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บทคัดย่อ 
การวิจยัและพฒันานวตักรรมในมารดาระยะหลงัคลอดโดยทัว่ไปถือเอาระยะเวลา 6 สัปดาห์หลงัคลอด ในส่วนมารดา

หลงัผ่าตดัคลอดทุกคนตอ้งการให้ร่างกายกลบัสู่ภาวะปกติเหมือนก่อนตั้งครรภ์โดยเร็ว วิจยัน้ีมีวตัถุประสงค์สร้าง พฒันาและ
เปรียบเทียบความพึงพอใจของนวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลังผ่าตัดคลอด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ  
ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรี กลุ่มตวัอย่าง มารดาหลงัผ่าตดัคลอดตามเกณฑ์การคดัเขา้ โดยเลือกผูรั้บบริการ ตั้งแต่ 1 พฤษภาคม ถึง  
31 กรกฎาคม พ.ศ. 2564 คดัเลือกแบบเจาะจง โดยใชก้ารสุ่มอย่างง่าย (Simple Random sampling) จากการผ่าตดัคลอดทางหน้าทอ้ง 
โดยใชวิ้ธีการจบัฉลาก เช่น ไดว้นัจนัทร์ พุธ ศุกร์ ในแต่ละสัปดาห์ เก็บรวบรวมโดยใชแ้บบสอบถามความพึงพอใจต่อนวตักรรม 
ท่ีมีค่าความเช่ือมัน่ 0.89 วิเคราะห์หาค่า ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน สถิติที (One Sample t - Test) พบว่า 
มารดาหลงัผ่าตดัคลอด ส่วนใหญ่อายุระหว่าง 20 - 30 ปี (ร้อยละ 54) เป็นการตั้งครรภค์ร้ังแรก (ร้อยละ 50) สมรสอยู่ร่วมกบัสามี 
(ร้อยละ 92) การศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า (ร้อยละ 44) รับราชการและรัฐวิสาหกิจ (ร้อยละ 32) รายได้เฉล่ียของ
ครอบครัวต่อเดือน 10,001 - 25,000 บาท (ร้อยละ 40) ฝากครรภ์ ครบ 5 คร้ัง (ร้อยละ 84) สิทธิรักษาพยาบาล คือ ช าระเงินเอง  
(ร้อยละ 54) มารดาหลงัผา่ตดัคลอด มีความพึงพอใจโดยขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียความพึงพอใจมาก เปรียบเทียบความพึงพอใจของนวตักรรม
แผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผ่าตดัคลอด กบัค่าเฉล่ียระดบัดี (x̅ ≥ 3.50) พบว่า มารดาหลงัผ่าตดัคลอด มีความพึงพอใจ 
ต่อนวตักรรมแผน่ความรู้ 4.0 ในระดบัมากขึ้นไปอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ยกเวน้ในประเด็นขนาดและความชดัเจน
ตวัอกัษรไม่มีนยัส าคญัทางสถิติ 

ค าส าคัญ: แผน่ความรู้ 4.0, มารดาหลงัผา่ตดัคลอด, ระดบัความพึงพอใจ 
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Abstract 
Research and development of innovations in mothers during the postpartum period generally takes place 6 weeks after 

giving birth. As for mothers after a cesarean section, every mother wants her body to return to normal as before pregnancy as  

soon as possible This innovation research and development was aimed to create, develop and compare a satisfaction of the 

Innovation 4.0 pamphlet for postpartum mothers at the 5th region Health Promotion Center Hospital, Ratchaburi. The sample 

group was matching the inclusion criteria and selected by purposive sampling between 1st May 2021 and 31st July 2021. Using 

simple random sampling from caesarean section. By using the lottery method, for example, Monday, Wednesday, and Friday 

each week the data was collected using the innovation satisfaction questionnaire with a confidence value of 0.89 and were 

analysed by finding the frequency, percentage, mean, standard deviation, statistic  (One Sample t-Test). showed that most of 

the samples were between 20-30 years old (54%) , first pregnancy (50%), married and lived with husband (92%), Bachelor's 

degree or Equivalent (44%), government service and state enterprise career (32%), average family income per month 10,001 - 

25,000 baht (40%), completed antenatal care 5 times (84%), and the service payment choice was self -paid (54%). 

The satisfaction of the Innovation 4.0 pamphlet for postpartum mothers was found as follows items: Visualization at a high 

level A comparison between the satisfaction of the Innovation 4.0 pamphlet for postpartum mothers with a mean 

 (x̅ ≥ 3.50) was found that postpartum mothers had a statistically significantly higher level of satisfaction with the Innovation 

4.0 pamphlet for postpartum mothers at the .05 level, except for the size and clarity of text that was not statistically significant. 

Keywords: The innovation 4.0 pamphlet, postpartum mothers, satisfaction level  

บทน า 
มารดาหลงัผ่าตัดคลอดเป็นกลุ่มเส่ียงท่ีควรไดรั้บ

ความรู้การดูแลตนเองท่ีดีเพื่อเป็นการป้องกันการเกิด
ภาวะแทรกซ้อนหลงัผ่าตดัคลอด จากการศึกษาปัญหาการ
ดูแลตนเองของมารดาในระยะหลังผ่าตัดคลอด พบว่า 
สาเหตุส าคญัของปัญหา เกิดจากการขาดความรู้ความเขา้ใจ
ท่ีถูกต้องในการดูแลสุขภาพตนเอง ระยะหลงัคลอดเป็น
ระยะพัฒนาการช่วงหน่ึงของสตรี โดยทั่วไปถือเอา
ระยะเวลา 6 สัปดาห์หลงัคลอด ในส่วนมารดาหลงัผ่าตัด
คลอดทุกคนต้องการให้ร่างกายกลบัสู่ภาวะปกติเหมือน
ก่อนตั้งครรภโ์ดยเร็ว ซ่ึงส่งผลต่อร่างกาย จิตอารมณ์ สังคม 
และความหวัน่ไหวทางจิตวิญญาณได้ เพราะความวิตก
กังวลทั้งต่อความสามารถในการเล้ียงดูบุตรและการดูแล
สุขภาพของตนเอง ตลอดจนการปวดมดลูกและปวดแผล 
เน่ืองจากผลจากการตั้งครรภ์และการผ่าตัดคลอดท าให้
ร่างกายเกิดการเปล่ียนแปลงหลายอย่างทั้ งโครงสร้าง
ร่างกาย สรีรวิทยา และจิตอารมณ์ ลว้นส่งผลให้มารดาหลงั 

