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บ ท ว ิท ย า ก า ร

การพััฒนารููปแบบของสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก
เพื่่�อส่่งเสริิมความรอบรู้้�ทางสุุขภาพของหญิิงตั้้�งครรภ์์

และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััยในประเทศไทย

บทคัดย่อ
	 การวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการน้ี้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อพััฒนารููปแบบสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กให้้สามารถส่่งเสริิม
ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพของหญิิงตั้้�งครรภ์์และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวัยในประเทศไทย โดยแบ่่งการดำเนิินงานออกเป็็น 
3 ระยะ ได้แ้ก่่ 1) ศึกษาปััญหาและความต้องการของผู้้�ใช้ง้านและบุุคลากรสาธารณสุุข ผ่านแบบสอบถามและสััมภาษณ์์
เชิิงลึึก 2) วางแผนพัฒนาเนื้้�อหาและรููปเล่่มของสมุุดบันัทึกึโดยใช้ก้ระบวนการมีีส่ว่นร่วมจากสหสาขาวิชิาชีีพ และ 3) 
ทดลองใช้้ต้้นแบบสมุุดฉบัับใหม่่ในพื้้�นที่่� 4 ภููมิิภาค พร้้อมประเมิินผลด้้านความรู้้� ทััศนคติิ พฤติิกรรมการดููแลสุุขภาพ 
และความพึึงพอใจ ผลการวิิจััยพบว่่า สมุุดฉบัับใหม่่ที่่�ปรัับรููปแบบด้้วยแนวคิิด LEAN และจำแนกเนื้้�อหาตามหลััก 
4P สำหรัับมารดา ได้้แก่่ การวางแผนสำหรัับการตั้้�งครรภ์์ การฝากครรภ์์ การคลอด และการดููแลหลัังคลอด และ 4D 
สำหรัับเด็็กปฐมวััย ได้้แก่่ การดููแลป้้องกัันความเจ็็บป่่วยจากโรค โภชนาการ พััฒนาการเด็็ก และสุุขภาพช่่องปาก มีี
การจััดหมวดหมู่่�ที่่�ชััดเจน ใช้้งานง่่าย เสริิมเนื้้�อหาความรู้้�ผ่่าน QR code เพื่่�อลดจำนวนหน้้าและเสริิมความยืืดหยุ่่�น
ในการปรัับข้อมููลให้้ทัันสถานการณ์์ ผู้้�เข้้าร่่วมวิิจััยทั้้�งในกลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััยมีีระดัับความรอบรู้้� 
ทางสุุขภาพเพิ่่�มขึ้้�น วัดจากแบบประเมิินก่อนและหลังการใช้ส้มุุดบันัทึกึสุุขภาพฉบับัใหม่ โดยใช้ส้ถิิติแิบบ One-group 
pretest-posttest design ผลวิิเคราะห์์พบว่า มีีความแตกต่่างอย่่างมีีนัยัสำคััญทางสถิิติ ิ(t-statistic = 2.17 และ 3.97, 
p-value = 0.043 และ 0.0008 ตามลำดัับ) ผู้้�ใช้้งานในแต่่ละกลุ่่�มมีีระดัับความพึึงพอใจอยู่่�ในระดัับมาก (ร้้อยละ 90-
100) ข้้อเสนอแนะคืือ ควรขยายการใช้้งานสมุุดฉบัับใหม่่นี้้�ในระดัับประเทศ และพััฒนาในรููปแบบดิิจิิทััล เพื่่�อรองรัับ
พฤติิกรรมผู้้�ใช้้ยุุคใหม่่ และเพิ่่�มการเข้้าถึึงในระยะยาว
คำสำคััญ: สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก หญิิงตั้้�งครรภ์์ ผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ
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Abstract
	 This action research aimed to develop a maternal and child health handbook to promote health 
literacy among pregnant women and early childhood caregivers in Thailand. The study was divided 
into three phases: 1) investigating the problems and needs of users and public health personnel 
through questionnaires and in-depth interviews; 2) planning the development of the handbook’s 
content and format through a participatory process involving multidisciplinary professionals; and 
3) piloting the new handbook prototype in four regions and evaluating its impact on knowledge, 
attitudes, health behaviors, and satisfaction. The results showed that the redesigned handbook, 
utilizing the LEAN concept and categorizing content according to the 4P principles for pregnant 
women (Plan for pregnancy, antenatal care, delivery, and postpartum) and 4D principles for early 
childhood (Disease prevention, Diet, Development, and Dental health), featured clear categorization 
and ease of use. Knowledge content was enhanced via QR codes to reduce page count and allow for 
flexible, up-to-date information adjustments. Participants in both the pregnant women and early 
childhood caregiver groups demonstrated a statistically significant increase in health literacy, as 
measured by pre- and post-intervention assessments using a one-group pretest-posttest design 
(t-statistic = 2.17 and 3.97, p-value = 0.043 and 0.0008, respectively). User satisfaction in each group 
was very high, ranging from 90% to 100%. Recommendations include expanding the use of this new 
handbook nationwide and developing a digital version to accommodate modern user behaviors and 
enhance long-term accessibility.
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 บทนำ
	 ปัญัหาสุขุภาพแม่แ่ละเด็ก็ในประเทศไทย
ยัังคงเป็็นความท้้าทายสำหรัับระบบสาธารณสุุข 
ไม่่ว่่าจะเป็็นภาวะทุุพโภชนาการและน้้ำหนัก 
แรกเกิิดต่่ำ ซึ่่�งยัังพบได้้ในบางพื้้�นที่่� โดยเฉพาะใน
กลุ่่�มชนบทที่่�ยากจนหรืือในกลุ่่�มชนเผ่่าพื้้�นเมืืองที่่�

มีกีารเข้า้ถึึงอาหารที่่�มีีคุณุภาพและบริการสุขุภาพ
ที่่�ไม่่ทั่่�วถึึง (1) หรืือจะเป็็นปััญหาอััตราการตายของ
หญิิงตั้้�งครรภ์์ที่่�แม้้ว่่าการดููแลในช่่วงก่่อนและ
หลัังคลอดจะพััฒนาไปมาก แต่่การตายของหญิิง
ตั้้�งครรภ์์ยังัพบได้้ในพื้้�นที่่�ห่า่งไกลและในกลุ่่�มหญิงิ
ตั้้�งครรภ์์ที่่�มีสีถานะทางสัังคมและเศรษฐกิิจต่่ำ การ
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ขาดความรู้้�และการเข้า้ถึงึบริกิาร ส่ง่ผลให้เ้กิดิการ
ดููแลที่่�ไม่่ครบถ้วน อั นเป็็นสาเหตุให้้เกิิดการตาย
หรืือภาวะแทรกซ้้อนที่่�รุุนแรง(2)

	 ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ หรืื อ Health 
literacy คืือ ความสามารถของบุคุคลในการเข้า้ถึงึ 
เข้้าใจ  และการใช้้ข้้อมููลด้้านสุุขภาพอย่่างมีี
ประสิิทธิิภาพ  เพื่่�อใช้้ในการตััดสิินใจเกี่่�ยวกัับ
สุุขภาพและการดููแลตััวเองได้้อย่่างถููกต้้องและมีี
สุุขภาพดีี(3) องค์์ประกอบของความรอบรู้้�ทาง
สุุขภาพด้านแม่่และเด็็กประกอบด้้วย คว ามรู้้� 
ความเข้้าใจพื้้�นฐานเกี่่�ยวกัับการตั้้�งครรภ์์ การ
คลอด และการดููแลทารก คว ามสามารถในการ
อ่่านและตีีความข้้อมููลที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับสุุขภาพแม่่
และเด็็ก การใช้้ข้้อมููลสุุขภาพในการตััดสิินใจที่่�
เกี่่�ยวข้้องกัับสุุขภาพของแม่่และเด็็ก คว าม
สามารถในการค้้นหาและเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพที่่�
จำเป็็น  การเข้้าถึึงการสนัับสนุุนจากครอบครััว 
เพื่่�อน  และชุุมชน  รวมถึงการได้้รัับการศึึกษา 
เกี่่�ยวกัับสุุขภาพแม่่และเด็็กจากแหล่่งข้้อมููลที่่� 
เชื่่�อถืือได้้ (4)

	 กระทรวงสาธารณสุุขมีกีารดำเนิินงานใน
หลายด้้านหนึ่่�งในนั้้�นคืือ การจััดทำสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็กเพื่่�อใช้้เป็็นเครื่่�องมืือในการ
ติิดตามสุขภาพแม่่ตั้้�งแต่่ช่่วงตั้้�งครรภ์์จนถึงการ
ดูแูลเด็ก็แรกเกิดิจนถึงึอายุ ุ6 ปีบริบิูรูณ์์ ซึ่่�งช่่วยให้้
แม่่และบุุคลากรทางการสาธารณสุุขสามารถ
บัันทึึกข้้อมููลด้้านสุุขภาพและใช้้เป็็นข้้อมููลเพื่่�อ
ตััดสิินใจในการดููแลที่่�เหมาะสม(5)

	 สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กมีีบทบาท
สำคััญในการส่่งเสริิมสุุขภาพแม่่และเด็็ก งานวิิจััย
ในต่างประเทศพบว่า สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และ
เด็็กที่่�ดีีจะสามารถส่งเสริิมการปรัับพฤติิกรรม
สุุขภาพได้้ช่่วยสนัับสนุุนการดููแลสุุขภาพต่อเนื่่�อง
ตั้้�งแต่่ตั้้�งครรภ์์ไปจนถึึงช่่วงเด็็กปฐมวัยและเป็็น

