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บณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ.  อาจารย์ท่ีปรึกษาสารนิพนธ์:  

  อาจารย์ดร.ธนิดา จลุวนิชย์พงษ์ 
 

การวิจยัครัง้นีม้ีจดุมุง่หมายเพ่ือศกึษาผลของโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทาง
สงัคมตอ่ความเครียดของมารดาหลงัคลอดครรภ์แรก และเพ่ือเปรียบเทียบความเครียดของมารดาหลงั
คลอดครรภ์แรก ระหวา่งกลุม่ทดลองท่ีได้รับการให้โปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคม
กบักลุม่ควบคมุท่ีไมไ่ด้รับโปรแกรม ในระยะก่อนการทดลอง หลงัการทดลองและระยะติดตามผล กลุม่
ตวัอย่างเป็นมารดาหลงัคลอดครรภ์แรกท่ีได้รับการสุม่แบบเจาะจง (Purposive sampling) จ านวน  52 
คน ท่ีมารับบริการในหน่วยหลงัคลอด โรงพยาบาลศิริราช ท าแบบวดัความเครียดของมารดาหลงัคลอด
ครรภ์แรก (กมลวรรณ ลีนะธรรม,2555) และสุม่อย่างมีระบบจากคนท่ีมีความเครียดปานกลางขึน้ไป 
เข้าสูก่ลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุกลุม่ละ 26 คน ให้โปรแกรมในกลุม่ทดลอง วนัท่ี 2 และ วนัท่ี 3 หลงั
คลอด จ านวน 3 หวัข้อ โดยในระหวา่งการเข้าโปรแกรมมีสามีร่วมด้วยทกุครัง้ ในกลุม่ควบคมุให้
ค าแนะน าตามปกติ สถิติท่ีใช้วิเคราะห์ข้อมลู คือ Two-way ANOVA with repeated measure, One-
way ANOVA with repeated measure และ t-test เพ่ือเปรียบเทียบความเครียดในระยะก่อน หลงั
และติดตามผล ผลการวิจยั พบวา่ มีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งวิธีการทดลองกบัระยะเวลาของการทดลอง
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01,  มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทาง
สงัคมมีความเครียดน้อยกวา่มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติในระยะหลงัการทดลอง
และระยะติดตามผล อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 และมารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้
และแรงสนบัสนนุทางสงัคมในระยะหลงัการทดลอง และระยะติดตามผลมีความเครียดน้อยกวา่ใน
ระยะก่อนการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
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The purpose of this research was to study the effects of Health Education Program 
and Social Support on stress of puerperium. The samples were drawn by a purposive 
sampling, 52 persons of puerperium who had primigravidarum at Siriraj hospital, and willing to 
participate for this research. Then, a systematic random sampling assignment was using for 
arrange the subjects to the experimental group and the control group, with 26 members each. 
The instruments consist of the health education program and social support (Kamolwan 
Leenatham,2012). The Health Education Programand Social Support was used at the pre-test, 
post-test and follow up periods. The experimental group received the Health Education 
Program and Social Support for one hour session. The experimental group were participated 
in the program with their husbands on second and third day after giving birth. The data 
analysis was done by Two-way ANOVA repeated-measures , One-way ANOVA with repeated 
measure and t-test. The results revealed had interaction effects between the methods and the 
experimental periods on stress of puerperiums with statistical significance at .01 level. The 
experimental group had a lower in scores of stress of puerperium different from the control 
group at the post-test and follow up period with statistical significance at .01 level. The 
experimental group showed lower scores in stress of puerperium at the post-test and follow 
up period than the pre-test period with statistical significance at .01 level.  

Keywords: Health Education Program and Social Support, stress of puerperium  
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บทที่ 1 
บทน า 

 
ภมิูหลัง 

สภาพสงัคมท่ีเปลี่ยนแปลงในปัจจบุนัสง่ผลกระทบตอ่มนษุย์ ไมว่า่จะเป็นระบบเศรษฐกิจท่ีมี
การเร่งรีบให้มนษุย์ต้องปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตเพ่ือให้เข้าสูร่ะบบอตุสาหกรรม ปัจจยัตา่งๆเหลา่นัน้สง่ผล
กระทบตอ่ความเครียดของมนษุย์ก่อให้เกิดปัญหาสขุภาพจิตเพ่ิมมากขึน้เร่ือยๆ คือ ปัญหาความเครียด
ของประชาชน ปัญหาการหย่าร้าง การใช้ความรุนแรงเพ่ีอแก้ปัญหา ซึ่งปัญหาเหลา่นีม้กัจะเก่ียวพนักบั
สขุภาพจิตของบคุคล  และถ้าไมไ่ด้รับการแก้ไขอาจน าไปสูค่วามผิดปกติทางจิตใจ ดงันัน้การให้
ความส าคญักบัการจดัการกบัความเครียดจึงเป็นประเดน็ส าคญัเพ่ือให้สอดคล้องกบัแผนพฒันา
เศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 10 ท่ีเน้นให้คนเป็นศนูย์กลาง การสร้างภมูิคุ้มกนั  และขึน้อยู่กบั
พืน้ฐานบคุลิกภาพ ประสบการณ์การรับรู้ และความสามารถในการจดัการปัญหาของแตล่ะบคุคล 

ระบบครอบครัวเป็นระบบซึ่งส าคญัท่ีสดุในสงัคม ได้ถกูปรับเปลี่ยนบทบาทให้ สอดคล้องกนั
ไปกบัระบบสงัคมใหญ่ ระบบครอบครัวถกูปรับเปลี่ยนลดทอนจากครอบครัวขยายท่ีประกอบด้วย ปู่  ย่า 
ตา ยาย พ่อ แม ่พ่ี น้อง มาเป็นครอบครัวเดี่ยวซึ่งประกอบด้วยพ่อ แม ่ และลกู มากขึน้  เป็นสาเหตใุห้
สิ่งมีชีวิตใหมท่ี่ก าเนิดขึน้มา มีปฏิสมัพนัธ์กบัสิ่งแวดล้อมท่ีแคบลงในช่วงต้นของชีวิต จดุเร่ิมต้นของ
สิ่งมีชีวิตเป็นช่วงท่ีมีความส าคญัอย่างย่ิงในการ ก าหนดทิศทางของอนาคตท่ีจะเกิดขึน้ ดงันัน้ช่วงท่ีมี
ความชดัเจนในการดแูลพฒันามนษุย์ยคุใหมท่ี่จะมาแทนท่ีมนษุย์ยคุก่อน คือ เป็นช่วงท่ีลืมตาขึน้มาดู
โลก นัน้คือ ทนัทีท่ีเกิดใหม ่อนัเป็นช่วงท่ีมีการปฏิสมัพนัธ์กบัสิ่งแวดล้อมอย่างชดัเจนระหวา่ง พ่อ แม่
และลกู การลดทอนปัจจยัตา่งๆท่ีจะสง่ผลตอ่กระทบตอ่สิ่งมีชีวิตนัน้ ถือเป็นสิ่งท่ีมีความส าคญัอย่างย่ิง
ในการสง่เสริมพฒันาการของมนษุย์ 

จากการท่ีปัจจบุนัครอบครัวสว่นใหญ่ มีลกัษณะเป็น ครอบครัวเดี่ยวเพ่ิมมากขึน้ สง่ผลตอ่
หญิงตัง้ครรภ์ท าให้มีผู้ดแูลและให้ค าปรึกษาระหวา่งตัง้ครรภ์ลดน้อยลง  และต้องเลีย้งดทูารกหลงั
คลอดแตเ่พียงล าพงั จึงสง่ผลให้เกิดภาวะความเครียดในระหวา่งการตัง้ครรภ์และหลงัคลอดได้ง่าย ขึน้ 
ซึ่งการรับรู้ถึงการเปลี่ยนแปลงของสภาพร่างกายและการมีปฏิสมัพนัธ์กบัสิ่งแวดล้อมในทกุระยะของ
การตัง้ครรภ์ก็มีสว่นตอ่การเกิดความเครียด จากการปรับเปลี่ยนบทบาทใหมข่องมารดา นอกจากนีใ้น
ระยะหลงัคลอด ซึ่งหมายถึง ระยะเวลาตัง้แตห่ลงัคลอดรกไปจนถึงระยะเวลาท่ีอวยัวะตา่งๆเข้าสูภ่าวะ
ปกติเหมือนก่อน การตัง้ครรภ์ โดยทัว่ไปอยู่ในช่วง 6 สปัดาห์หลงัคลอด  เป็นช่วงระยะเวลาท่ีมารดามี
ความไวตอ่ความรู้สกึและเป็นระยะท่ีทารกมีความตื่นตวั มีปฏิกิริยาโต้ตอบกบัสิ่งแวดล้อม (รัชตะวรรณ 
โอฬาพิริยกลุ .2529: 130)   
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การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจของมารดาหลงัคลอด มี 3 ภาวะ ได้แก่ ภาวะอารมณ์เศร้า
หลงัคลอด (Postpartum blues) ภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด (Postpartum depression) และ โรคจิตหลงั
คลอด ( Postpartum psychosis) ภาวะอารมณ์เศร้าหลงัคลอด ท่ีพบได้บ่อยท่ีสดุ  โดยมารดา จะมี
อาการวิตกกงัวล กระสบักระสา่ย กระวนกระวาย เครียด หดหู่ ไมส่ดช่ืน อารมณ์แปรปรวนง่าย สบัสน 
หลงลืม ปวดมนึศีรษะ นอนไมห่ลบั และมีความรู้สกึทางด้านลบตอ่การเลีย้งดบูตุร ลกัษณะอาการ
ดงักลา่วจะมีความรุนแรงน้อยท่ีสดุและเป็นเพียงระยะเวลาหนึ่งเท่านัน้ โดยทัว่ไปจะมีอาการประมาณ 
2-3 วนัเท่านัน้ และมกัเกิดขึน้ในสปัดาห์แรกหลงัคลอด เป็นการเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจของการ
ปรับตวัหลงัคลอด พบได้สงูถึงร้อยละ 50-70 ของภาวะหลงัคลอด ลกัษณะดงักลา่วมกัพบบ่อยใน
มารดาตัง้ครรภ์ท่ีมีสภาพจิตใจและอารมณ์ถดถอย ไมส่ดช่ืน จากความรู้สกึกลวัและตระหนกตกใจ  
จากกระบวนการตัง้ครรภ์และการคลอด นอกจากนีย้งัพบในมารดาท่ีประสบปัญหาบางอย่างในระยะ
หลงัคลอดใหม่ๆ  มีอาการออ่นเพลียจากการนอนหลบัพกัผอ่นไมเ่พียงพอในช่วงคลอดและหลงัคลอด 
มารดาบางรายอาจมีความวิตกกงัวลสงูในเร่ืองการให้การดแูลบตุรหลงัคลอดภายหลงัออกจาก
โรงพยาบาล  หรืออาจมีความวิตกกงัวล เก่ียวกบัสรีระท่ีเปลี่ยนแปลงไปของตนเอง อาจท าให้สามีให้
ความสนใจลดลง ดงัได้กลา่วมาแล้วเบือ้งต้นวา่  ภาวะดงักลา่วจะหายไปได้เอง แตก่ารอธิบายให้
มารดาเข้าใจถึงความเปลี่ยนแปลงดงักลา่ว ด้วยท่าทีแสดงความเห็นอกเห็นใจ จะท าให้มารดาปรับตวั
ได้ง่ายขึน้ นอกจากนีส้มาชิกในครอบครัว จ าเป็นต้องเข้าใจการเปลี่ยนแปลงดงักลา่ว และมีทศันคติท่ี
ถกูต้องตอ่มารดา ร่วมกบัให้การดแูลมารดาให้เพียงพอ (มานี ปิยะอนนัต์; และคณะ.  2543: 298)  

ภาวะทางจิตใจของมารดาหลงัคลอดท่ีเปลี่ยนแปลงไปทัง้ร่างกายและจิตใจอย่างรวดเร็ว  
ในช่วง 2-3 วนั แรกหลงัคลอด  ท่ีมารดาหลงัคลอดต้องเผชิญ ไมว่า่จะเป็นภาวะเจ็บปวดทางด้าน
ร่างกาย ภาวะออ่นเพลียหลงัคลอด การปรับเปลี่ยนบทบาทการเป็นมารดา รูปลกัษณ์ท่ีเปลี่ยนแปลง 
การขาดความรู้ความเข้าใจในการดแูลตนเองและ ทารก นัน้สง่ให้เกิดความเครียด  ซึ่งมีผลกระทบตอ่  
การดแูลตนเองและ ทารก  ความเครียดท่ีเกิดจากมารดาตัง้ครรภ์แรกนัน้ เกิดจากการท่ีบคุคลต้อง
ประสบกบัสถานการณ์ท่ีไมคุ่้นเคย ขาดความรู้ความเข้าใจในการดแูลตนเองและบตุรเพราะไมเ่คย
ประสบกบัสถานการณ์นัน้ งานวิจยัของ เคอร์ร่ี (Curry. 1983: 352-355) ศกึษามารดาท่ีมีบตุรคนแรก  
พบวา่ร้อยละ 25 ของกลุม่ตวัอย่างประสบความยุ่งยากในการปรับตวัตอ่การเป็นมารดา เน่ืองจากการ
ขาดบคุคลท่ียึดเป็นตวัแบบและประสบการณ์ของการเป็นมารดา มาก่อน ซึ่งการท่ีมารดาจะสามารถ
ปรับตวัตอ่บทบาทของตนเองได้ดีหรือไมน่ัน้  ประสบการณ์ในการเลีย้งดทูารกก็เป็นปัจจยัส าคญัอีก
ประการหนึ่ง   มารดาท่ีขาดประสบการณ์ในการเลีย้งดทูารกมาก่อน  โดยเฉพาะมารดาครรภ์แรกจะ
ขาดความมัน่ใจในการแสดงบทบาทการเป็นมารดา  สอดคล้องกบังานวิจยัของถนิมวงษ์   ทบัทิม
ประดบั (2528: 63) พบวา่ มารดาท่ีมีบตุรคนแรกมีความวิตกกงัวลสงูกวา่มารดาท่ีมีบตุรคนหลงั การ
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เผชิญสถานการณ์ของมารดาครรภ์แรกท่ียงัขาดความรู้ ความเข้าใจท่ีชดัเจนในเร่ืองท่ีประสบอยู่ และ
การท่ีต้องจดัการกบัปัญหาเพียงล าพงั อาจน ามาซึ่งความขดัแย้งในจิตใจท่ีก่อให้เกิดความเครียด  
ดงันัน้การเข้าไปจดักระท าเพ่ือตดัตอนวงจรท่ีจะน าไปสูภ่าวะทางจิตใจท่ีผิดปกติมากขึน้ของมารดาหลงั
คลอดครรภ์แรกนัน้ ย่อมเป็นสิ่งท่ีดีและน่าสนใจส าหรับบคุลากรท่ีดแูลเก่ียวข้อง  

มีการศกึษาการให้โปรแกรมความรู้และการให้ค าปรึกษาเพ่ือเตรียมความพร้อมในการเลีย้งดู
บตุรและความเครียด  ของ อาภรณ์ ชยัศิริ  (2540: 95) ได้ศกึษา ผลของการให้ค าปรึกษาเพ่ือลด
ความเครียดของสตรีมีครรภ์ท่ีติดเชือ้เอดส์ พบวา่ สตรีมีครรภ์ท่ีติดเชือ้เอดส์หลงัได้รับความรู้มีระดบั
ความเครียดลดลงอย่างมีนยัส าคญั สอดคล้องกบั อมรพนัธุ์ สนัตกิจ  (2540: 37-42) พบวา่ ผลของ
โปรแกรมการให้ความรู้ตอ่ความวิตกกงัวลในผู้คลอดครรภ์แรก โรงพยาบาลราชบรีุ  กลุม่ท่ีได้รับความรู้
มีระดบัความวิตกกงัวลน้อยกวา่กลุม่ควบคมุ จะเห็นได้วา่มารดาตัง้ครรภ์ท่ีได้รับความรู้จะสามารถลด
ความเครียดได้ ซึ่งการท่ีบคุคลมีศกัยภาพท่ีจะรับรู้และเข้าใจเร่ืองท่ีตนเองประสบอยู่   ย่อมสง่ผลให้
ความเครียดลดลง แตก่ารท่ีจะท าให้ความเครียดนัน้ลดลงระยะยาว  คงต้องเสริมปัจจยัท่ีมีสว่นในการ
ช่วยเหลือทัง้ทางด้านร่างกายและจิตใจ แรงสนบัสนนุทางสงัคมเข้ามามีความส าคญัโดยเฉพาะสามี  
เป็นสิ่งท่ีส าคญัและจ าเป็นอย่างย่ิง  ส าหรับหญิงตัง้ครรภ์ทกุราย  โดยเฉพาะในสภาวะท่ีสงัคม
เปลี่ยนแปลงไป ขนาดของครอบครัวกลายมาเป็นครอบครัวเดี่ยวมากขึน้ สามีจึงมีสว่นส าคญัอย่างย่ิง
ในการเข้ามามีบทบาท ช่วยเหลือเลีย้งดทูารกแรกเกิด มีการศกึษาในเร่ืองของแรงสนบัสนนุทางสงัคม
แก่มารดาตัง้ครรภ์และมารดาหลงัคลอดมากมาย จากงานวิจยัของนอร์เบค และทิลเดน (ชนรรทร 
พร้อมทรัพย์สิน .  2549: 65; อ้างอิงจาก  Norbeck; & Tilden. 1983 : 30-46) ศกึษาความสมัพนัธ์
ระหวา่งความเครียด การสนบัสนนุทางสงัคมและความไมส่มดลุทางอารมณ์ในหญิงตัง้ครรภ์ท่ีมีภาวะ
เสี่ยง จ านวน 117 คน พบวา่  การมีประสบการณ์กบัเหตกุารณ์เครียดในชีวิตสงูภายใน 1 ปีก่อน
ตัง้ครรภ์ร่วมกบัการได้รับการสนบัสนนุทางสงัคมน้อย ท าให้เกิดการเสียสมดลุทางอารมณ์สงู และการ
มีประสบการณ์กบัเหตกุารณ์เครียดในชีวิต  กบัการได้รับการสนบัสนนุทางสงัคมด้านวตัถสุิ่งของ มี
ความสมัพนัธ์กบัการเกิดภาวะแทรกซ้อนของหญิงตัง้ครรภ์ การได้รับการสนบัสนนุทางสงัคมน้อยท าให้
เกิดการเสียสมดลุทางอารมณ์สงูนัน้ คือ การก่อความเครียด  หมายความวา่แรงสนบัสนนุทางสงัคมมี
ความสมัพนัธ์และแปรผกผนักบัความเครียด งานวิจยัของโอ ฮารา และคณะ (ชนรรทร พร้อมทรัพย์สิน. 
2549: 65 ; อ้างอิงจาก  O’ Hara, et al.  1983: 596-573) ศกึษาความสมัพนัธ์ของปัจจยัด้านแรง
สนบัสนนุทางสงัคม และเหตกุารณ์เครียดในชีวิต ภาวะซึมเศร้าระหวา่งตัง้ครรภ์และหลงัคลอด จาก
กลุม่ตวัอย่าง  จ านวน 99 คน โดยเร่ิมเก็บข้อมลูตัง้แตร่ะยะไตรมาสท่ี 2 จนถึง 9 สปัดาห์หลงัคลอด 
พบวา่ หญิงตัง้ครรภ์ท่ีมีภาวะซึมเศร้าในระหวา่งตัง้ครรภ์ และหลงัคลอดเป็นกลุม่ท่ีได้รับแรงสนบัสนนุ
ทางสงัคมจากสามีน้อยกวา่ กลุม่ท่ีไมม่ีภาวะซึมเศร้า สอดคล้องกบังานวิจยัของ ดาราวรรณ ก าเสียงใส 



4 

 

(2539: บทคดัย่อ)  มารดาหลงัคลอดท่ีมีภาวะแทรกซ้อนทางสตูิศาสตร์ท่ีมีระดบัความเครียดต ่าและ
ได้รับการสนบัสนนุทางสงัคมดี จะสามารถปรับตวัตอ่การเป็นมารดาในระยะหลงัคลอดได้ดี ระดบั
ความเครียดมีความสมัพนัธ์ทางลบกบัการปรับตวัการเป็นมารดา  การสนบัสนนุทางสงัคมมี
ความสมัพนัธ์ทางบวกกบัการปรับตวัตอ่บทบาทการเป็นมารดา และ รีซ ( Reece.  1993: 91-98) 
ศกึษาความสมัพนัธ์ระหวา่งการสนบัสนนุทางสงัคมกบัประสบการณ์การเป็นมารดา  ในมารดาอายุ
มากกวา่ 35 ปี ท่ีมีบตุรคนแรก จ านวน 91 รายพบวา่การสนบัสนนุจากคูส่มรสและครอบครัว จะช่วยให้
มารดามีการกระท าบทบาทของมารดาท่ีดีขึน้ และท าให้ความเครียดในระยะหลงัคลอดลดลงด้วย  แรง
สนบัสนนุทางสงัคมจึงเป็นสว่นส าคญัอย่างย่ิงท่ีจะเติมเตม็ศกัยภาพของมารดาในการดแูลตนเองและ
บตุร แรงสนบัสนนุท่ีดีท่ีสดุในครอบครัว คือ สามี เพราะนอกจากจะเป็นคนท่ีใกล้ชิดท่ีสดุแล้วยงัสง่เสริม
บทบาทความเป็นพ่อ ให้ครอบครัวมีความสมบรูณ์  ปัจจบุนัการให้ความรู้ทางการแพทย์ในระยะหลงั
คลอดจะให้ความรู้ผู้มารับบริการนัน้ คือ มารดา เท่านัน้ สว่นส าคญัท่ีเป็นผู้ช่วยเหลือดแูลท่ีบ้านกลบั
ไมไ่ด้รับความรู้โดยตรง  

จากเหตผุลดงักลา่วข้างต้นจะเห็นได้วา่มีการศกึษาโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุ
ทางสงัคมในการช่วยลดระดบัความเครียดแก่มารดาหลงัคลอด แตผู่้ วิจยัเช่ือวา่การร่วมกนัของทัง้สอง
สว่น คือ การให้ความรู้ในระยะหลงัคลอดและการเสริมแรงสนบัสนนุทางสงัคม น่าจะสง่ผลดีตอ่ความ
มัน่ใจในการเลีย้งดบูตุรและสามารถลดความเครียดของมารดาได้ จึงสร้างโปรแกรมให้ความรู้ และแรง
สนบัสนนุทางสงัคม เพ่ือเป็นแนวทางให้มารดาหลงัคลอดเกิดการปรับตวัและสง่ผลตอ่การลด
ความเครียด มีสภาพจิตใจท่ีแขง็แรงพร้อมท่ีจะเลีย้งดบูตุรได้อย่างมัน่ใจ 

จากการทบทวนเอกสารพบวา่ การลดความเครียดของมารดาหลงัคลอดตัง้แตจ่ดุเร่ิมต้นนัน้ 
คือ ช่วง 2-3 วนัแรกหลงัคลอด ย่อมเป็นผลท่ีดีในการลดความเครียดท่ีจะก่อให้เกิดผลร้ายตา่งๆท่ีจะ
ตามมาอย่างมากมาย และ การเกิด ความเครียดนัน้เป็นผลจากความสมัพนัธ์ระหวา่งบคุคลกบั
สิ่งแวดล้อม ( Lazarus; & Folkman.  1984: 141) ดงันัน้การเพ่ิมการรับรู้ความสามารถโดยการให้
ความรู้ซึ่งเป็นการเสริมปัจจยัทางด้านบคุคล และการให้แหลง่ความช่วยเหลือท่ีดีหรือการเสริมปัจจยั
ทางด้านสงัคม ควบคูก่นันัน้ ย่อมเป็นแนวทางให้มารดาหลงัคลอดเกิดการปรับตวัและสง่ผลตอ่การลด
ความเครียด มีสภาพจิตใจท่ีแขง็แรงในการพฒันาทรัพยากรของชาติตอ่ไป 
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ความมุ่งหมายของการวิจยั 
ในการวิจยัครัง้นีผู้้ วิจยัได้ตัง้ความมุง่หมายไว้ดงันี ้

 1. เพ่ือศกึษาผลของโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมตอ่ความเครียดของ
มารดาหลงัคลอดครรภ์แรก 

 2. เพ่ือเปรียบเทียบความเครียดของมารดาหลงัคลอดครรภ์แรกระหวา่งกลุม่ทดลองท่ีได้รับ
การให้โปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมกบักลุม่ควบคมุท่ีไมไ่ด้รับโปรแกรมในระยะ
ก่อนการทดลอง หลงัการทดลองและระยะติดตามผล 

 
ความส าคัญของการวิจยั 

การศกึษางานวิจยัครัง้นีเ้ป็นการสร้างโปรแกรมเพ่ือลดความเครียดของมารดาหลงัคลอด โดย
มีแรงสนบัสนนุทางสงัคมจากสามี เข้ามามีสว่นร่วมทกุครัง้ของการเข้าโปรแกรม  โปรแกรมนีส้ามารถ
น าไปประยกุต์ใช้ได้ในวงการแพทย์และพยาบาล เพ่ือให้เจ้าหน้าท่ีตระหนกัถึงความส าคญัในการลด
ความเครียดโดยดแูลแบบองค์รวม และเป็นแนวทางในการเตรียมความพร้อมแก่มารดาหลงัคลอด ใน
การดแูลทารกแรกเกิดและความพร้อมในบทบาทของมารดา 

 
ขอบเขตของการวิจยั 

ประชากรท่ีใช้ในการวจิัย 
ประชากรท่ีใช้ในการวิจยัเป็นมารดาหลงัคลอด วิธีการคลอดเป็นการคลอดปกติ ไมม่ีโรค/

ภาวะแทรกซ้อนหรือภาวะเสี่ยงทางสตูิกรรม ท่ีมารับบริการในหน่วยหลงัคลอดโรงพยาบาลศิริราช  
  
กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการวจิัย 
กลุม่ตวัอย่างท่ีใช้ในการวิจยัเป็นมารดาหลงัคลอดครรภ์แรก ท่ีมาหน่วยหลงัคลอด

โรงพยาบาลศิริราช ในช่วงเดือนกนัยายน - เดือนพฤศจิกายน พ .ศ. 2555  โดยการเลือกกลุม่ตวัอย่าง
แบบเจาะจง ( Purposive sampling) จ านวน 52 คน โดยให้ท าแบบวดัความเครียด ของมารดาครรภ์
แรก (กมลวรรณ ลีนะธรรม,  2555) เลือกคนท่ีมีระดบัความเครียดปานกลางจนถึงสงู  เข้าการทดลอง
ด้วยวิธีการสุม่แบบเป็นระบบ (Systematic sampling) กลุม่ตวัอย่างท่ีมารับบริการ นบัมารดาคนท่ี 1 
เข้าเป็นกลุม่ทดลอง คนท่ี 2 เข้าเป็นกลุม่ควบคมุ สลบักนัจนครบตามจ านวนท่ีก าหนด คือกลุม่ทดลอง 
26 คน และกลุม่ควบคมุ 26 คน  

ตัวแปรท่ีศึกษา 
1. ตวัแปรอิสระ (Independent Variable) คือ โปรแกรมการให้ความรู้ ได้แก่ 
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1.1 โปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคม (กลุม่ทดลอง) 
1.2 โปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติ (กลุม่ควบคมุ) 

 2. ตวัแปรตาม (Dependent Variable) ได้แก่  
     ความเครียดของมารดาหลงัคลอด 
 

นิยามศัพท์ปฏิบัตกิาร 
โปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนับสนุนทางสังคม   หมายถึง กระบวนการให้ความรู้ ท่ี

ผสมผสานกบัแรงสนบัสนนุทางสงัคม ส าหรับกระบวนการให้ความรู้ แบ่งเป็น  3 หวัข้อ ได้แก่ การเลีย้ง
ลกูด้วยนมแม ่ การอาบน า้ทารก และการปฏิบตัิตวัหลงัคลอด  แตล่ะหวัข้อ ใช้เวลา 1 ชัว่โมง โดยการ
บรรยาย การสาธิตเป็นรายกลุม่ รวมถึงการกระตุ้นให้เกิดการแลกเปลี่ยนความรู้ ความคิดเห็นและ
ประสบการณ์ระหวา่งบคุคลในกลุม่  เน้นการฝึกปฏิบตัิเพ่ือให้เกิดองค์ความรู้ในการน าไปใช้  แรง
สนบัสนนุทางสงัคม คือ การท่ีสามี ร่วมรับความรู้ และฝึกปฏิบตัิ กบัมารดาหลงัคลอด ทกุครัง้ เป็นการ
กระตุ้นให้เกิดการช่วยเหลือเกือ้กลูจากสามีในด้านตา่งๆ ซึ่งประกอบด้วยการได้รับความรักใคร่ผกูพนั 
ใกล้ชิด ความเอือ้อาทร ความห่วงใย ความช่วยเหลืออย่างจริงใจ การรับรองเห็นพ้องกบัพฤติกรรมท่ี
แสดงออกในการช่วยเหลือดแูลมารดาและบตุรในระยะหลงัคลอด รวมทัง้การได้รับความช่วยเหลือและ
สนบัสนนุทางด้านข้อมลู  ด้านสิ่งของ แรงงานหรือเวลา โดยขณะรับความรู้จะกระตุ้นให้สามี เข้าใจถึง
การเปลี่ยนแปลงทัง้สภาวะร่างกายและจิตใจของมารดาหลงัคลอด เน้นย า้ให้สามีแสดงความห่วงใย 
เอือ้อาทรตอ่มารดาหลงัคลอด  โดยการถามไถ่อาการและความรู้สกึของมารดา และกระตุ้นให้สามีร่วม
ฝึกปฏิบตัิในการเลีย้งดบูตุรเพ่ือช่วยเหลือดแูลมารดาหลงัคลอด เช่น การอาบน า้บตุร ได้แก่ การเช็ดตา 
การเช็ดสะดือบตุร การนุ่งผ้าอ้อม การเลีย้งลกูด้วยนมแม ่เช่น การอุ้มบตุร การให้นมบตุรท่าตา่งๆ การ
บีบเก็บน า้นม การป้อนนมด้วยแก้ว เน้นย า้ให้สามีช่วยเหลือตอ่เน่ืองท่ีบ้าน มีการสง่ไปรษณียบตัรหรือ
ภาพถ่ายของครอบครัว และโทรศพัท์เพ่ือกระตุ้นให้สามีตระหนกัในการช่วยเหลือภรรยาเป็นระยะๆ 

โปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติ หมายถึง กระบวนการให้ความรู้ของมารดาหลงัคลอด
จากบคุลากรทางการแพทย์ตามการปฏิบตัิงานเป็นปกติประจ า 

ความเครียดของมารดาหลังคลอด  หมายถึง ความรู้สกึของมารดาหลงัคลอดท่ีเกิดจาก
การผสมผสานกนัระหวา่งปัจจยัภายในและปัจจยัภายนอกของตวับคุคล ซึ่งปัจจยัภายในได้แก่ การ
ขาดประสบการณ์ ขาดความรู้ในเร่ืองตา่งๆท่ีจะต้องเผชิญหลงัการคลอดบตุร ไมว่า่จะเป็นการดแูล
ตนเอง  รวมถึงการดแูลบตุร ปัจจยัภายนอก ได้แก่   การช่วยเหลือของสามีในการเลีย้งดบูตุร ปัจจยั
ทัง้หมดผสมผสานสง่ผลให้บคุคลเกิดการเปลี่ยนแปลงด้านร่างกาย ได้แก่ ระบบอาหารท างานไมเ่ตม็ท่ี 
ท้องผกู ใจสัน่ง่าย ด้านจิตใจ ได้แก่ ซึมเศร้า มีความรู้สกึหดหู่ หงดุหงิด โมโหง่าย ท้อแท้ อดึอดั รู้สกึไม่
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สบาย วิตกกงัวล คบัข้องใจ หรือกดดนัอย่างใดอย่างหนึ่ง นอนไมห่ลบั ปวดมนึศีรษะ ความรู้สกึไม่
สบายใจ  วิตกกงัวล กระสบักระสา่ย กระวนกระวาย เครียด หดหู่ ไมส่ดช่ืน อารมณ์แปรปรวนง่าย 
สบัสน หลงลืม และมีความรู้สกึทางด้านลบตอ่การเลีย้งดบูตุร และการติดตอ่สื่อสารกบัผู้ อ่ืน 

การวดัความเครียดของมารดาหลงัคลอด วดัได้จากแบบวดัความเครียดของมารดาหลงั
คลอดครรภ์แรกของ กมลวรรณ ลีนะธรรม โดย ผู้ วิจยัสร้างขึน้เองจากการศกึษาเอกสารและงานวิจยัท่ี
เก่ียวกบัความเครียดของมารดาหลงัคลอด ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตราสว่นประมาณคา่ 6 
ระดบั  เกณฑ์การให้คะแนนจากอาการท่ี มากท่ีสดุ ให้ 6 คะแนน มาก ให้ 5 คะแนน คอ่นข้างมาก ให้ 4 
คะแนน คอ่นข้างน้อย ให้ 3 คะแนน น้อย ให้ 2 คะแนน น้อยท่ีสดุ ให้ 1 คะแนน จ านวน 37 ข้อ  
 
นิยามศัพท์เฉพาะ 

 มารดาหลังคลอด หมายถึง มารดาท่ีตัง้ครรภ์แรก ท่ีมาคลอดท่ีโรงพยาบาลศิริราช 
 กลุ่มทดลอง  หมายถึง กลุม่มารดาหลงัคลอดท่ีได้รับ โปรแกรมการให้ความรู้ และแรง

สนบัสนนุทางสงัคม   
 กลุ่มควบคุม หมายถึง กลุม่มารดาหลงัคลอดท่ีได้รับ โปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติ ของ

โรงพยาบาล  
 
กรอบแนวคิดในการวิจยั 

 จากการค้นคว้าเอกสาร พบวา่ ภาวะหลงัคลอดท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงทัง้ด้านร่างกาย
และจิตใจอย่างรวดเร็ว ก่อให้เกิดภาวะเครียดจากการปรับเปลี่ยนบทบาทเป็นมารดา สง่ผล ให้ไม่
สามารถบรรลพุนัธกิจพฒันาการได้ ดงันัน้บคุลากรท่ีมีความรู้ความสามารถทางด้านนี ้ควรมีสว่นเข้า
ช่วยดแูล เสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจเพ่ือลดระดบัความเครียดหรือเป็นการป้องกนัไมใ่ห้เกิด
ความเครียดท่ีรุนแรงแก่มารดาหลงัคลอดครรภ์แรก ต้องป้องกนัหรือลดส่ิงท่ีจะท าให้เกิดความเครียด
ตัง้แตจ่ดุเร่ิมต้น ผู้ วิจยัมีความเช่ือวา่ การให้ โปรแกรมการให้ความรู้ และแรงสนับสนุนทางสังคม    
เป็นการเสริมแรงทัง้ทางด้านบคุคลและสงัคม เป็นไปตามทฤษฎีของลาซารัสและโฟล์กแมน ( Lazarus;  
& Folkman.1984: 21) ซึ่งกลา่วไว้วา่ ความเครียดเป็นผลจากความสมัพนัธ์ระหวา่งบคุคลและ
สิ่งแวดล้อม ดงักรอบแนวคิดของการวิจยัตอ่ไปนี ้
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ตัวแปรจัดกระท า                                                          ตัวแปรตาม                                                                                                               
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ภาพประกอบ 1  กรอบแนวความคิดของการวิจยั 

 
สมมตฐิานทางการวิจยั 

1. มีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งวิธีการทดลองกบัระยะเวลาของการทดลอง 
2. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดน้อยกวา่

มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติในระยะหลงัการทดลอง  
3. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดน้อยกวา่

มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติในระยะติดตามผล 
4. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดในระยะ

หลงัการทดลองน้อยกวา่ในระยะก่อนการทดลอง  
5. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดในระยะ

ติดตามผลน้อยกวา่ในระยะก่อนการทดลอง 
 

วิธีการ 
- โปรแกรมการให้ความรู้ และ แรง

สนบัสนนุทางสงัคม 

- โปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติ 

 

 
ความเครียด 

ของมารดาหลงัคลอด 
 

ระยะเวลา 
- ก่อนทดลอง 
- หลงัทดลอง 
- ติดตามผล 



บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 

 
การศกึษาผลของโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมส าหรับมารดาหลงั

คลอด ผู้ วิจยัได้รวบรวมเอกสารท่ีเก่ียวข้อง กบัการวิจยั โดยศกึษาค้นคว้าจากเอกสาร ต ารา และ
งานวิจยัท่ีเก่ียวข้อง มีรายละเอียดดงัตอ่ไปนี ้

