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บทคัดยอ 

 การวจัิยครัง้นีม้วีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษาระดบัการเสรมิสรางพลงั ความเครยีดจากการตัง้ครรภและ

การดูแลบุตร และพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาล เพื่อเปรียบเทียบ

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาลตามปจจัยสวนบุคคลที่แตกตางกัน 

และเพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังและความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแล

บุตร กับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอด  กลุมตัวอยางเปนมารดาวัยรุนหลังคลอดจำนวน 169 คน 

โดยใชแบบสอบถามเก็บรวบรวมขอมูลสถิติที่ใช ไดแก คารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การ

ทดสอบแบบที การวิเคราะหความแปรปรวน การทดสอบความแตกตางรายคูดวยวิธีความแตกตางนัย

สำคัญนอยสุด และคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธแบบเพียรสัน  ผลการวิจัยพบวากลุมตัวอยางมีการเสริม

สรางพลังปานกลาง มีความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตรนอย และมีพฤติกรรมการดูแล

ตนเองหลังคลอดสูง ปจจัยสวนบุคคลในดานระดับการศึกษาที่แตกตางกัน ทำใหมีพฤติกรรมการดูแล

ตนเองหลังคลอดแตกตางกันอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05  การเสริมสรางพลังมีความสัมพันธ

ทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 นอกจากนี้

ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตรมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง

หลังคลอดอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และ .001 ตามลำดับ  

คำสำคัญ: การเสริมสรางพลัง ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตร พฤติกรรมการดูแลตนเอง 
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Abstract 

 The objectives of this research were to study the empowerment, stress from 

pregnancy and taking care of children and postpartum self-care behavior of adolescent 

mothers at hospital.  It also compared the differences of postpartum self-care behavior of 

adolescent mothers at hospital according to their personal factors.  Finally, it examined 

the relationship between empowerment, stress from pregnancy and taking care of children 

with postpartum self-care behavior.  The sample consisted of 169 adolescent mothers. 

Questionnaire was the tool to gather the data for the study.  Statistical methods employed 

were the percentages, the mean, the standard deviation, the t-test, the analysis of variance, 

the least significant difference, and Pearson’s product moment correlation coefficient.  

Research results could be summarized as follows.  Empowerment of adolescent mothers 

was at the moderate level.  Stress from pregnancy and taking care of children was also 

at the low level.  On the other hand, postpartum self-care was at the high level.  The 

adolescent mothers with different level of education had different postpartum self-care 

behavior at the 0.05 level of statistical significance.  Empowerment was positively 

correlated with postpartum self-care behavior at the 0.01 level of significance.  And 

stress from pregnancy and taking care of children were positively correlated with 

postpartum self-care behavior at the 0.05 level of significance and 0.001, respectively. 

Keywords : Empowerment, stress from pregnancy and taking care of children, postpartum 

     self-care behavior, adolescent mother 

 

บทนำ 

 การต้ังครรภในวัยรุนนับวาเปนปญหาท่ีสำคัญในปจจุบัน และมีแนวโนมเพิ่มมากขึ้น จาก

ขอมูลของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ไดทำการเก็บขอมูลสถานการณการต้ังครรภของวัยรุนไทย

เพื่อหาทางปองกันและแกไขปญหา พบอัตราการต้ังครรภในวัยรุนที่มีอายุต่ำกวา 20 ป รอยละ 18.14  

(กรมอนามัย, 2553) รวมไปถงึการเลื่อนไหลของวัฒนธรรมตางชาติ โดยขาดการคัดกรอง ทำใหคุณธรรม

และจริยธรรมลดลง โดยเฉพาะวัยรุนเนื่องจากวิถีชีวิตท่ีเปลี่ยนไป ทำใหสถาบันครอบครัว สถาบันการ

ศึกษาและสถาบันศาสนามีบทบาทในการอบรมเลี้ยงดูใหความรูปลูกฝงศีลธรรมใหมีคุณภาพและ

จริยธรรมลดนอยลง นำไปสูคานิยมและพฤติกรรมที่เนนวัตถุนิยมและบริโภคนิยมเพิ่มมากขึ้น (แผน

พฒันาเศรษฐกจิและสังคมแหงชาติฉบบัท่ี 10 พ.ศ. 2550 – 2554, 2549) และจากการประเมินสถานการณ

ความเสี่ยงในภายหนาพบวาสังคมไทยโดยเฉพาะสังคมเมืองมีแนวโนมเปลี่ยนแปลงจากสังคมเครือญาติ 

สูสังคมปจเจกมากขึ้น มีคานิยมสวนตัว การดำเนินชีวิตเปนสวนตัวมากขึ้น ระบบครอบครัวเปราะบาง 

กระแสโลกาภิวัฒนและวัฒนธรรมโลกที่เขามาในประเทศไทย เกิดความเสื่อมถอยทางดานคุณธรรม
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จริยธรรมซ่ึงจะสงผลกระทบตอวยัรุนไดนอกจากนีอ้าจเกดิโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธจากการมเีพศสมัพนัธ

บอยและไมใชวิธีปองกันตนเอง เมื่อเกิดการตั้งครรภ มีปญหาไมตองการบุตรก็จะนำไปสูการลักลอบ

ทำแทง เสีย่งตอการปวยดวยโรคทางเพศสมัพนัธเพิม่ขึน้ถงึ 3 เทา (กรมสขุภาพจติ, 2554) เมือ่วยัรุนตัง้ครรภ

ทำใหการเจริญเติบโตหยุดชะงัก เกิดภาวะแทรกซอนจากการตั้งครรภไดงาย เชน ภาวะโลหิตจางระหวาง

ตั้งครรภ ซ่ึงพบไดรอยละ 18.47 (กรมอนามัย, 2553) 

 การเสริมสรางพลังในมารดาวัยรุน เปนการสรางศักยภาพของตนเองในการดำเนินชีวิตประจำ

วัน ตั้งแตเร่ิมตั้งครรภ จนถึงระยะหลังคลอด เพื่อใหตนเองและทารกมีสุขภาพกาย จิตใจ และอารมณที่

พรอมตอสถานการณตางๆ ได หากเกิดเหตุการณที่เปนภาวะวิกฤตหรือความเครียดเกิดขึ้น การสราง

ความเขมแข็งท่ีเพียงพอในตนเองก็จะชวยบรรเทาความรุนแรงหรือปองกันไมใหมากระทบกับตนเองมาก

จนเกิดความผิดปกติได การตั้งครรภในวัยรุนนั้นเปนชวงวิกฤตที่ตองเผชิญ ตองอาศัยการเพิ่มพลัง

อำนาจในตนเองเพื่อใหมีพฤติกรรมการดูแลตนเองและการดูแลบุตร ซ่ึงการสรางความเขมแข็งสามารถ

สรางไดจากตนเอง ครอบครัว สามี ครูอาจารย หรือเจาหนาที่ทีมสุขภาพ ตามความจำเปน หากมารดา

วัยรุนสามารถสรางความเขมแข็งในตนเองได ก็จะสงผลตอการมีศักยภาพในการมีพฤติกรรมการดูแล

ตนเองและบุตรไดเชนกัน 

 ความเครียด ตั้งแตเริ่มตั้งครรภ ไปจนถึงการดูแลบุตรของตนเองนั้น เปนภาวะที่มารดาวัยรุน

ตองเผชิญ ทั้งทางกาย จิตใจ และอารมณที่มีการเปลี่ยนแปลง ซ่ึงอาจเกิดจากความกลัวเมื่อตนเองเริ่มตั้ง

ครรภ กลัวการตั้งครรภ กลัวบิดามารดาและสามีไมยอมรับและการต้ังครรภอาจสงผลกระทบตอการ

ศึกษาของตนเองได การเปลี่ยนแปลงของรูปราง ฮอรโมนในรางกาย ความกลัวความเจ็บปวดขณะคลอด

บุตร และการเล้ียงดูบุตร ซ่ึงท้ังหมดนี้เปนภาวะวิกฤตที่มารดาวัยรุนตองเผชิญปญหาและแกไขปญหาท่ี

เกิดขึ้น จึงควรตอบสนองตอความเครียดไดอยางถูกตองใหเกิดพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของ

มารดาวัยรุน เพื่อสุขภาพที่ดีของมารดาและบุตรดวย 

 พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนนั้น เปนการปฏิบัติตนใหสามารถเผชิญ

กับปญหาที่เกิดขึ้นและมีการแกไขปญหาไดเอง ซ่ึงมารดาวัยรุนมีความตองการการดูแลตนเองโดยทั่วไป 

มารดาวัยรุนจะตองแสวงหาความรูและเปาหมายในการดูแลตนเอง เพื่อใหสามารถดูแลบุตรไดอยางมี

ประสิทธิภาพ อีกทั้งยังสามารถรับรูถึงภาวการณเจ็บปวยในระยะหลังคลอดได โดยการไดรับความรูจาก

มารดาของตนเอง หรือเจาหนาที่ทีมสุขภาพ ซ่ึงมารดาวัยรุนสามารถนำความรูเหลานี้ไปจัดการกับปญหาท่ี

เกิดขึ้นกับตนเองได เกิดศักยภาพในการดูแลตนเองและบุตร และตอบสนองตอความตองการท้ังทางดาน

รางกาย อารมณ และสังคมได 

 จากการสำรวจเบื้องตนของผูวิจัย พบวาในโรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย กระทรวง

สาธารณสุข กรุงเทพมหานคร ที่ประกอบไปดวย โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี โรงพยาบาลราชวิถี และ

โรงพยาบาลเลิดสิน นั้น มารดาวัยรุนที่มาใชบริการในโรงพยาบาลสวนใหญยังไมพรอมในการตั้งครรภ

และการดูแลบุตร ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาการเสริมสรางพลัง ความเครียดจากการตั้งครรภและ

การดูแลบุตร และพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอด เพื่อนำผลการศึกษามาใชในการพัฒนาสังคมและ

พัฒนาศักยภาพในมารดาวัยรุนตอไป 
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วัตถุประสงคของการวิจัย 

