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ความสัมพันธ*ระหว.างความรอบรู3ด3านสุขภาพและพฤติกรรมของผู3ปกครอง 

ในการดูแลเด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ 

ท่ีมารับบริการท่ีโรงพยาบาลส.งเสริมสุขภาพ ศูนย*อนามัยท่ี 3 นครสวรรค* 

ภิติณันท+  สุขแสงดาว, พย.บ. และชาตรี สีดาคำ พย.ม. 

 

บทคัดย.อ 

การศึกษาเชิงพรรณนาแบบตัดขวาง (Cross-sectional descriptive study) เพื่อศึกษาความรอบรู\

ด\านสุขภาพ พฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็ก และความสัมพันธ+ระหวdางความรอบรู\ด\านสุขภาพกับ

พฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ ที่มารับบริการท่ี

โรงพยาบาลสdงเสริมสุขภาพ ศูนย+อนามัยที่ 3 นครสวรรค+ กลุdมตัวอยdางเปhนผู\ปกครองของเด็กที่มีอายุ 1-3 ปi 

และมีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ ที่เข\ารับบริการที่แผนกฉุกเฉิน โรงพยาบาลสdงเสริม

สุขภาพ ศูนย+อนามัยที่ 3 นครสวรรค+ จำนวน 110 คน ดำเนินการเก็บข\อมูลในชdวงเดือนมีนาคม พ.ศ. 2566  

ถึงสิงหาคม พ.ศ. 2566 เครื่องมือที่ใช\ในการเก็บรวบรวมข\อมูลเปhนแบบสอบถามข\อมูลทั่วไปของผู\ปกครอง 

แบบสอบถามพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ  

และแบบสอบถามความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบ

ทางเดินหายใจ ตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือโดยใช\สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach’s Alpha 

Coefficient) ได\คdาเทdากับ 0.87 และ 0.91 ตามลำดับ วิเคราะห+ข\อมูลโดยใช\สถิติเชิงพรรณนา ได\แกd  

การแจกแจงความถ่ี ร\อยละ คdาเฉลี ่ย และสdวนเบี ่ยงเบนมาตรฐาน และวิเคราะห+ความสัมพันธ+ระหวdาง 

ความรอบรู\ด\านสุขภาพกับพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบ 

ทางเดินหายใจ ด\วยสถิติสหสัมพันธ+แบบเพียร+สัน (Pearson’s product moment correlation)  

ท่ีระดับนัยสำคัญทางสถิติ 0.05 

 ผลการศึกษา พบวdาผู\ปกครองของเด็กสdวนใหญdมีพฤติกรรมการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรค

ระบบทางเดินหายใจอยู dในระดับปานกลาง ร\อยละ 78.2 และมีความรอบรู \ด\านสุขภาพในการดูแลเด็ก 

ที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจอยูdในระดับปานกลาง ร\อยละ 75.5 และพบวdาความรอบรู\

ด\านสุขภาพของผู\ปกครองมีความสัมพันธ+เชิงบวกในระดับปานกลางกับพฤติกรรมการดูแลเด็กที่มีอาการ

เหน่ือยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจอยdางมีนัยสำคัญทางสถิติ (r = 0.54, p<0.001) 

 

คำสำคัญ : ความรอบรู\ด\านสุขภาพ, พฤติกรรมของผู\ปกครอง, เหน่ือยหอบ 
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1. บทนำ 

 โรคระบบทางเด ินหายใจในเด ็กเป hนป�ญหาสาธารณสุขที ่สำค ัญ พบอุบ ัต ิการณ+ส ูงท ั ่วโลก  

และเปhนสาเหตุการเสียชีวิตที ่สำคัญในเด็กทั ่วโลก จากการสำรวจในประเทศสหรัฐอเมริกาในปi 2561  

ม ีผ ู \ป �วยเด ็กที ่ม ีอาการเหนื ่อยหอบจากระบบทางเด ินหายใจที ่ม ีอาย ุน \อยกวdา 18 ปi ร \อยละ 8.4  

ของจำนวนประชากร หรือประมาณ 7 ล\านคน1 และจากข\อมูลองค+การอนามัยโลกพบวdาในแตdละปi 

มีเด็กอายุต่ำกวdา 5 ปi ท่ัวโลกเสียชีวิตท้ังหมดประมาณ 20 ล\านคน จากสถิติดังกลdาวแสดงให\เห็นวdากลุdมอาการ

เหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจในเด็กเปhนป�ญหาที่สำคัญในระดับโลกที่ทางสาธารณสุขต\องให\ความ

ตระหนักในการดูแลเด็กที ่ป �วยด\วยกลุ dมอาการดังกลdาว ให\ได\ร ับการดูแลที ่ เหมาะสม เพื ่อป�องกัน

ภาวะแทรกซ\อน และความรุนแรงจากโรคที่อาจจะเกิดขึ้น ในประเทศไทยพบวdาโรคระบบทางเดินหายใจในเด็ก

พบได\ประมาณร\อยละ 10 ของเด็กที่มารับการตรวจรักษาด\วยโรคติดเชื้อเฉียบพลันของระบบทางเดินหายใจ 

จากข\อมูลสำนักระบาดวิทยา กระทรวงสาธารณสุขในปi 2558 ได\รับรายงานผู\ป�วยติดเชื้อทางเดินหายใจ 

215,951 ราย อัตราป�วย 330.06 ตdอประชากรแสนคน เสียชีวิต 486 ราย อัตราตาย 0.74 ตdอประชากรแสน

คน และอัตราป�วยตายร\อยละ 0.232 และจากการสำรวจภาวะสุขภาพเด็กไทยโดยปi 2560 พบวdาเด็กอายุ  

6-7 ปi มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ ร\อยละ 6.1 และเด็กอายุ 13-14 ปi มีอาการเหนื่อย

หอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ ร\อยละ 8.8 จะเห็นได\วdาโรคระบบทางเดินหายใจในเด็กเปhนป�ญหาที่สำคัญ 

