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บทคััดย่่อ

 กุารวิิจัิยกุ่�งทดลองนี� มีวิัตถุุประสิงค์์เพิื�อศิ่กุษาผลของโปรแกุรมกุารเตรียมมารดาต่อพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุ

เกุิดกุ่อนกุำหนดในระยะเปลี�ยนผ่านจิากุโรงพิยาบาลสิู่บ้าน กุลุ่มตัวิอย่าง เป็นมารดาค์รรภ์แรกุและทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด

ที�เข้ารับกุารรักุษาในโรงพิยาบาลธีรรมศิาสิตร์เฉลิมพิระเกุียรติ จิำนวิน 30 ราย ค์ัดเลือกุกุลุ่มตัวิอย่างตามค์ุณสิมบัติที�

กุำหนด และทำกุารสิุ่มอย่างง่าย เข้ากุลุ่มทดลองและกุลุ่มค์วิบค์ุม กุลุ่มละ 15 ค์น กุลุ่มทดลองได้รับโปรแกุรมกุารเตรียม

มารดา กุลุ่มค์วิบค์ุมได้รับกุารพิยาบาลปกุติ เค์รื�องมือที�ใช้้ในกุารทดลองได้เเกุ่  โปรแกุรมกุารเตรียมมารดา เค์รื�องมือที�ใช้้

ในกุารเกุ็บรวิบรวิมข้อมูล ได้แกุ่ แบบบันท่กุข้อมูลทั�วิไป เเละแบบสิอบถุามพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด ซึ่่�ง

มีค์่าค์วิามเช้ื�อมั�น เท่ากุับ .89 วิิเค์ราะห์ข้อมูลโดยใช้้สิถุิติพิรรณนา และทดสิอบค์่าที 

 ผลกุารวิจิิยัพิบวิา่ ภายหลงักุารทดลองมารดากุลุม่ทดลองมคี์ะแนนเฉลี�ยพิฤตกิุรรมกุารดแูลทารกุเกุดิกุอ่นกุำหนด

สิูงกุวิ่ามารดากุลุ่มค์วิบค์ุม เเละสิูงกุวิ่ากุ่อนได้รับโปรเเกุรมอย่างมีนัยสิำค์ัญทางสิถุิติ (p < .001) จิากุผลกุารวิิจิัย 

มีข้อเสินอแนะวิ่า พิยาบาลสิามารถุนำโปรแกุรมนี�ไปประยุกุต์ใช้้กุับมารดาทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดในระยะเปลี�ยนผ่านจิากุ

โรงพิยาบาลสิู่บ้าน 
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Abstract

 This quasi-experimental research aimed to study the effect of a maternal preparation  

program on preterm infant care behaviors during the transition period from hospital to home. Simple 

random sampling was used to recruit 30 dyads of primigravida mothers and preterm infants at the 

Thammasat University Hospital. The sample was divided equally into the experimental and control 

group. The experimental group received a maternal preparation program lasting 30-45 minutes eight 

times. In contrast, the control group received routine care. Research experimental instruments  

included the maternal preparation program. Data collection instruments included demographic  

characteristics, and the preterm infant care behavior questionnaire, which had a reliability coefficient 

of .89. Data were analyzed by descriptive statistics, independent t-test, and paired t-test.

 The results revealed that the experimental group’s post-test mean preterm infant care  

behavior scores were significantly higher than the control group. Also, the post-test mean scores of 

the experimental group was significantly higher than the pre-test mean scores (p < .001). Nurses could 

implement this program for mothers of preterm infants transitioning from the neonatal intensive care 

unit to home.
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ผลของโปรแกรมการเตรียมมารดาต่อพฤติกรรมการดูแลทารกเกิดก่อนกำหนด
ในระยะเปลี่ยนผ่านจากโรงพยาบาลสูู่่บ้าน

คัวามสำคััญของปััญหา 

 ทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด เป็นทารกุที�มีค์วิามเสิี�ยงสิูง เนื�องจิากุเกุิดกุ่อนอายุค์รรภ์ 37 สิัปดาห์ ในเเต่ละปีทั�วิโลกุ

พิบทารกุเกุดิกุอ่นกุำหนดประมาณ 15 ลา้นค์น เเละเสิยีช้วีิติจิากุภาวิะเเทรกุซึ่อ้นปลีะประมาณ 1 ลา้นค์น (World health 

organization [WHO], 2018) จิากุสิถุิติทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดในโรงพิยาบาลธีรรมศิาสิตร์เฉลิมพิระเกุียรติ ตั�งแต่ปี  

พิ.ศิ. 2560-2562 ค์ิดเป็นร้อยละ 11.8 12.3 และ 15.5 ตามลำดับ (Division of Information Center, Institute  

Research and Information Thammasat University Hospital, 2017) ดังนั�นภายหลังค์ลอดทารกุจิ่งต้องถุูกุแยกุไป

รกัุษายงัหออภบิาลทารกุแรกุเกุดิ (NICU) อยูใ่นตูอ้บเดก็ุ เพิื�อค์วิบค์มุอณุหภมูริา่งกุายใหค้์งที� ไดร้บักุารดแูลและทำหตัถุกุาร 

รวิมทั�งสิภาพิของทารกุที�ยังต้องพิ่�งเค์รื�องมืออุปกุรณ์กุารแพิทย์ และข้อจิำกุัดของหอผู้ป่วิยวิิกุฤต จิ่งไม่เอื�อให้มารดาได้มี

สิว่ินรว่ิมในกุารดเูเลทารกุเท่าที�ค์วิร มารดาจิง่ขาดโอกุาสิในกุารเรยีนรูพ้ิฤตกิุรรมของทารกุ ไม่สิามารถุเเสิดงบทบาทมารดา 

และรู้สิ่กุวิ่าตนเองมีค์วิามสิามารถุต�ำในกุารดูแลทารกุ (Ruo, Qing, Zhi, & Hai, 2021) รวิมทั�งรู้สิ่กุวิ่าไม่มีค์วิามรู้หรือ

ทักุษะในกุารดูแลทารกุได้ (Teerarungsikul, 2013) โดยเฉพิาะมารดาค์รรภ์เเรกุ เมื�อถุ่งเวิลาจิำหน่ายทารกุออกุจิากุ 

โรงพิยาบาล มารดาจิ่งมีค์วิามเค์รียด เเละไม่พิร้อมในกุารดูเเลทารกุ (Hutchinson, Spillett, & Cronin, 2012; Ruo  

et al., 2021)

 แม้วิ่าทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนดจิะมีสิุขภาพิแข็งแรงพิอที�จิำหน่ายออกุจิากุโรงพิยาบาลได้ แต่ยังต้องกุารกุารดูแล

หลงัจิำหนา่ยที�พิเิศิษและตอ่เนื�อง เนื�องจิากุยงัเสิี�ยงตอ่ปญัหาสิขุภาพิตา่ง ๆ  เช้น่ กุารตดิเช้ื�อทางระบบหายใจิ และพิฒันากุาร

ล่าช้้า (Hockenberry & Wilson, 2013) ทำให้มารดามีค์วิามวิิตกุกุังวิลและไม่มั�นใจิในกุารดูแลทารกุเมื�อจิำหน่าย 

กุลับบ้าน มารดาต้องปรับตัวิเข้าสิู่บทบาทใหม่ ต้องเผช้ิญกุับกุารปรับเปลี�ยนมาเป็นผู้รับผิดช้อบดูเเลทารกุด้วิยตนเองต่อ

ที�บ้าน (Aagaard, Uhrenfeldt, Spliid, & Fegran, 2015; Boykova, & Kenner, 2012) รู้สิ่กุไม่พิร้อม มีกุารลองผิด

ลองถูุกุในกุารเลี�ยงทารกุ ตอ้งเผชิ้ญค์วิามยุง่ยากุในกุารเลี�ยงดูทารกุ มารดาจิง่ต้องกุารทราบข้อมลูเกุี�ยวิกัุบกุารเลี�ยงดูทารกุ 

แบบเเผนพิฤติกุรรมทารกุ กุารเจิริญเติบโตเเละพิัฒนากุาร รวิมทั�งกุารสิังเกุตอากุารผิดปกุติของทารกุ (Burnham,  

Feeley, & Sherrard, 2013; Lopez, Anderson, & Feutchinger, 2012; Teerarungsikul, 2013) ซึ่่�งนับวิ่าเป็นระยะ

วิิกุฤตที�มารดาต้องรับผิดช้อบดูแลทารกุโดยจิะเกิุดข่�นภายใน 1 สิัปดาห์ถุ่ง 1 เดือนแรกุหลังจิำหน่ายทารกุออกุจิากุ 

