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1. ชื่อเรื่อง   
(ภาษาไทย)  ประเมินผลการอบรมหลักสูตร การให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและ
นักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี ๑๐   ปีงบประมาณ ๒๕๖๒ 
(ภาษาอังกฤษ)  Evaluation of the Training Course on Provision of Contraceptive Services 
for Professional Nurses and Public Health Officers in Health Regional 10th,2019 

2. ชื่อผู้วิจัย  หรือคณะผู้วิจัย....... 
นายชัยยะ     เผ่าผา    นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 
นางอรุณรัตน์    กาลพันธา  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
นางวราภรณ์     นนทวี  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
นางสาวสุกานดา   แก้วล้อมบึง   พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 

ชื่อหน่วยงาน  กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยรุ่น    ศูนย์อนามัยที่ 10 อุบลราชธานี   
3. บทคัดย่อ  

การศึกษา ครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive)  มีกลุ่มตัวอย่างได้แก่ ผู้ร่วมอบรมหลักสูตรการ
ให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 10   ปีงบประมาณ 2562   
และ ผู้บังคับบัญชาระดับต้นของผู้เข้าอบรม   ซึ่งมีวัตถุประสงค์ เพ่ือประเมินผลการอบรมหลักสูตรการให้บริการยาฝัง
คุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 10   ปีงบประมาณ 2562  เก็บรวบรวม
ข้อมูลจากผู้เข้าอบรม ด้วยแบบวัดความรู้  แบบสอบถาม ระหว่างวันที่  25 –  29 มีนาคม 2562   และแบบติดตามผล
การปฏิบัติงานด้วยแบบสอบถามทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ( E-mail )  ระหว่างวันที่ 10–20  พฤษภาคม 2562 

ผลการศึกษา พบว่า  ผู้เขาอบรมส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 96.43   มีอายุระหว่าง  41 – 50 ป ร้อยละ 
39.28 จบการศึกษาสูงสุดระดับปริญญาตรี  ร้อยละ 92.85   และทุกคนมีต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพ  มีค่าคะแนนเฉลี่ย
คะแนนความรูหลังการอบรมมากกว่าก่อนการอบรมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05)  โดยหลังการอบรมมี
คะแนน เฉลี่ยเพ่ิมสูงขึ้น  3.03 คะแนน ด้านการประเมินผลการฝึกปฏิบัติ พบว่า ผู้เข้ารับการอบรมผ่านเกณฑ์ 
ร้อยละ 100 มีประสบการณ์การให้บริการ ฝังยาคุมก าเนิด ชนิด 1 หลอด และ 2 หลอด เฉลี่ย 5.46 ราย/
คน  และถอดยาฝังคุมก าเนิด เฉลี่ย  0.60 ราย/คน ด้านการประเมินทักษะ และขั้นตอนการฝึกปฏิบัติ
ให้บริการฝังยาคุมก าเนิดและถอดยาฝังคุมก าเนิดรายบุคคล พบว่า  ผู้เข้าอบรม คะแนนเฉลี่ย 94.42 
คะแนน ( คะแนนเต็ม 100 คะแนน ) ความพึงพอใจต่อการจัดฝึกอบรม พบว่า  ภายหลังการอบรมผู้เข้าอบรม ส่วนใหญ่มี
ความพึงพอใจระดับดีมาก ร้อยละ 92.9  รองลงมาคือ ความพึงพอใจระดับดี ร้อยละ  7.1   เมื่อแยกเป็นประเด็นที่ผู้เข้า
อบรมมีความพึงพอใจในระดับดีมาก 3 ล าดับแรก คือ  อันดับ 1 มีความพึงพอใจต่อการจัดอบรมโดยภาพรวม คะแนน
เฉลี่ย 4.92   รองลงมามีความพึงพอใจต่อ การน าความรู้ที่ได้รับไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานได้ และความมั่นใจและ
สามารถน าความรู้ที่ได้รับไปใช้ได้ คะแนนเฉลี่ย 4.89 เท่ากัน  และมีความพึงพอใจต่อการถ่ายทอดความรู้ของวิทยากรมี
ความชัดเจนคะแนนเฉลี่ย 4.83  ตามล าดับ และพบว่า ผู้เข้าอบรมมีความพึงพอใจน้อยที่สุด เกี่ยวกับประเด็นของ
ระยะเวลาการอบรม และความพร้อมของอุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์  คะแนนเฉลี่ย 4.64 เท่ากัน  เมื่อติดตามผลการ
ปฏิบัติงาน ภายหลังการอบรม 2 เดือน พบว่า  ผู้บังคับบัญชาระดับต้นมีความคิดเห็นว่าผู้ใต้บังคับบัญชามีการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการปฏิบัติงานในเรื่อง การน าความรู้จากการฝึกอบรมมาประยุกต์ใช้ในการท างานระดับมากที่สุด 
ร้อยละ 90.0  รองลงมา  คือ การท างานมีประสิทธิภาพดีขึ้น น าความรู้ ประสบการณ์มาถ่ายทอดแก่เพ่ือนร่วมงานระดับ
มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 80 และ 65 ตามล าดับ ส าหรับการส่งเสริมสนับสนุนให้ผู้ใต้บังคับบัญชา ไปปรับใช้ให้เป็น
ประโยชน์ในการปฏิบัติงาน พบว่า ส่วนใหญ่มีการมอบหมายงานที่ต้องใช้ความรู้ ทักษะ ที่ได้รับจากการฝึกอบรมไป
ปฏิบัติ ร้อยละ 90  และการสนับสนุนให้ผู้ใต้บังคับบัญชามาเข้าร่วมอบรมในหลักสูตรนี้ ส่วนใหญ่ ยินดีสนับสนุน ร้อย
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ละ 90 และอีกร้อยละ 10 ไม่สนับสนุนเนื่องจากมีผู้ผ่านการอบรมเพียงพอแล้ว ในส่วนของผู้ผ่านการอบรม ประเมิน
ตนเอง พบว่า  ความคิดเห็นของผู้ผ่านการอบรม  เรื่องการน าความรู้ที่ได้รับการฝึกอบรมไปปรับใช้ในการปฏิบัติงานที่
ท าให้เกิดประโยชน์ต่อหน่วยงานมากที่สุด 3 หัวข้อ  คือ  การฝึกปฏิบัติการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด(ฝังยาและถอดยา)  
ทักษะการให้ค าปรึกษาการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด และ ยาฝังคุมก าเนิด อาการข้างเคียง ข้อห้าม และการรักษา ร้อย
ละ  100 เท่ากัน  ส าหรับจ านวนผู้มารับบริการหลังการอบรม พบว่า ผู้ผ่านรการอบรมให้บริการ ฝังยาคุมก าเนิด ชนิด 1 
หลอด และ 2 หลอด ทั้งหมด 30 ราย  สูงสุด 2 ราย ต่ าสุด 1 ราย เฉลี่ย 1.07 รายและถอดยาฝังคุมก าเนิดทั้งหมด 6 ราย 
สูงสุด 1 ราย ต่ าสุด 0 ราย เฉลี่ย  0.21 ราย 

การจัดอบรมหลักสูตรการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข        
ในครั้งนี้  ประกอบด้วย การบรรยาย  การศึกษาดูงาน   การอภิปรายซักถามปัญหา การฝึกปฏิบัติกับหุ่นและ            
การฝึกปฏิบัติเป็น ผู้ให้บริการในสถานที่จริง   ณ  คลินิกวางแผนครอบครัว ในโรงพยาบาลที่จัดเตรียมไวให้  กิจกรรม   
เหล่านี้ ท าให้ผู้เขาอบรมเกิดความสนใจ กระตือรือร้น  เกิดการมีส่วนร่วมในการเรียนรูมากขึ้น  มีความพึงพอใจต่อการ
อบรมในภาพรวม และเมื่อติดตามผลการด าเนินงานหลังผ่านการอบรมไปแล้ว 2 เดือน จากผู้บังคับบัญชาระดับต้น 
พบว่า มีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการปฏิบัติงานในเรื่อง การน าความรู้จากการฝึกอบรมมาประยุกต์ใช้ในการท างาน
ระดับมากที่สุด  ซึ่งเป็นการขับเคลื่อนและด าเนินงานตามยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น
ระดับชาติ พ.ศ. 2560–2569 โดยส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการปฏิบัติงานอยู่ในระดับดี ให้มีประสิทธิภาพดีขึ้นต่อไป
ข้อเสนอแนะต่อการพัฒนาหลักสูตร  คือ  รูปแบบการจัดกิจกรรมดีควรจัดกิจกรรมอย่างต่อเนื่อง  แต่ควรจัดการอบรม
ในช่วงที่กลุ่มเป้าหมายเปิดภาคเรียน  ขยายเวลาในการฝึกปฏิบัติ เพ่ือให้ผู้รับการอบรมได้ฝึกประสบการณ์มากขึ้น มี
การศึกษาติดตามผลระยะยาวต่อเนื่องไปอีกจากระยะเวลา 2 เดือน เป็นระยะเวลา 6 เดือน 12 เดือนและควรมีการศึกษา
วิเคราะห์การลงทุนในการฝึกอบรมให้รอบด้านโดยเฉพาะเมื่อใช้สถานที่ จัดการอบรมในหน่วยงาน วาการบริหารจัดการ
และใช้ทรัพยากรที่มีจ ากัดให้เกิดประโยชนสูงสุดแกสวนรวมและคุ้มค่ากับที่ไดลงทุนไปหรือไม่ 

