
สรุปผลการจัดทำโครงการศึกษาอิสระ อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ

โครงการศึกษาอิสระครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญาอ่อน 
โดยเปรียบเทียบพฤติกรรมก้าวร้าวก่อนและหลังการจัดทำโครงการ แบบแผนการศึกษาเป็นกลุ่ม
เดียววัดก่อนและหลัง ซึ่งผู้ศึกษาได้ตั้งสมมติฐานการศึกษาไว้ว่า พฤติกรรมก้าวร้าวของเด็ก
ปัญญาอ่อนลดลงหลังได้รับการพยาบาลที่เน้นสิ่งแวดล้อมบำบัด

ประชากรที่ศึกษา เป็นบุคคลปัญญาอ่อนที่มารับการรักษาที่สถาบันราชานุกูล แผนก
ผู้ป่วยใน ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ เป็นเด็กปัญญาอ่อนที่เข้ารับบริการในหอผู้ป่วย 
เด ็ก เล ็ก2 สถาบันราชานุถูล เด ือนเมษายน-พฤษภาคม พ .ศ .2550 จำนวน 20 คน โดยกลุ่ม 
ตัวอย่างมีคุณลักษณะและหลักการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างดังนี้ 

คุณลักษณะ ของกลุ่มตัวอย่าง
4. เป็นเด็กปัญญาอ่อนที่ผู้ปกครองยินดีให้เข้าร่วมโครงการ
5. แสดงพฤติกรรมก้าวร้าวในรอบ 1 สัปดาห์ที่ผ่านนา
6. ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่ามีภาวะปัญญาอ่อน ตามข้อกำหนดใน 

บัญชีจำแนกโรคระหว่างประเทศ (ICD -  10 (International Classification o f Diseases )
การเลือกกลุ่มตัวอย่าง

1 . ผู้ศึกษา ศึกษาประวัติเด็กปัญญาอ่อน ที่แสดงพฤติกรรมก้าวร้าวจาก 
แฟ้มประวัติที่หอผู้ป่วยเด็กเล็ก 2 สถาบันราชานุกูล

2. ผู้ศึกษาแจกแบบสำรวจพฤติกรรมก้าวร้าวให้คับบุคลากรพยาบาลในหอ 
ผู้ป่วย เด็กเล็ก 2 เพื่อสำรวจพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญาอ่อน

3. ผู้ศึกษาเลือกเด็กปัญญาอ่อนที่มีพฤติกรรมก้าวร้าวจากแบบสำรวจ
พฤติกรรมก้าวร้าว โดยเลือกเด็กที่มีระดับคะแนนอยู่ในกลุ่มเดียวกันจนครบ2 0 คน ประเมิน
พฤติกรรมก้าวร้าว หลังจากนั้นสุ่มเด็กเพื่อแบ่งเป็นกลุ่ม 1 และ กลุ่ม 2

เครื่องมือที่ใช้ในโครงการศึกษาอิสระครั้งนี้ ได้แก่ เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง เครื่องมือ 
ที่ใช้ในการกำกับการทดลอง เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล

เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง เป็นเครื่องมือที่ผู้ศึกษาได้สร้างขึ้นผู้ศึกษา จากเอกสาร และ 
งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ได้แก่คู่มือการพยาบาลที่เน้นสิ่งแวดล้อมบำบัด ประกอบด้วย
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1. การจัดสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ ได้แก่การจัดให้หอผู้ป่วยมีอากาศถ่ายเท การ 
ควบคุมระดับเสียงที่รบกวนผู้ป่วย

2. การจัดกิจกรรมที่ส่งเสริมการเรียนรู้ทางจิตสังคมและภาษาประกอบด้วย การจัด 
กิจกรรม ทำอาหาร กิจกรรมเล่านิทาน กิจกรรมดนตรี และการเล่นเกม

3. จัดสถานที่เพื่อปรับเปลี่ยนสิ่งแวดล้อมเมื่อผู้ป่วยมีพฤติกรรมก้าวร้าว โดยจัดห้อง
Time-Out

ตรวจสอบความตรงของเครื่องมือ โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 5 พบว่าทุกท่านเห็นด้วยกับแนวคิด 
ดังกล่าว แต่มีข้อเสนอแนะให้เพิ่มเติมและปรับแล้เกี่ยวกับภาษาที่ใช้ให้มีความเข้าใจและการปรับ
ระยะเวลาให้มีความเหมาะสม ยิ่งขึ้น

ตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือ โดยผู้ศึกษาได้นำเครื่องมือที่ปรับปรุงแก้ไขแล้วไป
ทดลองใช้ กับเด็กออทิสติกที่หอผู้ป่วยออทิสติก สถาบันราชานุกูล จำนวน 10 คน หลังจากนั้นได้ 
ประชุมกับบุคลากรในหอผู้ป่วย เพื่อสอบถามถึงข้อเสนอแนะของการปฏิบัติตามคู,มือและความ
เหมาะสมในการนำไปใช้ มีข้อเสนอแนะเพิ่มเติมเล็กน้อยในเรื่องวิธีการดำเนินกิจกรรม

เครื่องมือที่ใช้ในการกำกับการทดลอง เป็นเครื่องมือที่ผู้ศึกษาจัดทำขึ้น จากเอกสาร และ 
งานวิจัยที่เกี่ยวข้องประกอบด้วย

1. แบบบันทึกการปฏิบัติตามแนวปฏิบัติ ในการจัดสภาพหอผู้ป่วยให้มีอากาศ
ถ่ายเท

2. แบบบันทึกการปฏิบัติตาม แนวปฏิบัติของบุคลากรในควบคุมเกี่ยวกับเสียงที่
รบกวนผู้ป่วย

3. แบบบันทึกการปรับพฤติกรรมโดยวิธี Time-Out
4. แบบบันทึกการปฏิบัติตามคู,มือการจัดสิ่งแวดล้อมที่บ้านเพื่อการบำบัด 

พฤติกรรมก้าวร้าวในเด็กสำหรับผู้ปกครอง
ตรวจสอบความตรงของเครื่องมือโดยผู้ทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ท่าน พบว่าทุกท่านเห็นด้วยกับ 

แนวคิดดังกล่าว แต่มีข้อเสนอแนะให้เพิ่มเติมและปรับแล้เกี่ยวกับภาษาที่ใช้ไห้มีความเข้าใจยิ่งขึ้น

ตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือ ผู้ศึกษาได้นำเครื่องมือกำกับการไปทดลองใช้ โดยให้ 
บุคลากรพยาบาลในหอผู้ป่วยออทิสติก จำนวน 4 คน ทดลองใช้เครื่องมือ และผู้ปกครองเด็ก
ออทิสติก จำนวน 10 คน ทดลองใช้เครื่องมือที่บ้าน เมื่อดำเนินกิจกรรมเสร็จสิ้น ผู้ศึกษาได้ประชุม 
บุคลากรพยาบาล ผู้ปกครองในหอผู้ป่วยออทิสติกร่วมกับผู้ช่วยผู้ศึกษา เพื่อสอบถามถึง
ข้อเสนอแนะของการปฏิบัติเครื่องมือเพื่อความเหมาะสมในการนำไปใช้ มีข้อเสนอแนะเล็กน้อยใน 
การแก้ไขภาษาเพื่อให้ง่ายต่อการเข้าใจ
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เครื่องมีอที่ใช้ในก ารรวบ รวม ข้อมูล มีดังนี้
แบบประเมินพฤติกรรมก้าวร้าว พัฒนามาจากแบบบันทึกพฤติกรรมก้าวร้าวและ 

