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บทคัดย่อ

	 การนบัลกูดิน้ด้วยตนเอง เป็นสิง่หนึง่ในการประเมนิภาวะสขุภาพของทารกในครรภ์ของ
หญิงตั้งครรภ์ ซึ่งสามารถป้องกันการเสียชีวิตของทารกในครรภ์ได้ การวิจัยกึ่งทดลองนี้มี
วตัถปุระสงค์ เพือ่ศึกษาผลของโปรแกรมการเรยีนรูแ้บบมส่ีวนร่วมต่อความรูแ้ละพฤตกิรรมการ
นับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่กลุ ่มตัวอย่างที่ ใช ้ในการวิจัยครั้งนี้  เป ็นหญิง 
ตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ โรงพยาบาลหางดง จังหวัดเชียงใหม่จ�ำนวน 70 คน โดยเลือกกลุ่มตัวอย่าง
แบบเจาะจง คือเป็นกลุ่มทดลอง 35 คน กลุ่มควบคุม 35 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบ
ด้วยโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม แบบสอบถามแบ่งเป็น 3 ส่วน คือ ส่วนที่ 1 แบบ
สัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล ส่วนที่ 2   แบบวัดความรู้เกี่ยวกับการนับลูกดิ้นในครรภ์ ส่วนที่ 3  
แบบประเมินการบันทึกลูกดิ้นในครรภ์ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติทดสอบไคสแควร์ สถิติเชิง
พรรณนา และสถิติทดสอบค่าที 
	 ผลการวิจัย พบว่าหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่กลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วน
ร ่วมมีคะแนนเฉลี่ยของความรู ้และพฤติกรรมการนับลูกดิ้นสูงกว ่าหญิงตั้งครรภ์ชาว 
ไทใหญ่กลุ่มที่ไม่ได้รับโปรแกรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p< .001) และหญิงตั้งครรภ์ชาวไท
ใหญ่กลุ่มท่ีได้รบัโปรแกรมการเรยีนรูแ้บบมส่ีวนร่วมมคีะแนนเฉลีย่ของความรูแ้ละพฤตกิรรมการ
นับลูกดิ้นสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p< .001) จากผลการวิจัยครั้งนี้
สรปุได้ว่า โปรแกรมการเรยีนรูแ้บบมส่ีวนร่วมช่วยพฒันาความรูใ้นการดแูลตนเองขณะตัง้ครรภ์
ส�ำหรับหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ได้

ค�ำส�ำคัญ:  โปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม  ความรู้การนับลูกดิ้น  พฤติกรรมการนับลูกดิ้น
และหญิงตั้งครรภ์

ผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อความรู้และพฤติกรรม
การนับลกูดิน้ของหญงิตัง้ครรภ์ชาวไทใหญ่ โรงพยาบาลหางดง จงัหวดัเชียงใหม่
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Abstract

	 Fetal movement counting is one of the methods for pregnancies to assess 
the fetal well-being for preventing fetal death.  The purpose of this quasi-exper-
imental research was to examine the effects of participatory learning program 
on knowledge and behavior of   fetal movement countof Shan pregnancies. 
Seventy Shan pregnanciesat the ANC clinic in Hang Dong Hospital, Chiang Mai 
Province, were enrolled purposively sampling, Thirty - five  Shan pregnancies 
were assigned to the experimental group and other 35 Shan pregnancies were 
in the control group. Research instruments included participatory learning  
"program, questionnaires which consisted of 3 parts namely demographic data, 
knowledge of fetal movement count and behavior of the fetal movement count. 
Data were analyzed by chi-squared test, descriptive statistics, Independent t-test, 
and paired t - test .
	 The results of study were as follows: The knowledge and behavior of the 
experimental group after receiving the program was significantly higher than the 
control group (p < .001). The knowledge and behavior of the experimental group 
after receiving the program was significantly higher than before (p < .001). The 
findings of this study showed that the participatory learning program enhance 
the knowledge and behavior of fetal movement countof Shan pregnancies.
Therefore this program help to developasprenatal self – care knowledge for Shan 
pregnancies.

Key words:	 The participatory learningprogram, The knowledge of the fetal 
movementscount, The behavior of the fetal movement count, and Pregnancies.

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา
	 การดิน้ของทารกในครรภ์เป็นอาการหนึง่ท่ีบ่ง
ชี้ถึงการมีชีวิตของทารกในครรภ์1 โดยหญิงตั้งครรภ์
สามารถสังเกตการดิ้นของลูกในครรภ์ ได้ด้วยตนเอง
ซึ่งในทางปฏิบัติจึงควรให้หญิงต้ังครรภ์เริ่มนับและ
บันทึกการดิ้นของทารกในขณะพักเมื่ออายุครรภ์ 28 
สัปดาห์ขึ้นไป หญิงตั้งครรภ์จึงจ�ำเป็นและส�ำคัญยิ่งที่
ต้องมีความสามารถในการนับจ�ำนวนการดิ้นของลูก
ในครรภ์พร้อมกบัการบนัทกึทีถ่กูต้อง เพือ่การป้องกนั
การเสียชีวิตของทารกในครรภ์ด้วยตนเอง โดย 

ภาวะการณ์ปัญหาดังกล่าวสามารถป้องกันได้ หากมี
การเฝ้าระวังที่เหมาะสม จากสถิติจ�ำนวนคนต่างด้าว
ท่ีได้รับอนุญาตท�ำงานคงเหลือท่ัวราชอาณาจักร 
มกราคม 2556 ของส�ำนักบริการแรงงานต่างด้าว 
กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์  
พบว่าเชียงใหม่มีชาวพม่า จ�ำนวน 63,707 คน ผู้ชาย
จ�ำนวน 32,202 คน และเป็นผู้หญิงจ�ำนวน 31,505 
คน ส่วนใหญ่เป็นสัญชาติไทใหญ่ จ�ำนวน 14,194 คน 
โรงพยาบาลหางดง เป็นโรงพยาบาลท่ีได้รับรองตาม
มาตรฐานประกันคุณภาพ ตั้งอยู่ในอ�ำเภอหางดง ติด
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ผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อความรู้และพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ โรงพยาบาลหางดง จังหวัดเชียงใหม่

