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บทคัดยอ  

 การศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอทัศนคติของผูปกครองตอวิธีการจัดการพฤติกรรม

ระหวางการรักษาทางทันตกรรมในกลุมเด็กกอนวัยเรียนในกรุงฮานอย ประเทศเวียดนาม กลุมตัวอยาง คือ ผูปกครอง

ของเด็กอนุบาลจำนวน 107 คน จากผูปกครองจำนวน 500 คน ในโรงเรียนอนุบาล 4 แหง เครื่องมือการวิจัยใช

แบบสอบถามออนไลนประกอบดวย สวนท่ี 1 สอบถามขอมูลประชากรของผูปกครองและเด็ก และสวนท่ี 2 สอบถาม

การยอมรับวิธีทางจิตวิทยาในการปรับพฤติกรรมเด็ก หลังจากดูวีดิทัศนตัวอยางแตละวิธี โดยแบบสอบถามนี้ไดผานการ

ประเมินดัชนีความเท่ียงตรงของเนื้อหาโดยผูเชี่ยวชาญไดคา 1.0 และตรวจสอบความนาเชื่อถือของแบบ สอบถามไดคา 

0.7-0.9 สถิติท่ีใชการวิเคราะห ไดแก การจัดอันดับวิธีปรับพฤติกรรมดวยสถิติเชิงพรรณนา วิเคราะหความสัมพันธของ

ปจจัยตางๆกับคาการยอมรับดวยสถิติการวิเคราะหความแปรปรวนและสถิติการทดสอบคาทีของกลุมตัวอยาง 2 กลุมท่ี

เปนอิสระตอกัน ท่ีระดับนัยสำคัญทางสถิติ .05  

 ผลการศึกษาพบวา วิธีท่ีไดรับการยอมรับเรียงลำดับจากมากไปหานอยไดแก 1) วิธีการชมเชยเม่ือเด็ก

ปฏิบัติตัวดี 2) วิธีการเบี่ยงเบนความสนใจ 3) วิธีอธิบายและสาธิตข้ันตอนการทำฟน 4) วิธีการควบคุมพฤติกรรมโดย

การใชเสียง และ 5) วิธีการสรางเงื่อนไขการอนุญาตใหผูปกครองอยูในหองทำฟนดวยเม่ือปฏิบัติตัวไดดี  ผูปกครองของ

เด็กท่ีมีรายไดสูงยอมรับวิธีการชมเชยเม่ือเด็กปฏิบัติตัวดี และวิธีการเบี่ยงเบนความสนใจมากกวาผูปกครองท่ีมีรายได

นอยอยางมีนัยสำคัญ ผูปกครองของเด็กกอนวัยเรียนท่ีเรียนในโรงเรียนรัฐบาลมีการยอมรับวิธีการสรางเงื่อนไขการ

อนุญาตใหผูปกครองอยูในหองทำฟนดวยเม่ือปฏิบัติตัวดีมากกวาผูปกครองของเด็กกอนวัยเรียนท่ีเรียนในโรงเรียนเอก 

ชนอยางมีนัยสำคัญ สรุปผลการศึกษา เศรษฐสถานะของผูปกครองเปนปจจัยท่ีมีผลตอทัศนคติของผูปกครองตอวิธีการ
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จัดการพฤติกรรมดวยวิธีทางจิตวิทยาระหวางการรักษาทางทันตกรรมในกลุมเด็กกอนวัยเรียนในประเทศเวียดนาม โดย

กลุมผูปกครองท่ีมีเศรษฐสถานะดีจะยอมรับวิธีทางจิตวิทยาเชิงบวกมากกวาวิธีการใชเสียงดังหรือหนักแนนควบคุม

พฤติกรรมเด็กและวิธีการสรางเงื่อนไขยอมใหผูปกครอง อยูในหองทำฟนดวยเม่ือปฏิบัติตัวดีเทานั้น 

คำสำคัญ: การปรับพฤติกรรม, ทัศนคติผูปกครอง, เด็กกอนวัยเรียน, ทันตกรรมสำหรับเด็ก 

 

Abstract  

The objective of this study was to determine factors associating with parental attitude 

towards behavior management techniques (BMTs) employed in managing preschool children during 

dental treatment in Hanoi, Vietnam (VN). An online web-based survey comprised part 1 

demographic data of parent and their child and part 2 parental acceptance after watching five VDO 

clips demonstrating psychological approach BMTs. The questionnaire was tested for validity by 

three experts (Content Validity Index was 1.0), and for reliability by test-retest reliability yielding 

intraclass correlation of 0.73-0.9.  All 500 parents in four kindergartens were asked to participate 

and 107 completed the questionnaire. BMTs were ranked by mean Visual analogue scale scores. 

Association between mean VAS scores and parental and child factors were tested using one-way 

ANOVA and independent t-test. The results showed positive reinforcement was the most accepted, 

followed by distraction, tell-show-do, voice control and parent presence/absence. Parents with high 

family income accepted positive reinforcement and distraction significantly more than ones with 

low income. Parents whose children attended public kindergarten showed a higher acceptance of 

parent presence/absence than those whose children attended private kindergartens. In conclusion, 

socioeconomic status influence parental acceptance of BMTs in VN parents. Positive communicative 

approaches were favored by high income family than aversive techniques as voice control and 

parent presence/absence.  

