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บทคัดย่อ
	 การวิจัยครั้งน้ีมีวัตถุประสงค์ 1. เพ่ือการพัฒนาระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบาย

แอปพลิเคชัน และ 2. เพื่อประเมินประสิทธิภาพการใช้งานระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และ 

โมบายแอปพลิเคชัน กลุ่มตัวอย่าง คือ กลุ่มผู้ใช้งาน ได้แก่ ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการตั้งครรภ์ ประกอบด้วย แพทย์ 

พยาบาล หญิงตัง้ครรภ ์และผูดู้แลระบบโดยใชวิ้ธกีารเลอืกตวัอยา่งโดยใช้วจิารณญาน จำ�นวน 30 คน เครือ่งมอืท่ีใช้ใน 

การวิจยัประกอบดว้ย 1) ระบบการบรหิารจดัการขอ้มลูหญงิตัง้ครรภแ์ละโมบายแอปพลเิคชนั และ 2) แบบประเมนิ

ประสทิธภิาพการใชง้านระบบการบรหิารจดัการขอ้มลูหญงิตัง้ครรภแ์ละโมบายแอปพลเิคชนั สถติทิีใ่ช ้คอื คา่เฉลีย่  

และสว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน ผลการวจัิยพบวา่ 1) ระบบการบรหิารจดัการข้อมลูหญงิตัง้ครรภแ์ละโมบายแอปพลเิคชัน  

สามารถใชง้านในการบนัทกึขอ้มูล รวมถงึการใหค้วามรูด้้านตา่ง ๆ  ท่ีเป็นประโยชนข์ณะการตัง้ครรภ์เพือ่เป็นเครือ่งมอื 

ที่ส่งเสริมด้านความรู้ความเข้าใจในการปฏิบัติตัวที่ถูกต้อง 2) ประสิทธิภาพการใช้งานระบบการบริหารจัดการ 

ข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบายแอปพลิเคชัน โดยรวมอยู่ในระดับมาก (x̄ = 4.37, SD = .53) โดยด้านทำ�งาน 

ตรงความต้องการ (x ̄ = 4.36, SD =.47) และด้านการใช้งานระบบ (x ̄ = 4.35, SD =.56) ตามลำ�ดับ

คําสำ�คัญ: ระบบการบริหารจัดการ การตั้งครรภ์ สุขภาพสตรี 
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Abstracts
	 The purposes of this research were: 1. to develop a pregnant women data management 

system and mobile application, and 2. to evaluate the efficiency of the pregnant women data 

management system and mobile application. The sample group consisted of 30 users selected by 

judgment sampling, including doctors, nurses, pregnant women and system administrators.   The 

research instruments consisted of 1) The pregnancy management system and 2) an evaluation  

form for the efficiency of management system. Descriptive statistics such as percentage, mean and 

standard deviation were used for analysis. The research results found that 1) The development  

of the management system found that the working system consisted of 4 main user groups, 

developed in the form of a web application, which can be used to meet the needs of users in 

the management system, alerting, and recording information, including providing knowledge in  

various aspects that are useful during pregnancy as a tool to promote knowledge and understanding  

in correct behavior. 2) The study of the efficiency of the management system found that the 

overall efficiency of the system was at a high level (x ̄ = 4.37, SD =.53), with the most efficient 

aspects being the aspect of working according to needs (x ̄ = 4.36, SD =.47) and the aspect of 

system usability (x ̄ = 4.35, SD =.56).

Keyword: the management system, pregnancy, women’s health

บทนำ�
	 การดูแลหญิงต้ังครรภ์มีจุดประสงค์เพื่อให้ 

คลอดทารกที่แข็งแรงโดยมีภาวะแทรกซ้อนน้อย  

การดูแลในช่วงฝากครรภ์ประกอบด้วย การซักประวัติ 

ตรวจร่างกาย และการตรวจทางห้องปฏิบัติการเพื่อ

ประเมนิความเสีย่ง การใหค้วามรู้และการสง่เสริมสขุภาพ  

และการดูแลรักษา อย่างต่อเน่ืองหลายคร้ัง เน่ืองจาก

อาจจะเกิดภาวะแทรกซ้อน หรือปัญหาต่าง ๆ ในช่วง

อายุครรภ์ที่มากขึ้นได้ ปัจจุบันมีความก้าวหน้าทาง 

การแพทย์และการเปลี่ยนแปลงสภาพสังคมไปมาก  

จึงจัดทำ�แนวทางเวชปฏิบัติดูแลหญิงต้ังครรภ์เพื่อให้ 

ทันสมัยและสามารถนำ�ไปใช้อย่างมีประสิทธิภาพ

และเหมาะสมกับบริบทของแต่ละสถานบริการ  

(คณะอนุกรรมการมาตรฐานวิชาชีพ,  2567)  ทั้งนี้ 

การตั้งครรภ์จะมีการเปลี่ยนแปลงของร่างกายและ

จิตใจ หญิงตั้งครรภ์ต้องมีความรู้ ความเข้าใจเก่ียวกับ

การปฏิบัติตนให้ถูกต้องเพ่ือดำ�รงไว้ซึ่งภาวะสุขภาพ 

ท่ีดขีองตนเอง และทารกในครรภจ์ะเจรญิเตบิโต สมบูรณ์

แข็งแรง ส่วนหนึ่งข้ึนอยู่กับพฤติกรรมการปฏิบัติตน 

เพื่อดำ�รงไว้ซ่ึงภาวะสุขภาพขณะตั้งครรภ์ การรับรู้ 

ภาวะสุขภาพจึงมีความสำ�คัญมาก บทบาทพยาบาล

หน่วยงานฝากครรภ์จะต้องตระหนักถึงความสำ�คัญ 

ของการส่งเสริมการรับรู้ภาวะสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์ 

เพื่อส่งเสริมให้มีพฤติกรรมการดูแลตนเอง โดยเฉพาะ

การดูแลตนเองตามระยะพัฒนาการ เพื่อให้มีสุขภาพดี 

ตลอดระยะเวลาของการตั้งครรภ์ (Bayrampour, 

Heaman, Duncan, & Tough, 2012; Sharma & 

Vong-Ek, 2012) 
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ปัจจุบันการคลอดก่อนกำ�หนดยังคงเป็นปัญหาที่สำ�คัญ

