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บทคััดย่่อ
      วััตถุุประสงค์์ : เพื่่�อเปรีียบเทีียบคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้� และคะแนนเฉลี่่�ยการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ ก่่อนและหลััง

การใช้้โปรแกรมการให้้สุุขศึึกษาในหญิิงตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก  

      รููปแบบการวิิจััย : การวิิจััยแบบกึ่่�งทดลอง  ( Quasi - Experimental Research) เปรีียบเทีียบกลุ่่�มเดีียววััดผลก่่อน-หลััง 

(One group pretest – posttest design)

     วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย : กลุ่่�มตััวอย่่างคืือหญิิงตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก ที่่�มารัับบริิการที่่�ห้้องตรวจอััลตร้้าซาวด์์ที่่�แผนกผู้้�ป่่วยนอก 

โรงพยาบาลหนองพอก  เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างแบบสุ่่�มอย่่างง่่ายตามเกณฑ์์การคััดเข้้าคััดออก จำำ�นวน 30 คน เก็็บรวบรวมข้้อมููล

โดยใช้้แบบทดสอบความรู้้�และแบบสอบถามการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ จััดกิิจกรรมการให้้สุุขศึึกษา 5 ครั้้�ง                        

การตรวจสอบคุุณภาพเคร่ื่�องมืือและวิิเคราะห์์หาค่่าความเชื่่�อมั่่�น ด้้วยวิิธีคีรอนบาค (Cronbach’s  Alpha Coefficient) โดย

ใช้้โปรแกรมสำำ�เร็็จรููป ได้้ผลการวิิเคราะห์์ค่่าความเชื่่�อมั่่�นของแบบทดสอบความรู้้� (KR-20) และด้้านการปฏิิบััติิ เท่่ากัับ 0.79 

และ 0.72  ตามลำำ�ดัับ ทำำ�การวิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา และสถิิติิเชิิงอนุุมาน Paired t-test กำำ�หนดนััยสำำ�คััญ

ทางสถิิติิที่่� 95% Confidence interval  

      ผลการวิิจััย : หลัังเข้้าร่่วมโปรแกรมการให้้สุขุศึกึษากลุ่่�มหญิงิตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรกมีคีะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�เกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์

มากกว่า่ก่อ่นเข้้าร่ว่มโปรแกรมอย่า่งมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ(p<.001) โดยมีีคะแนนเพิ่่�มขึ้้�น 2.80 คะแนน (95% CI; 1.94,3.67); 

คะแนนเฉล่ี่�ยการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์มากกว่่าก่่อนเข้้าร่่วมโปรแกรมอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิติิ (p=.020)                          

โดยมีีคะแนนเพิ่่�มขึ้้�น 1.37 คะแนน (95% CI; 0.23, 2.50) และมีีความพึึงพอใจต่่อการเข้้าร่่วมโปรแกรมอยู่่�ในระดัับมาก 

(Mean=2.79, SD.=0.28)

     สรุุปและข้้อเสนอแนะ : ผลการวิจััยครั้้�งนี้้� พบว่่าโปรแกรมการให้้สุุขศึึกษาในหญิิงตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก ส่่งผลให้้คะแนน

เฉลี่่�ยความรู้้�และการปฏิบิัตัิติัวัเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์เ์พิ่่�มขึ้้�น ดังันั้้�นควรนำำ�โปรแกรมการให้้สุขุศึกึษานี้้�ไปปรับัใช้้ในหญิิงตั้้�งครรภ์์

กลุ่่�มอื่่�นต่่อไป

คำำ�สำำ�คััญ  : โปรแกรมการให้้สุุขศึึกษา; หญิิงตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก
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Abstract
    Purposes :  To compare the average knowledge score and the average behavior score related to 

pregnancy before and after implementing the health education program for pregnant woman first                 

pregnancy. 

     Study design :  This study employed a quasi - experimental research design with a one group 

pretest – posttest methodology.

    Materials and Methods : The sample group consisted of 30 pregnants woman first pregnancy who 

attended the ultrasound clinic at the outpatient department of Nong Phok hospital. The participants 

were selected using purposive sampling based on inclusion and exclusion criteria.  Data were collected 

using questionnaires on knowledge and pregnancy-related behaviors. The health education program was 

conducted in four sessions.  The reliability was tested and analyzed using Cronbach’s alpha coefficient. 

The analysis yielded reliability score of 0.79 for knowledge and 0.72 for behavior.  Descriptive statistics 

and paired t-test were used for data analysis, with statistical significance at 95% confidence interval.

    Main finding: After participating in the educational program, first pregnant showed a statistically 

significant increase in their average knowledge score about pregnancy compared to before joining the 

program (p<.05), with an increase of 2.80 points (95% CI; 1.94, 3.67). Additionally, there was a statistically 

significant increase in their average score for pregnancy-related practices compared to before the program 

(p<.05), with an increase of 1.37 points (95% CI; 0.23, 2.50). Their satisfaction with the program was high 

(Mean=2.79, SD.=0.28).  

     Conclusion and recommendations: This research found that the health education program resulting 

in higher both the knowledge and pregnancy-related behavior scores.  We should expand this education 

program in other pregnants.

Keyword : Health education program; Pregnant woman first pregnancy
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บทนำำ�
   ปััญหาอนามััยแม่่และเด็็กมีีความสำำ�คััญในกลุ่่�มประเทศ

กำำ�ลัังพััฒนา จากรายงานของ World  Health  Statistics  

Monitoring Health of the SDG 2020 พบว่่า                      

การเสีียชีีวิิตของมารดาส่่วนใหญ่่มีีผลจากภาวะแทรกซ้้อน

ที่่�เกิิดขึ้้�นในขณะตั้้�งครรภ์์และการคลอด ซึ่่�งร้้อยละ 94          

ของสตรีีที่่�เสีียชีีวิิตจำำ�นวน 295,000 คน มาจากสาเหตุุ         

การตั้้�งครรภ์แ์ละการคลอดบุุตร เป็น็การเสียีชีีวิติจากสาเหตุุ

ที่่�สามารถป้้องกัันได้้ การปฏิิบััติิตััวที่่�ไม่่ถููกต้้องในขณะ         

ตั้้�งครรภ์์ส่่งผลต่่อการเกิิดภาวะเสี่่�ยงและภาวะแทรกซ้้อน         

ทั้้�งในระยะตั้้�งครรภ์ ์ระยะคลอด ระยะหลัังคลอดและทารก

ในครรภ์ไ์ด้้ หากสตรีตีั้้�งครรภ์์มีคีวามรู้้�และทักัษะในการดููแล

สุุขภาพ ตั้้�งแต่่การฝากครรภ์์อย่่างสม่ำำ��เสมอ การเลืือก                             

รับัประทานอาหารที่่�มีคีุณุค่่าทางโภชนาการ การออกกำำ�ลังักาย

อย่า่งสม่ำำ��เสมอ รวมถึึงการรับประทานวิิตามินิและธาตุุเหล็ก็

เสริมอย่่างถููกต้้อง จะช่่วยลดความเสี่่�ยงและภาวะแทรกซ้้อน

ดัังกล่่าวได้้1 ในปีี พ.ศ. 2566 ประเทศไทยประสบปััญหา

จำำ�นวนเด็็ก เกิิด ใหม่่ลดลงอย่่ างต่่อ เนื่่� อง  จากเดิิม                            

ในปีี พ.ศ.2506-2526 มีเีด็ก็เกิิดใหม่่ไม่่ต่ำำ��กว่่าปีีละ 1 ล้้านคน 

ลดลงเหลืือ 502, 107 คน ในปีี พ.ศ. 2565 และอาจจะต่ำำ��กว่่า 

500,000 คน ในปีี พ.ศ. 2566 ซึ่่�งเป็็นไปในทิิศทางเดีียวกัับ

ประเทศญี่่�ปุ่่�น จีีน สิิงคโปร์์ เวีียดนาม เกาหลีีใต้้ และ               

อีีกกว่่า 120 ประเทศ ขณะที่่�จำำ�นวนการเกิิดลดลงจำำ�นวน 

ผู้้�สููงอายุุก็็เพิ่่�มขึ้้�น ประเทศไทยมีีหญิิงตั้้�งครรภ์์จำำ�นวน                

ห้้าแสนรายต่่อปี ีซึ่่�งหญิงิตั้้�งครรภ์ทุ์ุกรายต้้องได้้รับการดููแล

จากผู้้�ให้้บริิการในการติิดตาม คััดกรอง และจััดการ               

ความเสี่่�ยงรายบุุคคลตามแผนการดููแลให้้ครอบคลุุม               

จากการสำำ�รวจสถานการณ์เด็็กและสตรีีในประเทศไทย       

โดยสำำ�นัักสถิติิแห่่งชาติิร่่วมกัับองค์์กรยููนิเซฟ ครั้้�งที่่� 5           

พ.ศ. 2559 เปรีียบเทียีบกับัครั้้�งที่่� 6 พ.ศ.2562 พบว่่าร้้อยละ

ของบุุตรที่่�มีีน้ำำ��หนัักแรกเกิิดต่ำำ��กว่่า 2,500  กรััม มีีแนวโน้้ม

เพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 8.6 เป็็นร้้อยละ 11.1 ส่่วนปััจจััยที่่�เป็็น

