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บทคัดย่อ 

 การวิจัยกึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตน
ในการส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยของผู้ดูแลเด็กต่อภาวะโภชนาการของเด็กวัยทารก  
กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ดูแลเด็กและเด็กวัยทารกที่มารับบริการที่ศูนย์สุขภาพชุมชน 100 คน แบ่งเป็นกลุ่มควบคุม
และกลุ่มทดลอง กลุ่มละ 50 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ โปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนในการส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย แบบสอบถามพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยของ
ผู้ดูแลเด็กและแบบบันทึกภาวะโภชนาการของเด็กวัยทารก วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนาและสถิติ t-test  
           ผลการวิจัย พบว่า ค่าคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการให้อาหารเสริมทารกของผู้ดู แลระหว่างกลุ่มที่
ได้รับโปรแกรมฯ ของผู้ดูแลเด็ก (Mean = 12.52, SD = 3.00) สูงกว่ากลุ่มควบคุม (Mean = 8.84, SD = 
2.72) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<0.001) ภาวะโภชนาการ ได้แก่ น้ าหนักและส่วนสูง พบว่าน้ าหนักเฉลี่ยของ
ทารกในกลุ่มทดลอง (Mean = 8.81, SD = 1.00) ต่ ากว่ากลุ่มควบคุม (Mean = 9.56, SD = 0.73) อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p=0.004) ส่วนสูงเฉลี่ยของทารกกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมไม่แตกต่างกัน (p>0.05) ผล
การศึกษาชี้ให้เห็นว่า โปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนสามารถส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหาร
เสริมตามวัยของผู้ดูแลเด็กได้ ดังนั้นควรน าโปรแกรมนี้ไปใช้ในการจัดบริการสุขภาพเพ่ือให้เกิดความมั่นใจในการ
ให้อาหารเสริมตามวัยแก่ทารกของผู้ดูแลเด็กได้และควรศึกษาผลลัพธ์ของน้ าหนักและส่วนสูงในระยะ 6-12 
เดือน เพ่ือให้เห็นถึงผลลัพธ์การเปลี่ยนแปลงที่ชัดเจนยิ่งขึ้น 
 
 
ค าส าคัญ การรับรู้สมรรถนะแห่งตน พฤติกรรมการให้อาหารเสริม ภาวะโภชนาการ วัยทารก 
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Abstract 
 This quasi-experimental study aimed to examine the effects of child caregivers’ self-
efficacy enhancement for promoting child complementary feeding practice (CCFP) program 
on infants’ nutrition status (INS). Participants included one hundred child caregivers and their 
infants who received care at the primary health care center. Fifty caregiver-infant and their 
infants were randomly assigned to the control and intervention groups. Research Instrument 
consisted of the child caregivers’ self-efficacy enhancement in promoting child 
complementary feeding practice program, the CCFP questionnaire, and the INS record.  
Descriptive statistics and t-test were used to analyze data. 
 Findings found the mean scores of CCFP in the intervention group (Mean = 12.52,               
SD = 3.00) was significantly higher than those in the control group (Mean = 8.84, SD = 2.72 ,             
p < .001). In terms of INS at the end of the program, infant participants in the intervention 
group had significant lower body weight (Mean = 8.81, SD = 1.00), compared to those in the 
control group (Mean = 9.56, SD = 0.73, p = 0.004). However, there were no differences 
between the groups in terms of the mean scores of infant lengths (p>0.05) Therefore, this 
program should be implemented for providing healthcare services in order to enhance 
caregivers' confidenceiin providing complementary food for children. To test the effectiveness 
of the program, an experiment study should be conducted to monitor weight and height 
changes in 6 to 12 months duration. 
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บทน า 
 ทารกที่มีคุณภาพ  คือ ทารกที่มีการ
เจริญเติบโตปกติซึ่งจะเป็นทรัพยากรที่มีคุณค่าและ
เป็นอนาคตที่ส าคัญของประเทศ ทารกจะมีการ
เจริญเติบโต มีสติปัญญาและสุขภาพที่ดีนั้นส่วน 
หนึ่งมาจากการรับประทานอาหาร อาหารที่ดีที่สุด
ส าหรับทารกแรกเกิด – 6 เดือน คือ นมแม่ซึ่งมี
สารอาหารครบถ้วน หลังจากนั้นทารกจ าเป็นต้อง
ได้รับสารอาหารตามวัยควบคู่กับนมแม่ ในช่วงวัย 
6-12 เดือน เป็นช่วงเวลาที่ทารกต้องการพลังงาน
และสารอาหารเ พ่ิมมากขึ้น 1iอาหารตามวัยที่
เหมาะสมจึงมีความส าคัญมากต่อภาวะโภชนาการ
ของทารก2iทารกควรได้รับอาหารเสริมเพ่ิมขึ้น 
ทีละน้อยจนกระทั่งได้รับพลังงานจากอาหารเสริม  
200 - 300 กิโลแคลอรีต่อวัน เมื่ออายุครบi1iปี3  
โดยอาหารส าหรับทารกควรมีปริมาณและคุณภาพ
เพียงพอกับความต้องการของร่างกายทารก อาหาร
ส าหรับทารกควรเริ่มอาหารกึ่งเหลว ต่อด้วยอาหาร
แข็งที่ทารกสามารถใช้มือหยิบทานเองได้เมื่ออายุ 8 
เดือน เริ่มรับประทานอาหารเหมือนสมาชิกใน
ครอบครัวเมื่ออายุ 12 เดือน และไม่ควรเริ่มให้
นมวัวแก่ทารกก่อนอายุ 12 เดือน 1 หลีกเลี่ยงการ
ปรุงแต่งรสอาหาร นอกจากนั้นการให้อาหารทารก
ควรสอดคล้องกับพัฒนาการของทารกและผู้ดูแล
เด็กควรตอบสนองต่อสัญญาณความหิวและอ่ิมของ
ทารกด้วย4iในประเทศไทยกระทรวงสาธารณสุข
แนะน าให้ทารกได้นมแม่อย่างเดียวนาน 6 เดือน 
จากนั้ นจึ ง เ ริ่ ม ให้ อาหารตามวั ยที่ เหมาะสม  
จากคู่มืออาหารตามวัยส าหรับทารกและเด็กเล็ก5 
ดังนั้นในการดูแลทารก ผู้ดูแลเด็กมีบทบาทส าคัญ
ในการจัดหาอาหารเสริมให้เหมาะสมกับทารก 
หากทารกได้รับอาหารเสริมที่ไม่เหมาะสมย่อมมี
ความเสี่ยงต่อโรคอ้วนหรือภาวะทุพลชนาการได้ 
 พฤติกรรมของผู้ดูแลเด็กมีผลต่อการ
เลือกอาหารให้เหมาะสมตามวัยให้แก่ทารกอายุ 