Keywords: Behavior management techniques, Parental attitude, Preschooler, Pediatric Dentistry 

 

ความสำคัญและที่มาของปญหาวิจัย  

โรคฟนผุในเด็กปฐมวัยเปนคำเฉพาะท่ีใชเรียกโรคฟนผุในฟนน้ำนมท่ีเกิดข้ึนในเด็กกอนอายุ 6 ป ซ่ึงเปน

ปญหาสุขภาพเด็กท่ีท่ัวโลกเผชิญอยู โดยเฉพาะในกลุมประเทศท่ีกำลังพัฒนา รวมท้ังประเทศเวียดนาม ซ่ึงมีรายงาน

อุบัติการณและความชุกของโรคฟนผุในเด็กปฐมวัยในอัตราสูงกวารอยละ 80 (Hung et al., 2021; Nguyen et al., 

2018) และเกือบท้ังหมดถูกละท้ิงไมไดรับการรักษา อุปสรรคในการใหการรักษาทางทันตกรรมแกเด็กกอนวัยเรียน คือ
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ปญหาความไมรวมมือในการรักษาทางทันตกรรม เนื่องดวยเด็กวัยนี้มีความกลัวและวิตกกังวลตอข้ันตอนการรักษาทาง

ทันตกรรมสูง (Sarapultseva et al., 2020) ปจจัยสำคัญท่ีจะนำไปสูการประสบความสำเร็จในการใหการรักษาทางทัน

ตกรรมแกเด็กกอนวัยเรียน คือการจัดการพฤติกรรม เพ่ือใหเด็กสามารถยอมรับการรักษา ใหความรวมมือ และมี

ทัศนคติท่ีดีตอการรักษาทางทันตกรรม และทันตบุคลากรสามารถใหการรักษาทางทันตกรรมไดอยางปลอดภัยและมี

ประสิทธิภาพ วิธีการปรับพฤติกรรมเด็กโดยวิธีทางจิตวิทยาถูกนำใชในวงการทันตกรรมอยางแพรหลายและมีประสิทธิ 

ภาพท่ีดี ไดแก 1) วิธีอธิบายและสาธิตขั้นตอนการทำฟน ซ่ึงเปนวิธีท่ีใชอยางแพรหลายเพ่ือลดความกลัวและกังวลจาก

ความไมรูของเด็ก ใหทราบขั้นตอนท่ีจะเกิดขึ้น 2) วิธีการชมเชยเม่ือเด็กปฏิบัติตัวดี โดยการแสดงออกทางสีหนา ทาทาง 

คำพูดหรือใหรางวัล 3) วิธีการเบี่ยงเบนความสนใจ โดยใชกิจกรรมบางอยาง เชน การเลานิทาน หรือรองเพลง เพ่ือหัน

เหความสนใจขณะทำฟน 4) วิธีการควบคุมพฤติกรรมโดยการใชเสียง โดยทันตแพทยจะใชการเปลี่ยนโทนเสียงใหหนัก

แนนขึ้นชั่วขณะหนึ่งเพ่ือดึงความสนใจจากเด็กท่ีไมรวมมือและเปลี่ยนเปนเสียงท่ีนุมนวลและชมเชยเม่ือเด็กแสดง  

พฤติกรรมท่ีรวมมือมากขึ้น และ 5) วิธีการสรางเงื่อนไขการอนุญาตใหผูปกครองอยูในหองทำฟนดวยเม่ือปฏิบัติตัวดี ซ่ึง

วิธีนี้จะเปนตกลงเงื่อนไขระหวางทันตแพทย ผูปกครองและเด็ก วาผูปกครองจะไดรับอนุญาตใหอยูในหองทำฟนดวย

เม่ือเด็กปฏิบัติตัวดี และในกรณีท่ีเด็กไมใหความรวมมือ ผูปกครองจะถูกเชิญใหออกไปนอกหองทำฟน เพ่ือสงเสริมให

เด็กควบคุมพฤติกรรมของตนเอง (Behavior Guidance for the Pediatric Dental Patient, 2018) อยางไรก็ดี 

ความสำเร็จในการเลือกใชวิธีการปรับพฤติกรรมเด็กไมไดข้ึนอยูกับการตัดสินใจของทันตแพทยตามขอบงชี้เทานั้น 

หากแตจำเปนตองไดรับการยินยอมผูปกครองตองยอมรับ และและรับอนุญาตจากกอน ดังนั้นทัศนคติและการยอมรับ

ของผูปกครองตอวิธีการจัดการพฤติกรรมระหวางการรักษาทางทันตกรรมจึงมีความสำคัญอยางมาก ในการจัดการ

พฤติกรรมเด็กกอนวัยเรียนใหประสบความสำเร็จ  

การศึกษาท่ีผานมาพบวาวิธีการปรับพฤติกรรมดวยวิธีทางจิตวิทยาไดรับการยอมรับคอนขางสูงจากผูปก-

