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บทคัดย่อ

	 ในการสอนนักศึกษาเก่ียวกับการให้สุขศึกษามารดานั้น มักจะไม่เน้นเรื่องการส่งเสริมพัฒนาการ

ของทารก การวิจัยนี้มุ่งส�ำรวจผลการเรียนรู้ภาคปฏิบัติในการให้สุขศึกษาแก่มารดาหลังคลอดและความ

คดิเหน็ของนกัศกึษาเพือ่น�ำไปปรบัปรงุการจดัการเรียนการสอน ผู้เข้าร่วมวจิยัเป็นนกัศึกษาพยาบาลระดบั

ปริญญาตรีชั้นปีที่ 4 จ�ำนวน 71 คน รวบรวมข้อมูลด้วยแบบวัด แบบสอบถาม และการสนทนากลุ่ม จาก

การประเมินความรู้ด้วยแบบวัดแบบเขียนค�ำตอบ และแบบถูกผิด (r=.79) พบว่าภายหลังฝึกปฏิบัติมี

คะแนนเพ่ิมขึ้น (p=.000) อย่างไรก็ตาม คะแนนจากแบบวัดแบบเขียนค�ำตอบมีเพียง 28.00/100.00 

คะแนน จากการประเมนิผลด้านการปฏบิตัด้ิวยตนเอง (r=.90) พบว่ามคีะแนนเฉลีย่ 57.28/100.00 และ

สมัพนัธ์กับคะแนนความรูท้ีวั่ดด้วยแบบวดัเขยีนตอบ (r=.425, p=.000) ค่าเฉล่ียการจดัการเรยีนการสอน

ตามการรับรู้ของนักศึกษา (r=.70) เท่ากับ 84.95/100.00 ส่วนใหญ่แล้วมีความรู้และทักษะในการกระตุ้น 

พัฒนาการในลักษณะกว้างๆ เช่น อุ้ม สัมผัส พูดคุย สบตา แต่ขาดความลึกซึ้ง และไม่เฉพาะเจาะจงกับ

ทารกวัย 0-1 และ 1-2 เดือน ทั้งนี้ส่วนหนึ่งเนื่องจากในขั้นตอนการปฐมนิเทศมีเนื้อหาหรือการสาธิตให้

น้อยมาก รวมทั้งไม่มีการมอบหมายงานให้ชัดเจน ข้อเสนอแนะ คือ ควรมีการก�ำหนดให้เป็นหัวข้อหนึ่ง

ของการให้สขุศกึษามารดา ในการสอนนกัศกึษา เนือ้หาควรมรีายละเอยีดลกึซ้ึง มกีารสาธติโดยมีเอกสาร

และสื่อประกอบ รวมทั้งปฏิบัติเป็นแบบอย่างให้แก่นักศึกษา

คำ�สำ�คัญ: การให้สุขศึกษามารดาหลังคลอด การส่งเสริมพัฒนาการของทารก นักศึกษาพยาบาล	

	

ผลการเรียนรู้ของนักศึกษาพยาบาลในการให้สุขศึกษามารดา
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Abstract

	 In teaching students about maternal health education, it is unlikely to emphasize on 
promotion of infant development. This study aimed to explore nursing students’ learning 
outcomes on their practice in educating postpartum mothers, and their opinions, in order 
to improve teaching management. Participants included 71 forth-year undergraduated 
nursing students. Data were collected through the tests, questionnaries, and focus group 
interviews. Knowledge evaluated by a write-up test and a true/false test (r=.79) increased 
significantly (p=.000). However, the average score from the write-up test was only 
28.00/100.00 scores. Regarding self-evaluated practice outcomes (r=.90), the average score 
was 57.28/100.00; and associated with knowledge evaluated by the write-up test (r=.425, 
p=.000). The average score of teaching management perceived by the students (r=.70) was 
84.95/100.00. Mostly, the students had knowledge and skills in promoting infant development 
in braod aspects, such as holding, touching, talking, and eye contact, lacking deep details, 
and being not particularly to infants at 0-1, and 1-2 months old. These partly resulted from 
very little content and demostration provided during the clining orienation; and no clear 
assignment. It is suggested that this topic is included in maternal health education.  
In teaching students, the content should be in detail. Demonstration with written materials 

and audiovisual aids and being a role-model should also be provied.            

Key words: Health Education for Postpartum Mothers, Promotion of Infant Development, 

Nursing Students        

ตวามเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา 

	 แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับ

ปัจจุบัน (พ.ศ. 2555-2559) กล่าวว่าเด็กไทยมีระดับสติ

ปัญญาต�่ำกว่าเกณฑ์ และยังพบว่ามีความฉลาดทาง

อารมณ์ทั้งด้านเก่ง ดี และสุข ต�่ำกว่าเมื่อ 10 ปีที่ผ่านมา  

(กรมสขุภาพจติ กระทรวงสาธารณสขุ, 2554) พฒันาการ

ของเด็กเริ่มตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดาแล้ว จากนั้นพัฒนา

อย่างต่อเนือ่งตัง้แต่แรกเกดิ พฒันาการสมวยัของเดก็อาย ุ

0-5 ปี ลดลงจากร้อยละ 72 เหลือเพียงร้อยละ 71 จาก

เป้าหมายที่ก�ำหนดไว้ร้อยละ 85 (ส�ำนักนโยบายและ

ยุทธศาสตร์ กระทรวงสาธารณสุข, 2556) ในระยะหลัง 

คลอด พยาบาลจงึต้องให้ความส�ำคัญกับการให้สขุศกึษา

แก่มารดาให้สามารถส่งเสริมพัฒนาการของทารกต้ังแต่

เกดิจนถงึวยั 2 เดอืน หรอืจนกว่าจะพาทารกมารบัวคัซนี 

อย่างไรก็ตามการให้สุขศึกษาที่ผ่านมายังให้ความส�ำคัญ

กับหัวข้อนี้น้อย 

	 ผู้วิจัยในฐานะที่เป็นผู้สอนกระบวนวิชา 554492 

(วชิาการฝึกปฏบิติัการพยาบาลมารดาและทารกแรกเกดิ 

3) คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ มีความ

รับผิดชอบโดยตรงในการฝึกฝนทักษะการให้สุขศึกษา

ของนักศึกษาพยาบาลเพื่อให้มารดาหลังคลอดสามารถ

เลี้ยงดูทารกแรกเกิดให้มีพัฒนาการสมวัย กระบวนวิชา 

554492 เปิดสอนส�ำหรบันกัศกึษาระดบัปรญิญาตรชีัน้ปี

ที่ 4  ทั้งภาคการศึกษาที่ 1 และ 2 นักศึกษาได้ผ่านการ

เรียนภาคทฤษฎีเกี่ยวกับการพยาบาลมารดาหลังคลอด

และทารกแรกเกิดมาแล้ว รวมทั้งได้เรียนทั้งภาคทฤษฎี

และฝึกปฏิบัติเกี่ยวกับพัฒนาการของเด็กวัยต่างๆ 

ส�ำหรับกระบวนวิชา 554492 การฝึกปฏิบัติให้สุขศึกษา

แก่มารดาแบบรายบุคคลและเป็นกลุ่มนั้น มีหัวข้อการ

บริบาลทารก ซึ่งครอบคลุมเรื่องลักษณะของทารกแรก

เกดิ การเจรญิเตบิโต นมมารดา การขบัถ่าย การท�ำความ

สะอาด การนอน การให้ความอบอุ่นกับร่างกาย การ
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ป้องกันการติดเชื้อ การรับวัคซีน และการป้องกันและ

แก้ไขอาการผดิปกต ิแต่ไม่มหัีวข้อการส่งเสรมิพฒันาการ

ของทารกแรกเกิดโดยเฉพาะ เพียงแต่แทรกไว้ในหัวข้อ

การให้นมมารดาและการส่งเสรมิสมัพนัธภาพ จงึมคีวาม

เป็นไปได้ที่นักศึกษาอาจจะไม่ได้พัฒนาทักษะเหล่านี้

อย่างเตม็ที ่จงึได้มกีารปรบัปรงุการจดัการเรยีนการสอน

เบื้องต้นดังนี้ ในช่วงปฐมนิเทศ ได้เพิ่มเติมเน้ือหาเรื่อง

ความเข้าใจของมารดาเก่ียวกับการส่งเสริมพัฒนาการ

ของทารกวัย 2 เดือนแรก และมอบหมายให้นักศึกษา

ทบทวนความรู ้ที่ได้เรียนมาแล้ว เนื่องจากเป็นการ

ปรับปรุงการเรียนการสอนเป็นครั้งแรกและมีการ

ปรบัปรงุเพยีงเลก็น้อย จงึเกิดค�ำถามว่าการปรบัปรงุนีไ้ด้

ผลต่อการเรียนรู้ของนักศึกษาเป็นอย่างไร พอเพียงหรือ

ไม่ จ�ำเป็นต้องปรับปรุงอย่างไรต่อไปอีก กลุ่มอาจารย์ผู้

สอนจึงได้จัดท�ำโครงการวิจัยน้ีขึ้น เพื่อส�ำรวจผลก่อนท่ี

จะมีการปรับปรุงการจัดการเรียนการสอนในโอกาสต่อไป 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 เพื่อประเมินผลการเรียนรู้ของนักศึกษาพยาบาล

