
บทท่ี 3

วิธ ีดำเน ินการวิจ ัย

การว ิจ ัยครั้งน ี้เป ็นการวิจ ัยก ื่งทคลอง (Quasi-Experimental Research) ชน ิดศ ึกษาสองกลุ่ม 
ว ัดครังเด ียวหล ังการทคลอง (The Postttest- only Desige with Nonequivalent Groups) ม ีว ัตถ ุประสงค 
เพื่อศึกษา ผลของโปรแกรมการเตร ียมต ัวคลอดท ี่เน ้นผ ู้คลอดต ่อการร ับร ู้ประสบการณ ์การคลอด
ของผ ู้คลอดครรภ ์แรก โดยม ีร ูปแบบของการทดลองต ังน ี้

กล ุ่มทดลอง 
กลุ่มควบคุม

X หมายถึง โปรแกรมการเตรียมตัวคลอดทีเน้นผู้คลอด

0, หมายถึง คะแนนการรับรู้ประสบการณ์การคลอดของผู้คลอดครรภ์แรกกลุ่มท่ีใช้
โปรแกรมการเตรียมตัวคลอดท่ีเน้นผู้คลอด

0 2 หมายถึง คะแนนการรับรู้ประสบการณ์การคลอดของผู้คลอดครรภ์แรกกลุ่มท่ีไตัรับ
การเตรียมตัวคลอดตามปกติ

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร คือ หญิงต้ังครรภ์แรกท่ีมารับบริการฝากครรภ์และคลอดท่ีโรงพยาบาลเมือง
ฉะเชิงเทรา ในระหว่างเดือน เมษายน -  กรกฎาคม 2548

กลุ่มตัวอย่าง คือ หญิงครรภ์แรกท่ีมาฝากครรภ์และคลอดท่ีโรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา
ระหว่างวันที่ 11 เมษายน 2548 ถึงวันท่ี 4 สิงหาคม 2548 ซ่ึงกำหนดเกณฑ์การเลือกกลุ่มตัวอย่างเป็น 
2 ระยะ คือในระยะต้ังครรภ์และในระยะเจ็บครรภ์คลอดและระยะคลอด 

คุณสมบัติในระยะต้ังครรภ์ประกอบด้วย
1. อายุครรภ์32 สัปดาห์เม่ือเร่ิมศึกษา
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2. ต ั้งครรภ ์ท ี่ไม ่ม ีภาวะเส ี่ยงและไม ่ม ีภาวะแทรกช้อนโดยพ ิจารณ าจากแนวทางการ 
ค ัดกรองภาวะเส ี่ยงและภาวะแทรกช ้อนของโรงพยาบาลเม ืองฉะเช ิงเทรา (ภาคผนวก ก)

3. สามารถอ่านและเข ียนภาษาไทยไค ้
4. ย ินดีเข ้าร ่วมในการวิจ ัย

ค ุณ สมบ ัต ิในระยะเจ ็บครรภ ์และคลอดประกอบด้วย
1. เจ ็บครรภ ์คลอดเม ื่ออาย ุครรภ ์3 7 -4 2  ส ัปดาห ์
2. ปากมดลูกเปิดขยายน้อยกว่า 4 เซนต ิเมตร เม ื่อ เร ิ่มร ับ ไว ้ในห ้องคลอด
3. ทารกอย ู่ในท ่าปกต ิ คือ ท ่าศ ีรษะเป ็นส ่วนนำและท ้ายทอยอยู่ค ้านหน ้าของช ่อง

เช ิงกราน
4. ไม ่ม ีภาวะแทรกช ้อนขณ ะคลอดและคลอดปกต ิทางช ่องคลอด
5. ไม ่ไค ้ร ับยากระต ุ้นการหดร ัดต ัวของมดล ูก และไม ่ไค ้ร ับยาบรรเทาปวด 

นอกจากนี้ย ังม ีค ุณสมบัต ิเพ ิ่มเต ิมของกล ุ่มทดลอง คือ การม ีผ ู้สน ับ สน ุน1ซึ่งอาจเป ็นสามี
หรือมารดาผ ู้คลอดท ี่สามารถเข ้าร ับการเตร ียมต ัวคลอดตามโปรแกรมการเตรียมต ัวคลอดท ี่เน ้นผ ู้คลอด 
ครบ 3 ครั้ง และให ้การสน ับ สนน  ช ่วยเหล ือผ ู้คลอดในระยะเจ ็บครรภ ์ในห ้องคลอด

การกำหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่าง
ขนาดของกลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการวิจัยน้ี ไค้กำหนดตามแนวคิดของ Polit และ Hungler 

(1999: 292) ซ่ึงไค้กำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างท่ีพอเหมาะของการวิจัยแบบทดลอง ควรมีอย่างน้อย
ท่ีสุดกลุ่มละ 20 -  30 ราย และร่วมกับอ้างอิงงานวิจัยของ ประกายแก้ว ก๋าคำ (2534) ไค้ทำการศึกษา 
ผลของการช่วยเหลือของสามีต่อผู้คลอดครรภ์แรกในระยะเจ็บครรภ์ต่อการควบคุมตนเอง ความ
ต้องการยาระงับปวด ระยะเวลาในการคลอด และการรับรูประสบการณ์การคลอดของผู้คลอด
ในการศึกษาทดลองใช้กลุ่มตัวอย่างกลุ่มละ 30 คน ซ่ึงผลการวิจัยท่ีไค้ในขนาดของกลุ่มตัวอย่างพบว่า 
สามารถทดสอบค่าความแตกต่างทางสถิติไค้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ซึ่งในการวิจัยครั้งนี้ใช้กลุ่ม
ตัวอย่างกลุ่มละ3 0 คน

การได้มาซ่ึงกลุ่มตัวอย่าง
กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาน้ีไค้มาจาก หญิงครรภ์แรกท่ีมาฝากครรภ์และคลอดท่ี

โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทราและคุณสมบัติครบตามเกณฑ์ท่ีกำหนดไว้ จำนวน 60 คน แบ่งเป็นกลุ่ม 
ทดลอง 30 คน และกลุ่มควบคุม 30 คน ผู้วิจัยดำเนินการคัดเลือกกลุ่มควบคุมก่อน แล้วจึงทำการ
คัดเลือกในกลุ่มทดลองโดยมีขั้นตอนการไค้มาซ่ึงกลุ่มตัวอย่างดังน้ี
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ในระยะตั้งครรภ์
1. กลุ่มควบคุม ทำการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเฉพาะท่ีมีคุณสมบัติท่ีกำหนดจากหญิงต้ังครรภ์

ท่ีมารับบริการฝากครรภ์ท่ีแผนกฝากครรภ์โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา จากบันทำการสุ่มอย่างง่าย
แบบคนเว้นคนจากลำดับการมาดรวจ ในระยะเวลา 5 สัปดาห์ระหว่างวันที่ 11 เมษายน ถึง วันท่ี 13 
พฤษภาคม 2548 ได้หญิงต้ังครรภ์ท่ีมาตรวจครรภ์ท่ีมีคุณสมบัติตามเกณฑ์เป็นกลุ่มควบคุม จำนวน 30 
คน

2. กลุ่มทดลอง ทำการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างท่ีมีคุณสมบัติท่ีกำหนดจากหญิงต ั้งครรภ์ท่ีมารับ
บริการฝากครรภ์ท่ีแผนกฝากครรภ์โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา จากน้ันทำการสุ่มอย่างง่ายแบบคน
เว้นคนจากลำดับการมาตรวจ ในระยะเวลา 5 สัปดาห์เท่ากันระหว่างวันท่ี 16 พฤษภาคม ถึง วันท่ี
17 มิถุนายน 2548 ได้หญิงต้ังครรภ์ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์เป็นกลุ่มทดลองจำนวน30คน

ในระยะเจ็บครรภ์
เม่ือหญิงต้ังครรภ์กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง มีอาการเจ็บครรภ์และรับไว้ในห้องคลอด

ผู้วิจัยทำการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยพิจารณาเก็บรวบรวมข้อมูลเฉพาะหญิงต้ังครรภ์ ท่ีประเมิน
ได้ตามคุณสมบุติที่กำหนดไว้ 

ลักษณะกลุ่มตัวอย่าง
ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตัวอย่างในกลุ่มทดลองมีอายุเฉล่ีย 21.07 ปี ( S D  2.70) ส่วนกลุ่ม 

ควบคุม มีอายุเฉล่ีย 21.67ปี ( S D  3.43) จากการใช้สถิติเปรียบเทียบ พบว่าไม่มีความแตกต่างของอายุ 
ระหว่าง น้ัง 2 กลุ่ม (t - 0.75, P  >.05) (ตารางท่ี 1)

ตารางท่ี 1 ค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของอายุกลุ่มตัวอย่างในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

