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บทคัดย่อ 
 การการวิจัยเชิงปฏิบัติการนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย และศึกษาประสิทธิผล
รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดกระบี่ ท าการศึกษาใน 2 ส่วนดังนี้ ส่วนที่ 1 การพัฒนา
รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย กลุ่มตัวอย่างได้แก่ เจ้าหน้าที่สาธารณสุข ครูพี่เลี้ยง และผู้น าชุมชน จ านวน 30 คน ส่วนที่ 
2 การประเมินประสิทธิผลรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย เก็บข้อมูลในกลุ่มครูพี่เลี้ยงเด็ก จ านวน 80 คน (กลุ่มทดลอง 
และกลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มละ 40 คน) และกลุ่มเด็กที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้า จ านวน 80 คน (กลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ 
กลุ่มละ 40 คน) โดยกลุ่มทดลองจะใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยที่พัฒนาขึ้น ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบ ใช้รูปแบบเดิมที่
ปฏิบัติกันมา เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา คือ รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย แบบสอบถาม แบบรายงานผลการประเมิน
พัฒนาการเด็ก และแบบบันทึกผลการประเมินพัฒนาการเด็กปฐมวัย เก็บข้อมูลก่อนและหลังการศึกษา 6 เดือน วิเคราะห์ข้อมูลโดย
ใช้สถิติเชิงพรรณนา Chi-square test / Fisher’s exact test, Independent t-test และ Paired t-test  
 ผลการวิจัย พบว่า รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ประกอบด้วย 4 แนวทาง คือ 1) การจัด
ประสบการณ์และส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยโดยครูพี่เลี้ยงเด็ก 2) การคัดกรองพัฒนาการเด็กปฐมวัย 3) การติดตามดูแลเยี่ยมบ้าน 
และ 4) การประเมินผลการพัฒนาเด็กที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้า ผลการใช้รูปแบบที่พัฒนา พบว่า ครูพี่เลี้ยงเด็กหลังได้รับรูปแบบการ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย มีความความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย และพฤติกรรมการจัดกิจกรรมส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย เพิ่มมากขึ้น และเพิ่มมากขึ้นกว่ากลุ่มที่ได้รับรูปแบบเดิม ทั้งในเรื่องความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก 
และพฤติกรรมการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.001) จ านวนเด็กที่มีพัฒนาการ
สงสัยล่าช้าไม่สมวัยลดลง และลดลงมากกว่ากลุ่มที่ได้รับรูปการส่งเสริมพัฒนาการแบบเดิม อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 
0.05)  
ค าส าคัญ: เด็กปฐมวัย, รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ, ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  
 

Abstract 
 The objectives of this action research were to develop the model for promoting early child development 
(ECD) and to study the effectiveness of the model for promoting ECD at childcare centers in Karbi Province.  The 
study was conducted in two parts: Part 1 the model for promoting ECD, 30 persons (public health officers, childcare 
teachers, and community leaders) were the sample groups. In part 2 to assess the effectiveness of the model for 
promoting ECD, 80 childcare teachers were allocated into an experimental group and a comparison group (40 
persons for each group) to assess.  The experimental group was exposed to the model for promoting ECD whereas 
the comparison group was exposed to the same old practice. The instruments were used in the study: the model 
for promoting ECD, a questionnaire, a child development assessment report form, and an assessment record form 
of ECD. Data were collected 6 months before and after the study. Descriptive statistics, Chi-square test / Fisher’s 
exact test, Independent t-test, and paired t-test were used to analyze data. 
 The results found that the model for promoting ECD at child care centers consisted of 4 strategies as following: 
1) organizing teaching and learning activities and promoting ECD by childcare teachers 2) early  

                                           
1 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดกระบี่ 
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child development screening 3) monitoring and home health care and 4) and evaluation of the development of 
children with delayed development. The results of using the developed model found that after receiving model 
for the promoting ECD, childcare teachers had increased knowledge about promoting ECD and behavior in organizing 
activities to promote ECD and increased more than the group that received the original format, both in terms of 
knowledge and behavior by statistical significance (p-value < 0.001). The number of children with delayed 
development was reduced more than the group that received the original development promotion model by 
statistical significance (p-value < 0.05).  
Keywords: early child, promoting development model, child care centers  
 
บทน า 
 เด็กเป็นทรัพยากรที่ส าคัญของสังคมและ
ประเทศ การพัฒนาเด็กเปรียบเสมือนการลงทุนทาง
สังคมที่คุ้มค่าและให้ผลตอบแทนสูง 6.7 - 17.6 เท่า1 
จากสถิติองค์การอนามัยโลกพบว่า ร้อยละ 15 - 20 
ของเด็กทั่วโลก มีพัฒนาการที่ผิดปกติ และจาก
การศึกษาในประเทศสหรัฐอเมริกาพบว่าเด็กอายุ
น้อยกว่า 5 ปี กว่า 1 ใน 4 มีปัญหาพัฒนาการล่าช้า
ระดับปานกลางถึงรุนแรง ด้านการเคลื่อนไหว ภาษา 
ความฉลาด ด้านสังคมและการปรับตัว ประเทศไทย 
จากการสุ่มส ารวจพัฒนาการเด็กปฐมวัยทุกๆ 3 ปี 
พบว่า เด็กมีพัฒนาการสมวัยมีแนวโน้มลดลง (ปี 
2560 ร้อยละ 76.7 ปี 2563 ร้อยละ 53.1)2 ข้อมูล
พัฒนาการเด็กปฐมวัย ปี 2565 ไตรมาสที่ 1 จาก 
HDC กระทรวงสาธารณสุข ณ วันที่ 1 มีนาคม 2565 
พบว่า เด็กอายุ 0 – 5 ปี ได้รับการคัดกรองพัฒนาการ 
ร้อยละ 79.1 พบสงสัยพัฒนาการล่าช้า ร้อยละ 25.5 
ซึ่งได้รับการติดตาม ร้อยละ 86.3 ซึ่งจะเห็นว่า
เด็กไทยมีพัฒนาการล่าช้าถึง 1 ใน 4 3  
 พัฒนาการเด็กในแต่ละช่วงกลุ่มวัยที่ล่าช้า จะ
ส่งผลต่อการเรียนรู้และสติปัญญาของเด็ก การดูแล
เด็กอายุ 0 - 5 ปี นับเป็นยุคทองของการพัฒนาการ
เรียนรู้ เป็นช่วงเวลาที่ส าคัญที่สมองมีการพัฒนา
สูงสุดที่จะส่งผลต่อสติปัญญา บุคลิกภาพ และความ
ฉลาดทางอารมณ์ การลงทุนเพ่ือพัฒนาทรัพยากร
มนุษย์ตั้งแต่เด็กเล็ก จึงถือว่าเป็นการลงทุนที่คุ้มค่า
ที่สุด กระทรวงสาธารณสุขได้มีนโยบายในการ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กไทยให้สมวัย อย่างเป็นระบบที่
ยั่งยืน โดยมีเป้าหมายให้เด็กไทยทุกคนได้รับการ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กที่ถูกต้อง มีมาตรฐานเท่าเทียม

