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บทคัดย่อ 

การวิจัยเชิงปฏิบัติการครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนารูปแบบและประเมินผลรูปแบบการ    
สร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด งานการพยาบาลผู้คลอด 
โรงพยาบาลโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย ด าเนินการวิจัยเป็น 3 ระยะ กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพ
งานการพยาบาลผู้คลอด จ านวน 14 คน และผู้มารับบริการที่มาคลอด จ านวน 75 คน คัดเลือกแบบ
เจาะจง เครื่องมือการวิจัยประกอบด้วย การสนทนากลุ่ม แบบทดสอบความรู้เกี่ยวกับการท าคลอดปกติ 
แบบประเมินทักษะการท าคลอดปกติ  และแบบสอบถามความพึงพอใจนวัตกรรม ด าเนินการวิจัยเดือน 
มกราคม - พฤษภาคม 2563 วิเคราะห์ด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ น าเสนอข้อมูลผลการวิจัยด้วย 
จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการทดสอบ Paired t-test และข้อมูลเชิงคุณภาพ
น าเสนอโดยการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา  

ผลการวิจัย พบว่า นวัตกรรมหุ่นลูกเกิดรอดแม่ปลอดภัย ช่วยเพิ่มสมรรถนะของกลุ่มตัวอย่างได้ 
กลุ่มตัวอย่างหลังการพัฒนามีความรู้ เกี่ยวกับการท าคลอดปกติ เพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  
(p-value <0.001) ด้านทักษะด้านการปฏิบัติพบว่า คะแนนทักษะด้านการปฏิบัติก่อนและหลังการ
พัฒนา มีคะแนนเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value <0.001) และความพึงพอใจในนวัตกรรม
โดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด 

สรุปและข้อเสนอแนะ ควรมีการประเมินรูปแบบการพัฒนาการสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดเป็นระยะ เพ่ือให้เกิดการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง  
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Abstract 
This Action research aimed to study the development model to support the 

competencies of nursing during childbirth among staff nurses in the delivery room         
Phonphisai Hospital, Nong Khai province. The total of 14 registered nurses were purposive 
sampling to response to the delivery knowledge questionnaire, delivery skill 
questionnaire, and satisfaction questionnaire. And 75 pregnants women were purposive 
sampling response to a satisfaction questionnaire. The 3 phases of research conducted 
during January to May 2020. data was analyzed by computer programs to acquire 
frequency, percentage, mean, standard deviation. The Paired t-test response to delivery 
knowledge, delivery skill and innovation satisfaction and content analysis response to 
qualitative data. 

The finding revealed that the creative innovation “survive puppet childbirth 
safety mom” to support the competency. After development competency of the sample 
groups had more knowledge by statistical significance (P-value < 0.001). The result of 
comparison for the scores in practical competency before and after development, the 
groups scores were higher by statistical significance (P-Value < 0.001). and satisfaction 
was on the most level.  

Suggestion: The model for the development of professional nursing practice in 
labor nursing practice should be periodically assessed. To achieve continuous 
improvement 
 
Keywords: The practical nursing during childbirth, maternity nursing work   
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บทน า 
การเปลี่ยนแปลงของระบบสุขภาพ

ปัจจุบันเน้นให้บุคลากรพยาบาลมีคุณภาพ 
ผู้ รับบริการมีความปลอดภัย ท าให้สถาน
บริการพยาบาลให้ความส าคัญกับการพัฒนา
รูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะของพยาบาล
วิชาชีพเพ่ิมมากขึ้น  เนื่องจากสมรรถนะของ
พยาบาลเป็นการสะท้อนให้เห็นถึงความรู้  
ทักษะ ของพยาบาลที่แสดงออกให้เห็นได้จาก
พฤติกรรมและการปฏิบัติตามบทบาทหน้าที่ที่
ได้รับมอบหมาย1 การปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอด ส าหรับพยาบาลที่ปฏิบัติงานใน
ห้องคลอดจึงเป็นสมรรถนะที่ส าคัญและมีความ
เฉพาะเจาะจง  ซึ่งเป็นสมรรถนะที่จ าเป็นใน
ก า ร ป ฏิ บั ติ ด้ า น เ ฉ พ า ะ  (Specialty 
competencies) นอกเหนือสมรรถนะทั่วไป 
(Core competencies) ที่พยาบาลทุกคนต้อง
มี พยาบาลประจ าห้องคลอดควรมีสมรรถนะ 
ดังนี้ การรับใหม่ผู้คลอด การบรรเทาการเจ็บ
ครรภ์ การท าคลอดปกติ การท าคลอดรก การ
ตัดและการเย็บฝีเย็บ การดูแลมารดาและ
ทารกหลังคลอด 2 ชั่วโมง และการกู้ชีพทารก
แรกเกิด บทบาทของพยาบาลที่ดูแลผู้คลอดจึง
จ าเป็นต้องมีการพัฒนาทักษะของพยาบาล
อย่างสม่ า เสมอ และต้องสามารถจัดการ
สถานการณ์ฉุกเฉินได้อย่างรวดเร็ว ถูกต้อง 
และเหมาะสม2   ในสถานการณ์ปัจจุบันจ านวน
การตั้งครรภ์ลดลงอย่างต่อเนื่องเมื่อเข้าสู่ระยะ
คลอด ผู้คลอดไม่สามารถด าเนินการคลอด
ปกติได้เอง ต้องมีการใช้สูติศาสตร์หัตการต่างๆ 
เช่น การใช้คีมช่วยคลอดและการผ่าตัดคลอด
ทางหน้าท้องที่มีจ านวนเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง 
ให้พยาบาลจบใหม่ขาดประสบการณ์ และมี
สมรรถนะการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอดไม่เพียงพอ เมื่อมาปฏิบัติงานส่งผลให้

วิตกกังวลกลัวการท าคลอด ขาดความช านาญ 
ขาดความมั่นใจส่งผลให้ประสิทธิภาพการ
ท างานลดลงส่งผลกระทบต่อคุณภาพการ
พยาบาลและความปลอดภัยของผู้คลอด3 

