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บทคัดย่อ
การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบกลุ่มเดียววัดก่อนและหลัง มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของโปรแกรม 

การเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดโดยการเรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับตามความคิดเห็น

ของนักศึกษาพยาบาล กลุ่มตัวอย่างเลือกแบบเจาะจง คือ นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 ที่ลงทะเบียนเรียนรายวิชา 715310 

ปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ ซึ่งก�ำลังจะขึ้นฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดเป็นครั้งแรก จ�ำนวน 116 คน 

เครื่องมือท่ีใช้ในการศึกษา ประกอบด้วย 1) โปรแกรมการเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดโดยการ

เรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับ หาคุณภาพโดยให้ผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่านตรวจสอบคุณภาพของโปรแกรม 2) เครื่องมือ

ทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลูประกอบด้วย ก. แบบสอบถามข้อมลูทัว่ไป ข. แบบวดัความเครยีดต่อการฝึกภาคปฏบิติัในห้อง

คลอด ค. แบบประเมินความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด หาคุณภาพของแบบประเมินความพร้อมโดย

หาความตรงจากผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่าน ก่อนน�ำมาปรับปรุงแล้วหาความเชื่อมั่นของแบบประเมินความพร้อมโดยหาค่า

สัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาคได้ค่า 0.92 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติพรรณนา และ Paired t-test

ผลการศกึษาพบว่า ค่าเฉล่ียคะแนนความเครยีดต่อการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดก่อนและหลงัได้รบัโปรแกรมเตรยีม

ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดโดยการเรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับมีความแตกต่างกันอย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และค่าเฉล่ียคะแนนความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดก่อนและหลังได้รับ

โปรแกรมเตรยีมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัโิดยการเรียนรูผ่้านตวัแบบและสาธิตย้อนกลบัมคีวามแตกต่างกนัอย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .001 ดังนั้น การจัดกิจกรรมเตรียมความพร้อมที่มีลักษณะใกล้เคียงกับสถานการณ์จริงก่อนฝึก

ภาคปฏิบัติช่วยส่งเสริมการเรียนรู้และทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพ รวมทั้งด้านทักษะการปฏิบัติการพยาบาลได้ 
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Abstract
This quasi-experimental, pretest-posttest, single group design research aimed to 1) evaluate a pre-training 

program for the delivery room nursing practicum using modelling and return-demonstration observational learning 
techniques according to the perceptions of the participating nursing students. Purposive sampling was used to 
recruit 116 third-year nursing students who would be participating on delivery room practice for the first time the 
participants for the study. Research instruments consisted of 1) the pre-training program for the delivery room 
nursing practicum using modelling and return-demonstration observational learning techniques; 2) the data collection 
tools consisted of three questionnaires, namely a) the demographic data questionnaire, b) the Suanprung stress 
test-20 (SPST-20), and c) the pre-practice readiness for delivery room practice assessment. The content of the 
pre-training program and readiness assessment were validated by three experts and the readiness assessment 
was tested for reliability, yielding a Cronbach’s alpha coefficient of 0.92. Data were analyzed using descriptive 
statistics and paired t-tests.

The results showed that the mean score for the nursing students’ stress regarding delivery room practice 
before and after receiving the preparatory program were statistically significantly different (p<.05). The mean scores 
for the nursing students’ readiness for clinical practice before and after receiving the preparatory program were 
statistically significantly different (p<.001). Therefore, participating in preparatory programs that resemble real-life 
situations before beginning practical training helps promote learning and a positive attitude towards the profession, 

as well as the skills required in nursing practice.
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บทน�ำ
การจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล เป็นการเตรียมพร้อมให้นักศึกษาพยาบาลเป็นผู้ที่มีความสามารถทั้งด้าน

วชิาการและด้านการปฏบิตักิารพยาบาลตามลกัษณะของวชิาชพี เนือ่งจากพยาบาลเป็นวชิาชพีมบีทบาทหน้าปฏบิตังิานให้

บรกิารด้านสขุภาพแก่ผูร้บับรกิาร ซึง่เกีย่วข้องโดยตรงกบัชวีติและความปลอดภยัของผูร้บับรกิาร รวมทัง้ยงัต้องรับผดิชอบ

การดูแล บริการพยาบาลให้มีคุณภาพและประสิทธิภาพที่สุด1 การเรียนจึงเน้นหนักทั้งทางภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ ซึ่ง

การศกึษาภาคปฏบิตัจัิดว่าเป็นหวัใจของการเรยีนการสอนทางการพยาบาลเนือ่งจากนกัศกึษาพยาบาลต้องน�ำทฤษฎทีีเ่รียน

มาประยุกต์ใช้ในการให้บริการแก่ผู้รับบริการ2

การฝึกภาคปฏิบัติท�ำให้นักศึกษาพยาบาลมีความเครียดและวิตกกังวลสูงกว่าการเรียนภาคทฤษฎีในชั้นเรียน2 

โดยเฉพาะอย่างยิง่การฝึกปฏิบตังิานในห้องคลอดทีม่ลัีกษณะเฉพาะแตกต่างจากการปฏบิตังิานในหอผูป่้วยทัว่ ๆ  ไปจดัได้ว่า

เป็นภาวะที่ค่อนข้างวิกฤตในการฝึกปฏิบัติงาน ถือเป็นวิชาที่นักศึกษามีความเครียดในระดับสูงสุด3 นักศึกษาส่วนใหญ่ขาด

ความมัน่ใจในการท�ำคลอด มคีวามกลัว ความเครยีด วติกกงัวล4 และรูส้กึตืน่เต้น ทีต้่องเผชญิกบัอาการเจบ็ครรภ์คลอดของ

ผูร้บับรกิารทีม่กีารเปลีย่นแปลงตลอดเวลา มคีวามกลวัการถกูต�ำหนจิากผูร้บับรกิารและญาต ิกลวัว่าผลจากการปฏบิตัขิอง

ตนจะท�ำให้ผูร้บับรกิารได้รบัอนัตราย กลวัไม่ผ่านการประเมนิจากอาจารย์นเิทศและพยาบาลพีเ่ลีย้ง รวมทัง้ยงัมีความเครยีด

ในการสร้างสัมพันธภาพกับเพื่อน อาจารย์ และบุคคลากรในทีมสุขภาพอีกด้วย การเตรียมความพร้อมให้นักศึกษาก่อนขึ้น

ฝึกปฏบิตังิานในห้องคลอด จงึมคีวามส�ำคัญมากทีจ่ะช่วยให้นกัศกึษา มคีวามเครยีดน้อยลง มคีวามมัน่ใจในการปฏบิตัทิกัษะ

ต่าง ๆ  ให้ประสบความส�ำเรจ็ตามเป้าหมาย มกีารวางแผนการเรยีนอย่างเป็นระบบ และสามารถปรบัตวัเข้ากบัเพือ่นร่วมงาน 

อาจารย์นิเทศ และบุคลากรในทีมสุขภาพได้5

การจัดการเรียนการสอนเพื่อเตรียมความพร้อมก่อนการขึ้นฝึกปฏิบัติงานในห้องคลอดนั้น มีผู้ท่ีศึกษาและปฏิบัต ิ

การเตรียมความพร้อมไว้หลากหลายรูปแบบ มีกระบวนการและแนวทางการปฏิบัติที่มีความหลากหลายในแต่ละสถาบัน

