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The Effects of a Maternal Self-efficacy Development Program  
on Promoting Development of Preterm Infants 

ผลของโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนของมารดาต่อการส่งเสริมพัฒนาการ 
ทารกเกิดก่อนก าหนด 

Abstract  
  Preterm infants’  body systems are not fully developed, so they have an increased risk for 
neurobehavioral development disorders and developmental delays.  This quasi- experimental 
research aimed to study the effects of a maternal self-efficacy development program on promoting 
the development of preterm infants. The participants were selected by purposive sampling of 48 
premature mothers, with 24 mothers in a control group receiving normal nursing care and 24 
mothers in an experimental group receiving normal nursing care and participating in the self-
efficacy development program which consisted of a 4- day intervention period.  The instruments 
for data collection included:  a self- efficacy and a maternal behavior assessment form for 
promoting preterm infant development. Content validity index (CVI) values by three experts were 
0.90 and 0.87, respectively, and testing for reliability produced Cronbach's alpha coefficient values 
of 0. 82 and 0. 80, respectively.  The maternal self- efficacy development program was quality 
checked by three experts in terms of both completeness of content and appropriateness of 
language used for communication. Statistical analyses used descriptive statistics and independent 
t-tests. 

The results found that mothers in the experimental group who received the program had a 
significantly higher mean score for self-efficacy perception (M = 81.42, SD = 6.24) than before the 
experiment (M = 60.70, SD = 10.04, t = 15.227, p < .001) and higher than that of the control group 
who received normal nursing care (M = 69.38, SD = 9.18 t = 5.315, p < .001). Regarding maternal 
behavior towards promoting development of preterm infants, the experimental group had a 
significantly higher mean score (M = 80.96, SD = 6.98) than before the experiment (M = 55.96, SD 
= 15.89, t = 11.380, p < .001) and significantly higher than that of the control group (M = 70.67, SD 
= 9.75, t = 4.204, p < .001)   
 The maternal self- efficacy development program could enhance mothers’  behaviors for 
promoting the development of their premature infants.  Therefore, nurses should provide self-
efficacy development programs for mothers to promote development of preterm infants, 
continuously and effectively. 
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บทคัดย่อ 
 ทารกเกิดก่อนก าหนดระบบต่าง ๆ ในร่างกายยังพัฒนาไม่สมบูรณ์เต็มที่ จึงมีความเสี่ยงสูงต่อความผิดปกติของ
พัฒนาการระบบประสาท พฤติกรรมและพัฒนาการล่าช้าได้ การวิจัยกึ่งทดลองนี้ มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของ
โปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนของมารดาต่อการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด กลุ่มตัวอย่างเป็น
มารดาที่คลอดทารกก่อนก าหนด เลือกกลุ่มตัวอย่างเป็นแบบสุ่มเลือกแบบสลับครั้งละ 1 ราย จ านวน 48 คน 
แบ่งเป็นกลุ่มควบคุม 24 คน ให้การพยาบาลตามปกติ และกลุ่มทดลอง 24 คน ให้การพยาบาลตามปกติร่วมกับ
โปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนของมารดาต่อการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด ด าเนินกิจกรรมตาม
โปรแกรมฯ 4 วัน เครื่องมือวิจัยส าหรับเก็บรวรวมข้อมูล ประกอบด้วย แบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตน 
และแบบประเมินพฤติกรรมของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด ผ่านการตรวจสอบคุณภาพ
โดยผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 3 คน ได้ค่าความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) เท่ากับ 0.90 และ 0.87 ตามล าดับ ค่าความเชื่อมั่น
โดยการหาค่า Cronbach's alpha coefficient มีค่าเท่ากับ 0.82 และ 0.80 ตามล าดับ และโปรแกรมพัฒนา
สมรรถนะแห่งตนของมารดา ได้ผ่านการตรวจสอบคุณภาพทั้งด้านความครบถ้วนของเนื้อหาและความเหมาะสม
ของภาษาที่ใช้ในการสื่อสาร วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนา และสถิติ independent t-test  
 ผลการวิจัยพบว่า มารดากลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมมีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตน (M = 81.42, 
SD = 6.24) สูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (M = 60.70, SD = 10.04, t = 15.227, p < .001) 
และสูงกว่ากลุ่มควบคุมที่ได้รับการพยาบาลตามปกติอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (M = 69.38, SD = 9.18, t = 5.315, 
p < .001) ส าหรับพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด กลุ่มทดลองมีค่าคะแนนเฉลี่ย (M = 80.96, 
SD = 6.98) สูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (M = 55.96, SD = 15.89, t = 11.380, p < .001) 
และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (M = 70.67, SD = 9.75, t = 4.204, p < .001) 
 โปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนของมารดา สามารถช่วยให้มารดามีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและ
พฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดได้ดีขึ้น ดังนั้นพยาบาลควรมีการส่งเสริมการใช้โปรแกรมฯ 
ในมารดา เพ่ือให้ทารกเกิดก่อนก าหนดได้รับการส่งเสริมพัฒนาการอย่างต่อเนื่องและมีประสิทธิภาพมากขึ้น  

ค าส าคัญ: การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดา  การส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด  
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ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
  รายงานขององค์การอนามัยโลกปี 2022 ระบุว่าการคลอดก่อนก าหนด เป็นปัญหาด้านสาธารณสุขที่ต้องแก้ไข
อย่างเร่งด่วน ซึ่งแต่ละปีมีทารกเกิดก่อนก าหนดจ านวนมากถึง 15 ล้านคน ซึ่งคิดเป็นสัดส่วนมากกว่า 1 ใน 10 
ของทารกที่เกิดทั่วโลก (World Health Organization [WHO], 2023) กลุ่มประเทศเอเชียตะวันออกเฉียงใต้มี
ทารกเกิดก่อนก าหนดมากที่สุด ร้อยละ 13.30 ส าหรับประเทศไทย มีการรายงานสถิติสาธารณสุข กระทรวง
สาธารณสุข ปี พ.ศ. 2564-2566 ระบุว่า อัตราการเกิดของทารกน้ าหนักตัวน้อยไม่เกิน 2,500 กรัม มีอัตราสูงถึง
ร้อยละ 9.87, 9.91 และ 9.74 ตามล าดับ ของทารกเกิดมีชีพทั้งหมด (Department of Health, Ministry of 
Public Health, 2024) ซึ่ง 2 ใน 3 ของทารกที่มีน้ าหนักน้อยเป็นทารกเกิดก่อนก าหนด หรือประมาณร้อยละ 
66.67 (Ministry of Public Health, 2018) และสถิติกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ปี พ.ศ. 2565-2567 
(ข้อมูล ณ วันที่ 27 พฤศจิกายน 2567) ระบุว่ามารดาที่คลอดทารกก่อนก าหนดมีอัตราสูงถึงร้อยละ 11.61, 10.42 
และ 9.99 ตามล าดับ (Ministry of Public Health, 2024) 
 สถิติการคลอดของโรงพยาบาลศูนย์แห่งหนึ่งในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จังหวัดนครราชสีมา ปี พ.ศ. 
2559-2561 พบอุบัติการณ์ของทารกเกิดก่อนก าหนดอยู่ทีร่้อยละ 16.36, 16.19 และ 15.62 ตามล าดับ ของทารก
เกิดมีชีพทั้งหมดในโรงพยาบาล ข้อมูลระบุว่าร้อยละ 94–95 ของทารกเกิดก่อนก าหนดทั้งหมดมีน้ าหนักน้อยมาก 
(very low birth weight) (Maharat Nakhon Ratchasima Hospital, 2019) กลุ่มทารกที่เกิดก่อนอายุครรภ์ 
37 สัปดาห์ มีน้ าหนักต่ ากว่า 2,500 กรัม ส่งผลให้เกิดปัญหาสุขภาพหรือมีภาวะเจ็บป่วยภายหลังเกิด มีโอกาสสูงที่
ต้องอยู่รักษาในโรงพยาบาลเป็นเวลานาน (Di Renzo & Roura, 2006) และทารกเกิดก่อนก าหนดบางรายจะต้อง
เข้ารับการดูแลรักษาในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ (neonatal intensive care unit: NICU) (Varolarn et al., 
2023) จากสถิติสถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี ปี พ.ศ. 2553- 2555 พบว่า มีทารกเกิดก่อนก าหนดเข้ารับ
การรักษาในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ มากถึงร้อยละ 61.30, 62.90 และ 61.60 ตามล าดับ ของจ านวนทารก
ป่วยทั้งหมด (Queen Sirikit National Institute of Child Health, 2014)  
 ทารกเกิดก่อนก าหนด มีความเสี่ยงสูงต่อการเกิดโรคและการเสียชีวิต เนื่องจากการท างานของระบบต่าง ๆ 
ในร่างกายยังพัฒนาไม่สมบูรณ์เต็มที่ (Duangkid et al., 2019) การรักษาในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ ทารก
เกิดก่อนก าหนดต้องเผชิญสิ่งแวดล้อมที่ไม่เหมาะสมในหอผู้ป่วย เช่น แสงในหอผู้ป่วยที่จ้าเกินไป เสียงใน
สิ่งแวดล้อมท่ีดังเกินที่ทารกเกิดก่อนก าหนดจะทนได้ มีการรักษาแบบรุกล้ า (invasive treatment) ก่อให้เกิดความ
ปวด หรือการรักษาที่มีการกระตุ้นมากเกินไป (over stimulation) จากสภาพความเจ็บป่วยในการรักษาพยาบาล การ
ท าหัตถการต่าง ๆ ที่สร้างความเจ็บปวด สิ่งเหล่านี้ส่งผลต่อทารกแรกเกิดท าให้มีผลกระทบต่อการเจริญเติบโตของ
ระบบประสาทและพฤติกรรมของทารกได้ ท าให้มีความเสี่ยงต่อภาวะสุขภาพ เช่น ปัญหาด้านการเจริญเติบโต 
พัฒนาการล่าช้า หรือส่งผลต่อความพิการหรือเสียชีวิตได ้(Gorzilio et al., 2015)  
 ข้อมูลมารดาที่คลอดทารกก่อนก าหนด (ข้อมูล ณ วันที่ 27 พฤศจิกายน 2567) ระบุว่าปี พ.ศ. 2567 ภายใน
จังหวัดนครราชสีมา มีอัตราสูงถึงร้อยละ 10.12 และโรงพยาบาลศูนย์แห่งหนึ่งดังกล่าวในจังหวัดนครราชสีมา มี
อัตราสูงมากถึงร้อยละ 15.00 ซึ่งสูงมากกว่าค่าเฉลี่ยทั้งประเทศ (Ministry of Public Health, 2024) จากปัญหา
ข้างต้นที่กล่าวมาอาจส่งผลต่อพัฒนาการของทารกได้เมื่ออายุเพ่ิมมากขึ้น ดังนั้น ทารกกลุ่มนี้โดยเฉพาะทารก 
เกิดก่อนก าหนดจึงมีความต้องการในการดูแลด้านพัฒนาการ หากไม่ได้รับการส่งเสริมที่เหมาะสม จะส่งผลกระทบ
ต่อปัญหาสุขภาพและพัฒนาการในช่วงเด็กปฐมวัย ซึ่งมารดาสามารถส่งเสริมพัฒนาการทารกแรกเกิดได้ เพราะ
เป็นบุคคลที่ทารกแรกเกิดให้ความไว้วางใจและผูกพันมากที่สุด การสัมผัสที่อบอุ่นจากมารดาท าให้ทารกรับรู้ถึง
ความปลอดภัย (Oates & Gervai, 2019) ส่งผลต่อการเจริญเติบโตและพัฒนาการของทารกเกิดก่อนก าหนด 
ได้เป็นอย่างดี  
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การส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติโดยมารดามีความส าคัญ 

