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บทคัดย่อ

	 การติดเช้ือทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัเป็นปัญหาทีพ่บได้บ่อยในเดก็ ผูป้กครองจงึควรมพีฤตกิรรมป้องกนั

การตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลันทีถ่กูต้องเหมาะสม การวจิยันีเ้ป็นการวจิยักึง่ทดลองแบบสองกลุม่วดัก่อน

และหลัง เพื่อศึกษาผลของการส่งเสริมแรงจูงใจในการป้องกันโรคต่อพฤติกรรมของผู้ปกครองในการป้องกัน

การตดิเชือ้ทางเดินหายใจเฉยีบพลันของเด็ก โดยศกึษาระหว่างเดอืนพฤศจกิายน พ.ศ. 2557 ถงึเดอืนกมุภาพนัธ์ 

พ.ศ. 2558 กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา คือ ผู้ปกครองของเด็กก่อนวัยเรียนที่ได้รับการดูแลในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  

2 แห่ง ในเขตอ�ำเภอเวียงชัย จังหวัดเชียงราย จ�ำนวน 52 ราย แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 

26 ราย โดยกลุม่ทดลองจะได้รบั การส่งเสรมิแรงจงูใจในการป้องกนัตามแนวคิดของโรเจอร์ส และกลุ่มควบคุม

ได้รับการดูแลตามปกติ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วย แผนการส่งเสริมแรงจูงใจในการป้องกันการติด

เชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเด็ก แบบสอบถามการรบัรู้เกีย่วกับการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็ 

และแบบสอบถามการปฏิบตัใินการป้องกันการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเด็ก วเิคราะห์ข้อมูลด้วยสถติิ

เชิงพรรณนา สถิติไคส์-สแควร์ สถิติฟิชเชอร์ และสถิติทดสอบท ี

	 ผลการวิจัย พบว่าภายหลังได้รับการส่งเสริมแรงจูงใจในการป้องกันโรค กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนน

พฤติกรรมป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ

(p<.001) และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<.05) ผลการศึกษาครั้งนี้ แสดงให้เห็นว่าการ

ส่งเสรมิแรงจงูใจในการป้องกนัโรคช่วยให้ผูป้กครองมพีฤตกิรรมป้องกนัการตดิเช้ือทางเดนิหายใจเฉียบพลันใน

เดก็เพิม่มากขึน้ วธิกีารดงักล่าวอาจน�ำไปประยกุต์ใช้เพือ่ป้องกนัการติดเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็ใน

ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กอื่นได้ 
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Abstract

	 Acute respiratory tract infections are a common problem in children. Parents should 

have correct behaviors in preventing acute respiratory tract infections. This quasi-experimental 

two-group pretest-posttest design research aimed to examine the effects of protection 

motivation enhancement on parents’ behaviors in preventing acute respiratory tract infections 

within their children. The study was conducted during November 2014 to February 2015. 

The study samples were 52 parents of preschool children who attended two child 

development centers in Wiang Chai District, Chiang Rai. They were divided into an experimental 

group and a control group of 26 parents each. Rogers’s Protection Motivation Theory (PMT) 

was applied to the experimental group, while the control group received usual care. Study 

tools consisted of a protection motivation plan, a perceptions of acute respiratory tract 

infections questionnaire and a practices in preventing acute respiratory tract infections 

questionnaire. Data were analyzed using descriptive statistics, the Chi-square test, Fisher’s 

exact test and the t-test.

	 The study results revealed that after the implementation of protection motivation, the 

experimental group had a significantly higher mean score of practice than before getting 

implementation (p<.001), which was also significantly higher than the control group score 

(p<.05). The results of this study suggested that protection motivation enhancement could 

enhance parents’ behaviors in preventing acute respiratory tract infections in children. This 

strategy may be applied to prevent acute respiratory tract infections in children in other child 

development centers.

Key words: Protection motivation, Acute respiratory tract infections, Parents

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา

	 การตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็ (Acute 

Respiratory Tract Infections in Children [ARIC]) 

เป็นปัญหาสาธารณสุขที่ส�ำคัญทั่วโลก ซึ่งท�ำให้เด็กป่วย

และเสียชีวิตจ�ำนวนมาก ดังการศึกษาใน 134 ประเทศ

ทั่วโลก เมื่อปี ค.ศ. 2004 พบอุบัติการณ์ปอดอักเสบใน

เด็กอายุต�่ำกว่า 5 ปี 0.26 ครั้ง ต่อคน ต่อปี (Wardlaw, 

Johansson, & Hodge, 2006) และพบว่าสาเหตุการ

เสียชีวิตส่วนใหญ่ของเด็กอายุต�่ำกว่า 5 ปี เกิดจากโรค

ปอดอักเสบ (Liu et al., 2012) และจากรายงานข้อมูล

การเฝ้าระวังโรคในประเทศไทย ในช่วงปี  พ.ศ. 2548-

2553 พบอตัราการป่วยด้วยโรคปอดอกัเสบสงูสดุในเดก็

กลุ่มอายุ 0-4 ปี และอัตราการป่วยเพิ่มมากขึ้นในทุกปี 

(Kaewnorkkao, 2012) ดงันัน้ การตดิเชือ้ทางเดนิหายใจ

เฉียบพลันยังคงเป็นปัญหาสุขภาพที่ส�ำคัญของเด็กอายุ

ต�ำ่กว่า 5 ปี โดยเฉพาะเดก็ทีไ่ด้รบัการดแูลในศูนย์พฒันา

เด็กเล็ก

ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กเป็นสถานท่ีที่มีเด็กอายุต�่ำกว่า 5 ปี 

อยู่รวมกันเป็นจ�ำนวนมาก เมื่อเกิดการเจ็บป่วยจะแพร่

เชื้อสู่เด็กอื่นได้ง่าย เนื่องจากสภาพร่างกายของเด็กมี

ความต้านทานต�่ำ  (Prateepchaikul, 2002) และการ

ดูแลสุขอนามัยส่วนบุคคลไม่ค่อยถูกต้อง เช่น ไม่ล้างมือ 

เด็กมักเอามือสัมผัสปากและจมูก หรือหยิบสิ่งของ 

เข้าปาก ท�ำให้เชื้อโรคเข้าสู ่ร ่างกายได้ง่าย เป็นต้น  
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(Koo, 2008; Picheansathian, 2008) การติดเช้ือใน

