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บทคัดย่อ

พยาบาลยุคไทยแลนด์ 4.0 ต้องเป็นผู้มีความรู้ ความเชี่ยวชาญและทักษะด้านการสร้างนวัตกรรม

ซึ่งมีความสอดคล้องกับการปฏิรูประบบการดูแลสุขภาพในยุคสาธารณสุขไทย 4.0 นวัตกรรมทางการ

พยาบาลช่วยส่งเสรมิพฒันาการเดก็ให้เดก็เรยีนรูอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ โดยเฉพาะการใช้นวตักรรมส่งเสรมิ

พัฒนาการผู้ป่วยเด็กในโรงพยาบาล หากพยาบาลเด็กมีความเข้าใจพัฒนาการของเด็กวัยก่อนเรียน ผนวก

กับมีความคิดริเริ่มสร้างสรรค์นวัตกรรมเด็กแล้ว พยาบาลจะสามารถสร้างและน�ำนวัตกรรมไปส่งเสริม

พฒันาการผูป่้วยเดก็ทีเ่ข้ารบัการรกัษาในโรงพยาบาลได้ ข้อควรพจิารณานวตักรรมให้เหมาะสมกบัช่วงวยั

ของเด็ก ได้แก่ ความเหมาะสม ความน่าเชื่อถือ ความน่าสนใจ โครงสร้างและความสมดุล คุณภาพด้าน

และราคาที่ไม่แพงและคุ้มค่าต่อประโยชน์ที่จะได้รับ อีกทั้ง การสร้างนวัตกรรมกระตุ้นพัฒนาการเด็กเป็น

ปกติตามวัยควรค�ำนึง 4 ด้าน คือร่างกาย สติปัญญา อารมณ์ สังคม นอกจากการสร้างนวัตกรรมใหม่เพื่อ

ส่งเสริมพัฒนาการเด็กแล้ว พยาบาลยังสามารถน�ำนวัตกรรมเดิมมาต่อยอดให้นวัตกรรมนั้นช่วยกระตุ้น

พฒันาการของเดก็ได้ อนัเป็นการน�ำแนวทางการพฒันานวัตกรรมมาสูก่ารปฏบิตั ิเพือ่ส่งเสรมิสขุภาพ และ

ลดความวิตกกังวลจากการแยกจาก และเน้นการส่งเสริมพัฒนาการ เพื่อให้เด็กวัยก่อนเรียนสามารถปรับ

ตัว และมีพัฒนาการที่เหมาะสมตามวัย

คำ�สำ�คัญ: นวัตกรรม การพยาบาล พัฒนาการ
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Abstract 

Nurses in the era of Thailand 4.0 must be equipped with knowledge, 

expertise and innovation skills that are in line with the health care reform of 

Thai public health 4.0. Nursing innovations help promote the development of children by 

allowing children to learn effectively, especially the use of innovations to promote the 

development of pediatric patients in hospitals. If pediatric nurses have an understanding in 

the development of preschool children together with creativity in children’s innovations, 

they will be able to create and apply innovations to promote the development of 

pediatric patients who are hospitalized. Considerations for an innovation suitable for 

a child’s age include suitability, reliability, interest, structure and balance, quality and 

price which is not expensive and worth the benefits. Additionally, creating innovations 

to stimulate normal child development according to the age should be considered in 

4 areas: physical, intellectual, emotional, and social. In addition to creating new innovations 

to promote child development, nurses can continue to use the previous innovations with 

the new ones to stimulate the development of children. In doing that, it brings innovation 

development into practice to promote health and reduce anxiety from separation. 

By focusing on child development, preschoolers can adjust and have suitable 

development according to their age.

Keywords: Innovation, Nursing, Development

บทน�ำ

กระทรวงสาธารณสขุมนีโยบายสาธารณสขุไทย 

4.0 (Thailand Health 4.0) ซึ่งเป็นการปฏิรูปการดูแล

สขุภาพโดยการจดัท�ำแผนยทุธศาสตร์ชาตด้ิานสาธารณสขุ

ระยะ 20 ปี รองรับอนาคตที่จะมีความเป็นสังคมเมือง 

สงัคมผูส้งูอาย ุและลดความเหล่ือมล�ำ้ในการเข้าถึงระบบ

สุขภาพ โดยตั้งเป้าหมายให้ “ประชาชนสุขภาพดี  

เจ้าหน้าทีม่คีวามสขุ ระบบสขุภาพยัง่ยนื” (อากาศ พฒัน

เรืองไล, 2560) โดยในยุคประเทศไทย 4.0 (Thailand 

Health 4.0) มีการน�ำเทคโนโลยีสารสนเทศ และ 

การสร ้างนวัตกรรมมาใช ้ในการดูแลสุขภาพของ

ประชาชน เช่น เครอืข่ายสังคมออนไลน์เป็นการเชือ่มโยง 

การสื่อสารด้วยการพัฒนาโปรแกรมประยุกต์ที่ติดตั้ง 

ในสมาร์ตโฟนเพื่อสนับสนุนประชาชนดูแลสุขภาพ และ

เสริมประสิทธิภาพในการให้บริการของหน่วยบริการ

สุขภาพต่างๆ เป็นต้น ซ่ึงการพัฒนาเหล่าน้ีท�ำให้

ประชาชนมีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพตนเองมากขึ้น 

(Paoin, 2017)