เนื่องจากเปhนสาเหตุของการเสียชีวิตและการเจ็บป�วยในเด็กเปhนลำดับต\น ๆ และต\องหาทางในการแก\ไข 

หรือป�องกันตdอไป 

 ด\วยระบบทางเดินหายใจของเด็กเล็กนั้นมีโครงสร\างทางกายวิภาคศาสตร+และสรีรวิทยาของระบบ

ทางเดินหายใจที่ยังไมdแข็งแรง เมื่อเกิดป�ญหาและไมdได\รับการแก\ไขสาเหตุ หรือให\การชdวยเหลือที่เหมาะสม  

จะทำให\มีภาวะรุนแรงถึงขั้นวิกฤตได\งdายกวdาเด็กโตและผู\ใหญd ซึ่งเปhนสาเหตุของการเสียชีวิตที่สำคัญของเด็ก 

เป�าหมายในการรักษากลุdมอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจที่สำคัญที่สุด คือ การควบคุมโรค  

แตdป�จจุบันยังพบวdาการควบคุมอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจในเด็กมีประสิทธิภาพสูงไมdถึง

ร\อยละ 45-50 ทำให\เด็กมีอาการไอ หายใจเสียงดังหวีด แนdนหน\าอก หอบเหนื่อย โดยเฉพาะในเวลากลางคืน 

สdงผลให\เด็กพักผdอนได\ไมdเพียงพอ บางครั้งอาการรุนแรงจนเกิดภาวะหัวใจวาย และต\องเข\ารับการรักษาใน

โรงพยาบาล นอกจากนี้ยังเกิดผลกระทบตdอผู\ดูแลและบิดามารดาของเด็กอีกด\วย ทำให\ขาดงาน ขาดรายได\ 

เครียดจากกการเจ็บป�วยของบุตร และคdาใช\จdายเพิ่มขึ้นจากการเข\ารับการรักษาในโรงพยาบาล เมื่อผู\ดูแลเกิด

ความเครียดอาจสdงผลกระทบตdอการดูแลและการตอบสนองตdอความต\องการของเด็กป�วยตามมา  

 พฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจจะต\อง

ดูแลทั้งทางด\านรdางกายและจิตใจ ประกอบด\วยการดูแล 4 ด\าน คือ ด\านการจัดสิ่งแวดล\อมที่เหมาะสม/ลด

ป�จจัยกระตุ\น ด\านการประเมินอาการผิดปกติของอาการเหนื่อยหอบ ด\านการดูแลเบื้องต\นเมื่อเกิดอาการ

เหนื่อยหอบกำเริบ และด\านการสdงตdอเมื่อเกิดอาการเหนื่อยหอบ กลdาวคือ ผู\ปกครองของเด็กควรมีการจัดการ

ด\านสิ่งแวดล\อมที่เหมาะสมโดยเฉพาะที่บ\านของตนเอง เพื่อลดโอกาสและป�จจัยกระตุ\นให\เด็กมีอาการเหนื่อย

หอบได\ เชdน การสัมผัสกับฝุ�นละออง ไรฝุ�น เปhนต\น โดยดูแลให\มีความสะอาด อากาศถdายเทได\สะดวก เปhนต\น 
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มีการประเมินอาการผิดปกติของเด็กอยูdเสมอ ซ่ึงผู\ปกครองควรสังเกตอาการเตือนของเด็ก เชdน ไอถ่ี จาม น้ำมูก

ไหล หายใจเร็ว เพื่อให\สามารถดูแลและจัดการได\อยdางเหมาะสมกdอนที่อาการจะรุนแรงมากขึ้น นอกจากน้ัน

เมื่อเด็กมีอาการเหนื่อยหอบผู\ปกครองควรดูแลเบื้องต\นได\ เชdน การดูแลให\เด็กนั่งพัก หยุดทำกิจกรรมตdาง ๆ 

ทันที การจัดทdานอนศีรษะสูง การให\เด็กหายใจเข\าทางจมูกลึก ๆ ช\า ๆ และหายใจออกทางปากช\า ๆ  

รวมไปถึงการดูแลให\เด็กได\รับยาขยายหลอดลมอยdางทันทdวงที และผู\ปกครองสามารถให\การดูแลสdงตdอเมื่อเกิด

อาการเหนื่อยหอบ ไปยังโรงพยาบาลอยdางทันที รวมถึงการประสานงานกับทางโรงพยาบาลที่จะนำสdงเด็ก 

เพื่อแจ\งอาการ การปฐมพยาบาลเบื้องต\นที่เด็กได\รับไปแล\ว เพื่อสdงตdอการรักษา ซึ่งการมีพฤติกรรมการดูแล

ของผู\ปกครองดังกลdาวจะทำให\ผู\ปกครองสามารถจัดการกับป�ญหาทางด\านสุขภาพของเด็กได\อยdางเหมาะสม  

และป�องกันการเกิดภาวะแทรกซ\อนจากโรคของเด็กได\  

 ป�จจัยที ่เกี ่ยวข\องกับพฤติกรรมการดูแลเด็กของผู \ปกครองที่สำคัญคือ ความรอบรู \ด\านสุขภาพ 

เรื่องการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ โดยพบวdาผู\ปกครองของเด็กบางราย 

ยังมีพฤติกรรมการดูแลเด็กที่ไมdถูกต\อง โดยเฉพาะการดูแลใน 4 ด\านตามที่กลdาวมาข\างต\น หากผู\ปกครอง 

มีความรอบรู\ด\านสุขภาพในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบ จะชdวยให\เด็กได\รับการดูแลอยdางเหมาะสม  

ไมdเกิดภาวะแทรกซ\อน เด็กกลับมามีสุขภาพท่ีดี และมีการเจริญเติบโตตามวัยมากท่ีสุด 

 จากข\อมูลดังกลdาวจะเห็นวdาพฤติกรรมในการดูแลเด็กที ่ม ีอาการหอบเหนื ่อยมีความสำคัญ  

และพฤติกรรมนั้นผู\ปกครองจำเปhนต\องมีความรู\ในการดูแลเด็กจึงจะสามารถให\การชdวยเหลือดูแลเด็กได\อยdาง