โ ร ง พย า บ า ล โ พน พิ สั ย  จั ง ห วั ด
หนองคาย มีสถิติข้อมูลผู้มารับบริการคลอด
บุตรรวมทั้งหมด ในปี 2560-2562 จ านวน 
954 ราย ,616 ราย และ 544 ราย ตามล าดับ 
เป็นการคลอดปกติในปี 2560 จ านวน 708 คน
(ร้อยละ 74.21) ปี  2561 จ านวน 589 คน 
(ร้อยละ 95.62) และปี 2562 จ านวน 513 คน 
(ร้อยละ 94.30) พบอุบัติการณ์ที่ เกิดจาก
ภาวะแทรกซ้อนจากการท าคลอด คือการตก
เลือดหลังคลอด 24 ชั่วโมงแรกหลังคลอด ปี 
2560 จ านวน 26 คน (ร้อยละ 2.72) ปี 2561 
จ านวน 22 คน(ร้อยละ 3.57) และปี 2562 
จ านวน 18 คน (ร้อยละ 3.31) ตามล าดับ   
ซึ่งมีสาเหตุมาจากหลายสาเหตุ เช่น มดลูกไม่
หดรัดตัว (Uterine atony รกค้างหรือเศษรก
ค้าง หรือการฉีกขาดของช่องทางคลอดเพ่ิม
จากการท า Episiotomy และพบว่าผู้คลอดที่
การตกเลือดหลังคลอดใน 24 ชั่วโมงแรกหลัง
คลอดและมีภาวะ Shock ร่วมด้วยจนต้อง
ได้รับเลือด ในปี 2560 คิดเป็น ร้อยละ 38.46
ปี 2561 คิดเป็น ร้อยละ 54.54 และปี 2562 
คิดเป็นร้อยละ 77.77 ตามล าดับ ซ่ึงอุบัติการณ์
ดังกล่าวมีแนวโน้มสูงขึ้นนอกจากนี้ยังพบ
อุบัติการณ์ แผลฝีเย็บแยกและมีการติดเชื้อที่
แผลฝีเย็บ4  จากการทบทวนพบว่ามีสาเหตุมา
จากการตักฝี เย็บไม่ถึ งก้นแผลท าให้ เ กิด 
Hematoma และฝีเย็บแยกท าให้เกิดการติด
เชื้อที่แผลฝีเย็บตามมาจากปัญหาดังกล่าว
แม้ว่ าผู้คลอดจะได้รับการดูแลรักษาตาม
มาตรฐานของการดูแลมารดาตกเลือดหลัง
คลอดและไม่พบอัตราการเสียชีวิตของมารดา
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แต่ผลกระทบตามมาคือท าให้ผู้คลอดต้องนอน
โรงพยาบาลนานขึ้น การรักษาพยาบาลต้องใช้
เวลานานขึ้นส่งผลให้ต้องสูญเสียงบประมาณ
ในการดูแลรักษาเพ่ิมขึ้น ญาติต้องเสียเวลามา
เฝ้า ต้องลางาน ท าให้ขาดรายได้ มีความเสี่ยง
ที่อาจเกิดข้อร้องเรียนได้ นอกจากนี้เป็นการ
สะท้อนคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอด พบว่าอุบัติการณ์ส่วนใหญ่ที่
เกิดข้ึนพบมากในระยะคลอด ซึ่งมาสาเหตุส่วน
หนึ่ ง เนื่องจากพยาบาลผู้ท าคลอดยังขาด
ประสบการณ์ และขาดทักษะการท าคลอด 
พบว่าร้ อยละ 75.86 เป็นพยาบาลที่ มา
ปฏิบัติงานใหม่ ในช่วง 1-6 เดือนแรกของการ
ปฏิบัติงาน และร้อยละ 24.13  เกิดจาก
พยาบาลประจ าการห้องคลอด เป็นผู้ท าคลอด 
อย่างไรก็ตามงานการพยาบาลผู้คลอดได้เห็น
ความส าคัญในการสร้ าง เสริมสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอดที่ผ่านมาใช้รูปแบบการนิ เทศ
ติดตามโดยหัวหน้างาน และประเมินความรู้
ทักษะการปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด
จากหน้างาน และให้พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ
งานมากกว่า 3 ปี  เป็นพ่ีเลี้ยงให้กับพยาบาล
จบใหม่ที่ เข้าปฏิบัติงานในห้องคลอด กรณี
พ บ ว่ า ง า น ฝึ ก ป ฏิ บั ติ ยั ง ไ ม่ ผ่ า น เ ก ณ ฑ์   
จะทบทวนความรู้โดยหัวหน้างานและการฝึก
ปฏิบัติจาก คลิป วิดิโอ ซึ่งใช้เวลาในการฝึก
ทั กษะกา รปฏิ บั ติ ใ น ก า รท า คลอด น า น 
โดยเฉพาะการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอด การท าคลอดรก การตัดและการเย็บฝี
เย็บ หลังจากนั้นจะให้ฝึกทักษะจากการท า
คลอดจริงโดยมีพ่ีเลี้ยงดูแลอย่างใกล้ชิด  พบว่า
การสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้าน
การปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดที่ผ่านมา
ปัญหาที่พบคือเมื่อมาปฏิบัติจริงในการท า
คลอด ผู้คลอดเกิดความกลัว กลัวไม่ปลอดภัย

จากการคลอด  เนื่องจากพยาบาลผู้ท าคลอด
ไม่มีความช านาญ และยังมีความกังวลกลัวการ
ท าคลอด ผู้คลอดบางคนร้องขอเปลี่ยนคนท า
คลอดหรือขอผ่าตัดคลอดแทน  แสดงให้เห็นว่า
แนวทางการด า เนิ น งานการสร้ า ง เสริม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอดที่ ผ่ านมายั ง ไม่มี
ประสิทธิภาพ  งานการพยาบาลผู้คลอดจึง
ต้ อ งการ พัฒนารู ป แบบ กา รสร้ า ง เ ส ริ ม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอด งานการพยาบาลผู้
คลอด โรงพยาบาลโพนพิสัยขึ้น 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า 
รูปแบบการพัฒนาสมรรถนะมีหลายรูปแบบ
ขึ้นอยู่กับองค์กรจะน าไปใช้ เ พ่ือประเมิน
สมรรถนะด้านใด ปิยฉัตร ปธานราษฎร์, จุฬา
รัตน์ บารมี , สุวดี สกุลคู1  ได้ศึกษาพบว่า 
พยาบาลที่มีระยะเวลาท างานต่างกัน มีคะแนน
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพห้องคลอดแตกต่าง
กันที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติ  0.05  และ
การศึกษาของ พุทธิราภรณ์ หังสวนัส ,โชติกา 
ภาษีผล, ศิริชัย กาญจนวาสี5 ที่พบว่า หลังใช้
รูปแบบการประเมินสมรรถนะ นักศึกษา
พยาบาลมีคะแนนสมรรถนะการปฏิบัติการ
พยาบาลห้องคลอดเพ่ิมขึ้น ที่ระดับนัยส าคัญ
ทางสถิติ 0.05 ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาการ
พัฒนารูปแบบการสร้ าง เสริมสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลใน
ร ะย ะค ล อด ง า น ก า ร พย า บ า ล ผู้ ค ล อ ด 
โรงพยาบาลโพนพิสัย โดยใช้แนวคิดเคมมิส
และแมคแทกการท6 คือ ขั้นวางแผนปฏิบัติการ 
ขั้นปฏิบัติการตามแผน ขั้นติดตามประเมินผล 
ขั้นสะท้อนผลปฏิบัติ และการพัฒนาเครื่องมือ
ใช้ในการจ าลองการฝึกปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอด เพ่ือให้การปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอดได้มาตรฐานตามกรอบวิชาชีพการ
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พยาบาลและเพ่ือพัฒนารูปแบบในการพัฒนา
ความรู้และทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอด เพ่ือเสริมสร้างสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพงานบริการพยาบาลผู้ คลอดให้มี
คุณภาพมาตรฐานต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

1. เพ่ือพัฒนารูปแบบการสร้างเสริม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอดงานการพยาบาลผู้
คลอด โรงพยาบาลโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย 

2. เ พ่ื อ ป ร ะ เ มิ น ผ ล ก า ร พั ฒ น า
รูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอดงานการพยาบาลผู้คลอด โรงพยาบาล
โพนพิสัย จังหวัดหนองคาย 
 

 
วิธีด าเนินการวิจัย    
รูปแบบการวิจัย  

กา ร วิ จั ย ค รั้ ง นี้ เ ป็ น ก า ร วิ จั ย เ ชิ ง
ปฏิบัติการ(Action research) มาใช้ในการ
พัฒนารูปแบบการสร้ าง เสริมสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอดระยะเวลาที่ศึกษาตั้งแต่ เดือน 
มกราคม 2563- พฤษภาคม 2563 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

การศึกษาวิจัยในครั้งนี้ท าการศึกษา 
ที่  งานการพยาบาลผู้คลอด โรงพยาบาล 
โพนพิสัย โดยประชากรที่ใช้ในการวิจัย การ
คั ด เ ลื อ ก ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง แ บ บ เ จ า ะ จ ง 
(Purposive sampling) ในระยะที่  1 ระยะ
การศึกษาสถานการณ์เพ่ือพัฒนารูปการสร้าง
เสริมสมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอด และการสร้างรูปแบบการพัฒนา
เป็นนวัตกรรมหุ่นลูกเกิดรอดแม่ปลอดภัยมีผู้

