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Abstract
	 Purpose: This study aimed to compare mean scores of nurses’ knowledge in environmental 
management for the developmental care of preterm infants before receiving the education program, 
immediately and four weeks after receiving the education program; and to compare mean scores of 
nurses’ practice before receiving the education program and at four weeks after receiving the  
education program.
	 Design: A quasi-experimental, one group pretest-posttest design.
	 Methods: The sample included 27 nurses working in neonatal intensive care units at two  
tertiary hospitals. Nurses were arranged to watch the video, the researcher summarized and  
discussed, provided the practice guideline and reminded nurses by the poster. Four weeks after the 
program, the knowledge questionnaire and observation form were assessed. The data were analyzed 
by Friedman Test and paired t-test.
	 Main findings: There is statistically significant difference of mean scores of knowledge in 
environmental management for the developmental care of preterm infants before the program, 
immediately after the program and at 4 weeks after the program (X2 = 38.49, p < .05). The sample 
had a higher mean score of practice after the program than before the program (p < .05).
	 Conclusion and recommendations: Nurses in neonatal intensive care units should obtain 
knowledge to promote environmental management for the developmental care of preterm infants 
in order to enhance quality of care for preterm infants.
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ผลของ โปรแกรมการ ให้ ความรู้ เรื ่ องการจัดสิ่ ง แวดล้อม 
เพื่อส่ง เสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด ต่อความรู้ 
และการปฏิบัติของพยาบาล ในหออภิบาลทารกแรกเกิด*
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บทคัดย่อ

		  วัตถุประสงค์: เพ่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ของพยาบาลในการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการ

ทารกเกิดก่อนกำ�หนด ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ หลังได้รับโปรแกรมฯ ทันที และหลังได้รับโปรแกรมฯ 4 สัปดาห์ 

และเพ่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติของพยาบาลในการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อน

กำ�หนด ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ และหลังได้รับโปรแกรมฯ 4 สัปดาห์

	 รูปแบบการวิจัย: การวิจัยก่ึงทดลองแบบหน่ึงกลุ่ม วัดผลก่อนและหลังการทดลอง

	 วิธีดำ�เนินการวิจัย: กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพ จำ�นวน 27 ราย ท่ีปฏิบัติงานในหออภิบาลทารกแรกเกิด  

โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 2 แห่ง โดยให้พยาบาลชมส่ือวีดิทัศน์ สรุปและเปิดโอกาสให้ซักถามข้อสงสัย ให้แนวทางใน

การปฏิบัติ กระตุ้นเตือนด้วยโปสเตอร์ หลังจากน้ัน 4 สัปดาห์ ประเมินความรู้ของพยาบาลโดยใช้แบบสอบถามความรู้ 

และประเมินการปฏิบัติของพยาบาลโดยใช้แบบสังเกต วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติ Friedman Test และ Paired t-test 

	 ผลการวิจัย: กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

ในช่วงก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ หลังได้รับโปรแกรมฯ ทันที และหลังได้รับโปรแกรมฯ 4 สัปดาห์ แตกต่างกัน

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (X2 = 38.49, p < .05) กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติหลังได้รับโปรแกรมการให้

ความรู้มากกว่าก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ (p < .05)

	 สรุปและข้อเสนอแนะ: พยาบาลและเจ้าหน้าท่ีใหม่ทุกคนท่ีปฏิบัติงานในหออภิบาลทารกแรกเกิดควรได้รับการ 

ส่งเสริมความรู้ ในการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด รวมถึงการจัดอบรมฟ้ืนฟูความรู้ให้กับ

พยาบาล เพ่ือสามารถนำ�ไปพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาลแก่ทารกเกิดก่อนกำ�หนดได้อย่างมีคุณภาพ 

คำ�สำ�คัญ:	 โปรแกรมการให้ความรู้ การจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการ ทารกเกิดก่อนกำ�หนด หออภิบาลทารก