ด้านอนามัยแม่และเด็กในระดับประเทศ เพราะเป็น

สาเหตุของการเสียชีวิตในทารกแรกเกิดได้สูงถึงร้อยละ 

75 และเปน็สาเหตขุองภาวะทพุพลภาพในทารกแรกเกดิ  

(สำ�นักนโยบายและแผนสาธารณสุข, 2562) อีกทั้ง

ยังก่อให้เกิดผลกระทบทางด้านจิตใจและอารมณ์ของ 

หญิงตั้งครรภ์อีกด้วย นอกจากนี้ยังพบว่า ภาวะคลอด

ก่อนกำ�หนดก่อให้เกิดสัมพันธภาพระหว่างบิดา มารดา

และทารกน้อยลง โดยเฉพาะที่มีนํ้าหนักตัวน้อยกว่า 

1,000 กรัม ต้องอยู่ในโรงพยาบาลเป็นระยะเวลานาน  

ก่อให้ เกิดผลกระทบทางเศรษฐกิจของประเทศ  

ดงันัน้ เพ่ือลดปญัหาการคลอดกอ่นกำ�หนด ประเทศไทย

จึงได้พัฒนาแผนพัฒนาสุขภาพแห่งชาติ ฉบับที่ 12 

(2560-2564) กำ�หนดให้เกณฑก์ารคลอดทารกแรกคลอด 

นํ้าหนักน้อยกว่า 2,500 กรัม ไม่เกินร้อยละ 7 ของ

ทารกเกิด แต่ก็ยังไม่บรรลุตัวชี้วัด (สำ�นักนโยบายและ

ยทุธศาสตร,์ 2562) จากขอ้มลูดงักลา่วสะทอ้นใหเ้หน็วา่ 

อุบัติการณ์การคลอดทารกน้ําหนักน้อยกว่ามาตรฐาน

ยังสูงกว่าเกณฑ์ที่กำ�หนดไว้จึงเป็นปัญหาสำ�คัญเร่งด่วน

ท่ีผู้รับผิดชอบด้านอนามัยแม่และเด็ก ต้องหาแนวทาง

ในการป้องกันและแก้ไข ประเด็นสำ�คัญที่เป็นภาวะ

เสี่ยงต่อการทำ�ให้การขับเคล่ือนนโยบายอนามัยแม่และ

เด็กไม่ประสบความสำ�เร็จพบว่า การติดตามประเมิน

และการส่งต่อมารดา-ทารกภาวะวิกฤตฉุกเฉินล่าช้า 

บุคลากรขาดประสบการณ์และทักษะในการประเมิน 

การดแูลภาวะเส่ียงและภาวะแทรกซอ้น (สำ�นกันโยบาย

และยุทธศาสตร์, 2561) ในสภาวการณ์ปัจจุบันที่มี

ความเปลี่ยนแปลงทางด้านสังคมและเทคโนโลยีอย่าง

รวดเร็วและก้าวกระโดด นวัตกรรมทางด้านเทคโนโลยี

คอมพิวเตอร์ได้ถูกนำ�มาใช้ในวงการสุขภาพอย่าง 

แพร่หลาย เน่ืองจากสามารถทำ�ความเข้าใจได้รวดเร็ว

และมีการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง ได้มีการนำ�มาปรับใช้กับ

การดูแลสุขภาพมากขึ้น บุคคลากรทางด้านสุขภาพต้อง

มคีวามรู ้และสามารถประยกุตใ์ชเ้ทคโนโลยคีอมพวิเตอร์

ได้อย่างเหมาะสม เพื่อลดช่องว่างของการบริการ

พยาบาลและนำ�ไปใช้ในการสนับสนุนทางการพยาบาล

ใหม้ากขึน้ (Bodenheimer & Sinsky, 2014) และงา่ย

ต่อการเข้าถึงเพ่ือส่งเสริมให้เกิดการดูแลสุขภาพตนเอง 

(Matheson, 2018)

	 ด้วยความก้าวหน้าที่ เปลี่ยนแปลงไปทำ�ให้ 

การเข้าถึงข้อมูลข่าวสารต่าง ๆ  เป็นไปด้วยความรวดเร็ว 

โดยเฉพาะความรู้ท่ีเก่ียวข้องกับการตั้งครรภ์ต่าง ๆ  

ทำ�ให้หญิงตั้งครรภ์ทุกคนสามารถเข้าถึงได้ง่ายข้ึน  

รวมไปถึงการมีระบบต่าง ๆ ที่เข้ามาช่วยคอยสนับสนุน 

ในการติดตามการตั้งครรภ์ที่ทำ�หน้าที่ในการรวบรวม

ข้อมูลทางสุขภาพเพื่อให้ผู้ใช้ระบบได้มีความรู้และ

สามารถนำ�ความรู้นั้นมาปรับใช้ในการดูแลตนเอง 

ในขณะที่กำ�ลังตั้งครรภ์ และเป็นการลดความเหลื่อมลํ้า 

ต่าง ๆ ในการเข้าถึง เพราะไม่ว่าหญิงตั้งครรภ์จะมี 

ความแตกต่างทางความพร้อมของครอบครัวอย่างไร

ก็ไม่มีผลต่อการเข้าใช้งาน ดังนั้นการพัฒนาระบบ

การบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบาย

แอปพลิเคชัน จะเป็นส่วนหนึ่งในการลดช่องว่างของ

ความเหลือ่มลํา้ในการเข้าถึงบรกิารสขุภาพ และสามารถ

เข้าถึงบริการทางสุขภาพได้อย่างถ้วนหน้าและเกิด

ประโยชน์สูงสุด 

	 จากข้อมูลดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะ

ศึกษาวิจัยเรื่องการส่งเสริมสุขภาพสตรีและทารกเพื่อ

ลดความเหลื่อมล้ําในการเข้าถึงบริการสุขภาพโดยการ

ใช้งานระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และ

โมบายแอปพลเิคชนั เพือ่มุ่งเนน้การพฒันาระบบบรหิาร

จดัการขอ้มลูการฝากครรภแ์ละตดิตามการตัง้ครรภ ์โดย

การบันทึกข้อมูล รวมถึงการให้ความรู้ด้านต่าง ๆ ที่เป็น

ประโยชน์ขณะการตั้งครรภ์ เพื่อเป็นเครื่องมือที่ส่งเสริม

ด้านความรู้ความเข้าใจในการปฏิบัติตัวที่ถูกต้อง
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 1. 	เพือ่การพฒันาระบบการบริหารจัดการขอ้มลู

หญิงตั้งครรภ์และโมบายแอปพลิเคชัน

	 2. 	เพื่อประเมินประสิทธิภาพการใช้งานระบบ

การบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบาย

แอปพลิเคชัน

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 1. 	รูปแบบการวิจัย (ดังแผนภาพที่ 1)

	 	 การวิจัยและพัฒนา  (Research and  

Development: R&D) มีการวิเคราะห์และออกแบบ

ระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้ งครรภ์และ

โมบายแอปพลิเคชัน ตามโครงสร้างการบริหารจัดการ

ข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ การวิจัยนี้ได้นำ�วงจรการพัฒนา

ระบบ (Systems Development Life Cycle: SDLC)  

7  ขั้นตอน  มาใช้ในขั้นตอนการดำ� เนินการวิจัย  

(ดังแผนภาพที่ 1)

การพัฒนาระบบ

การบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์

3. การออกแบบระบบ

4. การพัฒนาระบบ

5. การทดสอบระบบ

ศึกษาปัญหาและ

วิเคราะห์ระบบ

1.	การกำ�หนดปัญหา

2.	การวิเคราะห์ความ

ต้องการ

การพัฒนาระบบ

การบริหารจัดการ

ข้อมูลหญิงตั้งครรภ์

3. การออกแบบระบบ

4. การพัฒนาระบบ

5. การทดสอบระบบ

ประเมินประสิทธิภาพ

ของระบบ

6. การนำ�ระบบไปติดตั้ง 

7. การบำ�รุงรักษา

แผนภาพที่ 1 ขั้นตอนการพัฒนาระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบายแอปพลิเคชัน

	 2. 	กลุ่มเป้าหมาย

	 	 กลุ่มเป้าหมายท่ีใช้ในการศึกษา คือ กลุ่มผู้ใช้งาน  

ไดแ้ก ่ผูท้ีม่สีว่นเกีย่วขอ้งกบัการต้ังครรภ ์ประกอบไปด้วย  

แพทย ์พยาบาล หญงิตัง้ครรภแ์ละผูด้แูลระบบ ซึง่ผูว้จิยั 

ใชว้ธิกีารเลอืกกลุม่ตวัอยา่งแบบไมท่ราบความนา่จะเปน็  

(Nonprobability Sampling) โดยใช้วิธีการเลือก

ตัวอย่างโดยใช้วิจารณญาณ (Judgment Sampling) 

(กลัยา วานชิยบ์ญัชา, 2560) โดยผูว้จิยัใชค้วามรู ้คำ�แนะนำ�  

หรือประสบการณ์ส่วนตัวในการเลือกกลุ่มตัวอย่าง 

ท่ีคิดว่าเป็นตัวแทนหรือมีความสำ�คัญต่อวัตถุประสงค์

ของการวิจัย ทั้งน้ีในการคัดเลือกตัวอย่างผู้วิจัยทำ�การ

คัดเลือกตัวอย่างโดยใช้ความเกี่ยวข้องในการต้ังครรภ์

เป็นเกณฑ์ในการนำ�มาศึกษาในกลุ่มของผู้ใช้งานระบบ 

ประกอบดว้ย แพทย ์(สตูแิพทย)์ จำ�นวน 5 คน พยาบาล 

(พยาบาลผดุงครรภ์) จำ�นวน 7 คน หญิงตั้งครรภ์  

(ตั้งครรภ์ไตรมาส 1-3) จำ�นวน 15 คน และผู้ดูแลระบบ 

(ผู้ท่ีปฏิบัติที่เก่ียวข้องกับการดูแลระบบสารสนเทศ) 

จำ�นวน 3 คน รวมทั้งสิ้น จำ�นวน 30 คน

	 3. 	ขั้นตอนการดำ�เนินการวิจัย 

	 	 ส่วนท่ี 1 ข้ันตอนในการพัฒนาระบบระบบ

การบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบาย

แอปพลิเคชัน ใช้หลักการวิเคราะห์และออกแบบระบบ

โดยประยุกต์ใช้แนวทางของวงจรการพัฒนาระบบ  

(System Development Life Cycle/SDLC)  

(โอภาส เอี่ยมสิริวงศ์, 2566) เพื่อใช้ในการพัฒนาระบบ 

ประกอบด้วย 7 ขั้นตอน ดังนี้

	 	 3.1 	การกำ�หนดปัญหา 

	 	 	 	 	ดำ�เนินการศึกษาการบันทึกข้อมูลจาก

สมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก กรมอนามัย กระทรวง

สาธารณสุข 2564 เพื่อนำ�มาสร้างระบบสารสนเทศ 
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ในการจัดการข้อมูลส่วนบุคคล ประวัติการเจ็บป่วย 