เป็นอย่างมาก เนื่องจากทารกเกิดก่อนก าหนดมีอวัยวะต่าง ๆ โดยเฉพาะระบบประสาทสัมผัสท างานได้ไม่สมบูรณ์
เต็มที่ เช่น การมองเห็น การได้ยินเสียง ระบบประสาทสมองเจริญเติบโตและพัฒนาการล่าช้า ท าให้การท าหน้าที่
ควบคุมการเคลื่อนไหวของร่างกายได้ไม่ดี หากต้องแยกจากมารดาเพ่ือเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิด
วิกฤติส่งผลให้ทารกเกิดก่อนก าหนดขาดการกระตุ้นพัฒนาการ ขาดการรับความความอบ อุ่น ความผูกพันจาก
มารดาในระยะเริ่มต้นของการเป็นทารกแรกเกิด (Apichutboonchock, 2018) การรับรู้การสัมผัสที่ดีที่สุดของ
ทารกเกิดก่อนก าหนดควรเกิดขึ้นเมื่อแรกเกิด เนื่องจากเป็นช่วงที่สมองก าลังแบ่งเซลล์และสร้างวงจรกับจุดเชื่อม
ต่อระหว่างเซลล์ประสาท หากทารกเกิดก่อนก าหนดได้รับการส่งเสริมพัฒนาการอย่างต่อเนื่องตั้งแต่ระยะเริ่มแรก 
(early intervention) ถึงช่วงอายุ 5 ปี จะท าให้มีแนวโน้มของพัฒนาการที่ดีขึ้น (Kachaphakdi & Leosawat- 
datrakul, 2019)  
 การส่งเสริมให้มารดาได้สัมผัส ได้พูดคุย หรือการให้น้ านม จะส่งผ่านประสาทสัมผัสการรับรู้ของทารก ส่งผล
ดีต่อพัฒนาการในทุกด้านของทารกได้ (Cartwright et al., 2011) มีผลการศึกษาการส่งเสริมให้บิดามารดาได้ 
มีส่วนร่วมในการดูแลทารกในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ โดยให้มารดามีโอกาสได้ให้นมทารกและบิดาได้ลูบไล้
สัมผัสทารก ส่งผลให้ทารกได้นอนหลับต่อเนื่องเป็นระยะเวลานานมากขึ้นและน้ าหนักเพ่ิมเร็วขึ้น  (Jarvis & 
Burnett, 2009) และหากมารดาที่มีความเชื่อในความสามารถของตนเองหรือรับรู้สมรรถนะแห่งตน (self-
efficacy) เชื่อว่าจะมีพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดได้อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้น  
ดังผลการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดากับแนวโน้มพฤติกรรมการส่งเสริม
พัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดที่เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิด พบว่า การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของ
มารดามีความสัมพันธ์ทางบวกกับแนวโน้มพฤติกรรมการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (p < .05) (Phansungnoen & Wonginchan, 2025) 

แนวคิดการรับรู้สมรรถนะแห่งตน (self-efficacy theory) (Bandura, 1997) อธิบายว่า บุคคลที่ได้รับ 
การฝึกฝน ได้รับการสนับสนุน ได้รับรู้ตัวอย่างที่ดี และมีความพึงพอใจต่อการกระท าที่ประสบผลส าเร็จ บุคคลนั้น
จะมีความสามารถในการควบคุมความคิดและการกระท าของตนเองได้ การที่บุคคลจะกระท าพฤติกรรมสิ่งใดนั้น
ขึ้นอยู่กับการรับรู้ความสามารถของตนเอง ความคาดหวังในผลลัพธ์ที่จะเกิดขึ้นจากการกระท าพฤติกรรมของตน 
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนนั้นจะส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมได้อย่างต่อเนื่อง อธิบายได้ว่า ผลลัพธ์ 
ทางสุขภาพที่ดีของบุคคลจะขึ้นกับการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี และการที่บุคคลนั้นมีพฤติกรรมทางสุขภาพที่ดี 
จะข้ึนอยู่กับการรับรู้ความสามารถของตนเอง ซึ่งการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของตนเองตามแนวคิดการรับรู้
สมรรถนะแห่งตน ประกอบด้วยกระบวนการ 4 ด้าน ได้แก่ 1) การได้รับค าแนะน าหรือการใช้ค าพูดชักจูง 2) การ
เรียนรู้ผ่านตัวแบบหรือประสบการณ์ของผู้อ่ืน 3) การกระตุ้นทางร่างกายและอารมณ์ และ 4) การเรียนรู้จากการ  
มีประสบการณ์หรือการกระท าท่ีประสบความส าเร็จด้วยตนเอง 

จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า มารดาที่คลอดก่อนก าหนดหากได้รับการพัฒนาสมรรถนะแห่งตนเพ่ือให้
สามารถส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดได้อย่างเหมาะสม ได้รับการสนับสนุนการดูแลทารกเกิดก่อน
ก าหนดเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการ (developmental care) ซึ่งเป็นการดูแลทารกให้มีพัฒนาการตามอายุที่ปกติและ
ลดสิ่งกระตุ้นจากสิ่งแวดล้อม (Matayaboon et al., 2016) ทารกเกิดก่อนก าหนดจะมีปฏิสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อม
อย่างต่อเนื่องและมีการปรับตัวสู่สมดุล โดยการแสดงสื่อสัญญาณของการเข้าสู่ภาวะสมดุล (signals of stability) 
ผ่าน 5 ระบบย่อย ได้แก่ 1) ระบบสรีรวิทยาหรือระบบประสาทอัตโนมัติ (autonomic system) เช่น การประเมิน
จากการหายใจสม่ าเสมอ อัตราการเต้นของหัวใจปกติตามวัย ค่าความอ่ิมตัวของออกซิเจนในเลือดที่ดีและคงที่  
ไม่มีการเปลี่ยนแปลงของสีผิว 2) ระบบการท างานของกล้ามเนื้อและการเคลื่อนไหวของร่างกาย (motor system)  
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เช่น ท่าทาง แรงตึงตัวของกล้ามเนื้อ การเคลื่อนไหวของร่างกายที่ดีและเป็นแบบปกติ 3) ระบบการจัดการ 
การหลับตื่น (state organization system) เช่น ระยะหลับ-ตื่นที่เป็นแบบแผนชัดเจน ทารกจะมีการปลอบโยน
ตนเองให้สงบได้อย่างรวดเร็ว 4) ระบบการสนใจต่อสิ่งเร้าและการมีปฏิสัมพันธ์ (attention-interactive system) 
เช่น การที่ทารกมีความตื่นตัวและสนใจที่จะมีปฏิสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อม และ 5) ระบบการปรับตัว เข้าสู่สมดุล 
(self-regulatory system) คือ เมื่อทารกมีสื่อสัญญาณความเครียดผ่าน 5 ระบบย่อย ทารกสามารถแสดง
พฤติกรรมที่ปรับตนเองเข้าสู่สมดุล เช่น การดูดนิ้วมือ การเอามือไว้ใกล้ปาก การนอนท่าเหมือนอยู่ในครรภ์มารดา 
เป็นต้น (Als, 1982)  