พฤติกรรมที่เหมาะสม ของรัชนี ดังโพนทองและคณะ, (2541) ซึ่งเป็นแบบบันทึกพฤติกรรม 
ก้าวร้าวและพฤติกรรมที่เหมาะสมของเด็กปัญญาอ่อนอายุ 13- 18 ปี มีจำนวน 16 ข้อ เป็น
พฤติกรรมก้าวร้าวทางกาย 14 ข้อ และพฤติกรรมก้าวร้าวทางวาจา 2 ข้อ ผู้ศึกษาได้ปรับปรุง เพื่อให้ 
เหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่าง เป็นการประเมินพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญาอ่อนอายุ 3 -  6 ปี มี 
จำนวนทั้งหมด 10 ข้อ แบ่งเป็นพฤติกรรมก้าวร้าวทางกายจำนวน 7 ข้อ พฤติกรรมก้าวร้าวทาง 
วาจา จำนวน 3 ข้อ รวมทั้งปรับให้มีแบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วยข้อคำถามสำหรับ 
ผู้ปกครอง จำนวน 10 ข้อ คำถามสำหรับเด็กปัญญาอ่อน 4 ข้อ ซึ่งผู้ศึกษา สร้างขึ้นเอง จาก 
การศึกษาค้นคว้าตำรา เอกสารงานวิจัย และวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง ตรวจสอบความตรงตาม 
เนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน พบว่า 4 ท่านเห็นด้วยกับแนวคิดดังกล่าว มี 1 ท่านข้อเสนอแนะให้ 
ลดจำนวนข้อคำถาม และปรับแก้ เกี่ยวกับภาษาที่ใช้ให้มีความเข้าใจมากยิ่งขึ้น ค่าความเที่ยงของ 
เครื่องมือโดยรวมเท่ากับ.87 นำไปทดลองใช้ในหอผู้ป่วยออทิสติกสถาบันราชานุกูล เพื่อตรวจสอบ 
ความเหมาะสมในการนำไปใช้ พบว่าบุคลากรและผู้ปกครอง สามารถใช้เครื่องมือนี้ได้อย่างถูกต้อง 
มีข้อเสนอแนะเล็กน้อยในเรื่องการปรับภาษาให้มีความเข้าใจมากยิ่งขึ้น

การดำเน ินการทดลอง

ระยะท ี่เตร ียมการทดลอง
1. ใช้เวลาดำเนินการ 6 สัปดาห์ในการสร้างเครื่องมือ การตรวจสอบคุณภาพของ 

เครื่องมือในด้านความตรงของเนื้อหาและความตรงตามโครงสร้างพัฒนาเครื่องมือตามกระบวนการ 
บริหารเครื่องมือ

2. ขอความร่วมมือจากสถาบันราชานุถูลเพื่อเล็บรวมรวมข้อมูล กำหนดระยะเวลา
ในการศึกษา

3. เตรียมผู้ช่วยผู้ศึกษาในการเล็บรวบรวมข้อมูล
4. เตรียมบุคลากรพยาบาลในการทดลองใช้การพยาบาลที่เน้นสิ่งแวดล้อมบำบัด

จัดประชุมผู้ปกครองเด็กปัญญาอ่อนเพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์ของการศึกษาอิสระและขอความร่วมมือ 
ในการศึกษา ทำความเข้าใจเกี่ยวกับขั้นตอนและวิธีดำเนินการศึกษา เปิดโอกาสให้ผู้ปกครอง
สอบถามข้อสงสัย ให้ผู้ปกครองลงนามยินยอมเข้าร่วมโครงการศึกษาอิสระ
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5. บุคลากรพยาบาลในหอผู้ป่วยเด็กเล็กได้บันทึกพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญา 
อ่อน 1 สัปดาห์ เพื่อนำมาเลือกเปีนกลุ่มตัวอย่าง

6. ผู้ศึกษาเลือกกลุ่มตัวอย่างและประเมินพฤติกรรมก้าวร้าวก่อนการทดลอง

ระยะดำเน ินการทดลอง

ใช้เวลา 2 สัปดาห์ วันที่ 23 เมษายน 2550 ถึงวันที่ 2 พฤษภาคม 2550 กลุ่ม 
ทดลองได้รับการพยาบาลที่เน้นสิ่งแวดล้อมบำบัดจากผู้ศึกษา ผู้ช่วยผู้ศึกษา บุคลากรในหอผู้ป่วย 
เด ็ก เล ็ก2 และการจัดสิ่งแวดล้อมที่บ้านโดยผู้ปกครองของเด็กปัญญาอ่อน ตังนี้

1. ได้รับการจัดสิ่งแวดล้อมทางกายภาพในเรื่อง การดูแลอากาศให้ถ่ายเท และการ 
ควบคุมเสียงที่จะรบกวนผู้ป่วย

2. ได้เข้าร่วมกิจกรรม ส่งเสริมการเรียนรู้ทางจิตสังคมและภาษา โดยเข้าร่วม 
กิจกรรม ทำอาหาร กิจกรรมเล่านิทาน กิจกรรมดนตรี และกิจกรรมเกม กิจกรรมละ 4 ครั้ง 
ดังนั้นกลุ่มทดลองจะได้ร่วมกิจกรรมทั้งหมด คนละ 16 ครั้ง