 1. เพื่อศึกษาระดับการเสริมสรางพลัง ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตร และ

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย กระทรวง

สาธารณสุข กรุงเทพมหานคร 

 2. เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาล

สังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข กรุงเทพมหานครตามปจจัยสวนบุคคลที่แตกตางกัน 

 3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลัง และความเครียดตอการตั้งครรภและ

การดแูลบุตร กบัพฤตกิรรมการดแูลตนเองหลงัคลอดของมารดาวยัรุนในโรงพยาบาลสงักัดกรมการแพทย 

กระทรวงสาธารณสุข กรุงเทพมหานคร 

 

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 

 ไดทราบผลการศึกษาเกี่ยวกับการเสริมสรางพลัง ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแล

บุตร และพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาล เปนแนวทางในการ

สงเสริมการเสริมสรางพลัง พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาล และการ

ลดความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตร สรางความเขาใจและตระหนักถึงปญหาตางๆ ที่เกิดขึ้น

ในมารดาวัยรุน และรวมกันวางแผนเพ่ือลดการตั้งครรภในวัยรุนและสงเสริมการตั้งครรภเมื่อมีความ

พรอมและอยูในวัยที่สมควร 

 

ทบทวนวรรณกรรม 

 การวิจัยครั้งน้ีไดเสนอแนวคิดการเสริมสรางพลัง Rappaport, (1987) cited in Seidman 

and Rappaport, (2000) ไดกลาววา “การเสริมสรางพลังเปนการถายทอดการจัดการ การรับรูของบุคคล 

หรือ อิทธิพล และเกี่ยวของกับการตัดสินใจของบุคคลในชีวิตของตนเอง”และนำมาปรับใชใหเหมาะสม

กับมารดาวัยรุนหลังคลอด เปนกระบวนการที่มารดาวัยรุน ไดสรางความเขมแข็งและสมรรถภาพ มีการ

สรางความสามารถในตนเองในการยืนหยัดอยูไดกับสถานการณท่ีบีบคั้นตางๆ การมีประสิทธิภาพใน

ตนเอง เปาหมายเพื่อใหมีความสามารถและความชำนาญในการดำเนินชีวิตท่ีมีความสุขได ทั้งของตนเอง

และบุคคลอื่นในชุมชน ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตร จากแนวคิด (Selye, 1976) อาง

ใน (สุรีย กาญจนวงศ และ จริยาวัตร คมพยัคฆ, 2551) ไดนำมาปรับใช ซ่ึงจะเปนการตอบสนองของ

รางกายและจิตใจ ที่สามารถแสดงออกไดอยางชัดเจน ไมวาเหตุการณหรือสิ่งท่ีทำใหเกิดความเครียดจะ

เปนอะไรก็ตามทั้งจากการต้ังครรภและการดูแลบุตร พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอด จากแนวคิด 

Orem, 1991 อางใน (สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ, สุจิตรา ลิ้มอำนวยลาภ, และ วิพร เสนารักษ, 2537) 

เปนการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนเพื่อการสงเสริมและรักษาไวซ่ึงสุขภาพและสวัสดิภาพ โดย



116    วารสารสังคมศาสตรและมนุษยศาสตร    

ปรับใหเหมาะสมกับมารดาวัยรุน ทั้งดานการดูแลตนเองท่ีจำเปนโดยทั่วไป และการดูแลตนเองท่ีจำเปน

เมื่อมีภาวะเบี่ยงเบนทางดานสุขภาพ 

 จากงานวิจัยที่เกี่ยวของ (พเยาว เงินคลาย, 2550) ไดศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษา

ตามแนวคิดการเสริมสรางพลังอำนาจเพ่ือการดูแลตนเองและการเล้ียงดูบุตรของมารดาวัยรุน วิทยาลัย

แพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล โดยศึกษาจากกลุมตัวอยาง คือ มารดาวัยรุนหลังคลอด 

อายุ 13-19 ป ผลการศึกษาพบวา โปรแกรมสุขศึกษาตามแนวคิดการเสริมสรางพลังอำนาจเพื่อการดูแล

ตนเองและการเลี้ยงดูบุตรของมารดาวัยรุน มีประสิทธิผลสูง อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .001 จาก

ผลการวิจัยครั้งนี้แสดงใหเห็นวาโปรแกรมสุขศึกษาตามแนวคิดการเสริมสรางพลังอำนาจเพื่อการดูแล

ตนเองและการเลี้ยงดูบุตรของมารดาวัยรุนมีประสิทธิผลและ (จุไรรัตน มีทิพยกิจ, 2547) ไดศึกษา

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาครรภแรก โดยมีกลุมตัวอยางของมารดาหลังคลอดครรภ

แรก จำนวน 240 คน ผลการวิจัยพบวา มารดาหลังคลอดครรภแรก มีพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังค

ลอด ความรูเกี่ยวกับการดูแลตนเอง ทัศนคติตอการดูแลตนเองหลังคลอด และการสนับสนุนทางสังคม

อยูในระดับดี มารดาหลังคลอดครรภแรกที่มี อายุ อาชีพ และลักษณะครอบครัว แตกตางกันมี

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดที่แตกตางกันอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ .05 

