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การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมความรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน ้าหนักน้อย

แก่หญิงตั งครรภ์ที่มารับบริการฝากครรภ ์โรงพยาบาลดอนตาล  

อ้าเภอดอนตาล  จังหวัดมุกดาหาร 
 

เกยูร ประทุมวัน1   
 

บทคัดย่อ 
การวิจัยและการพัฒนานี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) ศึกษาสถานการณ์ปัญหาทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อย 2) เพื่อพัฒนา

รูปแบบการสง่เสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญงิตัง้ครรภ ์3) เพื่อศึกษาระดับของ

ปัจจัยต่าง ๆ และปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับน้้าหนักทารกแรกเกิด และ 4) เพื่อประเมินผลรูปแบบการส่งเสริมความรอบรู้

ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักนอ้ยแกห่ญิงตัง้ครรภ์ โดยด้าเนนิการวิจัย 3 ระยะ ดังนี้ 1) ศกึษาสถานการณ์

ปัญหาทารกแรกเกิดน้้าหนักนอ้ย โรงพยาบาลดอนตาล 2) พัฒนารูปแบบฯ และ 3) ศึกษาประเมินผลรูปแบบฯ ท้าการเก็บ

รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามจากหญิงตั้งครรภ์ท่ีมาฝากครรภ์ท่ีโรงพยาบาลดอนตาล ในปี  พ.ศ. 2566 จ้านวน       

40 คน ผลพบว่า หญิงตั้งครรภ์ส่วนใหญ่มีอายุเฉลี่ย 20-30 ปี มีสิทธิในการรักษาพยาบาล คือ บัตรประกันสุขภาพ และ

คลอดทารกมีน้้าหนักทารกอยู่ในเกณฑ์ปกติ คิดเป็นร้อยละ 100.00 ความรอบรู้หลังการได้รับการพัฒนาฯ  สูงกว่าก่อน

ได้รับการพัฒนาฯ (p < 0.01) ทัศนคติต่อการต่อการตั้งครรภ์และการฝากครรภ์ มีแรงสนับสนุนทางสังคมจากชุมชนและ

สังคม และพฤติกรรมการดูแลตนเองขณะตั้งครรภ์อยู่ในระดับสูง ปัจจัยความรู้เกี่ยวกับการตั้งครรภ์และการฝากครรภ์ 

ทัศนคติต่อการตัง้ครรภแ์ละการฝากครรภ ์แรงสนับสนุนทางสังคมจากชุมชนและครอบครัว และพฤตกิรรมการดูแลตนเอง

ขณะตั้งครรภ ์มคีวามสัมพันธ์กับน้้าหนักทารกแรกเกิด มคี่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ r = 0.855, 0.238, 0.436 และ 0.587 

(p < 0.05, 0.01) ปัจจัยดังกล่าวจึงมคีวามสัมพันธ์อยูใ่นระดับต้่าถึงสูง ดังนัน้รูปแบบฯ ในการวิจัยและการพัฒนานี้ มคีวาม

เหมาะสมกับการใชเ้ฉพาะบริบทในพื้นท่ี 
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Development of Health Knowledge Promotion Model to Newborn Low Weight 

Infants for Pregnant Women Receiving Antenatal Care Services  

at Don Tan Hospital, Don Tan District, Mukdahan Province 
 
 

Keyoon Prathumwan1 

 

Abstract 
This research and development aimed to 1) study the situation of low birth weight infants, 2) develop a model 

for promoting health literacy to prevent low birth weight infants for pregnant women receiving antenatal care, 3) study 

the level of various factors and factors related to the birth weight of pregnant women receiving antenatal care and             

4) evaluate the model for promoting health literacy to prevent low birth weight infants for pregnant women receiving 

antenatal care. Which was developed as conducted 3 phases of research: 1) study the situation of low-birth-weight 

infants at Don Tan Hospital, 2) develop the model and 3) study and evaluate the model. The researcher collected data 

using a questionnaire from 40 pregnant women receiving antenatal care at Don Tan Hospital in fiscal year 2024. The 

results of the research found that most pregnant women had an average age of 20-30 years, which was the health 

insurance card and pregnant women gave birth to babies with normal infant weight, accounting for 100.00%. Their 

knowledge after receiving the development was significantly higher than their knowledge before receiving the 

development (p < 0.01). Their attitudes toward pregnancy and antenatal care, their social support from the community 

and society and their self-care behavior during pregnancy were at a high level. The factor of knowledge about 

pregnancy and antenatal care, attitudes toward pregnancy and antenatal care, their social support from the community 

and family, and their self-care behavior during pregnancy. They were related to the weight of the newborn with a 

correlation coefficient of r = 0.855, 0.238, 0.436 and 0.587 ( p < 0 . 0 5 ,  0 . 0 1 ) . Such factors have a low to high 

correlation. Therefore, this model of research and development. It is suitable for use only in the local context. 
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บทน้า 
การตั้งครรภ์แม้ว่าจะไม่ใช่ภาวะการณ์เจ็บป่วย  

แต่การตั้งครรภ์มีผลท้าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงทางด้าน

