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 The purpose of this quasi–experimental research was to examine  the effects  of the 

perceived self–efficacy promoting program emphasizing husband support on maternal role 

adaptation of teenage primigravidas. Self–Efficacy Theory (Bandura,1997) and Social Support 

Theory (House,1981) were utilized to develop the intervention. The sample consisted of 30 teenage 

primigravidas. The first 15 subjects were assigned to a  control group and the later 15 subjects were 

assigned to an experimental group. Participants were matched by age, readiness for having children 

and childrearing experience. The control group received routine nursing care and the experimental 

group received the perceived self–efficacy promoting program emphasizing husband support. The 

intervention, developed by the researcher, was the perceived self-efficacy promoting program 

emphasizing husband support. It included lesson plans, flip charts and a handbook. The intervention 

was reviewed for content validity by a panel of experts. Data were collected using the Maternal Role 

Adaptation questionnaire. It demonstrated acceptable reliability with Cronbach’s alpha of .90. Data 

were analyzed using descriptive and t–test statistics. 

 Major findings were as follows: 

 1. The mean score of maternal role adaptation of teenage primigravidas in the experimental 

group  after receiving the perceived self-efficacy promoting program emphasizing husband support 

was significantly higher than before receiving the program (p < .01). 

 2. The mean score of maternal role adaptation of teenage primigravidas in the experimental 

group after receiving the perceived self-efficacy promoting program emphasizing husband support 

was significantly higher than that of the control group (p < .01). 
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บทท่ี 1 
 

บทนํา 
 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 

วัยรุนเปนชวงที่มีการเปลี่ยนแปลงของวุฒิภาวะ   จากวัยเด็กสูวัยผูใหญเปนวัยที่มี
การเจริญเติบโตอยางรวดเร็วทั้งทางดานรางกาย จิตใจ อารมณและสังคม เมื่อประกอบกับวัยรุน
ตองเผชิญการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วทั้งทางดานเศรษฐกิจสังคมและวัฒนธรรม ภาวะวิกฤตของ
การเปลี่ยนผานก็ยิ่งเพิ่มความรุนแรงมากขึ้น   โดยเฉพาะพัฒนาการทางเพศในชวงวัยนี้ ซึ่งเปนวัย
ที่มีความอยากรูอยากเห็น อยากทดลอง ประกอบกับการขาดความรูความเขาใจในการคุมกําเนิด
และการวางแผนครอบครัวที่ดี สงผลใหเกิดความสัมพนัธทางเพศที่นําไปสูการตั้งครรภในชวง   
วัยรุนขึ้นมาได วัยรุนเปนวัยที่มีพัฒนาการที่รวดเร็ว มีการเปลี่ยนแปลงดานรางกาย  สติปญญา 
อารมณ บุคลิกภาพ และสังคมทําใหวัยรุนตองปรับตัว ซ่ึงการปรับตัวของวัยรุนนั้นบางครั้งกอใหเกิด
ความวิตกกังวล เครียด อารมณผันผวนรุนแรง อิริคสัน (Erikson,  1986 cited in thompson,  1995) ได
กลาววา วัยรุนเปนวัยของการพยายามหาเอกลักษณของตนเอง  (Identity crisis)  เปนวัยที่ยึดตนเอง
เปนใหญ  มีความตองการเปนอิสระ ตองการพึ่งพาตนเอง ตองการรวมกลุมกับเพื่อนวัยเดยีวกันและ
ตองการมีอนาคตมีความสําเร็จ ดังนั้นเมื่อวัยรุนมาเปนมารดาจึงตองเผชิญกับภาวะวิกฤต 2 อยางใน
เวลาเดียวกันนั่นคือ ภาวะวิกฤตจากการเปนวัยรุนและภาวะวิกฤตของการเปนมารดา โดยเมื่อศึกษา
ถึงอัตราการเกิดมีชีพของทารกในมารดากลุมอายุอ่ืน  ๆ ในตางประเทศโดยเฉพาะประเทศ              
สหรัฐอเมริกาพบวาในแตละปมีวัยรุนตั้งครรภประมาณ 1 ลานคนหรือประมาณรอยละ 11 ของ     
วัยรุนทั้งหมดที่มีอายุในชวง 15-19 ป (Bobak and Jensen,  1993) สําหรับในประเทศไทยจากสถิติ
การเกิดและการตายในโรงพยาบาลของรัฐของกระทรวงสาธารณสุขป พ.ศ. 2543-2545 พบอัตรา
การเกิดมีชีพของทารกในมารดาอายุ 15-19 ปใน พ.ศ. 2543,2544 และ 2545 มีแนวโนมสูงขึ้นคือ
รอยละ 10.40, 11.74 และ 12.40 ตามลําดับ (กรมอนามัย,  2546) โดยการตั้งครรภในวัยรุนสวนใหญ
เปนการตั้งครรภที่ไมพึงประสงคและสิ้นสุดดวยการทําแทงถึงรอยละ 30 ซ่ึงตัวเลขนี้เปนสถิติการ
เก็บขอมูลภายในโรงพยาบาลของรัฐตลอดป 2545(กรมอนามัย,  2546) 

การตั้งครรภในชวงวัยรุนทําใหพัฒนาการตามวัยของวัยรุนหยุดชะงักหรือชาลง
และตองมารับบทบาทหนาที่ของการเปนมารดาแทน มีการดําเนินชีวิตที่เปลี่ยนแปลงไปอาจตอง        
แตงงานขณะที่ยังไมพรอมและตองรับผิดชอบหนาที่การเปนมารดาในเวลาที่รวดเร็วเกินไป        
(Old and Ladewing,  1988) บางคนตองพักการเรียน หรือตองออกจากโรงเรียน ทําใหขาดการมี              
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ปฏิสัมพันธกับกลุมเพื่อน มีผลทําใหสัมพันธภาพกับเพื่อนหรือเพศตรงขามเปลี่ยนแปลงไปจึงมัก
พบเสมอวามารดาวัยรุนมีความลังเลที่จะยอมรับบุตร เกิดความขัดแยง ความคับของใจ ลังเลและ   
สับสนในการพัฒนาการเปนมารดาและยอมรับบทบาทการเปนมารดาไดยาก (Martin and Reeder, 
1991) จากการศึกษาพบวาหญิงตั้งครรภวัยรุนมีการปรับตัวดานบทบาทการเปนมารดาต่ํากวากลุม
หญิงตั้งครรภที่มีอายุมากกวา (สุสัณหา ยิ้มแยม,  2530) มารดาวัยรุนครรภแรกอายุระหวาง 12-19 ป 
มีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา ในดานการเตรียมตัวเพื่อการคลอดกับดานการปรับ
ตัวตอสัมพันธภาพระหวางคูสมรสมีคะแนนเฉลี่ยต่ําที่สุดเมื่อเทียบกับดานอื่น ๆ (เยาวลักษณ            
เสรีเสถียร,  2543) และนอกจากนี้รอยละ 49 ของหญิงตั้งครรภวัยรุนมีการปรับตัวตอบทบาทการ
เปนมารดาในระยะตั้งครรภไมดี  (วันเพ็ญ กุลนริศ,  2530) 

หากเกิดความลมเหลวในการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาระยะ       
ตั้งครรภ ยอมสงผลใหไมสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่ของการเปนมารดาในระยะคลอด และ
ระยะหลังคลอดได ความลมเหลวในการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในระยะตั้งครรภ
จะสงผลกระทบทั้งทางดานรางกายจากการดูแลตนเองไมเหมาะสม  ไดแก ภาวะโลหิตจาง         
ภาวะทุพโภชนาการ ภาวะความดันโลหิตสูง เนื่องจากการตั้งครรภ การแทงบุตร การคลอดกอน
กําหนด (Johnson,  1994,  May and Mahlmeister,  1994) และสงผลกระทบทางดานจิตใจ  ไดแก 
ความรูสึกวิตกกังวล รูสึกผิด รูสึกเสียใจ โกรธและรูสึกไรคุณคา โดยเฉพาะถาการตั้งครรภเปนการ         
ตั้งครรภกอนแตงงาน (Moore,  2000) สวนผลกระทบที่เกิดกับทารกในครรภของมารดาวัยรุน       
ไดแก การคลอดกอนกําหนดทารกแรกเกดิมีน้ําหนักตัวนอย ทารกมีคะแนนสภาพแรกเกิดต่ํา หรือ
ทารกมีสภาพแรกเกิดผิดปกติ  (อรัญญา พวงผกา,  2540) นอกจากผลกระทบดังกลาวแลวยังพบวา
ทารกมีการเสียชีวิตตั้งแตอายุยังนอย (Johnson,  1994) ทารกถูกทอดทิ้งไวตามโรงพยาบาล สถานที่
สาธารณะ สถานรับเลี้ยงเด็กตาง ๆ และเมื่อเจริญเติบโตขึ้นมักเปนปญหาสังคม มีปญหาในการอยู
รวมกับผูอ่ืน   เนื่องจากทารกที่เกิดจากมารดาวัยรุนที่ยังไมพรอมดานรางกาย จิตใจ และอารมณมักมี
การทําโทษบุตรที่อยูในวัยเด็กอยางรุนแรงจากการที่มารดายังไมเขาใจธรรมชาติและความตองการ
ของเด็ก (Logsdon et al,  2002)  

การที่หญิงตั้งครรภจะสามารถปรับตัวในบทบาทหนาที่การเปนมารดาไดอยาง    
เหมาะสมนั้น จะตองใชสติปญญา ตองมีการแสดงออกทางพฤติกรรม การกระทํา และอารมณความ
รูสึกที่สอดคลองกัน ดังนั้นการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาจึงไมไดเกิดขึ้นจาก         
สัญชาตญาณการเปนผูหญิงหรือการกระทําสืบเนื่องตามวัฒนธรรมเทานั้น แตเปนพฤติกรรมของ
การเรียนรูซ่ึงเปนกระบวนการที่ประกอบกันระหวางสติปญญา ความรูคิดและความรูสึก การรับรู
ความสามารถของตนเองและการสนับสนุนทางสังคม ซ่ึงประสิทธิผลของการสงเสริมใหบุคคลมี
การรับรูความสามารถของตนเองเพิ่มขึ้น โดยไดรับการสนับสนุนทางสังคมสามารถทํานายการ
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เปลี่ยนแปลง การคงอยูของพฤติกรรม และการดูแลสุขภาพได (Holloway and Watson,  2002) ซ่ึง
สอดคลองกับผลการศึกษาของ ศุภกาญจน สิริกรรณะ (2543) ที่พบวาการรับรูความสามารถในการ
เปนมารดาและการสนับสนุนทางสังคมสามารถทํานายการปรับตัวบทบาทหนาที่การเปนมารดาได 
ซ่ึงการตั้งครรภในชวงวัยรุนเปนภาวะวิกฤตที่ตองเผชิญและใชความสามารถในการปรับตัวอยาง
มาก Bandura(1997) ไดกลาววาการรับรูสมรรถนะแหงตนเปนการตัดสินของบุคคลเกี่ยวกับความ
สามารถของตนเองในการจัดการและดําเนินการกระทําพฤติกรรมไดสําเร็จตามจุดมุงหมาย บุคคลที่
มีการรับรูสมรรถนะแหงตนสูงจะทําใหบุคคลเกิดความเชื่อมั่นและความพยายามที่จะกระทํา     
พฤติกรรมโดยไมยอทอตออุปสรรค การรับรูความสามารถของตนเองเปนตัวแปรที่มีอิทธิพล    
อยางมากตอพฤติกรรมสุขภาพ  (Schwarzer and Fuchs , 1995 ; Strecher., 1986 อางถึงใน  ทัศนี   
ประสบกิตติคุณ,  2544) และเปนตัวทํานายการคงอยูและการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Holloway 
and Watson,  2002) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาที่พบวา ปจจัยเชิงสาเหตุที่มีผลโดยตรงตอการบรรลุ
ความสําเร็จในการดํารงบทบาทการเปนมารดาครั้งแรก คือ การรับรูความสามารถการเปนมารดาใน
ระยะตั้งครรภ (Griffin,  1993) เนื่องจากการบรรลุความสําเร็จในการดํารงบทบาทการเปนมารดา
เปนผลลัพธของการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา (Reeders, Martin, and Griffin,  1997)   
หญิงตั้งครรภจึงตองการความเขาใจ กําลังใจ และความชวยเหลือทางดานรางกายและจิตใจจาก
บุคคลรอบขางมากกวาเดิม (เกียรติกําจร กุศล,  2536) การไดรับความชวยเหลือสนับสนุนทางสังคม
ที่ดีจะทําใหหญิงตั้งครรภมีอารมณที่มั่นคง สามารถเผชิญกับปญหาจากการเปลี่ยนแปลงตาง ๆ ที่
เกิดขึ้นในระยะตั้งครรภไดอยางเหมาะสมมีความสามารถและทักษะในการเรียนรูมากขึ้น เกิดเจตคติ
ที่ดีตอการตั้งครรภ การสนับสนุนทางสังคมเปนปจจัยหนึ่งที่สําคัญตอการทํานายการแสดงบทบาท
การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภที่เอ้ือใหหญิงตั้งครรภวัยรุนมีวิธีการปรับตัวและเผชิญตอสภาวะ
การณตาง ๆ ที่เกิดขึ้นในขณะตั้งครรภไดอยางเหมาะสม  

จะเห็นไดวาการรับรูความสามารถของตนเองและการสนับสนุนทางสังคมเปนตัว
แปรที่ใชทํานายการปรับตัวดานบทบาทการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุน ซ่ึงบุคคลที่สําคัญที่
สุดที่จะใหความชวยเหลือสนับสนุนหญิงตั้งครรภคือสามีเพราะเปนบุคคลที่ใกลชิดและผูกพันกับ
หญิงตั้งครรภมากที่สุด (ประภัสสร อินทรศักดิ์สิทธ,  2540; วีรวรรณ ภาษาประเทศ,  2541)  และ
เปนบุคคลแรกที่หญิงตั้งครรภตองการขอความชวยเหลือ (เกียรติกําจร กุศล,  2536) สอดคลองกับ
การศึกษาของ นันทา กาเลี่ยง (2540) ที่ศึกษาถึงการสนับสนุนทางสังคมจากแหลงสนับสนุนทาง
สังคมที่แตกตางกันของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกโดยพบวาแหลงสนับสนุนทางสังคมที่กลุมตัว
อยางระบุมากที่สุดเปนอันดับหนึ่ง คือ สามี โดยศึกษาจากแหลงสนับสนุนทางสังคม 6 แหง คือ สาม ี
ครอบครัวตนเอง  ครอบครัวสามี เพื่อน เพื่อนรวมงาน และพยาบาล การไดรับความชวยเหลือจาก
สามีจะมีผลตอสุขภาพกาย สุขภาพจิต และมีอิทธิพลตอการปฏิบัติตนของภรรยาในระยะตั้งครรภ 
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(Brown,  1986 อางถึงใน วีรวรรณ ภาษาประเทศ,  2541) โดยหญิงตั้งครรภที่ไดรับการชวยเหลือ
จากสามีจะมีสุขภาพจิตดี ยอมรับการตั้งครรภมากขึ้นและเกิดความมั่นใจตอการปฏิบัติบทบาทการ
เปนมารดา  (รพีพรรณ   เรืองเดชอนันต ,  2539) และเมื่อศึกษาถึงงานวิจัยที่ เกี่ยวของกับความ
ตองการของสามีหญิงตั้งครรภในเรื่องของการใหการสนับสนุนหรือชวยเหลือในดานตาง ๆ แก
ภรรยาในขณะ  ตั้งครรภพบวาสามีของหญิงตั้งครรภสวนใหญมีความตองการการแนะนําเกี่ยวกับ
การปฏิบัติตัวของตนเองขณะภรรยาตั้งครรภ  (Bobak and Jensen,  1993) ความรู เกี่ยวกับการ           
ตั้งครรภของภรรยา (Dickason , Schult and Silverman ,  1990) ตลอดจนการเตรียมตัวตอบทบาท
บิดา (ปรียารัตน  ศักดิ์ณรงค,  2534) เพื่อชวยใหภรรยาสามารถปรับตัวตอบทบาทการเปนมารดาได
อยางมีประสิทธิภาพ 

อยางไรก็ตามจากการทบทวนวรรณกรรมจะเห็นไดวาหญิงตั้งครรภวัยรุนยังคงมี
ปญหาเกี่ยวกับการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาซึ่งปจจัยที่มีความสัมพันธและสามารถ
ทํานายการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนคือ ปจจัยดานอายุ การ
รับรูความสามารถในการเปนมารดา สัมพันธภาพระหวางคูสมรส ความพรอมในการมีบุตร     
ประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็กและการสนับสนุนทางสังคมสามารถทํานายการปรับตัวดาน   
บทบาทหนาที่การเปนมารดาได (ศุภกาญณ สิริกรรณะ,  2543; เยาวลักษณ  เสรีเสถียร,  2543) และ
เมื่อไดทบทวนงานวิจัยที่มีการพัฒนาโปรแกรมเพื่อสงเสริมการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาพบวา ในสวนของการจัดกิจกรรมเพื่อใหครอบคลุมปจจัยที่เปนตัวทํานายเกี่ยวกับการปรบัตวั
นั้นยังคงมีความเฉพาะเจาะจงที่ปจจัยใดปจจัยหนึ่งอยูและสวนใหญจะเปนกิจกรรมที่จัดใหกับ    
หญิงตั้งครรภวัยผูใหญ มีเพียงสวนนอยที่จัดใหกับหญิงตั้งครรภวัยรุนและการจัดกิจกรรมยังขาด
การใหสามีเขามามีสวนรวม จึงยังไมครอบคลุมและเพียงพอกับความตองการของหญิงตั้งครรภ     
วัยรุนโดยเฉพาะในครรภแรก  (จวงจันทร  สุทธศิริ ,  2543; Montgomery, 2003) การที่ จะให          
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาไดอยางมี            
ประสิทธิภาพและเหมาะสมนั้นโปรแกรมสงเสริมการปรับตัวท่ีจัดใหจึงมีควรมีกิจกรรมที่        
ครอบคลุมปจจัยที่สามารถพัฒนาใหเกิดการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นได ผูวิจัยในฐานะของพยาบาล       
วิชาชีพซ่ึงมีสวนเกี่ยวของในการดูแลหญิงตั้งครรภวัยรุนโดยตรง จึงมีความสนใจในการพัฒนา
โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองในบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เนนการ
สนับสนุนจากสามีซ่ึงนําแนวคิดทฤษฏีการรับรูความสามารถของตนเองของ Bandura (1997)     
แนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House (1981) รวมกับการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการ
เตรียมตัวเพื่อการเปนมารดามาใชเปนแนวทางในการจัดโปรแกรมซึ่งประกอบไปดวย การใหความ
รู  คําแนะนํา ฝกทักษะแกหญิงตั้งครรภและสามี   ทั้งนี้เพื่อใหหญิงตั้งครรภวัยรุนเกิดการรับรูความ
สามารถของตนเองในการเปนมารดาโดยไดรับแรงสนับสนุนจากสามีอันจะสงผลใหหญิงตั้งครรภ
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วัยรุนครรภแรกสามารถปฏิบัติบทบาทหนาที่ของการเปนมารดาไดอยางเหมาะสมกอเกิดพื้นฐาน
คุณภาพชีวิตที่ดีในลําดับตอไป 

 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 

1. เพื่อเปรียบเทียบการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภ
วัยรุนครรภแรกกอนและหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ
สนับสนุนจากสามี 

2. เพื่อเปรียบเทียบการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภ
วัยรุนครรภแรกระหวางกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ
สนับสนุนจากสามีกับกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 
คําถามการวิจัย 
 

1. การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก
หลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีสูงกวา
กอนไดรับโปรแกรมหรือไม 

2. การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก
ของกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองในบทบาทหนาที่การเปน
มารดาที่เนนการสนับสนุนจากสามีแตกตางจากกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติหรือไม อยางไร 
 
แนวเหตุผลและสมมติฐาน 
 

ในระยะของการปรับเปลี่ยนบทบาท บุคคลมีแนวโนมที่จะมีความบกพรองใน   
บทบาทหรือประสบความยากลําบากในการปรับบทบาทใหม สําหรับบทบาทการเปนมารดาก็เชน
เดียวกันเปนวิกฤตการณชวงหนึ่งในชีวิตของเพศหญิง   โดยเฉพาะอยางยิ่งการเปนมารดาในชวง
ระยะวัยรุนที่ตั้งครรภแรก มารดาตองเผชิญทั้งตอการปรับบทบาทใหมและปฏิบัติพัฒนกิจการเปน
วัยรุนไปพรอม ๆ กัน หญิงตั้งครรภวัยรุนจึงมีแนวโนมที่จะเกิดความบกพรองในบทบาทการเปน
มารดา (Maternal role insufficiency) ประสบความยุงยากในการยอมรับบทบาทใหมมีความยาก
ลําบากที่จะรับรูถึง เปาหมายในการปฏิบัติบทบาทนี้ (Gaffney,  1993) สอดคลองกับการศึกษาวิจัยที่
พบวาหญิงตั้งครรภวัยรุนมีการปรับตัวดานบทบาทการเปนมารดาต่ํากวากลุมหญิงตั้งครรภที่มีอายุ
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มากกวา (สุสัณหา ยิ้มแยม,  2530) รอยละ 49 ของหญิงตั้งครรภวัยรุนมีการปรับตัวตอบทบาทการ
เปนมารดาในระยะตั้งครรภไมดี (วันเพ็ญ กุลนริศ,  2530)  และจากการทบทวนวรรณกรรม พบวา
ปจจัยที่สามารถรวมกันทํานายการปรับตัวตอบทบาทการเปนมารดาครั้งแรกของหญิงตั้งครรภวัยรุน
คือ อายุ การรับรูความสามารถในการเปนมารดาและการสนับสนุนทางสังคม (ศุภกาญณ สิริกรรณะ
,  2543) สอดคลองกับ Gaffney (1993) ที่พบวา การรับรูความสามารถการเปนมารดาในระยะ           
ตั้งครรภ การสนับสนุนทางสังคมสามารถรวมกันทํานายการปรับตัวตอบทบาทการเปนมารดาและ
สอดคลองกับผลการศึกษาของ  เยาวลักษณ   เสรีเสถียร ที่ไดศึกษาพบวา ปจจัยเกี่ยวกับสัมพันธภาพ
ระหวางคูสมรส แรงสนับสนุนทางสังคม ความพรอมในการมีบุตร ประสบการณการเลี้ยงดูเด็กและ
อายุ เปนปจจัยที่มีอิทธิพลทางบวกและสามารถรวมกันอธิบายความผันแปรของการปรับตัวดาน   
บทบาทหนาที่การเปนมารดาในระยะตั้งครรภของหญิงวัยรุนได ซ่ึงการตั้งครรภในชวงวัยรุนเปน
ภาวะวิกฤตที่ตองเผชิญและใชความสามารถในการปรับตัวหญิงตั้งครรภจึงตองการความเขาใจกําลัง
ใจและความชวยเหลือทางดานรางกายและจิตใจจากบุคคลรอบขางมากกวาเดิม (เกียรติกําจร กุศล,  
2536) ซ่ึงการสนับสนุนที่หญิงตั้งครรภตองการมากที่สุด คือ สามีเพราะเปนบุคคลที่ใกลชิดและ   
ผูกพันกับหญิงตั้งครรภมากที่สุด (ประภัสสร อินทรศักดิ์สิทธ, 2540; วีรวรรณ  ภาษาประเทศ,      
2541) โดยสามีจะไดรับความรูและการฝกทักษะตาง ๆ จากผูวิจัยเกี่ยวกับแนวคิดการเตรียมตัวเพื่อ
การเปนมารดา (Preparation for motherhood) (Griffin and Verzemnieks,  1991; Griffin, Anderson 
, Verzemnieks and Brecht,  2000) การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจ การปฏิบัติตัวขณะ        
ตั้งครรภ ภาวะแทรกซอนและแนวทางการปองกัน พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน การ
เตรียมตัวสําหรับการคลอดและการดูแลทารกแรกเกิด เพื่อใหสามีมีความพรอมที่จะสนับสนุนชวย
เหลือภรรยาทั้งทางดานการสนับสนุนทางดานอารมณ การประเมินคุณคา ขอมูลขาวสารและการ
สนับสนุนทางดานสิ่งของ ทั้งนี้การไดรับการสนับสนุนจากสามีจะสงผลใหหญิงตั้งครรภเกิดการรบั
รูวาตนเองไดรับการชวยเหลือทั้งดานพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความรัก ความหวงใย การยกยอง 
และการตอบสนองความตองการอยางเพียงพอจากสามี จึงทําใหหญิงตั้งครรภมีกําลังใจ อารมณ     
มั่งคง สงเสริมใหเผชิญภาวะเครียดไดดีมีการปรับตัวที่เหมาะสมและมีความเชื่อมั่นวาตนเองมีความ
สามารถที่จะประสบผลสําเร็จในการกระทําบทบาทการเปนมารดาได 

ดังนั้นการสงเสริมใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีการรับรูความสามารถของ 
ตนเองในบทบาทหนาที่การเปนมารดาโดยเนนใหสามีเขามาใหการสนับสนุนจะสงผลให          
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในระยะตั้งครรภได
สําเร็จ   ซ่ึง Bandura (1997) ไดกลาววาการรับรูสมรรถนะแหงตนเปนการตัดสินของบุคคลเกี่ยวกับ
ความสามารถของ ตนเองในการจัดการและดําเนินการกระทําพฤติกรรมไดสําเร็จตามจุดมุงหมาย 
และการรับรูสมรรถนะแหงตนเปนการตัดสินวาตนเองมีความสามารถที่จะกระทําพฤติกรรม บุคคล
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ที่มีการรับรูสมรรถนะแหงตนสูงจะทําใหบุคคลเกิดความเชื่อมั่นและความพยายามที่จะกระทํา        
พฤติกรรมโดยไมยอทอตออุปสรรค   ซ่ึงแนวทางในการสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง
ตามกรอบแนวคิดของ Bandura (1997) สามารถกระทําไดจาก 4 แหลง คือ 1) การใชคําพูดชักจูง      
2) การไดเห็นตัวแบบ 3) ประสบการณที่ประสบความสําเร็จดวยตนเอง 4) การกระตุนเราทางดาน   
รางกายและอารมณ   รวมกับการสนับสนุนทางสังคมตามแนวคิดของ House (1981) โดยการ
สนับสนุนทางสังคม จะสงผลใหเกิดการรับรูของบุคคลวา ไดรับการชวยเหลือทั้งดานพฤติกรรมที่
แสดงออกถึงความรัก ความหวงใย การยกยอง การไดรับขอมูลขาวสารตลอดจนการตอบสนอง
ความตองการ ซ่ึงบุคคลที่ไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมอยางเพียงพอจะทําใหมีกําลังใจ อารมณ  
มั่นคง สงเสริมใหเผชิญภาวะเครียดไดดีและมีการปรับตัวที่เหมาะสม โดยไดแบงชนิดของการ
สนับสนุนทางดานสังคมออกเปน 4 ชนิดไดแก การสนับสนุนทางดานอารมณ ดานการประเมิน  
คุณคา ดานขอมูลขาวสารและดานสิ่งของ 

ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้   ผูวิจัยจัดใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกเกิดการรับรู
ความสามารถการเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนของสามีเกี่ยวกับการเตรียมตัวเพื่อเปนมารดาซึ่ง
ประกอบไปดวยการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจ การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ ภาวะ    
แทรกซอนและแนวทางปองกัน พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน การเตรียมตัวสําหรับการ
คลอดและการดูแลทารกแรกเกิด โดยมีรายละเอียดการจัดกิจกรรมดังนี้  

1) วิธีการพูดชักจูง แบงเปน 2 ลักษณะคือ  
1.1) การพูดชักจูงโดยผูวิจัยมีการจัดกิจกรรมการใหความรูเปนรายกลุม