กลุ่มทดถอง กลุ่มควบคุม
ลักษณะกลุ่มตัวอย่าง (N =30) (N=30) t

y  (SD) y  (SD)
(Range) (Range)

อายุ 21.07 (2.70) 21.67 (3.43) - 0.75™

1 8 -2 8 1 8 -2 9

ns: non significant
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นอกจากน้ีเม่ือพิจารณาลักษณะกลุ่มตัวอย่างด้านระดับการศึกษา พบว่าหญิงตังครรภ์ส่วน
ใหญ่สำเร็จการศึกษาต่ํากว่าหรือเท่ากับมัธยมศึกษา (ร้อยละ 73.3 ในกลุ่มทดลอง และร้อยละ 80.0 ใน 
กลุ่มควบคุม) จากการใช้สถิติเปรียบเทียบ พบว่าไมมความแตกต่างของระดับการศึกษาระหว่างท้ัง 2 
กลุ่ม (p >.05) เม่ือพิจารณาการประกอบอาชีพของหญิงท้ังครรภ์ พบว่าหญิงตังครรภ์ ส่วนใหญ่เป็น 
แม่บ้าน (ร้อยละ 56.7 ในกลุ่มทดลอง และร้อยละ 56.7 ในกลุ่มควบคุม) (ตารางท่ี 2)

ตารางท่ี2 จำนวนและร้อยละของระดับการศึกษาและอาชีพกลุ่มตัวอย่างในกลุ่มทดลองและ 
กลุ่มควบคุม

ลักษณะกลุ่มตัวอย่าง
กลุ่มทดลอง 

(N =30)
จำนวน ร้อยละ

กลุ่มควบคุม 
(N=30)

จำนวน ร้อยละ
[X!

ระตับการศึกษา

ต่ํากว่าหรือเท่ากับมัธยมศึกษา 
สูงกว่ามัธยมศึกษา 

อาชีพ

22 73.3 24 80.0 0.54 “
8 26.7 6 20.0

แม่บ้าน 17 56.7 17 56.7 0.33 ns
ทำงานนอกบ้าน ' 13 43.3 13 43.3

ns: non significant
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เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังน้ีแบ่งเปีนเคร่ืองมือท่ีใช้ในการทคลอง เคร่ืองมือทีใช้ในการ
กำกับการทดลองและเคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

1. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง ได้แก่
1.1 โปรแกรมการสอนเพ่ือเตรียมตัวคลอดท่ีเน้นผู้คลอด ท่ีผู้วิจัยสร้างข้ึนจากแนวทาง 

ของการคลอดท่ีเน้นผู้คลอดของ Robertson (1997) วิธีการสอนใช้เทคนิคการสอนผู้ใหญ่ของ
Knowles (1954) แนวคิดการเสริมสร้างพลังอำนาจของ Gibson (1993) และแนวทางการเสริมสร้าง 
พลังอำนาจของ Robertson (1994) ซ่ึงประกอบด้วย

1.1.1 การให้ความรู้กับผู้คลอดและสามีหรือผู้ใกล้ชิด
1.1.2 การสนับสนุนผู้คลอดให้มีการเคล่ือนไหวและเปล่ียนท่า โดยสามีหรือ 

ผู้ใกล้ชิดและพยาบาล และแกปฏิบัติการสนับสนุน
1.1.3 การช่วยเหลือผู้คลอดในการบรรเทาความเจ็บปวดจากการคลอดโดยไม,ใช้ยา 

และแกปฏิบัติการช่วยเหลือ
1.1.4 การเสริมสร้างพลังอำนาจ

โดยแบ่งเป็น 2 ระยะ คือ การปฏิบัติการพยาบาลในระยะต้ังครรภ์ และการปฏิบัติการ 
พยาบาลในระยะเจ็บครรภ์และระยะคลอด

การปฏิบัติการพยาบาลในระยะตั้งครรภ์ ประกอบด้วย แผนการสอนเร่ืองการเตรียมตัว 
คลอดในระยะต้ังครรภ์จำนวน 3 ชุด (ภาคผนวก ข) แผนการสอนแต่ละชุดประกอบด้วย วัตอุประสงค์ 
เน้ือหา กิจกรรมการเรียนการสอน การสาธิตและการแกปฏิบัติที่เน้นผู้คลอดและสามีหรือผู้ใกล้ชิดให ้
มีส่วนร่วม สื่อการสอนและการประเมินผล ในแผนการสอนกำหนดขึ้นตอนการสอนเป็น3 ข้ึนตอน 
คือ ข้ึนนำ ขึ้นสอน และขึ้นสรุป ผู้ศึกษาจัดแบ่งเน้ือหาท่ีสอนออกเป็นห ัวข้อย่อยๆและจัดให้มีการสอน 
ท้ังหมด 3 คร้ัง

แผนการสอนชุดที่ 1 สอนเม่ืออายุครรภ์ 32 สัปดาห์ กระบวนการประกอบด้วย 3 ข้ึนตอน
ตังนื้

1. ข้ึนนำ เป็นข้ึนการสร้างสัมพันธภาพและเตรียมความพร้อม
2. ขึ้นสอน เป็นขึ้นการให้ความรู้โดยการบรรยาย สาธิต และแกปฏิบัติ เน้ือหาท่ีสอน

ประกอบด้วย การเตรียมตัวคลอดและบทบาทของสามีหรือผู้ใกล้ชิดในการให้การสนับสบุนผู้คลอด 
เพ่ือเตรียมตัวคลอด โดยให้ความรู้เกี่ยวกับการคลอดที่เน้นผู้คลอด การเปลี่ยนแปลงของสรีระที่
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เก ี่ยวข ้องก ับกระบวนการคลอดตามธรรมชาต ิ การทำงานของฮอร ์โมนและการขยายต ัวของเช ิงกราน 
ในช ่วงคลอดในท ่าต ั้งต ัวตรง การเตรียมร่างกายเพ ื่อการคลอดซึ่งประกอบไปด้วยการอยู่ในท ่าท ีถ ูกต ัอง 
ขณ ะต ั้งครรภ ์ การบร ิหารร ่างกายแกปฏ ิบ ัต ิการบร ิหารร ่างกาย และก ารให ้ก ารสน ับ สท ุน ผ ู้ค ลอด  
แกบริหารร ่างกาย

3. ข ั้นส ร ุป  เป ็นการสรุปสาระสำคัญของเน ื้อหาโดยย่อ แนะนำว ิธ ีใช ้ค ู่ม ือการเตรียมต ัว 
คลอดท ี่เน ้นผ ู้คลอดและแบบบ ันท ึกพฤติกรรมเพ ื่อเตรียมต ัวคลอด เพื่อแกทักษะอย่างต่อเพื่อง
สม ํ่าเสมอท ี่บ ้านท ุกว ันว ันละ 1 คร ั้งและลงบ ันท ึกตามท ี่ได ้ปฏ ิบ ัต ิจร ิงท ุกครัง

แผน การสอนช ุดท ี่ 2 สอนเม ื่ออาย ุครรภ ์ 34 ส ัป ด าห ์ก ระบ วน ก ารป ระก อ บ ด ้วย  3
ข ั้นตอน ด ังน ี้

1. ขั้นนำ เป ็นข ั้นการสร้างส ้มพ ันธภาพและเตรียมความพร้อม
2. ขั้นสอนเป็นขั้นการให้ความรูโดยการบรรยาย สาธิต และแกปฏิบัติ เน้ือหาท่ีสอน

ประกอบด้วย ความรู้เก่ียวกับการเจ็บครรภ์และการคลอด การเคลื่อนไหวในระยะเจ็บครรภ์และท่า 
คลอดที่เหมาะสมและปลอดภัยในระยะคลอดวิธีบรรเทาปวดโดยไม'ใช้ยาได้แก่ การเคลื่อนไหว การ 
เปล่ียนท่า การนวด การหายใจและการทีงดนตรี การสาธิต ร่วมกับการแกทักษะของผู้สนับสนุนจาก 
สามีหรือ ผู้ใกล้ชิดที่ผู้คลอดเลือกในการช่วยสนับสนุนในระยะเจ็บครรภ์ต้ังแต่เจ็บครรภ์จริงและรับ 
ผู้คลอดไว้ในห้องคลอดถึงระยะที่ปากมดลูกเปิดน้อยกว่าหรือเท่ากับ 4 เซนติเมตร ในการช่วย 
สนับสนุนให้ ผู้คลอดมีการเคล่ือนไหวเช่น เดิน เปล่ียนท่า โดยช่วยเหลือผู้คลอดให้ใช้ท่าศีรษะสูง
เช่น การเดินหรือท่ายืน ท่าน่ัง ท่าน่ังยอง ท่าคุกเข่า ช่วยเหลือผู้คลอดในการบรรเทาความเจ็บปวดจาก 
การคลอดโดยไม่ใช้ยาได้แก่ การเคลื่อนไหว การเปล่ียนท่า การนวด การหายใจ และการทีงดนตร ี
หลังจากปากมดลูกเปิดมากกว่า 4  เซนติเมตร ผู้คลอดจะได้รับการสนับสนุนจากพยาบาลจนกระนั่ง 
คลอด ในการเคลื่อนไหวและการเปลี่ยนท่าเช่น เดิน เปล่ียนท่า โดยช่วยเหลือ ผู้คลอดให้ใช้ท่าศีรษะ 
สูงเช่น การเดินหรือท่ายืน ท่าน่ัง ท่าน่ังยอง ท่าคุกเข่า ช่วยเหลือผู้คลอดในการบรรเทาความเจ็บปวด 
จากการคลอดโดยไม,ใช้ขาได้แก่ การเคล่ือนไหว การเปล่ียนท่า การนวด การหายใจ และการทีงดนตรี 
แกปฏิบัติท่าคลอดท่ีเหมาะสมและปลอดภัยในระยะคลอดได้แก่ท่าน่ังยองโดยมีผู้พยุง 2 ข้างหรือท่า 
ศีรษะสูงเข่าแยก โดยผู้คลอดจะได้รับการสนับสทุนจากพยาบาลอย่างใกล้ชิด