 
ค าส าคัญ : ประเมินผลอบรม  ยาฝังคุมก าเนิด  
 

4. บทน าและวัตถุประสงค์  
บทน า         
            สถานการณ์การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นเป็นเรื่องที่ทั่วโลกให้ความส าคัญและตื่นตัวที่จะหามาตรการ
ป้องกันและแก้ไขการวัดอัตราการการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ซึ่งรวมถึงการตั้งครรภ์ที่สิ้นสุดลงการคลอดมีชีพ 
(Live birth) การคลอดไร้ชีพ (Stillbirth) การท าแท้ง (Induced abortion) และการแท้งเอง 
(Miscarriage) องค์การระหว่างประเทศ เช่น องค์การสหประชาชาติ และองค์การอนามัยโลก ได้ใช้อัตรา
คลอดในวัยรุ่นอายุ 15-19 ปี (Adolescent Birth Rate) ในการติดตามสถานการณ์การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น
แทนอัตราการตั้งครรภ์ ข้อมูลสถานการณ์การตั้งครรภ์และตั้งครรภ์ซ้ าใน เขตสุขภาพที่ ๑๐ จาก HCD 
กระทรวงสาธารณสุข  ปี 2561  พบว่า อัตราคลอดในวัยรุ่น อายุ 15-19 ปีต่อหญิงอายุ 15-19 ปี1,000 
คน เท่ากับ 22.42 และเมื่อแยกเป็นรายจังหวัดพบว่า จังหวัดที่มีอัตราการคลอดสูงสุดคือ จังหวัดยโสธร 
รองลงมา คือ จังหวัดมุกดาหาร จังหวัดอ านาจเจริญ จังหวัดศรีสะเกษ และจังหวัดอุบลราชธานี ตามล าดับ 
( 32.61  , 28.44, 23.69, 21.54, 16.11 ตามล าดับ )  ร้อยละการตั้งครรภ์ซ้ าภาพรวม ใน ปี2560-2561 
มีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น คิดเป็นร้อยละ 13.67 และ 14.41 ตามล าดับ และที่ส าคัญคือ วัยรุ่นที่ตั้งครรภ์เป็น
นักเรียน ร้อยละ 9.24 วัยรุ่นเหล่านี้ขาดวุฒิ ภาวะในการจัดการกับปัญหาชีวิตที่เกิดขึ้น วัยรุ่นบางคนไม่
ทราบว่าตนเองตั้งครรภ์ ท าให้ไม่ได้ดูแลสุขภาพ ร่างกาย บุตรของแม่วัยรุ่นมักประสบปัญหาสุขภาพไม่
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สมบูรณ์แข็งแรง บางรายหาทางออก โดยวิธีการท าแท้ง ผลจากการท าแท้งที่ไม่ปลอดภัย อาจท าให้ตก
เลือด ติดเชื้อ รุนแรงจนอาจเสียชีวิตได้ บางรายก็ต้องออกจาก โรงเรียน เนื่องจากอับอายส่งผลต่อคุณภาพ
ชีวิตของแม่วัยรุ่นในอนาคต  องค์การอนามัยโลกและราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย์แห่งประเทศไทย แนะน าให้
แม่วัยรุ่นหลังคลอด/ หลังแท้งใช้วิธีคุมก าเนิดชนิดห่วงอนามัย และยาฝังคุมก าเนิดเพ่ือป้องการการตั้งครรภ์
ซ้ าเนื่องจากเป็นวิธี คุมก าเนิดที่ออกฤทธิ์ได้นานตั้งแต่ ๓ และ ๕ ปี แต่จากข้อมูล จาก HCD กระทรวง
สาธารณสุข  ปี 2561  พบว่า ร้อยละการคุมก าเนิดด้วยวิธีสมัยใหม่หลังคลอดหรือหลังแท้งบุตร มีเพียง
ร้อยละ 18.10 (น้อยกว่าร้อยละ 80) คุมก าเนิดด้วยวิธีกึ่งถาวรด้วยวิธีการห่วงอนามัยและยาฝังคุมก าเนิด 
ร้อยละ 59.96  (มากกว่าร้อยละ 80)  

ดังนั้นศูนย์อนามัยท่ี ๑๐ กรมอนามัยร่วมกับส านักอนามัยการเจริญพันธุ์ กรมอนามัย และ บริษัท 
MSD จึงได้จัดท า โครงการอบรมหลักสูตร การให้บริการยาฝังคุมก าเนิดส าหรับพยาบาล และ นักวิชาการ
สาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 10  ปีงบประมาณ ๒๕๖๒ ขึ้น มีวัตถุประสงค์ เพ่ือให้พยาบาลวิชาชีพ/
นักวิชาการสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานวางแผนครอบครัว ณ โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาล
ชุมชน และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับต าบล สามารถให้บริการ ฝังยาคุมก าเนิด  ตลอดจนแก้ปัญหา
ต่างๆ ที่อาจเกิดขึ้นจากวิธีคุมก าเนิดชนิดยาฝังคุมก าเนิดแก่ผู้รับบริการได้ อย่างถูกต้องและเหมาะสม 
รวมทั้งให้วัยรุ่นอายุต่ ากว่า ๒๐ ปี ได้เข้าถึงบริการยาฝังคุมก าเนิด เพ่ือเว้นช่วงการมีบุตร ออกไปจนกว่า
ร่างกายพร้อมที่จะมีบุตรคนต่อไป และหญิงวัยเจริญพันธุ์ได้เข้าถึงบริการวิธีคุมก าเนิดที่หลากหลายวิธีอีก
ด้วย ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะท าการ ประเมินผลการอบรมหลักสูตรการให้บริการยาฝังคุมก าเนิดส าหรับ
พยาบาลและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 10  ปีงบประมาณ  2562 เพ่ือใชเปนแนวทางในการ
พัฒนางานจัดอบรมใน ครั้งต่อไปให้ดียิ่งขึ้น  
วัตถุประสงค์  เพ่ือประเมินผลการอบรมหลักสูตรการให้บริการยาฝังคุมก าเนิดส าหรับพยาบาลและ
นักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 10  ปีงบประมาณ  2562   
 
วัตถุประสงค์เฉพาะ    
1) เพ่ือเปรียบเทียบความรูก่อนและหลังการอบรมของผู้เขาอบรมหลักสูตรหลักสูตรการให้บริการยาฝัง
คุมก าเนิดส าหรับพยาบาลและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 10  ปีงบประมาณ  2562  
2) เพ่ือประเมินความพึงพอใจของผู้ เขาอบรมต่อการจัดอบรมหลักสูตรหลักสูตรการให้บริการยาฝัง
คุมก าเนิดส าหรับพยาบาลและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 10  ปีงบประมาณ  2562  
3) เพ่ือติดตามผลการปฏิบัติงานของผู้เขาอบรมภายหลังการอบรมหลักสูตรหลักสูตรการให้บริการยาฝัง
คุมก าเนิดส าหรับพยาบาลและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 10  ปี งบประมาณ  2562 จากการ
ประเมินของผู้บังคับบัญชาระดับตน้ 

