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บทคดัย่อ 
 

  การวิจยัก่ึงทดลอง แบบสองกลุ่ม วดัก่อนและหลงัการทดลองน้ี มีวตัถุประสงค์
เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมศิลปะบ าบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบ าบดัทางการ
พยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้ นของเด็กโรคสมาธิสั้ น กลุ่มตวัอย่าง เป็นเด็กท่ีไดรั้บการวินิจฉัยว่าเป็น
โรคสมาธิสั้น อาย ุ9-12 ปี จ  านวน 60 คน สุ่มอยา่งง่ายเขา้กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยการจบัคู่
ช่วงอายุและระดบัของภาวะสมาธิสั้น กลุ่มละ 30 คน โดยกลุ่มทดลองไดรั้บโปรแกรมศิลปะบ าบดั
ตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบ าบดัทางการพยาบาล ร่วมกบัการดูแลตามปกติ และ
กลุ่มควบคุมไดรั้บเพียงการดูแลตามปกติ เคร่ืองมือวิจยั ประกอบดว้ย 1) โปรแกรมศิลปะบ าบดัตาม
กระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบ าบดัทางการพยาบาล ซ่ึงสร้างข้ึนจากแนวคิดศิลปะส าหรับ
เด็กของโลเวนเฟลด์ (1987) และทฤษฎีสัมพนัธภาพระหว่างบุคคลของเพบพลาว (1991) ร่วมกบั
การทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะส าหรับเด็กสมาธิสั้น ประกอบดว้ยกิจกรรม 8 กิจกรรม 
จดักิจกรรมสัปดาห์ละ 2 คร้ังๆ ละ 2 กิจกรรม ใช้เวลาแต่ละกิจกรรมละ 30-45 นาที ระยะด าเนิน
กิจกรรมต่อเน่ือง 2 สัปดาห์ 2) แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป และ 3) แบบประเมินภาวะสมาธิสั้น ดา้น
ขาดสมาธิและดา้นซนอยู่ไม่น่ิง /หุนหันพลนัแล่น เคร่ืองมือ 1 และ2 ผ่านการตรวจสอบความตรง
ตามเน้ือหาจากผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ส าหรับแบบประเมินภาวะสมาธิสั้น ไดต้รวจสอบความเท่ียงค่า
สัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาคเท่ากบั .85 วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติพรรณนา และสถิติ Wilcoxon 
Signed-Ranks Test และสถิติ Mann-Whitney Test 

  ผลการวจิยั พบวา่ ค่ามธัยฐานคะแนนภาวะสมาธิสั้น ดา้นขาดสมาธิและดา้นซนอยู่
ไม่น่ิง /หุนหนัพลนัแล่น ของเด็กสมาธิสั้ นหลงัไดรั้บโปรแกรมศิลปะบ าบดัตามกระบวนการสร้าง
สัมพนัธภาพเพื่อการบ าบดัทางการพยาบาล  มีค่าต ่ากวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติ (Z = -4.87, p < .001; Z = -4.86, p < .001) ตามล าดบั ส าหรับค่าเฉล่ียของอนัดบัคะแนนเฉล่ีย
ภาวะสมาธิสั้ น ดา้นขาดสมาธิและดา้นซนอยู่ไม่น่ิง /หุนหนัพลนัแล่น ของเด็กสมาธิสั้ นท่ีเขา้ร่วม
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โปรแกรม มีค่าต ่ากวา่เด็กสมาธิสั้นท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (Z = -6.75,  
p < .001; Z = -6.77, p < .001) ตามล าดบั 

  ดงันั้นโปรแกรมศิลปะบ าบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบ าบดั
ทางการพยาบาล สามารถลดภาวะสมาธิสั้น ดา้นขาดสมาธิและดา้นซนอยูไ่ม่น่ิง /หุนหนัพลนัแล่น 
ในเด็กสมาธิสั้ นได ้ดงันั้นควรน าโปรแกรมน้ีไปประยุกต์ใช้ส าหรับพยาบาลท่ีปฏิบติังานคลินิกจิต
เวชเด็กของตึกผูป่้วยนอก และตึกผูป่้วยจิตเวชเด็กในโรงพยาบาล 
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ABSTRACT 
 

    This quasi-experimental, two-group pretest-posttest research aimed to examine 
the effect of an art therapy program based on the process of nursing therapeutic relationship on 
attention-deficit/hyperactivity symptoms among children with Attention-Deficit/Hyperactivity 
Disorder (ADHD). Participants comprised 60 children aged 9-12 years diagnosed with ADHD. 
The participants were assigned into matched pairs based on age and attention-deficit/hyperactivity 
symptoms and allocated to one or other of two groups each of 30 children. The experimental 
group received the program and usual care, whereas the control group received only usual care. 
The research instruments consisted of (1) an  art therapy program  based on the process of nursing 
therapeutic relationship developed from the conceptual framework of  art activities (Lowenfeld, 
1987) and interpersonal relationships (Peplau, 1991) and literature review for children with 
attention-deficit/hyperactivity disorder consisting of eight activities,  two  activities per session, 
each activity of 30-45 minutes, continuous two sessions a week; (2) the demographic data 
questionnaire; and (3) Swanson Nolan and Pelham IV Scale (inattention and hyperactivity/  
impulsive). Content validity of the instrument parts 1 and 2 was verified by three experts. The 
reliability of the SNAP-IV scale was tested using Cronbach’s alpha coefficient, yielding a value 
of .85. Data were analyzed using descriptive statistics, Wilcoxon Signed-Ranks test and Mann-
Whitney test. 

  The results revealed that the median score of the SNAP-IV scales, inattention 
and hyperactivity/impulsive, of children with ADHD after participating in the art therapy  
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program ware statically significantly less than those before participating in the program                             
(Z = -4.87, p < .001; Z = -4.86, p < .000 respectively). In addition, the mean rank scores of 
SNAP-IV scales, inattention and hyperactivity/impulsive, of children with ADHD participating in 
the program ware statistically significantly less than those of participants who received only usual 
care (Z = -6.75, p < .001; Z = -6.77, p < .001 respectively). 

  Thus, the art therapy program based on the process of nursing therapeutic 
relationship for children with ADHD could reduce attention-deficit/hyperactivity symptoms of 
children. Therefore, it could be applied in the program for nursing implementation at child 
psychiatric out-patient clinics and child psychiatric wards in hospitals. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 

(9) 
 

กติติกรรมประกาศ 
 

   วิทยานิพนธ์ฉบบัน้ีส าเร็จลุล่วงไดด้ว้ยความกรุณา และความช่วยเหลือเป็นอยา่งดี
ยิ่งจากอาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลกั ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. อรวรรณ หนูแกว้ และอาจารยท่ี์
ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม รองศาสตราจารย ์ดร.วนัดี สุทธรังษี ท่ีได้กรุณาสละเวลาอนัมีค่าเพื่อให้
ค  าแนะน าปรึกษา ให้ขอ้คิดเห็น ขอ้เสนอแนะ รวมทั้งช้ีแนะแนวทางในการปรับปรุงขอ้บกพร่อง 
ต่างๆ ในทุกขั้นตอนของการท าวทิยานิพนธ์ ตลอดจนให้ก าลงัใจเสมอมา ผูว้ิจยัรู้สึกประทบัใจ และ
ซาบซ้ึงในความกรุณาของท่านเป็นอยา่งยิง่ จึงขอกราบขอบพระคุณอยา่งสูงไว ้ณ โอกาสน้ี 

  ข อก ร าบขอบพระ คุณ  รอ งศ าส ตร า จ า ร ย์ด ร . บุ ษก ร  พัน ธ์ เ ม ธ าฤท ธ์ิ            
นายแพทย์ชูเกียรติ  ยงพิทยาพงศ์ และนางโกศลจิต หลวงบ ารุง ผูท้รงคุณวุฒิท่ีกรุณาให้ความ
อนุเคราะห์ตรวจสอบเคร่ืองมือ ความถูกต้องของเคร่ืองมือ พร้อมทั้ งให้ข้อเสนอแนะท่ีเป็น
ประโยชน์อยา่งยิง่ 

  ขอกราบขอบพระคุณ คณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ทุกท่าน ท่ีกรุณาให้
ขอ้เสนอแนะและใหข้อ้คิดเห็นท่ีเป็นประโยชน์ในการปรับปรุงใหว้ทิยานิพนธ์น้ีสมบูรณ์ยิง่ข้ึน 

  ขอขอบคุณ คุณฌานิกา เช้ือรบ ท่ีเสียสละเวลาเป็นผูช่้วยวิจยั และคอยให้ความ
ช่วยเหลือในทุกๆ เร่ืองตลอดการท าวจิยัในคร้ังน้ี 

 ขอขอบคุณพี่พยาบาล เพื่อนๆ และเจา้หนา้ท่ีตึกชาย 3 โรงพยาบาลสวนสราญรมย ์
ทุกท่านท่ีเอ้ืออ านวยในทุกๆ เร่ือง และคอยใหก้ าลงัใจตลอดการศึกษา 

  ขอขอบคุณพี่พยาบาล และเจา้หนา้ท่ีของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้ท่ี
ใหค้  าแนะน าท่ีเป็นประโยชน์ในการท าวจิยัคร้ังน้ี 

  ขอขอบคุณผูป้กครองและกลุ่มตวัอย่างทุกท่าน ท่ีไดใ้ห้ความร่วมมือและเสียสละ
เวลาในการใหข้อ้มูลท่ีท าใหง้านวจิยัในคร้ังน้ีมีคุณค่า และมีประโยชน์ต่อสังคม 

  สุดทา้ยน้ีผูว้จิยัขอกราบขอบพระคุณพ่อ และแม่ ท่ีเป็นพลงัและก าลงัใจอนัยิ่งใหญ่ 
คอยให้ความช่วยเหลือ และคอยให้ค  าปรึกษาในทกๆ เร่ือง จนเป็นแรงผลกัดนัให้ผูว้ิจยัสามารถท า
วิทยานิพนธ์ส าเร็จลุล่วงได้ด้วยดี คุณประโยชน์จากวิทยานิพนธ์ฉบบัน้ีผูว้ิจยัขอมอบแด่บุพการี 
คณาจารยผ์ูมี้พระคุณ และผูท่ี้ความเก่ียวขอ้งในการท าวทิยานิพนธ์คร้ังน้ีทุกท่าน 
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บทที ่1 
บทน า 

 
ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
  
   โรคสมาธิสั้ นเป็นภาวะบกพร่องในการทาํหน้าท่ีของสมองท่ีมีอาการหลกัเป็นความ
ผดิปกติทางดา้นพฤติกรรม 3 ดา้น คือ 1) ขาดสมาธิต่อเน่ือง 2) ซนอยูไ่ม่น่ิง และ 3) หุนหนัพลนัแล่น ท่ี
เป็นมากกว่าพฤติกรรมตามปกติของเด็กในระดบัพฒันาการเดียวกนั และทาํให้เสียหนา้ท่ีในการดาํเนิน
ชีวติประจาํวนัหรือการเขา้สังคม (ณทัธร, ธญัวรุจน์, ดุษฎี, และทรงภูมิ, 2557; พนม, สมบูรณ์, ชาญวิทย,์ 
และสุพร, 2559; วฐิารณ, 2555) จากรายงานความชุกของโรคสมาธิสั้นในประเทศสหรัฐอเมริกาพบร้อย
ละ 11 ของเด็กอายุ 4-17 ปี จากจาํนวนเด็ก 6.4 ลา้นคนท่ีไดรั้บการวินิจฉยัวา่เป็นโรคสมาธิสั้น (Centers 
for Disease Control and Prevention [CDC], 2011) สําหรับรายงานในประเทศไทยพบเด็กโรคสมาธิสั้น
ร้อยละ 8.1 โดยพบในเด็กเพศชายร้อยละ 12 และเพศหญิงร้อยละ 4.2 และสําหรับภาคใตพ้บความชุก
โรคสมาธิสั้ นสูงสุดถึงร้อยละ 11.7 (ทวีศิลป์, พรทิพย,์ ธนัวรุจน์, โชสิตา, และพชัรินทร์, 2556) จาก
การศึกษาสถิติของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตใ้นช่วงพ.ศ. 2558 - เม.ย. 2560 พบเด็กโรค
สมาธิสั้ นท่ีได้รับการวินิจฉัยจากจิตแพทยเ์ด็กและเขา้รับการรักษา ของกลุ่มท่ีมีอายุระหว่าง 6-12 ปี 
พบว่าเป็นเพศชายจาํนวน 198 คน 365 คน และ 536 คนตามลาํดบั และเป็นเพศหญิงจาํนวน 54 คน 83 
คน และ116 คนตามลาํดบั และกลุ่มท่ีมีอายุ 12 ปีข้ึนไปเป็นเพศชายจาํนวน 178 คน 246 คน และ 201 
คนตามลาํดบั และเป็นเพศหญิงจาํนวน 43 คน 55 คน และ 47 คนตามลาํดบั (งานเวชระเ บียนและสถิติ 
สถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต,้ 2560) จากสถิติดงักล่าวขา้งตน้ทาํให้เห็นไดว้า่โรคสมาธิสั้ น
ส่วนใหญ่พบมากในเด็กอาย ุ6-12 ปี และมกัพบในเด็กเพศชายมากกวา่เพศหญิง อีกทั้งยงัมีแนวโนม้เพิ่ม
สูงข้ึนทั้งในเพศชายและเพศหญิง 
   ภาวะสมาธิสั้ น เป็นลักษณะกลุ่มอาการท่ีมีลักษณะเด่นทางพฤติกรรม 3 ด้าน คือ               
1) ขาดสมาธิต่อเน่ือง เด็กมกัไม่มีความละเอียดรอบคอบในงานท่ีทาํ ทาํงานสะเพร่า หลีกเล่ียงการทาํงาน
ท่ียาก ทาํอะไรนานๆไม่ได ้ทาํงานไม่สาํเร็จ ชอบหลงลืมการบา้น ข้ีลืม ทาํของหาย และไม่ค่อยสนใจฟัง
เม่ือมีคนพูดดว้ย 2) ซนอยู่ไม่น่ิง เด็กมกัอยู่ไม่ติดท่ี กระสับกระส่าย ทาํท่าทางเหมือนจะลุกออกจากท่ี
ตลอดเวลา ชอบวิ่ง มือเทา้หยุกหยิก และพูดมาก พูดไม่หยุด และ 3) หุนหันพลนัแล่น เด็กมกัใจร้อน 
วู่วาม รอคอยไม่เป็น ทาํอะไรโดยไม่ทนัคิด และชอบพูดแทรกโดยยงัไม่ทนัฟังคาํถามจบ (กมลทิพย,์ 
2555; ชาญวิทย,์ 2558; วิฐารณ, 2555; มาโนช และปราโมทย,์ 2558) ลกัษณะภาวะสมาธิสั้นดงักล่าว
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ขา้งตน้ ส่งผลกระทบต่อตวัเด็ก ครอบครัว และสังคม โดยผลกระทบดา้นตวัเด็ก คือขาดสมาธิ มีปัญหา
การเรียน เรียนไม่ทนัเพื่อน ทาํกิจกรรมต่างๆไม่สําเร็จตามเป้าหมาย การขาดการย ั้งคิด ขาดการยบัย ั้งชัง่
ใจทาํใหมี้โอกาสเกิดอุบติัเหตุ หรือการบาดเจ็บมากกวา่เด็กปกติ และการเล่นท่ีรุนแรงทาํให้มีปัญหาการ
เขา้สังคมกบัผูอ่ื้น (ชาญวิทย,์ 2558; วิฐารณ, 2555) ผลกระทบดา้นครอบครัว คือครอบครัวรับภาระการ
เล้ียงดู และค่าใชจ่้ายในการดูแลท่ีเพิ่มมากข้ึน โดยเฉพาะบิดามารดามีความเครียดเร่ืองการดูแลเด็กสมาธิ
สั้ น ความไม่สบายใจเร่ืองพฤติกรรมของเด็ก ทาํให้เกิดสัมพนัธภาพท่ีไม่ดีในครอบครัว (กมลทิพย์, 
2555) และผลกระทบด้านสังคม คือเด็กสมาธิสั้ นท่ีเป็นเด็กเกเร มีพฤติกรรมก้าวร้าวใช้ความรุนแรง
ตลอดจนการใชส้ารเสพติด และปัญหาอาชญากรรมต่างๆ (ทวีศิลป์ และคณะ, 2556; Ohlmeier et al., 
2008)  
   ปัจจุบันการรักษาภาวะสมาธิสั้ นโดยส่วนใหญ่จะบําบัดรักษาด้วยยา และแบบ
ผสมผสานเช่น การบาํบดัดว้ยยาร่วมกบัการบาํบดัทางจิตสังคม และการบาํบดัทางเลือก (ชาญวิทย ์และ
พนม, 2550) ในการรักษาดว้ยยา จะมียาหลกัท่ีใช้บ่อยกบัการรักษาเด็กกลุ่มน้ีคือ ยาเมททิลฟินิเดท 
(methylphenidate) หรือ  ริทาลิน (ritalin) โดยจะออกฤทธ์ิท่ีสมองส่วนหนา้ซ่ึงทาํหนา้ท่ีควบคุมระดบั
การต่ืนตวัและสมาธิ  ยาตวัน้ีออกฤทธ์ิเร็วเห็นผลชดัเจนและมีความปลอดภยัสูง (วิฐารณ, 2555) เด็กท่ีมี
ภาวะสมาธิสั้นร้อยละ 75-80 จะตอบสนองดีต่อยา (ชาญวิทย,์ 2558) แต่อยา่งไรก็ตามผลขา้งเคียงของยา 
คือ ทาํใหเ้ด็กเบ่ืออาหาร นํ้าหนกัลด ปวดศีรษะ และนอนไม่หลบั (วิฐารณ, 2555) สําหรับการบาํบดัทาง
จิตสังคมในแต่ละรูปแบบข้ึนอยูก่บัพฤติกรรมและสภาพปัญหาของเด็กท่ีมีภาวะสมาธิสั้นและบริบทของ
ครอบครัวและผูดู้แล การบาํบดัทางจิตสังคมได้แก่ การช่วยเหลือทางด้านจิตใจ การให้ความรู้เร่ืองท่ี
ถูกตอ้งเก่ียวกบัโรคแก่บิดามารดา การให้เด็กเขา้ใจเก่ียวกบัพฤติกรรมของตนเองวา่ตนเองไม่ไดเ้ป็นคน
ไม่ดี การปรับพฤติกรรมแด็ก ได้แก่ ฝึกให้เด็กมีสมาธิ มีความอดทน รู้จักควบคุมตนเอง การปรับ
พฤติกรรมกา้วร้าวในเด็ก เช่น โปรแกรมการจดัการพฤติกรรมตามแนวคิดทฤษฎีการเรียนรู้ทางสังคม
เพื่อลดพฤติกรรมกา้วร้าวของเด็กชายสมาธิสั้น (ติชิลา, อรวรรณ, และวนัดี, 2560) การทาํพฤติกรรม
บาํบดัเพื่อลดพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กสมาธิสั้ น (กญัญาวีร์ และจินตนา, 2555) เป็นตน้ และการ
ช่วยเหลือเด็กทางดา้นการเรียนโดยบิดามารดาควรมีการประสานงานกบัครูท่ีดูแลเด็กเพื่อจดัการเรียน
การสอนท่ีเหมาะสมให้แก่เด็ก (ชาญวิทย,์ 2558) และสําหรับการบาํบดัทางเลือก ไดแ้ก่ ศิลปะบาํบดั 
ดนตรีบาํบดั การบาํบดัดว้ยสัตว ์การฝังเขม็ (ทวศีกัด์ิ, 2560) มีการศึกษาพบวา่ศิลปะบาํบดัสามารถทาํให้
เด็กท่ีมีปัญหาดา้นอารมณ์ พฤติกรรมกา้วร้าว มีอาการดงักล่าวลดลง (ฐสรรพร, นิลชร, นนัทว์ิภา, และ 
จิรภทัร, 2553; สมจิตร, 2554) ตลอดจนช่วยเพิ่มสมาธิ ฝึกทกัษะการเขา้สังคม และช่วยฝึกทกัษะดา้นการ
ส่ือสารในเด็กได ้(ฐสรรพร และคณะ, 2553; พนัธีตรา, 2550; ยุวดี, อานฎั, มยุรี, และมณัฑนา, 2555; 
Alrazain, 2016; Lee & Liu, 2016)  
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   ศิลปะบาํบดั (art therapy) เป็นการบาํบดัโดยการใช้กิจกรรมดา้นศิลปะ เช่น การวาด
ภาพ ระบายสี และการพิมพภ์าพ เป็นตน้ มาใชใ้นการบาํบดัให้เหมาะสมตามปัญหาและความตอ้งการ
ของเด็ก กิจกรรมศิลปะท่ีเหมาะสมจะช่วยในการบาํบดัรักษา และฟ้ืนฟูสมรรถภาพเด็กดีข้ึน (ฐสรรพร 
และคณะ 2553) จากการศึกษาท่ีผ่านมาพบว่าศิลปะบาํบดัมีส่วนช่วยเพิ่มสมาธิ ลดความวิตกกงัวล ลด
พฤติกรรมอยู่ไม่น่ิง ลดพฤติกรรมหุนหันพลนัแล่น ลดพฤติกรรมก้าวร้าว พฒันาอารมณ์ และพฒันา
ทกัษะทางสังคมสําหรับเด็ก (ฐสรรพร และคณะ, 2553; ทวีศกัด์ิ, 2560; พนัธีตรา, 2550; ยุวดี และคณะ, 
2555; สมจิตร, 2554; Alrazain, 2016; Beebe et al., 2010; Lee & Liu, 2016)  โดยแนวคิดท่ีไดรั้บความ
นิยม และถูกนาํมาใช้ในการทาํศิลปะสําหรับเด็กคือแนวคิดของโลเวนเฟลด์ (Lowenfled, 1987) ซ่ึง
พบว่าเด็กมีพฒันาการในด้านการวาดเขียน 5 ขั้นตอนดังน้ี 1) เด็กอายุ 2-4 ปี พฒันาการขั้นน้ีแบ่ง
ออกเป็น 4 ระยะ คือ การขีดเข่ียท่ีไม่เป็นระเบียบ การขีดเข่ียเป็นเส้นยาว การขีดเข่ียเป็นวงกลม และการ
ตั้งช่ือเส้นท่ีขีดเข่ีย 2) เด็กอายุ 4-7 ปี อยูใ่นขั้นเร่ิมขีดเขียน หรือขั้นเร่ิมตน้วาดภาพให้มีความหมาย เป็น
เร่ืองเป็นราว 3) เด็กอายุ 7-9 ปี อยู่ในขั้นขีดเขียน หรือขั้นการวาดภาพไดค้ลา้ยคลึงของจริง 4) เด็กอาย ุ  
9-12 ปี อยูใ่นขั้นวาดภาพอยา่งของจริง และ 5) เด็กอายุ 12-14 ปี อยูใ่นขั้นการใชเ้หตุผล เป็นขั้นของการ
กาํหนดรูปแบบ รูปทรง (ทวศีกัด์ิ, 2560; ยวุดี และคณะ, 2555; สุภาภรณ์, 2557)  
   สาํหรับในการวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดน้าํแนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะของเด็กในวยั 9-12 ปี 
ของโลเวนเฟลด ์มาใชเ้ป็นแนวทางในการทาํกิจกรรมศิลปะกบัเด็ก ซ่ึงกล่าววา่ เด็กในวยั 9-12 ปี เป็นขั้น
ขีดเขียนวาดภาพอยา่งของจริง เด็กสามารถวาดภาพบอกถึงรายละเอียดของภาพได ้และภาพท่ีเด็กวาดมกั
ออกแบบมาจากประสบการณ์รอบขา้งท่ีเด็กพบเจอ และแนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะของโลเวนเฟลด์ยงั
ไดอ้ธิบายพฒันาการดา้นศิลปะของเด็กไวอ้ยา่งชดัเจน ทาํให้มีการจดักิจกรรมศิลปะไดอ้ยา่งเหมาะสม
ตามพฒันาการของเด็ก โดยกิจกรรมในโปรแกรมจะเร่ิมจากกิจกรรมท่ีง่าย คือการวาดภาพลายเส้น
พื้นฐานไปจนถึงการวาดภาพท่ีมีรายละเอียดของภาพท่ีเพิ่มมากข้ึน เช่น การวาดภาพท่ีส่ือถึงส่ิงท่ีเด็ก
ชอบ การวาดภาพครอบครัวของเด็ก ภาพโรงเรียน ภาพสัตว ์และภาพส่ิงแวดลอ้มรอบๆตวัเด็ก เป็นตน้ 
และจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กและเด็กสมาธิสั้น พบวา่มีการนาํ
แนวคิดของโลเวนเฟลด์มาศึกษากับเด็กสมาธิสั้ นในประเทศไทย จากการศึกษาของยุวดี และคณะ 
(2555) ไดน้าํแนวคิดของโลเวนเฟลด์มาใช้ในการออกแบบกิจกรรมศิลปะกบัเด็กเพื่อช่วยเพิ่มสมาธิใน
เด็กสมาธิสั้น พบวา่ศิลปะบาํบดัช่วยให้เด็กสมาธิสั้ นมีสมาธิเพิ่มข้ึนหลงัทาํกิจกรรม และจากการศึกษา
ของโรดิโก ้(Rodrigo, 2016) ศึกษาการทาํกิจกรรมกบัเด็กสมาธิสั้นรายบุคคลพบวา่การท่ีเด็กไดเ้ลือกวาด
ส่ิงท่ีตอ้งการวาดเองจะเป็นการเพิ่มความสนใจใหเ้ด็กทาํใหเ้ด็กมีสมาธิในการทาํกิจกรรมมากข้ึน 
    สัมพนัธภาพระหว่างบุคคลของเพบพลาว (Peplau, 1991) เป็นการนาํกระบวนการ
สัมพนัธภาพมาใชเ้พื่อลดความไม่สุขสบายหรือภาวะหมดทางช่วยเหลือ โดยพยาบาลมีปฏิสัมพนัธ์กบั
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ผูป่้วยและใหก้ารช่วยเหลือลดความไม่สุขสบาย ปรับปรุงพฤติกรรม แลกเปล่ียนขอ้มูลและการปฏิบติัท่ี
ทาํใหเ้กิดความสอดคลอ้งระหวา่งพฤติกรรมของผูป่้วย โดยการปฏิบติัการพยาบาลโดยคาํนึงถึงองคร์วม
ของผูป่้วย สัมพนัธภาพระหว่างพยาบาลและผูป่้วยเป็นส่ิงสําคญัในการช่วยส่งเสริมให้ผูป่้วยเกิดการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรม และสามารถสร้างสัมพนัธภาพกบับุคคลอ่ืนในสังคมไดอ้ยา่งเหมาะสม (นริสา, 
2557; Peplau, 1991) ดงันั้นหากพยาบาลไดมี้การบาํบดัเด็กสมาธิสั้นโดยการนาํศิลปะบาํบดัมาบูรณาการ
ร่วมกันกับกระบวนการสัมพันธภาพเพื่อการบําบัด จะช่วยส่งเสริมให้เด็กสมาธิสั้ นมีพฤติกรรม
เปล่ียนแปลงไปในทางท่ีดีข้ึน 
   จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กและเด็กสมาธิสั้นทั้ง
ในประเทศไทยและต่างประเทศพบวา่ การนาํศิลปะบาํบดัมาใชส่้วนใหญ่เป็นการศึกษาในโรงเรียนหรือ
ศูนยก์ารศึกษาพิเศษ และผูท่ี้ทาํกิจกรรมกบัเด็กส่วนใหญ่เป็นครู หรือนกักิจกรรมบาํบดั โดยการศึกษา
การนาํศิลปะบาํบดัมาใช้ในโรงพยาบาลส่วนใหญ่เป็นเพียงการนาํศิลปะบาํบดัเขา้มามีส่วนร่วมหรือ
บูรณาการศิลปะบาํบดัเขา้กบักิจกรรมบาํบดัอ่ืนๆ และยงัไม่พบการนาํศิลปะบาํบดัมาบูรณาการกบัการ
สร้างสัมพนัธภาพระหว่างบุคคล ประกอบกบัในการดูแลเด็กสมาธิสั้ นของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและ
วยัรุ่นภาคใตย้งัไม่ปรากฏว่ามีการนาํศิลปะบาํบดัมาใช้สําหรับเด็กท่ีมีภาวะสมาธิสั้ น ดงันั้นผูว้ิจยัจึง
พฒันาโปรแกรมทางการพยาบาล โดยใชท้ฤษฎีสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคลของเพบพลาวร่วมกบัศิลปะ
บาํบดัมาใชก้บัเด็กสมาธิสั้นเพื่อลดภาวะสมาธิสั้นท่ีเขา้รับการรักษาท่ีสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่น
ภาคใตร่้วมกบัการรักษาดว้ยยา เพื่อช่วยใหเ้ด็กสมาธิสั้นมีภาวะสมาธิสั้นลดลงได ้ทั้งน้ียงัเป็นการพฒันา
โปรแกรมท่ีนาํไปใชใ้นหน่วยงานได ้
 
วตัถุประสงค์ของการวจัิย 
 
   1. เพื่อเปรียบเทียบภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้นก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรม
ศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล 
   2. เพื่อเปรียบเทียบภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้นที่เขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดั
ตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล และเด็กสมาธิสั้ นท่ีไดรั้บการดูแล
ตามปกติ 
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ค าถามการวจัิย 
 
   1. ภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้นหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการ
สร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาลลดลงหรือไม่ 
   2. หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั
ทางการพยาบาล เด็กสมาธิสั้ นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม มีภาวะสมาธิสั้ นน้อยกว่าเด็กสมาธิสั้ นท่ีไดรั้บการ
ดูแลตามปกติหรือไม่ 
 
กรอบแนวคิดการวจัิย 
 
  โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการ
พยาบาลสําหรับการศึกษาคร้ังน้ี ใช้กรอบแนวคิดทฤษฎีสัมพนัธภาพระหว่างบุคคลของเพบพลาว 
(Peplau, 1991) และแนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะสาํหรับเด็กของโลเวนเฟลด์ (Lowenfled, 1987) ในช่วง
วยั 9-12 ปี ร่วมกบัการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับเด็ก และเด็กสมาธิสั้ น       
(ฐสรรพร และคณะ, 2553; ทวีศกัด์ิ, 2560; พนัธีตรา, 2550; ยุวดี และคณะ, 2555; สมจิตร, 2554; 
Alrazain, 2016; Beebe et al., 2010; Lee & Liu, 2016; Rodrigo, 2016) โดยแต่ละแนวคิดมีรายละเอียด
ดงัน้ี 
  ทฤษฎีสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคลของเพบพลาว (Peplau, 1991) ไดใ้ห้ความสําคญักบั
การมีปฏิสัมพนัธ์กนัระหวา่งพยาบาลและผูป่้วย เพบพลาวแบ่งการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัเป็น 
4 ระยะ คือ 1) ระยะเร่ิมตน้สร้างสัมพนัธภาพ (orientation) 2) ระยะระบุปัญหา (identification) 3) ระยะ
ดาํเนินการแกปั้ญหา (exploitation) และ 4) ระยะสรุปผล (resolution) สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการ
พยาบาลมีลกัษณะท่ีสําคญั คือ  1) การเขา้กนัได ้(rapport) พยาบาลจะตอ้งเขา้กนัไดก้บัผูรั้บบริการ ซ่ึง
ความรู้สึกเขา้กนัไดจ้ะตอ้งมีตั้งแต่แรกเร่ิมของสัมพนัธภาพ 2) การสร้างความไวว้างใจ (trust) ซ่ึงเป็น
ความรู้สึกเช่ือมัน่อยา่งจริงใจท่ีผูรั้บบริการมีต่อผูใ้หห้ารพยาบาล เพราะจะช่วยให้ผูรั้บบริการค่อยๆสร้าง
ความเช่ือถือ 3) การมองรับบริการในแง่ดีและการยอมรับโดยปราศจากเง่ือนไข (unconditional positive 
regard and acceptance) พยาบาลจะตอ้งมีความเต็มใจท่ีจะเขา้ใกลผู้รั้บบริการและพยายามมองในแง่ดี 
ไม่ตดัสิน 4) การเขา้ถึงความรู้สึกหรือเขา้ใจตามการรับรู้ของผูรั้บบริการ (empathy) คือการท่ีพยาบาล
เข้าใจความรู้สึกของผูรั้บบริการเหมือนกับท่ีผูรั้บบริการรู้สึก 5) มีการติดต่อส่ือสารท่ีมีจุดประสงค ์
(purposeful communication) เนน้การปรับปรุง เปล่ียนแปลง พฒันา ส่งเสริมและป้องกนัปัญหา 6) มีการ
ถ่ายโอนความรู้สึก (transference) อาจเป็นทั้งความรู้สึกทั้งด้านบวกและด้านลบ 7) การกาํหนดหรือ



6 
 

ตั้งเป้าหมายชดัเจน (goal formulation) สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัจะตอ้งมีการตั้งเป้าหมาย และ 8) การมี
อารมณ์ขนั (humor) เพื่อผ่อนคลายความตึงเครียด และเม่ือพยาบาลใช้ตนเองเป็นเคร่ืองมือในการ
บาํบัดรักษาดังนั้นพยาบาลควรมีคุณสมบัติ คือ การมีความอบอุ่นและความจริงใจ (warmth and 
genuiness) การเขา้ใจความ รู้สึกผูรั้บบริการ (empathy) ให้การยอมรับ (acceptance) มีความสมํ่าเสมอ 
(consistency) การพูดให้ความมั่นใจ หรือการพูดให้กําลังใจ (verbal communication) และมีการ
ตระหนกัในตนเอง (self-awareness) (นริสา, 2557; Peplau, 1991) 
   สาํหรับการวจิยัคร้ังน้ี ไดน้าํทฤษฎีสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคลของเพลบพลาว (Peplau, 
1991) มาใช้ในกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพกบัเด็กสมาธิสั้นในระหว่างการทาํกิจกรรมศิลปะบาํบดั 
คือ ระยะเร่ิมตน้สร้างสัมพนัธภาพ ระยะระบุปัญหา ระยะดาํเนินการแกปั้ญหา และระยะสรุปผล เพื่อ
ประเมินพฤติกรรม และปรับแก้พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก ลักษณะสําคัญของการสร้าง
สัมพนัธภาพบาํบดัคือ พยาบาลและเด็กตอ้งมีความเขา้กนัได้ พยาบาลจะตอ้งมีความสมํ่าเสมอ และ
จริงใจเพื่อใหเ้ด็กสมาธิสั้นเกิดความไวว้างใจและร่วมมือในการพยาบาล พยาบาลควรมองเด็กสมาธิสั้น
ในแง่ดี และยอมรับกบัพฤติกรรมต่าง ๆท่ีเด็กแสดงออกมาในระหวา่งการทาํกิจกรรม มีการตั้งเป้าหมาย
ในการทาํกิจกรรมร่วมกนั เพื่อใหน้าํมาสู่การปรับปรุง และเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของเด็กไปในทางท่ีดี
ข้ึน  
   แนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะสําหรับเด็กของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 1987) ไดก้ล่าว
ว่าเด็กมีพฒันาการในดา้นการวาดเขียน 5 ขั้นตอนดงัน้ี 1) ขั้นขีดเข่ีย เด็กขั้นน้ีมีอายุระหว่าง 2-4 ปี 
พฒันาการดา้นการวาดเขียนของเด็กในขั้นน้ีแบ่งออกเป็น 4 ระยะ คือ การขีดเข่ียท่ีไม่เป็นระเบียบ การ
ขีดเข่ียเป็นเส้นยาว การขีดเข่ียเป็นวงกลม และการตั้งช่ือเส้นท่ีขีดเข่ีย 2) ขั้นเร่ิมขีดเขียน หรือขั้นเร่ิมตน้
วาดภาพใหมี้ความหมาย เป็นเร่ืองเป็นราว เด็กขั้นน้ีมีอายุระหวา่ง 4-7 ปี 3) ขั้นขีดเขียน หรือขั้นการวาด
ภาพไดค้ลา้ยคลึงของจริง เด็กขั้นน้ีมีอายุระหว่าง 7-9 ปี 4) ขั้นวาดภาพอย่างของจริง เด็กขั้นน้ีมีอายุ
ระหว่าง 9-12 ปี และ 5) ขั้นการใช้เหตุผล เด็กขั้นน้ีมีอายุระหว่าง 12-14 ปี เป็นขั้นของการกาํหนด
รูปแบบ รูปทรง (ทวีศกัด์ิ, 2560; ยุวดี และคณะ, 2555; Lowenfeld, 1987) สําหรับการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยั
นาํแนวคิดน้ีมาใชใ้นการทาํโปรแกรมศิลปะบาํบดักบัเด็กท่ีมีสมาธิสั้นในช่วงอายุ 9-12 ปี ซ่ึงครอบคลุม
พฒันาการดา้นการวาดเขียนตั้งแต่ขั้นเร่ิมขีดเขียนภาพเหมือนของจริงไปจนถึงขั้นวาดภาพอยา่งของจริง
จากการศึกษาเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับเด็ก (ฐสรรพร และคณะ, 2553; 
ทวีศกัด์ิ, 2560; พนัธีตรา, 2550; Beebe et al., 2010) พบวา่ศิลปะท่ีใชบ้าํบดักบัเด็กส่วนใหญ่ ไดแ้ก่ วาด
เส้นสี วาดภาพระบายสี ป้ันดินนํ้ ามนั พิมพภ์าพดว้ยแม่พิมพ ์ปะติดภาพ ขยาํกระดาษ หยดสี เป็นตน้ มี
ส่วนช่วยเพิ่มสมาธิ ลดพฤติกรรมกา้วร้าว เพิ่มทกัษะทางสังคม และผอ่นคลายอารมณ์ในเด็กได ้และจาก
การศึกษาเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวข้องศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กสมาธิสั้ น (ยุวดี และคณะ, 2555; 
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Alrazain, 2016; Lee & Liu, 2016; Rodrigo, 2016) พบวา่ศิลปะท่ีใชบ้าํบดักบัเด็กสมาธิสั้นส่วนใหญ่ 
ได้แก่ วาดภาพระบายสี เป่าสี จุ่มสี การเต้น ร้องเพลง การเล่น เป็นต้น มีส่วนช่วยเพิ่มสมาธิ ลด
พฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง และลดพฤติกรรมหุนหนัพลนัแล่นในเด็กสมาธิสั้นได ้โดยหลกัการวาดภาพระบาย
สีท่ีพบส่วนใหญ่เร่ิมตน้จากการให้เด็กวาดภาพตนเอง วาดภาพส่ิงท่ีเด็กชอบ วาดภาพครอบครัวหรือส่ิง
ใกล้ตวั ภาพโรงเรียน ภาพเพื่อนๆ เร่ือยไปจนถึงภาพท่ีกาํหนดให้วาดได้ สําหรับภาวะสมาธิสั้ นเป็น
ความบกพร่อง หรือความผิดปกติดา้นพฤติกรรมท่ีมีอาการหลกัสําคญัแบ่งออกเป็น 3 ดา้น คือ 1) ดา้น
ขาดสมาธิ เด็กมกัไม่ละเอียดรอบคอบในงานท่ีทาํ หลีกเล่ียงการทาํงานท่ียาก ทาํอะไรนานๆไม่ได ้
ทาํงานไม่สําเร็จ ข้ีลืม ทาํของหาย 2) ดา้นพฤติกรรมอยู่ไม่น่ิง เด็กมกัอยูไ่ม่ติดท่ี กระสับกระส่าย ทาํท่า
ทางเหมือนจะลุกออกจากท่ีตลอดเวลา และ 3) ดา้นพฤติกรรมหุนหนัพลนัแล่น เด็กมกัรอคอยไม่ได ้ทาํ
อะไรโดยไม่ทนัคิดชอบพูดแทรกก่อนฟังคาํถามจบ (ณทัธร และคณะ, 2557) 
   ดงันั้นผูว้ิจยัจึงไดส้ร้างโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อ
การบาํบดัทางการพยาบาล โดยนาํทฤษฎีสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคลของเพบพลาว (Peplau, 1991) และ
แนวคิดทาํศิลปะของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 1987) สําหรับเด็กช่วงวยั 9-12 ปี คือ การวาดภาพอย่าง
ของจริง โดยแนวคิดท่ีใชค้รอบคลุมพฒันาการดา้นการวาดเขียนตั้งแต่ขั้นเร่ิมขีดเขียนภาพเหมือนของ
จริงไปจนถึงขั้นวาดภาพอยา่งของจริง ร่วมกบัการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับ
เด็ก และเด็กสมาธิสั้น เพื่อลดภาวะสมาธิสั้ นในเด็กท่ีมีภาวะสมาธิสั้น ซ่ึงเช่ือวา่ศิลปะบาํบดัมีส่วนช่วย
ในการเพิ่มสมาธิ ลดพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง ลดพฤติกรรมหุนหนัพลนัแล่น และลดพฤติกรรมกา้วร้าวในเด็ก
ได้ ทั้ งน้ีกิจกรรมในโปรแกรมจะเร่ิมจากพื้นฐานด้านความสามารถของเด็กจากง่ายไปยาก โดยทาํ
กิจกรรมทั้งหมด 4 คร้ัง ประกอบดว้ย 8 กิจกรรมๆ ละ 30-45 นาที สัปดาห์ละ 2 คร้ัง ใชเ้วลา 2 สัปดาห์   
มีกิจกรรมดงัต่อไปน้ี 
  กิจกรรมท่ี 1 “สานสัมพนัธ์สร้างสรรค์ลายเส้น” เพื่อสร้างสัมพนัธภาพระหว่างผูว้ิจยั
และเด็กสมาธิสั้ นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมในระยะเร่ิมแรก ให้เด็กเกิดความไวว้างใจ ผ่านกิจกรรมวาดภาพ
ลายเส้นตามความสนใจของเด็ก 
  กิจกรรมท่ี 2 “เรียนรู้ร่วมกนัวาดภาพเสริมสมาธิ” เป็นกิจกรรมวาดภาพและระบายสี
ตามความสนใจของเด็ก เพื่อสัมพนัธภาพระหวา่งผูว้ิจยัและเด็ก ให้เด็กเกิดความไวว้างใจร่วมมือในการ
ทาํกิจกรรม เพื่อเพิ่มความสนใจในการทาํกิจกรรม 
  กิจกรรมท่ี 3 “ไวว้างใจนาํเสนอของรักของฉัน” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีโดยให้
เด็กวาดภาพท่ีส่ือถึงส่ิงของท่ีเด็กรัก เพื่อประเมิน และเขา้ใจพฤติกรรมของเด็กท่ีเขา้ร่วมกิจกรรม เพื่อ
เพิ่มสมาธิ และฝึกรอคอย  



8 
 

  กิจกรรมท่ี 4 “ภายในบา้นของฉนั” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพบา้นและสมาชิก
ในครอบครัวของเด็ก เพื่อเขา้ใจพฤติกรรมของเด็ก และวางแผนแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก 
เพื่อเพิ่มสมาธิ และฝึกการรอคอย 
  กิจกรรมท่ี 5 “โรงเรียนของฉัน” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพโรงเรียนตาม
จินตนาการของเด็กเพื่อแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก เพิ่มสมาธิ หลีกเล่ียงการทาํงานท่ียาก ลด
พฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง รู้จกัรอคอย  
  กิจกรรมท่ี 6 “ส่ิงแวดลอ้มรอบๆตวัฉัน” เป็นกิจกรรมพิมพภ์าพตามกาํหนดให้เด็กทาํ
ตาม เพื่อลดภาวะด้ือ ต่อตา้น ไม่ยอมทาํตามคาํสั่ง เพือ่เพิ่มสมาธิ ฝึกการรอคอย และรู้จกัควบคุมตนเอง 
  กิจกรรมท่ี 7 “สัตวเ์ล้ียงท่ีแสนน่ารัก” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพสัตว ์ให้เด็ก
วาดภาพระบายสีภาพสัตวต์ามกาํหนด เพื่อเพิ่มสมาธิ รู้จกัรอคอย และรู้จกัควบคุมตนเอง  
  กิจกรรมท่ี 8 “พวกเราเป็นเด็กดี” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพเพื่อนของเด็ก 
สรุปผลการทาํกิจกรรมกบัเด็ก เพื่อสัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างกนัหลงัส้ินสุดกิจกรรม เพื่อเพิ่มสมาธิ ฝึก
ทกัษะทางสังคม การอยู่ร่วมกบัผูอ่ื้น ลดพฤติกรรมหุนหันพลนัแล่น รู้จกัควบคุมตนเอง สามารถสรุป
ภาพรวมกรอบแนวคิดการวจิยัไดด้งัน้ี 
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ภาพ 1  กรอบแนวคิดโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการ
พยาบาล 
 
สมมติฐานการวจัิย 
 
   1. คะแนนภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นหลงัเข้าร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตาม
กระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 
   2. คะแนนภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นหลงัเข้าร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตาม
กระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากวา่เด็กสมาธิสั้นท่ีไดรั้บการดูแลแบบ
ปกติ 
 
 

โปรแกรมศิลปะบ าบัดตามกระบวนการ 
สร้างสัมพนัธภาพเพ่ือการบ าบัดทางการพยาบาล 
ประกอบดว้ย 8 กิจกรรม 
ระยะเร่ิมตน้สร้างสัมพนัธภาพ 
1. กิจกรรม “สานสัมพนัธ์สร้างสรรคล์ายเส้น” 
2. กิจกรรม “เรียนรู้ร่วมกนัวาดภาพเสริมสมาธิ” 
ระยะระบุปัญหา 
3. กิจกรรม “ไวว้างใจนาํเสนอของรักของฉนั” 
4. กิจกรรม “ภายในบา้นของฉนั” 
ระยะดาํเนินการแกปั้ญหา 
5.  กิจกรรม “โรงเรียนของฉนั” 
6.  กิจกรรม “ส่ิงแวดลอ้มรอบๆตวัฉนั” 
7.  กิจกรรม “สัตวเ์ล้ียงท่ีแสนน่ารัก” 
ระยะสรุปผล 
8.  กิจกรรม “พวกเราเป็นเด็กดี” 
 

ภาวะสมาธิส้ัน 
1. ดา้นขาดสมาธิ 
2. ดา้นซนอยูไ่ม่น่ิง/หุนหนัพลนัแล่น 
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นิยามศัพท์ 
 
   โปรแกรมศิลปะบาํบัดตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบัดทางการ
พยาบาล หมายถึง การจดักิจกรรมศิลปะเพื่อลดภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้น บูรณาการเขา้ร่วมกนักบั
กระบวนการปฏิสัมพนัธ์ทางการพยาบาลเพื่อการบาํบดั  โดยผูว้ิจยัพฒันาจากกรอบแนวคิดทฤษฎี
สัมพนัธภาพระหวา่งบุคคลของเพบพลาว (Peplau, 1991) และแนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะของเด็กตาม
แนวคิดของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 1987) ในช่วงวยั 9-12 ปี ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรมท่ี
เก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสาํหรับเด็ก และเด็กสมาธิสั้น เพื่อช่วยเพิ่มสมาธิ ลดพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง และลด
พฤติกรรมหุนหันพลนัแล่นในเด็กสมาธิสั้ น โดยมีกิจกรรมทั้งหมด 8 กิจกรรม ใชร้ะยะเวลาในการทาํ
กิจกรรมทั้งหมด 2 สัปดาห์ ใชเ้วลากิจกรรมละ 30-45 นาที วนัละ 2 กิจกรรม ความถ่ีสัปดาห์ละ 2 คร้ัง   
มีกิจกรรมในโปรแกรมดงัน้ี 1) กิจกรรมสานสัมพนัธ์สร้างสรรคล์ายเส้น เป็นกิจกรรมวาดภาพลายเส้น
ตามความสนใจของเด็ก 2) กิจกรรมเรียนรู้ร่วมกนัวาดภาพเสริมสมาธิ เป็นกิจกรรมวาดภาพและระบายสี
ตามความสนใจของเด็ก 3) กิจกรรมไวว้างใจนาํเสนอของรักของฉนั เป็นกิจกรรมให้เด็กวาดภาพท่ีส่ือ
ถึงส่ิงท่ีตนเองรัก 4) กิจกรรมภายในบา้นของฉนั เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพบา้นและสมาชิกใน
ครอบครัวของเด็ก 5) กิจกรรมโรงเรียนของฉัน เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพโรงเรียนตาม
จินตนาการของเด็ก 6) กิจกรรมส่ิงแวดล้อมรอบๆ ตวัฉัน เป็นกิจกรรมพิมพ์ภาพตามภาพต้นแบบ         
7) กิจกรรมสัตวเ์ล้ียงท่ีแสนน่ารัก เป็นกิจกรรมให้เด็กวาดภาพสัตวต์ามกาํหนด และ 8) กิจกรรมพวกเรา
เป็นเด็กดี เป็นกิจกรรมใหเ้ด็กวาดภาพตนเองและเพื่อน  
  ภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้น หมายถึงลกัษณะความผิดปกติดา้นพฤติกรรมเก่ียวกบั
อาการขาดสมาธิ โดยเด็กมกัไม่ละเอียดรอบคอบในงานท่ีทาํ หลงลืมการบา้น ข้ีลืม ทาํของหาย และไม่
ค่อยสนใจฟังเม่ือมีคนพูดดว้ย พฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง ซ่ึงเด็กมกัอยูไ่ม่ติดท่ี กระสับกระส่าย พูดมาก พูดไม่
หยุด และทาํท่าทางเหมือนจะลุกออกจากท่ีตลอดเวลา และอาการหุนหนัพลนัแล่น เด็กมกัรอคอยไม่ได ้
ขาดการย ั้งคิด และมกัพูดแทรกผูใ้หญ่ โดยใช้แบบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) ฉบบัภาษาไทย 
(ณัทธร และคณะ, 2557) ดา้นขาดสมาธิ และดา้นซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลนัแล่น ในการประเมินภาวะ
สมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้น 
    เด็กสมาธิสั้ นท่ีได้รับการดูแลตามปกติคือ เด็กโรคสมาธิสั้ นท่ีได้รับการรักษาภาวะ
สมาธิสั้นดว้ยยาตามแนวทางการรักษาเด็กโรคสมาธิสั้นของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้เป็น
หลกั ร่วมกบัการให้ความรู้ผูป้กครองในการดูแลเด็กทุกคร้ังท่ีมารับบริการ ไดแ้ก่ การรับประทานยา
ต่อเน่ือง การมาตรวจตามนัด และให้ความรู้ผูป้กครองในการปรับพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสมของเด็ก
รายบุคคล 
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ขอบเขตการวจัิย 
 
   การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการศึกษาผลของโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้าง
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น อายุระหวา่ง 9-12 ปี 
ท่ีไดรั้บการวินิจฉัยจากจิตแพทยเ์ด็กว่าเป็นโรคสมาธิสั้ นตามเกณฑ์วินิจฉยัโรคทางจิตเวชขององค์การ
อนามยัโลก (ICD -10) โดยมีคะแนนจากการประเมินโดยใช้แบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) 
ดา้นขาดสมาธิมากกว่าหรือเท่ากบั 16 คะแนน ดา้นพฤติกรรมอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลนัแล่นมากกว่าหรือ
เท่ากับ 14 คะแนน (ณัทธร และคณะ, 2557) ท่ีเข้ารับการรักษาในแผนกผู ้ป่วยนอกของสถาบัน
สุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้จงัหวดัสุราษฎร์ธานี 
 
ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
 
   เป็นแนวทางสําหรับพยาบาลในการนาํโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้าง
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล มาให้บริการผูป่้วยเด็กสมาธิสั้ นเพื่อช่วยลดภาวะสมาธิสั้ น
ของเด็กท่ีเขา้รับการรักษาในคลินิกจิตเวชของ สถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้โรงพยาบาลจิต
เวช และโรงพยาบาลทัว่ไป    
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บทที ่2 
วรรณคดีทีเ่กีย่วข้อง 

 
การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลของโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพ

เพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น ผูว้ิจยัไดร้วบรวมแนวคิด ทฤษฎี 
เอกสารและงานวจิยัต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อเป็นแนวทางในการทาํวจิยัตามลาํดบั ดงัน้ี 

1. เด็กโรคสมาธิสั้น 
1.1 ความหมายของเด็กโรคสมาธิสั้น 
1.2 การวนิิจฉยัโรคสมาธิสั้น 
1.3 การรักษาเด็กโรคสมาธิสั้น 

2. ภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น 
  2.1 ปัจจยัท่ีมีผลต่อการเกิดภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น 

2.2 เคร่ืองมือประเมินภาวะสมาธิสั้น 
2.3 ผลกระทบของภาวะสมาธิสั้น 

3. บริบทการดูแลเด็กโรคสมาธิสั้นของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้
4. แนวคิดท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดั 

  4.1 ความหมายของศิลปะบาํบดั 
4.2 แนวคิดของศิลปะบาํบดั 
4.3 ศิลปะบาํบดัสาํหรับเด็ก 
4.4 ศิลปะบาํบดัสาํหรับเด็กตามแนวคิดของโลเวนเฟลด ์

 5. ทฤษฎีสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคลของเพบพลาว 
  5.1 มโนทศัน์หลกัของทฤษฎีสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคลของเพบพลาว 
   5.2 ลกัษณะสาํคญัของสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั 
  5.3 คุณสมบติัของพยาบาลในการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั 
   5.4 ระยะของสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั 

5.5 บทบาทของพยาบาลในระหวา่งการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั    
6. โปรแกรมศิลปะบาํบดัท่ีเก่ียวกบัเด็ก และเด็กสมาธิสั้น 
7. สรุปการทบทวนวรรณคดีและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
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เด็กโรคสมาธิส้ัน 
 
