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ความเข้าใจเนื้อหา สามารถเข้าใจได้ง่ายและตรง
ประเด็น จะช่ วยเพ่ิมความมั่นใจในการขึ้นฝึ ก
ปฏิบัติการพยาบาลและการสอบมากยิ่งขึ้น 
 
 
ข้อเสนอแนะส าหรับการปฏิบัติ 
 อาจารย์พยาบาลสามารถน าสื่อการสอนใน
รูปแบบการตูนแอนิเมชัน  เรื่องการพยาบาลผู้ป่วย
เด็กโรคหัวใจพิการแตก าเนิดชนิดผนังก้ันหัวใจหอง    
ลางรั่วไปใช้ในการจัดการเรียนการสอน รายวิชา การ
พยาบาลเด็กและวัยรุ่น ในหลักสูตรมุ่งผลลัพธ์การ
เ รี ยนรู้  Outcome Based Education (OBE)” ที่
มุ่งเน้นให้นักศึกษาพยาบาลใช้องค์ความรู้ ความคิด
สร้างสรรค์ และนวัตกรรม เป็นเครื่องมือในการ
ขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพผู้เรียนในทุกมิติ 
 
ข้อเสนอแนะส าหรับการวิจัย 

 ควรมีการศึกษาวิจัยเพ่ิมเติมถึงผลของสื่อการ
สอนในรูปแบบการตูนแอนิเมชันเรื่องการพยาบาล
ผู้ป่วยเด็กโรคหัวใจพิการแตก าเนิดชนิดผนังกั้นหัวใจ 
หองลางรั่วในตัวแปรอ่ืน ได้แก่  ความมั่นใจของ
นักเรียนพยาบาลในการให้ค าแนะน ามารดาผู้ป่วยเด็ก
โรคหัวใจพิการแต่ก าเนิดชนิดผนังกั้นหัวใจห้องร่างรั่ว
ก่อนจ าหน่ายกลับบ้าน  
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บทคัดย่อ 
 การวิจัยกึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของการเตรียมความพร้อมโดยพี่สอนน้องและการใช้วิดีโอแบบมีปฏิสัมพันธ์ต่อ
ทักษะการตรวจครรภ์และความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ ช้ันปี
ที่ 3 ปีการศึกษา 2565 จ านวน 56 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 1) การเตรียมความพร้อมในการฝึกปฏิบัติวิชาการพยาบาล
มารดา-ทารกและการผดุงครรภ์มี ค่าความตรงเท่ากับ 1.00 2) เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลได้แก่ แบบวัดทักษะการตรวจครรภ์
และแบบประเมินความมั่นใจ มีค่าความตรงเชิงเนื้อหา (CVI) เท่ากับ 0.84 และ 0.91 และค่าความเที่ยง (Cronbach α-Coefficient) 
เท่ากับ 0.82 และ 0.96 ตามล าดับ วิเคราะห์คะแนนทักษะการตรวจครรภ์และคะแนนความมั่นใจด้วยสถิติค่าที (T-test) 
 ผลการวิจัยพบว่าหลังการเตรียมความพร้อม กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนทักษะการตรวจครรภ์สูงกว่าก่อนได้รับการเตรียมความพร้อม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 และมีคะแนนความมั่นใจในการขึ้นฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์สูงกว่าก่อนได้รับ
การเตรียมความพร้อมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 ตามล าดับ ผลการศึกษาแสดงว่าการเตรียมความพร้อมที่พัฒนาขึ้น สามารถเพิ่ม
ทักษะการตรวจครรภ์และความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการพยาบาล มารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศได้
ตามวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว ้
ค าส าคัญ: การเตรียมความพร้อม, พี่สอนน้อง, วิดีโอแบบมีปฏิสัมพันธ์, ปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์, ทักษะการ
ตรวจครรภ์, ความมั่นใจ 

Abstract 
 This quasi-experimental research aimed to examine the effect of preparation by senior tutoring and interactive 
video on Léopold's maneuver examination skills and confidence in maternal-newborn nursing and midwifery practicum 
among third-year Air Force Student Nurses in the academic year 2022, totaling 56 samplings. The research instruments 
include 1) preparation for practicing maternal-newborn nursing and midwifery; the content validity (CVI) was 1.00. 2) The 
instruments used to collect data were Léopold's maneuver examination skills and confidence in nursing practice 

                                                           
1 Ph.D, Instructor, Royal Thai Air Force Nursing College, Directorate of Medical Services, Royal Thai Air Force 
2M.N.S, Instructor, Royal Thai Air Force Nursing College, Directorate of Medical Services, Royal Thai Air Force 

3Registered nurse, Bhumibol Adulyadej Hospital, Directorate of Medical Services, Royal Thai Air Force 
*Corresponding author, Email: Lchumthi@gmail.com 



788
วารสารอนามัยสิ่งแวดล้อม และสุขภาพชุมชน

ปีที่ 8 ฉบับที่ 3 กันยายน – ธันวาคม 2566

questionnaires. The CVI was 0.84 and 0.91, and the reliability (Cronbach α-Coefficient) was 0.82 and 0.96, respectively. 
Léopold's maneuver examination scores and confidence scores were analyzed using t-test statistics. 
 The results found that after preparation, the research samplings had a higher score of Léopold's maneuver 
examination skills than before receiving preparation with a statistically significant significance of 0.05. The sample group 
also had a higher confidence score in practicing maternal-infant nursing and midwifery than before receiving preparation, 
with a statistical significance of .05, respectively. The study results show that the preparedness developed can increase 
Léopold's maneuver examination skills and confidence in maternal-newborn nursing and midwifery among Air Force 
Student Nurses, which achieved results as the objectives set. 
Keywords: Preparation, Senior Tutoring, Interactive Video, Maternity-Newborn Nursing and Midwifery Practicum, 
Léopold's maneuver examination skills, Confidence 
 