5. วิธีการศึกษา  
รูปแบบการวิจัย การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive) 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง   ประชากรที่ใช้ในการวิจัยเป็นผู้ที่สมัครเข้ารับการอบรม ระหว่างวันที่         
25 – 29 มีนาคม 2562  ที่เป็นพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข จากโรงพยาบาลศูนย์   
โรงพยาบาลทั่วไป   โรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในเขตสุขภาพที่ 10    
จ านวน 28 คน  
กลุ่มตัวอยา่งที่ศึกษา  
1) ผู้เขาอบรมที่ท าแบบทดสอบความรูก่อนและหลังการอบรมและตอบแบบสอบถาม ความพึงพอใจ      
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หลังการอบรมครบถ้วนทั้งหมด จ านวน 28 คน คิดเปน็รอ้ยละ 100 ของผู้เข้าอบรม ทั้งหมด           
2)   ผู้บังคับบัญชาระดับต้นของผู้เขาอบรมที่ตอบแบบประเมินผลการปฏิบัติงานของผู้เขาอบรมภายหลัง 
     การอบรม ในระหว่างวันที่ 10–20  พฤษภาคม 2562  และส่งไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ( E-mail )   
     ตอบกลับมาจ านวน 20 คน คิดเปน็รอ้ยละ 71.42 ของผู้บังคับบัญชาระดับต้นของผู้เขาอบรมที่ตอบ 
     แบบสอบถามทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ( E-mail )  ที่ไดกลับมาของกลุ่มตัวอย่าง ถอืว่าอยู่ในระดับดี 
     มาก  
ขอบเขตการวิจัย การศึกษาครั้งนี้  เพื่อประเมินผลการอบรมหลักสูตรการให้บริการยาฝังคุมก าเนิดส าหรับ  
พยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 10  ปีงบประมาณ 2562  กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ 
ผู้ร่วมอบรม จ านวน 28 คน และ ผู้บังคับบัญชาระดับต้นของผู้เข้าอบรม จ านวน 20 คน  มาจากหน่วย 
บริการที่มีบุคลากรในการให้บริการยาฝังคุมก าเนิดไม่เพียงพอ เป็นพื้นที่ท่ีมีปัญหาการตั้งครรภ์และ       
ตั้งครรภ์ซ้ าในวัยรุ่นสูง  

  วิธีการด าเนินงาน ดังนี้ 
  ขั้นที่ 1  ส ารวจความต้องการ การอบรมยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการ 

สาธารณสุข ในพ้ืนที่เขตสุขภาพท่ี 10 โดยการส่งหนังสือราชการไปที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด และส่ง 
ต่อไปที่โรงพยาบาลในสังกัด โดยแนบแบบส ารวจความต้องการยาฝังคุมก าเนิด ซึ่งประกอบด้วย จ านวนผู้ 
ให้บริการยาฝังคุมก าเนิดในโรงพยาบาล จ านวนผู้ที่ต้องการสมัครเข้ารับการอบรม อัตราการการคลอดของ 
หญิงอายุ 15-19 ปี  ร้อยละการตั้งครรภ์ซ้ า และร้อยละการคุมก าเนิดในพื้นท่ี ตลอดจนช่วงเวลาที่ต้องการ 
ฝึกอบรม  โดยด าเนินการในช่วงเดือน พฤศจิกายน – ธันวาคม 2561  
ขั้นที่ 2  ประชาสัมพันธ์และคัดเลือกผู้เข้ารับการอบรม  ศูนย์อนามัยที่ 10 ได้ด าเนินการส่งหนังสือ 
ราชการในการประชาสัมพันธ์ไปที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด เพ่ือให้ส านักงานสาธารณสุขประชาสัมพันธ์ 
และคัดเลือกผู้เข้าร่วมอบรมฯ ส่งรายชื่อมายังศูนย์อนามัยที่ 10 เพ่ือคัดเลือกและท าหนังสือเชิญเข้าร่วม 
อบรมต่อไป โดยด าเนินการในช่วงเดือน มกราคม 2562  การคัดเลือกผู้เข้าร่วมอบรม มีผู้สนใจส่งรายชื่อ 
สมัครเข้ารับการอบรม จาก 5 จังหวัด จ านวนทั้งสิ้น 50 ราย ประกอบด้วย พยาบาลวิชาชีพทั้งหมด  
แบ่งเป็น ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 5 ราย โรงพยาบาลชุมชน จ านวน 20 ราย โรงพยาบาลส่งเสริม 
สุขภาพต าบล  จ านวน 20 ราย และ รพ.ส่งเสริมสุขภาพ ศูนย์อนามัยที่ 10 กรมอนามัยจ านวน 5 ราย  
หลักเกณฑ์ในการคัดเลือก คือ พยาบาลวิชาชีพที่มาจากโรงพยาบาลชุมชน  ประจ าที่คลินิกวัยรุ่น และ 
สามารถที่จะให้บริการได้  สรุป ผู้เข้ารับการอบรม จ านวน 30 คน   
ขั้นที่ 3  ประชุมเตรียมทีมวิทยากรและผู้จัด   เพ่ือเตรียมการอบรมการฯ  จัดในวันที่ 11 กุมภาพันธ์  2562 
เวลา 09.00 – 16.00  น. ณ ศูนย์อนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ผู้ร่วมประชุมทั้งหมด 10 ท่าน  ประกอบด้วย วิทยากร
เป็นผู้ที่มีความรู้ความสามารถเฉพาะทาง  จากศูนย์วิชาการในเขตสุขภาพที่ 10 คือ วิทยากรจากศูนย์สุขภาพจิตที่ 10 
(กรมสุขภาพจิต)  วิทยากรที่เป็นสูติแพทย์จากโรงพยาบาลประจ าจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 10   ( วิทยากรในพ้ืนที่ ) 
และวิทยากรจากศูนย์อนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ( กรมอนามัย ) โดยการนัดประชุมเพ่ือเตรียมแผนการสอนตามความ
เชี่ยวชาญเฉพาะด้านของ แต่ละท่าน พร้อมการเอกสารการประเมินผล ได้แก่ ความรู้ โดยการท าแบบทดสอบก่อน- 
หลังการอบรม  ประเมินผลการฝึกปฏิบัติ สังเกตพฤติกรรม การตอบค าถาม และการมีส่วนร่วมของการท ากิจกรรม 
และการประเมินความพึงพอใจ ระหว่างการจัดอบรม รวมทั้งการเพ่ิมเนื้อหาที่เป็นปัญหาในการท างานในพ้ืนที่ เช่น 
การลงข้อมูลใน HDC   การเพ่ิมชั่วโมงในการสอนการให้ค าปรึกษาแบบ Motivational Counseling  โดยที่ประชุมลง
ความเห็นว่า ควรเพ่ิมเนื้อหาการลงข้อมูลใน HDC ในการชั่วโมงการบรรยายสถานการณ์ และเพ่ิมเนื้อหาการให้
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ค าปรึกษาแบบ Motivational Counseling  เป็น 2 ชั่วโมง โดยใช้เวลาหลังการฝึกปฏิบัติในวันที่ 1 การคัดเลือกแหล่ง
ฝึกประสบการณ์ โดยการคัดเลือก โรงพยาบาลศรีสะเกษ  โรงพยาบาลสว่างวีระวงศ์ และศูนย์อนามัยที่ 10 กรมอนามัย 
ขั้นที่ 4  จัดอบรม  ด าเนินการพัฒนาโดยจัดการอบรมการให้บริการยาฝังคุมก าเนิดส าหรับพยาบาล และ  
นักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 10  ปีงบประมาณ 2562 ระหว่างวันที่ 25 – 29 มีนาคม 2562 โดย 
ได้รับความร่วมมือจากผู้อ านวยการโรงพยาบาลทุกแห่ง ส่งพยาบาลวิชาชีพเข้าร่วมอบรม  
มีกระบวนการอบรมดังนี้ 
  ก่อนการอบรม ท าแบบทดสอบก่อนการอบรม(ทดสอบความรู้)  

ระหว่างการอบรม  สร้างการมีส่วนร่วมและการเรียนรู้ของผู้เข้ารับการอบรมในแต่ละกิจกรรม    
   โดยใช้ กระบวนการเรียนรู้  แบบมีส่วนร่วม(Participatory Learning)  

  หลังการอบรม ท าแบบทดสอบหลังการอบรม ท าแบบประเมินความพึงพอใจ     
  การประเมินผล  1. ความรู้ โดยการท าแบบทดสอบ ก่อน–หลัง การอบรม  