การศึกษาทางการพยาบาล อาทิ การสอนด้วยสื่อวิดีทัศน์เก่ียวกับปฏิบัติการพยาบาลในห้องคลอด การทบทวนทักษะใน

ห้องปฏิบัติการ5 เป็นต้น ส�ำนักวิชาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี มีการจัดการเรียนการสอนภาคปฏิบัติ 

ณ ห้องคลอดในรายวิชา 715310 ปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ ซึ่งท่ีผ่านมาคณาจารย์ในสาขา

การพยาบาลครอบครัวและผดุงครรภ์จะเป็นผู้จัดกิจกรรมเตรียมความพร้อมก่อนการข้ึนฝึกปฏิบัติให้กับนักศึกษา โดยจัด

ฐานการเรียนรู้เพื่อสาธิตและให้นักศึกษาสาธิตย้อนกลับตามที่อาจารย์ผู้สอนประเมินว่าฐานการเรียนรู้นั้นมีความจ�ำเป็นต่อ

การฝึกภาคปฏบิติัหรือไม่ ซึง่ยงัขาดการติดตามประเมนิการเตรยีมความพร้อมในการจดักจิกรรม แต่ในการศกึษาครัง้นี ้ผูว้จิยั

ได้ท�ำการสนทนากลุ่มกับนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ ชั้นปีที่ 4 ที่เคยผ่านประสบการณ์เตรียมความพร้อมและการฝึกภาค

ปฏบิตัใินห้องคลอดมาแล้ว รวมทัง้สมัภาษณ์อาจารย์ผูส้อนภาคปฏบิตัใินห้องคลอด พบว่า สิง่ทีน่กัศกึษาต้องการเรยีนรู้ก่อน

การฝึกภาคปฏิบัติ ประกอบด้วย การเตรียมอุปกรณ์การท�ำคลอด การเตรียมตัวผู้ท�ำคลอด การท�ำคลอดปกติ การตรวจรก 

และการเยบ็แผล โดยขัน้ตอนการท�ำคลอดของแต่ละกลุม่มคีวามแตกต่างกนัตามแหล่งฝึกทีน่กัศกึษาจะพบเจอ เนือ่งจากผล

การสนทนากลุ่มเสนอแนะว่าการเตรียมความพร้อมควรมีความสอดคล้องกับแนวปฏิบัติของแต่ละแหล่งฝึก ดังนั้นการจัด

นักศึกษาเข้ากลุ่มจึงเป็นไปตามกลุ่มที่จะฝึกภาคปฏิบัติและมีแนวทางที่อาจแตกต่างกันบ้างแต่มโนทัศน์ในการท�ำคลอดเชิง

วิชาการนั้นไม่ต่างกัน โปรแกรมการเตรียมความพร้อมก่อนการขึ้นฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นใช้แนวคิด

การเรยีนรูผ่้านตวัแบบและสาธิตย้อนกลับ ซึง่เป็นกระบวนการเรยีนรูต้ามกรอบแนวคดิทฤษฎปัีญญาสังคม (Social cognitive 

theory) ของ Bandura6,7 ที่ช่วยท�ำให้ผู้เรียนเพิ่มศักยภาพในการปฏิบัติโดยเกิดจากความตั้งใจของผู้เรียนในการจดจ�ำแบบ

อย่างการกระท�ำของตัวแบบหรือผู้สอน มีการทบทวนซักซ้อมจนสามารถแสดงพฤติกรรมได้ตามตัวแบบนั่นเอง Bandura 

อธิบายกระบวนการเรียนรู้จากตัวแบบว่าประกอบด้วย 4 กระบวนการที่เกิดขึ้นได้อย่างรวดเร็ว คือ การใส่ใจ การเก็บจ�ำ 

การกระท�ำ และกระบวนการจูงใจด้วยการเสริมแรงทางบวก จากนั้นผู้เรียนก็จะสามารถแสดงพฤติกรรมตามตัวแบบต่อไป

ได้เอง6 สนบัสนนุด้วยการศกึษาผลการใช้วดีทีศัน์แบบแผนการดแูลผูป่้วยกระจ�ำวนัต่อความมัน่ใจในการปฏบิตักิารพยาบาล

บนหอผู้ป่วยของนักศึกษาพยาบาลของอภิสรา จังพานิช และอรชร ศรีไทรล้วน8 พบว่า หลังเรียนด้วยสื่อวีดิทัศน์ ผู้เรียน
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สามารถเรียนรู้ผ่านตัวแบบที่เป็นวีดิทัศน์ด้วยความใส่ใจ ตั้งใจ และสามารถปฏิบัติการพยาบาลตามได้ด้วยความมั่นใจ และ 

การศึกษาของ ศุภลักษณ์ ธนาโรจน์9 พบว่า การสอนโดยสถานการณ์จ�ำลองเสมือนจริงช่วยลดความเครียด และ

ความวติกกงัวลและเพิม่ความมัน่ใจในการฝึกปฏบิตังิานของนกัศกึษาพยาบาลมากขึน้ ผูวิ้จยัน�ำโปรแกรมทีพ่ฒันาแล้วมาใช้

ในการจดักจิกรรมให้กบันกัศกึษาพยาบาลชัน้ปีที ่3 ทีก่�ำลงัจะขึน้ฝึกภาคปฏบิตัห้ิองคลอดในภาคการศกึษาที ่3 ปีการศกึษา 

2563 รวมทั้งติดตามวัดผลภายหลังการจัดกิจกรรมเตรียมความพร้อมดังกล่าว โปรแกรมการเตรียมความพร้อมโดยการเรียนรู้

ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับก่อนการขึ้นฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดนี้จะเป็นประโยชน์ในการน�ำไปใช้ในการจัดการเรียน

การสอนภาคปฏิบัติแก่นักศึกษาพยาบาล ช่วยให้ผู้เรียนมั่นใจในสาระความรู้ มีทักษะ และเจตคติที่ดีต่อการพยาบาลอัน 

จะเป็นผลให้ผู้รับบริการได้รับการดูแลอย่างมีคุณภาพต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย
1.	 เพื่อเปรียบเทียบคะแนนความเครียดก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรมเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติ

ในห้องคลอดโดยการเรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับของนักศึกษาพยาบาล

2.	 เพื่อเปรียบเทียบคะแนนความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรมเตรียม

ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดโดยการเรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับของนักศึกษาพยาบาล

สมมติฐานการวิจัย 
1.	 ภายหลงัจากได้รบัโปรแกรมเตรยีมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดโดยการเรยีนรูผ่้านตวัแบบและ

สาธิตย้อนกลับนักศึกษาพยาบาลมีคะแนนความเครียดน้อยกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

2.	 ภายหลงัจากได้รบัโปรแกรมเตรยีมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดโดยการเรยีนรูผ่้านตวัแบบและ

สาธิตย้อนกลับนักศึกษาพยาบาลมีคะแนนความพร้อมในการฝึกภาคปฏิบัติสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

ขอบเขตการวิจัย
การศกึษาในครัง้นีเ้ป็นการศกึษาผลของโปรแกรมเตรยีมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดโดยการเรยีนรู้

ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับของนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้นปีที่ 3 จ�ำนวน 116 คน ที่ก�ำลังจะฝึกภาคปฏิบัติห้องคลอด

ในรายวชิา 715310 ปฏบิตักิารพยาบาลมารดา-ทารกและการผดงุครรภ์ ส�ำนกัวชิาพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัเทคโนโลยี

สุรนารี ภาคการศึกษาที่ 3 ปีการศึกษา 2563 

กรอบแนวคิดการวิจัย

โปรแกรมเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติใน
ห้องคลอดโดยการสังเกตตัวแบบและสาธิตย้อนกลับ

กระบวนการเรียนรู้ 
1. การดึงดูดความสนใจ : สาธิตแต่ละกิจกรรม
2. การเก็บจ�ำ : ผู้เรียนบันทึกความจ�ำและน�ำไปฝึก
3. การแสดงออก : ฝึกซ้อมและสาธิตย้อนกลับ
4. กระบวนการจูงใจ : อาจารย์เสริมแรงทางบวก

กิจกรรมการเรียนรู้
1. การจัดเตรียมอุปกรณ์การคลอด
2. การเตรียมตัวผู้ท�ำคลอด 
3. การท�ำคลอดปกติ
4. การตรวจรก
5. การเย็บแผลฝีเย็บ

1. ความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด

2. ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด

แผนภาพที่ 1 แสดงกรอบแนวคิดการวิจัย
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วิธีด�ำเนินการวิจัย
รปูแบบของการวจิยั การวจิยันีเ้ป็นการวิจยักึง่ทดลอง แบบหนึง่กลุม่วดัก่อนและหลงัการทดลอง (Quasi-experimental 

research with one-group pre-posttest design)

ประชากร คือ นักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่ 3 ที่ก�ำลังจะขึ้นฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดเป็นครั้งแรก 

กลุ่มตัวอย่าง คัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) เป็นนักศึกษาพยาบาล ที่ก�ำลังศึกษาอยู่ชั้นปีที่ 3 ส�ำนัก

วิชาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี ลงทะเบียนเรียนในรายวิชา 715310 ปฏิบัติการพยาบาลมารดาทารก

และผดุงครรภ์ และก�ำลังจะขึ้นฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดเป็นครั้งแรก ในภาคการศึกษาที่ 3/2563 จ�ำนวน 116 คน 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจิยัครัง้นีม้ ี2 ประเภท คอื เครือ่งมอืท่ีใช้ในการด�ำเนนิการวจิยั และเครือ่งมอืทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวม

ข้อมูล รายละเอียดดังนี้

1.	 เครื่องมือที่ใช้ในการด�ำเนินการวิจัย คือ โปรแกรมเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดโดย

การเรียนรูผ่้านตัวแบบและสาธติย้อนกลบั เป็นโปรแกรมทีผู่ว้จิยัสร้างขึน้เองตามแนวคดิทฤษฎปัีญญาสงัคม (Social cognitive 

theory) ของ Bandura6 ซึง่เชือ่ว่า การเรยีนรูเ้กดิจากการมปีฏสิมัพนัธ์กนัอย่างต่อเนือ่งระหว่างบคุคลกบัสิง่แวดล้อม ผูเ้รยีน

จะเรียนรู้จากการเลียนแบบตัวแบบ สังเกตการตอบสนองและปฏิกิริยาต่าง ๆ จากตัวแบบ สภาพแวดล้อมของตัวแบบ 

ผลการกระท�ำ การบอกเล่า รวมทัง้ความน่าเชือ่ถอืของตวัแบบ ซึง่ม ี4 กระบวนการ คือ 1) การดงึดดูความสนใจ เป็นกจิกรรม

ทีใ่ห้สงัเกตจากตวัแบบ และตวัแบบดงึดูดให้เดก็สนใจทีจ่ะเลยีนแบบ 2) การเกบ็จ�ำ เป็นกระบวนการคงไว้โดยการบนัทกึรหสั

เป็นความจ�ำ แล้วดึงข้อมูลที่ได้จากตัวแบบมาใช้กระท�ำตามโอกาสที่เหมาะสม 3) กระบวนการแสดงออก เป็นการแสดงผล

การเรียนรู้ด้วยการกระท�ำตาม ซึง่จ�ำเป็นต้องลองปฏบิตักิารหลาย ๆ  ครัง้ ก่อนสาธติย้อนกลบัเพือ่ให้ได้พฤตกิรรมทีต้่องการ 

และ 4) กระบวนการจูงใจ เป็นกระบวนการเสริมแรงเม่ือผู้เรียนแสดงพฤติกรรมตามตัวแบบได้ถูกต้อง ผู้วิจัยได้น�ำทั้ง 4 

กระบวนการมาประยุกต์กับการสอนด้วยการสาธิต และเปิดโอกาสให้ผู้เรียนสาธิตย้อนกลับและเสริมแรงทางบวกด้วย

การชืน่ชมเมือ่ผูเ้รยีนท�ำกจิกรรมได้ถกูต้องขัน้ตอนทีผู่ส้อนสาธติให้ด ูโดยก�ำหนดฐานการเรยีนรู้จาก ผลการสนทนากลุ่มและ

การสัมภาษณ์นักศึกษาที่ผ่านการเรียนรายวิชานี้มาแล้ว รวมท้ังข้อมูลจากการสัมภาษณ์คณาจารย์ผู้สอนทุกท่าน ผลจาก

การสนทนากลุม่และการสัมภาษณ์นกัศกึษาและคณาจารย์ สรปุข้อค้นพบได้ 3 ประเดน็ ดังนี ้ประเด็นที ่1 กจิกรรมท่ีควรได้รบั

การฝึกฝนก่อนการขึ้นฝึกปฏิบัติจริง สรุปได้ฐานการเรียนรู้ 5 กิจกรรม ได้แก่ 1) การจัดเตรียมอุปกรณ์การคลอด 2) การเตรียม

ตัวผู้ท�ำคลอด 3) การท�ำคลอดปกติ 4) การตรวจรก และ 5) การเย็บแผลฝีเย็บ ประเด็นที่ 2 คือ การแบ่งกลุ่มนักศึกษาใน

การเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติให้จัดตามกลุ่มที่จะไปฝึกภาคปฏิบัติจริง รวมทั้งอาจารย์ผู้สอนสาธิตด้วย และ 

ประเดน็ที ่3 คอื การจดัเตรยีมอปุกรณ์และขัน้ตอนการฝึกในแต่ละฐานปรบัตามขัน้ตอนจรงิของโรงพยาบาลนัน้ ๆ  เนือ่งจาก

แต่ละโรงพยาบาลมีบางขั้นตอนที่มีความแตกต่างกัน ผู้วิจัยน�ำโปรแกรมที่มาใช้ในการจัดกิจกรรมให้กับนักศึกษาพยาบาล

ชั้นปีที่ 3 ที่ก�ำลังจะขึ้นฝึกภาคปฏิบัติห้องคลอด รวมทั้งติดตามวัดผลภายหลังการจัดกิจกรรมเตรียมความพร้อมดังกล่าว

2. 	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล เป็นแบบสอบถาม 1 ชุด ประกอบด้วย 3 ส่วนดังนี้ 

	 2.1 	แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย เพศ อายุ เกรดภาคทฤษฎีวิชาการพยาบาลมารดาทารกและ

การผดุงครรภ์ และเกรดเฉลี่ยสะสม

	 2.2 	แบบวัดความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด จะใช้ในการวัดระดับความเครียดก่อนและหลังเข้า

ร่วมโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ โดยใช้แบบวัดความเครียดด้วยตนเองของโรงพยาบาลสวนปรุง กรมสุขภาพจิต 