ข้อมูลการคัดกรองความเสี่ยง การคัดกรองโรคติดเชื้อ 

ที่สามารถทำ�งานร่วมกับระบบคลาวด์คอมพิวติ้ง 

	 	 3.2 	การวิเคราะห์ความต้องการ 

	 	 	 	 	โครงการวิจัยการส่งเสริมสุขภาพสตรี

และทารกเพ่ือลดความเหลื่อมล้ําในการเข้าถึงบริการ

สุขภาพโดยการใช้งานระบบการบริหารจัดการข้อมูล

หญงิตัง้ครรภแ์ละโมบายแอปพลเิคชนั เปน็การออกแบบ

ระบบสารสนเทศ เพื่อเป็นแนวทางในการให้ความรู้

และการดูแลตนเองของหญิงต้ังครรภ์ให้มีสุขภาพที่ 

สมบูรณ์และแข็งแรง รวมไปถึงการทราบข้อมูลต่าง ๆ  

ของหญิงตั้งครรภ์ เช่น ประวัติสุขภาพ (ประวัติสุขภาพ

หญิงฝากครรภ์, การตั้งครรภ์ปัจจุบัน, เกณฑ์ประเมิน

ความเสี่ยง)  บันทึกการตรวจครรภ์  การคัดกรอง 

โรคติดเชื้อ และการตรวจสุขภาพช่องปาก เป็นต้น 

นอกจากน้ี แพทย์และพยาบาลสามารถนำ�ประโยชน์

จากข้อมูลในระบบในการนำ�ไปดูแลหญิงตั้งครรภ์  

ซ่ึงระบบดังกล่าวที่สร้างขึ้นจะคอยอำ�นวยความสะดวก

และให้ข้อมูลในการแก้ไขปัญหาต่าง  ๆ เบื้องต้นแก่ 

หญิงต้ังครรภ์ ก่อนที่จะเข้ามาพบแพทย์ที่โรงพยาบาล 

ช่วยป้องกันความวิตกกังวลต่าง ๆ ได้ เมื่อพิจารณา 

ถึงกลุ่มบุคคลที่เกี่ยวข้องกับระบบ ดังนี้ 

	 	 	 	 	3.2.1	ส่วนของผู้ดูแลระบบ หมายถึง  

ผู้ที่ได้รับมอบหมายในการดูแลข้อมูล ความถูกต้องของ

ข้อมูล และจัดการข้อมูลพื้นฐานและข้อผิดพลาดเชิง

เทคนิคที่อาจจะเกิดขึ้นได้ ซึ่งมีหน้าที่ดังต่อไปนี้ 

	 	 	 	 	 	 1) สามารถกำ�หนดสทิธิก์ารเขา้ถงึ

ข้อมูลของผู้ใช้ระบบได้ 

	 	 	 	 	 	 2) สามารถเปลี่ยนแปลง ชื่อผู้ใช้

ระบบ กับ รหัสผ่าน ของผู้ใช้ระบบได้ 

	 	 	 	 	 	 3) สามารถปรบัเปลีย่นแกไ้ขขอ้มลู

ที่ไม่ถูกต้อง 

	 	 	 	 	3.2.2 สว่นของผูใ้ชร้ะบบ คอื ผูท้ีใ่หห้รอื

ป้อนข้อมูลท่ีเก่ียวกับข้องเข้าสู่ระบบ ซ่ึงจะถูกกำ�หนด

สิทธิ์การใช้งานจากผู้ดูแลระบบ

	 	 3.3 	การออกแบบระบบ

	 	 	 	 	การออกแบบเปน็การนำ�ผลลพัธท์ีไ่ดจ้าก

การวิเคราะห์ท่ีเป็นแบบจำ�ลองเชิงตรรกะมาพัฒนาเป็น

แบบจำ�ลองเชงิกายภาพ งานออกแบบระบบ ประกอบดว้ย  

งานออกแบบสถาปัตยกรรมระบบที่ เ ก่ียวข้องกับ

ฮาร์ดแวร์ ซอฟต์แวร์และระบบเครือข่าย การออกแบบ

รายงาน การออกแบบหน้าจออนิพตุขอ้มลู การออกแบบ

ผังงานระบบ การออกแบบฐานข้อมูลและการออกแบบ

โปรแกรม โดยมีแนวทางดังนี้ 

	 	 	 	 	 - เก็บรายละเอียดและทำ�ความเข้าใจ 

ของการทำ�งานในการใชข้อ้มลูร่วมกนัเพ่ือนำ�มาออกแบบ

การเก็บข้อมูลให้มีประสิทธิภาพและสามารถบูรณาการ

ได ้ซึง่ได้ทำ�การศกึษาจากเอกสาร แบบบันทึกข้อมลู และ

การทำ�งานของระบบงานเดิม 

	 	 	 	 	 - การออกแบบระบบงานเพื่อสามารถ

รองรับทรานเซคชันท่ีเกิด ข้ึนในแต่ละวันหรือใน 

แตล่ะช่วง ทัง้การเพิม่ การลบ การแกไ้ข การเปลีย่นแปลง  

และการออกแบบการจัดเก็บระบบฐานข้อมูลโดยใช้ 

ฐานขอ้มลูแบบ Relation Data Model เปน็ฐานขอ้มลู 

ซ่ึงศึกษาจากสมุดบันทึกข้อมูลของหญิงตั้งครรภ์ และ

ทำ�การแปลงอยู่ในรูปแบบของฐานข้อมูล 	

	 	 	 	 	 - การออกแบบสว่นตดิตอ่ประสาน ในการ

พัฒนาแอปพลิเคชันต้องคำ�นึงถึงปัจจัยที่มีผลต่อความ

สำ�เร็จของระบบ เช่น รูปแบบการนำ�เสนอท่ีเข้าใจง่าย 

ตอบสนองความต้องการของกลุ่มผู้ใช้ รวมถึงเหมาะสม 

กับความสามารถในการเข้าใจและแก้ปัญหาของผู้ใช้ ใน

รูปแบบเว็บแอปพลิเคชัน และโมบายแอปพลิเคชัน ซ่ึง

จะมกีารทำ�งานของระบบโดยภาพรวม (ดงัแผนภาพที ่2)
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แผนภาพที่ 2 การทำ�งานของระบบสารสนเทศโดยภาพรวม

	 	 3.4 	การพัฒนาระบบ 

	 	 	 	 	การพฒันาระบบเปน็ขัน้ตอนทีเ่กีย่วขอ้ง

กับการออกแบบตัวต้นแบบ (Prototype) ในส่วนแสดง

ข้อมูลและสร้างส่วนแสดงข้อมูล ทั้งในรูปแบบเว็บ

แอปพลเิคชนัและโมบายแอปพลเิคชัน และนำ�ตัวต้นแบบ 

ที่สร้างขึ้น ไปทดลองและประเมินผลเพื่อมาปรับปรุง

ระบบ เมื่อตัวต้นแบบผ่านการประเมินแล้วจึงทำ�การ

พัฒนาระบบ โดยมีแนวทางการพัฒนา ดังนี้ 

	 	 	 	 	3.4.1	สร้างต้นแบบระบบสารสนเทศ

บนการประมวลผลแบบกลุ่มเมฆที่ต่อเช่ือมกับข้อมูล

ท่ีสามารถเก็บข้อมูลได้อย่างต่อเนื่อง เพื่อให้ผู้ใช้งาน

สามารถกรอกข้อมูลและเข้าถึงได้ตลอดเวลาทั้งผู้ดูแล

ระบบและผู้ใช้งานระบบ ซึ่งก็คือ เจ้าหน้าที่ พยาบาล 

และหญิงตั้งครรภ์

	 	 	 	 	3.4.2	สร้างส่วนการแสดงผลข้อมูล  

ซ่ึงเจ้าหน้าที่และพยาบาล สามารถเข้าถึงข้อมูลได้  

ท้ังข้อมลูท่ีเกดิจากการกรอกขอ้มลูเข้าระบบ ทีเ่ปน็ขอ้มูล

ประวัติการเข้าพบแพทย์ของหญิงตั้งครรภ์ในแต่ละครั้ง 

ซึ่งแอปพลิเคชันต้นแบบ ได้มีการพัฒนา 3 ส่วน คือ 

	 	 	 	 	 	 1)	เ ว็ บ แ อ ป พ ลิ เ ค ชั น ด้ า น  

Front-End สำ�หรบัผูด้แูลระบบ เจ้าหน้าทีห่รอืพยาบาล 

ที่ได้รับมอบหมายให้ทำ�หน้าที่ดูแลข้อมูล และสามารถ

จัดการข้อมูลในส่วนของการแก้ไขข้อมูล

	 	 	 	 	 	 2)	เ ว็ บ แ อ ป พ ลิ เ ค ชั น ด้ า น  

Back-End สำ�หรบัพยาบาล ทำ�หนา้ทีใ่นการกรอกขอ้มลู  

และประวัติต่างๆ ของหญิงต้ังครรภ์ที่เข้าพบแพทย์ใน

แต่ละครั้ง

	 	 	 	 	 	 3)	โมบายแอปพลิเคชัน สำ�หรับ

หญิงตั้งครรภ์ ที่จะเป็นเครื่องมือในการตรวจสอบ

ข้อมูลเบื้องต้นด้วยตนเอง ดังนี้ การนับลูกดิ้น ค่า BMI  

การประเมินความผิดปกติ 

		  3.5 	การทดสอบระบบ 

	 	 	 	 	การทดสอบข้อมลูเบ้ืองตน้ดว้ยการสรา้ง

ข้อมลูจำ�ลองข้ึนมาเพ่ือใช้ตรวจสอบการทำ�งานของระบบ

งาน หากพบข้อผิดพลาดก็ปรับปรุงแก้ไขให้ถูกต้อง การ

ทดสอบระบบจะมีการตรวจสอบ ไวยากรณ์ของภาษา

เขียน มีขั้นตอนการทดสอบระบบ ดังนี้ 

	 	 	 	 	3.5.1 การทดสอบโดยผูพ้ฒันาโปรแกรม 

ใช้วิธีการทดสอบแบบ Black box Testing โดยทำ� 

การทดสอบการทำ�งานของระบบทัง้หมด หาขอ้บกพรอ่ง

ของโปรแกรม แก้ไขปรับปรุงโปรแกรมให้ดีข้ึน ในการ

ทดสอบระบบส่วนนี้เป็นการทดสอบการทำ�งานโดยรวม

ท้ังหมดของระบบว่ามีกระบวนการทำ�งานถูกต้องเป็น

ไปตามวัตถุประสงค์ที่ต้องการหรือไม่ โดยการทดสอบ

จะเป็นการกรอกข้อมูลท่ีถูกต้อง ตรงตามประเภทของ

ข้อมลู และการกรอกข้อมลูท่ีไมถู่กตอ้ง ผดิประเภทข้อมลู  
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กรอกข้อมูลไม่ครบถ้วนหรือไม่ป้อนข้อมูล เพื่อให้ระบบ