 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

ตัวแปรอิสระ ตัวแปรตาม

ปจจัยสวนบุคคล
1.  อายุ
2.  ระดับการศึกษา
3.  สถานภาพสมรส
4.  ลําดับครรภ
5.  ลักษณะของครอบครัว
6.  อาชีพ

การเสริมสรางพลัง (Rappaport, 1981)

ความเครียดจากการต้ังครรภและการ
ดูแลบุตร (Selye, 1976) 
1.  ความเครียดจากการตั้งครรภ 
2.  ความเครียดจากการดูแลบุตร

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอด
ของมารดาวัยรุน (Orem, 1991) 
1.  การดูแลตนเองที่จําเปนโดยท่ัวไป
2.  การดูแลตนเองที่จําเปนเมื่อมีภาวะ
เบ่ียงเบนทางดานสุขภาพ
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สมมติฐานในการวิจัย 

 1. มารดาวัยรุนที่มีปจจัยสวนบุคคลที่แตกตางกัน มีพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดท่ี

แตกตางกัน 

 2. การเสริมสรางพลังมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอด 

 3. ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตรมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแล

ตนเองหลังคลอด 

 

วิธีการวิจัย 

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 ประชากรท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้ คือ มารดาวัยรุนหลังคลอดในโรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย 

กระทรวงสาธารณสุข กรุงเทพมหานคร โดยแบงเปนโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี โรงพยาบาลราชวิถี  

และโรงพยาบาลเลิดสนิ จำนวน 293 คน (เมษายน-มถินุายน, 2554) และคำนวณหาขนาดของกลุมตวัอยาง

ทีใ่ชในการวจัิยครัง้นีจ้ากการหาขนาดตวัอยางของ ยามาเน (Yamane, 1973) ทีร่ะดับความเชือ่มัน่รอยละ 

95 ไดจำนวนทั้งหมด 169 คนโดยใชการสุมตัวอยางแบบช้ันภูมิ (Stratified Random Sampling) ตาม

สัดสวนของโรงพยาบาลแตละแหง 

 

2. เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 

 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลในการวิจัยครั้งนี้แบงออกเปน 4 สวน ดังนี้ 

 1. แบบสอบถามเก่ียวกับปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง ไดแก อายุ ระดับการศึกษา 

สถานภาพสมรส ลำดับการตั้งครรภ ลักษณะของครอบครัว และ อาชพี 

 2. แบบสอบถามเกี่ยวกับการเสริมสรางพลังในมารดาวัยรุน ขอคำถามเปนแบบมาตราสวน

ประมาณคา (Rating Scale) 4 ระดับ ลักษณะคำถามเปนลักษณะปลายปด (Close ended Question)

โดยใหเลือกตอบเพียงคําตอบเดียว10 ขอ ซ่ึงเปนขอคำถามเชิงบวกท้ังหมด 

 3. แบบสอบถามเกี่ยวกับความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตรในมารดาวัยรุน ขอ

คำถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating Scale) 3 ระดับ ลักษณะคําถามเปนลักษณะปลายปด  

(Close ended Question)โดยใหเลือกตอบเพียงคําตอบเดียว 16 ขอ ซ่ึงเปนขอคำถามเชิงลบท้ังหมด 

 4. แบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนขอคําถามเปน

แบบมาตราสวนประมาณคา (Rating Scale) 3 ระดับ ลักษณะคําถามเปนลักษณะปลายปด (Close 

ended Question) โดยใหเลือกตอบเพียงคําตอบเดียว 16 ขอ ซ่ึงเปนขอคำถามเชิงบวก 13 ขอ และขอ

คำถามเชิงลบ 3 ขอ 
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3. การเก็บรวบรวมขอมูล 

 ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง โดยการนำแบบสอบถามไปแจกใหกับมารดาวัยรุนหลัง 

คลอดในโรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข กรุงเทพมหานครที่เปนกลุมตัวอยาง มี

การอธิบายคำชี้แจงการเซ็นยินยอมใหเก็บขอมูลของกลุมตัวอยาง และเก็บแบบสอบถามกลับ โดยตรวจ

สอบใหกลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามใหครบทุกขอ เพื่อความสมบูรณของขอมูล โดยเก็บขอมูลในชวง  

1 มีนาคม – 3 เมษายน 2555 

 

4. การวิเคราะหขอมูล 

 ในการวิจัยครั้งนี้ ใชสถิติในการวิเคราะหขอมูล ดังนี้ คือ 

 1. ความถี่ (Frequency) รอยละ (Percentage) คาเฉลี่ย (Mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

(Standard Deviation) สำหรับการวิเคราะหลักษณะและการกระจายของขอมูล 

 2. t-test สำหรับการทดสอบความแตกตางระหวางคาเฉลี่ยของตัวแปรตาม ซ่ึงจำแนกออก

ตามตัวแปรอิสระสองกลุม 

 3. การวเิคราะหความแปรปรวนแบบทางเดียว (Oneway Analysis of Variance หรือ F-test) 