ในการให้สขุศกึษามารดาเรือ่งการส่งเสรมิพฒันาการของทารก

	 เพ่ือส�ำรวจความคิดเห็นของนักศึกษาพยาบาล

เกี่ยวกับวิธีการจัดการเรียนการสอนเกี่ยวกับการให้

สุขศึกษามารดาเรื่องการส่งเสริมพัฒนาการของทารก

กรอบแนวคิดในการวิจัย

	 หลักการให้สุขศึกษาแก่มารดา ในที่นี้ใช้แบบแผน

ความเชื่อด้านสุขภาพ (health belief model) เป็น

แนวทางในการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมของมารดา (Rosenstock, 

Becker, Kirscht, et al. อ้างใน สุปรียา ตันสกุล, 2550) 

โดยมสีาระส�ำคัญดงันี ้1) การรบัรูถ้งึโอกาสเสีย่งว่าทารก

ทุกคนมีโอกาสเกิดพัฒนาการไม่เต็มที่เท่าที่ควรจะเป็น 

ด้วยการมีสถิติจริงมาประกอบ 2) การรับรู้ความรุนแรง

ของปัญหาพัฒนาการล่าช้าของทารกว่ามีผลต่อทารกใน

ระยะยาวที่ไม่สามารถย้อนกลับมาแก้ไขได้ พร้อมกับยก

ตวัอย่างจริงให้เหน็  3) การรบัรูป้ระโยชน์ของการส่งเสรมิ

พฒันาการด้วยวธิต่ีางๆ ทีเ่หน็อย่างเป็นรูปธรรมและตรง

ตามความต้องการของบิดามารดา 4) การรับรู้อุปสรรค

ว่าการกระตุน้พฒันาการเป็นเรือ่งง่าย สามารถท�ำได้ และ

แก้ไขอุปสรรคที่มีได้ และ 5) ปัจจัยชักน�ำหรือสร้างแรง

จงูใจด้วยการให้ข้อมลูจนเข้าใจถ่องแท้ ให้ฝึกฝนทกัษะให้

สามารถท�ำได้ โดยมีสื่อประกอบอย่างเหมาะสม  

	 นอกจากแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพแล้วยังใช้

หลกัการให้ค�ำแนะน�ำล่วงหน้า (anticipatory guidance) 

(Murray & McKinney, 2010) พัฒนาการของทารกมี

การเปลี่ยนแปลงอยู่เสมอ การส่งเสริมพัฒนาการของ

ทารกจงึต้องปรับเปล่ียนให้สอดคล้องกบัระยะพฒันาการ 

โดยการให้ข้อมลูมารดาเกีย่วกบัขัน้ของพฒันาการไว้ล่วง

หน้า เพื่อเตรียมรับกับการเปลี่ยนแปลงที่จะเกิดขึ้น และ

จัดสภาพแวดล ้อมและให ้การเ ล้ียงดู เพื่อส ่งเสริม

พัฒนาการอย่างเหมาะสมกับความสามารถของทารก 

ข้อมูลทั่วไปที่ให้แก่มารดา คือ ส่งเสริมให้ครบทั้ง 4 ด้าน 

คือ ร่างกาย  สติปัญญา ภาษา และจิตสังคม ด้วยการ  

1) รักและเข้าใจทารก 2) รู้วิธีท�ำ 3) กระตุ้นพัฒนาการ

ทุกด้านผ่านประสาทสัมผัส 4) ใช้ส่ิงที่มีอยู่แล้วคือ ตัว

มารดา สิ่งแวดล้อมในบ้าน และการใช้ชีวิตประจ�ำวัน  

5) ท�ำซ�้ำๆ หลายคร้ัง 6) ให้ความส�ำคัญ ไม่เลือกเวลา  

ไม่เลือกสถานที่ และ 7) ตอบสนองทารก เมื่อทารกมี

ปฏิสัมพันธ์ ส่วนวิธีการท�ำแบ่งเป็นระยะ 0-1 เดือน และ 

1-2 เดอืน ซึง่ได้จากการทบทวนวรรณกรรมและจากสมดุ

บนัทกึสขุภาพแม่และเด็กของกระทรวงสาธารณสุข (กลุม่

อนามัยแม่และเด็ก ส�ำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย 

กระทรวงสาธารณสุข,  2556) สรุปได้ดังนี้    

	 ระยะ 0-1 เดือน เป็นการให้นมมารดาอย่างเดียว 

ให้นอนหลับให้สนิท ไม่ห่อตัวทารกตลอดเวลา เม่ือต่ืน

และอยูใ่นระยะตืน่ตวัอย่างสงบ (ลมืตาสดใส มองอย่างมี

เป้าหมาย อมมือ เมื่อจับมือจะจับตอบ หายใจสม�่ำเสมอ 

ดูดนมเป็นจังหวะ) ให้ส่งเสริมพัฒนาการด้วยการมี

ปฏิสัมพันธ์ที่กระตุ้นประสาทสัมผัสทุกด้าน โดยการอุ้ม 

โอบ กอด สมัผสั มองสบตาในระยะ 8-10 นิว้ พดูคยุ ร้อง

เพลงหรอืให้ฟังเพลง ไม่ปล่อยให้ทารกร้องไห้นานๆ ตอบ

สนองความต้องการพืน้ฐานทนัทเีมือ่ทารกหวิหรอืเปียกแฉะ   

	 ระยะ 1-2 เดือน ให้นมมารดาอย่างเดียว ทารกมี

ช่วงเวลาตื่นมากขึ้น ต้องมีปฏิสัมพันธ์นานขึ้น และมี

เทคนิคเพิ่มขึ้นให้สอดคล้องกับความสามารถของทารก 
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คอื กระตุน้กล้ามเนือ้คอด้วยการให้นอนคว�ำ่ในระยะสัน้ๆ 

หรือให้นอนหงายแล้วจับแขนดึงตัวขึ้นมา การกระตุ้น 

กล้ามเนือ้มดัเลก็ด้วยการมขีองเล่นเบาๆ ให้สมัผสัหรอืถอื 

มีการเคลื่อนไหวใบหน้าหรือของเล่นมีเสียงให้มองตาม 

แขวนโมบาย ให้ทารกส�ำรวจอวยัวะตนเองจากการอมมอื

หรืออมเท้า เม่ือทารกแสดงปฏกิริยิาให้ตอบสนองกลบัไปทันที    

 	 ผลการเรยีนรูข้องนกัศกึษา ใช้การประเมนิผลด้าน

ความรู้และทักษะการปฏิบัติ 

	 ความคิดเห็นต่อการจัดการเรียนการสอน

	 ใช้แนวคิดการจัดการเรียนการสอนของเกลเซอร ์

(Glasser, 1962 อ้างใน กมลรัตน์ หล้าสุวงค์, 2531) 