ดังนั้น มารดาถือเป็นสิ่งแวดล้อมที่มีบทบาทและมีความส าคัญกับทารกเกิดก่อนก าหนดเป็นอย่างยิ่ง หาก
มารดาได้รับการสนับสนุนอย่างเป็นแบบแผนในการดูแลทารกเกิดก่อนก าหนดให้สามารถส่งเสริมพัฒนาการได้ จะ
ท าให้มารดารับรู้สมรรถนะแห่งตนและมีพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดอย่างมี
ประสิทธิภาพยิ่งขึ้น ดังการศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลทารก
เกิดก่อนก าหนด พบว่า ภายหลังการทดลองเมื่อทารกอายุ 1 เดือน มารดากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยในการรับรู้
สมรรถนะแห่งตน และคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมในการดูแลทารกเกิดก่อนก าหนดสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (p < .001) (Srilamai & Teerarungsikul, 2015) และการศึกษาโปรแกรมการส่งเสริมพัฒนาการทารก
เกิดก่อนก าหนดต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของผู้ปกครอง พบว่า ผู้ปกครองมีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนภายหลังเข้าร่วมโปรแกรมสูงขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .01) (Meelai et al., 2023)  

นอกจากนี้ ยังพบการศึกษาผลของโปรแกรมการเตรียมความพร้อมของมารดาต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตน 
พฤติกรรมของมารดา และภาวะสุขภาพของทารกเกิดก่อนก าหนด พบว่า ค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตน 
พฤติกรรมของมารดา และภาวะสุขภาพของทารกเกิดก่อนก าหนดกลุ่มทดลองมีค่าสูงขึ้น และสูงกว่ากลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .05) (Taweepoon & Khunlan Theunnadee, 2018) ดังนั้น การส่งเสริมพัฒนาการ
ของทารกเกิดก่อนก าหนดจึงมีความส าคัญยิ่ง เช่น ด้านการส่งเสริมพัฒนาการด้านร่างกายของทารก ได้แก่  
การเคลื่อนไหวของทารก การใช้กล้ามเนื้อมัดเล็กและสติปัญญา การเข้าใจภาษา การใช้ภาษา และการช่วยเหลือ
ตัวเอง เป็นต้น  

จากข้อมูลที่กล่าวถึงข้างต้น โรงพยาบาลศูนย์แห่งหนึ่งในจังหวัดนครราชสีมา มีอุบัติการณ์ของทารกเกิดก่อน
ก าหนดสูงกว่าค่าเฉลี่ยของทั้งประเทศ หากมารดาที่คลอดก่อนก าหนดได้รับการสนับสนุนพัฒนาการรับรู้
ความสามารถของตนเองในการดูแลทารกเกิดก่อนก าหนด เชื่อว่า การรับรู้สมรรถนะแห่งตน และพฤติกรรมของ
มารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดจะมีประสิทธิภาพดีขึ้น 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
  1. เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด ของ
กลุ่มทดลอง ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมฯ 
 2. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด ของกลุ่มทดลอง 
ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมฯ 
 3. เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด 
หลังได้รับโปรแกรมฯ ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม 
 4. เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดหลังได้รับ
โปรแกรมฯ ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม 
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สมมติฐานการวิจัย 

1. กลุ่มทดลอง มีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด 
สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ 

2. กลุ่มทดลอง มีค่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด สูงกว่า 
ก่อนได้รับโปรแกรมฯ 

3. กลุ่มทดลอง มีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด 
สูงกว่ากลุ่มควบคุม 

4. กลุ่มทดลอง มีค่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด สูงกว่า 
กลุ่มควบคุม 

กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย 
การวิจัยในครั้งนี้ ใช้ทฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่งตน (self-efficacy) (Bandura, 1997) เป็นกรอบแนวคิด

การวิจัย อธิบายได้ว่า บุคคลที่มีความเชื่อหรือการรับรู้ในความสามารถของตนเอง บุคคลก็จะแสดงพฤติกรรม
ออกมาได้ดี มีความสามารถยืดหยุ่นได้ตามสภาพการณ์เพ่ือผลลัพธ์ที่ดีขึ้น ดังนั้นสิ่งที่สามารถก าหนดประสิทธิภาพ
ของการแสดงออกของบุคคลนั้น จึงขึ้นอยู่กับการรับรู้ความสามารถของตนเองในสภาวการณ์นั้น ๆ มีส่วนประกอบ 
4 ด้าน ได้แก่ 1) การใช้ค าพูดชักจูง (verbal persuasion) เป็นการใช้ค าพูดพร้อมยกตัวอย่างบุคคลที่มีประสบการณ์
ในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดเพ่ือให้กลุ่มทดลองเกิดความเชื่อมั่น 2) การใช้ตัวแบบ (modeling) 
มี 2 ประเภท ได้แก่ ตัวแบบที่เป็นบุคคลจริง (live model) หรือตัวแบบที่เป็นสัญลักษณ์ (symbolic model) 
สามารถน าเสนอผ่านการใช้สื่อต่าง ๆ ได้ เช่น แบบแสดงอารมณ์ ของเล่น คู่มือ หนังสือ การ์ตูน สื่อออนไลน์ วิทยุ
หรือโทรทัศน์ เป็นต้น 3) การกระตุ้นทางอารมณ์ (emotional arousal) เช่น การแนะน า อธิบาย กิจกรรมร่วมกัน
สะท้อนคิด การใช้ค าพูดชื่นชมด้วยการกระตุ้นอารมณ์ทางบวก เป็นต้น และ 4) ประสบการณ์ท่ีประสบความส าเร็จ
ด้วยตนเอง (mastery experiences) เช่น กิจกรรมร่วมแสดงความยินดีกับความส าเร็จของเป้าหมาย การมอบ
ประกาศนียบัตร เป็นต้น ดังแผนภาพที่ 1  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพที่ 1  กรอบแนวคิดการวิจัย 

 

โปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนของมารดาที่คลอด
ทารกก่อนก าหนด 

1. การไดร้ับค าแนะน าและการใช้ค าพูดชักจูง 
(verbal persuasion)  

2. การเรยีนรู้ผา่นตัวแบบหรือประสบการณ์ของ
บุคคลอื่น (modeling)  

3. การกระตุ้นทางอารมณ์ (emotional 
arousal) 

4. ประสบการณ์ที่ประสบความส าเรจ็ด้วย
ตนเอง (mastery experiences)  

 

พฤติกรรมในการสง่เสริม

พฒันาการทารกเกิดก่อนก าหนด 

การรับรู้สมรรถนะแหง่ตนในการ

สง่เสริมพฒันาการทารกเกิดก่อน

ก าหนด 
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วิธีด าเนินการวิจัย 

การวิจัยนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (quasi – experimental research) แบบสองกลุ่มวัดก่อนและหลัง 
การทดลอง (pretest-posttest control group design) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากร คือ มารดาที่คลอดทารกเกิดที่อายุครรภ์น้อยกว่า 37 สัปดาห์ โดยทารกมีน้ าหนักแรกเกิดระหว่าง 

1,001 กรัม ถึง 2,499 กรัม และได้รับการตรวจประเมินจากแพทย์ด้วยคะแนน Ballard และก าลังรับการรักษา 
ในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ โรงพยาบาลศูนย์แห่งหนึ่งในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

กลุ่มตัวอย่าง คือ มารดาที่คลอดทารกเกิดที่อายุครรภ์น้อยกว่า 37 สัปดาห์ โดยทารกมีน้ าหนักแรกเกิด
ระหว่าง 1,001 กรัม ถงึ 2,499 กรัม และได้รับการตรวจประเมินจากแพทย์ด้วยคะแนน Ballard และก าลังรับการรักษา
ในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ 1 (N1) และหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ 2 (N2) ของโรงพยาบาลศูนย์แห่งหนึ่ง 
ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จ านวน 48 ราย แบ่งเป็นกลุ่มควบคุม 24 ราย และกลุ่มทดลอง 24 ราย โดยวิธีการสุ่ม
เลือกแบบสลับครั้งละ 1 ราย ตามล าดับที่เข้าร่วมโครงการวิจัยจนกระทั้งครบตามจ านวนที่ก าหนด  