3. ข ั้นส ร ุป  เป ็นการสร ุปสาระสำคัญของเน ื้อหาโดยย่อ แนะนำว ิธ ีใช ้ค ู่ม ือการแตรียมต ัว 
คลอดที่เน ้นผ ู้คลอดและแบบบ ันท ึกพฤติกรรมเพ ื่อเตรียมต ัวคลอดเพ ื่อแกท ักษะเตรียมต ัวคลอดอย่าง 
ต ่อเพ ื่องสม ํ่าเสมอท ี่บ ้านว ันละ 1 คร ั้งและลงบ ันท ึกตามท ี่ได ้ปฏ ิบ ัต ิจร ิงท ุกคร ั้ง

แ ผ น ก ารส อ น ช ุด ท ี่ 3 สอน เม ื่ออาย ุครรภ ์ 36 ส ัป ด าห ์ ก ระบ วน ก ารป ระก อ บ ด ้วย  3
ข ั้นตอน ต ังน ี้

1. ขั้นนำ เป ็นข ั้นการสร้างส ้มพ ันธภาพและเตรียมความพร้อม
2. ข ั้นส อน  เป ็นข ั้นการให ้ความรู้โดยการบรรยาย สาธิต และแกปฏิบ ัต ิ เน ื้อหาท ี่สอน
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ประกอบด้วย การวางแผนการคลอด การปฏิบัติตามขั้นตอนการมารับบริการตามสถานการณ์จริง
แนะนำสถานที่คลอดและการให้บริการของงานห้องคลอด ร่วมกับการทบทวนการสืกทักษะการ
ช่วยสนับสนุนให้ผู้คลอดมีการเคลื่อนไหวเช่น เดิน เปล่ียนท่า โดยช่วยเหลือผู้คลอดให้ใช้ท่าศีรษะสูง 
เช่น การเดินหรือท่ายืน ท่าน่ัง ท่าน่ังยอง ท่าคุกเข่า ช่วยเหลือผู้คลอดในการบรรเทาความเจ็บปวดจาก 
การคลอดโดยไม'ใช้ยาได้แก่ การเคลื่อนไหว การเปลี่ยนท่า การนวด การหายใจ และการฟ้งดนตรี

3. ขั้นสรุป วัดความรู้เกี่ยวกับการคลอดที่เน้นผู้คลอด รวมคะแนนจากแบบบันทึก
พฤติกรรมเพ่ือเตรียมตัวคลอด และประเมินการรับรู้พลังอำนาจ แนะนำสถานที่คลอดและการ
ให้บริการของงานห้องคลอด โดยพาเยี่ยมชมห้องคลอดก่อนคลอดเพื่อให้คุ้นเคยกับสถานที่จริง ซ่ึง 
ประกอบด้วยห้องพบญาติ ห้องรอคลอด ห้องคลอดและห้องหลังคลอด

การปฏิบัติการพยาบาลในระยะเจ็บครรภ์และระยะคดอด เป็นการจัดให้มีการสนับสนุน 
ในขณะเจ็บครรภ์คลอดโดยแบ่งเป็น 2 ระยะตามการเปิดขยายของปากมดลูกหลังจากรับผู้คลอดไว้ใน 
ห้องคลอด

ระยะท่ี 1 ตงแด,แรกรับถึงระยะปากมดลูกเปิดห้อยกว่าหรือเท่ากับ 4 เซนติเมตร เป็นการ 
สนับสนุนโดยสามีหรือผู้ใกล้ชิด โดยมีหน้าที่ช่วยเหลือสนับสนุนให้ผู้คลอดมีการเคลื่อนไหว เช่น เดิน 
เปลี่ยนท่า โดยช่วยเหลือผู้คลอดให้ใช้ท่าศีรษะสูงเช่น การเดินหรือท่ายืน ท่าน่ัง ท่าน่ังยอง ท่าคุกเข่า 
ช่วยเหลือผู้คลอดในการบรรเทาความเจ็บปวดจากการคลอดโดยไม่ใช้ยาได้แก่ การเคลื่อนไหว การ 
เปลี่ยนท่า การนวด การหายใจ และการฟิงดนตรี

ระยะท่ี 2 ตั้งแต่ปากมดลูกเปิดมากกว่า 4 เซนติเมตร เป็นการสนับสทุนจากพยาบาลโดย 
มีหน้าท่ี 1) ช่วยเหลือสนับสนุนให้ผู้คลอดมีการเคลื่อนไหวเปลี่ยนท่าบ่อยๆทุก 30-60 นาทีเช่น เดิน 
เปลี่ยนท่า โดยช่วยเหลือผู้คลอดใช้ในท่าศีรษะสูง เช่น การเดินหรือท่ายืน ท่าน่ัง ท่าน่ังยอง ท่าคุกเข่า 
2) ช่วยเหลือผู้คลอดในการบรรเทาความเจ็บปวดจากการคลอดโดยไม่ใช้ยาได้แก่ การเคลื่อนไหว การ 
เปลี่ยนท่า การนวด การหายใจ และการฟ้งดนตรี 3) งดเว้นการปฏิบัติการที่เป็นกิจวัตรในการคลอด 
เช่น การโกนขนบริเวณหัวหนำ รีแย็บและทวารหนัก การสวนอุจจาระ การห้ามลุกนั่งหรือเดิน การ 
เจาะถุงนั่าครํ่าโดยไม,มีช้อบ่งชี้ การให้ยากระตุ้นการหดรัดตัวของมดลูกตราบใดที่กระบวนการคลอด 
ยังดำเนินไปตามปกติจากการประเมินความก้าวหน้าของการคลอด ตามกระบวนการคลอดที่ดำเนินไป 
ตามปกติ และการประเมินภาวะแทรกช้อนในระหว่างการคลอดอย่างมีประสิทธิภาพและต่อเนื่อง
4) ให้ข้อมูลเกี่ยวกับการปฏิบัติการในการดูแลในระยะคลอด และการทำสูติศาสตร์หัตถการ
ที่เหมาะสมในกรณีมีภาวะแทรกช้อนเพื่อให้ผู้คลอดมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ 5) การสนับสนุนใน 
ระยะเบ่งคลอด โดยผู้คลอดมีอิสระในการเลือกท่าคลอคที่เหมาะสมและปลอดภัยได้แก่ท่านั่งของ โดย 
มีผู้พยุง 2 ข้าง หรือท่าศีรษะสูงเข่าแยกโดยผู้คลอดจะได้รับการสนับสทุนจากพยาบาลอย่างใกล้ชิด
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1.2 ถู่มือเรื่องการเตรียมตัวคลอดที่เน้นผู้คลอด เป็นเอกสารที่ผู้วิจัยจัดทำฃึนเพื่อใน้ผู้คลอด 
และสามีหรือผู้'ใกล้,ชิดกลับไปอ่านทบทวนและ,ใช้ประกอบการีแกปฏิบัติที่บ้านเทือเตัรียมตัวคลอด 
โดยเนื้อหาในคู่มือมีความสอดคล้องกับแผนการสอน (ภาคผนวก ค)

2. เครื่องมือที่ใช้ในการกำกับการทดลอง

เครื่องมือที่ใช้ในการกำกับการทดลอง ได้แก่
2.1 แบบวัดความรู้เกี่ยวกับการคลอดที่เน้นผู้คลอด ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการ ทบทวน 