ร่ วมวิจั ย   จ านวน 14 คน ประกอบด้ วย 
พยาบาลวิชาชีพหัวหน้างานการพยาบาลผู้
คลอดจ านวน 1 คน พยาบาลวิชาชีพงานการ
พยาบาลผู้คลอด จ านวน 13 คนและระยะ
ประเมินผลกลุ่ มตั วอย่ า ง  ประกอบด้ วย 
1)พยาบาลวิชาชีพงานการพยาบาลผู้คลอด 
จ านวน 13 คน 2) ผู้รับบริการที่มาคลอด งาน
การพยาบาลผู้คลอด โรงพยาบาลโพนพิสัย 
โดยการคัดเลือกแบบเจาะจงจ านวนผู้มารับ
บริการคลอดทั้งหมด ในช่วงเวลา ตั้งแต่เดือน
เมษายน 2563 - เดือนพฤษภาคม 2563 
จ านวน 75 คน  
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล
ประกอบด้วย 
เครื่องมือที่ใช้เก็บรวบรวมข้อมูลเชิงปริมาณ 
มีดังนี้  

1) แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป จ านวน 
3 ข้อ ได้แก่  

- แบบทดสอบความรู้เกี่ยวกับการ
ท าคลอดปกติ จ านวน 10 ข้อ 

-  แบบประเมินทักษะการท า
คลอดปกติ จ านวน 14 ข้อ 

- แบบสอบถามความพึงพอใจมี
จ านวน 10 ข้อ  

การรวบรวมข้อมูลจากอุบัติการณ์การ
ท าคลอด ของผู้คลอด จ านวน 75 ราย หลัง
การพัฒนารูปแบบระหว่าง 1 เมษายน 2563 -
31 พฤษภาคม 2563 
 
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเชิง
คุณภาพ 
แนวค าถามการสนทนากลุ่ม ประกอบด้วย 

1) แนวค าถามเพ่ือศึกษาปัญหาและ
อุปสรรคในการสร้างเสริมสมรรถนะด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดก่อนการ
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พัฒนารูปแบบ เป็นการสนทนากลุ่มเพ่ือสรุป
สาระส าคัญในการน ามาพัฒนารูปแบบข้อ
ค าถาม จ านวน 3 ข้อ 

2) แนวค าถามเพ่ือค้นหารูปแบบ
นวัตกรรม “หุ่นลูกเกิดรอดแม่ปลอดภัย” 

3) แนวค าถามหลังการน านวัตกรรม 
“หุ่นลูกเกิดรอดแม่ปลอดภัย” มาใช้ในการ
พัฒนาทักษะในการสร้างเสริมสมรรถนะด้าน
การปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด  
การสร้างเครื่องมือ   

เพ่ือให้ได้เครื่องมือที่มีคุณภาพ ผู้วิจัย
ได้ด าเนินการสร้างเครื่องมือในงานวิจัยนี้ ดังนี้    

1) ศึกษาเอกสารวรรณกรรมและ
ทบทวนงานวิจัยที่เกี่ยวข้องเพ่ือหาขอบเขต
และส า ร ะ เ กี่ ย ว กั บ ค า จ า กั ด ค ว า ม ข อ ง
ปฏิบัติการพัฒนาการสร้างเสริมสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพการปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอด 

2) ป รึ ก ษ า ผู้ เ ชี่ ย ว ช า ญ เ พ่ื อ ข อ
ค าแนะน าในการพิจารณาขอบเขตของเนื้อหา
น าแบบสอบถามฉบับร่าง ให้ประธานและ
ผู้เชี่ยวชาญพิจารณาเพื่อให้ความเห็นชอบ 

3) น าแบบสอบถามไปให้ผู้เชี่ยวชาญ 
จ านวน 3 คน ตรวจสอบ เพ่ือหาความเที่ยงตรง 
(Validity) โดยการหาค่าดัชนีความตรงเชิง
เนื้อหา (IOC) ได้ค่าระหว่าง 0.67 - 1.00 

4) แก้ไขปรับปรุงแบบสอบถามที่ได้
กลับมาและน าแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นไป
ทดลองใช้  ( try -out) กับพยาบาลวิชาชีพ
เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลโพนพิสัย ซึ่งไม่ใช่กลุ่ม
ตัวอย่าง จ านวน 30 คน แล้วน าข้อมูลมาท า
การวิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่น (Reliability) 
ของแบบสอบถามทั้งฉบับ โดยใช้สัมประสิทธิ์
แอลฟ่าของคอนบาร์ค (Cronbach)7 ได้ค่า
ความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.92   
 

ขั้นตอนการวิจัย     
ระยะที่ 1 ระยะพัฒนารูปแบบการสร้างเสริม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอด มีกระบวนย่อย 3 
กระบวนการดังนี้  

1) ศึกษาสถานการณ์ปัญหาเกี่ยวกับ
รูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอด  ง านกา รพย าบาลผู้ ค ล อด  ขอ ง
โรงพยาบาลโพนพิสัย โดยการสนทนากลุ่ม 
( Focus group discussion)  มี ผู้ ร่ ว ม วิ จั ย 
ทั้งหมด 14 คน ประกอบด้วย พยาบาลวิชาชีพ
หัวหน้างานการพยาบาลผู้คลอด จ านวน 1 คน 
และพยาบาลวิชาชีพงานการพยาบาลผู้คลอด 
จ านวน 13 คน สนทนากลุ่มจ านวน 1 ครั้ง 
เพ่ือสรุปสาระส าคัญและปัญหาในการน ามา
พัฒนาการสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพ ด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอด  

2) ศึกษาเอกสารที่เกี่ยวข้องทบทวน
วรรณกรรม บทความวารสาร ศึกษาคู่มือการ
ท าคลอดจากต าราสูติศาสตร์ ศึกษาสื่อวิดิโอ
การสอน การสาธิตการท าคลอด รูปภาพ
ประกอบการอธิบายการสอนท าคลอด การ
สาธิตจากหุ่น สังเกตการณ์ท าคลอดของแพทย์
จากวิดิโอ และน าข้อสรุปที่ได้มาก าหนดเป็น
กรอบแนวคิดในการสร้างรูปแบบพัฒนาเป็น
นวัตกรรม หุ่นช่วยลูกเกิดรอดแม่ปลอดภัย 

3) การพัฒนาเครื่องมือ เพ่ือใช้ใน
การฝึกปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด โดย
การพัฒนาเป็นนวัตกรรมการสร้างการมีส่วน
ร่วมและหารูปแบบการพัฒนานวัตกรรม หุ่น
ช่วยลูกเกิดรอดแม่ปลอดภัย ร่วมออกแบบหุ่น
ใช้ฝึกปฏิบัติท าคลอด ซึ่งในระยะนี้ จะร่วมกัน
สะท้อนข้อมูล เพ่ือค้นหารูปแบบการพัฒนา
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นวัตกรรมหุ่นที่ใช้ในการฝึกปฏิบัติท าคลอด 
เพ่ือน าไปสู่การออกแบบเพื่อน าไปทดลองใช้ 
 
ระยะที่ 2 ระยะการน ารูปแบบที่พัฒนาขึ้น 
นวัตกรรม หุ่นช่วยลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัยไป
ทดลองใช้ส าหรับฝึกทักษะพยาบาลวิชาชีพงาน
บริการพยาบาลห้องคลอด กลุ่มตัวอย่าง
ประกอบด้วย พยาบาลวิชาชีพน้องใหม่จ านวน 
3 คน พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์งาน
บริการพยาบาลห้องคลอด 3-5 ปี จ านวน 1 
คน และ พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์งาน
บริการพยาบาลห้องคลอด ที่มีประสบการณ์
มากกว่า 5 ปี  จ านวน 9 คน รวมทั้งหมด 
จ านวน 13 คน โดยใช้แบบประเมินทักษะ การ
ท าคลอดปกติ ของภาควิชาการพยาบาลมารดา
และการผดุงครรภ์ วิทยาลัยบรมราชชนนี
อุดรธานี เป็นเครื่องมือในการประเมินและ
ส ารวจความพึงพอใจของพยาบาลพ่ีเลี้ยงและ
พยาบาลจบใหม่จ านวน13 คนช่วงน าไป
ทดลองใช้ฝึกปฏิบัติ ระยะเวลา 1 เดือน ใน
ระยะนี้ผู้วิจัยใช้แนวคิดของเคมมิสและแมค
แทกการท มาใช้ในการวิจัยในครั้งนี้  ดังนี้  