 
ระหว่าง 6-12iเดือน iจากการศึกษาของธิติมา  
เงินมากและสุพาณี บุญโยม6 พบว่า ผู้ดูแลเด็กมี
พฤติกรรมการให้อาหารไม่เหมาะสม โดยพบว่า 
ผู้ดูแลเด็กมีการเคี้ยวอาหารก่อนป้อนให้ทารกกิน  
มีพฤติกรรมให้ทารกกินน้ าหวาน น้ าอัดลม ขนม
หวาน เติมเกลือ น้ าตาล ผงชูรส น้ าปลาหรือ
สถานที่ให้อาหารไม่เหมาะสม ใช้ระยะเวลาในการ
ให้อาหารแต่ละมื้อนาน7 เช่นเดียวกับการศึกษาของ 
Smithers และคณะ8 พบว่า ทารกได้รับอาหารที่มี
การเติมซอสปรุงรสและน้ าตาล จะเห็นได้ว่าผู้ดูแล
เด็กมีบทบาทส าคัญในการจัดเตรียมอาหารให้ทารก 
ผู้ ดูแลเด็กที่ มีพฤติกรรมการใ ห้อาหารทารก 
ไม่เหมาะสมจะน าไปสู่ปัญหาด้านโภชนาการ ซึ่งมี
ผลกระทบต่อการเจริญเติบโตและพัฒนาการของ
ทารก รวมถึงสุขลักษณะและนิสัยในการบริโภค
อาหารที่ดีในอนาคต ดังนั้นการเสริมสร้างความรู้
ความเข้าใจและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการให้
อาหารทารกที่ถูกต้องแก้ผู้ดูแลเด็กจะท าให้ทารกมี
การเจริญเติบโตที่ดี  ไม่มีปัญหาอ้วนหรือขาด
สารอาหาร  
 การส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริม
ตามวัยเป็นปัจจัยที่ส าคัญในการส่งเสริมให้มีการ
เลี้ยงทารกที่เหมาะสมและต่อเนื่อง การส่งเสริมให้
ผู้ดูแลเด็กมีความเชื่อในความสามารถของตนเอง 
ผู้ดูแลเด็กจะมีความอุตสาหะ ใช้ความพยายามมาก
ขึ้นที่จะพยายามเลี้ยงทารกให้ประสบความส าเร็จ 
จากการศึกษาปัจจัยหนึ่งที่สามารถท านายการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 สัปดาห์ในมารดาหลัง
คลอดบุตรคนแรกอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  คือ 
การรับรู้สมรรถนะในตนเอง9iการรับรู้สมรรถนะ
ของตนเองท าให้บุคคลเกิดความเชื่อมั่นในความ 
สามารถของตนเองที่จะกระท าพฤติกรรมนั้นๆ 
ให้ส าเร็จ การให้อาหารเสริมเป็นพฤติกรรมหนึ่งที่
ผู้ดูแลเด็กกระท าต่อทารกเพ่ือสร้างเสริมให้บุตรมี
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สุขภาพที่ดี แข็งแรง ซึ่งพฤติกรรมสุขภาพในแต่ละ
บุ คคลนั้ นจะแตกต่ า งกัน ไ ป  ดั งนั้ นการรั บ รู้
สมรรถนะของตนเองจึงอาจเป็นตัวแปรท่ีส าคัญใน
การส่งเสริมให้ผู้ดูแลเด็กสามารถปฏิบัติพฤติกรรม
การให้อาหารเสริมแก่ทารกที่เหมาะสมได้ การรับรู้
สมรรถนะแห่งตนของผู้ดูแลเด็กจะส่งผลให้ผู้ดูแล
เด็กมีความเชื่อม่ันในตนเองว่าสามารถปฏิบัติการให้
อาหารเสริมแก่ทารกได้ดียิ่งขึ้น การรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนของแบนดูรา10 กล่าวว่าการท่ีบุคคลจะแสดง
พฤติกรรมที่ พึงประสงค์เ พ่ือให้ ได้ เป้าหมายที่
คาดหวังไว้ บุคคลนั้นจะต้องมีความเชื่อมั่นใน
ความสามารถของตนเองว่าจะกระท าสิ่งนั้นๆ ได้ 
ซึ่งการส่งเสริมให้เกิดความเชื่อมั่นในความสามารถ
ของตนเองเพ่ือให้เกิดพฤติกรรมได้นั้น ต้องอาศัย
แหล่งสนับสนุน 4 แหล่ง ได้แก่ (1) ประสบการณ์
ความส าเร็จจากการกระท าด้วยตนเอง (enactive 
mastery experience) ซึ่งเกิดจากการที่บุคคลได้
เชื่อมโยงประสบการณ์เดิมกับเหตุการณ์ใหม่และน า
ทักษะเดิมมาใช้ (2)iการสังเกตจากประสบการณ์
ของผู้ อ่ืน(vicarious experience) ถ้าตัวแบบที่มี
ลักษณะ คล้ายคลึงกับตนเองก็จะท าให้เกิดการ
ประเมินค่าความสามารถของตนจากการเปรียบ 
เทียบกับความส าเร็จของบุคคลอ่ืน เห็นว่าผู้อ่ืนท า
ได้ตนเองก็น่าจะท าได้ i(3)iการชักจูงด้วยค าพูด 
(verbal persuasion) เป็นการเพ่ิมก าลังใจและ
เป็นการให้แรงเสริมในการปฏิบัติ และ (4) สภาวะ
ร่ า งกายและอารมณ์ที่ ดี  (physiological and 
affective states) ดังนั้นในงานวิจัยนี้จึงน าการ
รับรู้สมรรถนะแห่งตนมาประยุกต์เพ่ือส่งเสริมความ
มั่นใจในความสามารถของผู้ดูแลเด็กเกี่ยวกับ
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยของผู้ดูแลเด็ก 
เพ่ือช่วยให้ผู้ดูแลเด็กมีแนวทางการให้อาหารเสริม
ตามวัยอย่างมีประสิทธิภาพ อย่างไรก็ตามงาน 
วิจัยในปัจจุบันมีการศึกษาการให้อาหารเสริมใน 
กลุ่มเด็กวัย อ่ืนและส่วนใหญ่ เป็นการศึกษาใน

