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Background The studies of the relation between emotional quotient and
family communication patterns were mostly performed in normal
children. Emotional quotient is essential that it can make children
have self-satisfaction, self-control and ready to improve
themselves.

Objective To explore emotional quotient and patterns of family
communication and the relation between emotional quotient and
family communication patterns in Attention Deficit/Hyperactivity
Disorder (ADHD) children.

Methods The data were collected from November 2015 to January 2016
from 106 parents of ADHD children in attending the Child
Psychiatric Unit  of King Chulalongkorn Memorial Hospital.
Parents completed three questionnaires concerning data, family
communication patterns by Parichart Tarapattaporn’s concept
of Kanter and Lehr and emotional quotient by Thai Emotional
quotient for ages 6 - 11 from the Department of Mental Health.
The data were analyzed using descriptive statistics, t-test,
One-way ANOVA, Pearson product-moment correlation
coefficient and Stepwise Multiple Linear Regression Analysis.
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Results 57.5% of ADHD children have normal level of virtue 66.0% of

ADHD children have normal level of competence; 49.1% of

ADHD children have normal level of happiness; 70.8% of ADHD

children have closed family communication patterns. Related

factors that are statistically significant to emotional quotient

included parental age and occupation as well as school-record

of the ADHD child. There is a positive correlation between open

family communication patterns (P <0.01). This study found that

parental age, occupation, and school-record and family

communication patterns in which open family communication

could predict better emotional quotient.

Conclusion ADHD children have normal level of 3 main structures featuring

the emotional intelligence were virtue, competence and

happiness. Related factors with emotional quotient included

parental age, occupation, school-record of ADHD children and

open family communication patterns.
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เหตุผลของการทำวิจัย การศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างรูปแบบการสื่อสารในครอบครัวกับ
ความฉลาดทางอารมณ์ที่ผ่านมา  ส่วนใหญ่ศึกษาในเด็กปกติ ซึ่ง
ความฉลาดทางอารมณ์เป็นสิ่งสำคัญที่ทำให้เด็กมีความพึงพอใจใน
ตนเอง สามารถควบคุมอารมณ์ได้และพร้อมท่ีจะพัฒนาตนเอง

วัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาความฉลาดทางอารมณ์ของเด็กสมาธิสั ้น และรูปแบบ
การสื่อสารภายในครอบครัวของเด็กสมาธิสั้น  รวมทั้งศึกษาความ
สัมพันธ์ระหว่างรูปแบบการสื่อสารภายในครอบครัวกับความฉลาด
ทางอารมณ์ของเด็กสมาธิส้ัน

ตัวอย่างและวิธีการศึกษา กลุ่มตัวอย่างผู้ปกครองของเด็กสมาธิสั้นที่อายุ 6 - 11 ปี ที่มารับ
การตรวจรักษาที ่แผนกผู ้ป่วยนอก หน่วยจิตเวชเด็กและวัยรุ ่น
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์จำนวน 106 คน เก็บข้อมูลตั้งแต่ตั้งแต่
เดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2558  ถึงเดือนมกราคม พ.ศ. 2559  โดยใช้
แบบสอบถาม 3 ส่วน ประกอบด้วยแบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป   รูปแบบ
การส่ือสารภายในครอบครัว ของปาริชาติ ธาราพัตราพร ตามแนวคิด
ของ Kanter and Lehr และแบบประเมินความฉลาดทางอารมณ์
ของกรมสุขภาพจิต  วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเช ิงพรรณนา
การทดสอบค่าที การวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบจำแนกทางเดียว
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน และสถิติถดถอยพหุคูณแบบ
ขั้นตอน

ผลการศึกษา เด็กสมาธิสั้นมีความฉลาดทางอารมณ์ด้านดีอยู่ในระดับปกติร้อยละ
57.5 ด้านเก่งอยู่ในระดับปกติร้อยละ 66.0 ด้านสุขอยู่ในระดับปกติ
ร้อยละ 49.1 และมีรูปแบบการสื่อสารในครอบครัวปิดในระดับสูง
ร้อยละ 70.8 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ได้แก่ อายุ อาชีพของผู้ปกครอง  ผลการเรียน
ของเด็กสมาธิส ั ้น ร ูปแบบการสื ่อสารในครอบครัวแบบเปิดมี
ความสัมพันธ์เชิงบวกกับคะแนนความฉลาดทางอารมณ์อย่างมีนัย
สำคัญทางสถิติ (P <0.01) และปัจจัยที่สามารถทำนายความฉลาด
ทางอารมณ์ของเด็กสมาธิส้ันให้ดีข้ึนได้ คืออายุ อาชีพของผู้ปกครอง
ผลการเรียนของเด็กสมาธิสั้น และรูปแบบการสื่อสารในครอบครัว
แบบเปิด
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สรุป เด็กสมาธิสั้นมีความฉลาดทางอารมณ์อยู่ในระดับปกติทั้ง 3 ด้าน

ด้านดี  ด้านเก่ง และด้านสุข ส่วนปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับความฉลาด

ทางอารมณ์ของเด็กสมาธิสั ้น คือ อายุ  อาชีพของผู ้ปกครอง

ผลการเรียนของเด็กสมาธิสั้น  และรูปแบบการสื่อสารในครอบครัว

แบบเปิด

คำสำคัญ ความฉลาดทางอารมณ์, โรคสมาธิส้ัน, รูปแบบการส่ือสารในครอบครัว.:
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โรคสมาธิสั ้น เป็นโรคที ่พบได้บ่อยในวัยเด็ก

โดยที่เด็กไม่สามารถควบคุมสมาธิและการเคลื่อนไหวของ

ตนเองได้  จึงก่อให้เกิดปัญหาต่าง ๆ เช่น ผลการเรียน

ตกต่ำ มีปัญหาด้านความสัมพันธ์กับผู้อื่น โดยเด็กแสดง

อาการต่อเนื่องยาวนาน จนทำให้เกิดผลกระทบต่อการใช้

ชีวิตประจำวัน ซึ่งเป็นพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสมกับอายุ

และระดับพัฒนาการ  โดยท่ีความผิดปกติดังกล่าวเกิดข้ึน

ก่อนอายุ 7 ปี อาการเป็นมาต่อเนื่องไม่ต่ำกว่า 6 เดือน(1)

การศึกษาความชุกของโรคสมาธิสั้นในประเทศไทยในปี

พ.ศ. 2539 พบเด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 ใน

กรุงเทพฯ เป็นโรคสมาธิสั ้นร้อยละ 5.09(2) จากสถิติ

จํานวนผู้ป่วยเด็กโรคสมาธิสั้นที่มารับการรักษาในแผนก

ผู ้ป่วยนอก หน่วยจิตเวชเด็กและวัยรุ ่น โรงพยาบาล

จุฬาลงกรณ์ ในปี พ.ศ. 2556 พบจํานวนผู้ป่วยเด็กโรค

สมาธิส้ันจํานวน 441 คน

ในการเลือกกลุ่มตัวอย่างอายุ 6 - 11 ปี เพราะเด็ก

สมาธิสั้นที่พบส่วนใหญ่อยู่ในวัยเรียน และสอดคล้องกับ

พัฒนาการของสมองเด็กวัย 6 - 12 ปี พบว่าสมองมี

พัฒนาการเกี่ยวกับการเรียนรู้ทางสังคม การสื่อสาร การ

แสดงอารมณ์(3) อีกทั ้งยังสอดคล้องกับแบบประเมิน

ความฉลาดทางอารมณ์ของกรมสุขภาพจิตท่ีวัดความฉลาด

ทางอารมณ์ของเด็ก อายุ 6 - 11 ปี (ฉบับพ่อแม่/ผู้ปกครอง)

ซึ่งผลการสำรวจความฉลาดทางอารมณ์เด็กนักเรียนไทย

อายุ 6 - 11 ปี ระดับประเทศ ปีพ.ศ. 2554 พบว่าความ

ฉลาดทางอารมณ์เด็กเฉลี่ยระดับประเทศจัดอยู่ระดับต่ำ

กว่าเกณฑ์ปกติ(4) ในการวิจัยครั้งนี้ผู้ปกครองเป็นผู้ตอบ

แบบประเมินทั้งหมดโดยตอบข้อมูลของตนเองและข้อมูล

ของเด็ก

ความฉลาดทางอารมณ์ตามแนวคิดของกรม

สุขภาพจิตมุ่งเน้นให้เด็กเป็นคนเก่ง ดี และมีความสุข(5)

เด็กควรได้รับการปลูกฝังและพัฒนาอย่างต่อเนื่องตั้งแต่

วัยเด็กควบคู่กับการพัฒนาความฉลาดทางเชาวน์ปัญญา

ความฉลาดทางอารมณ์เป็นทักษะที่สามารถพัฒนาขึ้นมา

ได้ด้วยกระบวนการเรียนรู ้จากสิ ่งใกล้ตัวของเด็ก เช่น

การอบรมเลี้ยงดู ให้ความรัก ความเอาใจใส่ การสื่อสาร

ภายในครอบครัว และความสนิทสนมใกล้ชิดของผู้ปกครอง

การส่ือสารเป็นปัจจัยหน่ึงท่ีสําคัญในการพัฒนาความฉลาด

ทางอารมณ์เพราะพฤติกรรมท่ีแสดงออกมาเป็นการส่ือสาร

รูปแบบหนึ่ง สิ่งสําคัญของการสื่อสาร คือ การรับรู้เข้าใจ

อารมณ์และความคิดของตนเองและผู้อื่น

วิธีการศึกษา

การศึกษาวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา ณ

เวลาใดเวลาหนึ่ง (Cross-Sectional Descriptive Study)

เก็บข้อมูลจากผู้ปกครองของเด็กสมาธิส้ันท่ีมีอายุ 6 - 11 ปี

ท่ีมารับการตรวจรักษาท่ีแผนกผู้ป่วยนอก หน่วยจิตเวชเด็ก

และวัยรุ ่น โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ โดยใช้วิธีการสุ ่ม

ตัวอย่าง  โดยไม่อาศัยความน่าจะเป็น  โดยใช้วิธีการเลือก

เก็บกลุ่มตัวอย่างทุกรายที่เข้าเกณฑ์ในการคัดเลือกกลุ่ม

ตัวอย่าง   กลุ่มตัวอย่างท้ังส้ินจำนวน 106 คน และสมัครใจ

ให้ความร่วมมือในการวิจัยโดยลงชื่อในใบยินยอมให้ความ

ร่วมมือ

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยแบ่งออกเป็น 3 ตอน

ตอนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป  ประกอบ

ด้วยแบบสอบถามข้อมูลด้านปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ปกครอง

จํานวน 11 ข้อ และแบบสอบถามข้อมูลด้านปัจจัยส่วน

บุคคลของเด็กสมาธิส้ัน จํานวน 8 ข้อ

ตอนที่ 2 รูปแบบการสื่อสารภายในครอบครัว

ซึ่ง ปาริชาติ ธาราพัตราพร(6) ปรับปรุงและพัฒนา มาจาก

แนวคิดของ Kantor and Lehr จำนวน 21 ข้อ โดย

แบบสอบถามร ูปแบบการส ื ่อสารในครอบคร ัวของ

ปาริชาติ  ธาราพัตราพร ได้ผ่านการทดสอบค่าความเช่ือม่ัน

(Reliability) ของแบบสอบถามด้วยการหาค่าสัมประสิทธิ์

ความเชื่อมั่นตามสูตรของ Cronbach คือ Coefficient

Alpha เป็นรายด้านได้ค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม

ดังนี้ การสื่อสารในครอบครัวแบบปิด ข้อ 1 - 7 ค่าความ

เชื่อมั่น = 0.760 การสื่อสารในครอบครัวแบบเปิด ข้อ

1- 8  ค่าความเช่ือม่ัน  = 0.749 การส่ือสารในครอบครัว

แบบปล่อยข้อ 15 - 21 ค่าความเช่ือม่ัน  = 0.744
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ตอนที่ 3 แบบประเมินความฉลาดทางอารมณ์

