักเสบยังไมnถูกตoอง7  ไมnรู oวิธีดูแลเมื่อบุตรปiวย โดย
พฤติกรรมในการดูแลบุตรปiวยไมnถกูตoองนัน้เกิดจากมารดา
ขาดความรูoและปฏิบตัไิมnถกูตoองในการดูแลบตุรเมือ่กลบัไป
อยูnท่ีบoาน8 การศกึษาพบวnามารดามปีระสบการณrการเช็ดตวั

ลดไขoไมnถกูตoอง รวมทัง้สnวนใหญnจะซ้ือยาใหoรบัประทานเอง 
ทําใหoโรคทวีความรุนแรงมากยิ่งขึ้น9,10

 จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผnานมาพบวnาการสอน
แนะสามารถพัฒนาความสามารถดoานตnางๆ แกnผูoรับการ
สอนแนะ เป}นการพัฒนาความรูo และฝfกทักษะของบุคคล 

เพื่อนําไปสูnการเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติโดยผูoสอนแนะเป}น
ผูoใหoความชnวยเหลือ และสnงเสริมใหoบุคคลมีการพัฒนา
ยิง่ขึน้11,12,13 การสอนแนะเป}นวธีิการเพ่ิมความรูo และเพ่ิมทกัษะ
การดูแลบุตรปiวยดoวยโรคปอดอักเสบของมารดา ทําใหo
ผูoปiวยไดoรับการดูแลท่ีเหมาะสม และสามารถดูแลบุตรไดo
อยnางตnอเนื่องเมื่อกลับไปอยูnที่บoาน ลดคnาใชoจnายในการกลับ
เขoารับการรักษาในโรงพยาบาลท่ีรัฐบาลและครอบครัวตoอง
รับผิดชอบ ลดการติดเชื้อเมื่อกลับไปอยู nที่บoาน ทําใหo
โรงพยาบาลมจีาํนวนเตยีงหมนุเวยีน ในการดแูลผูoปiวยอืน่ๆ 

มากขึ้น การสอนแนะเป}นการพัฒนาความรูo และฝfกทักษะ
ของบุคคล เพ่ือนําไปสูnการเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติ โดย
ผูoสอนแนะเป}นผูoใหoความชnวยเหลือ และสnงเสริมใหoบุคคลมี
การพัฒนายิ่งขึ้น โดยใหoผูoตoองการพัฒนาไดoตั้งเปjาหมาย 

วางแผนวิธีการปฏิบัติและประเมินผลรnวมกับผูoสอนแนะ14 

การสอนแนะยังเป}นการส่ือสารสองทางท่ีทําใหoผูoสอนแนะ
และผู oเรียนสามารถปฏิสัมพันธrกันตลอดระยะเวลาของ
กระบวนการอยnางใกลoชิด ไดoลงมือและเรียนรูoในกิจกรรม
จริง15 นอกจากนี้ผูoสอนตoองมีความเชื่อวnาผูoเรียนสามารถ
ปฏิบัตไิดoจรงิจงึจะทาํใหoสามารถนาํไปสูnเปjาหมาย16 การสอน
แนะเป}นการเนoนการส่ือสารระหวnางผูoสอนแนะกับผูoเรียน 

รับฟ{งผูoเรียนดoวยความยอมรับ เนoนใหoผูoเรียนมีความจูงใจ
เชิงบวก รับรูoศักยภาพของตนเอง การสอนแนะจึงเหมาะท่ี
จะนาํมาใชoในการสอนทักษะท่ีมคีวามซับซoอนตoองการความ
แมnนยําถูกตoอง โดยมีเปjาหมายท่ีเฉพาะเจาะจงเพื่อสรoาง
ทักษะใหมnใหoกับผูoเรียน 

 ดังนั้นเพื่อเป}นการสnงเสริมพฤติกรรมการดูแลบุตร
วัยเตาะแตะของมารดา ผูoวิจัยไดoนําแนวคิดของ Girvin13 มา
ประยุกตrใชoรnวมกับ แนวปฏิบัติการพยาบาลเด็กโรคปอด
อักเสบของสภาการพยาบาล17 และแนวทางการดแูลเด็กโรค
ปอดอกัเสบขององคrการอนามยัโลก3 ประกอบดoวย 5 ข้ันตอน
ดังนี้ 1) การลงความเห็นรnวมกัน 2) ประเมินและวิเคราะหr
ป{ญหา 3) การสะทoอนป{ญหาและการวางแผนปฏบัิต ิ4) การ
ฝfกทดลองและปฏิบัติกิจกรรม 5) การประเมินและติดตาม
ผลการปฏิบัติ และหลังจากผู oป iวยจําหนnายออกจาก
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โรงพยาบาลผูoสอนแนะทําการติดตามเยี่ยมทางโทรศัพทr 2 

ครั้ง ในวันท่ี 2 และวันที่ 5 หลังจากออกจากโรงพยาบาล 

โดยเนือ้หาในโปรแกรมการสอนแนะ ผูoวจิยัไดoนําแนวปฏบิตัิ
การพยาบาลโรคปอดอักเสบของสภาการพยาบาล17 และ
แนวทางการดูแลเด็กโรคปอดอักเสบขององคrการอนามัย
โลก3 เพื่อใชoในการเสริมสรoางพฤติกรรมการดูแลบุตรของ
มารดาเด็กวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบ ไดoแกn การเช็ดตัว
ลดไขo การเคาะปอด การดูดเสมหะดoวยลูกสูบยางแดง การ
นับอัตราการหายใจ การสังเกตอาการผิดปกติของเด็ก การ
สnงเสริมโภชนาการ การใหoยา และการดูแลดoานส่ิงแวดลoอม13,17 

ซึ่งมีกิจกรรมการสอนแนะต้ังแตnขณะอยูnโรงพยาบาลเพ่ือใหo
มารดาเกิดความรู oและทักษะในการดูแล รวมท้ังมีการ
โทรศัพทrตดิตามตnอเน่ืองเม่ือเด็กไดoรับการจําหนnายกลับบoาน 

