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บทคัดย่อ

	 การวิจัยกึ่งทดลองแบบกลุ่มเดียววัดผลก่อนและ

หลงัการทดลอง มวีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาผลของโปรแกรม

การส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสขุ 

ประจ�ำหมูบ้่านในการดแูลและติดตามทารกเกดิก่อนก�ำหนด 

หลังจ�ำหน่ายออกจากโรงพยาบาลต่อความรูแ้ละพฤตกิรรม

ในการดูแลและติดตามทารกเพื่อตอบสนองความต้องการ

พื้นฐานของทารกเกิดก่อนก�ำหนด กลุ่มตัวอย่างคัดเลือก

แบบสะดวก จ�ำนวน 20 คน คืออาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้านทีผ่่านการอบรมเชงิปฏบิตักิารการดแูลทารก

เกดิก่อนก�ำหนดทีน่กัวจิยัจดัขึน้ และทารกเกดิก่อนก�ำหนด

ในหมู่บ้านที่ต้องดูแลและติดตามในช่วงอายุ 12 เดือน 

เครือ่งมอืท่ีใช้ในการวจิยั ได้แก่ แบบบนัทกึข้อมลูส่วนบุคคล 

แบบทดสอบความรู้ มีค่าความเชื่อมั่นของ KR-20 เท่ากับ 

.80 และแบบสอบถามพฤติกรรมในการดูแลและติดตาม

ทารกเพ่ือตอบสนองความต้องการพืน้ฐานของทารกเกดิก่อน 

ก�ำหนด มีค่าความเชื่อมั่นของอัลฟาครอนบาคเท่ากับ .85 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย 

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการทดสอบที 

	 ผลการวิจัยพบว่า ภายหลังการได้รับโปรแกรม  

กลุม่ตวัอย่างมคีวามรู้ในการตอบสนองความต้องการพืน้ฐาน 

ของทารกเพิม่ขึน้จากก่อนได้รบัโปรแกรมฯ อย่างมนียัส�ำคญั 

ทางสถติ ิ(p<.01) และพฤตกิรรมการดแูลและตดิตามทารก

เพือ่ตอบสนองความต้องการพืน้ฐานเพิม่ขึน้จากก่อนได้รบั

โปรแกรมฯ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<.01) ผลการวิจัย

ครัง้นีใ้ห้ข้อเสนอแนะว่าพยาบาลสามารถน�ำไปพัฒนารปูแบบ 

ในการเพิ่มศักยภาพการดูแลของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�ำหมู่บ้านร่วมกับผู้ดแูลทีบ้่านเพือ่ให้สามารถดแูลทารก

เกิดก่อนก�ำหนดในหมู่บ้านให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

ค�ำส�ำคัญ: โปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถ 

ของตนเอง, อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน, ทารก

เกิดก่อนก�ำหนด, ความรู้, พฤติกรรมการดูแลและติดตาม

ทารก

Abstract

	 This one-group pretest-posttest quasi- 

experimental study aimed to examine effect of 

the perceived self-efficacy promotion program of 

village health volunteers in caring and Follow-up 

preterm infants after discharge from hospitals.  

A convenience sampling was used to recruit 20 
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participants of village health volunteers, who  

already attended the workshop training for caring 

of preterm infants organized by the researchers. 

Moreover, in their villages must have preterm 

infants with aged about 12 months. Research  

instruments consisted of a demographic question-

naire, the knowledge test with KR-20 of .80,  

and the questionnaire of behavior in caring and 

follow-up infants to respond basic needs of 

preterm infants with Cronbach’s alpha reliability 

of .85. Data were analyzed by using frequency, 

percent, mean, standard deviation, and t-test.  

	 The results revealed that after receiving the 

program, the knowledge and caring behaviors and 

follow-up infants were significantly higher than 

before receiving the program (p<.01). Therefore, 

nurses should further develop the nursing  

intervention based on these findings in order to 

enhance ability of village health volunteers  

together with a family caregiver to provide  

effective care for preterm infants in their villages.    

Key words: Perceived self-efficacy promotion 

program, village health volunteers, preterm infant, 

knowledge, behavior in caring and follow-up  

infants

ความส�ำคัญของปัญหา

	 ทารกเกดิก่อนก�ำหนดเป็นทารกท่ีมารดาคลอดก่อน

อายุครรภ์ 37 สัปดาห์ ซึ่งโดยมากจะมีน�้ำหนักตัวแรกเกิด

น้อยกว่า 2,500 กรมั ทัง้นีท้ารกคลอดทีม่อีายคุรรภ์ยิง่น้อย

จะยิ่งมีน�้ำหนักแรกคลอดน้อยลงและยิ่งเพิ่มความเสี่ยง 

ต่อการเสียชีวิตหรือความพิการมากขึ้น จากสถิติข้อมูล

กระทรวงสาธารณสุข ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2555 - 2559 พบว่า 

ประเทศไทยมีอัตราการเกิดทารกมีชีพที่มีน�้ำหนักแรกเกิด

น้อยกว่า 2,500 กรัม เฉลี่ยที่ 10.2, 10.8, 10.4, 10.6, และ 

11.1 ตามล�ำดับ และมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ (Ministry 

of Public Health, 2017) ทารกเกิดก่อนก�ำหนดเป็นกลุ่ม

ที่มีความเสี่ยงสูงต่อการเกิดปัญหาของระบบต่าง ๆ ใน

ร่างกายจากการท�ำงานของอวัยวะต่าง ๆ ที่ไม่สมบูรณ์  

เช่น ระบบทางเดินหายใจ ระบบทางเดินอาหาร ระบบ 

ภูมต้ิานทาน ระบบเผาผลาญ ระบบหวัใจและเลือด เป็นต้น 

(Punthmatharith, 2012) ตลอดจนเม่ือทารกได้รับ 

การจ�ำหน่ายออกจากโรงพยาบาล มักพบว่ามีปัญหา 

การเจ็บป่วยที่ต่อเนื่อง อาจเกิดจากภาวะแทรกซ้อนจาก

การรักษาหรือสรีระวิทยาของทารกเองที่ยังไม่สมบูรณ์  

ส ่งผลให้ทารกกลับมารักษาจากภาวะเจ็บป่วยซ�้ำ ๆ  

โดยเฉพาะในช่วงขวบปีแรก (Sangtawesin, Singgari, & 

Kanjanapattanakul, 2011) โดยปัญหาที่มักพบคือ  

ปัญหาทางด้านพฒันาการและการเจรญิเตบิโต (Hayeese, 

Sap-In, Wangsawat, & Chaimongkol, 2015a) 