เอกสารท่ีเก่ียวข้อง 
1. ความรู้เก่ียวกบัมารดาหลงัคลอด 
2. ความรู้เก่ียวกบัความเครียดของมารดาหลงัคลอด 
3. แรงสนบัสนนุทางสงัคม 

งานวิจยัท่ีเก่ียวข้องกบัการศกึษาค้นคว้า 
 

1. ความรู้เก่ียวกับมารดาหลังคลอด 
ความหมายของมารดาหลังคลอด  
มารดาหลงัคลอด (Puerperium) หมายถึง มารดาหลงัคลอดท่ีอยู่ในระยะเวลาตัง้แตห่ลงั

คลอดรกไปจนถึงระยะเวลาท่ีอวยัวะตา่งๆ โดยเฉพาะอวยัวะระบบสืบพนัธุ์ของมารดากลบัคืนสูส่ภาวะ
ปกติเหมือนก่อนตัง้ครรภ์ โดยทัว่ไปอยู่ในช่วงเวลา 6 สปัดาห์หลงัคลอด (มานี ปิยะอนนัต;์ และคณะ.
2543: 295-300) 

การเปล่ียนแปลงทางกายวภิาคและสรีระวทิยา 
ในมารดาหลงัคลอดจะมีการเปลี่ยนแปลงเพ่ือให้ร่างกายปรับเปลี่ยนเข้าสูส่ภาพก่อนการ

ตัง้ครรภ์ดงันี ้
อวัยวะระบบสืบพันธ์ุ 

              1. มดลกู 
1.1 น า้หนกั ในภาวะปกติขณะไมม่ีการตัง้ครรภ์ มดลกูมีน า้หนกัประมาณ 50-100 กรัม 

ในขณะท่ีตัง้ครรภ์ครบก าหนด มดลกูมีน า้หนกัประมาณ 1,000 กรัม น า้หนกัท่ีเพ่ิมขึน้อย่างมากเป็นผล
มาจากขนาดท่ีโตขึน้อย่างมากขณะตัง้ครรภ์ น า้หนกัของมดลกูจะลดลงอย่างมากในช่วงหลงัคลอด
ใหม่ๆ  และมดลกูจะกลบัมามีน า้หนกัปกติเท่ากบัก่อนตัง้ครรภ์ ภายในระยะเวลา 6 สปัดาห์หลงัคลอด 

1.2 ขนาด ในระยะเวลาหลงัคลอดใหม่ๆ  มดลกูจะมีขนาดเลก็ลงอย่างมาก โดยระดบั
ยอดมดลกูจะอยู่บริเวณต ่ากวา่ระดบัสะดือของมารดาเลก็น้อย หลงัจากนัน้จะเร่ิมมีขนาดเลก็ลงไป
เร่ือยๆ จนกระทัง่มีขนาดอยู่บริเวณกึ่งกลางระหวา่งระดบัสะดือกบักระดกูหวัหน่าว ในระยะเวลา 1 
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สปัดาห์หลงัคลอด และมดลกูจะมีขนาดเลก็ลงมากจนกลบัไปอยู่ในอุ้งเชิงกราน ท าให้ตรวจและคล าไม่
พบทางหน้าท้อง ในระยะเวลา 2 สปัดาห์หลงัคลอด 

2. ปากมดลกู 
รูปร่างของปากมดลกูหลงัคลอดจะมีลกัษณะบางแฟบ และมีร่องรอยฉีกขาดโดยเฉพาะ

บริเวณขอบด้านนอกและด้านข้าง เป็นสว่นท่ีพบการฉีกขาดได้บ่อย ขนาดของรูปากมดลกู จะเร่ิมมี
ขนาดเลก็ลงอย่างช้าๆ ในระยะเวลา 2-3 วนัแรกหลงัคลอด จะมีขนาดกว้างประมาณ 2 นิว้มือ และลด
ขนาดลงเหลือประมาณ 1 นิว้มือ ในปลายสปัดาห์แรกหลงัคลอด 

3. เย่ือบโุพรงมดลกู 
เย่ือบโุพรงมดลกูสว่นใหญ่จะหลดุออกไปกลายเป็นน า้คาวปลา (lochia) 
4. ต าแหน่งของรก  
ขนาดของต าแหน่งของรกก่อนคลอดมีความกว้างประมาณ 18 เซนติเมตร และหดตวัเลก็ลง

เหลือประมาณ 9 เซนติเมตร (ขนาดประมาณ 1 ฝ่ามือ) หลงัจากคลอดรก ขบวนการท่ีมดลกูมีขนาด
ลดลงอย่างรวดเร็ว ท าให้ผิวของเย่ือบโุพรงมดลกูลดขนาดลงอย่างรวดเร็วเช่นกนั 

5. ช่องคลอด 
ขนาดของช่องคลอดจะถกูยืดขยายออกไปอย่างมาก จากขบวนการคลอดบตุร หลงัจากนัน้

จะเร่ิมมีขนาดเลก็ลงในช่วงเวลาหลงัคลอด แตอ่ย่างไรก็ตาม ช่องคลอดไมส่ามารถกลบัมามีขนาดได้
เท่ากบัขนาดท่ีพบในภาวะก่อนตัง้ครรภ์ มารดาหลงัคลอดท่ีเลีย้งบตุรด้วยน า้นมมารดา จะพบเย่ือบชุ่อง
คลอดยงัคงมีลกัษณะบาง ท าให้อาจประสบปัญหาในเร่ืองมีอาการเจ็บขณะมีเพศสมัพนัธ์ 
(dyspareunia) ส าหรับ เย่ือพรหมจรรย์ จะพบลกัษณะร่องรอยการฉีกขาดกระจายทัว่ไป  

 
    เต้านม 

เร่ิมมีการสร้างน า้นม (lactogenesis) โดยอาศยักลไกท่ีมีการลดลงของระดบัฮอร์โมนเอสโต
เจน(estrogen) และโปรเจสเตอโรน (progesterone) รวมไปถึง human placental lactogen (HPL) 
การเปลี่ยนแปลงดงักลา่วจะสง่ผลท าให้มีการหลัง่ฮอร์โมน prolactin เพ่ิมมากขึน้ ฮอร์โมนโปรแลคติน 
(prolactin) ดงักลา่วจะช่วยเร่งให้มีการสร้างน า้นม นอกจากนีส้มองสว่นหลงัจะหลัง่ฮอร์โมนออกซิโต
ซิน (oxytocin) ออกมาเพ่ิมมากขึน้ จะช่วยเร่งให้มีการหดรัดตวัของกล้ามเนือ้บริเวณเต้านม ท าให้เกิด
การหลัง่น า้นมออกมาได้ เรียกภาวะดงักลา่ววา่เกิด let down reflex ขบวนการสร้างน า้นมดงักลา่วจะ
เกิดขึน้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ถ้าทารกดดูนมจากมารดาอย่างถกูวิธีและดดูบ่อยๆ  ขบวนการสร้าง
น า้นมท่ีเกิดขึน้ในระยะเวลา 2-3 วนัแรกหลงัคลอด อาจท าให้เกิดปัญหาเร่ืองการคดัตงึเต้านมได้ 
โดยเฉพาะถ้าเร่ิมมีการดดูนมมารดาช้าเกินไป  
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ผนังหน้าท้อง 
ในมารดาหลงัคลอดบตุร ผนงัหน้าท้องจะมีลกัษณะนุ่มและแบน จากการท่ีผิวหนงัถกูดงึยืด

ขยายออกอย่างมาก เน่ืองจากมดลกูท่ีขยายใหญ่ขึน้มากและคงอยู่เป็นเวลานาน การเปลี่ยนแปลง
ดงักลา่วจะเร่ิมกลบัมาสูภ่าวะปกติได้ในระดบัหนึ่งจ าเป็นต้องใช้เวลานานหลายสปัดาห์ การออกก าลงั
กายและการบริหารกล้ามเนือ้หน้าท้องจะช่วยให้การเปลี่ยนแปลงดงักลา่ว มีสภาพสมบรูณ์และใช้เวลา
สัน้ลง แตจ่ะยงัคงหลงเหลือให้เห็นร่องรอยได้จางๆ ส าหรับการใสเ่สือ้ผ้าหรือยางยืดรัดหน้าท้อง ไมม่ี
ความจ าเป็นและไมช่่วยให้รูปทรงและรูปร่างของมารดาดีขึน้หลงัคลอด 

 
ระบบไหลเวียนเลือด (cardiovascular system)  
1.ปริมาตรของเลือด 

      มีการเพ่ิมขึน้อย่างมากระหวา่งการตัง้ครรภ์ ในภาวะหลงัคลอดจะมีการสญูเสียเลือดอย่าง
มาก โดยเฉพาะในชัว่โมงแรกหลงัคลอด ในการคลอดปกติทางช่องคลอด จะมีการเสียเลือดประมาณ 
500 มิลลิลิตร ในขณะท่ีการผา่ตดัคลอดทางหน้าท้อง การเสียเลือดจะเพ่ิมขึน้เป็น 1,000 มิลลิลิตร และ
ปริมาตรของเลือดจะกลบัมาสูภ่าวะปกติ ประมาณ 1-2 สปัดาห์หลงัคลอด 

      2. ปริมาณเลือดท่ีออกจากหวัใจ  
มีการเพ่ิมอย่างมากทัง้ในระยะก่อนคลอด ระหวา่งคลอด และระยะหลงัคลอดทนัทีโดยเฉพาะ

อย่างย่ิงในช่วง 2-3 ชัว่โมงแรกหลงัคลอด จากการท่ีมดลกูมีขนาดเลก็ลงอย่างมากและรวดเร็ว ท าให้
ปริมาณเลือดท่ีค้างอยู่ภายในหลอดเลือดตา่งๆ (จากอิทธิพลของมดลกูท่ีกดทบัและเป็นต้นเหตขุดัขวาง
การไหลเวียนกลบัสูห่วัใจ) ไหลกลบัเข้าสูห่วัใจผา่นทางเส้นเลือดด าได้มากขึน้ จากเหตผุลดงักลา่วท า
ให้ปริมาณเลือดท่ีออกจากหวัใจในช่วงหลงัคลอดใหม่ๆ  มีปริมาณเพ่ิมขึน้ ภาวะดงักลา่วอาจเป็นสาเหตุ
ให้เกิดภาวะหวัใจล้มเหลวในมารดาตัง้ครรภ์ท่ีมีภาวะแทรกซ้อนเก่ียวกบัโรคหวัใจ 

      3. อตัราการเต้นของชีพจร  
จะมีอตัราการเต้นของชีพจรลดลงในช่วงระยะเวลาหลงัคลอด จากการท่ีมีปริมาณเลือดท่ี

ออกจากหวัใจเพ่ิมมากขึน้  
 
นอกจากนี ้อาการท่ีพบได้ทัว่ไปในมารดาหลงัคลอดทกุคน อนัอาจสง่ผลให้เกิดความเครียด

หลงัคลอดได้ ได้แก ่

1. น า้คาวปลา คือ สารคดัหลัง่ท่ีขบัออกทางช่องคลอดภายหลงัรกคลอด น า้คาวปลาจะมี
ลกัษณะเปลี่ยนแปลงไปตามระยะเวลาหลงัคลอด (อจัฉรา มาศมาลยั.2553) แบ่งเป็น 3 ชนิด โดยจะม ี
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ลกัษณะเป็นสีแดงในช่วง 3 วนัแรกหลงัคลอด หลงัจากนัน้น า้คาวปลาจะเร่ิมมีสีจางลง โดยทัว่ไปหลงั
คลอดประมาณ 10 วนั น า้คาวปลาจะเร่ิมมีปริมาณลดลงอย่างมากและมีลกัษณะสีเหลืองจาง ในกรณี
ท่ีน า้คาวปลาลกัษณะแตกตา่งไปจากข้างต้น แสดงวา่มีภาวะผิดปกติเกิดขึน้ท่ีพบบ่อยได้แก่ การอกัเสบ
ติดเชือ้ จะท าให้น า้คาวปลามีกลิ่นเหมน็ ในกรณีท่ีน า้คาวปลามีสีแดงนานกวา่ 2 สปัดาห์ มกัจะพบ
ร่วมกบัภาวะรกค้าง หรือการท่ีมดลกูไมเ่ข้าอู ่ 

2. อาการปวดมดลกู เกิดจาก มดลกูในระยะหลงัคลอดจะมีการหดรัดตวั ท าให้เกิดอาการ
ปวดถ่วงบริเวณท้องน้อยได้เรียกวา่ “after pain” การหดรัดตวัดงักลา่วในครรภ์หลงั จะมีอาการรุนแรง
กวา่ในครรภ์แรก ลกัษณะอาการปวดมกัจะพบมากในช่วง 1-2 วนัแรกหลงัคลอด หลงัจากนัน้อาการ
ปวดจะลดความรุนแรงลง ในรายท่ีมีการให้ลกูดดูนมมารดาจะพบอาการปวดมดลกูได้มากขึน้จากการ
ท่ีมีฮอร์โมนออกซิโตซิน (oxytocin) หลัง่ออกมาเพ่ิมมากขึน้ 

3. ปัสสาวะเพ่ิมมากขึน้ (puerperal diuresis) มกัพบในช่วงวนัท่ี 2-5 หลงัคลอด จากการท่ีมี
การเพ่ิมขึน้อย่างมากของน า้ในเซลล์ในระหวา่งการตัง้ครรภ์ หลงัคลอดบตุรร่างกายจะมีการปรับตวัใน
การขบัสารน า้สว่นเกินออก  

4. น า้หนกัตวัลดลง ในช่วงหลงัคลอดใหม่ๆ  น า้หนกัตวัของมารดาจะลดลงไปประมาณ 5-6 
กิโลกรัม จากน า้หนกัของมดลกูท่ีมีขนาดเลก็ลงอย่างมากร่วมกบัการสญูเสียเลือดไปในระหวา่งการ
คลอด หลงัจากนัน้น า้หนกัตวัลดลงอีกประมาณ 2-3 กิโลกรัม โดยทัว่ไป ระยะเวลาท่ีใช้ในการท่ีน า้หนกั
ตวัจะลดลงจนเหลือเท่ากบัน า้หนกัตวัก่อนตัง้ครรภ์จะนานประมาณ 6 เดือนหลงัคลอด แตส่ตรีหลงั
คลอดบตุรบางราย (ประมาณ ร้อยละ 25) อาจใช้เวลาเพียง 6 สปัดาห์ ในการท าให้น า้หนกัตวัลดลง
เท่ากบัน า้หนกัตวัก่อนตัง้ครรภ์ โดยปัจจยัท่ีมีผลท าให้ช่วงระยะเวลาดงักลา่วสัน้ลง ได้แก่ น า้หนกัตวัท่ี
เพ่ิมขึน้ตลอดการตัง้ครรภ์อยู่ในเกณฑ์ปกติ และการกลบัไปท างานท่ีเร็วขึน้ รวมทัง้การออกก าลงักายซึ่ง
สามารถเร่ิมในเวลาใดก็ได้หลงัคลอด โดยทัว่ไปมกัเร่ิมหลงัจากท่ีมารดารู้สกึวา่อาการปวดแผลหรือ
ปวดถ่วงท้องน้อยลดลง ในทางตรงกนัข้ามการเลีย้งลกูด้วยนมแมแ่ละอายขุองมารดา พบวา่ไมม่ี
ผลกระทบตอ่ระยะเวลาท่ีใช้ในการท าให้น า้หนกัตวัของมารดาลดลงหลงัคลอด 

5. ไข้ ในระยะหลงัคลอดใหม่ๆ  อาจพบวา่มีไข้ต ่าๆ แตจ่ะมีไข้ไมเ่กิน 24 ชัว่โมงแรกหลงัคลอด 
ในกรณีตรวจพบไข้หลงั 24 ชัว่โมง ต้องนึกถึงภาวการณ์ติดเชือ้เสมอ โดยเฉพาะการติดเชือ้ในระบบ
ทางเดินปัสสาวะจนกวา่จะพิสจูน์แน่ชดัวา่ไมใ่ช่สาเหตดุงักลา่ว ในรายท่ีมีอาการคดัตงึเต้านม จาก
น า้นมคัง่จะท าให้มีไข้ต ่าๆ ได้เช่นกนั ในวนัท่ี 2-3 หลงัคลอด (milk fever) อาการดงักลา่วมกัพบท่ีเต้า
นมทัง้ 2 ข้าง 
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สรุปวา่ มารดาหลงัคลอดจะมีการเปลี่ยนแปลงของร่างกายในทกุๆระบบ ไมว่า่จะเป็นระบบ
ไหลเวียนเลือด ระบบอวยัวะสืบพนัธุ์ การเปลี่ยนแปลงตา่งๆ ท่ีเกิดขึน้ในระยะหลงัคลอด โดยเฉพาะ
มารดาครรภ์แรกอาจสง่ผลตอ่ความเครียด 

 
ความรู้การปฏิบัติตัวหลังคลอด 
จากการศกึษามาถึงอาการท่ีพบได้ในระยะหลงัคลอด การท่ีมารดาได้รับความรู้ในการปฎิบตัิ

ตวัหลงัคลอดนัน้ ย่อมก่อให้เกิดความเข้าใจและรับรู้ในการเปลี่ยนแปลงของตนเอง สง่ผลให้เกิดการ
ปฏิบตัิตวัท่ีถกูต้องและช่วยลดความเครียดของมารดาได้ ค าแนะน าการปฏิบตัิตนของมารดาในระยะ
หลงัคลอด มีดงันี ้(ชวนพิศ นรเดชานนท์.2544) 

การรับประทานอาหาร  
ประเภทของอาหารท่ีควรรับประทานมีดงันี ้
1. โปรตีน ได้แก่เนือ้สตัว์ทกุชนิด ไข ่นม อาหารประเภทนีค้วรรับประทานมากกวา่เดิม เพ่ือ

ช่วยให้น า้นมมีปริมาณมากและแผลหายเร็วขึน้ 
2. คาร์โบไฮเดรต ได้แก่  ข้าว ขนมปัง เผือกมนั อาหารประเภทนีค้วรรับประทานตามจ านวน

ปกติ เพราะถ้ารับประทานมากเกินไป จะท าให้น า้หนกัตวัของคณุแมเ่พ่ิมขึน้ 
3. ไขมนั ได้แก่ ไขมนัจากเนือ้สตัว์ และพืชบางชนิดมีในอาหารประเภทเนย กะทิ มะพร้าว 

อาหารประเภทนีร้ับประทานตามจ านวนปกติ  
4. เกลือแร่และวิตามิน มีในพืช ผกั และผลไม้ทกุชนิด ควรรับประทานมากกวา่เดิมเพ่ือช่วยใน

เร่ืองระบบขบัถ่าย  
5. น า้ ได้แก่ น า้สะอาดทัว่ไป อาจเป็นน า้อุน่หรือน า้เย็น น า้ผลไม้ น า้ซุป น า้แกงจืด ร่างกาย

ควรได้รับน า้ประมาณ 2,000 ซีซี จะท าให้ร่างกายสดช่ืนและมีน า้นมเพ่ิมมากขึน้ 
อาหารท่ีควรหลีกเลี่ยงหลงัคลอดได้แก่ อาหารรสจดั ของหมกัดอง เพราะจะท าให้ทารก

ท้องเสียได้ รวมทัง้ควรหลีกเลี่ยงอาหารท่ีมีสว่นผสมของแอลกอฮอล์ เช่น ยาดองเหล้า เพ่ือป้องกนัการ
ตกเลือดและการผา่นทางน า้นมสูล่กูอาจมีผลท าให้บตุรปัญญาออ่น 

การรับประทานอาหารอย่างถกูต้องและเพียงพอท าให้อวยัวะตา่งๆกลบัคืนสูส่ภาพเดิมได้เร็ว
ขึน้และยงัท าให้ความต้านทานตอ่การติดเชือ้ดีขึน้ นอกจากนีส้ารอาหารท่ีมารดารับประทานจะผา่นสู่
ทารกทางน า้นม ท าให้ทารกได้รับน า้นมท่ีมีคณุภาพด้วย  

 
การท าความสะอาดร่างกายและอวัยวะสืบพันธ์ุภายนอก ได้แก่ การสระผม สามารถสระ

ได้ทกุวนัโดยไมม่ีข้อห้าม ควรเช็ดผมให้แห้งเพ่ือป้องกนัการเป็นหวดั และเปียกชืน้  
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การท าความสะอาด ปาก ฟัน   ควรแปรงฟันอย่างน้อยวนัละ 2 ครัง้ เช้า-เย็น และบ้วนปาก
หลงัอาหารทกุครัง้ เพ่ือป้องกนัการติดเชือ้ในล าคอ  

การอาบน า้ ควรอาบน า้อย่างน้อยวนัละ 2 ครัง้ เช้า-เย็น  อาจใช้น า้ธรรมดาหรือน า้อุน่โดยควร
ตกัอาบไมค่วรลงแช่ในอา่ง หรือลงอาบในแมน่ า้ล าคลอง สระน า้ เพราะจะท าให้เกิดการติดเชือ้ภายใน
โพรงมดลกู เน่ืองจากปากมดลกูยงัปิดไมส่นิท และมีแผลในโพรงมดลกู 

การแตง่กาย ควรเปลี่ยนเสือ้ผ้าใหมท่กุวนั หรือเปลี่ยนเมื่อเลอะน า้คาวปลา เพราะจะเป็น
แหลง่สะสมของเชือ้โรค ชนิดของผ้าควรเป็นผ้าฝ้าย เพราะสามารถระบายอากาศได้ดี และควรสวมใส่
ยกทรงชนิดพอดีไมค่บัหรือหลวมเกินไป เพ่ือช่วยพยงุเต้านมไมใ่ห้หย่อนยาน  

การท าความสะอาดอวยัวะสืบพนัธุ์ภายนอก ควรท าความสะอาดอวยัวะสืบพนัธุ์ภายนอก
และเปลี่ยนผ้าอนามยัทกุครัง้ หลงัขบัถ่ายปัสสาวะ อจุจาระ หรือเปลี่ยนผ้าอนามยัทกุครัง้เมื่อเปียกชุ่ม   

วิธีการท าความสะอาด  ควรล้างอวยัวะสืบพนัธุ์ภายนอก โดยการฟอกสบู่และล้างด้วยน า้
สะอาดโดยล้างจากด้านบนคือบริเวณหวัหน่าวไปด้านลา่งคือทางทวารหนกั เพ่ือป้องกนัเชือ้จากทวาร
หนกัเข้าสูช่่องคลอดแล้วซบัเบาๆ ด้วยส าลีหรือกระดาษช าระเนือ้นุ่ม 

วิธีการเปลี่ยนผ้าอนามยั ต้องล้างมือให้สะอาดก่อนแล้วปลดผ้าอนามยัด้านหน้าคือบริเวณ
หวัหน่าว หลงัจากนัน้ปลดด้านหลงั โดยจบัเฉพาะสว่นนอกของผ้าอนามยั แล้วห่อด้วยกระดาษให้
มิดชิดแล้วจึงทิง้ในภาชนะท่ีมีฝาปิด ใสผ้่าอนามยัจากด้านหน้าก่อน โดยจบัผ้าอนามยัจากด้านนอก 
เพ่ือไมใ่ห้มีการปนเปือ้นของเชือ้โรคเข้าสูภ่ายในช่องคลอด และควรล้างมือให้สะอาดภายหลงัการท า
ความสะอาดอวยัวะสืบพนัธุ์ 

 
การพักผ่อน การท ากิจกรรม 
ระยะหลงัคลอดมารดาจะมีการเปลี่ยนแปลงในเร่ืองการนอนหลบัพกัผอ่น เน่ืองจากถกู

รบกวนให้ตื่นบ่อยๆ  เพ่ือให้นมบตุรในเวลากลางคืน หรือไมส่ขุสบายเน่ืองจากปวดแผลฝีเย็บ เต้านม
คดัตงึ มีการคัง่ของปัสสาวะ หรือภาวะท้องผกูในระยะหลงัคลอดท าให้มารดารู้สกึออ่นเพลีย 
ความสามารถในการท ากิจกรรมลดลง จึงควรปฏิบตัิดงันี ้ มารดาควรนอนกลางคืนอย่างน้อยวนัละ 6-
8 ชัว่โมง ส าหรับกลางวนัควรนอนพกัหรือนอนหลบั ประมาณ คร่ึงถึงหนึ่งชัว่โมง  โดยอาจหาเวลานอน
พกัในช่วงท่ีทารกหลบั มารดาสามารถท ากิจวตัรประจ าวนัของตนเองได้ตามปกติ หรือสามารถท างาน
เบาๆ เช่น งานบ้านท่ีไมต้่องออกแรงมาก กวาดบ้าน หงุข้าว ท ากบัข้าว ส าหรับซกัผ้า ถ้าจ าเป็นก็ซกั
เฉพาะ เสือ้ผ้าของตนเองและบตุร ไมค่วรซกัผ้าของสมาชิกในบ้านเพราะจะต้องออกแรงมากเกินไป  
มารดาควรหลีกเลี่ยงการยกของหนกั เช่น หิว้น า้ และไมค่วรเดินทางไกล  ถ้าพกัผอ่นไมเ่พียงพอ 
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ร่างกายจะออ่นเพลีย เหน็ดเหน่ือย ออ่นแรง ท าให้ฟืน้ฟสูภาพร่างกายได้ช้ากวา่ปกติ และมีโอกาสเกิด
ภาวะเศร้าโศกในระยะหลงัคลอด 

 
การมีเพศสัมพันธ์ 
ระยะหลงัคลอด มารดาจะมีแผลฝีเย็บ ช่องคลอดปากมดลกูยงัปิดไมส่นิทและมีน า้คาวปลา

ไหลออกมาซึ่งเป็นระยะท่ีมีโอกาสติดเชือ้ได้ง่าย ถ้ามีเพศสมัพนัธ์ ก็อาจเกิดการฉีกขาดของแผลฝีเย็บ
และเกิดการติดเชือ้ในระบบสืบพนัธุ์ได้ มารดาจึงควรปฏิบตัิดงันี ้ ควรงดมีเพศสมัพนัธ์ 6 สปัดาห์ใน
ระยะหลงัคลอด จนกวา่แผลในโพรงมดลกูจะหาย ซึ่งจะใช้เวลาประมาณ 6 สปัดาห์  

 
การมีประจ าเดือน   
ถ้าไมไ่ด้เลีย้งลกูด้วยนมแม ่อาจมีประจ าเดือนในระยะ 6-8 สปัดาห์หลงัคลอด ถ้าเลีย้งลกู

ด้วยนมแม ่ประจ าเดือนจะมาช้ากวา่ปกติ หรืออาจไมม่าเลย หรืออาจมาเร็ว พบวา่มาเร็วท่ีสดุในเดือน
ท่ี 2 หลงัคลอดและช้าท่ีสดุ พบเดือนท่ี 18 หลงัคลอด 

 
การวางแผนครอบครัว 
มารดาควรคมุก าเนิดอย่างน้อย 1 ปี  ในระยะหลงัคลอดเพ่ือให้อวยัวะตา่งๆ กลบัคืนสูส่ภาพ

ปกติ  การวางแผนครอบครัวหรือการคมุก าเนิดมี 2 ชนิด  คือ 
1. การคมุก าเนิดชัว่คราว  หมายถึง การเว้นระยะการมีบตุรคนตอ่ไปประมาณ 1-2 ปี  เพ่ือให้

ร่างกายแขง็แรงกลบัคืนสูส่ภาพปกติและมีเวลาในการเลีย้งดบูตุรด้วยตนเอง   วิธีท่ีมีประสิทธิภาพและ
ปลอดภยัมี 5 วิธี คือ การรับประทานยาเมด็คมุก าเนิด  การฉีดยา  การใสห่่วง  การฝังยา และการใส่
ถงุยางอนามยั  แตใ่นช่วงการให้นมบตุรไมแ่นะน าการใช้ยาเมด็คมุก าเนิดเน่ืองจากมีผลท าให้น า้นมมี
น้อยลง 

2. การคมุก าเนิดอย่างถาวร  ท าได้ทัง้ฝ่ายหญิงและฝ่ายชาย 
การท าหมนัหญิง เป็นการผกูและตดัท่อน าไขท่ัง้ 2 ข้างเพ่ือป้องกนัไมใ่ห้เชือ้อสจิุเดินทางไป

ผสมกบัไข ่ วิธีการท า ไมต้่องดมยาสลบแตใ่ช้การฉีดยาชาเฉพาะท่ี  ใช้เวลาการท าประมาณ  10-15  
นาที   

การท าหมนัชาย  เป็นการตดัและผกูท่อน า้เชือ้อสจิุ  วิธีการท าฉีดยาชาเฉพาะท่ีเท่านัน้ หลงั
ท าสามารถกลบับ้านในวนันัน้ได้เลย   3-4 เดือนหลงัผา่ตดัแพทย์จะนดัมาตรวจวา่ยงัคงมีน า้อสจิุอยู่
หรือไม ่ถ้าไมพ่บแสดงวา่สามารถคมุก าเนิดได้อย่างปลอดภยั 
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การนัดมาตรวจหลังคลอดและอาการผดิปกติท่ีต้องมาพบแพทย์ 
การนดัมาตรวจหลงัคลอด 

การนดัตดัไหมแผลฝีเย็บ  นดั 7 วนั หลงัคลอด   
            การนดัตดัไหมแผลท าหมนั  นดั 7 วนั หลงัท าหมนั  

การนดัตรวจภายในหลงัคลอด นดั 6 สปัดาห์หลงัคลอด  
มารดาจะได้รับการตรวจภายในเพ่ือตรวจดแูผลฝีเย็บ ช่องคลอด ปากมดลกู  มดลกู และรังไข ่ 

คณุแมเ่ตรียมตวัก่อนตรวจภายใน  โดยแตง่กายด้วยกระโปรงหรือผ้าถงุ  และควรถ่ายปัสสาวะให้
เรียบร้อยก่อน โดยสามารถรับบริการท่ีหน่วยหลงัคลอดของโรงพยาบาล  หรือศนูย์บริการสาธารณสขุ
ทัว่ไป 

 
อาการผดิปกติท่ีต้องมาพบแพทย์ 
หลงัคลอดถ้ามีอาการผิดปกติดงัตอ่ไปนี ้ ควรมาพบแพทย์ก่อนวนันดั 
1. การอกัเสบและการแยกของแผลฝีเย็บ  แผลฝีเย็บอาจเกิดการอกัเสบหรือแยกได้  โดยจะมี

อาการเจ็บปวด  บวมแดง  ร้อน อาจมีเลือดไหลออกมาถ้าแผลแยก บริเวณแผลอาจมีหนองไหลและมี
กลิ่นเหมน็ มารดาจะรู้สกึมีไข้ หนาวสัน่  

2. ความผิดปกติของน า้คาวปลา  น า้คาวปลาควรหมดไปใน  2-3 สปัดาห์ แตอ่าจมีกระปริด 
กระปรอยได้จนถึง 4-5 สปัดาห์  หลงัคลอดน า้คาวปลาใน 1-3 วนัแรกจะมีสีแดงสดกลิ่นเหมือน
ประจ าเดือน   วนัท่ี 4-10 จะมีสีชมพจูางลงเร่ือยๆ  วนัท่ี 10-21 จะจางเป็นสีขาวปนเหลืองแตจ่ะไมม่ี
กลิ่น ลกัษณะของน า้คาวปลาท่ีผิดปกตมิีดงันี ้

น า้คาวปลาเหมน็  เกิดจากการติดเชือ้ จะมีกลิ่นเหมน็เน่า  สีจะคล า้กวา่น า้คาวปลาปกต ิ
น า้คาวปลามีสีแดงนานกวา่ปกติ ไมเ่ป็นไปตามลกัษณะปกติดงัท่ีได้กลา่วแล้ว อาจเกิดจาก

การมีเศษเย่ือหุ้มทารก หรือเศษรกค้างในโพรงมดลกู ท าให้มดลกูหดรัดตวัไมด่ี หรืออาจเกิดจากการติด
เชือ้ของเย่ือบโุพรงมดลกู ซึ่งจะเกิดตกเลือดได้ 

3. มดลกูไมเ่ข้าอู ่ มารดาสามารถคล ามดลกูของตนเองได้ทางหน้าท้อง  โดยจะมีลกัษณะ
เป็นก้อนกลมแขง็อยู่ใต้สะดือ  ตามปกติมดลกูจะลดระดบัลงวนัละ ½ นิว้ และจะไมส่ามารถตรวจพบ
ทางหน้าท้องได้ในวนัท่ี 10-12 ดงันัน้ถ้า 2 สปัดาห์ไปแล้วยงัคล ามดลกูได้แสดงวา่มดลกูยงัไมเ่ข้าอู ่ ซึ่ง
อาจเกิดจากมีเย่ือหุ้มทารก  หรือรกค้างในโพรงมดลกู  หรืออาจเกิดการติดเชือ้ 

4. เต้านมอกัเสบ  บวมแดง   มารดาจะรู้สกึเจ็บ มีไข้ ไมส่ามารถไห้ทารกดดูนมได้  เกิดจาก
การท่ีเต้านมคดัตงึ  มีการคัง่ของน า้นมอยู่นานจนท าให้เซลล์ของน า้นมบางสว่นเน่าตายเกิดการติดเชือ้ 
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5. ถ่ายปัสสาวะบ่อย   แสบ  ขดั  อาจมีอาการติดเชือ้ของระบบทางเดินปัสสาวะ  เน่ืองจาก
การท าความสะอาดอวยัวะสืบพนัธ์ภายนอกไมด่ี  เชือ้โรคผา่นเข้าทางช่องปัสสาวะ และเข้าสูก่ระเพาะ
ปัสสาวะอาจลกุลามไปท่ีไตได้ 

 
บทบาทและการปรับตัวการเป็นมารดาหลังคลอด 
การท่ีมารดารับรู้บทบาทและการปรับตวัการเป็นมารดาหลงัคลอดนัน้ สง่ผลตอ่การรับรู้ และ

เรียนรู้ในการปรับเปลี่ยนเพ่ือให้สอดคล้องกบัวิถีชีวิตท่ีเกิดขึน้ใหม ่มารดาหลงัคลอดท่ีได้รับการสง่เสริม
ให้ปรับตวัสอดคล้องกบับทบาทการเป็นมารดาหลงัคลอด สามารถลดความเครียดในระยะหลงัคลอด
ได้ บทบาทและการปรับตวัการเป็นมารดาหลงัคลอด มีดงันี ้สมัพนัธภาพระหวา่งสามีรวมถึงการรับรู้
การมีสว่นร่วมในการดแูลบตุรของสาม ีทกุๆ ด้าน ทัง้การรับรู้ถึงอารมณ์ ความรู้สกึ พฤติกรรมท่ี
แสดงออกของสามีตอ่ทัง้ตนเองและบตุร ด้านตนเอง เช่น ก่อนการมีบตุรมีเวลาให้กนัอย่างเตม็ท่ี แต่
เมื่อมีบตุร ต้องแบ่งเวลาให้กบับตุร เวลาท่ีมีตอ่กนัลดน้อยลง เน่ืองจากต้องมีกิจกรรมตา่งๆ ท่ีต้อง
ปฏิบตัิดแูลบตุร โอกาสท่ีมารดาพกัฟืน้จากการคลอด ท าให้ระยะนีม้ารดาจ าเป็นอย่างย่ิงท่ีจะต้อง
ปรับตวัเพ่ือด ารงไว้ซึ่งสมัพนัธภาพท่ีดีระหวา่งสามี ทัง้สามีและภรรยาจะต้องตระหนกัถึงความต้องการ
ของกนัและกนั และถ้ามีการติดตอ่ปรึกษาหารือระหวา่งสามีภรรยาอย่างดีในทกุๆ ครัง้ ความสมัพนัธ์
เหลา่นีจ้ะเป็นไปในทางบวก และท าให้การปรับตวัในระยะหลงัคลอดประสบความส าเร็จ ด้านบตุร การ
รับรู้ถึงการมีสว่นร่วมในการดแูลบตุรของสามี โดยการรับรู้ถึงความสนใจ การเอาใจใสท่ี่สามีมีตอ่บตุร 
และการให้เวลาส าหรับบตุร เน่ืองจากในระยะหลงัคลอดนัน้เป็นช่วงเวลาท่ีมารดาต้องการความ
ช่วยเหลือในการดแูลบตุรอย่างย่ิง การท่ีสามีมีสว่นช่วยมารดาเลีย้งดบูตุร ซึ่งเป็นสิ่งท่ีแสดงถึงความรัก
ใคร่ผกูพนัอนัดีของสามี ท าให้มารดามองเห็นคณุคา่ของการเลีย้งดบูตุร เป็นเสมือนการน าแรงเสริมเข้า
มา ท าให้มารดามีการเลีย้งดบูตุรเป็นไปในทางท่ีดี และมีความสขุกบัการเลีย้งดบูตุร สง่ผลให้มารดา
รับรู้บทบาทการเป็นมารดาได้อย่างแท้จริง 