ทำ�การประมวลผลทั้งแสดงผลลัพธ์ที่ได้จากการทำ�งาน 

	 	 	 	 	3.5.2	การทดสอบโดยผู้ เชี่ ยวชาญ 

จำ�นวน 5 คน ประกอบดว้ย คณาจารยท์างดา้นเทคโนโลย ี

จำ�นวน 3 คน และนักเขียนโปรแกรม จำ�นวน 2 คน  

มีการทดสอบนำ�ระบบที่ผ่านการแก้ไขและปรับปรุงจาก

ขอ้ท่ี 3.5.1 โดยวธิดีำ�เนนิการทดสอบโปรแกรม หากเกดิ

ขอ้ผดิพลาดของโปรแกรมและมขีอ้เสนอแนะ นำ�มาแกไ้ข

ปรับปรุงระบบให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

	 	 3.6 	การนำ�ระบบไปติดตั้ง 

	 	 	 	 	 เมื่อผ่านการทดสอบพร้อมที่จะนำ�ไป

ติดตั้งในระบบคลาวด์คอมพิวติ้ง มีการจำ�ลองข้อมูลใน

สภาพการทำ�งานจริงของระบบที่จะสามารถทำ�งานร่วม

กับระบบคลาวด์คอมพิวติ้งได้ 

	 	 3.7 	การบำ�รุงรักษา 

	 	 	 	 	มกีารแกไ้ขขอ้บกพรอ่งในดา้นการทำ�งาน

ของโปรแกรมทีเ่กดิขึน้จากการจำ�ลองขอ้มลูจำ�นวนมาก

เพื่อทดสอบระบบ เช่น ระบบเครือข่าย ระบบความ

ปลอดภยั ระบบเซริฟ์เวอร ์ระบบฐานขอ้มลู เปน็ตน้ โดย

จะต้องดำ�เนินการแก้ไขในส่วนของซอฟต์แวร์ ชุดคำ�สั่ง

ต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องให้ถูกต้อง

	 ส่วนที่ 2 ขั้นตอนการใช้ระบบการบริหารจัดการ

ข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบายแอปพลิเคชัน โดยการ 

กรอกข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ที่มาใช้บริการ ข้อมูลการ 

พบแพทย์ ประวัติสุขภาพ บันทึกการตรวจครรภ์ ข้อมูล

พื้นฐานต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง นอกจากนี้ยังมีการแนะนำ�ให้

หญิงตั้งครรภ์เรียนรู้การใช้งานแอปพลิเคชัน เพื่อใช้เป็น

เคร่ืองมือให้หญิงตั้งครรภ์ได้ตรวจสอบข้อมูลเบื้องต้น 

เช่น การนับลูกดิ้น นํ้าหนัก BMI ประเมินความผิดปกติ 

การตรวจความผดิปกต ิได้เบือ้งต้นด้วยตนเอง และผูว้จัิย

ได้ทำ�การเก็บข้อมูลด้วยแบบประเมินประสิทธิภาพการ

ใช้งานระบบ เพื่อเป็นแนวทางในการปรับปรุงแก้ไขให้

ระบบมีประสิทธิภาพการทำ�งานมากยิ่งขึ้น

	 4. 	เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 	 4.1 	ระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิง 

ตั้งครรภ์และโมบายแอปพลิเคชัน

	 	 4.2 	แบบประเมินประสิทธิภาพการใช้งาน

ระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบาย

แอปพลเิคชนัเปน็แบบสอบถามแบบมาตราสว่น 5 ระดบั 

โดยแบ่งการประเมินเป็น 2 ด้าน ได้แก่ ด้านทำ�งานตรง

ความต้องการ และด้านการใช้งานระบบ จำ�นวนด้านละ  

7 ข้อ รวมท้ังสิน้ 14 ข้อ และไดม้กีารตรวจสอบความตรงเชิง 

เนื้อหา (IOC) มีค่าระหว่าง 0.67-1.00 โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 

ด้านทารกและการผดุงครรภ์จำ�นวน 1 คน และผู้ทรงคุณวุฒิ 

ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศในการพัฒนาระบบ จำ�นวน 

2 คน จากนั้นดำ�เนินการหาค่าความเชื่อมั่นของประเมิน 

ด้วยวิธีสัมประสิทธิ์ แอลฟ่าของครอนบัค  โดยมี  

คา่ความเชือ่มัน่ของแบบสอบถามทัง้ฉบบั เทา่กบั 0.897 

เพื่อทำ�การปรับปรุงเคร่ืองมือให้มีความถูกต้อง และนำ�

มาเป็นแนวทางในการพัฒนาระบบต่อไป

	 5. 	การวิเคราะห์ข้อมูล

	 	 ในการวิ จั ยครั้ งนี้ ดำ � เนินการประ เมิน

ประสิทธิภาพการใช้งานระบบการบริหารจัดการข้อมูล

หญิงตั้งครรภ์และโมบายแอปพลิเคชันด้วยสถิติค่าเฉลี่ย 

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน โดยมีเกณฑ์คะแนนเฉลี่ย

ดังต่อไปนี้ (บุญชม ศรีสะอาด, 2560)

	 	 คะแนนเฉลี่ย  4.51-5.00  แปลความว่า  

ระดับมากที่สุด

	 	 คะแนนเฉลี่ย  3.51-4.50  แปลความว่า  

ระดับมาก

	 	 คะแนนเฉลี่ย  2.51-3.50  แปลความว่า  

ระดับปานกลาง

	 	 คะแนนเฉลี่ย  1.51-2.50  แปลความว่า  

ระดับน้อย

	 	 คะแนนเฉลี่ย  1.00-1.50  แปลความว่า  

ระดับน้อยที่สุด
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ผลการวิจัย
	 1. 	ผลการพัฒนาระบบการบรหิารจดัการขอ้มลู

หญิงตั้งครรภ์และโมบายแอปพลิเคชัน

	 	 ผลการวจิยัพบวา่ การพฒันาระบบการบรหิาร

จัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบายแอปพลิเคชัน

สามารถแสดงผลทั้งในส่วนของคอมพิวเตอร์ส่วนบุคคล

และอุปกรณ์พกพาหรือใช้งานบนมือถือ การทำ�งานของ

ระบบ ประกอบด้วย 2 ส่วน ดังนี้ 

	 	 1.1 	เว็บแอปพลิเคชัน 

	 	 	 	 	สำ�หรับผู้ใช้เจ้าหน้าที่ ที่รับผิดชอบการ 

กรอกขอ้มูลของหญงิท่ีมาฝากครรภ ์โดยผูใ้ชง้านสามารถ

มองเห็น และโต้ตอบร่วมกันบนเว็บเบราว์เซอร์ได้  

ทั้งในส่วนของหน้าเว็บไซต์ หรือแอปพลิเคชันบนมือถือ  

ดังนี้ สามารถจัดการข้อมูลโดยการเข้าสู่ระบบ เพื่อ

ความปลอดภัยในการเข้าถึงข้อมูล สามารถแสดงข้อมูล 

การค้นหา ข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ โดยมี

การจำ�แนกข้อมูลได้ดังนี้รายงานข้อมูลหญิงฝากครรภ์ 

(รายงานขอ้มลูรายบคุคล รายงานขอ้มลูรายวนั รายงาน

ข้อมูลรายเดือน) ข้อมูลการลงทะเบียน ประวัติสุขภาพ 

(ประวัติสุขภาพหญิงฝากครรภ์, การตั้งครรภ์ปัจจุบัน, 

เกณฑ์ประเมินความเสี่ยง) บันทึกการตรวจครรภ์ การ

คัดกรองโรคติดเชื้อ การตรวจสุขภาพช่องปาก

	 	 		 	ตัวอย่างหน้าจอการทำ�งานของระบบ

การบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบาย

แอปพลิเคชันท่ีพัฒนาข้ึน ในการทำ�งานของระบบจะ

ประกอบด้วย ส่วนความปลอดภัยในการเข้าสู่ระบบเพื่อ

จดัการข้อมลู และการทำ�งานของระบบ สว่นท่ีใชส้ำ�หรบั

การกรอกข้อมูลตามแบบฟอร์มจากสมุดบันทึกสุขภาพ

แมแ่ละเดก็ กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสขุ 2564 เพ่ือ

บันทึกข้อมูลจากการพบแพทย์ (ดังภาพที่ 1)

