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บทคัดย่อ 

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา 1) ระดับความเครียดของนักศึกษาพยาบาลต ารวจ ชั้นปีที ่3 2) ความสัมพันธ์
ระหว่างปัจจัยด้านการจัดการเรียนการสอน ด้านพฤติกรรมการสอนของอาจารย์/พยาบาลพี่เลี้ยง ด้านสัมพันธภาพกับอาจารย์ 
ด้านสัมพันธภาพกับเพื่อน และด้านสถานที่ฝึกปฏิบัติงาน/สภาพแวดล้อมกับความเครียดของนักศึกษาพยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 
3) ปัจจัยท านายที่มีผลต่อความเครียดของนักศึกษาพยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 และ 4) แนวทางลดความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 ตัวอย่างคือ นักศึกษาพยาบาล 
ชั้นปีที่ 3 วิทยาลัยพยาบาลต ารวจ จ านวน 56 คน ที่ลงทะเบียนเรียนวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 
ปีการศึกษา 2559 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แบบสอบถามความเครียด แบบสอบถามเกี่ยวกับปัจจัยในการฝึกปฏิบัติ
วิชาการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ 1 และแบบสัมภาษณ์ข้อมูลแบบกึ่งโครงสร้างเกี่ยวกับแนวทางลดความเครียด
ของนักศึกษาพยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน การวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน และการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา 
 ผลการวิจัยพบว่า 1) นักศึกษาพยาบาลต ารวจชั้นปีที่ 3 มีความเครียดโดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง ( X =54.30, 
S.D.=15.72) มีความเครียดสูงสุดในเรื่องกลัวท างานผิดพลาด ( X =3.93, S.D.=.93) และมีความเครียดต่ าสุดเรื่องครอบครัวมี
ความขัดแย้งกันในเรื่องเงินหรือเรื่องงานในบ้าน ( X =1.79, S.D.=1.07) 2) ปัจจัยด้านการจัดการเรียนการสอน ด้าน
พฤติกรรมการสอนของอาจารย์/พยาบาลพี่เลี้ยง ด้านสถานที่ฝึกปฏิบัติงาน/สภาพแวดล้อม ด้านสัมพันธภาพกับเพื่อน และด้าน
สัมพันธภาพกับอาจารย์มีความสัมพันธ์กับความเครียดอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (r=-.788, -.667, -.553, -.498, p<.01 ตามล าดับ 
และ r=-.309, p<.05) 3) ปัจจัยด้านการจัดการเรียนการสอนสามารถท านายความเครียดของนักศึกษาพยาบาล
ต ารวจได้ร้อยละ 62.1 (R2=.621, Adjusted R2=.614, FChange(1,54)=88.648, p=.000) และ 4) แนวทางลดความเครียด
ส าหรับนักศึกษาพยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 คือ การเตรียม
ความพร้อมก่อนฝึกปฏิบัติและการส่งเสริมพลังอ านาจ 
  
ค ำส ำคัญ : ปัจจัยท านายความเครียด, วิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1,  
  นักศึกษาพยาบาลต ารวจ 
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Abstract 
The purpose of this study were to examine 1) the stress levels of the third year police 

nursing students, 2) correlation of learning management, teaching behavior of instructor or nurse 
preceptor, relationships with instructor, relationships with friend, the setting of nursing practical and 
the environment of work place with stress of the 3rd level police nursing students, and 3) predictive 
factors influence to stress of the 3rd level police nursing students and 4) stress reduction guild line 
for the 3rd level police nursing students for maternity-newborn nursing and midwifery practicum 1. 
Fifty-six samples who were recruited, from registered of the 3rd level police nursing students for 
maternity-newborn nursing and midwifery practicum 1 course on academic year 2016. Instruments 
consisted of questionnaire and semi-structured interviewing form. Data were analyzed by frequency, 
percentage, mean, standard deviation, Pearson’s product moment correlation coefficient, stepwise 
multiple regression analysis, and content analysis. 

The research results were as follows: 1) Overall the stress levels scores of the 3rd level 
police nursing students for maternity-newborn nursing and midwifery practicum 1 were at a high 
level ( X =54.30, S.D.=15.72), the highest in afraid malfunction ( X =3.93, S.D.=.93), the lowest in  
conflict of money or work in the family ( X =1.79, S.D.=1.07). 2) Factors of learning management, 
teaching behavior of instructor and nurse preceptor, the setting of nursing practical and the 
environment of work place, relationships with friends, and relationships with instructor were 
significantly correlated the stress (r=-.788, -.667, -.553, -.498, p<.01 respectively and r=-.309, 
p<.05). 3) Learning management significantly predicted the stress of the 3rd level police nursing 
students for maternity-newborn nursing and midwifery practicum 1 and predictive stress at 62.1 % 
(R2=.621, Adjusted R2=.614, FChange(1,54)=88.648, p=.000). 4) stress reduction guild line of the 3rd level 
police nursing students for maternity-newborn nursing and midwifery practicum 1 were prepare 
yourself before nursing practice in the real situation and promoting empowerment. 
 
Keywords : factors prediction for stress, stress reduction guild line, maternity-newborn nursing and  
                 midwifery practicum 1, police nursing students