(Suanprung Stress Test-20: SPST - 20)6 ทั้งหมด 20 ข้อ แบ่งเป็น 5 ระดับ คะแนนรวม 100 คะแนน สามารถแปลผล

ระดับความเครียดออกเป็น 4 ระดับดังนี้

-	 ความเครียดระดับเล็กน้อย	 ระดับคะแนน 0-23

-	 ความเครียดระดับปานกลาง	 ระดับคะแนน 24-41 

-	 ความเครียดระดับสูง 	 ระดับคะแนน 42-61 

-	 ความเครียดระดับรุนแรง 	 ระดับคะแนน 62 คะแนนขึ้นไป
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	 2.3 	แบบประเมนิความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอด เป็นแบบสอบถามทีผู่ว้จิยัสร้างขึน้ตามผลลพัธ์

การเรียนรู้ระดับรายวิชา (Course-level learning outcomes: CLOs) ซึ่งสอดคล้องกับกิจกรรมที่จัดขึ้นจากโปรแกรมเตรียม

ความพร้อมฯ ประกอบด้วย ข้อค�ำถาม 14 ข้อ แบ่งเป็น 5 ระดับ คะแนนรวม 70 คะแนน มีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้

-	 มีความพร้อมมากที่สุด	 ให้ 5 คะแนน

-	 มีความพร้อมมาก	 ให้ 4 คะแนน

-	 มีความพร้อมปานกลาง	 ให้ 3 คะแนน

-	 มีความพร้อมเล็กน้อย	 ให้ 2 คะแนน

-	 ยังไม่มีความพร้อม	 ให้ 1 คะแนน

	 การแปลผลคะแนน ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด พิจารณาโดยใช้การอิงกลุ่ม ดังนี้ 

				    อันตรภาคชั้น = ค่าสงูสดุ - ค่าต�่ำสดุ = 5-1 = 1.33

						       จ�ำนวนชั้น          3

-	 คะแนนเฉลี่ย 1.00-2.33 หมายถึง ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดอยู่ในระดับต�่ำ

-	 คะแนนเฉลีย่ 2.34-3.67 หมายถงึ ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบตัใินห้องคลอดอยูใ่นระดบัปานกลาง

-	 คะแนนเฉลี่ย 3.68-5.00 หมายถึง ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดอยู่ในระดับสูง

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย ประกอบด้วย 

1.	 เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย คือ โปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ ท่ีผู้วิจัยสร้างขึ้น น�ำไปตรวจสอบคุณภาพ โดย

ผูเ้ช่ียวชาญ 3 ท่าน ได้แก่ อาจารย์พยาบาลทีม่ปีระสบการณ์ด้านการสอนภาคปฏบิตัใินห้องคลอดจ�ำนวน 2 ท่าน และพยาบาล

พี่เลี้ยงประจ�ำแหล่งฝึกภาคปฏิบัติห้องคลอดจ�ำนวน 1 ท่าน จากนั้นน�ำมาปรับปรุงก่อนน�ำไปใช้

2.	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบวัดความเครียดต่อการฝึก

ภาคปฏิบัติในห้องคลอด และแบบประเมินความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด การตรวจสอบความตรงตาม

เน้ือหาและความเหมาะสมของภาษา (Content validity) โดยผูเ้ชีย่วชาญ จ�ำนวน 3 ท่าน ได้แก่ อาจารย์พยาบาลทีม่ปีระสบการณ์

ด้านการสอนภาคปฏบิตัใินห้องคลอดจ�ำนวน 2 ท่าน และพยาบาลพีเ่ลีย้งประจ�ำแหล่งฝึกภาคปฏบิติัห้องคลอดจ�ำนวน 1 ท่าน 

และการตรวจสอบความเชือ่มัน่ของเครือ่งมอื (Reliability) แบบประเมนิความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบตัใินห้องคลอด โดยน�ำ

ไปใช้กับผู้มีคุณสมบัติคล้ายกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 30 ราย และหาค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาคได้ เท่ากับ 0.92

การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง การวิจัยคร้ังน้ีผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี เลขที่ COA No. 42/2564 รหัสโครงการ EC-64-22 หลังจากได้รับอนุญาตแล้ว ผู้วิจัย

ท�ำการพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง เริ่มตั้งแต่การเก็บรวมรวมข้อมูลจนกระทั่งการน�ำเสนอผลการวิจัย โดยผู้วิจัยท�ำการแนะน�ำ

ตวั ชีแ้จงวตัถปุระสงค์ของการวจิยั เกบ็รกัษาข้อมลูเป็นความลบั รวมท้ังสทิธิในการปฏเิสธการเข้าร่วมการวจัิยหรอืการถอน

ตัวออกจากการวิจัยได้ทุกเวลาโดยไม่มีผลกระทบใดต่อการเรียนการสอนและการวัดผลของรายวิชานี้ รวมทั้งเปิดโอกาสให้

กลุ่มตัวอย่างซักถามข้อสงสยัก่อนตดัสนิใจเข้าร่วมวจิยั และบนัทกึการเข้าร่วมวจิยัด้วยการลงลายมอืชือ่ของผูเ้ข้าร่วมการวจิยั

การเก็บรวบรวมข้อมลู ผูว้จิยัด�ำเนนิการเกบ็รวบรวมข้อมลู โดยท�ำการชีแ้จงวตัถปุระสงค์ของการวจิยั ขัน้ตอนด�ำเนนิ

การวิจยั สิทธใินการปฏิเสธการเขา้รว่มการวจิัยและถอนตัวออกจากการวิจยัแก่กลุ่มตวัอย่าง หากกลุ่มตวัอย่างยินดีเข้าร่วม

การวิจัย ท�ำการบันทึกการเข้าร่วมวิจัยด้วยการลงลายมือชื่อ และให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบวัด

ความเครยีดต่อการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอด และแบบประเมนิความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดก่อนเข้าร่วม

โปรแกรมเตรยีมความพร้อมฯ ต่อมาผู้วิจยัด�ำเนนิการจดัโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ ให้แก่กลุ่มตวัอย่างตามแผนทีเ่ตรยีมไว้ 

หลังเข้าร่วมโครงการเตรียมความพร้อมฯ ให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบวัดความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด และ

แบบประเมนิความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอด ผูว้จิยัท�ำการตรวจสอบความครบถ้วนของข้อมลูก่อนน�ำข้อมลู

ไปวิเคราะห์ทางสถิติต่อไป
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การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้สถิติพรรณนาเพื่อวิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด 

และความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด โดยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

และเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดและคะแนนความพร้อม

ก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ ด้วยสถิติ Paired t-test 

ผลการวิจัย
ผลการวิจัย น�ำเสนอเป็น 4 ส่วน ดังนี้ (1) ข้อมูลส่วนบุคคล (2) ระดับความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด

ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ ของกลุ่มตัวอย่าง (3) ระดับความพร้อมก่อนและหลังได้รับโปรแกรม 

การเตรยีมความพร้อมฯ ของกลุม่ตวัอย่าง (4) ผลการเปรยีบเทยีบความแตกต่างของค่าเฉลีย่คะแนนความเครยีดต่อการฝึก

ภาคปฏิบัติในห้องคลอดและคะแนนความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดก่อนและหลังได้รับโปรแกรมเตรียม

