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-The aerosol therapy is a common procedure in preschool children, Reducing 

children,s fears is important. This quasi-experimental research was the two-group posttest-only 

design which aimed to examine effect of funny finger puppets with storytelling on fear of aerosol 

therapy in preschool children.The sample included  30 preschool children whose age ranging 

from 3-6 years old and suffered from respiratory tract infection admitted in the Pediatric Unit, 

Prapokklao Hospital, Chanthaburi Province for the first time. Samples were convenience 

sampling assigned to either the experimental and control groups which were 15 equally. Data 

were collected from June to August 2018. The experimental group received of funny finger 

puppets with storytelling, whereas the control group received usual nursing care. Research 

instruments consisted of the funny finger puppets, storytelling, the general information 

questionnaire and the observation scale for aerosol therapy fear behaviour. The Cronbach,s alpha 

was .87. Data  were analyzed by descriptive statistics independence t-test. 

The results reveals that mean score of fear behavior in preschool children in the 

experimental group (M = 14.33, SD = 1.84) was significantly lower than those of the control 

group (M = 23.67, SD = 5.42)  (t = 6.32, p < .001). 

Findings identify that the funny finger puppets with storytelling in  preschool 

children who received aerosol therapy was effective. Nurses should apply the funny finger 

puppets with storytelling to reduce fear of preschool children in order to increase the effectiveness 

of aerosol therapy. 
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บทที ่1 
บทน า 

 
ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
 เด็กวยัก่อนเรียนเป็นเด็กท่ีมีช่วงอายรุะหวา่ง 3-6 ปี เด็กวยัน้ีจะมีจินตนาการสูง อยูใ่นโลก
แห่งจินตนาการ ตอ้งการความเป็นอิสระ ยงัไม่เขา้ใจเหตุผล โดยธรรมชาติของเด็กวยัน้ีจะมีอารมณ์
หวาดกลวั วติกกงัวลสูงกวา่เด็กวยัอ่ืน ๆ เช่น กลวัหมอ กลวัความมืด และอาจมีพฤติกรรมถดถอยได ้ 
เด็กวยัน้ีจะมีการรับรู้วา่การเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลและการทาํกิจกรรมการรักษาพยาบาล
ต่าง ๆ เป็นส่ิงท่ีน่ากลวั จึงอาจส่งผลใหเ้ด็กไม่ใหค้วามร่วมมือในการทาํกิจกรรมพยาบาลต่าง ๆ ได ้ 
โดยทัว่ไปส่วนใหญ่จะพบอุบติัการณ์การเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลของเด็กวยัน้ีดว้ยอาการ
เจบ็ป่วยจากโรคระบบทางเดินหายใจ โรคท่ีพบเป็นสาเหตุอนัดบัหน่ึงในเด็กวยัก่อนเรียน คือ โรค
ปอดบวม รองลงมา คือ โรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจส่วนล่าง เช่น หลอดลมฝอยอกัเสบ
เฉียบพลนั (Acute bronchiolitis) โรคท่ีมีการหดเกร็งของหลอดลม (Croup) และโรคหอบหืด 
(Asthma) ซ่ึงโรคท่ีเกิดจากระบบทางเดินหายใจดงักล่าวน้ี  
ส่วนใหญ่ส่งผลใหเ้ด็กมีอาการไอมีเสมหะ หายใจเร็ว จนกระทัง่หายใจหอบเหน่ือยได ้ 
(จกัรพนัธ์ สุศิวะ, 2554) เม่ือเด็กมีอาการแสดงเหล่าน้ีทาํใหต้อ้งไดรั้บการรักษาโดยเร่งด่วน  
โดยการรักษาเบ้ืองตน้ คือ การพน่ยาแบบฝอยละออง (Aerosol therapy) เพื่อบรรเทาอาการให ้
ทุเลาลง แมว้า่การพน่ยาแบบฝอยละอองจะเป็นหตัถการท่ีไม่ก่อใหเ้กิดความเจบ็ปวด แต่สามารถ
สร้างความหวาดกลวัใหเ้ด็กในวยัน้ีไดเ้ช่นกนั เน่ืองจากเม่ือมีการพน่ยาฝอยละอองเกิดข้ึนโดยเร่ิม
จากครอบหนา้กากพน่ยาใหก้บัเด็ก จากนั้นเร่ิมเปิดออกซิเจนเพื่อพน่ยาฝอยละอองจะทาํใหเ้กิด 
เสียงดงั มีหมอกควนัของละอองยาพุง่ออกมา ทาํใหเ้ด็กเกิดความกลวัได ้และส่งผลใหเ้ด็กแสดง
พฤติกรรมต่าง ๆ ออกมา เช่น การร้องไห ้การด้ินหรือขดัขืน เป็นตน้ ซ่ึงส่งผลต่อการรักษา เด็กจะ
ไม่สามารถสูดรับยาไดเ้ตม็ท่ี ทาํใหย้าไม่สามารถเขา้สู่ในปอดไดดี้ และอาจเกิดอาการหอบเหน่ือย
ตามมาในภายหลงัได ้(จิรวชัร เกษมสุข, 2552) 
 เด็กวยัก่อนเรียนจะมีความกลวัเกิดข้ึนง่ายกวา่วยัอ่ืน ๆ เน่ืองจากพฒันาการทางดา้น
สติปัญญาของเด็กวยัน้ีเป็นวยัท่ีอยูใ่นขั้นเร่ิมมีความคิดและความเขา้ใจ (Preoperational period)               
มกัคิดแต่ยดึตนเองเป็นศูนยก์ลาง (Egocentric) มีการเรียนรู้จากส่ิงแวดลอ้มท่ีอยูร่อบตวัไดเ้ร็ว                       
มีจินตนาการสูง มีเพื่อนในจินตนาการ มีความคิดเป็นรูปธรรมมากกวา่นามธรรม ยงัคิดแยกแยะ
ความเป็นเหตุและผลไม่ได ้มกัมีความจาํกดัในดา้นการรับรู้ตามลกัษณะความเป็นจริงของเหตุการณ์
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นั้น ๆ ทาํใหเ้ด็กมีการรับรู้ต่อความเขา้ใจในส่ิงนั้นไม่ถูกตอ้งตามความจริง  และเม่ือตอ้งเผชิญกบั
ความกลวัท่ีมาคุกคาม จะทาํใหเ้ด็กมีพฤติกรรมท่ีท่ีแสดงออกถึงความกลวัออกมาดว้ยการกรีดร้อง
เสียงดงั ด้ิน ขดัขืน และร้องไหโ้วยวาย (Wong, Hockenberry, Winkelstein, Wilson, & Ahmann, 
2013) ดงันั้นความกลวัท่ีเกิดในเด็กวยัก่อนเรียนมกัเป็นความกลวัท่ีมาจากการคุกคามแลว้เกิด
ความคิดความเขา้ใจบิดเบือนไปจากความจริงแลว้นาํความคิดมาจินตนาการเป็นของตนเอง  
ซ่ึงเช่ือวา่ความกลวัท่ีเกิดข้ึนมาจากจินตนาการเป็นส่วนใหญ่ และเด็กท่ีมีอายุระหวา่ง 3-6 ปี จะมี
ความกลวัแตกต่างกนัตามอายแุละตามความคิดต่าง ๆ โดยส่วนใหญ่เด็กจะกลวัในส่ิงท่ีเป็นรูปธรรม
สามารถจบัตอ้งไดม้ากกวา่นามธรรม เช่น กลวัคนแปลกหนา้ ความมืด สัตวป์ระหลาด การบาดเจบ็ 
พลดัตกหกลม้ และกลวัการพลดัพรากจากบิดามารดา เป็นตน้ แต่เม่ือเด็กเร่ิมอาย ุ5 ขวบ จะมีความ
กลวัลดลงไดเ้องตามพฒันาการทางดา้นสติปัญญาและอารมณ์ (ชาคริยา ธีรเนตร, 2556) ดงันั้น 
เม่ือเด็กตอ้งเผชิญกบัสถานการณ์ท่ีคุกคามในการรักษาท่ีตอ้งมาโรงพยาบาล โดยเม่ือมีอาการ 
หอบเหน่ือยหรือมีการติดเช้ือในระบบทางเดินหายใจและจาํเป็นตอ้งไดรั้บการพน่ยาแบบฝอย
ละอองจึงอาจทาํใหเ้ด็กวยัน้ีมีความกลวัเกิดข้ึน เน่ืองจากเด็กจะมีความคิดตามจินตนาการของตน
ท่ีวา่การพน่ยาแบบฝอยละอองอาจก่อให้เกิดอนัตรายกบัตนเองในดา้นร่างกาย เพราะมีเสียงดงัขณะ
พน่ยา มีอุปกรณ์ท่ีไม่คุน้เคยหรือเคยเห็นมาก่อน ซ่ึงความคิดเหล่าน้ีเป็นสาเหตุสาํคญัท่ีทาํใหเ้ด็กเกิด
ความกลวัตามมา ส่งผลใหเ้ด็กแสดงพฤติกรรมต่อความกลวัต่าง ๆ ออกมา เช่น ร้องไห้ ด้ินหรือขดั
ขืน ยดึเกาะผูป้กครอง เป็นตน้ รวมทั้งยงัส่งผลใหเ้ด็กไม่ไวว้างใจ ไม่รู้สึกปลอดภยั และทาํใหเ้ด็ก
ไม่ใหค้วามร่วมมือในการรักษา อาการของเด็กจึงไม่ทุเลาลง และการท่ีจะช่วยลดความกลวัของเด็ก
ในการพน่ยาแบบฝอยละอองนั้นมีหลากหลายวธีิ โดยใชส่ื้อหรืออุปกรณ์การเล่นมาเพื่อเบ่ียงเบน
ความสนใจ เป็นการช่วยปลอบประโลมทางจิตใจใหก้บัเด็ก เพื่อช่วยส่งผลใหเ้ด็กเกิดความ
เพลิดเพลินและลดความกลวัลงได ้(จิรวชัร เกษมสุข, 2552)     
 การลดความกลวัจากการพน่ยาแบบฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียนมีวธีิหลายอยา่ง ไดแ้ก่ 
การเล่านิทาน จะช่วยทาํให้เด็กรู้สึกเพลิดเพลินและลดความกลวัลงได ้(มลิวลัย ์ออฟูวงศ,์ 2552) 
ซ่ึงเป็นวธีิท่ีเหมาะกบัเด็กทุกวยั การเล่นของเล่นท่ีเด็กชอบ เช่น ตุก๊ตา รถบงัคบั จะช่วยทาํใหเ้ด็กได้
ระบายความรู้สึกออกมาทางคาํพดูกบัส่ิงของท่ีตนเองเล่นอยูน่ั้น ทาํใหเ้ขา้ใจความคิด ความรู้สึกของ
เด็ก (Pott & Mandleco, 2002) การใหฟั้งเพลง โดยการเปิดเพลงใหเ้ด็กฟังแลว้ใหเ้ด็กหลบัตา จะช่วย
ใหเ้ด็กรู้สึกเพลิดเพลินและผอ่นคลายกบัความกลวัได ้(Adams, Gill, & McDonald, 1991) 
นอกจากน้ีการใชหุ่้นมือเชิด การเป่าฟองลูกโป่ง การเล่นบทบาทสมมติ การใหดู้ส่ือต่าง ๆ ท่ีเด็กชอบ 
เช่น ดูการ์ตูน ดูกิจกรรมการร้องเพลงท่ีเด็กชอบ และการเล่นเกมดิจิตอล เป็นตน้ ยงัสามารถช่วย 
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ลดความกลวัลงไดเ้ช่นกนั (James, Nelson, & Ashwill, 2013) และจากการศึกษาของ Monroe 
(2015) ยงัพบวา่ เด็กท่ีมีความกลวัเม่ือมีการแสดงต่อความกลวัเกิดข้ึน จะมีปฏิกิริยาการตอบสนอง
ต่อความกลวัท่ีแตกต่างกนั แต่เม่ือเด็กเรียนรู้ค่อย ๆ ปรับตวั หนัมาคุน้เคยกบัของท่ีเล่นหรือสัมผสั
กบัส่ิงของท่ีเล่นอยูน่ั้นบ่อย ๆ จะช่วยใหเ้ด็กมีความกลวัลดลงและรู้สึกปลอดภยัมากข้ึน 
 จากการทบทวนวรรณกรรมจะเห็นไดว้า่ การท่ีเด็กท่ีเจบ็ป่วยดว้ยโรคระบบทางเดิน
หายใจและตอ้งไดรั้บการรักษาโดยการพน่ยาแบบฝอยละออง ทาํให้เด็กเกิดความหวาดกลวัเป็น
อยา่งมาก โดยเฉพาะเด็กวยัก่อนเรียนเพราะเด็กวยัน้ีมีจินตนาการสูง ยงัไม่เขา้ใจเหตุผลหรือวธีิ             
การพน่ยา แมก้ระทัง่ขณะท่ีเปิดออกซิเจนในการพ่นยาทาํใหมี้เสียงดงัและมีควนัจากละอองยา             
จากหนา้กากออกมา ส่งผลใหเ้ด็กมีความกลวั ดงันั้นการช่วยลดความกลวัจากการไดรั้บยาพน่                
ฝอยละอองในเด็กวยัน้ีจึงมีความสาํคญัและเป็นบทบาทหนา้ท่ีสาํคญัของพยาบาลโดยตรง                    
ซ่ึงพบการศึกษาท่ีเก่ียวขอ้งกบัการใชส่ื้อหรืออุปกรณ์การเล่นหลายวธีิ ดงัการศึกษาของ  
นนัทนา ศรีเทพ (2549) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรมการใหข้อ้มูลโดยผา่นส่ือวดีิทศัน์ต่อความกลวั 
การไดรั้บยาพน่แบบฝอยละอองของเด็กวยัก่อนเรียน พบวา่ กลุ่มทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรมการให้
ขอ้มูลผา่นส่ือวดีิทศัน์ มีคะแนนความกลวันอ้ยกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการพยาบาลตามปกติ (p < .01) 
การศึกษาของ จิรวชัร เกษมสุข (2552) ศึกษาผลของโปรแกรมการใหข้อ้มูลแบบรูปธรรม-ปรนยัต่อ
ความกลวัการไดรั้บยาพน่แบบฝอยละอองของเด็กวยัก่อนเรียนกลุ่มโรคติดเช้ือทางเดินหายใจ
เฉียบพลนั พบวา่ กลุ่มทดลองท่ีไดรั้บขอ้มูลแบบรูปธรรม-ปรนยัมีพฤติกรรมความกลวันอ้ยกวา่กลุ่ม
ท่ีไดรั้บการพยาบาลตามปกติ (p < .05) และการศึกษาผลของนวตักรรมหนา้กากพน่ยาแสนสนุก
ร่วมกบั การมีส่วนร่วมของผูป้กครองต่อความกลวัของผูป่้วยเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บยาพน่ฝอย
ละอองบาํบดั พบวา่ กลุ่มทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรมการใชน้วตักรรมหนา้กากพน่ยามีค่าเฉล่ียคะแนน
พฤติกรรมความกลวันอ้ยกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการพยาบาลตามปกติ (p < .05) (เนตรฤทยั ภูนากลม และ
สมสมร เรืองวรบูรณ์, 2557) เช่นเดียวกบัการเปรียบเทียบการเบ่ียงเบนความสนใจโดยใชก้าร์ตูน
เคล่ือนไหวกบัเกมดิจิตอลเพื่อลดความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนต่อการพน่ยาฝอยละอองในหอ้ง
ฉุกเฉิน พบวา่ เด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการเบ่ียงเบนความสนใจโดยใชก้าร์ตูนเคล่ือนไหวกบัเกม
ดิจิตอลมีพฤติกรรมความกลวันอ้ยกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการพยาบาลตามปกติ (p < .05)  
(ปกรณ์ ผดุงศิลป์, 2558) และการศึกษาของ ทศันีย ์ไทยนิรันประเสริฐ (2560) เร่ืองผลของการใช้
หนงัสือการ์ตูนต่อความกลวัการไดรั้บยาพน่แบบฝอยละอองในผูป่้วยเด็กวยัก่อนเรียน พบวา่  
เด็กกลุ่มทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรมมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวันอ้ยกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บ 
การพยาบาลตามปกติ (p < .001)        
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 อยา่งไรก็ตามส่ือต่าง ๆ ดงักล่าวน้ีแมจ้ะสามารถนาํมาใชใ้นการลดความกลวัใน 
เด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาฝอยละอองได ้แต่พบวา่ส่ือส่วนใหญ่เด็กไม่สามารถเขา้ถึงหรือ
สัมผสัไดจ้ริง และยงัไม่ช่วยส่งเสริมใหเ้ด็กไดมี้การจดัระบบความคิด การปรับเปล่ียนอารมณ์ ท่ีจะ
เขา้ถึง ในการรับรู้ถึงสถานการณ์คุกคามจากการพน่ยาฝอยละอองท่ีเกิดข้ึนไดอ้ยา่งแทจ้ริง ดว้ยเหตุน้ี
ผูว้จิยัจึงสนใจนาํหุ่นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานมาช่วยลดความกลวัในเด็กวยัก่อนเรียนท่ี
ไดรั้บการพน่ยาฝอยละออง ซ่ึงเป็นส่ือท่ีเหมาะสมกบัพฒันาการของเด็กวยัก่อนเรียนโดยช่วยทาํให ้
เด็กวยัก่อนเรียนไดรั้บรู้และเขา้ถึงสถานการณ์การคุกคามจากการพน่ยาฝอยละอองไดม้ากข้ึน  
โดยหุ่นน้ิวมือหรรษาน้ีสามารถดึงดูดความสนใจของเด็กวยัน้ีได ้เน่ืองจาก ตวัละครของหุ่นน้ิวมือ
หรรษามีสีสันสดใส และสามารถสัมผสัโดยการนาํมาใส่น้ิวของเด็กไดจ้ริง ทาํใหเ้ด็กมีการรับรู้ถึง
สถานการณ์การพน่ยาฝอยละอองท่ีเป็นรูปธรรมมากข้ึน อีกทั้งหนงัสือนิทานท่ีใชป้ระกอบ 
การเล่านิทานก็เป็นกิจกรรมท่ีช่วยเบ่ียงเบนความสนใจไดดี้เช่นกนั เพราะมีภาพประกอบ 
การบรรยายช่วยใหเ้ด็กเกิดความคิด รู้จกัวางแผน และมีความเขา้ใจท่ีจะปรับตวัให้เขา้กบั
สถานการณ์การพน่ยาฝอยละอองไดดี้ข้ึนโดยการเรียนรู้จากตวัละครในหนงัสือนิทาน ทาํใหเ้ด็ก
รู้จกัอุปกรณ์การพ่นยา และมีการเตรียมตวัท่ีจะไดรั้บการพน่ยาต่อไป ดงันั้นการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษา
ประกอบการเล่านิทาน จึงถือวา่เป็นกิจกรรมหน่ึงท่ีทาํใหเ้ด็กรับรู้ถึงสถานการณ์การพ่นยาฝอย
ละอองท่ีเกิดข้ึนท่ีเป็นรูปธรรมมากข้ึน ทาํใหเ้ด็กเกิดการเรียนรู้ในกระบวนการคิด การปรับตวัต่อ
การไดรั้บยาพน่ฝอยละอองไดง่้ายข้ึน ส่งผลใหเ้ด็กมีความกลวัลดลงและใหค้วามร่วมมือในการพน่
ยาฝอยละอองท่ีมีประสิทธิภาพมากข้ึน ดว้ยเหตุผลดงักล่าวผูว้จิยัจึงสนใจท่ีจะศึกษาผลของการใช้
หุ่นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวัการพน่ยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน  
เพื่อนาํผลการวจิยัมาใชเ้ป็นแนวทางในการปฏิบติัการพยาบาล เพื่อลดความกลวัของเด็กวยั 
ก่อนเรียนจากการไดรั้บยาพ่นละอองฝอยท่ีมีประสิทธิภาพต่อไป 
 

วตัถุประสงค์ของการวจิัย 
 เพื่อศึกษาผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวัการพน่ยา
ฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน 

 
สมมติฐานของการวจิัย        
 คะแนนพฤติกรรมความกลวัจากการไดรั้บยาพน่ฝอยละอองของเด็กวยัก่อนเรียน         
ในกลุ่มทดลองนอ้ยกวา่กลุ่มควบคุม  
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กรอบแนวคดิในการวจิัย        
 การวจิยัคร้ังน้ีใชก้รอบแนวคิดทฤษฎีพฒันาการทางสติปัญญาของ Piaget (1973)  
ท่ีกล่าววา่ เด็กวยัก่อนเรียนเป็นวยัท่ีอยูใ่นขั้นเร่ิมมีความคิดและความเขา้ใจ (Preoperational period) 
เด็กวยัน้ีจะมีจินตนาการสูง ยดึความคิดของตนเองเป็นศูนยก์ลาง ไม่ค่อยมีเหตุผล ยงัไม่สามารถ
ตดัสินใจหรือแยกแยะส่ิงท่ีเป็นความจริงและจินตนาการไดอ้ยา่งชดัเจน คิดวา่ความคิดของตนเอง
ถูกตอ้ง  เน่ืองจากเด็กวยัน้ีพฒันาการทางดา้นสติปัญญายงัไม่สามารถรับรู้ไดเ้ตม็ท่ีวา่ ส่ิงท่ีกาํลงัเกิด
ข้ึนกบัตนเองในขณะนั้นเป็นเร่ืองท่ีเกิดข้ึนจริงหรือเป็นเร่ืองท่ีจินตนาการไปเอง ความกลวัท่ีเกิดข้ึน 
ในเด็กวยัก่อนเรียนมกัเป็นความกลวัท่ีมาจากการคุกคาม โดยเช่ือวา่ความกลวัท่ีเกิดข้ึนมาจาก
จินตนาการเป็นส่วนใหญ่ ดงันั้นเม่ือเด็กวยัก่อนเรียนท่ีมีการติดเช้ือในระบบทางเดินหายใจและ 
ตอ้งไดรั้บการรักษาดว้ยการพน่ยาแบบฝอยละอองจึงเกิดความกลวัโดยคิดวา่การพน่ยาแบบฝอย
ละอองจะทาํใหต้นเองไดรั้บการบาดเจบ็ทางร่างกาย และการพน่ยาทาํใหเ้กิดเสียงดงั ซ่ึงส่งผลให้
เด็กเกิดความกลวัและไม่ใหค้วามร่วมมือในการรักษา เน่ืองจากเด็กวยัก่อนเรียนยงัไม่เขา้ใจความ
เป็นเหตุและผลถึงสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึน       
 ดว้ยเหตุน้ีวธีิท่ีจะช่วยลดความกลวัในเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพ่นยาฝอยละอองได ้
คือ การจดัหากิจกรรมการเล่นท่ีเหมาะสมกบัเด็กวยัก่อนเรียน เพื่อมาช่วยเบ่ียงเบนความสนใจ      
ใหเ้ด็กเกิดความกลวัจากการพน่ยาฝอยละอองท่ีลดลง ซ่ึงจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผา่นมาพบวา่
มีกิจกรรมการเล่นท่ีหลากหลายท่ีมาช่วยลดความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บยาพน่ฝอยละออง
ไดดี้ แต่ยงัเป็นกิจกรรมการเล่นท่ีเป็นนามธรรม เด็กสามารถรับรู้ไดจ้ากการฟัง ใชจิ้นตนาการเป็น
ส่วนใหญ่ แต่ยงัไม่พบกิจกรรมการเล่นท่ีเป็นรูปธรรมท่ีจะช่วยใหเ้ขา้ถึงความรู้สึกนึกคิดของเด็ก         
วยัน้ีไดว้า่เด็กมีความคิดหรือรู้สึกอยา่งไรกบักิจกรรมการเล่นท่ีไดรั้บ ดงันั้นผูว้จิยัจึงสนใจนาํหุ่นน้ิว
มือหรรษาประกอบการเล่านิทานมาช่วยลดความกลวัในการพน่ยาฝอยละอองของเด็กวยัก่อนเรียน 
เน่ืองจากการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานน้ีมีสีสันสดใส สัมผสักบัตวัละครไดจ้ริง 
ดึงดูดความสนใจ ช่วยปรับความคิดและความเขา้ใจของเด็ก ทาํใหเ้ด็กเขา้ใจสถานการณ์การพน่ยา
ฝอยละอองท่ีง่ายข้ึน จึงช่วยลดความกลวัของเด็กและใหค้วามร่วมมือในการพน่ยาฝอยละอองได ้   
จึงสามารถเขียนเป็นกรอบแนวคิดการวจิยัไดด้งัน้ี 
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ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดในการวจิยั 
 

ขอบเขตของการวจิัย 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัแบบก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) เพื่อศึกษา              
ผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวัการพน่ยาฝอยละอองในเด็ก    
วยัก่อนเรียน โดยศึกษาในเด็กวยัก่อนเรียนท่ีมีอายรุะหวา่ง 3-6 ปี ท่ีเขา้รับการรักษาในหอผูป่้วย             
กุมารเวชกรรม โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี เก็บรวบรวมขอ้มูลในปี พ.ศ. 2561  
 ตวัแปรท่ีศึกษาประกอบดว้ย  ตวัแปรตน้ คือ การใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่า
นิทาน และตวัแปรตาม คือ ความกลวัการพน่ยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน 

 
นิยามศัพท์เฉพาะ  

 การใช้หุ่นนิว้มือหรรษาประกอบการเล่านิทาน  หมายถึง การปฏิบติักิจกรรมอยา่งมี                   
แบบแผนท่ีผูว้ิจยัพฒันาข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม เพื่อช่วยลดความกลวัในเด็กวยัก่อนเรียน              
ท่ีไดรั้บการพน่ยาฝอยละออง โดยมีกิจกรรมตามขั้นตอน คือ 1) การสร้างสัมพนัธภาพกบัเด็ก        
วยัก่อนเรียน เพื่อสร้างความไวว้างใจใหก้บัเด็กวยัก่อนเรียน เวลาประมาณ 5 นาที 2) การเล่านิทาน                                    
เร่ือง “ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา” ดว้ยการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษา เพื่อเป็นการเตรียมความพร้อม
ทางดา้นจิตใจของเด็กวยัก่อนเรียน ปรับเปล่ียนความคิด อารมณ์ของเด็กก่อนไดรั้บการพ่นยาฝอย
ละออง เวลาประมาณ 15 นาที และ 3) การกล่าวชมเชยพร้อมใหส้ติกเกอร์รูปการ์ตูน เวลาประมาณ 
5 นาที             
 ความกลวัการได้รับยาพ่นแบบฝอยละออง หมายถึง การรับรู้ของเด็กวยัก่อนเรียน         
ถึงสถานการณ์ท่ีคุกคามตนเองจากการไดรั้บยาพน่ฝอยละออง ส่งผลใหเ้ด็กแสดงพฤติกรรมออกมา
เพื่อตอบสนองต่อความกลวัขณะท่ีไดรั้บการพน่ยา ประกอบดว้ยพฤติกรรม 3 ดา้น คือ                        
การเคล่ือนไหวร่างกาย  การแสดงออกทางใบหนา้  การพูดและการร้องไห ้โดยใชแ้บบสังเกต
พฤติกรรมความกลวัของเด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละออง ซ่ึงผูว้ิจยันาํมาจาก
แบบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของ จิรวชัร เกษมสุข (2552)    
         

การใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบ  

การเล่านิทาน 

ความกลวัการพน่ยาฝอยละอองใน

เด็กวยัก่อนเรียน 
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บทที ่2 
เอกสารและงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

               
การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความ

กลวัการพน่ยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน ผูว้จิยัไดท้บทวนวรรณกรรม และเอกสารงานวจิยัท่ี
เก่ียวขอ้ง ดงัต่อไปน้ี           
 1.  ความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียน      
 2.  ทฤษฎีพฒันาการทางดา้นสติปัญญาของ Piaget     
 3.  กิจกรรมเพื่อลดความกลวัในเด็กวยัก่อนเรียน 

