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บทคััดย่่อ
     วััตถุุประสงค์์ : เพื่่�อพััฒนารููปแบบการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนในการส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กปฐมวัย ภายใต้้บริิบทชุุมชน

อำำ�เภอเมืือง จัังหวััดร้้อยเอ็็ด

      รููปแบบการวิิจััย : การวิิจััยนี้้�เป็็นวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการแบบการลงมืือปฏิิบััติิร่่วมกััน (Mutual collaboration approach)

    วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย : กลุ่่�มตััวอย่่างแบ่่งเป็็น 2 กลุ่่�ม คืือกลุ่่�มวิิเคราะห์์สถานการณ์์ ประกอบด้้วย หััวหน้้าศููนย์์สุุขภาพ

ชุุมชนเมืือง พยาบาลวิิชาชีีพ นัักวิิชาการสาธารณสุุข เจ้้าพนัักงานสาธารณสุุขชุุมชน และผู้้�ช่่วยเหลืือคนไข้้ จำำ�นวน 20 คน 

และกลุ่่�มระยะดำำ�เนิินการพััฒนาและประเมิินผลการพััฒนา ประกอบด้้วย พ่่อแม่่หรืือผู้้�ปกครองเด็็กและเด็็กกลุ่่�มอายุุ 9, 18, 

30, 42 และ 60 เดืือน จำำ�นวน 113 คน เก็็บรวบรวมข้อมููลโดยใช้้แบบสอบถามความพึงพอใจในการดำำ�เนิินกิิจกรรม                       

ที่่�มีีค่่าความเชื่่�อมั่่�นทั้้�งฉบัับ (Cronbach’s alpha) 0.74 วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา ได้้แก่่ ค่่าเฉลี่่�ย ร้้อยละ             

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน

     ผลการวิิจัยั : การเข้้าถึงึบริกิารครอบคลุมุการตรวจพัฒันาการทุกุคนในชุมุชน (100.00%) พบว่่ามีเีด็ก็สงสััยล่่าทั้้�ง 5 ช่่วงอายุุ 

(13.26%) และจำำ�เป็็นต้้องส่่งต่่อรัักษาเพื่่�อกระตุ้้�นพััฒนาการในระดัับตติิยภููมิิ (6.67%) โดยมีีกิิจกรรมการดำำ�เนิินงาน                     

ประกอบด้้วย 5 กิิจกรรม คืือ 1) ประสานกลุ่่�มเป้้าหมายจากหมอครอบครัว สู่่� อสม.ในชุุมชน 2) นััดกลุ่่�มเป้้าหมายตาม               

ช่ว่งอายุุรวมตัวกัันในพื้้�นที่่�ชุมุชน 3) ตรวจพัฒนาการตามช่ว่งอายุุในชุมุชนโดยเจ้า้หน้้าที่่�สาธารณสุข 4) ใช้เ้ทคโนโลยีสีื่่�อสัังคม

ออนไลน์์ในการดำำ�เนิินงาน 5) ประเมิินความพึึงพอใจในการดำำ�เนิินงานในชุุมชน ระดัับความพึึงพอใจในการเข้้าร่่วมกิิจกรรม

ของผู้้�ปกครอง พบว่่าส่่วนใหญ่่มีีระดัับความพึึงพอใจอยู่่�ในระดัับมาก (98.23%) 

    สรุุปและข้้อเสนอแนะ : ควรมีีการติิดตาม ประเมิินผลการดำำ�เนิินงานเป็็นระยะๆ แม้้จะสิ้้�นสุุดการวิิจััย เพื่่�อหาแนวทาง 

เทคนิิค วิิธีีการ ดำำ�เนิินงานแก้้ไขปััญหาการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กปฐมวััย อย่่างยั่่�งยืืน

คำำ�สำำ�คััญ : การมีีส่่วนร่่วม; พััฒนาการเด็็กปฐมวััย; จัังหวััดร้้อยเอ็็ด      

*,*** พยาบาลวิิชาชีีพชำำ�นาญการ โรงพยาบาลร้้อยเอ็็ด 

**พยาบาลวิิชาชีีพชำำ�นาญการพิิเศษ โรงพยาบาลร้้อยเอ็็ด
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Abstract
    Purposes : Purpose to develop a model for community participation to promote early childhood 

development within the context of Amphur Muang community, Roiet Province.

     Study design : This participation research with mutual collaboration approach.

    Materials and Methods : The subjects were divided into two groups which included situation analysis 

group, and the development and evaluation group. The situation analysis group of 20 subjects consisted 

the urban health center heads, professional nurses, public health technical officers, community public 

health officers, and nurse aids. The development and evaluation group consisted parents or child                 

guardians, and children aged 9, 18, 30, 42, 60 months which were 113 subjects in total. The data were 

collected using activities implementation satisfaction questionnaires with the reliability Chornbach alpha 

of 0.74. The data were analyzed using descriptive statistics in terms of means, percentages, and standard 

deviations.

     Main findings : The research results revealed that the access to child development monitoring 

service in the community was 100%. It was detected that 13.26% was probably developmental delay at 

all 5 age ranges. 6.67% was necessary to be referred to developmental stimulation treatment at tertiary 

care facility.  The implementation activities included: 1) coordination of the target group from family 

doctors to community health volunteers 2) appointments of the target group at all age ranges for                 

social gathering In the community area 3) age ranges development monitoring In the community by 

public health officers 4) using on line social media for implementation 5) satisfaction evaluation of           

the implementation in the community. The satisfaction of the guardians in participating with the activities 

was mostly at high level (98.23%).

    Conclusion and recommendations : The authors suggested that there should be periodic monitoring 

of implementation evaluation even after the research was ended to find guidelines, techniques,                        

or methods for solving problems of the implementation of early childhood development promotion 

continuously and sustainably.