เพื่อประเมินผลพฤติกรรมดูแลของมารดา ซึ่งสิ่งเหลnานี้จะ
ชnวยใหoมารดาสามารถดูแลบุตรไดoอยnางเหมาะสม และยิ่งไป
กวnาน้ัน สิ่งสําคัญคือผูoสอนแนะและมารดาไดoแลกเปลี่ยน

ประสบการณrกัน ทําใหoมารดาไดoแสดงความคิดเห็นอยnางเต็มท่ี 

ในทุกข้ันตอนของการสอนแนะ สnงผลตnอพฤติกรรมมารดา
ในการดูแลบตุรปiวยดoวยโรคปอดอกัเสบ ทาํใหoมารดามคีวาม
สามารถในการดูแลบุตร ทั้งในดoานทักษะ และความรูo 
 ผลการศึกษาคร้ังนีจ้ะชnวยใหoมารดามีความสามารถใน
การดูแลบตุรวยัเตาะแตะโรคปอดอกัเสบเม่ือกลับไปบoานไดo
อยnางถูกตoอง อันจะสnงผลทางบวกตnอสุขภาพของเด็กไทย 

ลดจํานวนวันนอนโรงพยาบาลของเด็ก และลดคnาใชoจnายใน
การรักษาพยาบาล 

วัตถุประสงคrการวิจัย
 เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการสอนแนะมารดา โดย
การเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลเด็กวยัเตาะแตะโรคปอด
อักเสบของมารดาระหวnางกลุnมที่ไดoรับโปรแกรมการสอน
แนะกับกลุnมที่ไดoรับการพยาบาลตามปกติ

กรอบแนวคิดการวิจัย

โปรแกรมการสอนแนะสาํหรบัการดแูลบุตรวยัเตาะแตะโรค
ปอดอักเสบของมารดาตามแนวคิดของ Girvin,199913

ขั้นตอนที่ 1 การลงความเห็นรnวมกัน 

ขั้นตอนที่ 2 ประเมินและวิเคราะหrป{ญหา 
ขั้นตอนที่ 3 การสะทoอนป{ญหาและการวางแผนปฏิบัติ 
ขั้นตอนที่ 4 การฝfกทดลองและปฏิบัติกิจกรรมตามแผน
ขั้นตอนที่ 5 การประเมินและติดตามผลการปฏิบัติ 

พฤตกิรรมการดแูลบตุรวยัเตาะแตะโรค
ปอดอักเสบของมารดา ตามแนวคิด
ของ สภาการพยาบาล17 และ WHO3

  

วิธีดําเนินการวิจัย
 การวิจัยนี้เป}นการวิจัยแบบก่ึงทดลอง (Quasi-experi-

mental research) แบบแผนวิจัยศึกษาแบบสองกลุ nม
วัดหลังการทดลองครั้งเดียว (The posttest-only control  

groups design)18

 ประชากรคือ มารดาของเด็กวัยเตาะแตะ (อายุ 1-3 ปe) 
โรคปอดอักเสบ
 กลุnมตัวอยnาง คือ มารดาของเด็กวัยเตาะแตะ(อายุ 1-3 

ปe) ที่เข oารับการรักษาที่หอผู oป iวยเด็ก 3 โรงพยาบาล
สรรพสิทธิประสงคr อุบลราชธานี ในชnวงวันที่ 15 กรกฎาคม 

2558-15 ตุลาคม 2558 จํานวน 40 คน กลุnมควบคุม 20 คน 

และกลุ nมทดลอง 20 คน โดยจัดใหoกลุ nมทดลองและ
กลุnมควบคุม มีลักษณะคลoายคลึงกันเพ่ือปjองกันตัวแปร
แทรกซoอนท่ีอาจมีผลตnอตัวแปรตามโดยใชoเกณฑrการจับคูn 

(Matched- pair) ระดับการศึกษาของมารดา และ
ประสบการณrในการดูแลเด็กโรคปอดอักเสบของมารดา
 เครื่องมือที่ใชoในการวิจัย  ประกอบดoวย 2 สnวน ดังนี้
 สnวนที่ 1 เครื่องมือที่ใชoในการทดลอง
 ชดุที ่1 ประกอบดoวย โปรแกรมการสอนแนะ  คูnมอืการ
ดูแลเด็กที่ปiวยดoวยโรคปอดอักเสบสําหรับมารดาแผนการ
สอนแนะ แบบบันทึกติดตามประเมินการสอนแนะ และ
เคร่ืองมือกาํกบัการทดลองคือ แบบประเมินความรูoการดูแล
บุตรวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบ ดังนี้
 1. โปรแกรมการสอนแนะ ผูoวิจัยทบทวนวรรณกรรม
และศึกษาแนวคิดการสอนแนะของ Girvin13 แนวคิด
เกีย่วกับการพยาบาลผูoปiวยเด็กโรคปอดอักเสบของสภาการ
พยาบาล17 รnวมกบัแนวทางการดูแลรักษาโรคปอดอักเสบใน
เด็กขององคrการอนามัยโลก3 และไดoคoนควoาบทความวิจัยที่
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เกี่ยวขoองและกําหนดขั้นตอนของการทํากิจกรรมตาม
แนวคิดของ Girvin13 ซึ่งประกอบดoวย 5 ขั้นตอน คือ 1) การ
ลงความเห็นรnวมกัน 2) ประเมนิและวเิคราะหrป{ญหา 3) การ
สะทoอนป{ญหาและการวางแผนปฏิบตั ิ4) การฝfกทดลองและ
ปฏิบัติกิจกรรม 5) การประเมินและติดตามผลการปฏิบัติ 
และไดoจดัโปรแกรมการสอนแนะ ทีส่nงเสรมิใหoมารดาเกดิการ
เรียนรูoและมีพฤติกรรมการดูแลเด็กวัยเตาะแตะโรคปอด
อักเสบ โดยมีการจัดกิจกรรมเป}นรายบุคคล จํานวน 3 ครั้ง 
ครั้งละ 45-60 นาที ทั้งหมด 3 วัน และมีการติดตามทาง
โทรศัพทr หลังจากจําหนnายออกจากโรงพยาบาล 2 คร้ัง ใน
วันท่ี 2 และวันที่ 5 หลังออกจากโรงพยาบาล        

