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บทคัดยอ 
 การวิจัยกึ่งทดลองแบบสองกลุมวัดผลกอน-หลังนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการพัฒนา
ศักยภาพครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็ก ตอความรู เจตคติและพฤติกรรมการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน 
กลุมตัวอยางประกอบดวยครอบครัวเด็กวัยหัดเดิน ที่อาศัยในเขตตําบลนางรอง อําเภอนางรอง จังหวัดบุรีรัมย จํานวน 
40 ครอบครัว เลือกกลุมตัวอยางดวยวิธีการสุมอยางงายเขากลุมทดลองและกลุมควบคุม กลุมละ 20 ครอบครัว โดย
กลุมทดลองไดรับโปรแกรมพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็ก และกลุมควบคุมไดรับการพยาบาล
ตามปกติ เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลประกอบดวยแบบวัดความรูเกี่ยวกับการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัด
เดิน แบบวัดเจตคติตอการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน และแบบวัดพฤติกรรมการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน
แบงเปน 2 ชวงอายุ คือ 1-2 ปและ 2-3 ป วิเคราะหขอมูลดวยสถิติความถี่รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ
การทดสอบคาที ผลการวิจัย พบวา ผลตางเฉล่ียคะแนนกอนและหลังการทดลองในกลุมทดลอง มีความรูเกี่ยวกับการ
สงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน เจตคติตอการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน และพฤติกรรมการสงเสริมพัฒนาการ
เด็กวัยหัดเดินชวงอายุ 1-2 ปและ 2-3 ป สูงกวาในกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 (t = 4.36, p<.001, 
t = 4.15, p<.001, t = 5.95, p <.001 และ  t =2.04, p <.05 ตามลําดับ) ดังนั้นการจัดโปรแกรมพัฒนาศักยภาพของ
ครอบครวัในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน จึงจําเปนที่ควรจะจัดใหแกครอบครัว เพ่ือใหครอบครัวมีความรู เจคติ 
และมีความสามารถในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินอยางเหมาะสม อันสงผลใหเด็กเติบโตเปนบุคลากรที่มี
คุณภาพของประเทศตอไป 

คําสําคัญ: พฤติกรรมการสงเสริมพัฒนาการเด็ก, ความรู, เจตคติ, เด็กวัยหัดเดิน, โปรแกรมการพัฒนาศักยภาพ
ครอบครัว 

Abstract 
 The purpose of this two-group pre-test post-test quasi-experimental study was to examine effects of 
family competency development program on family knowledge, attitude, and behavior for promoting toddler 
development. The sample consisted of 40 families of toddlers living in Nang Rong district, Buri Ram province, 
Thailand. The 20 families of toddler were simply randomly assigned into the experimental group, and 20 
families were in the control group. The experimental group received the family competency development 
program while the control group received regular care. The research instruments included 4 questionnaires of 
the knowledge about promoting toddler development questionnaire, the attitude toward promoting toddler 
development questionnaire, and the behavior for promoting toddler development questionnaire. Data were 
analyzed by using percent, mean, standard deviation and Independent t-test. 
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  The findings showed that families in the experimental group had mean difference between pre-test 
and post-test significantly higher of scores on knowledge about promoting toddler development,  attitude 
toward promoting toddler development,  behavior for promoting toddler development at age 1-2 and 2-3 years 
old than the families in the control group (t = 4.36, p<.001;  t = 4.15, p<.001; t = 5.95, p <.001 and t =2.04, p 
<.05, respectively). Therefore, family competency development program should be provided for families of 
toddlers in order to enhance knowledge, attitude, and skills for promoting toddler development in the families. 

Keywords: Behavior for promoting toddler development, Knowledge, Attitude, Toddler, Family competency 
development program 
 