 
ผ่าตัดคลอดกังวล (1) การเปล่ียนแปลงท่ีซับซ้อนอาจก่อ
ปัญหาสุขภาพ และส่งผลให้เกิดภาวะเส่ียงต่อการเจ็บป่วย 
และภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆได้ซ่ึงมาจากการปฏิบัติตัว 
ด้านสุขภาพท่ีไม่ถูกต้อง จะเห็นได้ว่า มารดาหลังผ่าตัด
คลอดเป็นกลุ่มเส่ียงท่ีควรไดรั้บความรู้การดูแลตนเองท่ีดี
เพื่อเป็นการป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนหลังผ่าตัด
คลอด จากการศึกษาปัญหาการดูแลตนเองของมารดาใน
ระยะหลงัผ่าตดัคลอด พบว่า สาเหตุส าคญัของปัญหาเกิด
จากการขาดความรู้ความเขา้ใจท่ีถูกตอ้งในการดูแลสุขภาพ
ตนเองจากปัญหาดงักล่าว การพฒันางานสาธารณสุขตาม
แผนพฒันาแห่งชาติจึงไดมี้นโยบายให้บริการสาธารณสุข 
งานมาตรฐานอนามัยแม่และเด็ก ซ่ึงได้ก าหนดไวต้ั้ งแต่
แผนพฒันางานสาธารณสุข ฉบบัท่ี 5 (พ.ศ. 2525 - 2529)(2) 

และมีในแผนพัฒนาสาธารณสุขอย่างต่อเน่ือง จนถึง
แผนพฒันางานสาธารณสุข ฉบบัที่ 12 (พ.ศ. 2560 - 2564)(3) 
งานมาตรฐานอนามัยแม่และเด็ก มุ่งเน้นการดูแลสุขภาพ
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หญิงตั้ งครรภ์หญิงหลังคลอดและเด็ก  ให้มีสุขภาพดี  
โดยก าหนดกิจกรรม โรงเรียนพ่อ แม่ เพื่อให้ความรู้  
ความเขา้ใจ ท่ีถูกตอ้งในการดูแลสุขภาพ ขณะตั้งครรภแ์ละ
ในระยะหลงัคลอด  

หน่วยงานสาธารณสุขท่ีเก่ียวข้องจึงได้มีการจัด
กิจกรรมให้ ความรู้ในเร่ืองต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแล
สุขภาพแก่มารดาหลังคลอดก่อนการจ าหน่ายกลับบ้าน 
เพราะการท่ีบุคคลสามารถท่ีจะปฏิบัติได้นั้ นจะต้อง
สามารถใชข้อ้มูลท่ีไดจ้ากการเรียนรู้ไปใชใ้นการฝึกปฏิบติั
ได ้โดยวิวฒันาการการให้ความรอบรู้ดา้นสุขภาพแก่มารดา
ระยะหลังคลอด มีการพฒันาปรับปรุงอย่างต่อเน่ืองมา
จนถึงปัจจุบนั แต่อย่างไรก็ตามเน่ืองดว้ยของสถานการณ์
ในปัจจุบนัของโรคระบาด โควิด-19 ประกอบกบัขอ้จ ากดั
เตียง นอน สถานท่ีของหอผูป่้วยและจ านวนมารดาหลัง
คลอด แพทยม์กัอนุญาตให้มารดาหลงัคลอดกลบับา้นได้ 
ในวนัท่ี 2 - 3 หลงัคลอด มารดาผา่ตดัคลอด ให้กลบับา้นได้
ในวนัท่ี 3 - 5 หลงัคลอด เพื่อลดความแออดัในหอผูป่้วยใน(4) 
จ ากบัน ทึกส ถิ ติห น่วย ง านห้ องผ่ า ตัดและ วิ สัญญี   
ในปีงบประมาณ 2563  โรงพยาบาลส่งเสริ  มสุขภาพ  
ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรี ไดใ้ห้บริการคลอดทั้งหมด จ านวน
ทั้งส้ิน 1,677 คน โดยแบ่งเป็นให้บริการผ่าตดัคลอดทาง
หน้าท้องจ านวนทั้งส้ิน 829 ราย (เฉล่ีย 69 รายต่อเดือน)  
คิดเป็นร้อยละ 49.43 ในปีงบประมาณ 2562 ไดใ้ห้บริการ
คลอดทั้ งหมด จ านวนทั้ งส้ิน 1,837  คน โดยแบ่งเป็น
ให้บริการผ่าตดัคลอดทางหน้าทอ้งจ านวนทั้งส้ิน 979 ราย 
( เฉ ล่ีย  81  รายต่อ เ ดือน)  คิด เ ป็น ร้อยละ 53 .30  ใน
ปีงบประมาณ 2561 ได้ให้บริการคลอดทั้งหมด จ านวน
ทั้ งส้ิน 1,714  คน โดยแบ่งเป็นให้บริการผ่าตัดคลอด 
ทางหนา้ทอ้งจ านวนทั้งส้ิน 842 ราย (เฉล่ีย 70 รายต่อเดือน) 
คิดเป็นร้อยละ 49.12(5) จากสถิติพบว่ามีปริมาณการคลอด
ปกติกับการคลอดโดยการผ่าตัดคลอดทางหน้าท้อง  
มีปริมาณเท่า ๆ กันในแต่ละปี แต่ด้วยช่วงเวลา 1 - 2 วนั
หลงัคลอด เป็นช่วงเวลาท่ีมารดายงัมีอาการอ่อนเพลียจาก
การคลอด และเร่ิมเล้ียงดูบุตร ท าให้หญิงหลงัผ่าตดัคลอด
พกัผ่อนไดน้้อยขาดความพร้อมดา้นร่างกาย มีผลให้ความ
พร้อมท่ีจะเรียนรู้ลดลง (6) แต่ด้วยสถานการณ์ปัจจุบัน 
มีความเจริญก้าวหน้าทางด้านเทคโนโลยีอย่างรวดเร็ว  

การเรียนรู้มีหลายช่องทาง และช่องทางท่ีมีความนิยม 
ส่วนใหญ่ใช้โทรศพัท์สมาร์ทโฟนกนัเพ่ิมขึ้น จากท่ีกล่าว
มาแล้วข้างต้น ผู ้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษาการพัฒนา
รูปแบบแผน่ความรู้ 4.0 ส าหรับให้ความรู้มารดาหลงัผา่ตดั
คลอด โดยการพฒันารูปแบบให้เป็นลกัษณะ คิวอาร์โคด 
ส าหรับสแกนดูความรู้ในเร่ืองการดูแลสุขภาพตนเองและ
การปฏิบติัท่ีถูกตอ้งของมารดาหลงัผ่าตดัคลอด เพื่อน าผล
การศึกษาเป็นแนวทางในการพฒันาและปรับปรุงได้อย่าง
เหมาะสม 

วัตถุประสงค์ 
1. เพื่อสร้างและพัฒนาแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับ

มารดาหลังผ่าตัดคลอด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ  
ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรี  