ใหแกหญิงตั้งครรภและสามีในเรื่องของการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจติใจในระยะตั้งครรภ
ของหญิงตั้งครรภวัยรุน การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน
พัฒนาการ ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นในขณะตั้งครรภพรอมแนวทางปองกัน การเตรียมตัว
สําหรับการคลอดและการดูแลทารกแรกเกิด ซ่ึงการใหความรูเปนแนวทางหนึ่งของการใหคําแนะ
นําและการใชคําพูดชักจูง ซ่ึงการใหความรูคําแนะนําเปนปจจัยขั้นแรกและเปนองคประกอบที่
สําคัญที่จะกระตุนใหเกิดพฤติกรรมที่เหมาะสม โดยการกลาวสนับสนุน ใหกําลังใจ กระตุนให               
หญิงตั้งครรภเกิดความมั่นใจในความสามารถของตน รวมทั้งเสริมแรงจูงใจเมื่อหญิงตั้งครรภปฏิบัติ
ไดถูกตอง โดยกลาวคําชื่นชมในความสามารถของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก เพื่อใหมารดา    
เชื่อมั่นวาตนเองมีความสามารถที่จะประสบผลสําเร็จในการกระทําบทบาทการเปนมารดาได และ
นอกจากนี้การใชคําพูดชักจูงใหความรูแกสามีจะทําใหสามีไดรับขอมูลที่ถูกตองมีความเขาใจใน  
บทบาท รูจักวิธีแกปญหาตาง ๆ ที่เกิดขึ้นและมีความมั่นใจในความสามารถของตนที่จะชวยเหลือ
สนับสนุนภรรยา 
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1.2) การพูดชักจูงแสดงความคิดเห็นติชมใหการยอมรับและเสริมกําลัง
ใจในการกระทําที่ถูกตองจากสามีในเรื่องการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจการปฏิบัติตัว
ในขณะตั้งครรภ พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน การปองกันภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้น
พรอมแนวทางการปองกัน  การเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการดูแลทารกแรกเกิดของ           
หญิงต้ังครรภ โดยการไดรับคําแนะนําและคําพูดชักจูงจากบุคคลที่มีความสําคัญหรือเปนที่เคารพ
นับถือของบุคคลนั้น โดยการแสดงออกทางคําพูดวาเขามีความเชื่อมั่นในความสามารถของบุคคล
นั้นวาจะสามารถกระทํากิจกรรมที่กําหนดไดจะเปนการสงเสริมใหบุคคลนั้นเลิกสงสัยในตนเอง 
(Self-doubts) ทําใหเกิดกําลังใจ มีความมั่นใจ และมีความพยายามมากขึ้นที่จะกระทํากิจกรรมนั้น
ใหสําเร็จสงผลใหเกิดความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองขึ้น  ทําใหบุคคลนั้นสามารถ         
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพที่ดีเพิ่มขึ้นได (Bandura,  1997) อันจะกอใหเกิดการปรับ
ตัวที่ดีในขณะตั้งครรภในลําดับตอไป 

2) การเรียนรูผานตัวแบบ  โดยการใหหญิงตั้งครรภและสามีสังเกตตัวแบบ
สัญลักษณผานภาพพลิกสื่อคูมือที่ใชประกอบการสอนและสังเกตตัวแบบจากชีวิตจริงจากผูวิจัยใน
สถานการณที่มีสภาพสอดคลอง   โดยสามีไดเขามามีสวนรวมในการกระตุนใหหญิงตั้งครรภวัยรุน
ปฏิบัติตามตัวแบบที่ไดเห็น   ทั้งที่โรงพยาบาลและการปฏิบัติตอเนื่องที่บาน รวมทั้งการเปนผูคอย
ใหการสนับสนุนและใหกําลังใจใหหญิงตั้งครรภวัยรุนเกิดความเชื่อมั่นและเกิดการเรียนรูจากการ
สังเกตตัวแบบสัญลักษณในสถานการณที่คลายคลึงกับที่จะตองปฏิบัติ โดยตัวแบบตาง ๆ ทั้งคูมือ 
ส่ือส่ิงพิมพ การสาธิตลวนสงผลตอประสบการณการเรียนรู (กิดานันท  มลิทอง,  2543) โดย        
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีของกลุมที่เขารวมกิจกรรมในโปรแกรมไดเห็นตัวแบบ
กระทําพฤติกรรมบทบาทหนาที่การเปนมารดาแลว ทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามี
ของกลุมที่ไดเขารวมกิจกรรมในโปรแกรมเกิดการเรียนรูและเลียนแบบทําตามตัวแบบ เกิดความคิด
คลอยตามและเกิดความมั่นใจในความสามารถของตนเองวาตนเองก็สามารถที่จะปฏิบัติกิจกรรม
เหลานั้นไดดวยตนเอง โดยในสวนของสามีนั้นการไดเรียนรูผานตัวแบบทําใหสามีสามารถกระตุน
ใหภรรยาปฏิบัติตามตัวแบบที่ไดเห็นทั้งที่โรงพยาบาลและตอเนื่องที่บานไดอยางถูกตองและเหมาะ
สมรวมทั้งการเปนผูคอยแสดงความคิดเห็นใหกําลังใจในการปฏิบัติตามตัวแบบของภรรยาทําให
ภรรยามีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองเพิ่มขึ้น สงผลใหหญิงตั้งครรภเกิดการปรับตัวดาน
บทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เหมาะสม 

3) ประสบการณที่ประสบความสําเร็จดวยตนเอง โดยการใหหญิงตั้งครรภและ
สามีฝกทักษะประสบการณหรือการกระทําที่ประสบผลสําเร็จดวยตนเอง  ในการดูแลตนเองขณะ
ตั้งครรภที่ครอบคลุมการออกกําลังกาย การกระตุนพัฒนาการทารกในครรภ การฝกหายใจเพื่อ
เตรียมตัวคลอดและการดูแลทารกแรกเกิด และการใหสามีไดฝกปฏิบัติทักษะตาง ๆ จะทําใหสามรัีบ



 

 

 9 

รูวาเขามีความสามารถที่จะกระทํากิจกรรมนั้น ๆ ได ซ่ึงจะทําใหเขาประสบความสําเร็จในการทํากิจ
กรรมสงผลใหสามารถชวยเหลือสนับสนุนภรรยาในการทํากิจกรรมตาง ๆ นั้นไดถูกตองเหมาะสม
โดยหญิงตั้งครรภไดรับการชวยเหลือจากสามีในการฝกทักษะดังกลาว   และเมื่อปฏิบัติถูกตองสามี
กลาวชมเชยเสริมกําลังใจ ซ่ึงการใหสามีเขามามีสวนรวมในการฝกทักษะนี้ ทําใหหญิงตั้งครรภมี
ความเชื่อมั่นที่ไดลงมือทํากิจกรรมจนเปนผลสําเร็จเพิ่มขึ้น ทั้งนี้จากการฝกใหกลุมตัวอยางมีทักษะ
เพียงพอที่จะประสบความสําเร็จไดพรอม ๆ กับการทําใหเขามีความเชื่อมั่นวาเขามีความสามารถที่
จะกระทํากิจกรรม เกิดการรับรูความสามารถในบทบาทการเปนมารดา  

4) การกระตุนทางรางกายและอารมณ โดยการกระตุนทางรางกายและกระตุนทาง
อารมณของหญิงตั้งครรภใหอยูในระดับที่เหมาะสม   เพื่อใหมารดามีการรับรูถึงความสามารถของ  
ตนเองและแสดงออกถึงความสามารถในพฤติกรรมบทบาทมารดาไดเหมาะสมโดยการจัดกิจกรรม   
ดังนี้  

4.1) กิจกรรมสงเสริมจากผูวิจัย เปนการสนับสนุนใหหญิงตั้งครรภและ
สามีคุนเคยกับสถานการณการเปนมารดาครั้งแรกโดยการเยี่ยมแผนกหองคลอดและหลังคลอด จัด
ใหหญิงตั้งครรภมีการฝกการผอนคลายรางกายและจิตใจ เชน การออกกําลังกาย การฝกหายใจและ
การแสดงความรูสึกโดยการเปดโอกาสและกระตุนใหหญิงตั้งครรภไดพูดคุยระบายความรูสึก โดย
ในสวนของสามีนั้นการกระตุนทางรางกายและอารมณจากผูวิจัยจะทําใหสามีลดความวิตกกังวล    
รูสึกผอนคลายและมีความเชื่อมั่นในการสนับสนุนชวยเหลือภรรยา 

4.2) กิจกรรมสงเสริมจากสามี โดยชวยเหลือในการจัดเตรียมอุปกรณ 
ส่ิงของตาง ๆ เชน อุปกรณในการออกกําลังกาย อาหารครบ 5 หมูและอาหารเสริมที่จําเปนตอ
ภรรยา แสดงความรักความหวงใย เอาใจใสตอภรรยา เพื่อชวยใหภรรยามีความพรอมในปฏิบัติ   
บทบาทมารดาไดเหมาะสมยิ่งขึ้นรวมทั้งเปดโอกาสและกระตุนใหภรรยาไดพูดคุยระบายความรูสึก
แสดงความรักความ  หวงใย เอาใจใสตอภรรยา 

ซ่ึงการไดรับการกระตุนทั้งทางรางกายและอารมณดังกลาวทําใหหญิงตั้งครรภวัย
รุนมีความพรอมในการทํากิจกรรมในการปฏิบัติบทบาทหนาที่การเปนมารดา  ลดความวิตกกังวล
ตอการปรับตัวดานบทบาทการเปนมารดาและมีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองเพิ่มขึ้น   
สงผลใหหญิงตั้งครรภวัยรุนสามารถปฏิบัติบทบาทหนาที่การเปนมารดาไดดี จะเห็นไดวาการ
นําทฤษฏีการรับรูความสามารถของตนเองและแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมมาใชในการพัฒนา
โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่ เนนการสนับสนุนจากสามีจะทําให           
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีความมั่นใจ มีความเขาใจเกี่ยวกับการปฏิบัติบทบาทหนาที่การเปน
มารดาเพิ่มขึ้น  รวมทั้งมีแรงจูงใจมีความพยายามอุตสาหะที่จะกระทําพฤติกรรมสงผลให            
หญิงตั้งครรภวัยรุนสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เหมาะสมได 
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จากแนวเหตุผลท่ีกลาวมาแลวขางตนผูวิจัยจึงไดตั้งสมมติฐานดังตอไปนี้ 
 

1. การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีสูง
กวากอนไดรับโปรแกรม 

2. การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกของกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจาก
สามีสูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 
ขอบเขตการวิจัย 
 

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi – experimental research) เพื่อศึกษา
ผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีตอ
การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก 

ประชากรที่ศึกษาในครั้งนี้ คือ หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก อายุไมเกิน 19 ป ที่มา
รับการฝากครรภที่แผนกฝากครรภ โรงพยาบาลไชยา  

ตัวแปรที่ศึกษาในการวิจัยคร้ังนี้ ประกอบดวย   
ตัวแปรตน คือ โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ

สนับสนุนจากสามี    
ตัวแปรตาม คือ การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภ  

วัยรุนครรภแรก 
 
คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุน หมายถึง 
การประเมินตนเองของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่มีผลตอการแสดงออกเกี่ยวกับพฤติกรรมการ
กระทํา การแสดงความรูสึกที่เกี่ยวกับการยอมรับการตั้งครรภ การสรางสัมพันธภาพกับทารกใน
ครรภ การปรับตัวการเปลี่ยนแปลงในตนเอง และสัมพันธภาพกับคูสมรสรวมทั้งการเตรียมการ
คลอด และการยอมรับบทบาทหนาที่การเปนมารดา ในการศึกษาครั้งนี้การปรับตัวดานบทบาทหนา
ที่การเปนมารดาในระยะตั้งครรภของหญิงวัยรุนครรภแรก สามารถประเมินไดจากแบบวัดการ  
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ปรับตัวดานบทบาทหนาที่ของการเปนมารดาของ เยาวลักษณ เสรีเสถียร (2543) ซ่ึงสรางขึ้นตาม
กรอบแนวคิดของ May and Mahlmeister (1994) ประกอบดวย 6 ดานดังนี้ 

1. การยอมรับการตั้งครรภ หมายถึง การประเมินตนเองของหญิงตั้งครรภวัยรุน
ครรภแรกที่มีตอการยอมรับความจริงเกี่ยวกับการตั้งครรภ ความรูสึกนึกคิด และการปฏิบัติที่แสดง
วา     ตนเองตั้งครรภและกําลังจะมีบุตร ยอมรับความจริงวารางกายของตนเปนสื่อกลางที่จะชวยให
ชีวิตหนึ่งอยูรอดได โดยการสนับสนุนทารกในครรภ ไปฝากครรภตามนัด เพื่อความปลอดภัย
สําหรับตนเองและทารกในครรภ 

2. การสรางสัมพันธภาพกับทารกในครรภ หมายถึง การประเมินตนเองของ  
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่มีตอความรูสึกรักใครผูกพัน เร่ิมคิดฝนเกี่ยวกับทารกในครรภ เร่ิมมี
การพูดคุยและมีปฏิสัมพันธกับทารกในครรภ การใหการดูแลและปกปองทารกในครรภ 

3. การปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงในตนเอง หมายถึง การประเมินตนเองของ
หญิง ตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่มีตอการตอบสนองทางดานความรูสึกและอารมณที่มีตอการ    
เปลี่ยนแปลงตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับการตั้งครรภ ทั้งการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายโดยมีความยินดี
กับการเปลี่ยนแปลงรูปราง  การทําหนาที่ของรางกายดูแลสุขภาพตนเองมากขึ้นและการ          
เปลี่ยนแปลงทางดานจิตใจ โดยมีการพูดคุยปรึกษากับญาติหรือเพื่อน เมื่อไมสบายใจ มีการใชชีวิต
ลดความวิตกกังวลและความเครียดที่เหมาะสม 

4. การปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงดานสัมพันธภาพระหวางคูสมรส หมายถึง 
การประเมินตนเองของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่มีตอความรูสึก การมีปฏิสัมพันธ และการ  
พึ่งพาอาศัยซ่ึงกันและกันระหวางหญิงตั้งครรภวัยรุนและสามี ตลอดจนการที่หญิงตั้งครรภวัยรุนได
รับความรัก ความเอื้ออาทร ความหวงใยเอาใจใส และการตอบสนองการเปลี่ยนแปลงดานความ
สัมพันธทางเพศ 

5. การเตรียมการคลอด หมายถึง การประเมินตนเองของหญิงตั้งครรภวัยรุน
ครรภแรกที่มีตอการกระทํา เพื่อเปล่ียนแปลงเขารับบทบาทการเปนมารดา ที่เปนประโยชนตอ      
ตนเองและทารกในครรภ ไดแก การเตรียมตัวเพื่อการคลอดเพื่อการดูแลบุตร การเตรียมของใชและ
ที่พักสําหรับเด็ก โดยการคนหาขอมูลและแหลงตาง ๆ ทั้งการคนควาอานหนังสือ การพูดคุยปรึกษา 
หรือระบายความรูสึกตาง ๆ เกี่ยวกับการคลอดและการเปนมารดาจากบุคคลอื่นที่ใกลชิด 

6. การยอมรับบทบาทการเปนมารดา  หมายถึง  การประเมินตนเองของ          
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่มีตอความรูสึกนึกคิด หรือพฤติกรรมตอบทบาทการเปนมารดา 
ลักษณะการเปนมารดาที่จะเลือกปฏิบัติ และการฝกบทบาทในการดูแลบุตร 
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โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี 
หมายถึง กิจกรรมที่จัดขึ้นโดยใหสามีเขามามีสวนสนับสนุนในการสงเสริมใหหญิงตั้งครรภวัยรุน
ครรภแรกเกิดการรับรูความสามารถของตนเองในการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาใน
ระยะตั้งครรภโดยใชแนวคิดของ Bandura (1997) และการสนับสนุนทางสังคมของ House (1981) 
ในการสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองรวมกับการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับแนวคิดการ
เต รียมตั ว เพื่ อการ เป นมารดา  (Preparation for motherhood) (Griffin and Verzemnieks, 1991; 
Griffin, Anderson, Verzemnieks and Brecht,  2000) การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจ 
การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ ภาวะแทรกซอนและแนวทางการปองกัน พัฒนาการทารกในครรภและ
การกระตุน การเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการดูแลทารกแรกเกิดโดยการจัดกิจกรรมดังนี้  

คร้ังที่ 1 (สัปดาหที่ 1 อายุครรภ 28-30 สัปดาห) 
โดยการใชคําพูดชักจูง การเรียนรูผานตัวแบบ การฝกทักษะประสบการณความ

สําเร็จดวยตนเอง การกระตุนทางรางกายและอารมณและวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกกอนการทดลอง มีการจัดกิจกรรมเปนรายกลุม ๆ ละ 3-5 คู 
ใชเวลาในการทํากิจกรรมทั้งหมด 90 นาที ดังมีรายละเอียดดังนี้ 

1. แนะนําตัวทําความรูจัก ชี้แจงวัตถุประสงคและขั้นตอนการทําวิจัยและขอ
ความรวมมือในการทําวิจัย 

2. ตอบแบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภ
วัยรุนครรภแรก 

3. ผูวิจัยสอนผานสื่อตัวแบบจากชีวิตจริงจากผูวิจัยตัวแบบสัญลักษณผานภาพ
พลิกและคูมือประกอบการสอนเรื่อง การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจ การปฏิบัติตัวขณะ
ตั้งครรภ ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นและแนวทางการปองกัน พัฒนาการทารกในครรภและการ
กระตุนและบทบาทการสนับสนุนชวยเหลือจากสามี (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 40 นาที) 

4. ใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ แรกและสามีไดฝกทักษะเกี่ยวกับภาวะแทรกซอน
ที่อาจเกิดขึ้นและแนวทางการปองกันและการกระตุนพัฒนาการทารกในครรภ (ใชเวลาในการทํากิจ
กรรม 20 นาที) 

5. ผูวิจัยและสามีพูดแสดงความคิดเห็น ติชม ใหการยอมรับและเสริมกําลังใจใน
การกระทําที่หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกปฏิบัติไดถูกตอง (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 

6. ใหบัตรนัดหมายอีก 2 สัปดาห 
คร้ังที่ 2 (สัปดาห ที่ 2 อายุครรภ 30-32 สัปดาห) 
โดยการใชคําพูดชักจูง การเรียนรูผานตัวแบบ การฝกทักษะประสบการณความ

สําเร็จดวนตนเอง การกระตุนทางรางกายและอารมณ มีการจัดกิจกรรมเปนรายกลุม ๆ ละ 3-5 คู ใช 



 

 

 13 

เวลาในการทํากิจกรรมทั้งหมด 90 นาที ดังมีรายละเอียดดังนี้ 
1. พูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ 
2. ผูวิจัยสอนผานสื่อตัวแบบจากชีวิตจริงจากผูวิจัย ตัวแบบสัญลักษณผานภาพ

พลิกและคูมือประกอบการสอนเรื่อง การเตรียมตัวสําหรับการคลอด บทบาทการสนับสนุนชวย
เหลือจากสามี (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 40 นาท)ี 

3. ใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีไดฝกทักษะเกี่ยวกับการออกกําลัง
กายขณะตั้งครรภและการฝกหายใจสําหรับการคลอด (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 20 นาที) 

4. ผูวิจัยพาหญิงตั้งครรภวัยรุนและสามีเยี่ยมแผนกหองคลอดและหลังคลอด เปด
โอกาสใหหญิงตั้งครรภพูดคุยแสดงความคิดเห็น ระบายความรูสึก ผูวิจัยและสามีเสริมกําลังใจ ติชม 
ใหการยอมรบัในการกระทําที่ถูกตอง (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 20 นาที) 

5. ใหบัตรนัดหมายอีก 2 สัปดาห 
คร้ังที่ 3 (สัปดาหที่ 4 อายุครรภ 32-34 สัปดาห) 
โดยการใชคําพูดชักจูง การเรียนรูผานตัวแบบ การฝ ึกทักษะประสบการณความ

สําเร็จดวยตนเองและการกระตุนทางรางกายและอารมณและกํากับการทดลอง โดยจัดกิจกรรมเปน
รายกลุม ๆ ละ 3-5 คู ใชเวลาในการทาํกิจกรรมทั้งหมด 90 นาที ดังมีรายละเอียดดังนี้ 

1. พูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ 
2. ผูวิจัยสอนผานสื่อตัวแบบจากชีวิตจริงจากผูวิจัย ตัวแบบสัญลักษณผานภาพ

พลิกและคูมือประกอบการสอนเรื่อง การดูแลทารกแรกเกิดและบทบาทการสนับสนุนชวยเหลือจาก
สามี (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 30 นาที) 

3. ใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีไดฝกทักษะเกี่ยวกับ การดูแลทารก
แรกเกิด (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 20 นาที) 

4. ผูวิจัยและสามีพูดแสดงความคิดเห็น ติชม ใหการยอมรับและเสริมกําลังใจใน
การกระทําที่หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกปฏิบัติไดถูกตอง (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 

5. หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกตอบแบบสอบถามการรับรูความสามารถในการ
เปนมารดาและแบบสอบถามวัดการสนับสนุนจากสามี (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 20 นาที) 

6. ใหบัตรนัดหมายอีก 2 สัปดาห 
คร้ังที่ 4 (อายุครรภ 34-36 สัปดาห) 
เปนการประเมินผลหลังการทดลองเปนรายบุคคลโดยวัดการปรับตัวดานบทบาท

หนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก ใชเวลาในการทํากิจกรรมทั้งหมด 40 นาที มี
รายละเอียดดังนี้ 
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1. พูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ (ใชเวลา
ในการทํากิจกรรม 10 นาที) 

2. หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภตอบแบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกเพื่อประเมินผลหลังการทดลอง (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 
20 นาที) 

3. แจงการสิ้นสุดระยะเวลาการเปนกลุมตัวอยางในครั้งนี้พรอมแสดงความ
ขอบคุณ (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 

 
การพยาบาลตามปกติ หมายถึง กิจกรรมการดูแลหญิงตั้งครรภวัยรุนที่มารับบริการ

ฝากครรภประกอบดวยการตรวจครรภ และการใหความรูคําแนะนําการปฏิบัติตัวในระยะตั้งครรภ
โดยสอนเปนรายกลุม 1 คร้ัง ในชวงไตรมาสที่ 1 ของการตั้งครรภเร่ืองการปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ
และการเตรียมตัวคลอดจากพยาบาลวชิาชีพประจําแผนกฝากครรภ 

 
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
 

1. ดานการปฏิบัติพยาบาล สามารถนําผลการวิจัยไปเปนแนวทางในการพัฒนา
บทบาทผูปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูงในการใหการพยาบาล เพื่อสงเสริมการปรับตัวของมารดาวัยรุน
ครรภแรกในขณะตั้งครรภไดอยางเหมาะสม 

2. ดานการวิจัย เปนแนวทางในการศึกษาวิจัยประเด็นอื่น ๆ ที่เก่ียวของกับการ
ปรับตัวดานบทบาทการเปนมารดา 
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บทท่ี 2 
 

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 
  การศึกษาวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อเปรียบเทียบการปรับตัวดานบทบาทหนาที่
การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก กอนและหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความ
สามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี และเปรียบเทียบการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ
เปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก ระหวางกลุมท่ีไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความ
สามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีกับกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ ผูวิจัยได      
ทบทวนวรรณกรรม ที่เกี่ยวของและสรุปเนื้อหาสาระสําคัญนําเสนอหัวขอตามลําดับดังนี้ 

1. วัยรุนและการตั้งครรภในวัยรุน 
1.1 ความหมายของวัยรุน 
1.2 พัฒนาการของวัยรุน 
1.3 สาเหตุของการตั้งครรภในชวงวัยรุน 
1.4 ผลกระทบของการตั้งครรภตอหญิงวัยรุน 
1.5 ปจจัยเส่ียงของการตั้งครรภในชวงวัยรุน 

2. แนวคิด เกี่ ยวกับการปรับตั วด านบทบาทหน าที่ ก ารเปนมารดาของ              
หญิงตั้งครรภวัยรุน 

2.1 ความหมายการปรับตัว 
2.2 แนวคิดเกี่ยวกับการปรับตัว 
2.3 ผลลัพธการปรับตัว 
2.4 การปรับตัวดานบทบาทหนาที่ 
2.5 พัฒนกิจของหญิงตั้งครรภ 
2.6 ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการปรับตัวดานบทบาทหนาที่ของการเปนมารดา

ในระยะตั้งครรภ 
2.7 การประเมินการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในระยะ     

ตั้งครรภ 
3. แนวคิดเกี่ยวกับการรับรูความสามารถของตนเอง 

3.1 ความหมายของการรับรูความสามารถของตนเอง 
3.2 โครงสรางของแนวคิดและทฤษฏีการรับรูความสามารถของตนเอง 
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3.3 แหลงสนับสนุนการสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง 
4. การสนับสนุนทางสังคมจากสามีในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภ 

4.1 ความหมายของการสนับสนุนทางสังคม 
4.2 แหลงสนับสนุนทางสังคม 
4.3 ชนิดของการสนับสนุนทางสังคม 
4.4 บทบาทการสนับสนุนจากสามีในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภ 

5. บทบาทพยาบาลเพื่อสงเสริมการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาใน
ระยะตั้งครรภในหญิงตั้งครรภวัยรุน 

5.1 การพยาบาลหญิงตั้งครรภวัยรุน 
5.2 บทบาทพยาบาลเพื่อสงเสริมการปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปน

มารดาในระยะตั้งครรภ 
6. โปรแกรมการสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุน

จากสามี 
7. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 
1. วัยรุนและการตั้งครรภในวัยรุน 
 

1.1 ความหมายของวัยรุน (Definition of adolescense) 
 

วัยรุน  (Adolescence) มาจากคําวา Adolescere หมายถึง การเจริญเติบโตไปสู         
วุฒิภาวะ นั่นคือ เปนวัยยางเขาสูความเปนผูใหญ โดยถือเอาความพรอมทางดานรางกายเปนเครื่อง
ตัดสินในระยะนี้รางกายมีการเจริญเติบโต และมีวุฒิภาวะทางเพศโดยสมบูรณ ระบบอวัยวะ         
สืบพันธุสามารถทํางานไดอยางเต็มที่ กลาวคือ เพศหญิงมีประจําเดือนเปนครั้งแรกและเพศชายเริ่ม
ผลิตเซลสืบพันธุ (พรรณพิไล ศรีอาภรณ,  2537)  

องคการอนามัยโลกไดใหคําจํากัดความของวัยรุน ไวดังนี้ วัยรุนเปนผูมีลักษณะ 3 
ประการ คือ เปนชวงที่มีการเปล่ียนแปลงทางรางกายในลักษณะที่พรอมจะมีเพศสัมพันธได เปน
ระยะที่มีพัฒนาทางดานจิตใจจากเด็กไปสูความเปนผูใหญ และเปนระยะที่มีการเปล่ียนแปลงจาก
สภาพที่ตองพึ่งพาทางเศรษฐกิจไปสูภาวะที่ตองรับผิดชอบและพึ่งพาตนเอง (Fathalla et al.,  1990) 
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1.2 พัฒนาการของวัยรุน 
 

ชวงวัยรุน เปนชวงหัวเล้ียวหัวตอของชีวิตที่ตองมีการเปลี่ยนผานจากวัยเด็กสูวัย 
ผูใหญ เปนวัยแหงการเปลี่ยนแปลงทั้งทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และสติปญญาอยาง   
รวดเร็ว จากวัยเด็กสูวัยผูใหญ โดยถือเอาเกณฑความพรอมทางวุฒิภาวะทางเพศเปนจุดเริ่มตน และ
ความพรอมทางดานสังคมเปนจุดส้ินสุด สามารถแบงพัฒนาการของวัยรุนไดเปน 3 ระยะคือวัยรุน
ตอนตน อายุ 12-14 ป วัยรุนตอนกลาง อายุ 15-16 ป และวัยรุนตอนปลาย อายุ 17-19 ป (May and 
Mahlmeister,  1994, Montgomery,  2003, Novak and Broom,  1995) ดังมีรายละเอียดดังนี้  

วัยรุนตอนตน อายุ 11-13 ป เปนชวงที่มีการเปลี่ยนแปลงดานรางกายมากโดย
เฉพาะในเด็กหญิงซึ่งมีการเปลี่ยนแปลงเขาสูวัยสาวเร็วกวาเด็กชาย โดยอายุเฉล่ียเมื่อแตกเนื้อสาว 
12.5 ป   วัยรุนตอนตนจึงมีความคิดหมกมุนอยูกับการเปลี่ยนแปลงของรางกาย   ทําใหมีอารมณ 
แปรปรวนได ในระยะนี้วัยรุนจะใหความสนใจตอการสรางสัมพันธภาพกับเพื่อนเพศเดียวกัน เพื่อ
การประเมินเปรียบเทียบตนเองกับเพื่อนวารางกายที่เปลี่ยนแปลงนั้นอยูในภาวะปกติและยอมรับได 
(Schuster and Ashburn,  1992) ความคิดของวัยรุนกลุมนี้จะมีจุดเนนอยูกับปจจุบันและมีตนเองเปน
ศูนยกลาง (Novak and Broom,  1995) 