 
ความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียน       
 ความกลวั หมายถึง อารมณ์ดา้นลบ เป็นอารมณ์ท่ีตอบสนองต่อส่ิงเร้าท่ีคิดวา่จะทาํร้าย
หรือคุกคามต่อร่างกายหรือจิตใจของเรา เป็นการส่งสัญญาณในการป้องกนัตนเองของร่างกาย              
ซ่ึงความกลวัจะส่งผลต่อระดบัอารมณ์ความรู้สึกและการเปล่ียนแปลงทางชีวเคมีในร่างกาย จึงเป็น
เหตุผลสาํคญัท่ีทาํให้เกิดการตอบสนองอยา่งอตัโนมติัเม่ือเกิดความกลวัในลกัษณะเตรียมพร้อมท่ีจะ
ต่อสู้ โตต้อบ และป้องกนัตนเองจากอนัตรายในช่วงวกิฤตไดท้นัท่วงที จึงเปรียบความกลวัวา่
เหมือนเป็นลกัษณะการปรับตวัของมนุษยเ์พื่อความอยูร่อดนัน่เอง  แต่ความกลวัก็ยงัมีประโยชน์
เช่นกนั เช่น ความกลวัอนัตรายหรือกลวัอุบติัเหตุ จะทาํให้บุคคลมีความระมดัระวงัมากข้ึน 
(Whaley, Wong, Hockenberry, & Wilson, 2010; วธิญัญา วณัโณ, 2551; สุธีรา นิมิตรวฒัน์, 2555)  
  ดงันั้นจึงอาจสรุปไดว้า่ ความกลวั เป็นปฏิกิริยาตอบโตท้างอารมณ์ต่ออนัตรายหรือส่ิง
ท่ีมาคุกคามท่ีอาจจะมีจริงหรือส่ิงท่ีจินตนาการข้ึนมาโดยบุคคลนั้น ๆ รับรู้ผา่นประสาทสัมผสัของ
ตนเองวา่กาํลงัมีส่ิงท่ีเป็นอนัตรายมาคุกคาม ซ่ึงถือวา่เป็นกลไกท่ีมนุษยใ์ชใ้นการป้องกนัตนเองเม่ือ
มีส่ิงมาคุกคามหรือก่อให้เกิดอนัตรายกบัตนเอง ทาํใหส่้งผลเม่ือมีความกลวัเกิดข้ึน คือ มีการ
เปล่ียนแปลงทั้งดา้นสรีระวทิยา อารมณ์ และพฤติกรรม โดยจะมีการแสดงพฤติกรรมเม่ือเกิดความ
กลวัออกมา คือ พยายามหลีกหนีต่อส่ิงท่ีมาคุกคามหรืออาจมีการปรับตวัเพื่อหลีกเล่ียงต่อผลกระทบ
ท่ีมาคุกคามนั้นใหเ้กิดความรู้สึกปลอดภยักบัตนเองมากข้ึน     
 พฒันาการของเด็กวยัก่อนเรียน       
 เด็กวยัก่อนเรียน หมายถึง เด็กท่ีมีช่วงอายรุะหวา่ง 3-5 ปี (James, Nelson, & Ahwill, 
2013) ซ่ึงลกัษณะเด่นในเด็กวยัน้ี คือ เด็กตอ้งการความเป็นอิสระ  อยากลองทาํส่ิงต่าง ๆ ดว้ยตนเอง 
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ด้ือร้ัน  บางคร้ังแสดงพฤติกรรมต่อตา้นผูใ้หญ่ อยากรู้อยากเห็นส่ิงท่ีอยูร่อบตวั ช่างซกัถามเม่ือมีขอ้
สงสัย เด็กวยัน้ีมกัจะแสดงความรู้สึกนึกคิดออกมาเป็นการกระทาํ บางคร้ังไม่สามารถแยกแยะ
จินตนาการกบัความเป็นจริงได ้(Wilson & Hockenberry-Eaton, 2013; ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2553) 
 นอกจากน้ีส่ิงสาํคญัท่ีจะช่วยใหเ้ห็นการเปล่ียนแปลงของเด็กวยัก่อนเรียน คือ พฒันาการ 
เพราะเป็นส่ิงท่ีสาํคญัต่อการเรียนรู้และสามารถช้ีใหเ้ห็นการเจริญเติบโตของเด็กได ้โดยทัว่ไป
พฒันาการของเด็กแต่ละวยัจะแบ่งออกเป็น 4 ดา้น คือ ดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจและอารมณ์  
ดา้นสติปัญญา และดา้นสังคม (Wong, Hockenberry, Winkelstein, Wilson, & Ahmann, 2013)  
ซ่ึงพฒันาการของเด็กวยัน้ี โดยทัว่ไปพบไดจ้ากการทาํกิจวตัรประจาํวนัไดด้ว้ยตนเอง เช่น การใช้
อวยัวะในร่างกายในการหยบิจบัชอ้น ตกัอาหารเอง แต่งตวัเอง และตอ้งรู้จกัปรับตวัใหเ้ขา้กบัสังคม 
เช่น การไดเ้ขา้โรงเรียน การไดพ้บปะเพื่อน คุณครู และการไดใ้ชชี้วติหรือเล่นกบัเพื่อนคนอ่ืน ๆ  
ใหรู้้จกัการแบ่งปัน เสียสละมากข้ึน เพื่อใหเ้ด็กสามารถใชชี้วติและมีการปรับตวัใหเ้หมาะสมกบั
พฒันาการต่อไป  เพราะถา้เด็กวยัน้ีไม่ไดรั้บการดูแลท่ีถูกตอ้งจะส่งผลใหเ้ด็กมีพฒันาการทางดา้น
สติปัญญาท่ีผิดต่างไปจากเด็กวยัอ่ืน ๆ เพราะเด็กวยัน้ีจะมีความคิดท่ียงัไม่สามารถเขา้ใจความคิด
ของคนอ่ืนได ้ยงัไม่สามารถแยกแยะความจริงกบัความฝันท่ีเกิดข้ึนได ้จะส่งผลใหเ้ด็กมีการแปล
ความหมายของเหตุการณ์ผดิไปจากความเป็นจริง ดงันั้นผูป้กครองจึงตอ้งมีการคอยดูแลเอาใจใส่
เด็กใหมี้ความคิดท่ีถูกตอ้งเหมาะสมกบัวยัต่อไป และเม่ือกล่าวถึงเด็กวยัก่อนเรียนในดา้นพฒันาการ
ต่างๆแลว้ ในส่วนของพฒันาการท่ีสามารถเห็นไดช้ดักวา่เด็กวยัอ่ืน ๆ คือ พฒันาการดา้นอารมณ์ ซ่ึง
เด็กวยัน้ีตอ้งไดรั้บการดูแลและเอาใจใส่จากผูป้กครองหรือคนรอบขา้งตลอดเวลา เพราะ เด็กวยัน้ีจะ
มีการแสดงออกทางอารมณ์อยา่งเห็นไดช้ดั เช่น อารมณ์โกรธ กลวั  ด้ือร้ัน กา้วร้าว อยากรู้อยากเห็น 
อิจฉา ร่าเริงสดใส เป็นตน้ แต่อารมณ์ท่ีเด็กวยัน้ีจะมีมากกวา่เด็กวยัอ่ืน คือ อารมณ์กลวั โดยมี
รายละเอียด ดงัน้ี (Wong et al., 2013; ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2553)    
 อารมณ์กลวั ในช่วงวยัน้ีเด็กจะเร่ิมเรียนรู้ส่ิงต่าง ๆ ท่ีอยูร่อบตวัมากข้ึน ในบางคร้ังเกิด
ความรู้สึกกลวัส่ิงต่าง ๆ ทั้งท่ีเป็นวตัถุ ส่ิงของ บุคคล และส่ิงท่ีเป็นนามธรรม ซ่ึงความหวาดกลวั
เหล่าน้ีอาจเกิดจากส่ิงท่ีเด็กพบเจอเองหรือจากตวัแบบ ซ่ึงส่ิงเร้าท่ีทาํใหเ้ด็กกลวั คือ เสียงดงั                  
คนแปลกหนา้ วตัถุแปลก ๆ เด็กอาย ุ3-6 ปี จะกลวัสัตว ์กลวัความมืด การถูกทิ้งใหอ้ยูค่นเดียว                
การถูกตดัอวยัวะ และการท่ีร่างกายไดรั้บบาดเจบ็ อาการท่ีแสดงออกมา เช่น กรีดร้องเสียงดงั                
หลีกหนีจากส่ิงท่ีกลวัวิง่เขา้หาผูใ้หญ่ ซ่ึงความกลวัเหล่าน้ีจะแสดงใหเ้ห็นเด่นชดัในช่วงอาย ุ2-6 ปี 
เน่ืองจากเด็กท่ีมีอายไุม่ถึง 2 ปี มีบิดามารดาดูแลเป็นอยา่งดี จึงทาํใหมี้ความกลวันอ้ยลง ส่วนเด็กท่ีมี
อาย ุ6 ปี จะมีความกลวัลดลงเน่ืองจากมีความคิดเป็นเหตุเป็นผลมากข้ึนเร่ิมเขา้สู่ความเป็น 
เด็กวยัเรียนมากข้ึน รู้จกัแยกแยะส่ิงต่าง ๆ ท่ีเขา้มาคุกคามในชีวติ และเด็กวยัก่อนเรียนจะมี 
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ความกลวัมากกวา่วยัอ่ืน เน่ืองจากมีความคิดหรือจินตนาการท่ีสูง ไม่สามารถแยกแยะความเป็นเหตุ
และผลได ้ ดงันั้นความกลวัท่ีเกิดข้ึนจะส่งผลกระทบต่อการรักษาหรือการทาํกิจกรรมการพยาบาล
แก่เด็กวยัน้ีไดง่้าย เพราะเด็กยงัแสดงอารมณ์กลวัไม่มีเหตุผลออกมา ไม่เขา้ใจสถานการณ์ท่ีมา
คุกคาม ไม่กลา้เผชิญความจริงต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึน และส่งผลใหเ้ด็กไม่ใหค้วามร่วมมือในการรักษาหรือ
การทาํกิจกรรมพยาบาลต่อไป เช่น การพน่ยาแบบฝอยละออง การเจาะเลือด การเจาะหลงั เป็นตน้
(ชาคริยา ธีรเนตร, 2556)         
 นอกจากน้ีความกลวัของเด็กยงัส่งผลใหเ้ด็กมีพฤติกรรมเม่ือตอ้งเผชิญกบัความกลวั    
เพื่อเอาตวัรอดใหไ้ด ้โดยจะมีการแสดงพฤติกรรมออกมาใหเ้ห็น ไดแ้ก่ วิง่หนีไปซ่อนหลงัผูใ้หญ่  
ร้องไห ้โวยวาย บางคนยนืหรือนัง่เกร็งตวัแขง็อยูก่บัท่ีหรือทาํตวัอ่อนปวกเปียก เป็นตน้ แต่การ
แสดงออกพฤติกรรมของความกลวัเหล่าน้ีมีทั้งขอ้ดีและขอ้ดอ้ยกบัตวัเด็ก เพราะการหลีกหนีต่อส่ิง 
ท่ีกลวัจะช่วยใหเ้ด็กสามารถเอาตวัรอดได ้แต่ควรหลีกหนีในส่ิงท่ีควรหนีและในสถานการณ์ท่ี
ถูกตอ้ง  เพราะถา้หลีกหนีในส่ิงท่ีผดิจะส่งผลใหเ้กิดผลเสียต่อบุคลิกภาพของเด็กได ้และจะทาํให้
เด็กกลวักบัความจริงท่ีเกิดข้ึนไดอ้ยา่งไม่มีเหตุผล ดงันั้นผูป้กครองควรดูแลอยูใ่กลชิ้ดเด็กใหม้าก
ท่ีสุด และใหข้อ้มูล ช้ีแจงอธิบายเหตุผลใหเ้ด็กฟังอยา่งเขา้ใจในส่ิงท่ีเด็กกลวั เพื่อใหเ้ด็กหายกลวั
และกลา้เผชิญกบัความจริงได ้แต่ถา้ผูป้กครองไม่ใหค้วามสนใจหรือช้ีแจงอธิบายในความกลวัให้
เด็กฟังตั้งแต่แรก จะทาํใหเ้ด็กเม่ือตอ้งเผชิญความกลวัในคร้ังต่อไปมีความเขา้ใจท่ีผดิ และมีพฤติกรรม
ถดถอยกลบัไปเป็นเด็กเล็กกวา่เดิมได ้เช่น กลบัมาดูดขวดนม ปัสสาวะรดท่ีนอน ออ้นติดบิดามารดา
มากข้ึน ไม่ยอมทาํในส่ิงท่ีตนเคยทาํไดแ้ลว้ เป็นตน้ (Wong et al., 2013; พรรณทิพย ์ศิริวรรณบุศย,์ 
2551; ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2553) 
 สาเหตุของความกลวัในเด็กวัยก่อนเรียน 
 ความกลวัของเด็กนั้นข้ึนอยูก่บัอายแุละการเรียนรู้ ความกลวัจะเพิ่มข้ึนเม่ือเด็กเร่ิมมี
จินตนาการไปเอง อยา่งไรก็ตามเด็กสามารถใชส้ติปัญญา ความรู้ความเขา้ใจต่าง ๆ ท่ีจะสามารถ
ขจดัความกลวับางส่ิงใหล้ดลงได ้ส่วนอิทธิพลการเรียนรู้ของเด็กนั้นอาจมาจากประสบการณ์ของ
เด็กโดยตรง หรือมาจากคาํบอกเล่าของคนอ่ืนหรือจากจินตนาการของเด็กเอง (ชาคริยา ธีรเนตร, 
2556) ดงันั้นสาเหตุของความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียน สามารถอธิบายรายละเอียดไดด้งัน้ี 
 1.  ความกลวัท่ีเกิดจากการเรียนรู้ โดยท่ีการเรียนรู้ของเด็กในแต่ละวยัจะแตกต่างกนั
ข้ึนอยูก่บัพฒันาการตามวยัของแต่ละบุคคล (Whaley et al., 2010) เน่ืองจากพฒันาการ 
ดา้นสติปัญญาของเด็กในวยัก่อนเรียนเป็นวยัท่ีมีความกระตือรือร้น สนใจท่ีจะเรียนรู้ส่ิงแวดลอ้ม
และมีการเรียนรู้ส่ิงต่าง ๆ ไดเ้ร็วกวา่เด็กวยัอ่ืน ๆ ดงันั้นความกลวัของเด็กวยัน้ีมกัเกิดจากท่ีเด็กได้
เรียนรู้จากประสบการณ์ท่ีผา่นมา และเกิดจากส่ิงแวดลอ้มรอบตวัของเด็กเองทาํใหเ้ด็กวยัน้ีมีการ
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รับรู้วา่ ส่ิงเหล่าน้ีเป็นส่ิงท่ีน่ากลวั โดยเด็กอาจไดเ้รียนรู้จากแบบอยา่งการปฏิบติัของพ่อ แม่ พี่ นอ้ง               
หรือคนรู้จกัท่ีใกลชิ้ดท่ีแสดงปฏิกิริยากลวัต่อส่ิงนั้นทาํใหเ้ด็กมีความกลวัเกิดข้ึนตามมา Ollendick & 
King, Ollendick (1991) ไดแ้บ่งความกลวัท่ีเกิดจากการเรียนรู้ท่ีพบในเด็กวยัก่อนเรียน 5 กลุ่ม ดงัน้ี
  1.1  กลวัการถูกตาํหนิและคาํวจิารณ์ เช่น กลวัการถูกตาํหนิของบิดามารดาเม่ือมีการ
กระทาํผดิ กลวัคาํวจิารณ์ของผูอ่ื้นหรือบุคคลใกลชิ้ด เป็นตน้     
  1.2  กลวัสัตวต์วัเล็ก ๆ เช่น กลวังู กลวัหนู เป็นตน้    
  1.3  กลวัในส่ิงท่ีไม่รู้และไม่เคยพบเห็น เช่น กลวัผ ีกลวัสัตวป์ระหลาด กลวัห้องมืด  
เป็นตน้              
  1.4  กลวัอนัตรายท่ีทาํใหเ้กิดการบาดเจบ็ เช่น กลวัตกจากท่ีสูง กลวัไฟช็อต เป็นตน้
  1.5  กลวัการรักษาในโรงพยาบาล เช่น กลวัการไปนอนท่ีโรงพยาบาล กลวัการ 
ถูกฉีดยา กลวัชุดสีขาว กลวัการถูกทาํหตัถการต่าง ๆ เป็นตน้     
 2.  ความกลวัท่ีเกิดข้ึนตามวุฒิภาวะ ความกลวัมีพฒันาการตามระดบัวฒิุภาวะ                 
โดยความกลวัของเด็กจะมีการเปล่ียนแปลงและมีความแตกต่างกนัไปตามอาย ุความกลวัของ             
เด็กวยัก่อนเรียนท่ีพบไดบ้่อย คือ การกลวัความมืด กลวัผ ีกลวัสัตวบ์างชนิด กลวัการเขา้รักษา                    
ในโรงพยาบาล และการทาํหตัถการต่าง ๆ และความกลวัท่ีเกิดข้ึนจะทาํใหเ้ด็กมีพฤติกรรม           
ถดถอยได ้(สกุณา บุญนรากร, 2554)       
 3.  ความกลวัท่ีเกิดข้ึนจากจินตนาการ จินตนาการของเด็กในแต่ละวยัมีความแตกต่างกนั
ข้ึนอยูก่บัพฒันาการทางดา้นสติปัญญาและอารมณ์ จากทฤษฎีพฒันาการทางดา้นสติปัญญาของ  
Piaget (1973) กล่าววา่ เด็กวยัก่อนเรียนเป็นวยัท่ีอยูใ่นขั้นเร่ิมมีความคิด และความเขา้ใจ 
(Preoperational period) มกัคิดแต่ยดึตนเองเป็นศูนยก์ลาง (Egocentric) เด็กวยัน้ีจะมีการเรียนรู้จาก
ส่ิงแวดลอ้มท่ีอยูร่อบตวัไดเ้ร็ว ในขณะท่ีเด็กวยัน้ีเป็นวยัท่ีมีจินตนาการสูง มีเพื่อนในจินตนาการ             
มีความคิดเป็นรูปธรรมมากกวา่นามธรรม ยงัคิดแยกแยะความเป็นเหตุและผลไม่ได ้และเน่ืองจาก
เด็กวยัน้ีมกัมีความจาํกดัในดา้นการรับรู้ตามลกัษณะความเป็นจริงของเหตุการณ์นั้น ๆ ทาํใหเ้ด็กมี
การรับรู้ต่อความเขา้ใจในส่ิงนั้น ๆ ไม่ถูกตอ้งตามความจริง  ดงันั้นความกลวัท่ีเกิดในเด็กวยัก่อน
เรียนมกัเป็นความกลวัท่ีมาจากการคุกคาม แลว้เกิดความคิดความเขา้ใจบิดเบือนไปจากความจริง 
แลว้นาํความคิดมาจินตนาการเป็นของตนเอง ซ่ึงเช่ือวา่ความกลวัท่ีเกิดข้ึนมาจากจินตนาการเป็น
ส่วนใหญ่  (Whaley et al., 2010)       
 ปัจจัยทีส่่งผลให้เกดิความกลวัในเด็กแต่ละคนมีความแตกต่างกนั ดังนี้  
 1.  อายแุละพฒันาการ ความกลวัจะมีลกัษณะเฉพาะตามระดบัพฒันาการและชนิดของ
ความกลวัจะเปล่ียนแปลงไปตามอาย ุเม่ือเด็กโตข้ึนเร่ิมเขา้สู่วยัเรียน คือ อาย ุ6 ปี ความกลวัจะเร่ิม
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หายไปเอง เพราะเด็กวยัน้ีสามารถรู้จกัแยกแยะไดว้า่ส่ิงไหนเป็นจริงหรือเกิดจากจินตนาการจะทาํ
ใหเ้ด็กเขา้ใจเหตุการณ์ท่ีซบัซอ้นมากข้ึน (Nicastro & Whetsell, 1999)   
 2.  เพศ ในระดบัอายเุดียวกนั พบวา่ เพศหญิงมีความกลวัมากกวา่เพศชาย และมีปฏิกิริยา
ตอบสนองต่อความกลวัมากกวา่เพศชาย (Ollendick & King, 1991) เน่ืองจากเพศหญิงจะมี
ความรู้สึกอ่อนไหวง่าย ไวต่อส่ิงเร้าท่ีมากระตุน้ แต่มีการศึกษาพบวา่ เพศหญิงและเพศชายมีระดบั
ความกลวัและปฏิกิริยาตอบสนอง ไม่แตกต่างกนั (Hart & Bossert, 1994; Muris, 1997) 
 3.  การเล้ียงดู เด็กท่ีอยูใ่นครอบครัวท่ีขาดความอบอุ่นชอบใชค้วามรุนแรงในการเล้ียงดู
โดยการลงโทษจะทาํให้เด็กมีความกลวัมากกวา่เด็กอ่ืนในวยัเดียวกนั เพราะเด็กท่ีอยูใ่นครอบครัว           
ท่ีมีการลงโทษจะชอบใชแ้ต่ความรุนแรง ไม่มีการอธิบายใหเ้ด็กเขา้ใจวา่ทาํไมตอ้งโดนลงโทษ ทาํ
ใหเ้ด็กคิดวา่เม่ือทาํผิดตอ้งโดนลงโทษ ส่งผลใหเ้ด็กเกิดความกลวัมากข้ึน ส่วนเด็กท่ีอยูใ่นครอบครัว            
ท่ีมีบิดามารดาคอยใหค้วามรัก ความอบอุ่นจะทาํใหเ้ด็กมีความเป็นตวัของตวัเอง มีความกลวันอ้ย
กวา่ครอบครัวท่ีใชก้ารลงโทษ นอกจากการเล้ียงดูของแต่ละครอบครัวแลว้การเลียนแบบของบิดา
มารดาท่ีมีปฏิกิริยาต่อความกลวัในส่ิงนั้น ๆ จะส่งผลใหเ้ด็กมีพฤติกรรมการลอกเลียนแบบต่อ          
ความกลวัไดเ้ช่นเดียวกนั (Patel & Rowlett, 1995)       
 4.  สภาพร่างกาย เด็กท่ีมีส่ิงรบกวนทางดา้นร่างกาย เช่น หิว เหน่ือย หรือสุขภาพ                   
ไม่แขง็แรง จะตอบสนองต่อส่ิงกระตุน้ใหเ้กิดความกลวัมากกวา่ เพราะร่างกายเกิดความเหน่ือยลา้             
มีการรับรู้และหวาดระแวงต่อส่ิงท่ีมาคุกคามกบัตนเองวา่ส่ิงท่ีไดรั้บก่อใหเ้กิดอนัตรายไดง่้ายกวา่
เด็กท่ีสุขภาพแขง็แรง (Muris et al., 1997)       
 5.  ประสบการณ์เดิม ความกลวัเป็นส่ิงท่ีเกิดจากการเรียนรู้ จากการไดรั้บประสบการณ์
ทั้งทางตรงและทางออ้ม หากเด็กไดรั้บรู้ความกลวัจากประสบการณ์เดิมและ 
ประสบความสาํเร็จในการจดัการกบัส่ิงท่ีทาํใหก้ลวั เด็กจะมีความกลวัลดลง แต่ตรงกนัขา้มถา้เด็ก 
มีประสบการณ์ท่ีเคยลม้เหลวผา่นมาในการเผชิญความกลวั จะทาํใหเ้ด็กเกิดความกลวัมากข้ึน 
ไม่สามารถต่อสู่หรือแกปั้ญหากบัความกลวันั้นได ้(Johnson, 1991)    
 ปฏิกริิยาทีแ่สดงออกถึงความกลวั      
 Moores (1987) ไดก้ล่าววา่ ความกลวัเป็นความรู้สึกท่ีทาํใหบุ้คคลเกิดปฏิกิริยา                           
ท่ีแสดงออกต่ออารมณ์ ซ่ึงส่งผลใหมี้การเปล่ียนแปลงใน 3 ดา้น คือ ดา้นสรีรวทิยา ดา้นพฤติกรรม 
และดา้นสติปัญญา ดงัน้ี         
 1.  ดา้นสรีรวทิยา  เป็นปฏิกิริยาทางร่างกาย เม่ือเด็กเกิดความกลวัจะมีการเปล่ียนแปลง
เกิดข้ึน 2 ระดบั คือ การเปล่ียนแปลงภายนอกและการเปล่ียนแปลงภายใน เม่ือเกิดความกลวัร่างกาย
จะมีการเปล่ียนแปลงภายใน คือ จะหลัง่สารอะดรีนาลีน ทาํใหมี้ผลต่ออวยัวะในระบบต่าง ๆ               
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ของร่างกายโดยเฉพาะระบบไหลเวยีน ระบบหายใจ กลา้มเน้ือและตบั และส่งผลทาํใหห้วัใจเตน้เร็ว
และแรงข้ึน ความดนัเลือดระหวา่งหวัใจจะบีบตวัเพิ่มมากข้ึน ทาํใหเ้ส้นเลือดท่ีผวิหนงัและอวยัวะ
ภายในส่วนใหญ่หดตวั ส่วนการเปล่ียนภายนอกเม่ือมีความกลวัเกิดข้ึนจะสามารถสังเกตเห็นไดช้ดั 
มีดงัน้ี หนา้ซีด เหง่ือออก ขนลุก ม่านตาขยาย หวัใจเตน้เร็ว หายใจเร็วข้ึน และมีการกระตุน้                      
การหดตวัของกระเพาะปัสสาวะและทวารหนกัทาํใหรู้้สึกอยากถ่ายปัสสาวะและอุจจาระบ่อย 
อ่อนเพลีย นอนไม่หลบั กลา้มเน้ือเกร็ง กระพริบตาบ่อย ๆ กระสับกระส่าย เป็นตน้  
 2.  ดา้นพฤติกรรม  เม่ือเด็กตอ้งเผชิญกบัความกลวั ทาํใหเ้ด็กมีพฤติกรรมท่ีแสดงออกถึง
ความกลวัออกมาทางร่างกายอยา่งชดัเจน เช่น การแสดงออกทางใบหนา้ โดยการแสดงสีหนา้ตกใจ 
กดัฟัน เมม้ปาก รูม่านตาขยาย การร้องไห ้การจบัยดึเกาะผูป้กครอง ซ่ึงเด็กมกัจะกอดหรือจบั          
ส่วนใดส่วนหน่ึงของร่างกายหรือเส้ือผา้ของผูป้กครองไว ้โดยเด็กจะมีการแสดงคาํพดูหรือนํ้าเสียง
ท่ีส่ือความหมายถึงความกลวัออกมาดว้ย นอกจากน้ีส่งผลใหเ้ด็กมีการแสดงพฤติกรรมกา้วร้าว 
ปฏิเสธการรักษา หรือการเจรจาต่อรองตลอดจนการร้องเรียกผูป้กครองใหม้าช่วย นอกจากน้ี             
อาการแสดงต่อความกลวัของเด็ก สามารถสังเกตไดจ้ากการแสดงออกทางพฤติกรรม 4 ดา้น คือ
  2.1  ดา้นนิสัยการทาํหนา้ท่ีและการเรียน ไดแ้ก่ ไม่ทาํงานท่ีไดรั้บมอบหมาย ไม่เขา้
ร่วมกิจกรรมกลุ่ม ไม่อยูเ่ฉย        
  2.2  ดา้นพฤติกรรมกา้วร้าวและไม่เหมาะสม ไดแ้ก่ ชอบทาํร้ายผูอ่ื้น พูดคาํหยาบ 
ทาํลายส่ิงของท่ีอยูต่รงหนา้        
  2.3  ดา้นพฤติกรรมเรียกร้องความสนใจ ไดแ้ก่ การสร้างเร่ืองโกหก ติดครู              
แกลง้บาดเจบ็             
  2.4  ดา้นพฤติกรรมการทาํร้ายตนเอง ไดแ้ก่ การทาํร้ายร่างกายตนเอง การหลบหนี 
ต่อตา้นการรักษา เป็นตน้         
 3.  ดา้นสติปัญญา ปฏิกิริยาตอบสนองต่อความกลวัในดา้นสติปัญญาท่ีเก่ียวกบัความรู้สึก
นึกคิดจะมีความสัมพนัธ์กบัประสบการณ์ท่ีผา่นมาของเด็กแต่ละบุคคล โดยเด็กจะมีความคิด
เก่ียวกบัเร่ืองหรือเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนตามความรู้สึกท่ีเคยมีประสบการณ์มาก่อน และเม่ือมีส่ิงเร้ามา
กระตุน้จะส่งผลใหเ้ด็กมีความรู้สึกนึกคิดในทางลบต่อส่ิงนั้น ทาํใหมี้ผลต่อการรับรู้ขอ้มูล                        
ท่ีบิดเบือนไปจากความเป็นจริง        
 การประเมินความกลวัในเด็กวยัก่อนเรียน     
 การประเมินความกลวัในเด็ก มีวธีิประเมินได ้4 วธีิ ดงัน้ี (Carr, Lemanek,& Armstrong, 
1998)              
 1.  การประเมินทางสรีรวทิยา (Physiological techniques) การประเมินความกลวั              
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ทางสรีรวทิยาเป็นการประเมินโดยการวดัหรือสังเกตการณ์เปล่ียนแปลงทางสรีรวทิยาท่ีเกิดข้ึนเม่ือ     
เกิดความกลวั โดยจะมีการแสดงออกในดา้นของสัญญาณชีพ เช่น อุณหภูมิของร่างกายสูงข้ึน หวัใจ   
เตน้เร็ว หายใจเร็วข้ึน ความดนัโลหิตสูง เป็นตน้ นอกจากน้ีอาจมีการแสดงออกภายนอกร่างกาย  
คือ มีเหง่ือออก ผวิหนงัมีการหดเกร็ง มีการกระตุกของกลา้มเน้ือบริเวณใบหนา้ตามมาได ้ 
(Nicastro & Whetsell, 1999) การประเมินวธีิน้ีมีขั้นตอนการวดัท่ียุง่ยาก ค่อนขา้งลาํบากและไม่
แน่นอน เน่ืองจากมีปัจจยัภายในตวัผูป่้วยและปัจจยัภายนอกเขา้มามีผลดว้ย แต่การประเมินความ
กลวัดว้ยวธีิน้ีสามารถนาํไปใชป้ระเมินไดก้บัทุกวยั      
 2.  การประเมินจากพฤติกรรมการแสดงออก (Behavior  rating scales)  เป็นการประเมิน
จากการสังเกตพฤติกรรมท่ีเด็กแสดงออกถึงความกลวั จากการศึกษาของ วชิราภรณ์ บ่อนอ้ย (2550) 
ไดป้ระเมินความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนต่อความกลวัการฉีดวคัซีนโดยสังเกตพฤติกรรม 6 
พฤติกรรม คือ การแสดงออกสีหนา้และแววตา ลกัษณะการเดิน การเคล่ือนไหวท่ีแสดงถึงการไม่ให้
ความร่วมมือ นํ้าเสียงเน้ือหาของคาํพดู การจบัยดึเกาะผูป้กครอง เจา้หนา้ท่ีหรือส่ิงของ และลกัษณะ
การร้องไหมี้นํ้าตาไหล เป็นมาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดบั คือ กลวัมาก กลวัปานกลาง และไม่กลวั
หรือกลวัเล็กนอ้ย ซ่ึงกาํหนดคะแนนเป็น 3, 2, 1 คะแนนตามลาํดบั และการศึกษาของ  
(เนตรฤทยั ภูนากลม และสุชาดา ปราบมีชยั, 2555) ไดน้าํมาใชใ้นการประเมินความกลวัของเด็กวยั
ก่อนเรียนท่ีไดรั้บการฉีดวคัซีน โดยสังเกตพฤติกรรม 6 พฤติกรรม คือ การร้องไห ้การจบัยดึเกาะ
ผูป้กครอง เจา้หนา้ท่ีหรือส่ิงของ นํ้าเสียงหรือคาํพดูท่ีแสดงถึงความรู้สึกกลวั การแสดงสีหนา้ 
ลกัษณะการเดินเขา้ห้องปฏิบติัการ และการเคล่ือนไหวท่ีแสดงถึงการไม่ใหค้วามร่วมมือ 
 นอกจากน้ีการศึกษาของ จิรวชัร เกษมสุข (2552) ไดมี้การประเมินความกลวัโดยการ
สังเกตพฤติกรรมแบ่งออกเป็น 3 ดา้น คือ ดา้นการเคล่ือนไหวของร่างกาย ดา้นการแสดงออกทาง
ใบหนา้ และดา้นการพดูและการร้องไห ้มาใชก้บัการประเมินความกลวัของเด็กท่ีไดรั้บการพน่ยา
ฝอยละออง โดยดดัแปลงมาจากแบบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของผูป่้วยเด็กวยัก่อนเรียนขณะ
ไดรั้บกิจกรรมการพยาบาลในช่วงแรกรับผูป่้วยใหม่ของ (วภิาดา แสงนิมิตชยักุล และวราภรณ์ 
ชยัวฒัน์, 2550) ซ่ึงสร้างข้ึนจากการสังเกตพฤติกรรมของเด็กวยัก่อนเรียนขณะไดรั้บการ
รักษาพยาบาลในช่วงแรกรับผูป่้วยใหม ่ร่วมกบัดดัแปลงประยกุตจ์ากแบบสังเกตความวติกกงัวล
ของเด็กวยัก่อนเรียน (The preschool observation scale of anxiety [POSA]) ของ Essau and 
Petermann, Essau (2013) โดยการใหค้ะแนนเป็นแบบตรวจสอบรายการ (Checklist) ตามลาํดบั
เหตุการณ์ ท่ีจะเกิดข้ึนในสถานการณ์ของการพน่ยาแบบฝอยละออง เป็นมาตราส่วนประมาณค่า  
2 ระดบั คือ  มีการแสดงพฤติกรรม และไม่แสดงพฤติกรรม ซ่ึงกาํหนดคะแนนเป็น 1, 0 คะแนน 
ตามลาํดบั การใชแ้บบประเมินสังเกตพฤติกรรม 3 ดา้นในเด็กวยัก่อนเรียนท่ีเหมาะสมกบัเด็กวยัน้ี 
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เพราะเด็ก ยงัไม่เขา้ใจความเป็นเหตุเป็นผลในการส่ือสาร มีพฤติกรรมความกลวัท่ีแสดงออกได้
ชดัเจนวา่มีการแสดงออกวา่ถึงความกลวัหรือไม่มีความกลวัเม่ือเจอสถานการณ์ท่ีคุกคาม เช่น  
การพน่ยาแบบฝอยละออง ทาํใหส้ามารถสังเกตไดง่้ายวา่เด็กจะมีพฤติกรรมใดท่ีแสดงออกมาง่าย
กวา่การใชก้ารสังเกตพฤติกรรม 6 ดา้น  และตอ้งใหผู้ป้กครองเขา้มามีส่วนร่วมในการช่วยประเมิน
ดว้ย เพราะผูป้กครองเป็นบุคคลท่ีใกลชิ้ดกบัเด็กป่วยและรู้ถึงพฤติกรรมท่ีแสดงถึงความกลวัวา่มี
ระดบัความกลวัมากนอ้ยเพียงใด        
 3.  การประเมินโดยใชก้ารทดสอบดว้ยภาพ (Projective test)  เป็นการประเมินโดย                
ใชก้ารวาดภาพของเด็ก โดยมีเกณฑป์ระเมินในการใหค้ะแนนและมีอธิบายตามหลกัการ                    
ทางวทิยาศาสตร์จากการถ่ายทอดความรู้สึกออกมากบัภาพท่ีวาด (Clatworthy, Simon, & Tiedeman,  
1999) ซ่ึงวธีิประเมินดว้ยวธีิน้ีเป็นวธีิท่ีเหมาะกบัเด็กวยัเรียน เพราะง่ายต่อการปฏิบติัและทาํใหเ้ด็กมี
ความเพลิดเพลิน ซ่ึงมีการประเมินง่าย ๆ คือ ใหเ้ด็กวาดรูปเก่ียวกบัคนหรือวสัดุต่าง ๆ ท่ีเด็กชอบ 
จากนั้นประเมินไดจ้ากสภาวะทางอารมณ์ของภาพท่ีเด็กวาดโดยสังเกตจากขนาดของรูปร่าง การแร
เงา การกดนํ้าหนกัเส้น การใชสี้ระบายในรูปท่ีวาด เป็นตน้ เม่ือเด็กวาดภาพเสร็จเม่ือมีความกลวั
เกิดข้ึนมกัพบวา่ภาพท่ีวาดจะมีการเปล่ียนแปลงของขนาดของรูป สัดส่วนและแรเงาของภาพ
ออกไป เช่น การวาดภาพท่ีเล็กมาก แสดงถึง ความไม่มัน่คงปลอดภยั การเพิ่มหรือขยายสัดส่วน 
แสดงถึงความกงัวลเก่ียวกบัอวยัวะบริเวณนั้น เป็นตน้ ซ่ึงการประเมินดว้ยวธีิน้ีควรมีการพดูคุยให้
เด็กอธิบายเก่ียวกบัภาพท่ีวาดร่วมดว้ยเพื่อเป็นขอ้มูลประกอบในการประเมิน และไดรั้บรู้ถึง
ความรู้สึกนึกคิดของเด็ก และการประเมินวิธีน้ีเหมาะกบัเด็กวยัก่อนเรียนท่ีสามารถวาดภาพและ
พดูคุยอธิบายเก่ียวกบัภาพได ้แต่ค่อนขา้งประเมินไดย้ากถา้เด็กไม่ใหค้วามร่วมมือ เช่น เด็กท่ีกลวั
เขม็ฉีดยาจะวาดภาพเขม็ฉีดยาใหมี้ขนาดใหญ่จากรูปร่างเดิม (Clatworthy, Simon, & Tiedeman,  
1999)              
 4.  การประเมินโดยใหป้ระเมินดว้ยตนเอง (Self-report measure) เป็นการประเมิน             
โดยใหเ้ด็กกาํหนดระดบัความกลวัหรือแสดงความรู้สึกกลวัท่ีเกิดข้ึนดว้ยตนเอง เช่น แบบประเมิน 
ความกลวักิจกรรมการรักษา (Child medical fear scale [CMFS]) สร้างโดย Broome and Heiler 
(2000) ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 29 ขอ้ แบ่งเป็น 4 ดา้น คือ ดา้นความกลวัต่อสภาพแวดลอ้ม  
ดา้นความกลวัภายในตวัเอง ดา้นความกลวัการรักษา และดา้นความกลวัท่ีเกิดจากการมีปฏิสัมพนัธ์
กบับุคคลอ่ืน เป็นมาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดบั คือ ไม่กลวั กลวัเล็กนอ้ย และกลวัมาก หรือ     
การใชแ้บบสอบถามท่ีมีขอ้คาํถามใหต้อบ เช่น แบบประเมินความกลวัโดยทัว่ไปของเด็ก                 
(Fear survey schedule for children [FSSC-R]) แบบสอบถามความกลวัต่อโรงพยาบาล                      
(The hospital fear questionnaire [HFQ]) และแบบประเมินระดบัความกลวัต่อโรงพยาบาล                 
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(The hospital fear scale [HFS]) หรือเป็นคาํถามปลายเปิดให้เด็กตอบ เช่น เขารู้สึกอยา่งไร               
เม่ือตอ้งมาโรงพยาบาล อะไรคือส่ิงท่ีทาํใหก้ลวัมากท่ีสุด เป็นตน้ การประเมินโดยวธีิน้ีเหมาะ
สาํหรับเด็กวยัเรียนและวยัรุ่น เน่ืองจากมีพฒันาการดา้นสติปัญญาท่ีสูงข้ึน เขา้ใจความเป็นเหตุ          
เป็นผลมากข้ึน จะเห็นไดว้า่ วธีิท่ีจะใชป้ระเมินความกลวัในเด็กวยัก่อนเรียนท่ีดีและเหมาะสม คือ                
การประเมินแสดงภาพดว้ยใบหนา้ และการแสดงออกทางพฤติกรรม เน่ืองจากเด็กวยัก่อนเรียน            
ยงัมีพฒันาการดา้นสติปัญญาและการใชภ้าษาในการส่ือความหมายยงัไม่ดีพอท่ีจะอธิบายหรือ      
บอกเล่าเร่ืองราวท่ีเป็นเหตุเป็นผลไดช้ดัเจน ดงันั้นในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้จิยัจะประเมินความกลวั 
ของเด็กวยัก่อนเรียนโดยใชแ้บบการประเมินความกลวัจากพฤติกรรมการแสดงออก              
(Behavior rating scales) ของ จิรวชัร เกษมสุข (2552) เน่ืองจากเป็นวธีิท่ีเหมาะสมกบั                  
เด็กวยัก่อนเรียนง่ายต่อการประเมิน เพราะเม่ือเด็กมีความกลวัเกิดข้ึนต่อส่ิงท่ีมาคุกคาม เด็กจะมี 
การแสดงพฤติกรรมต่าง ๆ ท่ีก่อใหเ้กิดความกลวัออกมาแสดงใหเ้ห็นไดช้ดั สามารถทาํใหป้ระเมิน         
ไดว้า่เด็กมีความกลวัในลกัษณะใด กลวัมาก กลวัปานกลาง ไม่กลวัหรือกลวัเล็กนอ้ย  
 ความกลวัการรักษาด้วยยาพ่นฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน   
 การรักษาโดยการพน่ยาแบบฝอยละออง (Aerosolized pharmacotherapy) เป็นวธีิการ
รักษาในผูป่้วยเด็กโรคระบบทางเดินหายใจท่ีมีการติดเช้ือเฉียบพลนั และท่ีมีปัญหาโรคติดเช้ือระบบ
ทางเดินหายใจส่วนล่าง เช่น โรคหลอดลมอกัเสบเฉียบพลนั (Acute bronchitis) โรคหลอดลมฝอย
อกัเสบเฉียบพลนั (Acute bronchiolitis) โรคหอบหืด (Asthma) และโรคปอดบวม เป็นตน้                   
โดยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจส่วนล่างจะพบไดใ้นเด็กอายนุอ้ยกวา่ 6 ปีเป็นส่วนใหญ่ และ
เม่ือเด็กมีอาการในการติดเช้ือระบบทางเดินหายใจจะมีอาการท่ีตามมา คือ หายใจเร็ว หนา้อกบุ๋ม            
มีไขไ้ดใ้นบางโรค ไอมีเสมหะ และตรวจร่างกายพบมีเสียงปอดผดิปกติ เช่น expiratory wheezing, 
rhonchi, crepitation ร่วมดว้ย การรักษาท่ีประคบัประคองอาการเหล่าน้ีคือ การรักษาดว้ยการพน่ยา
แบบฝอยละอองเป็นส่วนใหญ่ (สุมาลี ฮัน่ตระกลู, 2557)     
 การรักษาโดยการพน่ยาแบบฝอยละออง เป็นวธีิการรักษาท่ีเหมาะสมกบัผูป่้วยเด็ก             
ท่ีเจบ็ป่วยดว้ยโรคระบบทางเดินหายใจ เป็นการรักษาท่ีง่ายและไม่ก่อใหเ้กิดความเจบ็ปวดหรือ
อนัตรายกบัเด็กแต่อยา่งใด แต่ส่งผลใหเ้ด็กวยัก่อนเรียนมีความกลวัเกิดข้ึนได ้เน่ืองจากเม่ือมี               
การพน่ยาเกิดข้ึนเวลาครอบหนา้กากพน่ยาใหก้บัเด็ก แลว้เปิดออกซิเจนจะมีเสียงดงั มีหมอกควนั
ของละอองยาพุง่ออกมา ทาํใหเ้ด็กเกิดความกลวัได ้และมีความคิดจินตนาการวา่จะทาํใหต้นเอง
ไดรั้บบาดเจบ็คลา้ยกบัการโดนเขม็แทงเหมือนกบัการเจาะเลือด ดงันั้นการรักษาดว้ยการพน่ยาแบบ
ฝอยละอองจึงมีความสาํคญัท่ีจะช่วยใหผู้ป่้วยเด็กท่ีเจบ็ป่วยมาดว้ยโรคระบบทางเดินหายใจมีอาการ    
ทุเลาลงและใหค้วามร่วมมือในการรักษาจึงเป็นเร่ืองท่ีจาํเป็น โดยมีรายละเอียดและความสาํคญั                