ของเด็กอายุ 6 - 11 ปี (ฉบับพ่อแม่/ผู้ปกครอง) ของกรม

สุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข(5) จำนวน 60 ข้อ  โดยมี

องค์ประกอบความฉลาดทางอารมณ์ 3 ด้าน ได้แก่ ด้านดี

ด้านเก่ง และด้านสุข โดยกรมสุขภาพจิตได้ทำการตรวจ

สอบค่าความเช่ือม่ัน Cronbach 2 คร้ัง คร้ังท่ี 1 ค่าความ

เชื่อมั่น  = 0.9497 ส่วนครั้งที่ 2 มีค่าความเชื่อมั่น

 = 0.9378(7)

การวิเคราะห์ข้อมูล

วิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิงพรรณนาเพื่ออธิบาย

ลักษณะของผู้ปกครองและเด็กสมาธิสั้น ได้แก่ ความถี่

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่ามัธยฐาน ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

ใช้สถิติเชิงอนุมาน เพื่อหาปัจจัยที่มีความเกี่ยวข้องกับ

ความฉลาดทางอารมณ์ ได้แก่ t-test, One-way ANOVA,

Pearson correlation และใช้ Stepwise Multiple

regression analysis เพื่อหาสถิติถดถอยพหุคูณแบบ

ขั้นตอน

ผลการศึกษา

ข้อมูลท่ัวไปของผู้ปกครอง พบว่ากลุ่มตัวอย่าง

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 91.5) อายุ 31-40 ปี

(ร้อยละ 43.4) ความสัมพันธ์ที่เกี่ยวข้องกับเด็กคือเป็น

มารดา (ร้อยละ 81.5) สถานภาพของผู ้ปกครองคือ

แต่งงานและอยู่ด้วยกัน (ร้อยละ 71.7) การศึกษาระดับ

ปริญญาตรี (ร้อยละ 55.7) ธุรกิจส่วนตัว/ค้าขาย (ร้อยละ

31.1) รายได้ต่อเดือน ต้ังแต่ 30,001 บาท ข้ึนไป (ร้อยละ

42.5) จำนวนบุตร 2 คน (ร้อยละ 44.3) จำนวนบุตรท่ีเป็น

โรคสมาธิส้ัน 1 คน (ร้อยละ 85.8) รูปแบบครอบครัวแบบ

ครอบครัวขยาย (ร้อยละ 51.9) ความสัมพันธ์ภายใน

ครอบครัวรักกัน ใกล้ชิดสนิทสนมกันตามปกติ มีทะเลาะ

กันบ้างเป็นบางคร้ัง (ร้อยละ 77.4)

ข้อมูลทั ่วไปของเด็กสมาธิสั ้น พบว่ากลุ่ม

ตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศชาย (ร้อยละ 84.0) อายุ 10 ปี

(ร้อยละ 26.4) ลำดับการเกิดคนท่ี 1 (ร้อยละ 73.3) ปัจจุบัน

เด็กอาศัยอยู่กับบิดาและมารดา (ร้อยละ 67.9) ระดับ

การศึกษาตั ้งแต่ประถมปลายขึ ้นไป (ร้อยละ 49.1)

ผลการเรียน 3.01 - 3.50 (ร้อยละ 38.7) ระยะเวลาที่มา

รับการรักษา 1 ปี – 2 ปี 11 เดือน (ร้อยละ 31.1) ไม่มีโรค

ร่วมทางจิตเวช (ร้อยละ 91.5)

ข้อมูลรูปแบบการส่ือสารในครอบครัว พบว่า

เด็กท่ีมารับการตรวจรักษาท่ีแผนกผู้ป่วยนอก หน่วยจิตเวช

เด็กและวัยรุ่น โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ส่วนใหญ่มีคะแนน

รูปแบบการสื ่อสารในครอบครัว ด้านการสื ่อสารใน

ครอบครัวแบบปิดในระดับสูง (ร้อยละ 70.8) ด้านการ

สื่อสารในครอบครัวแบบเปิดในระดับสูง (ร้อยละ 55.7)

ด้านการสื่อสารในครอบครัวแบบปล่อยในระดับปานกลาง

(ร้อยละ 74.5)

ข้อมูลความฉลาดทางอารมณ์ พบว่าเด็กที่มา

รับการตรวจรักษาที่แผนกผู้ป่วยนอก หน่วยจิตเวชเด็ก

และวัยรุ่น โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ส่วนใหญ่มีความฉลาด

ทางอารมณ์ด้านดี อยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 57.5) และ

องค์ประกอบความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี ด้านควบคุม

อารมณ์อยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 48.1) ด้านใส่ใจและ

เข้าใจอารมณ์ผู้อื่นอยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 44.3) และ

ด้านยอมรับผิดอยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 49.1) ความฉลาด

ทางอารมณ์ด้านเก่ง อยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 66.0) และ

องค์ประกอบความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ด้านมุ่งมั่น

พยายามอยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 45.3) ด้านปรับตัวต่อ

ปัญหาอยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 66.0) และด้านกล้าแสดง

ออกอย่างเหมาะสมอยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 46.2) ความ

ฉลาดทางอารมณ์ด้านสุข อยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 49.1)

และองค์ประกอบความฉลาดทางอารมณ์ด้านสุข ด้าน

พอใจในตนเองอยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 40.6) ด้านรู้จัก

ปรับใจอยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 49.1) และด้านรื่นเริง

เบิกบานอยู่ในระดับปกติ (ร้อยละ 42.5)