	 	 	 แรกเกิด
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ความสำ�คัญของปัญหา

	 ทารกเกิดก่อนกำ�หนดเป็นกลุ่มท่ีมีความเส่ียงต่ออัตรา

การเจ็บป่วยและตายสูง เน่ืองจากการเจริญของอวัยวะ

ต่างๆ ในร่างกายยังเจริญไม่สมบูรณ์ จากสถิติของ 

โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ในปี พ.ศ. 2556-2558 

พบว่ามีจำ�นวนทารกเกิดก่อนกำ�หนดร้อยละ 6.1, 7.4 และ 

6.6 ของทารกเกิดมีชีพ และจากจำ�นวนทารกท่ีเข้ารับ 

การรักษาในหออภิบาลทารกแรกเกิด คิดเป็นทารกเกิดก่อน

กำ�หนดร้อยละ 59.7, 56.6 และ 52.6 ตามลำ�ดับ1 และสถิติ

ของโรงพยาบาลตากสินในปี พ.ศ. 2556-2558 มีจำ�นวน

ทารกเกิดก่อนกำ�หนดท่ีเข้ารับการรักษาในหออภิบาลทารก

แรกเกิด คิดเป็นร้อยละ 73.26, 78.15 และ 61.36 ของทารก

แรกเกิดท่ีเข้ารับการรักษาในหออภิบาลทารกแรกเกิด2 

	 หออภิบาลทารกแรกเกิดมีความสำ�คัญต่อการดูแล

ทารกเกิดก่อนกำ�หนดให้ฟ้ืนหายจากความเจ็บป่วย แต่ 

ส่ิงแวดล้อมในหออภิบาลทารกแรกเกิดมีความแตกต่างจาก

ครรภ์มารดาในหลายๆ ด้าน ทารกเกิดก่อนกำ�หนดจึงต้อง

ใช้เวลาปรับตัวให้เข้ากับส่ิงแวดล้อมในหออภิบาลทารกแรกเกิด 

ส่ิงแวดล้อมในครรภ์มารดามีความเหมาะสมต่อการเจริญ

เติบโตของทารก เพราะมืด เงียบสงบ และปลอดภัย ทารก

จะได้รับการปกป้องสูงสุด3,4 แต่เม่ือทารกเกิดก่อนกำ�หนด

ต้องเข้ารับการรักษาในหออภิบาลทารกแรกเกิด ทารกต้อง

อยู่ในสภาพแวดล้อมท่ีเต็มไปด้วยส่ิงเร้าท่ีแตกต่างจากใน

ครรภ์มารดามาก และมีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลา เช่น 

แสงสว่างท่ีเปิดท่ัวท้ังห้อง การจับต้องและสัมผัสของ 

ผู้ให้การดูแล เสียงดังจากการเตือนของเคร่ืองติดตาม

สัญญาณชีพ และอุปกรณ์เคร่ืองมือทางการแพทย์ต่างๆ ท่ี

ใช้ในการรักษา5 ส่ิงแวดล้อมภายในหออภิบาลทารกแรกเกิด 

จึงเป็นแหล่งกระตุ้นระบบประสาทการรับรู้ท่ีมากเกิน และ

เป็นอันตรายต่อทารกเกิดก่อนกำ�หนดได้ มีผลให้ค่าความ

อ่ิมตัวออกซิเจนในเลือดของทารกลดลง อัตราการเต้นของ

หัวใจ และอัตราการหายใจเพ่ิมมากข้ึน6-8 จึงควรมีการลด

ส่ิงกระตุ้นประสาทสัมผัสท่ีมากเกินให้กับทารกเกิดก่อน

กำ�หนด

	 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า การส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนดสามารถทำ�ได้ โดยลด 

ส่ิงกระตุ้นท้ังแสง เสียง และการสัมผัสท่ีมากเกินไป9-13  

เพ่ือช่วยให้ทารกมีอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ 

ความดันโลหิต และระยะเวลาในการนอนหลับเพ่ิมข้ึน  

การส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนดจึงเป็นการ

พยาบาลท่ีสำ�คัญในหออภิบาลทารกแรกเกิด ซ่ึงการจัด 

ท่านอนและการปรับเปล่ียนส่ิงแวดล้อมเพ่ือลดส่ิงกระตุ้น

ภายนอก เป็นกิจกรรมท่ีพยาบาลวิชาชีพสามารถทำ�ได้โดย

อิสระ14 

	 จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับอุปสรรคของการ

ปฏิบัติเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด พบว่า

พยาบาลขาดแหล่งสนับสนุนท้ังด้านความรู้ ค่าใช้จ่าย 

อุปสรรคท่ีสำ�คัญ คือ การไม่ได้รับความร่วมมือจากแพทย์ 

และพยาบาลท่ีปฏิบัติงานในหออภิบาลทารกแรกเกิด รวม

ถึงการไม่มีนโยบายหรือแนวทางในการปฏิบัติ15,16 ดังน้ัน

การสนับสนุนด้วยการให้ความรู้เร่ืองการจัดส่ิงแวดล้อม 

เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด และการมี

แนวทางการปฏิบัติอย่างชัดเจน จึงมีความสำ�คัญต่อการ

เปล่ียนแปลงการปฏิบัติของพยาบาลในการดูแลทารก 

แรกเกิดก่อนกำ�หนดให้เป็นไปในแนวทางเดียวกัน

	 การให้ความรู้สามารถทำ�ได้หลายวิธี แนวทางหน่ึงท่ี

สะดวกและสามารถเพ่ิมความรู้แก่คนจำ�นวนมาก คือ การจัด

อบรม การบรรยาย การให้ความรู้ผ่านส่ือ17,18 โดยวิธีการสอน

อาจเป็นการสอนบรรยายในกลุ่มใหญ่ หรือกลุ่มย่อย  

ส่วนส่ือการสอนอาจใช้ส่ือวีดิทัศน์ ซ่ึงส่ือท่ีดีควรดึงดูดและ

กระตุ้นความสนใจของผู้เรียน นอกจากการให้ความรู้แก่

พยาบาลแล้ว ยังต้องให้แนวทางการปฏิบัติด้วย มีการศึกษา

ผลของโปรแกรมการให้ความรู้เร่ืองการดูแลส่งเสริม

พัฒนาการทารก ซ่ึงโปรแกรมประกอบด้วยการให้ความรู้

โดยการบรรยาย และให้แนวทางการปฏิบัติเพ่ือจัด 

ส่ิงแวดล้อมในหออภิบาลทารกแรกเกิด พบว่าหลังให้

โปรแกรม เจ้าหน้าท่ีมีการปรับส่ิงแวดล้อม แสง เสียง การจัด

ท่านอนให้ทารกเพ่ิมมากข้ึน และอัตราการเจ็บป่วยของทารก

ลดลงอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ11 โดยระยะเวลาของการ

ติดตามผลการนำ�ความรู้ไปใช้ในการปฏิบัติอยู่ในช่วง 4-5 

สัปดาห์17,18

	 การส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนดใน 
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หออภิบาลทารกแรกเกิด เป็นบทบาทท่ีสำ�คัญของพยาบาล 

แต่ควรมีการปฏิบัติท่ีเป็นแนวทางเดียวกัน การเปล่ียนแปลง

การปฏิบัติ เป็นผลมาจากการเรียนรู้ และประสบการณ์ท่ี

ได้รับ ซ่ึงการเรียนรู้ท่ีมีการใช้วิธีการท่ีหลากหลาย ทำ�ให้ 

ผู้เรียนเกิดความเข้าใจ รวมท้ังการให้แนวทางการปฏิบัติ

อย่างชัดเจน จะทำ�ให้ผู้เรียนสามารถนำ�ความรู้น้ันไปใช้ใน

การปฏิบัติได้19 แต่จากหลักฐานงานวิจัยท่ีผ่านมา การศึกษา

เก่ียวกับการให้ความรู้เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิด 

ก่อนกำ�หนด และการนำ�ความรู้ไปใช้ในการปฏิบัติงานใน

หออภิบาลทารกแรกเกิดยังมีอยู่น้อย ผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาว่า 