16 
 
ดงัน้ี (ทนนัชยั บุญบูรพงศ,์ 2552)        
 การบาํบดัหรือรักษาดว้ยฝอยละออง (Aerosol therapy) หมายถึง วธีิการบริหารยาโดย
การใหย้าในรูปแบบของฝอยละออง กล่าวคือ ยาอยูใ่นรูปของอนุภาคของแขง็หรือของเหลวซ่ึง
แขวนลอยอยูใ่นอากาศหรือก๊าซตวัอยา่งของวธีิการใหย้าพน่ฝอยละอองท่ีใชใ้นผูป่้วยเด็ก ไดแ้ก่ 
 1. การใหย้าพน่ฝอยละอองโดยใช ้small-volume medication nebulizer  
 2. การใหย้าพน่ฝอยละอองโดยใช ้pressurized metered dose inhaler แบ่งเป็นชนิดท่ีใช้
ร่วมกบั spacer และชนิดท่ีไม่ใชร่้วมกบั spacer      
 3. การใหย้าพน่ฝอยละอองโดยใช ้dry powder inhaler [DPI]   
 การใหย้าพน่ฝอยละอองโดยใช ้small-volume medication nebulizer และ pressurized 
metered dose inhaler [pMDI] with spacer สามารถใชไ้ดใ้นเด็กทุกอาย ุแต่วธีิท่ีใชใ้นเด็กส่วนใหญ่
จะเป็น small-volume medication nebulizer เพราะจะทาํให้ฝอยละอองแตกเป็นอนุภาคท่ีมีขนาดเล็ก
ลงไปถึงขนาดท่ีสามารถลงไปถึงหลอดลมฝอยไดโ้ดยตรง ส่วน pMDI without spacer และ DPI 
ควรใชใ้นเด็กอายตุั้งแต่ 6 ปีข้ึนไปท่ีใหค้วามร่วมมือในการใชย้าและสามารถใชอุ้ปกรณ์                   
ไดอ้ยา่งถูกตอ้ง (สุชาดา ศรีทิพยวรรณ, 2552)       
 นอกจากการรักษาดว้ยการพ่นยาแบบฝอยละอองโดยใช ้small-volume medication 
nebulizer ยาท่ีใชใ้นการพน่แบบฝอยละอองจึงมีความจาํเป็นท่ีจะตอ้งเลือกใชใ้หต้รงกบัโรค  
(สุชาดา ศรีทิพยวรรณ, 2552) ยาท่ีใชใ้นเด็กส่วนใหญ่ คือ ยาขยายหลอดลม ซ่ึงเป็นยากลุ่มกระตุน้
ตวัรับเบตา้-2 เช่น salbutamol, terbutaline  เป็นกลุ่มยาท่ีมีระยะเวลาในการออกฤทธ์ิสั้น                       
(Short-acting) ยาในกลุ่มน้ีจะมีระยะเวลาในการออกฤทธ์ิประมาณ 4-6 ชัว่โมง ยามีผลขา้งเคียงนอ้ย 
แต่หากไดรั้บยาในขนาดท่ีสูง อาจเกิดอาการใจสั่น มือสั่นได ้(ประดิษฐ ์โคตรสังข,์ 2558)  
 ข้อค านึงถึงในการพ่นฝอยละอองยาโดย nebulize r    
 การพน่ยาฝอยละอองนอกจากยาท่ีใชใ้นการพน่ฝอยละอองแลว้ ส่ิงท่ีควรคาํนึงถึง คือ             
การเปิดออกซิเจนเพื่อการพน่ยาโดยการควบคุมแรงดนัของก๊าซท่ีตอ้งมีแรงดนัสูง จึงจะทาํใหเ้กิด
ฝอยละอองในขณะพน่ยา นอกจากน้ีปริมาณของยาท่ีใช ้สารละลายท่ีผสมกบัตวัยา ระยะเวลาท่ีใช้
ในการพน่ยา และอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการพน่ยาฝอยละออง ถือวา่เป็นส่ิงสาํคญัท่ีจะช่วยให้การพน่ยา
แบบฝอยละอองมีประสิทธิภาพดว้ยเช่นกนั ซ่ึงขอ้คาํนึงถึงในการพน่ฝอยละอองยาโดย nebulizer              
มีดงัน้ี (ทนนัชยั บุญบูรพงศ,์ 2552)       
 1.  Flow rate ของก๊าซท่ีใชเ้ป็นแรงดนัใหเ้กิดฝอยละออง ถา้ flow rate สูง อนุภาค               
จะมีขนาดเล็ก โดยทัว่ไป flow rate ประมาณ 6-8 ลิตรต่อนาที จะไดอ้นุภาค 1-5 ไมครอน ซ่ึงเหมาะ
สาํหรับการรักษา ถา้ flow rate มากจะทาํใหสู้ญเสียยาไปกบัช่วงหายใจออกเป็นจาํนวนมากและ           
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ยาพน่หมดเร็วข้ึน ทาํใหผู้ป่้วยไดรั้บยานอ้ยกวา่ท่ีควร โดยเฉพาะในเด็กเล็ก ๆ ท่ีหายใจดว้ย 
inspiratory flow rate ท่ีนอ้ย จะหายใจไม่ทนักบั flow rate ท่ีละอองยาพน่ออกมา ทาํใหป้ริมาณยาลง
ไปท่ีปอดนอ้ยลง            
 2.  ความหนืด (Viscosity) ของยาหรือสารละลายท่ีจะพน่ ถา้หนืดมากจะทาํใหใ้ชเ้วลาใน
การพน่ยานานข้ึน เช่น antibiotic หรือ steroid suspension จะมีความหนืดมากกวา่ยาอ่ืน ๆ อาจตอ้ง
ใช ้flow rate 8 ลิตรต่อนาที เพื่อลดระยะเวลาในการพน่ยา     
 3.  Filled volume จาํนวนฝอยละอองท่ีไดจ้าก small-volume nebulizer จะมากข้ึน           
ถา้ปริมาตรสารละลายทั้งหมดมากข้ึน ถา้ใชข้นาด 4 milliliter จะไดป้ริมาณยาและฝอยละออง              
มากท่ีสุด และใหผ้ลในการรักษาท่ีเพียงพอ       
 4.  Dead volume คือ จาํนวนยาหรือสารละลายท่ีเหลือคา้งใน small-volume nebulizer
และไม่เป็นฝอยละออง ส่วนใหญ่ small-volume nebulizer จะมี dead volume ประมาณ 1 milliliter 
ซ่ึงจะทาํใหน้อ้ยลงไดโ้ดยทาํใหผ้นงัของ small-volume nebulizer เป็นรูปโคง้ เพื่อลดพื้นท่ีผวิภาย 
ในของ small-volume nebulizer และเคาะกระเปาะเป็นระยะ ๆ โดยเฉพาะในช่วงท่ียาพน่ใกล ้               
จะหมด              
 5.  Nebulization time โดยทัว่ไปควรใชเ้วลาในการพ่นยาไม่เกิน 10-15 นาที  
 6.  Interface ถา้ใช ้mouth piece จะทาํให ้aerosol เขา้ไปในทางเดินหายใจส่วนล่างและ
ปอดไดดี้กวา่การใช ้face mask โดยเฉพาะการพน่ฝอยละอองยา steroid เช่น budesonide จาก  
jet nebulizer             
 จากการท่ีเด็กวยัก่อนเรียนท่ีเจบ็ป่วยดว้ยโรคระบบทางเดินหายใจตอ้งเขา้รับการรักษา       
ในโรงพยาบาล ส่ิงสาํคญัท่ีจะช่วยใหเ้ด็กมีอาการทุเลาลงไดจ้ากโรคท่ีเป็นอยู ่คือ การพ่นยาแบบฝอย
ละอองดว้ยวธีิ small-volume medication nebulizer ซ่ึงเป็นวธีิท่ีทาํไดง่้าย สะดวก มีอุปกรณ์                      
ท่ีไม่ทาํใหเ้กิดความเจบ็ปวดต่อร่างกาย มีขนาดกะทดัรัด หนา้กากท่ีใชใ้นการพน่ยาเป็นรูปสัตว ์         
ต่าง ๆท่ีช่วยดึงดูดความสนใจใหก้บัเด็ก จึงเป็นวธีิท่ีเหมาะสมกบัเด็กวยัก่อนเรียน เน่ืองจาก             
การพน่ยาดว้ยวธีิน้ีจะช่วยใหเ้วลาทาํการพน่ยาตวัยามีการแตกตวัเป็นอนุภาคขนาดเล็ก ยาเขา้ไป              
สู่หลอดลมฝอยของเด็กไดโ้ดยตรง และทาํใหเ้กิดความช้ืนข้ึนภายในปอด ทาํใหข้ณะท่ีเด็กไดรั้บ 
การพน่ยาดว้ยวธีิน้ีไดรั้บความเยน็จากฝอยละอองของยาท่ีพน่ออกมา และใชร้ะยะเวลาในการพน่ยา
ไม่เกิน 10-15 นาที ซ่ึงเวลาท่ีใชมี้ความเหมาะสมสามารถควบคุมและใหเ้ด็กอยูใ่นการดูแลใน               
การพน่ยาได ้จึงเป็นวธีิท่ีเหมาะสมกบัเด็กวยัก่อนเรียนมากท่ีสุดและมีประสิทธิภาพมากท่ีสุดท่ีใช้
การพน่ยาดว้ยวธีิ small-volume medication nebulizer     
 การเตรียมก่อนการให้ยาพ่นฝอยละอองโดยใช้ small-volume medication nebulizer
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 นอกจากน้ีการพน่ยาฝอยละอองส่ิงท่ีจาํเป็นและส่งผลใหมี้ประสิทธิภาพในการพน่ยา
แบบฝอยละออง นอกจากอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการพน่ยาแบบฝอยละอองแลว้ การเตรียมเด็กโดยการจดั
ท่าใหเ้หมาะสมกบัการพน่ยาแบบฝอยละออง ถือวา่เป็นส่ิงสาํคญัท่ีจะทาํใหเ้ด็กไดรั้บยาเขา้สู่ปอดได้
อยา่งมีประสิทธิภาพ และทาํใหอ้าการของโรคท่ีเป็นอยูทุ่เลาลงได ้โดยมีขั้นตอนการเตรียมก่อนการ
ใหย้าพน่ฝอยละอองโดยใช ้small-volume medication nebulizer ดงัน้ี (สุชาดา ศรีทิพยวรรณ, 2552)
 1.  การเตรียมเคร่ืองมือ อุปกรณ์ท่ีใช ้ประกอบดว้ย    
  1.1  Small-volume nebulizer set up ประกอบดว้ย กระเปาะใส่ยา (Nebulizer cup), 
สายต่อ nebulizer cup เขา้กบัแหล่งกาํเนิดก๊าซ (Tubing), หนา้กากพน่ยา (Aerosol mask) ท่ีมีขนาด
พอเหมาะกบัผูป่้วย คือ สามารถครอบจมูกและปากของผูป่้วยไดพ้อดี ในเด็กอายตุั้งแต่ 3-4 ปีข้ึนไป
ท่ีใหค้วามร่วมมือและสามารถหายใจเขา้ทางปากไดดี้อาจใช ้mouth piece ต่อกบั T-connector          
แทน aerosol mask           
  1.2  แหล่งจ่ายก๊าซ ซ่ึงอาจจะเป็นก๊าซออกซิเจนหรืออากาศธรรมดา ควรใชก้๊าซ
ออกซิเจนในผูป่้วยท่ีมีความผิดปกติของระบบหายใจอยูเ่ดิม ในเด็กเล็กหรือในผูป่้วยท่ีมีภาวะหายใจ
ลาํบาก              
  1.3 ยาหรือสารละลายท่ีจะใหผู้ป่้วย      
 2.  การเตรียมผูป่้วย        
  2.1  จดัท่าผูป่้วยใหอ้ยูใ่นท่านัง่หรือศีรษะสูง ในเด็กโตอาจใหถื้อกระเปาะยาเอง              
ในเด็กเล็กควรให้นัง่อยูบ่นตกัของผูท่ี้จะใหย้าพน่ฝอยละออง    
  2.2  ตรวจร่างกายผูป่้วยก่อนใหย้าพน่ฝอยละอองโดยการนบัอตัราการหายใจ                     
ดูลกัษณะการหายใจ ฟังเสียงปอด และนบัอตัราการเตน้ของชีพจร เปรียบเทียบกบัภายหลงัพน่ยา
เพื่อประเมินการตอบสนองของผูป่้วยต่อการใหย้าและภาวะแทรกซอ้นท่ีอาจเกิดข้ึน 
 ขั้นตอนการพ่นยาฝอยละอองโดยใช้ small-volume medication nebulizer  
 เด็กวยัก่อนเรียนเม่ือมีอาการเจบ็ป่วยดว้ยโรคระบบทางเดินหายใจ การรักษาท่ีสาํคญั คือ 
การพน่ยาฝอยละออง ส่ิงท่ีจะทาํใหก้ารพน่ยาฝอยละอองไดผ้ลดีกบัเด็กวยัน้ี คือ ขั้นตอนการพน่ยา
ฝอยละอองอยา่งถูกวธีิ โดยมีขั้นตอนการพน่ยาฝอยละอองโดยใช ้small-volume medication 
nebulizer ดงัน้ี (สุชาดา ศรีทิพยวรรณ, 2552)      
 1.  ผสมยาลงในกระเปาะใส่ยาในขนาดท่ีเหมาะสมกบัผูป่้วย เช่น Salbutamol 0.05-0.15 
mg/ kg/ dose ใหไ้ดทุ้ก 4-6 ชัว่โมง ขนาดสูงสุดไม่เกิน 5 mg/ dose    
 2.  เติม normal saline ใหไ้ดป้ริมาณรวมกบัยาทั้งหมดประมาณ 4 milliliter  
 3.  ต่อกระเปาะพน่ยาเขา้กบัหนา้กากพน่ยาท่ีมีขนาดพอเหมาะกบัผูป่้วย สามารถครอบ
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ปากและจมูกไดพ้อดี          
 4.  ต่อกระเปาะพน่ยาเขา้กบัแหล่งกาํเนิดก๊าซ ควรใชก้๊าซออกซิเจน ควรให้อตัราการไหล
ของก๊าซ (Flow rate) ประมาณ 6-8 ลิตรต่อนาที ก๊าซท่ีใหไ้ม่ควรเป็นก๊าซท่ีแหง้ท่ีไม่ผา่นอุปกรณ์             
ทาํความช้ืน             
 5.  ใหผู้ป่้วยอยูใ่นท่านัง่หรือนอนศีรษะสูงประมาณ 30 องศา ครอบหนา้กากเขา้กบั
ใบหนา้ของผูป่้วย ใหห้นา้กากครอบปากและจมูก จากนั้นใหผู้ป่้วยหายใจเขา้ออกดว้ยปกติ             
ควรใหย้าพน่ฝอยละอองขณะท่ีเด็กอยูใ่นภาวะสงบ การใหย้าในเด็กท่ีร้องไหมี้ผลใหย้าเขา้สู่        
ทางเดินหายใจนอ้ยลง          
 6.  ระหวา่งใหย้าพน่ฝอยละออง ควรเคาะดา้นขา้งของกระเปาะยาเพื่อใหล้ะอองยาตกลง
มาดา้นล่างของกระเปาะใหม้ากท่ีสุด โดยทัว่ไปใชเ้วลาพน่ยาประมาณ 10-15 นาที  
 7.  หลงัยาพน่หมด ตรวจร่างกายอีกคร้ัง ฟังเสียงปอด ตรวจดูลกัษณะการหายใจ เพื่อ
ประเมินการตอบสนองของผูป่้วยต่อการใหย้าและภาวะแทรกซอ้นท่ีอาจเกิดข้ึนจากการไดรั้บยา 
เช่น tachycardia, cardiac arrhythmia      
 ความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละอองมีผลต่อความคิด 
ความรู้สึกของเด็กวยัน้ีวา่ เม่ือตอ้งเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลและตอ้งไดรั้บการรักษาดว้ย               
การพน่ยาแบบฝอยละอองเป็นคร้ังแรก ถือวา่เป็นสถานการณ์ท่ีก่อให้เกิดความกลวักบัเด็กวยัก่อน
เรียน เพราะเด็กวยัน้ีจะไม่สามารถรับรู้ไดว้า่จะตอ้งเผชิญกบัสถานการณ์ในการพน่ยาแบบฝอย
ละอองดว้ยวธีิใดบา้ง ตอ้งปฏิบติัตวัอยา่งไร อุปกรณ์ท่ีใชใ้นการพน่ยามีอะไรบา้ง เจา้หนา้ท่ีหรือ 
บุคลากรดา้นสุขภาพจะทาํอะไรกบัตนเองบา้ง และเม่ือเด็กรับรู้วา่ถา้เจบ็ป่วยและตอ้งไดรั้บการ
รักษาดว้ยการพน่ยาแบบฝอยละออง เด็กจะรู้สึกกลวั เน่ืองจากตอ้งพบเจออุปกรณ์การพ่นยาแบบน้ี 
ตอ้งโดนใส่หนา้กากพน่ยาครอบไปท่ีใบหนา้ เวลาพน่ยาเปิดออกซิเจนจะมีเสียงดงั หลงัจากนั้น          
จะมีควนัสีขาวพุง่ออกมาจากฝอยละอองยา และขณะพน่ยาตอ้งใชเ้วลาในการพน่ยาประมาณ  
10-15 นาที จะส่งผลใหเ้ด็กรู้สึกอึดอดั อยูไ่ม่น่ิง ไม่ใหค้วามร่วมมือ แสดงท่าทีขดัขืน ต่อตา้น 
การรักษา (พรรณทิพย ์ศิริวรรณบุศย,์ 2551) และแสดงพฤติกรรมความกลวัออกมาทั้ง 
ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกาย เช่น ใชมื้อปัดป้องไม่ยอมให้สวมหนา้กากหรือใชมื้อดึงหนา้กากออก 
ต่อสู้ เช่น ทุบตี หยกิ ข่วน ด้ิน เตะถีบพยาบาลหรือผูดู้แล เป็นตน้ ดา้นการแสดงออกทางใบหนา้ 
เช่น เบือนหนา้หนีไม่ยอมให้สวมหนา้กาก มีนํ้าตาคลอ หรือมีนํ้าตาไหลออกมา และดา้นการพดู
และการร้องไห ้เช่น พดูเสียงสั่น ร้องไห้เบา ๆ หรือครวญครางออกมา เป็นตน้ 
 (วภิาดา แสงนิมิตชยักุล และวราภรณ์ ชยัวฒัน์, 2550) และเม่ือเด็กมีการต่อตา้นต่อการรักษาโดยการ
แสดงพฤติกรรมต่อความกลวัออกมา จะส่งผลใหเ้ด็กมีอาการแทรกซอ้นไดจ้ากการพ่นยาแบบฝอย
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ละอองได ้คือ มีอาการหายใจเหน่ือยมากข้ึน หยดุหายใจ หรือหายใจเร็วเป็นช่วงๆได ้ส่งผลใหย้าเขา้
ไปสู่ปริมาณพื้นท่ีในปอดไดน้อ้ยลง เด็กไดรั้บการสูดพน่ยาแบบฝอยละอองไม่เตม็ท่ี และทาํใหก้าร
รักษาหรืออาการของโรคท่ีเป็นอยูห่ายชา้ลง (Bowden & Greenberg, 2003) และเด็กอาจไม่ใหค้วาม
ร่วมมือในการรักษาโดยการพน่ยา ฝอยละอองในคร้ังต่อไป นอกจากน้ีเม่ือเด็กเกิดความกลวัแลว้
ไม่ไดรั้บการดูแลเอาใจใส่จากผูป้กครองจะส่งผลใหเ้ด็กมีพฤติกรรมกา้วร้าวและกลบัมามีพฤติกรรม
ถดถอยได ้เช่น ดูดน้ิวมือ ดูดขวดนม ปัสสาวะรดท่ีนอน เป็นตน้ (สกุณา บุญนรากร, 2554)  
จากความกลวัดงักล่าวของเด็กวยัน้ีแสดงใหเ้ห็นไดว้า่ เด็กวยัน้ียงัมีความคิดท่ียงัไม่สามารถแยกแยะ
ความจริงกบัจินตนาการไดรั้บรู้ วา่ส่ิงท่ีตนไดรั้บคือสถานการณ์ท่ีตอ้งเผชิญ แต่ไม่เขา้ใจหรือรับฟัง
เหตุผลของคนอ่ืนวา่เป็นอยา่งไร ยงัยดึความคิดของตนเองเป็นศูนยก์ลาง ไม่เขา้ใจในความคิดท่ีเป็น
นามธรรม ยงัคิดวา่การถูกทาํร้ายร่างกายหรือตอ้งพบเจอคนแปลกหนา้เป็นเร่ืองท่ีน่ากลวัสาํหรับเด็ก 
วยัน้ี (Wong et al., 2013; ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2553) อยา่งไรก็ตามจากการศึกษาท่ีผา่นมาพบวา่วธีิท่ีจะ
ช่วยลดความกลวัในเด็กวยัก่อนเรียนได ้คือ การเบ่ียงเบนความสนใจในเด็ก (จิรวชัร เกษมสุข, 2552; 
ทศันีย ์ไทยนิรันประเสริฐ, 2560; เนตรฤทยั ภูนากลม & สุชาดา ปราบมีชยั, 2555; ปกรณ์ ผดุงศิลป์, 
2558) 
 