Keywords : Participation; Childhood development; Roi et Province.
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บทนำำ�
     พััฒนาการเด็็ก เป็็น กระบวนการเปลี่่�ยนแปลงลัักษณะ

และพฤติิ ก รรมที่่� มีี ทิิ ศทางและรูู ปแบบที่่� แน่่ นอน                          

จากช่่วงระยะเวลาหนึ่่�งไปสู่่�อีกระยะหนึ่่�ง ผ่่านกระบวนการเรียีนรู้้� 

จนสู่่�วุุฒิิภาวะ ซึ่่�งก็็คืือ การบรรลุุถึึงขั้้�นการเจริิญเติิบโต          

อย่่างเต็็มที่่�ของบุุคคลในระยะใดระยะหนึ่่�ง และพร้อมที่่�จะทำำ�

กิิจกรรมอย่่างนั้้�น ทํําให้้เพิ่่�มความสามารถของบุุคคล                   

ให้้ทำำ�หน้้าที่่�ต่่าง ๆ ได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ และสามารถ         

ทํําหน้้าที่่�ที่่�สลัับซัับซ้้อนยุ่่�งยากได้้ ตลอดจนเพิ่่�มทักษะใหม่่

และความสามารถในการปรับัตัวัต่่อภาวะใหม่่ของบุคุคลผู้้�นั้้�น

    เด็็กแรกเกิิดถึึง 5 ปีีเป็็นช่่วงวััยที่่�มีีความสำำ�คััญของชีีวิิต 

เป็น็ระยะที่่�มีกีารเจริญิเติบิโตและมีพัีัฒนาการอย่่างรวดเร็ว็

ทั้้�งด้้านร่่างกายจิิตใจ สัังคมและอารมณ์์ โดยเฉพาะระบบ

ประสาทและสมองเป็็นระยะที่่�เกิิดการเรีียนรู้้�ได้้มากที่่�สุุด

การส่ง่เสริมการเจริญิเติิบโตและพััฒนาการกลุ่่�มเด็ก็ปฐมวัย

อย่า่งถููกต้อ้งเหมาะสมจะทํําให้้มีสีุขุภาพกายและสุุขภาพใจ

ที่่�ดีีมีีทัักษะทางปััญญาทัักษะการเรีียนรู้้� ทัักษะสัังคม และ

ทักัษะชีวีิติเพ่ื่�อให้เ้ติบิโตอย่า่งมีคีุณุภาพและได้ร้ับัการพัฒันา

ได้้เต็็มศัักยภาพ จากการศึึกษาสถานการณ์์พััฒนาการของ

เด็็กก่่อนวััยเรีียนปีี พ.ศ.2561 พบว่่าเด็็กไทยมีีพััฒนาการ

สมวััยทุุกด้้านเพีียงร้้อยละ 67.50เม่ื่�อแยกตามกลุ่่�มอายุุ           

พบว่่ากลุ่่�มอายุุ 0-2 ปีีมีีพััฒนาการสมวััยทุุกด้้านร้้อยละ 

76.80 กลุ่่�มอายุุ 3-5 ปีีมีีพััฒนาการสมวัยทุุกด้้านร้้อยละ 

58.00 และเมื่่�อเปรีียบเทีียบกัับผลสํํารวจพัฒนาการสมวััย

ทุุกด้้านเด็็กก่่อนวััยเรีียนปีีพ.ศ.2550 (ร้้อยละ 67.70)               

พ.ศ. 2553 (ร้้อยละ 73.40) พ.ศ. 2557 (ร้้อยละ 72.00) 

และพ.ศ. 2560 (ร้้อยละ 67.50) นอกจากนี้้�ในการสํํารวจ 

ดังักล่่าวพบว่่าสถานการณ์พ์ัฒันาการสมวัยเด็ก็ก่่อนวััยเรียีน

ของไทยยัังคงที่่�และมีีแนวโน้้มลดลงมีีอััตราต่ำำ��กว่่าสถิิติิ

องค์์การอนามััยโลกพบพััฒนาการสมวััยเด็็กปฐมวััยร้้อยละ 

80-85 ของเด็็กปฐมวััยทั่่�วโลก1 

      ศููนย์์สุุขภาพชุุมชนเมืืองเป็็นหน่่วยบริิการด้้านส่่งเสริม 

สุุขภาพทุุกกลุ่่�มวััยเปิิดให้้บริิการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็ก             

แรกเกิิด - 5 ปีี และเน้้นกลุ่่�มเด็็กอายุุ 9, 18, 30, 42 และ 

60 เดืือน ต้อ้งได้้รับัการตรวจประเมิินพัฒันาการครบทุุกคน 

จากข้้อมููลปีี พ.ศ. 2564 มีีเด็็กกลุ่่�มเป้้าหมายมารัับบริิการ

ตรวจพัฒนาการจำำ�นวน 10 ราย จากกลุ่่�มเป้้าหมาย               

จำำ�นวน 30 ราย คิิดเป็็นร้้อยละ 33.33 พบเด็็กสงสััย

พััฒนาการล่าช้้าส่่งต่่อ จำำ�นวน 2 ราย คิิดเป็็นร้้อยละ                   

20 ของเด็ก็ที่่�ได้้รับัการตรวจ ปีี พ.ศ.2565 มีเีด็ก็กลุ่่�มเป้้าหมาย

มารัับบริิการตรวจพัฒนาการจำำ�นวน 15 รายจากกลุ่่�มเป้้าหมาย

จำำ�นวน 45 ราย คิิดเป็็นร้้อยละ 33.33 พบเด็็กที่่�สงสััย

พััฒนาการล่่าช้้าจำำ�นวน 4 ราย รายคิิดเป็็นร้้อยละ 26.66 

ของเด็็กที่่�ได้้รัับการตรวจพััฒนาการ จากสถิิติิการเข้้าถึึง

บริกิารยังน้อ้ยกว่่าเกณฑ์เ์ป้้าหมาย ดังันั้้�นผู้้�วิจิัยั และทีมีงาน

จึึงได้้พััฒนารููปแบบการเข้้าถึึงบริิการส่่งเสริิมพััฒนาการ 

ของเด็็กปฐมวััยของศููนย์์สุุขภาพชุุมชนเมืือง ขึ้้�นเพื่่�อให้้            

ผู้้�ปกครองเด็็กนำำ�เด็็กเข้้ารัับบริิการมากขึ้้�น ส่่งเสริิม

พััฒนาการเด็็กด้้านร่่างกาย อารมณ์์ สัังคม และสติิปััญญา 

การเลี้้�ยงดููเด็็กอย่่างมีีคุุณภาพ ส่่งเสริิมสุุขภาพอนามััย       

การเจริญิเติบิโต รวมทั้้�งเป็็นการเตรียีมความพร้อมก่อนเข้้าเรียีน

ระดัับประถมศึึกษาต่่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย
   เพื่่�อพััฒนารูปูแบบการมีส่ี่วนร่่วมของชุมุชนในการส่่งเสริม

พััฒนาการเด็็กปฐมวััย ภายใต้้บริิบทชุุมชนอำำ�เภอเมืือง 

จัังหวััดร้้อยเอ็็ด

วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย
    รููปแบบการวิิจััย ในการศึึกษาครั้้�งนี้้�ผู้้�วิิจััยได้้เลืือกใช้้วิิธีี

การวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการแบบการลงมืือปฏิิบััติิร่่วมกััน                

(Mutual collaboration approach) 

   ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง กลุ่่�มที่่� 1 ผู้้�ร่่วมวิิจััยระยะ

วิเิคราะห์ส์ถานการณ์ ์ได้แ้ก่ ่หัวัหน้้าศููนย์สุ์ุขภาพชุมุชนเมืือง

จำำ�นวน 1 คน พยาบาลวิิชาชีีพจำำ�นวน 6 คน นัักวิิชาการ

สาธารณสุขจำำ�นวน 2 คน เจ้้าพนักงานสาธารณสุขชุุมชน

จำำ�นวน 1 คน และผู้้�ช่่วยเหลืือคนไข้้จำำ�นวน 10 คน

      กลุ่่�มที่่� 2 ผู้้�ร่ว่มวิจัยัระยะดำำ�เนินิการพัฒนาและประเมิิน

ผลการพัฒันา ได้แ้ก่ ่พ่อ่แม่ห่รืือผู้้�ปกครองเด็ก็และเด็ก็กลุ่่�ม

อายุุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดืือน

   ขนาดของกลุ่่�มตัวัอย่่างได้้มาจากพ่่อแม่่หรืือผู้้�ปกครองเด็ก็

และเด็็กกลุ่่�มอายุุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดืือน 7 ชุุมชน
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ในเขตเทศบาลมีีชุุมชนโรงพยาบาล ชุุมชนโรงเรีียนเมืือง 

ชุุมชนตลาดหนองแคน ชุุมชนวััดราษฎร์์อุุทิิศ ชุุมชน

จันัทร์์เกษมชุมุชนหนองหญ้้าม้้าและชุุมชนมั่่�นคงพััฒนาเป็็น

เขตบริกิารของศูนูย์์สุขุภาพชุมุชนเมืือง โรงพยาบาลร้้อยเอ็็ด 

จำำ�นวน เด็็กทั้้�งหมด 113 คน และผู้้�ปกครอง 113 คน

       เลืือกกลุ่่�มตัวอย่่างแบบเจาะจงโดย พ่่อแม่่หรืือผู้้�ปกครอง

เด็็กและเด็็กกลุ่่�มอายุุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดืือน โดยมีี       

     เกณฑ์์การคััดเข้้า ดัังนี้้�

     กลุ่่�มที่่� 1 วางแผนพััฒนา ได้้แก่่ เจ้้าหน้้าที่่�ปฏิิบััติิติิงาน

ในศููนย์์สุุขภาพชุุมชนเมืือง

       กลุ่่�มที่่� 2 ผู้้�ร่ว่มวิจิัยัระยะดำำ�เนิินการพัฒันาและประเมินิ

ผลการพััฒนา ได้้แก่่พ่่อแม่่หรืือผู้้�ปกครองเด็็ก และเด็็ก           

กลุ่่�มอายุุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดืือนใน 7 ชุุมชน                      

ที่่�อยู่่�บััญชีี 1,3  

     เกณฑ์์การคััดออก

        1) ลาออก ไม่่ได้้ปฏิิบััติิงานในหน่่วยบริิการ 

        2) ไม่่สามารถเข้้าร่่วมโครงการได้้ตามกระบวนการ

การดำำ�เนิินการวิิจััยแบ่่งเป็็น 3 ระยะ ดัังนี้้�

            ระยะที่่�  1 การวิเคราะห์์สถานการณ์์ ศึึกษา

การเข้้ารัับบริิการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กกลุ่่�มเป้้าหมาย 

เป็็นการเก็็บรวบรวมข้อมููลจากเวชระเบีียนในกลุ่่�ม                       

ผู้้�รัับบริิการส่่งเสริิมพััฒนาการและที่่�ไม่่ได้้บริิการ ระหว่่าง

ปีีงบประมาณ พ.ศ. 2563-2565

            ระยะที่่� 2 ดำำ�เนิินการพััฒนา โดยมีีกิิจกรรมที่่�ต้้อง

พััฒนา ดัังนี้้�

              1) ประชุมุชี้้�แจงโครงการวิจิัยัและพัฒันาความรู้้�

ความชำำ�นาญด้านการประเมิินพััฒนาการเด็็กแก่่บุุคลากร             

ที่่�เกี่่�ยวข้้องมีีพยาบาลวิิชาชีีพ เจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุขประจำำ�

ชุุมชน อสม. และเจ้้าหน้้าที่่�อื่่�นๆ ใน 7 ชุุมชนเป้้าหมาย

              2) ประชุุมชี่่�แจงโครงการวิิจััยและความเสี่่�ยง

หรืือเหตุุการณ์ไ์ม่่พึงึประสงค์์ที่่�อาจเกิิดขึ้้�นได้้กับัอาสาสมัคร

แก่่ผู้้�ปกครองเด็็กกลุ่่�มเป้้าหมาย อสม ผู้้�นำำ�ชุุมชน ใน                       

7 ชุุมชนโดยมีีเอกสารชี้้�แจงต่่ออาสาสมััครและเอกสาร

ยิินยอมเข้้าร่่วมโครงการ

                 3) ติิดต่่อประสานงานกัับ อสมประจำำ�ชุุมชน 

เพื่่�อนััดหมาย วััน เวลา สถานที่่�ที่่�เหมาะสมในชุุมชนกัับ           

ผู้้�ปกครองเด็็กกลุ่่�มเป้้าหมาย เป็็นรายเดี่่�ยวหรืือเป็็นกลุ่่�ม 

เพื่่�อให้้พยาบาลประจำำ�ชุุมชนเจ้้าหน้้าที่่�ที่่�เกี่่�ยวข้้อง ออก

ประเมิินพััฒนาการเด็็กตามเป้้าหมายให้้ได้้ครบทุุกคนใน

แต่ล่ะเดืือนตามเกณฑ์โ์ดยใช้เ้ครื่่�องมืือ คู่่�มืือเฝ้้าระวังัและส่่ง

เสริิมพััฒนาการเด็็กปฐมวััย (Developmental Surveill-

lance and Promotion Manual : DSPM) 