โรงพิยาบาล (Boykova, Kenner, & Ellerbee, 2014) 

 กุารศิ่กุษาพิฤติกุรรมของมารดาในกุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนดภายหลังกุลับบ้าน พิบว่ิาพิฤติกุรรมเรื�องกุาร

ดูแลให้อาหาร กุารดูแลทำค์วิามสิะอาดร่างกุาย กุารสิ่งเสิริมพิัฒนากุาร กุารจิัดท่านอนเพิื�อป้องกุันทางเดินหายใจิอุดตัน 

กุารป้องกุันกุารติดเช้ื�อ ท่าอุ้มทารกุ และกุารสิังเกุตอากุารผิดปกุติ ไม่ถุูกุต้องและอยู่ในระดับต�ำ (Sakdajiwacharoan, 

2010, Taweepoon & Theunnadee, 2018; Srilamai & Teerarungsikul, 2015) ซึ่่�งพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุ 

ที�ถุูกุต้องเหมาะสิมนั�น ข่�นอยู่กุับหลายปัจิจิัย เช้่น ค์ุณภาพิกุารสิอนกุ่อนจิำหน่าย ค์วิามรู้ และทักุษะของมารดา จิากุกุาร

ศิ่กุษาพิบว่ิา ค์ุณภาพิกุารสิอนและทักุษะกุารสิอนที�มีค์ุณภาพิสูิงของพิยาบาล สิามารถุทำนายค์วิามพิร้อมกุ่อนออกุจิากุ

โรงพิยาบาลของผู้ดูเเลได้ร้อยละ 18 (p < .001) (Weiss et al., 2017) สิ่วินค์วิามรู้ และทักุษะกุารดูแลทารกุที�มารดา 

ได้รับกุารเตรียมกุ่อนจิำหน่าย เป็นสิิ�งสิำค์ัญที�ช้่วิยเพิิ�มค์วิามสิามารถุในกุารดูแลทารกุที�บ้าน ทำให้มารดามีพิฤติกุรรม 

กุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดได้ถุูกุต้อง (Sakdajiwacharoan, 2010; Srilamai, & Teerarungsikul, 2015;  

Taweepoon & Theunnadee, 2018)

 กุารเปลี�ยนผ่านจิากุโรงพิยาบาลสิู่บ้านเป็นช้่วิงที�มารดาต้องเผช้ิญกุับกุารเปลี�ยนแปลง ตั�งเเต่ กุารค์ลอดทารกุ

กุ่อนกุำหนด กุารเผช้ิญค์วิามเค์รียดเมื�อทารกุเข้ารับกุารรักุษา และกุารดูแลทารกุหลังจิำหน่าย (Meleis, Sawyer, Im, 

Messias, & Schumacher, 2000) มารดาต้องเผช้ิญค์วิามยุ่งยากุในกุารเลี�ยงดูทารกุ มีค์วิามกุังวิลเกุี�ยวิกุับกุารดูแลทารกุ 

ปัญหาพิฤติกุรรมและกุารเจิ็บป่วิย (Soomboon, Rungamornrat, & Sangperm, 2019) กุารเตรียมค์วิามพิร้อมมารดา

ในระยะเปลี�ยนผ่านจิากุโรงพิยาบาลสิู่บ้าน ในระยะ 1-2 สิัปดาห์กุ่อนจิำหน่าย ด้วิยกุารช้่วิยเหลือทางกุารพิยาบาล  
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(Nursing therapeutics) ประกุอบด้วิย 1) กุารประเมนิค์วิามพิรอ้ม (Assessment of readiness) ของมารดาในกุารดูเเล

ทารกุ ด้านค์วิามรู้ ทักุษะ ทัศินค์ติ ค์วิามเช้ื�อ เศิรษฐานะ ให้สิอดค์ล้องบริบทและค์วิามต้องกุารของมารดาทั�งด้านร่างกุาย

และจิิตใจิ 2) กุารเตรียมค์วิามพิร้อม (Preparation of transition) ของมารดาโดยกุารให้ค์วิามรู้ สิอน สิาธีิต ฝึึกุทักุษะ 

และ 3) กุารใช้้บทบาทเสิริม (Role supplementation) โดยกุารช้่วิยเหลือ ให้ค์ำแนะนำ สิ่งเสิริมสินับสินุนให้สิามีซึ่่�งเป็น

บุค์ค์ลสิำค์ัญ เข้าร่วิมกุิจิกุรรมอย่างต่อเนื�อง และมีกุารติดตามเยี�ยมภายหลังจิำหน่าย (American Academy of  

Pediatrics [AAP], 2008) จิากุกุารศิ่กุษาผ่านมามีโปรแกุรมกุารเตรียมมารดาในทารกุเกุิดกุ่อนเกุิดกุำหนด กุ่อนจิำหน่าย

จิากุโรงพิยาบาล เเตย่งัไมพ่ิบขั�นตอนกุารประเมนิค์วิามพิรอ้มของมารดา และไมไ่ดใ้หส้ิามเีขา้มารว่ิมกุจิิกุรรม ดงันั�นผูว้ิจิิยั

จิ่งสินใจิโปรแกุรมกุารเตรียมมารดาในระยะเปลี�ยนผ่านในมารดาของทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนด ตามทฤษฎีีกุารเปลี�ยนผ่าน 

(Meleis et al., 2000) ด้านบำบัดทางกุารพิยาบาล (Nursing therapeutics) ค์รอบค์ลุมกุารดูแลทารกุ 6 ด้าน ได้แกุ่  

1) กุารดูแลให้อาหาร 2) กุารสัิมผัสิให้ค์วิามรักุ 3) กุารดูแลค์วิามสิะอาดร่างกุายทารกุ 4) กุารดูแลเรื�องกุารนอนหลับ  

5) กุารดูแลด้านค์วิามปลอดภัย และ 6) กุารสิ่งเสิริมพิัฒนากุาร (Lally, 2003) ที�ค์าดวิ่าจิะสิ่งผลให้มารดาสิามารถุปฏิิบัติ

กุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดได้ และมีพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุถุูกุต้องเหมาะสิม

วัตถุุปัระสงคั์ของการวิจััย่

 1. เพิื�อเปรียบเทียบค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนด ระหว่ิางมารดากุลุ่มค์วิบคุ์ม และ

มารดากุลุ่มทดลอง

 2. เพืิ�อเปรียบเทียบค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดของมารดากุลุ่มทดลอง กุ่อนและ

หลังกุารทดลอง

กรอบแนวคัิดของการวิจััย่

 กุารศิ่กุษาในค์รั�งนี�ใช้้กุรอบแนวิคิ์ดทฤษฎีีกุารเปลี�ยนผ่านของ Meleis et al. (2000) อธิีบายวิ่า มารดา 

ค์ลอดทารกุกุอ่นกุำหนดเปน็กุารเปลี�ยนผา่นจิากุสิถุานกุารณก์ุารตั�งค์รรภเ์ขา้สิูส่ิถุานกุารณก์ุารค์ลอดทารกุลกัุษณะออ่นแอ 

ไม่สิมบูรณ์แข็งแรง และกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดภายหลังจิำหน่ายออกุจิากุโรงพิยาบาล โดยมีเงื�อนไขกุารเปลี�ยน

ผ่าน (Transition condition) โดยกุารเตรียมค์วิามพิร้อมค์วิามรู้อย่างต่อเนื�องที�ได้รับจิากุบุค์ลากุรทางกุารแพิทย์ และ

กุารสินับสินุนจิากุค์ู่ค์รอง ซึ่่�งเป็นกุารช้่วิยสิ่งเสิริมกุารเปลี�ยนผ่านเพิื�อเข้าสิู่บทบาทใหม่ของมารดาได้ เเละพิยาบาลเป็นผู้

ใหกุ้ารช้ว่ิยเหลอืมารดา ดา้นบำบดัทางกุารพิยาบาล (Nursing therapeutics) ดงันี� 1) กุารประเมนิค์วิามพิร้อมของมารดา 

ในกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดที�บ้าน ด้านค์วิามรู้ ทักุษะ ทัศินค์ติ ค์วิามเช้ื�อ เศิรษฐานะ ให้สิอดค์ล้องบริบทและ 

ค์วิามต้องกุารของมารดาทั�งด้านร่างกุายและจิิตใจิ เช้่น กุารให้อาหาร เเละกุารทำค์วิามสิะอาด 2) กุารเตรียมมารดา 

โดยกุารให้ค์วิามรู้ สิาธีิต สิาธีิตย้อนกุลับ เกุี�ยวิกุับกุารให้นมแม่ และกุารอุ้มลูกุ พิร้อมให้มารดาฝึึกุปฏิิบัติด้วิยตนเอง และ

