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บทคัดย่อ
	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยก่ึ่�งทดลอง เพ่ื่�อศึึกษาผลของโปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับต่่อคุุณภาพ

การนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นสตรีีตั้้�งครรภ์์ปกติิที่่�มารัับบริิการฝากครรภ์์ที่่�โรงพยาบาลหััวหิน 

จัังหวััดประจวบคีีรีีขันธ์์ จำำ�นวน 52 คน แบ่่งออกเป็็นกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม กลุ่่�มละ 26 คน เคร่ื่�องมืือ

การวิิจััยประกอบด้้วย โปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับ เทปบันทึึกเสีียงการสร้้างจิินตภาพ แบบบัันทึึก

การติดิตามทางโทรศัพัท์ร่่วมกัับแอปพลิเคชัันไลน์ ์เคร่ื่�องเล่่นแผ่่นบันทึึกเสีียง หรืือสมาร์ท์โฟน แบบสอบถาม

ข้้อมููลส่่วนบุคคล และแบบประเมิินคุณภาพการนอนหลัับพิิตส์์เบิิร์์กฉบัับภาษาไทย มีีค่่าความเช่ื่�อมั่่�น .85 

ดำำ�เนิินการทดลองและเก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่วงเดืือนมิถุุนายนถึึงเดืือนกันยายน 2563 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วย

สถิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน Chi-square test, Fisher’s exact test และ 

independent t-test
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	 ผลการวิิจััยพบว่่า หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยคุุณภาพการนอนหลัับน้้อยกว่่ากลุ่่�ม

ควบคุุมอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ (t = 6.980, p < .001) และหลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีสัดส่่วน

คุุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีีมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ (p < .001)

	 จากการวิิจััยครั้้�งน้ี้�มีีข้้อเสนอแนะว่่า พยาบาลผดุุงครรภ์์ควรนำำ�โปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับ

ไปประยุุกต์์ใช้้ร่่วมกัับการดููแลตามปกติิ เพ่ื่�อส่่งเสริมคุุณภาพการนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์

คำำ�สำำ�คััญ:  โปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับ  คุณภาพการนอนหลัับ  สตรีีตั้้�งครรภ์์

Abstract
	 This quasi-experimental research aimed to examine the effect of the sleep enhancement 

program on sleep quality among pregnant women. The samples consisted of 52 normal 

pregnant women who received antenatal care at Hua Hin Hospital, Prachuap Khiri Khan 

Province and were equally divided into an experimental group (n = 26) and a control group 

(n = 26). The research instruments included the sleep enhancement program, the tape for 

creating guided imagery, the record form on the phone and LINE application, the record 

player or smartphone, the demographic questionnaire, and the Thai version of the Pittsburgh 

Sleep Quality Index (T-PSQI) with reliability of .85. The implementation and data collection 

were conducted from June to September, 2020. Data were analyzed by frequency, percentage, 

mean, standard deviation, Chi-square test, Fisher’s exact test, and independent t-test.

	 The research results revealed that after the experiment, the experimental group had 

statistically significantly lower mean score of sleep quality than that of the control group 

(t = 6.980, p < .001). Additionally, the experimental group had statistically significantly 

higher proportion of good sleep quality than that of the control group (p < .001).

	 This research suggests that nurse-midwives should apply this sleep enhancement 

program with routine care to improve sleep quality among pregnant women.

Keywords:  Sleep enhancement program,  Sleep quality,  Pregnant women

ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 การนอนหลัับที่่�มีีคุณภาพในระยะตั้้�งครรภ์์

ช่่วยส่่งเสริมให้้สตรีีตั้้�งครรภ์์มีีสุขภาพที่่�ดีี และส่่งเสริม

การเจริญเติิบโตด้้านร่่างกายและพััฒนาการทางสมอง

ของทารกในครรภ์์ (Sut, Asci, & Topac, 2016) 

แต่่พบว่่า สตรีีตั้้�งครรภ์์ร้้อยละ 41.20 มีีการนอนหลัับที่่�

เปลี่่�ยนแปลงไปจากก่อ่นการตั้้�งครรภ์์ และระยะตั้้�งครรภ์์

เป็็นช่่วงเวลาที่่�การนอนหลัับถููกรบกวนมากกว่่า

ช่่วงเวลาอ่ื่�นในชีีวิิต (Huong, Thuy, & Yen, 2019) 

โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในไตรมาสที่่� 3 ของการตั้้�งครรภ์์ 

(อายุุครรภ์์ 29–42 สัปดาห์์) ที่่�สตรีีตั้้�งครรภ์์มีีความต้้องการ

การนอนหลัับเพิ่่�มมากขึ้้�น แต่่ผลจากการเปลี่่�ยนแปลง
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ด้้านกายวิิภาคและสรีีรวิิทยาในไตรมาสดังกล่่าว ทำำ�ให้้

สตรีีตั้้�งครรภ์์ต่ื่�นนอนง่ายและบ่่อยขึ้้�น ส่่งผลให้้การนอน

พัักผ่่อนไม่่เพีียงพอ (Kloss, Perlis, Zamzow, Culnan, 

& Gracia, 2015) สตรีีตั้้�งครรภ์์จึึงมัักประสบปััญหา

คุุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่่ดีี

	 คุุณภาพการนอนหลัับตามแนวคิดของ Buysse, 

Reynolds, Monk, Berman, and Kupfer (1989) 

เป็็นการรัับรู้้�ของบุุคคลต่่อประสิิทธิิภาพและการรบกวน

การนอนหลัับ ประกอบด้้วย คุณภาพการนอนหลัับ

เชิิงปริมาณ และคุุณภาพการนอนหลัับเชิิงคุุณภาพ 

โดยคุุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีีประกอบด้้วย ระยะเวลา

ในการนอนหลัับมากกว่่า 7 ชั่่�วโมง ระยะเวลาตั้้�งแต่่

เข้้านอนจนกระทั่่�งหลัับน้้อยกว่่า 15 นาทีี ไม่่มีีปััญหา

ในการนอนหลัับและไม่่ถููกรบกวนระหว่่างการนอนหลัับ 

ไม่่มีีการใช้้ยาเพ่ื่�อการนอนหลัับ ไม่่มีีปััญหาเกี่่�ยวกับ

การทำำ�กิจกรรมในเวลากลางวันั และมีีความกระตืือรืือร้้น

ในการทำำ�งานให้้สำำ�เร็็จลุล่่วง (Buysse et al., 1989) 

แต่่จากการเปลี่่�ยนแปลงด้้านร่่างกายและด้้านจิตใจ 

ส่่งผลต่่อสรีีรวิิทยาของการนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ 

ทำำ�ให้้สตรีีตั้้�งครรภ์์มีีคุณภาพการนอนหลัับในระดัับต่ำำ�� 

ดัังรายงานการวิิเคราะห์์อภิิมานที่่�พบว่่า สตรีีตั้้�งครรภ์์

ร้้อยละ 45.70 มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่่ดีี โดย

คุุณภาพการนอนหลับัจะยิ่่�งลดลงในไตรมาสที่่� 2 และ 3 

ของการตั้้�งครรภ์์ (Sedov, Cameron, Madigan, & 

Tomfohr-Madsen, 2018) และการศึึกษาเกี่่�ยวกับ

คุุณภาพการนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์แต่่ละไตรมาส 

พบว่่า สตรีีตั้้�งครรภ์์มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่่ดีี

อยู่่�ในช่่วงร้้อยละ 38–55 โดยสตรีีตั้้�งครรภ์์ในไตรมาส

ที่่� 3 มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่่ดีีมากกว่่าสตรีีตั้้�งครรภ์์

ในไตรมาสที่่� 1 และ 2 (Al-Musharaf, 2022) สำำ�หรัับ

ในประเทศไทย จากการศึึกษาคุุณภาพการนอนหลัับ

ในสตรีีตั้้�งครรภ์์ปกติิในไตรมาสที่่� 2 และ 3 พบว่่า 

สตรีีตั้้�งครรภ์์ร้้อยละ 94.70 มีีคะแนนคุณภาพการนอนหลัับ

ในระดัับไม่่ดีี (เกวลิน ถกลพััฒนกุล, วรรณีี เดีียวอิศเรศ, 

และตติรััตน์ เตชะศัักดิ์์�ศรีี, 2562)