              4) สร้างกลุ่่�มไลน์์พัฒันาการเด็ก็ซ่ึ่�งประกอบด้้วย

พยาบาลที่่�ดูแูลชุุมชน เจ้า้หน้้าที่่�ที่่�เกี่่�ยวข้้อง อสม ผู้้�ปกครอง

เด็็กกลุ่่�มเป้้าหมายทุุกคน เพื่่�อติิดต่่อส่ื่�อสาร ติิดตามเด็็ก             

ที่่�สงสััยพััฒนาการล่าช้้าทุุกเดืือนและส่่งต่่อเด็็กที่่�ผิิดปกติิ

หรืือพััฒนาการล่่าช้้าได้้ทัันเวลา

                  5) ประเมิินความพึึงพอใจทุุกรายที่่�รัับบริิการ

ในชุุมชน

             6) เก็็บข้้อมููลการให้้บริิการในชุุมชน ปััญหา 

อุุปสรรคเพื่่�อนำำ�มาปรัับพััฒนาให้้ได้้รููปแบบที่่�เหมาะสม 

ประเมิินทุุกเดืือน จนครบ 1 ปีี ในระยะนี้้�ได้้นำำ�ผลที่่�ได้้จาก

การวิิเคราะห์์สถานการณ์์ในระยะที่่� 1 มาสะท้้อนใน                

ที่่�ประชุุมประจำำ�เดืือนของหน่่วยงาน เพื่่�อสร้างความ

ตระหนัักและการมีีส่่วนร่่วมในการพัฒนา จากนั้้�นนำำ�วงจร

วิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการของ ประกอบด้้วย การวางแผน (Plan) 

การลงมืือปฏิิบััติิ (Act) การสัังเกต (Observe) และ                

ก า รสะท้้ อน คิิ ด  ( Reflec t ) 2  เ ป็็ นก รอบแนวคิิ ด                                     

เชิิงกระบวนการในการขัับเคลื่่�อนการพััฒนา จนได้้รููปแบบ

การเข้า้ถึึงบริิการส่ง่เสริมพัฒนาการเด็ก็ปฐมวัย ศูนูย์์สุขุภาพ

ชุุมชนเมืือง โรงพยาบาลร้้อยเอ็็ด

           ระยะที่่� 3 การประเมิินผล 

   เครื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิจััย 

จำำ�แนกตามระยะของการวิิจััย ดัังนี้้�

        1) เครื่่�องมืือในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล

            1.1) คู่่�มืื อเฝ้้าระวัังและส่่งเสริมพััฒนาการเด็็ก

ปฐมวัย (Developmental Surveillance and Promotion 

Manual: DSPM) ได้้ถููกผลิิตขึ้้�นมาจากการรวมตััวของ                  

ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิทางด้้านการส่่งเสริิม พััฒนาการเด็็กกระทรวง

สาธารณสุุขใช้้คู่่�มืือนี้้�เป็็นเครื่่�องมืือสำำ�คััญใน การเฝ้้าระวััง

และส่่งเสริิม พััฒนาการเด็็กปฐมวััยในขั้้�นต้้น เป็็น คู่่�มืือดํํา

เนิินงานในเด็็กอายุุแรกเกิิดถึึง 60 เดืือน และประสบการณ์์
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ในการปฏิิบััติิงานของตนเองที่่�ผ่่านมา และความต้้องการ

พััฒนา

           1.2) แบบสัังเกตอย่่างมีีส่่วนร่่วม เพื่่�อใช้้รวบรวม

ข้้อมููลในการสัังเกตอย่่างมีีส่่วนร่่วมประเด็็นเกี่่�ยวกัับ               

การปฏิิบััติิการคััดกรอง  

             1.3) อุปุกรณ์์เสริมิที่่�ช่่วยในการเก็็บรวบรวมข้อมููล 

ได้้แก่่  อุุปกรณ์์การบัันทึึกเสีียง และกล้้องถ่่ายรููป                        

โดยอุุปกรณ์์การบันทึึกเสีียงช่่วยให้้ผู้้�วิจััยได้้ทบทวนข้้อมููล

รายละเอีียดที่่�ได้้จากการสัมภาษณ์์ และจดจำำ�เหตุุการณ์์

ต่่างๆที่่�สามารถนำำ�มาเป็็นข้้อมููลเชิิงประจัักษ์์ได้้ รวมถึง 

ความรู้้�สึึกของผู้้�ให้้ข้้อมููลนั้้�น ส่่วนกล้้องถ่่ายรููปช่่วยให้้เห็็น

รายละเอีียดของเหตุุการณ์์ที่่�เกิิดขึ้้�นได้้ชััดเจน  

         2) วิิธีีการเก็็บรวบรวมข้้อมููลเชิิงคุุณภาพ ใช้้วิิธีีการ

ลงให้้บริิการตรวจคััดกรองและส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็ก            

กลุ่่�มเป้้าหมายโดยพยาบาลชุุมชน ตามคู่่�มืือเฝ้้าระวััง และ            

ส่่งเสริมพัฒนาการเด็ก็ปฐมวัย (Developmental Surveillance 

and Promotion Manual : DSPM) 

 	 2.1) วิธิีกีารเก็็บรวบรวมข้อมููลเชิงิคุุณภาพ โดยใช้้

แบบเก็็บข้อ้มูลูการเข้า้ถึึงบริกิารเป็น็รายเดืือน รวม 6 เดืือน 

รายละเอีียดประกอบด้้วย จำำ�นวนเด็็กกลุ่่�มเป้้าหมาย              

แต่ล่ะชุมุชนจำำ�นวนและ เปอร์เ์ซ็น็ต์ก์ารเข้า้ถึงึบริกิารจำำ�นวน

และ เปอร์์เซ็็นต์์เด็็กที่่�มีีพััฒนาการสมวัยจำำ�นวน และ 

เปอร์เ์ซ็น็ต์เ์ด็ก็ที่่�สงสัยัพัฒันาการล่า่ช้า้และการสังัเกตอย่า่ง

มีีส่่วนร่่วมของทีีมพยาบาลชุุมชน โดยผู้้�วิจััยเป็็นผู้้�รวมรวม

ข้้อมููล

           2.2) แบบสอบถามความพึึงพอใจของผู้้�ปกครอง

เด็็กกลุ่่�มเป้้าหมายต่่อการพัฒนารููปแบบการส่่งเสริม

พััฒนาการเด็็ก ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�นเองโดยผ่่านการตรวจสอบ  