เปิดโอกุาสิให้มารดาซึ่ักุถุามข้อสิงสิัย และ3) กุารใช้้บทบาทเสิริม จิากุพิยาบาลและสิามี เป็นกุารให้กุำลังใจิ เเละค์อย 

ช้่วิยเหลือมารดาในกุารฝึึกุทักุษะจินสิามารถุปฏิิบัติได้ถุูกุต้อง พิร้อมทั�งมีกุารติดตามเยี�ยมทางโทรศัิพิท์หลังจิำหน่าย ซ่ึ่�ง

จิะทำให้มารดามีพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดในเเต่ละด้านได้ถุูกุต้องและเหมาะสิม (ดังเเผนภาพิที� 1)

  - พิฤติกุรรมกุารดูแล

  ทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด

โปรแกรมการเตรียมความพร้อมก่อนจำหน่าย 

1. กุารประเมินค์วิามพิร้อม (Assessment of readiness)

2. กุารเตรียมค์วิามพิร้อมมารดา (Preparation for transition)

3. กุารให้บทบาทเสิริม (Role supplementation)

แผนภููมิที� 1 กุรอบแนวิค์ิดกุารวิิจิัย
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ผลของโปรแกรมการเตรียมมารดาต่อพฤติกรรมการดูแลทารกเกิดก่อนกำหนด
ในระยะเปลี่ยนผ่านจากโรงพยาบาลสูู่่บ้าน

วิธีีดำเนินการวิจััย่

 กุารวิจิิยัค์รั�งนี�เปน็กุารวิจิิยักุ่�งทดลอง (Quai-experimental research) ศิกุ่ษาแบบสิองกุลุ่มวิดัผลกุ่อนและหลงั

กุารทดลอง (Two groups pretest-posttest designs) ทำกุารศิ่กุษาระหวิ่างเดือนเมษายน - ตุลาค์ม 2563

 ประชากร ที�ใช้้ในกุารวิิจิัยค์รั�งนี� ค์ือ มารดาและทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด เข้ารับกุารรักุษาในหอผู้ป่วิยกุ่�งวิิกุฤต

ทารกุแรกุเกุิด (Intermediate neonatal intensive care unit [INICU]) 

 กล่่มตัวอย่าง ค์ือ มารดาและทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด จิำนวิน 30 ราย ที�เข้ารับกุารรักุษาในหอผู้ป่วิยกุ่�งวิิกุฤต

ทารกุแรกุเกุิด โรงพิยาบาลธีรรมศิาสิตร์เฉลิมพิระเกุียรติ โดยกุารค์ัดเลือกุตามค์ุณสิมบัติตามเกุณฑ์์ที�กุำหนด (Inclusion 

criteria) และทำกุารสิุ่มอย่างง่ายโดยกุารจิับสิลากุแบบไม่แทนที� (Simple random sampling) 

 เกณฑ์์การคัดเข้า (Inclusion criteria) ได้แกุ่

 คุ์ณสิมบัติของมารดา 1) มารดาค์รรภ์แรกุ อายุ 18 ปีข่�นไปเป็นผู้ดูแลหลักุ ไม่มีภาวิะแทรกุซึ่้อนหลังค์ลอด  

เช้่น ภาวิะตกุเลือด และภาวิะซึ่่มเศิร้า เป็นต้น 2) ไม่มีปัญหากุารได้ยินและกุารมองเห็น 3) สิามารถุพิูด อ่าน เขียน 

ภาษาไทยได้ 

 ค์ุณสิมบัติของทารกุ 1) ทารกุอายุค์รรภ์น้อยกุวิ่า 37 สิัปดาห์ ประเมินโดย Ballard score 2) นอนรักุษาใน 

โรงพิยาบาลมากุกุวิ่า 1 สิัปดาห์แต่ไม่เกุิน 3 เดือน รอกุารเตรียมจิำหน่ายเมื�อทารกุพิร้อม (Growing preterm infants) 

และมีแผนจิำหน่ายทารกุกุลับบ้านภายใน 1-2 สิัปดาห์ 3) ไม่มีภาวิะแทรกุซึ่้อนรุนแรงและพิิกุารแต่กุำเนิด ได้แกุ่ ภาวิะ

ขาดออกุซึ่ิเจินรุนแรง โรค์ปอดเรื�อรัง ปากุแหวิ่งเพิดานโหวิ่ และหัวิใจิพิิกุารแต่กุำเนิด โดยกุารวิินิจิฉัยของแพิทย์           

 เกณฑ์์ในการคัดออก (Exclusion criteria) ได้แกุ่ มารดาไม่สิามารถุเข้าร่วิมกุิจิกุรรมตามโปรแกุรมได้ค์รบ 

ทุกุค์รั�ง และทารกุมีอากุารวิิกุฤตต้องย้ายเข้าไปรักุษาที�หอผู้ป่วิยหนักุหรือย้ายไปรักุษาโรงพิยาบาลอื�น

 การกำหนดขนาดกล่่มตัวอย่าง

 ขนาดของกุลุ่มตัวิอย่าง ค์ำนวิณขนาดตัวิอย่างจิากุค์่าอิทธีิพิลจิากุค์่าเฉลี�ย 2 กุลุ่ม จิากุงานวิิจิัยใกุล้เค์ียงของ 

Taya, Wittayasooporn, and Luecha (2009) ที�ศิ่กุษาโดยใช้้กุารพิยาบาลระบบกุารสินับสินุนและให้ค์วิามรู้แกุ่มารดา

ทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดต่อพิฤติกุรรมกุารดูแลของมารดาและผลลัพิธี์ด้านสิุขภาพิของทารกุ ซ่ึ่�งใกุล้เค์ียงกุับกุารศ่ิกุษา 

ในค์รั�งนี� ได้ค์่าเฉลี�ยค์ะแนนพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดของมารดากุลุ่มทดลอง 70.6 (SD = 5.98) และ 

กุลุ่มค์วิบค์ุม 64.25 (SD = 4.66) แล้วินำมาแทนค์่าในสิูตรกุารค์ำนวิณขนาดอิทธีิพิล (Effect size) จิากุค์่าเฉลี�ย 2 กุลุ่ม

ของ Cohen (1988) ได ้1.19 เปดิตารางโดยกุำหนดค์า่ระดบันยัสิำค์ญั (α) 0.05 อำนาจิกุารทดสิอบ 0.80 ไดกุ้ลุ่มตวัิอยา่ง

ละ 12 ราย รวิม 24 ราย และเพิื�อป้องกุันกุารสิูญหายจิ่งเพิิ�มกุลุ่มตัวิอย่างร้อยละ 20 (Srisatidnarakul, 2009) ได้ขนาด

กุลุ่มตัวิอย่างทั�งหมด 30 ค์น แบ่งเป็นกุลุ่มค์วิบค์ุมและกุลุ่มทดลอง กุลุ่มละ 15 ค์น

 เคร่�องม่อที�ใช้ในการวิจัย ประกุอบด้วิย 2 สิ่วิน ได้แกุ่

 1. เค์รื�องมือในกุารดำเนินกุารวิิจิัย ค์ือโปรแกุรมกุารเตรียมมารดา ที�ผู้วิิจิัยสิร้างข่�นจิากุแนวิคิ์ดทฤษฎีี 

กุารเปลี�ยนผ่าน (Meleis et al., 2000) โดยใช้้กุารบำบัดทางกุารพิยาบาล 3 ขั�นตอน ได้แกุ่ 1) กุารประเมินค์วิามพิร้อม

ของมารดาโดยสิอบถุามค์วิามพิร้อมของมารดาในกุารดูแลทารกุต่อที�บ้าน 2) กุารเตรียมค์วิามพิร้อมมารดา โดยกุารให้

ค์วิามรู้ ให้ดูวิีดิทัศิน์ สิอน สิาธีิต และฝึึกุทักุษะ และ 3) กุารใช้้บทบาทเสิริม โดยกุารสิ่งเสิริมให้สิามีเข้ามีสิ่วินร่วิมในกุาร

ฝึึกุทักุษะ และมีผู้วิิจิัยค์อยช้่วิยเหลือ ให้กุำลังใจิมารดาขณะฝึึกุทักุษะ นอกุจิากุนี�ยังมีค์ู่มือกุารดูเเลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด 

ดำเนินกิุจิกุรรมติดต่อกัุน 5 วิัน วิันละ 1 ค์รั�ง ค์รั�งละ 30-45 นาที ติดตามเยี�ยมหลังจิำหน่ายทางโทรศัิพิท์ 2 ค์รั�ง  

ในวิันที� 3 และ 7 หลังจิำหน่าย ค์รั�งละ 10-15 นาที และติดตามพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุของมารดา ภายหลังจิำหน่าย  