สาเหตุุของปััญหาด้้านสุุขภาวะของแม่่และเด็็ก ได้้แก่่            

หญิิงตั้้�งครรภ์์และครอบครััวขาดความรู้้�ในการดููแลสุุขภาพ

ของตนเอง2  

   การตั้้�งครรภ์์เป็็นพััฒนาการขั้้�นหนึ่่�งซึ่่�งเป็็นช่่วงเวลาที่่�

สำำ�คััญของชีีวิิตเพราะเป็็นช่่วงที่่� เกิิดการเปลี่่�ยนแปลง             

ทั้้�งทางด้้านร่า่งกาย จิติใจ อารมณ์ ์และสังัคมมีทีั้้�งความรู้้�สึกึ

ปีีติิยิินดีี มีีความสุุขและนัับวัันรอคอยที่่�ทารกจะคลอด        

ออกมาอย่่างปลอดภััยปััญหาจากการเปลี่่�ยนแปลงของ

ร่่างกาย เช่่น คลื่่�นไส้้ อาเจีียน ปวดศีีรษะ ปวดหลััง              

เป็็นตะคริิว ท้้องอืืด ท้้องผููก ปััญหาจิิตใจ เช่่นอารมณ์์เสีีย 

หงุุดหงิิดง่่าย นอนไม่่หลัับ ปััญหาเศรษฐกิิจและสัังคม 

นอกจากปััญหาที่่�เกิิดในระยะตั้้�งครรภ์์แล้้วหญิิง ตั้้�งครรภ์์

ส่่วนใหญ่่ยัังมีีความวิิตกกัังวลเกี่่�ยวกัับภาพลักษณ์์ที่่�เปล่ี่�ยน 

(กลััวว่่าการตั้้�งครรภ์์จะทำำ�ให้้สามีีนอกใจ) ความคาดหวััง

เกี่่�ยวกัับทารกในครรภ์์  (ความผิิดปกติิหรืือพิิการ)                      

กลััวการคลอด เป็็นต้้นแม้้ว่่า จะเป็็นการเปลี่่�ยนแปลง            

ตามธรรมชาติิก็็จััดได้้ว่่าเป็็นภาวะวิิกฤติิระยะหนึ่่�งของสตรีี 

จำำ�เป็็นต้้องได้้รัับการดููแลอย่่างดีี และได้้รัับคำำ�แนะนำำ�         

เกี่่�ยวกัับการปฏิิบััติิตััวระหว่่างตั้้�งครรภ์์ได้้อย่่างถููกต้้อง            

ซึ่่�งปััญหาดัังกล่่าวจะลดลงหรืือหมดไป หากได้้มีีการเตรีียม

ความพร้้อมแก่่หญิิงตั้้� งครรภ์์ตั้้� งแต่่ ในระยะแรก ๆ                        

ของการตั้้�งครรภ์์ การตายและภาวะทุุพพลภาพที่่�เกิิดขึ้้�น           

ในสตรีีจากการตั้้�งครรภ์์และการคลอดยัังเป็็นปััญหาสำำ�คััญ

อัันดัับต้้นของระบบสาธารณสุุขในประเทศที่่�กำำ�ลัังพััฒนา  

ถึึงแม้้จะมีีเทคโนโลยีีที่่�เจริิญก้้าวหน้้า และความรู้้�ใหม่่ ๆ          

ที่่� เ กิิดขึ้้�นมากมาย ถ้้าหญิิงตั้้�งครรภ์์ไม่่ได้้รับการดููแล                 

หรืือไม่่ได้้รัับข้้อมููลที่่� เป็็นประโยชน์ต่่อการปฏิิบััติิตััว             

ในระหว่่างตั้้�งครรภ์์ที่่�เหมาะสม อาจนำำ�ไปสู่่�การเกิิดโรค        

หรืือ ภาวะแทรกซ้้อนขณะตั้้�งครรภ์์ได้้ เช่่น ภาวะครรภ์์เป็็น

พิิษความดัันโลหิตสููง โลหิตจางขณะตั้้�งครรภ์์ ทารกโตช้้า           

ในครรภ์์ แท้้ง คลอดก่่อนกำำ�หนด ท้้องแฝด น้ำำ��เดินิก่่อนเจ็บ็ท้้อง 

เจ็็บท้้องก่่อนกำำ�หนด ทารกในครรภ์์อยู่่�ในท่่าผิิดปกติิ     

เป็็นต้้น การดููแลหญิิงตั้้�งครรภ์์ ควรเริ่่�มตั้้�งแต่่ระยะแรก ๆ 

ของการตั้้�งครรภ์์ ดัังนั้้�น คู่่�สามีีภรรยาเมื่่�อทราบว่่าตั้้�งครรภ์์ 

ควรรีีบไปฝากครรภ์์โดยเร็็วและไปตรวจตามแพทย์/                

เจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุขุ ตามนัดัทุกุครั้้�ง เพื่่�อจะได้้รับัการดููแล         

และได้้รับคำำ�แนะนำำ�เกี่่�ยวกัับการปฏิบัิัติตัิัวระหว่่างตั้้�งครรภ์์

ได้้อย่่างถููกต้้อง จะเห็็นได้้ว่่าสุุขภาพของลููกในครรภ์์             

จะสมบููรณ์์แข็็งแรงได้้ ย่่อมขึ้้�นอยู่่�กัับสุุขภาพของแม่่ ดัังนั้้�น  

สิ่่�งจำำ�เป็็นสำำ�หรัับหญิงิตั้้�งครรภ์ทุ์ุกคน คืือ การได้้รับการดููแล
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และเอาใจใส่่ในขณะตั้้�งครรภ์์ทั้้�งจากตนเอง สามีี บิิดา 

มารดา และพี่่�น้้อง รวมถึึงการได้้รับการดููแลจากแพทย์ 

พยาบาล และบุุคลากร ทางด้้านสาธารณสุุข ซึ่่�งเป็็นผู้้�ที่่�

มีหีน้้าที่่�เกี่่�ยวข้้องโดยตรงในการช่วยเหลืือดููแลหญิงิตั้้�งครรภ์์

ตั้้�งแต่่เริ่่�มตั้้�งครรภ์์ การคลอดบุุตร จนถึึงหลัังคลอดบุุตร        

การดููแลทั้้�งด้้านร่่างกายและจิิตใจหรืือสุุขภาพจิตเพื่่�อ            

เฝ้้าระวัังปััญหาสุุขภาพที่่�อาจเกิิดขึ้้�นระหว่่างการตั้้�งครรภ์์ 

เพื่่�อให้้การตั้้�งครรภ์์ดำำ�เนิินไปด้้วยดีีจนกระทั้้�งคลอด และ        

ได้้ทารกที่่�มีีสุุขภาพดีี3  

     การตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรกเป็็นช่่วงเวลาที่่�สร้้างความตื่่�นเต้้น 

มีีความสุุข และวิิตกกัังวลให้้ว่าที่่�คุุณแม่่ เพราะต้้องรัับมืือ

กับัการเปลี่่�ยนแปลงทางร่า่งกายและจิติใจ รวมทั้้�งหาวิธิีดีููแล

ลููกน้้อยให้้มีสุขุภาพแข็ง็แรงและคลอดออกมาอย่่างปลอดภััย 

ซึ่่�งคุุณแม่่หลายคนที่่�ตั้้�งครรภ์์เป็็นท้้องแรกคงรู้้�สึึกสัับสน            

ไม่่น้้อยเมื่่�อหาข้้อมููลการดููแลสุุขภาพครรภ์์และอาจใช้้วิิธีีที่่�            

ไม่่เหมาะสมได้้ การดููแลสุุขภาพครรภ์์เป็็นสิ่่�งสำำ�คััญต่อ         

การเจริญเติิบโตและพััฒนาการของทารกในครรภ์์  และ 

ช่่วยให้้คุุณแม่่และลููกมีีสุุขภาพแข็็งแรง4  

      จากรายงานผลการดำำ�เนิินงานของงานห้้องคลอด 

โรงพยาบาลหนองพอกตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ.2564 ถึึง  2566 พบว่่า 