บทนํา 
 การสงเสริมพัฒนาการเด็กถือเปนพัฒนกิจที่สําคัญอยางยิ่งของครอบครัวที่มีเด็กวัยหัดเดิน เน่ืองจากเด็กวัย
หัดเดินเปนวัยที่มีพัฒนาการทุกๆ ดานเปล่ียนแปลงอยางรวดเร็ว (Murray & Zentner, 2001) เด็กวัยนี้มีความพรอมที่จะ
เรียนรูส่ิงตางๆ รอบตัว อันนําไปสูการพัฒนาความเปนตัวของตัวเองตอไปในอนาคต (ลดาวัลย ประทีปชัยกูร, 2545) 
เด็กจึงควรไดรับการสงเสริมพัฒนาการอยางเหมาะสมเพื่อใหมีพัฒนาการที่สมวัยและเติบโตอยางมีคุณภาพ ครอบครัว
เปนส่ิงแวดลอมที่มีอิทธิพลตอพัฒนาการเด็กมากที่สุด แมวาเด็กจะมีพัฒนาการทางสติปญญาสูงจากพันธุกรรมก็ตาม แต
ถาขาดการอบรมเลี้ยงดูหรือการสงเสริมที่เหมาะสม ขาดโอกาสในการเรียนรู เด็กก็ไมสามารถพัฒนาไดเต็มที่ (สุชา 
จันทรเอม, 2541)  จากการศึกษาที่ผานมาพบวา การสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินของครอบครัวในประเทศไทยยัง
เปนปญหาสําคัญ เน่ืองจากครอบครัวสวนใหญมีความรูความเขาใจ การรับรู ทัศนคติ และการปฏิบัติในการสงเสริม
พัฒนาการเด็กไมเหมาะสม (จันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ และคณะ, 2541) ครอบครัวมีการปฏิบัติในการสงเสริมพัฒนาการ
เด็กยังไมครบถวนทุกดาน และมีการปฏิบัติในการสงเสริมพัฒนาการเด็กอยูในระดับไมสูงมากนัก ดังรายงานการสํารวจ
ขอมูลกรมอนามัย (2550) พบวา รอยละ 66.4 ของบิดามารดาหรือผูเล้ียงดูเด็กไมมีการสงเสริมพัฒนาการเด็กทุกดาน 
สวนใหญเนนการสงเสริมพัฒนาการดานรางกายเปนหลัก บิดามารดานอยรายท่ีเลานิทานและรองเพลงใหเด็กฟง  สวน
ใหญเปดทีวีใหเด็กดู การสงเสริมการอานมีนอย ของเลนและหนังสือสงเสริมพัฒนาการมีนอย บิดามารดายกเรื่องการ
เรียนรูใหเปนหนาที่ของครูและโรงเรียน (ศิริกุล อิศรานุรักษ, 2547) และรายงานการสํารวจสถานการณเด็กในประเทศ
ไทยของสํานักงานสถิติแหงชาติ (2549) พบวา ครอบครัวทํากิจกรรมที่สงเสริมการเรียนรูรวมกับเด็กเพียงรอยละ 57.5 
ครอบครัวมีหนังสือสําหรับใหเด็กอานรอยละ 42.6 ครอบครัวมีของเลนที่เหมาะสมเพียงพอสําหรับเด็กรอยละ 31.1 เด็ก
ถูกปลอยทิ้งไวโดยไมไดรับการดูแลที่ดีพอรอยละ 13.2  การสงเสริมพัฒนาการเด็กของครอบครัวที่ไมเหมาะสมดังกลาว 
จําเปนตองไดรับการดูแลและแกไข เพ่ือใหครอบครัวสามารถเสริมสรางใหเด็กมีพัฒนาการเต็มตามศักยภาพ  
 จากการศึกษาพบวาปจจัยที่มีความสําคัญอยางยิ่งตอการสงเสริมพัฒนาการเด็ก ไดแก ความรูความเขาใจ
ของครอบครัวเกี่ยวกับการสงเสริมพัฒนาการเด็ก การรับรูหรือความเชื่อของครอบครัวตอการสงเสริมพัฒนาการเด็ก
รวมถึงปฏิสัมพันธระหวางครอบครัวและเด็กโดยครอบครัวที่มีการรับรู มีความเชื่อตอพัฒนาการเด็กที่ถูกตองจะชวยให
การสงเสริมพัฒนาการเด็กใหเปนไปอยางเหมาะสม (ประคิณ สุจฉายาและคณะ, 2547) สามารถเกิดพฤติกรรมในการ
สงเสริมพัฒนาการเด็กไดเปนลําดับขั้นตอน (Edward et al.,1999) และหากครอบครัวมีปฏิสัมพันธที่มีคุณภาพกับเด็ก  
จะชวยสงเสริมใหเด็กมีพัฒนาการเปนไปตามวัย (Sumner & Spietz, 1994)โดยจะกระตุนประสาทสัมผัสทั้งหาของเด็ก
สงผลตอการพัฒนาโครงสรางและการทํางานของสมอง เกิดการเชื่อมตอกระแสประสาทของเซลลแตละเซลล จนเกิดกา
รสรางใยประสาทที่ซับซอนมากขึ้นตามประสบการณที่ไดรับจากการเลี้ยงดู (กมลพรรณ ชีวพันธุศรี, 2546 ; Schore, 
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2001) ทําใหเกิดการพัฒนาอยางตอเนื่อง สงผลใหเด็กมีพัฒนาการดานสติปญญา จิตใจ อารมณ และสังคมใหเปนไปตาม
วัย ซึ่งเปนปจจัยหนึ่งที่สามารถบงบอกถึงคุณภาพชีวิตของเด็กในอนาคตได (Kozloff, 1997)  
 ผูวิจัยจึงไดพัฒนาโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กขึ้น โดยใชกรอบ
แนวคิดจากการไดประยุกตรูปแบบการปฏิบัติการพยาบาลครอบครัวของคัลการี (Calgary Family Intervention Model: 
CFIM) (Wright & Leahey, 2009) รวมกับแนวคิดปฏิสัมพันธระหวางบิดามารดาและบุตร (Parent-child interaction) 
(Barnard, 1997) โดยคาดวาโปรแกรมที่พัฒนานี้จะชวยเพ่ิมความรู เจตคติที่ดีและพฤติกรรมการสงเสริมพัฒนาการเด็ก
วัยหัดเดินของครอบครัวไดอยางมีประสิทธิภาพ  
 
วัตถุประสงคของการวิจัย 
 เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กตอความรู เจตคติ 
และพฤติกรรมการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินของครอบครัว 
 