1 เดือน รวิมทั�งหมด 8 ค์รั�ง 

 2. เค์รื�องมือที�ใช้้ในกุารเกุ็บรวิบรวิมข้อมูล

  2.1 แบบสิอบถุามข้อมูลทั�วิไปของมารดาและทารกุ 
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  2.2 แบบสิอบถุามพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนด ผู้วิิจัิยสิร้างจิากุกุารทบทวินวิรรณกุรรม 

ที�เกุี�ยวิข้องและแนวิค์ิดกุารดูแลทารกุแรกุเกุิด 6 ด้าน ได้แกุ่ 1) กุารดูแลให้อาหาร 10 ข้อ 2) กุารสิัมผัสิให้ค์วิามรักุ 3 ข้อ 

3) กุารดูแลค์วิามสิะอาดร่างกุายทารกุ 6 ข้อ 4) กุารดูแลเรื�องกุารนอนหลับ 4 ข้อ 5) กุารดูแลด้านค์วิามปลอดภัย 6 ข้อ 

และ 6) กุารสิ่งเสิริมพิัฒนากุาร 6 ข้อ รวิม 35 ข้อ ตัวิเลือกุเป็นมาตรประมาณค์่า (Rating scale) 4 ระดับ ตั�งเเต่ 1  

ไม่เค์ยทำเลยจินถุ่ง 4 ทำทุกุค์รั�ง ค์ะเเนนรวิมอยู่ที� 35-140 ค์ะแนนสิูงแสิดงวิ่ามารดามีพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุอยู่ใน

ระดับสิูง

 การตรวจสู่อบค่ณภูาพของเคร่�องม่อการวิจัย

 1. กุารตรวิจิสิอบค์วิามตรงตามเนื�อหา (Content validity) ผู้วิิจัิยนำโปรแกุรมกุารเตรียมมารดา เเละ

แบบสิอบถุามพิฤตกิุรรมกุารดแูลทารกุเกุดิกุอ่นกุำหนด ใหผู้้ทรงคุ์ณวิฒุ ิ3 ทา่น ประกุอบดว้ิย กุมุารแพิทย ์1 ทา่น อาจิารย์

พิยาบาลทารกุแรกุเกุิด 1 ท่าน และพิยาบาลทารกุแรกุเกุิด 1 ท่าน เพิื�อตรวิจิสิอบค์วิามถุูกุต้องเเละค์วิามสิอดค์ล้องของ

เนื�อหา หลังจิากุนั�นนำมาปรับปรุงแกุ้ไขตามข้อเสินอแนะของผู้ทรงค์ุณวิุฒิ ร่วิมกุับค์ำเเนะนำของอาจิารย์ที�ปร่กุษา ได้ค์่า 

CVI ของแบบสิอบถุามพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด เท่ากุับ .88

 2. กุารตรวิจิสิอบค์วิามเที�ยง (Reliability) ผู้วิิจัิยนำแบบสิอบถุามพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด  

ไปทดลองใช้้ (Try out) กุับมารดาทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดที�มีลักุษณะค์ล้ายค์ล่งกุลุ่มตัวิอย่าง ในหอผู้ป่วิยจิำนวิน 20 ราย 

ได้ค์่าสิัมประสิิทธีิ�แอลฟาของค์รอนบาค์ (Cronbach’s alpha coefficiency) เท่ากุับ .89

 การพิทักษ์์สู่ิทธิิของกล่่มตัวอย่าง

 กุารวิิจัิยค์รั�งนี�ผ่านกุารรับรองจิากุค์ณะกุรรมกุารพิิจิารณาจิริยธีรรมกุารวิิจิัยระดับบัณฑ์ิตศิ่กุษา ค์ณะ 

พิยาบาลศิาสิตร์ มหาวิิทยาลัยบูรพิา รหัสิจิริยธีรรม 02-08-2562 และค์ณะอนุกุรรมกุารจิริยธีรรมกุารวิิจิัยในค์น มธี.  

ช้ดุที� 3 มหาวิทิยาลยัธีรรมศิาสิตร ์รหสัิจิรยิธีรรม 181/2563 โดยผู้วิจิิยัชี้�แจิงวิตัถุปุระสิงค์์โค์รงกุาร ขั�นตอนกุารเกุบ็รวิบรวิม

ข้อมูล สิิทธีิ�ในกุารปฏิิเสิธีหรือยุติกุารเข้าร่วิมกุารวิิจิัยโดยไม่สิ่งผลกุระทบต่อกุารรักุษาของกุลุ่มตัวิอย่าง ข้อมูลที�ได้จิากุ 

กุารศิกุ่ษาจิะเก็ุบเป็นค์วิามลับและนำเสินอข้อมูลในภาพิรวิม เมื�อกุลุม่ตัวิอย่างยินยอมเขา้ร่วิมโค์รงกุารด้วิยค์วิามสิมัค์รใจิ 

ผู้วิิจิัยขอให้ลงช้ื�อยินยอมเข้าร่วิมโค์รงกุารวิิจิัยเป็นลายลักุษณ์อักุษร

 การเก็บรวบรวมข้อมูล  

 ผู้วิิจิัยค์ัดเลือกุกุลุ่มตัวิอย่างจิากุค์ุณสิมบัติตามเกุณฑ์์ที�กุำหนด ช้ี�แจิงวิัตถุุประสิงค์์ของกุารทำวิิจิัย และขั�นตอน

กุารดำเนินกุารเกุ็บรวิบรวิมข้อมูลแกุ่กุลุ่มตัวิอย่าง เมื�อกุลุ่มตัวิอย่างยินยอมเข้าร่วิมโค์รงกุาร จิัดเข้ากุลุ่มทดลอง 15 ราย 

และกุลุ่มค์วิบค์ุม 15 ราย โดยเกุ็บข้อมูลในมารดากุลุ่มค์วิบค์ุมกุ่อน จิากุนั�นเกุ็บข้อมูลมารดากุลุ่มทดลอง ดังนี�

 กล่่มควบค่ม 

 ค์รั�งที� 1 (วิันที� 1 ของกุารพิบมารดา) ที�หอผู้ป่วิยกุ่�งวิิกุฤตทารกุแรกุเกุิด เมื�อทารกุมีแผนจิำหน่ายกุลับบ้าน 

ภายใน 1-2 สิปัดาห ์ ผูว้ิจิิยัสิอบถุามขอ้มลูสิว่ินบคุ์ค์ล ให้มารดาตอบแบบสิอบถุามพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุดิกุอ่นกุำหนด 

(Pre-test) และผู้วิิจิัยบันท่กุข้อมูลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดจิากุเวิช้ระเบียน จิากุนั�นมารดาได้รับกุารพิยาบาลตามปกุติของ

แนวิปฏิิบัติโรงพิยาบาล และวิางแผนจิำหน่ายทารกุตาม D-METHOD เป็นรายบุค์ค์ลพิร้อมนัดหมายมารดาในค์รั�งที� 2 ซึ่่�ง

เป็นวิันนัดติดตามอากุารทารกุหลังจิำหน่าย 1 เดือน

 ค์รั�งที� 2 (วัินที� 2 ของกุารพิบมารดา) ที�หน่วิยตรวิจิผู้ป่วิยนอกุกุุมารเวิช้กุรรม (OPD) ผู้วิิจิัยให้มารดาตอบ

แบบสิอบถุามพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนด (Post-test) ด้วิยแบบสิอบถุามชุ้ดเดิม ผู้วิิจิัยพิูดคุ์ย สิอบถุาม

ปัญหากุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนดและให้ค์ำแนะนำเพิิ�มเติม พิร้อมทั�งมอบค์ู่มือกุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนดให้กุับ

มารดาเพิื�อนำกุลับไปทบทวินที�บ้าน และแจิ้งกุารสิิ�นสิุดกุารวิิจิัย พิร้อมกุล่าวิค์ำขอบค์ุณที�ให้ค์วิามร่วิมมือ ตรวิจิสิอบ 

ค์วิามสิมบูรณ์ของข้อมูล 
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ผลของโปรแกรมการเตรียมมารดาต่อพฤติกรรมการดูแลทารกเกิดก่อนกำหนด
ในระยะเปลี่ยนผ่านจากโรงพยาบาลสูู่่บ้าน

 กล่่มทดลอง

 ผู้วิิจัิยดำเนินกุารตามโปรแกุรมกุารเตรียมมารดาเป็นรายบุค์ค์ล เมื�อทารกุมีแผนจิำหน่ายกุลับบ้านภายใน  