ต่างประเทศ ซึ่งมีบริบทการเลี้ยงดูที่แตกต่างกัน  
แตก่ารศึกษาพฤติกรรมการให้อาหารเสริมในเด็กวัย
ทารกยังไม่ปรากฏ การส่งเสริมให้ผู้ดูแลเด็กมี
ความรู้และเห็นความส าคัญการให้อาหารเสริม
ตั้งแต่วัยทารกจะส่งผลต่อภาวะโภชนาการที่ดีของ
เด็กต่อไป 
 ผู้วิจัยจึงได้พัฒนาโปรแกรมการส่งเสริม
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพฤติกรรม
การให้อาหารเสริมตามวัยของผู้ดูแลเด็กต่อภาวะ
โภชนาการวัยทารก โดยใช้ทฤษฎีสมรรถนะแห่งตน
ของแบนดูรา10 ผ่านการให้ข้อมูล 4 แหล่ง ในการ
ส่งเสริมผู้ดูแลเด็กให้รับรู้สมรรถนะแห่งตนในการให้
อาหารเสริมตามวัยที่ถูกต้อง เหมาะสมซึ่งจะช่วย
ป้องกันและลดความเสี่ ย งต่อการ เกิ ดภาวะ 
ขาดสารอาหารและการเกิดโรคอ้วนได้อย่างมี
ประสิทธิภาพยิ่งขึ้น อีกทั้งเป็นการส่งเสริมสุขภาพ
เด็กท่ีดีในอนาคตต่อไป 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 1. เพ่ือเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนน
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยของผู้ดูแลเด็ก
ระหว่างกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้
สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพฤติกรรมการให้
อาหารเสริมตามวัยกับกลุ่มที่ได้รับการพยาบาล
ตามปกติ 
 2. เพ่ือเปรียบเทียบภาวะโภชนาการของ
เด็กวัยทารกระหว่างกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการ
ส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริม
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยกับกลุ่มที่ได้รับ
การพยาบาลตามปกติ 

 
กรอบแนวคิดในการวิจัย  
 กรอบแนวคิดการวิจัยในการศึกษาวิจัย
ครั้งนี้ผู้วิจัยได้น าแนวคิดทฤษฎี การรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนของ iแบนดูรา 10iมาประยุกต์ในการจัด
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โปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนใน
การส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย
ให้กับผู้ดูแลเด็กเพ่ือส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหาร

เสริ มตามวั ย  จากแนวทางดั ง กล่ า วข้ า งต้ น 
ผู้ศึกษาวิจัยจึงน ามาประยุกต์ในการจัดโปรแกรม ฯ 
ดังภาพแสดงที่ 1   

 
 

โปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริม
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย 

      1.ประสบการณ์ที่ประสบความส าเร็จจากการลงมือกระท า  
(Enactive Mastery Experience) โดยการสอน สาธิตและการให้
ฝึกปฏิบัติด้วยตนเอง 
      2.การให้เห็นตัวแบบหรือประสบการณ์ของผู้อ่ืน (Vicarious 
Experience) โดยคัดเลือกผู้ดูแลเด็กที่ประสบความส าเร็จในการให้
อาหารเสริมมาพูดคุยแลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
      3.การใช้ค าพูดชักจูงหรือชี้แนะด้วยวาจา(Verbal Persuasion)
โดยการพูดชักจูงขณะสอนและโทรศัพท์กระตุ้น ให้ก าลังใจ  
      4.สภาวะด้านร่ างกายและอารมณ์ (Physiologicaliiand 
Affective States) โดยการเตรียมความพร้อมด้านร่างกายของ
ผู้ดูแลเด็ก เปิดโอกาสให้ระบายความรู้สึก แนะน าวิธีการผ่อนคลาย
ความเครียด จัดสิ่งแวดล้อมโดยการเปิดเพลงเบาๆ 
 

รูปภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการศึกษา 
 
วิธีการศึกษา 
 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง 
(quasi-experimental design) แบบสองกลุ่มวัด
ก่อนและหลังการทดลอง (two groups pretest - 
posttest design)  
 กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ดูแลเด็กที่ เข้ารับ
บริการในคลินิกเด็กสุขภาพดี ศูนย์สุขภาพชุมชน
เมืองตรัง โรงพยาบาลตรัง ระหว่างเดือนมกราคม 
ถึง เดือนพฤษภาคม 2563 โดยมีคุณสมบัติในการ
คัดเข้ากลุ่มตัวอย่าง คือ เป็นผู้ดูแลเด็กทารกอายุ
อย่างน้อย 6 เดือน และดูแลเรื่องอาหารเสริมของ
ทารกเป็นหลัก ต้องอยู่กับทารกอย่างน้อย 8 ชั่วโมง
ใน 1 วันสามารถพูด อ่าน เขียน ฟังภาษาไทยได้ดี 

 
และมีโทรศัพท์ที่ ใช้งานได้และติดต่อได้สะดวก 
เกณฑ์คัดออก คือ ผู้ที่เข้าร่วมการวิจัยไม่ครบตาม
ระยะเวลาการวิจัย 
 ก าหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้ 
PoweriofiAnalysisiค า น ว ณ จ า ก โ ป ร แ ก ร iG* 
power11 ซึ่งอ้างอิงจากผลการศึกษาที่ผ่านมา เรื่อง 
ผลของโปรแกรมการรับรู้ความสามารถของผู้ดูแล
ในการตอบสนองความต้องการพ้ืนฐานทารกต่อ
ภาวะสุขภาพทารกเกิดก่อนก าหนดมุสลิมในจังหวัด
นราธิวาส12 เนื่องจากเป็นการศึกษาต่างบริบทพ้ืนที่ 
ผู้วิจัยจึงก าหนดค่าอ านาจการทดสอบที่  0.80 
ระดับนัยส าคัญทางสถิติท่ี .05 และก าหนดค่าขนาด

 

พฤติกรรมการให้อาหาร
เสริมตามวัย 

 

 