ปัจจัยที่มีความเกี่ยวข้องกับความฉลาดทางอารมณ์

ปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ปกครอง ได้แก่ อายุและ

อาชีพ มีความสัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี
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(ตารางท่ี 1) และปัจจัยส่วนบุคคลของเด็กสมาธิส้ัน ได้แก่

ผลการเรียน มีความสัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์

ด้านเก่ง อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 (ตารางท่ี 2)

ตารางท่ี 1. การเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ปกครองกับค่าคะแนนของความฉลาด

ทางอารมณ์ของเด็กสมาธิสั้นด้านดี

ปัจจัยที่ศึกษา n Mean SD Statistics P – value  Significant
 pairwise
 comparison

อายุ
ต่ำกว่า 30 ปี (1) 12 64.50 8.51 F = 3.288 0.024*  (2) vs (4)
31 - 40 ปี (2) 46 60.39 8.15  (3) vs (4)
41 – 50 ปี (3) 37 60.38 9.91
50 ปีข้ึนไป (4) 11 68.73 8.70

อาชีพ
รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ (1) 20 64.00 7.48 F = 2.880 0.040*  (1) vs (4)
เอกชน (2) 28 59.39 9.56  (3) vs(4)
ธุรกิจส่วนตัว/ค้าขาย/

เกษตรกรรม (3) 50 63.14 9.13
 ไม่ได้ประกอบอาชีพ (4) 8 55.25 8.84

*P < 0.05

ตารางท่ี 2. การเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลของเด็กสมาธิสั้นกับความฉลาดทางอารมณ์
ของเด็กสมาธิสั้นด้านเก่ง

ผลการเรียน
     ต่ำกว่าเท่ากับ 2.50 (1) 14 44.29 6.22 F = 3.653 0.015*  (1) vs (4)
     2.51 – 3.00 (2) 30 47.07 6.70  (2) vs (4)
     3.01 – 3.50 (3) 41 46.46 7.40  (3) vs (4)
     3.51 – 4.00 (4) 21 51.76 8.23

ปัจจัยที่ศึกษา n Mean SD Statistics P – value  Significant
 pairwise
 comparison

*P < 0.05
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ความสัมพันธ์ระหว่างความฉลาดทางอารมณ์ของเด็ก

สมาธิส้ันกับรูปแบบการส่ือสารในครอบครัว

ปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ปกครองด้านอายุมีความ

สัมพันธ์เชิงบวกกับความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่งและ

ด้านสุข, ปัจจัยส่วนบุคคลของเด็กสมาธิสั ้น ด้านผล

การเรียน มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความฉลาดทาง

อารมณ์ด้านเก่ง, คะแนนรูปแบบการสื่อสารในครอบครัว

แบบเปิด มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความฉลาดทาง

อารมณ์ด้านดีด้านเก่ง และด้านสุขอย่างมีนัยสำคัญทาง

สถิติท่ีระดับ <0.05 และ <0.01 (ตารางท่ี 3)

ปัจจัยทำนายความฉลาดทางอารมณ์ของเด็กสมาธิส้ัน

เมื่อนำตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับความ

ฉลาดทางอารมณ์มาวิเคราะห์เพื่อหาตัวแปรที่สามารถ

ทำนายความฉลาดทางอารมณ์โดยใช้สถิติ Stepwise

Multiple Linear Regression Analysis พบว่ารูปแบบ

การสื ่อสารในครอบครัวแบบเปิด สามารถอธิบายการ

เปลี่ยนแปลงของความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี ได้ร้อยละ

9.2 โดยใช้ตัวแปรจากข้อมูลของผู้ปกครอง ได้แก่ อายุ

อาชีพ และรูปแบบการสื ่อสารในครอบครัวแบบเปิด

(ความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี) รูปแบบการสื่อสารใน

ครอบครัวแบบเปิด สามารถอธิบายการเปลี่ยนแปลงของ

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ได้ร้อยละ 9.8 เมื่อเพิ่ม

ปัจจัยอายุ สามารถอธิบายการเปลี่ยนแปลงของความ

ฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ได้ร้อยละ 18.0 และเมื่อเพิ่ม

ปัจจัยผลการเรียน สามารถอธิบายการเปลี่ยนแปลงของ

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ได้ร้อยละ 22.6 โดยใช้

ตัวแปรจากข้อมูลผู้ปกครอง ได้แก่ อายุข้อมูลของเด็ก

ได้แก่ ผลการเรียนและรูปแบบการสื่อสารในครอบครัว

ได้แก่ รูปแบบการส่ือสารในครอบครัวแบบเปิด (ความฉลาด

ทางอารมณ์ด้านเก่ง) รูปแบบการสื่อสารในครอบครัวแบบ

เปิด สามารถอธิบายการเปล่ียนแปลงของความฉลาดทาง

อารมณ์ด้านสุข ได้ร้อยละ 9.6 โดยใช้ตัวแปรจากข้อมูล

ของผู ้ปกครองได้แก่ อายุ และรูปแบบการสื ่อสารใน

ครอบครัว ได้แก่ รูปแบบการสื่อสารในครอบครัวแบบเปิด

(ความฉลาดทางอารมณ์ด้านสุข) (ตารางท่ี 4)

ตารางท่ี 3. การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี ด้านเก่ง ด้านสุข กับข้อมูลปัจจัย
ส่วนบุคคลของผู้ปกครอง  ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลของเด็กสมาธิสั้น และคะแนนรูปแบบการสื่อสารใน
ครอบครัว

ปัจจัยที่ศึกษา       ด้านดี     ด้านเก่ง      ด้านสุข
r P - value r P - value r P - value

ปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ปกครอง
อายุ 0.137 0.162 0.269** 0.005* 0.883** <0.001**
จำนวนบุตร -.049 0.620 0.065 0.507 -.115 0.241
จำนวนบุตรที่เป็นโรคสมาธิสั้น 0.073 0.455 0.167 0.086 0.032 0.746