วิธีการวิจัย 
 การวิจัยนี้เปนการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi-experimental design) แบบ 2 กลุม วัดผลกอนและหลังการ
ทดลอง ในชวงเดือนกันยายน พ.ศ. 2553 ถึงเดือนตุลาคม พ.ศ. 2553 สถานที่ดําเนินการวิจัย คือชุมชนในเขตพื้นที่
รับผิดชอบของโรงพยาบาลนางรอง อําเภอนางรอง จังหวัดบุรีรัมย  
 ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ ครอบครัวของเด็กวัยหัดเดินที่อยูในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบของ
โรงพยาบาลนางรอง อําเภอนางรอง จังหวัดบุรีรัมย กลุมตัวอยางเปนครอบครัวที่มีเด็กวัยหัดเดิน(อายุอยูระหวาง 1-3 ป) 
ซึ่งเด็กมีระดับพัฒนาการโดยรวมปกติ ไมมีความพิการทางรางกายและไมมีโรคประจําตัว เปนบิดามารดาหรือผูเล้ียงดู
เด็กวัยหัดเดิน ที่มีบทบาทหนาที่หลักในการดูแลเด็ก สามารถสื่อภาษาไดรูเรื่อง และยินดีใหความรวมมือในการวิจัยครั้ง
นี้ 
 ขนาดของกลุมตัวอยางไดจากการเปดตารางประมาณขนาดตัวอยางจากคาขนาดอิทธิพล(power analysis) 
ของคาเฉล่ีย 2 กลุม (Cohen,1977 cited in Polit, 1996) โดยกําหนดคาความเชื่อมั่นที่ระดับ .05 อํานาจในการทดสอบ
(power) . 80 และคา effect Size .80 ไดขนาดของกลุมตัวอยางกลุมละ 20 ครอบครัว รวม 40 ครอบครัว การคัดเลือก
กลุมตัวอยางจากแฟมขอมูลของครอบครัวของเด็กวัยหัดเดินตามคุณสมบัติขางตน และแบงเปน 2 กลุม คือ กลุม
ครอบครัวเด็กอายุ 1-2 ป(ชวงอายุ 1 ป- 1 ป 11 เดือน 29 วัน) และกลุมครอบครัวเด็กอายุ 2-3 ป (ชวงอายุ 2 ปขึ้นไป - 
3 ป) แลวสุมอยางงาย (simple random sampling) ใหไดกลุมละ 20 ครอบครัว รวมเปน 40 ครอบครัว หลังจากนั้นสุม
เขากลุมทดลองและกลุมควบคุมดวยวิธีการจับฉลากแบบไมคืนที่ 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย  ประกอบดวย 2 สวน ไดแก 
 สวนท่ี 1 เคร่ืองมือท่ีใชในการทดลอง ประกอบดวย 
 1. โปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็ก โดยประยุกตใชรูปแบบการ
ปฏิบัติการพยาบาลครอบครัวของคัลการี (Wright & Leahey, 2009) รวมกับแนวคิดปฏิสัมพันธระหวางบิดามารดาและ
บุตร (Barnard, 1997) มีระยะเวลาตลอดโปรแกรม 4 สัปดาห 
 2.  ขอมูลเกี่ยวกับพัฒนาการเด็กและการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินในสมุดบันทึกสุขภาพแมละเด็ก 
เพ่ือใชประกอบในการใหขอมูลและการฝกทักษะตาง ๆ 
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 สวนท่ี 2 เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล ผานการตรวจสอบจากผูทรงคุณวุฒิ 3 ทานและนํา
แบบสอบถามที่ปรับปรุงแกไขแลวไปทดลองใชในครอบครัวเด็กวัยหัดเดินที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางจํานวน 
30 คน ประกอบไปดวยรายละเอียดดังนี้ 

1. แบบสอบถามขอมูลท่ัวไปบิดามารดาหรือผูเล้ียงดูเด็กประกอบดวย เพศอายุ ระดับการศึกษา อาชีพ 
สถานภาพการสมรส จํานวนสมาชิกในครอบครัว รายได 

 2.  แบบสอบถามขอมูลเด็กและการเลี้ยงดูเด็ก ประกอบดวย เพศเด็ก ลําดับการเกิดของเด็ก จํานวนพี่นอง 
ความสัมพันธกับเด็ก ประสบการณในการเลี้ยงดูเด็ก 
 3. แบบวัดความรูของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน โดยผูวิจัย สรางขึ้นเพ่ือใชสําหรับ
ประเมินความรูของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินประกอบดวยขอคําถาม จํานวน 24 ขอ โดยแตละ
ขอมีตัวเลือกใหเลือกตอบ 2 ตัวเลือก คือ ใชหรือไมใช การใหคะแนนคือถาตอบถูกได 1 คะแนนถาตอบผิดได 0 คะแนน 
การแปลผล ครอบครัวที่ไดคะแนนสูงกวา แสดงวามีความรูในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินดีกวาครอบครัวที่ได
คะแนนต่ํากวา คาความเชื่อมั่น (Kuder-Richardson 20: KR-20) เทากับ 0.70  
 4. แบบวัดเจตคติของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน โดยผูวิจัยสรางขึ้น เพ่ือใชสําหรับ
ประเมินเจตคติของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 27 ขอ โดยแบง
ระดับคะแนนเปนแบบมาตราสวนประเมินคา 5 ระดับ คือ เห็นดวยอยางยิ่ง เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็นดวย และไมเห็น
ดวยอยางยิ่ง การแปลผล ครอบครัวที่ไดคะแนนสูงกวา แสดงวามีเจตคติในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินดีกวา
ครอบครัวที่ไดคะแนนต่ํากวา คาความเชื่อมั่น (Cronbach’s Alpha) เทากับ 0.72 
 5. แบบวัดพฤติกรรมของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน โดยผูวิจัยปรับปรุงมาจาก
แบบสอบถามพฤติกรรมการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินของมารดา (วันเพ็ญ มโนวงศ, 2550) เพ่ือใชสําหรับ
ประเมินพฤติกรรมของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินโดยแบงเปน 2 สวน คือ แบบวัดพฤติกรรมของ
ครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินอายุ 1-2 ป ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 23 ขอ และแบบวัด
พฤติกรรมของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินอายุ 2-3 ป ประกอบดวยขอคําถามจํานวน 23 ขอ 
ลักษณะการใหคะแนนแบงตามมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับตัวเลือก คือ ไมเคยปฏิบัติ ปฏิบัติบางครั้ง ปฏิบัติบอยครั้ง 
และปฏิบัติทุกครั้ง การแปลผล ครอบครัวที่ไดคะแนนสูงกวา แสดงวามีพฤติกรรมในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดิน
ดีกวาครอบครัวที่ไดคะแนนต่ํากวา คาความเชือ่มั่น (Cronbach’s Alpha) เทากับ 0.92 และ 0.89 ตามลําดับ 
 การพิทักษสิทธกลุมตัวอยาง 
 การวิจัยนี้ไดรับอนุมัติการทําวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย คณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยบูรพา ผูวิจัยชี้แจงวัตถุประสงคการวิจัยโดยใหครอบครัวของเด็กวัยหัดเดินเปนผูตัดสินใจในการเขารวมวิจัย
ดวยตนเอง สิทธิในการตอบรับหรือปฏิเสธในการเขารวมการศึกษาครั้งนี้จะไมมีผลใดๆตอการบริการสุขภาพ ขอมูลท่ีได
ถือเปนความลับและนําไปใชประโยชนทางวิชาการเทานั้น โดยจะนําเสนอขอมูลท่ีไดในภาพรวมและสามารถออกจาก
การศึกษาไดทุกเวลาหากตองการ โดยไมตองอธิบายเหตุผลใดๆ เมื่อกลุมตัวอยางยินยอมเขารวมวิจัย จึงใหลงชื่อ
ยินยอมเขารวมวิจัย 
 วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยดําเนินการตามขั้นตอนดังนี้ 