	 คุุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่ ่ดีีขณะตั้้�งครรภ์์

ส่่งผลกระทบด้้านร่่างกายของสตรีีตั้้�งครรภ์์ ได้้แก่ ่

อาการเหน่ื่�อยล้้าขณะตั้้�งครรภ์์ การติิดเชื้้�อในร่่างกาย

ได้้ง่่ายเน่ื่�องจากภููมิิคุ้้�มกัันของร่่างกายลดต่ำำ��ลง (Okun, 

Luther, Wisniewski, & Wisner, 2013) ส่่งผลให้้

มีีความเสี่่�ยงต่่อการเกิดิภาวะคลอดก่่อนกำำ�หนด (Felder, 

Baer, Rand, Jelliffe-Pawlowski, & Prather, 2017) 

เกิิดความผิิดปกติิของระบบหััวใจและหลอดเลืือด (Kim 

et al., 2013) เพิ่่�มความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคเบาหวาน

ขณะตั้้�งครรภ์์ และโรคความดัันโลหิิตสูงขณะตั้้�งครรภ์์ 

โดยจะเพิ่่�มขึ้้�นในไตรมาสที่่� 2 และ 3 (Palagini et al., 

2014) เพิ่่�มโอกาสในการผ่่าตััดคลอดในไตรมาสที่่� 3 

(Paine et al., 2020) อีีกทั้้�งในระยะคลอด พบว่า่ทำำ�ให้้

ระยะเวลาของการคลอดยาวนานมากขึ้้�น (Li et al., 

2017) ส่่วนผลกระทบด้้านจิตใจและอารมณ์์พบว่่า 

สตรีีตั้้�งครรภ์์ในไตรมาสที่่� 3 ที่่�มีีคุณภาพการนอนหลัับ

ที่่�ไม่่ดีี มีีภาวะซึึมเศร้้าและภาวะการรู้้�คิ ิดบกพร่่อง

มากกว่่ากลุ่่�มที่่�มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีี (Zhang 

et al., 2021) นอกจากน้ี้� คุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่่ดีี

ขณะตั้้�งครรภ์์ยัังส่่งผลกระทบต่่อทารกในครรภ์์และ

ทารกแรกเกิิด ได้้แก่่ ทารกเจริญเติิบโตช้้าในครรภ์์ 

ทารกแรกเกิดิมีีน้ำำ��หนักัตััวน้อย และรบกวนการทำำ�งาน

ของระบบภูมิูิคุ้้�มกััน ทำำ�ให้้เสี่่�ยงต่่อการเกิิดภาวะคลอด

ก่่อนกำำ�หนดในไตรมาสที่่� 3 (Wang & Jin, 2020) 

และทารกแรกเกิิดมีีคะแนนแอพการ์ ์(APGAR score) 

ในระดัับต่ำำ��อีีกด้้วย (Sharma et al., 2016)

	 ปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับคุุณภาพการนอนหลัับใน

สตรีีตั้้�งครรภ์์ ได้้แก่่ ปััจจััยด้้านคุณลัักษณะส่่วนบุคคล 

ปััจจััยด้้านกายวิิภาคและสรีีรวิิทยาของการตั้้�งครรภ์์ และ

ปััจจััยด้้านจิตใจ โดยปััจจััยด้้านคุณลัักษณะส่่วนบุคคล 

ได้้แก่่ การมีีอายุุมากกว่่า 30 ปี การตั้้�งครรภ์์ในไตรมาส

ที่่� 3 การมีีอายุุครรภ์์มากกว่่า 30 สัปดาห์์ ซึ่�งพบว่่า 

สตรีีตั้้�งครรภ์์ที่่�มีีอายุุครรภ์์มากกว่่า 30 สัปดาห์์ มีีคะแนน

คุุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่ ่ดีีเม่ื่�อเปรีียบเทีียบกัับ

สตรีีตั้้�งครรภ์์ที่่�มีีอายุุครรภ์์น้ ้อยกว่่าหรืือเท่ ่ากัับ 
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30 สัปดาห์์ (Polo-Kantola, Aukia, Karlsson, 

Karlsson, & Paavonen, 2017) การตั้้�งครรภ์์หลััง 

การมีีรายได้้ในระดัับต่ำำ�� (Al-Musharaf, 2022) 

การทำำ�งานเต็็มเวลา (Mindell, Cook, & Nikolovski, 

2015) และการเป็็นโรคอ้้วน (Leermakers et al., 2013) 

ส่่วนปัจจััยด้้านกายวิิภาคและสรีีรวิิทยาของการตั้้�งครรภ์์ 

ได้้แก่่ การเพิ่่�มขึ้้�นของฮอร์์โมนโปรเจสเตอโรนอย่่าง

ต่่อเน่ื่�อง ทำำ�ให้้สตรีีตั้้�งครรภ์์ในไตรมาสที่่� 3 มีีอาการ

ง่่วงนอนในเวลากลางวัันเพิ่่�มขึ้้�น และขนาดมดลููกที่่�

ใหญ่่ขึ้้�นในไตรมาสที่่� 3 กดเบีียดกระเพาะปััสสาวะ 

ทำำ�ให้้ถ่่ายปััสสาวะบ่่อย จึึงรบกวนการนอนหลัับและ

เกิิดการนอนหลับัไม่่เพีียงพอ (Nowakowski, Meers, 

& Heimbach, 2013) รวมทั้้�งอาการไม่่สุุขสบายขณะ

ตั้้�งครรภ์์ เช่่น อาการปวดหลััง คอ หรืือข้้อต่่อ อาการ

แสบร้้อนยอดอก การเคล่ื่�อนไหวของทารกในครรภ์์ 

ซ่ึ่�งล้้วนมีีความสััมพัันธ์์กัับคุุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่่ดีี 

(เกวลิน ถกลพััฒนกุล และคณะ, 2562) และเกิิด

ความรุุนแรงมากขึ้้�นในไตรมาสที่่� 3 (Mindell et al., 

2015) สำำ�หรับัปััจจััยด้้านจิตใจ ได้้แก่่ ความวิิตกกัังวล 

ความเครีียด ซึึมเศร้าขณะตั้้�งครรภ์์ (Hou et al., 2018) 

โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในระยะท้้ายของการตั้้�งครรภ์์ที่่�สตรีี

ตั้้�งครรภ์์มีีความกลัวัการคลอดบุตุร ทำำ�ให้้การนอนหลัับ

ยากขึ้้�นหรืือนอนไม่่ค่่อยหลัับ และต่ื่�นบ่่อย รวมทั้้�ง

นอนหลับัต่่อยากมากขึ้้�นภายหลังัการตื่่�น (Solomonova 

et al., 2019)

	 การส่่งเสริมคุุณภาพการนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ 

พบว่่ามีีการจััดกระทำำ�ที่่�หลากหลาย ได้้แก่่ การใช้้

ความคิิดและพฤติิกรรมบำำ�บัดสำำ�หรัับอาการนอนไม่่หลัับ 

การใช้้ยา การฝัังเข็็ม การฝึึกสมาธิิและการฝึึกโยคะ 

การผ่่อนคลาย และการใช้้ยาสมุนไพร (Bacaro et al., 

2020) การสร้า้งจิินตภาพภายใต้ก้ารช้ี้�นำำ� (Lee, Gay, & 

Alsten, 2016) จากการศึึกษาผลของการออกกำำ�ลังกาย

เพ่ื่�อการผ่่อนคลายต่่อคุุณภาพการนอนหลัับของ

สตรีีตั้้�งครรภ์์ในไตรมาสที่่� 3 พบว่่า กลุ่่� มที่่�ได้้รัับ

การออกกำำ�ลังกายเพ่ื่�อการผ่่อนคลายมีีคะแนนคุณภาพ

การนอนหลัับในระดัับดีี (Özkan & Rathfisch, 2018) 

รวมถึึงการศึึกษาการกดจุุดต่่อคุุณภาพการนอนหลัับ

ของสตรีีตั้้�งครรภ์์ พบว่่า การกดจุุดสามารถปรับปรุง

การนอนหลัับและช่่วยให้้มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีีขึ้้�น 

สามารถลดความวิิตกกัังวลในสตรีีตั้้�งครรภ์์ในไตรมาส

ที่่� 3 ได้้ (Neri, Bruno, Dante, & Facchinetti, 2016) 