มีีทารกแรกเกิิดน้ำำ��หนัักน้้อยกว่่า 2,500 กรััม ร้้อยละ 9.29, 

8.07 และ 8.74 ตามลำำ�ดับั ซึ่่�งสููงกว่่าค่า่เป้า้หมายที่่�กำำ�หนด

ไว้้ ไม่่เกิินร้้อยละ 7 สาเหตุุหนี่่�งที่่�มีีผลทำำ�ให้้ทารกแรกเกิิด           

มีีน้ำำ��หนัักต่ำำ��กว่่า 2,500  กรััม เนื่่�องจากมารดาขาดความรู้้�

และมีีการปฏิิบััติิตนที่่�ไม่่ถููกต้้องขณะตั้้�งครรภ์์ ดัังนั้้�น             

หญิงิตั้้�งครรภ์จึ์ึงควรมีความรู้้�  ในการดููแลสุขุภาพของตนเอง

ตั้้�งแต่่ระยะแรก ๆ ของการตั้้�งครรภ์์  ผู้้�วิิจััยได้้เล็็งเห็็นความ

สำำ�คัญัในการสร้้างโปรแกรมการให้้สุขุศึกึษาในหญิงิตั้้�งครรภ์์ 

เพื่่�อให้้หญิิงตั้้�งครรภ์์แรกมีีความรู้้� และมีีการปฏิิบััติิตััว                  

ที่่�ถููกต้้อง เหมาะสม ลดภาวะเสี่่�ยงและภาวะแทรกซ้้อน       

ขณะตั้้�งครรภ์์ คลอด และหลัังคลอด อัันจะส่่งผลถึึง                  

การมีีสุุขภาพที่่�ดีีของมารดาและทารกต่่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย
     เพื่่�อเปรีียบเทียีบคะแนนเฉล่ี่�ยความรู้้� และการปฏิบิัตัิติัวั

เกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ก่่อนและหลัังการใช้้

โปรแกรมการให้้สุุขศึึกษาในหญิิงตั้้�งครรภ์์ และประเมิิน

ความพึึงพอใจต่่อโปรแกรมการให้้สุุขศึึกษา

วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย
    รููปแบบการวิิจััย เป็ ็นวิิจััยกึ่่� งทดลอง (Quasi - 

Experimental  Research) เปรีียบเทีียบกลุ่่�มเดีียววััดผล

ก่่อน-หลััง  (One  group  pretest – posttest  design)

     ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง

          ประชากร  คืือ หญิิงตั้้� งครรภ์ ์  ที่่�มารัับบริิการ

ที่่�ห้้องตรวจอัลตร้้าซาวด์์ที่่�แผนกผู้้�ป่่วยนอกโรงพยาบาล                    

หนองพอก ระหว่่างเดืือนกรกฎาคม ถึึงเดืือนตุุลาคม 2567

          กลุ่่�มตัวัอย่่าง คืือ หญิงิตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก ที่่�มารัับบริกิาร

ที่่�ห้้องตรวจอัลตร้้าซาวด์์ที่่�แผนกผู้้�ป่่วยนอก โรงพยาบาล

หนองพอก เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�มีีคุุณสมบััติิตามเกณฑ์์               

การคััดเข้้า คััดออก จำำ�นวน 30  คน

         เกณฑ์์ในการคััดเข้้า (Inclusion  criteria) มีีดัังนี้้�  

1. เป็็นหญิิงตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก 2. เป็็นคนไทย อ่่านออก - 

เขีียนได้้ 3. สามารถเข้้าร่่วมวิิจััยจนสิ้้�นสุุดการวิิจััย และ               

4. สมััครใจเข้้าร่่วมการวิิจััย เกณฑ์์ในการคััดออก                       

(Exclusion criteria)  มีีดัังนี้้� 1. มีีภาวะแทรกซ้้อนระหว่่าง

ตั้้�งครรภ์์ที่่�ต้้องได้้รัับการรัักษาต่่อกัับแพทย์์เฉพาะทาง และ 

2. ย้้ายถิ่่�นที่่�อยู่่�ในระหว่่างการวิิจััย

    เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย

          1.  เครื่่�องมืือทดลอง ได้้แก่่ โปรแกรมการให้้สุุขศึึกษา 

โดยจััดกิิจกรรมการให้้สุุขศึึกษา 5 ครั้้�ง

           1.1 กิิจกรรมครั้้�งที่่� 1 สััปดาห์์ที่่� 1  

              1) ให้้กลุ่่�มตััวอย่่าง ทำำ�แบบสอบถามความรู้้�

และการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ก่่อนทดลอง                    

ใช้้เวลาทำำ�ประมาณ 30 นาทีี  

             2) กลุ่่�มตััวอย่่างเข้้ารัับฟัังสุุขศึึกษาครั้้�งที่่� 1 

โดย การชมสไลด์์นำำ�เสนอความรู้้�ชุุดที่่� 1 และแผ่่นภาพ            

ตามแผนการสอนสุขุศึกึษา เรื่่�อง การตรวจทางห้้องปฏิบัิัติกิาร 

การตรวจคัดกรองเบาหวานขณะตั้้�งครรภ์์ การตรวจคัดกรอง

กลุ่่�มอาการดาวน์์ การปฏิิบััติิตััวขณะตั้้�งครรภ์์ ได้้แก่่               

เรื่่�องอาหาร การออกกำำ�ลัังกาย การพัักผ่่อน การรัักษา          

ความสะอาดร่่างกาย เพศสัมพัันธ์์ การสููบบุุหรี่่� การดื่�ม
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แอลกอฮอล์์ การนับลููกดิ้้�น และอาการผิดปกติิที่่�ต้้องมา           

โรงพยาบาลทัันทีี ใช้้เวลาประมาณ 30 นาทีี

            3) แจกเอกสารแผ่่นพับั พร้้อมแนะนำำ�ให้้ศึึกษา

ความรู้้�จากสมุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่ และ (สมุดสีีชมพูู)            

กลัับไปทบทวนและปฏิิบััติิที่่�บ้้าน

           1.2 กิิจกรรมครั้้�งที่่� 2 สััปดาห์์ที่่� 4  

               1) กลุ่่� มตััวอย่่างเข้้ารัับฟัังสุุขศึึกษาครั้้�งที่่� 2 

โดยการชมสไลด์์นำำ�เสนอความรู้้�ชุุดที่่� 2 ตามแผนการสอน

สุุขศึึกษา เรื่่�อง การตรวจคััดกรองเบาหวานขณะตั้้�งครรภ์์ 

การปฏิบิัตัิติัวัขณะตั้้�งครรภ์์ ได้้แก่่ เรื่่�องอาหาร การออกกำำ�ลังกาย 

การพัักผ่่อน การรัักษาความสะอาดร่่างกาย เพศสััมพัันธ์์ 

การสููบบุุหรี่่� การดื่่�มแอลกอฮอล์์ การนัับลููกดิ้้�น และอาการ

ผิดิปกติทิี่่�ต้้องมาโรงพยาบาลทันัที ีใช้้เวลาประมาณ 20 นาทีี

            2) ซัักถามข้้อสงสััย และแนะนำำ�การใช้้หนัังสืือ

อิิเลคทรอนิิกส์์ (E-book) คู่่�มืือการปฏิิบััติิตััวขณะตั้้�งครรภ์์ 

(จากคิิวอาร์์โค้้ดที่่�อยู่่�ด้้านหลัังของแผ่่นพัับ) ให้้กลัับไป

ทบทวนและปฏิิบััติิที่่�บ้้าน

           1.3 กิิจกรรมครั้้�งที่่� 3 สััปดาห์์ที่่�  8

              1) กลุ่่� มตััวอย่่างเข้้ารัับฟัังสุุขศึึกษาครั้้�งที่่� 3 

สอบถามปััญหาเกี่่�ยวกัับการใช้้หนัังสืืออิิเลคทรอนิิกส์์                

(E-book)