	 การดแูลทารกเกดิก่อนก�ำหนดให้ได้รบัการตอบสนอง 

ความต้องการพื้นฐานที่ดีและเหมาะสมนั้น ย่อมส่งผลให้

ทารกมีพัฒนาการและการเจริญเติบโตเป็นผู ้ใหญ่ที่มี

คุณภาพทีด่ใีนอนาคต ซึง่นบัว่าเป็นความท้าทายของระบบ

สาธารณสขุทีต้่องดแูลและจดัการเนือ่งจากสภาพสงัคมทีม่ี

การเปล่ียนแปลงท�ำให้บทบาทการเล้ียงดทูารก ความสนใจ 

และเอาใจใส่ทารกลดลง เห็นได้จากรัฐบาลได้เล็งเห็น 

ความส�ำคัญของประชากรวัยทารกท่ีเป็นรากฐานในการ

พัฒนาประเทศ โดยเน้นให้ทารกมีพัฒนาการที่สมวัยซึ่งจะ

มีผลต่อระดับความฉลาดทางสติปัญญาและอารมณ์ใน

อนาคต (Office of The National Economic and Social 

Development Board, 2016) ทั้งนี้ทารกยังคงต้องอาศัย

ความช่วยเหลือต่าง ๆ ในการด�ำเนินชีวิตจากครอบครัว 

เป็นส�ำคัญ โดยเฉพาะมารดา ดังนั้นมารดาจึงต้องมีความรู้ 

ความสามารถในการตอบสนองความต้องการพื้นฐานที่

จ�ำเป็นท่ีครอบคลมุทัง้ด้านร่างกาย สตปัิญญา อารมณ์ จติใจ 

สังคม มีรายงานการศึกษาพบว่า ร้อยละ 45.8 ของทารก

มุสลิมที่เกิดก่อนก�ำหนดในสามจังหวัดชายแดนใต้ ได้รับ

การตอบสนองความต้องการขั้นพ้ืนฐานยังอยู่ในเกณฑ์ที่ 

ไม่ดี พบด้านที่เป็นปัญหาคือ โภชนาการและอนามัย และ

การส่งเสริมพัฒนาการให้เหมาะสมตามวัย โดยปัจจัย 

ทีส่่งผลต่อการเกดิพฤตกิรรมการเล้ียงดทูารกทีไ่ม่เหมาะสม

นั้น ส่วนหนึ่งมาจากมารดาขาดความรู้ ความเข้าใจและ 

ขาดความมั่นใจในการดูแล ติดตามสุขภาพและพัฒนาการ

อย่างต่อเน่ือง (Hayeese, Sap-In, Wangsawat, &  

Chaimongkol, 2015b) ดังนัน้จงึต้องอาศยัความช่วยเหลอื
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จากบุคลากรทางด้านสุขภาพท่ีเก่ียวข้องในการดูแลและ

ติดตามอีกทางหนึ่ง

	 บคุลากรสุขภาพท่ีมหีน้าทีร่บัผดิชอบในการตดิตาม

สุขภาพอนามัยมารดาและทารกหลังคลอดน้ันมีจ�ำนวน 

ค่อนข้างจ�ำกดัและมหีลายบทบาทหน้าท่ีทีต้่องปฏบิตั ิอาทิ 

เช่น ติดตามเยี่ยมมารดาและทารก ให้วัคซีน ประเมินและ

ส่งเสริมพัฒนาการทารก ส่งผลต่อการดแูล ตดิตาม ให้ความรู้ 

และค�ำแนะน�ำต่าง ๆ  ท�ำได้ไม่เตม็ที ่ดงันัน้บคุลากรสขุภาพ

เหล่านี้จึงต้องอาศัยอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

(อสม.) เป็นผู้ช่วยเหลือโดยเฉพาะการลงเยี่ยมบ้าน ซ่ึงใน

ปัจจุบัน อสม. มีบทบาทและเป็นก�ำลังส�ำคัญเน่ืองจาก  

อสม. เป็นบุคคลที่คนในชุมชนให้การเคารพนับถือ และ 

มีความใกล้ชิดกับประชาชนในชุมชนมากกว่าบุคลากร 

ทางสุขภาพอื่น ๆ (Chuengsatiansup & Suksut, 2007) 

ด้วยเหตุนี้ อสม. จึงมีหน้าที่ส�ำคัญและจ�ำเป็นต้องมีความรู้

ที่ใช้ในการดูแล ส่งเสริม ป้องกัน และรักษาเบ้ืองต้น 

เก่ียวกับปัญหาสุขภาพให้กับประชาชนในพื้นท่ีของตนเอง

ที่รับผิดชอบในทุกช่วงวัย โดยความรู้และทักษะท่ี อสม.  

ได้รับ จะได้จากการประชุม อบรม ศึกษาดูงาน และ

กระบวนการตดิตามงานของเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุทีเ่กีย่วข้อง 

ซึ่งการส่งเสริมศักยภาพของ อสม. ในการดูแลสุขภาพ

ประชาชนเป็นนโยบายส�ำคัญท่ีกระทรวงสาธารณสุข 

ได้ก�ำหนดเป็นประเด็นยุทธศาสตร์ของประเทศ เพื่อให้

ประชาชนในพื้นที่มีความสามารถและมีส่วนร่วมในการ

บริหารจดัการด้านสขุภาพด้วยตนเอง (Ministry of Public 

Health, 2012)

