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บทคััดย่่อ 
บทนำ : เด็็กที่่�มีีพััฒนาการล่่าช้้าด้้านภาษา หากผู้้�ปกครองมีีความรู้�ในการดููแล และส่่งเสริิม

พััฒนาการอย่่างต่่อเนื่่�องจะส่่งผลให้้เด็็กมีีพััฒนาการดีีขึ้้�น

วิิธีีการศึึกษา: วิิจััยกึ่่�งทดลอง (Quasi-experimental research) แบบกลุ่่�มเดีียววััดก่่อน และ

หลังัการทดลอง (One group pretest posttest design) มีีวัตัถุปุระสงค์เ์พื่่�อ 1. ค่า่เฉลี่่�ยคะแนน

ความรู้้� การรัับรู้้�ถึึงอัันตราย ผลกระทบต่่อพััฒนาการเด็็ก และพฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการ

ด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีีของผู้้�ปกครอง ก่่อนและหลัังเข้้าร่่วมโปรแกรม 2. เปรีียบเทีียบค่่า

เฉลี่่�ยคะแนนความรู้� การรัับรู้้�ถึึงอัันตราย ผลกระทบต่่อพััฒนาการเด็็ก และพฤติิกรรมการส่ง่เสริม

พัฒันาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี ของผู้้�ปกครอง ก่่อนและหลังัเข้้าร่่วมโปรแกรม กลุ่่�มตัวัอย่่าง 

คืือ พ่่อแม่่ หรืือผู้้�ดููแลเด็ก็อายุุ 2-5 ปีี และเด็ก็อายุุ 2-5 ปีี มีีปัญหาพัฒันาการล่่าช้้าด้้านภาษา รับับริิการ

คลินิิกิกระตุ้้�นพัฒันาการ โรงพยาบาลสุุราษฎร์์ธานีี ระหว่่างเดืือนธัันวาคม 2566 - เดืือนมกราคม 

2567 จำนวน 30 คู่่� เลืือกกลุ่่�มตัวัอย่่างแบบเฉพาะเจาะจง เก็็บรวบรวมข้อมููลโดยใช้้แบบวัดัความรู้้� 

เรื่่�อง พัฒันาการเด็ก็ แบบสอบถามการรัับรู้้�ถึึงอันัตราย และผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็ก็ และ

แบบสอบถามพฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี ของผู้้�ปกครอง มีีค่่า

ความเชื่่�อมั่่�น 0.95, 0.98 และ 0.98 ตามลำดัับ วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา และสถิิติิ

เชิิงอนุุมาน ได้้แก่่ Paired t-test

ผลการศึึกษา: หลัังเข้้าร่่วมโปรแกรมการกระตุ้้�นพััฒนาการในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี ที่่�มีีพััฒนาล่่าช้้า

ด้้านภาษาโดยการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ปกครอง มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพััฒนาการเด็็ก 

การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก และพฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการ

ด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี ของผู้้�ปกครอง ก่่อนและหลัังเข้้าร่่วมโปรแกรมแตกต่่างกัันอย่่างมีี

นััยสำคััญทางสถิิติิ (p-value < 0.05) 

สรุุปผล: โปรแกรมการกระตุ้้�นพััฒนาการในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี ที่่�มีีพััฒนาล่่าช้้าด้้านภาษาโดยการมีี

ส่ว่นร่ว่มของผู้้�ปกครอง สามารถนำไปใช้ใ้นการส่ง่เสริมความรู้้�แก่ผู่้้�ปกครองเพื่่�อเฝ้า้ระวังัและเห็น็

ความสำคััญในพััฒนาการเด็็ก ให้้มีีคุุณภาพชีีวิิตดีีขึ้้�น
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Abstract 
Background: Children with developmental language delays If parents have the 
knowledge to care for and promote continuous development, it will result in 
better development of the child.
Method: This research was a quasi-experimental design, specifically a one-group 
pretest-posttest design, with the following objectives: 1.To analyze the average 
knowledge scores, perception of danger, and its impact on child development, 
as well as behaviors promoting language development in children aged 2-5 years 
among parents before and after participating in the program, 2. To compare the 
average knowledge scores, perception of danger, and its impact on child development, 
as well as behaviors promoting language development in children aged 2-5 years 
among parents before and after joining the program. The sample group consisted 
of parents, caregivers, or guardians of children aged 2-5 years receiving services 
at the developmental stimulation clinic of Surat Thani Hospital. Data were collected 
from November to December 2023, with a total of 30 participants using 
questionnaires. Descriptive statistics, including frequency distribution, percentage, 
mean, and standard deviation, were used for data analysis, along with inferential 
statistics such as paired t-test statistics.
Results: The results showed that after participating in the program to stimulate 
development in children aged 2-5 years who have language delays with parental 
participation. There was an average score of knowledge of caregivers regarding 
child development. Perception of danger and its impact on child development 
And the behavior of parents promoting language development in children aged 
2-5 years before and after participating in the program was significantly different 
at (p-value < 0.05).
Conclusions: This program for stimulating development in children aged 2-5 years 
who have delayed language development with the participation of parents can 
be used to promote and educate parents to monitor and see the importance of 
development. of children according to age This will result in children having 
appropriate development and a continuously improved quality of life.
Keywords: Development program for children aged 2-5 years, stimulate language, 
Parental participation.
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บทนำ
เด็็กวััย 3-5 ปีี หรืือ เด็็กวััยก่่อนเรีียน หรืือ วััยอนุุบาล 

(Preschool) เป็็นวััยที่่�สำคััญระยะหนึ่่�งของชีีวิิตเพราะเป็็นช่่วง

ท่ี่�เด็็กเริ่่�มมีีพััฒนาการหลายด้านก้้าวหน้้าข้ึ้�นทั้้�งด้้านความคิด 

ภาษาการสื่่�อสาร ด้้านกล้้ามเนื้้�อการเคลื่่�อนไหว และการช่่วย

เหลืือตนเอง ทำให้้เด็็กพึ่่�งพาตนเองได้้อย่่างแท้้จริิง ซ่ึ่�งเป็็น

รากฐานสำคัญัของคนที่่�จะมีีชีีวิติอิสระเป็น็ตัวัของตัวัเองเพิ่่�มข้ึ้�น 

นอกจากนี้้�ยังัเป็น็วัยัที่่�เด็ก็เริ่่�มจากครอบครัวัไปสู่่�โรงเรีียนอนุุบาล 

หรืือ ศููนย์์เด็็กเล็็ก ได้้เรีียนรู้้�การอยู่่�ร่่วมกัับผู้้�อื่่�น และใช้้ชีีวิิต

ภายนอกบ้า้นมากขึ้้�น กระทรวงสาธารณสุุขได้ต้ระหนักัถึึงความ

สำคััญในการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กแรกเกิิดถึึง 5 ปีี ซ่ึ่�งในปีี 

2560 ได้้มีีนโยบายส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กแรกเกิิด ถึึง 5 ปีี โดย

ให้โ้รงพยาบาล และโรงพยาบาลส่่งเสริมิสุุขภาพตำบล มีกีารคัดั

กรองพััฒนาการเด็็กด้้วยคู่่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริมพััฒนาการ

เด็็กปฐมวัยั (Developmental Surveillance and Promotion 

Manual: DSPM)1 กรณีีคัดกรองปกติิและในเด็็กที่่�สงสััยจะมีี

พััฒนาล่่าช้้า เพื่่�อช่่วยเหลืือเด็็กปฐมวััยท่ี่�มีีปัญหาพััฒนาการ 

(Thai Early Developmental Assessment for Intervention 

: TEDA4I) เป็็นเวลา 3 เดืือน โดยจะได้้รัับการกระตุ้้�นพััฒนา

การ 1 ครั้้�งต่่อเดืือน ครั้้�งละไม่่น้้อยกว่่า 45 นาทีี รวม 3 ครั้้�ง 

หากยัังพบว่่าพััฒนาการล่่าช้้าอยู่่� เด็็กจะได้้รัับการส่่งต่่อไปยััง

โรงพยาบาลตติยิภููมิทิี่่�มีีกุุมารแพทย์พ์ัฒันาการเด็ก็หรืือจิติแพทย์์

เด็็กเพื่่�อการดููแลรัักษาต่่อไป2 แต่่พบว่่าปีี พ.ศ. 2561 ถึึง 2563 

มีีเด็็กสงสััยพััฒนาการล่่าช้้าประมาณ ร้้อยละ 20 ของเด็็กใน

ประเทศ ถืือว่่ามีีจำนวนสููงมาก3 และจากการรายงานของ สำนัักงาน

เลขาธิิการสภาการศึึกษา4 พบว่่า เด็็กปฐมวััยมีีพััฒนาการล่่าช้้า 

ร้้อยละ 23 โดยล่่าช้้าสุุดในด้้านภาษา รองลงมา คืือ ด้้าน

กล้้ามเนื้้�อมัดัเล็ก็และสติปัญัญา และจากการทบทวนวรรณกรรม

ที่่�เกี่่�ยวข้้องพบว่่า ปััจจััยด้้านเด็็ก ได้้แก่่ เพศ โดยพบว่่าเด็็ก

เพศชายมีีความเสี่่�ยงมากกว่่าเพศหญิงิ น้้ำหนักัแรกเกิิดน้อ้ยกว่า่ 

2,500 กรัมั มีภีาวะแทรกซ้อ้นหลังัคลอดจะพบพัฒันาการล่่าช้า้

ทางภาษาได้้มากกว่่าเด็็กปกติิ และสมาชิิกสายตรงพููดช้้าโดย

พบว่่าเด็็กที่่�มีีประวััติิพััฒนาการทางภาษาผิิดปกติิในครอบครััว

ท่ี่�จะมีีความเสี่่�ยงต่่อพััฒนาการด้้านภาษาล่่าช้้ากว่่าเด็็กที่่�ไม่่มีี

ประวัตัิคิวามผิดิปกติิในครอบครััว5 และพบว่่าปััจจััยด้านการเลี้้�ยงดูู 

การใช้้สื่่�ออิิเล็็กทรอนิิกส์์ ระยะเวลาที่่�เด็็กใช้้สื่่�ออิิเล็็กทรอนิิคส์์ 

และจำนวนของสื่่�ออิิเล็็คทรอนิิกส์์มีีความพัันธ์์กัับพััฒนาด้้าน

ภาษา6 และยังัพบว่า่ เด็็กที่่�สงสัยัมีพัีัฒนาการล่่าช้า้ มีจีำนวนเพิ่่�ม

มากขึ้้�นนั้้�น อาจมาจากหลายปััจจััย เช่่น เด็็กปฐมวััย ส่่วนใหญ่่

ได้้รับัการดููแลจากปู่่� ย่่า ตายาย เน่ื่�องจากบิดิามารดาต้้องออกไป

ทำงานนอกบ้า้น และผู้้�ปกครองและพ่อ่แม่ส่่ว่นใหญ่ย่ังัขาดความ

ตระหนักัในการทำหน้้าที่่�ส่่งเสริมิพัฒันาการของบุุตรหลานของ

ตนเองอย่า่งต่อ่เน่ื่�อง โดยให้้ความสำคััญในการตรวจรัักษา และ

การรับัวัคัซีีนมากกว่่าการเฝ้้าระวังัและส่่งเสริมิพััฒนาการ ไม่่ยอมรับั

ผลการประเมินิคัดักรองว่า่บุุตรหลานของตนมีพีัฒันาการล่า่ช้า้

หรืือสงสััยว่่าจะล่่าช้้า จึึงไม่่มารัับบริิการสุุขภาพต่่อเนื่่�อง ทำให้้

ไม่่สามารถติิดตามเด็็กที่่�มีีพััฒนาการล่่าช้้าได้้ 7

คลิินิิกกระตุ้้�นพััฒนาการ โรงพยาบาลสุุราษฎร์์ธานีี 

ให้้บริกิารเสริมิสร้างให้้เด็ก็มีีสุุขภาพดีี ทั้้�งด้้านร่่างกายด้านสติปัิัญญา 

ด้้านสัังคมและอารมณ์์ และด้้านภาษา เฝ้้าระวัังคััดกรอง

พััฒนาการ ตั้้�งแต่่แรกเกิิดอย่า่งต่่อเน่ื่�อง และการกระตุ้้�นส่ง่เสริม 

การเรีียนรู้้�ต่่อเน่ื่�องในทุุกด้้าน ในรายที่่�พัฒันาการล่่าช้้าหรืือผิิดปกติิ 

เพ่ื่�อให้้เด็็กได้้รัับการตรวจวิินิิจฉััยกระตุ้้�นและรัักษาหรืือส่่งต่่อ

ไปรับัการแก้ไ้ขอย่า่งถููกต้อ้งทัันเวลา จากสถิติิเิด็ก็ที่่�เข้า้รับับริกิาร

ในคลินิิกิกระตุ้้�นพัฒันาการ ปีี 2563-2566 ที่่�ผ่่านมาพบว่่า มีี

จำนวนเด็ก็ที่่�เข้้ารัับการรัักษากระตุ้้�นพัฒันาการมากขึ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

จำนวน 402, 601 และ 1,015 คน ตามลำดัับ โดยเด็็กส่่วนใหญ่่

เป็น็ออทิสิติกิและมีีปัญัหาด้า้นการเรีียนรู้้� พัฒันาการด้า้นภาษา

ล่่าช้้า ซึ่่�งจำเป็็นต้้องรัับการดููแลรัักษา กระตุ้้�นพััฒนาการโดยผู้้�

เชี่่�ยวชาญ โดยจากการสนทนากลุ่่�มกับัเจ้า้หน้า้ที่่�ผู้้�ปฏิบิัตัิงิานใน

คลิินิิกกระตุ้้�นพััฒนาการ พบว่่า ปััจจััยหลัักที่่�ส่่งผลให้้เด็็กมีี

พัฒันาการล่่าช้้า มาจาการเลี้้�ยงดููของพ่่อแม่่ ผู้้�ดููแลหรืือผู้้�ปกครอง

ที่่�ยัังขาดความรู้้� ความเข้้าใจ ขาดการตระหนัักถึึงความจำเป็็น

ในการมีีส่่วนร่่วม การเฝ้้าระวัังและส่่งเสริมพััฒนาการเด็็ก

ปฐมวัย ซ่ึ่�งจากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิิจััย พบว่า่ หาก

ผู้้�ดููแลเด็็กรัับรู้้�ว่่าการส่่งเสริิมพััฒนาการจะช่่วยให้้เด็็กมีี

พััฒนาการด้้านการช่่วยเหลืือตนเอง การอยู่่�ร่วมกันในสัังคม 

การกล้า้แสดงออก และการมีีจินตนาการดีีขึ้้�น8 ซึ่่�งผู้้�ดููแลเด็ก็เป็น็

บุุคคลที่่�มีีบทบาทสำคััญในการคััดกรองพัฒันาการและส่ง่ต่อ่เม่ื่�อ

พบว่่าเด็็กมีพีัฒันาการสงสัยัล่่าช้้า9 จึึงทำให้้เด็็กได้้รับัการกระตุ้้�น 

พััฒนาการและได้้รัับการดููแลอย่่างถููกต้้อง และกลัับมามีี

พัฒันาการเป็็นปกติไิด้้10 และ ลาวัลัย์ ทาวิทิะ และคณะ11 กล่่าวถึึง
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การสนับสนุุนของครอบครััว ซ่ึ่�งแสดงให้้เห็็นถึึงความสำคััญของ

ผู้้�ปกครองว่่าส่่งผลต่่อพััฒนาการที่่�สมวัยของเด็็ก โดยเฉพาะ

พััฒนาการล่่าช้้าด้้านภาษาทีีมีีความจำเพาะและต้้องใช้้ความ

อดทนต่่อการส่่งเสริม การกระตุ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�องมากกว่่า

พัฒันาการด้้านอื่่�นจึึงจะทำให้้เด็ก็มีพีัฒันาการท่ี่�เหมาะสมตามวัยั 

รวมถึึงจากการศึึกษาที่่�ผ่่านยัังมีีงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวกัับการจััด

กิิจกรรมหรืือโปรแกรมในการส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กปฐมวัย 

โดยการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ปกครองยัังมีีไม่่มากนััก ดัังนั้้�นผู้้�วิิจััยจึึง

เล็็งเห็น็ความสำคัญัในการส่ง่เสริมิพัฒันาการด้า้นภาษาโดยการ

มีส่ี่วนร่่วมของผู้้�ปกครอง จึึงมีีความสนใจศึึกษาผลของโปรแกรม

การกระตุ้้�นพััฒนาการในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี ที่่�มีีพััฒนาล่่าช้้าด้้าน

ภาษาโดยการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ปกครอง โดยมีีรายละเอีียดการ

ดำเนิินกิิจกรรม 3 ครั้้�ง เป็็นระยะเวลา 6 สััปดาห์์ ซึ่่�งผู้้�วิิจััยมีี

ความมุ่่�งหวังัว่่าจะสามารถเป็็นแนวทางในการส่่งเสริมิพัฒันาการ

เด็็กปฐมวััยที่่�สอดคล้้องกัับความเป็็นอยู่่�ของสภาพครอบครััว 

การแก้้ไขปััญหาอุุปสรรคและวางแผนในการประเมิินและ

ส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กของพ่่อแม่่ ผู้้�ดููแล หรืือผู้้�ปกครองเด็็กได้้

อย่่างเหมาะสมเพ่ื่�อช่่วยให้้เด็็กมีีทัักษะในการใช้้ชีีวิต และ

สามารถปรัับตััวให้้เข้้ากัับสัังคม ตลอดจนการอยู่่�ในสัังคมได้้

อย่่างมีีความสุุขต่่อไป

วิิธีีดำเนิินการวิิจััย
การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยแบบกึ่่�งทดลอง (Quasi- 

Experimental Research) แบบกลุ่่�มเดีียววััดก่อนและหลัังทดลอง 

(One group pretest posttest design) ระยะเวลาดำเนิิน

การวิิจััยระหว่่างเดืือนธัันวาคม2566 - เดืือนมกราคม 2567

กลุ่่�มประชากร คืือ พ่อ่แม่่ ผู้้�ดููแล หรืือผู้้�ปกครองที่่�ดููแล

เด็็กอายุุ 2-5 ปีี และเด็็กที่่�มีีอายุุ 2-5 ปีี ที่่�รัับบริิการในคลิินิิก

กระตุ้้�นพััฒนาการ โรงพยาบาลสุุราษฎร์์ธานีี ระหว่่างเดืือน

ธัันวาคม 2566 - เดืือนมกราคม 2567

กลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ พ่่อแม่่ ผู้้�ดููแล หรืือผู้้�ปกครองที่่�ดููแล

เด็็กอายุุ 2-5 ปีี และเด็็กที่่�มีีอายุุ 2-5 ปีี ที่่�รัับบริิการในคลิินิิก

กระตุ้้�นพััฒนาการ โรงพยาบาลสุุราษฎร์์ธานีี ระหว่่างเดืือน

ธัันวาคม 2566 - เดืือนมกราคม 2567 จำนวน 30 คู่่� ได้้มาจาก

การคำนวณขนาดกลุ่่�มตััวอย่่าง แบบเฉพาะเจาะจง ตามเกณฑ์์

คุุณสมบััติิที่่�กำหนด 

การคำนวณขนาดตััวอย่่าง 

คำนวณขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างโดยการวิิเคราะห์์ (Power 

analysis) ด้้วยโปรแกรม G* power นำมาคำนวณค่่าอิิทธิิพล 

(Effect size) เท่่ากัับ 0.56 กำหนดให้้ค่่าระดัับความเชื่่�อมั่่�น 

(Type II error) เท่่ากัับ 0.05 อำนาจการกระจายทดสอบ 

(Power analysis) เท่่ากัับ 0.80 ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่าง 22 คน 

