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บทความวิจัย

ผลของโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเยี่ยมบ้านและ
การใช้แอปพลิเคชันไลน์ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองในหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นที่มี

ภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก
The Effects of Transactional Program by Home Visit and Application Line on 

Self-Care Behaviors in Adolescent Pregnant Women with Iron Deficiency Anemia
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บทคัดย่อ 

	  การวิจัยก่ึงทดลองคร้ังน้ี มีวัตถุประสงค์เพ่ือเปรียบเทียบผลของโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียม

บ้าน การใช้แอปพลิเคชันไลน์และการพยาบาลตามปกติ ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความเข้มข้นของเลือดของหญิง

ต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก แบ่งเป็นกลุ่มละ 25 ราย ในแผนกฝากครรภ์โรงพยาบาลสมุทรปราการ 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการดำ�เนินการวิจัย คือ โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายตามทฤษฎีการพยาบาลของคิงด้วยการ

เย่ียมบ้านและการใช้แอปพลิเคชันไลน์ รวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเองเพ่ือลดภาวะโลหิตจาง               

ซ่ึงได้รับการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาได้ค่า IOC เท่ากับ 0.76 และทดลองใช้มีค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาคอนบาค เท่ากับ 

0.78 ดำ�เนินการทดลองภายหลังได้รับการรับรองจริยธรรมจากมหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติและโรงพยาบาล

สมุทรปราการ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่ามัธยฐาน Wilcoxon Signed Rank test และ 

Kruskal-Wallis ท่ีระดับการมีนัยสำ�คัญทางสถิติ < .05	

	 ผลการวิจัยพบว่าหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่าง

มีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์มีพฤติกรรมการดูแลตนเองและมีค่าความเข้มข้นของเลือดสูงกว่ากลุ่มท่ีได้รับโปรแกรม

การมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้านและกลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ                            

(p< .01)

คำ�สำ�คัญ : 	หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่น, ภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก, โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย

		  การเย่ียมบ้าน, แอปพลิเคชันไลน์
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Abstract 

	 This quasi-experimental research aimed to compare the effects of transactional program by home 

visit, application LINE and normal routine nursing care on self-care behaviors and hematocrit in adolescent 

pregnant woman with iron deficiency anemia in antenatal care of Samutprakan hospital. There were 25 

participants in each group. The research tools used to do transactional program was based on King’s 

theory using home visit and LINE application. Instruments included self-care behavior questionnaire;                      

its content validity IOC was 0.76 and Cronbach's alpha coefficient was 0.78. Data were analyzed using 

frequency distribution, percentage, median, Wilcoxon Signed Rank test, and Kruskal-Wallis test.                               

Significance level was set at p< .05. 

 	 The results revealed that adolescent pregnant women with iron deficiency anemia in the group                  

receiving target transactional program using LINE application had better self-care behavior and                                  

hematocrit than those with home visit and the normal routine nursing care group (p< .01).

Keywords: 	adolescent pregnant woman, iron deficiency anemia, transaction program, home visit, 

			   LINE application

 

 

บทนำ�	

	 ภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กในการต้ังครรภ์

ของวัยรุ่น เป็นปัญหาสำ�คัญและซับซ้อนทางการแพทย์และการ

สาธารณสุขเน่ืองจากการต้ังครรภ์ในวัยรุ่นมีผลกระทบโดยตรง

อย่างมากท้ังสรีรวิทยา จิตใจและสังคมของวัยรุ่นอยู่แล้ว1               

และเม่ือมีภาวะโลหิตจางเกิดข้ึนอีกซ่ึงเทียบได้กับการเกิดภาวะ

แทรกซ้อนในการต้ังครรภ์จึงทำ�ให้ผลกระทบน้ีมีความรุนแรงย่ิง

ข้ึนท้ังด้านมารดาและทารก เช่น การคลอดก่อนกำ�หนด               

การตกเลือดหลังคลอดและการติดเช้ือหลังคลอด เป็นต้น2             

โรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัว พ.ศ. 2554 กำ�หนด             

ให้มีภาวะโลหิตจางของหญิงต้ังครรภ์ไม่เกินร้อยละ 10 แต่               

โรงพยาบาลสมุทรปราการยังพบหญิงต้ังครรภ์มีภาวะโลหิตจาง

ในคลินิกฝากครรภ์ พ.ศ. 2556-2558 ร้อยละ 14.6, 15.1 และ 

15.3 ตามลำ�ดับในจำ�นวนน้ีเป็นการต้ังครรภ์ของหญิงต้ังครรภ์

วัยรุ่นถึงร้อยละ 35 ซ่ึงในการดูแลหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะโลหิต

จางคือให้ยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กและคำ�แนะนำ�ด้านโภชนาการ 

แต่จากประสบการณ์ของผู้วิจัย พบว่า หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมี

ภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กบางส่วนไม่รับประทานยา

เม็ดเสริมธาตุเหล็ก เน่ืองจากเข้าใจว่าเป็นยาบำ�รุงจะทำ�ให้อ้วน 

บางรายเกิดอาการคล่ืนไส้อาเจียนจึงหยุดยาเองและหลายราย

ยังคงรับประทานอาหารเหมือนเม่ือก่อนต้ังครรภ์ จึงทำ�ให้พบ

ว่าหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นกลุ่มน้ีมีการคลอดก่อนกำ�หนดและมีการ

ตกเลือดหลังคลอด ดังน้ันจึงต้องหาแนวทางการพยาบาลเพ่ือ

ให้หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก

มีพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีถูกต้อง

	 จากการทบทวนแนวคิดทฤษฎีท่ีจะนำ�มาเป็นแนว 

ทางการพยาบาลหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการ

ขาดธาตุเหล็ก พบว่า การมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างพยาบาลกับผู้ใช้