2. เพื่อเปรียบเทียบความพึงพอใจของนวตักรรม
แผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผา่ตดัคลอด กบัค่าเฉล่ีย
ระดบัดี (x̅ ≥ 3.50)(7) 

วัสดุและวิธีการศึกษา 
การวิจยัและพฒันานวตักรรม (Innovation research 

and development) น้ีเพื่อสร้าง พฒันาและเปรียบเทียบ 
ความพึงพอใจของนวัตกรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับ
มารดาหลงัผ่าตดัคลอด กบัค่าเฉล่ียระดบัดี (x̅  ≥ 3.50)(7) 

และเพื่อให้การวิจยัคร้ังน้ีบรรลุวตัถุประสงคท่ี์ตั้งไว ้ผูวิ้จยัจึง
ไดก้ าหนดระเบียบวิธีด าเนินการวิจยั ดงัน้ี 

ประชากร และกลุ่มตวัอย่าง คือ มารดาหลงัผ่าตัด
คลอด ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนย์
อนามัยท่ี 5 ราชบุรี ปีงบประมาณ 2564 จ านวน 50 คน 
ตั้งแต่ 1 พฤษภาคม พ.ศ. 2564 ถึง 31 กรกฎาคม พ.ศ. 2564 

คุณสมบติัของกลุ่มตวัอย่าง ผูวิ้จยัไดก้ าหนดเกณฑ์
การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเข้าร่วมการวิจัย  (Inclusion 
criteria) และเกณฑ์การคดัเลือกออก (Exclusion criteria) 
ดังน้ี คุณสมบัติของกลุ่มท่ีเลือกเข้าศึกษา (Inclusion 
criteria) 1) เป็นมารดาหลังผ่าตัดคลอด มีสัญชาติไทย  
เช้ือชาติไทย อายุตั้ งแต่ 18 ปีขึ้นไป 2) เป็นผูท่ี้สามารถ  
อ่าน เขียน และเข้าใจภาษาไทยได้ดี  3) เป็นมารดาหลงั
คลอดท่ีผ่าตัดคลอดทางหน้าท้อง  4) เป็นผู ้ท่ีไม่มีภาวะ
ฉุกเฉินทางการคลอด 5) เป็นผูท่ี้ยินดีเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ี
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ด้วยความสมัครใจ  เกณฑ์การคัดออกของกลุ่มท่ีศึกษา 
(Exclusion Criteria) 1) ผูท่ี้ตอบแบบสอบถามไม่ครบตามท่ี
ก าหนดไว ้หรือหยดุตอบค าถามระหว่างท่ีท าแบบสอบถาม 
2) มีโรคประจ าตวั 3) ไม่สมคัรใจเขา้ร่วมการวิจยั 

วิธีการสุ่มตวัอย่าง การคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างใชก้าร
สุ่มอย่างง่าย (Simple sampling) มีขั้นตอน ดังน้ี 1) สุ่ม
ตัวอย่างประชากรมารดาหลงัผ่าตัดคลอด โดยใช้การสุ่ม
อย่างง่าย (Simple Random sampling) จากการผ่าตดัคลอด
ทางหน้าทอ้ง โดยใชวิ้ธีการจบัฉลาก เช่น ไดว้นัจนัทร์ พุธ 
ศุกร์ ในแต่ละสัปดาห์ และเก็บขอ้มูลวนันั้นทุกคน 

2) กลุ่มตวัอยา่งมารดาหลงัผา่ตดัคลอด ก าหนดกลุ่ม
ตวัอย่าง อย่างน้อย 50 คน จากประชากรมารดาหลงัผ่าตดั
คลอด ทั้งหมดท่ีมีคุณสมบติัเป็นไปตามเกณฑ์การคดัเขา้ 
(Inclusion criteria) โดยเลือกผูรั้บบริการท่ีมีคุณสมบติัตาม
เกณฑ์ท่ีก าหนด ตั้ งแต่ 1 พฤษภาคม พ.ศ. 2564 ถึง 31 
กรกฎาคม พ.ศ.2564 ก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง ค านวณ
โดยใช้โปรแกรม G* Power ใช้ Test family เลือก t-test, 
Statistical test เลือก Mean: Difference from constant 
Means (one sample case) ก าหนดค่าอิทธิพลขนาดกลาง 
(Effect size) = 0.5 ค่าความคลาดเคล่ือน (Alpha) = .05 และ
ค่า Power = .95 ไดก้ลุ่มตวัอยา่งจ านวน 50 คน  

การสร้างเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั 1. เคร่ืองมือท่ีใช้
ในการทดลองได้แก่ นวตักรรม แผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับ
มารดาหลงัผา่ตดัคลอด 2. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวม
ขอ้มูล ไดแ้ก่ แบบสอบถามการศึกษาความพึงพอใจแผ่น
ความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผ่าตดัคลอด ประกอบด้วย  
2 ส่วน ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป จ านวน 9 ขอ้ 
ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามแบบประเมินความพึงพอใจด้าน
คุณภาพการผลิต ด้านคุณภาพการน าไปใช้ และด้าน
ประโยชน์การใช้งาน มีลักษณะเป็นแบบประเมินค่า 
(Rating Scale) 3 ระดบัจากมากท่ีสุดให้ 3 คะแนน ถึงน้อย
ท่ีสุดให้ 1 คะแนน จ านวนทั้งส้ิน 12 ขอ้ ด าเนินการสร้าง
เคร่ืองมือตามล าดบั แบ่งเป็น 2 ตอนดงัน้ี 

ตอนที่ 1 การสร้าง และพัฒนาแผ่นความรู้ 4.0 
ส าหรับมารดาหลังผ่าตัดคลอด ผู้วิ จัยได้ด า เนินการ  
6 ขั้นตอนดังนี้ ขั้นตอนที่ 1 วิเคราะห์ความต้องการของ
มารดาหลังผ่าตัดคลอด 

ผูวิ้จยัด าเนินการวิเคราะห์ความตอ้งการของมารดา
หลงัผา่ตดัคลอด โดยการสนทนากลุ่มยอ่ยมารดาหลงัผ่าตดั
คลอด ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ  
ศูนย์อนามัยท่ี 5 ราชบุรี พบว่ามารดาหลังผ่าตัดคลอด  
มักทิ้งใบแผ่นพับเร่ืองการดูแลสุขภาพตนเองและการ
ปฏิบติัท่ีถูกตอ้งของมารดาหลงัผ่าตดัคลอด ท่ีเป็นกระดาษ 
โดยปัจจยัท่ีท าให้ทิ้งเพราะกระดาษแผน่ใหญ่ และเปียกน ้ า
ง่าย คิดเป็นร้อยละ 40 มารดาหลงัคลอด ตอ้งการส่ิงท่ีพกพา
ได้ง่ายในเร่ืองการดูแลสุขภาพตนเองและการปฏิบัติ 
ท่ีถูกตอ้งของมารดาหลงัผา่ตดัคลอด 