          1. ผูวิจัยนําหนังสือขออนุญาตจากคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยบูรพา ถึงผูอํานวยการ
โรงพยาบาลนางรอง และหัวหนากลุมงานเวชปฏิบัติครอบครัว เพ่ือชี้แจงวัตถุประสงค ขั้นตอนในการเก็บรวบรวมขอมูล 
และขอความรวมมือในการวิจัย 
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        2. ดําเนินการศึกษานํารอง (Pilot study) กับครอบครัวเด็กวัยหัดเดินที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุม
ตัวอยาง จํานวน 3 ครอบครัว เพ่ือประเมินโปรแกรมและแบบสอบถาม ดูความเปนไปได ความสามารถในการเขาใจ
เน้ือหา วิธีการและความเหมาะสมกับบริบทของครอบครัว 

       3. การเก็บรวบรวมขอมูล 
                กลุมทดลอง ผูวิจัยเขาพบกลุมตัวอยางที่ศาลาประจําหมูบาน อธิบายวัตถุประสงคการดําเนินการวิจัย 
เก็บขอมูลสวนบุคคลของบดิามารดาหรือผูเล้ียงดูเด็ก ขอมูลเด็กและการเลี้ยงดูเด็ก วิธีการเก็บรวบรวมขอมูลกอนทดลอง 
นัดเขากลุมโดย แบงกลุมทดลองออกเปน 4 กลุมๆละ 5 ครอบครัว ใหโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการ
สงเสริมพัฒนาการเด็ก กลุมละ 4 ครั้งๆละ 60-90 นาที แตละครั้งหางกัน 1 สัปดาหรวมระยะเวลา 4 สัปดาห โดยมี
กิจกรรมที่สําคัญ คือ คร้ังท่ี 1 การสรางสัมพันธภาพ การใช one question questions การใหครอบครัวบอกเลาเรื่องราว
เกี่ยวกับการสงเสริมพัฒนาการเด็กเคยปฏิบัติมา การใหขอมูลเรื่องพัฒนาการเด็ก การสงเสริมพัฒนาการเด็ก และ
ปฏิสัมพันธของครอบครัวตอพัฒนาการเด็ก คร้ังท่ี 2 ครอบครัวประเมินการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่เคยปฏิบัติมา 
ประเมินบริบทครอบครัวที่มีผลตอการสงเสริมพัฒนาการเด็ก และประเมินปฏิสัมพันธระหวางครอบครัวกับเด็ก การใช
คําถามกระตุนใหเกิดการเปลี่ยนแปลงที่เหมาะสมในการสงเสริมพัฒนาการเด็ก การสะทอนคิด และการใหครอบครัว
วางแผนกิจกรรมสงเสริมพัฒนาการเด็กและนําไปทดลองปฏิบัติจริง คร้ังท่ี 3 การใหครอบครัวบอกเลาเรื่องราวการทํา
กิจกรรมสงเสริมพัฒนาการเด็กที่ลองไปปฏิบัติมา การใหครอบครัวประเมินการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น ประเมินการปฏิบัติ
กิจกรรมสงเสริมพัฒนาการเด็ก ประเมินปญหา  อุปสรรค จุดออน จุดแข็ง การชื่นชมและสรางความเชื่อมั่นตอการ
เปล่ียนแปลงที่ดีในการสงเสริมพัฒนาการเด็กของครอบครัว การใหครอบครัวคนหาแนวทางการแกไขปญหา อปุสรรค 
ตอการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่เหลืออยู และวางแผนกิจกรรมเพื่อแกไขปญหา อุปสรรคดังกลาว และนําไปทดลองปฏิบัติ
จริง คร้ังท่ี 4 การใหครอบครัวประเมินการเปลี่ยนแปลงและผลกระทบที่เกิดขึ้นจากการสงเสริมพัฒนาการเด็ก การสราง
ความเชื่อมั่นตอการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่เหมาะสม การสนับสนุนใหครอบครัวสงเสริมพัฒนาการเด็กตอเนื่องยั่งยืน 
และเก็บขอมูลหลังการทดลอง 

          กลุมท่ีไดรับการดูแลตามปกติ ไดรับการเฝาระวังและติดตามประเมินพัฒนาการเด็ก การใหความรูเร่ือง
พัฒนาการและการสงเสริมพัฒนาการเด็กตามสมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็ก การสงเสริมสนับสนุนใหพอแมหรือผูเล้ียงดู
เลานิทานใหเด็กฟงตามนโยบายโครงการสายใยรักแหงครอบครัวเก็บรวบรวมขอมูลกอนและหลัง เปนระยะเวลาหางกัน 4 
สัปดาหในชวงระยะเวลาเดียวกันกับกลุมท่ีไดรับโปรแกรม 

          การวิเคราะหขอมูล  วิเคราะหขอมูลดวยดวยโปรแกรมสําเร็จรูปวิเคราะหขอมูลท่ัวไปโดยใชสถิติ
พรรณนาและสถิติทีเปรียบเทียบผลตางเฉล่ียคะแนนความรู เจตคติ และพฤติกรรมของครอบครัวในการสงเสริม
พัฒนาการเด็กวัยหัดเดินระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง โดยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05 กอนการ
วิเคราะหขอมูลเพ่ือทดสอบสมมุติฐานการวิจัย ผูวิจัยไดทดสอบขอตกลงเบื้องตนของการใชสถิติที พบวา ขอมูลมีการ
กระจายเปนโคงปกติ (normal distribution) เปนไปตามขอตกลงเบื้องตนของการใชสถิติจึงไดทดสอบดวยสถิติคาที 
 