บริการด้วยการแลกเปล่ียนข้อมูลซ่ึงกันและกันและมีการ

กำ�หนดเป้าหมายร่วมกันตามทฤษฏีการพยาบาลของคิง3 น้ัน

สามารถทำ�ให้บุคคลมีพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีถูกต้องได้ดีย่ิง

ข้ึน ซ่ึงจากการศึกษาหญิงต้ังครรภ์ท่ีได้รับการพยาบาลตาม

ทฤษฏีความสำ�เร็จตามเป้าหมายมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการ

ป้องกันภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กสูงกว่าหญิง            

ต้ังครรภ์ท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ4 สอดคล้องกับการศึกษา

ผลของโปรแกรมการต้ังเป้าหมายร่วมต่อพฤติกรรมการดูแล

ตนเองและค่าฮีมาโตคริตในหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะโลหิตจางจาก

การขาดธาตุเหล็กมีพฤติกรรมการดูแลตนเองสูงกว่ากลุ่มท่ีได้
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รับการดูแลตามปกติ5 ผู้วิจัยจึงนำ�ทฤษฎีของคิง3 ในระบบความ

สัมพันธ์ระหว่างบุคคล คือพยาบาลและหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมี

ภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กมาจัดทำ�เป็นโปรแกรม

การมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยวิธีการ 2 อย่างคือ การ

เย่ียมบ้านและการใช้แอปพลิเคชันไลน์เปรียบเทียบกับการ

พยาบาลตามปกติ 

	 การเย่ียมบ้าน เป็นกิจกรรมทางการพยาบาลท่ีทำ�ให้

ทราบปัญหาท่ีแท้จริงของหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจาง

จากการขาดธาตุเหล็กได้ดี เน่ืองจากสามารถเข้าถึงบริบทท่ีบ้าน 

สามารถสังเกตความเป็นอยู่ ส่ิงแวดล้อมและภาวะเส่ียงต่างๆ ท่ี

อาจจะเกิดข้ึน ช่วยทำ�ให้เกิดความเข้าใจ ซ่ึงจะนำ�ไปสู่การดูแล 

ช่วยเหลือ แก้ปัญหาและสนองความต้องการได้อย่างแท้จริง 

โดยพบว่า หลังได้รับการเย่ียมบ้านผู้ท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูง

ท่ีควบคุมความดันโลหิตไม่ได้มีพฤติกรรมการดูแลตนเองและ

การรับประทานยาสม่ําเสมอดีข้ึน6 สอดคล้องกับการศึกษาผล

ของโปรแกรมการเย่ียมบ้านร่วมกับการติดตามทางโทรศัพท์ต่อ

พฤติกรรม สุขภาพ และภาวะสุขภาพของผู้ท่ีเป็นความดัน           

โลหิตสูงท่ีควบคุมไม่ได้ พบว่า ภายหลังได้รับโปรแกรมการ   

เย่ียมบ้าน กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียความเช่ือด้านสุขภาพ  

การปฏิบัติตัว และค่าความดันโลหิต ดีกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

และกลุ่มควบคุม7 

	 สำ�หรับแอปพลิเคชันไลน์ ปัจจุบันเป็นช่องทางการ

ส่ือสารท่ีสังคมนำ�มาใช้อย่างแพร่หลาย เน่ืองจากสะดวก 

สามารถส่งข้อความถึงกันได้ตลอดเวลาไม่มีการใช้จ่ายเพ่ิมข้ึน 

สร้างความเป็นกันเองและสามารถช้ีแนะหรือแลกเปล่ียนข้อมูล

ต่างๆ โดยเฉพาะด้านสุขภาพได้ จากงานวิจัยเก่ียวกับการใช้ส่ือ

อิเล็กทรอนิกส์ ยังไม่พบผลจากการใช้แอปพลิเคชันไลน์ในการ

ส่ือสารทางสุขภาพ แต่พบว่าคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมป้องกัน

มะเร็งเต้านมของนักเรียนหญิง ภายหลังได้รับโปรแกรมการ          

ส่งเสริมสุขภาพโดยใช้เว็บช่วยสอน สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

การส่งเสริมสุขภาพโดยใช้เว็บช่วยสอน8 สอดคล้องกับการใช้ส่ือ

การสอนเชิงมัลติมีเดียในการสอนทำ�ให้ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน

ของนักศึกษาเพ่ิมข้ึน9 ทำ�ให้ผู้วิจัยเช่ือว่าภายหลังหญิงต้ังครรภ์

วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กท่ีมาฝากครรภ์ท่ี

คลินิกฝากครรภ์โรงพยาบาลสมุทรปราการ เม่ือได้รับโปรแกรม

การมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายท้ัง 2 วิธี และได้รับการ

พยาบาลตามปกติจะทำ�ให้มีพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีดีข้ึน

และทำ�ให้ค่าความเข้มข้นของเลือดเพ่ิมข้ึน 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
	 1.	 เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่า

ความเข้มข้นของเลือดในหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจาง

จากการขาดธาตุเหล็กก่อนและหลังได้รับโปรแกรมการมี

ปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน โปรแกรมการมี

ปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์และ

การได้รับการพยาบาลตามปกติ

	 2.	 เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่า

ความเข้มข้นของเลือดในหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจาง

จากการขาดธาตุเหล็กหลังได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์

อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์

อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์และการได้รับการ

พยาบาลตามปกติ

สมมติฐานการวิจัย
	 1.	 ภายหลังได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมี

เป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้านหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิต

จางจากการขาดธาตุเหล็กมีพฤติกรรมการดูแลตนเองดีกว่าและ

มีค่าความเข้มข้นของเลือดสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมการ          

มีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน โปรแกรมการ             

มีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์และ

การได้รับการพยาบาลตามปกติ

	 2. 	ภายหลังการได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์

อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้านและโปรแกรมการมี

ปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์หญิง

ต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กมี

พฤติกรรมการดูแลตนเองดีกว่าและมีค่าความเข้มข้นของเลือด

สูงกว่ากลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ

	 3. 	ภายหลังการได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์

อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้านและโปรแกรมการมี

ปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์ของ

หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กมี

พฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความเข้มข้นของเลือดไม่แตก

ต่างกัน
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กรอบแนวคิดในการวิจัย

ระเบียบวิธีวิจัย
	 เป็นการวิจัยก่ึงทดลอง 2 กลุ่มทดลองและ 1 กลุ่ม

ควบคุม วัดก่อนและหลัง 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากร คือ หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิต            

จางจากการขาดธาตุเหล็กท่ีมาฝากครรภ์ในคลินิกฝากครรภ์  

โรงพยาบาลสมุทรปราการ

	 กลุ่มตัวอย่าง คือ หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิต

จางจากการขาดธาตุเหล็กท่ีมารับการฝากครรภ์ในคลินิก                

ฝากครรภ์โรงพยาบาลสมุทรปราการ ท่ีมีสัญชาติไทย, อายุ  

11-19 ปี, ต้ังครรภ์เป็นคร้ังแรก อายุครรภ์ไม่เกิน 24 สัปดาห์, 

ผลเลือดคร้ังแรกมีค่าความเข้มข้นของเลือดต่ํากว่าร้อยละ 33 

ผลการตรวจคัดกรองธาลัสซีเมียปกติ, ไม่มีโรคหรือภาวะ

แทรกซ้อนทางอายุรกรรม ศัลยกรรม และสูติกรรม คำ�นวณ 

โดยใช้สูตรของ Polit และ Hungler10 ได้จำ�นวน 75 ราย                

แบ่งเป็นกลุ่มละ 25 ราย ซ่ึงมาตามวันท่ีแพทย์นัด 

	 วิธีการเลือกกลุ่มตัวอย่าง

	 ผู้วิจัยเร่ิมดำ�เนินการโดยการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างท่ี

มีคุณสมบัติท่ีกำ�หนดไว้ โดยการแบ่งกลุ่มออกเป็น 3 กลุ่ม                

แบ่งเป็นวันท่ีเข้าพบแพทย์ คือ กลุ่มการพยาบาลตามปกติ วัน

จันทร์ กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย

ด้วยการเย่ียมบ้านวันอังคารและกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมการมี

ปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์              

วันพุธ และจะสลับหมุนเวียนกันไม่ให้ตรงวันเพ่ือลดการ              

ปนเป้ือนของกลุ่มตัวอย่าง

	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย

	 1. 	เคร่ืองมือท่ีใช้ในการดำ�เนินการวิจัย คือ ทุกกลุ่ม

จะได้รับการให้การพยาบาลตามปกติเหมือนกัน เป็นการดูแล

หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กใน

คลินิกฝากครรภ์โรงพยาบาลสมุทรปราการตามนัด ด้วยการพบ

แพทย์เพ่ือค้นหาความผิดปกติต่างๆ ได้รับคำ�แนะนำ�เก่ียวกับ

การรับประทานอาหารโดยนักโภชนาการและคำ�แนะนำ�การ

ปฏิบัติตนในระยะต้ังครรภ์โดยพยาบาลวิชาชีพ ซ่ึงโปรแกรม

การมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้านและ

โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอป-               

พลิเคชันไลน์ ผู้วิจัยได้พัฒนามาจากทฤษฎีการพยาบาลของคิง3 

4 ข้ันตอนคือ 1) สร้างสัมพันธภาพและแลกเปล่ียนรับรู้ข้อมูล 

2) กำ�หนดเป้าหมายและวิธีการแก้ปัญหา 3) การปฏิสัมพันธ์

อย่างมีเป้าหมาย 4) ประเมินการบรรลุเป้าหมาย ประกอบด้วย

แผนการสอน คู่มือการดูแลตนเองฯ แบบบันทึกการเย่ียมบ้าน/

การใช้แอปพลิเคชันไลน์และแบบบันทึกการแก้ปัญหาร่วมกัน

เป็นตัวติดตามความก้าวหน้าของแต่ละโปรแกรม

	 2. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการรวบรวมข้อมูลคือแบบสอบ 

ถามพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีผู้วิจัยสร้างข้ึนจากการทบทวน

วรรณกรรม

	 ส่วนท่ี 1	 ข้อมูลท่ัวไป ประกอบด้วย 1) ข้อมูลส่วน

บุคคล ได้แก่ อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา สถานภาพสมรสและ

รายได้ของครอบครัวต่อเดือน 2) ข้อมูลประวัติการต้ังครรภ์

ปัจจุบัน ได้แก่ อายุครรภ์ท่ีมาฝากครรภ์คร้ังแรก ระดับความ

เข้มข้นของเลือดเม่ือเจาะเลือดท้ังหมด 3 คร้ัง ผลการตรวจคัด

 
 

การพยาบาลตามปกติ

โปรแกรมการม ีปฏิสัมพันธอยางมีเปาหมาย
ดวยการเยี่ยมบาน 

โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธอยางมีเปาหมาย
ดวยการใชแอปพลิเคชันไลน 

• พฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงตั้งครรภ
วัยรุนที่มีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก 

- การรับประทานอาหารที่มีธาตุเหล็ก 
- การรับประทานยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก 
- การปองกันการเกิดภาวะโลหิตจางเพิ่มขึ้น 

• คาความเขมขนของเลือดของหญิงตั้งครรภ 
วัยรุนที่มีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก
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กรองธาลัสซีเมีย ลักษณะข้อคำ�ถามเป็นปลายปิดให้เลือกตอบ