เครื่�องมืือที่่�ช่่วยส่ื่�อสารระหว่างครอบครัวและ
บุุคลากรทางสาธารณสุุข(6) สมุุดบัันทึึกสุุขภาพ 
แม่่และเด็็กในประเทศญี่่�ปุ่่�นเป็็นหนึ่่�งในต้นแบบที่่�
เก่า่แก่่และประสบความสำเร็็จมากที่่�สุดุ โดยมีีการ
ใช้ง้านตั้้�งแต่ป่ี ีพ.ศ. 2491 โดยมีอีงค์ป์ระกอบหลักั
คืือ ประวััติิสุุขภาพแม่่และเด็็ก การให้้คำแนะนำ
เกี่่�ยวกับโภชนาการ การรัับวัคซีีน การเจริญเติบิโต
และพััฒนาการของเด็็ก รวมถึงบัันทึึกการเยี่่�ยม
บ้า้นของบุุคลากรทางการแพทย์ ซึ่่�งมีกีารประเมิิน
ความรู้้�และทัักษะของแม่่ก่่อนและหลังใช้้สมุุด
บันัทึกึพบว่า่ แม่ท่ี่่�ใช้ส้มุดุมีีความรู้้�เรื่่�องพัฒันาการ
เด็็กและสุุขภาพเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าแม่่ที่่�ไม่่ได้้ใช้้(7) 

สำหรับประเทศไทย กรมอนามััยได้้จััดทำสมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กครั้้�งแรกในปี พ .ศ. 
2528(8) มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อใช้้เป็็นเครื่่�องมืือในการ
บัันทึึกสุุขภาพของแม่่ เช่่น  บัันทึึกการฝากครรภ์์ 
การคลอด สุขภาพของเด็ก็ บันัทึกึการได้ร้ับัวัคซีีน 
และบัันทึึกพััฒนาการเด็็ก เป็็นต้้น  แม้้ว่่าสมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กจะเป็็นเครื่�องมืือสำคััญ
ในการส่่งเสริิมสุุขภาพของแม่่และเด็็ก แต่่การใช้้
งานสมุุดนี้้�ยัังคงมีีปััญหาทั้้�งในเรื่่�องความแพร่่
หลาย(8)  และการใช้้สมุุดบันัทึกึสุุขภาพแม่่และเด็็ก
ของหญิิงตั้้�งครรภ์์และแม่่ของเด็็กปฐมวััยอยู่่�ใน
เกณฑ์์ที่่�ต่่ำ โดยงานศึึกษาวิิจััยในปีี พ .ศ. 2549 
พบว่่า มีีเพีียง ร้้อยละ 14.3 ของแม่่ที่่�อ่่านเนื้้�อหา
ทั้้�งหมดของสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก และมีี
เพีียง ร้ ้อยละ 0.9 ที่่ �ทำการบัันทึึกข้้อมููลในสมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กด้้วยตนเอง ซึ่่�งปััจจััยที่่�
ส่ง่ผลต่อ่การใช้้งานสมุดุดังักล่า่ว ได้แ้ก่ ่รายได้ข้อง
ครอบครัวั การศึกึษา และอายุขุองหญิงิตั้้�งครรภ์์(5) 

นัับจนถึงปััจจุบััน  มีีการปรัับรูปแบบสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็กมาแล้้ว 9 ครั้้�ง โดยเพิ่่�มเติิมใน
ส่่วนของข้้อมููลความรู้้�ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการดููแล
สุุขภาพแม่่และเด็็ก ทั้้�งด้้านโภชนาการ ความรู้้�ใน

การพัฒนารูปแบบของสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก เพื่อส่งเสริมความรอบรู้ทางสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์ฯ
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บ ท ว ิท ย า ก า ร

การดููแลระหว่่างตั้้�งครรภ์์ การประเมิินสุุขภาพจิิต
ของแม่่ การเลี้้�ยงดููบุุตร การประเมิินพััฒนาการ
เด็็กในช่่วงปฐมวััยการตีีพิิมพ์์แต่่ละครั้้�งจะมีีการ
ปรัับปรุุงเนื้้�อหาในประเด็็นย่อยๆ ต ามบริบทและ
ข้้อมููลวิิชาการที่่�เปลี่่�ยนแปลง ดำเนิินการปรัับปรุุง
ในรูปแบบคณะกรรมการ ซึ่่�งจากการศึึกษานำร่่อง
ของผู้้�วิิจััยพบว่า ข้ ้อจำกััดของการปรัับปรุุงสมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กน้ี้� ขาดการศึึกษาที่่�
ประเมินิประสิทิธิผิลของสมุดุบันัทึกึสุขุภาพแม่แ่ละ
เด็็กในการติิดตามสุุขภาพของแม่่และเด็็กอย่่าง
เป็น็ระบบ ขาดการรัับฟังัข้้อเสนอแนะจากผู้้�ใช้้งาน
จริิงทั้้�งในฝั่่�งผู้้�ใช้้ภาคประชาชน  และฝั่่�งบุุคลากร
ทางสาธารณสุขุ ทำให้เ้กิดิปัญัหาในการใช้ง้านจาก
ทั้้�งสองฝั่่�ง เช่่น  ขาดความสนใจในเนื้้�อหาภายใน
สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก ขาดการบัันทึึก
ข้้อมููลที่่�ครบถ้้วน เนื่่�องจากรููปแบบไม่่เป็็นมิิตรต่่อ
ผู้้�ใช้้งาน  การเลืือกที่่�จะจััดทำสมุุดบัันทึึกสุุขภาพ
แม่่และเด็็กของหน่่วยงานหรืือสถาบัันของตนเอง 
ซึ่่�งอาจทำให้้ข้้อมููลที่่�สำคััญไม่่ครบถ้้วน คว าม
เข้้าใจในเนื้้�อหาที่่�ขาดเคลื่่�อนจากความเป็็นจริง 
กอปรกัับการค้้นหาข้้อมููลในปััจจุุบัันพบว่่า ยั ังไม่่
เคยมีีรายงานการประเมิินผลและทบทวนสมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กมาก่่อน  ผู้้�วิิจััยจึึงจััดทำ 
งานวิิจััยนี้้�ขึ้้�น ผ่ านการศึึกษาเชิิงปฏิิบััติิการ 
(Action research) โดยจะดำเนินิการเป็น็ 3 ระยะ 
ประกอบด้้วย ระยะที่่� 1 ศึึกษาปััญหาสถานการณ์์
การใช้้สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก ซึ่่�งเป็็นการ
ศึกึษาเชิงิคุณุภาพกับักลุ่่�มหญิงิตั้้�งครรภ์แ์ละผู้้�ดูแูล
เด็็กปฐมวััยและกลุ่่�มบุุคลากรทางสาธารณสุุข 
ระยะที่่� 2 วางแผนพััฒนาปรัับปรุุงเนื้้�อหา รููปแบบ 
ของสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก ระยะที่่� 3 
ไปทดลองใช้้ ติิดตามและประเมิินผล โดยอาศััย
ทฤษฎีีแบบจำลองข้้อมููล แรงจููงใจ ทั ักษะทาง
พฤติิกรรม  ภายใต้้การให้้ข้้อมููลการดููแลสุุขภาพ

ของหญิิงตั้้�งครรภ์์และเด็็กปฐมวัย เป็็นการสร้้าง
แรงจููงใจที่่�จะนำไปสู่่�การปรัับเปลี่่�ยนความรอบรู้้�
ทางสุขุภาพและมีีพฤติกิรรมสุขุภาพที่่�พึงึประสงค์์ 
เพื่่�อเป็็นแนวทางสำหรับการปรัับปรุุงสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็กของประเทศไทยให้้น่่าใช้้งาน 
เกิิดประสิิทธิิผล และนำไปสู่่�ความรอบรู้้�ทาง
สุุขภาพของหญิิงตั้้�งครรภ์์และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวัย 
ต่่อไป

 วััตถุุประสงค์์การศึึกษา
	 วััตถุุประสงค์์หลััก พััฒนารููปแบบและ
เนื้้�อหาของสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กเพื่่�อ 
ส่่งเสริิมความรอบรู้้�ทางสุุขภาพของหญิิงตั้้�งครรภ์์
และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย
	 วััตถุุประสงค์์รอง
	 1)	 เพื่่�อศึกึษาปัญัหาและความต้อ้งการใน
การใช้้งานสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก
	 2)	เพื่่�อเปรีียบเทีียบความรอบรู้้�ทาง
สุุขภาพ ทั ักษะการดููแลเด็็กก่่อนและหลัังการใช้้
สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กในกลุ่่�มหญิิง 
ตั้้�งครรภ์์และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย

 วิิธีีการศึึกษา
	 งานวิิจััยนี้้� เป็็นงานวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ 
(Action Research) แบ่่งออกเป็็น 3 ระยะ
	 ระยะที่่� 1 เก็บ็ข้อมูลูในกลุ่่�มหญิงิตั้้�งครรภ์์ 
กลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััยและกลุ่่�ม
บุคุลากรทางสาธารณสุุขที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับังานแม่แ่ละ
เด็็ก จ ากแบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์์เชิิงลึึก 
ในช่่วงเดืือนมกราคม 2568 จากพื้้�นที่่� 4 ภาคของ
ประเทศไทย ได้้แก่่ ภาคเหนืือที่่�เขตสุุขภาพที่่� 1 
เชีียงใหม่ ภาคกลางที่่�เขตสุขภาพที่่� 4 สระบุุรีี 
ภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือที่่� เขตสุขภาพที่่� 9 
นครราชสีีมา และภาคใต้้ที่่� เขตสุุขภาพที่่� 11 
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นครศรีีธรรมราช
	 ระยะที่่�  2 รวบรวมข้อมููลจากกลุ่่�ม
บุคุลากรทางสาธารณสุุขที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกัับงานแม่่และ
เด็็ก กลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย ในการใช้้
สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับปััจจุุบััน 
วิเิคราะห์์ทุกุหมวดหมู่่� โดยจัดัขึ้้�นในการประชุุมเชิิง
ปฏิิบััติิการขัับเคลื่่�อนงานมารดาและเด็็กปฐมวััย 
ช่่วงเดืือนมกราคม 2568 และนำข้้อมููลที่่�ได้้มาใช้้
ปรัับปรุุงรููปแบบและเนื้้�อหาของสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็กในช่วงเดืือนมกราคม ถึ ง 
เมษายน 2568
	ร ะยะที่่� 3 นำร่่างสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่
และเด็ก็ฉบับัใหม่ไ่ปทดลองใช้กั้ับกลุ่่�มตัวัอย่า่งเดิิม
ในการศึกึษาระยะที่่� 1 ทั้้�ง 4 เขตสุขุภาพ เป็น็ระยะ
เวลา 2 เดืือน  ในช่่วงกลางเดืือน  เมษายน ถึ ึง 
มิิถุุนายน  2568 จ ากนั้้�นเก็็บข้้อมููลแบบสอบถาม
เพ่ื่�อประเมิินความเห็น็จากการใช้้งานในกลุ่่�มหญิงิ
ตั้้�งครรภ์์ และกลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดูแูลเด็ก็ปฐมวัย ใน
เดืือนมิิถุุนายน 2568
	 •	ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ใช้้วิิธีี

การเลืือกกลุ่่�มเป้้าหมายตามเกณฑ์์คุุณสมบััติิ 
(Purposive Sampling) เป็็นวิิธีีสุ่่�มตััวอย่่างโดย
การเจาะจงของผู้้�วิิจััย โดยผู้้�วิิจััยเจาะจงคััดเลืือก
ตัวัอย่่างที่่�มีีคุณุสมบัตัิติรงตามเกณฑ์ท์ี่่�กำหนด ใช้้
วิิธีีคำนวณกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�ไม่่เป็็นอิิสระต่่อกััน  (วััด
ก่่อน-หลััง) โดยใช้้สููตร

 กรอบแนวคิิดการวิิจััย
ระยะที่่� 3 การทดลองใช้้ ติิดตามและ

ประเมิินผลการใช้้งานสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับใหม่่

ระยะที่่� 1 ศึึกษาปััญหาการใช้้งาน
สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก

ระยะที่่� 2 วางแผนพััฒนาเนื้้�อหา
รููปแบบของสมุุดบัันทึึกสุุขภาพ

แม่่และเด็็ก

การจััดกิิจกรรมส่่งเสริิม
1)	 ให้้ความรู้้� คำแนะนำการใช้้สมุุดบัันทึึก	
	 สุุขภาพแม่่และเด็็ก
2)	ตั้้�งเป้้าหมายของการดููแลสุุขภาพแม่่
	 และเด็็ก
3)	เสริิมพลัังผ่่านการมารัับบริิการ
	 แต่่ละครั้้�ง
4)	บัันทึึกข้้อมููลด้้วยตนเอง

แม่่และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย
-	ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ
-	Health Literacy
-	ความพึึงพอใจในสมุุด
	 บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก

เนื้้�อหาในสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก
-	ข้้อมููลด้้านสุุขภาพของแม่่และเด็็ก
-	ความรู้้�ในการดููแลตนเองในระหว่่าง
	 ตั้้�งครรภ์์ คลอด หลัังคลอด
-	ข้้อมููลการดููแลสุุขภาพเด็็กตั้้�งแต่่แรกเกิิด
	 ถึึง 6 ปีีบริิบููรณ์์

แม่่และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย
-	ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ
	 (Health Literacy)
-	ความพึึงพอใจในสมุุดบัันทึึกสุุขภาพ
	 แม่่และเด็็ก

บุุคลากรทางสาธารณสุุข
-	ความพึึงพอใจในสมุุด
	 บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก

โดยที่่� 	 	 =	ค่า่มาตรฐานที่่�ระดัับความเช่ื่�อมั่่�น 
95% = 1.95
  	 	 =	ค่า่มาตรฐานเม่ื่�อกำหนด power 
of test ให้้ ที่่� 90% = 1.28
	 	 =	ค่า่ความแปรปรวนของตััวแปรที่่�
ศึึกษาก่่อน/หลััง
	 	 	 =

	 	 	 	          = ค่า่ความแตกต่า่งระหว่า่ง

ค่่าเฉลี่่�ยตััวแปรที่่�สนใจศึึกษาก่่อนและหลัังการ 
ทดลอง ได้้จากงานวิิจััยครั้้�งก่่อน



วารสารการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม62 ปีีที่่� 48 ฉบัับที่่� 3 กรกฎาคม - กัันยายน 2568
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	 แบบสอบถามและแบบสััมภาษณ์์เชิิงลึึก 
แบ่่งเป็็น  2 กลุ่่�ม ต ามกลุ่่�มตััวอย่่าง ได้้แก่่ 
1) แบบสอบถามสำหรับหญิิงตั้้�งครรภ์์และผู้้�ดููแล
เด็ก็ปฐมวัยั และ 2) แบบสอบถามสำหรับบุคุลากร
ทางสาธารณสุุข ประกอบด้วยข้้อมููลทั่่�วไป 
ประสบการณ์์การใช้้งานสมุุดบันัทึกึสุุขภาพแม่่และ
เด็็ก แบบประเมิินประสิิทธิผลของสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็ก และข้้อเสนอแนะในการ
ปรัับปรุุงสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก โดยใน
แบบสอบถามสำหรัับหญิิงตั้้�งครรภ์์และผู้้�ดููแลเด็็ก
ปฐมวัยจะมีีข้้อคำถามเพิ่่�มเติิมในการประเมิิน
ความรู้้�ความเข้้าใจในการดููแลหญิิงตั้้�งครรภ์์และ
เด็็กปฐมวััย มีีการตรวจสอบความตรงของ 
เครื่่�องมืือโดยผู้้�เชี่่�ยวชาญ จำนวน 3 ท่่า  โดยเป็็น
อาจารย์ค์ณะสาธารณสุขุศาสตร์ ์กุมุารแพทย์ ์และ

ระยะที่่� 1:
	 ศึึกษา
	 สถานการณ์์/
	 ปััญหา

ตารางที่่� 1 รายละเอีียดกลุ่่�มเป้้าหมาย เกณฑ์์คััดเข้้าคััดออก วิิธีีเก็็บข้้อมููล และเครื่่�องมืือที่่�ใช้้ใน
		  การวิิจััย

ระยะของการศึึกษา	 กลุ่่�มเป้้าหมาย	จ ำนวน	 เกณฑ์์คััดเข้้า	 เกณฑ์์คััดออก	วิ ิธีีเก็็บข้้อมููล/
		  (คน)			   เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ใน	
					     การวิิจััย

1.	 หญิิงตั้้�งครรภ์์
2.	มารดาหรืือผู้้�	
	 ดููแลเด็็กปฐมวััย
3.	บุุ ค ล า ก ร ท า ง 
	 สาธารณสุุข

20
20

20

-	 สมััครใจและให้้
ความยิินยอมในการ
เข้้าร่่วมโครงการได้้

-	 เ จ็็บป่วยรุุนแรง
ต้้องเข้้าโรงพยาบาล

-	 แบบสอบถาม
-	 แบบสัมภาษณ์์ 
เชิิงลึึก (In-depth
Interview)

ระยะที่่� 2:
การพััฒนาเนื้้�อหา
และ รููปแบบสมุุ ด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่
และเด็็ก

คณะทำงานพัฒันา
สมุดุบันัทึกึสุุขภาพ
แม่แ่ละเด็ก็ รวมถึงึ
มารดาหรืือผู้้�ดููแล
เด็็กปฐมวััย

20 - ผู้้�ที่่�มีปีระสบการณ์์
ใช้้งานสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็ก
- ผู้้�สนใจเข้้าร่่วม 
พััฒนาสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็ก

-
-	 การประชุุมเชิิง
ปฏิิบััติิการ

ระยะที่่� 3:
ทดลองใช้้และ
ประเมิินผล

1.	หญิิงตั้้�งครรภ์์
2.	มารดาหรืื อผู้้�
ดููแลเด็็กปฐมวััย

20
20

-	 สมััครใจและให้้
ความยิินยอมในการ
เข้้าร่่วมโครงการได้้

-	 ผู้้�เข้้าร่่วมที่่�ไม่่เต็็ม 
ใจหรืือไม่่สามารถ
ปฏิิบััติิตามขั้้�นตอน
ของโครงการได้้

- แบบสอบถาม

	 การศึึกษาน้ี้�อ้้างอิิงจากงานวิิจััยที่่�วััดความ
รอบรู้้�ด้้านสุุขภาพ หรืือ Health Literacy โดยใช้้
สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กในลัักษณะการ
เปรีียบเทีียบก่อนและหลังทดสอบ(9) พบว่า คะแนน
เฉลี่่�ยก่่อนทดสอบ คืื อ 15.2 ส่ ่วนเบี่่�ยงเบน
มาตรฐาน 3.4 และคะแนนเฉลี่่�ยหลัังทดสอบ คืือ 
20.5 ส่ วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน  2.8 เมื่่�อแทนค่า 
ในสููตร

	 เก็็บข้้อมููลเพิ่่�มเติิมเพื่่�อป้้องกัันความผิิด
พลาดในการเก็็บข้้อมููล เป็็น 20 คน
	 •	การเก็็บรวบรวมข้้อมููล รายละเอีียด 
ดัังตารางที่่� 1
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การพัฒนารูปแบบของสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก เพื่อส่งเสริมความรอบรู้ทางสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์ฯ