เอกสาร ตำราและงานวิจัยที่เกี่ยวช้องจำนวน 20 ข้อ ประกอบด้วยข้อคำถามเกี่ยวกับกระบวนการ 
คลอดที่เกิดขึ้นเองตามธรรมชาติ จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 1-5) การเจ็บครรภ์และการคลอดจำนวน 5 ข้อ (ข้อ
6-10) การเคลื่อนไหวและการเปลี่ยนท่าในระยะเจ็บครรภ์ และท่าคลอดที่เหมาะสมปลอดภัยจำนวน 
5 ข้อ (ข้อ 11-15) และการบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยาจำนวน 5 ข้อ (ข้อ 16-20) ลักษณะคำตอบเป็น
แบบเลือกตอบ แบ่งคำตอบเป็น2 ระดับ ได ้แ ก ่ใช ่(1) ไม ่ใช ่(0)
การแปลผล

ผู้วิจัยแปลผลคะแนนความรู้เกี่ยวกับการคลอดที่เน้นผู้คลอด โดยคะแนนรวมมีค่า ต้ังแต่ 0- 
20 คะแนน เกณฑ์ผ่านการวัดความรู้มีคะแนนร้อยละ 80 หรือ 16 คะแนน ในการศึกษานื้ ท่าการ 
ประเมินความรู้ของหญิงตั้งครรภ์แต่ละรายหลังจบการสอนตามแผนการสอนชุคที่ 3 (เมื่ออายุครรภ ์
36 สัปดาห์) และพบว่าน้ีหญิงตั้งครรภ์มีความรู้ผ่านเกณฑ์ทุกคน (ร้อยละ 100) โดยมีคะแนนเฉลี่ย 
18.33 (SD 2.52, Range 16-19)

2.2 แบบบันทึกพฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอคที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น จากการทบทวนเอกสาร 
ตำราและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องจำนวน 20 ข้อ ประกอบด้วยข้อคำถามเกี่ยวกับการอยู่ในท่าที่ ถูกต้อง 
ขณะตั้งครรภ์จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 1-5) การบริหารร่างกาย จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 6-10) -■ การแกการ 
เคลื่อนไหวและการเปลี่ยนท่าในระยะเจ็บครรภ์และท่าคลอดที่เหมาะสมปลอดภัย จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 
11-15) และการแกเทคนิคบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยาจำนวน 5 ข้อ (ข้อ 16-20) ลักษณะคำตอบเป็นแบบ 
เลือกตอบ แบ่งคำตอบเป็น2 ระดับ ได ้แ ก ่ใช ่(1) ไม ่ใช ่(0)
การแปลผล

ผู้วิจัmillลผลคะแนนพฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอด โดยคะแนนรวมมีค่าตังแต่ 0-20 คะแนน 
•เกณฑ์ผ่านการบันทึกพฤติกรรมมีคะแนนร้อยละ80 หรือ 16คะแนน ในการศึกษานี้ท่าการประเมิน 
พฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอดของหญิงตั้งครรภ์แต่ละรายหลังจบการสอนตามแผนการสอนชุคที่ 3
(เมื่ออายุครรภ์ 36 สัปดาห์) ในการศึกษานี้หญิงตั้งครรภ์มีพฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอดผ่านเกณฑ์ 
ทุกคน (ร้อยละ 100) โดยมี คะแนนเฉลี่ย 17.53 (SD 1.13, Range 16 - 19)
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2.3 แบบประเมินการรับรู้พลังอำนาจที่ผู้วิจัยสร้างขึนจากกรอบแนวคิดของ Gibson 
(1993) ที่มีแนวคิดว่าการรับรู้'พลังอำนาจ หมายถึง การที่บุคคลรายงานถึงความสามารถของตนเอง 
ในการจัดการหรือควบคุมกับสถานการณ์ต่างๆที่เกิดขึ้นไค้ด้วยตนเอง (Gibson, 1993) โดยใช้ข้อ 
คำถามให้เหมาะสมกับผู้คลอด ซึ่งศึกษาจากตำรา เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวช้อง แบบประเมิน 
การรับรู้พลังอำนาจมีช้อคำถามเกี่ยวกับการรับรู้พลังอำนาจ 4 ค้านคือ การรับรู้ความสามารถที่จะ 
ควบคุมหรือจัดการกับสถานการณ์ไค้ จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 1-5) การรับรู้ถึงความพึงพอใจใน 
ความสามารถของตนเอง จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 6-10) การรับรู้ถึงการพัฒนาตนเอง จำนวน 5 ข้อ (ข้อ I l­
ls) และการรับรู้ถึงเป้าหมายและความหมายในชีวิตจำนวน 5 ข้อ (ข ้อ !6-20) รวมทั้งหมด 2 0 ข้อ 
ลักษณะคำตอบเป็นมาตราส่วนประมาณค่า แบ่งคำตอบออกเป็น 4 ระดับ ตั้งแต่เห็นด้วยอย่างยิ่ง (4) 
ถึงไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง (1)
การแปลผล

ผ ู้ว ิจ ัย แ ป ล ผ ล ค ะ แ น น ก าร ร ับ ร ู้พ ล ังอ ำน าจ  โด ย ค ะ แ น น ร ว ม ม ีค ่าต ั้ง แ ต ่ 20-80 ค ะ แ น น  เก ณ ฑ ์ 
ผ ่าน ก าร ว ัต ก าร ร ับ ร ู้พ ล ังอ ำน าจ ม ีค ะ แ น น ร ้อ ย ล ะ  80 ห ร ือ  64 ค ะ แ น น  ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ท ำก าร ป ร ะ เม ิน  

ก าร รับร ู้พ ล ังอ ำน าจ ข อ งห ญ ิงต ั้งค ร ร ภ ์แ ต ่ล ะ ร าย ห ล ังจ บ ก าร ส อ น ต าม แ ผ น ก าร ส อ น ช ุค ท ี่ 3 (เม ื่อ
อ าย ุค ร ร ภ ์ 36 ส ัป ด าห ์) ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ห ญ ิงต ั้งค ร ร ภ ์ม ีก าร ร ับ ร ู้พ ล ัง อ ำน าจ ผ ่าน เก ณ ฑ ์ท ุก ค น  (ร ้อยละ  

100) โด ย ม ีค ะ แ น น เฉ ล ี่ย  72.70 (SD  4.37, Range 64 - 80)

3. เครื่องมือที่ใชในการรวบรวมข้อมูล

เครื่องมือที่ใข้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่
3.1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคลของผู้คลอด ประกอบด้วยข้อมูลต่อไปนี้ อายุ ระดับ 

การศึกษา และอาชีพ
3.2 แบบสอบถามการรับรู้ประสบการณ์การคลอด ซึ่งประกอบด้วย

3.2.1 แบบสอบถามการรับรู้ความสุขสบายของผู้คลอด ท่ีผู้วิจัยสร้างข้ึนจากการ
ทบทวนเอกสาร ตำราและงานวิจัย โดยใช้แนวคิดความสุขสบายของ Kolcaba (1992) ประกอบด้วยข้อ 
คำถามที่วัดการรับรู้ความสุขสบายในการคลอด จำนวน 20 ข้อ แบ่งเป็น 4 ด้าน คือ การรับรู้ความ 
สุขสบายด้านร่างกาย จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 1-5) การรับรู้ความสุขสบายด้านสังคม จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 6-
10)การรับรู้ความสุขสบายด้านจิต-วิญญาณ จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 11-15)และการรับรู้ความสุขสบายด้าน 
สิ่งแวดล้อมจำนวน 5 ข้อ (ข้อ 16-20) ลักษณะแบบสอบถามเป็นชนิดมาตราส่วนประมาณค่า
แบ่งคำตอบออกเป็น 4 ระดับ ตั้งแต่เห็นด้วยอย่างย่ิง (4) ถึงไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง (1)
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การแปลผล
ผู้วิจัยแปลผลคะแนนการรับรู้ความสุขสบายของผู้คลอดเป็น 3 ระดับ โดยใช้คะแนนเป็น 

เกณฑ์ในการแบ่งระดับ (รัตนา คิริพานิช, 2530) ดังนี้
คะแนน 2 0 -4 0  คะแนน หมายถึง การรับรู้ความสุขสบายของผู้คลอดน้อย
คะแนน 4 1 -6 0  คะแนน หมายถึง การรับรู้ความสุขสบายของผู้คลอด