ทฤษฎพีฒันาการทางสตปัิญญาของ Piaget     
 Piaget เป็นนกัจิตวทิยาเด็กท่ีมีแนวคิดพื้นฐานโดยเช่ือวา่ เด็กทุกคนมีพฒันาการตามวยั            
เป็นลาํดบัขั้น และเด็กไม่ไดเ้กิดมาพร้อมกบัความรู้และความคิด เด็กเรียนรู้โลกภายนอกและพฒันา 
ความคิดไปตามลาํดบัขั้นตอน พฒันาการทางดา้นสติปัญญาจะพฒันาไปพร้อมกบัพฒันาการ
ทางดา้นร่างกาย (ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2553)      
 ลาํดบัขั้นพฒันาการทางการรู้คิดของ Piaget มี 4 ขั้น ดงัน้ี (ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2553) 
 1.  ขั้นประสาทสัมผสัและการเคล่ือนไหว (Sensorimotor stage) ช่วงแรกเกิดถึงอาย ุ              
2 ปี ขั้นน้ีเป็นช่วงวยัทารกท่ีเร่ิมเขา้ใจโลกภายนอกดว้ยการใชป้ระสาทสัมผสั เช่น การมองเห็น                   
การไดย้นิ เป็นตน้ และอวยัวะในการเคล่ือนไหวโดยทารกจะมีพฤติกรรมปฏิกิริยาสะทอ้น                   
(Reflex behavior) เพื่อสาํรวจส่ิงแวดลอ้มรอบตวั แต่เม่ือเขา้สู่วยัทารกตอนปลายประสาทสัมผสั 
และอวยัวะในการเคล่ือนไหวจะมีความสลบัซบัซอ้นสามารถทาํงานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
 2.  ขั้นก่อนปฏิบติัการ (Preoperational stage) ช่วงอาย ุ2-7 ปี ในขั้นน้ีเด็กเร่ิมจะแสดง 
การติดต่อกบัสังคมภายนอกดว้ยการใชภ้าษาพดู สัญสักษณ์ จินตนาการ การขีดเขียน วาดรูปภาพ                 
เพื่อส่ือถึงความเขา้ใจส่ิงต่าง ๆ ท่ีตนเองคาดหวงั โดยจะมีการตอบสนองต่อวตัถุ ส่ิงของ บุคคล หรือ
เหตุการณ์ต่าง ๆ ตามแนวทางท่ีควรจะเป็น และในช่วงสองปีสุดทา้ยของพฒันาการในขั้นน้ี เด็กจะ            
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มีการยดึตนเองเป็นศูนยก์ลาง (Egocentric) ลดลง พร้อมทั้งสามารถเขา้ใจมุมมองท่ีแตกต่างของผูอ่ื้น
ได ้บางคร้ังเรียกขั้นน้ีวา่ ขั้นสัญลกัษณ์ (Symbolic stage) ซ่ึงในขั้นพฒันาการน้ีเป็นขั้นพฒันาการ             
ท่ีแสดงใหเ้ห็นไดช้ดัในเด็กวยัก่อนเรียน เน่ืองจากเด็กวยัน้ีมีความคิดท่ียดึตนเองเป็นศูนยก์ลาง                  
ยงัไม่เขา้ใจความคิดของผูอ่ื้น ทาํใหมี้มุมมองแตกต่างจากคนอ่ืน ทาํใหไ้ม่สามารถแยกแยะไดว้า่              
ส่ิงท่ีเกิดข้ึนเป็นความจริง ยงัไม่เขา้ใจความเป็นเหตุเป็นผลท่ีชดัเจน ทาํใหไ้ม่สามารถท่ีจะกลา้เผชิญ
กบัความจริงไดต่้อไป เพราะยงัไม่เขา้ใจถึงความจริงท่ีเป็นนามธรรม ทาํให้เด็กเกิดการเรียนรู้ท่ีผิด
แปลกไปได ้เช่น การท่ีเด็กมาเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลและไดรั้บการทาํหตัถการต่าง ๆ เช่น 
การพน่ยาแบบฝอยละออง การเจาะเลือด การเจาะหลงั เป็นตน้ ทาํให้เด็กเกิดความคิดวา่ส่ิงท่ีกาํลงั
เผชิญส่งผลใหร่้างกายไดรั้บบาดเจบ็ ทาํให้เด็กไม่ใหค้วามร่วมมือในการรักษา   
 3.  ขั้นปฏิบติัการเชิงรูปธรรม (Concrete operational stage) ช่วงอาย ุ7-11 ปี ขั้นน้ีเป็นขั้น
ท่ีเด็กสามารถกล่าวถึงส่ิงของต่าง ๆ ท่ีปรากฏอยูร่อบตวัหรือท่ีเป็นวตัถุ ประสบการณ์ท่ีเก่ียวขอ้งกบั
วตัถุ รวมทั้งสถานการณ์ต่าง ๆ ไดอ้ยา่งมีเหตุผล สามารถแยกแยะการรับรู้ เขา้ใจหมวดหมู่ ประเภท
ของส่ิงต่างๆรอบตวั รวมทั้งเขา้ใจความสัมพนัธ์ของส่ิงต่าง ๆ ทั้งแบบแยกส่วนและแบบองคร์วม 
เช่น เขา้ใจวา่สุนขัเป็นส่วนหน่ึงของกลุ่มสัตว ์บา้นเป็นส่วนหน่ึงของกลุ่มส่ิงก่อสร้าง เป็นตน้ 
 4.  ขั้นปฏิบติัการเชิงนามธรรม (Formal operational stage) ช่วงอาย ุ11-15 ปี และ
ตลอดไปจนถึงวยัผูใ้หญ่ เป็นขั้นพฒันาการทางดา้นสติปัญญาอยา่งสมบูรณ์ ไดแ้ก่ ความคิด                 
ดา้นนามธรรม สามารถคิดวิเคราะห์ สังเคราะห์ กระบวนการคิดและการตดัสินใจอยา่งมีระบบ   
และมีเหตุผล             
 นอกจากน้ีในแต่ละขั้นตอนจะพฒันาเป็นโครงสร้างของความคิด การเรียนรู้ และการรับรู้ 
ซ่ึงเรียกวา่ “scheme” ไดแ้ก่ รูปแบบของพฤติกรรมท่ีบุคคลใชใ้นการคิดนึกและแสดงออก                     
ในสถานการณ์หน่ึง ๆ เช่น  ในวยัทารกจะมีรูปแบบพฤติกรรมท่ีสังเกตเห็นไดช้ดั เช่น การดูดนม              
การดูดน้ิว การจบัขวดนม เป็นตน้ ส่วนหลกัของพฒันาการดา้นการรับรู้ตามแนวคิดของ Piaget 
(1973) แบ่งออกเป็น 2 ขั้นตอน คือ ขั้นตอนการรับรู้ขอ้มูลใหม่เก่ียวกบัสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึน                  
ต่อบุคคลนั้น (Assimilation) และขั้นตอนการปรับเปล่ียนแนวความคิดของบุคคลในการรับรู้ขอ้มูล
ใหม่ (Accommodation) ทั้ง 2 ขั้นตอนจะเกิดข้ึนโดยผา่นหลกัการท่ีมีความสัมพนัธ์ซ่ึงกนัและกนั                     
3 ประการ คือ การจดัระบบ (Organization) การปรับตวั (Adaptation) และการรักษาสมดุล 
(Equilibration) หลกัการเหล่าน้ีจะมีความสืบเน่ืองต่อกนัในกระบวนการพฒันาไปตาม
สภาพแวดลอ้มของบุคคลนั้น ดงัน้ี (ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2553)    
 1.  การจดัระบบความคิด (Organization) บุคคลจะเร่ิมเรียนรู้ท่ีจะจดัวางและประสาน
ความรู้ของตนอยา่งเป็นระบบตั้งแต่วยัทารก โดยมีการจดัระบบความคิดใหเ้ป็นระเบียบ วธีิการ
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จดัระบบ จะมีความซบัซอ้นมากข้ึนตามวยั เช่น ในเด็กวยัก่อนเรียนจะมีการจาํแนกแยกประเภท 
ตามระบบความคิดในเร่ืองการแยกรูปภาพคน สัตวไ์ด ้และเม่ือเด็กเร่ิมเขา้โรงเรียนจะมีการรับรู้
สามารถเรียกช่ือครูและเพื่อนได ้ซ่ึงทาํใหเ้กิดการเรียนรู้และเขา้ใจส่ิงต่าง ๆ มากข้ึน เป็นตน้ 
 2.  การปรับตวั (Adaptation) โดย Piaget ไดจ้าํแนกขั้นตอนดงักล่าวออกเป็น 2 ลกัษณะ 
คือ การรับรู้ส่ิงใหม่และการปรับเปล่ียนแนวความคิดเพื่อจะรับรู้ส่ิงใหม่ เช่น ในเด็กวยัก่อนเรียนจะ
มีการรับรู้ถึงเหตุการณ์ต่าง ๆ เขา้ไปในความคิดหรือจากประสบการณ์ท่ีเด็กเคยไดรั้บ เช่น เด็กท่ีเคย
เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลเป็นประจาํ จะมีความคุย้เคยกบัสถานท่ีในหอผูป่้วยนั้น ๆ ไดดี้กวา่
เด็กป่วยอ่ืนท่ีไม่เคยเขา้มารับการรักษาในโรงพยาบาล ถือวา่เป็นกระบวนการเรียนรู้ของใหม่และ
การปรับเปล่ียนความคิดในการสืบเน่ืองต่อไปในพฒันาการของบุคคลในวยัต่าง ๆ ต่อไป เป็นตน้
 3.  การรักษาสมดุล (Equilibration) เป็นการรักษาสถานภาพของตนเองระหวา่ง
โครงสร้างการรับรู้ของเด็กเองกบัส่ิงแวดลอ้มรอบตวั การท่ีเด็กพยายามรักษาสมดุลน้ีไวจ้ะทาํให้
เด็กมีพฒันาการเปล่ียนจากการรับรู้ส่ิงใหม่มาสู่การปรับเปล่ียนความคิดของตนเองในการเรียนรู้       
ส่ิงใหม่ การรักษาสมดุลก่อใหเ้กิดพฒันาการในทางบวก เช่น การรับประทานขา้วของเด็กตอ้งใช้
ชอ้นตกั โดยเด็กจะมีประสบการณ์เดิมในการใชช้อ้นตกัของเล่นมาใชใ้นการตกัอาหาร ทาํให ้              
เด็กสามารถปรับตวัใหเ้กิดความสมดุลท่ีเกิดข้ึนตามประสบการณ์ใหม่กบัการรับรู้ของเด็กได ้                 
เป็นตน้              
 จะเห็นไดว้า่ ทฤษฎีพฒันาการทางสติปัญญาของ Piaget (1973) เป็นทฤษฎีท่ีสามารถ
นาํมาประยกุตใ์ชก้บัเด็กวยัต่าง ๆ ไดต้ามความเหมาะสมของแต่ละช่วงอาย ุข้ึนอยูก่บัอายแุละ
พฒันาการของเด็กในวยันั้น ๆ โดยส่วนใหญ่วยัท่ีสามารถแสดงออกทางความคิดสติปัญญาไดดี้ คือ 
เด็กวยัก่อนเรียนในช่วงอาย ุ3-6 ปี ซ่ึงวยัน้ีจะมีพฒันาการทางความคิดท่ีสามารถแสดงออกมาให ้
เห็นไดช้ดั คือ ขั้นก่อนปฏิบติัการ (Preoperational stage) เน่ืองจากเด็กวยัก่อนเรียนยงัมีความคิดท่ี 
ยดึตนเองเป็นศูนยก์ลาง ยงัไม่เขา้ใจเหตุผลท่ีเป็นนามธรรม มีความคิดและมุมมองแตกต่างจากวยัอ่ืน 
ไม่สามารถแยกแยะความถูกตอ้งท่ีเกิดข้ึนท่ีกาํลงัเผชิญได ้ยงัเขา้ใจวา่ส่ิงท่ีกาํลงัเผชิญเป็นความฝัน
เหมือนจินตนาการ ส่งผลใหเ้ด็กวยัน้ีท่ีเขา้มารับการรักษาในโรงพยาบาลหรือถูกทาํหตัถการ เช่น 
การพน่ยาแบบฝอยละออง การเจาะเลือด การเจาะหลงั เป็นตน้ มีความคิดวา่และเขา้ใจผดิวา่ตนเอง
กาํลงัไดรั้บอนัตราย ทาํใหเ้ด็กไม่สามารถเผชิญหรือแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดข้ึนไดอ้ยา่งถูกตอ้ง ดงันั้น         
การท่ีจะทาํใหเ้ด็กมีความคิดและการรับรู้ท่ีถูกตอ้งในการเผชิญปัญหา คือ ตอ้งให้เด็กรู้จกัเรียนรู้ 
จดจาํส่ิงต่าง ๆ อยา่งเป็นระบบก่อน เม่ือเด็กมีความรู้และสามารถจดัระบบความคิดไดจ้ะทาํใหเ้ด็ก           
มีการเรียนรู้เพิ่มมากข้ึน กลา้ท่ีจะเผชิญกบัสถานการณ์ท่ีมาคุกคามใหส้ามารถปรับตวัเขา้กบั
สถานการณ์นั้น ๆ ได ้และสามารถปรับเปล่ียนความคิดท่ีไม่ถูกตอ้งใหเ้กิดการเรียนรู้ท่ีจะเผชิญกบั
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โลกภายนอกใหม่ ๆ ได ้         
 ดงันั้นการท่ีจะช่วยลดความกลวัใหก้บัเด็กวยัน้ีไดต้อ้งเร่ิมจากการเป็นแบบอยา่งท่ีดี                 
ใหก้บัเด็ก เพราะ Piaget (1973) เช่ือวา่ เด็กจะมีการความคิดและจดจาํ เลียนแบบการกระทาํของ
ผูใ้หญ่มาใชใ้นขั้นของกระบวนการเกิดการรู้คิดในขั้นตอนแรก คือ เด็กจะมีความคิดจาํเร่ืองราวท่ี
พบเห็นท่ีเคยถูกสอนมาตั้งแต่เด็ก เม่ือโตข้ึน เด็กจะมีการนาํประสบการณ์ท่ีเคยถูกกระทาํนาํออกมา
ใช ้เพื่อใหอ้ยูร่อด เช่น เม่ือเด็กไม่เคยเขา้รักษาโรงพยาบาล แต่ไม่กลวัการรักษาในคร้ังแรก เพราะ 
คิดวา่โรงพยาบาลเป็นสถานท่ีแปลกใหม่ พอ่แม่เคยเขา้โรงพยาบาลแลว้ไม่ร้องไห ้มีของเล่นใหเ้ล่น 
มีเพื่อนมากมาย ทาํใหเ้ด็กมีการซึมซบัประสบการณ์เหล่าน้ีวา่โรงพยาบาล แพทย ์พยาบาล หรือ
บุคคลท่ีใส่ชุดขาวคือนางฟ้า ท่ีช่วยใหเ้ด็กมีพลงัวเิศษ หายจากโรคท่ีป่วยได ้เม่ือเด็กมีการจดจาํใน
ประสบการณ์ท่ีดี จะช่วยใหเ้ด็กเขา้ใจและปรับตวัเม่ือมารักษาในโรงพยาบาลได ้ไม่กลวับุคคล
เหล่าน้ี เหมือนเช่น การพ่นยาฝอยละออง ถา้จะทาํใหเ้ด็กวยัก่อนเรียนลดความกลวัต่อการพน่ยา          
ไดต้อ้งให้เด็กมีการเรียนรู้เขา้ใจกบัสถานการณ์การพน่ยา เช่น อุปกรณ์ท่ีใชใ้นการพน่ยา ขั้นตอน
การพน่ยา เพื่อให้เด็กเกิดการรับรู้วา่การพน่ยาไม่ใช่ส่ิงท่ีน่ากลวั ไม่ก่อใหเ้กิดอนัตราย ซ่ึงเม่ือเด็กมี
การรับรู้ท่ีถูกตอ้งจะทาํให้เด็กสามารถปรับตวัใหค้วามร่วมมือในการพน่ยาแบบฝอยละอองได ้และ
สามารถรักษาความสมดุลท่ีจะเผชิญกบัสถานการณ์การพ่นยาในคร้ังต่อไปไดดี้ยิง่ข้ึน นอกจากน้ี           
ถา้เด็กมีการรับรู้และเขา้ใจสามารถปรับตวัต่อความกลวัไดต้ามทฤษฎีพฒันาการทางดา้นสติปัญญา 
ของ Piaget (1973) ในกระบวนการเกิดการรู้คิดทั้ง 3 กระบวนการ คือ การจดัระบบ การปรับตวั 
และความสมดุลจะช่วยใหเ้ด็กมีความกลวัลดลง ทาํใหเ้ด็กกลา้ยอมรับ เผชิญกบัความจริงหรือ
ส่ิงแวดลอ้มใหม่ ๆ ได ้และจะทาํใหเ้ด็กเกิดความสมดุลในร่างกายท่ีวา่ ความกลวัในการ                       
ไปโรงพยาบาลหรือไดรั้บการรักษาต่าง ๆ ในโรงพยาบาลไม่เร่ืองน่ากลวั และทาํใหเ้ด็กไดรู้้จกั                     
มีความสนิทสนมคุน้เคยกบัพยาบาล เพื่อนขา้งเตียงใหม่ ๆ มากข้ึน  และไดข้องรางวลัหรือขนม                 
ตอบแทนเม่ือหายป่วยหรือใหค้วามร่วมมือในการรักษาแต่ละคร้ังได ้
 