130 

JOPN Vol.9 No.2 July - December 2017 

ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ  
 วิชาชีพการพยาบาลมีบทบาทส าคัญใน
การบริการให้กับผู้ป่วย ครอบครัว และชุมชน 
เนื่องจากพยาบาลเป็นบุคลากรทางสุขภาพที่
ใกล้ชิดกับผู้รับบริการมากที่สุด วิชาชีพการพยาบาล
จึงมีความเกี่ยวข้องโดยตรงกับชีวิตและความ
ปลอดภัยของผู้ที่มารับบริการ นักศึกษาพยาบาล
เมื่อก้าวเข้าสู่การศึกษาในวิชาชีพการพยาบาลต้อง
มีการปรับตัวอย่างมากทั้งต่อสภาพการเรียนการสอน
ที่มีลักษณะเฉพาะทาง และการเรียนทั้งภาคทฤษฎี
และปฏิบัติ เนื่องจากพยาบาลเป็นวิชาชีพที่ เน้น
ก า รฝึ กปฏิ บั ติ ร่ ว มด้ ว ย  ดั ง นั้ น ใ นหลั กสู ต ร
พยาบาลศาสตรบัณฑิตจึงมีการจัดการเรียนการสอน
ให้นักศึกษาพยาบาลมีการฝึกภาคปฏิบัติควบคู่กับ
การเรียนภาคทฤษฎี (Sharif & Masoumi, 2005) 
เพื่อน าความรู้ภาคทฤษฎีมาประยุกต์ใช้ในการดูแล
ผู้ป่วยบนคลินิก โดยนักศึกษาพยาบาลส่วนใหญ่ที่
เข้ามาศึกษาในหลักส  ตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตจะ
มีอายุอยู่ในช่วงระหว่าง 17-22 ปี ซึ่งตรงกับช่วง
วัยรุ่นตอนปลายจนถึงวัยผู้ใหญ่ตอนต้น การเปลี่ยนแปลง
ดังกล่าวจะเกิดขึ้นอย่างรวดเร็วทั้งด้านร่างกาย 
จิตใจ อารมณ์ และสติปัญญา การเรียนการสอน
ภาคปฏิบัติในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-
ทารกและการผดุงครรภ์ 1 จึงอาจท าให้นักศึกษา
พยาบาลเกิดความเครียดได้ เนื่องจากต้องเผชิญกับ
การตั้งครรภ์และการคลอดของมารดาที่มารับ
บริการที่หน่วยตรวจฝากครรภ์ ห้องคลอด และ
หอผู้ป่วยหลังคลอด ซึ่ ง เป็นสถานที่ที่มีความ
แตกต่ า งกั น  และพบว่ า นักศึกษาพยาบาลมี
ความเครียดที่เกิดจากความรู้สึกตื่นเต้น วิตกกังวล 
และกลัวการฝึกปฏิบัติในห้องคลอด ดังการศึกษาที่
ผ่านมาของ Jumthong, Yaelao, Vanindananda, 
and Bhukong (2009) ที่พบว่า ลักษณะความเครียด
ของนักศึกษาพยาบาลมีความเกี่ยวข้องกับความกลัวที่
เฉพาะเจาะจง ได้แก่ กลัวความล้มเหลว กลัวการประเมิน
ของอาจารย์ผู้สอนภาคปฏิบัติ กลัวอันตรายที่
ผู้คลอดจะได้รับ กลัวการมีปฏิสัมพันธ์กับผู้คลอด
และญาติของผู้คลอด นอกจากนี้การกลัวการท าคลอด

ท าให้ขาดความมั่นใจในการพยาบาลและเกิดความ
วิตกกังวลกับกับการฝึกทักษะปฏิบัติต่าง ๆ เช่น 
การฉีดยา การท าคลอด เป็นต้น สิ่งเหล่านี้ก่อให้เกิด
ความเครียดแก่นักศึกษาพยาบาลในขณะขึ้นฝึก
ปฏิบัติ งานได้  สอดคล้องกับ การศึกษาของ 
Limthongkul and Aree- Ue ( 2009)  ที่ พ บ ว่ า 
สาเหตุที่ท าให้นักศึกษาพยาบาลเกิดความเครียด 
ได้แก่ 1) การขาดทักษะในการฝึกปฏิบัติการพยาบาล 
2) สัมพันธภาพและการสื่อสาร 3) สิ่งแวดล้อมบน
หอผู้ป่วย 4) การขาดความรู้ 5) ลักษณะการนิเทศ
งานของอาจารย์ 6) การจัดการเรียนการสอน และ 
7) ปัญหาสุขภาพ  

นอกจากน้ีความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลอาจเกิดจากการได้รับข้อมูลจากรุ่นพี่      
หรือพี่พยาบาล ซึ่งจะท าให้เกิดความเครียดได้ จาก
การส ารวจความคิดเห็นของนักศึกษาพยาบาลต ารวจ 
ชั้นปีที่  3 วิทยาลัยพยาบาลต ารวจ ก่อนขึ้นฝึก
ปฏิบัติงานในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-
ทารกและการผดุงครรภ์ 1 ภาคการศึกษาปลาย 
ปีการศึกษา 2558 พบว่า นักศึกษาพยาบาลส่วน
ใหญ่รับรู้ต่อการจัดการเรียนการสอนในทางลบ 
และจากบันทึกการสะท้อนคิดของผู้เรียนที่ให้ความ
คิดเห็นว่า “การขึ้นฝึกภาคปฏิบัติ ในรายวิชา
ปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุง
ครรภ์ 1 ต้องใช้ความรู้และทักษะปฏิบัติเป็นอย่าง
มาก การฝึกมีความเสี่ยงต่อแม่และลูก นักศึกษา
พยาบาลกลัวว่าจะท าไม่ได้ พราะไม่เคยท ามาก่อน 
และรุ่นพี่พยาบาลบอกต่อ ๆ กันมาว่า ยากมาก 
กว่าจะผ่านไปได้ เลยท าให้รู้สึกเครียดกับการขึ้นฝึก
ปฏิบัติงานในครั้งนี้” ซึ่งจากข้อมูลดังกล่าวแสดงให้
เห็นว่า ความเครียดของนักศึกษาพยาบาลก่อนขึ้น
ฝึกปฏิบัติเป็นปัญหาและอุปสรรคต่อการฝึกปฏิบัติ
เป็นอย่างมาก   

จากที่กล่าวมา ผู้วิจัยในฐานะอาจารย์
ผู้สอน รายวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก
และการผด ุงครรภ ์ 1 ได้ เห็นถึงสภาพปัญหา
ความเครียดของนักศึกษาพยาบาลต ารวจที่ขึ้นฝึก
ปฏิบัติการพยาบาลในรายวิชาดังกล่าว จึงสนใจที่
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จะศึกษาระดับความเครียด ปัจจัยที่มีผลต่อ
ความเครียด และแนวทางลดความเครียด เพื่อน า
ข้อมูลที่ได้มาวางแผนและแก้ปัญหาจากการจัด 
การเรียนการสอนในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาล
มารดา-ทารก และการผด ุงค รรภ ์ 1 ให้กับ
นักศึกษาพยาบาลต ารวจต่อไป 
 
วัตถุประสงค์กำรวิจัย 
 1. เพื่อศึกษาระดับความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3   

2) เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจยัดา้น
การจัดการเรียนการสอน ด้านพฤติกรรมการสอนของ
อาจารย์/พยาบาลพี่เลี้ยง ด้านสัมพันธภาพกับอาจารย์ 
ด้ านสัมพันธภาพกับ เพื่ อน และด้านสถานที่ ฝึก
ปฏิบัติงาน/สภาพแวดล้อม กับความเครียดของ
นักศึกษาพยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3  

3) ปัจจัยท านายความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 

4) แนวทางลดความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่  3 ในรายวิชาปฏิบัติการ
พยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1

 
กรอบแนวคิดกำรวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

วิธีด ำเนินกำรวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบผสมวิธี 
(mixed method research) แบบ exploratory 
sequential โ ด ย ท า ก า ร ว ิจ ัย เ ช ิง ป ร ิม า ณ 
(quantitative research) ก่อน แล้วจึงตามด้วย
การวิจัยเชิงคุณภาพ (qualitative research) 

ประชำกรและตัวอย่ำง คือ นักศึกษา
พยาบาลต ารวจ ชั้นปี่ที่  3 ที่ลงทะเบียนเรียน
รายวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และ
การผดุงครรภ์ 1 ปีการศึกษา 2559 จ านวน 56 คน 

ผ ้ให้ข้อม ลหลัก (key informants) คือ 
อาจารย์ผู้สอน จ านวน 6 คน พยาบาลพี่เลี้ยงที่เป็น
ตัวแทนของแหล่งฝึกทั้ง 3 หน่วย หน่วยละ 2 คน 
รวมจ านวนพยาบาลพี่เลี้ยงทั้งหมด 6 คน และ

นักศึกษาพยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 กลุ่มละ 2 คน 
จ านวน 6 กลุ่ม รวม 12 คน ซึ่งได้รับการคัดเลือก
แบบเฉพาะเจาะจง (purposive selection) 
 เครื่องมือที่ใช้ในกำรวิจัย 

1. แบบสอบถามความเครียดในการฝึกปฏิบตัิ
วิชาการพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 ซึ่ง
ผู้ จั ยมีการปรับข้อค าถามจากแบบสอบถาม
ความเครียดของสวนปรุง (SPST-20) (กรมสุขภาพจิต
กระทรวงสาธารณสุข , 2541) โดยมีข้อค าถาม
ทั้ งหมดจ านวน  20 ข้อ เป็นแบบมาตราส่ วน
ประมาณค่า 5 ระดับ ได้แก่ ไม่รู ้สึกเครียด (1) 
รู้สึกเครียดเล็กน้อย (2) รู้สึกเครียดปานกลาง (3) 
รู้สึกเครียดมาก (4) และรู้สึกเครียดมากที่สุด (5) 
แล้วน าไปตรวจสอบความตรงโดยผู้ทรงคุณวุฒิ

ปัจจัยที่มีผลต่อควำมเครียด 
- ด้านการจัดการเรียนการสอน 
- ด้านพฤติกรรมการสอนของอาจารย ์
  /พยาบาลพี่เลี้ยง 
- ด้านสัมพันธภาพกับอาจารย ์
- ด้านสัมพันธภาพกับเพื่อน 
- ด้านสถานทีฝ่ึกปฏิบัติงาน/ 
  สภาพแวดลอ้ม 

ควำมเครียด 
ของนักศึกษำพยำบำลต ำรวจ ชั้นปีที่ 3 

แนวทำงลดควำมเครียด 
ของนักศึกษำพยำบำลต ำรวจ ชั้นปีที่ 3 
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จ านวน 3 ท่าน ได้ค่าดัชนีความตรงตามวัตถุประสงค์ 
( item objective congruence:  IOC)  เ ท่ า กั บ 
1.00 และน าไปทดลองใช้ในกลุ่มที่มีลักษณะคล้าย
ตัวอย่างเพื่อทดสอบความเที่ยงของเครื่องมือ โดย
ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .94 

2. แบบสอบถามเกี่ยวกับปัจจัยในการฝึก
ปฏิบัติวิชาการพยาบาลมารดา -ทารก และ
การผดุงครรภ์ 1 ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นโดยปรับปรุงจาก
แบบสอบถามของ มาลีวัล เลิศสาครศิริ (2555) 
ประกอบด้วย 5 ด้าน ได้แก่ ด้านการจัดการเรียนการสอน
ภาคปฏิบัติ ด้านพฤติกรรมการสอนของอาจารย์/
พยาบาลพี่เลี้ยง ด้านสัมพันธภาพกับอาจารย์ ด้าน
สั มพันธภาพกับ เพื่ อน  และด้ านสถานที่ ฝึ ก
ปฏิบัติงาน/สภาพแวดล้อม ข้อค าถามมีจ านวน
ทั้งสิ้น 51 ข้อ ลักษณะของข้อค าถามเป็นแบบ
มาตรประมาณค่า 5 ระดับ คือ 1 หมายถึง ไม่เห็น
ด้วยอย่างยิ่ง ไปจนถึง 5 หมายถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง 
แล้วน าไปตรวจสอบความตรงโดยผู้ทรงคุณวุฒิ
จ านวน 3 ท่าน ได้ค่า IOC เท่ากับ 1.00 และน าไป
ทดลองใช้ในกลุ่มที่มีลักษณะคล้ายตัวอย่างเพื่อ
ทดสอบความเที่ ยงของเครื่องมือ โดยได้ค่ า
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .97 

3.  แบบสัมภาษณ์แบบกึ่ ง โครงสร้ าง 
(semi-structured interview) เกี่ยวกับแนวทาง
ลดความเครียดของนักศึกษาพยาบาลต ารวจ 
ชั้นปีที่ 3 ในการฝึกปฏิบัติวิชาปฏิบัติการพยาบาล
มารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 ผู้วิจัยสร้างขึ้น
จากผลการวิจัยในครั้งนี้ แล้วน าแบบไปตรวจสอบ 
ความตรงด้วยวิธี triangulation โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 
จ านวน 3 ท่าน และท าการปรับปรุงจนแบบสัมภาษณ์
แบบกึ่งโครงสร้างมีความสมบูรณ์ในการน าไปใช ้