 2. คูnมือ “การดูแลเด็กท่ีปiวยดoวยโรคปอดอกัเสบสาํหรับ
มารดา” ที่สรoางข้ึนจากการ คoนควoาและงานวิจัยท่ีเกี่ยวขoอง 
ซึ่งมีเนื้อหาที่ครอบคลุม การเช็ดตัวลดไขo การเคาะปอด การ
ดูดเสมหะดoวยลูกสูบยางแดง การนับอัตราการหายใจ การ
สnงเสริมโภชนาการ การใหoยา และการดูแลดoานสิ่งแวดลoอม
 3. จัดทําแผนการสอนแนะเรื่อง “การดูแลเด็กวัย
เตาะแตะท่ีปiวยดoวยโรคปอดอักเสบ” มีเนื้อหาครอบคลุม 

ดงันี ้1) การเชด็ตวัลดไขo  การดแูลเพือ่เชด็ตวัลดไขoใหoถกูวธิี  
การกระตุoนใหoผูoปiวยดืม่นํา้ ไมnหnมผoาหนาเกนิไปจนไขoสงู รวม
ทัง้การดูแลใหoยาลดไขoตามคําสัง่แพทยr 2) การเคาะปอด การ
ดูแลใหoเสมหะเคลื่อนตัวออกมาทําใหoดูดเสมหะไดoโดยงnาย 

โดยการจัดทnา และการเคาะเบาๆ โดยใชoอุoงมือ รวมทั้งการ
ใชoการส่ันสะเทือน ทําใหoเสมหะไหลจากหลอดลมเล็กสู n
หลอดลมใหญn และถูกขบัออกโดยกระตุoนใหoผูoปiวยไอ 3) การ
ดูดเสมหะดoวยลูกสูบยางแดง การดูดเสมหะที่คั่งคoางและ
อดุตันทางเดินหายใจออกทําใหoทางเดินหายใจโลnง เด็กหายใจ
ไดoสะดวก 4) การประเมินอตัราการหายใจ การนับอตัราการ
หายใจ การสังเกตการหายใจของผูoปiวยเด็กวnามีลักษณะ
หายใจเร็วเหน่ือยหอบ หายใจมีอกบุqม มเีสยีงดังขณะหายใจ
เขoาหรืออก หายใจมีปeกจมูกบาน เขียว 5) การสnงเสริม
โภชนาการ ในรายท่ีเด็กดูดนํ้านม อาหาร โดยดูแลใหoเด็ก
ดื่มนํ้ามากๆ อาหารเป}นอาหารใหoพลังงานสูง งดของเค้ียว
หรอืทอด เพือ่ลดการไอในผูoปiวยเดก็ การใหoนมหรือนํา้ขณะ
ปjอนจัดทnานอนศีรษะสูง ระมัดระวังการสําลัก ไมnปjอนใน
ขณะที่ผูoปiวยเด็กหายใจหอบหรือไอ 6) การใหoยา การดูแล
ใหoผูoปiวยเดก็ ไดoรบัประทานยากนิทีถ่กูตoอง ตามวธิกีาร ครบ
ตามขนาด ตรงเวลา  สังเกตอาการขoางเคียงของยาที่ไดoรับ 

7) การดูแลดoานสิ่งแวดลoอม การจัดบริเวณท่ีอยูnเด็ก ใหoมี

อากาศถnายเทไดoสะดวก ปราศจากฝุiนควัน รวมท้ังควันบุหรี่
 4. แบบบันทึกการติดตามประเมินผลการสอนแนะ 
โดยใชoแบบบันทึกการประเมินผลการสอนแนะของสุภัค  

ทองคํามาก22 มาประยุกตrใชoมีวัตถุประสงคrเพื่อใชoเป}นแบบ
ติดตามการดําเนินกิจกรรม ป{ญหา หรือสิ่งที่มารดาและ
ผูoวจิยัรnวมกนัวางแผนกิจกรรมในการปฏิบตัเิพือ่แกoไขอยnาง
ตnอเนื่องแตnละวัน โดยผูoวิจัยนํามาปรับเน้ือหาใหoสอดคลoอง
กับการดูแลเด็กวัยเตาะแตะปiวยดoวยโรคปอดอักเสบและ
เพิม่แนวคาํถามทีใ่ชoในการตดิตามเยีย่มทางโทรศพัทrเพือ่ใหo
แบบประเมินมีความสมบูรณrมากยิ่งขึ้น
 5. แบบประเมินความรู oการดูแลเด็กวัยเตาะแตะ
โรคปอดอักเสบของมารดา ที่ผูoวิจัยสรoางขึ้นจากการศึกษา 
เอกสาร ตาํรา งานวิจยัทีเ่กีย่วขoอง รnวมกับแนวทางการดูแล
เดก็โรคปอดอักเสบขององคrการอนามัยโลก WHO3 และสภา
การพยาบาล17 เกี่ยวกับการประเมินความรูoมารดาเด็กวัย
เตาะแตะโรคปอดอักเสบ มีลักษณะเป}นแบบตรวจสอบ
รายการ (Check list) 3 ลักษณะ คือ ใชn (ใหo 1 คะแนน) ไมnใชn
และไมnทราบ (ใหo 0 คะแนน) มีทั้งหมด 21 ขoอ ประกอบไป
ดoวยคําถามเชิงบวก 19 ขoอและคําถามเชิงลบ 2 ขoอ (ขoอ 6 

