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บทคััดย่่อ : 

	 การศึึกษาคร้ั้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยกึ่่�งทดลอง มีีวััตถุุประสงค์์เพ่ื่�อ 1) พััฒนานวััตกรรมสายวััด 

2-in-1 ในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด 2) เพ่ื่�อศึึกษาประสิิทธิิผลของการใช้้นวััตกรรมสาย

วััด 2-in-1 ในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดเปรีียบเทีียบกัับน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริงิและ 

3) เพ่ื่�อศึึกษาการรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพต่อนวััตกรรมสายวััด 2-in-1  การดำำ�เนิินการวิิจััยแบ่่งเป็็น 2 ตอน 

ตอนที่่� 1 การสร้้างและพััฒนานวััตกรรมสายวััด 2-in-1  และตอนที่่� 2 การใช้้นวััตกรรม โดยศึึกษา

ประสิทิธิิภาพและประสิทิธิิผลของการนำำ�นวััตกรรมไปใช้้ โดย 2.1 ประเมินิประสิทิธิิผลของนวััตกรรม

สายวััด 2-in-1 โดยเปรีียบเทีียบน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดที่่�คาดคะเนได้้จากการใช้้นวััตกรรมกัับ

น้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริงิ และ 2.2 ประเมิินการรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพต่อนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 กลุ่่�ม

ตััวอย่่างแบ่่งเป็็น 2 กลุ่่�ม คืือ 1) สตรีีตั้�งครรภ์์ในระยะคลอด จำำ�นวน 60 ราย และ 2) พยาบาลวิิชาชีีพ

ที่่�ปฏิิบััติงานในหน่่วยงานห้องคลอด จำำ�นวน 12 ราย เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการทดลอง คืือ นวััตกรรมสาย

วััด 2-in-1 เคร่ื่�องมืือในการเก็็บรวบรวมข้อมููล ได้้แก่่ แบบสอบถามข้อมููลทั่่�วไป แบบสอบถามการ

รัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของนวััตกรรม และแบบบัันทึกน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจากการคาดคะเน และน้ำำ��

หนัักจริงหลัังคลอด วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยการหาความถี่่� ร้อยละ ค่าเฉลี่่�ย ส่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และ

ใช้้สถิิติิ paired sample t-test เปรีียบเทีียบรายคู่่� ผลการวิิจััยพบว่่า การเปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยน้ำำ��หนััก

ทารกจริงหลัังคลอดกัับที่่�คาดคะเนได้้จากการใช้้นวััตกรรมไม่่แตกต่่างกััน และคะแนนเฉลี่่�ยการรัับรู้้�

ประสิทิธิิภาพต่อการใช้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1โดยรวมอยู่่�ในระดัับมากที่่�สุุด ดัังน้ั้�น พยาบาลจึงึควร

นำำ�นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดไปใช้้ในการประเมินิน้ำำ��หนัักทารก

เบื้้�องต้้น  ในสตรีีตั้�งครรภ์์ที่่�มาคลอด เพ่ื่�อช่่วยลดระยะเวลาและข้ั้�นตอนการคััดกรองสตรีีตั้�งครรภ์์ที่่�มีี

ภาวะเสี่่�ยงต่่อการคลอดยากเพ่ื่�อจะได้้วางแผนการคลอดได้้อย่่างเหมาะสมและทัันเหตุุการณ์์
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Abstract:
 	 This quasi-experimental research aimed to 1) develop the 2-in-1 tape measure 
innovation for estimating fetal weight; 2) examine the effectiveness of the 2-in-1 tape measure 
innovation for estimating fetal weight compared with actual birth weight and 3) investigate 
the perceived efficiency towards the 2-in-1 tape measure innovation.  The research process 
was divided into two phases: Phase 1: creating and developing the 2-in-1 tape measure 
innovation, and Phase 2: investigating the efficiency and effectiveness of the innovation. Phase 
2 was divided to: 2.1) evaluating the effectiveness of the 2-in-1 tape measure innovation by 
comparing the estimated fetal weight using the 2-in-1 tape measure innovation with the actual 
birth weight, and 2.2) evaluating the perceived efficiency by nurses towards the 2-in-1 tape 
measure innovation. There were 2 sample groups: 1) 60 pregnant women in labor, and 2) 
12 registered nurses working at the labor room. The instrument used in the experiment was 
the 2-in-1 tape measure innovation. The data collection instruments included the questionnaire 
about the personal information, the perceived efficiency questionnaire towards the innovation, 
and the record form of estimated fetal weight measured by the innovation and the actual birth 
weight. The data were analyzed using descriptive statistics and paired sample t-test. The 
research results revealed that the mean actual birth weight and the mean estimated fetal weight 
measured by the innovation were not significantly different, and the overall mean score of the 
perceived efficiency by nurses towards the 2-in-1 tape measure innovation was at the highest 
level. Thus, nurses should use the 2-in-1 tape measure innovation to primarily estimate the 
fetal weight in pregnant women giving birth to help shorten the time and process of screening 
pregnant women at risk of difficult labor to properly plan delivery.  
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ความสำำ�คัญของปััญหา 

น้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดเป็็นตััวชี้�วััดหนึ่่�งที่่�มีคีวาม

สำำ�คััญของงานอนามััยแม่่และเด็็ก เน่ื่�องจากเป็็นตััวชี้�

วััดผลลััพธ์ที่่�สะท้้อนถึงคุุณภาพการดููแลสตรีีตั้�งครรภ์์ 

น้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดเป็็นปัจจััยสำำ�คััญที่่�ใช้้ในการ

ตััดสิินใจวางแผนการรัักษาสตรีีตั้�งครรภ์์ที่่�เข้้าสู่่�ระยะ

คลอด เช่่น ทารกที่่�มีีน้ำำ��หนัักแรกคลอดน้้อยกว่่า 2,500 กรััม 

มีีโอกาสเกิิดภาวะแทรกซ้้อนหลายอย่่าง เช่่น  ภาวะ

หายใจลำำ�บาก การติิดเชื้้�อในร่างกาย และเลืือดออกใน

สมอง เป็็นต้น ทำ ำ�ให้้ต้้องใช้้เวลานานในการรัักษาที่่�

โรงพยาบาลส่่งผลกระทบต่่อการสร้้างสััมพัันธภาพ

ระหว่่างมารดาและทารก การเล้ี้�ยงลููกด้้วยนมแม่่ และค่่า

ใช้้จ่่ายในการรัักษา ส่่วนผลกระทบในระยะยาว อาจมีี

ปััญหาทุุพโภชนาการ พััฒนาการล่่าช้้าท้ั้�งด้้านการเจริญ

เติิบโต การเรีียนรู้� และมีีโอกาสเป็็นโรคเรื้้�อรัังเม่ื่�อเติิบโต

เป็็นผู้�ใหญ่่1 

ทารกที่่�มีีน้ำำ��หนัักแรกคลอดมากกว่่า 4,000 กรััม 

จะเพิ่่�มความเสี่่�ยงระหว่่างการคลอด เช่่น เกิิดภาวะศีีรษะ

ทารกไม่่ได้้สััดส่่วนกัับช่่องเชิิงกราน ทำำ�ให้้ทารกคลอด

ติิดไหล่่ (shoulder dystocia) เกิิดอัันตรายต่่อเส้้น

ประสาทของแขน (brachial plexus injury) ทำำ�ให้้ทารก

ยกแขนหรืือกำำ�มืือไม่่ได้้  ทารกเกิิดความพิการทางสมอง 

ส่่งผลให้้สมองขาดออกซิิเจน และมีีโอกาสเสีียชีีวิิตได้้สููง 

ส่่วนผลกระทบต่่อมารดา เช่่น ทำำ�ให้้มดลููกหดรััดตััวไม่่ดีี 

เกิิดการเสีียเลืือดมากขณะคลอด แผลฝีีเย็บ็มีีขนาดใหญ่่

ทำำ�ให้้ใช้้เวลานานในการเย็็บซ่่อมแซมแผลฝีีเย็็บ เกิิดการ

บอบช้ำำ��มากบริิเวณเย่ื่�อบุุช่่องคลอดส่่งผลให้้แผลหายช้้า 

เป็็นต้น มารดาบางรายไม่่สามารถคลอดปกติิได้้ อาจเพิ่่�ม

ความเสี่่�ยงต่่อการช่่วยคลอดโดยใช้้สููติศาสตร์์หััตถการ2 

ซึ่่�งภาวะแทรกซ้้อนและผลกระทบต่อ่มารดาและทารกที่่�

กล่่าวมา สามารถวางแผนป้องกัันได้้ หากพยาบาลและ

บุุคลากรที่่�เกี่่�ยวข้อง คาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกก่่อนคลอด