เด็กวัยก่อนเรียน (pre-school age) เป็นวัย 

ที่มีพัฒนาการเปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลาและต่อเนื่อง 

การพยาบาลต้องเน้นการส่งเสริมสุขภาพเพื่อให้เด็ก 

มีการเจริญเติบโตและพัฒนาการปกติตามวัย รวมถึง 
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เด็กป่วยก็ควรได้รับการดูแลรักษาและฟื้นฟูครอบคลุม 

ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และจิตวิญญาณ 

เพื่อเด็กมีคุณภาพชีวิตท่ีดีสามารถด�ำรงชีวิตได้อย่าง 

ปกติสุข (พรทิพย์ ศิริบูรณ์พิพัฒนา, 2555) นอกจากนี้  

เด็กวัยก่อนเรียนเป็นวัยที่มีความไว้วางใจผู้ดูแลเด็กและ

ยดึตนเองเป็นศูนย์กลาง ยงัไม่มคีวามคิดรวบยอดเกีย่วกบั

เวลา การรบัรู้เหตกุารณ์ไม่ถกูต้อง เป็นวยัทีก่ลวัส่ิงแวดล้อม 

กลัวคนแปลกหน้า กลัวถูกทอดทิ้งให้อยู่คนเดียว เด็กจึง

เกิดความวิตกกังวลจากการแยกจากได้ง่าย ซึ่งอาจท�ำให้

เด็กเกิดปัญหาพัฒนาการด้านจิตใจ และอารมณ์ตามมา 

และหากมีอาการรุนแรงและยาวนานได้ (ณัชนันท์  

ชีวานนท์, 2559) ดังน้ัน ในฐานะพยาบาลเด็กจึงควร 

ส่งเสริมให้เด็กวัยก่อนเรียนมีพัฒนาการสมบูรณ์ทุกด้าน

ตามวยัซึง่เป็นรากฐานทีด่ส่ีงผลให้เดก็เจรญิเตบิโตแขง็แรง 

มสีขุภาพด ีเป็นเยาวชนและพลเมอืงทีด่ ีมคีวามฉลาดทาง

สติปัญญา (Intelligence Quotient) และความฉลาด

ทางอารมณ์ (Emotional Quotient) มีคุณภาพชีวิต 

ในระยะยาวที่ดี (ปรียนุช ชัยกองเกียรติ, 2561) 