และขoอ 10) เพื่อใชoตรวจสอบวnาโปรแกรมการสอนแนะท่ีใหo
แกnมารดาเด็กวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบสnงผลใหoมารดามี
ความรูoซึ่งจะนําไปสูnพฤติกรรมการดูแลท่ีถูกตoองเหมาะสม
เคร่ืองมือทั้งหมดผnานการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา 
(Content Validity) จากผูoทรงคณุวฒุทิีม่คีวามรูoดoานงานวิจยั
และมีประสบการณrเช่ียวชาญในการดแูลเด็ก จาํนวน 5 ทnาน 

เคร่ืองมือผnานเกณฑrการยอมรับจากผูoทรงคุณวุฒิ 3 ใน 5 

ทnาน ตรวจสอบความตรงของเน้ือหาความครอบคลุมและ
สํานวนภาษาที่ใชo แบบกํากับการทดลอง ไดoคnาดัชนี
ความตรงเชงิเนือ้หา (CVI) = .86 และคnาสมัประสทิธิแ์อลฟา
ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) เทnากับ .80

 สnวนที่ 2 เครื่องมือที่ใชoในการเก็บรวบรวมขoอมูล 
ประกอบดoวยแบบสอบถามขoอมูลสnวนบุคคลของผูoปiวยเด็ก
และมารดาและแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลบุตรวัย
เตาะแตะโรคปอดอักเสบของมารดาโดยมีลักษณะคําตอบ
เป}นแบบมาตราสnวนประมาณคnา (Rating scale) 4 ระดับ 

คําถามมีทั้งหมด 34 ขoอ เครื่องมือผnานการตรวจสอบความ
ตรงตามเนื้อหา (Content Validity) จากผูoทรงคุณวุฒิท่ีมี
ความรูoดoานงานวิจยัและมีประสบการณrเชีย่วชาญในการดูแล
เด็ก จํานวน 5 ทnาน ไดoคnาดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) 
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เทnากับ .88 และวิเคราะหrคnาสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค 

(Cronbach’s alpha coefficieent) เทnากับ .82

 การดําเนินการทดลอง แบnงเป}น 3 ขั้นตอน
 ขั้นตอนท่ี 1 ระยะเตรียมการวิจัย ผู oวิจัยเตรียม
โปรแกรมการสอนแนะมารดาเพ่ือสnงเสริมพฤติกรรมการ
ดูแลบุตรวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบ สรoางและทดสอบ
เคร่ืองมือทีใ่ชoในการทดลอง ขอหนังสอืแนะนําตวัจากคณบดี
คณะพยาบาลศาสตรrจุฬาลงกรณrมหาวิทยาลัย เสนอ
ผูoอํานวยการโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคr เพื่อช้ีแจง
วัตถุประสงคrของการวิจัย ขอความรnวมมือในการทําวิจัย 

ขอรับการพิจารณาจริยธรรมในการวิจัยจากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษยr โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคr 
อุบลราชธานี เมื่อผูoวิจัยไดoรับเอกสารการรับรองจริยธรรม
โครงการวิจยัในมนษุยrแลoว ผูoวจิยัจงึขออนญุาตเก็บรวบรวม
ขoอมูล
 ข้ันตอนท่ี 2 ขัน้ดาํเนนิการทดลองดาํเนนิการรวบรวม
ขoอมูล ดังนี้
 กลุnมควบคุม คือ มารดาเด็กวัยเตาะแตะโรคปอด
อักเสบท่ีไดoรับการพยาบาลตามปกติโดยคัดเลือกกลุnม
ตวัอยnางโดยในกลุnมผูoปiวยคัดเลอืกเด็กอายุ 1-3 ปe ตoองไดoรบั
การวินิจฉัยวnาเป}นปอดอักเสบคร้ังแรก ไมnมีโรคประจําตัว
ใดๆ และการเจบ็ปiวยตoองไมnรนุแรงถึงข้ันวกิฤต ิและในกลุnม
มารดา มารดาจะตoองเป}นผูoดูแลหลักในการดูแลเด็กปiวย
ตัง้แตnอยูnโรงพยาบาลจนกระทัง่กลบับoาน มสีญัชาตไิทย อายุ
มากกวnา 20 ปeขึน้ไป ตoองไมnเคยเขoารnวมโครงการวจัิยเกีย่วกับ
โรคปอดอักเสบใดๆมากnอนผูoวิจัยขอความยินยอมการ
เขoารnวมวิจัยและชี้แจงรายละเอียดในการวิจัย วัตถุประสงคr
และประโยชนrทีไ่ดoรบัของงานวจิยั วธิกีาร ขัน้ตอน ระยะเวลา
ในการศึกษาวิจัย เมื่อกลุnมตัวอยnางยินยอมจึงใหoลงลายมือ
ชื่อในเอกสารโครงการวิจัย ผูoวิจัยคัดเลือกกลุnมตัวอยnาง 20 

คนแรกเป}นกลุnมควบคุมและใหoการพยาบาลปกติเมื่อกลุnม
ตัวอยnางในกลุnมควบคมุไดoกลบับoานไปหมดแลoว ผูoวจิยัจงึไดo
คัดเลือกตัวอยnางเขoากลุnมทดลอง
 กลุnมทดลอง คือ มารดาของเด็กวัยเตาะแตะโรคปอด
อักเสบ ทีไ่ดoรบัการพยาบาลตามปกต ิรnวมกับไดoรับโปรแกรม
การสอนแนะเป}นรายบคุคลทีห่อผูoปiวยโดยมีกิจกรรมการฝfก
ปฏิบัติขoางเตียงคนไขo เป}นเวลา 3 คร้ังในวันที่ 1-3 ที่นอน
โรงพยาบาล โดยผูoวิจัยเขoาพบมารดา วันละ 1 คร้ัง คร้ังละ 
1-2 ชัว่โมงตดิตnอกนั 3 วนั ในกลุnมทดลองผูoวจิยัจะจับคูnความ