สรีรวิทยาของร่างกายทุกระบบเป็นการเปลี่ยนแปลง

อย่างสลับซับซ้อน จากผลการเปลี่ยนแปลงนี้อาจมี

แนวโน้มก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงท่ีเป็นขบวนการเกิด

โรคได้ ถ้าหญิงตั้งครรภ์มีสุขภาพไม่แข็งแรง ก็จะส่งผล

ให้ทารกในครรภ์มสีุขภาพไมส่มบูรณ์และไม่แข็งแรงด้วย 

ท้าให้ทารกเสี่ยงตอ่การเจ็บป่วยและการเสียชวีติสูง1   

ดังนั้นการส่งเสริมสุขภาพมารดาและทารกตั้งแต่

ปฏสินธิในครรภ ์ถือวา่เป็นพืน้ฐานท่ีส้าคัญในการท่ีจะให้

มารดาและทารกมีสุขภาพท่ีดี1 ซึ่งแนวทางหนึ่งท่ีส้าคัญ

ในการลดปัญหานี้คือการใช้แนวคิดการส่งเสริมความ

รอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) ซึ่งเป็นการส่งเสริม

ความรู้ แรงจูงใจ และความสามารถของประชาชนใน

การเข้าถึง เข้าใจ ประเมิน และประยุกต์ข้อมูลข่าวสาร

ทางด้ านสุ ขภาพ  เพื่ อพิ จารณาและตัดสิ น ใ จ ใน

ชีวิตประจ้าวันเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ การส่งเสริม

สุขภาพและป้องกันโรค ให้มีคุณภาพชีวิตท่ีดีในตลอด

ชว่งอายุ ซึ่งในท่ีน้ีคือการปฏบัิตเิพื่อสง่เสริมการมสีุขภาพ

ท่ีดขีองมารดาและทารก2  

จากสถิตขิ้อมูลในปี 2566 ท่ีผ่านมา พบวา่มีปัญหา

ทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อย ร้อยละ 8.91 และในส่วนของ

ระดับอ้าเภอ พบว่า อ้าเภอดอนตาล พบปัญหาดังกล่าว 

ร้อยละ 9.13 จึงท้าให้ทางอ้าเภอดอนตาล เมื่อ 1 ปีท่ีผ่าน

มา ยังพบวา่ ปี 2567 ยังคงมีเด็กน้้าหนักน้้าหนักแรกเกิด

น้อย และมีภาวะทุพโภชนาการ ร้อยละ 13.333 อันมีผล

มาจากทารกแรกเกิดท่ีมีน้้าหนักน้อย เกิดความผิดปกติ

ทางระบบทางเดินอาหาร ท้าให้การย่อยและการดูดซึม

อาหารต่างๆ ได้ไม่ดี ท้าให้ได้รับสารอาหารไม่เพียงพอ

ต่อการเจริญเติบโต ระบบภูมิคุ้มกันของร่างกายทารกท่ี

น้้าหนักน้อยยังพัฒนาได้ไม่เต็มท่ี และท้าให้เกิดการติด

เชื้อได้งา่ย3  โรงพยาบาลดอนตาลจึงได้มกีารด้าเนินการ

กิจกรรมต่างๆ เพื่อเสริมสร้างความรอบรู้เร่ืองส่งเสริม

สุขภาพและดูแลสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์ตามแนวทาง

มาตรฐาน โดยการรณรงค์ให้มารับบริการฝากครรภ์

ก่อน 12 สัปดาห์ และตอ่เนื่อง 8 ครัง้ตามเกณฑ์คุณภาพ 

ท้ังนี้ยังมีการเสริมเกลือเสริมไอโอดีน ยาเม็ดเสริมธาตุ

เหล็กและกรดโฟลิก แจกไข่ให้มารดารับประทานอย่าง

น้อยวันละ 1 ฟอง เสริมนมจืดส้าหรับหญิงตั้งครรภ์ 90 

วัน 90 กล่อง แตย่ังมเีด็กน้้าหนักแรกเกิดนอ้ยอยู่ ร้อยละ 

13.33 ซึ่งยังคงมีแนวโน้มท่ีเพิ่มขึ้นจากปีท่ีผ่านมา3 ท้ังนี้

จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า ทารกแรกน้้าหนัก

น้อยมีปัจจัยท่ีเกิดจากความรอบรู้และการพฤติกรรม

การปฏิบัติตัวของมารดาระหว่างตั้งครรภ์ รวมท้ัง

พฤติกรรมการดูแลและใส่ใจของบุคคลใกล้ชิด คือ สามี

ท่ีเป็นบุคคลส้าคัญของครอบครัว4 และจากการศึกษา

ของสุนันทา ขวัญใจ5 ท่ีศึกษาเกี่ยวกับการปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรมเพื่อให้หญงิตัง้ครรภ์มีความรู้ความเข้าใจ และ

มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสมในการป้องกันการคลอด

ก่อนก้าหนดและทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อย โดยใช้

แนวคิด การเสริมสร้างพลังอ้านาจ (Empowerment) เป็น

กระบวนการท่ีจะช่วยให้บุคคลได้เรียนรู้และตระหนัก 

ตลอดจนพัฒนาความสามารถของตนเอง ในการ

ตอบสนองความต้องการ การแก้ไขปัญหาการแสวงหา

และการส่งเสริมสุขภาพ จัดกิจกรรมท่ีหลากหลาย เช่น 

การวิเคราะห์ปัญหาสาเหตุปัจจัยเสี่ยง และแนวทางการ

แก้ปัญหาทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อย  การให้ความรู้

เกี่ยวกับการปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ์  การอภิปราย

แลกเปลี่ยนเรียนรู้เพื่อให้เกิดความตระหนักรู้  การ

โทรศัพท์ติดตามอาการ เป็นต้น ซึ่งสามารถท้าให้หญิง

ตั้งครรภ์มีการปฏิบัติตน เพื่อป้องกันการคลอดก่อน

ก้าหนดและป้องกันการคลอดทารกน้้าหนักนอ้ย ได้อยา่ง

มีประสิทธิภาพ และปัจจัยท่ีมีผลต่อการปฏิบัติตัวของ

หญิงตั้งครรภ์ท่ีส้าคัญท่ีสุด คือ คนท่ีใกล้ชิดท่ีสุดคือสามี

ของหญิงตั้งครรภ์ จึงจ้าเป็นอย่างยิ่งท่ีหญิงตั้งครรภ์
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จะต้องมีความรอบรู้ด้านสุขภาพท่ีถูกต้อง รวมท้ังสามี