ตามความเป็นจริงและเป็นคำ�ถามปลายเปิดเพ่ือให้เติมข้อความ 

	 ส่วนท่ี 2 	พฤติกรรมการดูแลตนเองเพ่ือลดภาวะ

โลหิตจางในหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาด

ธาตุเหล็ก

	 ผู้วิจัยสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม ลักษณะ

คำ�ถามเป็นมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) ให้เลือก

ตอบ 4 ระดับคือไม่ได้ปฏิบัติ ปฏิบัตินานๆ คร้ัง ปฏิบัติบางคร้ัง

และปฏิบัติเป็นประจำ� รวม 17 ข้อ เป็นข้อคำ�ถามด้านบวก 

จำ�นวน 10 ข้อ คือ ข้อ 1, 2, 3, 4, 5, 6, 8,10,16 และ 17 ส่วน

ข้อคำ�ถามด้านลบ จำ�นวน 7 ข้อ คือข้อ 7, 9,11,12,13,14             

และ 15

	 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ

	 1.	 การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (content 

validity) ผู้วิจัยนำ�เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง ซ่ึงประกอบด้วย 

1) แผนการสอนเร่ือง การมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายต่อ

พฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิต

จางจากการขาดธาตุเหล็ก 2) คู่มือการดูแลตนเองของหญิงต้ัง

ครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก 3) แบบ

บันทึกการติดตามการเย่ียมบ้านหรือแบบบันทึกการใช้แอปพลิ

เคชันไลน์ 4) แบบบันทึกการแก้ปัญหาร่วมกันและพิจารณา

ความสอดคล้องระหว่างข้อคำ�ถามในแบบสอบถามพฤติกรรม

การดูแลตนเอง ซ่ึงเป็นโปรแกรมท้ัง 3 โปรแกรมได้แก่ โปรแกรม

การพยาบาลตามปกติ โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้า

หมายด้วยการเย่ียมบ้านและโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่าง              

มีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์ ส่วนท่ี 2 กับวัตถุ-

ประสงค์การวิจัย (Index of Item Objective Congruence : 

IOC) ผู้ทรงคุณวุฒิจำ�นวน 3 ท่าน พิจารณาความสอดคล้อง

ระหว่างข้อคำ�ถามในแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเอง 

ส่วนท่ี 2 กับวัตถุประสงค์การวิจัยได้ค่า IOC ของแบบสอบถาม

เท่ากับ 0.76 

	 2.	 การตรวจสอบความเช่ือม่ัน (reliability) นำ�

แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเองในหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่น

ท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กไปทดลองใช้ (try out) 

กับหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกันกับกลุ่มตัวอย่าง

ท่ีต้องการศึกษาจำ�นวน 30 ราย ท่ีคลินิกฝากครรภ์โรงพยาบาล

สมุทรปราการ ต้ังแต่วันท่ี 1 พฤษภาคม พ.ศ. 2560-30 

มิถุนายน พ.ศ. 2560 หลังจากน้ันนำ�ข้อมูลท่ีได้คำ�นวณหาค่า

ความเท่ียง โดยค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาชเท่ากับ 0.78 

	 3.	 การตรวจสอบความเป็นปรนัย (objectivity)  

ของโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน 

และการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชัน

ไลน์ เพ่ือดูความยาก-ง่าย ความเข้าใจ ระยะเวลาท่ีใช้โดยผู้วิจัย

ได้ทดลองใช้กับหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการ

ขาดธาตุเหล็ก กลุ่มละ 5 ราย 

	 การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

	 การวิจัยคร้ังน้ีได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยจาก

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย มหาวิทยาลัยหัวเฉียว

เฉลิมพระเกียรติ เลขท่ี อ.503/2560 และคณะกรรมการงาน

วิจัยโรงพยาบาลสมุทรปราการ หมายเลขรับรอง 5/2560 ผู้วิจัย

จัดทำ�เอกสารพิทักษ์สิทธิ อธิบายและให้กลุ่มตัวอย่างอ่านก่อน

เข้าร่วมวิจัย กลุ่มตัวอย่างมีสิทธ์ิตอบรับหรือปฏิเสธ โดยไม่มีผล

ต่อการรักษาพยาบาล ข้อมูลท่ีได้รับจากการวิจัยจะเก็บเป็น

ความลับและนำ�เสนอในภาพรวม 

	 การดำ�เนินการทดลองและการเก็บรวบรวมข้อมูล

	 ผู้วิจัยดำ�เนินกิจกรรมตามโปรแกรมของแต่ละกลุ่ม

สรุปดังน้ี

	 กลุ่มโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย

ด้วยการเย่ียมบ้าน

	 1.	 ประเมินพฤติกรรมการดูแลตนเองและบันทึกค่า

ความเข้มข้นของเลือดก่อนได้รับโปรแกรมฯ ในระยะครรภ์ไม่

เกิน 24 สัปดาห์

	 2.	 สร้างสัมพันธภาพและแลกเปล่ียนรับรู้ข้อมูลค่า

ความเข้มข้นของเลือดและพฤติกรรมการดูแลตนเอง มอบคู่มือ

การดูแลตนเองและอธิบายด้วยแผนการสอน

	 3. 	กำ�หนดเป้าหมายและวิธีการแก้ปัญหา โดยการ

ใช้แบบบันทึกการต้ังเป้าหมายร่วมกันและนัดเย่ียมบ้าน 2 คร้ัง 

เพ่ือติดตามและประเมินผลการดูแลตนเอง

	 4. 	ประเมินพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความ

เข้มข้นของเลือดหลังได้รับโปรแกรมในระยะครรภ์ 32 สัปดาห์

	 กลุ่มโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย

ด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์

	 1. 	และ 2. ดำ�เนินงานเช่นเดียวกับกลุ่มท่ีได้รับ            

โปรแกรมฯ
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	 3. 	กำ�หนดเป้าหมายและวิธีการแก้ปัญหา โดยการ