จากพ่อแม่ผู้ปกครอง ผู้ เลี้ยงดู เด็ก ชุมชน และ
เจ้าหน้าที่ ให้เกิดการขับเคลื่อนงานด้านการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กให้มีประสิทธิภาพ 4 กรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข ได้ผลักดันให้มีการเฝ้าระวัง 
และคัดกรองพัฒนาการเด็กในสถานบริการสุขภาพ
ของรัฐทุกแห่ง และผลักดันให้มีการเฝ้าระวัง และ
ส่งเสริมพัฒนาเด็กปฐมวัยในสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย
ผ่านการใช้มาตรฐานสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย2 การ
ด าเนินการเฝ้าระวังและส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในช่วงกลุ่มอายุต่างๆ นั้น การเลี้ยงดูเด็กถือ
เป็นปัจจัยส าคัญ ทั้งนี้ มีงานวิจัยชี้ให้เห็นว่าปัญหา
พัฒนาการล่าช้าส่วนใหญ่มาจากการขาดการเลี้ยงดู
และกระตุ้นพัฒนาการที่เหมาะสม5  ซึ่งการเลี้ยงดู
เด็กโดยครอบครัวส่วนใหญ่มีแนวโน้มลดลง เนื่องจาก
พ่อแม่ต้องไปท างานนอกบ้าน และพบว่าเด็กอายุ 3 - 
5 ปี ได้รับการดูแลเลี้ยงดูจากสถานเลี้ยงเด็ก ศูนย์
พัฒนาการเด็กเล็กและโรงเรียน ถึงร้อยละ 53.36  
 จังหวัดกระบี่ ได้ด าเนินการโครงการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กมาตั้ งแต่ปี  2558 สถานการณ์
พัฒนาการเด็กอายุ 0 - 5 ปี จังหวัดกระบี่ ปี 2566 
เด็กได้รับการตรวจคัดกรองพัฒนาการ 18,130 คน 
จากเด็กกลุ่มเป้าหมาย 19,263 คน คิดเป็นความ
ครอบคลุม ร้อยละ 94.12 พบเด็กมีพัฒนาการสงสัย
ล่าช้า 4,987 คน (ร้อยละ 27.51) จากการด าเนินการ
พบว่า การด าเนินงานคลินิกสุขภาพเด็กดี โดย
เจ้ าหน้ าที่ สาธารณสุขทั้ งในโรงพยาบาลและ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล พบปัญหาอุปสรรค 
การใช้คู่มือ DSPM ของพ่อแม่ ผู้ปกครอง ยังมีน้อย 
ผู้ปกครองไม่ยอมรับผลการประเมินพัฒนาการ 
ผู้ปกครองไม่พาเด็กมากระตุ้นพัฒนาการตามนัด 
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จากพ่อแม่ผู้ปกครอง ผู้ เลี้ยงดู เด็ก ชุมชน และ
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พัฒนาการเด็กให้มีประสิทธิภาพ 4 กรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข ได้ผลักดันให้มีการเฝ้าระวัง 
และคัดกรองพัฒนาการเด็กในสถานบริการสุขภาพ
ของรัฐทุกแห่ง และผลักดันให้มีการเฝ้าระวัง และ
ส่งเสริมพัฒนาเด็กปฐมวัยในสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย
ผ่านการใช้มาตรฐานสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย2 การ
ด าเนินการเฝ้าระวังและส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในช่วงกลุ่มอายุต่างๆ นั้น การเลี้ยงดูเด็กถือ
เป็นปัจจัยส าคัญ ทั้งนี้ มีงานวิจัยชี้ให้เห็นว่าปัญหา
พัฒนาการล่าช้าส่วนใหญ่มาจากการขาดการเลี้ยงดู
และกระตุ้นพัฒนาการที่เหมาะสม5  ซึ่งการเลี้ยงดู
เด็กโดยครอบครัวส่วนใหญ่มีแนวโน้มลดลง เนื่องจาก
พ่อแม่ต้องไปท างานนอกบ้าน และพบว่าเด็กอายุ 3 - 
5 ปี ได้รับการดูแลเลี้ยงดูจากสถานเลี้ยงเด็ก ศูนย์
พัฒนาการเด็กเล็กและโรงเรียน ถึงร้อยละ 53.36  
 จังหวัดกระบี่ ได้ด าเนินการโครงการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กมาตั้ งแต่ปี  2558 สถานการณ์
พัฒนาการเด็กอายุ 0 - 5 ปี จังหวัดกระบี่ ปี 2566 
เด็กได้รับการตรวจคัดกรองพัฒนาการ 18,130 คน 
จากเด็กกลุ่มเป้าหมาย 19,263 คน คิดเป็นความ
ครอบคลุม ร้อยละ 94.12 พบเด็กมีพัฒนาการสงสัย
ล่าช้า 4,987 คน (ร้อยละ 27.51) จากการด าเนินการ
พบว่า การด าเนินงานคลินิกสุขภาพเด็กดี โดย
เจ้ าหน้ าที่ สาธารณสุขทั้ งในโรงพยาบาลและ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล พบปัญหาอุปสรรค 
การใช้คู่มือ DSPM ของพ่อแม่ ผู้ปกครอง ยังมีน้อย 
ผู้ปกครองไม่ยอมรับผลการประเมินพัฒนาการ 
ผู้ปกครองไม่พาเด็กมากระตุ้นพัฒนาการตามนัด 

 

ผู้ปกครองและเด็กบางคนย้ายออกนอกพ้ืนที่ บางคน
อยู่กับปู่ย่าตายายซึ่งไม่สามารถอ่านคู่มือได้ เลี้ยงดู
โดยให้ดูทีวีและโทรศัพท์มือถือ มีความยากล าบากใน
การเดินทางมารับบริการที่สถานบริการ ทั้งนี้มีเด็ก
บางส่ วนที่ ยั งไม่ ได้ รั บการตรวจคั ดกรองว่ ามี
พัฒนาการสงสัยล่าช้า ตลอดจนได้รับการติดตาม
ดูแลช่วยเหลือและกระตุ้นพัฒนาการเด็ก 7  
 จากความส าคัญของครูผู้ดูแลเด็กในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กที่เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมพัฒนาการ
แก่เด็กปฐมวัยดังกล่าวมาแล้วข้างต้น ครูพ่ีเลี้ยงเด็ก
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กยังขาดทักษะในการเฝ้าระวัง
และส่งเสริมพัฒนาการเด็กโดยใช้  DSPM เป็น
เครื่องมือ และเจ้าหน้าที่บางแห่งยังขาดความ
ต่อเนื่องในการติดตามส่งเสริมความรู้และทักษะครูพ่ี
เลี้ยง ผู้ปกครองเฝ้าระวังและส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ไม่ต่อเนื่อง ท าให้เด็กปฐมวัยอายุ  3 - 5 ปี ในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กจังหวัดกระบี่ ไม่ได้รับการกระตุ้น
ส่งเสริมพัฒนาการอย่างถูกหลักวิชาการตามช่วงวัยที่
เด็กสมควรจะได้รับ จะส่งผลท าให้เด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กมีพัฒนาการล่าช้าไม่สมวัยได้ ดังนั้น 
ผู้ วิ จั ยในฐานะผู้ รั บผิ ดชอบดู แลการส่ ง เสริ ม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยของส านักงานสาธารณสุข
จั งหวั ดกระบี่  จึ งสนใจที่ จะพัฒนา และศึ กษา
ประสิทธิผลรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กจังหวัดกระบี่ เพื่อส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กให้เกิดประสิทธิผล 
และประสิทธิภาพที่ดีต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพ่ือพัฒนารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  
 2. เพ่ือศึกษาประสิทธิผลรูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัด
กระบี่ 
 
วิธีการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
(Action Research) โดยมีขั้นตอนด าเนินการวิจัย 3 

ขั้นตอน ตามแนวทางของ Dey & Hariharan 8 คือ 
1) การค้นหาปัญหาและวิเคราะห์แนวทางแก้ไข
ปัญหา 2) พัฒนารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดกระบี่ และการ
น ารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กไปทดลองด าเนินการในศูนย์พัฒนาเด็ก
เล็กจ านวน 40 แห่ง เป็นระยะเวลา 6 เดือน และ 3) 
ประเมินประสิทธิผลรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็ก  
 ขั้นตอนที่ 1 การค้นหาปัญหาและวิเคราะห์
แนวทางแก้ไขปัญหา โดยการศึกษาสถานการณ์ การ
ด าเนินงานส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (ความ
พร้อมในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก การมีส่วนร่วมของชุมชนในการ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
และการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก) ปัญหา
อุปสรรคของการด าเนินงานส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และผลการประเมินคัด
กรองพัฒนาการเด็กปฐมวัย ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
จังหวัดกระบี่ ปี 2566 จังหวัดกระบี่  
 การศึกษาได้ใช้รูปแบบการศึกษาวิจัยเชิง
พรรณนา (Descriptive Study) เก็บข้อมูลแบบ
ภาคตัดขวาง (Cross sectional Survey) กลุ่ม
ตัวอย่าง ได้แก่ ครูพ่ีเลี้ยงเด็กของศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
จังหวัดกระบี่ จ านวน 110 คน ซึ่งได้จากเทคนิคการ
หาขนาดตัวอย่างของ Yamane9 คัดเลือกตัวอย่าง
จากอ าเภอตัวอย่างมาทุกอ าเภอ (8 อ าเภอ) 142 
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ในจังหวัดกระบี่ ด้วยการสุ่ม
ตัวอย่างแบบง่าย (Simple random sampling) โดย
วิธี การจับฉลาก แล้ วใช้ครู พ่ี เลี้ ยงเด็ กซึ่ งเป็น
ผู้ รับผิดชอบหลักในการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย ของศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก แห่งละ 1 คน  
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก ่
 1. แบบสอบถามครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ประกอบด้วย 
ข้อมูลทั่วไปของครูพ่ีเลี้ยงเด็กและข้อมูลศูนย์พัฒนา
เด็กเล็ก ความพร้อมในการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก การมีส่วนร่วมของ
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ปีที่ 9 ฉบับที่ 4 กรกฎาคม – สิงหาคม 2567
 

ชุมชนในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก การจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
และปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  
2. แบบรายงานผลการประเมินพัฒนาการเด็ก ใช้
บันทึกข้อมูลผลการตรวจคัดกรองพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย จากการประเมินโดยใช้แบบประเมินเฝ้าระวัง 
และส่ ง เสริ ม พั ฒนาการ เด็ ก ปฐมวั ย  DSPM 
(Development Surveillance and Promotion 
Manual) ของกระทรวงสาธารณสุข  ใช้ประเมิน
พัฒนาการเด็ก 5 ด้าน คือ ด้านการพัฒนาการ
เคลื่อนไหว ด้านกล้ามเนื้อมัดเล็กและสติปัญญา ด้าน
การเข้าใจภาษา ด้านการใช้ภาษา และด้านการ
ช่วยเหลือตนเองและสังคม โดยบันทึกจ านวนเด็ก
ทั้งหมด จ านวนเด็กที่ได้รับการตรวจคัดกรอง จ านวน
เด็กที่สงสัยมีพัฒนาการล่าช้า และจ านวนเด็กที่ได้รับ
การส่งต่อเพ่ือตรวจยืนยันและกระตุ้น 
 คุณภาพเครื่องมือ ได้ตรวจสอบความตรงใน
เนื้อหา (Content validity) ของแบบสอบถามที่
ผู้วิจัยสร้างข้ึน โดยผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่าน เพื่อดูความ
ชัดเจน ความถูกต้องเหมาะสมของภาษาท่ีใช้ และ
ความสอดคล้องด้วยดัชนีความสอดคล้อง (Index of 
Item Objectives Congruence : IOC) ซึ่งมีค่า IOC 
ของแต่ละข้อค าถามอยู่ระหว่าง 0.6 – 1.0 หลังจาก
นั้นได้น าเครื่องมือไปทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างที่มี
ลักษณะคล้ายกับประชากรที่ศึกษา แต่ไม่ได้อยู่ใน
กลุ่ มที่ ศึกษา แล้ วน าแบบสอบถามทั้ งหมดไป
ตรวจสอบความเชื่อถือได้ (ความสอดคล้องกันของผล
ที่ได้จากการวัดแต่ละครั้ง) ด้วยคอมพิวเตอร์ โดยใช้
วิ ธี การวัดความสอดคล้องภายใน ( Internal 
Consistency Method) แบบครอนบาค อัลฟา 
(Cronbach’s Alpha) ผลการวิเคราะห์ได้ค่าความ
เชื่อถือของแบบวัดความพร้อมในการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก = 0.79 
แบบวัดการมีส่วนร่วมของชุมชนในการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก = 0.71 

และแบบวัดการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก = 0.94 
 วิ เคราะห์ ข้ อมู ลด้ วยสถิ ติ เชิ งพรรณนา 
(Descriptive statistic) โดยใช้ค่าความถี่ ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ ยเลขคณิต ค่ าส่ วนเบี่ ยงเบนมาตรฐาน 
ค่าสูงสุด และค่าต่ าสุด  
 ขั้นตอนที่  2 พัฒนารูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โดยมี
รายละเอียดการด าเนินงานดังนี้ 
 1. น าผลที่ได้จากการวิเคราะห์สถานการณ์
การส่งเสริมพัฒนาเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
ปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กและผลการประเมิน
พัฒนาการเด็ก  มาระดมความคิดเห็นในกลุ่ ม
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขผู้ปฏิบัติงานส่งเสริมพัฒนาการ
เด็ก ครูพ่ีเลี้ยง และผู้น าชุมชน และพิจารณาความ
เป็นไปได้ในทางปฏิบัติ จ านวน 30 คน เพ่ือก าหนด
รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์เด็ก
เล็กจังหวัดกระบี่ โดยการจัดเวทีประชุม  
 2. ศึกษาความเหมาะสมและความเป็นไปได้
ของรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก โดยการน ารูปแบบดั งกล่ าวไป
สอบถามความคิดเห็นจากผู้ทรงคุณวุฒิ จากนั้นน าผล
ที่ได้จากการสอบถามความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ
มาท าการแก้ไขปรับปรุง เพ่ือให้มีความเหมาะสมและ
ความเป็นไปได้มากยิ่งขึ้น ก่อนน าไปด าเนินการใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กเป้าหมายโครงการ  
 ขั้นตอนที่  3 การน ารูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กไปใช้กับ
กลุ่มเป้าหมาย และประเมินผล โดยมีการด าเนินการ 
ดังนี้ 
 1. พัฒนาศักยภาพของครูพ่ีเลี้ยงเด็กในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กจ านวน 40 แห่ง (แห่งละ 1 คน) ด้วย
การอบรมเชิงปฏิบัติการให้ความรู้แก่ครูพ่ีเลี้ยงเด็ก 
เกี่ยวกับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กจังหวัด
กระบี่  โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้ครูพ่ีเลี้ยงเด็กมี
ความรู้  ทักษะและสามารถด าเนินการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยตามรูปแบบแนวทางการ
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ชุมชนในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก การจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
และปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  
2. แบบรายงานผลการประเมินพัฒนาการเด็ก ใช้
บันทึกข้อมูลผลการตรวจคัดกรองพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย จากการประเมินโดยใช้แบบประเมินเฝ้าระวัง 
และส่ ง เสริ ม พั ฒนาการ เด็ ก ปฐมวั ย  DSPM 
(Development Surveillance and Promotion 
Manual) ของกระทรวงสาธารณสุข  ใช้ประเมิน
พัฒนาการเด็ก 5 ด้าน คือ ด้านการพัฒนาการ
เคลื่อนไหว ด้านกล้ามเนื้อมัดเล็กและสติปัญญา ด้าน
การเข้าใจภาษา ด้านการใช้ภาษา และด้านการ
ช่วยเหลือตนเองและสังคม โดยบันทึกจ านวนเด็ก
ทั้งหมด จ านวนเด็กที่ได้รับการตรวจคัดกรอง จ านวน
เด็กที่สงสัยมีพัฒนาการล่าช้า และจ านวนเด็กที่ได้รับ
การส่งต่อเพ่ือตรวจยืนยันและกระตุ้น 
 คุณภาพเครื่องมือ ได้ตรวจสอบความตรงใน
เนื้อหา (Content validity) ของแบบสอบถามที่
ผู้วิจัยสร้างข้ึน โดยผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่าน เพื่อดูความ
ชัดเจน ความถูกต้องเหมาะสมของภาษาท่ีใช้ และ
ความสอดคล้องด้วยดัชนีความสอดคล้อง (Index of 
Item Objectives Congruence : IOC) ซึ่งมีค่า IOC 
ของแต่ละข้อค าถามอยู่ระหว่าง 0.6 – 1.0 หลังจาก
นั้นได้น าเครื่องมือไปทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างที่มี
ลักษณะคล้ายกับประชากรที่ศึกษา แต่ไม่ได้อยู่ใน
กลุ่ มที่ ศึกษา แล้ วน าแบบสอบถามทั้ งหมดไป
ตรวจสอบความเชื่อถือได้ (ความสอดคล้องกันของผล
ที่ได้จากการวัดแต่ละครั้ง) ด้วยคอมพิวเตอร์ โดยใช้
วิ ธี การวัดความสอดคล้องภายใน ( Internal 
Consistency Method) แบบครอนบาค อัลฟา 
(Cronbach’s Alpha) ผลการวิเคราะห์ได้ค่าความ
เชื่อถือของแบบวัดความพร้อมในการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก = 0.79 
แบบวัดการมีส่วนร่วมของชุมชนในการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก = 0.71 

และแบบวัดการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก = 0.94 
 วิ เคราะห์ ข้ อมู ลด้ วยสถิ ติ เชิ งพรรณนา 
(Descriptive statistic) โดยใช้ค่าความถี่ ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ ยเลขคณิต ค่ าส่ วนเบี่ ยงเบนมาตรฐาน 
ค่าสูงสุด และค่าต่ าสุด  
 ขั้นตอนที่  2 พัฒนารูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โดยมี
รายละเอียดการด าเนินงานดังนี้ 
 1. น าผลที่ได้จากการวิเคราะห์สถานการณ์
การส่งเสริมพัฒนาเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
ปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กและผลการประเมิน
พัฒนาการเด็ก  มาระดมความคิดเห็นในกลุ่ ม
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขผู้ปฏิบัติงานส่งเสริมพัฒนาการ
เด็ก ครูพ่ีเลี้ยง และผู้น าชุมชน และพิจารณาความ
เป็นไปได้ในทางปฏิบัติ จ านวน 30 คน เพ่ือก าหนด
รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์เด็ก
เล็กจังหวัดกระบี่ โดยการจัดเวทีประชุม  
 2. ศึกษาความเหมาะสมและความเป็นไปได้
ของรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก โดยการน ารูปแบบดั งกล่ าวไป
สอบถามความคิดเห็นจากผู้ทรงคุณวุฒิ จากนั้นน าผล
ที่ได้จากการสอบถามความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ
มาท าการแก้ไขปรับปรุง เพ่ือให้มีความเหมาะสมและ
ความเป็นไปได้มากยิ่งขึ้น ก่อนน าไปด าเนินการใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กเป้าหมายโครงการ  
 ขั้นตอนที่  3 การน ารูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กไปใช้กับ
กลุ่มเป้าหมาย และประเมินผล โดยมีการด าเนินการ 
ดังนี้ 
 1. พัฒนาศักยภาพของครูพ่ีเลี้ยงเด็กในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กจ านวน 40 แห่ง (แห่งละ 1 คน) ด้วย
การอบรมเชิงปฏิบัติการให้ความรู้แก่ครูพ่ีเลี้ยงเด็ก 
เกี่ยวกับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กจังหวัด
กระบี่  โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้ครูพ่ีเลี้ยงเด็กมี
ความรู้  ทักษะและสามารถด าเนินการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยตามรูปแบบแนวทางการ

 

ส่งเสริมพัฒนาการเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กของ
จังหวัดกระบี่ มีระยะเวลาการอบรม 2 วัน โดยมี
เนื้อหาหลักสูตรอบรม คือ 
 1) ทฤษฎีพัฒนาการเด็กปฐมวัยอายุ 0 - 5 ปี 
และการประเมินคัดกรองเด็กปฐมวัยตามคู่มือเฝ้า
ระวังและส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย DSPM ของ
กระทรวงสาธารณสุข จ านวน 2 ชั่วโมง    
 2 ) การฝึ กปฏิบัติ การประเมินคัดกรอง
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จ านวน 
3 ชั่วโมง   
 3) แนวทางการช่วยเหลือ และการติดตามส่ง
ต่อเด็กพัฒนาการสงสัยล่าช้าหรือมีพัฒนาการล่าช้า
ไปรับการส่งเสริมกระตุ้นพัฒนาการเด็กจากสถาน
บริการสาธารณสุข และการรายงาน จ านวน 1 ชั่วโมง  
 4) การจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์ พัฒนาเด็กเล็กตามหลักสูตรชุด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยจังหวัดกระบี่ 
จ านวน 2 ชั่วโมง  
 5) การแบ่งกลุ่มฝึกปฏิบัติการจัดการเรียนการ
สอนชุดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย 
จ านวน 3 ชั่วโมง  
 6) การแบ่งกลุ่มจัดท าแผนการสอนกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็กจังหวัด
กระบี่ จ านวน 1 ชั่วโมง 
 2. ด าเนินการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กจ านวน 40 แห่งตามรูปแบบ
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็ก
เล็กจังหวัดกระบี่  
 3. ประเมินประสิทธิผลรูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัด
กระบี่ โดยใช้รูปแบบการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi 
Experimental Research) แบบ 2 กลุ่ม วัดก่อน - 
หลัง (Two groups pre – post test design) 
 ขนาดตัวอย่าง ก าหนดขนาดตัวอย่างโดยให้มี
อ านาจในการทดสอบ (Power) เท่ากับ 0.90 ระดับ 
significance 0.05 (Medium size) 10 ได้ขนาดกลุ่ม
ตัวอย่างเท่ากับ 36 แห่ง และเพ่ิมกลุ่มตัวอย่างอีก 4 
แห่ง เพ่ือทดแทนการสูญหายของกลุ่มตัวอย่างที่อาจ

