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บทคััดย่่อ :

	 การวิิจััยเชิิงพรรณนาครั้้�งนี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อ ศึึกษาทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารใน

เด็็กวััยก่่อนเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนด กลุ่่�มตััวอย่่างมีี 2 กลุ่่�ม คืือ ผู้้�ปกครอง 60 ราย และเด็็กเกิิด

ก่่อนกำหนดวัยัก่่อนเรีียนอายุ ุ3-6 ปี จำนวน 60 ราย ที่่�เคยเข้้ารับัรักัษาในหอผู้้�ป่่วยวิิกฤตทารกแรกเกิดิ

และหอผู้้�ป่่วยบำบััดพิิเศษทารกแรกเกิิด มาตรวจตามนััดที่่�แผนกผู้้�ป่่วยนอกกุุมารเวชศาสตร์์

ระหว่่างเดืือนมกราคม ถึง พฤษภาคม 2563 คััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างแบบเฉพาะเจาะจงตาม

เกณฑ์์การคััดเข้้า เก็็บข้้อมููลโดยใช้้แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไปและแบบประเมิินทัักษะการคิิดเชิิง

บริิหารของเด็็กวััยก่่อนเรีียน (BRIEF-P) วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนาและวิิเคราะห์์

ความสัมพันธ์์ของปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องโดยใช้้สถิิติิไคสแควร์ ผลการวิิจััยพบว่่า เด็็กวััยก่่อนเรีียนที่่�

เกิดิก่่อนกำหนดอายุุครรภ์์น้้อยกว่่า 37 สัปดาห์์ มีคีะแนนทักัษะการคิิดเชิงิบริิหารโดยรวมและราย

ด้้านอยู่่�ในเกณฑ์์ปกติิ โดยพบว่่า Apgar Score นาทีีที่่� 1 และโรคประจำตััว มีีความสััมพัันธ์์กัับ

คะแนนทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารด้้านความจำเพื่่�อใช้้งานอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ ดัังนั้้�น พยาบาล

และบุุคลากรด้้านสุุขภาพที่่�เกี่่�ยวข้้องในการดููแลเด็็กเกิิดก่อ่นกำหนดที่่�มีี Apgar Score นาทีีที่่� 1 น้้อย 

และมีีโรคประจำตััวที่่�ได้้รัับการรัักษาตััวที่่�หอผู้้�ป่่วยวิิกฤตทารกแรกเกิิด ควรมีีการติิดตาม

พัฒันาการด้้านทักัษะการคิิดเชิิงบริิหารอย่่างต่่อเน่ื่�องในเด็็กเกิิดก่่อนกำหนดที่่�มีโีรคประจำตััวเพ่ื่�อ

ช่่วยพััฒนาทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารของเด็็กให้้อยู่่�ในเกณฑ์์ปกติิ
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Executive Function in Preschool Children Born Preterm
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Abstract:
	 This descriptive study aimed to investigate executive functions in preterm 
preschoolers. The samples consisted of two groups: 60 mothers or fathers and 60 preterm 
children aged 3-6 years, who received treatment in the neonatal intensive care unit and 
the neonatal special care nursery and visited the pediatric outpatient ward. Purposive 
sampling was employed with inclusion criteria. Data were collected from questionnaires 
on general information and assessments on executive functions for preschoolers known 
as the BRIEF-P. Descriptive statistics were used to analyze general data, and the 
relationships between the factors related to preterm preschoolers’ executive functions 
were analyzed using the chi-square test. Results revealed that the preterm children with 
gestational age less than 37 weeks had an overall executive-function score as normal. 
Furthermore, the 1-minute Apgar score and underlying diseases were found to be 
correlated with the working memory score in executive functions. Based on these findings, 
nurses and health care professionals who provide care to preterm children are advised 
to monitor them regularly, make recommendations, and encourage the development of 
their executive functions to ensure normalcy.
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ความสำคััญของปััญหา 

ปััจจุบัันโลกเข้้าสู่่�ยุคศตวรรษที่่� 21 ซึ่่�งมีีการ

เปลี่่�ยนแปลงอย่่างรวดเร็็วจากความก้้าวหน้้าทาง

เทคโนโลยีีที่่�เข้้ามามีีบทบาทในชีีวิิตประจำวัันของเด็็ก 

เด็็กวััยก่่อนเรีียนเป็็นช่่วงวััยสำคััญในการสร้้างรากฐาน

ของชีีวิิต เน่ื่�องจากเด็็กมีีการพััฒนาทางร่่างกาย จิตใจ 

อารมณ์ สังคม และสติิปััญญาอย่่างรวดเร็็ว  โดยเฉพาะ

สมองส่่วนหน้้าซ่ึ่�งทำหน้้าที่่�กำหนดเป้้าหมาย วางแผนจัดั

ลำดัับการทำงาน คิดริิเริ่่�มสร้้างสรรค์์ ควบคุุมอารมณ์

และพฤติิกรรม การเปลี่่�ยนแปลงน้ี้� ท ำให้้เด็็กยุุคใหม่่

จำเป็น็ต้้องมีกีารปรับัตัวัเพื่่�อรับัมืือกับัการเปลี่่�ยนแปลง

ที่่�เกิิดขึ้้�นตลอดเวลาและสามารถรัับมืือกัับสถานการณ์์

ต่่างๆ เพื่่�อให้้อยู่่�รอดปลอดภััยและนำตนเองไปสู่่�ความ

สำเร็็จได้้  ซึ่่�งผู้้�ที่่�จะประสบความสำเร็็จจำเป็็นจะต้้องมีี

ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหาร1 

ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหาร เป็็นกระบวนการทาง

ความคิิดที่่�ช่่วยให้้เด็็กคิิดเป็็น มีีเหตุุผล รู้้�จัักยัับยั้้�งชั่่�งใจ 

ควบคุุมอารมณ์์และพฤติิกรรมของตนเอง อดทนต่่อสิ่่�ง

ยั่่�วยุทุั้้�งหลาย จัดัการกับังานหลายๆ อย่า่งได้้2,3  และเมื่่�อ

ต้้องเผชิิญกัับปััญหาหรืืออุุปสรรคก็็รู้้�จัักวิิธีีการแก้้ไข 

สามารถคิดิค้้นวิธิีีการใหม่่ๆ เพื่่�อแก้้ปัญัหาได้้ ซึ่่�งลักัษณะ

เหล่่านี้้�เป็็นคุุณลัักษณะสำหรัับคนที่่�ประสบความสำเร็็จ

ในชีีวิิต4 เด็็กที่่�มีีทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารดีีมัักจะมีีความ

พร้้อมในการเรีียนรู้้� มีคีวามสามารถทางด้้านคณิติศาสตร์์ 

ภาษาและการอ่่าน ซึ่่�งจะส่่งผลต่่อระดัับสติิปััญญา (IQ) 

และมีีผลสััมฤทธิ์์�ทางการเรีียนดีี5 เด็็กที่่�มีีทัักษะการคิิด

เชิิงบริิหารไม่่ดีี มั กพบว่่ามีีปััญหาสมาธิิสั้้�น มีีความ

บกพร่่องทางการเรีียนรู้้� มีีปััญหาด้้านความจำและการ

สื่่�อสาร ซึ่่�งส่่งผลต่่อการเรีียนและพฤติิกรรมเมื่่�อเด็็กโต

ขึ้้�น6 ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารมีีการพััฒนาสููงสุุดในช่่วง

เด็ก็วัยัก่อ่นเรีียนอายุ ุ3-6 ปี เพราะเป็น็ช่ว่งที่่�เซลล์สมอง

มีีการเจริญเติิบโตและเช่ื่�อมต่อขยายเครืือข่่ายอย่่าง

รวดเร็็ว สามารถเรีียนรู้้�สิ่่�งต่่างๆ ได้้ดีี จึึงเป็็นระยะเวลา

ที่่�สำคััญอย่่างยิ่่�งในการวางรากฐานทางการเรีียนรู้้�และ

การเลี้้�ยงดููอย่่างเหมาะสม  เพื่่�อพััฒนาทัักษะการคิิดเชิิง

บริิหารให้้เกิิดขึ้้�นในเด็็ก7	

ปััจจััยที่่�มีีผลต่่อทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารในเด็็ก

ประกอบด้้วย ปััจจััยด้้านเด็็ก ปััจจััยด้้านผู้้�ปกครอง และ

ปััจจััยสิ่่�งแวดล้้อม ปั จจััยด้้านเด็็ก ได้้แก่่ อายุุครรภ์์ 

น้้ำหนักัแรกเกิิด Apgar Score และภาวะสุขุภาพ ซึ่่�งทารก

เกิดิก่อ่นกำหนดมีคีวามเสี่่�ยงที่่�จะมีีปัญัหาความผิดิปกติิ

ในด้้านการเจริญเติิบโตและพััฒนาการทางสติิปััญญา  

จากการศึึกษาที่่�ผ่่านมาพบว่่า เด็็กเกิิดก่่อนกำหนดที่่�

มีีอายุุครรภ์์และมีีน้้ำหนัักแรกเกิิดน้้อย ส่ ่วนใหญ่่มีี

ปััญหาเกี่่�ยวกัับพััฒนาการทางระบบประสาทการรัับรู้้�

และพฤติกิรรม อีีกทั้้�งยังัพบว่า่เด็ก็เกิดิก่อ่นกำหนดกลุ่่�ม

ที่่�มีีอายุคุรรภ์แ์ละมีีน้้ำหนักัแรกเกิดิน้้อยมาก ยิ่่�งมีีโอกาส

สููงที่่�จะมีีปััญหาสมาธิิสั้้�นและออทิิสติิกมากกว่่าเด็็กเกิิด

ครบกำหนด8 เป็็นที่่�ทราบกัันดีีว่่า เด็็กเกิิดก่่อนกำหนด

ที่่�มีีอายุุครรภ์์น้้อยกว่่า 32 สั ัปดาห์์ มีีพััฒนาการทาง

สมองและระบบประสาทยัังไม่่สมบููรณ์์ อีีกทั้้�งเด็็กยัังได้้

รัับการกระตุ้้�นที่่�มากเกิินไปจากหลายปััจจััย เช่่น แสง 

เสีียง การสััมผััส และความเจ็็บปวดจากการทำหััตถการ

ต่่างๆ เพื่่�อช่่วยชีีวิิต ซึ่่�งอาจส่่งผลต่่อสมองโดยเฉพาะ

สมองส่่วนหน้้าที่่�ควบคุุมทัักษะการคิิดเชิิงบริิหาร9 อายุุ

ครรภ์์เด็็กยิ่่�งน้้อยยิ่่�งทำให้้สมองมีีความเสี่่�ยงที่่�จะได้้รับ

การกระทบกระเทืือนมากขึ้้�นและเสี่่�ยงต่่อการเกิิดความ

บกพร่่องของทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารได้้10 งานวิิจััยที่่�

ผ่่านมาพบว่่า เด็็กเกิิดก่่อนกำหนดมีีความบกพร่่อง

ทัักษะด้้านความจำเพื่่�อใช้้งาน การหยุุดหรืือยัับยั้้�ง

พฤติิกรรมและการคิิดยืืดหยุ่่�น ซึ่่�งทัักษะเหล่่านี้้�เป็็น

ทักัษะหลักัของการคิดิเชิงิบริหิาร เด็ก็ที่่�มีีปัญัหาดังักล่า่ว

อาจทำให้้เกิิดความบกพร่่องของทัักษะการคิิดเชิิง

บริิหารด้้านอื่่�นๆ ได้้11 

การศึึกษาพััฒนาการทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารใน

เด็็กเกิิดก่่อนกำหนดส่่วนใหญ่่เป็็นการศึึกษาใน

ต่่างประเทศ12 สำหรัับในประเทศไทยเริ่่�มมีีการศึึกษา
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ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารในกลุ่่�มเด็็กปกติิแล้้ว13 แต่่ยััง

ไม่พ่บการศึกึษาทักัษะการคิิดเชิงิบริิหารในกลุ่่�มเด็็กเกิิด

ก่่อนกำหนด ผู้้�วิิจััยจึึงสนใจศึึกษาทัักษะการคิิดเชิิง

บริิหารในเด็็กก่่อนวััยเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนดเพื่่�อเป็็น

ข้้อมููลพื้้�นฐานในการวางแผนส่่งเสริิมพััฒนาการด้้าน

ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารในเด็็กเกิิดก่่อนกำหนดต่่อไป

วััตถุุประสงค์์

1.	 เพ่ื่�อศึึกษาทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารในเด็็กวััย