ปัจจัยส่วนบุคคลของเด็กสมาธิสั้น
อายุ 0.022 0.825 0.044 0.654 -.045 0.650
ผลการเรียน -.019 0.849 0.265** 0.006* 0.082 0.401
ระยะเวลาที่มารับการรักษา -.021 0.830 0.053 0.590 0.046 0.637

รูปแบบการสื่อสารในครอบครัว
การสื่อสารแบบปิด 0.037 0.705 -.051 0.603 0.119 0.226
การสื่อสารแบบเปิด 0.303** 0.002* 0.314** 0.001** 0.309** 0.001**
การสื่อสารแบบปล่อย 0.080 0.415 -.029 0.764 0.094 0.338

*P < 0.05, **P < 0.01
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วิจารณ์

ความฉลาดทางอารมณ์ภาพรวมอยู่ในระดับปกติ

เมื่อศึกษาความฉลาดทางอารมณ์รายด้าน  พบว่าความ

ฉลาดทางอารมณ์ด้านดี และองค์ประกอบความฉลาดทาง

อารมณ์ด้านดีอยู่ในระดับปกติ, ความฉลาดทางอารมณ์

ด้านเก่งและองค์ประกอบความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง

อยู่ในระดับปกติ, และความฉลาดทางอารมณ์ด้านสุขและ

องค์ประกอบความฉลาดทางอารมณ์ด้านสุขอยู่ในระดับปกติ

ซึ่งสอดคล้องกับ สุโนทยา เพ็ชรกาฬ(8) พบว่านักเรียนใน

ระดับมัธยมศึกษามีความฉลาดทางอารมณ์โดยรวมอยู่ใน

ระดับปกติ และเมื่อพิจารณาเป็นรายด้านทั้ง 3 ด้าน คือ

ด้านดี ด้านเก่ง และด้านสุข พบว่ามีความฉลาดทาง

อารมณ์อยู่ในระดับปกติ สอดคล้องกับกรมสุขภาพจิต(9)

อธิบายไว้ว่าผู้ที่มีความฉลาดทางอารมณ์ในระดับปกติมี

ความสามารถในการที่จะกระตุ้นตนเองไปสู่เป้าหมาย

ที่ดี มีความเห็นอกเห็นใจผู้อื ่น รับรู ้อารมณ์ผู ้อื ่นได้ มี

มนุษยสัมพันธ์ที่ดี และมีความสามารถในการรอคอยเพื่อ

ให้ได้ผลลัพธ์ที่ดีกว่าเดิม แสดงให้เห็นว่าผู้ที่มีความฉลาด

ทางอารมณ์ย่อมมีความสุขในการดำเนินชีวิตประจำวัน

พ่อแม่ ผู้ปกครองควรให้ความสำคัญ คอยเป็นกำลังใจให้

กับเด็ก รักษาระดับความฉลาดทางอารมณ์และพัฒนาไป

ในทางที่ดีและเหมาะสมต่อไป

รูปแบบการสื่อสารในครอบครัว ด้านการสื่อสาร

ในครอบครัวแบบปิดในระดับสูง รองลงมา คือ ด้านการ

สื ่อสารในครอบครัวแบบเปิดในระดับสูง และด้านการ

สื ่อสารในครอบครัวแบบปล่อย  ในระดับ ปานกลาง

ตามลำดับ  ซึ่งรูปแบบการสื่อสารในครอบครัวแบบปิด

และแบบเปิดอยู่ในระดับสูงเป็นอันดับหนึ่งและสอง ซึ่ง

สอดคล้องกับ สายทิพย์ สพมานะ(10) ที่พบว่านักเรียนมี

รูปแบบการสื่อสารในครอบครัว แบบเปิดและแบบปิดใน

ระดับสูง แสดงว่าเด็กสมาธิสั ้นมีรูปแบบการสื่อสารใน

ครอบครัวแบบปิดและแบบเปิดอยู่ในระดับสูง หมายความว่า

ตารางท่ี 4. การวิเคราะห์ปัจจัยทำนายคะแนนความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี ด้านเก่ง และด้านสุข โดยใช้สถิตถดถอย
พหุคูณแบบขั้นตอน

ปัจจัยที่ศึกษา r2 B SE (b) t P - value  95%CI

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี
รูปแบบการสื่อสารใน 0.092 0.984 0.303 3.248 0.002*  0.383-1.584
ครอบครัวแบบเปิด

Constant 40.838 6.485 6.297 <0.01**  27.98 - 53.70
ความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง
รูปแบบการสื่อสารใน  0.098 0.781 0.234 3.334 0.001**  0.32 - 1.25
ครอบครัวแบบเปิด
อายุ 0.180 0.257 0.079 3.240 0.002*  0.10 - 0.41
ผลการเรียน 0.226 3.316 1.345 2.465 0.015*  0.65 - 5.99

Constant 10.178 6.899 1.475 0.143  -3.51 - 23.86
ความฉลาดทางอารมณ์ด้านสุข
รูปแบบการสื่อสารใน 0.096 0.885 0.267 3.317 0.001**  0.36 - 1.41
ครอบครัวแบบเปิด

Constant 35.671 5.714 6.243 <0.01**  24.34 - 47.00

*P < 0.05, **P < 0.01
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ผู้ปกครองมีการอบรมเล้ียงดูแบบให้อิสระ  มีการเปิดกว้าง

ทางความคิด และมีส่วนร่วมในการตัดสินใจเรื่องต่าง ๆ

แต่ในขณะเดียวกันผู้ปกครองก็คอยดูแล อบรมสั่งสอน

อย่างใกล้ชิด ให้คำแนะนำในสิ่งที่ถูกต้องและเหมาะสม

เพื่อให้เด็กอยู่ในกฏระเบียบ

ปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ปกครองมีความสัมพันธ์

กับความฉลาดทางอารมณ์ของเด็กสมาธิสั้นด้านดี ได้แก่

อายุและอาชีพ โดยเด็กสมาธิสั้นที่ผู้ปกครองมีอายุ 50 ปี

ข้ึนไป มีความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี สูงกว่ากลุ่มตัวอย่าง

ที่ผู ้ปกครองมีอายุน้อยกว่า 50 ปี ซึ่งสอดคล้องกับการ

ศึกษาของญาดา หลาวเพ็ชร (11) พบว่าช่วงอายุมีความ

สัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์  ซึ่งคะแนนรวมของ

ความฉลาดทางอารมณ์มีค่าสูงท่ีสุดในช่วงปลายอายุ 40 ปี

และต้นอายุ 50 ปี แม้ผลการวิจัยในครั้งนี้พบว่าอายุของ

เด็กไม่มีความ สัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์  แต่จาก

การศึกษา Goleman D.(12) กล่าวว่าการพัฒนาความฉลาด

ทางอารมณ์เกี่ยวข้องโดยตรงกับประสบการณ์ของบุคคล

จากการอบรม และสภาพแวดล้อมต่าง ๆ รอบตัว ดังนั้น

ผู้ปกครองที่มีอายุเพิ่มมากขึ้นอาจมีประสบการณ์มาก

ซึ ่งส่งผลให้เด็กได้รับการพัฒนาด้านต่าง ๆ จากการ

ถ่ายทอดประสบการณ์ของผู้ปกครอง  ซึ่งเด็กแต่ละคนมี

ความสามารถในการรับรู้และเรียนรู้ ได้มากน้อยเพียงใด

นั้นก็ขึ้นอยู่กับความสามารถของเด็กด้วย และยังพบว่า

เด็กสมาธิส้ันท่ีมีผู้ปกครองท่ีไม่ได้ประกอบอาชีพ มีคะแนน

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี ต่ำกว่ากลุ ่มตัวอย่างที ่

ผู้ปกครองประกอบอาชีพรับราชการ/รัฐวิสาหกิจ และมี

ธุรกิจส่วนตัว/ค้าขาย/เกษตรกรรม ทั้งนี้ผู้ปกครองที่ไม่ได้

ประกอบอาชีพอาจไม่ได้มีโอกาสพัฒนาตนเอง ไม่ได้รับ

ความรู้ใหม่ ๆ และการที่ผู้ปกครองไม่ได้ประกอบอาชีพ

จึงทำให้ผู้ปกครองได้มีเวลาในการดูแลเด็กเพิ่มมากขึ้น

ผู้ปกครองอาจเห็นจุดบกพร่อง ต้องการพัฒนาศักยภาพ

หรือปรับพฤติกรรมเด็กในด้านต่าง ๆ อาจทำให้เด็กถูก

ควบคุมมากเกินไป ไม่ได้รับอิสระเท่าที่ควร จึงอาจเป็น

สาเหตุที่ทำให้ส่งผลต่อความฉลาดทางอารมณ์ด้านดีของ

เด็ก  ปัจจัยส่วนบุคคลของเด็กสมาธิส้ันมีความสัมพันธ์กับ

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ได้แก่ ผลการเรียน โดย

เด็กสมาธิสั้นที่มีผลการเรียน 3.51 – 4.00 มีของความ

ฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง สูงกว่าเด็กสมาธิสั ้นที ่มีผล

การเรียน 3.01 – 3.50, 2.51 - 3.00 และต่ำกว่าเท่ากับ 2.50

ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ ชนันภรณ์ ลักษมีพิเชษฐ์(13)

พบว่าผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

ความฉลาดทางอารมณ์ และยังสอดคล้องกับ ญาดา

หลาวเพ็ชร(11)  ได้ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความ

ฉลาดทางอารมณ์ พบว่าเกรดเฉลี่ยมีความสัมพันธ์กับ

ความฉลาดทางอารมณ์  แม้ผลการวิจัยในครั้งนี้ พบว่า

อายุของเด็กไม่มีความสัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์

อาจเนื่องมาจากกลุ่มตัวอย่างอยู่ในช่วงอายุ 6 - 11 ปี

สุชา จันทน์เอม(14) กล่าวว่าเด็กวัยนี้มีความคิดที่ละเอียด

อ่อนมากขึ้น สามารถเข้าใจอารมณ์ของตนเองและผู้อื่น

ได้ดีข้ึน ควบคุมอารมณ์ของตนได้  เรียนรู้ท่ีจะแสดงอารมณ์

ได้เหมาะสมในรูปแบบที่สังคมยอมรับได้

ข ้อมูลปัจจ ัยส่วนบุคคลของผู ้ปกครองด้าน

จำนวนบุตรที่เป็นโรคสมาธิสั้น มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับ

องค์ประกอบของความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ด้าน

มุ่งมั่นพยายาม ซึ่งชาญวิทย์  พรนภดล(15)  ได้อธิบายว่าพี่

หรือน้องของเด็กสมาธิส้ัน มีโอกาสเป็นโรคสมาธิส้ันสูงกว่า

คนท่ัวไปถึง 5 เท่า จึงเห็นได้ว่าโรคสมาธิส้ันน้ันเม่ือเกิดข้ึน

กับเด็กคนใดคนหนึ่งในครอบครัว โอกาสที่พี่หรือน้องของ

เด็กที่มีสายเลือดเดียวกันเป็นโรคสมาธิสั ้นมากกว่าคน

ทั่วไปถึง 5 เท่า ซึ่งโดยปกติแล้วผู้ปกครองที่มีบุตรหลาน

เป็นโรคสมาธิส้ันท่ีเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลส่วนใหญ่

เป็นผู้ปกครองที่ดูแลเอาใจใส่ คอยสังเกตุพฤติกรรมและ

พัฒนาการของเด็กเป็นอย่างดี  จึงทำให้เห็นถึงความผิด

ปกติที่เกิดขึ้น จึงได้พามาทำการรักษาที่โรงพยาบาล ซึ่ง

อาจหมายความว่าผู้ปกครองท่ีมีบุตรหลานท่ีเป็นโรคสมาธิ

ส้ันมากกว่า 1 คน ก็จะต้องใช้ความรู้  ประสบการณ์  ความ

เข้าใจในการดูแลเอาใจใส่ ให้การอบรมสั่งสอนต่อเด็ก

สมาธิสั้นอย่างเข้าอกเข้าใจ และปรับพฤติกรรมในส่วนที่

ยังเป็นปัญหาเพ่ือให้เด็กมีพัฒนาการไปในทางท่ีเหมาะสม

มีสมาธิและพฤติกรรมไปในแนวทางที่ดี จึงอาจส่งผลต่อ

ความฉลาดทางอารมณ์ของเด็กสมาธิสั้นในด้านเก่ง
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ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลของเด็กด้านผลการเรียน

มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง

องค์ประกอบของความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ด้าน

มุ่งมั่นพยายาม  ความฉลาดทางอารมณ์ด้านสุข  องค์

ประกอบของความฉลาดทางอารมณ์ด้านสุข ด้านพอใจใน

ตนเอง ซึ่งสอดคล้องกับวีระวัฒน์ ปันนิตามัย(16) พบว่า

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญ

กับคะแนนความฉลาดทางอารมณ์  อาจกล่าวได้ว่าเด็ก

สมาธิสั้นที่มีผลการเรียนดีจะทำให้เด็กสามารถเรียนรู้สิ่ง

ต่าง ๆ รอบตัวได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งส่งผลต่อความ

ฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่งและด้านสุข

รูปแบบการสื ่อสารในครอบครัวแบบเปิด มี

ความสัมพันธ์เชิงบวกกับกับความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี

องค์ประกอบของความฉลาดทางอารมณ์ด้านดี ด้าน

ควบคุมอารมณ์ ด้านใส่ใจและเข้าใจอารมณ์ผู้อื่น ด้าน

ยอมรับผิด, ความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง องค์ประกอบ

ของความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ด้านมุ่งมั่นพยายาม

ด้านปรับตัวต่อปัญหา ด้านกล้าแสดงออกอย่างเหมาะสม,

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านสุข องค์ประกอบของความ

ฉลาดทางอารมณ์ด้านสุข ด้านพอใจในตนเอง ด้านรู้จัก

ปรับใจ และด้าน  ร่ืนเริงเบิกบาน ซ่ึงมีความสอดคล้องกับ

อารียา นุชอนงค์(17)  พบว่าวัยรุ่นท่ีมีการส่ือสารในครอบครัว

แบบเปิดมีความก้าวร้าวต่ำ แบบปิดมีความก้าวร้าว

ปานกลาง และแบบปล่อยมีความก้าวร้าวสูง  ดังน้ันการท่ี

ผู้ปกครองของเด็กสมาธิส้ันมีรูปแบบการส่ือสารในครอบครัว

แบบเปิดเพิ่มขึ้นอาจช่วยส่งผลให้ปัญหาด้านพฤติกรรม

ของเด็กสมาธิสั ้นลดลง และในส่วนของความอิสระ

ครอบครัวมีความยืดหยุ่น ให้เด็กได้กล้าคิดกล้าแสดงออก

อย่างเหมาะสม จะช่วยส่งเสริมให้เด็กดีพัฒนาการไปใน

ทางที่ดี

จากการวิเคราะห์ปัจจัยทำนาย พบว่าคะแนน

รูปแบบการสื่อสารในครอบครัวแบบเปิด สามารถอธิบาย

การเปลี่ยนแปลงของความฉลาดทางอารมณ์ด้านดีได้

ร ้อยละ 9.2 ซึ ่งมีความสอดคล้องกับการศึกษาของ

นพพร  เนียมนิล(18) กล่าวว่าการส่ือสารในครอบครัวแบบเปิด

ทำให้สมาชิกในครอบครัวกล้าแสดงออก กล้าตัดสินใจ

มีความมั่นใจในตัวเองสูง  สามารถปรับความต้องการของ

ตนเองให้เข้ากับครอบครัว อัจฉรา สุขารมณ์(19) กล่าวว่า

คนที่มีความฉลาดทางอารมณ์ คือ คนที่สามารถปรับตัว

ได้ดี เข้ากับสังคมและอยู่ร่วมกับสังคมได้อย่างปกติสุข

ซ ึ ่ งความฉลาดทางอารมณ์ด ้านด ีตามแนวค ิดของ

กรมสุขภาพจิต(5) นั้นหมายถึงความพร้อมทางอารมณ์ที่

อยู่ร่วมกับผู้อื่น

คะแนนรูปแบบการสื่อสารในครอบครัวแบบเปิด

สามารถอธิบายการเปลี่ยนแปลงของคะแนนความฉลาด

ทางอารมณ์ด้านเก่ง ได้ร้อยละ 9.8 ซึ ่งสอดคล้องกับ

การศึกษาของ นพพร เนียมนิล(18) ท่ีกล่าวว่าการส่ือสารใน

ครอบครัวแบบเปิด ทำให้สมาชิกในครอบครัวกล้าแสดง

ออก  กล้าตัดสินใจ มีความม่ันใจในตัวเองสูง  สามารถปรับ

ความต้องการของตนเองให้เข้ากับครอบครัว ส่งผลต่อ

การกล้าคิด กล้าแสดงออกของเด็ก ให้เด็กมีความม่ันใจใน

ตัวเอง จึงทำให้เด็กได้มีการพัฒนาความฉลาดทางอารมณ์

ด้านเก่ง ซึ่งความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่งตามแนวคิด

ของกรมสุขภาพจิต(5) นั้นหมายถึงความพร้อมที่จะพัฒนา

ตนไปสู่ความสำเร็จ เม่ือเพ่ิมปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ปกครอง