ขั้นตอนที่ 2 ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี เอกสารงานวิจัย
ท่ีเกี่ยวข้อง และผู้เช่ียวชาญ 

ผูวิ้จยัศึกษาแนวคิดการพฒันานวตักรรมให้ทนัสมยั
ในเร่ืองการให้ความรู้ เร่ืองการดูแลสุขภาพตนเองและ 
การปฏิบติัท่ีถูกตอ้งของมารดาหลงัผ่าตดัคลอด ตลอดจน
ไดป้รึกษาผูเ้ช่ียวชาญดา้นการดูแลมารดาหลงัผา่ตดัคลอด  

ขั้นตอนที่ 3 สร้างแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดา
หลังผ่าตัดคลอด 

จากนั้นผูวิ้จยัเตรียมจดัสร้างแผน่ความรู้ 4.0 ส าหรับ
มารดาหลงัผา่ตดัคลอดตามท่ีออกแบบ 

ขั้นตอนที่ 4 ตรวจสอบโดยผู้เช่ียวชาญ 
ผูวิ้จยัน านวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดา

หลงัผ่าตดัคลอดมาให้ผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบ ประกอบดว้ย 
แพทย ์และพยาบาลวิชาชีพประจ าห้องผา่ตดัคลอด จากนั้น
ผูวิ้จัยน านวตักรรมดงักล่าวมาปรับปรุงแก้ไข ก่อนน าไป
ทดลองใช ้
 

     
รูปที่ 1 แผน่ความรู้ แบบเก่า 

     
รูปที่ 2 แผน่ความรู้ แบบใหม ่
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ขั้นตอนที่ 5 ทดลองใช้ 
ผูวิ้จยัน านวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดา

หลังผ่าตัดคลอด มาทดลองใช้ (Try out) ในมารดาหลงั
ผ่าตัดคลอด ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลสามพราน 
นครปฐม จ านวน 30 คน  

 
รูปที่ 3 คิวอาร์โคด ความรู้ 4.0  

ขั้นตอนที่ 6 พัฒนาแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดา
หลังผ่าตัดคลอด 

ภายหลังการทดลองใช้แล้ว  ผู ้วิจัยได้พัฒนา  
แผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลังผ่าตัดคลอด แล้วจึง
น าไปแก้ไขปรับปรุง ไปเก็บกับมารดาหลังผ่าตัดคลอด 
ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนยอ์นามยั
ท่ี 5 ราชบุรี ปีงบประมาณ 2564 ตั้งแต่วนัท่ี 1 พฤษภาคม 
พ.ศ. 2564 ถึง วนัท่ี 31 กรกฎาคม พ.ศ.2564 

ตอนที่ 2 เปรียบเทียบความพึงพอใจของนวตักรรม
แผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผ่าตดัคลอดกบัค่าเฉล่ีย
ระดบัดี (x̅ ≥ 3.50)(7) 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล 1. เคร่ืองมือ
ท่ีใชใ้นการทดลองไดแ้ก่ นวตักรรมแผน่ความรู้ 4.0 ส าหรับ
มารดาหลงัผา่ตดัคลอด 2. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวม
ข้อมูล ได้แก่ แบบสอบถามการศึกษาความพึงพอใจของ
ผูป่้วยเบาหวานตอ้งการใช ้แผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดา
หลงัผ่าตดัคลอด ประกอบดว้ย 2 ส่วน ส่วนท่ี 1 แบบสอบถาม
ข้อมูลทั่วไป จ านวน 3 ข้อ ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามแบบ
ประเมินความพึงพอใจดา้นคุณภาพการผลิต ดา้นคุณภาพ
การน าไปใช ้และดา้นประโยชน์การใชง้าน มีลกัษณะเป็น
แบบประเมินค่า (Rating Scale) 3 ระดบัจากมากท่ีสุดให้  
3 คะแนน ถึงน้อยท่ีสุดให้ 1 คะแนน จ านวนทั้งส้ิน 12 ขอ้ 
มีลักษณะเป็นข้อค าถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า 
(Rating Scale) แบ่งออกไดด้งัน้ี ด้านเน้ือหาของส่ือ 1. ความ
ชดัเจนในการอธิบายเน้ือหา 2. การเรียบเรียงเน้ือหาท่ีเขา้ใจ
ง่าย 3. ความถูกตอ้งครบถว้นสมบูรณ์ของเน้ือหา 4. ความ
เหมาะสมขององคป์ระกอบแผ่นความรู้ ด้านรูปแบบของส่ือ 

5. ขนาดและความชัดเจนตัวอักษร 6. ความสะดวกสบาย 
ในการใช้ 7. สีสันสวยงาม 8. ความทันสมัย 9. รูปแบบ
สวยงาม ด้านประโยชน์ของส่ือ 10. สามารถอ่านแลว้เขา้ใจง่าย  
11. สามารถอ่านไดต้ลอดเวลา 12. ความพึงพอใจโดยภาพรวม 

ให้ผูต้อบเลือกตอบเพียง 1 ตวัเลือก โดยมีเกณฑก์าร
ให้คะแนน คือความพึงพอใจมากท่ีสุด  ได้ 5 คะแนน  
ความพึงพอใจมาก ได ้4 คะแนน ความพึงพอใจปานกลาง 
ได ้3 คะแนน ความพึงพอใจน้อย ได ้2 คะแนนและความ
พึงพอใจนอ้ยท่ีสุด ได ้1 คะแนน การแปลผลคะแนนรายขอ้
และโดยรวม ใช้ค่าเฉล่ียท่ีมีค่าตั้ งแต่ 1.00 - 5.00 โดย
พิจารณาตามเกณฑ์ของเบสท์ การแปลผลคะแนนของการ
ความพึงพอใจ โดยรวบรวมรายด้านและรายข้อ  จากค่า
คะแนนเฉล่ีย  (x̅) โดยถือเกณฑ์ ดังน้ี คะแนนเฉล่ียอยู่
ระหว่าง 1.00 - 1.79 หมายถึง มีความพึงพอใจน้อยท่ีสุด 
คะแนนเฉล่ียอยู่ระหว่าง 1.80 - 2.59 หมายถึง มีความ 
พึงพอใจนอ้ย คะแนนเฉล่ียอยูร่ะหว่าง 2.60 - 3.39 หมายถึง 
มีความพึงพอใจปานกลาง คะแนนเฉล่ียอยู่ระหว่าง 3.40 - 
4.19 หมายถึง มีความพึงพอใจมาก คะแนนเฉล่ียอยูร่ะหว่าง 
4.20 - 5.00 หมายถึง มีความพึงพอใจมากท่ีสุด 
การพฒันาและตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