      2. ประเมินผลการฝึกปฏิบัติ สังเกตพฤติกรรม ตอบค าถาม และการมีส่วนร่วม 
    3. การประเมินความพึงพอใจ 

ขั้นที่ 5  ประเมินผลการอบรม   หลังการจัดอบรมฯแล้ว 2 เดือน ได้มีการติดตามการด าเนินงานโดย
ประเมินจากการสอบถามกับผู้บริหารระดับต้นของผู้เข้าร่วมอบรม เพ่ือติดตามผลการปฏิบัติงานทาง
ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ( E-mail )  และติดตามการด าเนินงานรวมทั้งปัญหาอุปสรรคของผู้ร่วมอบรม ทาง
ทั้งทางโทรศัพท์ ทาง Line Group  และการเยี่ยมติดตาม 
  เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  

1. แบบประเมินความรู้ โดยการท าแบบทดสอบก่อน–หลังการอบรม เป็นแบบประเมินที่ได้มาจากการ หลักสูตร
การอบรมให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข ของกรมอนามัย 
จ านวน 10 ข้อ โดยเป็นแบบทดสอบ ปรนัย มีตัวเลือกให้ตอบ 4 ข้อ ให้เลือกตอบข้อที่ถูกต้อง การให้คะแนน
คือ ข้อที่ตอบถูกได้ 1 คะแนน ข้อที่ตอบผิดได้ 0 คะแนน และก าหนดเกณฑ์การผ่านการทดสอบต้องได้
คะแนนตั้งแต่ร้อยละ 60 ของคะแนนเต็ม (10คะแนน)   ดังนั้น 
 ต่ ากว่าร้อยละ 60   (0 – 6  คะแนน)  หมายถึง ไม่ผ่านเกณฑ ์
 ระหว่างร้อยละ 60-79  (7 -  8 คะแนน)  หมายถึง ผ่านเกณฑ์พอใช้ 
 ระหว่างร้อยละ 80-100  (9 -10 คะแนน)  หมายถึง ผ่านเกณฑ์ด ี

2. ประเมินการปฏิบัติ ได้มาจากการ หลักสูตรการอบรมให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและ
นักวิชาการสาธารณสุข ของกรมอนามัย โดยมีการประเมินดังนี้  
2.1 ก่อนจบการอบรมตามหลักสูตรนี้ ผู้เข้ารับการอบรมจะต้องมีประสบการณ์การฝึกปฏิบัติให้บริการ           

ฝังยาคุมก าเนิด ชนิด 1 หลอด และ 2 หลอด อย่างน้อย 5 ราย  และถอดยาฝังคุมก าเนิด 
2.2 อาจารย์นิเทศ มีแบบประเมินทักษะ และขั้นตอนการฝึกปฏิบัติให้บริการฝังยาคุมก าเนิดและถอดยาฝัง

คุมก าเนิดรายบุคคล  ผู้เข้าอบรมต้องมีคะแนนผ่าน ร้อยละ 80 ของคะแนนเต็ม  ( 100 คะแนน ) 
3. การประเมินหลักสูตรและความพึงพอใจ ความพึงพอใจของผู้เข้ารับบริการเกี่ยวกับขั้นตอนการจัดอบรม 

ความรู้ความสามารถ การน าความรู้ไปใช้ประโยชน์ และความพึงพอใจโดยรวมต่อการฝึกอบรม     
การแปลผลคะแนน       
ระดับมากที่สุดหรือดีมาก   ( มากกว่าร้อยละ 80 – 100 )     ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 4.50 - 5.00  
ระดับมากหรือดี    ( ร้อยละ 70 – 79 )      ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 3.50 - 4.49  
ระดับปานกลางหรือพอใช้   ( ร้อยละ 60 – 69 )      ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 2.50 - 3.49  
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ระดับน้อยหรือต่ ากว่ามาตรฐาน  ( ร้อยละ 50 – 59 )      ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 1.50 - 2.49  
ระดับน้อยที่สุดหรือต้องปรับปรุง        (น้อยกว่าร้อยละ 50 )       ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 1.00 - 1.49  

4. แบบติดตามผลการปฏิบัติงานภายหลังการอบรม  2 เดือน ได้มีการติดตามการด าเนินงานโดยประเมินจาก
การสอบถามกับผู้บริหารระดับต้นของผู้ เข้าร่วมอบรม เพ่ือติดตามผลการปฏิบัติงานทางไปรษณีย์
อิเล็กทรอนิกส์ ( E-mail )  และติดามการด าเนินงานรวมทั้งปัญหาอุปสรรคของผู้ร่วมอบรม ทางทั้งทาง
โทรศัพท์ ทาง Line Group  และการเยี่ยมติดตาม     
การแปลความหมายของค่าเฉลี่ย ( x ) มีรายละเอียด ดังนี้  

      ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 4.50 - 5.00 หมายถึง ระดับมากที่สุดหรือดีมาก  
      ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 3.50 - 4.49 หมายถึง ระดับมากหรือดี  
     ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 2.50 - 3.49 หมายถึง ระดับปานกลางหรือพอใช้  
     ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 1.50 - 2.49 หมายถึง ระดับน้อยหรือต่ ากว่ามาตรฐาน  
      ค่าเฉลี่ยตัง้แต่ 1.00 - 1.49 หมายถึง ระดับน้อยที่สุดหรือต้องปรับปรุง 
        การเก็บรวบรวมข้อมูล  ขั้นตอนการด าเนินงานและเก็บรวบรวมข้อมูล โดยด าเนินการตามขั้นตอน ดังนี้ 

            1) วัดความรูก่อนการอบรม (Pre-test)  โดยการแจกแบบทดสอบให้ผู้เขา้รับการอบรม ตอบแบบทดสอบในวัน 
  แรกกอ่น เริ่มเนื้อหาการฝึกอบรม โดยก าหนดเวลา 20 นาที                

            2) ระหว่างการอบรม สังเกตพฤติกรรมการมีส่วนร่วมและความถูกต้องของการ ปฏิบัติจากการจัดกิจกรรม/ 
 การบันทึกภาพกิจกรรม                

              3) วัดความรูหลังการอบรม (Post-test) ชั่วโมงสุดท้ายกอ่นปิดการอบรม โดยการ แจกแบบทดสอบให้ผู้เข้ารับ          
                         การอบรมตอบแบบทดสอบชุดเดียวกันที่ท าในวันแรก โดยก าหนดเวลา 20 นาที                
   4) ประเมินความพึงพอใจการอบรม ชั่วโมงสุดท้ายหลังท าแบบทดสอบวัดความรู ก่อนปิดการอบรม โดยการ 
                         แจกแบบ ประเมินความพึงพอใจให้ผู้เข้ารับการอบรม แสดงความคิดเห็นต่อ การจัดอบรม โดยผู้เขา้อบรม 
   ประเมนิด้วยตนเอง ก าหนดเวลา    15 นาที                           
     5) ประเมินผลการปฏิบัติงานหลังการอบรม ภายหลังการอบรม 2  เดือน ส่งแบบ ติดตามผลการปฏิบัติงาน 

  ภายหลังการอบรม ใหผู้้บังคับบัญชาชั้นต้นประเมินผลการปฏิบัติงาน แลวส่ง แบบติดตามกลับมาทางระบบ 
  ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ( E-mail )   

      การวิเคราะห์ข้อมูล  
1) น าข้อมูลที่ไดมาจาก แบบทดสอบและแบบสอบถาม มาตรวจสอบความครบถ้วน                
2) น าข้อมูลที่ตรวจสอบครบแลว  ลงรหัสแบบสอบถาม                
3) ประมวลผลด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ใช้สถิติ ดังนี้          
    3.1 สถิติเชิงพรรณนา อธิบายขอ้มูลลักษณะประชากรทั่วไป ระดับความรู ระดบัความพึงพอใจ          
    ต่อการจัดอบรม และระดับผลการปฏิบัติงานของกลุ่มตัวอย่างหลังการอบรม คือ  จ านวน  รอ้ยละ     
    ค่าสูงสุด ค่าต่ าสุด  คา่เฉลี่ย   และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   
    3.2 สถิติเชิงอนุมานเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างคะแนนเฉลี่ยความรูของกลุม ตัวอย่างก่อน 
    และหลังการอบรม  ใช้  Paired t-test ก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติท่ี 0.05 