กจิกรรมเพ่ือลดความกลวัในเด็กวยัก่อนเรียน      
 เด็กวยัก่อนเรียนจะมีพฒันาการทางดา้นสติปัญญาตามทฤษฎีของ Piaget คือ มีความคิด  
ท่ียดึตนเองเป็นศูนยก์ลาง ไม่สามารถแยกแยะความจริงท่ีเกิดข้ึนกบัความฝันได ้แต่พฒันาการท่ี
แสดงออกให้เห็นไดช้ดักวา่เด็กวยัอ่ืน คือ พฒันาการดา้นอารมณ์ คือ เด็กวยัน้ีจะมีอารมณ์กลวั                
ทาํใหเ้ด็กยงัไม่สามารถเรียนรู้หรือมีความคิดไดว้า่ส่ิงท่ีเกิดข้ึนเป็นเร่ืองจริงหรือมาจากจินตนาการ
ความคิดของตน เน่ืองจากมีความคิดหรือจินตนาการท่ีสูง และ บางคร้ังเด็กอาจมีประสบการณ์ 
ความกลวัมาก่อนหรือจากการเลียนแบบบุคคลใกลชิ้ดท่ีมีความกลวั เช่น บิดามารดา เพื่อน เป็นตน้ 
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ทาํใหส่้งผลต่อความกลวักบัเด็กวยัน้ี (Glasper & Richardson, 2006; Wong et al., 2013) เม่ือเกิด
ความกลวัข้ึนในเด็กจะส่งผลใหเ้ด็กไม่ใหค้วามร่วมมือในการทาํหตัถการต่าง ๆ เช่น การพน่ยาแบบ
ฝอยละออง การฉีดยา หรือการใหส้ารนํ้าทางหลอดเลือดดาํ และทาํใหเ้ด็กมีความรู้สึกนึกคิดวา่ความ
กลวัท่ีกาํลงัเผชิญก่อใหเ้กิดความไม่ปลอดภยักบัตนเองตามมา ดงันั้นส่ิงท่ีจะช่วยลดความกลวัให้
เด็กได ้คือ การใชกิ้จกรรมต่าง ๆ ท่ีจะช่วยใหเ้ด็กมีความเขา้ใจกบัส่ิงท่ีกาํลงัเผชิญหรืออาจใชว้ธีิการ
เบ่ียงเบนความสนใจของเด็กเพื่อลดความกลวัของเด็ก ซ่ึงมีเทคนิคต่าง ๆ มากมายท่ีจะช่วย ลดความ
กลวัในเด็กวยัก่อนเรียนหรือช่วยใหเ้ด็กสามารถเผชิญกบัความกลวัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ดงัน้ี
(Morton, 2007; Smith, 2007) 
  1.  การอธิบายดว้ยคาํพดู โดยใชภ้าษาท่ีเขา้ใจง่าย  ส่วนรายละเอียดของขอ้มูลท่ีเด็กจะ
ไดรั้บข้ึนอยูก่บัพฒันาการทางสติปัญญาของเด็กแต่ละวยั เพราะเด็กบางคนอาจจะยงัไม่เขา้ใจ
เหตุการณ์ไดอ้ยา่งดี เขา้ใจความหมายท่ีผดิออกไป ยงัแยกแยะความเป็นเหตุและผลไม่ไดว้า่เร่ืองใด
เป็นจริงหรือเป็นเร่ืองในจินตนาการ (Wong & Hess, 2000)     
 2.  การใหดู้หนงัสือท่ีมีภาพประกอบ โดยมีการใชส่ื้อท่ีดึงดูดใจจะทาํใหเ้ด็กง่ายต่อการ
เขา้ใจ เช่น รูปภาพ ภาพพลิกหรือหนงัสือการ์ตูน เน่ืองจากเด็กส่วนใหญ่จะชอบดูรูปภาพท่ีมีสีสัน 
ชอบภาพการ์ตูน จากการศึกษาของ เนตรฤทยั ภูนากลม และสุชาดา ปราบมีชยั (2555) ถึงผลของ
โปรแกรมการเล่านิทานร่วมกบัการมีส่วนร่วมของผูป้กครองต่อความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนท่ี
ไดรั้บการฉีดวคัซีน โดยใหผู้ป้กครองเล่านิทานใหเ้ด็กฟังประกอบกบัใหเ้ด็กดูรูปภาพในนิทานตาม
ไปดว้ยในขณะท่ีเด็กฉีดวคัซีนในกลุ่มทดลอง พบวา่ เด็กกลุ่มทดลองท่ีไดรั้บการเล่านิทานมีความ
กลวัลดลงมากกวา่กลุ่มควบคุม (p < 0.01) และการศึกษาของ ทศันีย ์ไทยนิรันประเสริฐ (2560) 
ศึกษาผลของการใชห้นงัสือการ์ตูนต่อความกลวัการไดรั้บยาพน่แบบฝอยละอองในผูป่้วยเด็กวยั
ก่อนเรียน โดยใชห้นงัสือการ์ตูนท่ีเป็นการเล่านิทานและมีภาพประกอบท่ีมีสีสันสดใสให ้เด็กกลุ่ม
ทดลองไดดู้และฟังการเล่านิทานไปดว้ยในขณะท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละออง พบวา่เด็กกลุ่ม
ทดลองท่ีไดรั้บการใชห้นงัสือการ์ตูนมีพฤติกรรมท่ีแสดงออกถึงความกลวัลดลงกวา่กลุ่มควบคุม  
(p < 0.05 ) เช่นกนั แต่วธีิการใหอ่้านเอกสารไม่เหมาะสาํหรับเด็กวยัก่อนเรียน เน่ืองจาก เด็ก 
ส่วนใหญ่ยงัไม่สามารถอ่านหนงัสือได ้       
 3.  การชมวดีิทศัน์ เป็นการใหข้อ้มูลโดยมีการใชส่ื้อท่ีมีภาพประกอบโดยภาพ                     
มีการเคล่ือนไหว มีเสียง เพื่อใหเ้ด็กไดเ้ห็นและเขา้ใจเหตุการณ์ต่าง ๆ ไดแ้ต่เป็นการจดจาํเหตุการณ์
ในแค่ระยะเวลาอนัสั้น ยงัไม่สามารถปะติดปะต่อเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนได ้จะเขา้ใจเพียงบางส่วน              
ซ่ึงเป็นวธีิท่ีดึงดูดความสนใจใหก้บัเด็กไดเ้ป็นอยา่งดี ซ่ึงส่ิงสาํคญัคือ ผูป้กครองหรือพยาบาลควร              
ดูไปพร้อมกบัเด็ก พร้อมอธิบายลาํดบัเหตุการณ์ในส่ิงท่ีเด็กยงัไม่เขา้ใจไปพร้อมกนั จะทาํใหเ้ด็ก            
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มีความคิด ความเขา้ใจไดดี้ข้ึน จากการศึกษาของ ปกรณ์ ผดุงศิลป์ (2558) ถึงการเปรียบเทียบ               
การเบ่ียงเบนความสนใจโดยใชก้าร์ตูนเคล่ือนไหวกบัเกมดิจิตอล เพื่อลดความกลวัของ                 
เด็กวยัก่อนเรียนต่อการพน่ยาฝอยละอองในห้องฉุกเฉิน กลุ่มตวัอยา่ง คือ เด็กวยัก่อนเรียนท่ีมีอาย ุ 
3-5 ปีท่ีมีการติดเช้ือโรคระบบทางเดินหายใจหรือโรคหืด ท่ีไดรั้บการพน่ยาฝอยละออง โดยใช ้          
การเบ่ียงเบนความสนใจโดยใชก้าร์ตูนเคล่ือนไหวขณะไดรั้บการพน่ยา พบวา่ กลุ่มทดลองท่ีไดรั้บ
ความเบ่ียงเบนการสนใจโดยใชก้าร์ตูนภาพเคล่ือนไหว มีความกลวันอ้ยกวา่เด็กท่ีไดรั้บการพยาบาล
ตามปกติ (p < .05) และการศึกษาของ นนัทนา ศรีเทพ (2549) ถึงผลของโปรแกรมการใหข้อ้มูล 
โดยผา่นส่ือวดีิทศัน์ต่อความกลวัการไดรั้บยาพน่แบบฝอยละอองของเด็กวยัก่อนเรียน โดยให ้           
กลุ่มทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรมการใหข้อ้มูลผา่นส่ือวดีิทศัน์ เร่ือง “เม่ือหนูนิดไดรั้บยาพน่แบบฝอย
ละออง” พบวา่ เด็กวยัก่อนกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมการใหข้อ้มูลโดยผา่นส่ือวดีิทศัน์มีพฤติกรรมความ
กลวันอ้ยกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บขอ้มูลปกติ ( p < .01) เช่นเดียวกบัการศึกษางานวจิยัผลของโปรแกรมการ
ใชส่ื้ออารมณ์ขนัต่อความกลวัของเด็กวยัเรียนท่ีไดรั้บสารนํ้ าทางหลอดเลือดดาํ โดยไดใ้ห้กลุ่มทดลอง
มีผูว้จิยัดาํเนินการเล่าเร่ืองผา่นวดิีทศัน์ท่ีมี ภาพเคล่ือนไหวเร่ือง “หนูเจมส์กบัเขม็มหศัจรรย”์ เป็นภาพ
การ์ตูนเป็นรูปภาพสีสดใสเคล่ือนไหวไดต้ามความชอบของเด็ก ใชร้ะยะเวลาประมาณ 10-11 นาที  
พบวา่ กลุ่มทดลองมีพฤติกรรมความกลวันอ้ยกวา่กลุ่มควบคุม (p < .01) ซ่ึงการใหข้อ้มูลวธีิน้ีเป็นวธีิ 
ท่ีเหมาะกบัเด็กวยัก่อนเรียนเพราะสามารถช่วยลดความกลวัไดแ้ละทาํใหก้ารรักษาดว้ยวธีิต่าง ๆ  
มีประสิทธิภาพ (สุชาดา สุนทรศิริทรัพย ์และวนิดา เสนะสุทธิพนัธ์ุ, 2555)   
 4.  การเล่นบทบาทสมมติ (Dramatic play) เป็นการเล่นท่ีพบมากท่ีสุดในเด็กอาย ุ2-7 ปี 
เน่ืองจากเด็กวยัน้ีจะมีความคิดและจินตนาการท่ีสูง โดยเด็กวยัน้ีจะชอบเล่นบทบาทสมมติท่ี
เลียนแบบการกระทาํของผูใ้หญ่  ซ่ึงเป็นพฤติกรรมท่ีสะทอ้นใหเ้ห็นถึงพฒันาการดา้นสติปัญญา 
อารมณ์และจิตใจของเด็ก และการแกไ้ขปัญหาของเด็ก การเล่นบทบาทสมมติจะช่วยใหเ้ด็กรู้สึกถึง
การปลดปล่อยไดแ้สดงความคิดออกมาอยา่งเตม็ท่ี นอกจากน้ีการเล่นบทบาทสมมติยงัเป็นวธีิการ
ในการใหข้อ้มูลเก่ียวกบัการรักษาและการทาํกิจกรรมพยาบาลไดดี้ เช่น การใชส่ิ้งของท่ีเด็กชอบ 
เช่น ตุก๊ตา หุ่นมือมาประกอบกบัการเล่าเร่ืองหรือนิทานท่ีเด็กชอบ หรืออาจมีการใชอุ้ปกรณ์               
อยา่งอ่ืนท่ีเสมือนจริงมาประกอบการเล่น จะทาํให้เด็กรู้สึกคุน้เคยกบัส่ิงของนั้น และช่วยใหเ้ด็ก          
เกิดความกลวัลดลงได ้จากการศึกษาของ รสสุคนธ์ อยูเ่ยน็ (2557) ถึงผลของการจดักิจกรรม 
การเล่านิทานประกอบการแสดงบทบาทสมมติท่ีมีต่อความเช่ือมัน่ในตนเองของเด็กชั้นอนุบาลปีท่ี 
2  กลุ่มตวัอยา่ง คือ เด็กนกัเรียนชายและหญิงท่ีมีอายรุะหวา่ง 4-5 ปีท่ีกาํลงัศึกษาอยูช่ั้นอนุบาลปีท่ี 2 
จาํนวน 20 คน ทาํกิจกรรมการเล่านิทานประกอบการแสดงบทบาทสมมติในช่วงเวลาเรียนปกติ 
สัปดาห์ละ 3 วนั วนัละ 25 นาที พบวา่ หลงัการจดักิจกรรมการเล่านิทานประกอบการแสดงบทบาท
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สมมติกลุ่มทดลองมีความเช่ือมัน่ในตนเองจากการทาํกิจกรรม เช่น ดา้นความกลา้แสดงออก           
การปรับตวัเขา้กบัผูอ่ื้น และความรับผดิชอบสูงกวา่ก่อนการจดักิจกรรมอยา่งมีนยัสาํคญัท่ีระดบั .01 
เช่นเดียวกบัการศึกษาของ จิรวชัร เกษมสุข (2552) ถึงผลของการใหข้อ้มูลแบบรูปธรรม-ปรนยั                 
ต่อความกลวัการไดรั้บยาพน่แบบฝอยละอองของเด็กวยัก่อนเรียนกลุ่มโรคติดเช้ือทางเดินหายใจ
เฉียบพลนั กลุ่มทดลองท่ีเป็นเด็กวยัก่อนเรียนจาํนวน 24 คน โดยใหข้อ้มูลแบบรูปธรรม-ปรนยั            
แก่ผูป่้วยเด็กโดยการเล่นบทบาทสมมติ และใหผู้ป้กครองมีส่วนร่วมจากนั้นจึงให้เด็กไดรั้บยาพน่
แบบฝอยละออง พบวา่ กลุ่มทดลองท่ีไดรั้บขอ้มูลแบบรูปธรรม-ปรนยัมีพฤติกรรมความกลวั             
นอ้ยกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บขอ้มูลตามปกติ (p < .05)      
 5.  การเล่นอุปกรณ์การแพทยข์องจริง (Medical play) การเล่นวธีิน้ีใชก้ารเล่นโดยให ้         
เด็กไดส้ัมผสักบัอุปกรณ์การแพทยข์องจริง ซ่ึงจะทาํให้เด็กไดรั้บประสบการณ์ท่ีเป็นรูปธรรม ทาํให้
เกิดการเรียนรู้ ความคิด ความเขา้ใจท่ีถูกตอ้ง ไม่จินตนาการไปเอง นอกจากน้ียงัทาํใหเ้ด็ก                     
เกิดความคุน้เคยและลดความกลวัจากอุปกรณ์การแพทยข์องจริงได ้และสามารถควบคุม
สถานการณ์ความกลวัท่ีคุกคามได ้(Eldridge, 1997) วธีิการน้ีเหมาะสาํหรับเด็กวยัหดัเดินและ               
วยัก่อนเรียนมากท่ีจะช่วยลดความกลวั (Craff & Denehy, 1990) จากการศึกษาของ  
กญัญาวีร์ เกิดมงคล (2554) ถึงผลของการใหข้อ้มูลแบบรูปธรรม-ปรนยั ร่วมกบัการมีส่วนร่วมของ
มารดาต่อความกลวัการไดรั้บสารนํ้าทางหลอดเลือดดาํของเด็กวยัก่อนเรียน โดยพยาบาลใชอุ้ปกรณ์
การใหส้ารนํ้าทางหลอดเลือดดาํประกอบการเล่านิทานแลว้คอยกระตุน้ใหเ้ด็กสนใจนิทานและ
สัมผสัอุปกรณ์การใหส้ารนํ้าทางหลอดเลือดดาํและสาธิตวธีิการให้สารนํ้าทางหลอดเลือดดาํแก่ 
เด็กในกลุ่มทดลอง พบวา่ เด็กวยัก่อนเรียนกลุ่มท่ีไดรั้บขอ้มูลแบบรูปธรรม-ปรนยั ร่วมกบัการ 
มีส่วนร่วมของมารดามีความกลวัการไดรั้บสารนํ้าทางหลอดเลือดดาํนอ้ยกวา่เด็กวยัก่อนเรียน 
กลุ่มท่ีไดรั้บขอ้มูลตามปกติ (p < .05)       
 6.  การเล่นหุ่นมือ (Finger puppet)  เป็นกิจกรรมท่ีสามารถเล่นกบัเด็ก ๆ ไดต้ั้งแต่อาย ุ                 
6 เดือนถึง 6 ปี เป็นการเล่นท่ีใหค้วามแปลกใหม่ และสอดคลอ้งกบัพฤติกรรมของเด็กท่ีชอบ               
การเลียนแบบ การจินตนาการ และชอบความต่ืนเตน้ โดยทัว่ไปหุ่นน้ิวมือจึงนาํมาเป็นของเล่น
สาํหรับเด็กภายในกลุ่มเล็ก ๆ ซ่ึงช่วยสร้างเสริมทกัษะทางดา้นการฟัง และการพดู การใชก้ลา้มเน้ือ
มือในการขยบัปลายน้ิวเพื่อเชิดหุ่น และช่วยในการคิดและการจาํ เช่น ใชป้ระกอบในการเล่านิทาน              
โดยใชหุ่้นเป็นตวัละคร แสดงท่าทางกิริยาใหเ้ขา้กบัเน้ือเร่ืองท่ีกาํลงัเล่า จะช่วยส่งเสริมใหเ้ด็ก
สามารถเขา้ใจความแตกต่างระหวา่งจินตนาการกบัความเป็นจริงไดดี้ข้ึนอีกดว้ย (จุชารัตน์ ฉิมรักษ,์ 
2558) อยา่งไรก็ตามการนาํหุ่นมือมาประยกุตใ์ชใ้นการช่วยลดความกลวัในเด็กป่วยยงัไม่พบ             
การศึกษามีเพียงการศึกษาในเด็กปกติเท่านั้น ดงัการศึกษาของ สุรีพร มุ่งงา และศรีกญัภสัสร์  

http://hd-puppet.blogspot.com/


27 
 
รังสีบวรกุล (2557) ท่ีศึกษาการพฒันาวินยันกัเรียนชั้นอนุบาลปีท่ี 2 ดว้ยกิจกรรมการเล่านิทาน
ประกอบภาพ โดยผูว้จิยัเล่านิทานประกอบภาพร่วมกบัการใชหุ่้นน้ิวมือและหุ่นมือเป็นตวัประกอบ
ในการเล่านิทานใหก้บัเด็กนกัเรียนชั้นอนุบาลปีท่ี 2 ทุกวนัวนัละไม่เกิน 20 นาที พบวา่ พฤติกรรม
ดา้นวนิยัของนกัเรียนชั้นอนุบาลปีท่ี 2 ก่อนและหลงัการจดักิจกรรมการเล่านิทานประกอบภาพ มี
คะแนนหลงัการจดักิจกรรมสูงกวา่ก่อนการจดักิจกรรมการเล่านิทานประกอบภาพ อยา่งมีนยัสาํคญั
ทางสถิติท่ีระดบั .05 และจากการศึกษาของ พฒัน์นรี จนัทราภิรมย ์(2559) ท่ีศึกษาการศึกษาผลของ 
การใชส่ื้อนิทานเพื่อพฒันาดา้นความคิดสร้างสรรคข์องเด็กปฐมวยั โดยผูว้ิจยัเล่านิทานประกอบกบั
การใชส่ื้อในการเล่าดว้ยการใชผ้า้สักหลาด ภาพสามารถหยบิจบัใหเ้คล่ือนไหวไดมี้มิติ การเล่า
นิทานจากภาพแผน่เดียว ภาพไม่มีการเคล่ือนไหว ส่วนการเล่านิทานจากหุ่นกระดาษ ตวัการ์ตูน
สามารถเคล่ือนไหวได ้เพื่อนาํผลมาพฒันาส่ือการเล่านิทาน และนาํมาใชใ้นส่งเสริมความคิด
สร้างสรรคส์าํหรับเด็กปฐมวยั พบวา่ ค่าเฉล่ียของคะแนนก่อนและหลงัการทดลองของการใชส่ื้อ
การเล่านิทานทั้ง 3 ชนิดมีความแตกต่างโดยรวมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 โดยส่ือนิทาน
ท่ีมีค่าเฉล่ียของการทดสอบความคิดสร้างสรรคจ์ากผา้สักหลาด จะมีค่าสูงสุด รองลงมาเป็นหุ่น
กระดาษและภาพแผน่เดียวตามลาํดบั      
 ประโยชน์ของหุ่นนิว้มือ       
 หุ่นน้ิวมือเป็นของเล่นชนิดหน่ึงท่ีมีขนาดเล็กกะทดัรัด สามารถสวมใส่น้ิวทีละน้ิวได ้
และตวัละครสามารถเคล่ือนไหวตามเน้ือเร่ืองในหนงัสือนิทานไดต้ามท่ีตอ้งการ เป็นของเล่น           
ท่ีก่อใหค้วามเพลิดเพลินและดึงดูดใจสาํหรับเด็กทุกเพศทุกวยั รวมทั้งช่วยฝึกทกัษะใน                     
ดา้นพฒันาการต่าง ๆ ของเด็ก ไดแ้ก่ พฒันาการดา้นร่างกาย อารมณ์ สติปัญญา และสังคม เป็นตน้ 
ซ่ึงประโยชน์ของหุ่นน้ิวมือ มีดงัน้ี (จุชารัตน์ ฉิมรักษ,์ 2558)     
 1.  ช่วยเสริมสร้างพฒันาการและทกัษะการเคล่ือนไหวกลา้มเน้ือมดัเล็กของเด็ก ใหมี้  
การทาํงานประสานกนัของกลา้มเน้ือและระบบประสาทในการสั่งการใหมี้การเคล่ือนไหวตาม         
เน้ือเร่ืองของหุ่นท่ีใชใ้นการแสดง        
 2.  ช่วยเสริมสร้างพฒันาการดา้นสังคม จะทาํใหเ้ด็กรู้จกัเรียนรู้ผูอ่ื้นและสามารถปรับตวั
เขา้กบัเพื่อนไดซ่ึ้งก่อใหเ้กิดความสามคัคี มีความรับผดิชอบในหนา้ท่ีท่ีไดรั้บมอบหมายและช่วยฝึก
ใหเ้ด็กกลา้แสดงออก กลา้ท่ีจะโตต้อบพดูคุยระหวา่งเพื่อนดว้ยกนัจากเร่ืองท่ีเล่าและตวัละครท่ีเด็ก
ชอบ               
 3.  ช่วยเสริมสร้างพฒันาการดา้นอารมณ์ โดยเด็กจะไดมี้โอกาสท่ีจะเรียนรู้ตนเองพร้อม
กบัการแสดงออกทางความคิด ความฝันจากประสบการณ์ท่ีผา่นมา พร้อมทั้งมีโอกาสแสดง
จินตนาการเชิงสร้างสรรค ์ใหป้รากฏ การเชิดหุ่นจึงเป็นการเปิดโอกาสใหเ้ด็กไดแ้สดงความนยัใจ
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ของตน              
 4.  ช่วยเสริมสร้างพฒันาการทางภาษา หุ่นสามารถส่งเสริมการใชภ้าษาของเด็ก            
ใหดี้ข้ึน ดว้ยการใชหุ่้นสร้างการเร่ิมตน้ “ประสบการณ์ทางภาษา” โดยใชหุ่้นเป็นตวัละคร              
แลว้ใชหุ่้นเล่านิทาน อ่านหนงัสือใหเ้ด็กฟัง ออกคาํสั่งใหอ้อกเสียงตามหุ่น เด็กก็จะไดรั้บความ
สนุกสนานผา่นการเรียนจากหุ่น นอกจากน้ียงัช่วยเพิ่มความเช่ือมัน่ในการพดู การอ่าน และการฟัง 
ทาํใหเ้ด็กรู้จกัตั้งใจฟัง กลา้พดูและออกเสียงมากข้ึน      
 5.  ใชหุ่้นเป็นส่ือในการสอนวชิาต่าง ๆ ไดห้ลายวชิา เช่น ศิลปะ คณิตศาสตร์                  
ร้องเพลง เกม ตลอดจนวชิาวิทยาศาสตร์ เช่น นาํหุ่นมาตกแต่งเป็นตน้ไม ้ดอกไม ้เกสร และผเีส้ือ 
แลว้แสดงการเรียนรู้เร่ือง ขบวนการผสมเกสรดอกไม ้จะทาํใหก้ารเรียนรู้นั้นสนุกสนาน เขา้ใจ   
ง่ายข้ึน              
 6.  การเล่นหุ่นน้ิวมือช่วยสร้างสถานการณ์จาํลอง ฝึกใหเ้ด็กเขา้ใจบทบาทสมมติ และ               
วธีิแกปั้ญหาอยา่งสร้างสรรคไ์ด ้        
 จากการทบทวนวรรณกรรมจะเห็นไดว้า่ เด็กวยัก่อนเรียนเป็นวยัท่ีมีความคิดโดยยดึ
ความคิดของตนเองเป็นศูนยก์ลาง มีพฒันาการดา้นจิตใจและอารมณ์ท่ีแสดงออกมาใหเ้ห็นถึง                 
อารมณ์ของความกลวัใหเ้ห็นไดช้ดักวา่เด็กวยัอ่ืน ๆ ไดแ้ก่ กลวับุคคลแปลกหนา้                           
กลวัการไดรั้บบาดเจบ็ เช่น พลดัตกหกลม้ และกลวัการรักษาในโรงพยาบาล เช่น กลวัการฉีดยา 
และการทาํหตัถการต่างๆ เป็นตน้ โดยเฉพาะอยา่งยิง่เม่ือมีสถานการณ์คุกคามท่ีเด็กตอ้งไดรั้บ             
การรักษาดว้ยการพน่ยาแบบฝอยละออง ซ่ึงจากการศึกษาพบวธีิการเพื่อลดความกลวัใน                     
เด็กวยัก่อนเรียนดว้ยเทคนิคต่างๆหลายวธีิ ไดแ้ก่  การเล่นบทบาทสมมติ การเล่านิทาน การใช ้             
ส่ือวดีิทศัน์ และการเล่นเกมดิจิตอล เป็นตน้ (จิรวชัร เกษมสุข, 2552; ทศันีย ์ไทยนิรันประเสริฐ, 
2560; นนัทนา ศรีเทพ, 2549; เนตรฤทยั ภูนากลม & สุชาดา ปราบมีชยั, 2555; ปกรณ์ ผดุงศิลป์, 
2558) สาํหรับการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานเป็นอีกวธีิหน่ึงท่ีสามารถช่วยลดความ
กลวัในเด็กวยัก่อนเรียนไดดี้ เน่ืองจากตวัละครแต่ละตวัของหุ่นน้ิวมือมีสีสันสดใส สามารถดึงดูด
ความสนใจของเด็กวยัก่อนเรียน ช่วยใหเ้ด็กสามารถรู้สึกเพลิดเพลินกบัตวัละครแต่ละตวั  
เด็กสามารถจบัตอ้งกบัตวัละครมาใส่ท่ีน้ิวแต่ละน้ิวไดเ้อง ใหเ้ห็นถึงการแสดงออกถึงพฤติกรรมของ
เด็กท่ีเร่ิมมีความคุน้เคยและไวว้างใจในการใหค้วามร่วมมือกบัพยาบาล เสริมสร้างทกัษะดา้นการฟัง
และการใชค้วามคิดความเขา้ใจ โดยจะช่วยใหเ้ด็กเขา้ใจในเร่ืองความคิดระหวา่งจินตนาการกบั
ความเป็นจริงไดม้ากข้ึน (จุชารัตน์ ฉิมรักษ,์ 2558) และช่วยใหเ้ด็กไดรู้้จกัจดัระบบความคิด  
เพราะเด็กวยัน้ีสามารถจาํแนกแยกประเภทตามเร่ืองการแยกรูปภาพต่าง ๆ ได ้ซ่ึงทาํใหเ้ด็กเกิด 
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การเรียนรู้และเขา้ใจส่ิงต่าง ๆ ไดม้ากข้ึน (Piaget, 1973) ดงันั้นผูว้จิยัจึงสนใจนาํหุ่นน้ิวมือหรรษา
ประกอบ การเล่านิทานมาใชใ้นการลดความกลวัการพน่ยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน  
เพื่อใหเ้ด็กวยัก่อนเรียนไดจ้ดัระบบความคิดใหเ้ขา้ใจในการพน่ยาฝอยละอองท่ีง่ายข้ึน  
ใหค้วามร่วมมือในการพน่ยาฝอยละอองต่อไป และมีความกลวัลดลง 
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บทที ่3 
วธีิด าเนินการวจิยั 

 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research design)                         
แบบสองกลุ่มวดัผลภายหลงัการทดลองคร้ังเดียว (Two-group posttest-only design) โดย                 
มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวั                  
การพน่ยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน 
 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง        
 ประชากร          
 ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี คือ เด็กวยัก่อนเรียนอายุระหวา่ง 3-6 ปี ท่ีเขา้รับการ
รักษาคร้ังแรกในโรงพยาบาลและไดรั้บการพน่ยาฝอยละอองเป็นคร้ังแรก ดว้ยโรคติดเช้ือระบบ
ทางเดินหายใจ จาํนวนเฉล่ีย 12 รายต่อเดือน (เวชระเบียน หอป่วยกุมารเวชกรรม โรงพยาบาล
พระปกเกลา้ จนัทบุรี, 2559)        
 กลุ่มตัวอย่าง          
 กลุ่มตวัอยา่ง คือ เด็กวยัก่อนเรียนอาย ุ3-6 ปี ท่ีเขา้รับการรักษาคร้ังแรกในโรงพยาบาล 
และพน่ยาฝอยละอองคร้ังแรก ดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจในหอผูป่้วยกุมารเวชกรรม 
โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี โดยกาํหนดตามคุณสมบติั (Inclusion criteria) ดงัต่อไปน้ี 
 1.  ไดรั้บการวินิจฉยัจากกุมารแพทยว์า่ป่วยดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ ไดแ้ก่                 
Acute bronchiolitis, Pneumonia, Asthma และ Croups     
 2.  ไม่เคยไดรั้บการพ่นยาฝอยละอองมาก่อน     
 3.  มีคาํสั่งแพทยใ์หไ้ดรั้บการรักษาใหพ้น่ยาแบบฝอยละออง   
 4.  ไม่มีภาวะแทรกซอ้นท่ีรุนแรง เช่น ภาวะหายใจลม้เหลว และระดบัความรู้สึกตวัลดลง 
เป็นตน้              
 5.  พดูคุยดว้ยภาษาไทยรู้เร่ือง       
 6.  ผูป้กครองอนุญาตและยนิยอมใหเ้ขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ี 
 ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง       
 ขนาดของกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ี กาํหนดตามแนวคิดของ Polit and Beck (2006) 
ท่ีกาํหนดไวว้า่ ตวัอยา่งท่ีพอเหมาะกบัการวจิยัแบบก่ึงทดลอง คือ อยา่งนอ้ยท่ีสุดควรมีจาํนวน  
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30 ราย โดยในแต่ละกลุ่มควรมีไม่ตํ่ากวา่ 15 ราย หากมีการเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่ม ดงันั้นการวิจยั
คร้ังน้ีผูว้ิจยัจึงไดก้าํหนดกลุ่มตวัอยา่งจาํนวน 30 ราย โดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 15 ราย และกลุ่ม
ควบคุม 15 ราย          
 การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง       
 1.  คดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งจากประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี โดยเลือกรายช่ือจากแฟ้ม 
ประวติัผูป่้วยท่ีเขา้รับการรักษาในหอผูป่้วยกุมารเวชกรรมโรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี                  
ซ่ึงเจบ็ป่วยดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ ไดแ้ก่ Acute bronchiolitis, Pneumonia, Asthma, 
Croups และมีคาํสั่งจากแพทยใ์หรั้กษาดว้ยการพน่ยาแบบฝอยละออง โดยผูป่้วยเด็กตอ้งไม่เคยมี
ประสบการณ์การพน่ยาแบบฝอยละอองมาก่อน      
 2.  เม่ือไดร้ายช่ือเด็กป่วยตามคุณสมบติัท่ีกาํหนดแลว้ ผูว้จิยัไดก้าํหนดขนาดของกลุ่ม
ตวัอยา่งตามความเหมาะสมของ Polit and Beck (2006) จาํนวน 30 ราย โดยเลือกกลุ่มตวัอยา่งจาก
ประชากรท่ีมีลกัษณะคลา้ยกนัดว้ยวธีิการคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบสะดวก (Convenience 
sampling)           
 3.  ทาํการทดลองและเก็บรวบรวมขอ้มูลกบักลุ่มควบคุมก่อนจนครบจาํนวน 15 ราย               
เม่ือไดก้ลุ่มควบคุมครบตามท่ีกาํหนด จึงดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลกบักลุ่มทดลองต่อจนครบ
จาํนวน 15 ราย ทั้งน้ีเพื่อป้องกนัไม่ใหมี้ปัจจยัการถ่ายเทส่ิงทดลองระหวา่งกลุ่ม (Contamination of 
treatment) 
 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิัย        
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นในการวจิยัคร้ังน้ี แบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง 
และเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล      
 1.  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการทดลอง คือ หุ่นน้ิวมือหรรษา และหนงัสือนิทาน ผูว้จิยัสร้างข้ึน
ตามแนวคิดทฤษฎีพฒันาการทางสติปัญญาของ Piaget (1973) ร่วมกบัการทบทวนวรรณกรรมท่ี
เก่ียวขอ้ง ซ่ึงเป็นการดาํเนินการอยา่งมีแบบแผนในการจดักิจกรรมลดความกลวัโดยการใชหุ่้น               
น้ิวมือหรรษาประกอบกบัการเล่านิทาน ส่ือการสอนประกอบดว้ยรายละเอียด ดงัน้ี  
  1.1  แผนการใหข้อ้มูลเป็นรายบุคคลโดยใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทาน
เร่ือง “ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา” ซ่ึงผูว้จิยัสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม โดยมีเน้ือหา
ประกอบดว้ย วตัถุประสงคข์องการพน่ยา อุปกรณ์ท่ีใช ้เช่น หนา้กากพน่ยา  กระเปาะพ่นยา                
สายออกซิเจนและหวัออกซิเจนท่ีต่อกบักระเปาะพน่ยา การจดัท่า ขั้นตอนในการพน่ยา และ
ประโยชน์ท่ีไดรั้บจากการพ่นยา        
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  1.2  หนงัสือนิทานเร่ือง “ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา”  เป็นหนงัสือท่ีผูว้ิจยัจดัทาํข้ึนจาก
การทบทวนเอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง โดยใชภ้าษาท่ีสั้น ชดัเจน กะทดัรัด เขา้ใจง่าย และมี
ภาพประกอบการบรรยาย โดยในหนงัสือนิทานมีเน้ือหาประกอบดว้ย วตัถุประสงคข์องการพน่ยา 
อุปกรณ์ท่ีใช ้เช่น หนา้กากพ่นยา  กระเปาะพน่ยา  สายออกซิเจนและหวัออกซิเจนท่ีต่อกบักระเปาะ
พน่ยา การจดัท่า ขั้นตอนในการพน่ยา และประโยชน์ท่ีไดรั้บจากการพน่ยา   
  1.3  หุ่นน้ิวมือหรรษา คือ หุ่นท่ีมีขนาดเล็กกะทดัรัด สามารถสวมใส่ท่ีน้ิวมือใน              
แต่ละน้ิวได ้ ใชน้ิ้วมือในแต่ละน้ิวเป็นการเชิดแสดงตามเน้ือเร่ืองในนิทาน เป็นรูปตวัละครท่ีมีสีสัน
สวยงาม สดใส ตวัละครแต่ละตวัสามารถเคล่ือนไหวได ้ผูว้จิยัจดัทาํข้ึนจากการทบทวนเอกสารและ
งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง ซ่ึงมีตวัประกอบทั้งหมด 9 ตวั ตามเน้ือเร่ืองในหนงัสือนิทาน ไดแ้ก่ แพทย ์
พยาบาล ผูป้กครอง เด็กผูห้ญิง เด็กผูห้ญิงป่วยใส่หนา้กากอนามยั เด็กผูห้ญิงนอนพ่นยา ชุดอุปกรณ์
พน่ยา เช่น หนา้กากพน่ยา กระเปาะพน่ยา  ท่อจ่ายกลางออกซิเจนท่ีต่อกบัชุดพน่ยา เป็นตน้ 

 การดาํเนินกิจกรรมการทดลองโดยการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบกบัการเล่านิทานใน
เด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บยาพ่นแบบฝอยละออง ประกอบดว้ย 3 กิจกรรม ดงัน้ี  
 กจิกรรมที ่1 การสร้างสัมพนัธภาพกบัเด็กวยัก่อนเรียน โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อสร้าง
ความคุน้เคยและสร้างความไวว้างใจใหก้บัเด็กวยัก่อนเรียน โดยใชร้ะยะเวลาประมาณ 5 นาที
 กจิกรรมที ่2 การลดความกลวัของเด็กก่อนพน่ยาดว้ยการเล่านิทานเร่ือง “ชมพูค่นเก่ง               
ไม่กลวัพน่ยา” ดว้ยการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษา โดยลกัษณะหุ่นน้ิวมือท่ีใชเ้ป็นหุ่นท่ีมีสีสันสวยงาม 
ขนาดกะทดัรัด สามารถใส่น้ิวมือในหุ่นแต่ละตวัได ้ส่วนเน้ือหาในหนงัสือนิทานเป็นภาพการ์ตูนท่ี
มีสีสันสดใส เน้ือหาเขา้ใจง่ายเหมาะสมกบัเด็กวยัก่อนเรียน มีวตัถุประสงคเ์พื่อเป็นการเตรียมความ
พร้อมทางดา้นจิตใจของเด็กวยัก่อนเรียน ปรับเปล่ียนความคิด อารมณ์ของเด็กก่อนไดรั้บการพน่ยา
แบบฝอยละออง โดยมีการใหข้อ้มูลตามลาํดบัขั้นตอน ซ่ึงผูว้จิยัจะเป็นผูด้าํเนินการเล่านิทานเร่ือง              
“ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา” พร้อมกบัใชหุ่้นน้ิวมือเป็นตวัประกอบในการเคล่ือนไหวตาม              
เน้ือเร่ือง เน้ือหาประกอบดว้ย วตัถุประสงคข์องการพ่นยา อุปกรณ์ท่ีใช ้เช่น หนา้กากพ่นยา  
กระเปาะพน่ยา  สายออกซิเจนและหวัออกซิเจนท่ีต่อกบักระเปาะพน่ยา การจดัท่า ขั้นตอนใน              
การพน่ยา และประโยชน์ท่ีไดรั้บจากการพ่นยา โดยใชภ้าษาท่ีเขา้ใจง่าย ภาพการ์ตูนมีสีสันสดใส 
ตามระดบัพฒันาการทางสติปัญญาของเด็กวยัก่อนเรียน เพื่อดึงดูดความสนใจใหเ้ด็กไดมี้ความ
พร้อมในการพน่ยา ใชร้ะยะเวลาประมาณ 15 นาที     
 กจิกรรมที ่3  ภายหลงัส้ินสุดการทดลอง ผูว้ิจยักล่าวชมเชยพร้อมใหส้ติกเกอร์รูปการ์ตูน
แก่เด็กวยัก่อนเรียน ใชร้ะยะเวลาประมาณ 5 นาที      
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 2.  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล     