เพื่่�อให้้ข้้อมููลมีีความน่าเชื่่�อถืือและเพ่ื่�อป้้องกัันการไม่่สามารถ

เข้้าร่่วมงานวิิจััยของกลุ่่�มตััวอย่่างตามเกณฑ์์ที่่�กำหนดไว้้ ผู้้�วิิจััย

ได้้เพิ่่�มจำนวนขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างจำนวน ร้้อยละ 35 สำหรัับ

การวิิจััยครั้้�งนี้้�กำหนดขนาดกลุ่่�มตััวอย่่าง 30 คน  คััดเลืือกกลุ่่�ม

ตัวัอย่า่งแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) ตามเกณฑ์์

คุุณสมบััติิที่่�กำหนด ดัังนี้้�

เกณฑ์์การคัดัเลืือกผู้้�ร่่วมวิจิัยั/อาสาสมััคร (Inclusion 

criteria)

1. เป็็นพ่่อแม่่ ผู้้�ดููแล หรืือผู้้�ปกครองที่่�ดููแลเด็็กอายุุ 

2-5 ปีี และอาศััยอยู่่�บ้้านเดีียวกัับเด็็ก

2. ผ่่านการประเมิินพััฒนาการเด็็กโดยใช้้คู่่�มืือ DSPM 

ว่่าเป็็นเด็็กที่่�มีีพััฒนาการล่่าช้้าด้้านภาษาล่่าช้้า

3. เด็็กและผู้้�ปกครองใช้้ภาษาไทยในการสื่่�อสารใน

ครอบครััว

4. พ่่อแม่่ ผู้้�ดููแล หรืือผู้้�ปกครองยิินดีีเข้้าร่่วมโครงการวิจิัยั 

และสามารถเข้้าร่่วมกิิจกรรมได้้อย่่างต่่อเน่ื่�องจนเสร็จสิ้้�น

โปรแกรม

เกณฑ์์การคัดัออกผู้้�ร่่วมวิจิัยั/อาสาสมัคัร (Exclusion 

criteria)

1. เด็็กและผู้้�ปกครองไม่่สามารถร่่วมกิิจกรรมตาม

โปรแกรมจนครบทุุกกิิจกรรม

2. เด็็กที่่�มีีปัญหาพัฒันาการอัันเนื่่�องมาจากปััจจััยที่่�ตััว

เด็ก็เอง เช่่น เด็็กกลุ่่�มอาการออทิิซึึม เด็็กท่ี่�มีี ปััญหาเก่ี่�ยวกัับ

สมอง เป็็นต้้น

เครื่่�องมือืการวิจิัยั ประกอบด้้วย 1) โปรแกรมการกระตุ้้�น 

พััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีีที่่�มีีพััฒนาการล่่าช้้าโดย

การมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ปกครอง ดำเนิินการในครั้้�งที่่� 1 - ครั้้�งที่่� 3 

(เป็็นระยะเวลา 6 สััปดาห์์) ดัังนี้้�

1. โปรแกรมการกระตุ้้�นพััฒนาการด้้านภาษาในเด็็ก

อายุุ 2-5 ปีท่ีี่�มีีพััฒนาการล่่าช้า้โดยการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ปกครอง 
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รายละเอีียด ดัังนี้้�

ครั้้�งที่่� 1 (สััปดาห์์ที่่� 1) 

1) ผู้้�วิิจััยสร้้างสััมพัันธภาพกับเด็็กและผู้้�ปกครอง 

ณ คลิินิิกกระตุ้้�นพััฒนาการ โรงพยาบาล สุุราษฎร์์ธานีี ชี้้�แจง

วััตถุุประสงค์์และอธิิบายความสำคััญของโปรแกรมการกระตุ้้�น 

พัฒันาการด้า้นภาษาล่า่ช้า้ในของเด็ก็อายุุ 2-5 ปี ีโดยการมีสี่ว่น

ร่่วมของผู้้�ปกครอง แจ้้งผลการประเมิินการคััดกรองและประเมิิน

พััฒนาการด้้านภาษาของเด็็กแก่่ผู้้�ปกครอง รายละเอีียดและ

ขั้้�นตอนการเข้้าร่่วมโปรแกรมอย่่างละเอีียดตามเอกสารชี้้�แจง

ผู้้�เข้้าร่่วมการวิิจััย/อาสาสมัคร โดยให้้ผู้้�ปกครองลงลายมืือช่ื่�อ

ยินิยอมเข้้าร่่วมโครงการตามความสมัคัรใจ และขอความร่วมมืือ

ผู้้�ปกครองทำแบบสอบถามครั้้�งที่่� 1 ได้้แก่่ 1) ข้้อมููลส่่วนบุุคคล 

2) แบบวััดความรู้�ของผู้้�ปกครองเรื่่�อง พัฒันาการเด็ก็ 3) แบบสอบถาม

การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก และ 

4) แบบสอบถามพฤติกิรรมการส่ง่เสริมพัฒันาการด้า้นภาษาใน

เด็็กอายุุ 2-5 ปีี ของผู้้�ปกครอง 

2) ผู้้�วิจิัยัดำเนินิกิจิกรรมตามแผนท่ี่�กำหนด โดยให้้

ความรู้้�ผู้้�ปกครองเด็็กครั้้�งท่ี่� 1 ควบคู่่�กัับการให้้ชมสื่่�อวิิดีีทััศน์์

การพััฒนาการของเด็็กปฐมวััย ตามแนวคิิดในคู่่�มืือเฝ้้าระวััง

พัฒันาการเด็ก็ปฐมวัย (DSPM) ได้้แก่่ การเคล่ื่�อนไหวอวััยวะใน

ช่่องปาก : ริิมฝีีปาก สาธิิตการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กและให้้มีี

การสาธิิตกลัับ สร้้างแรงจููงใจและเสริิมแรงผู้้�ปกครองเด็็ก ด้้าน

ความรู้้� การรัับรู้้�ถึึงอันัตรายและผลกระทบต่่อการพัฒันาการเด็ก็ 

พฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี

ของผู้้�ปกครอง รวมทั้้�งอุุปกรณ์์การสอนต่่างๆ ที่่�ผู้้ �วิิจััยจััด

เตรีียมไว้้ เช่่น การใช้้บััตรคำและการเล่่านิิทานในการส่่งเสริม

พััฒนาการด้้านภาษา การเลืือกหนัังสืือนิิทานตามช่่วงวััย และ

ชุุดกิิจกรรมต่่างๆ ที่่�กำหนด เช่่น ร่่างกายของฉัันสิ่่�งของในชีีวิิต

ประจำวััน หรืือสััตว์์น้้อยน่่ารััก เป็็นต้้น และมีีการให้้รางวััลเป็็น

สติกเกอร์์ (หรืือรางวััลอื่�นๆ ตามความเหมาะสมเพ่ื่�อแรงเสริม

ทางบวกให้้กัับเด็็ก) เพราะจะเป็็นแรงกระตุ้้�นให้้เด็็กอยากทำ

กิจิกรรมได้เ้หมืือนเพื่่�อนในกลุ่่�ม ควบคู่่�กับการแจกคู่่�มืือประเมินิ

พััฒนาการและส่่งเสริิมพััฒนาการ เพ่ื่�อให้้ผู้้�ปกครองสามารถ

เฝ้้าระวัังและส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กได้้อย่่างถููกต้้องเหมาะสม

ตามช่วงวัยั และก่่อนให้้กลับับ้้าน ผู้้�วิจิัยัแจกใบติิดตามพััฒนาการ

เด็็กด้้านภาษาล่่าช้้า แก่่ผู้้�ปกครองเป็็นรายครั้้�ง มอบคู่่�มืือเฝ้้าระวังั

พััฒนาการเด็็กปฐมวััย (DSPM) ให้้แก่่ผู้้ �ปกครอง และเชิิญ

ผู้้�ปกครองเข้้าไลน์์กลุ่่�มที่่�ตั้้�งขึ้้�นเพื่่�อสร้้างเสริิมแรงแก่่ผู้้�ปกครอง

ในการปรัับเปลี่่�ยนพััฒนาการของเด็็ก

ครั้้�งที่่� 2 (สััปดาห์์ที่่� 2-5)

1) สัปัดาห์ท่์ี่� 2 ผู้้�วิจัิัยกระตุ้้�นและส่่งเสริมพัฒันาการ

ด้้านภาษาล่่าช้้า จากการรัับรู้้�และเข้้าใจภาษาก่่อนการใช้้ภาษา 

โดยมีีการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ปกครอง ณ คลิินิิกกระตุ้้�นพััฒนาการ 

โรงพยาบาลสุุราษฎร์์ธานีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อให้้ผู้้�ปกครองเข้้าใจ

ว่่าการสั่่�งสมประสบการณ์์ของเด็็กที่่�เกิิดจากการเรีียนรู้้�จากสิ่่�ง

แวดล้้อม การเลีียนแบบเสีียงที่่�ได้้ยิิน เชื่่�อมโยงจากความเข้้าใจ

คำที่่�รู้้�จักัซ้้ำๆ เกิดิความจำและพููดอย่่างถููกความหมายได้้ รวมทั้้�ง

แลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้� การสาธิิตย้้อนกลัับเป็็นรายบุุคคล ให้้ดููสื่่�อ