3. ได้รับการปรับเปลี่ยนสิ่งแวดล้อม โดย วิธี Tim e-Outเมื่อมีพฤติกรรมก้าวร้าว

ระยะหลังการทดลอง

1 .  ผ ู ้ช่วยผู้ศึกษาเป็นผู้บันทึกพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญาอ่อน หลังการ 

ทดลองวันที่ 3 - 4 พฤษภาคม 2550

2. ผู้ศึกษาประชุมบุคลากรพยาบาล และประชุมผู้ปกครองเด็กปัญญาอ่อน เพ่ือ

ประเมินผลการศึกษา รวมทั้ง สอบถามข้อคิดเห็น ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะต่างๆเกี่ยวกับ 
การศ ึกษาว ันท ี่2 7 เมษายน 2550และวันที่ 2 พฤษภาคม 2550

การวิเคราะห ์ข ้อย ูล

ใช ้โป รแ ก รม ส ำเร ็จร ูป  SPSS for Windows โ ด ย ว ิเค ร าะ ห ์ ค ่า เฉ ล ี่ย  ร ้อยละ
ส ่ว น เบ ี่ยง เบ น ม าต รฐ าน ข อ งค ะแ น น พ ฤ ต ิก รรม ก ้าว ร ้าวข อ งเด ็ก ป ัญ ญ าอ ่อ น  ก ่อ น แล ะห ล ังก ารศ ึก ษ า 
โด ยใช ้ส ถ ิต ิท ด ส อ บ ท ี (paired t-test)
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สรูปผลการศึกษา

เปรียบเท ียบพฤติกรรมก้าวร้าวของเด ็กป ัญญาอ่อน ก ่อนและหลังการได ้ร ับการพยาบาลท ี่ 
เน ้นส ิ่งแวดล้อมบำบัด พบว่า พฤติกรรมก้าวร้าวของเด ็กป ัญญาอ่อนโดยรวมหลังได ้ร ับการพยาบาล  
ที่เน ้นส ิ่งแวดล้อมบำบ ัด ( X  =10.13) ต ํ่ากว ่าก ่อนการได ้ร ับการพยาบาลท ี่เน ้นส ิ่งแวดล้อมบำบ ัด  
( X =  21.0) อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ.05

สรุปได ้ว ่าผลการศ ึกษาครั้งน ี้ตอบสมมติฐานการศ ึกษาค ือ พฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญา 
อ่อนลดลงเม ื่อได ้ร ับการพยาบาลท ี่เน ้นส ิ่งแวดล้อมบำบัด

อภ ิปรายผลการวิจ ัย

การศึกษาพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญาอ่อน หลังได้รับการพยาบาลที่เน้นสิ่งแวดล้อม 
บำบัด ผู้ศึกษาอภิปรายผลตามสมมุติฐานดังนี้

เปรียบเทียบพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญาอ่อนก่อนและหลังได้รับ การพยาบาลที่เน้น 
สิ่งแวดล้อมบำบัด พบว่าค่าเฉลี่ยของพฤติกรรมก้าวร้าวในเด็กปัญญาอ่อน หลังได้รับการพยาบาลที่ 
เน้นสิ่งแวดล้อมบำบัด ตํ่ากว่าก่อนได้รับการพยาบาลที่เน้นสิ่งแวดล้อมบำบัด อย่างมีนัยสำคัญ 
ทางสถติ,ที่ระดับ .05 ส่วนพฤติกรรมก้าวร้าวรายข้อได้แก่ แววตาไม่เป็นมิตร กระทืบเท้า ทำลาย 
สิ่งของ ทำร้ายตนเอง ทำร้ายผู้อื่น พูดห้วน ไม,มีความแตกต่างคัน