 ความหมายของเด็กโรคสมาธิส้ัน 
    
   เด็กโรคสมาธิสั้น หมายถึง เด็กท่ีมีอายรุะหวา่ง 6-12 ปี ท่ีไดรั้บการวินิจฉยัจากแพทยว์า่
เป็นโรคสมาธิสั้ น มีอาการหลกัสําคญัแบ่งออกเป็น 3 ดา้นคือ 1) ขาดสมาธิต่อเน่ือง คือ ไม่สามารถคง
ความสนใจหรือทาํกิจกรรมต่างๆไดน้าน ไม่สามารถวางแผนการทาํงานไดท้าํใหท้าํงานไม่สําเร็จ ทาํงาน
หยาบ ขาดความละเอียดรอบคอบ เหม่อลอย หลงลืมง่าย ทาํของหายเป็นประจาํ 2) ซนอยู่ไม่น่ิง คือ 
พฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง อยูไ่ม่สุข หรือซนมาก เด็กมกัลุกเดินในห้องเรียน วิ่งเล่น ปีนป่าย เล่นแรง อดทนรอ
คอยไม่ได้ ไม่สามารถทาํกิจกรรมท่ีตอ้งอยู่กบัท่ีหรือร่วมกบัผูอ่ื้นได้ และ 3) หุนหันพลนัแล่น คือ มี
พฤติกรรมพูดหรือทาํในส่ิงท่ีตนเองต้องการทนัที เช่น มกัพูดแทรกหรือขดัจงัหวะผูอ่ื้น มกัรีบตอบ
คาํถามโดยท่ียงัฟังคาํถามไม่จบ ใจร้อน รอคอยไม่เป็น ซ่ึงพฤติกรรมเหล่าน้ีเป็นมากกว่าพฤติกรรม
ตามปกติของเด็กในระดบัพฒันาการเดียวกนั    ทาํให้เสียหนา้ท่ีในการดาํเนินชีวิตประจาํวนัหรือการเขา้
สังคม (ชาญวิทย,์ 2558; ณัทธร และคณะ, 2557; ทวีศิลป์ และคณะ, 2556; พชัรินทร์, รวิวรรณ, โชษิตา, 
และพรทิพย,์ 2557;  วฐิารณ, 2555) 
 
 การวนิิจฉัยโรคสมาธิส้ัน 
 
   การวินิจฉยัโรคสมาธิสั้ นตามเกณฑ์การวินิจฉยัขององคก์ารอนามยัโลก (International 
Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems 10th : ICD-10) ตอ้งมีอาการต่อไปน้ี
อยา่งนอ้ย 6 ขอ้ในกลุ่มอาการขาดสมาธิ 1) เด็กขาดความรอบคอบ สะเพร่า จดจาํรายละเอียดของงานท่ี
ทาํไม่ได ้ทาํใหท้าํงานสะเพร่า 2) ไม่มีสมาธิทั้งในการทาํงานหรือการเล่น 3) ไม่สนใจฟังคาํพูดของผูอ่ื้น
หรือไม่ตั้งใจฟังเวลามีคนพูดด้วย 4) ไม่ตั้งใจฟังหรือไม่สามารถเก็บรายละเอียดของคาํสั่งได้ ทาํให้
ทาํงานท่ีไดรั้บมอบหมายไม่สาํเร็จ 5) ทาํงานไม่เสร็จหรือทาํงานไม่เป็นระเบียบ 6) มกัหลีกเล่ียงหรือไม่
เตม็ใจในการทาํงานท่ีตอ้งใชค้วามคิด 7) มกัทาํของใชส่้วนตวัหายบ่อยๆ 8) วอกแวกง่าย และ 9) มกัข้ีลืม
ในกิจวตัรประจาํวนัท่ีตอ้งทาํเป็นประจาํ สาํหรับกลุ่มอาการซน อยูไ่ม่น่ิงตอ้งมีอาการอยา่งนอ้ย 3 ขอ้ คือ 
1) มกัหยกุหยกิ     อยูไ่ม่สุข ขยบัมือเทา้ไปมา 2) ชอบลุกจากท่ีนัง่ขณะอยูใ่นห้องเรียน หรือในสถานท่ีๆ
จาํเป็นต้องนั่งอยู่กับท่ี 3) ชอบวิ่งหรือปีนป่าย 4) ไม่สามารถเล่นหรืออยู่เงียบๆได้ ชอบเล่นเสียงดัง        
5) พลงังานมาก ชอบเคล่ือนไหวตลอดเวลาเหมือนมีเคร่ืองยนตติ์ดตวัอยู ่และ 6) พูดมากและพูดไม่หยุด 
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นอกจากนั้นจะมีอาการอย่างน้อย 1 ขอ้ในกลุ่มอาการหุนหันพลนัแล่น ไดแ้ก่ 1) ชอบพูดโพล่งคาํตอบ
เวลาตอบพ่อแม่ หรือครูโดยท่ียงัฟังคาํถามไม่ทนัจบ 2) มีความลาํบากในการรอคอยหรือการเขา้คิว ใจ
ร้อน และ 3) ชอบสอดแทรก ขดัจงัหวะเวลาผูอ่ื้นกาํลงัคุยกนัหรือแยง่เพื่อนเล่น โดยตอ้งมีอาการเหล่าน้ี
ติดต่อกนัมากกว่า 6 เดือน และอาการน้ีตอ้งเกิดก่อนอายุ 7  ปี รวมทั้งความบกพร่องท่ีเกิดจากอาการ
เหล่าน้ีแสดงออกใหเ้ห็นชดัเจนอยา่งนอ้ย 2 สถานท่ีข้ึนไป คือ โรงเรียน และท่ีบา้น และส่งผลกระทบต่อ
ชีวิตประจาํวนั หรือเสียหายต่อการเรียน รบกวนการใช้ชีวิตร่วมกบัผูอ่ื้นทาํให้ผูอ่ื้นรําคาญ ซ่ึงอาการ
ต่างๆไม่ไดเ้กิดข้ึนเน่ืองจากกาํลงัเจบ็ป่วยดว้ยโรคทางจิตเวชอ่ืนๆ (ชาญวทิย,์ 2558; ทวศีกัด์ิ, 2560) 
 
 การรักษาเด็กโรคสมาธิส้ัน 
 
  การรักษาโรคสมาธิสั้ นในปัจจุบนัตอ้งอาศยัการรักษาแบบผสมผสานหลายวิธีดว้ยกนั
ทั้งการรักษาดว้ยยา การรักษาท่ีไม่ใชย้า และการบาํบดัทางเลือก ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 
   1. การรักษาดว้ยยา เมื่อไดร้ับการวินิจฉยัจากแพทยว์า่เด็กเป็นโรคสมาธิสั้นแลว้ 
แพทยจ์ะแนะนําการรักษาด้วยยาแก่ผูป้กครองเป็นทางเลือกอนัดับแรก ยาจะช่วยให้เด็กสมาธิสั้ น
สามารถควบคุมตนเอง ทาํให้มีความตั้งใจในการเรียนและการทาํงานไดดี้ข้ึน ยารักษาเด็กท่ีเป็นโรค
สมาธิสั้น มีดงัต่อไปน้ี 
   1.1 เมททิลฟินิเดต (Methylphenidate) หรือช่ือทางการคา้เรียกวา่ ริทาลิน (Ritalin) 
ออกฤทธ์ิท่ีสมองส่วนหนา้ซ่ึงทาํหนา้ท่ีควบคุมระดบัการต่ืนตวัและสมาธิ โดยไปเพิ่มระดบัของสารเคมี
โดปามีน (dopamine) และ นอร์อิพิเนฟริน (norepinephrine) ในสมอง โดยยาตวัน้ีเป็นยาหลกัอนัดบัแรก
เน่ืองจากออกฤทธ์ิเร็วเห็นผลชัดเจนและมีความปลอดภัยสูง เด็กท่ีมีสมาธิสั้ นร้อยละ 75-80 จะ
ตอบสนองดีต่อยาและสมาธิของเด็กจะดีข้ึน มีระยะเวลาการออกฤทธ์ิประมาณ 3-5 ชัว่โมงจึงตอ้งให้วนั
ละ 2-3 คร้ัง โดยเร่ิมตน้ให้คร้ังละ 0.3 ม.ก./ก.ก. หรือ 5 มก. ในตอนเช้าและเท่ียง แลว้ค่อยๆปรับเพิ่ม
ขนาด หรือใหเ้พิ่มอีกคร้ังในช่วงบ่ายหรือเยน็ ไม่ควรให้หลงั 18.00 น. เน่ืองจากผลขา้งเคียงของยาจะทาํ
ให้เด็กนอนไม่หลบั ผลขางเคียงของยาเมททิลฟินิเดต (methylphenidate) ท่ีพบบ่อยไดแ้ก่ เบ่ืออาหาร 
นํ้าหนกัลด ปวดศีรษะ และนอนไม่หลบั (วฐิารณ, 2555) 
   1.2 อะโทมอกซิทีน (Atomoxetine) การออกฤทธ์ิของยาคือเพิ่มระดบันอร์อะดินาลีน 
(noradrenaline) ท่ีบริเวณพรีฟอนทอล คอร์เทค (prefrontal cortex) ซ่ึงมีผลช่วยให้การทาํงานของสมอง
ดีข้ึน เร่ิมตน้ใหค้ร้ังละ 0.5 ม.ก./ก.ก./วนั ประมาณ 1-2 สัปดาห์ ขนาดยาท่ีให้ทัว่ไปคือ 1.2 ม.ก./ก.ก./วนั 
กินวนัละคร้ังหลงัอาหารเชา้ ถา้เด็กมีอาการง่วงนอนให้เปล่ียนเป็นกินตอนก่อนนอน (วิฐารณ, 2555; มา
โนช และปราโมทย,์ 2558) 
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   1.3 ไตรซิลิก แอนต้ีดีเพรสแตน (Tricyclic antidepressants) ออกฤทธ์ิเพิ่มระดบัเซโรโท
นิน (serotonin) และนอร์อิพิ เนฟริน (norepinephrine) ในสมองยาในกลุ่มน้ีได้แก่  อิมมิพรามีน 
(imipramine) และนอร์ทริปไทลีน (nortriptyline) เร่ิมให้คร้ังละ 1 ม.ก./ก.ก./วนั และ 0.5 ม.ก./ก.ก./วนั 
ตามลาํดบั และปรับเพิ่มขนาดยาคร้ังละ 1 และ 0.5 ม.ก./ก.ก./วนั ตามลาํดบัทุก 1 สัปดาห์ ขนาดยาสูงสุด
ไม่เกิน 3-4 และ 2 ม.ก./ก.ก./วนั ควรทาํคล่ืนไฟฟ้าหัวใจก่อนให้ยาและเม่ือปรับยาได้ระดับ ถ้าพบ
ผดิปกติควรเปล่ียนเป็นยาตวัอ่ืน (มาโนช และปราโมทย,์ 2558) 
   2. การบาํบดัทางจิตสังคม ไดแ้ก่ การปรับพฤติกรรมเด็ก การให้ความรู้พ่อแม่และ
ผูป้กครอง การให้คาํแนะนาํครูท่ีโรงเรียนในการดูแลเด็กสมาธิสั้น เป็นตน้ 
  2.1 การปรับพฤติกรรมเด็ก เป็นการช่วยเหลือโดยปรับพฤติกรรมที่เป็นปัญหาที่ตวั
เด็กโดยตรง (child focused intervention) เด็กสมาธิสั้ นมกัขาดทกัษะทางสังคม และมีแนวโน้มของ
การเกิดพฤติกรรมกา้วร้าว ทาํอะไรโดยขาดการย ั้งคิดทาํให้เกิดปัญหาในการอยู่ร่วมกบัผูอื้่น การ
ช่วยเหลือโดยการฝึกทกัษะทางสังคม ควรช่วยเหลือเด็กโดยการฝึกให้เด็กสังเกตอารมณ์ หรือ
ความรู้สึกของบุคคลอ่ืน รู้จกัการรอคอย รับฟัง และแสดงพฤติกรรมที่เหมาะสม (ชาญวิทย์ , 2558) 
นอกจากน้ีในเด็กสมาธิสั้ นที่มีปัญหาการเรียน เด็กควรไดรั้บการช่วยเหลือโดยการส่งเสริมให้มีการ
เรียนรู้ที่เหมาะสม เช่น การเรียนเสริม หรือเขา้ไปเรียนในโครงการการศึกษาพิเศษ โดยครูและ
ผูป้กครองร่วมกนัให้ความช่วยเหลือเด็ก เช่นการฝึกเด็กให้รู้จกัการจดัระเบียบการเรียน การฝึกทาํ
ตามคาํสั่ง การตรวจทานหรือทบทวนผลงานของตนเอง และการใช้เวลาอย่างเหมาะสม (กิจพิชชา, 
2556) และหากเด็กที่มีปัญหาทางอารมณ์ร่วมดว้ย เช่น มองตวัเองในแง่ลบ มีความรู้สึกมีคุณค่าใน
ตวัเองตํ่า หรือมีอาการของโรควิตกกงัวล ซึมเศร้า อาจจาํเป็นตอ้งไดรั้บการรักษาทางจิตบาํบดัร่วม
ดว้ย (วิฐารณ, 2555) 
   2 . 1  ก า ร ใ ห ้ค ว า ม รู ้พ ่อ แ ม ่แ ล ะ ผู ป้ ก ค ร อ ง ใ น ก า ร ด ูแ ล เ ด ็ก ส ม า ธ ิสั้ น  ไ ด แ้ ก่                         
1) จดัส่ิงแวดลอ้มในบา้นและกาํหนดกิจวตัรประจาํวนัให้เป็นระเบียบแบบแผน 2) หาบริเวณที่เงียบ
สงบและไม่มีส่ิงรบกวนสมาธิเวลาที่เด็กทาํการบา้น 3) มอบหมายงานให้เด็กทาํทีละน้อย และคอย
กาํกบัให้เด็กทาํจนเสร็จ 4) ควรพูดหรือสั่งงานเด็กตอนที่เด็กพร้อมจะฟังหรือตั้งใจฟัง 5) ไม่ควร
ตาํหนิเด็ก ควรให้กาํลงัใจเด็กเมื่อเด็กทาํงานประสบความสําเร็จ 6) เมื่อเด็กมีพฤติกรรมก่อกวนควร
ตกัเตือนดว้ยนํ้าเสียงท่ีนุ่มนวล 7) ให้เด็กมีโอกาสใช้พลงังานและการไม่ชอบอยู่น่ิงให้เป็นประโยชน์ 
เช่น ให้ช่วยงานบา้นที่สามารถทาํได ้8) ผูป้กครองควรเป็นตวัอย่างที่ดีและช่วยฝึกเด็กให้มีวินยั 
อดทนรอคอย บริหารเวลาและจดัระเบียบในการทาํกิจกรรมต่างๆ 9) ติดต่อประสานงานกบัครูท่ีดูแล
เด็กอย่างสมํ่าเสมอเพื่อช่วยเหลือเด็กดา้นการเรียนและการปรับตวัในโรงเรียน (วิฐารณ, 2555) 



16 
 

   2.2 การให้คาํแนะนาํครูที่โรงเรียนในการดูแลเด็กสมาธิสั้ น ไดแ้ก่ 1) จดัให้เด็กนัง่
หน้าชั้น หรือนัง่ใกลค้รู เพื่อจะไดค้อยกาํกบัให้เด็กมีความตั้งใจในการทาํงาน ไม่ควรให้เด็กนัง่หลงั
ห้องหรือใกลป้ระตูหน้าต่าง เพราะมีโอกาสถูกกระตุน้ให้เด็กเสียสมาธิไดง้่าย 2) วางกฎระเบียบและ
ตารางกิจกรรมต่างๆของห้องเรียนให้ชดัเจน 3) ช่วยดูแลให้เด็กทาํงานจนสําเร็จ และคอยตรวจสมุด
จดงานเพื่อให้แน่ใจว่าเด็กจดงานไดค้รบถว้น 4) ฝึกการจดัระเบียบ การวางแผน แบ่งเวลาในการ
ทาํงาน 5) ให้คาํช่ืนชมทนัทีที่เด็กตั้งใจทาํงานหรือทาํส่ิงที่เป็นประโยชน์ 6) หากเด็กเบื่อหน่ายหรือ
เร่ิมหมดสมาธิ ควรหาวิธีเตือนหรือเรียกให้เด็กกลบัมาสนใจบทเรียนโดยไม่ทาํให้เด็กรู้สึกเสียหน้า
ผูอื้่น 7) ควรหลีกเลี่ยงการตาํหนิ ดุว่า หรือลงโทษรุนแรง ซ่ึงจะเป็นการเร้าให้เด็กเสียการควบคุม
ตวัเองมากข้ึน 8) ช่วยเหลือเป็นพิเศษทางดา้นการเรียน เช่น การสอนเสริมแบบตวัต่อตวักลุ่มเล็กๆใน
รายที่มีปัญหาดา้นการเรียน    9) มองหาจุดดีของเด็ก และสนบัสนุนให้เด็กไดแ้สดงความสามารถ
และช่วยให้เพื่อนยอมรับ 10) ติดต่อกบัผูป้กครองเด็กอย่างสมํ่าเสมอเพื่อวางแผนร่วมกนัในการ
ช่วยเหลือเด็ก (วิฐารณ, 2555) 
   3. การบาํบดัทางเลือก (complementary and alternative medicine) เช่น ศิลปะบาํบดั   
(art therapy) การเล่นบาํบดั (play therapy) ช่วยในเด็กสมาธิสั้ นที่มีปัญหาในดา้นอารมณ์ พฤติกรรม 
ทกัษะการเขา้สังคม ฝึกสมาธิ และช่วยในดา้นการส่ือสาร ดนตรีบาํบดั (music therapy) ช่วยเพิ่ม
สมาธิ   ลดความกา้วร้าว และควบคุมอารมณ์ (ฐสรรพร และคณะ, 2553) และอาชาบาํบดั (hippo 
therapy) ช่วยในดา้นการฝึกสมาธิ และควบคุมอารมณ์ เป็นตน้ (ทวีศกัด์ิ, 2560; Alrazain, 2016) จาก
การศึกษาที่ผ่านมาพบว่าศิลปะบาํบดัมีส่วนช่วยเด็กที่มีปัญหาดา้นอารมณ์ พฤติกรรมกา้วร้าว ช่วย
เพิ่มสมาธิ ฝึกทกัษะการเขา้สังคม และช่วยฝึกทกัษะดา้นการส่ือสาร (ฐสรรพร และคณะ, 2553; 
Alrazain, 2016)   
  สรุปว่าการรักษาเด็กโรคสมาธิสั้ นมีทั้งการรักษาดว้ยยา การบาํบดัทางจิตสังคม และ
การบาํบดัทางเลือก แมว้่าการรักษาดว้ยยาจะเป็นการรักษาเด็กโรคสมาธิสั้ น อาการอยู่ไม่น่ิง ซนมาก
ของเด็ก แต่เน่ืองจากผลขา้งเคียงของยาคือ ทาํให้เบื่ออาหาร นํ้ าหนกัลด ปวดทอ้ง ปวดหัว คลื่นไส้ 
ทอ้งผูก อารมณ์หงุดหงิด จึงไดม้ีการใช้ยาสําหรับรักษาเด็กโรคสมาธิสั้ นที่มีอาการค่อนขา้งรุนแรง
ร่วมกบัการบาํบดัทางจิตสังคมในแต่ละรูปแบบ และการบาํบดัทางเลือก ข้ึนอยู่กบัสภาพปัญหาของ
เด็กสมาธิสั้ นและบริบทของผูดู้แล 
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ภาวะสมาธิส้ันของเด็กโรคสมาธิส้ัน 
 

ปัจจัยทีม่ีผลต่อการเกดิภาวะสมาธิส้ันของเด็กโรคสมาธิส้ัน 
 
   ปัจจยัท่ีมีผลต่อการเกิดภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้นในปัจจุบนัยงัไม่มีหลกัฐาน
ใด สรุปไดช้ดัเจน แต่จากการศึกษาและทบทวนวรรณกรรมท่ีผ่านมาพบว่าปัจจยัท่ีทาํให้เช่ือว่าสาเหตุ
ของการเกิดภาวะสมาธิสั้นมีดงัน้ี 
   1. ปัจจยัดา้นพนัธุกรรม พบวา่โรคสมาธิสั้นเป็นโรคที่เก่ียวขอ้งกบัพนัธุกรรมร้อยละ 
76 (ศิริไชย, 2555) ความผิดปกติของตาํแหน่งยีน ปัจจุบนัยงัไม่สามารถทราบตาํแหน่งของยีนท่ีผิดปกติ
ไดช้ดัเจน (ฉววีรรณ และคณะ, 2556) ยนีท่ีพบวา่มีความสัมพนัธ์กบัโรคสมาธิสั้น ไดแ้ก่ โดปามีน รีเชฟ
เตอร์ ดีโฟ (dopamine receptor D4, DRD4) (ศิริไชย, 2555) และจากการศึกษาพบวา่คู่แฝดท่ีเกิดจากไข่
ใบเดียวกนัมีโอกาสพบโรคสมาธิสั้ นมากกวา่ในคู่แฝดท่ีเกิดจากไข่คนละใบ โดยพบโรคร่วมกนัไดสู้ง 
50-98% (วินดัดา และพนม, 2550) และสามารถถ่ายทอดโรคสมาธิสั้นไดสู้งกวา่คนปกติทัว่ไปไดถึ้ง 5 
เท่า ครอบครัวท่ีมีประวติับุคคลเป็นโรคสมาธิสั้นจะพบเด็กโรคสมาธิสั้นได ้ร้อยละ 20-25 (ทศันวตั และ
คณะ, 2551) นอกจากน้ียงัมีการเปรียบเทียบพี่นอ้งคนละพอ่คนละแม่กบัพี่นอ้งท่ีเกิดจากพ่อแม่เดียวกนัท่ี
เป็นโรคสมาธิสั้นพบว่า เด็กท่ีเกิดจากพ่อแม่คนเดียวกนัจะเป็นโรคสมาธิสั้นในอตัราท่ีสูงกวา่เด็กท่ีเกิด
จากคนละพ่อคนละแม่กนั จึงเช่ือว่าร้อยละ 90 สาเหตุการเกิดโรคสมาธิสั้ นมาจากพนัธุกรรม (ณัทธร 
และคณะ, 2553) 
  2. ปัจจยัดา้นชีววิทยา พบวา่ ความผิดปกติในระบบประสาท ภาวะต่างๆท่ีรบกวนการ
ทาํงานของสมองเช่น ไข้สมองอกัเสบ ลมชัก โรคพยาธิในสมอง มารดาติดเช้ือหัดเยอรมนัระหว่าง
ตั้ งครรภ์ มารดาสูบบุหร่ีในขณะตั้ งครรภ์ ทารกคลอดก่อนกําหนดท่ีมีนํ้ าหนักตัวน้อย สมองขาด
ออกซิเจนขณะคลอดหรือไดรั้บบาดเจ็บขณะคลอด โรคขาดสารอาหาร อุบติัเหตุทางสมอง การไดรั้บ
สารพิษ ไดแ้ก่ สารตะกัว่ จะทาํใหเ้กิดอาการของโรคสมาธิสั้นได ้และไดมี้การศึกษาเปรียบเทียบเก่ียวกบั
ปริมาตรสมองของผูป่้วยโรคสมาธิสั้นกบัคนท่ีไม่ป่วยเป็นโรคสมาธิสั้น พบวา่ ปริมาตรสมองของผูป่้วย
โรคสมาธิสั้ นร้อยละ 3-4 มีปริมาตรน้อยกว่าผูป่้วยปกติท่ีไม่เป็นโรคสมาธิสั้ นโดยร้อยละ 50 ปริมาตร
ของสมองส่วนหน้า (prefrontal cortex) ลดลง ซ่ึงสมองส่วนหน้ามีหน้าท่ีเก่ียวกบัการควบคุมการมี
เหตุผลการคิดและวางแผน การพูด การทาํกิจกรรม ความหุนหนั การจดัระเบียบ (มาโนช และปราโมทย,์ 
2558)  
   3. ปัจจยัด้านจิตสังคมและส่ิงแวดล้อม จากการศึกษาพบว่า ปัจจยัด้านจิตสังคมและ
ส่ิงแวดล้อมไม่ไดเ้ป็นสาเหตุท่ีทาํให้เกิดโรคสมาธิสั้ นโดยตรง แต่ส่งผลต่อการดาํเนินโรคและความ



18 
 

รุนแรงของโรคสมาธิสั้ น ท่ีมีแนวโน้มทาํให้เด็กแสดงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาและมีความรุนแรงของ
พฤติกรรมเพิ่มมากข้ึน (วินัดดา และพนม, 2550) เน่ืองจากการอบรมเล้ียงดูของพ่อแม่และความไม่
เหมาะสมของสภาพแวดลอ้มภายในบา้น ประกอบกบัพอ่แม่หรือผูดู้แลเด็กมีปัญหาทางจิตใจ และในเด็ก
ท่ีเป็นโรคสมาธิสั้นหากไดรั้บการเล้ียงดูแบบตามใจ หรือไม่มีกฎระเบียบจะทาํให้เด็กมีอาการมากข้ึน 
(ชาญวทิย,์ 2553) จากการศึกษาความสัมพนัธ์ของพอ่แม่ไม่ดีจะมีส่วนทาํให้เด็กเกิดอาการของโรคสมาธิ
สั้น แสดงพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่นได ้และจากการศึกษายงัพบวา่ครอบครัวท่ีมีเศรษฐกิจไม่
ดีก็เป็นอีกปัจจยัท่ีทาํให้อาการของโรคสมาธิสั้ นแย่ลง (ทศันวตั, 2554) พบครอบครัวท่ีมีรายไดต้ั้งแต่ 
6,000-15,000 บาท ร้อยละ 28.4 มีรายได้ไม่เพียงพอ มีส่วนทาํให้เด็กไม่สามารถเขา้ถึงการรักษาได ้ 
(กิจพิชา, 2556) 
  สรุปได้ว่าปัจจยัที่มีผลต่อการเกิดภาวะสมาธิสั้ นของเด็กโรคสมาธิสั้ นเกิดจาก 3 
ปัจจยัคือ 1) ปัจจยัด้านพนัธุกรรมคือ ความผิดปกติของยีนโดปามีน รีเซฟเตอร์ ดีโฟ และการมีคน
ในครอบครัวเป็นโรคสมาธิสั้ น 2) ปัจจยัด้านชีววิทยาคือ เกิดจากความผิดปกติของพยาธิสภาพใน
สมอง เช่น ไขส้มองอกัเสบ โรคลมชัก มารดาติดเช้ือหัดเยอรมนัขณะตั้งครรภ์ มารดาสูบบุหร่ี
ในขณะตั้งครรภ์ ทารกคลอดก่อนกาํหนด สมองขาดออกซิเจนขณะคลอดหรือได้รับบาดเจ็บขณะ
คลอด โรคขาดสารอาหาร การได้รับอุบตัิเหตุทางสมอง การได้รับสา รพิษเช่น สารตะกัว่ เป็นตน้ 
และ 3) ปัจจยัด้านสังคมและส่ิงแวดล้อมคือ การรักษาหรือการเล้ียงดูที่ไม่ถูกวิธีจะส่งผลทาํให้
อาการของโรคสมาธิสั้ นรุนแรงมากข้ึน 
 

เคร่ืองมือประเมินภาวะสมาธิส้ัน 
 
   ในปัจจุบนัการประเมินเด็กที่มีภาวะสมาธิสั้ นตอ้งอาศยัการประเมินพฤติกรรมของ
เด็กเป็นเคร่ืองมือในการช้ีวดั เพื่อให้ไดม้าซ่ึงขอ้มูลเชิงประจกัษท่ี์มีความน่าเช่ือถือ ซ่ึงขอ้มูลท่ีไดม้าจาก
การสังเกตของพ่อ แม่ ผูป้กครอง และครูประจาํชั้นท่ีโรงเรียนท่ีดูแลใกลชิ้ดกบัเด็กโรคสมาธิสั้ น โดย
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการประเมินภาวะสมาธิสั้น มีดงัต่อไปน้ี 
   1. แบบประเมินคสัซ่ี (KUS-SI) (ดารณี และคณะ, 2550) ในส่วนของ ADHD เป็นแบบ
ประเมินท่ีสร้างข้ึนมาจากการร่วมมือของ 2 หน่วยงานคือ ศูนยว์ิจยัและพฒันาการศึกษา โรงเรียนสาธิต
แห่งมหาวิทยาลยัเกษตรศาสตร์ (Kasetsart University Laboratory School Center for Education 
Research and Development : KUS) และสาขาวิชาจิตเวชเด็กและวยัรุ่น ภาควิชาจิตเวชศาสตร์ คณะ
แพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล (Faculty Medicine Siriraj Hospital : SI) เป็นแบบประเมินท่ีใชส้ําหรับคดั
กรองเด็กนกัเรียนตั้งแต่ชั้น ป.1-6 อายุระหว่าง 6-13 ปี 11 เดือน ท่ีมีภาวะสมาธิสั้ น ผูป้ระเมินเป็นครู
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ประจาํชั้น หรือครูท่ีใกลชิ้ดกบัเด็ก แบบประเมินประกอบดว้ย 30 ขอ้คาํถาม คาํถามขอ้ 1-15 เป็นการ
ประเมินภาวะซน วู่วาม และคาํถามขอ้ 16-30 เป็นการประเมินภาวะขาดสมาธิ แบบประเมินมีลกัษณะ
เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 4 ระดบั ระดบั 0 คือ เด็กไม่เคยแสดงพฤติกรรมน้ีเลย 
จนถึงระดบั 3 คือ เด็กแสดงพฤติกรรมน้ีบ่อยมาก แบบประเมินน้ีมีค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค
เท่ากบั .97 ถือวา่เป็นค่าท่ีสูง แต่ขอ้จาํกดัของแบบประเมินน้ีคือสามารถใชไ้ดแ้ค่กบัครูประจาํชั้น หรือครู
ท่ีใกลชิ้ดกบัเด็ก 
   2. แบบประเมินสแนปโฟว ์(Swanson Nolan and Pelham IV Scale: SNAP-IV) เป็น
แบบสอบถามชนิด narrow-band ท่ีพฒันาโดย Swanson, Nolan และ Pelham (1992) ซ่ึงสร้างมาจาก
แนวคิดของการวินิจฉยัโรคสมาธิสั้ นตามเกณฑ์ของ DSM-IV ของจิตแพทยเ์พื่อใช้ในการคดักรองโรค
สมาธิสั้น สาํหรับฉบบัภาษาไทยแปลโดย (ณทัธร และคณะ, 2557) แบบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-
IV) ใช้สําหรับคดักรองเด็กท่ีมีภาวะสมาธิสั้ นท่ีมีอายุระหว่าง 6-18 ปี ประเมินโดยผูป้กครองหรือครูท่ี
ใกล้ชิดกบัเด็ก แบบประเมินประกอบด้วย 26 ขอ้คาํถาม มีลกัษณะเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 
(rating scale) 4 ระดบั ระดบั 0 คือไม่เลย จนถึงระดบั 3 คือมาก แบบประเมินแบ่งออกเป็น 3 ส่วน ส่วน
ท่ี 1-2 (ขอ้1-18) ใช้สําหรับประเมินภาวะสมาธิสั้ น ส่วนท่ี 3 (ขอ้ 19-26) ใช้สําหรับประเมินภาวะด้ือ 
ต่อต้าน การแปลผลคะแนนแต่ละด้านข้อ 1-9 เป็นการประเมินอาการขาดสมาธิ ขอ้ 10-18 เป็นการ
ประเมินอาการซน อยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น และขอ้  19-26 เป็นการประเมินอาการด้ือต่อตา้น จุดตดั
คะแนนแต่ละดา้นมีดงัน้ีคะแนนรวมขอ้ 1-9 ได้ 16 คะแนน ถือว่ามีอาการขาดสมาธิ คะแนนรวมข้อ    
10-18 ได ้14 คะแนน ถือว่ามีอาการซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลนัแล่น และคะแนนรวมขอ้ 19-26 ได้ 12 
คะแนน ถือว่ามีอาการด้ือต่อต้าน ซ่ึงจิตแพทย์เด็กจะวินิจฉัยเพิ่มเติมเก่ียวกับโรคด้ือ ต่อต้าน 

(Oppositional Defiant Disorder : ODD) แบบประเมินมีค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคเท่ากบั .93 
ถึง .96 ถือวา่เป็นแบบประเมินท่ีมีค่าความเช่ือมัน่ท่ีสูง ขอ้ดีของแบบประเมินน้ีคือสามารถนาํไปใช้ได้
สาํหรับผูป้ระเมินคือผูป้กครอง และครู และเป็นเคร่ืองมือใช้กนัแพร่หลายในคลินิกจิตเวชเด็กและ
วยัรุ่น และในโรงเรียนเพื่อคดักรองความเส่ียงภาวะสมาธิสั้ นในเด็ก 
   3 .  แ บ บ ป ร ะ เ ม ิน เ อ ส ดีค ิว  ( Strengths and Difficulties Questionnaire :  SDQ)    
(ณทัธร และคณะ, 2557) พฒันาโดยโรเบิร์ต กู๊ดแมน (Robert Goodman) จิตแพทยเ์ด็กชาวองักฤษ และ
ได้รับการแปลเป็นภาษาไทยโดยกรมสุขภาพจิตช่ือว่า แบบประเมินจุดแข็งและจุดอ่อน (2546) ใช้
สาํหรับประเมินพฤติกรรมเด็กท่ีมีอายรุะหวา่ง 4-16 ปี ผูใ้ชแ้บบประเมินควรรู้จกัเด็ก และมีความใกลชิ้ด
กับเด็กมาระยะเวลาหน่ึงเป็นการประเมินพฤติกรรมเด็กในช่วง 6 เดือนท่ีผ่านมา แบบประเมิน
ประกอบดว้ย 25 ขอ้คาํถาม มีลกัษณะเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 3 ระดบั ระดบั 0 
คือไม่จริง จนถึงระดบั 2 คือจริงแน่นอน มีทั้งขอ้คาํถามเชิงลบและเชิงบวก เพื่อประเมินจุดแข็งและ
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จุดอ่อน 5 ด้าน ดา้นละ 5 ขอ้ ไดแ้ก่ 1) ปัญหาดา้นอารมณ์ 2) ปัญหาความสัมพนัธ์กบัเพื่อน 3) ปัญหา
พฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง/สมาธิสั้น 4) ปัญหาพฤติกรรมเกเร/ความประพฤติ และ 5) ความสามารถทางสังคม 
การใหค้ะแนนแบ่งเป็น 5 ดา้น ดา้นละ 5 ขอ้ คะแนนแต่ละดา้นจะอยูร่ะหวา่ง 0-10 คะแนน คะแนนรวม
ทั้งหมด 0-40 คะแนน คะแนนรวมด้านท่ี 1-4 จาํนวน 20 ขอ้ แสดงถึงปัญหาพฤติกรรมในเด็ก (total 
difficulties score) และด้านท่ี 5 เป็นจุดแข็งของเด็ก (strength score) หน้าท่ี 2 ในดา้นหลงัของแบบ
ประเมิน เป็นการประเมินผลกระทบของพฤติกรรมวา่มีความเร้ือรัง ส่งผลกระทบต่อบุคคลรอบขา้ง ตวั
เด็กเอง มีผลต่อสัมพนัธภาพทางสังคม ชีวิตประจาํวนัของเด็กมากน้อยแค่ไหน แบบสอบถามมีค่า
สัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคเท่ากบั .62 ถึง .77 ซ่ึงค่าความเช่ือมัน่เป็นค่าที่ยอมรับได้ทางการ
พยาบาล ขอ้ดีของแบบประเมินน้ีคือสามารถใช้คดักรองเด็กได้ในช่วงวยัตั้งแต่ 4-16 ปี  
  สําหรับการวิจัยคร้ังน้ี ผู ้วิจ ัยเลือกใช้แบบประเมินสแนปโฟว ์(SNAP-IV) ฉบับ
ภาษาไทยเน่ืองจากเคร่ืองมือน้ีสามารถนาํไปใช้สําหรับผูป้ระเมินท่ีเป็นผูป้กครองของเด็ก และเป็น
เคร่ืองมือท่ีใชก้นัแพร่หลายในคลินิกจิตเวชเด็กและวยัรุ่น ประกอบกบัแบบประเมินน้ีมีค่าความเท่ียงสูง
ถึง .93 ถึง .96 ซ่ึงเป็นไปตามมาตรฐาน และยงัสอดคลอ้งกบัการประเมินภาวะสมาธิสั้ นของเด็กโรค
สมาธิสั้นในงานวิจยัน้ี โดยผูว้ิจยัใชแ้บบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) เฉพาะดา้นขาดสมาธิ และ
ดา้นซนอยูไ่ม่น่ิง/หุนหนัพลนัแล่น ซ่ึงเป็นส่วนท่ีใชส้ําหรับประเมินภาวะสมาธิสั้นเท่านั้น ประเมินโดย
ผูป้กครองเด็กสมาธิสั้น  

 
  ผลกระทบของภาวะสมาธิส้ัน 
 
   จากการศึกษาเอกสารและงานวิจยัที่เกี่ยวขอ้งพบวา่ เน่ืองจากเด็กโรคสมาธิสั้ นมกัมี
พฤติกรรมท่ีแสดงออกมาหลากหลาย เช่น เล่นซน อยู่ไม่น่ิง ขาดการควบคุมตนเอง ขาดการย ั้งคิด ไม่
ตั้งใจเรียน ซ่ึงหากไม่ได้รับการรักษาท่ีต่อเน่ืองก็อาจทาํให้เกิดปัญหา และผลกระทบอ่ืนๆตามมาใน
อนาคต ซ่ึงแบ่งออกเป็น 3 ดา้นใหญ่ๆ ดงัน้ี 
  1. ผลกระทบต่อตวัเด็ก เด็กสมาธิสั้นมกัประสบปัญหาขาดสมาธิ ในเร่ืองการเรียน ทาํ
ให้เรียนไม่ทนัเพื่อน การทาํกิจกรรมต่างๆไม่ประสบความสําเร็จตามเป้าหมาย อาการอยู่ไม่น่ิงหุนหัน
พลนัแล่น ทาํให้เด็กขาดการย ั้งคิด ขาดการยบัย ั้งชัง่ใจในการควบคุมตนเอง ทาํให้เด็กมีพฤติกรรมการ
เล่นท่ีรุนแรง ทาํให้เกิดปัญหาในการเขา้สังคมกบัผูอ่ื้น เด็กอาจเครียดและเกิดความกงัวลใจจนนาํไปสู่
ความไม่มัน่ใจในตนเองและปัญหาดา้นอ่ืนๆตามมาในอนาคต (วฐิารณ, 2555) 
  2. ผลกระทบต่อครอบครัว การท่ีมีเด็กสมาธิสั้ นอยู่ในครอบครัว ย่อมทาํให้เพิ่มภาระ
การเล้ียงดู บิดามารดา ผูดู้แลเด็กสมาธิสั้ นเกิดความเครียดและกงัวลใจเน่ืองจากพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา
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ของเด็กสมาธิสั้ น และการต้องการการดูแลท่ีมากกว่าเด็กปกติทั่วไป จากการศึกษาในประเทศ
เนเธอร์แลนด์ พบว่ามารดาของเด็กท่ีเป็นโรคสมาธิสั้ นจะขาดงานเฉล่ีย 17 วนัต่อปี ซ่ึงมากกว่ากลุ่ม
มารดาของเด็กปกติท่ีขาดงานเฉล่ีย 6 วนัต่อปี และยงัมีประสิทธิภาพในการทาํงานลดลงคิดเป็นการ
สูญเสียวนัทาํงาน 5 วนัต่อปี (กมลทิพย,์ 2555) นอกจากน้ีไดมี้การศึกษาบิดามารดาของเด็กท่ีมีสมาธิสั้น 
36 คู่ พบว่ามีความเครียด ร้อยละ 89 มีความไม่สบายใจเก่ียวกบัพฤติกรรมของบุตรร้อยละ 64 และมี
ปัญหาเร่ืองการทะเลาะกบัคู่สมรสร้อยละ 50 (Ressello อา้งตาม กมลทิพย,์ 2555) 
  3. ผลกระทบต่อสังคม การท่ีเด็กเป็นโรคสมาธิสั้นและเติบโตเป็นวยัรุ่นหรือวยัผูใ้หญ่
จะมีบุคลิกภาพแบบต่อตา้นสังคม พฤติกรรมต่างๆ ไดแ้ก่ การใช้สารเสพติด ปัญหาอาชญากรรมต่างๆ
พฤติกรรมเส่ียงทางเพศ (Ohlmeier et. al, 2008) มีรายงานการศึกษาเด็กท่ีต้องคดีในสถานพินิจ
กรุงเทพมหานคร อาย ุ11-18 ปีเป็นกลุ่มโรคสมาธิสั้นอยา่งเดียวร้อยละ 28 และเป็นกลุ่มท่ีเป็นโรคสมาธิ
สั้ น ร่วมกับภาวะเกเร ก้าวร้าว ถึงร้อยละ 82 และมีโอกาสสูงในการพฒันาไปสู่ภาวะด้ือต่อต้าน 
(oppositional defiant disorder) และภาวะเกเร กา้วร้าว (conduct disorder) เม่ือโตข้ึน (ทวีศิลป์ และคณะ, 
2556) 
  สรุปไดว้า่ผลกระทบของภาวะสมาธิสั้นท่ีเกิดข้ึนแบ่งออกเป็น 3 ดา้นคือ 1) ผลกระทบ
ต่อตวัเด็ก ไดแ้ก่ เล่นซน อยูไ่ม่น่ิง ปัญหาขาดสมาธิ ทาํให้เด็กมีปัญหาเร่ืองการเรียน เรียนหนงัสือไม่ทนั
เพื่อน ทาํกิจกรรมต่างๆไม่สําเร็จ ขาดการย ั้งคิด 2) ผลกระทบต่อครอบครัว ไดแ้ก่ ภาระการเล้ียงดู บิดา
มารดา ผูดู้แลเด็กสมาธิสั้ นเกิดความเครียดและความกงัวลใจเน่ืองจากพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก
สมาธิสั้น และการตอ้งการการดูแลท่ีมากกวา่เด็กปกติทัว่ไป และ 3) ผลกระทบต่อสังคม ไดแ้ก่ การขาด
การย ั้งคิดของเด็กสมาธิสั้ นทาํให้เด็กสมาธิสั้ นมีบุคลิกภาพแบบต่อตา้นสังคม เส่ียงต่อการเกิดปัญหา
ต่างๆตามมาในสังคม เช่น ปัญหาการใชส้ารเสพติด ปัญหาอาชญากรรมต่างๆ พฤติกรรมเส่ียงทางเพศ 
เป็นตน้ 
 
บริบทการดูแลเด็กโรคสมาธิส้ันของสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต้ 
  
   สถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตเ้ดิมเป็นคลินิกจิตเวชเด็กและวยัรุ่น มีวิสัยทศัน์
คือ เป็นองค์กรนาํด้านสุขภาพจิตโรงเรียน (School Mental Health) ระดบัประเทศ และมีความสุข 
สาํหรับพนัธกิจของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตคื้อ 1) พฒันาคุณภาพระบบบริการจิตเวชเด็ก
และวยัรุ่นท่ีรุนแรง ยุ่งยาก ซับซ้อน เร้ือรัง 2) พฒันาระบบบริการและวิชาการสู่ความเป็นเลิศด้าน
สุขภาพจิตโรงเรียน 3) พฒันาเครือข่ายครอบครัว โรงเรียนในเขตสุขภาพ และ 4) พฒันาระบบบริหาร
จดัการองค์กรให้มีประสิทธิภาพ สถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตก่้อตั้งเม่ือวนัท่ี 27 ก.ค. 2557    



22 
 

มีเป้าหมายคือตอ้งการให้มีสถาบนัเฉพาะทางในการให้บริการดูแลเด็กและวยัรุ่นทั้ง 4 ภาคในประเทศ
ไทย สถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตรั้บรักษาโรคทางจิตเวชทุกโรคในเด็กและวยัรุ่นตั้งแต่แรก
เกิด จนถึงอายุ 15 ปี โดยมีสถิติการรับการรักษาผูป่้วยนอกในระยะ 3 ปีท่ีผา่นมามากท่ีสุดคือ โรคสมาธิ
สั้น ร้อยละ 70 โรคออทิสติก ร้อยละ 15 เด็กบกพร่องทางพฒันาการและการเรียนรู้ ร้อยละ 10 และกลุ่ม
โรคอ่ืนๆ ไดแ้ก่ เด็กท่ีมีปัญหาดา้นอารมณ์ โรคซึมเศร้าในเด็ก เด็กท่ีมีปัญหาในดา้นการปรับตวั และเด็ก
ท่ีมีปัญหาในดา้นความคิดอีกร้อยละ 5 (งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต้
, 2560) 
  สถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตไ้ดมี้แนวทางการรักษาเด็กโรคสมาธิสั้นดว้ยยา  
การบาํบดัทางจิตสังคม และการใหค้วามรู้แก่ผูป้กครอง ดงัน้ี 
   การรักษาดว้ยยา โดยยาหลกัท่ีใชใ้นการรักษาเด็กโรคสมาธิสั้นเป็นยาในกลุ่มออกฤทธ์ิ
กระตุ้น (psychostimulant) ได้แก่ เมททิลฟินิเดท (methylphenidate) หรือริทาลิน (ritalin) และคอน
เซอตา้ (concerta) ซ่ึงแพทยจ์ะพิจารณาให้ยาโดยเร่ิมตน้ให้คร้ังละ 0.3 ม.ก.ต่อนํ้ าหนกัตวั 1 ก.ก. หรือ 5 
มก. ในตอนเชา้และเท่ียง แลว้ค่อยๆปรับเพิ่มขนาดหรือลดขนาดของยาตามอาการและความรุนแรงของ
โรคของเด็ก ยากลุ่มน้ีจะช่วยใหส้มาธิของเด็กดีข้ึน และหากเด็กสมาธิสั้นมีพฤติกรรมกา้วร้าวรุนแรงมาก 
แพทยอ์าจพิจารณาให้ยาในกลุ่มท่ีช่วยในการควบคุมอารมณ์ (mood stabilizers) ร่วมดว้ย ยาในกลุ่มน้ี
ไดแ้ก่ วาโปเอต (valproate) หรือเดพากิน (depakine) โดยเร่ิมให้ตั้งแต่ขนาด 200-500 ม.ก.ต่อวนั และ
ลิเทียม (lithium) ตั้งแต่ขนาด 300 ม.ก.ต่อวนั 
   การบาํบดัทางจิตสังคม ไดแ้ก่ การปรับพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้ นท่ีตวั
เด็ก ไดแ้ก่ การปรับพฤติกรรมเด็กเป็นรายบุคคล (attention span treatment) โดยการพูดคุยกบัเด็ก
สอบถามถึงพฤติกรรมที่เป็นปัญหาของตวัเด็กเอง ตลอดจนการเขา้ไปประสานโรงเรียน ( school 
Intervention) ที่เด็กสมาธิสั้นศึกษาอยู ่เพื ่อให้ความรู้ครูที่โรงเรียนสําหรับแนวทางในการดูแลเด็ก
สมาธิสั้น การสอนพิเศษ การทาํความเขา้ใจเก่ียวกบัอาการและวธีิการดูแลเด็กสมาธิสั้น 
   การให้ความรู้ผูป้กครอง ไดแ้ก่ การให้ความรู้ผูป้กครองเด็กสมาธิสั้นเก่ียวกบัเร่ืองโรค
สมาธิสั้ น (psychoeducation) ไดแ้ก่ วิธีการดูแลเด็กสมาธิสั้ น การปรับพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก 
การปรับส่ิงแวดลอ้ม การจดัทาํค่ายครอบครัว การดูแลให้ผูป้กครองเด็กสมาธิสั้นเขา้ร่วมกลุ่มโปรแกรม
พ่อแม่ (parent management training : [PMT]) เป็นกิจกรรมท่ีทาํ 4 คร้ังต่อเดือน ไดแ้ก่ การให้
คาํปรึกษาและฝึกพ่อแม่แบบตวัต่อตวั หรือแบบกลุ่ม ในเร่ืองการปฏิบติักบัเด็กอยา่งถูกตอ้งโดยการใช้
หลกัพฤติกรรมบาํบดั เช่น การให้รางวลั คาํชมเชยแก่เด็กเม่ือเด็กมีพฤติกรรมท่ีเหมาะสม หลีกเล่ียงการ
ลงโทษที ่รุนแรงหรือการปฏิบตั ิกบั เด ็กแบบไม ่สมํ่ า เสมอ และการทํากลุ ่มครอบครัวบําบดั 
(psychotherapy and family therapy) ร่วมดว้ย (วินดัดา และพนม, 2550)  
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   การดูแลตามปกติสําหรับเด็กสมาธิสั้นและผูป้กครองทุกคร้ังที่มารับบริการที่สถาบนั
สุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตคื้อ เด็กจะไดรั้บการรักษาดว้ยยารักษาภาวะสมาธิสั้น ซ่ึงเป็นยาในกลุ่ม
ออกฤทธ์ิกระตุน้ไดแ้ก่ เมททิลฟินิเดท (methylphenidate) หรือริทาลิน (ritalin) และคอนเซอตา้ 
(concerta) โดยแพทยจ์ะพิจารณาให้ยาตามความรุนแรงของภาวะสมาธิสั้นของเด็ก และอาจมีการรักษา
ดว้ยยาทางจิตอื่นร่วมดว้ยเพื ่อช่วยในการควบคุมอารมณ์ และพฤติกรรมของเด็กในรายที่เด็กมี
พฤติกรรมกา้วร้าวรุนแรงเช่นเดพากิน (depakine) หรือลิเทียม (lithium) ตลอดจนผูป้กครองจะไดร้ับ
ความรู้ และวิธีการดูแลเด็ก ขอ้มูลเร่ืองวนันดั แผนการรักษาของแพทย ์หรือเขา้ร่วมโปรแกรมพ่อแม่
ในการดูแลลูกแบบตวัต่อตวัในกรณีท่ีไม่สามารถจดัการกบัพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้นได้
อยา่งเหมาะสม  
  นอกจากน้ียงัมีระบบการติดตามและการประเมินผลการรักษาเป็นระยะๆ ในกรณีท่ี
ผูป้กครองเด็กสมาธิสั้นไม่สามารถนาํเด็กมาพบแพทยต์ามนดั คือการให้พยาบาลที่อยูใ่นพื้นที่เขต
รับผิดชอบท่ีเด็กสมาธิสั้นอาศยัอยูโ่ทรศพัทติ์ดต่อ หรือติดตามเยี่ยมบา้นในพื้นท่ีภายใน 1 เดือน 
  สรุปไดว้า่บริบทการดูแลเด็กสมาธิสั้นของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตมี้ 3 
แนวทางไดแ้ก่ 1) การรักษาดว้ยยา ยาหลกัท่ีใชใ้นการรักษาเด็กสมาธิสั้นคือ ยาเมททิลฟินิเดท หรือริทา
ลิน และคอนเซอตา้ ร่วมกบัการให้ยาในกลุ่มท่ีช่วยในการควบคุมอารมณ์คือ ยาวาโปเอต หรือเดพากิน 
และลิเทียม ในกรณีท่ีเด็กสมาธิสั้ นมีพฤติกรรมกา้วร้าวรุนแรง 2) การบาํบดัทางจิตสังคมคือ การปรับ
พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้นท่ีตวัเด็กโดยตรง การเขา้ไปให้ความรู้ครูในโรงเรียนท่ีเด็กสมาธิ
สั้นเรียนอยูเ่ก่ียวกบัโรคและแนวทางการดูแลเด็ก และ 3) การให้ความรู้ผูป้กครองคือ การให้ความรู้แก่
ผูป้กครองเด็กสมาธิสั้นทั้งรายบุคคลและรายกลุ่มเก่ียวกบัโรค การฝึกพอ่แม่เก่ียวกบัวธีิการดูแลเด็กสมาธิ
สั้นท่ีถูกตอ้ง การปรับพฤติกรรมเด็ก การจดัส่ิงแวดลอ้มท่ีบา้น ตลอดจนการติดตามเยี่ยมบา้นภายใน 1 
เดือนในกรณีท่ีผูป้กครองไม่สามารถนาํเด็กสมาธิสั้นมาพบแพทยต์ามนดั 
  
แนวคิดทีเ่กีย่วข้องกบัศิลปะบ าบัด 
 

ความหมายของศิลปะบ าบัด 
  
  จากการศึกษาความหมายของศิลปะบาํบดั พบว่ามีผูใ้ห้ความหมายของศิลปะบาํบดั
หลากหลาย ดงัน้ี 
   ย ุวดีและคณะ (2555) กล่าวว่า ศิลปะบาํบดัหมายถึง  การใชก้ิจกรรมศิลปะหรือ
ผลงานศิลปะ เช่น วาดภาพระบายสี ฉีก ปะกระดาษ ป้ัน ประดิษฐ์เศษวสัดุ และเล่นดนตรี เพื่อคน้หา
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ขอ้บกพร่องของบุคคลท่ีกลไกการทาํงานของร่างกายหย่อนสมรรถภาพ เน่ืองมาจากความผิดปกติบาง
ประการของกระบวนการทางจิตใจ และเพื่อใช้กิจกรรมศิลปะท่ีเหมาะสมช่วยในการรักษา ให้สภาพดี
ข้ึน 
   พนัธีตรา (2550) กล่าววา่ ศิลปะบาํบดัหมายถึง การวาดภาพ ระบายสี ตดัปะ ป้ัน เป็น
เคร่ืองมือท่ีช่วยพฒันาอารมณ์สมาธิ และความคิดสร้างสรรค์ รวมถึงยงัช่วยพฒันากล้ามเน้ือและการ
ประสานงานการเคล่ือนไหวของร่างกาย และเป็นเคร่ืองมือสําคญัท่ีช่วยกระตุน้การส่ือสาร ทกัษะทาง
สังคม 
   ฐสรรพรและคณะ (2553) กล่าวว่า ศิลปะบาํบดัหมายถึง การบาํบดัทางจิตเวชรูปแบบ
หน่ึง  ท่ีประยกุตใ์ชกิ้จกรรมทางศิลปะ เช่น การป้ันดิน วาดภาพ ระบายสี ถกัทอ กิจกรรมทางดนตรี เล่น
ละคร หรือบทบาทสมมติ และเลือกใช้กิจกรรมทางศิลปะท่ีเหมาะสมช่วยในการรักษา และฟ้ืนฟู
สมรรถภาพใหดี้ข้ึน 
  สมจิตร (2554) กล่าวว่า ศิลปะบาํบดัหมายถึง การฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูป่้วย โดยใชก้าร
จดักิจกรรม ประกอบดว้ยการป้ัน การหล่อ การวาดภาพบนผา้บาติก เคร่ืองหนงั เคร่ืองทอ เป็นตน้ 
  ออราเซน (Alrazain, 2016) กล่าววา่ ศิลปะบาํบดัหมายถึง การบาํบดัรูปแบบหน่ึงใชส่ื้อ
ศิลปะเป็นรูปแบบหลกัในการบาํบดัโดยการแสดงออกและการส่ือสาร เช่นการวาดภาพ การเล่นละคร 
ดนตรีบาํบดั การเตน้  
  ลีและลู (Lee & Liu, 2016) กล่าวว่า ศิลปะบาํบดัหมายถึง การบาํบดัดว้ยศิลปะเป็น
กระบวนการบาํบดัทางจิตวิทยาท่ีเนน้การสํารวจการเช่ือมโยงของผูป่้วยในกระบวนการทาํศิลปะ เช่น     
การวาดภาพ ระบายสี ป้ันดินเหนียว 
   บีบีและคณะ (Beebe et al., 2010) กล่าววา่ ศิลปะบาํบดัหมายถึง รูปแบบของจิตบาํบดั
มกัจะใชก้บัเด็กป่วยเร้ือรัง เช่นการวาดภาพ ระบายสี ผูป่้วยจะแสดงความคิดและความรู้สึกของพวกเขา
ผา่นผลงานศิลปะ 
   จากความหมายของศิลปะบาํบดัที่กล่าวขา้งตน้ สามารถสรุปไดว้า่ ศิลปะบาํบดั
หมายถึงการนาํกิจกรรมทางศิลปะ ไดแ้ก่ การวาดภาพ ระบายสี ตดัปะ ป้ัน ถกัทอ ผา้บาติก เคร่ืองหนงั 
กิจกรรมทางดนตรี การเล่นบาํบดั เล่นละคร หรือบทบาทสมมติ มาช่วยในการคน้หาขอ้บกพร่องหรือ
ความผิดปกติทางด้านจิตใจ และเลือกใช้กิจกรรมทางศิลปะท่ีเหมาะสมช่วยในการรักษา และฟ้ืนฟู
สมรรถภาพผูป่้วยใหดี้ข้ึน 
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  แนวคิดของศิลปะบ าบัด 
 
  จากทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัแนวคิดท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสาํหรับเด็กสมาธิสั้น
ทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศ พบงานวจิยัท่ีใชแ้นวคิดต่างๆ ดงัน้ี 
   แนวคิดการเรียนรู้ของเพียเจต์ (Piaget) ซ่ึงเช่ือว่าการเรียนรู้เกิดจากกระบวนการ
ปรับตวั (adaptive process) มี 2 ประการคือ การซึมซบั (assimilation) และการรับไว ้ (accommodation) 
กระบวนการปฏิสัมพนัธ์ทั้ง 2 จะทาํงานร่วมกนัแลว้เกิดเป็นหน่วยความรู้ท่ีเกิดข้ึน เด็กจะเกิดเรียนรู้ไดดี้
จากการสัมผสั การหยิบจบั ไดเ้ล่น หรือไดจ้ากประสบการณ์ตรงในขณะท่ีเด็กไดรั้บ เด็กไดท้าํกิจกรรม
หรือเด็กไดเ้ล่น เด็กจะเรียนรู้จากการสัมผสัและจากการสังเกตการณ์เปล่ียนแปลงในตวัวสัดุท่ีพบเกิด
เป็นองคค์วามรู้ การเรียนรู้ของคนมีระบบความจาํอยู ่3 ระบบ คือ การจาํจากการสัมผสั การจาํระยะสั้ น 
และการจาํระยะยาว การใชศิ้ลปะมาเป็นวธีิการจดัการเรียนการสอนท่ีบูรณาการความรู้สึกท่ีดีของเด็กกบั
ประสบการณ์เรียนรู้ของเด็ก เป็นการจูงใจให้เด็กมีส่วนร่วมในการเรียนและการเรียนรู้ (ยุวดี และคณะ, 
2555) แนวคิดน้ีพบในการศึกษาของยุวดีและคณะ (2555) เร่ืองการออกแบบชุดอุปกรณ์การระบายสี
เพื่อส่งเสริมพฒันาการ และช่วยฝึกสมาธิสาํหรับเด็กสมาธิสั้ น  
   แนวคิดของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 1987) โลเวนเฟลด์ได้ศึกษาและวิเคราะห์
ผลงานภาพวาดของเด็กท่ีมีเช้ือชาติต่างกนัทัว่โลกโดยอิงทฤษฎีพฒันาการทางดา้นร่างกาย สติปัญญา
อารมณ์ สังคม สุนทรียภาพ การรับรู้ และการคิดสร้างสรรค ์แลว้สรุปเป็นเกณฑ์พิจารณาการแสดงออก
ทางศิลปะโดยแบ่งออกเป็น 5 ขั้นตอนดงัน้ี 1) ขั้นขีดเข่ีย (scribbling stage) เด็กท่ีอยู่ในขั้นพฒันาการน้ี
จะมีอายุระหว่าง 2-4 ปี พฒันาการขั้นน้ีคือ การขีดเข่ียท่ีไม่เป็นระเบียบ การขีดเข่ียเป็นเส้นยาว การขีด
เข่ียเป็นวงกลม และการตั้งช่ือเส้นท่ีขีดเข่ีย 2) ขั้นเร่ิมสัญลกัษณ์ (pre-schematic stage) หรือขั้นเร่ิมตน้
วาดภาพให้มีความหมาย เด็กขั้นน้ีมีอายุระหวา่ง 4-7 ปี 3) ขั้นใช้สัญลกัษณ์ (schematic stage) หรือขั้น
การวาดภาพได้คล้ายคลึงของจริง เด็กขั้นน้ีมีอายุระหว่าง 7-9 ปี 4) ขั้นเร่ิมตน้วาดภาพอย่างของจริง 
(dawning realism) เด็กขั้นน้ีมีอายุ 9-12 ปี และ 5) ขั้นการใชเ้หตุผล (stage of reasoning) หรือขั้นวาด
ภาพเหมือนของจริง (pseudo-naturalistic) เด็กจะมีอายุระหวา่ง 12-14 ปี แนวคิดน้ีพบในการศึกษาของ
ยุวดีและคณะ (2555) เร่ืองการออกแบบชุดอุปกรณ์การระบายสีเพื่อส่งเสริมพฒันาการ และช่วยฝึก
สมาธิสําหรับเด็กสมาธิสั้ น จากการศึกษาพบว่าหลงัการทาํกิจกรรมศิลปะบาํบดักบัเด็กสมาธิสั้ น เด็ก
สมาธิสั้นมีสมาธิเพิ่มมากข้ึน   
  แนวคิดความมุ่งมัน่ในตนเอง (self-determination) ของเดซ่ีและไรอนั (Deci & Ryan 
อา้งตาม Lee & Liu, 2016) เดซ่ีและไรอนัเช่ือวา่ในการท่ีเด็กจะมีความมุ่งมัน่หรือตั้งใจในการทาํส่ิงใด
เด็กจะตอ้งมีแรงจูงใจภายใน (intrinsic motivation) ซ่ึงจะเกิดข้ึนได้นั้นเด็กจะตอ้งตอบสนองความ
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ตอ้งการขั้นพื้นฐาน (basic needs) 3 อยา่งก่อน นัน่คือ 1) ความตอ้งการอิสระในการตดัสินใจดว้ยตนเอง 
(need for autonomy) 2) ความตอ้งการมีความสัมพนัธ์อนัดีกบัผูอ่ื้น (need for connectedness) และ 3) 
ความตอ้งการเป็นคนท่ีมีทกัษะความสามารถ (need for competence) แนวคิดน้ีพบในการศึกษาของลี
และลู (Lee & Liu, 2016) เร่ืองการนาํศิลปะบาํบดัมาใชส้ําหรับเด็กท่ีมีความตอ้งการทางการศึกษาพิเศษ
ในฮ่องกง คือเด็กสมาธิสั้นและเด็กออทิสติก  
  จากการศึกษาแนวคิดท่ี เ ก่ียวข้องกับ ศิลปะบําบัดสําหรับเด็ก ท่ีผ่านมาพบว่า
ประกอบดว้ย 3 แนวคิด คือ แนวคิดการเรียนรู้ของเพียเจต์ แนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะของเด็กของโล
เวนเฟลด์ และแนวคิดความมุ่งมัน่ในตนเองของเดซ่ีและไรอนั สําหรับการวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัใชแ้นวคิดท่ี
เก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กท่ีนาํมาใช้กบัเด็กสมาธิสั้ น คือแนวคิดของโลเวนเฟลด์ เน่ืองจาก
แนวคิดของโลเวนเฟลด์ไดแ้สดงให้เห็นชดัเจนถึงพฒันาการและความสามารถในดา้นศิลปะของเด็กใน
แต่ละช่วงวยั  
 
   ศิลปะบ าบัดส าหรับเด็ก 

 
   จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการทาํกิจกรรมศิลปะบาํบดัสําหรับเด็ก และ
เด็กท่ีมีความตอ้งการพิเศษ พบวา่กิจกรรมศิลปะบาํบดัท่ีนาํมาใชแ้บ่งเป็น 3 ประเภท ดงัน้ี 
   1. การวาดภาพระบายสี หมายถึง การใชดิ้นสอ สีนํ้ า สีโปสเตอร์ สีเทียน หรือสีชอล์ก 
ขีดเขียนลงไปบนกระดาษ กระดาษแข็ง หรือกระดาษโปสเตอร์ หรือวสัดุเช่น แผ่นไม ้ฝาผนงั ผา้ เป็น
ตน้ เพื่อให้เกิดภาพตามจินตนาการของตนเอง หรือส่ิงรอบขา้ง การวาดภาพภาพระบายสี แบ่งออกเป็น                
2 ประเภท คือการวาดภาพ หรือการวาดเส้น และการระบายสี (ฐสรรพร และคณะ, 2553; พนัธีตรา, 
2550; Lee & Liu, 2016) ดงัน้ี  
   1.1 การวาดภาพ หรือการวาดเส้น (drawing)  เป็นการวาดเส้นโดยการใช้ดินสอ ขีด
เขียนลงไปบนกระดาษ ให้เป็นภาพลายเส้น หรือภาพแรเงา การวาดเส้นจดัเป็นพื้นฐานท่ีสําคญัของงาน
ศิลปะเกือบทุกชนิด จากการศึกษาของฐสรรพรและคณะ (2553) ศึกษาศิลปะการวาดเส้นสีในเด็ก
บกพร่องทางพฒันาการและสติปัญญาอายุ 6-12 ปี พบวา่ ศิลปะการวาดเส้นสี ซ่ึงเป็นการฝึกขีดเส้นใน
มุมต่างๆ ไดแ้ก่ มุมตั้ง มุมเฉียง มุมนอน ซํ้ าๆกนัให้รู้สึกคล่องมือ หดัวาดแรเงาตามรูปทรง เป็นการฝึก
สมาธิให้สัมพนัธ์กบัมือ การวาดซํ้ าๆบนรอยเดิม และใชเ้วลาเร็วข้ึน เช่น การวาดเลข 8 หรือสัญลกัษณ์ 
อินฟินิต้ี (∞) ซํ้ าไปซํ้ ามา พบวา่มีส่วนช่วยในการเพิ่มสมาธิ และลดพฤติกรรมกา้วร้าว 
   1.2 การระบายสี (painting) เป็นการระบายสีภาพโดยการใชพู้่กนั แปรง หรือวสัดุอยา่ง
อ่ืน เช่น วสัดุทางธรรมชาติ หรือวสัดุสังเคราะห์มาระบายสีบนภาพท่ีวาด การวาดภาพระบายสีตอ้งใช้
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ทกัษะการควบคุมการระบายสีมากกว่าการวาดเส้น ผลงานการระบายสีจึงจะสวยงาม เหมือนจริง และ
สมบูรณ์แบบมากกวา่การวาดเส้นแบบธรรมดา จากการศึกษาของลีและลู (Lee & Liu, 2016) ศึกษาการ
ระบายสีโดยมีภาพวาดในเด็กสมาธิสั้น และเด็กออทิสติก โดยเร่ิมจากให้เด็กวาดภาพตนเองหรือวาดส่ิง
ท่ีเด็กสนใจ ครอบครัวหรือส่ิงใกลต้วั เพื่อน แลว้ใหเ้ด็กระบายสีลงบนภาพท่ีวาดทาํให้เด็กมีสมาธิในการ
ทาํกิจกรรมมากข้ึน จากการศึกษาของพนัธีตรา (2550) ศึกษาระบายดว้ยสีนํ้ าหรือสีโปสเตอร์ พร้อมกนั
กบัการวาดภาพดว้ยสีชอลก์ในเด็กออทิสติก พบวา่การวาดภาพระบายสีมีส่วนช่วยในการเพิ่มสมาธิ และ
ยงัพบว่าการวาดภาพดว้ยกาวสี เป็นกิจกรรมท่ีใช้มือในการควบคุมให้กาวไหลออกจากหลอดโดยการ
บีบไปตามภาพท่ีร่างไว ้มีส่วนช่วยในการเพิ่มสมาธิ และการเขียนภาพดว้ยมือ ใช้น้ิวจุ่มสีผสมอาหาร
ผสมกาวหรือสีผสมอาหารผสมแป้งสาลี แลว้วาดลงบนกระดาษ วาดตามความคิดสร้างสรรคข์องเด็ก ยงั
มีส่วนช่วยในการเพิ่มสมาธิอีกดว้ย 
   2. การพิมพภ์าพ หมายถึงการสร้างภาพจากการใช้แม่พิมพท่ี์ไดม้าจากวสัดุธรรมชาติ 
หรือวสัดุสังเคราะห์ การพิมพภ์าพแบ่งออกเป็น 2 ประเภทตามวสัดุของแม่พิมพท่ี์นาํมาใช ้คือ การพิมพ์
ภาพจากวสัดุธรรมชาติ และการพิมพ์ภาพจากวสัดุสังเคราะห์ (ฐสรรพร และคณะ, 2553; พนัธีตรา, 
2550; ยวุดี และคณะ, 2554) ดงัน้ี 
   2.1 การพิมพภ์าพจากวสัดุธรรมชาติ คือการสร้างภาพจากวสัดุธรรมชาติท่ีมีอยู่ทัว่ไป
ในธรรมชาติ วสัดุธรรมชาติแบ่งเป็น 3 ประเภทได้แก่ 1) วสัดุท่ีมาจากพืชเช่น ใบไม ้ก่ิงไม ้รากไม ้
ดอกไม ้หรือเปลือกไม ้เป็นตน้ 2) วสัดุท่ีมาจากสัตวเ์ช่น เปลือกหอย ขนนก ขนเป็ด เป็นตน้ และ 3) วสัดุ
อ่ืนๆ เช่น ดินเหนียว กอ้นกรวด กอ้นหินเป็นตน้ จากการศึกษาของฐสรรพรและคณะ (2553) ศึกษาการ
พิมพภ์าพโดยใชว้สัดุธรรมชาติประเภทพืช โดยใชใ้บไมห้รือกา้นกลว้ย ในเด็กบกพร่องทางพฒันาการ
และสติปัญญา อาย ุ6-12 ปี พบวา่การพิมพภ์าพช่วยลดพฤติกรรมกา้วร้าว รูปแบบของการพิมพภ์าพเป็น
การใชว้สัดุธรรมชาติจุ่มลงท่ีสีหรือใชพู้ก่นัจุ่มสีมาระบายลงบนวสัดุธรรมชาติท่ีนาํมาใช ้แลว้นาํมาพิมพ์
ลงในกระดาษ และความแตกต่างของภาพท่ีเกิดจากการพิมพภ์าพ ทาํให้เด็กเกิดจินตนาการ รู้จกัรอคอย
และการปลดปล่อยอารมณ์ออกมา การพิมพภ์าพช่วยให้เด็กสังเกตความแตกต่างของรูปทรงของวสัดุท่ี
นาํมาใชใ้นการพิมพ ์ 
   2.2 การพิมพภ์าพจากวสัดุสังเคราะห์ คือการสร้างภาพจากวสัดุสังเคราะห์ซ่ึงเป็นวสัดุท่ี
สร้างข้ึนมาเพื่อนาํมาใช้เป็นแม่พิมพ ์วสัดุสังเคราะห์แบ่งเป็น 5 ประเภทไดแ้ก่ 1) ประเภทเส้นใย เช่น 
เศษผา้ เชือก เป็นตน้ 2) ประเภทกระดาษ เช่น กระดาษขยุม้ กระดาษกล่อง เป็นตน้ 3) ประเภทพลาสติก 
เช่น หวี ฝาขวด กล่องเทป เป็นต้น 4) ประเภทโลหะ เช่น ฝานํ้ าอัดลม น๊อต ตะปู เป็นต้น และ                
5) ประเภทอ่ืนๆ เช่น เศษฟองนํ้ า โฟม ดินนํ้ ามนัเป็นตน้ จากการศึกษาของพนัธีตรา (2550) ศึกษาการ
พิมพภ์าพจากวสัดุสังเคราะห์ในเด็กออทิสติก เป็นการนาํฟองนํ้ ามาวาดเป็นรูปต่างๆแลว้นาํมาตดัเป็น
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แม่พิมพ์ สามเหล่ียม ส่ีเหล่ียม ใช้รูปแบบการระบายสีโปสเตอร์ลงบนแม่พิมพ์ แล้วนําไปพิมพ์บน
กระดาษวาดเขียน ทาํให้เป็นรูปท่ีสวยงาม พบวา่การพิมพภ์าพดว้ยแม่พิมพ ์มีส่วนช่วยในการเพิ่มสมาธิ 
และจากการศึกษาของยวุดี และคณะ (2554) ศึกษาการพิมพภ์าพจากวสัดุสังเคราะห์คือสําลี ในเด็กสมาธิ
สั้น อาย ุ6-9 ปี โดยการนาํไมพ้นัสาํลีจุ่มในสีนํ้า หรือสีโปสเตอร์ จากนั้นนาํมาระบายลงบนภาพตน้แบบ
ท่ีกาํหนด ทาํใหเ้กิดสมาธิ และเพิ่มความสนใจในเด็ก 
  3. การป้ัน หมายถึง การนาํวสัดุท่ีเป็นเน้ืออ่อนท่ีสามารถเปล่ียนรูปได้ เช่น ข้ีผึ้ ง ดิน
เหนียว ดินนํ้ ามนั กระดาษผสมกาว ข้ีเล่ือยผสมกาว ปูนปลาสเตอร์ เป็นตน้ มาผา่นกระบวนการในการ
เพิ่มวสัดุใหเ้กิดเป็นรูปทรงตามตอ้งการโดยใชมื้อ จากการศึกษาของยุวดี และคณะ (2554) ศึกษาการป้ัน
ดินนํ้ ามนัในเด็กออทิสติก โดยการให้เด็กป้ันดินนํ้ ามนัตามจินตนาการของเด็กเอง พบว่าการป้ันดิน
นํ้ามนัช่วยในการฝึกควบคุมตนเอง การมีสมาธิ ความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์ระบายความกา้วร้าว   
  จากการศึกษาศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กท่ีผา่นมาสรุปไดว้า่ ศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กท่ีพบ
มี 3 ประเภท คือ การวาดภาพระบายสี การพิมพภ์าพ และการป้ัน โดยพบว่าส่วนใหญ่ใช้เป็นการวาด
ภาพระบายสี และการพิมพภ์าพ ดงันั้นผูว้ิจยัจึงใช้ศิลปะบาํบดัแบบการวาดภาพระบายสี และการพิมพ์
ภาพมาใชส้ร้างเป็นกิจกรรมในโปรแกรมศิลปะบาํบดั เน่ืองจากเป็นกิจกรรมท่ีฝึกให้เด็กมีสมาธิ รู้จกัการ
รอคอย และในการเขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละคร้ังยงัเป็นการฝึกให้เด็กรู้จกัการเขา้สังคมกบัผูอ่ื้นอีกดว้ย เพื่อ
ลดภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมการพยาบาลร่วมกบัศิลปะบาํบดัในคร้ังน้ี 
 

ศิลปะบ าบัดส าหรับเด็กตามแนวคิดของโลเวนเฟลด์ 
 
  จากการศึกษาศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กตามแนวคิดของโลเวนเฟลด์ ซ่ึงโลเวนเฟลด์เช่ือ
ว่าพฒันาการทางด้านศิลปะของเด็กเป็นพฒันาการของเด็กอีกรูปแบบหน่ึง โดยอิงทฤษฎีพฒันาการ
ทางด้านร่างกาย สติปัญญาอารมณ์ สังคม สุนทรียภาพ การรับรู้ และการคิดสร้างสรรค์ แลว้สรุปเป็น
เกณฑพ์ิจารณาการแสดงออกทางศิลปะโดยแบ่งออกเป็น 5 ขั้นตอน (Lowenfeld, 1987) ดงัน้ี  
   1) ขั้นขีดเข่ีย (scribbling stage) เด็กท่ีอยู่ในขั้นพฒันาการน้ีมีอายุระหว่าง 2-4 ปี 
พฒันาการด้านการวาดเขียนของเด็กขั้นน้ีแบ่งออกเป็น 4 ระยะ คือ การขีดเข่ียท่ีไม่เป็นระเบียบ 
(disordered) การขีดเข่ียเป็นเส้นยาว (longitudinal) การขีดเข่ียเป็นวงกลม (circular) และการตั้งช่ือเส้นท่ี
ขีดเข่ีย (naming) 
   2) ขั้นเร่ิมสัญลกัษณ์ (pre-schematic stage) เด็กท่ีอยู่ในขั้นพฒันาการน้ีมีอายุระหว่าง  
4-7 ปี พฒันาการดา้นการวาดเขียนของเด็กขั้นน้ีเป็นการเร่ิมตน้วาดภาพให้มีความหมาย แต่ภาพท่ีส่ือ
ออกมาอาจเป็นเพียงการขีดเขียนสัญลกัษณ์ส่ือให้เห็นถึงส่ิงท่ีเด็กวาด โดยเด็กจะเร่ิมตน้จากการวาดส่ิงท่ี
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อยูร่อบๆตวัของเด็กเอง ส่ิงท่ีตนเองคิด ตนเองชอบ หรือส่ิงท่ีครูหรือผูป้กครองให้วาด เช่น การวาดภาพ
คน องค์ประกอบของภาพคนท่ีวาดอาจมีเพียงแค่ใบหน้า ดวงตา ปาก แขน ขา แต่ไม่สามารถบอก
รายละเอียดในภาพได ้เช่น จาํนวนน้ิวเทา้ น้ิวมือ ลกัษณะทรงผม หรือการวาดรูปสุนขัอาจวาดเพียงหัว 
ลาํตวั และหาง 
   3) ขั้นใชส้ัญลกัษณ์ (schematic stage) หรือขั้นการวาดภาพไดค้ลา้ยคลึงของจริง เด็กท่ี
อยูใ่นขั้นพฒันาการน้ีมีอายรุะหวา่ง 7-9 ปี พฒันาการดา้นการวาดเขียนของเด็กขั้นน้ี เด็กจะเร่ิมมีแนวคิด
ท่ีชัดเจนเก่ียวกับส่ิงท่ีตนเองจะวาดโดยการเรียนรู้จากส่ิงท่ีอยู่รอบๆตนเอง เด็กมักจะวาดรูปเป็น
สัญลกัษณ์ของส่ิงนั้นๆ เช่นการวาดภาพคน รูปท่ีวาดออกมาจะพอแสดงออกให้รู้ว่าเป็นคน มีศีรษะ
กลมๆ มีแขนขา และมีผม การวาดภาพบ้าน บ้านท่ีวาดออกมาอาจมีแค่รูปส่ีเหล่ียมและหลังคา
สามเหล่ียม การภาพตน้ไมคื้อมีตน้สีนํ้ าตาล และใบเป็นสีเขียว เป็นตน้ การใช้สีในการระบายอาจตรง
ตามความเป็นจริง แต่มกัใชสี้เดียวตลอด และเด็กมกัออกแบบภาพวาดตามใจตนเอง 
   4) ขั้นเร่ิมต้นวาดภาพอย่างของจริง (dawning  realism) หรือการขีดเขียนวาด
ภาพเหมือนของจริง เด็กท่ีอยูใ่นขั้นพฒันาการน้ีมีอายุระหวา่ง 9-12 ปี พฒันาการดา้นการวาดเขียนของ
เด็กขั้นน้ีเด็กมกัพยายามวาดภาพให้เหมือนของจริง โดยใส่รายละเอียดของส่วนต่างๆ ในภาพให้เหมือน
จริงมากข้ึน เช่นการวาดภาพคน ภาพท่ีออกมาจะบอกถึงรายละเอียดของคนในภาพ เพศ การแต่งกาย 
การวาดตน้ไม ้ใบไมก้็จะมีหลากสีมากข้ึน การใชสี้ในการระบายจะตรงกบัความเป็นจริง และภาพวาดท่ี
ออกมามกัออกแบบเองจากประสบการณ์ท่ีเกิดข้ึนรอบตวัของเด็ก 
   5) ขั้นวาดภาพเหมือนของจริง (pseudo-naturalistic) หรือขั้นการใช้เหตุผล (stage of 
reasoning) เด็กท่ีอยูใ่นขั้นพฒันาการน้ีมีอายุระหวา่ง 12-14 ปี พฒันาการดา้นการวาดเขียนของเด็กขั้นน้ี
เด็กจะสามารถวาดภาพไดเ้หมือนของจริงมากท่ีสุด สามารถบอกรายละเอียดของภาพท่ีวาดได้การวาด
ส่ิงของ เช่นรองเทา้ รายละเอียดในภาพรองเทา้ท่ีเด็กวาดจะมีทั้งส้นรองเทา้ เชือกท่ีผูกรองเทา้ หรือยี่ห้อ
รองเทา้ท่ีวาด เป็นตน้ 
  สรุปไดว้่าศิลปะบาํบดัตามแนวคิดของโลเวนเฟลด์มี 5 ขั้นตอน สําหรับการวิจยัคร้ังน้ี
ทาํการศึกษาในเด็กช่วงอายุ 9-12 ปี ดั้งนั้นพฒันาการดา้นการวาดเขียนของเด็กตามแนวคิดของโลเวน
เฟลดใ์นช่วงวยัน้ี คือขั้นเร่ิมตน้วาดภาพอยา่งของจริง หรือการขีดเขียนวาดภาพเหมือนของจริง เช่น การ
วาดภาพคนจะสามารถบอกรายละเอียดเพศ การแต่งกายของคนท่ีวาดได ้การวาดภาพตน้ไมจ้ะมีใบไม ้
หรือก่ิงไม้บนต้น การเลือกใช้สีในการระบายภาพท่ีวาดตรงตามความเป็นจริง และมักใช้ความ
หลากหลายของสีเพื่อให้ตรงกบัลกัษณะท่ีแทจ้ริงของส่ิงท่ีตนเองวาด และภาพวาดมกัออกแบบมาจาก
ประสบการณ์รอบตวัเด็ก 
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  จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกับการทาํศิลปะกบัเด็กสมาธิสั้ นพบว่า เด็ก
สมาธิสั้นมีความสามารถในการวาดภาพระบายสี เช่นการระบายสีบนพื้นผิวท่ีแตกต่างกนั การวาดภาพ
และระบายดว้ยสีไม ้สีนํ้า หรือสีโปสเตอร์ และการวาดภาพระบายสีตามท่ีผูว้ิจยักาํหนด (ยุวดี และคณะ, 
2554; Alrazain, 2016; Lee & Liu, 2016) ดงันั้นพฒันาการดา้นศิลปะของเด็กสมาธิสั้นและเด็กปกติจึง
ไม่แตกต่างกนัตามแนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะสาํหรับเด็กของโลเวนเฟลด ์ 
 
ทฤษฎสัีมพนัธภาพระหว่างบุคคลของเพบพลาว 
 
 มโนทศัน์หลกัของทฤษฎสัีมพนัธภาพระหว่างบุคคลของเพบพลาว 
  
  ทฤษฎีสัมพนัธภาพระหว่างบุคคลของเพบพลาว (Peplau’s interpersonal relations 
theory) (Peplau, 1991) ไดก้ล่าวถึงมโนทศัน์หลกัทางการพยาบาล (nursing metaparadigm) ไว ้4 ดา้น 
ดงัน้ี 1) คน คือ บุคคล (person) ซ่ึงแสดงออกซ่ึงพฤติกรรมทั้งด้วยคาํพูดและท่าทางท่ีบอกถึงความ
ตอ้งการเฉพาะตวัและยงัต้องการความช่วยเหลือให้แกปั้ญหา 2) ส่ิงแวดลอ้ม (environment) จะกาํหนด
ดว้ยสถานการณ์ท่ีมีพยาบาลและผูรั้บบริการและระบบการพยาบาลไม่ได้เจาะจงส่ิงแวดล้อมในด้าน
ผูป่้วย 3) สุขภาพ (health) เป็นความรู้สึกสบาย เพียงพอ และมีสุข อิสระจากความไม่สุขสบายกายและใจ 
และ 4) การพยาบาล (nursing) เป็นสถานการณ์เกิดจากการท่ีผูป่้วยตอ้งการความช่วยเหลือเม่ือมีปัญหา
หรือเส่ียงต่อการเกิดปัญหา เป็นการใช้กระบวนการลดความไม่สุขสบายหรือภาวะหมดทางช่วยเหลือ 
โดยพยาบาลมีปฏิสัมพนัธ์กบัผูรั้บบริการและให้การช่วยเหลือลดความไม่สุขสบาย ปรับปรุงพฤติกรรม 
และเพิ่มความสามารถในการดูแลตนเอง แลกเปล่ียนขอ้มูลและการปฏิบติัท่ีทาํให้เกิดความสอดคลอ้ง
ระหว่างพฤติกรรมของผูรั้บบริการ ปฏิกิริยาของพยาบาลและการปฏิบติัการพยาบาลโดยคาํนึงถึงองค์
รวมของผูรั้บบริการ (นริสา, 2557)  
  เพบพลาว (Peplau, 1991) เป็นผูริ้เร่ิมวางรากฐานในเร่ืองของสัมพนัธภาพระหว่าง
พยาบาลกบัผูรั้บบริการ โดยการเปล่ียนบทบาทของพยาบาลจากการกระทาํต่อผูรั้บบริการ เป็นผูก้ระทาํ
ร่วมกบัผูรั้บบริการ กล่าวคือ พยาบาลและผูรั้บบริการต่างเคารพซ่ึงกนัและกนัในความเป็นปัจเจกบุคคล 
และทั้ งสองฝ่ายต่างเกิดการเรียนรู้เพิ่มมากข้ึนอนัเป็นผลมาจากการมีปฏิสัมพนัธ์กัน สัมพนัธภาพ
ระหว่างพยาบาลและผูรั้บบริการจึงเป็นส่ิงสําคญัอย่างมากในการช่วยส่งเสริมให้ผูรั้บบริการเกิดการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรม และสามารถสร้างสัมพนัธภาพกบับุคคลอ่ืนในสังคมไดอ้ยา่งเหมาะสม เพราะ
ในกระบวนการน้ี พยาบาลจะต้องใช้ตนเองเป็นเคร่ืองมือท่ีสําคัญท่ีจะช่วยส่งเสริมสนับสนุนให้
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ผูรั้บบริการเกิดการหยัง่รู้เก่ียวกับปัญหาของตนเอง จนกระทั่งสามารถแก้ไขปัญหาได้ และการท่ี
ผูรั้บบริการจะกลบัไปมีสัมพนัธภาพท่ีดีกบับุคคลต่างๆ ในสังคมไดน้ั้นจะตอ้งมีการเรียนรู้วิธีท่ีจะสร้าง
สัมพนัธภาพไดอ้ยา่งเหมาะสม โดยเฉพาะเร่ิมตน้จากการมีสัมพนัธภาพกบัพยาบาล นัน่คือสัมพนัธภาพ
เพื่อการบาํบดัระหว่างพยาบาลกบัผูรั้บบริการ (therapeutic nurseclient relationship) (นริสา, 2557; 
Peplau, 1991) 
   
  ลกัษณะของสัมพนัธภาพเพ่ือการบ าบัด 

 
   สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัตามแนวคิดของเพบพลาว (Peplau, 1991) มีลกัษณะสําคญั
ดงัน้ี (นริสา, 2557; อจัรา, 2558)  
   1. การเขา้กนัได ้(rapport) พยาบาลจะตอ้งเขา้กนัไดก้บัผูรั้บบริการอยา่งกลมกลืน ซ่ึง
ความรู้สึกเข้ากันได้จะต้องมีตั้ งแต่แรกเร่ิมของสัมพนัธภาพ รวมทั้ งให้เวลากับผู ้รับบริการสร้าง
ความรู้สึกใหผู้รั้บบริการผอ่นคลาย และปฏิบติักบัผูรั้บบริการในฐานะมนุษยเ์ท่าเทียมกนั 
   2. การสร้างความไวว้างใจ (trust) ซ่ึงเป็นความรู้สึกเช่ือมัน่อย่างจริงใจท่ีบุคคลหน่ึงมี
ต่ออีกบุคคลหน่ึง โดยไม่เคลือบแคลงว่าจะเกิดอะไรข้ึน เพราะมีความเช่ือมัน่อยู่ภายในความไวว้างใจ
ตั้งอยูบ่นพื้นฐานของความเสมอตน้เสมอปลายพยาบาลจะตอ้งมีความสมํ่าเสมอและจริงใจ เพราะจะช่วย
ใหผู้รั้บบริการค่อยๆ สร้างความเช่ือถือในตวัพยาบาล (นริสา, 2557) 
  3. การมองในแง่ดีและการยอมรับโดยปราศจากเง่ือนไข (unconditional positive regard 
and acceptance) พยาบาลตอ้งมีความเต็มใจท่ีจะเขา้ใกลผู้รั้บบริการและพยายามมองในแง่ดี ไม่ตดัสิน 
โดยมีความเช่ือในคุณค่า ศกัด์ิศรี และความสาํคญัของความเป็นบุคคล 
   4. การเข้าถึงความรู้สึกหรือเขา้ใจตามการรับรู้ของผูรั้บบริการ (empathy) คือการท่ี
พยาบาลเขา้ใจความรู้สึกของผูรั้บบริการเหมือนกบัท่ีผูรั้บบริการรู้สึก หรือเหมือนกบัความรู้สึกท่ีเกิด
ข้ึนกบัตนเอง แต่ตอ้งแยกตนเองไวต่้างหาก ความรู้สึกเหล่านั้นไม่ไดมี้ผลต่อพยาบาล ความเขา้ใจตนเอง
อยา่งดีจะช่วยใหเ้กิดความตระหนกัในความเป็นผูอ่ื้นไดอ้ยา่งแทจ้ริง 
   5. มีการติดต่อส่ือสารท่ีมีจุดประสงค์ (purposeful communication) เน้นการปรับปรุง 
เปล่ียนแปลง พฒันา ส่งเสริม และป้องกนัปัญหา 
   6. มีการถ่ายโอนความรู้สึก (transference) อาจเป็นทั้งความรู้สึกทั้งดา้นบวกและดา้น
ลบ ท่ีถ่ายโอนมายงัพยาบาลจากความใกลชิ้ดและรู้สึกวา่พยาบาลเป็นเหมือนคนสาํคญัของตนเองในดา้น
ต่าง ๆ และอาจทาํใหผู้รั้บบริการแสดงพฤติกรรมต่างๆ ออกมา 
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   7. การกาํหนดหรือตั้งเป้าหมายชดัเจน (goal formulation) สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั
จะตอ้งมีการตั้งเป้าหมาย และปฏิบติัใหบ้รรลุตามท่ีตั้งไว ้(Peplau, 1991) 
   8. การมีอารมณ์ขนั (humor) เพื่อผ่อนคลายความตึงเครียดในบางสถานการณ์ท่ีทั้ ง
พยาบาลและผูรั้บบริการกาํลงัเผชิญอยู ่
   สรุปไดว้า่ ในการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัตามแนวคิดของเพบพลาว พยาบาล
และผูรั้บบริการจะตอ้งมีสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งกนัตั้งแต่เร่ิมแรกของสัมพนัธภาพ เพื่อให้ผูรั้บบริการ
เกิดความไวว้างใจและใหค้วามร่วมมือในการพยาบาล และพยาบาลควรใหค้วามสมํ่าเสมอในการให้การ
พยาบาลผูรั้บบริการ มองผูรั้บบริการในแง่ดี ไม่ตดัสิน เคารพในตวัผูรั้บบริการ เขา้ใจในตวัผูรั้บบริการ 
และในสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั พยาบาลและผูรั้บบริการตอ้งมีการตั้งเป้าหมายในการบาํบดั 
 
  คุณสมบัติของพยาบาลในการสร้างสัมพนัธภาพเพ่ือการบ าบัด 
 
   คุณสมบติัของพยาบาลในการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัคือการท่ีพยาบาลใช้
ตนเองเพื่อการบาํบดัผูป่้วย เม่ือพยาบาลตอ้งใชต้นเองเป็นเคร่ืองมือในการบาํบดัรักษา พยาบาลจึงควร
พฒันาตนเองให้มีคุณสมบติั คือ 1) พยาบาลควรมีความอบอุ่นและจริงใจให้ผูรั้บบริการ (warmth and 
genuiness) พยาบาลควรมีความตั้งใจในการท่ีจะช่วยเหลือผูป่้วยอยา่งตั้งใจจริง ทั้งคาํพูด และการกระทาํ 
ไม่เสแสร้ง 2) การเขา้ใจความรู้สึกผูรั้บบริการ (empathy) พยาบาลตอ้งให้ความเขา้ใจความรู้สึกของ
ผูรั้บบริการ 3) การให้การยอมรับในตวัผูรั้บบริการ (acceptance) พยาบาลตอ้งยอมรับในพฤติกรรมท่ี
ผูป่้วยแสดงออกไม่วา่จะเป็นการกระทาํ คาํพูด หรือความคิดโดยไม่โตแ้ยง้ หรือแสดงความไม่เห็นดว้ย   
4) การให้ความสมํ่าเสมอในการดูแลผูรั้บบริการ (consistency) พยาบาลตอ้งมีความสมํ่าเสมอกบัผูป่้วย 
ทั้ งคาํพูด และการกระทาํ 5) การใช้คาํพูด การให้ความมั่นใจ หรือให้กาํลังใจผูรั้บบริการ (verbal 
communication) พยาบาลควรให้กําลังใจผูป่้วยในลักษณะท่ีเหมาะสม และ 6) พยาบาลควรมีการ
ตระหนกัในตนเอง (self-awareness) (สมบติั, 2552; อจัรา, 2558) 
 
  ระยะของสัมพนัธภาพเพ่ือการบ าบัด 
    
  ระยะของสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัแบ่งออกเป็น 4 ระยะ (นริสา, 2557; อจัรา, 2558; 
Peplau, 1991) ดงัน้ี 
   1. ระยะเร่ิมตน้สร้างสัมพนัธภาพหรือปฐมนิเทศ (introduction of orientation phase) 
เป็นระยะท่ีพยาบาลและผูรั้บบริการทาํความรู้จกักนัคร้ังแรก ปัจจยัท่ีมีผลต่อการสร้างสัมพนัธภาพ
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ระหวา่งพยาบาลกบัผูรั้บบริการไดแ้ก่ ค่านิยม วฒันธรรม เช้ือชาติ ความคิดเดิม ความเช่ือ ประสบการณ์
ในอดีต ความคาดหวงั ในระยะน้ีทั้งผูรั้บบริการและพยาบาลต่างเป็นคนแปลกหน้าซ่ึงกนัและกนัหาก
การสร้างสัมพนัธภาพในขั้นตน้ดาํเนินไปดว้ยดีก็จะทาํให้ทั้งสองฝ่ายพร้อมท่ีจะดาํเนินในขั้นตอนต่อไป
ได ้พยาบาลและผูรั้บบริการเขา้ใจกนัและกนั ผูรั้บบริการตอ้งการความช่วยเหลือตอ้งการขอ้มูลท่ีถูกตอ้ง 
สามารถซกัถามขอ้สงสัย (สมบติั, 2552)  
   2. ระยะระบุปัญหา (identification phase) เป็นขั้นตอนของการมองปัญหา ผูรั้บบริการ
จะเลือกตอบสนองต่อบุคคลท่ีทาํให้มองเห็นปัญหา ผูรั้บบริการบางรายอาจจะให้ความร่วมมือมากข้ึน
และพึ่งพาตนเองบา้งบางเร่ือง บางรายอาจพึ่งพิงพยาบาลมากคือไม่ช่วยเหลือตนเองเลย และบางรายอาจ
มีอิสระและไม่พึ่งพิงพยาบาลคือช่วยเหลือตนเองเต็มท่ี ทั้งพยาบาลและผูรั้บบริการแลกเปล่ียนการรับรู้
และความคาดหวงัระหวา่งกนั เม่ือมีสัมพนัธภาพระหวา่งกนัเกิดข้ึน ในระยะน้ีพยาบาลมีแนวทางปฏิบติั 
คือ คน้หาสาเหตุของปัญหาของผูรั้บบริการ พยาบาลใชเ้ทคนิคการสนทนาท่ีช่วยกระตุน้ให้ผูรั้บบริการ
ไดร้ะบายปัญหาความวติกกงัวลออกมาใหม้ากท่ีสุด เพื่อช่วยใหส้ามารถระบุปัญหา (นริสา, 2557)  
   3. ระยะดาํเนินการแกปั้ญหา (exploitation phase) เป็นขั้นตอนการแกปั้ญหาหลงัจากท่ี
สามารถระบุปัญหาไดแ้ลว้ ทั้งพยาบาลและผูรั้บบริการต่างรู้สึกว่าตนเองเป็นส่วนหน่ึงของบรรยากาศ
การช่วยเหลือ ผูรั้บบริการเห็นคุณค่าของสัมพนัธภาพและเห็นประโยชน์  
   4. ระยะสรุปผล (resolution phase) เป็นระยะท่ีเม่ือความตอ้งการของผูรั้บบริการไดรั้บ
การตอบสนองจากความร่วมมือระหว่างพยาบาลและผูรั้บบริการ ผูรั้บบริการเขา้ใจตนเองและสามารถ
แก้ไขปัญหาได้แล้ว ความต้องการในการช่วยเหลือก็ลดน้อยลง สัมพนัธภาพระหว่างพยาบาลและ
ผูรั้บบริการส้ินสุด ระยะน้ีมีการประเมินผลและอาจมีการสร้างเป้าหมายใหม่เพื่อการรักษาและการดาํรง
ภาวะสุขภาพต่อไป (เพียรดี, 2553)  
   สรุปไดว้า่ สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัตามแนวคิดของเพบพลาวแบ่งออกเป็น 4 ระยะ 
คือ ระยะเร่ิมต้นสร้างสัมพนัธภาพ ระยะระบุปัญหา ระยะดาํเนินการแก้ปัญหา และระยะสรุปผล 
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบัดตามแนวคิดของเพบพลาวเป็นกระบวนการช่วยเหลือให้ผูรั้บบริการมี
ความสามารถ หรือมีศกัยภาพเพิ่มข้ึนทั้งความคิด และการสร้างสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคล โดยเนน้การ
มีสัมพนัธภาพระหว่างพยาบาลกบัผูรั้บบริการ และความร่วมมือระหว่างกนัในการช่วยเหลือ วางแผน
ปฏิบติัและประเมินผลหลงัการทาํสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั 
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  บทบาทของพยาบาลในระหว่างการสร้างสัมพนัธภาพเพ่ือการบ าบัด 
 
   ในระหว่างการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัพยาบาลมีบทบาทท่ีสําคญัในแต่ละ
ระยะ ดงัน้ี (นริสา, 2557; อจัรา, 2558) 
   1. คนแปลกหน้า (stranger) ในการพบกนัคร้ังแรก ช่วยทาํให้ผูรั้บบริการยอมรับและ
ไวว้างใจพยาบาล เช่นเดียวกบัคนแปลกหนา้ท่ีสามารถพบไดใ้นสถานการณ์ทัว่ไป 
   2. ผู ้ให้การสนับสนุน ( resource person) ช่วยตอบคําถาม ให้ความรู้ในข้อมูลท่ี
เฉพาะเจาะจง ขอ้มูลท่ีจาํเป็น เพื่อความเขา้ใจปัญหา และสถานการณ์ใหม่ๆท่ีตอ้งเผชิญ 
   3. ครู (teacher) ช่วยให้ผูรั้บบริการเกิดความรู้การเรียนรู้ตามความตอ้งการหรือในส่ิงท่ี
ผูรั้บบริการสนใจทั้งแบบเป็นทางการและไม่เป็นทางการ 
   4. ผูน้าํ (leader) ช่วยให้ผูรั้บบริการเกิดความคิดริเร่ิม และมีทิศทางท่ีชัดเจนในการ
รับผดิชอบเป้าหมายท่ีตั้งไวร่้วมกนั 
   5. ผูท้ดแทน (surrogate) ช่วยเป็นตวัแทนท่ีทาํหน้าท่ีทดแทน โดยแสดงบทบาทน้ีใน
ภาวะท่ีผูรั้บบริการอาจไม่สามารถปฏิบติัดว้ยตนเองได ้
   6. ผูใ้ห้คาํปรึกษา (counselor) ช่วยให้เกิดความเขา้ใจและบูรณาการเป้าหมายของชีวิต
และบริบทแวดลอ้มส่งเสริมประสบการณ์และใหก้าํลงัใจในการเปล่ียนแปลง 
  สําหรับในการวิจยัคร้ังน้ี ผูว้ิจยันาํแนวคิดสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัของเพบพลาวมา
ใชใ้นสร้างสัมพนัธภาพระหวา่งการทาํกิจกรรมกบัเด็ก คือ 1) ระยะเร่ิมตน้สร้างสัมพนัธภาพกบัเด็ก การ
ทาํใหเ้ด็กเกิดความไวว้างใจ เกิดความรู้สึกการเขา้กนัได ้และการประเมินพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก
ในการทาํกิจกรรมร่วมกนั 2) ระยะระบุปัญหา การมองเห็นพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาเพื่อวางแผนแกไ้ข
พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก 3) ระยะดาํเนินการแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก และ 4) ระยะ
สรุปผลในการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดักบัเด็ก โดยในระหว่างการทาํกิจกรรมกบัเด็กผูว้ิจยัมี
บทบาทเป็นคนแปลกหนา้สาํหรับเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมกิจกรรม บทบาทผูใ้ห้การสนบัสนุนเด็กในการ
ซักถามข้อสงสัยระหว่างการทาํกิจกรรม บทบาทครูท่ีช่วยให้เด็กสมาธิสั้ นเกิดการเรียนรู้ในการทาํ
กิจกรรมศิลปะ บทบาทผูน้ําในทุกกิจกรรมเพื่อให้เด็กทาํกิจกรรมในแต่ละคร้ังได้สําเร็จ บทบาทผู ้
ทดแทนในเด็กบางคนท่ีไม่สามารถทาํกิจกรรมได ้และบทบาทผูใ้ห้คาํปรึกษากบัเด็กในการซักถามขอ้
สงสัยระหวา่งการทาํกิจกรรม 
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 โปรแกรมศิลปะบ าบัดทีเ่กีย่วกบัเด็ก และเด็กสมาธิส้ัน 
 
  จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัโปรแกรมศิลปะบาํบดัท่ีเก่ียวกบัเด็ก และเด็ก
สมาธิสั้นทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศพบจาํนวน 6 โปรแกรม เป็นโปรแกรมศิลปะบาํบดัสําหรับ
เด็กท่ีมีความตอ้งการพิเศษจาํนวน 3 โปรแกรม (ฐสรรพร และคณะ,2553; พนัธีตรา, 2550; Beebe et al., 
2010) และโปรแกรมศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กสมาธิสั้ นจาํนวน 3 โปรแกรม (ยุวดี และคณะ, 2555; 
Alrazain, 2016; Lee & Liu, 2016) มีรายละเอียดของแต่ละโปรแกรม ดงัน้ี 
   สําหรับแนวคิดในการทาํศิลปะบาํบดัพบวา่มี 2 แนวคิดคือ 1) แนวคิดของของโลเวน
เฟลด ์(Lowenfeld) สรุปไดว้า่ศิลปะมีผลต่อการส่งเสริมพฒันาการดา้นต่างๆของเด็ก ก่อให้เกิดความคิด
สร้างสรรค์ (creative) การเจริญเติบโตทางด้านจิตใจ (mental growth) พฒันาการในด้านการรับรู้ 
(perceptual growth) สุนทรียภาพ (aesthetic growth) และนาํมาใช้ในดา้นการศึกษาของเด็กพิเศษ (art 
education therapy) การใช้ศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กพิเศษจะพฒันาจากประสบการณ์ของเด็กเอง การ
บาํบดัจะมีลกัษณะท่ีแตกต่างกนัข้ึนอยูก่บัความสามารถของเด็กแต่ละคน และ 2) แนวคิดท่ีไดจ้ากการ
ทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัในเด็กพิเศษ 
   แนวคิดของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld) โดยมีการนาํแนวคิดน้ีมาศึกษาในกลุ่มเด็กสมาธิ
สั้น เด็กออทิสติก และเด็กบกพร่องทางพฒันาการและสติปัญญา จากการศึกษาของยุวดีและคณะ (2555) 
ศึกษาการออกแบบชุดอุปกรณ์การระบายสีเพื่อส่งเสริมพฒันาการ และช่วยฝึกสมาธิสําหรับเด็กสมาธิ
สั้น ใชแ้นวคิดโลเวนเฟลด ์ซ่ึงกล่าววา่ศิลปะมีผลต่อการส่งเสริมพฒันาการดา้นต่างๆของเด็ก มีส่วนช่วย
ให้เด็กไดมี้พฒันาการทางดา้นร่างกาย อารมณ์ สังคม สติปัญญา พฒันาการในดา้นการรับรู้ (perceptual 
growth) ความคิดสร้างสรรค ์(creative growth) และสุนทรียภาพ (aesthetic growth) จากการศึกษาของ
พนัธีตรา (2550) ศึกษาการพฒันาความฉลาดทางอารมณ์ และการส่ือสารของเด็กออทิสติกโดยใช้
กิจกรรมศิลปะบาํบดั ใชแ้นวคิดของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld , 1957) กล่าววา่ศิลปะบาํบดัเป็นการนาํ
กิจกรรมสร้างสรรค์มาใช้เป็นเคร่ืองมือท่ีให้ผูเ้ขา้รับการรักษาตระหนกัในตนเอง (self-realization) ส่ิง
สาํคญัคือทาํใหเ้ด็กตระหนกัและยอมรับความจริงเก่ียวกบัตนเอง การใชศิ้ลปะบาํบดัสําหรับเด็กพิการซ่ึง
พฒันาจากประสบการณ์ของเด็กเอง การบาํบดัจะมีลกัษณะท่ีแตกต่างกนัข้ึนอยูก่บัความสามารถของเด็ก
แต่ละคน และจากการศึกษาของสมจิตร (2554) ศึกษาผลของโปรแกรมศิลปกรรมบาํบดัแบบ C-E-S ท่ีมี
ต่อการลดพฤติกรรมกา้วร้าวของผูบ้กพร่องทางพฒันาการและสติปัญญาของช่วงวยั 15-25 ปี กลุ่มงาน
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ สถาบนัราชานุกูล ไดใ้ช้แนวคิดของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 1957) ท่ีไดพ้ฒันาการ
บาํบดัโดยใชศิ้ลปศึกษา (art education therapy) ในเด็กพิการ 
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   แนวคิดท่ีไดจ้ากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัในเด็กพิเศษ ดงัมี
การศึกษาต่อไปน้ี จากการศึกษาของยุวดีและคณะ (2555) ศึกษาการออกแบบชุดอุปกรณ์การระบายสี
เพื่อส่งเสริมพัฒนาการ และช่วยฝึกสมาธิสําหรับเด็กสมาธิสั้ น ใช้แนวคิดท่ีได้จากการทบทวน
วรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัในเด็กสมาธิสั้ น ไดแ้ก่แนวคิดของเพียเจต์ (Piaget) เช่ือว่าการ
เรียนรู้เกิดจากกระบวนการปรับตวั (adaptive process) มี 2 ประการ คือการซึมซับ (assimilation) และ
การรับไว ้(accommodation) เด็กเรียนรู้ไดดี้จากการสัมผสั การหยิบจบั ไดเ้ล่นหรือไดจ้ากประสบการณ์
ตรงในขณะท่ีเด็กไดรั้บ เด็กไดท้าํกิจกรรมหรือเด็กไดเ้ล่น จากการศึกษาของพนัธีตรา (2550) ศึกษาการ
พฒันาความฉลาดทางอารมณ์ และการส่ือสารของเด็กออทิสติกโดยใชกิ้จกรรมศิลปะบาํบดั ใชแ้นวคิด
จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัการสอนศิลปะสําหรับเด็กท่ีมีความตอ้งการพิเศษ กล่าววา่ กิจกรรม
ศิลปะมีความสําคญัต่อการพฒันาเด็ก ไม่ว่าจะเป็นดา้นอารมณ์ สติปัญญา ร่างกาย การับรู้ สังคมและ
สุนทรียภาพ ศิลปะเป็นกิจกรรมซ่ึงเน้นการแสดงออกเฉพาะบุคคล เป็นการแสดงออกตามความคิด
ความสามารถของเด็กแลว้ถ่ายทอดออกมาเด็กทุกคนสามารถสร้างสรรคง์านศิลปะตามความนึกคิดของ
ตนเอง 
   จากการศึกษาของฐสรรพรและคณะ (2553) ศึกษาผลของโปรแกรมดนตรี และศิลปะ
บาํบดัท่ีมีต่อพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กบกพร่องทางพฒันาการและสติปัญญาระดบัรุนแรง เพศหญิง
สถาบนัราชานุกูล ใช้แนวคิดผสมผสานระหว่างดนตรีและศิลปะบาํบดัจากการทบทวนวรรณกรรม 
กล่าวถึงแนวคิดเก่ียวกบัศิลปะบาํบดัว่า ศิลปะคือหนทางแห่งการหนทางแห่งการปลดปล่อย อารมณ์ 
ความรู้สึก ความคิด ตามความตอ้งการของแต่ละคน ศิลปะบาํบดั มีประโยชน์ในดา้นการพฒันาอารมณ์ 
สติปัญญา สมาธิ ความคิดสร้างสรรค ์รวมถึงการช่วยพฒันากลา้มเน้ือมดัเล็ก และการประสานงานการ
เคล่ือนไหวของร่างกาย นอกจากน้ียงัเป็นเคร่ืองมือสาํคญัท่ีช่วย กระตุน้การส่ือสาร และเสริมสร้างทกัษะ
สังคมอีกดว้ย และจากการศึกษาของออราเซน (Alrazain, 2016) ศึกษาการพฒันาและประเมินผลของ
โปรแกรมศิลปะบาํบดัสาํหรับเด็กสมาธิสั้น ในโรงเรียนประถมศึกษาในราชอาณาจกัรซาอุดีอาระเบีย ใช้
แนวคิดจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัท่ีนาํมาใชใ้นการดูแลเด็กสมาธิสั้น ศิลปะ
บาํบดัเป็นรูปแบบหน่ึงท่ีใชส่ื้อศิลปะเป็นรูปแบบหลกัในการแสดงออก การส่ือสาร และการบาํบดัดว้ย
ศิลปะมีส่วนในการช่วยปรับปรุงอารมณ์ การบาํบดัดว้ยศิลปะในยุคปัจจุบนัเป็นผลมาจากการพฒันา
นวตักรรมดา้นศิลปะควบคู่กบัการดูแลสุขภาพ และจากการศึกษาของลีและลู (Lee & Liu, 2016) ศึกษา
เก่ียวกบัการนาํศิลปะบาํบดัมาใช้สําหรับเด็กท่ีมีความตอ้งการทางการศึกษาพิเศษในฮ่องกง ใช้แนวคิด
จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัท่ีนาํมาใชใ้นการดูแลเด็กพิเศษ คือเด็กออทิสติก
และเด็กสมาธิสั้น 
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    รูปแบบของการทาํกิจกรรมศิลปะบาํบดักบัเด็กและเด็กสมาธิสั้นพบวา่ การจดักิจกรรม
เป็นรูปแบบกลุ่มทั้งหมด จดักิจกรรมในกลุ่มเด็ก 6-12 ปี สมาชิกในกลุ่มส่วนใหญ่มีจาํนวน 6 คน ดงัน้ี 
    จากการศึกษาของพนัธีตรา (2550) ศึกษาการทาํโปรแกรมศิลปะบาํบดัในเด็กออทิสติก
ท่ีศูนยใ์นกลุ่มการศึกษาพิเศษ มหาวิทยาลยัราชภฏัมหาสารคาม ทาํกิจกรรมเป็นรูปแบบกลุ่ม กลุ่มละ 3 
คน ในโปรแกรมมีจาํนวน 20 กิจกรรม ทาํกิจกรรม 2 กิจกรรมต่อวนั ใชเ้วลา 30 นาทีต่อกิจกรรม 3 วนั
ต่อสัปดาห์ ใช้ระยะเวลาทั้ งหมด 5 สัปดาห์ พบว่าหลังได้รับโปรแกรมศิลปะบาํบัด เด็กออทิสติก
พฒันาการดา้นการส่ือสารและความฉลาดทางอารมณ์ สูงข้ึนกวา่ก่อนไดรั้บกิจกรรมศิลปะบาํบดั อยา่งมี
นยัสาํคญัทางสถิติ 
    จากการศึกษาของฐสรรพรและคณะ (2553) ศึกษาการทาํโปรแกรมศิลปะบาํบดัในเด็ก
บกพร่องทางพฒันาการและสติปัญญา อายุ 6-15 ปี ท่ีสถาบนัราชานุกูล เป็นรูปแบบกลุ่ม 10 คน มี
จาํนวนกิจกรรมทั้งหมด 7 กิจกรรม ทุกกิจกรรมใชเ้วลา 45 นาที  ทาํกิจกรรม 1 กิจกรรมต่อวนั ความถ่ี 4 
วนัต่อสัปดาห์ พบว่าหลังได้รับโปรแกรมศิลปะบาํบัดเด็กบกพร่องทางพฒันาการและสติปัญญา 
พฤติกรรมกา้วร้าวของเด็กบกพร่องทางพฒันาการและสติปัญญาลดลง โดยคะแนนความถ่ีของการเกิด
พฤติกรรมกา้วร้าวระหวา่งก่อนและหลงัไดรั้บโปรแกรมศิลปะบาํบดัลดลง อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ 
   จากการศึกษาของยุวดี และคณะ (2555) ศึกษาการออกแบบชุดอุปกรณ์การระบายสี
เพื่อเพิ่มสมาธิสําหรับเด็กสมาธิสั้ น โดยกลุ่มตวัอย่างคือเด็กสมาธิสั้ นท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษอายุ 6-9 ปี 
จาํนวน 6 คน มีกิจกรรมทั้งหมด 5 กิจกรรม ทาํกิจกรรม 2 กิจกรรมต่อวนั ใชเ้วลา 30 นาทีต่อกิจกรรม 3 
วนัต่อสัปดาห์ ใช้ระยะเวลาทั้งหมด 5 สัปดาห์ พบว่าหลงัได้รับโปรแกรมศิลปะบาํบดั เด็กออทิสติก
พฒันาการดา้นการส่ือสารและความฉลาดทางอารมณ์ สูงข้ึนกวา่ก่อนไดรั้บกิจกรรมศิลปะบาํบดั อยา่งมี
นยัสาํคญัทางสถิติ 
   และจากการศึกษาของบีบีและคณะ (Beebe et al., 2010) ศึกษาการทาํโปรแกรมศิลปะ
บาํบดัในผูป่้วยเด็กโรคหอบหืดในโรงเรียน อายุ 7-14 ปี เป็นรูปแบบกลุ่ม 11 คน มีจาํนวนกิจกรรม
ทั้งหมด 7 กิจกรรม ใชเ้วลา 60 นาทีต่อกิจกรรม ความถ่ี 1 กิจกรรมต่อสัปดาห์ รวมระยะเวลาในการทาํ
กิจกรรมทั้งหมด 7 สัปดาห์ พบวา่โปรแกรมศิลปะบาํบดัสามารถช่วยลดความวิตกกงัวลในเด็กโรคหอบ
หืดไดโ้ดยคะแนนดา้นความวิตกกงัวลของเด็กโรคหอบหืดลดลงทนัทีหลงัไดรั้บกิจกรรมศิลปะบาํบดั
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ และคะแนนความวิตกกังวลยงัคงลดลงหลังจากทดลอง 6 เดือนอย่างมี
นยัสาํคญัทางสถิติ 
  กิจกรรมในโปรแกรมท่ีพบเป็นการวาดภาพระบายสี พิมพภ์าพ หยดสี ละเลงสี และป้ัน
ดิน ผลลัพธ์ท่ีได้หลังได้รับโปรแกรม คือช่วยเพิ่มทักษะการส่ือสาร ความฉลาดทางอารมณ์ ลด
พฤติกรรมกา้วร้าว และลดความวติกกงัวลได ้ดงัน้ี 
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   จากการศึกษาโปรแกรมศิลปะบาํบดัท่ีเก่ียวกบัเด็กสมาธิสั้ นในประเทศไทยพบว่ามี
การศึกษาของยุวดี และคณะ (2555) ศึกษาการออกแบบชุดอุปกรณ์การระบายสีเพื่อเพิ่มสมาธิสําหรับ
เด็กสมาธิสั้น มีกิจกรรมทั้งหมด 5 กิจกรรม คือ 1) กิจกรรมเป่าสีโปสเตอร์จากหลอดกาแฟ เพื่อฝึกให้เด็ก
ควบคุมนํ้าลาย และการเป่าลมออกจากปาก 2) กิจกรรมระบายสีนํ้าบนกอ้นหิน โดยใชพู้ก่นัจุ่มสีระบายสี
ลงบนกอ้นหินตามจินตนาการของเด็ก 3) กิจกรรมการนาํเมล็ดพืช มาทากาวและแปะลงบนภาพวาดให้
และระบายสีให้สวยงาม 4) กิจกรรมให้เด็กวาดภาพลายเส้น แลว้นาํเชือกทากาวมาแปะตามลายเส้น 
จากนั้นระบายสีให้สวยงาม และ 5) กิจกรรมการนาํไมพ้นัสําลีจุ่มท่ีสีนํ้ า จากนั้นนาํมาระบายบนภาพท่ี
วาดใหส้วยงาม จากการศึกษาพบวา่หลงัการทาํกิจกรรมศิลปะบาํบดัสมาธิของเด็กสมาธิสั้นอยูใ่นระดบัดี  
(M = 4.05, SD = 0.47) 
    สําหรับในต่างประเทศพบวา่มีการศึกษาของลีและลู (Lee & Liu, 2016) ศึกษาการนาํ
ศิลปะบาํบดัมาใชส้ําหรับเด็กท่ีมีความตอ้งการทางการศึกษาพิเศษในฮ่องกง กิจกรรมท่ีทาํเป็นกิจกรรม
วาดภาพเรียงตามลาํดบัทั้งหมด 14 กิจกรรม (Lee & Liu, 2016) ดงัน้ี 1) ให้เด็กวาดภาพตามความ
ตอ้งการของเด็ก 2) ใหเ้ด็กวาดภาพสมาชิกในครอบครัวของตนเอง 3) ให้เด็กวาดภาพโรงเรียน 4) ให้เด็ก
วาดภาพท่ีส่ือถึงอารมณ์ของตวัเองขณะนั้น 5) ให้เด็กพิมพภ์าพตามใจเด็ก 6) ให้เด็กวาดภาพสัตวท่ี์เด็ก
คิดว่าคล้ายกับตนเอง และให้เด็กบอกความรู้สึกเก่ียวกบัภาพท่ีตนเองวาด 7) ให้เด็กสร้างภาพสัตว์
ประหลาดท่ีน่ากลัวตามจินตนาการของเด็ก สําหรับกิจกรรมท่ี 8-12 ให้เด็กเลือกวาดภาพตามความ
ตอ้งการของเด็กเอง วาดส่ิงท่ีเด็กชอบหรือสนใจ ความคิดของตนเอง หรือวาดภาพเพื่อนๆ 13) ให้เด็ก
ทบทวนประสบการณ์ท่ีเด็กไดรั้บจากการทาํกิจกรรมศิลปะท่ีผา่นมาในแต่ละคร้ัง และ 14) กิจกรรมบอก
ลากลุ่ม ปิดกลุ่มวาดภาพ วาดภาพทุกคนในกลุ่ม ทุกกิจกรรมเป็นการวาดภาพระบายสี เพื่อเพิ่มสมาธิ ลด
พฤติกรรมกา้วร้าว ในเด็กสมาธิสั้ นและเด็กออทิสติก พบว่าหลงัไดรั้บกิจกรรมศิลปะบาํบดัเด็กมีการ
เปล่ียนแปลงคะแนนทางดา้นอารมณ์ ดา้นสังคม ดา้นสมาธิ และพฤติกรรมกา้วร้าว ลดลงจากก่อนไดรั้บ
กิจกรรมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ   
   จากการศึกษาของออราเซน (Alrazain, 2016) ศึกษาการพฒันาและประเมินผลของ
โปรแกรมศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กสมาธิสั้ น ในโรงเรียนประถมศึกษาในราชอาณาจกัรซาอุดีอาระเบีย 
ในโปรแกรมมีทั้งหมด 24 กิจกรรม ประกอบดว้ยกิจกรรมการเตน้ ร้องเพลง วาดภาพ ระบายสี และการ
เล่นเกมส์ พบวา่หลงัไดรั้บโปรแกรม เด็กสมาธิสั้ นมีคะแนนพฤติกรรมขาดสมาธิ อยู่ไม่น่ิง และหุนหัน
พลนัแล่นลดตํ่าลงกว่าก่อนไดรั้บโปรแกรมศิลปะบาํบดั และเด็กสมาธิสั้ นหลงัไดรั้บโปรแกรมศิลปะ
บาํบดัมีคะแนนพฤติกรรมขาดสมาธิ อยู่ไม่น่ิง และหุนหันพลนัแล่น ตํ่ากว่าเด็กสมาธิสั้ นกลุ่มควบคุม
อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ 
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   สรุปไดว้า่รูปแบบของกิจกรรมศิลปะบาํบดัเป็นแบบกลุ่มส่วนใหญ่ทาํในกลุ่มเด็ก 6-12 
ปี มีสมาชิกในกลุ่มจาํนวนตั้งแต่ 3-11 คนแต่ส่วนใหญ่มีจาํนวน 6 คน กิจกรรมศิลปะบาํบดัส่วนใหญ่ท่ี
ใช้เป็นรูปแบบการวาดภาพ ระบายสี ป้ันดิน ระยะเวลาในการทาํกิจกรรมแต่ละคร้ัง 30-75 นาที พบว่า
ส่วนใหญ่ใชร้ะยะเวลา 30 นาที ระยะ ทาํกิจกรรม 1-4 วนัต่อสัปดาห์ ส่วนใหญ่ใชเ้วลา 3 วนัต่อสัปดาห์ 
ระยะเวลาในการทาํกิจกรรมทั้งหมด 4-14 สัปดาห์ และแนวคิดในการทาํกิจกรรมศิลปะกบัเด็กส่วนใหญ่
ไดม้าจากการทบทวนวรรณกรรมการทาํกิจกรรมศิลปะตามความตอ้งการของกลุ่มเด็กท่ีนาํมาศึกษา การ
จดักิจกรรมเป็นรูปแบบกลุ่ม กิจกรรมในโปรแกรมท่ีทาํส่วนใหญ่เป็นการวาดภาพระบายสี ผลลพัธ์ท่ีได้
หลังได้รับโปรแกรมทาํให้ เพิ่มสมาธิ ลดพฤติกรรมหุนหันพลนัแล่น เพิ่มทกัษะทางสังคม และลด
พฤติกรรมกา้วร้าว 
  สําหรับการวิจัยคร้ังน้ี ผู ้วิจ ัยได้นําผลจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้องกับ
โปรแกรมศิลปะสําหรับเด็ก และเด็กสมาธิสั้ น ทั้ งในประเทศไทยและต่างประเทศเพื่อสร้างเป็น
โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัข้ึนมา โดยรูปแบบของการทาํ
กิจกรรมในโปรแกรมเป็นรูปแบบกลุ่ม กลุ่มละ 6 คน (ยุวดี และคณะ, 2555; Alrazain, 2016; Lee & Liu, 
2016) มีกิจกรรมในโปรแกรมทั้งหมด 8 กิจกรรม แต่ละกิจกรรมใชเ้วลา 30-45 นาที ทาํวนัละ 2 กิจกรรม 
ทาํกิจกรรม 2 คร้ังต่อสัปดาห์ รวมระยะเวลาในการทาํกิจกรรมทั้งหมด 2 สัปดาห์    
  
สรุปการทบทวนวรรณคดีและงานวจัิยทีเ่กี่ยวข้อง 
 
   เด็กโรคสมาธิสั้ น คือเด็กท่ีไดรั้บการวินิจฉยัจากแพทยว์า่เป็นโรคสมาธิสั้นตามเกณฑ์
การวนิิจฉยัขององคก์ารอนามยัโลก (ICD-10) ปัจจยัท่ีทาํให้เกิดภาวะสมาธิสั้นคือ ปัจจยัดา้นพนัธุกรรม 
ปัจจยัทางชีววทิยา และปัจจยัด้านจิตสังคมและส่ิงแวดล้อม ปัจจุบนัการรักษาเด็กที่มีภาวะสมาธิสั้นมี
ทั้งการรักษาด้วยยา การบาํบดัทางจิตสังคม และการบาํบดัทางเลือก แมว้่าการรักษาด้วยยาจะเป็น
ทางเลือกอนัดบัแรกในการรักษาเด็กโรคสมาธิสั้น แต่ก็ไดมี้การใชย้าสําหรับรักษาเด็กโรคสมาธิสั้นท่ีมี
อาการรุนแรงร่วมกบัการปรับพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก การบาํบดัทางจิตสังคมในแต่ละรูปแบบ 
และการบาํบดัทางเลือก ข้ึนอยูก่บัสภาพปัญหาของเด็กสมาธิสั้นและบริบทของผูดู้แล ซ่ึงแต่ละรูปแบบ
ในการบาํบดัก็มีแนวคิดในการบาํบดัดูแลเด็กสมาธิสั้นท่ีแตกต่างกนัออกไป 
   ภาวะสมาธิสั้ น เป็นภาวะบกพร่องในการทาํหนา้ท่ีของสมองท่ีมีอาการหลกัเป็นความ
ผิดปกติทางดา้นพฤติกรรม 3 ดา้นคือ ขาดสมาธิต่อเน่ือง ซนมากกวา่ปกติหรืออยู่ไม่น่ิง และขาดการย ั้ง
คิดหรือหุนหนัพลนัแล่น ซ่ึงเป็นมากกวา่พฤติกรรมตามปกติของเด็กในระดบัพฒันาการเดียวกนั และทาํ
ใหเ้สียหนา้ท่ีในการดาํเนินชีวิตประจาํวนัหรือการเข้าสังคม ผลกระทบของภาวะสมาธิสั้นท่ีเกิดข้ึนแบ่ง
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ออกเป็น 3 ดา้นคือ ผลกระทบต่อตวัเด็ก ผลกระทบต่อครอบครัว และผลกระทบต่อสังคม ซ่ึงการดูแล
รักษาเด็กโรคสมาธิสั้นตามบริบทของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตไ้ด้มีการรักษาหลาย
แนวทางร่วมกนั โดยมีการรักษาดว้ยยาเป็นหลกั ร่วมกบัการบาํบดัทางจิตสังคมในกรณีท่ีเด็กสมาธิสั้นมี
ปัญหาตอ้งการที่ตอ้งการดูแลที่ซบัซ้อน และการให้ความรู้ผูป้กครองในการดูแลเด็กสมาธิสั้น ยงัไม่
พบวา่มีการรักษาทางเลือกอ่ืนที่นาํมาใชใ้นรักษาเด็กที่มีภาวะสมาธิสั้นของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและ
วยัรุ่นภาคใต ้ดงันั้นผูว้ิจยัจึงสนใจศึกษาการนาํโปรแกรมศิลปะบาํบดัมาใชเ้พื่อลดภาวะสมาธิสั้นใน
เด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้รับการรักษาท่ีสถาบนัสุขภาพจิตเด็กภาคใตร่้วมกบัการรักษาแนวทางหลกัดว้ยยา 
   ทฤษฎีสัมพนัธภาพระหว่างบุคคลของเพบพลาว กล่าวถึงสัมพนัธภาพระหว่าง
พยาบาลและผูร้ับบริการ ซ่ึงสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัตามแนวคิดของเพบพลาว พยาบาลและ
ผูรั้บบริการจะตอ้งมีสัมพนัธภาพที่ดีระหว่างกนัตั้งแต่เร่ิมแรกของสัมพนัธภาพ เพื่อให้ผูรั้บบริการ
เกิดความไวว้างใจในพยาบาลนาํมาสู่การให้ความร่วมมือในการพยาบาล และพยาบาลควรให้ความ
สมํ่าเสมอในการให้การพยาบาลผูร้ับบริการ มองผูร้ับบริการในแง่ดี ไม่ตดัสิน เคารพในตวั
ผูรั้บบริการ และเขา้ใจในตวัผูรั้บบริการ สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัตามแนวคิดของเพบพลาวแบ่ง
ออกเป็น 4 ระยะ คือ ระยะเร่ิมตน้สร้างสัมพนัธภาพ ระยะระบุปัญหา ระยะดาํเนินการแก้ปัญหา 
และระยะสรุปผล ซ่ึงเป็นกระบวนการช่วยเหลือให้ผูร้ับบริการมีความสามารถ หรือมีศกัยภาพ
เพิ่มข้ึน โดยเน้นการมีสัมพนัธภาพระหว่างพยาบาลกบัผูรั้บบริการ และความร่วมมือระหว่างกนัใน
การช่วยเหลือ วางแผนปฏิบติั และประเมินผลหลงัการทาํสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั 
    สําหรับการศึกษาแนวคิดท่ีเก่ียวข้องกับศิลปะบาํบดัท่ีนํามาใช้กับเด็กสมาธิสั้ นใน
งานวิจยัน้ีผูว้ิจยัไดใ้ช้แนวคิดการทาํศิลปะกบัเด็กของโลเวนเฟลด์เน่ืองจากแนวคิดของโลเวนเฟลด์ได้
บอกชดัเจนถึงพฒันาการดา้นศิลปะของเด็กในแต่ละช่วงอายุ แต่เน่ืองจากแนวคิดของโลเวนเฟลด์นั้น
เป็นพฒันาการด้านศิลปะกบัเด็กทัว่ไป หากตอ้งการนาํมาใช้ศึกษากบัเด็กสมาธิสั้ นผูว้ิจยัจึงได้มีการ
ทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กและเด็กสมาธิสั้ นเพิ่มเติม เพื่อนาํมาสร้าง
โปรแกรมการพยาบาลร่วมกบัศิลปะบาํบดัให้เหมาะสมกบัเด็กสมาธิสั้นเพื่อใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี และ
จากการศึกษาโปรแกรมศิลปะบาํบดัท่ีเก่ียวกบัเด็กสมาธิสั้ นทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศ พบว่า
การจดักิจกรรมเป็นรูปแบบกลุ่ม กิจกรรมในโปรแกรมท่ีทาํส่วนใหญ่เป็นการวาดภาพระบายสี และ
ผลลพัธ์ท่ีไดห้ลงัไดรั้บโปรแกรม คือเพิ่มสมาธิ ลดพฤติกรรมหุนหนัพลนัแล่น เพิ่มทกัษะทางสังคม และ
ลดพฤติกรรมกา้วร้าว 
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บทที ่3 
วธิีด าเนินการวจิัย 

 
   การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (quasi-experimental research) แบบสองกลุ่มวดัผล
ก่อนและหลงัการทดลอง (two group pretest-posttest design) โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาเปรียบเทียบ
คะแนนภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้นก่อนและหลงัไดรั้บโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการ
สร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล โดยแบ่งกลุ่มตวัอยา่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุม มีวธีิการดาํเนินการดงัน้ี 
   กลุ่มทดลอง หมายถึง กลุ่มตวัอย่างท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติร่วมกบัโปรแกรมศิลปะ
บาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล 
   กลุ่มควบคุม หมายถึง กลุ่มตวัอย่างท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ มีแบบแผนการทดลอง
ดงัน้ี 
   O1   x1  O2  กลุ่มทดลอง 
   O3   O4  กลุ่มควบคุม 
 
   O1 O3 หมายถึง คะแนนภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นก่อนการทดลองในกลุ่ม
ควบคุมและกลุ่มทดลอง 
   O2 O4 หมายถึง คะแนนภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้นหลงัการทดลองในกลุ่มควบคุม
และกลุ่มทดลอง 
   X1 หมายถึง โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั
ทางการพยาบาล  
  
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 

ประชากรเป้าหมาย 
 
   ประชากรท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี คือ เด็กโรคสมาธิสั้นท่ีไดรั้บการวินิจฉยัจากจิตแพทย์
เด็กว่าเป็นโรคสมาธิสั้ น ตามบญัชีจาํแนกทางสถิติระหว่างประเทศของโรคและปัญหาสุขภาพท่ี
เก่ียวขอ้งขององค์การอนามยัโลก (International Statistical Classification of Diseases and Related 
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Health Problems: ICD-10) ทั้งชายและหญิง อายุระหวา่ง 9-12 ปี ท่ีมารับบริการท่ีสถาบนัสุขภาพจิตเด็ก
และวยัรุ่นภาคใต ้จงัหวดัสุราษฎร์ธานี จาํนวน 203 คน (งานเวชระเบียนและสถิติ สถาบนัสุขภาพจิตเด็ก
และวยัรุ่นภาคใต ้ขอ้มูล ณ วนัท่ี 8 ธนัวาคม 2560) 

 
กลุ่มตัวอย่าง 

 
   กลุ่มตวัอยา่งคือ เด็กโรคสมาธิสั้นท่ีไดรั้บการวินิจฉยัจากจิตแพทยเ์ด็กวา่เป็นโรคสมาธิ
สั้ น ตามเกณฑ์การวินิจฉัย ICD-10 คือ F 90 ทั้งชายและหญิง อายุระหว่าง 9-12 ปี ท่ีมารับบริการท่ี
สถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้สามารถใชภ้าษาไทยได ้โดยคุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่งในการ
คดัเลือกเขา้ศึกษามีดงัน้ี 

เกณฑก์ารคดัเลือกเขา้ศึกษา (Inclusion criteria) 
   1. ไดรั้บการวินิจฉยัเป็นโรคสมาธิสั้ น ตามบญัชีจาํแนกทางสถิติระหวา่งประเทศของ
โรคและปัญหาสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้งขององค์การอนามยัโลก (International Statistical Classification of 
Diseases and Related Health Problems: [ICD-10]) 
  2. เด็กสมาธิสั้ นไดรั้บการประเมินภาวะสมาธิสั้ นจากผูป้กครองโดยใช้แบบประเมิน
ภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) โดยมีค่าดา้นขาดสมาธิมากกวา่หรือเท่ากบั 16 คะแนน และดา้นพฤติกรรม
อยูไ่ม่น่ิง/หุนหนัพลนัแล่นมากกวา่หรือเท่ากบั 14 คะแนน  
  3. เด็กสมาธิสั้นเขา้รับการรักษาอยา่งต่อเน่ืองและไดรั้บการรักษาดว้ยยาตามแนวปฏิบติั
ของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต้อย่างต่อเน่ืองนานติดต่อกนั 3 เดือนข้ึนไป ก่อนเขา้ร่วม
โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล 
  4. เด็กสมาธิสั้ นไม่มีความพิการทางร่างกายท่ีส่งผลต่อการทาํกิจกรรมในโปรแกรม
ศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล   
  เกณฑก์ารคดัเลือกออกจากการศึกษา (Exclusion criteria) 
   1. เด็กสมาธิสั้นท่ีเกิดอาการกา้วร้าวรุนแรงระหวา่งทาํการศึกษา จนไม่สามารถเขา้ร่วม
กิจกรรมต่อได้ หรือเด็กสมาธิสั้ นท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมไม่ครบทุกขั้นตอนในโปรแกรมศิลปะบาํบดัตาม
กระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล 
   2. เด็กสมาธิสั้นท่ีแพทยมี์การปรับเปล่ียนยาระหวา่งเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตาม
กระบวนการสร้างสัมพนัธภาพ รวมถึงไม่ไดรั้บการดูแลแบบอ่ืนๆนอกจากการรักษาดว้ยยา 
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การก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง 
 

   การกาํหนดขนาดกลุ่มตวัอย่างในการศึกษาคร้ังน้ี  ผูว้ิจยัไดค้าํนวณขนาดกลุ่มตวัอยา่ง
โดยใช้ตารางสําเร็จรูปของโพลิทและเบค (Polit & Beck, 2012) โดยการวิเคราะห์อาํนาจการทดสอบ 
(power analysis) และคาํนวณขนาดอิทธิพล (effect size)  จากงานวิจยัท่ีใกลเ้คียงกบังานวิจยัน้ี  คือ
งานวจิยัของติชิลา (2559) ซ่ึงไดศึ้กษาเร่ืองผลของโปรแกรมการจดัการพฤติกรรมตามแนวคิดทฤษฎีการ
เรียนรู้ทางสังคมต่อพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กชายสมาธิสั้ น คาํนวณตามสูตรหลกัการหาขนาดกลุ่ม
ตวัอยา่งของงานวจิยั 2 กลุ่มท่ีเป็นอิสระต่อกนั (two independent sample)  ซ่ึงกาํหนดให้ค่าอาํนาจในการ
วเิคราะห์ (power analysis) ท่ี .80  มีค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าเท่ากบั .05  และสําหรับค่าขนาดของอิทธิพล
กลุ่มนั้นคาํนวณจากค่าเฉล่ียค่าเฉล่ียพฤติกรรมกา้วร้าวของเด็กสมาธิสั้นก่อนทดลอง (M = 6.27, SD = 
3.23) และหลงัการทดลอง (M = 3.10, SD = 2.84) โดยใชโ้ปรแกรมสําเร็จรูป (Statistics Calculators) ได้
ค่าขนาดอิทธิพลของกลุ่มตวัอย่าง (ES) เท่ากบั 1.04 แต่ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัไดป้รับขนาดอิทธิพล
เท่ากบั .80 คาํนวณหาขนาดกลุ่มตวัอย่างโดยเปิดตารางสําเร็จรูปของโพลิทและเบค (Polit & Beck, 
2012) ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งกลุ่มละ 25 คน และเพื่อคงไวซ่ึ้งขนาดของกลุ่มตวัอยา่งเม่ือเกิดการสูญหาย 
ผูว้จิยัจึงเพิ่มขนาดกลุ่มตวัอยา่ง ร้อยละ 20  (Cohen อา้งตาม บุญใจ, 2553) ดงันั้นจึงไดก้ลุ่มตวัอยา่งกลุ่ม
รวมทั้งหมด 60 คน 
   ผูว้ิจ ัยคัดเลือกเด็กโรคสมาธิสั้ น โดยเลือกกลุ่มตัวอย่างท่ีมีคุณสมบติัตามเกณฑ์ท่ี
กาํหนด (purposive sampling) จาํนวน 60 คน และควบคุมตวัแปรแทรกซอ้นท่ีอาจมีผลต่อการทดลองใน
คร้ังน้ี ให้มีคุณลกัษณะดา้นประชากรคลา้ยคลึงหรือใกลเ้คียงกนัและเป็นไปไดม้ากท่ีสุดโดยวิธีการสุ่ม
กลุ่มตวัอยา่งแบบง่ายโดยจบัฉลากเขา้กลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม จากนั้นจบัคู่ (match pair) เร่ืองอายุ
ของเด็กโรคสมาธิสั้นท่ีมีภาวะสมาธิสั้น และระดบัคะแนนของภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น 
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ภาพ 2 ขั้นตอนในการคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่ง 
 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
 
 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการด าเนินงานวจัิย 
   

   โปรแกรมศิลปะบาํบัดตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบัดทางการ

พยาบาลสําหรับการศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัสร้างข้ึนเองโดยใช้กรอบแนวคิดทฤษฎีสัมพนัธภาพระหว่าง

บุคคลของเพบ พลาว (Peplau, 1991) และแนวคิดพฒันาการด้านศิลปะสําหรับเด็กของโลเวนเฟลด ์

(Lowenfeld, 1987) ในช่วงวยั 9-12 ปี ร่วมกบัการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับ

เด็กโรคสมาธิสั้นท่ีมีภาวะสมาธิสั้นจาํนวน 

203 คน (ขอ้มูล ณ วนัท่ี 8 ธนัวาคม 2560) 

 ประเมินจากแบบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) โดยมีค่าดา้นขาดสมาธิมากกวา่หรือเท่ากบั 
16 คะแนน และดา้นพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง หรือหุนหนัพลนัแล่นมากกวา่หรือเท่ากบั 14 คะแนน 

เลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจงท่ีมีคุณสมบติัตามเกณฑท่ี์กาํหนดจาํนวน 60 คน   

ใชว้ธีิการจบัคู่ (match pair) ช่วงอายขุองเด็กโรคสมาธิสั้นท่ีมีภาวะสมาธิสั้น 
และระดบัคะแนนของภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น 

กลุ่มทดลอง 30 คน   กลุ่มควบคุม 30 คน   
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เด็ก และเด็กสมาธิสั้น (ฐสรรพร และคณะ, 2553; ทวีศกัด์ิ, 2560; พนัธีตรา, 2550; ยุวดี และคณะ, 2555; 

สมจิตร, 2554; Alrazain, 2016; Beebe et al., 2010; Lee & Liu, 2016; Rodrigo, 2016) โดยจดักิจกรรม

ทั้งหมด 8 กิจกรรม กิจกรรมละ 30-45 นาที วนัละ 2 กิจกรรม สัปดาห์ละ 2 คร้ัง เป็นเวลาต่อเน่ืองรวม 2 

สัปดาห์ ดงัน้ี 

  คร้ังท่ี 1 กิจกรรมท่ี 1 “สานสัมพนัธ์สร้างสรรคล์ายเส้น” เป็นกิจกรรมวาดภาพลายเส้น
ตามความสนใจของเด็ก 
  คร้ังท่ี 2 กิจกรรมท่ี 2 “เรียนรู้ร่วมกนัวาดภาพเสริมสมาธิ” เป็นกิจกรรมวาดภาพและ
ระบายสีตามความสนใจของเด็ก  
  คร้ังท่ี 3 กิจกรรมท่ี 3 “ไวว้างใจนาํเสนอของรักของฉนั” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสี
โดยผูว้จิยัใหเ้ด็กวาดภาพท่ีส่ือถึงของท่ีตนเองรัก   
   คร้ังท่ี 4 กิจกรรมท่ี 4 “ภายในบา้นของฉนั” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพบา้นและ
สมาชิกในครอบครัวของเด็ก  
  คร้ังท่ี 5 กิจกรรมท่ี 5 “โรงเรียนของฉัน” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพโรงเรียน
ตามจินตนาการของเด็ก  
  คร้ังท่ี 6 กิจกรรมท่ี 6 “ส่ิงแวดลอ้มรอบๆตวัฉนั” ผูว้จิยักาํหนดใหเ้ด็กพิมพภ์าพตามภาพ
ตน้แบบ 2 ภาพคือภาพบา้นและภาพดอกไม ้โดยใชว้สัดุสังเคราะห์คือฟองนํ้า  
  คร้ังท่ี 7 กิจกรรมท่ี 7 “สัตวเ์ล้ียงท่ีแสนน่ารัก” ผูว้ิจยัให้เด็กวาดภาพสัตวต์ามกาํหนด 
และระบายสีใหส้วยงาม  
   คร้ังท่ี 8 กิจกรรมท่ี 8 “พวกเราเป็นเด็กดี” ผูว้จิยักาํหนดให้เด็กวาดภาพตนเองและเพื่อน 
จากนั้นระบายสีดว้ยสีนํ้าใหส้วยงาม  
 

  เคร่ืองมือเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 

   แบบสอบถาม ประกอบดว้ย 2 ส่วน ดงัน้ี 

  ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของเด็กสมาธิสั้ น สร้างโดยผูว้ิจยั ประกอบด้วย 

ขอ้มูลส่วนบุคคลของเด็กสมาธิสั้ น ได้แก่ อายุ จาํนวนพี่น้อง ลาํดบับุตร ระดบัการศึกษา เกรดเฉล่ีย 

ประวติัสุขภาพ ประวติัพฒันาการ ระยะเวลาการป่วยด้วยโรคสมาธิสั้ น และการรักษาท่ีไดรั้บ ขอ้มูล

ทัว่ไปของผูป้กครอง ไดแ้ก่ เพศ อาย ุศาสนา ระดบัการศึกษา อาชีพ รายไดข้องครอบครัว ความเพียงพอ
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ของรายได้ สถานภาพสมรส ความเก่ียวข้องกบัเด็กสมาธิสั้ น ประวติัสุขภาพ และความสัมพนัธ์ใน

ครอบครัว 

  ส่วนท่ี 2 แบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) ฉบบัภาษาไทย (ณัทธร และคณะ, 

2557) ในส่วนของด้านขาดสมาธิ และด้านซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลนัแล่น ลกัษณะของเคร่ืองมือเป็น

แบบสอบถามมีทั้งหมด 18 ขอ้ การให้คะแนนแบ่งออกเป็น 2 ดา้น ขอ้ 1-9 เป็นการประเมินอาการขาด

สมาธิ ขอ้ 10-18 เป็นการประเมินอาการซน อยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลนัแล่น ลกัษณะของแบบประเมินเป็น

แบบมาตรวดั 4 ระดับ มีเกณฑ์การให้คะแนน คือไม่เลย ให้ 0 คะแนน เล็กน้อย ให้ 1 คะแนน 

ค่อนขา้งมาก ให ้2 คะแนน และมาก ให ้3 คะแนน  

  การแปลผลคะแนนแต่ละดา้น โดยใช้เกณฑ์การประเมินโดยผูป้กครอง (ณัทธร และ

คณะ, 2557) สามารถแปลผลไดด้งัน้ี ดา้นขาดสมาธิ ขอ้ 1-9 ไดม้ากกวา่หรือเท่ากบั 16 คะแนน ถือวา่มี

อาการขาดสมาธิ และดา้นซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลนัแล่น ขอ้ 10-18 ไดม้ากกว่าหรือเท่ากบั 14 คะแนน 

ถือวา่มีอาการซนอยูไ่ม่น่ิง/หุนหนัพลนัแล่น  

  

การตรวจสอบเคร่ืองมือ 

 
            ในการวจิยัคร้ังน้ีผูว้จิยัไดท้าํการตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือโดยการหาความตรงตาม
เน้ือหา (content validity) หาความเท่ียงของเคร่ืองมือ (reliability) และความเป็นไปไดข้องโปรแกรม
ศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 
 

   1. การหาความตรงตามเน้ือหา (content validity) 

 

  ผูว้จิยันาํเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง คือ โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้าง

สัมพันธภาพเพื่อการบําบัดทางการพยาบาล และเคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ 

แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึนซ่ึงประกอบดว้ย ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กสมาธิสั้ น และขอ้มูล

ทัว่ไปของผูป้กครอง และ ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ประกอบด้วย

ผูเ้ช่ียวชาญท่ีมีความรู้ความสามารถในการทาํศิลปะบาํบัดกับเด็ก 1 ท่าน อาจารย์พยาบาลท่ีมี
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ประสบการณ์ทางดา้นจิตเวชเด็ก 1 ท่าน และพยาบาลท่ีมีประสบการณ์การทาํงานทางดา้นการพยาบาล

จิตเวชเด็กและวยัรุ่น 1 ท่านทาํการพิจารณาตรวจสอบความเหมาะสมทั้งดา้นภาษาและความถูกตอ้งใน

เน้ือหา และนาํขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวฒิุมาปรับปรุงแกไ้ข  

   สําหรับแบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) ผูว้ิจยัใช้เน้ือหาตามแบบประเมินใน

ดา้นขาดสมาธิ และดา้นซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลนัแล่น ซ่ึงไม่ไดมี้การปรับเปล่ียนขอ้ความใดๆในแบบ

ประเมิน ดงันั้นผูว้ิจยัจึงไม่ไดห้าความตรงตามเน้ือหาเน่ืองจากเป็นเคร่ืองมือท่ีไดรั้บการยอมรับให้เป็น

เคร่ืองมือมาตรฐานในการประเมินภาวะสมาธิสั้น (ณทัธร และคณะ, 2557) 

 

2. ความเทีย่งของเคร่ืองมือ (reliability)  

    

   ผูว้ิจยันําเคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ แบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น 

(SNAP-IV) ผูว้ิจยันาํไปหาค่าความเท่ียงของเคร่ืองมือโดยนาํไปทดลองใชก้บัเด็กสมาธิสั้ นท่ีมีลกัษณะ

คลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่งจาํนวน 20 คน โดยหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha 

coefficient) ของแบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) เท่ากบั .85 สําหรับค่าความเท่ียงรายดา้นใน

แบบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) คือดา้นขาดสมาธิเท่ากบั .81 และดา้นซนอยูไ่ม่น่ิง/หุนหนัพลนั

แล่นเท่ากบั .65  

 

3. ความเป็นไปได้ของโปรแกรมศิลปะบ าบัดตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพ 

   

   ผูว้ิจ ัยนําโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบัด

ทางการพยาบาลท่ีปรับปรุงแกไ้ขแลว้ไปทดลองใช้ (try out) กบัเด็กสมาธิสั้นท่ีสถาบนัสุขภาพจิตเด็ก

และวยัรุ่นภาคใตจ้าํนวน 10 คน เพื่อดูความเป็นไปไดข้องโปรแกรม เน้ือหา วิธีการ ระยะเวลาท่ีใช ้และ

ความเป็นไปไดใ้นการใช้โปรแกรมในการทดลอง ซ่ึงพบวา่เน้ือหามีความเหมาะสม และกิจกรรมตาม

โปรแกรมทาํให้เด็กสนใจ และร่วมมือในการทาํกิจกรรม และจากการทาํกิจกรรมพบวา่เวลาในการทาํ

กิจกรรมเด็กสมาธิสั้ นยงัมีสมาธิดีสามารถทาํกิจกรรมศิลปะต่อไดอี้กคร้ังละ 1 กิจกรรม รวมระยะเวลา 
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60 นาทีต่อคร้ัง ผูว้ิจยัจึงนาํโปรแกรมมาปรับปรุงเร่ืองระยะเวลาในการทาํกิจกรรมกบัเด็กสมาธิสั้นก่อน

นาํไปใชใ้นการทดลอง 

 
การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 
   ในการศึกษาวิจยัคร้ังน้ี ผูว้ิจยัได้ดาํเนินการวิจยั ณ สถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่น
ภาคใต ้การเก็บรวบรวมขอ้มูลผูว้จิยัไดด้าํเนินการเก็บขอ้มูลตามลาํดบั ดงัน้ี 
  1. ผูว้จิยัทาํหนงัสือขออนุเคราะห์ในการดาํเนินการวจิยัจากคณบดี คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ถึงผูอ้ ํานวยการสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต้ เพื่อช้ีแจง
วตัถุประสงคแ์ละขออนุญาตเก็บขอ้มูล 
  2. ผูว้ิจยัทาํหนงัสือถึงคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์โรงพยาบาล
สวนสราญรมย ์เน่ืองจากการทาํวจิยัในสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตย้งัตอ้งผา่นคณะกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์โรงพยาบาลสวนสราญรมย ์เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคแ์ละขออนุญาต
เก็บขอ้มูล 
  3. เม่ือได้รับหนังสืออนุมติัจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย์ 
โรงพยาบาลสวนสราญรมย ์ผูว้ิจยัจึงประสานงานกบัฝ่ายการพยาบาล และหวัหน้างานบริการสถาบนั
สุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตเ้พื่อช้ีแจงวตัถุประสงคแ์ละขอความร่วมมือในการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
  4. การเก็บรวบรวมขอ้มูล โดย 
   4.1 ขั้นเตรียมการ 
    4.1.1 การเตรียมตวัของผูว้ิจยั ผูว้ิจยัไดศึ้กษาคน้ควา้เพิ่มเติมจากตาํรา 
บทความวชิาการ งานวิจยัทั้งในและต่างประเทศท่ีเก่ียวขอ้งกบัการทาํศิลปะบาํบดักบัเด็กสมาธิสั้น และ
ฝึกทกัษะของผูว้ิจยัเองในการทาํศิลปะบาํบดัโดยการศึกษาเพิ่มเติมเร่ืองศิลปะบาํบดักบัเด็กสมาธิสั้ น 
และเม่ือโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาลผ่าน
การตรวจสอบความถูกตอ้งเหมาะสมจากผูท้รงคุณวุฒิ หลงัจากนั้นผูว้ิจยันาํไปทดลองใชก้บัเด็กสมาธิ
สั้ น จาํนวน 10 คน โดยมีอาจารยท่ี์ปรึกษาเป็นผูใ้ห้คาํปรึกษา เพื่อให้การวิจยัเป็นไปตามขั้นตอนและ
ครอบคลุม 
    4.1.2 เตรียมเคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย ผู ้วิจ ัยสร้างและปรับปรุง
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษาทั้งหมดดงั ท่ีกล่าวมาแลว้ขา้งตน้ ประกอบดว้ย โปรแกรมศิลปะบาํบดัตาม
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กระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของเด็กสมาธิ
สั้น แบบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) 
    4.1.3 เตรียมผูช่้วยผูว้ิจยัท่ีเป็นพยาบาลวิชาชีพ และมีความรู้เก่ียวกบั
แบบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) และเป็นผูย้นืยนัคะแนนท่ีไดจ้ากแบบประเมินภาวะสมาธิสั้นท่ี
ประเมินโดยผูป้กครองจากการสังเกตพฤติกรรมของเด็ก     
     4.1.4 เตรียมสถานท่ีท่ีใชท้าํกิจกรรมกลุ่ม โดยใชห้้องทาํกิจกรรมกลุ่ม
ของตึกชาย 3 โรงพยาบาลสวนสราญรมย ์
    4.1.5 แบ่งกลุ่มตัวอย่างออกเป็น 2 กลุ่ม คือกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม กลุ่มทดลองจะไดรั้บโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพจาํนวน 4 คร้ัง 
ประกอบด้วยกิจกรรมทั้งหมด 8 กิจกรรม คร้ังละ 2 กิจกรรม กิจกรรมละ 35-40 นาที รวมทั้งส้ิน 2 
สัปดาห์ ส่วนกลุ่มควบคุมจะไดรั้บการดูแลตามปกติ 
   4.2 ขั้นดาํเนินการทดลอง 
     4.2.1 กลุ่มเด็กท่ีไดรั้บโปรแกรม 
     4.2.1.1 กลุ่มเด็กท่ีได้รับโปรแกรม หมายถึงเด็กสมาธิสั้ นและ
ผูป้กครองจะไดรั้บบริการ ไดรั้บคาํแนะนาํ และกิจกรรมท่ีพยาบาลและทีมบุคลากรสุขภาพ แผนกผูป่้วย
นอกของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้จดัใหผู้ป่้วยและผูป้กครองเป็นรายบุคคล ไดแ้ก่ การซกั
ประวติั การให้คาํแนะนาํเร่ืองยา คาํแนะนาํการปฏิบติัตวัขณะอยู่บา้น และการมาตรวจตามนัด และ
ไดรั้บโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล 
     4.2.1.2 ผูว้จิยัพบผูป้กครอง แนะนาํตวัเอง ช้ีแจงวตัถุประสงคก์ารวิจยั 
ขั้นตอนการดาํเนินการวจิยั การเก็บรวบรวมขอ้มูล ประโยชน์และค่าเดินทางในการมาทาํกิจกรรมแต่ละ
คร้ัง รวมทั้งความเส่ียงจากการเขา้ร่วมวิจยั พร้อมทั้งแจง้ให้ผูป้กครองและเด็กกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรม
ทราบวา่ขอ้มูลท่ีไดจ้ะเป็นความลบั ไม่มีการเปิดเผยช่ือแต่อยา่งใด และกลุ่มเด็กท่ีไดรั้บโปรแกรมมีสิทธ์ิ
ท่ีจะไม่เขา้ร่วมโครงการวจิยัน้ีหากไม่สมคัรใจและสามารถบอกเลิกการเขา้ร่วมโปรแกรมไดต้ลอดเวลา 
     4.1.2.3 ผูว้ิจยัสัมภาษณ์ขอ้มูลส่วนบุคคล ขอ้มูลทัว่ไปท่ีเก่ียวกบัเด็ก
สมาธิสั้ น ไดแ้ก่ อายุ ระดบัการศึกษา เกรดเฉล่ีย ประวติัสุขภาพ ประวติัพฒันาการ ระยะเวลาการป่วย
ดว้ยโรคสมาธิสั้ น และการรักษาท่ีได้รับ ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูป้กครอง ได้แก่ อายุ เพศ สถานภาพ 
ระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้ความสัมพนัธ์ในครอบครัว 
     4.1.2.4 นัดกลุ่มเด็กท่ีได้รับโปรแกรมเพื่อประเมินภาวะสมาธิสั้ น 
ก่อนเร่ิมดาํเนินโปรแกรม (pre-test) โดยใช้แบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) ผูป้ระเมินคือ
ผูป้กครอง และผูช่้วยวจิยัเป็นผูเ้ก็บรวบรวมขอ้มูล 
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     4.1.2.5 ทาํการดําเนินโปรแกรมโดยให้กลุ่มแบ่งกลุ่มเด็กท่ีได้รับ
โปรแกรมออกเป็น 5 กลุ่ม กลุ่มละ 6 คน แต่ละกลุ่มเขา้ร่วมกิจกรรมตามโปรแกรมสัปดาห์ละ 2 คร้ัง คร้ัง
ละ 2 กิจกรรม กิจกรรมละ 35-40 นาที รวม 4 คร้ัง สถานท่ีทาํกิจกรรมคือ ห้องสําหรับทาํกิจกรรมกลุ่ม 
ตึกชาย 3 โรงพยาบาลสวนสราญรมย ์ กิจกรรมแต่ละคร้ังมีดงัน้ี 
     คร้ังท่ี 1 กิจกรรมท่ี 1 “สานสัมพนัธ์สร้างสรรคล์ายเส้น” เป็นการสร้าง
สัมพนัธภาพระหว่างผูว้ิจยัและเด็กสมาธิสั้ นท่ีเข้าร่วมโปรแกรมในระยะเร่ิมแรก ให้เด็กเกิดความ
ไวว้างใจ ผ่านกิจกรรมวาดภาพลายเส้นตามความสนใจของเด็ก เพื่อประเมินความคิด ความรู้สึก และ
ลกัษณะพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นขณะเขา้ร่วมโปรแกรม เพื่อเพิ่มความสนใจในการทาํกิจกรรมแก่เด็ก
สมาธิสั้น 
     คร้ังท่ี 1 กิจกรรมท่ี 2 “เรียนรู้ร่วมกันวาดภาพเสริมสมาธิ” เป็น
กิจกรรมวาดภาพและระบายสีตามความสนใจของเด็ก การใหอิ้สระเด็กทางความคิด เพื่อให้เด็กไวว้างใจ
ผูว้จิยั และใหค้วามร่วมมือในการทาํกิจกรรม เพื่อเพิ่มความสนใจ และฝึกการรอคอย  
     คร้ังท่ี 2 กิจกรรมท่ี 3 “ไวว้างใจนาํเสนอของรักของฉนั” เป็นกิจกรรม
วาดภาพระบายสีผูว้จิยักาํหนดใหเ้ด็กวาดภาพท่ีส่ือถึงส่ิงของท่ีเด็กรัก เพื่อเพิ่มสมาธิ และฝึกการรอคอย 
     คร้ังท่ี 2 กิจกรรมท่ี 4 “ภายในบ้านของฉัน” เป็นกิจกรรมวาดภาพ
ระบายสีภาพบา้นและสมาชิกในครอบครัวของเด็ก ในระหวา่งการทาํกิจกรรมหากเด็กทาํกิจกรรมไม่ได้
ตามท่ีผูว้ิจยักาํหนด ผูว้ิจยัให้การยอมรับเด็กเก่ียวกบัพฤติกรรมท่ีเกิดข้ึน และให้กาํลงัใจเด็กในการทาํ
กิจกรรมต่อไป เพื่อเพิ่มสมาธิ และฝึกการรอคอย  
     คร้ังท่ี 3 กิจกรรมท่ี 5 “โรงเรียนของฉนั” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบาย
สีภาพโรงเรียนตามจินตนาการของเด็ก เพื่อเพิ่มสมาธิ  ลดพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง ฝึกการรอคอย 
     คร้ังท่ี 3 กิจกรรมท่ี 6 “ส่ิงแวดลอ้มรอบ ๆตวัฉัน” เป็นกิจกรรมพิมพ์
ภาพตามผูว้จิยักาํหนด เพื่อฝึกใหเ้ด็กสมาธิสั้นทาํตามคาํสั่งได ้ลดภาวะด้ือ ต่อตา้น ช่วยเพิ่มสมาธิ ฝึกการ
รอคอย ควบคุมตนเอง 
     คร้ังท่ี 4 กิจกรรมท่ี 7 “สัตวเ์ล้ียงท่ีแสนน่ารัก” เป็นกิจกรรมวาดภาพ
ระบายสีภาพสัตว ์โดยผูว้ิจยัให้เด็กวาดภาพสัตวต์ามกาํหนด และระบายสีให้สวยงาม เพื่อเพิ่มสมาธิ ฝึก
การรอคอย ควบคุมตนเอง 
      คร้ังท่ี 4 กิจกรรมท่ี 8 “พวกเราเป็นเด็กดี” เป็นกิจกรรมวาดภาพระบาย
สีภาพเพื่อนของเด็ก เพื่อเพิ่มสมาธิ รู้จกัรอคอย ฝึกควบคุมตนเอง ลดพฤติกรรมอยู่ไม่น่ิง หุนหันพลนั
แล่น 
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     4.1.2.6 ประเมินภาวะสมาธิสั้นของกลุ่มเด็กท่ีไดรั้บโปรแกรม อีกคร้ัง
หลงัส้ินสุดโปรแกรม (post-test) 1 สัปดาห์โดยใชแ้บบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) ผูป้ระเมินคือ
ผูป้กครอง และผูช่้วยวจิยัเป็นผูเ้ก็บรวบรวมขอ้มูล 
     4.2.2 กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ 
     4.2.2.1 กลุ่มท่ีได้รับการดูแลตามปกติ หมายถึงเด็กสมาธิสั้ นและ
ผูป้กครองจะไดรั้บบริการ ไดรั้บคาํแนะนาํ และกิจกรรมท่ีพยาบาลและทีมบุคลากรสุขภาพ แผนกผูป่้วย
นอกของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้จดัใหผู้ป่้วยและผูป้กครองเป็นรายบุคคล ไดแ้ก่ การซกั
ประวติั การใหค้าํแนะนาํเร่ืองยา คาํแนะนาํการปฏิบติัตวัขณะอยูบ่า้น และการมาตรวจตามนดั 
     4.2.2.2 ผูว้จิยัพบผูป้กครอง แนะนาํตวัเอง ช้ีแจงวตัถุประสงคก์ารวิจยั 
ขั้นตอนการดาํเนินการวจิยั การเก็บรวบรวมขอ้มูล ประโยชน์และค่าเดินทางในการมาทาํกิจกรรมแต่ละ
คร้ัง รวมทั้งความเส่ียงจากการเขา้ร่วมวิจยั พร้อมทั้งแจ้งให้ผูป้กครองและกลุ่มเด็กท่ีได้รับการดูแล
ตามปกติทราบวา่ขอ้มูลท่ีไดจ้ะเป็นความลบั ไม่มีการเปิดเผยช่ือแต่อยา่งใด และกลุ่มเด็กท่ีไดรั้บการดูแล
ตามปกติมีสิทธ์ิท่ีจะไม่เขา้ร่วมโครงการวจิยัน้ีหากไม่สมคัรใจและสามารถบอกเลิกการเป็นกลุ่มตวัอยา่ง
ไดต้ลอดเวลา 
     4.2.2.3 ผูว้ิจยัสัมภาษณ์ขอ้มูลส่วนบุคคล ขอ้มูลทัว่ไปท่ีเก่ียวกบัเด็ก
สมาธิสั้ น ไดแ้ก่ อายุ ระดบัการศึกษา เกรดเฉล่ีย ประวติัสุขภาพ ประวติัพฒันาการ ระยะเวลาการป่วย
ดว้ยโรคสมาธิสั้ น และการรักษาท่ีได้รับ ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูป้กครอง ได้แก่ อายุ เพศ สถานภาพ 
ระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้ความสัมพนัธ์ในครอบครัว 
     4.2.2.4 นดักลุ่มตวัอยา่ง เพื่อประเมินภาวะสมาธิสั้น ก่อนเร่ิมดาํเนิน
โปรแกรม (pre-test) โดยใชแ้บบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) ผูป้ระเมินคือผูป้กครอง และผูช่้วย
วิจยัเป็นผูเ้ก็บรวบรวมขอ้มูล โดยแบ่งกลุ่มเด็กท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติออกเป็น 5 กลุ่ม กลุ่มละ 6 คน 
โดยผูป้กครองกลุ่มตวัอยา่งและผูว้จิยัร่วมกนักาํหนดวนัเวลาท่ีสะดวก  
     4.2.2.5 ประเมินภาวะสมาธิสั้ นกลุ่มเด็กท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติอีก
คร้ังหลังส้ินสุดโปรแกรม (post-test) 1 สัปดาห์โดยใช้แบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) ผู ้
ประเมินคือผูป้กครอง และผูช่้วยวจิยัเป็นผูเ้ก็บรวบรวมขอ้มูล 
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                                   2 สัปดาห์ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพ 3 สรุปขั้นตอนการดาํเนินโปรแกรม 
     
     

กลุ่มตวัอยา่งตามคุณสมบติั 60 คน 

กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ 30 คน กลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรม 30 คน 

สปัดาห์ท่ี 1 ทาํแบบประเมินภาวะสมาธิ
สั้น (SNAP-IV) ก่อนเร่ิมโปรแกรม 

แบ่งกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมออกเป็น 5 กลุ่ม กลุ่มล่ะ 6 คน 
กลุ่มท่ี 1 ส.10.00-11.10น., อ.17.00-18.10น. 
กลุ่มท่ี 2 อา.10.00-11.10น., พ.17.00-18.10น. 
กลุ่มท่ี 3 จ.17.00-18.10น., พฤ.17.00-18.10น. 
กลุ่มท่ี 4 อา.10.00-11.10น., พ.17.00-18.10น. 
กลุ่มท่ี 5 อ.17.00-18.10น., ศ. 17.00-18.10น. 