สำหรับการวิเคราะหความแปรปรวนของคะแนนตัวแปรตาม ซ่ึงจำแนกตามตัวแปรอิสระมากกวาสองกลุม

เปนตนไป และทดสอบความแตกตางระหวางคาเฉลี่ยเปนรายคู LSD (Least Significant Difference) 

 4. การวิเคราะหสหสัมพันธ (Correlation Analysis) คำนวณหาคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ

ของเพียรสัน (Pearson’s Correlation Coefficient) สำหรับการวิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปร

อิสระและตัวแปรตาม  

 

5. การแบงระดับคาเฉลี่ย 

 ในการวิจัยครั้งน้ี ไดแบงระดับคาเฉลี่ยของแตละตัวแปร ดังนี้คือ 

 1. การเสริมสรางพลัง มีระดับคาเฉลี่ย ดังนี้ 10.00 – 20.00 ระดับต่ำ, 20.01 – 30.00 ระดับ

ปานกลาง และ 30.01 – 40.00 ระดับสูง 

 2. ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตร มีระดับคาเฉลี่ย โดยแบงเปนความเครียด

จากการตั้งครรภและการดูแลบุตรโดยรวม 0.00 – 10.67 ระดับมาก, 10.68 – 21.34 ระดับปานกลาง 

และ 21.35 – 32.00 ระดับนอย ดานความเครยีดจากการตัง้ครรภ 0.00 – 6.67 ระดับมาก, 6.68 – 13.34 

ระดับปานกลาง, 13.35 – 20.00 ระดับนอย ดานความเครยีดจากการดแูลบุตร 0.00 – 4.00 ระดับมาก, 

4.01 – 8.00 ระดับปานกลาง และ 8.01 – 12.00 ระดับนอย 

 3. พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน มีระดับคาเฉลี่ย แบงเปน 

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนโดยรวม 16.00 – 26.67 ระดับต่ำ, 26.68 – 37.34

ระดับปานกลาง และ 37.35 – 48.00 ระดับสูงและแบงเปนดานการดูแลตนเองที่จำเปนโดยทั่วไป 7.00 – 

11.67 ระดับต่ำ, 11.68 – 16.34 ระดับปานกลาง และ 16.35 – 21.00 ระดับสูง ดานการดูแลตนเองที่
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จำเปนเมื่อมีภาวะเบี่ยงเบนทางดานสุขภาพ 9.00 – 15.00 ระดับต่ำ, 15.01 – 21.00 ระดับปานกลางและ 

21.01 – 27.00 ระดับสูง 

 

ผลการวิจัย 

 การวิจัยครั้งน้ีมีวัตถุประสงคหลัก เพื่อศึกษาระดับการเสริมสรางพลัง ความเครียดจากการตั้ง

ครรภและการดูแลบุตร และพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาลเพื่อ

เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาลตามปจจัยสวนบุคคลที่

แตกตางกันและเพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลัง และความเครียดตอการตั้งครรภและ

การดูแลบุตร กับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาลจำนวนทั้งส้ิน 169 

คน ผลการวิเคราะหขอมูลแบงออกเปน 2 สวนคือ 

 

1. ปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง 

 1.1 มารดาวัยรุนกลุมตัวอยางสวนใหญ มีอายุ 18-20 ป รอยละ 66.9 มีระดับการศึกษาอยูใน

ระดับชั้นมัธยมศึกษา รอยละ 59.8 สถานภาพสมรสที่มีคูสมรส รอยละ 82.2 ลำดับครรภสวนใหญเปน

ลำดับครรภที่ 1 รอยละ 54.4 รองลงมา คือลำดับครรภที่ 2 และมีลำดับครรภมากกวา 2 รอยละ 30.8 

และ 14.8 ตามลำดับ ลักษณะของครอบครัวสวนใหญเปนครอบครัวขยาย ที่ประกอบไปดวยบิดา มารดา 

พี่นอง ปู ยา ตา ยาย ลุง ปา นา อา รอยละ 89.9 และมารดาวัยรุนกลุมตัวอยางสวนใหญจะประกอบ

อาชีพรับจาง รอยละ 45.0 ตามลำดับ 

 1.2 การเสริมสรางพลัง โดยเนนในเรื่องความคิด ความเขาใจ และการนำความรูเกี่ยวกับ

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดที่ไดรับนำกลับไปใชกับตนเองและสามารถถายทอดใหกับมารดาราย

อื่นๆ ได พบวา การเสริมสรางพลังของมารดาวัยรุนกลุมตัวอยางโดยรวมอยูในระดับปานกลาง (คาเฉลี่ย

เทากับ 29.66) หมายความวา มารดาวัยรุนมีการเสริมสรางพลังท่ีเกิดไดจากตนเอง การไดรับจาก

ครอบครัว/สามี หรือจากเจาหนาที่ในโรงพยาบาลอยูในระดับปานกลาง 

 1.3 ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตร พบวา ความเครียดของมารดาวัยรุนกลุม

ตัวอยางโดยรวมอยูในระดับนอย (คาเฉลี่ยเทากับ 22.71) เมื่อแยกพิจารณาเปนรายดานปรากฏวาดาน