เลือกกลุ่มตัวอย่างเป็นแบบสุ่มเลือกแบบสลับครั้งละ 1 ราย โดยเริ่มต้นด้วยการเลือกกลุ่มทดลอง เกณฑ์การ
คัดเข้ากลุ่มตัวอย่าง ประกอบด้วย 1) อายุ 18 ปี บริบูรณ์ขึ้นไป 2) มีสัญชาติไทย 3) สามารถสื่อสารภาษาไทยได้  
4) มีโทรศัพท์ส่วนตัว 5) หลังคลอดมารดาพักอาศัยอยู่ในเขตอ าเภอเมืองนครราชสีมา จังหวัดนครราชสีมา  
6) ทารกรับการรักษาในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ ซ่ึงทารกไม่มีความพิการแต่ก าเนิด ทารกไม่มีภาวะแทรกซ้อน
รุนแรงหลังเกิด และขณะท าการศึกษาทารกไม่อยู่ในภาวะพ่ึงพาอุปกรณ์ทางการแพทย์ เช่น ท่อช่วยหายใจ  
สายออกซิเจนและสายให้อาหาร อยู่ในระยะรอจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาล และ 7) ยินดีเข้าร่วมตลอดการศึกษา  

เกณฑ์การคัดออกกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ 1) ทารกได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่ามีความพิการทางกายและ
สมอง และ 2) ขาดการติดต่อหรือไม่สามารถติดต่อได้ตามระยะเวลาที่ด าเนินการวิจัย 

ขนาดกลุ่มตัวอย่าง ใช้การค านวณโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป G * Power version 3.1 ก าหนดค่าระดับ
นัยส าคัญทางสถิติ (α) เท่ากับ 0.10 และค่าอ านาจการทดสอบ (power) เท่ากับ 0.80  และก าหนดขนาดอิทธิพล 
(effect size) เท่ากับ 0.30 ซึ่งเป็นค่าท่ีมีความเหมาะสมระดับปานกลาง (Faul et al., 2009) ค านวณกลุ่มตัวอย่าง
ได้เท่ากับ 22 รายต่อกลุ่ม และเพ่ือป้องกันความเสี่ยงจากการสูญหายระหว่างการเก็บข้อมูล (dropout) ของกลุ่ม
ตัวอย่าง จึงเพ่ิมขนาดกลุ่มตัวอย่างร้อยละ 10 (Sittipa et al., 2017) ได้กลุ่มตัวอย่าง 24 รายต่อกลุ่ม รวมกลุ่ม
ตัวอย่างทั้งหมดเท่ากับ 48 ราย  

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
  เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วย 2 ส่วน คือ เครื่องมือที่ใช้ในการทดลองและเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บ
รวบรวมข้อมูล โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. เครื่องมือที่ใช้ในการทดลองมีทั้งส่วนที่ใช้ของผู้อ่ืน และส่วนที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นเองโดยผ่านการตรวจสอบ
คุณภาพเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 3 คน รายละเอียดของเครื่องมือประกอบด้วยขั้นตอนดังนี้  

   1) การเตรียมความพร้อมของทารกเกิดก่อนก าหนดก่อนการประเมินพัฒนาการ เช่น ทารกจะต้องกินอ่ิม 
นอนหลับ ไม่หงุดหงิดและมีอิสระที่จะท าการทดสอบ  

   2) การให้ค าแนะน าและการใช้ค าพูดชักจูงแก่มารดา ซึ่งผู้วิจัยได้จัดกิจกรรม “พู่แดงแห่งการส่งเสริม
พัฒนาการลูกน้อย” เพ่ือส่งเสริมให้มารดาประยุกต์ใช้สิ่งของรอบตัวในการจัดท าอุปกรณ์ส่งเสริมพัฒนาการทารก
เกิดก่อนก าหนดให้ส าเร็จได้ด้วยตนเอง  

   3) การให้เรียนรู้ผ่านประสบการณ์ของบุคคลอ่ืนแก่มารดา จากการบรรยายเนื้อหาและดูวิดีโอการ
ประเมินและส่งเสริมพัฒนาการเด็กกลุ่มเสี่ยงที่อายุแรกเกิด ถึง 6 เดือน ความยาว 15 นาที (Ministry of Public  



The Effects of a Maternal Self-efficacy Development Program  
on Promoting Development of Preterm Infants 

ผลของโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนของมารดาต่อการส่งเสริมพัฒนาการ 
ทารกเกิดก่อนก าหนด 

 

266 
 

Nursing Journal CMU Volume 52 No.2 April-June 2025 
พยาบาลสาร มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ปีที่ 52 ฉบับท่ี 2 เมษายน-มิถุนายน 2568 

 
Health, 2019) และเรียนรู้ผ่านตัวแบบด้วยการฝึกปฏิบัติการส่งเสริมและประเมินพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด
กับหุ่นจ าลอง 

   4) กิจกรรมร่วมกันการสะท้อนคิด “หน้าต่างแห่งความส าเร็จ” และ “หน้าต่างแห่งการพัฒนา” เพ่ือ
กระตุ้นให้มารดาได้สะท้อนคิดและบันทึกในคู่มือลูกน้อยเกิดก่อนก าหนด  