ระบบทางเดินหายใจเป็นการติดเช้ือท่ีพบได้บ่อยที่สุดใน

ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก (Keawkamon & Intapin, 2006) 

หลายการศึกษาพบว่าเด็กท่ีได้รับการดูแลในศูนย์พัฒนา

เดก็เลก็มคีวามเสีย่งต่อการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจมากกว่า

เดก็ทีไ่ด้รับการดแูลท่ีบ้าน (Sommer, Resh, & Simoes, 

2011; Sun & Sundell, 2011) ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก

ปัจจัยภายในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก เช่น สุขอนามัยส่วน

บุคคลของครูพ่ีเลี้ยงและการสุขาภิบาลสิ่งแวดล้อมไม่ด ี

สัดส่วนของครูพี่เลี้ยงต่อเด็กไม่เหมาะสม เป็นต้น (Mink 

& Yeh, 2009) แต่ยงัมอีกีหนึง่ปัจจยัทีส่�ำคญัคือพฤตกิรรม

การดูแลเด็กของผู้ปกครองขณะอยู่ที่บ้าน (Sen-Ngam, 

Kulvijit, & Kongsang, 2012)

	 การเจบ็ป่วยของเดก็จากการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจ

เฉียบพลันจะส่งผลกระทบโดยตรงต่อตัวเด็กและ

ครอบครัว เช่น ท�ำให้เด็กเกิดความไม่สุขสบายจากภาวะ

ไข้ ไอ คัดจมูก กลืนล�ำบาก ได้รับความเจ็บปวดจากการ

ท�ำหตัถการทีต้่องสอดใส่อปุกรณ์ในร่างกาย เดก็รูส้กึกลัว

และวติกกงัวลจากการแยกจากกบัพ่อแม่ กลวัได้รบัความ

เจ็บปวดจากการท�ำหัตถการต่างๆ มีพฤติกรรมถดถอย

และร้องไห้ เป็นต้น (Wong, Perry, & Hockenberry, 

2002; Chaiwong, 2003) เป็นต้น นอกจากน้ียังเป็น

สาเหตุของการเสียชีวิตในเด็กด้วย (Liu et al., 2012) 

และยังท�ำให้ผู้ปกครองเกิดความเครียดและวิตกกังวล 

จากการที่เด็กมีอารมณ์หรือพฤติกรรมเปลี่ยนแปลงไป

จากเดมิ เหนด็เหนือ่ยอ่อนเพลียในการดแูลบตุร ขาดราย

ได้จากการหยดุงานเพือ่ดแูลบตุรทีเ่ข้ารบัการรักษาตวัใน

โรงพยาบาล (Shields, 2001; Chaiwong, 2003) และ

สูญเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล (Urharmnuay, 

Lamchang, & Yenbut, 2010) นอกจากนีเ้ชือ้โรคในตวั

เด็กยังสามารถแพร่กระจายไปสู่ผู ้อื่นรวมถึงบุคคลใน

ครอบครัวได้ (Maclntyre et al., 2012) 

	 เด็กอายุต�่ำกว่า 5 ปี เป็นวัยที่ยังช่วยเหลือตนเอง

ได้น้อย ไม่สามารถดแูลสขุภาพและสขุอนามยัด้วยตนเอง

ได้อย่างเต็มท่ี การเฝ้าระวังเพื่อป้องกันโรคและดูแล

สุขภาพของเด็กขณะอยู่ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กจึงเป็น

หน้าที่ของครูพี่ เลี้ยงเด็ก (Bureau of general 

communicable diseases, 2011) และการป้องกัน

ควบ คุมการติ ด เ ช้ื อทาง เดิ นหาย ใจ ใน เด็ กจะมี

ประสิทธิภาพนั้นเด็กต้องได้รับการดูแลอย่างต่อเนื่องที่

บ้าน ซึง่ต้องอาศัยความร่วมมอืของผู้ปกครองเดก็ เพราะ

เป็นบุคคลที่ใกล้ชิดกับเด็กมากท่ีสุดและมีหน้าที่รับผิด

ชอบโดยตรงในการสร้างเสรมิสุขภาพเดก็ (Thiyapirom, 

2008) โดยพบว่าบทบาทผูป้กครองในการส่งเสรมิสขุภาพ

เด็กมีความสัมพันธ์ทางบวกกับภาวะสุขภาพเด็กที่ได้รับ

การดูแลในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก (Ongchai, 2002) และ

จากการทบทวนเอกสารงานวจิยั พบว่ามหีลายปัจจยัทีม่ี

ความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤตกิรรมของผู้ปกครองในการ

ป้องกันควบคมุโรคตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเด็ก 

ได้แก่ การรับรู้ความรุนแรงและความเส่ียงของโรค การ

รบัรูผ้ลดีในการปฏิบตัติวัเพือ่ป้องกันและควบคุมโรค การ

มคีวามเชือ่มัน่ในความสามารถของตนในการป้องกนัโรค 

(Sirinopmanee, 1997; Somboonnak, 2003; 

Kaewsuk, 2015) การได้รับความรู้และข้อมูลข่าวสาร

เรื่องการติดเช้ือทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็กจาก 

แหล่งต่างๆ หรือการได้รับค�ำแนะน�ำจากบุคคลอื่น 

(Sirinopmanee, 1997; Thangthong, 1998) เป็นต้น 

	 การส่งเสรมิให้ผูป้กครองมกีารปฏบิตัทิีถู่กต้องมาก

ขึน้จงึควรส่งเสรมิให้ผู้ปกครองมกีารรบัรูเ้กีย่วกบัโรคร่วม

กับการรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันโรค

ด้วย เพราะเป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคของผู้ปกครอง ซึง่สอดคล้องกบั

