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    กติติกรรมประกาศ 
 การศึกษาการประเมินผลโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาฯ       สยามบรมราชกุมารี เน่ืองในโอกาสฉลองพระชนมายุ 5 รอบ 2 เมษายน 2558  เขต
สุขภาพท่ี 10  ผูศึ้กษามีโอกาสรับผิดชอบเก่ียวกบังานพฒันาอนามยัแม่และเด็กและมีความมุ่งมัน่  ใน
ดูแลภาวะสุขภาพ และส่งเสริมพฒันาการเด็กปฐม ในเขตสุขภาพท่ี 10  ผูศึ้กษาจึงตอ้งการศีกษาซ่ึง
ส าเร็จลุล่วงได้ด้วยความกรุณาแนะน าให้ค  าปรึกษาและเป็นผูท้รงคุณวุฒิ ดร.สมหมาย คชนาม 
ผูจ้ดัการส านกังานวจิยัและสถิติ 

 ขอขอบคุณ คุณศุภลกัษณ์  ธนธรรมสถิต  ผูช่้วยผูอ้  านวยการด้านอนามยัแม่และเด็กและ

อนามัยวยัท างาน  คุณนภชัชล  รอดเท่ียง  หัวหน้ากลุ่มงานอนามยัแม่และเด็ก  ตรวจสอบความ

น่าเช่ือถือหลกัฐานเชิงประจกัษต์ลอดจนปรับปรุงแกไ้ขขอ้บกพร่อง   

 ขอขอบคุณหวัหนา้กลุ่มและผูรั้บผดิชอบงานอนามยัแม่และเด็ก ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั

อ านาจเจริญ และส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัมุกดาหาร ท่ีมีความมุ่งมัน่ให้เด็กปฐมวยัเขตสุขภาพท่ี 

10 มีพฒันาการเป็นไปตามวยั  และใหค้วามร่วมมืออยา่งดียิง่ในการศึกษาและการเก็บรวบรวมขอ้มูล 

 ขอขอบพระคุณท่านผูอ้  านวยการศูนยอ์นามยัท่ี 10 อุบลราชธานี และคณะผูบ้ริหารท่ีให้ความ

สนบัสนุนการศึกษาคร้ังน้ี 
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ช่ือเร่ือง :การประเมินผลโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ       
สยามบรมราชกุมารี เน่ืองในโอกาสฉลองพระชนมาย ุ5 รอบ 2 เมษายน 2558 เขตสุขภาพท่ี 10   

ผูว้จิยั : นิตยา  พรรณาภพ 

บทคดัยอ่ 

การศึกษาคร้ังน้ี  มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาพฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการเด็กตามคู่มือ 
DSPM  ความพึงพอใจการใชคู้่มือ DSPM ของผูเ้ล้ียงดูหลกั และปัจจยัท่ีมีผลต่อสถานะพฒันาการของเด็ก 
กลุ่มตวัอย่างคือ ผูเ้ล้ียงดูหลกัและเด็กปฐมวยัท่ีมีอายุ9, 18, 30, 42, 60 เดือน โดยการสุ่มแบบ Stratified 
Three-stage Sampling จ  านวน 331 คน เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยัได้แก่ แบบสอบถาม ซ่ึงผ่านการ
ตรวจสอบความตรงโดยผูเ้ช่ียวชาญ และทดสอบความเช่ือมัน่ดว้ยวิธีอลัฟาของครอนบาคไดค้่าความ
เช่ือมัน่ 0.86 เก็บรวบรวมขอ้มูลโดยสัมภาษณ์ผูเ้ล้ียงดูหลกั และประเมินพฒันาการเด็ก ระหวา่งเดือน 
มกราคม – มีนาคม 2563 วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติพรรณนา และสถิติไคสแควร์ 

ผลการศึกษา พบว่า  เด็กปฐมวยัมีพฒันาการสมวยั ร้อยละ42.0 พฒันาการสงสัยล่าช้า ร้อยละ 
58.0 เม่ือพิจารณาพฒันาการเด็กตามช่วงอาย ุพบวา่ เด็กอาย ุ9 เดือน พฒันาการสงสัยล่าชา้ ร้อยละ20.9 
อายุ 30 เดือน พฒันาการสงสัยล่าช้า ร้อยละ 60.0 พบว่าสัดส่วนของเด็กท่ีมีพฒันาการสงสัยล่าช้า
สูงข้ึนในกลุ่มเด็กท่ีมีอายุมากข้ึน พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการเด็กตามคู่มือ DSPM ของผูเ้ล้ียงดู
หลกั เด็กปฐมวยัท่ีมีแม่เป็นผูดู้แลหลกั เม่ือไดรั้บคู่มือ DSPM จากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขแลว้ แม่อ่าน
และใชคู้่มือในการส่งเสริมพฒันาการเด็ก ร้อยละ 47.1 ส าหรับปู่ยา่/ตายาย อ่านคู่มือเพียง ร้อยละ 18.2 
โดยเลือกอ่านตามช่วงอายุเด็ก ส าหรับการฝึกทกัษะพฒันาการตามคู่มือ จะใช้บา้งนานๆคร้ัง ร้อยละ 
65.6 ส าหรับความพึงพอใจผูเ้ล้ียงดู มีความพึงพอใจต่อภาพรวมดา้นการใชป้ระโยชน์จากคู่มือ DSPM 
และดา้นค าแนะน าในการใชคู้่มือ DSPM อยูใ่นระดบัดีมาก ส่วนดา้นเน้ือหา/รูปแบบคู่มือ DSPM อยู่
ในระดบัมาก และปัจจยัท่ีมีผลต่อพฒันาการของเด็กอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติไดแ้ก่ พื้นฐานทางอามรณ์
เด็ก โดยเด็กเล้ียงง่ายมีพฒันาการสมวยั ร้อยละ87.8 

ขอ้เสนอแนะ  คปสอ. ควรสนบัสนุนให้มีการพฒันาศกัยภาพ เพื่อเพิ่มทกัษะความรู้การฝึก
ปฏิบติัการใชเ้คร่ืองมือเฝ้าระวงัฯ แก่ผูป้ฏิบติังานโดยเฉพาะในคลินิกฝากครรภ ์ห้องคลอด หลงัคลอด     
ครูผูดู้แลเด็ก และกลุ่มผูดู้แลเด็กท่ีเป็นผูสู้งอายุ  
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บทที ่ 1 
บทน า 

 
1. ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

เด็กเป็นทรัพยากรท่ีมีคุณค่ายิ่งต่อการพฒันาประเทศในอนาคต การท่ีเด็กจะเจริญเติบโตเป็น

ผูใ้หญ่ท่ีมีคุณภาพนั้น เด็กจะตอ้งมีพฒันาการท่ีสมบูรณ์พร้อมทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม 

และสติปัญญา โดยเฉพาะเด็กปฐมวยัซ่ึงเป็นช่วงโอกาสทองของชีวิตท่ีสมองพฒันาไปอย่างรวดเร็ว 

หากมีปัจจยัใดกระทบกระเทือนในช่วงน้ีจะท าให้เด็กมีโอกาสเกิดความบกพร่องทางพฒันาการได ้

จากแผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบบัท่ี 8 พ.ศ.2540-2544 เป็นตน้มา มีเป้าหมายในการ

พฒันาเด็ก ทั้งโครงสร้างการดูแลเด็ก การควบคุมและป้องกนัโรค การส่งเสริมพฒันาการเด็กให้มี

พฒันาการตามวยั ดา้นร่างกาย สติปัญญา จิตใจ อารมณ์และสังคม เพื่อให้เด็กเติบโตเป็นทรัพยากรท่ีมี

ศกัยภาพในการพฒันาประเทศ (สถาบนัวจิยัประชากรและสังคม มหาวทิยาลยัมหิดล, 2557) กระทรวง

สาธารณสุขมีนโยบายในการส่งเสริมสุขภาพของประชาชนทุกช่วงวยั (กองยุทธศาสตร์และแผนงาน

ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข, 2561) โดยเฉพาะการส่งเสริมสุขภาพให้เด็กปฐมวยัทุกคนไดรั้บ

การพฒันาตามวยัอย่างมีคุณภาพและต่อเน่ืองก าหนดเป้าหมายให้เด็กแรกเกิดถึง 5 ปี ร้อยละ 85 มี

พฒันาการสมวยั ภายในปี พ.ศ.2564 และเด็กพฒันาการล่าช้าได้รับการประเมินเพื่อช่วยเหลือ ซ่ึง

บุคลากรสาธารณสุขในสถานบริการทุกระดบั เป็นผูมี้บทบาทส าคญัต่อการพฒันาเด็กตามนโยบาย

ของรัฐบาลในการพฒันาระบบบริการอยา่งไร้รอยต่อ 

จากการส ารวจพฒันาการเด็กปฐมวยัโดยกรมอนามัยดว้ยแบบคดักรองพฒันาการ DENVER 

II จ านวน 6 คร้ังเร่ิมจากปี พ.ศ. 2542, 2547, 2550, 2553, 2557 และ 2560 พบว่า สถานการณ์

พฒันาการสมวยัเด็กปฐมวยัไทยยงัคงท่ีและมีแนวโนม้ลดลงท่ี ร้อยละ  71.7, 72.0, 67.7, 73.4, 72.0 

และ 67.5 ตามล าดับ และจากการศึกษาสถานการณ์พัฒนาการเด็ก และพฤติกรรมสุขภาพของ

ครอบครัวดา้นอนามยัแม่และเด็กเขตสุขภาพ ท่ี 10 ปี 2557 และ 2560 พบ เด็ก 0-5 ปี มีพฒันาการ

สมวยัรวมทุกดา้นร้อยละ 56.6 และ ร้อยละ 74 ตามล าดบั ในขณะท่ีเด็กท่ีมีพฒันาการสงสัยล่าชา้มีถึง

ร้อยละ 30 (ส านกัส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามยั, 2561)  จึงเป็นส่ิงส าคญัอย่างยิ่งท่ี พ่อแม่ ผูเ้ล้ียงดูและ

บุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งจะตอ้งตระหนกัในการเฝ้าระวงั และให้การช่วยเหลือดูแลส่งเสริมให้เด็กมีการ

พฒันาไปตามวยัอยา่งถูกตอ้งเหมาะสมตั้งแต่ระยะเร่ิมแรก ถา้ปล่อยปละละเลยไม่มีกระบวนการดูแล
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ช่วยเหลือท่ีชดัเจน เด็กจะเสียโอกาสในการพฒันาตามวยั รวมทั้งอาจเกิดปัญหาพฒันาการท่ียุ่งยาก

ซบัซอ้น เป็นภาระต่อครอบครัว สังคม และประเทศชาติ 

การพฒันาการเด็กให้เต็มศกัยภาพ เพื่อเป็นประชากรท่ีมีคุณภาพในอนาคตจึงมีความจ าเป็น

และตอ้งการความร่วมมือจากทุกภาคส่วน ทุกประเทศทัว่โลกมีความพยายามในการพฒันาเด็กดว้ย

หลากหลายวิธีการ แต่ก็ยงัขาดเคร่ืองมือประเมินและคดักรองท่ีมีประสิทธิภาพท่ีเหมาะกบัประเทศ

ของตนเอง หลายประเทศพยายามท่ีจะสร้างเคร่ืองมือส าหรับ “การติดตามพฒันาการ” (Developmental 

monitoring) หมายถึง “การคดักรองพฒันาการ” (Developmental screening) และ “เฝ้าระวงัพฒันาการ” 

(Developmental surveillance) เด็กปฐมวยั ซ่ึงเคร่ืองมือการคดักรองพฒันาการของเดนเวอร์ (Denver 

Developmental Screening Test : DDST) (Frankenburg & Dodds, 1967) และฉบบัแกไ้ข, เดนเวอร์ II 

(Frankenburg และคณะ, 1992) เป็นตน้แบบท่ีไดรั้บการดดัแปลงในหลายประเทศ รวมทั้งในประเทศ

ไทย เพื่อค้นหาเด็กท่ีมีพฒันาการสงสัยล่าช้า(นิตยา คชภกัดี, 2546) องค์การอนามยัโลก ได้จดัท า

เคร่ืองมือท่ีช่ือวา่ แนวทางการติดตามพฒันาการเด็ก (The Guide for Monitoring Child Development : 

GMCD) เพื่อติดตามการพฒันาของเด็กในประเทศก าลงัพฒันา ส าหรับประเทศไทย ไดมี้การพฒันา

เคร่ืองมือติดตามพฒันาการเด็กมายาวนานจากหลายหน่วยงาน เช่น อนามยั 49 (ปี พ.ศ.2549) อนามยั 55 

(ปี พ.ศ.2555)  เป็นต้น ข้อจ ากัดท่ีส าคัญท่ีพบบ่อย คือ การติดตามพฒันาการด้านภาษา เน่ืองจาก

ภาษาไทยเป็นภาษาท่ีมีใช้ส าหรับประเทศไทยประเทศเดียวในโลก จ าเป็นท่ีจะตอ้งพฒันาเคร่ืองมือ

ของเราเอง และในโอกาสฉลองพระชนมายุ 5 รอบ ของสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราช

กุมารี วนัท่ี 2 เมษายน 2558 กระทรวงสาธารณสุขไดจ้ดัท าโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กเฉลิมพระ

เกียรติ สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี เน่ืองในโอกาสฉลองพระชนมายุ 5 รอบ 2 

เมษายน 2558 เป้าหมายให้เด็กไทยทุกคน ไดรั้บการส่งเสริมพฒันาการท่ีถูกตอ้ง มีมาตรฐานอยา่งเท่า

เทียมจากพ่อแม่ ผูป้กครองและชุมชน ตลอดจนบูรณาการแผนงานการพฒันาเด็กของทุกภาคส่วนท่ี

เก่ียวข้อง โดยใช้เคร่ืองมือท่ีส าคญัคือ คู่มือการเฝ้าระวงัและส่งเสริมพฒันาการเด็ก (Developmental 

Surveillance and Promotion Manual DSPM) (สมยั  ศิริทองถาวร, 2561) ท่ีครอบครัวเด็กเกิดใหม่ทุก

ครอบครัวได้รับ เพื่อใช้เป็นแนวทางในการเฝ้าระวงัและส่งเสริมพฒันาการของเด็กปฐมวยัอย่าง

ต่อเน่ือง ตั้งแต่แรกเกิดจนถึงอายุ 72 เดือนโดยครอบครัวและผูท่ี้มีหน้าท่ีเล้ียงดูเด็กปฐมวยั การใช้

เคร่ืองมือ DSPM น้ี มีจุดมุ่งหวงัให้ครอบครัวมีความรู้ความเขา้ใจและดูแลเด็กให้มีพฒันาการตามวยั 

และในช่วงอาย ุ9, 18, 30, 42, 60 เดือน เด็กจะไดรั้บการคดักรองอยา่งเขม้ขน้จากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 

เพื่อคน้หาเด็กท่ีมีพฒันาการสงสัยล่าช้าได้อย่างรวดเร็วท าให้เด็กไดรั้บการดูแลแก้ไขไดท้นัการซ่ึงในปี 
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2563 การด าเนินโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กเฉลิมพระเกียรติฯ ครบ 5 ปี จึงควรมีการประเมินผล

โครงการเพื่อดูผลสัมฤทธ์ิของโครงการ รวมทั้งระบบการบริการจดัการท่ีจะส่งผลต่อความย ัง่ยืนของ

โครงการต่อไป  

2. วตัถุประสงค์ของการวจัิย 

 1. ศึกษาพฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการเด็กตามคู่มือ DSPM ของผูเ้ล้ียงดูหลกัมีผลต่อ
พฒันาการของเด็ก 
 2. ศึกษาความพึงพอใจการใชคู้่มือ DSPM ของผูเ้ล้ียงดูหลกั 
 3. ศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อสถานะพฒันาการของเด็ก 
3. ขอบเขตของการวจัิย 
 การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวิจยัเชิงพรรณนา (Descriptive Research) แบบการศึกษา ณ จุดเวลา 
(ภาคตดัขวาง : Cross-Sectional Studies) เพื่อศึกษาคุณลกัษณะครอบครัว คุณลกัษณะเด็กท่ีมีผลต่อ
พฒันาการ พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการเด็กตามคู่มือ DSPM ของผูเ้ล้ียงดูหลกัมีผลต่อพฒันาการ
ของเด็กอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน และความพึงพอใจการใช้คู่มือ DSPM ของผูเ้ล้ียงดูหลกั       
ในเขตสุขภาพท่ี 10 ระหวา่งเดือน มกราคม – มีนาคม 2563 จ านวน 331 คน 
4. นิยามศัพท์ 
 1. คุณลักษณะครอบครัว หมายถึง ลกัษณะทางประชากรของพ่อ แม่ และผูเ้ล้ียงดูเด็ก ได้แก่ 
เพศ อาย ุ การศึกษา  ความเพียงพอรายไดใ้นครอบครัว สถานภาพความสัมพนัธ์ของพ่อแม่ และปัญหา
ของมารดาขณะตั้งครรภ ์

2. คุณลกัษณะเด็ก  หมายถึง เหตุอนัเกิดจากตวัเด็ก ท่ีมีผลต่อพฒันาการของเด็กประกอบดว้ย 

เพศ อาย ุพื้นฐานทางอารมณ์ โรคประจ าตวั และการไดรั้บเงินอุดหนุนเพื่อเล้ียงดูเด็กแรกเกิด 

3. พฤติกรรมการส่งเสริมพัฒนาการเด็กตามคู่มือ DSPM ของผู้เลี้ยงดูหลัก หมายถึง 

พฤติกรรมท่ีแสดงออกของ พ่อแม่ ผูดู้แลหลกั หลงัจากไดรั้บคู่มือ DSPM แลว้ อ่านคู่มือ และใช้คู่มือ 

DSPM ส่งเสริมพฒันาการเด็กตามช่วงอาย ุ

 4. พัฒนาการ  หมายถึง การเปล่ียนแปลงด้านการท าหน้า ท่ีของร่างกาย (Function 
maturation) ตามอาย ุตลอดจนพฤติกรรมต่าง ๆ ท่ีแสดงถึงความกา้วหนา้ตามล าดบัทั้ง 5 ดา้น คือ ดา้น
กลา้มเน้ือมดัใหญ่ ดา้นกลา้มเน้ือมดัเล็ก ดา้นการเขา้ใจภาษา ดา้นการใชภ้าษา และดา้นสังคมและการ
ช่วยเหลือตวัเอง  



4 
 

 

 5. ความพึงพอใจต่อคู่มือ DSPM หมายถึง ระดบัความรู้สึก ความประทบัใจ หรือทศันะคติ
ของพ่อแม่ ผูดู้แลเด็กท่ีมีต่อคู่มือ DSPM ในด้านรูปแบบเน้ือหา ค าแนะน าในการใช้คู่มือ และ
ประโยชน์จากคู่มือ  
5. ประโยชน์ทีไ่ด้รับ 

1. ทราบสถานการณ์พฒันาการและการใชคู้่มือ DSPM ในการเฝ้าระวงัและส่งเสริมพฒันาการเด็ก 
2. ขอ้มูลท่ีไดไ้ปใช้ในการวางแผนพฒันารูปแบบการด าเนินงานโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็ก

อยา่งมีประสิทธิผล 
3. ขอ้เสนอเชิงนโยบายและยทุธศาสตร์การขบัเคล่ือนเพื่อการพฒันาเด็กอยา่งองคร์วม 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

บทที ่2 
เอกสารและงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

 
ในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี เป็นการศึกษา การประเมินผลโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กเฉลิมพระ

เกียรติสมเด็จพระเทพ รัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี เน่ืองในโอกาสฉลองพระชนมายุ 5 รอบ 2 
เมษายน 2558 เขตสุขภาพท่ี 10 ผูว้จิยัไดศึ้กษาคน้ควา้เอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อเป็นการสร้าง
ความเขา้ใจและเช่ือมโยงไปสู่กรอบแนวคิดในการศึกษาโดยแบ่งเป็น แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจยัท่ี
เก่ียวขอ้งเป็นประเด็น  ต่าง ๆ  ดงัต่อไปน้ี 

1. แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัพฒันาการเด็กปฐมวยั 
 2. แนวคิดและทฤษฎีการเรียนรู้ 
 3. แนวคิดและทฤษฎีความพึงพอใจ 
 4. การคดักรองและการประเมินพฒันาการเด็ก 
 5. ปัจจยัท่ีมีผลต่อพฒันาการเด็ก 

 6. แนวทางการด าเนินงาน “โครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี เน่ืองในโอกาสฉลองพระชนมายุ 5 รอบ 2 เมษายน 2558            
เขตสุขภาพท่ี 10 
 7. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

 

1.แนวคิดและทฤษฎเีกีย่วกบัพฒันาการเด็กวยัก่อนเรียน 
พฒันาการ (development) นิตยา  คชภกัดี (2554) หมายถึง การเปล่ียนแปลงความสามารถใน