ความพึงพอใจของมารดาท่ีมีตอ่ประสบการณ์ในระยะเจ็บครรภ์และขณะคลอด มารดา
จะต้องปรับตวัตอ่ประสบการณ์ท่ีได้รับในระยะเจ็บครรภ์ขณะคลอด ซึ่งอาจตรงกบัความคาดหวงั
หรือไมต่รงกบัความคาดหวงัของมารดานัน้ โดยทัว่ๆ ไปมารดามกัจะมีความคาดหวงัในทางท่ีเก่ียวกบั
บตุรและกระบวนการคลอด เช่น หวงัวา่จะได้บตุรท่ีสมบรูณ์แขง็แรง หวงัท่ีจะได้รับบริการและการ
ช่วยเหลือท่ีดีจากเจ้าหน้าท่ี หวงัท่ีจะให้ตนเองได้มีสว่นร่วมในการตดัสินใจเก่ียวกบัวิธีการคลอด ถ้า
หากมารดาไมส่ามารถปรับตวัยอมรับตอ่ประสบการณ์ในระยะคลอดแล้ว จะสง่ผลให้มารดานัน้เกิด
ความคบัข้องใจ ประเมินวา่ตนเองไมม่ีความสามารถ ขาดความเช่ือมัน่ในตนเอง ไมแ่น่ใจในการกระท า
บทบาทการเป็นมารดาในระยะตอ่ไป นอกจากนัน้แล้ว มารดาท่ีรับรู้ประสบการณ์ท่ีไมด่ีในระยะเจ็บ
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ครรภ์และขณะคลอด อาจเห็นวา่บตุรเป็นต้นเหตขุองความทกุข์ทรมานของมารดา เกิดเจตคติท่ีไมด่ีตอ่
บตุรท าให้สง่ผลถึงสมัพนัธภาพระหวา่งมารดากบับตุรได้ 

ความพึงพอใจของมารดาตอ่สภาพชีวิต และฐานะทางครอบครัว ทัง้นีเ้พราะการมีบตุรนัน้ ท า
ให้มีการเปลี่ยนแปลงในภารกิจประจ าวนั สภาพท่ีอยู่อาศยั รวมทัง้คา่ใช้จ่ายท่ีเพ่ิมขึน้ เพ่ือจดัเตรียม
ส าหรับบตุรท่ีเกิดมาใหม ่และการมีบตุรมีผลตอ่การเปลี่ยนแปลงอาชีพการท างานในบางรายจะต้อง
เลิกท างานนอกบ้าน ท าให้รายได้ครอบครัวลดลง หรือบางรายมีปัญหาต้องอยู่คนเดียวถกูสามีทอดทิง้ 
ไมส่ามารถท่ีจะหารายได้มาเลีย้งตวัเองได้เพียงพอ ท าให้มารดามีปัญหาทางด้านเศรษฐกิจ รายได้ของ
ครอบครัวไมเ่พียงพอกบัรายจ่าย หรือคา่จ้างท่ีได้รับไมส่ม ่าเสมอ หากมารดาไมส่ามารถปรับตวัตอ่
สภาพชีวิตท่ีเปลี่ยนแปลงไปนัน้ มารดาจะรู้สกึวา่ไมพ่ึงพอใจตอ่ชีวิตและสภาพครอบครัว ขาดความ
มัน่คงในชีวิต ท าให้การรับรู้ตอ่บทบาทการเป็นมารดาเป็นไปได้ยาก 

ความมัน่ใจของมารดาในการปฏิบตัิพนั ธกิจตามบทบาทการเป็นมารดา มารดาต้องมี
ความรู้สกึเช่ือมัน่วา่ตนมีความรู้เร่ืองหน้าท่ีของมารดาในการเลีย้งดบูตุร โดยมารดาท่ีปรับตวัได้จะ
เรียนรู้ถึงการผอ่นคลายความวิตกกงัวล ตอ่บทบาทการเป็นมารดา เข้าใจความต้องการของบตุร 
วิธีการดแูล และตอบสนองความต้องการของบตุร ท่ีสร้างความพึงพอใจให้ทัง้บตุรและมารดาด้วย 
รวมทัง้การผสมผสานระหวา่งความคาดหวงั และการปฏิบตัิบทบาทการเป็นมารดาในสภาพท่ีแท้จริง 

ความพึงพอใจในการเลีย้งดบูตุร มารดาต้องสามารถปรับตวัตอ่กิจกรรมตา่งๆ ในการดแูล
บตุร ได้แก่ การให้นม การดแูลเร่ืองความสะอาด การกอดรัดอุ้มชบูตุร และการตอบสนองความ
ต้องการตา่งๆ ของบตุรได้อย่างมีความสขุ  

 
ปัจจัยท่ีมีอทิธิพลต่อการปรับตัวของหญิงในระยะหลังคลอด  
การปรับตวัเพ่ือเป็น “มารดา” จะประสบความส าเร็จหรือล้มเหลว ขึน้อยู่กบัปัจจยัตา่งๆ 

ดงัตอ่ไปนี ้(อจัฉรา มาศมาลยั.  2553) 
1. บคุลิกภาพและการเลีย้งดท่ีูได้รับในวยัเดก็ มารดาหลงัคลอดท่ีมีบคุลิกภาพเข้มแขง็ มี

ความเช่ือมัน่ในตนเอง และได้รับการอบรมเลีย้งดใูนวยัเดก็ด้วยความอบอุน่และเข้าใจ จะสามารถ
ปรับตวัในการเป็นมารดาได้ดีกวา่มารดาหลงัคลอดท่ีขาดความอบอุน่ในวยัเดก็ ในกรณีท่ีมารดาหลงั
คลอดขาดความอบอุน่ในวยัเดก็ มกัจะแสดงพฤติกรรมเช่นเดียวกบัท่ีมารดาแสดงตอ่ตน เช่น การ
ปลอ่ยปละละเลย ทบุตีทารุณ และจะมีความล าบากในการยอมรับบทบาทการเป็นมารดา 

2. อาย ุหญิงหลงัคลอดท่ีอายตุ ่ากวา่ 20 ปี สว่นมากจะเป็นผู้ ท่ีมีวฒุิภาวะทางอารมณ์ต ่า มี
ความรับผิดชอบและความอดทนน้อย 
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3. การศกึษา ผู้ ท่ีมีการศกึษาสงูจะสามารถปรับตวัสูก่ารเป็นมารดาได้ดีกวา่ผู้ ท่ีมีการศกึษา
น้อยจะมีการเรียนรู้และการปรับตวั มีโอกาสค้นคว้าหาความรู้เพ่ิมเติมจากแหลง่ความรู้ตา่งๆได้
มากกวา่  

4. รายได้ ผู้ ท่ีมีรายได้น้อยมกัมีความวิตกกงัวลตอ่ฐานะเศรษฐกิจของตนและจะย่ิงวิตกกงัวล
มากขึน้ภายหลงัคลอดบตุร จึงสง่ผลให้การรับรู้ตอ่บทบาทของการปรับตวัเป็นมารดาน้อยลง 

5. สมัพนัธภาพในชีวิตสมรส คูส่ามีภรรยาท่ีมีความรัก ความเข้าใจ และเอือ้อาทรซึ่งกนัและ
กนั ย่อมก่อให้เกิดความอบอุน่และมัน่คงของครอบครัว เมื่อภรรยาคลอดบตุร สามีจะช่วย
ประคบัประคองจิตใจภรรยาให้สามารถปรับตวัตอ่บทบาทการเป็นภรรยา และการเป็นมารดาได้
พร้อมๆกนัอย่างสมบรูณ์ 

สมัพนัธภาพในชีวิตสมรสนอกจากจะมีผลตอ่การเป็นบิดามารดา  และการเป็นบิดา มารดาท่ี
ดีแล้ว  ยงัมีผลตอ่พฤติกรรมและพฒันาการของบตุรด้วย แนวทางการพยาบาลเพ่ือสง่เสริมบทบาทการ
เป็นมารดาในระยะหลงัคลอด ได้แก่ 

1. ให้ค าแนะน าเก่ียวกบัการปฏิบตัิตวัหลงัคลอด การเลีย้งดบูตุร อธิบายถึงการเปลี่ยนแปลง
ด้านร่างกายและจิตใจ และให้ค าปรึกษาเก่ียวกบัการท าหน้าท่ีในบทบาทการเป็นมารดา 

2. เปิดโอกาสให้มารดาอยู่ใกล้ชิดบตุร  และให้การเลีย้งดบูตุรภายหลงัจากได้รับค าแนะน า
แล้ว  โดยพยาบาลคอยให้การดแูลอย่างใกล้ชิด 

3. ให้ก าลงัใจ  เพ่ือสง่เสริมให้เกิดความมัน่ใจในการเป็นมารดา  เพราะในระยะแรกของการ
ปรับตวัมารดาจะเกิดความสบัสน  วิตกกงัวล ดงันัน้สิ่งใดท่ีมารดายงัไมเ่ข้าใจหรือท าได้ไมด่ีเท่าท่ีควร 
พยาบาลควรสอน ทบทวน  และเปิดโอกาสให้มารดาได้ฝึกหดัท าในวนัตอ่ไป 

4. เปิดโอกาสให้มารดาได้พดูคยุและปรึกษาปัญหา ระหวา่งมารดาท่ีเร่ิมเข้าสูบ่ทบาทใหม่
ด้วยกนัเป็นกลุม่ โดยมีพยาบาลเป็นผู้คอยให้ค าปรึกษา และตอบค าถามเพ่ือให้มารดาเกิดความรู้สกึ
อบอุน่ใจ 

5. จดัเวลาและสถานท่ีให้เหมาะสม  และเป็นสว่นตวัเพ่ือให้บิดามารดา ได้อยู่ร่วมกนัเป็น
ครอบครัวเพ่ือสร้างความคุ้นเคย  ก่อนท่ีจะน าบตุรกลบับ้าน และพยาบาลควรอธิบายให้สามีเข้าใจถึง
การเปลี่ยนแปลงและความต้องการทางด้านจิตใจของภรรยาภายหลงัคลอด  เพ่ือให้สามีเข้าใจสามารถ
ให้ก าลงัใจและประคบัประคองช่วยเหลือภรรยาได้อย่างเหมาะสม 
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2.ความรู้เก่ียวกับความเครียดของมารดาหลังคลอด  
2.1 วงจรชีวติของการสร้างครอบครัว 
มนษุย์ต้องเผชิญความตงึเครียดในทกุๆระยะของการสร้างครอบครัว การท่ีบคุคลจะสามารถ

บรรลพุนัธกิจและเผชิญกบัความเครียดได้นัน้ ขึน้อยู่กบัการผสมผสานของการเรียนรู้ ประสบการณ์
และการเข้าใจในแตล่ะระยะ ความตงึเครียดของครอบครัวเร่ิมต้น ตัง้แตช่่วงเร่ิมสร้างครอบครัว 

วงจรชีวิตของการสร้างครอบครัวมีหลายระยะ ซึ่งแตล่ะระยะต้องใช้การปรับตวัเพ่ือความ
สมดลุในการคงอยู่ของครอบครัว ดงันัน้ต้องประสบความตงึเครียดตา่งๆกนัไป การแบ่งระยะ เอเวลิน 
ดวูลั (Evelyn Duvall) ( Duvall. 1977, Duvall and Miller 1985; อ้างอิงจาก Bigner 1994: 81-82) ได้
แบ่งระยะของวงจรชีวิตออกเป็น 8 ระยะ โดยยึดตามประสบการณ์ท่ีเปลี่ยนแปลงไปของครอบครัวและ
ใช้อายขุองบตุรคนแรกเป็นจดุส าคญัของการเปลี่ยนแปลงในแตล่ะระยะ 

ระยะท่ี 1 ระยะสร้างครอบครัวใหม ่(ไมม่ีบตุร) เป็นระยะของการปรับตวั คูส่มรสใหมเ่รียนรู้
บทบาทความเป็นสามี ภรรยาและการปรับตวัในเร่ืองตา่ง  ๆ

ระยะท่ี 2 ระยะบตุรแรกเกิด (บตุรคนโตเกิดจนมีอาย ุ36 เดือน) เป็นช่วงเวลาท่ีมีการ
เปลี่ยนแปลงใหมเ่กิดขึน้กบัคูส่มรส คือ การมีลกูคนแรกของครอบครัว การมีลกูท าให้พ่อแมต้่อง
เตรียมการด้านเศรษฐกิจ เตรียมตวัเตรียมใจในการเลีย้งดเูดก็ และต้องปรับตวัเก่ียวกบัเร่ืองเวลาท่ีมีอยู่   

ระยะท่ี 3 ระยะบตุรเข้าสูช่่วงปฐมวยั (บตุรคนโตอาย ุ3-6 ปี) ช่วงนี ้พ่อ แมต้่องปรับตวัเพ่ือให้
สามารถตอบสนองความต้องการและความสนใจของเดก็ได้อย่างเหมาะสม พ่อแมจ่ะมีภาระในการ
รับผิดชอบเดก็มากขึน้และมีเวลาให้คูส่มรสน้อยลง 

ระยะท่ี 4 ระยะบตุรเข้าโรงเรียน (บตุรคนโตอาย ุ6-13 ปี) ช่วงนีพ้่อแมย่ิ่งมีภาระเพ่ิมมากขึน้
กวา่ในระยะท่ีผา่นมา เพราะเดก็เร่ิมรู้จกัสภาพแวดล้อมใหม่ๆ  คือ โรงเรียน พ่อแมจ่ึงต้องดแูลเร่ืองตา่งๆ
ของลกูและต้องจดัสรรเวลาส าหรับสมาชิกในครอบครัว 

ระยะท่ี 5 ระยะบตุรเข้าสูช่่วงวยัรุ่น (บตุรคนโตอาย ุ13-20 ปี) ช่วงนีล้กูเร่ิมย่างเข้าสูช่่วงวยัรุ่น 
ต้องการมีอิสระ ในขณะเดียวกนัก็ยงัรับผิดชอบภาระหน้าท่ีของครอบครัวด้วย พ่อแมจ่ึงต้องปรับตวัให้
ทนักบัการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึน้ภายในครอบครัว 

ระยะท่ี 6 ระยะบตุรเข้าสูว่ยัผู้ใหญ่ตอนต้น (บตุรคนโตแยกตวัออกจากครอบครัวจนถึงบตุร
คนสดุท้าย) พ่อแมต้่องช่วยให้ลกูรู้จกัปรับตวัในการด าเนินชีวิต ทัง้ในเร่ืองการท างานและการเร่ิมสร้าง
ครอบครัวใหม ่

ระยะท่ี 7 ระยะวยัผู้ใหญ่ตอนกลาง (ระยะบ้านวา่งจนถึงการเกษียณอายขุองพ่อแม่) ระยะนี ้
พ่อแมม่ีเวลาให้กนัมากขึน้ เพราะลกูเร่ิมแยกไปมีครอบครัวบ้างแล้ว พ่อแมบ่างคนกลายไปเป็น ปู่ ย่าตา
ยาย และบางคนก็เร่ิมเข้าสูภ่าวะเกษียณอายจุากการท างาน 
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ระยะท่ี 8 ระยะวยัสงูอาย ุ(ระยะเกษียณอายจุนถึงคูส่มรสเสียชีวิต) ในระยะนีคู้ส่มรสได้ย่าง
เข้าสูว่ยัสงูอายแุล้วและจะต้องเผชิญการสญูเสียชีวิตของคูส่มรส เมื่อคูส่มรสเสียชีวิตหมดทัง้คู ่
ครอบครัวของบคุคลนัน้ก็สิน้สดุลง 

สรุป การท่ีบคุคลจะสามารถบรรลพุนัธกิจและเผชิญกบัความเครียดได้นัน้ ขึน้อยู่กบัการ
ผสมผสานของการเรียนรู้ ประสบการณ์และการเข้าใจในแตล่ะระยะ ความตงึเครียดของครอบครัว
เร่ิมต้น ตัง้แตช่่วงเร่ิมสร้างครอบครัว ดงันัน้การเข้าใจในการใช้ชีวิตระยะแรก คือ ระยะสร้างครอบครัว
ใหมน่ัน้ย่อมสง่ผลตอ่การลดความเครียดและการสร้างความสขุท่ียัง่ยืน การสร้างสมัพนัธภาพท่ีดีของ
สามีภรรยาควรคงอยู่ในทกุระยะของการอยู่ร่วมกนั  ดงันัน้การรักษาชีวิตคูใ่ห้ยืนยาวและมีความสขุ ถือ
เป็นเป้าหมายส าคญัของการแตง่งาน ซึ่งต้องอาศยัความร่วมมือจากทัง้ 2 ฝ่าย ในการสร้างบรรยากาศ
ของความรักความอบอุน่ให้เกิดขึน้ในครอบครัว สามีภรรยาจึงควรแสดงพฤติกรรมท่ีท าให้คูส่มรสรับรู้
ถึงความรักท่ีมีตอ่กนั ดงันี ้(สายสรีุ จตุิกลุ.  2540: 15-24) 

1. ต้องเอาใจใสด่แูลและเอือ้อาทรตอ่กนั โดยกระท าด้วยความจริงใจและไมม่ากเกินไปจน
กลายเป็นลว่งล า้สิทธิสว่นตวัจนเกิดความร าคาญ รวมทัง้ทกุคนต้องมีเวลาสว่นตวัซึ่งมีความสมดลุกนั
ระหวา่งเวลาท่ีมีใหคนอ่ืนและท่ีมีให้กบัตนเอง 

2. ต้อง ”รู้จกั” คนท่ีเรารักต้องรู้จกักนัให้ดีและเข้าใจกนัให้ดี รู้ความชอบ-ไมช่อบ ความตา่งกนั
และความเหมือนกนั รู้จกันิสยัใจคน รสนิยมตา่งๆเพ่ือท่ีจะได้ปรับพฤติกรรมให้สามารถตอบสนองตอ่
กนักนัได้ 

3. ต้องเคารพกนัและกนั ให้เกียรติคูส่มรสโดยออกมาจากใจ ไมเ่สแสร้ง รับฟังความคิดเห็นซึ่ง
กนัและกนั และเปิดโอกาสให้แสดงความคิดเห็นท่ีไมต่รงกนัได้ 

4. ต้องมีความรับผิดชอบ โดยยอมรับทัง้ความผิดและความชอบไมต้่องกลวัวา่จะเป็นการเสีย
หน้า หากตนเองเป็นฝ่ายผิด รวมทัง้มีคณุธรรม จริยธรรมในการด าเนินชีวิต 

5. ต้องมีความวางใจกนัและกนั ต้องมีความเช่ือถือและไว้ใจกนั มีความซ่ือสตัย์ตอ่กนัเป็นท่ีพ่ื
งพิงได้ในยามท่ีต้องการความช่วยเหลือหรือมีปัญหา 

6. ต้องให้ก าลงัใจกนัและกนั ทัง้โดยค าพดูและการแสดงออก ไมแ่สดงกิริยาซ า้เติมหรือน่ิงเฉย
เมื่อได้รับทราบปัญหาของคูส่มรส 

7. ต้องให้อภยักนัและกนั เมื่อมีอารมณ์โกรธ ควรให้เวลาตนเองในการไตร่ตรองถึงเหตกุารณ์
ท่ีเกิดขึน้ ไมถื่อโทษอีกฝ่ายหนึ่งหรือดว่นตดัสินเร่ืองราวตา่งๆ และเมื่อเข้าใจเร่ืองดีแล้วก็ให้อภยักนัได้ 

8. ต้องรู้จกัสื่อสารให้เหมาะสม ใช้ค าพดูในเชิงบวก ค าพดูท่ีได้ใจความถกูต้องและรู้จกั
สื่อสารให้เกิดประโยชน์ 
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9. ต้องใช้เวลาด้วยกนัอย่างมีคณุคา่และมีคณุภาพ มีการท ากิจกรรมร่วมกนั เพ่ือจะได้มี
ปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งกนั และใช้เวลาร่วมกนัอย่างคุ้มคา่ 

10. ต้องมีการปรับตวัตามภาวะท่ีเปลี่ยนแปลงของบคุคลในครอบครัว เมื่อเร่ิมครอบครัว
สมาชิกก็มีเพียง2 คน การปรับตวัก็เกิดขึน้ระหวา่งกนัเท่านัน้แตเ่น่ืองจากครอบครัวมีการเปลี่ยนแปลง
อยู่เสมอ การปรับตวัของบคุคลจึงต้องเกิดขึน้ตามไปด้วยและตามภาวะตา่งๆ ของสมาชิกในครอบครัว
ท่ีมากขึน้ 

11. ต้องรู้จกัภาระหน้าท่ีในครอบครัวและช่วยเหลือกนัและกนั ควรตกลงกนัในเร่ืองบทบาท
หน้าท่ีและกิจกรรมตา่งๆในบ้านวา่ใครรับผิดชอบเร่ืองใด หรือเร่ืองใดควรรับผิดชอบร่วมกนั รวมทัง้ยินดี
ช่วยเหลืองานอ่ืนๆในบ้านด้วยความเตม็ใจ แม้บางเร่ืองอาจไมใ่ช่หน้าท่ีของตนโดยตรงแตถื่อเป็นสิ่งท่ี
ท าให้ครอบครัวมีความสขุ 

12. มีความใกล้ชิดทางสมัผสั ควรแสดงออกถึงความรักท่ีมีให้กนัด้วยการสมัผสัทางกายและ
แสดงออกด้วยใจจริง ทัง้นีค้วรค านึงถึงกาลเทศะและความพอเหมาะพอควร 

การแสดงออกของสามี ภรรยาตามแนวทางข้างหน้านีเ้ป็นสิ่งท่ีต้องเรียนรู้และปฏิบตัิ ให้เกิด
ความเคยชิน โดยต้องมีความอดทน ความสม ่าเสมอและความตอ่เน่ือง พฤติกรรมบางอย่างอาจเป็นสิ่ง
ท่ีแตล่ะบคุคลไมเ่คยชินหรือไมเ่คยปฏิบตัิมาก่อน แตก่็ไมย่ากเกินไปกวา่ท่ีจะปฏิบตัิได้ หากทัง้ภรรยามี
ความรักให้แก่กนัและมีความตัง้ใจจะท าในสิ่งท่ีท าให้คูข่องตนมีความพอใจและมีความสขุ และเมื่อมี
ลกูก็ควรสอนให้ลกูรู้จกัพฤติกรรมการแสดงออกเช่นเดียวกนั เพราะในฐานะของสมาชิกในครอบครัว
เดียวกนั การท่ีทกุคนในครอบครัวมีความรักให้แก่กนัและรู้จกัแสดงออกอย่างเหมาะสมก็จะช่วยลด
ปัญหาครอบครัวและปัญหาสงัคมโดยสว่นรวมได้  

การปรับตวัของพ่อแมเ่มื่อมีบตุร เมื่อมีบตุรคนแรกเกิด สามี ภรรยาจะเร่ิมเข้าสูว่งจรชีวิต
ครอบครัวในระยะใหมท่ี่เป็นครอบครัวเร่ิมขยาย และให้ก าเนิดบตุร สามีภรรยาจึงมีบทบาทจึงมีบทบาท
ของพ่อแมเ่พ่ิมมากขึน้อีกบทบาทหนึ่ง นอกเหนือจากการเป็นสามี ภรรยา  ซึ่งบทบาทของความเป็นพ่อ
แมน่ี่เอง ท าให้พ่อแม ่ต้องปรับกิจวตัรประจ าวนัใหม ่รวมทัง้ต้องจดัการทรัพยากรอ่ืนๆในครอบครัว เช่น 
เงินและเวลา จากเดิมท่ีมีกนัเพียง 2 คน ในครอบครัวเมื่อสมาชิกใหมเ่พ่ิมเข้ามาในบ้าน ชีวิตของพ่อแม่
ก็เปลี่ยนไปและมีความซบัซ้อนมากขึน้ ท าให้ต้องมีการสื่อสารและปฏิสมัพนัธ์กนัอย่างมีประสิทธิภาพ 
รวมทัง้ต้องดแูลสขุภาพตนเองให้ดีอยู่ตลอดเวลาด้วย  

 
2.2 บทบาทและพันธกิจของบิดามารดาต่อบุตร 
การท่ีครอบครัวจะปรับตวัเพ่ือลดความเครียดได้นัน้ต้องเข้าใจในบทบาทและพนัธกิจของบิดา

มารดา เมื่อครอบครัวมีสมาชิกใหมเ่พ่ิมขึน้หรือมีบตุร สามีและและภรรยาย่อมมีบทบาทและพนัธกิจ
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ตามมาด้วย เช่น ให้บตุรได้รับการศกึษาท่ีเหมาะสมตามวยัและตามความสามารถ ดแูลบตุรให้มี
สขุภาพท่ีดีทัง้ทางด้านร่างกายและจิตใจ ปลกูฝังจริยธรรม คณุธรรม เป็นต้น ทัง้นีท้ัง้นัน้สงัคมมีความ
คาดหวงัตอ่บทบาทและพนัธกิจของบิดามารดาตอ่บตุร ดงันี ้ด้านร่างกาย คือการดแูลรับผิดชอบความ
ต้องการขัน้พืน้ฐาน เช่น อาหาร เคร่ืองนุ่งห่ม ยารักษาโรค เป็นต้น ด้านจิตใจ คือ การให้ความรัก ดแูล
เอาใจใสอ่ย่างใกล้ชิด เสียสละเวลาความสขุสว่นตน โดยทุ่มเทเวลาให้กบัการอบรมเลีย้งดบูตุร 
นอกเหนือจากภารกิจภายในและภายนอกครอบครัว ไมท่อดทิง้ลกูและพร้อมท่ีจะดแูลทกุข์ สขุของลกู 

การเปลี่ยนแปลงในระยะบตุรแรกเกิดนัน้ เป็นระยะท่ีเปลี่ยนแปลงอย่างมาก ทัง้การปรับตวั
ตอ่กนัของสามี ภรรยา การยอมรับและดแูลสมาชิกใหมข่องครอบครัว โดยเฉพาะภรรยาซึ่งเป็นผู้ ท่ีรับ
บทบาทใหม ่มีหน้าท่ีท่ีเปลี่ยนไปจากเดิม ทัง้ต้องมีรูปร่างท่ีเปลี่ยนไปจากการตัง้ครรภ์ร่วมถึงการรับ
บทบาทใหมท่ี่ไมเ่คยมาก่อน คือ การเป็น “แม”่  การปรับตวัท่ีดีจะก่อให้เกิดความสขุ แตถ้่าครอบครัวไม่
สามารถปรับตวัและเข้าใจบทบาทได้ อาจก่อให้เกิดความเครียดของครอบครัว  

 
2.3 ความหมายของความเครียด  
ความเครียด (Stress) เป็นค าท่ียืมมาจากภาษาฟิสิกส์ ซึ่งอธิบายวา่ความเครียดเป็นความ

กดดนั (Pressure) หรือแรง (Force) ท่ีมีตอ่ร่างกายของคนเรา นอกจากนัน้ Stress ยงัมีรากศพัท์มา
จากภาษาละติน “Strictus” แปลวา่ ความตงึแน่น (Bound tight)  

ในทางจิตวิทยา ความเครียด หมายถึง ส่ิงท่ีต้องการ (Demand) ท่ีมีผลตอ่อินทรีย์เพ่ือ
ก่อให้เกิดการปรับตวั (Adaptation) ส่ิงท่ีต้องการคือสิ่งเร้าทัง้ภายในและภายนอกท่ีมีผลกระทบตอ่
คนเรา การปรับตวัท่ีเป็นผลตามมาท าให้คนเราเกิดสภาวะของความตงึ (Tension) หรือการคกุคาม  

ส าหรับความหมายของความเครียด ได้มีนกัวิชาการหลายท่านได้ให้ความหมายดงัตอ่ไปนี ้ 
ลาซาลสั และ โฟล์คแมน  (Lazarus & Folkman. 1984) กลา่ววา่ ความเครียดเป็นสิ่งท่ีเกิด

จากการกระท าระหวา่งกนั (Interaction) ท่ีจ าเพาะเจาะจงระหวา่งบคุคล (Person) กบัสิ่งเร้าจาก
สิ่งแวดล้อม (Environment stimulus) บคุคลจะมองดวูา่สิ่งเร้าดงักลา่วท่ีก่อให้เกิดความเครียด และ
ประเมินด้วยสติปัญญาวา่ความสมัพนัธ์นัน้จะเกินความสามารถของตนในการจดัการและเป็นอนัตราย
ตอ่ตวัเขามากน้อยเพียงไร 

กรมสขุภาพจิต (2540: 9) ให้ความหมายของความเครียดวา่ เป็นภาวะของอารมณ์หรือ
ความรู้สกึเกิดขึน้เมื่อเผชิญกบัปัญหาตา่ง  ๆท่ีท าให้รู้สกึไมส่บายใจ คบัข้องใจหรือถกูบีบคัน้ กดดนัจน
ท าให้เกิดความรู้สกึทกุข์ใจ สบัสน โกรธ หรือ เสียใจ ความเครียดท่ีไมม่ีมากนกัจะเป็นแรงกระตุ้นให้คน
เกิดแรงมมุานะท่ีจะเอาชนะปัญหาและอปุสรรคตา่งๆได้ คนท่ีมีความรับผิดชอบสงูมกัหนีความเครียด
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ไปไมพ้่น ความเครียดท่ีเป็นอนัตราย คือ ความเครียดในระดบัสงูท่ีคงอยู่เป็นเวลานาน จะสง่ผลเสียตอ่
สขุภาพกาย สขุภาพจิต พฤติกรรม ครอบครัว การท างานและสงัคมได้ 

สจุริต สวุรรณชีพ (2531: 95) กลา่ววา่ ความเครียดเป็นภาวะของจิตใจท่ีตื่นตวั เตรียมพร้อม
ท่ีจะเผชิญกบัสถานการณ์หรือความกดดนัอย่างใดอย่างหนึ่งท่ีไมพ่ึงประสงค์ ซึ่งสถานการณ์หรือความ
กดดนันัน้ๆ หนกัเกินกวา่ก าลงัความสามารถในยามปกติของบคุคลท่ีจะแก้ไขก าจดัให้หมดไป หรือ
บรรเทาลงได้ 

พรศิริ ใจสม (2536: 9) กลา่ววา่ ความเครียดเป็นปฏิกิริยาตอบสนองของบคุคลตอ่สิ่งท่ีมา
กระตุ้น ซึ่งได้ประเมินแล้ววา่เป็นสิ่งท่ีมีผลกระทบ และก่อให้เกิดการเสียสมดลุของร่างกาย ซึ่งท าให้
บคุคลต้องมีการปรับตวัเพ่ือให้สามารถรักษาภาวะสมดลุของร่างกายไว้ 

เกษม ตนัติผลาชีวะ (2546: 10) กลา่ววา่ความเครียดเป็นปฏิกิริยาตอบสนองท่ีไมจ่ าเพาะตอ่
ร่างกาย ตอ่การเรียกร้องทีกระท าตอ่มนั 

กิติพร  โชประการ (2544: 2) กลา่ววา่ความเครียดคือความรู้สกึท่ีเกิดขึน้กบับคุคลท่ีตกอยู่ใน
สภาวะท่ีร่างกายและจิตใจ มีปฏิกิริยาตอบสนองตอ่สิ่งกระตุ้นทัง้ภายในและภายนอกท าให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงทัง้ร่างกายและจิตใจ ของแตล่ะบคุคล 

 
จากท่ีกลา่วมาพอสรุปได้วา่ ความเครียด คือ การผสมผสานกนัระหวา่งปัจจยัภายในและ

ปัจจยัภายนอกของตวับคุคลท่ีเผชิญสถานการณ์ท่ีรู้สกึไมส่บาย วิตกกงัวล คบัข้องใจ หรือกดดนัอย่าง
ใดอย่างหนึ่ง เป็นสญัญาณเตือนให้รู้ถึงการปรับเปลี่ยนทัง้ทางด้านร่างกาย จิตใจเพ่ือให้เกิดสมดลุ และ
ถ้าความเครียดนัน้ไมส่ามารถก าจดัได้ ยงัคงอยู่ในระดบัสงูและย่อมนาน ย่อมสง่ผลกระทบโดย
ภาพรวมทัง้สขุภาพกาย สขุภาพจิต รวมถึงสงัคม 

 
2.4 ความเครียดของมารดาหลังคลอด  
มารดาครรภ์แรกเกิดการเปลี่ยนแปลงของร่างกายในด้านการขยายขนาดของมดลกู การเพ่ิม

ของน า้หนกัตวัท าให้อดึอดั อ้วน ขาดความคลอ่งตวัในการเคลื่อนไหวสง่ผลตอ่สขุภาพลกูในครรภ์และ
เมื่ออายคุรรภ์มากขึน้ยงัท าให้มีความวิตกกงัวลมากขึน้และเมื่อคลอดบตุรแล้ว มารดาหลงัคลอดเกิด
ความรู้สกึห่วงใยตอ่บตุร สภาวะร่างกายของตนเองท่ีเปลี่ยนแปลงเพ่ือเตรียมพร้อมในการเลีย้งดบูตุร 
เช่น การคดัตงึของเต้านม น า้คาวปลา ความกงัวลตอ่การให้นมบตุร สิ่งเหลา่นีท้ าให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจในมารดาหลงัคลอด แบ่งเป็น 3 ภาวะ ดงันี ้(มานี ปิยะอนนัต;์ และคณะ.
2543: 298-299) 
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ภาวะท่ี 1 คือ ภาวะอารมณ์เศร้าหลงัคลอด (Postpartum blues) เป็นภาวะท่ีพบได้บ่อยท่ีสดุ 
คนไข้จะมีอาการวิตกกงัวล กระสบักระสา่ย กระวนกระวาย เครียด หดหู่ ไมส่ดช่ืน อารมณ์แปรปรวน
ง่าย สบัสน หลงลืม ปวดมนึศีรษะ นอนไมห่ลบั และมีความรู้สกึทางด้านลบตอ่การเลีย้งดบูตุร ลกัษณะ
อาการดงักลา่วจะมีความรุนแรงน้อยท่ีสดุและเป็นเพียงระยะเวลาหนึ่งเท่านัน้ โดยทัว่ไปจะมีอาการ
ประมาณ 2-3 วนัเท่านัน้ และมกัเกิดขึน้ในสปัดาห์แรกหลงัคลอด อาการดงักลา่วจะหายไปได้เอง
ภายในระยะเวลา 10 วนัหลงัคลอด บางรายงานเช่ือกนัวา่เป็นการเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจของการ
ปรับตวัหลงัคลอด พบได้สงูถึงร้อยละ 50-70 ของภาวะหลงัคลอด ลกัษณะดงักลา่วมกัพบบ่อยใน
มารดาตัง้ครรภ์ท่ีมีสภาพจิตใจและอารมณ์ถดถอย ไมส่ดช่ืน จากความรู้สกึกลวัและตระหนกตกใจจาก
ขบวนการตัง้ครรภ์และการคลอด นอกจากนีย้งัพบในมารดาท่ีประสบปัญหาบางอย่างในระยะหลงั
คลอดใหม่ๆ  มีอาการออ่นเพลียจากการนอนหลบัพกัผอ่นไมเ่พียงพอในช่วงคลอดและหลงัคลอด 
มารดาบางรายอาจมีความวิตกกงัวลสงูในเร่ืองการให้การดแูลบตุรหลงัคลอดภายหลงัออกจาก
โรงพยาบาลหรืออาจมีความวิตกกงัวลวา่สรีระท่ีเปลี่ยนแปลงไปของตนเอง อาจท าให้สามีให้ความ
สนใจลดลง ดงัได้กลา่วมาแล้วเบือ้งต้นวา่ภาวะดงักลา่วจะหายไปได้เอง  แตก่ารอธิบายให้มารดา
เข้าใจถึงความเปลี่ยนแปลงดงักลา่วด้วยท่าทีแสดงความเห็นอกเห็นใจ จะท าให้มารดาปรับตวัได้ง่าย
ขึน้ นอกจากนีส้มาชิกในครอบครัวจ าเป็นต้องเข้าใจการเปลี่ยนแปลงดงักลา่ว และมีทศันคติท่ีถกูต้อง
ตอ่มารดา ร่วมกบัให้การดแูลมารดาให้เพียงพอ 