เขตอ�ำเภอเมือง ท�ำให้มีชาวไทใหญ่ส่วนใหญ่ที่พัก
อาศัยบริเวณนี้ เข้าเมืองมาประกอบอาชีพ อีกทั้งการ
เดินทางมาโรงพยาบาลหางดงมคีวามสะดวก จากสถติิ
ต้ังแต่ปี พ.ศ 2555-2557 โรงพยาบาลหางดงได้รับ
การดูแลสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่มีอัตรา
เพิม่ขึน้ 2 เท่าหรือร้อยละ 50 ในการดูแลสขุภาพหญงิ
ตั้งครรภช์าวไทใหญน่ั้นเป็นสิ่งส�ำคัญเพือ่ให้เกดิความ
เป็นอยู่ที่ดี ในสังคมของประเทศไทย จ�ำเป็นต้องดูแล
ทัว่ถงึสอดคล้องกับสทิธขิองผูร้บับรกิาร และด้านสทิธิ
มนุษย์ชนด้วยกัน ถือเป็นการเตรียมความพร้อมของ
บุคลากรทางสุขภาพในการให้บริการสุขภาพข้าม
วัฒนธรรม ก้าวเข้าสู่สมาชิกของประเทศอาเซียน อีก
ทั้งเป็นบ่งชี้ถึงคุณภาพของการให้บริการสุขภาพ
อนามัยของโรงพยาบาล
	 เนื่องด้วยการนิเทศนักศึกษาและการท�ำงาน
ร่วมกบัครคูลนิกิ ในหน่วยฝากครรภ์ พบว่า ในปัจจุบนั
หญิงตั้งครรภ์ไทใหญ่ มีพฤติกรรมการนับลูกด้ิน 
ไม่ถูกต้อง อาทิ ไม่มีการนับลูกด้ิน ไม่มีการบันทึก 
ลูกดิ้น จากการสัมภาษณ์ หญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่
บางรายมคีวามคดิเห็นเกีย่วกับการต้ังครรภ์เป็นภาวะ
ธรรมชาติ ลูกดิ้นเป็นเรื่องปกติ ไม่จ�ำเป็นต้องนับและ
บันทึก ดังนั้นเพื่อให้หญิงต้ังครรภ์เหล่าน้ีมีการเฝ้า
ระวงัสขุภาพของทารกในครรภ์ด้วยตนเอง และมกีาร
บันทึกลูกดิ้นด้วยตนเองที่ถูกต้อง คณะผู้วิจัยจึงได้น�ำ
กระบวนการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม มาช่วยขับเคลื่อน
ให้เกดิการน�ำความรูเ้กีย่วกบัการนับลกูด้ิน น�ำไปสูก่าร
บันทึกลูกดิ้นท่ีถูกต้อง ทั้งนี้กระบวนการการเรียนรู้ 
ดงักล่าว เป็นการเรยีนรูท้ีม่ปีระสทิธภิาพในการพฒันา
บุคคล ซึ่งมีองค์ประกอบ ได้แก่ การเรียนรู้เชิง
ประสบการณ์ ผสมผสานกบักระบวนการกลุม่ รวมทัง้
การสะท้อนความคิดและการอภิปราย จนเกิดความ
คิดรวบยอด ซึ่งก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ
และประยุกต์ความคิด น�ำไปสู่แนวทางปฏิบัติในการ
ดแูลสุขภาพทารกในครรภ์ร่วมกนัระหว่างผูร้บับรกิาร
และบุคลากรทางการแพทย์อย่างมีประสิทธิภาพ ลด
ความสูญเสียทางเศรษฐกิจก่อเกิดสังคมที่ดีต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพือ่เปรยีบเทยีบความรูแ้ละพฤตกิรรมการ
นับลูกดิ้น ของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ระหว่างกลุ่ม
ที่ได้รับโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมกับกลุ่มที่
ไม่ได้รับโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม
	 2.	 เพือ่เปรยีบเทยีบความรูแ้ละพฤตกิรรมการ
นับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ก่อนและหลัง
ได้รับโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม

สมมติฐานการวิจัย
	 1.	 คะแนนเฉลี่ยของความรู้และพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่กลุ่มที่ได้
รับโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมสูงกว่ากลุ่มที่ 
ไม่ได้รับโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม
	 2.	 คะแนนเฉลี่ยของความรู้และพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ได้รับ
โปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมสูงกว่าก่อนได้รับ
โปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ใช้กระบวนการเรียนรู้แบบมี
ส่วนร่วมมาขับเคล่ือนให้เกิดการน�ำความรู้เกี่ยวกับ
การนับลูกดิ้นในครรภ์ น�ำไปสู่พฤติกรรมบันทึกที่ 
ถูกต้องเหมาะสม เนื่องด้วยการเรียนรู้แบบดังกล่าว 
เป็นการเรยีนรูที้ม่ปีระสทิธภิาพในการพัฒนาบคุคลทัง้
ด้านความรู้ เจตคติและทักษะได้เป็นอย่างดี ผ่านการ
สังเคราะห์รูปแบบการเรียนรู้หลากหลายรูปแบบ จน
ได้โครงสร้างพื้นฐานของการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมซึ่ง
มอีงค์ประกอบได้แก่ การเรยีนรู้เชงิประสบการณ์ ผสม
ผสานกับกระบวนการกลุ่ม รวมท้ังการสะท้อนความ
คิดและการอภิปราย เกิดความคิดรวบยอด ซึ่งก่อให้
เกดิการเปลีย่นแปลงเจตคตไิด้ และการประยกุต์ความ
คดิไปใช้ โดยในแต่ละองค์ประกอบของวงจรการเรยีน
รู้เชิงประสบการณ์น้ัน น่าจะท�ำให้หญิงตั้งครรภ์ท่ีมี
ประสบการณ์ติดตัวมา จะสามารถใช้ประสบการณ์
ของตนเองในแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน 
นอกจากนี้ขณะท�ำกิจกรรมกลุ่มหญิงตั้งครรภ์จะได้
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เรียนรู้ถึงการท�ำงานเป็นทีม บทบาทของสมาชิกที่ดีที่
จะท�ำให้งานส�ำเร็จ การควบคุมตนเอง และการ
ยอมรบัความคดิเหน็ของผูอ้ืน่ ซึง่องค์ประกอบเหล่านี้ 
อาจจะช่วยท�ำให้หญิงตั้งครรภ์ได้พัฒนาทั้งด้านความ
รู ้และเจตคตส่ิงผลให้เกดิการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม
ที่ถูกต้องและเหมาะสมเกี่ยวกับการนับลูกดิ้นตลอด
จนทดลองใช้ความรู้ที่ได้รับมาอย่างถูกต้อง น�ำไปสู่
การปฏิบัติได้ดีเช่นกัน ช่วยป้องกันการตายของทารก
ที่ไม่ทราบสาเหตุได้