ความพร้อมฯ ของกลุ่มตัวอย่าง ดังนี้

ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ผลการศึกษาพบว่า นักศึกษาส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 95.69 และมีอายุอยู่ระหว่าง 

20 ถงึ 23 ปี มค่ีาเฉลีย่ของเกรดเฉลีย่สะสม เท่ากบั 3.06/4.00 และส่วนใหญ่ร้อยละ 44.83 มเีกรดภาคทฤษฎวิีชาการพยาบาล

มารดา-ทารกและการผดุงครรภ์เท่ากับ เกรด B (3.00-4.00) ข้อมูลส่วนบุคคลแสดงดังตารางที่ 1

ตารางที่ 1 ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง (N=116)

ข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน ร้อยละ

เพศ

 หญิง

 ชาย

111

5

95.69

4.31

อายุ (ปี) ( =21.06, S.D.=0.56)

 20

 21

 22

 23

13

83

19

1

11.21

71.55

16.38

0.86

เกรดเฉลี่ยสะสม ( =3.06, S.D.=0.31) 

 2.00-2.49

 2.50-2.99

 3.00-3.49

 3.50-4.00

4

43

59

10

3.45

37.07

50.86

8.62

เกรดภาคทฤษฎีวิชาการพยาบาลมารดาทารกและ

การผดุงครรภ์

 A (4.00)

 B+ (3.50)

 B (3.00)

 C+ (2.50)

 C (2.00)

9

36

52

18

1

7.76

31.03

44.83

15.52

0.86

ส่วนท่ี 2 ระดบัความเครยีดต่อการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดก่อนและหลงัได้รบัโปรแกรมเตรียมความพร้อม

ก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดโดยการเรยีนรูผ่้านตวัแบบและสาธติย้อนกลับของกลุ่มตวัอย่าง เมือ่พจิารณา

ระดับความเครียดก่อนการฝึกภาคปฏิบัติก่อนได้รับโปรแกรมฯ พบว่า นักศึกษาส่วนใหญ่ ร้อยละ 49.13 มีความเครียดอยู่

ในระดับสูง รองลงมาคือ ระดับปานกลาง ร้อยละ 27.59 ระดับรุนแรง ร้อยละ 20.69 และระดับต�่ำ ร้อยละ 2.59 ตามล�ำดับ 
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ส่วนความเครียดก่อนการฝึกภาคปฏิบัติหลังได้รับโปรแกรมฯ พบว่า นักศึกษาส่วนใหญ่ ร้อยละ 47.41 มีความเครียด

อยู่ในระดับสูง รองลงมาคือระดับปานกลาง ร้อยละ 37.93 ระดับรุนแรง ร้อยละ 10.35 และระดับต�่ำ ร้อยละ 4.31 ตามล�ำดับ 

ข้อมูลแสดงดังตารางที่ 2

ตารางที่ 2 	จ�ำนวนและร้อยละของระดับความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดก่อนและหลังได้รับโปรแกรม 

เตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดโดยการเรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับของ

กลุ่มตัวอย่าง (N=116)

ระดับความเครียด ก่อนได้รับโปรแกรมฯ หลังได้รับโปรแกรมฯ

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

ระดับต�่ำ (0-23 คะแนน)

ระดับปานกลาง (24-41 คะแนน)

ระดับสูง (42-61 คะแนน)

ระดับรุนแรง (62 คะแนนขึ้นไป)

3

32

57

24

2.59

27.59

49.13

20.69

5

44

55

12

4.31

37.93

47.41

10.35

รวม 116 100 116 100

ส่วนที ่3 ระดับความพร้อมก่อนและหลงัได้รบัโปรแกรมเตรยีมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอด

โดยการเรยีนรูผ่้านตวัแบบและสาธติย้อนกลบัของกลุม่ตวัอย่าง ผลการศึกษา คะแนนเฉลีย่ของความพร้อมก่อนได้รบั

โปรแกรมฯ ในภาพรวม พบว่า นักศึกษามีความพร้อมฯ อยู่ในระดับปานกลาง ( =3.25, S.D.=0.56) ส่วนคะแนนเฉลี่ยของ

ความพร้อมหลังได้รับโปรแกรมฯ ในภาพรวม พบว่า นักศึกษามีความพร้อมก่อนการขึ้นฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดเพิ่ม

มากขึ้น คือ อยู่ในระดับสูง ( =3.86, S.D.=0.44) 

เม่ือพิจารณาความพร้อมก่อนได้รับโปรแกรมฯ เป็นรายข้อ พบว่า 3 อันดับแรกที่นักศึกษาให้คะแนนความพร้อมฯ 

มากที่สุด ได้แก่ การปฏิบัติต่อมารดาด้วยท่าทีที่สุภาพ เคารพศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ ( =4.21, S.D.=0.87) การมีทัศนคติ

ที่ดีต่อการดูแลมารดาและทารกในระยะคลอด ( =4.00, S.D.=0.81) และการจัดท่ามารดาเพื่อเตรียมคลอดได้อย่างถูกต้อง 

( =3.60, S.D.= 0.74) ตามล�ำดับ และ 3 อันดับสุดท้าย ที่คะแนนน้อยที่สุดได้แก่ ตรวจสภาพรกได้อย่างถูกต้อง ( =2.68, 

S.D.=0.79) ท�ำคลอดรกได้อย่างถูกต้องพร้อมทั้งอธิบายเหตุผล ( =2.69, S.D.=0.74) และการประเมินการฉีกขาดของแผล

ฝีเย็บและเย็บแผลฝีเย็บได้ถูกต้อง ( =2.74, S.D.=0.74) ตามล�ำดับ 

ส่วนความพร้อมหลังได้รับโปรแกรมฯ พบว่า 3 อันดับแรกที่นักศึกษาให้คะแนนมากที่สุด เป็นกิจกรรมเดียวกับก่อนได้

รบัโปรแกรมฯ โดยมคีะแนนเฉลีย่ท่ีเพิม่มากขึน้ ได้แก่ การปฏบิตัต่ิอมารดาด้วยท่าททีีส่ภุาพ เคารพศกัดิศ์รคีวามเป็นมนษุย์ 

( =4.47, S.D.=0.61) การมีทัศนคติที่ดีต่อการดูแลมารดาและทารกในระยะคลอด ( =4.32, S.D.=0.71) และ การจัดท่า

มารดาเพื่อเตรียมคลอดได้อย่างถูกต้อง ( =4.23, S.D.=0.63) ตามล�ำดับ และ 3 อันดับสุดท้าย ที่คะแนนน้อยที่สุดได้แก่ 

การประเมินการฉีกขาดของแผลฝีเย็บและเย็บแผลฝีเย็บได้ถูกต้อง ( =3.34, S.D.=0.85) วิเคราะห์กลไกการคลอดใน

สถานการณ์จ�ำลองได้ ( =3.53, S.D.=0.65) และการเตรียมอุปกรณ์ในการท�ำคลอดได้อย่างถูกต้องและครบถ้วน ( =3.67, 

S.D.=0.64) ตามล�ำดับ ข้อมูลดังแสดงในตารางที่ 3
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ตารางที่ 3 	 ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัความพร้อมก่อนและหลงัได้รบัโปรแกรมการเตรยีมความพร้อมก่อน

การฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดโดยการเรยีนรู้ผ่านตัวแบบและสาธติย้อนกลบัของกลุม่ตัวอย่าง รายข้อและโดย

รวม (N=116)