	 หมวดหมู่่�ที่่�มีีความถี่่�ของการใช้้งานสมุุด
บันัทึกึสุขุภาพแม่แ่ละเด็ก็เรีียงตามลำดับัจากบ่อ่ย
มากไปหาน้้อย ในกลุ่่�มของหญิิงตั้้�งครรภ์์ ได้้แก่่ 
ข้้อมููลด้้านการตั้้�งครรภ์์และฝากครรภ์์ ข้ ้อมููลด้้าน
วััคซีีนในส่่วนแม่่และเด็็ก ข้ ้อมููลด้้านโภชนาการ 
ข้้อมููลด้้านการออกกำลัังกายของหญิิงตั้้�งครรภ์์ 
ข้้อมููลด้้านพััฒนาการเด็็ก ข้ ้อมููลด้้านการเจริญ
เติิบโตของเด็็ก และข้้อมููลด้้านการดููแลลููกตาม
ลำดัับ ส่ ่วนในกลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย 
ได้้แก่่ ข้้อมููลด้้านวััคซีีนในส่่วนแม่่และเด็็ก ข้้อมููล
ด้้านพััฒนาการเด็็ก ข้ อมููลด้้านการเจริิญเติิบโต
ของเด็ก็ ข้อมูลูด้้านโภชนาการ ข้อมูลูด้้านการดููแล
ลููก ข้ ้อมููลด้้านการตั้้�งครรภ์์และฝากครรภ์์ และ
ข้้อมููลด้้านการออกกำลัังกายของหญิิงตั้้�งครรภ์์ 
ตามลำดัับ
	 การประเมิินประสิิทธิิผลของสมุุดบัันทึึก
สุขุภาพแม่่และเด็็ก ความเห็็นในกลุ่่�มหญิงิตั้้�งครรภ์์
และกลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดูแูลเด็็กปฐมวัย เห็น็ว่าสมุุด
บันัทึกึสุขุภาพแม่แ่ละเด็ก็มีปีระโยชน์ใ์นระดับัมาก
ร้้อยละ 95 และ 100 มีีความชััดเจนและเข้้าใจง่่าย
ในระดัับมาก ร้้อยละ 95 และ 85 และช่่วยให้้แม่่
และเด็็กได้้รัับการดููแลสุุขภาพได้้ในระดัับมาก 
ร้้อยละ 95 และ 90 ตามลำดัับ ปััญหาที่่�พบในการ
ใช้้งานสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก ได้้แก่่ 
บัันทึึกยาก สููญหาย และสมุุดขาดง่่าย
	 ความเห็น็เกี่่�ยวกับัการใช้ร้ะบบเทคโนโลยีี
สารสนเทศมาช่่วยปรัับปรุุงสมุุดบันัทึกึสุุขภาพแม่่
และเด็็ก ร้ อยละ 97.5 เห็็นว่ามีีส่วนช่่วยในการ
ปรัับปรุุงได้้ โดยคิิดว่่าช่่วยเป็็นช่่องทางการติิดต่่อ
กัับบุคลากรทางสาธารณสุุข ร้ อยละ 65 ช่ วยใน
เร่ื่�องระบบแจ้้งเตืือน ร้ อยละ 60 และช่่วยให้้รัับรู้้�
ข้อ้มูลูทางการแพทย์ที่่�เปลี่่�ยนแปลงอย่่างทัันท่ว่งทีี 
ร้อ้ยละ 60 มีีความเห็น็ ร้อ้ยละ 2.5 ที่่�คิดิว่า่ไม่ช่่ว่ย 
เนื่่�องจากมีีความกัังวลในความเพิ่่�มความยุ่่�งยาก 

แพทย์์สาขาเวชศาสตร์์ป้้องกััน  กลุ่่�มละ 1 ท่ ่าน 
มีีค่่าความเชื่่�อมั่่�นเท่่ากัับ 0.80
	 •	การวิเคราะห์์ข้้อมููล ข้ อมููลทั่่�วไป
วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิเชิิงพรรณนา ได้้แก่่ การ
แจกแจง จำนวน ความถี่่� ร้้อยละค่่าเฉลี่่�ยและส่่วน
เบี่่�ยงเบนมาตรฐาน  ในส่่วนของสถิิติิเชิิงอนุุมาน
เพื่่�อทดสอบสมมติิฐานทางสถิิติิ ใช้้แบบ  One-
group Pretest-Posttest design โดยกำหนด
ระดัับนััยสำคััญทางสถิิติิเท่่ากัับ 0.05
	 •	การพิทิักัษ์ส์ิทิธิ์์�กลุ่่�มตัวัอย่า่ง ได้ร้ับั
การรัับรองจากคณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััย
เกี่่�ยวกัับมนุุษย์์ กรมอนามััย รหััสโครงการ 
795/2567 วัันที่่� 9 ธัันวาคม 2567 และผู้้�เข้้าร่่วม
วิิจััยทุุกคนได้้สมััครใจและลงนามในหนัังสืือ
ยิินยอมให้้ทำการวิิจััยก่่อนเริ่่�มการเก็็บรวบรวม
ข้้อมููลทุุกคน

 ผลการศึึกษา
	ร ะยะที่่� 1 ศึึกษาสถานการณ์์และปััญหา
การใช้้สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก
	 ผู้้�วิิจััยเก็็บข้อมููลจากแบบสอบถามและ
แบบสัมัภาษณ์เ์ชิงิลึกึ โดยแบ่ง่กลุ่่�มเป้า้หมายเป็น็ 
3 กลุ่่�ม ได้้แก่่ กลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์ กลุ่่�มมารดาหรืือ
ผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย ข้ ้อมููลการศึึกษาเป็็นดัังตาราง 
ที่่� 2 และกลุ่่�มบุุคลากรทางสาธารณสุุข ข้้อมููลการ
ศึึกษาเป็็นดัังตารางที่่� 3
	 ความถี่่�ในการใช้้งานสมุุดบัันทึึกสุุขภาพ
แม่่และเด็็กในกลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์ ใช้้เฉพาะไปพบ
แพทย์์ ร้้อยละ 40 ใช้้หรืืออ่่านเป็็นประจำทุุกเดืือน
ร้้อยละ 35 ใช้้หรืืออ่่านเป็็นประจำทุุกสััปดาห์์ 
ร้้อยละ 25 ส่ ่วนในกลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดููแลเด็็ก
ปฐมวัย ใช้ห้รืืออ่่านเป็็นประจำทุุกเดืือน ร้อยละ 55
ใช้้เฉพาะไปพบแพทย์์ ร้้อยละ 40 ใช้้หรืืออ่่านเป็็น
ประจำทุุกสััปดาห์์ ร้้อยละ 5



วารสารการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม64 ปีีที่่� 48 ฉบัับที่่� 3 กรกฎาคม - กัันยายน 2568

บ ท ว ิท ย า ก า ร

		  หญิิงตั้้�งครรภ์์	 มารดาหรืือผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย
                        ข้้อมููลทั่่�วไป	จ ำนวน (ร้้อยละ)	จ ำนวน (ร้้อยละ)
		  n = 20	 n = 20
อายุุเฉลี่่�ย	 28.5	 33.1 ปีี
	 	 (สููงสุุด = 43 ปีี ต่่ำสุุด = 16 ปีี)	 (สููงสุุด = 49 ปีี ต่่ำสุุด = 17 ปีี)
ระดัับการศึึกษา
	 - ปริิญญาตรีี	 6 (30)	 11 (55)
	 - อนุุปริิญญา/ปวส.	 0 (0)	 3 (15)
	 - มััธยมศึึกษาตอนปลาย/ปวช.	 11 (55)	 5 (25)
	 - มััธยมศึึกษาตอนต้้น	 3 (15)	 1 (5)
อาชีีพ
	 - แม่่บ้้าน/ว่่างงาน	 4 (20)	 3 (15)
	 - เกษตรกร	 2 (10)	 1 (5)
	 - รัับจ้้าง	 3 (15)	 4 (20)
	 - พนัักงานบริิษััทเอกชน	 6 (30)	 3 (15)
	 - ค้้าขาย/ทำธุุรกิิจ	 3 (15)	 2 (10)
	 - ข้้าราชการ/รััฐวิิสาหกิิจ	 2 (10)	 7 (35)
รายได้้เฉลี่่�ย	 11,736.5 บาท/เดืือน	 13,354 บาท/เดืือน
จัังหวััดที่่�อาศััยอยู่่�
	 - เชีียงใหม่่	 6 (30)	 4 (20)
	 - นครศรีีธรรมราช	 5 (25)	 5 (15)
	 - สระบุุรีี	 4 (20)	 3 (15)
	 - อ่่างทอง	 3 (15)	 2 (10)
	 - นครราชสีีมา	 1 (5)	 6 (30)
	 - แม่่ฮ่่องสอน	 1 (5)	 0 (0)

ตารางที่่� 2 แสดงผลการศึึกษาของกลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์ และกลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย

                                      ข้้อมููลทั่่�วไป	จ ำนวน (ร้้อยละ)
			   N = 20
อายุุเฉลี่่�ย 	 45.45 ปีี  (สููงสุุด = 59 ปีี ต่่ำสุุด = 28 ปีี)
ประสบการณ์์ทำงานเฉลี่่�ย	 20.1 ปีี (สููงสุุด = 37 ปีี ต่่ำสุุด = 5 ปีี)
วิิชาชีีพ
	 -	 พยาบาลวิิชาชีีพ	 15 (75)
	 -	 แพทย์์	 4 (20)
	 -	 เจ้้าพนัักงานทัันตสาธารณสุุข	 1 (5)