1) การวางแผนปฏิบัติการ ระยะการ
น ารูปแบบที่พัฒนาขึ้นไปทดลองใช้ ก าหนด
แ น ว ท า ง ก า ร ฝึ ก ป ฏิ บั ติ ท า ค ล อด  แ ล ะ
ก าหนดการติดตามประเมินผล 

2) การปฏิบัติตามแผนน ารูปแบบ
พัฒนามาปฏิบัติตามแผน ฝึกปฏิบัติท าคลอด
โดยใช้ หุ่นลูกเกิดรอดแม่ปลอดภัย ที่พัฒนาขึ้น
มาทดลองใช้ 1 เดือนและปรับปรุงรูปแบบจน
สามารถน ามาฝึกทักษะระยะคลอดได้จริง 

3) ก า รติ ดตามประ เมิ นผลกา ร
ปฏิบัติการสังเกต บันทึก ติดตามตรวจสอบผล
การลงมือปฏิบัติ  

4) การสะท้อนผลการปฏิบัติ  ใช้
กระบวนการกลุ่ ม  วิ เคราะห์ปัญหาและ
อุปสรรคและปรับปรุงรูปแบบในรอบต่อไป 
 
ระยะที่ 3 การติดตามประเมินผลปฏิบัติการ 
มีกระบวนการย่อย 3 กระบวนการ ดังนี้  

1) ประเมินรูปแบบการสร้างเสริม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอด 

2) ผลลัพธ์การประเมินสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอดโดยใช้แบบประเมินทักษะการท า
คลอดปกติก่อนและหลังการพัฒนารูปแบบ 
แ บ บ ป ร ะ เ มิ น ค ว า ม รู้ ก่ อ น แ ล ะ ห ลั ง
แบบสอบถามความพึงพอใจหลังการพัฒนา
รูปแบบ และ 3) ประเมินจากอุบัติการณ์การ
ท าคลอดของผู้มาคลอด จ านวน 75 ราย หลัง
การพัฒนารูปแบบ 
 
การเก็บรวบรวมข้อมูล  

ผู้วิจัยได้ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล
แบบสอบถามครั้งนี้   

1. ข ออนุ มั ติ จ า ก ผู้ อ า น ว ย ก า ร
โรงพยาบาลโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย เพ่ือ
ขอหนังสือน าจากผู้วิจัยไปขอความอนุเคราะห์
การให้ความร่วมมือจากผู้ เชี่ยวชาญ และ
หัวหน้างานแต่ละแผนก   

2. ผู้วิจัยเก็บรวบรวมแบบสอบถาม
ด้วยตัวเองโดยน าแบบสอบถามไปให้กลุ่ม
ตั ว อ ย่ า ง ต อ บ พ ร้ อ ม กั บ นั ด ห ม า ย รั บ
แบบสอบถาม 

3. ตรวจสอบความสมบูรณ์ ของ
แบบสอบถามที่ได้รับคืนมาโดยมีแบบสอบถาม
ฉบับสมบูรณ์ตอบกลับมาครบ ร้อยละ 100 
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สถิติที่ใช้ในการวิจัย 
          ข้อมูลเชิงปริมาณ ข้อมูลส่วนบุคคล 
วิเคราะห์โดยแจกแจงความถ่ีและร้อยละ 

ข้อมูลแบบประเมินทักษะการท า
คลอดปกติ ข้อมูลแบบทดสอบความรู้เกี่ยวกับ
การท าคลอดปกติแบบสอบถามความพึงพอใจ
วิ เคราะห์ โดยใช้สถิติพรรณนา น า เสนอ 
ค่าความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน พร้อมตารางประกอบความเรียง 
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนสมรรถนะก่อน
และหลัง โดยใช้สถิติ Paired t-test 

ข้อมูลเชิงคุณภาพ น าข้อมูลที่ได้จาก
การสนทนากลุ่ม มาจ าแนก วิเคราะห์เชิง
เนื้อหาตาม รูปแบบการพัฒนาการสร้างเสริม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ ด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอดที่ ผ่ านมา ปัญหา
อุปสรรคการฝึกปฏิบัติการท าคลอดที่ผ่านมา 
ข้อเสนอแนะเพ่ือพัฒนารูปแบบพัฒนาการ
สร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ ด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดเพ่ือปรับปรุง
คุณภาพการปฏิบัติให้ดียิ่งขึ้น ข้อดีของรูปแบบ
ใหม่ที่พัฒนาขึ้น การใช้หุ่นจ าลองในการฝึก
ปฏิบัติ โดยการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content 
analysis)น ามาตรวจสอบความถูกต้องของ
ข้อมูล จัดหมวดหมู่ตามประเด็น จ าแนกเนื้อหา
ร่วมกันกับทีมวิจัย  
 
การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 

ได้รับการอนุมัติจริยธรรมในการวิจัย
จาก คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์  
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย เลขที่ 
17/2563  
 
 
 
 

ผลการวิจัย 
ระยะที่ 1 ระยะพัฒนารูปแบบการสร้างเสริม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอด  

1. ผลการศึกษาสถานการณ์ปัญหา 
เกี่ยวกับรูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะด้าน
การปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด งานการ
พยาบาลผู้คลอด โรงพยาบาลโพนพิสัยโดยการ
สนทนากลุ่มมีผู้ร่วมวิจัยทั้งหมด 14 คน จ านวน 
1 ครั้ง ประกอบด้วยข้อค าถาม 3 ข้อ ดังนี้ 1) 
ด้านรูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะด้านการ
ป ฏิ บั ติ ก า ร พ ย า บ า ล ใ น ร ะ ย ะ ค ล อ ด 
ที่ผ่ านมาเป็นอย่างไร 2) ด้านปัญหาและ
อุปสรรคที่ผ่ านมาเป็นอย่ างไร 3) ท่านมี  
ข้อ เสนอแนะเ พ่ิมเติม เ พ่ือพัฒนารูปแบบ
พัฒนาการสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพ ด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอดเพ่ือปรับปรุงคุณภาพการปฏิบัติ ให้ดี
ยิ่งขึ้นอย่างไร สรุปได้ว่าพยาบาลส่วนใหญ่ให้
ความเห็นว่า ควรพัฒนารูปแบบการสร้างเสริม
สมรรถนะการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอดรูปแบบใหม่เพ่ือน ามาฝึกปฏิบัติจนเกิด
ความมั่นใจ หลังจากนั้นน าไปปฏิบัติจริงในการ
ท าคลอด 

2. ผลการสนทนากลุ่ม โดยมี ข้อ
ค าถาม เราควรมีการพัฒนารูปแบบนวัตกรรม
ที่ช่วยในการฝึกปฏิบัติในการท าคลอดอย่างไร
นวัตกรรมที่จะพัฒนาขึ้นควรใช้แนวทางพัฒนา
อย่างไรเพ่ือให้สามารถน ามาช่วยในการฝึก
ทักษะในระยะคลอดได้จริง ได้ศึกษาเอกสาร 
ที่เกี่ยวข้อง ศึกษาคู่มือการท าคลอดจากต ารา
สูติ ศาสตร์ ศึ กษามาตรฐานการประ เมิ น
สมรรถนะพยาบาลห้องคลอด ของกองการ
พยาบาล ศึกษาสื่อวีดีโอการสอน สาธิตการ
คลอด รูปภาพประกอบค าอธิบายเกี่ยวกับการ
สอน การท าคลอด การสาธิตจากหุ่น ดูวีดีโอ 
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ดูรูปภาพประกอบค าอธิบาย และสังเกตการณ์
ท าคลอดของแพทย์จากวิดิโอ แนวค าถาม 
เพ่ือค้นหารูปแบบนวัตกรรม หุ่นลูกเกิดรอดแม่
ปลอดภัย 

