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บทคัดย่อ 
 การวิจัยก่ึงทดลองนีมี้วัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาประสิทธิผลการใช้แอพพลิเคช่ันไลน์ต่อความรู้ ทัศนคติ และ
การปฏิบัติตัวของสตรีตั้งครรภ์แรกในการป้องกันการเกิดอุบัติเหตุขณะตั้งครรภ์ กลุ่มตัวอย่าง คือ สตรีตั้งครรภ์แรก 
จ านวน 50 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 25 คน กลุ่มทดลองได้รับแอพพลิเคช่ันไลน์เก่ียวกับ
การป้องกันการเกิดอุบัติเหตุขณะตั้งครรภ์ กลุ่มควบคุมได้รับการดูแลตามปกติ เคร่ืองมือท่ีใช้ในการด าเนินการวิจัย
และรวบรวมข้อมูล คือ แอพพลิเคช่ันไลน์ แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบประเมินความรู้ แบบประเมิน
ทัศนคติ และแบบประเมินการปฏิบัติตัว ตรวจสอบความตรงเชิงเนือ้หาเท่ากับ 1 ทดสอบความเช่ือม่ันแบบประเมิน
ความรู้โดยสถิติ KR 20 เท่ากับ .83 แบบประเมินทัศนคติ และแบบประเมินการปฏิบัติตัว ด้วยสถิติสัมประสิทธ์ิ
แอลฟาครอนบาคเท่ากับ .77 และ .77 ตามล าดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยสถิติพรรณนา และเปรียบเทียบโดยสถิติทีสอง
กลุ่มอิสระ และสองกลุ่มไม่อิสระ  

ผลการวิจัย พบว่า หลังการทดลอง คะแนนเฉล่ียความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวของกลุ่มทดลอง สูงกว่า
กลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<.001, p<.05, p<.01, ตามล าดับ) และคะแนนเฉล่ียความรู้ ทัศนคติ และ
การปฏิบัติตัวของกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<.001, p<.01,  p<.05, ตามล าดับ) 
ดังน้ัน ควรน าแอพพลิเคช่ันไลน์นีไ้ปให้ความรู้แก่สตรีตั้งครรภ์ตั้งแต่เร่ิมตั้งครรภ์ เพ่ือการเข้าถึงข้อมูลข่าวสารท่ี
ถูกต้องและรวดเร็วขณะตั้งครรภ์ ในการป้องกันการเกิดอุบัติเหตุขณะตั้งครรภ์ 
 
 

ค ำส ำคัญ   แอพพลิเคช่ันไลน์ ความรู้ ทัศนคติ การปฏิบัติตัว อุบัติเหตุขณะตั้งครรภ์ 
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Abstract 
 This quasi-experimental research aimed to investigate the effectiveness of using the LINE application on 
the knowledge, attitude, and practice of primigravida in preventing accidents during pregnancy. The sample 
comprised 50 primigravida, divided equally into an experimental group and a control group, with 25 participants 
in each. The experimental group received information on accident prevention during pregnancy through the LINE 
application, while the control group received standard care. The instruments for conducting research and 
collecting data included the LINE application, a personal information questionnaire, a knowledge assessment 
form, an attitude assessment form, and a practical assessment form. The content validity index (CVI) was 1. The 
reliability of the knowledge assessment was tested using KR 20, yielding a value of .83, and the attitude assessment 
and practical assessment were tested with Cronbach's alpha coefficient statistics, both yielding a value .77. Data 
were analyzed using descriptive statistics and comparisons were made using independent t-test and dependent t-
test. 

The results found that after the intervention, the average scores of knowledge, attitude, and practice of 
the experimental group were significantly higher than the control group (p<.001, p<.05, p<.01, respectively) and 
the average post-intervention scores of knowledge, attitude, and behavior of the experimental group were 
significantly higher than their pre-intervention scores (p<.001, p<.01, p<.05, respectively). Therefore, it is 
recommended that the LINE application be utilized to educate pregnant women in the early stages of pregnancy, 
in order to timely and accurate access to information for the prevention of pregnancy-related accidents. 
 

Keywords   line application, knowledge, attitude, practice, accidents during pregnancy
 
 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
สถิ ติการเ กิดอุบัติ เหตุของสตรีขณะ

ตั้งครรภ์ในปัจจุบนัมีจ านวนสูงขึ้นอย่างต่อเน่ือง
ทุกปี และการเกิดอุบติัเหตุพบไดทุ้กกลุ่มอายุ ซ่ึง
ผลกระทบและความรุนแรงจะแปรผนัตามอายุ
ครรภ์ โดยเฉพาะเม่ืออายุครรภ์เข้าสู่ไตรมาสท่ี
สาม  อุบัติ เหตุ ท่ีพบบ่อย  คือ  อุบัติ เหตุ จ าก
ยานพาหนะ และการล่ืนลม้ ตามล าดบั (Hrvatin & 
Rugelj, 2021) อุบัติเหตุขณะตั้ งครรภ์ท าให้เกิด
การบาดเจ็บและเสียชีวิตของสตรีตั้งครรภ์ได้ทุก
กลุ่มอายุ โดยจ านวน 1 ใน 12 ของสตรีตั้งครรภ์ 
ต้องเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล และมีการ

เสียชีวิตตามมา สถิติของอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์
พบในไตรมาสแรก ร้อยละ 10 – 15 ไตรมาสท่ี
สอง ร้อยละ 32-40 และไตรมาสท่ีสาม ร้อยละ 50-
54 สตรีตั้งครรภ์แรกจะเส่ียงต่อการบาดเจ็บและ
การเกิดอุบติัเหตุไดม้ากกว่าการตั้งครรภห์ลงัถึง 3 
เท่ า  (Al-Thani et al., 2019) ในประ เทศไทย
อุบติัเหตุจากยานพาหนะ และการล่ืนลม้ของสตรี
ตั้งครรภน์บัเป็นสาเหตุหน่ึงในร้อยละ 27 ของการ
ตายทางออ้มในสตรีขณะตั้งครรภ ์ท่ีท าให้เกิดการ
เสียชีวิตจ านวนมากโดยเฉพาะในสตรีตั้งครรภ์
กลุ่มวยัรุ่นและวยัท างาน (กลุ่มอนามยัมารดาและ
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เด็กปฐมวยั กรมอนามยั, 2567) ทั้งน้ีปัจจยัท่ีท าให้
สตรีขณะตั้งครรภเ์กิดอุบติัเหตุไดง้่ายกวา่ก่อนการ
ตั้งครรภ์ เกิดจากการเปล่ียนแปลงทางสรีรวิทยา
ขณะตั้งครรภ์ และการพร่องความรู้เก่ียวกับการ
ป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์(Hrvatin & 
Rugelj, 2021; Irving, Menon, & Ciantar, 2021; 
Madden & Meng, 2020) 