วิดิีีทัศัน์ ์และคลิปิวิดิีีโอเกี่่�ยวกับัพัฒันาการด้า้นการใช้ภ้าษาและ

การฝึกึพููด (คิิวอาร์โ์คดในภาคผนวก) กระตุ้้�นเตืือนและให้้กำลังั

ผู้้�ปกครองอย่่างต่่อเนื่่�อง รวมทั้้�งผู้้�วิิจััยแจ้้งการติิดตามเพื่่�อสร้้าง

แรงจููงใจพร้อมเสริมิแรงผู้้�ปกครองเด็ก็เป็็นรายบุุคคล ทางโทรศัพัท์

และทางแอพพลิเคชั่่�นไลน์ ในสััปดาห์์ที่่� 3-5 ขณะฝึึกพัฒันาการ

ด้้านภาษาที่่�บ้้าน

2) สััปดาห์์ที่่� 3-5 ผู้้�วิิจััยติิดตามเพื่่�อสร้้างแรงจููงใจ

พร้้อมเสริิมแรงผู้้�ปกครองเด็็กเป็็นรายบุุคคล ทางโทรศััพท์์และ

ทางแอพพลิเคชั่่�นไลน์ มีีวัตัถุปุระสงค์์เพื่่�อสร้างความเชื่่�อมั่่�นและ

สร้า้งแรงจููงใจให้แ้ก่ผู่้้�ปกครองในการกระตุ้้�นส่ง่เสริมิพัฒันาการ

อย่่างต่่อเน่ื่�องที่่�บ้้าน โดยนำทฤษฎีีการเรีียนรู้้�ทางปััญญาสัังคม 

(Social cognitive Theory)12 และแนวคิิดทฤษฎีีการรัับรู้้�

สมรรถนะแห่่งตน (Self-efficacy theory) ของแบนดููรา13 ซึ่่�ง

เป็็นความเชื่่�อหรืือการรัับรู้้� การตััดสิินพิิจารณาของบุุคคลเกี่่�ยว

กับัความสามารถของตนเองที่่�จะทำการตอบสนองบางอย่า่งโดย

เฉพาะบุุคคล ซึ่่�งมีีตััวแปรสำคััญ 3 กลุ่่�มคืือ 1) ปััจจััยภายในตััว

บุุคคล (Internal Person Factor) อันัได้้แก่่ ความเชื่่�อ การรัับรู้้�

ตนเอง 2) เงื่่�อนไขเชิิงพฤติิกรรม (Behavior condition) และ 

3) เงื่่�อนไขเชิิงสภาพแวดล้้อม (Environmental condition) 

มาประยุุกต์์เพื่่�อเป็็นแนวทางในการกระตุ้้�นพััฒนาการ ราย

ละเอีียดดัังนี้้�

2.1) สถานที่่� : บ้า้น โดยควรจััดสถานท่ี่�เพื่่�อ

กระตุ้้�นพััฒนาการให้้มีีความเหมาะสมอาจเป็็นห้้องหรืือมุุมที่่�

เป็็นสััดส่่วน ไม่่คัับแคบเกิินไป ปลอดภัย และอากาศถ่ายเท
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สะดวก เพ่ื่�อให้้เด็ก็รู้้�สึึกสุุขสบาย ไม่่หงุุดหงิดิ และให้้ความร่วมมืือ

ในการประเมิิน รวมทั้้�งควรมีีการจััดเบาะ โต๊๊ะ หรืือเก้้าอี้้�ต่่างๆ 

ที่่�ใช้้ในการประเมิินในแต่่ละช่่วงวััยให้้เหมาะสม ไม่่ควรมีีสิ่่�ง

กระตุ้้�นหรืือเร้้าความสนใจของเด็็ก เช่่น คอมพิิวเตอร์์ โทรทััศน์์ 

วิิทยุุ รููปหรืือวััตถุุที่่�มีีสีีสัันฉููดฉาด และควรเป็็นห้้องท่ี่�ไม่่มีีเสีียง

ดังัรบกวน หรืือมีคีนอื่่�นผ่า่นไปมา เพราะจะทำให้เ้ด็ก็ไม่ม่ีีสมาธิิ

2.2) อุุปกรณ์์: ของเล่่น เช่่น ลููกบอลฝึึก

กล้้ามเนื้้�อมืือ ของเล่่นสำหรัับเป่่าเพื่่�อฝึึกกล้้ามเนื้้�อปาก บััตรคำ 

ผู้้�วิิจััยจััดเตรีียมให้้เพื่่�อไปฝึึกต่่อเนื่่�องที่่�บ้้าน และหลัังการใช้้งาน

ต้้องทำความสะอาดอุุปกรณ์์ เพื่่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายของ

เชื้้�อโรค 

2.3) ช่่วงเวลา : ไม่่ควรนานเกิิน 30 นาทีี 

เพราะความสนใจของเด็ก็จะลดลง และไม่่ประเมิินขณะเด็็กป่่วย 

หิิว ง่่วง หรืือเหนื่่�อย เนื่่�องจากเด็็กจะไม่่ค่่อยให้้ความร่่วมมืือใน

การประเมิิน โดย ฝึึกให้้เด็็กพููดตามโดยหันหน้้าเข้้าหากัันเพ่ื่�อ

ให้้เด็็กเห็็นวิิธีีการม้้วนปาก (ใช้้บััตรคำ) บีีบลููกบอล เล่่นเป่่ากบ 

เป่่านกหวีีด หรืือเป่่าฟองสบู่่� โยนบอลลงตะกร้้า หรืือรับัส่่งบอล 

3) ผู้้�วิจิัยัแจ้ง้ติิดตามการสร้า้งแรงจููงใจพร้อมเสริมิ

แรงผู้้�ปกครองเด็ก็เป็น็รายบุุคคล และทางโทรศัพัท์แ์ละทางแอพ

พลิิเคชั่่�นไลน์์ สััปดาห์์ละ 2-3 ครั้้�ง เป็็นระยะเวลา 3 สััปดาห์์

อย่่างสม่่ำเสมอ พร้้อมทั้้�งเปิิดอากาสให้้ผู้้�ปกครองซัักถามข้อ

สงสััยและปััญหาที่่�พบขณะกระตุ้้�นพััฒนาการเด็็ก อธิิบายและ

ให้้คำแนะนำจนผู้้�ปกครองพึึงพอใจและมีีความมั่่�นใจในการ

ปฏิบิัตัิติาม รวมทั้้�งนัดัหมายผู้้�ปกครองเพื่่�อสรุุปและทบทวนการ

เสริิมสร้้างพััฒนาการด้้านภาษา ในสััปดาห์์ที่่� 6 

ครั้้�งที่่� 3 (สััปดาห์์ที่่� 6)

ผู้้�วิิจััยสรุุปและทบทวนการเสริิมสร้างพััฒนาการ

ด้า้นภาษาของเด็ก็หลัังเข้า้โปรแกรมฯ ทบทวนกิิจกรรมส่ง่เสริม

พััฒนาการด้้านภาษา สร้้างแรงสนัับสนุุนให้้ผู้้�ปกครองเด็็กด้้วย

ตนเอง และให้้ผู้้�ปกครองเด็็กตอบแบบสอบถามครั้้�งที่่� 2 ได้้แก่่ 

1) ข้้อมููลส่่วนบุุคคล 2) แบบวััดความรู้้�ของผู้้�ปกครองเรื่่�อง 

พััฒนาการเด็็ก 3) แบบสอบถามพฤติิกรรมการส่่งเสริิม

พััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีีของผู้้�ปกครอง และ 

4) แบบสอบถามเรื่่�องความพึึงพอใจโปรแกรมการกระตุ้้�น 

พััฒนาการด้้านภาษาล่่าช้้าในของเด็็กอายุุ 2-5 ปีี โดยการมีี

ส่่วนร่่วมของผู้้�ปกครอง กล่่าวขอบคุุณและขอปิิดการเข้้าร่่วม

กิิจกรรมตามโปรแกรมฯ ที่่�กำหนด

2. เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้อมููล คืือ 

แบบสอบถาม ประกอบด้้วย 

2.1 แบบสอบถามข้อมููลส่ว่นบุุคคล จำนวน 

12 ข้้อ ได้้แก่่ อายุุเด็็ก เพศ ผู้้�ดููแลหลััก อายุุของผู้้�ดููแลหลััก 

สถานภาพสมรส รายได้้ของผู้้�ดููแล อาชีีพ ระดัับการศึึกษาสููงสุุด 

สิทิธิใินการรักัษา ภาษาที่่�เด็ก็พููด โรคประจำตัวั และ ประสบการณ์์

ในการเลี้้�ยงดููเด็็ก

2.2 แบบวััดความรู้้�ของผู้้�ดููแล เรื่่�อง 

พัฒันาการเด็็ก จำนวน 10 ข้้อ ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�นจากการทบทวน

วรรณกรรม งานวิิจััยและเอกสารที่่�เกี่่�ยวข้้อง และประยุุกต์์ตาม

แนวคิดิในคู่่�มืือเฝ้า้ระวังัพัฒันาเด็็กปฐมวัยั (DSPM) โดยตอบถููก 

1 คะแนน และตอบผิิด 0 คะแนน การแปลผลความหมายระดัับ

ความรู้้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพััฒนาการเด็็ก 

2.3 แบบสอบถามการรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและ

ผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก จำนวน 10 ข้้อ ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น

จากการทบทวนวรรณกรรม งานวิิจััยและเอกสารที่่�เก่ี่�ยวข้้อง 

และประยุุกต์์ตามแนวคิิดในคู่่�มืือเฝ้้าระวัังพััฒนาเด็็ก ปฐมวััย 

(DSPM) มีีเกณฑ์ก์ารให้้คะแนน 1-3 อยู่่�ในระดัับน้อ้ย ปานกลาง 

และมาก โดยการแปลผลความหมายระดับัการรับัรู้้�ถึึงอันัตราย

และผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก 

2.4 แบบสอบถามพฤติิกรรมการส่่งเสริม

พััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีีของผู้้�ปกครอง ซึ่่�งผู้้�วิิจััย

สร้า้งขึ้้�นจากการทบทวนวรรณกรรมโดยพัฒันาให้้สอดคล้้องกัับ

แนวทางการประเมิินพััฒนาการตามคู่่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิม 