   5) กิจกรรมประสบการณ์ที่ประสบความส าเร็จด้วยตนเองของมารดา โดยให้เข้าร่วมกิจกรรมการมอบ 
ใบประกาศนียบัตร ซ่ึงรายละเอียดของเครื่องมือที่ใช้ในการทดลองเป็นไปตามกรอบแนวคิดทั้ง 4 ด้าน ได้แก่ 
กิจกรรมการใช้ค าพูดชักจูง กิจกรรมเรียนรู้ผ่านตัวแบบ กิจกรรมกระตุ้นทางอารมณ์ และกิจกรรมการประสบ
ความส าเร็จด้วยตัวเอง ใช้ส าหรับประกอบการด าเนินกิจกรรม 4 วัน มีดังนี้ 
 วันที่ 1 ประกอบด้วย 4 กิจกรรม ได้แก่ 1) กิจกรรมการใช้ค าพูดชักจูง เป็นการสร้างสัมพันธภาพ แนะน า
ตัวอย่างเป็นทางการและพูดคุยเพ่ือให้มารดาเกิดการไว้วางใจ พร้อมมอบสมุด “คู่มือลูกน้อยเกิดก่อนก าหนด” แก่
มารดา เพ่ือใช้ส าหรับบันทึกกิจกรรมตามโปรแกรมประจ าวัน 2) กิจกรรมเรียนรู้ผ่านตัวแบบ “พู่แดงแห่งการ
ส่งเสริมพัฒนาการลูกน้อย” เตรียมอุปกรณใ์ห้มารดาได้ท าพู่ไหมพรมแดงให้ส าเร็จด้วยตนเองเพ่ือใช้ในการส่งเสริม
พัฒนาการทารก 3) กิจกรรมกระตุ้นทางอารมณ์ “หน้าต่างแห่งความส าเร็จ” และ “หน้าต่างแห่งการพัฒนา” เป็น
การสาธิตให้มารดาได้รับรู้การดูแลและการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด เช่น การดูแลเปลี่ยนผ้าอ้อม
ทารกหลังขับถ่าย การอาบน้ าเช็ดตัวให้ทารก การให้นมและการสังเกตอาการผิดปกติ  4) กิจกรรมการประสบ
ความส าเร็จด้วยตัวเอง ให้มารดาสะท้อนคิดผ่านกิจกรรมในข้อที่ 3 ด้วยการจดบันทึกลงในสมุด “คู่มือลูกน้อย 
เกิดก่อนก าหนด” 
 วันที่ 2 ประกอบด้วย 3 กิจกรรม ได้แก่ 1) กิจกรรมเรียนรู้ผ่านตัวแบบ เป็นการเรียนรู้ผ่านประสบการณ์
ของบุคคลอ่ืน เช่น อธิบายการใช้คู่มือประเมินและส่งเสริมพัฒนาการเด็กกลุ่มเสี่ยง (Developmental 
Assessment For Intervention Manual: DAIM) และให้รับชมวิดีโอการส่งเสริมพัฒนาการทารกกลุ่มเสี่ยง 
(Ministry of Public Health, 2019) 2) กิจกรรมกระตุ้นทางอารมณ์ “หน้าต่างแห่งความส าเร็จ” และ “หน้าต่าง
แห่งการพัฒนา” เป็นการแนะน าให้มารดาใช้คู่มือประเมินและส่งเสริมพัฒนาการเด็กกลุ่มเสี่ยง  3) กิจกรรม 
การประสบความส าเร็จด้วยตัวเอง ให้มารดาสะท้อนคิดผ่านกิจกรรมในข้อที่ 2 ด้วยการจดบันทึกลงในสมุด “คู่มือ
ลูกน้อยเกิดก่อนก าหนด” 
 วันที่ 3 ประกอบด้วย 3 กิจกรรม ได้แก่ 1) กิจกรรมเรียนรู้ผ่านตัวแบบ เป็นการฝึกปฏิบัติการส่งเสริมและ
ประเมินพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดแก่มารดา ฝึกทักษะโดยใช้หุ่นจ าลองเป็นตัวแบบ มีการอธิบายขั้นตอน 
เปิดโอกาสให้ซักถามข้อสงสัยเพ่ิมเติม จนเกิดความเชื่อมั่นในตนเองว่าสามารถส่งเสริมพัฒนาการทารกได้   
2) กิจกรรมกระตุ้นทางอารมณ์ “หน้าต่างแห่งความส าเร็จ” และ “หน้าต่างแห่งการพัฒนา” เป็นการแนะน าให้
มารดาสามารถปฏิบัติการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด 3) กิจกรรมการประสบความส าเร็จด้วยตัวเอง 
ให้มารดาสะท้อนคิดผ่านกิจกรรมในข้อที่ 2 ด้วยการจดบันทึกลงในสมุด “คู่มือลูกน้อยเกิดก่อนก าหนด” 
 วันที่ 4 ประกอบด้วย 4 กิจกรรม ได้แก่ 1) กิจกรรมการให้ค าแนะน า เป็นการส่งเสริมและประเมิน
พัฒนาการเด็กกลุ่มเสี่ยงแก่มารดา โดยมีการเตรียมความพร้อมของทารกเกิดก่อนก าหนด เช่น ประเมินการหายใจ
ที่สม่ าเสมอ สีผิวริมฝีปากแดงหรือชมพู มีระยะหลับตื่นที่ชัดเจน การเคลื่อนไหวของกล้ามเนื้อดีและไม่ร้องไห้ 
เพ่ือให้มารดาได้ประเมินและส่งเสริมพัฒนาการแก่ทารกเป็นรายบุคคล 2) กิจกรรมกระตุ้นทางอารมณ์ “หน้าต่าง
แห่งความส าเร็จ” และ “หน้าต่างแห่งการพัฒนา” เป็นการสาธิตให้มารดามีความสามารถในการส่งเสริม
พัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด 3) กิจกรรมกระตุ้นทางอารมณ์ เป็นการร่วมแสดงความยินดีกับความส าเร็จของ 
เป้าหมายด้วยการร่วมพูดคุย กล่าวค าชมเชยเกี่ยวกับการด าเนินโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนต่อการส่งเสริม
พัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด 4) กิจกรรมการประสบความส าเร็จด้วยตัวเอง เป็นการมอบใบประกาศนียบัตร 
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การเข้ารับการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดให้แก่มารดาที่เข้าร่วมโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตน 
โดยหัวหน้าหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ 
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ที่ผู้วิจัยได้พัฒนาขึ้นเอง ประกอบด้วย  
 1) ข้อมูลส่วนบุคคลของมารดาที่มีทารกคลอดก่อนก าหนด  
 2) แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อน
ก าหนด สร้างขึ้นตามกรอบทฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Bandura, 1997) และทฤษฎีพัฒนาการต่อเนื่อง 
(Als, 1982) จ านวนทั้งหมด 20 ข้อ ประกอบด้วย (1) การใช้ค าพูดชักจูง จ านวน 5 ข้อ เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมให้
มารดาเข้าใจความต้องการของทารกจากการสังเกตหรือฟังเสียงของทารก การใช้น้ าเสียง ระดับเสียง ภาษาและ
การแสดงออกกิริยาท่าทางภาษาการพูดคุยที่ท าให้ทารกเกิดความคุ้นชิน อบอุ่น และรู้สึกปลอดภัย (2) การใช้ตัวแบบ 
จ านวน 4 ข้อ เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมให้มารดาเข้าใจการใช้ใบหน้าเป็นแบบแสดงอารมณ์ การใช้ของเล่นในการ
ส่งเสริมพัฒนาการ ความเข้าใจสีของเล่นที่เหมาะสม (3) การกระตุ้นทางอารมณ์ จ านวน 6 ข้อ เกี่ยวข้องกับการ
ส่งเสริมให้มารดาเข้าใจความเหมาะสมในการขยับแขนขาทั้งสองข้างของทารก การจับมือทั้งสองข้างของทารก 
มาวางไว้ที่เต้านมหรือขวดนมขณะให้นม การจัดท่านอนคว่ าขณะทารกตื่น การอุ้มให้ผิวหนังทารกสัมผัสกับผิวหนัง
มารดา การกระตุ้นการดูดกลืนด้วยการใช้มือนวดเบา ๆ ที่แก้มของทารก (4) ประสบการณ์ที่ประสบความส าเร็จ
ด้วยตนเอง จ านวน 5 ข้อ เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมให้มารดาเข้าใจประสบการณ์การจัดท่าอุ้มและท่านอนทารก 
ได้อย่างเหมาะสม การค านวณอายุทารก การบันทึกน้ าหนัก ความยาวของล าตัว เส้นรอบศีรษะลงกราฟข้อมูล 
ลักษณะค าตอบเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) แบ่งเป็น 5 ระดับ ตั้งแต่ 1-5 หมายถึง มั่นใจน้อยที่สุด 
น้อย ปานกลาง มาก และมากท่ีสุด ตามล าดับ  
 คะแนนรวมอยู่ระหว่าง 20-100 คะแนน การแปลผลแบ่งเป็น 3 ช่วงเท่า ๆ กัน ดังนี้ 
 20.00 – 46.67 หมายถึง มารดามีรับรู้สมรรถนะแห่งตนระดับต่ า 
 46.68 – 73.34 หมายถึง มารดามีรับรู้สมรรถนะแห่งตนระดับปานกลาง 
 73.35 - 100.00 หมายถึง มารดามีรับรู้สมรรถนะแห่งตนระดับมาก 
 3) แบบสอบถามพฤติกรรมของมารดาต่อการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด สร้างขึ้นเอง
ตามกรอบแนวคิดและเนื้อหาเหมือนการรับรู้สมรรถนะแห่งตน มีจ านวนทั้งหมด 20 ข้อ ประกอบด้วย (1) การใช้
ค าพูดชักจูง จ านวน 6 ข้อ เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมให้มารดามีพฤติกรรมการสังเกตหรือฟังเสียงความต้องการของ
ทารก การพูดคุยด้วยเสียงสูง ๆ ต่ า ๆ และกิริยาท่าทางการดูแลที่อบอุ่น (2) การใช้ตัวแบบ จ านวน 4 ข้อ เกี่ยวข้อง
กับการส่งเสริมให้มารดาเล่นกับทารกด้วยการใช้ใบหน้าแทนการแสดงอารมณ์ การสื่อสารด้วยของเล่นที่ปลอดภัย 
การใช้ของเล่นที่มีสีสันสดใส (3) การกระตุ้นทางอารมณ์ จ านวน 6 ข้อ เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมให้มารดามี
พฤติกรรมสังเกตความถี่ในการขยับแขนขาทั้งสองข้างของทารก ความถี่ในการจับมือทั้งสองข้างของทารกมาวางไว้
ที่เต้านมหรือขวดนมขณะให้นม การฝึกท่านอนคว่ าขณะทารกตื่น การอุ้มให้ผิวหนังทารกสัมผัสกับผิวหนังมารดา 
การใช้มือนวดเบา ๆ ที่แก้มของทารกเพ่ือกระตุ้นการดูดกลืน (4) ประสบการณ์ที่ประสบความส าเร็จด้วยตนเอง 
จ านวน 4 ข้อ เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมให้มารดามีพฤติกรรมใส่ใจในการจัดท่าอุ้มและท่านอนของทารกได้อย่าง
เหมาะสม ความสม่ าเสมอในการบันทึกข้อมูลการค านวณอายุทารก น้ าหนัก ความยาวของล าตัว เส้นรอบศีรษะ 
เป็นต้น ลักษณะค าตอบเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า แบ่งเป็น 5 ระดับ ตั้งแต่ 1-5 หมายถึง ไม่เคยปฏิบัติเลย 
ไม่ค่อยได้ปฏิบัติ (1-2 วัน/สัปดาห์) ปฏิบัติเป็นบางครั้ง (3-4 วัน/สัปดาห์) ปฏิบัติเป็นส่วนมาก (5-6 วัน/สัปดาห์) 
และปฏิบัติทุกครั้ง ตามล าดับ 
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คะแนนรวมอยู่ระหว่าง 20-100 คะแนน การแปลผลแบ่งเป็น 3 ช่วงเท่า ๆ กัน ดังนี้ 

 20.00 – 46.67 หมายถึง มารดามีพฤติกรรมในระดับต่ า 
 46.68 – 73.34 หมายถึงมารดามีพฤติกรรมในระดับปานกลาง 
 73.35 - 100.00 หมายถึง มารดามีพฤติกรรมในระดับมาก 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ  
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ตรวจสอบคุณภาพตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 3 คน 

ประกอบด้วย อาจารย์พยาบาลผู้เชี่ยวชาญทางด้านการพยาบาลกุมารเวชศาสตร์  จ านวน 2 คน และพยาบาล
วิชาชีพเชี่ยวชาญด้านการปฏิบัติการพยาบาลเด็ก ประจ าหอผู้ป่วยหนักทารกแรกเกิดจ านวน 1 คน ด าเนินการหา
ค่าความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity Index: CVI) แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตน และแบบสอบถาม
พฤติกรรมของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด ได้เท่ากับ 0.90 และ 0.87 ตามล าดับ และ
น าแบบประเมินทั้ง 2 ชุด ไปทดสอบ (try out) กับมารดาของทารกเกิดก่อนก าหนดที่มีลักษณะคล้ายคลึงกันกับ
กลุ่มตัวอย่างจ านวน 30 คน วิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่นโดย Cronbach’s alpha coefficient ได้ค่าเท่ากับ 0.82 
และ 0.80 ตามล าดับ ซึ่งอยู่ในเกณฑ์ท่ีเครื่องมือมีคุณภาพ (Semho & Wonginchan, 2023) 