วัยรุนตอนกลาง อายุ 14-16 ป เปนวัยที่ยอมรับสภาพรางกายที่เปนหนุมสาวไดแลว 
มีความคิดเชิงนามธรรม จึงใฝหาอุดมการณและเอกลักษณของตน เพื่อความเปนตัวของตัวเองและ
พยายามที่จะเปนอิสระจากการพึ่งบิดามารดา ในระยะนี้วัยรุนเริ่มพัฒนาความสัมพันธกับเพื่อนตาง
เพศ (Schuster and Ashburn,  1992) จะยังคงยึดตนเองเปนศูนยกลางแตเร่ิมมีความคิดเกี่ยวกับ
อนาคตของตนมากขึ้น ถามีการตั้งครรภในขณะที่อายุนอยกวา 16 ป มักจะเปนการตั้งครรภโดยไมมี
การวางแผน และทําใหขัดขวางพัฒนาการทางดานสังคม อารมณและการศึกษาของหญิงตั้งครรภ  
วัยรุน (Novak and Broom,  1995) 

วัยรุนตอนปลาย อายุ 17-19 ป เปนชวงเวลาของการเผชิญความเปนจริงตอวัย       
ผูใหญที่กําลังจะมาถึง ในระยะนี้วัยรุนจะอารมณมั่นคงมากขึ้น มีเหตุมีผลมากขึ้น เพิ่มความรับผิด
ชอบในพฤติกรรมของตนเองรวมทั้งผลที่เกิดขึ้นจากการกระทําของตน มีการพิจารณาเกี่ยวกับ การ
ศึกษา การประกอบอาชีพ และทักษะทางสังคมที่จําเปนตอการดํารงชีวิตในวัยผูใหญ มีการปรับตัวดี
ขึ้น (Schuster and Asburn,  1992) หญิงวัยรุนตอนปลายที่ตั้งครรภมักจะมีความสัมพันธที่ใกลชิดกับ
สามี มีศักยภาพที่จะพัฒนาดานวุฒิภาวะในการตั้งครรภไดดีกวาหญิงตั้งครรภวัยรุนที่มีอายุนอยกวา 
(Novak and Broom,  1995) 

วัยรุนเมื่อมีการตั้งครรภ จะทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงดานรางกาย จิตใจ และ
อารมณเพิ่มขึ้น   ทั้งนี้เนื่องจากภาวะการตั้งครรภทําใหมีการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย จิตใจ 
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อารมณ และสังคมถือวาเปนวิกฤตตามวุฒิภาวะ (Mercer,  1985) ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงจาก      
บทบาทภรรยาไปสู บทบาทการเปนมารดารวมดวย  (Johnson and Johnson,  1980 cited in 
Majewski,  1986) เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงที่ เกิดขึ้นในขณะตั้งครรภ ทําใหพัฒนาการของ       
หญิงตั้งครรภวัยรุนชะงักไป จนอาจเกิดความลมเหลวในพัฒนาการของบุคคล ในการเจริญไปสู    
วุฒิภาวะความเปนผูใหญ (Pilliteri,  1992) 

 
1.3 สาเหตุของการตั้งครรภในชวงวัยรุน 
 

เนื่องจากวัยรุนมีการเปลี่ยนแปลงของวุฒิภาวะอยางรวดเร็วรวมทั้งวุฒิภาวะทาง
เพศที่เจริญเต็มที่จึงมีโอกาสตั้งครรภไดเมื่อมีเพศสัมพันธ ซ่ึงสาเหตุที่ทําใหเกิดการตั้งครรภในวัยรุน
มีดังนี้ 

1. ปจจัยทางดานสังคมประชากร ความยากจนและความดอยโอกาสของประชากร
บางกลุมทําใหมีอัตราการตั้งครรภและอัตราการเกิดในกลุมวัยรุนมีมากขึ้น ในสหรัฐอเมริกาพบวา      
วัยรุนกลุมอัฟริกัน – อเมริกัน มีอัตราการตั้งครรภสูงกวาวัยรุน กลุมยุโรป – อเมริกัน (Bobak & 
Jensen,  1994; Hall,  1994) สําหรับในประเทศไทย กาญจนี สีหโสภณ และคณะ (2533) ไดศึกษา
ภูมิหลังและอัตมโนทัศนของมารดาวัยรุนพบวา มารดาสวนใหญจบการศึกษาระดับประถมศึกษาป
ที่ 4 รอยละ 74 และมีรายไดต่ํากวา 2,000 บาทตอเดือน ถึงรอยละ 73.7 ซ่ึงชี้ใหเห็นวาความยากจน
ทําใหวัยรุนนี้ขาดโอกาสทางการศึกษา ขาดโอกาสในการเลือกงานเปนแรงงานระดับไรฝมือ มีราย
ไดต่ํา มีการสังคมกับเพื่อนรวมงานหรือเพื่อนชายเร็วข้ึน ทําใหมีเพศสัมพันธหรือมีการสมรสใน
ขณะที่อายุยังนอย ซ่ึงนําไปสูการตั้งครรภเร็วขึ้นดวย 

2. การมีเพศสัมพันธและการคุมกําเนิด วัยรุนทั้งหญิงและชายในปจจุบันจะเริ่มมี
เพศสัมพันธเร็วขึ้น พบวา รอยละ 42 ของวัยรุนหญิงที่มีอายุระหวาง 15-19 ป เร่ิมมีเพศสัมพันธครั้ง
แรกแลวในขณะที่วัยรุนชายในกลุมอายุเดียวกัน รอยละ 60 เร่ิมมีเพศสัมพันธ (Brindis,  1990; 
Sonenstien, et al.,  1991 cited by Hall,  1994) วัยรุนสวนใหญจะมีการใชวิธีคุมกําเนิดลาชา หลัง
จากมีเพศสัมพันธไปแลวประมาณ 1 ป เนื่องจากขาดความรูเกี่ยวกับการคุมกําเนิด และไมมีรายได       
เพียงพอที่จะใชบริการคุมกําเนิดซึ่งมีผลทําใหมีการตั้งครรภเร็วขึ้น (Hall,  1994) 

3. ความสัมพันธภายในครอบครัว ครอบครัวที่มีความสัมพันธระหวางพอและแม
หรือระหวางลูกสาวกับแมหรือระหวางลูกสาวกับพอที่ไมดี จะเปนสาเหตุหนึ่งที่เกี่ยวของกับการมี
เพศสัมพันธและการตั้งครรภของหญิงวัยรุน (Thomas et al.,  1990 cited by Hall,  1994; Ladwig et 
al.,  1994) จากการศึกษาเกี่ยวกับภูมิหลังของมารดาวัยรุนของกาญจนี สีหโสภณ และคณะ (2533) 
พบวาสัมพันธภาพในครอบครัวเดิมของมารดาวัยรุนอยูในระดับปานกลางกับไมดี รอยละ 58.5 และ 
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25.1 ตามลําดับ และพบวาบิดามารดาของมารดาวัยรุนแยกกันอยูถึงรอยละ 60.2 ยิ่งมีความขัดแยงใน
ครอบครัวและการไมไดรับความสนใจจากครอบครัว ทําใหหญิงวัยรุนแสวงหาความรักจากบุคคล
อ่ืนและอาจใชการตั้งครรภเปนหนทางที่ทําใหหนีจากสถานการณที่ไมพึงประสงค และเพื่อเปน
อิสระจากครอบครัวเดิม (Holt & nhnn,  1991) 

4. การมีเพศสัมพันธในสายเลือด (Incestuous relationship) จะเปนสาเหตุหนึ่งที่ทํา
ใหเกิดการตั้งครรภในวัยรุนขึ้นได (Ladewing et al.,  1994) 

5. การใชสารเสพติดและแอลกอฮอล อาจจะเกี่ยวของกับการมีเพศสัมพันธใน     
วัยรุนโดยมีการใชการมีเพศสัมพันธแลกเปลี่ยนกับยาหรือสารเสพติด ทําใหเกิดการตั้งครรภใน    
วัยรุนได (Hall,  1994) 

 
1.4 ผลกระทบของการตั้งครรภตอหญิงวัยรุน 

 
สําหรับผลกระทบของการตั้งครรภตอหญิงวัยรุนที่เกิดขึ้นนั้น มีผลกระทบที่มีตอ

หญิงตั้งครรภวัยรุน ตอทารก ตอครอบครัวและตอสังคมดังนี้ 
ผลกระทบของการตั้งครรภตอหญิงวัยรุนทางดานรางกาย การตั้งครรภในวัยรุนจะ   

สงผลใหเกิดภาวะแทรกซอนตอมารดามากกวาหญิงตั้งครรภที่มีอายุมากกวา 20 ป โดยเฉพาะ    
หญิงตั้งครรภที่มีฐานะทางเศรษฐกิจยากจน ไมไดไปฝากครรภ หรือมีอายุนอยกวา 17 ป ภาวะ 
แทรกซอนที่เกิดขึ้นมีไดทั้งภาวะแทรกซอนในระยะตั้งครรภ ระยะคลอด และระยะหลังคลอด ภาวะ
แทรกซอนที่เกิดในระยะตั้งครรภ ไดแก ภาวะโลหิตจาง ภาวะทุพโภชนาการจากการมีแบบแผนการ
รับประทานอาหารที่ไมเหมาะสมของวัยรุนที่มักจะไดรับอิทธิพลจากคานิยมเกี่ยวกับการมีรูปราง
ผอมบาง รวมถึงการสนใจตอภาพลักษณของวัยรุนเองดวย (Novak and Broom,  1995) การแทงบตุร
และการคลอดกอนกําหนด ทั้งนี้เนื่องจากหญิงวัยรุนตั้งครรภ จะขาดความสนใจในการดูแลตนเอง
และทารกในครรภ ทําใหมีการฝากครรภลาชาหรือไมไปฝากครรภ (สุวชัย  อินทรประเสริฐ,  2530; 
Johnson,  1994; Ladewig et al,  1994) สตรีวัยรุนมักจะมีปญหาเรื่องการบริโภคอาหาร การดื่มสุรา 
การสูบบุหร่ี และไดรับยาบางอยางที่มีผลตอทารกในครรภ มีการศึกษาพบวาสตรีตั้งครรภวัยรุนจะมี   
น้ําหนักเพิ่มนอยกวาสตรีตั้งครรภมี่มีอายุมากกวา ซ่ึงจะทําใหมีความเสี่ยงที่จะคลอดทารกที่มี        
น้ําหนักนอย (Low-birth weight baby) (Berensan,  1997) เนื่องจากสตรีวัยรุนมีอายุนอย โอกาสที่จะ
เกิดการติดเชื้อตอโรคตาง  ๆ  เชน  การติดเชื้อในหูชั้นกลาง  (Otitis media) หัด  โรคอีสุกใส 
(Varicella) คางทูมและไอกรน เปนตน นอกจากนี้ยังมีการติดเชื้อทางเพศสัมพันธสูงมีรายงานพบ
อุบัติการณของ Cervical dysplasia ถึงรอยละ 15 และพบวามีการเพิ่มของ Human papilloma virus ที่
รายงานจากคลินิกโรคติดเชื้อทางเพศสัมพันธ การติดเชื้อไวรัส HIV ยังไมพบมากนัก การติดเชื้อ  
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ไวรัสตับอักเสบชนิดบี (Hepatitis B) พบวามีอัตราสวนสูงขึ้น (Brawn,  1989) หญิงตั้งครรภวัยรุนมี
โอกาสเกิดภาวะความดันโลหิตสูงในขณะตั้งครรภไดเปน 5 เทาของหญิงตั้งครรภอายุมากกวา 
(Pilliteri,  1992) ในการศึกษาของชัยรัตน  คุณาวิกติกุล และศศิพินธ สกุลสุทธวงศ (2530) พบวา
อัตราการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงในขณะตั้งครรภในมารดาวัยรุนรอยละ 6.6 ในขณะที่กลุม
มารดาวัยเจริญพันธุ  มี เพียงรอยละ  3.1 ภาวะความดันโลหิตสูงในขณะตั้ งครรภที่ เกิดใน              
หญิงตั้งครรภวัยรุนมีอาการที่รุนแรงกวามีอัตราชักสูงกวา และอัตราตายจากภาวะนี้เปน 3.5 เทา ของ      
หญิงตั้งครรภที่มีอายุมากกวา 20 ป (Novak and Broom,  1995) 

สวนผลกระทบทางดานจิตใจและอารมณ เปนผลมาจากการที่พัฒนกิจในระยะวัย
รุนถูกขัดขวาง ทําใหหญิงวัยรุนไมสามารถพัฒนางานในวัยรุนใหสําเร็จ นอกจากนั้น การมีพัฒนกิจ
ของหญิงตั้งครรภเพิ่มขึ้น ทําใหหญิงวัยรุนที่ตั้งครรภตองมีภาระหนัก ซ่ึงความสําเร็จหรือลมเหลว
ของพัฒนกิจยอมสงผลตออนาคตของหญิงวัยรุนและตอบุตรในครรภดวย (Ladewig et al,  1994) 
ยิ่งไปกวานั้น เมื่อมีการตั้งครรภเกิดขึ้น หญิงตั้งครรภมักจะมีการเปลี่ยนแปลงดานอารมณและจิตใจ
เนื่องมาจากมีการเปล่ียนแปลงของฮอรโมนในรางกาย ซ่ึงจะทําใหหญิงตั้งครรภมีอารมณแปรปรวน
งายครุนคิดถึงเรื่องของตนเอง (Introversion) และมีลักษณะขาดความกระตือรือรน (Passively) 
(Clark et al,  1979) โดยเฉพาะอยางยิ่ง ถาเปนการตั้งครรภในวัยรุน ซ่ึงมักจะเปนการตั้งครรภใน
ขณะที่หญิงวัยรุนยังไมมีความพรอมในการตั้งครรภหรือมีบุตร ซ่ึงจากการศึกษาของ วันเพ็ญ        
กุลนริศ (2530) พบวา หญิงวัยรุนตั้งครรภมีความไมพรอมในการมีบุตรถึงรอยละ 52 โดยสวนใหญ
มีเหตุผลวาตนเองยังอายุนอย รายไดต่ํา ไมมีความรูในการเลี้ยงดูทารก คุมกําเนิดผิดพลาด และไม
ทราบวาตั้งครรภเมื่อใด ดังนั้น เมื่อมีการตั้งครรภเกิดข้ึนจึงอาจจะทําใหหญิงตั้งครรภมีความกลัว 
วิตกกังวล และสับสนตอเหตุการณที่เกิดขึ้น สําหรับหญิงวัยรุนที่จําเปนตองแตงงานเพื่อแกปญหา
จากการตั้งครรภ อาจจะรูสึกวิตกกังวล รูสึกผิด ในขณะที่หญิงวัยรุนที่ตั้งครรภโดยไมแตงงาน นอก
จากจะรูสึกผิด โกรธและอับอายแลว ยังมีความรูสึกเหมือนติดกับ  หาทางออกไมได ตองยอมจํานน
ตอการจัดการหรือการแกปญหาของพอแม ปญหาเหลานี้อาจทําใหหญิงวัยรุนตั้งครรภไมสามารถ
สรางสัมพันธภาพกับบุตรในครรภได (Clark et al,  1979)  

ผลกระทบของการตั้งครรภในวัยรุนตอบุตร จะทําใหทารกมีน้ําหนักตัวนอย คลอด
กอนกําหนด ซ่ึงสอดคลองกับผลการศึกษาของ ปยะนุช บุญเพิ่ม (2531) พบวาหญิงตั้งครรภวัยรุนจะ
มีการคลอดกอนกําหนดไดมากเปน 2 เทาของหญิงตั้งครรภทั่วไปและศึกษาติดตามบุตรของมารดา
วัยรุนที่มีรายไดต่ําในชวง 17 ปตอมา พบวาสวนใหญมีความลมเหลวทางดานการเรียน โดยรอยละ 
50 ของเด็กกลุมนี้มีการเรียนซ้ําชั้นอยางนอยหนึ่งชั้น รอยละ 61 มีผลการเรียนอยูในระดับต่ํา รอยละ 
40 มีปญหาเกี่ยวกับระเบียบวินัย ขาดเรียน มีพฤติกรรมรุนแรง (Schooc vioience) และถูกพักการ
เรียน นอกจากนั้นยังพบวา วัยรุนกลุมนี้สวนหนึ่งหนีออกจากบานหรือมีปญหาทางดานกฏหมาย 
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รอยละ 60 พบวา มีการใชแอลกอฮอลและรอยละ 46 มีการสูบกัญชา จากการศึกษานี้ชี้ใหเห็นวาการ
ตั้งครรภในชวงวัยรุนจะสงผลกระทบตอภาวะสุขภาพและความผาสุกของบุตรหลานในรุนตอ ๆ ไป
ดวย และหญิงตั้งครรภวัยรุนมีอัตราการเจ็บปวยและตายคลอดสูงกวามารดาที่มีอายุมากกวา 
(Johnson,  1994; Hall,  1994) สําหรับมารดาวัยรุนที่ติดสารเสพติดในระยะตั้งครรภ อาจทําใหทารก
มีการเจริญเติบโตลาชา ปญญาออน มีความพิการแตกําเนิด มีโรคติดเชื้อและมีปญหาดานพฤติกรรม 
(Peters and Theorell,  1991)  

ผลกระทบทางดานเศรษฐกิจ หญิงวัยรุนที่สมรสเร็วหรือตั้งครรภในขณะกําลัง
ศึกษาและตองออกจากการศึกษากลางคัน มักจะมีการศึกษาอยูในระดับต่ํา ซ่ึงจะมีผลตอการ
ประกอบอาชีพ ทําใหไมมีอาชีพและขาดรายไดหรือมีโอกาสเลือกงานอาชีพนอยลง มักตองทํางาน
ในระดับใชแรงงาน มีรายไดนอย ทําใหฐานะเศรษฐกิจของครอบครัวไมดี สอดคลองกับผลการ
ศึกษาที่พบวาหญิงตั้งครรภวัยรุนสวนมากมีรายไดครอบครัวเฉล่ียเดือนละ 4,001-6,000 บาท (วไิล                   
รัตนพงษ,  2544) และจากการศึกษาของสุธิดา ฉายาลักษณ (2531) พบวามารดาวัยรุนสวนใหญ
ประสบปญหาทางดานเศรษฐกิจ และมีหนี้สิน เนื่องจากมารดาวัยรุนรอยละ 38.97 เปนผูที่มิได
ประกอบอาชีพไมมีรายได สวนอีกรอยละ 61.03 ประกอบอาชีพรับจางซึ่งมีรายไดต่ําและไม        
แนนอน จึงปรากฏวามีมารดาวัยรุนถึงรอยละ 73.53 เกิดความวิตกกังวลเกี่ยวกับสภาพทางเศรษฐกิจ
ของตน ซ่ึงความบีบคั้นทางเศรษฐกิจนี้อาจนําไปสูปญหาครอบครัวได ซ่ึงใกลเคียงกับการศึกษา
ของ กาญจนี สีหโสภณ และคณะ (2533) ที่พบวามารดาวัยรุนรอยละ 73.7 มีรายไดต่ํากวา 2,000 
บาทตอเดือนและรอยละ 41.2 เปนแมบาน การที่หญิงวัยรุนตั้งครรภและครอบครัวมีรายไดนอยจะ
ทําใหตองกลับไปอาศัยอยูกับบิดามารดาหรือขอความชวยเหลือทางดานการเงินจากบิดามารดา หรือ
หนวยงานดานสังคมสงเคราะหตาง ๆ (Hall,  1994)  

ผลกระทบทางดานสังคม หญิงวัยรุนที่ตั้งครรภ โดยเฉพาะถาเปนการตั้งครรภกอน
สมรส หรือตั้งครรภในวัยเรียนและตองออกจากโรงเรียน อาจจะถูกตําหนิติเตยีนและไมเปนที่ยอม
รับของสังคม ทําใหหญิงวัยรุนตั้งครรภถูกทอดทิ้งจากสังคม และกลุมเพื่อน โดยเฉพาะอยางยิ่งถา
หญิงตั้งครรภไมไดรับการยอมรับจากครอบครัวหรือถูกปฏิเสธจากบิดาของทารกในครรภจะทําให
หญิงตั้งครรภรูสึกอับอาย วาเหว โดดเดี่ยว ขาดที่พึ่งพา และขาดการชวยเหลือจากครอบครัวและ
สังคม บางรายอาจตองอยูในฐานะที่เปนมารดาตามลําพัง (Single parent) หรือมีมารดาเปนหัวหนา
ครอบครัว (Matriarcal) นอกจากนั้น ถามีการสมรสเกิดขึ้นมักพบวา อัตราการหยารางเพิ่มสูงขึ้นใน
กลุมครอบครัววัยรุน (Ladewig et al,  1994) ซ่ึงชี้ใหเห็นวา โอกาสสําหรับการมีสัมพันธภาพที่ยั่งยืน
และนาพึงพอใจในครอบครัววัยรุนนั้นมีคอนขางนอย (Novak and Broom,  1995) 
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1.5 ภาวะแทรกซอนและภาวะเสี่ยงของการตั้งครรภในชวงวัยรุน 
 

การตั้งครรภในชวงวัยรุนนับเปนภาวะวิกฤตของชวงชีวิตซ่ึงสงผลกระทบทั้งทาง
ดานสังคมและเศรษฐกิจแลวนอกจากนี้ การตั้งครรภในชวงวัยรุนยังอาจกอใหเกิดภาวะเสี่ยงและ
ภาวะแทรกซอนทางดานสูติศาสตรและอายุรศาสตร ดังนี้ กอใหเกิดปจจัยเส่ียงที่พบรวม ไดแก 

1. ความดันโลหติสูงเนื่องจากการตั้งครรภ (Pregnancy-induced hypertension)  
จากการศึกษาในหญิงตั้งครรภ 471 รายที่มีอายุต่ํากวา 15 ป   อุบัติการณของ

ภาวะความดันโลหิตสูงเนื่องจากการตั้งครรภพบสูงถึงรอยละ 34.2 (เปรียบเทียบกับอัตราทั่วไปพบ
รอยละ 25.3) (Duenhoelter, Jeminez, Banmann,  1975) Ryan และคณะ (1978) รายงานพบมีภาวะ
ความดันโลหิตสูงไดถึงรอยละ 40 ในหญิงตั้งครรภวัยรุน 222 ราย แตภาวะความ ดันโลหิตสูง     
เนื่องจากการตั้งครรภอาจเกิดจากสาเหตุอ่ืนดวย 

2. ภาวะทุพโภชนาการ (Malnutrition) 
หญิงวัยรุนมักจะมีปญหาเรื่องการบริโภคอาหาร การดื่มสุรา การสูบบุหร่ี 

และไดรับยาบางอยางที่มีผลตอทารกในครรภที่มีอายุมากกวา ซ่ึงจะทําใหมีความเสี่ยงที่จะคลอด
ทารกที่มีน้ําหนักนอย (Low – birth weight baby) 

หญิงตั้งครรภในวัยรุนมักจะมีรูปรางเล็กและมีน้ําหนักนอย ซ่ึงเมื่อตั้งครรภ
แลวจะมีการแขงกันเจริญเติบโตระหวางทารกในครรภและผูเปนมารดา ประมาณ 1 ใน 4 ของ               
หญิงตั้งครรภวัยรุนมักจะมีภาวะการขาดแคลเซียม โปรตีน วิตามิน และธาตุเหล็ก ซ่ึงการขาดธาตุ
เหล็กในหญิงตั้งครรภจะทําใหภาวะโลหิตจากมีมากขึ้น (Hardy, Drage and Jackson,  1979) 

3. การติดเชื้อ (Infectious diseases) 
เนื่องจากหญิงวัยรุนมีอายุนอย โอกาสที่จะเกิดการติดเชื้อโรคตาง ๆ จะมี

มาก เชน การติดเชื้อในหูชั้นกลาง (Otitis media) หัด โรคอีสุกใส (Varicella) คางทูม และไอกรน 
เปนตน   นอกจากนี้ยังมีการติดเชื้อทางเพศสัมพันธสูงมีรายงานพบอุบัติการณของ Cervical 
dysplasia ถึงรอยละ 15 และพบวามีการเพิ่มของ Human papilloma virus ที่รายงานจากคลีนิกโรค
ติดเชื้อทางเพศสัมพันธ การติดเชื้อไวรัส HIV ยังพบไมมากนัก การติดเชื้อไวรัสตับอักเสบชนิดบี 
(Hepatitis B) พบวามีอัตราสวนสูงขึ้น (Brawn,  1989)  

4. การคลอดกอนกําหนด (Preterm delivery) 
Van Eyk และคณะ (2000) รายงานการศึกษาหญิงตั้งครรภวัยรุนอายุนอย

กวา 19 ป จํานวน 209 ราย ตั้งแตป พ.ศ. 2537-2541 พบวาการคลอดกอนครรภครบกําหนดและ
ภาวะทารกแรกเกิดน้ําหนักนอยจะพบไดบอยกวาหญิงตั้งครรภที่อายุ 20 ปขึ้นไป การคลอดเกิน
กําหนด (Postterm delivery) พบไดบอยเชนเดียวกัน 
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จะเห็นไดวา เมื่อมีการตั้งครรภเกิดขึ้นในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีผล
กระทบที่เกิดขึ้นมากทั้งในเรื่องของทางดานรางกาย ทางดานจิตใจอารมณ เศรษฐกิจ สังคมและตอ
ตัวบุตรที่จะถือกําเนิดขึ้นการรับบทบาทใหมที่เกิดขึ้นจึงตองอาศัยการปรับตัวที่มากขึ้นตามไปดวย
โดยเฉพาะอยางยิ่งการปรับตัวในระยะตั้งครรภซ่ึงเปนระยะแรกของการเปนมารดา (Nuwayhid, 
1991) จึงจําเปนที่จะตองไดรับการสงเสริมใหหญิงตั้งครรภวัยรุนสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่
การเปนมารดาไดอยางเหมาะสมตอไป 

 
2. แนวคิดเก่ียวกับการปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุน 
 

การตั้งครรภในชวงวัยรุนทําใหพัฒนาการตามวัยของวัยรุนหยุดชะงักหรือชาลงและตอง
มารับบทบาทหนาที่ของการเปนมารดาแทน ซ่ึงถือเปนบทบาทใหม และการที่บุคคลจะแสดง         
พฤติกรรมในบทบาทใหมไดอยางถูกตองเหมาะสมนั้น ความสามารถในการปรับตัวถือเปนสิ่ง
สําคัญ 

 
2.1 ความหมายของการปรับตัว (Definition of adaptation) 
 

การปรับตัวเปนคุณสมบัติที่สําคัญของสิ่งมีชีวิตทั้งมวล เนื่องจากเปนกระบวนการ
ที่ส่ิงมีชีวิตใชตอสูหรือเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอมทั้งภายในและภายนอกตนที่อาจ
เปนส่ิงรบกวนหรือคุกคามการอยูรอดของชีวิต ทําใหส่ิงมีชีวิตพยายามปรับตัวเพื่อรักษาสมดุลและ
ความปกติสุขของชีวิตไว ซ่ึงมีผูใหความหมายของการปรับตัวไวแตกตางกัน ดังนี้ 

อารคอฟ (Arkoff,  1968) ใหความหมายของการปรับตัววาเปนปฏิสัมพันธของ
บุคคลกับสิ่งแวดลอม ซ่ึงบุคคลจะพยายามตอสูเพื่อตอบสนองความตองการและเพื่อใหบรรลุถึง  
เปาหมายของตนอยางตอเนื่อง ในขณะเดียวกันภายใตแรงกดดันจากสิ่งแวดลอมจะทําใหบุคคล
แสดงพฤติกรรมในแนวทางต าง  ๆ  การปรับตัวจึงเปน เรื่องที่ เก่ี ยวของกับการประสาน 
(Reconciliation) ความตองการของบุคคลและสิ่งแวดลอม 

ไคสและฮอฟลิง (Kyes and Holfing,  1974) ไดใหความหมายของการปรับตัววา 
เปนวิธีการหรือกระบวนการตาง ๆ ซ่ึงบุคคลใชเมื่อเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับตนเอง
และส่ิงแวดลอมของตน 