จากผู้้�ทรงคุณุวุฒุิ ิ3 ท่่านแล้้วนำำ�มาปรับัแก้้ไข ก่่อนนำำ�มาใช้้จริงิ 

มีีข้้อคำำ�ถาม ข้้อ ลัักษณะข้้อคำำ�ถามเป็็นแบบประเมิินค่่า 

(Rating Scale)    5 ระดัับ คืือ พึึงพอใจมากที่่�สุุด พึึงพอใจ

มาก พึึงพอใจปานกลาง พึึงพอใจเล็็กน้้อย ไม่่พึึงพอใจเลย 

แปลผลคะแนนเป็็น 3 ระดัับ3 คืือ ความพึึงพอใจระดัับมาก

มีีคะแนนเฉลี่่�ยระหว่่าง 3.67 – 5.00 ความพึึงพอใจ                 

ระดัับปานกลาง คะแนนเฉลี่่�ยระหว่่าง 2.34 – 3.66 และ

ความพึงพอใจระดัับน้้อย คะแนนเฉลี่่�ยระหว่่าง 1.00 – 2.33

     การเก็็บรวมรวมข้้อมููล 

        การวางแผน ครั้้�งแรก โทรประสานนััดการบริิการ

กัับชุุมชน อสม .เจ้้าหน้้าที่่�ประจำำ�ชุุมชน ผู้้�ปกครอง ติิดตาม

เยี่่�ยมที่่�บ้้าน ทำำ�การตรวจพััฒนาการตามวััย ให้้ความรู้้�                   

ผู้้�ปกครองในการเฝ้้าระวัังส่่งเสริมพััฒนาการอย่่างต่่อเนื่่�อง

และประเมิินความพึ่่�งพอใจของรููปแบบ

     การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิิติิที่่�ใช้้ 

         เมื่่�อเก็็บรวบรวมข้้อมููลมาแล้้วผู้้�ศึึกษาตรวจสอบ

ความถููกต้้อง ครบถ้้วน สมบููรณ์์ของทุุกข้้อคำำ�ถาม                           

คำำ�ตอบในแบบสอบถามทุกชุุด เม่ื่�อได้้แบบสอบถามที่่�ถููก

ต้้อง ครบถ้้วนสมบููรณ์์ครบตามจำำ�นวนที่่�ต้้องการ นำำ�ไป

วิิเคราะห์์ ดัังนี้้�

          1. ทำำ�คู่่�มืือลงรหััสและลงรหััสข้้อมููลตามคู่่�มืือลงรหััส

ที่่�จัดัทำำ�ไว้แ้ล้้วในแบบสอบถามพิมพ์ข้อ้มููลลงในคอมพิวเตอร์์

เพื่่�อเตรีียมข้้อมููลใช้้ประมวลผล

         2. วิิ เคราะห์ ์ข้ ้อมููลทั่่�วไป ประกอบด้ ้วย เพศ 

การศึึกษา สถานะที่่�เกี่่�ยวกัับเด็็ก วิิเคราะห์์โดยแจกแจง

ความถี่่� หาจำำ�นวน และค่่าร้้อยละ และส่่วนเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน

         3. นำำ�ไปวิิเคราะห์์สถิิติิโดยใช้้ ค่่าเฉลี่่�ย ร้้อยละ และ

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน

การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�และจริิยธรรมการวิิจััย 
      งานวิิจััยครั้้�งนี้้�ได้้ผ่่านการรับรอง จริิยธรรมการวิิจััย

จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจััยในมนุุษย์์             

โรงพยาบาลร้้อยเอ็็ด เลขที่่� RE046/2566

ผลการวิิจััย 
    ข้้อมููลทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่างผู้้�ปกครอง ส่่วนใหญ่่เป็็น

เพศหญิงิ จำำ�นวน 76 คนคิิดเป็น็ร้อ้ยละ67.26 และเพศชาย 

จำำ�นวน 37 คนคิิดเป็็นร้้อยละ 32.74 มีีอายุุน้้อยกว่่า 30 ปีี 

จำำ�นวน 40 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 35.40 รองลงมาอายุุ                   

อยู่่�ในช่่วง 31 - 40 ปีี จำำ�นวน 35 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 30.97 

ระดัับการศึกษาส่่วนมาก อยู่่�ในระดัับปริิญญาตรี จำำ�นวน 

57 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 50.44 การศึึกษาต่ำำ��กว่่าปริิญญาตรีี 

จำำ�นวน 56 คน คิดิเป็น็ร้อ้ยละ 49.56 และสถานะที่่�เกี่่�ยวข้้อง
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กับัเด็ก็ของกลุ่่�มตัวัอย่า่งส่ว่นมากคือื มารดา จำำ�นวน 54 คน 

คิิดเป็็น 47.79 รองลงมาคืือบุุคคลอื่่�น จำำ�นวน 40 คน            

คิิดเป็็น ร้้อยละ 35.40 ข้้อมููลทั่่�วไปกลุ่่�มเป้้าหมาย                 

เด็็กทั้้�งหมดจำำ�นวน 113 คน แบ่่งเป็็นเด็็กผู้้�ชายจำำ�นวน               

67 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 59.29 เด็็กผู้้�หญิิงจำำ�นวน 46 คน            

คิิดเป็็นร้้อยละ 40.71 แบ่่งเป็็น เด็็กอายุุ 9 เดืือน จำำ�นวน 

22 คน เด็ก็อายุุ 18 เดืือน จำำ�นวน 21 คน เด็ก็อายุุ 30 เดืือน 

จำำ�นวน 20 คน เด็็กอายุุ 42 เดืือน จำำ�นวน 25 คน และ          

เด็็กอายุุ 60 เดืือน จำำ�นวน 25 คน

    การเข้้าถึงึบริกิารตรวจพััฒนาการเด็ก็ในชุมุชน พบว่่า

หลัังดำำ�เนิินการตามกิิจกรรม จำำ�นวนการเข้้าถึึงบริิการ                  

ในปีี พ.ศ.2567 ครอบคลุุมทุุกคนในชุุมชน คิิดเป็็นร้้อยละ 

100.00 และจากการดำำ�เนิินการตรวจพััฒนาการ พบว่่า             

มีีเด็็กสงสััยล่่าทั้้�ง 5 ช่่วงอายุุ จำำ�นวน 15 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 

13.26 และจำำ�เป็็นต้้องส่่งต่่อรัักษาเพื่่�อกระตุ้้�นพััฒนาการ              

ในระดัับตติิยภููมิิ จำำ�นวน 1 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 6.67                   

ดัังแสดงในตารางที่่� 1

อายุเด็ก (เดือน) n เข้าถึงบริการ (%)
สงสัยล่าช้า ส่งต่อรักษา

จำ�นวน(%) จำ�นวน(%)

9 22 22 100.0 3(2.65) 0(0.00)

18 21 21 100.0 3(2.65) 0(0.00)

30 20 20 100.0 4(3.54) 0(0.00)

42 25 25 100.0 4(3.54) 1(6.67)

60 25 25 100.0 1(0.88) 0(0.00)

รวม 113 113 100.0 15(13.26) 1(6.67)