ถูกต\อง ดังนั้น ผู \วิจัยจึงสนใจศึกษาความรอบรู\ด\านสุขภาพและพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็ก 

ที ่ม ีอาการเหนื ่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ ที ่มาร ับบริการที ่โรงพยาบาลสdงเสร ิมสุขภาพ  

ศูนย+อนามัยที่ 3 นครสวรรค+ เพื่อเปhนข\อมูลพื้นฐานในการพัฒนางานการสdงเสริมความรอบรู\ด\านสุขภาพและ

พฤติกรรมของผู\ปกครองของเด็กในการดูแลเด็กที่มีป�ญหาสุขภาพดังกลdาว และนำผลการศึกษาที่ได\รับ 

มาพัฒนาโปรแกรมการสdงเสริมความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบ 

จากโรคระบบทางเดินหายใจ และขยายผลลงสูdระดับเขตสุขภาพตdอไปได\  

2. วัตถุประสงค*การวิจัย 

1. เพ่ือศึกษาความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองในการดูแลเด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบ

ทางเดินหายใจ 

2. เพื่อศึกษาพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดิน

หายใจ 

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธ+ระหวdางความรอบรู\ด\านสุขภาพและพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแล

เด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ 
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3. วิธีการศึกษา 

 3.1 ประกรและกลุ.มตัวอย.าง 

 ประชากร คือ ผู\ปกครองของเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ ที่เข\ารับบริการ 

ท่ีแผนกฉุกเฉิน โรงพยาบาลสdงเสริมสุขภาพ ศูนย+อนามัยท่ี 3 นครสวรรค+  

 กลุdมตัวอยdาง คือ ผู\ปกครองของเด็กที่มีอายุ 1-3 ปi และมีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดิน

หายใจ ที่เข\ารับบริการที่แผนกฉุกเฉิน โรงพยาบาลสdงเสริมสุขภาพ ศูนย+อนามัยที่ 3 นครสวรรค+ ชdวงเดือน

มีนาคม พ.ศ. 2566 ถึงสิงหาคม พ.ศ. 2566 ตามคุณสมบัติท่ีกำหนด ดังน้ี 

 เกณฑ*การคัดเข3า (Inclusion criteria) 

1) ผู\ปกครองเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบครั้งแรก ได\รับการวินิจฉัยวdาเหนื่อยหอบ และมีอาการอยdาง

ใดอยdางหนึ่งตdอไปนี้ อัตราการหายใจมากกวdา 40 ครั้งตdอนาที มีเสียง wheeze มีการดึงร้ัง 

ของผนังทรวงอก และระดับความอ่ิมตัวของออกซิเจนน\อยกวdา 95  

2) สามารถอdาน และเขียนหนังสือได\ 

3) ยินดีเข\ารdวมการศึกษาคร้ังน้ีด\วยความสมัครใจ 

เกณฑ*การคัดออก (Exclusion criteria) 

1) มีภาวะแทรกซ\อนหรือมีภาวะวิกฤติที ่ต\องได\รับการรักษาพยาบาลอยdางเรdงดdวนขณะรอรับ 

การตรวจรักษาหรือขณะสัมภาษณ+ ได\แกd มีอาการหอบกำเริบเฉียบลัน 

เกณฑ*การให3เลิกจากการศึกษา (Discontinuation criteria) 

1) กลุdมตัวอยdางท่ีไมdสะดวกในการให\ข\อมูล สามารถออกจากการเปhนอาสาสมัครได\ทันที 

3.2 ขนาดของกลุ.มตัวอย.าง 

กำหนดขนาดของกล ุ dมต ัวอย dาง โดยใช \ตารางประมาณค dาว ิ เคราะห +อำนาจการทดสอบ  

(power analysis) ซึ่งกำหนดคdาความเชื่อมั่นที่ระดับนัยสำคัญทางสถิติ (significant level) เทdากับ 0.05 

กำหนดคdาอำนาจการทดสอบ (level of power) เทdากับ 0.80 และการประมาณคdาขนาดความสัมพันธ+ของ 

ตัวแปร (effect size) ที่ 0.30 ซึ่งเปhนคdาความสัมพันธ+ในระดับปานกลางในการวิจัยทางการพยาบาล4 ได\ขนาด

กลุdมตัวอยdางจำนวน 88 ราย และปรับเพิ่มขนาดของกลุdมตัวอยdางที่ใช\ในการศึกษาร\อยละ 20 เพื่อป�องกัน 

การสูญหายของข\อมูลและกลุdมตัวอยdาง จึงคัดเลือกกลุdมตัวอยdางท้ังหมด 110 ราย 

 3.3 การคัดเลือกกลุ.มตัวอย.าง (sampling) 

ผู \วิจัยทำการคัดเลือกกลุ dมตัวอยdางของการวิจัย ในแผนกฉุกเฉิน โรงพยาบาลสdงเสริมสุขภาพ  

ศูนย+อนามัยที่ 3 นครสวรรค+ โดยคัดเลือกกลุdมตัวอยdางตามสะดวก (convenience sampling) เพื่อให\ได\

จำนวนกลุdมตัวอยdางตามคุณสมบัติท่ีกำหนด และครบจำนวน 110 ราย  

3.4 เคร่ืองมือท่ีใช3ในการวิจัย 

เคร่ืองมือท่ีใช\ในการรวบรวมข\อมูลการวิจัย มีดังน้ี 

1. แบบสอบถามข\อมูลทั่วไปของผู\ปกครอง ประกอบด\วย เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา 

รายได\ ประสบการณ+ในการดูแล ระยะเวลาในการดูแลเด็ก และแหลdงข\อมูลสำหรับการดูแลท่ีได\รับ 
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2. แบบสอบถามพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดิน

หายใจ ผู\วิจัยใช\แบบสอบถามของ คณัสนันท+ ผลตัน และคณะ (2560) ที่สร\างขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมท่ี

เกี่ยวข\อง ประกอบด\วยข\อคำถามจำนวน 22 ข\อ โดยลักษณะคำตอบเปhนแบบมาตราสdวนประมาณคdา 3 ระดับ 