เหมือนในเร่ืองระดับการศึกษาของมารดา และประสบการณr
การดแูลใหoคลoายคลึงกบักลุnมควบคุม โดยการจับคูnวnาตรงกับ
กลุnมควบคุมคนใด จะเลือกตัง้แตnลาํดบัแรกจนไดoคูnท่ีมคีวาม
เหมือนกับกลุnมควบคุม จึงทําการคัดเลือกมารดาและผูoปiวย
เดก็ดงักลnาวเขoารnวมในการวิจยั หลงัจากน้ันผูoวจิยัไดoดาํเนนิ
การตามโปรแกรมการสอนแนะท้ัง 5 ขั้นตอน คือ 1) การลง
ความเห็นรnวมกัน โดยการสรoางสัมพันธภาพ แนะนําตนเอง 
ทําความรูoจกัคุoนเคยกบัมารดา และอธบิายใหoมารดาเขoารnวม
การสอนแนะเพ่ือสnงเสริมพฤติกรรมการดูแลเด็กโรคปอด
อกัเสบ ชีแ้จงวัตถปุระสงคr ขัน้ตอนการดําเนนิกจิกรรม ระยะ
เวลา ประโยชนrในการเขoารnวมกจิกรรม และกาํหนดขoอตกลง
รnวมกัน 2) ประเมินและวิเคราะหrป{ญหา เป}นการประเมิน
และรวบรวมป{ญหาทีเ่กดิขึน้ โดยมผีูoสอนแนะ ซกัถามความ
รูoความเขoาใจทักษะการดูแลเด็กโรคปอดอักเสบ โดยผูoสอน
แนะกระตุoนมารดาใหoแสดงความคิดเห็น ความรูoสึกและ
แลกเปล่ียนประสบการณr ป{ญหาตnางๆ รบัฟ{งป{ญหา ใหoมารดา
มีสnวนรnวมในการประเมินและวินิจฉัยความตoองการเรียนรูo
ของตนเอง ผูoสอนแนะประเมินความตoองการเรียนรูoและ
ระดับความสามารถในการเรียนรู oของมารดาตลอดจน
ประเมินและวิเคราะหrป{ญหาพฤติกรรมการดูแลเด็กวัย
เตาะแตะท่ีปiวยดoวยโรคปอดอักเสบของมารดา 3) การ
สะทoอนป{ญหาและการวางแผนปฏิบัติ ภายหลังรnวมสรุป
ป{ญหา เพ่ือใหoบรรลุวัตถุประสงคr โดยใหoมารดามีสnวนรnวม
ในการวางแผนปฏิบัติเพื่อแกoไขป{ญหา ตามพ้ืนฐานและ
ประสบการณrเดมิของผูoเรยีนแตnละราย โดยมีเนือ้หาท่ีจาํเป}น
ในการดแูลเดก็โรคปอดอกัเสบ ครอบคลมุ การเชด็ตวัลดไขo  
การเคาะปอด การดดูเสมหะดoวยลกูสูบยางแดง การนบัอัตรา
การหายใจ การสnงเสริมโภชนาการ การใหoยา และการดูแล
ดoานส่ิงแวดลoอม โดยผูoสอนแนะใหoการช้ีแนะ ใหoคําแนะนํา 
พรoอมกับใหoมารดาซักถาม ถึงขoอสงสัยหรือส่ิงที่ยังไมnเขoาใจ 
มารดารnวมกับผูoสอนแนะ แสดงความคิดเห็นในการวางแผน 

กําหนดขอบเขต วัตถุประสงคr และระยะเวลาในการปฏิบัติ
กิจกรรม 4) การฝfกทดลองและปฏิบัติกิจกรรมตามแผนท่ี
วางไวoในขัน้ตอนท่ี 3 ผูoสอนแนะใชoเทคนิคการสอน สาธิตใหo
คาํปรกึษา การสนบัสนนุชีแ้นะ มารดาดแูลเดก็เมือ่ปiวยดoวย
โรคปอดอักเสบ ไดoแกn การเช็ดตัวลดไขo การเคาะปอด การ
ดูดเสมหะดoวยลูกสูบยางแดง การประเมินอัตราการหายใจ 
การสnงเสริมโภชนาการ การใหoยา และการดูแลดoานสิ่ง
แวดลoอม โดยปรับเปลี่ยนใหoเหมาะสมกับความรูoความเขoาใจ
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ของมารดาแตnละคน และในระหวnางมารดาปฏิบัติผูoสอนแนะ
ติดตามคอยสังเกต การปฏิบัติของมารดา และใหoคําแนะนํา
เพิม่เตมิในกรณทีีย่งัปฏบิตัไิมnถกูตoอง และมกีารทบทวนสาธติ
ในขoอทีป่ฏบัิติไมnถูกตoองซ้ําอกี เพ่ือใหoเกิดการเรียนรูoเขoาใจและ
จดจําไดoดียิ่งข้ึน ผูoสอนแนะ ใหoแรงเสริม ใหoกําลังใจ ใหoความ
ม่ันใจ การเนoนย้ําแตกตnางกัน ตามความรูo ความเขoาใจ และ
ทักษะของแตnละคน 5) การประเมินและติดตามผลการปฏิบัติ 
มารดารnวมกับผูoสอนแนะสรุปผลการปฏิบัติ โดยกระตุoนใหo
แสดงความรูoสกึ ความคิดเห็น ป{ญหาและอุปสรรค และวิธีการ 
ปรับปรุงการปฏิบัติในบางกิจกรรมท่ีทาํไมnถูกตoอง หากมารดา
ไมnสามารถทําไดoตามเปjาหมายท่ีกําหนด กลับไปเร่ิมตoนขoอ 2 