ใช้แบบบันทึกการต้ังเป้าหมายร่วมกันและนัดส่งข้อความทาง

แอปพลิเคชันไลน์ 2 คร้ัง เพ่ือติดตามและประเมินผลการดูแล

ตนเอง

	 4.	 ดำ�เนินการเช่นเดียวกับกลุ่มโปรแกรมการมี

ปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน

	 กลุ่มการพยาบาลตามปกติ

	 1. 	ดำ�เนินงานเช่นเดียวกันกับกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯ

	 2. 	มาฝากครรภ์ตามนัด

	 3. 	ประเมินพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความ

เข้มข้นของเลือดหลังให้การพยาบาลตามปกติในระยะครรภ์ 32 

สัปดาห์

	 การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 1. 	ลักษณะส่วนบุคคลวิเคราะห์ด้วย ความถ่ี ร้อยละ 

ค่าเฉล่ีย 

	 2. 	พฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความเข้มข้น

ของเลือด วิเคราะห์ด้วย ค่ามัธยฐาน ค่าต่ําสุดและสูงสุด

	 3. 	เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเอง

และค่าความเข้มข้นของเลือด ก่อนและหลังการทดลอง                    

ของแต่ละกลุ่มโดย Wilcoxon signed rank test (z) และ

เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความ              

เข้มข้นของเลือดหลังการทดลองของท้ังสามกลุ่ม โดย Kruskal 

wallis Test (χ2) ท่ีระดับการมีนัยสำ�คัญทางสถิติ p<.05

ผลการวิจัย
	 1. 	พฤติกรรมการดูแลตนเองก่อนและหลังการได้รับ

โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน 

โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอป-              

พลิเคชันไลน์และการพยาบาลตามปกติ

	 1.1 	กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมี

เป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน ก่อนได้รับโปรแกรมฯ พฤติกรรม

การดูแลตนเองมีคะแนนมัธยฐาน 50 คะแนน และพฤติกรรม

การดูแลตนเองหลังได้รับโปรแกรมฯมีคะแนนมัธยฐาน 55 

คะแนน เม่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเองก่อนและ

หลังด้วยสถิติ z พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการดูแลตนเอง

ดีข้ึนอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ p=.002

	 1.2 	กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมี

เป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์ ก่อนได้รับโปรแกรมฯ มี

คะแนนมัธยฐานพฤติกรรมการดูแลตนเอง 49 คะแนน และ

หลังได้รับโปรแกรมฯมีคะแนนมัธยฐานพฤติกรรมการดูแล

ตนเอง 61 คะแนน เม่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเอง

ก่อนและหลังด้วยสถิติ z พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองดีข้ึนอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ p=.001

	 1.3 	กลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ ก่อนได้รับ

การพยาบาลตามปกติ มีคะแนนมัธยฐานพฤติกรรมการดูแล

ตนเอง 50 คะแนน และหลังได้รับโปรแกรมฯมีคะแนนมัธยฐาน 

พฤติกรรมการดูแลตนเอง 51 คะแนน เม่ือเปรียบเทียบ

พฤติกรรมการดูแลตนเองก่อนและหลังด้วยสถิติ z พบว่ากลุ่ม

ตัวอย่างมีพฤติกรรมการดูแลตนเองไม่แตกต่างกันอย่างไม่มีนัย

สำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ p=.058
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	 2. ค่าความเข้มข้นของเลือดก่อนและหลังการได้รับ

โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน 

โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอป-             

พลิเคชันไลน์และการพยาบาลตามปกติ

	 2.1 	กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมี

เป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน ก่อนได้รับโปรแกรมฯ มีค่าความ

เข้มข้นของเลือดร้อยละ 31.8 และหลังได้รับโปรแกรมฯมีค่า

ความเข้มข้นของเลือดร้อยละ 33.0 เม่ือเปรียบเทียบค่าความ

เข้มข้นของเลือดก่อนและหลังด้วยสถิติ z พบว่ากลุ่มตัวอย่างมี

ค่าความเข้มข้นของเลือดสูงข้ึนอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ 

p=.001

	 2.2 	กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมี

เป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์ ก่อนได้รับโปรแกรมฯ  

มีค่าความเข้มข้นของเลือดร้อยละ 31.0 และหลังได้รับโปรแกรมฯ 

ตารางท่ี 1 	เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเองของกลุ่มตัวอย่าง ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย

		  ด้วยการเย่ียมบ้าน โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์และการพยาบาลตามปกติ

พฤติกรรมการดูแลตนเอง	 n	 median	 min	 max	  z	 p(2-tailed)

กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯ การเย่ียมบ้าน	

 	 ก่อนได้รับโปรแกรมฯ	 25	 50	 46	 58	 -3.146	 .002

 	 หลังได้รับโปรแกรมฯ	 25	 55	 48	 63

กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯการใช้แอปพลิเคชันไลน์

 	 ก่อนได้รับโปรแกรมฯ	 25	 49	 40	 54	 -4.257	 .001

 	 หลังได้รับโปรแกรมฯ	 25	 61	 45	 65

กลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ

 	 ก่อนได้รับโปรแกรมฯ	 25	 50	 45	 55	 -1.892	 .058

 	 หลังได้รับโปรแกรมฯ	 25	 51	 43	 57

ตารางท่ี 2	 เปรียบเทียบค่าความเข้มข้นของเลือดของกลุ่มตัวอย่าง ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย

		  ด้วยการเย่ียมบ้าน โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์และการพยาบาลตามปกติ

ค่าความเข้มข้นของเลือด	 n	 median	 min	 max	  z	 p(2-tailed)

กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯ การเย่ียมบ้าน	

 	 ก่อนได้รับโปรแกรมฯ	 25	 31.8	 30.0	 32.7	 -3.904	 .001

 	 หลังได้รับโปรแกรมฯ	 25	 33.0	 30.0	 39.0

กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯการใช้แอปพลิเคชันไลน์

 	 ก่อนได้รับโปรแกรมฯ	 25	 31.0	 21.0	 32.0	 -4.207	 .001

 	 หลังได้รับโปรแกรมฯ	 25	 33.2	 29.0	 36.0

กลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ

 	 ก่อนได้รับโปรแกรมฯ	 25	 31.5	 27.4	 32.5	 -4.393	 .001 

	 หลังได้รับโปรแกรมฯ	 25	 32.5	 30.0	 34.0
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มีค่าความเข้มข้นของเลือดร้อยละ 33.2 เม่ือเปรียบเทียบค่า

ความเข้มข้นของเลือดก่อนและหลังด้วยสถิติ z พบว่ากลุ่ม

ตัวอย่างมีพฤติกรรมการดูแลตนเองดีข้ึนอย่างมีนัยสำ�คัญทาง

สถิติท่ีระดับ p=.001

	 2.3 	กลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ ก่อนได้รับ

การพยาบาลตามปกติ มีค่าความเข้มข้นของเลือดร้อยละ           

31.5 และหลังได้รับโปรแกรมฯมีค่าความเข้มข้นของเลือด      

ร้อยละ 32.5 เม่ือเปรียบเทียบค่าความเข้มข้นของเลือดก่อน

และหลังด้วยสถิติ z พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีค่าความเข้มข้นของ

เลือดสูงข้ึนอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ p=.001

	 3. 	พฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความเข้มข้น

ของเลือดหลังได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย

ด้วยการเย่ียมบ้าน โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย

ด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์และการพยาบาลตามปกติ

	 3.1 หลังได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้า

หมายด้วยการเย่ียมบ้านกลุ่มตัวอย่างมีค่ามัธยฐานพฤติกรรม

การดูแลตนเอง 55 คะแนน ส่วนกลุ่มท่ีใช้แอปพลิเคชันไลน์                

มีค่ามัธยฐานพฤติกรรมการดูแลตนเอง 61 คะแนนและกลุ่มท่ี

ได้รับการพยาบาลตามปกติมีค่ามัธยฐานพฤติกรรมการดูแล

ตนเอง 51 คะแนน เม่ือเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดูแล

ตนเองด้วยสถิติ χ2 พบว่า กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯการใช้แอป-

พลิเคชันไลน์มีคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเองดีท่ีสุดรองลง

มาคือกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯ ด้วยการเย่ียมบ้านและกลุ่มท่ีได้

รับการพยาบาลตามปกติอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ χ2= 25.172 

ค่า p(2-tailed) = .001 

	 3.2 	หลังได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้า

หมายด้วยการเย่ียมบ้านค่าความเข้มข้นของเลือดมีค่ามัธยฐาน

เท่ากับ 33 เปอร์เซ็นต์ ส่วนกลุ่มท่ีได้รับการใช้แอปพลิเคชันไลน์              

มีค่ามัธยฐานค่าความเข้มข้นของเลือดมีเท่ากับ 33.2 เปอร์เซ็นต์

และกลุ่มการพยาบาลตามปกติมีค่ามัธยฐานค่าความเข้มข้นของ

เลือดเท่ากับ 32.5 เปอร์เซ็นต์ เม่ือเปรียบเทียบท้ัง 3 กลุ่ม                    

ได้ค่า χ2 พบว่า กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯด้วยการใช้แอปพลิเคชัน

ไลน์มีค่าความเข้มข้นของเลือดเพ่ิมมากท่ีสุดรองลงมาคือกลุ่มท่ี

ได้รับโปรแกรมฯด้วยการเย่ียมบ้านและกลุ่มท่ีได้รับการ

พยาบาลตามปกติอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ χ2  = 9.152 ค่า 

p(2-tailed) = .01 

ตารางท่ี 3 	เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความเข้มข้นของเลือดหลังได้รับโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย

		  ด้วยการเย่ียมบ้าน โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์และการพยาบาลตามปกติ

พฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความเข้มข้นของเลือด	 n	 median	 min	 max	 χ2	 p(2-tailed)

พฤติกรรมการดูแลตนเอง

 	 กลุ่มโปรแกรมฯการเย่ียมบ้าน	 25	 55	 48	 63	 25.172	 .001

 	 กลุ่มโปรแกรมฯการใช้แอปพลิเคชันไลน์	 25	 61	 45	 65

 	 กลุ่มการพยาบาลตามปกติ	 25	 51	 43	 57

ค่าความเข้มข้นของเลือด

 	 กลุ่มโปรแกรมฯการเย่ียมบ้าน	 25	 33.0	 30.0	 39.0	 9.152	 .01

 	 กลุ่มโปรแกรมฯการใช้แอปพลิเคชันไลน์	 25	 33.2	 29.0	 36.0

 	 กลุ่มการพยาบาลตามปกติ	 25	 32.5	 30.0	 34.0
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การอภิปรายผลการวิจัย 
	 จากสมมติฐานท่ี 1 การศึกษาผลของโปรแกรมการมี

ปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน โปรแกรมการ 

มีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์              

และการพยาบาลตามปกติ ผลการศึกษา พบว่า กลุ่มท่ีได้รับ   

โปรแกรมฯการเย่ียมบ้านมีพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่า

ความเข้มข้นของเลือดสูงข้ึน สอดคล้องกับผลการศึกษาการ

เย่ียมบ้านผู้ท่ีมีภาวะความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมความดันโลหิต

ไม่ได้มีพฤติกรรมการดูแลตนเองและการรับประทานยา         

สม่ําเสมอดีข้ึนหลังได้รับโปรแกรม8 ซ่ึงจากการติดต่อส่ือสาร 

และการแลกเปล่ียนข้อมูลทำ�ให้พฤติกรรมการดูแลตนเองดีข้ึน 

เน่ืองจากกลุ่มทดลองน้ันมีโอกาสได้รับรู้ปัญหาท่ีเกิดกันตนเอง

และวิธีการแก้ไขปัญหาท่ีถูกต้อง อีกท้ังยังมีพยาบาลในการ             

ร่วมกันแก้ปัญหาท่ีเกิดข้ึนเพ่ือบรรลุเป้าหมายของแต่ละฝ่าย

และนำ�ไปสู้การแก้ปัญหาท่ีถูกต้องตรงกันจึงเป็นกุญแจสำ�คัญ

ในการดำ�เนินกิจกรรมไปอย่างมีเป้าหมายและต่อเน่ืองระหว่าง

พยาบาลกับผู้รับบริการ ส่วนกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯ การใช้ 

แอปพลิเคชันไลน์ พบว่า มีพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่า

ความเข้มข้นของเลือดสูงข้ึน สอดคล้องกับการศึกษาผลของ

โปรแกรมการส่งเสริมสุขภาพโดยใช้เว็บช่วยสอนหลังได้รับ

โปรแกรมมีคะแนนพฤติกรรมสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมการ 

ส่งเสริมสุขภาพโดยใช้เว็บช่วยสอนอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ี 

.058 โดยในการวิจัยคร้ังน้ีการแลกเปล่ียนพฤติกรรมการปฏิบัติ

ตัวและปัญหาระหว่างผู้วิจัยและหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะ

โลหิตจาง สามารถส่งข้อความมาสอบถามได้เป็นระยะไม่ต้อง

รอเวลาในการส่งตอบกลับ ทำ�ให้การติดต่อส่ือสารน้ันตรงตาม

ความต้องการและสามารถให้ความรู้กับกลุ่มตัวอย่างได้ตลอด

เวลาไม่จำ�กัดคร้ังและกลุ่มตัวอย่างท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ

หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก                           

มีพฤติกรรมการดูแลตนเองไม่แตกต่างกันและมีค่าความเข้มข้น

ของเลือดสูงกว่าก่อนได้รับการพยาบาลตามปกติแต่เม่ือเทียบ

ค่ามัธยฐานแล้วพบว่าความเข้มข้นของเลือดมีค่าน้อยกว่า 33 

เปอร์เซ็นต์ซ่ึงยังไม่หายจากภาวะโลหิตจาง เน่ืองจากหญิง                  

ต้ังครรภ์วัยรุ่นอาจยังมีพฤติกรรมการรับประทานยาไม่ถูกต้อง

และการเลือกรับประทานอาหารท่ีมีธาตุเหล็กยังไม่ถูกต้องและ

ต่อเน่ือง

	 สมมติฐานท่ี 2 กลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯการเย่ียมบ้าน

และกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมฯ ด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์มี

พฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความเข้มข้นของเลือดสูงกว่า

กลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ เน่ืองจากท้ัง 2 กลุ่มได้มี          

การใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง3 ในการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมี

เป้าหมายในการแลกเปล่ียนข้อมูล ทำ�ให้เกิดการรับรู้ท่ีตรงกัน

ก็นำ�ไปสู่การแก้ไขปัญหาท่ีตรง ทำ�ให้เกิดการเปล่ียนแปลง

พฤติกรรมการดูแลตนเองส่งผลให้ค่าความเข้มข้นของเลือดสูง

ข้ึนซ่ึงเป็นผลมาจากพฤติกรรมท่ีดีข้ึนสอดคล้องกับผลของการ

ศึกษาหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก

หลังได้รับโปรแกรมการต้ังเป้าหมายร่วมมีพฤติกรรมการดูแล

ตนเองสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมการต้ังเป้าหมายร่วมและมีค่า

เฉล่ียความเข้มข้นของเลือดสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม และกลุ่ม

ท่ีได้รับโปรแกรมการต้ังเป้าหมายร่วมมีพฤติกรรมการดูแล

ตนเองสูงกว่ากลุ่มท่ีได้รับการดูแลตามปกติ5 เน่ืองจากมีการให้

โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายในท้ังสองกลุ่ม

ตัวอย่างทำ�ให้มีพฤติกรรมการดูแลตนเองและค่าความเข้มข้น

ของเลือดสูงกว่ากลุ่มท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติ เน่ืองจาก

กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีดีข้ึนจากการต้ังเป้า

หมายร่วมกัน3 โดยการสร้างสัมพันธภาพท่ีดีระหว่างผู้วิจัยกับ

กลุ่มตัวอย่างทำ�ให้เกิดความไว้วางใจมากข้ึนทำ�ให้การติดต่อ

ส่ือสารและการมีปฏิสัมพันธ์ในการแลกเปล่ียนข้อมูลมี

ประสิทธิภาพข้ึน ซ่ึงเม่ือการรับรู้ท่ีตรงกันก็นำ�ไปสู้การแก้ไข

ปัญหาท่ีตรงจุดเกิดข้ึนทำ�ให้เกิดการบรรลุเป้าหมาย	

	 สมมติฐานท่ี 3 จากการเปรียบเทียบพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองและค่าความเข้มข้นของเลือด จากกระบวนการ

การให้โปรแกรมฯ ทางแอปพลิเคชันไลน์ท่ีมีคะแนนพฤติกรรม

การดูแลตนเองและค่าความเข้มข้นของเลือดดีข้ึนมาก เน่ืองจาก

การติดต่อทางแอปพลิเคชันไลน์ มีความสะดวกต่อหน่วยบริการ

สาธารณสุขเพ่ือสามารถเข้าถึงหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีปัญหาได้