ก่่อนเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนด

2.	ศึกึษาปััจจัยัที่่�มีีผลต่อทักัษะการคิิดเชิงิบริิหาร

ในเด็็กวััยก่่อนเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนด

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

การศึึกษาครั้้�งน้ี้�ใช้้แนวคิดทัักษะการคิิดเชิิง

บริิหาร (Executive function: EF) ซึ่่�งเป็็นการทำงาน

ของสมองระดับัสููง ช่ว่ยให้้มนุษุย์ท์ําํงานได้้จนสําํเร็จ็ตาม

เป้้าหมายที่่�ตั้้�งไว้้ มีีความเชื่่�อมโยงประสบการณ์์ในอดีีต

กัับสิ่่�งที่่�กำลัังทำในปััจจุบััน สามารถควบคุุมอารมณ์

ความคิิด การตััดสิินใจ และการกระทำ ทัักษะสำคััญที่่�

เป็็นองค์์ประกอบหลัักของการคิิดเชิิงบริิหารมีี  5 ด้้าน 

คืือ 1. การหยุุดหรืือยัับยั้้�งพฤติิกรรม (inhibit) 2. การ

คิิดยืืดหยุ่่�น (shift/cognitive flexibility) 3. ความจำ

เพื่่�อใช้้งาน (working memory) 4. การจััดการทาง

อารมณ์ (emotion control) 5. การจััดการและการ

วางแผน (planning and organizing )14,15  

ทัักษะนี้้�มีีความสำคััญมากในเด็็กวััยก่่อนเรีียน

เนื่่�องจาก เป็็นทัักษะการเตรีียมความพร้้อมให้้เด็็กเข้้าสู่่�

วััยเรีียนอย่่างมีีศัักยภาพ16   ทำให้้เด็็กสามารถนำ

ประสบการณ์์การเรีียนรู้้�มาแก้้ไขปัญหา เพื่่�อให้้บรรลุุ

เป้้าหมายและประสบความสำเร็็จในด้้านการเรีียนและ

การใช้้ชีีวิติ ทักัษะการคิิดเชิงิบริิหารนี้้�มีีพัฒันาการตลอด

ช่ว่งชีีวิติของมนุษย์์โดยเริ่่�มพัฒนาตั้้�งแต่่ในครรภ์์มารดา 

วััยทารกและพััฒนาอย่่างต่่อเนื่่�องสููงสุุดในช่่วงวััยก่่อน

เรีียน สามารถวัดัประเมินิทักัษะการคิดิเชิงิบริหิารในเด็ก็

วัยัก่อ่นเรีียนได้้ เนื่่�องจากเริ่่�มมีกีารแสดงออกของทักัษะ

ด้้านความจำขณะทำงานซึ่่�งเป็็นทัักษะที่่�พััฒนาเร็็วสุุด

และทักัษะด้้านต่่าง ๆ  จะพัฒันาได้้ดีีขึ้้�นเมื่่�อเด็ก็โตขึ้้�น17-19

สมองส่่วนที่่�ทำหน้้าที่่� ในการควบคุุมทัักษะ

การคิิดเชิิงบริิหาร คืื อสมองส่่วนหน้้าบริิเวณ frontal 

lobe ซึ่่�งประกอบด้้วยเปลืือกสมองบริิเวณส่่วนบนของ

สมองส่่วนหน้้าหรืือ Dorsolateral prefrontal cortex 

(DLPFC) ทำหน้้าที่่�กำหนดเป้า้หมาย วางแผน จัดัลำดับั

การทำงาน คิดริิเริ่่�ม ยับยั้้�งชั่่�งใจและมีีสมาธิิแน่่วแน่่ไม่่

หุุนหัันพลัันแล่่น และสมองส่่วนที่่�อยู่่�ด้้านล่่างของสมอง

ส่่วนหน้้ากลีีบหน้้าผากหรืือ Orbital prefrontal cortex 

(OFC) ทำหน้้าที่่�กำกัับควบคุุมอารมณ์์ พฤติิกรรม20 

สมองส่ว่นหน้้าจะทำงานควบคุมุทักัษะการคิดิเชิงิบริหิาร

ร่่วมกัับสมองส่่วนอื่่�นๆด้้วย21 ระบบประสาทและสมอง

ของทารกจะพัฒันาตั้้�งแต่อ่ยู่่�ในครรภ์ม์ารดาและพัฒันา

ต่อ่เน่ื่�องจนถึึงหลังัคลอด เมื่่�ออายุุครรภ์ ์8 สัปดาห์ ์เซลล์์

ประสาทในสมองเริ่่�มมีีการพััฒนาพบแขนงของเดนไดรท์์

ทำหน้้าที่่�ในการรัับข้้อมููลหรืือสััญญาณต่่างๆ เชื่่�อมต่่อ

กับัเซลล์อ์ื่่�น ๆ  เมื่่�ออายุคุรรภ์ ์16-20 สัปัดาห์ม์ีกีารเพิ่่�ม

การเชื่่�อมต่่อระหว่่างเซลล์์มากขึ้้�น ในไตรมาสที่่� 3 การ

ประสานงานระหว่่างระบบประสาทกัับกล้้ามเนื้้�อจะ

พัฒันาไปอย่า่งรวดเร็ว็  หากมีกีารใช้้งานบ่อ่ยขึ้้�นจะทำให้้

มีีการสร้้างเนื้้�อเยื่่�อมััยอีีลิินเพิ่่�มขึ้้�น จึ ึงมีีการสื่่�อสาร

ระหว่่างเซลล์์ประสาทมากขึ้้�นมีีผลทำให้้เกิิดการเรีียนรู้้�

ที่่�ดีีของเด็ก็22 พัฒันาการของสมองส่ว่นหน้้าขึ้้�นกับัปััจจัยั

หลายด้้าน ได้้แก่่ พันธุุกรรม อาหาร สิ่่�งแวดล้้อมในครรภ์์

มารดา การเลี้้�ยงดููตั้้�งแต่แ่รกเกิดิ นอกจากนี้้�ประสบการณ์์

การเรีียนรู้้�ที่่�ส่่งเสริิมให้้เด็็กฝึึกคิิดด้้วยสมองส่่วนหน้้า

อย่่างต่่อเน่ื่�องสมํ่่�าเสมอในวััยเด็็กจะช่่วยปรัับแต่่งวงจร

ประสาทที่่�เช่ื่�อมโยงระหว่า่งสมองส่ว่นหน้้ากับัสมองส่ว่น

อื่่�นๆ ให้้แข็็งแรงยิ่่�งขึ้้�น ทํําให้้เด็็กสามารถกํํากัับควบคุุม



282

ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารในเด็็กวััยก่่อนเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนด
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ตนเองไปสู่่�ความสํําเร็็จได้้   หากเด็็กไม่่ได้้รัับการฝึึกฝน