การท าหนา้ท่ี (function) และวุฒิภาวะ (maturation) ของอวยัวะระบบต่างๆรวมทั้งตวับุคคลให้ท าส่ิง
ต่างๆท่ียากสลบัซบัซ้อนมากข้ึนไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพตลอดจนการเพิ่มทกัษะใหม่ๆในการปรับตวั
ต่อสภาพแวดลอ้มหรือภาวะใหม่ในบริบทของครอบครัวและสังคมความสามารถในการท าหนา้ท่ีดา้น
ต่างๆของบุคคลแสดงออกในพฤติกรรมพฒันาการคือ การกระท า การคิด การพูดและผลงานท่ี
กา้วหน้าเป็นขั้นตอนเช่น ทกัษะในการ ทรงตวัและเคล่ือนไหวการใช้ภาษาส่ือความหมายการช่วย
ตวัเอง การสร้างความสัมพนัธ์กบัคนอ่ืนการควบคุมอารมณ์และพฤติกรรมของตวัเองให้เหมาะสมกบั
กาลเทศะและการมีคุณธรรม เป็นตน้พฤติกรรมพฒันาการท่ีเกิดข้ึนทั้งหมดเป็นไปตามการสั่งการของ
สมองท่ีเติบโตและพฒันาอยา่งรวดเร็วในช่วงปฐมวยัและมีการจดัระเบียบวงจรประสาทในการเรียนรู้
ตลอดชีวติตั้งแต่อยูใ่นครรภม์ารดาแรกเกิด จนถึงบรรลุวฒิุภาวะเขา้สู่วยัผูใ้หญ่ช่วงอายุ 18-20ปี  เด็กจะ
มีร่างกายเติบโตและมีวฒิุภาวะเพิ่มข้ึนตามล าดบั 
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พฒันาการเด็กด้านต่างๆ  เป้าหมายของการพฒันาเด็ก คือ เด็กมีสุขภาพดี เติบโตสมวยัเป็นคน
มีคุณธรรม มีความสุขเก่ง มีความสามารถเรียนรู้สร้างสรรค ์มีพฒันาการอยา่งสมดุลรอบดา้นเป็นการ
สร้างคนดี มีคุณภาพส าหรับครอบครัว ชุมชนและพฒันาสังคมอยา่งย ัง่ยืนตามอนุสัญญาว่าดว้ยสิทธิ
เด็กสหประชาชาติปี พ.ศ.2532 เด็กทุกคนมีการพฒันาอยา่งเป็นองคร์วมแยกส่วนไม่ไดแ้ละเป็นสิทธิ
พื้นฐานของเด็กทุกคนท่ีพึงมีชีวติรอดเติบโต มีสุขภาพดีมีพฒันาการเต็มท่ีตามศกัยภาพรับการปกป้อง
คุม้ครองจากภยัอนัตรายและการถูกเอาเปรียบนอกจากนั้นเด็กยงัมีสิทธิมีส่วนร่วมในเร่ืองท่ีเก่ียวขอ้ง
กบัตนเองจากสมรรถนะในการรับรู้แสดงออก กระท าและตดัสินใจในบริบทเชิงสังคมและวฒันธรรม
ของครอบครัวและชุมชนแต่เพื่อความสะดวกในการศึกษาท าความเขา้ใจจึงจ าแนกดา้นต่างๆของการ
พฒันาการเด็กเป็น 5 ดา้น ไดแ้ก่ 

1. พฒันาการดา้นร่างกาย (physical หรือ psychomotor development) หมายถึง ความสามารถ
ของร่างกายในการทรงตวัท าอิริยาบทต่างๆและการเคล่ือนไหวและเคล่ือนท่ีโดยใชก้ลา้มเน้ือมดัใหญ่ 
(gross motor) การใชป้ระสาทสัมผสัต่างๆรวมถึงการใชต้าและมือประสานกนัท ากิจกรรมต่างๆ (fine 
motor-adaptive) 

2. พฒันาการดา้นสติปัญญา (cognitive development) หมายถึง ความสามารถในการเรียนรู้
เข้าใจความสัมพนัธ์ระหว่างส่ิงต่างๆกับตนเองการรู้คิด รู้เหตุผลวิเคราะห์และสังเคราะห์และ
ความสามารถในการแก้ปัญหาซ่ึงแสดงออกด้วยการใช้ภาษาส่ือความหมายและการกระท าดงันั้น
พฒันาการดา้นภาษาและส่ือความหมาย (language & communication development) การใชต้ากบัมือ
ท างานประสานกนัเพื่อแกปั้ญหาและความสามารถในการปรับตวั (fine motor & adaptive) การ
ค านวณและการจดัหมวดหมู่ตรรกะ จึงเป็นส่วนหน่ึงของพฒันาการดา้นสติปัญญา 

3. พฒันาการดา้นจิตใจ-อารมณ์ (emotional development) หมายถึง ความสามารถในดา้นมี
ความรู้สึกและแสดงออกเช่น พอใจ ไม่พอใจ รัก ชอบโกรธ เกลียด กลวั และเป็นสุขความสามารถใน
การแยกแยะความลึกซ้ึงและควบคุมแสดงออกของอารมณ์อย่างเหมาะสมเม่ือเผชิญกบัสถานการณ์
ต่างๆตลอดจนการสร้างความรู้สึกท่ีดีและนบัถือตนเอง (self-esteem) หรือ อตัมโนทศัน์ เป็นตน้ จนถึง
การตระหนกัรู้ในความคิดความรู้สึกของตนเองซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัพฒันาการดา้นสังคมดว้ยบางคร้ังจึงมี
การรวมพฒันาการทางดา้นจิตใจอารมณ์และทางดา้นสังคมเป็นกลุ่มเดียวกนัคือ พฒันาการทางจิต-
สังคม (psycho-social development) 

4. ดา้นสังคม (social development) หมายถึง ความสามารถในการสร้างสัมพนัธภาพกบัผูอ่ื้นมี
ทกัษะการปรับตวัในสังคม คือ สามารถท าหนา้ท่ีตามบทบาททางสังคมของตนเช่น ฐานะลูก นกัเรียน 
พลเมืองเป็นตน้ มีความรับผดิชอบร่วมมือกบัผูอ่ื้นและมีความเป็นตวัของตวัเองส าหรับเด็กยงัหมายถึง
ความสามารถในการช่วยเหลือตนเองในชีวิตประจ าวนั (personal-social, self help, self care) การ
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ปฏิบติัตวัเหมาะสมกบักาลเทศะ มีมารยาท ระเบียบวินยั และมีความเป็นพลเมืองในบริบทเชิงสังคม
และวฒันธรรมของทอ้งถ่ินสังคมไทย และวฒันธรรมของทอ้งถ่ินสังคมไทย และวฒันธรรมสากล 

5. ดา้นจิตวญิญาณ (spiritual development) หมายถึง การเล่ียนแปลงความสามารถในการรู้จกั
คุณค่าของชีวิตของตวัเองมีก าลงัใจในการควบคุมตนเองให้เลือกด ารงชีวิตในทางท่ีชอบท่ีควรและ
สร้างสรรคน์ ามาสู่การรู้จกัคุณค่าชีวิตของคนอ่ืนๆความรู้สึกผิดชอบชัว่ดีและพฒันาการดา้นคุณธรรม 
(moral development) เช่น ความเมตตากรุณา ซ่ือสัตยสุ์จริต เป็นตน้ ซ่ึงน าไปสู่เป้าหมายสูงสุดของ
ชีวิตท่ีดีงามเป็นอิสระจากความเห็นแก่ตวัและการเบียดเบียนมีความสงบสุขในตนเองและเห็นคุณค่า
ของการดูแลส่ิงแวดลอ้มพืช สัตว ์สุนทรียภาพของธรรมชาติศิลปวฒันธรรมซ่ึงพฒันาการในดา้นน้ี
จ าเป็นตอ้งอาศยัพื้นฐานพฒันาการด้านสติปัญญาและด้านจิต-สังคมด้วยในทางพระพุทธศาสนามี
ความลึกซ้ึงของการพฒันาตนเองดว้ยความหมัน่เพียรงดการท าชัว่ คิดพูดท าแต่ความดีท าจิตให้บริสุทธ์ิ 
มุ่งประโยชน์ต่อการหลุดพน้จากกิเลสความทุกขด์ว้ยปัญญาและการสร้างสันติสุขของสังคมส่วนรวม
ของมนุษยชาติโดยไม่แบ่งแยกเผ่าพนัธ์ุบางคร้ังอาจจะพบว่า พฒันาการดา้นสติปัญญาจิตใจอารมณ์
และวญิญาณจดัรวมอยูใ่นหมวดพฒันาการทางดา้นจิตใจ (mental development) 

 

2. แนวคิดและทฤษฎกีารเรียนรู้  
 1. การเรียนรู้ตามทฤษฎีของ Bloom (Bloom's Taxonomy)( Bloom .1986)ไดแ้บ่งการเรียนรู้

เป็น 6 ระดบั ดงัน้ี 

1.1 ความรู้ท่ีเกิดจากความจ า (knowledge) ซ่ึงเป็นระดบัล่างสุด 
1.2 ความเขา้ใจ (Comprehend) 
1.3 การประยกุต ์(Application) 
1.4 การวเิคราะห์ (Analysis) สามารถแกปั้ญหา ตรวจสอบได ้
1.5 การสังเคราะห์ (Synthesis) สามารถน าส่วนต่างๆ มาประกอบเป็นรูปแบบใหม่ไดใ้ห้

แตกต่างจากรูปเดิม เนน้โครงสร้างใหม่ 
1.6 การประเมินค่า (Evaluation) วดัได ้และตดัสินไดว้า่อะไรถูกหรือผดิ ประกอบการตดัสินใจ

บนพื้นฐานของเหตุผลและเกณฑท่ี์แน่ชดั 
 สรุปได้ว่าทฤษฎีของ Bloom ได้แบ่งการเรียนรู้ออกเป็น 6 ระดับ ดังน้ี ความรู้ท่ีเกิดจาก
ความจ าความเขา้ใจ การประยุกต์ การวิเคราะห์ และการประเมินค่า ซ่ึงการน าทฤษฎีน้ีมาใช้ในการ
สอน Child Project Manager ( CPM ) ระดบัจงัหวดั ระดบัอ าเภอ และผูรั้บผิดชอบงานพฒันาการ 
ระดบั รพช. รพ.สต. นั้น จะท าใหเ้กิดความรู้ ความเขา้ใจ และตรวจคดักรองพฒันาการไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
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2. การเรียนรู้ตามทฤษฎีของเมเยอร์ (Mayor) 

ในการออกแบบส่ือการเรียนการสอน การวิเคราะห์ความจ าเป็นเป็นส่ิงส าคญั และตามด้วย

จุดประสงคข์องการเรียน โดยแบ่งออกเป็นยอ่ยๆ 3 ส่วนดว้ยกนั  

2.1 พฤติกรรม ควรช้ีชดัและสังเกตได ้
2.2 เง่ือนไข พฤติกรรมส าเร็จไดค้วรมีเง่ือนไขในการช่วยเหลือ 
2.3 มาตรฐาน พฤติกรรมท่ีไดน้ั้นสามารถอยูใ่นเกณฑท่ี์ก าหนด 

  สรุปได้ว่าทฤษฎีของเมเยอร์ ให้ความส าคญักบัการ วิเคราะห์การเรียนการสอนให้สามารถ
ออกแบบการเรียนการสอนได้อย่างมีประสิทธิภาพตรงตามวัตถุประสงค์ของการเรียนนั้ น 
ประกอบดว้ย 3 ส่วนคือพฤติกรรม ควรช้ีชดัและสังเกตได ้เง่ือนไข พฤติกรรมส าเร็จไดค้วรมีเง่ือนไข
ในการช่วยเหลือและมาตรฐาน พฤติกรรมท่ีไดน้ั้นสามารถอยูใ่นเกณฑท่ี์ก าหนด  
 3. การเรียนรู้ตามทฤษฎีของบรูเนอร์ (Bruner) 

3.1 ความรู้ถูกสร้างหรือหล่อหลอมโดยประสบการณ์ 
3.2 ผูเ้รียนมีบทบาทรับผดิชอบในการเรียน 
3.3 ผูเ้รียนเป็นผูส้ร้างความหมายข้ึนมาจากแง่มุมต่างๆ 
3.4 ผูเ้รียนอยูใ่นสภาพแวดลอ้มท่ีเป็นจริง 
3.5 ผูเ้รียนเลือกเน้ือหาและกิจกรรมเอง 
3.6 เน้ือหาควรถูกสร้างในภาพรวม 
สรุปได้ว่าทฤษฎีของบรูเนอร์ ให้ความส าคญัของการเรียนรู้ของผูเ้รียนในแง่มุมต่างๆ เช่น

ความรู้ถูกสร้างหรือหล่อหลอมโดยประสบการณ์ ผูเ้รียนมีบทบาทรับผิดชอบในการเรียน ผูเ้รียนเป็น
ผูส้ร้างความหมายข้ึนมาจากแง่มุมต่างๆ ผูเ้รียนเลือกเน้ือหาและกิจกรรม และถูกสร้างในภาพรวม 
 4. การเรียนรู้ตามทฤษฎีของไทเลอร์ (Tylor) 

4.1 ความต่อเน่ือง (continuity) หมายถึง ในวชิาทกัษะ ตอ้งเปิดโอกาสใหมี้การฝึกทกัษะใน
กิจกรรมและประสบการณ์บ่อยๆ และต่อเน่ืองกนั 

4.2 การจดัช่วงล าดบั (sequence) หมายถึง หรือการจดัส่ิงท่ีมีความง่าย ไปสู่ส่ิงท่ีมีความยาก 
ดงันั้นการจดักิจกรรมและประสบการณ์ ใหมี้การเรียงล าดบัก่อนหลงั เพื่อใหไ้ดเ้รียนเน้ือหาท่ีลึกซ้ึง
ยิง่ข้ึน 

4.3 บูรณาการ (integration) หมายถึง การจดัประสบการณ์จึงควรเป็น ประสบการณ์การเรียนรู้ 
จึงเป็นแบบแผนของปฏิสัมพนัธ์ (interaction) ระหวา่งผูเ้รียนกบัสถานการณ์ท่ีแวดลอ้ม 

 สรุปได้ว่าทฤษฎีของไทเลอร์ ได้กล่าวเก่ียวกบัการจดัการเรียนการสอน ว่าตอ้งมี
ความต่อเน่ืองในวชิาทกัษะ ตอ้งเปิดโอกาสใหมี้การฝึกทกัษะในกิจกรรมและประสบการณ์บ่อยๆ และ
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ต่อเน่ืองกนั ส าหรับการจดัช่วงล าดบั ตอ้งกิจกรรมจากส่ิงท่ีมีความง่าย ไปหายาก อาศยัประสบการณ์ 
และการบูรณาการ ในลกัษณะท่ีช่วยให้ผูเ้รียน ได้เพิ่มพูนความคิดเห็นและได้แสดงพฤติกรรมท่ี
สอดคล้องกบัเน้ือหาท่ีเรียนเป็นการเพิ่มความสามารถทั้งหมด ของผูเ้รียนท่ีจะได้ใช้ประสบการณ์ 
พร้อมกบัเรียนเน้ือหาท่ีลึกซ้ึงยิง่ข้ึน 
 5 ทฤษฎกีารเรียนรู้ 8 ข้ัน ของกาเย่ (Gagne) 

5.1 การจูงใจ (Motivation Phase) การคาดหวงัของผูเ้รียนเป็นแรงจูงใจในการเรียนรู้ 
5.2 รับรู้ตามเป้าหมายท่ีตั้งไว ้(Apprehending Phase) ผูเ้รียนจะรับรู้ส่ิงท่ีสอดคลอ้งกบัความ

ตั้งใจ 
5.3 การปรุงแต่งส่ิงท่ีรับรู้ไวเ้ป็นความจ า (Acquisition Phase) เพื่อใหเ้กิดความจ าระยะสั้นและ

ระยะยาว 
5.4 ความสามารถในการจ า (Retention Phase) 
5.5 ความสามารถในการระลึกถึงส่ิงท่ีไดเ้รียนรู้ไปแลว้ (Recall Phase ) 
5.6 การน าไปประยกุตใ์ชก้บัส่ิงท่ีเรียนรู้ไปแลว้ (Generalization Phase) 
5.7 การแสดงออกพฤติกรรมท่ีเรียนรู้ ( Performance Phase) 
5.8 การแสดงผลการเรียนรู้กลบัไปยงัผูเ้รียน ( Feedback Phase) ผูเ้รียนไดรั้บทราบผลเร็วจะ

ท าใหมี้ผลดีและประสิทธิภาพสูง 
องค์ประกอบทีส่ าคัญทีก่่อให้เกดิการเรียนรู้ จากแนวคิดนักการศึกษา กาเย่ (Gagne) 

- ผูเ้รียน (Learner) มีระบบสัมผสัและ ระบบประสาทในการรับรู้ 
- ส่ิงเร้า (Stimulus) คือ สถานการณ์ต่างๆ ท่ีเป็นส่ิงเร้าใหผู้เ้รียนเกิดการเรียนรู้ 
- การตอบสนอง (Response) คือ พฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนจากการเรียนรู้ 

 การสอนด้วยส่ือตามแนวคิดของกาเย่ (Gagne)  
- เร้าความสนใจ มีโปรแกรมท่ีกระตุน้ความสนใจของผูเ้รียน เช่น ใช้ การ์ตูน หรือ 

กราฟิกท่ีดึงดูดสายตา 
- ความอยากรู้อยากเห็นจะเป็นแรงจูงใจให้ผูเ้รียนสนใจในบทเรียน การตั้งค  าถามก็

เป็นอีกส่ิงหน่ึง 
- บอกวตัถุประสงค์ ผูเ้รียนควรทราบถึงวตัถุประสงค์ ให้ผูเ้รียนสนใจในบทเรียน

เพื่อใหท้ราบวา่บทเรียนเก่ียวกบัอะไร 
- กระตุน้ความจ าผูเ้รียน สร้างความสัมพนัธ์ในการโยงขอ้มูลกบัความรู้ท่ีมีอยู่ก่อน 

เพราะส่ิงน้ีสามารถท าใหเ้กิดความทรงจ าในระยะยาวไดเ้ม่ือไดโ้ยงถึงประสบการณ์ผูเ้รียน โดยการตั้ง
ค าถาม เก่ียวกบัแนวคิด หรือเน้ือหานั้นๆ 
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- เสนอเน้ือหา ขั้นตอนน้ีจะเป็นการอธิบายเน้ือหาให้กบัผูเ้รียน โดยใช้ส่ือชนิดต่างๆ 
ในรูป กราฟิก หรือ เสียง วดีิโอ 

- การยกตวัอย่าง การยกตวัอย่างสามารถท าได้โดยยกกรณีศึกษา การเปรียบเทียบ 
เพื่อใหเ้ขา้ใจไดซ้าบซ้ึง 

- การฝึกปฏิบติั เพื่อให้เกิดทกัษะหรือพฤติกรรม เป็นการวดัความเขา้ใจวา่ผูเ้รียนได้
เรียนถูกตอ้ง เพื่อใหเ้กิดการอธิบายซ ้ าเม่ือรับส่ิงท่ีผดิ 

- การใหค้  าแนะน าเพิ่มเติม เช่น การท าแบบฝึกหดั โดยมีค าแนะน า 
- การสอบ เพื่อวดัระดบัความเขา้ใจจจ 
- การน าไปใชก้บังานท่ีท าในการท าส่ือควรมี เน้ือหาเพิ่มเติม หรือหวัขอ้ต่างๆ ท่ีควร

จะรู้เพิ่มเติม 
สรุปไดว้า่ทฤษฎีการเรียนรู้ 8 ขั้น ของกาเย่ เป็นทฤษฎี เก่ียวกบัการสอน คือ การใช้

โปรแกรมท่ีกระตุน้ความสนใจของผูเ้รียน เสนอเน้ือหา ขั้นตอนน้ีจะเป็นการอธิบายเน้ือหาให้กับ
ผูเ้รียน โดยใชส่ื้อชนิดต่างๆ ในรูป กราฟิก หรือ เสียง วิดีโอ การยกตวัอยา่ง การยกตวัอยา่งสามารถท า
ไดโ้ดยยกกรณีศึกษา การเปรียบเทียบ เพื่อให้เขา้ใจไดซ้าบซ้ึง และ การฝึกปฏิบติั เพื่อให้เกิดทกัษะ
หรือพฤติกรรม เป็นการวดัความเขา้ใจวา่ผูเ้รียนไดเ้รียนถูกตอ้ง เพื่อให้เกิดการอธิบายซ ้ าเม่ือรับรู้ส่ิงท่ี
ผิด ซ่ึงผูว้ิจยัใช้กระบวกการเรียนรู้ 9 ขั้นตอนของกาเย่ มาประยุกตใ์ชใ้นการจดัอบรมพฒันาศกัยภาพ 
Child Project Manager ( CPM ) ระดบัจงัหวดั ระดบัอ าเภอ และผูรั้บผิดชอบงานพฒันาการ ระดบั 
รพช. รพ.สต. ในความรู้เร่ืองการประเมินพฒันาการและส่งเสริมพฒันาการเด็กปฐมวยัด้วยคู่มือ 
DSPM 
3. แนวคิดและทฤษฎคีวามพงึพอใจ 
    3.1 ความหมาย 
           ความพึงพอใจ (Satisfaction) ไดมี้ผูใ้หค้วามหมายของความพึงพอใจไว ้ดงัน้ี 

พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน (2542) ไดใ้ห้ความหมายของความพึงพอใจไวว้่า พึง
พอใจ หมายถึง รัก ชอบใจ และพึงใจ หมายถึง พอใจ ชอบใจ 

ดิเรก ฤกษห์ร่าย (2528) กล่าววา่ ความพึงพอใจ หมายถึง ทศันคติทางบวกของบุคคลท่ีมีต่อส่ิง
ใดส่ิงหน่ึง เป็นความรู้สึกหรือทศันคติท่ีดีต่องานท่ีท าของบุคคลท่ีมีต่องานในทางบวก ความสุขของ
บุคคลอนัเกิดจากการปฏิบติังานและไดรั้บผลเป็นท่ีพึงพอใจ ท าให้บุคคลเกิดความกระตือรือร้น มี
ความสุข ความมุ่งมัน่ท่ีจะท างาน มีขวญัและมีก าลงัใจ มีความผูกพนักบัหน่วยงาน มีความภาคภูมิใจ
ในความส าเร็จของงานท่ีท า และส่ิงเหล่าน้ีจะส่งผลต่อประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการท างาน
ส่งผลต่อถึงความกา้วหนา้และความส าเร็จขององคก์ารอีกดว้ย 
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วิรุฬ  พรรณเทวี (2542) กล่าวว่า ความพึงพอใจเป็นความรู้สึกภายในจิตใจของมนุษยท่ี์ไม่
เหมือนกนั ข้ึนอยู่กบัแต่ละบุคคลว่าจะมีความคาดหมายกบัส่ิงหน่ึงส่ิงใดอย่างไร ถา้คาดหวงัหรือมี
ความตั้งใจมากและไดรั้บการตอบสนองดว้ยดีจะมีความพึงพอใจมากแต่ในทางตรงกนัขา้มอาจผิดหวงั
หรือไม่พึงพอใจเป็นอยา่งยิ่ง เม่ือไม่ไดรั้บการตอบสนองตามท่ีคาดหวงัไวท้ั้งน้ีข้ึนอยูก่บัส่ิงท่ีตั้งใจไว้
วา่จะมีมากหรือนอ้ยสอดคลอ้งกบั ฉัตรชยั  (2535) กล่าววา่ ความพึงพอใจหมายถึงความรู้สึกหรือ
ทศันคติของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงหน่ึงหรือปัจจยัต่างๆท่ีเก่ียวข้อง ความรู้สึกพอใจจะเกิดข้ึนเม่ือความ
ตอ้งการของบุคคลได้รับการตอบสนองหรือบรรลุจุดมุ่งหมายในระดบัหน่ึง ความรู้สึกดงักล่าวจะ
ลดลงหรือไม่เกิดข้ึน หากความตอ้งการหรือจุดมุ่งหมายนั้นไม่ไดรั้บการตอบสนอง 