    ระดับัความพึงึพอใจในการเข้้าร่่วมกิจกรรมของผู้้�ปกครอง

เด็็กกลุ่่�มเป้้าหมายต่่อการพัฒนารููปแบบการส่่งเสริม

พััฒนาการเด็็ก

     ความพึึงพอใจในการเข้้าร่่วมกิจกรรมของผู้้�ปกครอง

เด็็กกลุ่่�มเป้้าหมายต่่อการพัฒนารููปแบบการส่่งเสริม

พััฒนาการเด็็ก โดยที่่�กลุ่่�มเป้้าหมายมีีความพึงพอใจมาก

ที่่�สุุดคืือข้้อท่่านพึึงพอใจกัับการให้้บริิการเชิิงรุุกในชุุมชน 

รองลงมาคืือข้้อท่่านพอใจที่่�ได้้รัับคำำ�อธิิบายในการปฏิิบััติิ

ตารางที่่� 1 จำำ�นวน และร้้อยละการเข้้าถึึงบริิการตรวจพััฒนาการเด็็กในชุุมชนหลัังดำำ�เนิินกิิจกรรม (n=113)

เพื่่�อช่่วยในการส่่งเสริิมพัฒนาการเด็็ก และข้้อท่่านได้้รัับ           

คำำ�แนะนำำ�หรืือการช่วยเหลืือตรงกับัปััญหาและความต้้องการ, 

ท่า่นพึงึพอใจในการโทรศัพท์ต์ิดิตามให้ก้ำำ�ลังัใจ ซึ่่�งมีค่ี่าเฉลี่่�ย

เท่่ากัับ 4.78, 4.74 และ 4.72 ตามลำำ�ดัับ และพบว่่า              

ส่่วนใหญ่่มีีระดัับความพึงพอใจอยู่่�ในระดัับมาก จำำ�นวน  

111 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 98.23 รองลงมาคืือมีีระดัับ               

ความพึงึพอใจระดับัปานกลาง จำำ�นวน 2 คน คิดิเป็็นร้้อยละ 

1.77 ดัังแสดงในตารางที่่� 2 
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ระดับความพึงพอใจ
คะแนนความพึงพอใจ 

จำ�นวน(%)

ความพึงพอใจระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 3.67 – 5.00) 111(98.23)

ความพึงพอใจระดับปานกลาง (ค่าเฉลี่ย 2.34 – 3.66) 2(1.77)

ความพึงพอใจระดับน้อย (ค่าเฉลี่ย 1.00 – 2.33) 0(0.00)

วิิจารณ์์ 
   รููปแบบพััฒนารููปแบบการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนในการ

ส่่งเสริมพััฒนาการเด็็กปฐมวัย ภายใต้้บริิบทชุุมชน              

อำำ�เภอเมืือง จัังหวััดร้้อยเอ็็ด ให้้ผู้้�เกี่่�ยวข้้องได้้รัับทราบ             

โดยกิิจกรรมการดำำ�เนิินงานดัังนี้้� 1) ประสานกลุ่่�มเป้้าหมาย

จากหมอครอบครััว สู่่� อสม.ในชุุมชน 2) นััดกลุ่่�มเป้้าหมาย

ตามช่่วงอายุุรวมตััวกัันในพื้้�นที่่�ชุุมชน 3) ตรวจพััฒนา                

การตามช่วงอายุุในชุุมชนโดยเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุข                     

4) ใช้้เทคโนโลยีีสื่่�อสัังคมออนไลน์์ในการดำำ�เนิินงาน                     

5) ประเมิินความพึงพอใจในการดำำ�เนิินงานในชุุมชน             

ทำำ�ให้้ความครอบคลุมการเข้้าถึึงบริิการในการตรวจ

พััฒนาการเด็็กในชุุมชนรัับผิิดชอบของศููนย์์สุุขภาพชุุมชน 

ร้้อยละ 100.00 เด็็กได้้รัับการคััดกรอง ส่่งต่่อรัักษาได้้ทััน

ท่่วงทีี ทำำ�ให้้ความพึงพอใจในการเข้้าร่่วมกิจกรรมของ              

ผู้้�ปกครองเด็็กกลุ่่�มเป้้าหมายต่่อการพััฒนารููปแบบการ                 

ส่ง่เสริมิพัฒันาการเด็ก็สูงู อยู่่�ในระดับัมาก ถึงึร้อ้ยละ 98.23 

เช่่นเดีียวกัับผลการศึกษากลุ่่�มตัวอย่่างผู้้�ปกครองในการ

ศึึกษาส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง จำำ�นวน 76 คน คิิดเป็็น                 

ร้อ้ยละ 67.26 มีอีายุนุ้อ้ยกว่า่ 30 ปี ีจำำ�นวน 40 คน คิดิเป็น็

ร้้อยละ 35.40 รองลงมาอายุุอยู่่�ในช่่วง 31 - 40 ปีี                   

ระดัับการศึึกษาส่่วนมาก อยู่่� ในระดัับปริิญญาตรีี                     

จำำ�นวน 57 คน คิดิเป็น็ร้อ้ยละ 50.44 และสถานะที่่�เกี่่�ยวข้้อง

กับัเด็ก็ของกลุ่่�มตัวัอย่า่งส่ว่นมากคือื มารดา จำำ�นวน 54 คน 

คิิดเป็็น 47.79 สอดคล้้องกัับการศึกษาการรับรู้้�การเข้้าถึึง

บริกิารเพื่่�อส่ง่เสริมิพัฒันาการเด็ก็ปฐมวัยัของผู้้�ปกครองเด็ก็

ที่่�มีพีัฒันาการไม่ส่มวัยัในเขตสุขุภาพที่่� 10 พบว่า่ผู้้�ปกครอง

ที่่�ให้้ข้้อมููลการวิิจััยจำำ�นวน 18 คน ส่่วนใหญ่่มารดา          

จำำ�นวน 13 คน รองลงมาคืือ ป่่า ย่่า ตา ยาย นั้้�นก็็แสดง            

ให้้เห็็นว่่ามารดาให้้ความสำำ�คัญเกี่่�ยวกัับพััฒนาการเด็็ก

มากกว่่า สถานะอื่่�นๆ ใครอบครััว4 สอดคล้้องกัับการศึึกษา

การพัฒนารูปูแบบการดูแลเพื่่�อการส่ง่เสริมการเจริญิเติบิโต

และพัฒันาการเด็ก็ ในศูนูย์์พัฒันาเด็ก็ก่่อนวัยัเรียีน วิทิยาลััย

พยาบาลบรมราชชนนีี นครลำำ�ปาง พบว่่ามีีสถานการณ์์           

การเจริิญเติิบโตและพััฒนาการเด็็กวััยก่่อนเรีียนของ               

กลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 80 คน เป็็นเพศชาย ร้้อยละ 56.30 