ครองท้ังในประเทศไทยและประเทศในภูมิภาคอ่ืนของโลก (Jearaphasuk S, 1998; de Castro et al., 2013; Elango 

et al., 2012; Seangpadsa et al., 2020) แตรายงานการศึกษาเกี่ยวกับปจจัยอันมีผลตอการยอมรับวิธีการปรับ

พฤติกรรมของผูปกครองมีความแตกตางหลากหลาย ขึ้นอยูกับ สภาพสังคม วัฒนธรรมการเลี้ยงดูเด็กของพอแม

ผูปกครองในแตละประเทศ เศรษฐสถานะ การศึกษาของผูปกครอง และความเปลี่ยนแปลงของยุคสมัย (de Castro et 

al., 2013; Desai et al., 2019; Elango et al., 2012; Havelka et al., 1992; Lawrence et al., 1991; 

Seangpadsa et al., 2020) การศึกษาในประเทศไทยในป 2563 พบวา ผูปกครองในเด็กกอนวัยเรียนใหการยอมรับ

วิธีการปรับพฤติกรรมเพ่ือการรักษาทางทันตกรรมคอนขางสูง ท้ังวิธีทางจิตวิทยา การจับยึด และการใชยา โดยพบวา

ปจจัยท่ีมีผลตอการยอมรับของผูปกครองคือระดับความวิตกกังวลของผูปกครองตอการรักษาทางทันตกรรม และ 

ประสบการณการไดรับการปรับพฤติกรรมของเด็กกอนวัยเรียน (Seangpadsa et al., 2020) ประเทศเวียดนามเปน

ประเทศในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใตเชนเดียวกับประเทศไทยทำให สภาพสังคม วัฒนธรรมการเลี้ยงดู และ

เศรษฐสถานะ นาจะไมมีความแตกตางกันมากนัก ถึงแมวาในประเทศเวียดนามจะมีรายงานการเกิดฟนผุในเด็กปฐมวัย

ในอัตราท่ีสูง แตขอมูลความรูสำหรับผูปกครองในเรื่องการรักษาทางทันตกรรมสำหรับเด็กยังไมแพรหลายมากนัก และ

การรักษาทางทันตกรรมสำหรับเด็กกอนวัยเรียนท่ีไมใหความรวมมือในประเทศเวียดนามยังมีคอนขางจำกัด จะมีการใช
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วิธีการปรับพฤติกรรมในเด็กท่ีไมใหความรวมมือเฉพาะการใชวิธีทางจิตวิทยาเทานั้น ซ่ึงความแตกตางดังกลาวอาจมีผล

ตอการยอมรับของผูปกครองตอวิธีการปรับพฤติกรรมท่ีแตกตางกันได จนถึงปจจุบันยังไมมีการทำการศึกษาทัศนคติ

และการยอมรับของผูปกครองตอวิธีการปรับพฤติกรรมในการรักษาทางทันตกรรมในกลุมเด็กกอนวัยเรียนรวมท้ังปจจัย

ท่ีมีผลตอการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมระหวางการรักษาทางทันตกรรมในกลุมเด็กกอนวัยเรียนในประเทศเวียดนาม

มากอน ทางผูวิจัยหวังวาการศึกษาในประเทศเวียดนามครั้งนี้ จะเปนขอมูลอันเปนประโยชนตอทันตแพทยท้ังใน

ประเทศเวียดนามและประเทศท่ีมีวัฒนธรรมคลายคลึงกัน ตอการเลือกใชวิธีการปรับพฤติกรรมทางจิตวิทยา และทราบ

ปจจัยท่ีมีผลการตอยอมรับท่ีทันตแพทยควรจะตระหนักถึงในการจัดการพฤติกรรมระหวางการรักษาทางทันตกรรมใน

กลุมเด็กกอนวัยเรียนตอไป  

  

วัตถุประสงคการวิจัย 

 1. ศึกษาทัศนคติและการยอมรับของผูปกครองตอวิธีการจัดการพฤติกรรมทางจิตวิทยาท่ีใชบอยระหวาง

การรักษาทางทันตกรรมในเด็กกอนวัยเรียนในประเทศเวียดนาม  

  2. ศึกษาถึงปจจัยท่ีมีผลตอการยอมรับของผูปกครองตอวิธีการจัดการพฤติกรรมทางจิตวิทยาท่ีใชบอย

ระหวางการรักษาทางทันตกรรมในเด็กกอนวัยเรียนในประเทศเวียดนาม  

 

วิธีดำเนินการวิจัย  

 ประชากรและกลุมตัวอยาง 

              กลุมตัวอยางของการศึกษานี้คือผูปกครองของเด็กอนุบาลในกรุงฮานอย ประเทศเวียดนาม โดยผูเขารวม

วิจยัตองเปนผูปกครองท่ีมีอายุ 18 ปขึ้นไป สมัครใจเขารวมงานวิจัย สามารถอานออก เขียนได เปนบิดาหรือมารดาและ