กิตติมา ปรีดีดิลก (2529) กล่าวว่า ความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึกชอบหรือพอใจท่ีมีต่อ
องคป์ระกอบและส่ิงจูงใจในดา้นต่างๆเม่ือไดรั้บการตอบสนอง 

กาญจนา อรุณสุขรุจี (2546) กล่าวว่า ความพึงพอใจของมนุษย์เป็นการแสดงออกทาง
พฤติกรรมท่ีเป็นนามธรรม ไม่สามารถมองเห็นเป็นรูปร่างได ้การท่ีเราจะทราบว่าบุคคลมีความพึง
พอใจหรือไม่ สามารถสังเกตโดยการแสดงออกท่ีค่อนขา้งสลบัซบัซอ้นและตอ้งมีส่ิงเร้าท่ีตรงต่อความ
ตอ้งการของบุคคล จึงจะท าใหบุ้คคลเกิดความพึงพอใจ ดงันั้นการส่ิงเร้าจึงเป็นแรงจูงใจของบุคคลนั้น
ใหเ้กิดความพึงพอใจในงานนั้น 

นภารัตน์ เสือจงพรู (2544) กล่าววา่ ความพึงพอใจเป็นความรู้สึกทางบวกความรู้สึกทางลบ
และความสุขท่ีมีความสัมพนัธ์กนัอยา่งซับซ้อน โดยความพึงพอใจจะเกิดข้ึนเม่ือความรู้สึกทางบวก
มากกวา่ทางลบ 

เทพพนม เมืองแมน และ สวิง สุวรรณ (2540) กล่าววา่ ความพึงพอใจเป็นภาวะของความพึง
ใจหรือภาวะท่ีมีอารมณ์ในทางบวกท่ีเกิดข้ึน เน่ืองจากการประเมินประสบการณ์ของคนๆหน่ึง ส่ิงท่ี
ขาดหายไประหวา่งการเสนอใหก้บัส่ิงท่ีไดรั้บจะเป็นรากฐานของการพอใจและไม่พอใจได ้

สง่า ภู่ณรงค ์(2540) กล่าวว่า ความพึงพอใจ หมายถึงความรู้สึกท่ีเกิดข้ึนเม่ือไดรั้บผลส าเร็จ
ตามความมุ่งหมายหรือเป็นความรู้สึกขั้นสุดทา้ยท่ีไดรั้บผลส าเร็จตามวตัถุประสงค ์

จากการตรวจเอกสารขา้งตน้สรุปไดว้า่ ความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึกท่ีดีหรือทศันคติท่ีดี
ของบุคคล ซ่ึงมกัเกิดจากการไดรั้บการตอบสนองตามท่ีตนตอ้งการ ก็จะเกิดความรู้สึกท่ีดีต่อส่ิงนั้น 
ตรงกนัข้ามหากความต้องการของตนไม่ได้รับการตอบสนองความไม่พึงพอใจก็จะเกิดข้ึน ใน
การศึกษาคร้ังน้ี  ผูศึ้กษาไดเ้ลือกใชแ้บบสอบถามท่ีมีระดบัความพึงพอใจ 4 ระดบั โดยมีเกณฑ์การให้
คะแนน ดงัน้ี ระดบั 4 =พอใจมากท่ีสุด ระดบั 3 =พอใจมาก ระดบั 2 = พอใจนอ้ย และระดบั 1 = พอใจนอ้ย
ท่ีสุด   
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4. การคัดกรองและการประเมินพฒันาการเด็ก 
    การประเมินพฒันาการเด็ก เป็นการเฝ้าระวงัพฤติกรรมพฒันาการของเด็กวยัต่างๆเพื่อจะได้

ทราบว่าเด็กมีระดบัความสามารถดา้นต่างๆเป็นอยา่งไรสมวยัหรือไม่ เพื่อจะไดแ้นะน าบิดามารดาผู ้
เล้ียงดูใหอ้บรมเล้ียงดูและจดัส่ิงแวดลอ้มอยา่งเหมาะสมกบัความสนใจและความสามารถของเด็ก ใน
การศึกษาคร้ังน้ีผู ้วิจ ัยได้ใช้คู่ มือเฝ้าระว ังและส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย Developmental 
Surveillance and Promotion Manual (DSPM) (กระทรวงสาธารณสุข , 2562) เป็นแบบทดสอบ
พฒันาการท่ีใช้เปรียบเทียบความสามารถด้านต่างๆกบัเด็กปกติในวยัเดียวกนัแบ่งการทดสอบเป็น      
5 ดา้น  คือ 

 1. ดา้นการเคล่ือนไหว (Gross motor) ดูจากท่าทางการทรงตวัและการเคล่ือนไหว
ของร่างกาย เช่น การชนัคอ คลาน นัง่ เดิน กระโดด 

 2. ดา้นกลา้มเน้ือเล็กและการปรับตวั (Fine motor adaptive) การใชมื้อหยิบจบัวตัถุ
การใช้ตา และทกัษะในการประสานการท างานของอวัยวะต่างๆเพื่อสามารถพฒันาวิธีการเวลาและ
ความแม่นย  าในการท ากิจกรรมนั้นๆไดดี้ข้ึน และมีการเรียนรู้ 

 3. ดา้นการเขา้ใจภาษา (Receptive Language) เป็นความสามารถท่ีแสดงออกเพื่อส่ือ
ความเขา้ใจซ่ึงกนั รับฟัง เขา้ใจการส่ือสารของผูอ่ื้น 

 4. ดา้นการใชภ้าษา (Expressive Language) เป็นความสามารถในการใชเ้สียง การใช้
ภาษา เช่น การพูดส่ือภาษาโดยการแสดงท่าทางและเสียง 

 5. ดา้นสังคมและการช่วยเหลือตนเอง (Personal-social) เป็นความสามารถในการ
ช่วยเหลือตนเองตลอดจนความสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืนและสังคม 

ช่วงอายุท่ีเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ตอ้งคดักรองพฒันาการเด็กปฐมวยัดว้ยคู่มือ DSPM มี 5 ช่วง
อายุ คือ 9,18,30,42 และ 60 เดือน ส าหรับช่วงอายุอ่ืนเน้นให้ผูป้กครอง ครู ผูดู้แลหลกั คดัครองและ
เฝ้าระวงัพฒันาการเด็กทั้งท่ีบา้นและ สถานพฒันาเด็กปฐมวยั 

2.1 หลกัการของการประเมินพฒันาการเด็กปฐมวยั 
 1. การประเมินพฒันาการของเด็กจะตอ้งประเมินหลายๆคร้ังก่อนท่ีจะสรุปผลทั้งน้ี

เพื่อใหไ้ดข้อ้สรุปตรงกบัขอ้เทจ็จริง 
 2. การตีความหรือการสรุปผลการประเมินตอ้งมีความเป็นปรนยั กล่าวคือแปลผล

ตามขอ้มูลท่ีปรากฏไม่ล าเอียงถา้เป็นไปไดค้วรมีผูป้ระเมินมากกวา่ 1 คนผลการประเมินเด็กถือเป็น
ความลบัไม่ควรเปิดเผยแก่ผูท่ี้ไม่เก่ียวขอ้งโดยเฉพาะอยา่งยิง่พฤติกรรมท่ีถือเป็นปัญหาของเด็ก 

 3. ในการเปรียบเทียบพฒันาการของเด็กวยัเดียวกนัตอ้งใชม้าตรฐานเดียวกนั 
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2.2 ขั้นตอนการประเมินพฒันาการของเด็ก 
1. ผูป้ระเมินตอ้งเร่ิมจากการสร้างสัมพนัธภาพระหวา่งผูป้ระเมินบิดามารดาหรือผู ้

เล้ียงดูและเด็ก การทดสอบจะผา่นบิดามารดาผูเ้ล้ียงดูท่ีใกลชิ้ดเพื่อให้เด็กไดแ้สดงพฤติกรรมอยา่งเป็น
ธรรมชาติ  ผูป้ระเมินควรท าให้เด็กและผูเ้ล้ียงดูรู้สึกสบายและเป็นกนัเอง  เด็กโตสามารถให้นัง่ตาม
ล าพงัไดเ้ด็กเล็ก อาจตอ้งนัง่บนตกัผูเ้ล้ียงดูเด็กจะไดเ้อ้ือมไปหยิบของบนโต๊ะไดง่้ายทารกอาจทดสอบ
บนพื้นหรือบนเตียงถา้บนโตะ๊ไม่ปลอดภยัพอ 

2. ผูป้ระเมินควรอธิบายให้ผูเ้ล้ียงดูทราบว่าจะทดสอบพฒันาการเด็กในปัจจุบนั 
ไม่ใช่การทดสอบเชาวน์ปัญญาและไม่คาดหวงัวา่เด็กจะผา่นขอ้ทดสอบไดทุ้กขอ้ 

3. ขั้นตอนการทดสอบควรยืดหยุน่ไดต้ามการตอบสนองของเด็ก แต่ควรมีการล าดบั
การทดสอบตาม 

ข้อทดสอบโดยมีข้อแนะน าดังนี้ 
1) ควรทดสอบดา้นท่ีเด็กมีส่วนร่วมนอ้ยท่ีสุดหรือถามจากผูเ้ล้ียงดูก่อน เช่น

เร่ิมจากการทดสอบดา้นสังคมและการช่วยเหลือตนเอง แลว้ตามดว้ยดา้นกลา้มเน้ือเล็ก ซ่ึงไม่ตอ้งใช้
ภาษาและตามดว้ยขอ้ทดสอบทางภาษาและปิดทา้ยดว้ยการทดสอบกลา้มเน้ือใหญ่ 

2) ควรเร่ิมจากการทดสอบท่ีเด็กท าไดง่้ายก่อนชมเชยในความพยายามของ
เด็ก แมว้า่จะท าไม่ไดส้ร้างความมัน่ใจ และใหก้ารสนบัสนุนเม่ือเด็กตอ้งท าขอ้ทดสอบท่ียากข้ึน 

3) ขอ้ทดสอบท่ีวสัดุเหมือนกนั ควรทดสอบไปดว้ยกนัเพื่อประหยดัเวลา 
4) วางวสัดุท่ีใชท้ดสอบไวบ้นโตะ๊เพียงช้ินเดียว เพื่อไม่ให้เด็กสับสนและไม่

มีสมาธิ วสัดุอ่ืนควรเก็บไวน้อกสายตาเด็กและเด็กเอ้ือมไม่ถึง 
5) ส าหรับทารกขอ้ทดสอบท่ีใชท้่านอนควรท าไปร่วมกนั 
6) การบนัทึกเก่ียวกบัทกัษะหรือพฤติกรรมของเด็ก เช่น ความสามารถใน

การบอกรูปร่างไดจ้  าแนกสีได ้ปฏิบติัตามค าสั่งได ้
4. จ  านวนข้อท่ีใช้ทดสอบในเด็กแต่ละคนมีความแตกต่างกันข้ึนอยู่กับอายุและ

ความสามารถของเด็กโดยมีวตัถุประสงคข์องการทดสอบเพื่อตอ้งการสรุปวา่เด็กมีความสามารถสูงสุด
เป็นอยา่งไรและมีพฒันาการล่าชา้หรือไม่ 

5. การให้คะแนนพฤติกรรมของการทดสอบควรให้คะแนนหลงัจากทดสอบเสร็จแลว้        
ผูท้ดสอบสามารถเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมของเด็กระหว่างทดสอบและก่อนทดสอบได ้เพื่อ
ความถูกตอ้งของคะแนนหรืออาจถามผูเ้ล้ียงดูเด็กวา่พฤติกรรมท่ีเด็กแสดงออกนั้นเป็นพฤติกรรมปกติ
หรือไม่ เพราะบางคร้ังเด็กอาจไม่สบายเหน่ือย หิว หรือกงัวล ซ่ึงถ้าเป็นเช่นนั้นควรท าการทดสอบ
ใหม่เพื่อใหเ้ด็กมีความร่วมมือดีข้ึน 
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6. การแปลผลการทดสอบพฒันาการโดยใช ้Denver II จะเปรียบเทียบพฒันาการของ
เด็กกบัพฒันาการของเด็กคนอ่ืนในวยัเดียวกนั จะแปลผลขอ้ทดสอบแต่ละขอ้ก่อน แลว้จึงแปลผลรวม 

การแปลผลข้อทดสอบโดยรวมจะแปลผลออกเป็น 2 ระดบัคือ 
1) สมวยั จะแปลผล เม่ือเด็กสามารถท าขอ้ประเมินผา่นทุกดา้นในช่วงอายุท่ี

ประเมิน  
2) สงสัยล่าช้า จะแปลผล เม่ือเด็กมีขอ้ประเมินท่ีท าไม่ผา่น ตั้งแต่ 1 ขอ้ข้ึน

ไปในช่วงอายท่ีุประเมิน 
 ในการศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัสนใจเฉพาะเด็กท่ีท าการประเมินพฒันาการได้เท่านั้น เด็กท่ีไม่
สามารถประเมินพฒันาการไดจ้ะถูกตดัออกจากการวจิยั 
    
 5. ปัจจัยทีม่ีผลต่อพฒันาการเด็กปฐมวยั 

พฒันาการเด็ก  เป็นรากฐานของการพฒันามนุษยไ์ปตลอดชีวิต ซ่ึงพฒันาการในแต่ละช่วงวยั
เกิดจากปัจจยัท่ีต่างกนัโดยสุขภาวะของเด็กอายุ 0-1 ปีทั้งทางดา้น กาย จิต และสังคม เป็นผลมาจาก
ปัจจยัทางชีวภาพ สภาพแวดล้อม ทางด้านเศรษฐกิจการเมือง และเทคโนโลยี การมีและการเขา้ถึง
บริการสุขภาพท่ีจ าเป็น ตลอดจนคุณภาพบริการสุขภาวะของพ่อและแม่ โดยเฉพาะแม่มีความส าคญั
ต่อการเจริญเติบโตของเด็ก ขณะเป็นทารกในครรภ์และมีผลต่อการเจริญเติบโตและพฒันาการของ
ชีวิต ภายหลงัคลอดช่วงแรกเกิดถึง 2 ปี เป็นช่วงท่ีเด็กมีความพร้อมท่ีจะเรียนรู้และรับประสบการณ์
ใหม่ เน่ืองจากระบบประสาทและสมองเจริญเติบโตอยา่งรวดเร็ว การเจริญเติบโตและพฒันาการจะมี
มากนอ้ยในปัจจุบนัและส่งผลต่ออนาคตเด็ก  ข้ึนอยู่กบัการเล้ียงดูและสภาพแวดลอ้มท่ีมีคุณภาพ ใน
ทุกประเทศทัว่โลกโดยเฉพาะในประเทศท่ีพฒันาแลว้จะให้ความส าคญัต่อการพฒันาเด็กเป็นอย่าง
มาก เพื่อให้เด็กเหล่านั้นมีความส าเร็จในดา้นการศึกษาและสามารถมีชีวิตท่ีดี สามารถหาเล้ียงตนเอง
ไดโ้ดยไม่ก่อปัญหาสังคมการเตรียมความพร้อมของพ่อแม่ ตั้งแต่ก่อนการตั้งครรภ์การดูแลการฝาก
ครรภท่ี์มีคุณภาพ รวมถึงการดูแลหลงัคลอด การจดัสภาพแวดลอ้มให้เหมาะสม ลว้นแลว้แต่เป็นส่ิงท่ี
มีความส าคญัต่อกระบวนการพฒันาสมองในเด็ก การศึกษาระยะยาวต่างประเทศไม่วา่จะเป็น Perry 
Preschool และAbecedarion Program ต่างแสดงถึงผลดีของการให้ความส าคญัต่อการส่งเสริม
พฒันาการตั้ งแต่วยัเด็ก นอกจากน้ีถ้าดูความคุ้มค่าทางด้านเศรษฐศาสตร์ จะพบว่างานวิจัยของ 
Dr.James Hechman ผูท่ี้ไดรั้บรางวลัโนเบลสาขาเศรษฐศาสตร์ไดน้ าเสนอให้เห็นวา่ การจดัการอยา่งมี
คุณภาพในการพฒันาศกัยภาพของเด็กเล็ก จะให้ผลตอบแทน ประมาณ ร้อยละ  7-10 ต่อปี  ต่อเงินท่ี
ลงทุนไป  
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เหตุและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฒันาการของเด็กโดยพิจารณาประเด็นต่างๆ  เป็นระยะช่วงเวลา 
ดงัน้ี คือ ระยะช่วงเวลาก่อนตั้งครรภ์ ระยะช่วงเวลาระหว่างการตั้งครรภ์ ระยะช่วงเวลาคลอดและ
ระยะช่วงเวลาหลงัคลอด 

ระยะช่วงเวลาก่อนตั้งครรภ์ 
ผูห้ญิงท่ีมีการเตรียมความพร้อมท่ีจะเป็นแม่ ควรเป็นผูห้ญิงท่ีมีอายุระหวา่ง 20 – 35 ปี  

มีความสมบูรณ์พร้อมทั้งร่างกายจิตใจ อารมณ์ และสังคม ซ่ึงมีผลต่อการตั้งครรภก์ารคลอด และความ
ปลอดภยัทั้งแม่และลูกผูห้ญิงท่ีมีการเตรียมความพร้อมเม่ือตั้งครรภ ์ก็จะมีความตั้งใจและเต็มใจในการ
ดูแลสุขภาพของตนและทารกในครรภ ์ซ่ึงมีผลท าให้ทารกในครรภมี์พฒันาการท่ีดีเม่ืออยูใ่นครรภใ์น
ขณะเดียวกนัผูห้ญิงท่ีมีอายตุ  ่ากวา่ 20 ปี หรือ อายมุากกวา่ 35 ปี ตั้งครรภมี์โอกาสเส่ียงท่ีท าให้ทารกใน
ครรภมี์  พฒันาการต ่า (ธนัยพร เมฆรุ่งจรัส และอดิศร์สุดา เฟ่ืองฟู, 2561) 

นอกจากน้ี ปัจจยัดา้นชีวภาพ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัลกัษณะทางพนัธุกรรมหรือชุดหน่วยของ
ยนีท่ีเด็กไดรั้บสืบทอดมาจากบิดามารดา ซ่ึงพบวา่ ความสัมพนัธ์ระหวา่งพนัธุกรรม และระดบัเชาวน์
ปัญญาโดยรวมประมาณร้อยละ 50 โดยผูเ้ช่ียวชาญมีขอ้สรุปเบ้ืองตน้ร่วมกนั 2 ขอ้ คือพนัธุกรรมอาจ
เป็นตวัก าหนดแนวทางท่ีท าให้เด็กมีปฏิสัมพนัธ์อยา่งไรกบัส่ิงแวดลอ้ม ซ่ึงจะมีผลตอบสนองต่อการ
เรียนรู้หรือสติปัญญาของเด็กเอง อีกขอ้สรุปหน่ึง คือ พนัธุกรรมท่ีวา่น้ี น่าจะประกอบดว้ยยีนอยา่งนอ้ย 
2-3 ยนีท่ีท างานร่วมกนั   ส่วนปัจจยัดา้นบิดามารดา พบวา่มารดาท่ีมีอายุนอ้ยกวา่ 18 ปี และยงัไม่เคยมี
บุตรมีความเส่ียงต่อการคลอดเด็กน ้ าหนกัตวันอ้ย ในดา้นการศึกษาของบิดาและมารดาพบวา่จะมีผล
ต่อพฒันาการของเด็ก   โดยเฉพาะดา้นการศึกษาของแม่ จะมีผลมากกวา่การศึกษาของพอ่  

ระยะช่วงเวลาระหว่างการตั้งครรภ์ 
1) โภชนาการของมารดา เป็นท่ีทราบกนัดีว่าสารอาหารและภาวะโภชนาการของ

มารดาขณะตั้งครรภมี์ผลต่อพฒันาการสมอง ถา้มารดามีภาวะทุพโภชนาการระดบัรุนแรง ท าให้ทารก
ในครรภมี์การแบ่งตวัของเซลลส์มองนอ้ยลง ส่งผลใหพ้ฒันาการของเด็กล่าชา้ อาการสมองตอบสนอง
ต่อส่ิงภายนอกลดลง   ตอบสนองต่อสังคมภายนอกนอ้ย ร้องไห้บ่อยๆ ไม่ชอบเล่น และไม่สุงสิงกบั
ใคร ถา้หากมารดามีภาวะทุพโภชนาการรุนแรงมากในช่วงแรกของการตั้งครรภ ์จะส่งผลให้เด็กพิการ
ทางสมอง แต่ถา้หากมีภาวะทุพโภชนาการรุนแรงในช่วงทา้ยของการตั้งครรภ ์จะส่งผลให้เด็กเติบโต
และพฒันาการชา้ ส่วนไอโอดีนมีผลอยา่งมากในการสร้างสมอง ซ่ึงไดรั้บจากมารดาผา่นสายรกมาสู่
ในครรภท์ารก ถา้มารดาขาดสารไอโอดีนอยา่งรุนแรงในระยะตั้งครรภ ์จะท าให้พฒันาการของสมอง
ทารกในครรภ์ผิดปกติไม่พฒันา ไอคิวธรรมชาติให้มา 150 จะลดลงไปประมาณ 60 โดยมีผลให้
พฒันาการของทารกไม่เป็นไปตามวยั เป็นสาเหตุส าคญัประการหน่ึงในการลดความเฉลียวฉลาดและ
ลดการพฒันาสติปัญญาของเด็ก และเม่ือเกิดการขาดสารไอโอดีนอยา่งรุนแรงจะท าให้เกิดภาวะพร่อง
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ไทรอยด์ฮอร์โมนในมารดา อาจท าให้ทารกตายตั้งแต่อยูใ่นครรภ ์ หรือทารกท่ีเกิดมาจะมีภาวะสมอง
พิการมาตั้งแต่ก าเนิด ( Karim Bougma ,2013) 