จัังหวััดที่่�อาศััยอยู่่�
	 -	 นครราชสีีมา	 5 (25)
	 -	 นครศรีีธรรมราช	 3 (15)
	 -	 เชีียงใหม่่ เชีียงราย แม่่ฮ่่องสอน แพร่่ พะเยา ลพบุุรีี สระบุุรีี อ่่างทอง	 1 (5)
	 	 นนทบุุรีี พระนครศรีีอยุุธยา สุุราษฎร์์ธานีี ชุุมพร

ตารางที่่� 3 แสดงผลการศึึกษาของกลุ่่�มบุุคลากรทางสาธารณสุุข
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การพัฒนารูปแบบของสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก เพื่อส่งเสริมความรอบรู้ทางสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์ฯ

ในการเข้้าถึึงข้้อมููล
	 ในกลุ่่�มบุคลากรทางสาธารณสุุข มีีความถี่่�
ของการใช้้งานสมุุดบันัทึกึสุุขภาพแม่่และเด็็กเรีียง
ตามลำดัับจากบ่่อยมากไปหาน้้อย ได้้แก่่ ข้ อมููล
ด้้านการตั้้�งครรภ์์และฝากครรภ์์ ข้้อมููลด้้านวััคซีีน
ในส่วนแม่่และเด็็ก ข้ อมููลด้้านโภชนาการ ข้ อมููล
ด้า้นการเจริญเติบิโตของเด็็ก ข้อมูลูด้า้นพัฒันาการ
เด็็ก ข้ ้อมููลด้้านการดููแลลููก และข้้อมููลด้้านการ 
ออกกำลัังกายของหญิิงตั้้�งครรภ์์ ตามลำดัับ
	 ระดัับความพึึงพอใจสููงสุุด 3 ลำดัับแรก 
ลำดัับที่่� 1 ได้้แก่่ ประวััติิหญิิงตั้้�งครรภ์์ปััจจุบััน 
อาการผิิดปกติิของหญิิงตั้้� งครรภ์์ที่่� ต้้ องมา 
โรงพยาบาลทัันทีี อาการของทารกแรกเกิิดที่่�ต้้อง
พาเด็็กไปพบแพทย์์ทัันทีี  บัันทึึกทารกแรกเกิิด 
และบัันทึึกการได้้รัับวัคซีีนของเด็็ก ลำดัับที่่� 2 
ได้แ้ก่ ่ประวัตัิวิัคัซีีนหญิงิตั้้�งครรภ์์ คำแนะนำเกี่่�ยว
กัับการได้้รัับวััคซีีน  บัันทึึกการคลอด ลำดัับที่่� 3 
ได้้แก่่ ประวััติิสุุขภาพหญิิงตั้้�งครรภ์์และครอบครััว 
บัันทึึกการตรวจครรภ์์ ทุ ุนสมองลููกด้้วยนมแม่่ 
กราฟน้้ำหนัักตามเกณฑ์์อายุุ ส่ ่วนสููงตามเกณฑ์์
อายุุ ของเด็็กอายุุ 0-5 ปีี และกราฟน้้ำหนัักตาม
เกณฑ์์ความยาวของเด็็กอายุุ 0-2 ปีี
	 ระดัับความพึึงพอใจต่่ำสุุด 3 ลำดัับจาก
ต่่ำสุุด ลำดัับที่่� 1 ได้้แก่่ การคััดกรองโรคติิดเชื้้�อ
ไวรััสซิิกาในหญิิงตั้้�งครรภ์์ ลำดัับที่่� 2 ได้้แก่่ แม่่ตั้้�ง
ครรภ์กั์ับโควิดิ 19 ต้อ้งปฏิบิัตัิติัวัอย่า่งไร อุบุัตัิเิหตุุ
แม่ท้่้องต้อ้งระวัังลำดัับที่่� 3 ได้แ้ก่ ่โภชนาการหญิงิ
ตั้้�งครรภ์์เพ่ื่�อลููกมีีน้้ำหนัักแรกเกิิด 2,500-3,500 
กรััม แม่่ตั้้�งครรภ์์ก็็ออกกำลัังกายได้้ การวางแผน
เลืือกวิิธีีการคลอด ฝึึกลููกเข้้านอน คำแนะนำเพื่่�อ
ส่ง่เสริิมความปลอดภััยให้เ้ด็็ก วันันัดตรวจสุขภาพ
และรัับวััคซีีนครั้้�งต่่อไป
	 คะแนนประเมิินประสิิทธิิผลของสมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่

และเด็็กมีีประโยชน์มาก ร้ อยละ 100 มีีความ
ชััดเจนและเข้้าใจง่่ายมาก ร้้อยละ 70 และช่่วยให้้
แม่่และเด็็กได้้รัับการดููแลสุุขภาพได้้ในระดัับมาก 
ร้้อยละ 85 ปั ญหาที่่�พบในการใช้้งานสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็ก ได้้แก่่ สู ญหาย ข้ อมููลไม่่ 
ครบถ้วน  และการบัันทึึกข้้อมููลมีีความยุ่่�งยาก 
เปิิดหายาก ปรัับเปลี่่�ยนเนื้้�อหาบ่่อยเกิิดความ
สัับสน  สมุุดขาดง่่ายวััคซีีนไม่่เป็็นปััจจุุบััน  ไม่่มีี
ข้้อมููลวััคซีีนทางเลืือก และหน้้าบัันทึึกฝากครรภ์์
ไม่่เพีียงพอ
	 ความเห็น็เกี่่�ยวกับัการใช้ร้ะบบเทคโนโลยีี
สารสนเทศมาช่่วยปรัับปรุุงสมุุดบัันทึึกสุุขภาพ 
แม่่และเด็็ก ร้ ้อยละ 80 เห็็นว่่ามีีส่่วนช่่วยในการ
ปรัับปรุุงได้้ โดยคิิดว่่าช่่วยเป็็นช่่องทางการติิดต่่อ
กัับบุคลากรทางสาธารณสุุข ร้ อยละ 85 ช่ วยใน
เร่ื่�องระบบแจ้้งเตืือน ร้ อยละ 65 และช่่วยให้้รัับรู้้�
ข้อ้มูลูทางการแพทย์ที่่�เปลี่่�ยนแปลงอย่่างทัันท่ว่งทีี
ร้้อยละ 60 มีีความเห็็น ร้้อยละ 20 ที่่�คิิดว่่าไม่่ช่่วย 
เนื่่�องจาก คว ามยุ่่�งยากในการเข้้าถึึงข้้อมููลและ
ความกังวลเร่ื่�องข้อ้มูลูส่ว่นบุคุคลรั่่�วไหล ร้อยละ 15 
และปััญหาความเล่ื่�อมล้้ำในการใช้้งานของผู้้�ที่่�ไม่่
สามารถเข้้าถึึงเทคโนโลยีีที่่� ร้้อยละ 10
	ร ะยะที่่� 2 การพััฒนาเนื้้�อหาและรููปแบบ
สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก
	 ผู้้�วิิจััยได้้จััดการประชุุมหััวข้้อ “เปลี่่�ยน
ผ่่าน ก้ ้าวต่อไปสมุุดสีีชมพู” ในการประชุุมเชิิง
ปฏิิบััติิการขัับเคลื่่�อนงานมารดาและเด็็กปฐมวััย 
เม่ื่�อวัันที่่� 8 ม กราคม  2568 ณ โรงแรมแกรนด์
ริชิมอนด์ ์สไตลิชิ คอนเวนชั่่�น นนทบุรุีี โดยมีผีู้้�เข้า้
ร่่วมประชุุมและยิินยอมเข้้าร่่วมงานวิิจััยประกอบ
ด้้วยผู้้�ที่่�มีีประสบการณ์์ใช้้งานสมุุดบัันทึึกสุุขภาพ
แม่่และเด็็ก ทั้้�งในส่่วนของ หญิิงตั้้�งครรภ์์ มารดา
หรืื อผู้้�ดู ู แล เด็็กปฐมวััย  และบุุคลากรทาง
สาธารณสุุขจากสหสาขาวิิชาชีีพ  เช่่น สู ูติิ-



วารสารการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม66 ปีีที่่� 48 ฉบัับที่่� 3 กรกฎาคม - กัันยายน 2568

บ ท ว ิท ย า ก า ร

ลำดัับ                                                  หมวดหมู่่�	ร้ ้อยละ
เสนอให้้คงไว้้
1	 ประวััติิหญิิงตั้้�งครรภ์์ปััจจุุบััน	 95
2	 ประวััติิสุุขภาพของหญิิงตั้้�งครรภ์์และครอบครััว, วัันนััดตรวจสุุขภาพและรัับวััคซีีนครั้้�งต่่อไป	 92.5
3	 บัันทึึกการตรวจครรภ์์, บัันทึึกทารกแรกเกิิด	 90
4	 บัันทึึกการคลอด	 87.5
5	 ประวััติิวััคซีีนหญิิงตั้้�งครรภ์์, ตรวจสุุขภาพช่่องปากหญิิงตั้้�งครรภ์์, การนัับลููกดิ้้�น,	 85
	 อาหารทารกแรกเกิิด - 12 เดืือน, บัันทึึกวััคซีีนของเด็็ก