เกิดขึ้น ดังนั้น ในงานวิจัยนี้ ผู้วิจัยได้ใช้ขนาดตัวอย่าง
ศูนย์ พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดกระบี่  ตามเกณฑ์ที่
ก าหนด โดยกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ รวม 
2 กลุ่ม ๆ ละ 40 แห่ง รวมกลุ่มตัวอย่างทั้งสิ้น 80 
แห่ง  
 กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา คือ 
 1. ครู พ่ี เลี้ยงเด็กซึ่ งเป็นตัวแทนของศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กจังหวัดกระบี่ จ านวน 80 แห่ง เลือก
กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาโดยใช้วิธีสุ่มตัวอย่างแบบ
เฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) โดยเป็นครูพ่ี
เลี้ยงเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กกลุ่มทดลอง (กลุ่มที่
ด าเนินการตามรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยที่พัฒนา) จ านวน 40 คน และครูพ่ีเลี้ยงใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กกลุ่มเปรียบเทียบ (ด าเนินการ
แบบเดิมที่ท าอยู่) จ านวน 40 คน ซึ่งให้ครูพ่ีเลี้ยงเด็ก
เลือกโดยสมัครใจว่าจะเข้าร่วมในกลุ่มไหน ทั้งนี้ การ
เลือกครูพ่ีเลี้ยงเด็กเข้ามาศึกษาได้ใช้เกณฑ์ในการ
พิจารณา ดังนี้ 
  เกณฑ์การคัดเข้า (inclusion criteria) 1) เป็น
ครูพ่ีเลี้ยงเด็กมีหน้าที่ในการดูแลแลจัดกิจกรรมการ
เรียนการสอนแก่เด็กปฐมวัย และมีเด็กปฐมวัยที่มี
พัฒนาการสงสัยล่าช้าอยู่ในการดูแล 2) สามารถใน
การด าเนินกิจกรรมตามรูปแบบของโครงการวิจัยที่ได้
ก าหนดไว้ 3) ยินยอมให้ความร่วมมือในการให้ข้อมูล
วิจัยจนแล้วเสร็จ 
 เกณฑ์การคัดออก (exclusion criteria) 1) ไม่
สามารถด าเนินกิจกรรมการเรียนการสอนแก่เด็ก
ปฐมวัยได้อย่างต่อเนื่อง ครบ 6 เดือน 2) ขอตอนตัว
ออกระหว่างการด าเนินการวิจัย  
 2. เด็กปฐมวัยที่มีผลตรวจคัดกรองพัฒนาการ
สงสัยล่าช้าในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กทดลอง 40 แห่ง 
จ านวน 40 คน (แห่งละ 1 คน) และเด็กที่มีผลตรวจ
คัดกรองพัฒนาการสงสัยล่าช้าในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
เปรียบเทียบ 40 แห่ง จ านวน 40 คน (แห่งละ 1 คน) 
ทั้งนี้ เด็กดังกล่าวเป็นเด็กที่ครูพ่ีเลี้ยงเด็กได้ด าเนินมา
ตลอดระยะเวลา 6 เดือน และเลือกเป็นกลุ่มตัวอย่าง
ในการศึกษา 
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 การด าเนินการประเมินประสิทธิผลรูปแบบ
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็ก
เล็ก จังหวัดกระบี่ ได้ด าเนินการดังนี้  
 เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา 
 1. รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
 2 .  แบบสอบถามก่ อนและหลั งการให้
โปรแกรมการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก ประกอบด้วยส่วนต่าง ๆ ดังนี้คือ
  
 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ได้แก่ 
ข้อมูลเกี่ยวกับเพศ อายุ การศึกษา ประสบการณ์การ
ท างานด้านพัฒนาการเด็ก การผ่านการอบรมวิธีการ
ส่งเสริมดูแลเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และ
จ านวนเด็กของศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ลักษณะค าถาม
เป็นแบบค าถามปลายปิด หรือให้เติมข้อเท็จจริงใน
ช่องว่างที่เว้นไว้ รวมจ านวน 5 ข้อ  
 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามความรู้ของครูพ่ีเลี้ยง
เด็กในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย ผู้วิจัยได้
สร้างขึ้นจากเนื้อหาความรู้เกี่ยวกับการจัดกิจกรรม
พัฒนาทักษะ และการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย 
ตามคู่มือ DSPM จ านวน 20 ข้อ การให้คะแนนแต่ละ
ข้อ ถ้าตอบถูกให้ 1 คะแนน ถ้าตอบผิด / ไม่ทราบ 
ให้ 0 คะแนน คะแนนเต็ม 20 คะแนน 
 ส่วนที่ 3 การจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
ประกอบด้วยข้อค าถามการจัดกิจกรรมในเด็กปฐมวัยใน
แต่ละช่วงอายุ คือ อายุ 3 ปี – 3 ปี 5 เดือน 10 ข้อ 3 ปี 
6 เดือน 14 ข้อ อายุ 3 ปี 7 เดือน – 4 ปี 6 ข้อ 4 ปี 1 
เดือน – 4 ปี 6 เดือน 5 ข้อ และ 4 ปี 7 เดือน – 5 ปี 4 
ข้อ รวมทั้งสิ้น 39 ข้อ ค าถามที่สร้างขึ้นมีเนื้อหา
ครอบคลุมเกี่ยวกับวิธีการจัดกิจกรรมส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในกลุ่มเด็กอายุ 3 - 5 ปี ตาม
คู่มือ DSPM โดยแบ่งความถี่ของการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมเป็น 4 ระดับคือ การจัด
กิจกรรมบ่อยครั้ง หมายถึง การจัดกิจกรรมส่งเสริม
พัฒนาการแก่เด็ก จ านวน 3 - 4 ครั้งหรือมากกว่า 4 
ครั้ง ต่อเดือน ให้ 3 คะแนน การจัดกิจกรรมบางครั้ง 

หมายถึง การจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการแก่เด็ก 
จ านวน 2 ครั้ ง ต่อเดือน ให้  2 คะแนน การจัด
กิจกรรมนานๆ ครั้ง หมายถึง การจัดกิจกรรมส่งเสริม
พัฒนาการแก่เด็กจ านวน 1 ครั้งต่อเดือน ให้ 1 
คะแนน และไม่เคยท า หมายถึง การไม่ เคยจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการแก่เด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก ให้ 0 คะแนน  
 3 .  เครื่ องมื อในการประเมิ นคั ดกร อง
พัฒนาการเด็กปฐมวัย คือ แบบบันทึกผลการ
ประเมินพัฒนาการเด็กปฐมวัย DSPM ของกระทรวง
สาธารณสุข 
 การตรวจสอบคุณภาพของเค ร่ืองมือ 
เครื่องมือในชุดนี้ ได้ผ่านการตรวจสอบความตรง
ทางด้านเนื้อหา (Content validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 
และพิจารณาตามความคิดเห็นที่สอดคล้องกัน โดย
จะพิจารณาใช้ที่มีค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of 
Item Objectives Congruence : IOC) ของแต่ละ
ข้อค าถามอยู่ระหว่าง 0.66 – 1.00 แล้วน าแบบวัด
ดังกล่าว ไปตรวจสอบความเชื่อถือได้ตามวิธีการทาง
สถิติ  โดยใช้วิ ธีการวัดความสอดคล้องภายใน 
(Internal consistency method) แบบครอนบาค 
อัลฟา (Cronbach’s alpha) ได้ค่าความเชื่อมั่นของ
แบบวัดความรู้ของครู พ่ีเลี้ยงเด็กในการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย = 0.70 ส่วนแบบวัดการจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยง
เด็ก ได้น าจากชุดการส ารวจสถานการณ์การส่งเสริม
พัฒนาเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กมาใช้ ซึ่งมีค่า
ความเชื่อมั่น = 0.94 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล ด าเนินการเก็บ
รวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถามก่อนและหลังการให้
โปรแกรมการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก 6 เดือน โดยให้ครูพ่ีเลี้ยงเด็กเป็น
ผู้ ตอบด้ วยตนเอง ส่ วนการประเมินคั ดกรอง
พัฒนาการเด็กปฐมวัย ด าเนินการประเมินเด็กกลุ่ม
ตัวอย่างโดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ร่องกับครูพ่ีเลี้ยง
เด็กในแต่ละแห่งเป็นผู้ท าการประเมิน และบันทึก 
 การวิเคราะห์ข้อมูล  
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 การด าเนินการประเมินประสิทธิผลรูปแบบ
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็ก
เล็ก จังหวัดกระบี่ ได้ด าเนินการดังนี้  
 เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา 
 1. รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
 2 .  แบบสอบถามก่ อนและหลั งการให้
โปรแกรมการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก ประกอบด้วยส่วนต่าง ๆ ดังนี้คือ
  