ทฤษฎแีรงจงูใจในการป้องกนั (protection motivation 

theory) ของโรเจอร์ส (Rogers & Prentice-Dunn, 

1997) เพราะเป็นทฤษฎีที่รวมเอาแนวคิดความเชื่อตาม

แบบแผนสุขภาพและแนวคิดความสามารถของตนเองไว้

ด้วยกนั ทฤษฎแีรงจงูใจในการป้องกนัได้อธบิายถงึการใช้

ข้อมูลข่าวสารเป็นตัวกระตุ้นให้บุคคลเกิดกระบวนการ

เรียนรู้ ซึ่งน�ำไปสู่การเกิดแรงจูงใจในการป้องกัน และ 

ส่งผลให้มกีารปรบัเปล่ียนพฤตกิรรมป้องกนั แหล่งข้อมลู

ข่าวสารต่างๆ ได้แก่ ค�ำชักชวน การสังเกต ร่วมกับ

บุคลิกภาพและประสบการณ์เดิมของแต่ละบุคคล 

	 ผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาการใช้ทฤษฎีแรงจูงใจในการ

ป้องกันของโรเจอร์สมาเป็นกรอบในการจัดกิจกรรม 
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ส่งเสริมการปฏิบัติแก่ผู้ปกครอง ซ่ึงอาจท�ำให้ผู้ปกครอง

เกิดแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมการป้องกันการ 

ติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็กท่ีเหมาะสม และ

ส ่งผลท�ำให ้อุบัติการณ์การติดเชื้อทางเดินหายใจ

เฉียบพลันในเด็กลดลงได้

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1.	เพ่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมป้องกันการติดเชื้อ

ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็ของกลุม่ทดลอง ระหว่าง

ก่อนและหลงัได้รับการส่งเสรมิแรงจงูใจในการป้องกนัโรค

	 2.	เพ่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมป้องกันการติดเชื้อ

ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็ ระหว่างกลุม่ทดลองทีไ่ด้

รับการส่งเสริมแรงจูงใจในการป้องกันโรค และกลุ่ม

ควบคุมที่ได้รับข้อมูลตามปกติ

สมมติฐานการวิจัย

	 1.	ภายหลังได้รับการส่งเสริมแรงจูงใจในการ

ป้องกันโรค กลุ่มทดลองมีพฤติกรรมป้องกันการติดเชื้อ

ทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ดีกว่าก่อนได้รับการส่ง

เสริมแรงจูงใจในการป้องกันโรค

	 2.	กลุม่ทดลองทีไ่ด้รบัการส่งเสรมิแรงจูงใจในการ

ป้องกนัโรคมพีฤตกิรรมป้องกันการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจ

เฉียบพลันในเด็ก ดีกว่ากลุ่มควบคุมท่ีได้รับข้อมูลตาม

ปกติ

กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย

	 การวจิยัคร้ังนีไ้ด้น�ำแนวคดิแรงจูงใจในการป้องกนั 

(protection motivation theory) ของโรเจอร์ส Rogers 

& Prentice-Dunn (1997) มาใช้ส่งเสริมพฤติกรรมของ

ผู ้ปกครองในการป้องกันการติดเช้ือทางเดินหายใจ

เฉียบพลันในเด็ก โดยการใช้ข้อมูลข่าวสารจากแหล่ง

ต่างๆ ได้แก่ การใช้ค�ำพูดชักชวน การเรียนรู้จากการ

สงัเกต บคุลกิภาพของแต่ละบคุคล และจากประสบการณ์

เดิมของบุคคล เป ็นตัวกระตุ ้นให ้ผู ้ปกครองเกิด

กระบวนการเรยีนรู ้โดยวธิกีารทีใ่ช้ในการศกึษาครัง้นีค้อื 

การบรรยายให้ความรู้ การดูตัวแบบจากสื่อวีดิทัศน์ การ

แลกเปล่ียนประสบการณ์กลุ่ม การสาธิตและการสาธิต

ย้อนกลับ และการใช้ค�ำพดูชกัชวน ซึง่จะท�ำให้บคุคลเกิด

กระบวนการรับรู้ 2 แบบ คือ 1) การประเมินความ

อันตรายต่อสุขภาพ ได้แก่ การรับรู้ความรุนแรงของโรค 

และการรับรู้ความเส่ียงต่อการเป็นโรค 2) การประเมิน

การเผชญิสถานการณ์ ได้แก่ ความคาดหวังในประสทิธผิล

การตอบสนอง และความคาดหวังในความสามารถของ

ตนเอง เม่ือผู้ปกครองรับรู้ว่าโรคที่เกิดน้ันมีความรุนแรง

และมผีลกระทบต่อเดก็และตนเอง รบัรูว่้าเด็กของตนเอง

มีโอกาสเสี่ยงต่อการติดเชื้อสูง เกิดความคาดหวังว่าการ

ปฏิบัติที่เหมาะสมจะสามารถป้องกันการติดเชื้อได้ และ

รับรู้ว่าตนสามารถปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำในการป้องกัน

การติดเชื้อได้ จะท�ำให้ผู้ปกครองเกิดแรงจูงใจในการ

ป้องกันโรค และส่งผลให้มีการปรับเปล่ียนพฤติกรรม

ป้องกันการติดเช้ือทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็กที่ถูก

ต้องเพิ่มขึ้น

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การศึกษาคร้ังนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง แบบสอง

กลุ่มวัดก่อนและหลังการทดลอง เพ่ือศึกษาผลของการ

ส่งเสริมแรงจูงใจในการป้องกันโรคต่อพฤติกรรมของ 

ผู ้ปกครองในการป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจ

เฉยีบพลนัของเดก็ ในศนูย์พฒันาเดก็เลก็ อ�ำเภอเวยีงชยั 

จังหวัดเชียงราย โดยศึกษาระหว่างเดือนพฤศจิกายน 

พ.ศ. 2557 ถึงเดือนกุมภาพันธ์ พ.ศ. 2558 กลุ่มตัวอย่าง

ที่ศึกษา คือ ผู้ปกครองของเด็กก่อนวัยเรียนที่ได้รับการ

ดูแลในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 2 แห่งในเขตอ�ำเภอเวียงชัย 

จังหวัดเชียงราย จ�ำนวนทั้งหมด 52 ราย แบ่งเป็นกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 26 ราย การคัดเลือก 

ผู้ปกครองเด็ก ผู้วิจัยใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย โดย