จะตอ้งมีสว่นร่วมในการส่งเสริมความรอบรู้เกี่ยวกับการ

ปฏิบัติตัวของหญิงตั้งครรภ์ เพื่อให้เห็นความส้าคัญของ

ครอบครัว6  

จากข้อมูลความส้าคัญท่ีกล่าวมาข้างต้น รวมท้ัง 

ในพืน้ท่ีอ้าเภอดอนตาลยังไม่มกีารน้าแนวคิดความรอบรู้

ด้านสุขภาพมาใช้ในการส่งเสริมสุขภาพ เพื่อป้องกัน

ทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์และสามีแต่

อย่างใด ผู้วิจัยจึงมีความสนใจในการศึกษาการพัฒนา

รูปแบบการสง่เสริมความรอบรู้ดา้นสุขภาพ เพื่อป้องกัน

ทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมารับ

บริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาลขึ้น โดยการ

พัฒนารูปแบบผู้วิจัยได้ประยุกต์ใช้กรอบแนวคิดทฤษฎี

ความตระหนักรู้ในตนเองของดูวาลล์และวิคลันด์ 7              

ท่ีเชื่อว่าเมื่อบุคคลมีความตระหนักรู้ในตนเอง จะท้าให้

เกิดความเชื่ อมั่ นว่ าตนเองสามารถปรับเปลี่ ยน

พฤติกรรมได้ โดยประยุกต์ใช้ร่วมกับแนวคิดการเสริม

พลังสร้างสุขภาพของคณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาล

รามาธิบดี8 ซึ่งเป็นการสร้างความแข็งแกร่งทางด้าน

สุขภาพแบบองค์รวม เพื่อป้องกันการเกิดโรคภัยไข้เจ็บ

หรือปัญหาสุขภาพท่ีร้ายแรง และก่อให้เกิดสุขภาวะ           

แก่บุคคลนั้น ซึ่งผลการศึกษาท่ีได้คาดว่าจะเป็นรูปแบบ

ท่ีสามารถน้าไปปฏิบัติได้จริงกับผู้มารับบริการ โดยจะ

ส่งผลดีต่อการลดปัญหาทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อย

ตอ่ไป 
 

วัตถุประสงค ์
1. เพื่อศึกษาสถานการณ์ปัญหาทารกแรกเกิด

น้้าหนักนอ้ย โรงพยาบาลดอนตาล 

2. เพื่อพัฒนารูปแบบการส่งเสริมความรอบรู้ด้าน

สุขภาพเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิง

ตัง้ครรภท่ี์มารับบริการฝากครรภ ์โรงพยาบาล ดอนตาล 

3 .  เ พื่ อ ทดลอง ใ ช้ แ ล ะ ประ เมิ นผล รูปแบบ             

การส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันทารก

แรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมารับบริการ 

ฝากครรภ ์โรงพยาบาลดอนตาล ท่ีพัฒนาขึ้น

 

กรอบแนวคิดการศึกษา 
 

 
 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการศึกษา 
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วิธีด้าเนินการวจิัย 