ความพร้อมก่อนการฝึก ก่อนได้รับโปรแกรมฯ หลังได้รับโปรแกรมฯ

S.D. แปลผล S.D. แปลผล

CLO1
1. ปฏิบัติต่อมารดาด้วยท่าทีที่สุภาพ เคารพ
ศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์
CLO3
2. วิเคราะห์กลไกการคลอดในสถานการณ์
จ�ำลองได้
CLO4
3. มีทัศนคติที่ดีต่อการดูแลมารดาและทารกใน
ระยะคลอด
CLO6
4. เตรียมอุปกรณ์ในการท�ำคลอดได้อย่างถูก
ต้องและครบถ้วน (บทบาทของผู้ท�ำคลอด)
5. เตรียมอุปกรณ์และสิ่งแวดล้อมในห้องคลอด
ให้พร้อมใช้ (บทบาทของผู้ช่วยคลอด)
6. จัดท่ามารดาเพื่อเตรียมคลอดได้อย่าง
ถูกต้อง
7. แต่งกายด้วยชุดปราศจากเชื้อได้ถูกตามหลัก
ปราศจากเชื้อ
8. ท�ำการตัดฝีเย็บ ท�ำคลอดศีรษะ ท�ำคลอด
ไหล่และล�ำตัวของทารกได้อย่างถูกต้องและ
อธิบายเหตุผล
9. ท�ำคลอดรกได้อย่างถูกต้อง พร้อมอธิบาย
เหตุผล
10. ตรวจสภาพรกได้อย่างถูกต้อง
11. ประเมินการฉีกขาดของแผล 
ฝีเย็บและเย็บแผลฝีเย็บได้ถูกต้อง
12. จัดเก็บอุปกรณ์ได้ครบถ้วนเรียบร้อย
CLO8
13. บอกวัตถุประสงค์และขั้นตอนการท�ำคลอด
แก่มารดาได้
14. ให้ค�ำแนะน�ำการเบ่งคลอดได้อย่างถูกต้อง

4.21 

2.99 

4.00 

3.16 

3.24

3.60 

3.51 

2.78 

2.69 

2.68 
2.74 

3.47 

3.19 

3.18 

0.87

0.70

0.81

0.71

0.74

0.74

0.95

0.78

0.74

0.79
0.74

0.87

0.87

0.81

สูง

ปานกลาง

สูง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง
ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

4.47 

3.53 

4.32 

3.67 

3.78

4.23

4.07 

3.47 

3.72 

3.68 
3.34 

4.01 

3.71 

4.03 

0.61

0.65

0.71

0.64

0.63

0.63

0.71

0.69

0.70

0.87
0.85

0.80

0.69

0.73

สูง

ปานกลาง

สูง

ปานกลาง

สูง

สูง

สูง

ปานกลาง

สูง

สูง
ปานกลาง

สูง

สูง

สูง

รวม 3.25 0.56 ปานกลาง 3.86 0.44 สูง

ส่วนที่ 4 เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดและ

คะแนนความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดก่อนและหลงัได้รบัโปรแกรมเตรียมความพร้อมก่อนการฝึก

ภาคปฏบิตัโิดยการเรยีนรูผ่้านตวัแบบและสาธิตย้อนกลบัของกลุม่ตวัอย่าง ท�ำการทดสอบข้อตกลงเบือ้งต้น (Assumption) 

ด้วยสถติ ิKolmogorov-Smirnov test พบว่า คะแนนความเครียดฯ และคะแนนความพร้อมฯ ทัง้ก่อนและหลงัได้รบัโปรแกรมฯ 

มีการกระจายแบบปกติ (p>.05) ซึ่งเป็นไปตามข้อตกลงเบ้ืองต้นของการใช้สถิติ Paired t-test ผลการเปรียบเทียบ

ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดและคะแนนความพร้อมก่อนการฝึก

ภาคปฏิบัติในห้องคลอดก่อนและหลังได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ ด้วยสถิติ Paired t-test แสดงดังตารางที่ 4 
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ตารางที่ 4 	เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดและคะแนน

ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดก่อนและหลังได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมก่อนการฝึก

ภาคปฏิบัติโดยการเรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้สถิติ Paired t-test (N=116)

ตัวแปร range S.D. df t p-value

ความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด

 ก่อนได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ

 หลังได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ

23-90

22-77

49.53

45.42

14.63

11.38

115 -2.31 <.05

ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอด

 ก่อนได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ

 หลังได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ

20-67

41-70

45.47

54.01

7.83

6.15

115 -9.39 <.001

จากตารางที ่4 แสดงผลการวเิคราะห์ข้อมลูของนกัศกึษาชัน้ปีที ่3 ส�ำนกัวชิาพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัเทคโนโลยี
สุรนารี ที่ก�ำลังจะขึ้นฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดเป็นครั้งแรก ในภาคการศึกษาที่ 3/2563 จ�ำนวน 116 คน พบว่า ค่าเฉลี่ย
ความเครียดต่อการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดก่อนได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ เท่ากับ 49.53 (ค่าต�่ำสุดเท่ากับ 23 
และค่าสูงสุดเท่ากับ 90) และค่าเฉล่ียคะแนนความเครียดของนักศึกษาหลังได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ โดยการ
เรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับ แตกต่างกับค่าเฉลี่ยคะแนนความเครียดของนักศึกษาก่อนได้รับโปรแกรมฯ อย่างมี
นยัส�ำคญัทางสถติิ (t

df
=-2.31 ค่า p=.023) จงึสรปุผลการศึกษาครัง้นีไ้ด้ว่า ค่าเฉลีย่คะแนนความเครยีดต่อการฝึกภาคปฏบิตัิ

ในห้องคลอดก่อนและหลงัได้รบัโปรแกรมเตรยีมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดโดยการเรยีนรูผ่้านตวัแบบ
และสาธิตย้อนกลับมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p<.05 

ส่วนผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยคะแนนความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดก่อนได้รับโปรแกรมเตรียมความ
พร้อมฯ เท่ากับ 45.47 (ค่าต�่ำสุดเท่ากับ 20 และค่าสูงสุดเท่ากับ 67) และค่าเฉลี่ยคะแนนความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติ
ในห้องคลอดหลงัได้รบัโปรแกรมเตรยีมความพร้อมฯ เท่ากบั 54.01 (ค่าต�ำ่สดุเท่ากบั 41 และค่าสงูสดุเท่ากบั 70) เมือ่เปรยีบ
เทียบความแตกต่างค่าเฉล่ียคะแนนความพร้อมของนักศึกษาหลังได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ โดยการเรียนรู้ผ่าน
ตัวแบบและสาธิตย้อนกลับ แตกต่างกับค่าเฉลี่ยคะแนนความพร้อมก่อนได้รับโปรแกรมฯ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  
(t

df
=-9.39 ค่า p<.001) จงึสรปุผลการศกึษาครัง้นีไ้ด้ว่า ค่าเฉลีย่ความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดก่อนและหลงั

ได้รับโปรแกรมเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติโดยการเรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อนกลับมีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p<.001

การอภิปรายผล 
ผู้วิจัยอภิปรายผลในประเด็นส�ำคัญตามวัตถุประสงค์การวิจัยดังนี้
1. 	 ผลของโปรแกรมเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดโดยการเรยีนรู้ผ่านตวัแบบและสาธิตย้อน