	 เมื่อเด็กวัยก่อนเรียนต้องเข้ารับการรักษาใน 

โรงพยาบาลถือเป็นภาวะวิกฤตของเด็กที่ต้องพบเจอ

บุคคลแปลกหน้า และได้รับการตรวจรักษาพยาบาล 

ที่ก่อให้เกิดความเจ็บปวดจึงมีผลให้เด็กเกิดความเครียด 

ส ่งผลให ้พัฒนาการไม ่เป ็นไปตามวัยได ้   (วิภาดา  

แสงนิมิตรชัยกุล, 2555) นอกจากน้ี เด็กจะรู้สึกสับสน 

ไม่แน่ใจ เนื่องจากการที่ต้องรู ้จักกับสิ่งที่น่ากลัวและ 

เจ็บปวด และการท่ีเด็กไม่ได้อยู่บ้านส่งผลให้เด็กเกิด 

ความรู้สึกเบื่อหน่าย โดดเดี่ยว และโศกเศร้ามีผลให้ 

รู้สึกหวาดผวา ว้าวุ่นใจ ดังนั้น เด็กเกิดความต้องการ 

การปกป้องจากบิดามารดา ผู้ดูแล พี่น้อง เพื่อน หรือ

พยาบาลในการช่วยเหลือดูแล ด้วยเหตุน้ี การบรรเทา

ความเครียดของเด็กและการส่งเสริมพัฒนาการจึงเป็น 

สิ่งส�ำคัญที่ควรกระท�ำ เช่น การเล่น การพูดคุยและ 

การตอบสนองความต้องการด้านต่างๆแก่เดก็ (กนกจนัทร์ 

เขม้นการ, 2554) พยาบาลมบีทบาทส�ำคญัในการส่งเสรมิ

พัฒนาการในแต่ละด้านของเด็กให้เป็นไปตามวัย โดย 

การเล่นหรือการน�ำนวัตกรรมที่สอดคล้องกับพัฒนาการ

และความต้องการของเดก็ มาใช้สนบัสนนุในการพยาบาล

เพือ่ให้บรรลุเป้าหมายทีต้่องการ บทความนีม้วีตัถปุระสงค์ 

เพื่อให้พยาบาลเด็กและผู ้สนใจมีความรู ้ความเข้าใจ 

เกีย่วกบัการสร้างนวตักรรมทางการพยาบาล เพือ่ส่งเสรมิ

พัฒนาการผู้ป่วยเด็กที่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล 

พยาบาลเด็กและผู้สนใจสามารถน�ำความรู้ดังกล่าวไป

ปรบัใช้ ให้ตอบสนองกบัการปฏริปูระบบการดแูลสขุภาพ

ในยุคประเทศไทย 4.0 ได้อย่างเหมาะสม	

พยาบาลกับนวัตกรรมยุคสาธารณสุขไทย 4.0 

	 การเจ็บป่วยน้ันถือว่าเป็นภาวะวิกฤตในชีวิต

ส�ำหรับเด็ก โดยเฉพาะในเด็กวัยก่อนเรียนเพราะเม่ือ 

เด็กเกิดอาการเจ็บป่วยจนต้องเข ้ารับการรักษาที ่

โรงพยาบาล ไม่ว่าจะระยะส้ันหรือระยะยาว เด็กจะมี

ปฏกิริยิาในการตอบสนองต่อความเจ็บป่วยท่ีแตกต่างกนั 

และมีผลต่อการเจริญเติบโตของพัฒนาการ ได้แก่ 

พัฒนาการด้านร่างกาย ความเจ็บป่วยในเด็กแม้จะ 

ไม ่รุนแรงหรือรุนแรง จะท�ำให้ร ่างกายอ่อนเพลีย  

ไม่สุขสบาย หรือการได้รับความเจ็บปวดจากการรักษา 

พัฒนาการด้านสติป ัญญาเด็กจะมีความเครียดสูง 

พัฒนาการด้านอารมณ์ เนื่องจากต้องพบกับบุคลากร 

ทางสุขภาพ การตรวจรักษา เด็กจะกลัว วิตกกังวล และ 

มีปฏิกิริยาโต้ตอบ พัฒนาการด้านสังคม เด็กจะรู้สึกสูญ

เสียความสามารถแสดงออกโดยมีพฤติกรรมถดถอย  

(กมลทิพย์ ขลังธรรมเนียม, 2557) ซึ่งพบได้บ่อยใน 

เดก็วยัก่อนเรยีน จะเหน็ได้ว่าการเจบ็ป่วยและการเข้ารบั

การรักษาในโรงพยาบาล มีผลต่อพัฒนาการเด็กป่วย  

โดยเฉพาะเด็กที่ต้องใช้ระยะเวลาในการอยู่โรงพยาบาล

นานๆ ถ้าบดิามารดาหรอืแพทย์ พยาบาลไม่มกีารส่งเสรมิ

พัฒนาการให้แก่เด็กป่วย อาจทําให้เด็กมีพัฒนาการ 

หยุดชะงักหรือถดถอยได้
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	 พยาบาลเป็นส่วนหนึง่ของระบบสุขภาพ จงึควร

มุ ่งเน้นการพัฒนานวัตกรรมที่สอดคล้องกับนโยบาย 

Thailand Health 4.0 ซ่ึงบทบาทของพยาบาลเด็ก 

ที่ส�ำคัญคือ การให้การดูแลเด็กและครอบครัว เป็น 

ผู้วางแผนการดูแลเด็กแต่ละรายตามพื้นฐานของเด็ก 

และครอบครัว การดูแลเด็กท่ีมีภาวะเจ็บป่วยโดยยึด

ครอบครวัเป็นศนูย์กลาง การดแูลเพือ่ป้องกันการเจบ็ป่วย 

การดูแลอย่างต่อเนื่อง การสอนเด็กและครอบครัว  

การมส่ีวนร่วมในการค้นคว้าวจิยั และการใช้กระบวนการ

พยาบาล (Kyle & Carman, 2013) เมื่อเด็กเข้ารับ 

การรักษาที่โรงพยาบาล เด็กจะเกิดความวิตกกังวลจาก

การพรากจาก ซ่ึงเป็นพัฒนาการท่ีปกติของเด็กวัย 

ก่อนเรียน โดยเด็กจะเเสดงพฤติกรรมต่างๆออกมาคือ 

ช่วงที่เด็กแสดงพฤติกรรมระยะสิ้นหวัง (despair)  

เมื่อเด็กประท้วงแล้วไม่สามารถเรียกร้องให้คนท่ีตน

ผกูพนักลบัมาได้ เดก็จะมคีวามเข้าใจว่าเมือ่ผูด้แูลจากไป

แล้วจะทอดทิ้งถาวร เด็กจะลดความไว้วางใจของผู้ดูแล

โดยมีพฤติกรรมท่ีแสดงถึงพัฒนาการท่ีถดถอย (พรทิพย์ 

ศิริบูรณ์พิพัฒนา, 2555) ดังนั้น พยาบาลเด็กจึงมีหน้าที่

ส่งเสริมและกระตุน้พฒันาการของผูป่้วยเด็กให้เป็นปกติ 

และใกล้เคียงปกติมากท่ีสุด ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษา

สมรรถนะพยาบาลเด็ก (รัตนา นิยมชาติและสุวิณี  

วิวัฒน์วานิช, 2560) พบว่า สมรรถนะย่อยที่ผู้เชี่ยวชาญ

มีความเห็นสอดคล้องกัน และมีระดับความส�ำคัญมาก

ที่สุด คือ การประเมินการเจริญเติบโตและระดับ

พัฒนาการผู้ป่วยเด็กได้ และการให้ค�ำแนะน�ำ ให้ความรู้

แก่สมาชกิครอบครัวในการดูแลสขุภาพเดก็อย่างต่อเนือ่ง

ด้วยการใช้นวัตกรรมที่เหมาะสมกับเด็ก นวัตกรรม  

หมายถึง “สิ่งใหม่ที่เกิดขึ้นจากการใช้ความรู้ ทักษะ

ประสบการณ์ และความคิดสร้างสรรค์ในการพัฒนาขึ้น 

ซึ่งอาจมีลักษณะเป็นผลิตภัณฑ์ใหม่ บริการใหม่ หรือ

กระบวนการใหม่ ที่ก่อให้เกิดประโยชน์ในเชิงเศรษฐกิจ 

และสังคม” (สมนกึ เอือ้จิระพงษ์พนัธ์, พกัตร์ผจง วฒันสินธุ,์ 

อัจฉรา จันทร์ฉาย และประกอบ คุปรัตน์, 2553)

	 การกระตุ ้นพัฒนาการเด็กด ้วยนวัตกรรม 

จงึมคีวามส�ำคญั และช่วยให้กจิกรรมการพยาบาลเป็นไป

ตามเป้าหมายที่ตั้งไว้ได้ พัฒนาการเด็กเป็นปกติตามวัย

ทั้ง 4 ด้าน ดังนี้  (พรทิพย์ ศิริบูรณ์พิพัฒนา, 2555)

	 1.	 พัฒนาการด ้านร ่างกาย (phys ical 

development) เป็นความสามารถของร่างกายใน 

การทรงตัวและการเคล่ือนไหว โดยใช้กล้ามเนื้อมัดใหญ่ 

เช่น วิ่ง, กระโดด, ปีนป่าย และใช้กล้ามเนื้อมัดเล็กคือ  

มือและตาประสานกันในการท�ำกิจกรรมต่างๆ

	 2.	 พัฒนาการด้านสติปัญญา (cognitive 

development) เป็นความสามารถในการเรียนรู  ้

ความสัมพันธ์ระหว่างสิ่งต่างๆ กับตนเอง เป็นกระบวน

การทางจิตใจที่ใช้คิด เรียนรู้ หาเหตุผล แก้ไขปัญหา  

และสื่อสาร ซึ่งประกอบด้วย พัฒนาการด้านภาษา และ

พัฒนาการด้านกล้ามเนื้อมัดเล็ก

	 3.	 พัฒนาการด้านอารมณ์ (emotional 

development) เป ็นความสามารถในการแสดง 

ความรู้สึก และควบคุมการแสดงออกของอารมณ์อย่าง

เหมาะสมในอารมณ์ต่างๆ รวมถึงการสร้างความรู้สึกที่ดี 

การนับถือตนเอง

	 4.	 พฒันาการด้านสังคม (social development) 

เป็นความสามารถในการสร้างสัมพันธภาพกับผู ้อื่น  

เข้าใจผู้อื่นสามารถช่วยเหลือตนเองในชีวิตประจ�ำวัน  

และรูจ้กัผิดชอบชัว่ด ีประกอบด้วย พฒันาการด้านสงัคม 

และพัฒนาการด้านคุณธรรม

	 หากพฒันาการทีก่ล่าวมาได้รบัการกระตุน้และ

พัฒนาอย่างต่อเนื่อง จะท�ำให้เด็กมีพัฒนาการตามวัย  

ในทางกลับกันหากเด็กไม่ได้รับการกระตุ้น พัฒนาการ 

ที่เหมาะสมและต่อเนื่องแล้ว อาจท�ำให้เกิดปัญหา 

เกี่ยวกับพัฒนาการในวัยผู้ใหญ่ได้ 
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	 จากการศึกษาที่ผ ่านมาพบว่า มีการสร้าง