สปัดาห์ท่ี 3 ทาํแบบประเมินภาวะสมาธิ
สั้น (SNAP-IV) หลงัส้ินสุดโปรแกรม 

สปัดาห์ท่ี 1 
ทาํแบบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) ก่อนเร่ิมโปรแกรม 

คร้ังท่ี 1 กิจกรรมท่ี 1 “สานสมัพนัธ์สร้างสรรคล์ายเส้น” 
กิจกรรมท่ี 2 “เรียนรู้ร่วมกนัวาดภาพเสริมสมาธิ” 

 

สปัดาห์ท่ี 2 
คร้ังท่ี 2 กิจกรรมท่ี 3 “ไวว้างใจนาํเสนอของรักของฉนั” 

กิจกรรมท่ี 4 “ภายในบา้นของฉนั” 
 

สปัดาห์ท่ี 3 
คร้ังท่ี 3 กิจกรรมท่ี 5 “โรงเรียนของฉนั” 
กิจกรรมท่ี 6 “ส่ิงแวดลอ้มรอบๆตวัฉนั” 

 

สปัดาห์ท่ี 4 
คร้ังท่ี 4 กิจกรรมท่ี 7 “สตัวเ์ล้ียงท่ีแสนน่ารัก” 

กิจกรรมท่ี 8 “พวกเราเป็นเด็กดี” 
 

ทาํแบบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) ในสปัดาห์ท่ี 3 
หลงัส้ินสุดโปรแกรม 
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    4.3 ขั้นหลงัส้ินสุดการดาํเนินโปรแกรม 
    4.3.1 ผู ้ช่วยผู ้วิจ ัย เป็นผู ้เก็บรวบรวบแบบประเมินโดยการนัด
ผูป้กครองเด็กสมาธิสั้ นมาทาํแบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) หลังทดลองเสร็จส้ินแล้ว 1 
สัปดาห์ 
     4.3.2 ผูช่้วยผูว้ิจยัไดน้าํคะแนนท่ีได้จากผูป้กครองเด็กสมาธิสั้ น มา
ตรวจสอบความถูกต้อง และยืนยนัคะแนนท่ีได้จากแบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) ของ
ผูป้กครองเด็กสมาธิสั้นอีกคร้ัง 
 
การพทิกัษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 
 
 การวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดท้าํการพิทกัษสิ์ทธิกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 
  1. การวจิยัไดรั้บการรับรองจากคณะกรรมการประเมินงานวิจยัดา้นจริยธรรม ของศูนย์
จริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ และได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ
จริยธรรมดา้นการวจิยัในมนุษยข์องโรงพยาบาลสวนสราญรมย ์
  2. พิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง โดยการแจ้งรายละเอียดเก่ียวกับโครงการวิจัย 
วตัถุประสงคข์องการวิจยั ประโยชน์ท่ีจะไดรั้บจากการเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการ
สร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้นพอสังเขป เม่ือ
ผูป้กครองและกลุ่มตวัอยา่งยนิดีเขา้ร่วมกิจกรรมตามโปรแกรม ผูว้ิจยัเขา้พบผูป้กครองและกลุ่มตวัอยา่ง 
สร้างสัมพนัธภาพและแนะนาํตวัอธิบายวตัถุประสงค ์และประโยชน์ของการทาํโครงการศึกษาวิจยั เพื่อ
ขอความร่วมมือในการเขา้ร่วมโครงการ และช้ีแจงให้ทราบว่าการตอบรับหรือการปฏิเสธการเขา้ร่วม
การโครงการคร้ังน้ี ไม่มีผลกระทบต่อการรับบริการแต่อย่างใด ผลการดาํเนินโครงการจะนาํเสนอใน
ภาพรวมเท่านั้น 
  3. การปกปิดความลับของกลุ่มตัวอย่าง คาํตอบหรือข้อมูลทุกอย่างจะปกปิดเป็น
ความลับ ไม่เปิดเผยให้ผูท่ี้ไม่มีความเก่ียวข้องทราบ และไม่มีการเปิดเผยช่ือ-นามสกุล ผลการทาํ
โครงการวจิยัจะนาํเสนอในภาพรวมเท่านั้น 
  4. กลุ่มตวัอยา่งมีสิทธิไม่เขา้ร่วมการวิจยัหากไม่สมคัรใจ และสามารถบอกเลิกการเขา้
ร่วมการวจิยัน้ีไดต้ลอดเวลาโดยไม่มีเง่ือนไขใดๆ ทั้งส้ิน 
   5. หากกลุ่มตวัอย่างมีอาการเปล่ียนแปลง เช่น ซนมาก หรือก้าวร้าวรุนแรงขณะทาํ
กิจกรรม  ผูว้จิยัสามารถประสานงานกบัผูป้กครองเพื่อให้การช่วยเหลือเบ้ืองตน้ และหากกลุ่มตวัอยา่งมี
อาการมากข้ึนจะส่งต่อเขา้รับการรักษาท่ีสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใตต้ามแนวปฏิบติั 
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   6. การวิจัยคร้ังน้ีไม่ปรากฏว่ามีเด็กสมาธิสั้ นท่ีซนมาก และก้าวร้าวท่ีต้องให้การ
ช่วยเหลือ 
 
การวเิคราะห์ข้อมูล 
 
  การวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัวิเคราะห์ขอ้มูลท่ีโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์สําเร็จรูปทางสถิติ
โดยนําข้อมูลท่ีได้จากการเก็บรวบรวมข้อมูลก่อนและหลังการทดลอง มาคํานวณหาค่าสถิติดัง
รายละเอียดต่อไปน้ี 
   1. วิเคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมดว้ยสถิติพรรณนา โดย
การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
   2. ทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของข้อมูลคะแนนภาวะสมาธิสั้ นทั้งก่อนและหลงัการ
ดาํเนินโปรแกรมของกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรม และกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ ทดสอบการแจกแจง
ขอ้มูลเป็นปกติ (test of normality) ประกอบดว้ย  
   2.1) ทดสอบค่า skewness/standard error และ kurtosis/standard error พบวา่ค่าคะแนน
ภาวะสมาธิสั้ นทั้งก่อนและหลงัการดาํเนินโปรแกรมของกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรม และกลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลตามปกติในแต่ละดา้นมีค่ามากกวา่ +/-3 (ภาคผนวก ค) 
   2.2) ทดสอบค่าสถิติ Kolmogorov-Smirnov และ Shapiro-Wilk พบว่าคะแนนภาวะ
สมาธิสั้ นทั้งก่อนและหลงัการดาํเนินโปรแกรมของกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรม และกลุ่มท่ีได้รับการดูแล
ตามปกติในแต่ละดา้นมีค่า significant (ภาคผนวก ค) ซ่ึงแสดงวา่ไม่มีการกระจายขอ้มูลแบบโคง้ปกติ  
   ดงันั้นผูว้จิยัจึงใชส้ถิติ non-parametric ในการวเิคราะห์ขอ้มูล  
   3. ทดสอบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียภาวะสมาธิสั้ นของกลุ่มทดลองก่อนการ
ทดลอง และหลงัการทดลองโดยใชส้ถิติ Wilcoxon Signed-Ranks test 
   4. ทดสอบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียภาวะสมาธิสั้ นของกลุ่มทดลอง และกลุ่ม
ควบคุมโดยใชส้ถิติ Mann-Whitney U test 
  5. กาํหนดค่าระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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บทที ่4 
ผลการวจิัยและการอภิปรายผล 

 
ผลการวจัิย 
 

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลองแบบสองกลุ่มวดัก่อนและหลงัการทดลอง มีวตัถุประสงค์
เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบัดทางการ
พยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น กลุ่มตวัอยา่งเป็นเด็กสมาธิสั้นทั้งเพศชายและเพศหญิง
ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอกของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้จงัหวดัสุราษฎร์ธานี 
อายุระหวา่ง 9-12 ปี จาํนวน 60 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 30 คน กลุ่มทดลอง
ไดรั้บโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ร่วมกบั
การรักษาพยาบาลตามปกติ ส่วนกลุ่มควบคุมได้รับการรักษาพยาบาลตามปกติ ระยะเวลาในการเก็บ
ขอ้มูล ตั้งแต่เดือนกนัยายน 2561 ถึงเดือนตุลาคม 2561 ซ่ึงผลการวิจยัไดน้าํเสนอดว้ยตารางประกอบคาํ
บรรยายตามลาํดบั ดงัน้ี 

ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 
1. ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กสมาธิสั้น 
2. ขอ้มูลทัว่ไปของผูป้กครองเด็กสมาธิสั้น 

ส่วนท่ี 2 ผลการทดสอบสมมติฐานการวจิยั 
    1. สมมติฐานข้อท่ี 1 คะแนนภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นหลังเข้าร่วม
โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากวา่ก่อนเขา้
ร่วมโปรแกรม 
     2. สมมติฐานข้อท่ี 2 คะแนนภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นหลังเข้าร่วม
โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากว่าเด็ก
สมาธิสั้นท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ 
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ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง 
 

1. ขอ้มูลทัว่ไปของเด็กสมาธิสั้น 
   ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง จาํแนกตาม อายุ ระดบัการศึกษา เกรดเฉล่ีย ประวติั
สุขภาพ ระยะเวลาการป่วยด้วยโรคสมาธิสั้ น และการรักษาท่ีไดรั้บ วิเคราะห์ขอ้มูลโดยการแจกแจง
ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และใช้สถิติไคสแควร์ (chi-square) เพื่อเปรียบเทียบ
ความแตกต่างของขอ้มูลทัว่ไประหว่างกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรม และกลุ่มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติ มี
รายละเอียดดงัต่อไปน้ี 
 
ตาราง 1  
จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และผลทดสอบความแตกต่างระหว่างกลุ่มท่ีได้รับ
โปรแกรมและกลุ่มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติด้วยสถิติไคสแควร์ จ าแนกตามลักษณะข้อมูลท่ัวไปของ
เดก็สมาธิส้ัน (N=60) 

 
ขอ้มูลทัว่ไป 

กลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรม 

(n=30) 

กลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลแบบปกติ 

(n=30) 

 
 2 

 
p 

จาํนวน(ร้อยละ) จาํนวน(ร้อยละ) 
เพศ 
     ชาย 
     หญิง 
 

 
25 (83.3) 
5 (16.7) 

 
25 (83.3) 
5 (16.7) 

 
.00a 

 
 

 
1.00 

อายุ (ปี) (Mean = 10.47, SD = 0.86, Min = 9, Max = 12) (Mean = 10.50, SD = 0.82, Min = 9,  
Max = 12) 
     9 ปี - 10 ปี  
     10 ปี 1 วนั - 11 ปี  
      11 ปี 1วนั - 12 ปี 

13 (43.3) 
15 (50.0) 

2 (6.7) 

11 (36.7) 
18 (60.0) 

1 (3.3) 

.78b .67 
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ตาราง 1 (ต่อ) 
 

ขอ้มูลทัว่ไป 
กลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรม 

(n=30) 

กลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลแบบปกติ 

(n=30) 

 
 2 

 
p 

จาํนวน(ร้อยละ) จาํนวน(ร้อยละ) 
ระดับการศึกษา 
     ประถมศึกษาตอนตน้ 

 
6 (20.0) 

 
4 (13.3) 

 

1.97b 

 
.37 

     ประถมศึกษาตอนปลาย 23 (76.7) 26 (86.7)   
     สูงกวา่ประถมศึกษา 
 

1 (3.3) 0   

ผลการเรียนเฉลี่ย (Mean = 2.80, SD = .46, Min = 2.00, Max = 3.00) (Mean = 2.83, SD = .53,  
Min = 2.00, Max = 4.00) 
     2.00 – 2.99 
     3.00 – 3.99 
     4.00 
 

6 (20.0) 
24 (80.0) 

0 

7 (23.3) 
21 (70.0) 

2 (6.7) 

3.05b .21 

ประวตัิการเจ็บป่วยด้วยโรคสมาธิส้ันในครอบครัว   
     ไม่มี 
     มี 
 

29 (96.7) 
1 (3.3) 

30 (100) 
0 

1.40b .23 

ประวตัิการคลอด 
     คลอดปกติ 
     คลอดก่อนกาํหนด 
 

 
29 (96.7) 

1 (3.3) 

 
30 (100) 

0 

 
1.40b 

 
.23 

มารดามีประวตัิสูบบุหร่ีระหว่างตั้งครรภ์   
     ไม่มี 
     มี 

29 (96.7) 
1 (3.3) 

30 (100) 
0 

1.40b .23 
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ตาราง 1 (ต่อ) 
 

ขอ้มูลทัว่ไป 
กลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรม 

(n=30) 

กลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลแบบปกติ 

(n=30) 

 
  2 

 
p 

จาํนวน(ร้อยละ) จาํนวน(ร้อยละ) 
ระยะเวลาการเจ็บป่วย 
     นอ้ยกวา่ 1 ปี 
     1 ปีข้ึนไป 
 

 
5 (16.7) 

25 (83.3) 

 
5 (16.7) 

25 (83.3) 

 
.00a 

 

 
1.00 

ยาทีไ่ด้รับ     
     กลุ่มออกฤทธ์ิกระตุน้ 
     กลุ่มออกฤทธ์ิกระตุน้ 
ร่วมกบัยารักษาอาการทางจิต 
 

28 (93.3) 
2 (6.7) 

 

27 (90.0) 
3 (10.0) 

 

.22b .63 

ประวตัิการรับประทานยา 
     รับประทานยาสมํ่าเสมอ 
 

 
30 (100) 

 
30 (100) 

  

ผลข้างเคียงจากยาทีรั่บประทาน   
     ไม่มี 
     มี 

19 (63.3) 
11 (36.7) 

22 (73.3) 
8 (26.7) 

.69b .40 

a = Pearson Chi-Square, b= Likelihood Ratio 
   
   จากตาราง 1 พบว่า เด็กสมาธิสั้ นกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมส่วนใหญ่เป็นเพศชายร้อยละ 
83.3 และเป็นเพศหญิงร้อยละ 16.7  มีอายุอยูใ่นช่วง 9 - 10 ปี ร้อยละ 43.3 อายุ 10 ปี 1วนั - 11 ปี ร้อยละ 
50 และอายุ 11 ปี 1วนั - 12 ปี ร้อยละ 6.7 ส่วนระดับการศึกษา พบว่า ส่วนใหญ่ศึกษาอยู่ระดับ
ประถมศึกษาตอนปลายร้อยละ 76.7 รองลงมาคือระดบัประถมศึกษาตอนตน้ร้อยละ 20.0 และสูงกว่า
ประถมศึกษาร้อยละ 3.3 ผลการเรียนของกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรม พบวา่ส่วนใหญ่มีเกรดเฉล่ียอยูใ่นช่วง 
3.00 – 3.99 คิดเป็นร้อยละ 80 รองลงมามีเกรดเฉล่ียอยูใ่นช่วง 2.00 – 2.99 คิดเป็นร้อยละ 20 มีประวติั
การเจ็บป่วยดว้ยโรคสมาธิสั้ นของบุคคลในครอบครัวคิดเป็นร้อยละ 3.3 และไม่มีประวติัการเจ็บป่วย
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ดว้ยโรคสมาธิสั้นของบุคคลในครอบครัวร้อยละ 96.7 ประวติัการคลอด พบวา่ส่วนใหญ่คลอดปกติร้อย
ละ 96.7 และคลอดก่อนกาํหนดร้อยละ 3.3 มารดามีประวติัสูบบุหร่ีระหว่างตั้งครรภ์ร้อยละ 3.3 และ
มารดาไม่มีประวติัสูบบุหร่ีระหว่างตั้งครรภ์ร้อยละ 96.7  เด็กสมาธิสั้นไดรั้บการวินิจฉยัและรักษาโรค
สมาธิสั้นมานอ้ยกวา่ 1 ปีร้อยละ 16.7 และมากกวา่ 1 ปี ร้อยละ 83.3 สําหรับการรักษาท่ีไดรั้บพบวา่ เด็ก
สมาธิสั้นกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมไดรั้บการรักษาดว้ยยาในกลุ่มออกฤทธ์ิกระตุน้ ร้อยละ 93.3 และไดรั้บ
การรักษาด้วยยาในกลุ่มออกฤทธ์ิกระตุ้น ร่วมกับยารักษาอาการทางจิต ร้อยละ 6.7  ส่วนใหญ่
รับประทานยาสมํ่าเสมอ มีผลขา้งเคียงจากยาท่ีรับประทาน ร้อยละ 36.7 และไม่มีผลขา้งเคียงจากยาท่ี
รับประทาน คิดเป็นร้อยละ 63.3 
  เด็กสมาธิสั้นกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลปกติเป็นเพศชายร้อยละ 83.3 และเป็นเพศหญิงร้อย
ละ 16.7 มีอายอุยูใ่นช่วง 9 - 10 ปี ร้อยละ 36.7 อายุ 10 ปี 1วนั - 11 ปี ร้อยละ 60 และอายุ 11 ปี 1วนั - 12 
ปี ร้อยละ 3.3 ส่วนระดบัการศึกษา พบวา่ ส่วนใหญ่ศึกษาอยูร่ะดบัประถมศึกษาตอนปลายร้อยละ 86.7 
รองลงมาคือระดบัประถมศึกษาตอนตน้ร้อยละ 13.3 ผลการเรียนของกลุ่มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติ 
พบว่าส่วนใหญ่มีเกรดเฉล่ียอยู่ในช่วง 3.00 – 3.99 คิดเป็นร้อยละ 70 รองลงมามีเกรดเฉล่ียอยู่ในช่วง 
2.00 – 2.99 คิดเป็นร้อยละ 23.3 และเกรดเฉล่ีย 4.00 ร้อยละ 6.7 กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติไม่มี
ประวติัการเจบ็ป่วยดว้ยโรคสมาธิสั้นของบุคคลในครอบครัว และมีประวติัการคลอดปกติทุกราย มารดา
ไม่มีประวติัสูบบุหร่ีระหวา่งตั้งครรภ ์เด็กสมาธิสั้นกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติไดรั้บการวินิจฉยัและ
รักษาโรคสมาธิสั้ นมาน้อยกว่า 1 ปีร้อยละ 16.7 และมากกว่า 1 ปี โดยคิดเป็นร้อยละ 83.3 สําหรับการ
รักษาท่ีไดรั้บพบวา่ กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติไดรั้บการรักษาดว้ยยาในกลุ่มออกฤทธ์ิกระตุน้ ร้อย
ละ 90 และไดรั้บการรักษาดว้ยยาในกลุ่มออกฤทธ์ิกระตุน้ ร่วมกบัยารักษาอาการทางจิต ร้อยละ 10 ส่วน
ใหญ่รับประทานยาสมํ่าเสมอ มีผลขา้งเคียงจากยาท่ีรับประทาน ร้อยละ 26.7 และไม่มีผลขา้งเคียงจากยา
ท่ีรับประทาน ร้อยละ 73.3 
  เม่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของขอ้มูลส่วนบุคคลของเด็กสมาธิสั้ นระหว่างกลุ่มท่ี
ไดรั้บโปรแกรม และกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติโดยใชส้ถิติไคสแควร์ พบวา่ เด็กสมาธิสั้นทั้งกลุ่มท่ี
ได้รับโปรแกรมและกลุ่มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติไม่มีความแตกต่างกนัอย่างมีนัยสําคญัทางสถิติ       
(p > .05) ในเร่ืองของอายุ ระดบัการศึกษา เกรดเฉล่ีย ประวติัสุขภาพ ระยะเวลาการป่วยดว้ยโรคสมาธิ
สั้น และการรักษาท่ีไดรั้บ แสดงให้เห็นว่ากลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมและกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติมี
คุณสมบติัทัว่ไปท่ีคลา้ยคลึงกนัซ่ึงเป็นผลดีในการควบคุมปัจจยัต่างๆ ท่ีอาจมีผลต่อคะแนนภาวะสมาธิ
สั้นของกลุ่มตวัอยา่ง ทาํใหเ้กิดความเช่ือมัน่ไดว้า่การเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนในกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมและ
กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ เป็นผลมาจากโปรแกรมท่ีกลุ่มตวัอยา่งไดรั้บ 
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  2. ขอ้มูลทัว่ไปของผูป้กครองเด็กสมาธิสั้น 
  ขอ้มูลทัว่ไปของผูป้กครองเด็กสมาธิสั้น จาํแนกตาม เพศ อายุ ศาสนา สถานภาพสมรส 
ระดบัการศึกษา อาชีพ รายไดข้องครอบครัว ความเพียงพอของรายไดข้องครอบครัว ความสัมพนัธ์กบั
เด็กสมาธิสั้น ประวติัการเล้ียงดูเด็กสมาธิสั้น สัมพนัธภาพในครอบครัว วิเคราะห์ขอ้มูลโดยการแจกแจง
ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และใช้สถิติไคสแควร์ (chi-square) เพื่อเปรียบเทียบ
ความแตกต่างของขอ้มูลส่วนบุคคลระหวา่งกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรม และกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติมี
รายละเอียดดงัต่อไปน้ี 
 
ตาราง 2 
จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และผลทดสอบความแตกต่างระหว่างกลุ่มท่ีได้รับ
โปรแกรมและกลุ่มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติด้วยสถิติไคสแควร์ จ าแนกตามลักษณะข้อมูลท่ัวไปของ
ผู้ปกครองเดก็สมาธิส้ัน (N=60) 

 
ขอ้มูลทัว่ไป 

กลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรม 

(n=30) 

กลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลแบบปกติ 

(n=30) 

 
  2 

 
p 

จาํนวน(ร้อยละ) จาํนวน(ร้อยละ) 
เพศ 
     ชาย 
     หญิง 
 

 
6 (20.0) 

24 (80.0) 

 
4 (13.3) 

26 (86.7) 

 
.48a 

 
.48 

อายุ (ปี) (Mean = 38.9, SD = 7.8, Min = 28, Max = 60) (Mean = 36.4, SD = 5.4, Min = 28,  
Max = 50) 
     วยัผูใ้หญ่ 
     วยักลางคน 
     วยัสูงอาย ุ

15 (50.0) 
14 (46.7) 
     1 (3.3) 

21 (70.0) 
9 (30.0) 

0 

3.48b .17 

 
ศาสนา 

    

     พุทธ 29 (96.7) 29 (96.7) .00a 1.00 
     อิสลาม 1 (3.3) 1 (3.3)   
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ตาราง 2 (ต่อ) 
 

ขอ้มูลทัว่ไป 
กลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรม 

(n=30) 

กลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลแบบปกติ 

(n=30) 

 
  2 

 
p 

จาํนวน(ร้อยละ) จาํนวน(ร้อยละ) 
การศึกษา 
     ประถมศึกษา 
     มธัยมศึกษา 

 
4 (13.3) 

13 (43.3) 

 
5 (16.7) 

13 (43.3) 

 
.15b 

 
.92 

     อนุปริญญา – ปริญญาตรี 
 

13 (43.3) 12 (40.0)   

อาชีพ 
     รับราชการ 
     รับจา้ง 
     คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 
     เกษตรกรรม 
     วา่งงาน 
 

 
4 (13.3) 
6 (20.0) 

11 (36.7) 
8 (26.7) 
1 (3.3) 

 
3 (10.0) 
6 (20.0) 

12 (40.0) 
8 (26.7) 
1 (3.3) 

 
.18b 

 
.99 

รายได้ (Mean = 10327.34, SD = 1885.50, Min = 5,000, Max = 45,000) (Mean = 8904.60,  
SD = 1625.75, Min = 6,000, Max = 40,000) 
     5,000 – 15,000 
     15,001 – 30,000 
     30,001 – 45,000 

12 (40.0) 
14 (46.7) 
4 (13.3) 

6 (20.0) 
21 (70.0) 
3 (10.0) 

3.59b .16 

     
ความเพยีงพอของรายได้ 
     เพียงพอเหลือเก็บ 
     เพียงพอไม่เหลือเก็บ 
     ไม่เพียงพอ 

 
6 (20.0) 

22 (73.3) 
2 (6.7) 

 
17 (56.7) 
12 (40.0) 

1 (3.3) 

 
8.80b 

 
.01 
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ตาราง 2 (ต่อ) 
 

ขอ้มูลทัว่ไป 
กลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรม 

(n=30) 

กลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลแบบปกติ 

(n=30) 

 
  2 

 
p 

จาํนวน(ร้อยละ) จาํนวน(ร้อยละ) 
สถานภาพ 
     สมรส/อยูด่ว้ยกนั 
     หมา้ย/หยา่ร้าง 

 
25 (83.3) 
4 (13.3) 

 
26 (86.7) 
4 (13.3) 

 
1.40b 

 
.49 

     แยกกนัอยู ่ 1 (3.3) 0   
 
ความสัมพนัธ์กบัเด็กสมาธิส้ัน 

  

     บิดา 
     มารดา 
     ปู่/ยา่/ตา/ยาย 
 

5 (16.7) 
22 (73.3) 
3 (10.0) 

5 (16.7) 
20 (66.7) 
5 (16.7) 

.60b .74 

การเลีย้งดูเด็กสมาธิส้ัน 
     เล้ียงดูแบบตามใจ 
     เล้ียงดูแบบมีกฎระเบียบ 
     เล้ียงดูแบบยดืหยุน่ 

 
7 (23.3) 

10 (33.3) 
13 (43.3) 

 
5 (16.7) 

11 (36.7) 
14 (46.7) 

 
.41a 

 
.81 

     
ระยะเวลาในการดูแลเด็กสมาธิส้ัน    
     นอ้ยกวา่ 10 ปี 
     10 ปีข้ึนไป 

13 (43.3) 
17 (56.7) 

11 (36.7) 
19 (63.3) 

.27a .59 

     
สัมพนัธภาพในครอบครัว 
     รักใคร่กนัดี 
     ขดัแยง้กนัเล็กนอ้ย 
     ทะเลาะกนับ่อย 

 
11 (36.7) 
15 (50.0) 
4 (13.3) 

 
11 (36.7) 
15 (50.0) 
4 (13.3) 

 
.00b 

 
1.00 

a = Pearson Chi-Square, b= Likelihood Ratio 
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   จากตาราง 2 พบว่า ผูป้กครองเด็กสมาธิสั้ นกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมส่วนใหญ่เป็นเพศ
หญิงร้อยละ 80 และเป็นเพศชายร้อยละ 20 โดยมีอายุอยู่ในช่วงวยัผูใ้หญ่มากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 50 
รองลงมามีอายใุนช่วงวยักลางคนคิดเป็นร้อยละ 46.7 และวยัสูงอายุร้อยละ 3.3  การนบัถือศาสนาพบวา่
นบัถือศาสนาพุทธ คิดเป็นร้อยละ 96.7 รองลงมาคือนบัถือศาสนาอิสลาม ร้อยละ 3.3 ระดบัการศึกษา
พบวา่ ผูป้กครองจบการศึกษาในระดบัมธัยมศึกษา และอนุปริญญา – ปริญญาตรีจาํนวนเท่า ๆ กนั คิด
เป็นร้อยละ 43.3 รองลงมาคือ ระดบัประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 13.3 โดยมีอาชีพคา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 
ร้อยละ 36.7 รองลงมาคือทาํเกษตรกรรม ร้อยละ 26.7 อาชีพรับจา้ง โดยคิดเป็นร้อยละ 20 อาชีพรับ
ราชการ คิดเป็นร้อยละ 13.3 และไม่ไดท้าํงานคิดเป็นร้อยละ 3.3 รายไดข้องครอบครัวมีรายไดอ้ยูใ่นช่วง 
15,001 - 30,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 46.7 รองลงมามีรายไดอ้ยูใ่นช่วง 5,000 – 15,000 บาทคิดเป็นร้อย
ละ 40 และรายไดอ้ยู่ในช่วง 30,001 – 45,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 13.3 ความเพียงพอของรายไดข้อง
ครอบครัวส่วนใหญ่เพียงพอแต่ไม่เหลือเก็บ คิดเป็นร้อยละ 73.3  รองลงมาคือเพียงพอเหลือเก็บ ร้อยละ 
20 และไม่เพียงพอ คิดเป็นร้อยละ 6.7 ดา้นสถานภาพ พบวา่มีสถานภาพสมรส/อยูด่ว้ยกนั คิดเป็นร้อยละ 
83.3 รองลงมาคือสถานภาพหม้าย/หย่าร้าง คิดเป็นร้อยละ 13.3 และแยกกันอยู่ ร้อยละ 3.3 ด้าน
ความสัมพนัธ์กบักลุ่มตวัอยา่ง พบว่าผูป้กครองมีความสัมพนัธ์เป็นมารดาของเด็ก คิดเป็นร้อยละ 73.3 
รองลงมามีความสัมพนัธ์เป็นบิดาร้อยละ 16.7 และเป็นปู่ ยา่ ตา ยาย ร้อยละ 10 ผูป้กครองให้การเล้ียงดู
เด็กสมาธิสั้นแบบแบบยืดหยุ่น ร้อยละ 43.3 รองลงมาเล้ียงดูแบบมีกฎระเบียบ ร้อยละ 33.3 และเล้ียงดู
แบบตามใจ ร้อยละ 23.3 ผูป้กครองให้การดูแลเด็กสมาธิสั้นมามากกว่า 10 ปี คิดเป็นร้อยละ 56.7 และ
ดูแลนอ้ยกวา่ 10 ปี คิดเป็นร้อยละ 43.3 สัมพนัธภาพในครอบครัวมีปัญหาขดัแยง้เล็กนอ้ย ร้อยละ 50 รัก
ใคร่กนัดีคิดเป็นร้อยละ 36.7 และมีปัญหาทะเลาะกนับ่อย ร้อยละ 13.3 
   ส่วนกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติพบวา่ ผูป้กครองเด็กสมาธิสั้นกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแล
แบบปกติส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 86.7 และเป็นเพศชายร้อยละ 13.3 โดยมีอายุอยูใ่นช่วงวยัผูใ้หญ่ 
คิดเป็นร้อยละ 70 รองลงมามีอายุในช่วงวยักลางคนคิดเป็นร้อยละ 30 การนบัถือศาสนาพบว่านบัถือ
ศาสนาพุทธ คิดเป็นร้อยละ 96.7 รองลงมาคือนบัถือศาสนาอิสลาม ร้อยละ 3.3 ระดบัการศึกษาพบว่า 
ผูป้กครองจบการศึกษาในระดับมัธยมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 43.3 รองลงมาคือระดับอนุปริญญา – 
ปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 40 รองลงมาคือ และระดบัประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 16.7 โดยมีอาชีพ
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั ร้อยละ 40 รองลงมาคือทาํเกษตรกรรม ร้อยละ 26.7 อาชีพรับจา้ง โดยคิดเป็นร้อย
ละ 20 อาชีพรับราชการ คิดเป็นร้อยละ 10 และไม่ไดท้าํงานคิดเป็นร้อยละ 3.3 รายไดข้องครอบครัวมี
รายไดอ้ยูใ่นช่วง 15,001 - 30,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 70 รองลงมามีรายไดอ้ยูใ่นช่วง 5,000 – 15,000 
บาทคิดเป็นร้อยละ 20 และรายไดอ้ยูใ่นช่วง 30,001 – 45,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 10 ความเพียงพอของ
รายไดข้องครองครัวเพียงพอเหลือเก็บ คิดเป็นร้อยละ 56.7  รองลงมาคือเพียงพอแต่ไม่เหลือเก็บ ร้อยละ 



64 
 

40 และไม่เพียงพอ คิดเป็นร้อยละ 3.3 ดา้นสถานภาพ พบวา่มีสถานภาพสมรส/อยูด่ว้ยกนั คิดเป็นร้อยละ 
86.7 รองลงมาคือสถานภาพหมา้ย/หยา่ร้าง คิดเป็นร้อยละ 13.3 ดา้นความสัมพนัธ์กบักลุ่มตวัอยา่ง พบวา่
ผูป้กครองมีความสัมพนัธ์เป็นมารดาของเด็ก คิดเป็นร้อยละ 66.7 รองลงมามีความสัมพนัธ์เป็นบิดาร้อย
ละ 16.7 และเป็นปู่ ย่า ตา ยาย ร้อยละ 16.7 ผูป้กครองส่วนใหญ่ให้การเล้ียงดูเด็กสมาธิสั้ นแบบแบบ
ยดืหยุน่ ร้อยละ 46.7 รองลงมาเล้ียงดูแบบมีกฎระเบียบ ร้อยละ 36.7  และเล้ียงดูแบบตามใจ ร้อยละ 16.7 
ผูป้กครองใหก้ารดูแลเด็กสมาธิสั้นมามากกวา่ 10 ปี คิดเป็นร้อยละ 63.3 และดูแลนอ้ยกวา่ 10 ปี คิดเป็น
ร้อยละ 36.7 สัมพนัธภาพในครอบครัว ส่วนใหญ่สัมพนัธภาพในครอบครัวมีปัญหาขดัแยง้เล็กนอ้ย ร้อย
ละ 50 รักใคร่กนัดีคิดเป็นร้อยละ 36.7 และมีปัญหาทะเลาะกนับ่อย ร้อยละ 13.3 
  เม่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของข้อมูลส่วนบุคคลของผู ้ปกครองกลุ่มตัวอย่าง 
ระหวา่งกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรม และกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ โดยใชส้ถิติไคสแควร์ พบวา่ทั้งกลุ่ม
ท่ีไดรั้บโปรแกรม และกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ มีความแตกต่างกนัอย่างไม่มีนยัสําคญัทางสถิติ 
(p>.05) ในเร่ือง เพศ อายุ ศาสนา สถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา อาชีพ ความสัมพนัธ์กบัเด็กสมาธิ
สั้ น ประวติัการเล้ียงดูเด็กสมาธิสั้ น สัมพนัธภาพในครอบครัว ยกเวน้ความเพียงพอของรายได้ของ
ครอบครัว 
 
ส่วนที ่2 ผลการทดสอบสมมติฐานการวจัิย 
 
  ผูว้จิยัไดท้าํการทดสอบสมมติฐานการวจิยั ดงัน้ี  
    
   1. สมมติฐานขอ้ท่ี 1 คะแนนภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม
ศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากว่าก่อนเขา้ร่วม
โปรแกรม 
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ตาราง 3  
เปรียบเทียบความแตกต่างของค่ามธัยฐานคะแนนภาวะสมาธิส้ันของเดก็สมาธิส้ันกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรม
ก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรมศิลปะบ าบัดตามกระบวนการสร้างสัมพันธภาพเพ่ือการบ าบัดทางการ
พยาบาลโดยใช้สถิติ Wilcoxon Signed-Ranks Test  (n = 30) 

 
คะแนนภาวะสมาธิสั้น 

ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 
(n=30) 

หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 
(n=30) 

 
Z 

 
p 

Mdn ICQ Mdn ICQ 
ขาดสมาธิ 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น 

24.57 
24.53 

2.52 
2.04 

6.40 
6.57 

2.02 
1.97 

-4.87 
-4.86 

.00 

.00 

 
   จากตาราง 3 พบวา่ ค่ามธัยฐานคะแนนภาวะสมาธิสั้นรายดา้นของเด็กสมาธิสั้นกลุ่มท่ี
ไดรั้บโปรแกรม จาํนวน 30 ราย หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพ 
ตํ่ากวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม คือ ค่ามธัยฐานคะแนนดา้นขาดสมาธิ และดา้นซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหนัพลนั
แล่นหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม ตํ่ากวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (Z = -4.87; Z = -4.86,            
p < .001) ตามลาํดบั 
 
ตาราง 4  
เปรียบเทียบความแตกต่างของค่ามัธยฐานคะแนนภาวะสมาธิส้ันของเดก็สมาธิส้ันกลุ่มท่ีได้รับการดูแล
แบบปกติก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรมศิลปะบ าบัดตามกระบวนการสร้างสัมพันธภาพเพ่ือการบ าบัด
ทางการพยาบาลโดยใช้สถิติ Wilcoxon Signed-Ranks Test (n = 30) 

 
คะแนนภาวะสมาธิสั้น 

ก่อนเร่ิมโปรแกรม 
(n=30) 

หลงัส้ินสุดโปรแกรม 
(n=30) 

 
Z 

 
p 

Mdn ICQ Mdn ICQ 
ขาดสมาธิ 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น 

24.60 
24.60 

2.45 
1.97 

24.50 
24.53 

2.44 
1.96 

-1.73 
-1.41 

0.83 
0.15 
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   จากตาราง 4 พบวา่ ค่ามธัยฐานคะแนนภาวะสมาธิสั้นรายดา้นของเด็กสมาธิสั้นกลุ่มท่ี
ไดรั้บการดูแลแบบปกติ จาํนวน 30 ราย ก่อนเร่ิมโปรแกรมและหลงัส้ินสุดโปรแกรมไม่แตกต่างกนั คือ 
ค่ามธัยฐานคะแนนดา้นขาดสมาธิ และดา้นซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลนัแล่นก่อนเร่ิมโปรแกรม และหลงั
ส้ินสุดโปรแกรมแตกต่างกนั อยา่งไม่มีนยัสาํคญัทางสถิติ (Z = -1.73; Z = -1.41,  p > .05) ตามลาํดบั 
    
   2. สมมติฐานขอ้ท่ี 2 คะแนนภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม
ศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากวา่เด็กสมาธิสั้ นท่ี
ไดรั้บการดูแลแบบปกติ 
 
ตาราง 5 
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของอันดับคะแนนเฉลี่ยภาวะสมาธิส้ันของเด็กสมาธิส้ันระหว่างกลุ่มท่ีได้รับ
โปรแกรมและกลุ่มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติก่อนเข้าร่วมโปรแกรมศิลปะบ าบัดตามกระบวนการสร้าง
สัมพันธภาพเพ่ือการบ าบัดทางการพยาบาลโดยใช้สถิติ Mann-Whitney Test (N = 60) 

 
คะแนนภาวะสมาธิสั้น 

กลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรม 

(n=30) 

กลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลแบบปกติ 

(n=30) 

 
Z 

 
p 

Mean 
Rank 

Sum of 
Ranks 

Mean 
Rank 

Sum of 
Ranks 

ขาดสมาธิ 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น 

30.45 
30.05 

913.50 
901.50 

30.55 
30.95 

916.50 
928.50 

-.025 
-.216 

.980 

.829 
  
  จากตาราง 5 พบว่า ค่าเฉล่ียของอนัดบัคะแนนเฉล่ียภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ น
ระหว่างกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการ
พยาบาล และกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมไม่มีความแตกต่างกนั คือ ค่าเฉล่ีย
ของอนัดบัคะแนนเฉล่ียด้านขาดสมาธิ และด้านซนอยู่ไม่น่ิง หุนหันพลนัแล่น ระหว่างกลุ่มท่ีได้รับ
โปรแกรมและกลุ่มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติมีความแตกต่างกัน อย่างไม่มีนัยสําคัญทางสถิติ                
(Z = -.025; Z = -.216, p > .05) ตามลาํดบั 
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ตาราง 6  
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของอันดับคะแนนเฉลี่ยภาวะสมาธิส้ันของเด็กสมาธิส้ันระหว่างกลุ่มท่ีได้รับ
โปรแกรมและกลุ่มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติหลังส้ินสุดโปรแกรมศิลปะบ าบัดตามกระบวนการสร้าง
สัมพันธภาพเพ่ือการบ าบัดทางการพยาบาลโดยใช้สถิติ Mann-Whitney Test (N = 60) 

 
คะแนนภาวะสมาธิสั้น 

กลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรม 

(n=30) 

กลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลตามปกติ 

(n=30) 

 
Z 

 
p 

Mean 
Rank 

Sum of 
Ranks 

Mean 
Rank 

Sum of 
Ranks 

ขาดสมาธิ 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น 

15.50 
15.50 

465.00 
465.00 

45.50 
45.50 

1365.00 
1365.00 

-6.75 
-6.77 

.000 

.000 
    
   จากตาราง 6 พบว่า ค่าเฉล่ียของอนัดบัคะแนนเฉล่ียภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ น
กลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล 
หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมตํ่ากวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ คือ ค่าเฉล่ียของอนัดบัคะแนนเฉล่ียดา้นขาด
สมาธิ และดา้นซนอยู่ไม่น่ิง หุนหันพลนัแล่นระหวา่งกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรม และกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแล
ตามปกติมีความแตกต่างกนั อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (Z = -6.75, Z = -6.77, p < .001) ตามลาํดบั 
 
อภิปรายผลการวจัิย 
 
  การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลของโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้าง
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น โดยการเปรียบเทียบ
ก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรม และเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมศิลปะบาํบัดตาม
กระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล และกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ จาก
ผลการวจิยัสามารถอภิปรายผลได ้ดงัน้ี 
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ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 
  สมมติฐานขอ้ท่ี 1 คะแนนภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้นหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะ
บาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 
ผลการวจิยัพบวา่ เม่ือเปรียบเทียบค่ามธัยฐานคะแนนภาวะสมาธิสั้นรายดา้นของเด็กสมาธิสั้นกลุ่มท่ีเขา้
ร่วมโปรแกรมได้แก่ ด้านขาดสมาธิ และด้านซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลันแล่น ก่อนและหลังเข้าร่วม
โปรแกรมพบว่าค่ามธัยฐานคะแนนภาวะสมาธิสั้ นรายด้านทั้ง 2 ด้านของเด็กสมาธิสั้ น หลงัเขา้ร่วม
โปรแกรมตํ่ากวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมอยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติ (p < .001) ทั้งน้ีสามารถอภิปรายไดว้า่ 
การเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนน่าจะมาจากส่วนของโปรแกรมท่ีผูว้จิยัพฒันาข้ึน (ตาราง 3) 
   การนาํกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัของเพบพลาวมาใช้ในการสร้าง
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดักบัเด็กสมาธิสั้ นเร่ิมจากระยะเร่ิมตน้สร้างสัมพนัธภาพ (orientation) การ
เร่ิมต้นสร้างสัมพันธภาพ เป็นกิจกรรมท่ีสําคัญในการเร่ิมโปรแกรมคร้ังน้ี กิจกรรมน้ีช่วยให้มี
สัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างกนัตั้งแต่การพบกนัคร้ังแรก เน่ืองจากในคร้ังแรกท่ีพบกนัพยาบาลมีบทบาท
เป็นเพียงคนแปลกหน้า (stranger) สําหรับเด็ก การทาํกิจกรรมแรกร่วมกนัคือ การแนะนาํตนเองและ
ร่วมกนัร้องเพลงและเตน้เพลงก่ิง กา้น ใบ ช่วยให้เด็กท่ีเร่ิมเขา้กลุ่มร่วมกนัทาํกิจกรรมคร้ังแรกรู้สึกผอ่น
คลาย และมีสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งกนัทาํให้เด็กเกิดความรู้สึกเขา้กนัได ้(rapport) ในการรู้จกักนัคร้ัง
แรก (Peplau, 1991) โดยการท่ีเด็กสามารถเรียนรู้การรู้จกักนั และบอกช่ือเพื่อนเด็กสมาธิสั้นในกลุ่มได ้
ต่อมา กิจกรรม “สานสัมพนัธ์สร้างสรรคล์ายเส้น”  เป็นกิจกรรมการวาดภาพลายเส้น ตามการสาธิตโดย
การใช้ดินสอสีไม้วาดภาพลายเส้น คือ วาดลายเส้นตรง เส้นเฉียง วงกลม เด็กสามารถวาดลายเส้น
ดงักล่าวได ้โดย เด็กวยั 9-12 ปี สามารถผา่นพฒันาการดา้นศิลปะในการขีดเขียน และวาดภาพเบ้ืองตน้
แลว้ โดยภาพท่ีเด็กสมาธิสั้นวาดออกมาจะเป็นภาพลายเส้นง่ายๆ คือ ลายเส้นภาพบา้น ลายเส้นดอกไม ้
ลายเส้นตน้ไม ้สาํหรับเด็กวยัน้ีสามารถวาดภาพบา้น ตน้ไมไ้ด ้ตามแนวคิดของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 
1987) ดงันั้นจึงทาํให้เด็กสนใจในกิจกรรมท่ีทาํตามพฒันาการ และความสามารถของเด็กในวยัน้ี เม่ือ
เป็นส่ิงท่ีเด็กสนใจ จึงทาํให้เด็กมีสมาธิจดจ่อในการทาํกิจกรรมจนสําเร็จ สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ
โรดิโก ้(Rodigo, 2016) ศึกษาการทาํศิลปะบาํบดักบัเด็กสมาธิสั้นรายบุคคลเพื่อความร่วมมือในการทาํ
กิจกรรมพบว่า การเร่ิมตน้วาดภาพ ควรเร่ิมจากการวาดภาพท่ีเด็กสนใจ ซ่ึงเป็นการช่วยเพิ่มสมาธิของ
เด็กไดดี้ข้ึน 
   การมีสัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างกนัอย่างต่อเน่ือง กิจกรรมท่ี 2 “เรียนรู้ร่วมกนัวาดภาพ
เสริมสมาธิ” ก่อนการทาํกิจกรรมท่ี 2  เร่ิมดว้ยการเตน้เพลงรถตุ๊กๆ ทาํให้เด็กสนใจในการทาํกิจกรรม 
จากนั้นเร่ิมตน้ทาํกิจกรรมกิจกรรมวาดภาพระบายสีกบัเด็ก คร้ังน้ีเป็นการวาดภาพระบายสีส่ิงท่ีเด็กชอบ 
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โดยการวาดภาพและระบายดว้ยสีนํ้า ขณะอธิบายการใชอุ้ปกรณ์ ในกิจกรรมน้ีพยาบาลมีบทบาทเป็นครู 
(teacher) ท่ีสอนเด็กในเร่ือง 1) การใช้อุปกรณ์ในการวาดภาพระบายสี และการแบ่งปันในการใช้
อุปกรณ์ในการวาดภาพระบายสีร่วมกนั 2) สอนกระบวนการวาดภาพท่ีตนเองชอบ เด็กแต่ละคนมีความ
ตั้งใจฟังในส่ิงท่ีพูดแสดงให้เห็นวา่เด็กให้การยอมรับ (acceptance) รับฟังการให้ขอ้มูล (Peplau, 1991) 
และเด็กบางคนก็บอกว่าเคยใช้อุปกรณ์วาดภาพระบายสีเหล่าน้ีแลว้ และให้เด็กวาดภาพส่ิงท่ีเด็กชอบ 
เด็กแต่ละคนมีความตั้งใจในการวาดภาพของตนเองจนสําเร็จ อยูน่ิ่งไดข้ณะทาํกิจกรรม แสดงให้เห็นวา่
เม่ือให้เด็กทาํกิจกรรมท่ีตนเองสนใจตามศกัยภาพ จะทาํให้เด็กมีความสนใจ และมุ่งมัน่ในการทาํ
กิจกรรมให้สําเร็จ และในกิจกรรมน้ียงัทาํให้เด็กรู้จกัรอคอยเพื่อนท่ียงัทาํกิจกรรมไม่สําเร็จอีกด้วย 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของลีและลู (Lee & Liu, 2016) ศึกษาการระบายสีเพื่อเพิ่มสมาธิในเด็กสมาธิสั้น 
และเด็กออทิสติก พบว่าการเร่ิมต้นให้เด็กวาดในส่ิงท่ีชอบหรือสนใจ ทาํให้เด็กมีสมาธิในการทาํ
กิจกรรมมากข้ึน ผลงานภาพท่ีเด็กวาดออกมา คือ ภาพตน้ไม ้ ดอกไม ้ทิวทศัน์ ทะเล สวนยาง และของ
เล่น เป็นตน้ สอดคลอ้งกบัแนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะสําหรับเด็กของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 1987) 
ในช่วงวยั 9-12 ปี ท่ีกล่าววา่เด็กในวยัน้ีเร่ิมตน้วาดภาพไดอ้ยา่งของจริง (drawing realism) และภาพท่ีเด็ก
แสดงออกมามกัออกแบบเองจากประสบการณ์ท่ีเกิดข้ึนรอบตวัเด็ก  
   สําหรับระยะระบุปัญหา (identification)  ในระยะน้ีมีการคน้หาสาเหตุของปัญหา และ
ทาํความเขา้ใจพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็ก พยาบาลมีความเต็มใจท่ีจะเขา้ใกลเ้ด็กและมองเด็กในแง่ดี 
ไม่ตดัสิน (Peplau, 1991) โดยกิจกรรมท่ี 3  “ไวว้างใจนาํเสนอของรักของฉนั” โดยกิจกรรมกลุ่มก่อน
เร่ิมทาํกลุ่มดว้ยการใหเ้ด็กสมาธิสั้นร้องเพลง “หากพวกเรากาํลงัสบาย” ต่อมาเด็กแต่ละคนวาดภาพท่ีส่ือ
ถึงส่ิงท่ีตนเองรัก และบอกเพื่อนในกลุ่มถึงส่ิงท่ีตนเองรัก จากกิจกรรมน้ีทาํให้เด็กสมาธิสั้นภายในกลุ่ม
เกิดความไวว้างใจซ่ึงกนัและกนั (trust) บอกเล่าและสามารถวาดภาพท่ีส่ือถึงส่ิงของท่ีตนเองรักได ้เด็ก
บางคนวาดภาพลูกบอลเหมือนกนั แต่ส่วนใหญ่เด็กวาดภาพของรักของตนเองไม่เหมือนกนั คือ ลูกบอล 
ลูกบาส รถยนต ์ตุก๊ตา อุลตราแมน โดเรมอน และเด็กสมาธิสั้นบางคนวาดภาพของรักตนเองออกมาโดย
มีรายละเอียดของภาพท่ีเป็นของรักของตนเองได ้และมีความมุ่งมัน่ท่ีจะวาดภาพของตนเองให้สําเร็จ 
นอกจากนั้นพยาบาลเป็นผูใ้หก้ารสนบัสนุนเด็ก (resource person) โดยการพูดส่งเสริมให้ความมัน่ใจใน
ส่ิงท่ีเด็กทาํ ช่วยเหลือเด็กโดยการเพิ่มเวลาในการวาดภาพท่ีเด็กชอบ ระหวา่งการทาํกิจกรรม ยงัเป็นแรง
เสริมให้เด็กทาํกิจกรรมจนสําเร็จอีกดว้ย และเห็นไดว้่าเม่ือเด็กไดท้าํในส่ิงท่ีตนเองชอบจึงทาํให้เด็กมี
สมาธิ และนอกจากน้ีการใชสี้นํ้าในการวาดภาพระบายสีในกิจกรรมยงัช่วยใหเ้ด็กรู้จกัการรอคอยอีกดว้ย 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของยวุดีและคณะ (2555) ศึกษาการระบายสีนํ้ าเพื่อช่วยฝึกสมาธิในเด็กสมาธิสั้น 
ทาํใหเ้ด็กมีสมาธิในการทาํกิจกรรม 
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   กิจกรรมท่ี 4 “ภายในบา้นของฉนั” ก่อนเร่ิมกิจกรรมเด็กสมาธิสั้นเตน้เพลงลมเพ ลมพดั 
กบัเด็ก เพื่อสร้างความคุน้เคยระหวา่งกนัของเด็ก ทาํให้เด็กรู้สึกวา่ผูว้ิจยัเป็นส่วนหน่ึงในการทาํกิจกรรม 
ผอ่นคลายความตึงเครียด ทาํให้เด็กเกิดความไวว้างใจ (trust) หากมีปัญหาตอ้งการช่วยเหลือ โดยให้เด็ก
แต่ละคนเล่าถึงพฤติกรรมของตนเองขณะอยูท่ี่บา้น กิจกรรมน้ีช่วยประเมินปัญหาของเด็กจากส่ิงท่ีเด็ก
เล่า และวางแผนแกไ้ขปัญหา (Peplau, 1991) เด็กส่วนใหญ่บอกวา่อยูบ่า้นรักกนัดี ไม่ทะเลาะกบัใคร เด็ก
แต่ละคนก็จะเล่าพฤติกรรมของตนเองขณะอยูท่ี่บา้นให้เพื่อนฟัง ซ่ึงเด็กสมาธิสั้นในกลุ่มมีความสนใจ 
และตั้งใจฟังในส่ิงท่ีเพื่อนเล่า และเร่ิมกิจกรรมเด็กวาดภาพบา้นของตนเองโดยการใชสี้นํ้ าระบายสี เด็กมี
สมาธิในการทาํกิจกรรมจนเสร็จกิจกรรม ภาพท่ีออกมาเด็กจะวาดภาพบา้น สมาชิกในครอบครัว และ
ตนเอง แสดงให้เห็นว่ากิจกรรมน้ีช่วยทาํให้เด็กมีสมาธิ และการใชสี้นํ้ าในการทาํกิจกรรมยงัทาํให้เด็ก
รู้จกัรอคอยระหวา่งสีแหง้อีกดว้ย 
   ระยะดาํเนินการแกปั้ญหา (exploitation) การช่วยให้เด็กเขา้ใจตนเองและเรียนรู้ในการ
แกไ้ขปัญหาของตนเองโดยผูว้ิจยัมีบทบาทเป็นผูใ้ห้คาํปรึกษา ดว้ยการยอมรับความคิดเห็นของเด็กโดย
ไม่มีเง่ือนไข การใหค้าํแนะนาํ และการสนบัสนุนเด็กในส่ิงท่ีเด็กตดัสินใจโดยไม่โตแ้ยง้ (Peplau, 1991) 
กิจกรรมท่ี 5 “โรงเรียนของฉนั” ก่อนการเร่ิมกิจกรรมน้ี มีการเล่าสถานการณ์สมมติหากเกิดความขดัแยง้
ข้ึนขณะเล่นกบัเพื่อน คือ เม่ือเด็กอยากเล่นของเล่นแต่เพื่อนไม่ให้เล่นดว้ย เด็กบางรายบอกว่าก็แยง่เล่น 
บางรายบอกวา่ก็โกรธเลย แลว้ไม่เล่นดว้ย แสดงให้เห็นวา่พฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นท่ีมกัหุนหนัพลนั
แล่นมกัไม่ควบคุมอารมณ์ของตน พยาบาลให้การยอมรับ (acceptance) ส่ิงท่ีเด็กพูดไม่ว่าเด็กตดัสินใจ
ผดิหรือถูก และเม่ือสะทอ้นถึงผลเสียท่ีตามมาวา่หากมีคนขดัใจ หรือขดัความสุขตนเอง ไม่ให้ตนเองทาํ
ในส่ิงท่ีตอ้งการ ไม่ควรโมโหหรือตอบโตท้นัที เพราะการโตต้อบทนัทีก็อาจก่อให้เกิดความรุนแรง
ตามมา จากกิจกรรมน้ีเห็นได้ว่าเด็กสมาธิสั้ นก็เกิดการรู้จกัท่ีจะรับฟัง และเรียนรู้วิธีควบคุมอารมณ์
ตนเองเม่ือเผชิญเหตุการณ์ท่ีทาํให้ไม่พอใจ ผูว้ิจยัช่วยตอบคาํถามขอ้สงสัยของเด็ก เพื่อให้เด็กทาํความ
เขา้ใจกบัปัญหาท่ีเกิดข้ึน สอดคลอ้งกบัทฤษฎีการพยาบาลของเพบพลาว (Peplau, 1991) ท่ีกล่าววา่การท่ี
พยาบาลช่วยให้เด็กเข้าใจและเรียนรู้ในการแก้ไขปัญหาของตนเอง จะทาํให้เด็กมีการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมไปในทางท่ีดีข้ึน ในการพูดให้กาํลังใจเด็กสมาธิสั้ นในการแก้ปัญหาท่ีเกิดข้ึน เห็นได้ว่า
กิจกรรมน้ีเด็กสามารถอยู่น่ิงนัง่ฟังสถานการณ์ท่ีเล่า  รู้จกัรอคอยขณะเพื่อนในกลุ่มแสดงความคิดเห็น 
และมีสมาธิในการทาํกิจกรรม สามารถอยู่น่ิงได้จนเสร็จส้ินกิจกรรม และจากการใช้สีนํ้ าในการทาํ
กิจกรรมกบัเด็ก ทาํให้เด็กรู้จกัการรอคอยให้สีแห้งในแต่ละกิจกรรมท่ีทาํ เพื่อให้ผลงานของตนเอง
ออกมาสวยงาม สอดคลอ้งกบัการศึกษาของยุวดีและคณะ (2555) การใชสี้นํ้ าในการทาํกิจกรรม ทาํให้
เด็กรู้จกัรอคอย และรู้จกัควบคุมตนเอง  ภาพท่ีเด็กวาดออกมาในกิจกรรมน้ีส่วนใหญ่เป็นภาพโรงเรียน 
ตวัเด็กเอง และเพื่อนๆ  