ผลการศึกษา พบว่า ได้น าข้อสรุป 
ที่ได้มาก าหนดเป็นกรอบแนวคิดในการสร้าง
รูปแบบพัฒนาเป็นนวัตกรรม หุ่นช่วยลูกเกิด
รอด แม่ปลอดภัยเพ่ือใช้ในการฝึกทักษะการ
สร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด และได้
ร่วมมือในการออกแบบนวัตกรรมหุ่นช่วยลูก
เกิดรอด แม่ปลอดภัยพบว่าส่วนใหญ่เสนอให้
ท านวัตกรรมหุ่นช่วยลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัย”
และให้ความเห็นว่า ควรท าจากวัสดุที่หาได้ง่าย
ราคาถูกเมื่อพัฒนาแล้วต้องน ามาทดลองฝึก
จนกว่าจะน ามาใช้ได้จริง 

3. ผลการพัฒนาเครื่องมือ เพ่ือใช้ใน
การฝึกปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด โดย
การพัฒนาเป็นนวัตกรรม โดยการสร้างการ
พัฒนารูปแบบนวัตกรรมหุ่นช่วยลูกเกิดรอดแม่
ปลอดภัยร่วมกันออกแบบหุ่นใช้ฝึกปฏิบัติท า 
ซึ่ ง ใน ระยะนี้  จ ะร่ ว มกั นสะท้ อนข้ อมู ล 
ขั้นปฏิบัติการการร่วมกันออกแบบหุ่นส าหรับ
ฝึกการท าคลอด โดยส ารวจหาดูหุ่นที่ใช้ส าหรับ
ใส่ เสื้อผ้าโชว์ ตามร้านขายเสื้อผ้า พบหุ่น 
ส่วนใหญ่มีรูปทรงขนาดเล็ก ช่วงต้นขาของหุ่น
ไม่สามารถพับหรือถอดขาได้ ทีมจึงได้ออกแบบ
โครงร่างหุ่น โดยออกแบบเป็นหุ่นที่มีช่วงล าตัว
ตั้งแต่ช่วงท้องถึงเข่า ใช้วัสดุทรงกลม ท าเป็น
โครงร่างช่วงท้อง มีขา 2 ข้าง มีอวัยวะเพศ
หญิง  มีช่องทางคลอด และจัดหาวัสดุ อุปกรณ์ 
น ามาทดลองผลิตหุ่น ใช้เวลา 2 สัปดาห์   และ
ร่วมกันตั้ งชื่ อว่ า  หุ่ นช่ วยลูกเกิดรอด แม่
ปลอดภัยโดยขั้นตอนการผลิตหุ่นจ าลอง 
นวัตกรรมหุ่นลูกเกิดรอดแม่ปลอดภัย โดยได้
แนบไว้ที่ภาคผนวก 

ระยะที่ 2 ระยะการน ารูปแบบที่พัฒนาขึ้น 
นวัตกรรม“หุ่นช่วยลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัย”
ไปทดลองใช้ 
เป็นการน านวัตกรรมหุ่นช่วยลูกเกิดรอด  
แม่ปลอดภัยที่ได้พัฒนาขึ้นไปทดลองใช้ส าหรับ
ฝึกทักษะพยาบาลวิชาชีพงานบริการพยาบาล
ห้องคลอด กลุ่มตัวอย่างประกอบด้วย พยาบาล
วิชาชีพน้องใหม่อายุงานน้อยกว่า 3 ปี จ านวน 
4คน พยาบาลวิชาชีพอายุงาน 3-4 ปี จ านวน 
2  ค น  แ ล ะ พ ย า บ า ล วิ ช า ชี พ อ า ยุ ง า น 
5 ปีขึ้นไป จ านวน 7 คน รวมทั้งหมด จ านวน 
13 คน โดยใช้แบบประเมินทักษะการท าคลอด
ปกติ ของภาควิชาการพยาบาลมารดาและการ
ผดุงครรภ์ วิทยาลัยบรมราชชนนี อุดรธานี เป็น
เครื่องมือในการประเมินและส ารวจความพึง
พอใจของพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลจบใหม่
จ านวน 13 คนช่วงน าไปทดลองใช้ฝึกปฏิบัติ 
ระยะเวลา 1 เดือน 

ผลการศึกษาในกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา 
จ านวน 13 คน พบว่ามีอายุเฉลี่ย 33.07 ปี 
(S.D.=6.49) มีอายุระหว่างอายุ 25-44 ปี  อายุ
งานในการปฏิบัติงานด้านสาธารณสุขเฉลี่ย 
10.77ปี (S.D.=6.41) ต่ าสุด 1 ปี และสูงสุด 22 
ปี อายุงานในการปฏิบัติงานห้องคลอด มีอายุ
งานระหว่าง 1 -13 ปี ส่วนใหญ่อายุงาน 5 ปี 
ขึ้นไป ร้อยละ 53.8 รองลงมาอายุงานน้อยกว่า 
3 ปี ร้อยละ 30.8 และอายุงานระหว่าง 3 – 4 
ปี ร้อยละ 15.4  
ระยะที่ 3 การติดตามประเมินผล 

คะแนนความรู้ ก่อนและหลั งการ
พัฒนา โดยภาพรวม 

ผลการศึกษา พบว่า ก่อนการพัฒนา
กลุ่ มที่ ศึ กษามีคะแนนความรู้ เ ฉลี่ ย  7.77
คะแนน (S.D.= 1.01) คะแนนตั้งแต่ 6 ถึง 9 
คะแนน และหลังการพัฒนากลุ่มที่ศึกษามี
คะแนนความรู้ เฉลี่ย 9.50 คะแนน (S.D.= 
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0.88) คะแนนตั้งแต่ 7 ถึง 10 คะแนน ผลการ
เปรียบเทียบคะแนนความรู้ก่อนและหลังการ
พัฒนา พบว่า หลังการพัฒนากลุ่มที่ศึกษามี

คะแนนเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-
value<0.001; 95% CI = 0 . 8 2  to 2.56)  
(ดังตารางที่ 1) 

 
ตารางท่ี 1 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของความแตกต่างของคะแนนความรู้ก่อนและหลังการพัฒนา  

คะแนน
ความรู้ 

จ านวน 
ค่าเฉลี่ย 

(𝒙) 

ส่วน
เบ่ียงเบน
มาตรฐาน 

(S.D.) 

ค่าเฉลี่ยของ
ความแตกต่าง 

(𝒙) 

ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

(S.D.) 
95%CI p-value 

ก่อนการ
พัฒนา 

13 7.77 1.01 1.69 1.45 0.82 to 
2.56 

< 0.001 

หลังการ
พัฒนา 

13 9.50 .88 

 

การศึกษาสมรรถนะด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอด ก่อน-หลังการพัฒนา
รูปแบบ 

ผลการศึกษา พบว่า ก่อนการพัฒนา
กลุ่มท่ีศึกษามีคะแนนสมรรถนะด้านการปฏิบัติ
อ ยู่ ใ น ร ะ ดั บ ม า ก เ ฉ ลี่ ย  4 . 1 7  ค ะ แ น น 
(S.D.=0.27) คะแนนตั้งแต่ 3.61 ถึง 4.44.
คะแนน และหลังการพัฒนากลุ่มที่ศึกษามี