การจบัฉลากรายชือ่ผูป้กครองเดก็จากทะเบยีนรายชือ่ใน

ศนูย์พฒันาเดก็เลก็แต่ละแห่ง และเลอืกกลุม่ตวัอย่างทีม่ี

คุณสมบัติสามารถอ่านและเขียนภาษาไทยได้และยินดี

เข้าร่วมการวิจัยครั้งนี้

	 การศึกษาครั้งน้ีผู้วิจัยก�ำหนดกลุ่มตัวอย่างจากค่า

ขนาดอทิธพิล ที ่.50 น�ำไปเปิดตารางส�ำเรจ็รูป statistical 

power tables ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ .05 อ�ำนาจ

การทดสอบ .80 ได้ขนาดของกลุ่มตวัอย่างทัง้กลุม่ทดลอง
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และกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 22 ราย (Burns & Grove, 

2009) และเพื่อทดแทนการสูญหายจากการติดตาม  

ผู้วิจัยจึงเพิ่มขนาดของกลุ่มตัวอย่างร้อยละ 20 ของกลุ่ม

ตัวอย่างที่ประมาณการได้ (Polit & Beck, 2008) ได้

ขนาดของกลุ่มตัวอย่างทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

กลุ่มละ 26 คน 

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย มีดังนี้

	 ส่วนที ่1 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการด�ำเนนิการวจัิย ได้แก่ 

1) แผนการส่งเสรมิแรงจูงใจในการป้องกนัการตดิเชือ้ทาง

เดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็ โดยใช้แนวคดิแรงจงูใจในการ

ป้องกันโรคของโรเจอร์ส 2) สื่อที่ใช้ในการส่งเสริมแรง

จูงใจในการป้องกันโรค ได้แก่ โปรแกรมน�ำเสนอ power 

point เรื่องการติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก 

วีดิทัศน์เรื่องปอดบวมแสนร้ายภัยใกล้ตัวเด็ก วีดิทัศน์ขั้น

ตอนการล้างมือ โปสเตอร์ขั้นตอนการล้างมือ และคู่มือ

การป้องกันการติดเช้ือทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก

ส�ำหรับผู้ปกครอง 3) แบบสอบถามการรับรู้เกี่ยวกับการ

ติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ประกอบด้วย  

4 แบบวัด ได้แก่ 3.1) แบบวัดการรับรู้ความรุนแรงของ

การติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก 3.2) แบบวัด

การรับรู ้โอกาสเสี่ยงของการติดเช้ือทางเดินหายใจ

เฉียบพลันในเด็ก 3.3) แบบวัดความคาดหวังใน

ประสิทธิผลของการปฏิบัติในการป้องกันการติดเชื้อทาง

เดินหายใจเฉยีบพลนัในเดก็ และ 3.4) แบบวดัความคาด

หวงัในความสามารถของตนเองในการปฏบิตัเิพือ่ป้องกนั

การติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ซึ่งผ่านการ

ตรวจสอบความตรงตามเนือ้หา ได้ค่าดชันคีวามตรงตาม

เนื้อหาเท่ากับ .92, .98, .97 และ 1.00 ตามล�ำดับ และ

ผ่านการตรวจสอบความเชือ่มัน่โดยใช้สมัประสทิธ์อลัฟาค

รอนบาค ได้ค่าเท่ากับ .82, .81, .84 และ .81 ตามล�ำดับ

	 ส่วนที ่2 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการรวบรวมข้อมลู ได้แก่ 

1) แบบสอบถามข้อมลูท่ัวไปของผูป้กครองและข้อมลูเดก็ 

2) แบบสอบถามการปฏิบัติในการป้องกันการติดเชื้อ 

ทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ซ่ึงผ่านการตรวจสอบ 

ความตรงตามเน้ือหา ได้ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหา

เท่ากับ 1.00 และผ่านการตรวจสอบความเชื่อมั่นโดยใช้ 

สัมประสิทธ์อัลฟาครอนบาค ได้ค่าเท่ากับ .81 

	 การวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยด�ำเนินการรวบรวมข้อมูลโดย

ปฏบิตั ิดงันี ้หลงัจากผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการ

จริยธรรมของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย

เชียงใหม่ ผู้วิจัยน�ำหนังสือจากคณบดีคณะพยาบาล

ศาสตร์มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ เสนอต่อองค์การบริหาร

ส่วนต�ำบลที่ดูแลรับผิดชอบศูนย์พัฒนาเด็กเล็กกลุ่ม

ตวัอย่าง เพือ่ขออนญุาตด�ำเนนิการวจิยัในศนูย์พัฒนาเดก็

เล็ก และเข้าพบครูผู้ดูแลเด็กประจ�ำห้อง ผู้วิจัยคัดเลือก

กลุ่มตัวอย่างเข้าร่วมการวิจัยตามลักษณะที่ก�ำหนด โดย

ตรวจสอบรายชื่อจากแฟ้มประวัติเด็กและจากการ

สอบถามครูประจ�ำห้อง และเข้าพบกลุ่มตัวอย่างเพื่อ

แนะน�ำตนเอง ชี้แจงวัตถุประสงค์ การวิจัย ขั้นตอนการ

เก็บรวบรวมข้อมูล การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่างโดย

มีการเก็บข้อมูลไว้เป็นความลับ และขอความร่วมมือใน

การท�ำวิจัย โดยให้อ่านแบบฟอร์มยินยอมเข้าร่วมการ

วจิยัและลงลายมือชือ่ยนิยอมเข้าร่วมการวจิยั การด�ำเนิน

การวิจัยได้ท�ำในกลุ่มควบคุมจนเสร็จสิ้นทุกขั้นตอนก่อน 

จงึด�ำเนนิการวจิยัในกลุม่ทดลองต่อ โดยมกีารด�ำเนนิการ 

ดังนี้

	 1.	การด�ำเนินการวิจัยในกลุ่มควบคุม (ระยะเวลา 

8 สัปดาห์) ดังนี้

	 	 1.1	 สัปดาห์ที่ 1 ผู้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่าง 

แนะน�ำตนเอง สร้างสัมพันธภาพ ชี้แจงวัตถุประสงค์การ

ตอบแบบสอบถามและการพิทักษ์สิทธิ์ ให้กลุ่มตัวอย่าง

ตอบแบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบสอบถามการรับรู้

เกีย่วกบัการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็ และ

แบบสอบถามการปฏิบัติในการป้องกันการติดเชื้อทาง

เดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ครั้งที่ 1 

	 	 1.2	 เมือ่สิน้สดุสปัดาห์ที ่4 ผูว้จิยันดัหมายกลุ่ม

ตัวอย่างให้ตอบแบบวัดการรับรู้เก่ียวกับการติดเชื้อทาง

เดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ครั้งที่ 2 

	 	 1.3	 เมือ่สิน้สดุสปัดาห์ที ่8 ผูว้จิยันดัหมายกลุ่ม

ตวัอย่างให้ตอบแบบสอบถามการรบัรูเ้กีย่วกับการตดิเชือ้

ทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ครั้ งที่  3 และ

แบบสอบถามการปฏิบัติในการป้องกันการติดเชื้อทาง

เดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ครั้งที่ 2 (ในช่วงสัปดาห์ที่ 