ผลการวิจัย 
 พบวาครอบครัวของเด็กวัยหัดเดินกลุมทดลองและกลุมควบคุมมีลักษณะใกลเคียงกันโดยมีอายุเฉล่ีย 37.00 
(SD=10.25) และ 36.75 ป (SD=9.95) ตามลําดับ สวนใหญเปนเพศหญิง (รอยละ 95 และรอยละ 85) สถานภาพสมรสคู 
(รอยละ 100 และรอยละ 95) ศึกษาในระดับประถมศึกษา (รอยละ 55 และรอยละ 50) ประกอบอาชีพเกษตรกรรม (รอย
ละ 70 และรอยละ 60) รายไดเฉล่ียตอเดือนตํ่ากวา 5,000 บาท (รอยละ 90 และรอยละ 80) มีรายไดไมเพียงพอ (รอยละ 
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85 และรอยละ 80) มีความสัมพันธกับเด็กเปนบิดามารดา (รอยละ 75 และ รอยละ 70) สวนใหญเคยมีประสบการณใน
การเลี้ยงดูเด็ก 1-3 ปมากอน(รอยละ 85 และ 80)  
  สําหรับขอมูลพ้ืนฐานทั่วไปของเด็กอายุ 1-3 ป พบวา ทั้งกลุมทดลองและกลุมควบคุม เด็กมีอายุ 1-2 ป และ 
2-3 ป จําวนเทากันอยางละครึ่ง กลุมทดลองมีเพศใกลเคียงกัน คือเพศชาย รอยละ 45 เพศหญิงรอยละ 55 กลุมควบคุม
สวนใหญเปนเพศชายรอยละ 65 เพศหญิง รอยละ 35 ลําดับของการเปนบุตรทั้งกลุมควบคุมและกลุมทดลองสวนใหญ
เปนบุตรคนที่ 1 (รอยละ 40 และรอยละ 55ตามลําดับ)  

ตาราง 1 การเปรียบเทียบผลตางเฉล่ียคะแนนความรูของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินระยะกอ
ทดลองและหลังทดลอง ในระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม (n = 40) 

 
n 

กอนทดลอง หลังทดลอง D 
 

SD 
 

t df p-value 
1 SD 2 SD 

กลุมทดลอง 20 19.10 2.24 22.10 2.51 3.00 3.08 
4.36 38 <.001 

กลุมควบคุม 20 19.95 2.72 19.80 2.76 -0.15 .99 

  จากการศึกษาวิจัยพบวา การเปรียบเทียบผลตางเฉล่ียคะแนนความรูของครอบครัวในการสงเสริม
พัฒนาการเด็กวัยหัดเดินระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมพบวา มีผลตางเฉลี่ยคะแนนความรูของครอบครัวในการ
สงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ( p <.001) (ดังแสดงในตาราง 1) 

ตาราง 2  การเปรียบเทียบผลตางเฉล่ียคะแนนเจตคติของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็ก 
วัยหัดเดินระยะกอนทดลองและหลังทดลองในระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม (n = 40) 

 
n 

กอนทดลอง หลังทดลอง D 
 

SD 
 

t df p-value 
1 SD 2 SD 

กลุมทดลอง 20 104.65 9.88 110.55 7.70 5.90 13.53 
4.15 38 <.001 

กลุมควบคุม 20 107.25 10.56 100.30 10.23 -6.95 2.93 

 จากการศึกษาวิจัยพบวา การเปรียบเทียบผลตางเฉล่ียคะแนนเจตคติของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการ
เด็กวัยหัดเดินระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม พบวา มีผลตางเฉล่ียคะแนนเจตคติของครอบครัวในการสงเสริม
พัฒนาการเด็กวัยหัดเดินมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ( p <.001)  (ตาราง 2) 
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ตาราง 3 การเปรียบเทียบผลตางเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมของครอบครัวเด็กอายุ 1- 2 ป ในการ  สงเสริมพัฒนาการเด็ก
วัยหัดเดินระยะกอนทดลองและหลังทดลอง ในระหวางกลุม  ทดลองและกลุมควบคุม (n = 20) 

  
n 

กอนทดลอง หลังทดลอง D 
 

SD 
 

t df p-value 

1 SD 2 SD 

กลุมทดลอง 10 61.70 8.35 77.10 4.09 15.40 7.79 
5.95 18 <.001 

กลุมควบคุม 10 62.00 5.46 62.10 4.75 .10 2.33 

 จากการศึกษาวิจัยพบวา การเปรียบเทียบผลตางเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมของครอบครัวเด็กอายุ 1-2 ป ใน
การสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมพบวา มีผลตางเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมของ
ครอบครัวเด็กอายุ 1- 2 ป ในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ( p 
<.001)  (ตาราง 3) 

ตาราง 4  การเปรียบเทียบผลตางเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมของครอบครัวเด็กอายุ 2 - 3 ป ในการสงเสริมพัฒนาการเด็ก
วัยหัดเดินระยะกอนทดลองและหลังทดลอง ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม (n = 20) 

 
n 

กอนทดลอง หลังทดลอง D 
 

SD 
 

t df p-value 
 1 SD  2 SD 

กลุมทดลอง 10 64.50 12.25 72.70 5.49 8.20 12.10 
2.04 18 <.05 

กลุมควบคุม 10 63.20 8.80 63.21 5.84 .01 3.92 

 จากการศึกษาวิจัยพบวา การเปรียบเทียบผลตางเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมของครอบครัวเด็กอายุ 2 - 3 ป ใน
การสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมพบวา มีผลตางเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมของ
ครอบครัวเด็กอายุ 2 - 3 ป ในการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัดเดินมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ( p 
<.05) (ตาราง 4) 