การหาคุณภาพของเคร่ืองมือ ประกอบดว้ย ดงัน้ี  
ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป ผูวิ้จยัไดพ้ฒันาขอ้ค าถามให้

ครอบคลุมเ น้ือหาวัตถุประสงค์ จากนั้ นน าไปเสนอ 
ท่ีปรึกษาวิจัยและผูเ้ช่ียวชาญทั้ง 3 ท่าน ตรวจสอบแก้ไข
เคร่ืองมือตามขอ้เสนอแนะของผูเ้ช่ียวชาญถา้ค่า IOC มีค่า
มากกว่าหรือเท่ากบั 0.5 แสดงว่า ขอ้ค าถามนั้นใชไ้ด ้ถา้ขอ้
ค าถามใดมีค่า IOC ต ่ากว่า 0.5 แสดงว่าค าถามนั้นวดัไม่ตรง
วตัถุประสงค์ ผูวิ้จัยต้องปรับปรุงและแก้ไขจนข้อความ 
มีคุณภาพตามเกณฑ ์มีค่า IOC ไดเ้ท่ากบั 1.00 

ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามท่ีความพึงพอใจท่ีผ่านการ
ตรวจสอบจากผูเ้ช่ียวชาญและปรับปรุงแก้ไขเพ่ิมเติมจน
เสร็จสมบูรณ์น าไปทดลองใช ้(Try out) กบักลุ่มท่ีใกลเ้คียง
กบักลุ่มตวัอย่าง จ านวน 30 คน เพื่อดูความเหมาะสมของ
แบบสอบถามและน ามาทดสอบคุณภาพเคร่ืองมือ โดยการ
หาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟา (Alpha Coefficient) ของคอนบาค 
(Cronbach) น ามาวิเคราะห์หาค่าความเช่ือมัน่ (Reliability) 
โดยหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่า (coefficient-α) ของครอนบาค 
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(Cronbach) ไดเ้ท่ากบั 0.89 ซ่ึงถือว่าแบบสอบถามน้ีมีความ
เช่ือถือไดส้ามารถน าไปเก็บขอ้มูลได ้
การเก็บรวบรวมข้อมูล 

ผู ้ วิ จัย เก็บข้อมูลด้วยตนเอง  ณ ตึกผู ้ป่ วยใน 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรี โดย
น านวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลังผ่าตัด
คลอดไปให้ใช้ พร้อมให้แบบสอบถามความพึงพอใจท่ี
ผูวิ้จยัน ามาให้สแกน โดยมีขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
ดังน้ี 1) ด าเนินการขอจริยธรรมงานวิจัยในมนุษย์ จาก
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรีและ
ด าเนินการขออนุมติัท าวิจยั จากผูอ้  านวยการโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพ ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรีก่อนการเก็บขอ้มูล 
2) ช้ีแจงวิธีการเก็บข้อมูล และขั้นตอนการเก็บข้อมูล  
3) ผูวิ้จยัน าแบบสอบถามความพึงพอใจฉบบัสมบูรณ์ไป
ด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล จ านวน 50 คน โดยหลงัจาก
การผ่าตดัคลอดทางหน้าทอ้ง โดยใช้วิธีการจบัฉลาก เช่น 
ไดว้นัจนัทร์ พุธ ศุกร์ ในแต่ละสัปดาห์ และเก็บขอ้มูลวนั
นั้นทุกคน ระยะเวลาในการเก็บขอ้มูล ตั้งแต่ 1 พฤษภาคม 
พ.ศ. 2564  ถึง 31  กรกฎาคม พ.ศ.  2564 4) ผู ้วิจัยเก็บ
รวบรวมแบบสอบถามความพึงพอใจมาตรวจสอบ  
ความถูกตอ้ง และตรวจสอบความสมบูรณ์ครบถว้น เพื่อ
เตรียมการบนัทึกและวิเคราะห์ขอ้มูลตามวิธีการทางสถิติ 
การพทิักษ์สิทธิของตัวอย่าง 

การวิจยัเร่ืองน้ี ด าเนินการขอจริยธรรมงานวิจยัใน
มนุษย์ จากวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด
สุพรรณบุรี ไดเ้ลขจริยธรรม PHCSP-A2565/01-06 ลงวนัท่ี 
25 พฤษภาคม พ.ศ.2564 ก่อนการเก็บข้อมูลผูวิ้จัยช้ีแจง
วตัถุประสงค์ขั้นตอนและประโยชน์ท่ีได้รับเม่ือเข้าร่วม
โครงการวิจยั และเปิดโอกาสให้กลุ่มตวัอย่างตดัสินใจเขา้
ร่วมวิจัยด้วยตนเองโดยไม่มีการบังคับ  กลุ่มตัวอย่าง
สามารถยกเลิกการเขา้ร่วมวิจยัไดต้ลอดเวลา และน าเสนอ
ข้อมูลในภาพรวมเพ่ือประโยชน์เชิงวิชาการเท่านั้น ไม่มี
ผลกระทบต่อบุคคลหรือหน่วยงานใด ๆ ทั้งส้ิน 
การวิเคราะห์ข้อมลู  

การใชส้ถิติในการวิเคราะห์แผน่ความรู้ 4.0 ส าหรับ
มารดาหลงัผ่าตดัคลอด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนย์
อนามัย ท่ี  5  ราชบุ รี  มีการเ ลือกใช้สถิติ เ ชิงพรรณนา 
(Descriptive statistics) และสถิติเชิงอนุมาน (Inferential 

statistic) โดยใชส้ถิติที (One Sample t - Test) โดยเทียบกบั
เกณฑ์ประเมินค่าท่ีระดบัมาก (µ ≥ 3.50)(7) ทั้งน้ีผูวิ้จยัท า
การทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ (Assumption) การทดสอบ
การแจกแจงโคง้ปกติของขอ้มูล โดยจากค่า Skewness และ
ค่ า  Kur tos is  พบว่าข้อมูลมีการแจกแจงแบบปกติ  
(Skewness = -0.106, Kurtosis = -0.597 ) ในการวิเคราะห์
ขอ้มูล 

ผลการศึกษา 
ส่วนที่ 1 ผลของการวิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่ม