6. ผลการศึกษา   
ผลการศึกษา 

การศึกษา ครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive)  มีกลุ่มตัวอย่างได้แก่ ผู้ร่วมอบรม 
หลักสูตรการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 
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10   ปีงบประมาณ 2562   และ ผู้บังคับบัญชาระดับต้นของผู้เข้าอบรม   ซึ่งมีวัตถุประสงค์ เพ่ือ
ประเมินผลการอบรมหลักสูตรการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการ
สาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 10   ปีงบประมาณ 2562  เก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้เข้าอบรม ด้วยแบบวัด
ความรู้  แบบสอบถาม ระหว่างวันที่  25 –  29 มีนาคม 2562   และแบบติดตามผลการปฏิบัติงานด้วย
แบบสอบถามทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ( E-mail )  ระหว่างวันที่ 10–20  พฤษภาคม 2562  ซึ่งจากผล
การส ารวจสามารถสรุปข้อมูล ดังนี้        

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของของผู้เข้าอบรม จากตารางที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้าอบรม พบว่า
มีผู้เข้ารับการอบรม ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 96.43 มีภูมิล าเนาอยู่ที่จังหวัดอุบลราชธานี ร้อยละ 
46.43  มีอายุระหว่าง  41 – 50 ปี ร้อยละ 39.28 จบการศึกษาสูงสุดระดับปริญญาตรี  ร้อยละ 92.85 
ปฏิบัติงานอยู่ท่ีโรงพยาบาลชุมชน ร้อยละ 67.85  และทุกคนมี ต าแหน่งเป็นพยาบาลวิชาชีพ 

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของของผู้เข้าอบรม 
ข้อมูลทั่วไป กลุ่มตัวอย่าง ( 28 คน) 

จ านวน ร้อยละ 
ภูมิล าเนา 

1. จังหวัดอุบลราชธานี 
2. จังหวัดศรีสะเกษ 
3. จังหวัดยโสธร 
4. จังหวัดอ านาจเจริญ 

 
13 
6 
5 
4 

 
46.43 
21.42 
17.85 
14.30 

เพศ 
1. ชาย 
2. หญิง 

 
1 
27 

 
3.57 
96.43 

อายุ  
1. 20 – 30  ปี  
2. 31 – 40 ปี 
3. 41 – 50 ปี 
4. 50 ปีขึน้ไป 

 
6 
10 
11 
1 

 
21.42 
35.73 
39.28 
3.57 

สถานที่ปฏิบัติงาน  
1. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
2. โรงพยาบาลชุมชน 
3. ศูนย์อนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 

 
5 
19 
4 

 
17.85 
67.85 
14.30 

การศึกษาสูงสุด 
1. ปริญญาตรี 
2. ปริญญาโท 
3. ปริญญาเอก 

 
27 
1 
0 

 
96.43 
3.57 

0 
 
ส่วนที่ 2  ประเมินความรู้ก่อนและหลังการอบรมของผู้เข้าอบรม จากตารางที่ 2 และ3  พบว่า    

ผู้เข้าอบรมมีคะแนนความรู้เฉลี่ยก่อนการอบรม  6.85 คะแนน สูงสุด 9 คะแนน และต่ าสุด 4 คะแนน 
(คะแนนเต็ม 10 คะแนน) ส่วนคะแนนความรู้เฉลี่ยหลังการอบรม ผู้เข้าอบรมได้คะแนนเฉลี่ย  9.60 



8 
 

คะแนน สูงสุด 10 คะแนน และต่ าสุด 6 คะแนน เมื่อจ าแนกตาม ระดับความรู้ของผู้เข้าอบรม พบว่า ผู้เข้า
อบรมส่วนใหญ่ก่อนการอบรมมีความรู้ผ่านเกณฑ์พอใช้ ร้อยละ 46.4  ส่วนหลังการอบรมมีความรู้ผ่าน
เกณฑ์ดี  ถึงร้อยละ 92.8  และเมื่อเปรียบเทียบคะแนนความรู้เฉลี่ยก่อน-หลังการ อบรม  โดยใช้สถิติ
ทดสอบ Paired t-test  พบว่า คะแนนเฉลี่ยในการท าแบบทดสอบก่อน-หลังการ อบรมมีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.001)  โดยหลังการอบรมมีคะแนน เฉลี่ยเพิ่มสูงขึ้น  3.03 คะแนน 

ตารางที่ 2 จ านวน ร้อยละ ของคะแนนการทดสอบความรู้ก่อน-หลัง  

ก่อนการฝึกอบรม หลังการฝึกอบรม 

ผลการทดสอบ จ านวน ร้อยละ ผลการทดสอบ จ านวน ร้อยละ 

ไม่ผา่นเกณฑ์  ต่ ากว่าร้อยละ 60     
(0-6 คะแนน) 

11 39.9 ไม่ผา่นเกณฑ์  ต่ ากว่าร้อยละ 60     
(0-6 คะแนน) 

1 3.6 

ผ่านเกณฑ์พอใช้  ระหว่างร้อยละ 
60-79 (7- 8 คะแนน) 

13 46.4 ผ่านเกณฑ์พอใช้  ระหว่างร้อยละ  
60-79 (7- 8 คะแนน) 

1 3.6 

ผ่านเกณฑ์ดรีะหว่าง 80-100      
(9- 10 คะแนน) 

4 14.3 ผ่านเกณฑ์ดรีะหว่าง 80-100         
(9- 10 คะแนน) 

26 92.8 

คะแนนเฉลีย่ 6.85     คะแนนสูงสุด 9      คะแนนต่ าสุด 4 คะแนนเฉลีย่9.6    คะแนนสูงสุด10       คะแนนต่ าสุด 6 

 
ตารางที่ 3  เปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยคะแนนการทดสอบความรู้ก่อน-หลัง การอบรม  

การทดสอบ N  S.D. t p-value 
ก่อนฝึกอบรม 28 6.8571 1.32537 - 10.774 0.000* 
หลังฝึกอบรม 28 9.6071 0.87514 

 

ส่วนที่ 3 ผลการประเมินการปฏิบัติ  การอบรมหลักสูตรการอบรมให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาล
วิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข จากตารางที่ 5   พบว่า ผู้เข้ารับการอบรมจะมีประสบการณ์การฝึกปฏิบัติ
ให้บริการ ฝังยาคุมก าเนิด ชนิด 1 หลอด และ 2 หลอด ทั้งหมด 153 ราย  สูงสุด 7 ราย ต่ าสุด 5 ราย เฉลี่ย 5.46 
ราย  และถอดยาฝังคุมก าเนิดทั้งหมด 17 ราย สูงสุด 2 ราย ต่ าสุด 0 ราย เฉลี่ย  0.60 ราย ด้านการประเมินทักษะ 
และข้ันตอนการฝึกปฏิบัติให้บริการฝังยาคุมก าเนิดและถอดยาฝังคุมก าเนิดรายบุคคล พบว่า  ผู้เข้าอบรมส่วนใหญ่มี
คะแนนสูงสุด 100 คะแนน ต่ าสุด 85 คะแนน  คะแนนเฉลี่ย 94.42  
 
ตารางที่ 5   ผลการประเมินการปฏิบัติ  จ านวนผู้รับบริการ คะแนนการประเมินทักษะและข้ันตอนการปฏิบัติ  

การประเมิน จ านวน 
(ราย) 

Minimum Maximum Mean S.D. 