• รูปแบบการศึกษา เป็นการวิจัยและพัฒนา 

( Research and development) โ ด ย มี จุ ด มุ่ ง ห ม า ย                 

การวจิัย 3 ระยะ ดังนี้ 1) ศกึษาสถานการณปั์ญหาทารก

แรกเกิดน้้าหนักน้อย โรงพยาบาลดอนตาล 2) พัฒนา

รูปแบบเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิง

ตั้งครรภ์ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล 

อ้าเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร และ 3) ศึกษา

ประเมินผลรูปแบบการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ              

เพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์

ท่ีมา รับบริการฝากครรภ์  โ รงพยาบาลดอนตาล                   

ท่ีพัฒนาขึ้น 
 

•   กลุ่มเป้าหมายและพื นที่วิจัย 

ระยะที่ 1 ศึกษาสถานการณ์ปัญหาทารกแรก

เกิดน ้าหนักน้อย โรงพยาบาลดอน 

ผู้วิจัยท้าการศึกษาสถานการณ์ปัญหาทารกแรก

เกิดน้้ าหนักน้อย ภายในจั งหวัดมุกดาหาร และ

โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร 

ในช่วงปี 2566 จากสถิติของโรงพยาบาล เอกสารและ

งานวจิัยท่ีเกี่ยวข้อง 

ระยะที่ 2 พัฒนารูปแบบเพื่อป้องกันทารก

แรกเกิดน ้าหนักน้อยแก่หญิงตั งครรภ์ที่มารับบริการ

ฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอนตาล 

จังหวัดมุกดาหาร 

ประชากร ได้แก่ หัวหน้ากลุ่มงานบริการด้านปฐม

ภูมิและองค์รวม ของโรงพยาบาลดอนตาล จ้านวน 1 คน 

พยาบาลวิชาชีพระดับช้านาญการท่ีผ่านการอบรม

หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางหรือการพยาบาลเวช

ปฏบัิตท่ัิวไป จ้านวน 4 คน รวมจ้านวน 5 คน โดยท้าการ

คั ด เลือกกลุ่ มตั วอย่ างด้ วยวิ ธีการคัด เลือกแบบ

เฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) โดยมีเกณฑ์ในการ

คัดเลอืกกลุ่มตัวอยา่ง (Inclusion criteria) ได้แก่ พยาบาล

วิชาชีพระดับบริหารการพยาบาลท่ีมีประสบการณ์การ

ให้การพยาบาลทารกแรกเกิดในหน่วยการพยาบาล

ผู้ ป่ วยทารกแรกเกิด  โรงพยาบาลดอนตาล ท่ีมี

ประสบการณ์ท้างานในหน่วยการพยาบาลผู้ป่วยทารก

แรกเกดิ 3 ปีขึ้นไป หรือพยาบาลวชิาชีพระดับปฏบัิติการ

ท่ีผ่านการอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางทารก

แรกเกดิหรือการพยาบาลเวชปฏบัิตทิารกแรกเกิด และมี

ประสบการณ์ท้างานในหน่วยการพยาบาลผู้ป่วยทารก

แรกเกดิ 3 ปี ขึน้ไป  

ร ะ ย ะ ที่  3 ศึ ก ษ า ป ร ะ เ มิ น ผล รู ป แบบ                

การส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกัน

ทารกแรกเกิดน ้าหนักน้อยแก่หญิงตั งครรภ์ที่มารับ

บริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาลที่พัฒนาขึ น 

ประชากร แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่่ 

1. กลุ่มท่ี 1 ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาการพัฒนา

รูปแบบเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิง

ตั้งครรภ์ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล 

อ้าเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร ได้แก่ หญิงตั้งครรภ์

ท่ีมาฝากครรภ์ท่ีโรงพยาบาลดอนตาล ในปีงบประมาณ 

2566 จ้านวน 40 คน โดยท้าการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง

ด้วยวิ ธีการคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 

sampling) และกลุ่มตัวอย่าง มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ 

ได้แก่  หญิงตั้ งครรภ์ ท่ีมาฝากครรภ์ ท่ีโรงพยาบาล      

ดอนตาล ในปีงบประมาณ 2567 และยินยอมเข้าร่วมให้

ข้อมูล 

2. กลุ่มท่ี 2 ประชากรท่ีใช้ในการประเมินผล

รูปแบบการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกัน

ทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมารับ

บริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล ท่ีพัฒนาขึ้น 

จ้านวน 5 ท่าน ได้แก่ หัวหน้ากลุ่มงานบริการด้านปฐม

ภูมิและองค์รวม ของโรงพยาบาลดอนตาล จ้านวน 1 คน 

หัวหน้าหน่วยพยาบาลวิชาชีพระดับช้านาญการท่ีผ่าน
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ก า ร อ บ ร ม ห ลั ก สู ต ร ก า ร พ ย า บ า ล เ ฉ พ า ะ ท า ง                

การพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว จ้านวน 4 คน โดยท้า

การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการคัดเลือกแบบ

เฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) และกลุ่มตัวอย่าง              

มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ ได้แก่ พยาบาลวิชาชีพระดับ

ปฏิบัติการท่ีให้การพยาบาลทารกแรกเกิดในหน่วย                  

การพยาบาลผู้ป่วยทารกแรกเกิด โรงพยาบาลดอนตาล 

มีประสบการณ์ท้างานในหน่วยการพยาบาลหญิง

ตัง้ครรภ ์1 เดอืนขึน้ไป และยินยอมเข้าร่วมให้ข้อมูล 

พื นที่วิจัย หน่วยการพยาบาลบริการฝากครรภ์ 

โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร  

• เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา แบ่งออกเป็น 2 

ส่วน ได้แก่ 

1.  รูปแบบการส่ งเสริมความรอบรู้ด้าน

สุขภาพเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน ้าหนักน้อยแก่

หญิงตั งครรภ์ที่มารับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาล

ดอนตาล  

ซึ่งเป็นแผนการพัฒนารูปแบบเพื่อป้องกันทารก

แรกเกดิน้้าหนักนอ้ยแก่หญิงตัง้ครรภ์ท่ีมารับบริการฝาก

ครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอนตาล จังหวัด

มุกดาหาร  ท่ีผู้ วิจัยสร้างขึ้น มีกระบวนการในการ

ด้าเนินงาน 4 ขั้นตอน หรือท่ีเรียกว่ากระบวนการ PAOR 

ท่ี ป ร ะ ก อ บ ไ ป ด้ ว ย  ก า ร ว า ง แ ผ น  (Planning)                           

การปฏิบัติการ (Acting : A) การสังเกต (Observing : 0) 

การสะท้อนผล (Reflecting : R) โดยด้าเนินการเป็น                  

2 รอบ ดังตอ่ไปน้ี9 

1.1 วงรอบท่ี 1 ประกอบด้วย 

1.1.1 การด้าเนินการพัฒนาในวงรอบท่ี 1 ด้วย

การด้าเนินการตามกลยุทธ์ท่ีใช้ในการพัฒนา คือ การ

ประชุมเชิงปฏิบัติการ และการนิเทศภายใน เพื่อให้

กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ ความเข้าใจและสามารถจัด

กิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานได้ รวมท้ังเป็นการ

ติ ด ต า ม แ ล ะ ป ร ะ เ มิ น ผ ล ก า ร จั ด กิ จ ก ร ร ม ข อ ง

กลุ่ม เ ป้าหมายแต่ละคนเพื่อให้ข้อ เสนอแนะและ

ค้าแนะน้า ประกอบการจัดกิจกรรมการเรียน รู้ให้มี

ประสิทธิภาพมากที่สุด 

1.1.2 การสะท้อนผลการพัฒนาในวงรอบท่ี 1 

ด้วยการเก็บรวบรวมข้อมูลท่ีได้จากการด้าเนินการ

พั ฒ น า ใ น ว ง ร อ บ ท่ี  1 ม า ส รุ ป เ ป็ น ภ า พ ร ว ม ว่ า 

กลุ่มเป้าหมายมีความรู้ ความเข้าใจ และสามารถจัด

กิจกรรมได้ในระดับใด มกีลุ่มเป้าหมายคนใดสามารถจัด

กิจกรรมได้และมีกลุ่มเป้าหมายคนใดท่ียังต้องได้รับการ

พัฒนาเพิ่มเติมเพื่อให้มีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับการ

ป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ เพิ่ม

มากขึ้น   

1.2 วงรอบท่ี 2 ประกอบด้วย 

1.2.1 การด้าเนินการพัฒนาในวงรอบท่ี 2 ด้วย

การด้าเนนิการกลยุทธ์ท่ีใชใ้นการพัฒนา คือ การประชุม

เชงิปฏบัิตกิาร และการให้ความรู้แกส่ตรีต้ังครรภ ์เพื่อใช้

ประกอบการพัฒนากลุ่มเป้าหมายท่ียังต้องได้รับการ

พัฒนาเพิ่มเติมเกี่ยวกับการป้องกันทารกแรกเกิด

น้้าหนักนอ้ยแก่หญงิตัง้ครรภ ์

1.2.2 การสะท้อนผลการพัฒนาในวงรอบท่ี 2 

ด้วยการเก็บรวบรวมข้อมูลท่ีได้มาสรุปเป็นภาพรวม 

เพื่อให้ได้ข้อเสนอแนะในการพัฒนารูปแบบเพื่อป้องกัน

ทารกแรกเกดิน้้าหนักนอ้ยแก่หญงิตัง้ครรภ์ 

ท้ังนี้การด้าเนินการตามขั้นตอนของการวิจัยคร้ัง

นี้ มี 4 ขั้นตอน ได้แก่ 

1. ขั้นการวางแผน (Planning) ประกอบไปด้วย                  

1) การศึกษาสภาพปัจจุบันในการด้าเนินงานและปัญหา 

2 )  ก้ าหนดเ ป้าหมายและกลยุท ธ์ ในการพัฒนา               

3) ก้าหนดแผนการปฏบัิตกิาร 

2.  ขั้ นการปฏิ บัติการ (Action) น้ าแผนการ

ปฏิบัติการการด้าเนินงานพัฒนาบุคลากรในการจัด

กิจกรรมเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิง
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ตั้งครรภ์ ท่ีก้าหนดไว้ไปสู่การปฏิบัติตามล้าดับกิจกรรม              

ซึ่งเป็นการด้าเนินงานในวงรอบท่ี 1 

3. ขั้นการสังเกต (Observation) ผู้วิจัยและหญิง

ตั้งครรภ์ได้ด้าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล จากผล               

การด้าเนนิกิจกรรม 4 กิจกรรม ได้แก่  

3.1 กิจกรรมท่ี 1 การทบทวนปรับปรุงและพัฒนา

รูปแบบการด้าเนินงานภายใต้แนวคิดการมีส่วนร่วมของ

รูปแบบเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิง

ตั้งครรภ์ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล 

อ้าเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร  

3.2 กิจกรรมท่ี 2 การผลิตสื่อประชาสัมพันธ์เพื่อ

เผยแพร่ความรู้เกี่ยวกับการตัง้ครรภ์และฝากครรภ ์ผ่าน

วิทยุชุมชน แผ่นพับ การประสานเครือข่ายต่าง ๆ และ

เยี่ยมบ้าน รวมท้ังสามี  ผ่านกิจกรรม เพื่อกระตุ้น

จิตส้านึกกลุ่มเป้าหมาย ด้วยสโลแกน “คุณแม่ยุคใหม่  

ใส่ใจ ฝากท้องไว เพื่อความปลอดภัยของลูกน้อยใน

ครรภ”์ 

3.3 กิจกรรมท่ี 3 ส่งเสริมและสนับสนุนส่งเสริม

ความเข้มแข็งชุมชน แกนน้า อสม. มาร่วมในคณะท้างาน 

เพื่อพัฒนารูปแบบเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อย

แก่หญิงตั้งครรภ์ โดยให้หญิงตั้งครรภ์ได้ท้าแบบทดสอบ

ความรู้ก่อนได้รับการจัดกิจกรรม และให้ท้าแบบทดสอบ

ความ รู้หลั ง ได้ รับการจัดกิจกรรมพร้อม ท้ังตอบ

แบบสอบถามในสว่นท่ีเกี่ยวข้อง 

3.4 กิจกรรมท่ี 4 จัดกิจกรรมถามตอบปัญหา   

ข้อสงสัย และแสดงความคิดเห็นร่วมกันในไลน์กลุ่มหญิง

ตัง้ครรภ ์

4. ขั้นการสะท้อน (Reflection) หลังจากท่ีได้มกีาร

เข้าร่วมกิจกรรมแล้ว ผู้วิจัยน้าข้อมูลท่ีได้จากการเก็บ

รวบรวมข้อมูล ต่าง ๆ มาวิเคราะห์ข้อมูลและสะท้อนผล

การปฏบัิต ิซึ่งเป็นการด้าเนินงานในวงรอบท่ี 2 

 

 

 2. แบบสอบถาม (Questionnaire)  

     มลีักษณะเป็นแบบส้ารวจรายการ (Check List) 

ท่ีผู้วิจัยได้สร้างขึ้นเอง โดยใช้แบบสอบถามในระยะท่ี 3 

ซึ่งเป็นระยะท่ีท้าการศึกษาผลรูปแบบการส่งเสริมความ

รอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อย

แก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาล

ดอนตาล ที่พัฒนาขึ้น แบง่ออกเป็น 6 สว่น ได้แก่ 

ส่วนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไป ได้แก่ อายุ ระดับการศกึษา 

อาชีพ รายได้ สิทธิในการรักษาพยาบาล และน้้าหนัก

ทารกแรกเกดิ ลักษณะค้าถามเป็นแบบปลายเปิด (Open 

ended question) และปลายปิด (Close ended question) 