1-2 สิัปดาห์ วิิจิัยพิบมารดา มีกุารจิัดกุิจิกุรรมที�ห้องให้ค์ำปร่กุษาของหอผู้ป่วิยกุ่�งวิิกุฤตทารกุแรกุเกุิด ดังนี�

 ครั�งที� 1 (วัินที� 1 ของกุารพิบมารดา) ที�หอผูป้ว่ิยกุ่�งวิกิุฤตทารกุแรกุเกุดิ เมื�อทารกุมแีผนจิำหนา่ยกุลบับา้นภายใน 

1-2 สิัปดาห์ เพิื�อประเมินค์วิามพิร้อมและเตรียมค์วิามพิร้อมของมารดาในกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดหลังจิำหน่าย

กุลับบ้านใช้้เวิลา 30 นาที ซึ่่�งประกุอบด้วิย 2 ขั�นตอน ดังนี�

 ขั�นตอนที� 1 กุารประเมินค์วิามพิร้อมมารดา ดำเนินกุิจิกุรรม ดังนี�

 1. ผู้วิิจิัยสิอบถุามข้อมูลสิ่วินบุค์ค์ล ให้มารดาตอบแบบสิอบถุามพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด 

(Pre-test) และผู้วิิจิัยบันท่กุข้อมูลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดจิากุเวิช้ระเบียน

 2. ผู้วิิจิัยประเมินค์วิามพิร้อมมารดาในกุารดูแลทารกุต่อที�บ้าน โดยกุารแลกุเปลี�ยนค์วิามค์ิดเห็น เกุี�ยวิกุับ 

ค์วิามรู ้ทกัุษะ ค์วิามเช้ื�อ ประเมินค์วิามพิร้อมทั�งดา้นร่างกุายและจิติใจิมารดา และนำมาวิางแผนกุารพิยาบาลให้สิอดค์ล้อง

กุับค์วิามต้องกุารของมารดา

 ขั�นตอนที� 2 กุารเตรียมค์วิามพิร้อมมารดา โดยจิัดให้อยู่ห้องที�เป็นส่ิวินตัวิ จิากุนั�นผู้วิิจิัยให้ค์วิามรู้ เกุี�ยวิกุับ

ลักุษณะทั�วิไป และพิฤติกุรรมของทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด ด้วิยกุารบรรยายผ่านสิื�อค์อมพิิวิเตอร์ และเปิดโอกุาสิให้ซึ่ักุถุาม

ข้อสิงสิัย และระบายค์วิามรู้สิ่กุ จิากุนั�นนัดหมายให้สิามีเข้าร่วิมกุิจิกุรรมค์รั�งต่อไป 

 ครั�งที� 2 (วิันที� 2 ของกุารพิบมารดา) ที�หอผู้ป่วิยกุ่�งวิิกุฤตทารกุแรกุเกุิด กุิจิกุรรม ช้ื�อ “มารู้จิักุลูกุรักุกุัน” เพิื�อ

ให้ค์วิามรู้ ฝึึกุทักุษะ กุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดต่อที�บ้าน และให้สิามีเข้าร่วิมกุิจิกุรรมด้วิย ใช้้เวิลา 45 นาที ประกุอบ

ด้วิย 2 ขั�นตอน ดังนี�

 ขั�นตอนที� 2 และ 3 กุารเตรียมค์วิามพิร้อมมารดาและกุารใช้้บทบาทเสิริม ดำเนินกุิจิกุรรม ดังนี�

 1. ผู้วิิจิัยให้ค์วิามรู้ เกุี�ยวิกุับกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด ด้วิยกุารบรรยายผ่านสิื�อค์อมพิิวิเตอร์ จิากุนั�นให้ดู

วิีดิทัศิน์ เรื�อง กุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดหลังจิำหน่าย ด้านกุารดูแลให้อาหาร และด้านกุารสิัมผัสิให้ค์วิามรักุ รวิมทั�ง

สิอน อธิีบาย และสิาธิีตเรื�องกุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนด เกุี�ยวิกัุบกุารให้นมแม่ และกุารอุม้ลูกุ พิรอ้มให้มารดาฝึกึุปฏิบิตัิ

ด้วิยตนเอง และเปิดโอกุาสิให้มารดาซึ่ักุถุามข้อสิงสิัย

 2. สิ่งเสิริมให้สิามี มีสิ่วินร่วิมในกุารฝึึกุทักุษะ ช้่วิยเหลือ และให้กุำลังใจิมารดา โดยมีผู้วิิจิัยให้ค์ำแนะนำ และ

ช้่วิยเหลือในกุิจิกุรรมที�มารดายังปฏิิบัติไม่ถุูกุต้อง รวิมทั�งแลกุเปลี�ยนค์วิามค์ิดเห็น เปิดโอกุาสิให้ซัึ่กุถุามข้อสิงสัิย และ

ระบายค์วิามรู้สิ่กุ

 ครั�งที� 3 (วิันที� 3 ของกุารพิบมารดา) ที�หอผู้ป่วิยกุ่�งวิิกุฤตทารกุแรกุเกุิด กุิจิกุรรมช้ื�อ “ส่ิงเสิริมค์วิามมั�นใจิ 

ในตัวิแม่” เพิื�อให้ค์วิามรู้ ฝึึกุทักุษะ กุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดต่อที�บ้าน โดยมีสิามีเข้าร่วิมกุิจิกุรรม ใช้้เวิลา 45 นาที

ประกุอบด้วิย 2 ขั�นตอนดังนี�

 ขั�นตอนที� 2 และ 3 กุารเตรียมค์วิามพิร้อม และกุารใช้้บทบาทเสิริม ดำเนินกุิจิกุรรม ดังนี�

 1. ผู้วิิจิัยให้มารดาดูวิีดิทัศิน์ เรื�อง กุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดหลังจิำหน่าย 4 ด้านที�เหลือ ได้แกุ่ กุารทำ 

ค์วิามสิะอาดร่างกุาย กุารดูแลเรื�องกุารนอนหลับ กุารดูแลด้านค์วิามปลอดภัย และกุารสิ่งเสิริมพิัฒนากุารทารกุ

 2. ผูว้ิจิิยัสิอน อธีบิาย และสิาธีติกุารอาบน�ำทารกุ กุารทำค์วิามสิะอาดหลงัขบัถุา่ย และกุารสิง่เสิรมิพิฒันากุาร

ทารกุ พิร้อมให้มารดาฝึึกุทักุษะด้วิยตนเอง เกุี�ยวิกัุบกุารอาบน�ำทารกุ กุารทำค์วิามสิะอาด หลังขับถุ่าย กุารสิ่งเสิริม

พิัฒนากุารทารกุ เเละสิ่งเสิริมให้สิามี มีสิ่วินร่วิมในกุารฝึึกุทักุษะ ช้่วิยเหลือและให้กุำลังใจิมารดา รวิมทั�งแลกุเปลี�ยน 

ค์วิามค์ิดเห็น สิะท้อนค์ิดปัญหาหลังจิากุมารดาได้ฝึึกุปฏิิบัติด้วิยตนเอง

 ครั�งที� 4 (วิันที� 4 ของกุารพิบมารดา) ที�หอผู้ป่วิยกุ่�งวิิกุฤตทารกุแรกุเกุิด กุิจิกุรรม ช้ื�อ “เรียนรู้ซึ่�ำย�ำค์วิามเข้าใจิ” 

ใช้้เวิลา 20 นาที ตามขั�นตอนที� 3 กุารใช้้บทบาทเสิริม โดยผู้วิิจิัยทบทวินค์วิามรู้และทักุษะกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด
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ตลอด 3 วิันที�ผ่านมา พิร้อมกุระตุ้นให้มารดามีกุารสิะท้อนค์ิด ปัญหา และอุปสิรรค์ในกุารฝึึกุปฏิิบัติ ให้ค์ำแนะนำเพิิ�มเติม 

และให้ค์วิามช้่วิยเหลือมารดาในกุารฝึึกุทักุษะซึ่�ำ จินกุระทั�งมารดาสิามารถุปฏิิบัติได้ถุูกุต้อง 

 ครั�งที� 5 (วิันจิำหน่ายทารกุกุลับบ้าน) ที�หอผู้ป่วิยกุ่�งวิิกุฤตทารกุแรกุเกุิด ใช้้เวิลา 15 นาที ตามขั�นตอนที� 3 ค์ือ

กุารใช้้บทบาทเสิริม โดยผู้วิิจิัยทบทวินค์วิามรู้และให้ค์ำแนะนำเพิิ�มเติมในสิ่วินที�มารดายังเข้าใจิไม่ถุูกุต้อง เเละมอบค์ู่มือ

กุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดให้มารดาเพิื�อนำไปทบทวินค์วิามรู้ต่อที�บ้าน และนัดหมายค์รั�งต่อไปโดยกุารติดตาม เยี�ยม

ทางโทรศิัพิท์

 ครั�งที� 6 และ 7 (วัินที� 6 และวิันที� 7 ของกุารพิบมารดา) ติดตามเยี�ยมทางโทรศิัพิท์ หลังจิำหน่ายทารกุ 

กุลับบ้านในวิันที� 3 และ วิันที� 7 ใช้้เวิลา 10-15 นาที ผู้วิิจิัยใช้้บทบาทเสิริม เพิื�อติดตามผลและกุำกุับมารดาในกุารดูแล

ทารกุเกิุดกุอ่นกุำหนดอย่างตอ่เนื�องที�บา้น โดยสิอบถุามปัญหากุารดแูล และให้ค์ำแนะนำเพิิ�มเตมิ เกุี�ยวิกัุบปัญหากุารดแูล

ทารกุ พิร้อมให้ค์ำแนะนำเพิิ�มเติมในกุรณีที�มารดามีข้อสิงสัิย และให้กุำลังใจิมารดา พิร้อมทั�งนัดหมายหลังจิำหน่าย  

1 เดือน ที�หน่วิยตรวิจิโรค์กุุมารเวิช้กุรรม

 ครั�งที� 8 (วิันที� 8 ของกุารพิบมารดา) ผู้วิิจิัยพิบมารดาที�หน่วิยตรวิจิโรค์กุุมารเวิช้กุรรม ในวิันนัดติดตามอากุาร

ทารกุ เพืิ�อตดิตามพิฤตกิุรรมกุารดแูลทารกุเกุดิกุอ่นกุำหนดหลังจิำหน่าย 1 เดอืน ใช้้เวิลา 20 นาที โดยผู้วิจิิยัพิดูค์ยุ ทกัุทาย

มารดา และสิอบถุามปัญหาอุปสิรรค์ในกุารดูแลทารกุเมื�ออยู่ที�บ้าน และให้มารดาตอบแบบสิอบถุามพิฤติกุรรมกุารดูแล

ทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนด (Post- test) ด้วิยแบบสิอบถุามชุ้ดเดิม แจิ้งให้มารดาทราบถุ่งกุารสิิ�นสุิดกุารวิิจัิย และกุล่าวิค์ำ

ขอบค์ุณที�ให้ค์วิามร่วิมมือ ตรวิจิสิอบค์วิามสิมบูรณ์ของข้อมูล 

 การวิเคราะห์ข้อมูล

  1. วิิเค์ราะห์ข้อมูลโดยใช้้โปรแกุรมค์อมพิิวิเตอร์สิำเร็จิรูป โดยกุำหนดระดับนัยสิำค์ัญทางสิถิุติที�ระดับ .05 

วิเิค์ราะห์ขอ้มูลทั�วิไปของกุลุม่ตัวิอย่าง ดว้ิยกุารแจิกุแจิงค์วิามถุี� รอ้ยละ และทดสิอบค์วิามแตกุต่างของข้อมูลทั�วิไประหว่ิาง

กุลุ่มทดลอง และกุลุ่มค์วิบค์ุม โดยใช้้สิถุิติไค์สิแค์วิร์ (Chi-square test) และกุารทดสิอบค์่าที (Independent t-test)

 2. เปรียบเทียบค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดของมารดากุลุ่มค์วิบค์ุมและมารดา 

กุลุ่มทดลอง โดยใช้้สิถุิติ Independent t-test และเปรียบเทียบค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด

ของมารดากุลุ่มทดลอง กุ่อนและหลังกุารทดลอง โดยใช้้สิถุิติ Dependent t–test

ผลการวิจััย่

 สู่่วนที� 1  ข้อมูลทั�วไปของกล่่มตัวอย่าง

 กล่่มควบค่ม ข้อมูลทั�วิไปของมารดา มีอายุเฉลี�ย 32.87 ปี (SD = 4.27) สิ่วินใหญ่จิบกุารศ่ิกุษาระดับ 

ปรญิญาตร ีรอ้ยละ 46.7 มอีาชี้พิรบัจิา้ง รอ้ยละ 40.0 รายได้ของค์รอบค์รัวิเฉลี�ยตอ่เดอืน 44,700 บาท (SD = 21,957.59) 

สิ่วินใหญ่เป็นค์รอบค์รัวิเดี�ยวิ ร้อยละ 60.0 และค์ลอดวิิธีีปกุติผ่านช้่องค์ลอด ร้อยละ 60.0 

 ข้อมูลทั�วิไปของทารกุ สิ่วินใหญ่เป็นเพิศิช้าย ร้อยละ 73.3 อายุค์รรภ์แรกุเกุิดเฉลี�ย 33.27 สิัปดาห์ (SD = 1.67) 

มีอายุค์รรภ์เมื�อเข้าโค์รงกุาร 37 สิัปดาห์ ร้อยละ 33.3 ค์ะแนนแอฟกุาร์ที� 1 นาที เฉลี�ย 8.73 (SD = 0.46) น�ำหนักุตัวิ

ทารกุแรกุเกุิดเฉลี�ย 1,742.73 กุรัม (SD = 379.51) อายุเฉลี�ย 20.4 วิัน (SD = 8.96)

 กล่่มทดลอง มารดามีอายุเฉลี�ย 32.53 ปี (SD = 7.88) สิ่วินใหญ่จิบกุารศิ่กุษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 40.0 

มีอาช้ีพิรับจิ้าง ร้อยละ 53.3 รายได้ของค์รอบค์รัวิเฉลี�ยต่อเดือน 45,333.33 บาท (SD = 25,033.31) สิ่วินใหญ่เป็น

ค์รอบค์รัวิเดี�ยวิ ร้อยละ 66.7 และค์ลอดวิิธีีปกุติผ่านช้่องค์ลอด ร้อยละ 60.0 

 ข้อมลูทั�วิไปของทารกุ สิว่ินใหญเ่ปน็เพิศิหญงิ รอ้ยละ 53.3 อายคุ์รรภแ์รกุเกุดิเฉลี�ย 33.39 สิปัดาห ์(SD = 1.91) 

อายุค์รรภ์เมื�อเข้าโค์รงกุาร 37 สิัปดาห์ ร้อยละ 33.3 ค์ะแนนแอฟกุาร์ที� 1 นาที เฉลี�ย 8.80 (SD = 0.56) น�ำหนักุตัวิทารกุ

แรกุเกุิดเฉลี�ย 1865.67 กุรัม (SD = 407.15) อายุเฉลี�ย 17.27 วิัน (SD =7.79) 
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ผลของโปรแกรมการเตรียมมารดาต่อพฤติกรรมการดูแลทารกเกิดก่อนกำหนด
ในระยะเปลี่ยนผ่านจากโรงพยาบาลสูู่่บ้าน

 เมื�อเปรียบเทียบข้อมูลทั�วิไปของมารดาทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนดกุลุ่มค์วิบคุ์ม และกุลุ่มทดลอง ได้แกุ่ ระดับ 

กุารศิ่กุษา อาช้ีพิ ลักุษณะค์รอบค์รัวิ และวิิธีีกุารค์ลอด โดยใช้้สิถุิติกุารทดสิอบของ Chi-square ไม่มีค์วิามแตกุต่างกุัน  

(p >.05) สิ่วินอายุ ใช้้กุารทดสิอบด้วิยสิถิุติ Independent t-test พิบวิ่า ไม่มีค์วิามแตกุต่างกัุน (p >.05) และเมื�อ 

เปรียบเทียบข้อมูลทั�วิไปของทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดกุลุ่มค์วิบค์ุม และกุลุ่มทดลอง พิบวิ่า ไม่มีค์วิามแตกุต่างกุัน (p >.05)

 สู่่วนที� 2  เปรียบเทียบคะแนนเฉลี�ยพฤติกรรมการดูแลทารกเกิดก่อนกำหนด ระหว่างมารดากล่่มควบค่ม

และมารดากล่่มทดลองก่อนการทดลอง 

 กุลุ่มค์วิบค์ุม มีค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด โดยรวิมอยู่ในระดับสิูง (M = 112.53,  

SD = 11.22, Range = 96-127) เมื�อพิิจิารณาเป็นรายด้าน พิบวิ่าสิ่วินใหญ่อยู่ในระดับสิูง ด้านที�มีค์ะแนนเฉลี�ยอยู่ใน

ระดับปานกุลาง ได้แกุ่ กุารดูแลให้อาหาร (M = 29.73, SD = 3.43, Range = 25-35) และดูแลเรื�องกุารนอนหลับ  