 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ได้แก่ 
ข้อมูลเกี่ยวกับเพศ อายุ การศึกษา ประสบการณ์การ
ท างานด้านพัฒนาการเด็ก การผ่านการอบรมวิธีการ
ส่งเสริมดูแลเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และ
จ านวนเด็กของศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ลักษณะค าถาม
เป็นแบบค าถามปลายปิด หรือให้เติมข้อเท็จจริงใน
ช่องว่างที่เว้นไว้ รวมจ านวน 5 ข้อ  
 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามความรู้ของครูพ่ีเลี้ยง
เด็กในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย ผู้วิจัยได้
สร้างขึ้นจากเนื้อหาความรู้เกี่ยวกับการจัดกิจกรรม
พัฒนาทักษะ และการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย 
ตามคู่มือ DSPM จ านวน 20 ข้อ การให้คะแนนแต่ละ
ข้อ ถ้าตอบถูกให้ 1 คะแนน ถ้าตอบผิด / ไม่ทราบ 
ให้ 0 คะแนน คะแนนเต็ม 20 คะแนน 
 ส่วนที่ 3 การจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
ประกอบด้วยข้อค าถามการจัดกิจกรรมในเด็กปฐมวัยใน
แต่ละช่วงอายุ คือ อายุ 3 ปี – 3 ปี 5 เดือน 10 ข้อ 3 ปี 
6 เดือน 14 ข้อ อายุ 3 ปี 7 เดือน – 4 ปี 6 ข้อ 4 ปี 1 
เดือน – 4 ปี 6 เดือน 5 ข้อ และ 4 ปี 7 เดือน – 5 ปี 4 
ข้อ รวมทั้งสิ้น 39 ข้อ ค าถามที่สร้างขึ้นมีเนื้อหา
ครอบคลุมเกี่ยวกับวิธีการจัดกิจกรรมส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในกลุ่มเด็กอายุ 3 - 5 ปี ตาม
คู่มือ DSPM โดยแบ่งความถี่ของการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมเป็น 4 ระดับคือ การจัด
กิจกรรมบ่อยครั้ง หมายถึง การจัดกิจกรรมส่งเสริม
พัฒนาการแก่เด็ก จ านวน 3 - 4 ครั้งหรือมากกว่า 4 
ครั้ง ต่อเดือน ให้ 3 คะแนน การจัดกิจกรรมบางครั้ง 

หมายถึง การจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการแก่เด็ก 
จ านวน 2 ครั้ ง ต่อเดือน ให้ 2 คะแนน การจัด
กิจกรรมนานๆ ครั้ง หมายถึง การจัดกิจกรรมส่งเสริม
พัฒนาการแก่เด็กจ านวน 1 ครั้งต่อเดือน ให้ 1 
คะแนน และไม่เคยท า หมายถึง การไม่เคยจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการแก่เด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก ให้ 0 คะแนน  
 3 .  เครื่ องมื อในการประเมิ นคั ดกร อง
พัฒนาการเด็กปฐมวัย คือ แบบบันทึกผลการ
ประเมินพัฒนาการเด็กปฐมวัย DSPM ของกระทรวง
สาธารณสุข 
 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่ องมือ 
เครื่องมือในชุดนี้ ได้ ผ่านการตรวจสอบความตรง
ทางด้านเนื้อหา (Content validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 
และพิจารณาตามความคิดเห็นที่สอดคล้องกัน โดย
จะพิจารณาใช้ที่มีค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of 
Item Objectives Congruence : IOC) ของแต่ละ
ข้อค าถามอยู่ระหว่าง 0.66 – 1.00 แล้วน าแบบวัด
ดังกล่าว ไปตรวจสอบความเชื่อถือได้ตามวิธีการทาง
สถิติ  โดยใช้วิ ธีการวัดความสอดคล้องภายใน 
(Internal consistency method) แบบครอนบาค 
อัลฟา (Cronbach’s alpha) ได้ค่าความเชื่อมั่นของ
แบบวัดความรู้ของครู พ่ีเลี้ยงเด็กในการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย = 0.70 ส่วนแบบวัดการจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยง
เด็ก ได้น าจากชุดการส ารวจสถานการณ์การส่งเสริม
พัฒนาเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กมาใช้ ซึ่งมีค่า
ความเชื่อมั่น = 0.94 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล ด าเนินการเก็บ
รวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถามก่อนและหลังการให้
โปรแกรมการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก 6 เดือน โดยให้ครูพ่ีเลี้ยงเด็กเป็น
ผู้ ตอบด้ วยตนเอง ส่ วนการประเมินคั ดกรอง
พัฒนาการเด็กปฐมวัย ด าเนินการประเมินเด็กกลุ่ม
ตัวอย่างโดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ร่องกับครูพ่ีเลี้ยง
เด็กในแต่ละแห่งเป็นผู้ท าการประเมิน และบันทึก 
 การวิเคราะห์ข้อมูล  

 

 วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป โดยการแจกแจงความถี่ 
ร้อยละ ค่าเฉลี่ยเลขคณิต ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ค่าสูงสุด ค่าต่ าสุด และเปรียบเทียบลักษณะของกลุ่ม
ตั วอย่ าง  โดย Chi-square test / Fisher’s exact 
test ทดสอบความแตกต่างค่าคะแนนเฉล่ีย ความรู้ใน
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย พฤติกรรมการจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยง
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และผลของพัฒนาการเด็กที่
เปลี่ยนแปลง ก่อนและหลังด าเนินการทดลอง 6 
เดือน ในกลุ่มตัวอย่างแต่ละกลุ่ม (กลุ่มทดลอง และ
กลุ่มเปรียบเทียบ) โดยใช้ Paired t-test ทดสอบ
ความแตกต่างค่าคะแนนเฉลี่ย ความรู้ในการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย พฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงในศูนย์
พัฒนาเด็ กเล็ ก และผลของพัฒนาการเด็ กที่
เปลี่ ยนแปลง ระหว่ างกลุ่ มทดลองและกลุ่ ม
เปรียบเทียบ ก่อนและหลังด าเนินการทดลอง 6 
เดือน โดยใช้ Independent t-test 
 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
 การศึ กษาครั้ งนี้  ผ่ านการรั บรองจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ จาก
ส านักงานคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย
ในมนุษย์ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดกระบี่  ตาม
หนังสือ เลขที่ KBO-IRB 2023/27.0311 ลงวันที่ 3 
พฤศจิกายน 2566  
 
ผลการวิจัย  
 รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จากการวิเคราะห์สถานการณ์ 
และปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย จังหวัดกระบี่ การระดมความ
คิดเห็นและพิจารณาความเป็นไปได้ในทางปฏิบัติ ใน
กลุ่มเจ้าหน้าที่สาธารณสุขผู้ปฏิบัติงานส่งเสริม
พัฒนาการเด็ก ครู พ่ี เลี้ยง ผู้น าชุมชน และการ
พิจารณาจากผู้ทรงคุณวุฒิ ได้รูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ดังนี้  
 1. จัดกิจกรรมการเรียนการสอน และส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยโดยครู พ่ีเลี้ยงเด็กในศูนย์