กำรพิทักษ์สิทธิ์ การวิจัยครั้งนี้ผ่านการอนุมัติ
จากคณะกรรมการจริยธรรมและวิจัยในมนุษย์  
โรงพยาบาลต ารวจ เลขที่หนังสือรับรอง จว. 
18/2560 โดยผู้วิจัยได้ชี้แจงวัตถุประสงค์ แจ้งสิทธิ์
แก่ตัวอย่างและผู้ให้ข้อมูลหลัก ซึ่งตัวอย่างและผู้ให้
ข้อมูลหลักสามารถปฏิเสธหรือถอนตัวออกจาก
การวิจัยไดต้ลอดเวลา โดยไม่มีผลกระทบใด ๆ  

กำรเก็บรวบรวมข้อม ล ผู้วิจัยเก็บรวบรวม
ข้อมูลโดยเริ่มจากการวิจัยเชิงปริมาณก่อน แล้วจึง
เก็บรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพ มรีายละเอียดดังนี ้

1. การเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงปริมาณ 
ผู้วิจัยได้ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลหลังจากผ่าน
การพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย
ใ นมนุ ษ ย์  โ ร งพย าบ าล ต า ร ว จ  โ ด ยชี้ แ จ ง
วัตถุประสงค์ วิธีด าเนินการวิจัย และเมื่อตัวอย่าง
ยินดีเข้าร่วมในการวิจัย ผู้วิจัยให้กับตัวอย่างตอบ
แบบสอบถาม 2 ส่วน คือ แบบสอบถามปัจจัยใน
การฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และ
การผดุงครรภ์ 1 และแบบสอบถามความเครียดใน
การฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และ
การผดุงครรภ์  1 ภายหลังจากตัวอย่างตอบ
แบบสอบถามแล้ว ผู้วิจัยตรวจสอบความสมบูรณ์
ของแบบสอบถาม แล้วน าไปวิเคราะห์ข้อมูล
เชิงปริมาณ 

2. การเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพ
ผู้วิจัยได้ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลหลังจาก
วิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณในข้อ 1 แล้ว ผู้วิจัยได้
นัดหมาย วัน เวลา และสถานที่ในการสัมภาษณ์
ด้วยตัวเองทีละกลุ่มกับผู้ ให้ข้อมูลหลักซึ่ งเป็น
อาจารย์ผู้สอน จ านวน 6 คน พยาบาลพี่ เลี้ยง 
จ านวน 6 คน และนักศึกษาพยาบาลต ารวจ 
จ า น ว น  1 2  ค น  โ ด ย ชี้ แ จ ง วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค์  
วิธีด าเนินการวิจัย และขออนุญาตบันทึกข้อมูลใน
การสัมภาษณ์ เพื่อน ามาถอดความ แล้วส่งให้ผู้ให้
ข้อมูลหลักยืนยันความถูกต้อง เหมาะสม แล้วจึง
น าไปวิเคราะห์เนื้อหา (content analysis) เพื่อสรุป
เป็นแนวทางลดความ เคร ียดของน ักศ ึกษา
พยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 ในการฝึกปฏิบัติรายวิชา
ปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 

กำรวเิครำะห์ข้อม ล 
1. ข้อมูลเชิงปริมาณ 
    1.1 ข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ 

และเกรดเฉลี่ยสะสม วิเคราะห์ข้อมูลโดยการแจกแจง
ความถี่ และร้อยละ 
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    1.2 ข้อมูลเกี่ยวกับปัจจัยในการฝึก
ปฏิบัติวิชาการพยาบาลมารดา -ทารก และ
การผดุงครรภ์ 1 วิเคราะห์โดยใช้ค่าเฉลี่ยและ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

    1.3 ข้อมูลเกี่ยวกับความเครียดในการฝึก
ปฏิบัติวิชาการพยาบาลมารดา -ทารก และ
การผดุงครรภ์ 1 วิเคราะห์โดยใช้ค่าเฉลี่ย และ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

    1.4 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยในการฝึก
ปฏิบัติวิชาการพยาบาลมารดา -ทารก และ
การผดุงครรภ์ 1 กับความเครียดของนักศึกษา
พยาบาล ชั้นปีที่ 3 วิเคราะห์โดยใช้สัมประสิทธิ์
ส หสั มพั น ธ์ ข อ ง เพี ยร์ สั น (Pearson’s product 
moment correlation coefficient) 

    1.5 ปัจจัยท านายความเครียดของ
นักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่ 3 วิเคราะห์โดยใช้สถิติ
ถดถอยเชิงพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple 
regression analysis) 

2. ข้อมูลเชิงคุณภาพ ข้อ มูล ที ่ ไ ด ้จ า ก
การสัมภาษณ์ใช้การตรวจสอบสามเส้าด้านข้อมูล 
(data triangulation) โดยพิจารณาจาก 3 แหล่ง 
ได้แก่ แหล่งเวลา แหล่งสถานที่ และแหล่งบุคคล 
และใช้การวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (content analysis)  
 
 
 
 
 

ผลกำรวิจัย 
นักศึกษาพยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 ส่วนใหญ่

เป็นเพศหญิงร้อย 94.6 อายุอยู่ระหว่าง 20-24 ปี 
อายุเฉลี่ยเท่ากับ 21.4 ปี เกรดเฉลี่ยสะสมอยู่
ระหว่าง 2.25-3.54 ( X =2.86, S.D.=.30)  

ระดับความ เครี ยดในการฝึ กปฏิ บั ติ
วิชาการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ 1 
นักศึกษาพยาบาลต ารวจในภาพรวมอยู่ในระดับสูง 
( X =54.30, S.D.=15.72) โดยมีความเครียดสูงสุด 
85 คะแนน (มีความเครียดในระดับรุนแรง) และมี
ความเครียดในระดับต่ าสุด 28 คะแนน (มีความเครียด
ในระดับปานกลาง) และ เมื่อพิจารณารายข้อพบว่า 
ข้อที่มีความเครียดมากที่สุดคือ กลัวท างาน
ผิดพลาด (X =3.93, S.D.=.93) รองลงมาคือ ไปไม่ถึง
เป้าหมายที่วางไว้ ( X =3.57, S.D.=1.04) และข้อ
ที่มีความเครียดต่ าที่สุด คือ ครอบครัวมีความขัดแย้ง
กันในเรื่องเงินหรือเรื่องงานในบ้าน ( X =1.79, 
S.D.=1.07) 

ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความเครียด
ของนักศึกษาพยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 ในการฝึก
ปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ 1 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ คือ การจัดการเรียนการสอน 
พฤติกรรมการสอนของอาจารย์/พยาบาลพี่เลี้ยง 
สถานที่ฝึกปฏิบัติงาน/สภาพแวดล้อม สัมพันธภาพ
กับเพื่อน และสัมพันธภาพกับอาจารย์ (r=-.788, 
-.667, -.553,  -.498, p<.01 ตามล าดับ และ r=-.309, 
p<.05) ดังแสดงในตาราง 1

ตาราง 1 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความเครียดในการฝึกปฏิบัติวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1  
           (n=56) 

 

ตัวแปร 1 2 3 4 5 6 
1. ความเครียดในการฝึกปฏิบัติ 1.00      
2. การจัดการเรียนการสอน -.788** 1.00     
3. พฤติกรรมการสอนของอาจารย์/พยาบาลพี่เลี้ยง -.667** .750** 1.00    
4. สัมพันธภาพกับอาจารย์ -.309* .321* .516** 1.00   
5. สัมพันธภาพกับเพื่อน -.498** .480** .426** .612** 1.00  
6. สถานที่ฝึกปฏิบัติงาน/สภาพแวดล้อม -.553** .531** .536** .392** .591** 1.00 

*p<.05, ** p<.0
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ปัจจัยการจัดการเรียนการสอนสามารถ
ท านายความเครียดของนักศึกษาพยาบาลต ารวจ
ชั้นปีที่ 3 ในการฝึกปฏิบัติวิชาปฏิบัติการพยาบาล
มารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ 1 ได้อย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 โดยสามารถท านาย
ได้ร้อยละ 62.1 (R2=.621, Adjusted R2=.614, 
FChange(1,54)=88.648, p=.000) ดังแสดงในตาราง 2 

 
ตาราง 2 ปัจจัยท านายความเครียดของนักศึกษาพยาบาลต ารวจช้ันปีที่ 3 ในการฝึกปฏิบัติวิชาปฏิบัต ิ

 การพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ 1 (n=56) 
 
ตัวแปร B S.E. Beta t p 
ค่าคงที ่ 122.903 7.402  16.605 .000 
การจัดการเรียนการสอน -19.764 2.099 -.788 -9.415 .000 

R=.788, R2=.621, Adjusted R2=.614, R2change=.621, FChange(1,54)=88.648, p=.000 

 แนวทางลดความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลต ารวจช้ันปีที่ 3 ในการฝึกภาคปฏิบัติวิชา
ปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ 1 
จากการสัมภาษณ์ข้อมูลแบบกึ่งโครงสร้าง (semi-
structured interview) กับอาจารย์ผู้สอน พยาบาล
พี่เลี้ยง และตัวแทนนักศึกษาพยาบาลต ารวจชั้นปีที่ 3 
ในการฝึกปฏิบัติวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก
และการผดุงครรภ์ 1 มีดังนี ้ 

1. การเตรียมความพร้อมก่อนฝึกปฏิบัติ 
ได้แก่ การทบทวนความรู้ด้านเนื้อหา และการจัด
กิจกรรมเสริมทักษะการปฏิบัติการพยาบาล โดย
การทบทวนความรู้ด้านเนื้อหา และการจัดกิจกรรม
เสริมทักษะการปฏิบัติการพยาบาลที่เป็นเรื่อง
ส าคัญโดยเฉพาะ และการปฏิบัติกิจกรรมตามแผน
ที่ได้ก าหนดไว้ซึ่งในการฝึกปฏิบัติควรมีการวางแผน
ในการจัดกิจกรรมที่ เหมาะสมเพื่อเป็นการลด
ความเครียดในการขึ้นฝึกปฏิบัต ิ

2. การส่งเสริมพลังอ านาจ (empowerment) 
โดยอาจารย์ผู้สอนอาจใช้กระบวนการมีส่วนร่วม 
ในการด าเนินการ ใช้วิธีการสนทนาแลกเปลี่ยน
ความรู้และความคิดเห็นซึ่งกันและกัน ร่วมกันระบุ
ปัญหาของตนเอง วิ เคราะห์สาเหตุและความ
เป็นมาของปัญหา โดยใช้วิจารณญาณในการมอง
ความสามารถทางการพยาบาลของนักศึกษา
พยาบาลในขณะขึ้นฝึกปฏิบัต ิ 

กำรอภิปรำยผลกำรวิจัย 
1. ความเครียดของนักศึกษาพยาบาล

ต ารวจชั้นปีที่  3 ในการฝึกปฏิบัติวิชาปฏิบัติการ
พยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ 1 ใน
ภาพรวมอยู่ในระดับสูง ( X =54.30, S.D.=15.72) 
ซึ่งไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ Lertsakornsiri  
(2015) ที่พบว่า ความเครียดของนักศึกษาพยาบาล
ชั้นปีที่ 3 และชั้นปีที่ 4 ขณะฝึกปฏิบัติงานที่ห้อง
คลอด มีความเครียดอยู่ในระดับปานกลาง และ
ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง  Photawon and Pensuwan 
(2013)  ที่พบว่า นักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่  4 
วิ ทย าลั ยพยาบาลบรมร าชชนนี ส งขลา  มี
ค วาม เครี ยด ในการฝึ กปฏิ บั ติ ง านรายวิ ช า
ปฏิบัติการพยาบาลมารดาทารกและการผดุงครรภ์ 
2 อยู่ ในระดับปานกลาง และการศึกษาของ 
Limruangrong (2002) ที่พบว่า นักศึกษาพยาบาล
คณะพยาบาลศาสตร์  มหาวิทยาลัยมหิดล  มี
ความเครียดขณะฝึกปฎิบัติงานที่ห้องคลอดอยู่ใน
ระดับต่ า ที่ เป็นเช่นนี้ เพราะนักศึกษาพยาบาล
ต ารวจยังมีความรู้สึกตื่นเต้น วิตกกังวล และมี
ความกลั วการท า งานผิ ดพลาดจากการฝึ ก
ภาคปฏิบัติในห้องคลอด ตลอดจนมีความวิตกกังวล
กับเหตุการณ์ที่ไม่สามารถคาดการณ์ได้ และคิดว่า
ทักษะการท าคลอดเป็นสิ่งที่ยากเกินความสามารถ
ของตน ประกอบกับสภาพแวดล้อมที่วิกฤติใน
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ห้องคลอดท าให้นักศึกษาพยาบาลกลัวอันตรายที่
จะ เกิดกับมารดาและทารกจากการปฏิบัติ  
การพยาบาล และการฝึกท าคลอดกับหุ่นมีความ
แตกต่างจากการท าคลอดในสถานการณ์จริง 
(Jumthong, Yaelao, Vanindananda, & Bhukong, 
2009) นอกจากน้ีอาจเป็นเพราะนักศึกษาพยาบาลมี
ความกดดันในตนเอง จากการมีความรู้ไม่เพียงพอ
ไม่สามารถน าความรู้จากทฤษฎีมาปรับใช้ได้ ซึ่ง
ต้องปฏิบัติงานทุกอย่างให้ถูกต้อง และรวดเร็ว ท าให้
มีความวิตกกังวลก่อนขึ้นปฏิบัติ ตลอดจนได้รับฟัง
ข้อมูลมาจากรุ่นพี่และยังมองไม่เห็นภาพการฝึก
ปฏิบัติ จึงท าให้เมื่อขึ้นฝึกปฏิบัติในสถานการณ์จริง
แล้วเกิดความเครียดในระดับสูง ซึ่งถ้าไม่ได้รับ
การแก้ไขอาจส่งผลให้เกิดเป็นความเครียดในระดับ
รุนแรง เกิดอาการทางด้านร่างกายและจิตใจ และ
ส่งผลต่อความสามารถในการเรียนรู้ การตัดสินใจ 
การแก้ปัญหา และการฝึกประสบการณ์ของ
นักศึกษาพยาบาลได ้