การคิิดด้้วยสมองส่่วนหน้้าในเวลาที่่�เหมาะสมหรืือมีี

ปััจจััยอื่่�นมาขััดขวางการพััฒนาของสมองส่่วนหน้้า เช่่น 

การเกิิดก่่อนกำหนด การได้้รับหััตถการที่่�ก่่อให้้เกิิด

ความเครีียด ก็จะส่่งผลต่อการพััฒนาของสมองส่่วนหน้้า

และการเช่ื่�อมต่อสััญญาณประสาทกับสมองส่่วนอ่ื่�นๆ  

ทําํให้้เด็ก็มีีปัญหาบกพร่่องของทักัษะการคิดิเชิงิบริหิารได้้

วิิธีีดำเนิินการวิิจััย

การวิจัิัยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิจิัยัเชิิงพรรณนาเพ่ื่�อศึกึษา

ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารในเด็็กวััยก่่อนเรีียนที่่�เกิิดก่่อน

กำหนด กลุ่่�มตััวอย่่างคืือ ผู้้�ปกครอง และเด็็กเกิิดก่่อน

กำหนดอายุุ 3-6 ปีี ที่่�เคยเข้้ารัับการรัักษาในหอผู้้�ป่่วย

วิกิฤตทารกแรกเกิดิ (NICU) หรืือหอผู้้�ป่ว่ยบำบัดัพิเิศษ

ทารกแรกเกิิด (sick newborn) มารัับการตรวจที่่�แผนก

ผู้้�ป่่วยนอกกุุมารเวชศาสตร์์ โรงพยาบาลมหาวิิทยาลััย

แห่่งหนึ่่�ง ระหว่่างเดืือนมกราคม ถึึง พฤษภาคม 2563 

คััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างแบบเฉพาะเจาะจง (purposive 

sampling) ตามเกณฑ์์การคััดเข้้าดัังน้ี้� กลุ่่�มผู้้�ปกครอง

ยิินดีีเข้้าร่่วมการวิิจััยโดยมีีการลงนามเป็็นลายลัักษณ์์

อัักษร เป็็นบิิดา มารดาหรืือผู้้�ดููแลเด็็กที่่�เป็็นผู้้�ดููแลหลััก

อย่่างน้้อย 6 เดืือน สามารถอ่าน เขีียน พููดและเข้้าใจภาษา

ไทยได้้ดีี  กลุ่่�มเด็็กเป็็นเด็็กที่่�ไม่่มีีปััญหาโรคทางระบบ

ประสาท  ได้้แก่่ ภาวะชัักที่่�ควบคุุมอาการไม่่ได้้  สมอง

พิิการ ปััญญาอ่่อนหรืือมีีความบกพร่่องทาง IQ จากการ

วิินิิจฉััยจากแพทย์์ ไม่่มีีความผิิดปกติิของการมองเห็็น 

ตาบอดสีี  และการได้้ยิิน และไม่่มีีความผิิดปกติิด้้าน

พันัธุุกรรม เช่น่ Down’s syndrome กลุ่่�มอาการซินิโดรม

ต่่างๆ และออทิิสติิก กำหนดขนาดของกลุ่่�มตััวอย่่าง

โดยใช้้ค่่าขนาดอิิทธิิพล (effect size) จากการศึกึษาของ

ริกิเตอร์์และคณะ2 เกี่่�ยวกับการศึึกษาทัักษะการคิิดเชิิง

บริิหารในเด็็กเกิิดก่่อนกำหนดที่่�มีีน้้ำหนัักตััวน้้อย 

คำนวณค่่าขนาดอิิทธิพลได้้เท่่ากัับ 0.46 หลังัจากนั้้�นนำ

ค่่าขนาดอิิทธิิพลคำนวณขนาดของกลุ่่�มตััวอย่่างโดยใช้้

โปรแกรม G* Power23 กำหนดอำนาจการทดสอบเท่่ากับั 

.80 ระดัับนััยสำคััญทางสถิิติิ .05 ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่าง

ที่่�เหมาะสม 52 ราย เพื่่�อป้้องกัันการสููญหายของข้้อมููล

จึงึเพิ่่�มขนาดของกลุ่่�มตัวอย่า่งร้้อยละ10 ได้้กลุ่่�มตัวอย่า่ง

ในการศึึกษาครั้้�งนี้้� 60 ราย

เครื่่�องมืือที่่�ใ ในการวิิจััย

1.	แบบสอบถามข้อ้มููลส่ว่นบุคุคลของผู้้�ปกครอง

และเด็ก็วัยัก่อ่นเรีียน ซึ่่�งผู้้�วิจิัยัพัฒันาขึ้้�นจากการทบทวน

วรรณกรรมที่่�เกี่่�ยวข้้อง ข้้อมููลผู้้�ปกครอง ประกอบด้้วย 

อายุุ ระดัับการศึึกษา อาชีีพ รายได้้ และความสัมพันธ์์

เกี่่�ยวข้้องกัับเด็็ก และข้้อมููลเด็็ก ประกอบด้้วย เพศ อายุุ

ปััจจุุบััน น้้ำหนัักแรกเกิิด อายุุครรภ์์แรกเกิิด APGAR 

SCORE  ระดัับการศึึกษา ความบกพร่่องของการเรีียนรู้้�/

สมาธิสิั้้�น และปััญหาสุขุภาพที่่�พบ

2.	แบบประเมิินทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารสำหรัับ

เด็็กวััยก่่อนเรีียน (Behavioral Rating Inventory of 

Executive Function – Preschool Version; BRIEF-P) 