ได้้แม่่นยำำ�

ดัังน้ั้�น เม่ื่�อสตรีีตั้�งครรภ์์เข้้าสู่่�ระยะคลอด การคาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์เบื้้�องต้้นก่อนคลอดมา จึงมีี

ความสำำ�คััญ การคะเนน้ำำ��หนัักทารกได้้อย่่างแม่่นยํํา 

เช่ื่�อถืือได้้ จ ะช่่วยวางแผนการคลอดได้้อย่่างเหมาะสม  

การคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์มีีหลายวิิธีี เช่่น การ

ตรวจด้วยคล่ื่�นความถี่่�สููง ซึ่่�งมีีค่าใช้้จ่่ายสููง ใช้้เวลาในการ

ตรวจค่่อนข้างนาน และต้้องตรวจโดยแพทย์์ที่่�มีีความ

เชี่่�ยวชาญ การคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกโดยวิิธีีการคลำำ� 

(Leopold maneuvers) หากผู้้�ตรวจมีีประสบการณ์์ใน

การตรวจครรภ์ไ์ม่่มากพอ ค่า่น้ำำ��หนัักที่่�คาดคะเนได้จ้ะมีี

ความความคลาดเคลื่่�อนสููงและขาดความน่่าเช่ื่�อถืือจึึง

ไม่่เป็็นที่่�นิิยม3 

ในปัจจุบัันหน่่วยงานห้องคลอดส่่วนใหญ่่คาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกเม่ื่�อสตรีีตั้�งครรภ์์เข้้าสู่่�ระยะคลอดโดย

ใช้้สููตรของจอห์์นสััน (Modified Johnson’s formula)4   

ด้้วยสายวััดธรรมดาซึ่่�งมีีความยาว 1 เมตร มีีหน่่วยเป็็น

เซนติเิมตรและนิ้้�วอยู่่�คนละด้้านของสายวััด และนำำ�ค่าที่่�

วััดได้้มาคำำ�นวณเพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารก แต่่ค่่าที่่�ได้้

ยัังมีีความคลาดเคลื่่�อนสููงอาจเน่ื่�องจากมีีความแตกต่่าง

ของวิิธีีการวััดที่่�ยัังไม่่เป็็นแนวทางเดีียวกััน  เช่่น สตรีีตั้�ง

ครรภ์์	บางรายไม่่ได้้มีีการเตรีียมกระเพาะปััสสาวะว่่าง

ก่่อนการตรวจ ทำ ำ�ให้้การคลำำ�หาขอบบนของรอยต่่อ

กระดููกหััวเหน่่าก่่อนวััดมีีความคลาดเคล่ื่�อนและสููตรน้ี้�

ต้้องใช้้ระดัับส่่วนนำำ�ของทารกในครรภ์์ที่่�ได้้จากผลการ

ตรวจภายในมาคำำ�นวณ ซึ่่�งความคลาดเคลื่่�อนจะเกิดิขึ้้�น

จากความแม่่นยำำ�ของผลการตรวจภายใน

พยาบาลบางรายคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกโดยใช้้

สููตรของอิินสเลอร์์ (Insler’s formula)5 โดยวััดความ

สููงของมดลููกและเส้้นรอบวงหน้้าท้้องมารดาที่่�ระดัับ

สะดืือเม่ื่�อเจ็็บครรภ์์คลอดแล้้วนำำ�ค่าที่่�วััดได้้มาคููณกัันจะ

ได้้ค่่าน้ำำ��หนัักของทารกในครรภ์์โดยประมาณ ซึ่่�งจาก

ข้้อมููลเชิิงคุุณภาพชี้�ให้้เห็็นว่า วิิธีีน้ี้�ไม่่สะดวกเพราะการ

วััดต้้องให้้สตรีีตั้�งครรภ์์ซึ่่�งมีีหน้้าท้้องโต พลิกตะแคงตััว

เพ่ื่�อสอดสายวััดวััดรอบท้้องเม่ื่�อเจ็็บครรภ์์คลอดจึึงทำำ�ให้้
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ใช้้เวลานานในการวััด ค่ าที่่�วััดได้้เม่ื่�อนำำ�มาคำำ�นวณมีี

ความคลาดเคลื่่�อนสููง โรงพยาบาลบางแห่่งคาดคะเน

น้ำำ��หนัักทารกโดยใช้้สููตรของจอห์์นสััน  โดยใช้้สายวััด

วััดระดัับความสููงของยอดมดลููก จ ากรอยต่่อกระดููก

หััวเหน่่าถึึงยอดมดลููกเป็็นเซนติเมตรแล้้วนำำ�ค่าที่่�ได้้มา

คำำ�นวณเพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ซึ่่�งสููตรที่่�ใช้้

ในการคำำ�นวณขึ้้�นอยู่่�กัับระดัับส่่วนนำำ�ของทารกในครรภ์์

โดยทราบจากผลการตรวจภายใน ทำำ�ให้้พยาบาลที่่�รัับใหม่่

ผู้้�คลอดไม่่สามารถคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ได้้

ทัันทีีภายหลัังการตรวจ เพราะต้้องใช้้เวลาในการคำำ�นวณ

เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารก จากการทบทวนวรรณกรรม

ที่่�ผ่่านมา มีีการศึึกษาเกี่่�ยวกัับการประเมิินน้ำำ��หนัักทารก

ในครรภ์ค์รบกำำ�หนดโดยเปรีียบเทีียบสููตรของจอห์น์สััน 

สููตรของอิินสเลอร์์ และสููตรของแฮ็็ดล็็อก (Hadlock’s 

formula) พบว่่า การประเมิินน้ำำ��หนัักของทารกในครรภ์์

ตามสููตรของจอห์์นสัันในกลุ่่�มทารกน้ำำ��หนัักมากกว่่า 

3,500 กรััม จะมีีค่าใกล้้เคีียงกัับน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด

จริงมากที่่�สุุด ในขณะที่่�สููตรของอิินสเลอร์์ จะแม่่นยำำ�ใน

กรณีีอายุุครรภ์์ครบกำำ�หนด ส่ วนสููตรของแฮ็็ดล็็อก 

มีีความแม่่นยำำ�ในการประเมิินน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ใน

กลุ่่�มทารกน้ำำ��หนัักน้้อยกว่่า 2,000 กรััม5 

ในการรัับใหม่่สตรีีตั้้�งครรภ์์ที่่�มาคลอดทุุกราย 

พยาบาลจำำ�เป็็นต้องรายงานแพทย์์เกี่่�ยวกัับประวััติการ

ต้ั้�งครรภ์์ อาการสำำ�คััญ  และอาการปััจจุบัันรวมถึงน้ำำ��หนััก

ทารกในครรภ์์ที่่�คาดคะเนได้้ เพ่ื่�อให้้แพทย์์ใช้้เป็็นข้อ้มููล

ประกอบการตััดสิินใจเลืือกวิิธีีการคลอดที่่�เหมาะสมกัับ

สตรีีตั้�งครรภ์์ที่่�มาคลอดแต่่ละราย โดยเฉพาะในรายที่่�มีี

ภาวะเสี่่�ยงทางสููติิศาสตร์์ที่่�จำำ�เป็็นต้องรายงานแพทย์์

อย่่างเร่่งด่่วน ซึ่่ �งข้้อมููลจากจากสถิิติิของห้้องคลอด

โรงพยาบาลนครพนม ปีีงบประมาณ  2562-2563 

พบอุุบััติการณ์์การคลอดติิดไหล่่ 2 ราย คลอดไหล่่ยาก 

4 ราย6 จากการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์โดยใช้้

สููตรของจอห์น์สััน ไม่่ใกล้้เคีียงกัับน้ำำ��หนัักทารกที่่�คลอด

ออกมา ซึ่่�งความคลาดเคล่ื่�อนในการวััดอาจเกิิดจากจาก

การปฏิิบััติที่่�แตกต่่างกัันในการวััดระดัับความสููงของ

ยอดมดลููก 

จากปัญัหาในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์

หลายๆ วิิธีีที่่�กล่่าวมา พบว่่าแต่่ละวิิธีียัังมีีความคลาด

เคล่ื่�อนสููงจากการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ไม่่

แม่่นยำำ�หรืือต่ำำ��กว่่าความเป็็นจริงซึ่่�งอาจเกิิดจากวิิธีีการ

วััดที่่�ไม่่เป็็นแนวทางเดีียวกัันและใช้้เวลาในการคำำ�นวณ

น้ำำ��หนัักทารกที่่�คาดคะเนค่อนข้างนาน ทำำ�ให้้ไม่่สามารถ

ประเมิินและรายงานแพทย์์ได้้ทัันทีีภายหลัังการตรวจ 

ผู้้� วิิจััยจึึงสนใจพััฒนาและศึึกษาประสิิทธิิภาพของ

นวััตกรรมสายวััด 2 in 1 เพ่ื่�อการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารก

แรกคลอดโดยใช้้สููตรของจอห์์นสััน  เน่ื่�องจากเป็็นวิิธีีที่่�

ปลอดภััย มีีต้นทุนต่ำำ�� สะดวกต่่อการใช้้งาน  ไม่่ต้้องให้้

สตรีีที่่�มาคลอดพลิกิตะแคงตััวไปมา คืือ มีีความเหมาะสม

กัับการนำำ�มาใช้้ในระยะคลอดเพราะมีีการประเมิินระดัับ

ส่่วนนำำ�ของทารกโดยการตรวจภายในร่่วมด้วยทำำ�ให้้มีี

ความแม่่นยำำ�ในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกมากขึ้้�น และ

เหตุุผลสำำ�คััญ คืื อ จ ากผลการวิิจััยที่่�กล่่าวมา สูู ตรน้ี้�

สามารถคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกที่่�มากกว่่า 3,500 กรััม 

มีีค่าใกล้้เคีียงกัับน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริิงมากที่่�สุุด 

ซึ่่�งถืือเป็็นกลุ่่�มที่่�จำำ�เป็็นต้องวางแผนการคลอดให้้เหมาะ

สมเพราะมีีความเสี่่�ยงต่่อการคลอดติิดไหล่่ซึ่่�งเป็็น

สาเหตุุสำำ�คััญของการเกิิดภาวะแทรกซ้้อนต่อมารดา

และทารก

จากเหตุุผลดัังกล่่าวผู้� วิิ จััย จึึงสนใจพััฒนา

นวััตกรรมเพ่ื่�อการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดใน

สตรีีตั้�งครรภ์์ระยะคลอด เพ่ื่�อใช้้เป็็นข้อมููลเบื้้�องต้้น

ประกอบการตััดสิินใจของแพทย์์ในการพิิจารณาเลืือก

วิิธีีการคลอดที่่�เหมาะสมกัับสตรีีตั้�งครรภ์แ์ต่่ละราย  และ

ศึึกษาเปรีียบเทีียบน้ำำ��หนัักทารกที่่�คาดคะเนได้้จากการ

ใช้้นวััตกรรมสายวััด 2 in 1 กัับน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด

จริง ซึ่่�งนวััตกรรมที่่�พััฒนาขึ้้�น ถืือเป็็นเคร่ื่�องมืือทางการ

แพทย์์ที่่�มีีต้นทุนต่ำำ��  ใช้้งานง่าย สะดวกรวดเร็็ว และมีี

ความปลอดภััยกัับผู้้�รัับบริิการ สามารถใช้้คาดคะเน
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น้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดในเบื้้�องต้้นเม่ื่�อรัับใหม่่ผู้้�คลอดได้้ 

เพ่ื่�อให้้ดำำ�เนิินการวััดระดัับความสููงของยอดมดลููกเป็็น

แนวทางเดีียวกััน  สามารถนำำ�ไปใช้้กัับโรงพยาบาลที่่�

ขาดแคลนอุปกรณ์์การแพทย์์เคร่ื่�องอััลตร้้าซาวด์ และ

ไม่่มีีสููติแพทย์์ หรืืออยู่่�ห่างไกลจากโรงพยาบาลจัังหวััด 

เพ่ื่�อวางแผนการให้้การดููแลผู้้�คลอด	อย่่างเหมาะสม

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

1.	 เพ่ื่�อพััฒนานวััตกรรมสายวััด 2-in-1 ในการ

คาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ระยะคลอด

2.	 เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ระยะ

คลอดที่่�คาดคะเนได้้จากการใช้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 

กัับน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริง 

3.	 เพ่ื่�อศึึกษาประสิิทธิิภาพของนวััตกรรมสายวััด 

2-in-1 ในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ระยะคลอด 

กรอบแนวคิดการวิิจััย

การศึึกษาในคร้ั้�งน้ี้� ผู้ �วิิจััยนำำ�หลัักการคาดคะเน

น้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์โดยใช้้สููตรของจอห์์นสััน (Modified 

Johnson’s formula) มาเป็็นกรอบแนวคิดในการคำำ�นวณ

การคะเนน้ำำ��หนัักทารก และการพััฒนานวััตกรรมสายวััด 

2-in-1 โดยใช้้การวััดค่่าความสููงของยอดมดลููก ซึ่่ �ง

อธิิบายไว้้คร้ั้�งแรกในปีี 19547 โดยรายงานถึึงการคาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ในช่วง 240 กรััมขึ้้�นไปมีี

ความแม่่นยำำ�ถึงร้้อยละ 50.5 ของสตรีีตั้้�งครรภ์์จำำ�นวน 

200 คน และพบว่่าการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ 

มีีปัจจััยที่่�เกี่่�ยวข้องคืือ การเคล่ื่�อนต่ำำ��ของศีีรษะทารกใน

ครรภ์์และโรคอ้้วนของมารดา จึงได้้แนะนำำ�สููตรการคาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดโดยใช้้หน่่วยการวััดใน

ระบบอัังกฤษ คืือ น้ำำ��หนัักแรกเกิิด = 7 ปอนด์ 8 ออนซ์ 

+ [(M + S - O - 34) × (5.52 ออนซ์)] โดย M = ความ

สููงของยอดมดลููก (เซนติเมตร) S = ระดัับของส่่วนนำำ� 

โดยลบ 1 เซนติเมตร สำำ�หรัับระดัับของส่่วนนำำ�ที่่�เป็็นลบ 

และบวก 1 เซนติเมตร สำำ�หรัับระดัับของส่่วนนำำ�ที่่�เป็็น

บวก ส่วน O = โรคอ้้วน โดยลบ 1 เซนติเมตร สำำ�หรัับ

มารดาที่่�มีีน้ำำ��หนัักมากกว่่า 200 ปอนด์ (91 กิโลกรััม) 

ในการศึึกษาต่่อมา จ อห์์นสัันได้้นำำ�เสนอสููตรที่่�ง่่ายขึ้้�น 

ซึ่่�งคำำ�นึงถึึงระบบเมตริิกที่่�ทัันสมััยกว่่าสำำ�หรัับทารกใน

ครรภ์์ที่่�ศีีรษะที่่�ยัังไม่่เคล่ื่�อนต่ำำ��ลงสู่่�ช่่องเชิิงกราน คืือ 

น้ำำ��หนัักแรกเกิดิเป็็นกรััม = (ระดัับยอดมดลููก หน่่วยเป็็น

เซนติเมตร - 13) × (155) ซึ่่�งต่่อมาสููตรดัังกล่่าวได้้รัับ

การปรัับปรุง  สำำ�หรัับการคาดคะเนน้ำำ��หนัักของทารกใน

ครรภ์์ในรายที่่�ศีีรษะเป็็นส่วนนำำ� คืื อ น้ำำ��หนัักทารกใน

ครรภ์์ (กรััม) = FH (เซนติเมตร) -  n × 155 โดย FH 

= ความสููงของยอดมดลููก และ n = 12 หากจุุดนำำ�ของ

ศีีรษะทารกอยู่่�เหนืือระดัับ ischial spine และ n = 11 

หากจุุดนำำ�ของศีีรษะทารกอยู่่�ในระดัับ ischial spine หรืือ

ต่ำำ��กว่่า และหากมารดาน้ำำ��หนัักมากกว่่า 91 กิโลกรััม 

จะลบ 1 เซนติเมตร จากส่่วนสููงของระดัับยอดมดลููก ซึ่่�ง

เป็็นสููตรการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�ใช้้ใน

ปััจจุบััน จ ากแนวคิิดในการคำำ�นวณการคะเนน้ำำ��หนััก

ทารก ที่่�กล่่าวมาจะเห็็นได้้ว่่ามีีความแม่่นยำำ�ในการคาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกเม่ื่�อสตรีีตั้�งครรภ์์อยู่่�ในระยะคลอด 

เน่ื่�องจากมีีการประเมิินระดัับส่่วนนำำ�ของทารกโดยการ

ตรวจภายในร่วมด้วย

แนวคิดในการพััฒนานวััตกรรมคร้ั้�งน้ี้�ผู้้�วิิจััยได้้

พััฒนาสายวััดแบบสติ๊๊�กเกอร์ใ์ห้้มีีความแตกต่า่งจากสาย

วััดธรรมดาที่่�ใช้้เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ของ

ห้้องคลอดที่่�มีีเพีียงมาตรวััดที่่�มีีหน่่วยเป็็นเซนติเมตร

และนิ้้�ว พััฒนามาเป็็นนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 โดย