	 จากการสัมภาษณ์ อสม. ในเขตพื้นท่ีท่ีอยู่ภายใต้

การดูแลของโรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร์และ

สาธารณสขุอ�ำเภอเมอืงนราธวิาส พบว่า เมือ่ อสม. รบัทราบ

ว่ามีประชาชนท่ีอยู ่ในเขตความรับผิดชอบของตนเอง 

คลอดบุตร อสม. จะท�ำการแจ้งเจ้าหน้าที่สาธารณสุขและ

ท�ำการเยี่ยมบ้านโดยมีหน้าที่หลักคือ ชั่งน�้ำหนัก ตรวจ

ร่างกายเบือ้งต้นทัง้ทารกและมารดา สอบถามภาวะสขุภาพ

ทัว่ไป และมอบของขวญั เป็นต้น เมือ่มารดาประสบปัญหา

เกีย่วกบัการดแูลบตุร เช่น ทารกไม่ดดูนม หายใจไม่สะดวก 

ส�ำลกัง่าย มภีาวะตัวเหลอืง ซึง่เป็นปัญหาที ่อสม. ไม่สามารถ 

ประเมินความรุนแรงของปัญหาเหล่านั้นได้ ไม่สามารถ 

ให้ค�ำแนะน�ำถึงปัญหาท่ีพบได้ เน่ืองจากขาดความรู้และ

ประสบการณ์การดูแลทารก โดยเฉพาะในกลุ่มทารก 

เกิดก่อนก�ำหนดที่มักจะมีภาวะเจ็บป่วยค่อนข้างบ่อย และ

มีความรุนแรงมากกว่าทารกครบก�ำหนด ประกอบกับ 

บางครอบครัว ผู้ดูแลหลักของทารกเกิดก่อนก�ำหนด เป็น

ย่า ยาย หรือญาติพี่น้อง ผู้สูงอายุ ซึ่งบุคคลเหล่านี้ยังไม่มี

ความรูแ้ละทกัษะในการดแูลทารกกลุม่นี ้จึงอาจเป็นสาเหตุ

ส�ำคัญที่ท�ำให้ทารกเกิดก่อนก�ำหนดมักเจ็บป่วยบ่อยและ 

น�ำไปสู ่การรักษาในโรงพยาบาล (Hayeese, Sap-In, 

Pichaisongkram, & Chaimongkol, 2016) ดังนั้น 

การพฒันาศกัยภาพของ อสม. ในการดแูลและตดิตามทารก

เกิดก่อนก�ำหนดโดยผ่านกระบวนการให้ความรู้ ฝึกทักษะ

ให้ปฏิบัตจิรงิ ศกึษาดูงาน การติดตามการท�ำงานของ อสม. 

เมื่อลงพื้นที่อาจส่งผลให้ อสม. มีการรับรู้ความสามารถ 

ของตนเองเพิ่มขึ้น ท�ำให้เกิดความม่ันใจในการดูแล และ

สามารถให้ค�ำแนะน�ำกับผูด้แูลให้มพีฤตกิรรมการดแูลทารก

เกิดก่อนก�ำหนดที่ถูกต้องเหมาะสมได้อีกด้วย (Hayeese 

et al., 2015b)

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1.	 เพือ่เปรยีบเทยีบคะแนนความรูข้องกลุม่ตวัอย่าง 

ในการตอบสนองความต้องการพื้นฐานของทารก ระหว่าง

ก่อนและหลังการได้รับโปรแกรม

	 2.	 เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมของกลุ่มตัวอย่าง 

ในการดูแลและติดตามทารกเพื่อตอบสนองความต้องการ

พื้นฐานของทารกเกิดก่อนก�ำหนดระหว่างก่อนและหลัง 

การได้รับโปรแกรม

กรอบแนวคิดการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้ใช้แนวคิดการรับรู ้ความสามารถ

ตนเอง (Bandura, 1997) มาประยุกต์ใช้ในการจัดท�ำ

โปรแกรม Bandura ได้กล่าวว่าการส่งเสริมให้บุคคลเกิด

ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองจะท�ำให้เกิด

พฤติกรรมที่ดีตามมา โดยต้องใช้แหล่งสนับสนุน 4 แหล่ง 

ได้แก่ (1) การมีประสบการณ์ความส�ำเร็จจากการลงมือ

กระท�ำ โดยการให้ อสม. ได้ฝึกดูแลทารกเกิดก่อนก�ำหนด

ด้วยตนเอง ผ่านการอบรมเชิงปฏิบัติการและการลงมือ

ปฏบิตัจิรงิในชมุชน (2) การได้เห็นตวัแบบหรือประสบการณ์

ผู้อื่น เป็นการสังเกตตัวแบบในการดูแลทารกกลุ่มนี้ โดย



The Journal of Faculty of Nursing
Burapha University 33

Effects of the Perceived Self-Efficacy Promotion Program of Village Health 
Volunteers in Caring and Follow-up Preterm Infants after Discharge from Hospitals

ปีที่ 27 ฉบับที่ 2 (เม.ย. - มิ.ย.) 2562
Volume 27 No. 2 (Apr - Jun) 2019

ผ่านการอบรมความรู้และทักษะพื้นฐานในการตอบสนอง

ความต้องการพื้นฐานในทารกเกิดก่อนก�ำหนด จากที่ได้

ศึกษาดูงานในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤตเพื่อให้ อสม.  

ได้เห็นการดูแลของมารดาและพยาบาลในหอผู้ป่วยจริง  

(3) การใช้ค�ำพูดชักจูง โดยการได้รับค�ำแนะน�ำ ค�ำอธิบาย 

ชักชวน ชื่นชม ตลอดจนให้ก�ำลังใจ อสม. ทุกครั้งที่ไปดูแล

และติดตามทารกเกิดก่อนก�ำหนดในชุมชน และ (4) การมี

สภาวะด้านร่างกายและอารมณ์ทีด่ ีโดยการประเมนิสภาพ

ร่างกายของ อสม. และให้ อสม. ได้ระบายความรู้สึก 

ในการดูแลทารกเกิดก่อนก�ำหนดที่ผ่านมาในทุก ๆ เดือน 

ที่นัดประชุมเพื่อร่วมหาแนวทางแก้ปัญหาต่าง ๆ หรือ

สอบถามกลุ่มสือ่สารออนไลน์ทกุครัง้ที ่อสม. ลงพืน้ทีป่ฏบิตัิ

จริง สรุปเขียนเป็นกรอบแนวคิดการวิจัย ดังภาพที่ 1

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

โปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) 

โดยมีกระบวนการดังนี้

1.	 การมีประสบการณ์ความส�ำเร็จจากการลงมือ 

	 กระท�ำ 

2.	 การได้เห็นตัวแบบหรือประสบการณ์ผู้อื่น

3.	 การใช้ค�ำพูดชักจูง

4.	 การมีสภาวะด้านร่างกายและอารมณ์ที่ดี

ความรู้ในการตอบสนอง

ความต้องการพื้นฐานของทารก

พฤติกรรมการดูแลและติดตามทารก

เพื่อตอบสนองความต้องการพื้นฐาน

ของทารกเกิดก่อนก�ำหนด

วิธีการด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยนี้เป็นแบบกึ่งทดลอง ชนิดกลุ่มเดียววัดผล

ก่อนและหลังการทดลอง 

	 ประชากร คอื อสม. ทีร่บัผดิชอบในเขตอ�ำเภอเมอืง

จังหวัดนราธิวาส

	 กลุ่มตัวอย่าง คัดเลือกแบบสะดวกจาก อสม. ที่

ผ่านการเข้าร่วมอบรมเชิงปฏิบัติการเป็นระยะเวลา 3 วัน 

ที่นักวิจัยจัดขึ้น โดยก�ำหนดคุณสมบัติ (1) ในพื้นที่ที่ อสม. 