บทน า 
 วิทยาลัยพยาบาลทหารอากาศ กรมแพทย์ทหาร
อากาศ เป็นสถาบันที่ผลิตพยาบาลวิชาชีพ  จัดการเรียน
การสอนในหลักสูตรพยาบาลศาสตร์บัณฑิตแก่นักเรียน
พยาบาลทหารอากาศ ครอบคลุมผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ได้แก่ คุณธรรมจริยธรรม ความรู้ ทักษะด้านปัญญา และ
ทักษะการปฏิ บัติทางวิชาชีพ เป็นต้น1,2  โดยจัด
การศึกษาทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ เพ่ือให้นักเรียน
พยาบาลทหารอากาศมีทักษะการพยาบาลและดูแล
ผู้รับบริการอย่างมั่นใจ บรรลุวัตถุประสงค์ตามผลลัพธ์
การเรียนรู้ดังกล่าว มีสมรรถณะตามข้อก าหนดของสภา
การพยาบาล เป็นพยาบาลวิชาชีพ ที่สามารถให้การ
พยาบาลแก่ข้าราชการ ครอบครัวของกองทัพอากาศและ
ประชาชนได้อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป3,4  
 วิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุง
ครรภ์ 1 เป็นวิชาถูกบรรจุไว้ในหลักสูตรเพ่ือให้นักเรียน
พยาบาลทหารอากาศชั้ นปี ที่  3 ได้ ฝึ กปฏิ บั ติ ที่
โรงพยาบาลในภาคเรียนที่  1 มีวัตถุประสงค์เพ่ือให้
นักเรียนพยาบาลทหารอากาศมีทักษะวิชาชีพในการดูแล
หญิงตั้งครรภ์ทั้งรายที่เสี่ยงต่ าและเสี่ยงสูง ส่งเสริมการ
ปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงทางสรีระจิตสังคม และให้
การดูแลหญิงตั้งครรภ์และทารกได้อย่างเหมาะสมตาม
ไตรมาสและภาวะสุขภาพ ครอบคลุมกายและจิตสังคม5,6 
ดังนั้นก่อนการขึ้นฝึกปฏิบัติวิชานี้จึงอาศัยการเตรียม
ความพร้อมในทักษะการพยาบาล เพ่ือให้นักเรียนเกิด
ความมั่นใจ และสามารถปฏิบัติการพยาบาลได้อย่าง

ถูกต้อง ผู้รับบริการปลอดภัย และบรรลุวัตถุประะสงค์
การเรียนรู้ของรายวิชา 
 การเตรียมความพร้อมให้นักเรียนพยาบาลใน
ระดับบัณฑิตศึกษาเป็นสิ่งส าคัญยิ่ง เป็นจุดเริ่มต้นของ
การพัฒนาศักยภาพ สร้างเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพ และการ
ปฏิบัติการพยาบาล7 จากการส ารวจ นักเรียนพยาบาล
ทหารอากาศชั้นปีที่ 3 จ านวน 58 คน พบว่าร้อยละ 90 
ขาดความมั่นใจก่อนการขึ้นฝึก โดยขาดความมั่นใจใน
การประเมินส่วนน าและหาต าแหน่งของทารกในการโดย
การคล าหน้าท้อง  (Leopold Maneuvers) ถึงร้อยละ 
64.3   
 การตรวจครรภ์เป็นการประเมินส่วนน าและหา
ต าแหน่งของทารก โดยการคล าหน้าท้อง (Leopold 
Maneuvers) เ พ่ือหาต าแหน่ ง (Position)  ส่ วนน า 
(Presentation) และการลงสู่ช่องเชิงกรานของทารกใน
ครรภ์  (Engagement of the fetus in utero) อี กทั้ ง
สามารถประมาณขนาดของทารกในครรภ์ได้8,9 ท่าที่ใช้
ได้ แก่  1) The first maneuver หรือ Fundal grip คือ
การที่ผู้ตรวจหันหน้าไปทางศีรษะของมารดาและใช้มือ
ทั้งสองข้างคล าที่ยอดมดลูก ท าให้สามารถระบุได้ว่า 
บริเวณยอดมดลูกเป็นส่วนหัวหรือก้นของทารก รวมถึง
สามารถประเมินอายุครรภ์จากการวัดความสูงของยอด
ม ด ลู ก  ห รื อ  McDonald's rule10 2) The second 
maneuver หรือ Umbilical grip คือการวางฝ่ามือไว้ที่
ข้างใดข้างหนึ่งของช่องท้องของมารดาและออกแรงกด
เบา ๆ แต่ลึก ผู้ตรวจจะพบด้านหลังของทารกและระบุ
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questionnaires. The CVI was 0.84 and 0.91, and the reliability (Cronbach α-Coefficient) was 0.82 and 0.96, respectively. 
Léopold's maneuver examination scores and confidence scores were analyzed using t-test statistics. 
 The results found that after preparation, the research samplings had a higher score of Léopold's maneuver 
examination skills than before receiving preparation with a statistically significant significance of 0.05. The sample group 
also had a higher confidence score in practicing maternal-infant nursing and midwifery than before receiving preparation, 
with a statistical significance of .05, respectively. The study results show that the preparedness developed can increase 
Léopold's maneuver examination skills and confidence in maternal-newborn nursing and midwifery among Air Force 
Student Nurses, which achieved results as the objectives set. 
Keywords: Preparation, Senior Tutoring, Interactive Video, Maternity-Newborn Nursing and Midwifery Practicum, 
Léopold's maneuver examination skills, Confidence 
 
บทน า 
 วิทยาลัยพยาบาลทหารอากาศ กรมแพทย์ทหาร
อากาศ เป็นสถาบันที่ผลิตพยาบาลวิชาชีพ  จัดการเรียน
การสอนในหลักสูตรพยาบาลศาสตร์บัณฑิตแก่นักเรียน
พยาบาลทหารอากาศ ครอบคลุมผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ได้แก่ คุณธรรมจริยธรรม ความรู้ ทักษะด้านปัญญา และ
ทักษะการปฏิ บัติทางวิชาชีพ เป็นต้น1,2  โดยจัด
การศึกษาทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ เพ่ือให้นักเรียน
พยาบาลทหารอากาศมีทักษะการพยาบาลและดูแล
ผู้รับบริการอย่างมั่นใจ บรรลุวัตถุประสงค์ตามผลลัพธ์
การเรียนรู้ดังกล่าว มีสมรรถณะตามข้อก าหนดของสภา
การพยาบาล เป็นพยาบาลวิชาชีพ ที่สามารถให้การ
พยาบาลแก่ข้าราชการ ครอบครัวของกองทัพอากาศและ
ประชาชนได้อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป3,4  
 วิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและการผดุง
ครรภ์ 1 เป็นวิชาถูกบรรจุไว้ในหลักสูตรเพ่ือให้นักเรียน
พยาบาลทหารอากาศชั้ นปี ที่  3 ได้ ฝึ กปฏิ บั ติ ที่
โรงพยาบาลในภาคเรียนที่  1 มีวัตถุประสงค์เพ่ือให้
นักเรียนพยาบาลทหารอากาศมีทักษะวิชาชีพในการดูแล
หญิงตั้งครรภ์ทั้งรายที่เสี่ยงต่ าและเสี่ยงสูง ส่งเสริมการ
ปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงทางสรีระจิตสังคม และให้
การดูแลหญิงตั้งครรภ์และทารกได้อย่างเหมาะสมตาม
ไตรมาสและภาวะสุขภาพ ครอบคลุมกายและจิตสังคม5,6 
ดังนั้นก่อนการขึ้นฝึกปฏิบัติวิชานี้จึงอาศัยการเตรียม
ความพร้อมในทักษะการพยาบาล เพ่ือให้นักเรียนเกิด
ความมั่นใจ และสามารถปฏิบัติการพยาบาลได้อย่าง