พัฒนาเด็กเล็ก เป็นระยะๆ อย่างต่อเนื่อง เป็นเวลา 6 
เดือน 
 2. คัดกรองพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก โดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุขและครูพ่ี
เลี้ยงเด็ก โดยใช้เครื่องมือเฝ้าระวัง และส่งเสริม
พัฒนาเด็ กปฐมวั ย  DSPM (Development 
Surveillance and Promotion Manual) เล่มสีขาว
ของกระทรวงสาธารณสุข  
 3. ติดตามดูแลเยี่ยมบ้าน เพ่ือส่งเสริมและ
กระตุ้นพัฒนาการแก่เด็กมีพัฒนาการสงสัยล่าช้า 
หรือมีพัฒนาการสงสัยล่าช้า โดยครูพ่ีเลี้ยงเด็ก และ
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขร่วมกันเยี่ยมบ้านเพ่ือไปให้
ความรู้ และแนะน า/ให้การช่วยเหลือผู้ปกครองที่
ดูแลเด็กในการกระตุ้นพัฒนาการเด็ก 
 4. ประเมินผลการพัฒนาเด็กกลุ่มเสี่ยง โดยครู
พ่ีเลี้ยงเด็กร่วมกับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขหลังจาก
ด าเนินการโดยใช้คู่มือการประเมินและส่งเสริม
พัฒนาการเด็กกลุ่มเสี่ยง DAIM (Developmental 
Assessment for Intervention Manual) หากพบ
ยังมีพัฒนาการสงสัยล่าช้าให้ด าเนินการกระตุ้น
พัฒนาการแก่เด็กต่อไป ส่วนเด็กที่มีพัฒนาการปกติก็
ให้ติดตามและเฝ้าระวังอย่างต่อเนื่อง 
 ส าหรับรูปแบบเดิมในการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก เป็นรูปแบบที่เคย
ปฏิบัติในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก ที่ใช้ในกลุ่มเปรียบเทียบนั้น มีการ
ด าเนินการโดยครูพ่ีเลี้ยงด าเนินการตามคู่มือการเฝ้า
ระวัง และส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) 
ของกระทรวงสาธารณสุข หรือตามที่ได้รับการอบรม
มา แต่ไม่มีการจัดท าหลักสูตรการเรียนการสอนเด็ก
ปฐมวัย วางแผนการสอนที่เป็นระบบ ติดตามและ
ร่วมด าเนินการกับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขอย่างเป็น
ระบบ  
 ประสิทธิผลรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็ก ได้ศึกษาประสิทธิผลใน
เรื่องความรู้ เกี่ยวกับการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก 
พฤติกรรมการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก และผลการเปลี่ยนแปลง
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จ านวนเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัย
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ซึ่งในการศึกษาได้แบ่งกลุ่มใน
การศึกษาเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง (ใช้รูปแบบ
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็กที่ได้
พัฒนาขึ้น) และกลุ่มเปรียบเทียบ (ใช้รูปแบบเดิมที่
เคยปฏิบัติในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก) พบผลการศึกษา ดังนี้  
 1. ลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง กลุ่ ม
ทดลอง ส่วนใหญ่ ร้อยละ 97.5 เป็นเพศหญิง ร้อยละ 
55.0 มีอายุ 40 - 49 ปี รองลงมาร้อยละ 30.0 และ 
15.0 มีอายุ  50 ปีขึ้นไป และน้อยกว่ า 40 ปี  
ตามล าดับ ร้อยละ 85.0 มีการศึกษาในระดับปริญญา
ตรี ร้อยละ 80.0 มีประสบการณ์การท างานด้าน
พัฒนาการเด็กตั้งแต่ 10 ปีขึ้นไป ร้อยละ 92.5 ผ่าน
การอบรมวิธีการส่งเสริมดูแลเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก ทั้งนี้ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ร้อยละ 
52.5 มีจ านวนเด็กของศูนย์พัฒนาเด็กเล็กน้อยกว่า 
50 คน ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 100.0 เป็น
เพศหญิง ร้อยละ 50.0 มีอายุ 40 - 49 ปี รองลงมา 
ร้อยละ 35.0 และ 15.0 มีอายุน้อยกว่า 40 ปี และ 
50 ปีขึ้นไป ตามล าดับ ร้อยละ 92.5 มีการศึกษาใน
ระดับปริญญาตรี ร้อยละ 72.5 มีประสบการณ์การ
ท างานด้านพัฒนาการเด็กตั้งแต่ 10 ปีขึ้นไป ร้อยละ 
87.5 ผ่านการอบรมวิธีการส่งเสริมดูแลเด็กปฐมวัยใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ทั้งนี้ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ร้อยละ 
55.0 มีจ านวนเด็กของศูนย์พัฒนาเด็กเล็กน้อยกว่า 
50 คน 
เมื่อเปรียบเทียบลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ใน
เรื่องเพศ อายุ การศึกษา ประสบการณ์การท างาน
ด้านพัฒนาการเด็ก การอบรมวิธีการส่งเสริมดูแลเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และจ านวนเด็กของ
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่ม
เปรียบเทียบ พบว่า ไม่มีความแตกต่างกันในเรื่อง
ดังกล่าว ดังนั้น จึงเหมาะสมที่จะน า 2 กลุ่มดังกล่าว
นี้มาเปรียบเทียบกัน 
 2. เปรียบเทียบความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริม
พัฒนาการเด็ก และพฤติกรรมการจัดกิจกรรม

ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย ของครูพี่เลี้ยงเด็กใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  
 2.1 กลุ่มที่ใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็กที่ ได้พัฒนาขึ้น (กลุ่ม
ทดลอง) ก่อนได้รับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็ก มีคะแนนความรู้เกี่ยวกับ
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย โดยเฉลี่ย 15.7 
คะแนน และมีคะแนนพฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โดยเฉลี่ย 110.5 คะแนน ส่วน
หลังได้รับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ในศูนย์เด็กเล็ก มีคะแนนความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย โดยเฉลี่ย 18.0 คะแนน มี
คะแนนพฤติกรรมการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
โดยเฉลี่ย 117.5 คะแนน เมื่อเปรียบเทียบคะแนน
เฉลี่ยพฤติกรรมการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
ก่อนกับหลังได้รับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็ก พบว่า มีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value <0.001)  
 2.2 กลุ่มที่ใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็กที่ ได้พัฒนาขึ้น (กลุ่ม
ทดลอง) หลั งจากได้ รั บรู ปแบบการส่ ง เสริ ม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็ก มีคะแนน
ความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย 
โดยเฉลี่ย 18.0 คะแนน และมีคะแนนพฤติกรรมการ
จัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ี
เลี้ยงเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โดยเฉลี่ย 117.5 
คะแนน ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบมีคะแนนความรู้
เกี่ยวกับการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย โดยเฉลี่ย 
15.5 คะแนน มีคะแนนพฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กโดยเฉลี่ย 109.7 คะแนน เมื่อ
เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่ม
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จ านวนเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัย
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ซึ่งในการศึกษาได้แบ่งกลุ่มใน
การศึกษาเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง (ใช้รูปแบบ
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็กที่ได้
พัฒนาขึ้น) และกลุ่มเปรียบเทียบ (ใช้รูปแบบเดิมที่
เคยปฏิบัติในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก) พบผลการศึกษา ดังนี้  
 1. ลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง กลุ่ ม
ทดลอง ส่วนใหญ่ ร้อยละ 97.5 เป็นเพศหญิง ร้อยละ 
55.0 มีอายุ 40 - 49 ปี รองลงมาร้อยละ 30.0 และ 
15.0 มีอายุ  50 ปีขึ้นไป และน้อยกว่ า 40 ปี  
ตามล าดับ ร้อยละ 85.0 มีการศึกษาในระดับปริญญา
ตรี ร้อยละ 80.0 มีประสบการณ์การท างานด้าน
พัฒนาการเด็กตั้งแต่ 10 ปีขึ้นไป ร้อยละ 92.5 ผ่าน
การอบรมวิธีการส่งเสริมดูแลเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก ทั้งนี้ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ร้อยละ 
52.5 มีจ านวนเด็กของศูนย์พัฒนาเด็กเล็กน้อยกว่า 
50 คน ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 100.0 เป็น
เพศหญิง ร้อยละ 50.0 มีอายุ 40 - 49 ปี รองลงมา 
ร้อยละ 35.0 และ 15.0 มีอายุน้อยกว่า 40 ปี และ 
50 ปีขึ้นไป ตามล าดับ ร้อยละ 92.5 มีการศึกษาใน
ระดับปริญญาตรี ร้อยละ 72.5 มีประสบการณ์การ
ท างานด้านพัฒนาการเด็กตั้งแต่ 10 ปีขึ้นไป ร้อยละ 
87.5 ผ่านการอบรมวิธีการส่งเสริมดูแลเด็กปฐมวัยใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ทั้งนี้ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ร้อยละ 
55.0 มีจ านวนเด็กของศูนย์พัฒนาเด็กเล็กน้อยกว่า 
50 คน 
เมื่อเปรียบเทียบลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ใน
เรื่องเพศ อายุ การศึกษา ประสบการณ์การท างาน
ด้านพัฒนาการเด็ก การอบรมวิธีการส่งเสริมดูแลเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และจ านวนเด็กของ
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่ม
เปรียบเทียบ พบว่า ไม่มีความแตกต่างกันในเรื่อง
ดังกล่าว ดังนั้น จึงเหมาะสมที่จะน า 2 กลุ่มดังกล่าว
นี้มาเปรียบเทียบกัน 
 2. เปรียบเทียบความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริม
พัฒนาการเด็ก และพฤติกรรมการจัดกิจกรรม

ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย ของครูพี่เลี้ยงเด็กใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  
 2.1 กลุ่มที่ใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็กที่ ได้พัฒนาขึ้น (กลุ่ม
ทดลอง) ก่อนได้รับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็ก มีคะแนนความรู้เกี่ยวกับ
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย โดยเฉลี่ย 15.7 
คะแนน และมีคะแนนพฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โดยเฉลี่ย 110.5 คะแนน ส่วน
หลังได้รับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ในศูนย์เด็กเล็ก มีคะแนนความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย โดยเฉลี่ย 18.0 คะแนน มี
คะแนนพฤติกรรมการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
โดยเฉลี่ย 117.5 คะแนน เมื่อเปรียบเทียบคะแนน
เฉลี่ยพฤติกรรมการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
ก่อนกับหลังได้รับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็ก พบว่า มีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value <0.001)  
 2.2 กลุ่มที่ใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็กที่ ได้พัฒนาขึ้น (กลุ่ม
ทดลอง) หลั งจากได้ รั บรู ปแบบการส่ ง เสริ ม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็ก มีคะแนน
ความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย 
โดยเฉลี่ย 18.0 คะแนน และมีคะแนนพฤติกรรมการ
จัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ี
เลี้ยงเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โดยเฉลี่ย 117.5 
คะแนน ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบมีคะแนนความรู้
เกี่ยวกับการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย โดยเฉลี่ย 
15.5 คะแนน มีคะแนนพฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กโดยเฉลี่ย 109.7 คะแนน เมื่อ
เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็กใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่ม

 