  2.1  แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของเด็กป่วย เป็นชุดคาํถามแบบเลือกตอบและ
ปลายเปิดขอ้คาํถามเก่ียวกบั อาย ุเพศ  การวินิจฉยัโรค ปริมาณของยาพน่ และระยะเวลาท่ีใชใ้นการ
พน่ยา              
  2.2  แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของผูป้กครอง เป็นชุดคาํถามแบบเลือกตอบและ
ปลายเปิด ขอ้คาํถามเก่ียวกบั อาย ุเพศ  อาชีพ ระดบัการศึกษา ความเก่ียวขอ้งกบัเด็ก และ
ประสบการณ์ในการดูแลเด็กท่ีไดรั้บยาพน่       
  2.3  แบบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของเด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบ
ฝอยละออง แบบสอบถามน้ีผูว้จิยันาํมาจากแบบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียน 
ท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละอองของ จิรวชัร เกษมสุข (2552) ซ่ึงเป็นแบบสังเกตพฤติกรรม 
ความกลวัท่ีสังเกตไดใ้หส้อดคลอ้งกบัพฤติกรรมความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนขณะไดรั้บการ 
พน่ยาแบบฝอยละออง ซ่ึงลกัษณะของคาํตอบเป็นแบบมาตราประมาณค่า (Rating scale) 2 ระดบั 
ดงัน้ี ถา้ผูป่้วยเด็กแสดงพฤติกรรมความกลวัให ้1 คะแนน ไม่แสดงพฤติกรรมความกลวัให ้ 
0 คะแนน แบ่งเป็นระยะของการสังเกตออกเป็น 4 ระยะ คือ ระยะท่ี 1 เร่ิมสวมหนา้กากจนสวม
หนา้กากเสร็จ ระยะท่ี 2 เร่ิมเปิดออกซิเจนจนถึงไดรั้บยาพ่นครบ 1 นาที ระยะท่ี 3 ขณะไดรั้บยาพน่ 
1-5 นาที และระยะท่ี 4 ภายหลงัไดรั้บยาพน่นาทีท่ี 5 จนกระทัง่ยาหมดและนาํหนา้กากออก นาํ
คะแนนทั้ง 4 ระยะมารวมกนั ค่าพิสัยของคะแนนอยูร่ะหวา่ง 0-72 คะแนน คะแนนสูง หมายถึง เด็ก
มีความกลวัมาก ส่วนคะแนนตํ่า หมายถึง เด็กมีความกลวันอ้ย โดยผา่นผูท้รงคุณวฒิุตรวจสอบความ
ตรงของเน้ือหา (Content validity index [CVI]) ไดเ้ท่ากบั .96  ความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามไดค้่า
คูเดอร์ริชาร์ดสัน 20 (Kuder-Richardson 20 หรือ KR-20) เท่ากบั .92 มีจาํนวนทั้งหมด 18 ขอ้ 
ประกอบดว้ย             
   2.3.1  ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกาย ประกอบดว้ยพฤติกรรมท่ีตอ้งสังเกต                     
จาํนวน  5 ขอ้             
   2.3.2  ดา้นการแสดงออกทางใบหนา้ ประกอบดว้ยพฤติกรรมท่ีตอ้งสังเกต               
จาํนวน  5 ขอ้             
   2.3.3  ดา้นการพดูและการร้องไห ้ประกอบดว้ยพฤติกรรมท่ีตอ้งสังเกต                    
จาํนวน  8  ขอ้ 
   สาํหรับการศึกษาในคร้ังน้ีผูว้จิยัปรับลกัษณะของคาํตอบแบบมาตราประมาณค่า                      
(Rating scale) เป็น 3 ระดบั ดงัน้ี       
 คะแนน  0  คะแนน  หมายถึง  ไม่มีพฤติกรรมท่ีแสดงถึงความกลวั  
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 คะแนน  1  คะแนน  หมายถึง  ผูป่้วยเด็กมีพฤติกรรมท่ีแสดงถึงความกลวับา้งเป็น
บางคร้ัง             
 คะแนน  2 คะแนน  หมายถึง  ผูป่้วยเด็กมีพฤติกรรมท่ีแสดงถึงความกลวัเกิดข้ึน
ตลอดเวลา             
 คะแนนของความกลวัเท่ากบั 0-36 คะแนน โดยนาํคะแนนมารวมกนัแลว้หาค่าเฉล่ีย            
ถา้คะแนนเฉล่ียโดยรวมสูง หมายถึง เด็กมีความกลวัมาก  คะแนนเฉล่ียโดยรวมคะแนนรวมตํ่า 
หมายถึง  เด็กมีความกลวันอ้ย  
 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือวจิัย      
 1.  การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (Content validity)  
 ผูว้จิยันาํหนงัสือนิทาน เร่ือง  “ ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา ” และหุ่นน้ิวมือหรรษาท่ีมีตวั
ละคร ไดแ้ก่ พยาบาล เด็กป่วย แพทย ์ผูป้กครอง ชุดอุปกรณ์พน่ยา ไปตรวจสอบความตรงตาม
เน้ือหาและความเหมาะสมของภาษาท่ีใช ้ตลอดจนการจดัลาํดบัเน้ือหาโดย ผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน 
ประกอบดว้ย อาจารยพ์ยาบาลสาขาวชิาการพยาบาลเด็กจาํนวน 1 ท่าน พยาบาลผูเ้ช่ียวชาญดา้นการ
พยาบาลเด็กจาํนวน 1 ท่าน และอาจารยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้นจิตวทิยาพฒันาการในเด็กปฐมวยัจาํนวน             
1 ท่าน หลงัจากนั้นผูว้ิจยัแกไ้ขปรับปรุงตามคาํแนะนาํของผูท้รงคุณวุฒิภายใตค้าํแนะนาํของอาจารย์
ท่ีปรึกษา              
 2.  การหาค่าความเช่ือมั่น (Reliability)     
 ผูว้จิยันาํแบบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของเด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบ
ฝอยละอองไปทดลองใชก้บัเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพ่นยาแบบฝอยละออง ซ่ึงมีคุณสมบติัคลา้ย
กบักลุ่มตวัอยา่งท่ีโรงพยาบาลพระปกเกลา้ จงัหวดัจนัทบุรี จาํนวน 20 ราย จากนั้นนาํขอ้มูลท่ีไดม้า
วเิคราะห์หาค่าความเท่ียงโดยใชสู้ตรค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค (Cronbach,s alpha 
coefficient) ไดเ้ท่ากบั .87 
 

การพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง       
 1.  ผูว้จิยัพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มตวัอยา่ง โดยนาํเสนอโครงร่างวทิยานิพนธ์และเคร่ืองมือ
วจิยัเสนอคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวจิยัระดบับณัฑิตศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยับูรพา เพื่อตรวจสอบจริยธรรมการวิจยั เม่ือไดรั้บการอนุมติัแลว้ (รหสัจริยธรรม               
การวจิยั 04-04-2561) จึงนาํโครงร่างวทิยานิพนธ์ไปเสนอคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวจิยั 
โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี เม่ือไดรั้บอนุมติัแลว้ผูว้ิจยัจึงดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลตาม
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ขั้นตอนของการวจิยั           
 2.  ผูว้จิยัเขา้พบผูป้กครองและเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละออง           
เพื่อขออนุญาตและขอความร่วมมือในการเขา้ร่วมวจิยั โดยการแนะนาํตวั และช้ีแจงวตัถุประสงค์
ของการวิจยั ขั้นตอนของการวจิยั การเก็บรวบรวมขอ้มูล ระยะเวลาในการวจิยั และประโยชน์ของ
การวจิยัใหท้ราบ            
 3.  การเขา้ร่วมวจิยัคร้ังน้ีใหผู้ป้กครองตดัสินใจในการเขา้ร่วมในการวจิยัดว้ยตนเอง         
ไม่มีขอ้บงัคบัใดๆ และสามารถท่ีจะยติุการเขา้ร่วมวิจยัในช่วงใดก็ได ้และการตอบรับหรือการ
ปฏิเสธเขา้ร่วมวจิยั ไม่มีผลต่อการรักษาท่ีไดรั้บ และคาํตอบหรือขอ้มูลทุกอยา่งท่ีไดจ้ากการวจิยั 
โดยขอ้มูลท่ีไดจ้ากการวจิยัจะนาํเสนอขอ้มูลต่าง ๆ ในภาพรวม ไม่มีการเปิดเผยช่ือนามสกุลของ
ผูเ้ขา้ร่วมการวจิยั และหลงัจากไดรั้บการตีพิมพจ์ะทาํลายขอ้มูลทั้งหมด   
 4.  ผูว้จิยัเปิดโอกาสให้ผูป้กครองและเด็กวยัก่อนเรียนไดซ้กัถามขอ้สงสัยเพิ่มเติมก่อน
ตดัสินใจในการเขา้ร่วมการวิจยั เม่ือเด็กวยัก่อนเรียนและผูป้กครองยนิดีให้ความร่วมมือในการวจิยั 
จึงใหผู้ป้กครองลงนามในใบยนิยอมเขา้ร่วมวจิยั หลงัจากนั้นจึงดาํเนินการทดลองและเก็บรวบรวม
ขอ้มูล 
 

ขั้นทดลองและการเกบ็รวบรวมข้อมูล      
 ผูว้จิยัดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล ดงัต่อไปน้ี     
 1.ขั้นเตรียมการ        
  1.1  ภายหลงัจากนาํเสนอโครงร่างวทิยานิพนธ์ผา่นการรับรองจากคณะกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมการวิจยัระดบับณัฑิตศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา ผูว้จิยันาํ
หนงัสือจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา เสนอต่อผูอ้าํนวยการโรงพยาบาล
พระปกเกลา้ จนัทบุรี เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคใ์นการทาํวิจยัและขออนุญาตเก็บรวบรวมขอ้มูลจาก
กลุ่มตวัอยา่ง ณ หอผูป่้วยกุมารเวชกรรม       

  1.2  ภายหลงัโครงร่างวทิยานิพนธ์และเคร่ืองมือผา่นจริยธรรมการวจิยัของ
โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี และไดรั้บการอนุมติัจากผูอ้าํนวยการโรงพยาบาลพระปกเกลา้ 
จนัทบุรี ผูว้จิยัไดด้าํเนินการเขา้พบหวัหนา้หอผูป่้วยกุมารเวชกรรม เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค์
รายละเอียดต่างๆใน การรวบรวมขอ้มูลและขอความร่วมมือในการดาํเนินการวจิยั  

  1.3  หลงัจากนั้นผูว้จิยัไดค้ดัเลือกกลุ่มตวัอยา่ง โดยผูว้ิจยัไดค้ดัเลือกกลุ่มควบคุมก่อน 
จาํนวน 15 ราย แลว้จึงดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลกบักลุ่มทดลอง จาํนวน 15 ราย ทั้งน้ีเพื่อไม่ใหมี้
ปัจจยัการถ่ายเทส่ิงทดลองระหวา่งกลุ่ม (Contaminate of treatment) โดยคดัเลือกตามคุณสมบติัท่ีได้
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กาํหนด หลงัจากนั้นเขา้พบผูป้กครองและเด็กวยัก่อนเรียน เพื่อแนะนาํตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค ์ขอ
ความยนิยอมในการเขา้ร่วมวิจยั และไดมี้การแจง้พิทกัษสิ์ทธ์ิของกลุ่มตวัอยา่งใหผู้ป้กครองไดรั้บ
ทราบ และเม่ือผูป้กครองยนิยอมในการเขา้ร่วมวจิยัจึงใหล้งนามในใบยนิยอมเขา้ร่วมโครงการวิจยั
 2. ขั้นทดลอง ประกอบดว้ยขั้นก่อนการทดลอง ขั้นทดลอง และขั้นหลงัการทดลอง                  
โดยเม่ือไดก้ลุ่มตวัอยา่งตามท่ีกาํหนดแลว้ผูว้ิจยัจึงดาํเนินการทดลองตามขั้นตอน ดงัน้ี  
 กลุ่มควบคุม         
 กิจกรรมของกลุ่มควบคุม มีขั้นตอนดงัน้ี      
 1.  ผูว้จิยัสร้างสัมพนัธภาพกบัเด็ก และบนัทึกแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของ                
เด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละอองและผูป้กครอง   
 2.  กลุ่มควบคุมไดรั้บการพยาบาลตามปกติจากพยาบาลประจาํหอผูป่้วย ไดแ้ก่ การสร้าง
สัมพนัธภาพกบัผูป่้วย หลงัจากนั้นแจง้ใหผู้ป้กครองทราบถึงการพน่ยาฝอยละออง  
 3.  พยาบาลทาํการพน่ยาแบบฝอยละอองใหก้บัเด็กท่ีขา้งเตียงโดยใหเ้ด็กนอนศีรษะสูง                
45-90 องศาเซลเซียส และใหผู้ป้กครองสังเกตอาการขา้งเคียงขณะไดรั้บยาพน่แบบฝอยละออง เช่น 
ใจสั่น มือสั่น เวยีนศีรษะ เป็นตะคริว ถา้พบอาการดงักล่าว ใหแ้จง้พยาบาลทนัที หลงัจากนั้นผูว้จิยั
ใชแ้บบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของเด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละออง
ประเมินพฤติกรรมความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาฝอยละอองภายในช่วงเวลา          
5 นาทีแรกของการพน่ยา         
 4.  เม่ือพยาบาลพน่ยาหมด ผูว้จิยัมอบหนงัสือนิทานให้แก่ผูป้กครอง เพื่อใหผู้ป้กครอง
นาํไปเล่านิทานใหแ้ก่เด็กวยัก่อนเรียน       
 5.  กล่าวขอบคุณผูป้กครองและเด็กวยัก่อนเรียนท่ีใหค้วามร่วมมือ   
 กลุ่มทดลอง         

 ผูว้จิยัดาํเนินการทดลองในหอผูป่้วยกุมารเวชกรรม โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี 
โดยผูว้จิยัจดักิจกรรมการเบ่ียงเบนความสนใจโดยใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบกบัการเล่านิทานใน
เด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บยาพ่นแบบฝอยละออง เป็นรายบุคคล ดงัน้ี    
 ขั้นก่อนการทดลอง        

 1.  ผูว้จิยักล่าวทกัทายและแนะนาํตนเองดว้ยนํ้าเสียงนุ่มนวล แจง้วตัถุประสงค ์และผูว้จิยั
บนัทึกขอ้มูลตามแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของเด็กป่วยวยัก่อนเรียนและผูป้กครอง 
 ขั้นทดลอง          

 1.  การสร้างสัมพนัธภาพกบัเด็กวยัก่อนเรียน โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อสร้างความคุน้เคย
และสร้างความไวว้างใจใหก้บัเด็กวยัก่อนเรียน โดยใชร้ะยะเวลาประมาณ 5 นาที  



38 
 
 2.  การเล่านิทานเร่ือง “ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา” ดว้ยการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาแก่เด็กวยั
ก่อนเรียน ซ่ึงผูว้จิยัจะเป็นผูด้าํเนินการเล่านิทานเร่ือง “ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา” พร้อมกบัใชหุ่้น
น้ิวมือเป็นตวัประกอบในการเคล่ือนไหวตามเน้ือเร่ือง เน้ือหาประกอบดว้ย วตัถุประสงคข์องการ
พน่ยา อุปกรณ์ท่ีใช ้เช่น หนา้กากพน่ยา  กระเปาะพน่ยา  สายออกซิเจนและหวัออกซิเจนท่ีต่อกบั
กระเปาะพน่ยา การจดัท่า ขั้นตอนในการพน่ยา และประโยชน์ท่ีไดรั้บจากการพ่นยา เพื่อดึงดูด 
ความสนใจใหเ้ด็กไดมี้ความพร้อมในการพน่ยา ใชร้ะยะเวลาประมาณ 15 นาที โดยมีขั้นตอน ดงัน้ี
  2.1  ผูว้จิยัเร่ิมเล่านิทานเร่ือง “ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา” โดยการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษา
เป็นตวัละครประกอบในการเล่านิทานแก่เด็กวยัก่อนเรียนฟังท่ีขา้งเตียง ใชเ้วลาประมาณ 15 นาที 
โดยใหผู้ป้กครองอยูก่บัผูป่้วยเด็กดว้ย เพื่อใหเ้ด็กเกิดความไวว้างใจและรู้สึกปลอดภยั  

  2.2  หลงัจากเล่านิทานประกอบกบัการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาจบ พยาบาลไปหยบิ
อุปกรณ์การพน่ยามา แลว้ทาํการพน่ยาแบบฝอยละอองให้กบัเด็กวยัก่อนเรียนท่ีขา้งเตียง โดยจดัให้
เด็กนอนศีรษะสูงบนเตียงอยา่งนอ้ย 45-90 องศา      

 ขั้นหลังการทดลอง        
 1.  ในช่วงเวลา 5 นาทีแรกของการพน่ยา ผูว้จิยัใชแ้บบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของ             
เด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละอองประเมินพฤติกรรมความกลวัของเด็กวยัก่อน
เรียนท่ีไดรั้บการพ่นยาฝอยละออง        
 2.  ผูว้จิยัรอจนพยาบาลพน่ยาหมด ใชเ้วลาประมาณ 10-15 นาที  จึงกล่าวชมเชยพร้อมให้
สติกเกอร์รูปการ์ตูนแก่เด็กวยัก่อนเรียน ใชเ้วลาประมาณ 5 นาที    
 3.  ผูว้จิยักล่าวขอบคุณผูป้กครองและเด็กวยัก่อนเรียนท่ีให้ความร่วมมือในการเขา้ร่วม
วจิยัในคร้ังน้ี             
 แสดงขั้นตอนการทดลอง ดงัภาพท่ี 2 
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ภาพท่ี 2 ขั้นตอนการทดลอง

ขั้นก่อนการทดลอง 

    1. กล่าวทกัทาย แนะนาํตนเอง ช้ีแจง
วตัถุประสงค ์ 
    2. บนัทึกขอ้มูลทัว่ไปของเด็กป่วยและ
ผูป้กครอง      
 

ขั้นทดลอง 
     1. สร้างสมัพนัธภาพกบัเด็กวยั     
ก่อนเรียน  
     2. เล่านิทานเร่ือง “ชมพูค่นเก่ง           
ไม่กลวัพน่ยา” โดยการใชหุ่้นน้ิวมือ
หรรษาประกอบแก่เด็กวยัก่อนเรียน  
         2.1 หลงัจากเล่านิทานจบ พยาบาล
เร่ิมพน่ยาแก่เด็กท่ีขา้งเตียง 
  
ขั้นหลงัการทดลอง 
     1. ในช่วงเวลา  5 นาทีแรกของการ
พน่ยาประเมินความกลวัโดยใชแ้บบ
สงัเกตพฤติกรรมความกลวัของเดก็ป่วย
วยัก่อนเรียน 
     2. ผูว้จิยั กล่าวชมเชยพร้อมให ้        
สติกเกอร์รูปการ์ตูน แก่เด็ก 
     3. กล่าวขอบคุณผูป้กครองและเด็กวยั
ก่อนเรียน                 
        

กลุ่มตวัอยา่ง 

กลุ่มควบคุม 15 ราย กลุ่มทดลอง 15 ราย 

ขั้นก่อนการทดลอง 

     1. กล่าวทกัทาย แนะนาํตนเอง ช้ีแจง
วตัถุประสงค ์ 
     2. บนัทึกขอ้มูลทัว่ไปของเด็กป่วย
และผูป้กครอง      

ขั้นทดลอง 
    1. ไดรั้บการพยาบาลตามปกติจาก
พยาบาลประจาํหอผูป่้วย โดยแจง้ให้
ผูป้กครองทราบถึงการพน่ยาฝอยละออง 
    2. พยาบาลทาํการพน่ยา และให้
ผูป้กครองสงัเกตอาการขา้งเคียงขณะไดรั้บ
ยาพน่แบบฝอยละออง 
 
 
ขั้นหลงัการทดลอง 
    1. ในช่วงเวลา 5 นาทีแรกของการพน่ยา
ประเมินความกลวัโดยใชแ้บบสงัเกต
พฤติกรรมความกลวัของเด็กป่วย วยั        
ก่อนเรียน 
   2. ผูว้จิยั มอบหนงัสือนิทานใหแ้ก่
ผูป้กครอง 
   3. กล่าวขอบคุณผูป้กครองและเด็กวยั
ก่อนเรียน                 
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การวเิคราะห์ข้อมูล        
 วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์สาํเร็จรูป กาํหนดค่าความมีนยัสาํคญัทาง   
 สถิติท่ี .05 ดงัน้ี          
 1.  ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่งและผูป้กครอง วเิคราะห์โดยใช ้ค่าความถ่ี ร้อยละ   
 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน พิสัย และทดสอบความแตกต่างของขอ้มูลทัว่ไประหวา่งกลุ่ม 
 ทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติ Chi-square สถิติการทดสอบของ Fisher’s exact test และสถิติ 
Independent t-test         
 2.  วเิคราะห์เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนภายหลงั 
 เสร็จส้ินการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติ Independent t-test                  
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บทที ่4 
ผลการวจิยั 

 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research design)                         
แบบสองกลุ่มวดัหลงัการทดลองคร้ังเดียว (Two-group posttest-only design) เพื่อศึกษาผลของการ
ใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวัการพน่ยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน  
ผลการวจิยันาํเสนอตามลาํดบัดงัน้ี       
 ส่วนท่ี 1  ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง     
 ส่วนท่ี 2  ขอ้มูลทัว่ไปของผูป้กครอง     
 ส่วนท่ี 3  คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัของกลุ่มตวัอยา่งภายหลงัการทดลองระหวา่ง
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม       
 ส่วนท่ี 4  เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัโดยรวมของกลุ่มตวัอยา่ง
ภายหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม    
 ส่วนท่ี 5  เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัรายดา้นของกลุ่มตวัอยา่ง
ภายหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
 

ส่วนที ่1  ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง      
 กลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มทดลอง มีอายเุฉล่ีย 3.57 ปี (SD = .90) ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย            
ร้อยละ 73.30 และเพศหญิง ร้อยละ 26.70  ส่วนใหญ่เรียนชั้นอนุบาลปีท่ี 1 ร้อยละ 53.30 รองลงมา
คือ ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ ร้อยละ 26.70 ส่วนใหญ่ป่วยดว้ยโรคปอดอกัเสบ ร้อยละ 60 และรองลงมา 
คือ หอบหืด ร้อยละ 26.70       
 กลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มควบคุม มีอายเุฉล่ีย 3.76 ปี (SD = 1.10) ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย              
ร้อยละ 66.70 และเพศหญิง ร้อยละ 33.30 เด็กยงัไม่ไดเ้ขา้เรียนหนงัสือ ร้อยละ 46.70 รองลงมา คือ 
เรียนชั้นอนุบาลปีท่ี 1 ร้อยละ 33.30 ส่วนใหญ่ป่วยดว้ยโรคปอดอกัเสบ ร้อยละ 73.30 รองลงมา คือ 
หอบหืด ร้อยละ 20 ดงัแสดงในตารางท่ี 1       
 เม่ือเปรียบเทียบลกัษณะขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง ไดแ้ก่ เพศ ระดบัการศึกษา และ
การวนิิจฉยัโรค โดยใชก้ารทดสอบดว้ยสถิติ Chi-square และสถิติการทดสอบของ Fisher,s exact 
test พบวา่ ไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (p > .05) ส่วนขอ้มูลอาย ุ               
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ใชก้ารทดสอบดว้ยสถิติ Independent t-test พบวา่ ไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ        
ท่ีระดบั .05 (p > .05) ดงัแสดงในตารางท่ี 1                 
 
ตารางท่ี 1 ค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 

 
ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง กลุ่มทดลอง (n = 15) กลุ่มควบคุม (n = 15) p-value 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
อาย ุ(ปี) (M = 3.57, SD = .90, range = 3-6) (M = 3.76, SD = 1.10, range = 3-6)             .46c 
เพศ        .16a 
   ชาย 11 73.30 10 66.70  
   หญิง 4 26.70 5 33.30  
ระดบัการศึกษา              .23b 
   อนุบาลปีท่ี 1-3 11 73.30 8 53.30  
   ยงัไม่เขา้เรียนหนงัสือ 4 26.70 7 46.70  
การวนิิจฉยัโรค         .50b 
   หลอดลมฝอยอกัเสบ/  
ปอดอกัเสบ 

11 73.30 12 80.00  

   หอบหืด 4 26.70 3 20.00  
หมายเหตุ   a ใชส้ถิติ Chi-square 
                               b ใชส้ถิติ Fisher,s Exact test 
      C ใชส้ถิติ Independent t-test 
  

ส่วนที ่2  ข้อมูลทัว่ไปของผู้ปกครอง      
 ผูป้กครองในกลุ่มทดลอง มีอายเุฉล่ีย 36.13 ปี (SD = 9.92) ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง             
ร้อยละ 93.30 ประกอบอาชีพรับจา้ง ร้อยละ 46.70 รองลงมา คือ แม่บา้น ร้อยละ 33.30 การศึกษา
ส่วนใหญ่จบมธัยมศึกษา ร้อยละ 60  รองลงมา คือ ประถมศึกษา ร้อยละ 26.70 ส่วนใหญ่เป็นมารดา
ของเด็กป่วย ร้อยละ 80 และมีความสัมพนัธ์อ่ืน ๆ ไดแ้ก่ อา และยาย ร้อยละ 20 และส่วนใหญ่                   
เคยมีประสบการณ์ในการดูแลเด็กท่ีไดรั้บยาพน่ ร้อยละ 66.70    
 ผูป้กครองในกลุ่มควบคุม มีอายเุฉล่ีย 31.67 ปี (SD = 11.40) ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง               
ร้อยละ 93.30 และเพศชาย ร้อยละ 6.70 ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพรับจา้ง ร้อยละ 60 รองลงมา คือ 
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แม่บา้น/ รับราชการ/ รัฐวสิาหกิจ ร้อยละ 20 การศึกษาจบมธัยมศึกษา ร้อยละ 46.70 รองลงมา คือ 
ประถมศึกษา ร้อยละ 33.30 ส่วนใหญ่เป็นมารดาของเด็กป่วย ร้อยละ 86.70 และมีความสัมพนัธ์  
อ่ืน ๆ ไดแ้ก่ นา้ และตา ร้อยละ 13.30 และส่วนใหญ่เคยมีประสบการณ์ในการดูแลเด็กท่ีไดรั้บยาพน่ 
ร้อยละ 60 ดงัแสดงในตารางท่ี 2 
 
ตารางท่ี 2 ค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของขอ้มูลทัว่ไปของผูป้กครองเด็ก 
 
ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง กลุ่มทดลอง  

(n = 15) 

  กลุ่มควบคุม  

(n = 15) 

 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
อาย ุ(ปี) (M = 36.13, SD = 9.92, range = 20-67) (M = 31.67, SD = 11.40, range = 20-55) 
เพศ         
   ชาย 1 6.70 1 6.70  
   หญิง 14 93.30 14 93.30  
อาชีพ               
   แม่บา้น 5 33.30 3 20.00  
   รับราชการ/ รัฐวสิาหกิจ 
   คา้ขาย  
   รับจา้ง 
ระดบัการศึกษา 
   ประถมศึกษา 
   มธัยมศึกษา 
   ป.ว.ช./ ป.ว.ส./ อนุปริญญา 
   ปริญญาตรี 
ความสัมพนัธ์กบัเด็ก 
   มารดา 
   ความสัมพนัธ์อ่ืนๆ เช่น 
   นา้ อา ตา ยาย 

0 
3 
7 

 
4  
9 
2  
0  

 
12  

3 

0.00 
     20.00 

46.70 
 

26.70 
60.00 
13.30 

0.00 
 

80.00 
20.00 

3 
0 
9 

 
5  
7 
0  
3  

 
13 

2         

20.00 
0.00 

60.00 
 

33.30 
46.70 

0.00 
20.00 

 
86.70 
13.30 
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ตารางท่ี 2 (ต่อ) 
   

ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง กลุ่มทดลอง (n = 15) กลุ่มควบคุม (n = 15)  

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
ประสบการณ์ในการดูแลเด็กท่ี
ไดรั้บยาพน่ 

        

   ไม่เคย 5 33.30 6 40.00  
   เคย 10 66.70 9 60.00  

 

    

     