2) โรคประจ าตวัและการติดเช้ือระหวา่งการตั้งครรภ ์หากมารดามีโรคประจ าตวัหรือ
ภาวะแทรกซ้อนระหว่างตั้งครรภ์ อาทิเช่น โรคเบาหวาน อาจท าให้พิการแต่ก าเนิดหรือตายคลอด          
โรคความดนัโลหิตสูง อาจท าใหท้ารกเติบโตชา้ในครรภ ์โรคหวัใจ อาจท าให้ทารกขาดออกซิเจนและ
เติบโตชา้ในครรภ ์เป็นตน้ ส่ิงดงักล่าวจะท าให้เกิดผลกระทบต่อทารกท่ีอยูใ่นครรภ ์ ไม่วา่จะเป็นการ
คลอดก่อนก าหนดหรือภาวะน ้าหนกัตวัเด็กมากหรือนอ้ยกวา่ปกติ ภาวการณ์ขาดออกซิเจนในเด็กแรก
เกิด เป็นตน้ การติดเช้ือในช่วงปริก าเนิดโดยเฉพาะโรคท่ีส าคญั ไดแ้ก่ เอชไอวี หดัเยอรมนั เช้ือสุกใส 
cytomegalovirus (CMV) toxoplasmosis เป็นตน้ เช้ือบางชนิดจะท าให้เกิดผลเสีย โดยเฉพาะในส่วน
ของสมองและก่อให้เกิดความพิการได ้การควบคุมหรือรักษาโรคท่ีแม่เป็นก่อนการตั้งครรภ์ จะช่วยลด
ความรุนแรงของผลกระทบถึงทารกได ้

ระยะช่วงเวลาหลงัคลอด 
1) การเจบ็ป่วยและสุขภาพเด็กในช่วงปฐมวยั ท าให้สมองมีพฒันาการท่ีผิดปกติหรือ

ไดรั้บการกระทบกระเทือนอยา่งรุนแรง จะส่งผลต่อระดบัความฉลาดทางสติปัญญาหรือ ไอคิว อยา่ง
หลีกเล่ียงไม่ไดข้ณะเดียวกนั ความเจ็บป่วยเร้ือรัง ความพิการ การไดรั้บบาดเจ็บบริเวณศีรษะ  โรค
สมาธิสั้ น ปัญหาดา้นการพูดภาวะซึมเศร้า ตลอดจนระดบัสติปัญญาท่ีต ่า  ลว้นเป็นปัจจยัท่ีน าไปสู่
ความรู้สึกวา่ตนเอง มีปมดอ้ย ใหคุ้ณค่าตนเองต ่า ท าให้ทกัษะทางสังคม ซ่ึงเป็นองคป์ระกอบหน่ึงของ
ความฉลาดทางอารมณ์หรือ อีคิว ไม่พฒันาเท่าท่ีควร นอกจากน้ียงัมีโรคทางระบบประสาท ไดแ้ก่ โรค
ลมชกั ความผิดปกติของกลา้มเน้ือและการติดเช้ือช่วงหลงัคลอด ไดแ้ก่ เยื่อหุ้มสมองอกัเสบ ซ่ึงเป็น
สาเหตุของความบกพร่องทางพฒันาการนอกจากน้ี ยงัมีรายงานท่ีพบว่า ในเด็กท่ีมีภาวะซีดมากจาก
การขาดธาตุเหล็ก  ถึงแมจ้ะไดรั้บการรักษาแต่ก็ไม่สามารถช่วยให้ความสามารถทางสติปัญญากลบัมา
ดีไดด้งัเดิม  

2) ครอบครัวการเล้ียงดู และการส่งเสริมพฒันาการเด็กปัจจยัน้ีมีความส าคญัมากต่อการ
พฒันาการ IQ และ EQ ของเด็ก มีงานวิจยัมากมาย ท่ีแสดงให้เห็นวา่ ครอบครัว คุณลกัษณะของบิดา
มารดา และผูเ้ล้ียงดู มีผลต่อพฒันาการ IQ และ EQ ไดแ้ก่ ระดบัการศึกษา อายุ อาชีพ บทบาท การมี
ส่วนร่วมของบิดามารดา และผูเ้ล้ียงดู โดยเฉพาะ การศึกษาของบิดามารดา หรือผูเ้ล้ียงดูท่ีสูงกว่า
ประถมศึกษา เด็กจะมีพฒันาการสูงกวา่เด็กท่ีมีบิดามารดาและผูเ้ล้ียงดูท่ีมีการศึกษาระดบัประถมศึกษา
หรือต ่ากว่า เท่ากบั 2.2 เท่า และจากรายงานการวิจยัของสถาบนัราชานุกูล และสถาบนัรามจิตติ ได้
วเิคราะห์ปัจจยัท่ีส่งผลบวกต่อไอคิวและอีคิวของเด็ก พบวา่ ปัจจยัดา้นครอบครัวและการเล้ียงดูไดแ้ก่ 
1) การไดรั้บการกอดจากพ่อแม่บ่อยๆ  2) การท่ีพ่อแม่ชอบเล่นกบัลูก 3) การท่ีลูกมกัมีค าถามพ่อแม่ 
และ 4) การท่ีพอ่แม่สอนใหลู้กรู้จกัวางแผนก่อนเสมอ เป็นตน้ (จินตนา พนัพงศธ์ร และคณะ, 2560) 
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6. แนวทางการด าเนินงาน “โครงการส่งเสริมพัฒนาการเด็กเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี เน่ืองในโอกาสฉลองพระชนมายุ 5 รอบ 2 เมษายน 2558 เขตสุขภาพที ่10 
 กรอบแนวทางการด าเนินงาน (กระทรวงสาธารณสุข ,2558) 
 1. ก าหนดกลุ่มเป้าหมายเด็ก ท่ีเกิดตั้งแต่ 1 เมษายน 2558 เป็นตน้ไป โดยเนน้ความ ส าคญัใน
การติดตาม เด็กกลุ่มเส่ียงใหช้ดัเจนข้ึน ดงัน้ี 

1) เด็กท่ีคลอดปกติ  
2) เด็กกลุ่มเส่ียง ไดแ้ก่ เด็กท่ีคลอดและมีภาวะ Birth Asphyxia และ/หรือ Low Birth 

Weight ทั้งน้ี ให้ใชเ้คร่ืองมือ การประเมินพฒันาการเด็ก ท่ีปรับปรุงจากเคร่ืองมือชุดเดิม ‚อนามยั 55‛ 
ของกรมอนามยั และ ‚TDSI‛ ของกรมสุขภาพจิต รวมทั้งปรับจากเคร่ืองมือสากล Denver II เป็น
เคร่ืองมือชุดใหม่ ซ่ึงไดรั้บการประเมินประสิทธิภาพทางวิชาการ พบว่า ความไวของการตรวจ
พฒันาการเด็กดว้ยแบบแบบทดสอบ DSPM (Sensitivity) ร้อยละ 96.04 และความจ าเพาะ ของการ
ตรวจพฒันาการเด็กดว้ยแบบแบบทดสอบ DSPM (Specifi city) ร้อยละ 64.67 โดยเรียก เคร่ืองมือชุดน้ี
วา่ ‚คู่มือการเฝ้าระวงัระวงัและพฒันาการเด็กปฐมวยั‛ (Developmental Surveillance and Promotion 
Manaul : DSPM) หรือ คู่มือเล่มขาว และ ‚คู่มือการประเมินและส่งเสริม พฒันาการเด็กกลุ่ม
เส่ียง‛(Developmental Assessment For Intervention Manaul : DAIM) หรือ คู่มือ 3 แนวทางการด าา
เนินงาน โครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กเฉลิมพระเกียรติ สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรม
ราชกุมารี เน่ืองในโอกาสฉลองพระชนมาย ุ5 รอบ 2 เมษายน 2558 TCDIP เล่มเขียว ท่ีเกิดจากการรวม
เคร่ืองมือ 3 ชุด เขา้ดว้ยกนัและไดใ้ชใ้นการประเมินน าร่องใน 15 จงัหวดั ตั้งแต่ปี2557  

2. ส่วนกลาง  
ส่วนกลาง ให้บูรณาการแผนงานและการด าเนินการร่วมกันทุกหน่วยทั้ งในและนอก 

กระทรวงสาธารณสุข เพื่อเป็นพลงัขบัเคล่ือนการส่งเสริมพฒันาการเด็กให้เกิดผลต่อคุณภาพ และ
ประชากรในระยะยาว ดงัน้ี  

2.1 กระทรวงสาธารณสุข ไดแ้ก่ ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข (ส านกัตรวจ 
และประเมินผล ส านักบริหารการสาธารณสุข ส านักนโยบายและยุทธศาสตร์) กรมอนามยั กรม  
สุขภาพจิต กรมการแพทยแ์ละกรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ  

2.2 กระทรวงต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงมหาดไทย 
กระทรวงพฒันาสังคมและความมัน่คงมนุษย ์ 

2.3 กรุงเทพมหานคร  
2.4 มหาวิทยาลยั ไดแ้ก่ สถาบนัพฒันาสุขภาพอาเซียน สถาบนัแห่งชาติเพื่อพฒันา

เด็ก และครอบครัว มหาวทิยาลยัมหิดล วทิยาลยัวทิยาศาสตร์สาธารณสุขจุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั  
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2.5 องคก์รระหวา่งประเทศ ไดแ้ก่ UNICEF WHO UNPF  
3. ส่วนภูมิภาค ใหด้ าเนินการคดักรองอยา่งเป็นระบบ ดงัน้ี  

3.1 ระดบัเขต ท าหน้าท่ี การขบัเคล่ือนงานในภาพรวม และการก ากบั ติดตามและ
ประเมิน ผลเป็นรายจงัหวดั โดย คณะกรรมการเขตสุขภาพ  

3.2 ระดบัจงัหวดั รับผิดชอบการจดัท าแผนยุทธศาสตร์ระดบัจงัหวดั แผนปฏิบติัการ 
และ สนบัสนุนการด าเนินงานใหเ้กิดผลตามเป้าหมาย การก ากบั ติดตามและประเมินผลเป็นรายอ าเภอ 
โดย คณะกรรมการบูรณาการส่งเสริมพฒันาการเด็กระดบัจงัหวดั โดยมีผูว้่าราชการจงัหวดัเป็น
ประธาน หน่วย งานต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ประธาน MCH Board จงัหวดั ผูแ้ทนทีมกุมารแพทยพ์ฒันาการ
เด็ก (DBP : Developmental Behavior Pediatricians) เป็นกรรมการ ซ่ึงมีนายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดั 
เป็นเลขานุการ และผูรั้บผิดชอบแผนงานกลุ่มวยัสตรีและเด็กระดบัจงัหวดั (Child Project Manager : 
CPM) เป็นผูช่้วย เลขานุการ  

3.3 ระดบัอ าเภอ รับผดิชอบคดักรอง ติดตามกระตุน้/ส่งเสริมเด็กพฒันาการล่าชา้และ
ส่งต่อ รวบรวมขอ้มูล สถิติผลงานของอ าเภทุก 3เดือน วิเคราะห์และรายงานผลการคดักรอง รายต าบล
โดย 

(1) คณะกรรมการบูรณาการส่งเสริมพฒันาการเด็กระดับอ าเภอ โดยมี
นายอ าเภอเป็นประธาน หน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง เป็นกรรมการและ สาธารณสุข(รพ./สสอ.) เป็น
เลขานุการ  

(2) District Health System, Family Care Team  
3.4 ระดบัต าบล รับผิดชอบการคดักรอง และติดตามส่งเสริมเด็กท่ีสงสัยพฒันาการ 

ล่าชา้อยา่งต่อเน่ือง หากภายหลงั 1 เดือน ยงัพบวา่เด็กมีพฒันาการล่าชา้ ตอ้งส่งต่อไปท่ีระดบั อ าเภอ 
(ทุติยภูมิ) และบนัทึกผลการคดักรองในระบบรายงาน (43 แฟ้ม)  

4. การพัฒนาบุคลากร เตรียมการฝึกอบรมบุคลากรทุกระดบั เนน้ความส าคญั การตรวจ คดั
กรองระดบัปฐมภูมิอยา่งมีประสิทธิภาพและการส่งต่อ ดงัน้ี  

4.1 การฝึกอบรมครู ก (ระดบัจงัหวดั) และครู ข (ระดบัอ าเภอ) เพื่อให้เขา้ใจและ
สามารถ ใชเ้คร่ืองมือ ‚คู่มือการเฝ้าระวงัระวงัและพฒันาการเด็กปฐมวยั‛ (DSPM) และ ‚คู่มือการ
ประเมินและ ส่งเสริมพฒันาการเด็กกลุ่มเส่ียง‛(DAIM) และการบริหารจดัการแผนงานให้มี
ประสิทธิผล  

4.2 การฝึกอบรมอาสาสมคัรสาธารณสุขเช่ียวชาญพฒันาการเด็ก  เพื่อส่งเสริมพ่อแม่ 
ผูดู้แลเด็ก ในการเฝ้าระวงัพฒันาการเด็ก ติดตามส่งเสริมเด็กท่ีมีพฒันาการล่าชา้ และให้การช่วย เหลือ
ส่งเสริมพฒันาการเด็กในครอบครัวท่ีพ่อแม่ไม่ไดเ้ล้ียงดูลูกดว้ยตนเอง และเด็กในครอบครัว เด่ียว 
(Single Parents)  
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5. ระบบข้อมูล และการติดตาม ประเมินผล ดงัน้ี  
5.1. ปรับปรุงการบนัทึกรายงานขอ้มูลรายบุคคลท่ีมีอยู่เดิม ให้สอดคลอ้งกบัการ

ด าเนิน โครงการ ไดแ้ก่ การปรับปรุงการบนัทึกขอ้มูล ชุด 43 แฟ้ม ให้สามารถบนัทึกแยกแต่ละช่วง
อายุ 9, 18, 30 และ 42 เดือน ตลอดจนการบนัทึกขอ้มูลเด็กท่ีมีพฒันาการล่าชา้และเด็กท่ีมีพฒันาการ
ผดิ ปกติในพื้นท่ี  

5.2 การติดตามผลการด าเนินงาน เป็นความรับผิดชอบของผูจ้ดัการแผนงานกลุ่มวยั
สตรี และเด็กระดบัจงัหวดั และระดบัอ าเภอ (Child Project Manager : CPM) โดยรายงาน
ความกา้วหนา้ ผลการด าเนินงานในแต่ละพื้นท่ี ทุก 3 เดือน เพื่อประเมินพื้นท่ีท่ียงัมีผลการคดักรอง
และการคน้หา พฒันาการล่าชา้ต ่ากวา่เป้าหมาย  

5.3. การประเมินผล แบ่งเป็น 3 ลกัษณะ ดงัน้ี  
5.3.1 การประเมินผลระดบัเขต โดยวิธีสุ่มตวัอย่างด าเนินการปีละ 1 คร้ัง 

โดย เขต สุขภาพ (ศูนยอ์นามยั และศูนยสุ์ขภาพจิต)  
5.3.2 การประเมินผลระดบัประเทศ ใชรู้ปแบบการประเมินโครงการ ปีละ 1 

คร้ัง ด าเนิน การโดย กรมนามยัร่วมกบักรมสุขภาพจิต เครือข่ายวิชาการต่างๆ และส านกัตรวจและ
ประเมินผล  

5.3.3 การประเมินผลเม่ือด าเนินการโครงการได้ 2 ปี และเม่ือส้ินสุด
โครงการโดย  External Evaluation เช่น สถาบนัแห่งชาติเพื่อพฒันาเด็กและครอบครัว
มหาวทิยาลยัมหิดล วทิยาลยั วทิยาศาสตร์สาธารณสุข จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั สถาบนัพฒันาสุขภาพ
อาเซียน เป็นตน้ 

 

7. งานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 
 กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข (2559) การส ารวจสถานการณ์ระดบัสติปัญญา (IQ) 
และความฉลาดทางอารมณ์ (EQ) ในเด็ฏไทยระดบัชั้นประถมศึกษาปีท่ี 1 พ.ศ. 2559 กลุ่มตวัอย่าง
จ านวน 23,641 คน พบวา่ เด็กนกัเรียนชั้นปฐมศึกษาปีท่ี 1 มีระดบัสติปัญญาเฉล่ีย เท่ากบั 98.23 ถือ
เป็นระดบัสติปัญญาท่ีอยู่ในเกณฑ์ปกติ แต่ค่อนไปทางต ่ากว่าค่ากลางของมาตรฐานสากล (IQ=100) 
ปัจจยัท่ีมีผลต่อ IQ คือภาวะซีดจากการขาจธาตุเหล็ก ภาวะขาดสารไอโอดีน ภาวะเต้ีย แคระแกร็น การ
ไดรั้บสารตะกัว่ปนเป้ือน และการขาดโอกาสในการเรียนรู้และสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งเด็กและผูดู้แล 
โดยการมีกิจกรรมร่วมกบัเด็กมีของเล่นท่ีเหมาะสมกบัวยั กระตุน้การเรียนรู้ ส่งเสริมพฒันาการไดดี้ 

จินตนา พัฒนพงศ์ธร และคณะ (2560) การศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อพฒันาการ เด็กปฐมวยัไทย 
คร้ังท่ี 6 พ.ศ. 2560 กลุ่มตวัอยา่ง จ  านวน 10,053 คน พบวา่ เด็กปฐมวยัมีพฒันาการสมวยัรวมทุกดา้น 
ร้อยละ67.5เม่ือจ าแนกตามกลุ่มอายุพบวา่ เด็กอายุ0-2 ปี มีพฒันาสมวยัรวมทุกดา้น ร้อยละ 76.80 เด็ก
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อายุ 3-5 ปีมีพฒันาการสมวยัรวมทุกดา้น ร้อยละ 58.00 เม่ือจ าแนกตาม รายดา้น พบวา่ ดา้นกลา้มเน้ือ
มดัใหญ่ร้อยละ 94.8 ดา้นสังคมและการช่วยเหลือตนเอง ร้อยละ92.10 ดา้นกลา้มเน้ือมดัเล็ก ร้อยละ 
90.4 และดา้นภาษาและการใชภ้าษา ร้อยละ 79.4 ปัจจยัท่ีมีอิทธิพล ต่อการพยากรณ์โอกาสพฒันาการ
สมวยัของเด็กปฐมวยั อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ี p–value < 0.005 พบปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการ
พยากรณ์โอกาสฯ ดงัน้ีดา้นคุณลกัษณะทางประชากรของมารดา ไดแ้ก่ อายุ ของมารดาระยะตั้งครรภ์
การศึกษาและอาชีพ , ดา้นสุขภาพมารดาระยะตั้งครรภไ์ดแ้ก่ การไดรั้บการตรวจสุขภาพช่องปาก การ
ไม่ด่ืมแอลกอฮฮล์และการได้รับการตรวจอลัตร้าซาวด์, ดา้นสุขภาพเด็ก ไดแ้ก่ วิธีการคลอดปกติ
คลอดครบก าหนด น ้าหนกัทารกแรกคลอดมากกวา่หรือเท่ากบั 2,500 กรัม และการไม่มีปัญหาสุขภาพ
ช่องปาก ,ดา้นโภชนาการ ไดแ้ก่ เด็กได ้กินอาหารม้ือหลกั ,ดา้นสภาพแวดลอ้มและสังคมท่ีเอ้ือต่อการ
พฒันาเด็ก ได้แก่ การศึกษา และอาชีพของบิดา อาชีพของ ผูเ้ล้ียงดูเด็ก และสถานเล้ียงดูเด็กช่วง
กลางวนั ส่วนดา้นพฤติกรรมการเล้ียงดูเด็กไดแ้ก่ การอ่านเล่านิทานคุณภาพ การเล่น กบัเด็กคุณภาพ 
การใชส่ื้ออิเลคทรอนิกส์เล่นกบัเด็กอยา่งมีคุณภาพ การไม่ดูทีวแีทบ็เล็ต  

ชิดกมล สังขท์อง ( 2563) ‚สถานการณ์ปัญหาสภาวะสุขภาพ พฒันาการ และพื้นฐานอารมณ์
ของเด็กปฐมวยั‛ พฒันาการดา้นอารมณ์ ตั้งแต่แรกเกิด เด็กแต่ละคนมีลักษณะพื้นฐานทางอารมณ์เป็น
เอกลักษณ์ เฉพาะติดตัวมา ท าให้เด็กมีการแสดงออกทางอารมณ์และพฤติกรรมท่ีแตกต่างกนั ถึงแม้
พื้นฐานอารมณ์จะเป็นปัจจัยพื้นฐานชีวภาพท่ีมีอิทธิพลแต่เด็ก แต่จากงานวิจัยแสดงให้เห็นว่า
ส่ิงแวดลอ้มก็มีอิทธิพลต่อพื้นฐานทางอารมณ์ของเด็กไม่นอ้ยเช่นกนั ลกัษณะพื้นฐานทางอารมณ์มีผล
ต่อลกัษณะพฤติกรรมการแสดงออก การเขา้สังคม และการตอบสนองทางอารมณ์ ในช่วงแรกของ
ชีวิตมกัข้ึนอยู่กบัประสบการณ์จากครอบครัว ผูใ้กลชิ้ด ความสามารถในการเขา้ใจความรู้สึกคนอ่ืน
และเขา้ใจอารมณ์ของตนเอง การแสดงออกทางอารมณ์ของเด็กพบว่ามี 5 ลกัษณะเด่น ดงัน้ี สนใจ 
ประหลาดใจ สนุกสนานพึงพอใจ โกรธ และกลวั เม่ือเด็กโตข้ึนในช่วงปฐมวยัจะมีการแสดงออกทาง
อารมณ์ชัดเจนมากข้ึน เด็กเรียนรู้ท่ีจะตอบสนองและเร่ิมเรียนรู้การควบคุมอารมณ์ตวัเอง การใช้
เหตุผลในการตัดสินใจของสมอง และอารมณ์ความรู้สึกมีส่วนเก่ียวข้องสัมพนัธ์กัน ปัจจุบันมี
การศึกษายืนยนัจ านวนมากว่าบุคคลจะประสบความส าเร็จไดน้ั้น ไม่ไดข้ึ้นอยู่กบัความเฉลียวฉลาด
ของสติปัญญาเพียงอย่างเดียวเท่านั้น แต่ยงัข้ึนอยู่กบัความสามารถทางอารมณ์ อนัเป็นความสามารถ
ของบุคคลท่ีจะตระหนักถึงความรู้สึก ความคิด และอารมณ์ของตนเองและผูอ่ื้น สามารถควบคุม
อารมณ์และแรงกระตุน้ภายใน สามารถรอคอยและตอบสนองความตอ้งการของตนเองอยา่งเหมาะสม 
ตลอดจนมีทกัษะในการเขา้สังคมอนัเป็นการสร้างสัมพนัธภาพท่ีดี การส่งเสริมพฒันาการดา้นอารมณ์
ของเด็กวยัน้ีมีความส าคญั และจะมีผลต่อวยัต่อไป 

ภควดี นนทพนัธ (2560) ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการเด็ก
ปฐมวยั ของผูเ้ล้ียงดูเด็ก จงัหวดัสงขลา กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 96 คน พบวา่กลุ่มตวัอยา่ง เป็นผูเ้ล้ียงดูเด็ก 
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ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง และเป็นมารดาของเด็ก มีประสบการณ์ในการเล้ียงดูเด็ก อยูร่ะหวา่ง 1 - 3 คน 
มีอายุเฉล่ีย 34.34 ปี นบัถือ ศาสนาพุทธ ส าเร็จ การศึกษาระดบัมธัยมศึกษา และชั้นประถมศึกษา มี
รายได ้นอ้ยกวา่ 20,000 บาท ต่อเดือน ซ่ึงผูท่ี้เป็น มารดาท่ีเคยมีประสบการณ์ในการเล้ียงดูบุตร จะได้
รับรู้ประโยชน์ในเร่ืองการส่งเสริมพฒันาการเด็ก จากการบุคลากรสาธารณสุข และสามารถจดัการ
อุปสรรคในการส่งเสริมพฒันาการเด็ก 

สุจินดา สุขก าเนิด (2560) โครงการวจิยั การพฒันาระบบเฝ้าระวงั และส่งเสริมพฒันาการเด็ก 
โดยการมีส่วนร่วมของชุมชน กลุ่มตวัอยา่ง จ  านวน 192 คน พบวา่พฒันาการสมวยัโดยรวม 4 ดา้น 
จ านวน 136 คน (ร้อยละ 70.83) และเด็กท่ีสงสัยมีพฒันาการ ล่าชา้ จ  านวน 56 คน (ร้อยละ 29.17)    
อสม. ร่วมกบั ผูดู้แลเด็กสามารถกระตุน้เด็กท่ีสงสัยให้กลบัมามี พฒันาการสมวยั จ านวน 51 คน และ
ส่งต่อเด็กท่ี พฒันาล่าชา้ท่ีไม่สามารถกระตุน้ได ้จ  านวน 5 คน ไป โรงพยาบาล ซ่ึงปัญหาเกิดจากเด็ก
คลอดผิดปกติ และเด็กมีโรคประจ าตวั ส าหรับการมีส่วนร่วมของ ชุมชน พบว่า มีการจดัตั้ ง
คณะกรรมการชมรมสายใยรักแห่งครอบครัวและเกิดโรงเรียนส่งเสริมพฒันาการเด็กชุมชนบา้นยาง
นอ้ย ต.หนองกุงธนสาร ไดข้องบจาก อบต. จดัพิมพโ์ปสเตอร์ชุดพฒันาการเด็ก  0 - 5 ปี และของเล่น 
ให้กบัครอบครัวท่ีมีเด็กอายุ 0 - 5 ปี รวมทั้งจดัท าโครงการพี่อ่านหนงัสือให้นอ้ง เพื่อส่งเสริมรักการ
อ่านให้เกิดข้ึนตั้งแต่เด็กเล็กในชุมชน ส าหรับอีก 2 ต าบล เนน้จดัระบบให้ อสม. และชุมชน มีการ   
คดักรองพฒันาการเด็กในสุขศาลา และ ศสมช.  ทุกเดือน และเยี่ยมบา้นเด็กท่ีสงสัยพฒันาการล่าช้า 
เพื่อร่วมกบัผูดู้แลเด็กในการกระตุน้พฒันาการให ้สมวยัภายใน 1 เดือน  

องค์การยูนิเซฟ (2560) ส ารวจสถานการณ์เด็กและสตรีในประเทศไทย พ.ศ. 2558 – 2559 
พบวา่ คุณภาพการเล้ียงดู ประมาณ 9 ใน 10 คน ท่ีไดท้  ากิจกรรมท่ีส่งเสริมการเรียนรู้และเตรียมความ
พร้อมก่อนเขา้เรียนอยา่งนอ้ย 4 อยา่ง เช่น อ่านหนงัสือดูสมุดภาพ พาไปนอกบา้น เล่านิทาน เล่นกบั
เด็ก ร้องเพลง ร่วมกบัสมาชิกในครอบครัวท่ีเป็นผูใ้หญ่ เด็ก 2 ใน 10 คน ท่ีมีพฒันาการล่าชา้ในดา้น
สังคมและอารมณ์ เด็กท่ีไม่ไดอ้าศยัอยู่กบัพ่อแม่ เกือบ 1 ใน 5 ของเด็กกลุ่มแรกเกิดถึง 4 ปี หรือว่า 
669,000 คน ซึงเป็นช่วงอายุท่ีต้องการการดูแลอย่างใกล้ชิดจากพ่อแม่ ซ่ึงส่วนใหญ่อยู่ในภาค
ตะวนัออกเฉียงเหนือ ร้อยละ 31.6   
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กรอบแนวคดิการวจิยั 
 
 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.คุณลกัษณะครอบครัว 

- เพศ 

- อายุ 
- การศึกษา 
- ความเพียงพอรายไดใ้นครอบครัว 
- สถานภาพความสัมพนัธ์ของพอ่แม่ 
- ปัญหาของมารดาขณะตั้งครรภ ์

2.คุณลกัษณะเด็ก 

- เพศ 

- อายุ 
- พื้นฐานทางอารมณ์ 

- โรคประจ าตวั 
- ปัญหาขณะตั้งครรภ ์

- การไดรั้บเงินอุดหนุนเพื่อเล้ียงดูเด็กแรกเกิด 

พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการเด็กตามคู่มือ 

DSPM ของผู้เลีย้งดูหลัก 

- การไดรั้บคู่มือ DSPM 

- การอ่านคู่มือ DSPM 

- การใชคู้่มือ DSPM ส่งเสริมพฒันาการเด็ก 

- การไดรั้บค าแนะน าการใชคู้่มือ DSPM 

ความพงึพอใจต่อคู่มือ DSPM  

1. ดา้นการใชป้ระโยชน์จากคู่มือ DSPM 

2. ดา้นเน้ือหา/รูปแบบคู่มือ DSPM 

3. ดา้นค าแนะน าในการใชคู้่มือ DSPM 

 

พฒันาการเด็ก (9, 18, 42, 30, 60 เดือน) 

    - ปกติ 

    - สงสัยล่าชา้ 



 

 

บทที ่ 3 
ระเบียบวธีิวจิยั 

รูปแบบการวจัิย 
 การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวิจยัเชิงพรรณนา (Descriptive Research) แบบการศึกษา ณ จุดเวลา 
(ภาคตดัขวาง : Cross-Sectional Studies) เก็บรวบรวมดว้ยการสัมภาษณ์พ่อแม่หรือผูเ้ล้ียงดูหลกั ท่ีมี
ความสัมพนัธ์ทางสายโลหิต ดว้ยเคร่ืองมือท่ีผูว้ิจยัสร้างและพฒันาข้ึนรวมทั้งการตรวจพฒันาการเด็ก 
9,18,30,42 และ 60 เดือน  ดว้ยเคร่ืองมือ DSPM  
 ประชากรทีศึ่กษา  
  1. เด็กท่ีมีอายุตั้งแต่ 9 เดือนถึงอายุ 9 เดือน 29 วนั, เด็กท่ีมีอายุตั้งแต่ 18 เดือนถึงอายุ 18 
เดือน 29 วนั, เด็กท่ีมีอายุตั้งแต่ 30 เดือนถึงอายุ 30 เดือน 29 วนั, เด็กท่ีมีอายุ 42 เดือนถึงอายุ 42 เดือน 
29 วนั และเด็กท่ีมีอายุตั้งแต่ 60 เดือนถึงอายุ 60 เดือน 29 วนั ไม่มีภาวะ Birth Asphyxia ไม่มีความ
พิการแต่ก าเนิดท่ีมีผลต่อพฒันาการเด็ก เช่น ภาวะ Dow Syndrome ออทิสติก และมีน ้ าหนกัแรกเกิด 
2500 กรัมข้ึนไป 
  2. ผูเ้ล้ียงดูหลกั : พ่อหรือแม่ หรือบุคคลในครอบครัวท่ีมีอายุ 20 ปีข้ึนไป ท่ีใชเ้วลาใน   
แต่ละวนัในช่วงกลางวนักบัเด็กมากท่ีสุดและดูแลเด็กอยา่งนอ้ย 6 เดือนข้ึนไป 
 กลุ่มตัวอย่าง 
  กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการศึกษาคร้ังน้ี เป็นผูเ้ล้ียงดูหลกัและเด็กปฐมวยัท่ีมีอายุตั้งแต่ 9 
เดือนถึงอายุ 9 เดือน 29 วนั, เด็กท่ีมีอายุตั้งแต่ 18 เดือนถึงอายุ 18 เดือน 29 วนั, เด็กท่ีมีอายุตั้งแต่ 30 
เดือนถึงอายุ 30 เดือน 29 วนั, เด็กท่ีมีอายุ 42 เดือนถึงอายุ 42 เดือน 29 วนั และเด็กท่ีมีอายุตั้งแต่ 60 
เดือนถึงอาย ุ60 เดือน 29 วนั จ านวน 331 คน   
การค านวณขนาดตัวอย่างและการสุ่ม 
  สูตรท่ีใช้ค  านวณเป็นสูตรท่ีเหมาะสมกบัรูปแบบการส ารวจ ท่ีทราบจ านวนประชากร  
ใชค้่าความชุกของเด็กมีพฒันาการล่าชา้รวมท่ีร้อยละ 26 ค่า Z2 ท่ี 95% และค่า E เท่ากบั 0.05 ขั้นตอน
การค านวณใช้  Total Population ของเด็กทุกกลุ่มอายุในระดบัเขตแทนค่า N ในสูตร หลงัจากนั้น 
เรียงล าดบัจงัหวดัในเขตสุขภาพตามล าดบัค่าร้อยละสงสัยพฒันาการล่าชา้คร้ังท่ี 1 แลว้แบ่งจงัหวดัใน
เขตสุขภาพออกเป็น 2 กลุ่ม โดยแบ่งคร่ึงท่ีค่ากลาง แต่ละกลุ่มจะสุ่มออกมา 1 จงัหวดั เป็นจงัหวดัท่ี
เก็บรวบรวมขอ้มูล สรุปรวมศึกษาเขตสุขภาพละ 2 จงัหวดั รวม 12 เขตสุขภาพ เป็น 24 จงัหวดั เม่ือ
ค านวณไดจ้  านวนตวัอยา่งของแต่ละเขตสุขภาพแลว้ น าจ านวนตวัอยา่งกระจายไปยงัจงัหวดัท่ีสุ่มได้
ดว้ยวิธี Proportional to size หลงัจากนั้นแบ่งเด็กออกเป็น 5 กลุ่มอายุ (9, 18, 30, 42, 60 เดือน) จ านวน
เท่าๆ กนั 
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   n = 
  
         

  
                 

   Z = 1.96 (ท่ี α = 0.05) 
   N = จ านวนประชากรเด็ก 5 กลุ่มอายทุั้งหมดของเขตสุขภาพแต่
ละเขต 
   P = ความชุกของเด็กท่ีสงสัยล่าชา้ = 0.26 
   E  = acceptable error = 0.05 
กรอบการสุ่มตัวอย่าง  

ในแต่ละจงัหวดั จะสุ่มตวัอยา่งอ าเภอโดย Simple Random Sampling 2 อ าเภอ แลว้ในแต่ละ

อ าเภอท่ีสุ่มไดจ้ะสุ่มต าบลตวัอยา่ง โดย Simple Random Sampling (SRS) อ าเภอละ 2 ต าบล 

จงัหวดั 

        SRS  

2 อ าเภอตวัอยา่ง 

        SRS  

2 ต าบลตวัอยา่งต่ออ าเภอ 

เด็กและผูเ้ล้ียงดูหลกักระจายแต่ละต าบลเท่าๆ กนั 

หมายเหตุ : กรณีท่ีหน่ึงต าบลมีมากกวา่หน่ึง รพ.สต. ใหสุ่้มมาหน่ึง รพ.สต. 

รายช่ือจังหวดั/อ าเภอ/ต าบล และจ านวนขนาดกลุ่มตัวอย่าง 

เขต
สุขภาพ 

จังหวดัที ่1 อ าเภอ ต าบล จังหวดัที ่2 อ าเภอ ต าบล 

10 อ านาจเจริญ ชานุมาน ชานุมาน มุกดาหาร หวา้นใหญ่ บางทรายนอ้ย 
 จ านวนกลุ่ม

ตวัอยา่ง= 160 คน 
ชานุมาน โคกก่ง จ านวนกลุ่ม

ตวัอยา่ง= 166 คน 

หวา้นใหญ่ ดงหมู 

  เสนางคนิคม หนองไฮ  หนองสูง หนองสูง 
  เสนางคนิคม หนองสามสี  หนองสูง หนองสูงใต ้

หมายเหตุ : กรณีจ านวนกลุ่มตวัอยา่งท่ีก าหนดในต าบลนั้นๆ มีไม่ถึงจ านวนท่ีก าหนดไว ้สามารถใช้
กลุ่มตวัอยา่งในต าบลอ่ืนไดโ้ดยต าบลใหม่นั้นตอ้งอยูใ่นอ าเภอเดียวกนักบัต าบลเดิมเท่านั้น 
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เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
 1. แบบสอบถามผูเ้ล้ียงดูหลกั ประกอบด้วย ขอ้มูลครอบครัว ข้อมูลเด็ก พฤติกรรมการ
ส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM และความพึงพอใจต่อคู่มือ DSPM เป็นเคร่ืองมือท่ีผูว้ิจยัสร้างและ
พฒันา ดงัน้ี 

    1.1 การประชุมประกอบด้วยท่ีปรึกษาโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กฯ ได้แก่ นพ.วลัลภ  
ไทยเหนือ ,พญ.ศิริพร  กัญชนะ ,ศ.เกียรติคุณ พญ.ศิริกุล อิศรานุรักษ์ ,พญ.นิพรรณพร วรมงคล           
ท่ีปรึกษาโครงการวิจยั ไดแ้ก่ รศ.ดร.จิราพร ชมพิกุล ,รศ.ดร.สุธรรม นนัทมงคลชยั นกัวิจยัส่วนกลาง
และนกัวจิยัจากศูนยอ์นามยัท่ี 1-12 เพื่อจดัท าแบบสอบถาม 

    1.2 ท่ีปรึกษาโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กฯ และท่ีปรึกษาโครงการวิจยั พิจารณา
ตรวจสอบความถูกตอ้ง ความครบถว้นและความเหมาะสมของแบบสอบถาม 

1.3 น าผลการพิจารณาและค าแนะน าของท่ีปรึกษามาปรับปรุงแบบสอบถามจากนั้นน า
แบบสอบถามไปทดสอบ ในส่วนของความพึงพอใจต่อคู่มือ DSPM ได้ค่า Cronbach’s Alpha 
coefficient โดยภาพรวม = 0.867 ดา้นการใชป้ระโยชน์จากคู่มือ DSPM = 0.816 ดา้นรูปแบบคู่มือ = 
0.853 ดา้นการไดรั้บค าแนะน า = 0.754 

 1.4 น าแบบสอบถามมาปรับปรุงจากนั้นประชุมร่วมกับท่ีปรึกษาโครงการส่งเสริม
พฒันาการเด็ก ท่ีปรึกษาโครงการวิจยั นักวิจยัส่วนกลางและจากศูนยอ์นามยัท่ี 1-12 เพื่อพิจารณา
แบบสอบถามและวางแผนการด าเนินงานโครงการวจิยั และพฒันาแบบสอบถามจนไดฉ้บบัสมบูรณ์ 

2. สมุดบนัทึกสุขภาพแม่และเด็ก เก็บขอ้มูลดงัน้ี 
        2.1 ขอ้มูลแม่ : ปัญหาขณะตั้งครรภ ์

    2.2 ขอ้มูลเด็ก : ขอ้มูลการคลอด เช่น สถานท่ีคลอด วนัเดือนปีเกิด น ้ าหนกัแรกเกิด ภาวะ
Birth Asphyxia โรคประจ าตวัของเด็ก 

3. คู่มือเฝ้าระวงัและส่งเสริมพฒันาการเด็กปฐมวยั (DSPM) เป็นคู่มือท่ีกระทรวงสาธารณสุข
จดัท าข้ึนและแจกจ่ายใหก้บัเด็กเกิดใหม่ทุกคนตามโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กฯ เพื่อใชใ้นการเฝ้า
ระวงัและส่งเสริมพฒันาการเด็กตามวยั เก็บขอ้มูล ดงัน้ี 

    3.1 การไดรั้บคู่มือ DSPM 
    3.2 การใชคู้่มือ DSPM 

         3.3 ความพึงพอใจต่อคู่มือ DSPM 
4. แบบคดักรองและส่งเสริมพฒันาการเด็กปฐมวยั (คู่มือ DSPM) เป็นเคร่ืองมือคดักรอง

พฒันาการประกอบดว้ยพฒันาการ 5 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการเคล่ือนไหว ดา้นการใชก้ลา้มเน้ือมดัเล็กและ
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สติปัญญา ดา้นการเขา้ใจภาษา ดา้นการใชภ้าษา ดา้นการช่วยเหลือตนเองและสังคม โดยเคร่ืองมือน้ีมี
ค่า Sensitivity = 96.04 % Specificity = 64.67% 
การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 การเก็บขอ้มูลการวจิยั มีขั้นตอนต่างๆ  ดงัน้ี 

1. ส่งหนงัสือราชการถึงส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัในพื้นท่ีรับผดิชอบ เพื่อขอความร่วมมือ
กบัการเก็บรวบรวมขอ้มูล และขอรายช่ือเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขท่ีเป็นผูป้ระสานในพื้นท่ีเพื่อด าเนินการ
เก็บขอ้มูล   

2. ประชุมช้ีแจงแก่เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขจงัหวดัในพื้นท่ีเป้าหมายให้มีความเขา้ใจตรงกนัใน
เร่ืองการเก็บรวบรวมขอ้มูล  ขอ้ค าถามในแบบสอบถามพ่อ แม่ ผูเ้ล้ียงดูหลกั และเปิดโอกาสให้มีการ
ซกัถามเพื่อไขขอ้ขอ้งใจในการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
           3. ประสานเจา้หน้าท่ีสาธารณสุขในพื้นท่ีเป้าหมาย  เพื่อนัดหมายการด าเนินการเก็บขอ้มูล
พร้อมทั้งขอความร่วมมือในการเตรียมสถานท่ีในการเก็บขอ้มูล และนดัเด็กในกลุ่มเป้าหมาย พ่อ หรือแม่ 
หรือผูเ้ล้ียงดูหลกักลุ่มดงักล่าว โดยก าหนดใหเ้ตรียมสมุดบนัทึกสุขภาพแม่และเด็กของเด็กมาดว้ย เพื่อ
ท าการเก็บรวบรวมขอ้มูลประวติัการฝากครรภ ์ การคลอดของเด็กในกลุ่มตวัอยา่ง 

4. เตรียมแบบสอบถามส าหรับสัมภาษณ์ พ่อ แม่ ผูเ้ล้ียงดูหลกั และเคร่ืองมือพร้อมด้วย
อุปกรณ์ส าหรับใชใ้นการประเมินพฒันาการเด็กปฐมวยั 

5. ทีมผูว้ิจยัด าเนินการเก็บข้อมูล  ตามแบบสอบถามการประเมินผลโครงการส่งเสริม
พฒันาการเด็ฏเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯสยามบรมราชกุมารีเน่ืองในโอกาสฉลอง
พระชนมาย ุ5 รอบ 2 เมษายน 2558 

6. ด าเนินการประเมินพฒันาการเด็กดว้ยเคร่ืองมือ DSPM  
7. ตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้มูล  

เกณฑ์การคัดเลือกอาสาสมัครเข้าร่วมโครงการ (Inclusion Criteria) 
 1. ตอ้งเป็นเด็กสัญชาติไทย อายุตั้งแต่ 9 เดือนถึง 9 เดือน 29 วนั, อายุตั้งแต่ 18 เดือนถึง 18 
เดือน 29 วนั, อายตุั้งแต่ 30 เดือนถึงอาย ุ30 เดือน 29 วนั, อาย ุ42 เดือนถึงอายุ 42 เดือน 29 วนั และอายุ
ตั้งแต่ 60 เดือนถึงอาย ุ60 เดือน 29 วนั จ  านวน 3,912 คน 
 2. ผูเ้ล้ียงดูหลกัยนิยอมท่ีจะเขา้ร่วมโครงการ 
 3. ผูเ้ล้ียงดูหลกัสามารถใหป้ระวติัไดค้รบถว้นและมีสมุดบนัทึกสุขภาพแม่และเด็ก 

เกณฑ์การแยกอาสาสมัครออกจากโครงการ (Exclusion Criteria) 
1. เด็กท่ีไม่ใหค้วามร่วมมือในการคดักรองพฒันาการ 
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2. ผูเ้ล้ียงดูหลกัประสงคอ์อกจากโครงการดว้ยตนเองหรือยติุการตอบค าถามขณะให้ขอ้มูลกบั
ผูส้ัมภาษณ์ไม่วา่ดว้ยเหตุผลใด 
สถิติและการวเิคราะห์ข้อมูล 
 ผูว้ิจ ัยน าแบบสอบถามท่ีตอบเรียบร้อยแล้วมาตรวจสอบความสมบูรณ์ของข้อมูล แล้ว
ประมวลผล โดยใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูปคอมพิวเตอร์ โดยแบ่งการวเิคราะห์ดงัน้ี 
 1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistic) ไดแ้ก่ จ  านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน 

2. สถิติอนุมาน (Inferential statistic) ไดแ้ก่ Chi-square   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

บทที ่4 
ผลการศึกษา 

การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวิจยัเชิงพรรณนา (Descriptive Research) แบบการศึกษา ณ จุดเวลา 
(ภาคตดัขวาง : Cross-Sectional Studies) เพื่อศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อสถานะพฒันาการของเด็กอายุ 9, 18, 
30, 42, 60 เดือน ก าหนดระยะเวลาในการวิจยั ภายในปี 2563 กลุ่มตวัอย่างจ านวนทั้งส้ิน 331 คน          
ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลมีทั้งหมด 6 ส่วน ไดแ้ก่ 
 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของพ่อ แม่ และผูเ้ล้ียงดูเด็กหลกัท่ีบา้น   
  ส่วนท่ี 2 ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กปฐมวยั 
  ส่วนท่ี 3 พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM 
  ส่วนท่ี 4 ความพึงพอใจต่อคู่มือ DSPM 
  ส่วนท่ี 5 สถานการณ์พฒันาการเด็กปฐมวยั 
  ส่วนท่ี 6 ความสัมพนัธ์ของปัจจยัดา้นคุณลกัษณะผูเ้ล้ียงดูหลกั คุณลกัษณะเด็กปฐมวยั 
พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันการเด็กตามคู่มือ DSPM การไดรั้บค าแนะน าการใช้DSPM และความพึง
พอใจต่อ DSPM ท่ีมีผลต่อพฒันาการเด็ก   

ผลการศึกษา  
 ส่วนที ่1 ขอ้มูลทัว่ไปของพอ่ แม่ และผูเ้ล้ียงดูเด็กหลกัท่ีบา้น 
  จากการวเิคราะห์ขอ้มูลพบวา่  
  คุณลักษณะของครอบครัว ส่วนใหญ่ พ่อ จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษา/ปวส       
ร้อยละ53.2 แม่จบการศึกษาระดบัมธัยมศึกษา/ปวส ร้อยละ61.3 ความเพียงขอรายได้ครอบครัว      
ส่วนใหญ่มีรายไดไ้ม่เพียงพอ ร้อยละ42.6 สถานภาพความสัมพนัธ์ของพ่อแม่เด็กอยูด่ว้ยกนั ร้อยละ
82.5 ผูเ้ล้ียงดูหลกัท่ีใชเ้วลาส่วนใหญ่อยูก่บัเด็กคือแม่ ร้อยละ 49.5 อายุเฉล่ีย 41.35 อายุต ่าสุด 18 ปี อายุมาก
ท่ีสุด 75 ปี รายละเอียดดงัแสดงในตารางท่ี 1  
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ตารางที ่ 1  จ  านวน ร้อยละ อาย ุระดบัการศึกษา อาชีพและรายไดข้องพอ่ แม่และผูเ้ล้ียงดูเด็กหลกัท่ีบา้น 

คุณลกัษณะ (n=331) จ านวน ร้อยละ 

ระดับการศึกษาพ่อ  
 ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ/ไม่ทราบ 37 11.2 
 ประถมศึกษา 64 19.3 
 มธัยมศึกษา/ปวช 176 53.2 
 อนุปริญญา/ปวท./ปวส. 30 9.1 
 ปริญญาตรี 22 6.6 
 สูงกวา่ปริญญาตรี 2  0.6 
ระดับการศึกษาพ่อ    
 ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ/ไม่ทราบ 37 11.2 
 ประถมศึกษา 64 19.3 
 มธัยมศึกษา/ปวช 176 53.2 
 อนุปริญญา/ปวท./ปวส. 30 9.1 
 ปริญญาตรี 22 6.6 
 สูงกวา่ปริญญาตรี 2  0.6 
ระดับการศึกษาแม่    
 ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ/ไม่ทราบ 9 2.7 
 ประถมศึกษา 38 11.5 
 มธัยมศึกษา/ปวช 203 61.3 
 อนุปริญญา/ปวท./ปวส. 35 10.6 
 ปริญญาตรี 43 13.0 
 สูงกวา่ปริญญาตรี 3 0.9 
ผู้เลีย้งดูหลกั    
 แม่ 164 49.5 
 พอ่ 3 0.9 
 ปู่ยา่/ตายาย 150 45.3 
 ญาติ 13 3.9 
 ลูกจา้งเล้ียงเด็ก 1 0.3 
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ตารางที ่ 1  จ  านวน ร้อยละ อาย ุระดบัการศึกษา อาชีพและรายไดข้องพอ่ แม่และผูเ้ล้ียงดูเด็กหลกัท่ีบา้น 

(ต่อ) 

คุณลกัษณะ (n=331) จ านวน ร้อยละ 

เพศ    
 ชาย 13 3.9 
 หญิง 318 96.1 
อายุผู้เลีย้งดูหลกั    
 นอ้ยกวา่ 20 ปี 10 3.0 
 20– 35 ปี 122 36.9 
 มากกวา่ 35 ปี 199 60.1 
 ค่าเฉล่ีย = 41.35  S.D = 13.497 ต ่าสุด = 18 สูงสุด =75 
ระดับการศึกษาผู้เลีย้งดูหลัก    
 ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ/ไม่ทราบ 3 0.9 
 ประถมศึกษา 145 43.8 
 มธัยมศึกษา/ปวช 144 43.5 
 อนุปริญญา/ปวท./ปวส. 23 6.9 
 ปริญญาตรี 16 4.8 
ความเพยีงพอของรายได้ในครอบครัว   
 เพียงพอ เหลือเก็บ 72 21.8 
 เพียงพอ ไม่เหลือเก็บ 118 35.6 
 ไม่เพียงพอ 141 42.6 
    
สถานภาพความสัมพนัธ์ พ่อแม่เด็ก   
 อยูด่ว้ยกนั 273 82.5 
 แยกทาง 54 16.3 
 หมา้ย 4 1.2 
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ส่วนที ่2 ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กปฐมวยัไดแ้ก่ อาย ุเพศ ภาวะสุขภาพเด็ก และพื้นฐานอารมณ์เด็กปฐมวยั 
ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล พบวา่ กลุ่มตวัอยา่ง เป็นเด็กอายุ 9 เดือน จ านวน 67 คน ,อาย ุ   

18 เดือน จ านวน 65 คน ,อายุ 30 เดือน จ านวน 67 คน ,อายุ 42 เดือน จ านวน 67 คน และอายุ 60 เดือน 
จ านวน 65 คน เป็นเพศหญิงมากกวา่เพศชาย คลอดรพ.รัฐ ร้อยละ95.8 ปัญหาท่ีพบขณะตั้งครรภคื์อ 
GDM ร้อยละ 30.2 เด็กมีโรคประจ าตวั ร้อยละ 7.3 และป่วยดว้ยโรคหอบหืด ร้อยละ45.8 ส าหรับ
พื้นฐานทางอารมณ์ เป็นเด็กเล้ียงง่าย ร้อยละ 81.6 ในส่วนการรับเงินอุดหนุนเด็กแรกเกิด ได้รับ ร้อยละ
49.8 รายละเอียดดงัตารางท่ี 2  

ตารางที่  2 ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กปฐมวยั ได้แก่ อายุ เพศภาวะสุขภาพเด็ก และพื้นฐานอารมณ์เด็ก
ปฐมวยั 

ข้อมูลเด็กปฐมวัย   (n = 331 ) จ านวน ร้อยละ 

อายุเด็ก    
 อาย ุ9 เดือน 67 20.2 
 อาย ุ18 เดือน 65 19.6 
 อาย ุ30 เดือน 67 20.2 
 อาย ุ42 เดือน 67 20.2 
 อาย ุ60 เดือน 65 19.6 
    
เพศเด็ก    
 ชาย 164 49.5 
 หญิง 167 50.5 
สถานทีค่ลอด    
 รัฐ 317 95.8 
 เอกชน 14 4.2 
ปัญหาขณะตั้งครรภ์    
 ไม่มี 279 84.3 
 มี 43 13 
 ไม่ทราบ 9 2.7 
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ตารางที่  2 ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กปฐมวยั ได้แก่ อายุ เพศภาวะสุขภาพเด็ก และพื้นฐานอารมณ์เด็ก

ปฐมวยั(ต่อ) 

ข้อมูลเด็กปฐมวัย   (n = 331 ) จ านวน ร้อยละ 

ปัญหาขณะตั้งครรภ์ทีพ่บ (n = 43)   
 Anemia 6 13.9 
 bipolar 1 2.3 
 PIH 8 18.6 
 Fetal distress 2 4.7 
 GDM 13 30.2 
 twin 2 4.7 
 PPH 1 2.3 
 ไขเ้ลือดออก 1 2.3 
 ไทรอยด์ 3 7.0 
 ธาลสัซีเมีย 2 4.7 
 น ้าคร ่ านอ้ย 1 2.3 
 รกแกะต ่า 2 4.7 
 หอบหืด 1 2.3 
โรคประจ าตัวเด็ก    
 ไม่มี 304 91.8 
 มี 24 7.3 
 ไม่ทราบ 3 0.9 
โรคประจ าตัวของเด็กทีพ่บ ( n =24 )    
 G6PD 4 16.7 
 ธาลสัซีเมีย 4 16.7 
 หอบหืด 11 45.8 
 ซีด 4 16.7 
 ลมชกั 1 4.1 
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ตารางที่  2 ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กปฐมวยั ได้แก่ อายุ เพศภาวะสุขภาพเด็ก และพื้นฐานอารมณ์เด็ก

ปฐมวยั(ต่อ) 

ข้อมูลเด็กปฐมวัย   (n = 331 ) จ านวน ร้อยละ 

พืน้ฐานทางอารมณ์เด็ก    
 เล้ียงง่าย 270 81.6 
 เล้ียงค่อนขา้งยาก 42 12.7 
 เล้ียงยาก 19 5.7 
    
ได้รับเงินอุดหนุนเพ่ือการเลีย้งดูเด็กแรกเกดิ   
 ไดรั้บ 165 49.8 
 ไม่ไดรั้บ 154 46.5 
 ไม่ทราบ 12 3.6 
  

ส่วนที ่3 พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM 
  พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM พบวา่ผูป้กครองเด็กปฐมวยัไดรั้บ
คู่มือ DSPM ร้อยละ 68.0 โดยรับท่ีตึกหลงัคลอด ร้อยละ 72.4 เม่ือไดรั้บคู่มือDSPM เจา้หนา้ท่ีอธิบาย
การใชคู้่มือ และผูป้กครองเด็กเขา้ใจ ร้อยละ 86.2 อ่านคู่มือร้อยละ 68.4 โดยแม่อ่านคู่มือมากท่ีสุด ร้อยละ 
47.1 ส าหรับปู่ย่า/ตายาย อ่านคู่มือเพียง ร้อยละ 18.2 การอ่านคู่มือ ผูดู้แลหลกัเลือกอ่านตามช่วงอายุเด็ก   
ร้อยละ 72.7 ส าหรับความถ่ีในการส่งเสริมพฒันาการและฝึกทกัษะตามคู่มือ ใชบ้า้งนานๆคร้ัง ร้อยละ 
65.6 แนะน าการใชคู้่มือ DSPMให้กบับุคคลอ่ืน ร้อยละ 34.4 พบปัญหาในการใชคู้่มือ ร้อยละ 4.5 เม่ือ
พบปัญหาไดรั้บค าแนะน าในการแกไ้ขปัญหาจากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ร้อยละ 57.1 นอกจากใชคู้่มือ
แลว้มีการใชส่ื้อ App Khunlook    ในการส่งเสริมพฒันาการเด็กปฐมวยั ร้อยละ 38.1 รายละเอียดดงั
แสดงในตารางท่ี 3  

ตารางที ่ 3 ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการดว้ยคู่มือ DSPM      

พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM  จ านวน ร้อยละ 

ได้รับคู่มือ DSPM (n = 331 )   
 ไดรั้บ 225 68.0 
 ไม่ไดรั้บ 106 32.0 
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ตารางที ่ 3 ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการดว้ยคู่มือ DSPM (ต่อ)     

พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM  จ านวน ร้อยละ 

สถานทีรั่บคู่มือ (n = 225 )   
 คลินิกฝากครรภ ์ 5 2.2 
 ตึกหลงัคลอด 163 72.4 
 อสม./เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขน ามาใหท่ี้บา้น 6 2.7 
 ไดรั้บท่ี WCC เม่ือน าลูกมารับวคัซีน 51 22.7 
อธิบายการใช้คู่มือ(n = 225 )    
 อธิบายเขา้ใจ 194 86.2 
 อธิบายไม่เขา้ใจ 12 5.3 
 ไม่อธิบาย 19 8.5 
การอ่านคู่มือDSPM (n =225)   
 อ่าน 154 68.4 
 ไม่อ่าน 71 31.6 
    
กลุ่มผูดู้แลหลกัท่ีอ่านคู่มือ DSPM    
 แม่ 106 47.1 
 ปู่ยา่/ตายาย 41 18.2 
 ญาติ/พี่เล้ียง 7 3.1 
วธีิการอ่านคู่มือ DSPM (n =154)   
 อ่านเป็นเดือนๆตามอายลูุก 112 72.7 
 เลือกอ่านตามความสนใจ 34 22.1 
 อ่านล่วงหนา้เกินช่วงอายลูุก 8 5.2 
การน าวธีิส่งเสริมพฒันาการมาฝึกหรือเล่นกบัเด็ก (n =154)   
 น ามาใชบ้่อยๆ เกือบทุกวนั 31 20.1 
 น ามาใชบ้า้ง นานๆ คร้ัง 101 65.6 
 ไม่ไดน้ ามาใชเ้ลย 17 11.0 
 อ่ืนๆ 5 3.2 
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ตารางที ่ 3 ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการดว้ยคู่มือ DSPM (ต่อ)     

พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM  จ านวน ร้อยละ 

การแนะน าการใช้คู่มือกบับุคคลอ่ืน (n =154)   
 แนะน า 53 34.4 
 ไม่แนะน า 101 65.6 
ปัญหาการใช้คู่มือDSPM (n =154)   
 มี 7 4.5 
 ไม่มี 147 95.5 
การได้รับค าแนะน าเม่ือพบปัญหา (n =7)   
 ไดรั้บค าแนะน า 7 100 
บุคคลทีแ่นะน าการใช้คู่มือเม่ือพบปัญหา (n =7)   
 เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 4 57.1 
 อสม. 2 28.6 
 เพื่อนบา้น 1 14.3 
การใช้เน้ือหา DSPM รูปแบบอ่ืน (n =154)   
 ใช ้ 21 13.6 
 ไม่ใช ้ 133 86.4 
รูปแบบอ่ืนทีใ่ช้ (n =21)    
 App Khunlook 8 38.1 
 App KidDiary 5 23.8 
 Electronic File (QR-Code) 3 14.3 
 อ่ืนๆ 5 23.8 
  
ส่วนที ่4 ความพงึพอใจต่อคู่มือ DSPM 
  จากผลการประเมินความพึงพอใจการใช้คู่มือDSPM ของผูเ้ล้ียงดูหลกัพบว่า ผูเ้ล้ียงดูหลกั   
มีความพึงพอใจคู่มือ DSPM 1) ดา้นการใชป้ระโยชน์ ในระดบัมากท่ีสุดคือ ท าให้ทราบความสามารถ
แต่ละดา้นของเด็ก รู้วธีิเล่นกบัเด็ก และสามารถน าของใชใ้นบา้นมาเล่นกบัเด็ก 2)ดา้นเน้ือหา/รูปแบบ
คู่มือ DSPM พึงพอใจในระดบัมากท่ีสุดคือ เน้ือหาความสามารถแต่ละช่วงวยัของเด็ก 3)ดา้นค าแนะน า
ในการใช้คู่มือ DSPM ผูเ้ล้ียงดูหลกัมีความพึงพอใจในการไดรั้บค าแนะน าเก่ียวกบัการใช้ และ การ
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ไดรั้บความช่วยเหลือ แนะน าจาก เจา้หนา้ท่ี/อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น มากท่ีสุด รายละเอียด
ดงัแสดงในตารางท่ี 4 

ตารางที ่ 4 ระดบัความพึงพอใจของผูเ้ล้ียงดูหลกัต่อคู่มือ DSPM   

ความพึงพอใจของผู้เลี้ยงดูหลักต่อคู่มือ DSPM 
ค่าเฉลี่ย

( ̅) 
ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 
(S.D.) 

แปลผล 

1. ด้านการใช้ประโยชน์จากคู่มือ DSPM  
1.1 รู้วิธีประเมินความสามารถของเด็ก 3.22 0.48 มาก 
1.2 ท าให้ทราบความสามารถแต่ละด้านของเด็ก 3.35 0.51 มากที่สุด 
1.3 ท าให้รู้วิธีเล่นกับเด็ก 3.38 0.53 มากที่สุด 
1.4 รู้วิธีน าของใช้ในบ้านมาเล่นกับเด็ก  3.31 0.52 มากที่สุด 

ภาพรวมด้านการใช้ประโยชน์จากคู่มือ DSPM 3.31 0.51 มากที่สุด 
2. ด้านเนื้อหา/รูปแบบคู่มือ DSPM    
2.1 ข้อมูลความสามารถแต่ละด้านของเด็ก 3.21 0.54 มาก 
2.2 ข้อมูลความสามารถแต่ละช่วงวัย 3.29 0.55 มากที่สุด 
2.3 ขนาดตัวอักษร 3.04 0.64 มาก 
2.4 รูปภาพประกอบ 3.21 0.57 มาก 
2.5 ขนาดของรูปเล่ม 3.24 0.57 มาก 

ภาพรวมด้านเนื้อหา/รูปแบบคู่มือ DSPM 3.19 0.57 มาก 
3. ด้านค าแนะน าในการใช้คู่มือ DSPM    
3.1 การได้รับค าแนะน าเกี่ยวกับการใช้ 3.33 0.57 มากที่สุด 
3.2 เมื่อมีข้อสงสัยได้รับความช่วยเหลือ แนะน าจาก
เจ้าหน้าที่/อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

3.31 0.61 มากที่สุด 

ภาพรวมด้านค าแนะน าในการใช้คู่มือ DSPM 3.32 0.59 มากที่สุด 

หมายเหตุ: เกณฑก์ารใหค้ะแนน 4 =พอใจมากท่ีสุด 3 =พอใจมาก 2 = พอใจนอ้ย 1 = พอใจนอ้ยท่ีสุด 

 ส่วนที ่5 สถานการณ์พฒันาการเด็กปฐมวัย 
ผลการวเิคราะห์ขอ้มูล พบวา่ เด็กปฐมวยัมีพฒันาการเด็กสมวยัรวมทุกดา้น ร้อยละ42.0 ดา้นการ

เคล่ือนไหวสมวยั ร้อยละ94.6 ดา้นกลา้มเน้ือมดัเล็กและสติปัญญาสมวยั ร้อยละ 65.0 ดา้นการเขา้ใจ
ภาษาสมวยั ร้อยละ68.9 ดา้นการใชภ้าษาสมวยั ร้อยละ 73.7 และดา้นการช่วยเหลือตนเองและสังคม
สมวยั ร้อยละ88.8 เม่ือพิจารณาพฒันาการเด็กในเด็กตามช่วงอายุ พบวา่ ช่วงอายุ 9 เดือน พฒันาการ
สมวยั มากท่ีสุด ร้อยละ79.1 ช่วงอายุ 60 เดือน พฒันาการสมวยันอ้ยท่ีสุด ร้อยละ 26.2  รายละเอียด   
ดงัแสดงในตารางท่ี 5และตารางท่ี 6  
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ตารางที ่5 จ านวน และร้อยละ พฒันาการเด็กภาพรวมและรายดา้นทั้ง 5 ดา้น 

พฒันาการ 

พฒันาการ
รวม 

ด้านการ
เคล่ือนไหว 

ด้านกล้ามเน้ือ
มัดเลก็และ
สติปัญญา 

ด้านการ
เข้าใจภาษา 

ด้านการใช้
ภาษา 

ด้านการ
ช่วยเหลือ
ตนเองและ
สังคม 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

สมวยั 139 42.0 313 94.6 215 65.0 228 68.9 244 73.7 294 88.8 
สงสัยล่าชา้ 192 58.0 18 5.4 116 35.0 103 31.1 87 26.3 37 11.2 
             
             

 

ตารางที่ 6 จ านวน และร้อยละ พฒันาการเด็กภาพรวม และพฒันาการรายดา้นทั้ง 4 ดา้น แยกตามกลุ่มอายุ 

พฒันาการ 

9 เดือน 18 เดือน 30 เดือน 42 เดือน 60 เดือน 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

1.พฒันาการรวม           
 สมวยั 53 79.1 26 40.0 19 28.4 24 35.8 17 26.2 
 สงสัยล่าชา้ 14 20.9 39 60.0 48 71.6 43 64.2 48 73.8 
2.ด้านการเคล่ือนไหว           
 สมวยั 60 89.6 65 100 64 95.5 60 89.6 64 98.5 
 สงสัยล่าชา้ 7 10.4 0 0 3 4.5 7 10.4 1 1.5 
3.ด้านกล้ามเน้ือมัดเลก็และสติปัญญา         
 สมวยั 65 97.0 47 72.3 29 43.3 25 37.3 49 75.4 
 สงสัยล่าชา้ 2 3.0 18 27.7 38 56.7 42 62.7 16 24.6 
4.ด้านการเข้าใจภาษา           
 สมวยั 63 94.0 43 66.2 37 55.2 55 82.1 30 46.2 
 สงสัยล่าชา้ 4 6.0 22 33.8 30 44.8 12 17.9 35 53.8 
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ตารางที่ 6 จ านวน และร้อยละ พฒันาการเด็กภาพรวม และพฒันาการรายดา้นทั้ง 4 ดา้น แยกตามกลุ่มอายุ 

พฒันาการ 

9 เดือน 18 เดือน 30 เดือน 42 เดือน 60 เดือน 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

จ า
นว

น 

ร้อ
ยล

ะ 

5.ด้านการใช้ภาษา           
 สมวยั 63 94.0 34 52.3 56 83.6 59 88.1 32 49.2 
 สงสัยล่าชา้ 4 6.0 31 47.7 11 16.4 8 11.9 33 50.8 
6.ด้านการช่วยเหลือตนเองและสังคม          
 สมวยั 67 100 56 86.2 46 68.7 60 89.6 65 100 
 สงสัยล่าชา้ 0 0 9 13.8 21 31.3 7 10.4 0 0 

 
ส่วนที ่6 ความสัมพนัธ์ของปัจจัยด้านคุณลกัษณะผู้เลีย้งดูหลัก คุณลักษณะเด็กปฐมวัย พฤติกรรมการ
ส่งเสริมพัฒนการเด็กตามคู่มือ DSPM การได้รับค าแนะน าการใช้DSPM และความพึงพอใจต่อ 
DSPM ทีม่ีผลต่อพฒันาการเด็ก 
 6.1 ปัจจัยคุณลกัษณะผู้เลีย้งดูหลกัและครอบครัวทีม่ีความสัมพนัธ์กบัพฒันาการ 
  ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะผูเ้ล้ียงดูหลกัและครอบครัวกบั
พฒันาการเด็กปฐมวยัโดย การใช้สถิติไคสแควร์ (Chi-Square Test) พบว่า ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะผู ้
เล้ียงดูหลกัและครอบครัวไม่พบความสัมพนัธ์กบัพฒันาการเด็ก รายละเอียดดงัแสดงไวใ้นตารางท่ี 7 

ตารางที่ 7ความสัมพนัธ์ดา้นคุณลกัษณะบุคคลของผูเ้ล้ียงหลกัและครอบครัวท่ีมีผลต่อพฒันาการเด็ก
ปฐมวยั 
 

 
ปัจจัยคุณลกัษณะ 

ผู้เลีย้งดูหลกัและครอบครัว 

พฒันาการเด็กปฐมวัย 

สมวยั สงสัยล่าช้า 
p-value 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

การศึกษาพ่อ     0.531 
 ไม่เรียน 13 9.4 24 12.5  
 ประถมศึกษา/มธัยมศึกษา 100 71.9 140 72.9  
 อนุปริญญา./ ปวช./ปวส. 13 9.4 17 8.9  
 ปริญญาตรีหรือสูงกวา่ 13 9.4 11 5.7  
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ตารางที ่7 ความสัมพนัธ์ดา้นคุณลกัษณะบุคคลของผูเ้ล้ียงหลกัและครอบครัวท่ีมีผลต่อพฒันาการเด็ก
ปฐมวยั (ต่อ) 
 

 
ปัจจัยคุณลกัษณะ 

ผู้เลีย้งดูหลกัและครอบครัว 

พฒันาการเด็กปฐมวัย 

สมวยั สงสัยล่าช้า 
p-value 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

การศึกษาแม่     0.501 
 ไม่เรียน 5 3.6 4 2.1  
 ประถมศึกษา/มธัยมศึกษา 96 69.1 145 75.5  
 อนุปริญญา./ ปวช./ปวส. 15 10.8 20 10.4  
 ปริญญาตรีหรือสูงกวา่ 23 16.5 23 12.0  
การศึกษาผู้เลีย้งดูหลัก     0.928 
 ไม่เรียน 1 0.7 2 1.0  
 ประถมศึกษา/มธัยมศึกษา 120 86.3 169 88.0  
 อนุปริญญา./ ปวช./ปวส. 11 7.9 12 6.3  
 ปริญญาตรีหรือสูงกวา่ 7 5.0 9 4.7  
ผู้เลีย้งดูหลกั     0.537 
 แม่ 72 51.8 92 47.9  
 พอ่ 2 1.4 1 0.5  
 ปู่ยา่/ตายาย 61 43.9 89 46.4  
 ญาติและพี่เล้ียง 4 2.9 10 5.2  
อายุผู้เลีย้งดูหลกั     0.412 
 < 20 ปี 4 2.9 6 3.1  
 20-35 ปี 57 41.0 65 33.9  
 > 35 ปี 78 56.1 121 63.0  
ความเพยีงพอรายได้ในครอบครัว     0.485 
 เพียงพอเหลือเก็บ 26 18.7 46 24.0  
 เพียงพอไม่เหลือเก็บ 50 36.0 68 35.4  
 ไม่เพียงพอ 63 45.3 78 40.6  
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ตารางที่ 7ความสัมพนัธ์ดา้นคุณลกัษณะบุคคลของผูเ้ล้ียงหลกัและครอบครัวท่ีมีผลต่อพฒันาการเด็ก
ปฐมวยั(ต่อ) 
 

 
ปัจจัยคุณลกัษณะ 

ผู้เลีย้งดูหลกัและครอบครัว 

พฒันาการเด็กปฐมวัย 

สมวยั สงสัยล่าช้า 
p-value 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

ภาวะแทรกซ้อนของแม่     0.192 
 ไม่มี 117 84.2 171 89.1  
 มี 22 15.8 21 10.9  
ความสัมพนัธ์พ่อแม่เด็ก     0.399 
 อยูด่ว้ยกนั 119 85.6 154 80.2  
 แยกทางกนั 19 13.7 35 18.2  
 หมา้ย 1 0.7 3 1.6  

 

 6.2 ปัจจัยคุณลกัษณะเด็กปฐมวยัทีม่ีความสัมพนัธ์กบัพฒันาการ 
  ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะเด็กปฐมวยักบัพฒันาการโดย  
พบปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ ไดแ้ก่ พื้นฐานทางอามรณ์เด็ก โดยเด็กเล้ียงง่ายมีพฒันาการสมวยั ร้อยละ
87.8 ส่วนปัจจยัอ่ืนๆ พบวา่ ไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฒันาการ รายละเอียดดงัแสดงไวใ้นตารางท่ี 8 

ตารางที ่8   แสดงความสัมพนัธ์ทางดา้นคุณลกัษณะเด็กท่ีมีผลต่อพฒันาการ 

 
ปัจจัยคุณลกัษณะเด็ก 

 

พฒันาการเด็กปฐมวัย 

สมวยั สงสัยล่าช้า 
p-value 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

สถานทีค่ลอด     0.241 
 รพ.รัฐ 131 94.2 186 96.9  
 รพ.เอกชน 8 5.8 6 3.1  
พืน้ฐานทางอารมณ์     0.003* 

 เล้ียงง่าย 122 87.8 148 77.1  
 เล้ียงค่อนขา้งยาก 16 11.5 26 13.5  
 เล้ียงยาก 1 0.7 18 9.4  
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ตารางที ่8   แสดงความสัมพนัธ์ทางดา้นคุณลกัษณะเด็กท่ีมีผลต่อพฒันาการ(ต่อ) 

 
ปัจจัยคุณลกัษณะเด็ก 

 

พฒันาการเด็กปฐมวัย 

สมวยั สงสัยล่าช้า 
p-value 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
โรคประจ าตัวเด็ก     0.643 
 ไม่มี 130 93.5 177 92.2  
 มี 9 6.5 15 7.8  

 
 6.3 พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM ทีม่ีความสัมพนัธ์กบัพฒันาการ 
  ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM กบั
พฒันาการโดย ปัจจยัพฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการเด็กด้วย DSPM ไม่พบความสัมพนัธ์กบั
พฒันาการ รายละเอียดดงัแสดงไวใ้นตารางท่ี 9 

ตารางที่ 9   แสดงความสัมพนัธ์ของพฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM ท่ีมีผลต่อ
พฒันาการ 
 

ปัจจัยด้านพฤติกรรม 
การส่งเสริมพฒันาการ 

พฒันาการเด็กปฐมวัย 

สมวยั สงสัยล่าช้า 
p-value 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

ได้รับคู่มือ DSPM     0.120 
 ได ้ 101 72.7 124 64.6  
 ไม่ได ้ 38 27.3 68 35.4  
สถานทีรั่บคู่มือ     0.054 
 ANC 1 1.0 4 3.2  
 PP 81 80.2 82 66.1  
 WCC/ท่ีบา้นหลงัคลอด 19 18.8 38 30.6  
การได้รับค าแนะน าการใช้คู่มือ     0.089 
 แนะน า 96 95.0 110 88.7  
 ไม่แนะน า 5 5.0 14 11.3  
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ตารางที่ 9   แสดงความสัมพนัธ์ของพฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM ท่ีมีผลต่อ
พฒันาการ (ต่อ) 
 

ปัจจัยด้านพฤติกรรม 
การส่งเสริมพฒันาการ 

พฒันาการเด็กปฐมวัย 

สมวยั สงสัยล่าช้า 
p-value 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

ผู้เลีย้งดูหลกัอ่านคู่มือ     0.160 
 อ่าน 74 73.3 80 64.5  
 ไม่อ่าน 27 26.7 44 35.5  
ผู้เลีย้งดูหลกัใช้คู่มือDSPMส่งเสริมพฒันาการเด็ก   0.237 
 ใชทุ้กวนั 19 25.7 12 15.0  
 ใชน้านๆคร้ัง 46 62.2 55 68.8  
 ไม่ใชเ้ลย 9 12.2 13 16.3  

    
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

บทที ่5 
สรุปผล อภปิรายผลและข้อเสนอแนะ 

สรุปผล 
การวิจยัเชิงพรรณนาคร้ังน้ี  มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อสถานะพฒันาการของ

เด็กอายุ 9, 18, 30, 42, 60 เดือน กลุ่มตวัอยา่งคือ ผูเ้ล้ียงดูหลกัและเด็กปฐมวยัท่ีมีอายุ9, 18, 30, 42, 60 เดือน 
โดยการสุ่มแบบ Stratified Three-stage Sampling จ  านวน 331 คน เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยัไดแ้ก่ 
แบบสอบถาม ซ่ึงประกอบดว้ยขอ้มูล 4ส่วน คือ ขอ้มูลทัว่ไปครอบครัว ขอ้มูลทัว่ไปเด็ก พฤติกรรม
การส่งเสริมพฒันาการดว้ยคู่มือ DSPM  ความพึงพอใจต่อคู่มือ DSPM และ ผลการคดักรองพฒันาการ
เด็ก ซ่ึงผ่านการตรวจสอบความตรงโดยผูเ้ช่ียวชาญ และทดสอบความเช่ือมั่นด้วยวิธีอัลฟาของ       
ครอนบาคได้ค่าความเช่ือมัน่ 0.86 เก็บรวบรวมข้อมูลโดยสัมภาษณ์ผูเ้ล้ียงดูหลัก และประเมิน
พฒันาการเด็ก ระหว่างเดือน มกราคม – มีนาคม 2563  วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนา ไดแ้ก่ 
จ  านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและสถิติอนุมานไดแ้ก่ Chi-square  ผลการวิจยัมี
ดงัต่อไปน้ี 

เด็กปฐมวยัมีพฒันาการสมวยั ร้อยละ42.0 พฒันาการสงสัยล่าช้า ร้อยละ 58.0 เม่ือพิจารณา
พฒันาการเด็กตามช่วงอายุ พบวา่ เด็กอายุ 9 เดือน พฒันาการสงสัยล่าชา้ ร้อยละ20.9 อายุ 30 เดือน 
พฒันาการสงสัยล่าชา้ ร้อยละ 60.0 พบวา่สัดส่วนของเด็กท่ีมีพฒันาการสงสัยล่าชา้สูงข้ึนในกลุ่มเด็กท่ี
มีอายมุากข้ึน 

พฤติกรรมของผูเ้ล้ียงดูหลกัในการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM พบว่าผูป้กครองเด็ก
ปฐมวยัไดรั้บคู่มือ DSPM ร้อยละ 68.0 โดยรับท่ีตึกหลงัคลอด ร้อยละ 72.4 เม่ือไดรั้บคู่มือDSPM 
เจา้หนา้ท่ีอธิบายการใชคู้่มือ และผูป้กครองเด็กเขา้ใจ ร้อยละ 86.2 โดยแม่อ่านคู่มือมากท่ีสุด ร้อยละ 47.1 
ส าหรับปู่ยา่/ตายาย อ่านคู่มือเพียง ร้อยละ 18.2 การอ่านคู่มือ ผูดู้แลหลกัเลือกอ่านตามช่วงอายุเด็ก   ร้อยละ 
72.7 ส าหรับความถ่ีในการส่งเสริมพฒันาการและฝึกทกัษะตามคู่มือ ใช้บา้งนานๆคร้ัง ร้อยละ 65.6 
แนะน าการใชคู้่มือ DSPMให้กบับุคคลอ่ืน ร้อยละ 34.4 พบปัญหาในการใชคู้่มือ ร้อยละ 4.5 เม่ือพบ
ปัญหาไดรั้บค าแนะน าในการแกไ้ขปัญหาจากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ร้อยละ 57.1 นอกจากใชคู้่มือแลว้
มีการใชส่ื้อ App Khunlook    ในการส่งเสริมพฒันาการเด็กปฐมวยั ร้อยละ 38.1 
 ส าหรับความพึงพอใจการใช้คู่มือDSPM ของผูเ้ล้ียงดูหลกัพบว่า ผูเ้ล้ียงดูหลกั   มีความพึงพอใจ
คู่มือ DSPM 1) ดา้นการใชป้ระโยชน์ ในระดบัมากท่ีสุดคือ ท าให้ทราบความสามารถแต่ละดา้นของ
เด็ก รู้วิธีเล่นกบัเด็ก และสามารถน าของใช้ในบา้นมาเล่นกบัเด็ก 2)ดา้นเน้ือหา/รูปแบบคู่มือ DSPM  
พึงพอใจในระดบัมากท่ีสุดคือ เน้ือหาความสามารถแต่ละช่วงวยัของเด็ก 3)ดา้นค าแนะน าในการใช้
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คู่มือ DSPM ผูเ้ล้ียงดูหลกัมีความพึงพอใจในการไดรั้บค าแนะน าเก่ียวกบัการใช ้และ การไดรั้บความ
ช่วยเหลือ แนะน าจาก เจา้หนา้ท่ี/อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น มากท่ีสุด 

ผลการทดสอบไคสแควส์ พบว่าปัจจยัท่ีมีผลต่อสถานะพฒันาการของเด็กอย่างมีนยัส าคญั
ทางสถิติไดแ้ก่ พื้นฐานทางอามรณ์เด็ก โดยเด็กเล้ียงง่ายมีพฒันาการสมวยั ร้อยละ87.8 

อภิปรายผล 
 ผูว้จิยัขออภิปรายผลการวจิยั ตามวตัถุประสงคด์งัต่อไปน้ี 
 1. พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการเด็กตามคู่มือ DSPM ของผูเ้ล้ียงดูหลกั พบวา่ เด็กปฐมวยั
ท่ีมีแม่เป็นผูดู้แลหลกั เม่ือไดรั้บคู่มือ DSPM จากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขแลว้ แม่อ่านและใชคู้่มือในการ
ส่งเสริมพฒันาการเด็ก ร้อยละ 47.1 ส าหรับปู่ยา่/ตายาย อ่านคู่มือเพียง ร้อยละ 18.2 โดยเลือกอ่านตามช่วง
อายเุด็ก ส าหรับการฝึกทกัษะพฒันาการตามคู่มือ จะใชบ้า้งนานๆคร้ัง ร้อยละ 65.6 ผลการศึกษาในคร้ัง
น้ีสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการเด็กปฐมวยั 
ของผูเ้ล้ียงดูเด็ก จงัหวดัสงขลา (ภควดี นนทพนัธ, 2561) ท่ีพบวา่ผูเ้ล้ียงดูเด็ก ส่วนใหญ่เป็นเป็นมารดา
ของเด็ก มีประสบการณ์ในการเล้ียงดูเด็ก จะรับรู้ประโยชน์ในเร่ืองการส่งเสริมพฒันาการเด็ก        
จากการบุคลากรสาธารณสุข และสามารถจดัการอุปสรรคในการส่งเสริมพฒันาการเด็กไดดี้  

2. การประเมินความพึงพอใจ พบว่า มีความพึงพอใจต่อภาพรวมดา้นการใช้ประโยชน์จาก
คู่มือ DSPM และดา้นค าแนะน าในการใชคู้่มือ DSPM อยูใ่นระดบัดีมาก ส่วนดา้นเน้ือหา/รูปแบบคู่มือ 
DSPM อยูใ่นระดบัมาก เน่ืองจากคู่มือ DSPM ถูกพฒันาข้ึนจากสหวิชาชีพ ไดแ้ก่ ผูท้รงคุณวุฒิ แพทย ์
พยาบาล นกัจิตวิทยา ท าให้คู่มือ DSPM เป็นเคร่ืองมือท่ีเหมาะสมในการคดักรองพฒันาการเด็ก เพื่อ
คน้หากลุ่มท่ีเส่ียงจะมีพฒันาการไม่สมวยั (Early detection) เน่ืองจากมีความไว (Sensitivity) เท่ากับ 96.04              
ซ่ึงสูงมาก และเพื่อใหค้  าแนะน าส่งเสริมพฒันาการโดยเร็ว (Early intervention) ซ่ึงมีครบถว้นเบ็ดเสร็จ
ในคู่มือ ท่ีเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขจะไดใ้ชแ้นะน าไดอ้ยา่งชดัเจน และพอ่แม่หรือผูดู้แลเด็กสามารถฝึกลูก
ไดโ้ดยตรงจึงส่งผลใหผู้ท่ี้จะน าไปใชไ้ดรั้บประโยชน์  
 3.  ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการใช้คู่มือ DSPM อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ี          
p – value < 0.05 มีเพียงปัจจยัเดียวคือ พื้นฐานทางอารมณ์เด็ก โดยเด็กท่ีมีพื้นฐานทางอารมณ์เป็นเด็ก
เล้ียงง่าย จะมีพฒันาการสมวยัร้อยละ 87.8 สอดคลอ้งกบัการศึกษา ‚สถานการณ์ปัญหาสภาวะสุขภาพ 
พฒันาการ และพื้นฐานอารมณ์ของเด็กปฐมวยั‛ (ชิดกมล สังขท์อง, 2561) พบวา่ลกัษณะพื้นฐานทาง
อารมณ์มีผลต่อลกัษณะพฤติกรรมการแสดงออก การเขา้สังคม และการตอบสนองทางอารมณ์ ในช่วง
แรกของชีวิตมกัข้ึนอยูก่บัประสบการณ์จากครอบครัว ผูใ้กลชิ้ด ความสามารถในการเขา้ใจความรู้สึก
คนอ่ืนและเขา้ใจอารมณ์ของตนเอง การแสดงออกทางอารมณ์ของเด็กพบว่ามี 5 ลกัษณะเด่น ดงัน้ี 
สนใจ ประหลาดใจ สนุกสนานพึงพอใจ โกรธ และกลัว เม่ือเด็กโตข้ึนในช่วงปฐมวยัจะมีการ
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แสดงออกทางอารมณ์ชัดเจนมากข้ึน เด็กเรียนรู้ท่ีจะตอบสนองและเร่ิมเรียนรู้การควบคุมอารมณ์
ตวัเอง การใชเ้หตุผลในการตดัสินใจของสมอง และอารมณ์ความรู้สึกมีส่วนเก่ียวขอ้งสัมพนัธ์กนั และ
ลกัษณะเด็กเล้ียงง่าย (Easy Child) คือเด็กท่ีมีอารมณ์และการตอบรับต่อส่ิงรอบตวัค่อนขา้งดี ปรับตวั
เขา้กบัสถานการณ์ใหม่ไดง่้าย เรียนรู้ไดเร็ว มกัจะมีอารมณ์ดี ไม่ค่อยงอแง กิน นอนง่าย ขบัถ่ายเป็นเวลา 

ข้อเสนอแนะ 
1.   เด็กมีพฒันาการสมวยัเพียงร้อยละ 42.0 และสัดส่วนของเด็กท่ีมีพฒันาการสงสัยล่าช้า

สูงข้ึนในกลุ่มเด็กท่ีมีอายุมากข้ึน ซ่ึงเด็กกลุ่มน้ีเป็นเด็กท่ีอยูใ่นศูนยเ์ด็กเล็ก ดงัน้ีการพฒันาองคค์วามรู้
เร่ืองพฒันาการและการส่งเสริมพฒันาการดว้ยคู่มือ DSPM ส าหรับครูผูดู้แลเด็กจึงเป็นส่ิงท่ีส าคญั ใน
การเฝ้าระวงัและส่งเสริมพฒันาการเด็ก การเขา้ใจพื้นฐานอารมณ์เด็กและการปรับพฤติกรรมเด็กท่ี
เหมาะสม 
 2.   ผูเ้ล้ียงดูเด็กท่ีเป็น ปู่ยา่ ตา ยาย อ่านและใชคู้่มือDSPM ในการส่งเสริมพฒันาการเด็กนอ้ย 
ดงันั้นเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขควรใหค้วามส าคญัในการรณรงคแ์ละสนบัสนุน การเฝ้าระวงัส่งเสริมและ
ตรวจคดักรองพฒันาการเด็กปฐมวยัตามช่วงอายุโดยเฉพาะกลุ่มผูดู้แลเด็กท่ีเป็นผูสู้งอายุ หรือกลุ่มท่ี
ผูดู้แลเด็กไม่เคยมีการดูแลส่งเสริมพฒันาการเด็กเลยเป็นอนัดบัแรก 

3. คปสอ. ควรสนบัสนุนให้มีการพฒันาศกัยภาพ เพื่อเพิ่มทกัษะความรู้การฝึกปฏิบติัการใช้
เคร่ืองมือเฝ้าระวงัฯ แก่ผูป้ฏิบติังานโดยเฉพาะในคลินิกฝากครรภ ์ห้องคลอด และหลงัคลอด ซ่ึงเป็น
ด่านแรกในการให้ความรู้แก่หญิงตั้งครรภแ์ละครอบครัว พร้อมทั้งมีการจดัฟ้ืนฟูความรู้ทุกปี ท าให้ผู ้
ปฏิบติัมีความมัน่ใจในการใชคู้่มือเฝ้าระวงัฯ เพื่อประโยชน์ในการดูแลและส่งเสริมพฒันาการของเด็ก
ใหมี้ประสิทธิภาพต่อไป 

4. ควรศึกษารูปแบบการส่งเสริมพฒันาการเด็กปฐมวยัอย่างมีส่วนร่วมของครอบครัวและ
ชุมชน ประกอบด้วย ความร่วมมือของครอบครัว องค์การบริหารส่วนท้องถ่ิน สถานบริการ
สาธารณสุขโดยเฉพาะโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพส่วนต าบล และศูนยเ์ด็กเล็กในบริบทภาคอีสาน 
เพื่อใหเ้กิดการแกไ้ขปัญหาท่ีมีประสิทธิภาพและเหมาะสมกบับริบทในแต่ละพื้นท่ี 

5. ควรมีการศึกษาวิจยัติดตามเด็กท่ีได้รับการเฝ้าระวงัและส่งเสริมพฒันาการเด็กด้วยคู่มือ 
DSPM ตั้งแต่แรกเกิดถึง 6 ปี  เพื่อประเมินผลลพัธ์ท่ีไดจ้ากการส่งเสริมพฒันาการเด็ก 
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ภาคผนวก ก  

แบบสอบถาม 

ค าช้ีแจง : แบบสอบถามน้ีใชส้ าหรับเก็บขอ้มูล การประเมินผลโครงการส่งเสริมพฒันาการเด็กเฉลิม
พระเกียรติ สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารีเน่ืองในโอกาสฉลองพระชนมายุ 5 รอบ 2 
เมษายน 2558  โดยสัมภาษณ์ ผูเ้ล้ียงดูหลกัท่ีเป็นบุคคลในครอบครัวท่ีใช้เวลาในช่วงกลางวนักบัเด็ก
มากท่ีสุดและดูแลเด็กอย่างน้อย 6 เดือนอย่างต่อเน่ือง แบบสอบถามประกอบด้วย ขอ้มูลครอบครัว 
ขอ้มูลเด็ก พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM ความพึงพอใจต่อคู่มือ DSPM รวมทั้ง
การคดักรองพฒันาการเด็กดว้ยเคร่ืองมือ DSPM ขอ้มูลท่ีไดจ้ะน าเสนอในภาพรวมของประเทศและ
รายเขต โดยไม่เปิดเผยขอ้มูลของท่านแต่อย่างใด จึงขอความร่วมมือจากทุกท่านตอบทุกขอ้ค าถามน้ี
ตามความเป็นจริงและตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุดเพื่อประโยชน์ต่อการพฒันางานให้ดี
ยิง่ข้ึน 
 
 
วนัท่ีสัมภาษณ์................................................................ เลขท่ีแบบสอบถาม  

เขตสุขภาพท่ี........................................... จงัหวดั.................................................... 

อ าเภอ..................................................... ต าบล...................................................... 

1. ข้อมูลครอบครัว 

 1.1 การศึกษาของพอ่    
  1.1.1  ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ  1.1.2  ประถมศึกษา 
  1.1.3  มธัยมศึกษา/ปวช.  1.1.4  อนุปริญญา/ปวท./ปวส. 
  1.1.5  ปริญญาตรี   1.1.6  สูงกวา่ปริญญาตรี 

  1.1.7  ไม่ทราบ 

 1.2 การศึกษาของแม่  
  1.2.1  ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ  1.2.2  ประถมศึกษา 
  1.2.3  มธัยมศึกษา/ปวช.  1.2.4  อนุปริญญา/ปวท./ปวส. 
  1.2.5  ปริญญาตรี   1.2.6  สูงกวา่ปริญญาตรี 

  1.2.7  ไม่ทราบ 
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1.3 ความเพียงพอของรายไดค้รอบครัวท่ีเด็กอาศยัอยู ่
  1.3.1  เพียงพอ เหลือเก็บ  1.3.2  เพียงพอ ไม่เหลือเก็บ 
  1.3.3  ไม่เพียงพอ 
1.4 สถานภาพความสัมพนัธ์ของพอ่แม่เด็ก 
  1.4.1  อยูด่ว้ยกนั    1.4.2  แยกทางกนั   

1.4.3  หมา้ย    1.4.4  อ่ืนๆ ระบุ.................... 
1.5 ผูเ้ล้ียงดูหลกัของเด็ก (ผูท่ี้ใชเ้วลาอยูก่บัเด็กเป็นส่วนใหญ่) คือ........................................  

 1.6 เพศของผูเ้ล้ียงดูหลกั 
  1.6.1  ชาย    1.6.2  หญิง 
 1.7 อายขุองผูเ้ล้ียงดูหลกั…………..…ปี 
 1.8 การศึกษาของผูเ้ล้ียงดูหลกั 
  1.8.1  ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ  1.8.2  ประถมศึกษา 
  1.8.3  มธัยมศึกษา/ปวช.  1.8.4  อนุปริญญา/ปวท./ปวส. 
  1.8.5  ปริญญาตรี    1.8.6  สูงกวา่ปริญญาตรี 

2. ข้อมูลเด็ก 
 2.1 วนั เดือน ปีเกิดของเด็ก................................................. 
 2.2 อายเุด็กวนัท่ีสัมภาษณ์....................ปี.................................เดือน..............................วนั
  

2.3 อายเุด็กท่ีคดักรองพฒันาการ 
  2.3.1  9 เดือน (9 เดือน 29 วนั)  2.3.2  18 เดือน (18 เดือน 29 วนั) 
  2.3.3  30 เดือน (30 เดือน 29 วนั) 2.3.3  42 เดือน (42 เดือน 29 วนั) 

2.3.4  60 เดือน (60 เดือน 29 วนั) 
 

2.4 สถานท่ีคลอด.......................................... จงัหวดั........................................ 
  2.4.1  รพ.รัฐ     2.4.2  รพ.เอกชน 
 2.5 เพศเด็ก   

2.5.1  หญิง     2.5.2  ชาย 
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2.6 พื้นฐานอารมณ์ของเด็กตามความคิดเห็นของผูเ้ล้ียงดูหลกั 
  2.6.1  เล้ียงง่าย    2.6.2  เล้ียงค่อนขา้งยาก 
  2.6.3  เล้ียงยาก 
 2.7 ปัญหาขณะตั้งครรภเ์ด็กคนน้ี (ดูจากสมุดบนัทึกสุขภาพแม่และเด็ก/สอบถาม) 
  2.7.1  ไม่มี     2.7.2  มี ระบุ.....................  
  2.7.3  ไม่ทราบ 
 2.8 โรคประจ าตวัของเด็ก (ตามท่ีแพทยใ์หก้ารวนิิจฉยั) 
  2.8.1  ไม่มี     2.8.2  มี ระบุ………………
  2.8.3  ไม่ทราบ  
 2.9 ไดรั้บเงินอุดหนุนเพื่อการเล้ียงดูเด็กแรกเกิดหรือไม่ 

  2.9.1  ไดรั้บ   2.9.2  ไม่ไดรั้บ  2.9.3  ไม่ทราบ 
3. พฤติกรรมการส่งเสริมพฒันาการตามคู่มือ DSPM 

 3.1 ไดรั้บคู่มือ DSPM หรือไม่ 
  3.1.1  ได ้     3.1.2 ไม่ได ้(ขา้มไปขอ้ 6) 
 3.2 ถา้ไดรั้บ ไดรั้บเม่ือไร 
  3.2.1  เม่ือมาฝากครรภ ์    

3.2.2  ท่ีตึกหลงัคลอด 
  3.2.3  อสม./เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขน ามาใหท่ี้บา้นหลงัคลอด   
  3.2.4  ไดรั้บเม่ือน าลูกมารับวคัซีน เม่ืออาย.ุ......................เดือน 
  3.2.5  อ่ืนๆ ระบุ......................................................................... 
 
 3.3 เจา้หนา้ท่ี/อสม. อธิบายการใชคู้่มือ DSPM หรือไม่ เม่ือมอบคู่มือให้ 
  3.3.1  อธิบาย   3.3.1.1  เขา้ใจ 

3.3.1.2  ไม่เขา้ใจ 
  3.3.2  ไม่อธิบาย 
  3.3.3  อ่ืนๆ ระบุ................................................................................ 
 
 3.4 ไดอ่้านคู่มือแลว้หรือไม่ 
  3.4.1  อ่านแลว้   3.4.2  ยงัไม่เคยอ่าน (ขา้มไปขอ้ 6) 
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3.5 ส่วนใหญ่ถา้อ่านแลว้ อ่านอยา่งไร (ตอบเพียง 1 ขอ้) 
  3.5.1  อ่านเป็นเดือนๆ ตามอายลูุก 3.5.2  เลือกอ่านตามความสนใจ 
  3.5.3  อ่านล่วงหนา้เกินช่วงอายลูุก 3.5.4  อ่ืนๆ ระบุ............... 
 3.6 น าวธีิส่งเสริมพฒันาการมาฝึกหรือเล่นกบัเด็กหรือไม่  
  3.6.1  น ามาใชบ้่อยๆ เกือบทุกวนั 3.6.2  น ามาใชบ้า้ง นานๆ คร้ัง 
  3.6.3  ไม่ไดน้ ามาใชเ้ลย  3.6.4  อ่ืนๆ ระบุ..................... 
 

3.7 ท่านไดแ้นะน าผูอ่ื้นใหใ้ชคู้่มือ DSPM หรือไม่  
  3.7.1  แนะน า   3.7.2  ไม่ไดแ้นะน า 
 
 3.8 ท่านมีปัญหาการใชคู้่มือ DSPM หรือไม่ 
  3.8.1  ไม่มีปัญหาในการใชคู้่มือ (ขา้มไปขอ้ 4) 
    3.8.2  มีปัญหา 
 3.9 ถา้ท่านมีปัญหาในการใชคู้่มือ DSPM ท่านไดรั้บค าแนะน าการใชจ้ากใคร   
  3.9.1  ไม่ไดรั้บค าแนะน า   

3.9.2  ไดรั้บค าแนะน าจาก (ตอบไดม้ากกวา่ 1 ขอ้) 
   3.9.2.1  เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 

      3.9.2.2  อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น 
      3.9.2.3  เพื่อนบา้น 
      3.9.2.4  อ่ืนๆ ระบุ........................................................ 
4. ความพึงพอใจต่อคู่มือ DSPM 

ความพึงพอใจของผูเ้ล้ียงดูหลกัต่อคู่มือ DSPM 
ระดบัความพึงพอใจ 

นอ้ยท่ีสุด นอ้ย มาก มากท่ีสุด 
1. ดา้นการใชป้ระโยชน์จากคู่มือ DSPM 
   1.1 รู้วธีิประเมินความสามารถของเด็ก     
   1.2 ท าใหท้ราบความสามารถแต่ละดา้นของเด็ก     
   1.3 ท  าใหรู้้วธีิเล่นกบัเด็ก     
   1.4 รู้วธีิน าของใชใ้นบา้นมาเล่นกบัเด็ก      
2. ดา้นเน้ือหา/รูปแบบคู่มือ DSPM 
   2.1 ขอ้มูลความสามารถแต่ละดา้นของเด็ก     
   2.2 ขอ้มูลความสามารถแต่ละช่วงวยั     
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ความพึงพอใจของผูเ้ล้ียงดูหลกัต่อคู่มือ DSPM 
ระดบัความพึงพอใจ 

นอ้ยท่ีสุด นอ้ย มาก มากท่ีสุด 
   2.3 ขนาดตวัอกัษร     
   2.4 รูปภาพประกอบ     
   2.5 ขนาดของรูปเล่ม     
3. ดา้นค าแนะน าในการใชคู้่มือ DSPM 
   3.1 การไดรั้บค าแนะน าเก่ียวกบัการใช ้     
   3.2 เม่ือมีขอ้สงสัยไดรั้บความช่วยเหลือ แนะน าจาก   
         เจา้หนา้ท่ี/อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น 

    

 
5. ท่านมีขอ้เสนอแนะในการพฒันาคู่มือ DSPM หรือไม่ อยา่งไร  
.......................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................... 
 
6. ท่านไดใ้ชเ้น้ือหา DSPM ในรูปแบบอ่ืนหรือไม่  
 6.1  ไม่เคยใช ้
 6.2  เคยใช ้(ตอบไดห้ลายขอ้) 

6.2.1  App Khunlook 
  6.2.2  App KidDiary 
  6.2.3  Electronic File(QR-Code) 
  6.2.4  อ่ืนๆ ระบุ........................................................ 
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7. กรณีคดักรองพฒันาการเด็กอาย ุ18, 30, 42, 60 เดือน ใหส้อบถามผลการคดักรองท่ีผา่นมาดงัน้ี 

การคดักรองท่ีผา่นมา 
เม่ืออายุ 

9 เดือน 18 เดือน 30 เดือน 42 เดือน 

ไม่ไดรั้บการคดักรอง     

ได ้และพฒันาการเด็กปกติ     

ได ้และเจา้หนา้ท่ีใหไ้ปฝึกเพิ่มเติม
และนดัมาอีก 1 เดือน 

    

จ าไม่ไดว้า่ไดรั้บการคดักรอง
หรือไม ่  

    

จ าผลการคดักรองไม่ได ้     

 
8. ผลการคดักรองพฒันาการเด็ก (ประเมินดว้ย DSPM) 
 8.1  พฒันาการปกติ 
 8.2  พฒันาการสงสัยล่าชา้ ดา้น GM ขอ้.................................................. 
 8.3  พฒันาการสงสัยล่าชา้ ดา้น FM ขอ้...................................................   
 8.4  พฒันาการสงสัยล่าชา้ ดา้น EL ขอ้....................................................   
 8.5  พฒันาการสงสัยล่าชา้ ดา้น RL ขอ้....................................................   
 8.6  พฒันาการสงสัยล่าชา้ ดา้น PS ขอ้....................................................  

------------------------------------------------- 
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ภาคผนวก ข 

ใบยินยอมด้วยความสมัครใจ  
การวิจัยเรื่องการประเมินผลโครงการส่งเสริมพัฒนาการเด็กเฉลิมพระเกียรติ สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี เนื่องในโอกาสฉลองพระชนมายุ 5 รอบ 2 เมษายน 2558 
วันที่ให้ค ายินยอม  .................... เดือน ............................................ พ.ศ. ...................................   
 

 
ข้าพเจ้า ซึ่งได้ลงนามท้ายหนังสือนี้เกี่ยวข้องเป็น ผู้เลี้ยงดูหลักของ ดช./ ดญ............................... 

ขอแสดงความยินยอมให้ผู้ที่อยู่ในปกครอง/ในความดูแลของข้าพเจ้าเข้าร่วมโครงการวิจัย 
 
 ข้าพเจ้าและผู้ที่อยู่ในปกครอง/ในความดูแลของข้าพเจ้า ได้รับทราบรายละเอียดเกี่ยวกับที่มา
และวัตถุประสงค์ในการท าวิจัย รายละเอียดขั้นตอนต่างๆ ที่จะต้องปฏิบัติ และประโยชน์ซึ่งจะเกิดขึ้น
จากการวิจัยเรื่องนี้ ข้าพเจ้าได้อ่านรายละเอียดในเอกสารข้อมูลส าหรับกลุ่มประชากรตัวอย่างหรือผู้มี
ส่วนร่วมในการวิจัยโดยตลอด และได้รับค าอธิบายจากผู้วิจัย จนเข้าใจเป็นอย่างดีแล้ว 

ข้าพเจ้าจึงสมัครใจให้ผู้ที่อยู่ในปกครอง/ในความดูแลของข้าพเจ้าเข้าร่วมในโครงการวิจัยนี้ 
ภายใต้เงื่อนไขที่ระบุไว้ในเอกสารข้อมูลส าหรับกลุ่มประชากรตัวอย่างหรือผู้มีส่วนร่วมในการวิจัย โดย
ข้าพเจ้ายินยอมให้สัมภาษณ์ และให้ผู้ที่อยู่ในปกครอง/ในความดูแลของข้าพเจ้า เข้าร่วมคัดกรอง
พัฒนาการเด็ก ภายใต้เงื่อนไขที่ระบุไว้ในเอกสารข้อมูลส าหรับกลุ่มประชากรตัวอย่างหรือผู้มีส่วนร่วมใน
การวิจัย  เมื่อเสร็จสิ้นการวิจัยแล้วข้อมูลที่เก่ียวข้องกับผู้มีส่วนร่วมในการวิจัยจะถูกท าลาย  

ข้าพเจ้ามีสิทธิให้ผู้ที่อยู่ในปกครอง/ในความดูแลของข้าพเจ้า ถอนตัวออกจากการวิจัยเมื่อใดก็
ได้ โดยไม่ต้องแจ้งเหตุผล ซึ่งการถอนตัวออกจากการวิจัยนั้น จะไม่มีผลกระทบในทางใดๆ ต่อผู้ที่อยู่ใน
ปกครอง/ในความดูแลของข้าพเจ้าและตัวข้าพเจ้าทั้งสิ้น  

ข้าพเจ้าได้รับค ารับรองว่า ผู้วิจัยจะปฏิบัติต่อผู้ที่อยู่ในปกครอง/ในความดูแลของข้าพเจ้า ตาม
ข้อมูลที่ระบุไว้ในเอกสารชี้แจงผู้เข้าร่วมการวิจัย และข้อมูลใดๆที่เก่ียวข้องกับผู้ที่อยู่ในปกครอง/ในความ
ดูแลของข้าพเจ้า  ผู้วิจัยจะเก็บรักษาเป็นความลับ โดยจะน าเสนอข้อมูลจากการวิจัยเป็นภาพรวมเท่านั้น 
ไม่มีข้อมูลใดในการรายงานที่จะน าไปสู่การระบุตัวผู้ที่อยู่ในปกครอง/ในความดูแลของข้าพเจ้าและตัว
ข้าพเจ้า 

หากข้าพเจ้าไม่ได้รับการปฏิบัติตรงตามที่ได้ระบุไว้ในเอกสารชี้แจงผู้เข้าร่วมการวิจัย 
ข้าพเจ้าสามารถร้องเรียนได้ที่คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย กรมอนามัย ส านักคณะกรรมการ
ผู้ทรงคุณวุฒิ อาคาร 1 ชั้น 3 กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ต าบลตลาดขวัญ อ าเภอเมือง จังหวัด
นนทบุรี ไปรษณีย์ 11000 โทรศัพท์ 02 590 4143 โทรสาร  02 5918147  E-mail: ec-
doh@anamai.mail.go.th 

ข้าพเจ้าได้ลงลายมือชื่อไว้เป็นส าคัญต่อหน้าพยาน ทั้งนี้ข้าพเจ้าได้รับส าเนาเอกสารชี้แจง
ผู้เข้าร่วมการวิจัย  และส าเนาหนังสือแสดงความยินยอมไว้แล้ว 
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ข้าพเจ้าได้อ่านข้อความข้างต้นแล้วมีความเข้าใจดีทุกประการ และลงนามในใบยินยอมนี้ด้วย
ความเต็มใจ 

   ลงนาม..................................................... ผู้ยินยอม 

                                             ลงนาม ...................................................ผูว้ิจัย/ผู้ใหข้้อมูลการวิจัย 

   ลงนาม..................................................... พยาน 
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ภาคผนวก ค 

รายนามผู้ทรงคุณวุฒิ 

นพ.วลัลภ  ไทยเหนือ    อดีตรัฐมนตรีช่วยวา่การกระทรวงสาธารณสุข 

พญ.ศิริพร  กญัชนะ    อดีตรองปลดักระทรวงสาธารณสุข 

ศ.เกียรติคุณ พญ.ศิริกุล อิศรานุรักษ ์ ท่ีปรึกษาโครงการเฉลิมพระเกียรติฯ 

พญ.นิพรรณพร วรมงคล             ท่ีปรึกษาโครงการเฉลิมพระเกียรติฯ 

รศ.ดร.จิราพร ชมพิกุล    ท่ีปรึกษาโครงการวจิยั 

รศ.ดร.สุธรรม นนัทมงคลชยั  ท่ีปรึกษาโครงการวจิยั 

นพ.ปกรณ์  ตุงคเสรีรักษ ์   ผูอ้  านวยการศูนยอ์นามยัท่ี 10 อุบลราชธษนี 

ดร.สมหมาย คชนาม   ผูจ้ดัการส านกังานวจิยัและสถิติ ดร สมหมาย คชนาม 
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ประวตัิผู้วจัิย 

  

ช่ือ นางสาวนิตยา  พรรณาภพ 
วฒิุการศึกษา - พยาบาลศาสตรบณัฑิต มหาวทิยาลยัมหาสารคามปี 2549  

- การพยาบาลเฉพาะทางสาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวชเด็ก
และวยัรุ่น สถาบนัราชานุกูล ปี 2560 

ต าแหน่ง พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
สถานท่ีท างาน ศูนยอ์นามยัท่ี 10 อุบลราชธานี 
 

 

 

 