ภาวะโภชนาการของเด็กวัย
ทารก 
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อิทธิพลที่ ขนาดกลาง ที่ระดับ.05 จึงได้ขนาดกลุ่ม
ตัวอย่างกลุ่มละ 21 คู่ รวมได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง
ทั้งหมด 42 คู่ แบ่งเป็นกลุ่มควบคุม 21 คู่ และกลุ่ม
ทดลอง 21 คู่ หรือกลุ่มละ 42 คน และเพ่ือทดแทน
การสูญหายของกลุ่มตัวอย่างที่อาจเกิดขึ้น จึงเพ่ิม
กลุ่มตัวอย่างอีกกลุ่มละร้อยละi20i(Attrition Rate) 
เป็นกลุ่มละ 25 คู่หรือ 50 คน แล้วสุ่มเข้ากลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมโดยวิธีการจับสลาก  
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 3 ส่วน 
 1.iเครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ได้แก่ 
โปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตน 
ในการส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย
ซึ่งได้ผ่านการตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน  
3 ท่าน และได้น าไปทดลองใช้ก่อนน าไปใช้จริง  
ซึ่งโปรแกรมประกอบด้วย 4 องค์ประกอบตาม
แนวคิดของ Bandura10 คือiประสบการณ์ที่ประสบ
ความส าเร็จจากการลงมือกระท า  (Enactive 
Mastery Experience) โดยการสอน สาธิตและ
การให้ปฏิบัติด้วยตนเอง การให้เห็นตัวแบบหรือ
ประสบการณ์ของผู้อ่ืน (Vicarious Experience) 
โดยมีกิจกรรมแลกเปลี่ยนตัวอย่างจากตัวแบบ  
การใช้ค าพูดชักจูงหรือชี้แนะด้วยวาจา (Verbal 
Persuasion)iโดยการพูดชักจู งขณะสอนและ
โทรศัพท์กระตุ้น ให้ก าลังใจและสภาวะด้านร่างกาย
และอารมณ์ (Physiological and Affectivei 
States)iโดยการเตรียมความพร้อมด้านร่างกายของ
ผู้ดูแลเด็ก เปิดโอกาสให้ระบายความรู้สึก แนะน า
วิธีการผ่อนคลายความเครียดจัดสิ่งแวดล้อมโดย
การเปิดเพลงเบา ๆ 
 2.iเครื่องมือก ากับการทดลอง ได้แก ่
แบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ
ส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย 
เป็นแบบประเมินที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นตามแนวคิดของ 
Bandura10iจ านวนi11iข้อ ลักษณะค าถามเป็นแบบ
เลือกตอบ มาตรวัดแบบมาตรประมาณค่า (Rating 

Scale) 5 ระดับ คือ 5 = รับรู้สมรรถนะมากที่สุด
และ 1 เท่ากับรับรู้สมรรถนะ น้อยที่สุด คะแนน
รวมอยู่ในช่วง 11 – 55 คะแนน คะแนนรวมสูง 
หมายถึง มกีารรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริม
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยสูง 
 3.iเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล คือ 1) แบบสอบถามพฤติกรรมการให้
อาหารเสริมตามวัยของผู้ดูแลเด็กประกอบด้วย  
2 ส่วน คือ ข้อมูลทั่วไปและพฤติกรรมการให้
อาหารเสริมตามวัยของผู้ดูแลเด็กมี จ านวน 10 
ลักษณะค าถามเป็นแบบเลือกตอบ มาตรวัดแบบ
มาตรประมาณค่า (Rating Scale) 3 ระดับ คือ  
2 = ปฏิบัติเป็นประจ า และ 0 เท่ากับ ไม่ปฏิบัติ 
คะแนนรวมอยู่ในช่วง 0-20 คะแนน คะแนนรวมสูง 
หมายถึง มีพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยดี 
และ i2)iiแบบ บัน ทึกภาว ะ โภชนาการทารก 
ประกอบด้วย ค าถามเกี่ยวกับน้ าหนักและส่วนสูง
ของทารก โดยมีลักษณะค าถามเป็นแบบช่องว่างให้
เติม 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 เครื่องมือการวิจัยผ่านการตรวจสอบ
ความตรงตามเนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ  จ านวน 
3 ท่าน โดยแบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตน
ในการส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย 
และแบบสอบถามพฤติกรรมการให้อาหารเสริม
ตามวัยของผู้ผู้ดูแลเด็กได้ค่าดัชนีความตรงตาม
เนื้อหา (CVI) เท่ากับ 0.87 และ 0.93 ตามล าดับ 
และท าการตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือ  
โดยน าไปทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างที่มีลักษณะ
เหมือนกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 ราย หลังจากนั้น
น าเครื่องมือมาวิเคราะห์ความเที่ยงโดยใช้สูตร
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 
alpha coefficient) ได้เท่ากับ 0.89 และ 0.61 
ตามล าดับ 
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การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ภายหลังโครงร่างการวิจัยผ่านการเห็น 
ชอบของคณะกรรมการจริยธรรม โรงพยาบาลตรัง 
จากนั้นน า เสนอต่อคณะกรรมการจริยธรรม 
โรงพยาบาลตรั ง i(รหัส เลขที่ i013/2563)iก่อน
ด าเนินการทดลองและเก็บข้อมูลผู้วิจัยได้อธิบายให้
กลุ่มตัวอย่างทราบถึงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
ประโยชน์และสิทธิในการตอบรับหรือปฏิเสธและ
สามารถบอกยุติยกเลิกการเข้าร่วมวิจัยได้ตลอด 
เวลา ไม่มีผลต่อการรักษาและข้อมูลจะเป็น
ความลับ การน าเสนอข้อมูลเป็นภาพรวมเท่านั้น 
เมื่อกลุ่มตัวอย่างยินยอมในการเข้าร่วมวิจัยจึง
ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยส ารวจรายชื่อ
และศึกษาประวัติของผู้ดูแลเด็กและทารกในศูนย์
สุขภาพชุมชนเมืองตรัง โรงพยาบาลศูนย์ตรัง  
เพ่ือเลือกกลุ่มตัวอย่างที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่
ก าหนดไว้ แล้วท าการสุ่มอย่างง่ายโดยการจับฉลาก
เข้ากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยด าเนินการ
เก็บข้อมูลในกลุ่มควบคุมจนครบก่อนจากนั้นเก็บ
ข้อมูลในกลุ่มทดลอง 
ขั้นตอนการทดลอง 
 1. กลุ่มควบคุมได้รับการพยาบาลตาม 
ปกติ โดยผู้วิจัยแนะน าตัวเอง ชี้แจงวัตถุประสงค์ 
ข้ันตอนการรวบรวมข้อมูล ขอความร่วมมือในการ
ท าวิจัย พร้อมทั้งพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่างและ
สมาชิกในครอบครัวในการเข้าร่วมวิจัย โดยอธิบาย
วัตถุประสงค์ของการวิจัย วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ระยะเวลาที่ท าการศึกษา ให้สิทธิในการตัดสินใจ
เข้าร่วมในการวิจัย หลังกลุ่มตัวอย่างตัดสินใจเข้า
ร่วม ผู้ วิจั ยให้กลุ่มควบคุมตอบแบบประเมิน
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย เช่นเดียวกับ
กลุ่มทดลอง โดยผู้วิจัยอธิบายวิธีตอบแบบสอบถาม
ให้กลุ่มตัวอย่างเข้าใจก่อนแล้วจึงตอบแบบสอบถาม 
(Pre-test) ผู้วิจัยตรวจสอบความครบถ้วนของ
ค าตอบในแบบสอบถาม รวมถึงบันทึกภาวะ