ผลการศึกษาแสดงว่า พฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญาอ่อนในภาพรวม ลดลง เมื่องจาก 
พยาบาลมีความรู้ความเข้าใจและมีความมั่นใจในการพยาบาลที่เน้นสิ่งแวดล้อมบำบัดมากขึ้น 
สามารถปฏิบัติตามคู่มือการพยาบาลที่เน้นสิ่งแวดล้อมบำบัดได้อย่างถูกต้อง มีความตระหนักใน
เรื่องการปรับพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กปัญญาอ่อน มีการประชุมปรึกษาเพื่อแก้ไขปัญหาเกี่ยวกัน 
พฤติกรรมก ้าว ร ้าวของเด็กปัญญาอ่อน และได้ให้ผู้ปกครองของเด็กปัญญาอ่อนเข้ามามีส่วนร่วมใน 
การจัดสิ่งแวดล้อมที่บ้านให้เหมาะสมลับเด็ก การจัดกิจกรรมให้เด็กได้เรียนรู้ระเบียบวินัยต่างๆ
แกการรอคอย การแบ่งปัน การมีพฤติกรรมที่เหมาะสม รวมถึงการบำบัดพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็ก 
ในขณะอยู่ที่บ้าน ทำให้เด็กปัญญาอ่อนได้รับการจัดสิ่งแวดล้อมเพื่อการบำบัด การจัดกิจกรรมที่ 
ส่งเสริมการเรียนรู้ทางจิตสังคมและภาษา การแก้ไขพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กอย่างต่อเนื่องและ
เป็นแนวทางเดียวกันลับที่เด็กได้รับจากหอผู้ป่วย สิ่งเหล่านี้ส่งผลให้พฤติกรรมก้าวร้าวของเด็ก
ลดลง ซึ่งผลของการศึกษานี้สอดคล้องลับการศึกษาของรัชนี ดังโพนทองและคณะ (2541) ที่ศึกษา



ผลของโปรแกรมการให ้การเสริมแรงทางส ังคมและการเพ ิกเฉยต ่อพฤต ิกรรมก้าวร้าวและ  
พฤติกรรมเหมาะสมของเด ็กท ี่ม ีความบกพร่องทางสติป ัญญาระดับปานกลาง ในเด ็กป ัญญาอ่อนอายุ 
13-1รปี จากการศึกษาพบว่าความก้าวร้าวของเด็กป ัญญาอ่อน ม ีความถี่ลดลงและพฤติกรรมที่
เหมาะสมมีความถี่มากขึ้น แล ะรจ น าก าแก ้ว  (25 4 1 )ศ ึกษาเรื่องพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็ก  
ที่ม ีป ัญหาทางพฤติกรรมท ี่เร ียนร่วมกับเด ็กปกต ิระด ับก ่อนการประถมศึกษา จากการใช้ว ิธ ีปรับ
พฤติกรรมแบบควบคุมตนเอง กล ุ่มต ัวอย่างเป ็นนักเร ียนชั้นอนุบาล 2 ผลการวิจัยพบว่า เด็กที่มี
ป ัญหาทางพฤติกรรมเม ื่อใด ้ร ับการปรับพฤติกรรมจากการใช ้ว ิธ ีพฤติกรรมควบคุมตนเอง 
พฤติกรรมก้าวร้าวลดลงอย่างม ีน ัยสำคัญทางสถิต ิท ี่ระด ับ .05

ส ่วนพฤติกรรมก้าวร ้าวรายข้อได ้แก ่ แววตาไม่เป ็นมิตร กระทืบเท ้า ทำลายสิ่งของ ทำร้าย 
ตนเอง ทำร้ายผู้อ ื่น พูดห้วน ไม ่ม ีความแตกต่างกันอาจเน ื่องมาจากระยะเวลาของการศึกษาน ้อย  
เก ินไป โรคของเด ็กป ัญญาอ่อนแต่ละคนมีความแทรกซ้อนแตกต่างก ัน ทำให ้แก ้ไขป ัญ หา
พฤติกรรมได้ยาก อาจม ีป ัญหาทางช ีวว ิทยาซ ึ่งจำเป ็นต ้องได ้ร ับการรักษาจากแพทย์ หรือเด็กบาง
คนอาจขาดความอบอุ่นจากครอบครัวจึงแสดงพฤติกรรมก้าวร้าวเพ ื่อเร ียกร้องความสนใจ (ศรีเรือน 
แก ้วก ังวาล, 2545) ซ ึ่งจะต้องศึกษาด ้นหาวิธ ีการท ี่จะช ่วยเหลือเด ็กในเร ื่องน ี้ต ่อไป

ส ร ุป ไ ด ้ว ่า  ก า ร พ ย า บ า ล ท ี่เน ้น ส ิ่ง แ ว ด ล ้อ ม บ ำ บ ัด เพ ื่อ ล ด พ ฤ ต ิก ร ร ม ก ้า ว ร ้า ว ใ น เด ็ก ป ัญ ญ า อ ่อ น  