ลาซารัสและโฟลกแมน (Lazarus and Folkman,  1984) ใหความหมายของการ  
ปรับตัววา เปนผลลัพธของกระบวนการทางความคิดที่เกิดขึ้นอยางตอเนื่องของบุคคล ในการ
ประเมินสถานการณหรือส่ิงเรา และวางแผนหรือหาทางเลือกในการจัดการกับสถานการณที่บุคคล
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ประเมินวาเปนความเครียด ความพยายามทางความคิดและพฤติกรรมตาง ๆ ในการเผชิญปญหาโดย
ใชทรัพยากรตาง ๆ ที่มีอยูจากตัวบุคคล จากสังคมรอบขางและจากสิ่งที่เกิดขึ้นแสดงออกมาเปน   
ผลลัพธการปรับตัวใน 3 ดาน คือ ดานการทําหนาที่ทางสังคม ดานขวัญหรือความพึงพอใจในชีวิต 
และดานสุขภาพของรางกาย 

รอย (Roy, 1976 ; Roy, 1984 ; Andrew and Roy, 1991) มีความเชื่อตามปรัชญา           
มนุษยนิยมวา บุคคลเปนส่ิงที่มีชีวิตที่มีลักษณะเปนองครวม ประกอบดวยรางกาย จิตใจและสังคม 
บุคคลเปนผูที่มีพลังสรางสรรคและมีความสามารถในการจัดการกับปญหาดวยตนเอง บุคคลเปน
ระบบเปดและเปนระบบการปรับตัวที่มีความสามารถในการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงของ        
ส่ิงแวดลอมรวมทั้งมีผลตอส่ิงแวดลอมดวย 

จากความหมายของการปรับตัวดังกลาวสามารถสรุปไดวา การปรับตัวเปนทั้ง
กระบวนการและผลลัพธของกระบวนการที่เกิดขึ้นเมื่อบุคคลใชทรัพยากรตาง ๆ ที่มีอยูทั้งภายใน
และภายนอกตนเมื่อเผชิญกับความเปลี่ยนแปลงพื่อรักษาสมดุลและสภาวะแบงความปกติสุขแหง
ชีวิต ทั้งทางดานรางกาย จิตใจ และสังคม 

 
2.2 แนวคิดเก่ียวกับการปรับตัว 
 

รอย (Roy,  1976; Roy,  1984; Andrews & Roy, 1991) มีความเชื่อตามปรัชญา
มนุษยนิยมวา บุคคลเปนส่ิงที่มีชีวิตที่มีลักษณะเปนองครวม ประกอบดวยรางกาย จิตใจและสังคม 
บุคคลเปนผูที่มีพลังสรางสรรคและมีความสามารถในการจัดการกับปญหาดวยตนเอง บุคคลเปน
ระบบเปดและเปนระบบการปรับตัวที่มีความสามารถในการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงของ            
ส่ิงแวดลอมรวมทั้งมีผลตอส่ิงแวดลอมรวมทั้งมีผลตอส่ิงแวดลอมดวย โดยไดประยุกตทฤษฏีระบบ
โดยทั่วไป (General system theory) ซ่ึงใหความหมายของระบบวาเปนชุดของสวนตาง ๆ ที่เกี่ยว
ของสัมพันธกันเพื่อทําหนาที่รวมกันเพื่อเปาหมายอยางใดอยางหนึ่ง โดยการพึ่งพาอาศัยระหวาง
สวนตาง ๆ ของระบบเอง ซ่ึงสวนตาง ๆ ของระบบประกอบดวย ปจจัยการปรับตัว (Input) กระบวน
การควบคุม (Control process) ผลลัพธ (Output) และกระบวนการสะทอนกลับ (Feedback process) 
(Andrews & Roy, 1991) เพื่ออธิบายระบบการปรับตัวของบุคคล โดยเรียกปจจยัการปรับตัววา เปน
ส่ิงเรา (Stimuli) ซ่ึงมีทั้งสิ่งเราที่มาจากสิ่งแวดลอมภายนอกและสิ่งเราที่มาจากภายในตนของบุคคล 
ส่ิงเราจะเปนปจจัยนําเขาที่ผานเขาสูระบบของบุคคลทําใหบุคคลใชกลไกการเผชิญซึ่งประกอบดวย 
2     กลไก  คื อ  กลไกการควบคุ ม  (Regulator mechanism) และกลไกการคิ ด รู  (Congnator 
mechanism) ผลของการใชกระบวนการเผชิญทําให เกิดผลลัพธการปรับตัว  (Output) ที่ เปน           
พฤติกรรมการตอบสนองของบุคคลใน 2 รูปแบบ คือ การตอบสนองแบบปรับตัวได (Adaptive 
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response) และการตอบสนองอยางไมมีประสิทธิภาพ (Ineffective response) ซ่ึงการตอบสนองเหลา
นี้จะทําหนาที่เปนตัวสะทอนกลับ หรือเปนสิ่งเราใหมกลับเขาสูระบบอีกครั้งหนึ่ง (Andrew & Roy,  
1991) โดยรอยไดอธิบายเกี่ยวกับแนวคิดในระบบการปรับตัวไดดังนี้ 

ในการอธิบายเกี่ยวกับสิ่งเรา รอยไดใชแนวคิดของเฮลสัน (Helson,  1964 cited by 
Andrews  & Roy,  1991) เปนพื้นฐานในการแบงสิ่งเราออกเปน 3 ชนิด ดังนี้ 

1. ส่ิงเราตรง (Focal stimuli) หมายถึง ส่ิงเราทั้งภายในและภายนอกที่บุคคลกําลัง
เผชิญอยูในขณะนั้น ซ่ึงอาจเปนวัตถุหรือเหตุการณที่อยูในความสนใจของบุคคล หรือมีผลกระทบ
ตอบุคคลโดยตรง ทําใหตองมีการปรับตัวเกิดขึ้น เชน การตั้งครรภที่ทําใหมีการเปลี่ยนแปลงของ
ระดับฮอรโมนภายในรางกายรวมทั้งการเปลี่ยนแปลงของรูปรางซึ่งจะมีผลกระทบตอหญิงตั้งครรภ
ทําใหตองมีการปรับตัวเกิดขึ้น 

2. ส่ิงเรารวม (Contexual stimuli) หมายถึง ส่ิงเราอื่น ๆ ที่มีอยูในขณะนั้น ที่มีสวน
สนับสนุนผลของสิ่งเราตรง ส่ิงเรารวมเปนปจจัยส่ิงแวดลอมทั้งภายในและภายนอกที่ไมไดอยูใน
ความสนใจของบุคคลโดยตรง แตมีสวนสงเสริมหรือขัดขวางอิทธิพลของสิ่งเราตรง 

3. ส่ิงเราแฝง (Residual stimuli) เปนปจจัยส่ิงแวดลอมทั้งภายในและภายนอก
บุคคลซึ่งผลที่กระทบตอบุคคลยังไมชัดเจน ยังไมไดผานการพิสูจน และบุคคลอาจจะยังไม
ตระหนักถึงอิทธิพลของปจจัยเหลานี้ หรืออาจจะยังไมสามารถสังเกตถึงผลกระทบของปจจัยเหลานี้
ไดอยางชัดเจน ปจจัยเหลานี้ไดแก ความเชื่อ ทัศนคติ คานิยม ประสบการณเดิม และบุคลิกลักษณะ
เฉพาะดานของบุคคล 

 
2.3 ผลลัพธการปรับตัว 
 

จากการทํางานของกระบวนการปรับตัวทั้งจากกลไกการควบคุมและกลไกการคิด
รูจะมีผลทําใหบุคคลแสดงพฤติกรรมการปรับตัว ซ่ึงแบงเปน 4 ดาน คือ (Andrews & Roy,  1991) 

1. การปรับตัวดานสรีระ (Physiological Mode) มีพื้นฐานมาจากความตองการ
ความมั่งคงทางดานสรีระ (Physioogical integrity) ไดแก ความตองการพื้นฐานในเรื่องการไดรับ
ออกซิเจน อาหาร การขับถาย การมีกิจกรรมและการพักผอน และการปองกันอันตราย รวมทั้งการ
ควบคุมความรูสึก ความสมดุลของสารน้ําและเกลือแร การทํางานของระบบประสาทและระบบ
ตอมไรทอ 

2. การปรับตัวดานอัตมโนทัศน (Self – Concept Mode) เปนการตอบสนองทาง
ดานจิตใจและดานจิตวิญญาณ (Spiritual) ของบุคคล เปนการปรับตัวเพื่อใหเกิดความมั่นคงทางดาน    
จิตใจ (Psychic integrity) ซ่ึงเปนพื้นฐานของการมีสุขภาพดี ปญหาการปรับตัวดานอัตมโนทัศนอาจ
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จะขัดขวางความสามารถในการทํากิจกรรมที่จําเปนตาง ๆ เพื่อดํารงภาวะสุขภาพของตนไว             
อัตนโมทัศนประกอบดวย 1) อัฒนโนทัศนดานรางกายซึ่งรวมถึงความรูสึกทางกาย  (Body 
sensation) และภาพลักษณ 2) อัตนโมทัศนสวนบุคคล ไดแก ดานความมั่งคงแหงตน ดานปณิธาน 
และดานศีลธรรมจรรยา 

3. การปรับตัวดานบทบาทหนาที่ (Role Function Mode) เปนการตอบสนองทาง
ดานสังคมของบุคคลโดยเนนเกี่ยวกับบทบาททางสังคมที่บุคคลดํารงอยู ความตองการพื้นฐาน
สําหรับการปรับตัวดานนี้ เพื่อใหเกิดความมั่งคงทางสังคม (Social integrity) เปนความตองการที่จะ
รูเกี่ยวกับความสัมพันธของบุคคลกับบุคคลอื่นเพื่อที่จะสามารถกระทําพฤติกรรมที่เหมาะสม 

4. การปรับตัวดานการพึ่งพาอาศัยซ่ึงกันและกัน (Interdependence Mode) การ
ปรับทางดานนี้จะเนนที่การมีปฏิสัมพันธระหวางการใหและการรับความรัก ความนับถือ และคุณคา 
ความตองการพื้นฐานของการปรับตัวดานนี้ คือ ความพอเพียงดานความรัก (Affectional adequacy) 
ซ่ึงทําใหเกิดความรูสึกที่มั่นคงในสัมพันธภาพที่สําคัญ 2 ชนิดสําหรับการปรับตัวดานนี้ ไดแก        
1) บุคคลอื่นที่มีความสําคัญตอบุคคล (Significant others) และ  2) ระบบสนับสนุน  (Supportt 
system) ซ่ึงเปนการสนับสนุนชวยเหลือของบุคคลอื่นเพื่อใหบรรลุถึงความตองการดานการพึ่งพา
อาศัยซ่ึงกันและกัน 

 
2.4 การปรับตัวดานบทบาทหนาท่ี 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาที่เปนการปรับตัวทางดานสังคม ซึ่งจะสงผลใหเกิด
ความมั่งคงในชีวิตของบุคคล (Roy,  1984) บทบาทเปนกลุมของพฤติกรรมที่แสดงออกตามบรรทัด
ฐานและตามความคาดหวังของสังคม บุคคลจะมีการแสดงออกหลายบทบาทโดยมีตําแหนงหรือ
สถานภาพทางสังคมของบุคคลนั้นเปนตัวกําหนดบทบาทเพื่อตอบสนองตอความคาดหวังของ
สังคมและตนเอง (Ney cited in  Friedman,  1986) การทําหนาที่ตามบทบาทเปนการทําหนาที่ตาม
ความคาดหวังวาบุคคล ซ่ึงดํารงตําแหนงตามบทบาทนั้น ควรแสดงพฤติกรรมตอบุคคลอื่นอยางไร 
(Roy,  1984) ดังนั้น ความคาดหวังในบทบาทจึงเปนตัวช้ีนําใหบุคคลรูวาควรจะแสดงพฤติกรรมใน
บทบาทนั้นอยางไร และเนื่องจากบทบาทเปนสวนหนึ่งของชีวิต การที่บุคคลแสดงพฤติกรรมตาม
บทบาทที่ตนดํารงอยูไดอยางเหมาะสมและสอดคลองกับความคาดหวังของสังคม ยอมสะทอนให
เห็นถึงความสามารถในการปรับตัวดานบทบาทหนาที่และกอใหเกิดความมั่งคงหรือสมดุลในชีวิต 
(Andrews in Roy & Andrews EDS,  1991) รอย (Roy,  1984) แบงบทบาทออกเปน 3 ประเภท คือ 
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1. บทบาทปฐมภูมิ (Primary role) เปนบทบาทในแตละชวงระยะเวลา ตามระดับ
การเจริญเติบโตของบุคคล ซ่ึงสัมพันธกับ อายุ เพศ และลําดับขั้นของพัฒนาการ เชน บทบาท เด็ก       
วัยรุน ผูใหญ 

2. บทบาททุติยภูมิ (Secondary role) เปนหนวยของหนาที่ที่สัมพันธกับบทบาท
ปฐมภูมิ ซ่ึงอิทธิพลตอชีวิตและพฤติกรรมของบุคคลในสถานการณตาง ๆ เปนบทบาทที่ขึ้นอยูกับ
งานที่บุคคลนั้นตองกระทําในขณะนั้น เชน บทบาทมารดา บทบาทภรรยา เปนตน 

3. บทบาทตติยภูมิ (Tertiary role) เปนบทบาทชั่วคราวที่บุคคลแตละคนเลือกเพื่อ
ใหบรรลุเปาหมายบางอยางในชีวิตตามความสนใจหรือเพื่อเสริมบทบาทปฐมภูมิ และทุติยภูมิ เชน 
การเปนสมาชิกขององคการตาง ๆ เปนตน 

การดําเนินชีวิตทุกชวงวัยของบุคคล จะมีการเปลี่ยนแปลงสถานภาพตาง ๆ อยู
ตลอดเวลา ทําใหบทบาทของบุคคลเปลี่ยนตามไปดวย สําหรับบทบาทการเปนมารดานั้นเปน       
บทบาท   ทุติยภูมิที่ เริ่มตนตั้งแตมีการตั้งครรภ  และการคลอดบุตรคนแรก  เนื่องจากมีการ           
เปลี่ยนแปลงบทบาทภรรยา ไปสูบทบาทการเปนมารดาในการอบรมเลี้ยงดูบุตรเพิ่มขึ้น (Kimmel,  
1980) การเปลี่ยนแปลงเหลานี้ทําใหมารดาตองปรับตัวใหเขากับสถานภาพและบทบาทใหมรวมทั้ง
ปรับบทบาทเดิมที่เคยครอบครองอยูใหสอดคลองกับการเขารับบทบาทใหมนี้ดวย 

 
2.5 พัตนกิจของหญิงตั้งครรภ 
 

Duvall (1962, อางถึงใน รุจา  ภูไพบูลย,  2537) กลาววา พัฒนกิจ หมายถึง ความ   
รับผิดชอบในการเจริญเติบโตตามระยะตาง ๆ ถาบุคคลสามารถกระทําภารกิจเหลานั้นสําเร็จไปดวย
ดีในแตละระยะจะทําใหมีความสุข แตถาทําไดไมสําเร็จ ก็จะไมมีความสุข ไมเปนที่ยอมรับจาก
สังคม และมีผลตอพัฒนาการในระยะตาง ๆ ตอไปดวย 

Havighurst (1972 cited in Mercer,  1985) กลาววา พัฒนกิจ หมายถึง ภารกิจที่
บุคคลตองประสบในชวงระยะเวลาหนึ่งของชีวิต (A specific period) ความสําเร็จในการทําภารกิจ           
ดังกลาวจะสงผลใหเกิดความสุข ความสําเร็จในพัฒนกิจขั้นตอไป หากบุคคลประสบความลมเหลว
ในการปฏิบัติภารกิจดังกลาว จะทําใหบุคคลไมมีความสุขขาดความเชื่อถือจากสังคม และมีความ   
ยุงยากในพัฒนกิจขั้นตอ ๆ ไป 

สรุปไดวา พัฒนกิจ หมายถึง ภารกิจที่ถูกคาดหวังในชวงระยะเวลาหนึ่งของชีวิตที่
บุคคลจะตองมีการเรียนรูและกระทําใหสําเร็จ เมื่อบุคคลประสบความสําเร็จในการปฏิบัติภารกิจ
นั้นจะกอใหเกิดความสุข สงผลใหเกิดความสําเร็จในพัฒนกิจลําดับตอไป แตในทางตรงกนัขามหาก
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บุคคลประสบความลมเหลวจะทําใหไมมีความสุข ขาดการยอมรับจากสังคมและทําใหเกิดความ    
ยุงยากในการปฏิบัติพัฒนกิจลําดับตอ ๆ ไป 

สําหรับบทบาทหนาที่ของการเปนมารดาในระยะตั้งครรภที่หญิงตั้งครรภจะตอง
กระทําใหสําเร็จนั้น พิจารณาไดจากพัฒนกิจ  (Developmental task) ในระยะตั้งครรภ ดังนี้ (May 
and Mahlmeister,  1994) 

1) การยอมรับการตั้งครรภ (Accepting the pregnancy) เมื่อคิดวาตนเองอาจจะ 
ตั้งครรภ หญิงตั้งครรภมักจะรูสึกแปลกใจ บางคนอาจจะไมไดสนใจหรือไมไดสังเกตอาการแสดง
ของการตั้งครรภในระยะแรก หรือไมสนใจที่จะไปตรวจวาตนเองตั้งครรภหรือไมจนประจําเดือน
ขาดไปหลายเดือนมีการประเมินอาการแสดงของการตั้งครรภที่เกิดขึ้นซํ้าแลวซํ้าเลาวาเปนจริงหรือ
ไม การยอมรับการตั้งครรภจะเกิดเมื่อหญิงตั้งครรภยอมรับความจริงเกี่ยวกับการตั้งครรภและยอม
รับความจริงวารางกายของตนนั้นเปนสื่อกลาง (Vehicle) ที่ชวยใหอีกชีวิตหนึ่งอยูรอดไดซ่ึงในระยะ
แรกหญิงตั้งครรภจะยอมรับการตั้งครรภในระดับความคิด (Intellectual level) ซ่ึงในระยะตอมา
หญิงตั้งครรภจะยอมรับการตั้งครรภในระดับความรูสึก (Emotional level) ในฐานะที่ตนเปน     
หญิงตั้งครรภอยางแทจริง การยอมรับการตั้งครรภเปนพัฒนกิจที่เกิดขึ้นเปนอันดับแรก และเกิดขึ้น
อยางตอเนื่อง เพราะเมื่อเกิดการยอมรับการตั้งครรภ หญิงตั้งครรภก็จะใหการสนับสนุนอีกชีวิตใน
ครรภ เมื่อทราบวาตนเองต้ังครรภบางคนมีความสุขกับการตั้งครรภ แตบางคนอาจรูสึกไมยินดีที่จะ
รับพัฒนกิจการเปนมารดา สวนใหญเนื่องมาจากไมตองการบุตร หญิงตั้งครรภวัยรุนอาจมองวา
ทารกในครรภเปนส่ิงที่มารุกรานตนเอง ส่ิงเหลานี้สะทอนใหเห็นถึงปฏิกิริยาของการยึดตนเองเปน
จุดศูนยกลาง (Egocentric reaction) พฤติกรรมของหญิงตั้งครรภที่ยึดตนเองเปนศูนยกลางจะให
ความสนใจหวงใย และตอบสนองความตองการของตนเองเปนอันดับแรก หญิงตั้งครรภเหลานี้มัก
มีสัมพันธภาพที่ไมดีกับทารกในครรภ จะมีผลทําใหเกิดปญหาที่จะพัฒนกิจในขั้นตอไปตลอดจน
การเลี้ยงดูทารกในระยะหลังคลอด 

2) การสรางสัมพันธภาพกับทารกในครรภ (Establishing a relationship with the 
fetus) การที่หญิงตั้งครรภจะสรางสัมพันธภาพกับทารกในครรภไดนั้น หญิงตั้งครรภตองรับรูวา
ทารกในครรภนั้นเปนอีกชีวิตหนึ่ง รูสึกวาทารกในครรภยังคงเปนสวนหนึ่งที่มีคุณคาและตองพึ่งพา
อาศัยตนอยู หญิงตั้งครรภจะเริ่มคิดฝนเกี่ยวกับทารกในครรภ เร่ิมมีการพูดคุยและมีปฏิสัมพันธกับ
ทารกในครรภ ซ่ึงเปนสัญญาณที่แสดงถึงการมีความผูกพันระหวางมารดาและทารกในครรภ ความ
รูสึกวาทารกในครรภเปนสวนหนึ่ง (Incorporating the Fetus) เกิดขึ้นเมื่อหญิงตั้งครรภมีการยอมรับ
การตั้งครรภ หญิงตั้งครรภจะเริ่มปรับดานจิตสงัคมตอการเปลี่ยนแปลงทางรางกายและอารมณ และ
จะมองวาการตั้งครรภและทารกในครรภเปนสวนหนึ่งของตน ผูหญิงจะเกิดความรูสึกวาตนเองเปน
หญิงตั้งครรภ ตองการการยอมรับ ควรไดรับการดูแลเอาใจใส มีการเปล่ียนแปลงการปฏิบัติตัว มี
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การใสชุดคลุมทองเพื่อการประกาศใหผูอ่ืนทราบวาตนตั้งครรภโดยไมคุกคามอัตมโนทัศนแหงตน 
(May and Mahlmeister,  1994) พัฒนกิจในขั้นนี้จะทําให หญิงตั้งครรภพัฒนาไปสูพัฒนกิจขั้นตอ
ไปไดเนื่องจากหญิงตั้งครรภที่ รูสึกวาการตั้งครรภและทารกในครรภเปนสวนหนึ่งของตน             
หญิงตั้งครรภก็จะใหการดูแลปกปองคุมครองทารกในครรภ คนหาความปลอดภัยเพื่อตนเองและ
ทารกในครรภ 

3) การปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงในตนเอง (Adjusting to change in self) การ
ปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงในตนเอง แบงเปน การปรับตัวทางดานรางกาย และการปรับตัวทางดาน
จิตใจดังนี้ 

- การเปลี่ยนแปลงดานรางกาย (Physical changes) หญิงตั้งครรภจะตองมี
การปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายหลายอยาง เชน ขนาดของรางกาย การเคลื่อนไหว 
การทําหนาที่ของรางกาย ซ่ึงการปรับตัวเหลานี้จะตองเริ่มทันทีที่ตั้งครรภ การเปลี่ยนแปลงของ
ฮอรโมน การขยายของหนาทอง และหนาอก อาจทําใหเกิดความรูสึกทางลบตอรางกายของตน ใน
ขณะที่บางคนอาจยอมรับวาการเปลี่ยนแปลงของรางกายเปนสวนหนึ่งของการตั้งครรภ ความสนใจ
ตอภาพลักษณจะยังคงมีอยูตลอดการตั้งครรภจนถึงระยะหลังคลอด 

- การเปล่ียนแปลงดานจิตใจ (Emotional changes) หญิงตั้งครรภมักจะมี
อารมณที่เปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วเมื่อถูกกระตุนจากสิ่งแวดลอมบางอยางซึ่งอาจเปนผลมาจากการ     
เปล่ียนแปลงทางดานฮอรโมน บางคนอาจมีความวิตกกังวลเพิ่มมากขึ้น มีความกลัววาตนเองกับ
บุตรในครรภจะไมแข็งแรง หรือวิตกกังวลเกี่ยวกับการเจ็บคลอดและการคลอด การที่จะตอง        
รับผิดชอบและมีพันธะผูกพันตาง ๆ ในฐานะที่เปนมารดาที่จะเกิดขึ้นในระยะเวลายาวนาน 

4) การปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงดานสัมพันธภาพกับคูสมรส (Adjusting to the 
changing couple relationship) การเปลี่ยนแปลงดานสัมพันธภาพคูสมรสที่สําคัญมี 2 ดานดังนี้คือ 

- มีการพึ่งพาอาศัยมากขึ้น (Increase in dependence) หญิงตั้งครรภจะมี
การพึ่งพาคูสมรสมากขึ้น ทั้งดานรางกายและอารมณ  เนื่องจากหญิงตั้งครรภตองการไดรับความรัก
ความสนใจเอาใจใสและสนับสนุนชวยเหลือเพื่อเปนพื้นฐานในการใหความรักความเอาใจใสใน
การเลี้ยงดูบุตรตอไป ดังนั้นสามีและภรรยามีความรูสึกพอใจซึ่งกันและกันยินดีตอการมีสมาชิก
ใหมทําใหหญิงตั้งครรภนั้นมีเจตคติที่ดีตอการ ต้ังครรภ และกอใหเกิดความสุขกับการตั้งครรภ ซ่ึง
จะเปนองคประกอบที่จะพัฒนาตอไปถึงขั้นการเตรียมตัวตอการเปนมารดาและการเลี้ยงดูทารก แต
ถาในหญิงตั้งครรภที่มีชีวิตสมรสไมราบร่ืนมีความลมเหลว คูสมรสปฏิเสธตอการรับรูและความ     
รับผิดชอบจะยิ่งทําใหหญิงตั้งครรภมีความรูสึกวาตนเองไรคา มีความรูสึกสองฝกสองฝายในการ      
ตั้งครรภเกิดความผันแปรทางอารมณ ทําใหพฤติกรรมเปลี่ยนไป เชนมีอารมณโกรธเกลียดตอการ
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ตั้งครรภ ถาความตองการดานอารมณ และความตองการชวยเหลือตาง ๆ ไดรับการตอบสนองอยาง
เต็มที่จะชวยทําใหหญิงตั้งครรภสามารถปรับตัวตอการตั้งครรภและการเปนมารดาไดเปนอยางดี 

- การเปลี่ยนแปลงดานความสัมพันธทางเพศ  (Change in the sexual 
relationship) หญิงตั้งครรภจะตองการความรัก ความสนใจเพิ่มมากขึ้นในระยะตั้งครรภ แตความ
ตองการทางเพศและการมีเพศสัมพันธอาจมีการเปลี่ยนแปลงไป หญิงตั้งครรภบางคนอาจจะรูสึกวา
รูปรางที่ เปลี่ยนแปลงในขณะตั้งครรภไมเปนที่ดึงดูดใจของสามี บางคนอาจจะกลัววาการมี         
เพศสัมพันธจะทําใหเกิดอันตรายตอลูกในทอง จึงเปนสาเหตุที่ทําใหหญิงตั้งครรภวิตกกังวล เกรงวา
จะเปนเหตุใหสามีมีความสนใจเอาใจใสตนเองลดลง แตพบวาหญิงตั้งครรภที่มีการพูดคุยติดตอ    
ส่ือสารกับคูสมรสอยางเปดเผยเกี่ยวกับการมีเพศสัมพันธจะมีปญหาการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลง
ตาง ๆ ที่เกิดขึ้นนอยกวาหญิงตั้งครรภที่ไมเคยพูดคุยปรึกษากันระหวางคูสมรสเลย (May and 
Mahlemeister,  1994) จะเห็นไดวา ความสัมพันธอันดีระหวางคูสมรสในระยะตั้งครรภ จะทําให
หญิงตั้งครรภเกิดความมั่นใจ มีความมั่นคงทางอารมณ มั่นคงตอชีวิตสมรส มีความคาดหวังและ
เตรียมพรอมตอบุตรที่เกิดขึ้น  

5) การเตรียมการคลอดและการเปนมารดา  (Preparing for birth and early 
motherhood) กระบวนการปรับตัวตอบทบาทการเปนมารดาในระยะตั้งครรภจะสมบูรณเมื่อ     
หญิงตั้งครรภมีการเตรียมตัวสําหรับคลอด และเตรียมตัวสําหรับรับบทบาทการเปนมารดา แมวา
กระบวนการดังกลาว จะเกิดตลอดชวงเวลาของการตั้งครรภ แตหญิงตั้งครรภมักจะเริ่มมีการเตรียม
ตัวอยางจริงจังในชวงไตรมาสที่สามของการตั้งครรภ การเตรียมการคลอดอาจเตรียมโดยการเขา   
ชั้นเรียนสําหรับการเตรียมตัวเพื่อการคลอดและการดูแลทารก เปนตน นอกจากนั้นหญิงตั้งครรภจะ
มีการเตรียมของใชและที่พักสําหรับทารกดวย หญิงตั้งครรภอาจจะรูสึกเกี่ยวกับการคลอด กลัววา  
ตนเองและบุตรจะไมปลอดภัยจากการคลอด ความกลัวดังกลาวจะขจัดไปไดดวยการไดรับขอมูล 
การสนับสนุนและใหความมั่นใจจากพยาบาลจากสามี จากมารดาหรือเพื่อนที่เคยผานการคลอดมา
แลว และที่สําคัญหญิงตั้งครรภตองสามารถเผชิญกับความกลัวนี้ไดดวยตนเอง 