แม้้ว่่าวิิธีีการข้้างต้้นจะมีีประสิิทธิิภาพในการส่่งเสริม

คุุณภาพการนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ แต่่ในการจััด

กระทำำ�นั้้�น ผู้้�จััดกระทำำ�ต้้องเป็็นผู้้�เชี่่�ยวชาญ หรืือผ่่าน

การอบรมเกี่่�ยวกับขั้้�นตอนและวิิธีีการบำำ�บัดที่่�ถููกวิิธีี 

รวมทั้้�งต้้องมีีทักษะการใช้้อุุปกรณ์์ต่่างๆ เพ่ื่�อให้้การปฏิิบััติิ

เป็็นไปอย่่างถููกต้้องและปลอดภััย สำำ�หรัับวิิธีีการให้้

ความรู้้�สุขอนามััยการนอนหลัับร่่วมกัับการจััดกระทำำ�ที่่�

ส่่งเสริมให้้เกิิดการผ่่อนคลาย เป็็นวิิธีีการที่่�มีีความเสี่่�ยง

ในระดัับต่ำำ��และมีีประสิิทธิิภาพในการเพิ่่�มคุุณภาพ

การนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ได้้ (Hashmi, Bhatia, 

Bhatia, & Khawaja, 2016)

	 จากการศึึกษาเกี่่�ยวกับโปรแกรมส่่งเสริมการ

นอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ พบว่่า สตรีีตั้้�งครรภ์์ที่่�ได้้รัับ

ความรู้้�เกี่่�ยวกับพฤติิกรรมการนอนหลัับ สุขอนามััย

การนอนหลัับ การควบคุุมสิ่่�งเร้้าหรืือสิ่่�งแวดล้้อมให้้

เหมาะสม ร่วมกัับการฝึึกการผ่่อนคลายด้้วยจิินตภาพ

ภายใต้้การช้ี้�นำำ� การผ่่อนคลายกล้้ามเนื้้�อ และการฝึึก

การหายใจ พบว่่ามีีระยะเวลาการนอนหลับัที่่�ยาวนานขึ้้�น

และการถูกูรบกวนการนอนหลับัน้้อยลง เม่ื่�อเปรีียบเทีียบ

กัับกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการดููแลตามปกติิ (Lee et al., 2016) 

สำำ�หรัับการวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยได้้พััฒนาโปรแกรมส่่งเสริม

การนอนหลัับ ซึ่�งเป็็นกิจกรรมที่่�สนับสนุนช่วยเหลืือให้้

สตรีีตั้้�งครรภ์์ในไตรมาสที่่� 3 มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีี 

ประกอบด้้วย 3 กิจกรรม ได้้แก่่ 1) การให้้ความรู้้�

สุุขอนามััยการนอนหลัับ 2) การฝึึกปฏิิบััติิการสร้้าง

จิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ� และ 3) การติิดตามทาง

โทรศััพท์์ร่่วมกัับการใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์ ซึ่�งการให้้

ความรู้้�สุ ขอนามััยการนอนหลัับจะมีีผลโดยตรงกัับ

การกระทำำ�พฤติิกรรม โดยทำำ�ให้้สตรีีตั้้�งครรภ์์รัับรู้้�ถึึง
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ประโยชน์ของพฤติิกรรมการนอนหลับัและสภาพแวดล้้อม

ที่่�ส่่งเสริมคุุณภาพการนอนหลัับ และสามารถจััดการ

กัับอาการไม่่สุุขสบายที่่�เกิิดขึ้้�นจากการเปลี่่�ยนแปลง

ด้้านกายวิิภาคและสรีีรวิิทยาขณะตั้้�งครรภ์์ได้้ ซึ่�งจะ

ทำำ�ให้้ร่่างกายเกิิดการผ่่อนคลายและลดการต่ื่�นตัว

ของกล้้ามเนื้้�อ จึึงเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการนอนหลัับ 

(กััลยา ปัญจพรผล, 2560) ส่่วนการฝึึกปฏิิบััติิการสร้าง

จิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ� ตามแนวคิดของ Horowitz 

(1978 as cited in Stephens, 1993) เป็็นการเหนี่่�ยวนำำ�

ให้้มีีการสร้างภาพในจิตใจ ทำำ�ให้้บุุคคลเบี่่�ยงเบนความสนใจ

ไปจากสิ่่�งเร้้าที่่�เป็็นต้้นกำำ�เนิิดของความวิิตกกัังวล 

ความเครีียด และความคิิดทางลบ ไปสู่่�สิ่่�งที่่�ตนเอง

ช่ื่�นชอบหรืือเคยมีีประสบการณ์์ที่่�มีีความสุุข เกิิด

ความสมดุุลด้้านจิตใจและเกิิดความผ่่อนคลายด้้าน

ร่่างกาย ทำำ�ให้้สมองส่่วน bulbar synchronizing 

region มีีการหลั่่�งสารส่ื่�อประสาทช่ื่�อ serotonin ทำำ�ให้้

เกิิดความพึึงพอใจ สบายใจ ผ่อนคลาย จิตใจสงบ ทำำ�ให้้

เกิิดความรู้้�สึึกง่่วงนอน และมีีการเปลี่่�ยนแปลงลักัษณะ

ของคล่ื่�นสมองอััลฟาที่่�ช้้าลง (Benson & Klipper, 

1975) สำำ�หรัับการติิดตามทางโทรศััพท์ร่่วมกัับการใช้้

แอปพลิเคชัันไลน์์อย่่างต่่อเน่ื่�องและสม่ำำ��เสมอ จะช่่วย

กระตุ้้�นให้ส้ตรีีตั้้�งครรภ์์ปฏิิบััติิตามแผนการดูแูล รวมทั้้�ง

ทราบถึึงปััญหาและอุุปสรรคของการปฏิิบััติิกิิจกรรม

ส่่งเสริมการนอนหลัับ และให้้คำำ�แนะนำำ�ในการส่่งเสริิม

การนอนหลัับตามแนวทางที่่�กำำ�หนดไว้้

	 สำำ�หรัับในประเทศไทยซ่ึ่�งพบว่่าสตรีีตั้้�งครรภ์์ใน

ไตรมาสที่่� 3 มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่่ดีี (อรนิิด นิคม 

และศิิริิวรรณ บุตรหิิน, 2564) แต่่ยัังไม่่พบการศึึกษา

เกี่่�ยวกับโปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับที่่�ครอบคลุุม

การจััดกระทำำ�ทั้้�งปััจจััยด้้านกายวิิภาคและสรีีรวิิทยาของ

การตั้้�งครรภ์์และปััจจััยด้้านจิตใจ โดยการศึึกษาที่่�มีี

การจััดกระทำำ�ดังกล่่าวพบเพีียงในต่่างประเทศ ซึ่�งมีี

บริิบททางสัังคมและวััฒนธรรมที่่�แตกต่่างกััน การที่่�จะ

ทราบถึึงประสิิทธิิผลของการจััดกระทำำ�ดังกล่่าวที่่�ชััดเจน 

ผู้้�วิิจััยในฐานะพยาบาลผดุงุครรภ์จ์ึึงสนใจศึึกษาผลของ

โปรแกรมการส่่งเสริมการนอนหลัับว่่าจะสามารถส่่งเสริม

ให้้สตรีีตั้้�งครรภ์์มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีีขึ้้�นหรืือไม่่ 

ซ่ึ่�งการจััดกระทำำ�ในโปรแกรมดัังกล่่าวไม่่จำำ�เป็็นต้องใช้้

ผู้้�ฝึ ึกสอนหรืือผู้้�ชำ ำ�นาญเพิ่่�มเติิม และสตรีีตั้้�งครรภ์์

สามารถปฏิิบััติิได้้ด้้วยตนเอง ซึ่�งผลการวิิจััยจะสามารถ

นำำ�ไปใช้้เป็็นแนวทางในการปฏิิบััติิการพยาบาลผดุุงครรภ์์ 

เพ่ื่�อเพิ่่�มคุุณภาพการนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ต่่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบคุุณภาพการนอนหลัับระหว่่าง

กลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�มควบคุุม หลัังการทดลอง

สมมติิฐานการวิิจััย

	 1. หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ย

คุุณภาพการนอนหลัับน้้อยกว่่ากลุ่่�มควบคุุม

	 2. หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีสัดัส่ว่นคุณุภาพ

การนอนหลัับที่่�ดีีมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุม

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้� วิิจััยนำำ�แนวคิดคุุณภาพการ

นอนหลัับ ของ Buysse et al. (1989) รวมทั้้�ง

การทบทวนวรรณกรรม มาประยุุกต์์ใช้้ในการพััฒนา

โปรแกรมส่่งเสริมิการนอนหลับั ที่่�ประกอบด้้วยกิจิกรรม

การให้้ความรู้้�สุุขอนามััยการนอนหลัับ การฝึึกปฏิิบััติิ

การสร้้างจิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ� และการติิดตาม

ทางโทรศััพท์์ร่่วมกัับการใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์ ซึ่�งเป็็น