พััฒนาการเด็็กวััยก่่อนเรีียน (Developmental Surveillance 

and Promotion Manual : DSPM)15 ซึ่่�งประกอบด้้วย ข้้อ

คำถามเกี่่�ยวกัับพฤติิกรรมในการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านการ

เข้้าใจภาษา (Receptive language: RL) 5 ข้้อ และข้้อคำถาม

เกี่่�ยวกัับพฤติิกรรมในการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านการใช้้ภาษา 

(Expressive language: EL) 5 ข้้อ รวมทั้้�งหมด 10 ข้้อ มีีการ

ให้้คะแนนเป็็นแบบระบบมาตราส่่วนประมาณค่่า (Rating 

scale) ซึ่่�งมีีการกำหนดค่่าการประเมิินระดัับ 0 (ไม่่เคยปฏิิบััติิ) 

ถึึง 4 (ปฏิิบััติิทุุกครั้้�ง)

2.5 แบบสอบถามการพาเด็็กมารัับบริิการ

คััดกรองพััฒนาการของผู้้�ปกครอง จำนวน 1 ข้้อ โดยถามเรื่่�อง
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ความสม่่ำเสมอในการพาเด็็กมารัับบริิการคััดกรองพััฒนาการ

ตามนััด แบ่่งออกเป็็น พามาตามนััด และไม่่พามาตามนััด

การตรวจสอบคุุณภาพของเครื่่�องมืือ โดยเชิิญผู้้�ทรง

คุุณวุุฒิิจำนวน 3 ท่่าน ได้้แก่่ กุุมารแพทย์์พััฒนาการและ

พฤติิกรรมเด็็ก 1 ท่่าน และอาจารย์์พยาบาลสาขาการพยาบาล

เด็็กและวััยรุ่่�น 2 ท่่านเพื่่�อพิิจารณาตรวจสอบความเที่่�ยงตรง

ตามเนื้้�อหา (Item objective congruence: IOC) โดยทุุกข้้อ

มีีค่า่คะแนน 0.80 ขึ้้�นไป จากนั้้�นผู้้�วิจิัยัปรับัแก้ไ้ขตามข้อ้คิิดเห็น็

และข้้อเสนอแนะของผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ แล้้วจึึงนำไปทดลองใช้้ (Try 

out) กับักลุ่่�มที่่�มีีลักัษณะใกล้้เคีียงกัับกลุ่่�มตัวัอย่่าง จำนวน 30 คู่่� 

เพื่่�อทดสอบความเข้้าใจในเนื้้�อหาและนำผลท่ี่�ได้้มาวิิเคราะห์์

ระดัับความเชื่่�อมั่่�นด้้วยสัมประสิิทธิ์์�แอลฟาครอนบาช (Cronbach’s 

alpha coefficient) โดยแบบวััดความรู้้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�อง 

พัฒันาการเด็็ก แบบสอบถามการรัับรู้้�ถึึงอันัตรายและผลกระทบ

ต่อ่การพััฒนาการเด็ก็ และ แบบสอบถามพฤติิกรรมการส่่งเสริม

พััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีีของผู้้�ปกครอง ที่่�มีีค่่า

ความเชื่่�อมั่่�น 0.95 0.98 และ 0.98 ตามลำดัับ หลัังจากนั้้�นจึึง

นำไปใช้้กัับกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�กำหนด 

การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�กลุ่่�มตััวอย่่าง

การวิิจััยครั้้�งนี้้�ได้้รัับรองจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ 

จากคณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ โรงพยาบาล 

สุุราษฎร์์ธานีี เลขที่่�โครงการวิิจััย REC 66-0116 ลงวัันที่่� 30 

พฤศจิิกายน 2566 หลัังได้้รัับการรัับรองแล้้วผู้้�วิิจััยดำเนิินการ

เก็็บข้้อมููลจากกลุ่่�มตััวอย่่าง โดยผู้้�วิิจััยแนะนำตััวชี้้�แจงเพื่่�อบอก

วััตถุุประสงค์์กัับผู้้�ปกครอง รวมถึึงขั้้�นตอนการศึึกษา และ

ประโยชน์์ของการศึึกษา การรัักษาความลัับของกลุ่่�มตััวอย่่าง 

การนำเสนอผลการศึึกษาในลักัษณะภาพรวม ตลอดจนสิิทธิ์์�ของ

ผู้้�เข้้าร่่วมวิิจััยให้้ทราบถึึงการมีีอิิสระในการท่ี่�เข้้าร่่วมวิิจััยและ

สามารถออกจากการวิจิัยัได้้ตลอดเวลา โดยจะไม่่มีีผลกระทบใดๆ 

ต่่อผู้้�ปกครองและตััวเด็็กผู้้�ให้้ข้้อมููล

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล มีีขั้้�นตอนและกระบวนการ

ดำเนิินงานวิิจััย ดัังนี้้�

1 .  ผู้้�วิ ิจััยขออนุุญาตผู้้�อำนวยการโรงพยาบาล

สุุราษฎร์์ธานีี เพ่ื่�อดำเนิินการเก็็บข้้อมููล ณ คลิินิิกกระตุ้้�น

พััฒนาการ โรงพยาบาลสุุราษฎร์์ธานีี

2. เมื่่�อได้้รัับการอนุุญาตผู้้�วิิจััยดำเนิินการตามขั้้�นตอน

การวิิจััย และให้้เก็็บรวบรวมข้อมููลแล้้วตามจำนวนและ

กระบวนการวิิจััยที่่�กำหนด 

3. ผู้้�วิจิัยัตรวจสอบความถููกต้อ้งและความสมบููรณ์ข์อง

แบบสอบถามทุุกฉบัับก่่อนนำไปวิิเคราะห์์ข้้อมููลต่่อไป

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล 

1. ข้้อมููลปัจจััยส่่วนบุุคคล วิิเคราะห์์โดยใช้้สถิติิ

พรรณนา ได้้แก่่ การแจกแจงความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย () และ

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 

2. วิเิคราะห์์ระดัับความรู้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพัฒันาการเด็ก็ 

การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก และ 

พฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี

ของผู้้�ปกครอง วิิเคราะห์์โดยใช้้สถิิติิพรรณนา ได้้แก่่ ค่่าเฉลี่่�ย () 

และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 

3 . วิเิคราะห์์เปรีียบเทีียบความแตกต่่างของความรู้�ของ

ผู้้�ดููแลเรื่่�องพััฒนาการเด็็ก การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบ

ต่่อการพััฒนาการเด็็ก และพฤติิกรรมการส่่งเสริมพััฒนาการ

ด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี ของผู้้�ปกครอง ก่่อนและหลัังเข้้า

ร่่วมโปรแกรม โดยใช้้ Paired t-test

ผลการวิิจััย 
1. จากผลการวิิเคราะห์์เด็็กปฐมวััย พบว่่า ส่่วนใหญ่่

มีีอายุุ 2–3 ปีี จำนวน 21 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 70.00 เป็็น

เพศชาย จำนวน 18 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 60.00 ดัังตารางที่่� 1
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ตารางที่่� 1 แสดงจำนวนและร้้อยละข้้อมููลส่่วนบุุคคลของเด็็กปฐมวััย (n=30)

ข้อมูลทั่วไป จำ�นวน (คน) ร้อยละ

อายุเด็ก

2–3 ปี 21 70.00

3 ปี 1 เดือน–5 ปี 9 30.00

เพศ

ชาย 18 60.00

หญิง 12 40.00

รวม 30 100

2. ด้้านผู้้�ปกครอง พบว่่า ผู้้�ดููแลหลัักของเด็็ก คืือ พ่่อ

แม่่ จำนวน 22 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 73.33 ส่่วนใหญ่่มีีอายุุ 

40–60 ปีี จำนวน 16 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 53.33 สถานภาพ

สมรส คู่่� จำนวน 23 คน คิดิเป็น็ร้อ้ยละ 76.67 รายได้ข้องผู้้�ดููแล 

ระหว่่าง 10,001-20,000 บาท จำนวน 20 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 

66.67 ส่่วนใหญ่่ มีีอาชีีพค้้าขาย/ธุุรกิิจส่่วนตััว/รัับจ้้าง จำนวน 

13 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 43.33 มีีการศึึกษาระดัับมััธยมศึึกษา

ตอนต้้น จำนวน 13 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 43.33 มีีสิิทธิิการรัักษา 

คืือ ชำระเงิินเอง จำนวน 22 คน คิิดเป็็น ร้้อยละ 73.33 ภาษา

ที่่�เด็็กใช้้คืือ ภาษาไทย จำนวน 30 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 100.00 

ผู้้�ปกครองส่่วนใหญ่่ไม่่มีีโรคประจำตััว จำนวน 25 คน คิิดเป็็น

ร้้อยละ 83.33 และมีีประสบการณ์์ในการเลี้้�ยงดููเด็็ก 1-5 ปีี 

จำนวน 13 คน คิดิเป็็นร้้อยละ 43.33 ตามลำดัับ และ ผู้้�ปกครอง

ส่่วนใหญ่พ่าเด็็กมารัับบริิการคััดกรองพัฒันาการตามนััดแพทย์์ 

ร้้อยละ 100 ดัังตารางที่่� 2

ตารางที่่� 2 แสดงจำนวนและร้้อยละข้้อมููลส่่วนบุุคคลของผู้้�ปกครอง (n = 30)

ข้้อมููลทั่่�วไป จำนวน (คน) ร้้อยละ

ผู้้�ดููแลหลััก

พ่่อ แม่่ 22 73.34

น้้า อา ลุุง ป้้า 4 13.33

ปู่่� ย่่า ตา ยาย 4 13.33

อายุุของผู้้�ดููแลหลััก

ต่่ำกว่่า 20 ปีี 2 6.67

20–40 ปีี 12 40.00

40–60 ปีี 16 53.33

Mean (SD) 45.52 (13.40)