6) การยอมรับบทบาทการเปนมารดา  (Accepting the maternal role) หญิ ง         
ตั้งครรภจะเริ่มตนกระบวนการเรียนรูบทบาทของการเปนมารดาในระหวางตั้งครรภในเวลาเดียว
กันกับที่หญิงตั้งครรภเร่ิมมีความผูกพันกับบุตรในครรภ การเรียนรูทางสังคมเกี่ยวกับบทบาทการ
เปนมารดาจะเกิดขึ้นโดยไดรับจากแหลงตาง ๆ เชน จากการจินตนาการ การสงัเกตจากมารดาคนอืน่ 
ๆ การเลือกพฤติกรรมเพื่อเลียนแบบอยางหรือหลีกเล่ียง การทดลองแสดงบทบาทสมมติโดยการ
ทดลองเลี้ยงเด็กอื่น ๆ การเรียนรูเหลานี้ จะชวยใหหญิงตั้งครรภสามารถเตรียมตัวสําหรับรับบทบาท
การเปนมารดาได เมื่อทารกคลอดมารดาจะสามารถแสดงบทบาทและบรรลุความสําเร็จในบทบาท
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ของการเปนมารดาไดอยางตอเนื่อง ซ่ึงความสําเร็จในการแสดงบทบาทการเปนมารดานั้นจะเกิดเมือ่
มารดารูสึกสบายใจพึงพอใจและรูสึกวาตนเองสามารถเปนมารดาที่ดีได 

ซ่ึงในงานวิจัยนี้การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาครอบคลุม การสราง     
สัมพันธภาพกับทารกในครรภการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงในตนเองทั้งทางดานรางกายและ    
จิตใจ การปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงดานสัมพันธภาพของคูสมรส การเตรียมการคลอดรวมท้ังการ
เปนมารดาและการยอมรับการเปนบทบาทมารดา 

 
2.6 ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดาในระยะตั้งครรภ 
 

สําหรับปจจัยที่จะมีอิทธิพลตอการปรับตัวตามบทบาทหนาที่ในระยะตั้งครรภนั้น     
Cohen (1991) กลาววามีหลายประการ ไดแก การไดรับการสนับสนุนจากสามี การไดรับการ
สนับสนุนจากบิดามารดา จากเพื่อนและบุคคลอื่น ๆ อายุ การวางแผนการตั้งครรภ เศรษฐานะทาง
สังคม ประสบการณการคลอดและการมีบุตร เปนตน ซ่ึงในการวิจัยคร้ังนี้  ผูวิจัยไดเลือกปจจัย   
เกี่ยวกับการรับรูความสามารถของตนเอง การสนับสนุนทางสังคม สัมพันธภาพระหวางคูสมรส 
ความใกลชิดสนิทสนมระหวางหญิงตั้งครรภกับมารดา การวางแผนการมีบุตร ความพรอมในการมี
บุตร รายไดครอบครัว ลักษณะครอบครัว อายุ และประสบการณการเลี้ยงดูเด็ก ซ่ึงมีอิทธิพลตอการ
ปรับตัวดานบทบาทหนาที่ของการเปนมารดาในระยะตั้งครรภ 

1. การรับรูความสามารถของตนเอง 
การรับรูความสามารถของตนเองเปนตัวแปรที่มีอิทธิพลอยางมากตอ      

พฤติกรรมสุขภาพ (Schwarzer and Fuchs ,  1995 ; Strecher., 1986 อางถงึใน ทัศนี  ประสบกิตติคุณ
, 2544) และเปนตัวทํานายการคงอยูและการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Holloway and Watson,  2002) 
ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาที่พบวา ปจจัยเชิงสาเหตุที่มีผลโดยตรงตอการบรรลุความสําเร็จในการ
ดํารงบทบาทการเปนมารดาครั้งแรก คือ การรับรูความสามารถการเปนมารดาในระยะตั้งครรภ 
(Griffin,1993) เนื่องจากการบรรลุความสําเร็จในการดํารงบทบาทการเปนมารดาเปนผลลัพธของ
การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา (Reeders, Martin, and Griffin,  1997) 

2. สัมพันธภาพระหวางคูสมรส 
สัมพันธภาพระหวางคูสมรส ถือเปน ความสัมพันธระหวางบุคคลสองคนที่

อยูในสถานะของการเปนสามีและภรรยาที่ตองมีการปรับตัวเขาหากัน โดยใชกระบวนการของการ
โอนออนผอนตามกัน มีการแกไขความขัดแยงอยางพอเพียง มีการรักษาสมดุลเกี่ยวกับความ
ตองการ ความสนใจ ความคาดหวังในบทบาท ความคิดเห็นรวมถึงการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลง
ในชีวิตสมรสและครอบครัว ซ่ึงทําใหคูสมรสมีความพึงพอใจและรูสึกวาการสมรสเปนไปตาม
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ความคาดหวังทั้งสองฝาย หญิงวัยรุนที่ตั้งครรภจะมีความตองการการไดรับความรัก การใหคุณคา
และตองการไดรับความมั่นใจวาคูสมรสจะใหการยอมรับบุตรในครรภของตน (Richardson 1983 
cited by Williams,  1995) ตองการความเห็นอกเห็นใจเอาใจใสดูแลและไดรับการชวยเหลือ
สนับสนุนจากสามี ซ่ึงถาหญิงวัยรุนตั้งครรภรูวาตนไดรับความชวยเหลือสนับสนุนจากสามีอยาง
เพียงพอจะทําใหรูสึกพึงพอใจและทําใหสัมพันธภาพระหวางคูสมรสเปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีขึ้น 
หญิงตั้งครรภที่มีสัมพันธภาพระหวางคูสมรสดีจะมีสภาพจิตใจในระยะตั้งครรภดี (Zachariah,  
1994) มี ค ว าม ยิ น ดี แ ล ะ ยอม รั บ ก ารตั้ ง ค ร รภ  (Porter & Demeuth In Sherwen & Toussie– 
Weingarten , Eds , 1983) มีสัมพันธภาพที่ดีกับทารกในครรภ (Wayland & Tate,  1993) มีความ       
รูสึกที่ดี เกี่ยวกับการเปนมารดาและเกี่ยวกับบุตรในครรภ (Mercer,1986 cited by Zachariah,  1994) 
และมีการปรับตัวในระยะ  ตั้งครรภไดดี  (Westbrook,  1978 cited by Zachariah,  1994; Cohen, 
Keaner & Hollings,  1991) 

3. แรงสนับสนุนทางสังคม 
เฮาส (House,  1981 cited by Brown,  1986) แบงแรงสนับสนุนทางสังคม

ออกเปน 4 ชนิด ดังนี้ คือ 1) การสนับสนุนทางดานอารมณ (Emotional support) ไดแก ความรูสึกมี    
คุณคา ความรักใคร ความไววางใจ ความสนใจดูแลเอาใจใสและการรับฟง 2) การสนับสนุนดวย
การประเมิน (Appraisal support) ไดแก การยืนยัน การสะทอนกลับและการเปรียบเทียบ 3) การ
สนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Informational support) ไดแก การแนะแนว การใหคําแนะนํา การ     
ช้ีนําแนวทางและการใหขอมูล 4) การสนับสนุนดานวัตถุ ส่ิงของ (Instrumental support) ไดแก การ
ชวยเหลือดานการเงิน ส่ิงของ แรงงาน เวลา รวมถึงการปรับสภาพแวดลอม 

การที่บุคคลไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมอยูเสมอในชีวิตประจําวัน จะชวย
สงเสริมใหบุคคลไดรับความผาสุกและสามารถแสดงถึงพฤติกรรมบทบาททางสังคมที่สําคัญตาง ๆ 
ได อยางเหมาะสม (Norbeck,  1981) สามารถเผชิญกับภาวะวิกฤต และชวยใหสามารถปรับตัวตอ
การเปลี่ ยนแปลงในชีวิตได  (Cobb,  1976) การตั้ งครรภ เปนสาเหตุ สํ าคัญที่ทํ าให เกิดการ          
เปล่ียนแปลง และอาจกอใหเกิดภาวะวิกฤตตอหญิงตั้งครรภโดยเฉพาะในหญิงวัยรุนซึ่งการตั้งครรภ
ถือไดวาเปนภาวะวิกฤตซ้ําซอนที่เกิดขึ้นในชวงชีวิตของวัยรุน การที่หญิงวัยรุนรับรูวาตนไดรับการ
สนับสนุนจากสามี บิดามารดา สมาชิกในครอบครัว เพื่อน และบุคคลอื่น ๆ จะเปนปจจัยสําคัญที่จะ
ชวยหญิงวัยรุนตั้งครรภสามารถปรับตัวตอการตั้งครรภและปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาในระยะตั้งครรภไดงายขึ้น (Richardson,  1981; Cohen,  1991) 

4. ความพรอมในการมีบุตร 
ความพรอมในการมีบุตร เปนส่ิงแวดลอมภายในของบุคคลซึ่งถือไดวาเปน

ปจจัยดานสถานการณแวดลอมของหญิงตั้งครรภที่อาจมีสวนสงเสริมการปรับตัวดานบทบาทหนาที่
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ของการเปนมารดาในระยะตั้งครรภของหญิงวัยรุน นิตยา คชภักดี (ม.ป.ป.) ไดกลาวถึงความพรอม
ในดานตาง ๆ ไวดังนี้ 

ความพรอมทางดานรางกาย หมายถึง ผูที่จะมีบุตรจะตองมีอายุไมต่ํากวา 18 
ป มีสุขภาพแข็งแรง ไมเปนโรคที่จะถายทอดไปถึงบุตร โดยชวงอายุที่เหมาะสมที่จะตั้งครรภ หรือมี
บุตร คือ 20-35 ป (นิตยา คชภักดี, ม.ป.ป.) 

ความพรอมทางดานจิตใจ หมายถึง การที่บุคคลมีความตองการที่จะมีบุตร
จริง ๆ และตั้งใจจะเลี้ยงดูบุตรดวยความรัก เอาใจใส อดทน เสียสละ และมีความรูในการเลี้ยงดูเด็ก
พอที่จะเขาใจธรรมชาติของเด็ก สามารถที่จะแกไขปญหาพื้นฐาน และไมเครียดกับการเลี้ยงดูบุตร
จนเกินไป (นิตยา คชภักดี,  ม.ป.ป.) 

ความพรอมทางดานสังคม หมายถึง การที่บุคคลอยูในสถานการณที่มีเวลา
และมีรายไดพอเพียงที่จะดูแลรับผิดชอบอีกชีวิตหนึ่งที่จะเพิ่มขึ้นมาในครอบครัวได (นติยา คชภกัด,ี
ม.ป.ป.) 

ในการตั้งครรภในวัยรุนอาจจะกลาวไดวาเปนการตั้งครรภในขณะที่      
หญิงตั้งครรภยังไมพรอมที่จะเปนมารดา ในทางสังคมยังถือวา ผูที่เปนวัยรุนเปนบุคคลที่ตองพึ่งพา
บิดามารดา สวนทางดานจิตวิทยา ถือวาวัยรุนที่กําลังเปนมารดา กําลังทําหนาที่ของผูใหญในขณะที่
รางกายและจิตใจยังไมพรอม (Smith,  1984)  

5. ประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็ก 
ประสบการณการเลี้ยงดูเด็กเปนสถานการณของบุคคลที่เคยผานการปรับตัว

ดานปฏิบัติกิจกรรมเกี่ยวกับการเลี้ยงดู เด็กจนทําใหมีความรูและทักษะในการเลี้ยงดู เด็ก          
ประสบการณการเลี้ยงดูเด็กจึงเปนส่ิงเราภายในของบุคคลในสวนที่ เกี่ยวของกับปจจัยดาน            
ส่ิงอํานวยความสะดวกหรือสถานการณแวดลอมที่มีอิทธิพลตอการแสดงบทบาทของบุคคล 
(Andrews & Roy,  1991) 

ประสบการณการเลี้ยงดูเด็กเล็กอาจมีอิทธิพลตอแบบแผนการแสดงบทบาท
ของการเปนมารดา ทั้งในระยะตั้งครรภและในระยะการเลี้ยงดูบุตร ซ่ึง Cohen (1991) กลาววา 
ประสบการณการเลี้ยงดูเด็กเล็กจะเปนปจจัยที่สําคัญประการหนึ่งที่ทําใหหญิงตั้งครรภสามารถ  
ปรับตัวไดดีในระยะตั้งครรภ หญิงวัยรุนตั้งครรภ ที่มีประสบการณการดูแลเด็กเล็ก และคุนเคยตอ
การเลี้ยงดูเด็กเล็ก จะสามารถตอบสนองตอความตองการของเด็กไดดี มีความเชื่อมั่น และไมมีความ
ยุงยากในการเตรียมตัวเพื่อรับบทบาทการเปนมารดา ในทางตรงกันขามหญิงวัยรุนที่ไมมีประสบ
การณการเปนมารดาหรือการเลี้ยงดูเด็กมากอน จะขาดทักษะในการแสดงบทบาทการเปนมารดา 
(Mercer,  1986 cited by Kemp, Sibley & Pond,  1990) ซ่ึงทําใหหญิงวัยรุนตั้ งครรภที่ ไม เคยมี
ประสบการณการเปนมารดาหรือการเลี้ยงดูเด็กมากอนจะขาดความมั่นใจ มีความวิตกกังวลตอการ
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แสดงบทบาทการเปนมารดาและมีความยุงยากในการเตรียมตัวเพื่อรับบทบาทการเปนมารดา อันจะ
สงผลทําใหไมสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดานระยะตั้งครรภได 

6. อายุ 
ปจจัยทางดานอายุ (Chronological age) ของบุคคลจะเปนสิ่งเราที่มีอิทธิพล

ตอการแสดงบทบาทของบุคคล (Andrews & Roy,  1991)โดยอายุถูกใชเปนเครื่อง ชี้วัดทางสังคม
เกี่ยวกับการมีวุฒิภาวะและความคาดหวังเกี่ยวกับการแสดงพฤติกรรมของบุคคล ซ่ึงวุฒิภาวะของ
บุคคลนี้ ถือวาเปนตัวทํานายการปรับตัวในการเปนมารดาในระยะตั้งครรภ (Gottesman,  1992) 

ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดนําปจจัยการรับรูความสามารถของตนเองและ
แรงสนับสนุนทางสังคมมาใชในการจัดเปนโปรแกรมสงเสริมใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกเกิด
การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาและนําปจจัยความพรอมดานการมีบุตร ประสบการณ
ในการเลี้ยงดูเด็กเล็กและอายุมาจับคูกันระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม (Matched pair) เพื่อ
ปองกันอิทธิพลของตัวแปรแทรกซอนโดยควบคุมใหทั้งสองกลุมมีคุณสมบัติเหมือนกัน โดยแบง
เปนพรอมและไมพรอมในการมีบุตร มีและไมมีประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็ก และแบงจับคู
กลุมอายุเปนหญิงตั้งครรภวัยรุนตอนกลางและตอนปลาย 

 
2.7 การประเมินการปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดาในระยะตั้งครรภ 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาที่ของการเปนมารดาในระยะตั้งครรภ สามารถ
ประเมินไดจากพฤติกรรมที่เกิดขึ้นอยางเหมาะสมกับบทบาทนั้น ตามความคาดหวังของสังคม การ
ที่จะประเมินวาบุคคลแสดงบทบาทไดเหมาะสมหรือไมนั้นประเมินไดจากพฤติกรรมการแสดง   
บทบาท 2 ดาน คือ พฤติกรรมการกระทํา และพฤติกรรมทางดานความรูสึก ดังนี้ 

1. พฤติกรรมการกระทํา (Instrumental behaviors) เปนพฤติกรรมที่ตนดํารง
อยูเปาหมายของพฤติกรรมการกระทํา คือ ความสําเร็จในบทบาท ซ่ึงเปนการกระทําพฤติกรรม    
บทบาทตามความคาดหวังของสังคมตามปกติ พฤติกรรมการกระทําจะเปนการกระทําทางกายที่
บุคคลกระทําในขณะแสดงบทบาท 

2. พฤติกรรมทางดานการแสดงความรูสึก  (Expressive behaviors) เปน    
พฤติกรรมที่เกี่ยวของกับความรูสึก ทัศนคติ ความชอบและไมชอบของบุคคลที่มีตอบทบาทและ
การแสดงบทบาทของตนเปาหมายของพฤติกรรมความรูสึก คือ การสะทอนกลับโดยตรงพฤติกรรม
ดานการแสดงความรูสึก เปนผลที่เกิดจากปฏิสัมพันธซ่ึงชวยใหบุคคลแสดงความรูสึกที่เกี่ยวของกบั
การแสดงบทบาทในวิถีทางที่เหมาะสม 
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ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยใชการประเมินการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ
เปนมารดาในระยะตั้งครรภจากพฤติกรรมการกระทําซึ่งเปนการกระทําพฤติกรรมบทบาทตามความ
คาดหวังของสังคมตามปกติสามารถวัดผลลัพธไดชัดเจนตรงตามวัตถุประสงคการวิจัยโดยมีเครื่อง
มือประเมินเปนแบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกของ เยาวลักษณ เสรีเสถียร (2543) ซ่ึงใชประเมินในกลุมตัวอยางเดียวกัน คือ หญิงตั้งครรภ    
วัยรุนและสรางขึ้นตามกรอบแนวคิดเกี่ยวกับการปรับตัวดานบทบาทหนาที่ของหญิงตั้งครรภของ 
May and Mahmeister (1994) ซ่ึงมีความสอดคลองกับงานวิจัยนี้รวมทั้งมีคาความเชื่อมั่นของเครื่อง
มืออยูในระดับสูงโดยมีคาความเชื่อมั่นของแบบวัดทั้งชุดเทากับ .90 

 
3. แนวคิดเก่ียวกับการรับรูความสามารถของตนเอง 
 

การรับรูความสามารถของตนเองมีความสําคัญตอพฤติกรรมของบุคคล ซ่ึงเปน
ความเชื่อมั่นในความสามารถของบุคคลที่จะกระทําพฤติกรรมที่จําเปนใหสําเร็จ การรับรูความ
สามารถของตนเองตามแนวคิดของ Bandura (1977) เปนความเชื่อมั่นการตัดสินพิจารณาของบุคคล
เกี่ยวกับความสามารถของตนเองในการตอบสนองบางอยางที่จําเปน การรับรูความสามารถของ  
ตนเองเปนแนวคิดทฤษฏีที่ Bandura (1977) ไดพัฒนาขึ้นมาจากทฤษฏีการเรียนรูทางสังคม (Social 
learning theory) โดยมีขอสมมติฐานวา กระบวนการทางสติปญญา (Cognitive process) เปนตัว
เชื่อมใหเกิดการเปลี่ยนแปลงขึ้น แตกระบวนการทางปญญานั้นจะถูกชักนําหรือถูกเปลี่ยนแปลงได
อยางรวดเร็วมากจากประสบการณความสําเร็จจากการแสดงการกระทํา (Effective performance) 
ของบุคคลBandura (1977) เสนอวา การเกิดพฤติกรรมของบุคคลมีลักษณะของการกําหนดอาศัยซ่ึง
กันและกัน (Reciprocal determinism) กลาวคือความสัมพันธแบบการกําหนดอาศัยซ่ึงกันและกันจะ
เกิดขึ้นระหวางกันของตัวแปร 3 กลุม ไดแก 1) ปจจัยภายในตัวบุคคล (Internal person factor = P) 
อันไดแก ความเชื่อ การรับรูตนเอง 2) เงื่อนไขเชิงพฤติกรรม (Behavior condition = B) และ 3) 
เงื่อนไขเชิงสภาพแวดลอม  (Environmental condition = E) ซ่ึงความสัมพันธระหวาง  3 องค
ประกอบนี้มีลักษณะที่ตอเนื่องเปนระบบที่เกี่ยวยึดกันและกันไว (Interlocking system) ซ่ึงอิทธิพล
ของแตละอยางจะมากหรือนอยแตกตางกันออกไป ขึ้นอยูกับความแตกตางของสภาพสิ่งแวดลอม 
(Bandura,  1997)  ดังแสดงในแผนภูมิ 
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แผนภูมิท่ี 1 แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยภายในตัวบุคคล เงื่อนไขเชิงพฤติกรรมและเงื่อนไข
เชิงสภาพสิ่งแวดลอม (แหลงที่มา Bandura,  1997) 
 

3.1 ความหมายของการรับรูความสามารถของตนเอง 
 

Bandura (1977) สรุปวาการรับ รูความสามารถของตนเอง  (Percieved self - 
efficacy ) เปนความเชื่อ การตัดสินพิจารณาของบุคคลเกี่ยวกับความสามารถของตนเองที่จะกระทํา
การตอบสนองบางอยางโดยเฉพาะ  (One own ability to produce particular responses) โดยที่ 
Bandura เชื่อวาการรับรูความสามารถของตนเองแตกตางกัน ในบุคคลเดียวกันก็เชนกัน ถารับรู
ความสามารถของตนเองในแตละสถานการณแตกตางกันก็อาจแสดงพฤติกรรมออกมาแตกตางกัน
ได Bandura กลาววาความสามารถของคนเรานั้นไมตายตัวแตสามารถแปรเปลี่ยนไดตามสถาน
การณ ดังนั้นสิ่งที่จะกําหนดประสิทธิภาพของการแสดงออกของพฤติกรรม จึงขึ้นอยูกับการรับรู
ความสามารถของตนเองในสภาวะการณนั้น ๆ  

 
3.2 โครงสรางของแนวคิดและทฤษฏีการรับรูความสามารถของตนเอง 

 
การตัดสินใจแสดงพฤติกรรมของบุคคลเกิดจากองคประกอบ ดังนี้คือ (Bandura, 

1997) 
1. ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง  (Efficacy beliefs) หมายถึง ความ    

เชื่อมั่นในความสามารถของตนเองของบุคคลที่สามารถกระทําหรือแสดงพฤติกรรมเพื่อนําไปสู   
ผลลัพธที่ตองการ ซ่ึงการรับรูความสามารถของตนเองเปนผลที่ไดรับมาจากการเรียนรูจาก        
พฤติกรรมจากตัวแบบในสังคม (Social behavior) และ/หรือ จากการที่ไดกระทําพฤติกรรมดวย   
ตนเอง 

P

B E
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2. ความคาดหวังในผลลัพธของการกระทํา (Outcoume expectancies) หมายถึง 
ความหวังของบุคคลเกี่ยวกับผลลัพธที่จะเกิดขึ้นจากการทํา ถาหากรับเอาพฤติกรรมนั้น ๆ มาทํา 

กลาวคือ ถาบุคคลมีความเชื่อวาตนเองมีความสามารถจะแสดงถึงความสามารถ
นั้นออกมา คนที่เชื่อวาตนเองมีความสามารถจะมีความอดทน อุตสาหะ ไมทอถอย และจะกระทํา
จนประสบความสําเร็จในที่สุด (Evans,  1989 อางใน สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต,  2536) นอกจากนี้
Bandura (1977) ไดอธิบายถึง ความสัมพันธระหวางความคาดหวังในความสามารถของตนเอง 
(Efficacy expectation) และความคาดหวังในผลของการกระทําที่จะเกิดขึ้น (Outcome expectation) 
ไวดังแผนภูมิที่ 2 

 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภูมิท่ี 2 แสดงความสัมพันธระหวางความคาดหวังในความสามารถของตนเองและความคาด
หวังในผลของการกระทํา (แหลงที่มา Bandura,  1977) 
 

ความคาดหวังในความสามารถของตนเอง (Efficacy expectation) หมายถึง ความ
เชื่อหรือความมั่นใจของบุคคลวาตนมีความสามารถที่จะแสดงพฤติกรรมที่ตองการกระทํานั้นจน
ประสบผลสําเร็จไดผลลัพธดังที่ตองการ เปนความคาดหวังที่เกิดขึ้นกอนลงมือกระทําพฤติกรรม 

ความคาดหวังในผลของการกระทํา (Outcome expectation) หมายถึง ความเชื่อที่
บุคคลประเมินวา พฤติกรรมที่ตนเองกระทํานั้นจะนําไปสูผลการกระทําที่ตนเองคาดหวังเอาไว เปน
การคาดหวังในผลที่จะเกิดขึ้นจากการกระทําพฤติกรรมของตน 

ดังนั้นสรุปไดวา บุคคลจะกระทําพฤติกรรมหรือไมขึ้นอยูกับความคาดหวังวา     
ตนเองมีความสามารถมากพอที่จะกระทําพฤติกรรมนั้นหรือไม และเมื่อกระทําพฤติกรรมนั้น       
แลวจะไดผลตามที่ตนเองตองการหรือไม และคาดหวังวาตนเองมีความสามารถมากพอที่จะกระทํา
พฤติกรรมนั้นหรือไม ถาบุคคลเรียนรูวาการกระทํานั้นทําใหเกิดผลลัพธที่เปนประโยชนตอตนเอง 
แตคาดหวังวาตนเองมีความสามารถไมเพียงพอที่จะกระทําพฤติกรรมนั้นไดก็มีแนวโนมวาบุคคล
จะไมกระทําพฤติกรรมนั้นเพื่อหลีกเลี่ยงความผิดหวังหรือลมเหลว 

บุคคล  พฤติกรรม  ผลที่เกิดขึ้น 

ความเชื่อในความสามารถของตนเอง 
- ระดับความยากงาย 
- ความเขมแข็งของความเชื่อ 
- ความสามารถในการนําไปปฏิบัติ

ความคาดหวังในผลลัพธที่เกิดขึ้น 
- ผลลัพธดานรางการ 
- ผลลัพธดานสังคม 
- ผลลัพธดานการประเมินตนเอง 
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การรับรูความสามารถของตนเองและความคาดหวังผลที่จะเกิดขึ้นนั้นมีความ
สัมพันธกันมาก โดยที่ความสัมพันธระหวางสองตัวแปรนี้ มีผลตอการตัดสินใจที่จะกระทํา        
พฤติกรรมของบุคคลนั้น ๆ ดังแสดงในแผนภูมิที่ 3 

 
 

 
 
 
 
 
 

แผนภูมิท่ี 3 แสดงความสัมพันธระหวางการรับรู ความสามารถของตนเองและความคาดหวังผลที่
จะเกิด (แหลงที่มา Bandura,  1997) 

 
บุคคลที่มีการรับรูความสามารถของตนเอง และมีความคาดหวังเกี่ยวกับผลที่เกิด

ขึ้นสูงมีแนวโนมที่จะทําพฤติกรรมอยางแนนอน แตถามีดานใดสูงหรือต่ําเพียงอยางเดียวบุคคลนั้น
มีแนวโนมที่จะไมแสดงพฤติกรรม (สมโภชน เอี่ยมสุภาษิต,  2536) 

 
3.3 แหลงสนับสนุนการสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง 

 
การสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง ตามกรอบแนวคิดของ Bandura 

(1997) สามารถทําได 4 แหลง ดังนี้ 
1) ความสําเร็จของการลงมือกระทําดวยตนเอง (Performance accomplishments) 

เปนปจจัยที่มีอิทธิพลตอความคาดหวังในความสามารถของบุคคลมากที่สุด เนื่องจากความสําเร็จ
จากการกระทํานั้นเปนประสบการณที่บุคคลไดรับโดยตรง (Bandura,  1977) การที่บุคคลกระ
ทํางานแลวเกิดประสบผลสําเร็จซํ้ากันหลาย ๆ คร้ังจะทําใหบุคคลมีความคาดหวังในความสามารถ
ของ   ตนเองเพิ่มมากขึ้นแมวาบางครั้งอาจเกิดความลมเหลวบางแตบุคคลจะมองวาความลมเหลวที่
เกิดขึ้นนั้นเกิดจากปจจัยอ่ืน ๆ เชน ความพยายามไมเพียงพอ ใชวิธีการทํางานไมเหมาะสมมากกวา
การที่บุคคลมองวาตนเองไมมีความสามารถ อีกทั้งยังใชความลมเหลวเปนบทเรียนในครั้งตอไป 
โดยใชความพยายามในการทํางานใหเพิ่มขึ้น ดังนั้นในการสงเสริมการรับรูความสามารถของตน
เองจะตองใหบุคคลไดปฏิบัติใหเกิดทักษะที่เพียงพอที่จะประสบความสําเร็จไปพรอม ๆ กับการได