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจัิยกึง่ทดลอง แบบสอง
กลุม่ คอื วดัผลก่อนและหลงัการเข้าร่วมโปรแกรมการ
เรียนรู้แบบมีส่วนร่วม
	 กลุ่มตวัอย่างคอืหญงิตัง้ครรภ์เป็นชาวไทใหญ่ 
โดยมาฝากครรภ์ทีแ่ผนกฝากครรภ์โรงพยาบาลหางดง 
จังหวัดเชียงใหม่ จ�ำนวน 70 คนโดยคัดเลือกกลุ่ม
ตวัอย่างแบบเจาะจงซึง่การก�ำหนดขนาดกลุม่ตัวอย่าง 
โดยอาศัยอ�ำนาจการท�ำนาย (power) ที่ 0.80 ระดับ
นัยส�ำคัญทางสถิติ (Significant level) ที่ .05 และ
ขนาดความสัมพันธ์ของตัวแปรที่ต ้องการศึกษา  
(Effect size) เท่ากับ 0.60 จากการเปิดตารางจะได้
ขนาดของกลุ่มตัวอย่างอย่างน้อยจ�ำนวน 45 คน 2 
เมื่อได้กลุ่มตัวอย่างตามคุณสมบัติที่ก�ำหนดแล้ว จาก
นั้นน�ำมาจับคู่ แบ่งเข้ากลุ่มทดลอง 45 คน และกลุ่ม
ควบคุม 45 คนโดยใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างเข้ากลุ่มจาก
การจบัฉลาก จบัได้เลขค่ีให้เข้ากลุ่มทดลอง และจับได้
เลขคู ่ให้เข้ากลุ ่มควบคุมเวลาผ่านไปหลังการรับ
โปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม 2 เดือน จ�ำนวน
กลุ่มตัวอย่างทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ลดลง
เหลอืเพยีงกลุ่มละ 35 คน ทัง้นีผู้เ้ข้าร่วมการวจิยัถอน
ตวัออกจากการวจัิยไปบางส่วนเนือ่งจากกลุม่ตัวอย่าง
ย้ายถิ่นที่อยู ่เพื่อติดตามสามีไปท�ำงานรับจ้างต่าง
อ�ำเภอและต่างจงัหวดั ท�ำให้กลุม่ตวัอย่างท�ำกิจกรรม
ไม่ครบถ้วนตามกระบวนการของโปรแกรมของการ
วจิยั ซึง่ก�ำหนดคณุสมบัต ิดงันี ้เป็นชาวไทใหญ่ มอีายุ
ครรภ์ 28 สปัดาห์ขึน้ไป อ่านออกเขยีนภาษาไทยและ/

หรือภาษาไทใหญ่ได้ และยินดีเข้าร่วมการวิจัย
	 เครื่องมือที่ใช ้ในการวิจัย ประกอบด้วย  
เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจัิยและเครือ่งมอืทีใ่ช้ในการเกบ็
รวบรวมข้อมูล 
	 1.	 เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 
โปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น
ตามแนวคดิกระบวนการเรยีนรูแ้บบมีส่วนร่วม อาศยั
หลกัการเรยีนรูเ้ชิงประสบการณ์และกระบวนการกลุม่ 
ซึ่งประกอบด้วย 4 องค์ประกอบส�ำคัญ ได้แก่ 
ประสบการณ์ การสะท้อนคดิและการอภปิราย ความ
คิดรวบยอด และการประยุกต์ใช้ ผู ้วิจัยได้จัดท�ำ
กิจกรรมการจัดการเรียนรู ้ในโปรแกรมโดยมีสื่อ
ประกอบการเรียนรู้ ได้แก่ วิดีโอเกี่ยวกับลักษณะการ
ดิ้นของลูกในครรภ์จากเวปไซต์แผ่นตารางบันทึก
จ�ำนวนคร้ังลกูดิน้ในครรภ์ทีผู้่วจิยัจดัท�ำข้ึนเพือ่ให้การ
บันทึกท่ีชัดเจนและง่าย ซ่ึงโปรแกรมฯ ได้ผ่านการ
ตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 4 ท่าน และน�ำ
มาปรับปรุงแก้ไขตามความคิดเห็นและข้อเสนอแนะ
ของผู้ทรงคุณวุฒิ และคู่มือส�ำหรับการนับลูกดิ้น ที่
กลุ่มตัวอย่างสามารถน�ำไปทบทวนความรู้วิธีการนับ
และบันทึกลูกดิ้น
	 2.	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลที ่
ผู้วิจัยสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม แบ่งเป็น  
3 ส่วน คือ ส่วนที่ 1 แบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล 
ส่วนท่ี 2 แบบวัดความรู้เกีย่วกับการนบัลกูดิน้ในครรภ์ 
ส่วนท่ี 3 แบบประเมินการบันทึกลูกดิ้นของหญิงตั้ง
ครรภ์ไทใหญ่โดยเจ้าหน้าที่เครื่องมือใช้ในการเก็บ
รวบรวมข้อมลูซึง่ได้ผ่านการตรวจสอบความเทีย่งตรง
ของเนื้อหา โดยผู ้ทรงคุณวุฒิท่ีเช่ียวชาญจ�ำนวน  
3 ท่าน ได้ค่าดัชนีความตรงของเนื้อหาของแบบวัด
ความรู้เก่ียวกับการนับลูกดิ้นในครรภ์ และแบบ
ประเมินการบันทึกลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ไทใหญ่
เท่ากบั .63  และ .73 ตามล�ำดบั แล้วน�ำแบบวดัความ
รู้เกี่ยวกับการนับลูกดิ้นในครรภ์ และแบบประเมิน
บันทึกลูกดิ้น ไปทดสอบหาความเชื่อมั่นโดยน�ำไป
ทดลองใช้กับหญิงตั้งครรภ์ท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกัน
กับกลุ ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 30 ราย จากนั้นน�ำไป
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ผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อความรู้และพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ โรงพยาบาลหางดง จังหวัดเชียงใหม่

หาความสอดคล้องภายในของแบบวัดความรู้ โดยใช้
สูตร KR 20 ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 1.00 และ.70