ปานกลาง
คะแนน 61 -  80 คะแนน หมายถึง การรับรู้ความสุขสบายของผู้คลอดมาก

3.2.2 แบบสอบถามการรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอด ท่ีผู้วิจัยสร้างเองจากการ
ค้นคว้าเอกสาร ตำรา และงานวิจัยที่เกี่ยวช้องในเรื่องความปลอดภัยของผู้ป่วย ซึ่งแต่ละองค์ประกอบ 
ของการรับรู้ความปลอดภัยนำมาจากแนวคิดและการศึกษาของ Fagerhaugh (1987) การรายงานของ 
กองการพยาบาล (Mark, 1989 cited in Gilletek Lenko, 1991 อ้างถึงใน นฤมล ตรีเพชรศรีอุไร, สุวิภา 
นิฅยางกร และธีรพร สถิตอังกูร, 2544) รวมท้ังการศึกษาของ ดุสิต สถาวร (2546) ) และจากแนวทาง 
ของ Robertson (1997) ที่เกี่ยวข้องกับการคลอดที่ปลอดภัยตามกระบวนการคลอดที่คำเนินไป 
ตามปกติที่เกิดขึ้นเองตามธรรมชาติ ซึ่งผู้วิจัยนำมาเป็นองค์ประกอบของการรับรู้ความปลอดภัยในการ 
สร้างแบบสอบถามภารรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอด ประกอบค้วขข้อคำถามที่วัคการรับรู้ความ
ปลอดภัยในการคลอดจำนวน 10 ข้อ แบ่งเป็น 2 ค้าน คือการรับรู้ความปลอดภัยในการคลอดของ 
ทารก จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 1-5) และการรับรู้ความปลอดภัยในการคลอดของมารดา จำนวน 5 ข้อ (ข้อ 6- 
10)ลักษณะแบบสอบถามเป็นชนิดมาตราส่วนประมาณค่าแบ่งคำตอบ ออกเป็น4 ระดับ ท้ังแต่เห็น 
ด้วยอย่างย่ิง (4) ถึง ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง (1)
การแปลผล

ผู้วิจัยแปลผลคะแนนการรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอดเป็น 3 ระดับ โดยใช้คะแนนเป็น 
เกณฑ์ในการแบ่งระดับ ดังนี้

คะแนน 10 -2 0  คะแนน หมายถึง การรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอดน้อย
คะแนน 21 -  30 คะแนน หมายถึง การรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอด

ปานกลาง
คะแนน 31 -  40 คะแนน หมายถึง การรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอดมาก

3.2.3 แบบสอบถามการรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอด ท่ีผู้วิจัยสร้างข้ึนจาก 
การทบทวนเอกสาร ตำราและงานวิจัย ซึ่งแต่ละองค์ประกอบของความเป็นอิสระของผู้คลอดนำมา 
จากการศึกษาของ Kurtine (1974) การศึกษาของ Chickering (1993) รวมท้ังการศึกษาของ ฟ่าริดา 
อิบราฮิม (2536 ) และจากแนวทางของ Robertson (1997) ซึ่งมีเน้ือหาเกี่ยวกับการความเป็นอิสระของ 
ผู้คลอดในการเคลื่อนไหวเและการเปลี่ยนท่าในระยะเจ็บครรภ์และการเลือกท่าคลอดในท่าศีรษสูง 
และความเป็นอิสระในการเลือกวิธีบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยา ซึ่งผู้วิจัยนำมาเป็นองค์ปร ะกอบของการ
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รับเความเป็นอิสระในการสร้างแบบสอบถามการรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอด ประกอบด้วยข้อ 
คำถามที่วัดความเป็นอิสระในการคลอด จำนวน 20 ข้อ แบ่งเป็น 3 ด้าน คือ การรับรู้ความเป็นอิสระ 
ในการเคลื่อนไหวของผู้คลอดในระยะเจ็บครรภ์ จำนวน 7 ข้อ (ข้อ 1-7) การรับรู้ความเป็นอิสระของ 
ผู้คลอดในการเลือกวิธีบรรเทาปวดโดยไม,ใช้ยา จำนวน 6 ข้อ (ข้อ 8-13) และการรับรู้ความเป็นอิสระ 
ของผู้คลอดในการเลือกท่าคลอด จำนวน 7 ข้อ (ข้อ 14-20) ลักษณะแบบสอบถามเป็นชนิดมาตรา 
ส่วนประมาณค่า แบ่งคำตอบออกเป็น 4 ระดับ ต้ังแต่เห็นด้วยอย่างย่ิง (4) ถึงไม,เห็นด้วยอย่างย่ิง (1)
การแปลผล

ผู้วิจัยแปลผลคะแนนการรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอดเป็น 3 ระดับ โดยใช้คะแนนเป็น
เกณฑ์ในการแบ่งระดับ ดังนี้

ปานกลาง

คะแนน 2 0 -4 0 คะแนน หมายถึง การรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอดน้อย
คะแนน 4 1 -6 0 คะแนน หมายถึง การรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอด

คะแนน 61 -  80 คะแนน หมายถึง การรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอดมาก

_ 4 _ ก้*การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

1. การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity)

ผู้วิจัยนำเครื่องมือที่ใช้ในการทคลอง ได้แก่ โปรแกรมการเตรียมตัวคลอดที่เน้นผู้คลอด 
และคู่มือเรื่องการเตรียมตัวคลอดที่เน้นผู้คลอดไปให้อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ตรวจสอบความ 
ถูกต้องของเนื้อหา ภาษา แล้วนำไปให้ผู้ทรงคุณๅฒิ ซึ่งเป็นสูติแพทย์ 1 ท่าน เป็นอาจารย์พยาบาลด้าน 
การพยาบาลสูติศาสตร์ 3 ท่าน และผู้เชี่ยวชาญด้านการเตรียมตัวคลอด 1 ท่าน(ภาคผนวก ง) ตรวจ 
สอบความถูกต้องและเหมาะสมของเนื้อหา ภาษที่ใช้ และความสอดคล้องกับวัคลุประสงค์ ตลอดจน 
ให้ข้อเสนอแนะในการปรับปรุงแก้ไข ซึ่งผลการตรวจสอบของผู้ทรงคุณวุฒิจำนวน 5 ท่าน เก่ียวกับ 
โปรแกรมการเตรียมตัวคลอดที่เน้นผู้คลอด และคู่มือเรื่องการเตรียมตัวคลอดที่เน้น ผู้คลอด พบว่า
มีความถูกต้องและเหมาะสมของเนื้อหา ภาษาที่ใช้ความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ ตลอดจนความ 
เหมาะสมของกิจกรรม การจัดลำดับของเนื้อหาและความเหมาะสมของเวลาในแค'กิจกรรม

ผ ู้ว ิจ ัย น ำ เค ร ื่อ ง ม ือ ท ี่ใช ้ใน ก าร ก ำก ับ ก าร ท ด ล อ ง  ได ้แ ก ่ แ บ บ ว ัด ค ว าม ร ู้เก ี่ย ว ก ับ การกลอดท ี่ 
เน ้น ผ ู้ค ล อ ด  แ บ บ บ ัน ท ึก พ ฤ ต ิก ร ร ม เพ ื่อ เต ร ีย ม ต ัว ค ล อ ด  แ ล ะ แ บ บ ป ร ะ เม ิน ก าร ร ับ ร ู้พ ล ัง อ ำน าจ  รวมท ั้ง  

น ำเค ร ื่อ ง ม ือ ท ี่ใช ้ใน ก าร เก ็บ ร ว บ ร ว ม ข ้อ ม ูล  ไ ด ้แ ก ่ แ บ บ ส อ บ ถ าม ก าร ร ับ ร ู้ค ว าม ส ุข ส บ าย ข อ ง ผ ู้ค ล อ ด  

แ บ บ ส อ บ ถ าม ก าร ร ับ ร ู้ค ว าม ป ล อ ด ภ ัย ข อ ง ผ ู้ค ล อ ด  แ ล ะ แ บ บ ส อ บ ถ าม ก าร ร ับ ร ู้ค ว าม เป ็น อ ิส ร ะ ข อ ง
ผ ู้ค ลอด  ไ ป ให ้อ าจ าร ย ์ท ี่ป ร ึก ษ าว ิท ย าน ิพ น ธ ์ต ร ว จ ส อ บ ค ว าม ถูกต ้อ ง ข อ ง เน ื้อ ห า ภ าษ า แ ล ้ว น ำ ไ ป ให ้
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ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน ตรวจสอบความถูกต้อง ตลอดจนให้ข้อเสนอแนะในการปรับปรุงแก้ไข ซ่ึงผล 
การตรวจสอบของผู้ทรงคุณวุฒิจำนวน 5 ท่าน พบว่ามีความสอดคล้องในเนือหามากกว่าร้อยละ 80 
(CVI > 80%) แต่มีข้อเสนอแนะต้านภาษาที่ใช้ และไต้นำไปทดลองใช้ในหญิงตังครรภ์ที่มา
ฝากครรภ์และคลอดที่โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา

2. การตรวจสอบความเที่ยง (Reliability)