             2) ให้้กลุ่่� มตััวอย่่างชมสไลด์์นำำ�เสนอความรู้้ �                 

ชุดุที่่� 1 ตามแผนการสอนสุุขศึึกษา เรื่่�อง การตรวจทางห้้อง

ปฏิิบัตัิกิารการตรวจคัดักรองเบาหวานขณะตั้้�งครรภ์์ การตรวจ 

คัดักรองกลุ่่�มอาการดาวน์ ์การปฏิบิัตัิติัวัขณะตั้้�งครรภ์ ์ได้้แก่่ 

เรื่่�องอาหาร การออกกำำ�ลังักาย การพักผ่อ่น การรักษาความ

สะอาดร่า่งกาย เพศสัมัพันัธ์์ การสููบบุหุรี่่� การดื่่�มแอลกอฮอล์์ 

การนับัลููกดิ้้�น และอาการผิดปกติทิี่่�ต้้องมาโรงพยาบาลทันัทีี 

ใช้้เวลาประมาณ 15 นาทีี

          1.4 กิิจกรรมครั้้�งที่่� 4 สััปดาห์์ที่่� 10

              1) กลุ่่� มตััวอย่่างเข้้ารัับฟัังสุุขศึึกษาครั้้�งที่่� 4 

ทบทวนความรู้้�อีกีครั้้�งตามหนัังสืืออิิเลคทรอนิิกส์ ์ (E-book) 

และแนะนำำ�ให้้ศึึกษาความรู้้�ในสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่              

และเด็็ก ใช้้เวลาประมาณ 15 นาทีี

           1.5 กิิจกรรมครั้้�งที่่� 5 สััปดาห์์ที่่� 11 – 16

	    1) ติดิตาม ประเมินิผล โดยการสอบถามปัญัหา 

อุุปสรรค และสนทนากลุ่่�ม ใช้้เวลาประมาณ 15 - 20 นาทีี

           2) ให้้กลุ่่�มตััวอย่่าง ทำำ�แบบทดสอบความรู้้� 

แบบสอบถามการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ และ

ประเมิินความพึึงพอใจต่่อโปรแกรมการให้้สุุขศึึกษา               

หลัังจากได้้รับความรู้้�ครบ 5 ครั้้�ง ใช้เ้วลาประมาณ  30 นาทีี  

     2. เครื่่�องมืือเก็็บรวบรวมข้้อมููล ประกอบด้้วย 

แบบสอบถามที่่�ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�นจากการทบทวนวรรณกรรม 

1 ชุุด แบ่่งออกเป็็น 4 ส่่วน คืือ

  	  ส่ว่นท่ี่�  1  ข้้อมููลส่ว่นบุคุคล  ประกอบด้้วยคำำ�ถาม 

จำำ�นวน 5 ข้้อ  

  	  ส่ว่นที่่�  2  แบบทดสอบความรู้้�เรื่่�องการตั้้�งครรภ์์ 

มีีลัักษณะเป็็นปรนััยเลืือกตอบ มีี 3 ตััวเลืือก คืือ ใช่่ ไม่่ใช่่ 

ไม่่ทราบ จำำ�นวน 14 ข้้อ โดยมีีเกณฑ์์ให้้คะแนน ดัังนี้้�             

ตอบถููก ให้้ 1 คะแนน, ตอบผิิด ให้้ 0  คะแนน และ                

ตอบไม่่ทราบ ให้้ 0 คะแนน

  	  ส่่วนที่่�  3  แบบสอบถามการปฏิิบััติิ ตััวของ           

หญิิงตั้้�งครรภ์์ มีีลัักษณะเป็็นปรนััยเลืือกตอบ มีี 3 ตััวเลืือก            

เป็็นประจำำ� บางครั้้�ง ไม่่เคย จำำ�นวน 15 ข้้อ โดยมีีเกณฑ์์   

ให้้คะแนน ดัังนี้้� เป็็นประจำำ� ให้้ 3 คะแนน,  บางครั้้�ง                     

ให้้ 2 คะแนน และไม่่เคย ให้้ 1 คะแนน

  	  ส่ ่วนที่่�  4 แบบสอบถามความพึึงพอใจต่ ่อ

โปรแกรมการให้้สุุขศึึกษา โดยใช้้แบบสอบถามซึ่่�งสร้้างขึ้้�น  

โดยผู้้�วิิจััย มีีสเกลการวััด 3 ระดัับ คืือ มาก, ปานกลาง และ

น้้อย มีีจำำ�นวน 6 ข้้อ

     การเก็็บรวบรวมข้้อมููล

        ผู้้�วิิจััยทำำ�การเก็็บรวบรวมข้้อมููลในหญิิงตั้้�งครรภ์์

ครั้้�งแรก ที่่�มารัับบริิการตรวจอัลตร้้าซาวด์์กัับแพทย์                     

ที่่�ห้้องตรวจอัลตร้้าซาวด์์ แผนกผู้้�ป่่วยนอก โรงพยาบาล

หนองพอก ในวัันอัังคารเวลา 08.30–16.00 น. ตามเกณฑ์์

การคััดเข้้าคััดออก

     การตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือ

         การตรวจสอบความตรง (Validity)

                ผู้้�วิิจััยได้้นำำ�แบบสอบถามที่่�สร้้างขึ้้�นไปปรึึกษา

กับัผู้้�ทรงคุณุวุฒุิ ิจำำ�นวน 3 ท่า่น เพื่่�อตรวจสอบความถููกต้้อง

ทางภาษา และความครอบคลุุมของเนื้้�อหา (Content  

Validity) แล้้วนำำ�ไปปรัับปรุุงคำำ�ถามตามที่่�ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ
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เสนอแนะ แล้้วส่่งให้้ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิพิิจารณาอีีกครั้้�งจน             

เป็็นที่่�ยอมรัับถืือว่่ามีีความตรงตามเนื้้�อหาแล้้วจึึงนำำ�ไปใช้้         

ในการวิิจััย

         การตรวจสอบความเชื่่�อมั่่�น (Reliability)  

 	   ผู้้�วิิจััยได้้นำำ�แบบสอบถามทดลองใช้้ (Try Out) 

กัับกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�มีีคุุณสมบััติิใกล้้เคีียงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง

จำำ�นวน 10 คน แล้้วนำำ�แบบสอบถามทั้้�งหมดมาให้้คะแนน

และวิิเคราะห์์หาค่่าความเชื่่�อมั่่�น ด้้วยวิิธีีของครอนบาค 

(Cronbach’s Alpha Coefficient) โดยใช้้โปรแกรม

สำำ�เร็็จรููป ได้้ผลการวิิเคราะห์์ค่่าความเชื่่�อมั่่�นของแบบ

ทดสอบความรู้้�  (KR-20) ได้้ค่า เท่่ากัับ 0.79 และ                      

ด้้านการปฏิิบััติิ เท่่ากัับ 0.72 ส่่วนความยากง่่ายของแบบ

ทดสอบความรู้้� ตั้้�งแต่่ 0.40 - 0.80

     การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิิตที่่�ใช้้

           ผู้้�วิิจััยได้้นำำ�แบบสอบถามที่่�ได้้ตอบเรีียบร้้อยแล้้ว

มาตรวจสอบความสมบููรณ์ของข้้อมููลแล้้วประมวลผล           

โดยใช้้โปรแกรมสำำ�เร็็จรููป โดยแบ่่งการวิิเคราะห์์ ดัังนี้้�

         1. สถิิติิพรรณนา (Descriptive  statistics) ได้้แก่่ 

จำำ�นวน ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ค่่าต่ำำ��สุุด 

และค่่าสููงสุุด

            2. สถิิติิอนุุมาน (Inferential statistics) คืือ Paired 

t-test

การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�และจริิยธรรมการวิิจััย
       การวิิจััยนี้้�ผ่่านการรัับรองจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ 

จากคณะกรรมการพิจารณาจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ 

สำำ�นักังานสาธารณสุขุจังัหวััดร้้อยเอ็็ด เลขที่่� COE 0472567 

เมื่่�อวัันที่่� 9 เดืือน กรกฎาคม  พ.ศ. 2567 ก่่อนการวิจััย           

ผู้้�วิจิัยัได้้ชี้้�แจงวัตัถุปุระสงค์ก์ารวิจิัยัให้้กับักลุ่่�มตัวัอย่า่ง และ 

ให้้ความมั่่�นใจกัับกลุ่่�มตััวอย่่างในการตัดสิินใจเข้้าร่่วม           

หรืือปฏิิเสธ การเข้้าร่่วมการวิิจััยนี้้�เป็็นไปโดยความสมััครใจ 

ไม่่มีีการบัังคัับ  รวมทั้้�งมีีการเก็็บข้้อมููลเป็็นความลัับ             

ผลการวิจััยจะรายงานเป็็นภาพรวม และหญิิงตั้้�งครรภ์์          

ที่่�ยัังไม่่บรรลุุนิิติิภาวะต้้องได้้รัับการยิินยอมจากผู้้�ปกครอง

หรืือ ผู้้�อุุปการะก่่อนเข้้าร่่วมการวิิจััย

ผลการวิิจััย

      การศึึกษาประสิิทธิิผลของโปรแกรมการให้้สุุขศึึกษา

ต่่อความรู้้�และการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ใน                              

หญิงิตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก โรงพยาบาลหนองพอก ครั้้�งนี้้� ผู้้�วิจิัยัได้้