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 หลงัจากคณะกรรมการวจัิยได้พจิารณาอนุมติั
ทุนอดุหนนุการวจิยัน้ีแล้ว ผูว้จัิยได้ท�ำหนังสอืถงึบคุคล
ท่ีเกีย่วข้องทัง้หมด เพือ่ขออนญุาตเข้าด�ำเนนิการวจิยั 
ผูว้จิยัแนะน�ำตวัเองกบักลุม่ตวัอย่างเพือ่ชีแ้จงวตัถปุระสงค์
ของการท�ำวจัิยและขัน้ตอนการด�ำเนนิการวจิยัพร้อม
ทั้งอธิบายการพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่างและขอ
ความร่วมมือในการเข้าร่วมในการศึกษาวิจัย การ
ด�ำเนินการรวบรวมข้อมูลโดยมีขั้นตอน ดังนี้	
	 กลุ่มที่ได้รับการดูแลปกติ (กลุ่มควบคุม)
	 1.	 รวบรวมข้อมูลส่วนบุคคลและประเมิน
ความรู้การนับลูกดิ้นโดยใช้แบบประเมินความรู้
	 2.	 ประเมินการบันทึกลูกดิ้นจากแบบ
บันทึกโดยเจ้าหน้าที่
	 3.	 ประเมินความรู้การนับลูกดิ้นอีกครั้งห่าง
จากการประเมินครั้งแรกเป็นระยะเวลา 2 เดือนโดย
ใช้แบบประเมินความรู้ ชุดเดิม
	 4.	 ประเมินการบันทึกลูกดิ้นจากแบบบันทึก
โดยเจ้าหน้าที ่แปลผลระดับคะแนนของพฤติกรรมอกี
ครัง้ห่างจากการประเมินคร้ังแรกเป็นระยะเวลา 2 เดือน
	 5.	 ในระหว่างการศึกษากลุ ่มน้ี มีการให้ 
ค�ำแนะน�ำการนับลูกดิน้จากเจ้าหน้าทีพ่ยาบาลหน่วย
ฝากครรภ์ของโรงพยาบาลหางดง เหมือนปกติ เป็น
รายบุคคล คือ แนะน�ำให้สังเกตและนับลูกดิ้นและให้
ลงบันทึกด้วยตนเอง เน้นย�้ำการนับลูกดิ้นหากไม่ถึง
จ�ำนวนที่ก�ำหนดไว้ ให้รีบมาพบแพทย์ทันทีซึ่งไม่ได้ดู
วิดีโอหรือท�ำกิจกรรมการเรียนรู้ เหมือนกลุ่มที่ได้รับ
การดูแลตามโปรแกรม
	 กลุ ่มที่ได้รับการดูแลตามโปรแกรม (กลุ ่ม
ทดลอง)
	 การเกบ็รวบรวมข้อมลูด�ำเนนิการ 3 ขัน้ตอน ดงันี้
	 ขั้นตอนที่ 1 ประเมินก่อนการทดลอง
	 1.	 รวบรวมข้อมูลส่วนบุคคลและประเมิน
ความรู้การนับลูกดิ้นโดยใช้แบบประเมินความรู้

	 2.	 ประเมินการบันทึกลูกดิ้นจากแบบบันทึก
โดยเจ้าหน้าที่ แปลผลระดับคะแนนของพฤติกรรม	
	 ขั้นตอนท่ี 2 ให้โปรแกรมการเรียนรู้แบบมี
ส่วนร่วมข้ันนี้จะเป็นการให้โปรแกรมการเรียนรู้แบบ
มีส่วนร่วม โดยใช้แผนการจัดการเรียนรู้ท้ัง 2 ชุดใช้
เวลาทัง้สิน้ 3 ชัว่โมง 30 นาท ีผูว้จิยัให้คูม่อืการนบัลกู
ดิ้นและช้ีแจงวิธีการใช้คู่มือ เพื่อน�ำกลับไปทบทวน
ความรู้ และเป็นแนวทางในการปฏิบัติการนับลูกดิ้น
ที่ถูกต้องต่อไป 
	 ขั้นตอนที่ 3 ประเมินหลังการทดลอง
หลังการให้โปรแกรมฯ 2 เดือน
	 1.	 ประเมินความรู้การนับลูกดิ้น โดยใช้แบบ
ประเมินความรู้ ชุดเดิม
	 2.	 ประเมินการบันทึกลูกดิ้นในจากแบบ
บันทึกโดยเจ้าหน้าที่ แปลผลระดับคะแนนของพฤติกรรม	
	 3.	 ผู้วิจัยตรวจสอบความสมบูรณ์ของข้อมูล
และน�ำข้อมูลมาวิเคราะห์ด้วยวิธีการทางสถิติและน�ำ
ไปเปรียบเทียบกับกลุ่มควบคุมต่อไป

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
	 งานวิจัยนี้ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการ
จริยธรรม คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย
เชียงใหม่เอกสารเลขที่ ๐๓๓/๒๕๕๗ 

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้
สถิติบรรยาย เปรียบเทียบข้อมูลส่วนบุคคลระหว่าง
กลุ่มด้วยไคส์สแควร์ (Chi-square) เปรียบเทียบ
คะแนนเฉลี่ยของความรู้และพฤติกรรมการนับลูกดิ้น
ระหว่างกลุม่ด้วยสถติทิดสอบค่าทชีนดิสองกลุม่ทีเ่ป็น
อสิระต่อกนั (Independent t-test) และภายในกลุ่ม
ด้วยสถิติทดสอบค่าทีชนิดสองกลุ่มที่ไม่เป็นอิสระ 
ต่อกัน (Paired t-test)

ผลการวิจัย
	 1.	 ข้อมลูลกัษณะทัว่ไปของกลุม่ตวัอย่างกลุม่
ทดลองมีอายุเฉลี่ยเท่ากับ 25.49 ปี (S.D.= 5.66, 
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Range=18-46 ปี) และกลุม่ควบคุมมอีายเุฉลีย่เท่ากบั 
25.26 ปี (S.D.= 5.20, Range =17-39 ปี) ทั้งกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมมีสถานภาพสมรส คิดเป็น
ร้อยละ 100.00 และ 97.10 ตามล�ำดับ ทั้งสองกลุ่ม
ส่วนใหญ่ไม่ได้รับการศึกษามีจ�ำนวนเท่ากันคิดเป็น
ร้อยละ 88.60 และมอีาชพีรบัจ้างคดิเป็นร้อยละ 100 
อีกทั้งสองกลุ่มมีการตั้งครรภ์ครั้งนี้เป็นครรภ์แรก คิด
เป็นร้อยละ 60.00 และ 65.70 ส่วนอายุครรภ์กลุ่ม
ทดลองมีอายุครรภ์เท่ากับ 29.80 สัปดาห์ (S.D.= 