การรับรูความ
สามารถของตนเอง 

สูง 

ต่ํา 

มีแนวโนมที่จะทํา 
แนนอน 

มีแนวโนมที่จะไมทํา 
 

มีแนวโนมที่จะไมทํา 

มีแนวโนมที่จะไมทํา
แนนอน 

สูง ต่ํา 
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รับการเสริมแรง เชน ไดรับคําชมเชย เพื่อทําใหเขารับรูวาตนเองมีความสามารถที่จะกระทําพฤติ
กรรมตาง  ๆ เชนนั้นได ซ่ึงจะทําใหเขาไดใชทักษะจากการฝกฝนไดอยางมีประสิทธิภาพมากที่สุด 
(Bandura,  1997 อางถึงใน สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต,  2541)  ซ่ึงอาจทําไดโดยการมีสวนรวมกับการ
เห็นตัวแบบที่ประสบความสําเร็จ (Participant modeling) หรือตัวแบบที่แสดงการลดการกระทําที่
ไมตองการ  (Bandura,  1977) หรือการใหสามีมาชวยฝกทักษะใหหญิ งตั้ งครรภจะทํ าให               
หญิงตั้งครรภมีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองในการทํากิจกรรมดวยตนเองเพิ่มขึ้นได 
ฉะนั้นประสบการณที่เกิดจากการทํากิจกรรมดวยตนเองแลวประสบความสําเร็จจึงถือเปนเครื่องนํา
ทางที่นาเชื่อถือสําหรับการประเมินการรับรูความสามารถของตนเอง (Bandura,  1997)  

2) การได เห็นตัวแบบ  (Modeling) หรือประสบการณของผู อ่ืน  (Vicarious 
experience) เปนการแสดงของตัวแบบถึงการกระทําพฤติกรรมแลวไดรับผลของการกระทําภายใต
สถานการณที่เกิดขึ้นมีการเสริมแรง และการลงโทษเมื่อกระทําไดถูกตองหรือผิดพลาด ซ่ึงมีความ
หมายกวางกวาการเลียนแบบ (Imitation) ซ่ึงหมายถึงการกระทําพฤติกรรมตามตัวแบบ การเสนอ 
ตัวแบบจะรวมเอากระบวนการทางจิตวิทยาคือ การตั้งใจ การจดจํา การกระทําและการจูงใจไวเขา
ดวยกัน (Bandura,  1986) สําหรับความหมายในแนวทางอื่นที่มีผูกลาวถึงการเสนอตัวแบบ ไดแก 
การเสนอตัวแบบเปนกระบวนการเรียนรูของบุคคล หรือกลุมคนโดยการสังเกตพฤติกรรมของ     
ตัวแบบซึ่งตัวแบบมีหนาที่เปนสิ่งเราใหผูสังเกตมีความคิด ทัศนคติ หรือพฤติกรรมเปลี่ยนไปตาม
ลักษณะของตัวแบบ (Perry and Furukawa,  1986) เปนตน ดังนั้นจึงสรุปไดวา การเสนอตัวแบบ
เปนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมโดยการเรียนรูจากการสังเกตพฤติกรรม และผลของการกระทําของ       
ตัวแบบกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงความคิด ทัศนคติหรือพฤติกรรมที่คลายคลึงกับลักษณะของ       
ตัวแบบที่นําเสนอจากการศึกษาแนวคิดทฤษฏีในเรื่องของพฤติกรรม Bandura (1986) กลาววา   
พฤติกรรมของบุคคลเกิดขึ้นไดจากการเรียนรูใน 2 ลักษณะ กลาวคือ บุคคลเรียนรูจากผลของการ
กระทําซึ่งเปนการเรียนรูจากประสบการณที่เกิดขึ้นกับตนเองโดยการสังเกตผลที่เกิดจากการกระทํา
ถาเกิดผลที่บุคคลมีความพึงพอใจแลว จะเกิดการจดจําการกระทํานั้นไวเปนแนวทางในการกระทํา
คร้ังตอไป แตถาเกิดผลไมเปนที่พึงพอใจบุคคลจะจดจําการกระทํานั้นไวเมื่อประสบกับสถานการณ
ที่คลายคลึงกันจะพยายามหลีกเลี่ยงไมกระทําพฤติกรรมนั้นหรืออาจนําขอมูลไปดัดแปลงพฤติกรรม
นั้นใหเกิดผลที่ดีในอนาคต และอีกลักษณะหนึ่งคือ บุคคลเรียนรูโดยการสังเกตผานตัวแบบ ถา
บุคคลสังเกตเห็นตัวแบบแสดงพฤติกรรมบางอยางแลวประสบความสําเร็จมีแนวโนมที่บุคคลจะ
เลียนแบบพฤติกรรมของตัวแบบสูงขึ้นแตถาบุคคลสังเกตเห็นตัวแบบแสดงพฤติกรรมแลวไดรับผล
การกระทําที่ไมพึงพอใจ บุคคลก็จะไมเลียนแบบพฤติกรรมที่สังเกตจากตัวแบบนั้น  

ลักษณะของตัวแบบมี 2 ประเภทคือ ตัวแบบที่เปนบุคคลจริง (Live model) เปน    
ตัวแบบที่บุคคลไดมีโอกาสสังเกตและมีปฏิสัมพันธโดยตรง (สมโภชน เอี่ยมสุภาษิต,  2536) มีขอดี
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คือสามารถปรับปรุงพฤติกรรมของตัวแบบใหเหมาะสมกับสภาพการณไดตามธรรมชาติ (Kalish, 
1981) แตไมสามารถควบคุมผลการกระทําจากเหตุการณที่ไมไดคาดการณไวลวงหนาที่อาจเกิดขึ้น
ได ตัวแบบที่เปนบุคคลจริงจะกระตุนความสนใจมากกวาตัวแบบสัญลักษณในการรับรูของบุคคล 
(Perry and Furukawa,  1986) สวนตัวแบบที่เปนสัญลักษณ (Symbolic model) เปนตัวแบบที่เสนอ
ผานสื่อตาง ๆ เชน วิทยุ โทรทัศน การตูน นวนิยาย เปนตน (สมโภชน เอี่ยมสุภาษิต,  2536) การ
เสนอตัวแบบชนิดนี้สามารถเนนจุดสําคัญของสถานการณ และพฤติกรรมใหมีความชัดเจน ไม    
ซับซอน ตลอดจนสามารถควบคุมผลการกระทําของตัวแบบได เนื่องจากมีจัดเตรียมเรื่องราวของ 
ตัวแบบไวแลว (Kalish,  1981) ตัวแบบสามารถใชกับกลุมบุคคล และในหลายสถานการณ รวมทั้ง
สามารถถายทอดความคิด และการแสดงออกไดพรอมกัน (Bandura,  1977) การเรียนรูจากการ
สังเกตตัวแบบตามแนวคิดของแบนดูราตัวแบบจะมีอิทธิพลในการกอใหเกิดพื้นฐานการเรียนรู โดย
ผูสังเกตจะตองการเห็นการกระทําที่ตัวแบบแสดงซึ่งจะเปนแนวทางไปสูการปฏิบัติของตนเองตอ
ไป 

การเรียนรูจากการสังเกตตัวแบบ ประกอบดวยกระบวนการที่สําคัญ 4 กระบวน
การ ดังนี้ 

- กระบวนการตั้งใจ (Attentional processes) เปนกระบวนการที่บุคคลตั้งใจ
และ    สนใจที่จะสังเกตพฤติกรรมของตัวแบบ บุคคลจะไมสามารถเกิดการเรียนรูไดถาขาดความ 
ตั้งใจปจจัยที่มีผลตอความตั้งใจคือ ตัวแบบตองมีความเหมาะสม มีผลตอระดับ และความรวดเร็วใน
การเรียนรูเพราะทําใหบุคคลตั้งใจที่จะสังเกตตัวแบบ ฉะนั้นตัวแบบจําเปนที่จะตองมีความเดนชัด      
ดึงดูดความสนใจ มีอิทธิพลตออารมณ เกิดความพึงพอใจ พฤติกรรมที่ตัวแบบแสดงตองไมซับซอน
และมีประโยชนตอผูสังเกต ลักษณะของตัวแบบที่จะดึงดูดใหบุคคลตั้งใจสังเกตควรมีลักษณะ
คลายคลึงกับผูสังเกตในดาน อายุ เพศ เชื้อชาติ ทัศนคติ และความสามารถเพราะบุคคลจะคาดหวัง
และเขาใจ พฤติกรรมตัวแบบแสดงนั้นเหมาะสมหรือใชไดกับตนเองเชนกัน (Perry and Furukawa, 
1989) 

- กระบวนการจดจํา (Retention processes) Bandura (1986) กลาววา บุคคล
จะไมไดรับผลการกระทําหรือประโยชนอันใดจากการสังเกตพฤติกรรมของตวัแบบถาไมสามารถที่
จะจําพฤติกรรมที่ตัวแบบกระทําได ดังนั้นกระบวนการจดจําซ่ึงเปนกระบวนการที่บุคคลเก็บ     
รวบรวม  ขอมูลที่ไดจากการสังเกตพฤติกรรมของตัวแบบไวในโครงสรางทางปญญาซึ่งเปน
กระบวนการที่สองของการเรียนรูจากการสังเกต ซ่ึงเกี่ยวของกับการแสดงพฤติกรรมของตัวแบบที่
มี 2 ลักษณะ คือ การที่บุคคลเก็บรวบรวมขอมูลพฤติกรรมตาง ๆ ของตัวแบบไวในรูปสัญลักษณ 
และแปลงขอมูลตาง ๆ เหลานั้นเปนมโนภาพ และเปนคําพูด เพื่อนําขอมูลสัญลักษณเหลานี้เก็บไว
ในความจําถาวรตอไป 
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- กระบวนการกระทํา (Production processes) เปนการเรียนรูผานตัวแบบ
โดยการที่บุคคลแปลงสัญลักษณที่เก็บไวในรูปของความจําออกมาเปนการกระทํา การกระทํา
กระบวนการนี้ไดนั้นบุคคลตองระลึกภาพจากการตั้งใจสังเกต และจดจําได โดยบุคคลจะระลึกภาพ
พฤติกรรมที่ จดจําไวในปญญาออกมาแลวแสดงพฤติกรรมตามตัวแบบ ถาบุคคลระลึกภาพจาก
ปญญาไดแมนยําจะมีโอกาสกระทําพฤติกรรมตามตัวแบบไดถูกตอง 

- กระบวนการจูงใจ (Motivational processes) การที่บุคคลเกิดการเรียนรู
แลวแสดงพฤติกรรมหรือไมนั้นจึงขึ้นอยูกับการจูงใจใหกระทํา ถาสิ่งจูงใจใหกระทําพฤติกรรมนั้น
บุคคลมีความพึงพอใจ หลังการสังเกตตัวแบบบุคคลจะกระทําพฤติกรรมนั้นทันที สรุป ไดวาการ
เรียนรูจากตัวแบบจะเกิดประสิทธิภาพไดนั้น จะตองกําหนดพฤติกรรมที่ตองการสังเกตอยางชัดเจน
ไมซับซอนตัวแบบตองมีลักษณะที่นาสนใจ มีการใหแรงเสริมที่เหมาะสมแกตัวแบบ เทคนิคการ
เสนอตัวแบบเปนเทคนิคที่มีประสิทธิภาพไมวาจะใชวิธีเดียวหรือรวมกับเทคนิคอื่น แตส่ิงที่
ตระหนักอยูเสมอในการเสนอตัวแบบคือ ตัวแบบจะทําหนาที่เพียงแตใหพฤติกรรมเกิดขึ้นเทานั้น
ไมไดทําใหพฤติกรรมนั้นเกิดคงที่สม่ําเสมอ จําเปนตองมีการเสริมแรงตอการกระทําพฤติกรรม
อยางตอเนื่อง 

3) การชักจูงดวยคําพูด (Verbal persuasion) หมายถึงการที่ผูอ่ืนใชความพยายาม
ในการพูดกับบุคคลเพื่อใหเขาเชื่อวา ตนเองมีความสามารถที่จะกระทําพฤติกรรมใหประสบความ
สําเร็จไดการชักจูงจะชวยใหบุคคลมีกําลังใจ มีความเชื่อมั่น มีความคาดหวังในความสามารถของ
ตนเองเพิ่มขึ้นคําพูดที่ใชจะเปนในลักษณะการชักชวน แนะนํา อธิบาย ใหกําลังใจหรือช่ืนชมให
บุคคลมีความเชื่อวาตนสามารถที่จะประสบความสําเร็จได วิธีการนี้มีผลตอการกระทําพฤติกรรมใน
ระยะสั้น ๆ จะตองใหรวมกับวิธีการอื่น ๆ ดวยการลงมือกระทําแลวประสบความสําเร็จ หลักการ
พูดใหกําลังใจ สรุปไดดังนี้ (กรรณิการ สุวรรณโคต,  2527 อางใน ดวงกมล พึ่งประเสริฐ,  2534) 
ควรใหเมื่อบุคคลพรอมที่จะรับไมใหทุกเวลา การพูดใหกําลังใจบอยเกินไปอาจทําใหเกิดความ
รําคาญ ตองเปนความจริงเพราะถาเมื่อบุคคลมาทราบทีหลังวามีการพูดที่ไมจริงจะทําใหเกิดการขาด
ความเชื่อถือและไววางใจ ควรใหในสถานการณที่เหมาะสม เปนเวลาที่บุคคลตองการ หรือใหเพ่ือ    
เสริมแรงในการกระทํา และควรใหทันทีที่พฤติกรรมสิ้นสุดลง ไมควรตั้งความหวังไวสูงเกินไปวา
พฤติกรรมของบุคคลตองดีขึ้นหรือหวังวาจะไดรับคําชมเชยตอบแทน 

4) การกระตุนทางรางกายและอารมณ (Physiological emotional arousal) อาการ
แสดงออกทางรางกาย และสภาพอารมณที่ถูกกระตุนเมื่อเผชิญกับภาวะเครียดหรือสถานการณที่
คุกคาม จะมีผลใหบุคคลรูสึกตื่นเตน กลัว วิตกกังวล ทําใหการรับรูความสามารถของตนเองลดลง 
ขาดความเชื่อมั่นในตนเองหรือไมสามารถที่จะแสดงออกไดดี มักจะหลีกเลี่ยงการกระทําพฤติกรรม
หรือเผชิญสถานการณนั้น ถาบุคคลไดรับการกระตุนทางรางกายและอารมณ ใหอยูในระดับที่
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เหมาะสม จะทําใหการรับรูความสามารถของตนเอง และการแสดงออกถึงความสามารถดีขึ้นดวย  
การตัดสินความสามารถหรือสมรรถภาพของตนเองนั้นตองอาศัยขอมูลทางสภาพรางกาย (Somatic 
information) ซ่ึงไดจากสภาพทางรางกายและอารมณ  (Physiological and emotional states) เปน     
ตัว ช้ีวัดความสามารถหรือวัดสมรรถภาพทางรางกายของบุคคลนั้น (Somatic indicators of personal 
efficacy) ซ่ึงมีความสัมพันธกับการทํากิจกรรมที่ตองใชความสามารถหรือสมรรถภาพทางรางกาย
ทํากิจกรรมนั้นใหสําเร็จ (Physical accomplishment) หรือการทํากิจกรรมที่มีผลตอปฏิกิริยาทาง
อารมณ หรือการกระตุนอารมณตาง ๆ (Emotional reaction / Emotional arousal) เชน การกระตุน
อารมณทางบวก หรือการกระตุนความสามารถทางบวก โดยรวมกับการจัดกิจกรรมการประสบ
ความสําเร็จในการลงมือทํากิจกรรมดวยตนเอง (Master experiences) ซ่ึงการประสบความสําเร็จที่
เกิดขึ้นมีผลตอความเชื่อในความสามารถของตนเอง สงผลใหตนเองสามารถทํากิจกรรมเพิ่มขึ้นได 
(Bandura,  1997) ตัวชีวัดความสามารถหรือสมรรถภาพของรางกาย (Physiological indicators of 
efficacy) จึงมีอิทธิพลโดยเฉพาะอยางยิ่งตอบทบาทหนาที่การทํางานรางกาย (Role in health 
functioning) และการทํากิจกรรมที่ตองใชความแข็งแรงของรางกายเพื่อทํากิจกรรมตาง ๆ ผูวิจัยได
จัดกิจกรรม คือ การสนับสนุนใหหญิงตั้งครรภคุนเคยกับสถานที่ และสถานการณตาง ๆ ที่ตอง
เผชิญโดยการทัวรหองคลอดและแผนกหลังคลอด การเปดโอกาสและกระตุนใหพูดคุย และระบาย
ความรูสึกที่เกิดจากการทํากิจกรรมตาง ๆ เกี่ยวของการรับรูความสามารถการเปนมารดา   ผูวิจัยรับ
ฟงและใหคําปรึกษา แนะนํา ช้ีแนะแนวทางแกไขปญหาตามความเหมาะสมเพื่อลดส่ิงเราทาง
อารมณ 

งานวิจัยนี้ใชการสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองครอบคลุมทั้ง 4 รูปแบบ 
คือ การชักจูงดวยคําพูด การเรียนรูผานตัวแบบ ประสบการณความสําเร็จดวยตนเองและการกระตุน
ทางรางกายและอารมณ ในการพัฒนาโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองเพื่อ       
สงเสริมใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในขณะ   
ตั้งครรภ 

 
4. การสนับสนุนทางสังคมจากสามีในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภ 
 

การสนับสนุนทางสังคมมีบทบาทสําคัญตอการเปนมารดาที่ดี หากมีการสนับสนุน
ทางสังคมที่เพียงพอจะทําใหหญิงตั้งครรภมีความพึงพอใจตอการตั้งครรภ ยอมรับการตั้งครรภมาก
ขึ้น สามารถเผชิญตอการเปลี่ยนแปลงขณะตั้งครรภไดเปนอยางดี 
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4.1 ความหมายของการสนับสนุนทางสังคม 
 

Berrea (1981) กลาววา การสนับสนุนทางสังคม เปนความใกลชิด การชวยเหลือ
โดยใหส่ิงของแรงงาน และใหคําแนะนําขอมูลขาวสาร การใหขอมูลยอนกลับในแงบวกและการมี
สวนรวมในสังคม 

Kahn (1981) ใหความหมายวา เปนปฏิสัมพันธระหวางบุคคลอยางมีจุดมุงหมาย 
ซ่ึงแสดงออกถึงสัมพันธภาพในเชิงบวกตอบุคคลอีกบุคคลหนึ่งในการรับรอง ยืนยัน และใหส่ิงของ 

House (1981) กลาวถึงความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวาเปนการรับรูของ
บุคคลวา ไดรับการชวยเหลือทั้งดานพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความรัก ความหวงใย การยกยอง การ
ไดรับขอมูลขาวสารตลอดจนใหการตอบสนองความตองการ 

จะเห็นไดวาแนวคิดแรงสนับสนุนทางสังคมเปนแนวคิดที่มีหลายมิติสามารถสรุป
ไดวาแรงสนับสนุนทางสังคม หมายถึง การที่บุคคลรับรูถึงปฏิสัมพันธระหวางกันวาไดรับความรัก
ความเอาใจใสไดรับการชวยเหลือตลอดจนตอบสนองความตองการจากบุคคลอื่น 

การสนับสนุนทางสังคมที่เพียงพอและเหมาะสมชวยใหมารดามีความผูกพันกับ
ทารกในทุกระยะของการตั้งครรภและระยะการเลี้ยงดูบุตร ลดปญหาการทอดทิ้งและทํารายบุตร 
(Cranley, 1984; Koniak – Griffin, 1988;  Gaffney,  1988; เกียรกําจร กุศล,  2536) การสนับสนุน
ทางสังคม ชวยใหหญิงตั้งครรภวัยรุนรับรูวาไดรับการดูแลเอาใจใสไดรับความรัก ความเชื่อถือและ
เห็นคุณคา (House,  1981) ไดรับขอมูลยอนกลับ เพื่อประเมินตนเองโดยเปรียบเทียบเชิงสังคม 
(social comparison) โดยอาศัยขอมูลที่ไดรับจากบุคคลอื่น ๆ เปรียบเทียบตนเองกับมาตรฐาน หรือ
ความคาดหวังของสังคมที่มีตอหญิงตั้งครรภ ซ่ึงขอมูลเหลานี้จะเปนในแงพฤติกรรม ความคิด หรือ
ความรูสึก (Kane,  1988; House,  1981 cite in Brown,  1986) นอกจากนี้หญิงตั้งครรภวัยรุนยังได
รับขอมูลที่เปนขอเท็จจริง ขาวสารที่จําเปน คําแนะนํา การบอกแนวทางหรือทางเลือกที่สามารถใช
ในการเผชิญกับปญหา ชวยใหหญิงตั้งครรภวัยรุนรูจักที่จะชวยเหลือและพึ่งตนเอง (Schaefer,et al.,  
1981; House,  1981) จากการตั้งครรภทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนมีรายจายและตองการพักผอนมาก
ขึ้น ดังนั้นจึงไดรับการชวยเหลือเกี่ยวกับวัตถุส่ิงของ เงิน แรงงานและบริการ เปนการชวยเหลือโดย
ตรงตอความตองการ เชน ชวยทํางานที่เปนงานหนักและตองใชกําลังกายมาก ชวยออกคาใชจายตาง 
ๆ สําหรับอุปโภคบริโภค หญิงตั้งครรภวัยรุน  ไดรับการสนับสนุนดานอุปกรณ  ส่ิงของ ใน              
หญิงตั้งครรภวัยรุนนั้น การสนับสนุนทางสังคมมีความสําคัญคอนขางมากกวาหญิงตั้งครรภวัยอ่ืน 
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4.2 การสนับสนุนทางสังคม 
 

การดํารงชีวิตอยูในสังคม จะตองมีการพึ่งพาระหวางกัน มีความไววางใจ 
สนับสนุนซึ่งกันและกัน คนในกลุมสังคมทั้งหมดไมไดเปนแหลงของการสนับสนุนทั้งหมด กลุม
คนที่จะใหการสนับสนุนทางสังคมไดนั้น มักจะเปนกลุมคนในระบบการสนับสนุนทางสังคม 
(Thoits,  1982; Kahn & Antonucci,cited in Norbeck,  1982)  คนแตละคนจะมีกลุมคุมครองของ 
ตนเองซึ่งกลุมนี้จะมีการเปลี่ยนแปลงไปไดตลอดทุกชวงพัฒนาการของชีวิต ดังนั้นในแตละชวง
ชีวิตจะทําใหแตละคนมีจํานวนสมาชิกในกลุมแตกตางกันออกไป 

การสนับสนุนทางสังคม ชวยใหหญิงตั้งครรภวัยรุนรับรูวาไดรับการดูแลเอาใจใส
ไดรับความรัก ความเชื่อถือและเห็นคุณคา (House,  1981) ไดรับขอมูลยอนกลับ เพื่อประเมินตนเอง
โดยเปรียบเทียบเชิงสังคม (Social comparison) โดยอาศัยขอมูลที่ไดรับจากบุคคลอื่น ๆ เปรียบเทียบ   
ตนเองกับมาตรฐาน หรือความคาดหวังของสังคมที่มีตอหญิงตั้งครรภ ซ่ึงขอมูลเหลานี้จะเปนในแง
พฤติกรรม ความคิด หรือความรูสึก (Kane,  1988; House,  1981 cited in Brown,  1986) นอกจากนี้ 
หญิงตั้งครรภวัยรุนยังไดรับขอมูลที่เปนขอเท็จจริง ขาวสารที่จําเปน คําแนะนํา การบอกแนวทาง
หรือทางเลือกที่สามารถใชในการเผชิญกับปญหา ชวยใหหญิงตั้งครรภวัยรุนรูจักที่จะชวยเหลือและ
พึ่งตนเอง (Schaefer,et.at,  1981;House,  1981) จากการตั้งครรภทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนมีรายจาย
และตองการพักผอนมากขึ้น ดังนั้นจึงไดรับการชวยเหลือเกี่ยวกับวัตถุส่ิงของ เงิน แรงงานและ
บริการ เปนการชวยเหลือโดยตรงตอความตองการ เชน ชวยทํางานที่เปนงานหนักและตองใชกําลัง
กายมาก ชวยออกคาใชจายตาง ๆ สําหรับการอุปโภคบริโภค นั่นคือไดรับการสนับสนุนดาน
อุปกรณ ส่ิงของ 

 
4.3 ชนิดของการสนับสนุนทางสังคม 
 

สําหรับการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยอาศัยแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House 
(1981) มาใชเปนแนวทางในการประเมินการสนับสนุนทางสังคมของหญิงตั้งครรภวัยรุน  เนื่องจาก
แนวคิดของ House (1981)  มีความชัดเจนเขาใจงาย และครอบคลุมทั้งดานรางกายและจิตใจ โดย 
House (1981) ไดแบงการสนับสนุนทางสังคมไว 4 ดานมีรายละเอียดดังนี้  

1) การสนับสนุนดานอารมณ (Emotional support) ไดแกการไดรับความรัก ความ
หวงใย ความเอาใจใส ความไววางใจและรับฟง ในระยะหลังคลอดมารดายังจะตองมีความรับผิด
ชอบในการดูแลบุตรเพิ่มขึ้นและยังตองคงไวซ่ึง บทบาทหนาที่อ่ืน ๆ โดย Jacobson (1986) เชื่อวา
การสนับสนุนทางสังคมที่มีประโยชนมากที่สุดในภาวะที่มีเหตุการณที่กอใหเกิดความเครียดเกิดขึ้น 
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คือการสนับสนุนดานอารมณ การที่มารดาไดรับการประคับประคองดานจิตใจ ทําใหมารดามีความ
พรอมที่จะเผชิญกับปญหาและมีการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเองไดอยางถูกตอง  

2) การสนับสนุนดานการประเมินคุณคา (Appraisal support) เปนการชวยเหลือให
หญิงตั้งครรภวัยรุนเขาใจเหตุการณและการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับตน โดยการใหขอมูลปอนกลับ 
เชน การแสดงความคิดเห็น หรือการติชม ในการปฏิบัติกิจกรรมการดูแลตนเอง หรือการเลี้ยงดูบุตร 
ใหการยอมรับและเห็นดวยในการกระทําของมารดาที่ถูกตองจะทําใหมารดารูสึกวาตนมีคุณคาเปน
ที่ตองการของบุคคลใกลชิด  สงผลใหมีความมั่นใจในการปฏิบัตพิฤติกรรมการดูแลตนเองไดอยาง
ถูกตอง  

3) การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Informational support) เปนการไดรับขอมูล
ซ่ึงเปนขอเท็จจริงโดยการบอกแนวทางหรือทางเลือกที่สามารถนําไปใชในการแกปญหาที่เผชิญอยู
ไดเพื่อชวยผอนคลายความตึงเครียดที่ประสบอยูทําใหหญิงตั้งครรภมีการปรับพฤติกรรมการดูแล
ตนเองไดอยางเหมาะสม ขอมูลขาวสารนี้สวนมากจะไดรับจาก แพทย พยาบาล บุคคลใกลชิด หรือ
หญิงตั้งครรภ รายอ่ืน ๆ ทําใหหญิงตั้งครรภมีความรู ความเขาใจเกี่ยวกับโรค และการปฏิบัติตน เกิด
ความมั่นใจและรูจักวิธีแกปญหาตาง ๆ ที่เกิดขึ้น  

4) การสนับสนุนดานทรัพยากร (Instrumental support) เปนการชวยเหลือดานการ
จัดหาเงินทอง ส่ิงของเครื่องใช แรงงาน รวมทั้งใหเวลาเมื่อมารดาตองการทําใหมารดาตองการการ
ชวยเหลือจากบุคคลใกลชิดในการแบงเบาภาระงานตาง ๆ ทั้งในดานการทํางานบานและการดูแล
บุตร อีกทั้งยังตองการการชวยเหลือดานการเงิน เพื่อเปนคาใชจายตาง ๆ ภายใน   ครอบครัว และ
เปนคารักษาเมื่อเกิดความเจ็บปวยข้ึน นอกจากนี้ควรใหเวลากับมารดาเมื่อมารดาตองการ เชน การ
อยูเปนเพื่อนเลี้ยงดูบุตร การพามารดาและบุตรไปตรวจสุขภาพหรือทําธุระตาง ๆ เปนตน ซ่ึงจะเปน
ส่ิงที่ชวยสงเสริมใหมารดาสามารถปฏิบัติกิจกรรมการดูแลตนเองไดอยางถูกตองเหมาะสมและ    
ตอเนื่อง 

 
4.4 บทบาทการสนับสนุนจากสามีในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภ 
 