การให้ความรู้ผ่านส่ือวีดิทัศน์ ท่ีมีแนวทางการปฏิบัติท่ี

ชัดเจนเก่ียวกับการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการ

ทารกเกิดก่อนกำ�หนด รวมท้ังการกระตุ้นเตือนด้วย

โปสเตอร์ การติดตามสอบถามปัญหาและอุปสรรค อาจ

ช่วยเพ่ิมความรู้และนำ�ไปสู่การปฏิบัติของพยาบาลได้ ซ่ึง

ผลของการศึกษาน้ีจะช่วยพัฒนาคุณภาพของการดูแล

ทารกเกิดก่อนกำ�หนดให้มีประสิทธิภาพมากข้ึน

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือ

	 1.	 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ของพยาบาล

ในการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อน

กำ�หนด ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ หลังได้รับ

โปรแกรมการให้ความรู้ทันที และหลังได้รับโปรแกรมการ

ให้ความรู้ 4 สัปดาห์ 

	 2.	 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติของ

พยาบาลในการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารก

เกิดก่อนกำ�หนด ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ และ

หลังได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ 4 สัปดาห์

สมมติฐานการวิจัย

	 1.	 พยาบาลมีค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ในการจัด 

ส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ หลังได้รับโปรแกรมการ

ให้ความรู้ทันที และหลังได้รับโปรแกรมการให้ความรู้  

4 สัปดาห์ แตกต่างกัน

	 2.	 พยาบาลมีค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติในการจัด 

ส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

หลังได้รับโปรแกรมการให้ความรู้เม่ือ 4 สัปดาห์ มากกว่า

ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้

	 กรอบแนวคิด

	 การศึกษาผลของโปรแกรมการให้ความรู้ผ่านส่ือวีดิทัศน์

เร่ืองการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิด

ก่อนกำ�หนด ต่อความรู้และการปฏิบัติของพยาบาล ในหอ

อภิบาลทารกแรกเกิดคร้ังน้ี ผู้วิจัยเลือกใช้ทฤษฎีท่ีเก่ียวข้อง

กับการเรียนรู้ในกลุ่มพฤติกรรมนิยม โดยใช้ทฤษฎีการเรียน

รู้ของฮัลล์ (Hull’s systematic behavior theory)  

มาเป็นกรอบแนวคิด ทฤษฎีการเรียนรู้ในกลุ่มพฤติกรรม

นิยม ให้ความสำ�คัญกับพฤติกรรมเน่ืองจากเป็นส่ิงท่ีสังเกต

เห็นได้ สามารถวัดและทดสอบได้ โดยมีแนวความคิดว่า 

การเรียนรู้จะมีผลให้เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม  

โดยเม่ือมีส่ิงเร้าเข้ามากระตุ้น ทำ�ให้เกิดความเช่ือมโยงกับ

อวัยวะรับสัมผัส จึงมีการตอบสนองโดยแสดงพฤติกรรม

ออกมา โดยฮัลล์ให้ความสำ�คัญกับการเสริมแรง และ 

การสนองความต้องการของผู้เรียน ซ่ึงจะเป็นแรงจูงใจ 

ทำ�ให้การเรียนรู้ประสบผลสำ�เร็จ 

	 ในการศึกษาคร้ังน้ีมีการให้ความรู้ผ่านส่ือวีดิทัศน์ 

เก่ียวกับการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารก

เกิดก่อนกำ�หนด ซ่ึงเป็นบทเรียนท่ีมีความหมายต่อผู้เรียน  

(meaningfulness) เน่ืองจากพยาบาลต้องพัฒนาคุณภาพ

การดูแลทารก เน้ือหาท่ีเรียนรู้จึงตรงกับความต้องการของ

ผู้เรียน19 ทำ�ให้พยาบาลสนใจ อยากรู้ รวมท้ังขณะให้ความ

รู้มีการกระตุ้นให้ผู้เรียนได้มีส่วนร่วมในกิจกรรมการสอน 

โดยกระตุ้นให้เกิดการอภิปราย และซักถามภายในกลุ่ม เพ่ือ

ให้เกิดการเรียนรู้ท่ีดี นอกจากน้ียังมีการให้แนวทางการ

ปฏิบัติในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารก

เกิดก่อนกำ�หนด ท่ีตรงกับบริบทของหน่วยงาน ซ่ึงช่วยให้

พยาบาลมีการเปล่ียนแปลงการปฏิบัติได้อย่างถูกต้อง 

มากข้ึน20 เน่ืองจากเป็นการช่วยสร้างจุดมุ่งหมายท่ีถูกต้อง

ในการนำ�ไปสู่การปฏิบัติ และเป็นแนวทางเดียวกัน จึงเป็น

แรงจูงใจ (motivation) ให้ผู้เรียนนำ�ความรู้ท่ีได้รับไปสู่การ

เปล่ียนแปลงพฤติกรรม และเม่ือมีการกระตุ้นเตือนด้วย
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โปสเตอร์ ทำ�ให้เกิดการตอบสนอง โดยเป็นการทบทวน