นวัตกรรมทางการพยาบาลส�ำหรับเด็กมากมาย  

เช่น “นวัตกรรมจิงโจ้อุ้มเด็ก” (ห้องฉุกเฉิน โรงพยาบาล

หลวงพ่อทวีศักดิ์, 2557) เพื่อช่วยเพิ่มประสิทธิภาพ 

ในการรกัษาเดก็ทีม่อีาการเหนือ่ยหอบ และช่วยลดภาระ

งานของเจ้าหน้าท่ี เพื่อให้เด็กนั่งอยู ่นิ่งๆ ได้รับการ 

โอบกอดจากผู้ปกครอง ลดความวิตกกังวลของผูป้กครอง 

“นวัตกรรมผ้าอ้อมห่อตัวเด็กฉีดวัคซีนป้องกันวัณโรค 

(Bacillus Calmette Guerin)” (สุมาลี จันทร์เมือง,  

จฑุามาส แก้วขนุทอง, นงนชุ ณ นโิรจน์, วภิารตัน์ เมอืงแก้ว 

และเสาวณีย์ บุญด�ำ, 2555) ในการท�ำผ้าอ้อมห่อตัวเด็ก

ส�ำหรับฉีดการฉีดวัคซีนป้องกันวัณโรค มาใช้ในคลินิก 

ส่งเสริมสุขภาพเด็กดีในทารก ช่วยลดระยะเวลาในการ

ฉีดยาลง และ“นวัตกรรมหน้ากากผู ้พิทักษ์” (ชุลีพร  

ศรศรี, 2558) ท่ีท�ำในหอผู ้ป ่วยเจ้าฟ้ามหาจักรี 4  

โรงพยาบาลศริิราช เพือ่ป้องกนัผวิหนงับริเวณใบหน้าของ

ผู้ป่วยสัมผัสโดยตรงกับสายออกซิเจน และปลาสเตอร์ 

ที่ปิดยึดสาย ช่วยลดการระคายเคืองและแผลกดทับ 

ที่บริเวณแก้ม เป็นต้น สรุปได้ว่า นวัตกรรมทางการ

พยาบาลเด็กส่วนใหญ่เป็นการดูแลทางด้านร่างกาย 

อย่างไรก็ตาม นวัตกรรมเพื่อส่งเสริมพัฒนาการของ 

เดก็ป่วยยงัมน้ีอย ซึง่เด็กทีเ่ข้ารบัการรกัษาในโรงพยาบาล

ได้รับผลกระทบต่อความคิด และความรู ้สึกของเด็ก 

อย่างมาก พยาบาลจึงควรให้ความสําคัญและจัดการ

ทางการพยาบาลโดยใช้นวัตกรรมส่งเสริมพัฒนาการ  

เพือ่ลดความคดิความรูส้กึด้านลบของเดก็ต่อสถานการณ์

ทีเ่กดิข้ึนได้อย่างเหมาะสม นวตักรรมทีส่่งเสรมิพัฒนาการ

ในเด็กมีอยู่บ้างแต่ไม่มาก เช่น นวัตกรรมแอนิเมชันเรื่อง 

“เมื่อหนูนิดนอนโรงพยาบาล” (กนิษฐา จอดนอก และ

จินตนา ตั้งวรพงศ์ชัย, 2554) เป็นนวัตกรรมที่มีข้อมูล

เกีย่วกับโรค การรักษา วธิกีารปฏิบตัติวัเมือ่เป็นโรคมะเรง็

เม็ดเลือดขาว และการอยู่โรงพยาบาล เป็นเรื่องเล่าตาม

สถานการณ์จริงที่หอผู้ป่วยเคมีบ�ำบัด คู่มือการปฏิบัติตัว 

และแบบประเมินการปรับตัว ผลการวิจัยพบว่า คะแนน

การปรับตัวของผู้ป่วยเด็กกลุ่มทดลองมากกว่ากลุ่ม

ควบคุมอย่างมนียัส�ำคัญทางสถติิทีร่ะดบั 0.01 ซึง่เมือ่เดก็

มีการปรับตัว ความเข้าใจที่ถูกต้องเกี่ยวกับโรคและ 

การรักษามากขึ้น จะช่วยลดพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสม 

ท�ำให้เด็กสามารถควบคุมตนเองได้ ให้ความร่วมมือใน 

การรักษาพยาบาลมากยิ่งขึ้น และสามารถปรับตัว 

ได้อย่างมีประสิทธภิาพจะเหน็ได้ว่าการส่งเสริมพัฒนาการ

ในช่วงวยัก่อนเรยีนเป็นส่ิงจ�ำเป็นทีค่วรเอาใจใส่เนือ่งจาก

หากรู ้จักพัฒนาการของเด็กวัยน้ีจะสามารถส่งเสริม 

เด็กได้เหมาะสมซึ่งพัฒนาการที่ควรส่งเสริมในเด็กป่วย 

ในช่วงวัยก่อนเรียนดังตารางที่ 1 
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ตารางที่ 1 	 ความสัมพันธ์ของพัฒนาการ การส่งเสริมพัฒนาการของเด็กป่วยในช่วงวัยก่อนเรียน และ 

		  แนวทางการสร้างนวัตกรรมที่เหมาะสม

พัฒนาการของเด็ก การส่งเสริมพัฒนาการเด็ก แนวทางการสร้างนวัตกรรมที่

เหมาะสม

 		 เด็กวัยก่อนเรียน อายุ 3-6 ปี  

จะมีการเรียนรู้ อย่ างกว้ างขวาง  

มีความสัมพันธ์กับเพื่อนที่โรงเรียน 

เพื่อนบ้าน ญาติพี่น้อง มีความอยากรู้

อยากเห็นชอบลองอะไรใหม่ๆ 

 		 ถ้าเด็กไม่ได้รับความรักความ

เข้าใจ และได้รับการสนับสนุนใน

การทำ�กิจกรรมรวมถึงมีพ่อแม่เข้ม

งวดควบคุมความประพฤติตลอด

เวลา เดก็จะเกดิความรูส้กึว่าตนทำ�ผดิ 

เมื่อพยายามทำ�อะไรด้วยตัวของ 

ตัวเอง

-	เนน้การเตรยีมความพรอ้มกอ่นการทำ�

หัตถการ 

 -	การสรา้งความมัน่ใจแกเ่ดก็โดยการพดู

คุยเกี่ยวกับหัตถการ และกิจกรรมการ

พยาบาล ควรใชภ้าษาทีง่า่ยตอ่การเขา้ใจ

ของเด็ก 

 -	สนับสนุนการพัฒนาคิดริเริ่มของเด็ก 

โดยให้เด็ก และพ่อแม่มีส่วนร่วมในการ

ดแูล การตดัสนิใจเกีย่วกบัแผนการรักษา

ของตนเอง 

 -	นวัตกรรมที่เหมาะสม เช่น 

การสร้างเกมเพื่อการเตรียม

ความพร้อมก่อนทำ�หัตถการ 

 -	แอนิเมชันเกี่ยวกับหัตถการ 

ที่เด็กจะได้รับ

ที่มา: พรรณทิพย์ ศิริวรรณบุศย์ (2553) และ กนกจันทร์ เขม้นการ (2554)