จนกวnาจะทําไดoไดo และหลังจากผูoปiวยจําหนnายออกจากโรง
พยาบาลผูoสอนแนะทําการติดตามเยี่ยมติดตามทางโทรศัพทr 
2 คร้ัง ในวันที่ 2 และวันที่ 5 หลังออกจากโรงพยาบาล เพื่อ
เป}นการกระตุoนเตือนมารดา และติดตามผลการปฏิบัติ และ
เป}นการย้ําเตือนใหoมารดามาตรวจตามนัดในสัปดาหrที่ 1
 ขัน้ตอนท่ี 3 ระยะส้ินสดุการทดลอง เม่ือถงึกําหนดการ
มาตรวจตามนัดของมารดาและเด็กวัยเตาะแตะโรคปอด
อกัเสบ ผูoวจิยัเขoาพบมารดาทีแ่ผนกกมุารเวชกรรมผูoปiวยนอก 

และขอความรnวมมือใหoมารดาทาํแบบสอบถามพฤตกิรรมการ
ดูแลบุตรวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบของมารดา (post-test) 

หลังจากนั้นผูoวิจัย กลnาวขอบคุณ และแจoงมารดาใหoทราบวnา
สิ้นสุดการเป}นกลุnมตัวอยnางในการศึกษาครั้งนี้
 การพิทักษrสิทธิกลุnมตัวอยnางการวิจัยคร้ังน้ีผnานการ
พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษยrและการใชoสัตวrทดลอง
ในการวจิยัจากโรงพยาบาลสรรพสิทธปิระสงคr  ผูoวจิยัดําเนนิ
การวิจัยตามหลักการพิทักษrสิทธิกลุnมตัวอยnาง อธิบาย

วตัถุประสงคrของการวจิยั วธิกีารวจิยั ประโยชนrการวจิยั และ
ขอความรnวมมอืในการวจิยั คาํตอบและขoอมลูตnางๆทีไ่ดoจาก
กลุnมตวัอยnางจะเป}นความลับจะไมnมกีารเปdดเผยขoอมลูใหoกบั
ผูoท่ีไมnเกี่ยวขoอง ขoอมูลท่ีไดoใชoเพื่อวัตถุประสงคrของการวิจัย
เทnานัน้ และนาํเสนอในภาพรวมและผูoปiวยสามารถแจoงออก
จากการวิจัยไดoกnอนท่ีการวิจัยจะสิ้นสุดลง
 การวิเคราะหrขoอมูล ผูoวิจัยนําขoอมูลท่ีไดoจากการเก็บ
รวบรวมขoอมลูจากกลุnมตวัอยnางมาวเิคราะหrโดยใชoโปรแกรม
คอมพิวเตอรrสําเร็จรูป โดยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติ
ที ่.05 สถิตท่ีิใชoคอืสถิตพิรรณนา (Descriptive statistic) และ
สถิติที (t-test)

ผลการวิจัย
 1. กลุnมตัวอยnาง คือ มารดาของเด็กวัยเตาะแตะโรค
ปอดอักเสบ จํานวน 40 คน แบnงเป}นกลุnมควบคุม 20 คน 

กลุnมทดลอง 20 คน พบวnากลุnมควบคมุและกลุnมทดลองสnวน
ใหญnอยูnในวัยผูoใหญn กลุnมควบคุมมีอายุเฉลี่ย 25.9 ปe กลุnม
ทดลองมีอายุเฉลี่ย 27.5 ปe ท้ังสองกลุnมสnวนใหญnอยูnใน
สถานภาพสมรส รoอยละ 75 มีระดับการศึกษาในระดับ
มัธยมศึกษา รoอยละ 80 รองลงมาคือระดับปริญญาตรี 
รoอยละ 20 สnวนใหญnไมnเคยมีประสบการณrในการดูแลเด็ก
โรคปอดอักเสบ รoอยละ 70 และเคยมีประสบการณrในการ
ดูแลเด็กโรคปอดอักเสบ รoอยละ 30 

 2. พฤตกิรรมการดแูลเดก็วยัเตาะแตะโรคปอดอกัเสบ
ของมารดา กลุnมท่ีไดoรบัโปรแกรมการสอนแนะ มพีฤตกิรรม
การดูแลเด็กของมารดาอยูnในระดับมาก (ตารางท่ี 1)

ตารางที่ 1 คะแนนเฉลี่ย สnวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับพฤติกรรมการดูแลเด็กวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบ
ดoานภายหลังไดoรับโปรแกรมการสอนแนะของกลุnมควบคุมและกลุnมทดลอง 

พฤติกรรมของมารดา กลุnมทดลอง กลุnมควบคุม df t p-
palueSD ระดับ SD ระดับ

ดoานการเช็ดตัวลดไขo 3.83 .13 มาก 3.81 .23 มาก 38 0.32 .745
ดoานการเคาะปอด 3.74 .17 มาก 2.42 .48 ปานกลาง 38 11.46 .000
ดoานการดูดเสมหะดoวยลูกสูบยางแดง 3.79 .18 มาก 2.60 .64 ปานกลาง 38 7.91 .000
ดoานการประเมินการหายใจ 3.78 .20 มาก 2.79 .50 ปานกลาง 38 8.07 .000
ดoานการสnงเสริมโภชนาการ 3.74 .26 มาก 3.73 .31 มาก 38 0.11 .913
ดoานการใหoยา 3.77 .21 มาก 3.58 .37 มาก 38 1.94 .059
ดoานการดูแลดoานสิ่งแวดลoอม 3.73 .20 มาก 3.58 .35 มาก 38 1.63 .111
เฉลี่ยรวม 3.76 .08 มาก 3.20 .22 มาก 38 10.441 .000
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 จากตารางท่ี 1 พบวnา พฤติกรรมมารดาภายหลังไดoรับ
โปรแกรมการสอนแนะทกุดoานอยูnในระดบัมาก โดยมารดามี
พฤติกรรมการเช็ดตัวลดไขoมากที่สุด รองลงมาคือ ดoานการ
ดูดเสมหะดoวยลูกสูบยางแดง ดoานการประเมินการหายใจ  
ดoานการใหoยา ดoานการเคาะปอด ดoานการสnงเสริมโภชนาการ  