กลับต่อคะแนนความเครียดของนักศึกษา พบว่า หลังได้รับโปรแกรมฯ แล้วนักศึกษามีคะแนนความเครียดน้อยกว่าก่อนได้
รบัโปรแกรมอย่างมีนยัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 (t=-2.31) เมือ่พจิารณาคะแนนความเครยีดของนกัศกึษาพบว่าหลงัได้รบั
โปรแกรมเตรียมความพร้อมฯ แม้ว่านักศึกษาส่วนใหญ่จะมีคะแนนความเครียดอยู่ในระดับสูงเหมือนก่อนได้รับโปรแกรม
เตรยีมความพร้อมฯ แต่จ�ำนวนนกัศกึษาทีมี่คะแนนความเครยีดในระดบัรนุแรง และระดบัสูงลดลง อธบิายได้ว่า ระดบัคะแนน
ความเครยีดทีล่ดลงเป็นเพราะนกัศกึษามคีวามมัน่ใจในฝึกภาคปฏบิตัมิากขึน้จากการได้สงัเกตตวัแบบและปฏบิตักิารสาธติ
ย้อนกลับโดยมีอาจารย์ติดตามประเมินในขณะอยู่ในห้องปฏิบัติการ สอดคล้องกับการศึกษาของ Rezaei, Falahati, 
Beheshtizadeh11 ท่ีศึกษาถึงระดับความเครียด สิ่งท่ีก่อให้เกิดความเครียดและปัจจัยที่มีผลต่อความเครียดของนักศึกษา
ผดุงครรภ์ของประเทศอิหร่าน พบว่า ร้อยละ 56 ของนักศึกษามีความเครียดระดับสูง โดยสิ่งที่ก่อให้เกิดความเครียดคือ
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สถานการณ์วิกฤตของผู้ป่วย ความซับซ้อนของการดูแล และการขาดทักษะทางคลินิก และ D’emeh และ Yacoub12 (2020) 
ยังพบว่า นกัศกึษาพยาบาลทีเ่รยีนในชัน้ปีสงูมคีะแนนความเครยีดสงูกว่าชัน้ปีต�ำ่กว่า นัน่เพราะเมือ่เรยีนสงูขึน้นกัศกึษารบัรู้
ถึงระดับความยากของศาสตร์ทางการพยาบาลซึ่งสอดคล้องกับการจัดหลักสูตรที่เรียบล�ำดับจากง่ายไปยาก และแหล่งของ
ความเครยีดสงูสดุคอื ความรูใ้นการดแูลผูป่้วย ซึง่ในการศกึษาครัง้นี ้รายวชิา 715310 ปฏบิตักิารพยาบาลมารดา-ทารกและ
การผดงุครรภ์ มีเนือ้หาเกีย่วกบัการพยาบาลแบบองค์รวมในการพยาบาลมารดา ทารกและครอบครวัทีม่ภีาวะปกต ิผดิปกติ
และภาวะเสี่ยง17 (หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ฉบับปรับปรุง พ.ศ.2560) การฝึกภาคปฏิบัติในการศึกษานี้ นักศึกษา
ต้องมีความรู้และความสามารถในการดูแลมารดาและดูแลชีวิตทารกแรกคลอดทั้งปกติและท่ีมีความเสี่ยงซึ่งเป็นหนึ่งชีวิตที่
มีความหมายต่อมารดาผู้คลอดและครอบครัวอย่างมาก เหล่านี้จึงก่อให้เกิดความเครียดต่อนักศึกษาค่อนข้างมาก นอกจาก
นี้สิ่งที่ก่อให้เกิดความเครียดในการฝึกภาคปฏิบัติของนักศึกษายังมีอีกหลายประการ อาทิ การมอบหมายงาน ภาระงานที่
มาก อาจารย์และพยาบาลพี่เลี้ยง การขาดทักษะปฏิบัติการดูแลผู้ป่วย รวมทั้งสิ่งแวดล้อมในแหล่งฝึกอีกด้วย11-13 

ผลการศึกษานี้ สนับสนุนการศึกษาของภัททิยา จันทเวช5 ที่พบว่า รายวิชาที่ท�ำให้นักศึกษาพยาบาลเกิดความเครียด
มากท่ีสุด คือ วิชาทางสูติศาสตร์โดยเฉพาะการฝึกปฏิบัติงานในห้องคลอด เพราะมีการเรียนการสอนท่ียุ่งยากซับซ้อน 
ผู้รับบริการมีการเปล่ียนแปลงได้ตลอดเวลาจากภาวะการเจ็บครรภ์คลอด รวมทั้งสถานการณ์ในห้องคลอดท่ีเต็มไปด้วย
ความเครยีดความวติกกงัวลทัง้จากอาจารย์ เพือ่นและทมีสหสาขาวชิาชพี การเตรยีมความพร้อมให้กบัผูเ้รยีนจงึเป็นแนวทาง
ท่ีสามารถช่วยความความเครียด ความวิตกกังวลแก่ผู้เรียนได้ สอดคล้องกับผลการศึกษาครั้งนี้ สนับสนุนการศึกษาของ 
ปุณยนุช พิมใจใส และนงนภัส วงษ์จันทร14 ที่ศึกษาปัจจัยท่ีมีต่อผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนรายวิชา การพยาบาลมารดา 
ทารก และการผดุงครรภ์ 1 ของนักศึกษาพยาบาล พบว่า กระบวนการเรียนการสอน ที่ส่งเสริมการเรียนรู้โดยที่ผู้สอนใช้วิธี
การเตรยีมความพร้อมแก่ผูเ้รยีน การใช้วธิกีารเรยีนการสอนทีห่ลากหลายทีส่อดคล้องกบัลกัษณะวชิาและผลการเรยีนรูข้อง
รายวิชา การจัดประสบการณ์ให้ผู้เรียนได้ฝึกทักษะที่ส�ำคัญ มีความสัมพันธ์ทางบวกกับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของผู้เรียน