จ า ก ก า ร ศ ึก ษ า ค ร ั้ง น ี้ เป ็น ก า ร พ ย า บ า ล ท ี่ม ีก า ร ว า ง แ ผ น  ท ำ ค ว า ม เข ้า ใ จ ร ะ บ บ  ป ฏ ิบ ัต ิก า ร  โด ยม ีค ู,ม ือ ท ี่ 

ท ำ ใ ห ้ง ่า ย ต ่อ ก า ร เข ้า ใ จ ท ั้ง ใ น ท ีม บ ุค ล า ก ร พ ย า บ า ล แ ล ะ ผ ู้ป ก ค ร อ ง เด ็ก ป ัญ ญ า อ ่อ น  ม ีก า ร บ ัน ท ึก ผ ล ล ัพ ธ ์ 

แ ล ะ ก า ร ป ร ะ ช ุม ร ่ว ม ล ัน เพ ื่อ ป ร ึก ษ า  ป ัญ ห า พ ฤ ต ิก ร ร ม ข อ ง เด ็ก ป ัญ ญ า อ ่อ น แ ล ะ ว ิธ ีก า ร แ ก ้ไ ข พ ฤ ต ิก ร ร ม  

เห ล ่าน ั้น  ซ ึ่ง ว ิธ ีก า ร ม ีค ว า ม ต ่อ เน ื่อ ง เช ื่อ ม โ ย ง ก ัน ท ั้ง ท ี่ห อ ผ ู้ป ่ว ย แ ล ะ ท ี่บ ้า น ข อ ง เด ็ก  เพ ื่อ ใ ห ้ไ ด ้ก าร

พ ย า บ า ล ท ี่ต อ บ ส น อ ง ค ว า ม ต ้อ ง ก า ร ข อ ง เด ็ก ป ัญ ญ า อ ่อ น แ ล ะ ค ร อ บ ค ร ัว  ต ร ง ต า ม ป ัญ ห า อ ย ่า ง

ค ร อ บ ค ล ุม เป ็น อ ง ค ์ร ว ม  โ ด ย ย ึด เด ็ก ป ัญ ญ า อ ่อ น แ ล ะ ค ร อ บ ค ร ัว เป ็น ศ ูน ย ์ก ล า ง  ค ร อ บ ค ร ัว แ ล ะ ผ ู้ด ูแ ล  

เด ็ก ป ัญ ญ า อ ่อ น ม ีส ่ว น ร ่ว ม ใ น ก า ร จ ัด ก ิจ ก ร ร ม ส ำ ห ร ับ เด ็ก  เก ิด ค ว า ม ต ่อ เน ื่อ ง ใ น ก า ร ด ูแ ล  ส ่ง เส ร ิม

แ ล ะ ส น ับ ส น ุน ค ร อ บ ค ร ัว เด ็ก ป ัญ ญ า อ ่อ น  ท ำ ใ ห ้เด ็ก ป ัญ ญ า อ ่อ น ส า ม า ร ถ พ ัฒ น า ท ัก ษ ะ ต ่า ง ๆ ไ ด ้ต า ม

ศ ัก ย ก า พ ท ี่ม ีอ ย ู่ ส า ม า ร ถ ด ำ ร ง ช ีว ิต อ ย ู่ร ่ว ม ก ับ ค ร อ บ ค ร ัว แ ล ะ ช ุม ช น ไ ด ้อ ย ่า ง ม ีค ว า ม ส ุข

ข้อเสนอแนะ

ข้อเสนอแนะทั่วไป

การศึกษาอิสระเร ื่องการพยาบาลที่เน ้นส ิ่งแวดล้อมบำบ ัดเพ ื่อลดพฤติกรรม  
ก้าวร้าวในเด ็กป ัญญาอ่อน ม ีข ้อส ังเกตต ่อไปน ี้
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1. ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยต ้องม ีความรู้ในเร ื่องการพยาบาลที่เน ้นส ิ่งแวดล้อมบำบ ัดเป ็น  
อย่างดี และม ีความพร้อมในการบริหารงาน การนิเทศติดตาม เพ ื่อให ้การพยาบาลมีความต่อเน ื่อง