การตั้งครรภ พบวา มารดาวัยรุนกลุมตัวอยางโดยรวมอยูในระดับนอย (คาเฉลี่ยเทากับ 13.46) และ 

ดานการดูแลบุตร พบวา มารดาวัยรุนกลุมตัวอยางโดยรวมอยูในระดับนอย (คาเฉลี่ยเทากับ 9.25) 

หมายความวา มารดาวัยรุนมีความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตรอยูในระดับนอย อาจเกิดจาก

การเปนชวงท่ีอยูในโรงพยาบาล ซ่ึงเปนระยะเวลาสั้นๆ ที่ไดดูแลตนเองและบุตร 

 1.4 พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนกลุมตัวอยางโดยรวมอยูในระดับสูง 

(คาเฉลี่ยเทากับ 40.14) และเมื่อแยกพิจารณาเปนรายดานปรากฏวาดานการดูแลตนเองที่จำเปนโดย

ทั่วไป เกี่ยวกับการนอนหลับพักผอน การรับประทานอาหาร การปองกันการตกเลือด การดูแลแผลฝเย็บ

หรือแผลผาตัด การรับบทบาทการเปนมารดา การสรางสัมพันธภาพกับทารกและบุคคลอื่นพบวา มารดา
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วัยรุนกลุมตัวอยางอยูในระดับสูง (คาเฉลี่ยเทากับ 18.30) และ ดานการดูแลตนเองที่จำเปนเมื่อมีภาวะ

เบี่ยงเบนทางดานสุขภาพเกี่ยวกับการมีไขสูงหลังคลอด การปวดมดลูก การเจ็บคัดเตานมหลังคลอด  

เตานมอักเสบ แผลฝเย็บ/แผลผาตัดอักเสบ ความรูสึกสูญเสีย วางเปลา สูญเสียความสำคัญและความ

มั่นใจไปพบวา มารดาวัยรุนกลุมตัวอยางโดยรวมอยูในระดับสูง (คาเฉลี่ยเทากับ 21.85) หมายความวา 

มารดาวัยรุนมีพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดอยูในระดับสูง จากการไดรับการชวยเหลือ การ

สนับสนุนจากครอบครัว/สามี หรือจากเจาหนาที่ในโรงพยาบาลได 

 

2. ผลการทดสอบสมมติฐาน 

 2.1 เปรียบเทียบลักษณะท่ัวไปของมารดาวัยรุนกลุมตัวอยาง ไดแก อายุ สถานภาพสมรส 

ลำดับการต้ังครรภ ลักษณะของครอบครัว และ อาชีพไมสงผลตอความแตกตางของพฤติกรรมการดูแล

ตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน แตระดับการศึกษาแตกตางกันสงผลตอพฤติกรรมการดูแลตนเอง

หลังคลอดของมารดาวัยรุนอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 2.2 ความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังกับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของ

มารดาวัยรุน พบวา การเสริมสรางพลังโดยรวมมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง

หลังคลอดของมารดาวยัรุน อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 

 2.3 ความสัมพันธระหวางความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตรกับพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนพบวา ความเครียดจากการตั้งครรภโดยรวมมีความสัมพันธทาง

บวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และ

ความเครียดจากการดูแลบุตรโดยรวมมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอด

ตารางท่ี 1 คาเฉลี่ย (X ) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) ของการเสริมสรางพลังความเครียดจากการ

ตั้งครรภและการดูแลบุตร และพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน    

(n = 169) 

 ตัวแปร X  S.D. ระดับ 

การเสริมสรางพลัง  29.66 3.85 ปานกลาง 

ความเครียดจากการตั้งครรภ 13.46 3.00 นอย 

ความเครียดจากการดูแลบุตร 9.25 2.06 นอย 

ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตรโดยรวม 22.71 4.41 นอย 

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดดานการดูแลตนเองท่ี 18.30 2.32 สูง 

จำเปนโดยทั่วไป 

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดดาน 21.85 2.71 สูง 

การดูแลตนเองที่จำเปนเมื่อมีภาวะเบี่ยงเบนทางดานสุขภาพ    

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดโดยรวม 40.14 4.05 สูง 
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ของมารดาวยัรุน อยางมนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดับ .001 ความสมัพนัธระหวางความเครยีดจากการตัง้ครรภ

และการดูแลบุตรกับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนพบวา ความเครียดจากการ 

ตั้งครรภโดยรวมมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน  

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และความเครียดจากการดูแลบุตรโดยรวมมีความสัมพันธทางบวก

กับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .001 

 

อภิปรายผล 

 การศึกษาการเสริมสรางพลัง ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตร และพฤติกรรม

การดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุนในโรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข 

กรุงเทพมหานครนั้น 

ตารางท่ี 2 เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ย (t) และวิเคราะหความแปรปรวน (F) กับพฤติกรรม

การดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน   

(n = 169) 