(M = 12.13., SD = 2.45, Range = 8-16) ตามลำดับ

 กุลุ่มทดลอง มีค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด โดยรวิม อยู่ในระดับปานกุลาง  

(M = 104.07, SD = 19.24, Range = 65-125)  เมื�อพิจิิารณาเป็นรายด้าน พิบว่ิา สิว่ินใหญ่อยูใ่นระดับสิงู ดา้นที�มคี์ะแนน

เฉลี�ยอยู่ในระดับปานกุลาง ได้แกุ่ กุารดูแลให้อาหาร (M = 26.93, SD = 6.69, Range = 10-34) และดูแลเรื�อง 

กุารนอนหลับ (M = 11.47., SD = 2.45, Range = 8-16) และกุารดูแลด้านค์วิามปลอดภัย (M = 17.93, SD = 5.57, 

Range = 6-24) ตามลำดับ

 หลังการทดลอง 

 กุลุ่มค์วิบค์ุม มีค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด โดยรวิมอยู่ในระดับสิูง (M = 118.67,  

SD = 8.16, Range = 100-128) เมื�อพิิจิารณาเป็นรายด้าน พิบวิ่าสิ่วินใหญ่อยู่ในระดับสิูง ด้านที�มีค์ะแนนเฉลี�ยอยู่ใน

ระดับปานกุลาง ค์ือ ดูแลเรื�องกุารนอนหลับ (M = 12.27., SD = 2.55, Range = 8-16) 

 กุลุม่ทดลอง มคี์ะแนนเฉลี�ยพิฤตกิุรรมกุารกุารดแูลทารกุเกุดิกุอ่นกุำหนด โดยรวิมอยูใ่นระดบัสิงู (M = 131.60, 

SD = 6.82, Range = 117-140) และค์ะแนนเฉลี�ยรายด้านทุกุด้านอยู่ในระดับสิูง ดังแสิดงตารางที� 1

ตารางที� 1 ค่์าเฉลี�ย สิ่วินเบี�ยงเบนมาตรฐาน ของค์ะแนนพิฤติกุรรมของมารดากุลุ่มค์วิบค์ุม และมารดากุลุ่มทดลอง  

  กุ่อนกุารทดลองและหลังกุารทดลอง

พฤติกรรมการดูแล

ทารกเกิดก่อนกำหนด

กล่่มควบค่ม (n = 15) กล่่มทดลอง (n = 15)

 X (SD) Range ระดับ  X (SD) Range ระดับ

ก่อนการทดลอง

 พิฤติกุรรมโดยรวิม

 1. กุารดูแลให้อาหาร

    2. กุารสิัมผัสิด้วิยค์วิามรักุ

  3. กุารทำค์วิามสิะอาดร่างกุาย

  ทารกุ

  4. กุารดูแลเรื�องกุารนอนหลับ

112.53

  (11.22)

29.73

(3.43)

9.87

(1.73)

22.07

(2.46)

12.13

(2.45)

96-127

25-35

7-12

18-16

8-16

สิูง

ปานกุลาง

ปานกุลาง

สิูง

ปานกุลาง

104.07

(19.24)

26.93

(6.69)

9.27

(1.53)

19.20

(4.23)

11.47

(2.45)

65-125

10-34

7-12

10-24

8-16

ปานกุลาง

ปานกุลาง

ปานกุลาง

สิูง

ปานกุลาง
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Effect of A Maternal Preparation Program on Premature Infant Care 
Behaviors During Transition Period from Hospital to Home

พฤติกรรมการดูแล

ทารกเกิดก่อนกำหนด

กล่่มควบค่ม (n = 15) กล่่มทดลอง (n = 15)

 X (SD) Range ระดับ  X (SD) Range ระดับ

  5. กุารดูแลด้านค์วิามปลอดภัย

 6. กุารสิ่งเสิริมพิัฒนากุาร

19.80

(3.03)

18.93

(3.08)

15-24

14-24

สิูง

ปานกุลาง

17.93

(5.57)

19.27

(3.15)

6-24

12-23

ปานกุลาง

สิูง

หลังการทดลอง

  พิฤติกุรรมโดยรวิม

 1. กุารดูแลให้อาหาร

 2. กุารสิัมผัสิด้วิยค์วิามรักุ

 3. กุารทำค์วิามสิะอาดร่างกุาย

  ทารกุ

 4. กุารดูแลเรื�องกุารนอนหลับ

 5. กุารดูแลด้านค์วิามปลอดภัย

 6. กุารสิ่งเสิริมพิัฒนากุาร

118.67

(8.16)

31.53

(4.75)

11.07

(1.44)

22.20

(2.46)

12.27

(2.55)

20.53

(4.17)

21.07

(2.34)

100-128

25-40

7-12

18-24

8-16

10-24

16-23

สิูง

ปานกุลาง

สิูง

สิูง

ปานกุลาง

สิูง

สิูง

131.60

(6.82)

39.13

(1.92)

11.60

(0.74)

23.67

(0.72)

13.93

(1.71)

22.13

(2.33)

21.13

(3.50)

117-140

34-40

10-12

22-24

12-16

16-24

14-24

สิูง

สิูง

สิูง

สิูง

สิูง

สิูง

สิูง

 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี�ยพฤติกรรมการดูแลทารกเกิดก่อนกำหนดระหว่างกล่่มควบค่ม และกล่่มทดลอง 

ทั�งก่อนและหลังการทดลอง ด้วยสู่ถิิติ Independent t-test 

 กุ่อนกุารทดลอง ค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนดของมารดากุลุ่มค์วิบคุ์ม เเละมารดา 

กุลุ่มทดลองเเตกุต่างกุันอย่างไม่มีนัยสิำค์ัญทางสิถุิติ (p > .05) ดังแสิดงตารางที� 2

 หลังกุารทดลอง มารดากุลุ่มทดลองมีค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด สิูงกุว่ิามารดา 

กุลุ่มค์วิบค์ุมอย่างมีนัยสิำค์ัญทางสิถุิติ (t
28
 = 4.71, p = < .001) ดังแสิดงตารางที� 2

ตารางที� 2 เปรียบเทียบค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด กุ่อนทดลองเเละหลังทดลอง ระหว่ิาง 

  มารดากุลุ่มทดลองและมารดากุลุ่มค์วิบค์ุม 

พฤติกรรมการดูแล  

ทารกเกิดก่อนกำหนด

กล่่มควบค่ม (n = 15) กล่่มทดลอง (n= 15)
df t p-value

 X SD  X SD

กุ่อนกุารทดลอง

หลังกุารทดลอง

112.53

118.67

112.53

8.16

104.07

131.60

19.24

6.82

28

28

-1.47

4.71

.15

<.001
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ผลของโปรแกรมการเตรียมมารดาต่อพฤติกรรมการดูแลทารกเกิดก่อนกำหนด
ในระยะเปลี่ยนผ่านจากโรงพยาบาลสูู่่บ้าน

 เปรียบเทียบค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนดของมารดากุลุ่มทดลอง กุ่อนและหลัง 

กุารทดลอง  ด้วิยสิถุิติทดสิอบค์่าทีช้นิด 2 กุลุ่มไม่เป็นอิสิระต่อกุัน ด้วิยสิถุิติ Paired t-test และกุ่อนกุารวิิเค์ราะห์ข้อมูล

ได้ทดสิอบข้อตกุลงเบื�องต้น ดังนี� กุารแจิกุแจิงข้อมูลปกุติ (Normal distribution) โดยกุารทดสิอบด้วิยสิถุิติ  

Kolmogorov-Smirnov พิบวิ่า ข้อมูลมีกุารกุระจิายแบบปกุติ (p = .08) ข้อมูลทั�งสิองกุลุ่มไม่มีค์วิามสิัมพิันธี์กุัน  

(p = .27) จิากุกุารทดสิอบพิบวิ่า ยอมรับข้อตกุลงเบื�องต้นของสิถุิติทุกุข้อ 

 ผลกุารศิกุ่ษา พิบวิา่ หลังกุารทดลองมารดากุลุม่ทดลองมคี์ะแนนเฉลี�ยพิฤตกิุรรมกุารดแูลทารกุเกุดิกุอ่นกุำหนด 

สิูงกุวิ่า กุ่อนกุารทดลองมีนัยสิำค์ัญทางสิถุิติ ที�ระดับ.05 (t
29
 = 4.61, p = < .001) ดังแสิดงตารางที� 3

ตารางที� 3 เปรียบเทียบค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด ของมารดากุลุ่มทดลอง กุ่อนและหลัง 

  ทดลอง

พฤติกรรมของมารดา X (SD) d SDd df t p-value

กุ่อนกุารทดลอง 104.07 (19.24) 
16.83 19.98 29 4.61 <.001

หลังกุารทดลอง 131.60 (6.82)    