สมรรถนะด้านการปฏิบัติค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับ
ม ากที่ สุ ด ค ะ แนน เ ฉลี่ ย  4 . 8 5  คะแ น น 
(S.D.=0.20) คะแนนตั้ งแต่  4 .85 .ถึง 4.90 
คะแนน ผลการเปรียบเทียบคะแนนสมรรถนะ
ด้านการปฏิบัติก่อนและหลังการพัฒนา พบว่า 
หลังการพัฒนากลุ่มที่ศึกษามีคะแนนเพ่ิมขึ้น
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p <.001) ; 95% 
CI = 0.54 ถึง 0.81) (ดังตารางที่ 2) 

ตารางท่ี 2 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของความแตกต่างของคะแนนสมรรถนะด้านการปฏิบัติก่อน
และหลังการพัฒนา  

คะแนน
สมรรถนะ
ด้านการ
ปฏิบัต ิ

จ านวน ค่าเฉลี่ย 
ส่วน

เบ่ียงเบน
มาตรฐาน 

    ค่าเฉลี่ย 
ของความ
แตกต่าง 

(𝒙) 

ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

(S.D.) 
95%CI p-value 

ก่อนการ
พัฒนา 

13 4.17 0.27 0.67 0.06 0.54 to 
0.81 

< 0.001 

หลังการ
พัฒนา 

13 4.85 0.20 

 

การประเมินความพึงพอใจหลังการพัฒนา
รูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดงานการ
พยาบาลผู้คลอด โรงพยาบาลโพนพิสัย และ
ความพึงพอใจการใช้นวัตกรรม“หุ่นช่วยลูก
เกิดรอด แม่ปลอดภัย”  

ผลกา รศึ กษ าคว าม พึ งพอ ใ จ ใ น
ภาพรวมของพยาบาลห้องคลอดต่อการใช้
นวัตกรรมหุ่ นช่ วยคลอดลูก เกิดรอด แม่
ปลอดภัย ในการใช้เป็นสื่อการสอน และการ
ฝึ กทั กษะ การท าคลอด  จ านวน  5  ข้ อ  
ประกอบด้วย 5 ด้าน  ได้แก่ 1) ด้านการฝึก
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ช่วยให้การสอนและการฝึกง่ายและสะดวก 
2) ด้านการฝึกในการลงมือปฏิบัติช่วยให้เข้าใจ
ง่าย  3)  ด้านการเพ่ิมความรู้สึกมั่นใจในการท า
คลอดหลังการฝึกปฏิบัติ 4)  ด้านกระบวนการ
ผลิตนวัตกรรมง่าย ประหยัด และ 5) ด้าน
ความพึงพอใจในการใช้นวัตกรรมโดยรวม ใน
การวิจัยพัฒนานวัตกรรมในครั้งนี้  พบว่า กลุ่ม

ที่ศึกษามีคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจ 4.55 
คะแนน (S.D.=0.29) พบว่าส่วนใหญ่มีความ 
พึงพอใจอยู่ในระดับมากที่สุด ร้อยละ 84.62 
รองลงมามีความพึงพอใจอยู่ ในระดับมาก 
ร้อยละ 15.28 (ดังตารางที่ 3) 
 

 
ตารางท่ี 3 จ านวนและร้อยละ ระดับความพึงพอใจในภาพรวมและรายด้าน (n=13) 

ระดับความพึงพอใจ Mean SD. ระดับ 
1. ด้านความพึงพอใจต่อรูปแบบของการพัฒนาสร้างเสริมสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด 

4.44 0.29 มากที่สุด 

2.ด้านความพึงพอใจต่อการใช้ “นวัตกรรม หุ่นลูกเกดิรอด แม่
ปลอดภัย” ในการพัฒนาสร้างเสรมิสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด 

4.66 0.45 มากที่สุด 

MaxMinSDx :.);( 4.55 (0.29); 3.90:4.90 

 
3.4) ก า ร สั มภ า ษณ์ แ บบ เ จ า ะลึ ก ก า ร
ปฏิบัติงานในระยะคลอดหลังการพัฒนา 

ผลการศึกษาจากการสัมภาษณ์เชิงลึก
ในกลุ่มที่ศึกษาหลังการพัฒนา พบว่า การฝึก
ปฏิบัติท าคลอดโดยใช้นวัตกรรม หุ่นลูกเกิด
รอด แม่ปลอดภัยพบว่า พยาบาลส่วนใหญ่ให้
ความเห็นว่า  “รู้สึกมั่นใจมากขึ้นเวลาท า
คลอด”  “การฝึกปฏิบัติจาก“หุ่นลูกเกิดรอด 
แม่ปลอดภัยช่วยให้มองภาพกลไกการคลอดชัด
ขึ้นจับต้องได้ ดีกว่าการฝึกปฏิบัติรูปแบบเดิม” 
“รู้สึกดีมากๆค่ะเมื่อมีอุบัติการณ์เราสามารถน า
หุ่นมาทบทวนและฝึกทักษะการท าคลอดช่วย
ให้เข้าใจมากขึ้นค่ะ”  “การน ารูปแบบใหม่ที่
พัฒนาขึ้นมาใช้ช่วยลดอุบัติการณ์ตกเลือดหลัง
ได”้ สรุปได้ว่า การพัฒนาสมรรถนะการปฏิบัติ
ในระยะคลอดรูปแบบใหม่สามารถช่วยลด

อุบัติการณ์ในการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอดได้จริง นอกจากนี้ยังเป็นเครื่องมือที่ใช้
ฝึกปฏิบัติส าหรับพยาบาลจบใหม่ ก่อนที่จะ
ปฏิบัติงานจริงในการปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอด เป็นการเพ่ิมประสิทธิภาพในการ
การสร้างเสริมสมรรถนะด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอดงานการพยาบาลผู้
คลอด 
การเปรียบเทียบการพัฒนารูปแบบการสร้าง
เสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการ
ปฏิบัติ การพยาบาลในระยะคลอดจาก
แบบเดิมและการพัฒนารูปแบบใหม่ 
ผลการศึกษา พบว่าการพัฒนาส่งผลให้ได้
รูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอดรูปแบบใหม่  (ดังตารางที่ 4) 
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ตารางท่ี 4 การเปรียบเทียบผลการพัฒนารูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดรูปแบบเดิมและรูปแบบใหม่ที่พัฒนาขึ้น 

 
การสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด รูปแบบเดิม 

การสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอด รูปแบบใหม ่

1. ให้ความรู้ โดย orientation ก่อนปฏิบัติงาน 
2. ให้เข้าสังเกตการณ์ท าคลอดปกติ 1 ครั้ง 
3. ให้สาธิตการท าคลอดปกตโิดยการอธิบาย ตั้งแต่การ
เตรียมเครื่องมือ การเตรียมผู้คลอด การสอนเบ่งคลอด 
การตัด Episiotomy การท าคลอดปกติ การท าคลอด
รก การตรวจรก การนวดมดลูกหลังคลอด การเย็บแผล 
Episiotomy โดยมีหัวหน้างานนเิทศ 
4.หากอธิบายขั้นตอนการปฏบิัติไม่ถูกต้อง จะสอน
ทบทวนและสาธติการปฏิบัติในระยะคลอดจริง และ
สามารถอธิบายการปฏิบัตริะยะคลอดได้ถูกต้อง 
5.การปฏิบัติในระยะคลอดครั้งแรกร่วมกับพยาบาลพี่
เลี้ยงและการนเิทศติดตามโดยหัวหน้างาน 
6.พยาบาลจบใหมฝ่ึกทักษะระยะคลอด 6 เดือน ก่อน
ปฏิบัติงานจริง 