ถูกต้อง ผู้รับบริการปลอดภัย และบรรลุวัตถุประะสงค์
การเรียนรู้ของรายวิชา 
 การเตรียมความพร้อมให้นักเรียนพยาบาลใน
ระดับบัณฑิตศึกษาเป็นสิ่งส าคัญยิ่ง เป็นจุดเริ่มต้นของ
การพัฒนาศักยภาพ สร้างเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพ และการ
ปฏิบัติการพยาบาล7 จากการส ารวจ นักเรียนพยาบาล
ทหารอากาศชั้นปีที่ 3 จ านวน 58 คน พบว่าร้อยละ 90 
ขาดความมั่นใจก่อนการขึ้นฝึก โดยขาดความม่ันใจใน
การประเมินส่วนน าและหาต าแหน่งของทารกในการโดย
การคล าหน้าท้อง  (Leopold Maneuvers) ถึงร้อยละ 
64.3   
 การตรวจครรภ์เป็นการประเมินส่วนน าและหา
ต าแหน่งของทารก โดยการคล าหน้าท้อง (Leopold 
Maneuvers) เ พ่ือหาต าแหน่ ง (Position)  ส่ วนน า 
(Presentation) และการลงสู่ช่องเชิงกรานของทารกใน
ครรภ์  (Engagement of the fetus in utero) อี กทั้ ง
สามารถประมาณขนาดของทารกในครรภ์ได้8,9 ท่าที่ใช้
ได้ แก่  1) The first maneuver หรือ Fundal grip คือ
การที่ผู้ตรวจหันหน้าไปทางศีรษะของมารดาและใช้มือ
ทั้งสองข้างคล าที่ยอดมดลูก ท าให้สามารถระบุได้ว่า 
บริเวณยอดมดลูกเป็นส่วนหัวหรือก้นของทารก รวมถึง
สามารถประเมินอายุครรภ์จากการวัดความสูงของยอด
ม ด ลู ก  ห รื อ  McDonald's rule10 2) The second 
maneuver หรือ Umbilical grip คือการวางฝ่ามือไว้ที่
ข้างใดข้างหนึ่งของช่องท้องของมารดาและออกแรงกด
เบา ๆ แต่ลึก ผู้ตรวจจะพบด้านหลังของทารกและระบุ

ทิศทางของทารกในครรภ์ได้ 3) The third maneuver 
หรือ Pawlik’s grip คือการใช้นิ้วหัวแม่มือและนิ้วมือข้าง
หนึ่งจับส่วนล่างของช่องท้องของมารดาเหนือหัวหน่าว 
(Symphysis pubis) เพ่ือตรวจการลงสู่กระดูกเชิงกราน
ของส่ วนน า และ 4)  The fourth maneuver หรือ 
Bilateral inguinal grips คือการที่ผู้ตรวจหันหน้าไปทาง
เท้าของมารดา และใช้ปลายสามนิ้วแรกของมือแต่ละข้าง
ออกแรงกดลึกไปในทิศทางของแกนของช่องอุ้งเชิงกราน 
เมื่อศีรษะลงไปถึงกระดูกเชิงกราน สามารถพบไหล่
ด้านหน้าของทารกและแยกความแตกต่างจากการตรวจ
ท่าที่ 3 ได้8,9  
 ด้วยเหตุนี้การเตรียมความพร้อมในด้านทักษะ
การตรวจครรภ์ทางหน้าท้องจึงมีความจ าเป็น ส่งผลให้
เกิดทักษะและความมั่นใจในการปฏิบัติการพยาบาลมาก
ขึ้น อย่างไรก็ตามหากนักเรียนพยาบาลขาดความพร้อม
จะส่งผลให้ปฏิบัติการพยาบาลไม่ถูกเทคนิค ขาดความ
มั่นใจและเกิดความวิตกกังวลตามมา การศึกษาที่ผ่านมา
สนับสนุนว่านักเรียนพยาบาลจ าเป็นต้องได้รับการเตรียม
ความพร้อมในทักษะที่จ าเป็นในห้องทดลองก่อนขึ้นฝึก
ภาคปฏิบัติก่อนเจอสถานการณ์จริงในคลินิก โดยเฉพาะ
อย่างยิ่งการฝึกปฏิบัติในคลินิกฝากครรภ์ ซึ่งเป็นสถานที่
แรกที่นักเรียนพยาบาลจะได้ฝึกทักษะปฏิบัติการ
พยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ หากนักเรียน
พยาบาลมีความพร้อม หญิงตั้งครรภ์จะได้รับการดูแล
เป็นอย่างดีและมีคุณภาพ ส่งผลดีต่อสุขภาพมารดาและ
ทารก อีกทั้งนักเรียนพยาบาลจะได้ เพ่ิมพูนความรู้  
ทัศนคติ และทักษะก่อนการฝึกปฏิบัติ เกิดความมั่นใจ
และลดความเครียดความวิตกกังวล11  
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า การฝึกปฏิบัติ
ที่ ท าให้ เกิดความเปลี่ ยนแปลงทางด้ านร่ างกาย 
(Psychomotor Domain) ซึ่ งได้แก่การใช้มือ/การใช้
ร่างกายในการท าคลอดบนคลินิกนั้น Gerdprasert et al 
(2021) พบว่าวิ ธีการเตรียมความพร้อมที่ นักเรียน
พยาบาลเห็นว่ามีผลต่อการฝึกปฏิบัติทักษะการท าคลอด
มากท่ีสุดคือการท าคลอดกับหุ่นร่วมกับเพ่ือนหรือรุ่นพี่ 