ความรู้ การตอบสนองต่อส่ิงเร้าซ้ําๆ นำ�ไปสู่การปฏิบัติอย่าง

ต่อเน่ือง ส่งผลให้การเรียนรู้มีความสมบูรณ์มากย่ิงข้ึน เกิด

การเรียนรู้ท่ีม่ันคง ถาวร และมีความชำ�นาญในการปฏิบัติ  

วิธีดำ�เนินการวิจัย 

	 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยก่ึงทดลอง (quasi- 

experimental research) แบบหน่ึงกลุ่ม วัดผลก่อนและ

หลังการทดลอง (one group pretest – posttest design) 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากรในการศึกษาคร้ังน้ี คือ พยาบาลวิชาชีพท่ี

ปฏิบัติงานในหออภิบาลทารกแรกเกิด ในโรงพยาบาลระดับ

ตติยภูมิ กรุงเทพมหานคร จำ�นวน 2 แห่ง ซ่ึงมีโครงสร้าง

หอผู้ป่วย และแนวทางในการรักษาดูแลทารกเกิดก่อน

กำ�หนดคล้ายคลึงกัน 

	 เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง คือ เป็นพยาบาล

วิชาชีพท่ีมีประสบการณ์ในการทำ�งานอย่างน้อย 3 เดือน 

และปฏิบัติงานในหออภิบาลทารกแรกเกิดระหว่างท่ีทำ�การ

เก็บข้อมูล มีกลุ่มตัวอย่างท่ีมีคุณสมบัติตามเกณฑ์จำ�นวน 

27 คน ผู้วิจัยดำ�เนินการศึกษาในกลุ่มตัวอย่างท้ัง 27 คน

	 เคร่ืองมือการวิจัย

	 1. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง 

	 โปรแกรมการให้ความรู้เร่ืองการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่ง

เสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด ในหออภิบาลทารก

แรกเกิด ส่ือท่ีใช้ในโปรแกรมน้ี ได้แก่

	 	 1.1	 ส่ือวีดิทัศน์เร่ืองการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด ในหออภิบาลทารกแรก

เกิด โดยมีเน้ือหาประกอบด้วยบทนำ�  ส่ิงแวดล้อมภายใน

ครรภ์มารดา การเจริญเติบโต และพัฒนาการของทารกเกิด

ก่อนกำ�หนด ผลกระทบของส่ิงแวดล้อมในหออภิบาลทารก

แรกเกิด การส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด และ

แนวทางการปฏิบัติในการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด ใช้เวลาประมาณ 40 นาที

	 	 1.2	โปสเตอร์เร่ืองการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด มีลักษณะเป็นภาพ

ประกอบคำ�บรรยายในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด		

	 	 1.3	แผ่นป้ายข้อความ “ลดเสียง ลดแสง ได้เวลา

นอนของหนูแล้วจ้า”	

	 2. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

	 	 2.1	แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย 

อายุ เพศ ระดับการศึกษา ประสบการณ์การปฏิบัติงาน 

และการเข้าร่วมประชุมหรืออบรมในเร่ืองการส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด

	 	 2.2	แบบสอบถามความรู้ในการจัดส่ิงแวดล้อม

เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด สร้างข้ึนจาก

การศึกษาตำ�รา และงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับการส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด ประกอบด้วยคำ�ถาม

จำ�นวน 22 ข้อ

	 	 2.3	แบบสังเกตการปฏิบัติของพยาบาลในการจัด

ส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

สร้างข้ึนจากการศึกษาตำ�รา และงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับการ

ส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด มีลักษณะเป็น

แบบตรวจสอบรายการ (check list) จำ�นวน 17 ข้อ 

	 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 

	 แบบสอบถามและแบบสังเกตผ่านการตรวจสอบ

ความตรงตามเน้ือหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 คน โดยค่าความ

ตรงตามเน้ือหา (CVI) ของแบบสอบถามความรู้ในการจัด

ส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

มีค่าเท่ากับ .87 และแบบสังเกตการปฏิบัติของพยาบาลใน

การจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อน

กำ�หนด มีค่าเท่ากับ .82 นำ�แบบสอบถามไปทดลองใช้กับ

พยาบาลท่ีมีคุณสมบัติคล้ายกลุ่มตัวอย่าง จำ�นวน 10 คน 

แล้วนำ�มาคำ�นวณหาค่าความเช่ือม่ันของเคร่ืองมือ โดยใช้

สูตรคูเดอร์-ริชาร์ดสัน (Kuder-Richardson) (KR-20)  

ได้ค่าความเช่ือม่ันเท่ากับ .96 และเม่ือส้ินสุดการวิจัย  

คำ�นวณซ้ํากับกลุ่มตัวอย่างท้ังหมด จำ�นวน 27 คน ได้ค่า

ความเช่ือม่ันเท่ากับ .96

	 การพิทักษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง

	 การวิจัยคร้ังน้ี ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน ของคณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยมหิดล (COA No.IRB-NS2015/292.2107) 
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และคณะกรรมการพิจารณาและควบคุมการวิจัยในคน  

ของกรุงเทพมหานคร (U038q/58_EXP)