ขณะตั้งครรภส์ตรีมีการเปล่ียนแปลงทาง
ร่างกายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการเกิดอุบติัเหตุ ไดแ้ก่ การ
ขยายขนาดของมดลูก และระบบกลา้มเน้ือและ
กระดูกท่ีมีผลต่อการทรงตวัอนัเป็นปัจจยัส่งเสริม
ให้ เ กิดอุบัติ เหตุขณะตั้ งครรภ์ได้ (Hrvatin & 
Rugelj, 2021) โดยเฉพาะน ้าหนกัตวัขณะตั้งครรภ์
ท่ี เพิ่มขึ้ นเฉล่ีย 10-15 กิโลกรัม และมวลกาย
เพิ่มขึ้นร่วมกบัการยืดขยายใหญ่ของมดลูกตลอด
การตั้งครรภ์ ส่งผลให้จุดศูนยก์ลางของมวลกาย
เกิดการเคล่ือนตวัไปขา้งหนา้ (the center of mass: 
COM) เกิดการยืดออกไปดา้นขา้งของกระดูกเชิง
กราน และโครงสร้างกระดูกสันหลังยื่นโค้ง
ออกไป ท าให้ศูนย์แรงโน้มถ่วง ( the center of 
gravity: COG) ไม่ตกระหว่าง เท้าทั้ งสองข้าง
เหมือนก่อนตั้งครรภ์ ท าให้ตอ้งเอนไปด้านหลงั 
เพื่อสร้างสมดุลให้กบัร่างกาย จึงส่งผลให้กระดูก
สันหลงัแอ่นโคง้ นอกจากน้ีกระดูกเชิงกรานส่วน
หนา้มีการเอียงเพิ่มขึ้นตลอดการตั้งครรภ ์และเกิด
การยืดเหยียดของสะโพกส่วนหนา้มากขึ้น ท าให้
กล้าม เ น้ือข้อสะโพกกางออกมากกว่าปกติ  
กลา้มเน้ือฝ่าเทา้และขอ้เทา้จึงกางออกมากเช่นกนั
เพื่อสร้างสมดุลไม่ให้ล้มไปด้านหน้า เกิดการ
เหยียดออกของเข่าท่ีมากเกินไป ท าให้สมดุลใน
การทรงตวัเปล่ียนแปลง (Physiopedia, 2025) ซ่ึง
การเปล่ียนแปลงขา้งตน้น้ีลว้นมีผลต่อการทรงตวั 

การปรับเปล่ียนท่าทาง และการทรงตวัเพื่อความ
สมดุลของร่างกายขณะตั้งครรภ์ (Cunningham et 
al., 2022) เ ม่ือเกิดการทรงตัวท่ีไม่สมดุล ก็จะ
น ามาสู่การล้ม และเกิดอุบัติ เหตุได้ง่ายขณะ
ตั้งครรภ ์จนท าให้เกิดผลกระทบต่อสตรีตั้งครรภ์
และทารกตามมาได ้

ผลกระทบจากการเกิดอุบัติเหตุในสตรี
ตั้งครรภมี์ตั้งแต่บาดเจ็บเลก็นอ้ย คือ ฟก ช ้า ถลอก 
ไปจนถึงการบาดเจ็บท่ีรุนแรง คือ การฉีกขาด 
แตกหรือหักของอวัยวะ การบาดเจ็บท่ีศีรษะ 
(head injury) ท่ีมกัเป็นสาเหตุส าคญัท าใหเ้สียชีวิต 
การกระแทกของอวัยวะภายในช่องท้องหรือ
อวยัวะสืบพนัธุ์ภายใน การตกเลือดในช่องท้อง 
( retroperitoneal hemorrhage) การแตกหรือฉีก
ขาดของตบั มา้ม และไต การตกเลือดในช่องทอ้ง
และอวยัวะสืบพนัธุ์ ภาวะรกลอกตวัก่อนก าหนด 
(placenta abruption) การแตกหักบริเวณอุ้งเชิง
กราน (pelvic fracture) การบาดเจ็บต่อปากมดลูก 
(cervical trauma) การบาดเจ็บต่อกระบงัลมหรือ
ช่องคลอดหรือกระเพาะปัสสาวะ ขอ้ต่อบริเวณ
กระดูกเชิงกรานหรือกระดูกหัวหน่าวเคล่ือนหรือ
หัก มดลูกแตก (uterine rupture) จนท าให้หลอด
เลือดด าฉีกขาด น าไปสู่ภาวะช็อก และท าให้
มารดา เ สีย ชีวิตได้  ( Irving et al., 2021) ส่วน
ผลกระทบต่อทารกในครรภ์ คือ ทารกในครรภ์
เกิดภาวะคับขัน (fetal distress) อวัยวะเสียหาย 
( damage) แตกหั ก  ( fractures) และตก เ ลื อ ด 
(hemorrhage) จนเป็นเหตุให้ทารกตายในครรภ์ 
(dead fetus in uterus) และตายคลอดได้  ( still 
birth) (Irving et al., 2021; Madden & Meng, 
2020) หากไม่ไดรั้บการรักษาและการพยาบาลท่ี
ทันท่วงทีอาจน าไปสู่การบาดเจ็บท่ีรุนแรงและ
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เสียชีวิตไดท้ั้งมารดาและทารกในครรภ์ โดยจาก
การเปล่ียนแปลงทางสรีรวิทยาขา้งตน้ หากสตรี
ตั้ งครรภ์พร่องความรู้เก่ียวกับการปฏิบัติตัวใน
ป้องกันการเกิดอุบัติเหตุขณะตั้ งครรภ์หรือมี
ความรู้ท่ีไม่ถูกตอ้ง จะเป็นสาเหตุหน่ึงท่ีท าให้เกิด
ความเส่ียงและเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์ได้ ซ่ึง
จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผ่านมา พบว่า การ
ให้ความรู้เพื่อป้องกันการเกิดอุบัติ เหตุขณะ
ตั้งครรภ์ สามารถเพิ่มความรู้ในการดูแลตนเอง 
และลดอุบัติการณ์ของการเกิดอุบัติ เหตุขณะ
ตั้ งครรภ์ได้  (Hrvatin & Rugelj, 2021; Irving et 
al., 2021; Madden & Meng, 2020) โดย เฉพาะ
อย่างยิ่งสตรีตั้งครรภ์แรกท่ีไม่เคยมีประสบการณ์
ตั้ งครรภ์ ท่ีพบว่าเกิดอุบัติเหตุได้บ่อยกว่าสตรี
ตั้งครรภห์ลงั ซ่ึงการใหค้วามรู้ท่ีถูกตอ้งและเขา้ถึง
ง่ ายในสตรีกลุ่ม น้ี จึง มีความส าคัญท่ีจะช่วย
ป้องกันการ เ กิด อุบัติ เหตุ  (Hrvatin & Rugelj, 
2021)  

การเรียนรู้เป็นกระบวนการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมจากเดิมไปสู่พฤติกรรมใหม่ท่ีค่อนขา้ง
ถาวร ซ่ึงเป็นผลมาจากประสบการณ์หรือการ
ฝึกฝน โดยทฤษฎีการเรียนรู้ของบลูม (Bloom’s 
Taxonomy) (Bloom, Hastings, & Madaus, 1971; 
Krathwohl, Bloom, & Masia, 1964) แ บ่ ง
พฤติกรรมการเรียนรู้ออกเป็น 3 ด้าน ได้แก่ 1) 
ด้ านพุ ท ธิพิ สั ย  ( cognitive domain) ประ เ มิน
ผลลพัธ์การเรียนรู้เรียงจากระดบัน้อยไปมาก คือ 
ความรู้ ความจ า ความเข้าใจ การน าไปใช้ การ
วิเคราะห์ การสังเคราะห์ และการประเมินค่า 2) 
ด้านจิตพิสัย (affective domain) ประเมินผลลพัธ์
การเรียนรู้เรียงจากระดบันอ้ยไปมาก คือ การรับรู้ 
การตอบสนอง การให้ค่านิยม การจัดรวบรวม 