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 
  การวิจัยนี้ผ่านการพิจารณาและรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของมหาวิทยาลัยขอนแก่น เลขที่ 
HE642240 ได้รับอนุมัติเมื่อวันที่ 6 เมษายน 2565 และผ่านการพิจารณารับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของ
โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา ใบรับรองเลขที ่013/2023 ได้รับอนุมัติเม่ือวันที่ 19 มกราคม 2566 ผู้วิจัยได้ท า
การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง โดยการจัดท าเอกสารชี้แจงผ่านพยาบาลวิชาชีพประจ าโรงพยาบาล  กลุ่มตัวอย่าง
ได้รับการแจ้งให้ทราบข้อมูลโครงการวิจัย วัตถุประสงค์การวิจัย ระยะเวลาที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล การศึกษา
ครั้งนี้ขึ้นกับความสมัครใจของกลุ่มตัวอย่างที่ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย การปฏิเสธเข้าร่วมโครงการวิจัยไม่มีผลต่อ
การรักษาที่ทารกได้รับ ข้อมูลจากการศึกษาถูกเก็บเป็นความลับ และน าไปใช้ตามวัตถุประสงค์ของการศึกษาครั้งนี้
เท่านั้น กลุ่มตัวอย่างสามารถถอนตัวการวิจัยได้ตลอดเวลา โดยไม่มีผลต่อทารกและกลุ่มตัวอย่างด้านการรักษาที่
ควรได้รับ  
 การเก็บรวบรวมข้อมูล  
  การด าเนินการเก็บข้อมูลมีขั้นตอนดังต่อไปนี้ 
 1. ด าเนินการส่งหนังสือถึงผู้อ านวยการโรงพยาบาลศูนย์แห่งหนึ่งของภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เพ่ือชี้แจง
วัตถุประสงค์และขออนุญาตเก็บรวบรวมข้อมูลในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติ N1 และ N2  
 2. ภายหลังได้รับหนังสืออนุญาตจากผู้อ านวยการโรงพยาบาลฯ ผู้วิจัยประสานงานกับหัวหน้าหอผู้ป่วย
ทารกแรกเกิดวิกฤติ N1 และ N2 และกุมารแพทย์ประจ าหอผู้ป่วย เพ่ือชี้แจงวัตถุประสงค์ของการท าวิจัย รายละเอียด
และข้ันตอนการเก็บข้อมูล ระยะเวลาในการเก็บข้อมูล การพิทักษ์สิทธิผู้ป่วย และขอความร่วมมือในการเก็บข้อมูล 
 3. เลือกกลุ่มตัวอย่างที่มีลักษณะตามคุณสมบัติของประชากรที่ก าหนดจากข้อมูลพ้ืนฐานจากเวชระเบียน 
และด าเนินการเก็บข้อมูลทั่วไปของมารดาและทารก 
 4. มารดากลุ่มควบคุม เมื่อแสดงความจ านงเข้าร่วมโครงการตั้งแต่สัปดาห์แรกที่เข้ารับการพยาบาล
ตามปกติ ผู้วิจัยด าเนินการเก็บข้อมูลทั่วไป และให้ตอบแบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรม 
ในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด ระยะเวลาประมาณ 30 นาที หลังได้รับการพยาบาลตามปกติ 
ในวันที่จ าหน่ายทารกออกจากโรงพยาบาล ให้ตอบแบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนต่อการส่งเสริมพัฒนาการ
ทารกเกิดก่อนก าหนด หลังจากนั้น ติดตามเยี่ยมทางโทรศัพท์เมื่อทารกออกจากโรงพยาบาลครบ 1 สัปดาห์ เพ่ือ
เตือนความจ าในการเข้าร่วมโครงการวิจัยและนัดประเมินครั้งถัดไป และสัปดาห์ที่ 2 ติดตามเยี่ยมทางโทรศัพท์  
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เพ่ือประเมินพฤติกรรมของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด โดยให้มารดาตอบแบบสอบถาม
ผ่านทางโทรศัพท ์
 5. มารดากลุ่มทดลอง เมื่อแสดงความจ านงเข้าร่วมโครงการตั้งแต่สัปดาห์แรกที่เข้ารับการพยาบาลตามปกติ 
ผู้วิจัยด าเนินการเก็บข้อมูลทั่วไป และให้ตอบแบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการส่งเสริม
พัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด ระยะเวลาประมาณ 30 นาที และหลังได้รับการพยาบาลตามปกติร่วมกับ
โปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด โดยมีการจัดกิจกรรม 
4 วัน แตกต่างกันตามที่ก านดไว้ในเครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง วันละ 1 ครั้ง ครั้งละ 30 นาที ถึง 1 ชั่วโมง ท าการ
ประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดในวันที่จ าหน่ายทารกออกจาก
โรงพยาบาล หลังจากนั้น ติดตามเยี่ยมทางโทรศัพท์เมื่อทารกออกจากโรงพยาบาลครบ 1 สัปดาห์ เพ่ือให้ก าลังใจ 
ทบทวนความรู้ เปิดโอกาสให้ซักถามหากมีข้อสงสัยเพ่ิม และกระตุ้นให้เกิดความเชื่อมั่นในการส่งเสริมพัฒนาการ
ทารกเกิดก่อนก าหนด พร้อมนัดหมายในการตอบแบบสอบถามครั้งต่อไป และสัปดาห์ที่ 2 ติดตามเยี่ยม 
ทางโทรศัพท์ เพ่ือประเมินพฤติกรรมของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด โดยให้มารดา 
ตอบแบบสอบถามผ่านทางโทรศัพท์ 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
   วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมส าเร็จรูป SPSS Version 28.0 (ลิขสิทธิ์มหาวิทยาลัยขอนแก่น) ข้อมูลส่วนบุคคล
ของมารดาและทารก ใช้สถิติพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และทดสอบ
สมมติฐานด้วยสถิติ independent t-test เพ่ือเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและ
พฤติกรรมของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม และการ
ทดสอบ paired t-test เพ่ือเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมของมารดาของ
มารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดก่อนและหลังภายในกลุ่มทดลอง 
 การตรวจสอบข้อตกลงเบื้องต้นส าหรับการใช้สถิติการทดสอบ  independent t-test ก าหนดให้มีนัยส าคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 ของข้อมูลหลังการทดลองของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง 1) ค่าความแปรปรวนของ 
กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p > .05) และ 2) ข้อมูลประชากรกลุ่ม
ควบคุมและกลุ่มทดลองเป็นอิสระต่อกัน มีค่า Durbin – Watson เท่ากับ 1.65 ซึ่งค่าปกติอยู่ระหว่าง 1.50-2.50 
(Kim & Park, 2019) สรุปได้ว่า การรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการ
ทารกเกิดก่อนก าหนดหลังได้รับโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตน มีการแจกแจงเป็นแบบโค้งปกติ และการ
ทดสอบความสัมพันธ์ของการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด 
มีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .05) สรุปได้ว่า ข้อมูลเป็นไปตามข้อตกลงเบื้องต้นของการ
วิเคราะห์ด้วยสถิติทดสอบ pair simple t-test 

ผลการวิจัย 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลคุณลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง  
กลุ่มควบคุม มารดามีอายุเฉลี่ย 26.50 ปี (SD = 6.70) สถานภาพสมรสอยู่ด้วยกัน ร้อยละ 91.7 การศึกษา

ระดับมัธยมศึกษา ร้อยละ 51.2 ประกอบอาชีพอาชีพค้าขายหรือลูกจ้างเอกชน ร้อยละ 66.7 รายได้เฉลี่ยของ
ครอบครัวเท่ากับ 20,979.17 บาทต่อเดือน (SD = 10,960.88) สภาพรายได้พอใช้ ร้อยละ 79.2 ไม่เคยมี
ประสบการณ์ในการเลี้ยงดูทารก ร้อยละ 62.5 และมีทารกเกิดก่อนก าหนดเป็นเพศชาย ร้อยละ 66.7 ได้รับข้อมูล
การส่งเสริมพัฒนาการทารกมากท่ีสุดจากบุคลากร แพทย์ พยาบาล ร้อยละ 95.8 รองลงมาจากคู่มือบันทึกสุขภาพ
แม่และเด็ก ร้อยละ 70.8 
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กลุ่มทดลอง มารดามีอายุเฉลี่ย 26.67 ปี (SD = 7.44) สถานภาพสมรสอยู่ด้วยกัน ร้อยละ 79.2 การศึกษา