ผู้้�วิิจััยออกแบบสายวััดสติ๊๊�กเกอร์ท์ี่่�มีีความนิ่่�มกว่า่สายวััด

ธรรมดาและมีขีนาดใหญ่่เหมาะสมกัับการใช้้วััดหน้้าท้้อง

ของสตรีีตั้้�งครรภ์์ในระยะคลอด และเพิ่่�มค่าน้ำำ��หนัักของ

ทารกในครรภ์์ที่่�คำำ�นวณโดยใช้้สููตรของจอห์์นสััน  ไว้้บน

สายวััด หลัังจากนั้้�นนำำ�นวััตกรรมไปให้ผู้้้�เชี่่�ยวชาญตรวจ

สอบและปรัับแก้้ไขตามข้อเสนอแนะแล้้วนำำ�ไปทดลอง

ใช้้พร้อมปรัับปรุงตามข้อเสนอแนะจากการใช้้งานจริิง

จึึงได้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 ที่่�สมบููรณ์์
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ซึ่่�งนวััตกรรมฯ ที่่�พััฒนาขึ้้�นน้ี้� ผู้�วิิจััยได้้นำำ�มาใช้้เป็็น

เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์เม่ื่�อ

สตรีีตั้�งครรภ์์อยู่่�ในระยะคลอด ให้้เป็็นแนวทางเดีียวกััน 

สามารถอ่านค่าน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�คาดคะเนไว้้บน

สายวััดได้้ในทัันทีี ไม่่ต้้องเสีียเวลาในการคำำ�นวณน้ำำ��หนััก

ทารก วััสดุุที่่�ใช้้มีีต้นทุนต่ำำ�� ใช้้ง่่าย สะดวก ปลอดภััย เพ่ื่�อ

ใช้้เป็็นข้อมููลประกอบการวางแผนการคลอดได้้อย่่าง

เหมาะสม 

สมมติิฐานการวิิจััย

น้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�คาดคะเนได้้จากการใช้้

นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 กัับน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด

จริงไม่่แตกต่่างกััน

วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

การวิิจััยคร้ั้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยกึ่่�งทดลอง (quasi- 

experimental research)   แบบหนึ่่�งกลุ่่�มวััดหลัังการ

ทดลอง 

ประ ากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง แบ่่งเป็็น 2 กลุ่่�ม 

ได้้แก่่

1.	ประชากรที่่�ศึึกษาเป็็นสตรีีตั้�งครรภ์์ที่่�มารัับ

บริิการคลอด ณ ห้องคลอดโรงพยาบาลนครพนมในช่วง 

เดืือนมีีนาคม ถึงเดืือน พฤษภาคม พ.ศ.2563  กำำ�หนด

ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างจากสููตรของโคเฮ็็น 8 

คืือ

กำำ�หนดอำำ�นาจการทดสอบ (power of test) ที่่�

ระดัับ .80 กำำ�หนดระดัับความเช่ื่�อมั่่�นที่่� 95 (α = .05) 

และค่่า effect size = .50 ซึ่่�งได้้จากการคำำ�นวณค่าเฉลี่่�ย

และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานจากงานวิิจััยที่่�ผ่่านมาที่่�มีี

ลัักษณะคล้้ายคลึึงกััน9 จ ากน้ั้�นนำำ�ค่าดัังกล่่าวมาเปิิด

ตารางสำำ�เร็็จรููป  ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่าง 52 ราย เพ่ื่�อ

ป้้องกัันการสููญหาย จึงเพิ่่�มขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างร้้อยละ 15 

ได้้กลุ่่�มตััวอย่่าง 60 ราย

เลืือกกลุ่่�มตััวอย่า่งแบบเฉพาะเจาะจง (purposive 

sampling) ที่่�มีีคุณสมบััติตามเกณฑ์์การคััดกลุ่่�มตััวอย่่าง

เข้้าศึึกษา (inclusion criteria) ได้้แก่่ 1) สตรีีตั้�งครรภ์์

เดี่่�ยว อายุุครรภ์์ 37-42 สััปดาห์์ (กรณีีอายุุน้้อยกว่่า 18 

ปีี ขอคำำ�ยินยอมจากกลุ่่�มตััวอย่่างและขอความยินยอม

จากผู้้�ปกครอง/ผู้้�แทนโดยชอบธรรม) 2) เจ็็บครรภ์จ์ริง 

ปากมดลููกเปิิด 1-8 เซนติเมตร ระดัับส่่วนนำำ� -3 ถึง +3 

ส่่วนเกณฑ์์การคััดออก (exclusion criteria) ได้้แก่่ 

1) ภายหลัังรัับใหม่่ แพทย์์ตรวจพบภาวะแทรกซ้้อนที่่�

ไม่่สามารถคลอดทางช่่องคลอดได้้ เช่่น ทารกในครรภ์์

อยู่่�ในภาวะเครีียด (fetal distress)  มารดามีีภาวะความ

ดัันโลหิิตสููงขณะต้ั้�งครรภ์์ชนิดรุุนแรง (severe pre-

eclampsia) ที่่�ไม่่สามารถควบคุุมความดัันโลหิิตได้้ 2)

ได้้รัับการวิินิิจฉััยว่่าทารกเสีียชีีวิิตในครรภ์์(dead fetus 

in utero) มารดามีีภาวะน้ำำ��คร่ำำ��น้อย (oligohydramnios) 

หรืือมารดามีีภาวะครรภ์์แฝดน้ำำ�� (polyhydramnios) และ 

3) การคลอดไม่่เกิิดขึ้้�นภายใน 24 ชั่่�วโมง 

2.	ประชากรกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�ใช้้ในการประเมิิน

การรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของนวััตกรรม  ได้้แก่่ พยาบาล

วิิชาชีีพประจำำ�หน่่วยงานห้องคลอดโรงพยาบาลนครพนม 

จำำ�นวนทั้้�งหมด 12 ราย และมีีคุณสมบััติ คืื อ มีี

ประสบการณ์์ทำำ�งานในหน่่วยงานห้องคลอด  1 ปีขึ้้�นไป 

ขั้้�นตอนในการสร้้างและพััฒนานวััตกรรม  

ประกอบด้้วย 5 ขั้�นตอน ได้้แก่่  
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ขั้้�นตอนที่่� 1 ศึึกษาแนวคิด ทฤษฎีี  เอกสารงาน

วิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้องกัับการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์

รวมถึงการปรึกษาผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านการผลิิตนวััตกรรม

ทางการแพทย์์และพยาบาล หลัังจากนั้้�นจึงนำำ�ข้อมููลที่่�

รวบรวมได้้มาวิิเคราะห์์เพ่ื่�อกำำ�หนดคุุณสมบััติของ

นวััตกรรม 

ขั้้�นตอนที่่� 2 ออกแบบและพััฒนานวััตกรรมสาย

วััด 2-in-1 เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด ในสตรีี

ต้ั้�งครรภ์์ที่่�เข้้าสู่่�ระยะคลอด ในขั้�นตอนน้ี้�จะได้้โครงร่่าง

รููปแบบของนวััตกรรมแล้้วจึงดำำ�เนิินการพััฒนานวััตกรรม 

โดยจััดหาอุุปกรณ์์ที่่�ใช้้ในการผลิิตพััฒนานวััตกรรม 

ได้้แก่่ 1) สติ๊๊�กเกอร์์สายวััดขนาด 1.5 X 50 เซนติเมตร 

2) ตลัับสายวััดสำำ�เร็็จรููปแบบมีีปุ่่�มกด 3) กรรไกร 

4) คััตเตอร์์ และ 5) กาว แล้้วนำำ�สายวััดแบบสติ๊๊�กเกอร์์ 

ที่่�พิิมพ์มาตรวััดและน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดที่่�คาดคะเน

ตามสููตรของจอห์์นสััน  ไว้้แล้้ว นำำ�มาติิดกัับสายวััดด้้าน

ในส่วนที่่�เหลืือประมาณ 5 เซนติเมตร ติดด้้วยกาวสำำ�หรัับ

ติิดสายวััดเมื่่�อเรีียบร้้อยแล้้วจึงได้้ นวัั ตกรรมสายวััด 

2-in-1 เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดในสตรีี

ต้ั้�งครรภ์์ระยะคลอด 

ขั้้�นตอนที่่� 3 ตรวจสอบนวััตกรรมโดยผู้้�เชี่่�ยวชาญ

และนำำ�มาพััฒนาปรัับปรุงตามข้อเสนอแนะ

ขั้้�นตอนที่่� 4 ทดลองใช้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 

เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดในสตรีีตั้�งครรภ์์

ระยะคลอด จำำ�นวน 10 ราย โดยให้้พยาบาลวิิชาชีีพที่่�

ปฏิิบััติงานในหน่่วยงานห้องคลอด ทดลองใช้้นวััตกรรม

กัับสตรีีตั้�งครรภ์์ที่่�มาคลอดและให้้ตอบแบบสอบถาม

การรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของการใช้้นวััตกรรมสายวััด 