เปรียบเทียบ พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p-value <0.001)  
 2.3 เปรียบเทียบผลการเปลี่ยนแปลงจ านวน
เด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก ก่อนกับหลังการทดลอง ของกลุ่ม
ทดลอง 
 กลุ่มทดลอง ก่อนการทดลองมีจ านวนเฉลี่ย
เด็กปฐมวัยของเด็กที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัย 
โดยเฉลี่ย 1.7 คน ส่วนหลังการทดลองมีจ านวนเฉลี่ย
เด็กปฐมวัยของเด็กที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัย 
โดยเฉลี่ย 0.7 คน เมื่อเปรียบเทียบจ านวนเฉลี่ยเด็ก
ปฐมวัยของเด็กที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัย 
ก่อนกับหลังการทดลอง พบว่า หลังการทดลองมี
จ านวนเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัย 
ลดลงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p-value < 0.001)  
 2.4 เปรียบเทียบผลการเปลี่ยนแปลงจ านวน
เด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็ กเล็ ก ระหว่ างกลุ่ มทดลองกับกลุ่ ม
เปรียบเทียบ หลังการทดลอง 
 หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีจ านวนเฉลี่ย
เด็กปฐมวัยของเด็กที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัย  
โดยเฉลี่ย 0.7 คน ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบมีจ านวน
เฉลี่ยเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัย 
โดยเฉลี่ย 1.1 คน เมื่อเปรียบเทียบจ านวนเฉลี่ยเด็ก
ปฐมวัยที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่สมวัย ระหว่าง
กลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบ พบว่า กลุ่มทดลอง
มีจ านวนเด็กปฐมวัยที่มี พัฒนาการสงสัยล่าช้าไม่
สมวัย ลดลงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (p-value = 0.039)  
 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากการพัฒนาและประเมินประสิทธิผล
รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดกระบี่ หลังการด าเนินการ
ทดลองใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กไปเป็นระยะเวลา 6 เดือน 
พบว่า การใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก

ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ตามรูปแบบที่พัฒนา 
ท าให้ครูพ่ีเลี้ยงเด็ก มีความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย และพฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ที่
ดีกว่าการใช้ รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยแบบเดิมที่เคยท ามาอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
นอกจากนี้เมื่อพิจารณาถึงผลการเปลี่ยนแปลงของ
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กในกลุ่ม
เด็กมีพัฒนาการสงสัยล่าช้า พบจ านวนเด็กท่ีมีการ
เปลี่ยนแปลงพัฒนาการสงสัยล่าช้าลดลง และลดลง
มากกว่ากลุ่มเด็กที่ใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยแบบเดิม  
 ทั้งนี้  รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยแบบเดิม มีการด าเนินการโดยครู พ่ีเลี้ยง
ด าเนินการตามคู่มือการเฝ้าระวัง และส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย ตามแนวทางของกระทรวง
สาธารณสุข หรือตามที่ได้รับการอบรมมา แต่ไม่มี
การจัดท าหลักสูตรการเรียนการสอนเด็กปฐมวัย วาง
แผนการสอนที่เป็นระบบ ติดตามและร่วมด าเนินการ
กับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขอย่างเป็นระบบ ส่วน
รูปแบบการส่ งเสริ มพัฒนาการเด็ กปฐมวัยที่
พัฒนาขึ้นมานี้ มีการจัดกิจกรรมการเรียนการสอน 
และส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยโดยครูพ่ีเลี้ยงเด็ก
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก เป็นระยะๆ อย่างต่อเนื่อง เป็น
เวลา 6 เดือน มีการคัดกรองพัฒนาการเด็กปฐมวัยใน
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุขและครู
พ่ีเลี้ยงเด็กร่วมกัน ติดตามดูแลเยี่ยมบ้านเพ่ือส่งเสริม
และกระตุ้นพัฒนาการแก่เด็กมีพัฒนาการล่าช้าที่
บ้าน เพ่ือไปให้ความรู้ และแนะน า/ให้การช่วยเหลือ
ผู้ปกครองที่ดูแลเด็กในการกระตุ้นพัฒนาการเด็ก 
และมีการประเมินผลการพัฒนาเด็กกลุ่มเสี่ยง โดยครู
พ่ีเลี้ยงเด็กร่วมกับเจ้าหน้าที่ ซึ่งรูปแบบที่พัฒนานี้ จะ
มีส่วนร่วมกันระหว่างเจ้าหน้าที่สาธารณสุข กับครูพ่ี
เลี้ยงเด็ก และมีการเยี่ยมเด็กท่ีบ้าน เพ่ือให้ความรู้ 
แนะน า / ให้การช่วยเหลือผู้ปกครองที่ดูแลเด็กใน
การกระตุ้นพัฒนาการเด็ก อีกทั้ งในการจัดท า
หลักสูตร / แนวทางจัดกิจกรรมการเรียนการสอน 
และส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย จะมีการระดม
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ความคิ ด เห็ น ในกลุ่ ม เจ้ าหน้ าที่ ส าธารณสุ ข
ผู้ปฏิบัติงานส่งเสริมพัฒนาการเด็ก ครูพ่ีเลี้ยง และ
ผู้น าชุมชน และพิจารณาความเป็นไปได้ในทางปฏิบัติ 
ซึ่งท าให้ได้หลักสูตรที่เหมาะสมกับบริบทกับเด็กและ
ผู้ปกครองในพ้ืนที่  
 ดังนั้น จึงกล่าวได้ว่า รูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยที่ พัฒนานี้  น่าจะมีความ
เหมาะสมกับเด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า ตามบริบทของ
เด็กในจังหวัดกระบี่ อีกทั้งมีส่วนร่วมในการดูแล
กระตุ้นพัฒนาการเด็ก และประเมินเด็กร่วมกันกับ
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข ซึ่งท าให้เกิดการด าเนินการ
อย่างใกล้ชิด จริงจังร่วมกัน และจะส่งผลลัพธ์ในการ
ด าเนินการได้ดีกว่ารูปแบบเดิมที่ปฏิบัติกันมา ทั้งนี้
รูปแบบนี้ได้เน้นการให้ความรู้ และพฤติกรรมการจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย ของครูพี่เลี้ยง
เด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ซึ่งรูปแบบนี้จะใกล้เคียง
กับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดสุพรรณบุรี ของกรแก้ว ทัพ
มาลัย11 ที่มีรูปแบบคือ 1) การจัดการเรียนการสอน
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยตามหลักสูตร
และแผนการสอนชุดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย โดยครูพ่ีเลี้ยง 2) เฝ้าระวังและคัดกรอง
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กโดยครูพ่ี
เลี้ยงเด็ก และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ปีละ 2 ครั้ง และ 
3) ติดตามและเยี่ยมบ้านเด็กที่สงสัยมีพัฒนาการ
ล่ าช้ า ซึ่ งเกิ ดประสิ ทธิ ผลที่ ดี ต่ อการส่ งเสริ ม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย 
 ผลของการวิจัยครั้งนี้ พบว่าท าให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นในเรื่อง ความรู้ เกี่ยวกับการ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย และพฤติกรรมการจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยง
เด็ก ที่ดีกว่าการใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยแบบเดิมที่เคยท ามา และมีผลท าให้จ านวน
เด็กมีพัฒนาการที่ดีขึ้นมากกว่ารูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยแบบเดิม เนื่องจากรูปแบบที่
พัฒนาและน ามาใช้นี้ ได้มีการให้แนวทาง การเตรียม
ความรู้ ในการด าเนินการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก 
ภายใต้บริบทของเด็กในจังหวัดกระบี่ และการมีส่วน

ร่วมของผู้เกี่ยวข้องในการพัฒนารูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย ซึ่งจะเห็นและเข้าใจปัญหาที่
ชัดเจน แก้ไขช่องว่างที่มีอยู่  เกิดการมีส่วนร่วม
ระหว่างครูพ่ีเลี้ยงเด็ก และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขใน
การกระตุ้นพัฒนาการเด็กเป็นเวลา 6 เดือน ตลอดจน
มีการเยี่ยมบ้านผู้ปกครองเด็กเพ่ือให้ความรู้ และ
แนวทางในการกระตุ้นพัฒนาการเด็กที่บ้าน โดย
ผู้ปกครอง ท าให้ผู้ปกครองเด็กสามารถกระตุ้น
พัฒนาการเด็กได้ ซึ่งเป็นสิ่งส าคัญ เพราะเด็กจะมี
เวลาอยู่กับผู้ปกครองมากกว่าที่ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
ส่งผลให้การใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ตามรูปแบบที่พัฒนา 
ท าให้ครูพ่ีเลี้ยงเด็ก มีความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย และพฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ที่
ดีกว่าการใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยแบบเดิม และท าให้เด็กท่ีมีการเปลี่ยนแปลง
พัฒนาการสงสัยล่าช้าลดลง และลดลงมากกว่ากลุ่ม
เด็กที่ใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
แบบเดิม สอดคล้องกับผลการศึกษาของ ปฐม นวล
ค า12 ศึกษาการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดแม่ฮ่องสอน 
พบว่า การใช้ รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดแม่ฮ่องสอน ท า
ให้ครู พ่ี เลี้ยงเด็กมีความรู้และพฤติกรรมการจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยดีขึ้น และ
ดีกว่าการใช้รูปแบบเดิม กรแก้ว ทัพมาลัย11 ศึกษา
การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดสุพรรณบุรี พบว่า การ
ใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย ท าให้ครู
พี่เลี้ยงเด็กเกิดความรู้ในการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย มีพฤติกรรมการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยดีขึ้น และท าให้เด็กมีพัฒนาการดีขึ้นอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ และวรรณริชฎา กิตติธงโสภณ13 
ศึกษาการพัฒนารูปแบบการมีส่วนร่วมของชุมชนใน
การส่ ง เสริ มพัฒนาการเด็ กปฐมวั ยที่ สงสั ยมี  
พัฒนาการล่าช้า ต าบลบ้านกล้วย อ าเภอเมือง 
จังหวัดสุโขทัย พบว่า รูปแบบการมีส่วนร่วมของ
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ความคิ ด เห็ น ในกลุ่ ม เจ้ าหน้ าที่ ส าธารณสุ ข
ผู้ปฏิบัติงานส่งเสริมพัฒนาการเด็ก ครูพ่ีเลี้ยง และ
ผู้น าชุมชน และพิจารณาความเป็นไปได้ในทางปฏิบัติ 
ซึ่งท าให้ได้หลักสูตรที่เหมาะสมกับบริบทกับเด็กและ
ผู้ปกครองในพ้ืนที่  
 ดังนั้น จึงกล่าวได้ว่า รูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยที่ พัฒนานี้  น่าจะมีความ
เหมาะสมกับเด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า ตามบริบทของ
เด็กในจังหวัดกระบี่ อีกทั้งมีส่วนร่วมในการดูแล
กระตุ้นพัฒนาการเด็ก และประเมินเด็กร่วมกันกับ
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข ซึ่งท าให้เกิดการด าเนินการ
อย่างใกล้ชิด จริงจังร่วมกัน และจะส่งผลลัพธ์ในการ
ด าเนินการได้ดีกว่ารูปแบบเดิมที่ปฏิบัติกันมา ทั้งนี้
รูปแบบนี้ได้เน้นการให้ความรู้ และพฤติกรรมการจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย ของครูพี่เลี้ยง
เด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ซึ่งรูปแบบนี้จะใกล้เคียง
กับรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดสุพรรณบุรี ของกรแก้ว ทัพ
มาลัย11 ที่มีรูปแบบคือ 1) การจัดการเรียนการสอน
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยตามหลักสูตร
และแผนการสอนชุดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย โดยครูพ่ีเลี้ยง 2) เฝ้าระวังและคัดกรอง
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กโดยครูพ่ี
เลี้ยงเด็ก และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ปีละ 2 ครั้ง และ 
3) ติดตามและเยี่ยมบ้านเด็กที่สงสัยมีพัฒนาการ
ล่ าช้ า ซึ่ งเกิ ดประสิ ทธิ ผลที่ ดี ต่ อการส่ งเสริ ม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย 
 ผลของการวิจัยครั้งนี้ พบว่าท าให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นในเรื่อง ความรู้ เกี่ยวกับการ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย และพฤติกรรมการจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยง
เด็ก ที่ดีกว่าการใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยแบบเดิมที่เคยท ามา และมีผลท าให้จ านวน
เด็กมีพัฒนาการที่ดีขึ้นมากกว่ารูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยแบบเดิม เนื่องจากรูปแบบที่
พัฒนาและน ามาใช้นี้ ได้มีการให้แนวทาง การเตรียม
ความรู้ ในการด าเนินการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก 
ภายใต้บริบทของเด็กในจังหวัดกระบี่ และการมีส่วน