อยูรวมกับเด็กกอนวัยเรียนในความดูแล โดยท้ังเด็กและผูปกครองเปนผูท่ีไมมีความผิดปกติของสภาวะทางรางกายและ

จิตใจ  

 การคำนวณขนาดกลุมตัวอยาง 

  เนื่องจากการศึกษานี้เปนการศึกษาท่ีไมเคยมีมากอนในประเทศเวียดนาม การคำนวณขนาดตัวอยางจึงใช

สูตรการคำนวณขนาดตัวอยางของคอกแครน (Cochran's formula) โดยประเมินการใหคาการยอมรับอยูท่ีรอยละ 50 

และกำหนดคาความแปรปรวนอยูท่ี 0.1 คำนวณขนาดตัวอยางไดประมาณ 97 คน และดวยสถานการณการระบาดของ

โรคโควิด 19 มีการปดโรงเรียนอนุบาลท้ังหมด จงึจำเปนตองใชวิธีการเก็บขอมูลเปนการสงแบบสอบถามออนไลน  จาก

การศึกษากอนหนานี้ท่ีใชแบบสอบถามออนไลน พบวามีผูตอบแบบสอบถามออนไลนกลับมาอยูท่ีประมาณรอยละ 20  

ในการศึกษานี้จึงไดกำหนดจำนวนการสงแบบสอบถามไปยังผูปกครองของเด็กกอนวัยเรียนจำนวน 500 คน  ซ่ึงใน

จำนวนแบบสอบถามท่ีสงไป 500 คน ถามีผูตอบแบบสอบถามกลับมารอยละ20 จะไดรับการตอบกลับประมาณ 100 

คน ซ่ึงใกลเคียงกับขนาดตัวอยางท่ีไดคำนวณไว  
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 ขั้นตอนในการวิจัย  

   การศึกษานี้ไดรับการตรวจประเมินจากคณะกรรรมการจริยธรรมการวิจัยของคณะทันตแพทยศาสตรและ

คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล (เลขท่ี COA. No. MU–DT/PY–IRB 2021/018.1002) เชิญชวนผูปกครองเด็ก

อนุบาลในโรงเรียนอนุบาล 4 แหงเขารวมการวิจัย การวิจัยใชแบบสอบถามออนไลน (Survey Monkey Inc., 

California, USA) เพ่ือประเมินการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมระหวางการรักษาทางทันตกรรมดวยวิธีทางจิตวิทยา 

โดยในแบบสอบถามสวนท่ี 1 เปนการสอบถามขอมูลประชากรของผูปกครอง ไดแก อายุ เพศ ความสัมพันธกับเด็ก 

การศึกษา รายได ความกังวลในการรักษาทางทันตกรรม และขอมูลของเด็กกอนวัยเรียนไดแก อายุ เพศ ประเภท

สถานศึกษา (รัฐบาลหรือเอกชน) ประสบการณและความรวมมือในการรักษาทางทันตกรรม และในสวนท่ี 2 เปนการ

ใหคะแนนการยอมรับการปรับพฤติกรรมในการรักษาทางทันตกรรมดวยวิธีทางจิตวิทยา 5 วิธี ไดแก วิธีอธิบายและ

สาธิตขั้นตอนการทำฟน วิธีการชมเชยเม่ือเด็กปฏิบัติตัวดี วิธีการเบี่ยงเบนความสนใจ วิธีการควบคุมพฤติกรรมโดยการ

ใชเสียง และ วิธีการสรางเงื่อนไขการอนุญาตใหผูปกครองอยูในหองทำฟนดวยเม่ือปฏิบัติตัวดี โดยหลังจากดูวีดิทัศน

วิธีการปรับพฤติกรรมในแตละวิธี ใหผูเขารวมวิจัยใหคะแนนการยอมรับภายในเวลาประมาณ 10 วินาที โดยใชมาตรวัด

ทางสายตา แบบเสนดิจิทัลแนวนอน (Visual Analog Scale: VAS) กำกับดวยคะแนน 0-100 ท่ีหัวและทาย โดย

คะแนน 0 คือไมเห็นดวยอยางย่ิงหรือรูสึกไมยอมรับ และ 100 คือเห็นดวยอยางย่ิงหรือรูสึกยอมรับ เม่ือลากเสนแลวจะ

มีคาคะแนนตามความยาวของเสนปรากฏในจอดวย จนครบท้ัง 5 วิธี ท้ังนี้ลำดับการนำเสนอของวีดิทัศนจะแตกตางกัน

ไปโดยใชโปรแกรมสุมเปนสามแบบ เพ่ือลดผลจากลำดับของวีดิทัศนตอความคิดเห็นในการยอมรับวิธีการแตละวิธีของ

ผูเขารวมวิจัย ซ่ึงเวลาท่ีใชในการตอบแบบสอบถามท้ังหมดนี้ไมเกิน 10 นาที 

 การวัดคุณภาพเครื่องมือการวิจัย 

              คณะผูวิจัยไดทำการทดสอบคุณภาพความถูกตองของวีดิทัศนนำเสนอวิธีการปรับพฤติกรรมดวยวิธีทาง