1.64, Range=28-34 สปัดาห์) และกลุม่ควบคมุมอีายุ
ครรภ์เท่ากับ 31.34 สัปดาห์ (S.D.= 2.69, Range 
=28-37 สปัดาห์) และทัง้สองกลุม่มคีวามตัง้ใจวางแผน
การตั้งครรภ์ในครั้งนี้ เมื่อเปรียบเทียบความแตกต่าง
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใช้สถิติไคส
แควร์ และสถิติทดสอบค่าทีชนิดสองกลุ่มที่เป็นอิสระ
ต่อกัน ผลการทดสอบพบว่า ข้อมูลทั่วไปของกลุ่ม
ตัวอย่างส่วนใหญ่ไม่แตกต่างกัน รายละเอียดดังแสดง
ดังตารางที่ 1

ตารางท่ี 1 แสดงจ�ำนวนและร้อยละของกลุม่ตวัอย่างจ�ำแนกตามอาย ุสถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา อาชพี 
จ�ำนวนการตั้งครรภ์ อายุครรภ์ และความตั้งใจวางแผนตั้งครรภ์

ลักษณะกลุ่มตัวอย่าง
กลุ่มทดลอง (n=35) กลุ่มควบคุม (n=35) P -value

จำ�นวน (คน) ร้อยละ จำ�นวน (คน) ร้อยละ
อายุ (ปี)

< 15

15-25

> 25

0

20

15 

0.00

57.10

42.90

0

20

15

0.00

57.10

42.90

.861

( x = 25.49, S.D. = 5.66,  Range =17-39 ปี)       ( x  = 25.26, S.D. = 5.20, Range = 18-46 ปี) 

สถานภาพสมรส

โสด

สมรส

0

35

0.00

100.00

1

34

2.90

97.10

.321

ระดับการศึกษา

ไม่ได้เรียน

ประถม

≥มัธยม

31

 3

 1

88.60

 8.60

 2.90

31

2

2

88.60

5.70

5.70

.920

อาชีพ

รับจ้าง 35 100.00 35 100.00 .040

จำ�นวนการตั้งครรภ์

ครรภ์ที่ 1

ครรภ์ที่ 2

ครรภ์ที่ 3

≥ครรภ์ที่ 4

21

11

 2

 1

60.00

31.40

 5.70

 2.90

33

11

0

1

65.70

31.40

0.00

2.90

.496
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ผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อความรู้และพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ โรงพยาบาลหางดง จังหวัดเชียงใหม่

ลักษณะกลุ่มตัวอย่าง
กลุ่มทดลอง (n=35) กลุ่มควบคุม (n=35) P -value

จำ�นวน (คน) ร้อยละ จำ�นวน (คน) ร้อยละ

อายุครรภ์ (wks.)

≤ 28

29-31

≥ 32

10

20

 5

28.57

57.14

14.29

6

11

18

17.1431.

4251.44 .005

( x = 29.80, S.D. = 1.64, Range =28-37 wks.)      ( x = 31.34, S.D. =2.69, Range = 28-40 wks.) 

ความตั้งใจวางแผน

ตั้งครรภ์

ไม่ตั้งใจ

ตั้งใจ

4

31

11.40

88.60

0

35

0.00

100.00

.044

	 2.	 ผลการเปรียบเทยีบคะแนนเฉลีย่ของความ
รู้และพฤติกรรมการนับลูกด้ินก่อนและหลังได้รับ
โปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมของกลุ่มตัวอย่าง 
ก่อนการทดลอง กลุม่ทดลองมีคะแนนเฉลีย่ของความ
รู้การนบัลกูด้ินเท่ากับ 5.14 คะแนน (S.D.=1.29) ส่วน
กลุม่ควบคมุมีคะแนนเฉลีย่ 5.00 คะแนน (S.D.=1.09) 
ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยของ
ความรูก้ารนบัลกูดิน้เท่ากับ 7.00 คะแนน (S.D.=0.00)
กลุ่มควบคุมมีคะแนนเฉลี่ยของความรู้การนับลูกดิ้น
เท่ากับ 5.43 คะแนน (S.D.=0.95) จะเห็นได้ว่า
คะแนนเฉลี่ยของความรู้การนับลูกด้ินภายหลังการ
ทดลองของกลุ่มทดลองมีค่าสูงกว่ากลุ่มควบคุม
	 ส่วนคะแนนเฉลีย่ของพฤติกรรมการนับลกูด้ิน
ก่อนทดลองกลุ ่มทดลองมีคะแนนเท่ากับ 3.66 
คะแนน (S.D.=0.68) ส่วนกลุ่มควบคุมมีคะแนน

เท่ากับ 2.91 คะแนน (S.D.=0.45) ภายหลังการ
ทดลองกลุม่ทดลองเท่ากบั 6.00 คะแนน (S.D.=0.00) 
ส�ำหรับกลุ่มควบคุมมีคะแนนเท่ากับ 3.63 คะแนน 
(S.D.=0.88) จะเห็นได้ว่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการ
นบัลกูดิน้ภายหลงัการทดลองของกลุม่ทดลองมค่ีาสงู
กว่ากลุ่มควบคุม เมื่อเปรียบเทียบความแตกต่าง
ระหว่างคะแนนเฉลี่ยของความรู้และพฤติกรรมการ
นบัลกูดิน้ด้วยสถติทิดสอบค่าท ีชนดิสองกลุม่ท่ีไม่เป็น
อิสระต่อกันของกลุ่มทดลองมีความแตกต่างกัน และ
กลุ่มควบคุมไม่มีความแตกต่างกัน และเมื่อเปรียบ
เทียบความแตกต่างระหว่างคะแนนเฉลี่ยของความรู้
และพฤติกรรมการนับลูกดิ้นด้วยสถิติทดสอบค่าที
ชนิดสองกลุ่มที่เป็นอิสระต่อกัน พบว่าก่อนและหลัง
ได้รับโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมท้ังสองกลุ่ม
มีความแตกต่างกัน ดังรายละเอียดตารางที่ 2
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ตารางที่ 2 แสดงการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของความรู้และพฤติกรรมการนับลูกดิ้นก่อนและหลังได้รับ
โปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมของกลุ่มตัวอย่าง

กลุ่มตัวอย่าง
ก่อนทดลอง หลังทดลอง P -value

x S.D. x S.D.