ภาพที่ 1 หน้าจอแสดงการกรอกข้อมูลชื่อผู้ใช้และรหัสผ่านเพื่อเข้าสู่ระบบ

		  1.2 	โมบายแอปพลิเคชัน

	 	 	 	 	การทำ�งานของแอปพลเิคชนับนอปุกรณ์

พกพา (มือถือ) เป็นส่วนการทำ�งานที่หญิงตั้งครรภ์

สามารถใช้งาน เพื่อเก็บข้อมูล สถิติ และการประเมิน

ความผิดปกติเบ้ืองต้นได้ด้วยตนเอง โดยแบ่งส่วน 

การทำ�งาน 4 ส่วน 1) การนับลูกดิ้น 2) นํ้าหนัก BMI 

3) ประเมินความผิดปกติ 4) การตรวจความผิดปกติ  

(ดังภาพที่ 2)
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ภาพที่ 2 หน้าจอแสดงหน้าหลักการทำ�งานบนอุปกรณ์พกพา (มือถือ)

	 2. 	ผลการประเมินประสิทธิภาพการใช้งาน

ระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ 

	 	 ผลการวิจัย พบว่า ประสิทธิภาพของระบบ

โดยรวมอยู่ในระดับมาก (x̄ =4.37, SD =.53 เมื่อ

พิจารณาเป็นรายด้าน มีรายละเอียดดังนี้

	 	 กลุ่มตัวอย่างผู้ใช้งานระบบมีความคิดเห็น 

ด้านทำ�งานตรงความต้องการ โดยรวมอยู่ในระดับมาก 

(x̄ = 4.36, SD = .47) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า  

ความถูกต้องของการแสดงผลข้อมูลการตรวจสุขภาพ

ชอ่งปากมผีลประเมนิมากทีส่ดุ มคีา่ มากทีส่ดุ (x ̄= 4.63,  
SD = .49) รองลงมา คือ ความถูกต้องของการแสดง

ผลข้อมูลการตรวจครรภ์ (x ̄ = 4.56, SD = .50) และ

ความถูกต้องในการแสดงข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ท่ีฝากท้อง  

(x ̄ = 4.53, SD = .50) (ดังตารางที่ 1)

ตารางที่ 1 	ผลการประเมินประสิทธิภาพการใช้งานระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ด้านทำ�งาน 

	 	 	ตรงความต้องการ

รายการ x ̄ SD ระดับความคิดเห็น

1. ความถูกต้องในการแสดงข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ที่ฝากท้อง 4.53 .50 มาก

2. ความถูกต้องของการแสดงผลข้อมูลรายละเอียดหญิงตั้งครรภ์ 

   ที่ลงทะเบียน
4.13 .34 มาก

3. ความถูกต้องของการแสดงผลข้อมูลประวัติสุขภาพหญิงตั้งครรภ์ 4.23 .43 มาก

4. ความถูกต้องของการแสดงผลข้อมูลการตรวจครรภ์ 4.56 .50 มาก

5. ความถูกต้องของการแสดงผลข้อมูลการคัดกรองโรคติดเชื้อ 4.23 .62 มาก

6. ความถูกต้องของการแสดงผลข้อมูลการตรวจสุขภาพช่องปาก 4.63 .49 มาก

7. ความถูกต้องของการแสดงผลข้อมูลที่ต้องการในภาพรวม 4.20 .40 มาก

ประสิทธิภาพโดยรวมด้านทำ�งานตรงความต้องการ 4.36 .47 มาก
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	 	 	 	 กลุม่ตวัอยา่งผูใ้ชง้านระบบมคีวามคิดเหน็ 

ด้านการใชง้านระบบ โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก (x ̄= 4.35,  
SD = .56) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า ความชัดเจน 

ของข้อความที่แสดงบนจอภาพมีผลประเมินมากที่สุด  

(x ̄= 4.50, SD = .73) รองลงมา คอื ความรวดเรว็ในการ

ประมวลผล (x ̄= 4.46, SD = .66) และ ความเหมาะสม 

ของการใชส้ขีองตวัอกัษรพืน้หลงั รปูภาพประกอบ (x ̄= 

4.43, SD = .50) (ดังตารางที่ 2)

ตารางที่ 2 	ผลการประเมินประสิทธิภาพการใช้งานระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ ด้านการใช้งาน 

	 	 	ของระบบ

รายการ x ̄ SD ระดับความคิดเห็น

1. ความชัดเจนของข้อความที่แสดงบนจอภาพ 4.50 .73 มาก

2. ความเหมาะสมของการใช้สีของตัวอักษรพื้นหลัง รูปภาพประกอบ 4.43 .50 มาก

3. ความเหมาะสมของตำ�แหน่งการจัดวางส่วนต่าง ๆ บนจอภาพ 4.33 .47 มาก

4. ความเหมาะสมของปริมาณข้อมูลที่นำ�เสนอในแต่ละจอภาพ 4.26 .44 มาก

5. คำ�สั่งของโปรแกรมเป็นคำ�สั่งที่ใช้สื่อสารกับผู้ใช้ได้ตรงตามวัตถุประสงค์ 4.23 .62 มาก

6. ความรวดเร็วในการประมวลผล 4.46 .66 มาก

7. ความง่ายในการใช้งาน 4.40 .72 มาก

ประสิทธิภาพโดยรวมด้านการใช้งานระบบ 4.35 .56 มาก

	 	 	ทั้ ง น้ี เ มื่ อ แยกการพิ จ า รณา เ ป็นร าย 

กลุ่มตัวอย่าง พบว่า กลุ่มตัวอย่างที่เป็นทีมสุขภาพ 

ประกอบด้วย แพทย์ พยาบาล และผู้ดูแลระบบ มีความ

คิดเห็นด้านทำ�งานตรงความต้องการ อยู่ในระดับมาก  

(x ̄ = 4.11, SD = .38) ส่วนความคิดเห็นด้านการใช้งาน

ระบบ อยูใ่นระดับมาก (x ̄= 4.42, SD = .85) ในขณะที ่

กลุ่มตัวอย่างที่เป็นหญิงตั้งครรภ์ให้ความคิดเห็นว่าด้าน

ทำ�งานตรงความต้องการอยู่ในระดับมากที่สุด (x̄ = 

4.52, SD = .65) และด้านการใช้งานระบบ อยู่ในระดับ

มากที่สุด (x ̄ = 4.61, SD = .45) 