และการพฒันาลกัษณะนิสัยจากค่านิยม และ 3) 
ด้านทกัษะพิสัย (psychomotor domain) ประเมิน
ผลลัพธ์การเรียนรู้จากระดับน้อยไปมาก คือ  
เลียนแบบ ท าตามค าสั่ง ท าเพื่อความถูกตอ้ง ท า
อย่างสร้างสรรค์ต่อเ น่ือง และท าได้เหมือน
ธรรมชาติ ทั้งน้ีการส่งเสริมให้เกิดพฤติกรรมการ
เรียนรู้สามารถถ่ายทอดได้หลายรูปแบบซ่ึงควร
พิจารณาถึงความเหมาะสมต่อผูเ้รียนและความ
สอดคลอ้งกบัสถานการณ์ปัจจุบนั  

ปัจจุบนัมีการน าแอพพลิเคชัน่ไลน์มาใช้
ในการให้ความรู้ด้านสุขภาพมากขึ้ นผ่านทาง
สมาร์ทโฟนหรืออุปกรณ์ดิจิทัล และเป็นท่ีนิยม
มากในปัจจุบนั เน่ืองจากใช้ง่าย สามารถส่งผ่าน
ข้ อ มู ล เ ป็ น ข้ อ ค ว า ม  รู ป ภ า พ  เ สี ย ง  แ ล ะ
ภาพเคล่ือนไหว ท่ีช่วยส่งเสริมการเขา้ถึงและการ
เรียนรู้ (ขวญัฤดี ฮวดหุ่น, 2560) จากการทบทวน
วรรณกรรม พบว่า มีการน าแอพพลิเคชัน่ไลน์มา
ใช้ในการดูแลสุขภาพสตรีขณะตั้งครรภ์มากขึ้น 
เช่น การศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมความ
รอบรู้ด้านสุขภาพด้วยแอพพลิเคชั่นไลน์ต่อ
พฤติกรรมการป้องกันการเจ็บครรภ์คลอดก่อน
ก าหนดในสตรีตั้งครรภแ์รก ท่ีพบว่ากลุ่มตวัอย่าง
มีคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพสูงกว่าก่อน
ทดลองอนัจะน าไปสู่พฤติกรรมท่ีป้องกนัการเจ็บ
ครรภค์ลอดก่อนก าหนดได ้(เสาวนีย ์อินทรเนตร 
และรพีพรรณ นาคบุบผา, 2567) และการศึกษาผล
ของโปรแกรมการจดัการตนเองและการติดตาม
ด้ว ยแอพพ ลิ เคชั่น ไล น์ ต่ อพฤ ติก รรมก า ร
รับประทานอาหาร การออกก าลงักายแกว่งแขน 
และระดับน ้ าตาลในเลือดของสตรีท่ีมีภาวะ
เบาหวานขณะตั้ งครรภ์ ผลการศึกษา พบว่า 
ค่า เฉล่ียพฤติกรรมการรับประทานอาหารท่ี
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เหมาะสมของกลุ่มทดลองมากกว่ากลุ่มควบคุม 
ค่าเฉล่ียพฤติกรรมการออกก าลงักายแกว่งแขน
กลุ่มทดลองมากกว่ากลุ่มควบคุม และค่าเฉล่ีย
ระดบัน ้ าตาลในเลือดขณะอดอาหารระหว่างกลุ่ม
ทดลองต ่ ากว่ากลุ่มควบคุม (ปิยะพร ศิษย์กุล
อนันต์ และพรสวรรค์ ค  าทิพย์, 2563) เป็นต้น 
อ ย่ า ง ไ ร ก็ ต า ม ยั ง ไ ม่ พ บ ก า ร ศึ ก ษ า ท่ี น า
แอพพลิเคชั่นไลน์มาให้ความรู้แก่สตรีในการ
ป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์แรก ผูว้ิจยั
จึงสนใจศึกษาประสิทธิผลของการน าความรู้ 
ทศันคติ และการปฏิบติัตวัของสตรีตั้งครรภ์แรก
ในการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์โดย
ใช้ทฤษฎีการเรียนรู้ของบลูม (Krathwohl et al., 
1964) มาเป็นกรอบแนวคิดในการศึกษา โดย
มุ่งหวงัให้เกิดรูปแบบการเรียนรู้ใหม่ท่ีเหมาะสม 
และส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภ์แรกเกิดพฤติกรรม
การเรียนรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัตวัท่ีดีในการ
ป้ อ ง กั น อุ บั ติ เ ห ตุ ข ณ ะ ตั้ ง ค ร ร ภ์ อ ย่ า ง มี
ประสิทธิภาพ 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความรู้ 
ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวภายหลังการทดลอง 
ระหว่ า งสต รีตั้ ง ครรภ์แรก ท่ี ใช้  และไม่ ใช้
แอพพลิเคชัน่ไลน์ในการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุ
ขณะตั้งครรภ ์

2. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความรู้ 
ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวก่อนและหลังใช้
แอพพลิเคชั่นไลน์ของสตรีตั้ งครรภ์แรกในการ
ป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์

 

สมมติฐานการวิจัย 
 1. ภายหลงัการทดลอง สตรีตั้งครรภแ์รก
ท่ีใช้แอพพลิเคชั่นไลน์มีคะแนนเฉล่ียความรู้ 
ทศันคติ และการปฏิบติัตวั เก่ียวกับการป้องกัน
การเกิดอุบัติเหตุขณะตั้ งครรภ์ มากกว่ากลุ่มท่ี
ไม่ไดใ้ชแ้อพพลิเคชัน่ไลน์  

2. ภายหลงัการทดลอง สตรีตั้งครรภแ์รก
ท่ีใช้แอพพลิเคชั่นไลน์มีคะแนนเฉล่ียความรู้ 
ทศันคติ และการปฏิบติัตวั เก่ียวกับการป้องกัน
การเกิดอุบัติเหตุขณะตั้งครรภ์ มากกว่าก่อนใช้
แอพพลิเคชัน่ไลน์ 
 
กรอบแนวคิดท่ีใช้ในการวิจัย 

การศึกษาคร้ังน้ีใช้แนวคิดทฤษฎีการ
เรียนรู้ของบลูม ท่ีกล่าวถึงพฤติกรรมการเรียนรู้ 3 
ดา้น ไดแ้ก่ พฤติกรรมดา้นพุทธิพิสัย จิตพิสัย และ
ทักษะพิสั ย  (Krathwohl et al., 1964) โดยการ
ถ่ายทอดขอ้มูลความรู้การป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุ
ขณะตั้งครรภ์ผ่านแอพพลิเคชั่นไลน์ท่ีมีเน้ือหา
เป็นข้อความ ภาพสรุปแบบอินโฟกราฟิก และ
คลิปวิดิโอท่ีมีทั้งภาพและเสียง เป็นการส่งเสริม
ใหเ้กิดพฤติกรรมการเรียนรู้ในการป้องกนัการเกิด
อุบัติเหตุของสตรีตั้ งครรภ์แรก โดยหวงัให้เกิด
พฤติกรรมการเรียนรู้ท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติัอย่าง
ถาวร สามารถประเมินไดจ้ากพฤติกรรมดา้นพุทธิ
พิสัยประเมินจากแบบประเมินความรู้ พฤติกรรม
ด้านจิตพิสัย  ประเมินจากแบบประเมินทศันคติ 
และพฤติกรรมดา้นทกัษะพิสัยประเมินจากแบบ
ประเมินการปฏิบติัตวั ดงัรูปท่ี 1 
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รูปที่ 1 กรอบแนวคิดของการวิจยั 