โภชนาการทารกอายุ 6 เดือน ของกลุ่มทดลอง 
ได้แก่  น้ าหนัก ส่วนสูง เมื่อกลุ่มควบคุมตอบ
แบบสอบถามเสร็จแล้ว  
 กลุ่ มควบคุมจะได้ รั บ การพยาบาล
ตามปกติ คือ ค าแนะน าในการให้อาหารเสริมตาม
วัยร่วมกับการใช้เอกสารในสมุดบันทึกสุขภาพเด็กดี 
เมื่อครบก าหนด i12iสัปดาห์ iหลั งจากเริ่มการ
ทดลอง ผู้วิจัยให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบประเมิน
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยภายหลังการ
ทดลอง (Post-test)iพร้อมทั้งประเมินและบันทึก
ภาวะโภชนาการของทารกอายุ 9 เดือน ของกลุ่ม
ควบคุม ได้แก่ น้ าหนัก ส่วนสูง iลงในแบบบันทึก
ภาวะโภชนาการ ผู้วิจัยตรวจสอบความครบถ้วน
ของค าตอบในแบบสอบถาม iเ พ่ือให้ ได้ แบบ 
สอบถาม แบบสอบถามที่มีลักษณะสมบูรณ์ 
 2.iกลุ่ มทดลอง ไ ด้ รั บ โปรแกรมการ
ส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริม
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย ซึ่งเป็นการจัด
กิจกรรมทั้ งหมด i4iครั้ ง iในระยะเวลา i3iเดือน  
ดังแสดงในแผนภูมิที่ 1 โดย 1) ผู้วิจัยแนะน าตัวเอง 
ชี้แจงวัตถุประสงค์ ขั้นตอนการรวบรวมข้อมูล  
ขอความร่วมมือในการท าวิจัย พร้อมทั้งพิทักษ์สิทธิ์
ของกลุ่มตัวอย่างในการเข้าร่วมวิจัย iเมื่อกลุ่ม
ตัวอย่างสมัครใจเข้าร่วมโครงการจากนั้นเริ่ม
ด าเนินการเก็บข้อมูล 2) ผู้วิจัยให้กลุ่มตัวอย่างตอบ
แบบประเมินพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย 
(Pre-test) จากนั้นผู้วิจัยกล่าวขอบคุณและท าการ
ติดรหัสเพ่ือแบ่งแยกกลุ่มตัวอย่างไว้ที่เวชระเบียน 
เพ่ือเป็นสัญลักษณ์ในการติดตามกลุ่มตัวอย่าง 
รวมถึงบันทึกภาวะโภชนาการทารกอายุ 6 เดือน
ของกลุ่มทดลอง ได้แก่ น้ าหนัก ส่วนสูง 3) เมื่อกลุ่ม
ตัวอย่างตอบแบบสอบถามเสร็จแล้ว ผู้วิจัยด าเนิน
ตามโปรแกรมฯ ซึ่งจัดกิจกรรมทุกวันพุธทั้งหมด  
4 ครั้ง ในระยะเวลา 3 เดือน รายละเอียดของ
โปรแกรมมีดังนี้ 
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  ครั้งที่ 1 (สัปดาห์ที่ 1) กิจกรรมที่ 1 
เ ป็ น กิ จ ก ร ร ม ส ร้ า ง สั ม พั น ธ ภ า พ เ พ่ื อ ส ร้ า ง 
ความคุ้นเคยกับผู้ดูแลเด็กโดยผู้วิจัยแนะน าตัว  
บอกวัตถุประสงค์ของกิจกรรมในครั้งนี้ และสร้าง
ความตระหนักในการมีส่วนร่วมของผู้ดูแลเด็กใน
การส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย 
โดยผู้ วิ จั ย ให้ความรู้  ตามแผนการสอนเรื่ อง 
ความหมายและความส าคัญของการให้อาหารเสริม
ตามวัย กิจกรรมที่ 2 สาธิตการให้อาหารเสริมตาม
วัยอย่างถูกวิธีและให้ผู้ดูแลเด็กสาธิตย้อนกลับ 
กิจกรรมที่ 3 ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของผู้ดูแลเด็ก
ในการให้อาหารเสริมตามวัย โดยผู้วิจัยให้ความรู้แก่
ผู้ดูแลเด็กตามแผนการสอนเรื่อง รูปแบบการให้
อาหารเสริมทารก โดยใช้สื่อ คือ Power point 
เรื่องอาหารเสริมที่ เหมาะสมและแจกแผ่นพับ
ส าหรับผู้ดูแลเด็กเรื่องการให้อาหารเสริมตามวัย
ส าหรับทารก  
  ครั้ งที่  2i( สั ปดาห์ ที่  2) iกิ จกร รม
แลกเปลี่ยนตัวอย่างจากตัวแบบ โดยการน าผู้ดูแล
เด็กที่ประสบความส าเร็จในการให้อาหารเสริมมา
พูดคุยแลกเปลี่ยนประสบการณ์ พร้อมทั้งแจ้ง
กิจกรรมครั้งถัดไปให้ทราบ  
  ครั้งที่ 3 (สัปดาห์ที่ 3-4) กิจกรรมที่ 1 
กิจกรรมการเยี่ยมบ้าน เป็นกิจกรรมติดตามผู้ดูแล

เด็กในการให้อาหารเสริมตามวัย โดยออกเยี่ยมบ้าน
เพ่ือพูดคุยสอบถามข้อมูลปัญหาและอุปสรรคต่างๆ 
ในการให้อาหารเสริมตามวัย เปิดโอกาสให้ผู้ดูแล
เด็กได้ระบายความรู้สึกและแนะน าวิธีการผ่อน
คลายความเครียด กิจกรรมที่ 2 ให้ผู้ดูแลตอบแบบ
ประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริม
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยเพ่ือประเมินว่า
ผู้ดูแลเด็กมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ
ส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยที่ดี 
หากกลุ่มตัวอย่างไม่ผ่านเกณฑ์ท าการทบทวน
เนื้อหาสั้นๆ และร่วมอภิปรายกับกลุ่มตัวอย่างถึง
ปัญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้น โดยส่งเสริมและเน้น
ย้ าให้ผู้ดูแลเด็กเห็นถึงความสามารถของตนในการ
ปฏิบัติพฤติกรรมให้อาหารเสริมตามวัย แล้ววัดผล
ใหม่อีกครั้ง จนกระทั่งกลุ่มตัวอย่างผ่านเกณฑ์
ก ากับการทดลอง 
  ครั้งที่ 4 (สัปดาห์ที่ 8) การโทรศัพท์
ติดตามเป็นกิจกรรมการโทรศัพท์สอบถามข้อมูล
จากผู้ดูแลเด็กในการให้อาหารเสริมตามวัย พูดคุย
กระตุ้น ให้ก าลังใจและชมเชยผู้ดูแลเด็กในการให้
อาหารเสริมตามวัย 
และ 4) เมื่อครบก าหนด 12 สัปดาห์หลังจากเริ่ม
การทดลอง ผู้วิจัยโทรศัพท์ถึงผู้ดูแลเด็กก่อนครบ 