จิตวิทยาระหวางการรักษาทางทันตกรรมจำนวน 5 วิธี ความยาววิธีละไมเกิน 1 นาที โดยใหผูเชี่ยวชาญทางทันตกรรม

สำหรับเด็ก 3 ทานประเมิน และไดผลดัชนีความเท่ียงตรงของเนื้อหา (Content Validity Index) =1 และมีการ

ตรวจสอบความนาเชื่อถือของแบบสอบถามโดยทดสอบกับผูปกครองของเด็กกอนวัยเรียนจำนวน 10 คน ดวย

แบบสอบถามเดียวกันแตทำการทดสอบซ้ำสองคร้ัง แตละครั้งของการตอบแบบสอบถามมีระยะเวลาหางกัน 1 เดือน 

พบวาคาสหสัมพันธระหวางการวัด (test-retest reliability) มีคาเทากับ 0.73-0.9 ซ่ึงอยูในระดับท่ีคอนขางสูง 

 การรวบรวมขอมูลและวิเคราะหผลการวิจัย  

                ผูวิจัยไดสงแบบสอบถามออนไลนใหแกผูเขารวมวิจัย โดยกอนการเริ่มตนทำแบบสอบถามจะมีการกด

ยืนยันการยินยอมเขารวมงานวิจัยอีกคร้ัง หลังจากนั้นผูวิจัยไดทำการรวบรวมขอมูลท่ีสงตอบกลับมา ตรวจสอบความ

สมบูรณของแบบสอบถามแตละฉบับและคัดเลือกเฉพาะแบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณ บันทึกขอมูลเปนรหัสเก็บใน

โปรแกรมคอมพิวเตอร และรายงานผลการศึกษาการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมดวยการจัดอันดับวิธีการปรับ

พฤติกรรมจากมากไปนอยดวยการสถิติเชิงพรรณนา และวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยท่ีมีผลตอการยอมรับของ
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ผูปกครองตอวิธีการจัดการพฤติกรรมทางจิตวิทยาดวย สถิติการวิเคราะหความแปรปรวน (ANOVA) และสถิติการ

ทดสอบคาทีของกลุมตัวอยาง 2 กลุมท่ีเปนอิสระตอกัน (Independent t-test) ท่ีระดับนัยสำคัญทางสถิติ .05  

 

สรุปผลการวิจัย  

1. การศึกษานี้มีผูเขารวมวิจัยตอบกลับแบบสอบถามท่ีสมบูรณจำนวน 107 คน จากโรงเรียนอนุบาลของรัฐบาล

จำนวน 84 คน และจากโรงเรียนอนุบาลเอกชนอีก 23 คน ผูตอบกลับรอยละ 86 เปนมารดา มีอายุเฉลี่ย 34.8 ป และ

รอยละ 80 ของผูเขารวมวิจัยมีรายไดเฉลี่ยตอปในระดับนอยถึงปานกลาง (นอยกวา 12,000 ดอลลารสหรัฐตอป) โดย

พบวารายไดเฉลี่ยของผูปกครองเด็กกอนวัยเรียนท่ีเรียนในโรงเรียนอนุบาลเอกชนสูงกวาเด็กท่ีเรียนในโรงเรียนอนุบาล

ของรัฐบาลอยางมีนัยสำคัญ 

2. วิธีการปรับพฤติกรรมทุกวิธีมีคาการยอมรับเฉลี่ยจากผูปกครองสูงกวา 50 เรียงลำดับจากมากไปหานอยไดแก 

ไดแก วิธีการชมเชยเม่ือเด็กปฏิบัติตัวดี วิธีการเบี่ยงเบนความสนใจ วิธีอธิบายและสาธิตข้ันตอนการทำฟน วิธีการ

ควบคุมพฤติกรรมโดยการใชเสียง และวิธีการสรางเงื่อนไขการอนุญาตใหผูปกครองอยูในหองทำฟนดวยเม่ือปฏิบัติตัวดี 

ดังแสดงในตารางท่ี 1 

3. ปจจัยท่ีพบวามีความสัมพันธกับทัศนคติการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมระหวางการรักษาทางทันตกรรม

ไดแก รายไดเฉลี่ยตอปของผูปกครอง และประเภทของโรงเรียนอนุบาลท่ีเด็กเรียนอยู ดังนี้ 

3.1 ผูปกครองของเด็กท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอปในระดับสูงยอมรับวิธีการชมเชยเม่ือเด็กปฏิบัติตัวดีและวิธีการ

เบี่ยงเบนความสนใจ มากกวาผูปกครองท่ีมีรายไดนอยอยางมีนัยสำคัญ (ตารางท่ี 2) 

3.2 ผูปกครองของเด็กกอนวัยเรียนท่ีเรียนในโรงเรียนรัฐบาลยอมรับวิธีการสรางเงื่อนไขการอนุญาตให