 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลองแบบ 
2 กลุ่ม  ว ัด ก่อนและหลังการทดลอง (quasi-
experimental  two group pretest  posttest  research 
design) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรในการศึกษาคร้ังน้ี คือ สตรี

ตั้งครรภแ์รกท่ีมาฝากครรภ ์ 
กลุ่ มตัวอย่ า ง  คื อ  สต รีตั้ ง ครรภ์ ท่ี มี

คุณสมบติัเหมือนประชากร ท่ีมีอายคุรรภต์ั้งครรภ ์
20 สัปดาห์ขึ้นไปจนถึงก าหนดคลอดแต่ยงัไม่เขา้
สู่ระยะคลอด ฝากครรภ์ท่ีโรงพยาบาลมหาราช
นครเชียงใหม่ จงัหวดัเชียงใหม่ เลือกกลุ่มตวัอย่าง
แบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) ตาม
เกณฑ์คัดเข้า (inclusion criteria) คือ 1) ยินดีเข้า
ร่วมในงานวิจยัคร้ังน้ี 2) ไม่เป็นการตั้งครรภเ์ส่ียง
สูง (high risk pregnancy) 3) ไม่เคยไดรั้บอุบติัเหตุ
ขณะตั้งครรภค์ร้ังน้ี 4) มีโทรศพัทเ์คล่ือนท่ีส่วนตวั
แบบสมาร์ทโฟนท่ีเข้าถึงแอพพลิเคชั่นไลน์ได้ 
และ 5) อ่านและพูดภาษาไทยได้ เกณฑ์การคัด
ออก (exclusion criteria) คือ 1) มีภาวะแทรกซ้อน
ทางสูติกรรมหลังเข้าร่วมการวิจัย 2) ได้รับการ
รักษาโดยนอนโรงพยาบาลหลงัเขา้ร่วมการวิจยั 

และ 3) ทารกในครรภ์ได้รับการวินิจฉัยว่า มี
ภาวะแทรกซ้อนหลงัเขา้ร่วมการวิจยั และเกณฑ์
การยุติการทดลอง (termination criteria) คือ กลุ่ม
ตวัอย่างไม่สามารถมาตามนัด หรือขอยกเลิกเขา้
ร่วมการวิจยั 

ก าหนดขนาดกลุ่ มตัวอย่ า ง โดยใช้
โปรแกรม G*power เวอร์ชัน่ 3.1 ก าหนดค่าของ
ขนาดอิทธิพลกลุ่ม (effect size) ท่ีระดบั 0.8 อา้งอิง
จากการประมาณค่าขนาดอิทธิพลของ Cohen 
(1988) ก าหนดค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่า (α error 
probability) เท่ากบั 0.05 และก าหนดค่าอ านาจใน
การวิเคราะห์ (power (1-β)) ท่ีระดับ 0.80 (นิพิฐ
พนธ์ สนิทเหลือ, วชัรีพร สาตร์เพ็ชร์, และญาดา 
นภาอารักษ์, 2562) ค านวณไดข้นาดกลุ่มตวัอย่าง 
คือ กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 21 คน 
รวมเป็น 42 คน และเพื่อป้องกนัการสูญหายของ
กลุ่มตัวอย่าง ท่ีอาจเกิดจากมีผูท่ี้ยุติการเข้าร่วม
โครงการ (drop out) ผู ้วิจัย จึง เพิ่มขนาดกลุ่ม
ตัวอย่างขึ้ นอีกร้อยละ 20 (Polit & Beck, 2021) 
รวมเป็นจ านวน 50 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุม กลุ่มละ 25 คน การวิจัยคร้ังน้ีไม่มี
กลุ่มตวัอยา่งถูกคดัออก หรือยติุการวิจยั 
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เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยประกอบด้วย 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการด าเนินการวิจยั และเคร่ืองมือ
ท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล รายละเอียดดงัน้ี 

1. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการด าเนินการวิจัย 
คือ แอพพลิเคชั่นไลน์ในการให้ความรู้แก่สตรี
ตั้งครรภก์ลุ่มทดลอง ประกอบดว้ย 6 หวัขอ้ คือ 1) 
อุบติัการณ์ 2) ลกัษณะอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์ 3) 
ผลกระทบท่ีอาจเกิดขึ้ นกับสตรีและทารกใน
ครรภ์ 4) การปฏิบัติตัวในการป้องกันการเกิด
อุบติัเหตุ ไดแ้ก่ การแต่งกาย ท่าทางในการปฏิบติั
กิจวตัรประจ าวนัและการท างาน การเดินทางโดย
พาหนะต่าง ๆ 5) หมายเลขโทรศพัทส์ถานบริการ
สุขภาพในกรณีฉุกเฉิน และ 6) การถามตอบดว้ย
ขอ้ความอตัโนมติั โดยแต่ละหวัขอ้เม่ือกดเลือกจะ
มีขอ้ความอธิบาย พร้อมการสรุปในรูปแบบภาพ
อินโฟกราฟิก และมีคลิปสั้ นท่ีมีภาพและเสียง
ประกอบ 

2. เค ร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล ผูว้ิจัยสร้างจากการทบทวนวรรณกรรม 
ประกอบดว้ย 4 ส่วน ไดแ้ก่ 

2.1 แบบสอบถามข้อมูล ส่วนบุคคล 
ประกอบด้วย อายุ อายุครรภ์ การศึกษา อาชีพ 
รายได้ครอบครัว การวางแผนเ ก่ียวกับการ
ตั้งครรภ์ พาหนะท่ีใชใ้นการเดินทาง และความถ่ี
ในการใชย้านพาหนะ 

2.2 แบบประเมินความรู้ในการป้องกัน
การเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์จ านวน 15 ขอ้ โดย
เลือกค าตอบท่ีถูกต้องเพียงข้อเดียวจากตัวเลือก
ทั้ งหมด 3 ตัวเลือก (multiple choice) เกณฑ์ให้
คะแนน คือ ตอบถูกได้ 1 คะแนน ตอบผิด ได้ 0 
คะแนน โดยการแบ่งระดับความรู้แบ่งเป็น 3 

ระดับ คือ ระดับความรู้ต ่า ปานกลาง สูง แบ่ง
ระดับโดยอิงเกณฑ์ของ (Bloom et al., 1971) คือ 
คะแนนร้อยละ 80 ขึ้ นไป ช่วงคะแนน 12-15 
คะแนน หมายถึง ความรู้ระดบัสูง คะแนนร้อยละ 
60-79.99 ช่วงคะแนน 9-11 คะแนน หมายถึง 
ความรู้ระดบัปานกลาง และคะแนนต ่ากวา่ร้อยละ 
60 ช่วงคะแนน 0-8 คะแนน หมายถึง ความรู้
ระดบัต ่า 