นำำ�ข้้อมููลมาวิเิคราะห์์โดยใช้้กระบวนการทางสถิติิ ิ โดยนำำ�เสนอ

เป็็นความเรียีง ตารางตามลำำ�ดัับ ดัังนี้้�

   1. กลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก ส่่วนใหญ่่มีีอายุุระหว่่าง 

20-34 ปีี (86.7%) อายุุครรภ์์ระหว่่าง 14-26 สััปดาห์์ 

(63.3%) จบการศึึกษาระดัับมััธยมศึึกษา/ปวช. (73.3%) 

ประกอบอาชีีพรับจ้้างและไม่่ได้้ทำำ�งาน (40.0%) รายได้้

เฉลี่่�ยต่่อเดืือน น้้อยกว่่า 5,000 บาท (53.3%)

    2. หลัังทดลองกลุ่่�มหญิงิตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก มีคีะแนนเฉลี่่�ย

ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์ม์ากกว่่าก่่อนทดลองอย่่างมีีนัยั

สำำ�คัญทางสถิติิ (p <.001) โดยมีีคะแนนเพิ่่�มขึ้้�น 2.80 

คะแนน (95% CI; 1.94,3.67) 

         2.1 ก่อนทดลองมีคีวามรู้้�เกี่่�ยวกับัการตั้้�งครรภ์์ที่่�ถููกต้้อง           

2 อัันดัับแรก ได้้แก่่ การดื่่�มเครื่่�องดื่่�มแอลกอฮอล์์ในช่่วง         

ตั้้�งครรภ์์จะทำำ�ให้้ทารกในครรภ์์เจริญิเติบิโตช้้า, ปัญัญาอ่อ่น 

หรืืออาจมีีความพิิการแต่่กำำ�เนิิดได้้ (96.7%) รองลงมา คืือ 

หญิิงตั้้�งครรภ์์ควรสวมรองเท้้าส้้นเตี้้�ยและหญิิงตั้้�งครรภ์์          

ควรนอนหลัับเวลากลางคืืนอย่่างน้้อย 8 ชั่่�วโมง และ           

เวลากลางวัันควรหาเวลาพัักผ่่อนวัันละ 1 ชั่่�วโมง (90.0%) 

และตอบถููกน้้อย 2 อัันดัับแรก ได้้แก่่ หญิิงตั้้�งครรภ์์                   

ไม่่ควรรัับประทานยาเม็็ดเสริิมไอโอดีีนเพราะจะทำำ�ให้้

มารดาอ้้วนและเด็็กตััวโตคลอดลำำ�บาก (26.7%) รองลงมา

คืือหญิิงตั้้� งครรภ์์กิินเนื้้�อสััตว์ติิดมััน เช่่นหมููสามชั้้�น                        

ขาหมููได้้ตามปกติิ (33.3%) 

           2.2 หลัังทดลอง มีีความรู้้ �เกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์

ที่่�ถููกต้้อง 2 อัันดัับแรก ได้้แก่่  หญิิงตั้้�งครรภ์์ควรนอนหลัับ

เวลากลางคืืนอย่่างน้้อย 8 ชั่่�วโมง และเวลากลางวัันควรหา

เวลาพักัผ่่อนวันัละ 1 ชั่่�วโมง (100%)  รองลงมา คืือ หญิงิตั้้�งครรภ์์

ควรสวมรองเท้้าส้้นเตี้้�ย (96.7%) และตอบถููกน้้อย                                  

2 อัันดัับแรก ได้้แก่่ หญิิงตั้้�งครรภ์์กิินเนื้้�อสััตว์์ติิดมััน เช่่น       

หมููสามชั้้�น ขาหมููได้้ตามปกติิ (53.3%) รองลงมา คืือ         

หญิิงตั้้�งครรภ์์ไม่่ควรรัับประทานยาเม็็ดเสริิมไอโอดีีน           

เพราะจะทำำ�ให้้มารดาอ้้วนและเด็็กตััวโตคลอดลำำ�บาก และ 
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หญิิงตั้้�งครรภ์์สามารถมีีเพศสััมพัันธ์์ได้้ปกติิไม่่มีีข้้อยกเว้้น 

ข้อที่ ข้อคำ�ถาม
ก่อนทดลอง หลังทดลอง

n(%) n(%)

1 การตรวจเลืือดของหญิิงตั้้�งครรภ์์ได้้แก่่ กรุ๊๊�ปเลืือด, ธาลััสซีีเมีีย, เอชไอวีี, 

ซิิฟิิลิิส, ไวรััสตัับอัักเสบบีี, ดาวน์์ซิินโดรมและโรคเบาหวาน

20(66.7) 27(90.0)

2 กลุ่่�มอาการดาวน์์มีีโอกาสเกิิดได้้ในหญิิงตั้้�งครรภ์์ ทุุกอายุุ 20(66.7) 28(93.3)

3 โอกาสเสี่่�ยงของการมีีลููกเป็็นโรคธาลััสซีีเมีียถ้้าทั้้�งพ่่อและแม่่เป็็นพาหะ 

โอกาสที่่�ลููกจะเป็็นโรค 1 ใน 4 โอกาสที่่�ลููกจะเป็็นพาหะ 2 ใน 4 และโอกาส

ที่่�ลููกจะปกติิ 1 ใน 4

19(63.3) 28(93.3)

4 หญิิงตั้้�งครรภ์์ควรกิินอาหารหลััก วัันละ 3-4 มื้้�อ (เช้้า, กลางวััน, บ่่าย, เย็็น

หรืือค่ำำ��) ทุุกวััน

24(80.0) 27(90.0)

5 หญิิงตั้้�งครรภ์์กิินเนื้้�อสััตว์์ติิดมััน เช่่น หมููสามชั้้�น ขาหมูู ได้้ตามปกติิ 10(33.3) 16(53.3)

6 หญิิงตั้้�งครรภ์์ไม่่ควรรัับประทานยาเม็็ดเสริิมไอโอดีีนเพราะจะทำำ�ให้้มารดา

อ้้วนและเด็็กตััวโตคลอดลำำ�บาก

8(26.7) 22(73.3)

7 การออกกำำ�ลังักายในขณะตั้้�งครรภ์์จะช่่วยลดอาการคลื่่�นไส้้ เวียีนหััว กล้้ามเนื้้�อ

เป็็นตะคริิว ปวดหลััง และทำำ�ให้้คลอดง่่ายขึ้้�น

18(60.0) 23(76.7)

8 การดื่�มเคร่ื่�องด่ื่�มแอลกอฮอล์์ในช่่วงตั้้�งครรภ์์ จะทำำ�ให้้ทารกในครรภ์์เจริิญ

เติิบโตช้้า, ปััญญาอ่่อน, หรืืออาจมีีความพิิการแต่่กำำ�เนิิดได้้

29(96.7) 26(86.7)

9 การที่่�หญิิงตั้้�งครรภ์์และสามีีสููบบุุหรี่่�ไม่่มีผีลต่่อน้ำำ��หนัักตััวของทารกแรกเกิิด 21(70.0) 24(80.0)

10 หญิงิตั้้�งครรภ์ค์วรนอนหลัับเวลากลางคืืนอย่า่งน้้อย 8 ชั่่�วโมง และเวลากลาง

วัันควรหาเวลาพัักผ่่อน วัันละ 1 ชั่่�วโมง

27(90.0) 30(100.0)

11 หญิิงตั้้�งครรภ์์ควรสวมรองเท้้าส้้นเตี้้�ย 27(90.0) 29(96.7)

12 หญิิงตั้้�งครรภ์์สามารถมีีเพศสััมพัันธ์์ได้้ปกติิไม่่มีีข้้อยกเว้้น 12(40.0) 22(73.3)

13 วิิธีีการนัับลููกดิ้้�นทำำ�ได้้โดย นัับหลัังมื้้�ออาหาร ครั้้�งละ 1 ชั่่�วโมง ถ้้าน้้อยกว่่า 

3 ครั้้�งต่่อชั่่�วโมง ต้้องไปพบแพทย์์ทัันทีี

16(53.3) 24(80.0)