ของอีีสเควสและคณะ24 ฉบับัภาษาไทยซ่ึ่�งซื้้�อลิขิสิทิธิ์์�จาก

บริิษััทพาร์์ (PAR, Inc.) ใช้้ประเมิินเด็็กอายุุ 2-5 ปีี 

11 เดืือน มีีลัักษณะเป็็นข้้อคำถาม  63 ข้้อ เกี่่�ยวกัับ

พฤติิกรรมทั่่�วไปจากการสัังเกตเห็็นในชีีวิิตประจำวััน

ของเด็็ก แบ่่งเป็็น 5 ด้้าน ได้้แก่่ การหยุุดคิิดก่่อนกระทำ 

(inhibit) การมีีความคิดยืืดหยุ่่�น (shift) การควบคุุม

อารมณ์์ (emotional control) ความจำเพื่่�อใช้้งาน 

(working memory) และการวางแผนจััดการ (plan/

organize) คำตอบเป็็นแบบ Likert scale 3 ระดัับ คืือ 

1 = ไม่่เคย 2 = ปฎิิบััติิบางครั้้�ง และ 3 = ปฎิิบััติิบ่่อย ๆ 

วิเิคราะห์โ์ดยนำคะแนนดิบิของทักัษะการคิดิเชิงิบริหิาร

แต่่ละด้้านมารวมกันแล้้วนำไปเทีียบตารางคะแนน

มาตรฐาน T-scores ตามเพศและอายุุ หากคะแนน

มาตรฐาน “มากกว่่า 70” แสดงว่่าเด็็กมีีความบกพร่่อง
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ของทัักษะการคิิดเชิิงบริิหาร “60-69” แสดงว่่า 

เด็ก็มีคีวามเสี่่�ยงมากที่่�จะมีคีวามบกพร่อ่งทักัษะการคิดิ

เชิิงบริิหาร และ “น้้อยกว่่า 60” แสดงว่่าเด็็กไม่่มีีปััญหา

พฤติิกรรมหรืือมีีปััญหาเล็็กน้้อยที่่�ยัังถืือว่่าอยู่่�ในเกณฑ์์

ปกติิ เคร่ื่�องมืือมีีการตรวจสอบค่่าดััชนีีความตรงตาม

เนื้้�อหารายข้้อได้้ค่า CVI >.78 (หยุุดคิิดก่่อนกระทำ 

=.90, มีีความคิดยืืดหยุ่่�น = .88, การควบคุุมอารมณ์ 

=.87, ความจำเพ่ื่�อใช้้งาน = .85 และการวางแผนจัดัการ 

=.78) และหาความเที่่�ยงโดยหาค่่าความสอดคล้้อง

ภายใน โดยใช้้สููตรสััมประสิิทธิ์์�แอลฟาครอนบาค 

(Cronbach’s Alpha Coefficient) ได้้เท่่ากัับ .80 -.95 

การพิิทัักษ์์สิิทธิิของกลุ่่�มตััวอย่่าง

การวิิจััยในครั้้�งนี้้� ได้้รัับการอนุุมััติิจากคณะ

กรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในคน คณะแพทยศาสตร์์

โรงพยาบาลรามาธิิบดีีมหาวิิทยาลััยมหิดล  เลขที่่� 

2019/1173 ก่่อนการเก็็บข้้อมููลผู้้�วิิจััยขออนุุญาตบิิดา

หรืือมารดาของกลุ่่�มตััวอย่่าง โดยอธิิบายให้้ทราบถึึง

วััตถุุประสงค์์ วิิธีีดำเนิินการวิิจััยและขั้้�นตอนในการเก็็บ

รวบรวมข้้อมููลและลงนามยินยอมเข้้าร่่วมวิจิัยั ซึ่่�งข้้อมููล

ที่่�ได้้ถืือเป็็นความลัับ นำเสนอข้้อมููลในภาพรวมและ

ในระหว่่างการศึกึษาวิจิัยั  บิดิาหรืือมารดาสามารถถอนตัวั

ออกจากการศึึกษาวิิจััยเมื่่�อใดก็็ได้้  โดยไม่่มีีผลต่่อการ

รัักษาใดๆ ของเด็็กทั้้�งสิ้้�น

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล

ภายหลัังได้้รัับการอนุุมััติิจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิิจััยในคนของคณะแพทยศาสตร์์โรง

พยาบาลรามาธิิบดีี มหาวิิทยาลััยมหิิดลแล้้ว ผู้้�วิิจััยเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล โดยมีีรายละเอีียดดัังนี้้�

1.	ผู้้�วิจิัยัทำหนังัสืือขออนุญุาตเก็บ็รวบรวมข้อ้มููล 

เสนอต่่อผู้้�อำนวยการโรงพยาบาลและหััวหน้้าภาควิิชา

กุุมารเวชศาสตร์์ เพื่่�อช้ี้�แจงวััตถุุประสงค์์ในการทำวิิจััย 

รายละเอีียดในการเก็บ็ข้อ้มููลและขอความร่ว่มมืือในการ

เก็็บรวบรวมข้้อมููล

2.	ผู้้�วิิจััยสำรวจและเข้้าพบกลุ่่�มตัวอย่่างที่่�มีี

คุุณสมบััติิตามเกณฑ์์การคััดเข้้า ที่่ �แผนกผู้้�ป่่วยนอก

กุุมารเวชศาสตร์์ โดยมีีพยาบาลหัวหน้้าแผนกคอย

แนะนำให้้ผู้้�วิิจััยได้้รู้้�จัักกัับผู้้�ปกครองกลุ่่�มตัวอย่่าง 

หลัังจากนั้้�นผู้้�วิิจััยอธิิบายวััตถุุประสงค์์ของการวิิจััยและ

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล  พร้้อมชี้้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�

ของกลุ่่�มตััวอย่่างในการตััดสิินใจเข้้าร่่วมงานวิิจััย เมื่่�อ

ผู้้�ปกครองกลุ่่�มตััวอย่่างยิินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย 

ให้้ผู้้�ปกครองกลุ่่�มตััวอย่่างลงลายมืือช่ื่�อในใบแสดง

ความยิินยอมเป็็นลายลัักษณ์์อัักษร

3.	ผู้้�วิิ จััยเก็็บข้้อมููลทั่่�วไปของเด็็ก จ ากแฟ้้ม

ประวัตัิแิละบันัทึกึข้อ้มููลในแบบสอบถามโดยใช้้เลขรหัสั

แทนชื่่�อนามสกุุลของเด็็กและให้้ผู้้�ปกครองทำแบบ

ประเมินิ ขณะตอบหากมีขี้อ้สงสัยัสามารถสอบถามผู้้�วิจิัยั

ได้้ตลอดเวลา โดยใช้้เวลาในการตอบแบบสอบถาม

ทั้้�งหมดประมาณ 30 นาทีี

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล

วิิเคราะห์์ข้้อมููลทั่่�วไปของกลุ่่�มตัวอย่่างด้้วยสถิิติิ

เชิิงบรรยาย วิิเคราะห์์ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารสำหรัับ

เด็ก็วัยัก่อ่นเรีียน โดยนำคะแนนดิบิของทักัษะการคิดิเชิงิ

บริิหารโดยรวมและรายด้้านไปเทีียบกัับตารางคะแนน

มาตรฐาน T-scores ตามเพศและอายุุ และวิิเคราะห์์

ความสัมพันัธ์ข์องปัจัจัยัที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัทักัษะการคิดิเชิงิ

บริิหารในเด็็กวััยก่่อนเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนด โดยใช้้

สถิิติิไคว์์สแควร์์ (chi-square)
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ผลการวิิจััย 

กลุ่่�มตััวอย่่างผู้้�ปกครอง 60 ราย และเด็็กเกิิด

ก่่อนกำหนดวััยก่่อนเรีียน จำนวน 60 ราย ผู้้�ปกครอง

ส่ว่นใหญ่ค่ืือ มารดาร้้อยละ 85 มีอีายุรุะหว่า่ง 31-40 ปีี 

อายุุเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 38.48 ปีี (SD = 5.79) จบการศึึกษา

ระดับัสููงกว่่าหรืือเท่่ากับัปริญิญาตรีีเป็็นส่่วนใหญ่่ ร้้ อยละ 

81.67 ประกอบอาชีีพเป็็นพนัักงานบริิษัทัเอกชน ร้้อยละ 

28.33 มีีรายได้้เฉลี่่�ยเท่่ากัับ 38,910 บาท  (SD = 

18,883.63) เด็็กเกิิดก่่อนกำหนดส่่วนใหญ่่เป็็นเพศ

ชายร้้อยละ 51.67 อายุุเฉลี่่�ย 4.17 ปี (SD = .93) 

น้้ำหนัักแรกเกิิดส่ว่นใหญ่่อยู่่�ในช่่วง 1,001-1,500 กรัมั 

อายุคุรรภ์์เฉลี่่�ย 30.17 สัปัดาห์์ (SD = 3.16)  อายุุครรภ์์

ต่่ำสุดุ 23  สัปัดาห์ ์สููงสุดุ 36 สัปดาห์ ์ Apgar Score เฉลี่่�ย

นาทีีที่่� 1 เท่่ากัับ 5.07 (SD = 2.72) นาทีีที่่� 5 เท่่ากัับ 

7.33 (SD = 2.25) ส่ว่นใหญ่เ่รีียนอยู่่�ชั้้�นอนุบุาล ร้้อยละ 

73.3 ปััญหาสุุขภาพของเด็็กส่่วนใหญ่่เป็็นโรคระบบ

หายใจร้้อยละ 50 และส่่วนใหญ่่ไม่่มีีปััญหาความ

บกพร่่องของการเรีียนรู้้�/สมาธิิสั้้�นร้้อยละ 91.70

คะแนนทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารโดยรวมของ

เด็็กเกิิดก่่อนกำหนดส่่วนใหญ่่อยู่่�ในเกณฑ์์ปกติิร้้อยละ 

80 เมื่่�อพิจิารณาเป็็นรายด้้าน พบว่่า เด็็กเกิดิก่่อนกำหนด

ส่่วนใหญ่่มีีความบกพร่่องของทัักษะการคิิดเชิิงบริิหาร

ด้้านความจำขณะทำงานร้้อยละ 8.33 และมีีความเสี่่�ยง

ที่่�จะมีีความบกพร่่องของทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารด้้าน

ความจำขณะทำงานร้้อยละ 26.67 ดั งตารางที่่�  1 

(Table1) 

Table 1 Number and percentage of executive functions of the preterm preschoolers (N = 60)

Executive Function   Normal High risk   Dysfunction

n % n % n %

Overall BRIEF-P scores 48 80.0 10 16.67 2 3.33

Dimension BRIEF-P scores

          inhibiting 50 83.33   7 11.67 3 5.0

          shifting 46 76.67 12 20.0 2 3.33

          emotional control 55 91.67   4   6.67 1 1.67

          working memory 39 65.0 16 26.67 5 8.33

          planning and organizing 50 83.33   9 15.0 1 1.67

เมื่่�อวิิเคราะห์์หาความสััมพัันธ์์ของปััจจััยที่่�

เกี่่�ยวข้้องกัับทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารโดยรวมและราย

ด้้านในเด็ก็วัยัก่อ่นเรีียนที่่�เกิดิก่อ่นกำหนด ผลการศึกึษา

พบว่่า Apgar Score นาทีีที่่� 1 และโรคประจำตััวมีีความ

สััมพันธ์์กัับทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารด้้านความจำขณะ

ทำงานอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p  = .04) ส่่วนปััจจััย

อื่่�นๆ ได้้แก่่ ตัวแปรของผู้้�ปกครองทุุกตััวและตััวแปรของ

เด็็กได้้แก่่ เพศ อายุุปััจจุุบััน อายุุครรภ์์ น้้ำหนัักแรกเกิิด 

และ Apgar Score นาทีี 5 ไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับคะแนน

ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารโดยรวมและรายด้้านในเด็็กวััย

ก่่อนเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนด ดัังตารางที่่� 2 (Table 2)
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ในการศึกึษากลุ่่�มตัวัอย่า่งคืือเด็ก็เกิดิก่อ่นกำหนด 

มีีอายุุครรภเฉลี่่�ย 30.17 สััปดาห์์ น้้ำหนัักแรกเกิิดเฉลี่่�ย 

1,428.23 กรััม  จััดอยู่่�ในกลุ่่�มเด็็กเกิิดก่่อนกำหนดที่่�มีี

น้้ำหนัักน้้อยมาก (very low birth weight) ซึ่่�งอวััยวะ

ต่่างๆ ยังเจริญไม่่สมบููรณ์์โดยเฉพาะสมองเป็็นอวััยวะ

ที่่�สำคััญที่่�ควบคุุมพััฒนาการทัักษะการคิิดเชิิงบริิหาร 

Table 2	 Factors related to preterm preschoolers’ executive functions analyzed by chi-square overall and 

dimensionally (N = 60)