2. ปัจจัยด้านการจัดการเรียนการสอน 
พฤติกรรมการสอนของอาจารย์/พยาบาลพี่เลี้ยง 
สถานที่ฝึกปฏิบัติงาน/สภาพแวดล้อม สัมพันธภาพ
กั บ เพื่ อ น  และสั มพั น ธภาพกั บอาจา รย์  มี
ความสัมพันธ์ทางลบกับความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลต ารวจ ชั้นปีที ่ 3 ในการฝึกปฏิบัติวิชา 
การพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (r=-.788, -.667, -.553, 
-.498, p<.01 ตามล าดับ และ r=-.309, p<.05) 
สอดคล้องกับการศึกษาของ  Tanttanokit and 
Rattanaprom (2010) ที่ศึกษาความเครียดและ
ปัจจัยที่ส่งผลต่อความเครียดของนักศึกษาพยาบาล
ขณะฝึกปฏิบัติงานแผนกห้องคลอด โรงพยาบาล
มหาราช นครศรีธรรมราช พบว่า  ปัจจัยด้าน
การจัดการเรียนการสอนในภาพรวมมีระดับ
ความเครียดปานกลาง ทั้งนี้เพราะการจัดการเรียน
การสอนในภาคปฏิบัติเป็นสิ่งส าคัญที่มีผลท าให้
เกิดความเครียดในการฝึกปฏิบัติ โดยเฉพาะการขึ้น
ฝึกปฏิบัติในวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก
และการผดุงครรภ์ 1 ซึ่งต้องตรวจครรภ์ ท าคลอด

และให้การพยาบาลหญิงหลังคลอด ซึ่งการฝึก
ปฏิบัติครั้งแรกย่อมท าให้เกิดความเครียดได้ ส่วน
ด้านพฤติกรรมการสอนของอาจารย์/พยาบาล
พี ่เลี ้ยง  พบว่า  เมื ่อนักศึกษาพยาบาลปฏิบัต ิ 
การพยาบาลและตอบค าถามไม่ถูกต้อง อาจารย์จะ
แสดงสีหน้ า ไม่พอใจ  ซึ่ งมี ความสัมพันธ์กับ
ความเครียดของนักศึกษา ทั้งนี้เพราะอาจารย์และ
พยาบาลพี่เลี้ยงเป็นผู้ที่มีหน้าที่ในการให้ความรู้ ให้
ค าแนะน า ชี้แนะ ว่ากล่าว และตักเตือนนักศึกษา
พยาบาลให้ปฏิบัติการพยาบาลอย่างถูกต้องและ
รวดเร็ว เพื่อป้องกันความเสี่ยงที่จะเกิดขึ้นทั้งต่อ
นักศึกษาพยาบาลและผู้ รับบริการ จึ งท าให้
นักศึกษาพยาบาลเกิดความเครียดได้  ส่ วน
สัมพันธภาพกับอาจารย์พบว่า สอดคล้องกับ
การศึกษาของ Namakankham (2008) ที่พบว่า 
ปัจจัยด้านสัมพันธภาพกับอาจารย์ที่เป็นลักษณะ
ส่วนตัวของอาจารย์นิ เทศมีความสัมพันธ์กับ
ความเครียดของนักศึกษาพยาบาล ในระดับ
ปานกลาง และสอดคล้องกับการศึกษาของ 
Lertsakornsiri ( 2015)  ที่ พ บ ว่ า  ปั จ จั ย ด้ า น
สัมพันธภาพกับอาจารย์มีความสัมพันธ์ทางลบใน
ระดับต่ ากับความเครียดของนักศึกษาพยาบาล 
ชั้นปีที่ 3 และ ช้ันปีที่ 4 ที่ฝึกปฏิบัติงานห้องคลอด
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ทั้งนี้เพราะ
อาจารย์นิเทศมีส่วนช่วยอย่างมากในเรื่องความ
ปลอดภัยของผู้รับบริการในการตรวจครรภ์ การท า
คลอดโดยอาจารย์ให้ค าแนะน าและสอนอย่าง
ใกล้ชิด บางครั้งอาจารย์จะจับมือนักศึกษาในการตรวจ
ครรภ์และท าคลอด พร้อมทั้งให้ความรู้ไปในเวลา
เดียวกัน เพื่อลดข้อร้องเรียนและความผิดพลาดที่
อาจจะเกิดขึ้น ร่วมทั้งสร้างความมั่นใจให้กับ
นักศึกษา ดังนั้นสัมพันธภาพที่ดีของอาจารย์จะ
ช่วยลดความเครียดของนักศึกษาพยาบาลได้ จึง
จ าเป็นที่อาจารย์จะต้องสร้างความคุ้นเคยและ
ความเป็นมิตรให้กับนักศึกษาพยาบาลทั้งก่อนและ
ขณะฝึกปฏิบัติการพยาบาล ส่วนสัมพันธภาพกับ
เพื่อนนั้น ผลการวิจัยนี้สอดคล้องกับการศึกษาของ 
Tantisoonthorn (1989) ที่พบว่า ความสัมพันธ์
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ของนักศึกษาพยาบาลกับเพื่อนมีความสัมพันธ์กับ
ความเครียดของนักศึกษาพยาบาล ทั้งนี้เพราะเมื่อ
นักศึกษาต้องการความช่วยเหลือ นักศึกษามีความ
สะดวกใจที่จะขอความช่วยเหลือจากเพื่อนมากกว่า 
เพราะอยู่ในวัยเดียวกัน และสถานที่ฝึกปฏิบัติงาน/
สภาพแวดล้อมมีความสัมพันธ์กับความเครียดซึ่ง 
สอดคล้องกับการศึกษาของ  Tanttanokit and 
Rattanaprom (2010) ที่พบว่า พยาบาลประจ าการ
ที่มีพฤติกรรมชอบจับผิดนักศึกษาตลอดเวลา 
ต าหนินักศึกษาต่อหน้าผู้ป่วยและแพทย์ และไม่ให้
ความเป็นกันเองกับนักศึกษา มีความสัมพันธ์กับ
ความเครียดของนักศึกษา แต่ขัดแย้งกับการศึกษา
ของ Lertsakornsiri (2015) ที่พบว่า ปัจจัยด้าน
ส ถ า น ที่ ฝึ ก ป ฏิ บั ติ ง า น / ส ภ า พ แ ว ด ล้ อ ม มี
ความสัมพันธ์ทางลบในระดับต่ ากับความเครียด
ของนักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่ 3 และชั้นปีที่ 4 ที่
ฝึกปฏิบัติงานห้องคลอดอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .01 ทั ้งนี ้เพราะการฝึกปฏิบัติวิชาปฏิบัติ  
การพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 
นักศึกษาต้องเผชิญกับความกดดันอย่างมากต้อง
ดูแลทั้งแม่และลูกให้ปลอดภัย จึงท าให้พยาบาล
วิชาชีพที่ดูแลอย่างใกล้ชิดต้องเข็มงวด จนบางครั้ง
ต้องพูดเสียงดังและดุนักศึกษาพยาบาลที่ปฏิบัติไม่
ถูกต้องหรือล่าช้า เนื่องจากผู้ป่วยส่วนใหญ่อยู่ใน
ภาวะวิกฤต ท าให้เกิดปัญหาในเรื่องสัมพันธภาพ 
โดยนักศึกษาส่วนใหญ่มีความเห็นว่า พยาบาล
ประจ าการไม่เป็นมิตร ไม่เป็นกันเอง จึงส่งผลให้
นักศึกษาเกิดความเครียด ประกอบกับภายในห้อง
คลอดมีบรรยากาศที่ท าให้เกิดภาวะเครียดจาก
การเจ็บปวดระหว่างรอคลอด การท าคลอดที่มี
ภาพน่ากลัว จึงท าให้ความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลเพิม่มากขึ้น 