ประกอบด้วยด้านอาจารย์ นกัศกึษา และสิง่แวดล้อ ด้าน

อาจารย์ได้แก่ การเตรียมการ การสอนตามวัตถุประสงค์ 

อาจารย์มีความรู้และทักษะ มีความช�ำนาญทางคลินิก 

และมบีคุลกิส่วนบคุคลเหมาะสม ด้านนกัศกึษาเกีย่วข้อง

กบัความมัน่ใจ การเตรยีมตวั ความเครยีดต่อสถานการณ์

ในคลินิกแรงจูงใจ เป็นต้น ส่วนด้านสิ่งแวดล้อม ได้แก ่

เวลา สถานที่ สื่อการสอน 

	 โดยสรุปแล้ว การวิจัยครั้งนี้ ใช้แบบแผนความเชื่อ

ด้านสุขภาพและการให้ค�ำแนะน�ำล่วงหน้ามาเป็น

แนวทางในการให้สุขศึกษา โดยเนื้อหาของการส่งเสริม

พัฒนาการทารกวัย 0-2 เดือนได้จากการทบทวน

วรรณกรรมและจากสมุดสุขภาพที่จัดท�ำโดยกระทรวง

สาธารณสุข ซึ่งน�ำไปใช้ในการท�ำแบบวัดความรู้และการ

ปฏิบัติ ส่วนการส�ำรวจความคิดเห็นต่อการจัดการเรียน

การสอนใช้แนวคิดของเกลเซอร์   

วิธีการด�ำเนินการวิจัย 

	 การวิจัยครั้งน้ีเป็นเชิงพรรณนา ประชากร คือ

นกัศกึษาพยาบาลระดบัปรญิญาตรช้ัีนปีที ่4 ในหลกัสตูร

ปกติที่เรียนวิชา 554492 ซึ่งมีจ�ำนวน 144 คน กลุ่ม

ตวัอย่างเป็นนกัศกึษาทกุคนทีเ่รยีนกระบวนวชิา 554492 

ในภาคการศกึษาที ่1 ของปีการศึกษา 2557 ซึง่มจี�ำนวน 

72 คน แต่มีผูใ้ห้ข้อมลูครบ 71 คน นกัศกึษาทีเ่ข้าสนทนา

กลุ่มมี 54 คน 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 เครื่องมือวิจัยแบบข้อเขียนมี 2 ชุด ดังนี้ 

	 ชุดที่ 1 แบ่งเป็น 2 ส่วน 

	 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลพื้นฐานของ

นกัศกึษา เป็นแบบเชค็ลสิท์เกีย่วกบัเพศสภาพ เกรดเฉลีย่ 

เกรดที่ได้ในกระบวนวิชาการพยาบาลมารดาและทารก

แรกเกิด 2 (554312) การพยาบาลเด็ก 1 (555311) การ

ฝึกปฏบิตักิารพยาบาลเดก็ 1 (555391) และประสบการณ์

ในการเลี้ยงน้องหรือหลานวัย 2 เดือนแรก  

	 ส่วนที่ 2 แบบวัดความรู้เกี่ยวกับการส่งเสริม

พัฒนาการของทารกวัย 0-2 เดือนแบบเขียนตอบ มี

สถานการณ์ให้ จากนั้นมีค�ำถาม 3 ข้อ ให้ตอบโดยการ

เขียนอธิบาย ข้อ 1 ถามเกี่ยวกับความจ�ำเป็นของการ 

กระตุ้นพัฒนาการของทารกวัย 2 วันซึ่งส่วนใหญ่ใช้เวลา

นอน ข้อ 2 และ ข้อ 3 ถามเกี่ยวกับวิธีกระตุ้นพัฒนาการ

ทารกวัย 0-1 เดือน และ 1-2 เดือนตามล�ำดับ แต่ละข้อ

มีคะแนนเต็ม 3 คะแนน 8 คะแนน และ 9 คะแนน รวม

เป็น 20 คะแนน  

	 ชุดที่ 2 แบ่งออกเป็น 3 ส่วน 

	 ส่วนท่ี 1 แบบประเมินผลการเรียนรู้ด้านการ

ปฏิบัต ิเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดับ คือ ไม่เลย 

นานๆ ครัง้ ค่อนข้างบ่อย และบ่อยมากหรือท�ำเป็นประจ�ำ 

จ�ำนวน 33 ข้อ ให้คะแนนข้อละ 0-3 คะแนน คะแนน

รวมคือ 0-99 คะแนน ทุกข้อเป็นข้อความเชิงบวก 

	 ส่วนที่ 2 แบบวัดความรู้เก่ียวกับการส่งเสริม

พัฒนาการของทารกวัย 0-1 เดือนแบบถูกผิด ให้อ่าน

ข้อความแล้วเลือกตอบว่า ถูก ผิด หรือ ไม่ทราบ มี 15 

ข้อ ๆ ละ 1 คะแนน รวมเป็น 15 คะแนน ข้อที่ต้องตอบ

ว่าถูกมี 7 ข้อ  

	 ส่วนที่ 3 แบบวัดความรู้เก่ียวกับการส่งเสริม

พฒันาการของทารกวยั 1-2 เดือนแบบถกูผดิ คล้ายคลึง

กับแบบวัดส่วนที่ 2 มี 15 ข้อ คะแนนรวม 15 คะแนน  

ข้อที่ต้องตอบว่าถูกมี 9 ข้อ  

	 ส่วนที ่4 แบบส�ำรวจความคดิเหน็เกีย่วกบัวธิกีาร

จัดการเรียนการสอน ปรับจากแบบสอบถามเกี่ยวกับ

ปัญหาและอุปสรรคของการจัดการเรียนการสอนใน

คลินกิ ของ วารณุ ีมเีจรญิ (2539) ซึง่ใช้ส�ำรวจในอาจารย์
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ในวทิยาลยัพยาบาลและนกัศกึษาพยาบาลชัน้ปีที ่3 มค่ีา

ความเทีย่งเท่ากบั 0.86 เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 

5 ระดบั แต่ผูว้จิยัปรบัเหลอื 4 ระดบั คอื ไม่เหน็ด้วยอย่าง

ยิ่ง ไม่เห็นด้วย เห็นด้วย และเห็นด้วยอย่างยิ่ง และปรับ

เนื้อหาบางข้อให้ตรงกับเรื่องการให้สุขศึกษาฯ มีจ�ำนวน 

22 ข้อ ให้คะแนนข้อละ 0-3 คะแนน คะแนนเต็ม 0-66 

คะแนน ทุกข้อเป็นข้อความเชิงบวก ตอนท้ายมีค�ำถาม

ปลายเปิดให้แสดงความคิดเห็น  

	 ผู้วิจัยได้ให้ผู้ทรงคุณวุฒิที่เป็นอาจารย์พยาบาล

และมีความเชี่ยวชาญทางการพยาบาลมารดาหรือทารก

แรกเกิด 5 ท่านตรวจสอบเนื้อหาของเครื่องมือข้างต้น 

จากนั้นปรับแก้ไขให้เหมาะสม แล้วให้นักศึกษาพยาบาล

ชั้นปีที่ 4 ทดลองท�ำ 1 คน ปรับแก้ไขอีกครั้ง แล้วจึงน�ำ

ไปใช้จรงิ หาค่าความสอดคล้องภายในหรือค่าสมัประสทิธิ์

แอลฟาของครอนบาคของเครื่องมือชุดที่ 2 กับนักศึกษา

พยาบาลที่เข้าร่วมโครงการวิจัยกลุ่มที่ 1 ซึ่งมี 18 คน ได้ 

0.90 0.69 0.66 และ 0.70 ส�ำหรับส่วนที ่1-4 ตามล�ำดบั 

ส่วนที่ 2 และ 3 ได้ 0.79

	 แนวทางการสนทนากลุม่ เพ่ือส�ำรวจความคิดเหน็

เกี่ยวกับจุดแข็งและจุดอ่อนในการจัดการเรียนการสอน 

และวิธีการปรับปรุงแก ้ไข ตัวอย ่างค�ำถามได ้แก ่ 

“นกัศกึษามคีวามรูส้กึอย่างไรกับประสบการณ์ในการฝึก

ให้สุขศึกษามารดาเรื่องการส่งเสริมพัฒนาการของทารก

วัย 2 เดือนแรก?” “ในขั้นตอนการปฐมนิเทศมีจุดแข็ง

อย่างไร? มจีดุอ่อนอย่างไร? ควรปรบัปรงุแก้ไขอย่างไร?” 

“ในขัน้ตอนฝึกปฏบิตั ิอะไรทีม่ส่ีวนส่งเสรมิให้นกัศกึษามี

ทกัษะในการให้สขุศกึษา? อะไรทีเ่ป็นอปุสรรคต่อการฝึก

ให้สุขศึกษา? และควรมีการปรับปรุงแก้ไขอย่างไร?” “มี

ความคิดเห็นอย่างไรเกี่ยวกับการประเมินผล? ควรมีการ

ปรับปรุงอย่างไร?”