ภาวะท่ี 2 คือ Postpartum depression เป็นภาวะท่ีแยกออกจาก postpartum blues  ได้
คอ่นข้างล าบากเพราะอาการและอาการแสดงใกล้เคียงกนัแต ่postpartum depression มกัพบในกลุม่
ท่ีเป็น postpartum blues มาก่อนและอาการไมห่ายไปเองหรืออาการเป็นมากขึน้ ในหญิงท่ีมีประวตัิ
โรค depression ตัง้แตก่่อนการตัง้ครรภ์ จะมีโอกาสถึงร้อยละ 20-30 ท่ีจะเกิดภาวะ postpartum 
depression ในช่วงเวลาหลงัคลอด อาการและอาการแสดง postpartum depression จะเหมือนกบั 
depression ท่ีเกิดขึน้ขณะไมต่ัง้ครรภ์ แตล่กัษณะซึมเศร้าท่ีเกิดขึน้ในช่วงหลงัคลอดจะพบได้มากกวา่ 
อบุตัิการณ์เกิดโรคดงักลา่วพบได้ประมาณร้อยละ 8-15 ในรายท่ีมีประวตัิการเกิด postpartum 
depression มาก่อนจะมีโอกาสสงูมาก (ร้อยละ 50-100) ท่ีจะเกิดอาการซ า้อีกในการตัง้ครรภ์ครัง้
ตอ่ไป การให้การดแูลรักษาประคบัประคองแลการสร้างความมัน่ใจจากครอบครัวและบคุลากรทางการ
แพทย์จะช่วยให้การรักษาได้ผลดีย่ิงขึน้ การพยากรณ์โรคดงักลา่วอยู่ในเกณฑ์ดี ถึงแม้ในบางราย
อาการอาจคงอยู่ได้นานถึง 1 ปี  

ภาวะท่ี 3 คือ Postpartum psychosis จะพบลกัษณะของโรคจิตเภท (schizophrenia) ใน
ผู้ป่วยหลงัคลอดบตุร อาการและอาการแสดงของ postpartum psychosis จะเหมือนกบัลกัษณะท่ีเกิด
ในขณะท่ีไมต่ัง้ครรภ์ แตค่วามแตกตา่งในเร่ืองการพยากรณ์โรคในกลุม่ postpartum psychosis จะ
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ดีกวา่และมกัพบอาการอยู่ประมาณ 2-3 เดือนหลงัคลอด ลกัษณะท่ีส าคญัท่ีใช้แยกโรคออกจาก 
postpartum blues หรือ depression คือผู้ป่วย postpartum psychosis จะมีลกัษณะความคิดฆ่าตวั
ตาย หรือความพยายามฆ่าตวัตายรวมอยู่ด้วย นอกเหนือไปจากการมีภาพหลอน 

 
2.5 ผลของความเครียด 
เมื่อเกิดความเครียด จะแสดงอาการตา่งๆ ให้ปรากฏซึ่งแบ่งออกเป็น 6 ประการ (Cox.1987 : 

92) แตเ่น่ืองจากอาการทางสรีรภาพและภาวะสขุภาพเป็นผลเก่ียวเน่ืองซึ่งกนัและกนั จึงสรุปรวมเป็น 5 
ประการดงันี ้ 

1. อาการทางอารมณ์ ผู้ ท่ีเกิดความเครียดจะแสดงอารมณ์หงดุหงิดบ่อย โกรธ ก้าวร้าว วิตก
กงัวล รู้สกึสิน้หวงั หมดก าลงัใจ มองโลกในแง่ร้าย หลบลีห้นีหน้าผู้คน ดถูกูตนเอง เฉยเมย เฉ่ือยชา 
เศร้าซึม ออ่นล้า และสบัสน 

2. อาการทางสขุภาพกาย เกิดอาการในหลายระบบ ได้แก ่
ระบบผมและผิวหนงั ได้แก่ ผมร่วง แผลเป่ือย แผลตามผิวหนงั 
ระบบหวัใจและหลอดเลือด ได้แก่ ใจสัน่ หวัใจวาย ความดนัโลหิตสงู ระดบัน า้ตาลในเลือดสงู  
ระบบการย่อยอาหาร ได้แก่ แผลในกระเพาะ ท้องร่วง ท้องผกู จกุเสียด พะอืดพะอม 

เบาหวาน อาหารไมย่่อย ท้องอืด แผลในปาก 
ระบบทางเดินหายใจ ได้แก่ หอบ ไอ เวียนศีรษะ เป็นลม หายใจไมอ่อก 
ระบบกล้ามเนือ้ ได้แก่ ปวดเมื่อยกล้ามเนือ้หลงั คอและไหล ่ 
ระบบประสาท ได้แก่ ปวดศีรษะ ไมเกรน 
3. กระบวนการทางความคิด ผู้ ท่ีเกิดความเครียดจะไมม่ีสมาธิ ตดัสินใจไมไ่ด้ จ าอะไรไมค่อ่ย

ได้ ไมส่ามารถคิดได้อย่างทะลปุโุปร่ง ขาดความตอ่เน่ืองในความคิด 
4. อาการทางพฤติกรรม ผู้ ท่ีมีความเครียดจะมีพฤติกรรมนอนไมห่ลบั ตื่นบ่อยๆ ในเวลา

กลางคืน ดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์หรือ สบูบหุร่ีมากเกินไป รับประทานอาหารมากเกินไป หรือไมอ่ยาก
รับประทานอาหาร ผิดนดั นัง่กดัเลบ็มือ กดัดินสอหรือปากกาท่ีถืออยู่ในมือ หลีกเลี่ยงการพบปะ
สงัสรรค์กบัเพ่ือนฝงู เปลี่ยนพฤติกรรมการขบัรถ ตื่นเต้นกระวนกระวายมากเกินไป พฤติกรรมบางอย่าง
ชีใ้ห้เห็นถึงภาวะล้มเหลวได้ (รัชนี ศิลปบรรเลง. 2536: 46) เช่น การลาออกจากงาน ติดยาเสพติด การ
หนีออกจากบ้าน การทอดทิง้ลกู จนถึงพฤติกรรมโรคจิตประสาท 

5. ผลตอ่งานและองค์กร ท าให้ประสิทธิภาพการของการท างานลดลง ผลผลิตลดลง สญูเสีย
สมัพนัธภาพในการท างานและองค์กร 
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กนกรัตน์ สขุะตงุคะ (2537: 10-11) กลา่วถึง ผลของความเครียดท่ีแสดงออกมา 5 ด้าน 
ได้แก่ ด้านร่างกายท าให้เกิดอาการแสดงดงันี ้ความดนัโลหิตสงู ระดบักลโูคสมากขึน้ อตัราการเต้นของ
หวัใจเพ่ิมขึน้ ปากคอแห้ง เหง่ือออกมาก ระคายเคืองในคอ แขน ขาชา หรือมีการกระตกุ กล้ามเนือ้ตงึ
เครียด มีปัญหาการท างานของระบบย่อยอาหาร มีปัญหาการท างานของระบบขบัถ่าย มือเท้าเย็น 
ด้านพฤติกรรมท าให้เกิดอาการแสดงดงันี ้ มกัเกิดอบุตัิเหตงุ่าย มกัติดยาตา่งๆ  มีอารมณ์ระเบิดพุ่ง
ออกมาง่าย กินมากขึน้หรือตรงกนัข้าม ไมอ่ยากอาหาร ดื่มและสบูบหุร่ีมากขึน้ หนุหนัพลนัแลน่  มกัมี
ปัญหาเก่ียวกบัการพดู มกัมีการหวัเราะแปลกๆ เหมือนพยายามกลบเกลื่อน งุ่นง่านหรือลกุรีล้กุรน 
ด้านจิตใจท าให้เกิดอาการแสดงดงันี ้วิตกกงัวลก้าวร้าวหรือเฉยชา เบ่ือเศร้าหรือชอบเป็นลม  คบัข้อง
ใจ รู้สกึผิด รู้สกึอบัอาย หงดุหงิดและอารมณ์เสียง่าย รู้สกึตวัเองด้อยคา่ ว้าเหว ่ด้านความรู้ความเข้าใจ
ท าให้เกิดอาการแสดงดงันี ้ ตดัสินใจไมไ่ด้ และสมาธิไมด่ ีลืมง่าย คิดอะไรไมค่อ่ยออก ออ่นไหวตอ่ค า
วิจารณ์ง่าย ด้านสงัคมท าให้เกิดอาการแสดงดงันี ้ ไมค่อ่ยอยู่รวมกลุม่กบัใคร ไมค่อ่ยยุ่งกบัใคร และไม่
คอ่ยมีผลงาน มีอบุตัิเหตบุ่อยๆ และการงานเปลี่ยนแปลง เมื่ออยู่กบัคนอ่ืน จะท าให้บรรยากาศของ
กลุม่ไมด่ี ตอ่ต้านท่ีท างาน ไมพ่อใจงานอาชีพ 

 
สรุปได้วา่ ความเครียดของมารดาหลงัคลอด หมายถึง ความรู้สกึของมารดาหลงัคลอดท่ีเกิด

จากการผสมผสานกนัระหวา่งปัจจยัภายในและปัจจยัภายนอกของตวับคุคล ซึ่งปัจจยัภายในได้แก่ 
การขาดประสบการณ์ ขาดความรู้ในเร่ืองตา่งๆท่ีจะต้องเผชิญหลงัการคลอดบตุร ไมว่า่จะเป็นการดแูล
ตนเอง รวมถึงการดแูลบตุร ปัจจยัภายนอก ได้แก ่ การช่วยเหลือของสามีในการเลีย้งดบูตุร ปัจจยั
ทัง้หมดผสมผสานสง่ผลให้บคุคลเกิดการเปลี่ยนแปลงด้านร่างกาย ได้แก่ ระบบอาหารท างานไมเ่ตม็ท่ี 
ใจสัน่ง่าย ด้านจิตใจ ได้แก่ ซึมเศร้า มีความรู้สกึหดหู่ หงดุหงิด โมโหง่าย ท้อแท้ อดึอดั รู้สกึไมส่บาย 
วิตกกงัวล คบัข้องใจ หรือกดดนัอย่างใดอย่างหนึ่ง นอนไมห่ลบั ปวดมนึศีรษะ ความรู้สกึไมส่บายใจ  
วิตกกงัวล กระสบักระสา่ย กระวนกระวาย เครียด หดหู่ ไมส่ดช่ืน อารมณ์แปรปรวนง่าย สบัสน หลงลืม 
และมีความรู้สกึทางด้านลบตอ่การเลีย้งดบูตุร และการติดตอ่สื่อสารกบัผู้ อ่ืน  

 
2.6 ทฤษฎีความเครียดของลาซารัสและโฟล์กแมน (Larzarus & Folkman) 
ลาซารัสและโฟล์กแมน (Larzarus; & Folkman. 1984) ได้มองความเครียดวา่ไมไ่ด้ขึน้อยู่กบั

บคุคลหรือสิ่งแวดล้อม แตบ่คุคลและส่ิงแวดล้อมมีอิทธิพลซึ่งกนัและกนั การตดัสินภาวะเครียดของ
บคุคลจะต้องผา่นกระบวนการประเมินโดยการใช้สติปัญญา (Cognitive appraisal)  เมื่อบคุคลเกิด
ความเครียดขึน้ บางคนจะรับรู้และตอบสนองด้วยความโกรธ ซึมเศร้า วิตกกงัวล รู้สกึผิด หรือบางคน
อาจรู้สกึวา่ท้าทายมากกวา่ถกูคกุคาม การรับรู้ท่ีแตกตา่งกนันี ้เน่ืองจากแตล่ะคนมีประสบการณ์และ
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พฒันาการทางสติปัญญาท่ีจะเลือกรับรู้แตกตา่งกนัตามประสิทธิภาพในการท างานของระบบการใช้
สติปัญญาของแตล่ะคน ท่ีจะจ าแนกการรับรู้สถานการณ์ท่ีก าลงัเผชิญวา่เป็นอนัตราย คกุคาม หรือท้า
ทายตอ่ความรู้สกึท่ีเป็นสขุ 

ในการประเมินโดยใช้สติปัญญานัน้ ลาซารัสและโฟล์กแมน (Larzarus & Folkman 1984) 
ได้จ าแนกกระบวนการประเมินโดยการใช้สติปัญญาออกเป็น 3 ขัน้ตอน คือ 

1. การประเมินปฐมภมูิ (Primary appraisal) เป็นการประเมินวา่เหตกุารณ์นัน้มีผลกระทบ
อย่างไรตอ่บคุคล ซึ่งการประเมินนีแ้บ่งออกเป็น 3 แบบ คือ 

1.1 ไมเ่กิดผลใดๆ (Irrelevant) คือ การท่ีบคุคลประเมินวา่เหตกุารณ์นัน้ไมเ่ก่ียวข้อง
กบัสวสัดิภาพของบคุคลเลย 

1.2 เกิดผลดีหรือได้รับประโยชน์ (Benign positive) คือการท่ีบคุคลประเมินวา่เหตกุารณ์
นัน้มีผลไปในทางดีกบัสวสัดิภาพของตนเอง ท าให้บคุคลผอ่นคลายไมต้่องใช้ความพยายามในการ
ปรับตวั 

1.3 เกิดความเครียด (Stress) เป็นภาวะท่ีบคุคลต้องดงึแหลา่งประโยชน์มาใช้ในการ
ปรับตวัอย่างเตม็ท่ีหรือเกินก าลงัของแหลง่ประโยชน์ท่ีมีอยู่ การประเมินวา่เป็นความเครียดนี ้สามารถ
ประเมินออกเป็น 3 อย่าง คือ 

1.3.1 เป็นอนัตรายหรือมีการสญูเสีย (Harm/Loss) เป็นการท่ีบคุคลประเมินวา่เกิด
ความเสียหายแก่ตนแล้ว เช่น การเจ็บป่วย การสญูเสียคนท่ีรัก เป็นต้น 

1.3.2 ถกูคกุคาม (Threat) เป็นการประเมินวา่จะเกิดอนัตรายหรือมีการสญูเสียแก่ตน
ในอนาคต 

1.3.3 ท้าทาย (Challenge) เป็นการประเมินวา่เหตกุารณ์นัน้อาจเป็นอนัตราย แตม่ี
ทางท่ีจะสามารถควบคมุได้หรืออาจให้ประโยชน์แก่ตน ท าให้มีขวญัก าลงัใจดีขึน้ 
  2. การประเมินทตุิยภมูิ (Secondary appraisal) เป็นการประเมินท่ีแตกตา่งจากการประเมิน
แบบแรก เพราะต้องอาศยัความเฉลียวฉลาดในการพิจารณาอย่างถ่ีถ้วน มีความซบัซ้อนมากกวา่ 
เพ่ือท่ีจะหาทางแก้ไขจดัการปัญหาท่ีเกิดขึน้อย่างเหมาะสม กลา่วคือเป็นพฤติกรรมเผชิญความเครียด 
(Coping behavior) นัน่เอง 
     กระบวนการประเมินทัง้สองจะมีปฏิกิริยาซึ่งกนัและกนั เพ่ือก าหนดความรุนแรงของ
ความเครียดและการตอบสนองของอารมณ์ เมื่อใดท่ีบคุคลรู้สกึวา่สามารถควบคมุสถานการณ์ได้ 
ความเครียดก็จะทเุลาลง 
     3. การประเมินซ า้ เป็นการเปลี่ยนแปลงการประเมินท่ีเคยกระท ามาก่อนตามข้อมลูท่ีได้รับ
ใหมจ่ากสิ่งแวดล้อม ซึ่งอาจจะสนบัสนนุหรือขดัแย้งกบัข้อมลูท่ีมีอยู่เดิม กระประเมินซ า้เป็น
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กระบวนการท่ีเกิดขึน้อย่างตอ่เน่ือง มีลกัษณะเป็นพลวตัร (dynamic) เช่นกนั อาจปรับเปลี่ยนได้หรือ
เกิดขึน้พร้อมๆ กนัได้ ซึ่งอาจจะเกิดจากการท างานของกลไกการปกป้อง (defense appraisal) ดงั
แผนภมูิ 2  
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 2  การแสดงผลกระทบของความเครียดตอ่เหตกุารณ์ท่ีเกิดขึน้กบัรูปแบบการประเมิน 
       ของบคุคล 
 

การประเมินวา่เหตกุารณ์นัน้วา่เป็นความเครียดหรือไม ่เป็นความเครียดชนิดใดหรือมีความ
รุนแรงมากน้อยแคไ่หนขึน้กบัปัจจยัสถานการณ์เฉพาะหน้า (Situatoinal factors) และปัจจยัด้านตวั
บคุคล (Personal factors) 

ปัจจยัสถานการณ์เฉพาะหน้า ได้แก่ ความรุนแรงของเหตกุารณ์ท่ีเกิดขึน้ ลกัษณะของ
เหตกุารณ์นัน้สามารถท านายได้มากน้อยเพียงไร และความไมแ่น่นอนตอ่เหตกุารณ์ 

ปัจจยัด้านตวับคุคล ได้แก่ ข้อผกูพนัด้านความหมายและความส าคญัแก่บคุคลเพียงไร ความ
เช่ือวา่ตนสามารถควบคมุเหตกุารณ์ได้หรือไม ่สติปัญญาท่ีใช้ในการประเมินวา่ตรงกบัความเป็นจริง
เพียงไร 

การประเมินทตุิยภมูิจะเป็นการพยายามทัง้การกระท าและความนึกคิดท่ีจะหาวิธีการท่ีจะใช้
ในการเผชิญกบัความเครียดท่ีเกิดขึน้ ซึ่งเป็นกระบวนการท่ีมีการเปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลา และไมม่ี
การตดัสินวา่วิธีการใดดีท่ีสดุ 

 

เหตกุารณ์ท่ีก่อให้เกิด
ความเครียด 

การประเมินทตุิยภมู ิ
วิธีเผชิญความเครียด การประเมินซ า้ 

การรับรู้ตอ่
เหตกุารณ์การ
ประเมินปฐมภมู ิ
-ไมเ่กิดผลใด 
-เป็นผลด ี

 
 

-เป็นความเครียด 

-อนัตราย 
-ท้าทาย 
-คกุคาม 
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แหล่งประโยชน์ในการเผชญิความเครียด (Coping resources) ได้แก่ 
1. ภาวะสขุภาพและพลงัของบคุคล ถ้ามีสขุภาพดีมีพละก าลงัจะเผชิญกบัความเครียดได้ดี 
2. ความเช่ือในทางท่ีดี ความเช่ือท่ีดีตอ่ผลลพัธ์ท่ีได้และมีความหวงั จะท าให้เผชิญกบั  

ความเครียดได้ดี 
      3. ทกัษะในการแก้ปัญหา 

4. ทกัษะทางสงัคม การมีสมัพนัธภาพกบับคุคลอ่ืนท่ีดี จะช่วยในการแก้ปัญหาตา่งๆ ดีขึน้ 
5. แรงสนบัสนนุทางสงัคม การได้รับการช่วยเหลือจากเครือขา่ยของสงัคม จะช่วยในการ

เผชิญกบัความเครียดได้ดีขึน้ 
6. แหลง่ประโยชน์ทางด้านวตัถ ุช่วยให้บคุคลมีทางเลือกในการแก้ปัญหามากขึน้ 
 
พฤติกรรมเผชญิความเครียด (Coping behavior) 
ลาซารัสและโฟล์กแมน (Lazerus; & Folkman.  1984: 187) ได้มองการเผชิญความเครียด

วา่เป็นความพยายามของบคุคลท่ีจะเปลี่ยนแปลงความรู้สกึนึกคิดและพฤติกรรมท่ีเปลี่ยนแปลงอยู่
ตลอดเวลา เพ่ือจดัการส่ิงท่ีเป็นอนัตรายหรือคกุคามตอ่สวสัดิภาพของตน 

ลาซารัสและโฟล์กแมน (Lazerus; & Folkman.  1984: 141-225) แบ่งพฤติกรรมเผชิญ
ความเครียดออกเป็น 2 ประเภท ได้แก่ 

1. พฤติกรรมเผชิญความเครียดแบบมุง่แก้ไขปัญหาท่ีเกิดขึน้ (Problem-focused behavior) 
เป็นพฤติกรรมท่ีบคุคลพยายามใช้กระบวนการแก้ไขปัญหาท่ีเกิดขึน้ โดยมุง่เผชิญกบัเหตกุารณ์ท่ี
เกิดขึน้ตามความเป็นจริงและวิเคราะห์หนทางในการแก้ไข หรือเพ่ิมความสามารถของตนในการแก้ไขท่ี
จะเผชิญกบัปัญหานัน้ พฤติกรรมนัน้ได้แก่ การค้นหาข้อมลูท่ีเก่ียวข้องกบัปัญหานัน้ การยอมรับกบั
เหตกุารณ์ท่ีเกิดขึน้ การพยายามคิดหาวิธีแก้ปัญหาในหลายๆ ทาง การขอความช่วยเหลือจากแหลง่อ่ืน
ในการแก้ปัญหา เป็นต้น 

2. พฤติกรรมเผชิญความเครียดแบบมุง่แก้ไขท่ีอารมณ์ (Emotional-focused behavior) เป็น
พฤติกรรมท่ีบคุคลน ากลไกทางจิตเข้ามาช่วยจดัการ หรือบรรเทาภาวะเครียดท่ีเกิดขึน้ เพ่ือรักษาภาวะ
สมดลุของจิตใจไว้ พฤติกรรมนัน้ได้แก่ การปฏิเสธ การหลีกหนี การเพ้อฝัน การนัง่สมาธิ การดื่มสรุา 
การใช้ยานอนหลบั การแยกตนเอง การรับฟังแตเ่ร่ืองท่ีดี การโยนความผิดให้ผู้ อ่ืน การแสดงอาการ
โกรธ เป็นต้น 

ลาซารัสและโฟล์กแมน ได้แบ่งรูปแบบเผชิญความเครียด (Coping model) ออกเป็น 5 แบบ
ได้แก่ 
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1. การแสวงหาข้อมลู (Information seeking) เป็นความพยายามท่ีบคุคลจะเรียนรู้และเข้าใจ
ในปัญหาเพ่ือหาทางแก้ไข 

2. การเผชิญหน้าโดยตรง (Direct action) เป็นการแสดงพฤติกรรมตา่งๆ ออกมาเพ่ือจดัการ
กบัปัญหาท่ีบคุคลประเมินวา่เป็นความเครียด 

3. การหยดุยัง้การกระท า  (Inhibition of action) คือ การท่ีบคุคลไมก่ระท าสิ่งใดๆ เลย หรือ
หยดุกระท าในกิจกรรมท่ีคิดวา่จะเป็นอนัตราย 

4. การแสวงหาความช่วยเหลือหรือแรงสนบัสนนุทางสงัคมจากบคุคลในเครือขา่ยรอบข้าง 
5. การใช้กลไกทางจิต (Intrapsychic process) เป็นกระบวนการท่ีบคุคลใช้เพ่ือควบคมุ

ความรู้สกึตา่งๆ ท่ีจะเป็นอนัตรายตอ่ร่างกาย เช่น การใช้กลไกป้องกนัตนเอง (Defense mechanism) 
การใช้เทคนิคการผอ่นคลาย (Relaxation) และการใช้เทคนิคการตอบสนองทางชีวภาพ 
(Biofeedback) 

 
ผลลัพธ์ของการปรับตัว (Adaptation outcome) 
ลาซารัสและโฟล์กแมน (Lazerus; & Folkman.  1984: 223-225) มองผลลพัธ์ของการ

ประเมินโดยสติปัญญา และการเผชิญความเครียดตอ่ผลลพัธ์ของการปรับตวัไว้ 3 ด้าน ได้แก่ 
1. การท าหน้าท่ีทางด้านสงัคม (Social function) วิถีทางท่ีบคุคลแสดงบทบาทตา่งๆ ของตน 

ความพึงพอใจในสมัพนัธภาพระหวา่งบคุคล หรือทกัษะท่ีจ าเป็นตอ่การคงไว้ซึ่งบทบาทหรือ
ความสมัพนัธ์ท่ีดี การประเมินวา่บคุคลท าหน้าท่ีด้านสงัคมดีหรือไมจ่ะขึน้กบัการท่ีบคุคลประเมินและ
การเลือกวิธีในการเผชิญกบัเหตกุารณ์ในชีวิตประจ าวนั เพ่ือด ารงบทบาทท่ีดีทัง้ในระยะสัน้และยาวได้
เหมาะสมเพียงไร 

2. ขวญัและก าลงัใจ (Morale) เป็นผลท่ีเกิดขึน้ในระยะยาว สว่นผลในระยะสัน้คือ อารมณ์ท่ี
เกิดขึน้ขณะเผชิญเหตกุารณ์อยู่ ขวญัและก าลงัใจจะเป็นการสะท้อนถึงวิธีการท่ีจะท าให้บรรลุ
วตัถปุระสงค์ และท าให้เกิดความพึงพอใจตอ่การกระท านัน้ 

3. ภาวะสขุภาพ (Somatic health) ความเครียด อารมณ์ และการเผชิญกบัความเครียดจะมี
ผลตอ่ภาวะสขุภาพ 

ส าหรับการศกึษาครัง้นี ้ผู้ วิจยัได้ใช้แนวคิดของลาซารัสและโฟล์กแมน (Lazerus & Folkman) 
โดยเลือกวิธีการเผชิญความเครียดของบคุคล 2 วิธี คือการแสวงหาข้อมลูและการแสวงหาความ
ช่วยเหลือหรือแรงสนบัสนนุทางสงัคมจากบคุคลในเครือขา่ยรอบข้างเพ่ือสร้างโปรแกรมการลด
ความเครียดของบคุคล 
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3. แรงสนับสนุนทางสังคม 
3.1 ความหมายของแรงสนับสนุนทางสังคม 
คอบบ์ (Cobb.  1976: 300) กลา่ววา่ การสนบัสนนุทางสงัคม คือการท่ีบคุคลได้รับข้อมลู

ขา่วสารท่ีท าให้บคุคล เช่ือวา่มีคนรักและสนใจ เอาใจใส ่ยกย่อง และมองเห็นคณุคา่ รู้สกึวา่ตนเป็น
สว่นหนึ่งของสงัคม มีความผกูพนัซึ่งกนัและกนั 

คาห์น (Kahn.  1979: 85) กลา่ววา่ การสนบัสนนุทางสงัคม คือการปฏิสมัพนัธ์อย่างมี
จดุมุง่หมายระหวา่งบคุคล ซึ่งจะท าให้เกิดสิ่งเหลา่นีค้ือความผกูพนัในแง่ดี จากคนหนึ่งไปยงัอีกคนหนึ่ง 
การยืนยนัรับรอง หรือเห็นพ้องกบัพฤติกรรมของอีกผู้หนึ่ง การช่วยเหลือซึ่งกนัและกนัในด้านเงินทอง 
สิ่งของหรืออ่ืนๆ 

เชฟเฟอร์และคณะ (Schaefer  et. al.  .1981: 386) ได้สรุปวา่การสนบัสนนุทางสงัคมเป็นสิ่ง
ท่ีประคบัประคองจิตใจของบคุคลในสงัคม เมื่อบคุคลนัน้เผชิญความเครียดในชีวิต 

ทอยส์ (Thoits.  1983: 147-148) ให้ความหมายวา่ คือการท่ีบคุคลในเครือขา่ย สงัคม ได้รับ
ความช่วยเหลือด้านอารมณ์ ส่ิงของ หรือข้อมลู ซึ่งการสนบัสนนุนีจ้ะช่วยให้บคุคล สามารถเผชิญและ
ตอบสนองตอ่ความเจ็บป่วย หรือความเครียดได้ในระยะเวลาท่ีรวดเร็วขึน้ 

เฮาส์ (House.1981; cited by BROWN.1986: 5) ได้ให้ความหมายวา่ เป็นปฏิสมัพนัธ์
ระหวา่งบคุคล ซึ่งประกอบด้วย ความรักใคร่ ความห่วงใย ความไว้วางใจ ความช่วยเหลือด้านการเงิน 
สิ่งของ แรงงาน การให้ข้อมลูขา่วสาร ตลอดจนการให้ข้อมลูป้อนกลบั และข้อมลูเพ่ือการเรียนรู้และ
และประเมินตนเอง 

ทิลเดนและไวเนิร์ท (Tilden; & Weinert.  1987: 614) ได้ให้ความหมายวา่ หมายถึง การ
ช่วยเหลือทางด้านจิตสงัคม ส่ิงของ เงินทอง และแรงงาน ท่ีบคุคลได้รับจากเครือขา่ยทางสงัคม 

เพนเดอร์ (Pender.  1986: 257) ให้ความหมายวา่ การสนบัสนนุทางสงัคม เป็นสิ่งท่ีท าให้
บคุคลเกิดความรู้สกึเป็นเจ้าของ การได้รับการยอมรับ ความรัก และนบัถือ รวมทัง้การมีคณุคา่เป็นท่ี
ต้องการของบคุคลหนึ่ง แตไ่มร่วมถึงการท่ีบคุคลจะกระท าสิ่งใดสิ่งหนึ่ง เพ่ือบคุคลอ่ืนๆ 

สรุปได้วา่การสนบัสนนุทางสงัคมเป็นแรงสนบัสนนุท่ีท าให้บคุคลมีชีวิตความเป็นอยู่ และ
สขุภาพอนามยัท่ีดี บคุคลได้รับความช่วยเหลือ ประคบัประคองจากบคุคลใกล้ชิด หรือบคุคลในสงัคม
ด้านตา่งๆทัง้ด้านวตัถสุิ่งของ ข้อมลูขา่วสาร อารมณ์ การยอมรับนบัถือ การได้รับความรัก ความเอาใจ
ใส ่ท าให้บคุคลเกิดความรู้สกึมัน่คง และรู้สกึวา่ตนเป็นสว่นหนึ่งของสงัคม สามารถเผชิญและ
ตอบสนองตอ่ความเครียด หรือความเจ็บป่วยได้ และการได้รับการสนบัสนนุท่ีเพียงพอจะช่วยปกป้อง
บคุคลจากภาวะเครียดได้ 
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3.2 แหล่งสนับสนุนทางสังคม 
แมคเอลวีน   (องัคณา นวลยง . .2535:61; อ้างอิงจาก Mc Elveen. 1979: 321-327)

แบ่งกลุม่ของบคุคลท่ีเป็นแหลง่การสนบัสนนุทางสงัคมออกเป็น 2 กลุม่ คือ  
1. กลุม่เครือญาติ เป็นกลุม่ท่ีมีความผกูพนัมาก มีปฏิสมัพนัธ์กนัหลายชนิด และสม ่าเสมอ ใช้

เวลาสว่นใหญ่อยู่ร่วมกนัและมีการติดตอ่สมัพนัธ์กนับ่อยครัง้ 
2. กลุม่ท่ีไมใ่ช่เครือญาติ เป็นกลุม่ท่ีบคุคลเลือกติดตอ่กนัด้วยเหตผุลสว่นตวั มีความสนใจ 

หรือคา่นิยมท่ีเหมือนกนั กลุม่นีม้กัจะเป็นกลุม่เพ่ือนซึ่งมีอายใุกล้เคียงกนัรวมทัง้มีการด าเนินชีวิต
ใกล้เคียงกนั 

แคปแลน  (อบุล นิสวตัิชยั .  2527: 285; อ้างอิงจาก  Kaplan.  1977) ในการจดักลุม่บคุคล
เป็นแหลง่สนบัสนนุทางสงัคม 3 กลุม่ คือ 

1. กลุม่ท่ีมีความผกูพนักนัตามธรรมชาติ (Spontaneous or natural supportive system)
ประกอบด้วยบคุคล 2 ประเภทคือ ประเภทท่ี1 เป็นบคุคลท่ีอยู่ในครอบครัวสายตรง (kin) ได้แก่ ปู่  ย่า 
ตา ยาย พ่อ แม ่ลกู หลาน อีกประการหนึ่งได้แก่ ครอบครัวใกล้ชิด (kinth) ได้แก่ เพ่ือนฝงู เพ่ือนบ้าน 
คนรู้จกัคุ้นเคย คนท่ีท างานเดียวกนั 

2. องค์กรหรือสมาคมท่ีให้การสนบัสนนุ (Organized support) หมายถึงกลุม่บคุคลท่ีมา
รวมกนัเป็นหน่วย เป็นชมรม สมาคม ซึ่งไมช่ากลุม่ท่ีจดัโดยกลุม่วิชาชีพทางสขุภาพเช่น สมาคม
ผู้สงูอาย ุองค์การทางศาสนา ซึ่งสว่นใหญ่จะได้รับการช่วยเหลือ การประคบัประคองด้านจิตใจและ
อารมณ์ 

3. กลุม่ช่วยเหลือทางวิชาชีพ (Professional health care workers) หมายถึงบคุคลท่ีอยู่ใน
วงการสง่เสริม ป้องกนั รักษา และฟืน้ฟสูขุภาพของประชาชนโดยอาชีพ 

เฮาส์  (เกตแุก้ว จินดาโรจน์.  2536: 27; อ้างอิงจาก House.  1981)  ได้จ าแนกบคุคลท่ีเป็น
แหลง่สนบัสนนุไว้เป็น 2 กลุม่ ตามลกัษณะความสมัพนัธ์คือ 

1. กลุม่ท่ีมีความสมัพนัธ์อย่างไมเ่ป็นทางการ หมายถึง บคุคลท่ีให้ความช่วยเหลือแก่บคุคล
อ่ืน โดยมีความสมัพนัธ์กนัตามธรรมชาติ ไมเ่ก่ียวข้องกบับทบาทการท างาน หรือวิชาชีพ ได้แก่ คูส่มรส  
เครือญาติ หรือเพ่ือนฝงู 

2. กลุม่ท่ีมีความสมัพนัธ์กนัอย่างเป็นทางการ หมายถึงบคุคลท่ีให้การช่วยเหลือบคุคลอ่ืนโดย
เก่ียวข้องกบับทบาทการท างานหรือวิชาชีพ ซึ่งจะมีลกัษณะการช่วยเหลือท่ีเฉพาะเจาะจงประเภทใด
ประเภทหนึ่งเป็นสว่นมากเช่น กลุม่ช่วยเหลือตนเอง ทีมสขุภาพเป็นต้น 

เพนเดอร์ (Pender.  1987: 396-397) ได้แบ่งแหลง่สนบัสนนุทางสงัคมออกเป็น 5 ระบบ คือ 
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1. ระบบการสนบัสนนุตามธรรมชาติ (Natural support system) ได้แก่แหลง่สนบัสนนุจาก
ครอบครัว ญาติพ่ีน้อง ซึ่งถือวา่มีความส าคญัมากท่ีสดุตอ่ผู้ป่วย เพราะครอบครัวมีบทบาทส าคญัตอ่
ผู้ป่วยตัง้แตว่ยัเดก็ เพราะเป็นแหลง่ถ่ายทอดคา่นิยม ความเช่ือ แบบแผนพฤติกรรม การปฏิสมัพนัธ์ 
และประสบการณ์ตา่งๆในชีวิตอนัจะเป็นเคร่ืองมือส าคญัในการให้การสนบัสนนุผู้ป่วย 

2. ระบบสนบัสนนุจากกลุม่เพ่ือน (Peer support system) เป็นการสนบัสนนุท่ีผู้ป่วยได้รับ
จากบคุคลซึ่งมีประสบการณ์ มีความช านาญในการท่ีจะค้นคว้าหาความต้องการและสามารถติดตอ่ชกั
จงูผู้ป่วยได้โดยง่าย เป็นเหตใุห้ผู้ป่วยเป็นบคุคลท่ีประสบความส าเร็จและสามารถปรับตวัตอ่
สถานการณ์ท่ีเลวร้ายตา่งๆในชีวิตได้ 

3. ระบบสนบัสนนุด้านศาสนา หรือแหลง่อปุถมัภ์ตา่ง  ๆ(Religious organizations or 
denomination) เป็นแหลง่ท่ีจะช่วยให้ผู้ป่วยได้มีการแลกเปลี่ยนความเช่ือ คา่นิยม ค าสอน ค าแนะน า 
เก่ียวกบัวิถีการด ารงชีวิต และขนบธรรมเนียมประเพณีตา่งๆ ได้แก่ พระ นกับวช หมอสอนศาสนา กลุม่
ผู้ปฏิบตัิธรรม ฯลฯ 

4. ระบบการสนบัสนนุจากกลุม่วิชาชีพด้านสขุภาพ (Health professional support system)
เป็นแหลง่การสนบัสนนุเป็นแห่งแรกท่ีให้การช่วยเหลือผู้ป่วย ซึ่งจะมีความส าคญัตอ่เมื่อการสนบัสนนุท่ี
ได้รับจากครอบครัว เพ่ือนสนิท และกลุม่เพ่ือนไมเ่พียงพอ 