นักวิชาการเชื่อวาบุคคลตองการการสนับสนุนจากสังคมทุก ๆ วัน เพื่อสงเสริม
ความมีสุขภาพดีและปฏิบัติหนาที่ตามบทบาทในสังคม (ขนิษฐา,  2533, Koniak-Griffin,  1986) 
เพื่อจะชวยดูดซับความเครียด อันเกิดจากภาวะวิกฤตของชีวิตที่เกิดซ้ํากัน (Pond & Kemp,  1992) 
และปองกันไมใหความเครียดนั้นมากระทบจนเกิดความผิดปกติและกระทบตอการปรับตัวตอ    
บทบาทใหมคือบทบาทของการเปนมารดา โดยแหลงสนับสนุนทางสังคมของหญิงตั้งครรภวัยรุนที่
สําคัญมากเปนอันดับ 1 คือสามี (โสภิต สุวรรณเวลา,  2537; นันทา กาเลี่ยง,  2541; Lantican and 



 

 

 46 

Corona,  1992) สามีหญิงตั้งครรภเปนผูที่อยูใกลชิดภรรยามากที่สุด การใหการสนับสนุนชวยเหลือ
ภรรยาในขณะตั้งครรภจึงเปนอีกบทบาทหนึ่งของสามีที่ตองทําเพื่อใหภรรยาสามารถผานพนระยะ
วิกฤตตามพัฒนาการไปดวยดี สอดคลองกับผลการศึกษาที่พบวาบทบาทของสามีหญิงตั้งครรภ ได
แก การเตรียมตัวสําหรับการเปนบิดา ซ่ึงจะมีหนาที่ในการจัดหาสิ่งของเครื่องใชเพื่อบุตร การเลี้ยงดู
บุตร การสั่งสอนบุตร (Obrzurt,  1976) การยอมรับความเปนจริงเกี่ยวกับการตั้งครรภ การปรับตัว
ตอความจริงที่มีการตั้งครรภ และการเตรียมสําหรับการแสดงพฤติกรรมเปนบิดา (May,  1982)      
การพาภรรยาไปฝากครรภ การเขาฟงการใหคําแนะนําการปฏิบัติตัวของภรรยาขณะตั้งครรภ การให
การดูแลสุขภาพของภรรยา (นิศารัตน โหโก,  2540) การวางแผนการจัดเตรียมคาใชจายสําหรับการ
ตั้งครรภ การคลอด และการเลี้ยงดูบุตร (สมจิตร สิทธิวงศ,2541) การชวยเหลือภาระงานตาง ๆ ที่
ภรรยาเคยปฏิบัติ การเตรียมสําหรับบทบาทบิดา และการวางแผนเลี้ยงดูบุตรที่จะเกิดมา (สมจิตร 
สิทธิวงศ,  2541) 

ซ่ึงในระยะที่ภรรยามีการเปลี่ยนแปลงตาง ๆ ในขณะตั้งครรภจะทําใหสามี            
หญิงตั้งครรภมีการเปลี่ยนแปลงบทบาทของตนเพื่อดูแลภรรยาขณะตั้งครรภในแตละระยะ ดังนี้ 

ไตรมาสที่ 1 เปนระยะที่สามีหญิงตั้งครรภยอมรับการตั้งครรภ  (Realization or 
confirmation of pregnancy) (ศิริพร ฉัตรโพธิ์ทอง,  2534; May and Mahleister,  1990;dickason, et 
al.,  1998) พฤติกรรมที่สามีหญิงตั้งครรภแสดงออกถึงการยอมรับการตั้งครรภมีดังนี้ (สมจิตร         
สิทธิวงศ,  2541) คือ 

1) การชวยเหลือภรรยาในการงานตาง ๆ ที่ภรรยาเคยปฏิบัติ ตองการใหภรรยา      
พักผอนมากขึ้น หรือใหการดูแล หวงใยสุขภาพของภรรยา 

2) การตั้งชื่อบุตรการจัดเตรียมสถานที่และของใชภายในบานสําหรับทารก และ
การบอกขอมูลเกี่ยวกับการตั้งครรภแกสมาชิกในครอบครัว 

3) การแสดงออกทางอารมณวาดีใจ อาจพูดวาตองการบุตร หรือดีใจเมื่อรับทราบ
วาภรรยาตั้งครรภ 

ในระยะนี้สามีหญิงตั้งครรภจะรับรูถึงความรับผิดชอบในฐานะผูนําครอบครัวมี
การเปลี่ยนแปลงมโนมติของตนเปนลักษณะบทบาทผูหาเงินเล้ียงครอบครัว (Changing self-
concept : provide role identity) (ศิ ริพร  ฉั ตรโพธิ์ทอง ,  2534) ในปลายไตรมาสแรกนี้ ส ามี          
หญิงตั้งครรภจะรับรูถึงการที่จะตองดูแลชวยเหลือภรรยาและบุตรในครรภ (Sherwen, et al.,  1991) 

ไตรมาสที่ 2 ระยะนี้จะเปนระยะ 4-6 เดือนของการตั้งครรภ เปนระยะที่สามี     
หญิงตั้งครรภจะมีการคิดถึงบทบาทของการเปนบิดา (Sherwen, et al.,  1991) และจินตนาการถึง
การที่ตนตองชวยภรรยาในการเลี้ยงดูบุตร สามีหญิงตั้งครรภจะเริ่มสังเกตและรับรูตอการ        
เปลี่ยนแปลงทางสรีระของภรรยาและการเคลื่อนไหวของทารกในครรภ (Awareness of wife’s 
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increasing body size and fetal movement) (นิศารัตน  โหโก,  2540) ในระยะนี้บทบาทของสามี  
หญิงตั้งครรภมีดังตอไปนี้  (ศิริพร ฉัตรโพธิ์ทอง,  2534) 

1) ความสัมพันธทางเพศ ในขณะตั้งครรภสามีหญิงตั้งครรภมักกลัวตอการมี   
เพศสัมพันธกับภรรยา เพราะกลัววาจะเปนอันตรายตอการตั้งครรภ หรือมีอันตรายตอทารกในครรภ 
จึงทําใหมีเพศสัมพันธกับภรรยานอยลง 

2) ความสัมพันธระหวางพอกับทารกในครรภ จะมีลักษณะของความคาดหวัง
เร่ืองเพศของลูก สังเกตความมีสุขภาพของลูกจากการเคลื่อนไหวที่สังเกตได 

3) มโนมติของพอตอการตั้งครรภ ผูเปนพอจะเริ่มพิจารณาตนเองมากขึ้นและมัก
จะเปรียบเทียบความสัมพันธของตนกับสมาชิกครอบครัวอ่ืน 

ไตรมาสที่  3 เปนระยะการคาดการณ ลวงหน าเกี่ ยวกับการคลอด  (ศิ ริพร             
ฉัตรโพธิ์ทอง,  2534) ในระยะนี้สามีหญิงตั้งครรภจะมีการเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการ
ดําเนินบทบาทบิดา  พฤติกรรมของสามีหญิงตั้งครรภที่แสดงออกถึงการเตรียมตัวดังกลาวมีดังนี้ 
(สมจิตร  สิทธิวงศ,  2541) 

1) คอยดูแลเอาใจใสภรรยาและรอคอยทารกที่จะคลอดออกมา 
2) เตรียมสําหรับเหตุการณเจ็บครรภคลอดและการคลอดของภรรยา 
3) ศึกษาหาความรูเกี่ยวกับการเตรียมตัวของบิดา 
4) ตองการที่จะมีความรูเกี่ยวกับลักษณะการเจ็บครรภคลอด เพื่อที่จะตัดสินใจได

เหมาะสมในการที่จะพาภรรยาไปโรงพยาบาล 
5) มีการจดจําเสนทางที่จะไปโรงพยาบาล หรือลองขับรถไปในเสนทางที่จะไป   

โรงพยาบาล 
6) จัดเตรียมกระเปา ของใช เตรียมรถ ตลอดจนเบอรโทรศัพทสถานที่ที่จําเปน 
7) มีการซักถามเกี่ยวกับชุดเครื่องมือทําคลอด ความสามารถของแพทยในการที่

จะชวยเหลือชีวิตของภรรยาและบุตร 
8) มีความตองการที่จะทราบไดวาตนเองจะทําอะไรไดบางเมื่อภรรยาเจ็บครรภ

คลอด การชวยเหลือการคลอดฉุกเฉินในกรณีที่ไมสามารถพาภรรยาไปโรงพยาบาลไดทัน ตลอดจน
ถึงการชวยเหลือทารกภายหลังคลอด 

9) เตรียมซื้อของใชเส้ือผาสําหรับทารก เตรียมคาใชจายที่จะตามมา และเตรียม
ตั้งชื่อบุตรที่จะเกิดมา 

10) ทํางานเพิ่มขึ้นเพื่อเตรียมสําหรับคาใชจายตาง ๆ ที่จะตามมา 
11) พูดคุยกับเพื่อนที่เคยมีบุตรเพื่อทราบถึงบทบาทของบิดา 
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จะเห็นไดว าเมื่ อภรรยาตั้ งครรภ  บทบาทของสามีหญิงตั้ งครรภจะมีการ          
เปลี่ยนแปลงไปตามระยะของการตั้งครรภ ซ่ึงหากสามีหญิงตั้งครรภตระหนักถึงบทบาทและมีการ
ปฏิบัติบทบาทของตนไดอยางเหมาะสม จะสงผลตอสุขภาพกายและสุขภาพจิตของภรรยา รวมทั้ง
จะสงผลตอสุขภาพของทารกในครรภดวย (ประภัสสร อินทรศักดิ์สิทธิ์,  2540) ดังนั้นจึงมีความ      
จําเปนที่จะตองมีการสงเสริมใหสามีหญิงตั้งครรภสามารถปฏิบัติบทบาทของตนใหสําเร็จลุลวงไป
ไดดวยดี 

 
5. บทบาทพยาบาลเพื่อสงเสริมการปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดาในระยะตั้งครรภใน
หญิงตั้งครรภวัยรุน 
 

5.1 การพยาบาลหญิงตั้งครรภวัยรุน 
 

ในระบบการพยาบาลหญิงตั้งครรภวัยรุนในปจจุบันนั้นกิจกรรมการดูแลในหนวย
ฝากครรภประกอบไปดวยการตรวจครรภตามนัดและการใหความรูคําแนะนําการปฏิบัติตัวในระยะ
ตั้งครรภ โดยสอนเปนรายกลุม 1 คร้ัง ในชวงไตรมาสที่ 1 ของการตั้งครรภเร่ือง การปฏิบัติตัวขณะ
ตั้งครรภและการเตรียมตัวคลอดจากพยาบาลวิชาชีพประจําหนวยฝากครรภ ซ่ึงเนื้อหาไมไดเนนการ
ปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาโดยเฉพาะในกลุมหญิงตั้งครรภวัยรุน มีการสอนรวมทั้ง
มารดาวัยผูใหญและวัยรุน นอกจากนี้การสนับสนุนใหสามีเขามามีสวนรวมยังขาดความชัดเจน การ
จัดบริการสุขภาพตองมีความเฉพาะเจาะจงและมีปริมาณที่เพียงพอและครอบคลุมประเด็นปญหา 
โดยเฉพาะในประเด็นการใหความรู (education) ซ่ึงมีวัตถุประสงคเพื่อลดความกลัววิตกกังวลและ
ชวยใหหญิงตั้งครรภเพิ่มความสามารถในการดูแลตนเองที่ถูกตองและเหมาะสมไดนั้นควรจัดเปน
กิจกรรมตอเนื่องตลอดการตั้งครรภ ทั้งนี้เพราะการตั้งครรภเปนกระบวนการที่มีการเปลี่ยนแปลงอยู
ตลอดเวลา (พวงนอย สาครรัตนกุล, จันทิมา ขนบดี,  2547) และนอกจากนี้การตั้งครรภในชวง      
วัยรุนครรภแรกการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาถือเปนส่ิงสําคัญ โดยบทบาททางการ
พยาบาลในการสงเสริมการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดามีจุดมุงหมายเพื่อใหมารดา
และทารกมีสุขภาพดีทั้งทางดานรางกายและจิตใจ ซ่ึงการพยาบาลในหญิงตั้งครรภวัยรุนนั้น
พยาบาลตองทําหนาที่ รับฟง คนหาขอมูลโดยการซักประวัติ สนบัสนุนใหกําลังใจตลอดจนใหการ
พยาบาลอยางเหมาะสมในหญิงตั้งครรภแตละรายโดยในการพยาบาล    หญิงตั้งครรภวัยรุนในระยะ
ตั้งครรภนั้นจําแนกเปนหมวดหมูได ดังนี้ 

1. การซักประวัติโดยละเอียดและแยกขอมูลที่เปนภาวะเสี่ยงสูงออกมา การซัก
ประวัติเปนการประเมินสุขภาพ สภาวะทางเศรษฐกิจ สังคมวัฒนธรรม เพื่อเปนแนวทางในการ   
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วางแผนการพยาบาลหญิงตั้งครรภวัยรุน การซักประวัติแบงออกเปน ประวัติสวนตัว ประวัติ   
ครอบครัว ประวัติความเจ็บปวยในอดีต ประวัติการตั้งครรภ และการคลอดครั้งกอน ๆ ประวัติการ
ตั้งครรภปจจุบัน เปนตน 

2. การตรวจทางหองปฏิบัติการและแยกขอมลูที่เนนภาวะเสี่ยงสูงออกมา ไดแก 
การตรวจโลหิตและการตรวจปสสาวะ 

3. การตรวจรางกายทั่ว ๆ ไป แลวสามารถแยกขอมูลที่เปนสาเหตุโดยตรงออกมา 
เชน ทาเดิน สวนสูง น้ําหนักตัว เตานม และการตรวจลักษณะทั่วไปตามระบบตาง ๆ ของรางกาย 

4. การตรวจครรภ เฝาติดตามอาการของหญิงตั้งครรภและทารกในครรภเพื่อ
วินิจฉัยสภาพและสามารถใหการพยาบาลไดทันทวงที 

5. การใหความรูแกหญิงตั้งครรภวัยรุนและครอบครัว พยาบาลในหนวยฝาก
ครรภ มีบทบาทหนาที่สําคัญในการใหความรูและใหการปรึกษา หญิงตั้งครรภวัยรุนและครอบครัว 
เพื่อใหเกิดการเรียนรู มีแนวคิดที่ดีทําใหไปสูการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทางสุขภาพที่ดีตอไป 

หัวขอการใหคําแนะนําแกมารดา 
1. กายวิภาคและสรีรวิทยาเกี่ยวกับอวัยวะสืบพันธุ 
2. การปฏิสนธิและการเจริญเติบโตของทารกในครรภ 
3. การเปลี่ยนแปลงทางรางกายและจิตใจ ความไมสุขสบายในระหวางตั้งครรภ 

อาการผิดปกติที่เกิดขึ้นและอาการที่ตองมาโรงพยาบาลทันที 
4. การปฏิบัติตนระหวางการตั้งครรภ ไดแก การรับประทานอาหาร การพักผอน 

การออกกําลังกาย การอาบน้ํา การดูแลเตานม เปนตน 
5. การเตรียมความพรอมสําหรับการคลอด ไดแก การฝกการหายใจ เพื่อผอน

คลายความเจ็บปวด การเตรียมเครื่องใชสําหรับมารดาและทารก 
6. การปฏิบัติตนในระยะเจ็บครรภและระยะคลอด 

 
5.2 บทบาทพยาบาลเพื่อสงเสริมการปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดาในระยะ   

ตั้งครรภ 
 

บทบาทของพยาบาลในการสงเสริมใหหญิงตั้งครรภวัยรุนสามารถปรับตัวดาน 
บทบาทหนาที่การเปนมารดาในระยะตั้งครรภไดนั้นสามารถจําแนกเปนบทบาทดานตาง ๆ ไดดังนี้ 
(กรรณิการ กันธะรักษา,  2531; Dunkley,  2000; Montgomery,  2003) 

1. เปนผูใหการดูแล (Caregiver) โดยใชกระบวนการพยาบาล เพื่อใหเกิดสุขภาพที่
ดีทั้งของหญิงตั้งครรภและทารกในครรภ ทั้งในลักษณะของการปองกัน การดูแลรักษา และการ     
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ฟนคืนสูสภาพเดิม เชน การสนับสนุนการมีคุณคาในตนเอง ตลอดจนปจจัยหรือความเชื่อทางดาน
ขนบธรรมเนียมประเพณีที่มีผลตอการปรับตัวในระยะตั้งครรภ มีการประเมินสภาพทารกในครรภ
เมื่อหญิงตั้งครรภมาฝากครรภทุกครั้ง กระตุนการสรางสัมพันธภาพระหวางมารดาและทารก     
นอกจากนี้พยาบาลไมควรเปลี่ยนแบบแผนในการดําเนินชีวิตแตควรสนับสนุนใหหญิงตั้งครรภและ
ครอบครัวดําเนินชีวิตไปในแนวทางที่เหมาะสมเพื่อชวยใหเขาสูกระบวนการปรับตัวไดถูกตอง 

2. เปนผูสอนสุขศึกษา (Health educator) หญิงตั้งครรภจะมีการดูแลสุขภาพขณะ   
ตั้งครรภเปนอยางไร สามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในระยะตั้งครรภไดดีเพียงไร 
ปจจัยสําคัญปจจัยหนึ่งที่ทําใหหญิงตั้งครรภเลือกทางเลือกในการปรับตัว คือขอมูลความรูที่ไดรับ 
ถาหญิงตั้งครรภไดรับขอมูลที่ถูกตองและเพียงพอ ก็จะสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาไดอยางมีประสิทธิภาพและเหมาะสม ซ่ึงในการใหขอมูลนั้นสามารถใหขอมูลโดยวิธีการ
สอนเปนรายบุคคล การสอนเปนรายกลุม หรือการจัดอบรม นอกจากการใหความรูตางๆแลว อาจ
มอบเอกสารหรือคูมือเพื่อใหหญิงตั้งครรภไดนําไปทบทวนตอเนื่องเพื่อการปรับตัวที่ถูกตองและ
เหมาะสมตอไป 

3. เปนผูแนะแนว (Counselor) บทบาทนี้คอนขางใกลเคียงกับบทบาทผูสอน          
สุขศึกษา โดยผูที่แนะแนวจะเปนผูใหขอมูลเกี่ยวกับทางเลือกในการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ
เปนมารดา เพื่อใหหญิงตั้งครรภมีอิสระในการตัดสินใจดวยตนเอง จึงเปนเสมือนแหลงประโยชนที่
หญิงตั้งครรภและครอบครัว สามารถขอขอมูลแนวทางเลือกตางๆ เพื่อประกอบการตัดสินแกปญหา  

4. เปนผูประสานงาน (Collaborator) พยาบาลเปนสมาชิกผูหนึ่งในทีมสุขภาพ มใิช
ผูที่เปนหนาที่หลักในการดูแล จึงตองรวมมือกับสมาชิกอื่นๆ เมื่อหญิงตั้งครรภเกิดปญหาในการ     
ปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา เพื่อประโยชนสูงสุดของหญิงตั้งครรภ ในลักษณะที่เรียก
วาทีมสุขภาพโดยคํานึงถึงหญิงตั้งครรภและครอบครัวเปนสําคัญ 

แนวทางในการพยาบาลและสงเสริมใหหญิงตั้งครรภสามารถปรับตัวดานบทบาท  
หนาที่การเปนมารดาประกอบดวย  

1) เปดโอกาสใหหญิงตั้งครรภแสดงออกถึงความรูสึกเกี่ยวกับการเปนมารดา และ
ส่ิงที่คิดวาจะปฏิบัติตอทารกเพื่อเปนขอมูลในการจัดกิจกรรมเพื่อชวยใหเกิดการปรับตัวที่ดีใน      
บทบาทหนาที่การเปนมารดา 

2) เปดโอกาสใหหญิงตั้งครรภไดแสดงความรูสึกและแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกัน
ในกลุมหญิงตั้งครรภเองใหโอการซักถามพูดคุยเกี่ยวกับการเลี้ยงดูบุตร และสนับสนุนใหครอบครัว
มีสวนรวมในการประคับประคองและปรับบทบาทของการเปนมารดาครรภแรก 

3) จัดหาเอกสาร ตางๆ เกี่ยวกับกิจกรรมการเปนมารดาและใหโอกาสซักถาม      
พูดคุยเกี่ยวกับการเลี้ยงดูบุตร 
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4) กระตุนใหหญิงตั้งครรภแสดงความรูสึกที่คิดวาเปนสิ่งยากลําบากสําหรับตนเอง
ในการที่จะตองแสดงบทบาทการเปนมารดา 

5) จัดบริการใหความรูและสอนเกี่ยวกับวิธีการเลี้ยงดูบุตรเพื่อใหหญิงตั้งครรภคร้ัง
แรกมีโอกาสพัฒนาความรูความสามารถ และทักษะในการเปนมารดาที่ดี เพื่อใหหญิงตั้งครรภคร้ัง
แรกมีประสบการณละมีความมั่นใจในการเลี้ยงดูบุตรไดดวยตนเองอันจะชวยใหมีการปรับตัวดาน
บทบาทการเปนมารดาไดอยางเหมาะสม 

6) สนับสนุนใหครอบครัวประคับประคองและเขาใจในบทบาทที่เปลี่ยนแปลงไป
ของหญิงตั้งครรภ วาเปนเรื่องปกติธรรมดา โดยเฉพาะหญิงตั้งครรภที่มีอารมณออนไหวงาย โดยให
ความรูแกครอบครัวเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงดานรางกายและจิตใจมารดา รวมทั้งการปฏิบัติตนใน
ระยะตั้งครรภและหลังคลอด เนนการมีสวนรวมในการชวยเหลือภรรยาของสามี เพื่อใหเกิด        
สัมพันธภาพที่ดีในครอบครัว 

7) เปดโอกาสใหหญิงตั้งครรภแสดงความรูสึกสองฝกสองฝาย เกี่ยวกับบทบาท
การเปนมารดา หรือความยากลําบากใจเกี่ยวกับบทบาทใหม 

8) ประเมินความกาวหนาในบทบาทของการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภและสง
ตอไปยังพยาบาลที่ทําหนาที่ดูแลหลังคลอด เพื่อท่ีจะชวยเหลือสนับสนุน บทบาทการเปนมารดาใน
ระยะหลังคลอดตอไป 

เมื่อหญิงตั้งครรภวัยรุนเขาสูระยะคลอด ควรจะคลอดในโรงพยาบาลที่มีบุคลากร
และเครื่องมือที่พรอมมีการรายงานแพทยใหทราบเพื่อประเมินสถานะของมารดาและทารกในครรภ 
ในรายที่มีภาวะแทรกซอน เชน ความดันโลหิตสูง เจ็บครรภกอนกําหนด ควรไดรับการดูแลอยาง   
ใกลชิด การดแูลการคลอดใหเปนไปตามขอบงชี้ทางสูติศาสตร 

 
6. โปรแกรมการสงเสริมการรับรูความสามารถการเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนจากสามี 
 

จากการศึกษาของ ศุภกาญจน สิริกรรณะ (2543) พบวา อายุการรับรูความสามารถ
การเปนมารดาและการสนับสนุนทางสังคมสามารถทํานายการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาได ซ่ึงการตั้งครรภในชวงวัยรุนเปนภาวะวิกฤตที่ตองเผชิญและใชความสามารถในการ    
ปรับตัวอยางมาก หญิงตั้งครรภจึงตองการความเขาใจ กําลังใจ และความชวยเหลือทางดานรางกาย
และจิตใจจากบุคคลรอบขางมากกวาเดิม (เกียรติกําจร กุศล,  2536) สอดคลองกับผลการศึกษาของ      
เยาวลักษณ   เสรีเสถียร ที่ไดศึกษาพบวา ปจจัยเกี่ยวกับ สัมพันธภาพระหวางคูสมรส แรงสนับสนุน
ทางสังคม ความพรอมในการมีบุตร ประสบการณการเลี้ยงดูเด็กและอายุ เปนปจจัยที่มีอิทธิพลทาง
บวกและสามารถรวมกันอธิบายความผันแปรของการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาใน
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ระยะตั้งครรภของหญิงวัยรุนได และเมื่อศึกษาถึงการสนับสนุนทางสังคมจากแหลงสนับสนุนทาง
สังคมที่แตกตางกันของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกพบวาแหลงสนับสนุนทางสังคมที่กลุม        
ตัวอยางระบุมากที่สุดเปนอันดับหนึ่ง คือ สามี ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดนําแนวคิดทฤษฏีการรับรู
ความสามารถของตนเองของ Bandura (1997) อันประกอบดวย 1) การพูดชักจูง 2) การเรียนรูผาน
ตัวแบบ 3) ประสบการณความสําเร็จของตนเอง 4) การกระตุนทางรางกายและอารมณ และแนวคิด
เกี่ยวกับการเตรียมตัวการเปนมารดาในระยะตั้งครรภ (Preparation for motherhood) (Griffin and 
Verzemnieks,  1991; Griffin, Anderson, Verzemnieks and Brecht,  2000; 1999) ซ่ึงประกอบดวย
วิธีการดูแลตนเองและทารกในครรภ การพัฒนาและการสรางความพูกพันที่มีตอบุตรและการเตรียม
ตัวเพื่อการคลอด เมื่อนํามาผสมผสานเขากับการเนนการสนับสนุนของสามีโดยอาศัยแนวคิดของ 
House (1981) อันประกอบดวย 1) การสนับสนุนทางดานอารมณ 2) การสนับสนุนทางดานการ
ประเมินคุณคา 3) การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร  4) การสนับสนุนทางดานสิ่งของ               
มาประยุกตในการจัดโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจาก
สามีใหกับหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้  

กิจกรรมที่ 1 วิธีการพูดชักจูง แบงเปน 2 ลักษณะคือ  
1) การพูดชักจูงโดยผูวิจัยมีการจัดกิจกรรมการใหความรูเปนรายกลุม

ใหแกหญิงตั้งครรภและสามีในเรื่องของการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจในระยะตั้งครรภ
ของหญิงตั้งครรภวัยรุน การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน
พัฒนาการ ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นในขณะตั้งครรภพรอมแนวทางปองกัน การเตรียมตัว
สําหรับการคลอดละการดูแลทารกแรกเกิด ซ่ึงการใหความรูเปนแนวทางหนึ่งของการใหคําแนะนํา
และการใชคําพูดชักจูงซึ่งการใหความรูคําแนะนําเปนปจจัยข้ันแรกและเปนองคประกอบที่สําคัญที่
จะกระตุนให เกิดพฤติกรรมที่ เหมาะสม  โดยการกลาวสนับสนุน  ใหกําลังใจ  กระตุนให               
หญิงตั้งครรภเกิดความมั่นใจในความสามารถของตน รวมทั้งเสริมแรงจูงใจเมื่อหญิงตั้งครรภปฏิบัติ
ไดถูกตอง จะทําใหมารดาเชื่อมั่นวาตนเองมีความสามารถที่จะประสบผลสําเร็จในการกระทํา       
บทบาทการเปนมารดาได  

2 การพูดชกัจูงแสดงความคิดเห็นติชมใหการยอมรับและเสริมกําลังใจ
ในการกระทําที่ถูกตองจากสามีในเรื่องการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจการปฏิบัติตัวใน
ขณะตั้งครรภ พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน การปองกันภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้น
พรอมแนวทางการปองกัน  การเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการดูแลทารกแรกเกิดของ           
หญิงตั้งครรภ โดยการไดรับคําแนะนําและคําพูดชักจูงจากบุคคลที่มีความสําคัญหรือเปนที่เคารพ
นับถือของบุคคลนั้น โดยการแสดงออกทางคําพูดวาเขามีความเชื่อมั่นในความสามารถของบุคคล
นั้นวาจะสามารถกระทํากิจกรรมที่กําหนดไดจะเปนการสงเสริมใหบุคคลนั้นเลิกสงสัยในตนเอง 
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(Self-doubts) ทําใหเกิดกําลังใจ มีความมั่นใจ และมีความพยายามมากขึ้นที่จะกระทํากิจกรรมนั้น
ใหสําเร็จสงผลใหเกิดความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองขึ้น  ทําใหบุคคลนั้นสามารถ         
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพที่ดีเพิ่มขึ้นได (Bandura,  1997) อันจะกอใหเกิดการ     
ปรับตัวที่ดีในขณะตั้งครรภในลําดับตอไป         