(rating scale) ตั้งแตd 0-2 คะแนน การแปลผลคะแนนพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการ

เหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ โดยวิธีการหาอันตรภาคชั้นและใช\คdาพิสัย โดยคำนวณจากคะแนน

สูงส ุดลบคะแนนต่ำส ุด แล\วนำผลลัพธ +ท ี ่ ได \แบdงเป hน 3 ช dวงเทdาก ัน ซ ึ ่งแบdงคะแนนออกเปhนดังน้ี  

00.00-21.00 คะแนน หมายถึง พฤติกรรมการดูแลอยูdในระดับต่ำ 22.00-43.00 คะแนน หมายถึง พฤติกรรม

การดูแลอยูdในระดับปานกลาง และ 44.00-66.00คะแนน หมายถึง พฤติกรรมการดูแลอยูdในระดับสูง 

3. แบบสอบถามความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจาก 

โรคระบบทางเดินหายใจ ผู\วิจัยใช\แบบสอบถามของ รองศาสตราจารย+ ดร.ขวัญเมือง แก\วดำเกิง (2565) 

จำนวน 20 ข\อ โดยข\อคำถามปนะกอบด\วยความรอบรู\ด\านสุขภาพ 5 ด\าน และลักษณะคำตอบเปhนแบบ

มาตราสdวนประมาณคdา 5 ระดับ (rating scale) ตั้งแตd 0-4 คะแนน การแปลผลคะแนนความรอบรู\ด\าน

สุขภาพแตdละด\านของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ โดยวิธีการ

หาอันตรภาคชั้นและใช\คdาพิสัย โดยคำนวณจากคะแนนสูงสุดลบคะแนนต่ำสุด แล\วนำผลลัพธ+ที่ได\แบdงเปhน  

3 ชdวงเทdากัน ซึ่งแบdงคะแนนออกเปhนดังน้ี 00.00-26.00 คะแนน หมายถึง ความรอบรู\ด\านสุขภาพอยูdใน 

ระดับต่ำ 27.00-53.00 คะแนน หมายถึง ความรอบรู\ด\านสุขภาพอยูdในระดับปานกลาง และ 54.00-80.00 

คะแนน หมายถึง ความรอบรู\ด\านสุขภาพอยูdในระดับสูง 

3.5 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ  

 1. การหาความตรงเชิงเน้ือหา (content validity) 

 แบบสอบถามพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดิน

หายใจ ของ คณัสนันท+ ผลตัน และคณะ (2560)5 ที่สร\างขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข\อง โดยมีการ

ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผdานผู\ทรงคุณวุฒิ ได\คdาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (content validity 

index [CVI]) เทdากับ 0.84 ซึ่งผู\วิจัยนำแบบสอบถามไปประยุกต+ใช\ให\มีความเฉพาะเจาะจงกับกลุdมตัวอยdาง  

จึงจะนำแบบสอบถามไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (content validity index [CVI]) โดยผู\ทรงคุณวุฒิ

จำนวน 3 ทdาน ได\คdาเทdากับ 0.97 

 แบบสอบถามความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรค

ระบบทางเดินหายใจ ผู\วิจัยใช\แบบสอบถามของ รองศาสตราจารย+ ดร.ขวัญเมือง แก\วดำเกิง (2565) โดยมีการ

ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา ผู\ทรงคุณวุฒิด\านสุขภาพ ความรอบรู\ด\านสุขภาพ สุขศึกษาและพฤติกรรม

สุขภาพ การสื่อสาร จำนวน 5 ทdาน ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร\าง (construct validity) และความตรงเชิง

เนื้อหา (content validity) ของเครื่องมือทั้งชุด ผลการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือตามแบบตรวจสอบ

คุณภาพเครื ่องมือ (Index of Item Objective Congruence: IOC) โดยพิจารณาความสอดคล\องกับ

วัตถุประสงค+ รายข\อ พบวdามีความสอดคล\องตามนิยามและวัตถุประสงค+ของการใช\ในกลุdมเป�าหมาย มีคdา IOC 

เท dาก ับ 0.81 ซ ึ ่งผ ู \ว ิจ ัยนำแบบสอบถามไปประยุกต +ใช \ให \ม ีความเฉพาะเจาะจงก ับกลุ dมต ัวอย dาง  
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จึงนำแบบสอบถามไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (content validity index [CVI]) โดยผู\ทรงคุณวุฒิ

จำนวน 3 ทdาน ได\คdาเทdากับ 0.95 

 2. การหาคdาความเช่ือม่ันของเคร่ืองมือ (reliability) 

ผู\วิจัยนำแบบสอบถามพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบ

ทางเดินหายใจ และแบบสอบถามความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบ

จากโรคระบบทางเดินหายใจ นำไปทดลองใช\กับผู\ปกครองของเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดิน

หายใจ ที่มีลักษณะคล\ายคลึงกันกับกลุdมตัวอยdางที่ต\องการศึกษา โดยไมdซ้ำกับกลุdมตัวอยdาง ที่เข\ารับบริการท่ี

แผนกฉุกเฉิน โรงพยาบาลสdงเสริมสุขภาพ ศูนย+อนามัยที ่ 3 นครสวรรค+ จำนวน 10 ราย6 แล\วจะนำมา

คำนวณหาความเชื่อมั่น โดยใช\สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ได\คdา

เทdากับ 0.87 และ 0.91 ตามลำดับ 

3.6 การเก็บรวบรวมข3อมูล 

ภายหลังได\รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยของศูนย+อนามัยที ่ 1 เชียงใหมd  

กรมอนามัย แล\วผู\วิจัยจะดำเนินการเก็บรวบรวมข\อมูล โดยมีข้ันตอนดังน้ี 

1. ผู\วิจัยทำหนังสือขออนุญาตถึงผู\อำนวยการศูนย+อนามัยที่ 3 นครสวรรค+ เพื่อชี้แจงวัตถุประสงค+และ