การด�ำเนินการวิจัย มีขั้นตอนดังนี้

	 ผู ้ วิจัยเตรียมผู ้ช ่วยวิจัยซึ่งเป็นนักศึกษาระดับ

ปริญญาเอก 2 คน โดยการอธิบายรายละเอียดของ

โครงการวิจัย และบทบาทของผู้ช่วยวิจัย

	 ผู้ช่วยวิจัยพบนักศึกษาที่เป็นกลุ่มตัวอย่างในการ

วิจัยในระยะก่อนปฐมนเิทศกระบวนวชิา บอกวตัถปุระสงค์

ของการเข้าพบนกัศกึษาและให้อ่านเอกสารค�ำชีแ้จง จาก

นั้นอธิบายรายละเอียดของการวิจัยตามที่ระบุไว้ใน

เอกสารค�ำชีแ้จง ถ้าสมคัรใจให้ลงนามในเอกสารยินดเีข้า

ร่วมวิจัย 

	 ให้นักศึกษาตอบแบบสอบถามชุดที่ 1 (ข้อมูลพื้น

ฐาน และแบบวัดความรู้แบบเขียนตอบ) โดยให้เวลา 10 

นาที แล้วเก็บกลับคืนมา จากนั้นให้ตอบแบบสอบถาม 

ชุดที่ 2 เฉพาะส่วนที่ 2 และ 3 (แบบวัดความรู้) ใช้เวลา

ประมาณ 20-30 นาที

	 เมือ่สิน้สดุการเรยีนการสอนแล้ว ให้นกัศกึษาตอบ

แบบสอบถามซ�้ำอีก และเพิ่มแบบสอบส่วนที่ 1 (ผลการ

เรียนรู้ด้านการปฏิบัติ) และส่วนที่ 4 (ความคิดเห็น) ของ

ชุดที่ 2  

	 ผู้ช่วยวิจัยจัดสนทนากลุ่มในนักศึกษา โดยมี 6  

กลุ่ม ๆ ละ 8-10 คน รวม 54 คน ท�ำสนทนากลุ่ม 1 ครั้ง

นานประมาณ 30-45 นาที มีผู้น�ำกลุ่ม 1 คน และผู้จด

บันทึก 1 คน ขณะสนทนากลุ่มมีการบันทึกเสียง จากนั้น

น�ำไปถอดเทป ภายหลังสนทนากลุ่มผู้ช่วยวจิยัและผู้วจิยั

ให้ค�ำอธบิายเพิม่เตมิเกีย่วกบัการให้สุขศึกษามารดาเรือ่ง

การส่งเสริมพัฒนาการของทารก และให้ค�ำอธิบายกรณี

ที่มีความเข้าใจผิด รวมทั้งตอบข้อสงสัยของนักศึกษา 

กล่าวขอบคุณที่ให้ความร่วมมือในการวิจัย

	 การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 ใช้สถิติ Paired t-test เปรียบเทียบคะแนนก่อน

เรียนและหลังเรียน

	 ใช้สถติ ิt-test เปรยีบเทยีบผลการเรยีนรูแ้ละความ

คิดเห็นตามลักษณะของนักศึกษา

	 ใช้สถิติ Pearson correlation วิเคราะห์ความ

สัมพันธ์ระหว่างความรู้ การปฏิบัติ และความคิดเห็น

	 วิเคราะห์ความคิดเห็นจากค�ำถามปลายเปิดและ

การสนทนากลุ่มด้วยวิธีการจัดหมวดหมู่ 

	 การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง

	 โครงร่างวจิยันีผ่้านการพจิารณาโดยคณะกรรมการ

วิจัยของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม ่

ผู้วิจัยมีการพิทักษ์สิทธิ์ของนักศึกษาดังนี้
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	 1. ขั้นตอนการรับสมัคร ให้ผู้ช่วยวิจัยเป็นผู้รับ

สมัครเพ่ือให้นักศึกษามีความเป็นอิสระในการตัดสินใจ

และไม่รู้สึกถูกบังคับ โดยมีการอธิบายและมีเอกสารค�ำ

ชีแ้จงให้อ่าน นกัศึกษาสามารถปฏิเสธการเข้าร่วมวจิยัได้

โดยไม่มผีลใดๆ ต่อการเรียนการสอน รวมทัง้สามารถถอน

ตัวในภายหลังได้โดยไม่ต้องให้เหตุผล เมื่อสมัครใจให้ลง

นามไว้เป็นลายลักษณ์อักษร ท้ังน้ีอาจารย์ไม่ทราบว่ามี

ใครที่เข้าร่วมหรือไม่เข้าร่วมในโครงการวิจัย พบว่า

นักศึกษาทุกคนยินดีเข้าร่วมวิจัย ยกเว้น 1 คนที่ไม่อยู่ใน

ระยะเก็บข้อมูลก่อนเรียน การสนทนากลุ่มในนักศึกษา

กลุ่มสุดท้ายเป็นระยะสอบปลายภาค จึงให้อิสระในการ

ตัดสินใจ ซึ่งมี 18 คนที่เลือกไม่เข้าสนทนากลุ่ม 

	 2. ผู้ช่วยวิจัยเป็นผู้เก็บข้อมูลทั้งหมด เพื่อปกปิด

ความลบัของนกัศกึษา และเพือ่ป้องกนัความล�ำเอยีงของ

ผู้วิจัย ในแบบส�ำรวจและการถอดเทปไม่มีชื่อนักศึกษา

ปรากฏอยู่ รวมทั้งไม่มีในรายงานวิจัยด้วย

	 3. การตอบแบบวัดและแบบส�ำรวจพยายามไม่

รบกวนเวลาของนกัศกึษาและไม่มผีลกระทบต่อการเรียน 

โดยเลอืกเวลาทีน่กัศกึษาสะดวก และไม่เลอืกช่วงเวลาก่อนสอบ 

	 4. ภายหลังจากสนทนากลุ่ม ผู ้ช่วยวิจัยให้ค�ำ

อธิบายเพ่ิมเติมเก่ียวกับการให้สุขศึกษามารดาเรื่องการ

ส่งเสริมพัฒนาการของทารก และให้ค�ำอธิบายกรณีที่มี

ความเข้าใจผิด รวมทั้งตอบข้อสงสัย กล่าวขอบคุณและ

มอบของที่ระลึกให้

ผลการวิจัย

	 จากนักศึกษาที่เข้าร่วมวิจัย 71 คน เป็นหญิง 69 

คน (ร้อยละ 97.2) เกรดเฉลี่ยของปีที่ 3 เท่ากับ 3.24 

(SD= 0.34 range=2.50-3.94) เกรดเฉล่ียวิชาการ

พยาบาลมารดาและทารก 2 (ภาวะปกติในระยะคลอด

และหลงัคลอด) เท่ากบั 2.85 (SD=0.62 range=1.5-4.00) 

วิชาการพยาบาลเด็ก 1 (เด็กในภาวะปกติ) เท่ากับ 3.36 

(SD=0.49 range=2.00-4.00) วิชาการฝึกปฏิบัติการ

พยาบาลเด็ก 1 (เด็กในภาวะปกติ) เท่ากับ 3.46 

(SD=0.42 range=2.00-4.00) ส่วนใหญ่ไม่มปีระสบการณ์

เลี้ยงดูน้องหรือหลานวัย 2 เดือน (ร้อยละ 71.80) 

	 ผลการเรียนรู้ด้านความรู้ จากแบบวัดแบบเขียน

ตอบ คะแนนทั้งในระยะก่อนเรียนและหลังเรียนเป็นรายข้อ

และโดยรวมอยู่ในระดับต�่ำมาก (17-35/100 คะแนน) จาก

แบบวดัแบบถกูผิดของความรูใ้นระยะ 0-1 เดอืนในระยะก่อน

เรียนและหลังเรียน คะแนนเฉลี่ยต่อข้อได้ 0.75 และ 0.82 

(คะแนนเตม็ 1.00) ตามล�ำดบั ส่วนค่าเฉลีย่โดยรวมได้ 75.03 

และ 81.80 จากคะแนนเต็ม 100.00 คะแนน (ตารางที่ 1) 

ในระยะ 1-2 เดือน คะแนนเฉลี่ยต่อข้อได้ 0.73 และ 0.78 

ส่วนโดยรวมได้ 74.10 และ 79.93 (ตารางที่ 2) เมื่อเปรียบ

เทียบความแตกต่างของคะแนนระหว่างก่อนเรียนและหลัง

เรียนด้วยแบบวัดทั้ง 2 แบบ พบว่า มีคะแนนเพิ่มขึ้นอย่างมี

นัยส�ำคัญทั้งด้านความส�ำคัญ ความรู้ในวัย 0-1 เดือน วัย 1-2 

เดือน และโดยรวม (p≤.01) ดังแสดงไว้ในตารางที่ 3  

ตารางที่ 1 คะแนนความรู้เรื่องการส่งเสริมพัฒนาการทารกวัย 0-1 เดือนเป็นรายข้อจากแบบวัดถูกผิด  