(Peer tutoring) ถึงร้อยละ 8512,13 รวมถึงบริบทของ
วิทยาลัยพยาบาลทหารอากาศ รุ่นพ่ีและรุ่นน้องอาศัยอยู่
รวมกันในหอพักวิทยาลัยพยาบาลทหารอากาศอย่างน้อย 
5 วันท าการ ท าให้รุ่นพ่ีได้มีโอกาสช่วยรุ่นน้องในการ
ทบทวนความรู้และการฝึกปฏิบัติการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ์  เช่น พ่ีสอนน้องในการท าคลอดกับหุ่น
นอกเหนือจากเวลาเรียนขึ้น  การจัดให้นักเรียนรุ่นน้อง
อยู่ในความดูแลของรุ่นพ่ีที่มีผลการเรียนดีและมีความ
ประพฤติดีเป็นผู้สอน ส่งผลให้รุ่นน้องได้มีโอกาสเรียนรู้ 
ท าซ้ าและสอบถามเพ่ิมเติมระหว่างการฝึก รู้สึกอุ่นใจ 
คลายความวิตกกังวล ในขณะเดียวกันรุ่นพี่ได้ฝึกภาวะ
ผู้ น า มี ความเสี ยสละ ตลอดจนได้ รั บการฝึกฝน
กระบวนการทางความคิดที่จะช่วยพัฒนารุ่นน้องให้มี
ความรู้ความสามารถ ตลอดจนสร้างความสามัคคีระหว่าง
รุ่นพ่ีรุ่นน้องอีกด้วย14,15 นอกจากนี้  การเรียนรู้จาก
สถานการณ์จ าลอง ฝึกตรวจกับหุ่นจ าลอง16 และการ
เรียนรู้ผ่านสื่อวีดี โอแบบมีปฏิสัมพันธ์  (Interactive 
Video) ส่งผลให้นักเรียนพยาบาลมีความรู้ ทักษะ และ
ความมั่นใจต่อการฝึกปฏิบัติการพยาบาลและการท า
คลอด16-18 จากการศึกษาของ Kaplan et al (2022) 
พบว่านักเรียนพยาบาลกลุ่มที่ได้รับการสอนตรวจครรภ์
โดยใช้สถานการณ์จ าลองมีคะแนนเฉลี่ยความวิตกกังวล
น้อยกว่ากลุ่มที่ได้รับการสอนโดยใช้สื่อวิดีโออย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ  (p<.05) อีกทั้ งพบว่ าการรับรู้
ความสามารถตนเองมีความสัมพันธ์ทางลบกับความวิตก
กังวลอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (r=-0.496, p<.05)19  
 อย่างไรก็ตาม ในการเตรียมความพร้อมแบบเดิม
ยังไม่เคยมีการน ากิจกรรมพ่ีสอนน้องมาใช้ในการเตรียม
ความพร้อมในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลของนักเรียน
พยาบาลทหารอากาศ อีกท้ังพบข้อจ ากัดของวิดีโอที่ใช้ 
คือเป็นการสื่อสารทางเดียว ไม่สามารถโต้ตอบ หรือ
ประเมินความรู้ความเข้าใจขณะใช้สื่อได้ ซึ่งหากเป็น
วิดีโอแบบมีปฏิสัมพันธ์ นักเรียนพยาบาลจะสามารถกด
หยุด ท าแบบฝึกหัด หรือตอบค าถามเพ่ือตรวจสอบความ
เข้าใจได้ จากเหตุผลดังกล่าว ผู้วิจัยจึงพัฒนารูปแบบการ
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เตรียมความพร้อมในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-
ทารกและการผดุงครรภ์ ที่ประกอบไปด้วยพ่ีสอนน้อง
โดยใช้สถานการณ์จ าลอง และการใช้ วิดี โอแบบมี
ปฏิสัมพันธ์ ให้กับนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ เพ่ือ
พัฒนาการเตรียมความพร้อมจากรูปแบบเดิม ให้นักเรียน
พยาบาลเกิดทักษะการตรวจครรภ์และความม่ันใจในการ
ฝึกปฏิบัติต่อไป ส่งผลให้นักเรียนพยาบาลสามารถน า
ทักษะที่ได้ไปดูแลหญิงตั้งครรภ์ได้อย่างมีคุณภาพ ส่งผล
ดีต่อสุขภาพมารดาและทารกต่อไป   
 
วัตถุประสงค์ของงานวิจัย   
 1. เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนทักษะการตรวจครรภ์
ของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศก่อนและหลังได้รับ
การเตรียมความพร้อมโดยพ่ีสอนน้องและการใช้วิดีโอ
แบบมีปฏิสัมพันธ์ 
 2.เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนความมั่นใจของ
นักเรียนพยาบาลทหารอากาศก่อนและหลังได้รับการ
เตรียมความพร้อมโดยพ่ีสอนน้องและการใช้วิดีโอแบบมี
ปฏิสัมพันธ์ 
 
 
วิธีการวิจัย 
 การวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental 
Research) แ บ บ  One group pretest – posttest 
design 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร คือนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ ชั้นปี
ที่ 3 จ านวน 58 คน  
 กลุ่มตัวอย่างคือนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ 
ชั้นปีที่ 3 ที่ฝึกวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและ
การผดุ งครรภ์  คัดเลื อกโดยการสุ่มแบบเจาะจง 
(Purposive Sampling) ได้แก่ นักเรียนพยาบาลทหาร
อากาศ ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์การคัดเข้าคือ 1) เป็น
ผู้สอบผ่านภาคทฤษฎีรายวิชาการพยาบาลและการผดุง
ครรภ์ และ 2) สมัครใจเข้าร่วมการศึกษา ส่วนเกณฑ์การ

คัดออกคือ 1) มีภาวะเจ็บป่วยที่ไม่สามารถเข้าร่วมการ
เตรียมความพร้อมฯ จนจบได้ และ 2) ไม่สามารถเข้าร่วม
กิจกรรมได้ครบ และเพ่ือพิทักษ์ผลประโยชน์ของนักเรียน
พยาบาล ผู้วิจัยจึงเปิดโอกาสให้นักเรียนพยาบาลทหาร
อากาศทุกคนได้มีโอกาสเข้าร่วมการเตรียมความพร้อมฯ 
ตามความสะดวกและสมัครใจ ซึ่ งพบว่ามีนักเรียน
พยาบาลทหารอากาศอาสาสมัครเข้าร่วมการเตรียมความ
พร้อมฯ จ านวน 58 คน แต่ไม่สามารถอยู่ร่วมกิจกรรมจน
จบจ านวน 2 คน เนื่องจากเจ็บป่วย 1 คน และติดภารกิจ 
1 คน ดังนั้น จึงมีกลุ่มตัวอย่างที่สามารถอยู่ร่วมการ
เตรียมความพร้อมฯ จนสิ้นสุดการศึกษาจ านวน 56 คน 
 