และดoานการดูแลดoานส่ิงแวดลoอมตามลําดับ
 3. พฤตกิรรมการดแูลเดก็วยัเตาะแตะโรคปอดอกัเสบ
ของมารดากลุnมที่ไดoรับโปรแกรมการสอนแนะดีกวnากลุnมที่
ไดoรับการพยาบาลตามปกติ (ตารางท่ี 2)

ตารางที่ 2  เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลบุตรวัยเตาะแตะโรคปอดอักเสบของมารดาหลังการทดลองระหวnางกลุnมท่ีไดoรบั
โปรแกรมการสอนแนะกับกลุnมที่ไดoรับการพยาบาลตามปกติ (n1=n2=20)

คะแนนพฤตกิรรมการดแูลบตุรวยัเตาะแตะ โรคปอดอกัเสบของมารดา SD df t p-value
กลุnมทดลอง 3.76 .08 38 10.441 .000

กลุnมควบคุม 3.20 .22

การอภิปรายผล
 1. มารดากลุ nมที่ได oรับโปรแกรมการสอนแนะมี
พฤติกรรมการดูแลเด็กดีกว nามารดากลุ nมที่ได oรับการ
พยาบาลตามปกติ ซ่ึงเป}นไปตามสมมติฐาน สามารถ
อภิปรายผลไดoวnา กลุnมควบคุมทีไ่ดoรับการพยาบาลตามปกติ 

ไดoรับกิจกรรมการพยาบาลท่ีใหoแกnมารดาจากพยาบาล
ประจําหอผูoปiวย โดยการใหoคําแนะนํามารดาตามมาตรฐาน
การพยาบาลเด็กโรคปอดอกัเสบ ไดoแกn ใหoคําแนะนาํในเรือ่ง
อาหาร การเช็ดตัวลดไขo การรับประทานยา การดูแลดoาน
สิง่แวดลoอม การสงัเกตอาการผิดปกติ การมาพบแพทยrตาม
นัด และการใหoคําแนะนําเมื่อมารดาไมnสามารถปฏิบัติ
กิจกรรมในการดูแลเด็กไดo สnวนมารดาในกลุnมทดลอง
นอกจากจะไดoรับการปฏิบัติตามปกติแลoว มารดากลุnมน้ีจะ
ไดoรับโปรแกรมการสอนแนะรnวมดoวย 

 เนื่องจากการสอนแนะเป}นไปตามความตoองการเรียนรูo
ของมารดาแตnละรายอยnางแทoจรงิ ทาํใหoกลุnมทดลองรูoสกึอยาก
เรียนรูo และเห็นความสําคัญของการปฏิบัติไดoอยnางถูกตoอง16 

จากผลการวิจัยในคร้ังนี้แสดงใหoเห็นวnา เมื่อมารดาไดoรับการ
สอน ตามกระบวนการสอนแนะของ Girvin13 มาประยุกตrใชo
รnวมกับ แนวปฏิบตักิารพยาบาลเด็กโรคปอดอักเสบของสภา
การพยาบาล17 และแนวทางการดแูลเดก็โรคปอดอักเสบของ
องคrการอนามัยโลก3 ทําใหoมารดากลุnมทดลองมีพฤติกรรม
การดูแลเด็กโรคปอดอักเสบดีกวnาการพยาบาลตามปกติ ดังน้ัน
จึงกลnาวไดoวnากระบวนการสอนแนะเป}นกลวิธีการสอนอีกรูป
แบบหนึ่งท่ีสามารถนําไปใชoในการพัฒนาความรูoและทักษะ
ของมารดาในการดูแลเด็กโรคปอดอักเสบเม่ือกลับไปอยูnที่
บoานไดo เพื่อทําใหoเด็กปiวยไดoรับการดูแลท่ีถูกตoองและมี

ประสิทธิภาพปลอดภัยจากภาวะแทรกซoอนท่ีอาจเกิดขึ้น 

สอดคลoองกับผลการศึกษาของวันเพ็ญ พุnมเกตุ19 ท่ีไดoนํา
กระบวนการสอนแนะมาใชoในการฝfกทักษะของมารดาหลัง
คลอดวยัรุnนครรภrแรก โดยใชoกระบวนการสอนแนะ ซ่ึงประกอบ
ดoวย 4 ขัน้ตอนท่ีมลีกัษณะสอดคลoองกับกระบวนการพยาบาล
เป}นแนวทางในการศึกษา มารดาทารกกลุnมทดลองไดoรับ
โปรแกรมการสอนแนะ ซึ่งประกอบดoวยแผนการสอน คูnมือ 