1-8 กลุม่ตัวอย่างไม่ได้รบัการส่งเสรมิความรูห้รอืส่ือชักจงู
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ในการป้องกนัการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็)

	 2.	การด�ำเนินการวิจัยในกลุ่มทดลอง (ระยะเวลา 

8 สัปดาห์) ดังนี้

	 	 ผูว้จิยัด�ำเนนิการส่งเสรมิแรงจงูใจในการป้องกนั

โรคแก่กลุ่มทดลอง โดยแบ่งกลุ่มทดลองจ�ำนวน 26 คน 

ออกเป็น 4 กลุม่ กลุม่ละ 6-7 คน และด�ำเนนิการส่งเสรมิ

ในช่วงเช้า 2 กลุ่ม และช่วงบ่าย 2 กลุ่ม โดยแต่ละกลุ่มมี

การด�ำเนินการ ดังนี้

	 	 2.1	 สัปดาห์ท่ี 1 ผู้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่าง 

แนะน�ำตนเอง สร้างสัมพันธภาพ ชี้แจงวัตถุประสงค์การ

ตอบแบบสอบถามและการพิทักษ์สิทธิ์ ให้กลุ่มตัวอย่าง

ตอบแบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบสอบถามการ

รับรู้เก่ียวกับการติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก 

และแบบสอบถามการปฏิบัติในการป้องกันการติดเชื้อ

ทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ครั้งท่ี 1 หลังจากน้ัน 

ผูว้จิยับรรยายให้ความรูโ้ดยใช้โปรแกรมน�ำเสนอ power 

point ซึ่งมีเนื้อหาเก่ียวกับอุบัติการณ์ ความหมาย 

ประเภท การติดต่อ ผลกระทบ ปัจจัยเสี่ยงของการติด

เชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก และการปฏิบัติใน

การป้องกันการติดเช้ือทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก 

และให้ผู้ปกครองสนทนาแลกเปลี่ยนประสบการณ์กลุ่ม

ในประเด็นการเจ็บป่วยของเด็กด้วยโรคติดเชื้อทางเดิน

หายใจที่ผ่านมา

	 	 2.2	 สปัดาห์ที ่2 ผูว้จิยัให้ผูป้กครองท�ำกิจกรรม

กลุ่มเพื่อทบทวนเนื้อหาเรื่องผลกระทบและปัจจัยเสี่ยง

ของการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็ หลงัจาก

นัน้ให้ผูป้กครองชมวดีทิศัน์ เรือ่งปอดบวมแสนร้ายภยัใกล้

ตวัเดก็ และให้ผูป้กครองร่วมกนัอภปิรายกลุม่ในประเดน็

ปัจจัยเส่ียงของการติดเชื้อทางเดินหายใจในเด็กจากการ

ชมวีดิทัศน์ หลังจากนั้นให้ผู้ปกครองสนทนาแลกเปลี่ยน

ประสบการณ์กลุ่มในประเด็นปัจจัยเสี่ยงของการติดเชื้อ

ทางเดนิหายใจในเดก็ของท่าน และร่วมกนัอภปิรายกลุม่

หาแนวทางในการจัดการปัจจัยเสี่ยง ผู้วิจัยให้ผู้ปกครอง

ชมวีดิทัศน์ เรื่องการล้างมือที่ถูกต้อง ผู้วิจัยท�ำการสาธิต

การล้างมอืและการใช้หน้ากากอนามยั และให้ผูป้กครอง

สาธิตย ้อนกลับเป ็นรายบุคคล ผู ้วิจัยกล ่าวชื่นชม 

ผู้ปกครองเมื่อสามารถปฏิบัติได้ถูกต้อง และพูดชักจูงให้

ผู้ปกครองสอนบุตรล้างมือให้ถูกวิธี ภายหลังเสร็จสิ้น

กิจกรรมผู้วิจัยแจกโปสเตอร์การล้างมือและหน้ากาก

อนามัยให้ผู้ปกครอง 

	 	 2.3	 สัปดาห์ที่ 3 ผู้วิจัยติดตามเยี่ยมบ้านผู้

ปกครองเป็นรายบุคคล สนทนาสอบถามผู้ปกครองเด็ก

เกี่ยวกับปัจจัยเส่ียงของการติดเชื้อทางเดินหายใจในเด็ก 

ปัญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติการป้องกันการติดเช้ือ

ทางเดินหายใจในเดก็ของผูป้กครอง ผูว้จิยัและผูป้กครอง

ร่วมกันหาแนวทางในการจัดการปัญหาและอุปสรรคที่

เกิดขึ้น ผู้วิจัยกล่าวชื่นชมผู้ปกครองในพฤติกรรมการ

ป้องกันที่ถูกต้อง และพูดให้ก�ำลังใจ 

	 	 2.4 สปัดาห์ที ่4 ผูว้จิยัให้ผูป้กครองท�ำกจิกรรม

กลุม่เพือ่ทบทวนเนือ้หาเรือ่งการปฏบิตัใินการป้องกนัการ

ติดเชื้อทางเดินหายใจในเด็ก และให้ผู้ปกครองสนทนา

แลกเปลีย่นประสบการณ์กลุม่ในประเดน็ปัจจยัเสีย่งของ

การตดิเชือ้ทางเดนิหายใจในเดก็ของท่าน และปัญหาหรอื

อุปสรรคในการปฏิบัติการป้องกันการติดเช้ือทางเดิน

หายใจในเดก็ ร่วมกันอภปิรายกลุม่ในประเด็นแนวทางใน

การจัดการปัจจัยเสี่ยง ปัญหาหรืออุปสรรค หลังจากนั้น

ให้ผู้ปกครองตอบแบบสอบถามการรับรู้เกี่ยวกับการติด

เช้ือทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก คร้ังท่ี 2 ภายหลัง

เสร็จส้ินกิจกรรมกลุ่ม พบว่าผู้ปกครองมีการรับรู้อยู่ใน

ระดบัมาก จงึไม่ได้ท�ำการปรบัเปล่ียนกจิกรรมส่งเสรมิให้

ผู้ปกครองใหม่อีกครั้ง

	 	 2.5	 เมือ่สิน้สดุสปัดาห์ที ่8 ผูว้จิยันดัหมายกลุ่ม

ตวัอย่างให้ตอบแบบสอบถามการรบัรูเ้ก่ียวกับการตดิเชือ้

ทางเดนิหายใจเฉยีบพลันในเดก็ ครัง้ที ่3 และแบบสอบถาม

การปฏิบัติในการป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจ

เฉียบพลันในเด็ก ครั้งที่ 2 

	 หลงัจากเสรจ็สิน้การทดลอง ผูว้จิยัตรวจสอบความ

สมบูรณ์ของข้อมูลและน�ำมาวิเคราะห์ด้วยโปรแกรม

คอมพวิเตอร์ส�ำเร็จรปู โดยวเิคราะห์ข้อมลูท่ัวไปของกลุ่ม