ข้อความ ก่อนเรียน หลังเรียน

1. ทารกมีการรับรู้น้อย จึงไม่จ�ำเป็นต้องเล่นกับทารก* 1.00 1.00

2. ถ้าทารกหลับเป็นเวลานาน ควรปลุกให้ตื่นเพื่อพูดคุยกับทารก* 0.62 0.41**

3. ทารกมองเห็นภายในระยะ 8-10 นิ้ว 0.72 0.96

4. ทารกชอบมองสีสดใสหรือสีตัดกัน เช่น ด�ำขาว 0.59 0.69

5. ไม่ควรอุ้มทารกบ่อยเพราะจะท�ำให้ทารกติดมือ* 0.89 0.94

6. ถ้าทารกตื่นแล้วไม่ร้องไห้โยเย ควรให้ทารกนอนต่อไป* 0.69 0.92

7. ควรให้ทารกใส่ถุงมืออยู่เสมอเพื่อป้องกันเล็บขีดข่วนใบหน้า* 0.25 0.51

8. ขณะที่อาบน�้ำ เปลี่ยนผ้าอ้อม ควรบอกหรือพูดคุยกับทารก 1.00 1.00
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ข้อความ ก่อนเรียน หลังเรียน

9. วิธีเล่นกับทารกคือ อุ้มทารกไว้ แล้วพูดคุยด้วยเสียงสูงๆต�่ำๆ 0.87 0.93

10. วิธีกระตุ้นสายตาทารก คือ น�ำหน้าไปใกล้ๆ ทารกแล้วมองสบตาทารก 0.61 0.90

11. มีของเล่นให้ทารกพยายามคว้า แล้วให้ถือไว้ในมือ* 0.34 0.23**

12. เมื่อทารกร้องแล้วเข้าไปดูแลทันที จะท�ำให้ทารกโตขึ้นเป็นคนตามใจตัวเอง* 0.83 0.87

13. การให้ทารกฟังเพลงหรือพูดคุยด้วยเป็นการกระตุ้นการฟังแต่ไม่กระตุ้นสติปัญญา* 0.92 0.96

14. ของเล่นที่ดีที่สุดส�ำหรับทารกวัยนี้คือแม่ 0.94 0.97

15. วิธีส่งเสริมพัฒนาการที่ส�ำคัญที่สุดส�ำหรับวัยนี้คือการสัมผัส โอบ กอด อุ้ม จูบ 

     พูดคุยด้วย และให้ดูดนมแม่
1.00 0.99**

เฉลี่ย 0.75 0.82

หมายเหตุ คะแนนเต็มข้อละ 1 คะแนน *ข้อผิด    **คะแนนหลังเรียนลดลง  

ตารางที่ 2 คะแนนความรู้เรื่องการส่งเสริมพัฒนาการทารกวัย 1-2 เดือน เป็นรายข้อจากแบบวัดถูกผิด 

ข้อที่ และ ข้อความ ก่อนเรียน หลังเรียน

1. ทารกชอบให้มีคนมาสัมผัส เล่น และพูดคุยด้วย 0.94 0.96

2. ทารกยิ้มตอบเมื่อมีคนมาเล่นหรือพูดคุยด้วย 0.86 0.89

3. เมื่อมีคนจ้องมองและคุยด้วย ทารกจะตื่นตัว หยุดฟัง และจับจ้องใบหน้าคน 0.85 0.94

4. เมื่อทารกยิ้ม แสดงว่าทารกพอใจ มารดาไม่ต้องท�ำอะไรใดๆ* 0.79 0.90

5. เมื่อทารกเปล่งเสียงอืออา ให้หยุดฟังและไม่ต้องท�ำอะไรใดๆ* 0.85 0.93

6. ถ้าทารกน�ำมือเท้าเข้าปากให้จับออก* 0.55 0.61

7. ลักษณะของทารกที่พร้อมจะเล่นด้วยคือ ร่างกายเคลื่อนไหวเล็กน้อย ลืมตา               

    สีหน้าสดใส ให้ความสนใจต่อสิ่งแวดล้อม 

0.90 0.94

ข้อที่ และ ข้อความ ก่อนเรียน หลังเรียน

8. การเปิดเพลงให้ทารกฟังบ่อยๆ จะท�ำให้ทารกเป็นศิลปินเมื่อเติบโตขึ้น* 0.73 0.69**

9. วิธีเล่นกับทารกคืออยู่ห่างจากทารกในระยะที่ทารกมองเห็น มองสบตาแล้ว 

   เอียงหน้าไปมาช้า ๆ ให้ทารกมองตาม 

0.87 0.92

10. ใช้ของเล่นมีเสียงเขย่าเพื่อให้ทารกมองหา 0.97 0.96**

11. แขวนของสีสดใสห่างราว 1 ศอก ให้ทารกมองตาม 0.92 1.00

12. จับทารกอยู่ในท่านอนคว�่ำบ้าง 0.69 0.83

13. ให้ทารกนอนหงาย จับแขนแล้วค่อยๆ ดึงขึ้นมา 0.35 0.59

ตารางที่ 1 คะแนนความรู้เรื่องการส่งเสริมพัฒนาการทารกวัย 0-1 เดือนเป็นรายข้อจากแบบวัดถูกผิด (ต่อ)
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14. วิธีกระตุ้นสติปัญญาทารกที่ดีที่สุดคือ อ่านนิทานให้ฟัง* 0.24 0.23**

15. วิธีแสดงความรักของมารดาต่อทารกที่ดีที่สุดคือ การบอกทารกว่า 

     “แม่รักลูกนะคะ” *

0.49 0.32**

เฉลี่ย 0.73 0.78

หมายเหตุ คะแนนเต็มข้อละ 1 คะแนน *ข้อผิด    **คะแนนหลังเรียนลดลง   

ตารางที่ 3 การเปรียบเทียบคะแนนความรู้เรื่องการส่งเสริมพัฒนาการทารกระหว่างก่อนเรียนและหลังเรียนด้วยสถิติ 

Paired t-test (n=71)

ความรู้ ก่อนเรียน หลังเรียน ค่าสถิติ

แบบวัดเขียนตอบ

ความส�ำคัญ    - เต็ม 3 คะแนน

                  - เทียบเป็น 100 คะแนน

0.65 (SD=0.78)

21.60

0.86 (SD=0.76)

28.64

t=3.821

p=.000

วัย 0-1 เดือน  - เต็ม 8 คะแนน

                  - เทียบเป็น 100 คะแนน

(SD=1.47)

   20.25

2.80 (SD=1.65)

35.00

t=5.755

p=.000

วัย 1-2 เดือน  - เต็ม 9 คะแนน

                  - เทียบเป็น 100 คะแนน

1.54 (SD=0.83)

17.11

1.94 (SD=0.95)

21.55

t=2.664

p=.010

รวม             - เต็ม 20 คะแนน

                  - เทียบเป็น 100 คะแนน

3.84 (SD=2.20)

19.20

5.60 (SD=2.31)

28.00

t=6.602

p=.000

แบบวัดถูกผิด

วัย 0-1 เดือน  - เต็ม 15 คะแนน

                  - เทียบเป็น 100 คะแนน

11.27 (SD=1.31)

75.03

12.27 (SD=1.42)

81.80

t=-4.865

p=.000

วัย 1-2  เดือน - เต็ม 15 คะแนน

                  - เทียบเป็น 100 คะแนน

11.00 (SD=1.87)

73.33

11.70 (SD=1.55)

78.00

t=2.973

p=.004

รวม             - เต็ม 30 คะแนน

                  - เทียบเป็น 100 คะแนน

22.23 (SD=2.64)

74.10

23.98 (SD=2.23)

79.93

t=5.829

p=.000

ตารางที่ 2 คะแนนความรู้เรื่องการส่งเสริมพัฒนาการทารกวัย 1-2 เดือน เป็นรายข้อจากแบบวัดถูกผิด (ต่อ) 