เครื่องมือในการวิจัย  
 1.  เครื่องมือในการด าเนินการวิจัย คือการ
เตรียมความพร้อมในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-
ทารกและการผดุงครรภ์ ประกอบไปด้วย 3 กิจกรรม 
ได้แก่ 1) พ่ีสอนน้องตรวจครรภ์  และ 2) การทบทวน
ความรู้โดยใช้วิดีโอแบบมีปฏิสัมพันธ์ 
 กิจกรรมที่ 1 พ่ีสอนน้องตรวจครรภ์ ได้แก่ การจัด
ให้นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ ชั้นปีที่ 4 จ านวน 5 คน 
ที่ผ่านการฝึกปฏิบัติวิชาการพยาบาลมารดา-ทารกและ
การผดุงครรภ์และมีผลการเรียนในระดับดีขึ้นไป และมี
จิตอาสาสอนน้องตรวจครรภ์โดยใช้หุ่นจ าลอง โดยพ่ีทุก
คนผ่านการทบทวนขั้นตอนและวิธีการตรวจครรภ์ และ
การเป็นผู้สอนตรวจครรภ์ เป็นเวลา 60 นาที และจากนั้น
ตรวจสอบความเท่ียงโดยอาจารย์ภาควิชาการพยาบาล
มารดา-ทารกและการผดุงครรภ์จ านวน 2 คน ประเมิน
การตรวจครรภ์ของรุ่นพ่ี 5 คน โดยสามารถสอบผ่านและ
น าผลคะแนนจากอาจารย์ทั้งสองคนมาหาความเห็นพ้อง
กันระหว่างผู้ประเมิน (Inter-rater agreement) ได้ค่า
เท่ากับ 0.88-0.95 ซึ่งถือว่ามีค่าความเที่ยงสูง20 กิจกรรม
พ่ีสอนน้องจะเป็นการสอนแบบกลุ่มย่อย อัตราส่วนพ่ี 1 
คนต่อน้อง 5-7 คน ใช้เวลากลุ่มละ 30 นาทีต่อหนึ่งกลุ่ม  
 กิจกรรมที่ 2 การทบทวนความรู้โดยใช้วิดีโอแบบ
มีปฏิสัมพันธ์ ได้แก่ สื่อวิดีโอที่มีเนื้อหาเกี่ยวกับขั้นตอน
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เตรียมความพร้อมในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-
ทารกและการผดุงครรภ์ ที่ประกอบไปด้วยพ่ีสอนน้อง
โดยใช้สถานการณ์จ าลอง และการใช้ วิดี โอแบบมี
ปฏิสัมพันธ์ ให้กับนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ เพ่ือ
พัฒนาการเตรียมความพร้อมจากรูปแบบเดิม ให้นักเรียน
พยาบาลเกิดทักษะการตรวจครรภ์และความมั่นใจในการ
ฝึกปฏิบัติต่อไป ส่งผลให้นักเรียนพยาบาลสามารถน า
ทักษะที่ได้ไปดูแลหญิงตั้งครรภ์ได้อย่างมีคุณภาพ ส่งผล
ดีต่อสุขภาพมารดาและทารกต่อไป   
 
วัตถุประสงค์ของงานวิจัย   
 1. เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนทักษะการตรวจครรภ์
ของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศก่อนและหลังได้รับ
การเตรียมความพร้อมโดยพ่ีสอนน้องและการใช้วิดีโอ
แบบมีปฏิสัมพันธ์ 
 2.เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนความมั่นใจของ
นักเรียนพยาบาลทหารอากาศก่อนและหลังได้รับการ
เตรียมความพร้อมโดยพ่ีสอนน้องและการใช้วิดีโอแบบมี
ปฏิสัมพันธ์ 
 
 
วิธีการวิจัย 
 การวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental 
Research) แ บ บ  One group pretest – posttest 
design 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร คือนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ ชั้นปี
ที่ 3 จ านวน 58 คน  
 กลุ่มตัวอย่างคือนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ 
ชั้นปีที่ 3 ที่ฝึกวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา-ทารกและ
การผดุ งครรภ์  คัดเลื อกโดยการสุ่มแบบเจาะจง 
(Purposive Sampling) ได้แก่ นักเรียนพยาบาลทหาร
อากาศ ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์การคัดเข้าคือ 1) เป็น
ผู้สอบผ่านภาคทฤษฎีรายวิชาการพยาบาลและการผดุง
ครรภ์ และ 2) สมัครใจเข้าร่วมการศึกษา ส่วนเกณฑ์การ

คัดออกคือ 1) มีภาวะเจ็บป่วยที่ไม่สามารถเข้าร่วมการ
เตรียมความพร้อมฯ จนจบได้ และ 2) ไม่สามารถเข้าร่วม
กิจกรรมได้ครบ และเพ่ือพิทักษ์ผลประโยชน์ของนักเรียน
พยาบาล ผู้วิจัยจึงเปิดโอกาสให้นักเรียนพยาบาลทหาร
อากาศทุกคนได้มีโอกาสเข้าร่วมการเตรียมความพร้อมฯ 
ตามความสะดวกและสมัครใจ ซึ่ งพบว่ามีนักเรียน
พยาบาลทหารอากาศอาสาสมัครเข้าร่วมการเตรียมความ
พร้อมฯ จ านวน 58 คน แต่ไม่สามารถอยู่ร่วมกิจกรรมจน
จบจ านวน 2 คน เนื่องจากเจ็บป่วย 1 คน และติดภารกิจ 
1 คน ดังนั้น จึงมีกลุ่มตัวอย่างที่สามารถอยู่ร่วมการ
เตรียมความพร้อมฯ จนสิ้นสุดการศึกษาจ านวน 56 คน 
 
เครื่องมือในการวิจัย  
 1.  เครื่องมือในการด าเนินการวิจัย คือการ
เตรียมความพร้อมในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลมารดา-
ทารกและการผดุงครรภ์ ประกอบไปด้วย 3 กิจกรรม 
ได้แก่ 1) พ่ีสอนน้องตรวจครรภ์  และ 2) การทบทวน
ความรู้โดยใช้วิดีโอแบบมีปฏิสัมพันธ์ 
 กิจกรรมที่ 1 พ่ีสอนน้องตรวจครรภ์ ได้แก่ การจัด
ให้นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ ชั้นปีที่ 4 จ านวน 5 คน 
ที่ผ่านการฝึกปฏิบัติวิชาการพยาบาลมารดา-ทารกและ
การผดุงครรภ์และมีผลการเรียนในระดับดีขึ้นไป และมี
จิตอาสาสอนน้องตรวจครรภ์โดยใช้หุ่นจ าลอง โดยพ่ีทุก
คนผ่านการทบทวนขั้นตอนและวิธีการตรวจครรภ์ และ
การเป็นผู้สอนตรวจครรภ์ เป็นเวลา 60 นาที และจากนั้น
ตรวจสอบความเท่ียงโดยอาจารย์ภาควิชาการพยาบาล
มารดา-ทารกและการผดุงครรภ์จ านวน 2 คน ประเมิน
การตรวจครรภ์ของรุ่นพ่ี 5 คน โดยสามารถสอบผ่านและ
น าผลคะแนนจากอาจารย์ทั้งสองคนมาหาความเห็นพ้อง
กันระหว่างผู้ประเมิน (Inter-rater agreement) ได้ค่า
เท่ากับ 0.88-0.95 ซึ่งถือว่ามีค่าความเที่ยงสูง20 กิจกรรม
พ่ีสอนน้องจะเป็นการสอนแบบกลุ่มย่อย อัตราส่วนพ่ี 1 
คนต่อน้อง 5-7 คน ใช้เวลากลุ่มละ 30 นาทีต่อหนึ่งกลุ่ม  
 กิจกรรมที่ 2 การทบทวนความรู้โดยใช้วิดีโอแบบ
มีปฏิสัมพันธ์ ได้แก่ สื่อวิดีโอที่มีเนื้อหาเกี่ยวกับขั้นตอน

การดูแลหญิงตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ตามนัด ได้แก่ การ
ซักประวัติ การประเมินผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ การ
ตรวจร่างกาย การตรวจครรภ์ การให้ค าแนะน า และการ
นัดตรวจครั้งต่อไปสร้างโดยผู้วิจัย มีความยาว 15 นาที  
โดยผู้ชมสามารถคลิกตอบค าถาม คลิกหยุด หรือท า
กิจกรรมตามที่ก าหนด ผู้ชมก็สามารถวัดประเมินความรู้
ความเข้าใจในเนื้อหาไปในระหว่างที่รับชมได้ด้วย 
เครื่องมือได้รับตรวจสอบประสิทธิภาพทั้งหมด 3 ด้าน 
ได้แก่ ด้านเนื้อหา ด้านรูปแบบ และด้านกราฟฟิก โดย
ผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 3 ท่านได้ค่า CVI เท่ากับ 1.00 
จากนั้นหาประสิทธิภาพของสื่อ E1/E2 ได้ค่าเท่ากับ 
80.40/89.50 ซึ่งถือว่าผ่านเกณฑ์ท่ีก าหนดคือ 80/80  
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ประกอบดว้ย 2 ส่วน ได้แก่ 1) แบบประเมินทักษะการ
ตรวจครรภ์ จ านวน 25 ข้อที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นตามแนวทาง
ของ DeVellis โดยมีล าดับขั้นตอนตามหลักการสร้าง
เครื่องมือวิจัยและหาคุณภาพเครื่องมือ21-24 แบบประเมิน
เป็นมาตราส่วนประมาณค่า คะแนน 1-5 คือ จากปฏิบัติ
ไม่ได้ถึงปฏิบัติได้ถูกต้อง ครบถ้วน ต่อเนื่อง และเป็น
แบบอย่างได้ 2) แบบประเมินความม่ันใจในการฝึก
ปฏิบัติการมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ จ านวน 12 
ข้อ ที่ผู้วิจัยพัฒนามาจากแบบประเมินความม่ันใจของ 
Khamrath and Ritudom (2019) ที่ใช้ศึกษาในบริบท
ของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ22,25 แบบประเมินเป็น
มาตราส่วนประมาณค่า คะแนน 1-5 คือ จากความมั่นใจ
อยู่ในระดับน้อยที่สุดถึงความมั่นใจอยู่ในระดับมากที่สุด
ตามล าดับ 
 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ ตรวจสอบ
ความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity index; CVI) โดย
ผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่านซึ่งเป็นอาจารย์พยาบาลเชี่ยวชาญ
สาขาการผดุงครรภ์ มีประสบการณ์สอนมากกว่า 10 ปี 

ได้ค่า CVI ของแบบประเมินทักษะการตรวจครรภ์  
เท่ากับ 0.84 และของแบบประเมินความมั่นใจเท่ากับ 
0.91 ตามล าดับ14 ตรวจสอบความเที่ยงโดยการใช้สูตร
สัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach's Alpha 
Coefficient) ได้ค่าความเที่ยงของของแบบประเมิน
ทักษะการตรวจครรภ์ เท่ากับ 0.82 และของแบบ
ประเมินความมั่นใจเท่ากับ 0.96 ตามล าดับ15,16  
 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 1. วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้
สถิติบรรยาย ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ และค่าเฉลี่ย 
 2. วิเคราะห์การเปรียบเทียบความแตกต่างของค่า
คะแนนเฉลี่ย ก่อนและหลังเข้าโปรแกรมการเตรียมความ
พร้อมรายวิชาการผดุงครรภ์โดยใช้สถิติ Paired t-test 
 
การพิทักษ์สิทธิของอาสาสมัคร 
 กลุ่มตัวอย่างได้รับการอธิบายถึงวัตถุประสงค์ 
ขั้นตอนการด าเนินการวิจัย การพิทักษ์สิทธิ์ และการ
รักษาความลับโดยข้อมูลที่ได้จะถูกเก็บเป็นความลับและ
น าเสนอข้อมูลผลการวิจัยในภาพรวมเท่านั้น ก่อนเข้า
ร่วมการวิจัย กลุ่มตัวอย่างได้อ่านเอกสารชี้แจงและ
หนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจัยด้วยความ
เข้าใจ และสมัครใจก่อนลงชื่อเป็นลายลักษณ์อักษร 
 
ผลการศึกษา 
 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงจ านวน 50 
คน (ร้อยละ 89.29) เพศชาย 6 คน (ร้อยละ 10.71) อายุ
เฉลี่ย 21 ปี 6 เดือน มีเกรดเฉลี่ยสะสม 3.50-4.00 
จ านวน 3 คน (ร้อยละ 5.36) 3.00-3.49 จ านวน 28 คน 
(ร้อยละ 50.00) 2.50-2.99จ านวน 24 คน (ร้อยละ 
42.86) และ 2.00-2.49 จ านวน 1 คน (ร้อยละ 1.79) 
ตามล าดับ
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ปีที่ 8 ฉบับที่ 3 กันยายน – ธันวาคม 2566

ตารางที ่1 แสดงผลเปรียบเทียบคะแนนทักษะการตรวจครรภ์และคะแนนความมั่นใจก่อนและหลังการเข้าร่วม 
 การเตรียมความพร้อมฯ (n=56) 

ตัวแปร 
Pretest Posttest Paired t-test df p-value 95%CI 
�̅�𝒙 (SD) �̅�𝒙 (SD) lower upper 

ทักษะการตรวจครรภ์ 26.32 (0.47) 120.41(5.69) 123.471 55 .000* 92.562 95.616 
ความมั่นใจ 26.96 (7.89) 47.45(5.62) 18.637 55 .000* 18.279 22.684 

*มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ.05 
 
จากตารางที่ 1 พบว่าก่อนเข้าร่วมการเตรียมความพร้อม
ฯ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนทักษะการตรวจครรภ์ เฉลี่ย
เท่ากับ 26.32 (SD=0.47) และหลังเข้าร่วมการเตรียม
ความพร้อมฯ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนทักษะการตรวจ
ครรภ์เฉลี่ยเท่ากับ 120.41 (SD=5.69) ซึ่งมากกว่าก่อน
เข้าร่วมการเตรียมความพร้อมฯ อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 รวมถึงก่อนเข้าร่วมการเตรียมความ
พร้อมฯ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความมั่นใจเฉลี่ยเท่ากับ 
26.96 (SD=7.89) และหลังเข้าร่วมการเตรียมความ
พร้อมฯ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความมั่นใจเฉลี่ยเท่ากับ 
47.45 (SD=5.62) ซึ่งมากกว่าก่อนเข้าร่วมการเตรียม
ความพร้อมฯ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 
อภิปรายผล  
 จากผลการศึกษาพบว่าหลังการเข้าร่วมการ
เตรียมความพร้อม กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนทักษะการ
ตรวจครรภ์สูงกว่าก่อนเข้าร่วมการเตรียมความพร้อม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<.05) สามารถอธิบายได้
จากกิจกรรมการเตรียมความพร้อม ได้แก่ พ่ีสอนน้อง
ตรวจครรภ์ คือกระบวนการที่รุ่นพ่ีได้พยายามใช้ความรู้
และประสบการณ์เพ่ือสนับสนุนให้รุ่นน้องเกิดการเรียนรู้
และมีทักษะการตรวจครรภ์ โดยเริ่มจากพ่ีวางแผนสอน
น้องตรวจครรภ์ด้วยหุ่นจ าลอง 30 นาที จากนั้นให้โอกาส
น้องในการปฏิบัติด้วยตนเอง มีการสร้างบรรยากาศการ
เรียนรู้ที่ท าให้น้องรู้สึกสบายใจ ความใกล้ชิดสนับสนุนให้
น้องถามเมื่อสงสัย ซึ่งการตรวจครรภ์นี้ใช้เป็นการใช้มือ
และร่างกายตรวจ รุ่นน้องสามารถเรียนรู้จากรุ่นพ่ีในแต่
ละขั้นตอน จากนั้นลงมือตรวจกับหุ่นจ าลองหญิง

ตั้งครรภ์ ฝึกฝนซ้ าๆ จนสามารถจ าขั้นตอนและมีทักษะ
การตรวจครรภ์ได้14,15 อีกทั้งการมีปฏิสัมพันธ์ที่ดีระหว่าง
รุ่นพ่ีและรุ่นน้องพยาบาลทหารอากาศ ท าให้พ่ี เข้าใจ
พ้ืนฐานของน้องถึงความต้องการ ความสามารถและ
ประสบการณ์ จึงปรับใช้เทคนิคในการสอน ให้ค าปรึกษา 
ให้ก าลังใจและให้ค าแนะน าเมื่อต้องการ จนน้องสามารถ
ตรวจครรภ์ได้26 สอดคล้องกับแนวคิดของ Benner นัก
ทฤษฎีพยาบาลที่กล่าวว่าการสอนและการให้ค าปรึกษา
เป็นรากฐานในการสอนพยาบาลจบใหม่ (Novice) สู่การ
เป็นพยาบาลผู้เชี่ยวชาญ (Expert)27 รวมถึงการศึกษา
ของ Roldán-Merino et al (2019) ที่พบว่า การสอน
แบบตัวต่อตัวเป็นการส่งเสริมให้นักเรียนพยาบาลได้
เรียนรู้และสามารถประยุกต์ใช้ทฤษฎีไปสู่การปฏิบัติ
ทางการพยาบาลได้ดียิ่งขึ้น28 นอกจากนี้ในกิจกรรมการ
ทบทวนความรู้โดยใช้วิดีโอแบบมีปฏิสัมพันธ์ ท าให้
นักเรียนพยาบาลทบทวนเนื้อหาเกี่ยวกับขั้นตอนการดูแล
หญิงตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ตามนัด ได้แก่ การซักประวัติ 
การประเมินผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ การตรวจ
ร่างกาย การตรวจครรภ์ การให้ค าแนะน า และการนัด
ตรวจครั้งต่อไป โดยนักเรียนพยาบาลสามารถเปิดวิดีโอ
ทบทวนความรู้ซ้ าๆ สามารถคลิกตอบค าถามและตอบ
ค าถาม เพ่ือประเมินความรู้ความเข้าใจในเนื้อหาไปใน
ระหว่างที่รับชมได้ด้วยเพื่อทบทวน รวมทั้งสามารถฝึก
ปฏิบัติตามขั้นตอนและรายละเอียดที่แสดงไว้ในวิดีโอ 
ส่งผลให้เกิดทักษะปฏิบัติที่ดีขึ้น สอดคล้องกับการศึกษา
ของ Nakanakupt and Jaichaun (2022) ที่ ศึ กษาผล
ของสื่อวีดิทัศน์แบบมีปฏิสัมพันธ์การท าคลอดต่อทักษะ
ปฏิบัติการท าคลอดของนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต 
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ตารางที ่1 แสดงผลเปรียบเทียบคะแนนทักษะการตรวจครรภ์และคะแนนความมั่นใจก่อนและหลังการเข้าร่วม 
 การเตรียมความพร้อมฯ (n=56) 

ตัวแปร 
Pretest Posttest Paired t-test df p-value 95%CI 
�̅�𝒙 (SD) �̅�𝒙 (SD) lower upper 

ทักษะการตรวจครรภ์ 26.32 (0.47) 120.41(5.69) 123.471 55 .000* 92.562 95.616 
ความมั่นใจ 26.96 (7.89) 47.45(5.62) 18.637 55 .000* 18.279 22.684 

*มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ.05 
 
จากตารางที่ 1 พบว่าก่อนเข้าร่วมการเตรียมความพร้อม
ฯ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนทักษะการตรวจครรภ์ เฉลี่ย
เท่ากับ 26.32 (SD=0.47) และหลังเข้าร่วมการเตรียม
ความพร้อมฯ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนทักษะการตรวจ
ครรภ์เฉลี่ยเท่ากับ 120.41 (SD=5.69) ซึ่งมากกว่าก่อน
เข้าร่วมการเตรียมความพร้อมฯ อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 รวมถึงก่อนเข้าร่วมการเตรียมความ
พร้อมฯ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความมั่นใจเฉลี่ยเท่ากับ 
26.96 (SD=7.89) และหลังเข้าร่วมการเตรียมความ
พร้อมฯ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความมั่นใจเฉลี่ยเท่ากับ 
47.45 (SD=5.62) ซึ่งมากกว่าก่อนเข้าร่วมการเตรียม
ความพร้อมฯ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 
อภิปรายผล  
 จากผลการศึกษาพบว่าหลังการเข้าร่วมการ
เตรียมความพร้อม กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนทักษะการ
ตรวจครรภ์สูงกว่าก่อนเข้าร่วมการเตรียมความพร้อม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<.05) สามารถอธิบายได้
จากกิจกรรมการเตรียมความพร้อม ได้แก่ พ่ีสอนน้อง
ตรวจครรภ์ คือกระบวนการที่รุ่นพ่ีได้พยายามใช้ความรู้
และประสบการณ์เพ่ือสนับสนุนให้รุ่นน้องเกิดการเรียนรู้
และมีทักษะการตรวจครรภ์ โดยเริ่มจากพ่ีวางแผนสอน
น้องตรวจครรภ์ด้วยหุ่นจ าลอง 30 นาที จากนั้นให้โอกาส
น้องในการปฏิบัติด้วยตนเอง มีการสร้างบรรยากาศการ
เรียนรู้ที่ท าให้น้องรู้สึกสบายใจ ความใกล้ชิดสนับสนุนให้
น้องถามเมื่อสงสัย ซึ่งการตรวจครรภ์นี้ใช้เป็นการใช้มือ
และร่างกายตรวจ รุ่นน้องสามารถเรียนรู้จากรุ่นพ่ีในแต่
ละขั้นตอน จากนั้นลงมือตรวจกับหุ่นจ าลองหญิง