2. ควรจัดก ิจกรรมของโครงการให ้ผสมผสานกับงานประจำของหอผู้ป ่วย และ
ปรับการพยาบาลท ี่เน ้นส ิ่งแวดล้อมบำบ ัดให ้เป ็นมาตรฐานการพยาบาล เพ ื่อให ้ก ิจกรรมมีความยั่งย ืน  
บุคลากรสามารถปฏิบ ัต ิตามไต ้เป ็นแนวทางเด ียวก ัน เน ื่องจากเป ็นก ิจกรรมสามารถปฏิบ ัต ิไต ้ตาม
จำนวนบุคลากรที่ม ีอย ู่ ไม,ต้องเพิ่มจำนวนบุคลากร

3. เตรียมความพร้อมของบุคลากรทุกระดับ ซ ึ่งต้องมีการเสริมสร้างทัศนคติท ี่ด ี
เพ ื่อให ้เห ็นความสำค ัญของการจ ัดส ิ่งแวดล้อมเพ ื่อการบำบ ัด บ ุคลากรตระหนักถึงความสำคัญของ 
พฤติกรรมก้าวร้าวของเด ็กป ้ญญาอ่อน ซ ึ่งม ีความจำเป ็นจะต้องช่วยกันแก้ไขพฤติกรรมเหล่าบ ัน เพื่อ 
ลดป ้ญหาท ี่จะเก ิดก ับเด ็กป ้ญญาอ่อนในอนาคต ถ ้าบ ุคลากรมีท ัศนคติท ี่ด ีเช ื่อว ่าเด ็กป ้ญญาอ่อน
สามารถพ ัฒนาไต ้ ก ็จะทำให ้เก ิดความคิดริเร ิ่มและพ ัฒนากิจกรรมต่างๆ พ ัฒนาส ิ่งใหม ่ๆท ี่จะ
สามารถนำมาช่วยเหลือเด ็กไต ้และกิจกรรมเหล่าน ั้นจะมีความยั่งย ืนและถาวร

ข้อเสนอแนะในการวิจ ัยครั้งต ่อไป 1 2 3

1. ค ว ร ม ีก า ร ศ ึก ษ า ผ ล ข อ ง ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิก า ร พ ย า บ า ล ท ี่เน ้น ส ิ่ง แ ว ด ล ้อ ม บ ำ บ ัด เพ ื่อ ล ด  

พ ฤ ต ิก ร ร ม ก ้า ว ร ้า ว ใ น เด ็ก ป ้ญ ญ า อ ่อ น ใ น ร ะ ย ะ ย า ว  จ ัด ก ิจ ก ร ร ม ต ่า ง ๆ ผ ส ม ผ ส า น ไ ป ก ับ ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิก า ร  

พ ย า บ า ล ต า ม ป ก ต ิ ม ีก า ร ป ร ะ เม ิน ผ ล พ ฤ ต ิก ร ร ม ก ้า ว ร ้า ว ข อ ง เด ็ก ป ้ญ ญ า อ ่อ น อ ย ่า ง ต ่อ เน ื่อ ง

2 . ค ว ร ม ีก า ร ศ ึก ษ า ผ ล ข อ ง ก า ร พ ย า บ า ล ท ี่เน ้น ส ิ่ง แ ว ด ล ้อ ม บ ำ บ ัด เพ ื่อ ล ด พ ฤ ต ิก ร ร ม  

ก ้า ว ร ้า ว ใ น เด ็ก ท ี่ม ีค ว า ม บ ก พ ร ่อ ง ใ น ก ล ุ่ม อ ื่น ๆ  เช ่น  เด ็ก ส ม อ ง พ ิก า ร  เด ็ก อ อ ท ิส ต ิก  เป ็น ต ้น

3. ค ว ร ม ีก า ร ศ ึก ษ า ว ิจ ัย ก า ร จ ัด ก า ร ก ับ ก า ร ท ำ ร ้า ย ต น เอ ง ข อ ง เด ็ก ป ้ญ ญ า อ ่อ น  โ ด ย  

ม า ร ด า เป ็น ผ ู้บ ัน ท ึก  แ ล ะ ด ำ เน ิน ก า ร แ ก ้1!ข พ ฤ ต ิก ร ร ม


	บทที่ 5 สรุปผลการศึกษา อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ

