
นวัตกรรมเก)าอ้ีเสริมการทรงตัว (Balanced chair) ในเด็กอายุ 6 – 8 เดือน  

โรงพยาบาลศูนยNอนามัยท่ี 5 ราชบุรี 

 

1. ช่ือผู)พัฒนาและหนYวยงานท่ีรับผิดชอบผลงาน: 

คลินิกกายภาพบำบัด 1. นางสาวเพ็ญพิชชา สุขาภิรมย5 นักกายภาพบำบัดปฏิบัติการ 

         2. นายพงศ5ภรณ5 ชุนการุณ          นักกายภาพบำบัด 

คลินิกกระตุ)นพัฒนาการ  1. นางสาวทัศนียพร คำดี  พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 

คลินิกกิจกรรมบำบัด 1. นายปานทอง อินทนิล  นักกิจกรรมบำบัดชำนาญการ 

คลินิกจิตวิทยา  1. นางสาววรนิษฐ5 เศรษฐวัชรีชัย   นักจิตวิทยาคลินิกปฏิบัติการ 

2. ความเปaนมาและความสำคัญของปdญหา 

ขIอมูลจากกรมอนามัย1 พบรIอยละของเด็กอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน ที่ไดIรับการติดตามและ

กระตุIนภายใน 30 วันมีพัฒนาการสมวัย (สมวัยครั้งที่สอง) ระดับเขตสุขภาพ ตั้งแต\ป] พ.ศ. 2562, 2563, 2564, 

2565 และ 2566 คิดเป_นรIอยละ 22.88, 23.84, 23.26, 19.25 และ 16.96 มีแนวโนIมลดลง จากการศึกษา

เพิ่มเติมในเรื่องการศึกษาปbจจัยที่มีผลต\อพัฒนาการเด็กปฐมวัยไทยครั้งที่ 6 พ.ศ. 25602 พบเด็กอายุ 0 - 5 ป] 

พบว\าเด็กมีพัฒนาการดIานกลIามเนื้อมัดใหญ\มากที่สุด คิดเป_นรIอยละ 94.80 สอดคล&องกับการดำเนินงานของ

โรงพยาบาลส\งเสริมสุขภาพ ศูนย5อนามัยที่ 5 ราชบุรี ซึ่งเป_นหน\วยงานในสังกัดกรมอนามัยที่มีการจัดตั้งคลินิก

กระตุIนพัฒนาการ ดำเนินการโดยทีมสหสาขาวิชาชีพ เพื ่อส\งเสริม ปgองกัน รักษา และฟijนฟูปbญหาเด็กที ่มี

พัฒนาการล\าชIา ในป]งบประมาณ พ.ศ. 2566 พบยอดผูIรับบริการคลินิกกระตุIนพัฒนาการ3 จำนวนทั้งสิ้น 2,125 

ราย พบเด็กที่มีปbญหาพัฒนาการล\าชIา (Delay Development) 2,002 ราย คิดเป_นรIอยละ 94.21 เมื่อแยกราย

ดIานพบว\า เด็กท่ีมีปbญหาพัฒนาการดIานการเคล่ือนไหว (Gross motor; GM) คิดเป_นรIอยละ 33.67 

 จากการศึกษาและทบทวนวรรณกรรมพบว\า นักวิจัยและนักวิชาการใหIความสำคัญกับการกระตุIน

พัฒนาการในทารกที่มีความเสี่ยงดIานพัฒนาการกลIามเนื้อมัดใหญ\ล\าชIา ควรไดIรับการกระตุIนหรือรักษาโดยเร็ว 

เนื่องจากมีผลต\อคุณภาพชีวิตในอนาคตของทารก4,5 การพัฒนากลIามเนื้อมัดใหญ\ (Gross motor; GM) ประกอบ



ไปดIวย การควบคุมศีรษะ การหมุนตัว การนั่ง การยืน และทักษะอื่นๆที่เกี่ยวขIองกับความสามารถในการควบคุม

การทรงตัว ตลอดจนพัฒนาการดIานการควบคุมการทรงท\าและการเคลื่อนที่จากที่หนึ่งไปยังอีกที่หนึ่ง ถือเป_นส\วน

สำคัญในการพัฒนาทักษะดIานการสื่อสารและทักษะทางจิตใจ6 เช\นเดียวกับผลการศึกษาอื่นๆพบว\า การนั่งดIวย

ตนเองมีผลต\อการพัฒนาทักษะหลายดIาน อาทิ ทักษะดIานภาษา7, ทักษะดIานความจำเชิงพื ้นที ่ (Spatial 

memory)8, ทักษะดIานการมองเห็น9 และทักษะการรับรูIท้ังหมด10   

จะเห็นไดIว\าความสามารถในการนั่งทรงตัวถือเป_นพัฒนาการดIานกลIามเนื้อมัดใหญ\ที่สำคัญ มีผลต\อ

พัฒนาการขั้นถัดไป11,12 การนั่งทรงตัวดIวยตนเองตIองอาศัยความสามารถของปฏิกิริยาตอบสนองการทรงท\าและ

กำลังกลIามเนื้อลำตัวต\อการตIานแรงโนIมถ\วงโลก ซึ่งเกิดจากการทำงานประสานสัมพันธ5ระหว\างระบบประสาทและ

กลIามเนื้อของร\างกาย (Neuromuscular coordination) ประกอบดIวย 4 ส\วน ไดIแก\ กลIามเนื้อศีรษะ, กลIามเน้ือ

ส\วนอก, กลIามเนื้อหลังส\วนล\าง และกลIามเนื้อสะโพกและเชิงกราน13 โดยเฉลี่ยแลIวทารกเริ่มนั่งไดIตั้งแต\อายุ 3.8 – 

9 เดือน14 เนื่องจากอายุดังกล\าวสามารถควบคุมทางทรงตัวแบบแยกส\วนไดI13 สอดคลIองกับคู\มือเฝgาระวังและ

ส\งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (Developmental Surveillance and Promotion Manual; DSPM) ในดIาน

พัฒนาการดIานเคลื่อนไหว (Gross motor; GM) เริ่มนั่งไดI 6 เดือน นั่งไดIมั่นคง 8 เดือน และลุกขึ้นนั่งจากท\านอน 

9 เดือน ผูIปกครองหลายท\านจึงมีความกังวลและเห็นความสำคัญในการฝ�กน่ัง เน่ืองจากมีผลต\อพัฒนาการดIานการ

เคล่ือนไหวในช\วงอายุถัดไป ผูIปกครองจึงตIองการวิธีหรืออุปกรณ5ในการฝ�กน่ังท่ีม่ันคงและปลอดภัย  

ดังนั้น ผูIวิจัยจึงตระหนักถึงความสำคัญของการฝ�กพัฒนาการดIานการเคลื่อนไหว (Gross motor; GM)  

ในส\วนของการนั่งทรงตัว โดยการสรIางนวัตกรรมเกIาอ้ีเสริมการทรงตัว (Balanced chair) ที่มีผลต\อพัฒนาการ

ดIานกลIามเนื้อมัดใหญ\และการควบคุมการทรงตัวขณะนั่ง สำหรับเด็กที่มีพัฒนาการดIานการเคลื่อนไหวล\าชIา 

เพื ่อใหIเด็กมีพัฒนาการที ่สมวัยตามคู \มือเฝgาระวังและส\งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (Developmental 

Surveillance and Promotion Manual; DSPM) อีกทั้งยังเป_นนวัตกรรมที่ทำจากวัสดุหาง\าย ประดิษฐ5ไม\ยาก 

และปลอดภัย เพ่ือเป_นตIนแบบใหIผูIปกครองสามารถประดิษฐ5ใชIกระตุIนพัฒนาการกับลูกนIอยไดI 

3. วัตถุประสงคNการวิจัย 

1. เพ่ือประเมินความสามารถในการทรงตัวขณะน่ังหลังใชIนวัตกรรมเกIาอ้ีเสริมการทรงตัว (Balanced 

chair) ในเด็กอายุ 6 - 8 เดือน 

2. เพ่ือประเมินความพึงพอใจของผูIปกครองหลังใชIนวัตกรรมเกIาอ้ีเสริมการทรงตัว (Balanced chair) 



3. เพ่ือประเมินพัฒนาการตามคู\มือเฝgาระวังและส\งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ดIานการ

เคล่ือนไหว (Gross motor; GM) 

4. กำหนดตัวช้ีวัด 

1. แบบประเมินการควบคุมการทรงท\าของกลIามเน้ือลำตัวแบบแยกส\วนในขณะน่ัง (Segmental 

Assessment of Trunk Control; SATCo) 

2. แบบประเมินความพึงพอใจของผูIปกครองหลังใชIนวัตกรรมเกIาอ้ีเสริมการทรงตัว (Balanced chair) 

3. แบบประเมินคู\มือเฝgาระวังและส\งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ดIานการเคล่ือนไหว (Gross 

motor; GM) 

5. กลุYมเปhาหมาย 

เด็กอายุ 6 - 8 เดือน ท่ีไม\ผ\านประเมินคู\มือเฝgาระวังและส\งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ดIานการ

เคล่ือนไหว (Gross motor; GM)  

6. ข้ันตอนการพัฒนานวัตกรรม 

1. คIนควIา รวบรวมขIอมูลท่ีเก่ียวขIองในเร่ืองความสามารถในการทรงตัวตามพัฒนาการของเด็กอายุ 6 – 

8 เดือน และแบบประเมินความสามารถในการทรงตัวของเด็ก 

2. ออกแบบและประดิษฐ5นวัตกรรม เพ่ือส\งเสริมการทรงตัวขณะน่ังในเด็กอายุ 6 – 8 เดือน  

3. นัดกลุ\มเปgาหมายสัปดาห5ละ 1-2 คร้ัง เป_นระยะเวลา 3 เดือน 

4. ประเมินผลการใชIงาน  

7. ระยะเวลาดำเนินการ  

ธันวาคม 2568 - สิงหาคม 2569 

 

 

 

 

 

 

 



8. แผนการดำเนินงาน 

ช้ันตอนการดำเนินงาน 
ระยะเวลาดำเนินงาน (ธันวาคม 2568 - สิงหาคม 2569) 

ธ.ค. ม.ค. ก.พ. ม.ีค. เม.ย. พ.ค. ม.ิย. ก.ค. ส.ค. 

1. ประชุมคณะทำงาน

เพ่ือออกแบบ

นวัตกรรม 

© ©        

2. ประดิษฐ5นวัตกรรม   ©       

3. ดำเนินการเก็บ

ขIอมูลหลังใชI

นวัตกรรม 

   © © © ©   

4. วิเคราะห5และ

สรุปผลการใชI

นวัตกรรม 

       © © 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ทดลองใช)นวัตกรรม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ขณะฝoกโดยใช)นวัตกรรม 

 
 

 

 
 

 

 

 

หมายเหตุ ไดIรับอนุญาตจากผูIปกครองแลIว 

 

 

 



หลังใช)นวัตกรรม 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 

 



9. ผลการดำเนินงาน 

 จากการดำเนินงานทดลองใชIนวัตกรรม ระหว\างเดือนมีนาคม ถึงเดือนมิถุนายน 2568 พบว\า กลุ\มตัวอย\าง

ทั้งหมด 20 คน มีพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ดIานการเคลื่อนไหว (Gross motor; GM) หลังการใชI

นวัตกรรมคิดเป_นรIอยละ 80 กลุ\มตัวอย\างมีพัฒนาการเป_นไปตามช\วงวัย โดยมีอายุเฉลี่ย 7 ป] 8 เดือน และใชI

เวลาฝ�ก 8-10 ครั้ง ในระยะเวลา 2 เดือน ซ่ึงกลุ\มตัวอย\างสามารถควบคุมการทรงท\าของกลIามเนื้อลำตัวแบบ

แยกส\วนในขณะนั่งไดIคิดเป_นรIอยละ 50 สามารถนั่งทรงตัวไดIทั ้งแบบอยู\นิ ่ง (Static sitting) และแบบ

เคลื่อนไหว (Dynamic sitting) โดยควบคุมการเคลื่อนไหวของศีรษะ หันศีรษะซIาย-ขวาไดIตามสิ่งกระตุIน และ

การควบคุมการเคลื่อนไหวของลำตัว โดยเฉพาะลำตัวส\วนล\าง มีการถ\ายน้ำหนัก (Weight shifting) โยกตัวไป

มาไดI ไม\ลIม และสามารถเปล่ียนจากท\าน่ังไปคลานไดIดี  

ตารางท่ี 1 ผลการดำเนินงาน 

ตัวช้ีวัด เปhาหมาย 
ก\อนใชIนวัตกรรม 

(มี.ค. 69) 

หลังใชIนวัตกรรม 

(เม.ย. - มิ.ย. 69) 

รIอยละของพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ดIาน

การเคล่ือนไหว (Gross motor; GM) 

>70% 40% 80% 

รIอยละของการควบคุมการทรงท\าของกลIามเน้ือ

ลำตัวแบบแยกส\วนในขณะน่ัง 

>30% 20% 50% 

 

10. ความพึงพอใจหลังจากใช)นวัตกรรม 

 จากผลการสำรวจความพึงพอใจของผูIปกครองหลังใชIนวัตกรรมทั้งหมด 20 คน พบว\า มีความพึงพอใจต\อ

นวัตกรรมเกIาอี้เสริมการทรงตัว (Balanced chair) ในดIานสอดคลIองตามวัตถุประสงค5การใชIงานและเขIาใจ

ง\ายรIอยละ 90 รองลงมาคือดIานสารประโยชน5ครบถIวนตามความตIองการสำหรับการใชIงาน รIอยละ 75 

สำหรับการใชIประโยชน5นวัตกรรม ในดIานใชIง\าย หรือสะดวก หรือขั้นตอนไม\ซับซIอนและเกิดประโยชน5ต\อการ

นำไปใชIไดIจริงมากที่สุด รIอยละ 100 รองลงมาคือดIานนวัตกรรม/กระบวนการพัฒนานวัตกรรมส\งเสริมหรือ

นวัตกรรมส\งเสริมหรือกระตุIนใหIผูIพัฒนา/ผูIเกี่ยวขIอง ตIองศึกษา คIนควIา และแสวงหาความรูI จนทำใหIรูIสึกไดI

ว\าผลิตภัณฑ5/กระบวนการ/การบริการที่ไดIรับ เป_น “นวัตกรรมใหม\” รIอยละ 90 โดยภาพรวมผูIปกครองมี

ความพึงพอใจและประโยชน5ท่ีไดIรับในระดับมากท่ีสุด คิดเป_นรIอยละ 90 

 



 

ตารางท่ี 2 ความพึงพอใจหลังจากใชIนวัตกรรม 

ประเด็นความพึงพอใจ/การใช)

ประโยชนN 

ระดับความพึงพอใจ/การใช)ประโยชนN 

4 

มากท่ีสุด 

3 

มาก 

2 

ปานกลาง 

1 

น)อย 

0 

น)อยท่ีสุด 

1. ความพึงพอใจต\อนวัตกรรมเกIาอ้ีเสริมการทรงตัว (Balanced chair) 

– มีความเป_นปbจจุบัน/

ทันสมัย 

60% 

(12/20) 

30% 

(6/20) 

10% 

(2/10) 

  

– สอดคลIองตาม

วัตถุประสงค5การใชIงาน 

90% 

(18/20) 

10% 

(2/10) 

   

– สาระประโยชน5 

ครบถIวนตามความ

ตIองการสำหรับการใชI

งาน 

75% 

(15/20) 

25% 

(5/20) 

 

 

  

– เขIาใจง\าย 
90% 

(18/20) 

10% 

(2/10) 

   

– ดำเนินการถูกตIองตาม

หลักวิชาการ 

65% 

(13/20) 

35% 

(7/20) 

 

 

  

2. การใชIประโยชน5 ....(นวัตกรรม).......ผลิตภัณฑ5/กระบวนการ/การบริการ 

– ใชIง\าย หรือสะดวก หรือ

ข้ันตอนไม\ซับซIอน 

100% 

(20/20) 

    

– นวัตกรรม/

กระบวนการพัฒนา

นวัตกรรมส\งเสริมหรือ

90% 

(18/20) 

10% 

(2/10) 

   



ประเด็นความพึงพอใจ/การใช)

ประโยชนN 

ระดับความพึงพอใจ/การใช)ประโยชนN 

4 

มากท่ีสุด 

3 

มาก 

2 

ปานกลาง 

1 

น)อย 

0 

น)อยท่ีสุด 

กระตุIนใหIผูIพัฒนา/

ผูIเก่ียวขIอง ตIองศึกษา 

คIนควIา และแสวงหา

ความรูI จนทำใหIรูIสึกไดI

ว\าผลิตภัณฑ5/

กระบวนการ/การ

บริการท่ีไดIรับ เป_น 

“นวัตกรรมใหม\” 

– สามารถแกIไขปbญหา 

หรือตอบสนองต\อ

กระบวนการ หรือ

บริการไดIอย\างมี

ประสิทธิภาพ 

75% 

(15/20) 

25% 

(5/20) 

   

– เกิดประโยชน5ต\อการ

นำไปใชIไดIจริง 

100% 

(20/20) 

    

– ท\านคิดว\าจะนำไปใชI 

บอกต\อ หรือแนะนำใหI

ผูIอ่ืนไดIรับผลิตภัณฑ5/

กระบวนการ/การ

บริการ น้ีอีกหรือไม\ 

75% 

(15/20) 

25% 

(5/20) 

   



ประเด็นความพึงพอใจ/การใช)

ประโยชนN 

ระดับความพึงพอใจ/การใช)ประโยชนN 

4 

มากท่ีสุด 

3 

มาก 

2 

ปานกลาง 

1 

น)อย 

0 

น)อยท่ีสุด 

3. โดยภาพรวมท\านมีความพึง

พอใจและประโยชน5ท่ีไดIรับใน

ระดับใด 

90% 

(18/20) 

10% 

(2/10) 

   

 

12. ประโยชนN/ นำไปใช)/ ผลสำเร็จของนวัตกรรม 

1. กระตุIนพัฒนาการใหIสมวัยตามคู\มือเฝgาระวังและส\งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ดIานการ

เคล่ือนไหว (Gross motor; GM) 

2. โมเดลตัวอย\าง สำหรับการฝ�กกระตุIนพัฒนาการการทรงตัวขณะน่ังในเด็กอายุ 6 – 8 เดือน 

     13. แผนพัฒนาตYอเน่ือง 

 1.  พัฒนาอุปกรณ5แขวนทางดIานบน เพ่ือกระตุIนการใชIกลIามเน้ือมือ แขน และลำตัวส\วนบน ช\วยการฝ�ก   

      Dynamic sitting ใหIดีย่ิงข้ึน 

 2.  ออกแบบไมIก้ันลำตัวทางดIานหนIา ใหIสามารถใชIฝ�กกลIามเน้ือมือท่ีใชIในการบิด หมุน แกะ ดึง เป_นตIน 

 3.  เผยแพร\นวัตกรรมใหIแก\หน\วยงานท่ีมีบริการกระตุIนพัฒนาเด็กในเขตสุขภาพท่ี 5  

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



แบบประเมินการควบคุมการทรงทYาของกล)ามเน้ือลำตัวแบบแยกสYวนในขณะน่ัง  

(Segmental Assessment of Trunk Control; SATCo) 

 

 

 



แบบประเมินความพึงพอใจของผู)ปกครองหลังใช)นวัตกรรมเก)าอ้ีเสริมการทรงตัว (Balanced chair) 

สYวนที่ 1 แบบสอบถามส\วนนี้ เป_นการประเมินความพึงพอใจและไม\พึงพอใจของท\านต\อนวัตกรรมเกIาอี้เสริมการ

ทรงตัว (Balanced chair) โดยความหมายของระดับความพึงพอใจ มีดังน้ี 

ประเด็นความพึงพอใจ/การใช)

ประโยชนN 

ระดับความพึงพอใจ/การใช)ประโยชนN 

(ให)ระบุ) 

สาเหตุ     

ไมYพึงพอใจ 

4 

พอใจมาก

ท่ีสุด 

3 

พอใจ

มาก 

2 

พอใจ

น)อย 

1 

พอใจน)อย

ท่ีสุด 

0 

ไมYพึงพอใจ 

1. ความพึงพอใจต\อนวัตกรรมเกIาอ้ี

เสริมการทรงตัว (Balanced chair)  

      

– มีความเป_นปbจจุบัน/ทันสมัย       

– สอดคลIองตามวัตถุประสงค5

การใชIงาน 

      

– สาระประโยชน5 ครบถIวน

ตามความตIองการสำหรับ

การใชIงาน 

      

– เขIาใจง\าย        

– ดำเนินการถูกตIองตามหลัก

วิชาการ 

      

– อ่ืนๆ ระบุ

.......................................... 

      



ประเด็นความพึงพอใจ/การใช)

ประโยชนN 

ระดับความพึงพอใจ/การใช)ประโยชนN 

(ให)ระบุ) 

สาเหตุ     

ไมYพึงพอใจ 

4 

พอใจมาก

ท่ีสุด 

3 

พอใจ

มาก 

2 

พอใจ

น)อย 

1 

พอใจน)อย

ท่ีสุด 

0 

ไมYพึงพอใจ 

2. การใชIประโยชน5 ....

(นวัตกรรม).......ผลิตภัณฑ5/

กระบวนการ/การบริการ 

 

 

    

– ใชIง\าย หรือสะดวก หรือ

ข้ันตอนไม\ซับซIอน 

      

– นวัตกรรม/

กระบวนการพัฒนา

นวัตกรรมส\งเสริมหรือ

กระตุIนใหIผูIพัฒนา/

ผูIเก่ียวขIอง ตIองศึกษา 

คIนควIา และแสวงหาความรูI 

จนทำใหIรูIสึกไดIว\า

ผลิตภัณฑ5/กระบวนการ/

การบริการท่ีไดIรับ เป_น 

“นวัตกรรมใหม\” 

      

– สามารถแกIไขปbญหา หรือ

ตอบสนองต\อกระบวนการ 

หรือบริการไดIอย\างมี

ประสิทธิภาพ 

      

– เกิดประโยชน5ต\อการ

นำไปใชIไดIจริง 

      



ประเด็นความพึงพอใจ/การใช)

ประโยชนN 

ระดับความพึงพอใจ/การใช)ประโยชนN 

(ให)ระบุ) 

สาเหตุ     

ไมYพึงพอใจ 

4 

พอใจมาก

ท่ีสุด 

3 

พอใจ

มาก 

2 

พอใจ

น)อย 

1 

พอใจน)อย

ท่ีสุด 

0 

ไมYพึงพอใจ 

– ท\านคิดว\าจะนำไปใชI บอก

ต\อ หรือแนะนำใหIผูIอ่ืน

ไดIรับผลิตภัณฑ5/

กระบวนการ/การบริการ น้ี

อีกหรือไม\ 

      

3. โดยภาพรวมท\านมีความพึงพอใจ

และประโยชน5ท่ีไดIรับในระดับใด 

      

4. โปรดระบุการนำไปใชIประโยชน5

........................................................................................................................................................................................

.... 

 

สYวนท่ี 2  ท\านมีขIอเสนอแนะ เพ่ือการปรับปรุงนวัตกรรมเกIาอ้ีเสริมการทรงตัว (Balanced chair) ดังน้ี 

• ดIานความพึงพอใจ

......................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................... 

• ดIานการใชIประโยชน5

......................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................... 