รวมจ้านวน 7 ข้อ  

ส่วนท่ี 2 ความรู้เกี่ยวกับการตั้งครรภ์และการ

ฝากครรภ์ ประกอบด้วยข้อค้าถามจ้านวน 11 ข้ อ 

ลักษณะขอ้ค้าถามเป็นแบบให้เลอืกตอบวา่ ใช ่ไมใ่ช ่และ

ไม่ทราบ ถ้าตอบถูกให้ข้อละ 1 คะแนน ตอบผิด หรือไม่

ทราบให้ 0 คะแนน  

ส่วนท่ี 3 ทัศนคติต่อการตั้งครรภ์และการฝาก

ครรภ์ จะวัดถึงความคิดเห็น หรือความรู้สึกของหญิง

ตั้งครรภ์ท่ีมีต่อการตั้งครรภ์และการฝากครรภ์ จ้านวน 

13 ข้อ ลักษณะของแบบสอบถามเป็นแบบลิเคิร์ทสเกล 

(Likert scale) โดยมีข้อค้าถามให้เลือกตอบว่า เห็นด้วย 

ไม่เห็นด้วย และไม่แน่ใจ โดยมีข้อค้าถามท่ีเป็นท้ังเชิง

บวกและเชงิลบ 

ส่วนท่ี 4 แรงสนับสนุนทางสังคมจากชุมชน และ

ครอบครัว จะวัดถึงการท่ีหญงิตัง้ครรภไ์ด้รับการดูแลเอา

ใจใส่ ได้รับค้าแนะน้าในเร่ืองท่ีเกี่ยวข้อง กับการต้ังครรภ์

และการคลอด จากสามีและญาติ รวมจ้านวน 14 ข้อ 

ลักษณะของแบบสอบถามเป็นแบบลิเคิร์ทสเกล (Likert 

scale) โดยมีข้อค้าถามให้เลือกตอบว่า ใช่ ไม่แน่ใจ และ

ไมใ่ช ่โดยมีขอ้ค้าถามที่เป็นท้ังเชงิบวกและเชงิลบ 

ส่วนท่ี 5 พฤติกรรมการดูแลตนเองขณะตั้งครรภ์ 

จะวัดถึงการปฏิบัติ ในการดูแลตนเองเพื่อป้องกัน
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ภาวะแทรกซ้อนระหว่างตั้งครรภ์ และส่งเสริมสุขภาพให้

แข็งแรง ประกอบด้วยข้อค้าถามจ้านวน 21 ข้อ ลักษณะ

ของแบบสอบถามเป็นแบบลิเคิทรท์สเกล (Likert scale) 

โดยมีข้อค้าถามให้เลือกตอบว่า โดยมีข้อค้าถามให้ 

เลือกตอบว่า ไม่เคยเลย นานๆ คร้ัง เป็นประจ้า และทุก

วัน โดยมขี้อค้าถามท่ีเป็นท้ังเชงิบวกและเชงิลบ 

• การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ ท้าการ

ตรวจสอบกับกลุ่มตัวอย่างท่ีมีคุณสมบัติใกล้เคียงกับ

กลุ่มตัวอยา่งจรงิ จ้านวน 30 คน ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟา

มีค่าความเท่ียงโดยภาพรวมของแบบสอบถามท้ังฉบับ

เท่ากับ 0.864 ส่วนเคร่ืองมือการวิจัยเชิงคุณภาพ ได้ท้า

การทดสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) โดย

ได้ขอค้าแนะน้าจากผู้เชี่ยวชาญ 5 ท่าน เพื่อให้มเีนื้อหามี

ความสอดคล้องและตรงตามวัตถุประสงค์ 

• การวิเคราะห์ข้อมูล เชิงปริมาณ ใช้สถิติเชิง

พรรณนา (Descriptive Statistics) โดยการหาค่าความถี่ 

ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

วิ เคราะห์หาความสัมพันธ์ของตัวแปรโดยใช้สถิติ  

Pearson’s Correlation และเปรียบเทียบความแตกต่าง

ความรู้ก่อนและหลังการได้ รับการพัฒนารูปแบบ           

เพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์

ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอ

ดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร โดยค่าสถิติท่ีใช้ได้แก่ t-test 

(Paired-samples test) โดยก้าหนดระดับนัยส้าคัญทาง

สถิต ิ0.05  

• การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง ได้รับ

การรับรองจริยธรรมจากคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิจัย โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอนตาล จังหวัด

มุ ก ด า ห า ร  ต า ม ห นั ง สื อ โ ค ร ง ก า ร วิ จั ย เ ล ข ท่ี  

39.0033.2567 
 

 

 

สรุปผลการวิจัย 
สถานการณ์การพบทารกแรกเกิดน้้าหนักนอ้ยใน

อ้าเภอดอนตาล พบปัญหาดังกล่าว ร้อยละ 9.13 จึงท้า

ให้ทางอ้าเภอดอนตาล เมื่อ 1 ปีท่ีผ่านมา ยังพบว่า         

ปี 2567 ยังคงมีเด็กน้้าหนักน้้าหนักแรกเกิดน้อย และมี

ภาวะทุพโภชนาการ ร้อยละ 13.33(3) อันมีผลมาจาก

ทารกแรกเกิดท่ีมีน้้าหนักน้อย เกิดความผิดปกติทาง

ระบบทางเดินอาหาร ท้าให้การย่อยและการดูดซึม

อาหารต่าง ๆ ได้ไม่ดี ท้าให้ได้รับสารอาหารไม่เพียงพอ

ต่อการเจริญเติบโต ระบบภูมิคุ้มกันของร่างกายทารกท่ี

น้้าหนักน้อยยังพัฒนาได้ไม่เต็มท่ี และท้าให้เกิดการติด

เชื้อได้งา่ย(3)   