ผู้วิจัยนำแบบวัดความรู้เกี่ยวกับการคลอดที่เน้นผู้คลอด แบบบันทึกพฤติกรรมเพ่ือเตรียม 
ตัวคลอด แบบประเมินการรับรู้พลังอำนาจ แบบสอบถามการรับรู้ความสุขสบายของผู้คลอด
แบบสอบถามการรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอด และแบบสอบถามการรับรู้ความเป็นอิสระของผู้
คลอดที่ผ่านการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและปรับปรุงแก้ไขแล้ว ไปทดลองใช้กับหญิงตั้งครรภ ์
ท่ีมาฝากครรภ์จำนวน 30 ราย และผู้คลอดจำนวน 30 ราย ที่โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา ที่มีลักษณะ 
คล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่าง นำข้อมูลที่ไต้มาคำนวณหาความเที่ยงของแบบวัดความรู้เกี่ยวกับการคลอด 
ท่ีเน้นผู้คลอด และแบบบันทึกพฤติกรรมเพ่ือเตรียมตัวคลอด โดยใช้สูตรคูเดอร'’วิชาร์ดสัน 20 (Kuder 
-Richardson 20 หรือ KR-20) ไต้ค่าความเท่ียงเท่ากับ 0.83 และ 0.80 ตามลำตับ จากน้ันนำ ข้อมูล 
ของแบบประเมินการรับรู้พลังอำนาจ แบบสอบถามการรับรู้ความสุขสบายของผู้คลอด แบบสอบถาม 
การรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอด และแบบสอบถามการรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอดมา
คำนวณหาความเที่ยงโดยใช้สูตรสัมประสิทธิแอลฟาครอนบาค (Cronbach's Alpha Coefficient) ไต้ค่า 
ความเท่ียง เท่ากับ 0.75, 0.86, 0.77 และ 0.88 ตามลำดับ

การเก็บรวบรวมข้อมูล

ในการศึกษาครังนี้ ผู้,วิจัยเป็นผู้จัคกระทำตามโปรแกรมที่กำหนดไว้ด้วยตนเอง มีขั้นตอนใน 
การดำเนินการวิจัยแบ่งออกเป็น 3 ข้ันตอน คือ ข้ันเตรียมการ ขั้นดำเนินการทดลอง ข้ันเก็บรวบรวม 
ข้อมูล

ข้ันท่ี 1 ขั้นเตรียมการ
1.1 สร้างโปรแกรมและตรวจสอบเครื่องมือที่ใช้ในการคำกับการทดลอง และ

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล
1.2 นำหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร์วุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ถึงผู้อำนวยการ 

โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา เพ่ือขออนุญาตเก็บข้อมูล
1.3 ประสานงานกับ หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล นัวหน้าห้องคลอด หัวหน้าแผนก
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ฝากครรภ์ เพื่อชี้แจงถึงวัตถุประสงภ์ในการศึกษาวิจัยและขอความร่วมมือในการวิจัย
1.4 ผู้วิจัยเก็บข้อมูลด้วยตนเอง ทำการเก็บรวบรวมข้อมูล ตังแต่ วันท่ี 11 เมษายน ถึง

วันท่ี 4 สิงหาคม 2548 โดยผู้วิจัยเดินทางไปที่แผนกฝากครรภ์โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทราระหว่าง 
เวลา 08.00-12.00 น.ของวันทำการ ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยเก็บรวมรวมข้อมูลจากกลุ่ม
ควบคุมก่อนกลุ่มทดลอง เพื่อป้องกันการปนเปีอนจากการจัดกระทำสิ่งทดลอง อันเนื่องมาจากกลุ่ม 
ควบคุมและกลุ่มทดลองอาจพบกันและแลกเปลี่ยนความรู้และการปฏิบัติในระยะตังครรภ์ และ
ป้องกันกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองพบปะกันในห้องคลอดซึ่งกลุ่มควบคุมเห็นกลุ่มทดลองเดิน 
เปลี่ยนท่า กลุ่มควบคุมอาจทำด้วย ซ่ึงอาจส่งผลต่อการจัดกระทำส่ิงทดลอง

1.5 ทำการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง กลุ่มควบคุม เฉพาะที่มีคุณสมบัติที่กำหนด จากหญิง
ตั้งครรภ์ที่มารับบริการฝากครรภ์ที่แผนกฝากครรภ์โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา จากน้ันทำการ
สุ่มอย่างง่ายแบบคนเว้นคนจากลำดับการมาตรวจ ผู้วิจัยดำเนินการสร้างส้มพันธภาพกับกลุ่มตัวอย่าง 
และชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัยพร้อมกับขอความร่วมมือ และพิทักษ์สิทธิของหญิงตั้งครรภ์และ 
สามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ ด้วยการศึกษาเฉพาะหญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ ท่ี 
ยินดีเข้าร่วมการวิจัยเท่านั้น ในการษึกษานี้หญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ยินดีเข้าร่วม 
ในการศึกษา จากนั้นผู้วิจัยทำสัญลักษณ์ในกลุ่มควบคุม โดยติดเครื่องหมายเป็นกระดาษสติกเกอร ้
สีส้มที่มุมล่างด้านซ้ายของสมุดฝากครรภ์และบัตรอนามัยมารดาและทารก (ใบสีฟ้า) ทำการบันทึก
ข้อมูลเกี่ยวกับ อายู ระดับการศึกษา ลักษณะอาชีพ ในระยะเวลา 5 สัปดาห์ ระหว่างวันท่ี 11 เมษายน 
ถึง วันท่ี 13 พฤษภาคม 2548 ได้หญิงต้ังครรภ์ท่ีมาตรวจครรภ์ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์เลือกกลุ่ม 
ตัวอย่าง เป็นกลุ่มควบคุมจำนวน 30 คน

1.6 ทำการอัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง กลุ่มทดลอง เฉพาะท่ีมี คุณสมบัติที่กำหนดจากหญิง 
ตังครรภ์ที่มารับบริการฝากครรภ์ที่แผนกฝากครรภ์โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา ทำการสุ่มอย่างง่าย
แบบคนเว้นคนจากลำตับการมาตรวจ ในระยะเวลา 5 สัปดาห์เท่ากัน ระหว่างวันที่ 16 พฤษภาคม ถึง 
วันท่ี 17 มิถุนายน 2548 ได้หญิงตั้งครรภ์ท่ีมาตรวจครรภ์ที่มีคุณสมบัติดามเกณฑ์เลือกกลุ่มตัวอย่าง 
เป็นกลุ่มทดลองจำนวน3 0 คนผู้วิจัยดำเนินการสร้างส้มพันธภาพและชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
พร้อมกับขอความร่วมมือ และพิทักษ์สิทธิของหญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ ด้วย
การศึกษาเฉพาะหญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ ที่ยินดีเข้าร่วมการวิจัยเท่านั้น ใน 
การศึกษานี้ยินดีร่วมมือทุกคน จากนั้นผู้วิจัยทำสัญลักษณ์ในกลุ่มทดลอง โดยติดเครื่องหมาย
เป็นกระดาษสติกเกอร์สีชมพที่มุมล่า:ด้านซ้ายของสมุดฝากครรภ์และบัตรอนามัยมารดาและทารก 
(ใบสีฟ้า) ผู้วิจัยจัดตารางกำหนดวันเข้ารับการเตรียมตัวคลอด ซึ่งหญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารคา 
หญิง ตั้งครรภ์ สามารถเข้ารับการเตรียมตัวคลอดตามวันนัดตรวจครรภ์ โดยผู้วิจัยจัดกลุ่มให้เข้า
รับการเตรียมตัวคลอดตามวันนัดตรวจครรภ์และตามอายูครรภ์ ครั้งละ 3 คู่ ซึ่งในระยะเวลา 3 สัปดาห ์
ได้กลุ่มทดลองจำนวน 30 คู่ จากน้ันผู้วิจัยทำการจัดตารางรายช่ือ พร้อมนั้งบันทึกข้อมูลเกี่ยวกับ อายุ
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ระดับการศึกษา และอาชีพ

ขั้นท ี่2 ขั้นดำเนินการทดลอง
2.1 กลุ่มควบคุม ผู้วิจัยพบกลุ่มควบคุมตามวันนัดตรวจครรภ์พูดคุยทักทายแล้ว

พาหญิงตั้งครรภ์กลุ่มควบคุมไปรับการตรวจครรภ์ รับการสอนและคำแนะนำเพื่อเตรียมตัวคลอดตาม 
ปกติจากพยาบาลวิชาชีพประจำแผนกฝากครรภ์ผู้วิจัยพบกลุ่มควบคุมตลอดระยะเวลาของการตั้งครรภ์

2.2 กลุ่มทดลอง เมื่อถึงกำหนดเวลานัดตรวจครรภ์ ผู้วิจัยนำหญิงตั้งครรภ์ในกลุ่ม 
ทดลองและสามีหรือมารดาเข้ารับการพยาบาลตามปกติ จากน้ันเข้าชนเรียนเพิ่มเติมในห้องเตรียมตัว 
คลอดท่ีชั้น 3 อาคารหลวงพ่อพุทธใสธร พร้อมทั้งแนะนำสถานที่ให้หญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดา 
หญิงตั้งครรภ์ทราบ เพื่อเตรียมตัวคลอดตามแผนการสอนการเตรียมตัวคลอดที่เน้นผู้คลอดที่จัคทำขึ้น 
โดยสอนตามแผนการสอนทั้งหมด 3 คร้ัง