ตั้งครรภ์ ฝึกฝนซ้ าๆ จนสามารถจ าขั้นตอนและมีทักษะ
การตรวจครรภ์ได้14,15 อีกทั้งการมีปฏิสัมพันธ์ที่ดีระหว่าง
รุ่นพ่ีและรุ่นน้องพยาบาลทหารอากาศ ท าให้พ่ี เข้าใจ
พ้ืนฐานของน้องถึงความต้องการ ความสามารถและ
ประสบการณ์ จึงปรับใช้เทคนิคในการสอน ให้ค าปรึกษา 
ให้ก าลังใจและให้ค าแนะน าเมื่อต้องการ จนน้องสามารถ
ตรวจครรภ์ได้26 สอดคล้องกับแนวคิดของ Benner นัก
ทฤษฎีพยาบาลที่กล่าวว่าการสอนและการให้ค าปรึกษา
เป็นรากฐานในการสอนพยาบาลจบใหม่ (Novice) สู่การ
เป็นพยาบาลผู้เชี่ยวชาญ (Expert)27 รวมถึงการศึกษา
ของ Roldán-Merino et al (2019) ที่พบว่า การสอน
แบบตัวต่อตัวเป็นการส่งเสริมให้นักเรียนพยาบาลได้
เรียนรู้และสามารถประยุกต์ใช้ทฤษฎีไปสู่การปฏิบัติ
ทางการพยาบาลได้ดียิ่งขึ้น28 นอกจากนี้ในกิจกรรมการ
ทบทวนความรู้โดยใช้วิดีโอแบบมีปฏิสัมพันธ์ ท าให้
นักเรียนพยาบาลทบทวนเนื้อหาเกี่ยวกับขั้นตอนการดูแล
หญิงตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ตามนัด ได้แก่ การซักประวัติ 
การประเมินผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ การตรวจ
ร่างกาย การตรวจครรภ์ การให้ค าแนะน า และการนัด
ตรวจครั้งต่อไป โดยนักเรียนพยาบาลสามารถเปิดวิดีโอ
ทบทวนความรู้ซ้ าๆ สามารถคลิกตอบค าถามและตอบ
ค าถาม เพ่ือประเมินความรู้ความเข้าใจในเนื้อหาไปใน
ระหว่างที่รับชมได้ด้วยเพื่อทบทวน รวมทั้งสามารถฝึก
ปฏิบัติตามขั้นตอนและรายละเอียดที่แสดงไว้ในวิดีโอ 
ส่งผลให้เกิดทักษะปฏิบัติที่ดีขึ้น สอดคล้องกับการศึกษา
ของ Nakanakupt and Jaichaun (2022) ที่ ศึ กษาผล
ของสื่อวีดิทัศน์แบบมีปฏิสัมพันธ์การท าคลอดต่อทักษะ
ปฏิบัติการท าคลอดของนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

ชั้นปีที่ 4 จ านวน 46 คน ผลพบว่าหลังการทดลองกลุ่ม
ทดลองมีคะแนนเฉลี่ยทักษะปฏิบัติการท าคลอดมากกว่า
กลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.0517 
กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความม่ันใจในการฝึกปฏิบัติการ
พยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์สูงกว่าก่อนเข้า
ร่วมการเตรียมความพร้อมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p<.05) สามารถอธิบายได้ว่าการใช้สื่อวีดิทัศน์ร่วมกับ
การการฝึกตรวจครรภ์ในห้องฝึกปฏิบัติการสามารถสร้าง
เจตคติที่ดีต่อการฝึกปฏิบัติได้ ส่งผลให้ผู้เรียนมีความ
มัน่ใจ ลดความเครียดและความวิตกกังวล ซึ่งวิดีโอแบบมี
ปฏิสัมพันธ์ที่ พัฒนาขึ้นนั้นได้แสดงถึงการดูแลหญิง
ตั้ งครรภ์อย่ างละเอียดของแต่ละหั วข้อ โดยเป็น
สถานการณ์จ าลองของหญิงตั้งครรภ์ที่มากฝากครรภ์ใน
โรงพยาบาล มีค าถามตามวัตถุประสงค์ซึ่งนักเรียน
พยาบาลจะมีการโต้ตอบขณะเรียนรู้ เมื่อนักศึกษาเกิด
ความรู้ความเข้าใจในเนื้อหาและขั้นตอนการดูแลหญิง
ตั้งครรภ์ จะท าให้มีความมั่นใจในตนเองในการฝึกปฏิบัติ
ได้ เป็นไปในทิศทางเดียวกับ Khamrath and Ritudom 
(2019) ที่พบว่า หลังได้รับการเตรียมความพร้อมในการ
ฝึกปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนน
ความรู้และความม่ันในใจการฝึกปฏิบัติการพยาบาลสูง
กว่าก่อนได้รับการเตรียมความพร้อม อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิ ติ ที่ .05 สอดคล้ องกั บผลการศึ กษาของ 

Nakanakupt and Jaichaun (2022) ที่พบว่ าหลั งการ
เตรียมความพร้อม หลังการเตรียมความพร้อมก่อนการ
ฝึกปฏิบัติท าคลอด กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรู้
และคะแนนเฉลี่ยความมั่นใจในการท าคลอดมากกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.01  
 
ข้อเสนอแนะที่ได้จากการท าวิจัย  
 1. ควรน ากิจกรรมพ่ีสอนน้องตรวจครรภ์และใช้
วิดีโอแบบมีปฏิสัมพันธ์เรื่องการดูแลหญิงตั้งครรภ์เป็น
สื่อเสริมการเรียนรู้ส าหรับนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ 
เพ่ือเป็นการเตรียมความพร้อมก่อนฝึกปฏิบัติการ
พยาบาลมารดา-ทารกและการผดุงครรภ์ต่อไป  
 2. ควรมีการศึกษาการเตรียมความพร้อมฯ ในชั้น
เรียนและแบบออนไลน์  เพ่ือให้ เกิดความสะดวกแก่
นักเรียนพยาบาลในกรณีที่เจ็บป่วย  
 
กิตติกรรมประกาศ  
     ผู้วิจัยขอขอบคุณมูลนิธิจอมพลอากาศ เฉลิมเกียรติ 
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