14 อาการปวดศีีรษะ ตาพร่่ามััว จุุกแน่่นยอดอก บวมที่่�เท้้ากดบุ๋๋�ม เป็็นอาการ 

ปกติิของการตั้้�งครรภ์์ไม่่ต้้องมาพบแพทย์์      

15(50.0) 24(80.0)

เฉลี่่�ยโดยรวม 19(63.34) 25(83.33)

(73.3%)  

ตารางที่่� 1 จำำ�นวนและร้้อยละของกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�แนกตามคะแนนความรู้้�ที่่�ตอบถููกก่่อนและหลัังการทดลอง



วารสารวิิจััยและพััฒนานวััตกรรมทางสุุขภาพ ปีีที่่� 5 ฉบัับที่่� 3 (กัันยายน - ธัันวาคม 2567)
Journal of Research and Health Innovative Development Vol.5  No.3 (September - December 2024) 375

ตัวแปร n Mean(SD.) Mean Diff. 95% CI p

ความรู้

   ก่อนกาทดลอง 30 8.87(2.66) 2.80 1.94, 3.67 <.001

   หลังการทดลอง 30 11.67(1.88)

     3. หลังัทดลองกลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก มีคีะแนนเฉล่ี่�ย

การปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์มากกว่่าก่่อนทดลอง

อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิติิ (p=.020) โดยมีีคะแนนเพิ่่�มขึ้้�น 

1.37 คะแนน (95% CI; 0.23,2.50)  

         3.1 ก่่อนทดลองมีกีารปฏิบิัตัิติัวัเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ 

ที่่�ดีี 2 อัันดัับแรก ได้้แก่่ ไม่่ดื่่�มเครื่่�องดื่่�มที่่�มีีแอลกอฮอล์์ 

(Mean=2.87, SD.=0.35) รองลงมา คืือไม่่ดื่่�มเครื่่�องดื่่�ม           

ที่่�มีีคาเฟอีีนเช่่น ชา กาแฟ (Mean=2.83, SD.=0.38) และ

มีีการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ที่่�ไม่่ดีี 2 อัันดัับแรก 

ได้้แก่่ ท่่านเติิมเครื่่�องปรุุงรสเค็็ม เช่่น น้ำำ��ปลา ในอาหาร         

ที่่�ปรุุงสุุกแล้้ว  (Mean=1.73, SD.=0.58) และท่่านดื่่�ม      

เครื่่�องดื่่�มที่่�มีรีสหวาน เช่่น น้ำำ��อัดัลม, น้ำำ��หวาน, ชาเย็น็, น้ำำ��ปั่่�น, 

ตารางที่่� 2 การเปรีียบเทีียบคะแนนเฉลี่่�ยของความรู้้�เกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ ก่่อนและหลัังการทดลอง

น้ำำ��ผลไม้้, นมเปรี้้�ยว เป็็นต้้น (Mean=1.87, SD.=0.43) 

            3.2 หลัังทดลองมีีการปฏิบิัตัิติัวัเกี่่�ยวกับัการตั้้�งครรภ์์ 

ที่่�ดีี 2 อัันดัับแรก ได้้แก่่ ไม่่ดื่่�มเครื่่�องดื่่�มที่่�มีีแอลกอฮอล์์ 

(Mean=3.00, SD.=0.00) รองลงมา คืือ การยินยอมมา

ตรวจเลืือดทุุกอย่่างขณะตั้้�งครรภ์์ตามนััด (Mean=2.93, 

SD.=0.25) และมีีการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์                    

ที่่�ไม่่ดีี 2 อัันดัับแรก ได้้แก่่ ท่่านเติิมเครื่่�องปรุุงรสเค็็ม เช่่น 

น้ำำ��ปลา ในอาหารที่่�ปรุุงสุุกแล้้ว (Mean=1.83, SD.=0.65) 

และท่า่นดื่่�มเครื่่�องดื่่�มที่่�มีรีสหวาน เช่น่ น้ำำ��อัดัลม, น้ำำ��หวาน, 

ชาเย็็น, น้ำำ��ปั่่�น, น้ำำ��ผลไม้้, นมเปรี้้�ยว เป็็นต้้น (Mean=1.90, 

SD.=0.48)

ตารางที่่� 3 ค่่าเฉลี่่�ยและระดัับของคะแนนการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ ก่่อนและหลัังการทดลอง

ข้้อคำำ�ถาม
ก่อนทดลอง หลังทดลอง

Mean(SD.) ระดับ Mean(SD.) ระดับ

1. ท่่านยินิยอมมาตรวจเลืือดทุุกอย่่าง ขณะตั้้�งครรภ์์ตามนัดั       2.87(0.35) ดี 2.93(0.25) ดี

2. ท่า่นกินิอาหารหลััก วันัละ 3-4 มื้้�อ (เช้้า, กลางวััน, บ่า่ย,   

   เย็็นหรืือค่ำำ��) ทุุกวััน

2.73(0.45) ดี 2.63(0.49) ดี

3. ท่่านดื่่�มเครื่่�องดื่่�มที่่�มีีรสหวาน เช่่น น้ำำ��อััดลม, น้ำำ��หวาน,  

   ชาเย็็น, น้ำำ��ปั่่�น, น้ำำ��ผลไม้้,  นมเปรี้้�ยว เป็็นต้้น

1.87(0.43) ปานกลาง 1.90(0.48) ปานกลาง

4. ท่่านกิินอาหารที่่�เป็็นแหล่่งธาตุุเหล็็ก เช่่น ตัับ เลืือด 2.17 (0.59) ปานกลาง 2.23(0.57) ปานกลาง

 5. ท่่านเติิมเครื่่�องปรุุงรสเค็็ม เช่่น น้ำำ��ปลา ในอาหารที่่�            

    ปรุุงสุุกแล้้ว

1.73(0.58) ปานกลาง 1.83(0.65) ปานกลาง

6. ท่่านกิินยาเม็็ดเสริมไอโอดีีน ธาตุุเหล็็ก และโฟเลท              

    วัันละ 1 เม็็ด ทุุกวััน

2.40(0.77) ดี 2.57(0.77) ดี
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ตารางที่่� 3 (ต่่อ)

ข้้อคำำ�ถาม
ก่่อนทดลอง หลัังทดลอง

Mean(SD.) ระดัับ Mean(SD.) ระดัับ

7. ท่า่นออกกำำ�ลังักายระดัับเบาถึึงปานกลาง เช่น่ เดิินครั้้�งละ   

   30 - 40 นาทีี

2.10(0.66) ปานกลาง 2.37(0.56) ดีี

8.ท่่านออกกำำ�ลัังกายระหว่่างการใช้้ชีวิิตประจำำ�วััน เช่่น             

   เดิินหลัังรัับประทานอาหาร

2.37(0.61) ดีี 2.47(0.63) ดีี

9. ท่่านออกกำำ�ลัังกายท่่าที่่�ยึึดเกร็็งหรืือออกแรงมากๆ 2.60(0.62) ดีี 2.67(0.55) ดีี

10. ท่่านนอนหลับัพักัผ่่อนได้้ 8 ชั่่�วโมงในเวลากลางคืืน 2.50(0.63) ดีี 2.60(0.56) ดีี

11. ท่่านดื่่�มเครื่่�องดื่่�มที่่�มีีแอลกอฮอล์์ 2.87(0.35) ดีี 3.00(0.00) ดีี

12. ท่่านดื่่�มเครื่่�องดื่่�มที่่�มีีคาเฟอีีน เช่่น ชา กาแฟ 2.83(0.38) ดีี 2.80(0.41) ดีี

13. ท่า่นนั่่�งแล้้วลุกุขึ้้�นยืืนอย่า่งรวดเร็ว็ เผลอยกของหนักัหรืือ 

     ก้้มเร็็วเกิินไป

2.07(0.58) ปานกลาง 2.07(0.52) ปานกลาง

14. ท่า่นจะรีบีมาโรงพยาบาลทันทีเีมื่่�อมีนี้ำำ��เดินิลักัษณะใสๆ  

     ไหลออกทางช่่องคลอด

2.37(0.93) ดีี 2.63(0.76) ดีี

15. ท่่านคอยสัังเกตอาการผิิดปกติิที่่�อาจเกิิดขึ้้�นกัับตััวท่่าน 

     และทารกในครรภ์์

2.67(0.66) ดีี 2.80(0.55) ดีี

เฉลี่่�ยโดยรวม 2.41(0.23) ดีี 2.50(0.23) ดีี

ตัวแปร n Mean(SD.) Mean Diff. 95% CI p

การปฏิบัติตัว

    ก่อนทดลอง 30 36.13(3.52) 1.37 0.23, 2.50 .020

    หลังทดลอง 30 37.5(3.47)