	 ผลการเรียนรู้ด้านการปฏิบัติ หลังจากเรียน 

คะแนนการปฏิบัติโดยเฉลี่ยเท่ากับ 56.92 (SD=16.26 

range=26.00-114.00) จากคะแนนเต็ม 99.00 คะแนน 

(57.28/100.00) เมือ่พจิารณาเป็นรายข้อซึง่มคีะแนนเตม็ 

3 คะแนน  มี 15 ข้อที่มีคะแนนอยู่ในช่วง 2.01-3.00 มี 

10 ข้อ และ 8 ข้อที่มีคะแนน 1.01-2.00 คะแนน และ 

0-1.00 คะแนนตามล�ำดับ ดังสรุปไว้ในตารางที่ 4 
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ตารางที่ 4 คะแนนการปฏิบัติโดยเฉลี่ยเป็นรายข้อ (คะแนนเต็มข้อละ 3.00 คะแนน)

ข้อที่ได้คะแนน 0-1.00 ข้อที่ได้คะแนน 1.01-2.00 ข้อที่ได้คะแนน 2.01-3.00

3.  บอกว่าเดก็ไทย มสีตปัิญญา
    และความฉลาดทางอารมณ์
    ต�่ำกว่าเกณฑ์ 
27. สาธิตวิธีกระตุ้นกล้ามเนื้อ
     คอ
25. สาธิตวิธีการเล่นโดยใช้ของ
     เล่นมีเสียง
26. บอกวิธีกระตุ้นกล้ามเนื้อ
      คอ
7.  บอกโทษของการขาดการ
    สัมผัส
12. บอกว่าควรหาวิธีไม่ให้
     ทารกสะดุ้งตื่น 
4.  บอกว่าลูกมีโอกาสเกิดสติ
    ปัญญาและความฉลาดทาง
    อารมณ์ต�่ำกว่าเกณฑ์
24. สาธิตวิธีการเล่น 

17. บอกว่าทารกต้องการการสมัผสั 
     หลีกเลี่ยงการใส่ถุงมือ
18. มองสบตาทารก
29. สามารถแก้ไขปัญหาได้ขณะให้
     สุขศึกษาฯ
32. แสดงวิธีการส่งเสริม
     พัฒนาการทารก
6. บอกว่าการเจริญของสมอง
5. บอกความส�ำคัญของการส่งเสริม
   พัฒนาการต้องตั้งแต่แรกเกิด
19. พูดคุยกับทารก
23. กระตุน้ให้มารดาสบตา ยิม้ หรอื
     พูดคุย    
22. ชี้ให้มารดาเห็นการตอบสนอง
     ของทารก   
13. บอกว่าลูกชอบให้อุ้ม

20. สัมผัสหรือจับมือทารก
11. บอกว่า การเล่น ยิ้ม และพูดคุยกับลูกไม่ใช่เรื่องน่า   
     อับอาย
31. พูดประโยชน์ของการส่งเสริมพัฒนาการทารก
16. บอกว่าขณะที่ทารกฟัง ทารกรับรู้และมีการท�ำงานของ   
     สมองของทารก
21. พูดให้มารดามีการมองสบตา ยิ้ม พูดคุย และสัมผัสมือ  
     ลูก
28. จัดสรรเวลาเพื่อให้สุขศึกษาฯ แก่มารดาได้
1. ให้สุขศึกษาแก่มารดาที่อยู่ในความรับผิดชอบ
14. บอกว่าต้องแสดงความรักให้ลูกรู้
10. บอกมารดาว่าการกระตุ้นพัฒนาการของทารกแรกเกิด
     ท�ำได้ง่าย
9. บอกมารดาว่าการกระตุ้นพัฒนาการท�ำได้ในขณะที่ดูแล
    ทารกตามปกติ
15. บอกว่าทารกรับรู้และเรียนรู้ในขณะมองหน้ามารดา
30. น�ำความรู้ที่เรียนมาใช้ในการให้สุขศึกษาฯ ได้
33. ใช้สื่อประกอบการให้สุขศึกษาฯ 
8. บอกว่าประโยชน์ของการสบตา ยิ้ม และพูดคุย
2. ให้สุขศึกษาฯ แก่มารดาอย่างเท่าเทียมกัน

หมายเหตุ ข้อความของแต่ละข้อแสดงไว้เฉพาะสาระส�ำคัญบางส่วนเท่านั้น

	

	 ความคดิเหน็เกีย่วกบัการจัดการเรยีนการสอน มี

ค ่า เฉลี่ยของคะแนนเท ่ากับ 51.07 (SD=7.16 

range=34.00-66.00) จากคะแนนเต็ม 66.00 คะแนน 

(84.95/100.00) คะแนนความคดิเหน็ต่ออาจารย์เท่ากบั 

23.45 (SD=3.42 range=14.00-27.00)  จากคะแนน

เต็ม 27.00 คะแนน (86.85/100.00 คะแนน) เมื่อ

พจิารณาเป็นรายข้อ มคีะแนน 2.40-2.81/3.00 คะแนน 

ข้อที่ได้คะแนนน้อยกว่า 2.50 คะแนนแสดงไว้ในตาราง

ที่  6 คะแนนความคิดเห็นต ่อตัวนักศึกษาเท ่ากับ 

10.20/15.00   (SD=1.94 range=5.00-15.00) หรือ 

68.00/100.00 คะแนน ทุกข้อมีคะแนนต�่ำกว่า 2.50 

คะแนน คะแนนความคิดเห็นต่อสิ่งแวดล้อมเท่ากับ 

17.32/24.00 (SD=3.55 range=10.00-24.00) หรือ 

72.18/100.00 คะแนน ทุกข้อมีคะแนนต�่ำกว่า 2.50 

คะแนน
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ตารางที่ 5 ความคิดเห็นต่อการจัดการเรียนการสอนข้อที่ได้คะแนนต�่ำกว่า 2.50 คะแนน (เรียงจากน้อยไปมาก)

ข้อที่ และ สาระส�ำคัญ

ความคิดเห็นต่ออาจารย์

(2.40-2.49 คะแนน)*

ความคิดเห็นต่อนักศึกษา

(1.90-2.31 คะแนน)

ความคิดเห็นต่อสิ่งแวดล้อม 

(2.07-2.24 คะแนน)

5. มอบหมายงาน

6. อภิปรายในหอผู้ป่วย 

4. สอนหรือปฐมนิเทศ

9. ประเมินผลและให้ข้อมูลป้อนกลับ 

14. มีทักษะในการสาธิต

13. มีทักษะในการอธิบาย

12. มีความรู้

11. มีความมั่นใจ

10. มีการเตรียมตัว

15. จัดเวลาให้

18. สื่อหรืออุปกรณ์

17. มีเวลาฝึก

19. เนื้อหาในคู่มือหรือเอกสาร

21. สถานที่

22. แหล่งค้นคว้า

16. จ�ำนวนมารดา 

20. วัตถุประสงค์ในคู่มือหรือเอกสาร

* ข้อที่ได้คะแนนมากกว่า 2.50 ได้แก่ กระตุ้นส่งเสริมนักศึกษา เป็นแบบอย่าง มีทักษะ และ มีความรู้

	 ความคิดเหน็จากค�ำถามปลายเปิดและการสนทนา

กลุ่ม 	ควรเน้นเรื่องการส่งเสริมพัฒนาการทารก โดย

เตรียมความพร้อมนศ. ก่อนข้ึนฝึก เน่ืองจากเร่ืองน้ีเป็น

เรื่องที่ส�ำคัญมาก แต่ นศ. หลายคนกลับไม่ค่อยมีความรู้ 

จึงท�ำให้การสอนหรือแนะน�ำมารดาไม่ดีเท่าที่ควร ... ได้

สอนเฉพาะพัฒนาการทารกแรกเกิด ไม่ได้สอน 2 เดือน

เลย  ... (อาจารย์) ไม่ค่อยให้ความส�ำคญั ... เพยีงแต่บอก

ว่าต้องพดูกบัทารกหรอืสบตากบัทารก อย่างอืน่ไม่พดูถงึ

เลย ...สื่อให้สุขศึกษาไม่ชัดเจนกับทารกแต่ละวัย อยาก

ให้ท�ำสื่อการส่งเสริมด้วยวิธีการต่างๆ ขึ้นมา จะดีมาก

	 ข้อความข้างต้นสรุปจากค�ำถามปลายเปิด เมื่อน�ำ

ผลการสนทนากลุ่มมาพิจารณาร่วมด้วย สามารถสรุป

ความคิดเห็นได้เป็น 7 ข้อ ดังนี้ 

	 ขาดความชัดเจนในการก�ำหนดให้เป็นหัวข้อหน่ึง

ของการให้สุขศึกษา ให้ความส�ำคัญน้อยไป แทรกไว้ใน

หวัข้ออืน่ๆ ให้ความส�ำคญัเฉพาะพัฒนาการระยะแรกเกดิ 

ไม่ถึงวัย 2 เดือนแรก  

	 “ไม่ใช่หัวข้อหลักที่จะสอน”