71 
 

   กิจกรรมท่ี 6 “ส่ิงแวดล้อมรอบ ๆตวัฉัน” ผูว้ิจยัมีบทบาทเป็นผูน้ํา (leader) กาํหนด
เป้าหมายสําหรับเด็กในการทาํกิจกรรมคร้ังน้ี โดยให้เด็กสมาธิสั้ นพิมพภ์าพจากวสัดุจากธรรมชาติ คือ 
ก้านมะละกอ และก้านกล้วย เพื่อให้ได้รูปดอกไม ้และรูปบ้านตามกาํหนด เห็นได้ว่าการให้ความ
สมํ่าเสมอในการดูแลเด็ก การทาํใหเ้ด็กคุน้เคย ทาํใหเ้ด็กเกิดความไวว้างใจ (Peplau, 1991) และทาํให้เด็ก
ร่วมมือในการทาํกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีกาํหนดโดยไม่มีภาวะด้ือ ต่อตา้น เน่ืองจากเด็กมีความคุน้เคย และมี
ความไวว้างใจในพยาบาล จึงช่วยลดภาวะด้ือ ต่อตา้น ไม่ยอมทาํตามคาํสั่งได ้และจากกิจกรรมพิมพภ์าพ
พบว่าและเด็กส่วนใหญ่ทาํได้ดี มีความใจเย็นในขณะทาํกิจกรรม อีกทั้งรู้จกัการรอคอยให้สีนํ้ าแห้ง
เพื่อให้ไดภ้าพท่ีสวยงาม สอดคลอ้งกบัการศึกษาของฐสรรพรและคณะ (2553) ศึกษาการพิมพภ์าพจาก
วสัดุธรรมชาติ คือ ใบไม ้และกา้นกลว้ยในเด็กบกพร่องทางพฒันาการและสติปัญญา พบว่ากิจกรรม
พิมพ์ภาพช่วยลดพฤติกรรมกา้วร้าว และพนัธีตรา (2550) ศึกษาการพิมพภ์าพจากวสัดุธรรมชาติ คือ 
ใบไม ้ก่ิงไมน้าํไปจุ่มสีนํ้ าให้เกิดภาพในเด็กออทิสติก ยงัพบว่ากิจกรรมพิมพ์ภาพช่วยให้เด็กควบคุม
อารมณ์ไดดี้ข้ึน  
   เม่ือให้การดูแลเด็กอย่างสมํ่ าเสมอ (consistency) เด็กจึงมีความร่วมมือในการทํา
กิจกรรมอยา่งต่อเน่ือง โดยกิจกรรมท่ี 7 “สัตวเ์ล้ียงท่ีแสนน่ารัก” กิจกรรมน้ีเด็กวาดภาพตามภาพตน้แบบ
กาํหนด คือภาพสุนขั และแมว เด็กสมาธิสั้นในกลุ่มใหค้วามร่วมมือ มีสมาธิ รู้จกัควบคุมตนเองอยูน่ิ่งจน
ทาํกิจกรรมได้สําเร็จ และสามารถวาดภาพตามภาพต้นแบบได้ แต่มีเด็กบางรายอาจวาดภาพได้ไม่
เหมือนภาพตน้แบบ จากกิจกรรมน้ีเห็นไดว้า่ เด็กในกลุ่มเม่ือเห็นเพื่อนทาํไม่ไดก้็มีการให้กาํลงัใจ และ
การใหค้าํแนะนาํเพื่อนวา่ตอ้งทาํเช่นไร และเด็กก็เรียนรู้ท่ีจะทาํตามคาํแนะนาํของเพื่อน กิจกรรมน้ียงัทาํ
ให้เด็กรู้จกัรอคอยเพื่อนท่ียงัทาํกิจกรรมไม่สําเร็จ และระหว่างการทาํกิจกรรมเด็กสมาธิสั้ นมีสังคมกบั
คนอ่ืน สามารถมองเห็นคนอ่ืนในแง่ดีข้ึน ทาํให้เด็กเกิดความเช่ือมัน่ในตนเอง และปรับตวัเขา้กบัคนอ่ืน
ได ้(Peplau, 1991) และภาพท่ีเด็กวาดออกมาถึงแมไ้ม่เหมือนตน้แบบแต่ก็ก็ส่ือให้รู้วา่เป็นภาพของสุนขั 
และแมวได ้จากกิจกรรมน้ีเห็นไดว้า่เม่ือให้ความสมํ่าเสมอในการดูแลเด็ก จึงทาํให้ลดภาวะด้ือ ต่อตา้น
ของเด็กได ้
  ระยะสรุปผล (resolution) เม่ือเด็กเขา้ใจตนเอง และสามารถแกไ้ขปัญหาไดแ้ลว้ ความ
ตอ้งการการช่วยเหลือของเด็กลดลง สัมพนัธภาพระหว่างกนัจะส้ินสุด โดยกิจกรรมท่ี 8 “พวกเราเป็น
เด็กดี” เป็นกิจกรรมสุดทา้ยของโปรแกรมการพยาบาลร่วมกบัศิลปะบาํบดั เร่ิมดว้ยให้เด็กจบัคู่กนัแสดง
บทบาทสมมติโดยคนหน่ึงแสดงเป็นคนเกเร และอีกคนแสดงเป็นคนดี และให้เด็กคิดวา่ตนเองอยากเป็น
เด็กดีหรือเด็กเกเร ทาํใหเ้ด็กเกิดการเรียนรู้มีประสบการณ์ในการดาํเนินชีวิต เด็กทุกคนบอกตนเองอยาก
เป็นคนดี เด็กสมาธิสั้ นเข้าใจและเรียนรู้ในการแก้ไขปัญหาหากเกิดปัญหาข้ึน มีความตั้งใจในการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมตนเองไปในทางท่ีดีข้ึน (Peplau, 1991) จากนั้นวาดภาพโดยเด็กทุกคนมีส่วนร่วม
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ในการวาดภาพท่ีทาํให้เกิดภาพเดียวกนั วาดภาพลงบนกระดาษโปสเตอร์แผ่นใหญ่แผ่นเดียวกนั จาก
กิจกรรมน้ีเห็นได้ว่าเด็กแต่ละคนมีส่วนร่วม มีสมาธิในการวาดภาพ และคอยช่วยเหลือกัน เด็กมี
สัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั รู้จกัรอคอย สามารถอยู่น่ิง ควบคุมตนเองรู้จกัแบ่งปันอุปกรณ์ท่ีใช้ในการทาํ
กิจกรรม ภาพท่ีแสดงออกมาเด็กจะวาดภาพตนเอง และเพื่อนในกลุ่ม สอดคล้องกบัการศึกษาของลี
และลู (Lee & Liu, 2016) ศึกษาการวาดภาพระบายสีตวัฉนัและเพื่อนของฉนัเพื่อเพิ่มสมาธิ และลดความ
กา้วร้าวในเด็กสมาธิสั้ น และเด็กออทิสติก พบว่าหลงัทาํกิจกรรมเด็กสมาธิสั้นมีคะแนนการขาดสมาธิ 
และคะแนนพฤติกรรมกา้วร้าวลดลงอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ 
   สําหรับการทาํกิจกรรมทุกคร้ัง เด็กไดรั้บรางวลัเป็นสต๊ิกเก้อร์รูปดาวเพื่อแปะลงบน
สมุดบนัทึกกิจกรรมทุกคร้ังท่ีทาํกิจกรรมสําเร็จ กิจกรรมน้ีช่วยทาํให้เด็กมีความมุ่งมัน่ และตั้งใจในการ
ทาํ    กิจกรรรมใหส้าํเร็จทุกคร้ัง จะเห็นไดว้า่ จากการทาํกิจกรรมร่วมกนัทั้ง 8 กิจกรรมๆ ละ 30-45 นาที 
การเร่ิมตน้มีสัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างกนัตั้งแต่แรกเร่ิมการทาํกิจกรรม มีความสําคญัในการทาํกิจกรรม
คร้ังต่อ ๆไปของเด็ก เม่ือมีสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งกนั เกิดความคุน้เคย ไวว้างใจซ่ึงกนัและกนัจึงนาํไปสู่
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัท่ีบรรลุเป้าหมาย และจากกิจกรรมท่ีทาํทาํให้เด็กมีสมาธิ สนใจในการทาํ
กิจกรรมวาดภาพระบายสี และพิมพภ์าพ และทาํกิจกรรมไดค้รบถว้น และพบวา่คะแนนภาวะสมาธิสั้น
ของเด็กสมาธิสั้ นภายหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการ
บาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมทั้ง 2 ดา้น ไดแ้ก่ดา้นขาดสมาธิ และดา้นซนอยูไ่ม่
น่ิง/หุนหนัพลนัแล่น 
  สมมติฐานขอ้ท่ี 2 คะแนนภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้นหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะ
บาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากวา่เด็กสมาธิสั้นท่ีไดรั้บการ
ดูแลแบบปกติ ผลการวิจยัพบวา่ ค่าเฉล่ียของอนัดบัคะแนนเฉล่ียภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้นกลุ่มท่ี
ไดรั้บโปรแกรมหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมตํ่ากว่ากลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ อยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติ        
(p < .05) อธิบายไดว้า่ 
    เด็กสมาธิสั้ นกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพ
เพื่อการบาํบดัทางการพยาบาลไดรั้บการดูแลตามปกติตามแนวทางการดูแลเด็กสมาธิสั้ นของสถาบนั
สุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้ไดแ้ก่ การได้รับการรักษาดว้ยยารักษาภาวะสมาธิสั้ น การให้ความรู้
ผูป้กครองในการดูแลเด็ก การได้รับข้อมูลเร่ืองวนันัด แผนการรักษาของแพทย์ ร่วมกันกับการทาํ
กิจกรรมวาดภาพระบายสีเพื่อลดภาวะสมาธิสั้น ผ่านกิจกรรมในโปรแกรมทั้ง 8 กิจกรรม กิจกรรมละ 
30-45 นาที วนัละ 2 กิจกรรม เป็นระยะเวลาต่อเน่ืองกนั 2 สัปดาห์ ซ่ึงแต่ละกิจกรรมวาดภาพระบายสีใน
โปรแกรมมีส่วนช่วยทาํใหค้ะแนนภาวะสมาธิสั้นรายดา้นของเด็กสมาธิสั้นกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมลดลง 
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ซ่ึงแตกต่างกบัเด็กสมาธิสั้นกลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติเพียงอยา่งเดียว จึงทาํให้คะแนนภาวะ
สมาธิสั้นของกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติไม่ลดลง 
  โปรแกรมศิลปะบาํบัดตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบัดทางการ
พยาบาลท่ีใช้ในการวิจยั เป็นเคร่ืองมือท่ีผูว้ิจยัใช้กิจกรรมการวาดภาพระบายสี ซ่ึงเป็นกิจกรรมท่ีเด็ก
ชอบ และใหค้วามสนใจในการทาํกิจกรรม เม่ือเด็กมีความสนใจในกิจกรรมท่ีทาํ จึงก่อให้เกิดสมาธิ และ
ความร่วมมือในการทาํกิจกรรมอยา่งต่อเน่ือง อีกทั้งในบางกิจกรรมผูว้จิยั ยงัสอดแรกเน้ือหาพฤติกรรมท่ี
เป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้น ไดแ้ก่ พฤติกรรมหุนหนัพลนัแล่น ด้ือ กา้วร้าว และให้เด็กเกิดการเรียนรู้วา่
หากตนเองมีพฤติกรรมแบบนั้น จะส่งผลเสียต่อตนเองมาในอนาคตอยา่งไร ผลการวิจยัน้ีสอดคลอ้งกบั
การศึกษาของยุวดีและคณะ (2555) ซ่ึงศึกษาการระบายสีเพื่อช่วยฝึกสมาธิสําหรับเด็กสมาธิสั้ น พบว่า
หลงัการทาํกิจกรรมศิลปะบาํบดัสมาธิของเด็กสมาธิสั้นอยูใ่นระดบัดี (M= 4.05, SD= 0.47) และการทาํ
กิจกรรมกบัเด็กในคร้ังน้ี เด็กสมาธิสั้ นยงัรู้จกัควบคุมอารมณ์ของตนเองในการทาํกิจกรรมร่วมกบัผูอ่ื้น
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของพนัธีตรา (2550) ไดศึ้กษาการพฒันาความฉลาดทางอารมณ์ของเด็กออทิ
สติกโดยใชกิ้จกรรมศิลปะบาํบดั พบวา่หลงัทาํกิจกรรมศิลปะเด็กออทิสติกมีความฉลาดทางอารมณ์ สูง
กวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรมอยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติท่ี (p= .05) และจากการศึกษาของฐสรรพรและคณะ 
(2553) ศึกษาผลของของศิลปะบาํบดัท่ีมีต่อพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กบกพร่องทางพฒันาการและ
สติปัญญาระดบัรุนแรง เพศหญิงสถาบนัราชานุกูล พบว่าศิลปะบาํบดัทาํให้พฤติกรรมกา้วร้าวของเด็ก
บกพร่องทางพฒันาการและสติปัญญาลดลงอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี .05 เช่นเดียวกบัการศึกษาของออ
ราเซน (Alrazain, 2016) ศึกษาการผลของโปรแกรมศิลปะบาํบดัสําหรับเด็กสมาธิสั้ น ในโรงเรียน
ประถมศึกษาในราชอาณาจักรซาอุดีอาระเบีย พบว่าหลังได้รับโปรแกรม เด็กสมาธิสั้ นมีคะแนน
พฤติกรรมขาดสมาธิ อยูไ่ม่น่ิง และหุนหนัพลนัแล่น ลดลงจากก่อนไดรั้บโปรแกรม และเด็กสมาธิสั้ น
หลงัไดรั้บโปรแกรม มีคะแนนพฤติกรรมขาดสมาธิ อยูไ่ม่น่ิง และหุนหนัพลนั สูงกวา่เด็กสมาธิสั้นกลุ่ม
ควบคุมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ  (p < .01) 
  สรุปได้ว่า โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั
ทางการพยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้นมีกิจกรรมท่ีเหมาะสมมีส่วนช่วยลดภาวะสมาธิ
สั้น ร่วมกบัการดูแลรักษาตามปกติได ้
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บทที ่5 

สรุปผลการวจิัยและข้อเสนอแนะ 
 

สรุปผลการวจัิย 
 
   การวิจยัเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) แบบสองกลุ่ม วดัก่อน
และหลงัการทดลอง (the pretest-posttest control group design) มีวตัถุประสงคเ์พื่อเปรียบเทียบภาวะ
สมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นก่อนและหลังการใช้โปรแกรมศิลปะบําบัดตามกระบวนการสร้าง
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น 
   กลุ่มตัวอย่างเป็นผูป่้วยเด็กโรคสมาธิสั้ นเพศชายและหญิงท่ีได้รับการวินิจฉัยจาก
จิตแพทยเ์ด็ก ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอกของสถาบนัสุขภาพจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้จงัหวดั 
สุราษฎร์ธานี มีอายุอยูใ่นช่วง 9-12 ปี สัญชาติไทย จาํนวน 60 คน เลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจง 
(purposive sampling) ในรายท่ีมีคุณสมบติัครบตามเกณฑท่ี์กาํหนด 
   เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง คือ โปรแกรมศิลปะบําบัดตามกระบวนการสร้าง
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล เป็นโปรแกรมท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึนจากกรอบแนวคิดทฤษฎี
สัมพนัธภาพระหวา่งบุคคลของเพบพลาว (Peplau, 1991) และแนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะสําหรับเด็ก
ของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 1987) ในช่วงวยั 9-12 ปี ร่วมกบัการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบั
ศิลปะบาํบดัสําหรับเด็ก และเด็กสมาธิสั้น (ฐสรรพร และคณะ, 2553; ทวีศกัด์ิ, 2560; พนัธีตรา, 2550; 
ยุวดี และคณะ, 2555; สมจิตร, 2554; Alrazain, 2016; Beebe et al., 2010; Lee & Liu, 2016; Rodrigo, 
2016) โดยจดักิจกรรมทั้งหมด 8 กิจกรรม กิจกรรมละ 30-45 นาที วนัละ 2 กิจกรรม สัปดาห์ละ 2 คร้ัง 
เป็นเวลาต่อเน่ืองรวม 2 สัปดาห์ 
   เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บขอ้มูล คือ 1) แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบดว้ย 
ขอ้มูลทัว่ไปสาํหรับเด็กสมาธิสั้น และขอ้มูลส่วนบุคคลของผูป้กครอง และ 2) แบบประเมินภาวะสมาธิ
สั้น (SNAP-IV) ฉบบัภาษาไทย (ณัทธร และคณะ, 2557) ดา้นขาดสมาธิ และดา้นซนอยูไ่ม่น่ิง/หุนหัน
พลนัแล่น ลกัษณะของเคร่ืองมือเป็นแบบสอบถามมีทั้งหมด 18 ขอ้ การให้คะแนนแบ่งออกเป็น 2 ดา้น 
ขอ้ 1-9 เป็นการประเมินอาการขาดสมาธิ ขอ้ 10-18 เป็นการประเมินอาการซน อยู่ไม่น่ิง หุนหันพลนั
แล่น ลักษณะของแบบประเมินเป็นแบบมาตรวดั 4 ระดบั มีเกณฑ์การให้คะแนนดงัน้ี ไม่เลย ให้ 0 
คะแนน เล็กนอ้ย ให้ 1 คะแนน ค่อนขา้งมาก ให้ 2 คะแนน และมาก ให้ 3 คะแนน การแปลผลคะแนน
แต่ละดา้น ดา้นสมาธิ ขอ้ 1-9 ไดม้ากกวา่หรือเท่ากบั 16 คะแนน ถือวา่มีอาการขาดสมาธิ ดา้นซนอยูไ่ม่
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น่ิง/หุนหันพลนัแล่น ขอ้ 10-18 ไดม้ากกว่าหรือเท่ากบั 14 คะแนน ถือว่ามีอาการซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหัน
พลนัแล่น เก็บขอ้มูลโดยผูป้กครองเป็นผูส้ังเกต 
 
  การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือวจัิย 
    
   1. ตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ โปรแกรมศิลปะบาํบัดตามกระบวนการสร้าง
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา ให้ผูท้รงคุณวุฒิจาํนวน 3 
ท่าน เป็นผูพ้ิจารณาตรวจสอบความถูกตอ้ง ความครอบคลุม และความเหมาะสมของเน้ือหา และความ
เป็นไปไดข้องโปรแกรม ปรับแกไ้ขเคร่ืองมือตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวฒิุ  
  สําหรับแบบประเมินภาวะสมาธิสั้น (SNAP-IV) ดา้นขาดสมาธิ และดา้นซนอยูไ่ม่น่ิง/
หุนหันพลนัแล่น ผูว้ิจยัใช้เน้ือหาตามแบบประเมิน ซ่ึงไม่ได้มีการปรับเปล่ียนข้อความใดๆในแบบ
ประเมิน ดงันั้นผูว้ิจยัจึงไม่ไดห้าความตรงตามเน้ือหาเน่ืองจากเป็นเคร่ืองมือท่ีไดรั้บการยอมรับให้เป็น
เคร่ืองมือมาตรฐานในการประเมินภาวะสมาธิสั้น (ณทัธร และคณะ, 2557) 
   2. ความเท่ียงของเคร่ืองมือ คือแบบประเมินภาวะสมาธิสั้ น (SNAP-IV) ผูว้ิจยันาํไป
ทดลองใช้กบัเด็กสมาธิสั้ นท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอย่าง โดยหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอน
บาค (Cronbach’s alpha coefficient) ไดเ้ท่ากบั .85 
   การวิจยัคร้ังน้ี ผูว้ิจยัเป็นผูด้าํเนินการทดลอง โดยดาํเนินการทดลองห้องจดักิจกรรม
กลุ่มผูป่้วยของตึกชาย 3 โรงพยาบาลสวนสราญรมย ์โดยผา่นการเห็นชอบจากคณะกรรมการจริยธรรม
ของโรงพยาบาลสวนสราญรมยแ์ลว้ 
 

ผลการศึกษา 
   
   1. ค่ามธัยฐานคะแนนภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะ
บาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 
ได้แก่ ด้านขาดสมาธิ และด้านซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลันแล่น ตํ่ากว่าก่อนได้รับโปรแกรม อย่างมี
นยัสาํคญัทางสถิติ     (Z = -4.87; Z = -4.86, p < .001) ตามลาํดบั 
   2. ค่าเฉล่ียของอันดับคะแนนเฉล่ียภาวะสมาธิสั้ นของเด็กสมาธิสั้ นหลังเข้าร่วม
โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ตํ่ากว่าเด็ก
สมาธิสั้ นท่ีได้รับการดูแลแบบปกติ ได้แก่ ด้านขาดสมาธิ และ ด้านซนอยู่ไม่น่ิง/หุนหันพลันแล่น
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ระหว่างกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมและกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติมีความแตกต่างกนั อยา่งมีนยัสําคญั
ทางสถิติ (Z = -6.75; Z = -6.77, P < .001) ตามลาํดบั 
 
  ข้อจ ากดัการวจัิย 
  
    แบบประเมินภาวะสมาธิสั้น ท่ีผูป้กครองประเมิน พยาบาลท่ีปฏิบติัหนา้งานควรสังเกตร่วมดว้ย
เพื่อยนืยนัความถูกตอ้งของขอ้มูล  
  
 ข้อเสนอแนะ 
   
   จากผลการวจิยัคร้ังน้ีผูว้จิยัมีขอ้เสนอแนะ ดงัน้ี 

1. ขอ้เสนอแนะในการนาํผลงานวจิยัไปใช ้
   1.1. ควรนาํโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั
ทางการพยาบาลไปบูรณาการเขา้กบัการพยาบาลแบบปกติในการลดภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้น ใน
โรงพยาบาลและคลินิกจิตเวชเด็ก 
   1.2 ควรนาํโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั
ทางการพยาบาลไปบูรณาการเขา้กบัการพยาบาลแบบปกติในผูป่้วยรายท่ีมีภาวะสมาธิขาดสมาธิ หรือ
หุนหนัพลนัแล่น 

2. ขอ้เสนอแนะในการทาํวจิยัคร้ังต่อไป 
   2.1 ควรทาํการศึกษาติดตามผลของโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้าง
สัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาลในระยะยาว เช่น หลงัการทดลอง 3 เดือน 6 เดือน เป็นตน้ 
เพื่อดูความย ัง่ยนืของโปรแกรม และควรนาํไปศึกษากบัเด็กสมาธิสั้นในช่วงวยัอ่ืนดว้ย 
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ภาคผนวก ก (1) 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 

 
โปรแกรมศิลปะบ าบัดตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพ่ือการบ าบัดทางการพยาบาล 
 
 ค าช้ีแจง 
   โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ผูว้ิจยั
สร้างข้ึนเองจากกรอบแนวคิดทฤษฎีสัมพนัธภาพระหว่างบุคคลของเพบพลาว (Peplau, 1991) และ
แนวคิดพฒันาการดา้นศิลปะสําหรับเด็กของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 1987) ในช่วงวยั 9-12 ปี ร่วมกบั
การทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับเด็ก และเด็กสมาธิสั้ น (ฐสรรพร และคณะ, 
2553; ทวีศกัด์ิ, 2560; พนัธีตรา, 2550; ยุวดี และคณะ, 2555; สมจิตร, 2554; Alrazain, 2016; Beebe et 
al., 2010; Lee & Liu, 2016; Rodrigo, 2016) 
  สัมพนัธภาพระหวา่งบุคคลของเพบพลาวเป็นการใชก้ระบวนการสัมพนัธภาพเพื่อลดความไม่
สุขสบายหรือภาวะหมดทางช่วยเหลือ โดยพยาบาลมีปฏิสัมพนัธ์กบัผูป่้วยและให้การช่วยเหลือลดความ
ไม่สุขสบาย ปรับปรุงพฤติกรรมของผูป่้วย และปฏิบติัการพยาบาลโดยคาํนึงถึงองค์รวมของผูป่้วย 
สัมพนัธภาพระหวา่งพยาบาลและผูป่้วยเป็นส่ิงสําคญัในการช่วยส่งเสริมให้ผูป่้วยเกิดการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรม และสามารถสร้างสัมพนัธภาพกบับุคคลอ่ืนในสังคมไดอ้ยา่งเหมาะสม (นริสา, 2557; อจัรา, 
2558; Peplau, 1991)  
  พฒันาการดา้นศิลปะสําหรับเด็กของโลเวนเฟลด์ (Lowenfeld, 1987) ในช่วงวยั 9-12 ปี คือการ
วาดภาพอย่างของจริง โดยแนวคิดท่ีใช้ครอบคลุมพฒันาการด้านการวาดเขียนตั้งแต่ขั้นเร่ิมขีดเขียน
ภาพเหมือนของจริงไปจนถึงขั้นวาดภาพอยา่งของจริง  
  จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัศิลปะบาํบดัสําหรับเด็ก และเด็กสมาธิสั้ น เพื่อลด
ภาวะสมาธิสั้นในเด็กท่ีมีภาวะสมาธิสั้น เช่ือวา่ศิลปะบาํบดัมีส่วนช่วยในการเพิ่มสมาธิ ลดพฤติกรรมอยู่
ไม่น่ิง ลดพฤติกรรมหุนหันพลนัแล่น และลดพฤติกรรมก้าวร้าวในเด็กได ้ทั้งน้ีกิจกรรมในโปรแกรม
ศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาลจะเร่ิมจากพื้นฐานดา้น
ความสามารถของเด็กจากง่ายไปยาก 

 โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาลจดั
กิจกรรมทั้งหมดจาํนวน 4 คร้ัง ประกอบด้วย 8 กิจกรรม กิจกรรมละ 30-45 นาที วนัละ 2 กิจกรรม 
สัปดาห์ละ 2 คร้ัง รวมทั้งส้ิน 2 สัปดาห์ 
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คุณสมบัติของผู้ท ากจิกรรม 
  - เป็นพยาบาลวชิาชีพ
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กิจกรรมในโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาลมีทั้งหมด 8 กิจกรรม มีวตัถุประสงค ์ดงัน้ี 
สัปดาห์ คร้ังที่ กจิกรรม ระยะสัมพนัธภาพ

ของเพบพลาว 
วตัถุประสงค์ 

1 1 สานสัมพนัธ์สร้างสรรค์
ลายเส้น 

ระยะเร่ิมตน้สร้าง
สัมพนัธภาพ 

1. เพื่อสร้างสัมพนัธภาพระหว่างผูว้ิจยัและเด็กสมาธิสั้ นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมใน
ระยะเร่ิมแรก 
2. เพื่อสร้างความไวว้างใจภายในกลุ่มเด็กสมาธิสั้นในการทาํกิจกรรมร่วมกนั 
3. เพื่อประเมินความคิด ความรู้สึก และลกัษณะพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นขณะ
เขา้ร่วมโปรแกรม 
4. เพื่อเพิ่มความสนใจในการทาํกิจกรรมแก่เด็กสมาธิสั้น 

1 เรียนรู้ร่วมกนัวาดภาพ
เสริมสมาธิ 

1. เพื่อสร้างสัมพนัธภาพอย่างต่อเน่ืองระหว่างผูว้ิจยัและเด็กสมาธิสั้ นท่ีเขา้ร่วม
โปรแกรม 
2. เพื่อใหเ้ด็กสมาธิสั้นเกิดความไวว้างใจ และใหค้วามร่วมมือในการทาํกิจกรรม 
3. เพื่อเพิ่มความสนใจ และฝึกการรอคอยของเด็กสมาธิสั้น 

2 2 ไวว้างใจนาํเสนอของรัก
ของฉนั 

ระยะระบุปัญหา 1. เพื่อประเมินพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นขณะเขา้ร่วมโปรแกรม 
2. เพื่อเขา้ใจพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม 
3. เพื่อเพิ่มสมาธิ และฝึกการรอคอยของเด็กสมาธิสั้น 

2 ภายในบา้นของฉนั 1. เพื่อระบุพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้น และวางแผนแกไ้ขพฤติกรรม
ของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม 
2. เพื่อเขา้ใจพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม 
3. เพื่อเพิ่มสมาธิ และฝึกการรอคอยของเด็กสมาธิสั้น 
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สัปดาห์ คร้ังที่ กจิกรรม ระยะสัมพนัธภาพ
ของเพบพลาว 

วตัถุประสงค์ 

3 
 

3 โรงเรียนของฉนั ระยะดาํเนินการ
แกปั้ญหา 

1. เพื่อดาํเนินการแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วม
โปรแกรม  
2. เพิ่มสมาธิ หลีกเล่ียงการทาํงานท่ียาก 
3. เพื่อลดพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง และฝึกการรอคอยของเด็กสมาธิสั้น 

3 ส่ิงแวดลอ้มรอบๆตวัฉนั 1. เพื่อดาํเนินการแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วม
โปรแกรมอยา่งต่อเน่ือง 
2. เพื่อเพิ่มสมาธิ ฝึกการรอคอย และรู้จกัควบคุมตนเอง  
3. เพื่อให้เด็กสมาธิสั้ นสามารถทาํตามคาํสั่งได ้และลดภาวะด้ือ ต่อตา้นของเด็ก
สมาธิสั้น 

4 4 สัตวเ์ล้ียงท่ีแสนน่ารัก 1. เพื่อดาํเนินการแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วม
โปรแกรมอยา่งต่อเน่ือง 
2. เพื่อเพิ่มสมาธิ รู้จกัรอคอย และรู้จกัควบคุมตนเอง  
3. เพื่อใหเ้ด็กสามารถทาํตามคาํสั่งได ้และลดภาวะด้ือ ต่อตา้นของเด็กสมาธิสั้น 

4 พวกเราเป็นเด็กดี ระยะสรุปผล 1. เพื่อสรุปผลและประเมินผลจากการทาํกิจกรรมร่วมกบัเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วม
โปรแกรม 
2. เพื่อเพิ่มสมาธิ ลดพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง รู้จกัรอคอย 
3. เพื่อลดพฤติกรรมหุนหนัพลนัแล่น รู้จกัควบคุมตนเอง 
4. เพื่อสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งเด็กสมาธิสั้นภายในกลุ่มหลงัส้ินสุดการทาํกิจกรรม 



86 
 

คร้ังที ่1 กจิกรรมที ่1 “สานสัมพนัธ์สร้างสรรค์ลายเส้น” 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อสร้างสัมพนัธภาพระหวา่งผูว้จิยัและเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมในระยะเร่ิมแรก  

2. เพื่อสร้างความไวว้างใจภายในกลุ่มเด็กสมาธิสั้นในการทาํกิจกรรมร่วมกนั 
3. เพื่อประเมินความคิด ความรู้สึก และลกัษณะพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นขณะเขา้ร่วมโปรแกรม 
4. เพื่อเพิ่มความสนใจในการทาํกิจกรรมแก่เด็กสมาธิสั้น 

สาระส าคัญ กิจกรรมสานสัมพนัธ์ สร้างสรรคล์ายเส้น เป็นการสร้างสัมพนัธภาพระหว่างผูว้ิจยัและเด็กสมาธิสั้ นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมในระยะเร่ิมแรก 
ผูว้ิจยัและเด็กตอ้งมีความเขา้กนัได้ ตั้งแต่เร่ิมแรกของการทาํกิจกรรม เพื่อให้เด็กสมาธิสั้ นเกิดความไวว้างใจในตวัผูว้ิจยัและให้ความร่วมมือในการทาํ
กิจกรรม โดยกิจกรรมวาดภาพลายเส้นตามความสนใจของเด็ก เป็นการใหเ้ด็กเลือกวาดภาพลายเส้นอยา่งอิสระตามจินตนาการของเด็ก การวาดภาพลายเส้น
เป็นการใชดิ้นสอขีดเขียนลงไปบนกระดาษทาํให้เกิดภาพลายเส้น หรือภาพวาด การวาดภาพลายเส้นเป็นพื้นฐานท่ีสําคญัของงานศิลปะ การให้เด็กเร่ิมตน้
วาดภาพลายเส้นในส่ิงท่ีเด็กสนใจ จะทาํใหเ้ด็กมีความสนใจในการทาํกิจกรรมมากข้ึน 
ส่ือ/อุปกรณ์ 1. กระดาษวาดภาพ จาํนวน 2 แผน่ (เด็ก 1 คนต่อกระดาษวาดภาพ 2 แผน่) 

2. กระดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ จาํนวน 1 แผน่ (สาํหรับผูว้จิยัสาธิตการวาดลายเส้นใหเ้ด็กดู) 
  3. ดินสอ 2B จาํนวน 2 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อดินสอ 2B 2 แท่ง) 
  4. ดินสอสีไม ้จาํนวน 3 กล่อง (เด็ก 2 คนต่อดินสอสีไม ้1 กล่อง) 
  5. ยางลบดินสอ จาํนวน 1 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อยางลบ 1 แท่ง) 
  6. แผน่พบัติดดาว จาํนวน 6 แผน่ 
  7. สต๊ิกเกอ้รูปดาว จาํนวน 10 แผน่ 

8. คลิปวดีิโอสาธิตการวาดภาพลายเส้น 
ระยะเวลา 30-45 นาที 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

เปิดกลุ่ม/เตรียมความ
พร้อมก่อนท า
กจิกรรม 
5 นาที 

1. ผูว้ิจยัแนะนาํตวัเองและให้เด็กสมาธิสั้ นท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมแนะนาํ
ตวัทีละคน เพื่อสร้างสัมพนัธภาพระหวา่งผูว้ิจยัและเด็กในการพบกนั
คร้ังแรก ผูว้ิจยัและเด็กมีความเขา้กนัไดแ้ละเด็กเกิดความไวว้างใจใน
ผูว้ิจยั ขณะรอเขา้รวมกลุ่มผูว้ิจยัพาเด็กร้องเพลงก่ิง กา้น ใบ และเร่ิม
สนทนากบัเด็กในเร่ืองทัว่ไป เช่น “วนัน้ีหนูมายงัไง” “วนัน้ีหนูมากบั
ใคร” “ทานอะไรมาหรือยงั” จดัเด็กให้นั่งเป็นรูปตวัยู ผูว้ิจยัสังเกต
ลกัษณะพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นก่อนเขา้ร่วมกิจกรรม 
2. ผูว้ิจยับอกวตัถุประสงค ์ขั้นตอนการเขา้ร่วมกิจกรรม ระยะเวลาใน
การเข้าร่วมกิจกรรมในแต่ละคร้ัง สถานท่ีในการทาํกิจกรรม และ
กติกาการทาํกิจกรรมแก่เด็ก ได้แก่ 1) ไม่ลุกออกจากท่ีขณะกาํลงัทาํ
กิจกรรม 2) ไม่พูดแทรกขณะกาํลังทาํกิจกรรม 3) ต้องขออนุญาต
เพื่อนก่อนทุกคร้ังหากจะใชอุ้ปกรณ์ในการทาํกิจกรรมร่วมกนั 4) หาก
ตอ้งลุกจากท่ีตอ้งขออนุญาตก่อน และ 5) ไม่ทะเลาะกนัระหว่างการ
ทาํกิจกรรมร่วมกนั  

- เพลงก่ิง กา้น ใบ 
“ก่ิง ก้าน ใบ ชะ ชะ ใบ 
ก้าน ก่ิง (ซํ้ า) ฝนตกลง
มาจริง จริง (ซํ้ า) ชะ ชะ 
ก่ิง ก้าน ใบ ชะ ชะ ใบ 
กา้น ก่ิง 
 
 
 
 
 
 
 

- เพื่อให้เกิดความรู้สึกเขา้กนั
ไ ด้ แ ล ะ สั ม พัน ธ ภ า พ ท่ี ดี
ระหวา่งผูว้จิยัและเด็ก 
- เด็ก มีความไว้วางใจใ น
ผูว้จิยั 
- เด็กรู้ถึงเป้าหมายของการ
ทาํกิจกรรมในคร้ังน้ี 
- เด็กเรียนรู้กฎกติกาในการ
เขา้ร่วมกลุ่ม 

ด าเนินกจิกรรม 
5 นาที 

ขั้นตอนการท ากจิกรรม 
1. ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็กสมาธิสั้ น บอกเด็กว่าวนัน้ีเราจะมาทาํกิจกรรม
วาดภาพลายเส้นแสนสวยร่วมกนั พร้อมทั้งถามวา่ “เคยมีใครลองวาด
ภาพลายเส้นหรือไม่คะ” 
2. ผูว้จิยัแนะนาํอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการวาดภาพลายเส้นให้เด็กรู้จกั และ  
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

 
10 นาที 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

10 นาที 
 

หากเด็กคนไหนมีขอ้สงสัยสามารถซกัถามผูว้จิยัได ้
3. ผูว้ิจยัเร่ิมสาธิตการวาดภาพลายเส้นให้เด็กดู เช่นวาดลาย เส้นตรง 
เส้นเฉียง วงกลม หรือวาดรูปคน โดยให้เด็กลองวาดตามท่ีผูว้ิจยัสาธิต 
หรือเปิดคลิปวิดีโอสาธิตการวาดภาพลายเส้นครูก็อกสอนศิลป์ ตอน 
“เร่ิมตน้วาดภาพ” ใหเ้ด็กดู และใหเ้ด็กลองวาดตาม 
- ฝึกลากเส้นตรง โดยการลากเส้นจากบนลงล่าง 
- ฝึกลากเส้นนอน โดยการลากเส้นจากซา้ยไปขวา 
- ฝึกลากเส้นเฉียง โดยการลากเส้นตรงจากขวามาซา้ย 
- ฝึกลากเส้นหยกั โดยการลากเส้นเฉียงจากมุมซ้ายล่างข้ึนมุมขวาบน 
จากนั้นลากต่อมาท่ีมุมซา้ยล่าง 
- ฝึกลากเส้นโคง้ โดยการลากเส้นจากมุมซา้ยโคง้ข้ึนมามุมขวา 
 4. ผูว้ิจ ัยให้เด็กแต่ละคนดูภาพลายเส้นของตนเอง เพื่อดูว่าตนเอง
สามารถวาดภาพอะไรไดบ้า้ง 
5. ผูว้ิจยัแจกอุปกรณ์ท่ีใช้ในการทาํกิจกรรมให้กบัเด็ก กระดาษวาด
ภาพ 1 แผน่ และดินสอคนละ 1 แท่ง (อุปกรณ์บางส่วนเก็บไวเ้ผื่อสูญ
หายระหวา่งทาํกิจกรรม) 
6. ผูว้ิจยัให้เด็กวาดภาพลายเส้นอย่างอิสระตามจินตนาการของเด็ก 
และคอยสังเกตพฤติกรรมของเด็กระหว่างเขา้ร่วมกิจกรรม และคอย
ช่วยเหลือหากเด็กคิดไม่ออกวา่จะวาดภาพลายเส้นอะไร หรือทาํ 

 
- กระดาษโปสเตอร์แผน่
ใ ห ญ่  ตั ว อ ย่ า ง ภ า พ
ลายเส้นต่างๆ 
- กระดาษวาดภาพ 
- ดินสอ 2B 
- ยางลบดินสอ 
- คลิปวิดีโอสาธิตการ
วาดภาพลายเส้น 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
- เ ด็ ก มี ค ว า ม ส น ใ จ ใ น
กิจกรรมวาดภาพลายเส้น 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
 
 
 
 

 
5 นาที 

กิจกรรมไม่ได ้ผูว้ิจยัเขา้ใจ และยอมรับกบัพฤติกรรมของเด็กและพูด
ให้กาํลงัใจ คอยช่วยเหลือเด็กเพื่อให้เด็กสามารถทาํกิจกรรมต่อไดจ้น
สาํเร็จ 
7. หลงัเด็กวาดภาพลายเส้นเสร็จเรียบร้อยผูว้ิจยัให้เด็กตั้งช่ือภาพ และ
เขียนช่ือตนเองลงบนกระดาษวาดภาพลายเส้นท่ีตนเองวาด “ช่ือภาพ
......................” ของ “ด.ญ.ด.ช.................” ช่ือเล่น “นอ้ง..........” * 
8. ผูว้จิยัเปิดโอกาสใหเ้ด็กแต่ละคนเล่าเก่ียวกบัภาพวาดของตนเอง โดย
การขออาสาสมคัร วา่ใครอยากเล่าเก่ียวกบัภาพวาดของตนเอง และ
ถามเด็กวา่ “ส่ิงท่ีหนูวาดคืออะไรคะ” 

  
 
 
 
 
 
- เด็กรู้จกัรอคอยให้เพื่อนพูด
จบทีละคน 

ปิดกลุ่ม 
ประเมินผลจากการท า

กจิกรรม 
10 นาที 

1. ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็กถึงการวาดภาพลายเส้นของเด็กแต่ละคน ให้เด็ก
เล่าเร่ืองราวภาพลายเส้นของตน และถามเด็กแต่ละคนวา่ “วนัน้ีท่ีหนู
มาร่วมกิจกรรมหนูคิดวา่หนูไดอ้ะไรบา้งคะ” 
2. ผูว้จิยักล่าวชมเชยเด็กท่ีใหค้วามร่วมมือในการทาํกิจกรรม สรุป 
ประโยชน์ของการทาํกิจกรรมในคร้ังน้ี และมอบแผน่พบัติดดาวให ้
เด็กคนละ 1 แผ่น พร้อมติดสต๊ิกเกอร์ดาวให้ 1 ดวง แก่เด็กท่ีทํา
กิจกรรมไดส้ําเร็จ และบอกเด็กวา่แผ่นพบัติดดาวน้ี เด็กตอ้งนาํมาดว้ย
ทุกคร้ังท่ีมาร่วมกิจกรรม หากเด็กไม่นาํแผ่นพบัติดดาวมาเด็กก็จะได้
ดาวไม่ครบในการทาํกิจกรรม 
3. ผูว้จิยัสรุปการทาํกิจกรรมในคร้ังน้ีกบัเด็ก และนดัหมายการทาํ 

 
 
 
- แผน่พบัติดดาว 
- สต๊ิกเกอ้รูปดาว 

- เด็กได้ทบทวนส่ิงท่ีได้จาก
การทาํกิจกรรม และเพื่อให้
กาํลงัใจแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรม
ไดป้ระสบความสาํเร็จ 
- เด็กมีความสุขจากการทํา
กิจกรรม และอยากมาเข้า
ร่วมกิจกรรมในคร้ังต่อไป
และเด็กรับรู้ถึงการนัดหมาย
ในการทาํกิจกรรมคร้ังต่อไป 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

 กิจกรรมคร้ังต่อไป 
4. ผูว้จิยัแนะนาํใหผู้ป้กครองเตือนเด็กใหน้าํแผน่พบัติดดาวมาดว้ยทุก
คร้ังท่ีเด็กมาเขา้ร่วมกิจกรรม 

  

 
* หมายเหตุ : มีการรับประทานของวา่งและใหเ้ด็กทาํธุระส่วนตวั เขา้หอ้งนํ้าระหวา่งขั้นตอนกิจกรรมท่ี 7 และ 8  
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อุปกรณ์ส าหรับวาดภาพลายเส้น 
 

                                  
 

                                                กระดาษวาดภาพ      ดนิสอ 2B 
 

                                
    
                                                       ดนิสอสีไม้                               ยางลบดนิสอ 
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แผ่นพบัติดดาว 

 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อเป็นแรงเสริมทางบวกแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดป้ระสบความสาํเร็จ 
  2. เพื่อใหฝึ้กวนิยัให้เด็ก มีความรับผดิชอบ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ : เด็กตอ้งนาํมาทุกคร้ังท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมศิลปะบาํบดั  

   

                                                           

  

                                    

 

     นอ้ง ......... อาย ุ.......... 

                                                                                                ช่ือ ......................... นามสกลุ ............................ 



93 
 

กจิกรรมที ่2 “เรียนรู้ร่วมกันวาดภาพเสริมสมาธิ” 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อสร้างสัมพนัธภาพอยา่งต่อเน่ืองระหวา่งผูว้จิยัและเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม 

2. เพื่อใหเ้ด็กสมาธิสั้นเกิดความไวว้างใจ และใหค้วามร่วมมือในการทาํกิจกรรม 
3. เพื่อเพิ่มความสนใจ และฝึกการรอคอยของเด็กสมาธิสั้น 

สาระส าคัญ กิจกรรมเรียนรู้ร่วมกนัวาดภาพเสริมสมาธิเป็นกิจกรรมสร้างสัมพนัธภาพอยา่งต่อเน่ืองระหวา่งผูว้ิจยัและเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม
เพื่อให้เด็กสมาธิสั้ นเกิดความไวว้างใจ และให้ความร่วมมือในการทาํกิจกรรม การวาดภาพและระบายสีตามความชอบ หรือความสนใจของเด็ก ตาม
จินตนาการของเด็ก การใชสี้นํ้าในการระบาย สีนํ้าจะทาํใหเ้ด็กรู้จกัการรอคอย ควบคุมตนเอง และไดร้ะบายอารมณ์ 
ส่ือ/อุปกรณ์ 1. กระดาษวาดภาพ จาํนวน 2 แผน่ (เด็ก 1 คนต่อกระดาษวาดภาพ 2 แผน่) 

2. กระดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ จาํนวน 1 แผน่ (สาํหรับผูว้จิยัสาธิตการวาดภาพระบายสีใหเ้ด็กดู) 
  3. ดินสอ 2B จาํนวน 2 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อดินสอ 2B 2 แท่ง) 
  4. ยางลบดินสอ จาํนวน 1 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อยางลบ 1 แท่ง) 
  5. สีนํ้า จาํนวน 3 กล่อง (เด็ก 2 คนต่อสีนํ้า 1 กล่อง) 
  6. จานผสมสี จาํนวน 6 อนั (เด็ก 1 คนต่อสีนํ้า 1 อนั) 
  7. พูก่นัหวักลม จาํนวน 6 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อพูก่นัหวักลม 1 แท่ง) 
  8. กระดาษเช็ดมือ 1 กล่อง 
  9. ผา้กนัเป้ือน 6 ผนื (เด็ก 1 คน ต่อผา้กนัเป้ือน 1 ผนื) 
  10. แผน่พบัติดดาวจาํนวน 6 แผน่ 
  11. สต๊ิกเกอ้รูปดาวจาํนวน 10 แผน่        
 ระยะเวลา 30-45 นาที 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

เปิดกลุ่ม/เตรียม
ความพร้อมก่อน
ท ากจิกรรม 

5 นาที 

1. ผูว้จิยัพูดคุยสร้างสัมพนัธภาพอยา่งต่อเน่ืองกบัเด็ก ผูว้ิจยัเร่ิมพูดคุยกบั
เด็กในเร่ืองทัว่ไป ให้เด็กทบทวนว่าเราทาํอะไรแลว้บา้งจากกิจกรรมท่ี
แล้ว และมีปัญหา อุปสรรคอย่างไรในการทาํกิจกรรมร่วมกนั เตรียม
ความพร้อมของเด็กในการเข้าร่วมกิจกรรม โดยพาเด็กร้องเพลง
รถตุ๊กตุ๊กพร้อมทั้งปรบมือเขา้จงัหวะ และจดัเด็กให้นัง่เป็นรูปตวัยู เพื่อ
ทาํกิจกรรมต่อไป 
2. ผูว้ิจยับอกวตัถุประสงค์การทาํกิจกรรมคร้ังน้ีกบัเด็ก ขั้นตอนการทาํ
กิจกรรม ให้เด็กทบทวนกติกาการทาํกิจกรรมในคร้ังท่ีแลว้ว่าเด็กจาํได้
หรือไม่ และบอกระยะเวลาในการเขา้ร่วมกิจกรรมกบัเด็ก  

เพลง รถตุก๊ตุก๊ 
“รถ ตุ๊ก ๆ รถ ตุ๊ก ๆ รถ
ข้ึ น ส ะ พ า น  ร ถ ข้ึ น
สะพาน รถลงสะพาน 
รถลงสะพาน รถเล้ียว
ซ้า ย  รถ เ ล้ีย วซ้ าย  รถ
เล้ียวขวา รถเล้ียวขวา รถ
ชกักระตุก รถชกักระตุก 
รถชกักระตุก” 

- เ ด็ ก มี สั ม พัน ธ ภ า พ ท่ี ดี
ระหว่างผู ้วิจ ัยและเพื่อนใน
กลุ่ม 
- เด็กมีความพร้อมในการเขา้
ร่วมกิจกรรม 
 
- เด็กเรียนรู้กติกาในการเข้า
กลุ่ม 

ด าเนินกจิกรรม 
5 นาที 

 
 
 
 
 

5 นาที 

ขั้นตอนการท ากจิกรรม 
1. ผูว้จิยัพูดคุยกบัเด็ก ให้เด็กแต่ละคนลองนัง่ทบทวน นึกถึงส่ิงท่ีตนเอง
ชอบ และให้เด็กแต่ละคนบอกเพื่อนว่าส่ิงท่ีเด็กแต่ละคนชอบนั้นคือ
อะไร และบอกเด็กวา่วนัน้ีเราจะมาวาดภาพส่ิงท่ีเด็กชอบกนั 
2. ผูว้ิจยัแนะนาํอุปกรณ์ และสาธิตวิธีการใชอุ้ปกรณ์ (พู่กนัหวักลม) ใน
การวาดภาพระบายสีใหเ้ด็กรู้จกั และถามเด็กวา่เด็กเคยใชอุ้ปกรณ์เหล่าน้ี
หรือเปล่า 
3. ผูว้ิจยัสาธิตการวาดภาพระบายสีส่ิงท่ีผูว้ิจยัชอบให้เด็กดู เช่นวาดภาพ
ระบายสีรูปดอกไม้ ต้นไม้4. ผูว้ิจยัให้เด็กแต่ละคนใส่ผา้กันเป้ือน 
จากนั้นแจกอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการทาํกิจกรรมใหก้บัเด็ก 

  
 
 
 
 
 
 
 



95 
 

ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
10 นาที 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

5 นาที 

5. ผูว้จิยัใหเ้ด็กวาดภาพระบายสีส่ิงท่ีเด็กชอบอยา่งอิสระตามจินตนาการ
ของเด็ก และคอยช่วยเหลือหากเด็กคิดไม่ออกว่าจะวาดภาพระบายสี
อะไร และคอยสังเกตพฤติกรรมของเด็กระหวา่งการทาํกิจกรรม และใน
ระหว่างทาํกิจกรรมหากเด็กมีพฤติกรรมไม่เหมาะสม เช่น ซนมาก 
หรือไม่ยอมร่วมมือในการทาํกิจกรรมผูว้ิจยัให้การยอมรับกบัพฤติกรรม
ของเด็ก และไม่บงัคบัให้เด็กทาํกิจกรรมต่อ ควรให้เด็กหยุดพกัการทาํ
กิจกรรม 3-5 นาที และพูดคุยดว้ยท่าทีนุ่มนวล ให้กาํลงัใจ ช่วยเหลือเด็ก
ใหเ้ด็กสามารถทาํกิจกรรมต่อไปได ้ 
6. หลงัเด็กวาดภาพระบายสีเสร็จเรียบร้อยผูว้ิจยัให้เด็กตั้งช่ือภาพ และ
เขียนช่ือตนเองลงบนผลงานท่ีตนเองวาด “ช่ือภาพ...................” ของ 
“ด.ญ.ด.ช...........” ช่ือเล่น “นอ้ง......” * 
7. ผูว้จิยัเปิดโอกาสใหเ้ด็กแต่ละคนเล่าเก่ียวกบัภาพวาดของตนเองวา่เหตุ
ใดเด็กจึงชอบส่ิงเหล่าน้ี และให้เด็กบอกความรู้สึกของเด็กท่ีไดจ้ากการ
วาดภาพระบายสีในวันน้ี เช่น “วนัน้ีท่ีมาวาดภาพระบายสี หนูได้
อะไรบา้งคะ” 

- กระดาษโปสเตอร์แผน่
ใ ห ญ่  ( ตัว อ ย่ า ง ภ า พ
ตน้ไม ้ดอกไม)้ 
- กระดาษวาดภาพ 
- ดินสอ 2B 
- ยางลบดินสอ 
- สีนํ้า 
- จานผสมสี 
- พูก่นัหวักลม 

- เด็ก มี สม า ธิ  ส าม ารถ ทํา
กิจกรรมวาดภาพระบายสีได ้
 

ปิดกลุ่ม 
ประเมินผลจากการ

ท ากจิกรรม 
10 นาที 

1. ผูว้จิยัพูดคุยกบัเด็กแต่ละคนเก่ียวกบัภาพวาดของเด็ก และถามเด็ก ทาํ
กิจกรรมไม่สาํเร็จ และติดสต๊ิกเกอร์ดาวให ้1 ดวง ลงบนแผน่ติดดาวแก่
เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดส้าํเร็จ และเนน้ย ํ้าเด็กวา่แผน่พบัติดดาวน้ีตอ้งนาํมา
ดว้ยทุกคร้ัง 

- แผน่พบัติดดาว 
- สต๊ิกเกอ้รูปดาว 
 

- เด็กได้ทบทวนส่ิงท่ีได้จาก
การทาํกิจกรรม และเพื่อให้
กาํลังใจแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรม
ไดป้ระสบความสาํเร็จ 
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* หมายเหตุ : มีการรับประทานของวา่งและใหเ้ด็กทาํธุระส่วนตวั เขา้หอ้งนํ้าระหวา่งขั้นตอนกิจกรรมท่ี 5 และ 6  
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

 2. ผูว้จิยัสรุปการทาํกิจกรรมกบัเด็ก และนดัหมายการทาํกิจกรรมคร้ัง
ต่อไป 
3. ผูว้จิยัแนะนาํใหผู้ป้กครองเตือนเด็กใหน้าํแผน่พบัติดดาวมาดว้ยทุก
คร้ังท่ีเด็กมาเขา้ร่วมกิจกรรม 

 - เด็กรู้จักรอคอยให้เพื่อนพูด
จบทีละคน 
- เด็กรู้ถึงเป้าหมายในการทาํ
กิจกรรมคร้ังต่อไป 
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อุปกรณ์ส าหรับการวาดภาพระบายสีน า้ 
 

                  
                                                          
                                                                     สีน า้           จานผสมสี 

 

                                                                        
                                                                                                                      
                                                     ดนิสอ 2B                                                                       พู่กนัหัวกลม 
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แผ่นพบัติดดาว 
 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อเป็นแรงเสริมทางบวกแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดป้ระสบความสาํเร็จ 
  2. เพื่อใหฝึ้กวนิยัให้เด็ก มีความรับผดิชอบ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ : เด็กตอ้งนาํมาทุกคร้ังท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมศิลปะบาํบดั  

   

                                                             

  

                          

 

     นอ้ง ......... อาย ุ.......... 