ขออนุญาตเก็บรวบรวมข\อมูล 

2. ผู\วิจัยเข\าพบหัวหน\าฝ�ายการพยาบาล ของโรงพยาบาลสdงเสริมสุขภาพ ศูนย+อนามัยท่ี 3 นครสวรรค+ 

เพื่อแจ\งวัตถุประสงค+การวิจัย และวิธีการเก็บรวบรวมข\อมูล โดยผู\วิจัยจะดำเนินการเก็บรวบรวมข\อมูลด\วย

ตนเอง 

3. ดำเนินการเก็บรวบรวมข\อมูล โดยผู\วิจัยทำการคัดเลือกกลุdมตัวอยdางตามเกณฑ+คุณสมบัติที่กำหนด

ไว\ และในการเก็บรวบรวมข\อมูลผู\วิจัยจะคำนึงถึงความพร\อมทั้งด\านรdางกายและจิตใจของกลุdมตัวอยdาง  

เชdน จะเก็บข\อมูลหลังจากที่เด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบได\รับการรักษาพยาบาล และผdานระยะเฉียบพลันแล\ว 

เด็กมีอาการคงที่ ผู\ปกครองของเด็กได\พักผdอนเรียบร\อยแล\ว เปhนต\น โดยผู\วิจัยทำการอธิบายขั้นตอนและ 

วิธีในการทำแบบสอบถาม ซึ่งกลุdมตัวอยdางต\องเปhนผู\อdานแบบสอบถามและตอบแบบสอบตามความเข\าใจ 

ของตนเอง โดยใช\เวลาตอบแบบสอบถามประมาณ 20-30 นาที 

4. ผู\วิจัยทำการตรวจสอบความครบถ\วนสมบูรณ+ของข\อมูล และเป�ดโอกาสให\กลุdมตัวอยdางได\ซักถาม

ข\อสงสัย และทำการกลdาวคำขอบคุณแกdกลุdมตัวอยdางที่ให\ความรdวมมือ เมื่อเก็บรวบรวมข\อมูลครบตามจำนวน 

ผู\วิจัยนำข\อมูลท่ีเก็บรวบรวมได\นำมาวิเคราะห+ข\อมูลทางสถิติตdอไป 

3.7 การวิเคราะห*ข3อมูล 

 ผู\วิจัยนำข\อมูลมาวิเคราะห+โดยใช\โปรแกรมคอมพิวเตอร+สำเร็จรูป ดังน้ี 

1. วิเคราะห+ข\อมูลทั่วไปของกลุdมตัวอยdาง โดยใช\สถิติเชิงพรรณนา ได\แกd การแจกแจงความถี่ ร\อยละ 

คdาเฉล่ีย และสdวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

2. วิเคราะห+ข\อมูลพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบทางเดิน

หายใจ โดยใช\สถิติเชิงพรรณนา ได\แกd การแจกแจงความถ่ี ร\อยละ คdาเฉล่ีย และสdวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
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3. วิเคราะห+ข\อมูลความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรค

ระบบทางเดินหายใจ โดยใช\สถิติเชิงพรรณนา ได\แกd การแจกแจงความถี่ ร\อยละ คdาเฉลี่ย และสdวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

4. วิเคราะห+ความสัมพันธ+ระหวdางข\อมูลความรอบรู\ด\านสุขภาพกับพฤติกรรมของผู\ปกครองในการ

ดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ ทำการทดสอบการแจกแจงของข\อมูลด\วยสถิติโคล

โมโกรอฟสมินอฟ (Kolmogorov-Smirnov test) พบวdาข\อมูลมีการแจกแจงแบบโค\งปกติ จึงใช\สถิติพารา

เมตริกคือ สหสัมพันธ+แบบเพียร+สัน (Pearson’s product moment correlation) ในการวิเคราะห+

ความสัมพันธ+ ท้ังน้ีผู\วิจัยได\กำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิติท่ี 0.05   

4. ผลการศึกษา 

ส.วนท่ี 1 ข3อมูลท่ัวไป 

ผู\ปกครองของเด็กสdวนใหญdเปhนเพศหญิง ร\อยละ 69.1 มีอายุระหวdาง 51-60 ปiมากที่สุด ร\อยละ 49.1 

สdวนใหญdมีสถานภาพสมรส ร\อยละ 93.6 ระดับการศึกษาพบวdามากกวdาครึ่งหนึ่งอยูdในระดับปริญญาตรี  

ร\อยละ 53.6 รองลงมาคืออนุปริญญา/ประกาศนียบัตร ร\อยละ 30.0 ทั้งหมดของผู\ปกครองพบวdามีรายได\ของ

ครอบครัวท่ีพอใช\จdาย ร\อยละ 100.0 ประสบการณ+ในการดูแลลูก/หลานท่ีมีอาการเหน่ือยหอบ พบวdาสdวนใหญd

ไมdเคยมีประสบการณ+ในการดูแล ร\อยละ 78.2 ระยะเวลาในการดูแลสdวนใหญdอยูdในชdวง 1-2 ปi ร\อยละ 89.1 

คำแนะนำ/ความรู \เกี ่ยวกับการดูแลลูก/หลาน พบวdา ได\รับผdานสื่อทางออนไลน+มากที่สุด ร\อยละ 90.9 

รองลงมาคือ การสนทนากับบุคลากรทางการแพทย+ ร\อยละ 89.1 ตามลำดับ และได\รับคำแนะนำ/ความรู\

เกี่ยวกับการดูแลลูก/หลานในเรื่องการมาตรวจตามนัด ร\อยละ 95.5 รองลงมาคือการได\รับการสร\างภูมิคุ\มกัน

มากท่ีสุด ร\อยละ 92.7 และการดูแลได\รับอาหารท่ีเหมาะสม ร\อยละ 90.9 ตามลำดับ 

ตารางท่ี 1 จำนวนและร\อยละของกลุdมตัวอยdาง จำแนกตามข\อมูลสdวนบุคคล (n=110) 