  

     4. หลัังทดลองให้้กลุ่่� มตััวอย่่างทำำ�แบบสอบถาม

ความพึึงพอใจ พบว่่าในภาพรวมของความพึึงพอใจ          

ต่่อโปรแกรมการให้้สุขุศึกึษาในหญิงิตั้้�งครรภ์์อยู่่�ในระดับัมาก 

 (Mean=2.79, SD.=0.28) เมื่่�อพิิจารณารายข้้อพบว่่า         

กลุ่่�มตััวอย่่างมีีความพึึงพอใจจากมากไปหาน้้อยตามลำำ�ดัับ

ดังันี้้� ได้้รับัความรู้้�/ประโยชน์จากการให้้ความรู้้�เพื่่�อไปปรับัใช้้ได้้, 

เจ้้าหน้้าที่่�สามารถให้้ข้้อมููล หรืือตอบข้้อซัักถามได้้เป็็นอย่่างดีี 

และเจ้้าหน้้าที่่�สุภุาพ เป็น็มิติร และเป็น็กันัเอง  (Mean=2.87, 

SD.=0.35) ความเหมาะสมของส่ื่�อการสอน และคู่่�มืือที่่�แจก  

(Mean=2.80, SD.=0.41) ความเหมาะสมของระยะเวลา

ในการให้้ความรู้้� (Mean=2.70, SD.=0.47) และเนื้้�อหา

ชััดเจน เข้้าใจง่่าย (Mean=2.67, SD.=0.48) ดัังแสดง        

ในตารางที่่� 5

ตารางที่่� 4 การเปรีียบเทีียบคะแนนเฉลี่่�ยของการปฏิิบััติิตััวก่่อนและหลัังการทดลอง
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ลำำ�ดัับ ข้้อคำำ�ถาม Mean(SD.) ระดัับความพึึงพอใจ

1  เนื้้�อหาชััดเจน เข้้าใจง่่าย 2.67(0.48) มาก

2 ความเหมาะสมของสื่่�อการสอน และคู่่�มืือที่่�แจก 2.80(0.41) มาก

3 ความเหมาะสมของระยะเวลาในการให้้ความรู้้� 2.70(0.47) มาก

4 ท่่าน ได้้รัับความรู้้�/ประโยชน์์จากการให้้ความรู้้�เพื่่�อไป

ปรัับใช้้ได้้

2.87(0.35)
มาก

5 เจ้้าหน้้าที่่�สามารถให้้ข้้อมููล หรืือตอบข้้อซัักถามได้้              

เป็็นอย่่างดีี

2.87(0.35)
มาก

6 เจ้้าหน้้าที่่�สุุภาพ เป็็นมิิตร และเป็็นกัันเอง 2.87(0.35) มาก

เฉลี่่�ยโดยรวม 2.79(0.28) มาก

วิิจารณ์์    	
    การวิิจััยครั้้�งนี้้� มีีวััตถุุประสงค์์ เพื่่�อเปรีียบเทีียบคะแนน

เฉล่ี่�ยความรู้้� และการปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์              

ก่่อนและหลัังการใช้้ โปรแกรมการให้้สุุ ขศึึกษาใน                         

หญิิงตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก โรงพยาบาลหนองพอก

     1. หลัังทดลองกลุ่่�มหญิงิตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก มีคีะแนนเฉลี่่�ย

ความรู้้� เกี่่� ยวกัับการตั้้� งครรภ์์มากกว่่า ก่่อนทดลอง                                   

อย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิ (p<.001) โดยมีีคะแนนเพิ่่�มขึ้้�น 

2.80 คะแนน (95% CI; 1.94,3.67) ซึ่่�งสอดคล้้องกัับ               

ผลการศึึกษาของเครืือวััลย์ พลาชััยภิิรมย์์ และคณะ5                

ได้้ศึึกษาผลของโปรแกรมการให้้ความรู้้�และการสนับสนุุน 

การคลอดก่่อนกำำ�หนดและการกลัับมารัักษาซ้ำำ��ในสตรีี               

ตั้้�งครรภ์์ที่่�มีีภาวะเจ็็บครรภ์์คลอดก่่อนกำำ�หนด โรงพยาบาล

กุมุภวาปี ีเป็น็การวิจิัยักึ่่�งทดลองกลุ่่�มตัวัอย่า่งที่่�ใช้ก้ารศึกึษา 

คืือ สตรีีตั้้�งครรภ์์ที่่�มีอีายุคุรรภ์์ 24 – 36 สัปัดาห์์ ที่่�มีภีาวะ                  

เจ็บ็ครรภ์์คลอดก่่อนกำำ�หนด และเข้้ารัับบริิการรักษาโดย           

การยับยั้้�งการคลอด ที่่�ห้้องคลอด โรงพยาบาลกุมภวาปีี 

จำำ�นวน 30 คน ผลการศึึกษาพบว่่า ก่่อนการทดลองกลุ่่�ม

ตัวัอย่่างมีีคะแนนเฉล่ี่�ยความรู้้�เรื่่�องการเจ็บ็ครรภ์ค์ลอดก่่อน

กำำ�หนด เท่่ากับั 6.67 คะแนน  (SD.=1.80) อยู่่�ในระดับัปานกลาง 

และหลัั งการทดลอง มีีคะแนน เฉ ล่ี่� ยความ รู้้� เรื่่� อ ง                             

การเจ็็บครรภ์์คลอดก่่อนกำำ�หนด เท่่ากัับ 9.77 คะแนน 

(SD.= 0.43) อยู่่�ในระดัับสููง และพบว่่า หลัังการทดลอง 

 ตารางที่่� 5 ค่่าเฉลี่่�ยและระดัับความพึึงพอใจของหญิิงตั้้�งครรภ์์ต่่อโปรแกรมการให้้สุุขศึึกษาหลัังทดลอง

กลุ่่�มตััวอย่่างมีีคะแนนเฉล่ี่�ยสููงกว่่าก่่อนการทดลองอย่่างมีี              

นััยสำำ�คััญทางสถิิติิ ที่่�ระดัับนััยสำำ�คััญ .05 (t=9.820,                 

p <.001, 95% CI = 2.45 – 3.74) และสอดคล้้องกัับ        

การศึึกษาของธิิติิพร สุุวรรณอำำ�ภา และคณะ1 ได้้ศึึกษาผล

ของโปรแกรมการให้้ความรู้้�โดยใช้้โมบายแอปพิิเคชััน             

ต่อ่ความรอบรู้้�ด้้านสุขุภาพของสตรีตีั้้�งครรภ์ ์พบว่่า ภายหลััง

การทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพ                      

( M= 188.48, SD.= 19.18) สููงกว่่าก่่อนทดลอง                            

(M= 168.36, SD.= 24.93) อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ             

(t= 4.722, p=.01)

      2. หลัังทดลองกลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก มีีคะแนน

เฉลี่่�ยการปฏิบัิัติตัิัวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์มากกว่่าก่่อนทดลอง

อย่่างมีีนััยสำำ�คัญทางสถิติิ (p=.020) โดยมีีคะแนนเพิ่่�มขึ้้�น 

1.37 คะแนน (95% CI; 0.23,2.50)  ซึ่่�งสอดคล้้องกัับผล

การศึึกษาของอมรรัตน์ ผาละศรีี และคณะ6 ได้้ศึึกษา              

ผลของโปรแกรมการให้้ความรู้้�โดยใช้้ตัวัแบบหุ่่�นจำำ�ลองคลำำ�

การหดรััดตััวของมดลููกต่่อพฤติิกรรมการดููแลตนเองและ

ทัักษะการสังเกตการหดรััดตััวของมดลููกของหญิิงตั้้�งครรภ์์

วััยรุ่่�น กลุ่่�มตััวอย่่างคืือ หญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�นอายุุครรภ์์

ระหว่่าง 28 - 37 สััปดาห์์ จำำ�นวน 30 คน ผลการวิจััย          

พบว่่า คะแนนเฉลี่่�ยพฤติกิรรมการดููแลตนเองของหญิงิตั้้�งครรภ์์

วััยรุ่่�นหลัังการทดลอง (M= 4.52, SD.= 0.43) สููงกว่่า                                  

ก่่อนการทดลอง (M= 3.30, SD.= 1.12) อย่่างมีีนัยัสำำ�คัญทางสถิิติิ  



วารสารวิิจััยและพััฒนานวััตกรรมทางสุุขภาพ ปีีที่่� 5 ฉบัับที่่� 3 (กัันยายน - ธัันวาคม 2567)
Journal of Research and Health Innovative Development Vol.5  No.3 (September - December 2024)378