ง่ายข้ึน สะดวก รวดเร็ว สามารถเข้าส่งข้อความการส่ือสาร 

ปัญหา ข้อคำ�ถามต่างๆ รูปภาพท่ีทำ�ให้เห็นภาพของปัญหา

ชัดเจนข้ึนและได้รับคำ�ตอบการแก้ไขปัญหาได้ทันท่วงทีทำ�ให้

เกิดพฤติกรรมการดูแลตนเองดีกว่าการเย่ียมบ้านท่ีมีข้อจำ�กัด

ในการเย่ียม 1) ฝ่ายผู้เย่ียมและฝ่ายผู้ถูกเย่ียมมีความยินยอม

พร้อมใจในการเย่ียมบ้านแต่ละคร้ัง เช่น การเข้าไปเย่ียมบ้าน
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โดยไม่สร้างสัมพันธภาพท่ีดีเสียก่อนอาจเกิดความอึดอัดใจแก่

ฝ่ายท่ีถูกเย่ียม, ต้องใช้ระยะเวลาในการเดินทางในการเย่ียม 

รวมท้ังเสียค่าใช้จ่ายในการเดินทาง, การสอบถามข้อมูลหรือ

การติดต่อ การพบกันในแต่ละคร้ังข้ึนอยู่กับการนัดคร้ังต่อไป

และการแนะนำ�ควรดูช่วงเวลาท่ีเหมะสมไม่ทำ�ให้รู้สึกถูกจับผิด

เม่ืออยู่ในบ้านตัวเองต้องสร้างความไว้วางใจก่อน อย่างไรก็ตาม

ท้ังสองโปรแกรมเป็นโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมาย 

ท่ีพัฒนาข้ึนตามทฤษฎีการพยาบาลของ King3 ท่ีมีแนวคิดเก่ียวกับ

ปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ให้ความตอบสนองตามความต้องการ

ของมนุษย์และความสำ�คัญของกระบวนการแลกเปล่ียนความ

คิด ประสบการณ์ ความเช่ือระหว่างผู้ใช้บริการและผู้ให้บริการ 

ให้ความกระจ่างในการส่ือสารระหว่างบุคคลในการให้การ

พยาบาล ซ่ึงท่ีการศึกษาคร้ังน้ีคือ หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะ

โลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก ท้ังน้ีเม่ือกลุ่มตัวอย่างได้รับ

โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายในระยะต่างๆ ทำ�ให้

หญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก 

เกิดการต้ังเป้าหมายร่วมกันและร่วมกันสร้างการปฏิบัติตนท่ีถูก

ต้องระหว่างต้ังครรภ์เพ่ือลดภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุ

เหล็กตามท่ีเป้าหมายกำ�หนด และการพยาบาลคือ การสร้าง

ปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การสร้างสัมพันธภาพ เป็นหัวใจใน

การกำ�หนดเป้าหมายของการให้บริการร่วมกันให้บรรลุเป้าหมาย 

ท่ีกำ�หนดร่วมกันไว้ และกุญแจสำ�คัญระหว่างปฏิสัมพันธ์

ระหว่างพยาบาลและผู้ใช้บริการคือ 1) การรับรู้ท่ีสอดคล้องกัน 

2) ต้องมีการติดต่อส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ 3) พยาบาลกับผู้ใช้

บริการจะต้องต้ังเป้าหมายร่วมกัน ซ่ึงสอดคล้องกับโปรแกรม

การมีปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์

ท่ีมีการติดต่อส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ มีการส่ือสารท่ีสะดวก  

ทันเวลา สามารถมีหลักฐานในการส่ือสารต่างๆ ได้ชัดเจนและ

สามารถส่ือสารโดยท่ีไม่ต้องเสียเวลาและไม่กระทบต่อเวลาของ

กลุ่มตัวอย่างเน่ืองจากสามารถส่งข้อความท้ิงไว้ได้ เม่ือมีเวลา

ว่างหรือพร้อมท่ีจะสนทนาก็สามารถติดต่อกันได้ทันที มีข้อ

จำ�กัดคือถ้าการส่ือสารได้ไม่ดีหรือไม่มีความใส่ใจของฝ่ายใดฝ่าย

หน่ึงก็จะทำ�ให้การติดต่อส่ือสารล้มเหลวในท่ีสุด (ได้รับแก้ตาม

คำ�แนะนำ�แล้วค่ะ)

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลวิจัยไปใช้
	 1. 	เชิงนโยบาย นำ�เสนอผลการวิจัยต่อผู้อำ�นวยการ

และฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลสมุทรปราการเพ่ือพิจารณา

กำ�หนดเป็นแนวทางในการให้การพยาบาลแก่หญิงต้ังครรภ์

วัยรุ่นท่ีมีภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก

	 2. 	พยาบาลท่ีให้การดูแลหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นมีภาวะ

โลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กนำ�โปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์

อย่างมีเป้าหมายโดยใช้แอปพลิเคชันไลน์และโปรแกรมการมี

ปฏิสัมพันธ์อย่างมีเป้าหมายด้วยการเย่ียมบ้าน ไปประยุกต์ใช้

ให้เหมาะสมกับบริบทของหญิงต้ังครรภ์แต่ละรายหรือใช้

ร่วมกันท้ัง 2 วิธี 

ข้อเสนอแนะเพ่ือการวิจัยในอนาคต
	 1. 	ประยุกต์ใช้หรือพัฒนาโปรแกรมการมีปฏิสัมพันธ์

อย่างมีเป้าหมายด้วยการใช้แอปพลิเคชันไลน์กับการเย่ียม   

บ้าน เพ่ือให้สามารถเข้าถึงบริบทท่ีเป็นจริงของผู้ใช้บริการ ซ่ึง

อาจจะมีความจำ�เป็นหรือความซับซ้อนของปัญหาท่ีแตกต่างกัน

	 2. 	เน่ืองจากการทำ�วิจัยคร้ังน้ี เป็นการติดตาม

พฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นเพียง 8 

สัปดาห์ จึงควรมีการวิจัยติดตามการปรับเปล่ียนพฤติกรรม           

ของหญิงต้ังครรภ์กลุ่มน้ีจนถึงคลอด เพ่ือประเมินพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองอย่างต่อเน่ือง
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