อภิปรายผลการวิจัย
	 การส่งเสริมสุขภาพสตรีและทารกเพื่อลดความ

เหลื่อมล้ําในการเข้าถึงบริการสุขภาพ โดยการใช้งาน

ระบบการบริหารจัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบาย

แอปพลิเคชัน มีการอภิปรายผลการวิจัยดังนี้

	 1. 	ผลการพัฒนาระบบการบริหารจัดการข้อมูล

หญงิตัง้ครรภแ์ละโมบายแอปพลเิคชนั พบวา่ ระบบการ

ทำ�งานประกอบด้วยผู้ใช้งานหลัก 4 กลุ่ม โดยพัฒนาใน

รูปแบบของเว็บแอปพลิเคชัน สามารถใช้งานได้ตรงกับ

ความต้องการของผู้ใช้งานในการติดตาม การแจ้งเตือน 
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การบันทึกข้อมูล รวมถึงการให้ความรู้ด้านต่าง ๆ ที่เป็น

ประโยชน์ขณะการตั้งครรภ์เพื่อเป็นเคร่ืองมือที่ส่งเสริม

ด้านความรู้ความเข้าใจในการปฏิบัติตัวที่ถูกต้อง ทั้งนี้

อาจเปน็เพราะการพัฒนาระบบการบรหิารจดัการขอ้มูล

หญงิตัง้ครรภค์ร้ังน้ีจดัทำ�ขึน้ภายใต้ขอบเขตของการดูแล

สุขภาพกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขได้กำ�หนดไว้ 

โดยการออกแบบระบบเพื่อให้ผู้ใช้ระบบมีความสะดวก 

รวดเรว็ในการหาความรูห้รอืติดตามผลต่าง ๆ  ทีเ่กีย่วขอ้ง

กับการตั้งครรภ์เพื่อเป็นการเตรียมความพร้อมและเป็น

ประโยชน์ในการดูแลตนเอง สอดคล้องกับงานวิจัยของ  

จีรวรรณ์ อุคคกิมาพันธุ์ และคณะ (2562) ได้ทำ�การ

ศึกษาการพัฒนาโมบายแอพพลิเคชั่นสำ�หรับการดูแล

ตนเองขณะตั้งครรภ์ ผลการศึกษาพบว่า 1) ผลการ

ประเมนิความเหมาะสมของโมบายแอพพลเิคชนัสำ�หรับ

การดแูลตนเองขณะต้ังครรภ ์โดยผูเ้ชีย่วชาญด้านสือ่และ 

คอมพิวเตอรอ์ยูใ่นระดับมาก (x ̄= 4.42) และผูเ้ชีย่วชาญ
ด้านเนื้อหาอยู่ใน ระดับมากที่สุด (x ̄= 4.58) สอดคล้อง
กบังานวจิยัของ ณฐัรนิทร ์สกลุนธิวิฒัน,์ สนุนัทา ศรมีาคาํ,  

และจงลักษณ์ ทวีแก้ว (2567) ได้ทำ�การศึกษาการพัฒนา

แอปพลิเคชันนับลูกด้ินบนโทรศัพท์มือถือ ผลการศึกษา 

พบว่า การพัฒนาแอปพลิเคชันนับลูกด้ินบนโทรศัพท์มือถือ 

ที่สร้างจากโปรแกรมสําเร็จรูป React Native ภายใต้

ชือ่แอปพลเิคชนั “Din Duk Dik” มรีะดับความคดิเหน็

ต่อการใช้แอปพลิเคชันนับลูกดิ้นของพยาบาลวิชาชีพ 

มีคะแนนเฉลี่ยภาพรวมอยู่ในระดับมาก สอดคล้องกับ

งานวิจัยของ สุรพงษ์ วิริยะ, อุทัยวรรณ แก้วตะคุ, และ

กิติพิเชษฐ์ ธูปบูชา (2567) ได้ทำ�การศึกษาการพัฒนา

ระบบสารสนเทศเพื่อการสนับสนุนการบริหารจัดการ

งานวิจัย มหาวิทยาลัยเจ้าพระยา พบว่า การพัฒนา

ระบบสารสนเทศเพื่อสนับสนุนการบริหารจัดการ 

งานวิจัย มหาวิทยาลัยเจ้าพระยา ระบบการทำ�งาน

ประกอบด้วยผู้ใช้งานหลัก 4 กลุ่มโดยพัฒนาในรูปแบบของ 

เวบ็แอปพลิเคชนั สามารถใชง้านได้ตรงกบัความต้องการ

ของผู้ใช้งานและนําไปใช้ในการวางแผนในการบริหาร

จดัการงานวจัิย และสอดคลอ้งกับงานวจิยัของ Moulaei,  

Bahaadinbeigy, Ghaffaripour, & Ghaemi (2021)  

ได้ทำ�ศึกษา การทำ�งานของแอปพลิเคชันมือถือเพื่อ 

การดูแลตนเองในระหว่างตั้งครรภ์ การศึกษาทบทวน 

การดูแลตนเองอาจช่วยป้องกันภาวะแทรกซ้อนและ 

การเสียชีวิตในระหว่างต้ังครรภ์ได้โดยการแจ้งให้ 

ผู้ปกครองทราบ แอปพลิเคชันสุขภาพบนมือถือ (แอป) 

สามารถช่วยให้บุคคลต่าง ๆ ปรับปรุงคุณภาพการดูแล

ตนเองได้ และพบว่า มีทั้งหมด 76 แอปตรงตามเกณฑ์

การรวม ด้วยวิธีนี้ ฟีเจอร์ของแอปจึงถูกแยกและจัด

หมวดหมู่ตามการวิเคราะห์เนื้อหาแบบเดิม ได้มีการ

แยกประเดน็ฟงักชั์นการทำ�งานของแอปและคณุลกัษณะ  

UI ของแอปออกมาดังนี้ 1) สื่อการฝึกอบรม (สำ�หรับ

มารดาและบดิา) 2) ฟงักช์นัการดแูลตนเอง (การปรกึษา  

การติดตามทารกในครรภ์ การตรวจทางคลินิก  

การช่วยเหลือสนับสนุน และการเตือนความจำ�) สำ�หรับ

การดูแลตนเองในระหว่างตั้งครรภ์และความจำ�เป็นใน

การพัฒนาแอปที่เก่ียวข้องกับฟังก์ชันการทำ�งานและ

คณุลกัษณะ UI ทีแ่ยกออกมา อยา่งไรกต็าม จำ�เปน็ตอ้ง

มกีารควบคมุและตรวจสอบข้อมลูตา่ง ๆ  อยา่งสม่ําเสมอ  

เพื่อความถูกต้องและเหมาะสมในการดูแลตนเองของ

สตรีขณะตั้งครรภ์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ2) ผลการ

ประเมินประสิทธิภาพการใช้งานของระบบการบริหาร

จัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์และโมบายแอปพลิเคชัน  

พบว่า ประสิทธิภาพของระบบโดยรวมอยู่ในระดับมาก  

(x̄ = 4.37, SD = .53) โดยเม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน  