 พฤติกรรมการดูแลตนเองหลัง t F p-value สรุปผลการ 

 คลอดของมารดาวัยรุน    ทดสอบ 

1. อายุ  -1.190 - 0.24 ไมแตกตาง 

2. ระดับการศึกษา - 3.47 0.03 แตกตาง 

3. สถานภาพสมรส 1.187 - 0.24 ไมแตกตาง 

4. ลำดับครรภ  - 0.54 0.54 ไมแตกตาง 

5. ลักษณะของครอบครัว -0.30 - 0.77 ไมแตกตาง 

6. อาชีพ  - 0.10 0.96 ไมแตกตาง  

หมายเหตุ: อยางมีระดับนัยสำคัญทางสถิติที่ .05 

ตารางท่ี 3 ความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลัง ความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตร กับ

พฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน 

(n=169) 

 ตัวแปร r P 

การเสริมสรางพลัง 0.231** 0.002 

ความเครียดจากการตั้งครรภ 0.195* 0.011 

ความเครียดจากการดูแลบุตร 0.288*** 0.000  

หมายเหตุ: * หมายถึง มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 ** หมายถึง มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 

 *** หมายถึง มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .001 
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 ผลการวิจัยพบวาการเสริมสรางพลังของมารดาวัยรุนกลุมตัวอยางอยูในระดับปานกลาง โดยมี

การพิจารณา จากผลการวิจัยจะเห็นไดวามารดาวัยรุนที่มีการเสริมสรางพลังท่ีไดจากการนำประสบการณ

ในชีวิตของตนเองมาใชการดูแลเอาใจใสจากสมาชิกในครอบครัว/สามี หรือการใหความรูในการดูแล

ตนเองจากเจาหนาที่ในโรงพยาบาลนั้นซึ่งในการวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาวัยรุนที่อายุไมเกิน 20 ป 

ประสบการณตางๆ ในการเผชิญและแกไขปญหาตางๆ ยังมีนอยอยู ซ่ึงในการสรางความคิด ความเขาใจ 

จิตใจ และสังคมเพื่อมาใชในการพัฒนาตนเองไดโดยไดรับจากการสนับสนุนจากครอบครัว หรือเจาหนาที่

ในการชวยเหลือ เพื่อใหมีพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดที่ดีเพิ่มมากขึ้น อีกทั้งมารดาวัยรุนยัง

สามารถนำความรูเหลานี้ไปถายทอดใหกับมารดารายอื่นๆ ได เพื่อเปนการเพิ่มประสิทธิภาพและศักยภาพ

ของตนเองไดอีกดวยดังท่ี สุรพล พยอมแยม (2545) กลาววา “การเพ่ิมพลังอำนาจ หมายถึง 

กระบวนการพัฒนาความชำนาญและศักยภาพของบุคคลในดานตางๆ ที่เกี่ยวกับการดำเนินชีวิตประจำวัน 

และเปนปฏิบัติการที่เนนในเชิงปองกันโดยที่ยังไมจำเปนจะตองมุงผลในการปองกันหรือแกไขปญหาหนึ่ง

ปญหาใดโดยเฉพาะ”ดานความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตรอยูในระดับนอย ซ่ึงมารดาวัยรุน

จะเกิดความเครียดจากการตั้งครรภและการดูแลบุตรได แตเกิดขึ้นในระดับท่ีนอย เนื่องจากมารดาวัยรุน

ยังอาศัยอยูกับครอบครัว สามี ซ่ึงเปนผูดูแลมารดาวัยรุนเปนสวนใหญ ครอบครัวมีการยอมรับในการ 

ตั้งครรภ อีกทั้งระยะหลังคลอดเปนชวงระยะเวลาท่ีมารดาวัยรุนยังดูแลบุตรไมเต็มที่ เพราะยังอยูในชวง

หลังคลอดในโรงพยาบาล เปนระยะเวลาแค 2-3 วันเทานั้น โดยจะไดรับการดูแลจากเจาหนาที่ใน

โรงพยาบาลเปนสวนใหญ อาจยังไมพบปญหาจึงทำใหมีระดับความเครียดจากการต้ังครรภและการดูแล

บุตรนอยหากมารดาวัยรุนหลังคลอดที่มีความเครียดก็จะสงผลใหมีพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอด

ที่ไมดี ความเครียดในระดับนอยจะเปนตัวกระตุนที่ทำใหเกิดพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดที่ดีได

มากกวาการมีความเครียดในระดับมาก ดังท่ี สุรีย กาญจนวงศ และ จริยาวัตร คมพยัคฆ (2545)  

กลาววา “อาจเกิดความไมสมดุลในรางกาย เกิดอารมณตางๆ เชน ไมสบายใจ หงุดหงิด วิตกกังวล กลัว 

เปนตน” ในพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดทั้งดานการดูแลตนเองที่จำเปนโดยทั่วไปและดานการ

ดูแลตนเองท่ีจำเปนเมื่อมีภาวะเบ่ียงเบนทางดานสุขภาพอยูในระดับสูง อาจเนื่องมาจากมารดาวัยรุนนำ

ความรูที่ตนเองไดศึกษามา การดูแลเอาใจใสจากครอบครัว/สามี รวมไปถึงการไดรับความรูและแนวทาง