ท\านตIองการผลิตภัณฑ5/กระบวนการพัฒนา/การบริการ อะไรอีกบIาง จากกรมควบคุมโรค  



……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

แบบประเมินคูYมือเฝhาระวังและสYงเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM)  

ด)านการเคล่ือนไหว (Gross motor; GM) อายุ 6 – 8 เดือน 

อายุ 

(เดือน) 

ข)อท่ี ทักษะ วิธีประเมิน เฝhาระวัง  วิธีฝoกทักษะ 

5 – 6 

เดือน 

16 

� 
ผ\าน 

� 
ไม\ผ\าน 

ยันตัวข้ึนจากท\านอน

คว่ำ โดยเหยียดแขน

ตรงท้ังสองขIางไดI 

(GM) 

อุปกรณN: กรุ�งกร๋ิง 

 

 

จัดใหIเด็กอยู\ในท\านอน

คว่ำ เขย\ากรุ�งกร๋ิง

ดIานหนIาเด็ก กระตุIนใหI

เด็กมองสนใจ แลIว

เคล่ือนท่ีข้ึนดIานบน 

กระตุIนใหIเด็กมองตาม 

ผYาน: เด็กสามารถใชIฝ�ามือ

ท้ังสองขIางยันตัวข้ึนจน

ขIอศอกเหยียดตรง ทIอง

และหนIาอกตIองยกพIนพ้ืน 

1. จัดใหIเด็กอยู\ในท\านอนคว่ำ 

2. ถือของเล\นไวIดIานหนIาเหนือ

ศีรษะ 

3. เรียกช่ือเด็กใหIมองดูของเล\น

แลIวเคล่ือนของเล\นใหIสูงข้ึนเหนือ

ศีรษะอย\างชIาๆ เพ่ือใหIเด็กยก

ศีรษะตาม โดยมือยังพ้ืนไวI แขน

เหยียดตรงจนหนIาอกและทIอง

พIนพ้ืน 

ของเลYนท่ีใช)แทนได): อุปกรณ5ท่ีมี

สีและเสียง เช\น กรุ�งกร๋ิงทำดIวย

พลาสติก/ผIา ลูกบอลยางบีบ/

สัตว5ยางบีบ ขวดพลาสติกใส\เม็ด

ถ่ัว/ทราย พันใหIแน\น 

7 – 8 

เดือน 

17 

� 
ผ\าน 

� 
ไม\ผ\าน 

น่ังไดIม่ันคง และเอ้ียว

ตัวใชIมือเล\นไดIอย\าง

อิสระ (Sit stable) 

(GM) 

อุปกรณN: กรุ�งกร๋ิง 
 

1. จัดเด็กอยู\ในท\าน่ัง 

2. วางกรุ�งกร๋ิงไวIดIานขIาง

เย้ืองไปทางดIานหลัง 

กระตุIนใหIเด็กสนใจหยิบ

กรุ�งกร๋ิง 

ผYาน: เด็กสามารถน่ังไดI

ม่ันคง และเอ้ียวตัวหรือ

หมุนตัวไปหยิบกรุ�งกร๋ิง

แลIวกลับมาน่ังตัวตรงอีก 

1. จัดเด็กอยู\ในท\าน่ัง วางของ

เล\นไวIท่ีพ้ืนทางดIานขIางเย้ืองไป

ดIานหลังของเด็กในระยะท่ีเด็ก

เอ้ือมถึง 

2. เรียกช่ือเด็กสนใจของเล\น  

เพ่ือจะไดIเอ้ียวตัวไปหยิบของเล\น 

ถIาเด็กทำไม\ไดIใหIเล่ือนของเล\น

ใกลIตัวเด็กอีกเล็กนIอย แลIวช\วย

จับแขนเด็กใหIเอ้ียวตัวไปหยิบ



 

ของเล\นน้ัน ทำอีกขIางสลับกันไป 

จนเด็กหยิบไดIเอง 

ของเลYนท่ีใช)แทนได): อุปกรณ5ท่ีมี

สีและเสียง เช\น กรุ�งกร๋ิงทำดIวย

พลาสติก/ผIา ลูกบอลยางบีบ/

สัตว5ยางบีบ ขวดพลาสติกใส\เม็ด

ถ่ัว/ทราย พันใหIแน\น 
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