ด้านอายุ สามารถอธิบายการเปลี่ยนแปลงของคะแนน

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ได้ร ้อยละ 18.0 ซึ ่ง

สอดคล้องกับการศึกษาของ ญาดา หลาวเพ็ชร(11) พบว่า

ช่วงอายุมีนัยสําคัญทางสถิติ  ซ่ึงคะแนนรวมของความฉลาด

ทางอารมณ์จะสูงที่สุดในช่วงปลายอายุ40 ปี และต้นอายุ

50 ปี แม้ผลการวิจัยในครั ้งนี ้พบว่าอายุของเด็กไม่มี

ความสัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์  แต่จากการศึกษา

Goleman D.(12)  กล่าวว่าการพัฒนาความฉลาดทางอารมณ์

เก่ียวข้องโดยตรงกับประสบการณ์ของบุคคล จากการอบรม

เลี้ยงดูและสภาพแวดล้อมต่าง ๆ รอบตัว ดังนั้นผู้ปกครอง

ท่ีมีอายุเพ่ิมมากข้ึนอาจจะมีประสบการณ์ การอบรมเล้ียงดู

ซึ ่งส่งผลให้เด็กได้ร ับการพัฒนาด้านต่าง ๆ จากการ

ถ่ายทอดประสบการณ์ของผู้ปกครอง  ซึ่งเด็กแต่ละคนจะ

มีความสามารถในการรับรู้และเรียนรู้ได้มากน้อยเพียงใด

นั้นก็ขึ้นอยู่กับประสบการณ์เดิม และความสามารถของ
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เด็กด้วย และเมื่อเพิ่มปัจจัยส่วนบุคคลของเด็ก ด้านผล

การเรียนสามารถอธิบายการเปลี่ยนแปลงของคะแนน

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านเก่ง ได้ร้อยละ 22.6 ซึ่งสอด

คล้องกับ ญาดา หลาวเพ็ชร(11) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีความ

สัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์ พบว่าเกรดเฉลี่ยมี

ความสัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์ อาจกล่าวได้ว่า

เด็กสมาธิสั้นที่มีผลการเรียนดีจะทำให้เด็กสามารถเรียนรู้

สิ ่งต่าง ๆ รอบตัว ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งส่งผลต่อ

ความฉลาดทางอารมณ์

คะแนนรูปแบบการสื่อสารในครอบครัวแบบเปิด

สามารถอธิบายการเปลี ่ยนแปลงของความฉลาดทาง

อารมณ์ด้านสุข ได้ร้อยละ 9.6 ซึ่งมีความสอดคล้องกับ

จันทิมา ฤกษ์เลื่อนฤทธิ์(20) พบว่ารูปแบบการเลี้ยงดูของ

บิดามารดาแบบให้อิสระอย่างมีขอบเขตมีความสัมพันธ์

ทางบวกกับความฉลาดทางอารมณ์ของนิสิตพยาบาล

โดยเฉพาะในด้านสุข ซึ ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ

นพพร เนียมนิล(18) กล่าวว่าการสื่อสารในครอบครัวแบบ

เปิด ทำให้สมาชิกในครอบครัวกล้าแสดงออก กล้าตัด

สินใจ มีความมั่นใจในตัวเองสูง สามารถปรับความต้อง

การของตนเองให้เข้ากับครอบครัว จึงอาจอธิบายได้ว่า

การที่พ่อแม่ ผู้ปกครองเปิดโอกาสให้เด็กมีอิสระอย่างมี

ขอบเขตเป็นการเปิดโอกาสให้เด็กได้แสดงความคิดเห็น

กล้าคิดกล้าแสดงออกส่งผลทางบวกต่อความฉลาดทาง

อารมณ์

ข้อเสนอแนะ

ผลการวิจัยในครั้งนี้ พบว่าปัจจัยด้านอายุ อาชีพ

มีความสัมพันธ์กับความฉลาดทางอารมณ์ท่ีน่าสนใจจึงน่า

จะนำมาทำการศึกษาในครั้งต่อไป แบบวิเคราะห์ ศึกษา

ผลท่ีมีต่อความฉลาดทางอารมณ์ต่อไป และพบว่ารูปแบบ

การสื่อสารในครอบครัวมีผลต่อความฉลาดทางอารมณ์

ของเด็กสมาธิส้ัน และควรรณรงค์ส่งเสริม เน้นความสำคัญ

กับรูปแบบการสื ่อสารในครอบครัวแบบเปิดให้พ่อแม่

ผู้ปกครองรับฟังเด็กมากย่ิงข้ึน แทนการควบคุม เพ่ือส่งเสริม

ความฉลาดทางอารมณ์ของเด็ก

ข้อจำกัดของการวจัิย

การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาในกลุ่มตัวอย่างที่

เป็นผู้ปกครองของเด็กสมาธิสั้นที่มีอายุ 6 - 11 ปี ที่มารับ

การตรวจรักษาที่แผนกผู้ป่วยนอก หน่วยจิตเวชเด็กและ

วัยรุ่น โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ เท่าน้ัน หากต้องการนำไป

ใช้ประโยชน์จำเป็นต้องปรับใช้ และพิจารณาถึงบริบท

ต่าง ๆ ทั้งการรักษา การให้บริการของโรงพยาบาลและ

อ่ืน ๆ ร่วมด้วย

กิตติกรรมประกาศ

ผู้วิจัยขอขอบพระคุณ ผู้ปกครองของเด็กสมาธิส้ัน

ที่มารับการตรวจรักษาที่แผนกผู้ป่วยนอกหน่วยจิตเวชเด็ก

และวัยรุ่น โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ที่ให้ความร่วมมือใน

การเก็บข้อมูล และเจ้าหน้าที่หน่วยจิตเวชเด็กและวัยรุ่น

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ท่ีให้ความช่วยเหลือเป็นอย่างดี
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