2.2.1 การสอนครั้งท่ี 1 อายูครรภ์ 32 สัปดาห์ โดยดำเนินการสอนตามแผนก 
สอนชุคท่ี 1 การสอนจะเป็นการบรรยาย การสาธิต และการ■ ฝึกทักษะ หลังสิ้นสุดการสอนกลุ่มทดลอง 
ไค้รับถู่มือการเตรียมตัวคลอดที่เน้นผู้คลอดและแบบบันทึกพฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอด พร้อมท้ัง 
ไค้รับคำแนะนำในการใช้คู่มือและคำแนะนำในการบันทึกพฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอดเพื่อเตรียมตัว 
คลอดและเน้นยาสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ ให้การสนับสนุนการแกปฏิบัติเพื่อเตรียมตัวคลอด 
ตามที่ไค้ปฏิบัติจริงให้นำติดตัวมาด้วยในการนัดครั้งต่อไป พร้อมทั้งนัดหมาย วัน เวลาในครั้งต่อไป

2.2.2 สอนครั้งท่ี 2 อายูครรภ์ 34 สัปดาห์ ตามกำหนด วันและเวลา ก่อน 
สอนผู้วิจัยตรวจแบบบันทึกพฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอด เพื่อตรวจสอบความถูกต้องและต่อเนื่อง 
ของการจัดท่าพร้อมทั้งพูดคุยชักถามปิญหาที่พบในการปฏิบัติที่บ้านและให้คำแนะนำเพิ่มเติมโดยเปิด 
โอกาสให้หญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ในชั้นเรียนรับทราบปิญหาและร่วมกัน 
แก้ปิญหา หลังจากนั้นดำเนินการสอนตามแผนการสอนชุดที่ 2 การสอนเป็นการบรรยาย การสาธิต 
และการแกทักษะ ขณะสอนผู้วิจัยสรุปและเน้นยาสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ให้การสนับสบุนหญิง 
ตังครรภ์ฝึกการเคลื่อนไหวและท่าที่เหมาะสมในระยะเจ็บครรภ์และระยะคลอด วิธีบรรเทาปวดโดย 
ไม่ใช้ยา และแกบริหารร่างกายอย่างสมํ่าเสมอต่อเนื่องทุกวัน วันละ 1 คร้ัง และลงบันทึกในแบบ 
บันทึกพฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอดตามที่ไค้ปฏิบัติจริง หลังสิ้นสุดการสอน กลุ่มทดลองจะ
ไค้รับคำแนะนำเพิ่มเติมเกี่ยวกับการใช้คู่มือการเตรียมตัวคลอดที่เน้นผู้คลอด คำแนะนำในการ
บันทึกพฤติ•กรรมเพ่ือเตรียมตัวคลอด และให้นำติดตัวมาค้วยในการนัดครั้งต่อไป พร้อมท้ังเปิด
โอกาสให้
หญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ชักถามปิญทาในการแกทักษะ และนัดหมาย วัน เวลา 
ในครั้งต่อไป

2.2.3 สอนคร้ังท่ี 3 อายูครรภ์36 สัปดาห์ คามกำหนด วัน และเวลา ผู้วิจัยตรวจ
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แบบบันทึกพฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอด เพ่ือติดตามว่าหญิงตั้งครรภ์ฝึกบริหารร่างกาย หญิงต้ังครรภ์ 
และสามีหรือมารดา'ฝึกการเคลื่อนไหวและท่าที่เหมาะสมในระยะเจ็บครรภ์และระยะคลอด วิธีบรรเทา 
ปวดโดยไม่ใช้ยาที่บ้านอย่างสมํ่าเสมอและต่อเนื่องหรือไม่ พร้อมทั้งพูดคุยซักถามปัญหาท่ีพบในการ 
ปฏิบัติที่บ้านและให้คำแนะนำเพิ่มเติม โดยเปิดโอกาสให้หญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดา
หญิงตั้งครรภ์ในชั้นเรียนรับทราบปัญหาและร่วมกันแก้ปัญหา หลังจากทั้นดำเนินการสอนตาม
แผนการสอนชุดที่ 3 การสอนเป็นการบรรยาย การสาธิต และการ'ฝึกทักษะ ขณะสอนผู้วิจัยไค้สรุป 
และเน้นยํ้าสามีหรือมารคาหญิงตั้งครรภ์ให้การสนับสนุนหญิงตั้งครรภ์แกการเคลื่อนไหว การเปล่ียน 
ท่า วิธีบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยา และ'ฝึกบริหารร่างกายอย่างสมํ่าเสมอต่อเนื่องทุกวัน วันละ 1 คร้ัง 
และลงบันทึกในแบบบันทึกพฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอดตามที่ไค้ปฏิบัติจริง

2.2.4 เม่ือส้ินฤ[ดการสอน 3 คร้ัง หญิงต้ังครรภ์ไค้รับการวัคความรู้จากแบบวัด
ความรู้เกี่ยวกับการคลอดที่เน้นผู้คลอด แบบประเมินการรับรู้พลังอำนาจ และรวมคะแนนแบบบันทึก 
พฤติกรรมเพื่อเตรียมตัวคลอดที่หญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์บันทึกเพื่อเป็นการ 
กำกับการทดลอง จากนั้นไค้พาหญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์เยี่ยมชมสถานที่ใน
ห้องคลอด ผู้วิจัยคงพบหญิงตั้งครรภ์และสามีหรือมารดาหญิงตั้งครรภ์ตามวันนัดตรวจครรภ์ เพ่ือ
ติดตามการ'ฝึกปฏิบัติจากการสอบถามและให้คำแนะนำเพิ่มเติมก้าพบว่าหญิงตั้งครรภ์และสามีหรือ 
มารคาหญิงต้ังครรภ์มีปัญหา การพบหญิงตั้งครรภ์ที่แผนกฝากครรภ์สิ้นชุดเมื่อหญิงตั้งครรภ์เจ็บครรภ์ 
เข้าสู่ระยะคลอด

ขนที่3 ขั้นเก็บรวบรวมข้อมูล
3.1 กลุ่มควบคุม เมื่อเจ็บครรภ์และมาถึงห้องคลอด เจ้าหน้าที่ห้องคลอดเป็นผู้แจ้งให้

ผู้วิจัยทราบ ผู้วิจัยพบผู้คลอด และดูแลให้ผู้คลอดไค้รับการพยาบาลตามปกติ ตั้งแต่ในระยะรอคลอด 
ระยะคลอดและหลังคลอด จากทั้นผู้วิจัยบันทึกข้อมูลการคลอดในแบบบันทึกข้อมูลส่วนตัว ให้มารคา 
หลังคลอด 2 ชั่วโมง ตอบแบบสอบถามการรับรู้ความชุขสบายของผู้คลอด แบบสอบถามการรับรู้ 
ความปลอดภัยของผู้คลอด และแบบสอบถามการรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอด

3.2 กลุ่มทดลอง เม่ือหญิงต้ังครรภ์กลุ่มทดลอง เริ่มเจ็บครรภ์และมาถึงห้องคลอด
เจ้าหน้าท่ี ห้องคลอดเป็นผู้แจ้งให้ผู้วิจัยทราบ ผู้วิจัยพบผู้คลอดและสามีหรือมารดาผู้คลอดใช้เวลาขณะ 
ที่ผู้คลอดไม่มีอาการเจ็บครรภ์ ทบทวนเกี่ยวกับการเจ็บครรภ์ การคลอด กระบวนการคลอด ความ
เจ็บปวดในระยะคลอด วิธีบรรเทาความเจ็บปวดโดยไม,ใช้ยา การเคลื่อนไหวและท่าที่เหมาะสมใน 
ระยะเจ็บครรภ์และระยะคลอด ทบทวนทักษะและบทบาทของสามีหรือมารคาผู้คลอดในระยะเจ็บ
ครรภ์ ในระยะแรกรับถึงระยะปากมดลูกเปิดน้อยกว่า หรือเท่ากับ 4 เซนติเมตร ผู้คลอดกลุ่มทดลอง 
ไค้รับการสนับสบุนจากสามีหรือมารดาผู้คลอด ในห้องพบญาติและห้องเตรียมคลอด ช่ึงมีเตียง
รอคลอด และอุปกรณ์ในการช่วยเหลือสนับสบุนผู้คลอดในการเปลี่ยนท่า และบรรเทาปวด ได้แก่