1. ให้ความรูo้rientation ก่อนปฏบิัติงาน 
2. ให้เข้าสังเกตการณ์ท าคลอดปกติ 1 ครั้ง 
3. ให้สาธิตการท าคลอดปกตโิดยการอธิบาย ตั้งแต่การ
เตรียมเครื่องมือ การเตรียมผู้คลอด การสอนเบ่งคลอด 
การตัด Episiotomy การท าคลอดปกติ  การท าคลอด
รกและการเย็บแผลฝีเย็บ โดยการใช้นวัตกรรม “หุ่น
ช่วยลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัย”เป็นหุ่นฝึกการปฏิบัติ
ระยะคลอด จนสามารถปฏิบตัิได้ถูกต้อง  
4.ใช้แบบประเมินทักษะการท าคลอดปกติ ต้องผ่าน
เกณฑ์การประเมิน ร้อยละ 80  
5.หลังจากฝึกปฏิบัติท าคลอดผา่นเกณฑ์ ให้ฝึกปฏิบัติใน
ระยะคลอดครั้งแรก โดยมีพยาบาลพี่เลีย้ง และการ
นิเทศติดตามโดยหัวหน้างาน 
6.พยาบาลจบใหมฝ่ึกทักษะระยะคลอด 6 เดือน ก่อน
ปฏิบัติงานจริง 
7.ก าหนดสมรรถนะที่ส าคญัพยาบาลห้องคลอดต้อง
ผ่านการประเมินทักษะการปฏิบัตงิานห้องคลอดและ
จริยธรรมทางการพยาบาล พยาบาลจบใหม่ ต้องผา่น
เกณฑ์ประเมินร้อยละ 80 ในสมรรถนะ เรื่องท าคลอด
ปกติ จึงจะสามารถข้ึนปฏบิัติเป็นพยาบาลประจ าการ
ในต าแหน่ง Member Team ได้  
8.ทบทวนอุบัติการณ์ จากการท าคลอดทุกราย เพื่อ
วิเคราะหห์าสาเหตุ ปัจจัย และหาแนวทางปรับปรุง
แก้ไข และประเมินสมรรถนะการปฏิบัติระยะคลอดให้
พยาบาลใหม่และพยาบาลพี่เลี้ยงทุกปี และทุกคนต้อง
ผ่านเกณฑ์ประเมินร้อยละ 80 

 
การอภิปรายผล 

ผลการศึกษาการพัฒนารูปแบบการ
สร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดผู้วิจัยได้แยก
อภิปรายตามวัตถุประสงค์การศึกษา ดังนี้ 

1. การพัฒนารูปแบบการสร้างเสริม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอดงานการพยาบาล 

ผู้คลอด โรงพยาบาลโพนพิสัย  ในขั้นตอนการ 
ศึกษาสถานการณ์ปัญหาที่เกิดขึ้นร่วมกันโดย
การสนทนากลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานที่
งานการพยาบาลผู้คลอด ด้านรูปแบบการสร้าง
เสริมสมรรถนะด้านการปฏิบัติการพยาบาลใน
ระยะคลอดที่ผ่านมา  พบว่าพยาบาลจบใหม่
ขาดความมั่นใจในการปฏิบัติระยะคลอด  
ขาดประสบการณ์ในการท าคลอด  การฝึก
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ปฏิบัติจากการอธิบาย การดูการสาธิตจากวิดิ
โอสอนยังไม่เพียงพอในการพัฒนาสมรรถนะ
การปฏิบัติในระยะคลอด เมื่อมาปฏิบัติจริงการ
สอนในสถานการณ์จริง ท าให้ผู้คลอดไม่เชื่อมั่น
ในการท าคลอดจากพยาบาลจบใหม่ พยาบาล
พ่ีเลี้ยงเกิดความกังวลที่จะสอนในสถานการณ์
จริง  ส่วนการน าข้อค้นพบมาพัฒนารูปแบบ
โดยเกิดจากการมีส่วนร่วม การคิดหารูปแบบ
นวัตกรรมที่สามารถใช้ฝึกปฏิบัติในระยะคลอด
ได้ โดยการผลิตหุ่นที่สามารถน ามาฝึกปฏิบัติ
ในระยะคลอดได้จริง และเกิดนวัตกรรม หุ่น
ช่วยลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัย และการน า
รูปแบบที่พัฒนาขึ้นมาทดลองใช้ฝึกปฏิบัติใน
ระยะคลอดจนสามารถใช้ในการพัฒนาการ
สร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดได้จริง ซึ่ง
เป็นรูปแบบที่ พัฒนาขึ้นเกิดจากการแก้ไข
ปัญหาที่ เกิดจากการปฏิบัติจริ ง  ที่ช่วยให้
พยาบาลเกิดความเข้าใจและสามารถพัฒนา
ทักษะและการรับรู้ปัญหาจากการทบทวน
อุบัติการณ์ที่เกิดขึ้นสถานการณ์ที่เกิดขึ้นจริง 
นอกจากนี้การประเมินความรู้ทักษะก่อนการ
พัฒนาช่วยให้ทุกคนได้ประเมินตนเองและช่วย
ให้มีความพร้อมในการพัฒนารูปแบบร่วมกัน
ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ ศุภวดี แถวเพีย
,สิวาพร พานเมือง, นงลักษณ์ ค าสวาสดิ์และ
คณะ8 ที่พบว่า รูปแบบการเรียนการสอนตาม
สภาพจริงที่พัฒนาขึ้น  มีหลัก 4 ประการ (1) 
การเรียนรู้และการแก้ไขปัญหาเกิดขึ้นมาจาก
การปฏิบัติ  ( 2)  ผู้ สอนและผู้ เ รี ยนต้ อ งมี
ปฏิสัมพันธ์ระหว่างกันแบบเอ้ืออาทร (3) การ
น าเสนอพัฒนาการเรียนรู้ผ่านหลักฐาน (4) 
เชื่อมโยงกิจกรรม โดยบูรณาการพันธกิจอ่ืนกับ
การเรียนการสอน และสอดคล้องกับการศึกษา
ของพุทธิราภรณ์ หังสวนัส ,โชติกา ภาษีผล,  

ศิริชัย กาญจนวาสี 5 ที่พบว่า ขั้นตอนการ
พัฒนามี 3 ขั้นตอน ได้แก่ 1) ส ารวจสภาพ
ปัญหาและความต้องการ  2) การ พัฒนา
รูปแบบการประเมินสมรรถนะและ 3) การ
ทดลองใช้รูปแบบ พบว่าเครื่องมือที่ใช้ในการ
ประเมินประกอบด้วย รูปแบบการประเมิน 
คู่มือใช้ รูปแบบ แบบประเมินสมรรถนะ 
สถานการณ์จ าลอง แบบทดสอบความรู้ พบว่า
หลังการพัฒนานักศึกษาพยาบาลมีคะแนนการ
ประเมินสมรรถนะด้านการปฏิบัติการท าคลอด
เพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ 0.05 และใน
การศึกษาครั้งนี้พบว่าหลังการฝึกปฏิบัติจาก
นวัตกรรมหุ่นช่วยลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัย 
ช่วยการสร้างความมั่นใจในการปฏิบัติในระยะ
คลอดเพ่ิมมากขึ้นก่อนการน าความรู้ ไปฝึก
ปฏิบัติจริงแสดงให้เห็นว่ารูปแบบการพัฒนา
แบบใหม่สามารถน าไปใช้ปฏิบัติเพ่ือสร้างเสริม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอดได้จริง 

2. ผลของการพัฒนารูปแบบการ
สร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการ
ปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดงานการ
พยาบาลผู้คลอด โรงพยาบาลโพนพิสัยดังนี้  