ความรู้

กลุ่มทดลอง

กลุ่มควบคุม

5.14

5.00

1.29

1.09

7.00

5.43

0.00

0.95

<.001

  .003

พฤติกรรม

กลุ่มทดลอง

กลุ่มควบคุม

3.66

2.91

0.69

0.45

6.00

3.63

0.00

0.88

      <.001

      <.001

ตารางที่ 3 แสดงการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของความรู้และพฤติกรรมการนับลูกดิ้นหลังได้รับโปรแกรม
การเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมของกลุ่มตัวอย่าง

กลุ่มตัวอย่าง x 	 p-value

ความรู้

กลุ่มทดลอง

กลุ่มควบคุม

7.00

5.43

0.00

0.95

<.001

พฤติกรรม

กลุ่มทดลอง

กลุ่มควบคุม
6.00

3.63

0.00

0.88

<.001

	 3. ผลของคะแนนเฉลี่ยของความรู ้และ
พฤตกิรรมการนบัลกูดิน้หลงัได้รบัโปรแกรมการเรียน
รู้แบบมีส่วนร่วมของกลุ่มตัวอย่าง
	 ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ยของความรู ้การนับลูกดิ้นเท่ากับ 7 คะแนน 
(S.D.=0.00) ส่วนกลุ่มควบคุมมีคะแนนเท่ากับ 5.43 
คะแนน (S.D.=0.95) และคะแนนเฉลีย่ของพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของกลุ่มทดลองเท่ากับ 6.00 คะแนน 

(S.D.=0.00)
	 ส�ำหรับกลุ่มควบคุมมีคะแนนเท่ากับ 3.63 
คะแนน (S.D.=0.88) เมื่อเปรียบเทียบความแตกต่าง
ระหว่างคะแนนเฉลี่ยของความรู้และพฤติกรรมการ
นับลูกดิ้นด้วยสถิติทดสอบค่าทีชนิดสองกลุ่มท่ีเป็น
อสิระต่อกนั พบว่าหลงัได้รบัโปรแกรมการเรยีนรูแ้บบ
มีส่วนร่วมท้ังสองกลุ ่มมีความแตกต่างกันดังราย
ละเอียดตารางที่ 3

สรุปและอภิปรายผล
	 1.	 คะแนนเฉลี่ยของความรู้และพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่กลุ่มที่ได้
รบัโปรแกรมการเรยีนรูแ้บบมส่ีวนร่วมสงูกว่ากลุม่ทีไ่ม่
ได้รับโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม
	 ซึง่อธบิายได้ว่า หญงิตัง้ครรภ์ชาวไทใหญ่กลุม่

ท่ีไม่ได้รับโปรแกรมฯ อาจมีความสับสนเก่ียวกับการ
นับและบันทึกลูกดิ้น เนื่องจากในแต่ละครั้งของการ
ฝากครรภ ์มีข ้อมูลมากมายจากค�ำแนะน�ำของ 
เจ้าหน้าท่ีทางการแพทย์ ท้ังนี้การได้รับข้อมูลอาจมี
การจดจ�ำรายละเอียดที่ไม่เพียงพอ ตลอดจนไม่มีสื่อ
การสอนที่เอื้ออ�ำนวยให้ค�ำแนะน�ำเกี่ยวกับการนับ
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ผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อความรู้และพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ โรงพยาบาลหางดง จังหวัดเชียงใหม่

และบันทึกลูกดิ้นที่
	 ชัดเจนท�ำให้ไม่เกิดการเปลี่ยนแปลงระบบความ
คดิ และเจตคตขิองหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ ่ท�ำใหไ้ม่
เกิดความเข้าใจในการนับลกูด้ินและการบนัทึกจ�ำนวน
คร้ังลูกดิน้ในครรภ์ทีถ่กูต้อง ในขณะทีก่ลุม่ทีไ่ด้รบัโปร
แกรมฯ ได้รบักระบวนการทีส่่งเสรมิให้เกดิการเรยีนรู้ 
โดยอาศยัประสบการณ์และกระบวนการกลุม่ทีม่กีาร
ซักถาม อภิปรายถึงข้อสงสัย ข้อเท็จจริงต่างๆ ในการ
สังเกตการดิ้นของลูกและการบันทึกจ�ำนวนครั้งการ
ดิ้นของลูกในครรภ์ซึ่งกันและกัน มีการใช้สื่อการสอน
เป็นรูปแบบวิดีโอเกี่ยวกับลักษณะการดิ้นของลูกใน
ครรภ์ เพ่ือให้เห็นภาพการดิ้นของลูกในครรภ์ มีการ
ก�ำหนดกิจกรรมในการเรียนรู้ร่วมกัน เช่น การให้
ทดลองบันทึกการดิ้นของลูกในครรภ์หลังจากที่เห็น
การดิน้ของลกูในวดีิโอการใช้สือ่วดิโีอจะช่วยให้ดงึดดู
ความสนใจ สอดคล้องกับการศึกษาของวลยัรัตน์พลาง
วันและสมพร วัฒนนุกูลเกียรติ3 ที่พบว่า สื่อวิดีทัศน์
จะช่วยดึงความสนใจได้ดี เนื่องจากมีภาพเคลื่อนไหว 
ช่วยเน้นย�้ำเนื้อหาที่สอนได้ดี และสอดคล้องกับการ
ศึกษาของสมฤทัย บุญชูดวง วิภารัตน์ จุฑาสันติกุล 
อ�ำพรรณ จันทรโรกร และวิรัตน์ วคินวงศ์4 ที่พบว่า 
สือ่วดิทีศัน์มทีัง้ภาพ ส ีและเสียงประกอบเป็นสิง่เร้าที่
ผ่านการสัมผัสทางตา และหู ช่วยให้เกิดการเรียนรู้
และจดจ�ำได้ดี โดยกิจกรรมดังกล่าวเหล่าช่วยพัฒนา
กระบวนการคิด การวิเคราะห์ของหญิงตั้งครรภ์ชาว
ไทใหญ่ ท�ำให้เกิดความคงอยู่ของความรู้และปรับ
เปลี่ยนเจตคติที่ดีได้มากกว่าการท่องจ�ำ  หรือฟัง 
ค�ำแนะน�ำจากคนอื่นส่งผลท�ำให้หญิงต้ังครรภ์ชาว 
ไทใหญ่ส่วนใหญ่มเีข้าใจวธิกีารนับและบนัทกึลกูดิน้ที ่
ถูกต้อง ซึ่งพบว่ากระบวนการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม 
เป็นกระบวนการทีอ่าศยัประสบการณ์และกระบวนการ
กลุม่ในการส่งเสริมให้เกดิการเรยีนรูท้ีส่งูสดุ เนือ่งด้วย
กิจกรรมต่างๆ มีขั้นตอนการแบ่งปันประสบการณ์ 
การสะท้อนความคิดและอภิปราย สรุปความคิดรวบ
ยอดตลอดจนการน�ำไปประยุกต์ใช้ ซึ่งสอดคล้องกับ
การศึกษาของเปมิกา บุตรจันทร์ วิรัติ ปานศิลา และ
สุระ วิเศษศักดิ์5 ที่พบว่าหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นที่ได้รับ