สถานภาพสมรส

โสด 1 3.33

คู่่� 23 76.67

หม้้าย หย่่า แยกกัันอยู่่� 6 20.00
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ข้้อมููลทั่่�วไป จำนวน (คน) ร้้อยละ

รายได้้ของผู้้�ดููแล

5,001-10,000 บาท 2 6.67

10,001-20,000 บาท 20 66.66

มากกว่่า 20,000 บาท 8 26.67

Mean (SD) 19,000.00 (8,483.22)

อาชีีพ

ค้้าขาย/ธุุรกิิจส่่วนตััว/รัับจ้้าง 1 43.33

รัับราชการ/รััฐวิิสาหกิิจ พนัักงาน

บริิษััท/ลููกจ้้าง 
5 16.67

เกษตรกร/ทำงานบ้้าน 12 40.00

ระดัับการศึึกษาสููงสุุด

มััธยมศึึกษาตอนต้้น 13 43.33

มััธยมศึึกษาตอนปลาย 10 33.33

ปริิญญาตรีี 7 23.34 

สิิทธิิในการรัักษา

สิทิธิปิระกันัสุุขภาพถ้วนหน้้า (บัตัรทอง) 2 6.67

สิิทธิิประกัันเอกชน 6 20.00

ชำระเงิินเอง 22 73.33

ภาษาที่่�เด็็กพููด

ภาษาไทย 30 100

โรคประจำตััว

ไม่่มีี 25 83.33

มีี 5 16.67

ประสบการณ์์ในการเลี้้�ยงดููเด็็ก

1-5 ปีี 13 43.33

6-10 ปีี 8 26.67

มากกว่่า 10 ปีี 9 30.00

Mean (SD) 3.22 (4.65)

การพาเด็็กปฐมวััยมาคััดกรองพััฒนาการ

ตามนััดจากแพทย์์

พามาตามนััด 30 100

ตารางที่่� 2 แสดงจำนวนและร้้อยละข้้อมููลส่่วนบุุคคลของผู้้�ปกครอง (n = 30) (ต่่อ)
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3. จากผลการเปรีียบเทีียบความรู้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�อง

พััฒนาการเด็็ก พบว่่า ก่่อนเข้้าร่่วมโปรแกรม ผู้้�ดููแล มีีความรู้้�

เรื่่�องพัฒันาการเด็ก็อยู่่�ในระดับัปานกลาง ( X = 0.65, S.D. = 0.19) 

และหลัังเข้้าร่่วมโปรแกรม ผู้้�ดููแลมีีความรู้้�เรื่่�องพััฒนาการเด็็ก

อยู่่�ในระดัับมาก ( X = 0.79, S.D. = 0.20) ดัังตารางที่่� 3

ตา รางที่่� 3 เปรีียบเทีียบค่่าคะแนนเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานของความรู้้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพััฒนาการเด็็ก (n = 30)

ความรู้ของผู้ดูแลเรื่องพัฒนาการเด็ก 
ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม หลังเข้าร่วมโปรแกรม

X S.D. X S.D.

1.	ผู ้ปกครองเด็กไม่จำ�เป็นต้องส่งเสริมพัฒนาการเด็ก เพราะเมื่อถึงช่วง

อายุที่ต้องทำ�ได้ เด็กจะทำ�ได้เอง

0.63 0.20 0.91 0.23

2.	 การเกาะยืน เดิน และวิ่ง เป็นพัฒนาการด้านกล้ามเนื้อมัดใหญ่ และ

การเคลื่อนไหว

0.68 0.19 0.72 0.17

3.	 เมื่ออายุ 30 เดือน เด็กจะเริ่มร้องเพลงได้บ้างคำ�หรือร้องเพลงคลอตาม

ทำ�นองได้

0.65 0.20. 0.86 0.24

4.	 โรคที่เป็นปัญหาด้านพฤติกรรมที่พบบ่อยที่สุดในเด็ก คือ สมาธิสั้น และ

การเรียนรู้ช้า

0.70 0.21 0.88 0.19

5.	 เด็กอายุ 2 ปี หากยังไม่พูด เป็นคำ�หรือวลี 1-2 พยางค์ ถือว่ามีความผดปกติ

ควรนำ�มาพบแพทย์หรือสถานบริการสุขภาพใกล้บ้าน

0.62 0.20 0.75 0.24

6.	 เด็ก 5 ปี จะรู้จักสี และเลือกสีตามคำ�บอกได้ อย่างน้อย 8 สี 0.66 0.14 0.69 0.15

7.	 การพูดออกเสียง เรียก “แม่” ได้ ของเด็กอายุ 9 เดือน เป็นพัฒนาการ

ด้านการเข้าใจภาษา

0.62 0.16 0.68 0.16

8.	 เพื่อส่งเสริมพัฒนาการด้านกล้ามเนื้อมัดเล็กและสติปัญญาสำ�หรับเด็ก

อายุ 2-3 ปี คือการฝึกขีด เขียน อุปกรณ์ที่ใช้ คือ สีเทียนแท่งใหญ่

0.63 0.17 0.71 0.18

9.	 การฝึกพัฒนาการด้านกล้ามเนื้อมัดเล็กและและสตปัญญาในเด็กอายุ 2 ปี 

ควรฝึกโดยให้เด็กต่อก้อนไม้ทรงสี่เหลี่ยมลูกบาศก์ให้ได้ 2 ก้อน

0.64 0.18 0.84 0.22

10.	ผูป้กครองควรสอนให้เด็กใช้ช้อนตักอาหารกินเอง เมื่อเด็กอายุ 16-17 เดือน 0.67 0.23 0.89 0.24

ค่าเฉลี่ยรวม 0.65 0.19 0.79 0.20

4. จากผลการเปรีียบเทีียบค่่าคะแนนเฉล่ี่�ยและส่่วน

เบี่่�ยงเบนมาตรฐานของการรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อ

การพััฒนาการเด็็ก พบว่่า ก่่อนเข้้าร่่วมโปรแกรม มีีค่่าเฉลี่่�ย

คะแนนการรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการพัฒันาการเด็็ก 

อยู่่�ในระดัับสููง ( X = 2.60, S.D. = 0.17) และหลัังเข้้าร่่วม

โปรแกรม ค่่าเฉล่ี่�ยคะแนนการรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบ

ต่่อการพััฒนาการเด็็ก อยู่่�ในระดัับสููงเช่่นกััน ( X  = 2.72, 

S.D. = 0.19) ดัังตารางที่่� 4
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ตารางที่่� 4	เปรีียบเทีียบค่า่คะแนนเฉลี่่�ยและส่ว่นเบี่่�ยงเบนมาตรฐานของการรับัรู้้�ถึึงอันัตรายและผลกระทบต่่อการพัฒันาการเด็ก็ 

ก่่อนและหลัังเข้้าร่่วมโปรแกรม (n = 30)

การรับรู้ถึงอันตรายและผลกระทบต่อการพัฒนาการเด็ก 
ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม หลังเข้าร่วมโปรแกรม

X S.D. X S.D.

1. 	เด็กที่มีพัฒนาการล่าช้าต้องได้รับการรักษา ส่งผลให้ผู้ปกครองต้องเสีย

เงินมากขึ้นเพื่อพาเด็กไปรักษาตามแผนของแพทย์

2.60 0.67 2.60 0.67

2.	 เด็กที่มีพัฒนาการล่าช้ามีผลกระทบต่อต่อเด็ก ครอบครัวและสังคม 2.80 0.48 2.80 0.48

3. 	เมื่อมีเด็กพัฒนาการล่าช้าเป็นจำ�นวนมากในพื้นที่ เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบ 

และเครือข่ายต้องหาสาเหตุและหาแนวทางแก้ไขโดยด่วน

2.53 0.51 2.83 0.38

4.	 เด็กที่มีพฒนาการล่าช้าส่งผลตอความสามารถในการช่วยเหลือตนเองของเด็ก 2.63 0.56 2.67 0.48

5.	 เด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า ส่งผลให้ชุมชนขาดแคลนทรัพยากรบุคคลที่มี

คุณภาพในอนาคต

2.60 0.50 2.80 0.41

6.	 หน่วยงานของรัฐจะต้องจัดสรรงบประมาณมากขึ้นเพื่อดูแลช่วยเหลือ 

บุคคลที่มี  ความผิดปกติในสังคม เพื่อแก้ปัญหาในการดูแลให้ครอบครัว

นั้นอยู่รอด และ  มีคุณภาพชีวิตดีขึ้น

2.43 0.63 2.63 0.49

7.	 เด็กที่มีพัฒนาการล่าช้าจะส่งผลให้เด็กมีปัญหาสุขภาพ และส่งผลต่อ

คุณภาพชีวิต ของเด็ก

2.70 0.53 2.80 0.41

8.	 เด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า จะส่งผลต่อการเจริญเติบโตของร่างกายสติ

ปัญญา และ การเรียนรู้

2.47 0.51 2.47 0.51

9.	 เด็กที่มีพัฒนาการช้ามากผิดปกติ ด้านใดด้านหนึ่งหรือทุกด้านต้องรีบไป

ปรึกษา แพทย์และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขที่เกี่ยวข้องเพื่อหาทางแก้ปัญหา

อย่างถูกต้อง

2.87 0.35 2.80 0.41

10.	เด็กที่ดูโทรศัพท์และเล่นสื่ออุปกรณ์เทคโนโลยีต่างๆ เป็นเวลานานๆ จะ

ส่งผลให้ เด็กสมาธิสั้นและพัฒนาการล่าช้า

2.33 0.48 2.83 0.38

ค่าเฉลี่ยรวม 2.60 0.17 2.72 0.19

5. จากผลการเปรีียบเทีียบค่่าคะแนนเฉลี่่�ย และส่่วน

เบี่่�ยงเบนมาตรฐานของพฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้าน

ภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีีของผู้้�ปกครอง พบว่่า ก่่อนเข้้าร่่วม

โปรแกรม ผู้้�ปกครองส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการส่่งเสริม

พััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี อยู่่�ในระดัับปานกลาง 

( X = 2.27, S.D. = 0.21) และหลัังเข้้าร่่วมโปรแกรมผู้้�ปกครอง

ส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านภาษาใน

เด็็กอายุุ 2-5 ปีี อยู่่�ในระดัับดีีมาก ( X = 2.27, S.D. = 0.27) 

ดัังตารางที่่� 5
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ตารางที่่� 5 เปรีียบเทีียบค่่าคะแนนเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานของพฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 

2-5 ปีี ก่่อนและหลัังเข้้าร่่วมโปรแกรม (n = 30)

การรับรู้ถึงอันตรายและผลกระทบต่อการพัฒนาการเด็ก 
ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม หลังเข้าร่วมโปรแกรม

X S.D. X S.D.