ผูปกครองอยูในหองทำฟนดวยเม่ือปฏิบัติตัวดีมากกวาผูปกครองของเด็กกอนวัยเรียนท่ีเรียนในโรงเรียน

เอกชนอยางมีนัยสำคัญ ดังแสดงในตารางท่ี 3 

 

ตารางที่ 1 คาเฉลี่ยการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมระหวางการทำฟนของผูปกครองเด็กกอนวัยเรียน 

วิธีการปรับพฤติกรรม 
คาเฉลี่ย VAS 

(mean ± SD) 

คาพิสัย 

(Range) 

การชมเชยเม่ือเด็กปฏิบัติตัวไดดี 87.5 ± 17.0  37 – 100 

การเบี่ยงเบนความสนใจ 84.2 ± 22.3  0 – 100 

การอธิบายและสาธิตขั้นตอนการทำฟน 78.9 ± 25.1  0 – 100 

การควบคุมพฤติกรรมโดยการใชเสียง 78.4 ± 23.3  0 – 100 

การสรางเงื่อนไขการอนุญาตใหผูปกครองอยูในหองทำฟน 

เม่ือเด็กปฏิบัติตัวด ี

60.9 ± 33.7  0 – 100 
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคาเฉลี่ยการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมระหวางการทำฟนของผูปกครองเด็กกอนวัยเรียน

ระหวางกลุมท่ีมีเศรษฐสถานะท่ีตางกัน 

วิธีการปรับพฤติกรรม 

คาเฉลี่ย VAS (mean ± SD) 

P value รายไดนอย 

(50 คน) 

รายไดปานกลาง 

(37 คน) 

รายไดสูง 

(20 คน) 

การชมเชยเม่ือเด็กปฏิบัติตัวดี 83.3 ± 19.2* 89.8 ± 15.3 93.8 ± 10.8* 0.021 

การเบี่ยงเบนความสนใจ 79.5 ± 27.1* 86.5 ± 18.3 91.4 ± 11.2* 0.042 

การอธิบายและสาธิตขั้นตอนการทำฟน 75.2 ± 26.2 80.0 ± 25.5 86.2 ± 20.3 0.248 

การควบคุมพฤติกรรมโดยการใชเสียง 73.3 ± 26.3 82.6 ± 20.4 83.7 ± 17.8 0.097 

การสรางเงื่อนไขการอนุญาตใหผูปกครอง

อยูในหองทำฟนเม่ือเด็กปฏิบัติตัวดี 

64.2 ± 34.0 60.9 ± 33.2 52.8 ± 34.0 0.443 

* แสดงคาความแตกตางของคาเฉลี่ยการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมท่ีแตกตางอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ 

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบคาเฉลี่ยการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมระหวางการทำฟนของผูปกครองเด็กกอนวัยเรียน

ระหวางกลุมสังกัดโรงเรียนอนุบาลท่ีตางกัน 

วิธีการปรับพฤติกรรม 

คาเฉลี่ย VAS (mean ± SD) 

P value โรงเรียนรัฐบาล 

( 84 คน) 

โรงเรียนเอกชน 

(23 คน) 

การชมเชยเม่ือเด็กปฏิบัติตัวดี 86.4 ± 17.6 91.5 ± 14.1 0.208 

การเบี่ยงเบนความสนใจ 84.8 ± 21.5 82.0 ± 25.4 0.601 

การอธิบายและสาธิตขั้นตอนการทำฟน 79.5 ± 25.2 76.9 ± 25.0 0.661 

การควบคุมพฤติกรรมโดยการใชเสียง 78.5 ± 22.3 78.2 ± 26.9 0.955 

การสรางเงื่อนไขการอนุญาตใหผูปกครองอยูในหองทำฟนเม่ือเด็ก

ปฏิบัติตัวดี 

64.6 ± 32.5* 47.5 ± 35.2* 0.031 

* แสดงคาความแตกตางของคาเฉลี่ยการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมท่ีแตกตางอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ 

 

อภิปรายผล  

การศึกษานี้เปนการศึกษาแรกในประเทศเวียดนาม ท่ีทำการศึกษาเกี่ยวกับปจจัยท่ีมีผลตอทัศนคติและการ

ยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมทางจิตวิทยาระหวางการรักษาทางทันตกรรมในกลุมผูปกครองเด็กกอนวัยเรียน ซ่ึงเปน

กลุมท่ีวิธีการเหลานี้จำเปนตองใชมากท่ีสุด ผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาผูปกครองใหการยอมรับตอวิธีปรับพฤติกรรม
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ดวยวิธีทางจิตวิทยาท้ังหาวิธี ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาท่ีผานมา (Havelka et al., 1992; Jearaphasuk S, 1998; 

Lawrence et al., 1991; Murphy et al., 1984) และในการศึกษานี้พบวา เศรษฐสถานะของผูปกครองเปนปจจัยท่ีมี

ผลตอทัศนคติของผูปกครองตอวิธีการจัดการพฤติกรรมโดยผูปกครองท่ีมีเศรษฐสถานะดี ท้ังกลุมท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอปสูง 