อภิปรายผล 
  การศึกษาผลของโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็ก พบวาทําให
ครอบครัวเด็กวัยหัดเดินมีการเปลี่ยนแปลงความรู เจตคติ และพฤติกรรมในการสงเสริมพัฒนาการเด็กในทิศทางที่ดีขึ้น 
สามารถอธิบายไดวา 
 1.การเปล่ียนแปลงของความรูในการสงเสริมพัฒนาการเด็กอาจเกิดจากการใหขอมูลท่ีจําเปนตามความ
ตองการของครอบครัว เชน ขอมูลเกี่ยวกับพัฒนาการเด็ก ความสําคัญของการสงเสริมพัฒนาการเด็ก ปญหาการสงเสริม
พัฒนาการเด็ก ผลกระทบของการไมสงเสริมพัฒนาการเด็ก แนวทางการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่เหมาะสม โดยประเมิน
การรับรู ความตองการของครอบครัวกอนใหขอมูล การใหครอบครัวถามคําถามหนึ่งคําถาม ที่ตองการรูเกี่ยวกับการ
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สงเสริมพัฒนาการเด็ก ซึ่งจากคําถามดังกลาวชวยใหทราบถึงปญหาหรือความตองการที่สําคัญที่สุดในการสงเสริม
พัฒนาการเด็กของครอบครัวได อีกทั้งใหครอบครัวบอกเลาเรื่องราวการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่ผานมา ทําใหทราบถึง
พฤติกรรม การรับรู ความเชื่อของครอบครัวตอการสงเสริมพัฒนาการเด็ก ชวยใหสามารถคนหาและรวบรวมขอมูลท่ี
แทจริงของครอบครัวได (Tomm, 1987 cited in Wright & Leahey, 2009) กอนที่จะใหขอมูลที่จําเปนแกครอบครัว 
สงผลใหครอบครัวที่ไดรับโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กมีความรูในการสงเสริม
พัฒนาการเด็กดีขึ้นกวาครอบครัวที่ไมไดรับโปรแกรม สอดคลองกับการศึกษาของวิเชียร ทองนพ (2546) ที่พบวา 
มารดาที่ไดรับขอมูลเรื่องพัฒนาการและการสงเสริมพัฒนาการทารกมีคะแนนเฉลี่ยความรูและการปฏิบัติเกี่ยวกับการ
สงเสริมพัฒนาการทารกสูงขึ้นและแตกตางจากมารดาที่ไมไดรับขอมูลและการศึกษาของชูชาติ  มีรอด (2550) ก็พบวา 
มารดาที่ไดรับขอมูลเกี่ยวกับการสงเสริมพัฒนาการบุตรอายุ 1-3 ป มีความรูและการปฏิบัติเกี่ยวกับการสงเสริม
พัฒนาการบุตรอายุ 1-3 ปดีขึ้นแตกตางจากมารดากลุมที่ไมไดรับขอมูล  
 2. เจตคติตอการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่ดีขึ้น เกิดจากโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการ
สงเสริมพัฒนาการเด็ก เนนหลักการสนทนาบําบัด โดยใหครอบครัวบอกเลาความเชื่อท่ีมีตอการสงเสริมพัฒนาการเด็ก 
ส่ิงที่คิดวาอาจเปนปญหาอุปสรรค กระตุนใหครอบครัวแสดงความรูสึกเกี่ยวกับปญหาอุปสรรคในการสงเสริมพัฒนาการ
เด็กที่เกิดขึ้น สะทอนแนวคิดในการทําหนาที่สงเสริมพัฒนาการเด็กของครอบครัว โดยใชคําถามแบบวงกลม (circular 
question) ซึ่งจะสะทอนใหเห็นความสัมพันธในครอบครัว ความคิดความเชื่อและความตั้งใจของครอบครัวตอการสงเสริม
พัฒนาการเด็ก ดังตัวอยางคําบอกเลาของครอบครัวที่ 4 ที่วา “รักลูกมากนะ เราอยากใหเติบโตสมวัยเปนคนดี  ส่ิงไหนที่
รูวาทําแลวเกิดผลดีกับลูก ฉันก็ตั้งใจจะทําเทาที่ฉันมีความสามารถจะทําได....”  อีกทั้งมีการสงเสริมและสนับสนุนอารมณ
ความรูสึกที่ดีตอการสงเสริมพัฒนาการเด็ก โดยใหความเชื่อมั่นในการปฏิบัติของครอบครัวตอการสงเสริมพัฒนาการเด็ก
วาเปนส่ิงที่ถูกตองในการทําหนาที่ของครอบครัว พรอมทั้งชื่นชมในจุดแข็งและความมีศักยภาพของครอบครัวในการ
สงเสริมพัฒนาการเด็ก ทําใหครอบครัวเกิดความมั่นใจตอการแกไขปญหา และเรียนรูหนทางในการแกไขปญหา พรอม
กับเปดโอกาสใหครอบครัวไดเลาประสบการณในการแกปญหาที่ผานมา ดังตัวอยางคําบอกเลาของครอบครัวที่ 2 ที่วา 
“ตั้งแตไดเขากลุม ทําใหยายมั่นใจที่จะทํามากขึ้น (กิจกรรมสงเสริมพัฒนาการ) จริงๆแลวทําไดไมยากเลย........ เมื่อกอน
เวลายายพาหลานไปเดินเลน ยายก็จะพาเดินเลนเฉยๆ แตเดี๋ยวนี้ ยายจะบอกจะสอนหลานทุกครั้งเกี่ยวกับส่ิงตางๆที่พบ
เห็นรอบตัว เชน ตนไมนี้สีเขียวนะ นกบินอยูบนทองฟา บางทีเห็นแมวเห็นไกก็จะถามหลานวามันรองยังไง....”  การ
สนทนาบําบัดดังกลาวทําใหครอบครัวเกิดเจตคติที่ดีตอการสงเสริมพัฒนาการเด็กหลังการทดลอง สอดคลองกับผล
การศึกษาของ โกดาววและดัชฮาเมลล  (Goudreaw & Duhamel, 2003) พบวา การสนทนาบําบัดชวยใหคูสมรสที่เปน
พอแมใหมมีการปรับความคิดความเชื่อ อารมณความรูสึกหรือเจตคติที่ดีตอบทบาทการเปนพอแม และสามารถทําหนาที่
ตอบทบาทการเปนพอแมไดดีขึ้น และการศึกษาของคัสซันและเบิรก (Clausson & Berg, 2008) ไดใชการสนทนาบําบัด
กับครอบครัวของนักเรียนวัยรุนหญิงที่มีปญหาสุขภาพจิต พบวา ชวยใหครอบครัวมีความเขาใจตอปญหาที่เกิดขึ้น มี
อารมณความรูสึกหรือเจตคติในทางบวกตอการดูแลสมาชิกครอบครัวที่มีปญหาสุขภาพจิตดังกลาว 
 3. พฤติกรรมการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่ดีขึ้นอาจเกิดจากโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการ
สงเสริมพัฒนาการเด็กมีการสงเสริมปฏิสัมพันธที่มีคุณภาพระหวางครอบครัวและเด็ก ชวยใหครอบครัวเกิดความเขาใจ
ในพฤติกรรมของเด็กและมีการตอบสนองตอพฤติกรรมของเด็กอยางสอดคลองกัน ปฏิสัมพันธที่มีคุณภาพนั้นเกิดขึ้น
ภายใตความรักความอบอุนระหวางครอบครัวกับเด็กที่มีตอกัน ที่แสดงออกดวยการสบตา การสัมผัสที่ออนโยน โอบ 
กอด หอมแกม ชื่นชม ซึ่งกอใหเกิดสัมพันธภาพที่ดี มีการตอบสนองซึ่งกันและกันอยางเหมาะสม ครอบครัวกับเด็กจึง
เกิดความสุขและความเพลิดเพลินเมื่อปฏิบัติกิจกรรมสงเสริมพัฒนาการรวมกัน สงผลใหครอบครัวมีความมั่นใจในการ
ปฏิบัติกิจกรรมสงเสริมพัฒนาการเด็ก นําไปสูการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมในการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่ดีขึ้นตามมา ดัง
ตัวอยางคําบอกเลาของครอบครัวที่ 6 ที่วา “แตกอนบางทีลูกถามฉันก็ไมคอยสนใจ แตทุกวันนี้ฉันจะใหความสําคัญและ
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ใสใจกับส่ิงที่เขาถาม เขาสนใจ การที่ฉันสนใจกับลูก (ตอบสนองตอพฤติกรรม).........ทําใหฉันรูสึกวาเขาใจลูกมากขึ้น ไม
อายไมเขินมั่นใจที่จะพูดคุยหยอกลอเลาเรื่องใหมๆ เลนสนุกกับลูก...” และครอบครัวที่ 1 ที่วา “ถาลูกรองไหฉันจะไม
สนใจปลอยใหรองเดี๋ยวเขาจะไดใจ แตพอรูวาการทําแบบนี้ไมดีตอเด็ก เดี๋ยวนี้ฉันจะสนใจเวลาเขารองไห จะถาม จะกอด
เขาเวลาเขารองใหเสียใจ บางทีเด็กเขาก็บอกเหตุผลเราไดนะ”  ประกอบกับครอบครัวไดรับการสงเสริมสนับสนุนให
วางแผนกิจกรรมในการสงเสริมพัฒนาการเด็กงายๆ ที่สามารถกระทําไดตามบริบทของครอบครัว แลวใหครอบครัวนําไป
ปฏิบัติจริง ชวยใหครอบครัวเกิดประสบการณและการเรียนรูจากการไดปฏิบัติจริง อีกทั้งการใหครอบครัวกลับมาเลา
เร่ืองราวการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่ไดลองปฏิบัติมา เมื่อพบปญหาอุปสรรคก็ไดรับการสนับสนุนจนเกิดความมั่นใจใน
การปฏิบัติกิจกรรมสงเสริมพัฒนาการเด็ก ตลอดจนมีการกระตุนเชื้อเชิญใหครอบครัวอธิบายการเปลี่ยนแปลงเกี่ยวกับ
การสงเสริมพัฒนาการเด็กที่เกิดขึ้น ชวยใหครอบครัวตระหนักถึงการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นดังกลาว อันนําไปสูการคงไว
ซึ่งพฤติกรรมในการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่เหมาะสมตอไป นอกเหนือจากเหตุผลดังกลาวแลว พฤติกรรมการสงเสริม
พัฒนาการเด็กของครอบครัวที่เพ่ิมขึ้นนั้น ยังเปนผลมาจากการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นในดานความรูความเชื่อ อารมณ
ความรูสึกหรือเจตคตขิองครอบครัวตอการสงเสริมพัฒนาการเด็ก ซึ่งเปนไปตามแนวคิดของ CFIM ในการทําหนาที่ของ
ครอบครัวใน 3 มิติ คือ ความรูความเชื่อ อารมณความรูสึก และพฤติกรรม ที่เชื่อวาการเปลี่ยนแปลงดานหนึ่งจะสงผลให
เกิดการเปลี่ยนแปลงดานอื่นๆ ตามมาได (Wright & Leahey, 2009)  
 