ด้านการเข้าใจภาษา 2.15 0.40 3.67 0.56

ด้านการใช้ภาษา 2.39 0.16 3.63 0.43

ค่าเฉลี่ยรวม 2.27 0.21 2.27 2.27

6. จากผลการเปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยความรู้�ของผู้้�ดููแล

เรื่่�องพััฒนาการเด็็ก การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการ

พัฒันาการเด็ก็ และพฤติกิรรมการส่ง่เสริมิพัฒันาการด้า้นภาษา

ในเด็็กอายุุ 2-5 ปีีของผู้้�ปกครอง พบว่่า ก่่อนและหลัังเข้้าร่่วม

โปรแกรม ผู้้�ปกครองมีีความรู้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพััฒนาการเด็็ก 

การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก และ

พฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี

ของผู้้�ปกครอง แตกต่่างกัันอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p-value 

<0.05) ที่่�ระดัับความเชื่่�อมั่่�น 95% ดัังตารางที่่� 6

ตารางที่่� 6	 เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยความรู้้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพััฒนาการเด็็ก การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก 

และพฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีีของผู้้�ปกครอง

ความรู้้�ของผู้้�ดููแล การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบ 

ต่่อการพััฒนาการเด็็ก และพฤติิกรรมการส่่งเสริิม

พััฒนาการด้้านภาษา

ก่่อนเข้้าร่่วม

โปรแกรม

หลัังเข้้าร่่วม

โปรแกรม t p-value
X S.D. X S.D.

1. ความรู้้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพััฒนาการเด็็ก 0.65 0.19 0.79 0.20 6.7855 <0.001

2. การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก 2.60 0.17 2.72 0.19 6.0995 <0.001

3. พฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านภาษา 2.27 0.21 2.27 2.27 7.515 <0.001

อภิิปรายผล
จากผลการวิิจััย เรื่่�อง ผลของโปรแกรมการกระตุ้้�น 

พัฒันาการในเด็ก็อายุุ 2-5 ปี ีที่่�มีพีัฒันาล่า่ช้า้ด้า้นภาษาโดยการ

มีีส่่วนร่่วมของผู้้�ปกครอง สามารถอภิิปรายผลการวิิจััย ดัังนี้้�

1. ด้้านความรู้้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพััฒนาการเด็็ก การรัับรู้้�

ถึึงอันัตรายและผลกระทบต่่อการพัฒันาการเด็ก็ และพฤติกิรรม

การส่่งเสริมพัฒันาการด้้านภาษาในเด็ก็อายุุ 2-5 ปีีของผู้้�ปกครอง 

พบว่่า ผู้้�ปกครองที่่�เข้้าร่่วมโปรแกรมการกระตุ้้�นพััฒนาการใน

เด็ก็อายุุ 2-5 ปีี ที่่�มีีพัฒันาการล่่าช้้าด้้านภาษาโดยการมีส่ี่วนร่่วม

ของผู้้�ปกครอง มีคีะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพัฒันาการเด็ก็ 

การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก และ

พฤติิกรรมการส่่งเสริิมพััฒนาการด้้านภาษาในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี

ของผู้้�ปกครอง หลัังเข้้าร่่วมโปรแกรมสููงกว่่าก่่อนเข้้าร่่วม

โปรแกรม ที่่�เป็น็เช่น่นี้้�เพราะว่า่ ผู้้�ปกครองได้รั้ับการส่ง่เสริมิเรื่่�อง

พััฒนาการเด็็กที่่�ถููกต้้องตามช่่วงวััย สามารถรู้้�และเข้้าใจวิิธีีใน

การส่่งเสริมิพัฒันาการทั้้�งด้้านกล้้ามเนื้้�อมัดัเล็ก็ สติปัิัญญา การฝึึก 

อ่่าน เขีียน การฝึึกให้้เด็็กรู้้�จััดช่่วยเหลืือตนเอง รวมทั้้�งทัักษะใน

ด้้านต่่างๆ ที่่�เด็็กวััย 2-5 ปีี จำเป็็นต้้องได้้รัับการเรีียนรู้้� เพื่่�อนำ

ไปสู่่�การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมที่่�ถููกต้้องเหมาะสมตามช่่วงวััย 

รวมทั้้�งยัังได้้รัับการประเมิินและการส่่งเสริมพััฒนาการเด็็ก

ปฐมวัยั อย่า่งต่อ่เนื่่�อง และสามารถศึึกษาหาความรู้้�เกี่่�ยวกับัการ

ส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กได้้จากคู่่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริม

พัฒันาการเด็ก็ปฐมวัยั (DSPM) ได้ ้ซึ่่�งสอดคล้อ้งกับังานวิจิัยัของ 
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Prapha16 ศึึกษานำร่่องโปรแกรมการส่่งเสริมพััฒนาการเด็็ก

ล่่าช้้า โดยใช้้แนวทาง DIR/Floortime พบว่่า ทำให้้เด็็กท่ี่�มีี

ปััญหาทางด้้านพััฒนาการมีีผลพััฒนาการท่ี่�ดีีข้ึ้�น หลัักการของ 

Floortime คืือ ใช้้ช่่วงเวลาพิิเศษท่ี่�สมาชิิกในครอบครััวมีีร่่วม

กันัมาส่ง่เสริมพัฒันาการเด็ก็ในบรรยากาศที่่�อบอุ่่�นเป็น็สุุขสนุุก

และรู้้�สึึกปลอดภัยพ่อแม่่หรืือผู้้�ดููแลใช้เ้วลากัับเด็ก็ (เช่น่เล่น่ด้้วย

กัันทำกิิจกรรมในชีีวิตประจำวัันร่่วมกัันพููดคุุยสนทนา) โดยมีี

จดมุ่่�งหมายชัดเจนเพ่ื่�อกระตุ้้�นพัฒันาการ ซ่ึ่�งกิจิกรรมที่่�ส่่งเสริม

พััฒนาการลููกที่่�บ้้าน มีี 4 แนวทาง ได้้แก่่ 1) การเล่่นกัับลููกการ

จััดแบ่่งเวลาของคุุณพ่่อคุุณแม่่ลงมาเล่่นกัับลููกโดยวิธีีการง่่ายๆ 

คืือเล่่นอะไรก็็ได้้ที่่�ลููกสนุุกลููกชอบเล่่นแล้้วลููกหััวเราะอยากเอา

อีีกอยากเล่่นอีีก 2) การฝึึกทัักษะในชีีวิิตประจำวััน การใช้้

กิิจกรรมที่่�ต้้องทำในชีีวิตประจำวัันเป็็นโอกาสในการส่่งเสริม

พฒนาการทุุกด้้านของลููก เช่่น เวลาทานข้้าวการกินิอาหารร่่วมกันั 

การใส่่เสื้้�อผ้้า การแปรงฟััน หรืือการช่่วยทำงานบ้้านง่่ายๆ 

3) การฝึึกร่่างกาย การใช้้ร่่างกายออกกำลัังกายเคลื่่�อนไหวเล่่น

กลางแจ้ง้เล่น่สนามเด็ก็เล่น่ และ 4) การเล่น่กัับเพ่ื่�อน เป็็นทัักษะ

ชีีวิตที่่�สำคััญคุุณพ่่อคุุณแม่่สามารถเริ่่�มต้นฝึึกทัักษะทางสัังคม

อารมณ์์ผ่่านการเล่่นกัับเพื่่�อนได้้ตั้้�งแต่่เล็็กๆ และสอดคล้้องกัับ

การวิจิัยัของ Samai17 พบว่า่ กลุ่่�มทดลองที่่�ได้ร้ับัโปรแกรมการก

ระตุ้้�นพััฒนาการอย่่างมีีส่่วนร่่วมโดยผู้้�ดููแลเด็็กในศููนย์์พััฒนา

เด็็กเล็ก็จากการศึึกษาครั้้�งนี้้� มีีอัตัราพัฒันาการเป็น็ปกติหิลัังการ

ทดลองใกล้้เคีียงกัับโปรแกรมการกระตุ้้�นพััฒนาการของ

กระทรวงสาธารณสุุข ซึ่่�งใช้้คู่่�มืือ DSPM ในการกระตุ้้�นพััฒนา

การเด็็กที่่�มีีพััฒนาการสงสััยล่่าช้้า ซ่ึ่�งแสดงให้้เห็็นว่่าโปรแกรม

การกระตุ้้�นพััฒนาการอย่่างมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ดููแลเด็็กมีี

ประสิิทธิิผลในการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กอายุุ 2-5 ปีี 

2. ผลการเปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยความรู้้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�อง

พััฒนาการเด็็ก การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและผลกระทบต่่อการ