	 นวัตกรรมเพื่อส่งเสริมพัฒนาการเด็กป่วย 

วัยก่อนเรียนจะช่วยให้เด็กมีพัฒนาการท่ีเหมาะสมตาม

ช่วงวัย ทั้งยังช่วยให้เด็กเป็นผู้มีสุขภาพจิตที่ดี ฝึกให้เด็ก

มีความกล้าและความเชื่อมั่นในตนเอง ช่วยเด็กให้ความ

ร่วมมือในการรักษาตัวที่โรงพยาบาล ซ่ึงการสร้าง

นวัตกรรมสามารท�ำโดยการน�ำวัสดุอุปกรณ์ เครื่องมือ  

สิ่งประดิษฐ์ และวิธีการใหม่ๆ ที่ประยุกต์มาจากพื้นฐาน

แนวคิดทฤษฎีการพยาบาล มาใช้ในการจัดการทาง 

การพยาบาลให้แก่เด็กป่วย เพื่อพัฒนาสุขภาพอนามัย 

กล้ามเนื้อมัดใหญ่ กล้ามเนื้อมัดเล็ก ภาษา สังคม และ 

การช่วยเหลอืตนเองให้เป็นไปตามวยั พร้อมทัง้ให้ผูด้แูลมี 

ส่วนร่วมในการเรียนรูจ้ากนวตักรรมเหล่านัน้ เพือ่ช่วยเพิม่

ประสทิธภิาพในการส่งเสริมพฒันาการเดก็ การพจิารณา

นวัตกรรมให้เหมาะสมกับช่วงวัยของเด็กเพื่อใช้ในการ

เรียนรู้ (น�้ำมนต์ เรืองฤทธิ์, 2560) 

	  1.	ความเหมาะสม (appropriateness) ว่ามี

ความเหมาะสมกับวัยและประสบการณ์เดิมของเด็กมาก

น้อยเพียงใด

	  2.	ความน่าเชื่อถือ (authenticity) ค�ำนึงถึง

ความถูกต้อง ความเที่ยงตรง ความเท่าทันต่อเหตุการณ์

	  3.	 ความน่าสนใจ (interest) ต้องค�ำนงึว่านวตั

กรรมน้ันดึงดูดความสนใจของเด็ก สร้างแรงกระตุ้นและ

แรงจูงใจ รวมทั้งส่งเสริมพัฒนาการในแต่ละด้านหรือไม่

	 4.	 โครงสร้างและความสมดุล (organization 

and balance) สิ่งที่น�ำมาให้เด็กใช้มีความเเข็งเเรง มีน�้ำ

หนักที่เหมาะสมกับเด็กหรือไม่
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	 5. คุณภาพด้านเทคนิค (technical quality) 

ความสวยงามของนวัตกรรม มีสีสันดึงดูดใจ ขนาดที่

เหมาะสมกับวัย

	 6. ราคา (cost) นวัตกรรมจะต้องราคาไม่แพง

จนเกินไป และคุ้มค่าต่อประโยชน์ที่จะได้รับ สามารถใช้ 

ได้หลายครั้ง ใช้ได้ยาวนาน

	 ทั้งนี้ การสร้างนวัตกรรมทางการพยาบาล  

เพื่อส่งเสริมพัฒนาการผู้ป่วยเด็กในโรงพยาบาล ควร

สอดคล้องกับพัฒนาการทางจิตสังคม 8 ขั้น ตามทฤษฎี

ของอิริคสัน (พรรณทิพย์ ศิริวรรณบุศย์, 2553) กล่าวว่า 

การเล่นเป็นการรักษาตัวเองตามธรรมชาติของเด็ก เป็น

สิ่งที่เด็กสามารถกระท�ำได้เพื่อเอาชนะความทุกข์และ

ความยุ่งยาก เนื่องจากขณะที่เด็กเล่นจะเกิดจินตนา 

การ ได้เรียนรู้ประสบการณ์ท่ีต้องเผชิญหน้า ได้ปลด

ปล่อยความกลัวและความทุกข์ทรมานใจ เป็นกระบวน

การที่สร้างวุฒิภาวะด้านจิตใจของเด็ก โดยผสมผสาน 

ให้เข้ากบักิจกรรมการเล่นหรอืของเล่น เนือ่งจากการเล่น

จะช่วยให้เด็กที่ป่วยสามารถปรับตัวได้กับประสบการณ์

ที่จะเกิดขึ้น โดยที่เด็กมีโอกาสที่จะแสดงความรู้สึกกับ

ประสบการณ์ความเจ็บป่วยในสิ่งแวดล้อมท่ีไม่ปลอดภัย

และคุกคามได้มากขึ้น (ทัศนีย์ อรรถารส และชยนุช ไชย

รัตนะ, 2555)