และผูปกครองของเด็กอนุบาลในโรงเรียนภาคเอกชน ยอมรับวิธีทางจิตวิทยาเชิงบวก เชน วิธีการชมเชยเม่ือเด็กปฏิบัติ

ตัวดี วิธีการเบี่ยงเบนความสนใจ วิธีอธิบายและสาธิตข้ันตอนการทำฟน มากกวาวิธีการท่ีคนสวนใหญไมชอบ เชน ใช

เสียงดังหรือหนักแนนขึ้นกวาปกติ เพ่ือดึงความสนใจเด็กใหหยุดหรือควบคุมพฤติกรรมไมดี และ วิธีการสรางเงื่อนไขกับ

เด็กเพ่ือใหคงพฤติกรรมดีโดยการอนุญาตใหผูปกครองอยูในหองทำฟนซ่ึงเปนสิ่งท่ีเด็กพอใจ หรือ หยุดพฤติกรรมไมดี 

โดยการแยกผูปกครองออกไป เม่ือเปรียบเทียบกับการศึกษาท่ีผานมา ผลการศึกษานี้สอดคลองกับบางการศึกษาท่ี

รายงานวาผูปกครองท่ีมีเศรษฐสถานะไมดีมักยอมรับวิธีการจัดการพฤติกรรมทางจิตวิทยาไดทุกวิธี แตในผูปกครองท่ีมี

เศรษฐสถานะดีมีแนวโนมไมคอยยอมรับตอวิธีท่ีการบังคับหรือฝนความตองการของเด็ก (de Castro et al., 2013; 

Elango et al., 2012; Lawrence et al., 1991; Luis de Leon et al., 2010; Murphy et al., 1984) ซ่ึงนาจะเปน

เหตุผลเดียวกันกับผูปกครองท่ีมีเศรษฐสถานะตางกันในการใหการยอมรับตอวิธีการปรับพฤติกรรมทางจิตวิทยาใน

การศึกษานี้ สวนในปจจัยอ่ืนๆท่ีการศึกษาท่ีผานมาเคยรายงานวามีความเกี่ยวของสัมพันธกับการยอมรับวิธีการจัดการ

พฤติกรรม ไดแก ความกังวลตอการรักษาทางทันตกรรมของผูปกครอง (Boka et al., 2014; Patel et al., 2016; 

Seangpadsa et al., 2020) และระดับการศึกษาของผูปกครอง (Lawrence et al., 1991; Elango et al., 2012) 

กลับไมพบวาเปนปจจัยท่ีมีความเกี่ยวของในกลุมผูปกครองเด็กกอนวัยเรียนในประเทศเวียดนามในการศึกษานี้ อาจ

เนื่องมาจากกลุมประชากรของการศึกษานี้ สวนมากมีระดับการศึกษาในระดับปริญญาตรี มีกลุมท่ีมีระดับการศึกษาสูง

หรือต่ำกวาปริญญาตรีรวมกันนอยกวารอยละ 30 ทำใหปจจัยทางดานการศึกษาไมมีผลตอการยอมรับการปรับ

พฤติกรรมอยางมีนัยสำคัญ  นอกจากนี้ ในสวนของระดับความกังวลตอการรักษาทางทันตกรรมของผูปกครอง ใน

การศึกษานี้มีผูท่ีไมมีความกังวลตอการรักษาถึงรอยละ 43 ซ่ึงมีจำนวนมากกวาการศึกษาท่ีผานมา ความแตกตางของ

ผลการศึกษาในกลุมประชากรท่ีตางกันสะทอนใหเห็นความสำคัญของบริบทแวดลอมตอทัศนคติของประชากร  

 ผลการศึกษานี้ทันตแพทยสามารถนำไปประยุกตใชในการเลือกวิธีปรับพฤติกรรมทางจิตวิทยาท่ีผูปกครอง

ยอม รับในการรักษาทางทันตกรรมแกเด็กกอนวัยเรียนในประเทศเวียดนามและประเทศท่ีมีบริบทคลายคลึงกันได วิธี

ปรับพฤติกรรมทางจิตวิทยาเชิงบวกควรปฏิบัติไดกับเด็กทุกราย ไมข้ึนกับเศรษฐสถานะของครอบครัว อยางไรก็ตาม 

แมวาวิธีการปรับพฤติกรรม ท้ัง 5 วิธีจะไดรับการยอมรับจากผูปกครองสวนใหญดวยคะแนนท่ีสูงกวา VAS ท่ี 60 ซ่ึง

แปลผลไดวามีแนวโนมใหการยอมรับ แตในกรณีท่ีทันตแพทยประเมินวาเด็กไมใหความรวมมือในการรักษาทางทันตก

รรม และมีความจำเปนตองใชวิธีการควบคุมพฤติกรรมดวยการใชเสียง หรือวิธีการสรางเงื่อนไขการอนุญาตให

ผูปกครองอยูในหองทำฟนดวยเม่ือปฏิบัติตัวดี ตองคำนึงถึงโอกาสการยอมรับของผูปกครอง โดยเฉพาะกลุมผูปกครอง