2. 	 ผลของโปรแกรมเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดโดยการเรียนรู้ผ่านตัวแบบและสาธิตย้อน
กลับต่อคะแนนความพร้อมของนกัศกึษา พบว่า หลงัได้รบัโปรแกรมฯ นกัศกึษามคีวามพร้อมในการฝึกภาคปฏบิตัสิงูกว่าก่อน
ได้รับโปรแกรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .001 (t=-9.39) อธิบายได้ว่า โปรแกรมเตรียมความพร้อมที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น
ช่วยให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้ เกิดการปรับพฤติกรรมผ่านกระบวนการเรียนรู้ผ่าน และเลียนแบบโดย Bandura6,7 ได้จ�ำแนก
วธิกีารเรยีนรูโ้ดยการเรยีนรูผ่้านไว้ 2 วิธ ีคือ การเรยีนรูจ้ากผลของการกระท�ำ (Learning by response consequences) และ
การเรียนรู้จากการเลียนแบบ (Learning through modelling) ตัวแบบที่กระตุ้นการเรียนรู้นั้น อาจเป็นตัวแบบจริง ได้แก่ 
ครู อาจารย์ หรือผู ้เชี่ยวชาญ เป็นต้น หรืออาจเป็นตัวแบบสัญลักษณ์ ได้แก่ วิดีทัศน์ หนังสือคู่มือต่าง ๆ เป็นต้น 
กระบวนการเรียนรู้เน้นความใส่ใจ การจดจ�ำ การแสดงพฤติกรรมให้เหมือนตัวแบบ และกระบวนการจูงใจ หลังจากผู้วิจัย
สนทนากลุ่มและสอบถามนักศึกษาที่ผ่านการเรียนวิชานี้มาก่อน ได้น�ำประเด็นข้อเสนอแนะมาร่วมวางแผนกับทีมอาจารย์
ผู้สอนและออกแบบกิจกรรมการเรียนรู้ด้วยการสาธิตและสาธิตย้อนกลับจากตัวแบบ ในการจัดกิจกรรมเตรียมความพร้อมนี้
ได้เน้นการสอนสอดแทรกคณุธรรมจรยิธรรมวชิาชพีในทกุกระบวนการท�ำงานเพือ่ช่วยเตรยีมการคลอดทีป่ลอดภัย จะเห็นว่า 
นอกจากผูเ้รยีนจะให้ความส�ำคญักบัหลกัปราศจากเชือ้แล้ว ผูเ้รยีนยงัตระหนกัเกีย่วกบัการปฏิบติัต่อมารดาด้วยท่าททีีสุ่ภาพ 
เคารพศกัดิศ์รคีวามเป็นมนษุย์ไปด้วยกนั สอดคล้องกบัผลการเรยีนรูข้องรายวชิา (Course learning outcomes: CLOs) และ
ผลการเรยีนรูข้องหลกัสตูร (Programme learning outcomes: PLOs)15 และการเตรยีมความพร้อมก่อนเรยีนยงัเป็นการช่วย
ให้นักศึกษามีความตื่นตัวในการเรียนรู้ประสบการณ์ใหม่ สามารถเช่ือมโยงความรู้จากภาคทฤษฎีไปสู่การประยุกต์ใช้ใน
การปฏบิติั ท�ำให้มคีวามพร้อมและมัน่ใจ16-18 และการเรยีนรูแ้บบสาธติและสาธติย้อนกลบันีย้งัพฒันาการคดิอย่างมวีจิารณญาณ
ได้ดอีกีด้วย19 ผลการศกึษา แสดงให้เหน็ว่าการเตรยีมความพร้อมส�ำหรบันกัศกึษาโดยการจ�ำลองสถานการณ์ให้ใกล้เคยีงกบั
การปฏบิตังิานจรงิในหอผูป่้วย (Ward-based simulation) จะช่วยให้ผูเ้รยีนลดความเครยีดและมคีวามพร้อมในการฝึกปฏบิตัิ

การพยาบาลในคลินิกมากขึ้น20 
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สรุปการวิจัย
โปรแกรมเตรยีมความพร้อมก่อนการฝึกภาคปฏบิตัใินห้องคลอดของนกัศกึษาพยาบาลในการศกึษานี ้น�ำแนวคดิทฤษฎี

ปัญญาสงัคม (Social cognitive theory) ของ Bandura6 มาใช้ในการสร้างกจิกรรมการเรยีนรู้ โดยเป็นการเรยีนรูผ่้านตวัแบบ

และสาธิตย้อนกลับ ซึ่งผลการศึกษาพบว่าหลังได้รับโปรแกรมฯ นักศึกษามีความเครียดน้อยกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ และ

มีความพร้อมก่อนการขึ้นฝึกภาคปฏิบัติสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ ดังน้ันการจัดกิจกรรมเตรียมความพร้อมก่อนการขึ้น

ฝึกภาคปฏิบัติในห้องคลอดนี้สามารถน�ำไปใช้ได้จริง จะช่วยลดความเครียดและเพิ่มความพร้อมให้แก่นักศึกษาพยาบาลได้

ข้อจ�ำกัดการวิจัย
เนื่องจากรูปแบบการวิจัยเป็นการศึกษาในกลุ่มตัวอย่างกลุ่มเดียว ไม่มีกลุ่มเปรียบเทียบ และไม่มีการสุ่มตัวอย่าง 

ผลการศึกษาจึงเป็นข้อสรุปเฉพาะกลุ่มตัวอย่างจากการศึกษาครั้งนี้เท่านั้น ยังไม่สามารถเป็นตัวแทนของกลุ่มประชากร

ทัง้หมดได้ ดงันัน้ข้อมลูจากการศกึษาครัง้นีจ้งึเป็นเพยีงข้อมลูพืน้ฐานเพือ่ท�ำการศกึษาวจิยัในประเดน็การเตรยีมความพร้อม

ก่อนการฝึกปฏิบัติในห้องคลอดแก่นักศึกษาพยาบาลต่อไป 

ข้อเสนอแนะ
1. 	 ข้อเสนอในการน�ำผลการวจิยัไปใช้ การจดักจิกรรมเตรยีมความพร้อมก่อนฝึกภาคปฏบิตัช่ิวยส่งเสรมิการเรียนรู้

และทศันคตทิีด่ต่ีอวชิาชพี รวมทัง้ด้านทกัษะการปฏบิตักิารพยาบาล โดยเฉพาะการจดัสิง่แวดล้อมการเรยีนรูใ้ห้ใกล้เคยีงกบั

สถานการณ์จริงที่มีความหลากหลาย โดยจัดสถานการณ์ที่สอดคล้องกับแนวปฏิบัติของแต่ละแหล่งฝึก และเพิ่มกิจกรรมที่

หลากหลาย เช่น การฝึกวเิคราะห์กรณศีกึษาและฝึกเขยีนแผนผงัมโนทศัน์ (Concept mapping) ทีส่่งเสรมิความรูแ้ละทกัษะ

ทางปัญญา หรอืสอดแทรกแนวคดิของความเป็นผูป้ระกอบการ (Entrepreneurial mindset) เพือ่ส่งเสรมิให้นกัศกึษามองหา

โอกาสและลงมือท�ำที่ปลอดภัย และควรน�ำโปรแกรมนี้ไปประยุกต์ใช้ในรายวิชาปฏิบัติอื่นๆ เพื่อเตรียมความพร้อมซึ่งช่วย

ลดความเครียดของผู้เรียน

2. 	 ข้อเสนอแนะในการท�ำวจัิยครัง้ต่อไป ควรจดักจิกรรมเตรยีมความพร้อมทีม่กีารบรูณาการทัง้ด้านวิชาการ ด้าน

ทักษะทางคลินิกและด้านการจัดการความเครียด เพื่อสร้างความเข้มแข็งทางจิตใจให้แก่นักศึกษาเมื่อต้องเผชิญกับ

สถานการณ์ท่ีมีความกดดันสูงตามลักษณะของวิชาชีพ รวมท้ังติดตามวัดผลความเครียดและทักษะปฏิบัติของผู้เรียนหลัง

ฝึกปฏิบัติในแหล่งฝึก และผลสัมฤทธิ์ของผู้เรียน รวมทั้งปรับรูปแบบการวิจัยให้มีกลุ่มควบคุมเพื่อเป็นกลุ่มเปรียบเทียบกับ

กลุ่มทดลองเพื่อความน่าเชื่อถือของโปรแกรมการศึกษามากยิ่งขึ้น

กิตติกรรมประกาศ
งานวิจัยนี้ได้รับทุนสนับสนุนจาก สถานพัฒนาคณาจารย์ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี และขอขอบคุณ คณะท�ำงาน

พิจารณาการวิจัยเพื่อพัฒนาการเรียนการสอนและวิจัยในชั้นเรียนท่ีให้ข้อเสนอแนะในการปรับปรุงและพัฒนางานวิจัย

จนส�ำเร็จลุล่วงได้ด้วยดี
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