 
แผนภูมิที่ 1 ขั้นตอนการด าเนินการ 

ขั้นตอนการด าเนินการทดลอง 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ผู้เลี้ยงดูท่ีมีคุณสมบัติครบตามเกณ  การเลือกกลุ่มตัวอย่าง

  

 

แบบสอบถามพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยของผู้ดูแลทารก 
(Pre –test) 

โปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนในการส่งเสริมพฤติกรรมการให้

อาหารเสริมตามวัย 

สัปดาห ท่ี 1 สร้างสัมพันธภาพ ให้ความรู้ 
ตามแผนการสอน สาธิตการให้อาหารเสริม
ตามวัย 
สัปดาห ท่ี 2 กิจกรรมแลกเปลี่ยนตัวอย่าง
จากตัวแบบ 
สัปดาห ท่ี 3-4 กิจกรรมการเยี่ยมบ้าน 
สัปดาห ท่ี 8 โทรศัพท์ติดตามการให้อาหาร
เสริมตามวัย 

การพยาบาลตามปกติ 

   กิจกรรมการดูแลทารกที่มารับ
บริการในคลินิกสุขภาพเด็กดี
ประกอบด้วย ค แนะน ในการให้
อาหารเสริมตามวัยร่วมกับการใช้
เอกสารในสมุดบันทึกสุขภาพเด็กดี  
โดยการสอนเป็นรายกลุ่มช่วงไตร
มาสที่  1-2 ของการตั้งครรภ์  เรื่อง
การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ์  จาก
พยาบาลวิชาชีพประจ า 

 
 

แบบสอบถามพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยของผู้ดูแลทารก 
(Post - test) 

 

8 สัปดาห  

4 สัปดาห  4 สัปดาห  

8 สัปดาห  

ผู้ดูแลเดก็ที่มีคุณสมบัติครบตามเกณฑ์การเลือกกลุ่มตัวอย่าง 
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ผลการศึกษา 
 ส่วนที่ i1iข้อมูลทั่วไปของผู้ดูแลและ
ทารก  
  ข้อมูลผู้ดูแลเด็ก พบว่า ผู้ดูแลเด็ก คือ
มารดาเป็นส่วนใหญ่ทั้งในกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม  คิดเป็นร้อยละ i92iและ i76iตามล าดับ 
ผู้ดูแลทั้งสองกลุ่มมีอายุระหว่าง 20 - 30 ปี คิดเป็น
ร้อยละ 52 และ 56 ตามล าดับ ระดับการศึกษาใน
กลุ่มทดลองอยู่ในระดับ ปวช. หรือ ปวส. มากที่สุด
คิดเป็นร้อยละ 36 และกลุ่มควบคุมอยู่ในระดับ
มัธยมศึกษามากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 32 ส่วนด้าน
อาชีพกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมเป็นแม่บ้าน 
มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 32 และ 40 ตามล าดับ  
กลุ่มทดลองมีและกลุ่มควบคุมมีรายได้ครอบครัว
มากกว่า 15,000 บาท มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 52 
และ 44 ตามล าดับ พฤติกรรมการให้อาหารเสริม
ของผู้ดูแล โดยผู้ดูแลทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุมมีการท าอาหารเสริมแก่ทารกเองเป็นส่วน
ใหญ่ คิดเป็นร้อยละ 56 และ 76 ตามล าดับ โดยท้ัง
สองกลุ่มปรุงอาหารเสริมแยกออกจากการประกอบ
อาหารของสมาชิกครอบครัว คิดเป็นร้อยละ 100 
โดยทั้งสองกลุ่มจะเตรียมอาหารพอดีมื้อ คิดเป็น
ร้อยละi72iและi44iตามล าดับ ซึ่งในก่อนน าวัตถุดิบ
ที่ เป็นผักมาประกอบอาหารกลุ่มทดลองเลือก 
ล้ างผ่ านน้ า เป็นส่ วนใหญ่  คิดเป็นร้อยละ i52  
ส่วนกลุ่มควบคุมใช้การแช่น้ า คิดเป็นร้อยละi56 
เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบลักษณะทั่วไปของกลุ่ม
ตัวอย่างผู้ดูแลด้วยสถิติไคสแคว์ พบว่า ไม่มีความ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
  ทารกกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง  คิดเป็นร้อยละ i56iกลุ่ม
ทดลองมีน้ าหนักแรกคลอดระหว่าง 2501 - 3000 
และ 3001 - 3500 กรัม มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ  
56iส่วนกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่น้ าหนักแรกคลอด
ระหว่าง 3001 - 3500 กรัม มากที่สุด คิดเป็น 

 
ร้ อยละ i44iทั้ ง กลุ่ มทดลองและกลุ่ มควบคุ ม 
ส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจ าตัว คิดเป็นร้อยละ 76 และ 
92 ตามล าดับ กลุ่มตัวอย่างอาศัยในเขตเทศบาลทั้ง
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมเป็นส่วนใหญ่ คิดเป็น
ร้อยละi92 และ 100 ตามล าดับ ทารกอายุ 6 เดือน 
มีการได้รับนมผสมมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 40 
และ 48 ตามล าดับ โดยทั้งสองกลุ่มดื่มนม 1-3 ครั้ง
ต่อวัน คิดเป็นร้อยละi44iและi40iตามล าดับ ทารก
รับประทานอาหารอ่ืนนอกเหนือจากนมเป็นส่วน
ใหญ่ คิดเป็นร้อยละ 56 ในกลุ่มทดลองและร้อยละ 
72 ในกลุ่มควบคุม ซึ่งทารกรับประทานอาหารอ่ืน 
2-3 มื้อต่อวันทั้งในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
คิ ด เ ป็ น ร้ อ ย ล ะ  64 แ ล ะ  72 ต า ม ล า ดั บ  
โดยไม่มีการแพ้อาหารทั้งสองกลุ่ม คิดเป็นร้อยละ 
100 เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบลักษณะทั่วไปของ
กลุ่มตัวอย่างด้วยสถิติไคสแคว์ พบว่า ไม่มีความ
แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 ส่วนที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐานของค่าเฉลี่ยของพฤติกรรม
การให้อาหารเสริมและภาวะโภชนาการทารก 
  1. ค่าคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการ
ให้อาหารเสริมทารกของผู้ดูแลกลุ่มทดลองเท่ากับ 
6.00 (SDi=i3.58) หลังการทดลองเท่ากับi12.52 
(SDi=i3.00) ส่วนผู้ดูแลกลุ่มควบคุมมีค่าคะแนน
เฉลี่ยของพฤติกรรมการให้อาหารเสริมทารกก่อน
การทดลองเท่ากับ 5.24i(SDi=i2.33) หลังการ
ทดลองเท่ากับ 8.84 (SD = 2.72) เม่ือเปรียบเทียบ
คะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลองและหลังการทดลอง
ระหว่ า งกลุ่ ม ทด ลองและกลุ่ มค วบคุ มด้ ว ย
Independent t-test พบว่า ค่าคะแนนเฉลี่ยของ
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมทารกก่อนการทดลอง
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมแตกต่างกัน 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ (pi=i0.378) 
ภายหลังเข้าร่วมโปรแกรมฯ พบว่า พฤติกรรมการ
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ให้อาหารเสริมตามวัยของผู้ดูแลเด็กในกลุ่มทดลอง
สูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (p= <.001) ดังตารางที่ 1 