	 ตัวอย่างการใช้การเล่นเพื่อลดความเครียดใน

เดก็ ได้แก่ การเล่นเพือ่ส่งเสรมิการจดัการสขุภาพของเดก็

วัยก่อนเรียนที่ได้รับการรักษาด้วยการพ่นยาละอองฝอย 

(Hsiu-jung Chen, Yu-chin Hsu, Yi-Fang Hu, & Yen-Yi 

Chung, 2014) โดยมแีนวทางในการให้ยาพ่นละอองฝอย 

และการเเสดงบทบาทสมมติของพยาบาลในการให้ยา 

พร้อมจัดกิจกรรมการเล่นและการสาธิตเก่ียวกับการ 

พ่นยาละอองฝอยให้แก่เดก็ หลงัการทดลองพบว่า อตัรา

การให้ยาพ่นละอองฝอยเสร็จสิ้นเพิ่มข้ึนจากร้อยละ 

38.90 เป็นร้อยละ 92.40 และสอดคล้องกับการศึกษา

ผลของกิจกรรมการเล่นต่อความเครียดของเด็กใน 

โรงพยาบาล โดยการใช้การเล่นเพื่อช่วยให้เด็กรับมือกับ

ความเครียดของการเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล 

(Potasz, Varela, Carvalho, Prado, & Prado, 2013) 

ก่อนการทดลองจะมีการตรวจหาระดับคอร์ติซอลใน

ปัสสาวะในผู้ป่วยเด็ก 53 ราย ที่ป่วยด้วยโรคทางเดิน

หายใจในโรงพยาบาลแบ่งเป็น 2 กลุม่ คอื กลุม่ทีไ่ม่ได้เล่น

และกลุ่มที่ได้เล่น ผลการทดลองพบว่าเด็กอายุ 7-11 ปี 

ที่เข้าร่วมในกิจกรรมการเล่น มีระดับคอร์ติซอลลดลง  

ซึ่งการที่ระดับความวิตกกังวลที่ลดลง จะส่งผลให้เด็ก 

ให้ความร่วมมือในการรักษา และมีการปรับตัวตา

พัฒนาการอย่างเหมาะสม 	

แนวทางการพัฒนานวัตกรรมเด็กป่วย: กรณีศึกษา

	 ตัวอย่างแนวทางการพัฒนานวัตกรรมเด็กป่วย

นี้เป็นนวัตกรรมของนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยสยาม ที่ได้พัฒนาและน�ำไปทดลองใช้ใน 

หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรมเด็ก ซึ่งนวัตกรรมนี้ได้พัฒนามา

จากกิจกรรมการเล่นชื่อว่า “กบน้อยผจญภัย” โดย

นวัตกรรมนี้สร้างข้ึนเพื่อเด็กป่วยท่ีมีปัญหาเกี่ยวกับ 

ระบบทางเดินหายใจอายุ 3-5 ปี ที่เข้ารับการรักษาใน 

โรงพยาบาล ช่วยกระตุ ้นให้เด็กมีการหายใจอย่างมี

ประสทิธภิาพและฟ้ืนฟปูระสทิธภิาพการท�ำงานของปอด

ให้ดียิ่งขึ้น พร้อมทั้งกระตุ้นพัฒนาการทางด้านร่างกาย 

ทางด้านสติปัญญา และทางด้านอารมณ์ ซึ่งนวัตกรรมนี้

ได้จัดท�ำกบกระดาษไว้ให้เด็กเป่าผ่านหลอดพลาสติก  

เพือ่ให้กบกระโดดไปยงัจดุทีต่นเองต้องการ เนือ่งจากเด็ก

วัยก่อนเรียนชอบเล่นเกมหรือกิจกรรมที่สนุกสนานเป็น

กิจกรรมที่ไม่ซับซ้อน และสอดคล้องกับความเจ็บป่วย 

ของเด็ก นอกจากน้ี ยังมีแผนที่ในการเดินทางของกบ 

เพือ่ไปถงึเส้นชยั โดยระหว่างการเดนิทางของกบนัน้จะมี

อุปสรรค เช่น ต้นไม้ จระเข้ ทางตัน เป็นต้น เพื่อให้ 

เด็กวิเคราะห์ว่าการเดินทางนั้น เด็กควรที่จะเป่ากบ

กระดาษไปหรือไม่ หากเด็กตัดสินใจเดินผิดทางก็ต้อง 

เริม่ทีจ่ดุเริม่ต้นใหม่อีกครัง้ ซึง่หลงัจากน�ำนวตักรรมไปใช้

ในเด็กวัยก่อนเรียนอายุ 3-5 ปี ที่มารักษาที่โรงพยาบาล
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ด้วยโรคระบบทางเดินหายใจ จ�ำนวน 10 คน พบว่า  

เด็กทุกคนมีความพึงพอใจในการเล่นระดับดีมาก มีการ

หายใจอย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้นและไอได้อย่างถูกวิธี 