2-in-1 แล้้วนำำ�ข้อเสนอแนะมาพััฒนานวััตกรรมสายวััด 

2-in-1 หลัังจากทดลองใช้้แล้้ว

ขั้้�นตอนที่่� 5 พััฒนานวััตกรรม ให้้มีีความสมบููรณ์์ 

พร้อมใช้้งาน

ขั้้�นใ นวััตกรรม

เคร่ื่�องมืือที่่�ใ ในการวิิจััย  แบ่่งเป็็น 2 ส่วน คืือ 

ส่่วนที่่� 1 เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ทดลอง ได้้แก่่ นวััตกรรม

สายวััด 2 in 1 เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดใน

สตรีีตั้�งครรภ์์ และเคร่ื่�องชั่่�งน้ำำ��หนัักทารกแรกเกิิดแบบ

ดิิจิิตอล โดยนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 ที่่�ผู้้�วิิจััยพััฒนา

ขึ้้�นมีีลัักษณะภายนอกเป็็นตลัับสายวััดพลาสติกิมีีตััวล็อค

สายวััดเพ่ื่�อเพิ่่�มความคล่่องตััวและสะดวกในการใช้้ 

ลัักษณะภายในของนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 ทำำ�จาก

สายวััดแบบสติ๊๊�กเกอร์์โดย ด้านหน้้าของนวััตกรรมสายวััด 

2-in-1 แสดงความสููงของยอดมดลููกต้ั้�งแต่่ 1-50 

เซนติเมตร ส่วนด้านหลัังแสดงผลการคำำ�นวณน้ำำ��หนััก

ทารกแรกคลอดโดยใช้้สููตรของจอห์์นสััน ซึ่่�งค่่าน้ำำ��หนััก

ทารกใช้้ตััวเลขสีีน้ำำ��เงิินกรณีีส่วนนำำ�ของทารกอยู่่�เหนืือ

ระดัับ ischial spines และตััวเลขสีีแดง กรณีีส่วนนำำ�ของ

ทารกอยู่่�ระดัับ ischial spines หรืือต่ำำ��กว่่า ดัังแสดงใน

ตารางที่่� 1
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ตารางที่่� 1	 รููปแบบลัักษณะภายนอก ลัักษณะภายใน ของนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรก

คลอดในสตรีีตั้�งครรภ์์ ที่่�พััฒนาขึ้้�น

ลัักษณะภายในของนวััตกรรม

สายวััด 2-1 tape

คำำ�อธิิบาย ลัักษณะภายนอกของนวััตกรรม 

สายวััด 2-1 tape

A= ความสููงของยอดมดลููก 

1-50 เซนติเมตร (ด้้านหน้้า

ของนวััตกรรม)

B = ผลการคำำ�นวณน้ำำ��หนััก

ทารกแรกคลอดโดยใช้้สููตรของ

จอห์์นสััน (Modified 

Johnson’s formula) 

(ด้้านหลัังของนวััตกรรม) 

ซึ่่�งค่่าน้ำำ��หนัักทารก

สีีน้ำำ��เงิิน = ส่วนนำำ�ของทารกอยู่่�

เหนืือระดัับ ischial spines 

ค่่าน้ำำ��หนัักทารกสีีแดง = ส่วน

นำำ�ของทารกอยู่่�ระดัับ  ischial 

spines หรืือต่ำำ��กว่่า 

 

A    B A    B
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ส่่วนที่่� 2 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็บ็รวบรวมข้อ้มููล 

พััฒนาโดยผู้้�วิิจััย ได้้แก่่ แบบสอบถามข้อมููลทั่่�วไป และ

แบบสอบถามการรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของนวััตกรรม

	 2.1	 ข้้อมููลทั่่�วไปของสตรีีตั้้�งครรภ์์ ประกอบ

ด้้วย อายุุ น้ำ ำ��หนัักก่่อนตั้�งครรภ์์ น้ำ ำ��หนัักวัันที่่�คลอด 

ส่่วนสููง จำำ�นวนคร้ั้�งของการต้ั้�งครรภ์์ จำำ�นวนคร้ั้�งของการ

คลอดบุุตร ดััชนีีมวลกาย การเปิิดขยายของปากมดลููก

แรกรัับ และระดัับความสููงของมดลููกเป็็นเซนติเมตร 

	 2.2	 ข้้อมููลของทารก ประกอบด้้วย น้ำำ��หนััก

ทารกในครรภ์์ระยะคลอดที่่�คาดคะเนจากการใช้้

นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 และน้ำำ��หนัักแรกคลอดจริิง 

หน่่วยเป็็นกรััม

	 2.3	 ข้้อมููลทั่่�วไปของพยาบาล ได้้แก่่ อายุุ 

ระดัับการศึึกษา ะระยะเวลาการปฏิิบััติงานในหน่่วยงาน

ห้้องคลอด วิิธีีการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�ผ่า่น

มา และคำำ�ถามปลายเปิดิในเร่ื่�องปััญหา อุปสรรคในการ

คาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�ผ่่านมา

	 2.4	 แบบสอบถามการรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของ

นวััตกรรม แบ่่งเป็็น 3 ด้าน คืือ ด้านการใช้้งาน จำำ�นวน 8 ข้อ 

ด้้านความปลอดภััย จำำ�นวน 2 ข้อ และด้้านความคุ้้�มทุน 

จำำ�นวน 5 ข้อ ซึ่่�งข้้อคำำ�ถามในแต่่ละด้้านเป็็นข้อความเชิิง

บวกทั้้�งหมด ลัั กษณะแบบสอบถามเป็็นมาตราส่่วน

ประมาณค่า 5 ระดัับ มีีคะแนนตั้�งแต่่ 1-5 คะแนน ได้้แก่่ 

น้้อยที่่�สุุด น้อย ปานกลาง มาก มากที่่�สุุด โดยในด้านการ

ใช้้งาน มีีคะแนนรวม 8-40 คะแนน ด้านความปลอดภััย 

คะแนนรวม  2-10 คะแนน  และด้้านความคุ้้�มทุุน 

คะแนนรวม 5-25 คะแนน เกณฑ์์ในการแปลผลใช้้ระดัับ

คะแนนเฉลี่่�ยการรัับรู้้�เกี่่�ยวกัับประสิิทธิิภาพของนวััตกรรมฯ 

แบ่่งเป็็น 5 ช่วง ได้้แก่่ ความคิิดเห็็นในระดัับมากที่่�สุุด 

(4.21-5.00) ระดัับมาก (3.41-4.20) ระดัับปานกลาง 

(2.61 -3.40) ระดัับน้้อย (1.81-2.60) และระดัับ

น้้อยที่่�สุุด (1.00-1.80) แบบสอบถามผ่านการตรวจ

สอบจากผู้้�ทรงคุุณวุฒิิ 3 ท่าน ประกอบด้้วย พยาบาล

วิิชาชีีพที่่�ปฏิิบััติงานในห้องคลอดจำำ�นวน 1 ท่าน และ

อาจารย์์กลุ่่�มวิิชาการพยาบาลมารดาทารกและการ

ผดุุงครรภ์์จำำ�นวน 2 ท่าน ตรวจสอบความตรงเชิิงเนื้้�อหา 

ความถููกต้้อง ครอบคลุุมและแก้้ไขตามข้อเสนอแนะ จาก

น้ั้�นนำำ�มาให้้พยาบาลหน่่วยงานห้องคลอดทดลองใช้้กัับ

สตรีีตั้�งครรภ์์ที่่�มีีคุณสมบััติคล้้ายกลุ่่�มตััวอย่่าง จำ ำ�นวน 

10 ราย หาค่่าความเช่ื่�อมั่่�น (reliability)โดยใช้้สููตรการ

หาสััมประสิิทธิ์์�อััลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha 

reliability coefficient) ได้้ค่่าความเช่ื่�อมั่่�นเท่่ากัับ.88 

และในการศึึกษาคร้ั้�งน้ี้� ได้้ค่่าความเช่ื่�อมั่่�นเท่่ากัับ .91

การพิิทัักษ์์สิิทธิิของกลุ่่�มตััวอย่่าง

การวิิจััยน้ี้�ผ่่านการรัับรองจริิยธรรมการวิิจััย จาก

คณะกรรมการพิิจารณาจริยธรรมการวิิจััยในคน

โรงพยาบาลนครพนม เลขที่่� NP – EC11-No. 7/2563 

ผู้้�วิิจััยได้้คำำ�นึงถึึงการพิิทัักษ์์สิิทธิิของกลุ่่�มตััวอย่่างโดย

แนะนำำ�ตััว อธิิบายวััตถุุประสงค์์ ขั้�นตอนการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููลและประโยชน์ในการเข้้าร่่วมการวิิจััย ซึ่่�งหากกลุ่่�ม