และภาพพลิก สื่อชnวยสอน คูnมือการจัดกิจกรรม ซ่ึงประกอบ
ไปดoวยการสอนซึง่ผูoสอนแนะจะสอนใหoความรูoแกnมารดาโดย
การสาธิตและฝfกทกัษะในการดูแลรวมท้ังตดิตามประเมินผล
มารดา ผลการศึกษาพบวnา มารดากลุnมท่ีไดoรับโปรแกรมการ
สอนแนะ มีพฤติกรรมการดูแลมากกวnากลุ nมท่ีไดoรับการ
พยาบาลตามปกติอยnางมีนัยสําคัญทางสถิติ และสอดคลoอง
กบั Haim20 ไดoทําการศกึษาถงึผลการสอนแนะตnอประสิทธภิาพ
การเรยีนรูoการใชoกลoามเนือ้ในผูoปiวยเดก็โรคสมองพกิาร พบวnา
ภายหลังจากท่ีไดoรับโปรแกรมการสอนแนะ ผูoปiวยเด็กโรค
สมองพกิารสามารถใชoกลoามเน้ือมัดใหญnไดoเพิม่ขึน้ เชnนเดยีว
กบัการศกึษาของนเรศนิ ีหวลระทกึ21  ไดoนํากระบวนการสอน
แนะมาใชoในการสnงเสริมความสามารถของผูoดูแลในเด็กกnอน
วัยเรียนโรคหอบหืด ผลการศึกษาพบวnา ภายหลังไดoรับ
โปรแกรมการสอนแนะ ผูoดูแลมีความสามารถในการดูแล
มากกวnากnอนไดoรับโปรแกรมอยnางมีนัยสําคัญทางสถิติ เชnน
เดียวกับการศึกษาของสุภัค ทองคํามาก22 ท่ีนํากระบวนการ
สอนแนะมาใชoในการสnงเสริมพฤติกรรมการเลี้ยงดูเด็กของ
มารดา พบวnาภายหลังการสอนแนะ มารดากลุnมที่ไดoรับ
โปรแกรมการสอนแนะมีพฤติกรรมการเล้ียงดูเด็กสงูกวnากnอน
การสอนแนะอยnางมีนัยสําคัญทางสถิติ
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ขoอเสนอแนะ
 1. ในการปฏิบัติการพยาบาลภายในหอผู oป iวย  

หัวหนoาหอผูoปiวยควรสนับสนุนใหoนําผลวิจัยไปใชoในการ
พฒันาคณุภาพการพยาบาล โดยการมอบหมายใหoมผูีoรับผิดชอบ
ในการสอนแนะมารดา จัดใหoพยาบาลประจําหอผูoปiวย
รับผิดชอบดูแลสอนแนะเป}นรายบุคคล
 2. ควรมีการนําแนวคิดการสอนแนะไปใชoในการ
วางแผนจําหนnายผูoปiวยกลับบoาน เพื่อสnงเสริมใหoมารดามี
พฤติกรรมการดูแลเด็กเม่ือกลับบoานไดoอยnางที่เหมาะสม

References
1. RudanI, Nair H, Marusic A, Campbell H. Reducing 

mortality from childhood pneumonia and diarrhea:The 
leading priority is also the greatest opportunity.
Journal of Global Health 2013; 3(1): 1-4.

2. Tolomeo. Nursing Care in Pediatric Respiratory 
Disease. Chichester: Wiley-Blackwell; 2012.

3. World Health Organization [WHO]. End preventable 
Child Deaths from Pneumonia and Diarrhoea by 
2025 The integrated Global Action Plan for 
Pneumonia and Diarrhoea. Geneva: WHO; 2013.

4. Bureau of Epidemiology Department of Disease Control 
Ministry of Public Health. Pneumonia. [Internet]. 2013 
[cited 2013 sep 20]. Available from: http://www.boe.
moph.go.th/boedb/surdata/disease.php?ds=31.

5. Klossner N, Hatfield T. Introductory maternity & 
pediatricnursing. Philadelphia: Lippincottwilliu & 
wilkins; 2010.

6. Gereige S, Laufer. Pneumonia. Pediatrics in review 
2013; 34(10): 438-456.

7. Balyore A, Lertsuphotvanit S, Sareebutara W. The 
Knowledge and Behavior on Prevention of Acute 
Respiratory Infection (ARIs) in Children. Journal 
of Health Science 2007; 16(4): 597-605.

8. Siswanto E, Bhuiyan SU, ChompikulJ.Knowledge 
and Perception of Pneumonia Disease among Mothers 
of Children under Five Years at attending Nakhon 
Pathom General Hospital,Thailand.Journalof Public 
Health and Development 2007; 5(2): 43-54.

9. Wansachantanon T, VongvanijA.Mother’s 
Experience in Fever Management on Children 

under 5 years. Journal of Nursing and Health 
Care 2012; 30(4): 117-123.

10. Lerdngammongkolkul S, Wichiencharoen K. The 
Effect of a Suppoetive-educative Nursing Program 
on  Maternal Behavior in Care for Children with 
Acute Respiratory Infection.Journal of Nursing 
Science 2011; 29(4): 54-60.

11. Spross JA. Advanced practice nursing:Anintergrative 
approach. Missouri: Elservier; 2005.

12. Gracy KM. Coaching a leadership skill for APN. 
Newborn and infant nursing Review 2001; 1(3): 176-180.

13. Girvin J. Coaching for improving job performance 
and satisfaction.Nursing Times 1999; 95: 55-57.

14. Hass SA. Coaching:Developing key players. Journal 
of Nursing Administration 1992; 22(6): 54-58.

15. Zeus P, Skiffington SM. The coaching at work 
toolkit: A complete guide to techniques and 
practices.Sydney: McGraw-Hill; 2002.

16. Grealish L.The skill of coach are an essential 
element in clinical Learning.Journal of Advance 
Nursing 2000; 13: 649-661.

17. Thailand Nursing Counsil. Nursing guideline 
practice. Bangkok: Thailand; 2007.

18. Polit DF, Beck TB. Nursing research: Principle methods. 
6th ed. Philadephia: LippncottWilliams & Wilkims; 2004.

19. Phumket W. The effect of the perceived self-efficacy 
promoting program by coaching on premature infants 
caring behaviors of forst-time adolescent mothers. 
[Thesis]. Bangkok: Chulalongkorn University; 2008.

20. Haim BS. Effectiveness of motor learning coaching in 
children with cerebral palsy: a randomized controlled 
trial. Clinical Rehabilitation 2010; 24: 1009-1020.

21. Huanraluk N. Effect of coaching on Ability of 
Caregiver in Caring of Asthma in Pre-school 
Age Children. [Thesis]. Khon Kaen: Khon Kaen 
University; 2009.

22. Tongkhammak S. Effect of coaching program for 
enhancing newborn rearing behavior of mother on 
preterm infant’s health outcomes. [Thesis]. 
Bangkok: Chulalongkorn University; 2010.