2.3 แบบประเมินทศันคติในการป้องกัน
การเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์จ านวน 15 ขอ้ โดย
เลือกค าตอบท่ีตรงกบัความเป็นจริงมากท่ีสุดเพียง
ค าตอบเดียว เป็นมาตราส่วนประมาณค่า (rating 
scale) 5 ระดบั คือ เห็นดว้ยมากท่ีสุด (5 คะแนน) 
เห็นด้วยมาก (4 คะแนน) เห็นด้วยปานกลาง         
(3 คะแนน) เห็นด้วยน้อย (2 คะแนน) และ เห็น
ดว้ยนอ้ยท่ีสุด (1 คะแนน) จากนั้นหาค่าเฉล่ียของ
คะแนน และแปลผลโดยใช้เกณฑ์ประมาณค่า 
(สุจิตรา เทียนสวสัด์ิ, 2563) คือ คะแนน 4.01-5.00 
หมายถึง เห็นด้วยเก่ียวกับการป้องกันการเกิด
อุบัติเหตุขณะตั้ งครรภ์ อยู่ในระดับมากท่ีสุด 
คะแนน 3.01-4.00 หมายถึง เห็นดว้ยเก่ียวกบัการ
ป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์อยูใ่นระดบั
มาก คะแนน 2.01- 3.00 หมายถึง เห็นดว้ยเก่ียวกบั
การป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์ อยู่ใน
ระดบัปานกลาง คะแนน 1.01 - 2.00 หมายถึง เห็น
ด้วยเก่ียวกับการป้องกันการเกิดอุบัติเหตุขณะ
ตั้งครรภ ์อยู่ในระดบัน้อย และคะแนน 0.00-1.00 
หมายถึง เห็นด้วยเก่ียวกับการป้องกันการเกิด
อุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์อยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 

2.4 แบบประเมินการปฏิบัติตัวในการ
ป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์จ านวน 15 
ขอ้ เลือกค าตอบท่ีตรงกบัความเป็นจริงมากท่ีสุด



                                                              APHEIT Journal of Nursing and Health, Vol. 7 No.1 (January - April 2025), e3682 8 

เพียงค าตอบเดียว เป็นมาตราส่วนประมาณค่า 
(rating scale) 5 ระดับ คือ เห็นด้วยมากท่ีสุด (5 
คะแนน) เห็นดว้ยมาก (4 คะแนน) เห็นดว้ยปาน
กลาง (3 คะแนน) เห็นดว้ยน้อย (2 คะแนน) และ 
เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด (1 คะแนน) จากนั้นหาค่าเฉล่ีย
ของคะแนน และแปลผลโดยใชเ้กณฑป์ระมาณค่า 
(สุจิตรา เทียนสวสัด์ิ, 2563) คือ คะแนน 4.01-5.00 
หมายถึง มีการปฏิบติัตวัเก่ียวกบัการป้องกนัการ
เกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์ อยู่ในระดับมากท่ีสุด 
คะแนน 3.01-4.00 หมาย ถึง  มีการปฏิบัติตัว
เก่ียวกบัการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์
อยู่ในระดับมาก คะแนน 2.01-3.00 หมายถึง มี
การปฏิบติัตวัเก่ียวกบัการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุ
ขณะตั้ งครรภ์ อยู่ในระดับปานกลาง คะแนน 
1.01-2.00 หมายถึง มีการปฏิบัติตัวเก่ียวกับการ
ป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์อยูใ่นระดบั
น้อย คะแนน 0.00-1.00 หมายถึง มีการปฏิบติัตวั
เก่ียวกบัการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์
อยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาโดยน า

เ ค ร่ื อ ง มื อ ท่ี ใช้ ใ นก า รด า เ นิ นก า รวิ จัย  คื อ 
แอพพลิเคชัน่ไลน์ท่ีมีเน้ือหาเก่ียวกบัการป้องกนั
การเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์และเคร่ืองมือท่ีใช้
ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบประเมิน
ความรู้ แบบประเมินทศันคติ และแบบประเมิน
การปฏิบติัตวัในการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะ
ตั้ งครรภ์ ให้ผูท้รงคุณวุฒิ คือ อาจารย์พยาบาล
จ านวน 3 ท่าน ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา 
ความเหมาะสมของภาษาท่ีใช้ ความชัดเจนของ
ข้ อ ค ว า ม แ ล ะ น า ม า ป รั บ ป รุ ง แ ก้ ไ ข ต า ม
ขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิจนไดแ้บบประเมิน

ฉบบัสมบูรณ์ ไดค้่าความตรงเชิงเน้ือหา (content 
validity index: CVI) เท่ากบั 1 จึงน าแบบประเมิน
ทั้ งหมดไปทดลองใช้กับสต รีตั้ ง ครรภ์ ท่ี มี
คุณสมบติัเหมือนกบักลุ่มตวัอย่างจ านวน 10 ราย 
จากนั้นน าแบบประเมินความรู้ในการป้องกนัการ
เกิดอุบัติเหตุขณะตั้งครรภ์ไปทดสอบโดยสถิติ 
Kuder-Richardson-20 (KR-20) ได้ค่าเท่ากับ .83 
และน าแบบประเมินทัศนคติ และแบบประเมิน
การปฏิบติัตวัในการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะ
ตั้งครรภ ์ทดสอบดว้ยวิธีสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอน
บาค (Coefficient Alpha  Cronbach) ได้ค่าเท่ากัน
เท่ากบั .77 

การพทัิกษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
ก า ร วิ จั ย น้ี ไ ด้ รั บ พิ จ า ร ณ า จ า ก

คณะกรรมการจริยธรรมคณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ Study Code: NONE-2566-
0415/Research ID: 0415 ลงวัน ท่ี  19 มกราคม 
2567 ผูวิ้จยัช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการท าวิจยั การ
รวบรวมขอ้มูล และระยะเวลาท่ีใชใ้นการเขา้ร่วม
การวิจยั สิทธิของกลุ่มตวัอยา่งในการตอบรับหรือ
ปฏิเสธการเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ีให้ผูเ้ขา้ร่วมการ
วิจยัทราบ หากยนิดีเขา้ร่วมในโครงการวิจยั ใหล้ง
นามในแบบฟอร์มการยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 
( informed consent) แ ล ะ ข้ อ มู ล ท่ี ไ ด้ รั บ จ า ก
การศึกษาในคร้ังน้ีจะถูกเก็บไวเ้ป็นความลบั จะ
น าไปเสนอในภาพรวมและใช้ประโยชน์เฉพาะ
ในการศึกษาเท่านั้น และระหว่างการศึกษาหาก
กลุ่มตัวอย่างประสงค์ท่ีจะออกจากการศึกษาก็
สามารถถอนตวัจากการศึกษาไดท้นัทีท่ีตอ้งการ 
โดยไม่ตอ้งบอกเหตุผลและไม่เสียสิทธิใด ๆ ใน
การรักษา ผูว้ิจยัรักษาความลบัขอ้มูลส่วนบุคคล
ของกลุ่มตวัอย่างโดยการบนัทึกขอ้มูลด้วยรหัส
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เช่ือมโยง เก็บในตูแ้ยกเฉพาะในหน่วยวิจยั และ
ปิดกุญแจ ซ่ึงผูว้ิจัยหลัก (principle investigator: 
PI) เท่านั้ น เป็นผูถื้อกุญแจ และเฉพาะผู ้ได้รับ
อนุญาตเท่านั้นท่ีสามารถเขา้ดูแฟ้มได ้โดยขอ้มูล
ทั้ งหมดจะถูกเก็บรักษาไว้เป็นระยะเวลา 5 ปี 
จากนั้นจะถูกท าลายทนัที 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
1. การวิจัยคร้ังน้ีผู ้วิจัยด าเนินการเก็บ

ข้อมูลด้วยตนเอง โดยก่อนการรวบรวมข้อมูล
ผูว้ิจัยทุกคนท าความเข้าใจในการใช้เคร่ืองมือ
ด าเนินการวิจัย และเคร่ืองมือในการรวบรวม
ขอ้มูลใหเ้ขา้ใจตรงกนั 