ท่ีมีเศรษฐสถานะดี ควรจะมีการอธิบายข้ันตอน ความจำเปน และผลลัพธท่ีคาดไว รวมท้ังขอความยินยอมจาก

ผูปกครองกอนเลือกใชเพ่ือใหวิธีการจัดการพฤติกรรมประสบความสำเร็จโดยไมเกิดความเขาใจผิดหรือการตอตานของ

ผูปกครองตามมา  



 
 

ภาคโปสเตอร 

 
  

536 

 การศึกษานี้ มีขอจำกัดเนื่องจากใชแบบสอบถามออนไลนดวยสถานการณโรคระบาดซ่ึงการตอบ

แบบสอบถามท่ีสมบูรณขึ้นกับทักษะในการใชเครื่องมือเทคโนโลยีสารสนเทศของผูปกครองเด็กทำใหไดรับการตอบกลับ

มีอัตราต่ำ และผูปกครองท่ีตอบแบบสอบถามเปนผูปกครองของเด็กในโรงเรียนอนุบาลของรัฐบาลเปนสวนใหญ ทำให

ตัวแทนประชากรท่ีสะทอนผลการศึกษาในเรื่องของปจจัยท่ีเกี่ยวเนื่องคือเศรษฐสถานะของผูปกครองมีจำนวนไมเทากัน

ในสองกลุม ดังนั้นการศึกษาวิจัยในอนาคต ควรเลือกใชวิธีการท่ีเหมาะสมกับกลุมประชากรตัวอยาง เพ่ือเพ่ิมจำนวน

ผูเขารวมวิจัย และเพ่ิมจำนวนในแตละกลุมท่ีมีเศรษฐสถานะท่ีตางกัน ใหมีจำนวนผูเขารวมวิจัยท่ีใกลเคียงกันเพ่ือยืนยัน

ผลการศึกษานี้  

 

ขอเสนอแนะ  

ขอเสนอแนะในการนำผลวิจัยไปใช  

ผลการวิจัยคร้ังนี้พบวา ทันตแพทยสามารถนำวิธีการปรับพฤติกรรมดวยวิธีทางจิตวิทยาในเด็กกอนวัยเรียน

ท้ัง 5 วิธี มาใชในคลินิกระหวางการรักษาทางทันตกรรม เนื่องจากผลการศึกษาแสดงการยอมรับจากผูปกครอง โดยมี

คาการยอมรับมากกวา 60 ในทุกวิธี แตมีขอเสนอแนะให ในการเลือกใชวิธีการควบคุมพฤติกรรมดวยเสียง และวิธีการ

สรางเงื่อนไขการอนุญาตใหผูปกครองอยูในหองทำฟนดวยเม่ือปฏิบัติตัวดีกับเด็กกอนวัยเรียนอยางระมัดมะวัง ทันต

แพทยควรมีการอภิปรายกับผูปกครองในรายละเอียด ขั้นตอน และความจำเปนในการเลือกใชวิธีการจัดการพฤติกรรม

ดังกลาว เพ่ือใหม่ันใจวาผูปกครองยอมรับ เนื่องจากผลการศึกษาครั้งนี้พบวาครอบครัวท่ีเศรษฐสถานะดีมีแนวโนมจะ

ใหการยอมรับวิธีทางจิตวิทยาเชิงบวกมากกวา 

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป  

 ผลการวิจัยคร้ังนี้พบวามีอการตอบกลับแบบสอบถามออนไลนในอัตราท่ีคอนขางต่ำ และจำนวนผูตอบ

แบบสอบถามมีการกระจายของเศรษฐสถานะท่ีไมเทากัน จึงมีขอเสนอแนะในการศึกษาคร้ังตอไปใหมีการหาผูเขารวม

วิจัยท่ีครอบคลุมกลุมประชากรท่ีมีเศรษฐสถานะตางกันในจำนวนท่ีใกลเคียงกัน รวมท้ังมีการศึกษาเชิงคุณภาพของเหตุ

ปจจัยท่ีเกี่ยวของ เพ่ือยืนยันผลการศึกษาวาเศรษฐสถานะเปนปจจัยท่ีมีผลตอการยอมรับวิธีการจัดการพฤติกรรมในเด็ก

กอนวัยเรียนในประเทศเวียดนาม นอกจากนี้ควรมีการวิจัยการยอมรับวิธีการปรับพฤติกรรมประเภทอ่ืน เชน วิธีการใช

ยาทำใหสงบหรือการดมยาสลบสำหรับเด็กกอนวัยเรียนท่ีไมใหความรวมมือในการรักษาทางทันตกรรม ถึงแมการใชยา

จะยังไมเปนวิธีท่ีแพรหลายในทางปฏิบัติในประเทศเวียดนาม แตมีแนวโนมจะมีการนำมาใชในอนาคต และประเทศ

เวียดนามมีอุบัติการณฟนผุในเด็กปฐมวัยสูง เชนเดียวกับประเทศไทยและประเทศอ่ืนๆในทวีปเอเชีย 
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