	 วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล

	 ผู้วิจัยดำ�เนินการเก็บข้อมูลด้วยตนเองท่ีหออภิบาล

ทารกแรกเกิด โรงพยาบาลระดับตติยภูมิของกรุงเทพมหานคร 

จำ�นวน 2 แห่ง ต้ังแต่เดือนตุลาคม 2558 - กุมภาพันธ์ 2559 

ผู้วิจัยแนะนำ�ตัวกับพยาบาลในวันประชุมประจำ�เดือนของ

แต่ละหน่วยงาน ช้ีแจงโครงการวิจัยและให้อ่านเอกสาร

ช้ีแจงผู้เข้าร่วมการวิจัย เม่ือพยาบาลตัดสินใจเข้าร่วมงาน

วิจัย จึงให้ลงช่ือในหนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการ

วิจัยโดยได้รับการบอกกล่าวและเต็มใจ การเก็บข้อมูลแบ่ง

เป็น 3 ระยะ 

	 ระยะแรก เป็นการสังเกตการปฏิบัติของพยาบาลใน

การจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อน

กำ�หนด ของผู้เข้าร่วมการวิจัยคนละ 1 คร้ัง คร้ังละ 4 ช่ัวโมง 

เวลา 10.00-14.00 น. โดยเป็นวันท่ีผู้เข้าร่วมการวิจัยระบุ

ว่าเป็นวันท่ีสะดวกให้ผู้วิจัยทำ�การสังเกต 

	 ระยะท่ีสอง ผู้วิจัยนัดวันและเวลาท่ีผู้เข้าร่วมวิจัย

สะดวกในการตอบแบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล และ

แบบสอบถามความรู้ในการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด ก่อนได้รับโปรแกรม  

(K pre-test) จากน้ันจึงให้ความรู้ผ่านส่ือวีดิทัศน์เร่ืองการ

จัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกแรกเกิด เป็น

เวลา 40 นาที ประเมินความรู้ของพยาบาลวิชาชีพ หลังได้

รับโปรแกรมการให้ความรู้ทันที (K post-test I) แล้วจึงขอ

ให้ผู้เข้าร่วมการวิจัยนำ�ความรู้ท่ีได้ไปใช้ในการปฏิบัติงานใน

หออภิบาลทารกแรกเกิด เป็นระยะเวลา 4 สัปดาห์ ระหว่าง

น้ันจะมีการกระตุ้นเตือนและทบทวนความรู้ของพยาบาล

ด้วยโปสเตอร์ รวมท้ังผู้วิจัยมีการติดตามสอบถามปัญหา

และอุปสรรค พร้อมท้ังให้คำ�แนะนำ� 

	 ระยะท่ีสาม เม่ือครบ 4 สัปดาห์ ผู้วิจัยประเมินความ

รู้ของพยาบาลซ้ํา (K post-test II) ส่วนการประเมินการ

ปฏิบัติของพยาบาลวิชาชีพ ผู้วิจัยเป็นผู้ทำ�การสังเกต

พฤติกรรมของพยาบาลผู้เข้าร่วมการวิจัยคนละ 1 คร้ัง  

คร้ังละ 4 ช่ัวโมง เวลา 10.00-14.00 น. เพ่ือให้ครอบคลุม 

ช่วงเวลาของการมีกิจกรรมการพยาบาล คือ ช่วง  

10.00-12.00 น. และช่วงเวลาของการจัดช่ัวโมงสงบ คือ 

ช่วง 12.00-14.00 น.

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล โดยการแจกแจงความถ่ี 

ร้อยละ  ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และเปรียบ

เทียบค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ของพยาบาลใน 3 ระยะ คือ 

ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ หลังได้รับโปรแกรมการ

ให้ความรู้ทันที และหลังได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ 4 

สัปดาห์ ด้วยสถิติ Friedman Test ส่วนคะแนนการปฏิบัติ

ของพยาบาลในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการ

ทารกเกิดก่อนกำ�หนดในระยะก่อนให้ความรู้และหลังให้

ความรู้ และมีการนำ�ไปปฏิบัติแล้ว 4 สัปดาห์ ทดสอบค่า

เฉล่ียเป็นรายคู่ (paired t-test) โดยกำ�หนดค่านัยสำ�คัญ

ทางสถิติไว้ท่ี .05

ผลการวิจัย

	 ลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุ่มตัวอย่าง มีอายุอยู่ระหว่าง 22-46 ปี อายุเฉล่ีย 

33.8 ปี (SD = 7.20) ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 31-40 ปี  

ร้อยละ 55.56 ทุกรายเป็นเพศหญิง จบการศึกษาระดับ

ปริญญาตรี ร้อยละ 92.59 มีประสบการณ์ในการทำ�งาน

เฉล่ีย 10.48 ปี (SD = 6.66) กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ไม่เคย

มีประสบการณ์ในการเข้าร่วมอบรมหรือสัมมนาในเร่ืองการ

ส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด ร้อยละ 92.59 มี

กลุ่มตัวอย่างเพียง 2 ราย หรือร้อยละ 7.41 ท่ีเคยมี

ประสบการณ์ในการเข้าร่วมอบรม โดย 1 รายเป็นการ

อบรมภายในประเทศไทย ระยะเวลา 3 วัน และอีก 1 ราย

เป็นการอบรมต่างประเทศ ระยะเวลา 14 วัน ดังแสดงใน

ตารางท่ี 1
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ตารางท่ี 1 ลักษณะของกลุ่มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพในหออภิบาลทารกแรกเกิด (N = 27)

		  ข้อมูลส่วนบุคคล	 จำ�นวน	                  ร้อยละ
อายุ (ปี) 
	 21-30	 8	 29.63
	 31-40	 15	 55.56
	 41-50	 4	 14.81
(Range = 22-46, X = 33.8, SD = 7.20)
เพศ
	 หญิง	 27	 100.00
ระดับการศึกษา
	 ปริญญาตรี	 25	 92.59
	 ปริญญาโท	 2	 7.41	
ประสบการณ์ในการปฏิบัติงานในหออภิบาลทารกแรกเกิด (ปี)
	 1-5	 7	 25.93
	 6-10	 7	 25.93
	 11-15	 6	 22.21
	 มากกว่า 15	 7	 25.93
(Range = 1-21, X = 10.48, SD = 6.66)
ประสบการณ์ในการเข้าร่วมอบรมหรือสัมมนาฯ
	 เคย	 2	 7.41
	 ไม่เคย	 25	 92.59

	 ค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ของพยาบาลในการจัด 

ส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด

ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้เท่ากับ 16.56 (SD = 

2.59) หลังได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ทันทีเท่ากับ 21.07 