2. ภ า ยหลั ง ไ ด้ รั บ ก า ร รั บ รอ ง จ า ก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั ผูว้ิจยัขออนุมติั
ด าเนินการวิจัยจากผู ้อ  านวยการโรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม่ คดัเลือกกลุ่มตวัอย่างจาก
สตรีตั้งครรภแ์รกท่ีมาฝากครรภท่ี์หน่วยฝากครรภ ์
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่  จังหวัด
เชียงใหม่ ตามคุณสมบติัท่ีก าหนด จ านวน 50 คน 
ท าการสุ่มเขา้กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง กลุ่ม
ละ 25 คน โดยการสุ่มเขา้กลุ่มอย่างง่าย (simple 
random sampling method) ดว้ยวิธีจบัสลาก 

3. ผู ้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่างเพื่อช้ีแจง
รายละเอียดโครงการวิจัย การพิทักษ์สิทธ์ิของ
กลุ่มตวัอย่าง เปิดโอกาสให้ซักถามขอ้สงสัย และ
ให้ลงนามยินยอมเขา้ร่วมการวิจยั จากนั้นเร่ิมเก็บ
ข้อมูลในกลุ่มควบคุมให้แล้วเสร็จท่ีหน่วยฝาก
ครรภ์ แล้วจึงเก็บข้อมูลในกลุ่มทดลอง เพื่อ
ป้องกันไม่ ให้ เ กิดการปนเ ป้ือนของการใช้
แอพพลิเคชัน่ไลน์ระหวา่งกลุ่มตวัอยา่ง  

4. การด าเนินการวิจัยในกลุ่มควบคุม 
ผูวิ้จยัช้ีแจงวิธีการท าแบบประเมินดว้ยตนเอง และ

ใหก้ลุ่มตวัอยา่งท าแบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล 
แบบประเมินความรู้ในการป้องกันการเกิด
อุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์ แบบประเมินทศันคติใน
การป้องกันการเกิดอุบัติเหตุขณะตั้งครรภ์ และ
แบบประเมินการปฏิบติัตวัในการป้องกนัการเกิด
อุบติัเหตุขณะตั้งครรภก่์อนการทดลอง ใชเ้วลาใน
การท าแบบสอบถามแต่ละคร้ัง คนละประมาณ 
15-30 นาที  กลุ่มควบคุมได้รับการดูแลตาม
มาตราฐานปกติ คือ ไดรั้บความรู้ในการป้องกัน
อุบัติเหตุขณะตั้ งครรภ์ในชั้นเรียนโรงเรียนพ่อ
แม่แบบกลุ่ม จ านวน 1 คร้ัง จากหน่วยฝากครรภ์
ของโรงพยาบาล และเม่ือครบ 4 สัปดาห์ ให้กลุ่ม
ตัวอย่างท าแบบประเมินทั้งหมดอีกคร้ังเหมือน
ก่ อนก า รทดลอ ง  โ ด ย ใ ช้ เ ว ล า ใ นก า รท า
แบบสอบถามแต่ละคร้ัง คนละประมาณ 15-30 
นาที  

5. การด าเนินการวิจัยในกลุ่มทดลอง 
ผูวิ้จัยให้กลุ่มตัวอย่างท าแบบประเมินทั้ งหมด
ก่ อนก า รทดลอง  จ า กนั้ น ให้ ด า ว น์ โหลด
แอพพลิเคชั่นไลน์ และแนะน าการใช้งาน กลุ่ม
ตวัอย่างจะไดรั้บขอ้ความเตือนทางแอพพลิเคชัน่
ไลน์วนัละ 1 คร้ัง โดยก าหนดให้เขา้ท าการเรียนรู้
อย่างน้อยวันละ 1 คร้ัง และสามารถทบทวน
เน้ือหาความรู้ด้วยตนเองได้ตลอดเวลา รวมถึง
ซักถามเม่ือมีขอ้สงสัยดว้ยโปรแกรมอตัโนมติัได้
ทันทีตามต้องการ  และ เ ม่ือครบ 4 สัปดาห์  
ภายหลงัการทดลองได้รับการประเมินด้วยแบบ
ประเมินทั้งหมดอีกคร้ังเหมือนก่อนการทดลอง 
โดยใชเ้วลาในการท าแบบสอบถามแต่ละคร้ัง คน
ละประมาณ 15-30 นาที เช่นเดียวกบักลุ่มควบคุม 
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การวิเคราะห์ข้อมูล 
1. ขอ้มูลส่วนบุคคล วิเคราะห์โดยใชส้ถิติ

พรรณนา ไดแ้ก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน  

2. เป รียบเทียบคะแนนเฉ ล่ียความ รู้  
ทศันคติ และการปฏิบติัตวัระหวา่งสตรีตั้งครรภท่ี์
ใชแ้ละไม่ใชแ้อพพลิเคชัน่ไลน์ในการป้องกนัการ
เกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์ ทั้งก่อนและหลงัการ
ทดลอง โดยใช้สถิติ independent t-test เน่ืองจาก
ผลการทดสอบการกระจายของข้อมูลด้วยสถิติ 
Kolmogorov-Smirnov Test (K-S Test) พ บ ว่ า 
ขอ้มูลทุกชุดมีการกระจายเป็นโคง้ปกติ  

3. เป รียบเทียบคะแนนเฉ ล่ียความ รู้  
ทศันคติ และการปฏิบติัตัวก่อนและหลังการใช้
แอพพลิเคชั่นไลน์ของสตรีตั้ งครรภ์ในการ
ป้องกันการเกิดอุบัติเหตุขณะตั้ งครรภ์ ทั้ งกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติ dependent t-
test เ น่ืองจากผลการทดสอบการกระจายของ
ขอ้มูลด้วยสถิติ Kolmogorov-Smirnov Test (K-S 
Test) พบว่า ข้อมูลทุกชุดมีการกระจายเป็นโค้ง
ปกติ 
 
ผลการวิจัย 
 ลกัษณะกลุ่มตัวอย่าง 

ผลการศึกษา พบว่า กลุ่มควบคุมมีอายุ
ระหว่าง 30-34 ปี (52.00%) กลุ่มทดลองมีอายุ
ระหวา่ง 25-29 ปี (52.00%) กลุ่มควบคุมอายคุรรภ์
ระหว่าง 29-32 สัปดาห์ (32%) กลุ่มทดลองอายุ
ครรภ์ระหว่าง 20-24 (28.00%) กลุ่มควบคุมและ
กลุ่มทดลองมีการวางแผนการตั้ งครรภ์คร้ังน้ี 
(80.00% และ 76.00% ตามล าดับ) กลุ่มควบคุม

และกลุ่มทดลองประกอบอาชีพ รับจ้างเอกชน 
(44.00% และ 48.00% ตามล าดับ) กลุ่มควบคุม
และกลุ่มทดลองมีการศึกษาระดับปริญญาตรี 
(48.00% และ 68.00% ตามล าดบั) กลุ่มควบคุมมี
รายได้ครอบครัวต่อเดือน 20,001-30,000 บาท 
(52.00%) และกลุ่มทดลองมีรายไดค้รอบครัวต่อ
เดือน 30,000 -40,000 บาท (48.00%) กลุ่มควบคุม
และกลุ่มทดลองมีสถานภาพสมรสและอยู่ดว้ยกนั 
(92.00% และ 92.00% ตามล าดับ) กลุ่มควบคุม
และกลุ่มทดลองใชย้านพาหนะขณะตั้งครรภ์โดย
รถจกัรยาน/จกัรยานยนต ์(96.00% และ 100.00% 
ตามล าดับ )  รถยนต์  ( 96.00% และ  100.00% 
ตามล าดับ) เป็นทั้งผูข้บัขี่เองและเป็นผูโ้ดยสาร 
(80.00% เท่ากนั) และความถี่ในการขบัขี่/โดยสาร
ยานพาหนะ คือ ทุกวัน (72.00% และ 80.00 % 
ตามล าดับ) ท าการวิเคราะห์เปรียบเทียบข้อมูล
ลกัษณะทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่างทุกขอ้ พบว่าทั้ง
สองกลุ่มไม่มีความแตกต่างกนั 