นอกจากนี้ ยังพบว่าเด็กมีการวิเคราะห์เก่ียวกับทางเดิน

ว่าเหมาะสมให้กบักระดาษเดนิไปหรอืไม่ สามารถควบคุม

อารมณ์ของตนเองได้เม่ือเดินผิดทางและต้องเริ่มต้นใหม่ 

และจากการสังเกตพบว่าเด็ก 9 คน จะขอเล่นมากกว่า

หนึ่งครั้ง อย่างไรก็ดี นวัตกรรมนี้ยังมีข้อจ�ำกัดในการเล่น 

เช่น ควรเล่นในเดก็ท่ีพ้นภาวะวกิฤตของการรกัษา แผนที่

การเดินทางมีขนาดใหญ่เกินไป และช่องทางเดินแคบไป 

เป็นต้น อาจจะปรับให้เหมาะสมเพื่อความสะดวกในการ

ใช้นวัตกรรมมากขึ้น นอกจากนี้ นวัตกรรมหน้ากาก 

ผู ้พิทักษ์ (ชุลีพร ศรศรี, 2558) ที่ท�ำในหอผู ้ป ่วย 

เจ้าฟ้ามหาจักรี 4 โรงพยาบาลศิริราช พบปัญหาใน 

การดูแลผู้ป่วยเด็กเล็กกลุ่มอายุต�่ำกว่า 5 ปี ที่ต้องได้รับ

การรักษาด้วยการให้ออกซิเจนทางสายยางสอดเข้าใน 

รูจมูก และเด็กวัยน้ีจะให้ความร่วมมือในการรักษาน้อย 

จึงได้มีการประดิษฐ์หน้ากากจากผ้าสาลู ส�ำหรับคาด 

บนหน้าผู้ป่วยเด็กบริเวณแก้ม โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อ

ช่วยลดการระคายเคืองและแผลกดทับท่ีผิวหนังบริเวณ

ใบหน้าของผู้ป่วยสัมผัสโดยตรงกับสายออกซิเจน และ

ปลาสเตอร์ที่ปิดยึดสาย ซ่ึงหากต้องการน�ำนวัตกรรม 

ชิน้นีม้าพัฒนาให้สามารถกระตุน้ หรอืส่งเสริมพฒันาการ

ในเดก็วัยก่อนเรียนได้นัน้ อาจสร้างเกมหรอืการ์ตนูทีเ่กีย่วกบั

การให้ออกซิเจน ให้เด็กดูก่อนการให้ออกซิเจนตาม

แผนการรักษา เพื่อให้เด็กให้ความร่วมมือในการรักษา 

และอาจจะเพิ่มลวดลายที่เด็กชื่นชอบ เพื่อช่วยลด

ความเครยีดของเดก็เมือ่ได้รบัออกซเิจนจรงิๆ อย่างไรก็ดี 

แม้ว่านวัตกรรมจะสร้างมา เพื่อเพิ่มความสะดวกและ

ประสิทธิภาพในแผนการรักษามากเพียงใด หากขาด

ความร่วมมือของเด็กในการรักษาแล้ว แผนการรักษา 

นั้นก็ไม่อาจที่จะบรรลุวัตถุประสงค์ของการรักษาได ้

เช่นกัน

บทสรุป

 	 การเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลส่งผล 

กระทบต่อเดก็ป่วยวยัก่อนเรยีนเป็นอย่างมาก โดยเฉพาะ

ความเครยีดจากการแยกจาก การพบเจอผูค้นแปลกหน้า 

การเผชิญกับความเจ็บป่วย จึงท�ำให้เกิดความเครียด  

ส่งผลให้พัฒนาการไม่เป็นไปตามวัยมีพัฒนาการถดถอย 

พยาบาลเดก็จงึควรให้ความส�ำคญัในเรือ่งนีโ้ดยการสร้าง

นวัตกรรมร่วมกับการจัดการเล่นให้แก่เด็กป่วยวัยก่อน

เรียน เพื่อส่งเสริมพัฒนาการในเด็กป่วยนี้จะช่วยให้เด็ก

วัยก่อนเรียนมีการปรับตัวที่ดีร่วมมือในการรักษา และ 

ลดความเครยีดในการเข้ารบัการรักษา แนวทางการสร้าง

นวัตกรรมและการพัฒนานวัตกรรมที่ผู ้เขียนน�ำเสนอ  

เป็นอีกช่องทางที่พยาบาลเด็กสามารถน�ำไปประยุกต์ใช้ 

เพื่อตอบสนองความต้องการของเด็กวัยก่อนเรียนได้  

โดยการสร้างนวัตกรรมนั้นพยาบาลเด็กควรให้ความ

ส�ำคัญกับพัฒนาการของเด็กวัยก่อนเรียน การส่งเสริม

พฒันาการตามช่วงวยั และแนวทางในเลือกนวตักรรมให้

เหมาะสมกับเด็ก ซ่ึงหากเด็กไม่ได้รับการกระตุ้นพัฒนา

การอย่างเหมาะสม อาจส่งผลกระทบในระยะยาว 

กับเด็กและครอบครัวทั้งในด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ 

และประสิทธิภาพในการรักษาได้
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