กิิจกรรมที่่�ไม่่ต้้องใช้้ผู้้�ฝึกสอน และสตรีีตั้้�งครรภ์์สามารถ

ปฏิิบััติิได้้ด้้วยตนเอง เพ่ื่�อส่่งเสริิมให้้สตรีีตั้้�งครรภ์์มีี

คุุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีี สรุปเป็็นกรอบแนวคิดใน

การวิิจััยได้้ดัังแผนภาพที่่� 1
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วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยก่ึ่�งทดลอง (quasi-

experimental research) ชนิดสองกลุ่่�ม วัดก่่อน

และหลัังการทดลอง (two-group pretest-posttest 

design)

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประชากรเป็็นสตรีี

ตั้้�งครรภ์์ปกติิ อายุุครรภ์์ 29–36 สัปดาห์์ ที่่�มารัับบริิการ

ฝากครรภ์์ที่่�โรงพยาบาลหััวหิน จัังหวััดประจวบคีีรีีขันธ์์ 

ในช่่วงเดืือนมิิถุุนายนถึึงเดืือนกัันยายน 2563 โดยมีี

เกณฑ์์การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ 1) อายุุ 20 ปีขึ้้�นไป 

2) ตั้้�งครรภ์์เดี่่�ยว 3) มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่่ดีี 

ซ่ึ่�งประเมิินโดยใช้้แบบประเมิินคุณภาพการนอนหลัับ

พิิตส์์เบิิร์์กฉบัับภาษาไทย (Thai version of the 

Pittsburgh Sleep Quality Index [T-PSQI]) 4) ไม่่มีี

ภาวะแทรกซ้้อนทางสููติิกรรมหรืือทางอายุุรกรรม ได้้แก่่ 

การเจ็็บครรภ์์คลอดก่่อนกำำ�หนด การตกเลืือดก่่อนคลอด 

ความดัันโลหิิตสูง ภาวะเบาหวาน ภาวะต่่อมไทรอยด์์

ทำำ�งานผิดปกติิ และโรคหััวใจ 5) ไม่่ได้้รัับการวิินิิจฉัย

จากแพทย์์ว่่ามีีความผิิดปกติิทางจิิตเวช ได้้แก่่ จิตเภท 

โรคอารมณ์์แปรปรวนสองขั้้�ว และความผิิดปกติิทางจิิตใจ

ภายหลังัภยัันตราย 6) ไม่่มีีภาวะซึมึเศร้า ซึ่�งประเมินิโดย

ใช้้แบบประเมิินภาวะซึึมเศร้า Edinburgh Postnatal 

Depression Scale (EPDS) 7) สามารถฟััง พูด อ่าน 

และเขีียนภาษาไทยได้้ และไม่่มีีปััญหาการได้้ยิิน 8) มีี

สมาร์์ทโฟนที่่�สามารถใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์ได้้ และ 

9) ยินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย ส่่วนเกณฑ์์การยุุติิการเข้้าร่่วม

การวิิจััย คืือ 1) เกิิดภาวะแทรกซ้้อนทางสููติิกรรมหรืือ

ทางอายุุรกรรม 2) ปฏิิบััติิตามโปรแกรมไม่่ครบถ้้วน และ

ไม่่สามารถปฏิิบััติิจิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ�ได้้อย่่างน้้อย 

3 ครั้้�งต่่อสััปดาห์์ และ 3) ขอถอนตัวจากการวิิจััย 

กำำ�หนดขนาดตััวอย่่างโดยใช้้วิิธีีการเปิิดตารางสำำ�เร็็จรูป 

ของ Burns and Grove (2005) โดยกำำ�หนดขนาด

อิิทธิิพล (effect size) ขนาดกลาง เท่่ากัับ .50 ระดัับ

นััยสำำ�คัญทางสถิติิเท่่ากัับ .05 และอำำ�นาจการทดสอบ

เท่่ากัับ .80 ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่างกลุ่่�มละ 22 คน 

(กลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม) รวมจำำ�นวน 44 คน 

และเพ่ื่�อเป็็นการทดแทนในกรณีีที่่�มีีการสููญหายของ

กลุ่่�มตััวอย่า่ง จึึงเพิ่่�มกลุ่่�มตััวอย่า่งร้้อยละ 20 ได้้จำำ�นวน

กลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งสิ้้�นกลุ่่�มละ 26 คน รวมจำำ�นวน 52 คน 

จััดกลุ่่�มตััวอย่่างเข้้ากลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุมโดย

การจัับคู่่�ตามอายุุครรภ์์ (แตกต่่างกัันไม่่เกิิน 2 สัปดาห์์) 

ค่่าดััชนีีมวลกาย และคะแนนคุณภาพการนอนหลัับ 

(แตกต่่างกัันไม่่เกิิน 2 คะแนน) ทั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยทำำ�การศึึกษา

ในกลุ่่�มควบคุุมก่่อน เพ่ื่�อป้้องกัันการปนเปื้้�อนข้้อมููล

ระหว่่างกลุ่่�ม

	 เครื่�องมืือการวิิจััย เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้ใ้นการวิิจััยครั้้�งน้ี้� 

แบ่่งออกเป็็น 2 ส่่วน ดังน้ี้�

	 	 ส่่วนที่่� 1 เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการทดลอง มีีดังน้ี้�

	 	 	 1.1 โปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับ ผู้้�วิิจััย

พััฒนาขึ้้�นตามแนวคิิดคุุณภาพการนอนหลัับ ของ 

Buysse et al. (1989) และการทบทวนวรรณกรรม 

ประกอบด้้วยกิิจกรรม 3 กิจกรรม ดังน้ี้�

คุุณภาพการนอนหลัับ

โปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับ

กิิจกรรมที่่� 1 การให้้ความรู้้�สุขอนามััยการนอนหลัับ

กิิจกรรมที่่� 2 การฝึึกปฏิิบััติิการสร้างจิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ�

กิิจกรรมที่่� 3 การติิดตามทางโทรศััพท์ร่่วมกัับการใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์

แผนภาพท่ี่� 1  กรอบแนวคิดในการวิิจััย
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	 	 	 	 กิิจกรรมที่่� 1 การให้้ความรู้้�สุขอนามััย

การนอนหลัับ ใช้้เวลา 30–40 นาทีี โดยผู้้�วิิจััยให้้ความรู้้�

สุุขอนามััยการนอนหลัับเป็็นรายบุุคคล ตามแผนการสอน

ซ่ึ่�งมีีเนื้้�อหาเกี่่�ยวกับคุุณภาพการนอนหลัับในระยะ

ตั้้�งครรภ์์ ปัจจััยเสี่่�ยง ผลกระทบ พฤติิกรรมการนอนหลัับ

และสภาพแวดล้้อมที่่�ส่่งเสริมคุุณภาพการนอนหลัับ และ

การจััดการกัับอาการไม่่สุุขสบายทางกายขณะตั้้�งครรภ์์

	 	 	 	 กิิจกรรมที่่� 2 การฝึึกปฏิิบััติิการสร้าง

จิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ� โดยผู้้�วิิจััยให้้ความรู้้�และฝึึก

ปฏิิบััติิการสร้้างจิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ� ตามคู่่�มืือ

ส่่งเสริมการนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ ใช้้เวลา 20 นาทีี 

และประเมิินความสำำ�เร็็จของการฝึึกการสร้างจิินตภาพ

ตามเกณฑ์์ คืือ พฤติิกรรมการแสดงออกขณะฝึึก

การสร้างจิินตภาพ ได้้แก่่ สงบ เยืือกเย็็น และผ่่อนคลาย 

และความรู้้�สึึกขณะฝึึกการสร้างจิินตภาพ เช่่น ความรู้้�สึึก

ผ่่อนคลาย สบายใจ หรืือเพลิดเพลิน

	 	 	 	 กิิจกรรมที่่� 3 การติิดตามทางโทรศััพท์

ร่่วมกัับการใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์ โดยผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินการ

ตามแนวทางการติิดตามการปฏิิบััติิตามคู่่�มืือส่่งเสริิม

การนอนหลับัในสตรีีตั้้�งครรภ์์ โดยใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์