เสนอให้้ปรัับปรุุง
1	 ปริิมาณอาหารสำหรัับหญิิงตั้้�งครรภ์์ควรได้้รัับใน 1 วััน และอาหารทดแทน	 35
2	 แม่่ตั้้�งครรภ์์ก็็ออกกำลัังกายได้้, เฝ้้าดููฟััน 5 ขวบปีีแรก	 32.5
3	 โภชนาการหญิิงตั้้�งครรภ์์ เพื่่�อลููกมีีน้้ำหนัักแรกเกิิด 2,500 – 3,500 กรััม, คำแนะนำสำหรัับ	 30
	 ผู้้�ปกครองเกี่่�ยวกัับการให้้เด็็กปฐมวััยได้้รัับสื่่�อจอใสอย่่างเหมาะสม
4	 แม่่ตั้้�งครรภ์์กัับโควิิด 19 ต้้องปฏิิบััติิตััวอย่่างไร	 27.5
5	 ทุุนสมองลููกด้้วยนมแม่่, โรคยอดฮิิตของเด็็ก, คำแนะนำใช้้กราฟแสดงการเจริิญเติิบโต,	 22.5
	 กราฟแสดงน้้ำหนัักตามเกณฑ์์ส่่วนสููงของเด็็กอายุุ 2-5 ปีี, ความสำคััญของโภชนาการ
	 ในเด็็กอายุุ 1-5 ปีี	

เสนอให้้ตััดออก
1	 แม่่ตั้้�งครรภ์์กัับโควิิด 19 ต้้องปฏิิบััติิตััวอย่่างไร	 30
2	 การคััดกรองโรคติิดเชื้้�อไวรััสซิิกาในหญิิงตั้้�งครรภ์์, การวางแผนเลืือกวิิธีีคลอด,	 22.5
3	 อุุบััติิเหตุุแม่่ท้้องต้้องระวััง, โรคยอดฮิิตของเด็็ก	 20
4	 ฝึึกลููกเข้้านอน	 17.5
5	 ส่่งเสริิมพััฒนาการลููกรัักเติิบโตอย่่างมีีคุุณภาพ, คำแนะนำเพื่่�อส่่งเสริิมความปลอดภััยสำหรัับเด็็ก,	 15
	 ข้้อควรระวัังสีีของอุุจจาระ, การเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิมพััฒนาการเด็็กปฐมวััย แรกเกิิด – 6 ปีี

ตารางที่่� 4 หมวดหมู่่�ของสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กที่่�ผู้้�เข้้าร่่วมวิิจััยให้้ความเห็็น 5 ลำดัับแรก

นรีีแพทย์ กุ ุมารแพทย์์ แพทย์์เวชปฏิิบััติิทั่่�วไป 
ทัันตแพทย์ พ ยาบาล นั กวิิชาการสาธารณสุุข 
เป็็นต้้น  เพ่ื่�อรวบรวมข้อมููลการใช้้สมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับปััจจุุบััน
	 ข้้อมููลจากผู้้�เข้้าร่่วมงานประชุุม  ในส่่วน
ของรููปแบบสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก 
ต้้องการให้้มีีรููปแบบที่่�สบายตา สามารถค้้นหา
หมวดหมู่่�ต่่างๆ ได้้ง่่าย มีีการเรีียงลำดัับเนื้้�อหาที่่�
ง่่ายต่่อการใช้้งาน  ไม่่ปะปนส่่วนของความรู้้�และ
ส่่วนที่่�ใช้้บัันทึึกสุุขภาพ  เนื้้�อหาความรู้้�ในส่วนที่่�
จำเป็น็แต่ไ่ม่เ่ร่ง่ด่ว่น เสนอแนะให้ป้รัับเป็็นรูปแบบ 
QR code ให้้ผู้้�ใช้้สแกนจากสมาร์์ทโฟนแทน เพื่่�อ
ลดจำนวนหน้าของสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และ 

เด็็กลง เสนอแนะให้้รููปเล่่มมีีความคงทนแข็็งแรง
มากขึ้้� น  ไ ม่่ฉีีกขาด ง่่ายแบบฉบัับปัจจุุบััน 
นอกจากนี้้�มีีผู้้�เข้้าร่่วมประชุุมบางความเห็็นเสนอ
ให้้แยกระหว่างสมุุดบัันทึึกของหญิิงตั้้�งครรภ์์และ
สมุุดบัันทึึกของเด็็กปฐมวััยออกจากกััน
	 ในส่วนของหมวดหมู่่�เนื้้�อหา คว ามเห็็น
ของการปรัับปรุุงเป็็นดัังตารางที่่� 4
	 ผู้้�วิจิัยัได้้รวบรวมข้อมููลและจัดัทำร่่างสมุุด
บัันทึึกสมุุดสุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับใหม่ โดยใช้้
กระบวนการ LEAN (Lean Enterprise and 
Agile Network)(10-11) น ำมาประยุุกต์์ใช้้ในการ
ปรัับปรุุงสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กให้้มีี
ประสิิทธิิผลมากขึ้้�น  โดยลดความสูญเปล่่าที่่�ไม่่
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การพัฒนารูปแบบของสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก เพื่อส่งเสริมความรอบรู้ทางสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์ฯ

จำเป็็นในกระบวนการทำงาน หลัักการมาจากคำ
ย่่อ DOWNTIME ซึ่่�งย่่อมาจากประเภทของ
ความสููญเปล่่า ได้้แก่่ Defects: การมีีข้้อมููลที่่�ผิิด
พลาดหรืือไม่่สมบูรณ์์ในสมุุดบัันทึึกฯ Overpro-
duction: ข้้อมููลที่่�มากเกิินความจำเป็็น Waiting:
ผู้้�ใช้ง้านต้อ้งรอเพ่ื่�อกรอกข้อ้มูลูหรืือเข้า้ถึงึข้อ้มูลูที่่�
ล่่าช้้า Non-utilized talent: การที่่�ไม่่ได้้ใช้้ความ
รู้้�และทัักษะที่่�มีีอย่่างเต็็มที่่� Transportation: การ
ต้้องขนย้ายหรืือส่่งต่่อสมุุดบัันทึึกในรูปแบบ
กระดาษที่่�ใช้้เวลาหรืือทรััพยากร Inventory: 
ข้้อมููลที่่�สะสมหรืือถููกเก็็บไว้้โดยไม่่ใช้้งาน Mo-
tion: การที่่�ผู้้�ใช้้ต้้องเคลื่่�อนไหวมากเกิินไปในการ
ค้น้หาหรืือเข้า้ถึงึข้อ้มูลูในสมุดุบันัทึกึ และ Excess 
Processing: ขั้้ �นตอนการบัันทึึกข้้อมููลที่่�ซัับซ้้อน
หรืือใช้้เวลานานเกิินไป เช่่น การกรอกข้้อมููลที่่�ไม่่
จำเป็็นหลายขึ้้�นตอน
	 ร่่างสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับ
ใหม่ได้้ใช้้หลัักการ LEAN ร่ วมกัับข้้อมููลที่่�
รวบรวมจากงานวิิจััยทั้้�งในระยะที่่� 1 และระยะที่่� 2 
โดยประกอบไปด้ว้ยเนื้้�อหาจำนวน 64 หน้า้ ลดลง
จากเดิิมที่่�มีีอยู่่�  80 หน้ ้า ปรัับรููปแบบการค้้นหา 
จากสารบััญแบบดั้้�งเดิิมคืือ การพลิกหาจากเลข
หน้้าไปเป็็นแบบสารบััญดััชนีี  โดยใช้้เป็็นแถบสีี
ด้้านข้างของสมุุดบัันทึึกฯ ใช้้สีีช่วยในการแบ่่ง
หมวดหมู่่� ปรับัหมวดหมู่่�จาก 3 หมวดหมู่่� (ช่่วงตั้้�ง
ครรภ์์ ความรู้้� และบัันทึึกของเด็็กปฐมวััย) เป็็น 9 
หมวดหมู่่� แบ่ง่เป็็นช่วงตั้้�งครรภ์์ 4 หมวด ตามหลัก
4P โดยกรมอนามััยประกอบด้วย ข้ อมููลก่่อน 
ตั้้�งครรภ์์ (Plan for pregnancy) ข้้อมููลการฝาก
ครรภ์์ (Plan for ANC) ข้ ้อมููลการตรวจครรภ์์ 
(Plan for delivery) ข้้อมููลประเมิินระหว่่างและ
หลัังคลอด (Plan for postpartum) หมว ดให้้
ความรู้้� 1 หมวด รวบรวมแยกจากการบันัทึกึอย่า่ง
ชััดเจนและปรัับข้้อมููลบางส่่วนให้้อยู่่�ในรููปแบบ 