ขอเสนอแนะ  
 1. ควรมีการนําโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพของครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กไปใชในครอบครัว
เด็กวัยหัดเดินอยางตอเนื่อง เพ่ือเปนการสนับสนุนใหครอบครัวสามารถทําหนาหนาที่ในการสงเสริมพัฒนาการเด็กได
อยางมีประสิทธิภาพ และเพ่ือใหการพยาบาลไดตรงกับสภาพปญหา ความตองการและบริบทของครอบครัว 
 2. การนําโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กไปใช พยาบาลผูนําไปใช
จําเปนตองมีความรูความเขาใจ ตองมีทักษะความชํานาญในการใชเทคนิคตางๆในการปฏิบัติการพยาบาล ดังนั้นกอนนํา
โปรแกรมไปใชพยาบาลควรไดรับการเตรียมความพรอมความเขาใจในพื้นฐานของทฤษฎีรูปแบบการปฏิบัติการพยาบาล
ครอบครัวของคัลการีและฝกทักษะเรื่องการสนทนาเพื่อการบําบัด ที่ใชคําถามที่กระตุนใหเกิดการเปลี่ยนแปลง การ
สะทอนแนวคิด การใชคําถามเดียว การชื่นชมในความสามารถของครอบครัว เปนตน เพ่ือใหการปฏิบัติการพยาบาลมี
ประสิทธิภาพสอดคลองกับปญหา ความตองการและบริบทของครอบครัว 
 3. ผูปฏิบัติการพยาบาลสามารถนําโปรแกรมการพัฒนาศักยภาพครอบครัวในการสงเสริมพัฒนาการเด็กที่
ผูวิจัยพัฒนาขึ้นไปใชใหเปนงานประจําในหนวยบริการคลีนิกเด็กดี และการดูแลที่บานได 
 