                                                                                                ช่ือ ......................... นามสกุล ............................ 
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คร้ังที ่3 กจิกรรมที ่3 “ไว้วางใจน าเสนอของรักของฉัน” 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อประเมินพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นขณะเขา้ร่วมโปรแกรม 

2. เพื่อเขา้ใจพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม 
3. เพื่อเพิม่สมาธิ และฝึกการรอคอยของเด็กสมาธิสั้น 

สาระส าคัญ กิจกรรมไวว้างใจนําเสนอของรักของฉัน เป็นกิจกรรมเพื่อประเมิน และคน้หาพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้ นขณะเขา้ร่วม
โปรแกรม โดยผูว้ิจยัให้เด็กวาดภาพท่ีส่ือถึงของท่ีตนเองรัก และระบายสีดว้ยสีนํ้ าให้สวยงาม สีนํ้ าฝึกให้เด็กรู้จกัรอคอย ควบคุมตนเอง ระบายอารมณ์ เป็น
กิจกรรมเพื่อเพิ่มสมาธิ และลดพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง รู้จกัรอคอย ควบคุมตนเอง 
ส่ือ/อุปกรณ์ 1. กระดาษวาดภาพ จาํนวน 2 แผน่ (เด็ก 1 คนต่อกระดาษวาดภาพ 2 แผน่) 

2. กระดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ จาํนวน 1 แผน่ (สาํหรับผูว้จิยัสาธิตการวาดภาพระบายสีใหเ้ด็กดู) 
  3. ดินสอ 2B จาํนวน 2 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อดินสอ 2B 2 แท่ง) 
  4. ยางลบดินสอ จาํนวน 1 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อยางลบ 1 แท่ง) 
  5. สีนํ้า จาํนวน 3 กล่อง (เด็ก 2 คนต่อสีนํ้า 1 กล่อง) 
  6. จานผสมสี จาํนวน 6 อนั (เด็ก 1 คนต่อสีนํ้า 1 อนั) 
  7. พูก่นัหวักลม จาํนวน 6 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อพูก่นัหวักลม 1 แท่ง) 
  8. กระดาษเช็ดมือ 1 กล่อง 
  9. ผา้กนัเป้ือน 6 ผนื (เด็ก 1 คน ต่อผา้กนัเป้ือน 1 ผนื) 
  10. แผน่พบัติดดาวจาํนวน 6 แผน่ 
  11. สต๊ิกเกอ้รูปดาวจาํนวน 10 แผน่ 
ระยะเวลา 30-45 นาที 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

เปิดกลุ่ม/เตรียม
ความพร้อมก่อนท า

กจิกรรม 
5 นาที 

1. ผูว้ิจยัเตรียมความพร้อมเด็กในการทาํกลุ่ม ผูว้ิจยักบัเด็กสมาธิสั้นร้อง
เพลงหากพวกเรากาํลงัสบายและใหเ้ด็กปรบมือระหวา่งรอเพื่อนเขา้กลุ่ม
ให้ครบ ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็กและถามเด็กว่าจาํไดห้รือไม่ว่าคร้ังท่ีแลว้เรา
ทาํกิจกรรมอะไรกนั จากนั้นจดัเด็กให้นัง่เป็นรูปตวัยูเพื่อรอทาํกิจกรรม
ต่อไป 
2. ผูว้จิยับอกเด็กเก่ียวกบัวตัถุประสงคก์ารทาํกิจกรรมคร้ังน้ี ขั้นตอนการ
เขา้ร่วมกิจกรรม บอกเด็กวา่เรายงัใชก้ติกาเดิมในการทาํกลุ่ม และให้เด็ก
ทบทวนกติกาการทาํกิจกรรม บอกเด็กถึงระยะเวลาในการเข้าร่วม
กิจกรรม  

- เพ ล ง หาก พ วก เร า
กาํลงัสบาย 
“ ห า ก พ วก เร า กํา ลัง
สบาย จงตบมือพลัน 
(ซํ้ า) หากพวกเรากาํลงั
มีสุข ปลดเปล้ืองทุกข์
ใดๆทุกส่ิงมัวประวิง
อะไรกนัเล่า จบตบมือ
พลนั” 

- เด็กมีความพร้อมในการเขา้
ร่วมกิจกรรม 
- เด็กรู้จกัรอคอยให้เพื่อนเขา้
ร่วมกลุ่มใหค้รบทุกคน 
- เด็กรู้ถึงเป้าหมายในการทาํ
กิจกรรมคร้ังน้ี 

ด าเนินกจิกรรม 
5 นาที 

 
 
 
 

5 นาที 
 

ขั้นตอนการท ากจิกรรม 
1. ผูว้จิยัพูดคุยกบัเด็ก ให้เด็กแต่ละคนลองนัง่ทบทวน นึกถึงส่ิงท่ีตนเอง
รัก และให้เด็กแต่ละคนบอกเพื่อนว่าส่ิงท่ีเด็กแต่ละคนรักนั้นคืออะไร 
และบอกเด็กวา่เราจะมาวาดภาพส่ิงท่ีเด็กรักกนั หากเด็กนึกไม่ออกวา่ส่ิง
ท่ีตนเองรักคืออะไรผูว้ิจยัลองยกตวัอยา่งให้เด็กดู เช่น ของเล่นช้ินโปรด 
หรือตุก๊ตาตวัโปรด 
2. ผูว้ิจยัแนะนาํอุปกรณ์ และสาธิตวิธีการใช้อุปกรณ์ในการวาดภาพ
ระบายสีของรักของฉนัใหเ้ด็กรู้จกั 
3. ผูว้ิจยัสาธิตการวาดภาพของรักของผูว้ิจยัให้เด็กดู เช่น กระเป๋า ตุ๊กตา
4. ผูว้จิยัจดัเด็กนัง่เป็นคู่หนัหนา้เขา้หากนัและใหเ้ด็กใส่ผา้กนัเป้ือน 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
 
 

10 นาที 
 

จากนั้นแจกอุปกรณ์ท่ีใช้ในการทาํกิจกรรมให้กบัเด็ก และบอกเด็กว่า
อุปกรณ์ในการทาํกิจกรรมหา้มนาํไปเล่น หรือทาํอยา่งอ่ืน 
5. ผูว้ิจยัให้เด็กวาดภาพของท่ีเด็กรักหรือชอบ และคอยช่วยเหลือหาก
เด็กคิดไม่ออกว่าจะวาดภาพอะไร โดยถามเด็กวา่ “ไหนลองบอกสิว่ามี
ส่ิงของอะไรบา้งท่ีหนูรักหรือหวง” จากนั้นให้เด็กระบายสีภาพท่ีตนเอง
วาดให้สวยงาม และคอยสังเกตพฤติกรรมของเด็กท่ีแสดงออกมา
ระหวา่งการทาํกิจกรรม 
6. หลงัเด็กวาดภาพระบายสีเสร็จเรียบร้อยผูว้ิจยัให้เด็กตั้งช่ือภาพวาด
ของตนเอง “ช่ือภาพ...................” ของ “ด.ญ.ด.ช...........” ช่ือเล่น “นอ้ง
......”*  
7. ผูว้จิยัเปิดโอกาสใหเ้ด็กแต่ละคนเล่าเก่ียวกบัภาพวาดของตนเองโดย
ใหเ้ด็กในกลุ่มโหวตวา่อยากฟังใครเล่าก่อน 

- กระดาษโปสเตอร์
แ ผ่น ใ ห ญ่  ว า ด ภ า พ
ของท่ีผูว้จิยัรัก 
- กระดาษวาดภาพ 
- ดินสอ 2B 
- ยางลบดินสอ 

- สีนํ้า 

- จานผสมสี 

- พูก่นัหวักลม 

- เด็กรู้จกักบัอุปกรณ์ท่ีใช้ใน
การวาดภาพของรักของฉนั 
- ผูว้ิจยัรู้ถึงพฤติกรรมท่ีเป็น
ปัญหาของเด็กสมาธิสั้ น และ
วางแผนแก้ไขปัญหาในคร้ัง
ต่อไป 
- เด็กมีสมาธิ สามารถวาด
ภาพท่ีส่ือถึงของท่ีตนเองรัก
ไดจ้นสาํเร็จ 
 
- เด็กสามารถรอคอยฟังเพื่อน
พูดจบทีละคน 

ปิดกลุ่ม 
ประเมินผลจากการ

ทาํกิจกรรม 
15 นาที 

1. ผูว้จิยัพูดคุยกบัเด็กแต่ละคนถึงภาพวาดส่ิงท่ีเด็กรักของเด็กวา่ส่ิงท่ีเด็ก
รักคืออะไร และเพราะอะไรเด็กถึงรักส่ิงน้ี และให้เด็กบอกความรู้สึก
ของเด็กท่ีไดจ้ากการวาดภาพในวนัน้ี 
2. ผูว้ิจยักล่าวชมเชย และให้กาํลังใจเด็กท่ีให้ความร่วมมือในการทาํ
กิจกรรม บอกประโยชน์ท่ีได้จากการทํากิจกรรมในคร้ังน้ี และติด
สต๊ิกเกอร์ดาวให้ 1 ดวง ลงบนแผน่ติดดาวแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดส้ําเร็จ 
และเนน้ย ํ้าเด็กวา่แผน่พบัติดดาวน้ีตอ้งนาํมาดว้ยทุกคร้ัง  

 
 
 
- แผน่พบัติดดาว 
- สต๊ิกเกอ้รูปดาว 

- เด็กได้ทบทวนส่ิงท่ีได้จาก
การทาํกิจกรรม และเพื่อให้
กาํลังใจแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรม
ไดป้ระสบความสาํเร็จ 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
 3. ผูว้ิจยัสรุปการทาํกิจกรรมกบัเด็ก และนัดหมายการทาํกิจกรรมคร้ัง

ต่อไป และ บอกเด็กเก่ียวกบัระยะเวลาท่ีเหลือในการทาํกิจกรรมกลุ่ม
ร่วมกนั  
4. ผูว้ิจยัแนะนาํให้ผูป้กครองเตือนเด็กให้นาํแผ่นพบัติดดาวมาด้วยทุก
คร้ังท่ีเด็กมาเขา้ร่วมกิจกรรม 

 
 

- เด็กมีความสุขจากการทํา
กิจกรรม และอยากมาเขา้ร่วม
กิจกรรมในคร้ังต่อไป 
- เด็กไม่เกิดความวิตกกังวล
เ ม่ื อ ต้ อ ง ส้ิ น สุ ด ก า ร ทํ า
กิจกรรมร่วมกนั 

 
* หมายเหตุ : มีการรับประทานของวา่งและใหเ้ด็กทาํธุระส่วนตวั เขา้หอ้งนํ้าระหวา่งขั้นตอนกิจกรรมท่ี 5 และ 6 
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แผ่นพบัติดดาว 
 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อเป็นแรงเสริมทางบวกแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดป้ระสบความสาํเร็จ 
  2. เพื่อใหฝึ้กวนิยัให้เด็ก มีความรับผดิชอบ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ : เด็กตอ้งนาํมาทุกคร้ังท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมศิลปะบาํบดั  

   

                                                             

  

                                      

 

     นอ้ง ......... อาย ุ.......... 

                                                                                                ช่ือ ......................... นามสกลุ ............................ 
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คร้ังที ่4 กจิกรรมที ่4 กจิกรรม “ภายในบ้านของฉัน” 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อระบุพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้น และวางแผนแกไ้ขพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม 

2. เพื่อเขา้ใจพฤติกรรมของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม 
3. เพื่อเพิ่มสมาธิ และฝึกการรอคอยของเด็กสมาธิสั้น 

สาระส าคัญ กิจกรรมภายในบา้นของฉนั เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพบา้นและสมาชิกในครอบครัวของเด็ก ผูว้ิจยักาํหนดให้เด็กวาดภาพบา้นและ
สมาชิกในครอบครัว กิจกรรมวาดภาพระบายสีเป็นการฝึกให้เด็กรู้จกัควบคุมตนเอง มีสมาธิจดจ่ออยูก่บัส่ิงท่ีทาํ สีนํ้ า ทาํให้เด็กรู้จกัรอคอย ควบคุมตนเอง 
ระบายอารมณ์ 
ส่ือ/อุปกรณ์ 1. กระดาษวาดภาพ จาํนวน 2 แผน่ (เด็ก 1 คนต่อกระดาษวาดภาพ 2 แผน่) 

2. กระดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ จาํนวน 1 แผน่ (สาํหรับผูว้จิยัสาธิตการวาดภาพระบายสีใหเ้ด็กดู) 
  3. ดินสอ 2B จาํนวน 2 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อดินสอ 2B 2 แท่ง) 
  4. ยางลบดินสอ จาํนวน 1 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อยางลบ 1 แท่ง) 
  5. สีนํ้า จาํนวน 3 กล่อง (เด็ก 2 คนต่อสีนํ้า 1 กล่อง) 
  6. จานผสมสี จาํนวน 6 อนั (เด็ก 1 คนต่อสีนํ้า 1 อนั) 
  7. พูก่นัหวักลม จาํนวน 6 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อพูก่นัหวักลม 1 แท่ง) 
  8. กระดาษเช็ดมือ 1 กล่อง 
  9. ผา้กนัเป้ือน 6 ผนื (เด็ก 1 คน ต่อผา้กนัเป้ือน 1 ผนื) 
  10. แผน่พบัติดดาวจาํนวน 6 แผน่ 
  11. สต๊ิกเกอ้รูปดาวจาํนวน 10 แผน่ 
ระยะเวลา 30-45 นาที 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

เปิดกลุ่ม/เตรียมความ
พร้อมก่อนท ากจิกรรม 

5 นาที 

1. ผูว้ิจยัเตรียมความพร้อมของเด็กก่อนเขา้ร่วมกิจกรรม ผูว้ิจยักบัเด็ก
ร้องเพลงลมเพลมพดัและร่วมเล่นกบัเด็ก เพื่อดูวา่เด็กใหค้วามสนใจใน
การทาํกิจกรรมหรือไม่ เม่ือเด็กมาพร้อมกนัผูว้ิจยัเร่ิมพูดคุยกบัเด็กใน
เร่ืองทัว่ไป จดัเด็กใหน้ัง่เป็นรูปตวัย ู
2. ผูว้ิจยับอกเด็กเก่ียวกบัวตัถุประสงค์การทาํกิจกรรมคร้ังน้ี ขั้นตอน
การเขา้ร่วมกิจกรรม ใหเ้ด็กทบทวนกติกาการทาํกิจกรรม ระยะเวลาใน
การเขา้ร่วมกิจกรรม  

- เพลงลมเพลมพดั  
“ ล ม เ พ ล ม พั ด  โ บ ก
สะบดัพดัมาไวๆ ลมเพ
ลมพดัอะไร ลมเพลมพดั
อะไร ฉันจะบอกให้…” 
ผู ้วิจ ัยให้ เด็กทําตามท่ี
ผูว้ิจยับอก เช่น กระโดด 
ปรบมือ หวัเราะ เป็นตน้ 

- เด็กมีความพร้อมในการเขา้
ร่วมกิจกรรม 
- เด็กมีความสนใจในการทาํ
กิจกรรมร่วมกนั 
- เด็กเกิดการรับรู้วา่ผูว้จิยัเป็น
ส่วนหน่ึงของการทาํกิจกรรม 
และให้เด็กคุ้นเคยกับผูว้ิจ ัย
มากข้ึน 

ด าเนินกจิกรรม 
5 นาที 

 
 
 
 
 
 

5 นาที 

ขั้นตอนการท ากจิกรรม 
1. ผูว้จิยัพูดคุยกบัเด็ก และถามเด็กแต่ละคนวา่ขณะอยูท่ี่บา้นเด็กแต่ละ
คนเป็นอย่างไรบา้ง ให้เด็กแต่ละคนนึกถึงพฤติกรรมของตนเองขณะ
อยู่ท่ีบา้นโดยตั้งคาํถามเช่น “อยูบ่า้นหนูเป็นอย่างไรบา้งคะ ตอนอยู่ท่ี
บา้นช่วยงานอะไรคุณพอ่คุณแม่บา้ง” ผูว้จิยัประเมินพฤติกรรมของเด็ก
จากส่ิงท่ีเด็กเล่าเพื่อมองถึงปัญหาและวางแผนแกไ้ข และบอกเด็กว่า
วนัน้ีเราจะมาวาดภาพระบายสีบา้นของเรากนั 
2. ผูว้จิยัแนะนาํอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการวาดภาพระบายสีใหเ้ด็กรู้จกั 
3. ผูว้ิจยัสาธิตการวาดภาพระบายสีให้เด็กดู โดยวาดรูปบ้าน และ
สมาชิกในครอบครัวของผูว้จิยัเอง 
4. ผูว้จิยัจดัเด็กนัง่เป็นคู่หนัหนา้เขา้หากนัและใหเ้ด็กใส่ผา้กนัเป้ือน 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
- ผู ้วิจ ัยรับรู้ถึงพฤติกรรมท่ี
เป็นปัญหาของเด็ก พร้อมทั้ง
วางแผนแก้ไขปัญหา หรือ
แกไ้ขปัญหาไปพร้อมกบัเด็ก 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
 

10 นาที 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

5 นาที 

จากนั้นแจกอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการทาํกิจกรรมใหก้บัเด็ก 
5. ผูว้ิจยัให้เด็กวาดภาพบา้น และสมาชิกในบา้นของเด็กด้วยดินสอ
ก่อนจากนั้นระบายสีดว้ยสีนํ้ าให้สวยงาม และคอยช่วยเหลือหากเด็ก
วาดภาพระบายสี ไม่ได้ ผู ้วิจ ัยคอยสังเกตพฤติกรรมของเด็กท่ี
แสดงออกมาระหว่าง การทํากิจกรรม ไม่ว่ากล่าวเด็กหากเด็กทํา
กิจกรรมไม่ได ้ควรให้เด็กหยุดพกัหรือผ่อนคลายความเครียดดว้ยการ
เตน้ หรือร้องเพลง 3-5 นาที เม่ือดูวา่เด็กมีสมาธิมากข้ึนแลว้ จึงกระตุน้
เด็กในการทาํกิจกรรมต่อไป 
6. หลงัเด็กวาดภาพระบายสีเสร็จเรียบร้อยผูว้ิจยัให้เด็กตั้งช่ือภาพ และ
เขียนช่ือตนเองลงบนผลงานท่ีตนเองวาด บา้นของ “ด.ญ.ด.ช........” ช่ือ
เล่น “นอ้ง......” * 
7. ผูว้จิยัเปิดโอกาสใหเ้ด็กแต่ละคนเล่าเก่ียวกบัภาพวาดของตนเอง โดย
วนัน้ีใครมาก่อนใหเ้ล่าเร่ืองเก่ียวกบัภาพวาดระบายสีของตนเองก่อน 

- กระดาษโปสเตอร์แผน่
ใหญ่ 
- กระดาษวาดภาพ 
- ดินสอ 2B  
- ยางลบดินสอ 
- พูก่นัหวักลม 
- จานผสมสี 
- สีนํ้า 
 

 
- เด็ก มีสมาธิ  สามารถทํา
กิจกรรมวาดภาพระบายสี
บา้นของตนเองไดส้าํเร็จ 
 
 
 
 
 
 
 
- เด็กรู้จกัรอคอยฟังเพื่อนพูด
ใหจ้บ 

ปิดกลุ่ม 
ประเมินผลจากการทาํ

กิจกรรม 
15 นาที 

1. ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็กแต่ละคน ให้เด็กแต่ละคนเล่าถึงบา้นของตนเอง
วา่เป็นอยา่งไรบา้ง แต่ละคนมีพฤติกรรมอยา่งไรขณะอยูท่ี่บา้น และให้
เด็กแต่ละคนบอกความรู้สึกของตนเองท่ีไดจ้ากการวาดภาพบา้นของ
ฉนัในวนัน้ี 
2. ผูว้ิจยักล่าวชมเชยเด็กท่ีให้ความร่วมมือในการทาํกิจกรรมบอก
ประโยชน์ท่ีไดจ้ากการทาํกิจกรรมในคร้ังน้ีแก่เด็ก และติดสต๊ิกเกอร์ 

 
 
 
 
-  แผน่พบัติดดาว 
- สต๊ิกเกอ้รูปดาว 

- เด็กได้ทบทวนส่ิงท่ีได้จาก
การทาํกิจกรรม และเพื่อให้
กาํลงัใจแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรม
ไดป้ระสบความสาํเร็จ 
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* หมายเหตุ : มีการรับประทานของวา่งและใหเ้ด็กทาํธุระส่วนตวั เขา้หอ้งนํ้าระหวา่งขั้นตอนกิจกรรมท่ี 6 และ 7  
 
 

 
 
 

 
 
 
 

ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

 ดาวให้ 1 ดวง ลงบนแผ่นติดดาวแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมได้สําเร็จ และ 
เนน้ย ํ้าเด็กวา่แผน่พบัติดดาวน้ีตอ้งนาํมาดว้ยทุกคร้ัง 
3. ผูว้ิจยัสรุปการทาํกิจกรรมกบัเด็ก และนดัหมายการทาํกิจกรรมคร้ัง
ต่อไป 
4. ผูว้ิจยัแนะนาํให้ผูป้กครองเตือนเด็กให้นาํแผน่พบัติดดาวมาดว้ยทุก
คร้ังท่ีเด็กมาเขา้ร่วมกิจกรรม 

 - เด็กมีความสุขจากการทํา
กิจกรรม และอยากมาเข้า
ร่วมกิจกรรมในคร้ังต่อไป 
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แผ่นพบัติดดาว 
 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อเป็นแรงเสริมทางบวกแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดป้ระสบความสาํเร็จ 
  2. เพื่อใหฝึ้กวนิยัให้เด็ก มีความรับผดิชอบ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ : เด็กตอ้งนาํมาทุกคร้ังท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมศิลปะบาํบดั 

   

                                                           

  

                        

 

     นอ้ง ......... อาย ุ.......... 

                                                                                                ช่ือ ......................... นามสกลุ ............................ 
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คร้ังที ่5 กจิกรรมที ่5 “โรงเรียนของฉัน” 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อดาํเนินการแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม  

2. เพื่อเพิ่มสมาธิ ฝึกใหเ้ด็กรู้จกัควบคุมตนเอง 
3. เพื่อลดพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง และฝึกการรอคอยของเด็กสมาธิสั้น  

สาระส าคัญ กิจกรรมโรงเรียนของฉัน เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสีภาพโรงเรียนตามจินตนาการของเด็ก โดยผูว้ิจยักาํหนดให้เด็กวาดภาพระบายสี
โรงเรียน กิจกรรมวาดภาพระบายสีเป็นการฝึกใหเ้ด็กรู้จกัควบคุมตนเอง มีสมาธิจดจ่ออยูก่บัส่ิงท่ีทาํ สีนํ้า ทาํใหเ้ด็กรู้จกัรอคอย ควบคุมตนเอง ระบายอารมณ์ 
ส่ือ/อุปกรณ์ 1. กระดาษวาดภาพ จาํนวน 2 แผน่ (เด็ก 1 คนต่อกระดาษวาดภาพ 2 แผน่) 

2. กระดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ จาํนวน 1 แผน่ (สาํหรับผูว้จิยัสาธิตการวาดภาพระบายสีใหเ้ด็กดู) 
  3. ดินสอ 2B จาํนวน 2 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อดินสอ 2B 2 แท่ง) 
  4. ยางลบดินสอ จาํนวน 1 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อยางลบ 1 แท่ง) 
  5. สีนํ้า จาํนวน 3 กล่อง (เด็ก 2 คนต่อสีนํ้า 1 กล่อง) 
  6. จานผสมสี จาํนวน 6 อนั (เด็ก 1 คนต่อสีนํ้า 1 อนั) 
  7. พูก่นัหวักลม จาํนวน 6 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อพูก่นัหวักลม 1 แท่ง) 
  8. กระดาษเช็ดมือ 1 กล่อง 
  9. ผา้กนัเป้ือน 6 ผนื (เด็ก 1 คน ต่อผา้กนัเป้ือน 1 ผนื) 
   10. แผน่พบัติดดาวจาํนวน 6 แผน่ 
  11. สต๊ิกเกอ้รูปดาวจาํนวน 10 แผน่ 
ระยะเวลา 30-45 นาที 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

เปิดกลุ่ม/เตรียม
ความพร้อมก่อนท า

กจิกรรม 
10 นาที 

1. ผูว้ิจยัเตรียมความพร้อมของเด็กในการทาํกลุ่ม โดยเร่ิมพูดคุยกบัเด็ก 
ให้เด็กทบทวนวา่เราทาํกิจกรรมอะไรกนัมาแลว้บา้งท่ีผา่นมา จดัเด็กให้
นัง่เป็นรูปตวัยเูพื่อเตรียมความพร้อมในการทาํกลุ่ม 
2. ผูว้ิจยัช้ีแจงวตัถุประสงค์คร้ังน้ี ขั้นตอนการเขา้ร่วมกิจกรรม ให้เด็ก
ทบทวนกติกาการทาํกิจกรรม ระยะเวลาในการเขา้ร่วมกิจกรรม  
3. ผูว้ิจยัเล่าสถานการณ์ความขดัแยง้ต่อไปน้ีซ่ึงมีทางเลือก 3 ทางให้เด็ก
ปรึกษากันในกลุ่มว่าจะเลือกแนวทางใด แล้วให้เด็กคิดต่อว่าแต่ละ
ทางเลือกจะทาํใหเ้กิดผลอยา่งไรตามมา 
- สถานการณ์ 1 อยากเล่นฟุตบอลกบัเพื่อน แต่เพื่อนไม่ใหเ้ล่นดว้ย 
- สถานการณ์ 2 เด็กเห็นเพื่อนเล่นชิงช้า แลว้อยากเล่น จึงไปขอเพื่อน
เล่นดว้ย แต่เพื่อนไม่ยอมใหเ้ล่นดว้ย 
- สถานการณ์ 3 ถูกเพื่อนลอ้ช่ือพอ่แม่ 
ทางเลือก 1. ไม่ยอม ต่อวา่เพื่อน ทะเลาะกนั 
               2.ไม่เป็นไร ไปเล่นกบัเพื่อนคนอ่ืน/ เล่นกบัเพื่อนคนอ่ืนก็ได ้
               3. นัง่รอขา้งสนาม คอยสลบัตวั 
4. ผูว้ิจยัสรุปแนวทางการเลือกแก้ไขเม่ือเด็กเผชิญสถานการณ์ความ
ขดัแยง้เพื่อไม่ใหเ้กิดผลเสียตามมา คือ 
    - เม่ือมีคนขดัใจ หรือขดัความสุขเรา ไม่ใหเ้ราทาํในส่ิงท่ีเราตอ้งการ
ไม่ควรโมโหหรือตอบโตท้นัที 

 - เด็กรู้จกัรอคอย 
- เด็กมีความพร้อมในการ
เขา้ร่วมกิจกรรม 
 
 
- เ ด็ ก เ รี ย น รู้ วิ ธี ค ว บ คุ ม
อารมณ์ตนเอง เ ม่ือ เผชิญ
เหตุการณ์ท่ีทาํให้ไม่พอใจ 
ลดพฤติกรรมหุนหันพลัน
แล่น 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
     - ใหพ้ยายามคิดในทางท่ีดี วา่เพื่อนคนอ่ืนก็อยากเล่นเหมือนกนั เพื่อน

ไม่ไดต้ั้งใจทาํใหเ้ราไม่พอใจ 
     - ใหรู้้จกัการประนีประนอม อยา่เอาชนะกนั 

  

ด าเนินกจิกรรม 
5 นาที 

 
 
 
 
 
 
 

10 นาที 
 
 

ขั้นตอนการท ากจิกรรม 
1. ผูว้ิจยัให้เด็กแต่ละคนนึกถึงพฤติกรรมของตนเองขณะอยู่ท่ีโรงเรียน
ว่าเป็นอย่างไร และพูดคุยกับเด็กแต่ละคนว่าขณะอยู่ท่ีโรงเรียนเด็กมี
พฤติกรรมอยา่งไรบา้ง 
2. แนะนาํอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการวาดภาพระบายสีโรงเรียนใหเ้ด็กรู้จกั 
3. ผู ้วิจ ัยสาธิตการวาดภาพระบายสีภาพโรงเรียนลงบนกระดาษ
โปสเตอร์แผน่ใหญ่ใหเ้ด็กดู  
4. ผูว้ิจยัจดัเด็กนั่งเป็นคู่หันหน้าเข้าหากันและให้เด็กใส่ผา้กันเป้ือน 
จากนั้นแจกอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการทาํกิจกรรมใหก้บัเด็ก  
5. ผูว้ิจยัให้เด็กวาดภาพโรงเรียนของเด็ก โดยใชดิ้นสอ 2B วาดเป็นภาพ
ก่อนจากนั้นระบายสีใหส้วยงามดว้ยสีนํ้า และคอยช่วยเหลือหากเด็กวาด
ภาพระบายสีไม่ได ้หากเด็กไม่มีสมาธิ ซนมาก อยูไ่ม่น่ิง หรือไม่ยอมให้
ความร่วมมือในการทาํกิจกรรมผูว้ิจ ัยให้การยอมรับ และเข้าใจกับ
พฤติกรรมของเด็กและไม่บงัคบัใหเ้ด็กทาํกิจกรรมต่อควรให้เด็กหยุดพกั
รอดูจนเด็กมีสมาธิมากข้ึน จึงกระตุ้น และให้กําลังใจเด็กในการทาํ
กิจกรรมต่อไปจนสาํเร็จ 

 
 
 
 
- กระดาษโปสเตอร์แผน่
ใหญ่ 
- กระดาษวาดภาพ 
- ดินสอ 2B 
- ยางลบดินสอ 
- สีนํ้า 
- จานผสมสี 
- พูก่นัหวักลม 

 
- ผู ้วิจ ัยเข้าใจพฤติกรรมท่ี
เป็นปัญหาของเด็ก  และ
ช่ ว ย เ ห ลื อ เ ด็ ก ใ ห้ แ ก้ ไ ข
ปัญหาได ้
- เด็กมีสมาธิ สามารถทํา
กิจกรรมวาดภาพระบายสี
โร ง เ รี ย น ข อ ง ต น เ อ ง ไ ด้
สาํเร็จ 
- เด็กสามารถทาํงานท่ียาก
ได ้
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

 6. หลงัเด็กวาดภาพระบายสีเสร็จเรียบร้อยผูว้ิจยัให้เด็กตั้งช่ือภาพ และ
เขียนช่ือตนเองลงบนผลงานท่ีตนเองวาด โรงเรียนของ “ด.ญ.ด.ช
...........” ช่ือเล่น “นอ้ง......” * 
7. ผูว้จิยัเปิดโอกาสใหเ้ด็กแต่ละคนเล่าเก่ียวกบัภาพวาดของตนเอง โดย
ใหเ้ด็กท่ีมาเขา้ร่วมกลุ่มชา้สุดเล่าก่อน 

  
 
- เ ด็กสามารถอยู่ น่ิงขณะ
เพื่อนพูด รู้จักรอคอยฟัง
เพื่อนพูดใหจ้บ 

ปิดกลุ่ม 
ประเมินผลจากการ

ท ากจิกรรม 
10 นาที 

1. ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็กเก่ียวกบัโรงเรียนของเด็ก ให้เด็กแต่ละคนเล่าถึง
โรงเรียนของตนเองว่ามีอะไรบ้างในโรงเรียนท่ีเด็กรู้สึกชอบหรือไม่
ชอบ และใหเ้ด็กบอกความรู้สึกของเด็กท่ีไดจ้ากการวาดภาพในวนัน้ี 
2. ผูว้ิจ ัยกล่าวชมเชยเด็กท่ีให้ความร่วมมือในการทํากิจกรรม บอก
ประโยชน์จากการทาํกิจกรรมในคร้ังน้ีแก่เด็ก และติดสต๊ิกเกอร์ดาวให้ 1 
ดวง ลงบนแผ่นติดดาวแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดส้ําเร็จ และเน้นย ํ้าเด็กว่า
เด็กตอ้งนาํแผน่พบัติดดาวมาดว้ยทุกคร้ังท่ีทาํกิจกรรม 
3. ผูว้ิจยัสรุปการทาํกิจกรรมกบัเด็ก และนัดหมายการทาํกิจกรรมคร้ัง
ต่อไป และย ํ้าเตือนเด็กเก่ียวกบัระยะเวลาท่ีเหลือในการเขา้ร่วมกิจกรรม
ดาวน้ีตอ้งนาํมาดว้ยทุกคร้ัง 
4. ผูว้ิจยัแนะนาํให้ผูป้กครองเตือนเด็กให้นาํแผ่นพบัติดดาวมาด้วยทุก
คร้ังท่ีเด็กมาเขา้ร่วมกิจกรรม 

 
 
 
- แผน่พบัติดดาว 
- สต๊ิกเกอ้รูปดาว 

- เด็กไดท้บทวนส่ิงท่ีไดจ้าก
การทาํกิจกรรม และเพื่อให้
กาํลงัใจแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรม
ไดป้ระสบความสาํเร็จ 
- เด็กมีความสุขจากการทาํ
กิจกรรม และอยากมาเข้า
ร่วมกิจกรรมในคร้ังต่อไป 
- เด็กไม่เกิดความวิตกกงัวล
เ ม่ื อ ต้ อ ง ส้ิ น สุ ด ก า ร ทํ า
กิจกรรมร่วมกนั 
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แผ่นพบัติดดาว 
 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อเป็นแรงเสริมทางบวกแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดป้ระสบความสาํเร็จ 
  2. เพื่อใหฝึ้กวนิยัให้เด็ก มีความรับผดิชอบ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ : เด็กตอ้งนาํมาทุกคร้ังท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมศิลปะบาํบดั 

   

                                                             

  

                         

 

     นอ้ง ......... อาย ุ.......... 

                                                                                                ช่ือ ......................... นามสกลุ ............................ 
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คร้ังที ่6 กจิกรรมที ่6 “ส่ิงแวดล้อมรอบๆตัวฉัน” 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อดาํเนินการแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมอยา่งต่อเน่ือง 

2. เพื่อเพิ่มสมาธิ ฝึกการรอคอย และรู้จกัควบคุมตนเอง  
3. เพื่อใหเ้ด็กสมาธิสั้นสามารถทาํตามคาํสั่งได ้และลดภาวะด้ือ ต่อตา้นของเด็กสมาธิสั้น 

สาระส าคัญ กิจกรรมส่ิงแวดลอ้มรอบๆตวัฉนั เป็นกิจกรรมพิมพภ์าพตามตน้แบบ ผูว้ิจยักาํหนดให้เด็กพิมพภ์าพตามภาพตน้แบบ 2 ภาพคือ ภาพบา้น
และภาพดอกไม ้โดยใชแ้ม่พิมพจ์ากวสัดุสังเคราะห์คือ ฟองนํ้ า นาํมาตดัเป็นต่างๆ ไดแ้ก่ รูปสามเหล่ียม ส่ีเหล่ียม และวงกลม ให้เด็กเรียนรู้เก่ียวกบัรูปทรง
ต่างๆของวสัดุสังเคราะห์ท่ีนาํมาใชใ้นการทาํกิจกรรม เพื่อช่วยเพิ่มสมาธิ รู้จกัรอคอย และรู้จกัควบคุมตนเอง 
ส่ือ/อุปกรณ์ 1. กระดาษวาดภาพ จาํนวน 2 แผน่ (เด็ก 1 คนต่อกระดาษวาดภาพ 2 แผน่) 

2. กระดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ จาํนวน 1 แผน่ (สาํหรับผูว้จิยัสาธิตการพิมพภ์าพใหเ้ด็กดู) 
  3. แม่พิมพจ์ากวสัดุสังเคราะห์คือ ฟองนํ้า ไดแ้ก่ รูปสามเหล่ียม ส่ีเหล่ียม และวงกลม 
  4. สีนํ้า จาํนวน 3 กล่อง (เด็ก 2 คนต่อสีนํ้า 1 กล่อง) 
  5. จานผสมสี จาํนวน 6 อนั (เด็ก 1 คนต่อสีนํ้า 1 อนั) 
  6. กระดาษเช็ดมือ 1 กล่อง 
  7. ผา้กนัเป้ือน 6 ผนื (เด็ก 1 คน ต่อผา้กนัเป้ือน 1 ผนื) 
  8. แผน่พบัติดดาวจาํนวน 6 แผน่ 
  9. สต๊ิกเกอ้รูปดาวจาํนวน 10 แผน่ 
ระยะเวลา 30-45 นาที 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

เปิดกลุ่ม/เตรียม
ความพร้อมก่อนท า

กจิกรรม 
5 นาที 

1. ผูว้ิจยัเตรียมความพร้อมกบัเด็ก สนทนากบัเด็กในเร่ืองทัว่ไประหวา่ง
รอสมาชิกในกลุ่มมากนัครบผูว้ิจยั เม่ือสมาชิกในกลุ่มมากนัครบผูว้ิจยั
พูดคุยกบัเด็กถามเด็กว่าเรามาทาํกิจกรรมร่วมกนัก่ีคร้ังแล้ว และแต่ละ
คร้ังท่ีมาทาํกิจกรรมร่วมกนัเด็กเป็นอยา่งไรบา้ง จากนั้นจดัเด็กให้นัง่เป็น
รูปตวัยเูพื่อรอทาํกิจกรรมต่อไป 
2. ผูว้ิจยับอกวตัถุประสงค์ในการทาํกิจกรรมคร้ังน้ีกบัเด็ก ขั้นตอนการ
เขา้ร่วมกิจกรรม ให้เด็กทบทวนกติกาการทาํกิจกรรมคร้ังท่ีผา่นมา บอก
เด็กถึงระยะเวลาในการเขา้ร่วมกิจกรรม  

 - เด็กรู้จกัรอคอย 
- เด็กมีความพร้อมในการ
เขา้ร่วมกิจกรรม 

ด าเนินกจิกรรม 
5 นาที 

 
 
 
 
 
 

 

ขั้นตอนการท ากจิกรรม 
1. ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็ก บอกเด็กว่าวนัน้ีเราจะมาทาํกิจกรรมพิมพภ์าพกนั 
และถามเด็กแต่ละคนว่าใครเคยทาํกิจกรรมแบบน้ีแลว้บา้ง แลว้ให้เด็ก
บอกวา่ทาํแลว้เป็นอยา่งไร จากนั้นแนะนาํอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการพิมพภ์าพ
ด้วยวสัดุสังเคราะห์คือฟองนํ้ าตัดเป็นรูปต่างๆได้แก่ รูปสามเหล่ียม 
ส่ีเหล่ียม และวงกลม ให้เด็กรู้จกั หรือถามเด็กว่ารู้จกัหรือไม่ว่าวสัดุ
เหล่าน้ีคืออะไร เช่น “หยิบฟองนํ้ ารูปวงกลมข้ึนมาแลว้ถามว่า ... หนูรู้
ไหมคะวา่อนัน้ีรูปอะไร” 
2. ผูว้จิยัสาธิตการพิมพภ์าพลงบนกระดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ใหเ้ด็กดู 
3. ผูว้ิจยัจดัเด็กนั่งเป็นคู่หันหน้าเข้าหากันและให้เด็กใส่ผา้กันเป้ือน
จากนั้นแจกอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการพิมพภ์าพใหก้บัเด็ก และบอกเด็กวา่  

 
- กระดาษโปสเตอร์แผน่
ใหญ่ 
- กระดาษวาดภาพ 
- แ ม่ พิ ม พ์ จ า ก ว ั ส ดุ
สังเคราะห์ ฟองนํ้ าตัด
เ ป็ น รู ป ส า ม เ ห ล่ี ย ม 
ส่ีเหล่ียม และวงกลม  
-  สีนํ้า 
- จานผสมสี 

 
- ผู ้วิจ ัยเข้าใจพฤติกรรมท่ี
เป็นปัญหาของเด็ก  และ
ช่ ว ย เ ห ลื อ เ ด็ ก ใ ห้ แ ก้ ไ ข
ปัญหาได ้
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
 

10 นาที 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

5 นาที 
 

อุปกรณ์ท่ีใชว้นัน้ีเราตอ้งแบ่งปันกนั ไม่ทะเลาะแยง่ของกนั 
4. ผูว้ิจ ัยให้เด็กนําฟองนํ้ าท่ีตดัเป็นรูปต่างๆจุ่มลงไปในสีนํ้ า จากนั้ น
นาํไปพิมพบ์นกระดาษวาดภาพ ให้เป็นภาพตามภาพตน้แบบ คือภาพ
บา้นและภาพดอกไม ้รอจนสีแห้ง และคอยช่วยเหลือหากเด็กในการทาํ
กิจกรรมไม่วา่กล่าวเด็กหากเด็กทาํกิจกรรมไม่ได ้ให้กาํลงัใจ และความ
เช่ือมั่นในตนเองแก่เด็กว่าเด็กสามารถทําได้ และกระตุ้นเด็กให้ทํา
กิจกรรมต่อไป และควรปล่อยให้เด็กพิมพ์ภาพต่อตามจินตนาการของ
เด็กหากเด็กพิมพภ์าพท่ีกาํหนดเสร็จ เพื่อให้เด็กรู้สึกผอ่นคลายในการทาํ
กิจกรรม 
5. หลงัเด็กพิมพ์ภาพเสร็จเรียบร้อยผูว้ิจยัให้เด็กเขียนช่ือตนเองลงบน
ผลงานท่ีตนเองทาํ “ช่ือภาพ..........” ของ “ด.ญ.ด.ช...........” ช่ือเล่น “นอ้ง
......” * 
6. ผูว้ิจยัเปิดโอกาสให้เด็กแต่ละคนเล่าเก่ียวกบัภาพพิมพข์องตนเองโดย
ใหเ้ด็กในกลุ่มโหวตวา่อยากฟังใครเล่าก่อน 

  
- เด็กสามารถทาํตามคาํสั่ง
ได ้
- เด็กมีสมาธิรู้จักควบคุม
ตนเอง ทาํกิจกรมให้สําเร็จ
ได ้
 
 
 
 
 
 
- เด็กรู้จักรอคอยให้เพื่อน
พูดจบทีล่ะคน 

ปิดกลุ่ม 
ประเมินผลจากการ

ท ากจิกรรม 
5 นาที 

1. ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็กถึงการพิมพ์ภาพของเด็กในวนัน้ี บอกประโยชน์
จากการทาํกิจกรรมในคร้ังน้ี และให้เด็กบอกความรู้สึกของเด็กท่ีไดจ้าก
การทาํกิจกรรมพิมพภ์าพในวนัน้ี 
2. ผูว้ิจยักล่าวชมเชยเด็กท่ีให้ความร่วมมือในการทาํกิจกรรม และติด
สต๊ิกเกอร์ดาวให ้1 ดวง ลงบนแผน่ติดดาวแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดส้าํเร็จ  

 
 
 
- สต๊ิกเกอ้รูปดาว 
- แผน่พบัติดดาว 

- เด็กไดท้บทวนส่ิงท่ีไดจ้าก
การทาํกิจกรรม และเพื่อให้
กาํลงัใจแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรม
ไดป้ระสบความสาํเร็จ 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

 และเนน้ย ํ้าเด็กวา่แผน่พบัติดดาวน้ีตอ้งนาํมาดว้ยทุกคร้ัง 
3. ผูว้จิยัสรุปการทาํกิจกรรมกบัเด็ก นดัหมายการทาํกิจกรรมคร้ังต่อไป 
4. ผูว้ิจยัแนะนาํให้ผูป้กครองเตือนเด็กให้นาํแผ่นพบัติดดาวมาด้วยทุก
คร้ังท่ีเด็กมาเขา้ร่วมกิจกรรม 

  
- เด็กมีความสุขจากการทาํ
กิจกรรม และอยากมาเข้า
ร่วมกิจกรรมในคร้ังต่อไป 

 
* หมายเหตุ : มีการรับประทานของวา่งและใหเ้ด็กทาํธุระส่วนตวั เขา้หอ้งนํ้าระหวา่งขั้นตอนกิจกรรมท่ี 5 และ 6  
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ภาพพมิพ์ต้นแบบ 
 

 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                                         ภาพดอกไม ้                                                                                ภาพบา้น 
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อุปกรณ์ส าหรับการพมิพ์ภาพ 
 

               
 

                                                      สีน า้                จานผสมสี 

 

              
 
                                            แม่พมิพ์จากวสัดุสังเคราะห์                         กระดาษวาดภาพ 
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แผ่นพบัติดดาว 

 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อเป็นแรงเสริมทางบวกแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดป้ระสบความสาํเร็จ 
  2. เพื่อใหฝึ้กวนิยัให้เด็ก มีความรับผดิชอบ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ : เด็กตอ้งนาํมาทุกคร้ังท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมศิลปะบาํบดั 

   

                                                            

  

                         

 

     นอ้ง ......... อาย ุ.......... 