QR code และ 4 หมว ดสำหรัับเด็็กปฐมวััย 
ตามหลัก 4D โดยกรมอนามััย ประกอบด้วย 
ประวััติิสุุขภาพเด็็กและบัันทึึกวััคซีีน  (Disease) 
การเจริิญเติิบโตและอาหารตามวััย (Diet) 
พััฒนาการเด็็ก (Development) และบัันทึึกการ
ตรวจฟััน (Dental)
	 นอกจากการปรัับปรุุงแก้้ไขเนื้้�อหาให้้
เข้า้ใจง่าย ตัดเนื้้�อหาในส่วนที่่�จำเป็็นแต่่ไม่่เร่ง่ด่ว่น
ไปเป็็นแบบ QR code แล้้ว ยัังมีีการเพิ่่�มเนื้้�อหา
ที่่�จำเป็็นเพิ่่�มเติิม  เช่่น  กราฟการเพิ่่�มขึ้้�นของ 
น้้ำหนักในหญิงิตั้้�งครรภ์เ์พื่่�อติดิตามน้้ำหนักให้อ้ยู่่�
ในเกณฑ์์ที่่�เหมาะสม  เพิ่่�มช่่องบัันทึึกสุุขภาพเด็็ก
ที่่�ต้้องบัันทึึกโดยบุุคลากรทางสาธารณสุุขเพื่่�อใช้้
ติดิตามและวินิิจิฉัยัโรค  โรคประจำตัวั ประวัตัิกิาร
หอบที่่�ตอบสนองต่่อยาขยายหลอดลม ประวััติกิาร
ชักั ยาที่่�ใช้้ประจำ รายการยาที่่�แพ้ร้วมถึงอาการที่่�
แพ้้ การเพิ่่�มช่่องบัันทึึกวััคซีีนทางเลืือก เนื้้�อหา
ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการกู้้�ชีีพเบื้้�องต้้นกรณีีสิ่่�งแปลก
ปลอดอุดุกั้้�นทางเดินิหายใจ การนวดหัวัใจพื้้�นฐาน 
การปฐมพยาบาลเมื่่�อเด็็กชััก เป็็นต้้น
	 ในส่ว่นของการรับัความเห็น็ของผู้้�ใช้ง้าน
จริิง มีีการใช้้ QR code เพื่่�อนำเข้้าสู่่�แบบประเมิิน
สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กแบบออนไลน์์ช่่วย
เป็็นอีีกช่่องทางในการรัับความเห็็นของผู้้�ใช้้งาน 
เพื่่�อนำมาปรับัปรุงุข้อ้มูลูในสมุดุบันัทึกึสุขุภาพแม่่
และเด็็กในอนาคต
	ร ะยะที่่� 3 ท ดลองใช้้และประเมิินผล 
ร่่างสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับใหม่่ 
	 จากการเก็็บข้้อมููลแบบสอบถามเพื่่�อ
ประเมิินความเห็็นจากการใช้้งาน พบว่า กลุ่่�มหญิงิ
ตั้้�งครรภ์์และกลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดูแลเด็็กปฐมวััย 
เห็น็ว่าร่า่งสมุดุบันัทึกึสุุขภาพแม่แ่ละเด็็กฉบับัใหม่
มีีประโยชน์์ในระดัับมาก ร้้อยละ 95 และ 100 มีี
ความชัดเจนและเข้้าใจง่ายในระดัับมาก ร้ อยละ 
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100 และ 90 และช่่วยให้้แม่่และเด็็กได้้รัับการดููแล
สุุขภาพได้้ในระดัับมาก ร้้อยละ 95 และ 100 ตาม
ลำดัับ
	 การประเมินิคะแนนประเมิินความรู้้�ความ
เข้้าใจเนื้้�อหาในการดููแลหญิิงตั้้�งครรภ์์และเด็็ก
ปฐมวััย จากกลุ่่�มตััวอย่่างเปรีียบเทีียบกัับคะแนน
ก่่อนการใช้้จากแบบสอบถามระยะที่่� 1 พบว่ ่า
คะแนนหลัังการใช้้ร่่างสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และ
เด็็กฉบัับใหม่เพิ่่�มขึ้้�นจากก่่อนใช้้ ทั้้ �งในกลุ่่�มหญิิง
ตั้้�งครรภ์์ และกลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวัยมีี
การเพิ่่�มขึ้้�นอย่า่งมีีนัยสำคัญัทางสถิติิ ิ(t-statistic =
2.17 และ 3.97, p-value = 0.043 และ 0.0008 
ตามลำดัับ) โดยกลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์มีีค่่า Cohen’s 
d = 0.48 บ่่งชี้้�ถึึงขนาดผลที่่�มีีอิิทธิิพลต่่อการเพิ่่�ม
ขึ้้�นปานกลาง (medium effect size) และกลุ่่�มแม่่
หรืือผู้้�ดูแลเด็็กปฐมวัยมีีค่่า Cohen’s d = 0.89  
บ่่งชี้้�ถึึงขนาดผลที่่�มีีอิทธิพลต่่อการเพิ่่�มขึ้้�นอยู่่�ใน
ระดัับสููง (large effect size) ดัังข้้อมููลในตาราง 
ที่่� 5

 อภิิปรายผล
	 จากผลการวิิจััยทั้้�ง 3 ระยะ พบว่ ่า 
สมุุดบันัทึกึสุขุภาพแม่แ่ละเด็ก็มีีบทบาทสำคัญัต่อ่
การส่่งเสริิมความรอบรู้้�ทางสุุขภาพของหญิิงตั้้�ง

ครรภ์์และผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย โดยเฉพาะในด้้าน
ความเข้้าใจเร่ื่�องการฝากครรภ์์และการดููแล
สุุขภาพเด็็กอย่่างครบถ้้วน สอดคล้้องกัับข้้อมููลใน
ต่า่งประเทศที่่�สมุดุบันัทึกึสุุขภาพแม่่และเด็็กได้ถู้กู
ใช้อ้ย่่างแพร่หลาย โดยเฉพาะในประเทศที่่�มีรีะบบ
สาธารณสุุขเข้้มแข็็ง เช่่น ญี่่ �ปุ่่�น  ซึ่่�งได้้รัับการ
ยอมรับว่่าเป็็นหนึ่่�งในต้นแบบที่่�มีีประสิิทธิิภาพ
สูงูสุดุ(12) งานวิจิัยัหลายฉบับัได้้แสดงให้เ้ห็็นว่า่สมุดุ
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กมีีประสิิทธิิผลในการ 
ส่่งเสริิมสุุขภาพแม่่และเด็็ก ตััวอย่่างเช่่น การวิิจััย
ในประเทศญี่่�ปุ่่�นและอิินโดนีีเซีียพบว่่า การใช้้ 
สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กสามารถช่่วยลด
อััตราการเสีียชีีวิิตของแม่่และเด็็กได้้อย่่างมีี 
นัยัสำคััญ (13-14) นอกจากนี้้�ยัังมีกีารวิจิัยัในแอฟริกา
ที่่�พบว่า การใช้้สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก
สามารถช่่วยปรัับปรุุงการรัับรู้้�และการปฏิิบััติิตาม
คำแนะนำทางการแพทย์์ของแม่่ได้้ดีีขึ้้�น(15)

	 คะแนนประเมิินประสิิทธิิผลของสมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กในงานวิิจััยระยะที่่� 1 
ผู้้�เข้้าร่่วมวิจิัยัทั้้�ง 3 กลุ่่�มเห็็นว่ามีีประโยชน์ในระดัับ
มากถึึง ร้้อยละ 95-100 เห็็นว่่าช่่วยให้้แม่่และเด็็ก
ได้ร้ับัการดููแลสุุขภาพได้้ในระดัับมาก ร้อยละ 85-
95 สอดคล้้องกัับหลายงานวิิจััยที่่�พบว่่า สมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กมีีประโยชน์์ในการ

               คะแนน	จ ำนวน	ค่ ่าเฉลี่่�ย	ส่ ่วนเบี่่�ยงเบน	ต่ ่ำสุุด	    สููงสุุด     t-statistic	 p-value
	 (คน)	 (เต็็ม 20)	 มาตรฐาน

กลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์
ก่่อนการใช้้	 20	 14.4	 2.44	 9	 18	 2.17	 0.043
หลัังการใช้้	 20	 15.8	 2.26	 11	 19	 Cohen’s d = 0.48

กลุ่่�มแม่่หรืือผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย
ก่่อนการใช้้	 20	 14.6	 2.62	 9	 18	 3.97	 0.0008
หลัังการใช้้	 20	 17.1	 1.45	 14	 19	 Cohen’s d = 0.89

ตารางท่ี่� 5	คะแนนประเมิินความรอบรู้้�ทางสุุขภาพก่่อนและหลัังการใช้้ร่่างสมุุดบัันทึึกสุุขภาพ 
		  แม่่และเด็็ก
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การพัฒนารูปแบบของสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก เพื่อส่งเสริมความรอบรู้ทางสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์ฯ

ปรัับปรุุงการเข้้าถึึงบริการสุุขภาพ  โดยรายงาน
จากองค์์การอนามััยโลกระบุุว่่า การใช้้สมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็กช่่วยให้้แม่่สามารถเข้้าถึึง
บริิการสุุขภาพได้้ง่่ายขึ้้�นและได้้รัับการดููแลที่่�
เหมาะสม(16)

	 ในด้า้นของข้้อมูลูและรููปแบบที่่�ใช้ใ้นสมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับปััจจุุบัันนั้้�น พบว่ ่า
ผู้้�เข้า้ร่ว่มวิจิัยัให้ค้ะแนนความชัดัเจนและเข้า้ใจง่า่ย
มาก ร้้อยละ 95 85 และ 70 ในกลุ่่�มหญิิงตั้้�งครรภ์์
กลุ่่�มมารดาหรืือผู้้�ดูแลเด็็กปฐมวัย และบุุคลากร
ทางสาธารณสุุขตามลำดัับ  สะท้้อนให้้เห็็นว่าการ
ออกแบบและพัฒันาสื่่�อสุขุภาพที่่�มีปีระสิทิธิผิลนั้้�น
จำเป็น็ต้อ้งคำนึงึถึงึความต้อ้งการและลัักษณะของ
ผู้้�ใช้้งาน สื่่�อสุุขภาพที่่�ดีีต้้องมีีความชััดเจน เข้้าใจ
ง่า่ย ทันสมััย และสอดคล้องกัับวัฒนธรรมของกลุ่่�ม
เป้้าหมาย การพััฒนาสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และ
เด็ก็จึงึต้อ้งคำนึงึถึงึปััจจัยัเหล่า่นี้้�เพ่ื่�อให้ส้มุดุบันัทึกึ
สุุขภาพแม่่และเด็็กเป็็นเครื่่�องมืือที่่�สามารถใช้้
ประโยชน์์ได้้อย่่างแท้้จริิง(17)