ตััวอย่่างยิินดีีเข้้าร่่วมโครงการวิิจััย แล้้วมีีการเปลี่่�ยนใจ

ในภายหลััง สามารถถอนตััวออกจากโครงการวิิจััยได้้ทุุก

เวลา โดยไม่่มีีผลกระทบใด ๆ  ต่อการรัักษาพยาบาลหรืือ

สิิทธิ์์�ต่่าง ๆ ที่่�พึึงได้้รัับ ข้อมููลที่่�ได้้ถููกเก็็บเป็็นความลัับ 

และนำำ�เสนอข้้อมููลการวิิจััยโดยภาพรวมในเชิิงวิิชาการ

เท่่าน้ั้�น

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

1) ผู้�วิิจััยดำำ�เนิินการเก็็บรวบรวมข้อมููลหลัังจาก

ผ่่านการอนุุมััติจากคณะกรรมการจริยธรรม และได้้รัับ

การอนุุญาตให้้เก็็บข้้อมููลจากผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาล

นครพนมแล้้ว ผู้ �วิิจััยเข้้าพบหััวหน้้างานห้องคลอด

โรงพยาบาลนครพนม  เพ่ื่�อช้ี้�แจงวััตถุุประสงค์์ของการ

ทำำ�วิิจััยและรายละเอีียดในการเก็็บรวบรวมข้อมููลวิิจััย
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2) ผู้ �วิิจััยดำำ�เนิินการเก็็บรวบรวมข้้อมููลด้้วย

ตนเอง  ณ  งานห้องคลอดทุุกวััน  โดยมีีพยาบาลใน

ห้้องคลอดเป็็นผู้�ประสานงานในการเข้า้ถึึงกลุ่่�มตััวอย่า่ง 

โดยเริ่่�มจากเม่ื่�อรัับใหม่่สตรีีตั้�งครรภ์์ที่่�มาคลอด หาก

ตรวจพบกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�มีีคุณสมบััติตามเกณฑ์์การ

คััดเข้้า ผู้�วิิจััยแนะนำำ�ตััว แจ้้งวััตถุุประสงค์์ของการวิิจััย

และขอความร่ว่มมืือจากกลุ่่�มตััวอย่่างตามคำำ�ขออนุุญาต

และพิิทัักษ์์สิิทธิิของกลุ่่�มตััวอย่่าง เม่ื่�อกลุ่่�มตััวอย่่างยิินดีี

เข้้าร่่วมการวิิจััย ให้้ลงนามในใบยิินยอมของผู้้�เข้้าร่่วม

วิิจััย และดำำ�เนิินการเก็็บรวบรวมข้อมููลในกลุ่่�มตััวอย่่าง 

โดยใช้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 ในการคาดคะเน

น้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ เริ่่�มจากพยา	บาลที่่�รัับใหม่่จะให้้

กลุ่่�มตััวอย่่างถ่่ายปััสสาวะทิ้้�งแล้้วนอนหงายราบบนเตีียง 

จากน้ั้�นใช้้นวััตกรรมฯ วััดความสููงของยอดมดลููก โดย

วััดระยะจากขอบบนของกระดููกหััวเหน่่าทาบลงหน้้าท้้อง

ผ่่านระดัับสะดืือตามส่วนโค้้งของมดลููกไปจนถึงยอด

มดลููก แล้้วอ่านค่าน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�อยู่่�บน

นวััตกรรมสายวััดตามระดัับส่่วนนำำ�ที่่�ได้้จากการตรวจ

ภายในซึ่่�งจะวััดในขณะที่่�มดลููกคลายตััว ซึ่่ �งพยาบาล

วิิชาชีีพทุกคนในห้องคลอดผ่่านการฝึึกทดลองใช้้

นวััตกรรมฯ จากผู้้�วิิจััยก่่อนการเก็็บรวบรวมข้อมููล 

2) เม่ื่�อกลุ่่�มตััวอย่่างคลอด พยาบาลผู้้�ช่วยเหลืือ

การคลอด ชั่่�งน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดภายใน 30 นาทีี

หลัังคลอด โดยที่่�ทารกยัังไม่่ได้้ดููดนมแม่่และใช้้เครื่่�อง

ชั่่�งน้ำำ��หนัักดิิจิิตอลเคร่ื่�องเดีียวกัันทุกราย 

3) เม่ื่�อกลุ่่�มตััวอย่่างย้้ายเข้้าห้้องพัักฟ้ื้�น 2 ชั่่�วโมง

หลัังคลอด ผู้�วิิจััยเข้้าพบและแสดงความยินดีี หลัังจาก

น้ั้�นจึงจดบัันทึกข้้อมููลการคลอดและน้ำำ��หนัักทารกจาก

รายงานการคลอด ตามแบบบัันทึกึข้้อมููลการคลอดและ

น้ำำ��หนัักทารก จนได้้กลุ่่�มตััวอย่่างครบ

4) ผู้�วิิจััยเก็็บรวบรวมข้อมููลโดยใช้้แบบสอบถาม

ประสิิทธิิภาพของนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 จากกลุ่่�ม

ตััวอย่่างพยาบาลวิิชาชีีพทุกคนที่่�ผ่่านการใช้้นวััตกรรม

สายวััด 2-in-1 แล้้ว จน ได้้กลุ่่�มตััวอย่่างครบตามที่่�

กำำ�หนด ตรวจสอบความถููกต้้องครบถ้้วน  แล้้วนำำ�ไป

วิิเคราะห์์ทางสถิิติิต่่อไป

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล

ข้้อมููลทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่างวิิเคราะห์์ข้้อมููลโดย

การแจกแจงความถี่่� ร้อยละ ค่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน การรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของนวััตกรรมสายวััด 

2-in-1 โดยพยาบาลวิิเคราะห์์โดยหาค่่าเฉลี่่�ย และส่่วน

เบี่่�ยงเบนมาตรฐานเป็็นรายข้้อ รายด้้าน และโดยรวม 

เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริิงกัับ

น้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ระยะคลอดที่่�คาดคะเนจากการใช้้

นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 วิิเคราะห์์โดยใช้้การเปรีียบ

เทีียบรายคู่่�  (pair t-test) ก่อนการวิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วย

สถิิติิ pair t-test ผู้�วิิจััยได้้ทำำ�การทดสอบข้้อตกลงเบื้้�อง

ต้้น  (assumption) โดยทดสอบการกระจายของข้้อมููล

น้ำำ��หนัักทารกที่่�คาดคะเนและที่่�ชั่่�งได้้จริง จำำ�แนกแต่่ละกลุ่่�ม 

พบว่า่ ข้อมููลท้ั้�ง 2 กลุ่่�มมีีการกระจายแบบปกติ ิ(normal 

distribution) จึึงใช้้สถิิติิ paired sample t-test ในการ

วิิเคราะห์์ข้้อมููล 

ผลการวิิจััย 

ผลของการใช้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 เพ่ื่�อคาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดในสตรีีตั้�งครรภ์์ระยะ

คลอด ผลการวิิจััยนำำ�เสนอตามลำำ�ดัับ ดัังน้ี้�  

ข้้อมููลทั่่�วไปของสตรีีตั้้�งครรภ์์ พบว่่า ส่วนใหญ่อ่ายุุ 

20-25 ปีี (ร้้อยละ 31.67) น้ำำ��หนัักก่่อนตั้�งครรภ์์อยู่่�

ระหว่่าง 45-55 กิโลกรััม (ร้้อยละ 45.01) น้ำำ��หนัักวััน

ที่่�คลอดอยู่่�ระหว่่าง 61-70 กิโลกรััม (ร้้อยละ 29.99) 

ส่่วนสููงอยู่่�ระหว่่าง 151-159   เซนติเมตร (ร้้อยละ 

50.01) ส่วนใหญ่่ต้ั้�งครรภ์์ 2 คร้ั้�ง (ร้้อยละ 41.67) 

ไม่่เคยคลอดบุุตร (ร้้อยละ 40.00) เคยคลอดบุุตร 1 คร้ั้�ง 

(ร้้อยละ 36.67) ดััชนีีมวลกายก่อ่นตั้�งครรภ์์อยู่่�ระหว่่าง 
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18.50-24.90 kg/m2 (ร้้อยละ  65.09)  การเปิดิขยาย

ของปากมดลููกแรกรัับ อยู่่�ระหว่่าง 1-3 เซนติเมตร 

(ร้้อยละ 68.33) และระดัับความสููงของมดลููกน้้อยกว่่า  

34 เซนติเมตร (ร้้อยละ 61.67) 