พบว่า ประสิทธิภาพของระบบด้านทำ�งานตรง 

ความตอ้งการอยูใ่นระดบัมาก (x ̄= 4.36, SD =.47) ทัง้นี้

อาจเป็นเพราะผู้วิจัยดำ�เนินการวิเคราะห์และออกแบบ 

ระบบฯ ตามวงจรการพฒันาระบบ (Systems Develop- 

ment Life Cycle: SDLC) ซึ่งมีการศึกษาปัญหาและ

วิเคราะห์ความต้องการของผู้ที่เกี่ยวข้องก่อนการพัฒนา 
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ระบบฯ จงึทำ�ใหร้ะบบฯ ทีพ่ฒันาขึน้ตรงกบัความตอ้งการ 

ของผู้ใช้งานอย่างแท้จริง สอดคล้องกับงานวิจัยของ  

สรุพงษ ์วริิยะ และคณะ (2567) ไดท้ำ�การศกึษาการพฒันา 

ระบบสารสนเทศเพื่อการสนับสนุนการบริหารจัดการ

งานวิจัย มหาวิทยาลัยเจ้าพระยา พบว่าการพัฒนา

ระบบสารสนเทศเพื่อสนับสนุนการบริหารจัดการ 

งานวิจัย มหาวิทยาลัยเจ้าพระยา ระบบการทำ�งาน

ประกอบด้วยผู้ใช้งานหลัก 4 กลุ่มโดยพัฒนาในรูปแบบ

ของเว็บแอปพลิเคชัน สามารถใช้งานได้ตรงกับความ

ต้องการของผู้ใช้งานและนําไปใช้ในการวางแผนใน

การบริหารจัดการงานวิจัย และสอดคล้องกับงานวิจัย

ของ Moulaei et al. (2021) ได้ทำ�ศึกษา การทำ�งาน

ของแอปพลิเคชันมือถือเพื่อการดูแลตนเองในระหว่าง

ตั้งครรภ์: การศึกษาทบทวน การดูแลตนเองอาจช่วย

ป้องกันภาวะแทรกซ้อนและการเสียชีวิตในระหว่าง 

ต้ังครรภไ์ดโ้ดยการแจง้ใหผู้ป้กครองทราบ แอปพลเิคชนั

สุขภาพบนมือถือ (แอป) สามารถช่วยให้บุคคลต่าง ๆ 

ปรับปรงุคุณภาพการดแูลตนเองได ้และพบวา่ มทีัง้หมด 

76 แอปตรงตามเกณฑก์ารรวม ด้วยวิธน้ีี ฟเีจอรข์องแอป

จึงถูกแยกและจัดหมวดหมู่ตามการวิเคราะห์เนื้อหา

แบบเดิม ได้มีการแยกประเด็นฟังก์ชันการทำ�งานของ

แอปและคุณลักษณะ UI ของแอปออกมาดังนี้ 1) สื่อ

การฝึกอบรม (สำ�หรับมารดาและบิดา) 2) ฟังก์ชันการ

ดูแลตนเอง (การปรึกษา การติดตามทารกในครรภ์ การ

ตรวจทางคลินิก การช่วยเหลือสนับสนุน และการเตือน

ความจำ�) สำ�หรับการดูแลตนเองในระหวา่งต้ังครรภแ์ละ

ความจำ�เปน็ในการพฒันาแอปทีเ่กีย่วข้องกับฟงักช์นัการ

ทำ�งานและคุณลักษณะ UI ที่แยกออกมา อย่างไรก็ตาม 

จำ�เป็นต้องมีการควบคุมและตรวจสอบข้อมูลต่าง ๆ 

อย่างสม่ําเสมอ เพ่ือความถูกต้องและเหมาะสมในการ

ดูแลตนเองของสตรีขณะต้ังครรภไ์ด้อยา่งมปีระสทิธภิาพ

สว่นประสทิธภิาพของระบบ ดา้นการใชง้านระบบอยูใ่น

ระดับมาก (x ̄ = 4.35, SD = .56) ทั้งนี้อาจเป็นเพราะ 

ในการพัฒนาแอปพลิเคชันผู้วิจัยคำ�นึงถึงปัจจัยท่ีมี 

ผลต่อความสำ�เร็จของระบบ เช่น รูปแบบการนำ�เสนอ

ท่ีเข้าใจง่าย สามารถตอบสนองความต้องการของกลุ่ม 

ผูใ้ช ้รวมถงึการออกแบบอยา่งเหมาะสมกบัความสามารถ 

ในการเข้าใจและแก้ปัญหาของผู้ใช้อย่างแท้จริง โดย

เน้นให้ผู้ใช้งานสามารถนำ�ไปประยุกต์ใช้งานได้จริงและ 

ตรงกับความตอ้งการของผูใ้ช้ระบบ สอดคลอ้งกับงานวจิยั 

ของณัฐรินทร์ สกุลนิธิวัฒน์ และคณะ (2567) ได้ทำ� 

การศึกษาการพัฒนาแอปพลิ เคชันนับลูกดิ้นบน

โทรศัพท์มือถือ ผลการศึกษาพบว่า ด้านประโยชน์ต่อ 

ผู้ใช้งานแอปพลิเคชันมีประโยชน์ต่อหญิงตั้งครรภ์ใน

การใช้นับลูกดิ้นมีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุด (x̄ = 4.36, 

SD = ±.84) ความพึงพอใจของหญิงตั้งครรภ์ต่อการใช้ 

แอปพลิเคชันมีคะแนนเฉลี่ยภาพรวมอยู่ในระดับมาก

ที่สุด (x ̄ = 4.66, SD = ±.71) 

ข้อเสนอแนะการวิจัย
	 1. 	ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลวิจัยไปใช้

	 	 1.1 	ควรนำ�ระบบการบริหารจัดการข้อมูล

หญิงตั้งครรภ์ไปใช้งานจริง เพื่อลดความแออัดและ

จำ�นวนคร้ังในการเข้ารับบริการท่ีโรงพยาบาลและให้

หญิงตั้งครรภ์ได้ใช้ข้อมูลในการดูแลตนเอง 

	 	 1.2 	ควรเพิม่ระบบสมาชกิในการเขา้ใชร้ะบบ

ของหญิงตั้งครรภ์ สำ�หรับการเก็บข้อมูลในรูปแบบ

ออนไลน์ที่ทำ�งานผ่านแอปพลิเคชันบนมือถือ

	 2. 	ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป

	 	 2.1		คว รมี ก า รศึ กษาวิ จั ย เ กี่ ย วกั บผล 

การประเมินการดูแลตนเองของหญิงตั้งครรภ์และ

ประเมนิผลลพัธ์การตัง้ครรภใ์นกลุม่ท่ีใช้ระบบการบรหิาร

จดัการข้อมลูหญงิตัง้ครรภ์เทียบกับกลุม่ท่ีไมไ่ดใ้ช้ระบบฯ

	 	 2.2 	ควรมีการศึกษาติดตามพฤติกรรม 

การดูแลตนเองขณะตั้งครรภ์หลังใช้ระบบการบริหาร

จัดการข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ในแต่ละไตรมาส
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