ในการส่่งข้้อความทัักทายและสอบถามเวลาที่่�สะดวกให้้

โทรศััพท์ติิดตามได้้ ก่อนที่่�จะโทรศััพท์ติิดตามแต่่ละครั้้�ง 

หากไม่่สะดวกให้้โทรศััพท์ ผู้้�วิิจััยจะติิดตามโดยการส่่ง

ข้้อความถามตอบทางแอปพลิเคชัันไลน์์ตามแนวทาง

ที่่�กำำ�หนด ทั้้�งน้ี้� ผู้้� วิิจััยทำำ�การติิดตามทางโทรศััพท์์

ร่่วมกัับการใช้้แอปพลิเคชัันไลน์์ทุุกวัันพุธและวัันอาทิิตย์ 

ตามแนวคำำ�ถามในการติิดตาม ใช้้เวลาครั้้�งละ 20–30 นาทีี 

ผู้้�วิิจััยให้ข้้้อมููลและคำำ�แนะนำำ�ในการใช้้คู่่�มืือการส่่งเสริมิ

การนอนหลัับอย่่างต่่อเน่ื่�อง และบัันทึึกผลการติิดตาม

ในแบบบัันทึึกการติิดตามทางโทรศััพท์หรืือแอปพลิเคชััน

ไลน์์ทุุกครั้้�ง หากพบว่่ามีีปััญหาที่่�ต้้องการคำำ�แนะนำำ�

หรืือความช่ว่ยเหลืือ ผู้้�วิิจััยรัับฟัังและให้้คำำ�ปรึึกษาตาม

แนวทางที่่�กำำ�หนด

	 	 	 1.2 เทปบันทึึกเสีียงการสร้้างจิินตภาพ 

ของจริยา จัันทรเทพา (2552) เป็็นการบรรยายชัักนำำ�

ให้้เกิิดการจิินตนาการถึึงบรรยากาศที่่�พึึงพอใจใน

สถานที่่�ที่่�มีีความสุขุและเกิิดการผ่่อนคลาย ผสมผสาน

เข้้ากัับเสีียงดนตรีีบรรเลงและเสีียงธรรมชาติิ ให้้เกิิด

จิินตนาการตามสิ่่�งที่่�ได้้ยิิน มีีความยาว 15 นาทีี

	 	 	 1.3 แบบบัันทึึกการติิดตามทางโทรศััพท์์

ร่่วมกัับแอปพลิเคชัันไลน์์ ผู้้�วิิจััยพััฒนาขึ้้�น สำำ�หรัับใช้้

เป็็นแนวทางในการติดิตามและบันัทึึกข้้อมููลการติิดตาม 

โดยกำำ�หนดแนวคำำ�ถามในการติิดตาม ได้้แก่่ การซัักถาม

ถึึงปััญหาและอุุปสรรคในการปฏิิบััติิตามแผน การอ่่าน

คู่่�มืือการส่่งเสริมิการนอนหลับั การบัันทึึกผลการปฏิิบััติิ

เกี่่�ยวกับการปฏิิบััติิได้้สำำ�เร็็จตามแผน และความช่่วยเหลืือ

ที่่�ต้้องการได้้รัับเกี่่�ยวกับการนอนหลับั และทำำ�การบันัทึึก

ผลการติิดตาม ข้้อความ/ข้้อมููลที่่�ได้้จากการติิดตาม 

และคำำ�แนะนำำ�ที่่�ให้้

	 	 	 1.4 เคร่ื่�องเล่่นแผ่่นบันทึึกเสีียง หรืือ

สมาร์์ทโฟน

	 	 ส่่วนที่่� 2 เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููล มีี 2 ชุด ดังน้ี้�

	 	 	 ชุุดที่่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุคคล 

ผู้้�วิิจััยพััฒนาขึ้้�น ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกับอายุุ 

ระดัับการศึึกษา อาชีีพ รายได้้ของครอบครััว ค่่าดััชนีี

มวลกาย จำำ�นวนครั้้�งของการตั้้�งครรภ์์ และอายุุครรภ์์ 

จำำ�นวน 7 ข้้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบเลืือกตอบ

และแบบเติิมคำำ�

	 	 	 ชุุดที่่� 2 แบบประเมิินคุณภาพการนอนหลัับ

พิิตส์เบิิร์์กฉบัับภาษาไทย ผู้้�วิิจััยใช้้แบบประเมิินฉบัับที่่�

พััฒนาโดยตุุลยา สีีตสุวรรณ, สนทรรศ บุษราทิิจ, 

พิิมล รัตนาอััมพวัลย์์, และวััฒนชััย โชตินััยวััตรกุุล 

(Sitasuwan, Bussaratid, Ruttanaumpawan, 

& Chotinaiwattarakul, 2014) จำำ�นวน 10 ข้้อ 

ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามเชิิงปริมาณและเชิิงคุุณภาพ 

รวม 7 องค์์ประกอบ ได้้แก่่ คุณภาพการนอนหลัับ

เชิิงอััตนัย ระยะเวลาตั้้�งแต่่เข้้านอนจนกระทั่่�งหลัับ ระยะ

เวลาของการนอนหลับั ประสิิทธิิภาพของการนอนหลับั

โดยปกติิวิิสััย การรบกวนการนอนหลัับ การใช้้ยา
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นอนหลัับ และผลกระทบต่่อการทำำ�กิจกรรมในเวลา

กลางวััน มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 

4 ระดัับ จากคะแนน 0–3 คะแนนรวมอยู่่� ในช่่วง 

0–21 คะแนน ส่่วนเกณฑ์์การแปลผลคะแนน คืือ 

มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีี (น้้อยกว่่าหรืือเท่่ากัับ 

5 คะแนน) และมีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ไม่่ดีี (มากกว่่า 

5 คะแนน)

	 	 สำำ�หรัับการตรวจสอบคุุณภาพเคร่ื่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิิจััยนำำ�โปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับ (แผนการสอน 

คู่่�มืือส่่งเสริมการนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ และแนวทาง

การติิดตามการปฏิิบััติิตามคู่่�มืือฯ) ไปให้้ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ 

จำำ�นวน 3 คน ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา ซึ่�ง

ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิประกอบด้้วยจิิตแพทย์์ อาจารย์์พยาบาล

ด้้านการพยาบาลสตรีีตั้้�งครรภ์์ และอาจารย์์พยาบาลที่่�

เชี่่�ยวชาญด้้านการนอนหลัับ จากนั้้�นนำำ�ไปทดลองใช้้กัับ

สตรีีตั้้�งครรภ์์ปกติิที่่�มารัับบริิการฝากครรภ์์ที่่�โรงพยาบาล

หััวหิน ที่่�มีีคุณสมบััติิคล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 

2 คน ดำำ�เนิินการแก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� และนำำ�แบบ

ประเมินิคุณภาพการนอนหลับัพิิตส์เบิิร์์กฉบัับภาษาไทย

ไปทดลองใช้้กัับสตรีีตั้้�งครรภ์์ปกติิที่่�มารัับบริิการ

ฝากครรภ์ท์ี่่�โรงพยาบาลหัวัหิน ที่่�มีีคุณสมบัติัิคล้้ายคลึึง

กัับกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 10 คน หาค่่าความเช่ื่�อมั่่�น

ด้้วยวิิธีีการของครอนบาช ได้้ค่่าเท่่ากัับ .85

	 การพิิทัักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดังน้ี้� 1) หลัังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รัับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิิจััย คณะพยาบาลศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย

เชีียงใหม่่ (เอกสารรัับรอง เลขที่่� 061/2020 วันที่่� 

22 พฤษภาคม 2563) และคณะกรรมการพิิจารณา

จริยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ โรงพยาบาลหััวหิน จัังหวััด

ประจวบคีีรีีขันธ์์ (เอกสารรัับรอง เลขที่่� 6346 วันที่่� 

30 มิถุุนายน 2563) ผู้้�วิิจััยจึึงเริ่่�มดำำ�เนิินการทดลอง

และเก็็บรวบรวมข้้อมููล และ 2) ผู้้�วิิจััยช้ี้�แจงวััตถุประสงค์์

การวิิจััย ประโยชน์ที่่�คาดว่่าจะได้้รัับ ขั้้�นตอนการทดลอง

และเก็็บรวบรวมข้้อมููล และสิิทธิิในการถอนตััวจาก

การวิิจััย รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููลจะได้้รัับการเก็็บรัักษาเป็็น

ความลัับและนำำ�มาใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้�เท่่านั้้�น โดยจะ

นำำ�เสนอข้้อมููลในภาพรวม

	 การดำำ�เนินิการทดลองและเก็บ็รวบรวมข้อ้มููล 

มีีขั้้�นตอนดังน้ี้�

	 	 1. ผู้้� วิิจััยขออนุุญาตดำำ�เนิินการวิิจััยจาก

ผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลหััวหิน เข้้าพบหััวหน้้าฝ่่าย