การอภิิปัราย่ผล

 ภายหลังทดลอง มารดากุลุ่มทดลองมีค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนดสูิงกุวิ่ากุ่อนกุาร

ทดลองและสิงูกุวิา่มารดากุลุม่ค์วิบค์มุ สิามารถุอธิีบายไดว้ิา่ โปรแกุรมกุารเตรยีมมารดาในระยะเปลี�ยนผา่น ที�ผูว้ิจิิยัไดน้ำ

ทฤษฎีีกุารเปลี�ยนผ่านของ Meleis et al. (2000) มาประยุกุต์ใช้้เพิื�อให้มารดากุ้าวิข้ามกุารเปลี�ยนผ่านได้สิำเร็จิ โดยใช้้

กุารบำบัดทางกุารพิยาบาล  เริ�มจิากุกุารประเมนิค์วิามพิรอ้มมารดา เมื�อทารกุมแีผนจิำหนา่ยกุลับบา้นภายใน 1-2 สิปัดาห์ 

โดยมีกุารแลกุเปลี�ยนค์วิามค์ิดเห็น เปิดโอกุาสิให้ซึ่ักุถุามข้อสิงสิัย เกุี�ยวิกุับกุารดูแลทารกุ และกุระตุ้นมารดาให้มีสิ่วินร่วิม

ในกุารดูแลทารกุ ซึ่่�งทำให้มารดามีค์วิามพิร้อมในกุารดูแลทารกุ จิากุนั�นมีกุารเตรียมค์วิามพิร้อมเพิื�อเข้าสู่ิบทบาทใหม่  

โดยมีกุารเพิิ�มพิูนค์วิามรู้ด้วิยกุารให้ดูวิีดิทัศิน์ สิอน สิาธีิต และให้มารดาได้ฝึึกุทักุษะด้วิยตนเอง เช้่น กุารให้นมแม่ และ

กุารทำค์วิามสิะอาดร่างกุายทารกุ ในวิันจิำหน่ายมารดายังได้รับคู่์มือกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดเพิื�อนำไปทบทวิน 

ที�บ้าน รวิมทั�งเน้นย�ำเรื�องกุารรับประทานยา และกุารมาตรวิจิตามนัด ซึ่่�งกุารเตรียมค์วิามพิร้อมมารดาด้านค์วิามรู้และ

กุารฝึึกุทักุษะต่าง ๆ  ดังกุล่าวินั�นสิ่งผลให้มารดามีค์วิามมั�นใจิ สิามารถุปฏิิบัติกุารดูแลทารกุได้ถุูกุต้อง และขั�นตอนสิุดท้าย 

กุารใช้้บทบาทเสิริม โดยกุารให้สิามีซ่ึ่�งเป็นผู้ที�สิำคั์ญ มีคุ์ณค่์าและอิทธีิพิลทางจิิตใจิของมารดา เข้ามามีสิ่วินร่วิม และ 

มีสิ่วินร่วิมฝึึกุทักุษะอย่างต่อเนื�อง และให้กุำลัง พิร้อมทั�งผู้วิิจิัยค์อยช้่วิยเหลือ ให้ค์ำแนะนำอยู่ใกุล้ ๆ จ่ิงทำให้มารดามี

ค์วิามมั�นใจิ และสิามารถุฝึึกุปฏิิบัติกุารดูแลทารกุได้ถุูกุต้อง อีกุทั�งมีกุารติดตามเยี�ยมทางโทรศิัพิท์ในวิันที� 3 และวิันที� 7 

ภายหลงัจิำหนา่ย โดยผูว้ิจิิยัไดส้ิอบถุามปญัหากุารดแูลทารกุ ใหค้์ำแนะนำเพิิ�มเตมิ เปน็กุารเพิิ�มค์วิามสิามารถุในกุารดแูล

ทารกุเกิุดกุอ่นกุำหนด ทำให้มารดามีค์ะแนนเฉลี�ยพิฤตกิุรรมกุารดูแลทารกุทุกุดา้นอยูใ่นระดับสิงู โดยด้านที�ค์ะแนนสูิงข่�น

อย่างเห็นได้ช้ัดภายหลังได้รับกุารเตรียมมารดา ค์ือ กุารดูแลให้อาหาร และกุารดูแลเรื�องกุารนอนหลับ ในขณะที�มารดา

กุลุ่มค์วิบค์ุมได้รับกุารพิยาบาลตามปกุติกุ่อนจิำหน่าย และภายหลังจิำหน่ายไม่มีกุารติดตามเยี�ยมทางโทรศิัพิท์ เพิื�อให้

ค์วิามรู้และค์ำแนะนำเพิิ�มเติม ดังนั�นเมื�อทดสิอบทางสิถิุติ พิบวิ่า มารดากุลุ่มทดลองมีค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแล

ทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดสิูงกุวิ่ากุลุ่มมารดาค์วิบค์ุม และสิูงกุวิ่ากุ่อนทดลอง (p < .001) สิอดค์ล้องกุับกุารศิ่กุษาของ  

Taweepoon and Theunnadee (2018) ที�ศิ่กุษาในมารดาทารกุเกิุดกุ่อนกุำหนด พิบว่ิา มารดากุลุ่มทดลองที�ได้รับ

โปรแกุรมกุารเตรียมค์วิามพิร้อมมีค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดสูิงกุวิ่ามารดากุลุ่มค์วิบคุ์ม และ

ทำนองเดียวิกุับกุารศิ่กุษาของ Srilamai and Teerarungsikul (2015) เกุี�ยวิกุับพิฤติกุรรมของมารดาในกุารดูแลทารกุ
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Effect of A Maternal Preparation Program on Premature Infant Care 
Behaviors During Transition Period from Hospital to Home

เกุิดกุ่อนกุำหนด โดยใช้้โปรแกุรมส่ิงเสิริมกุารรับรู้ค์วิามสิามารถุตนเองของมารดา กุลุ่มทดลองภายหลังได้โปรแกุรม 

มีค์ะแนนเฉลี�ยพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด สิูงกุวิ่ามารดากุลุ่มค์วิบค์ุม และสิูงกุวิ่ากุ่อนทดลอง  

 สิรุปได้วิ่า โปรแกุรมกุารเตรียมมารดาในระยะเปลี�ยนผ่านจิากุโรงพิยาบาลสู่ิบ้าน สิ่งผลให้มารดากุลุ่มทดลอง  

มีพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนดถุูกุต้องและเหมาะสิม โดยเฉพิาะด้านกุารดูแลให้อาหาร ที�สิำค์ัญค์ือ กุารเลี�ยง

ลกูุด้วิยนมแม ่และกุารดแูลเรื�องกุารนอนหลบั ซึ่่�งทั�งสิองดา้นนี�ช้ว่ิยสิง่เสิริมใหท้ารกุมีรา่งกุายเจิริญเตบิโต สิมบรูณแ์ขง็แรง

และมีพิัฒนากุารสิมวิัย

ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจััย่ไปัใช้้

 1. ด้านกุารปฏิิบัติกุารพิยาบาล พิยาบาลสิามารถุนำใช้้โปรแกุรมกุารเตรียมมารดา ในระยะเปลี�ยนผ่านจิากุ 

โรงพิยาบาลสิู่บ้าน มาเป็นแนวิทางในกุารประเมินและเตรียมค์วิามพิร้อมมารดาและค์รอบค์รัวิ ทำให้มารดามีพิฤติกุรรม

กุารดูแลทารกุเกุิดกุ่อนกุำหนด เมื�อจิำหน่ายกุลับบ้านถุูกุต้องและเหมาะสิม  

 2. ด้านกุารศิกุ่ษา สิามารถุนำมาใช้เ้ปน็แนวิทางในกุารจิดักุารเรยีนกุารสิอน เพิื�อเตรยีมค์วิามพิร้อมมารดาทารกุ

เกุิดกุ่อนกุำหนด เพิื�อช้่วิยให้มารดามีพิฤติกุรรมกุารดูแลทารกุที�ถุูกุต้องและเหมาะสิม เมื�อจิำหน่ายโดยเน้นเรื�องกุารดูแล

ให้อาหารเกุี�ยวิกุับกุารเลี�ยงลูกุด้วิยนมเเม่ และกุารดูแลเรื�องกุารนอนหลับ

 3. ด้านกุารวิิจัิย ค์วิรศิ่กุษาเพิิ�มเติมโปรแกุรมกุารเตรียมพิร้อมมารดา ในกุลุ่มโรค์เรื�อรัง เช้่น ทารกุโรค์ปอด

เรื�อรัง และทารกุโรค์หัวิใจิพิิกุารแต่กุำเนิด เป็นต้น
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