ดูแลมีทารกเกิดก่อนก�ำหนดได้รับการจ�ำหน่ายออกจาก 

โรงพยาบาลนานไม่เกนิ 2 สปัดาห์ และทารกไม่มคีวามพกิาร 

หรอืภาวะแทรกซ้อนทีร่นุแรง (2) กลุม่ตวัอย่างต้องเข้าวจิยั

ร่วมอย่างต่อเนื่องจนทารกอายุครบ 12 เดือน 

	 การค�ำนวณขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 

	 ในงานวิจัยน้ีได้ก�ำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง โดย 

การค�ำนวณหาค่าขนาดอิทธิพล (Effect Size) เพื่อใช้ใน 

Power Analysis ที่ใช้กับสถิติการวิเคราะห์ความแตกต่าง

ของค่าเฉลี่ยระหว่าง 2 กลุ่ม โดยใช้สูตรของ Glass (1976 

cited in Srisatatidnarakul, 2008) ซึ่งผู้วิจัยได้ศึกษา 

งานวิจัยเรื่อง ผลของโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู  ้

ความสามารถของตนเองต่อการรับรู ้การดูแลทารก 

คลอดก่อนก�ำหนดของมารดาและภาวะสุขภาพของทารก

คลอดก่อนก�ำหนด (Bunmachu & Theunnadee, 2015) 

เป็นงานวิจัยกลุ่มทดลองแบบ 2 กลุ่ม วัดก่อนและหลัง 

การทดลอง ใช้กลุ่มตัวอย่างละ 20 คน ได้น�ำค่าเฉลี่ย และ

ค่าส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนการรบัรูค้วามสามารถ 

ของตนเองของมารดาที่เกิดจากทดลองมาค�ำนวณขนาด

อิทธิพลได้เท่ากับ 2.06

	 ดงันัน้ในการก�ำหนดขนาดกลุม่ตวัอย่างในการวจิยั 

จึงได้ก�ำหนดอ�ำนาจการทดสอบที่ .80 ระดับนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติ เท่ากับ .05 และค่าขนาดอิทธิพล เท่ากับ 2.06 

เปิดตารางส�ำเร็จรูปประมาณขนาดกลุ่มตัวอย่างแบบ

ทดสอบสมมติฐานทางเดียวของ Polit (1987 cited in 

Srisatatidnarakul, 2008) ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 20 ราย

	 เครื่องมือวิจัย มี 2 ส่วน คือเครื่องมือเก็บรวบรวม

ข้อมูล และเครื่องมือทดลอง

	 ส่วนที ่1 เครือ่งมอืเกบ็รวบรวมข้อมลู ประกอบด้วย

	 1.	 แบบสอบถามข้อมลูส่วนบคุคลของกลุม่ตวัอย่าง 

เป็นท้ังเลอืกตอบและเขยีนตอบ จ�ำนวน 7 ข้อ ประกอบด้วย 



วารสารคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยบูรพา34

ปีที่ 27 ฉบับที่ 2 (เม.ย. - มิ.ย.) 2562
Volume 27 No. 2 (Apr - Jun) 2019

ผลของโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน
ในการดูแลและติดตามทารกเกิดก่อนก�ำหนดหลังจ�ำหน่ายออกจากโรงพยาบาล

เพศ สถานที่ท�ำงาน ระดับการศึกษา อายุ ระยะเวลา 

การท�ำหน้าที่ อสม. จ�ำนวนครั้งในการอบรมเก่ียวกับ 

การดแูลทารกแรกเกดิ และประสบการณ์เยีย่มบ้านในกลุม่

ทารกเกิดก่อนก�ำหนด 

	 2.	 แบบทดสอบความรู ้เก่ียวกับพื้นฐานความรู ้

ในการตอบสนองความต้องการพื้นฐานในทารกเกิดก่อน

ก�ำหนด ผู ้วิจัยพัฒนาขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมท่ี

เกี่ยวข้อง มีทั้งหมด 12 ข้อ เป็นข้อค�ำถามที่ให้เลือกตอบ  

4 ตัวเลือก มีเพียง 1 ตัวเลือกที่เป็นค�ำตอบที่ถูกต้อง หาก

ตอบถูกได้เท่ากับ 1 คะแนน และหากตอบผิดได้เท่ากับ 0 

คะแนน มีค่าคะแนนอยู่ในช่วง 0-12 คะแนน การแปลผล

คะแนนสูงแสดงว่ามีความรู้มาก โดยแบบทดสอบความรู้ 

ได้ผ่านการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือโดยผู้ทรงคุณวุฒิ

จ�ำนวน 3 ท่าน แก้ไขตามข้อเสนอแนะ และทดลองใช้ได้ค่า

เชื่อมั่นด้วยวิธีคูเดอร์ริชาร์ดสัน (Kuder-Richardson-20) 

เท่ากับ .80

	 3.	 แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลและติดตาม

ทารกเพื่อตอบสนองความต้องการพื้นฐานของทารกเกิด

ก่อนก�ำหนด ผูว้จิยัพฒันาขึน้จากการทบทวนวรรณกรรมที่

เก่ียวข้องโดยเฉพาะผลการวิจัยของ Hayeese et al. 

(2016) มทีัง้หมด 40 ข้อ แบ่งออกเป็น 7 ด้าน ประกอบด้วย 

ด้านกิจวัตรประจ�ำวันทารกจ�ำนวน 4 ข้อ ด้านการจัดการ

อุณหภูมิกายทารกจ�ำนวน 4 ข้อ ด้านระบบทางเดินหายใจ

จ�ำนวน 4 ข้อ ด้านสารอาหารจ�ำนวน 6 ข้อ ด้านการเพื่อ

ป้องกันการติดเชื้อจ�ำนวน 6 ข้อ ด้านการจัดการเบื้องต้น

เมือ่ทารกมอีาการผดิปกตจิ�ำนวน 8 ข้อ และด้านการประเมนิ 

และส่งเสริมพัฒนาการจ�ำนวน 8 ข้อ เป็นแบบมาตร

ประมาณค่า 1-4 คะแนน (1 =  ท�ำพฤติกรรมนั้นน้อยมาก, 

2 = ท�ำพฤติกรรมนั้นน้อย, 3 = ท�ำพฤติกรรมนั้นมาก และ 

4 = ท�ำพฤติกรรมนั้นมากที่สุด) การแปลผลคะแนนสูง 

หมายความว่าพฤติกรรมการตอบสนองความต้องการ 

พื้นฐานทารกดีแบบสอบถามน้ีได้ผ ่านการตรวจสอบ

คุณภาพความตรงของเครื่องมือจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน 

และค�ำนวณค่าความเชื่อม่ันได้ค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟาของ 

ครอนบาคได้เท่ากับ .85

	 ส่วนที่ 2 เครื่องมือทดลอง

	 โปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของ

อาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมูบ้่านเป็นเครือ่งมอืทดลอง