	 แม้้ว่่าสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กจะมีี
ประโยชน์มาก แต่่ยัังคงมีีปััญหาและข้้อจำกััดใน
การใช้้งาน  เช่่น  การบัันทึึกข้้อมููลไม่่ครบถ้วน 
การสููญหายของสมุุด และการขาดความต่อเนื่่�อง
ในการบัันทึึกข้้อมููล ซึ่่�งสอดคล้้องกัับงานวิิจััยนี้้�ที่่�
พบปัญหาในการใช้้งานสมุุดบันัทึกึสุุขภาพแม่่และ
เด็็กฉบัับปััจจุุบััน  ได้้แก่่ สู ูญหาย สมุุดขาดง่่าย 
การบัันทึึกข้้อมููลมีีความยุ่่�งยาก เปิิดหายาก 
ปรัับเปลี่่�ยนเนื้้�อหาบ่่อยเกิิดความสัับสน วั ัคซีีน 
ไม่่เป็็นปััจจุุบััน  ไม่่มีีข้้อมููลวััคซีีนทางเลืือก และ
หน้้าบัันทึึกฝากครรภ์์ไม่่เพีียงพอ สาเหตุุหนึ่่�งอาจ
มาจากการส่ื่�อสารของบุุคลากรทางสาธารณสุุขต่อ่
ผู้้�ใช้้งาน และช่่องทางการรัับฟัังความคิิดเห็็นจาก
ผู้้�ใช้้จริิง มีีการศึึกษาในฟิิลิิปปิินส์์ พบว่ ่า ปั ัญหา
หลักคืือการที่่�แม่่ไม่่เข้้าใจวิิธีีการใช้้สมุุดและการ

ขาดการสนัับสนุุนจากบุุคลากรทางการแพทย์(18) 
ซึ่่�งเป็็นสิ่่�งจำเป็็นและท้้าทายที่่�ระบบสาธารณสุุข
ของประเทศไทย ต้ ้องมีีการดำเนิินงานควบคู่่�ไป
กัับการพััฒนาเนื้้�อหาและรููปแบบของสมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็ก
	 การปรัับปรุุงสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และ
เด็็กสามารถทำได้้หลายวิิธีี  เช่่น  การเพิ่่�มข้้อมููล 
ที่่�เป็็นประโยชน์์ การปรัับปรุุงรููปแบบให้้ใช้้งาน 
ง่่ายขึ้้�น  การอบรมและสนัับสนุุนจากบุุคลากร
ทางการแพทย์์ นอกจากนี้้�ยัังพบว่่า การออกแบบ
สมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กให้้มีีความกระชัับ 
เข้้าใจง่ายและน่่าใช้้งาน  สามารถเพิ่่�มความ 
พึึงพอใจและการปฏิิบััติิตามคำแนะนำทางการ
แพทย์ได้้อย่่างมีีประสิิทธิผล(19) ปั ัญหาที่่�พบจาก
งานวิิจััยนี้้� ได้้แก่่ การบัันทึึกข้้อมููลที่่�ยุ่่�งยาก การ
ค้้นหาข้้อมููลลำบาก และเนื้้�อหาบางส่่วนล้้าสมััย
	 งานวิจิัยันี้้� ได้ท้ำการปรับัปรุงุรูปูแบบและ
เนื้้�อหาออกมาเป็็นร่างสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และ
เด็็กฉบัับใหม่่ โดยใช้้แนวคิด LEAN(10-11) ที่่ �
ประกอบด้้วยกระบวนการ DOWNTIME และ
แยกหมวดหมู่่�ตามหลััก 4P และ 4D ทำให้้สมุุด
ฉบัับใหม่สามารถตอบสนองความต้องการของ 
ผู้้�ใช้้งานได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น ทั้้�งในแง่่ความชััดเจน การเข้้า
ถึึงที่่�สะดวก และการใช้้งานจริิงที่่�มีีความยืืดหยุ่่�น 
การใช้้ QR code เพื่่�อเข้้าถึึงเนื้้�อหาความรู้้�ที่่�ไม่่ 
เร่ง่ด่ว่น ช่ว่ยลดความหนาของสมุดุและตอบโจทย์์
การใช้ง้านยุคุดิจิทิัลั และช่ว่ยเพิ่่�มความสะดวกของ
ผู้้�จััดทำสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กในการ
ปรับัปรุงุข้อ้มูลูให้ม้ีีความเท่า่ทันัสถานการณ์เ์สมอ 
โดยไม่่จำเป็็นต้้องรอให้้มีีการจััดพิิมพ์์ใหม่่
	 การเปรีียบเทีียบผลความรอบรู้้�ทาง
สุุขภาพก่่อนและหลัังการใช้้งานร่่างสมุุดฉบัับใหม่่ 
โดยใช้้เครื่่�องมืือ One-group pretest-posttest 
design ในการวิิเคราะห์์ข้้อมููลพบว่่า ความรอบรู้้�
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ทางสุุขภาพของกลุ่่�มเป้้าหมายเพิ่่�มสูงขึ้้�น  โดยใน
กลุ่่�มของหญิิงตั้้�งครรภ์์ (t-statistic = 2.17, p- 
value = 0.043) และในกลุ่่�มของมารดาหรืือผู้้�ดูแูล
เด็็กปฐมวััย (t-statistic = 3.97, p-value = 
0.0008) โดยเป็็นการเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างมีีนัยัสำคััญทาง
สถิิติิ ซึ่่�งอธิิบายได้้จากทฤษฎีีข้อมููล-แรงจููงใจ-
ทัักษะ (Information-Motivation-Behavioral 
Skills Model) ที่่ �ชี้้�ว่่าการให้้ข้้อมููลที่่�เข้้าใจง่าย 
ควบคู่่�กัับแรงจููงใจและทัักษะที่่�เหมาะสม จะนำไป
สู่่�พฤติิกรรมสุุขภาพที่่�ดีี(20-21)

	 นอกจากนี้้�ยัังมีีปััจจััยอื่่�นๆ ที่่ �ส่่งผลต่่อ
ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ ทั้้ �งในเรื่่�องการเข้้าถึึง
ข้้อมููล การตระหนัักรู้้�  การศึึกษาหาความรู้้�ด้้วย
ตนเอง และการได้้รัับการส่่งเสริิมความรอบรู้้�ผ่่าน
บุุคลากรทางสาธารณสุุข ซึ่่�งการสร้้างระบบ
สนัับสนุุนและจััดกิิจกรรมเรีียนรู้้�ควบคู่่�กันไป  
จะช่่วยเพิ่่�มความรอบรู้้�ทางสุุขภาพให้้กัับทั้้�งกลุ่่�ม
หญิิงตั้้�งครรภ์์และมารดาหรืือผู้้�ดููแลเด็็กปฐมวััย
เพิ่่�มมากยิ่่�งขึ้้�นได้้

 สรุุป
	 การวิิจััยน้ี้�ประสบความสำเร็็จในการ
พััฒนารููปแบบสมุุดบัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็ก  
โดยใช้้กระบวนการวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ (Action 
Research) ที่่ �ใช้้การมีีส่วนร่่วมของผู้้�ใช้้งานจริิง 
และการประเมิินผลอย่่างเป็็นระบบ ร่างสมุุดบันัทึกึ
สุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับใหม่่ที่่�ได้้รัับการพััฒนา  
มีีศัักยภาพในการส่่งเสริิมความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ
ของหญิิงตั้้�งครรภ์์และผู้้�ดูแลเด็็กปฐมวัย และ

สามารถนำไปใช้้ในระดัับนโยบายเพื่่�อปรัับปรุุง
เอกสารสุขุภาพของประเทศให้ม้ีีความทันสมัยัและ
เกิิดประสิิทธิิผลสููงสุุด

 ข้้อเสนอแนะ
	 •	ระดัับนโยบาย คว รนำรููปแบบสมุุด
บัันทึึกสุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับใหม่่นี้้�ไปใช้้ทั่่�ว
ประเทศ โดยเฉพาะในพื้้�นที่่�ชนบทที่่�การเข้้าถึึง
ข้้อมููลยัังจำกััด พิ ิจารณาถึึงแผนการพััฒนาสมุุด
บัันทึึกในรูปแบบดิจิิทััล  (Digi ta l  MCH 
Handbook) และนำมาผนวกใช้้ควบคู่่�กัับรููปแบบ
ปััจจุุบัันเพื่่�อเพิ่่�มทางเลืือกในการใช้้งาน
	 •	ระดัับการดำเนิินงาน ควรจััดอบรม
บุคุลากรทางสาธารณสุุขเรื่่�องการใช้้สมุดุฉบับัใหม่
ให้้มีีความเข้้าใจตรงกัันและสามารถสื่�อสารกัับ
ประชาชนได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ  โดยเน้้นการมีี
ส่่วนร่่วมของผู้้�ใช้้งานในการบัันทึึกข้้อมููล มีีการ
ติดิตามและประเมิินผลอย่่างต่่อเน่ื่�องและเป็็นระบบ 
เพื่่�อนำไปใช้้ปรัับปรุุงในอนาคต
	 •	การดำเนิินการวิิจััยครั้้�งต่่อไป ควร
ศึึกษาในระยะยาวถึึงผลของการใช้้สมุุดบัันทึึก
สุุขภาพแม่่และเด็็กฉบัับใหม่ต่่อผลลััพธ์์ด้้าน
สุุขภาพของแม่่และเด็็ก ศึ ึกษาความเหมาะสมใน
การใช้้สมุุดในกลุ่่�มเปราะบาง เช่่น กลุ่่�มชาติิพัันธุ์์� 
กลุ่่�มแม่่วััยรุ่่�น หรืือแม่่ที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าหลัังคลอด
รวมถึึ งการพััฒนาให้้มีีการแปลเป็็นภาษา 
ต่่างประเทศ เพื่่�อครอบคลุุมประชากรชนชาติิอื่่�น 
ที่่�อยู่่�ในประเทศไทย

บ ท ว ิท ย า ก า ร
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