3. ปัจจัยด้านการจัดการเรียนการสอน
สามารถท านายความเครียดของนักศึกษาพยาบาล
ต ารวจ ชั้นปีที่ 3 ในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-
ทารก และการผดุงครรภ์ 1 ได้ร้อยละ 62.1 ทั้งนี้อาจ
เนื่องจากการจัดการเรียนการสอนเป็นหัวใจส าคัญ
ที่จะท าให้นักศึกษาพยาบาลเกิดความพึงพอใจ 

หรือมีความสุขในการเรียนรู้ โดยเฉพาะในการฝึก
ภาคปฏิบัติการพยาบาล ซึ่งจากสมการท านาย
คะแนนมาตรฐานความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลต ารวจ  ชั ้นปีที ่  3 ในการฝึกปฏิบัติ  
การพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 
พบว่า ẑความเครียด = -.788 Zการจัดการเรียนการสอน* 
ดั ง นั ้น  ค ว า ม เ ค รีย ด จ ะ ล ด ล ง เ มื ่ อ ก า ร จัด  
การเรียนการสอนมีความยืดหยุ่น และไม่ท าให้เกิด
ความรู้สึกกดดัน หรือไม่ท าให้เกิดความกลัวในขณะ
ฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 

4. แนวทางลดความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลต ารวจ ชั้นปีที่ 3 ในการฝึกภาคปฏิบัติ
วิชาการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ 1 
จากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลหลัก พบว่า ควรมี
การเตรียมความพร้อมก่อนฝึกปฏิบัติ ได้แก่ การทบทวน
ความรู้ด้านเนื้อหา และการจัดกิจกรรมเสริมทักษะ
การปฏิบัติการพยาบาล การทบทวนความรู้ด้านเนื้อหา 
และการจัดกิจกรรมเสริมทักษะการปฏิบัต ิ  
การพยาบาล สอดคล้องกับการศึกษาของ Janton 
and Bunlikitkul (2012) ที่พบว่า การเตรียมความ
พร้อมก่อนขึ้นฝึกปฏิบัติงาน นักศึกษาส่วนใหญ่มี
ความเห็นว่า วิธีการทบทวนความรู้ด้านเนื้อหาเพื่อ
ลดความเครียดในการขึ้นฝึกปฏิบัติ  คือ การที่
นักศึกษาต้องอ่านหนังสือทบทวนด้วยตนเอง โดย
พบมากที่สุดร้อยละ 92.00 รองลงมา คือ การทดลอง
นอกศูนย์การเรียนรู้ (learning resource center: 
LRC) ร้อยละ 73.90 นอกจากนี้ยังอาจต้องมีสื่อ
มัลติมี เดีย และการฝึกปฏิบัติกับหุ่นร่วมด้วย 
เพื่อให้เกิดความรู้และความมั่นใจในการขึ้นฝึก
ปฏิบัติการพยาบาล และยังสอดคล้องกับการศึกษา
ของ Lamchang and Kiatwattanacharoen (2014) 
ที่ศึกษาเรื่องผลของสื่อมัลติมีเดียและการฝึกปฏิบัติ
กับหุ ่น ต่อความรู ้และความมั ่นใจในการปฏิบัติ 
การพยาบาลเด็กป่วยด้วยโรคทางเดินหายใจ
เฉียบพลันของนักศึกษาพยาบาล พบว่า สื่อมัลติมีเดีย
เรื่องการปฏิบัติการพยาบาลส าหรับเด็กป่วยด้วย
โรคทางเดินหายใจเฉียบพลัน สามารถน าไปใช้เป็น
สื่อการเรียนรู้ด้วยตนเอง ร่วมกับการฝึกปฏิบัติกับ
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หุ่นเพื่อส่งเสริมให้นักศึกษาพยาบาลมีความรู้และ
ความมั่นใจในการปฏิบัติการพยาบาลเด็กเพิ่มมาก
ขึ้น และสอดคล้องกับการศึกษาของ Jungpanich 
and Srisailaun (2015) ที่ศึกษาเรื่องผลของการใช้
วีดิทัศน์แบบแผนการดูแลผู้ป่วยประจ าวันต่อความ
มั่นใจในการปฏิบัติการพยาบาลบนหอผู้ป่วย และ
ความพึ งพอใจของนักศึกษาพยาบาล คณะ
พยาบาลศาสตร์ เกื ้อการุณย์ มหาวิทยาลัย  
นวมินทราธิราช ที่พบว่า หลังใช้วีดิทัศน์แบบแผน 
การดูแลผู้ป่วยประจ าวันร่วมกับการสอนตามปกติ
นักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่ 2 มีคะแนนเฉลี่ยความ