5. ระบบการสนบัสนนุจากกลุม่วิชาชีพอ่ืนๆ (Organized support system not directed by 
health professionals) เป็นการสนบัสนนุจากกลุม่บริการ อาสาสมคัร กลุม่ช่วยเหลือตนเอง (Self help 
group) เป็นกลุม่ท่ีเป็นสื่อกลางท่ีช่วยให้ผู้ป่วยเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมตา่งๆในทางท่ีสง่เสริมให้ผู้ป่วย
สามารถปรับตวัเข้ากนัสถานการณ์การเปลี่ยนแปลงตา่งๆในชีวิต 

มารดาหลงัคลอดครรภ์แรกต้องเผชิญกบัสถานการณ์ท่ีไมคุ่้นเคยก่อให้เกิดความเครียดเมื่อ
ต้องเผชิญสถานการณ์นัน้ๆเพียงล าพงั แรงสนบัสนนุท่ีส าคญัท่ีสดุ คือ ระบบการสนบัสนนุตาม
ธรรมชาติ ได้แก่แหลง่สนบัสนนุจากครอบครัว นัน้คือ สามี  

 
3.3 ชนิดของการสนับสนุนทางสังคมมีผู้แบ่งออกต่างๆกันได้แก่ 
คอบบ์ (Cobb.1976:300-301) กลา่วถึง ชนิดการสนบัสนนุทางสงัคมประกอบด้วยการ

สนบัสนนุ 3 ด้านคือ 
1. การสนบัสนนุทางด้านอารมณ์ (Emotional support) คือการให้ความรักและการดแูลเอา

ใจใส ่
2. การสนบัสนนุด้านการให้การยอมรับและเห็นคณุคา่ (Esteem support) เป็นข้อมลูท่ีย า้ให้

บคุคลรู้วา่ตนเป็นคนมีคา่ เป็นท่ียอมรับของบคุคลอ่ืน 
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3. การสนบัสนนุด้านการมีสว่นร่วม และเป็นสว่นหนึ่งของสงัคม (Socially support or 
network) เป็นข้อมลูท่ีท าให้บคุคลรับรู้วา่ตนเป็นสว่นหนึ่งของสงัคมมีการช่วยเหลือซึ่งกนัและกนั 

คาห์น (Kahn.1979:85) แบ่งการสนบัสนนุทางสงัคมออกเป็น 3 ชนิด คือ 
1. ความผกูพนัทางอารมณ์และความคิด (Affection) เป็นการแสดงออกถึงอารมณ์ใน

ทางบวกของบคุคลหนึ่งท่ีมีตอ่บคุคลหนึ่ง ในรูปของความรักใคร่ผกูพนั การเคารพยกย่อง การยอมรับ 
2. การยืนยนัและรับรองพฤติกรรมของกนัและกนั (Affermation) เป็นการแสดงออกถึงการ

เห็นด้วย การยอมรับในความถกูต้องเหมาะสม ทัง้การกระท าและความคิดเห็นของบคุคลอ่ืน 
3. การให้ความช่วยเหลือ (Aid) เป็นการให้วตัถ ุส่ิงของ เงิน ข้อมลูขา่วสาร หรือ เวลา ซึ่งเป็น

ความช่วยเหลือโดยตรง 
ทอยส์ (Thoits .1982:147; Thoits .1986:417) ได้แบ่งชนิดการสนบัสนนุทางสงัคมออกเป็น 

3 ชนิดคือ 
1. การสนบัสนนุด้านเคร่ืองมือ (Instrumental aid) หมายถึงการได้รับความช่วยเหลือด้าน

แรงงาน วสัดอุปุกรณ์ ส่ิงของ เงินทอง ท่ีจะท าให้บคุคลได้รับนัน้สามารถด ารงบทบาทหรือหน้าท่ี
รับผิดชอบได้ตามปกต ิ

2. การสนบัสนนุด้านข้อมลูขา่วสาร (Informational aid) หมายถึง การได้รับข้อมลูขา่วสาร 
รวมทัง้ค าแนะน าและการป้อนกลบั 

3. การได้รับการสนบัสนนุด้านอารมณ์และสงัคม (Sociemotional aid) หมายถึงการได้รับ
ความรัก การดแูลเอาใจใส ่การได้รับการยอมรับ เห็นคณุคา่ และรู้สกึเป็นสว่นหนึ่งของสงัคม 

ไวส์ (Weiss cited in Diamond; & Jone.1983:146) ได้กลา่วถึงชนิดของการสนบัสนนุทาง
สงัคมและผลของการขาดการสนบัสนนุทางสงัคมตามชนิดตา่งๆดงันี ้

1. การได้รับการผกูพนัใกล้ชิดสนิทสนม (Attachment) เป็นสมัพนัธภาพแห่งความใกล้ชิด ท่ี
ท าให้รู้สกึวา่ตนเป็นท่ีรัก และได้รับการดแูลเอาใจใส ่ซึ่งมกัจะได้รับจากบคุคลใกล้ชิด เช่น คูส่มรส 
สมาชิกในครอบครัวเดียวกนั ถ้าบคุคลขาดการสนบัสนนุชนิดนีจ้ะรู้สกึเดียวดาย (Loneliness) 

2. การได้มีโอกาสเลีย้งดผูู้ อ่ืน (Opportunity of nurturance) หมายถึงการท่ีบคุคลมีความ
รับผิดชอบในการเลีย้งด ูหรือช่วยเหลือบคุคลอ่ืน แล้วท าให้ตวัเองเกิดความรู้สกึวา่เป็นท่ีต้องการของ
บคุคลอ่ืน และผู้ อ่ืนพึ่งพาได้ ถ้าขาดการสนบัสนนุนี ้จะท าให้บคุคลรู้สกึวา่ชีวิตนีไ้ร้คา่ (Meaningless in 
life) 

3. การมีสว่นร่วมในสงัคมหรือเป็นสว่นหนึ่งของสงัคม (Social integration) หมายถึง การมี
โอกาสได้เข้าร่วมกิจกรรมสงัคม ท าให้มีการแบ่งปันแลกเปลี่ยนซึ่งกนัและกนั รวมทัง้มีความห่วงใย 
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เข้าใจซึ่งกนัและกนั ถ้าขาดการสนบัสนนุชนิดนีจ้ะท าให้บคุคลรู้สกึวา่ถกูแยกออกจากสงัคม (Social 
isolation) และมีชีวิตท่ีน่าเบ่ือหน่าย (Boring) 

4. การได้รับก าลงัใจวา่เป็นผู้มีคณุคา่ (Reassurance of worth) หมายถึงการท่ีบคุคลได้รับ
การเคารพ ยกย่อง และช่ืนชม ท่ีสามารถแสดงบทบาททางสงัคมอนัเป็นท่ียอมรับของสมาชิกใน
ครอบครัวและสงัคม ถ้าขาดการสนบัสนนุนีจ้ะท าให้บคุคลรู้สกึขาดความเช่ือมัน่หรือไร้ประโยชน์ 
(Uselessness) 

5. ความเช่ือมัน่ในความเป็นมิตรท่ีดี (Sense of reliable alliance) การสนนัสนนุจะได้มาจาก
ครอบครัว หรือเครือญาติ ซึ่งมีความคาดหวงัวา่จะได้รับความช่วยเหลือห่วงใยซึ่งกนัและกนัอย่าง
ตอ่เน่ือง ถ้าขาดจะท าให้บคุคลรู้สกึวา่ขาดความมัน่คงและถกูทอดทิง้ (Sense of vuleneravility and 
bandoment) 

6. การได้รับการชีแ้นะ (The obtaining of guidance) หมายถึงการได้รับความจริงใจ 
ช่วยเหลือทางด้านอารมณ์ ข้อมลูขา่วสาร จากบคุคลท่ีตนศรัทธา และเช่ือมัน่ ในช่วงท่ีบคุคลเผชิญกบั
ความเครียดหรือภาวะวิกฤตถ้าขาดการสนบัสนนุนีจ้ะท าให้บคุคลรู้สกึท้อแท้สิน้หวงั (Hopelessness 
or despair) 

เชฟเฟอร์และคณะ (Schaefer,et. al .Cited by Tilden.1985:201) ได้แบ่งชนิดของการ
สนบัสนนุทางสงัคมออกเป็น 3 ชนิด คือ 

1. การสนบัสนนุด้านอารมณ์ (Emotional support) หมายถึงความผกูพนัใกล้ชิด การได้รับ
การยืนยนั ท าให้บคุคลได้รับความรัก หรือได้รับการดแูลเอาใจใส ่

2. การสนบัสนนุด้านข้อมลูขา่วสาร (Information support) หมายถึงการได้รับข้อมลูขา่วสาร 
ท าให้บคุคลสามารถน าไปแก้ปัญหา หรือข้อมลูป้อนกลบั ท าให้บคุคลรับรู้ถึงพฤติกรรมและการปฏิบตัิ
ตน 

3. การสนบัสนนุด้านสิ่งของ (Tangible support) หมายถึง การได้รับความช่วยเหลือด้าน
วตัถสุิ่งของและบริการ 

 
3.4 ผลของการสนับสนุนทางสังคมท่ีมีต่อภาวะเครียด  
การท่ีบคุคลได้รับแรงสนบัสนนุทางสงัคม ก่อให้บคุคลรับรู้ถึงภาวะท่ีได้พึ่งพิงทัง้ด้านอารมณ์ 

ความรู้สกึ สง่ผลตอ่บคุคลดงันี ้(สกุญัญา ปริสญัญกลุ.  2536: 40) 
1. ช่วยให้บคุคลสามารถเผชิญภาวะเครียดได้อย่างเข้มแขง็ โดยการประเมินเหตกุารณ์ท่ี

เกิดขึน้วา่มีความรุนแรงมากน้อยแคไ่หน เน่ืองจากบคุคลท่ีได้รับการสนบัสนนุทางสงัคม จะมีความรู้สกึ
วา่จะมีผู้ ท่ีสามารถให้ความช่วยเหลือบรรเทาภาวะเครียดให้น้อยลงได้ 
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2. ช่วยลดหรือจ ากดัปฏิกิริยาท่ีเกิดจากความเครียดหรือผลของภาวะเครียดท่ีมีตอ่ร่างกาย
โดยตรง ลดการรับรู้ถึงความส าคญัของปัญหา ท าให้บคุคลมีการรับรู้ตอ่ภาวะเครียดน้อยลง การได้รับ
การสนบัสนนุทางด้านข้อมลูขา่วสาร จะท าให้บคุคลมีการรับรู้เก่ียวกบัตนเองและสิ่งแวดล้อมมากขึน้ 
ท าให้บคุคลสามารถควบคมุสถานการณ์และสิ่งแวดล้อมได้ 

 
งานวิจยัที่เกี่ยวข้องกับการศึกษาค้นคว้า 

งานวจิัยท่ีเก่ียวข้องกับความเครียดของมารดาหลังคลอด 
จากงานวิจยัของ อจัฉรีย์  ทองสวรรค์ (2543: บทคดัย่อ) ได้ศกึษาเร่ืองความสมัพนัธ์ระหวา่ง

ปัจจยัสว่นบคุคล  แรงสนบัสนนุในระยะหลงัคลอด   ลกัษณะพืน้ฐานทางอารมณ์ของบตุร  กบัอาการ
วิตกกงัวลและอาการซึมเศร้าในระยะหลงัคลอด  ในหญิงในระยะหลงัคลอด 4-6 สปัดาห์ ท่ีมารับ
บริการท่ีโรงพยาบาลรามาธิบดี  จ านวน 120 ราย พบวา่ มีอบุตัิการณ์การเกิดอาการวิตกกงัวลและ
อาการซึมเศร้า ท่ีผิดปกติในระยะหลงัคลอดเท่ากบั 5% และ 6.67% ตามล าดบั งานวิจยัของ เคอร์ร่ี 
(Curry.  1983: 352-355) ได้ท าการศกึษาในมารดาท่ีมีบตุรคนแรก  พบวา่ร้อยละ 25 ของกลุม่
ตวัอย่างประสบความยุ่งยากในการปรับตวัตอ่การเป็นมารดา  เน่ืองจากการขาดรูปแบบและ
ประสบการณ์ของการเป็นมารดาก่อน และการท่ีมารดาจะสามารถปรับตวัตอ่บทบาทของตนเองได้ดี
หรือไมน่ัน้  โดยประสบการณ์ในการเลีย้งดทูารกก็เป็นปัจจยัส าคญัอีกประการหนึ่ง   มารดาท่ีขาด
ประสบการณ์ในการเลีย้งดทูารกมาก่อน  โดยเฉพาะมารดาครรภ์แรกจะขาดความมัน่ใจในการแสดง
บทบาทการเป็นมารดาซึ่งสอดคล้องกบั งานวิจยัของเฟรมมิ่ง (Fleming.  1990: 137-143) ซึ่งได้ศกึษา
พบวา่ระดบัจิตใจของมารดาท่ีมีบตุรคนแรก ซึ่งวิตกกงัวลสบัสนและหงดุหงิดในช่วงระหวา่งตัง้ครรภ์ 
และ 1 เดือนหลงัคลอดจะดีขึน้เร่ือยๆ  ใน 3-16 เดือนหลงัคลอด และถนิมวงษ์   ทบัทิมประดบั 
(2528:63) ได้ศกึษาพบวา่มารดาท่ีมีบตุรคนแรกมีความวิตกกงัวลสงูกวา่มารดาท่ีมีบตุรคนหลงั โดย
ภาพรวมจะพบวา่มารดาหลงัคลอดครรภ์แรกจะประสบความยุ่งยาก มีความวิตกกงัวลและ
ความเครียดสงูกวา่มารดาครรภ์หลงั นอกจากนีย้งัมีอีกหลายปัจจยัจากงานวิจยัท่ีสง่ผลตอ่ความเครียด
ของมารดาหลงัคลอด จากงานวิจยัของสภุาพร  โรจน์ศกัดิ์โสธร (2529: 352-355) ได้ท าวิจยัเร่ือง
ความเครียดของหญิงตัง้ครรภ์ ปัจจยัท่ีท าให้คา่เฉล่ียคะแนนความเครียดของหญิงตัง้ครรภ์แตกตา่งกนั
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (P < .05 ) ได้แก่ ปัจจยัทางด้านอาย ุ ความสมัพนัธ์ระหวา่งหญิงตัง้ครรภ์
และสามี  ความต้องการบตุร  ความคาดหวงัในเพศบตุร อาการคลื่นไส้อาเจียนในระหวา่งตัง้ครรภ์และ
ความคิดเห็นเก่ียวกบัการปฏิบตัิตวัระหวา่งตัง้ครรภ์ของญาติผู้ใหญ่ในครอบครัว สายลม เกิดประเสริฐ 
(2541: บทคดัย่อ) ได้ศกึษาความสมัพนัธ์ระหวา่งปัจจยัสว่นบคุคลแรงสนบัสนนุจากคูส่มรส  การ
ปรับเปลี่ยนบทบาทการเป็นมารดา  และอาการซึมเศร้าภายหลงัคลอดโรงพยาบาลรามาธิบดี  พบวา่
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หญิงตัง้ครรภ์มีอาการซึมเศร้าภายหลงัคลอดร้อยละ 15 รายได้ของครอบครัว  การเบิกคา่
รักษาพยาบาล  จ านวนบตุร ประวตัิสขุภาพจิตในอดีต และแรงสนบัสนนุจากคูส่มรสมีความสมัพนัธ์กบั
อาการซึมเศร้าภายหลงัคลอดอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ ปัจจยัท่ีสามารถท านาย อาการซึมเศร้า
ภายหลงัคลอด ได้แก่ การเบิกคา่รักษาพยาบาล ประวตัิสขุภาพจิตในอดีต และแรงสนบัสนนุจากคู่
สมรส โดยสามารถร่วมกนัอธิบายความแปรปรวนของอาการซึมเศร้าภายหลงัคลอดได้ ร้อยละ 16 และ
มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 จากการศกึษาพบวา่ ในขณะท่ีมารดาหลงัคลอดสว่นใหญ่สามารถ
ปรับเปลี่ยนสภาพเป็นมารดาได้ดีนัน้ ยงัมีมารดาร้อยละ 15 ไมส่ามารถปรับเปลี่ยนสภาพ และมีอาการ
ซึมเศร้าภายหลงัคลอดและวารี  นานา  (2543: บทคดัย่อ) ศกึษาถึงปัจจยัท่ีเก่ียวกบัสขุภาพจิตของ
หญิงหลงัคลอดในระยะต้นจากกลุม่ตวัอย่างทัง้หมด 1,000 คน ท่ีมาท าการคลอด ณ โรงพยาบาล
จฬุาลงกรณ์ และโรงพยาบาลราชวิถี พบวา่ปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธ์กบัสขุภาพจิตของหญิงหลงัคลอด
ระยะต้น คือความกงัวล วา่สามีจะให้ความใสใ่จ หรือเอาใจใสน้่อยลง  หรือถกูทอดทิง้ ความกงัวลใน
รูปร่างหลงัคลอด  ความกงัวลในเร่ืองความสามารถในการเลีย้งดบูตุร ความคาดหวงัในเพศของบตุร  
อายคุรรภ์ท่ีคลอด ความสมัพนัธ์ในครอบครัว  สภาพร่างกายและสภาพของบตุรท่ีระดบันยัส าคญัทาง
สถิติระดบั 0.01 โดยปัจจยัตา่งๆทัง้หมดไมว่า่จะเป็น จ านวนครรภ์ อายคุรรภ์ สภาพร่างกาย สภาพบตุร 
ความคาดหวงัในเพศ สมัพนัธ์ในครอบครัว ความสนใจ ใสใ่จของสามี สง่ผลตอ่ความเครียดของมารดา
หลงัคลอดและสง่ผลกระทบตอ่ตวัมารดาและบตุรในรูปแบบตา่งๆดงังานวิจยัของ อษุา  สขุาพนัธ์ และ
คณะ (2545: 95) ได้ศกึษาพบวา่ ความเครียดในบทบาทจะท าให้เกิดผลกระทบตา่งๆตามมาทัง้ตอ่ตวั
มารดาเองและบตุร  ส าหรับผลกระทบท่ีเกิดกบัมารดา ได้แก่ มารดามีความหงดุหงิด ขาดความมัน่ใจ 
มีความคบัข้องใจคิดวา่ตนเองไร้คา่  เกิดความรู้สกึวา่ตนเองไมส่ามารถแสดงบทบาทของตนได้  
ผลกระทบท่ีเกิดกบับตุร การมีปัญหาในการเลีย้งดบูตุร ท าให้บตุรขาดความรัก  ขาดการดแูลเอาใจใส่
จากมารดา  มีการเจ็บป่วยบ่อย  การเจริญเติบโตลา่ช้าตลอดจนบตุรอาจถกูท าร้าย  และอาจท าให้
เกิดผลกระทบทางด้านพฒันาการ 
 

งานวจัิยท่ีเก่ียวข้องกับการให้ความรู้และการเสริมแรงสนับสนุนทางสังคม 
งานวิจยัของสมประสงค์ ศิริบริรักษ์และคณะ (2541) ศกึษามารดาหลงัคลอดท่ีได้รับ

โปรแกรมความรู้ท่ีมีแบบแผนในการให้ความรู้ พบวา่มีการรับรู้ในการฟืน้ฟ ูสง่เสริมสขุภาพ และการ
เลีย้งดบูตุร ดีกวา่กลุม่ตวัอย่างท่ีได้รับการสอนตามปกติอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ งานวิจยัของ 
อาภรณ์ ชยัศิริ (2540:95) ศกึษาถึงผลของการให้ค าปรึกษาเพ่ือลดความเครียดของสตรีมีครรภ์ท่ีติด
เชือ้เอดส์ ผลการศกึษา พบวา่ สตรีมีครรภ์ท่ีติดเชือ้เอดส์หลงัการได้รับความรู้มีระดบัความเครียดลดลง
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ซึ่งสอดคล้องกบังานวิจยั อมรพนัธุ์ สนัตกิจ (2540:37-42) ศกึษา
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ถึงผลของโปรแกรมการให้ความรู้ตอ่ความวิตกกงัวล พบวา่ ผู้คลอดครรภ์แรก ในโรงพยาบาลราชบรีุ
กลุม่ท่ีได้รับความรู้มีระดบัความวิตกกงัวลน้อยกวา่กลุม่ควบคมุท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติระดบั .001 
จากการศกึษางานวิจยัพบวา่มารดาท่ีได้รับความรู้สามารถเพ่ิมศกัยภาพของตวับคุคล ลดความวิตก
กงัวลและความเครียดในระยะหลงัคลอดได้ งานวิจยัท่ีเก่ียวกบัแรงสนบัสนนุทางสงัคม นอร์เบค และ   
ทิลเดน (ชนรรทร พร้อมทรัพย์สิน.  2549: 65; อ้างอิงจาก Norbeck and Tilden.  1983: 30-46) ศกึษา
ความสมัพนัธ์ระหวา่งความเครียด การสนบัสนนุทางสงัคมและความไมส่มดลุทางอารมณ์ในหญิง
ตัง้ครรภ์ท่ีมีภาวะเสี่ยง จ านวน 117 คน พบวา่การมีประสบการณ์กบัเหตกุารณ์เครียดในชีวิตสงูภายใน 
1 ปี ก่อนตัง้ครรภ์ร่วมกบัการได้รับการสนบัสนนุทางสงัคมน้อย ท าให้เกิดการเสียสมดลุทางอารมณ์สงู 
และการมีประสบการณ์กบัเหตกุารณ์เครียดในชีวิตกบัการได้รับการสนบัสนนุทางสงัคม ด้านวตัถุ
สิ่งของ มีความสมัพนัธ์กบัการเกิดภาวะแทรกซ้อนของหญิงตัง้ครรภ์ ดงังานวิจยั พบวา่ การได้รับการ
สนบัสนนุทางสงัคมน้อยท าให้เกิดการเสียสมดลุทางอารมณ์สงูนัน้คือ แรงสนบัสนนุทางสงัคมมี
ความสมัพนัธ์และแปรผกผนักบัความเครียด โอ ฮารา และคณะ  (ชนรรทร พร้อมทรัพย์สิน.  2549: 65; 
อ้างอิงจาก O’ Hara, et al.  1983: 596-573) ศกึษาความสมัพนัธ์ของปัจจยัด้านแรงสนบัสนนุทาง
สงัคม และเหตกุารณ์เครียดในชีวิต ภาวะซึมเศร้าระหวา่งตัง้ครรภ์และหลงัคลอด จากกลุม่ตวัอย่าง
จ านวน 99 คน โดยเร่ิมเก็บข้อมลูตัง้แตร่ะยะไตรมาสท่ี 2 จนถึง 9 สปัดาห์หลงัคลอด พบวา่หญิง
ตัง้ครรภ์ท่ีมีภาวะซึมเศร้าในระหวา่งตัง้ครรภ์ และหลงัคลอด เป็นกลุม่ท่ีได้รับแรงสนบัสนนุทางสงัคม
จากสามีน้อยกวา่กลุม่ท่ีไมม่ีภาวะซึมเศร้า สอดคล้องกบังานวิจยัของ ดาราวรรณ ก าเสียงใส 
(2539:บทคดัย่อ) มารดาหลงัคลอดท่ีมีภาวะแทรกซ้อนทางสตูิศาสตร์ท่ีมีระดบัความเครียดต ่าและ
ได้รับการสนบัสนนุทางสงัคมดี จะสามารถปรับตวัตอ่การเป็นมารดาในระยะหลงัคลอดได้ดี ระดบั
ความเครียดมีความสมัพนัธ์ทางลบกบัการปรับตวัการเป็นมารดา การสนบัสนนุทางสงัคมมี
ความสมัพนัธ์ทางบวกกบัการปรับตวัตอ่บทบาทการเป็นมารดา คโูทรนาและเทราท์แมน (Cutrona 
and Troutman.1986:1507-1518) ศกึษามารดาตัง้ครรภ์และติดตามไปในระยะหลงัคลอด จ านวน 55 
ราย พบวา่การสนบัสนนุทางสงัคมจะช่วยให้มารดาพฒันาความมัน่ใจในการกระท าบทบาทการเป็น
มารดา และป้องกนัการเกิดภาวะซึมเศร้าในระยะหลงัคลอดได้ นอกจากนีก้ารศกึษาความสมัพนัธ์
ระหวา่งการสนบัสนนุทางสงัคมกบัประสบการณ์การเป็นมารดาในมารดาอายมุากกวา่ 35 ปี ท่ีมีบตุร
คนแรกของรีซ ( Reece.  1993: 91-98 ) จ านวน 91 รายพบวา่การสนบัสนนุจากคูส่มรสและครอบครัว 
จะช่วยให้มารดามีการกระท าบทบาทของมารดาท่ีดีขึน้และท าให้ความเครียดในระยะหลงัคลอดลดลง
ด้วย   
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จากการศกึษางานวิจยัท่ีเก่ียวข้องมาแล้วข้างต้น พบวา่มารดาหลงัคลอดมีความเครียด
หลายๆด้าน เช่นความกงัวลวา่สามีจะให้ความใสใ่จ หรือเอาใจใสน้่อยลง  หรือถกูทอดทิง้ ความกงัวล
ในรูปร่างหลงัคลอด  ความกงัวลในเร่ืองความสามารถในการเลีย้งดบูตุร ความคาดหวงัในเพศของบตุร  
อายคุรรภ์ท่ีคลอด ความสมัพนัธ์ในครอบครัว  สภาพร่างกายและสภาพของบตุร ความขดัแย้งใน
บทบาท การมีบทบาทมากเกินไป การปรับเปลี่ยนบทบาทการเป็นมารดาโดยเฉพาะท้องแรก เน่ืองจาก
ยงัไมม่ีประสบการณ์ ย่อมก่อเกิดความเครียด ผู้ วิจยัมีความเช่ือตามทฤษฎีของลาซารัส และโฟล์กแมน 
(Larzarus; & Folkman . 1984) วา่การเสริมวิธีการเผชิญความเครียด (Coping model) ให้บคุคลนัน้
โดยการให้ความรู้และการเสริมแรงสนบัสนนุของสงัคมมีความส าคญัอย่างย่ิงตอ่การปรับตวัและลด
ความเครียดของมารดาหลงัคลอด 

 
 
 

 

 

 



บทที่ 3 
วิธีด าเนินการวิจัย 

 
การศกึษาค้นคว้าครัง้นี ้เป็นการศกึษาวิจยัเชิงทดลอง (True experimental research) ผู้ วิจยั

ได้ด าเนินการตามขัน้ตอนดงัตอ่ไปนี ้
1. การก าหนดประชากรและการเลือกกลุม่ตวัอย่าง 
 2. การสร้างเคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั 
 3. การเก็บรวบรวมข้อมลู 
 4. การจดักระท าและการวิเคราะห์ข้อมลู 
 

การก าหนดประชากรและการเลือกกลุ่มตวัอย่าง 
ประชากร 
ประชากรท่ีใช้ในการศกึษาครัง้นี ้เป็นมารดาหลงัคลอดท่ีคลอดปกติ ไมม่ีโรค/ภาวะแทรกซ้อน

หรือภาวะเสี่ยงทางสตูิกรรม และมารับบริการในหน่วยหลงัคลอด โรงพยาบาลศิริราช 
 
การเลือกกลุ่มตัวอย่าง 
กลุม่ตวัอย่างท่ีใช้ในการวิจยัเป็นมารดาหลงัคลอดครรภ์แรก ท่ีมา รับบริการจาก หน่วยหลงั

คลอดโรงพยาบาลศิริราช ในช่วงเดือนกนัยายน - พฤศจิกายน พ .ศ. 2555 โดยการเลือกกลุม่ตวัอย่าง
แบบเจาะจง ( Purposive sampling) จ านวน 52 คน โดยให้ท าแบบวดัความเครียด ของมารดาหลงั
คลอด (กมลวรรณ ลีนะธรรม.  2555) และเลือกคนท่ีมีความเครียดปานกลาง ขึน้ไป เข้าสูก่ลุม่ควบคมุ
และกลุม่ทดลอง ด้วยวิธีการสุม่แบบเป็นระบบ โดยนบัคนท่ี 1 เป็นกลุม่ทดลอง คนท่ี 2 เป็นกลุม่
ควบคมุ สลบักนัจนครบตามจ านวนท่ีก าหนด คือกลุม่ทดลอง 26 คน และกลุม่ควบคมุ 26 คน  โดยน า
คะแนนเฉล่ียความเครียดของทัง้ 2 กลุม่มาเปรียบเทียบโดยใช้ สถิติที ( t-test) พบวา่ ไมม่ีความ
แตกตา่งกนัจึงด าเนินการทดลองตอ่ไป 
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แบบแผนการวจิัย 
การศกึษาวิจยัใช้แบบแผนการวิจยัเชิงทดลอง แบบ Randomized control group pretest 

posttest design (Winer; Brown,& Michels. 1991: 509) แบ่งเป็น 2 กลุม่ คือกลุม่ทดลองและกลุม่
ควบคมุ กลุม่ละ 26 คน ซึ่งมีแบบแผนดงันี ้

                                        ก่อนทดลอง                   หลงัทดลอง ติดตามผล  

   กลุม่ทดลอง                        26      x               26       26 
   กลุม่ควบคมุ                        26                       26       26  

       x  หมายถึง โปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคม 
 

การสร้างเคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจยั 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยัประกอบด้วย 
1.  เคร่ืองมือในการทดลอง ได้แก่ โปรแกรมการให้ความรู้ และ แรงสนบัสนนุทางสงัคม  

(รายละเอียดอยู่ในหน้าท่ี 73) 
2. เคร่ืองมือในการเก็บรวบรวมข้อมลู คือ แบบสอบถามเก่ียวกบัข้อมลูสว่นบคุคลและแบบวดั

ความเครียด ได้แก่ 
2.1 แบบสอบถามเก่ียวกบัข้อมลูสว่นบคุคล ได้แก่ อาย ุการศกึษา รายได้ อาชีพ 

ภมูิล าเนา 
2.2 แบบวดัความเครียด แบบวดัชดุนีผู้้ วิจยัสร้างขึน้เองจากการศกึษาเอกสารและ

งานวิจยัท่ีเก่ียวกบัความเครียดของมารดาหลงัคลอด ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตราสว่น
ประมาณคา่ 6 ระดบั  เกณฑ์การให้คะแนนจากอาการท่ี มากท่ีสดุ ให้ 6 คะแนน มาก ให้ 5 คะแนน 
คอ่นข้างมาก  
ให้ 4 คะแนน คอ่นข้างน้อย ให้ 3 คะแนน น้อย ให้ 2 คะแนน น้อยท่ีสดุ ให้ 1 คะแนน และได้น า
แบบสอบถามไปหาคา่อ านาจจ าแนกและคา่ความเช่ือมัน่ จากจ านวน 40 ข้อ เหลือจ านวน 37 ข้อและ
มีคา่ความเช่ือมัน่ทัง้ฉบบัท่ี .92 โดยมีลกัษณะ ดงันี ้
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ตวัอย่าง แบบวดัความเครียด 
ค าชีแ้จง: ในระยะเวลาท่ีผา่นมา ท่านมีอาการ หรือความรู้สกึตอ่ไปนีม้ากน้อยเพียงใด โปรดท า

เคร่ืองหมายลงในช่องท่ีแสดงระดบัอาการท่ีเกิดขึน้กบัตวัท่าน ตามความเป็นจริง 
                                                                                              น้อยที่สดุ                                มากที่สดุ 

ข้อ ข้อความ 1 2 3 4 5 6 
0 รู้สกึหดหู่ท่ีสามีไมช่่วยเหลือ       

00 รู้สกึอารมณ์แปรปรวน        
000 รู้สกึกดดนัท่ีต้องเปลี่ยนบทบาทเป็นแม ่       

0000 รู้สกึมีความสขุท่ีได้สมัผสับตุร        
00000 รู้สกึกงัวลวา่ตนไมม่ีความรู้ในการเลีย้งดบูตุร        

เกณฑ์การให้คะแนน 
กรณีข้อความทางบวก 
 เห็นด้วยมากท่ีสดุ  ให้  6  คะแนน  
 เห็นด้วยมาก   ให้  5  คะแนน  
 เห็นด้วยคอ่นข้างมาก  ให้  4  คะแนน  
 เห็นด้วยคอ่นข้างน้อย  ให้  3  คะแนน  
 เห็นด้วยน้อย   ให้  2  คะแนน  
 เห็นด้วยน้อยท่ีสดุ  ให้  1  คะแนน  
กรณีท่ีเป็นข้อความทางลบเกณฑ์การให้คะแนนจะกลบักนั 
การแปลความหมาย 
ผู้ ท่ีมีคะแนนเฉล่ียสงูกวา่แสดงวา่มีความเครียดมากกวา่ผู้ ท่ีมีคะแนนเฉล่ียน้อยกวา่ 
วธีิการหาคุณภาพเคร่ืองมือ 
เน่ืองจากแบบวดัความเครียดเป็นเคร่ืองมือท่ีผู้ วิจยัสร้างขึน้เอง ดงันัน้จึงได้น าแบบวดัไปหา

คณุภาพดงัรายละเอียดดงัตอ่ไปนี ้

1. ความเท่ียงตรง (Validity) 
น าเคร่ืองมือรวบรวมข้อมลูทัง้ชดุไปตรวจสอบหาความเท่ียงตรงตามเนือ้หา โดยให้

ผู้ เช่ียวชาญ ตรวจหาความเท่ียงตรงเชิงพินิจ (Face validity)  
2. อ านาจจ าแนก (Discrimination) 
น าแบบวดัท่ีตรวจหาความเท่ียงตรงจากผู้เช่ียวชาญแล้วไปทดลองใช้ ( Try out) กบักลุม่

มารดาหลงัคลอดท่ีมีคณุสมบตัิใกล้เคียงกบักลุม่ตวัอย่างในโรงพยาบาลศิริราช จ านวน 30 คน แล้วน า
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คะแนนมาหาคา่อาจจ าแนกได้ดงันี ้หาคา่อ านาจจ าแนกของแบบ วดัความเครียด  ซึ่งเป็นมาตราสว่น
ประมาณคา่ โดยวิธีการวิเคราะห์สหสมัพนัธ์ ( Correlation analysis) และใช้คา่สหสมัพนัธ์ท่ีมีคา่
อ านาจจ าแนกตัง้แต ่0.2 ขึน้ไป จากจ านวน 40 ข้อ เหลือจ านวน 37 ข้อ 

3. ความเช่ือมัน่ (Reliability) 
น าแบบวดัท่ีผา่นเกณฑ์คา่อ านาจจ าแนกแล้ว  มาหาคา่ความเช่ือมัน่ โดยใช้คา่สมัประสิทธ์ิ

แอลฟ่า ( - coefficient) ของครอนบคั มีคา่ความเช่ือมัน่ทัง้ฉบบัท่ีระดบั .92 
 
การเก็บรวบรวมข้อมูล 

วธีิด าเนินการรวบรวมข้อมูล 
การเก็บรวบรวมข้อมลูในการวิจยัครัง้นี ้ผู้ วิจยัด าเนินการตามขัน้ตอนดงันี ้
1. ขัน้เตรียมการ 

1.1 ด าเนินการขอจริยธรรมการวิจยั ผา่นคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัของ
มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ   

1.2 ผู้ วิจยัท าหนงัสือ ถึงผู้อ านวยการโรงพยาบาลศิริราช เพ่ือขออนมุตัิในการศกึษาวิจยั     
2. ขัน้ด าเนินการทดลอง 

2.1 ระยะก่อนทดลอง 
      ผู้ วิจยัท าการคดัเลือกกลุม่ตวัอย่าง โดย ให้ท าแบบวดัความเครียดเลือกคนท่ีมี

ความเครียดปานกลางขึน้ไป เข้าสูก่ลุม่ควบคมุและกลุม่ทดลองด้วยวิธีการสุม่แบบเป็นระบบโดยนบัคน
ท่ี 1 เป็นกลุม่ทดลอง คนท่ี 2 เป็นกลุม่ควบคมุ สลบักนัจนครบตามจ านวนท่ีก าหนด คือกลุม่ทดลอง 26 
คน และกลุม่ควบคมุ 26 คน  และน าคะแนนเฉล่ียความเครียดของทัง้ 2 กลุม่มาเปรียบเทียบโดยใช้ 
สถิติที (t-test) พบวา่ ไมม่ีความแตกตา่งกนัจึงด าเนินการทดลองตอ่ไป 

2.2 ระยะทดลอง 
ด าเนินการให้โปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอด และแรงสนบัสนนุทางสงัคม ใน

กลุม่ทดลอง ดงันี ้
2.2.1 ด าเนินโปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอดและแรงสนบัสนนุทางสงัคมใน

กลุม่ทดลอง ตามโปรแกรมการสอน ครัง้ท่ี 1 ในหวัข้อเร่ืองความรู้เก่ียวกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแมใ่ช้
เวลา 1 ชัว่โมง โดยผู้ วิจยัเป็นผู้บรรยายประกอบภาพพลิก สาธิตและฝึกปฏิบตัิจริงเก่ียวกบัการให้นม
บตุร โดยมีสามีร่วมรับฟัง ฝึกสามีในการช่วยการให้นมในท่าตา่งๆ เช่น ท่านอน ท่านัง่ การไลล่ม การ
ป้อนนมด้วยแก้ว การอุ้มบตุร เน้นย า้ให้สามีน าความรู้และการฝึกปฏิบตัิ การช่วยเหลือมารดาในการ
เลีย้งลกูด้วยนมแมต่อ่ท่ีบ้าน 
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2.2.2  ด าเนินโปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอดและแรงสนบัสนนุทางสงัคมใน
กลุม่ทดลอง ตามโปรแกรมการสอน ครัง้ท่ี 2 ในหวัข้อเร่ืองความรู้การอาบน า้ทารก ใช้เวลา 1 ชัว่โมง
โดยผู้ วิจยัเป็นผู้บรรยาย สาธิตและฝึกปฏิบตัิจริงเก่ียวกบัการอาบน า้บตุร โดยให้มารดาฝึกอาบน า้บตุร
ตามขัน้ตอนและกระตุ้นให้สามีช่วยเหลือมารดาในขัน้ตอนตา่งๆ เช่น การเช็ดตา การเช็ดสะดือ การนุ่ง
ผ้าอ้อม เน้นย า้ให้สามีน าความรู้และการฝึกปฏิบตัิ การช่วยเหลือมารดาในการอาบน า้บตุรตอ่ท่ีบ้าน 

2.2.3 ด าเนินโปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอดและแรงสนบัสนนุทางสงัคมใน
กลุม่ทดลอง ตามโปรแกรมการสอน ครัง้ท่ี 3 ในหวัข้อเร่ืองความรู้เก่ียวกบัการปฏิบตัิตวัหลงัคลอด ใช้
เวลา 1 ชัว่โมง โดยผู้ วิจยัเป็นผู้บรรยาย โดยมีสามีร่วมรับฟัง กระตุ้นให้มารดาและสามีเข้าใจสภาวะ
การเปลี่ยนแปลงทัง้ทางด้านร่างกาย และจิตใจของมารดาหลงัคลอด การดแูลตนเองและทารก รวมทัง้
กระตุ้นให้สามีเกิดความเข้าใจความรู้สกึของมารดา สง่เสริมให้สามีสนบัสนนุทางด้านอารมณ์ โดยถาม
ไถ่อาการและความรู้สกึของมารดาเป็นระยะๆ เน้นย า้ให้สามีน าความรู้ท่ีได้รับไปช่วยเหลือดแูลมารดา
และทารกตอ่ท่ีบ้าน 

2.2.4 แจกเอกสารความรู้การเลีย้งลกูด้วยนมแม่  การปฏิบตัิตวัหลงัคลอด และแบบ
ประเมินการสนบัสนนุทางสงัคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน ในกลุม่ทดลอง 

2.2.5 ด าเนินโปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอดและแรงสนบัสนนุทางสงัคมใน
กลุม่ทดลอง  โดยการทบทวนฝึกปฏิบตัิการช่วยเหลือการเลีย้งลกูด้วยนมแมโ่ดยให้สามีช่วยเหลือ
มารดาแบบรายบคุคล 

2.2.6 สง่ไปรษณียบตัรหรือภาพถ่ายของครอบครัว และโทรศพัท์ เพ่ือกระตุ้น สามี ใน
การช่วยเหลือมารดาหลงัคลอดท่ีบ้าน 

กลุม่ควบคมุ ได้รับความรู้ตามปกติของโรงพยาบาล 
(มีรายละเอียดดงัหน้า 46) 

2.3 ระยะหลงัการทดลอง 
เมื่อเสร็จสิน้การทดลองให้กลุม่ทดลอง และกลุม่ควบคมุท าแบบวดัความเครียดฉบบัเดิม 

เพ่ือเป็นการวดัหลงัการทดลอง (Post-test) ในวนัท่ี 3 หลงัคลอด ก่อนมารดากลบับ้าน 
2.4 ระยะติดตามผล 
ผู้ วิจยัรวบรวมข้อมลูครัง้ท่ี 2 (Follow up) หลงัการทดลอง ในกลุม่ทดลองและกลุม่

ควบคมุ ( 6 สปัดาห์หลงัคลอด)  โดยท าแบบวดัความเครียดฉบบัเดิม น ามาวิเคราะห์เปรียบเทียบ
คะแนนความเครียดก่อนทดลอง หลงัทดลองและระยะติดตามผลด้วยวิธีการทางสถิติ 

 
. 
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โปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนับสนุนทางสังคม มีรายละเอียดดงันี ้
กลุ่ม/วัน(หลังคลอด) กลุ่มทดลอง 

 
กลุ่มควบคุม 

 
วนัท่ี 1 สอบก่อน  

(Pre-test) 
สอบก่อน  
(Pre-test) 

วนัท่ี 2 
เวลา 10.00-11.00 น. 