ระดับมัธยมศึกษา ร้อยละ 66.6 ประกอบอาชีพอาชีพค้าขายหรือลูกจ้างเอกชน ร้อยละ 50.5 รายได้เฉลี่ยของ
ครอบครัวเท่ากับ 19,208.33 บาทต่อเดือน (SD = 9897.21) สภาพรายได้พอใช้ ร้อยละ 66.7 ไม่เคยมี
ประสบการณ์ในการเลี้ยงดูทารก ร้อยละ 54.2 และมีทารกเกิดก่อนก าหนดเป็นเพศชาย ร้อยละ 54.2 ได้รับข้อมูล
การส่งเสริมพัฒนาการทารกมากท่ีสุดจากบุคลากร แพทย์ พยาบาล ร้อยละ 95.8 รองลงมาจากคู่มือบันทึกสุขภาพ
แม่และเด็ก ร้อยละ 62.5 ดังตารางที่ 1  

ตารางท่ี 1 คุณลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง (N = 48) 

ข้อมูลทั่วไป 
กลุ่มควบคุม (n = 24) กลุ่มทดลอง (n = 24) 
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

อายุ (ปี)  M = 26.50, SD = 6.70 M = 26.67, SD = 7.44 
     < 20   4 16.7   6 25.0 
     20-34 15 62.5 14 58.3 
     > 34   5 20.8   4 16.7 
สถานภาพสมรส     
     อยู่ด้วยกัน  22 91.7 19 79.2 
     แยกกันอยู่   2   8.3   5 20.8 
ระดับการศึกษาสูงสุด      
     มัธยมศึกษา 13 51.2 16 66.6 
     อาชีวศึกษา (ปวช./ปวส.)   4 16.6   1 4.2 
     ปริญญาตร ี   7 29.2  7  29.2 
อาชีพ      
     ค้าขายหรือลูกจ้างเอกชน 16 66.7 12 50.0 
     เกษตรกรหรือแม่บ้าน   5 20.8   9 37.5 
     รับราชการ/รัฐวสิาหกิจ   3 12.5   3 12.5 
รายได้ของครอบครัวต่อเดือน M = 20,979.17   

SD = 10,960.88 
M = 19,208.33   
SD = 9897.21 

     ไม่เกิน 10,000 บาท   3 12.5   5 20.8 
     10,001-20,000 บาท 15 62.5 10 41.7 
     มากกว่า 20,000 บาทขึ้นไป   6 25.0   9 37.5 
สภาพรายได ้     
     พอใช้ 19 79.2 16 66.7 
     ไม่เพียงพอ   5 20.8   8 33.3 
ประสบการณ์ในการเลี้ยงดูทารก     
     เคยดูแล   9 37.5 11 45.8 
     ไม่เคยดูแล 15 62.5 13 54.2 
เพศของทารกเกิดก่อนก าหนด     
    ชาย 16 66.7 13 54.2 
    หญิง   8 33.3 11 45.8 
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ตารางท่ี 1 คุณลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง (N = 48) (ต่อ) 

ข้อมูลทั่วไป 
กลุ่มควบคุม (n = 24) กลุ่มทดลอง (n = 24) 
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

การไดร้ับข้อมลูการส่งเสริมพัฒนาการทารก*     
    คู่มือบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก 17 70.8 15  62.5 
    บุคลากร แพทย์ พยาบาล 23  95.8 23  95.8 
    โทรทัศน์/สื่อออนไลน์   2   8.3  2    8.3 

         หมายเหตุ: ค่าเฉลี่ย = M (Mean), *สามารถเลือกตอบได้มากกว่า 1 ค าตอบ 

ส่วนที่ 2 ข้อมูลคุณลักษณะของทารกเกิดก่อนก าหนด 
กลุ่มควบคุม ค่าเฉลี่ยอายุครรภ์ เท่ากับ 32.08 สัปดาห์ (SD = 2.22) ค่าเฉลี่ยน้ าหนักแรกเกิด เท่ากับ 

1,622.54 กรัม (SD = 418.41) ค่าเฉลี่ยความยาวรอบศีรษะ เท่ากับ 28.44 เซนติเมตร (SD = 2.23) และค่าเฉลี่ย
ความยาวของล าตัวแรกเกิด เท่ากับ 40.92 เซนติเมตร (SD = 3.56) 

กลุ่มทดลอง ค่าเฉลี่ยอายุครรภ์ เท่ากับ 32.08 สัปดาห์ (SD = 2.22) ค่าเฉลี่ยน้ าหนักแรกเกิด เท่ากับ 
1,622.54 กรัม (SD = 418.41) ค่าเฉลี่ยความยาวรอบศีรษะ เท่ากับ 28.44 เซนติเมตร (SD = 2.23) และค่าเฉลี่ย
ความยาวของล าตัวแรกเกิด เท่ากับ 40.92 เซนติเมตร (SD = 3.56) ดังตารางที่ 2  

ตารางท่ี 2 ข้อมูลคุณลักษณะของทารกเกิดก่อนก าหนด (N = 48)  

ลักษณะทารกแรกเกดิ 
กลุ่มควบคุม (n = 24) กลุ่มทดลอง (n = 24) 
M SD M SD 

     อายุครรภ์ (สัปดาห์)     32.08    2.22     32.38     1.91 
     น้ าหนัก (กรัม) 1,622.54 418.41 1,754.38 397.36 
     เส้นรอบศีรษะ (เซนติเมตร)     28.44    2.23     29.10     2.19 
     ความยาวของล าตัว (เซนติเมตร)     40.92    3.56     40.96     2.99 

        หมายเหตุ: ค่าเฉลี่ย = M (Mean), ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = SD 

ส่วนที่ 3 การเปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิด
ก่อนก าหนดของมารดาที่คลอดก่อนก าหนด 

3.1 เปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารก
เกิดก่อนก าหนด ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมฯ ของมารดากลุ่มทดลอง 

มารดาที่คลอดก่อนก าหนดที่ได้รับโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนมีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดสูงขึ้นอย่างนัยส าคัญทางสถิติ (p < .001) โดยมีค่าเฉลี่ย
คะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนก่อนได้รับโปรแกรมฯ อยู่ในระดับปานกลาง เท่ากับ 60.71 คะแนน (SD = 
10.04) และหลังได้รับโปรแกรมฯ อยู่ในระดับมาก เท่ากับ 81.42 คะแนน (SD = 6.24) และมีค่าคะแนนเฉลี่ย
พฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดสูงขึ้นอย่างนัยส าคัญทางสถิติ (p < .001) โดยมีค่าเฉลี่ย
คะแนนพฤติกรรมก่อนได้รับโปรแกรมฯ อยู่ในระดับปานกลาง เท่ากับ 55.96 คะแนน (SD = 5.89) และหลังได้รับ
โปรแกรมฯ อยู่ในระดับมาก เท่ากับ 80.96 คะแนน (SD = 6.98) ดังตารางที่ 3  
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ตารางที่ 3 การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการ

ทารกเกิดก่อนก าหนด ก่อนและหลังของกลุ่มทดลอง (n = 24) 
รายการ ผลของโปรแกรมฯ M SD t p-value 

การรับรูส้มรรถนะแห่งตน 
ก่อน  60.71 10.04 

15.227 < .001* 
หลัง 81.42   6.24 

พฤติกรรม 
ก่อน  55.96 15.89 

11.380 < .001* 
หลัง 80.96   6.98 

 

3.2 เปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารก
เกิดก่อนก าหนดของมารดาที่คลอดก่อนก าหนด ภายหลังได้รับโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนระหว่าง 
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
 กลุ่มทดลองหลังได้รับโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตน มีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ
ส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .001) ซึ่งค่าคะแนน
เฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของกลุ่มทดลองอยู่ ในระดับมาก เท่ากับ 81.42 คะแนน (SD = 6.24) และกลุ่ม
ควบคุมอยู่ในระดับปานกลาง เท่ากับ 69.38 คะแนน (SD = 9.18) และกลุ่มทดลองหลังได้รับโปรแกรมพัฒนา
สมรรถนะแห่งตน มีค่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดสูงกว่ากลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .001) ซึ่งค่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมของกลุ่มทดลองอยู่ในระดับมาก เท่ากับ 80.96 
คะแนน (SD = 6.98) และกลุ่มควบคุมอยู่ในระดับปานกลาง เท่ากับ 70.67 คะแนน (SD = 9.75) ดังตารางที่ 4   
 

ตารางที่ 4  การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการ
ทารกเกิดก่อนก าหนด ของมารดาภายหลังได้รับโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตน ระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม (N = 48) 

รายการ กลุ่มทดลอง (n = 24) กลุ่มควบคุม (n = 24) t p-value 
M SD M SD 

การรับรูส้มรรถนะแห่งตน 81.42 6.24 69.38 9.18 5.315 < .001* 
พฤติกรรม 80.96 6.98 70.67 9.75 4.204 < .001* 

การอภิปรายผล 
ผลการศึกษาตามสมมติฐานข้อที่ 1 และ 3 พบว่า กลุ่มทดลอง ที่ได้รับโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตน

ในระยะเวลาด าเนินกิจกรรม 4 วัน มีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อน
ก าหนด สูงกว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .001)  