ในการดูแลตนเองหลังคลอดจากเจาหนาที่ในโรงพยาบาลมาใช จึงทำใหมีพฤติกรรมการดูแลตนเองหลัง 

คลอดอยูในระดับสูงไดดังท่ี สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ, สุจิตรา ลิ้มอำนวยลาภ และวิพร เสนารักษ (2537) 

กลาววา “เพื่อใหนำไปสูความเปนปกติสุขของตนเอง สามารถปฏิบัติกิจกรรมเพ่ือสงเสริมดำรงรักษาภาวะ

ปกติของสุขภาพของตนเองไว โดยที่ตองมีความรู ความเขาใจ การตัดสินใจ และสภาวะทางอารมณที่มั่น

คงได” และพบวามารดาวัยรุนที่มีระดับการศึกษาที่แตกตางกัน มีพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดที่

แตกตางกันเนื่องจาก มารดาวัยรุนกลุมตัวอยางมีระดับการศึกษาที่แตกตาง และหลากหลายกันซึ่งใน

ระดับมัธยมศึกษากำลังศึกษาเกี่ยวกับวิชาสุขศึกษา สามารถนำพฤติกรรมการดูแลตนเองมาปรับใชกับ

ระยะหลังคลอดได แตระดับสูงกวามัธยมศึกษานั้นไดศึกษาวิชาสุขศึกษามานานแลว จึงอาจละเลยตอ

พฤติกรรมการดูแลตนเองและมาปรับใชในพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดไดนอยกวาก็เปนได และ

มารดาวัยรุนที่อยูในระดับมัธยมศึกษานั้นอาจไดรับการดูแลเอาใจใสจากครอบครัวมากกวาระดับสูงกวา
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มัธยมศึกษาก็เปนได เพราะระดับสูงกวามัธยมศึกษานั้นครอบครัวอาจมองวาสามารถดูแลและชวยเหลือ

ตนเองได มีความเปนอิสระมากกวาระดับมัธยมศึกษาก็เปนไดแตมารดาวัยรุนก็ยังไดรับการดูแลและ

ชวยเหลือจากเจาหนาที่ในโรงพยาบาลรวมดวยทุกราย 

 

ขอเสนอแนะ 

ขอเสนอแนะจากการวิจัย 

 จากผลการวิจัย การเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเองของมารดาวัยรุนหลังคลอดที่มี

ปจจัยสวนบุคคลแตกตางกัน ความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลัง ความเครียดจากการตั้งครรภและ

การดูแลบุตรกับพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน ผูวิจัยขอเสนอแนะผลการวิจัย 

ดังนี้ 

 1. ควรมีการจัดกลุมมารดาวัยรุนสัมพันธเพิ่มในการใหความรูในการดูแลตนเองและบุตร การ

ปฏิบัติกิจกรรมท่ีเหมาะสมในชวงหลังคลอด สงเสริมการเลี้ยงบุตรดวยนมตนเอง สรางสายสัมพันธ

ระหวางมารดาและบุตร เนนใหมารดาไดมีการดูแลบุตรไดดวยตนเอง และใหมีการแลกเปลี่ยนความเห็น

กัน 

 2. ควรมีการติดตามมารดาวัยรุนหลังจากจำหนายกลับบานแลว มีการติดตามในการดูแลบุตร 

การดูแลตนเองหลังคลอด วามารดาวัยรุนสามารถนำไปใชกับตนเองตอและบุตรไดมากนอยเพียงใด 

 3. มารดาวัยรุนหลังคลอดควรไดรับการเสริมสรางพลัง ในหลายๆดานทั้งดานความคิด ความ

เขาใจ จิตใจ และสังคม โดยเฉพาะในดานสังคมที่เนนไปท่ีสามี ครอบครัว หรือเจาหนาที่ เนื่องจากมารดา

วัยรุนจะมีภาวะเครียด หรือ อายได จึงควรเนนใหสามี ครอบครัว หรือเจาหนาที่ใหการดูแล เอาใจใสให

มากขึ้น ชวยผอนคลายความเครียด และเปดโอกาสใหมารดาวัยรุนไดมีการซักถามและดูแลบุตรดวย

ตนเอง และคอยสนับสนุนในการดูแลตนเองและการดูแลบุตรไปดวย  

 4. มีการปรับเปลี่ยนทัศนคติของมารดาวัยรุนหลังคลอดใหถูกตองเกี่ยวกับการดูแลตนเอง

และบุตร สงเสริมการเลี้ยงบุตรดวยนมตนเองจนอายุครบ 6 เดือน หรืออาการผิดปกติทั้งของตนเองและ

บุตร ใหมารดาวัยรุนไดตระหนักถึงผลดีและอันตรายที่จะเกิดขึ้นได 

 

ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตอไป 

 1. ศึกษาความสัมพันธของตัวแปรอ่ืนๆกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง เชน บุคลิกภาพ ความ

พรอมในการดูแลบุตร เปนตน 

 2. ควรศึกษาโปรแกรมสงเสริมพฤติกรรมการดูแลตนเองหลังคลอดของมารดาวัยรุน 

 3. ควรมีการศึกษางานวิจัยในเชิงคุณภาพรวมดวย 
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