มารดาหลังผ่าตัดคลอด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ  
ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรี จ านวนและร้อยละของมารดาหลงั
ผ่าตัดคลอด จ าแนกตามข้อมูลทั่วไป พบว่า มารดาหลงั
ผ่าตดัคลอด ส่วนใหญ่อายุระหว่าง 20 - 30 ปี (ร้อยละ 54) 
ภูมิล าเนาอยู่ในเขตจังหวดัราชบุรี (ร้อยละ 58) เป็นการ
ตั้ งครรภ์คร้ังแรก ( ร้อยละ 50)  สมรสอยู่ ร่วมกับสามี   
(ร้อยละ 92) การศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 
(ร้อยละ 44) มีอาชีพรับราชการและรัฐวิสาหกิจ (ร้อยละ 32) 
รายไดเ้ฉล่ียของครอบครัวต่อเดือน 10,001 - 25,000 บาท 
(ร้อยละ 40) ฝากครรภ์ ครบ 5 คร้ัง (ร้อยละ 84) สิทธิ
รักษาพยาบาลท่ีสตรีตั้งครรภ์ท่ีมารอผ่าตัดคลอดใช้ คือ 
ช าระเงินเอง (ร้อยละ 54) จากตารางท่ี 1 พบว่า มารดาหลงั
ผ่าตดัคลอด มีความพึงพอใจต่อนวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 
ส าหรับมารดาหลงัผา่ตดัคลอด ดงัน้ี มารดาหลงัผา่ตดัคลอด 
มีความพึงพอใจโดยขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียความพึงพอใจมาก คือ 
รูปแบบสวยงาม ในระดับมาก (x̅ = 4.08, S.D. = 0.69) 
ความทันสมัย (x̅ = 3.96, S.D. = 0.92) สามารถอ่านแลว้
เข้าใจง่าย (x̅ = 3.94, S.D. = 0.68)  ความชัดเจนในการ
อธิบายเน้ือหา (x ̅= 3.92, S.D. = 0.75) การเรียบเรียงเน้ือหา
ท่ีเขา้ใจง่าย (x̅ = 3.90, S.D. = 0.65) ความถูกตอ้งครบถว้น
สมบูรณ์ของเน้ือหา (x ̅= 3.88, S.D. = 0.77) ความเหมาะสม
ขององค์ประกอบแผ่นความรู้ (x ̅= 3.84, S.D. = 0.817) 
สีสันสวยงาม (x̅ = 3.84, S.D. = 0.93) สามารถอ่านได้
ตลอดเวลา (x̅ = 3.84, S.D. = 0.89) ความพึงพอใจโดย
ภาพรวม (x̅ = 3.84, S.D. = 0.98)  ความสะดวกสบาย 
ในการใช้  ( x̅ = 3 .80 ,  S .D.  =  0 .85)  และขนาดและ 
ความชดัเจนตวัอกัษร (x̅ = 3.56 , S.D. = 1.01) ตามล าดบั 
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ตารางที่ 1 แสดงค่าเฉล่ีย (x̅), ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) และระดับความพึงพอใจของมารดาหลงัผ่าตดัคลอดต่อการใช ้

แผน่ความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผา่ตดัคลอด จ าแนกตามรายขอ้ (n = 50) 

ความพงึพอใจต่อนวัตกรรม 

แผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดา

หลังผ่าตัดคลอด 

ระดับความพงึพอใจ  

จ านวน (ร้อยละ) 
x̅ S.D. ระดับ 

มากท่ีสุด 

 

มาก 

 

ปาน

กลาง 

น้อย 

 

น้อย

ท่ีสุด 

1. ความชดัเจนในการอธิบาย

เน้ือหา 

10 

(20.00) 

28 

(56.00) 

10 

(20.00) 

2 

(4.00) 

- 3.92 0.75 มาก 

2. การเรียบเรียงเน้ือหาท่ีเขา้ใจง่าย 8 

(16.00) 

29 

(58.00) 

13 

(26.00) 

- 

 

- 

 

3.90 0.64 มาก 

3. ความถูกตอ้งครบถว้นสมบูรณ์

ของเน้ือหา 

9 

(18.00) 

28 

(56.00) 

12 

(24.00) 

1 

(2.00) 

- 

 

3.88 

 

0.77 

 

มาก 

4. ความเหมาะสมของ

องคป์ระกอบแผน่ความรู้ 

10 

(20.00) 

24 

(48.00) 

 15 

(30.00) 

1 

 (2.00) 

- 3.84 

 

0.82 

 

มาก 

 

5. ขนาดและความชดัเจนตวัอกัษร 7 

(14.00) 

22 

(44.00) 

 17 

(34.00) 

4 

 (8.00) 

- 

 

3.56 

 

1.01 มาก 

 

6. ความสะดวกสบายในการใช ้ 8 

(16.00) 

28 

(56.00) 

 12 

(24.00) 

2 

 (4.00) 

- 

 

3.80 

 

0.86 

 

มาก 

7. สีสันสวยงาม 10 

(22.00) 

28 

(56.00) 

 8 

(16.00) 

 2 

 (4.00) 

- 3.84 0.93 มาก 

8. ความทนัสมยั 14 

(28.00) 

24 

(48.00) 

10 

(20.00) 

 2 

 (4.00) 

- 

 

3.96 

 

0.93 

 

มาก 

 

9. รูปแบบสวยงาม 14 

(28.00) 

26 

(52.00) 

10 

(20.00) 

- - 4.08 0.69 มาก 

10. สามารถอ่านแลว้เขา้ใจง่าย 10 

(20.00) 

27 

(54.00) 

13 

(26.00) 

- - 

 

3.94 0.68 มาก 

11. สามารถอ่านไดต้ลอดเวลา 10 

(20.00) 

26 

(52.00) 

12 

(24.00) 

 2 

 (4.00) 

- 

 

3.84 0.89 มาก 

12. ความพึงพอใจโดยภาพรวม 11 

(22.00) 

26 

(52.00) 

10 

(20.00) 

 3 

 (6.00) 

- 

 

3.84 0.98 มาก 

  ค่าเฉลี่ยรวม 3.87 0.55 มาก 
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ส่วนที่ 2 ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบ ความพึงพอใจ
ของนวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผ่าตัด
คลอด กบัค่าเฉล่ียระดบัดี (x̅ ≥ 3.50) โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรี (ดงัแสดงในตารางท่ี 2) 

จากตารางท่ี 2 พบว่ามารดาหลงัผา่ตดัคลอด มีความ
พึงพอใจต่อนวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงั
ผ่าตดัคลอด ในระดบัมากขึ้นไปอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ 
ท่ีระดับ .05 ยกเว้นในประเด็นขนาดและความชัดเจน
ตวัอกัษรไม่มีนยัส าคญัทางสถิติ 

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียความพึงพอใจของแผน่ความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผ่าตดัคลอดกบัค่าเฉล่ียระดบัดี (x̅ ≥ 3.50)  

(n = 50)  

ความพงึพอใจ x̅ S.D. t P- value 

ด้านเน้ือหาของส่ือ 
1. ความชดัเจนในการอธิบายเน้ือหา 

 
3.92 

 
0.75 

 
3.95 

 
<0.01 

2. การเรียบเรียงเน้ือหาท่ีเขา้ใจง่าย 3.90 0.65 4.37 <0.01 
3. ความถูกตอ้งครบถว้นสมบรูณ์ของเน้ือหา 3.88 0.77 3.47 <0.01 
4. ความเหมาะสมขององคป์ระกอบแผน่ความรู้ 3.84 0.82 2.94 <0.01 
ด้านรูปแบบของส่ือ 
5. ขนาดและความชดัเจนตวัอกัษร 