การฝึกปฏิบัติให้บริการ ฝังยาคุมก าเนิด ชนิด 1 หลอด และ 2 หลอด 153 5 7 5.46 0.63 
การฝึกปฏิบัติให้บริการ ถอดยาฝังคุมก าเนิด 17 0 2 0.60 0.56 
ด้านการประเมินทักษะ และขั้นตอนการฝึกปฏิบัติให้บริการฝังยาคุมก าเนิด
และถอดยาฝังคุมก าเนิดรายบุคคล 

28 85 100 94.42 4.94 

 



9 
 

ส่วนที่  4  ความพึงพอใจต่อการจัดฝึกอบรม ของผู้เข้ารับการอบรมจากตารางที่ 6   พบว่า  ภายหลังการอบรมผู้
เข้าอบรม ส่วนใหญ่มีความพึงพอใจระดับดีมาก ร้อยละ 92.9  รองลงมาคือ ความพึงพอใจระดับดี ร้อยละ  7.1   
เมื่อแยกเป็นประเด็นท่ีผู้เข้าอบรมมีความพึงพอใจในระดับดีมาก 3 ล าดับแรก คือ  อันดับ 1 มีความพึงพอใจต่อการ
จัดอบรมโดยภาพรวม คะแนนเฉลี่ย 4.92   รองลงมามีความพึงพอใจต่อ การน าความรู้ที่ได้รับไปประยุกต์ใช้ในการ
ปฏิบัติงานได้ และความมั่นใจและสามารถน าความรู้ที่ได้รับไปใช้ได้ คะแนนเฉลี่ย 4.89 เท่ากัน  และมีความพึง
พอใจต่อการถ่ายทอดความรู้ของวิทยากรมีความชัดเจนคะแนนเฉลี่ย 4.83  ตามล าดับ และพบว่า ผู้เข้าอบรมมี
ความพึงพอใจน้อยที่สุด เกี่ยวกับประเด็นของระยะเวลาการอบรม และความพร้อมของอุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์  
คะแนนเฉลี่ย 4.64 เท่ากัน 
ตารางที่ 6  จ านวน ร้อยละ ของคะแนนความพึงพอใจในการอบรม  

ประเด็น ระดับความพึงพอใจ ( N = 28 )  S.D. แปลผล 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 

ด้านวิทยากร          
1. การถา่ยทอดความรู้ของวิทยากรมีความชัดเจน 85.7 14.3 0 0 0 4.83 0.35 ดีมาก 
2. ความสามารถในการอธิบายเนือ้หา 82.1 10.7 7.1 0 0 4.75 0.58 ดีมาก 
3. มีความครบถ้วนของเนือ้หา 78.6 21.4 0 0 0 4.78 0.41 ดีมาก 
4. การตอบข้อซักถาม 78.6 17.9 3.5 0 0 4.75 0.51 ดีมาก 

ด้านสถานที่ / ระยะเวลา/ อาหาร         
1. สถานที่สะอาดและมีความเหมาะสม 75.1 21.4 3.5 0 0 4.71 0.53 ดีมาก 
2. ความพรอ้มของอุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์ 64.3 35.7 0 0 0 4.64 0.48 ดีมาก 
3. ระยะเวลาในการอบรมมีความเหมาะสม 71.1 21.4 7.2 0 0 4.64 0.62 ดีมาก 
4. อาหาร มีความเหมาะสม 75.0 21.4 2.6 0 0 4.71 0.53 ดีมาก 

ด้านความรู้ความเขา้ใจ         
1. ความรู้ ความเข้าใจในเรือ่งนี้ ก่อน การอบรม 0 14.2 42.9 42.9 0 2.71 0.71 พอใช ้
2. ความรู้ ความเข้าใจในเรือ่งนี้ หลัง การอบรม 71.4 28.6 0 0 0 4.71 0.46 ดีมาก 

ด้านการน าความรู้ไปใช ้         
1. สามารถน าความรูท้ี่ได้รับไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานได ้ 89.3 10.7 0 0 0 4.89 0.31 ดีมาก 
2. มีความมัน่ใจและสามารถน าความรู้ที่ไดร้ับไปใช้ได้ 82.1 17.9 0 0 0 4.82 0.39 ดีมาก 
3. สามารถน าความรู้ไปเผยแพร/่ถ่ายทอดได ้ 89.3 10.7 0 0 0 4.89 0.31 ดีมาก 

ภาพรวม 92.9 7.1 0 0 0 4.92 0.26 ดีมาก 

 
ส่วนที่ 5 การติดตามผลการปฏิบัติงานภายหลังการอบรม  ของผู้บังคับบัญชาระดับต้น 

เมื่อติดตามผลการปฏิบัติงาน ภายหลังการอบรม 2 เดือน จากตารางที่ 7   พบว่า  ความคิดเห็นของ 
ผู้บังคับบัญชาระดับต้น เห็นว่าผู้ใต้บังคับบัญชามีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการปฏิบัติงานในเรื่องการน าความรู้
จากการฝึกอบรมมาประยุกต์ใช้ในการท างานระดับมากที่สุด ร้อยละ 90.0  รองลงมา  คือ การท างานมี
ประสิทธิภาพดีขึ้น น าความรู้ ประสบการณ์มาถ่ายทอดแก่เพ่ือนร่วมงานระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 80 และ 65 
ตามล าดับ และ ในส่วนของการน าความรู้ที่ได้รับการฝึกอบรมไปปรับใช้ในการปฏิบัติงานของผู้ใต้บังคับบัญชาที่ท า
ให้เกิดประโยชน์ต่อหน่วยงานมากที่สุด คือ หัวข้อการฝึกปฏิบัติการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ( ฝังยา และ ถอดยา ) 
ระดับมากที่สุด ร้อยละ 100  รองลงมา  คือ  ทักษะการให้ค าปรึกษาการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด และ ยาฝัง
คุมก าเนิด อาการข้างเคียง ข้อห้าม และการรักษาระดับมากที่สุด ร้อยละ 95 เท่ากัน  ส าหรับการส่งเสริมสนับสนุน
ให้ผู้ใต้บังคับบัญชา ไปปรับใช้ให้เป็นประโยชน์ในการปฏิบัติงาน พบว่า ส่วนใหญ่มีการมอบหมายงานที่ต้องใช้
ความรู้ ทักษะ ที่ได้รับจากการฝึกอบรมไปปฏิบัติ ร้อยละ 90 รองลงมา คือ กล่าวแสดงความชื่นชมในผลการ
ปฏิบัติงาน ในเรื่องที่เก่ียวข้องกับการฝึกอบรม และ ให้ค าปรึกษา แนะน า แนวทางการน าความรู้และทักษะที่ได้รับ
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การฝึกอบรม ไปปรับใช้ในการปฏิบัติงาน คิดเป็นร้อยละ 80 เท่ากัน  ในส่วนของการสนับสนุนให้ผู้ใต้บังคับบัญชา
มาเข้าร่วมอบรมในหลักสูตรนี้ ส่วนใหญ่ ยินดีสนับสนุน ร้อยละ 90 และอีกร้อยละ 10 ไม่สนับสนุนเนื่องจากมีผู้ผ่าน
การอบรมเพียงพอแล้ว 

 
 ตารางที่ 7 การติดตามผลการปฏิบัติงานภายหลังการอบรม ของผู้บังคับบัญชาระดับต้น  

ประเด็น ระดับความคิดเห็น ( N = 20 )  S.D. แปลผล 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 

พฤติกรรมที่คาดหวัง          
1. น าความรู้จากการฝึกอบรมมาประยุกต์ใช้ในการท างาน 90 10 0 0 0 4.90 0.30 ดีมาก 
 2.   มีแผนงานใหม่ๆ 25 30 45 0 0 3.80 0.83 พอใช ้
 3.   น าความรู ้ประสบการณม์าถ่ายทอดแก่เพือ่นร่วมงาน 65 35 0 0 0 4.65 0.48 ดีมาก 
 4.   การท างานมีประสทิธิภาพดีขึน้  80 20 0 0 0 4.80 0.41 ดีมาก 
หัวข้อที่ได้รับการอบรม         
1. สถานการณอ์นามัยการเจริญพนัธุแ์ละการป้องกนัการตั้งครรภ์ซ้ าในวัยรุ่น 60 40 0 0 0 4.60 0.50 ดีมาก 
2. นโยบายการพยาบาลการผดุงครรภ์ : การคุมก าเนิด 35 65 0 0 0 4.35 0.48 ดี 
3. ทักษะการให้ค าปรึกษาการให้บรกิารยาฝังคุมก าเนิด 95 5 0 0 0 4.95 0.22 ดีมาก 
4. ยาฝังคุมก าเนิด อาการข้างเคียง ข้อห้าม และการรกัษา 95 5 0 0 0 4.95 0.22 ดีมาก 
5. การฝกึปฏิบัติการให้บริการยาฝังคุมก าเนดิ ( ฝังยา และ ถอดยา )   100 0 0 0 0 5 0 ดีมาก 
ภาพรวม 85 15 0 0 0 4.85 0.36 ดีมาก 