	 “ในแผนการสอนไม่ม ีมุง่แต่แรกเกดิไม่ได้มองไปที ่

1 2 3 เดือน” 

 	 “ไม่ค่อยเน้นเรื่องการส่งเสริมพัฒนาการ ... เน้น

สบตา ให้นมลกู พดูคยุกบัทารก ... ไม่ได้เป็นช่วงวัยต่างๆ”

	 “อยากให้เป็นเรื่องๆ จริงจัง ส่วนใหญ่จะเป็นการ

สร้างสัมพันธภาพ การปรับบทบาทมารดา”

	 เกือบทุกคนคิดว่าหัวข้อนี้ส�ำคัญ รวมทั้งมารดาให้

ความส�ำคัญและต้องการข้อมูล มีประโยชน์ต่อทารกเมื่อ

เตบิโตขึน้ มบ้ีางทีค่ดิว่ามารดาให้ความส�ำคญักบัเรือ่งอืน่

มากกว่า 

	 “คุณแม่อยากให้ลูกมีพัฒนาการดี ส่วนใหญ่จะ

สนใจ”

	 “ก็จะเป็นผลต่อตัวเด็ก เมื่อเด็กโตขึ้นผ่านไป

หลายๆ ปี ถ้าไม่กระตุ้นก็จะเป็นอีกแบบนึง ถ้ากระตุ้นก็

อาจต่างกัน”

	 “มารดาอาจจะสนใจเร่ืองอื่นเช่นลูกตัวเหลือง ... 

บางคนไม่ถามเลย”  

	 เน้ือหาวิธีการส่งเสริมพัฒนาการ มีลักษณะ

กว้างๆ เช่น การพูดคุย สบตา อุ้ม กอด พูด ขาดราย

ละเอยีดและไม่เฉพาะเจาะจงโดยเฉพาะพฒันาการในวยั 

1-2 เดอืน วธิกีารส่งเสรมิพฒันาการมคีวามคล้ายคลึงกบั

การสร้างสัมพันธภาพ 

	 “เหมือนเขามุ่งเด็กแรกเกิด เขาไม่ได้มองไปถึง 

1 เดือน 2 เดือน 3 เดือน” 



ผลการเรียนรู้ของนักศึกษาพยาบาลในการให้สุขศึกษามารดา
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	 “หนูลืมลงลึก พูดกว้างๆ... สอดแทรกเรื่องการให้

นม ในเรื่องสัมพันธภาพ การปรับตัวบทบาทเป็นมารดา 

ไม่บอกให้ละเอียดว่า เดือนไหน ท�ำอะไร”  

	 “เร่ืองพัฒนาการอาจจะไม่ได้บอกว่าเดือนน้ีต้อง

อย่างนั้นอย่างนี้ ... พยายามคุยนะ อุ้ม กอดน้องได้น้อง

ไม่ติดมือหรอกนะคะ เขาต้องการความรักความอบอุ่น 

แม่คุยได้ สมองจะได้เจริญเติบโตได้ดีจนถึง 3 ขวบ”

	 การปฐมนเิทศ การเรยีนทฤษฎทีีผ่่านมาน�ำมาใช้ได้

น้อยเพราะเรียนพัฒนาการวัยกว้างๆ “ช่วงนี้เด็กจะ

พฒันาไปถงึไหน จ�ำไม่ค่อยได้ ... จะให้พดูเป๊ะแต่ละเดอืน

แบบน้ีๆ มนัท�ำไม่ได้... จ�ำได้เป็นวยักว้างและเรยีนเยอะ” 

ส่วนการเรียนฝึกปฏิบัติบริบาลทารกเกิดใหม่นั้น ไม่ได้

ดแูลมารดาท�ำให้ไม่มปีระสบการณ์ในการให้สขุศกึษา ข้อ

เสนอแนะคือในช่วงปฐมนิเทศเพิ่มเน้ือหาให้ลึกซ้ึงและ

เจาะจงกับวัยทารกในแต่ละช่วง โดยใส่ไว้ในคู่มือ มีการ

สาธิตให้ดู มีสื่อประกอบให้นักศึกษาเข้าใจง่ายขึ้น  

	 “ควรมกีารเปิด lab ให้ท�ำก่อนขึน้ฝึก  อาจเป็นการ

ฝึกใช้เครื่องมือ ท�ำกับหุ่น มีวีดีโอประกอบในเรื่องการส่ง

เสริมพัฒนาการ”

	 “มส่ืีอทีเ่ข้าใจง่าย...พดูอย่างเดยีวมองไม่เหน็ภาพ” 

	 “เด็กคอแข็งตอนนี้นะ ไม่มีภาพให้เห็น... ควรมีรูป

เด็กด้วย” 

	 การฝึกปฏบัิตใิห้สุขศกึษาเป็นรายบุคคลหรือแบบ

กลุ่ม ส่วนใหญ่นักศึกษาส่งเสริมพัฒนาการโดยพูดแทรก

ในขณะดูแลมารดาให้นมบุตร ส่วนการให้สุขภาพมารดา

เป็นกลุ่มนั้น แทรกในหัวข้อสัมพันธภาพ การเพิ่มให้เป็น

อีก 1 หัวข้อนั้นมีบางคนคิดว่ามีอุปสรรคเนื่องจากข้อ

จ�ำกัดด้านเวลา

	 “สอนเป็นกลุ่ม มีเนื้อหา 4 เรื่อง การเปลี่ยนแปลง

หลังคลอด การปฏิบัติตัวหลังคลอด การบริบาลทารก 

(อาบน�้ำ) การให้นมบุตรและสัมพันธภาพ ... (พัฒนาการ

ทารกควรแทรกใน 4 เรือ่งไหม?) (ทกุคน) ควรแทรก แล้ว

ค่อยเจาะลึก จะดี... ถ้าเรื่องพัฒนาการแยกออกมา แต่

เวลาจ�ำกัด ... ควรมีอยู่ในแผนการสอน” 

	 สื่อประกอบการให้สุขศึกษา นักศึกษามีข้อเสนอ

แนะว่าควรมีภาพหรือสื่อเคลื่อนไหวเพื่อแสดงให้  แสดง

วิธีการ มีการเปิดทีวีวงจรปิดให้ดูขณะอยู่โรงพยาบาล มี

แผ่นพบัส�ำหรบัช่วยเตอืนความจ�ำ รวมทัง้ให้สุขศึกษาเมือ่

พาทารกมารับวัคซีน 

	 “น่าจะเหน็ภาพชดัเจน ลกูทีส่่งเสรมิและไม่ส่งเสริม 

จะเป็นอย่างไร”

	 “ท�ำเป็น flow ให้แม่ดู” 

	 “ท�ำเป็นแผ่นพับดีกว่า แม่จะลืม จ�ำไม่หมด แม่จ�ำ

ไม่ได้หรอก กว่าจะ 2-3 เดือนอีกนาน” 

	 “ให้ไปแม่ก็จ�ำไม่ได้ ...เพ่ิมเติมมาตรวจหลังคลอด 

รับวัคซีน แต่ถ้าถึง 9 เดือนมันไกลไป 2 เดือนยังจ�ำเป็น 

ให้ไปอ่านในสมุดชมพู” 

	 อาจารย์เป็นแบบอย่างให้กับนักศึกษา นักศึกษา

ต้องการให้อาจารย์สาธิตให้ดู และปฏิบัติจริงกับมารดา

ในคลินคิ เพือ่ให้นกัศกึษาเรยีนรูแ้ละท�ำตาม “ม ีidol จาก

อาจารย์ท�ำให้ดู” “พูดอย่างเดียวไม่เห็นภาพ อาจารย์

ท�ำให้ดูเป็นแบบอย่าง” 

	 ความส�ำเร็จ   นักศึกษาส่วนใหญ่คิดว่ามีความ

สามารถในการส่งเสริมพัฒนาการทารกอยู่ในระดับหนึ่ง

แต่ยังไม่เต็มที่   “แนะน�ำได้แต่ไม่ลึก” “เรื่องพัฒนาการ

ทารกยังไม่ประสบผลส�ำเร็จเท่าที่ควร ได้แค่ 20-30 %” 