Variable GEC Inhibit Shift EC WM P/O

Parents 

    Primary caregiver 1.99 (.74) 2.82 (.59) 1.63 (.80) 6.76 (.15) 1.90 (.71) 2.15 (.71)

    Age 5.59  (.23) 4.32 (.36) 4.32 (.37) 1.66 (.79) 4.32 (.37) 4.32 (.37)

    Education  .49 (1.45) 1.17 (.56) 1.39 (.50) 0.34 (.84) 0.02 (.99) 4.73 (.09)

    Occupation 4.99 (.76) 7.61 (.47) 8.65 (.37) 9.22 (.32) 3.55 (.90) 7.47 (.49)

    Income 6.79 (.15) 5.35 (.25) 3.70 (.45) 1.87 (.76) 2.17 (.70) 6.04 (.20)

Children

    Current age 5.16 (.08) 1.84 (.40) 1.70 (.43) 2.40 (.30) 1.41 (.49) 5.99 (.05)

    Gestational age 0.82 (.66) 1.92 (.38) 0.53 (.77) 0.43 (.81) 1.17 (.56) 3.91 (.14)

    Birth weight 5.66 (.46) 3.18 (.79) 5.79 (.45) 3.80 (.70) 3.44 (.75) 5.89 (.44)

    1-minute Apgar Score 5.78 (.06) 4.26 (.12) 1.97 (.37) 0.85 (.65) 6.09 (.04)* 1.89 (.39)

    5-minute Apgar Score 3.86 (.15) 1.19 (.55) 0.58 (.75) 1.52 (.47) 4.36 (11) 4.76 (.09)

    Underlying disease 4.52 (.10) 5.21 (.07) 4.71 (.10) 2.13 (.34) 6.06 (.04)* 2.51 (.29)

*p < .05

GEC refers to the global executive composite. 

Inhibit refers to the inhibiting dimension.

Shift refers to the shifting dimension (cognitive flexibility).

EC refers to emotional control.

WM refers to working memory.

P/O refers to planning and organizing.

ทำให้้เสี่่�ยงที่่�จะเกิดิความบกพร่อ่งของทักัษะการคิดิเชิงิ

บริหิาร ผลการศึกึษาครั้้�งน้ี้� พบว่่าเด็ก็เกิดิก่่อนกำหนดมีี

ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารปกติิในทุุกด้้าน เน่ื่�องจากส่่วน

ใหญ่เ่ด็ก็เกิดิก่อ่นกำหนดกลุ่่�มนี้้�ไม่ม่ีีปัญัหาเรื่่�องการขาด

ออกซิิเจนเมื่่�อแรกเกิิดจึึงไม่่มีีผลต่่อสมอง25  นอกจากนี้้�

ยัังได้้รัับการรัักษาและติิดตามดููแลจากแพทย์์และ

พยาบาลผู้้�มีีความเชี่่�ยวชาญเฉพาะด้้านทารกเกิิดก่่อน

กำหนด  จึึงทำให้้ทารกเกิิดก่่อนกำหนดกลุ่่�มนี้้�มีีคะแนน
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ทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารโดยรวมและรายด้้านอยู่่�ใน

เกณฑ์์ปกติิ อีี กทั้้�งเด็็กยัังมีีมารดาซ่ึ่�งเป็็นผู้้�ดููแลหลััก 

มีีอายุุอยู่่�ในช่่วงวััยทำงานมีีระดัับการศึึกษาและมีีฐานะ

ที่่�ดีีซ่ึ่�งเป็็นวััยที่่�มีีความพร้้อมทั้้�งด้้านการเล้ี้�ยงดููและส่่ง

เสริิมพัฒันาการด้้านทัักษะการคิดิเชิิงบริหิาร ผลการวิจิัยั

ครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของอาร์์นู้้�ดและคณะ3  

ซึ่่�งศึกึษาทัักษะการคิดิเชิงิบริหิารในเด็ก็เกิดิก่อ่นกำหนด

อายุุครรภ์์น้้อยกว่่า 30 สััปดาห์์ ที่่�อายุุ 4-12 ปีี พบว่่า

เด็ก็อายุุครรภ์์น้้อยที่่�ได้้รับการเล้ี้�ยงดููที่่�ดีี และผู้้�ปกครอง

มีรีะดัับการศึกึษาสููงจะมีีพัฒันาการด้้านทักัษะการคิิดเชิงิ

บริิหารปกติิ เช่่นเดีียวกัับงานวิิจััยของวิิลโลบรีี  และ

คณะ26 ที่่�พบว่่าผู้้�ปกครองวััยผู้้�ใหญ่่จะมีคีวามพร้้อมและ

เต็ม็ใจในการดููแลเด็็กดีีกว่่าวัยัรุ่่�นและวััยสููงอายุุ นอกจาก

นี้้�ยังัพบว่า่ผู้้�ปกครองที่่�มีรีะดับัการศึกึษาปานกลางถึงึสููง

จะมีีทััศนคติิที่่�ดีี รู้ �จัักสัังเกตและเข้้าใจในตััวเด็็ก และมีี

ช่่องทางหรืือวิิธีีการที่่�หลากหลายในการส่่งเสริิม

พััฒนาการเด็็ก สามารถเลืือกสรรสิ่่�งที่่�ดีี มีีประโยชน์์ใน

การส่ง่เสริิมพัฒนาการด้้านทักัษะการคิิดเชิงิบริิหารของ

เด็็ก ซึ่่�งต่่างจากการศึึกษาของไนท์์ ฮอง และเกา27 ที่่ �

ศึึกษาทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารด้้านการหยุุดคิิดก่่อน

กระทำ ความจำขณะทำงาน และการคิิดยืืดหยุ่่�นในกลุ่่�ม

เด็็กวััยก่่อนเรีียนอายุุ 6 ปีี ที่่�มีีประวััติิเกิิดก่่อนกำหนด

และมีีน้้ำหนัักตััวน้้อยมาก และพบว่่าเด็็กเกิิดก่่อน

กำหนดมีีทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารต่่ำกว่่าเด็็กครบ