ร่วมของผู้เกี่ยวข้องในการพัฒนารูปแบบการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย ซึ่งจะเห็นและเข้าใจปัญหาที่
ชัดเจน แก้ไขช่องว่างที่มีอยู่  เกิดการมีส่วนร่วม
ระหว่างครูพ่ีเลี้ยงเด็ก และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขใน
การกระตุ้นพัฒนาการเด็กเป็นเวลา 6 เดือน ตลอดจน
มีการเยี่ยมบ้านผู้ปกครองเด็กเพ่ือให้ความรู้ และ
แนวทางในการกระตุ้นพัฒนาการเด็กที่บ้าน โดย
ผู้ปกครอง ท าให้ผู้ปกครองเด็กสามารถกระตุ้น
พัฒนาการเด็กได้ ซึ่งเป็นสิ่งส าคัญ เพราะเด็กจะมี
เวลาอยู่กับผู้ปกครองมากกว่าที่ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
ส่งผลให้การใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ตามรูปแบบที่พัฒนา 
ท าให้ครูพ่ีเลี้ยงเด็ก มีความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย และพฤติกรรมการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของครูพ่ีเลี้ยงเด็ก ที่
ดีกว่าการใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยแบบเดิม และท าให้เด็กท่ีมีการเปลี่ยนแปลง
พัฒนาการสงสัยล่าช้าลดลง และลดลงมากกว่ากลุ่ม
เด็กที่ใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
แบบเดิม สอดคล้องกับผลการศึกษาของ ปฐม นวล
ค า12 ศึกษาการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดแม่ฮ่องสอน 
พบว่า การใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดแม่ฮ่องสอน ท า
ให้ครู พ่ี เลี้ยงเด็กมีความรู้และพฤติกรรมการจัด
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยดีขึ้น และ
ดีกว่าการใช้รูปแบบเดิม กรแก้ว ทัพมาลัย11 ศึกษา
การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดสุพรรณบุรี พบว่า การ
ใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย ท าให้ครู
พี่เลี้ยงเด็กเกิดความรู้ในการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย มีพฤติกรรมการจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยดีขึ้น และท าให้เด็กมีพัฒนาการดีขึ้นอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ และวรรณริชฎา กิตติธงโสภณ13 
ศึกษาการพัฒนารูปแบบการมีส่วนร่วมของชุมชนใน
การส่ ง เสริ มพัฒนาการเด็ กปฐมวั ยที่ สงสั ยมี  
พัฒนาการล่าช้า ต าบลบ้านกล้วย อ าเภอเมือง 
จังหวัดสุโขทัย พบว่า รูปแบบการมีส่วนร่วมของ

 

ชุมชนในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยที่สงสัยมี
พัฒนาการล่าช้า ท าให้ผู้ดูแลเด็ก มีความรู้เกี่ยวกับ
พัฒนาการเด็กปฐมวัยและการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย และพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยที่สงสัยมีพัฒนาการล่าช้า ดีขึ้น 
 จุดเด่นของรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดกระบี่ คือ  
 1. การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก มีการด าเนินการอย่างมีส่วนร่วม
ระหว่างพ่ีเลี้ยงเด็ก เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และ
ผู้ปกครองเด็ก ในการกระตุ้นพัฒนาการเด็ก 
 2. มีการเยี่ยมบ้านผู้ปกครองเด็กเพ่ือให้
ความรู้ และแนวทางในการกระตุ้นพัฒนาการเด็กท่ี
บ้าน โดยผู้ปกครอง ท าให้ผู้ปกครองเด็กสามารถ
กระตุ้นพัฒนาการเด็กได้ เพราะเด็กจะมีเวลาอยู่กับ
ผู้ปกครองมากกว่าที่ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  
 ข้อควรระวัง 
 ในการใช้รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โดยเฉพาะในส่วนของ
ผู้ปกครอง เจ้าหน้าที่สาธารณสุขและครูพ่ีเลี้ยงเด็ก
ควรประยุกต์ใช้ และให้ค าแนะน าให้เหมาะสมกับ
บริบทของผู้ปกครองและเด็กเป็นส าคัญ  
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. ในเชิงนโยบาย ทางส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดกระบี่ ควรน ารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก จังหวัดกระบี่ มา
ก าหนดเป็นแนวทางในการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์ พัฒนาเด็กเล็ ก และขยายการ
ด าเนินงานส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กของจังหวัดกระบี่ ให้ครอบคลุมครบ
ทุกแห่ง โดยประสานความร่วมมือด าเนินงานผ่าน
กลไกคณะกรรมการส่งเสริมการพัฒนาเด็กปฐมวัย
ระดับจังหวัด ส านักส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น
จั งหวั ด  และส านั กงานเขต พ้ืนที่ การศึ กษา
ประถมศึกษาจังหวัด 

 2. การน ารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กไปใช้ ควรด าเนินการ 
ดังนี้ 
 2.1 มีการวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์การ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
และปัญหาอุปสรรคในการจัดกิจกรรมส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในแต่ละแห่ง  
 2.2 ทางส านักงานสาธารณสุขจังหวัด หรือ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ควรด าเนินการพัฒนาศักยภาพ
ครู พ่ี เลี้ยงเด็กให้มีความรู้  ความเข้าใจ สามารถ
ด าเนินการจัดท าแผนการด าเนินการส่ งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย และด าเนินการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย ตามบริบทของศูนย์พัฒนาเด็ก
เล็ก  
 2.3 เมื่อด าเนินการส่งเสริมพัฒนาการเด็กไป
ได้ระยะหนึ่งแล้ว ในกลุ่มเด็กที่สงสัยว่ามีพัฒนาการ
ล่าช้า ครูพ่ีเลี้ยงเด็กควรร่วมกับเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
ติดตามดูแลเยี่ยมบ้าน เพ่ือให้ค าแนะน าการกระตุ้น
พัฒนาการเด็กให้กับผู้ดูแลเด็ก ส่งเสริมให้ครอบครัว
เด็กจัดสภาพแวดล้อมให้เหมาะสม เพื่อการกระตุ้น
พัฒนาการเด็ก และมีการติดตามเป็นระยะๆ  
 2.4 เจ้ าหน้าที่ สาธารณสุขในพ้ืนที่ศูนย์
พัฒนาการเด็ก ควรเป็นพ่ีเลี้ยง ให้ค าปรึกษา แนะน า 
ร่วมด าเนินการกับครู พ่ี เลี้ ยงเด็ก  และติดตาม
ประเมินผลส่งเสริมพัฒนาการเด็กอย่างต่อเนื่อง 
 
ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป  
 1. ควรพัฒนารูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ที่ยังไม่ผ่านเกณฑ์ 
ให้มีความเหมาะสมมากยิ่งขึ้น  
 2. ควรพัฒนาและศึกษาประสิทธิผลรูปแบบ
ของการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยของเด็กที่ไม่ได้
อยู่ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
 3. ควรศึกษาผลการขับเคลื่อนการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก เมื่อน า
รูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กไปใช้ทั้งจังหวัด 
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