 
เวลา 13.00-14.00 น. 

 

 
ความรู้การเลีย้งลกูด้วยนมแม ่

(ร่วมกบัสามี) 
การอาบน า้ทารก 

(ร่วมกบัสามี) 

 
การให้ความรู้ในการเลีย้ง

ลกูด้วยนมแมเ่ป็น
รายบคุคลตามรูปแบบของ

โรงพยาบาล 
วนัท่ี 3 

เวลา 10.00-11.00 น. 
 
 
 
 

เวลา 11.00-11.30 น. 
 

เวลา 13.00-13.30 น. 

 
ความรู้เร่ืองการปฏิบตัิตวัหลงั

คลอด 
(ร่วมกบัสามี) 

 
 

สามีฝึกปฏิบตัิช่วยเหลือมารดาใน
การให้นมบตุร(รายบคุคล) 

สอบหลงั 
(Post-test) 

 
ความรู้การเลีย้งลกูด้วยนม
แม,่ การอาบน า้ทารก 

และความรู้เร่ืองการปฏิบตัิ
ตวัหลงัคลอดซึ่งเป็นการจดั

ขึน้ของโรงพยาบาล 
 
 

สอบหลงั 
(Post-test) 

วนัท่ี 7 
 

สง่ไปรษณียบตัรหรือภาพถ่ายของ
ครอบครัวและโทรศพัท์เพ่ือกระตุ้น 

ให้สามีช่วยเหลือภรรยา 

 

วนัท่ี 30 
 

โทรศพัท์เพ่ือกระตุ้นให้สามี
ช่วยเหลือภรรยา 

 

วนัท่ี 45 ติดตามผล (F/U) ติดตามผล (F/U) 
 
การจดักระท า และการวิเคราะห์ข้อมูล 

ผู้ วิจยัได้ด าเนินการจดักระท าและวิเคราะห์ข้อมลูทางสถิติ ดงันี ้
1. น าแบบวดัมาตรวจสอบความสมบรูณ์และความถกูต้อง 
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2. ตรวจให้คะแนนตามเกณฑ์ท่ีก าหนดแล้วบนัทึกข้อมลูลงในเคร่ืองคอมพิวเตอร์ 
3. สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมลู ได้แก่ Two-way ANOVA with repeated measure, One-

way ANOVA with repeated measure และ t-test 
3.1 กรณีศกึษาปฏิสมัพนั ธ์ระหวา่งวิธีการทดลองกบัระยะเวลาของการทดลอง  ใช้สถิติ  

Two-way ANOVA with repeated measure 
3.2 กรณีเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความเครียดภายในกลุม่ ตามช่วงเวลา ใช้สถิติ  One-

way ANOVA with repeated measure 
3.3 กรณีเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความเครียดระหวา่ง 2 กลุม่ ใช้สถิติที (t-test) 

 
 

 



บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 
สัญลักษณ์ที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

เพ่ือให้เกิดความเข้าใจตรงกนั ในการแปลความหมายของผลการทดลองและการวิเคราะห์
ข้อมลู ผู้ วิจยัจึงได้ก าหนดสญัลกัษณ์ในการวิเคราะห์การข้อมลู ดงัตอ่ไปนี ้
                     SD     แทน  คา่ความเบ่ียงเบนมาตรฐาน   
                               n      แทน  จ านวนกลุม่ตวัอยา่ง 
                    Mean   แทน  คา่เฉล่ีย 
                      **      แทน  คา่นยัส าคญัทางสถิตท่ีิ .01 
                      df     แทน  ระดบัขัน้ความเป็นอิสระ 
                       F     แทน  คา่สถิติท่ีใช้ในการพิจารณาการแจกแจงคา่เอฟ 
                     MS    แทน  คา่ความแปรปรวน 
                     SS     แทน  ผลบวกของคะแนนเบ่ียงเบนแตล่ะตวัยกก าลงัสอง 
 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

การวิเคราะห์ข้อมลู ผู้ วิจยัได้ด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมลูตามขัน้ตอนท่ีกลา่ว
มาแล้ว จึงน าข้อมลูมาวิเคราะห์เพ่ือเสนอผลการวิเคราะห์ของการวิจยัครัง้นี ้ ดงันี ้

ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบคะแนนความเครียดก่อน หลงัและระยะติดตามผลของมารดา
หลงัคลอด 

 

ตาราง 1 แสดงคะแนนเฉล่ียและสว่นเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนนความเครียด ในระยะตา่งๆ ของการ 
      ทดลองของมารดากลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ 
 

กลุม่ ระยะการทดลอง Mean    SD n 
กลุม่ทดลอง 
 

ก่อนการทดลอง 140.38 7.29 

26 หลงัการทดลอง 53.08 4.08 

ติดตามผล 49.77 2.92 

กลุม่ควบคมุ 
 

ก่อนการทดลอง 137.50 9.71 

26 หลงัการทดลอง 110.54 6.27 

ติดตามผล 99.04 4.44 
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จากตาราง 1 พบวา่ มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคม และ
โปรแกรมการให้ความรู้ตามปกต ิในระยะก่อนการทดลอง มีคะแนนเฉล่ียความเครียด เท่ากบั 140.38 
และ 137.50 และสว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน เท่ากบั 7.29 และ 9.71 ตามล าดบั ในระยะหลงัการทดลองมี
คะแนนเฉล่ียความเครียด เท่ากบั 4.08 และ 6.27 และสว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน เท่ากบั 1.04 และ 1.04 
ตามล าดบั และในระยะติดตามผล มีคะแนนเฉล่ียความเครียด เท่ากบั 49.76 และ 99.04 และสว่น
เบ่ียงเบนมาตรฐาน เท่ากบั 2.92 และ 4.44 ตามล าดบั 

 
จากข้อมลูข้างต้น สามารถเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความเครียดในระยะตา่งๆ ของการ

ทดลองได้ดงัภาพประกอบ 3 
 

             
 

ภาพประกอบ 3  แผนภมูิเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความเครียดในระยะตา่งๆ ของการทดลอง 
 

จากภาพประกอบ 3  จะพบวา่ ก่อนการทดลองมารดาทัง้สองกลุม่มีคะแนนเฉล่ีย
ความเครียดในระดบัท่ีใกล้เคียงกนั และเมื่อพิจารณาในระยะหลงัการทดลองจะเห็นวา่คะแนนเฉล่ีย
ความเครียดของมารดากลุม่ทดลองลดลงมาก เมื่อเทียบกบัมารดากลุม่ควบคมุ สว่นในระยะติดตาม
ผลนัน้มารดาทัง้ 2 กลุม่ มีคะแนนลดลงจากระยะหลงัการทดลองเช่นกนั 
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ตาราง  2  การวิเคราะห์คะแนนเฉล่ียความเครียดในกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ ตามช่วงเวลา 
 

แหลง่ความแปรปรวน  df    SS       MS  F 
ระหวา่งกลุ่ม      
 กลุ่ม (treatment) 1  46730.77       46730.77 794.51** 
      ความคลาดเคล่ือน (treatment) 50  2940.82               58.16  

ภายในกลุ่ม      
 ระยะเวลาการทดลอง (Time) 2  129729.50      64864.75 2274.86** 
 ปฏิสมัพนัธ์ (time * treatment) 2  27858.12        13929.06 488.44** 
 ความคลาดเคล่ือน (Time)  100  2851.72           28.52 

 

 
** มีระดบันยัส าคญั .01 

 
จากตาราง 2 แสดงให้เห็นวา่ คะแนนความเครียดของมารดาในกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ  

แตกตา่งกนัอย่างมีนยัส าคั ญท่ีระดบั  .01 แสดงวา่  คะแนนความเครียดเฉล่ียของทัง้  2 กลุม่ มีความ
แตกตา่งกนั และเมื่อพิจารณาภายในกลุม่ พบวา่ คะแนนความเครียดของมารดาระยะก่อนการ
ทดลอง  ระยะหลงัการทดลอง  และระยะติดตามผล  แตกตา่งอย่างมีนยัส าคั ญท่ีระดบั  .01 และมี
อิทธิพลปฏิสมัพนัธ์ (interaction effect) ระหวา่งกลุม่ผู้ เข้ารับการทดลองกบัระยะเวลาตา่งๆ  ของการ
ทดลอง อย่างมีนยัส าคญัท่ีระดบั .01  
 

 
 

ภาพประกอบ 4  ปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งคะแนนเฉล่ียความเครียดของมารดาหลงัคลอดครรภ์แรก 
        ในกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ กบัระยะเวลาการทดลอง 
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จากภาพประกอบ 4 พบวา่ในระยะก่อนการทดลอง มารดาทัง้สองกลุม่มีคะแนนเฉล่ีย
ความเครียดในระดบัท่ีใกล้เคียงกนั และเมื่อพิจารณาในระยะหลงัการทดลองจะเห็นวา่คะแนนเฉล่ีย
ความเครียดของมารดากลุม่ทดลอง ลดลงมากเมื่อเทียบกบัมารดากลุม่ควบคมุ สว่นในระยะติดตาม
ผลนัน้มารดาทัง้ 2 กลุม่ มีคะแนนลดลงจากระยะหลงัการทดลองเช่นกนั  แสดงให้เห็นวา่วิธีการทดลอง
กบัระยะเวลาการทดลองนัน้สง่ผลร่วมกนัตอ่ความเครียด จึงท าให้คะแนนเฉล่ียความเครียดของมารดา
หลงัคลอดครรภ์แรกในกลุม่ทดลองลดลงมากกวา่ 

ดงันัน้ จึงพบวา่มีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งวิธีการทดลองกบัระยะเวลาการทดลอง 
 

ตาราง 3  แสดงผลการเปรียบเทียบรายคูข่องคะแนนเฉล่ียความเครียดระหวา่งช่วงเวลาในการ ทดลอง 
       ของกลุม่ทดลอง และกลุม่ควบคมุโดยใช้ วิธีการของ Bonferroni 

 

กลุม่ 
ช่วงเวลา 

ในการทดลอง 
1 

ก่อนการทดลอง 
    2 

หลงัการทดลอง 
3 

ติดตามผล 

กลุ่มทดลอง 
ก่อนการทดลอง -   
หลงัการทดลอง 87.31**    -  
ติดตามผล 90.62**     3.31** - 

กลุม่ควบคมุ 
ก่อนการทดลอง -   
หลงัการทดลอง 26.96** -  
ติดตามผล 38.46**   11.50** - 

 
** มีระดบันยัส าคญั .01 

 

จากตาราง 3  พบวา่ มารดากลุม่ทดลอง ก่อนการทดลอง หลงัการทดลองและระยะติดตาม
ผลมีคะแนนเฉล่ียความเครียดแตกตา่งกนัอย่างมนียัส าคญัท่ีระดบั .01 ทกุช่วง เช่นเดียวกบักลุม่
ควบคมุพบในระยะก่อนการทดลอง หลงัการทดลองและระยะติดตามผลมคีะแนนเฉล่ียความเครียด
ความแตกตา่งกนัอย่างมนียัส าคญัท่ีระดบั .01 เช่นกนั 
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ภาพประกอบ 5  เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความเครียดในระยะตา่งๆ ของการทดลอง ของมารดา  
       หลงัคลอดครรภ์แรกในกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ 
        

ภาพประกอบ 5  พบวา่ ระยะก่อนการทดลองมารดาทัง้สองกลุม่มีคะแนนเฉล่ียความเครียด
ในระดบัท่ีใกล้เคียงกนั ในระยะหลงัการทดลองและติดตามผลจะเห็นวา่ คะแนนเฉล่ียความเครียดของ
มารดากลุม่ทดลองต ่ากวา่กลุม่ควบคมุ 
 
ตาราง 4  แสดงการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความเครียดระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุระยะ  
      หลงัการทดลอง 
 

 n mean SD t 
กลุม่ทดลอง 26 53.08 4.08 -39.18 ** 
กลุม่ควบคมุ 26 110.54 6.27  

 
** มีระดบันยัส าคญั .01 

 
จากตาราง 4  พบวา่ ภายหลงัการทดลอง มารดาท่ีอยู่ในกลุม่ทดลองมีความเครียดน้อยกวา่

มารดาท่ีอยู่ในกลุม่ควบคมุ ในระยะหลงัการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
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ตาราง 5  แสดงการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความเครียดระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ 
       ระยะตดิตามผล 
 

 n mean SD t 
    กลุม่ทดลอง 26 49.77 2.92 -47.29 ** 
    กลุม่ควบคมุ 26 99.04 4.44  

 
** มีระดบันยัส าคญั .01 

 
จากตาราง 5 พบวา่ ในระยะติดตามผลมารดาท่ีอยู่ในกลุม่ทดลองมีความเครียดน้อยกวา่

มารดาท่ีอยู่ในกลุม่ควบคมุ ในระยะติดตามผลอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
 
 

 



บทที่ 5 
สรุปผล อภิปราย และข้อเสนอแนะ 

 

การวิจยัเร่ือง “ผลของโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมตอ่ความเครียดของ
มารดาหลงัคลอด” ในครัง้นี ้สรุปขัน้ตอนและผลการศกึษา ได้ดงันี ้
 
ความมุ่งหมายของการวิจยั 

1. เพ่ือศกึษาผลของโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมตอ่ความเครียดของ
มารดาหลงัคลอดครรภ์แรก 

2. เพ่ือเปรียบเทียบความเครียดของมารดาหลงัคลอดครรภ์แรกระหวา่งกลุม่ทดลองท่ีได้รับ
การให้โปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมกบักลุม่ควบคมุท่ีไมไ่ด้รับโปรแกรมในระยะ
ก่อนการทดลอง หลงัการทดลองและระยะติดตามผล 

 
สมมตฐิานทางการวิจยั 

1. มีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งวิธีการทดลองกบัระยะเวลาของการทดลอง 
2. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดน้อยกวา่

มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติในระยะหลงัการทดลอง  
3. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดน้อยกวา่

มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติในระยะติดตามผล 
4. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดในระยะ

หลงัการทดลองน้อยกวา่ในระยะก่อนการทดลอง  
5. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดในระยะ

ติดตามผลน้อยกวา่ในระยะก่อนการทดลอง 

 

วิธีด าเนินการวิจยั 

1. ประชากร ได้แก่ มารดาหลงัคลอดท่ีคลอดปกติ ไมม่ีโรค/ภาวะแทรกซ้อนหรือภาวะเสี่ยง
ทางสตูิกรรม และมารับบริการในหน่วยหลงัคลอด โรงพยาบาลศิริราช 
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2. กลุม่ตวัอย่าง ได้แก่ กลุม่ตวัอย่างท่ีใช้ในการวิจยัเป็นมารดาหลงัคลอดครรภ์แรก ท่ีมารับ
บริการจากหน่วยหลงัคลอดโรงพยาบาลศิริราช ในช่วงเดือนกนัยายน - พฤศจิกายน พ.ศ. 2555  โดย
การเลือกกลุม่ตวัอย่างแบบเจาะจง (Purposive sampling) จ านวน 52 คน โดยให้ท าแบบวดั
ความเครียดของมารดาหลงัคลอด (กมลวรรณ ลีนะธรรม.  2555) และเลือกคนท่ีมีความเครียดปาน
กลางขึน้ไป เข้าสูก่ลุม่ควบคมุและกลุม่ทดลอง ด้วยวิธีการสุม่แบบเป็นระบบ โดยนบัคนท่ี 1 เป็นกลุม่
ทดลอง คนท่ี 2 เป็นกลุม่ควบคมุ สลบักนัจนครบตามจ านวนท่ีก าหนด คือกลุม่ทดลอง 26 คน และกลุม่
ควบคมุ 26 คน  โดยน าคะแนนเฉล่ียความเครียดของทัง้ 2 กลุม่มาเปรียบเทียบโดยใช้ สถิติที (t-test) 
พบวา่ ไมม่ีความแตกตา่งกนัจึงด าเนินการทดลองตอ่ไป 

3. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยัได้แก่ โปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคม 
แบบสอบถามเก่ียวกบัข้อมลูสว่นบคุคลและแบบวดัความเครียด โดยแบบสอบถามเก่ียวกบัข้อมลูสว่น
บคุคล ประกอบด้วย อาย ุการศกึษา รายได้ อาชีพ ภมูิล าเนา และแบบวดัความเครียด โดย ผู้ วิจยัสร้าง
ขึน้เองจากการศกึษาเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวกบัความเครียดของมารดาหลงัคลอด ลกัษณะ
แบบสอบถามเป็นแบบมาตราสว่นประมาณคา่ 6 ระดบั  เกณฑ์การให้คะแนนจากอาการท่ี มากท่ีสดุ 
ให้ 6 คะแนน มาก ให้ 5 คะแนน คอ่นข้างมาก ให้ 4 คะแนน คอ่นข้างน้อย ให้ 3 คะแนน น้อย ให้ 2 
คะแนน น้อยท่ีสดุ ให้ 1 คะแนน และได้น าแบบสอบถามไปหาคา่อ านาจจ าแนกและคา่ความเช่ือมัน่ 
จากจ านวน 40 ข้อ เหลือจ านวน 37 ข้อและมีคา่ความเช่ือมัน่ทัง้ฉบบัท่ี .92 
 
การเก็บรวบรวมข้อมูล 

  การเก็บรวบรวมข้อมลูในการวิจยัครัง้นี ้ผู้ วิจยัด าเนินการตามขัน้ตอนดงันี ้
1.  ขัน้เตรียมการ 

1.1 ด าเนินการขอจริยธรรมการวิจยั ผา่นคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัของ
มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ   

1.2 ผู้ วิจยัท าหนงัสือ ถึงผู้อ านวยการโรงพยาบาลศิริราช เพ่ือขออนมุตัิในการศกึษาวิจยั     
2.  ขัน้ด าเนินการทดลอง 

2.1 ระยะก่อนทดลอง 
ผู้ วิจยัท าการคดัเลือกกลุม่ตวัอย่าง โดยให้ท าแบบวดัความเครียดเลือกคนท่ีมีความเครียด

ปานกลางขึน้ไป เข้าสูก่ลุม่ควบคมุและกลุม่ทดลองด้วยวิธีการสุม่แบบเป็นระบบโดยนบัคนท่ี 1 เป็น
กลุม่ทดลอง คนท่ี 2 เป็นกลุม่ควบคมุ สลบักนัจนครบตามจ านวนท่ีก าหนด คือกลุม่ทดลอง 26 คน และ
กลุม่ควบคมุ 26 คน  และน าคะแนนเฉล่ียความเครียดของทัง้ 2 กลุม่มาเปรียบเทียบโดยใช้ สถิติที  
(t-test) พบวา่ ไมม่ีความแตกตา่งกนัจึงด าเนินการทดลองตอ่ไป 
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2.2 ระยะทดลอง 
ด าเนินการให้โปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอดและแรงสนบัสนนุทางสงัคม ใน

กลุม่ทดลอง ดงันี ้
2.2.1 ด าเนินโปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอดและแรงสนบัสนนุทางสงัคมใน

กลุม่ทดลอง ตามโปรแกรมการสอน ครัง้ท่ี 1 ในหวัข้อเร่ืองความรู้เก่ียวกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแมใ่ช้
เวลา 1 ชัว่โมง โดยผู้ วิจยัเป็นผู้บรรยายประกอบภาพพลิก สาธิตและฝึกปฏิบตัิจริงเก่ียวกบัการให้นม
บตุร โดยมีสามีร่วมรับฟัง ฝึกสามีในการช่วยการให้นมในท่าตา่งๆ เช่น ท่านอน ท่านัง่ การไลล่ม การ
ป้อนนมด้วยแก้ว การอุ้มบตุร เน้นย า้ให้สามีน าความรู้และการฝึกปฏิบตัิ การช่วยเหลือมารดาในการ
เลีย้งลกูด้วยนมแมต่อ่ท่ีบ้าน 

2.2.2  ด าเนินโปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอดและแรงสนบัสนนุทางสงัคมใน
กลุม่ทดลอง ตามโปรแกรมการสอน ครัง้ท่ี 2 ในหวัข้อเร่ืองความรู้การอาบน า้ทารก ใช้เวลา 1 ชัว่โมง
โดยผู้ วิจยัเป็นผู้บรรยาย สาธิตและฝึกปฏิบตัิจริงเก่ียวกบัการอาบน า้บตุร โดยให้มารดาฝึกอาบน า้บตุร
ตามขัน้ตอนและกระตุ้นให้สามีช่วยเหลือมารดาในขัน้ตอนตา่งๆ เช่น การเช็ดตา การเช็ดสะดือ การนุ่ง
ผ้าอ้อม เน้นย า้ให้สามีน าความรู้และการฝึกปฏิบตัิ การช่วยเหลือมารดาในการอาบน า้บตุรตอ่ท่ีบ้าน 

2.2.3 ด าเนินโปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอดและแรงสนบัสนนุทางสงัคมใน
กลุม่ทดลอง ตามโปรแกรมการสอน ครัง้ท่ี 3 ในหวัข้อเร่ืองความรู้เก่ียวกบัการปฏิบตัิตวัหลงัคลอด ใช้
เวลา 1 ชัว่โมง โดยผู้ วิจยัเป็นผู้บรรยาย โดยมีสามีร่วมรับฟัง กระตุ้นให้มารดาและสามีเข้าใจสภาวะ
การเปลี่ยนแปลงทัง้ทางด้านร่างกาย และจิตใจของมารดาหลงัคลอด การดแูลตนเองและทารก รวมทัง้
กระตุ้นให้สามีเกิดความเข้าใจความรู้สกึของมารดา สง่เสริมให้สามีสนบัสนนุทางด้านอารมณ์ โดยถาม
ไถ่อาการและความรู้สกึของมารดาเป็นระยะๆ เน้นย า้ให้สามีน าความรู้ท่ีได้รับไปช่วยเหลือดแูลมารดา
และทารกตอ่ท่ีบ้าน 

2.2.4 แจกเอกสารความรู้การเลีย้งลกูด้วยนมแม ่การปฏิบตัิตวัหลงัคลอดและแบบ
ประเมินการสนบัสนนุทางสงัคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน ในกลุม่ทดลอง 

2.2.5 ด าเนินโปรแกรมการให้ความรู้มารดาหลงัคลอดและแรงสนบัสนนุทางสงัคมใน
กลุม่ทดลอง โดยการทบทวนฝึกปฏิบตัิการช่วยเหลือการเลีย้งลกูด้วยนมแมโ่ดยให้สามีช่วยเหลือ
มารดาแบบรายบคุคล 

2.2.6 สง่ไปรษณียบตัรหรือภาพถ่ายของครอบครัว และโทรศพัท์เพ่ือกระตุ้นสาม ีใน
การช่วยเหลือมารดาหลงัคลอดท่ีบ้าน 
กลุม่ควบคมุ ได้รับความรู้ตามปกติของโรงพยาบาล 
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2.3 ระยะหลงัการทดลอง 
เมื่อเสร็จสิน้การทดลองให้กลุม่ทดลอง และกลุม่ควบคมุท าแบบวดัความเครียดฉบบัเดิม 

เพ่ือเป็นการวดัหลงัการทดลอง (Post-test) ในวนัท่ี 3 หลงัคลอด ก่อนมารดากลบับ้าน 
2.4 ระยะติดตามผล 
ผู้ วิจยัรวบรวมข้อมลูครัง้ท่ี 2 (Follow up) หลงัการทดลอง ในกลุม่ทดลองและกลุม่

ควบคมุ (6สปัดาห์หลงัคลอด) โดยท าแบบวดัความเครียดฉบบัเดิม น ามาวิเคราะห์เปรียบเทียบคะแนน
ความเครียดก่อนทดลอง หลงัทดลองและระยะติดตามผลด้วยวิธีการทางสถิต ิ

 
การวิเคราะห์ข้อมูล 

1. น าแบบวดัมาตรวจสอบความสมบรูณ์และความถกูต้อง 
2. ตรวจให้คะแนนตามเกณฑ์ท่ีก าหนดแล้วบนัทึกข้อมลูลงในเคร่ืองคอมพิวเตอร์ 
3. สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมลู  ได้แก่  Two-way ANOVA with repeated measure,One-

way ANOVA with repeated measure และ t-test 
3.1 กรณีศกึษาปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งวิธีการทดลองกบัระยะเวลาของการทดลอง ใช้สถิต ิ

Two-way ANOVA with repeated measure 
3.2 กรณีเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความเครียดภายในกลุม่ ตามช่วงเวลา ใช้สถิต ิOne-

way ANOVA with repeated measure 
3.3 กรณีเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความเครียดระหวา่ง 2 กลุม่ ใช้สถิติที (t-test) 
 

สรุปผลการวิจยั 

1. มีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งวิธีการทดลองกบัระยะเวลาของการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ
ท่ีระดบั .01 

2. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดน้อยกวา่
มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติในระยะหลงัการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .01 

3. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดน้อยกวา่
มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติในระยะติดตามผลอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั.01 

4. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมในระยะหลงัการทดลอง
มีความเครียดน้อยกวา่ในระยะก่อนการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
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5. มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมในระยะติดตามผลมี
ความเครียดน้อยกวา่ในระยะก่อนการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 

  
อภปิรายผลการวิจยั 

จากการศกึษาผลของโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมในการลด

ความเครียดของมารดาหลงัคลอดผู้ วิจยัขออภิปรายผลตามสมมติฐาน ดงันี ้

1. การศกึษาการมีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งวิธีการทดลองกบัระยะเวลาของการทดลอง พบวา่ มี
ปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งวิธีการทดลองกบัระยะเวลาของการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
เป็นไปตามสมมติฐานท่ี 1 คือ พบวา่ ความแตกตา่งความเครียดระหวา่งช่วงเวลาระยะก่อนการทดลอง
และระยะหลงัการทดลองของทัง้สองกลุม่ แตกตา่งกนัอย่างมีนยัส าคญัท่ีระดบั .01 ทกุคา่ โดยกลุม่ท่ี
ได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคม มีคะแนนเฉล่ียความเครียดลดลงมากกวา่
กลุม่ท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติ ในขณะท่ีระยะหลงัการทดลองกบัระยะติดตามผล กลุม่ท่ี
ได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกต ิมีความแตกตา่งของคะแนนเฉล่ียความเครียดลดลงมากกวา่
กลุม่ท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมเช่นกนั อธิบายได้ดงันี ้มารดาหลงั
คลอดในช่วงระยะเวลาแรกมีความออ่นไหวทางอารมณ์มาก เน่ืองจาก ต้องมีการปรับเปลี่ยนบทบาท
อย่างรวดเร็วท าให้สง่ผลตอ่ความเครียด มารดากลุม่ท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุ
ทางสงัคมได้รับการสร้างเสริมแรงทัง้ภายในและภายนอกตนเอง ตัง้แตช่่วงท่ียงัออ่นไหวคือช่วงแรกหลงั
คลอด ท าให้สง่ผลตอ่การลดความเครียดตัง้แตช่่วงแรก ท าให้มารดาสามารถช่วยเหลือตนเองและการ
เลีย้งดบูตุรได้ เน่ืองจากโปรแกรมมีการให้ความรู้และยงัได้รับประสบการณ์จากการฝึกฝน ทัง้นีท้ัง้นัน้
โดยปกติ ช่วงแรกหลงัคลอด ถ้ามารดาได้รับความรู้เพียงล าพงัอาจจะจดจ าได้ไมห่มดเน่ืองจากต้องพบ
กบัภาวะเปลี่ยนแปลงหลายอย่าง ทัง้ทางด้านร่างกายและจิตใจ อาจสง่ผลตอ่ความสบัสนได้ ใน
โปรแกรมนัน้มีการร่วมกนักบัแรงสนบัสนนุท่ีส าคญั คือสามี ขณะท ากิจกรรมสามีซึ่งเป็นผู้ ท่ีอยู่ใกล้ชิด
มารดานัน้ ได้คอยช่วยเหลือทางด้านร่างกาย อารมณ์ ตลอดจนดแูลด้านความรู้สกึตอ่เน่ือง ตัง้แตห่ลงั
คลอดจนกลบับ้าน จากแบบประเมินการสนบัสนนุทางสงัคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน พบวา่มารดาหลงั
คลอดจ านวนทัง้หมด 25 คน มีการสนบัสนนุทางสงัคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน คิดเป็น ร้อยละ 100 มี
เพียง 1 คน ท่ีมีการสนบัสนนุทางสงัคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน คิดเป็น ร้อยละ 90 คือ ตอบวา่สามีไมม่ี
เวลาให้มากขึน้เพราะต้องท างานนอกบ้าน แตส่ว่นใหญ่จะได้รับการสนบัสนนุทางสงัคมตอ่เน่ือง 
มารดาในกลุม่ท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมนัน้ เขียนบรรยายถึงการ
กระท าของสามีสรุปได้ดงัวา่ มารดาหลงัคลอดแตล่ะคน มีความรู้สกึตา่งๆกนั เมื่อกลบับ้านจะได้รับการ
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สนบัสนนุจากสามีในด้านตา่งๆ ท่ีส าคญัคือ ด้านอารมณ์และสงัคม คือ สามีมีความเข้าอกเข้าใจ เป็นท่ี
พึ่งพิง รับฟังความรู้สกึของมารดา ช่วยเหลือในการเลีย้งดบูตุรสง่ผลให้มารดาหลงัคลอดมีความรู้สกึ
สบายใจ ผอ่นคลายความรู้สกึเครียดและกงัวล การท่ีมารดาหลงัคลอดรับรู้ถึงการปฏิบตัิตวัของสามีตอ่
ตนเองในทางท่ีดีสง่ผลให้ผอ่นคลายความกงัวลและลดความเครียดได้อย่างตอ่เน่ือง มารดาหลงัคลอด
จึงมีความเครียดลดลง ในทกุช่วงระยะเวลาของการศกึษาสอดคล้องกบังานวิจยัของแพตตนั (Patton. 
1993: 3005-A) ท่ีศกึษาความสมัพนัธ์ระหวา่งการสนบัสนนุทางสงัคมและความเครียดจากการ
เจ็บป่วยของผู้ป่วยโรคเอดส์ ผลการวิจยัพบวา่การสนบัสนนุทางสงัคมมีความสมัพนัธ์ทางลบกบั
ความเครียด และศิริวรรณ ชอบธรรม (2536: 83-86) ศกึษาถึงประสิทธิผลของโปรแกรมสขุศกึษา
ร่วมกบัการใช้แรงสนบัสนนุทางสงัคมจากสามีในการดแูลสขุภาพตนเองและลดความวิตกกงัวลของ
มารดาขณะตัง้ครรภ์ ผลการศกึษาพบวา่ ภายหลงัได้รับโปรแกรมสขุศกึษากลุม่ทดลองมีความรู้ในการ
ดแูลสขุภาพตนเองดีกวา่ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมสขุศกึษาอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ นอกจากนีย้งัพบวา่ 
กลุม่ทดลองมีความวิตกกงัวลลดลงกวา่ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมสขุศกึษา โดยปกตินัน้ขณะท่ีอยู่
โรงพยาบาล มารดาจะได้รับการช่วยเหลือจากบคุลากรทางการแพทย์ แตเ่มื่อกลบับ้านต้องเผชิญกบั
ภาวะการเปลี่ยนแปลงตา่งๆตามล าพงั การท่ีมีสามีเข้ามาร่วมรับความรู้และฝึกช่วยเหลือเลีย้งดนูัน้ ท า
ให้เกิดความเข้าอกเข้าใจ กลไกทางร่างกายตา่งๆของมารดาหลงัคลอด ท าให้เกิดการพึ่งพิงทางอารมณ์
และสง่ผลตอ่การลดความเครียดอย่างตอ่เน่ือง จึงท าให้มารดากลุม่ท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และ
แรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดน้อยกวา่กลุม่ท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกตทิกุช่วงเวลา
ของการศกึษา 

 
2. การเปรียบเทียบความเครียดของมารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุ

ทางสงัคมและมารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติ พบวา่มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้
ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมในระยะหลงัการทดลองและระยะติดตามผล มีความเครียดน้อยกวา่
มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั.01 ซึ่งเป็นไปตาม
สมมติฐานข้อท่ี 2 และ 3 ซึ่งสามารถอธิบายได้ดงันี ้หลงัการทดลองกลุม่ทดลองมีระดบัความเครียด
ลดลงมากกวา่กลุม่ควบคมุเน่ืองจาก มารดากลุม่ทดลองได้รับการสอนตามโปรแกรมการให้ความรู้
มารดาหลงัคลอดร่วมกบัการช่วยเหลือของสามีซึ่งเป็นแรงสนบัสนนุทางสงัคมท่ีส าคญั ซึ่งจากการเขียน
บรรยายเมื่อกลบับ้านและการตอบแบบประเมินการสนบัสนนุทางสงัคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน พบวา่ 
มารดาสว่นใหญ่จะได้รับความพึงพอใจจากการท่ีสามีมีความเข้าใจและสามารถในการช่วยเหลือใน
การเลีย้งดบูตุรและดแูลมารดาหลงัคลอด การท่ีมารดาหลงัคลอดมีระดบัความเครียดลดลงนัน้ ทัง้นี ้
เน่ืองจากโปรแกรมการให้ความรู้ท่ีจดัให้กบัมารดาหลงัคลอดมีเนือ้หาท่ีสอดคล้องกบัความต้องการ 
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ความจ าเป็นและความเหมาะสมทัง้ทางด้านเนือ้หาท่ีทนัสมยั รวมทัง้ระยะเวลาท่ีให้ความรู้ในแตล่ะครัง้ 
มีการแบ่งระยะให้มารดาได้มีเวลาทบทวนและฝึกฝน มีสื่อการสอนท่ีเหมาะสมและท าให้มารดาหลงั
คลอดเข้าใจง่ายขึน้ เมื่อมารดาหลงัคลอดได้รับความรู้ และการได้รับประสบการณ์จากการฝึกฝน 
ร่วมกบัผู้ช่วยเหลือก่อให้เกิดความเข้าใจก็จะช่วยเพ่ิมทกัษะในการแก้ปัญหาสามารถเผชิญกบั
ความเครียดในสิ่งแวดล้อมท่ีเกิดขึน้ เพ่ิมความมัน่ใจในการดแูลตนเองและบตุร ซึ่งสอดคล้องกบั
งานวิจยัของสมประสงค์ ศิริบริรักษ์; และคณะ (2541)  ซึ่งพบวา่มารดาหลงัคลอดท่ีได้รับโปรแกรม
ความรู้ท่ีมีแบบแผนในการให้ความรู้มีการรับรู้ในการฟืน้ฟ ูสง่เสริมสขุภาพ และ อมรพนัธุ์ สนัตกิจ 
(2540: 37-42) ซึ่งศกึษา พบวา่ ผลของโปรแกรมการให้ความรู้ตอ่ความวิตกกงัวลในผู้คลอดครรภ์แรก 
โรงพยาบาลราชบรีุ กลุม่ท่ีได้รับความรู้มีระดบัความวิตกกงัวลน้อยกวา่กลุม่ควบคมุ จะเห็นได้วา่
มารดาหลงัคลอดท่ีได้รับความรู้จะสามารถลดความเครียดได้ และการเข้ารับความรู้ของสาม ีซึ่งเป็น
แรงสนบัสนนุทางสงัคม เพ่ิมทกัษะทางสงัคมและการมีสมัพนัธภาพกบับคุคลอ่ืนท่ีดี จะช่วยในการ
แก้ปัญหาตา่งๆ ดีขึน้ ท าให้มารดาหลงัคลอดสามารถเผชิญความเครียดได้ดีเพราะได้รับการเสริมแหลง่
ประโยชน์ในการเผชิญความเครียด (Coping Resources) ซึ่งเป็นไปตามทฤษฎีความเครียดของ
ลาซารัสและโฟล์กแมน (Larzarus & Folkman) ซึ่งสอดคล้องกบั งานวิจยัของ ดาราวรรณ ก าเสียงใส 
(2539:บทคดัย่อ) มารดาหลงัคลอดท่ีมีภาวะแทรกซ้อนทางสตูิศาสตร์ท่ีมีระดบัความเครียดต ่าและ
ได้รับการสนบัสนนุทางสงัคมดี จะสามารถปรับตวัตอ่การเป็นมารดาในระยะหลงัคลอดได้ดี ระดบั
ความเครียดมีความสมัพนัธ์ทางลบกบัการปรับตวัการเป็นมารดา การสนบัสนนุทางสงัคมมี
ความสมัพนัธ์ทางบวกกบัการปรับตวัตอ่บทบาทการเป็นมารดา สอดคล้องกบังานวิจยัของแพตตนั 
(Patton. 1993: 3005-A) ท่ีศกึษาความสมัพนัธ์ระหวา่งการสนบัสนนุทางสงัคมและความเครียดจาก
การเจ็บป่วยของผู้ป่วยโรคเอดส์ ผลการวิจยัพบวา่การสนบัสนนุทางสงัคมมีความสมัพนัธ์ทางลบกบั
ความเครียด คโูทรนาและเทราท์แมน (Cutrona; & Troutman. 1986: 1507-1518 ) ศกึษามารดา
ตัง้ครรภ์และติดตามไปในระยะหลงัคลอด พบวา่การสนบัสนนุทางสงัคมจะช่วยให้มารดาพฒันาความ
มัน่ใจในการกระท าบทบาทการเป็นมารดา และป้องกนัการเกิดภาวะซึมเศร้าในระยะหลงัคลอดได้ 
นอกจากนีก้ารศกึษาความสมัพนัธ์ระหวา่งการสนบัสนนุทางสงัคมกบัประสบการณ์การเป็นมารดาใน
มารดาอายมุากกวา่ 35 ปี ท่ีมีบตุรคนแรกของรีซ (Reece. 1993: 91-98) พบวา่ การสนบัสนนุจากคู่
สมรสและครอบครัว จะช่วยให้มารดามีการกระท าบทบาทของมารดาท่ีดีขึน้และท าให้ความเครียดใน
ระยะหลงัคลอดลดลง  ทัง้หมดผสมผสานกนัท าให้มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรง
สนบัสนนุทางสงัคมในระยะหลงัการทดลองและระยะติดตามผลมีความเครียดน้อยกวา่มารดาท่ีได้รับ
โปรแกรมการให้ความรู้ตามปกติ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
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3. การเปรียบเทียบความเครียดของมารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุ
ทางสงัคม พบวา่ มารดาท่ีได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมมีความเครียดใน
ระยะหลงัการทดลองและระยะติดตามผลน้อยกวา่ในระยะก่อนการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ
ท่ี.01 ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานข้อท่ี 4 และ 5  ซึ่งสามารถอธิบายได้ดงันี ้ มารดาหลงัคลอดช่วงแรก มี
ความไวตอ่ความรู้สกึ (รัชตะวรรณ โอฬาพิริยกลุ. .2529: 130)  การรับรู้อารมณ์ดงักลา่วของมารดา
หลงัคลอดโดยการใช้โปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมซึ่งเป็นการเสริมแรงจาก
ภายในและภายนอกของมารดา ทัง้การให้ความรู้ในช่วงท่ีเป็นภาวะท่ีมีความออ่นไหวของมารดาสง่ผล
ให้มารดามีความมัน่ใจในการดแูลตนเองและบตุร เป็นการเสริมแรงจากภายใน นอกจากนัน้การ
เสริมแรงภายนอก คือการให้สามีได้มีสว่นร่วมในการช่วยเหลือและเข้าใจ ภาวะหลงัคลอดทัง้อารมณ์ 
ความรู้สกึ จิตใจ ท าให้เกิดการเข้าใจของการอยู่ร่วมกนัของครอบครัวสง่ผลให้มีการสนบัสนนุทาง
อารมณ์ ความรู้สกึไปในทางบวกและลดความเครียดของมารดาได้ สอดคล้องกบังานวิจยัของ ศิริวรรณ 
ชอบธรรม (2536:83-86) ศกึษาถึงประสิทธิผลของโปรแกรมสขุศกึษาร่วมกบัการใช้แรงสนบัสนนุทาง
สงัคมจากสามีในการดแูลสขุภาพตนเองและลดความวิตกกงัวลของมารดาขณะตัง้ครรภ์ ผลการศกึษา
พบวา่ ภายหลงัได้รับโปรแกรมสขุศกึษากลุม่ทดลองมีความรู้ในการดแูลสขุภาพตนเองดีกวา่ก่อนเข้า
ร่วมโปรแกรมสขุศกึษาอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ นอกจากนีย้งัพบวา่ กลุม่ทดลองมีความวิตกกงัวล
ลดลงกวา่ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมสขุศกึษา และผลการศกึษาการให้โปรแกรมความรู้และการให้
ค าปรึกษาแก่หญิงตัง้ครรภ์เพ่ือเตรียมความพร้อมระยะหลงัคลอด การเลีย้งดบูตุร ของอาภรณ์ ชยัศิริ 
(2540: 95) ซึ่งศกึษาถึง ผลของการให้ค าปรึกษาเพ่ือลดความเครียดของสตรีมีครรภ์ท่ีติดเชือ้เอดส์ ผล
การศกึษาพบวา่ สตรีมีครรภ์ท่ีติดเชือ้เอดส์หลงัการได้รับความรู้มีระดบัความเครียดลดลงอย่างมี
นยัส าคญั การท่ีบคุคลได้รับแหลง่ประโยชน์ในการเผชิญความเครียด (Coping Resources) ทัง้การ
เสริมทกัษะในการแก้ปัญหาโดยการให้ความรู้และเสริมทกัษะทางสงัคม การมีสมัพนัธภาพกบับคุคล
อ่ืนท่ีดี เพ่ิมแรงสนบัสนนุทางสงัคมตามทฤษฎีความเครียดของลาซารัสและโฟล์กแมน (Larzarus & 
Folkman) ท าให้บคุคลมีพฤติกรรมเผชิญความเครียดแบบมุง่แก้ไขปัญหาท่ีเกิดขึน้ (Problem-focused 
behavior) คือพฤติกรรมท่ีบคุคลพยายามใช้กระบวนการแก้ไขปัญหาท่ีเกิดขึน้ โดยมุง่เผชิญกบั
เหตกุารณ์ท่ีเกิดขึน้ตามความเป็นจริงและวิเคราะห์หนทางในการแก้ไข หรือเพ่ิมความสามารถของตน
ในการแก้ไขท่ีจะเผชิญกบัปัญหานัน้  ดงันัน้การท่ีมารดาได้รับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุ
ทางสงัคม จึงท าให้สง่ผลให้มีความเครียดในระยะหลงัการทดลองและระยะติดตามผลน้อยกวา่ใน
ระยะก่อนการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
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ข้อเสนอแนะ 
1. ข้อเสนอแนะท่ีได้จากการท าวิจยัครัง้นี ้

1.1 ด้านหน่วยหลงัคลอด 
ในหน่วยหลงัคลอดในสถานบริการของรัฐควรจดัโปรแกรมการให้ความรู้และแรง

สนบัสนนุทางสงัคมเพ่ือเพ่ิมความรู้ เน้นการมีสว่นร่วมของสามีในการร่วมรับความรู้ และฝึกปฏิบตัทิกุ
ราย 

1.2 ด้านการเตรียมพร้อมของบคุลากร 
ควรจดัการฝึกอบรมเจ้าหน้าท่ีให้มีความพร้อมในการจดัโปรแกรมการให้ความรู้และแรง

สนบัสนนุทางสงัคม 
1.3 ด้านการติดตามประเมินผล 
ควรมีการติดตามประเมินผลโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมเพ่ือลด

ความเครียดในมาดาหลงัคลอดมากกวา่ 1 ครัง้ โดยการใช้โทรศพัท์หรือไปรษณียบตัร เพ่ือการ
ปรับเปลี่ยนแก้ไขโปรแกรมให้เหมาะสมกบัสถานการณ์แวดล้อมอยู่เสมอ 

1.4 ด้านหลกัสตูรการเรียนการสอนของนกัศกึษาด้านสขุภาพ 
ควรจดัหลกัสตูรให้จดัโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมเพ่ือสง่เสริม

สขุภาพจิตโดยเฉพาะการลดความเครียดของมารดาหลงัคลอด ในการเรียนการสอนวิชาสตูิศาสตร์ 
เพ่ือให้นกัศกึษาได้มีประสบการณ์และตระหนกัถึงความส าคญัของสขุภาพจิตในมารดาหลงัคลอดมาก
ขึน้ 

2. ข้อเสนอแนะในการท าวิจยัครัง้ตอ่ไป 
2.1 ควรศกึษาการจดัโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมเพ่ือลด

ความเครียดในมารดาหลงัคลอดโดยใช้การเปรียบเทียบสถานท่ีระหวา่งเขตเมือง หรือกรุงเทพมหานคร
กบัเขตชนบท หรือตา่งจงัหวดั และเพ่ือศกึษาถึงรูปแบบของการให้โปรแกรมสขุศกึษาในแตล่ะเขตด้วย 

2.2 ควรศกึษาการจดัโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมเพ่ือลด
ความเครียดในผู้ป่วยท่ีมีบริบทอ่ืนๆ เช่น โรคเบาหวาน โรคมะเร็ง 

2.3 ควรศกึษาการจดัโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุทางสงัคมเพ่ือลด
ความเครียด ในเชิงปริมาณร่วมกบัเชิงคณุภาพ ซึ่งจะท าให้ได้ข้อมลูสนบัสนนุใหมต่อ่การปรับปรุง
คณุภาพการท าโปรแกรมสขุศกึษาด้านจิตวิทยาตอ่ไป 
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แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 
โปรดเติมค าในช่องวา่งหรือท าเคร่ืองหมาย (/) ท่ีตรงกบัความเป็นจริง 
1.ท่านอาย.ุ............ปี 
2.ท่านจบการศกึษาสงูสดุระดบัใด 
  ประถมศกึษา 

 มธัยมต้น 
 มธัยมปลาย/ปวช. 
 อนปุริญญา/ปวส. 
 ปริญญาตรีขึน้ไป 

3.อาชีพ 
 ไมไ่ด้ประกอบอาชีพ 
 ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ 
 พนกังานบริษัทเอกชน 
 ธรุกิจสว่นตวั 
 รับจ้าง 
 เกษตรกร 
 อ่ืนๆโปรดระบ.ุ................... 

4.รายได้/เดือน 
 น้อยกวา่ 5,000 
 5,001-10,000 
 10,000-20,000 
 มากกวา่20,000 
 

5.ภูมิล  าเนา........................................ 
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แบบวัดความเครียดมารดาหลังคลอด     
ค าชีแ้จง: ท่านมีอาการ หรือความรู้สกึตอ่ไปนีม้ากน้อยเพียงใด โปรดท าเคร่ืองหมายลงในช่องท่ีแสดง
ระดบัอาการท่ีเกิดขึน้กบัตวัท่าน ตามความเป็นจริง 

                                                                                  น้อยท่ีสดุ                     มากท่ีสดุ 
อาการ ความรู้สกึ 1 2 3 4 5 6 

1.ฉนักงัวลท่ีต้องท าหน้าท่ีแม ่       
2.ฉนัรู้สกึหงดุหงิดง่าย        
3.ฉนัรู้สกึหนกัใจกบัการเลีย้งดลูกู       
4.ฉนัรู้สกึมีความสขุท่ีได้สมัผสัลกู        
5.ฉนักลวัวา่จะให้นมลกูไมถ่กูวิธี       
6.ฉนัรู้สกึกงัวลวา่สามีจะไมส่นใจช่วยเหลือในการเลีย้งดลูกู       
7.ในแตล่ะวนัอารมณ์ของฉนัเปลี่ยนแปลงได้ง่าย        
8.ฉนัรู้สกึกงัวลวา่สามีจะไมม่ีความรู้ในการช่วยเลีย้งลกู       
9.ฉนักงัวลวา่จะเช็ดตาลกูผิดวิธี       
10.ฉนักลวัวา่จะไมม่ีใครช่วยเลีย้งลกู       
11.ฉนักงัวลวา่สามีจะขาดทกัษะในการช่วยเลีย้งลกู       
12.ฉนัรู้สกึหดหู่ใจ       
13.ฉนัวิตกกงัวลเก่ียวกบัอาการผิดปกติท่ีจะเกิดขึน้กบัฉนัและลกู       
14.ฉนักงัวลใจท่ีต้องอาบน า้ลกู       
15.ฉนัรู้สกึกระวนกระวายใจ       
16.ฉนัรู้สกึวา่การเลีย้งลกูด้วยนมแมเ่ป็นเร่ืองยาก       
17.ฉนัไมม่ัน่ใจในการให้นมลกู       
18.ฉนัรู้สกึปวดศีรษะเมื่อลกูร้องไห้       
19.ฉนัรู้สกึกลวัวา่คนรอบข้างจะไมเ่ข้าใจฉนั       
20.ฉนักลวัวา่สามีจะไมร่ัก       
21.ฉนักงัวลวา่จะไมม่ีใครช่วยเวลาให้นมลกู       
22.ฉนัรู้สกึนอนไมห่ลบั       
23.ฉนักงัวลท่ีจะต้องเลีย้งลกูเพียงล าพงั       
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                                                                                  น้อยท่ีสดุ                     มากท่ีสดุ 
อาการ ความรู้สกึ 1 2 3 4 5 6 

24.ฉนัรู้สกึกดดนัวา่จะเลีย้งลกูได้ไมด่ี       
25.ฉนักลวัวา่จะมีน า้นมไมพ่อให้ลกูกิน       
26.ฉนักลวัวา่แผลจะติดเชือ้       
27.ฉนักลวัวา่อาบน า้ลกูผิดวิธี       
28.ฉนักงัวลวา่ถ้านมคดัจะท าอย่างไร       
29.ฉนัรู้สกึกงัวลถ้าคนช่วยดแูลลกู ไมม่ีความรู้ในการเลีย้งลกู       
30.ฉนัรู้สกึกงัวลเก่ียวกบัความรู้ในการดแูลตนเอง       
31.ฉนัมกัคิดมากเร่ืองการเลีย้งลกู       
32.ฉนัรู้สกึไมส่ดช่ืนเวลาตื่นนอน       
33.เมื่อกลบับ้าน ฉนัจะไมก่งัวลเพราะมีคนช่วยเหลือเลีย้งลกู       
34.ฉนักงัวลวา่จะมีความรู้ในการเลีย้งลกูไมพ่อ       
35.ฉนัรู้สกึมีความสขุท่ีได้เลีย้งดลูกู       
36.ฉนัรู้สกึวา่สขุภาพของตนเองแย่ลงกวา่เดิม       
37.ฉนัรู้สกึหลงลืมเร่ืองตา่งๆได้ง่าย       
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



71 

 

 

                       7
1
 

 

แบบประเมินการสนับสนุนทางสังคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน 
กรุณาท าเคร่ืองหมาย √ ให้ตรงกบัความเป็นจริงมากท่ีสดุ 

ข้อค าถาม ท า ไม่ท า 
1.สามีช่วยเหลือในการให้นม
บตุร 

  

2.สามีช่วยเหลือในการอาบน า้
บตุร 

  

3.สามีรับฟังความรู้สกึของท่าน   

4.สามีดแูล เอาใจใสท่่าน   

5.สามีให้ก าลงัใจท่าน   

6.สามีแสดงถึงความเอือ้อาทร
ตอ่ท่าน 

  

7.สามีช่วยเลีย้งดบูตุร   

8.สามีคอยถามไถ่สารทกุข์สขุ
ดิบ 

  

9.สามีมีเวลาให้มากขึน้   

10.สามีช่วยดแูลข้าพเจ้า   
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ค าแนะน าเกีย่วกบัการปฏิบัตติวัหลงัคลอด  
 รับประทานอาหาร  
 ควรเน้นเน้ือ นม ไข่ ผกั ผลไม ้และน ้ า 
 ควรงด ของหมกัดอง ยาดองเหลา้ กาแฟ อาหารรสจดั 
 

 
 
อาบน ้ าวนัละ 2 คร้ัง สระผมวนัละ 1 คร้ังเพ่ือป้องกนั
การติดเช้ือ  

 
พกัผอ่นใหเ้พียงพออยา่งนอ้ย 6-8 ชัว่โมง 
ห้าม ยกของหนกัหรือข้ึนบนัไดบ่อย  ๆ
 
เร่ิมอาหารเสริมเม่ือบุตรอาย ุ6 เดือน 
อาการผิดปกติท่ีต้องรับมาพบแพทย์ 
1. สะดืออกัเสบ (สะดือแฉะมีกล่ินเหมน็) 
2. ตวัเหลือง  ตาเลือง ซึม ไม่ดูดนม  
3. ทอ้งเสีย ถ่ายเป็นมกูเขียว มกูเลือด มีกล่ินเหมน็เน่า 
4. มีไข ้ควรเช็ดตวัก่อนพามาพบแพทยเ์พื่อป้องกนั
อาการชกั 
5. ตาแฉะ มีตุ่มหนอง 
 

 

         

 งด เพศสมัพนัธอ์ยา่งนอ้ย 6 สปัดาห์ 
 คุมก าเนิดอยา่งนอ้ย 1 ปี 
 อาการผิดปกติท่ีต้องมาพบแพทย์ 
 1. แผลฝีเยบ็บวม แดง ร้อน มีกล่ินเหมน็ มี   
หนอง 
 2. น ้ าคาวปลาสีแดง เขม้ ออกจ านวนมาก มีกล่ิน
เหมน็ 
 3. มดลกูไม่เขา้อู ่
 4. ปัสสาวะแสบ ขดั ขุ่น 
 5. เตา้นมอกัเสบ  บวมแดง    
 
    ค าแนะน าเกีย่วกบัการเลีย้งดูบุตร 
   นมแม่เป็นอาหารท่ีดีท่ีสุดส าหรับลกูนอ้ย 
   ควรเลีย้งลกูด้วยนมแม่อย่างเดียวนาน 6 เดือน 
   โดยใหบุ้ตรดูดบ่อย ดูดนาน ดูดถกูวิธี    
 
     มารดาควรมาตรวจตามนดัทุกคร้ัง 
         7 วนั         นดัตดัไหม 
         1 เดือน     นดัตรวจสุขภาพและฉีดวคัซีน
บุตร 
         6 สปัดาห์  นดัตรวจหลงัคลอดของมารดา 
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แผนการทดลองโปรแกรมการให้ความรู้ 
 

วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

วนัท่ี 
1 
 

9.00 
- 

9.30 

ทดลอง 
ควบ                    
คมุ 

ชีแ้จงขออนญุาตใช้เป็นกลุม่ตวัอย่าง -Pre-test ผู้ วิจยั 

วนัท่ี 
2 
 
 

10.00 
-     
11.00 

 

ทดลอง 
 

หัวข้อท่ี1 ความรู้เก่ียวกับการเลีย้งลูกด้วยนมแม่ 
ค าแนะน าเก่ียวกับการเลีย้งลูกด้วยนมแม่ 

   ประโยชน์ของนมแม่ 
     ประโยชน์ตอ่ลกู 
     มีสารอาหารครบถ้วน  มีภมูิต้านทานโรค โดยเฉพาะโรคภมูิแพ้  ช่วยขบัขีเ้ทาลดอาการตวั
เหลืองได้เร็วขึน้ ย่อยง่าย ดดูซึมไปใช้ได้ดีกวา่นมผสม เป็นยาระบายออ่นๆท าให้ลกูถ่าย
อจุจาระง่าย  ลกูได้รับความอบอุน่และมีสขุภาพจิตด ี
     ประโยชน์ตอ่แม ่
     ป้องกนัการตกเลือดหลงัคลอด  ช่วยขบัน า้คาวปลา  มดลกูเข้าอูเ่ร็วขึน้ ลดโอกาสเสี่ยงตอ่
การเป็นมะเร็งเต้านม  มะเร็งรังไข ่ ลดไขมนัสว่นเกินและประหยดั 
     ให้ลกูกินนมแมอ่ย่างเดียวนาน  6 เดือน 

-บรรยาย 
-สาธิต 
-ฝึกปฏิบตัิ
จริงเก่ียวกบั
การให้นม
บตุรร่วมกบั
สามี กระตุ้น
ให้สามี
ช่วยเหลือ 

ผู้ วิจยั 
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วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

   วธีิกระตุ้นน า้นม 
ดดูเร็ว    ให้ดดูทนัทีท่ีแมแ่ละลกูพร้อม 
ดดูบ่อย   กระตุ้นให้ลกูดดูนมทกุ 2-3 ชัว่โมง 
ดดูถกูวิธี ให้ลกูอมหวันมให้ลกึ  เหงือกลกูอยู่ท่ีลานนมของแม ่

      การรับประทานอาหารของแม ่ รับประทานให้ครบ  5 หมู ่ในปริมาณท่ีเพ่ิมขึน้  ดื่มน า้
มากๆ 3 ลิตร / วนั พกัผอ่นให้เพียงพอ นอนกลางวนัอีก 1-2 ชัว่โมง ท าจิตใจให้สบาย ไม่
เครียด ไมก่งัวล 
ท่าในการให้นมแม่ 
      ท่านอน ท่านัง่ ให้ลกูนอนตะแคงหนัหน้าเข้าหาแม ่ศีรษะและล าตวัอยู่ในแนวตัง้ตรง ปาก
ของลกูอยู่ระดบัเดียวกบัหวันมแม ่
      การประคองเต้านม 
      ฝ่ามือประคองเต้านม  วางนิว้หวัแมม่ือไว้บนเต้านม  อีก  4  นิว้อยู่ด้านลา่งช่วยพยงุเต้า
นม 
การไล่ลม มี 2 ท่า  หลงัจากดดูนมแล้ว  ควรไลล่มให้ลกูเรอทกุครัง้ 

ท่าอุ้มนัง่ตกั ใหแ้ม่อุ้มลูกนัง่บนตกั โนม้ตวัลูกมาดา้นหนา้เล็กนอ้ย ใช้ฝ่ามือ  

มารดาในให้
นมบตุร เช่น  
การอุ้มบตุร 
การจดัท่า
ตา่งๆในการ
ให้นมแม ่
เช่น ท่านอน
ท่านัง่ การไล่
ลม การป้อน
นมด้วยแก้ว 
การบีบเก็บ
น า้นม 
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วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

   
ประคองใตค้างลูก  อีกมือหน่ึง ลูบหลงัลูกเบาๆ จนไดยิ้นเสียงลูกเรอ 

ท่าอุ้มพาดบ่า อุ้มลกูให้คางของลกูอยู่ท่ีบ่าของแม ่ใช้ฝ่ามือลบูหลงัลกูเบาๆ จนได้ยินเสียงเรอ 
การเอาหัวนมออกจากปากลูก 
     สอดปลายนิว้ก้อยเข้ามมุปากลกู แทรกให้ผา่นเหงือก ลกูจะผอ่นแรงดดูลง แล้วคอ่ยเอา
หวันมออก     
การให้นมลูกแต่ละมือ้  

      ควรให้ลกูดดูนมทัง้ 2 ข้าง ข้างละประมาณ 15 นาที การดดูนมครัง้ตอ่ไป ให้ลกูดดูนมข้าง
ท่ีดดู   ค้างไว้เมื่อมือ้ท่ีแล้วก่อน  (ถ้ากลวัลืมให้เอาเขม็กลดัท าเคร่ืองหมายไว้ท่ีเสือ้ยกทรง)และ
ควรสวมยกทรงไว้ตลอดเพ่ือช่วยพยงุ เต้านม  ควรใสเ่สือ้ในขนาดพอเหมาะ กบัเต้านมท่ีขยาย
ใหญ่ขึน้  ป้องกนัการเสียทรง และไมใ่ห้ท่อน า้นมพบังอ 

ปัญหาท่ีเกิดจากการให้นมบุตร 

     หวันมแตก สาเหต ุเกิดจากเอาหวันมออกไมถ่กูวิธี  ลกูดดูนมไมถ่กูวิธี  อมไมล่กึถึงลานนม        
      วิธีดแูลแก้ไข      - แตกไมม่าก ให้ลกูดดูข้างท่ีแตกน้อยกวา่ก่อนเสมอ เมื่อลกูดดูเสร็จแล้ว 
ให้บีบน า้นมแล้วทาบริเวณหวันมท่ีแตกบ่อยๆ ปลอ่ยให้แห้งแล้วคอ่ยใสย่กทรง 

แ
เน้นย า้ให้
สามีน า
ความรู้และ
การฝึก
ปฏิบตัิ การ
ช่วยเหลือ
มารดาใน
การเลีย้งลกู
ด้วยนมแม่
ตอ่ท่ีบ้าน 
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วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

                                      - แตกมาก มีเลือดออก   งดให้ลกูดดูนมข้างนัน้ และบีบน า้นมออกทกุ 
2-3ชม.ป้อนให้ลกูโดยใช้แก้ว 
เต้านมคดัตงึ  จะมีอาการปวดตงึเต้านม  มีไข้ ถ้าคดัมากอาจท าให้ตอ่มน า้เหลืองท่ีรักแร้โต  
ลานนมจะแขง็ ลกูจะดดูนมล าบากเพราสะเหงือกลกูจะงบัลานนมแมไ่มต่ิด 
     วิธีดแูลแก้ไข - บีบน า้นมทิง้  (หรือเก็บไว้ในกรณีดดูนมจากเต้าไมไ่ด้) 
                        - ประคบเต้านม  ใช้ผ้าขนหนผูืนเลก็ชบุน า้อุน่ประคบ รอบๆเต้านม  
                        - นวดเต้านม  ใช้มือข้างหนึ่งรองใต้เต้านม ใช้นิว้มืออีกข้างคลงึจากฐานเต้า
นมมายงัหวันมและนวดให้รอบเต้านม 
     การบีบเก็บน า้นม ล้างมือให้สะอาดก่อนบีบน า้นม 
     การบีบน า้นม วางปลายนิว้หวัแมม่ือ และนิว้ชีไ้ว้ท่ีขอบนอกของลานนมตรงข้ามกนั ให้
ปลายนิว้มืออยู่ในแนวเดียวกนั กดนิว้ทัง้ 2 ข้างเข้าหาล าตวัเบาๆ แล้วบีบนิว้เข้ากากนัท าซ า้
บ่อยๆและเปลี่ยนต าแหน่งบีบให้รอบลานนม 
     น า้นมท่ีบีบเก็บ เตรียมขวดหรือแก้วท่ีมีฝาปิด ล้างให้สะอาดต้มในน า้เดือดนาน 15 นาที 
      เก็บในอณุหภมูิห้อง ได้นาน 4-6 ชัว่โมง 
      เก็บในตู้เย็นช่องธรรมดาได้นาน 24-48 ชัว่โมง (ถ้าต้องการเก็บน า้นมไว้หลายมือ้ ให้เขียน  
วนั-เวลา ท่ีบีบไว้ข้างขวดด้วย) 
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วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

   การป้อนนมลูกจากแก้ว 
     1. เตรียมแก้วใสน่ม ประมาณ 1/3 แก้ว 
     2. อุ้มลกูไว้บนตกัในท่ากึ่งนัง่กึ่งนอน ใช้ฝ่ามือประคองท่ีต้นคอลกูไว้ 
     3. แตะปากแก้วท่ีริมฝีปากลา่งของลกูเบาๆ แล้วเอียงแก้วให้นมมาปร่ิมท่ีปากแก้ว 
     4. ให้ลกูดื่มนมจากแก้วเอง ไมเ่ทนมใสป่ากลกูและให้เอียงแก้วจนนมมาปร่ิมท่ีปากแก้ว  
ตลอดเวลา 
     5.เมื่อลกูกินนมหมดแก้วแล้ว  ไลล่มให้ลกูเป็นระยะๆ และเมื่อลกูกินนมอ่ิมแล้ว  ก็ต้องไล่
ลมให้ลกูอีกครัง้ 
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วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

 13.00 
-
14.00 

 

ทดลอง 
 

หัวข้อท่ี2 ความรู้การอาบน า้ทารก 
ประโยชน์ของการท าความสะอาดร่างกายทารก  
     1. ท าให้ร่างกายสะอาดและป้องกนัการติดเชือ้ 
     2. ท าให้ทารกสขุสบาย 
     3. ท าให้มีการไหลเวียนของโลหิตดีขึน้ 
     4. เพ่ือสงัเกตความผิดปกติท่ีอาจเกิดขึน้ตามบริเวณผิวหนงั 
     5. เพ่ือเพ่ิมสมัพนัธภาพท่ีดีระหวา่งมารดาและทารก 
    เลือกสถานท่ีท่ีมีแสงสวา่งพอ ไมม่ีลมโกรก อยู่ใกล้ก๊อกน า้ ท าให้สามารถเปลี่ยนน า้ส าหรับ
ท าความสะอาดทารกได้สะดวกและควรมีพืน้ท่ีพอสมควรท่ีจะวางของใช้ อาจท าความสะอาด
ทารกบนโต๊ะ หรือพืน้ก็ได้แล้วแตส่ะดวก 
     ควรเลือกเวลาก่อนมือ้นม  เพ่ือป้องกนัทารกแหวะนมหรืออาเจียน  ท่ีเหมาะสม คือเวลา
ประมาณ 9.00 -10.00 น.หรือช่วงสาย ๆ เพราะทารกจะไมห่นาว ควรท าความสะอาดร่างกาย
ทกุวนั ๆ ละครัง้  หากอากาศร้อนในช่วงบ่ายจะเช็ดตวัทารกอีกก็ได้ เพ่ือความสขุสบายแตไ่ม่
ต้องสระผม 
 
 

-บรรยาย 
-สาธิต 
-ฝึกปฏิบตัิ
จริงเก่ียวกบั
การอาบน า้
บตุรร่วมกบั
สามี  โดยให้
มารดาฝึก
อาบน า้บตุร
ตามขัน้ตอน  

ผู้ วิจยั 
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วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

   วธีิการอาบน า้ทารก 
การเตรียมอุปกรณ์และของใช้ 
     1. อา่งน า้ 2 ใบ 
     2. น า้ร้อน 
     3. น า้ธรรมดา   
     4. ผ้าเช็ดตวัผืนใหญ่ส าหรับห่อตวั 
     5. สบู่สีขาว หรือ สบู่เหลว  ส าหรับทารก 
     6. ส าลีปลอดเชือ้ชบุน า้ต้มสกุส าหรับเช็ดตา 
     7. ส าลีพนัปลายไม้ปลอดเชือ้ 
     8. น า้ยาเช็ดสะดือ  
     9. เสือ้เดก็ออ่น 
    10.ผ้าอ้อม 
    11.แปรงผม  ควรเป็นชนิดท่ีขนแปรงออ่นนุ่ม 
    12.เบาะเลก็ ๆ ท่ีกนัน า้ได้ หรือผ้ายางส าหรับรองตวัทารก 
 
 

กระตุ้นให้
สามี
ช่วยเหลือ
มารดาใน
ขัน้ตอนตา่งๆ 
เช่น การเช็ด
ตา การเช็ด
สะดือ การ
นุ่งผ้าอ้อม  
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วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

   ขัน้ตอนการอาบน า้บุตร 
     1. ปผู้าเช็ดตวัผืนใหญ่ วางทารกบนผ้า ถอดเสือ้ทารกออกแตย่งัคลมุหน้าอกไว้  เพ่ือ
ป้องกนัทารกหนาว  แล้วจึงถอดผ้าอ้อม  น าเสือ้ออกทิง้        ห่อตวัทารกให้เหลือเฉพาะศีรษะ
และใบหน้า 
     2. ล้างมือฟอกสบู่ให้สะอาดอีกครัง้ (ไมต้่องเช็ดมือ) ก่อนเช็ดตา            เช็ดตาทารกด้วย
ส าลีชบุน า้ต้มสกุอุน่ข้างละก้อน  บีบพอหมาด  เช็ดจากหวัตาไปหางตาแล้วทิง้  ไมเ่ช็ดย้อนไป
ย้อนมา  ถ้ายงัไมส่ะอาดให้ใช้ก้อนใหมเ่ช็ดจนสะอาด 
     3. อุ้มทารกไว้แนบล าตวัด้วยแขนข้างท่ีไมถ่นดั  ใช้ฝ่ามือรองบริเวณต้นคอ  นิว้หวัแมม่ือ
และนิว้กลางพบัใบหทูัง้ 2 ข้างเพ่ือป้องกนัน า้เข้าห ู ใช้ผ้าเช็ดตวัผืนเลก็ชบุน า้ลบูผมให้เปียกทัว่
ศีรษะ  ใช้มือถสูบู่หรือยาสระผมจนเป็นฟอง  น าฟองนวดคลงึเบา ๆ ทัว่ศีรษะด้วยปลายนิว้  
ไมใ่ช้เลบ็เกาแล้วล้างฟองออกให้หมด  ให้น า้สกปรกลงในอา่งเปลา่   เช็ดผมให้แห้งด้วยชาย
ผ้าท่ีห่อตวั  วางทารกบนท่ีนอน  เปลี่ยนน า้ใสน่ า้อุน่ไว้ 2อา่ง 
     4. ใช้สองมือประคองศีรษะและก้น  คอ่ยๆวางลงในอา่งน า้อุน่ท่ีเตรียมไว้ ในท่านัง่ สอดมือ
ใต้วงแขนทารกแล้วจบัต้นแขนให้มัน่   ให้อกและศีรษะอยู่พ้นน า้   ใช้น า้ลบูตามใบหน้า  ล าตวั  
แขน ขา  จากนัน้ฟอกสบู่ให้ทัว่ยกเว้นใบหน้า  แล้วล้างสบู่ออก 