(t = - 7.01, p = .001, d = 1.22)  และคะแนนเฉลี่่�ยทัักษะ

การสังเกตการหดรััดตััวของมดลููกของหญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�น 

หลัังการทดลอง (M= 3.84, SD. = 0.52) สููงกว่่า                    

ก่่อนการทดลอง (M= 3.78, SD.= 0.53) อย่่างมีีนััยสำำ�คััญ

ทางสถิิติิ (t= - 5.18, p= .00, d= 0.21)  แล้้วยัังสอดคล้้อง

กัับผลการศึึกษาของธีีราภรณ์ ์บุุณยประภาพัันธ์์ และคณะ7 

ได้้ศึึกษาผลของโปรแกรมการสนับสนุุนและให้้ความรู้้�         

ต่่อพฤติิกรรมการดููแลตนเองและระดัับฮีีมาโตคริิต                     

ในหญิิงตั้้�งครรภ์์ที่่�มีีภาวะโลหิิตจางจากการขาดธาตุุเหล็็ก 

กลุ่่�มทดลองเป็็นหญิิงตั้้�งครรภ์์จำำ�นวน 24 คน มีีอายุุ                     

อยู่่�ในช่่วง 20 – 29 ปีี มีีการศึึกษาในระดัับมััธยมศึึกษา         

ร้้อยละ 58.3 ตั้้�งครรภ์์ครั้้�งแรก ร้้อยละ 37.5 ก่่อนการทดลอง

กลุ่่�มตััวอย่่างมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการดููแลตนเอง 

เท่่ากัับ 61.21 คะแนน (SD.=5.58) และหลัังการทดลอง          

มีีคะแนนเฉล่ี่�ยพฤติิกรรมการดููแลตนเอง เท่่ากัับ 72.0 

คะแนน (SD.= 3.38) และซึ่่�งหลัังการทดลองกลุ่่�มตััวอย่่าง

มีีคะแนนเฉลี่่�ยสููงกว่่าก่่อนการทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ         

ทางสถิติ ิ(t = - 6.11, p = .001) และสอดคล้้องกัับผลการศึกึษา

ของรุุจา แก้้วเมืืองฝาง และคณะ8 ได้้ศึกึษาผลของโปรแกรม

ส่่งเสริมสุุขภาพด้้านโภชนาการและการออกกำำ�ลังกาย             

ต่่อพฤติิกรรมสุุขภาพด้้านโภชนาการของหญิิงตั้้�งครรภ์์             

พบว่่าค่่าเฉลี่่�ยคะแนนพฤติิกรรมสุุขภาพด้้านโภชนาการ          

ในกลุ่่�มทดลองภายหลัังการทดลองสููงกว่่าก่่อนการทดลอง 

อย่า่งมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิ ิp< .001 (ก่่อนทดลอง M=59.03, 

SD.=7.61; หลัังการทดลอง M=84.33, SD.=5.34)	

ข้้อเสนอแนะ
     ข้้อเสนอแนะจากการวิจิัยัครั้้�งนี้้�และการวิิจััยครั้้�งต่่อไป 

มีีดัังนี้้�

     ข้้อเสนอแนะจากการวิิจััยครั้้�งนี้้�

         1. จากการวิิจััยครั้้�งนี้้�พบว่่าคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้ � 

หลังัทดลองที่่� อบถููกน้้อย 2 อันัดับัแรก ได้้แก่ ่ หญิงิตั้้�งครรภ์์

ควรกินเนื้้�อสััตว์ติิดมััน เช่่น หมููสามชั้้�น ขาหมููได้้ตามปกติิ 

(53.3%) รองลงมา คืือ หญิิงตั้้�งครรภ์์ไม่่ควรรัับประทานยา

เม็็ดเสริิมไอโอดีีนเพราะจะทำำ�ให้้มารดาอ้้วนและเด็็กตััวโต

คลอดลำำ�บาก และหญิิงตั้้�งครรภ์์สามารถมีีเพศสัมพัันธ์์          

ได้้ปกติไิม่ม่ีขี้้อยกเว้้น (73.3%) ซึ่่�งเป็น็เรื่่�องของอาหาร และ

การรัับประทานยาเม็็ดเสริิมไอโอดีีน ที่่�จะส่่งผลต่่อน้ำำ��หนััก

ของทารกในครรภ์ ์อีกีทั้้�งสมองของเด็ก็เล็ก็ เริ่่�มมีพีัฒันาการ

ตั้้�งแต่่อยู่่�ในครรภ์์มารดา ซึ่่�งจำำ�เป็็นต้้องได้้รับสารอาหาร          

ที่่�เหมาะสมและเพียีงพอต่อ่การพัฒนาและการเจริญเติบิโต

ของสมองซึ่่�งแร่ธ่าตุแุละวิติามินิที่่�สำำ�คัญ จำำ�เป็น็อย่า่งยิ่่�ง คืือ 

ไอโอดีีน ธาตุุเหล็็ก และกรดโฟลิิก ส่่วนเรื่่�องเพศสััมพัันธ์์          

ที่่�ไม่เ่หมาะสม อาจทำำ�ให้้เกิดิการเจ็บ็ครรภ์์คลอดก่อ่นกำำ�หนด

ได้้ ควรให้้ความรู้้�เพิ่่�มเติมิ โดยเน้้นเนื้้�อหา เรื่่�องความตระหนักั            

ถึึงความเสี่่�ยงที่่�จะเกิิดขึ้้�นตามมาทั้้�งต่่อตััวมารดาและทารก

ในครรภ์์

       2. การปฏิิบััติิตััวเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ที่่�ไม่่ดีีทั้้�งก่่อน

และหลัังทดลอง ได้้แก่่ การเติิมเครื่่�องปรุุงรสเค็็ม เช่่น 

น้ำำ��ปลา ในอาหารที่่�ปรุุงสุุกแล้้ว และท่่านด่ื่�มเคร่ื่�องด่ื่�มที่่�มีี 

รสหวาน เช่่น น้ำำ��อัดัลม, น้ำำ��หวาน, ชาเย็น็, น้ำำ��ปั่่�น, น้ำำ��ผลไม้้, 

นมเปรี้้�ยว เป็็นต้้น ซึ่่�งเป็็นเรื่่�องของโภชนาการ ควรให้้ความรู้้�

เพิ่่�มเติิม โดยเน้้นเนื้้�อหา เรื่่�องความตระหนัักถึึงความเสี่่�ยง

ที่่�จะเกิิดขึ้้�นตามมาทั้้�งต่่อตััวมารดาและทารกในครรภ์์ เช่่น 

ภาวะครรภ์เ์ป็็นพิิษ  เบาหวานขณะตั้้�งครรภ์ ์การคลอดก่่อน

กำำ�หนด และทารกเสียีชีวีิติในครรภ์ ์ เป็น็ต้้น ปรับัปรุงุเนื้้�อหา

โปรแกรม โดยเพิ่่�มกิิจกรรมที่่�สามารถทำำ�ได้้ง่่ายในชีีวิิต

ประจำำ�วััน และอาหารที่่�เหมาะสมตามท้้องถิ่่�นและตามวััย

ของหญิิงตั้้�งครรภ์์ขยายโปรแกรมการให้้สุุขศึึกษาไปสู่่�กลุ่่�ม

เป้้าหมายอื่่�นๆ เช่่น หญิิงตั้้�งครรภ์์ครรภ์์หลััง สามีีและ

ครอบครััวของหญิิงตั้้�งครรภ์์

    ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับการวิิจััยครั้้�งต่่อไป

        1. เพิ่่�มกลุ่่�มตััวอย่่างและระยะเวลาการติิดตามผล

จนกระทั่่�งคลอด เพื่่�อให้้เห็็นผลของการเข้้ารัับบริิการเม่ื่�อ           

มีีอาการผิิดปกติิ และน้ำำ��หนัักของทารกแรกเกิิด

       2. ใช้้กลุ่่�มควบคุุม เพื่่�อเปรีียบเทีียบผลลััพธ์์ระหว่่าง

กลุ่่�มที่่�เข้้าร่่วมโปรแกรมการให้้สุุขศึึกษากัับกลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้           

เข้้าร่่วม เพื่่�อให้้ได้้ผลการวิิจััยที่่�แม่่นยำำ�และเชื่่�อถืือได้้
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