ผลการศึกษาอธิบายได้ว่า การด าเนินกิจกรรมในโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตน ส าหรับกลุ่มตัวอย่าง
ได้รับค าแนะน าและการใช้ค าพูดชักจูงผ่านกิจกรรม “พู่แดงแห่งการส่งเสริมพัฒนาการลูกน้อย” เป็นกิจกรรมการ
ประสบความส าเร็จด้วยตัวเอง โดยการส่งเสริมให้ประยุกต์ใช้สิ่งของรอบตัวเพ่ือใช้เป็นอุปกรณ์ส่งเสริมพัฒนาการ
ทารกเกิดก่อนก าหนด กิจกรรมรับชมวิดีโอการประเมินและส่งเสริมพัฒนาการเด็กกลุ่มเสี่ยงที่อายุแรกเกิด ถึง  
6 เดือน มีความยาว 15 นาที เป็นกิจกรรมเรียนรู้ผ่านตัวแบบด้วยการเรียนรู้ผ่านประสบการณ์ของบุคคลอ่ืน และ
กิจกรรมร่วมกันการสะท้อนคิด “หน้าต่างแห่งความส าเร็จ” และ “หน้าต่างแห่งการพัฒนา” เป็นกิจกรรมกระตุ้น
ทางอารมณ์ให้ได้คิดและจดบันทึก เพ่ือส่งเสริมให้กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริม
พัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดได้มากขึ้น ดังการศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถตนเอง
ของมารดาในการดูแลทารกเกิดก่อนก าหนด พบว่า มารดากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถตนเอง 
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ในการดูแลทารกคลอดกอนก าหนดสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .001) และค่าเฉลี่ยน้ าหนัก
ตัวของทารกกลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p <.001) (Srilamai & Teerarungsikul, 
2015)  

การสนับสนุนให้มารดาได้รับการส่งเสริมเพ่ิมความรู้และสร้างความม่ันใจในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิด
ก่อนก าหนด เกี่ยวกับการสังเกตความต้องการของทารก การขยับร่างกาย การสื่อสารกับทารก และการบันทึก
ข้อมูลการเจริญเติบโตของทารก เป็นการส่งเสริมให้กลุ่มตัวอย่างได้เตรียมความพร้อมในการพัฒนาความสามารถ
ของตนเอง น าไปสู่การเพ่ิมสมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดอย่างเหมาะสมได้ 
สอดคล้องกับการศึกษา ผลของโปรแกรมการเสริมพลังต่อความรู้ ทัศนคติ และการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของ
มารดาที่คลอดก่อนก าหนด พบว่า ภายหลังได้รับโปรแกรมมารดาที่คลอดก่อนก าหนดมีค่าคะแนนเฉลี่ยความรู้ 
ทัศนคติ และการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลทารกเกิดก่อนก าหนดสูงขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .001) 
(Parhiz et al., 2016) และผลของโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาต่อการรับรู้
พฤติกรรมการดูแลทารกเกิดก่อนก าหนดและภาวะสุขภาพของทารกเกิดก่อนก าหนดผ่านกิจกรรม ได้แก่ การ
ประเมินพฤติกรรมในการดูแลทารก และประเมินภาวะสุขภาพของทารกเกิดก่อนก าหนดหลังจากจ าหน่ายจาก
โรงพยาบาล 2 สัปดาห์ พบว่า มารดากลุ่มทดลองมีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนสูงกว่ากลุ่มควบคุม
อย่างมีนยัส าคัญทางสถิติ (p < .05) และทารกเกิดก่อนก าหนดกลุ่มทดลองมีค่าคะแนนเฉลี่ยภาวะสุขภาพและการ
เจริญเติบโตสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .05) (Matayaboon et al., 2016) และผลของ
โปรแกรมส่งเสริมสุขภาพต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารก พบว่า มารดา
กลุ่มทดลองมีค่าคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมพัฒนาการทารกสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p < .001) (Turk Dudukcu & Tas Arslan, 2022) ดังนั้นการพัฒนาสมรรถนะแห่งตนของ
มารดาที่คลอดก่อนก าหนดจึงมีความส าคัญมากต่อการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด 

ผลการศึกษาตามสมมติฐานข้อที่ 2 และ 4 พบว่า กลุ่มทดลอง ที่ได้รับโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตน 
เป็นระยะเวลา 2 สัปดาห์ มีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด สูงกว่าก่อน
การทดลอง และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .001) พฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการ
ทารกเกิดก่อนก าหนด ได้แก่ การสังเกตหรือฟังเสียงความต้องการของทารก การเล่นหรือสื่อสารกับทารก การ
สังเกตการขยับร่างกาย และความใส่ใจในการจดบันทึกข้อมูลของทารก ก่อนได้รับโปรแกรมฯ มีค่าคะแนนเฉลี่ย
พฤติกรรมอยู่ในระดับปานกลาง เท่ากับ 60.71 (SD = 10.04) หลังรับโปรแกรมมีค่าคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก 
เท่ากับ 81.42 (SD = 6.24)  

ผลการศึกษาอธิบายได้ว่า ในการด าเนินกิจกรรมโปรแกรมฯ กลุ่มตัวอย่างได้รับค าแนะน าและการใช้ค าพูด
ชักจูงกับกิจกรรม “พู่แดงแห่งการส่งเสริมพัฒนาการลูกน้อย” ได้รับชมวิดีโอการประเมินและส่งเสริมพัฒนาการ
เด็กกลุ่มเสี่ยงที่อายุแรกเกิด ถึง 6 เดือน ได้ท ากิจกรรมร่วมกันการสะท้อนคิด “หน้าต่างแห่งความส าเร็จ” และ 
“หน้าต่างแห่งการพัฒนา” อันส่งผลต่อการปรับพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดที่มี
ประสิทธิภาพมากขึ้น ดังการศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมพัฒนาการต่อพฤติกรรมของมารดาในการส่งเสริม
พัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด กลุ่มตัวอย่างคือมารดาและทารกเกิดก่อนก าหนดที่มีอายุครรภ์ 28-36 สัปดาห์ 
โดยเก็บข้อมูลขณะทารกมีอายุตั้งแต่ 0-2 เดือน พบว่า มารดามีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการ
ทารกเกิดก่อนก าหนดระยะหลังการทดลองและติดตาม 1 เดือน สูงขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .05) 
(Kasemsiri et al., 2019) และการศึกษาผลของโปรแกรมสนับสนุนและให้ความรู้มารดาต่อพฤติกรรมการดูแล
ทารกเกิดก่อนก าหนดน้ าหนักน้อย โดยการให้ความรู้ผ่านสื่อวีดีทัศน์ คู่มือประกอบภาพร่วมกับการฝึกทักษะ 
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ที่จ าเป็นแก่มารดา พบว่า มารดากลุ่มทดลองมีค่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลทารกเกิดก่อนก าหนดน้ าหนักน้อย
สูงขึ้น และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.05) (Meemoo & Tangvoraphonkchai, 2017)  

การกระตุ้นให้กลุ่มทดลองทบทวน ตรึกตรองถึงการดูแลทารกเกิดก่อนก าหนดและปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
ในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดให้มีคุณภาพดียิ่งขึ้น สอดคล้องกับการศึกษา  ผลของโปรแกรม 
การเพ่ิมพลังอ านาจให้มารดาที่ทารกเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤติต่อการมีส่วนร่วมในการดูแล
ทารกเกิดก่อนก าหนด พบว่า มารดามีค่าคะแนนเฉลี่ยความต้องการการดูแลและความต้องการความผูกพันทารก
สูงขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .001) (Korahroudi et al., 2018) และการศึกษา ผลของโปรแกรมส่งเสริม
พัฒนาการต่อพฤติกรรมของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด พบว่า มารดากลุ่มทดลองมีค่า
คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดระยะหลังได้รับโปรแกรมและติดตาม  
1 เดือน สูงขึ้น และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .05) (Kasemsiri et al., 2019) ดังนั้น  
การส่งเสริมให้มารดาที่คลอดก่อนก าหนดมีกิจกรรมการพัฒนาสมรรถนะแห่งตน จะช่วยปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใน
การส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น  

ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 
1. ด้านปฏิบัติการ พยาบาลที่ให้การดูแลทารกเกิดก่อนก าหนดหรือบุคคลที่มีส่วนเกี่ยวข้องในหอผู้ป่วยหนัก

ทารกแรกเกิด สามารถน าโปรแกรมการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนด ไปใช้เพ่ือพัฒนาสมรรถนะแห่งตน
และพฤติกรรมของมารดาในการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดได้  

2. ด้านการบริหารการพยาบาล สามารถพัฒนาเป็นแนวทางในการส่งเสริมให้บุคลากรในหน่วยงาน 
ที่เก่ียวข้องให้ปฏิบัติได้จริง เพ่ือคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึนของทารกเกิดก่อนก าหนด  

ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 
  1. ควรมีการศึกษาติดตามผลของการส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมของมารดาในระยะยาว 
และประเมินพัฒนาการทารกเกิดก่อนก าหนดในระยะยาวมากขึ้นภายหลังจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาล  

2. ควรปรับเปลี่ยนลักษณะกิจกรรมของ ปัจจัย 4 ด้านในโปรแกรมพัฒนาสมรรถนะแห่งตนของมารดา ให้มี
การใช้เทคโนโลยีที่ทันสมัยในยุคดิจิตอลหรือ AI เป็นต้น  
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