โดยมีีอายุุมากกว่่า 2 ปีี 6 เดืือน - 4 ปีี ร้้อยละ 42.30             

ผู้้�ปกครองเด็็กส่่วนใหญ่่เป็็นมารดา (ร้้อยละ 81.30)               

อายุุมากกว่่า 25 -35 ปีี (ร้้อยละ 50.00) อาชีีพรัับราชการ 

(ร้้อยละ40.00) การศึึกษาปริิญญาตรีี (ร้้อยละ 67.50) และ

รายได้้ส่่วนใหญ่่ของครอบครัว 30,001–45,000 บาท/เดืือน5

      การเข้า้ถึงึบริกิารและการตรวจพัฒนาการเด็ก็ในชุมุชน 

หลังัดำำ�เนินิการตามกิจกรรม พบว่า่ จำำ�นวนการเข้า้ถึงึบริกิาร

ในปีี พ.ศ.2567 ครอบคลุุมทุุกคนในชุุมชน คิิดเป็็นร้้อยละ 

100 และจากการดำำ�เนิินการตรวจพัฒนาการ พบว่่า                

มีีเด็็กสงสััยล่่าทั้้�ง 5 ช่่วงอายุุ จำำ�นวน 15 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 

13.26 และจำำ�เป็็นต้้องส่่งต่่อรัักษาเพื่่�อกระตุ้้�นพััฒนา               

การในระดัับตติิยภููมิิ จำำ�นวน 1 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 6.67 

สอดคล้องกัับการศึกษาการพัฒนารูปูแบบการดูแลเพื่่�อการ

ส่่งเสริิมการเจริิญเติิบโตและพััฒนาการเด็็ก ในศููนย์์พััฒนา

เด็็กก่่อนวััย เรีียน วิิทยาลััยพยาบาลบรมราชชนนีี                           

นครลำำ�ปาง5 ที่่�พบว่า่เด็ก็ปฐมวัยส่ว่นใหญ่ม่ีพัีัฒนาการสมวัย

ทุุกด้้านร้้อยละ 53.75 มีีพััฒนาการไม่่สมวััยร้้อยละ 46.25 

เม่ื่�อลงรายละเอีียดจะเห็็นว่่ามีีพััฒนาการไม่่สมวััย 1 ด้้าน 

มาถึึงร้้อยละ 32.50 มีีพััฒนาการไม่่สมวััย 2 ด้้าน                 

ตารางที่่� 2 จำำ�นวนและร้้อยละของกลุ่่�มเป้้าหมายจำำ�แนกตามระดัับความพึึงพอใจในการเข้้าร่่วมกิิจกรรมของผู้้�ปกครองเด็็ก 

              กลุ่่�มเป้้าหมายต่่อการพััฒนารููปแบบการส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็ก (n=113)
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ร้อ้ยละ 13.75 เช่น่เดียีวกับัการศึกึษาการพัฒันารูปูแบบการ

ส่่งเสริมพััฒนาการของเด็็ก 0-5 ปีี ที่่�มีีพััฒนาการสงสััย                 

ล่่าช้้าด้้วยการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชน อำำ�เภอเมืือง จัังหวััด

มหาสารคาม6 โดยทำำ�การศึึกษาในหน่่วยปฐมภููมิิ 20 แห่่ง 

จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง 156 คน พบว่่า ด้้านความฉลาดทาง

อารมณ์์เด็็กปฐมวัยหลัังการพัฒนามีีคะแนนเฉลี่่�ยในภาพ

รวมสููงกว่่าก่่อนการพััฒนาคืือเพิ่่�มจาก 44.86 เป็็น 50.98 

และด้้านทัักษะด้้านการคิิดเชิิงบริิหารของเด็็กปฐมวััย (EF) 

พบว่่าก่อ่นการพัฒันาส่ว่นใหญ่ม่ีพีัฒันาการ EF ในภาพรวม

อยู่่�ในระดัับปานกลางคิิดเป็็นร้้อยละ 34.48 และหลัังการ

พััฒนาเพิ่่�มขึ้้�นอยู่่�ในระดัับดีีมาก คิิดเป็็นร้้อยละ 53.45 

พััฒนาการเด็็กที่่�สงสััยล่่าช้้า และจากการประเมิินด้้วย 

DSPM พบว่่า เด็็กส่่วนใหญ่่มีีพััฒนาการกลัับมาสมวััย               

คิิดเป็็นร้้อยละ 93.10 และร้้อยละ 6.90 ยัังมีีพััฒนาการ

สงสัยัล่า่ช้้า นั้้�นก็แ็สดงให้้เห็น็ว่า่การดำำ�เนินิการตามกิจกรรม

ที่่�ได้้วางแผนไว้้ทั้้�ง 5 กิิจกรรมได้้ผลดีีเม่ื่�อเปรีียบกัับการ

ดำำ�เนิินงานแบบเดิิมที่่�มีีเฉพาะการตั้้�งรัับในสถานพยาบาล

ทำำ�ให้้เด็ก็ขาดโอกาศในการตรวจพัฒนาการและส่ง่ต่่อรัักษา

เมื่่�อพบความผิิดปกติิ 

    ระดับัความพึงึพอใจในการเข้้าร่่วมกิจกรรมของผู้้�ปกครอง

เด็็กกลุ่่�มเป้้าหมายต่่อการพัฒนารููปแบบการส่่งเสริม

พััฒนาการเด็็ก จำำ�นวนและร้้อยละของกลุ่่�มเป้้าหมาย

จำำ�แนกตามระดัับความพึึงพอใจในการเข้้าร่่วมกิจกรรม            

ของผู้้�ปกครองเด็็กกลุ่่�มเป้้าหมายต่่อการพััฒนารููปแบบ           

การส่่งเสริมพัฒนาการเด็ก็ พบว่่าส่่วนใหญ่่มีีระดับัความพึงพอใจ

อยู่่�ในระดัับมาก จำำ�นวน 111 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 98.23  

รองลงมาคืือมีีระดัับความพึึงพอใจระดัับปานกลาง จำำ�นวน 

2 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 1.77 จากกงานวิิจััยนี้้�แสดงให้้เห็็นว่่า