(SD = 1.21) และหลังได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ 4 

สัปดาห์เท่ากับ 20.00 (SD = 1.54) เม่ือทดสอบการ 

กระจาย พบว่ามีการกระจายแบบไม่ปกติ จึงเปรียบเทียบ

ค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ ของพยาบาลท้ัง 3 ระยะด้วยสถิติ 

Friedman Test พบว่าค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ในการจัด 

ส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

ท้ัง 3 ระยะแตกต่างกันอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (X2 = 

38.49, p < .05) ดังแสดงในตารางท่ี 2

ตารางท่ี 2	เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ของพยาบาลในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อน

	 	 กำ�หนด

ก่อนได้รับโปรแกรม

	 Mean	 SD

	 16.56	 2.59

หลังได้รับโปรแกรมทันที

	 Mean	 SD

	 21.07	 1.21

หลังได้รับโปรแกรม 4 สัปดาห์

	 Mean	 SD

	 20.00	 1.54

X2 (P value)

38.49 (.000)*คะแนนความรู้

*p < .05

	 เม่ือพบว่าค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ของพยาบาลท้ัง 3 

ระยะมีความแตกต่างกัน จึงทดสอบต่อด้วยสถิติ  
Wilcoxon signed-rank test เพ่ือเปรียบเทียบความ 

แตกต่างระหว่างคู่ ดังแสดงในตารางท่ี 3
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ตารางท่ี 3	 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ของพยาบาลในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิด

	 	 ก่อนกำ�หนดเป็นรายคู่

	 Z	 P Value

หลังได้รับโปรแกรมทันที – ก่อนได้รับโปรแกรม	 -4.552	 .000*

หลังได้รับโปรแกรม 4 สัปดาห์ - ก่อนได้รับโปรแกรม	 -4.289	 .000*

หลังได้รับโปรแกรม 4 สัปดาห์ - หลังได้รับโปรแกรมทันที	 -2.998	 .003*

*p < .05

	 ค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติของพยาบาลในการจัด 

ส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ได้เท่ากับ 32.05 (SD = 

7.61) และหลังได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และนำ�ไป

ปฏิบัติ 4 สัปดาห์ได้เท่ากับ 57.00 (SD = 11.58) และเม่ือ

ทดสอบพบว่าข้อมูลมีการกระจายเป็นปกติ จึงทดสอบด้วย

สถิติ Paired t-test พบว่าค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติของ

พยาบาลในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารก

เกิดก่อนกำ�หนดหลังส้ินสุดโปรแกรม 4 สัปดาห์ มากกว่า

ก่อนได้รับโปรแกรมอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (t = 8.984, 

p < .05) ดังแสดงในตารางท่ี 4 

 

ตารางท่ี 4	เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติของพยาบาลในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิด

	 	 ก่อนกำ�หนด

คะแนน

ก่อนได้รับโปรแกรม

หลังส้ินสุดโปรแกรม 4 สัปดาห์

Min-Max

(0-100)

17.65-47.06

31.25-75.00

X

32.05

57.00

SD

 

7.61

11.58

t - test

8.984*

การอภิปรายผล

	 ในการศึกษาคร้ังน้ีพบว่ากลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้ 

ในการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิด 

ก่อนกำ�หนด ก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ หลังได้รับ

โปรแกรมการให้ความรู้ทันที และหลังได้รับโปรแกรมการให้

ความรู้ 4 สัปดาห์ แตกต่างกันอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < 

.01) เม่ือพิจารณาคะแนนเฉล่ีย พบว่าหลังได้รับโปรแกรม 

การให้ความรู้ทันที มีคะแนนเฉล่ียมากกว่าก่อนได้รับ

โปรแกรมการให้ความรู้ อาจเป็นเพราะเน้ือหาในส่ือวีดิทัศน์

เก่ียวกับพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด การส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด เน้ือหาความรู้ดังกล่าว 

ตรงกับความต้องการของผู้เรียนท่ีเป็นพยาบาลปฏิบัติงานใน

หออภิบาลทารกแรกเกิด ซ่ึงต้องใช้ในการพัฒนาการ 

ปฏิบัติงาน ในขณะเดียวกัน พยาบาลก็มีความคุ้นเคยกับส่ิงท่ี

เรียนรู้เน่ืองจากเป็นส่วนหน่ึงของการทำ�งานเป็นประจำ� 

ทุกวัน แต่ก็มีเน้ือหาใหม่ท่ีน่าสนใจ  เช่น มีการบอกแนวทาง

ในการนำ�ไปปฏิบัติ จัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการ

ทารกเกิดก่อนกำ�หนดไว้อย่างชัดเจน ทำ�ให้พยาบาลเรียนรู้

และเข้าใจได้ง่าย ซ่ึงตรงกับกฎการเรียนรู้ของฮัลล์ คือ  

การเรียนรู้จะประสบความสำ�เร็จเม่ือผู้เรียนมีความต้องการ 

หรือแรงจูงใจท่ีอยากเรียนรู้ และส่ิงเร้าหรือบทเรียนท่ีทำ�ให้

เกิดการเรียนรู้ได้ดีข้ึนอยู่กับ ความยากง่ายของบทเรียน  

การมีความหมายของบทเรียน เช่น บทเรียนท่ีสามารถ 

นำ�ไปใช้ได้ในชีวิตประจำ�วัน หรือใช้ในการปฏิบัติงานประจำ� 

ย่อมทำ�ให้มีความน่าสนใจ อยากรู้ อยากเรียน ทำ�ให้เกิด 

การเรียนรู้ได้เร็วกว่าส่ิงท่ีไม่มีความหมาย20

	 ในการศึกษาคร้ังน้ีใช้ส่ือวีดิทัศน์ เป็นส่ือกลางในการ

ให้ความรู้ ซ่ึงมีท้ังภาพเคล่ือนไหวและเสียงบรรยายท่ีชัดเจน 

*p < .05
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มีความเหมือนจริง จึงเป็นส่ิงเร้าท่ีมีประสิทธิภาพในการ