การพยาบาล หัวหน้้าแผนกฝากครรภ์์ และเจ้้าหน้้าที่่�

ที่่�เกี่่�ยวข้้อง เพ่ื่�อช้ี้�แจงวััตถุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์์

ที่่�คาดว่่าจะได้้รัับ และขั้้�นตอนการทดลองและเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล

	 	 2. ผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินการกัับกลุ่่�มควบคุุมทั้้�งหมด

ก่่อน โดยพบกลุ่่�มควบคุุมเป็็นรายบุุคคลในวันแรกที่่�

แผนกฝากครรภ์์ แนะนำำ�ตัว ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิิ

กลุ่่�มตััวอย่่างตามข้้อความช้ี้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิิ ให้้ตอบ

แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุคคล และแบบประเมิิน

คุุณภาพการนอนหลัับพิิตส์์เบิิร์์กฉบัับภาษาไทย ก่่อน

การทดลอง (pre-test) โดยให้้เวลาประมาณ 15 นาทีี

	 	 3. ผู้้�วิิจััยให้้กลุ่่�มควบคุุมได้้รัับการดููแลตาม

ปกติิจากพยาบาลประจำำ�แผนกฝากครรภ์ ์ได้้แก่่ การให้้

ความรู้้�เป็็นรายกลุ่่�มเกี่่�ยวกับการส่่งเสริมสุุขภาพและ

การปฏิิบััติิตััวในขณะตั้้�งครรภ์์

	 	 4. ผู้้�วิิจััยพบกลุ่่�มควบคุุมที่่�แผนกฝากครรภ์์

ในเวลา 4 สัปดาห์์ต่่อมา ให้้ตอบแบบประเมิินคุณภาพ

การนอนหลัับพิิตส์เบิิร์์กฉบัับภาษาไทย หลัังการทดลอง 

(post-test) โดยให้้เวลาประมาณ 10 นาทีี

	 	 5. ผู้้�วิิจััยพบกลุ่่�มทดลองเป็็นรายบุุคคลใน

วัันแรกที่่�แผนกฝากครรภ์์ แนะนำำ�ตัว ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์

สิิทธิิกลุ่่�มตััวอย่่างตามข้้อความช้ี้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิิ 

ให้้ตอบแบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุคุคล และแบบประเมินิ

คุุณภาพการนอนหลัับพิิตส์์เบิิร์์กฉบัับภาษาไทย ก่่อน

การทดลอง (pre-test) โดยให้้เวลาประมาณ 15 นาทีี

	 	 6. ผู้้�วิิจััยให้้กลุ่่�มทดลองได้้รัับการดููแลตาม

ปกติิจากพยาบาลประจำำ�แผนกฝากครรภ์์ และให้้ได้้รัับ

โปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับเป็็นรายบุุคคล โดย

วัันที่่� 1 เข้้าร่่วมกิิจกรรมที่่� 1 การให้้ความรู้้�สุขอนามััย
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การนอนหลับั และกิจิกรรมที่่� 2 การฝึึกปฏิิบััติิการสร้า้ง

จิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ� ผู้้� วิิจััยมอบคู่่�มืื อส่่งเสริม

การนอนหลัับ อธิิบายการใช้้คู่่�มืือและหััวข้้อเนื้้�อหาใน

คู่่�มืือ และแลกเปลี่่�ยนหมายเลขโทรศััพท์พร้อมเพิ่่�มเพ่ื่�อน

ในแอปพลิเคชัันไลน์์สำำ�หรัับการติิดตาม จากนั้้�นผู้้�วิิจััย

ดำำ�เนินิกิจกรรมที่่� 3 โดยติิดตามทุกุวัันพุธและวันัอาทิติย์ 

เพ่ื่�อเตืือนให้้ปฏิิบััติิการสร้้างจิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ�

อย่่างน้้อย 3 ครั้้�งต่่อสััปดาห์์ โดยผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินกิจกรรม

การสนับสนุนและติิดตามทางโทรศััพท์์ร่่วมกัับการใช้้

แอปพลิเคชัันไลน์์ ให้้คำำ�ปรึึกษาเกี่่�ยวกับการนอนหลัับ

ในระยะตั้้�งครรภ์์ และบัันทึึกผลการติิดตามแต่่ละครั้้�ง

ในแบบบัันทึึก

	 	 7. หลัังจากครบเวลา 4 สัปดาห์์ ผู้้�วิิจััยพบ

กลุ่่�มทดลองในเวลา 1 สัปดาห์์ต่่อมา เม่ื่�อมารัับบริิการ

ฝากครรภ์์ตามนััดปกติิ ให้้ตอบแบบประเมิินคุณภาพ

การนอนหลัับพิิตส์เบิิร์์กฉบัับภาษาไทย หลัังการทดลอง 

(post-test) โดยให้้เวลาประมาณ 10 นาทีี

	 	 ทั้้�งน้ี้� ดำำ�เนิินการทดลองและเก็็บรวบรวมข้้อมููล

ในช่วงเดืือนมิถุุนายนถึึงเดืือนกันยายน 2563

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้อมููลส่่วนบุคคล วิิเคราะห์์

ด้้วยสถิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน การเปรีียบเทีียบข้้อมููลส่่วนบุคคลระหว่่าง

กลุ่่� มทดลองกัับกลุ่่� มควบคุุม วิิเคราะห์์ด้ ้วยสถิติิ 

Chi-square test, Fisher’s exact test และ 

independent t-test ตามลัักษณะข้้อมููล การเปรีียบเทีียบ

คุุณภาพการนอนหลัับระหว่่างกลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�ม

ควบคุุม ก่่อนและหลัังการทดลอง วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิ 

independent t-test เน่ื่�องจากข้้อมููลมีีการกระจาย

แบบเป็็นโค้้งปกติิ ส่่วนการเปรีียบเทีียบสััดส่่วนคุณภาพ

การนอนหลัับที่่�ดีีระหว่่างกลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�มควบคุุม 

หลัังการทดลอง วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิ Chi-square test

ผลการวิิจััย

	 1. ข้้อมููลส่่วนบุคคลของกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�ม

ควบคุุม พบว่่า กลุ่่�มทดลองส่่วนใหญ่่มีีอายุุอยู่่�ในช่่วง 

20–25 ปี ีคิดเป็็นร้อยละ 69.23 โดยมีีอายุเุฉลี่่�ย 24 ปี 

(SD = 4.10) มีีการศึึกษาระดัับมััธยมศึึกษา มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้้อยละ 42.31 มีีอาชีีพเป็็นลูกจ้้างเอกชน 

มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้อยละ 30.77 มีีรายได้้ของครอบครััว

มากกว่่าหรืือเท่่ากัับ 10,000 บาทต่่อเดืือน คิดเป็็น

ร้ ้อยละ 57.69 โดยมีีรายได้้ของครอบครััวเฉลี่่�ย 

16,404 บาทต่่อเดืือน (SD = .50) มีีค่าดััชนีีมวลกาย

อยู่่�ในช่่วง 18.50–24.90 กก./ม.2 มากที่่�สุุด คิดเป็็น

ร้้อยละ 53.84 เป็็นการตั้้�งครรภ์์ครั้้�งที่่� 1 มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้้อยละ 50 และส่่วนใหญ่่มีีอายุุครรภ์์อยู่่�ในช่่วง 

29–32 สัปัดาห์ ์คิดเป็็นร้อยละ 80.77 โดยมีีอายุคุรรภ์์

เฉลี่่�ย 30 สัปดาห์์ (SD = 1.72) ส่่วนกลุ่่�มควบคุุม 

พบว่่ามีีอายุุอยู่่�ในช่่วง 20–25 ปีี มากที่่�สุุด คิดเป็็น

ร้้อยละ 57.69 โดยมีีอายุุเฉลี่่�ย 25 ปีี (SD = 4.25) 

ส่ ่วนใหญ่่มีีการศึึกษาระดัับมััธยมศึึกษา คิิดเป็็น

ร้้อยละ 69.23 มีีอาชีีพค้าขาย/ธุุรกิิจส่่วนตัว มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้อยละ 26.92 ส่่วนใหญ่ม่ีีรายได้ข้องครอบครัวั

มากกว่่าหรืือเท่่ากัับ 10,000 บาทต่่อเดืือน คิดเป็็น

ร้ ้อยละ 61.54 โดยมีีรายได้้ของครอบครััวเฉลี่่�ย 

15,731 บาทต่่อเดืือน (SD = .49) มีีค่าดััชนีีมวลกาย

อยู่่�ในช่่วง 18.50–24.90 กก./ม.2 มากที่่�สุุด คิดเป็็น

ร้้อยละ 53.84 เป็็นการตั้้�งครรภ์์ครั้้�งที่่� 2 มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้้อยละ 57.69 และส่่วนใหญ่่มีีอายุุครรภ์์