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป 

หญิงตั้ งครรภ์ ท่ีมาฝากครรภ์ ท่ีโรงพยาบาล              

ดอนตาล ในปีงบประมาณ 2567 มีอายุเฉลี่ย 25.57 ปี  

ส่วนใหญ่มีอายุเฉลี่ย 20-30 ปี คิดเป็นร้อยละ 62.50 

จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. คิดเป็น

ร้อยละ 45.00 ประกอบอาชีพเกษตรกรรม คิดเป็น           

ร้อยละ 52.50 มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือน 6,143.75 บาท            

ส่วนใหญ่มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือนระหว่าง 5,001-10,000 

บาท คิดเป็นร้อยละ 62.50 มีสิทธิในการรักษาพยาบาล 

คือ บัตรประกันสุขภาพ คิดเป็นร้อยละ 85.00 และหญิง

ตั้งครรภ์คลอดทารกมีน้้าหนักทารกเฉลี่ย 2,941 กรัม  

ซึ่งเป็นน้้าหนักท่ีอยูใ่นเกณฑ์ปกติ คิดเป็นร้อยละ 100.00 

ส่วนที่ 2 ความรู้เกี่ยวกับการตั งครรภ์และ

ฝากครรภ ์

หญิงตั้งครรภ์ก่อนได้รับการพัฒนารูปแบบเพื่อ

ป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์   

ส่วนใหญ่มคีวามรู้อยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 72.50 

โดยมีคะแนนความรู้เฉลี่ย 8.05 คะแนน (คะแนนเต็ม 11 

คะแนน) ส่วนหลังได้รับการพัฒนารูปแบบเพื่อป้องกัน

ทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ ส่วนใหญ่             
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มีความรู้อยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 87.50 โดยมี

คะแนนความรู้เฉลี่ย 9.17 คะแนน (คะแนนเต็ม 11 

คะแนน) ท้าให้พบว่าความรู้หลังการได้รับการพัฒนา

รูปแบบเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิง

ตั้งครรภ์ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล 

อ้าเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร มีคะแนนเฉลี่ย            

สูงกว่า ความรู้ก่อนได้รับการพัฒนารูปแบบเพื่อป้องกัน

ทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ ท่ีมารับ

บริการฝากครรภ ์โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอนตาล 

จังหวัดมุกดาหาร อย่างมนีัยส้าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 

ส่วนที่ 3 ทัศนคติต่อการตั งครรภ์และการฝาก

ครรภ ์

หญิงตั้งครรภ์ ท่ีได้รับการพัฒนารูปแบบเพื่อ

ป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมา

รับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอน

ตาล จังหวัดมุกดาหาร ส่วนใหญ่มีทัศนคติต่อการ

ตัง้ครรภแ์ละการฝากครรภอ์ยู่ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 

90.00  

ส่วนที่ 4 แรงสนับสนุนทางสังคมจากชุมชน 

และครอบครัว 

หญิงตั้งครรภ์ ท่ีได้รับการพัฒนารูปแบบเพื่อ

ป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมา

รับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอน

ตาล จังหวัดมุกดาหาร ส่วนใหญ่มีแรงสนับสนุนทาง

สังคมจากชุมชน และครอบครัวอยู่ในระดับสูง คิดเป็น

ร้อยละ 95.00  

ส่วนที่  5 พฤติกรรมการดูแลตนเองขณะ

ตั งครรภ ์

หญิงตั้งครรภ์ ท่ีได้รับการพัฒนารูปแบบเพื่อ

ป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมา

รับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอน

ตาล จังหวัดมุกดาหาร ส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการดูแล

ตนเองขณะตัง้ครรภอ์ยู่ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 75.00  

ส่วนที่ 6 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับน ้าหนัก

ทารกแรกเกิดของหญิงตั งครรภ์ ที่มารับบริการ            

ฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล 

ปัจจัยส่วนบุคคล ไม่มีความสัมพันธ์กับน้้าหนัก

ทารกแรกเกิด ส่วนความรู้เกี่ยวกับการตั้งครรภ์และการ

ฝากครรภ์ ทัศนคติต่อการตั้งครรภ์และการฝากครรภ์ 

แรงสนับสนุนทางสังคมจากชุมชนและครอบครัว และ

พฤติกรรมการดูแลตนเองขณะตัง้ครรภ์ มีความสัมพันธ์

กับน้้าหนักทารกแรกเกิด มีค่าสัมประสิทธิสหสัมพันธ์             

r = 0.855, 0.238, 0.436 และ 0.587 อย่างมีนัยส้าคัญ

ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และ 0.01 ปัจจัยดังกล่าวจึงมี

ความสัมพันธ์กับน้้าหนักทากแรกเกิดอยู่ในระดับมี

ความสัมพันธ์ต้่าถึงสูง 

ส่วนที่ 7 การประเมินผลรูปแบบเพื่อป้องกัน

ทารกแรกเกิดน ้าหนักน้อยแก่หญิงตั งครรภ์ที่มารับ

บริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอ           

ดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร 

จากผลการวิจัยพบว่า การประเมินผลรูปแบบ

การส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันทารก

แรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภท่ี์มารับบริการฝาก

ครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล พบว่า กลุ่มผู้ให้บริการท้ัง 

5 คน มีความคิดเห็นว่า รูปแบบการส่งเสริมความรอบรู้

ด้านสุขภาพเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่

หญิงต้ังครรภท่ี์มารับบริการฝากครรภ ์โรงพยาบาลดอน

ตาล เป็นกิจกรรมท่ีมีความเหมาะสม คิดเป็นร้อยละ 

100.00 และส้าหรับหญิงตั้งครรภ์มีคะแนนความรู้หลัง

การได้รับการพัฒนารูปแบบเพื่อป้องกันทารกแรกเกิด

น้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ 

โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร

สูงขึ้นกว่าก่อนการได้รับการพัฒนารูปแบบเพื่อป้องกัน
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ทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมารับ

บริการฝากครรภ ์โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอนตาล 

จังหวัดมุกดาหาร และยังมีผลให้น้้าหนักเด็กทารกแรก

เกิดของหญิงตั้งครรภ์ท่ีได้รับการพัฒนารูปแบบเพื่อ

ป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมา

รับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอน

ตาล จังหวัดมุกดาหาร ท้ังหมดมีน้้าหนักตามเกณฑ์ปกติ 

คิดเป็นร้อยละ 100.00 ท้าให้ผลการวิจัยการพัฒนา

รูปแบบเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิง

ตั้งครรภ์ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล 

อ้าเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร  คร้ังนี้  มีความ

เหมาะสมใช้กับบริบทพื้นท่ีและสามารถท้าให้หญิง

ตั้งครรภ์มีความรู้เกี่ยวกับการตั้งครรภ์และการฝาก

ครรภ์ ทัศนคติต่อการตั้งครรภ์และการฝากครรภ์ แรง

สนับสนุนทางสังคมจากชุมชนและครอบครัว และ

พฤตกิรรมการดูแลตนเองขณะตัง้ครรภท่ี์สูงขึ้น 
 

การอภิปรายผลการวิจัย  
จากผลการวิจัยพบว่า ความรู้เกี่ยวกับการ

ตั้งครรภ์และการฝากครรภ์หลังการได้รับรูปแบบเพื่อ

ป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมา

รับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล อ้าเภอดอน

ตาล จังหวัดมุกดาหาร มีระดับสูงกว่าก่อนการได้รับ

รูปแบบเพื่อป้องกันทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิง

ตั้งครรภ์ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ โรงพยาบาลดอนตาล 

อ้าเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร อย่างมีนัยส้าคัญ   

ทางสถิติท่ีระดับ 0.01 ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ 

ปิยะพร กองเงิน และคณะ10 ท่ีได้ท้าการศึกษาเร่ือง     

ผลของโปรแกรมเสริมสร้างพลังอ้านาจแก่สตรีตั้งครรภ์

ท่ีมีภาวะเสี่ยงในการคลอดก่อนก้าหนดและสามีต่อ

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ จ้านวนของการคลอดก่อน

ก้าหนด และทารกแรกเกดิน้้าหนักน้อย พบวา่ หลังได้รับ

โปรแกรมการเสริมสร้างพลังอ้านาจแก่สตรีต้ังครรภ ์ท่ีมี

ภาวะเสี่ยงในการคลอดก่อนก้าหนด กลุ่มทดลองมี

พฤติกรรม การส่งเสริมสุขภาพในการป้องกันการคลอด

ก่อนก้าหนดสูงกว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่ากลุ่ม

เปรียบเทียบอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 อีก

ท้ังจากผลการศึกษาคร้ังนี้ยังพบว่า ความรู้เกี่ยวกับการ

ตั้งครรภ์และการฝากครรภ์ ทัศนคติต่อการตัง้ครรภแ์ละ

การฝากครรภ ์แรงสนับสนุนทางสังคมจากสามีและญาต ิ

และพฤติกรรมการดูแลตนเอง หลังการรับการพัฒนาฯ 

และมีความสัมพันธ์กับน้้าหนักทารกแรกเกิดอย่างมี

นัยส้าคัญทางสถิติ ท่ีระดับ 0.05 ซึ่งสอดคล้องกับ

งานวิจัยของ นภาพร บุญมา11 ท่ีได้ท้าการศึกษาเร่ือง               

การพัฒนาคุณภาพการให้บริการอนามัยมารดาเพื่อลด

อัตราทารกแรกเกิดน้้าหนัก<2,500 กรัม ที่พบว่า ปัจจัย

ท่ีท้าให้น้้าหนักของทารกแรกเกิดมีน้้าหนักน้อยเกิดจาก

ปัจจัยด้านพฤติกรรม และการปฏิบัติตัวของหญิง

ตั้งครรภ์ ส้าหรับปัจจัยส่วนบุคคล ไม่มีความสัมพันธ์กับ

น้้าหนักทารกแรกเกิด 
 

ข้อเสนอแนะในการน้าวิจัยไปใช้ประโยชน์  
1.  ควรทบทวนและปรับปรุงรูปแบบเพื่อป้องกัน

ทารกแรกเกิดน้้าหนักน้อยแก่หญิงตั้งครรภ์ท่ีมารับ

บริการฝากครรภ์ ให้สอดคล้องกับปัญหาและความ

ต้องการของกลุ่มเป้าหมายด้วยการเขียนเป็นเสมือน

หนังสือคู่มอืในการปฏบัิตตินของหญงิตัง้ครรภ์ 

2.  ควรจัดท้าแผนงานบูรณาการ และก้าหนด

เป็นนโยบายและกลยุทธ์การท้างานเชิงบูรณาการ

ร่วมกันระหว่างหน่วยงานต่าง ๆ ท่ีมีส่วนเกี่ยวข้องเพื่อ

ป้องกันทารกแรกเกดิน้้าหนักนอ้ยแก่หญงิตัง้ครรภ ์

3. ท้าการก้าหนดตัวชี้วัดความส้าเร็จของงาน              

เป็น KPI ท่ีสะท้อนผลงานขั้นพืน้ฐาน และผลงานท่ีสะท้อน

ความส้าเร็จอย่างแท้จริง หรือจัดให้มี KPI ผลงานด้าน

ปริมาณ และคุณภาพท่ีสอดคล้องกับพื้นฐาน และความ

พร้อมของบุคลากรและหนว่ยงานท่ีรับผิดชอบ 
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