72

เก้าอี้น่ังมีพนักพิง โต๊ะวางเครื่องมือเพื่อให้ผู้คลอดซบหน้า หมอน เครื่องเล่นวีชีดี/เทป เพลงบรรเลง 
ประเภทผ่อนคลาย โดยสามีหรือมารดาผู้คลอดมีหน้าที่ช่วยเหลือสนับสทุน'ให้ผู้คลอดมีการ
เคลื่อนไหวเช่น เดิน เปลี่ยนท่า โดยช่วยเหลือผู้คลอดให้ใช้ท่าศีรษะสูงเช่น การเดินหรือท่ายืน ท่าน่ัง 
ท่าน่ังยองิ ท่าคุกเข่า ช่วยเหลือผู้คลอดในการบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยาได้แก่ การเคลื่อนไหว การ 
เปลี่ยนท่า การนวด การหายใจ และการพิงดนตรี เมื่อผู้คลอดอยู่ในระยะที่ปากมดลูกเปิดมากกว่า 4 
เชนติเมตร ผู้คลอดได้รับการสนับสนุนจากผู้วิจัยในห้องรอคลอดและห้องคลอดจนกระทั่งคลอด
โดยได้รับการสนับสนุนดังนี้

3.2.1 ช่วยเหลือสนับสนุนให้ผู้คลอดมีการเคลื่อนไหว เปลี่ยนท่าบ่อยๆทุก
30-60 นาทีเช่น เดิน เปลี่ยนท่า โดยช่วยเหลือผู้คลอดใช้ในท่าศีรษะสูง เช่น การเดินหรือท่ายืน ท่าน่ัง 
ท่าน่ังยอง ท่าคุกเข่า

3.2.2 ช่วยเหลือผู้คลอดในการบรรเทาปวดโดยไม'ใช้ยาได้แก่ การ
เคลื่อนไหว การเปลี่ยนท่า การนวด การหายใจ และการพิงดนตรี

3.2.3 งดเว้นการปฏิบัติการที่เป็นกิจวิ'ตรในการคลอด เช่น การห้ามลกนั่ง
หรือเดิน การเจาะถุงนี้าครํ่าโดยไม่มีช้อบ่งชี่ การให้ยากระตุนการหดรัดตัวของมดลูกดราบใดที่
กระบวนการคลอดยังดำเนินไปตามปกติจากการประเมินความก้าวหน้าของการคลอดตาม 
กระบวนการคลอดที่ดำเนินไปตามปกติและการประเมินภาวะแทรกช้อนในระหว่างการคลอดอย่างมี 
ประสิทธิภาพและต่อเนื่อง

3.2.4 ให้ข้อมูลเกี่ยวกับการปฏิบัติการในการดูแลในระยะคลอดและการ
เลือกสูติศาสตร์หัตถการที่เหมาะสม ในกรณีมีภาวะแทรกช้อนเพื่อให้ผู้คลอดมีส่วนร่วมในการ
ตัดสินใจ

3.2.5 สนับสนุนในระยะเบ่งคลอด โดยผู้คลอดมีอิสระในการเลือกท่าคลอด 
ที่เหมาะสมและปลอดภัยที่นอกเหนือจากการเบ่งคลอดในท่าขึ้นขาหยั่ง ได้แก่ท่านั่งยองโดยมีผู้พยูง 2 
ข้าง ท่าศีรษะสูงเข่าแยกโดยผู้คลอดได้รับการสนับสนุนจากพยาบาลอย่างใกล้ชิด

326 บันทึกข้อมูลการคลอด ในแบบบันทึกข้อมูลส่วนตัว โดยให้มารดา 
หลังคลอด 2 ชั่วโมง ตอบแบบสอบถามการรับรู้ความสูขสบายของผู้คลอด แบบสอบถามการรับรู้
ความปลอดภัยของผู้คลอด และแบบสอบถามการรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอด

3.3 ผู้วิจัยเริ่มการทดลองทั่งแต่วินที่ 11 เมษายน 2548 สอนหญิงท่ังครรภ์และสาม ี
หรือมารดาหญิงทั่งครรภ์ จำนวน 40 คู่ สอนครั้งละ 3 คู่ รวมการสอนท่ังหมด 45 คร้ัง ท่ังน้ีเพื่อป้องกัน 
การสูญเสียกลุ่มตัวอย่าง ซึ่งในการศึกษานี้พบว่ามีหญิงทั่งครรภ์จำนวน 5 คน ได้รับยากระตุ้นการ 
หดรัดตัวของมดลูกเนื่องจากมีนี้าเดินก่อนการเจ็บครรภ์ หญิงท่ังครรภ์จำนวน 5 คน ปากมดลูกเปิด 
ขยายมากกว่า 4 เซนติเมตร เมื่อเริ่มรับไว้ในห้องคลอด คงเหลือหญิงทั่งครรภ์ที่ดำเนินการศึกษา 30 คน 
และสิ้นชุดการทดลองเมื่อวินที่ 4 สิงหาคม 2548 รวมระยะเวลาดำเนินการศึกษา 4 เดือน กับ 1 ลัปคาห้
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การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง
ผู้วิจัยนำโครงร่างวิทยานิพนธ์ เสนอต่อคณะกรรมการจริยธรรมทางการวิจัยของใ)พาลงกรณ์ 

มหาวิทยาลัยเพื่อขออนุมัติ และนำเสนอต่อผู้อำนวยการโรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา เพ่ือขออนุญาต 
ทำการวิจัย เมื่อได้รับอนุญาตผู้วิจัยเข้าพบหญิงตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภและคลอดที่โรงพยาบาลเมือง
ฉะเชิงเทรา และเป็นผู้ที่อยู่ในเกณฑ์ของกลุ่มตัวอย่าง โดยการอธิบายให้ทราบถึงวัตอุประสงค์
วิธีดำเนินการวิจัย และคงไว้ซึ่งสิทธิในการได้รับการดูแลเช่นปกติเมื่อไม่ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย เพ่ือ 
ขออนุญาตในการศึกษาวิจัยกับหญิงตั้งครรภ์แรกและให้เซ็นยินยอมเข้าร่วมทำการวิจัย (ภาคผนวก จ) 
การจัดการข้อมูล

นำข้อมูลที่ได้จากการเก็บรวบรวมข้อมูลกลุ่มตัวอย่าง มาจัดอยู่ในระเบียบวิธีที่เหมะสมและ 
พร้อมที่นำไปวิเคราะห์หาคำตอบตามสมมติฐานการวิจัย ตังนี้

1. ตรวจสอบข้อมูลติบที่ได้จากการรวบรวมข้อมูล โดยการตรวจสอบความสมบูรณ์ความ 
ถูกด้อง แม่นยำของข้อมูล โดยกระทำทันทีหลังจากเก็บข้อมูลในแต่ละวันเพื่อจะได้ติดตามแก้ไขปรับ 
ข้อมูลท่ีผิดพลาดน้ัน จากการตรวจสอบพบว่าข้อมูลมีความสมบูรณ์และถูกด้องทุกฉบับ

2. จำแนกข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่าง โดยจำแนกออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง และกลุ่ม 
ควบคุม ลงลำดับเลขที่แบบบันทึกข้อมูลของกลุ่มตัวอย่าง

3. ลงรหัสเพื่อจำแนกข้อมูลเป็นหมวดหมู, ในแผ่นงานของโปรแกรมสำเร็จรูป SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences)

4. จากนั้นตรวจสอบความถูกต้องของการลงข้อมูล และทดสอบข้อตกลงเบื้องด้นของ
สถิติทดสอบค,าทีที่เป็นอิสระต่อกัน (Independent t - test) ซึ่งพบว่าข้อมูลเป็นไปตามข้อตกลงเบื้องด้น 
(ภาคผนวก ฉ)

การวิเคราะห์ข้อมูล
ผู้วิจัยนำข้อมูลและคะแนนที่ได้มาวิเคราะห์โดยใช้โปรแกรม SPSS และทำการวิเคราะห์เพื่อ 

หาความแตกต่างทางสถิติครั้งนี้ คำหนคระตับนัยสำคัญทางสถิติเท่ากับหรือตํ่ากว่า .05 เป็นเกณฑ์ใน 
การสรุปผลทางสถิติ การวิเคราะห์ข้อมูลใช้สถิติตังนี้

1. ใช้สถิติเพื่อการบรรยาย ในการบรรยาย ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง และคะแนนการ 
รับรู้ความฤ[ขสบายของผู้คลอด คะแนนการรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอด และคะแนนการรับรู้ความ 
เป็นอิสระของผู้คลอดโดยใช้ แจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

2. ใช้สถิติเพื่อการก้างอิง เพื่อทดสอบสมมติฐานเปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยของ 
คะแนนการรับรู้ความคุขสบายของผู้คลอด คะแนนการรับรู้ความปลอดภัยของผู้คลอด และคะแนน 
การรับรู้ความเป็นอิสระของผู้คลอด ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยทดสอบด้วยสถิติ 
ทดสอบค่าททีเบนอสระต่อคัน (Independent t - test)
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