 
ส่วนที่ 6 การติดตามผลการปฏิบัติงานภายหลังการอบรม  ของผู้ผ่านการอบรม ประเมินตนเอง  

เมื่อติดตามผลการปฏิบัติงาน ภายหลังการอบรม 2 เดือน จากตารางท่ี 8   พบว่า  ความคิดเห็น 
ของผู้ผ่านการอบรม  เรื่องการน าความรู้ที่ได้รับการฝึกอบรมไปปรับใช้ในการปฏิบัติงานที่ท าให้เกิดประโยชน์ต่อ
หน่วยงานมากที่สุด 3 หัวข้อ  คือ  การฝึกปฏิบัติการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ( ฝังยา และ ถอดยา )  ทักษะการให้
ค าปรึกษาการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด และ ยาฝังคุมก าเนิด อาการข้างเคียง ข้อห้าม และการรักษา ร้อยละ  100
เท่ากัน  รองลงมา  คือ  สถานการณ์อนามัยการเจริญพันธุ์และการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้ าในวัยรุ่น และนโยบายการ
พยาบาลการผดุงครรภ์ : การคุมก าเนิด ร้อยละ 80 เท่ากัน ส าหรับจ านวนผู้มารับบริการหลังการอบรม พบว่า ผู้ผ่า
นรการอบรมให้บริการ ฝังยาคุมก าเนิด ชนิด 1 หลอด และ 2 หลอด ทั้งหมด 30 ราย  สูงสุด 2 ราย ต่ าสุด 1 ราย 
เฉลี่ย 1.07 รายและถอดยาฝังคุมก าเนิดทั้งหมด 6 ราย สูงสุด 1 ราย ต่ าสุด 0 ราย เฉลี่ย  0.21 ราย ตามตารางที่ 9 
 
ตารางที่ 8 การติดตามผลการปฏิบัติงานภายหลังการอบรม ของผู้ผ่านการอบรม 

ประเด็น ระดับความคิดเห็น ( N = 20 )  S.D. แปลผล 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 

หัวข้อที่ได้รับการอบรม         
1. สถานการณอ์นามัยการเจริญพนัธุแ์ละการป้องกนัการตั้งครรภ์ซ้ าในวัยรุ่น 80 20 0 0 0 4.80 0.41 ดีมาก 
2. นโยบายการพยาบาลการผดุงครรภ์ : การคุมก าเนิด 80 20 0 0 0 4.80 0.41 ดีมาก 
3. ทักษะการให้ค าปรึกษาการให้บรกิารยาฝังคุมก าเนิด 100 0 0 0 0 5 0 ดีมาก 
4. ยาฝังคุมก าเนิด อาการข้างเคียง ข้อห้าม และการรกัษา 100 0 0 0 0 5 0 ดีมาก 
5. การฝกึปฏิบัติการให้บริการยาฝังคุมก าเนดิ ( ฝังยา และ ถอดยา )   100 0 0 0 0 5 0 ดีมาก 
ภาพรวม 90 10 0 0 0 4.90 0.30 ดีมาก 

ตารางที่ 9   จ านวนผู้รับบริการ ฝังยาคุมก าเนิด ชนิด 1 หลอด และ 2 หลอด และถอดยาฝังคุมก าเนิด 
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การประเมิน จ านวน (ราย) Minimum Maximum Mean S.D. 
การให้บริการ ฝังยาคุมก าเนิด ชนิด 1 หลอด และ 2 หลอด 30 1 2 1.07 0.26 
การฝึกปฏิบัติให้บริการ ถอดยาฝังคุมก าเนิด 6 0 1 0.21 0.41 
 
ส่วนที่ 7 ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ  
- อยากให้มีการจัดอบรม และมีการฝึกปฏิบัติเช่นนี้ ในหลักสูตรต่อๆไป เพื่อเป็นการเพ่ิมทักษะแก่บุคลากร 

สาธารณสุข 
- การก าหนดเกณฑ์ทักษะฝังยาฝังคุมก าเนิดจ านวน 5 รายเหมาะสมดีแล้ว เพราะจะท าให้มั่นใจในการ 

กลับไปให้บริการ และควรก าหนดเกณฑ์ในการฝึกถอดยาฝังคุมก าเนิดด้วย 
- ศูนย์ฝึกเหมาะสมแล้วแต่ระยะเวลาการฝึกปฏิบัติน้อย  อาจท าให้เก็บ  case  ได้ไม่ครบตามเกณฑ์  
- อาจารย์แพทย์ พยาบาลพี่เลี้ยง ดูแลดี  ใจดี  อธิบายความรู้เพ่ิมเติมระหว่างฝึก  
- ควรด าเนินการจัดอบรมในช่วงที่นักเรียนนักศึกษาเปิดท าการเรียนการสอน และการประชาสัมพันธ์หา

ผู้รับบริการเพ่ิม 
- ควรมีการประสานโรงพยาบาลที่มารับการอบรมเตรียมผู้รับบริการส าหรับฝึกประสบการณ์ 
- อยากให้นัดผู้รับบริการมาให้นักศึกษาได้ฝึกเยอะๆในที่ศูนย์อนามัยเลยจะได้ไม่ต้องออกเดินทางนอก

สถานที่ 
- เป็นการอบรมที่ผู้เข้าร่วมอบรมรู้สึกมีความสุขกับการเรียนมากค่ะ 
- ระยะเวลาเหมาะสมแล้วค่ะ  
- จัดอบรมได้ดีค่ะ ได้รับความรู้เพ่ือน าไปใช้พัฒนางานได้ดีค่ะ 

 
8 สรุปและข้อเสนอแนะ   
          สรุปสาระส าคัญของผลการศึกษา 

 การศึกษา ครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive)  มีกลุ่มตัวอย่างได้แก่ ผู้ร่วมอบรม  
หลักสูตรการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 10   
ปีงบประมาณ 2562   และ ผู้บังคับบัญชาระดับต้นของผู้เข้าอบรม   ซึ่งมีวัตถุประสงค์ เพ่ือประเมินผลการอบรม
หลักสูตรการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาลวิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 10   
ปีงบประมาณ 2562  เก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้เข้าอบรม ด้วยแบบวัดความรู้  แบบสอบถาม ระหว่างวันที่            
25 –  29 มีนาคม 2562   และแบบติดตามผลการปฏิบัติงานด้วยแบบสอบถามทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์           
( E-mail )  ระหว่างวันที่ 10–20  พฤษภาคม 2562  ซึ่งจากผลการส ารวจสามารถสรุปข้อมูล ดังนี้        

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของของผู้เข้าอบรม พบว่ามีผู้เข้ารับการอบรม ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 96.43  
มีภูมิล าเนาอยู่ท่ีจังหวัดอุบลราชธานี ร้อยละ 46.43  มีอายุระหว่าง  41 – 50 ปี ร้อยละ 39.28 จบการศึกษาสูงสุด
ระดับปริญญาตรี  ร้อยละ 92.85 ปฏิบัติงานอยู่ที่โรงพยาบาลชุมชน ร้อยละ 67.85  และทุกคนมี ต าแหน่งเป็น
พยาบาลวิชาชีพ 

ส่วนที่ 2  ความรู้ก่อนและหลังการอบรมของผู้เข้าอบรม  พบว่า    ผู้เข้าอบรมมีคะแนนความรู้เฉลี่ยก่อน 
การอบรม  6.85 คะแนน สูงสุด 9 คะแนน และต่ าสุด 4 คะแนน (คะแนนเต็ม 10 คะแนน) ส่วนคะแนนความรู้
เฉลี่ยหลังการอบรม ผู้เข้าอบรมได้คะแนนเฉลี่ย  9.60 คะแนน สูงสุด 10 คะแนน และต่ าสุด 6 คะแนน เมื่อจ าแนก
ตาม ระดับความรู้ของผู้เข้าอบรม พบว่า ผู้เข้าอบรมส่วนใหญ่ก่อนการอบรมมีความรู้ผ่านเกณฑ์พอใช้ ร้อยละ 46.4  
ส่วนหลังการอบรมมีความรู้ผ่านเกณฑ์ดี  ถึงร้อยละ 92.8  และเมื่อเปรียบเทียบคะแนนความรู้เฉลี่ยก่อน-หลังการ 
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อบรม  โดยใช้สถิติทดสอบ Paired t-test  พบว่า คะแนนเฉลี่ยในการท าแบบทดสอบก่อน-หลังการ อบรมมีความ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.001)  โดยหลังการอบรมมีคะแนน เฉลี่ยเพ่ิมสูงขึ้น  3.03 
คะแนน 