อยู่่� ในช่่วง 29–32 สัปดาห์์ คิดเป็็นร้้อยละ 69.23 

โดยมีีอายุุครรภ์์เฉลี่่�ย 31 สัปดาห์์ (SD = 1.55)

	 	 เม่ื่�อเปรีียบเทีียบข้้อมููลส่่วนบุคคลระหว่่าง

กลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�มควบคุุม พบว่่าไม่่แตกต่่างกััน

	 2. การเปรีียบเทีียบคุุณภาพการนอนหลัับระหว่่าง

กลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�มควบคุมุ ก่อนและหลังัการทดลอง 

พบว่่า ก่อนทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยคุุณภาพ

การนอนหลัับไม่่แตกต่่างจากกลุ่่�มควบคุุม ส่่วนหลััง

การทดลอง พบว่่า กลุ่่�มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยคุุณภาพ

การนอนหลัับน้้อยกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนัยสำำ�คัญ

ทางสถิติิ (t = 6.980, p < .001) ซึ่�งแสดงให้้เห็็นว่่า 

กลุ่่� มทดลองมีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีีมากกว่่า
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กลุ่่�มควบคุุม ดังแสดงในตารางที่่� 1

ตารางท่ี่� 1 	การเปรีียบเทีียบคะแนนเฉลี่่�ยคุุณภาพการนอนหลัับระหว่่างกลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�มควบคุุม 

ก่่อนและหลัังการทดลอง

คุุณภาพการนอนหลัับ

ก่่อนการทดลอง

หลัังการทดลอง

กลุ่่�มทดลอง (n = 26)

M SD
t p

M SD

  .550

6.980

   .580

< .001

กลุ่่�มควบคุุม (n = 26)

7.81

3.00

2.48

1.36

2.01

2.46

8.15

6.85

	 3. การเปรีียบเทีียบสััดส่่วนคุณภาพการนอนหลัับ

ที่่�ดีีระหว่่างกลุ่่�มทดลองกับักลุ่่�มควบคุมุ หลัังการทดลอง 

พบว่่า หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีสัดส่่วนคุณภาพ

การนอนหลัับที่่�ดีีมากกว่่ากลุ่่�มควบคุุมอย่่างมีีนัยสำำ�คัญ

ทางสถิติิ (p < .001) ดังแสดงในตารางที่่� 2

กลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน

กลุ่มทดลอง

กลุ่มควบคุม

26

26
< .001

p

100.00

  15.38

1.00

  .15

ตารางท่ี่� 2 	การเปรีียบเทีียบสััดส่่วนคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีีระหว่่างกลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�มควบคุุม  

หลัังการทดลอง

ร้้อยละ ค่่าสัดส่่วน

การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

สมมติิฐานการวิิจััย ดังน้ี้�

	 ผลการวิิจััยพบว่า่ หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลอง

มีีคะแนนเฉลี่่�ยคุุณภาพการนอนหลัับน้้อยกว่่ากลุ่่� ม

ควบคุุม และมีีสัดส่่วนคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีีมากกว่่า

กลุ่่�มควบคุุม อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ ซึ่�งเป็็นไปตาม

สมมติิฐานการวิิจััย ทั้้�งน้ี้�เน่ื่�องจากกลุ่่�มทดลองได้้รัับ

โปรแกรมส่่งเสริมการนอนหลัับ ซึ่�งผู้้�วิิจััยให้้ความรู้้�

สุุขอนามััยการนอนหลัับที่่�ครอบคลุุมทั้้�งคุุณภาพ

การนอนหลัับในระยะตั้้�งครรภ์์ ปััจจััยเสี่่�ยง ผลกระทบ 

พฤติิกรรมการนอนหลัับและสภาพแวดล้้อมที่่�ส่่งเสริม

คุุณภาพการนอนหลัับ และการจััดการกัับอาการ

ไม่่สุุขสบายทางกายขณะตั้้�งครรภ์์ ทำำ�ให้้กลุ่่�มทดลอง

มีีความรู้้�ความเข้้าใจที่่�ถููกต้้อง เกิิดการรัับรู้้�ถึึงประโยชน์

ของการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมและสภาพแวดล้้อมที่่�

ส่ ่งเสริมการนอนหลัับ สอดคล้้องกัับแนวคิดของ 

Krathwohl, Bloom, and Masia (1964) ที่่�กล่่าวว่า 

ความรู้้�เป็็นสิ่่�งเร้้าหรืือบ่่อเกิิดของความตระหนััก/ทััศนคติิ 

เม่ื่�อบุุคคลมีีความรู้้� ความเข้้าใจ และทััศนคติิที่่�ดีีต่่อ
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สิ่่�งใด ย่่อมส่่งผลให้้บุุคคลแสดงออกซ่ึ่�งพฤติิกรรม 

และเกิิดความพยายามในการปฏิิบััติิต่่อสิ่่�งนั้้�นๆ ให้้

สำำ�เร็็จ อีีกทั้้�งการให้้ความรู้้�สุขอนามััยการนอนหลัับ

เป็็นรายบุุคคลที่่�มีีการแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�ถึึ งแนวทาง

การส่่งเสริมการนอนหลัับให้้สอดคล้้องเหมาะสมกัับ

รููปแบบการดำำ�เนิินชีีวิิตของสตรีีตั้้�งครรภ์์ และการมอบ

คู่่�มืือส่่งเสริมการนอนหลัับแก่่สตรีีตั้้�งครรภ์์ไว้้ทบทวน

เม่ื่�อมีีข้อสงสััย ยังส่ง่ผลให้้กลุ่่�มทดลองเกิิดความเช่ื่�อมั่่�นว่า

จะสามารถปฏิิบััติิกิิจกรรมในการส่่งเสริมการนอนหลัับได้้ 

สอดคล้้องกัับแนวคิดของ Spross (2009) ที่่�กล่่าวว่า 

การชี้้�แนะเป็็นการพัฒันาความรู้้�และฝึึกทัักษะของบุคุคล 

เพ่ื่�อนำำ�ไปสู่่�การเปลี่่�ยนแปลงทางการปฏิิบััติิ ซึ่�งผลการวิิจััย

ครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ Darvish and 

Zarbakhsh (2016) ที่่�มีีการให้้ความรู้้�  เกี่่�ยวกับ

การส่่งเสริมพฤติิกรรมการนอนหลัับที่่�ดีีแก่่สตรีีตั้้�งครรภ์์

เป็็นเวลา 4 สัปดาห์์ พบว่่า กลุ่่�มทดลองมีีคะแนนคุณภาพ

การนอนหลัับที่่�ดีีกว่่ากลุ่่� มควบคุุม และสอดคล้้อง

กัับการศึึกษาของ Mashayekh-Amiri, Bakouei, 

Esmaeilzadeh, Basirat, and Delavar (2019) ที่่�มีี

การให้้ความรู้้�สุขอนามััยการนอนหลัับเร่ื่�องความสำำ�คัญ

ของการนอนหลัับ การปฏิิบััติิพฤติิกรรมที่่�เหมาะสม

สำำ�หรัับการนอนหลัับ และการหลีีกเลี่่�ยงกิิจกรรมที่่�

รบกวนการนอนหลัับ แก่่สตรีีตั้้�งครรภ์์ในไตรมาสที่่� 1 

และประเมิินคุณภาพการนอนหลัับในไตรมาสที่่� 3 พบว่่า 

กลุ่่�มทดลองมีีการใช้้ระยะเวลาตั้้�งแต่่เข้้านอนจนกระทั่่�ง

หลัับที่่�สั้้�นลง และไม่่มีีผลกระทบต่่อการทำำ�กิจกรรม

ในช่วงเวลากลางวััน

	 นอกจากน้ี้� กลุ่่� มทดลองยัังมีีการฝึึกปฏิิบััติิ

การสร้า้งจิินตภาพภายใต้ก้ารช้ี้�นำำ� และได้รั้ับคำำ�แนะนำำ�

ในการปฏิิบััติิก่่อนนอนอย่่างน้้อย 3 ครั้้�งต่่อสััปดาห์์ 

ต่่อเน่ื่�องเป็็นเวลา 4 สัปดาห์์ ซึ่�งเป็็นกิจกรรมที่่�ทำำ�ให้้

เกิิดการผ่่อนคลายทั้้�งด้้านร่่างกายและด้้านจิตใจ และ

ทำำ�ให้้มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีี ทั้้�งน้ี้�สามารถอธิิบาย