ส่วนที ่3 คะแนนเฉลีย่พฤติกรรมความกลวัของกลุ่มตัวอย่างภายหลงัการทดลองระหว่าง
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม        
 คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัของกลุ่มตวัอยา่งภายหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุมโดยรวมและรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกาย  ดา้นการแสดงใบหนา้ 
และดา้นการพดูและการร้องไห ้พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียโดยรวม เท่ากบั 
14.33 (SD = 1.84) เม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกายมีคะแนนเฉล่ีย เท่ากบั 
5.00 (SD = .84) ดา้นการแสดงใบหนา้ เท่ากบั 5.63 (SD = 1.03) และดา้นการพดูและการร้องไห ้
เท่ากบั 3.80 (SD = .94)         
 กลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มควบคุมมีคะแนนเฉล่ียโดยรวม เท่ากบั 23.67 (SD = 5.42) เม่ือพิจารณา
รายดา้นพบวา่ ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกายมีคะแนนเฉล่ีย เท่ากบั 7.27 (SD  = 1.91) ดา้นการแสดง
ใบหนา้ เท่ากบั 7.50 (SD = 1.95) และดา้นการพดูและการร้องไห ้เท่ากบั 8.93 (SD = 2.19) ดงัแสดง
ในตารางท่ี 3 
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ตารางท่ี 3 คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัของกลุ่มตวัอยา่งภายหลงัการทดลองระหวา่ง 
 กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
 

พฤติกรรมความกลวั กลุ่มทดลอง (n = 15) กลุ่มควบคุม (n = 15) 

    M     SD  Actual   Possible 
                  range   range 

 M       SD  Actual   Possible 
                  range    range 

คะแนนโดยรวม 14.33  1.84  10-18    0-36 23.67   5.42   18-32    0-36 
         ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกาย 5.00    .84    3-6      0-10 7.27   1.91     5-10    0-10 
         ดา้นการแสดงใบหนา้ 5.63  1.03    4-7      0-10 7.50   1.95     5-10    0-10 
         ดา้นการพดูและการร้องไห้ 3.80    .94    3-5      0-16 8.93   2.19     7-12    0-16 
 

ส่วนที ่4  เปรียบเทยีบคะแนนเฉลีย่พฤติกรรมความกลวัโดยรวมของกลุ่มตัวอย่าง
ภายหลงัการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม    
  เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัของกลุ่มตวัอยา่งภายหลงัการ
ทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ดว้ยสถิติทดสอบค่าทีชนิด 2 กลุ่มเป็นอิสระต่อกนั 
โดยใชส้ถิติ Independent t-test และก่อนการวเิคราะห์ขอ้มูลไดท้ดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของสถิติ
สาํหรับกลุ่มตวัอยา่ง 2 กลุ่มท่ีเป็นอิสระต่อกนั (Independent t-test) ดงัน้ี 1) การแจกแจงขอ้มูลปกติ                       
(Normal distribution) โดยการทดสอบดว้ยสถิติ Kolmogorov-Smirnov พบวา่ มีค่า p > .05                         
(p = .07) และ 2) ขอ้มูลทั้งสองกลุ่มมีความแปรปรวนเท่ากนั โดยการทดสอบดว้ยสถิติ                                         
Levene’s test พบวา่ มีค่า p > .05 (p = .56) จากการทดสอบพบวา่ ยอมรับขอ้ตกลงเบ้ืองตน้                    
ของสถิติทุกขอ้          
 การเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัโดยรวมของกลุ่มตวัอยา่งภายหลงั 
การทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติ Independent t-test พบวา่ คะแนน
เฉล่ียพฤติกรรมความกลวัของกลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มทดลองนอ้ยกวา่กลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัสาํคญั          
ทางสถิติ (t = 6.32, p < .001) ดงัแสดงในตารางท่ี 4 
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ตารางท่ี 4 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัของกลุ่มตวัอยา่งภายหลงัการทดลอง 
 ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
 

 

ส่วนที ่5 เปรียบเทยีบคะแนนเฉลีย่พฤติกรรมความกลวัรายด้านของกลุ่มตัวอย่าง
ภายหลงัการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม    
 การเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัรายดา้นของกลุ่มตวัอยา่งภายหลงั         
การทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ไดแ้ก่ ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกาย  ดา้นการแสดง
ใบหนา้ และดา้นการพดูและการร้องไห ้โดยใชส้ถิติ Independent t-test พบวา่  
 กลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัแตกต่าง
กนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ เม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกาย (t = 4.21,               
p < .001) ดา้นการแสดงใบหนา้ (t = 3.36, p < .01) และดา้นการพดูและการร้องไห ้(t = 8.35,               
p < .001) ดงัแสดงในตารางท่ี 5 
 

ตารางท่ี 5 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัรายดา้นของกลุ่มตวัอยา่งภายหลงั 
  การทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
 

ด้าน กลุ่มทดลอง 

(n=15) 

กลุ่มควบคุม

(n=15) 
t p-value 

 M               SD M               SD   
ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกาย 5.00             .84 7.27              1.91 4.21 < .001 
ดา้นการแสดงใบหนา้ 5.63           1.03 7.50              1.95 3.36 < .01 
ดา้นการพดูและการร้องไห้ 3.80             .94 8.93              2.19 8.35 < .001 
 

กลุ่ม  n คะแนนความกลวั t p-value 

M               SD   
กลุ่มทดลอง 15 14.33            1.84   

   6.32 < .001 
กลุ่มควบคุม 15 23.67            5.42   
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บทที ่5 
สรุปและอภปิรายผล 

 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นแบบก่ึงทดลองแบบสองกลุ่มวดัผลภายหลงัการทดลองคร้ังเดียว  
(Two-group posttest-only design) เพื่อศึกษาผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทาน
ต่อความกลวัการพ่นยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน กลุ่มตวัอยา่ง คือ เด็กวยัก่อนเรียนอาย ุ3-6 ปี 
ท่ีเขา้รับการรักษาคร้ังแรกในโรงพยาบาลดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจในหอผูป่้วยกุมารเวช
กรรม โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จาํนวน 30 ราย เก็บขอ้มูลระหวา่งเดือนมิถุนายน ถึงเดือนสิงหาคม 
พ.ศ. 2561 โดยการคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบสะดวก นาํเขา้กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ  
15 ราย กลุ่มทดลองไดรั้บการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวัการพน่ยา 
ฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน และกลุ่มควบคุมไดรั้บการพยาบาลตามปกติ   
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี ประกอบดว้ย เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง คือ หุ่นน้ิวมือ
หรรษา แผนการใหข้อ้มูลเป็นรายบุคคล เร่ือง “ ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา  และหนงัสือนิทานเร่ือง        
“ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา” ส่วนเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล ไดแ้ก่ แบบสอบถาม
ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กป่วยและผูป้กครอง และแบบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของเด็กป่วยวยัก่อน
เรียนท่ีไดรั้บการพ่นยาแบบฝอยละออง ซ่ึงผา่นการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา และ                    
ความเหมาะสมของภาษาท่ีใช ้ตลอดจนการจดัลาํดบัเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ไดค้่า                
ความเช่ือมัน่โดยใชค้่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค (Cronbach,s alpha coefficient) เท่ากบั .87
 การดาํเนินการทดลองและการเก็บรวบรวมขอ้มูล ภายหลงัท่ีคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งไดแ้ลว้  
ผูว้จิยัเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเองตามขั้นตอนการดาํเนินการวจิยั ณ หอผูป่้วยกุมารเวชกรรม 
โรงพยาบาลพระปกเกลา้ โดยกลุ่มทดลองไดรั้บการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทาน  
เร่ือง “ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา” โดยใชร้ะเวลาประมาณ 15 นาที ส่วนกลุ่มควบคุมไดรั้บ                  
การพยาบาลตามปกติ          
 วเิคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กป่วยและผูป้กครอง ดว้ยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย 
และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และทดสอบความแตกต่างของขอ้มูลทัว่ไประหวา่งกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติ Chi-square สถิติการทดสอบของ Fisher’s exact test และสถิติ Independent 
t-test เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพ่นยาแบบ            
ฝอยละอองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ดว้ยสถิติ Independent t-test 
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สรุปผลการวจิัย           
 การวจิยัคร้ังน้ี ผลการวจิยัสรุปไดด้งัน้ี      
 1.  เด็กป่วยวยัก่อนเรียนในกลุ่มทดลอง มีอายเุฉล่ีย 3.57 ปี (SD = .90) ส่วนใหญ่               
เป็นเพศชาย ร้อยละ 73.30 และเพศหญิง ร้อยละ 26.70 ส่วนใหญ่เรียนชั้นอนุบาลปีท่ี 1 ร้อยละ 
53.30 รองลงมาคือ ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ ร้อยละ 26.70 ส่วนใหญ่ป่วยดว้ยโรคปอดอกัเสบ ร้อยละ 60 
และรองลงมา คือ หอบหืด ร้อยละ 26.70       
 เด็กป่วยวยัก่อนเรียนในกลุ่มควบคุม มีอายเุฉล่ีย 3.76 ปี (SD = 1.10) ส่วนใหญ่                   
เป็นเพศชาย ร้อยละ 66.70 และเพศหญิง ร้อยละ 33.30 เด็กยงัไม่ไดเ้ขา้เรียนหนงัสือ ร้อยละ 46.70 
รองลงมา คือ เรียนชั้นอนุบาลปีท่ี 1 ร้อยละ 33.30 ส่วนใหญ่ป่วยดว้ยโรคปอดอกัเสบ ร้อยละ 73.30 
รองลงมา คือ หอบหืด ร้อยละ 20        
 2.  ผูป้กครองในกลุ่มทดลอง มีอายเุฉล่ีย 36.13 ปี (SD = 9.92) ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง           
ร้อยละ 93.3 และเพศชาย ร้อยละ 6.7 ประกอบอาชีพรับจา้ง ร้อยละ 46.70 รองลงมา คือ แม่บา้น 
ร้อยละ 33.30 การศึกษาส่วนใหญ่จบมธัยมศึกษา ร้อยละ 60 รองลงมา คือ ประถมศึกษา ร้อยละ 
26.70 ส่วนใหญ่เป็นมารดาของเด็กป่วย ร้อยละ 80 และมีความสัมพนัธ์อ่ืน ๆ ไดแ้ก่ อา และยาย           
ร้อยละ 20 และส่วนใหญ่เคยมีประสบการณ์ในการดูแลเด็กท่ีไดรั้บยาพน่ ร้อยละ 66.70
 ผูป้กครองในกลุ่มควบคุม มีอายเุฉล่ีย 31.67 ปี (SD = 11.4) ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง               
ร้อยละ 93.30 และเพศชาย ร้อยละ 6.70 ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพรับจา้ง ร้อยละ 60 รองลงมา คือ 
แม่บา้น/ รับราชการ/ รัฐวสิาหกิจ ร้อยละ 20 การศึกษาจบมธัยมศึกษา ร้อยละ 46.70 รองลงมา คือ 
ประถมศึกษา ร้อยละ 33.30 ส่วนใหญ่เป็นมารดาของเด็กป่วย ร้อยละ 86.70 และมีความสัมพนัธ์        
อ่ืน ๆ ไดแ้ก่ นา้ และตา ร้อยละ 13.30 และส่วนใหญ่เคยมีประสบการณ์ในการดูแลเด็กท่ีไดรั้บ           
ยาพน่ ร้อยละ 60            
 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง ไดแ้ก่ เพศ การศึกษา และการวนิิจฉยัโรค                          
โดยใชก้ารทดสอบดว้ยสถิติ Chi-square และสถิติ Fisher,s exact test พบวา่ ไม่แตกต่างกนัอยา่งมี
นยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (p > .05) ส่วนขอ้มูลอายขุองกลุ่มตวัอยา่ง ใชก้ารทดสอบดว้ยสถิติที 
(Independent t-test) พบวา่ ไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (p > .05) 
 3.  คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บยาพน่แบบฝอยละออง
ภายหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมโดยรวมและรายดา้น ไดแ้ก่ 
ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกาย  ดา้นการแสดงใบหนา้ และดา้นการพดูและการร้องไห ้พบวา่                      
เด็กวยัก่อนเรียนในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียโดยรวมภายหลงัการทดลองนอ้ยกวา่กลุ่มควบคุม             
ซ่ึงเด็กวยัก่อนเรียนในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียโดยรวม เท่ากบั 14.33 (SD = 1.84)                     
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ส่วนเด็กวยัก่อนเรียนในกลุ่มควบคุมมีคะแนนเฉล่ียโดยรวม เท่ากบั 23.67 (SD = 5.42)  
 4.  ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัโดยรวมของเด็กวยัก่อนเรียน       
ท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละอองภายหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พบวา่ 
ภายหลงัการทดลองเด็กป่วยวยัก่อนเรียนในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัท่ีไดรั้บ
การพน่ยาแบบฝอยละอองโดยรวมนอ้ยกวา่กลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (t = 6.32,                   
p < .001)              
 5.  ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวัรายดา้นของเด็กวยัก่อนเรียน     
ท่ีไดรั้บการพน่ยาฝอยละอองภายหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พบวา่ 
ภายหลงัการทดลองกลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม             
ความกลวัท่ีไดรั้บการพน่ยาฝอยละอองรายดา้นแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ ไดแ้ก่                            
ดา้นการเคล่ือนไหวร่างกาย (t = 4.21, p < .001) ดา้นการแสดงใบหนา้ (t = 3.36, p < .01) และ           
ดา้นการพดูและการร้องไห ้(t = 8.35, p < .001) 
   

อภิปรายผลการวจิัย          
 การศึกษาผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวัการพน่ยา
ฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลสามารถอภิปรายผลตามสมมติฐานไดด้งัน้ี
 ภายหลงัการทดลอง เด็กป่วยวยัก่อนเรียนในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม          
ความกลวัการไดรั้บยาพน่ฝอยละอองนอ้ยกวา่กลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .001 
หมายความวา่ ภายหลงัไดรั้บการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทาน เด็กป่วยวยัก่อนเรียน 
ในกลุ่มทดลองมีความกลวันอ้ยกวา่กลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บการพยาบาลตามปกติ ทั้งน้ีสามารถอภิปราย
ไดว้า่ การใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานสามารถลดความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียน         
ท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละออง เน่ืองจากการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทาน               
เป็นกิจกรรมการเล่นท่ีประกอบดว้ยอุปกรณ์ท่ีมีขนาดเล็กกะทดัรัด สีสันสดใส สามารถนาํตวัละคร
มาสวมใส่ท่ีน้ิวมือแต่ละน้ิวได ้และตวัละครสามารถเคล่ือนไหวตามการเล่าเร่ืองนิทาน รวมทั้งหุ่น
น้ิวมือหรรษาน้ียงัช่วยเสริมสร้างทกัษะดา้นการฟังและการใชค้วามคิดความเขา้ใจ โดยช่วยให ้        
เด็กเขา้ใจในเร่ืองความคิดระหวา่งจินตนาการกบัความเป็นจริงไดม้ากข้ึน (จุชารัตน์ ฉิมรักษ,์ 2558) 
จึงเหมาะกบัเด็กวยัก่อนเรียน ซ่ึงเป็นวยัท่ีอยูใ่นขั้นเร่ิมมีความคิดและความเขา้ใจ (Preoperatioanal 
period) เด็กวยัน้ีมีความคิดท่ียดึตนเองเป็นศูนยก์ลาง ยงัไม่เขา้ใจความเป็นเหตุและผลท่ีชดัเจนและ
ยงัไม่เขา้ใจถึงความจริงท่ีเป็นนามธรรม ทาํให้เด็กเกิดการเรียนรู้ท่ีผิดแปลกไปได ้ 
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(Piaget, 1973; ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2553) ดงัเช่น การไดรั้บการพน่ยาฝอยละออง ทาํใหเ้ด็กเกิด
ความกลวั และไม่ใหค้วามร่วมมือในการรักษา ดงันั้นการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทาน
จึงช่วยใหเ้ด็กวยัก่อนเรียนไดจ้ดัระบบความคิด เพราะเด็กวยัน้ีสามารถจาํแนกแยกประเภทตาม
ระบบความคิดในการแยกอุปกรณ์ต่างๆได ้ซ่ึงทาํใหเ้ด็กเกิดการเรียนรู้และเขา้ใจส่ิงต่างๆมากข้ึน
(Piaget, 1973; พรรณทิพย ์ศิริวรรณบุศย,์ 2551)      
 นอกจากน้ีการนาํหุ่นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานมาจดัเป็นกิจกรรมเพื่อเบ่ียงเบน
ความสนใจก่อนการพ่นยาฝอยละอองใหเ้ด็กวยัก่อนเรียน ยงัช่วยทาํใหเ้ด็กเกิดความเพลิดเพลิน 
สนุกสนานกบัตวัละคร เพราะตวัละครแต่ละตวัมีสีสันสดใส ช่วยดึงดูดความสนใจใหเ้ด็กไดก้ลา้
สัมผสัหรือทาํความคุน้เคยกบัตวัละครแต่ละตวัไดง่้าย จึงถือวา่เป็นกิจกรรมหน่ึงท่ีช่วยเบ่ียงเบน
ความสนใจแก่เด็กไดดี้ เพราะจะช่วยปรับความคิดใหเ้ด็กเขา้ใจรายละเอียดเก่ียวกบัการพน่ยาฝอย
ละอองมากข้ึน เช่น เด็กไดรู้้จกักบัอุปกรณ์การพน่ยา การปฏิบติัตวัเม่ือตอ้งไดรั้บการพน่ยามากข้ึน 
และทราบถึงประโยชน์ท่ีไดรั้บวา่การพน่ยาฝอยละอองช่วยทาํใหห้ายจากการป่วยไดเ้ร็วข้ึน            
ซ่ึงเม่ือเด็กวยัก่อนเรียนมีการรับรู้ท่ีดีต่อสถานการณ์การพ่นยาฝอยละออง เด็กจะใหค้วามร่วมมือ
และปรับตวัต่อการรักษาดว้ยการพน่ยาฝอยละอองไดง่้ายข้ึน ทาํใหก้ารพน่ยาฝอยละอองมี
ประสิทธิภาพมากข้ึน ส่งผลใหเ้ด็กมีภาวะสุขภาพท่ีดีข้ึนและหายจากการเจบ็ป่วยไดเ้ร็วข้ึน  
ดงันั้น จะเห็นไดว้า่ การใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานช่วยหนัเหความสนใจของเด็กไป
จากส่ิงท่ีมาคุกคามทางดา้นร่างกายและจิตใจ เด็กก็จะมีความรู้สึกจดจ่อกบัส่ิงเร้านั้นนอ้ยลง ทาํให้
เด็กรู้สึกปลอดภยั มีความมัน่ใจในการเผชิญกบัสถานการณ์ท่ีมาคุกคามไดดี้ และมีความกลวัลดลง
ได ้(Broome & Hellier, 2000; Morton, 2007; Smith, 2007; จุชารัตน์ ฉิมรักษ,์ 2558)  
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบวธีิการลดความกลวัในเด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บ        
การพน่ยาฝอยละอองหลายวธีิ ไดแ้ก่ การเล่นบทบาทสมมติ การเล่านิทาน การใหดู้ส่ือวิดีทศัน์         
การใชก้าร์ตูนเคล่ือนไหว และการใหเ้ล่นเกมดิจิตอล เป็นตน้ (จิรวชัร เกษมสุข, 2552; ทศันีย ์ไทยนิ
รันประเสริฐ, 2560; นนัทนา ศรีเทพ, 2549; เนตรฤทยั ภูนากลม & สุชาดา ปราบมีชยั, 2555; ปกรณ์ 
ผดุงศิลป์, 2558) แต่ยงัไม่พบการนาํหุ่นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานมาใชเ้พื่อลดความกลวั
ในเด็กป่วยดงักล่าวน้ี ซ่ึงผลการศึกษาคร้ังน้ีสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ ทศันีย ์ไทยนิรันประเสริฐ 
(2560) ท่ีศึกษาผลของการใชห้นงัสือการ์ตูนต่อความกลวัการไดรั้บยาพน่แบบฝอยละอองในผูป่้วย
เด็กวยัก่อนเรียน พบวา่  เด็กกลุ่มทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรมมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมความกลวันอ้ย
กวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการพยาบาลตามปกติ (p < .001) เช่นเดียวกบัการศึกษาของ เนตรฤทยั ภูนากลม 
และสมสมร เรืองวรบูรณ์ (2557) ท่ีศึกษาผลของนวตักรรมหนา้กากพน่ยาแสนสนุกร่วมกบัการ 
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มีส่วนร่วมของผูป้กครองต่อความกลวัของผูป่้วยเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บยาพน่ฝอยละอองบาํบดั 
พบวา่ กลุ่มทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรมการใชน้วตักรรมหนา้กากพน่ยามีค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรม
ความกลวันอ้ยกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการพยาบาลตามปกติ (p < .05) และการศึกษาเปรียบเทียบการ
เบ่ียงเบนความสนใจโดยใชก้าร์ตูนเคล่ือนไหวกบัเกมดิจิตอลเพื่อลดความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียน
ต่อการพ่นยาฝอยละอองในห้องฉุกเฉิน ท่ีพบวา่ เด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการเบ่ียงเบนความสนใจ
โดยใชก้าร์ตูนเคล่ือนไหวกบัเกมดิจิตอลมีพฤติกรรมความกลวันอ้ยกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการพยาบาล
ตามปกติ (p < .05) (ปกรณ์ ผดุงศิลป์, 2558) จะเห็นไดว้า่ การใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่า
นิทาน ถือวา่เป็นกิจกรรมการเล่นชนิดหน่ึงท่ีช่วยลดความกลวัในเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยา
ฝอยละอองไดดี้ ดงันั้นพยาบาลเป็นบุคลากรดา้นสุขภาพท่ีมีบทบาทสาํคญัในการดูแลเด็กป่วย 
จึงควรจดักิจกรรมท่ีช่วยเบ่ียงเบนความสนใจของเด็กป่วยท่ีไดรั้บการรักษาดว้ยการพน่ยา 
ฝอยละอองดว้ยการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานเพื่อช่วยลดความกลวัใน 
เด็กวยัก่อนเรียน 
 
ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจิัยไปใช้      
 1.  พยาบาลเด็กสามารถนาํหุ่นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานไปใชก้บัเด็กป่วย        
ท่ีไดรั้บการพน่ยาฝอยละออง เพื่อช่วยลดความกลวัของเด็กท่ีไดรั้บยาพน่แบบฝอยละออง              
ใหมี้ประสิทธิภาพ           
 2.  คณาจารยใ์นสถาบนัการศึกษาควรจดัการเรียนการสอนโดยสอดแทรกเน้ือหา            
ในบทเรียนเก่ียวกบัการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานในการดูแลรักษา                     
เด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บยาพน่แบบฝอยละออง เพื่อใหเ้ด็กเกิดความเพลิดเพลินและ                
ลดความกลวัในการพน่ยาแบบฝอยละอองต่อไป 
  

ข้อเสนอแนะในการท าวจิัยคร้ังต่อไป       
 1.  การวจิยัคร้ังน้ีมีการประเมินพฤติกรรมความกลวัการพ่นยาฝอยละอองใน                
เด็กวยัก่อนเรียนเพียงคร้ังเดียว ดงันั้นเพื่อประเมินผลพฤติกรรมความกลวัการพ่นยาฝอยละออง             
ท่ีลดลง ในการวจิยัคร้ังต่อไปจึงควรมีการติดตามผลของการพน่ยาฝอยละอองในคร้ังถดัไปของ            
เด็กป่วยรายเดิมอยา่งต่อเน่ือง เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมความกลวัการพน่ยาฝอยละอองในคร้ังแรก
กบัคร้ังถดัไป             
 2.  ควรมีการศึกษาเพิ่มเติมเก่ียวกบัการประยกุตใ์ชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบ                  
การเล่านิทานในการดูแลเด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการตรวจหรือทาํหตัถการอ่ืน ๆ เช่น                      
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การตรวจอลัตร้าซาวด ์การลา้งจมูก การเช็ดตวัลดไข ้และการใหอ้อกซิเจน เป็นตน้  
 3.  ควรมีการเตรียมผูช่้วยวจิยัในการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยเป็นผูป้ระเมินพฤติกรรม
ความกลวัของเด็ก เพื่อช่วยลดความลาํเอียงท่ีอาจเกิดข้ึนและไดข้อ้มูลท่ีตรงกบัความเป็นจริง                
มากท่ีสุด
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒใินการตรวจเคร่ืองมือที่ใช้ในการวจิยั 
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แผนการให้ข้อมูลเป็นรายบุคคลโดยใช้หุ่นนิว้มือหรรษาประกอบ 
การเล่านิทานเร่ือง “ ชมพู่คนเก่ง ไม่กลวัพ่นยา ” 

 
 ผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบกบัการเล่านิทานต่อความกลวัการพ่นยา                    
ฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน ผูว้จิยัพฒันามาจากแนวคิดทฤษฎีพฒันาการทางสติปัญญาของ  
Piajet (1973) ร่วมกบัการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง 
กลุ่มเป้าหมาย          

 ผูป่้วยเด็กวยัก่อนเรียนอาย ุ3-6 ปี ท่ีเขา้รับการรักษาคร้ังแรกในโรงพยาบาลดว้ยโรคติด

เช้ือระบบทางเดินหายใจท่ีเขา้รับการรักษาในหอผูป่้วยกุมารเวชกรรม 

สถานที่           

 หอผูป่้วยกุมารเวชกรรม โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี 

วตัถุประสงค์หลกั         

 เพื่อลดความกลวัของเด็กป่วยวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบฝอยละออง 

วตัถุประสงค์เชิงพฤติกรรม        

 1. เพื่อใหผู้ป่้วยเด็กป่วยวยัก่อนเรียนมีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัการพน่ยาแบบฝอย

ละอองท่ีถูกตอ้ง          

 2. เพื่อใหผู้ป่้วยเด็กป่วยวยัก่อนเรียนร่วมมือในขั้นตอนการพน่ยาแบบฝอยละอองจน

ส้ินสุด           

 3. เพื่อใหผู้ป่้วยเด็กวยัก่อนเรียนมีเจตคติท่ีดีเก่ียวกบัการพ่นยาแบบฝอยละออง 
วธีิการ           

 ผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบกบัการเล่านิทานต่อความกลวัการพ่นยา                 

ฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียนเป็นการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาเป็นตวัประกอบในการเล่านิทานให ้              

เด็กป่วยวยัก่อนเรียนเป็นรายบุคคล ใชค้าํพดูท่ีตรงไปตรงมา ชดัเจน เขา้ใจง่าย เปิดโอกาสใหเ้ด็ก

ป่วยวยัก่อนเรียนไดซ้กัถามเก่ียวกบัขอ้มูลการพน่ยาแบบฝอยละออง                                                              

ระยะเวลา           

 ใชร้ะยะเวลาในการดาํเนินกิจกรรมประมาณ 30 นาที 

60 60 
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แผนการให้ข้อมูลเป็นรายบุคคลโดยใช้หุ่นนิว้มือหรรษาประกอบการเล่านิทาน  

เร่ือง “ ชมพู่คนเก่ง ไม่กลวัพ่นยา ” 

 

วตัถุประสงค์ เน้ือหา กจิกรรม
การสอน 

เวลา 
(นาท)ี 

ส่ือ/อุปกรณ์ การ
ประเมินผล 

1.  เพื่อใหผู้ป่้วย
เด็กป่วยวยัก่อน
เรียนมีความรู้
ความเขา้ใจ
เก่ียวกบัการพน่
ยาแบบฝอย
ละอองท่ีถูกตอ้ง 
2.  …….. 
3.  …….. 
4.  ……..   

บทน า 
       เด็กท่ีเขา้รับการ
รักษาใน
โรงพยาบาลดว้ย
อาการทางระบบ
หายใจ เช่น มีไข ้                  
ไอมีเสมหะ มีนํ้ามูก 
หายใจเหน่ือยทุก
ราย………………. 
เน้ือหา 
      โดยทัว่ไปเด็ก
ป่วยวยัก่อนเรียนท่ี
ตอ้งเขา้รับการรักษา
ในโรงพยาบาลดว้ย
โรคติดเช้ือทางเดิน
หายใจ 
…………………… 
สรุป                                                                                                                             
    เด็กป่วยวยัก่อนท่ี
ป่วยดว้ยโรคติดเช้ือ
ระบบทางเดิน
หายใจ……………. 

ขั้นน า 
-ผูว้จิยั
กล่าว
ทกัทาย
และ
แนะนาํ
ตนเอง 
………….
. 
ขั้นสอน 
- ผูว้จิยั
กล่าว
นาํ………
… 
…………
…  
 
ข้ันสรุป 
- ผูว้จิยัพดู
สรุป……
… 
………….
. 

5 นาที 
 
 
 
 
 
 
 
 

5 นาที 
 
 
 
 
 
 
   
5 นาที 

- 
 
 
 
 
 
 
 
 
- 
 
 
 
 
 
 

        
        - 

-ผูป่้วยแสดงสี
หนา้ท่าทางให้
ความสนใจใน
การรับฟัง
อยา่งตั้งใจ 
……………. 
-เด็กป่วยวยั
ก่อนเรียน
ตั้งใจฟัง…… 
……………. 
 
 
- เด็กป่วยวยั
ก่อนเรียนให้
ความสนใจ… 
……………. 