ส่วนที่ 3 การประเมินผลการปฏิบัติการอบรมหลักสูตรการอบรมให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ส าหรับพยาบาล 
วิชาชีพและนักวิชาการสาธารณสุข พบว่า ผู้เข้ารับการอบรมจะมีประสบการณ์การฝึกปฏิบัติให้บริการ ฝังยา
คุมก าเนิด ชนิด 1 หลอด และ 2 หลอด ทั้งหมด 153 ราย  สูงสุด 7 ราย ต่ าสุด 5 ราย เฉลี่ย 5.46 ราย  และถอด
ยาฝังคุมก าเนิดทั้งหมด 17 ราย สูงสุด 2 ราย ต่ าสุด 0 ราย เฉลี่ย  0.60 ราย ด้านการประเมินทักษะ และขั้นตอน
การฝึกปฏิบัติให้บริการฝังยาคุมก าเนิดและถอดยาฝังคุมก าเนิดรายบุคคล พบว่า  ผู้เข้าอบรมส่วนใหญ่มีคะแนน
สูงสุด 100 คะแนน ต่ าสุด 85 คะแนน  คะแนนเฉลี่ย 94.42 

ส่วนที่  4  ความพึงพอใจต่อการจัดฝึกอบรม ของผู้เข้ารับการอบรม พบว่า  ภายหลังการอบรมผู้เข้าอบรม  
ส่วนใหญ่มีความพึงพอใจระดับดีมาก ร้อยละ 92.9  รองลงมาคือ ความพึงพอใจระดับดี ร้อยละ  7.1   เมื่อแยกเป็น
ประเด็นที่ผู้เข้าอบรมมีความพึงพอใจในระดับดีมาก 3 ล าดับบแรก คือ  อันดับ 1 มีความพึงพอใจต่อการจัดอบรม
โดยภาพรวม คะแนนเฉลี่ย 4.92   รองลงมามีความพึงพอใจต่อ การน าความรู้ที่ได้รับไปประยุกต์ใช้ในการ
ปฏิบัติงานได้ และความมั่นใจและสามารถน าความรู้ที่ได้รับไปใช้ได้ คะแนนเฉลี่ย 4.89 เท่ากัน  และมีความพึง
พอใจต่อการถ่ายทอดความรู้ของวิทยากรมีความชัดเจนคะแนนเฉลี่ย 4.83  ตามล าดับ และพบว่า ผู้เข้าอบรมมี
ความพึงพอใจน้อยที่สุด เกี่ยวกับประเด็นของระยะเวลาการอบรม และความพร้อมของอุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์  
คะแนนเฉลี่ย 4.64 เท่ากัน 

ส่วนที่ 5 การติดตามผลการปฏิบัติงานภายหลังการอบรม  ของผู้บังคับบัญชาระดับต้น พบว่า  ความ 
คิดเห็นของผู้บังคับบัญชาระดับต้น เห็นว่าผู้ใต้บังคับบัญชามีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการปฏิบัติงานในเรื่อง การ
น าความรู้จากการฝึกอบรมมาประยุกต์ใช้ในการท างานระดับมากที่สุด ร้อยละ 90.0  รองลงมา  คือ การท างานมี
ประสิทธิภาพดีขึ้น น าความรู้ ประสบการณ์มาถ่ายทอดแก่เพ่ือนร่วมงานระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 80 และ 65 
ตามล าดับ และ ในส่วนของการน าความรู้ที่ได้รับการฝึกอบรมไปปรับใช้ในการปฏิบัติงานของผู้ใต้บังคับบัญชาที่ท า
ให้เกิดประโยชน์ต่อหน่วยงานมากที่สุด คือ หัวข้อการฝึกปฏิบัติการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ( ฝังยา และ ถอดยา ) 
ระดับมากที่สุด ร้อยละ 100  รองลงมา  คือ  ทักษะการให้ค าปรึกษาการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด และ ยาฝัง
คุมก าเนิด อาการข้างเคียง ข้อห้าม และการรักษาระดับมากที่สุด ร้อยละ 95 เท่ากัน  ส าหรับการส่งเสริมสนับสนุน
ให้ผู้ใต้บังคับบัญชา ไปปรับใช้ให้เป็นประโยชน์ในการปฏิบัติงาน พบว่า ส่วนใหญ่มีการมอบหมายงานที่ต้องใช้
ความรู้ ทักษะ ที่ได้รับจากการฝึกอบรมไปปฏิบัติ ร้อยละ 90 รองลงมา คือ กล่าวแสดงความชื่นชมในผลการ
ปฏิบัติงาน ในเรื่องที่เก่ียวข้องกับการฝึกอบรม และ ให้ค าปรึกษา แนะน า แนวทางการน าความรู้และทักษะที่ได้รับ
การฝึกอบรม ไปปรับใช้ในการปฏิบัติงาน คิดเป็นร้อยละ 80 เท่ากัน  ในส่วนของการสนับสนุนให้ผู้ใต้บังคับบัญชา
มาเข้าร่วมอบรมในหลักสูตรนี้ ส่วนใหญ่ ยินดีสนับสนุน ร้อยละ 90 และอีกร้อยละ 10 ไม่สนับสนุนเนื่องจากมีผู้ผ่าน
การอบรมเพียงพอแล้ว 

ส่วนที่ 6 การติดตามผลการปฏิบัติงานภายหลังการอบรม  ของผู้ผ่านการอบรม ประเมินตนเอง พบว่า   
ความคิดเห็นของผู้ผ่านการอบรม  เรื่องการน าความรู้ที่ได้รับการฝึกอบรมไปปรับใช้ในการปฏิบัติงานที่ท าให้เกิด
ประโยชน์ต่อหน่วยงานมากที่สุด 3 หัวข้อ  คือ  การฝึกปฏิบัติการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด ( ฝังยา และ ถอดยา )  
ทักษะการให้ค าปรึกษาการให้บริการยาฝังคุมก าเนิด และ ยาฝังคุมก าเนิด อาการข้างเคียง ข้อห้าม และการรักษา 
ร้อยละ  100 เท่ากัน  รองลงมา  คือ  สถานการณ์อนามัยการเจริญพันธุ์และการป้องกันการตั้ งครรภ์ซ้ าในวัยรุ่น 
และนโยบายการพยาบาลการผดุงครรภ์ : การคุมก าเนิด ร้อยละ 80 เท่ากัน ส าหรับจ านวนผู้มารับบริการหลังการ
อบรม พบว่า ผู้ผ่านรการอบรมให้บริการ ฝังยาคุมก าเนิด ชนิด 1 หลอด และ 2 หลอด ทั้งหมด 30 ราย  สูงสุด 2 
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ราย ต่ าสุด 1 ราย เฉลี่ย 1.07 รายและถอดยาฝังคุมก าเนิดทั้งหมด 6 ราย สูงสุด 1 ราย ต่ าสุด 0 ราย เฉลี่ย  0.21 
ราย 

ขอเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์ 
1) ควรจัดการอบรมในช่วงที่กลุ่มเป้าหมายเปิดภาคเรียน เนื่องจากการนัดกลุ่มเป้าหมายในช่วงปิดภาค

เรียนท าได้ยาก และไม่สะดวกในการมารับบริการ  
2) ขยายเวลาในการฝึกปฏิบัติ เพ่ือให้ผู้รับการอบรมได้ฝึกประสบการณ์มากข้ึน 
3) บริหารจัดการขั้นตอนการท าแบบทดสอบและแบบสอบถามให้รดักุมมากขึ้นเพ่ือให้ไดจ านวนตอบกลับ

ที่มากที่สุด 
4) ศึกษาติดตามผลระยะยาวต่อเนื่องไปอีกจากระยะเวลา 2 เดือน เป็นระยะเวลา 6 เดือน 12 เดือนเพ่ือ

ประเมินผลความก้าวหน้าในการน าความรูที่ไดจากการอบรมไปใช้ในการปฏิบัติงาน ในหน่วยงานต้น
สังกัดของผู้เข้าอบรม 

5) ศึกษาวิเคราะห์การลงทุนในการฝึกอบรมให้รอบดา้นโดยเฉพาะเมื่อใช้สถานที่ จัดการอบรมใน
หนว่ยงาน วาการบริหารจัดการและใช้ทรัพยากรที่มีจ ากัดให้เกิด ประโยชนสูงสุดแก สวนรวมและ
คุม้ค่ากับท่ีไดลงทุนไปหรือไม่ 
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