ข้อเสนอแนะในการประสบความส�ำเร็จคือ นักศึกษามี

ความรู้และประสบการณ์ มารดาให้ความร่วมมือ มีสื่อที่

ช่วยให้เห็นภาพชัดเจน และมีอาจารย์เป็นแบบอย่าง 

	 ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ การปฏิบัติ และ

ความคิดเห็น (ตารางที่  6) จากสถิติ  Pearson 

correlation แบบวดัแบบเขยีนตอบและแบบถกูผดิทีว่ดั

ก่อนเรียนไม่สัมพันธ์กัน แต่สัมพันธ์กันเมื่อวัดหลังเรียน 

(r=.304) เมือ่หาความสมัพนัธ์ของคะแนนก่อนเรยีนและ

หลังเรียนพบว่าสัมพันธ์กันเมื่อใช้แบบวัดแบบเขียนตอบ 

(r=.503) และเมือ่ใช้แบบวดัแบบถกูผิด (r=.475) ส�ำหรบั

การปฏิบตันิัน้พบว่าสัมพนัธ์กบัความรูห้ลังเรยีนทีว่ดัด้วย

แบบวัดเขียนตอบ (r=.425) และความคิดเห็น (r=.470)



Nursing Students’ Learning Outcomes on Maternal 
Health Education Regarding Promoting Infant Development

127Nursing Journal Volume 42 Supplement November 2015

ตารางที่ 6 ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ การปฏิบัติ และความคิดเห็น

ความรู้ (ถูกผิด)
ก่อนเรียน

ความรู้ (เขียน
ตอบ) หลังเรียน

ความรู้ (ถูกผิด)
หลังเรียน

การปฏิบัติ ความคิดเห็น

ความรู้ (เขียนตอบ)
ก่อนเรียน

r=.027
p=.826

r=.503
p=.000

r=.172
p=.155

r=.125
p=.303

r=.064
p=.599

ความรู้ (ถูกผิด)
ก่อนเรียน

- r=.140
p=.249

r=.475
p=.000

r=.069
p=.570

r=.029
p=.809

ความรู้ (เขียนตอบ)
หลังเรียน

- - r=.304
p=.011

r=.425
p=.000

r=.143
p=.236

ความรู้ (ถูกผิด)
หลังเรียน

- - - r=.202
p=.093

r=.060
p=.624

การปฏิบัติ - - - - r=.470
p=.000

	 ความแตกต่างของความรู้ฯ การปฏิบัติ และความ

คดิเหน็ฯ เมือ่เปรยีบเทยีบความแตกต่างของความรูก่้อน

เรียน ความรู้หลังเรียน การปฏิบัติหลังเรียน และความ

คดิเหน็ ระหว่างนกัศกึษากลุม่ทีม่เีกรดสะสมเฉลีย่ต�ำ่ (ไม่

เกิน 3.00) และกลุ่มที่มีเกรดสะสมเฉลี่ยสูง (3.01 ขึ้นไป) 

ด้วยสถิติ T-test พบความแตกต่างเฉพาะคะแนนความ

รู้ก่อนเรียน คือ คะแนนเขียนตอบข้อ 2 (วัย 0-1 เดือน) 

(1.12 VS 1.88 t=4.125 p=.046) คะแนนเขียนตอบรวม

ทัง้ 3 ข้อ (2.96 VS 4.21 t=4.927 p=.030) และ คะแนน

จากแบบวัดถูกผิด ระยะ 0-1 เดือน (10.76 VS 11.48 

t=4.686 p=.037) โดยกลุม่ทีม่เีกรดสะสมเฉลีย่ต�ำ่มคีวาม

รูต้�ำ่ เมือ่เปรียบเทยีบความแตกต่างโดยแบ่งนกัศึกษาตาม

เกรดเฉลี่ยของปีที่ 3 เกรดจากการเรียนวิชาต่างๆ ที่ผ่าน

มา และตามประสบการณ์ในการเลี้ยงน้อยหรือหลานวัย 

2 เดือนแรก ไม่พบความแตกต่างแต่อย่างใด (p>.05)  

การอภิปรายผลและข้อเสนอแนะ 

	 จากค�ำถามเขียนตอบเกี่ยวกับความส�ำคัญของ

การกระตุ้นพัฒนาการของทารกวัย 2 วัน ซึ่งส่วนใหญ่ใช้

เวลาหลับ นักศึกษาร้อยละ 35 คิดว่าไม่จ�ำเป็นต้อง

กระตุน้พฒันาการ ทีถ่กูต้องแล้ว มช่ีวงเวลาสัน้ๆ ทีท่ารก

ตื่นหรืออยู่ในระยะต่ืนตัวอย่างสงบภายหลังจากดูดนม

มารดาเสร็จใหม่ๆ นั้น สามารถมีปฏิสัมพันธ์ได้ หรือท�ำ

ในขณะที่ทารกตื่นขณะอาบน�้ำ  เปลี่ยนผ้าอ้อม แต่ใน

ระยะทีท่ารกหลับไม่จ�ำเป็นต้องปลุกขึน้มากระตุน้พฒันา

การ ข้อนี้นักศึกษามีคะแนนลดลงหลังจากผ่านการเรียน 

น่าจะเป็นเพราะความเข้าใจผิด ถ้าทารกนอนเป็นเวลา

นานแล้วไม่ดูดนมมารดา หรือน�้ำหนักเพิ่มน้อย หรือ

น�ำ้นมไหลน้อย กรณนีีต้้องปลกุให้ทารกตืน่มาดดูนม ไม่ใช่

ปลุกเพื่อกระตุ้นพัฒนาการนักศึกษามีความรู้เรื่องการ 

กระตุ้นพัฒนาการในช่วงวัย 0-1 เดือน มากกว่าวัย 1-2 

เดือนเล็กน้อย เนื่องจากการจัดการเรียนการสอนเน้น

เฉพาะระยะแรกเกิด การกระตุ้นพัฒนาการในระยะ 1-2 

เดือนมีวิธีการแตกต่างเพิ่มมากขึ้นกว่าระยะแรกเกิด วิธี

การกระตุ้นที่มีรายละเอียด เช่น วิธีการกระตุ้นกล้าม 

เนือ้คอ จงึได้คะแนนน้อย ส�ำหรับการปฏบิตันิัน้ นกัศกึษา

ประเมนิด้วยตนเองพบว่าอยูใ่นระดบัต�ำ่ (57.28/100.00) 

ซึ่งสอดคล้องกับข้อมูลจากการสนทนากลุ่ม ทั้งนี้ความรู้

เป็นพื้นฐานส�ำคัญของการปฏิบัติ 

	 ข้อเสนอแนะ คือ ควรก�ำหนดให้มีหัวข้อการส่ง

เสริมพัฒนาการของทารกวัย 2 เดือนแรกไว้ในเรื่องการ

ให้สุขศึกษาแก่มารดาทั้งแบบรายบุคคลและรายกลุ่ม ใน

ขั้นตอนปฐมนิเทศมีการบอกวัตถุประสงค์ของการฝึก

ปฏิบัติหัวข้อนี้ให้ชัดเจน มีการทบทวนความรู ้เรื่อง

พัฒนาการทั้งในระยะ 1 เดือนแรก และระยะ 1-2 เดือน 

ในระยะที่อยู ่โรงพยาบาลควรเน้นว่าสามารถกระตุ้น



ผลการเรียนรู้ของนักศึกษาพยาบาลในการให้สุขศึกษามารดา
เกี่ยวกับการส่งเสริมพัฒนาการของทารก
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พัฒนาการได้ในช่วงสั้นๆ ที่ทารกตื่น มีการสาธิตวิธีการ

ส่งเสริมพัฒนาการให้ดูโดยเฉพาะในระยะ 1-2 เดือนซึ่ง

มีเทคนิคเฉพาะ มีสื่อประกอบการสอนให้นักศึกษาดูให้

เหน็ภาพชดัเจน รวมทัง้มสีือ่ส�ำหรบัใช้ให้สขุศกึษามารดา 

มีเอกสารแผ่นพับแจกให้มารดาน�ำกลับไปอ่านที่บ้าน ใน

ขณะฝึกปฏิบัติอาจารย์ท�ำเป็นแบบอย่างให้แก่นักศึกษา 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป คือ พัฒนาแผนการ

สอนและส่ือการสอนส�ำหรับนักศึกษา น�ำไปใช้ และ

ประเมินผล ทั้งนี้ควรมีการพัฒนาเครื่องมือประเมินผล

ด้านการปฏบิตัด้ิวยวธิกีารสงัเกตโดยอาจารย์แทนทีจ่ะใช้

วิธีให้นักศึกษาประเมินตนเองอย่างเดียว  
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