ข3อมูลส.วนบุคคล จำนวน ร3อยละ 

เพศ 

     ชาย 34 30.9 

     หญิง 76 69.1 

อายุ 

     < 30 ปi 5 4.5 

     31 – 40 ปi 10 9.1 

     41 – 50 ปi 25 22.8 

     51 – 60 ปi 54 49.1 

     > 60 ปi 16 14.5 
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ตารางท่ี 1 จำนวนและร\อยละของกลุdมตัวอยdาง จำแนกตามข\อมูลสdวนบุคคล (n=110) 

ข3อมูลส.วนบุคคล จำนวน ร3อยละ 

สถานภาพสมรส 

     โสด 5 4.6 

     สมรส 103 93.6 

     แยกกันอยูd 2 1.8 

ระดับการศึกษา 

     ประถมศึกษา 2 1.8 

     มัธยมศึกษา 12 10.9 

     อนุปริญญา/ประกาศนียบัตร 33 30.0 

     ปริญญาตรี 59 53.6 

     สูงกวdาปริญญาตรี 4 3.7 

รายได3ของครอบครัว 

     พอใช\จdาย 110 100.0 

     ไมdพอใช\จdาย 0 0.0 

ประสบการณ*ในการดูแลลูก/หลานท่ีมีอาการเหน่ือยหอบ 

     เคยมีประสบการณ+ในการดูแล 24 21.8 

     ไมdเคยมีประสบการณ+ในการดูแล 86 78.2 

ระยะเวลาในการดูแลลูก/หลาน 

     < 1 ปi 12 10.9 

     1-2 ปi 98 89.1 

     > 3 ปi 0 0.0 

คำแนะนำ/ความรู3เก่ียวกับการดูแลลูกหลาน* 

     การสนทนากับบุคลากรทางการแพทย+ 98 89.1 

     โปสเตอร+/แผdนพับ/คูdมือ 45 40.9 

     วิดีโอคลิปผdานจอทีวี   50 45.4 

     ส่ือทางออนไลน+ 100 90.9 

คำแนะนำ/ความรู3เก่ียวกับการดูแลลูก/หลานในเร่ือง* 

     การดูแลได\รับอาหารท่ีเหมาะสม 100 90.9 

     การได\รับการสร\างภูมิคุ\มกัน 102 92.7 

     การป�องกันการสัมผัสเช้ือจากผู\ท่ีมีการติดเช้ือทางเดินหายใจ 89 80.9 

     การได\รับยาเพ่ือป�องกันภาวะแทรกซ\อน 57 51.8 

     การมาตรวจตามนัดแพทย+ 105 95.5 
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ส.วนท่ี 2 ข3อมูลพฤติกรรมของผู3ปกครองในการดูแลเด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบ

ทางเดินหายใจ 

 ผู\ปกครองของเด็กสdวนใหญdมีพฤติกรรมการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ

อยูdในระดับปานกลาง ร\อยละ 78.2 และระดับต่ำ ร\อยละ 21.8 โดยมีคdาเฉล่ียอยูdท่ี 36.8 คะแนน 

ตาราง 2 จำนวน และร\อยละของกลุdมตัวอยdาง จำแนกตามระดับของพฤติกรรมการดูแลเด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบ

จากโรคระบบทางเดินหายใจ 

พฤติกรรมการดูแล จำนวน (คน) ร3อยละ 

        ระดับต่ำ (00.00-21.00 คะแนน) 24 21.8 

        ระดับปานกลาง (22.00-43.00 คะแนน) 86 78.2 

        ระดับสูง (44.00-66.00 คะแนน) 0 0.0 

�̅� = 36.8, S.D. = 0.42, Min = 12.5, Max = 42.4   

 

ส.วนที่ 3 ข3อมูลความรอบรู3ด3านสุขภาพของผู3ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจาก

โรคระบบทางเดินหายใจ 

 ผู\ปกครองของเด็กสdวนใหญdมีความรอบรู\ด\านสุขภาพในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบ

ทางเดินหายใจอยูdในระดับปานกลาง ร\อยละ 75.5 และระดับต่ำ ร\อยละ 24.5 โดยมีคdาเฉล่ียอยูdท่ี 35.47 คะแนน 

ตาราง 3 จำนวน และร\อยละของกลุdมตัวอยdาง จำแนกตามระดับความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองในการดูแล

เด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ 

ความรอบรู3ด3านสุขภาพ จำนวน (คน) ร3อยละ 

        ระดับต่ำ (00.00-26.00 คะแนน) 27 24.5 

        ระดับปานกลาง (27.00-53.00 คะแนน) 83 75.5 

        ระดับสูง (54.00-80.00 คะแนน) 0 0.0 

�̅� = 35.47, S.D. = 0.42, Min = 21.49, Max = 52.78   

 

ส.วนที่ 4 ข3อมูลความสัมพันธ*ระหว.างความรอบรู3ด3านสุขภาพกับพฤติกรรมของผู3ปกครองในการ

ดูแลเด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ 

 การศึกษาพบวdาความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองมีความสัมพันธ+เชิงบวกในระดับปานกลางกับ

พฤติกรรมการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจอยdางมีนัยสำคัญทางสถิติ (r = 0.54) 

เมื ่อพิจารณารายด\านพบวdา ทักษะการเข\าถึง (r = 0.38) ทักษะการเข\าใจ (r = 0.42) ทักษะการไตdถาม  

(r = 0.58) ทักษะการตัดสินใจ (r = 0.48) และทักษะการนำไปใช\ (r = 0.52) มีความสัมพันธ+เชิงบวกในระดับ

ปานกลางกับพฤติกรรมการดูแลเด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ 
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ตาราง 4 คdาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ+ระหวdางความรอบรู\ด\านสุขภาพ กับพฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแล

เด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ 

ตัวแปร 
พฤติกรรมการดูแล 

r p 

ความรอบรู\ด\านสุขภาพ 0.54 < 0.001 

1. ทักษะการเข\าถึง 0.38 < 0.001 

2. ทักษะการเข\าใจ 0.42 < 0.001 

3. ทักษะการไตdถาม 0.58 < 0.001 

4. ทักษะการตัดสินใจ 0.48 < 0.001 

5. ทักษะการนำไปใช\ 0.52 < 0.001 
  

5. อภิปรายผล 

 จากผลการศึกษา ความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองมีความสัมพันธ+กับพฤติกรรมของผู\ปกครองใน

การดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ ที่มารับบริการที่โรงพยาบาลสdงเสริมสุขภาพ 

ศูนย+อนามัยท่ี 3 นครสวรรค+ ผู\วิจัยอภิปรายผลการวิจัยตามวัตถุประสงค+การวิจัยได\ดังน้ี 

1. เพื่อศึกษาความรอบรู3ด3านสุขภาพของผู3ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรค

ระบบทางเดินหายใจ 

 ผลการวิจัยพบวdาผู\ปกครองของเด็กสdวนใหญdมีความรอบรู\ด\านสุขภาพในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อย

หอบจากโรคระบบทางเดินหายใจอยูdในระดับปานกลาง สามารถอธิบายได\วdาผู\ปกครองสdวนใหญdมีอายุระหวdาง  

51-60 ปi ซึ่งเปhนชdวงวัยที่มีการสั่งสมประสบการณ+ในการดูแลเด็ก มีความสามารถในการเข\าถึงข\อมูล เข\าใจ  

และนำมาใช\ในการดูแลเด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบได\อยdางเหมาะสม อีกท้ังผู\ปกครองมากกวdาคร่ึงมีระดับการศึกษา

ที่คdอนข\างสูง คือระดับปริญญาตรี ซึ่งจะมีความสามารถในการเข\าถึงข\อมูลผdานสื่อออนไลน+ตdาง ๆ มาประยุกต+ใช\

ในการดูแลสุขภาพบุตร/หลานของตนเองเมื่อเกิดภาวะเจ็บป�วยเกิดขึ้นได\ อีกทั้งยังพบวdาผู\ปกครองสามารถเข\าถึง

สื่อทางออนไลน+ในการได\รับคำแนะนำ/ความรู\เกี่ยวกับการดูแลบุตร/หลานมากที่สุด ซึ่งข\อมูลเหลdาน้ีสdงผลให\

ผู\ปกครองของเด็กที ่มีอาการเหนื ่อยหอบมีความรอบรู \ด\านสุขภาพ สอดคล\องกับการศึกษาความรอบรู\ 

ด\านสุขภาพและพฤติกรรมในการป�องกันโรคโควิด 19 ของผู\ปกครองในศูนย+พัฒนาเด็กเล็ก ของศศิธร คำมี 

และคณะ (2565) พบวdาความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองเด็กในศูนย+พัฒนาเด็กเล็กมีคะแนนโดยรวมอยูdใน

ระดับสูง อาจเนื่องจากผู\ปกครองร\อยละ 98.9 สdวนใหญdเคยได\รับข\อมูลเกี่ยวกับโรคโควิด 19 จากการติดตาม

ขdาวสารผdานสื่อ โทรทัศน+หรือวิทยุและอินเตอร+เน็ตจึงทำให\ผู\ปกครองสdวนใหญdมีความรู\ความเข\าใจ สามารถ

เข\าถึงข\อมูล สืบค\นข\อมูลจากหลายแหลdงและสามารถจัดการตนเอง รวมทั้งสามารถตัดสินใจเลือกวิธีการ

ป�องกันการติดเชื้อโรคโควิด 19 แกdเด็กได\เปhนอยdางดี และสอดคล\องกับการศึกษาของ ธมณณัฏฐ+ วิชา และ

คณะ (2566) พบวdาผู\ปกครองของเด็กปฐมวัยมีความรอบรู\ด\านสุขภาพโดยรวมอยูdในระดับสูง (X ̅ = 42.94,  

SD = 8.31) โดยผู\ดูแลมีความสามารถในการใช\ทักษะทางป�ญญาและทักษะทางสังคมในการเข\าถึงข\อมูลและ
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บริการด\านสุขภาพ สามารถสื่อสารและทำความเข\าใจข\อมูลได\เปhนอยdางดี และสามารถประเมินความถูกต\อง

และความนdาเชื่อถือของข\อมูลกdอนที่จะตัดสินใจเลือกปฏิบัติการดูแลเด็กหลังผdาตัดหัวใจที่เปhนประโยชน+และ

สdงผลดีตdอสุขภาพของเด็กได\ 

2. เพื่อศึกษาพฤติกรรมของผู3ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดิน

หายใจ 

ผลการวิจัยพบวdาผู\ปกครองของเด็กสdวนใหญdมีพฤติกรรมการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรค

ระบบทางเดินหายใจอยูdในระดับปานกลาง สามารถอธิบายได\วdาผู\ปกครองของเด็กสdวนใหญdเปhนเพศหญิงจะมี

ความใกล\ชิด ความหdวงใย และความเอาใจใสdตdอบุตร/หลานที่คdอนข\างมาก ประกอบกับสdวนใหญdมีระยะเวลาใน

การดูแลเด็กระหวdาง 1-2 ปi ซึ่งทำให\ผู\ปกครองได\มีการเรียนรู\ และมีประสบการณ+ในการดูแลสdงผลตdอการมี

พฤติกรรมในการดูแลเด็กของผู\ปกครองที่มีอาการเหนื่อยหอบได\อยdางเหมาะสม อีกทั้งผู\ปกครองของเด็กสdวนใหญd

ยังได\รับคำแนะนำ/ความรู\เกี่ยวกับการดูแลเด็กในด\านตdาง ๆ อยdางเหมาะสมทั้งในเรื่องการจัดสิ่งแวดล\อมท่ี

เหมาะสม/ลดป�จจัยกระตุ\น การประเมินอาการผิดปกติของอาการเหนื่อยหอบ การดูแลเบื้องต\นเมื่อเกิดอาการ

เหนื่อยหอบกำเริบ และการสdงตdอเมื ่อเกิดอาการเหนื่อยหอบอีกด\วย สอดคล\องกับการศึกษาของ สุทธินี  

สุปรียาพร และคณะ (2564) ที่พบวdา พฤติกรรมการดูแลของผู\ดูแลเด็กโรคปอดอักเสบซ้ำโดยรวมอยูdใน