 



64 

 

 

                    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 



65 

หุ่นนิว้มือส าหรับประกอบการเล่านิทานเร่ือง 
“ ชมพู่คนเก่ง ไม่กลวัพ่นยา ” 
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เน้ือหานิทานเร่ือง “ ชมพู่คนเก่ง ไม่กลวัพ่นยา ” 
ชมพู ่:  เด็กหญิงวยั 4 ขวบมีอาการ นํ้ามูกไหล มีไข ้ไอเสียงดงั และหายใจหอบเหน่ือย คุณแม่พา 
            ชมพูม่าหาหมอ 
คุณหมอ:  คุณหมอตรวจดูอาการของชมพูแ่ลว้อธิบายใหคุ้ณแม่ฟังวา่ ชมพูป่่วยเป็นโรคติดเช้ือ 
                ระบบทางเดินหายใจ ตอ้งทาํการรักษาโดยการพน่ยาฝอยละออง 
พยาบาล : พี่พยาบาลไดอ้ธิบายอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการพน่ยาฝอยละอองใหฟั้ง 
ชมพู ่:  ………………………………………………………………………………………….. 
คุณหมอ :  ……………………………………………………………………………………… 
พยาบาล :  ……………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………….  
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                                                                    ภาคผนวก ค 
                                               เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล

2 3 
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                                             เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล 
ค าช้ีแจง   เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล แบ่งออกเป็น 3 ส่วน คือ  
 ส่วนที ่1 แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของเด็กวยัก่อนเรียน   
 ส่วนที ่2 แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของผูป้กครอง   
 ส่วนที ่3 แบบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนท่ีไดรั้บการพน่ยาแบบ 
ฝอยละออง 

 
ส่วนที ่1 แบบบันทกึข้อมูลส่วนบุคคลของเด็กวยัก่อนเรียน 
คาํช้ีแจง   ทาํเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องวา่งตามขอ้มูลท่ีเป็นจริงและกรอกขอ้มูลใหค้รบถว้น                     
(สาํหรับผูว้ิจยั)   
1. เพศ  (    )  ชาย   (    )  หญิง 
2. อาย ุ .......... ปี.......เดือน  
3. ระดบัการศึกษา  
                 อนุบาลชั้นปีท่ี 1 
                 อนุบาลชั้นปีท่ี 2 
                 อนุบาลชั้นปีท่ี 3 
                 ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ 
4. การวนิิจฉยัโรค    
               (    )  หลอดลมฝอยอกัเสบ 
               (    )  ปอดอกัเสบ 
               (    )  หอบหืด 
               (    )  กล่องเสียงและหลอดลมอกัเสบ  
 5. ปริมาณของยาพน่ …………… cc. 
 6. ระยะเวลาท่ีใชใ้นการพน่ยา......................นาที 
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ส่วนที ่2 แบบสอบถามข้อมูลทัว่ไปของผู้ปกครอง 
คาํช้ีแจง  กรุณาตอบแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปเก่ียวกบัผูป้กครองโดยทาํเคร่ืองหมาย √ ลงใน
ช่องวา่ง และกรอกขอ้มูลใหค้รบถว้น (สาํหรับผูป้กครอง)   
1. อาย ุ……… ปี 
2. เพศ           ชาย        หญิง 
3. อาชีพ  
              แม่บา้น                   รับราชการ/รัฐวสิาหกิจ  
              เกษตรกรรม           คา้ขาย  
              รับจา้ง                    อ่ืนๆ ระบุ...........................................  
4. ระดบัการศึกษา 
              ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ                     ประถมศึกษา 
              มธัยมศึกษา                                ป.ว.ช./ป.ว.ส./อนุปริญญา         
              ปริญญาตรี                                 สูงกวา่ปริญญาตรี (ระบุ)…………….                                  
5. ความเก่ียวขอ้งกบัเด็ก  
              บิดา                         มารดา             ความสัมพนัธ์อ่ืนๆ………….. 
6. ประสบการณ์ในการดูแลเด็กท่ีไดรั้บยาพน่ 
               เคย……………… คร้ัง                      ไม่เคย 
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ส่วนที ่3 แบบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของเด็กวัยก่อนเรียนทีไ่ด้รับการพ่นยาแบบฝอยละออง 

คาํช้ีแจง   ทาํเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องวา่งตามพฤติกรรมท่ีสังเกตพบในเด็กวยัก่อนเรียน                                   
(สาํหรับผูว้ิจยั)          
 โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนเป็นมาตราอนัดบั 3 ระดบั  คือ    
 0  คะแนน    หมายถึง    ไม่มีพฤติกรรมท่ีแสดงถึงความกลวั   
 1  คะแนน    หมายถึง    ผูป่้วยเด็กมีพฤติกรรมท่ีแสดงถึงความกลวับา้งเป็นบางคร้ัง 
 2 คะแนน     หมายถึง    ผูป่้วยเด็กมีพฤติกรรมท่ีแสดงถึงความกลวัเกิดข้ึนตลอดเวลา
 คะแนนของความกลวัเท่ากบั 0 – 36 คะแนน โดยนาํคะแนนมารวมกนัแลว้หาค่าเฉล่ีย
 คะแนนเฉล่ียโดยรวมสูง หมายถึง เด็กมีความกลวัมาก   
 คะแนนเฉล่ียโดยรวมคะแนนรวมตํ่า หมายถึง  เด็กมีความกลวันอ้ย  
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แบบสังเกตพฤติกรรมความกลวัของเด็กวยัก่อนเรียนทีไ่ด้รับการพ่นยาแบบฝอยละออง 
 

พฤติกรรมความกลวั ภายใน 5 นาทีแรกของการพ่นยา 

                        พฤติกรรมความกลวั 

0         1 2 

ด้านการเคล่ือนไหวร่างกาย    

1.  ใชมื้อปัดป้องไม่ยอมใหส้วมหนา้กากหรือใช้
มือดึงหนา้กากออก 

   

2.  ขยบัตวัออกห่าง หรือชกัแขนขาหนี    

3.  ใชมื้อจบัยดึเกาะผูป้กครอง    

4.  …………………………………………    

5.  …………………………………………    

ด้านการแสดงออกทางใบหน้า    

6.  สีหนา้เหยเก    

7.  เบือนหนา้หนีไม่ยอมใหส้วมหนา้กาก    

8.  หนัศีรษะไปมาตลอด    

9.  …………………………………………    

10. …………………………………………    

ด้านการพูดและการร้องไห้    

11.  พดูต่อรอง เช่น รอก่อน เด๋ียวก่อน     

12.  พดูปฏิเสธการกระทาํ เช่น ไม่ทาํ……    

13.  พดูขอร้องใหห้ยดุการกระทาํ เช่น หยดุ..    

14.  ……………………………………….    

15.  ………………………………………..    

16.  ………………………………………..    

17.  ..………………………………………    

18.  ………………………………………..    

คะแนนรวม    
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ภาคผนวก ง 
เอกสารพิทกัษสิ์ทธิกลุ่มตวัอยา่ง 
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ใบยินยอมเข้าร่วมการวจิัย 
                                 ------------------------   

 หัวข้อวิทยานิพนธ์    เร่ือง  ผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อ
ความกลวัการพน่ยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน      
 วนัใหค้าํยนิยอม  วนัท่ี …………เดือน………………พ.ศ. ……………….  
 ก่อนท่ีจะลงนามในใบยนิยอมเขา้ร่วมการวจิยัน้ี ขา้พเจา้ไดรั้บการอธิบายจากผูว้จิยัถึง

วตัถุประสงคข์องการวจิยั  วิธีการวจิยั  ประโยชน์ท่ีจะเกิดข้ึนจากการวจิยัอยา่งละเอียดและมีความ
เขา้ใจดีแลว้  ขา้พเจา้ยนิดีเขา้ร่วมโครงการวจิยัน้ีดว้ยความสมคัรใจ  และขา้พเจา้มีสิทธิท่ีจะบอกเลิก
การเขา้ร่วมในโครงการวจิยัน้ีเม่ือใดก็ได ้  และการบอกเลิกการเขา้ร่วมการวจิยัน้ี จะไม่มีผลกระทบ

ใด ๆ ต่อขา้พเจา้         
 ผูว้จิยัรับรองวา่จะตอบคาํถามต่าง ๆ ท่ีขา้พเจา้สงสัยดว้ยความเตม็ใจ ไม่ปิดบงั ซ่อนเร้น

จนขา้พเจา้พอใจ  ขอ้มูลเฉพาะเก่ียวกบัตวัขา้พเจา้จะถูกเก็บเป็นความลบัและจะเปิดเผยในภาพรวมท่ี
เป็นการสรุปผลการวจิยั        

 ขา้พเจา้ไดอ่้านขอ้ความขา้งตน้แลว้ และมีความเขา้ใจดีทุกประการ และไดล้งนามในใบ
ยนิยอมน้ีดว้ยความเตม็ใจ 

 ในกรณีท่ีผูถู้กทดลองยงัไม่บรรลุนิติภาวะ จะตอ้งไดรั้บการยนิยอมจากผูป้กครองหรือ
ผูแ้ทนโดยชอบธรรม (เก่ียวขอ้งกบักลุ่มตวัอยา่ง…………………………………….…….) 

 
   ลงนาม……………………………………………………ผูป้กครอง/ 
                                          ผูแ้ทนโดยชอบธรรม 
             (…………………………………………………………) 
               ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
             (………………………………………………………… 
   ลงนาม…………………………………………………………ผูว้จิยั 
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เอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมการวจิยั 

                                            (ส าหรับผู้ปกครอง) 
 
การวจัิยเร่ือง ผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวัการพน่ยา 
ฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน 
รหัสจริยธรรมการวจัิย 04-04-2561 
ช่ือผู้วจัิย นางสาวกิตติมา ทรงวฒันา 
 
 การวจิยัคร้ังน้ีทาํข้ึนเพื่อศึกษาผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทาน               
ต่อความกลวัการพ่นยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน     
 เด็กในปกครองของท่านไดรั้บเชิญใหเ้ขา้ร่วมการวจิยัคร้ังน้ี เน่ืองจากเด็กในปกครองของ
ท่านเป็นเด็กท่ีมีคุณสมบติัตรงกบัการศึกษาคร้ังน้ี คือ มีเด็กอาย ุ3-6 ปีท่ีเขา้รับการรักษาคร้ังแรกใน
โรงพยาบาลดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ และไดรั้บการวนิิจฉยัจากแพทยว์า่ตอ้งไดรั้บการ
พน่ยาฝอยละออง ในหอผูป่้วยกุมารเวชกรรมโรงพยาบาลพระปกเกลา้ จงัหวดัจนัทบุรี เดือน
พฤษภาคม-พฤศจิกายน พ.ศ. 2561 มีคุณสมบติัตามเกณฑ์ท่ีกาํหนด ดงัน้ี 1) ไดรั้บการวินิจฉยัจาก
กุมารแพทยว์า่ป่วยดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ ไดแ้ก่ โรคหลอดลมฝอยอกัเสบเฉียบพลนั 
ปอดบวม หอบหืด และโรคกล่องเสียงและหลอดลมใหญ่อกัเสบ 2) มีคาํสั่งแพทยใ์หไ้ดรั้บการรักษา
ใหพ้น่ยาแบบฝอยละออง  3) ไม่มีภาวะแทรกซอ้นท่ีรุนแรง เช่น ภาวะหายใจลม้เหลว ระดบัความ
รู้สึกตวัลดลง  เป็นตน้  4) พดูคุยดว้ยภาษาไทยรู้เร่ือง มีผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัทั้งหมด 30 ราย    
เม่ือเด็กในปกครองของท่านเขา้ร่วมการวิจยัแลว้ ส่ิงท่ีท่านจะตอ้งปฏิบติั คือ ตอบแบบสอบถามตาม
ความเป็นจริงดว้ยตวัของท่านเอง จาํนวน 1 ชุด คือ แบบสอบถามเป็นขอ้มูลทัว่ไปของผูป้กครอง
และประสบการณ์ในการดูแลเด็กท่ีไดรั้บยาพน่ฝอยละออง ซ่ึงจะใชเ้วลาทั้งส้ินประมาณ 5 นาที 
 ประโยชน์ท่ีจะไดรั้บต่อผูเ้ขา้ร่วมการวิจยั เพื่อช่วยใหผู้ป้กครองท่ีมีเด็กในความปกครอง
ของท่านท่ีไดรั้บการรักษาโดยการพน่ยาฝอยละอองในหอผูป่้วยกุมารเวชกรรมมีความกลวัจากการ
พน่ยาฝอยละอองลดลง         
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 การเขา้ร่วมการวิจยัของเด็กในปกครองของท่านคร้ังน้ีเป็นไปดว้ยความสมคัรใจ  
เด็กในปกครองของท่านมีสิทธิการเขา้ร่วมโครงการวิจยัหรือถอนตวัออกจากโครงการวิจยัได้
ตลอดเวลาโดยไม่มีมีผลกระทบใดๆ ทั้งส้ิน และไม่ตอ้งแจง้ใหผู้ว้จิยัทราบล่วงหนา้ ผูว้จิยัจะเก็บ
รักษาขอ้มูลของเด็กในปกครองของท่านโดยใชร้หสัตวัเลขแทนการระบุช่ือ ชั้น และส่ิงใดๆ ท่ีอาจ
อา้งอิงหรือทราบไดว้า่ขอ้มูลน้ีเป็นของเด็กในปกครองของท่าน ขอ้มูลเด็กในปกครองของท่านท่ี
เป็นกระดาษแบบสอบถามจะถูกเก็บอยา่งมิดชิด และปลอดภยัในตูเ้ก็บเอกสารและล็อคกุญแจ
ตลอดเวลา สาํหรับขอ้มูลท่ีเก็บในคอมพิวเตอร์ของผูว้จิยัจะถูกใส่รหสัผา่น ขอ้มูลท่ีกล่าวมาทั้งหมด
จะมีเพียงผูว้จิยัและอาจารยท่ี์ปรึกษาเท่านั้นท่ีสามารถเขา้ถึงขอ้มูลได ้ผูว้จิยัจะรายงานผลการวจิยั 
และการเผยแพร่ผลการวจิยัในภาพรวม โดยไม่ระบุขอ้มูลส่วนบุคลของเด็กในปกครองของท่าน 
ดงันั้นผูอ่้านงานวจิยัจะทราบเฉพาะผลการวจิยัเท่านั้น สุดทา้ยหลงัจากผลการวจิยัไดรั้บการตีพิมพ์
เผยแพร่ในวารสารเรียบร้อยแลว้ ขอ้มูลทั้งหมดจะถูกทาํลาย     
 หากท่านมีปัญหาหรือขอ้สงสัยประการใด สามารถสอบถามไดโ้ดยตรงจากผูว้ิจยัในวนั
ทาํการรวบรวมขอ้มูล หรือสามารถติดต่อสอบถามเก่ียวกบัการวจิยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลาท่ี                          
นางสาวกิตติมา ทรงวฒันา หมายเลขโทรศพัท ์087-7849510 หรือท่ี ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.                    
ยนีุ พงศจ์ตุรวทิย ์ อาจารยท่ี์ปรึกษาหลกั หมายเลขโทรศพัท ์089-2061183 
 
           นางสาวกิตติมา ทรงวฒันา 
             ผูว้จิยั 
 
 
หากท่านได้รับการปฏิบัติทีไ่ม่ตรงตามทีไ่ด้ระบุไว้ในเอกสารช้ีแจงนี ้ท่านจะสามารถแจง้ใหป้ระธาน
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมฯ ทราบไดท่ี้ เลขานุการคณะกรรมการจริยธรรมฯ ฝ่ายวจิยั                   
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา โทร. 038-102823 
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                                      เอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมการวจิยั 
                                                          (สาํหรับกลุ่มทดลอง) 
 
การวจัิยเร่ือง  ผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวัการพน่ยาฝอย
ละอองในเด็กวยัก่อนเรียน 
รหัสจริยธรรมการวจัิย 04-04-2561 
ช่ือผู้วจัิย นางสาวกิตติมา ทรงวฒันา       
  
                การวจิยัคร้ังน้ีทาํข้ึนเพื่อศึกษาผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อ
ความกลวัการพน่ยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน      
 เด็กในปกครองของท่านไดรั้บเชิญใหเ้ขา้ร่วมการวจิยัคร้ังน้ีเน่ืองจากเด็กในปกครองของ
ท่านเป็นผูท่ี้มีคุณสมบติัตรงกบัการศึกษาคร้ังน้ี คือ มีอาย ุ3-6 ปีท่ีเขา้รับการรักษาคร้ังแรกใน
โรงพยาบาลดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ และไดรั้บการวนิิจฉยัจากแพทยว์า่ตอ้งไดรั้บการ
พน่ยาฝอยละออง ในหอผูป่้วยกุมารเวชกรรมโรงพยาบาลพระปกเกลา้ จงัหวดัจนัทบุรี เดือน
พฤษภาคม-พฤศจิกายน พ.ศ. 2561 มีคุณสมบติัตามเกณฑ์ท่ีกาํหนด ดงัน้ี 1) ไดรั้บการวินิจฉยัจาก
กุมารแพทยว์า่ป่วยดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ ไดแ้ก่  โรคหลอดลมฝอยอกัเสบเฉียบพลนั 
ปอดบวม หอบหืด และโรคกล่องเสียงและหลอดลมใหญ่อกัเสบ 2) มีคาํสั่งแพทยใ์หไ้ดรั้บการรักษา
ใหพ้น่ยาแบบฝอยละออง  3) ไม่มีภาวะแทรกซอ้นท่ีรุนแรง เช่น ภาวะหายใจลม้เหลว ระดบัความ
รู้สึกตวัลดลง  เป็นตน้  4) พดูคุยดว้ยภาษาไทยรู้เร่ือง มีผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัทั้งหมด 30 ราย    
เม่ือเด็กในปกครองของท่านเขา้ร่วมการวิจยัแลว้ ส่ิงท่ีเด็กในปกครองของท่านจะไดรั้บ คือ ไดรั้บ
การใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานเร่ือง  “ ชมพูค่นเก่ง ไม่กลวัพน่ยา ” ใชเ้วลา 30 นาที
 ประโยชน์ท่ีจะไดรั้บต่อผูเ้ขา้ร่วมการวิจยั  ผูเ้ขา้ร่วมการวจิยัจะไดรั้บขอ้มูลและเตรียม
ทางดา้นจิตใจเพื่อลดความกลวัการไดรั้บการพ่นยาฝอยละออง โดยใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการ
เล่านิทาน โดยมีหุ่นน้ิวมือหรรษาเป็นตวัประกอบในการเคล่ือนไหวตามเน้ือเร่ือง ส่วนหนงัสือ
นิทานใชภ้าษาท่ีเขา้ใจง่าย ภาพการ์ตูนมีสีสันสดใส ตามระดบัพฒันาการทางสติปัญญาของเด็กวยั
ก่อนเรียน เพื่อดึงดูดความสนใจใหเ้ด็กไดมี้ความพร้อมในการพน่ยาฝอยละออง  เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วม
การวจิยัไดเ้ขา้ใจถึงอุปกรณ์ ขั้นตอน การปฏิบติัตวัขณะไดรั้บการพ่นยาฝอยละออง และประโยชน์ท่ี
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ไดรั้บจากการพ่นยาฝอยละออง รวมทั้งผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัไดรั้บความเพลิดเพลินจากหุ่นน้ิวมือ
หรรษาท่ีสามารถเคล่ือนไหวไดใ้หน้าํไปสู่พฤติกรรมการลดความกลวัการไดรั้บการพน่ยาฝอย
ละอองต่อไป          
 การเขา้ร่วมการวิจยัของเด็กในปกครองของท่านในคร้ังน้ีเป็นไปดว้ยความสมคัรใจ  
ซ่ึงเด็กในปกครองของท่านมีสิทธิจะปฏิเสธหรือถอนตวัในการเขา้ร่วมการวจิยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลา  
โดยไม่มีผลกระทบต่อการรักษาและพยาบาลแต่อยา่งใดทั้งส้ิน และไม่ตอ้งแจง้ใหผู้ว้จิยัทราบ
ล่วงหนา้ ผูว้จิยัจะเก็บรักษาขอ้มูลเด็กในปกครองของท่านโดยใชร้หสัตวัเลขแทนการระบุช่ือ                 
ชั้น และส่ิงใดๆ ท่ีอาจอา้งอิงหรือทราบไดว้า่ขอ้มูลน้ีเป็นเด็กในปกครองของท่าน ขอ้มูลเด็กใน
ปกครองของท่านท่ีเป็นกระดาษแบบสอบถามจะถูกเก็บอยา่งมิดชิด และปลอดภยัในตูเ้ก็บเอกสาร
และล็อคกุญแจตลอดเวลา สาํหรับขอ้มูลท่ีเก็บในคอมพิวเตอร์ของผูว้จิยัจะถูกใส่รหสัผา่น ขอ้มูลท่ี
กล่าวมาทั้งหมดจะมีเพียงผูว้ิจยัและอาจารยท่ี์ปรึกษาเท่านั้นท่ีสามารถเขา้ถึงขอ้มูลได ้ผูว้จิยัจะ
รายงานผลการวจิยั และการเผยแพร่ผลการวจิยัในภาพรวม โดยไม่ระบุขอ้มูลส่วนบุคลของเด็กใน
ปกครองของท่าน ดงันั้นผูอ่้านงานวจิยัจะทราบเฉพาะผลการวจิยัเท่านั้น สุดทา้ยหลงัจากผลการวจิยั
ไดรั้บการตีพิมพเ์ผยแพร่ในวารสารเรียบร้อยแลว้ ขอ้มูลทั้งหมดจะถูกทาํลาย   
 หากท่านมีปัญหาหรือขอ้สงสัยประการใด สามารถสอบถามไดโ้ดยตรงจากผูว้ิจยัในวนั
ทาํการรวบรวมขอ้มูล หรือสามารถติดต่อสอบถามเก่ียวกบัการวจิยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลาท่ี                           
นางสาวกิตติมา ทรงวฒันา หมายเลขโทรศพัท ์087-7849510 หรือท่ี ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.                        
ยนีุ พงศจ์ตุรวทิย ์ อาจารยท่ี์ปรึกษาหลกั หมายเลขโทรศพัท ์089-2061183 
 
           นางสาวกิตติมา ทรงวฒันา 
            ผูว้จิยั 
 
 
หากท่านได้รับการปฏิบัติทีไ่ม่ตรงตามทีไ่ด้ระบุไว้ในเอกสารช้ีแจงนี ้ท่านจะสามารถแจง้ใหป้ระธาน
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมฯ ทราบไดท่ี้ เลขานุการคณะกรรมการจริยธรรมฯ ฝ่ายวจิยั คณะ
พยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา โทร. 038-102823 
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                                           เอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมการวจิยั 

                                                                   (สาํหรับกลุ่มควบคุม) 
 
การวจัิยเร่ือง ผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อความกลวัการพน่ยาฝอย
ละอองในเด็กวยัก่อนเรียน 

รหัสจริยธรรมการวจัิย 04-04-2561 
ช่ือผู้วจัิย นางสาวกิตติมา ทรงวฒันา 
 
 การวจิยัคร้ังน้ีทาํข้ึนเพื่อศึกษาผลของการใชหุ่้นน้ิวมือหรรษาประกอบการเล่านิทานต่อ
ความกลวัการพน่ยาฝอยละอองในเด็กวยัก่อนเรียน      
 เด็กในปกครองของท่านไดรั้บเชิญใหเ้ขา้ร่วมการวจิยัคร้ังน้ีเน่ืองจากเด็กในปกครองของ
ท่านเป็นผูท่ี้มีคุณสมบติัตรงกบัการศึกษาคร้ังน้ี คือ มีอาย ุ3-6 ปีท่ีเขา้รับการรักษาคร้ังแรกใน
โรงพยาบาลดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ และไดรั้บการวนิิจฉยัจากแพทยว์า่ตอ้งไดรั้บการ
พน่ยาฝอยละออง ในหอผูป่้วยกุมารเวชกรรมโรงพยาบาลพระปกเกลา้ จงัหวดัจนัทบุรี เดือน
พฤษภาคม-พฤศจิกายน พ.ศ. 2561 มีคุณสมบติัตามเกณฑ์ท่ีกาํหนด ดงัน้ี 1) ไดรั้บการวินิจฉยัจาก
กุมารแพทยว์า่ป่วยดว้ยโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ ไดแ้ก่  โรคหลอดลมฝอยอกัเสบเฉียบพลนั 
ปอดบวม หอบหืด และโรคกล่องเสียงและหลอดลมใหญ่อกัเสบ 2) มีคาํสั่งแพทยใ์หไ้ดรั้บการรักษา
ใหพ้น่ยาแบบฝอยละออง  3) ไม่มีภาวะแทรกซอ้นท่ีรุนแรง เช่น ภาวะหายใจลม้เหลว ระดบัความ
รู้สึกตวัลดลง  เป็นตน้  4) พดูคุยดว้ยภาษาไทยรู้เร่ือง มีผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัทั้งหมด 30 ราย    
เม่ือเด็กในปกครองของท่านเขา้ร่วมการวิจยัแลว้ ส่ิงท่ีเด็กในปกครองของท่านจะไดรั้บ คือ การให้
การพยาบาลตามปกติของหอผูป่้วยกุมารเวชกรรม โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี ใชเ้วลา                      
15 นาที          
 ประโยชน์ท่ีจะไดรั้บต่อผูเ้ขา้ร่วมการวิจยั ผูเ้ขา้ร่วมการวจิยัจะไดรั้บขอ้มูลการพยาบาล
ตามปกติในการพน่ยาฝอยละอองของหอผูป่้วยกุมารเวชกรรม โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จงัหวดั
จนัทบุรี โดยพยาบาลประจาํการใหก้ารพยาบาลพดูคุยกบัท่านและเด็กในปกครองของท่าน แจง้ให้
ทราบถึงการไดรั้บการพน่ยาฝอยละออง การปฏิบติัตวัขณะไดรั้บยาพน่ฝอยละออง และให้
ผูป้กครองสังเกตอาการขา้งเคียงขณะไดรั้บยาพน่แบบฝอยละออง ซ่ึงปฏิบติัขั้นตอนตามมาตรฐาน
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ของวชิาชีพ          
 การเขา้ร่วมการวิจยัของเด็กในปกครองของท่านในคร้ังน้ีเป็นไปดว้ยความสมคัรใจ ซ่ึง
เด็กในปกครองของท่านมีสิทธิจะปฏิเสธหรือถอนตวัในการเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลา โดย
ไม่มีผลกระทบต่อการรักษาและพยาบาลแต่อยา่งใดทั้งส้ิน และไม่ตอ้งแจง้ใหผู้ว้จิยัทราบล่วงหนา้ 
ผูว้จิยัจะเก็บรักษาขอ้มูลเด็กในปกครองของท่านโดยใชร้หสัตวัเลขแทนการระบุช่ือ ชั้น และส่ิงใด 
ๆ ท่ีอาจอา้งอิงหรือทราบไดว้า่ขอ้มูลน้ีเป็นเด็กในปกครองของท่าน ขอ้มูลเด็กในปกครองของท่านท่ี
เป็นกระดาษแบบสอบถามจะถูกเก็บอยา่งมิดชิด และปลอดภยัในตูเ้ก็บเอกสารและล็อคกุญแจ
ตลอดเวลา สาํหรับขอ้มูลท่ีเก็บในคอมพิวเตอร์ของผูว้จิยัจะถูกใส่รหสัผา่น ขอ้มูลท่ีกล่าวมาทั้งหมด
จะมีเพียงผูว้จิยัและอาจารยท่ี์ปรึกษาเท่านั้นท่ีสามารถเขา้ถึงขอ้มูลได ้ผูว้จิยัจะรายงานผลการวจิยั 
และการเผยแพร่ผลการวจิยัในภาพรวม โดยไม่ระบุขอ้มูลส่วนบุคลของเด็กในปกครองของท่าน 
ดงันั้นผูอ่้านงานวจิยัจะทราบเฉพาะผลการวจิยัเท่านั้น สุดทา้ยหลงัจากผลการวจิยัไดรั้บการตีพิมพ์
เผยแพร่ในวารสารเรียบร้อยแลว้ ขอ้มูลทั้งหมดจะถูกทาํลาย     
 หากท่านมีปัญหาหรือขอ้สงสัยประการใด สามารถสอบถามไดโ้ดยตรงจากผูว้ิจยัในวนั
ทาํการรวบรวมขอ้มูล หรือสามารถติดต่อสอบถามเก่ียวกบัการวจิยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลาท่ี                       
นางสาวกิตติมา ทรงวฒันา หมายเลขโทรศพัท ์087-7849510 หรือท่ี ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.                       
ยนีุ พงศจ์ตุรวทิย ์อาจารยท่ี์ปรึกษาหลกั หมายเลขโทรศพัท ์089-2061183 
 
           นางสาวกิตติมา ทรงวฒันา 
             ผูว้จิยั 
 
 
หากท่านได้รับการปฏิบัติทีไ่ม่ตรงตามทีไ่ด้ระบุไว้ในเอกสารช้ีแจงนี ้ท่านจะสามารถแจง้ใหป้ระธาน
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมฯ ทราบไดท่ี้ เลขานุการคณะกรรมการจริยธรรมฯ ฝ่ายวจิยั                 
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา โทร. 038-102823 
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ภาคผนวก จ 
เอกสารแสดงผลการพิจารณาจริยธรรม 
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ประวติัย่อของผูว้ิจัย 
 

ประวตัิย่อของผู้วจิัย 
 

ช่ือ-สกุล กิตติมา ทรงวฒันา 
วนั เดือน ปี เกดิ 9 มีนาคม 2530 
สถานทีเ่กดิ จนัทบุรี 
สถานทีอ่ยู่ปัจจุบัน เลขท่ี4 ซอยพระยาตรัง 3 ตาํบลวดัใหม่ อาํเภอเมือง จงัหวดัจนัทบุรี 22000 
ต าแหน่งและประวตัิการ
ท างาน 

พยาบาลศาสตรบณัฑิต วทิยาลยัพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี  
พยาบาลวชิาชีพปฏิบติัการ โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี 

ประวตัิการศึกษา ปริญญาตรี พยาบาลศาสตรบณัฑิต มหาวทิยาลยับูรพา 
รางวลัหรือทุนการศึกษา ทุนอุดหนุนการวจิยั ระดบับณัฑิตศึกษา มหาวทิยาลยับูรพา คร้ังท่ี 1 

ปีงบประมาณ 2561   
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