ทีผู่ว้จิยัพฒันาตามกระบวนการส่งเสรมิการรบัรูค้วามสามารถ 

ตนเองของแบนดูรา (Bandura, 1997) มีดังนี้

	 1.	 การมีประสบการณ์ความส�ำเร็จจากการลงมือ

กระท�ำ เป็นการจัดกระท�ำให้ อสม. มีประสบการณ์ในการ

ลงมือกระท�ำ โดยจัดประสบการณ์เป็น 2 ระยะ คือ

		  ระยะที่ 1 ให้ อสม. ได้รับความรู้และฝึกทักษะ

การดูแลทารกเกิดก่อนก�ำหนดด้วยตนเองจากการอบรม 

เชิงปฏิบตักิาร จ�ำนวน 2 วนั โดยมทีมี แพทย์ พยาบาล และ

อาจารย์พยาบาลที่มีความรู้และความเชี่ยวชาญเกี่ยวกับ 

การดูแลทารกมาให้ความรู้และฝึกทักษะ 

		  ระยะที่ 2 ให้ อสม. ที่มีทารกเกิดก่อนก�ำหนด

อยู่ในเขตความรับผิดชอบลงพื้นที่ปฏิบัติจริงในชุมชน โดย

เมื่อทารกเกิดก่อนก�ำหนดกลับบ้าน อสม. จะท�ำการแจ้ง

ไลน์กลุ่มให้นกัวจิยัรบัทราบเพือ่ท�ำการนดัหมายในการเยีย่ม 

บ้าน โดยที่ อสม. จะท�ำการดูแลและติดตามทารกเกิดก่อน

ก�ำหนดตามทักษะและความรู้ที่ได้รับจากการอบรมเชิง

ปฏิบัติการอย่างต่อเนื่องจนทารกอายุครบ 12 เดือน เป็น

ระยะเวลา 6 ครั้ง ตามแผนการเยี่ยมบ้านที่จัดท�ำ และ 

ทกุครัง้ทีท่�ำการเยีย่มบ้านจะมนีกัวจิยัทีม่คีวามช�ำนาญทาง

ด้านทารกเกิดก่อนก�ำหนดดูแลให้ค�ำปรึกษาอย่างต่อเนื่อง 

	 2.	 การได้เห็นตัวแบบหรือประสบการณ์ผู ้อื่น 

เป็นการสังเกตเหน็ตวัแบบในการดแูลทารกเกดิก่อนก�ำหนด 

โดยผ่านการอบรมความรูแ้ละทกัษะต่าง ๆ  ในการตอบสนอง 

ความต้องการพืน้ฐานในทารกเกดิก่อนก�ำหนด และการน�ำ

มารดาทีด่แูลทารกหลังจ�ำหน่ายออกจากโรงพยาบาลมาเล่า

ประสบการณ์ให้ อสม. รับทราบ ร่วมทั้งให้ อสม. ได้ศึกษา

ดูงานในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤตเพื่อให้ อสม. ได้เห็น

การดูแลของมารดาและพยาบาลในหอผู ้ป่วยจริงและ 

สร้างความตระหนกัถงึปัญหาและสภาพของทารกเกดิก่อน

ก�ำหนดขณะรักษาตัวในโรงพยาบาล

	 3.	 การใช้ค�ำพูดชักจูง โดยการได้รับค�ำแนะน�ำ  

ค�ำอธิบาย ชักชวน ชื่นชม ตลอดจนให้ก�ำลังใจ อสม.  

ทกุครัง้ทีไ่ปดแูลและตดิตามทารกเกดิก่อนก�ำหนดในชมุชน 

รวมทั้งการสื่อสารทางออนไลน์ และโทรศัพท์ เป็นต้น 

	 4.	 การมสีภาวะด้านร่างกายและอารมณ์ทีด่ ีมกีาร

ประเมินสภาพร่างกายของ อสม. โดยการตรวจสญัญาณชพี 

สอบถามความพร้อมทุกครั้งเมื่อก่อนเข้าลงเยี่ยม และให้

อสม. ได้ระบายความรูสึ้กในการดแูลทารกเกดิก่อนก�ำหนด
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ทุกครั้งก่อนและหลังลงพื้นที่

	 รูปแบบของโปรแกรมการส ่ง เสริมการรับรู  ้

ความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 

ผ่านการตรวจสอบผู้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 5 ท่าน ประกอบ

ด้วย ได้แก่ กุมารแพทย์ 1 ท่าน, พยาบาลวิชาชีพช�ำนาญ

การด้านทารกที่ปฏิบัติงานในชุมชนและในหอผู้ป่วยทารก

แรกเกิดวิกฤต (NICU) 2 ท่าน, และอาจารย์พยาบาลสาขา

การพยาบาลเด็กและวัยรุ่น 2 ท่าน

	 การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง

	 การวิจัยนี้ได้รับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์

จากโรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร์ เอกสารเลขที่ 

002/2560 ก่อนเก็บข้อมูลผู้วิจัยได้พิทักษ์สิทธิ์โดยการ 

ชี้แจงวัตถุประสงค์ วิธีการและประโยชน์ท่ีจะได้รับ ซ่ึงผล

การตอบรับหรือปฏิเสธจะไม่มีผลใด ๆ ต่อสวัสดิการหรือ

การรักษา เมือ่กลุม่ตัวอย่างยนิยอมเข้าร่วมวจิยัโดยการลงนาม 

ในเอกสารยนิยอม ระหว่างการศกึษากลุม่ตวัอย่างสามารถ

ยกเลิกได้ตลอดเวลา ข้อมูลที่เป็นเอกสารนักวิจัยจะเก็บ

รักษาไว้เป็นความลับ การวเิคราะห์และน�ำเสนอผลการวิจัย

ท�ำในภาพรวม 

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 ผู้วิจัยประชุมร่วมกับเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องเกี่ยวกับ

งานอนามัยแม่และเด็ก ในพื้นท่ีอ�ำเภอเมืองนราธิวาส 

ประกอบด้วย (1) ศูนย์สุขภาพชุมชนจ�ำนวน 4 ศูนย์ และ 

(2) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล (รพ.สต.) จ�ำนวน  

13 แห่ง เพื่อท�ำการชี้แจงเกี่ยวกับโปรแกรมฯ โดยให ้

เจ้าหน้าที่เป็นผู ้คัดเลือก อสม. ท่ีเข้มแข็งและสมัครใจ  

เข้าร่วมในกิจกรรมโปรแกรมฯ ระหว่างเดือนกุมภาพันธ์ 

2560 ถึงเดือนพฤษภาคม 2561 โดยแบ่งเป็น 2 ระยะ คือ

	 ระยะที่ 1 กิจกรรมเข้าร่วมอบรมเชิงปฏิบัติการ  

เพื่อเพิ่มความรู้และทักษะในการดูแลและติดตามทารก 

เกิดก่อนก�ำหนดหลังจ�ำหน่ายออกจากโรงพยาบาล รวมถึง

ศึกษาดูงานหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤต โรงพยาบาล

นราธิวาสราชนครินทร์ จ�ำนวนทั้งสิ้น 3 วัน ประกอบด้วย

กิจกรรม 

		  วนัที ่1: สร้างสมัพนัธภาพระหว่างคณะนกัวจิยั

และ อสม. ตรวจสขุภาพเบือ้งต้น ผูว้จิยัแนะน�ำรายละเอยีด

การวิจัย และกล่าวความส�ำคัญและปัญหาของทารกเกิด

ก่อนก�ำหนด ต่อจากนั้นให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม

ข้อมูลส่วนบุคคล ท�ำแบบทดสอบความรู้ แบบสอบถาม

พฤติกรรมในการดูแลและติดตามทารกเพื่อตอบสนอง 

ความต้องการพื้นฐานของทารกเกิดก่อนก�ำหนดก่อนเข้า

โปรแกรม เมื่อเสร็จเรียบร้อยแล้ว ผู้วิจัยให้ความรู้เกี่ยวกับ

ปัญหาพัฒนาการและลงมือปฏิบัติจริงในการฝึกประเมิน

และส่งเสริมพัฒนาการในทารกกลุ่มเสี่ยง โดยมีแพทย์และ

พยาบาลหน่วยงานส่งเสริมพัฒนาการเป็นวิทยากรหลัก 

และมคีณะผูว้จิยัเป็นผูด้แูล และให้ก�ำลงัใจกบั อสม. ตลอด

ระยะเวลาในการอบรมเชิงปฏิบัติการ

		  วันที่ 2: ทบทวนความรู้เดิม และให้ความรู ้

เกี่ยวกับสภาพปัญหาของทารกเกิดก่อนก�ำหนดที่เข้ารับ 

การรักษาในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤตและในชุมชน  

ต่อจากนั้นแบ่งกลุ ่มให้ลงมือปฏิบัติตามฐานกิจกรรม 

ที่จัดขึ้นเกี่ยวกับการตอบสนองความต้องการพื้นฐาน 

ของทารกเกิดก่อนก�ำหนด โดยให้ปฏิบัติจริงจากการใช้หุ่น 

ดวูดีทิศัน์ โดยมอีาจารย์พยาบาลสอนและสาธติทกัษะ และ

มีคณะผู้วิจัยเป็นผู้ดูแล และให้ก�ำลังใจในการฝึกปฏิบัติ

ตลอดระยะเวลาในการอบรมเชิงปฏิบัติการ

		  วันที่ 3: การศึกษาดูงานในหอผู้ป่วยทารก 

แรกเกิดวกิฤตและคลนิกิสขุภาพเดก็ด ีโรงพยาบาลนราธวิาส 

ราชนครินทร์ 

	 ระยะที่ 2 ให้กลุ่มตัวอย่างที่ผ่านการอบรมเชิง 

ปฏบิตักิาร ส�ำรวจทารกเกดิก่อนก�ำหนดทีเ่ป็นกลุม่เป้าหมาย 

แจ้งมาทางคณะผู้วิจัยเพื่อท�ำการนัดหมายการเยี่ยมบ้าน 

จ�ำนวนผู้เข้าร่วม 20 คน โดยกลุ่มตัวอย่างต้องน�ำความรู้

และทักษะที่ผ่านจากกิจกรรมอบรมเชิงปฏิบัติ ลงพื้นที ่

ไปปฏิบัติจริง โดยก่อนการเยี่ยมบ้านในครั้งแรก ผู้วิจัยให้

กลุ ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามความรู ้และพฤติกรรม 

ในการดูแลและติดตามทารกเพื่อตอบสนองความต้องการ

พืน้ฐานของทารกเกดิก่อนก�ำหนด จากนัน้ท�ำการเยีย่มบ้าน

จ�ำนวนอย่างน้อย 6 ครั้ง ตามแผนการเยี่ยมบ้านที่ก�ำหนด

ขึ้น หรือเมื่อทารกอายุครบ 12 เดือน โดยทุกครั้งที่ท�ำการ

เยี่ยมบ้านจะมีคณะผู้วิจัยลงพื้นที่พร้อมกันด้วย เมื่อสิ้นสุด

ระยะเวลาการเยี่ยมบ้าน ผู ้วิจัยให้กลุ ่มตัวอย่างตอบ

แบบสอบถามความรูแ้ละพฤตกิรรมในการดแูลและตดิตาม

ทารกเพื่อตอบสนองความต้องการพ้ืนฐานของทารก 

เกิดก่อนก�ำหนดหลังเข้าโปรแกรมฯ 
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ผลของโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน
ในการดูแลและติดตามทารกเกิดก่อนก�ำหนดหลังจ�ำหน่ายออกจากโรงพยาบาล

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ข ้อมูลที่ได ้น�ำมาวิเคราะห์ด ้วยโปรแกรมสถิติ

ส�ำเร็จรูป ก�ำหนดค่าความมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ดังนี้

	 1.	 ข้อมลูส่วนบคุคล หาค่าความถี ่ร้อยละ ค่าเฉลีย่ 

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

	 2.	 เปรียบเทียบคะแนนความรู ้และพฤติกรรม 

การดูแลและติดตามทารกเพื่อตอบสนองความต้องการ 

พืน้ฐานของทารกเกดิก่อนก�ำหนดก่อนและหลงัเข้าโปรแกรม 

โดยใช้ paired t-test

ผลการวิจัย

	 กลุ่มตัวอย่างทั้งหมดเป็นเพศหญิง ร้อยละ 100 

สถานที่ท�ำงานส่วนใหญ่อยู ่ในเขตความรับผิดชอบของ 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพส่วนต�ำบล (รพ.สต) ร้อยละ 

60.6 โดยส่วนใหญ่มีระดับการศึกษาต�่ำกว่าปริญญาตรี  

ร้อยละ 75.2 และอายุอยู่ในช่วง 41-50 ปี ร้อยละ 33.5 

รองลงมา อยู่ในช่วง 31-40 ปี ร้อยละ 27.1 ตามล�ำดับ โดย

ระยะเวลาเฉลี่ยที่เป็นอสม. 8.56 ปี (SD = 1.56) ส่วนใหญ่

ไม่มีประสบการณ์ในการอบรมการดูแลทารกแรกเกิดหรือ

ทารกเกิดก่อนก�ำหนดร้อยละ 76.6 และไม่มีประสบการณ์

ในการเยี่ยมบ้าน ร้อยละ 79.4 

	 กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู ้ในการตอบสนอง

ความต้องการพื้นฐานของทารกเกิดก่อนก�ำหนดหลังได้รับ

โปรแกรมฯ มากกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ (t = 2.861,  

p < .01) (ตารางที่ 1) และมีพฤติกรรมในการดูแลและ

ตดิตามทารกเพือ่ตอบสนองความต้องการพืน้ฐานของทารก

เกิดก่อนก�ำหนดหลังได้รับโปรแกรมมากกว่าก่อนได้รับ

โปรแกรม (t = 13.08, p < .01) (ตารางที่ 2)

ตารางที่ 1	เปรยีบเทยีบคะแนนความรูข้องกลุม่ตวัอย่างในการตอบสนองความต้องการพืน้ฐานของทารกเกดิก่อนก�ำหนด 

		  ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมฯ (n = 20) โดยใช้ Paired t-test 

	 ความรู้	 M	  SD	 Mean Difference	 t

	 ก่อน	 5.22	 1.56	
0.44	 2.861**

	 หลัง	 7.66	 1.66		

**p < .01

ตารางที่ 2	เปรียบเทียบพฤติกรรมของกลุ่มตัวอย่างในการดูแลและติดตามทารกเพื่อตอบสนองความต้องการพื้นฐาน 

		  ของทารกเกิดก่อนก�ำหนดก่อนและหลังได้รับโปรแกรมฯ (n = 20) โดยใช้สถิติ Paired t-test

	 พฤติกรรม	 M	 SD	 Mean Difference	 t

	 ก่อน	 2.32	 0.63	
0.733	 13.08**

	 หลัง	 3.05	 0.56		

**p < .01

การอภิปรายผล

	 ภายหลังจากที่ได้รับโปรแกรมฯ กลุ่มตัวอย่างมี

คะแนนความรูม้ากกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ ทัง้นีเ้นือ่งจาก

การจัดโปรแกรมฯ ครั้งน้ี เกิดจากความต้องการของ 

เจ้าหน้าที่พยาบาลที่ดูแล อสม. และเล็งเห็นถึงปัญหา จึง

ท�ำการคัดเลือก อสม. ให้เป็นกลุ่มตัวอย่าง เพื่อการพัฒนา

องค์ความรูแ้ละทกัษะต่าง ๆ  และน�ำความรูเ้หล่านัน้มาดแูล

ทารกเกิดก่อนก�ำหนดท่ีอยู่ในความรับผิดชอบในชุมชน  

ประกอบกบั อสม. ส่วนใหญ่อยูใ่นช่วงอาย ุ41-50 ปี ซ่ึงเป็น

ช่วงที่เริ่มมีลูกและหลานที่ต้องดูแล ซึ่งความรู้และทักษะ 

ดงักล่าวจะสามารถน�ำไปดแูลลกูหลานของตนเองได้อกีด้วย 

ตลอดจนสิง่ทีเ่รยีนรูท้ัง้ด้านความรูแ้ละทกัษะ อสม. ส่วนใหญ่ 
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ไม่เคยได้เรียนรู้มาก่อน เห็นได้จากผลการวิจัยท่ีพบว่า  

ร้อยละ 76.6 ไม่เคยมีประสบการณ์ผ่านการอบรมทั้งด้าน

ความรูแ้ละทกัษะในการดแูลทารกเกดิก่อนก�ำหนดมาก่อน 

ถึงแม้ว่าทางกระทรวงสาธารณสุขได้มีการจัดท�ำหลักสูตร

การอบรมอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้านเชี่ยวชาญ

ในปี พ.ศ. 2555 ภายใต้ประเดน็ยทุธศาสตร์การสร้างแรงจงูใจ 

และพัฒนาขีดความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุข 

ตามนโยบายรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข โดย

ก�ำหนดโครงสร้างหลักสูตรการจัดการอนามัยแม่เด็กให ้

อสม. ต้องผ่านการอบรมเก่ียวกับงานส่งเสริมอนามัยแม่

และเด็ก เป็นจ�ำนวน 12 ชั่วโมงแล้วก็ตาม (Department 

Of Health Service Support, 2012) ซึ่งเนื้อหาส่วนใหญ่

จะเน้นเรื่องการสนับสนุนการเลี้ยงทารกด้วยนมแม่ การใช้

ภูมิปัญญาในการดูแลแต่ไม่มีการกล่าวถึงการดูแลทารก 

เกิดก่อนก�ำหนด จึงท�ำให้การเรียนรู้จากโปรแกรมในการ

ศึกษาครั้งนี้เป็นเรื่องใหม่ ส่งผลให้กลุ่มตัวอย่างสนใจ ตั้งใจ

ในการเรยีนรูม้ากขึน้สอดคล้องกบังานวจิยัของ Petmung, 

Kasiraksa, and Payarang (2016) ศึกษาผลของการให้

ความรู้ต่อการปฏิบัติของพยาบาลเพื่อส่งเสริมพัฒนาการ

ทารกแรกเกดิ หออภิบาลทารกแรกเกดิ จงัหวดักระบี ่พบว่า 

หากเป็นองค์ความรู้ที่มีความสนใจหรือเป็นปัญหาในการ

ดูแลย่อมส่งผลให้ผู ้เข้าร่วมวิจัยมีความตั้งใจและสนใจ 

มากยิง่ขึน้ นอกจากนีค้วามรู้ทีใ่ห้ อสม. ได้เรยีนรูแ้ละปฏบิตัิ

นั้นมีกิจกรรมที่มีความหลากหลายไม่ใช่เพียงการบรรยาย

เท่านั้น อาทิเช่น การสาธิต สาธิตย้อนกลับ กิจกรรมกลุ่ม 

และอื่น ๆ ซ่ึงวิธีการเหล่านี้อาจท�ำให้ อสม. สนุกสนาน  

ไม่เบื่อหน่าย ตื่นเต้น และตั้งใจท่ีจะเรียนรู ้มากยิ่งข้ึน 

(Peesara, Payakkaraung, Thampanichawat, &  

Rungamornrat, 2017) 

	 พฤตกิรรมของกลุม่ตวัอย่างในการดูแลและตดิตาม

ทารกเพ่ือตอบสนองความต้องการพืน้ฐานของทารกเกดิก่อน 

ก�ำหนด หลังได้รับโปรแกรมมีคะแนนมากกว่าก่อนได้รับ

โปรแกรม ทั้งนี้เน่ืองจากเป็นผลจากโปรแกรมดังกล่าว 

ที่สร้างขึ้นตามแนวคิดการรับรู้ความสามารถตนเองของ 

Bandura (1997) โดยผ่านการกระบวนการสนับสนุน  

(1) สนับสนุนการรับรู้ความสามารถด้วยตนเอง โดยการให้ 

อสม. ผ่านความส�ำเร็จจากการลงมือกระท�ำ ซึ่งเป็นวิธีที่มี

ประสทิธภิาพมากทีส่ดุ โดยมกีจิกรรมให้ อสม. ได้ปฏบิตัจิรงิ 

จากการเข้าร่วมอบรมเชงิปฏบิตัใินฐานกจิกรรมต่าง ๆ  ทีไ่ด้

จัดไว้ (Hayeese et al., 2016) (2) การสนับสนุนด้วยการ

ให้กลุ่มตัวอย่างได้เห็นตัวแบบ ประกอบด้วยให้เรียนรู้จาก

การดวูดีทิศัน์ ได้เหน็วทิยากรสาธติจากการอบรมเชงิปฏบิติั 

และทีส่�ำคัญคือให้ได้ไปศกึษาดูงานทีห่อผูป่้วยทารกแรกเกิด

วิกฤต (NICU) ท�ำให้กลุ่มตัวอย่างได้เห็น สอบถาม พูดคุย

มารดาทีม่าเยีย่มทารก ซึง่การได้มาเหน็การดแูลของมารดา

ในหอผู้ป่วยซึ่งมารดาส่วนใหญ่มีประสบการณ์ในการดูแล

ทารกเกิดก่อนก�ำหนดเป็นครั้งแรกเช่นเดียวกัน แต่เมื่อได้

เลี้ยงดูไปสักระยะโดยผ่านการดูแลและให้ค�ำแนะน�ำ 

จากพยาบาลก็จะเกิดความมั่นใจมากขึ้น (Kaoloung, 

Rutchanagul, & Pookboonmee, 2012) ซึง่การที ่อสม. 

ได้เห็นผ่านตัวแบบดังกล่าวจึงส่งผลให้ อสม. มีความมั่นใจ

ในความสามารถของตนเองว่าตนเองน่าจะสามารถดูแล

ทารกกลุ่มนี้ได้เช่นกัน (Srilamai, & Teerarungsikul, 

2015) (3) การสนบัสนนุผูด้แูลด้วยการใช้ค�ำพดู ให้ก�ำลงัใจ 

ชมเชย ทั้งน้ีในกระบวนการวิจัยดังกล่าวจะมีทั้งทีมแพทย์ 

พยาบาลในหอผู้ป่วยทารกแรกเกิดวิกฤตและในชุมชน  

ร่วมเข้ามาเป็นผู้ดแูล อสม. ในการเข้าร่วมวจัิยในทกุขัน้ตอน

การวิจัย เมื่อ อสม. ประสบการณ์ปัญหาการดูแลและ

ติดตามทารกในชุมชน อสม. ได้รับก�ำลังใจ ส่งเสริม 

สนับสนุนในการร่วมกันแลกเปล่ียนความคิดเห็น จาก 

คณะผู้วิจัยทั้งกลุ่มไลน์ และทางโทรศัพท์ เพื่อให้ อสม.  

มกี�ำลงัใจในการดแูลและตดิตามทารกกลุ่มนีอ้ยา่งต่อเนือ่ง 

(Bunmachu,  & Theunnadee,  2015)  และ  

(4) การสนบัสนนุให้กลุม่ตวัอย่างมคีวามพร้อมทางร่างกาย

และอารมณ์ ก่อนเข้าไปดแูลและตดิตามทารกในชมุชน โดย

นักวิจัยเปิดโอกาสให้ อสม. ได้เล่าความรู้สึกในการท�ำงาน

ทั้งปัญหา อุปสรรค หรือสิ่งดี ๆ  ที่ได้พบเห็น รวมทั้งในด้าน

ร่างกาย ผู้วิจัยสอบถามความพร้อมทุกครั้งก่อนเข้าเยี่ยม 

หากไม่พร้อมจะท�ำการนดัใหม่ พร้อมทัง้มกีารตรวจร่างกาย 

และสัญญาณชีพเบื้องต้นทุกครั้งก ่อนเข้าเยี่ยมทารก 

ในชุมชน ซึ่งการท�ำให้กลุ่มตัวอย่างมีความสุขสบายทั้งทาง

ด้านร่างกายและจิตใจย่อมส่งผลต่อการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองและมีพฤติกรรมที่ดี (Bandura, 1986) ท�ำให้มี

ก�ำลังใจ ก�ำลังกายในการต่อสู้กับปัญหาและพยายามจะ

แก้ไขปัญหาจากการดแูลและตดิตามทารกเกิดก่อนก�ำหนด

ได้ (Hayeese, Wangsawat, & Pichaisongkram, 2017)



วารสารคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยบูรพา38

ปีที่ 27 ฉบับที่ 2 (เม.ย. - มิ.ย.) 2562
Volume 27 No. 2 (Apr - Jun) 2019

ผลของโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน
ในการดูแลและติดตามทารกเกิดก่อนก�ำหนดหลังจ�ำหน่ายออกจากโรงพยาบาล

ข้อเสนอแนะ

	 1.	 พยาบาลที่อยู่ในชุมชนควรน�ำโปรแกรมนี้ไปใช้ 

โดยเน้นการเสริมทักษะ และความรู ้ในการดูแลทารก 

ให้ อสม. อย่างต่อเนื่องเพื่อเพิ่มความมั่นใจ โดยเฉพาะด้าน

การประเมนิและส่งเสรมิพฒันาการทารก และความเจ็บป่วย 

ที่พบบ่อยในทารกแรกเกิดก่อนก�ำหนด เช่น การศึกษา 

ดูงานและฝึกปฏิบัติจริง ณ คลินิกกระตุ้นพัฒนาการของ 

โรงพยาบาลหรอื โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล เป็นต้น 

	 2.	 พยาบาลนกัวจัิยในชมุชนควรขยายองค์ความรู้

โดยการสร้างแกนน�ำ อสม. ที่เข้มแข็งจากการผ่านการวิจัย

ครัง้นีเ้ป็นพ่ีเลีย้งให้กบั อสม. รายอืน่ ๆ  ในพืน้ทีเ่ขตรบัผดิชอบ 

เดียวกนัหรือต่างที ่เพือ่ให้ อสม. ทกุคนมคีวามรู ้ความมัน่ใจ

ในการดูแลและติดตามทารกเกิดก่อนก�ำหนด รวมทั้ง 

สร้างความตระหนักถึงความส�ำคัญในการดูแลกลุ่มวัยนี ้

ให้มีการเจริญเติบโตและพัฒนาการท่ีดี โดยอาศัยผู้น�ำ

ชุมชนและผู้น�ำทางศาสนา เพื่อให้ประชาชนในพื้นท่ีเห็น

ความส�ำคัญ
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