เร้าใจและจูงใจ ทำ�ให้ผู้เรียนใฝ่ใจท่ีจะเรียนรู้ และเน่ืองจาก

เป็นการเรียนรู้กลุ่มย่อย เม่ือชมส่ือวีดิทัศน์จบ ผู้วิจัยสรุป

แนวทางการปฏิบัติอีกคร้ัง และตอบข้อสงสัยของพยาบาล  

ซ่ึงเป็นการทบทวนความรู้ของพยาบาลอีกคร้ัง ทำ�ให้

พยาบาลเกิดความเข้าใจในส่ิงท่ีเรียนรู้ชัดเจนย่ิงข้ึน จึงส่งผล

ให้คะแนนเฉล่ียความรู้ในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนดหลังได้รับโปรแกรมการ

ให้ความรู้ทันทีสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้  

การให้ความรู้แก่พยาบาลผ่านส่ือวีดิทัศน์ โดยให้เป็นกลุ่ม

ย่อย ช่วยเพ่ิมความรู้ให้แก่ผู้เรียนได้ทันที ผลการศึกษาใน

แคนาดา ซ่ึงเป็นการให้ความรู้ผ่านส่ือวีดิทัศน์แก่พยาบาล

วิชาชีพเก่ียวกับการส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

ในหออภิบาลทารกแรกเกิด เป็นกลุ่มย่อย 5-7 คนและ 

มีการตอบข้อซักถาม แต่มีการฝึกการจัดท่านอนร่วมด้วย 

พบว่าค่าเฉล่ียของคะแนนความรู้หลังได้รับโปรแกรมทันที

สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < 

.01)18 

	 ผลการศึกษายังพบว่าค่าเฉล่ียคะแนนความรู้ในการ

จัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

หลังได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ 4 สัปดาห์ (X = 20.00, 

SD = 1.54) มากกว่าก่อนได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ (X 

= 16.56, SD = 2.59) แต่น้อยกว่าความรู้หลังได้รับ

โปรแกรมทันที (X = 21.07, SD = 1.21) อภิปรายได้ว่า 

ในการศึกษาคร้ังน้ี หลังการให้ความรู้ผ่านส่ือวีดิทัศน์เสร็จ

ส้ิน ผู้วิจัยได้ขอให้พยาบาลนำ�ความรู้ท่ีได้รับนำ�ไปปฏิบัติใน

หน่วยงานเป็นเวลา 4 สัปดาห์ การปฏิบัติจริงในการทำ�งาน 

ทำ�ให้พยาบาลเกิดประสบการณ์ตรงในการเรียนรู้ ช่วยให้

เกิดการทบทวนความรู้ มีความเข้าใจ และความรู้น้ันยังคง

อยู่ รวมท้ังผู้วิจัยได้มีการกระตุ้นเตือนผู้เรียน โดยนำ�เสนอ

โปสเตอร์เร่ืองการจัดส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการ

ทารกเกิดก่อนกำ�หนด ท่ีมีเน้ือหาสัมพันธ์กับส่ิงท่ีพยาบาล

ได้เรียนรู้มา โดยติดไว้ท่ีกระดานวิชาการของหน่วยงาน  

ซ่ึงสามารถมองเห็นได้ชัดเจน ท้ังน้ีเพ่ือช่วยในการกระตุ้น

เตือนให้พยาบาลผู้เข้าร่วมวิจัยได้ทบทวนความรู้ นอกจาก

น้ีเม่ือเวลาผ่านไป 2 สัปดาห์ ผู้วิจัยได้มีการสอบถามปัญหา

และอุปสรรคของการนำ�แนวทางการปฏิบัติไปใช้ เพ่ือให้ 

คำ�แนะนำ�  เพ่ือเป็นการทบทวนความรู้ซ้ําและทำ�ความ

เข้าใจในส่วนท่ีพยาบาลบางคนอาจจะยังสงสัย ทำ�ให้การนำ�

ความรู้ไปปฏิบัติต่ได้อย่างถูกต้อง ซ่ึงมีการศึกษาใน

ประเทศไทยเก่ียวกับผลของการฝึกอบรมการดูแลส่งเสริม

พัฒนาการทารกแรกเกิด ต่อความรู้และความสามารถของ

พยาบาลในการปฏิบัติเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการแก่ทารกแรก

เกิด โดยจัดให้ความรู้ ฝึกปฏิบัติแก่พยาบาลเก่ียวกับการจัด

ท่านอน รวมท้ังการห่อตัวให้ทารก พร้อมท้ังให้คู่มือกลับไป

ทบทวนความรู้ ผลการศึกษาพบว่าพยาบาลมีความรู้เม่ือ 3 

เดือนเพ่ิมมากข้ึนกว่าก่อนการฝึกอบรมอย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถิติ (p < .01)17 

	 กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติในการจัด 

ส่ิงแวดล้อมเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

หลังได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ 4 สัปดาห์ มากกว่าก่อน