2.1 สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพ
ด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดหลัง
การพัฒนารูปแบบด้านความรู้หลังการพัฒนา
รูปแบบสูงกว่าก่อนการพัฒนาซึ่งสอดคล้องกับ
สมมุติฐานการวิจัยข้อที่ 1พบว่าก่อนการพัฒนา
กลุ่ มที่ ศึ กษามีคะแนนความรู้ เ ฉลี่ ย  7.77
คะแนน (S.D.= 1.01) และหลังการพัฒนากลุ่ม
ที่ศึกษามีคะแนนความรู้เฉลี่ย 9.50 คะแนน 
(S.D.=0.88) หลังการพัฒนากลุ่มที่ศึกษามี
คะแนนเ พ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p-value <0.001) ซึ่งอาจเนื่องมาจากการ
เรียนรู้จากสภาพปัญหาจริง การได้รับความรู้
เกี่ยวกับการปฏิบัติในระยะคลอดจากการสอน
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และอธิบายและการฝึกสาธิตการปฏิบัติจริง
จ า ก น วั ต ก ร ร ม  หุ่ น ช่ ว ย ลู ก เ กิ ด ร อ ด 
แม่ปลอดภัย ช่วยให้พยาบาลสามารถมองเห็น
และเข้าใจสิ่งที่ได้เรียนรู้ตามสภาพจริงของ
กลไกการคลอด ช่วยให้เกิดความเข้าใจมากข้ึน 
ซึ่ งสอดคล้องกันการศึกษาของ Deegan, 
Terry9  ที่พบว่ าการจัดการเรียนการสอน 
ตามสภาพจริงโดยใช้สถานการณ์จ าลอง 
มีประโยชน์และมีความท้าทาย ช่วยพัฒนา
ทักษะการปฏิบัติการพยาบาล พัฒนาความ
เข้าใจในบทบาทพยาบาลผดุงครรภ์และการ
ท างานเป็นทีมและการแก้ ไขปัญหาการ
ปฏิบัติงานได้ และสอดคล้องกับการศึกษาของ
พุทธิราภรณ์ หังสวนัส,โชติกา ภาษีผล, ศิริชัย 
กาญจนวาสี3  ที่พบว่า หลังการพัฒนารูปแบบ
โดยร่วมกับการใช้สถานการณ์จ าลองในการฝึก
ปฏิบัติในระยะคลอด คะแนนสมรรถนะด้าน
ทักษะและพฤติกรรมการปฏิบัติสูงขึ้นอย่างมี
นัยส าคัญท่ีระดับ 0.05 

2.2 สมรรถนะด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอดหลังการพัฒนารูปแบบ
สูงกว่าก่อนการพัฒนาซึ่งเป็นไปตามสมมุติฐาน
การวิจัยข้อที่ 1 ที่ตั้งไว้พบว่าก่อนการพัฒนา
กลุ่มท่ีศึกษามีคะแนนสมรรถนะด้านการปฏิบัติ
อยู่ในระดับมาก เฉลี่ย 4.17คะแนน (S.D.=
0 .27)  และหลั งการ พัฒนากลุ่ มที่ ศึ กษ า 
มีสมรรถนะด้านการปฏิบัติค่าเฉลี่ยอยู่ใน ระดับ
มากที่สุด คะแนนเฉลี่ย 4.85 คะแนน (S.D.=
0.20)  หลังการพัฒนามีคะแนนเพ่ิมขึ้นอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ  (p-value<0.001) และ
พยาบาลทุ กคนผ่ าน เกณฑ์การประ เมิน
สมรรถนะ  ร้ อยละ  100 ซึ่ ง เ ป็ น ไปต าม
สมมุติฐานการวิจัยข้อที่ 2 ที่ตั้งไว้ซึ่งเป็นผลมา
จากการได้เรียนรู้การปฏิบัติจริงจากการฝึก
ปฏิบัติในระยะคลอดจากการใช้นวัตกรรม หุ่น
ช่วยลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัย จนเกิดมีความรู้

ความเข้าใจและช่วยให้เกิดความมั่นใจก่อนไป
ท าคลอดจริง นอกจากนี้การน าแบบประเมิน
การปฏิบัติทักษะการปฏิบัติในระยะคลอดมา
ใช้ในการประเมินสมรรถนะก่อนไปปฏิบัติกับผู้
คลอดซึ่งมีข้อดีสามารถช่วยในการประเมิน
สมรรถนะพยาบาลห้องคลอดได้ดียิ่งขึ้น ซึ่ง
สอดคล้องกับการศึกษาของ ศุภวดี แถวเพีย 
และคณะ8 ที่พบว่า นักศึกษาร้อยละ 100 มี
คะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนหลังเรียนด้วย
รูปแบบการเรียนตามสภาพจริงสูงกว่าเกณฑ์ 
( ร้ อ ย ล ะ70)  อย่ า ง มี นั ย ส า คั ญทา งสถิ ติ 
(p-value<0.001) และสอดคล้องกับการศึกษา
ของอรุณี ศรีสุยิ่ง, สิวาพร พานเมือง, กัญยา 
ทูลธรรม, สุปิยา วิริไฟ, ปาริชาติ วันชูเสริม10  
ที่พบว่า หลังการพัฒนานักศึกษามีคะแนน
เฉลี่ยสมรรถนะการพยาบาลมารดาทารกและ
การผดุงครรภ์โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อ
เปรียบเทียบกับเกณฑ์มาตรฐานพบว่ามี
สมรรถนะด้านการพยาบาลมารดาทารกและ
การผดุงครรภ์สูงกว่าเกณฑ์ร้อยละ 70 อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ หลังการพัฒนารูปแบบผล
การศึกษาความพึงพอใจในภาพรวมระดับมาก
ที่ สุ ด  ค่ า เฉลี่ ยคะแนน 4.55 (S.D. = 0 .29)  
ส่วนใหญ่มีความพึงพอใจอยู่ในระดับมากที่สุด
ร้อยละ 84.62 รองลงมามีความพึงพอใจอยู่ใน
ระดับมากร้อยละ 15.28 สรุปได้ว่า การพัฒนา
สมรรถนะการปฏิบัติในระยะคลอดรูปแบบใหม่
สามารถช่วยลดอุบัติการณ์ในการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอดได้จริง นอกจากนี้ยัง
เป็นเครื่องมือที่ใช้ฝึกปฏิบัติส าหรับพยาบาลจบ
ใหม่ ก่อนที่จะปฏิบัติงานจริงในการปฏิบัติการ
พย า บ า ล ใ น ร ะย ะค ล อด  เ ป็ น ก า ร เ พ่ิ ม
ประสิทธิภาพในการการสร้างเสริมสมรรถนะ
ด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดงาน
การพยาบาลผู้คลอดได้จนสามารถช่วยลด
อุบัติการณ์ที่เกิดจากการปฏิบัติในระยะคลอด
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ให้ลดลงได้ และผลการวิจัยท าให้ได้รูปแบบ
การสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้าน
การปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดรูปแบบ
ใหม่ที่สามารถน ามาใช้ในการพัฒนาสร้างเสริม
สมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้านการปฏิบัติการ
พยาบาลในระยะคลอดต่อไป 
 
ข้ อ เ ส น อ แ น ะ ใ น ก า ร น า ง า น วิ จั ย ไ ป                
ใช้ประโยชน์ 
1. ควรน ารูปแบบที่พัฒนาขึ้นไปขยายผลใน

การพัฒนาสร้างเสริมสมรรถนะพยาบาล
วิชาชีพด้านการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ
คลอดในพ้ืนที่ อ่ืนที่มีปัญหาในลักษณะ
คล้ายกัน และน าผลการพัฒนามาปรับปรุง
ให้ดียิ่งขึ้นต่อไป 

2. ควรมีการศึกษาวิจัยและพัฒนาขยายผล
การศึกษารูปแบบการประเมินสมรรถนะ
การปฏิบัติการพยาบาลในห้องคลอด โดย
การประยุกต์ใช้ “หุ่นช่วยลูกเกิดรอด แม่
ปลอดภัย”โดยใช้รูปแบบการประเมิน
สมรรถนะนี้กับพยาบาลวิชาชีพห้องคลอด 
เพ่ือติดตามการพัฒนาสมรรถนะการปฏิบัติ
ทั้งด้านพฤติกรรมการปฏิบัติการพยาบาล 
และด้านความรู้อย่างต่อเนื่อง 

3. ควรมีการประเมินรูปแบบการพัฒนาการ
สร้างเสริมสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพด้าน
การปฏิบัติการพยาบาลในระยะคลอดเป็น
ระยะๆ เพ่ือให้เกิดการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง 
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