เปรียบเทียบคะแนนเฉลีย่ความรู้ ทัศนคติ 
และการปฏิบัติตัวภายหลังการทดลอง ระหว่าง
สตรีตั้งครรภ์แรกท่ีใช้และไม่ใช้แอพพลิเคช่ันไลน์
ในการป้องกนัการเกดิอุบัติเหตุขณะตั้งครรภ์ 

ผลการศึกษา พบว่า ภายหลงัการทดลอง 
กลุ่มท่ีใชแ้อพพลิเคชัน่ไลน์มีคะแนนเฉล่ียความรู้ 
ทศันคติ และการปฏิบติัตวัในการป้องกนัการเกิด
อุบัติ เหตุขณะตั้ งครรภ์มากกว่ากลุ่ม ท่ีไม่ ใช้
แอพพลิเคชั่นไลน์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  
(p<.001, p<.05, และ p<.01 ตามล าดบั) ดงัตาราง
ท่ี 1 
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ตารางท่ี 1 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัตวัภายหลงัการทดลอง ระหว่างสตรีตั้งครรภแ์รกท่ีใช ้ 
และไม่ใชแ้อพพลิเคชัน่ไลน์ในการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ ์

 

ตวัแปร 

 

กลุ่มตวัอยา่ง   

t 

 

P value 
กลุ่มควบคุม (ไม่ใชแ้อพพลิเคชัน่

ไลน์) (n=25) 

กลุ่มทดลอง (ใชแ้อพพลิเคชัน่ไลน์) 

(n=25) 

M SD ระดบั M SD ระดบั 

ความรู้ ก่อนการทดลอง 10.60 0.20 ปานกลาง 10.50 0.27 ปานกลาง -9.39 .353 

หลงัการทดลอง 10.80 0.26 ปานกลาง 14.68 0.09 สูง -12.24 .000*** 

ทศันคติ ก่อนการทดลอง 4.26 0.66 มากท่ีสุด 4.26 0.78 มากท่ีสุด 0.00 1.00 

หลงัการทดลอง 4.28 0.62 มากท่ีสุด 4.44 0.26 มากท่ีสุด -2.06 .044* 

การปฏิบติัตวั ก่อนการทดลอง 4.45 0.22 มากท่ีสุด 4.45 0.45 มากท่ีสุด -0.57 .56 

หลงัการทดลอง 4.39 0.24 มากท่ีสุด 4.66 0.27 มากท่ีสุด -3.64 .001** 

*p<.05, ** p<.01, ***p<.001 

เปรียบเทียบคะแนนเฉลีย่ความรู้ ทัศนคติ 
แ ล ะ ก า ร ป ฏิ บั ติ ตั ว ก่ อ น แ ล ะ ห ลั ง ก า ร ใ ช้
แอพพลิเคช่ันไลน์ของสตรีตั้งครรภ์แรกในการ
ป้องกนัการเกดิอุบัติเหตุขณะตั้งครรภ์ 

ผ ล ก า ร ศึ ก ษ า  พ บ ว่ า  ก ลุ่ ม ท่ี ใ ช้
แอพพลิเคชัน่ไลน์มีคะแนนเฉล่ียความรู้ ทศันคติ 

และการปฏิบติัตวัในการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุ
ขณะตั้ งครรภ์มากกว่าก่อนการทดลองอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p<.001, p<.01, และ p<.05 
ตามล าดบั) ดงัตารางท่ี 2 
 

ตารางท่ี 2 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัตวัก่อนและหลงัการใชแ้อพพลิเคชัน่ไลน์ของสตรี 
ตั้งครรภแ์รกในการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตขุณะตั้งครรภ ์

 

ตวัแปร 

กลุ่มทดลอง (ใชแ้อพพลิเคชัน่ไลน์) (n=25)  

t 

 

P value 
ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง 

M SD ระดบั M SD ระดบั 

ความรู้ 10.50 0.27 ปานกลาง 14.68 0.09 สูง -13.95 .000*** 

ทศันคติ 4.26 0.78 มากท่ีสุด 4.44 0.26 มากท่ีสุด -3.59 .001** 

การปฏิบติัตวั 4.45 0.45 มากท่ีสุด 4.66 0.27 มากท่ีสุด -2.36 .026* 

***p<.001, **p<.01, *p<.05 
 

การอภิปรายผล 
 เปรียบเทียบคะแนนเฉลีย่ความรู้ ทัศนคติ 
และการปฏิบัติตัวก่อนและหลังใช้แอพพลิเคช่ัน
ไลน์ และระหว่างกลุ่มท่ีใช้และไม่ใช้แอพพลิเคช่ัน
ไลน์ 

 จากผลการวิจยัสามารถอธิบายไดว้่าก่อน
การทดลอง คะแนนเฉล่ียความรู้ ทศันคติ และการ
ปฏิบัติในการป้องกันการเกิดอุบัติ เหตุขณะ
ตั้งครรภ์ระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองไม่
มีความแตกต่างกนั เน่ืองจากกลุ่มตวัอย่างทั้งสอง
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กลุ่มส่วนใหญ่มีการศึกษาปริญญาตรี และอาจเคย
ไดรั้บขอ้มูลเก่ียวกบัการป้องกนัเกิดอุบติัเหตุขณะ
ตั้งครรภจ์ากแหล่งขอ้มูลอ่ืน เช่น หนงัสือ เวบ็ไซด ์
เพื่อน ครอบครัว เป็นตน้ จึงท าให้ทั้งสองกลุ่มมี
ความรู้ระดบัปานกลางเท่ากนั แต่เม่ือกลุ่มทดลอง
ไดรั้บความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุ
ขณะตั้งครรภผ์่านทางแอพพลิเคชัน่ไลน์ หลงัการ
ทดลองจึงพบวา่กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียของคะแนน
ความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัในการป้องกนัการ
เกิดอุบัติเหตุขณะตั้ งครรภ์ มากกว่าก่อนการ
ทดลอง รวมถึงมากกว่ากลุ่มควบคุม เน่ืองจาก
กลุ่มทดลองมีโอกาสไดรั้บความรู้ในการป้องกนั
การ เ กิด อุบั ติ เห ตุขณะตั้ ง ครรภ์จ ากการใช้
แอพพลิเคชัน่ไลน์ท่ีออกแบบใหส้ามารถใชไ้ดบ้น
อุปกรณ์สมาร์ทโฟน หรือแท็บเล็ต จึงมีความ
สะดวก รวดเร็วในการใช้งาน เขา้ถึงขอ้มูลไดง้่าย
ตลอดเวลาตามความต้องการ รับส่งข้อมูลได้
หลายรูปแบบ และเป็นท่ีนิยมใช้ในระดับมาก
ท่ีสุดในกลุ่มคนทั่วไป (ขวญัฤดี ฮวดหุ่น, 2560) 
อีกทั้งยงัมีทั้งเน้ือหาท่ีเน้นความส าคญัในการให้
ความรู้และการปฏิบติัตวัในการป้องกันการเกิด
อุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์ มีรูปภาพสรุปแบบอินโฟ
กราฟิก และคลิปภาพและเสียงประกอบท่ีมีความ
น่าสนใจ ท าให้เขา้ใจมากขึ้น จึงเป็นส่ิงจูงใจให้
สตรีตั้งครรภแ์รกสนใจท่ีจะเรียนรู้ และการเขา้ถึง
ขอ้มูลทุกวนั เกิดการเรียนรู้บ่อย ๆ เป็นการเพิ่ม
ความ รู้ความจ า  จึ ง เ กิดการ เพิ่ มและพัฒนา
พฤติกรรมการเรียนรู้ (Krathwohl et al., 1964) ซ่ึง
สามารถอธิบายได้ว่าท าให้เกิดพฤติกรรมด้าน
พุทธพิสัยเพิ่มขึ้น ภายหลงัการทดลองกลุ่มทดลอง
จึงมีคะแนนเฉล่ียความรู้มากกว่าก่อนการทดลอง
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (p<.001) สอดคลอ้งกบั

การศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้
ดา้นสุขภาพดว้ยแอพพลิเคชัน่ไลน์ต่อพฤติกรรม
การป้องกันการเจ็บครรภ์คลอดก่อนก าหนดใน
สตรีตั้ งครรภ์แรก ท่ีพบว่าภายหลังการทดลอง
กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้ด้าน
สุขภาพในการป้องกันการเจ็บครรภ์คลอดก่อน
ก าหนดสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (เสาวนีย ์อินทรเนตร และรพีพรรณ นาค
บุบผา , 2567) และการศึกษาผลของการพัฒนา
รูปแบบการเฝ้าระวงัและติดตามสตรีตั้งครรภท่ี์มี
ภาวะเส่ียงคลอดก่อนก าหนดโดยใชแ้อพพลิเคชัน่
ไลน์ ผลการศึกษา พบว่า หลังการทดลองกลุ่ม
ตัวอย่างมีความรู้เก่ียวกับภาวะเส่ียงคลอดก่อน
ก าหนดเพิ่มขึ้ น (กัลยา กิติมา , 2567) และจาก
การศึกษาคร้ังน้ีเม่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ีย
ความรู้ระหว่างกลุ่ม จึงพบว่าภายหลงัการทดลอง
กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียความรู้หลงัการทดลอง
มากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p<.001) เช่นกนั สอดคลอ้งกบัการศึกษาผลของ
โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพด้วย
แอพพลิเคชันไลน์ต่อพฤติกรรมการป้องกนัการ
เจ็บครรภ์คลอดก่อนก าหนดในสตรีตั้งครรภแ์รก 
ท่ีพบว่ากลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันการเจ็บครรภ์คลอด
ก่อนก าหนดสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติ (เสาวนีย ์อินทรเนตร และรพีพรรณ นาค
บุบผา, 2567) 
 ภายหลงัจากท่ีสตรีตั้งครรภ์แรกมีความรู้
ในการป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์มาก
ขึ้ น ซ่ึงความรู้เป็นกระบวนการทางสมองท่ีมี
ขั้นตอนในการพฒันาทางดา้นสติปัญญาเก่ียวขอ้ง
กบัการรับรู้ การจ าขอ้เท็จจริงต่าง ๆ เพื่อน ามาใช้
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ประกอบในการตดัสินใจ (Krathwohl et al., 1964) 
จึงเกิดความตระหนักถึงความปลอดภัยขณะ
ตั้งครรภ์ ท าให้สตรีตั้งครรภ์แรกกลุ่มทดลองเกิด
คว ามพึ งพอใจ  ให้ คุณค่ า แ ก่ คว าม รู้ น้ี ว่ า มี
ความส าคญั เกิดพฤติกรรมจิตพิสัยจนน าไปสู่การ
ปฏิบติัเพื่อป้องกนัการเกิดอุบติัเหตุขณะตั้งครรภ์ 
ท าให้เกิดพฤติกรรมดา้นทกัษะพิสัยตามมา ทั้งน้ี
แมว้่ากลุ่มตวัอย่างทั้งสองกลุ่มจะมีทัศนคติและ
การปฏิบัติตัวอยู่ในระดับมากท่ีสุดเหมือนกัน 
เน่ืองมาจากพื้นฐานการศึกษาระดับปริญญาตรี
และเป็นการตั้งครรภท่ี์วางแผนไวเ้ช่นเดียวกนั ท า
ให้มีพื้นฐานส่วนบุคคลคลา้ยกัน มีการแสวงหา
และปฏิบติัตวัเพื่อปกป้องและดูแลบุตรในครรภท่ี์
ดีเช่นเดียวกัน จึงท าให้มีระดับทศันคติและการ
ปฏิบัติตัวในระดับมากท่ีสุด แต่ภายหลังการ
ทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนทั้ งด้าน
ทัศนคติและการปฏิบัติตัวมากขึ้น ทั้ งน้ีเกิดจาก
สตรีตั้ งครรภ์แรกในกลุ่มทดลองมีโอกาสได้
เรียนรู้เพิ่มเติมจากความรู้เดิมท่ีเคยมี เกิดการ
เพิ่มพูนความรู้ความเข้าใจเป็นพฤติกรรมพุทธ
พิสัย เกิดการตดัสินใจ และลงมือปฏิบติัจากการ
เ รียน รู้ภายในระยะ เวลา  4 สัปดาห์  จนเ กิด
พฤติกรรมจิตพิสัยและทกัษะพิสัยตามมา ท าให้
สตรีตั้งครรภ์แรกกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียของ
ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวเพื่อป้องกันการเกิด
อุบัติเหตุภายหลังการทดลองมากกว่าก่อนการ
ทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<.01, และ 
p<.05 ตามล าดับ) และเม่ือเปรียบเทียบระหว่าง
กลุ่มภายหลังการทดลองจึงท าให้สตรีตั้ งครรภ์
แรกในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียของความรู้ 
ทัศนคติและการปฏิบัติตัวมากกว่ากลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  (p<.05 และ p<.01 

ตามล าดับ)  สอดคล้องกับการศึกษาผลของ
โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพด้วย
แอพพลิเคชันไลน์ต่อพฤติกรรมการป้องกนัการ
เจ็บครรภ์คลอดก่อนก าหนดในสตรีตั้งครรภแ์รก 
ท่ีพบว่ากลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้
ด้านสุขภาพในการป้องกันการเจ็บครรภ์คลอด
ก่อนก าหนดสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติ (เสาวนีย ์อินทรเนตร และรพีพรรณ นาค
บุบผา, 2567) 
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 
 ควรน าการให้ความรู้ดงักล่าวในรูปแบบ
แอพพลิ เคชั่นไลน์ น้ีไปใช้ในการดูแลสตรี
ตั้งครรภท์ุกคนตั้งแต่ไตรมาสแรก เพื่อป้องกนัการ
เกิดอุบติัเหตุในขณะตั้งครรภ ์

ข้อเสนอเพ่ือการวิจัยต่อไป 
 ควรมีการศึกษาผลของการให้ความรู้ใน
การดูแลตนเองขณะตั้งครรภป์ระเด็นส าคญัอ่ืนใน
รูปแบบแอพพลิเคชัน่ไลน์ เพื่อส่งเสริมการเขา้ถึง
ข้อมูลข่าวสารท่ีถูกต้องในการดูแลสุขภาพของ
สตรีขณะตั้งครรภด์ว้ยตนเอง 
 
แหล่งทุนสนับสนุน 
 การวิจัยคร้ังน้ีได้รับทุนวิจัยสนับสนุน
จากมหาวิทยาลยัพายพั 
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