                                                                                                ช่ือ ......................... นามสกลุ ............................ 
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คร้ังที ่7 กจิกรรมที ่7 “สัตว์เลีย้งทีแ่สนน่ารัก” 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อดาํเนินการแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมอยา่งต่อเน่ือง 

2. เพื่อเพิ่มสมาธิ รู้จกัรอคอย และรู้จกัควบคุมตนเอง  
3. เพื่อใหเ้ด็กสามารถทาํตามคาํสั่งได ้และลดภาวะด้ือ ต่อตา้นของเด็กสมาธิสั้น 

สาระส าคัญ กิจกรรมสัตวเ์ล้ียงท่ีแสนน่ารัก เป็นกิจกรรมวาดภาพสัตวแ์ละระบายสีตามตน้แบบท่ีผูว้ิจยักาํหนดให้ การวาดภาพระบายสีตามกาํหนดเพื่อ
ประเมินความสนใจของเด็กในการทาํกิจกรรมและเพื่อเพิ่มสมาธิ รู้จกัควบคุมตนเอง และเพื่อประเมินความร่วมมือของเด็กในการทาํกิจกรรมวา่เด็กสามารถ
ทาํตามคาํสั่งได ้ช่วยลดภาวะด้ือ ต่อตา้นของเด็กสมาธิสั้น 
ส่ือ/อุปกรณ์ 1. กระดาษวาดภาพ จาํนวน 2 แผน่ (เด็ก 1 คนต่อกระดาษวาดภาพ 2 แผน่) 

2. กระดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ จาํนวน 1 แผน่ (สาํหรับผูว้จิยัสาธิตการวาดภาพใหเ้ด็กดู) 
  3. ภาพตน้แบบ ภาพสุนขั 1 ตวัและ ภาพแมว 1 ตวั 
  4. ดินสอ 2B จาํนวน 2 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อดินสอ 2B 2 แท่ง) 
  5. ยางลบดินสอ จาํนวน 1 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อยางลบ 1 แท่ง) 
  6. สีไม ้จาํนวน 3 กล่อง (เด็ก 2 คนต่อสีไม ้1 กล่อง) 
  7. แผน่พบัติดดาวจาํนวน 6 แผน่ 
  8. สต๊ิกเกอ้รูปดาวจาํนวน 10 แผน่ 
ระยะเวลา 30-45 นาที 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

เปิดกลุ่ม/เตรียม
ความพร้อมก่อนท า

กจิกรรม 
5 นาที 

1. ผูว้ิจยัเตรียมความพร้อมของเด็กก่อนเข้าร่วมกิจกรรม ระหว่างรอ
สมาชิกในกลุ่มมากันครบผูว้ิจยักับเด็กร้องเพลงกาํมือ และเต้น เม่ือ
สมาชิกในกลุ่มมากนัครบผูว้จิยัเร่ิมพูดคุยกบัเด็กในเร่ืองทัว่ไป จดัเด็กให้
นัง่เป็นรูปตวัยเูพื่อรอทาํกิจกรรมต่อไป 
2. ผูว้จิยับอกเด็กเก่ียวกบัวตัถุประสงคก์ารทาํกิจกรรมคร้ังน้ี ขั้นตอนการ
เข้าร่วมกิจกรรม ให้เด็กแต่ละคนช่วยกันทบทวนกติกาในการทํา
กิจกรรมร่วมกนั บอกเด็กถึงระยะเวลาในการทาํกิจกรรมในวนัน้ี  

เพลงกาํมือ 
กํามือข้ึนแล้วหมุนๆ ชู
มือข้ึนโบกไปมา (ซํ้ า) 
กาง แข นข้ึ นแหล ะล ง 
พับ แ ข น มื อ แ ต ะ ไ ห ล่ 
กางแขนข้ึนแหละลง ชู
มือข้ึนหมุนไปรอบตวั 

- เด็กรู้จกัรอคอย 
- เด็กมีความพร้อมในการ
เขา้ร่วมกิจกรรม 

ด าเนินกจิกรรม 
5 นาที 

 
 
 
 
 

5 นาที 
 
 

10 นาที 

ขั้นตอนการท ากจิกรรม 
1. ผูว้จิยัพูดคุยกบัเด็ก ถามเด็กแต่ละคนวา่ แต่ละคนรู้จกัสัตวเ์ล้ียงหรือไม่ 
รู้หรือไม่วา่สัตวเ์ล้ียงมีสัตวอ์ะไรบา้ง และท่ีบา้นของเด็กแต่ละคนมีสัตว์
เล้ียงหรือไม่ และสัตวเ์ล้ียงท่ีบา้นของเด็กเป็นสัตวอ์ะไร และบอกเด็กว่า
วนัน้ีเราจะมาวาดภาพสัตวเ์ล้ียงกนั จากนั้นแนะนาํอุปกรณ์ท่ีใช้ในการ
วาดภาพสัตวแ์ละระบายสีให้เด็กรู้จกั ให้เด็กดูภาพสัตวต์น้แบบท่ีผูว้ิจยั
กาํหนดให ้คือภาพสุนขั และภาพแมว  
2. ผูว้ิจยัสาธิตการวาดภาพสัตวต์ามตน้แบบลงบนกระดาษโปสเตอร์
แผน่ใหญ่ใหเ้ด็กดู  
3. ผูว้จิยัแจกอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการทาํกิจกรรมใหก้บัเด็ก  
4. ผูว้ิจยัให้เด็กสัตวต์น้แบบโดยใชดิ้นสอ 2B วาดเป็นภาพก่อนจากนั้น
ระบายสีใหส้วยงามดว้ยสีไม ้และคอยช่วยเหลือหากเด็กวาดภาพ 

 
- กระดาษโปสเตอร์แผน่
ใหญ่ 
- ภาพตน้แบบ ภาพสุนขั 
1 ตวั และภาพแมว 1 ตวั 
- กระดาษวาดภาพ 
- ดินสอ 2B  
- ยางลบดินสอ 
- สีไม ้
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
 
 
 
 
 

 
 
 

5 นาที 

ตน้แบบไม่ได ้ระหวา่งการทาํกิจกรรมหากเด็กไม่มีสมาธิ ซนมาก อยูไ่ม่
น่ิง หรือไม่ยอมให้ความร่วมมือในการทาํกิจกรรมผูว้ิจยัให้การยอมรับ 
และเขา้ใจกบัพฤติกรรมของเด็กและไม่บงัคบัให้เด็กทาํกิจกรรมต่อควร
ใหเ้ด็กหยุดพกัรอดูจนเด็กมีสมาธิมากข้ึน จึงกระตุน้ และให้กาํลงัใจเด็ก
ในการทาํกิจกรรมต่อไปจนสาํเร็จ 
5. หลงัเด็กวาดภาพสัตวต์น้แบบและระบายสีเสร็จเรียบร้อยผูว้ิจยัให้เด็ก
เขียนช่ือลงบนภาพตน้แบบท่ีตนเองวาด ช่ือ “ด.ญ.ด.ช...........” ช่ือเล่น 
“นอ้ง......” * 
6. ผูว้ิจยัเปิดโอกาสให้เด็กแต่ละคนบอกเล่าเก่ียวกบัภาพวาดสัตวเ์ล้ียง
ของตนเอง โดยการขออาสาสมคัรในการเล่าก่อน 

 - ผู ้วิจ ัยเข้าใจพฤติกรรมท่ี
เป็นปัญหาของเด็ก  และ
ช่ ว ย เ ห ลื อ เ ด็ ก ใ ห้ แ ก้ ไ ข
ปัญหาได ้
- เด็กมีสมาธิ สามารถทํา
กิ จ ก ร ร ม ว า ด ภ า พ ต า ม
ตน้แบบได ้
 
- เด็กรอคอยให้เพื่อนพูดจบ
ได ้

ปิดกลุ่ม 
ประเมินผลจากการ

ท ากจิกรรม 
15 นาที 

1. ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็ก ให้เด็กแต่ละคนเล่าถึงสัตวเ์ล้ียงของตนเองว่าเป็น
อย่างไร และให้เด็กแต่ละคนบอกความรู้สึกของเด็กท่ีได้จากการวาด
ภาพตน้แบบในวนัน้ี 
2. ผูว้ิจ ัยกล่าวชมเชยเด็กท่ีให้ความร่วมมือในการทํากิจกรรม บอก
ประโยชน์ท่ีไดจ้ากการทาํกิจกรรมในคร้ังน้ี และติดสต๊ิกเกอร์ดาวให้ 1 
ดวง ลงบนแผ่นติดดาวแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดส้ําเร็จ และเน้นย ํ้าเด็กว่า 
แผน่พบัติดดาวน้ีตอ้งนาํมาดว้ยทุกคร้ัง 
3. ผูว้ิจยัสรุปการทาํกิจกรรมกบัเด็ก และนัดหมายการทาํกิจกรรมคร้ัง
ต่อไป และย ํ้าเตือนเด็กเก่ียวกบัระยะเวลาท่ีเหลือในการเขา้ร่วมกิจกรรม 

 
 
 
- แผน่พบัติดดาว 
- สต๊ิกเกอ้รูปดาว 

- เด็กไดท้บทวนส่ิงท่ีไดจ้าก
การทาํกิจกรรม และเพื่อให้
กาํลงัใจแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรม
ไดป้ระสบความสาํเร็จ 
- เด็กไม่เกิดความวิตกกงัวล
เม่ือตอ้งส้ินสุดการ 
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* หมายเหตุ : มีการรับประทานของวา่งและใหเ้ด็กทาํธุระส่วนตวั เขา้หอ้งนํ้าระหวา่งขั้นตอนกิจกรรมท่ี 5 และ 6  
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 

ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
 4. ผูว้ิจยัแนะนาํให้ผูป้กครองเตือนเด็กให้นาํแผ่นพบัติดดาวมาด้วยทุก

คร้ังท่ีเด็กมาเขา้ร่วมกิจกรรม 
 ทาํกิจกรรมร่วมกนั 
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ภาพสัตว์เลีย้งต้นแบบ 
 
 

                                      
 

สุนขั                                                                                                             แมว 
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อุปกรณ์ส าหรับวาดภาพระบายสีไม้ 
 

                      
 

                                                                 กระดาษวาดภาพ             ดนิสอ 2B 
 

                     
 
                                                                           ดนิสอสีไม้                  ยางลบดนิสอ 
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แผ่นพบัติดดาว 
 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อเป็นแรงเสริมทางบวกแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดป้ระสบความสาํเร็จ 
  2. เพื่อใหฝึ้กวนิยัให้เด็ก มีความรับผดิชอบ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ : เด็กตอ้งนาํมาทุกคร้ังท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมศิลปะบาํบดั 

   

                                                            

  

                       

 

     นอ้ง ......... อาย ุ.......... 

                                                                                                ช่ือ ......................... นามสกลุ ............................ 
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คร้ังที ่8 กจิกรรมที ่8 “พวกเราเป็นเด็กดี” 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อสรุปผลและประเมินผลจากการทาํกิจกรรมร่วมกบัเด็กสมาธิสั้นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม 

2. เพื่อเพิ่มสมาธิ ลดพฤติกรรมอยูไ่ม่น่ิง รู้จกัรอคอย 
3. เพื่อลดพฤติกรรมหุนหนัพลนัแล่น รู้จกัควบคุมตนเอง 
4. เพื่อสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งเด็กสมาธิสั้นภายในกลุ่มหลงัส้ินสุดการทาํกิจกรรมร่วมกนั 

สาระส าคัญ กิจกรรมพวกเราเป็นเด็กดี เป็นกิจกรรมวาดภาพระบายสี โดยผูว้ิจยักาํหนดให้เด็กใช้ดินสอวาดภาพตนเองและเพื่อน ลงบนกระดาษ
โปสเตอร์แผ่นใหญ่แผ่นเดียวกนั จากนั้นระบายสีดว้ยสีไมใ้ห้สวยงาม เป็นการฝึกให้เด็กรู้จกัควบคุมตนเอง มีสมาธิจดจ่ออยู่กบัส่ิงท่ีทาํ และการวาดภาพ
เพื่อนยงัเป็นการเพิ่มทกัษะทางสังคม รู้จกัการอยูร่่วมกบัผูอ่ื้น ลดพฤติกรรมหุนหนัพลนัแล่น 
ส่ือ/อุปกรณ์ 1. กระดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ จาํนวน 1 แผน่ 
  2. ดินสอ 2B จาํนวน 2 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อดินสอ 2B 2 แท่ง) 
  3. ยางลบดินสอ จาํนวน 1 แท่ง (เด็ก 1 คนต่อยางลบ 1 แท่ง) 
  4. สีไม ้จาํนวน 3 กล่อง (เด็ก 2 คนต่อสีนํ้า 1 กล่อง) 
  5. แผน่พบัติดดาวจาํนวน 6 แผน่ 
  6. สต๊ิกเกอ้รูปดาวจาํนวน 10 แผน่ 
ระยะเวลา 30-45 นาที 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

เปิดกลุ่ม/เตรียม
ความพร้อมก่อนท า

กจิกรรม 
15 นาที 

1. ผูว้ิจยัเตรียมความพร้อมของเด็กสมาธิสั้ นระหว่างรอสมาชิกในกลุ่ม
มากันครบพูดคุยกับเด็กเร่ืองทั่วไป และบอกเด็กว่าวนัน้ีเราจะมาทาํ
กิจกรรมร่วมกนัเป็นคร้ังสุดทา้ย จดัเด็กใหน้ัง่เป็นรูปตวัย ู
2. ผูว้จิยัช้ีแจงวตัถุประสงคใ์นการทาํกิจกรรมคร้ังน้ี ขั้นตอนการเขา้ร่วม
กิจกรรม ใหเ้ด็กช่วยกนัทบทวนกติกาการทาํกิจกรรมร่วมกนั ผูว้ิจยับอก
ระยะเวลาในการเขา้ร่วมกิจกรรมวนัน้ี 
3. ผูว้ิจยักาํหนดสถานการณ์ต่อไปน้ี และให้เด็กจบัคู่กนัแสดงบทบาท
สมมติโดย (A) แสดงเป็นคนเกเร และ (B) แสดงเป็นคนดี และให้เด็กท่ี
แสดงเป็น B คิดคาํพูดวา่เม่ือเจอสถานการณ์เช่นน้ีจะทาํอยา่งไร 
สถานการณ์ 1 A : “ฉนัอยากเล่นกบัเธอ เธอตอ้งเล่นกบัฉนัเด๋ียวน้ี” 
                       B : ……………………………………………… 
                       (คาํตอบ : ฉันจะเล่นกบัเธอ แต่เธอตอ้งสัญญาว่าจะไม่
เกเรและไม่เล่นรุนแรงกบัฉนั) 
สถานการณ์ 2 A : “เธอตอ้งทาํตามท่ีฉนัสั่ง ไม่งั้นเธอโดนต่อยแน่” 
                       B : ……………………………………………… 
                      (คาํตอบ : ถอยห่างจากเพื่อนคนน้ี ไม่ตอบโต)้ 
สถานการณ์ 3 A : “พูดอยา่งน้ีไดไ้ง มาน่ีเลย มาต่อยกบัฉนั” 
                      B : ……………………………………………… 
                     (คาํตอบ : อ๋อ ไม่ละ ฉนัไปวิง่เล่นท่ีอ่ืนดีกวา่) 

 
 
 
 
 
 
- ใบความรู้ เ ร่ือง เด็ก
อนัธพาล 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- เด็กรู้จกัรอคอย 
- เด็กมีความพร้อมในการ
เขา้ร่วมกิจกรรม 
 
 
 
- เด็กเข้าใจถึงลักษณะของ
คนท่ีชอบใชค้วามรุนแรง 
- เด็กเรียนรู้วธีิหลีกเล่ียงการ
ใ ช้ ค ว า ม รุ น แ ร ง ใ น
ส ถ า น ก า ร ณ์ ต่ า ง ๆ  ล ด
พฤติกรรมหุนหนัพลนัแล่น 
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ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 
 3. ผูว้จิยัอธิบายถึงลกัษณะของอนัธพาลหรือคนเกเรให้เด็กฟัง 

4. ผูว้จิยัใหเ้ด็กแต่ละคู่แสดงบทบาทสมมติเดิมอีกคร้ัง แต่ให ้A และ B 
สลบับทบาทกนั และใหเ้ด็กในกลุ่มช่วยกนัจดคาํพูด ท่าทางของคนดีไว ้
5. ผูว้จิยัและเด็กในกลุ่มช่วยกนัดูวา่คาํพูด ท่าทางของคนดีในการรับมือ
กบัคนพาลในบทบาทสมมติท่ีแสดงออกเหมาะสมหรือไม่ ถา้ไม่
เหมาะสมเด็กคิดวา่ควรทาํอยา่งไร ใหเ้ด็กในกลุ่มช่วยกนัแสดงความ
คิดเห็น ผูว้จิยัใหค้วามรู้หรือขอ้เสนอแนะเพิ่มเติม 

  

ด าเนินกจิกรรม 
5 นาที 

 
 
 
 
 
 

10 นาที 
 

ขั้นตอนกจิกรรม 
1. ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็ก บอกเด็กว่าวนัน้ีเรามาทาํกิจกรรมร่วมกนัเป็นคร้ัง
สุดทา้ย ให้เด็กนัง่ทบทวนว่าไดอ้ะไรบา้งจากกิจกรรมท่ีผ่านมา และให้
เด็กนัง่นึกถึงพฤติกรรมของเพื่อนในกลุ่มจากวนัแรกจนถึงวนัน้ีว่าเป็น
อย่างไรบา้ง และบอกเด็กว่าวนัน้ีเราจะมาวาดภาพเพื่อนๆของเราโดย
การวาดภาพลงบนประดาษโปสเตอร์แผน่ใหญ่ดว้ยกนั 
2. ผูว้จิยัแนะนาํอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการวาดภาพระบายสีในคร้ังน้ีใหเ้ด็กรู้จกั 
3. ผูว้จิยัแจกอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการทาํกิจกรรมใหก้บัเด็ก 
4. ผูว้ิจยัให้เด็กวาดภาพตนเองและเพื่อนลงบนกระดาษโปสเตอร์แผ่น
ใหญ่ทีละคนดว้ยดินสอก่อน จากนั้นระบายสีด้วยสีไมใ้ห้สวยงามและ
คอยช่วยเหลืออยา่งสมํ่าเสมอ ใหก้าํลงัใจหากเด็กวาดภาพระบายสีไม่ได ้
5. หลงัเด็กวาดภาพระบายสีเสร็จเรียบร้อยผูว้จิยัใหเ้ด็กตั้งช่ือภาพร่วมกนั 

 
 
 
 
 
 
-  ก ระ ดาษโป สเตอร์
แผน่ใหญ่ 
- ดินสอ 2B 
- ยางลบดินสอ 
- สีไม ้

 
 
 
 
 
 
 
 
- เด็กมีสมาธิ สามารถทํา
กิจกรรมวาดภาพระบายสี
เพื่อนๆของตนเองไดส้าํเร็จ 
 



131 
 

 
* หมายเหตุ : มีการรับประทานของวา่งและใหเ้ด็กทาํธุระส่วนตวั เขา้หอ้งนํ้าระหวา่งขั้นตอนกิจกรรมท่ี 5 และ 6 
 

 
 
 

ระยะเวลา/กลุ่ม ขั้นตอนกจิกรรม อุปกรณ์ ผลทีค่าดว่าจะได้รับ 

 6. ผูว้ิจยัเปิดโอกาสให้เด็กแต่ละคนเล่าถึงความประทบัใจในการวาด
ภาพเพื่อนในกลุ่มในคร้ังน้ี 

 - เด็กรู้จักรอคอยให้เพื่อน
พูดจบทีละคน 

ปิดกลุ่ม 
ประเมินผลจากการ

ท ากจิกรรม 
15 นาที 

1. ผูว้ิจยัพูดคุยกบัเด็กว่าตั้งแต่คร้ังแรกท่ีทาํกิจกรรมจนถึงคร้ังน้ีเด็กได้
เรียนรู้อะไรบา้ง ให้เด็กบอกถึงพฤติกรรมของตนเองและเพื่อนตั้งแต่ตั้ง
แรกท่ีทาํกิจกรรมจนถึงคร้ังน้ี และถามเด็กว่าเด็กรู้สึกอย่างไรบา้งเม่ือ
ตอ้งส้ินสุดการทาํกิจกรรมร่วมกนั 
2. ผูว้ิจยักล่าวชมเชยเด็กท่ีให้ความร่วมมือในการทาํกิจกรรม และติด
สต๊ิกเกอร์ดาวให้ 1 ดวง ลงบนแผน่ติดดาวแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดส้ําเร็จ 
และจาก จากนั้นผูว้ิจยัให้เด็กนาํสมุดบนัทึกมานบัจาํนวนดาว ท่ีได ้และ
กล่าวชมเชยเด็กท่ีใหค้วามร่วมมือทุกคร้ังในการทาํกิจกรรม 
3. ผูว้ิจยัสรุปการทาํกิจกรรม บอกประโชน์ท่ีได้จากการทาํกิจกรรมท่ี
ผ่านมา และกล่าวช่ืนชมเด็กท่ีให้ความร่วมมือในการทาํกิจกรรมทุก
กิจกรรม และใหก้าํลงัใจในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม 

 
 
 
 
- แผน่พบัติดดาว 
- สต๊ิกเกอ้รูปดาว 
- ของรางวลั (ตุก๊ตา, 
ของเล่น) 

- เ ด็ ก มี พ ฤ ติ ก ร ร ม
เปล่ียนแปลงไปในทางท่ีดี
ข้ึนหลังเข้าร่วมโปรแกรม
การพยาบาลร่วมกับศิลปะ
บํา บัด  แ ล ะ ดํ า ร ง ภ า ว ะ
สุขภาพท่ีดีอย่างต่อเน่ือง
หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมฯ 
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ใบความรู้ เร่ือง เด็กอันธพาล 
  
เด็กท่ีเป็นอนัธพาลหรือคนเกเรมีนิสัยท่ีชอบต่อสู้และพูดจาหยาบคาย ชอบแกลง้คนท่ีอ่อนแอกวา่และทาํร้ายคนอ่ืนให้ไดรั้บบาดเจบ็ทั้งคาํพูดและทางร่างกาย 
มีสาเหตุมาจาก 
 1. เด็กท่ีเป็นอนัธพาลหรือเกเรน้ีเกิดความรู้สึกวา่ตนเองดอ้ยกวา่ผูอ่ื้น และรู้สึกวา่ตนเองไม่มีขอ้ดีเทียบเท่าผูอ่ื้น 
 2. พวกอนัธพาลจะแสดงความหยาบคายและชอบต่อสู้เพื่อใหรู้้สึกวา่ตนเองดีกวา่และเก่งกวา่ผูอ่ื้น 
 3. เด็กท่ีกลายเป็นอนัธพาลเน่ืองจากตอ้งการใหผู้อ่ื้นสนใจ ตอ้งการให้คนจอ้งมองพวกเขา จึงตอ้งแสดงออกในทางรังแกและต่อสู้กบัผูอ่ื้น 
 4. บางคนกลายเป็นอนัธพาลเพราะวา่เป็นคนท่ีขลาดกลวั พวกเขากลวัวา่ผูอ่ื้นจะมาทาํร้ายตนเอง ดงันั้นพวกเขาจึงตอ้งแสดงวา่ตนเองเก่งและมีพลงั
อาํนาจ หรือขู่ใหผู้อ่ื้นกลวัและไม่มารบกวนหรือไม่กลา้ทาํร้ายพวกเขา 
 5. เด็กท่ีเป็นอนัธพาลเพราะวา่พวกเขามีความโกรธแคน้อยูใ่นใจ พวกเขาตอ้งการท่ีจะแสดงความโกรธแคน้เหล่าน้ีออกมาเม่ือมีบางส่ิงทาํใหเ้ขารู้สึก
ผดิหวงั เช่น เด็กท่ีเป็นอนัธพาล จะแสดงความโกรธดว้ยการทาํร้ายคนอ่ืนท่ีไม่รู้เร่ืองดว้ย 
 6. เด็กท่ีถูกควบคุม เขม้งวด หรือถูกขู่บงัคบัใหท้าํในส่ิงต่างๆ จะทาํใหเ้ด็กคนนั้นกลายเป็นอนัธพาลได ้
 
วธีิปฏิบัติเม่ือเจออนัธพาล 

1. แสดงปฏิกิริยากบัพวกอนัธพาลเหมือนกบัท่ีเรากระทาํกบัคนทัว่ๆไปคือ แสดงความสุภาพต่อเขา ถึงแมจ้ะเป็นเร่ืองท่ียากลาํบาก 
2. ในบางคร้ังหากใชค้วามสุภาพอ่อนโยนไม่ไดผ้ลกบัพวกอนัธพาล ทางท่ีดีคือ พยายามอยูใ่หห่้างจากเด็กท่ีเป็นอนัธพาล อยา่เขา้ไปอยูใ่กล้ๆ  พวก

เขาจะไม่มารบกวนถา้ไม่อยูใ่กลเ้ขา 
3. ถา้จาํเป็นตอ้งอยูใ่กลก้บัพวกอนัธพาล ใหท้าํตวัคือ อยา่ไปมอง อยา่ไปฟัง อยา่ไปตอบคาํถามอะไรทั้งส้ิน เพราะพวกอนัธพาลก็จะไม่มารบกวนถา้

ไม่ไปใหค้วามสนใจพวกเขา 
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4. ถา้พวกเขายงัหาเร่ืองและเราไม่สามารถหลีกหนีได ้อยูใ่นภาวะจาํเป็นท่ีตอ้งเผชิญหนา้ต่อเด็กพวกน้ีก็อยา่แสดงความกลวัเกินไป ใหม้องตาเขา 
แลว้บอกพวกเขาวา่ไม่ (ดว้ยนํ้าเสียงหนกัแน่นจริงๆ และบอกวา่ปล่อยเราไวค้นเดียวเถอะ) 

5. ถา้พวกเขายงัไม่เลิกรา ยงัมีท่าทางตอแยหาเร่ืองเรา ไม่ควรใชค้วามรุนแรงเขา้ต่อสู้ ควรรู้จกัการเอาตวัรอดดว้ยการเดินหรือวิง่หนีออกมา คนเกเรก็
จะทาํอะไรเราไม่ไดถ้า้เราไม่อยูใ่กล้ๆ เขา 

6. รีบบอกพอ่แม่ คุณครู หรือผูใ้หญ่หรือเพื่อนรู้ และขอความช่วยเหลือในการจดัการกบัเด็กเกเรท่ีมารบกวน 
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แผ่นพบัติดดาว 
 
วตัถุประสงค์ 1. เพื่อเป็นแรงเสริมทางบวกแก่เด็กท่ีทาํกิจกรรมไดป้ระสบความสาํเร็จ 
  2. เพื่อใหฝึ้กวนิยัให้เด็ก มีความรับผดิชอบ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
หมายเหตุ : เด็กตอ้งนาํมาทุกคร้ังท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมศิลปะบาํบดั

   

                                                             

  

                                      

 

     นอ้ง ......... อาย ุ.......... 

                                                                                                ช่ือ ......................... นามสกลุ ............................ 



135 
 

ภาคผนวก ก (2) 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 
แบบสอบถามข้อมูลทัว่ไปของเด็กสมาธิส้ัน (ผูป้กครองเป็นผูต้อบแบบสอบถาม)      No. 
 
ค าช้ีแจง กรุณาตอบคาํถามต่อไปน้ีใหต้รงกบัความเป็นจริงเก่ียวกบัเด็ก และตวัท่านให้มากท่ีสุดโดยทาํ
เคร่ืองหมาย  √  ลงในช่อง  หรือเติมคาํลงในช่องวา่ง และกรุณาตอบคาํถามใหค้รบทุกขอ้ 
 
1. เพศ   ชาย   หญิง                  
2. อาย.ุ........................ปี                     
3. จาํนวน พี่-นอ้ง....................คน เป็นบุตรลาํดบัท่ี.................               
4. กาํลงัศึกษาในชั้น                    

 ต ํ่ากวา่ประถมศึกษา    ประถมศึกษาปีท่ี 1 
 ประถมศึกษาปีท่ี 2   ประถมศึกษาปีท่ี 3 
 ประถมศึกษาปีท่ี 4   ประถมศึกษาปีท่ี 5 
 ประถมศึกษาปีท่ี 6   สูงกวา่ประถมศึกษา 

5. ผลการเรียนเฉล่ีย .....................................................................               
6. ประวติัสุขภาพ โรคประจาํตวั                    

  ไม่มี 
  มีโรคประจาํตวั (ระบุ) ......................................................................................................   

7. บุคคลในครอบครัวของท่านมีประวติัเป็นโรคสมาธิสั้นหรือไม่               
 ไม่มี 
 มี (ระบุความสัมพนัธ์กบัเด็กสมาธิสั้น) ............................................................................. 

8. ประวติัการคลอด                    
  คลอดปกติ    คลอดก่อนกาํหนด 
  มีภาวะแทรกซอ้นขณะคลอด (ระบุ)................................................................................. 
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9. มารดามีประวติัเจบ็ป่วยดว้ยโรคเหล่าน้ีระหวา่งการตั้งครรภห์รือไม่              
  ไม่มี     โรคไขส้มองอกัเสบ   

 โรคลมชกั    โรคพยาธิในสมอง   
 หดัเยอรมนั 

10. มารดามีประวติัไดรั้บสารตะกัว่ระหวา่งตั้งครรภห์รือไม่                
  ไม่มี     มี 
11. มารดามีประวติัสูบบุหร่ีระหวา่งตั้งครรภห์รือไม่                 
  ไม่มี     มี 
12. ประวติัพฒันาการ                   
  ปกติ 

 มีปัญหาดา้นพฒันาการ (ระบุ) ........................................................................................... 
13. ระยะเวลาการเจบ็ป่วยดว้ยโรคสมาธิสั้น....................ปี…………..เดือน                                                        
14. ยาท่ีไดรั้บ (ระบุชนิดยาและวธีิรับประทาน)                 

1...................................................................................... 
2...................................................................................... 
3....................................................................................... 
4...................................................................................... 

15. ประวติัการรับประทานยา                   
 ทานยาสมํ่าเสมอ  
 ทานยาไม่สมํ่าเสมอ (ระบุเหตุผล) ...................................................................................... 

16. ผลขา้งเคียงจากยาท่ีรับประทาน                              
 ไม่มี 
 มี (ระบุ) .............................................................................................................................. 
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แบบสอบถามข้อมูลทัว่ไปของผู้ปกครองเด็กสมาธิส้ัน                                                                     No. 
 
ค าช้ีแจง กรุณาตอบคาํถามต่อไปน้ีใหต้รงกบัความเป็นจริงเก่ียวกบัตวัท่านใหม้ากท่ีสุดโดยทาํ
เคร่ืองหมาย  √  ลงในช่อง  หรือเติมคาํลงในช่องวา่ง และกรุณาตอบคาํถามใหค้รบทุกขอ้ 

 
1. เพศ   ชาย   หญิง                  
2. อาย.ุ...........................ปี                   
3. ศาสนา  พุทธ   คริสต ์  อิสลาม   อ่ืนๆ (ระบุ).........................   
4. การศึกษา                     

 ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ    ประถมศึกษา 
 มธัยมศึกษาตอนตน้   มธัยมศึกษาตอนปลาย 
 อาชีวศึกษา/อนุปริญญา   ปริญญาตรี 
 สูงกวา่ปริญญาตรี    อ่ืนๆ (ระบุ)................................ 

5. อาชีพ                      
 รับราชการ/รัฐวสิาหกิจ  รับจา้ง 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั   เกษตรกรรม 
 ไม่ไดท้าํงาน    อ่ืนๆ (ระบุ).................................... 

6. รายไดข้องครอบครัวเฉล่ียต่อเดือน........................................บาท               
7. ความเพียงพอรายไดข้องครอบครัว                  

 เพียงพอเหลือเก็บ    เพียงพอไม่เหลือเก็บ   
 ไม่เพียงพอ 

8. สถานภาพสมรส                                
 โสด      สมรส/อยูด่ว้ยกนั 
 หยา่/หมา้ย    แยกกนัอยู ่
 อ่ืนๆ (ระบุ)............................... 

9. ความเก่ียวขอ้งกบัเด็กสมาธิสั้น                      
 บิดา      มารดา 
 ญาติ     อ่ืนๆ (ระบุ)............................... 
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10. ท่านใหก้ารเล้ียงดูเด็กสมาธิสั้นอยา่งไร                  
  เล้ียงดูแบบตามใจ   เล้ียงดูแบบมีกฎระเบียบ 
  เล้ียงดูแบบยดืหยุน่ 
11. ระยะเวลาในการดูแลเด็กสมาธิสั้น .......................ปี.......................เดือน              
12. สัมพนัธภาพภายในครอบครัวของท่าน                  

 รักใคร่กนัดี แทบไม่เคยทะเลาะกนั  
 มีปัญหาขดัแยง้ ทะเลาะกนัเล็กนอ้ย (เดือนละ 1-2 คร้ัง)  
 มีปัญหาทะเลาะกนับ่อย (สัปดาห์ละ 1-2 คร้ัง)  
 มีปัญหาทะเลาะกนัแทบทุกวนั 
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แบบประเมินภาวะสมาธิส้ัน SNAP-IV ประเมินโดยผู้ปกครองเด็กสมาธิส้ัน                                   No. 
 
ค าช้ีแจง ใส่เคร่ืองหมาย √  ในช่องท่ีพบวา่อาการนั้นตรงกบัลกัษณะของเด็กท่ีท่านประเมินเพียงใด 

ไม่เลย หมายถึง เด็กไม่เคยแสดงพฤติกรรมน้ีเลย  
เล็กนอ้ย หมายถึง เด็กแสดงพฤติกรรมน้ีเพียงเล็กนอ้ย และเป็นบางคร้ัง 
ค่อนขา้งมาก หมายถึง เด็กแสดงพฤติกรรมน้ีค่อนขา้งมาก และเป็นแทบทุกคร้ัง 
และมาก หมายถึง เด็กแสดงพฤติกรรมน้ีมาก และตลอดเวลา 

 
วนัท่ีประเมิน ........................................ ผูป้ระเมิน .................................................................................... 
 

ข้อความ ไม่เลย 
(0) 

เลก็น้อย 
(1) 

ค่อนข้าง 
มาก (2) 

มาก 
(3) 

คะแนน 

ด้านขาดสมาธิ  

1. มกัไม่ระเอียดรอบคอบหรือสะเพร่าในการ
ทาํงานต่างๆ เช่น การบา้น 

     

2. ทาํอะไรนานๆไม่ได ้      

3. ดูเหมือนไม่ค่อยฟังเวลามีคนพูดดว้ย      

4. มกัทาํการบา้นไม่เสร็จ หรือทาํงานท่ีไดรั้บ
มอบหมายไม่สาํเร็จ 

     

5. จดัระเบียบงานและกิจกรรมต่างๆไม่เป็น      

6. มกัหลีกเล่ียงกิจกรรมท่ีตอ้งใชค้วามอดทนใน
การทาํใหส้าํเร็จ 

     

7. ทาํของหายบ่อยๆ (เช่นของเล่น สมุดจดงาน 
เคร่ืองเขียน ฯลฯ) 

     

8. วอกแวกง่าย      

9. ข้ีลืม      

รวมคะแนนด้านขาดสมาธิ (16)  
ด้านซนอยู่ไม่น่ิง หุนหันพลันแล่น 
10. มือเทา้หยกุหยกิ นัง่บิดไปบิดมา      
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ข้อความ ไม่เลย 
(0) 

เลก็น้อย 
(1) 

ค่อนข้าง 
มาก (2) 

มาก 
(3) 

คะแนน 

11. นัง่ไม่ติดท่ี ชอบลุกจากท่ีนัง่ในชั้นเรียนหรือ
จากท่ีท่ีควรจะนัง่เรียบร้อย 

     

12. วิง่หรือปีนป่ายมากเกินควรอยา่งไม่ถูก
กาลเทศะ 

     

13. เล่นหรือทาํกิจกรรมเงียบๆไม่เป็น      
14. พร้อมจะเคล่ือนไหวอยูเ่สมอ เหมือน “ติด
เคร่ือง” อยูต่ลอดเวลา 

     

15. พูดมาก      
16. มกัโพล่งคาํตอบออกมาก่อนจะฟังคาํถามจบ      
17. ไม่ชอบรอคิว      
18. ชอบสอดแทรกผูอ่ื้น (เช่น พูดแทรกขณะ
ผูใ้หญ่กาํลงัสนทนากนั 

     

รวมคะแนนด้านซนอยู่ไม่น่ิง หุนหันพลนัแล่น (14)  
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ภาคผนวก ข 
การพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 

 
เอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมการวจัิย 

 
   ดว้ยดิฉัน นางสาวกนกวรรณ โคตรพฒัน์ เป็นนกัศึกษาปริญญาโท สาขาการพยาบาล
จิตเวชและสุขภาพจิตภาคปกติ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ ไดท้าํการวิจยัเร่ือง 
ผลของโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ต่อ
ภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น เพื่อประกอบการศึกษาในหลกัสูตร 
   เด็กในปกครองของท่านเป็นบุคคลสําคญัท่ีจะทาํให้การศึกษาเกิดผลประโยชน์สูงสุด
จากการเขา้ร่วมการวิจยั ถ้าหากท่านยินดีให้เด็กในปกครองของท่านเข้าร่วมในการศึกษาวิจยัคร้ังน้ี 
รายละเอียดโดยยอ่ของการวจิยัมีดงัน้ี 
 
การวจัิยเร่ือง 
   ผลของโปรแกรมศิลปะบาํบัดตามกระบวนการสร้างสัมพันธภาพเพื่อการบาํบัด
ทางการพยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น 
 
วตัถุประสงค์ 
   เพื่อเปรียบเทียบภาวะสมาธิสั้นของเด็กสมาธิสั้นก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะ
บาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั และเพื่อเปรียบเทียบภาวะสมาธิสั้ นของเด็ก
สมาธิสั้ นท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั และเด็ก
สมาธิสั้นท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ ซ่ึงบุตรหลานของท่านเป็นบุคคลสําคญัท่ีจะทาํให้การศึกษาวิจยัเกิด
ประโยชน์สูงสุดจากการเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดั 
ถา้หากท่านยินดีให้บุตรหลานของท่านเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ี ผูว้ิจยัใคร่ขอความร่วมมือให้ท่านตอบ
แบบสอบถามในเร่ืองข้อมูลทั่วไปของท่านและบุตรหลาน และพาบุตรหลานของท่านมาเข้าร่วม
โปรแกรม 
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ขั้นตอนในการวจัิย 
   การวิจยัคร้ังน้ี กลุ่มตวัอย่าง เป็นเด็กท่ีได้รับการวินิจฉัยจากจิตแพทยเ์ด็กว่าเป็นเด็ก
สมาธิสั้น และมารับบริการท่ีสถาบนัสุขจิตเด็กและวยัรุ่นภาคใต ้ไดรั้บการรักษาดว้ยยาเพิ่มสมาธิ และ
ยินยอมเขา้ร่วมโปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัอย่างต่อเน่ือง 
สัปดาห์ละ 2 คร้ัง วนัละ 2 กิจกรรม กิจกรรมละ 30-45 นาที ทั้งหมด 4 คร้ังเป็นเวลา 2 สัปดาห์ โดยท่าน
จะไม่เสียค่าใชจ่้ายใด ๆทั้งส้ินในการร่วมโครงการวจิยัน้ี 
   สําหรับกลุ่มควบคุม จะไดรั้บการดูแลตามปกติ หมายถึงเด็กสมาธิสั้ นและผูดู้แลหลกั
จะไดรั้บบริการ ไดรั้บคาํแนะนาํ และกิจกรรมท่ีพยาบาลและทีมบุคลากรสุขภาพ สถาบนัสุขจิตเด็กและ
วยัรุ่นภาคใต ้จดัให้ผูป่้วยและผูดู้แลหลกัเป็นรายบุคคล ไดแ้ก่ การซักประวติั การให้คาํแนะนาํเร่ืองยา 
คาํแนะนาํการปฏิบติัตวัขณะอยู่บา้น การมาตรวจตามนดั และหากตอ้งการไดรั้บการฝึกตามโปรแกรม
เช่นเดียวกบักลุ่มทดลอง จะไดรั้บการฝึกหลงัส้ินสุดการทดลองแลว้ 
  
ความเส่ียงและผลประโยชน์ 
   การวิจยัคร้ังน้ี อาจมีความเส่ียงในระดับเล็กน้อย เช่น เกิดการทะเลาะกับเพื่อนใน
ระหว่างการเข้ากลุ่มกิจกรรม ซ่ึงผู ้วิจ ัยจะควบคุม ดูแลระหว่างการทํากิจกรรมกลุ่มอย่างเต็ม
ความสามารถ ในการตดัสินใจเขา้ร่วมหรือไม่เขา้ร่วมการวจิยัซ่ึงจะไม่เกิดผลกระทบต่อการไดรั้บบริการ
หรือการดูแลรักษาเด็กในปกครองของท่านและครอบครัวแต่ประการใด ผลประโยชน์ท่ีไดจ้ากการเขา้
ร่วมการวิจัยคือเด็กในปกครองของท่านและตัวท่านจะได้รับข้อมูลต่างๆ ท่ีเป็นประโยชน์ต่อการ
บาํบดัรักษาอาการสมาธิสั้นใหดี้ข้ึนต่อไป 
 
การเกบ็รักษาความลบั 
   ผลการวิจยัจะนาํเสนอในลกัษณะภาพรวมของกลุ่มผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัทั้งหมด ผลการ
ประเมินดา้นต่าง ๆของเด็กในปกครองของท่านจะถูกเก็บเป็นความลบั ซ่ึงจะไม่เกิดผลกระทบต่อเด็กใน
ปกครองของท่านและครอบครัวของท่านแต่ประการใด 
   ข้อมูลส่วนตัวของเด็กในปกครองของท่านจะถูกเก็บรักษาไว้โดยไม่เปิดเผยต่อ
สาธารณะเป็นรายบุคคล แต่จะรายงานผลการวิจัยเป็นข้อมูลส่วนรวมโดยไม่สามารถระบุข้อมูล
รายบุคคลได ้ขอ้มูลของผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัเป็นรายบุคคลอาจมีคณะบุคคลบางกลุ่มเขา้มาตรวจสอบได ้
เช่น คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ เป็นตน้ 
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การยกเลกิหรือถอนตัวจากโครงการวจัิย 
   การเขา้ร่วมในการศึกษาวิจยัคร้ังน้ีจะเป็นไปดว้ยความสมคัรใจ หากเด็กในปกครอง
ของท่านเกิดความลาํบากใจหรือไม่สะดวกใจท่ีจะเขา้ร่วมการวิจยั เด็กในปกครองของท่านสามารถถอน
ตวัหรืองดเขา้ร่วมการวิจยัไดทุ้กเม่ือ โดยจะไม่มีผลกระทบและไม่เสียสิทธิใด ๆ ในการรับการบริการ
และการรักษาพยาบาลท่ีเด็กในปกครองของขา้พเจา้จะไดรั้บต่อไปในอนาคต 
 
ข้อสงสัยต่างๆ 
   ในทุกขั้นตอนของการวิจยั หากมีข้อสงสัยใด ๆ ในระหว่างการศึกษาวิจยั ให้ท่าน
ติดต่อผูว้ิจยัโดยตรงคือ นางสาวกนกวรรณ โคตรพฒัน์ หมายเลขโทรศพัท์ติดต่อ 086-9947992  เพื่อ
รับทราบขอ้มูลต่าง ๆเก่ียวกบัการวจิยัคร้ังน้ี 
 
การเข้าร่วมการศึกษาวจัิยโดยความสมัครใจและเอกสารยนิยอม 
   การลงรายมือช่ือในเอกสารให้การยินยอมเขา้ร่วมการวิจยั (Consent Form) แสดงว่า
ท่านไดรั้บขอ้มูลต่าง ๆในการวจิยัคร้ังน้ี และยนิดีใหเ้ด็กในปกครองของท่านเขา้ร่วมการศึกษาวิจยัคร้ังน้ี 
โดยความสมคัรใจ 
   ข้าพเจ้าได้อ่านข้อมูลข้างต้นน้ี และเข้าใจวตัถุประสงค์ของการวิจัยเร่ือง ผลของ
โปรแกรมศิลปะบาํบดัตามกระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ต่อภาวะสมาธิ
สั้นของเด็กโรคสมาธิสั้นตามท่ีไดแ้จง้ไวใ้นเอกสารทุกประการ 
   ขา้พเจา้นาย/นาง/นางสาว..............................นามสกุล............................อาย.ุ..............ปี 
เป็นผูป้กครองของเด็กหญิง/เด็กชาย.....................................นามสกุล..............................อาย.ุ................ปี 
ได้อ่านขอ้มูลข้างต้นน้ีและเขา้ใจวตัถุประสงค์ของการวิจยัเร่ือง ผลของโปรแกรมศิลปะบาํบดัตาม
กระบวนการสร้างสัมพนัธภาพเพื่อการบาํบดัทางการพยาบาล ต่อภาวะสมาธิสั้นของเด็กโรคสมาธิสั้น ท่ี
ไดแ้จง้ไวใ้นเอกสารทุกประการ 
ลงช่ือ ....................................... ผูป้กครองผูเ้ขา้ร่วมโครงการวจิยั    ลงช่ือ ...................................... ผูว้จิยั 
        (............................................)                                                     (นางสาวกนกวรรณ โคตรพฒัน์) 
 วนัท่ี……เดือน……..…….พ.ศ…. ……                                           วนัท่ี.......เดือน..............พ.ศ........... 
ลงช่ือ...............................................พยาน 
      (.............................................) 
วนัท่ี.........เดือน..................พ.ศ............ 



144 
 

เอกสารให้การยนิยอมเข้าร่วมการวจัิย 
(Informed Consent Form ) 

  ขา้พเจา้ (นาย/นาง /นางสาว)…………….........…นามสกุล.……………..……อาย…ุ......…...ปี  
อยูบ่า้นเลขท่ี…….…หมู่….....ตาํบล….......……......อาํเภอ.....................จงัหวดั……...........…...…......... 
เป็นบิดา /มารดา /ผูป้กครองของ (ด.ญ./ด.ช.).…..………..…….....…….....……...อาย…ุ……......……ปี 
  ขอแสดงเจตนายินยอมให้เด็กในปกครองของขา้พเจา้เขา้ร่วมการวิจยั ในโครงการวิจยัเร่ือง ผล
ของโปรแกรมศิลปะบ าบัดตามกระบวนการสร้างสัมพันธภาพเพ่ือการบ าบัดทางการพยาบาล ต่อภาวะ
สมาธิส้ันของเด็กโรคสมาธิส้ัน 
  โดยข้าพเจ้าได้อ่านเอกสารคาํอธิบายโครงการวิจยัรวมทั้งได้รับฟังคาํอธิบายจาก นางสาว
กนกวรรณ โคตรพฒัน์ และได้รับทราบถึงรายละเอียดของโครงการวิจยัเก่ียวกบั วตัถุประสงค์และ
ระยะเวลาท่ีทาํการวิจยั ขั้นตอนและวิธีการปฏิบติัตวั ท่ีข้าพเจ้าหรือเด็กในปกครองของขา้พเจา้ตอ้ง
ปฏิบติั ผลประโยชน์ท่ีเด็กในปกครองของขา้พเจา้ จะไดรั้บ และขา้พเจา้ยนิยอมใหผู้ว้จิยัใชข้อ้มูลส่วนตวั
ของเด็กในปกครองของขา้พเจา้ ท่ีไดรั้บจากการวิจยั โดยให้นาํเสนอเป็นขอ้มูลโดยรวมจากการวิจยันั้น 
แต่จะไม่เผยแพร่ต่อสาธารณะเป็นรายบุคคล ทั้งน้ีเด็กในปกครองของขา้พเจา้ สามารถถอนตวัหรืองดเขา้
ร่วมการวิจัยได้ทุกเม่ือ โดยจะไม่มีผลกระทบและไม่เสียสิทธิใด ๆ ในการรับการบริการและการ
รักษาพยาบาลท่ีเด็กในปกครองของขา้พเจา้ จะไดรั้บต่อไปในอนาคต 

หากข้าพเจ้ามีข้อข้องใจเก่ียวกับขั้นตอนของการวิจัย ข้าพเจ้าสามารถติดต่อกับ นางสาว
กนกวรรณ โคตรพฒัน์ ท่ีเบอร์โทรศพัท ์086-9947992  และหากไดรั้บการปฏิบติัไม่ตรงตามท่ีระบุไวใ้น
เอกสารช้ีแจงผูเ้ขา้ร่วมการวิจยั ขา้พเจา้สามารถขอรับคาํปรึกษา/แจง้เร่ือง/ร้องเรียน ไดท่ี้คณะกรรมการ
ประเมินงานวจิยัดา้นจริยธรรมของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 

ขา้พเจา้เขา้ใจขอ้ความในเอกสารช้ีแจงผูเ้ขา้ร่วมการวิจยั และหนงัสือแสดงเจตนายินยอมน้ีโดย
ตลอดแลว้ จึงไดล้งนามยนิยอมเขา้ร่วมโครงการ 
 
ลายมือช่ือผูป้กครอง                                                                    ลายมือช่ือผูอ้ธิบาย/ ผูข้อความยนิยอม 
.……………………...........……...….                                        ………………….……………………. 
(………………………………..…..….)       (……………..............……………….) 
(เก่ียวขอ้งเป็น....................................)         วนัท่ี……เดือน……..…….พ.ศ…..…… 
วนัท่ี.…..เดือน……..…….พ.ศ…..…… 
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ภาคผนวก ค 
ตารางการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
   การทดสอบการแจกแจงแบบโคง้ปกติ (normality) ของค่าคะแนนภาวะสมาธิสั้ นราย
ดา้น โดยใชส้ถิติค่าสัมประสิทธ์ิความเบ ้และค่าสัมประสิทธ์ิความโด่งของการแจกแจงขอ้มูล (Statistic 
skewness & Statistic kurtosis) และสถิติ Kolmogorov-Smirnov และ Shapiro-Wilk และค่าคะแนนเฉล่ีย
ภาวะสมาธิสั้ นเด็กสมาธิสั้ นรายบุคคล พบว่าค่าคะแนนภาวะสมาธิสั้ นรายด้านของกลุ่มท่ีได้รับ
โปรแกรม และกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ มีรายละเอียดดงัตาราง 7-15 
 
ตาราง 7 
แสดงการกระจายของข้อมูลคะแนนภาวะสมาธิส้ันของกลุ่ มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติก่อนเร่ิม
โปรแกรม (n=30) 
 

คะแนนภาวะสมาธิสั้น 
skewness kurtosis 

statistic SE. skewness 
value 

statistic SE. kurtosis 
value. 

ขาดสมาธิ -1.323 .427 -3.09 .261 .833 0.31 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น -2.09 .427 -4.89 3.621 .833 4.34 
 
ตาราง 8 
แสดงการกระจายของข้อมูลคะแนนภาวะสมาธิส้ันของกลุ่มท่ีได้รับการดูแลแบบปกติหลังส้ินสุด
โปรแกรม (n=30) 
 

คะแนนภาวะสมาธิสั้น 
skewness kurtosis 

statistic SE. skewness 
value 

statistic SE. kurtosis 
value. 

ขาดสมาธิ -1.235 .427 -3.09 .086 .833 0.10 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น -2.054 .427 -4.89 3.499 .833 4.20 
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ตาราง 9 
แสดงการกระจายของข้อมลูคะแนนภาวะสมาธิส้ันของกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมก่อนเข้าร่วมโปรแกรม       
(n=30) 

 
คะแนนภาวะสมาธิสั้น 

skewness kurtosis 
statistic SE. skewness 

value 
statistic SE. kurtosis 

value. 
ขาดสมาธิ -1.352 .427 -3.16 .350 .833 0.42 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น -2.133 .427 -4.99 3.665 .833 4.39 
 
 ตาราง 10 
แสดงการกระจายของข้อมูลคะแนนภาวะสมาธิส้ันของกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมหลังเข้าร่วมโปรแกรม       
(n=30) 

 
คะแนนภาวะสมาธิสั้น 

skewness kurtosis 
statistic SE. skewness 

value 
statistic SE. kurtosis 

value. 
ขาดสมาธิ -.669 .427 -1.56 -1.232 .833 -1.47 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น -1.755 .427 -4.11 1.731 .833 2.07 
 
ตาราง 11  
แสดงข้อมลูคะแนนภาวะสมาธิส้ันของกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมก่อนเข้าร่วมโปรแกรม (n = 30) 
 Kolmogorov-Smirnov Shapiro-Wilk 
 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
ขาดสมาธิ .348 30 .000 .703 30 .000 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น .390 30 .000 .625 30 .000 
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ตาราง 12  
แสดงข้อมลูคะแนนภาวะสมาธิส้ันของกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมหลังเข้าร่วมโปรแกรม (n = 30) 
 Kolmogorov-Smirnov Shapiro-Wilk 
 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
ขาดสมาธิ .285 30 .000 .793 30 .000 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น .420 30 .000 .634 30 .000 
  
ตาราง 13  
แสดงข้อมลูคะแนนภาวะสมาธิส้ันของกลุ่มท่ีได้รับการดูแลตามปกติก่อนเร่ิมโปรแกรม (n = 30) 
 Kolmogorov-Smirnov Shapiro-Wilk 
 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
ขาดสมาธิ .349 30 .000 .712 30 .000 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น .380 30 .000 .646 30 .000 
 
ตาราง 14  
แสดงข้อมลูคะแนนภาวะสมาธิส้ันของกลุ่มท่ีได้รับการดูแลตามปกติหลังส้ินสุดโปรแกรม (n = 30) 
 Kolmogorov-Smirnov Shapiro-Wilk 
 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
ขาดสมาธิ .314 30 .000 .747 30 .000 
ซนอยูไ่ม่น่ิง หุนหนัพลนัแล่น .361 30 .000 .665 30 .000 
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ตาราง 15 
แสดงข้อมูลค่าเฉลี่ยคะแนนภาวะสมาธิส้ันรายบุคคลของเดก็สมาธิส้ันกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรม ก่อนเข้า
ร่วมโปรแกรมและหลังเข้าร่วมโปรแกรม (n = 30) 

ลาํดบั ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 
ขาดสมาธิ ซนอยูไ่ม่น่ิง ขาดสมาธิ ซนอยูไ่ม่น่ิง 

1 27 25 9 7 
2 22 22 4 4 
3 24 25 6 7 
4 26 24 8 7 
5 25 25 7 7 
6 26 25 8 7 
7 19 19 3 2 
8 21 25 4 8 
9 26 26 8 8 

10 26 26 8 8 
11 25 25 6 7 
12 26 25 8 7 
13 26 25 7 7 
14 26 26 8 7 
15 27 24 3 2 
16 26 26 4 8 
17 26 26 8 7 
18 19 19 3 4 
19 21 25 4 8 
20 26 26 8 8 
21 26 25 8 8 
22 19 19 6 7 
23 21 25 8 8 
24 26 26 8 7 
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ตาราง 15 (ต่อ) 
ลาํดบั ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 

ขาดสมาธิ ซนอยูไ่ม่น่ิง ขาดสมาธิ ซนอยูไ่ม่น่ิง 
25 26 26 7 7 
26 25 25 8 7 
27 26 25 3 2 
28 26 25 4 8 
29 26 25 8 8 
30 26 26 8 8 

Mean 24.60 24.60 6.40 6.59 
SD .449 .361 .370 .351 

 
ตาราง 16 
แสดงข้อมูลค่าเฉลี่ยคะแนนภาวะสมาธิส้ันรายบุคคลของเด็กสมาธิส้ันกลุ่มท่ีได้รับการดูแลตามปกติ 
ก่อนเร่ิมโปรแกรมและหลังส้ินสุดโปรแกรม (n = 30) 

ลาํดบั ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 
ขาดสมาธิ ซนอยูไ่ม่น่ิง ขาดสมาธิ ซนอยูไ่ม่น่ิง 

1 27 25 27 25 
2 22 22 22 22 
3 24 26 23 26 
4 26 24 26 24 
5 25 25 25 24 
6 26 25 26 25 
7 20 19 20 19 
8 21 25 21 25 
9 26 26 26 25 

10 26 26 26 25 
11 25 25 25 25 
12 26 25 26 25 
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ตาราง 16 (ต่อ) 
ลาํดบั ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 

ขาดสมาธิ ซนอยูไ่ม่น่ิง ขาดสมาธิ ซนอยูไ่ม่น่ิง 
13 26 25 26 25 
14 26 26 26 26 
15 27 24 27 24 
16 26 26 25 26 
17 19 20 19 19 
18 21 25 21 25 
19 26 24 26 26 
20 26 25 26 25 
21 19 22 19 20 
22 21 25 21 25 
23 26 26 25 26 
24 26 26 25 26 
25 25 25 25 25 
26 26 25 25 25 
27 26 25 26 25 
28 26 25 26 25 
29 26 25 26 25 
30 26 26 26 26 

Mean 24.57 24.53 24.50 24.53 
SD .462 .379 .447 .358 
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ภาคผนวก ง 
รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบเคร่ืองมือ 

 
    ผู้ทรงคุณวุฒิ       ต าแหน่ง/สังกดั 
 
1.รองศาสตราจารย ์ดร.บุษกร พนัธ์เมธาฤทธ์ิ  อาจารยป์ระจาํสาขาการพยาบาลเด็ก 
    และวยัรุ่น มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์    
 
2. นายแพทยชู์เกียรติ ยงพิทยาพงศ ์   นายแพทยช์าํนาญการ 
          โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์ 
 
3. นางโกศลจิต หลวงบาํรุง     พยาบาลวชิาชีพชาํนาญการ 
        โรงพยาบาลสวนสราญรมย ์
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ประวตัิผู้เขียน 
 

ช่ือ สกุล    นางสาวกนกวรรณ  โคตรพฒัน์ 
รหัสประจ าตัวนักศึกษา  5910420014 
วุฒิการศึกษา 
  วุฒิ                       ช่ือสถาบัน      ปีทีส่ าเร็จ 
พยาบาลศาสตรบณัฑิต       วทิยาลยัพยาบาลและสุขภาพ      2554 
      มหาวทิยาลยัราชภฏัสวนสุนนัทา 
 
ทุนการศึกษา 
   ทุนการศึกษาต่อในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต ปีงบประมาณ 2559 กรมสุขภาพจิต 
กระทรวงสาธารณสุข 
   ทุนอุดหนุนการวจิยัเพื่อวทิยานิพนธ์ ปีงบประมาณ 2561 บณัฑิตวทิยาลยั 
มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 
 
ต าแหน่งและสถานที่ท างาน 
  ต  าแหน่ง  พยาบาลวชิาชีพปฏิบติัการ 
  สถานท่ีท างาน  โรงพยาบาลสวนสราญรมย ์จงัหวดัสุราษฎร์ธานี 
 
ข้อมูลการเผยแพร่วทิยานิพนธ์ 
กนกวรรณ โคตรพฒัน์, อรวรรณ หนูแกว้, และวนัดี สุทธรังษี. (12 กรกฎาคม 2562). การพัฒนา  

โปรแกรมการพยาบาลร่วมกับศิลปะบ าบัด ต่อภาวะสมาธิส้ันของเดก็สมาธิส้ัน: การศึกษา
เบือ้งต้น. น าเสนอในการประชุมวชิาการน าเสนอผลงานวิจยัระดบัชาติและนานาชาติ 
มหาวทิยาลยัราชภฏัร้อยเอด็ คร้ังท่ี 3. ร้อยเอด็. 
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