 
  

 
ตารางท่ี 1  เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของค่าคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการให้อาหารเสริม  
    ทารกของผู้ดูแลในระยะก่อนและหลังการทดลองของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (n=50) 

พฤติกรรมการให้อาหารเสริม กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม df t p-value 
X  S.D X  S.D 

ก่อนการทดลอง 6.00 3.58 5.24 2.33 48 0.889 0.378 
หลังการทดลอง 12.52 3.00 8.84 2.72 48 4.544 <0.001 

 
 2. น้ าหนักเฉลี่ยของทารกในกลุ่มทดลอง
ก่อนการทดลอง เท่ากับ 7.97i(SDi=i0.80)iหลังการ
ทดลองเท่ากับ 8.81 (SD = 1.00) ส่วนน้ าหนัก
เฉลี่ยของทารกของกลุ่มควบคุมก่อนการทดลอง
เท่ากับ 7.87 (SD = 0.79) หลังการทดลองเท่ากับ 
9.56i(SDi=i0.73)iเมื่อเปรียบเทียบน้ าหนักเฉลี่ย
ก่อนการทดลองและหลังการทดลองด้วยวิธีทาง

สถิติด้วย Independentiit-test พบว่า น้ าหนัก
เฉลี่ยของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมก่อนการ
ทดลองแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ  
(pi=i0.986)  แต่หลังการทดลองน้ าหนักเฉลี่ ย 
ของทารกในกลุ่ มทดลองต่ ากว่ ากลุ่ มควบคุม 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับi.05i(pi=i0.004)  
ดังตารางที่ 2 

 
 

ตารางท่ี 2  เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของน้ าหนักทารกในระยะก่อนและหลังการทดลองของ 
    กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (n=50) 

น้ าหนัก 
กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 

df t p-value X  S.D X  S.D 
น้ าหนักช่วงอายุ 6 เดือน (ก่อนการทดลอง) 7.97 0.80 7.87 0.79 48 0.018 0.986 
น้ าหนักช่วงอายุ 9 เดือน(หลังการทดลอง) 8.81 1.00 9.56 0.73 48 3.0 0.004 
 
 3. ส่วนสูงเฉลี่ยของทารกในกลุ่มที่
ทดลองก่อนการทดลอง เท่ากับ 68.32 (SDi=i2.06) 
หลังการทดลองเท่ากับ 71.28 (SD = 1.37) ส่วนสูง
เฉลี่ยของทารกในกลุ่มควบคุมที่ก่อนการทดลอง
เท่ากับ 68.16 (SD =2.09) หลังการทดลองเท่ากับ 
71.52 (SD =1.78) เมื่อเปรียบเทียบส่วนสูงเฉลี่ย
ก่ อนกา รทดลองและหลั ง ก า รทดลองด้ ว ย 

Independent t-test พบว่า ทารกกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุมมีส่วนสูงเฉลี่ยก่อนการทดลอง 
แตกต่างกันอย่าง ไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ  (pi= 
0.786) เช่นเดียวกับภายหลังจากได้รับโปรแกรม
ส่วนสูงเฉลี่ยแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p = 0.595) ดังตารางที่ 3 
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ตารางท่ี 3  เปรียบเทียบค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของส่วนสูงในทารกในระยะก่อนและหลังการทดลอง 
  ของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (n=50) 

ส่วนสูง 
กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 

df t p-value X  S.D X  S.D 
ส่วนสูงของทารกอายุ 6 เดือน(ก่อนการทดลอง) 68.32 2.06 68.16 2.09 48 0.273 0.786 
ส่วนสูงของทารกอายุ 9 เดือน(หลังการทดลอง) 71.28 1.37 71.52 1.78 48 0.535 0.595 
 
วิจารณ์ 
 1.iค่าคะแนนพฤติกรรมการให้อาหาร
เสริมตามวัยของผู้ดูแลเด็กในกลุ่มทดลองดีกว่ากลุ่ม
ควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
เนื่องจากการวิจัยครั้งนี้ใช้การรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนของ Bandura10iมาเป็นแนวทางในการจัด
กิจกรรม ส่งผลให้ผู้ดูแลเด็กกลุ่มที่ได้รับโปรแกรม
การส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ
ส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย  
มีทัศนคติที่ดีต่อการให้อาหารเสริมทารก รับรู้ว่า
ตนเองสามารถปฏิบัติพฤติกรรมการให้อาหารเสริม
แก่ทารกได้  มีการฝึกปฏิบัติจนเกิดทักษะและ
สามารถน าไปปฏิบัติได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งมี
รายละเอียดในการจัดกิจกรรมที่สามารถอภิปราย
ได้ ดังนี้การศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยได้น าแนวคิดการรับรู้
สมรรถนะแห่งตนของแบนดูรา (1997) จัดกระท า
ให้กับกลุ่มตัวอย่าง โดยผ่านการรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนทั้ง 4 แหล่ง ได้แก่ (1) การสนับสนุน ผู้ดูแลเด็ก
ด้วยประสบการณ์จากการลงมือกระท า ให้ผู้ดูแลที่ 
ได้รับการแนะน าและลงมือปฏิบัติเกิดความมั่นใจ 
เชื่อมั่นว่าตนเองสามารถจัดการอาหารเสริมแก่
ทารกได้อย่างดีและน าไปสู่การมีพฤติกรรมการให้
อาหารเสริมที่เหมาะสมและถูกต้อง ท าให้ทารกมี
การเจริญเติบโตที่ดีขึ้นตามมา (2) การสนับสนุนให้
ผู้ดูแลได้เห็นตัวแบบส่งผลให้ผู้ดูแลคิดว่าiตนเอง
น่าจะมีพฤติกรรมเช่นเดียวกับตัวแบบได้13 (3) การ
สนับสนุนจากการได้รับก าลังใจ การชมเชย และ 