เอกสารอางอิง 
กมลพรรณ  ชีวพันธุศรี. (2546). สมองกับการเรียนรู. พิมพครั้งที่ 2. กรุงเทพฯ: พรการพิมพ. 
กรมอนามัย. (2550). รายงานการสํารวจพัฒนาการเด็กปฐมวัยประจําป 2550. วันที่คนขอมูล 31พฤษภาคม 2552, 

เขาถึงไดจาก http://www.saiyairakhospital.com/back- office/upload/document/aaaa.doc 
จันทรเพ็ญ  ชูประภาวรรณ และคณะ. (2541). เด็ก เยาวชน และครอบครัวในประเทศไทยและขอเสนอเชิงนโยบาย

และการวิจัย (รายงานการทบทวนองคความรู). กรุงเทพฯ: สํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว). 
ชูชาติ  มีรอด. (2550). ผลของโปรแกรมการสงเสริมพัฒนาการเด็กตอความรู การปฏิบัติของมารดา และ

พัฒนาการเด็กอายุ 1-3 ป. วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร) สาขาวิชาเอกอนามัย
ครอบครัว บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล. 



 
 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
บทความฉบับเต็ม ภาคโปสเตอร 

การประชุมวิชาการเสนอผลงานวิจัยระดับบัณฑิตศึกษาแหงชาติ พ.ศ. 2554 
 

1005

ประคิณ สุจฉายา, จุทามาศ โชติบาง, วิมล ธนสุวรรณ, วิลาวัลย พิเชียรเสถียร, มาลี เอ้ืออํานวย,นิตยา ไทยาภิรมย, และ
คณะ. (2547). การพัฒนาชุดกิจกรรมการสงเสริมพัฒนาการเด็กแรกเกิด 5 ป ในระดับปฐมภูมิ. 
สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข. เชียงใหม: คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม. 

ลดาวัลย  ประทีปชัยกูร. (2545). การพยาบาลเพื่อสงเสริมสุขภาพเด็กปฐมวัย. สงขลา: 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร. 

วันเพ็ญ มโนวงศ. (2550). การรับรูประโยชน สมรรถนะแหงตน และพฤติกรรมการสงเสริมพัฒนาการเด็กวัยหัด
เดินของมารดา. วิทยานิพนธพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต, สาขาวิชาการพยาบาลกุมารเวชศาสตร, บัณฑิต
วิทยาลัย, มหาวิทยาลัยเชียงใหม. 

วิเชียร  ทองนพ. (2546). ผลของโปรแกรมการสงเสริมพัฒนาการทารกตอ ความรู การปฏิบัติของมารดาแล
พัฒนาการของทารก. วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร) สาขาวิชาเอกอนามัย
ครอบครัว บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล 

ศิริกุล  อิศรานุรักษ. (2547). พฒันาการดานอารมณ จิตใจ สังคม จริยธรรมของเด็กไทย. กรุงเทพฯ :สํานักงาน
กองทุนสนับสนุนการวิจัย. 

สุชา   จันทรเอม. (2541). จิตเวชเด็ก. กรุงเทพฯ: ไทยวัฒนพานิช. 
สํานักงานสถิติแหงชาติ. (2549). รายงานผลทั่วราชอาณาจักร การสํารวจสถานการณเด็กในประเทศไทย 

ธันวาคม พ.ศ. 2548-กุมภาพนัธ พ.ศ.2549. วันที่คนขอมูล 21 มีนาคม 2552, เขาถึงไดจาก 
http://www.unicef.org/thailand/tha/resources_7014.html 

Barnard, K. E. (1997). Influencing parent-child interactions for children at risk in MJ. Guralnick (Ed), The 
effectiveness of early intervention. (pp 249-270). Paul H. Brookes publishing, Baltimore: MA. 

Clausson, E. & Berg, A. (2008). Family intervention sessions one useful way to improve choolchildren’s mantel 
health. Journal of family nursing, 14(13),289 -313. 

Goudreaw , J.,& Duhamel, F. (2003). Interventions in perinatal family care: A participatory study. amilies, 
Systems & Health, 21(2),165. 

Edward, P. A., Hertzberg, D. L., Hays, R., & Youngblood, N. M. (1999). Pediatric rehabilitation nursing. 
Philadelphia: W. B. Saunders. 

Kozloff, M. A. (1997). Child-caregive interaction and psychosocial development. Retrieved May 25, 2009, 
from http://www.uncwil.edu/people/ kozloffm/child- caregiverinter.htm 

Murray, R. B., & Zentner, J. P. (2001). Health promotion through the life span. Upper Saddle River, NJ: 
Prentice Hall. 

Polit, D. F. (1996). Data analysis & statistics for nursing research. Stamford, CT: Appleton & Lange. 
Schore, A. N. (2001). The effects of secure attachment relationship on right brain development, affect 

regulation, and infant mental health. Infant Mental Health Journal, 22, 7-66.Retrieved April 5, 2009, 
from http://www.trauma-page.com 

Sumner, G., & Spietz, A. (1994). NCAST Caregiver/parent-child interaction teaching manual. Seattle, WA: 
NCAST Publications, University of Washington. 

Wright, L. M., & Leahey, M. (2009). Nurses and  Families: A guide to family assessment and intervention. 
(4 th Ed.). Philadelphia: F.A. Davis. 