พัฒันาการเด็ก็ และพฤติกิรรมการส่ง่เสริมิพัฒันาการด้า้นภาษา

ในเด็็กอายุุ 2-5 ปีี ของผู้้�ปกครอง พบว่่าก่่อนและหลัังเข้้าร่่วม

โปรแกรมการกระตุ้้�นพัฒันาการในเด็ก็อายุุ 2-5 ปีี ที่่�มีพีัฒันาล่่าช้้า

ด้า้นภาษาโดยการมีีส่ว่นร่ว่มของผู้้�ปกครอง ผู้้�ปกครองมีีค่าเฉลี่่�ย

ความรู้�ของผู้้�ดููแลเรื่่�องพััฒนาการเด็็ก การรัับรู้้�ถึึงอัันตรายและ

ผลกระทบต่่อการพััฒนาการเด็็ก และพฤติิกรรมการส่่งเสริม

พัฒันาการด้้านภาษาในเด็ก็อายุุ 2-5 ปีีของผู้้�ปกครอง แตกต่่างกััน

อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิติิที่่�ระดัับ 0.05 ที่่�เป็็นเช่่นนี้้�เพราะว่่า 

ผู้้�ปกครองที่่�เข้้าร่่วมโปรแกรมได้้รัับการเรีียนรู้้�ควบคู่่�ไปกัับการ

ส่่งเสริมและสร้างความตระหนัักในการส่่งเสริมพััฒนาการเด็็ก 

ได้ร้ับัการสอน อบรม และฝึกึทักัษะในการใช้คู้่่�มืือเฝ้า้ระวังั และ

ส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กปฐมวััย (DSPM) จนเกิิดความตระหนััก

และเห็น็ความสำคัญัในการดููแลและส่ง่เสริมพัฒันาเด็ก็ให้ไ้ด้ร้ับั

การดููแลที่่�มีีเหมาะสม รวมทั้้�งยัังสามารถประเมิินและส่่งเสริิม

พััฒนาการของเด็็กได้อ้ย่า่งมีปีระสิทิธิภิาพอีีกด้ว้ย ซึ่่�งสอดคล้อ้ง

กัับ Samai17 พบว่่า คู่่�มืือเฝ้้าระวัังและส่่งเสริมพััฒนาการเด็็ก

ปฐมวััย (DSPM) เป็็นเครื่่�องมืือที่่�ช่่วยให้้บุุคลากรสาธารณสุุข

สามารถใช้้คััดกรองพััฒนาการเด็็ก และบิิดามารดาหรืือผู้้�ดููแล

เด็็กสามารถใช้้ส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กอย่่างมีีประสิิทธิิภาพ จะ

เห็น็ว่่าคู่่�มืือเฝ้า้ระวััง และส่ง่เสริมพัฒันาการเด็ก็ปฐมวัย (DSPM) 

เป็็นเครื่่�องมืือสำคััญท่ี่�ช่่วยพ่่อแม่่และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััยในการ

เฝ้้าโดยการประเมิินพััฒนาการและส่่งเสริิมพััฒนาการให้้มีี

พััฒนาการสมวัย และสอดคล้้องกัับการวิิจััยของ Pathom18 

พบว่่า เมื่่�อเปรีียบเทีียบหลัังการทดลองใช้้รููปแบบการส่่งเสริม

พััฒนาการเด็็กปฐมวััยที่่�พััฒนาขึ้้�นระหว่่างกลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�ม

เปรีียบเทีียบพบว่่า กลุ่่�มทดลอง มีีผลของการมีีความรู้� และ

พฤติิกรรมการจััดกิิจกรรมส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กปฐมวััยดีีกว่่า

กลุ่่�มเปรีียบเทีียบ และมีีค่่าเฉลี่่�ยคะแนนรวมของเด็็กที่่�มีี

พัฒันาการสงสััยล่่าช้้ามากกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบอย่่างมีีนัยัสำคััญ

ทางสถิิติิ (p-value < 0.05)

สรุุป
จากผลการนำโปรแกรมการกระตุ้้�นพััฒนาการในเด็็ก

อายุุ 2-5 ปีี ที่่�มีีพััฒนาล่่าช้้าด้้านภาษาโดยการมีีส่่วนร่่วมของ

ผู้้�ปกครองไปใช้้ สามารถส่่งเสริม ฝึึกทัักษะและสร้างความรู้�

ความเข้า้ใจให้ก้ับัผู้้�ปกครองในการดููแล และเฝ้้าระวังัเด็ก็เพื่่�อให้้

มีพัีัฒนาการที่่�เหมาะสม ทั้้�งนี้้�เพ่ื่�อให้้การส่่งเสริมพััฒนาเด็ก็เป็็น

ไปอย่่างต่่อเนื่่�อง หน่่วยงานควรกระตุ้้�นเตืือนและเน้้นย้้ำเรื่่�อง

การประชาสััมพัันธ์์กิิจกรรม การสร้้างความตระหนััก และการ

ติิดตามการดููแลเด็็กอย่่างต่่อเนื่่�อง เพื่่�อให้้ผู้้�ปกครองเห็็นความ

สำคััญในการเฝ้้าระวััง และประเมิินพััฒนาการเด็็กได้้อย่่าง

เหมาะสม รวมถึึงทางด้้านการปฏิิบััติิการพยาบาล ควรนำ

โปรแกรมดัังกล่่าวไปใช้้เป็็นแนวปฏิิบััติิเพื่่�อแนะนำและสร้้าง
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ความตระหนัักให้้ผู้้�ปกครองเห็็นความสำคััญของการประเมิิน

พัฒันาการเด็ก็ และการส่ง่เสริมิพัฒันาการเด็ก็ปฐมวัยที่่�บ้า้นให้้

เหมาะสมตามช่วงวััยมากยิ่่�งขึ้้�นควบคู่่�กับการใช้้คู่่�มืือเฝ้้าระวััง

และส่ง่เสริมิพัฒันาการเด็ก็ปฐมวัยั (DSPM) เนื่่�องจากผู้้�ปกครอง

คืือ ผู้้�ดููแลหลัักของเด็ก็ เป็็นบุุคคลสำคััญที่่�จะช่่วยในการเฝ้้าระวััง

ความบกพร่่องและพััฒนาการด้้านต่่าง ๆ ของเด็็กให้้ได้้รัับการ

พััฒนาที่่�เหมาะสม ดัังนั้้�นการให้้ข้้อมููลความรู้้�ที่่�ถููกต้้องและเป็็น

ประโยชน์ใ์นการเลี้้�ยงดููเด็ก็ตามช่ว่งวัยัจึึงเป็็นเรื่่�องจำเป็น็ ซ่ึ่�งจะ

ช่่วยให้้ผู้้�ปกครองเด็็กสามารถส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กได้้อย่่าง

เหมาะสม ตลอดจนสามารถติิดตามการเจริิญเติิบโตและ

พัฒันาการของเด็ก็เป็็นระยะได้้อย่่างมีปีระสิทิธิภิาพ อันัจะส่่งผล

ให้้เด็็กสามารถเติิบโตได้้อย่่างสมบููรณ์์แบบต่่อไป

ข้้อเสนอแนะ
1. ควรมีีการติิดตามและประเมิินผลของการใช้้

โปรแกรมอย่่างต่่อเนื่่�องขณะท่ี่�ผู้้�ปกครองให้้การดููแลเด็็กที่่�บ้้าน 

เพื่่�อให้้เห็น็ถึึงพัฒันาการของเด็ก็ที่่�ดีีขึ้้�นอย่่างชัดัเจน เช่่น การติิดตาม

ประเมิินผลทุุก 6 เดืือน หรืือ 12 เดืือน 

2. ในการศึึกษาครั้้�งต่อ่ไปควรมีกีารพัฒันาโปรแกรมให้้

ครอบคลุุมพััฒนาการในทุุกๆ ด้้านมากขึ้้�น รวมถึึงควรเพิ่่�มการ

เก็็บข้้อมููลเชิิงคุุณภาพ โดยการให้้ผู้้�ปกครองเสนอความคิิดเห็็น

เกี่่�ยวกัับปััญหาและอุุปสรรคในการส่่งเสริิมและประเมิิน

พัฒันาการเด็ก็ เพ่ื่�อนำข้อ้มููลมาพัฒันาและปรัับปรุุงแนวทางการ

ให้้บริิการทางการพยาบาลที่่�มีีประสิิทธิภาพและสามารถตอบ

สนองต่่อความต้้องการของผู้้�ปกครองได้้มากยิ่่�งขึ้้�น

3. ในการศึึกษาครั้้�งต่่อไป ควรมีีการศึึกษากลุ่่�มประชาชน

ชาติิพัันธุ์์�เพิ่่�มเติิม เพื่่�อหาผลลััพธ์์ของความแตกต่่างด้้านการ 

กระตุ้้�น ส่่งเสริม และเฝ้้าระวัังพัฒันาการเด็ก็ปฐมวัย การตรวจ

และการมาพบแพทย์์ตามนััด เพื่่�อให้้เห็็นถึึงความแตกต่่างของ

การเลี้้�ยงดููเด็็ก รวมถึึงเพื่่�อนำข้้อมููลมาพััฒนาและปรัับปรุุง

โปรแกรมดัังกล่่าวให้้สามารถเพิ่่�มความหลากหลายตามความ

ต้อ้งการของผู้้�ปกครองแต่ล่ะครอบครัวัได้อ้ย่า่งเหมาสม ทั้้�งด้้าน

การรัับรู้้� และเข้้าใจภาษา และด้้านการแสดงออกทางภาษา

กิิตติิกรรมประกาศ 
	 ผู้้�วิจัิัยขอขอบคุุณผู้้�ทรงคุุณวุุฒิทุุกท่่านท่ี่�ให้้ความกรุุณา

แนะนำ และให้้ข้้อเสนอแนะในการดำเนิินงานวิิจััยในครั้้�งนี้้� ขอ

ขอบคุุณผู้้�อำนวยการโรงพยาบาลสุุราษฎร์์ธานีี ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิ 

และผู้้�เกี่่�ยวข้อ้งทุุกท่่านที่่�ให้้การสนับัสนุุนให้้ความร่ว่มมืือในการ

ดำเนิินการวิิจััย ส่่งผลให้้งานวิิจััยครั้้�งนี้้�สำเร็็จได้้ด้้วยดีี
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