มั่นใจในการปฏิบัติการพยาบาลบนหอผู้ป่วยสูงกว่า
ก่อนใช้วีดิทัศน์แบบแผนการดูแลผู้ป่วยประจ าวัน
ร่วมกับการสอนตามปกติ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
ที่ ระดับ .05 และสูงกว่ากลุ่มที่ ได้รับการสอน
ตามปกติ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
ทั้งนี้เพราะ การเตรียมความพร้อมเป็นเรื่องส าคัญ
ส าหรับนักศึกษาพยาบาลในการขึ้นฝึกปฏิบัติ ถ้า
นักศึกษาพยาบาลได้รับการเตรียมพร้อมที่ดีและ
เหมาะสมจะส่งผลให้นักศึกษาพยาบาลมีความรู้
และทักษะการปฏิบัติการพยาบาลที่สูงขึ้น ดังนั้น
ในการฝึกปฏิบัติวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-
ทารก และการผดุงครรภ์ 1 ซึ่งเป็นการฝึกปฏิบัติ
ทางด้านสูติ -นรี เวชศาสตร์ที่ เ ป็นครั้งแรกของ
นักศึกษา มีความแตกต่างจากการฝึกปฏิบัติใน
รายวิชาปฏิบัติการพยาบาลอื่น ๆ ผู้ สอนหรือ
ผู้รับผิดชอบรายวิชาควรมีการเตรียมความพร้อม
ทั้งด้านความรู้และทักษะปฏิบัติตั้งแต่ก่อนขึ้นฝึก
ปฏิบัติ เพื่อลดความเครียดที่จะเกิดขึ้นกับนักศึกษา
พยาบาล ส่วนการสร้างพลังอ านาจให้นักศึกษา 
( empowerment)  อ า จ า ร ย์ ผู้ ส อ น อ า จ ใ ช้
กระบวนการมีส่วนร่วมในการด าเนินการ ใช้วิธีการ
สนทนาแลกเปลี่ยนความรู้ และความคิดเห็นซึ่งกัน
และกัน ร่วมกันระบุปัญหาของตนเอง วิเคราะห์หา
สา เหตุ และความ เป็ นมาของปัญหา โดย ใช้
วิจารณญาณ ในการมองภาพที่ความสามารถของ
นักศึกษาในการให้การพยาบาลในขณะขึ้นฝึก
ปฏิบัติ เพราะการเสริมสร้างพลังอ านาจเป็น

เรื่องส าคัญอย่างยิ่งส าหรับนักศึกษาพยาบาล
เพื่ อ ใ ห้ นักศึกษาพยาบาลมีพลั งอ านาจที่ จะ
ปฏิบัติการพยาบาลได้อย่างมีประสิทธิภาพ และ
บรรลุผลส าเร็จตามเป้าหมายที่ก าหนด (Wilson & 
Laschinger, 1994)  
 
ข้อเสนอแนะ 

1. การน าผลการวิจัยไปใช้ จากผลการวิจัย
พบว่า โดยภาพรวมนักศึกษาพยาบาลต ารวจ 
ชั้นปีที่ 3 มีความเครียดระดับสูง เมื่อพิจารณาเป็น
รายข้อ พบว่า ข้อที่มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ กลัว
ท างานผิดพลาด รองลงมาคือ ไปไม่ถึงเป้าหมายที่
วางไว้ ซึ่งเป็นสัญญาณเตือนส าหรับผู้สอนในการหา
แนวทางลดความเครียดให้กับนักศึกษา ดังนั้น ใน
การจัดการเรียนการสอนของรายวิชาปฏิบัติ  
การพยาบาลมารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ 1 
ควรจัดให้นักศึกษาพยาบาลมีการเตรียมความ
พร้อมก่อนขึ้นฝึกปฏิบัติโดยท าการฝึกกับหุ่นใน
เรื่องการตรวจครรภ์ การท าคลอด และการตรวจ
รก ซึ ่งนักศึกษาพยาบาลทุกคนควรต้องผ่าน
การประเมินการฝึกดังกลา่ว ก่อนขึน้ฝกึปฏิบัติจริง 

2. การวิจัยครั้งต่อไป อาจน าแนวทางลด
ความเครียดของนักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่ 3 ที่ฝึก
ปฏิบัติรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารก
และการผดุงครรภ์ 1 ไปพัฒนาเป็นรูปแบบหรือ
โปรแกรมในการลดความเครียดให้กับนักศึกษา
พยาบาลในการฝึกปฏิบัติรายวิชาปฏิบัติการพยาบาล
มารดา-ทารก และการผดุงครรภ์ หรือรายวิชา
ปฏิบัติการพยาบาลอื่น ๆ ที่มีบริบทใกล้เคียงหรือ
คล้ายคลึงกัน เพื่อสร้างเสริมพลังอ านาจให้กับ
นักศึกษาพยาบาลในการจัดการกับความเครียด
จากการฝกึปฏิบัติได้อย่างมปีระสทิธิภาพ 
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