 
(4)iการสนับสนุนให้ iผู้ ดูแลมีความพร้อมทาง
ร่างกายและอารมณ์ตลอดระยะเวลาการดูแลทารก
ท าให้ผู้ดูแลมีก าลังใจในการกระท าพฤติกรรมอย่าง
และมีความพยายามในการแก้ไขปัญหาได้14 ดังนั้น
เมื่อผู้ดูแลรับรู้ว่าตนเองมีความสามารถในการให้
อาหารเสริมแก่ทารกน าไปสู่พฤติกรรมการให้
อาหารเสริมแก่ทารกอย่างเหมาะสม ดัง เช่น
งานวิจัยวนิสา หะยีเซะ, ธิดารัตน์ หวังสวัสดิ์และ
ศิราคริน พิชัยสงคราม12 ที่พบว่าภายหลังการ
ทดลองทารกที่ผู้ดูแลได้รับโปรแกรมการรับรู้
ความสามารถของผู้ดูแลในการตอบสนองความ
ต้องการพ้ืนฐานทารกมีค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัวเพ่ิม
มากขึ้นกว่าทารกในกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ ผลการวิจัยนี้สอดคล้องกับหลายงานวิจัย
ที่ศึกษาเกี่ยวกับการรับรู้สมรรถนะแห่งตนมาใช้
พัฒนาสิ่งทดลอง (Treatment) โดยมุ่งจัดกระท า
ปัจจัยที่มีอิทธิพลโดยตรงต่อการปฏิบัติของผู้ดูแล
ดังเช่นงานวิจัยของเสาวลักษณ์ ค้าของ และมยุรี  
นิรัตธราดร15 ที่ศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการ
รับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อพฤติกรรมการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ของมารดาวัยรุ่นในชุมชน พบว่า กลุ่ม
ทดลองมีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่สูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(P < 0.001) เช่นเดียวกับงานวิจัยครั้งนี้   
 2. ภาวะโภชนาการ ได้แก่ น้ าหนักและ
ส่วนสูงของทารกระหว่างกลุ่มที่ทดลองกับกลุ่ม
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ควบคุมที่มีความแตกต่างกัน โดยน้ าหนักเฉลี่ยของ
ทารกอายุ 9 เดือน ในกลุ่มที่ทดลองต่ ากว่ากลุ่มที่
ได้รับการพยาบาลตามปกติอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.05 ส่วนสูงเฉลี่ยของทารกอายุ 6 
เดือน กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมที่ไม่แตกต่างกัน 
เนื่องจากโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนในการส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริม
ตามวัย ส่งผลให้ทารกได้รับอาหารเสริมที่เหมาะสม
ตามวัยและมีน้ าหนักที่เหมาะสม โดยในการวิจัย
ครั้ งนี้ทั้ งสองกลุ่มมีน้ าหนักเป็นไปตามเกณฑ์
น้ าหนักมาตรฐานของทารกอายุ 9 เดือน คือ ต้องมี
น้ าหนักประมาณ 8-9.5 กิโลกรัม และเพ่ิมขึ้นเดือน
ละ 300 กรัม 5  กลุ่มทดลองที่มีน้ าหนักเพ่ิมเฉลี่ย 
0.84 กิโลกรัม และกลุ่มควบคุมที่น้ าหนักเพ่ิมเฉลี่ย 
1.5 กิโลกรัม ซึ่งใกล้เคียงกัน และเม่ือพิจารณาถึง
ความสูงของทารกในกลุ่มทดลองและกลุ่มทดลอง 
พบว่า มีการเพ่ิมของส่วนสูงเป็นไปตามเกณฑ์ คือ 
ระหว่าง 67-75 เซนติเมตร แต่เม่ือพิจารณาถึง
ความแตกต่างของส่วนสูงระหว่างกลุ่มทดลองและ
ควบคุม พบว่า ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ
ส าคัญทางสถิตทิี่ระดับ .05 ทั้งนี ้เนื่องจากช่วงเวลา
ทดลองที่สั้นอาจท าให้เห็นการเปลี่ยนแปลงของ
ส่วนสูงระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมไม่
แตกต่างกัน ดังนั้น  จึ งควรมีการติดตามการ
เปลี่ยนแปลงของส่วนสู งในระยะ i6-12iเดือน 
เพ่ือเปรียบเทียบความสูง  
 จากผลการวิจัยจะเห็นได้ว่าโปรแกรม
การส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ
ส่งเสริมพฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยของ
ผู้ดูแลเด็กสามารถส่งเสริมสนับสนุนสมรรถนะแห่ง
ตนของผู้ดูแลเพ่ือให้ เกิดความมั่นใจในการให้
อาหารเสริมตามวัยแก่ทารกของผู้ดูแลเด็กได้ ท าให้
ผู้ดูแลเด็กเกิดทักษะและมีทัศนคติที่ดีต่อการให้
อาหารเสริมวัยทารก ส่งผลต่อน้ าหนักและส่วนสูง
ของทารกที่เหมาะสมเป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานที่

ก าหนด เนื่องจากช่วงเวลาทดลองที่สั้นอาจท าให้
เห็นการเปลี่ยนแปลงของส่วนสูงระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมไม่แตกต่างกัน  
 
ข้อเสนอแนะ  
 1.iด้ านการบริหาร iควรมีการ เสนอ
โปรแกรมฯ ในระดับโรงพยาบาล เพ่ือให้ผู้บริหาร
จะได้เห็นความส าคัญและให้การสนับสนุนในการ
จัดกิจกรรมการให้อาหารเสริมตามวัย รวมทั้งให้
การสนับสนุนในด้านอ่ืนๆ 
 2.iด้านการปฏิบัติการพยาบาล พยาบาล
ควรน าโปรแกรมฯ ไปประยุกต์ใช้ในการส่งเสริม
การให้อาหารเสริมตามวัยในช่วงวัย อ่ืนอย่าง
ต่อเนื่อง  
 3.iด้านการศึกษา iควรสนับสนุนให้ให้
นักศึกษามีความรู้ ความเข้าใจ เกิดทักษะในการ
ส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริม
พฤติกรรมการให้อาหารเสริมตามวัยเมื่อนักศึกษา
ฝึกปฏิบัติงาน 
 4.iด้านการวิจัย iควรติดตามประเมิน
ภาวะโภชนาการของเด็กหลังได้รับโปรแกรมฯ  
เพ่ือจะได้ทราบว่าโปรแกรมส่งผลในระยะยาวต่อ
ภาวะโภชนาการที่ดีของเด็กอย่างไร 
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