กำหนด 

ปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารใน

การศึกึษาครั้้�งนี้้� พบว่า่  Apgar score นาทีีที่่� 1 และปัญัหา

สุขุภาพมีคีวามสัมัพันัธ์ก์ับัทักัษะการคิดิเชิงิบริหิารด้้าน

ความจำขณะทำงานในเด็็กวััยเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนด

อย่า่งมีีนัยสำคััญทางสถิิติ ิเนื่่�องจากคะแนน Apgar score 

แสดงถึึง ความรุุนแรงของการขาดออกซิิเจนแรกเกิิด

ของทารก หาก Apgar score น้้อยแสดงว่่าขาดออกซิิเจน

ระดัับรุุนแรงมีีผลต่่อสมอง โดยเฉพาะสมองส่่วนหน้้า

ของเด็็กกลุ่่�มนี้�มีีขนาดใหญ่่และบอบบางมากจากปััจจััย

ต่า่งๆ เช่น่ ความเครีียด ตกใจ อุณุหภููมิริ้้อนเย็น็ที่่�ต่า่งกันั

ทำให้้ความดัันเลืือดในสมองมีีการเปลี่่�ยนแปลงอาจ

ทำให้้เส้้นเลืือดในสมองแตกได้้ บางรายอาจรุนแรงและ

เสีียชีีวิิต  อีี  กทั้้�งเสี่่�ยงต่่อการเกิิดภาวะสมองพิิการ 

(cerebral palsy) ในอนาคตได้้ สอดคล้้องกับังานวิจิัยัของ

เอแรนเทีียร์์และคณะ28 ที่่ �ทำการศึึกษาในกลุ่่�มเด็็กที่่�มีี 

Apgar score  น้้อยกว่่า 7 คะแนน และพบว่่าเด็็กกลุ่่�มนี้้�

มีคีวามเสี่่�ยงที่่�จะเกิดิความบกพร่่องของพัฒันาการด้้าน

ระบบประสาท ระดัับสติิปััญญาและการเรีียนรู้้� ซึ่่�งส่่งผล

ให้้เด็็กมีีทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารโดยรวมและรายด้้าน

บกพร่อ่ง และการศึึกษาของโซเรีียโนและคณะ25ที่่�ทำการ

ศึกึษาในกลุ่่�มเด็็กอายุุ 6 ปี และพบว่่ากลุ่่�มเด็็กที่่�มีี Apgar 

score นาทีีที่่� 1 และนาทีีที่่� 5 น้้อยกว่่า 7 มีีระดัับเชาวน์์

ปัญัญาและพััฒนาการทักัษะการคิิดเชิิงบริิหารด้้านความ

จำขณะทำงานบกพร่่องมากกว่่าเด็็กที่่�มีี Apgar score 

นาทีีที่่� 1 และนาทีีที่่� 5 มากกว่่า 7 ส่วนปััญหาสุุขภาพ 

มีีความสััมพันธ์์กัับทัักษะการคิิดเชิิงบริิหารในเด็็ก

วัยัก่่อนเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนดด้้านความจำขณะทำงาน 

เนื่่�องจากเด็็กที่่�มีีปัญหาสุุขภาพหรืือมีีโรคประจำตััวมัก

จะต้้องเสีียเวลาในการรัักษาตััวเป็็นเวลานานอาจมีีผล

ต่่อพััฒนาการและการเจริิญเติิบโตของเด็็ก สอดคล้้อง

กัับงานวิิจััยของเทลเลอร์์และครากส์์29 ซึ่่�งศึึกษาใน

เด็็กเกิิดก่่อนกำหนดอายุุครรภ์์น้้อยกว่่า 37 สั ปดาห์์ 

น้้ำหนัักตััวน้้อยกว่่า 2,500 กรััม และมีีปัญหาสุุขภาพ

เรื้้�อรัังตั้้�งแต่่แรกเกิิด และพบว่่า เด็็กกลุ่่�มนี้้�มีีความ

บกพร่่องของพััฒนาการทักัษะการคิิดเชิงิบริิหารในด้้าน

ความจำขณะทำงาน ดัังนั้้�น การค้้นพบปััญหาสุุขภาพ

และพััฒนาการที่่�ผิิดปกติิหรืือมีีภาวะเสี่่�ยงในเด็็กอายุุ

น้้อยกว่่า 5 ปี และรีีบให้้การช่่วยเหลืือหรืือส่่งเสริิมที่่�

เหมาะสม จะช่่วยลดความรุุนแรงของปััญหา ลดความ

พิิการและลดความสููญเสีียด้้านต่่าง ๆ ได้้ 
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ข้้อจำกััดในการศึึกษาครั้้�งนี้้�

การศึกึษาครั้้�งนี้้�ผู้้�วิจิัยัได้้ทำการศึกึษาในกลุ่่�มเด็ก็

วััยก่่อนเรีียนที่่�เกิิดก่่อนกำหนดที่่�รัักษาตััวในหอผู้้�ป่่วย

วิกิฤตทารกแรกเกิดิหรืือหอผู้้�ป่ว่ยบำบัดัพิเิศษทารก ใน

โรงพยาบาลระดับัตติยิภููมิซิึ่่�งเป็น็โรงเรีียนแพทย์ท์ี่่�มีีทีีม

พยาบาลและทีีมกุุมารแพทย์ที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญในการ

ดููแลเด็ก็เกิดิก่อ่นกำหนดและให้้คำแนะนำแก่ผู่้้�ปกครอง

เป็น็อย่า่งดีี  ผลการศึกึษาที่่�ได้้จึงนำมาใช้้อ้้างอิงิได้้เฉพาะ

กลุ่่�มประชากรที่่�มีีลักัษณะเหมืือนกับัเกณฑ์ท์ี่่�กำหนดใน

การศึึกษาในครั้้�งนี้้�เท่่านั้้�น 

ข้้อเสนอแนะในการศึึกษาครั้้�งต่่อไป 

ควรมีกีารศึกึษาติดิตามพัฒันาการด้้านทักัษะการ

คิิดเชิิงบริิหารอย่่างต่่อเน่ื่�องในเด็็กเกิิดก่่อนกำหนดที่่�มีี

โรคประจำตััวเพื่่�อช่่วยพััฒนาทัักษะการคิิดเชิิงบริิหาร

ของเด็็กให้้อยู่่�ในเกณฑ์์ปกติิ
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