โปรแกรมการเรยีนรูแ้บบมส่ีวนร่วมมคีะแนนเฉลีย่ของ
พฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพอยู ่ในระดับท่ีดีข้ึน 
เพราะกลุ ่มตัวอย่างเกิดการเรียนรู ้ สามารถปรับ
ทัศนคติไปในทางที่เหมาะสม
	 2.	 คะแนนเฉลี่ยของความรู้และพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ได้รับ 
โปรแกรมฯ สูงกว่าก่อนการได้รับโปรแกรมฯ ซ่ึง
อธิบายได้ว่าหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่กลุ่มทดลองได้
รบัโปรแกรมฯ ซึง่เป็นโปรแกรมท่ีผูว้จิยัได้สร้างข้ึนร่วม
กบัข้อสรปุจากหญงิตัง้ครรภ์ชาวไทใหญ่ผูท้ีม่ส่ีวนร่วม
ในการเข้าร่วม โดยโปรแกรมดังกล่าวอาศัยหลักการ
เรยีนรูท้ีเ่น้นผูเ้รยีนเป็นศนูย์กลาง นัน่คอื หญงิตัง้ครรภ์
ชาวไทใหญ่ เช่ือว่าหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ทุกคนมี
ความสามารถทีจ่ะเรยีนรูแ้ละพฒันาตนเองได้ ซึง่การ
ที่จะพัฒนาตนเองได้นั้นต้องอาศัยกระบวนการ
หาความรู ้  มีการบูรณาการจากแหล่งเรียนรู ้ที่ 
หลากหลาย และที่ส�ำคัญการเรียนรู้พื้นฐานจ�ำเป็น
อย่างยิ่งที่ช่วยส่งเสริมการเรียนรู้ที่มีประสิทธิภาพ 
กล่าวคือ การเรียนรู้ท่ีต้องอาศัยประสบการณ์ และ
การเรียนรู้ที่มีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและ
กัน ใช้กระบวนการกลุ่มเป็นตัวขับเคลื่อนน�ำไปสู่การ
เรยีนรูใ้ห้เกดิขึน้ได้ โดยกจิกรรมของโปรแกรมนีจ้ะเริม่
ต้นทีก่ารถ่ายทอดประสบการณ์ของแต่ละบคุคล ผ่าน
การบอกเล่า การแสดงความรู้สึกและความคิดเห็นใน
การนับลูกดิ้นตั้งแต่ครั้งแรกที่ลูกเริ่มดิ้นในครรภ์
กระท่ังถงึปัจจุบนั การพูดถงึประสบการณ์ของตนเอง
จัดเป็นเครื่องมือในการวิเคราะห์และสังเคราะห์การ
เรียนรู้ท่ีเกิดข้ึนท�ำให้เกิดความรู้ใหม่ๆ สอดคล้องกับ
การศกึษาของวรารตัน์ แย้มโสภี6 ทีพ่บว่า ความรูแ้ละ
พฤติกรรมหลังจากได้รับโปรแกรมการเรียนรู้แบบมี
ส่วนร่วมท�ำให้เกดิความรูค้วามเข้าใจโดยเป็นการเรยีน
รูท้ีเ่กดิจากการวเิคราะห์และสงัเคราะห์ นอกจากนีใ้น
กิจกรรมมีการเล่าสู่กันฟังเป็นปฏิสัมพันธ์ที่เกิดจาก
การขยายตัวของความรู้ที่ทุกคนมีอยู่ออกมา ซึ่งเป็น
ลกัษณะส�ำคญัของการเรยีนรูเ้ชงิประสบการณ์ ในการ
จดัโปรแกรมการเรยีนรูแ้บบมส่ีวนร่วมในครัง้นี ้ผูว้จิยั
ให้ความรู้เรื่องการนับลูกด้ินสาธิตการบันทึกจ�ำนวน
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ครั้งการดิ้นของลูกในครรภ์อีกท้ังผู้วิจัยได้สุ่มตัวแทน
สรุปเนื้อหาที่ได้รับเพ่ือให้เกิดความคิดรวบยอด ซ่ึง
ท�ำให้หญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่มีความรู้การนับลูกดิ้น
เพิ่มมากขึ้น ในกิจกรรมของโปรแกรมกระตุ้นให้หญิง
ตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่เปิดเผยความคิดเห็น ความรู้สึก
ของตนเองที่เกิดขึ้นหลังจากการชมวิดีโอของการดิ้น
ของลกูในครรภ์ เพือ่เป็นการสะท้อนคดิและอภปิราย
ในประเด็นของผลเสียที่เกิดจากการไม่นับลูกดิ้นและ
ไม่บันทึกลงสมุดสุขภาพ ซึ่งพบว่า หญิงตั้งครรภ์ชาว
ไทใหญ่ที่เคยตั้งครรภ์มาก่อนมีความกระตือรือล้นใน
การแบ่งปันประสบการณ์ของตนเอง และน�ำมาเป็น
ข้อคดิให้แก่เพือ่นในกลุม่ นอกจากนีไ้ด้แบ่งกลุม่เลก็ๆ 
2-3 คน วิเคราะห์ถึงผลเสียของการไม่นับลูกดิ้น รวม
ทั้งให้แต่ละกลุ่ม วางแผนการปฏิบัติอภิปรายร่วมกัน
ภายในกลุม่ เพือ่ประเมนิภาวะสขุภาพของลกูในครรภ์ 
และน�ำเสนอผลงานของแต่ละกลุม่ จากการสงัเกต พบ
ว่าหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ทุกคนในกลุ่ม มีความ
สนใจ ตั้งใจในการอภิปรายประเด็นต่างๆ แสดงความ
คิดเห็น ร่วมมือกันเป็นอย่างดี และทุกคนมีส่วนร่วม
ในการน�ำเสนอผลงานกลุม่ของตนเองการทีเ่ปิดโอกาส
ให้หญิงตั้งครรภ์ได้มีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพ
ตนเองและทารกในครรภ์ นับได้ว่าเป็นบทบาทท่ี
พยาบาลควรตระหนกั และให้ความส�ำคญัเป็นอย่างยิง่ 
สอดคล้องกบังานวจัิยของบญุม ีภดู่านงัว7 การส่งเสรมิ
ให้หญิงตั้งครรภ์มีส่วนร่วมในการเฝ้าระวังภาวะ
สขุภาพทารกในครรภ์ด้วยตนเอง จะสร้างความมัน่ใจ
ในการนับและการบันทึกจ�ำนวนครั้งลูกดิ้น นอกจาก
นี้กิจกรรมในโปรแกรมมีการสาธิตวิธีการนับลูกดิ้น
ตามทีเ่คยปฏิบัติของตัวแทนหญงิต้ังครรภ์ชาวไทใหญ่ 
ให้หญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ร่วมกันวิเคราะห์ถึงการ
สังเกตการดิ้นของลูกในครรภ์ การนับลูกดิ้นและการ
บนัทึกทีถ่กูต้อง เพือ่ความเข้าใจทีถ่กูต้องตรงกนั ผูวิ้จยั
สรุปผลอีกครั้ง เพื่อเป็นข้อตกลงร่วมกันในการลูกดิ้น
ทีถ่กูต้อง โดยกจิกรรมเหล่านีช่้วยให้หญงิต้ังครรภ์ชาว
ไทใหญ่เกิดความคิดรวบยอดและได้ข้อสรุปเกี่ยวกับ
การสังเกตการดิ้น การนับและการบันทึกจ�ำนวนครั้ง
ลูกดิ้นในครรภ์ที่ถูกต้อง ซึ่งเป็นกิจกรรมที่เอื้ออ�ำนวย

ให้หญิงต้ังครรภ์ชาวไทใหญ่ได้แลกเปลีย่นประสบการณ์ 
ได้สะท้อนความคดิ อภปิราย ได้สรปุความคดิรวบยอด 
ตลอดจนได้ทดลองปฏิบัติ ซึ่งช่วยให้หญิงตั้งครรภ ์
ชาวไทใหญ่ได้มีส่วนร่วมในการเรียนรู้8 และท�ำให้เกิด
การปฎิบัติที่ดี นอกจากนี้มีการท�ำคู่มือหญิงตั้งครรภ์
ชาวไทใหญ่ทีไ่ด้จากกระบวนการกลุม่ดังกล่าว แจกให้
กลุ่มหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ เพื่อน�ำไปทบทวนวิธี
การนับและบันทึกจ�ำนวนครั้งลูกดิ้นท่ีถูกต้องต่อไป  
ดงันัน้จะเหน็ได้ว่ากระบวนการเรยีนรูท้ีมุ่ง่เน้นกระบวนการ
มส่ีวนร่วม การสะท้อนคดิจากประสบการณ์ของตนเอง
และผู้อื่น ผ่านการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างกัน การ
อภิปรายจนเกิดข้อสรุป กลายเป็นความรู ้ใหม่ใน
การน�ำไปประยุกต์ใช้ เพ่ือเป็นแนวทางให้กับตนเอง 
เป็นองค์ประกอบส�ำคัญของการการพัฒนาความรู้
และสติปัญญา9 ซึ่งประภาเพ็ญ สุวรรณ และสวิง 
สุวรรณ10 กล่าวว่า ความรู้ที่ดีจะน�ำมาซึ่งการปฏิบัติที่
ด ีโดยการจดัโปรแกรมในครัง้นีม้กีารพฒันาด้านความ
รู้ เพื่อน�ำไปสู่การนับลูกดิ้นที่ถูกต้อง จากการสังเกต
ภายหลังจากการให้โปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วน
ร่วม 2 เดือน พบว่าหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่กลุ่ม
ทดลองมีคะแนนพฤติกรรมการนับลูกดิ้นสูงกว่าก่อน
การได้รับโปรแกรม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 
.001สอดคล้องกบัการศกึษาของสร้อย อนสุรณ์ธรีกุล
และพัชรี จันทอง11 ที่พบว่าหญิงตั้งครรภ์กลุ่มทดลอง
มีคะแนนพฤติกรรมการควบคุมอาหารหลังได้รับ
โปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมสูงกว่าก่อนได้รับ
โปรแกรมฯ และสูงกว่ากลุ่มควบคุม

ข้อเสนอแนะการวิจัย
	 1.	 ข้อเสนอแนะในการน�ำผลวิจัยไปใช้
	 	 1.1	หน่วยงานสามารถน�ำกระบวนการ
เรียนรู้แบบมีส่วนร่วมไปใช้ในการสอนหญิงตั้งครรภ์
เกี่ยวกับการนับและบันทึกลูกดิ้น
	 	 1.2	ด้านการศึกษา นักศึกษาด้านสุขภาพ
สามารถน�ำสือ่วดิโีอไปใช้ในการสอนสุขศกึษาเกีย่วกบั
การนับและบันทึกลูกดิ้นแก่หญิงตั้งครรภ์ได้
	 2.	 ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป
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ผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อความรู้และพฤติกรรม
การนับลูกดิ้นของหญิงตั้งครรภ์ชาวไทใหญ่ โรงพยาบาลหางดง จังหวัดเชียงใหม่

	 	 ควรมีการติดตามพฤติกรรมการนับลูกดิ้น
จนกระทัง่คลอด เพือ่ประเมนิการคงอยูข่องพฤติกรรม

การบันทึกลูกดิ้น และเฝ้าระวังสุขภาพของทารกใน
ครรภ์ให้ปลอดภัยต่อไป
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