ผู้้�ปกครองมีีความพึึงพอใจในรููปแบบการดำำ�เนิินงานแบบ

ใหม่่ ซึ่่�งเป็็นการดำำ�เนิินงานเชิิงรุุกที่่�เรีียกว่่า พาหมอไปหา

ประชาชน ซ่ึ่�งสามารถทำำ�ควบคู่่�กับการดำำ�เนิินงานตั้้�งรัับ             

ในคลิิกสุุขภาพเด็็กดีี (Well baby clinic) เพราะบางส่่วน

คิิดว่่าการมารัับบริิการในสถานบริิการสาธารณสุุขของ

รััฐบาล ต้้องมีีค่่าใช่่จ่่ายมากในการเดิินทาง เสีียเวลา และ 

ได้้รัับบริิการที่่�ล่่าช้้า เม่ื่�อเห็็นรููปแบบการดำำ�เนิินแบบใหม่่      

จึงึมีคีวามพอใจในระดับัมาก สอดคล้องกัับการศึกษาผลการ

ใช้้ชุุดกิิจกรรมการสร้างวิินััยเชิิงบวกตามแนวคิิดการเรีียนรู้้�

โปรแอคทิิฟ (Pro-Active learning) ทีีมีีต่่อพััฒนาการ          

ทางอารมณ์แ์ละสัังคมของเด็ก็ปฐมวัยในศูนูย์์พัฒันาเด็ก็เล็็ก  

สัังกััดองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น อำำ�เภอเมืือง จัังหวััด

ชััยนาท7 ที่่�ทำำ�การศึึกษากัับกัับเด็็ก 2 กลุ่่�มๆ ละ 30 คน          

แบ่่งเป็็นกลุ่่�มควบคุุม กลุ่่�มทดลอง และครููปฐมวัยในศููนย์์

พััฒนาเด็็กเล็็ก เขตพื้้�นที่่�ในอำำ�เภอเมืือง จัังหวััดชััยนาท          

พบว่่า ความพึงพอใจของครููปฐมวัยที่่�มีีต่่อชุุดกิจกรรม              

การสร้างวิินััยเชิิงบวกตามแนวคิิดการเรีียนรู้้� โปรแอคทีฟ 

โดยรวมมีคีวามพึงึพอใจมาก และเมื่่�อพิจิารณาเป็น็รายด้า้น 

พบว่่า ในทุุกด้้านของผลการประเมิินความพึงพอใจ                  

ของผู้้�ปกครองมีีความพึึงพอใจมาก เช่่นเดีียวกัับการศึึกษา 

การพััฒนารููปแบบความรอบรู้้�ด้้านพััฒนาการเด็็กแก่่                     

ผู้้�ปกครอง ในการเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็ก

ปฐมวััยที่่�มีีพััฒนาการ ด้้านการใช้้ภาษาสงสััยล่่าช้้า จัังหวััด

สุุพรรณบรีี ที่่�พบว่่า ความพึึงพอใจของผู้้�ปกครองกลุ่่�ม

ทดลองต่่อกิิจกรรมการเรีียนรู้้�ที่่�จััดให้้ อยู่่�ในระดัับมากที่่�สุุด 

ทุุกข้้อคำำ�ถามได้้แก่่ กิิจกรรมมีีความเหมาะสม สามารถนำำ�

มาใช้้เสริมสร้างทัักษะด้้านการสงเสิิรมพัฒนาการเด็็กโดย           

ผู้้�ปกครองได้้มากที่่�สุุด คะแนนเฉลี่่�ย 4.40 (Mean = 4.40, 

SD. = 0.49) มีีความทัันสมััยมีีคุุณภาพนาเชื่่�อถืือมากที่่�สุุด 

คะแนนเฉลี่่�ย 4.43 (Mean = 4.43, SD. = 0.56) สามารถ

นำำ�ไปใช้้ได้้ง่่ายและสะดวกมากที่่� สุุดคะแนนเฉลี่่�ย 4.66 

(Mean = 4.66, SD. = 0.47) สามารถนำำ�ไปใช้้ได้้มีคีวามถูกูต้้อง

สอดคล้้องกัับคู่่�มืือ DSPM มากที่่�สุุดคะแนน เฉลี่่�ย 4.10  

(Mean= 4.10, SD. = 0.40) โดยรวมแล้้วกิิจกรรม                      

มีีประโยชน์ต่่อผู้้� ปกครองมากที่่�สุุด คะแนนเฉลี่่�ย 4.63  

(Mean= 4.63, SD. = 0.55) ค่่าเฉลี่่�ยภาพรวมอยู่่� ในระดัับ

มากที่่�สุุด 4.44 (Mean= 4.44, SD. = 0.27)8

ข้้อเสนอแนะ 

     ควรมีกีารติดตาม ประเมิินผลการดำำ�เนิินงานเป็็นระยะๆ 

แม้้จะสิ้้�นสุุดการวิจััย และดำำ�เนิินการวิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ              

ในวงรอบที่่� 2, 3 ต่่อไปเพื่่�อหาแนวทาง เทคนิค วิิธีีการ 

ดำำ�เนิินงานแก้้ไขปััญหาการส่่งเสริิมพัฒนาการเด็็กปฐมวััย 

ภายใต้้บริบิทชุมุชนอำำ�เภอเมืือง จังัหวัดัร้อยเอ็ด็ อย่่างต่่อเนื่่�อง
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และยั่่�งยืืน

กิิตติิกรรมประกาศ 

    ผู้้�วิิจััยขอขอบคุุณนายแพทย์์ชาญชััย จัันทร์์วรชััยกุุล               

ผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลร้้อยเอ็็ดที่่�ให้้การสนับสนุน และ

อำำ�นวยความสะดวก รวมถึึงให้้ความอนุุเคราะห์์ใช้้พื้้�นที่่�             

ในการเก็็บรวบรวมข้อมููล ขอขอบคุณุผู้้�เชี่่�ยวชาญ ดร.อ.นิิสากร 

วิบิูลูชัยั อ.อนุชุา ไทยวงษ์ ์วิทิยาลัยัพยาบาลศรีมีหาสารคาม 

และนายวัทัธิกิร นาถประนิลิ นักัวิชิาการสาธารณสุขุชำำ�นาญ

การ โรงพยาบาลร้้อยเอ็็ด ที่่�เสีียสละเวลาให้้ข้้อชี้้�แนะ                   

ให้้คำำ�ปรึึกษาและตรวจสอบคุุณภาพเครื่�องมืือวิิจััย และ

ขอบคุุณกลุ่่�มตัวอย่่างที่่�กรุุณาสละเวลาให้้การเข้้าร่่วม

โครงการวิิจััยอย่่างต่่อเนื่่�อง
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