เน้นย า้ให้
สามีน า
ความรู้และ
การฝึก
ปฏิบตัิ การ
ช่วยเหลือ
มารดาใน
การอาบน า้
บตุรตอ่ท่ี
บ้าน 
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วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

 
 
 

       5. อุ้มทารกลงในอา่งน า้อุน่อีกใบหนึ่ง  เพ่ือล้างสบู่ออกให้สะอาด 
     6. รีบอุ้มขึน้จากน า้ ห่อตวัด้วยผ้าเช็ดตวัผืนใหญ่  ซบัตวัให้แห้ง 
     7. ใสเ่สือ้และสอดผ้าอ้อมรองก้นทารกไว้  โดยให้พบัผ้าอ้อมเป็นรูปสามเหลี่ยมและพบัขอบ
ประมาณ 2 นิว้ก่อน เพ่ือเตรียมไว้เหน็บชายผ้า  ตลบชายเสือ้ขึน้ให้พ้นสะดือ เพ่ือเตรียมท า
ความสะอาดสะดือ 
     8. ใช้ไม้พนัส าลีชบุน า้ยาส าหรับเช็ดสะดือ  ซึ่งมีช่ือเรียกวา่ Triple  dye หรือน า้ยาอ่ืนตามท่ี
แพทย์สัง่ 
วธีิเชด็สะดือ 
     1. ถ้าสะดือยงัสด ให้เร่ิมเช็ดบริเวณปลายหน้าตดัไลล่งมายงัโคนสะดือ 
     2. ถ้าสะดือแห้ง สว่นปลายจะแขง็เป็นสีด าคล า้  ให้เช็ดบริเวณโคนสะดือไลข่ึน้ไปท่ีสว่น
ปลายรอยตดัเน่ืองจากขณะนีโ้คนสะดือจะเร่ิมมีรอยปริ 
     ควรเช็ดสะดืออย่างน้อยวนัละ 2 ครัง้  
ข้อควรระวังในการอาบน า้บุตร 
     1. ท าด้วยความระมดัระวงัและนุ่มนวล 
     2. ไมใ่ช้สบู่ก้อนถตูวัหรือศีรษะ ห้ามใช้ยาผงหรือสมนุไพร หรือแป้งโรยสะดืออย่างเดด็ขาด 
     3.ไมใ่ช้เวลานานเกินไป  เพราะจะท าให้เป็นหวดัได้ 
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วนั 
เดือน 
ปี 

เวลา กลุม่ เร่ือง กิจกรรม หมายเหต ุ

วนัท่ี 
3 

10.00 
-

11.00 

ทดลอง 
 

หัวข้อท่ี3 ความรู้เก่ียวกับการปฏิบัติตัวหลังคลอด 
การรับประทานอาหาร  
ประเภทของอาหารท่ีควรรับประทานมีดงันี ้
     1. โปรตีน ได้แก่เนือ้สตัว์ทกุชนิด ไข ่นม อาหารประเภทนีค้วรรับประทานมากกวา่เดิม เพ่ือ
ช่วยให้น า้นมมีปริมาณมากและแผลหายเร็วขึน้ 
     2. คาร์โบไฮเดรต ได้แก่  ข้าว ขนมปัง เผือกมนั อาหารประเภทนีค้วรรับประทานตาม
จ านวนปกติ เพราะถ้ารับประทานมากเกินไป จะท าให้น า้หนกัตวัของคณุแมเ่พ่ิมขึน้ 
     3. ไขมนั ได้แก่ ไขมนัจากเนือ้สตัว์ และพืชบางชนิดมีในอาหารประเภทเนย กะทิ มะพร้าว 
อาหารประเภทนีร้ับประทานตามจ านวนปกติ  
     4. เกลือแร่และวิตามิน มีในพืช ผกั และผลไม้ทกุชนิด ควรรับประทานมากกวา่เดิมเพ่ือช่วย
ในเร่ืองระบบขบัถ่าย  
     5. น า้ ได้แก่น า้สะอาดทัว่ไป อาจเป็นน า้อุน่หรือน า้เย็น น า้ผลไม้ น า้ซุป น า้แกงจืด ร่างกาย
ควรได้รับน า้ประมาณ 2,000 ซีซี หรือ 2 ขวดแมโ่ขงจะท าให้ร่างกายสดช่ืนและมีน า้นมเพ่ิม
มากขึน้ 
 

 

-บรรยาย 
-แจกเอกสาร
ประกอบการ
สอน 
โดยมีสามี
ร่วมรับฟัง 
กระตุ้นให้
มารดาและ
สามีเข้าใจ
สภาวะการ
เปลี่ยนแปลง
ทัง้ทางด้าน
ร่างกาย และ
จิตใจของ  

ผู้ วิจยั 
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อาหารท่ีควรหลีกเล่ียงหลังคลอด 

     อาหารรสจดั ของหมกัดองเพราะจะท าให้ทารกท้องเสียได้ รวมทัง้ควรหลีกเลี่ยงอาหารท่ีมี
สว่นผสมของแอลกอฮอล์ เช่น ยาดองเหล้า เพ่ือป้องกนัการตกเลือดและการผา่นทางน า้นมสู่
ลกูอาจมีผลท าให้บตุรปัญญาออ่น 
     การรับประทานอาหารอย่างถกูต้องและเพียงพอท าให้อวยัวะตา่งๆกลบัคืนสูส่ภาพเดิมได้
เร็วขึน้และยงัท าให้ความต้านทานตอ่การติดเชือ้ดีขึน้ นอกจากนีส้ารอาหารท่ีมารดา
รับประทานจะผา่นสูท่ารกทางน า้นม ท าให้ทารกได้รับน า้นมท่ีมีคณุภาพด้วย  
การท าความสะอาดร่างกายและอวัยวะสืบพันธ์ุภายนอก  
    การสระผม สามารถสระได้ทกุวนัโดยไมม่ีข้อห้าม ควรเช็ดผมให้แห้งเพ่ือป้องกนัการเป็น
หวดั และเปียกชืน้ 
     การท าความสะอาดปาก ฟัน ควรแปรงฟันอย่างน้อยวนัละ 2 ครัง้ เช้า-เย็น และบ้วนปาก
หลงัอาหารทกุครัง้ เพ่ือป้องกนัการติดเชือ้ในล าคอ  
     การอาบน า้ ควรอาบน า้อย่างน้อยวนัละ 2ครัง้ เช้า-เย็น  อาจใช้น า้ธรรมดาหรือน า้อุน่โดย
ควรตกัอาบ ไมค่วรลงแช่ในอา่ง หรือลงอาบในแมน่ า้ล าคลอง สระน า้ เพราะจะท าให้เกิดการ
ติดเชือ้ภายในโพรงมดลกู เน่ืองจากปากมดลกูยงัปิดไมส่นิท และมีแผลในโพรงมดลกู 

มารดาหลงั 
คลอด การ
ดแูลตนเอง
และทารก 
รวมทัง้
กระตุ้นให้
สามีเกิด
ความเข้าใจ
ความรู้สกึ
ของมารดา  
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        การแตง่กาย ควรเปลี่ยนเสือ้ผ้าใหมท่กุวนั หรือเปลี่ยนเมื่อเลอะน า้คาวปลา เพราะจะเป็น
แหลง่สะสมของเชือ้โรค ชนิดของผ้าควรเป็นผ้าฝ้าย เพราะสามารถระบายอากาศได้ดี และควร
สวมใสย่กทรงชนิดพอดีไมค่บัหรือหลวมเกินไป เพ่ือช่วยพยงุเต้านมไมใ่ห้หย่อนยาน  
     การท าความสะอาดอวยัวะสืบพนัธุ์ภายนอก ควรท าความสะอาดอวยัวะสืบพนัธุ์ภายนอก
และเปลี่ยนผ้าอนามยัทกุครัง้ หลงัขบัถ่ายปัสสาวะ อจุจาระ หรือเปลี่ยนผ้าอนามยัทกุครัง้เมื่อ
เปียกชุ่ม   
    วิธีการท าความสะอาด ควรล้างอวยัวะสืบพนัธุ์ภายนอก โดยการฟอกสบู่และล้างด้วยน า้
สะอาดโดยล้างจากด้านบนคือบริเวณหวัหน่าวไปด้านลา่งคือทางทวารหนกั เพ่ือป้องกนัเชือ้
จากทวารหนกัเข้าสูช่่องคลอดแล้วซบัเบาๆ ด้วยส าลีหรือกระดาษช าระเนือ้นุ่ม 
     วิธีการเปลี่ยนผ้าอนามยั ต้องล้างมือให้สะอาดก่อนแล้วปลดผ้าอนามยัด้านหน้าคือบริเวณ
หวัหน่าว หลงัจากนัน้ปลดด้านหลงั โดยจบัเฉพาะสว่นนอกของผ้าอนามยั แล้วห่อด้วย
กระดาษให้มิดชิดแล้วจึงทิง้ในภาชนะท่ีมีฝาปิด ใสผ้่าอนามยัจากด้านหน้าก่อน โดยจบั
ผ้าอนามยัจากด้านนอก เพ่ือไมใ่ห้มีการปนเปือ้นของเชือ้โรคเข้าสูภ่ายในช่องคลอด และควร
ล้างมือให้สะอาดภายหลงัการท าความสะอาดอวยัวะสืบพนัธุ์ 
 

สง่เสริมให้
สามี
สนบัสนนุ
ทางด้าน
อารมณ์ โดย
ถามไถ่
อาการและ
ความรู้สกึ
ของมารดา
เป็นระยะๆ  
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การพักผ่อน การท ากิจกรรม 

     ระยะหลงัคลอดมารดาจะมีการเปลี่ยนแปลงในเร่ืองการนอนหลบัพกัผอ่น เน่ืองจากถกู
รบกวนให้ตื่นบ่อยๆ  เพ่ือให้นมบตุรในเวลากลางคืน หรือไมส่ขุสบายเน่ืองจากปวดแผลฝีเย็บ 
เต้านมคดัตงึ มีการคัง่ของปัสสาวะ หรือภาวะท้องผกูในระยะหลงัคลอดท าให้มารดารู้สกึ
ออ่นเพลีย ความสามารถในการท ากิจกรรมลดลง จึงควรปฏิบตัิดงันี ้ มารดาควรนอนกลางคืน
อย่างน้อยวนัละ 6-8 ชัว่โมง ส าหรับกลางวนัควรนอนพกัหรือนอนหลบั ประมาณ คร่ึงถึงหนึ่ง
ชัว่โมง  โดยอาจหาเวลานอนพกัในช่วงท่ีทารกหลบั มารดาสามารถท ากิจวตัรประจ าวนัของ
ตนเองได้ตามปกติ หรือสามารถท างานเบาๆ เช่น งานบ้านท่ีไมต้่องออกแรงมาก กวาดบ้าน 
หงุข้าว ท ากบัข้าว ส าหรับซกัผ้า ถ้าจ าเป็นก็ซกัเฉพาะ เสือ้ผ้าของตนเองและบตุร ไมค่วรซกัผ้า
ของสมาชิกในบ้านเพราะจะต้องออกแรงมากเกินไป  มารดาควรหลีกเลี่ยงการยกของหนกั 
เช่น หิว้น า้ และไมค่วรเดินทางไกล  ถ้าพกัผอ่นไมเ่พียงพอ ร่างกายจะออ่นเพลีย เหน็ดเหน่ือย 
ออ่นแรง ท าให้ฟืน้ฟสูภาพร่างกายได้ช้ากวา่ปกติ และมีโอกาสเกิดภาวะเศร้าโศกในระยะหลงั
คลอด 
 

 

เน้นย า้ให้
สามีน า
ความรู้ท่ี
ได้รับไป
ช่วยเหลือ
ดแูลมารดา
และทารกตอ่
ท่ีบ้าน 
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การมีเพศสัมพันธ์ 

     ระยะหลงัคลอด มารดาจะมีแผลฝีเย็บ ช่องคลอด ปากมดลกูยงัปิดไมส่นิทและมี
น า้คาวปลาไหลออกมาซึ่งเป็นระยะท่ีมีโอกาสติดเชือ้ได้ง่าย ถ้ามีเพศสมัพนัธ์อาจเกิดการฉีก
ขาดของแผลฝีเย็บและเกิดการติดเชือ้ในระบบสืบพนัธุ์ได้ มารดาจึงควรงดมีเพศสมัพนัธ์ 6 
สปัดาห์ในระยะหลงัคลอด จนกวา่แผลในโพรงมดลกูจะหาย ซึ่งจะใช้เวลาประมาณ 6 สปัดาห์  

การมีประจ าเดือน   

          ถ้าไมไ่ด้เลีย้งลกูด้วยนมแม ่อาจมีประจ าเดอืนในระยะ 6-8 สปัดาห์หลงัคลอด   ถ้า
เลีย้งลกูด้วยนมแม ่ประจ าเดือนจะมาช้ากวา่ปกติ หรืออาจไมม่าเลย หรืออาจมาเร็ว พบวา่มา
เร็วท่ีสดุในเดือนท่ี 2 หลงัคลอดและช้าท่ีสดุ พบเดือนท่ี18 หลงัคลอด 
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การวางแผนครอบครัว 

     มารดาควรคมุก าเนิดอย่างน้อย 1 ปี  ในระยะหลงัคลอดเพ่ือให้อวยัวะตา่งๆ กลบัคืนสู่
สภาพปกติ  การวางแผนครอบครัวหรือการคมุก าเนิดมี 2 ชนิด  คือ 
     1. การคมุก าเนิดชัว่คราว หมายถึง การเว้นระยะการมีบตุรคนตอ่ไปประมาณ 1-2 ปี  
เพ่ือให้ร่างกายแขง็แรงกลบัคืนสูส่ภาพปกติและมีเวลาในการเลีย้งดบูตุรด้วยตนเอง   วิธีท่ีมี
ประสิทธิภาพและปลอดภยัมี 5 วิธี คือ การรับประทานยาเมด็คมุก าเนิด  การฉีดยา  การใส่
ห่วง  การฝังยา และการใสถ่งุยางอนามยั  แตใ่นช่วงการให้นมบตุรไมแ่นะน าการใช้ยาเมด็
คมุก าเนิดเน่ืองจากมีผลท าให้น า้นมมีน้อยลง 
     2. การคมุก าเนิดอย่างถาวร  ท าได้ทัง้ฝ่ายหญิงและฝ่ายชาย 
     การท าหมนัหญิง เป็นการผกูและตดัท่อน าไขท่ัง้ 2 ข้างเพ่ือป้องกนัไมใ่ห้เชือ้อสจิุเดินทางไป
ผสมกบัไข ่ วิธีการท า ไมต้่องดมยาสลบแตใ่ช้การฉีดยาชาเฉพาะท่ี  ใช้เวลาการท าประมาณ  
10-15  นาที   
     การท าหมนัชาย เป็นการตดัและผกูท่อน า้เชือ้อสจิุ  วิธีการท าฉีดยาชาเฉพาะท่ีเท่านัน้ หลงั
ท าสามารถกลบับ้านในวนันัน้ได้เลย 3-4 เดือนหลงัผา่ตดัแพทย์จะนดัมาตรวจวา่ยงัคงมีน า้
อสจิุอยู่หรือไม ่ถ้าไมพ่บแสดงวา่สามารถคมุก าเนิดได้อย่างปลอดภยั 
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   การนัดมาตรวจหลังคลอดและอาการผดิปกติท่ีต้องมาพบแพทย์ 
การนัดมาตรวจหลังคลอด 
     - การนดัตดัไหมแผลฝีเย็บ  นดั 7 วนัหลงัคลอด   
     - การนดัตดัไหมแผลท าหมนั  นดั 7 วนัหลงัคลอด  
     - การนดัตรวจภายในหลงัคลอด นดั 6 สปัดาห์หลงัคลอด  
     มารดาจะได้รับการตรวจภายในเพ่ือตรวจดแูผลฝีเย็บ ช่องคลอด ปากมดลกู  มดลกู และรัง
ไข ่ มารดาควรเตรียมตวัก่อนตรวจภายใน โดยแตง่กายด้วยกระโปรงหรือผ้าถงุและควรถ่าย
ปัสสาวะให้เรียบร้อยก่อน 
             โดยสามารถรับบริการท่ีหนว่ยหลงัคลอดของโรงพยาบาลหรือศนูย์บริการสาธารณสขุ
ทัว่ไป 
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อาการผดิปกติท่ีต้องมาพบแพทย์ 

หลงัคลอดถ้ามีอาการผิดปกติดงัตอ่ไปนี ้ ควรมาพบแพทย์ก่อนวนันดั 
     1. การอกัเสบและการแยกของแผลฝีเย็บ แผลฝีเย็บอาจเกิดการอกัเสบหรือแยกได้ โดยจะ
มีอาการเจ็บปวด  บวมแดง  ร้อน อาจมีเลือดไหลออกมาถ้าแผลแยก บริเวณแผลอาจมีหนอง
ไหลและมีกลิ่นเหมน็ มารดาจะรู้สกึมีไข้ หนาวสัน่  
     2. ความผิดปกติของน า้คาวปลา น า้คาวปลาควรหมดไปใน  2-3 สปัดาห์ แตอ่าจมีกระปริด 
กระปรอยได้จนถึง 4-5 สปัดาห์  หลงัคลอดน า้คาวปลาใน 1-3 วนัแรกจะมีสีแดงสดกลิ่น
เหมือนประจ าเดือน วนัท่ี 4-10 จะมีสีชมพจูางลงเร่ือยๆ  วนัท่ี 10-21 จะจางเป็นสีขาวปน
เหลืองแตจ่ะไมม่ีกลิ่น 
     ลกัษณะของน า้คาวปลาท่ีผิดปกต ิ
     น า้คาวปลาเหมน็ เกิดจากการติดเชือ้ จะมีกลิ่นเหมน็เน่า สีจะคล า้กวา่น า้คาวปลาปกต ิ
     น า้คาวปลามีสีแดงนานกวา่ปกติ ไมเ่ป็นไปตามลกัษณะปกติดงัท่ีได้กลา่วแล้ว อาจเกิด
จากการมีเศษเย่ือหุ้มทารก หรือเศษรกค้างในโพรงมดลกู ท าให้มดลกูหดรัดตวัไมด่ีหรืออาจ
เกิดจากการติดเชือ้ของเย่ือบโุพรงมดลกู ซึ่งจะเกิดตกเลือดได้ 
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        3. มดลกูไมเ่ข้าอู ่มารดาสามารถคล ามดลกูของตนเองได้ทางหน้าท้อง โดยจะมีลกัษณะ
เป็นก้อนกลมแขง็อยู่ใต้สะดือ  ตามปกติมดลกูจะลดระดบัลงวนัละ ½ นิว้ และจะไมส่ามารถ
ตรวจพบทางหน้าท้องได้ในวนัท่ี 10-12  ดงันัน้ถ้า 2 สปัดาห์ไปแล้วยงัคล ามดลกูได้แสดงวา่
มดลกูยงัไมเ่ข้าอู ่ ซึ่งอาจเกิดจากมีเย่ือหุ้มทารก รกค้างในโพรงมดลกูหรืออาจเกิดการติดเชือ้ 
    4. เต้านมอกัเสบ บวมแดง มารดาจะรู้สกึเจ็บ มีไข้ ไมส่ามารถไห้ทารกดดูนมได้ เกิดจาก
การท่ีเต้านมคดัตงึ มีการคัง่ของน า้นมอยู่นานจนท าให้เซลล์ของน า้นมบางสว่นเน่าตายเกิด
การติดเชือ้ 
    5.ถ่ายปัสสาวะบ่อย แสบ ขดั อาจมีอาการติดเชือ้ของระบบทางเดินปัสสาวะ เน่ืองจากการ
ท าความสะอาดอวยัวะสืบพนัธ์ภายนอกไมด่ี  เชือ้โรคผา่นเข้าทางช่องปัสสาวะ และเข้าสู่
กระเพาะปัสสาวะอาจลกุลามไปท่ีไตได้ 
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ค าแนะน าเก่ียวกับการเลีย้งดูบุตร 

      มารดาในระยะหลงัคลอด  ควรได้รับความรู้เก่ียวกบัการดบูตุรในระยะ 1 ปีแรก เน่ืองจาก
เป็นระยะท่ีทารกต้องการการเลีย้งดท่ีูถกูต้องท่ีสดุเพ่ือให้มีการพฒันาการทางร่างกายและ
อารมณ์ท่ีเหมาะสมและป้องกนัหรืออตัราการเจ็บป่วยเน่ืองจากการติดเชือ้ซึ่งเป็นผลจากการ
เลีย้งดไูมถ่กูต้อง   
การให้อาหารเสริม 
       การให้อาหารเสริมต้องเร่ิมในชว่งเวลาท่ีเหมาะสมคอื  ทารกอายคุรบ 6 เดือน  เพราะ
น า้นมแมจ่ะน้อยลงไมเ่พียงพอตอ่ความต้องการของทารกและทารกมีความพร้อมในเร่ืองการ
กิน  การกลืน  และน า้ย่อยในการย่อยอาหารและทารกต้องการสารอาหารเพ่ือความเติบโต
ทางร่างกายและสมอง  ซึ่งเป็นไปอย่างรวกเร็ว  และป้องกนัไมใ่ห้ทารกเป็นโรคขาดอาหารด้วย  
มารดาควรมีความอดทนในการให้อาหารครัง้แรกแก่ทารก  เพราะทารกอาจพ่นอาหารออกมา 
เน่ืองจากพฒันาการในการใช้ลิน้ช่วยในการกินยงัไมด่ ี
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การพักผ่อนนอนหลับ 

     1. ลกัษณะการนอนของทารก จะนอนวนัละ 18-20 ชัว่โมง 
     2. ทารกจะตื่นเมื่อหิวหรือมีอะไรรบกวน เช่น ถ่ายอจุจาระ หรือปัสสาวะ เสียงดงั 
     3. สถานท่ีส าหรับการนอนของทารก ควรมีอากาศถ่ายเทสะดวก ไมม่ืดทึบ และไมร้่อนหรือ
มีลม   โกรกมากเกินไป 
     4. ท่ีนอนของทารกไมค่วรนุ่มหรือแขง็เกินไป ถ้านุ่มมากท่ีนอนอาจปิดจมกูของทารกขณะ
นอนคว ่าได้ 
     5. ท่านอนของทารก อาจนอนคว ่า นอนหงายหรือนอนตะแคง แตต้่องระวงัให้ทารกหายใจ
สะดวก 

การขับถ่าย 

     วนัแรกอจุจาระจะมีสีเทาเรียกวา่ขีเ้ทา วนัตอ่มาจะมีสีเขียวปนเทา และวนัท่ี 3-4 อจุจาระ
จะมีสีเหลืองทอง เนือ้ละเอียด อาจมีมกูปนได้เลก็น้อย สว่นทารกท่ีรับประทานนมผสม 
อจุจาระมีสีซีดและแขง็กวา่รับประทานนมมารดา 
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อาการผิดปกตทิีต้่องรับมาพบแพทย์ 

     1. สะดืออกัเสบ (สะดือแฉะมีกลิ่นเหมน็) การอกัเสบของสะดือพบได้บ่อย เกิดเพราะการ
ดแูลไมด่ี ถ้ามีการอกัเสบ มีหนองและมีกลิ่นเหมน็ ต้องรีบพบแพทย์เพ่ือท าการรักษาทนัที 
เพราะถ้าทิง้ไว้เชือ้จากสะดือจะกระจายไปสูส่ว่นตา่ง ๆ ของร่างกาย ก่อให้เกิดอนัตรายกบั
ทารกได้ 
     2. ตวัเหลือง  อาการตวัเหลืองของทารกแรกเกิด เกิดขึน้ได้กบัทารกทกุคนทัง้นีเ้น่ืองจาก
เลือดแดงของทารกแรกเกิดมีอายสุัน้ (90 วนั) เมื่อถกูท าลายก็จะได้สารสีเหลือง ซึ่งร่างกายท า
การขบัออกทางปัสสาวะและอจุจาระ โดยท างานร่วมกบัเอนซยัม์ท่ีผลิตท่ีตบั แตต่บัของทารก
แรกเกิดยงัไมส่ามารถท างานได้เตม็ท่ี จึงท าให้ไมส่ามารถก าจดัสารสีเหลืองนีไ้ด้ สารพวกนีก้็
จะไปเกาะบริเวณไขมนัใต้ผิวหนงัท าให้เห็นวา่ตวัเหลือง ซึ่งกลไกนีถื้อวา่เป็นภาวะปกติหลงั
คลอด อาการนีม้กัจะเกิดขึน้ในวนัท่ี 3-4 หลงัคลอดและหายได้เองใน 7 วนัหลงัคลอด แตถ้่า
ทารกตวัเหลืองเร็วและตวัเหลืองมากพร้อมทัง้มีตาเหลืองและไมย่อมดดูนมแสดงวา่สารสี
เหลืองนีไ้ปเกาะท่ีสมองทารก (kernicterus) ถ้ามากจะท าให้ทารกมีอาการชกัได้มีอนัตรายถึง
ชีวิต ต้องรับพามาพบแพทย์เพ่ือท าการรักษา 
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        3. ท้องเสีย ทารกท่ีกินนมมารดาจะถ่ายอจุจาระบ่อยครัง้ได้ถึง 6-10 ครัง้ ตอ่วนัไมถื่อวา่
ทารกท้องเสียถ้าจะดวูา่ทารกท้องเสียหรือไมใ่ห้ดท่ีูลกัษณะอจุจาระจะมีลกัษณะมกูปนเลือด
หรือถ่ายเป็นน า้เหลว 
     การดแูลก่อนมาพบแพทย์คือ 
     ถ้าไมม่ีอาการอาเจียนและกินนมมารดาก็ให้ดดูนมมารดาตอ่ไป ถ้ากินอาหารเสริมแล้วให้
งดอาหารเสริมและให้กินนมมารดาอย่างเดียวและคอยระวงัอาการขาดน า้โดยให้สงัเกตท่ี
กระหมอ่มหน้าของทารก ถ้ากระหมอ่มหน้าบุ๋มแสดงวา่ทารกขาดน า้ ให้รับพามาพบแพทย์ 
     ถ้าทารกมีอาการอาเจียนร่วมด้วย ให้ทารกงดนมและอาหารทกุอย่างและรีบมาพบแพทย์
ทนัที 
     4. มีไข้ ถ้าทารกมีไข้ควรเช็ดตวัด้วยผ้าชบุน า้หมาด ๆ ตามซอกคอ รักแร้ และตามข้อพบั
ตา่ง ๆ เพ่ือเป็นการระบายความร้อนออกจากร่างกายให้มากท่ีสดุ แตไ่มค่วรใช้น า้เย็นเช็ดตวั
ลกู เพราะจะท าให้ร่างกายปรับอณุหภมูิไมท่นั และควรสว่นเสือ้ผ้าท่ีระบายความร้อนได้ดี ถ้า
ทารกมีไข้สงูมาก ๆ จะท าให้ทารกชกัได้ 
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   การตรวจสุขภาพและการรับภูมิคุ้มกันโรค 
การตรวจสุขภาพ 
     แพทย์จะนดัให้มารดาน าบตุรมาตรวจสขุภาพเมื่ออายคุรบ 1 เดือน  แพทย์จะชัง่น า้หนกั 
วดัสว่นสงู ดพูฒันาการทารกวา่เป็นไปตามเกณฑ์หรือไม ่ถ้าพบความผิดปกติจะได้รีบแก้ไข 
ดงันัน้มารดาควรพาบตุรมาตรวจสขุภาพตามแพทย์นดัทกุครัง้ ถึงแม้วา่บตุรจะมีสขุภาพ
สมบรูณ์แขง็แรงก็ตาม หรือมารดาอาจพาบตุรไปตรวจสขุภาพท่ีโรงพยาบาล ศนูย์บริการ
สาธารณสขุอ่ืน ๆ ท่ีสะดวกก็ได้ 
การรับภูมิคุ้มกันโรค 

ทารกแรกเกดิจะได้รับวัคซีนที ่รพ. 2 ชนิด คือ 

     วคัซีนป้องกนัไวรัสตบัอกัเสบ B และ วคัซีนป้องกนัวณัโรค  
     ค าแนะน าในการให้วคัซีน 
     1. การรับวคัซีนของเดก็แตล่ะครัง้อาจเกิดอาการข้างเคียงได้ มารดาควรจดบนัทึกอาการ
เหลา่นัน้ไว้เพ่ือปรึกษาแพทย์ 
     2. การฉีดวคัซีนป้องกนัวณัโรค (วคัซีน บี ซี จี) หลงัจากฉีดยาไปประมาณ 3-4 สปัดาห์ 
อาจเกิดเป็นตุม่หนองขึน้ และตุม่หนองแตก ให้มารดาท าความสะอาดโดยการเช็ดแผลด้วย
ส าลีชบุแอลกอฮอล์หรือน า้ต้มสกุท่ีเย็นแล้ว จนกวา่ตุม่หนองจะแห้งและกลายเป็นแผลเป็น แต่
ถ้ามีก้อนเกิดขึน้ท่ีคอและรักแร้ด้วยแสดงวา่เดก็แพ้ยาท่ีฉีด ให้น าทารกมาพบแพทย์ 
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 11.00 
-

11.30 

ทดลอง 
 

ทบทวนฝึกปฏิบตัิการช่วยเหลือการเลีย้งลกูด้วยนมแม ่(โดยสามีช่วยเหลือ) 
 

-ฝึกปฏิบตัิ
จริงเก่ียวกบั
การให้นม
บตุรร่วมกบั
สามแีบบ
รายบคุคล 

 

ผู้ วิจยั 

 13.00 
-

13.30 

ทดลอง 
ควบคมุ 

 -Post-test  
ครัง้ท่ี1 

ผู้ วิจยั 



97 

 

 

แบบประเมินการสนับสนุนทางสังคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน 
       พบวา่มารดาหลงัคลอดจ านวนทัง้หมด 25 คน มีการสนบัสนนุทางสงัคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน 
คิดเป็น ร้อยละ 100 มีเพียง 1 คน ท่ีมีการสนบัสนนุทางสงัคมของสามีขณะอยู่ท่ีบ้าน คิดเป็น ร้อยละ 
90  
 
ตัวอย่างแบบบรรยายการช่วยเหลือของสามีจากมารดาหลังคลอดเม่ือกลับบ้าน 
คนท่ี 1 กลา่ววา่ “หนรูู้สกึวา่ สามีดแูลและช่วยเหลือดีมากเลยคะ่ สบายใจขึน้ท่ีมีคน ช่วยเลีย้งลกู” 
คนท่ี 2 กลา่ววา่ “ตอนท่ีกลบัไปอยู่ท่ีบ้าน แฟนช่วยอาบน า้ลกู แล้วก็ช่วยให้นมลกูด้วยคะ่ รู้สกึสบายใจ
ท่ีมีแฟนช่วยดลูกู หนไูด้พกัผอ่นเตม็ท่ี ลกูก็ได้กินนมหนเูตม็ท่ี ท าให้ไมเ่ครียดเลยคะ่” 
คนท่ี 3 กลา่ววา่ “สบายใจมากเลยคะ่ สามีให้ความช่วยเหลือทกุๆอย่าง ตอนนีเ้ลีย้งลกูเก่งกวา่หนอีูก
คะ่ เขาใจเย็น ท าเป็นทกุอย่างเลยตัง้แตไ่ด้เรียนไปจากโรงพยาบาล ได้มีคนช่วยท าให้ไมเ่ครียดคะ่” 
คนท่ี4 กลา่ววา่ “ตัง้แตก่ลบับ้านไป แฟนดรูักและก็เข้าใจหนมูากขึน้  เวลาหนเูหน่ือย เขาก็เลีย้งลกูได้ 
รู้สกึดีคะ่” 
คนท่ี 5 กลา่ววา่  “มีความสขุมากเลยคะ่ ตัง้แตก่ลบับ้านรู้สกึวา่ครอบครัวกลมเกลียวกนัมากขึน้ ตา่งคน
ตา่งช่วยกนัเลีย้งลกู ไมรู้่สกึกงัวลเก่ียวกบัการดลูกูเลยคะ่ สามีดแูลดิฉนัอย่างดี” 
คนท่ี 6 กลา่ววา่ “สามีท าหน้าท่ีทกุอย่างได้หมดเลยคะ่ ตัง้แต ่อาบน า้ลกู ช่วยให้นมลกู ป้อนนมลกู 
บางครัง้ก็ช่วยบีบเก็บน า้นมเวลาหนเูหน่ือยก็ได้พกั รู้สกึดแีละก็สบายใจคะ่” 
คนท่ี 7 กลา่ววา่ “รู้สกึสบายใจคะ่ท่ีแฟนได้ฟังอบรมก่อนกลบับ้าน ตอนอยู่ท่ีบ้าน เขาช่วยทกุอย่าง รู้สกึ
วา่มีคนช่วย ไมเ่ครียดคะ่” 
คนท่ี 8 กลา่ววา่ “สามีเข้าใจหนทูกุเร่ืองเลยคะ่ เขาเข้าใจอารมณ์และก็ช่วยเลีย้งลกู” 
คนท่ี 9 กลา่ววา่ “สามีช่วยดแูลลกูและตวัหนตูอนอยู่ท่ีบ้านท าให้รู้สกึสบายใจ ลกูก็อารมณ์ดี” 
คนท่ี 10 กลา่ววา่ “สามีเขาเป็นท่ีพึ่งพิงได้ทกุอย่าง รับฟังความรู้สกึทกุเร่ือง สบายใจคะ่ท่ีสามีได้รับการ
เข้าอบรมเหมือนเขาจะเข้าใจตวัเรามากขึน้และได้ฝึกเลีย้งลกู ตอนกลบับ้านเขาเป็นหลกัได้ทกุอย่าง
เลยคะ่” 
 

 จากการบรรยาย พบวา่มารดาหลงัคลอดท่ีได้เข้ารับโปรแกรมการให้ความรู้และแรงสนบัสนนุ
ทางสงัคม มีความรู้สกึตา่งๆกนั เมื่อกลบับ้านจะได้รับการสนบัสนนุจากสามีในด้านตา่งๆ ท่ีส าคญัคือ
ด้านอารมณ์และสงัคมคือมีความเข้าอกเข้าใจ เป็นท่ีพึ่งพิง รับฟังความรู้สกึของมารดา ช่วยเหลือใน
การเลีย้งดบูตุรสง่ผลให้มารดาหลงัคลอดมีความรู้สกึสบายใจ ผอ่นคลายความรู้สกึเครียดและกงัวล  
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ประวัตย่ิอผู้ท ำสำรนิพนธ์ 
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ประวัตย่ิอผู้ท ำสำรนิพนธ์ 
 

ช่ือ ช่ือสกลุ    กมลวรรณ ลีนะธรรม 
วนัเดือนปีเกิด    วนัจนัทร์ ท่ี 3 มีนาคม พทุธศกัราช 2523 
สถานท่ีเกิด    จงัหวดันครศรีธรรมราช   
สถานท่ีอยูปั่จจบุนั  20/10 ซอยประชาราษฎร์ 21 ถนนประชาราษฎร์ แขวงบางซ่ือ เขต

บางซ่ือ กทม. 
ต าแหนง่หน้าท่ีการงานปัจจบุนั  พยาบาลวิชาชีพ 
สถานท่ีท างานปัจจบุนั  โรงพยาบาลศริิราช เขตบางกอกน้อย กทม. 
ประวตัิการศกึษา 
   พ.ศ. 2542   มธัยมศกึษา โรงเรียนสามเสนวิทยาลยั จงัหวดักรุงเทพมหานคร 

  พ.ศ. 2546   พยาบาลศาสตร์บณัฑิต คณะพยาบาลศาสตร์  มหาวิทยาลยัมหิดล 
       พ.ศ. 2551  มหาบณัฑิต สาขาวิชาจิตวิทยาพฒันาการ  
                                                 จาก มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
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