 
3.56 

 
1.01 

 
0.42 

 
0.67 

6. ความสะดวกสบายในการใช ้ 3.80 0.86 2.47 0.02 
7. สีสันสวยงาม 3.84 0.93 2.57 0.01 
8. ความทนัสมยั 3.96 0.93 3.52 <0.01 
9. รูปแบบสวยงาม 4.08 0.69 5.90 <0.01 
ด้านประโยชน์ของส่ือ 
10. สามารถอ่านแลว้เขา้ใจง่าย 

 
3.94 

 
0.682 

 
4.56 

 
<0.01 

11. สามารถอ่านไดต้ลอดเวลา 3.84 0.889 2.71 <0.01 
12. ความพึงพอใจโดยภาพรวม 3.84 0.976 2.46 0.02 

* P<.05* 

อภิปรายผลการวิจัย 
การวิจยันวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดา

หลงัผ่าตดัคลอด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนยอ์นามยั
ท่ี 5 ราชบุรีจากการวิจยัดงักล่าวขา้งตน้ อภิปรายได ้ดงัน้ี 

1. ผลจากการวิจยันวตักรรมแผน่ความรู้ 4.0 ส าหรับ
มารดาหลังผ่าตัดคลอด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ  
ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรี ผูวิ้จยัไดด้ าเนินการสร้างและพฒันา
แผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลังผ่าตัดคลอด จนได้
นวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผ่าตดัคลอด 
มีลักษณะเป็นแผ่นภาพคิวอาร์โคด ไว้ใช้ในการสแกน 
ภายในนั้นประกอบดว้ยองคค์วามรู้ในเร่ืองการดูแลสุขภาพ 

 
ตนเองและการปฏิบติัท่ีถูกตอ้งของมารดาหลงัผ่าตดัคลอด
ดว้ยตนเองหลงัจากกลบับา้น มีวตัถุประสงคเ์พื่อให้มารดา
หลังคลอดมีความรู้การดูแลตนเองในระยะหลังคลอด 
เพราะการท่ีมารดาหลงัผ่าตดัคลอดสามารถท่ีจะปฏิบติัได้
นั้นจะต้องสามารถใช้ข้อมูลท่ีได้จากการเรียนรู้ไปใช้ใน
การฝึกปฏิบัติได้ โดยวิวฒันาการการให้ความรอบรู้ด้าน
สุขภาพแก่มารดาระยะหลงัคลอด มีการพฒันาปรับปรุง
อยา่งต่อเน่ือง โดยแผน่ความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผ่าตดั
คลอด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรี
สร้างขึ้นเป็นไปตามความต้องการของผูเ้ก่ียวข้อง ได้แก่  
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สู ตินารีแพทย์ พยาบาลวิสัญญี และพยาบาลวิชาชีพ  
ท่ีต้องการให้ผลิตส่ือ ในการให้ความรู้มารดาหลงัคลอด  
ผลการศึกษา พบว่า ลกัษณะโดยทัว่ไปของแผน่ความรู้ 4.0 
ส าหรับมารดาหลังผ่าตัดคลอด โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ ศูนยอ์นามยัท่ี 5 ราชบุรีสามารถใชไ้ดจ้ริง  

จากการศึกษาความพึงพอใจของมารดาหลงัผ่าตดั
คลอดต่อนวตักรรม แผ่นความรู้ 4.0 พบว่า ขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ีย
ความพึงพอใจมากอนัดบัแรก คือรูปแบบสวยงาม ในระดบั
มาก (x̅ = 4.08, S.D. = 0.69) ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากแนวคิดใน
การพฒันานวตักรรมการพฒันาดดัแปลงมาจากของเดิมท่ีมี
อยูแ่ลว้ ให้ทนัสมยัและใชไ้ดผ้ลดีย่ิงขึ้นเม่ือน านวตักรรมมา
ใช้จะช่วยให้การท างานนั้นได้ผลดีมีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผลสูงกว่าเดิมซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของ
ชมพูนุท เมฆเมืองทอง และศิริประภา แสงจิตร ไดศึ้กษา
เ ร่ือง 1.  พัฒนาส่ือใหม่ เพื่อการประชาสัมพันธ์สาขา
ภาษาไทยเพื่อการส่ือสารดว้ยส่ือสังคมออนไลน์ 2. ศึกษา
ผลการทดลองใช้ส่ือใหม่เพื่อการประชาสัมพันธ์สาขา
ภาษาไทย เพื่ อการ ส่ือสารด้วย ส่ือ สังคมออนไลน์  
ผลการวิจัยพบว่า 1. ส่ือเพื่อการประชาสัมพันธ์สาขา
ภาษาไทยเพื่อการส่ือสารผ่าน Facebook Pageสาขา
ภาษาไทยเพื่อการส่ือสาร:RMU ระหว่างวันท่ี 1  -  30 
กนัยายน 2561 จ านวน 65 โพสต์ เป็นการส่ือสารด้วยส่ือ
ประเภทภาพ 31 โพสต์ ประเภท วีดิโอ 32 โพสต์ และ
ประเภทลิงค์ 21 โพสต์ พบว่า หลังส้ินสุดการพัฒนา  
ณ วนัท่ี 1 ตุลาคม 2561 มีจ านวนผูถู้กใจเพจ 1,711 คน 
เพ่ิมขึ้นจากก่อนการด าเนินการ 111 คน นอกจากน้ียงัมี 
ผูเ้ข้ามาเยี่ยมชมเพจรวมจ านวน 1,535 คร้ัง มีการเข้าถึง 
28,800 คน และผูเ้ข้าถึงมีส่วนร่วมในโพสต์ 21,475 คน  
2 .  ก า ร ศึ กษ าผลก า รทดลอ ง ใ ช้ ส่ื อ ให ม่ เ พื่ อ ก า ร
ประชาสัมพันธ์สาขาภาษาไทยเพื่อการส่ือสารด้วยส่ือ
สังคมออนไลน์ พบว่า ประสิทธิภาพของเพจโดยรวม 
พบว่ามีการเข้าถึง 28,800 คน และผูเ้ข้าถึงมีส่วนร่วมใน
โพสต ์21,475 คน ส่งผลให้ค่าเฉล่ีย Facebook Engagement 
Rate Page สาขาภาษาไทยเพื่อการส่ือสาร:RMU หลัง
ส้ินสุดการด าเนินการ มีค่า Engagement Rate คือ 74.57% 
หรือเท่ากับ 0.75 ซ่ึงสูงกว่าค่าเฉล่ียของประเทศไทย (8)  