ตัวอย่างด้วยสถิติเชิงพรรณนา การเปรียบเทียบความ 

แตกต่างของข้อมูลทั่วไประหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม

ควบคุม ใช้สถิติไคส์-สแควร์ และใช้สถิติฟิชเชอร์ เมื่อค่า

ความถีค่าดหวงั น้อยกว่า 5 เกนิ 20% ในการเปรยีบเทยีบ

คะแนนพฤติกรรมป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจ
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เฉียบพลันระหว่างก่อนและหลังการทดลอง ของกลุ่ม

ทดลองและกลุม่ควบคุม ใช้สถิตทิดสอบค่าทชีนิด 2 กลุม่

สัมพันธ์กัน และในการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรม

ป้องกนัการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนั ระหว่างกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนและหลงัการทดลอง ใช้สถิติ

ทดสอบค่าทีชนิด 2 กลุ่มที่อิสระจากกัน 

ผลการวิจัย

	 ผลการศกึษาข้อมลูทัว่ไปของผูป้กครองและข้อมูล

การเจ็บป่วยของเด็ก พบว่าผู้ปกครองเด็กกลุ่มควบคุม 

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 92.30) มีอายุระหว่าง 

20-62 ปี อายุเฉลี่ย 35.54 ปี ส่วนใหญ่มีการศึกษาระดับ

ประถมศกึษา (ร้อยละ 53.84) ประกอบอาชพีเกษตรกรรม 

(ร้อยละ 46.20) ความสมัพันธ์กบัเดก็คือเป็นบดิา/ มารดา 

(ร้อยละ 73.10) เวลาท่ีใช้ในการดูแลเด็กคือ 7 วันต่อ

สัปดาห์ (ร้อยละ 76.92) ในครอบครัวมีเด็กอายุต�่ำกว่า  

5 ปี อย่างน้อย 1 คน (ร้อยละ 80.80) ผู้ปกครองเคยได้

รับความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจ

เฉียบพลันในเด็ก (ร้อยละ 69.20) และส่วนใหญ่ในรอบ 

1 ปี ที่ผ่านมา เด็กเคยมีประวัติการเจ็บป่วยด้วยโรคติด

เชื้อทางเดินหายใจ (ร้อยละ 80.80) ผู้ปกครองเด็กกลุ่ม

ทดลอง ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 88.50) มีอายุ

ระหว่าง 19-62 ปี อายุเฉลี่ย 36.69 ปี ส่วนใหญ่มีการ

ศึกษาระดับประถมศึกษา (ร ้อยละ 38.46) และ

มัธยมศึกษา/ ปวช. (ร้อยละ 38.46) ประกอบอาชีพอื่นๆ 

คือ รับราชการ/ รัฐวิสาหกิจ/ พนักงานของรัฐ, ค้าขาย, 

พ่อบ้าน/ แม่บ้าน (ร้อยละ 38.50) ความสัมพันธ์กับเด็ก

คือเป็นบิดา/ มารดา (ร้อยละ 69.20) เวลาที่ใช้ในการ

ดูแลเด็กคือ 7 วันต่อสัปดาห์ (ร้อยละ 69.20) ใน

ครอบครัวมีเด็กอายุต�่ำกว่า 5 ปี อย่างน้อย 1 คน  

(ร้อยละ 100) ผู้ปกครองเคยได้รับความรู้เกี่ยวกับการ

ป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก  

(ร้อยละ 53.80) และส่วนใหญ่ในรอบ 1 ปี ที่ผ่านมา เด็ก

เคยมีประวัติการเจ็บป่วยด้วยโรคติดเชื้อทางเดินหายใจ 

(ร้อยละ 88.50)

	 ผลการศึกษาข้อมูลทั่วไปของผู้ปกครองเรื่องเพศ 

อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ ความสัมพันธ์กับเด็ก เวลา

ที่ใช้ในการดูแลเด็กต่อสัปดาห์ จ�ำนวนเด็กอายุต�่ำกว่า  

5 ปี ในครอบครัว การได้รับความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน

การติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก และข้อมูล

การเจบ็ป่วยด้วยโรคตดิเชือ้ทางเดนิหายใจของเดก็ในรอบ 

1 ปีที่ผ่านมา พบว่าข้อมูลระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่ม

ทดลอง ไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(p>.05) 

ตารางท่ี 1 เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่คะแนนพฤตกิรรมป้องกนัการตดิเช้ือทางเดนิหายใจเฉยีบพลันในเดก็ ระหว่างก่อนการ

ทดลองและหลังการทดลอง ของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง 

คะแนนพฤติกรรมป้องกัน ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง
t p-valueMean SD Mean SD

กลุ่มควบคุม (n=26) 82.92 8.87 83.42 7.25 -0.472 .641

กลุ่มทดลอง (n=26)
80.73 7.11 87.38 6.60 -5.752 .000

	 จากตารางท่ี 1 พบว่าค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม

ป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันของกลุ่ม

ควบคมุระหว่างก่อนการทดลองและหลงัการทดลองไม่มี

ความแตกต่างกัน แต่พบว่าค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม

ป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันของกลุ่ม

ทดลอง หลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนยั

ส�ำคัญทางสถิติ (p<.001) 
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	 จากตารางท่ี 2 พบว่าค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม

ป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันก่อนการ

ทดลอง ระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองไม่มีความ

แตกต่างกัน แต่พบว่าค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมป้องกัน

การตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัหลงัการทดลองของ

กลุม่ทดลองสงูกว่ากลุม่ควบคมุอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ

(p<.05) 	

การอภิปรายผล

	 ภายหลงัการส่งเสรมิแรงจงูใจในการป้องกนัการตดิ

เชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ผู ้ปกครองกลุ ่ม

ทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมป้องกันการติดเชื้อ

ทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก สูงกว่าก่อนการทดลอง 

(p<.001) และสูงกว่าผู้ปกครองกลุ่มควบคุมอย่างมีนัย

ส�ำคญัทางสถติ ิ(p<.05) แสดงว่าการส่งเสรมิแรงจงูใจใน

การป้องกันการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลันในเดก็แก่

ผูป้กครองโดยใช้แนวคิดทฤษฎแีรงจงูใจในการป้องกนัโรค 

(protection motivation theory) ของ Rogers & 

Prentice-Dunn (1997) มาใช้ในการจัดกิจกรรม อาจ

ท�ำให้ผู้ปกครองเกิดแรงจูงใจในการป้องกันโรค และเกิด

การเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติในการป้องกันโรคท่ีถูกต้อง

เพิ่มมากขึ้น ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากกระบวนการในการจัด

กิจกรรมมีการกระตุ้นให้ผู้ปกครองเกิดกระบวนการรับรู ้

โดยผู้ปกครองรับรู้ว่าโรคน้ันมีความรุนแรงคุกคามต่อ

สุขภาพ รับรู้ว่าเด็กที่อยู่ในการดูแลมีโอกาสเสี่ยงหรืออยู่

ในภาวะเสี่ยงต่อการติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลัน  

ผู้ปกครองเชื่อหรือคาดหวังในประสิทธิผลหรือผลดีของ

การมีพฤติกรรมป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจ

เฉียบพลันที่ถูกต้อง และคาดหวังหรือเชื่อมั่นว่าตนเองมี

ความสามารถที่จะปรับเปล่ียนพฤติกรรมในการป้องกัน

การติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันที่ถูกต้องได้ 

	 การเรยีนรูผ่้านการบรรยาย ประกอบโปรแกรมน�ำ

เสนอ power point ซึ่งมีเนื้อหาเกี่ยวกับอุบัติการณ์การ

ป่วยและเสยีชีวติของเด็ก ความหมาย ประเภท การตดิต่อ 

ผลกระทบ ปัจจยัเสีย่ง และการปฏิบตัใินการป้องกนัการ

ติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ผู้วิจัยได้เน้นการ

ใช้ส่ือในการกระตุน้ให้เหน็ภาพความรนุแรงหรอือนัตราย

ทีต่ามมาจากการเจบ็ป่วยของบตุรด้วยโรคตดิเช้ือทางเดนิ

หายใจเฉยีบพลนั ซึง่การบรรยายประกอบรปูภาพจะช่วย

ดงึดดูให้ผูป้กครองมคีวามสนใจในข้อมูลข่าวสารเพิม่มาก

ขึ้น ท�ำให้ผู้ปกครองรับรู้ถึงความรุนแรง รับรู้ถึงโอกาส

เส่ียงต่อการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจของเดก็ และเกดิความ

คาดหวงัในประสทิธผิลของการปฏบิตัใินการป้องกนัการ

ติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็กเพิ่มมากขึ้น โดย

เป็นการเรียนรู้ที่เกิดจากการสังเกตและการฟังสื่อหรือ

ข้อมูลข่าวสารจากการน�ำเสนอของผู้วิจัย

	 การเรยีนรูผ่้านการสนทนาแลกเปลีย่นประสบการณ์

กลุ่ม เป็นการเรียนรู้ที่เกิดจากการสังเกตและการฟัง

ประสบการณ์ของผู้ปกครองท่านอื่น การสนทนากลุ่มใน

ประเด็นการเจ็บป่วยของเด็กด้วยโรคติดเชื้อทางเดิน

หายใจท่ีผ่านมา ท�ำให้ผู้ปกครองเกิดการรับรู้ถึงความ

รนุแรงการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจของเด็กเพิม่มากขึน้ การ

สนทนากลุม่ในประเดน็ปัจจยัเส่ียงของการตดิเช้ือทางเดนิ

หายใจในเด็กของท่านและจากการชมวีดิทัศน์ท�ำให้ผู้

ตารางท่ี 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมป้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็ก ระหว่างกลุ่ม

ควบคุมและกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 

คะแนนพฤติกรรมป้องกัน กลุ่มควบคุม 

(n=26)

กลุ่มทดลอง 

(n=26) t p-value
Mean SD Mean SD

ก่อนการทดลอง 82.92 8.87 80.73 7.11 0.983 .330

หลังการทดลอง 83.42 7.25 87.38 6.60 -2.060 .045
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ปกครองรบัรูถ้งึโอกาสเสีย่งต่อการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจ

ของเด็กเพิ่มมากขึ้น ซึ่งจะส่งผลให้ผู้ปกครองเกิดความ

ต้องการในการหลีกเลี่ยงปัจจัยเสี่ยงน้ันๆ การสนทนา

กลุ่มในประเด็นการปฏิบัติในการป้องกันการติดเชื้อทาง

เดินหายใจ ผลดีของการมีการปฏิบัติในการป้องกันที่ถูก

ต้อง และแนวทางในการจัดการปัจจัยเสี่ยงหรืออุปสรรค 

จะท�ำให้ผูป้กครองมแีนวทางในการจดัการกบัปัญหาทีถ่กู

ต้อง เกิดความคาดหวังในประสิทธิผลของการปฏิบัติใน

การป้องกนัและเกดิความคาดหวงัในความสามารถตนเอง

ในการป้องกนัการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัในเดก็

เพิ่มมากขึ้น 

	 การเรียนรู ้ผ่านการสังเกตตัวแบบ โดยการชม 

วีดิทัศน์น�ำเสนอตัวแบบของการล้างมือที่ถูกต้อง จะช่วย

ดงึดดูให้ผูป้กครองมคีวามสนใจในการเรยีนรูเ้พิม่มากขึน้ 

ซึง่เป็นการเรยีนรูผ่้านการสังเกตพฤติกรรมตัวแบบทีเ่ป็น

บุคคล ผู้ปกครองจะเกิดการจดจ�ำพฤติกรรมหรือวิธีการ

ล้างมือที่ถูกต้องของบุคคลตัวแบบ การเห็นตัวแบบ

สามารถล้างมอืได้ถกูวธิ ีจะท�ำให้ผูป้กครองเกดิความคาด

หวงัในความสามารถตนเองในการป้องกนัการตดิเชือ้ทาง

เดินหายใจเฉียบพลันในเด็กโดยการล้างมือให้ถูกวิธีเพิ่ม

มากขึ้น และจะแสดงพฤติกรรมเลียนแบบการล้างมือที่

ถูกวิธีตามมา และการชมวีดิทัศน์เรื่องปอดบวมแสนร้าย

ภัยใกล้ตัวเด็ก ซึ่งแสดงให้เห็นพฤติกรรมของเด็กที่ท�ำให้

เสีย่งต่อการตดิเชือ้ทางเดนิหายใจ ซึง่เป็นตวัแบบคุคลวยั

เด็กที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับเด็กที่อยู่ในความดูแลของ 

ผู้ปกครอง จึงท�ำให้ผู้ปกครองรับรู้ถึงโอกาสเสี่ยงต่อการ

ติดเชื้อทางเดินหายใจของเด็กเพิ่มมากขึ้น 

	 การเรียนรู้ผ่านการสาธิตและสาธิตย้อนกลับ โดย

การสาธิตวิธีการล้างมือและการใช้หน้ากากอนามัยแก่ 

ผู้ปกครอง และให้ผู ้ปกครองสาธิตย้อนกลับเป็นราย

บุคคล และกล่าวช่ืนชมเม่ือสามารถปฏิบัติได้ถูกต้อง  

จะท�ำให้ผู้ปกครองเกิดความคาดหวังในความสามารถ

ตนเองในการป้องกนัการตดิเช้ือทางเดนิหายใจเฉยีบพลัน

ในเด็กเพิ่มขึ้น โดยเป็นการเรียนรู้ที่เน้นให้ผู้ปกครองมี

ประสบการณ์ทีป่ระสบความส�ำเรจ็ด้วยตนเอง และเรยีน

รู้จากประสบการณ์จากการกระท�ำของผู้อื่น ผู้ปกครอง

จะสังเกตและจดจ�ำวิธีการหรือพฤติกรรมต่างๆ ที่ผู้วิจัย

สาธิต หรือจากการได้สังเกตเห็นผู้ปกครองท่านอื่นท่ี

คล้ายกบัตนเองสามารถสาธติย้อนกลับได้ส�ำเรจ็ และจาก

การฝึกปฏิบตัด้ิวยตนเองจนประสบความส�ำเรจ็ จะท�ำให้

เกิดความเชื่อและมั่นใจในการปฏิบัติมากขึ้น 

	 การใช้ค�ำพูดชักชวน โดยการพูดชื่นชมเมื่อผู ้

ปกครองสามารถสาธติย้อนกลบัการล้างมอืและการสวม

หน้ากากอนามยัได้ถกูต้อง พดูให้ก�ำลงัใจเพือ่ให้ผูป้กครอง

เชือ่มัน่ว่าตนเองสามารถทีจ่ะแก้ไขปัญหาและอปุสรรคที่

เกดิขึน้ได้ จะท�ำให้ผูป้กครองเกดิความภาคภูมใิจ มกี�ำลงั

ใจ และมีความคาดหวังในความสามารถของตนเองเพิ่ม

มากขึ้น การพูดชักชวนให้เห็นผลดีของการปฏิบัติในการ

ป้องกันการติดเช้ือที่ถูกต้องอย่างต่อเนื่องสามารถช่วย

ป้องกันไม่ให้เด็กป่วยด้วยโรคติดเชื้อทางเดินหายใจ

เฉียบพลันได้ และพูดชักชวนให้ผู ้ปกครองน�ำวิธีการ

ป้องกันการติดเช้ือทางเดินหายใจที่ถูกต้องไปปฏิบัติ จะ

ท�ำให้ผูป้กครองเกดิความคาดหวงัในประสทิธผิลของการ

ตอบสนองเพิ่มมากขึ้น

	 นอกจากนั้นผู ้ปกครองยังมีการเรียนรู ้ จาก

ประสบการณ์เดิมของผู้ปกครองเอง ซึ่งส่วนใหญ่พบว่า

เด็กที่อยู่ในความดูแลเคยป่วยด้วยโรคติดเชื้อทางเดิน

หายใจมาก่อน จงึท�ำให้ผู้ปกครองมีประสบการณ์เกีย่วกบั

ความเจ็บป่วยว่าท�ำให้เกิดผลกระทบต่อตัวเด็ก และ 

ผู้ปกครองส่วนใหญ่เคยได้รับความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน

การติดเชื้อทางเดินหายใจในเด็กมาแล้ว จึงอาจท�ำให้ผู้

ปกครองมีการรบัรูเ้กีย่วกับการป้องกนัการตดิเชือ้ทางเดิน

หายใจเฉยีบพลันในเดก็เพิม่มากข้ึนต้ังแต่ก่อนการทดลอง 

	 ดังนั้นการส่งเสริมแรงจูงใจในผู้ปกครองจึงเป็นวิธี

การหนึ่งที่จะช่วยให้ผู้ปกครองมีพฤติกรรมการป้องกัน

การติดเชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลันในเด็กถูกต้องเพิ่ม

มากขึ้น

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 1.	เป็นแนวทางส�ำหรบัพยาบาลในการส่งเสรมิครู

พี่ เ ล้ียงในศูนย ์ พัฒนาเด็กเล็กหรือผู ้ปกครองให ้มี

พฤติกรรมการป ้องกันการติดเชื้อทางเดินหายใจ

เฉียบพลันในเด็กที่ถูกต้องเหมาะสม

	 2.	เป็นแนวทางในการวางแผนจดัการป้องกนัการ
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