ระดับสูง อาจเนื่องจากผู\ดูแลเคยมีประสบการณ+ด\านการดูแลเด็กโรคปอดอักเสบซ้ำและเคยได\รับคำแนะนำ

จากแพทย+ พยาบาล เอกสารแผdนพับ หนังสือพิมพ+ วารสาร อินเตอร+เน็ต วิทยุ โทรทัศน+ เพื ่อนบ\าน  

และเจ\าหน\าที่ สาธารณสุข จึงทำให\ผู\ดูแลมีพฤติกรรมการดูแลเด็กโรคปอดอักเสบซ้ำที่ถูกต\อง และสอดคล\อง

กับการศึกษาของ กฤติกา อินทรณรงค+ และคณะ (2566) ที่พบวdาผู\ดูแลเด็กโรคหัวใจพิการแตdกำเนิดหลังผdาตัด

หัวใจ มีการดูแลเด็กโรคหัวใจพิการแตdกำเนิดหลังผdาตัดหัวใจโดยรวมอยูdในระดับสูง (M=125.22, SD=14.32)  

โดยผู\ดูแลเด็กมีการปฏิบัติในการดูแลชdวยเหลือเด็กโรคหัวใจพิการแตdกำเนิดหลังผdาตัดหัวใจขณะกลับไปอยูdที่บ\าน

ได\เปhนอยdางดี เพ่ือสdงเสริมให\เด็กฟ¢£นฟูสภาพรdางกายและป�องกันภาวะแทรกซ\อนท่ีอาจเกิดข้ึนหลังผdาตัดหัวใจ 

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธ*ระหว.างความรอบรู3ด3านสุขภาพและพฤติกรรมของผู3ปกครองในการ

ดูแลเด็กท่ีมีอาการเหน่ือยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ 

ผลการวิจัยพบวdาความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองมีความสัมพันธ+เชิงบวกในระดับปานกลางกับ

พฤติกรรมการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจอยdางมีนับสำคัญทางสถิติ (r = 0.54) 

สามารถอธิบายได\วdาความรอบรู\ด\านสุขภาพของผู\ปกครองเปhนทักษะที่สำคัญประการหนึ่งในการมีพฤติกรรม

การดูแล ป�องกัน และลดการเกิดป�ญหาทางด\านสุขภาพที่เหมาะสม ดังนั้นผู\ปกครองของเด็กที่มีทักษะในการ

เข\าถึง เข\าใจ และใช\ข\อมูลเพื่อนำมาประยุกต+ใช\ในการดูแลสุขภาพของเด็กได\ จะมีผลลัพธ+ในการดูแลสุขภาพ 

การสdงเสริมสุขภาพและการป�องกันโรคที่ดีตามไปด\วย ซึ่งจากผลการศึกษาพบวdาผู\ปกครองได\รับคำแนะนำ/

ความรู\เกี่ยวกับการดูแลลูก/หลาน ผdานสื่อทางออนไลน+มากที่สุด ร\อยละ 90.9 และได\รับคำแนะนำ/ความรู\

เกี่ยวกับการดูแลลูก/หลานในเรื่องการมาตรวจตามนัด ร\อยละ 95.5 รองลงมาคือการได\รับการสร\างภูมิคุ\มกัน

มากที่สุด ร\อยละ 92.7 และการดูแลได\รับอาหารที่เหมาะสม ร\อยละ 90.9 ตามลำดับ ดังนั้นอาจเปhนป�จจัย

แทรกซ\อนที่สdงผลทำให\พฤติกรรมของผู\ปกครองในการดูแลเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดิน
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หายใจอยูdในระดับปานกลาง สอดคล\องกับการศึกษาของ ธมณณัฏฐ+ วิชา และคณะ (2566) พบวdาความรอบรู\

ด\านสุขภาพโดยรวมมีความสัมพันธ+ทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลในการป�องกันโรคติดเชื้อทางเดินหายใจของ

ผู\ปกครองเด็กปฐมวัยในระดับปานกลาง อยdางมีนัยสำคัญทางสถิติ (r = .457, p < .01) และสอดคล\องกับ

การศึกษาของของศศิธร คำมี และคณะ (2565) พบวdาความรอบรู\ด\านสุขภาพมีความสัมพันธ+ทางบวกกับ

พฤติกรรมในการป�องกันโรคโควิด 19 ของผู\ปกครองอยdางมีนัยสำคัญทางสถิติ (r= .403, p= .000) แสดงให\

เห็นวdาผู\ปกครองที่มีความรอบรู\ด\านสุขภาพมากจะมีพฤติกรรมในการป�องกันโรคโควิด 19 ที่เหมาะสมมากไป

ด\วย เนื่องจากความรอบรู\ด\านสุขภาพเปhนตัวกำหนดแรงจูงใจและความสามารถของบุคคลในการเข\าถึง เข\าใจ 

และใช\ข\อมูลในวิธีการตdาง ๆ เพ่ือสdงเสริมพฤติกรรมทางสุขภาพ และบํารุงรักษาสุขภาพให\ดีอยูdเสมอ 

6. ข3อเสนอแนะ 

6.1 ข3อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช3 

ควรมีการพัฒนารูปแบบบริการสุขภาพในโรงพยาบาลท่ีเอื้อตdอการสdงเสริมความรอบรู\ด\านสุขภาพของ

ผู\ปกครองของเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ เพื่อให\ผู\ปกครองหรือผู\ดูแลมีพฤติกรรม

การดูแลเด็กท่ีเหมาะสม 

6.2 ข3อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต.อไป  

ควรมีการพัฒนารูปแบบบริการสุขภาพในโรงพยาบาลท่ีเอื้อตdอการสdงเสริมความรอบรู\ด\านสุขภาพของ

ผู\ปกครองของเด็กที่มีอาการเหนื่อยหอบจากโรคระบบทางเดินหายใจ เพื่อให\ผู\ปกครองหรือผู\ดูแลมีพฤติกรรม

การดูแลเด็กท่ีเหมาะสม 
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