ส าหรับหัวข้อท่ีมีความพึงพอใจในระดับมากต่อมา คือ 
ความทนัสมยั (x̅ = 3.96, S.D. = 0.92) สามารถอ่านแลว้เขา้ใจ
ง่าย (x̅ = 3.94, S.D. = 0.68) ความชดัเจนในการอธิบายเน้ือหา 
(x̅ = 3.92, S.D. = 0.75) การเรียบเรียงเน้ือหาท่ีเข้าใจง่าย  
(x̅ = 3.90, S.D. = 0.64) ความถูกตอ้งครบถว้นสมบูรณ์ของ
เ น้ื อห า  (x̅ = 3.88, S.D. = 0.77) ความ เหมาะสมของ
องค์ประกอบแผ่นความรู้  (x̅ = 3.84, S.D. = 0.81) สีสัน
สวยงาม (x̅ = 3.84, S.D. = 0.93) สามารถอ่านไดต้ลอดเวลา
(x̅ = 3.84, S.D. = 0.88) ความพึงพอใจโดยภาพรวม  
(x̅= 3.84, S.D. = 0.97) ความสะดวกสบายในการใช้   
(x̅ = 3.80, S.D. = 0.85) และขนาดและความชัดเจน
ตวัอกัษร (x̅ = 3.56 , S.D. = 1.01) ตามล าดบัทั้งน้ีอาจเกิด
จากภาวะการแสดงออกท่ีเกิดจากการประเมินประสบการณ์
ทางดา้นบวกของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง ซ่ึงจะเกิดขึ้นก็
ต่อเม่ือส่ิงนั้นสามารถลดความตึงเครียดของบุคคลนั้นให้
น้อยลง และตอบสนองความต้องการให้แก่บุคคลนั้นได ้
ก็จะเกิดความรู้สึกพึงพอใจ ซ่ึงจากการศึกษาของจารุวสั หนูทอง 
ได้ศึกษาเร่ือง การพฒันาส่ือเรียนคอมพิวเตอร์การสอน
ระบบเครือข่ายอินเทอร์เน็ต ผลการศึกษาพบว่า 1. ส่ือเรียน
คอมพิว เตอร์การสอนระบบเค รือข่ ายอินเทอร์ เน็ต  
มีประสิทธิภาพโดยรวมเป็น 86.12/85.75 2. จากการน า
แบบสอบถามไปวดัความพึงพอใจของกลุ่มตวัอย่าง ท าให้
กลุ่มตวัอย่างรู้สึกชอบ รู้สึกแปลกใหม่ อีกทั้งไดรั้บความรู้
และไดรั้บอิสระในการเรียน ท าให้การเรียนรู้เกิดขึ้นทั้งใน
และนอกห้องเรียน และกลุ่มตัวอย่างสามารถทบทวน
เน้ือหาไดต้ามความตอ้งการ(9)  

2 .  ผลการวิจัย เปรียบเทียบความพึงพอใจของ
นวตักรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงัผ่าตดัคลอด 
กับค่าเฉล่ียระดับดี (x̅ ≥ 3.50) มารดาหลังผ่าตัดคลอด  
มีความพึงพอใจต่อนวัตกรรมแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับ
มารดาหลงัผา่ตดัคลอด ในระดบัมากขึ้นไปอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดับ .05 ยกเวน้ในประเด็นขนาดและความ
ชัดเจนตัวอักษรไม่มีนัยส าคัญทางสถิตินั้ น ทั้ ง น้ีอาจ
เน่ืองมาจากทฤษฎีท่ีว่าดว้ยความรู้สึกสองแบบของมนุษย ์
คือ ความรู้สึกทางบวก คือ ความรู้สึกท่ีเกิดขึ้นแลว้จะท าให้
มีความสุข ส่วนความรู้สึกทางลบ คือ ความรู้สึกท่ีเกิดขึ้น
แล้วจะท าให้เกิดความไม่สบายใจ ความรู้สึกสองแบบน้ี 
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จะมีความสัมพนัธ์กนัอยา่งสลบัซบัซอ้น ระบบความสัมพนัธ์
ของความรู้สึกทั้งสอง เรียกว่า ระบบความพึงพอใจ ซ่ึง
ความพอใจจะเกิดขึ้นเม่ือความรู้สึกทางบวกมากกว่าทางลบ 
ส่ิงท่ีท าให้เกิดความรู้สึก ความคิดเห็น หรือความพอใจอง
มนุษย ์ไดแ้ก่ ทรัพยากร (Resource) หรือส่ิงเร้า (Stimuli) 
ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของชมพูนุท เมฆเมืองทอง และ 
ศิริประภา แสงจิตร ไดศึ้กษาเร่ือง ความพึงพอใจของกลุ่ม
ตัวอย่างท่ีมีต่อส่ือใหม่ เพื่อการประชาสัมพันธ์สาขา
ภาษาไทยเพื่อการส่ือสารผลการวิจัยพบว่า ผลการศึกษา
ความพึงพอใจของกลุ่มตวัอยา่ง พบว่า กลุ่มตวัอย่างมีความ
พึงพอใจต่อส่ือใหม่เพื่อการประชาสัมพนัธ์สาขาภาษาไทย
เพื่อการส่ือสารโดยรวมอยู่ในระดบัมากท่ีสุด เม่ือจ าแนก
เป็นรายข้อพบว่าขอ้ท่ีมีความพึงพอใจสูงสุด 3 ล าดับ คือ  
มีช่องทางการประชาสัมพนัธ์ท่ีหลากหลาย ,ช่องทางการ
ประชาสัมพนัธ์เหมาะสม และขอ้มูลข่าวสารมีประโยชน์/
น่าสนใจ(8)  
ข้อเสนอแนะเพ่ือการปฏิบัตงิานและการท าวิจัยคร้ังต่อไป 

1. ควรสนับสนุนในการน านวตักรรมแผ่นความรู้ 
4.0 ส าหรับมารดาหลงัผ่าตัดคลอด โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ ศูนย์อนามัยท่ี 5 ราชบุรีไปใช้ในการให้บริการ  
อาจเพ่ิมเติมการพฒันาขนาดและความชดัเจนตวัอกัษร 

2. ควรพฒันาแผ่นความรู้ 4.0 ส าหรับมารดาหลงั
ผ่าตดัคลอด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนยอ์นามยัท่ี 5 
ราชบุรี ภาษาอื่นๆเพื่อรองรับผูม้ารับบริการท่ีเป็นต่างชาติ 
เช่น เมียนมาร์ ลาว กัมพูชา  และจดสิทธิบัตร ส่งเสริม
สนับสนุนให้มารดาหลังผ่าตัดคลอด น าไปใช้ให้เกิด
ประโยชน์สูงสุด 
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