ได้้ว่่า เม่ื่�อสตรีีตั้้�งครรภ์์หลัับตาและฟัังเสีียงจิินตภาพ

ถึึงภาพหรืือสถานที่่�ที่่�พึึงพอใจ มีีเสีียงนุ่่�มนวล ราบร่ื่�น 

สงบ ไม่่เร่่งรีีบ และมีีเสีียงพื้้�นหลัังเป็็นเสีียงดนตรีีบรรเลง

ร่่วมกัับเสีียงธรรมชาติินั้้�น จะกระตุ้้�นการทำำ�งานของ

สมองซีีกขวาให้้เกิิดความคิิดเกี่่�ยวกับอารมณ์์ เสีียง 

ความรู้้�สึึก เกิิดการจิินตนาการ (Horowitz, 1978 

as cited in Dossey, 1997) มีีการเบี่่�ยงเบนความสนใจ

ออกจากสถานการณ์์ที่่�ไม่่สุุขสบาย ทำำ�ให้้มีีความรู้้�สึึก

สดช่ื่�น ผ่อนคลาย และมีีความสุุข (McCaffery, 1979) 

การปฏิิบััติิการสร้้างจิินตภาพภายใต้้การช้ี้�นำำ�ดังกล่่าว 

ยัังส่่งผลให้้การทำำ�งานของระบบประสาทและกล้้ามเนื้้�อ

ลดลง เน่ื่�องจากสมองส่่วนลิมบิิก (limbic system) 

มีีการหลั่่�งสาร endorphins ทำำ�ให้้สมองลดการต่ื่�นตัวลง 

ส่่งผลให้้ร่่างกายอยู่่�ในภาวะที่่�สมดุุล กล้้ามเนื้้�อต่่างๆ 

มีีการคลายตััวมากขึ้้�น จึึงนำำ�ไปสู่่�การผ่่อนคลายและ

อารมณ์์ที่่�สงบขึ้้�น (Horowitz, 1978 as cited in 

Dossey, 1997) นอกจากน้ี้� การนึึกถึึงภาพของสถานที่่�

ที่่�กำำ�ลังได้้ยิินยังกระตุ้้�นการทำำ�งานของสมองซีีกซ้้าย

เกี่่�ยวกับความทรงจำำ�ถึึงสถานที่่�นั้้�น โดยรู้้�สึึกว่่าได้้กลัับไป

ที่่�นั่่�นหรืือได้้อยู่่�ตรงนั้้�นจริง ทำำ�ให้้มีีความเพลิดเพลินกับ

สถานที่่�นั้้�น ส่่งผลให้้คล่ื่�นสมองมีีการเปลี่่�ยนแปลงไปใน

ลัักษณะที่่�ช้้าลง (Benson & Klipper, 1975) ทำำ�ให้้เกิิด

ความรู้้�สึึกง่่วงนอนและเริ่่�มเข้้าสู่่�ระยะของการนอนหลัับ 

จึึงเป็็นการส่่งเสริมให้้มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีีได้้ 

ซ่ึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ 

Golmakani, Seyed Ahmadi Nejad, Shakeri, 

and Asghari Pour (2015) ที่่�มีีการใช้้จิินตภาพ

ภายใต้้การช้ี้�นำำ�เป็็นเวลา 4 สัปดาห์์ พบว่่า คุณภาพ

การนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์หลัังการทดลองดีีมากกว่่า

ก่่อนการทดลอง

	 สำำ�หรัับการติิดตามทางโทรศััพท์์ร่่วมกัับการใช้้

แอปพลิเคชัันไลน์์ และการบัันทึึกผลการปฏิิบััติิที่่�สำำ�เร็็จ

ตามแผน ผู้้�วิิจััยมีีการสอบถามการปฏิิบััติิตามคู่่�มืือ

ส่่งเสริมการนอนหลัับที่่�บ้้าน ซักถามถึึงปััญหาและ

อุุปสรรคในการปฏิิบััติิตามแผน แลกเปลี่่�ยนความคิดิเห็็น

และความต้้องการการช่่วยเหลืือเกี่่�ยวกับการนอนหลัับ 

รัับฟัังและให้้คำำ�ปรึึกษาในส่่วนที่่�ยัังปฏิิบััติิไม่่สำำ�เร็็จ 
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ให้้ความรู้้�และคำำ�แนะนำำ�เพิ่่�มเติิม รวมทั้้�งผู้้�วิิจััยให้้กำำ�ลังใจ

และช่ื่�นชมในสิ่่�งที่่�สามารถปฏิิบััติิได้้ดีี ซึ่�งการที่่�กลุ่่�ม

ทดลองได้้รัับการติิดตามกระตุ้้�นการปฏิิบััติิจากผู้้�วิิจััย 

และร่่วมกัันหาแนวทางแก้้ไขปััญหาของการปฏิิบััติิที่่�

บ้้านให้้ตรงกัับบริิบทจริง ทำำ�ให้้สามารถย้ำำ��เตืือนความรู้้� 

มีีความต่ื่�นตัวและความพยายามที่่�จะปฏิิบััติิกิิจกรรม

ส่่งเสริมการนอนหลัับและการปฏิิบััติิการสร้างจิินตภาพ

ภายใต้้การช้ี้�นำำ�ด้วยตััวเองได้้อย่่างต่่อเน่ื่�องและประสบ

ความสำำ�เร็็จ ซึ่�งจากการติิดตามผลการปฏิิบััติิตามคู่่�มืือ

ส่่งเสริมการนอนหลัับพบว่่า กลุ่่�มทดลองสามารถปฏิิบััติิ

ตามคู่่�มืือได้้สำำ�เร็็จตามแผนที่่�กำำ�หนดไว้้ มีีความมั่่�นใจ

ในการนำำ�กิจกรรมต่่างๆ ในคู่่�มืือไปปฏิิบััติิให้้เหมาะสม

กัับปััญหาการนอนหลัับที่่�เกิิดขึ้้�น การมีีพฤติิกรรม

การนอนหลับัที่่�ดีีจึึงช่่วยส่่งเสริมคุุณภาพการนอนหลับั

ที่่�ดีีได้้ ซึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ 

Tsai, Lee, Wu, and Landis (2016) ที่่�พบว่่า 

สตรีีตั้้�งครรภ์์ที่่�มีีพฤติิกรรมการนอนหลับัที่่�ดีีจะมีีคะแนน

คุุณภาพการนอนหลัับในระดัับดีี

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

	 	 1.1 พยาบาลผดุุงครรภ์์ควรศึึกษาแนวทาง

และขั้้�นตอนของโปรแกรมส่่งเสริิมการนอนหลัับ และ

นำำ�ไปใช้้ในการดููแลสตรีีตั้้�งครรภ์์ตามขั้้�นตอนของ

โปรแกรม เพ่ื่�อส่่งเสริมให้้สตรีีตั้้�งครรภ์์มีีคุณภาพ

การนอนหลัับที่่�ดีี

	 	 1.2 ผู้้�บริิหารทางการพยาบาลควรนำำ�โปรแกรม

ส่่งเสริมการนอนหลัับไปใช้้เป็็นแนวทางในการอบรม

บุุคลากรทางการพยาบาลผดุุงครรภ์์ และอาจารย์์พยาบาล

ควรเผยแพร่่ความรู้้�แก่่นัักศึึกษาพยาบาลในการจััด

การเรีียนการสอนทั้้�งภาคทฤษฎีีและภาคปฏิิบััติิ เกี่่�ยวกับ

การนำำ�โปรแกรมไปใช้้ในการส่่งเสริมให้้สตรีีตั้้�งครรภ์์

มีีคุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีี

	 2. ข้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 	 2.1 ควรมีีการศึกึษาผลของโปรแกรมส่่งเสริม

การนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์ที่่�มีีภาวะแทรกซ้้อน เช่่น 

ความดัันโลหิิตสูงขณะตั้้�งครรภ์์ เบาหวานขณะตั้้�งครรภ์์ 

ภาวะเจ็็บครรภ์์คลอดก่่อนกำำ�หนด

	 	 2.2 ควรมีีการศึึกษาผลของโปรแกรมส่่งเสริม

การนอนหลัับในสตรีีตั้้�งครรภ์์อย่่างต่่อเน่ื่�องในทุกไตรมาส 

เพ่ื่�อส่่งเสริมคุุณภาพการนอนหลัับที่่�ดีีในสตรีีตั้้�งครรภ์์
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