ข้้อมููลของทารก พบว่่า น้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดที่่�

คาดคะเนได้้ส่่วนใหญ่่อยู่่�ระหว่่าง 3,000-3,499 กรััม 

(ร้้อยละ 46.67) เฉลี่่�ย 3,226.58 กรััม ส่วนน้ำำ��หนััก

ทารกแรกคลอดจริงส่่วนใหญ่่อยู่่�ระหว่่าง 3,000-3,499 

กรััม (ร้้อยละ 31.72) เฉลี่่�ย 3,233.67 กรััม 

การเปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�

คาดคะเนได้้จากการใช้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 กัับค่่า

เฉลี่่�ยน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริง พบว่่าไม่่มีีความแตก

ต่่างกัันอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ ซึ่่ � งเป็็นไปตาม

สมมติฐานที่่�ต้ั้�งไว้้ (t = .18, p = .86) ดัังแสดงในตาราง 2

ตารางที่่� 2	 เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยน้ำำ��หนัักทารกที่่�คาดคะเนได้้จากการใช้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 กัับค่่าเฉลี่่�ยน้ำำ��หนััก

ทารกแรกคลอดจริง โดยใช้้สถิิติิ pair t-test (N = 60)

น้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ Min-Max Mean SD t p-value

น้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�คาดคะเน 2,170-4,030 3,226.58 369.33 .18 .86

น้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริง 2,150-4,130 3,233.67 458.19

ข้้อมููลทั่่�วไปของพยาบาล พบว่่า ส่วนใหญ่่มีีอายุุ 

36-45 ปี (ร้้อยละ 49.99) ระดัับการศึึกษาสููงสุุด คืือ 

ปริญญาตรีี  (ร้้อยละ 91.67) ระยะเวลาปฏิิบััติงานใน

ห้้องคลอดส่่วนใหญ่่ 5-10 ปีี (ร้้อยละ 41.66) เฉลี่่�ย 

12.08 ปี และวิิธีีการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�

ผ่่านมาพบว่่า พยาบาลท้ั้�ง 12 ราย (ร้้อยละ 100.00)ใช้้

สายวััดธรรมดาในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ 

ส่่วนข้อมููลจากการตอบคำำ�ถามปลายเปิิดเกี่่�ยวกัับปััญหา 

อุุปสรรคที่่�พบในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์

ที่่�ผ่่านมา ส่ วนใหญ่่พบว่่า 8 ราย (ร้้อยละ 66.67) 

ตอบว่่าการใช้้สายวััดธรรมดาใช้้เวลานานในการคำำ�นวณ

น้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ และมีี 7 ราย (ร้้อยละ 58.33)  

พบปััญหาในเร่ื่�องการใช้้สายวััดธรรมดาขาดความ

แม่่นยำำ�ของการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์

การรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 

เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดในสตรีีตั้�งครรภ์์

ระยะคลอด พบว่่า การรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของนวััตกรรม

โดยรวมมีีค่าเฉลี่่�ย 4.46 อยู่่�ในระดัับมากที่่�สุุด ซึ่่�งคะแนน

ประสิิทธิิภาพของนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 เพ่ื่�อคาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด จำ ำ�แนกเป็็นรายด้้าน 

ดัังแสดงในตาราง 3

ตารางที่่� 3	 แสดงคะแนนการรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด 

จำำ�แนกตามด้านการใช้้งาน ด้านความปลอดภััย และด้้านความคุ้้�มทุน (N = 12 )

ประสิทธิภาพของนวัตกรรม Possible scores
   Min – Max             

Actual scores
Min- Max

Mean SD การแปลผล

1.	 ด้านการใช้งาน 8-40 32-40 4.43 0.55 มากที่สุด

2.	 ด้านความปลอดภัย 2-10 8-10 4.59 0.66 มากที่สุด

3.	 ด้านความคุ้มทุน 5-25 20-25 4.47 0.66 มากที่สุด

รวมทั้งหมด 4.46 0.60 มากที่สุด
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ผลการพััฒนานวััตกรรมสายวััด 2-in-1 เพ่ื่�อคาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด ผู้้�วิิจััยได้้พััฒนาให้้มีีรููป

แบบเป็็นตลัับสายวััดแบบสติ๊๊�กเกอร์์ ขนาดกะทััดรััด 

สวยงามและมีีสููตรการคำำ�นวณน้ำำ��หนัักของทารกใน

ครรภ์์ ของ Modified Johnson’s formula4  น้ำำ��หนัักของ

ทารกในครรภ์์ที่่�คำำ�นวณไว้้ที่่�ด้้านหลัังของสายวััด ทำำ�ให้้

สามารถอ่านค่าและทราบผลการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารก

ทัันทีีที่่�วััดเสร็็จ ส่วนด้านหน้้าของสายวััดเป็็นระดัับความ

สููงของยอดมดลููกหน่ว่ยเป็็นเซนติเมตร สเกลมีคีวามยาว 

50 เซนติเมตร เริ่่�มวััดที่่� 25 เซนติเมตร การที่่�นวััตกรรม

มีีปุ่่�มล็อคสายวััดไม่่เล่ื่�อนหลุุดออกมา จึงทำำ�ให้้สะดวก

ต่่อการใช้้งานมากยิ่่� งขึ้้�น จ  ากการศึึกษาทบทวน

วรรณกรรมทีีเกี่่�ยวข้อง พบว่่ายัังไม่่มีีงานวิิจััยพััฒนา

นวััตกรรมการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดที่่�มีี

ลัักษณะและคุณุสมบััติดิัังที่่�กล่่าวมา พบเพีียงการพััฒนา

เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการประเมิินนํ้้�าหนัักทารกในครรภ์์ใน

ระยะคลอด10 โดยใช้้สููตร Modified Johnson’s formula 

มาใช้้ในคํํานวณแต่่ใช้้สายวััดธรรมดาและเขีียนสเกล

นํ้้�าหนัักบนสายวััดโดยไม่่ได้้ออกแบบรายละเอีียดอื่่�นๆ 

เพิ่่�มเติิม  เพ่ื่�อความสะดวกรวดเร็็วในการใช้้งาน  การ

พััฒนานวััตกรรมสายวััด 2-in-1 ในการคาดคะเน

น้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดในการวิิจััยคร้ั้�งน้ี้� จึ งนัับว่่าเป็็น

นวััตกรรมรููปแบบใหม่่ที่่�ใช้้ในการคาดคะเนน้ำำ��หนััก

ทารกแรกคลอด

การเปรีียบเทีียบน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดที่่�คาด

คะเนได้้จากการใช้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 กัับน้ำำ��หนััก

ทารกแรกคลอดจริง ไม่่มีีความแตกต่่างกัันอย่่างมีีนััย

สำำ�คััญทาง อธิิบายได้้ว่่า นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 เพ่ื่�อ

คาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด มีีความแม่น่ยำำ�ในการ

คาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด สามารถคาดคะเน

น้ำำ��หนัักทารกใกล้้เคีียงกัับน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริิง 

ประกอบกัับในการศึึกษาคร้ั้�งน้ี้� กลุ่่�มตััวอย่่างพยาบาล

วิิชาชีีพ มีีประสบการณ์์การทำำ�งานในห้้องคลอดเฉลี่่�ย 

12 ปี ส่วนใหญ่่ทำำ�งานอยู่่�ระหว่่าง 5-10 ปี ส่งผลให้้การ

ตรวจภายในมีีความแม่่นยำำ�ยิ่่�งขึ้้�น ส่ วนกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�

เป็็นสตรีีตั้�งครรภ์์ในระยะคลอด มีีระดัับความสููงของ

มดลููกส่่วนใหญ่่น้้อยกว่่า 34 เซนติเมตร ซึ่่�งถืือเป็็นระดัับ

ความสููงที่่�เหมาะสมกัับขนาดของทารกในผู้้�คลอดที่่�อายุุ

ครรภ์์ครบกำำ�หนด เน่ื่�องจากระดัับยอดมดลููกที่่�สููงกว่่า 

35 เซนติเมตร แสดงว่่าศีีรษะทารกมีีขนาดใหญ่่ ทารก

ตััวโต และน้ำำ��หนัักมาก ไม่่สามารถลงในช่องเชิิงกราน

ของแม่่เพ่ื่�อเข้้าสู่่�การคลอดปกติิได้้11 การใช้้นวััตกรรม

ในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจึงึใกล้้เคีียงกัับ

น้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริงเม่ื่�อคลอดออกมา

ในการศึึกษาคร้ั้�งน้ี้� กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีีดััชนีี

มวลกายก่่อนตั้�งครรภ์์ อยู่่�ระหว่่าง 18.50-24.90 kg/m2 

ซึ่่�งถืือเป็็นดััชนีีมวลกายปกติิ ทำำ�ให้้เม่ื่�อใช้้นวััตกรรมใน

การคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดอยู่่�ในเกณฑ์์ปกติิ

ใกล้้เคีียงกัับน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดจริง ถึ งแม้้กลุ่่�ม

ตััวอย่่างบางรายมีีดััชนีีมวลกายก่่อนตั้�งครรภ์์น้้อยกว่่า

ปกติิหรืือมากกว่่าปกติิ คืือ ดััชนีีมวลกายก่่อนตั้�งครรภ์์ 

ต่ำำ��สุด 16.23 kg/m2 สููงสุุด 30.91 kg/m2  ซึ่่�งสอดคล้้อง

กัับการศึึกษาที่่�ผ่่านมา12   ศึึกษาการคาดคะเนน้ำำ��หนัักของ

ทารกในครรภ์์ โดยใช้้ผลคููณระหว่่างความสููงของมดลููก

และเส้้นรอบเอวที่่�ระดัับสะดืือในดััชนีีมวลกายมารดา

ก่่อนตั้�งครรภ์์ที่่�แตกต่่างกััน  ที่่�พบว่่า ดััชนีีมวลกายมารดา

ก่่อนตั้�งครรภ์์ไม่่เป็็นปัจจััยที่่�มีีผลต่่อความแม่่นยำำ�ในการ

คาดคะเนน้ำำ��หนัักของทารกอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ 

เม่ื่�อควบคุุมด้วยตััวแปรอายุุสตรีีตั้�งครรภ์์ จำ ำ�นวนการ

คลอดและอายุุครรภ์์ และสอดคล้้องกัับการศึึกษาผ่่าน

มา13  พบว่่า ความแม่่นยำำ�ของสููตรของจอห์์นสััน (Modified 

Johnson’s formula) เท่่ากัับ ร้อยละ 38 ความแตกต่่าง

ของน้ำำ��หนัักต่ำำ��สุดของตััวอย่่างท้ั้�งหมดคืือ 0 และสููงสุุด

คืือ 1,540 กรััม โดยมีีความแตกต่่างของน้ำำ��หนัักสััมบููรณ์์

เฉลี่่�ย 512 กรััม  
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 ผลของการ   นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดในสตรีีตั้้�งครรภ์์ระยะคลอด 

Rama Nurs J  • May-August 2021

จากผลการวิิจััยพบว่่า การรัับรู้้�ประสิิทธิิภาพของ

นวััตกรรมจำำ�แนกตามด้านโดยรวมมีีค่าเฉลี่่�ยอยู่่�ในระดัับ

มากที่่�สุุด เม่ื่�อพิิจารณาเป็็นรายด้้านพบว่่า ด้านความ

ปลอดภััยมีีค่าเฉลี่่�ยมากกว่่าทุุกด้้านอยู่่�ในระดัับมากที่่�สุุด 

อธิิบายได้้ว่่า นวััตกรรมที่่�พััฒนาขึ้้�นมาผลิิตจากสายวััด

แบบสติ๊๊�กเกอร์์และนำำ�มาใส่่ในตลัับพลาสติิกที่่�ปลอดภััย 

ซึ่่�งไม่่ใช่่วััสดุุอัันตราย จึ ึงทำำ�ให้้ประสิิทธิิภาพของ

นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 ด้านความปลอดภััยมีีค่า่เฉลี่่�ย

ในระดัับมากที่่�สุุด ส่วนด้านความคุ้้�มทุนและด้้านการใช้้

งาน ที่่�มีีค่าเฉลี่่�ยรองลงมา อธิิบายได้้ว่่า วัั สดุุที่่�ใช้้ผลิิต

นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 มีีราคาไม่่แพง และเป็็นวััสดุุ

ที่่�หาซื้้�อได้้ง่่าย แต่่เม่ื่�อเทีียบกัับประโยชน์ท์ี่่�สามารถนำำ�มา

ใช้้ในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดได้้ไม่่แตก

ต่่างกัับการคาดคะเนโดยวิิธีีอื่�นที่่�มีีราคาสููง ถืือว่่าคุ้้�มทุน

มากที่่�สุุด  สอดคล้้องกัับการศึึกษาที่่�ผ่่านมา10 พบว่่า การ

ใช้้นวััตกรรมสายวััดมีีความสะดวกรวดเร็ว็ต่อการใช้้คาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด ปัญหาอุุปสรรคที่่�พบจาก

การนำำ�นวััตกรรมที่่�พััฒนาขึ้้�นมาศึึกษาในครั้้�งน้ี้� คืื อ ใน

การใช้้งานนวััตกรรมสายวััด 2-in-1 หากผู้้�ใช้้ดึึงสายวััด

รุุนแรงเกิินไปจะทำำ�ให้้ตััวล็อคสายวััดแบบสติ๊๊�กเกอร์์ที่่�อยู่่�

ด้้านในตลัับพลาสติิกหลุุดออกมา ทำำ�ให้้ชำำ�รุดใช้้งานไม่่

ได้้ จึงต้้องเพิ่่�มความระมััดระวัังในการใช้้งานมากขึ้้�น และ

ในการปรัับปรุงคร้ั้�งต่่อไปผู้�วิิจััยต้้องจััดหาตััวล็อคสายวััด

ที่่�อยู่่�ด้านในตลัับพลาสติิกให้้เป็็นวััสดุุที่่�มีีความมั่่�นคง

ถาวรเพ่ื่�อยืืดอายุุการใช้้งานได้้นานขึ้้�น  

ดัังน้ั้�น จึ งกล่่าวได้้ว่่านวััตกรรมสายวััด 2-in-1 

เพ่ื่�อคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดในสตรีีตั้�งครรภ์์

ระยะคลอดโดยใช้้สููตรของจอห์์นสััน  (Modified 

Johnson’s formula) ที่่�ผู้้�วิิจััยพััฒนาขึ้้�น มีีความแม่่นยำำ�

ในการทำำ�นายน้ำำ��หนัักทารกแรกเกิิด มีีความปลอดภััย 

คุ้้�มทุน สะดวกต่่อการใช้้งาน มีีความเหมาะสมที่่�จะนำำ�มา

ใช้้ในการคััดกรองน้ำำ��หนัักทารกเบื้้�องต้้นเพ่ื่�อวางแผน

การคลอดที่่�เหมาะสมต่อไป

ข้้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใ

ด้้านการปฏิิบััติการพยาบาล  สนัับสนุุนให้้หน่่วย

งานห้องคลอดใช้้นวััตกรรมสายวััด 2-in-1 เพ่ื่�อคาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอด เน่ื่�องจากใช้้งานง่าย ลด

ระยะเวลาในการคำำ�นวณน้ำำ��หนัักทารก ปลอดภััยกัับผู้้�รัับ

บริิการและทำำ�นายน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดได้แ้ม่่นยำำ�  ซึ่่�ง

เป็็นประโยชน์ในการคััดกรองน้ำำ��หนัักทารกเบื้้�องต้้นโดย

เฉพาะกรณีีที่่�ทารกตััวโตและน้ำำ��หนัักมากกว่่าปกติิ เพ่ื่�อ

เป็็นข้อมููลในการวางแผนการคลอด ส่ ่วนพยาบาล

วิิชาชีีพที่่�ปฏิิบััติงานในห้องคลอดควรเป็็นพยาบาลที่่�มีี

ประสบการณ์์ในการปฏิิบััติงานในห้องคลอดอย่่างน้้อย 

5 ปี จ ะมีีความแม่่นยำำ�ในการตรวจภายใน ซึ่่ �งมีีส่วน

สำำ�คััญในการคาดคะเนน้ำำ��หนัักทารกได้้แม่่นยำำ�ยิ่่�งขึ้้�น 

ด้้านการศึึกษาพยาบาล สามารถแทรกเนื้้�อหาการคาด

คะเนน้ำำ��หนัักทารกแรกคลอดโดยใช้้นวััตกรรมสายวััด 

2-in-1 ในหััวข้อการรัับใหม่่ผู้้�คลอด และในการเรีียน

ภาคปฏิิบััติรายวิิชาปฏิิบััติการผดุุงครรภ์์ สามารถนำำ�

นวััตกรรมน้ี้�ไปให้้นัักศึึกษาพยาบาลใช้้ปฏิิบััติงานจริงได้้ 

ส่่วนด้านการวิิจััยควรพััฒนารููปแบบการคาดคะเน

น้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์วิิธีีอื่�นๆ เพ่ื่�อเป็็นแนวทางในการ

ประเมิินน้ำำ��หนัักทารกในครรภ์์ที่่�แม่่นยำำ�ยิ่่�งขึ้้�น
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