ได้รับโปรแกรมการให้ความรู้อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ  

(p < .05) อาจเน่ืองจากในการศึกษาคร้ังน้ีเป็นการให้ความ

รู้ท่ีมีเน้ือหาท่ีมีความหมายต่อผู้เรียน คือ ตรงกับการปฏิบัติ

งานเดิม เม่ือผู้เรียนได้รับความรู้ และข้อเท็จจริง จนเกิด

ความตระหนักและเห็นความสำ�คัญของความรู้ใหม่ท่ีได้รับ 

มีความเป็นเหตุเป็นผล มีการนำ�ไปประเมินค่าส่ิงท่ีพบเห็น

ผ่านการปฏิบัติงานประจำ�  รวมท้ังการให้แนวทางการ

ปฏิบัติท่ีชัดเจน ซ่ึงช่วยให้ผู้เรียนมีจุดมุ่งหมายในการ 

นำ�ความรู้ไปใช้ในการปฏิบัติเป็นแนวทางเดียวกัน จึงมี 

แรงจูงใจในการเปล่ียนแปลงการปฏิบัติได้ อีกท้ังยังต้องมี

การนำ�แผ่นป้ายข้อความกระตุ้นเตือนในการจัดช่ัวโมงสงบ 

ซ่ึงมีสีสันสะดุดตา แขวนไว้ท่ีตู้อบของทารก จึงเป็นการ

กระตุ้นเตือนให้พยาบาลมีการจดจำ� และมีการปฏิบัติอย่าง

ต่อเน่ือง การมีแนวทางการปฏิบัติท่ีชัดเจน มีการปฏิบัติ

อย่างพร้อมเพรียงกันภายในหน่วยงาน อาจเป็นเหตุผลหน่ึง

ท่ีทำ�ให้ผลการวิจัยน้ีเป็นไปตามสมมติฐาน ซ่ึงสอดคล้องกับ

งานวิจัยท่ีผ่านมา โดยมีการศึกษาในประเทศอเมริกา 

เก่ียวกับผลของโปรแกรมการให้ความรู้ และฝึกปฏิบัติ 

การดูแลส่งเสริมพัฒนาการทารกโดยการให้ความรู้ในเร่ือง 

ส่ิงแวดล้อมทางกายภาพ พัฒนาการของทารก ฝึกปฏิบัติ

การจัดท่านอนให้ทารก และให้แนวทางการปฏิบัติแก่ 
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เจ้าหน้าท่ีทุกคน ภายหลังการให้ความรู้แก่เจ้าหน้าท่ี พบว่า 

ส่ิงแวดล้อมภายในหออภิบาลทารกแรกเกิดท้ังระดับแสง

และระดับเสียงลดลง มีการจัดท่านอนท่ีเหมาะสมให้ทารก

เพ่ิมมากข้ึนอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < .05)11 นอกจาก

น้ีมีการศึกษาพบว่า การสร้างแนวปฏิบัติร่วมกันภายใน

หน่วยงานช่วยให้เกิดการเปล่ียนแปลงการปฏิบัติได้ การ 

ส่งเสริมการปฏิบัติของพยาบาลอาจทำ�ได้โดยการจัด

ประชุมกลุ่ม การสังเกตแบบมีส่วนร่วม และสัมภาษณ์เป็น

รายบุคคล จัดทำ�แนวปฏิบัติร่วมกัน มีการจดบันทึกรายวัน 

พบว่าพยาบาลมีการปฏิบัติเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิด

ก่อนกำ�หนดเพ่ิมมากข้ึน21

	 ข้อจำ�กัดในการวิจัย

	 1. การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาชนิดหน่ึงกลุ่ม วัดผล

ก่อนและหลังการทดลอง (one group pretest-posttest 

design) จึงไม่มีกลุ่มเปรียบเทียบ

	 2. ผู้วิจัยเป็นผู้สังเกตการปฏิบัติของกลุ่มตัวอย่าง ซ่ึง

อาจทำ�ให้เกิดความลำ�เอียงจากการสังเกต อย่างไรก็ตาม 

ผู้วิจัยได้ลดความลำ�เอียงท่ีอาจเกิดข้ึนโดยใช้แบบสังเกตเป็น

แบบมีโครงสร้าง รวมท้ังพฤติกรรมท่ีสังเกตเป็นพฤติกรรม

ท่ีสามารถเห็นได้ชัดเจน และสามารถสรุปได้ทันทีว่ามี

พฤติกรรมน้ันเกิดข้ึนหรือไม่ โดยไม่ต้องอาศัยการตัดสินใจ

ของผู้สังเกต

ข้อเสนอแนะ

	 ด้านการพยาบาล

	 พยาบาลและเจ้าหน้าท่ีใหม่ทุกคนท่ีปฏิบัติงานใน 

หออภิบาลทารกแรกเกิดควรได้รับการส่งเสริมความรู้ใน

การจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมพัฒนาการทารกเกิด 

ก่อนกำ�หนดจากส่ือวีดิทัศน์ในการศึกษาคร้ังน้ี รวมถึง 

การจัดอบรมฟ้ืนฟูความรู้ให้กับพยาบาล เพ่ือสามารถนำ�ไป

พัฒนาการปฏิบัติการพยาบาลแก่ทารกเกิดก่อนกำ�หนด 

ในหออภิบาลทารกแรกเกิดได้อย่างมีคุณภาพ

	 ด้านการวิจัย

	 1.	ควรมีการศึกษาแบบสองกลุ่มในเร่ืองผลของ

โปรแกรมการให้ความรู้ในการจัดส่ิงแวดล้อม เพ่ือส่งเสริม

พัฒนาการทารกเกิดก่อนกำ�หนดในหออภิบาลทารก 

แรกเกิด เพ่ือให้ได้ผลการวิจัยท่ีชัดเจนและนำ�ไปอ้างอิง 

ได้มากข้ึน 

	 2.	ควรมีการศึกษาเพ่ิมเติม โดยติดตามความรู้และการ

ปฏิบัติของพยาบาล หลังจากดูส่ือวีดิทัศน์ 3, 6 เดือน เพ่ือ

หาระยะเวลาท่ีเหมาะสม ในการพิจารณาจัดอบรมฟ้ืนฟู

ความรู้ให้กับพยาบาลอย่างสม่ําเสมอ 
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