กิจกรรมที่ 2  การไดเห็นตัวแบบโดยผูวิจัยจัดใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและ
สามีไดเห็น ตัวแบบสัญลักษณซ่ึงประกอบดวย ภาพพลิก ตัวแบบจากชีวิตจริงในเรื่องของการ
ปฏิบัติตัวขณะ   ตั้งครรภทั้งในเรื่องของกิจกรรมที่ควรปฏิบัติและกิจกรรมที่ควรงด ภาวะแทรกซอน
ที่อาจจะเกิดขึ้นพรอมวิธีการปองกัน การกระตุนพัฒนาการทารกในครรภ การเตรียมตัวสําหรับการ
คลอดและการดูแลทารกแรกเกิดโดยการสาธิตจากผูวิจัย และหนังสือคูมือโดยมีรายละเอียด ดังนี้ 

ภาพพลิก (Flip chart) เปนทัศนวัสดุในชุดของภาพถาย ภาพวาด แผนภูมิ ซ่ึงนํา
ภาพหลาย ๆ ภาพที่เปนเรื่องราวเดียวกันรวมไวดวยกัน ภาพตาง ๆ มีความสัมพันธตอเนื่องกันใน
เนื้อหาตามลําดับ เหมาะในการติดตัวไปสอนในที่ตาง ๆ การสอนทําไดโดยการพลิกภาพไปดาน
หลังทีละภาพการจัดทําภาพพลิกอาจทําดวยกระดาษวาดเขียนชนิดบางหรือหนาก็ได นํามาเย็บติด
กันเปนเลมและใชกระดาษแข็งทําเปนปกใหพอที่จะตั้งและแขวนได สําหรับขนาดภาพที่จะนํามาทํา
ภาพพลิกนั้นอาจไดมาจากการเขียน การถายภาพหรือขยายภาพ   (จันทรพิมพ   สายสมร,  2532) 

การสาธิต (Demonstration) มีจุดมุงหมายเพื่อใหผูรับบริการไดเกิดการเรียนรูทั้ง
ดานทักษะและความรู (นที เกื้อกูลกิจการ,  2541) เปนการแสดงใหดูเปนตัวอยาง ผูเรียนจะเกิดการ
เรียนรู จากการสังเกต การฟง การกระทําหรือการแสดง 

คูมือ (Hand book) หมายถึง หนังสือคูมือที่ใชคูกับการกระทําอะไรอยางใดอยาง
หนึ่งวัตถุประสงคของคูมือก็เพื่อใชเปนแนวทางการปฏิบัติแกผูใชมีขั้นตอนการจัดทําดังนี้ 1) เลือก
หัวเร่ือง  2) ประเมินผูเรียน 3) กําหนดเนื้อหา  4) ตรวจสอบโดยผูเชี่ยวชาญ 5) นํามาปรับปรุงแกไข
จนมีคุณภาพดีแลวจึงนําไปเผยแพร (ปรีชา  ชางขวัญยืนและคณะ,  2539) 

โดยตัวแบบตาง ๆ ทั้งคูมือ ส่ือส่ิงพิมพ การสาธิตลวนสงผลตอประสบการณการ
เรียนรู (กิดานันท  มลิทอง,  2543) โดยหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีของกลุมที่เขารวม      
กิจกรรมในโปรแกรมไดเห็นตัวแบบกระทําพฤติกรรมบทบาทหนาที่การเปนมารดาแลว ทําให  
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีของกลุมที่ไดเขารวมกิจกรรมในโปรแกรมเกิดการเรียนรูและ
เลียนแบบทําตามตัวแบบ เกิดความคิดคลอยตามและเกิดความมั่นใจในความสามารถของตนเองวา
ตนเองก็สามารถที่จะปฏิบัติกิจกรรมเหลานั้นไดดวยตนเองสงผลใหหญิงตั้งครรภเกิดการปรับตัว
ดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เหมาะสม 

กิจกรรมที่  3 ประสบการณที่ประสบความสํ าเร็จดวยตนเอง  โดยการให            
หญิงตั้งครรภและสามีฝกทักษะประสบการณหรือการกระทําที่ประสบผลสําเร็จดวยตนเอง  ในการ
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ดูแลตนเองขณะตั้งครรภที่ครอบคลุมการออกกําลังกาย การกระตุนพัฒนาการทารกในครรภ การฝก
หายใจเพื่อเตรียมตัวคลอดและการดูแลทารกแรกเกิด โดยหญิงตั้งครรภไดรับการชวยเหลือจากสามี
ในการฝกทักษะดังกลาว   และเมื่อปฏิบัติถูกตองสามีกลาวชมเชยเสริมกําลังใจ ซ่ึงการใหสามีเขามา
มีสวนรวมในการฝกทักษะนี้ ทําใหหญิงตั้งครรภมีความเชื่อมั่นที่ไดลงมือทํากิจกรรมจนเปนผล
สําเร็จเพิ่มขึ้น ทั้งนี้จากการฝกใหกลุมตัวอยางมีทักษะเพียงพอที่จะประสบความสําเร็จไดพรอม ๆ 
กับการทําใหเขามีความเชื่อมั่นวาเขามีความสามารถที่จะกระทํากิจกรรม เกิดการรบัรูความสามารถ
ในบทบาทการเปนมารดา 

กิจกรรมที่ 4 การกระตุนสภาวะทางสรีระและอารมณ โดยการกระตุนทางรางกาย
และอารมณของหญิงตั้งครรภใหอยูในระดับที่เหมาะสม เพื่อใหหญิงตั้งครรภมีการรับรูถึงความ
สามารถของ ตนเองและแสดงออกถึงความสามารถในการปฏิบัติบทบาทมารดาไดเหมาะสมโดย
การจัดกิจกรรมดังนี้ การสนับสนุนใหหญิงตั้งครรภคุนเคยกับสถานการณการเปนมารดาครั้งแรก 
เชน การจัดใหเยี่ยมชมแผนกหองคลอดและหลังคลอด การจัดใหหญิงตั้งครรภไดมีการฝกผอน
คลายรางกายและจิตใจขณะตั้งครรภ เชน การออกกําลังกาย การแสดงออกถึงความรูสึก เชน การ
เปดโอกาสและกระตุนใหหญิงตั้งครรภไดพูดคุยระบายความรูสึกและกิจกรรมสงเสริมจากสามีใน
การชวยเหลือจัดเตรียมอุปกรณส่ิงของตาง ๆ เชน อุปกรณในการออกกําลังกาย อาหารครบ 5 หมู 
และอุปกรณในการเตรียมตัวคลอดรวมทั้งเปดโอกาสและกระตุนใหภรรยาพูดคุยระบายความรูสึก
แสดงความรักความหวงใยเอาใจใสตอภรรยา 

จะเห็นไดวาโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่ เนนการ
สนับสนุนจากสามีจะทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีความมั่นใจ มีความเขาใจเกี่ยวกับการ
ปฏิบัติบทบาทหนาที่การเปนมารดาเพิ่มขึ้น รวมทั้งมีแรงจูงใจมีความพยายามอุตสาหะที่จะกระทํา
พฤติกรรมสงผลใหหญิงตั้งครรภวัยรุนสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่      
เหมาะสมได 

 
7. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 

กนกพร สุทธิรักษ (2543) ศึกษาเกี่ยวกับประสิทธิภาพของโปรแกรมการใหความรู
แกสามีตอการรับรูความสามารถของตนเองและความคาดหวังผลลัพธที่จะเกิดขึ้นในการดูแลภรรยา
ขณะ ตั้งครรภในกลุมตัวอยางจํานวน 60 รายผลการศึกษาพบวา สามีหญิงตั้งครรภที่ไดรับความรู
ตามโปรแกรมการใหความรูมีการรับรูความสามารถของตนเองในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภโดย
รวมและสูงกวากอนไดรับความรูตามโปรแกรมการใหความรูอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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รวมทั้งรูมีความคาดหวังผลลัพธที่จะเกิดขึ้นในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภทั้งโดยรวมและรายดาน
ทุกดานสูงกวาสามีหญิงตั้งครรภที่ไมไดรับความรูตามโปรแกรม 

ณัฏฐญา พัฒนะวาณิชนันท (2542) ไดศึกษาถึง พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพและ
การรับรูสมรรถนะของตนเองและอํานาจการทํานายพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของสตรีตั้งครรภ
ที่ทํางานในโรงงานอุตสาหกรรม กลุมตัวอยางเปนสตรีตั้งครรภที่ทํางานในโรงงานจํานวน 200 ราย 
ผลการวิจัยพบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ และการรับรูสมรรถนะของ
ตนเองโดยรวมและรายดานอยูในเกณฑปานกลาง การรับรูสมรรถนะของตนเองและลําดับที่ของ
การตั้งครรภสามารถรวมทํานายพฤติกรรมของการสงเสริมสุขภาพของสตรีตั้งครรภที่ทํางานใน 
โรงงานอุตสาหกรรมไดรอยละ 29.6 (p<0.001) จากผลการวิจัยคร้ังนี้มีขอเสนอแนะวา ในการ      
สงเสริมสุขภาพแกสตรีตั้งครรภที่ทํางานในโรงงานอุตสาหกรรมควรจัดกิจกรรมเพื่อสงเสริมให
สตรีตั้งครรภมีการรับรูสมรรถนะของตนเอง โดยเพิ่มการรับรูสมรรถนะในการที่จะกระทํา       
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพไดสําเร็จ โดยเฉพาะอยางยิ่งในสตรีตั้งครรภคร้ังแรก 

สุพรรณี กัณหดิลก (2542) ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูความสามารถของ 
ตนเองกับพฤติกรรมการปฏิบัติตัวดานสุขภาพในระยะตั้งครรภของมารดาวัยรุนผลการวิจัยพบวา 
คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางคะแนนการรับรูความสามารถของตนเองมีความสัมพันธ ทาง
บวกกับพฤติกรรมการปฏิบัติตัวดานสุขภาพในระยะตั้งครรภของมารดาวัยรุน มีคาความสัมพันธ
เทากับ .5482 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 แตเมื่อควบคุมอายุครรภ ใหมีคาคงที่ พบวา คา
สัมประสิทธิ์ของคะแนนการรับ รูความสามารถของตนเอง  มีความสัมพันธทางบวกกับ                
พฤติกรรมการปฏิบัติตัวดานสุขภาพในระยะตั้งครรภของมารดาวัยรุน มีคาความสัมพันธเทากับ 
.5424 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001  

นุชนาถ สะกะมณี (2541) ศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ
ตนเองตอความสามารถในการดํารงบทบาทมารดาครั้งแรกของมารดาหลังคลอด โดยกลุมตัวอยาง
เปนมารดาหลังคลอดครรภแรก อายุระหวาง 20-35 ป จํานวน 40 ราย โดยทําการสุมเขากลุมทดลอง
และกลุมควบคุมจํานวนกลุมละ 20 คน ผลการศึกษาพบวาความสามารถในการดํารงบทบาทมารดา
ครั้งแรกของมารดาหลังคลอดที่ไดใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองอยูใน
ระดับมากและความสามารถในการดํารงบทบาทมารดาครั้งแรกของมารดาหลังคลอดที่ไดใช
โปรแกรม สงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองสูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 
(p<.05) 

รัศมี ออนละมัย (2545) ศึกษาถึงการสนับสนุนจากคูสมรสและพัฒนกิจของมารดาที่
คลอดทารกน้ําหนักนอย โดยกลุมตัวอยางเปนมารดาที่คลอดทารกน้ําหนักนอยจํานวน 100 ราย    
ผลการวิจัยพบวา มารดาที่คลอดทารกน้ําหนักนอยไดรับการสนับสนุนจากคูสมรสอยูในระดับที่
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คอนขางมากและมีพัฒนากิจของมารดาในระยะหลังคลอดอยูในระดับดีและการสนับสนุนจากคู
สมรสสามารถทํานายพัฒนกิจของมารดาที่คลอดทารกน้ําหนักนอยในระยะหลังคลอดไดรอยละ 
26.4 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .001 

ศุภการณ  สิริกรรณะ (2543) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล การ
สนับสนุนทางสังคม การรับรูความสามารถในการเปนมารดา กับการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ
เปนมารดาโดยกลุมตัวอยางเปนหญิงตั้งครรภปกติครรภแรก จํานวน 150 ราย ผลการศึกษาพบวา 
อายุระยะเวลาในการศึกษา การสนับสนุนทางสังคม การรับรูความสามารถในการเปนมารดา มี
ความสัมพันธกับการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา และพบวา ปจจัยดาน อายุ การรับรู
ความสามารถในการเปนมารดาและการสนับสนุนทางสังคม สามารถทํานายการปรับตัวดาน       
บทบาทหนาที่การเปนมารดาไดรอยละ 46.4 

สิรินาถ ศรีอําพร (2543) ไดศึกษาถึงความรูสึกมีคุณคาในตนเอง การสนับสนุนทาง
สังคม ปจจัยคัดสรรบางประการกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงตั้งครรภวัยรุน ผลการวิจัย
พบวา ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง การสนับสนุนทางสังคม ระดับการศึกษา และความตั้งใจในการ
มีบุตรมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงตั้งครรภวัยรุน อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ และปจจัยที่สามารถรวมทํานายพฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงต้ังครรภวัยรุนคือ การ
สนับสนุนทางสังคม ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง และความตั้งใจในการมีบุตร โดยอยูภายใตอํานาจ
การทํานายรอยละ 26.1 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  

วิไลกุล หนูแกว (2541) ศึกษาการสนับสนุนจากคูสมรส สัมพันธภาพกับมารดาและ     
พัฒนกิจเตรียมตัวเพื่อรับบทบาทการเปนมารดาในหญิงตั้งครรภที่ติดเชื้อเอชไอวี โดยกลุมตัวอยาง
เปนหญิงตั้งครรภที่ติดเชื้อเอชไอวี จํานวน 150 ราย ผลการศึกษาพบวาการสนับสนุนจากคูสมรส  
สัมพันธภาพกับมารดา และลักษณะครอบครัว สามารถรวมทํานายพัฒนกิจการเตรียมตัวเพื่อรับบท
บาทการเปนมารดาในหญิงตั้งครรภที่ติดเชื้อเอชไอวีไดรอยละ 65.38 (p<.01) 

นันทา กาเลี่ยง (2540) ไดศึกษาถึง การสนับสนุนทางสังคมจากแหลงสนับสนุนทาง
สังคมที่ตางกันของหญิงวัยรุนครรภแรก จํานวน 100 คน ผลการวิจัยพบวา แหลงสนับสนุนทาง
สังคมอันดับที่ 1,2 และ 3 ที่กลุมตัวอยางระบุมากที่สุด ไดแก สามี (รอยละ 67,n=100) ครอบครัว   
ตนเอง (รอยละ 53,n=92) และครอบครัวสามี (รอยละ 44,n=62) ตามลําดับ  

กมลรัตน ศุภวิทิตพัฒนา (2533) ศึกษาถึงความสัมพันธระหวางการสนับสนุนทาง
สังคมและปจจัยทางเศรษฐกิจสังคมและการปฏิบัติตนดานสุขภาพของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก
จํานวน 200  คนพบวา สามีใหการสนับสนุนทางสังคมมากเปนอันดับแรก อันดับรองลงมาไดแก 
มารดา บิดา และญาติ ตามลําดับ และพบวาอาชีพและรายไดที่แตกตางกันของหญิงตั้งครรภวัยรุนทํา
ใหไดรับการสนับสนุนทางสังคมในระดับที่ไมเห็นความแตกตางชัดเจน สวนสถานการณที่แตกตาง
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กันไดรับการสนับสนุนทางสังคมในระดับแตกตางกัน โดยพบวา หญิงตั้งครรภที่มีสถานภาพสมรส 
มาย หยา แยกกันอยู สวนใหญไดรับการสนับสนุนทางสังคมในระดับต่ําและหญิงตั้งครรภวัยรุนที่
อยูในครอบครัวขยายไดรับการสนับสนุนทางสังคมในระดับสูง มากกวาหญิงตั้งครรภวยัรุนที่อยูใน
ครอบครัวเดี่ยว 

เยาวลักษณ เสรีเสถียร (2543) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอการปรับตัวดานบทบาท
หนาที่ของการเปนมารดาในระยะตั้งครรภของหญิงวัยรุน โดยกลุมตัวอยางเปนหญิงวัยรุนตั้งครรภ 
อายุไมเกิน 19 ป จํานวน 313 ราย ผลการศึกษาพบวา ปจจัยเกี่ยวกับสัมพันธภาพระหวางคูสมรส 
แรงสนับสนุนทางสังคม ความพรอมในการมีบุตร ประสบการณการเลี้ยงดูเด็ก และอายุ เปนปจจัยที่
มีอิทธิพลทางบวก และสามารถรวมกันอธิบายความผันแปรของการปรับตัวดานบทบาทหนาที่ของ
การเปนมารดาในระยะตั้งครรภของหญิงวัยรุนได รอยละ 51.76 (p<.01)  

กัลยา ปนสันเทียะ (2542) ศึกษาพัฒนกิจในบทบาทการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภ
วัยรุนและศึกษาความสัมพันธระหวางอายุครรภ รายไดของครอบครัว ความตองการบุตรในครรภ  
ประสบการณการเลี้ยงดูบุตร ลักษณะครอบครัว กับพัฒนกิจในบทบาทการเปนมารดาของ          
หญิงตั้งครรภวัยรุน โดยกลุมตัวอยางเปนหญิงตั้งครรภวัยรุน อายุไมเกิน 17 ป จํานวน 150 ราย       
ผลการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางมีพัฒนกิจในบทบาทการเปนมารดาโดยรวมอยูในระดับคอนขางดี
พัฒนกิจดานการเตรียมตัวเพื่อการคลอดมีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุด ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพัฒนกิจใน
บทบาทการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุน คือความตองการบุตรในครรภ (r=.381,p<.001) 
ลักษณะครอบครัว (r=-.219,p<.01) 

วัน เพ็ญ  กุลนริศ  (2530) ศึกษาความสัมพันธระหวางเจตคติตอการตั้ งครรภ          
ภาพลักษณสัมพันธภาพระหวางคูสมรส กับการปรับตัวตอการเปนมารดาของหญิงวัยรุนในระยะ 
ตั้งครรภ โดยกลุมตัวอยางเปนหญิงตั้งครรภแรกอายุไมเกิน 18 ป จํานวน 100 ราย ผลการศึกษา   
พบวาสัมพันธภาพระหวางคูสมรส (r=.47,p<.001) เจตคติตอการตั้งครรภ (r=.465,p<.001) และ           
ภาพลักษณ (r=.281,p<.01) มีความสัมพันธในทางบวกกับการปรับตัวตอการเปนมารดาของหญิง 
วัยรุนในระยะตั้งครรภ ตัวแปรที่สามารถรวมกันทํานายการปรับตัวตอการเปนมารดาในระยะ         
ตั้งครรภ คือสัมพันธภาพระหวางคูสมรส และเจตคติตอการตั้งครรภ ซ่ึงอธิบายวาการปรับตัวตอการ
เปนมารดาในระยะตั้งครรภไดรอยละ 28.95 

ศศิธร ชัยวิเศษ (2541) ไดศึกษาถึง ความสัมพันธระหวางการรับรูความสามารถของ
ตนเอง การรับรูภาวะสุขภาพกับพฤติกรรมสุขภาพของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกโดยพบวา การ
รับรูความสามารถของตนเองมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสุขภาพอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ (r=.69,p<.001) การรับรูภาวะสุขภาพมีความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมสุขภาพอยางมี      
นัยสําคัญทางสถิติ (r=-.22,p<.05) การรับรูความสามารถของตนเองและลักษณะครอบครัวสามารถ
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ทํานายพฤติกรรมสุขภาพได รอยละ 41.67 โดยเฉพาะการรับรูความสามารถของตนเองเปนตัว
ทํานายที่ดีที่สุดกับพฤติกรรมสุขภาพไดรอยละ 38.35 

Froman and Owen (1990) ไดทําการศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูความ
สามารถของตนเองในการดูแลทารก และทักษะการดูแลทารกในกลุมตัวอยางมารดากอนจําหนาย
ออกจากโรงพยาบาล จํานวน 200 ราย ผลการศึกษาพบวาการรับรูความสามารถของตนเอง มีความ
สัมพันธกับความสามารถในการปฏิบัติกิจกรรมการดูแลทารกซึ่งประเมินโดยพยาบาลเพียง 3 ขอ 
ไดแกการปอนนม การเปลี่ยนผาออม และการอาบน้ําสําหรับอายุของมารดา จํานวนบุตร และทักษะ
ของมารดา เปนตัวแปรที่มีอํานาจการทํานายการรับรูความสามารถในการดูแลทารกสูงสุด 

Smoke and Grace (1988) ซ่ึงไดศึกษาประสิทธิภาพของโปรแกรมการสอนและการ
ดูแลขณะตั้งครรภในหญิงวัยรุน วัตถุประสงคเพื่อประเมินการเปลี่ยนแปลงเกี่ยวกับความรูและ      
ผลลัพธของการตั้งครรภ กลุมตัวอยางเปนหญิงตั้งครรภที่มีอายุนอยกวา 18 ป อายุครรภนอยกวา 36 
สัปดาห โดยกลุมควบคุมไดรับการพยาบาลตามปกติ สวนกลุมทดลองไดรับการใหความรูแก     
หญิงตั้งครรภวัยรุน เกี่ยวกบัการปฏิบัติในขณะตั้งครรภ การคลอด และการเลี้ยงดูบุตร ผลการศึกษา
พบวาหญิงตั้งครรภวัยรุนกลุมทดลองมีความรูในการปฏิบัติมากกวา และเมื่อเปรียบเทียบผลลัพธ
ของการตั้งครรภ พบวาหญิงตั้งครรภกลุมทดลองมีการคลอดกอนกําหนดนอยกวา และภาวะ       
สุขภาพของทารกในดานแอพการเมื่อ 5 นาทีดีกวากลุมควบคุม 

Sommer, et al.,(1993) ศึกษาเกี่ยวกับความพรอมทางดานการรูคิดกับพฤติกรรม     
บทบาทของการเปนมารดาของมารดาวัยรุน โดยศึกษาเปรียบเทียบความพรอมทางดานการรูคิด
สําหรับการเปนมารดาในหญิงวัยรุนครรภแรก จํานวน 171 ราย และหญิงวัยรุนที่ไมไดตั้งครรภ
จํานวน 48 ราย และหญิงตั้งครรภในวัยผูใหญ 38 ราย ผลการศึกษาพบวาในวัยรุนจะมีการเตรียมตัว
ทางดานความรูนอยกวา มีความเครียดตอบทบาทของการเปนมารดามากกวา และมีความสามารถ
ในการปรับตัวตอการเปนมารดาไดนอยกวาหญิงในวัยผูใหญ นอกจากนั้นพบวาความพรอมในการ
คิดรูมีความสัมพันธกับพฤติกรรมบทบาทของการเปนมารดา 

Zachariah (1994) ศึกษาปจจัยดานสัมพันธภาพระหวางมารดาและบุตรสาว สัมพันธ
ภาพระหวางมารดาและสามีมีอิทธิพลตอภาวะปกติสุขทางดานจิตใจของหญิงตั้งครรภ กลุมตัวอยาง
เปนหญิงตั้งครรภจํานวน 115 คน ผลการศึกษาพบวาสัมพันธภาพระหวางมารดาและบุตรสาว             
สัมพันธภาพระหวางมารดาและสามี เปนปจจัยที่สามารถทํานายภาวะปกติสุขทางดานจิตใจของ
หญิงตั้งครรภได 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของพบวา หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีความ
ยากลําบากในการปรับตัวตอบทบาทหนาที่การเปนมารดามากกวาหญิงตั้งครรภกลุมอื่น และเมื่อ 
ทบทวนงานวิจัยที่มีการพัฒนาโปรแกรมเพื่อสงเสริมการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา
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พบวา ในสวนของการจัดกิจกรรมเพื่อใหครอบคลุมปจจัยที่เปนตัวทํานายเกี่ยวกับการปรับตัวนั้นยัง
คงมีความเฉพาะเจาะจงที่ปจจัยใดปจจัยหนึ่ งอยูและสวนใหญจะเปนกิจกรรมที่จัดใหกับ             
หญิงตั้งครรภวัยผูใหญ มีเพียงสวนนอยที่จัดใหกับหญิงตั้งครรภวัยรุนและการจัดกิจกรรมยังขาด
การใหสามีเขามามีสวนรวมจึงยังไมครอบคลุมและเพียงพอกับความตองการของหญิงตั้งครรภ      
วัยรุนโดยเฉพาะในครรภแรก  (จวงจันทร สุทธศิ ริ ,  2543; Montgomery,  2003) การที่จะให         
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาไดอยางมี           
ประสิทธิภาพและเหมาะสมนั้นโปรแกรมสงเสริมการปรับตัวท่ีจัดใหจึงมีควรมีกิจกรรมที่         
ครอบคลุมปจจัยที่สามารถพัฒนาใหเกิดการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นได และพบวาการสงเสริมใหเกิด
การรับรูความสามารถของตนเองในบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนทางสังคม จะ
ทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในระยะตั้งครรภ
ได โดยปจจัยที่สามารถทํานายการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาประกอบดวย การรับรู
ความสามารถการเปนมารดา สัมพันธภาพระหวางคูสมรส เจตคติตอการตั้งครรภ การสนับสนุน
ทางสังคม ประสบการณการเลี้ยงดูเด็กออนและอายุ โดยในสวนของการสนับสนุนทางสังคมนั้น
สามีถือเปนแหลงสนับสนุนที่หญิงตั้งครรภวัยรุนตองการมากที่สุด ดังนั้น   ผูวิจัยจึงจัดโปรแกรม  
สงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีใหกับหญิงตั้งครรภวัยรุน
ครรภแรกเพื่อใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกสามารถปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาได
อยางมีประสิทธิภาพและเหมาะสม 
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โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนของสามี 

ครั้งท่ี 1 (สัปดาหท่ี 1 อายุครรภ 28-30 สัปดาห) 
1. แนะนําตัวทําความรูจัก ชี้แจงวัตถุประสงคและขั้นตอนการทําวิจัยและขอความรวมมือในการทําวิจัย (ใช
เวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 
2. ประเมินการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (Pre-test) (ใชเวลา
20 นาที) 
3. ใชคําพูดชักจูงสอนเปนรายกลุมผานตัวแบบชีวิตจริงจากผูวิจัยและตัวแบบสัญลักษณจากภาพพลิกและคูมือ
ประกอบเนื้อหา เร่ือง การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิด
ขึ้นและแนวทางปองกันพัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน (ใชเวลา 30 นาที) 
4. ฝกทักษะประสบการณที่ประสบความสําเร็จดวยตนเอง เร่ือง ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นขณะตั้งครรภ
และแนวทางปองกันและการกระตุนพัฒนาการทารกในครรภ (ใชเวลา 20 นาที) 
5. กระตุนทางรางกายและอารมณโดยการเปดโอกาสใหพูดคุยระบายความรูสึกพรอมทั้งใหการยอมรับและ
เสริมกําลังใจในการกระทําที่ถูกตอง (ใชเวลา 10 นาที) 
6. ใหบัตรนัดหมายอีก 2 สัปดาห 
ครั้งท่ี 2 (สัปดาหท่ี 2 อายุครรภ 30-32 สัปดาห) 
1. พูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 
2. ใชคําพูดชักจูงสอนเปนรายกลุมผานตัวแบบชีวิตจริงจากผูวิจัยและตัวแบบสัญลักษณผานภาพพลิกและคูมือ
ประกอบเนื้อหา เร่ืองการเตรียมตัวสําหรับการคลอด (ใชเวลา 40 นาที) 
3. ฝกทักษะประสบการณที่ประสบความสําเร็จดวยตนเอง เร่ืองการออกกําลังกายขณะตั้งครรภ การฝกหายใจ
สําหรับการคลอด (ใชเวลา 20 นาที) 
4. กระตุนรางกายและอารมณโดยการเยี่ยมแผนกหองคลอดหลังคลอด เปดโอกาสใหแสดงความคิดเห็นระบาย
ความรูสึกพรอมทั้งกลาวเสริมกําลังใจใหการยอมรับในการกระทําที่ถูกตอง (ใชเวลา 20 นาที) 
5. ใหบตัรนัดหมายอีก 2 สัปดาห 
ครั้งท่ี 3 (สัปดาหท่ี 4 อายุครรภ 32-34 สัปดาห) 
1. พูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 
2. ใชคําพูดชักจูงสอนเปนรายกลุมผานตัวแบบจากชีวิตจริงจากผูวิจัยและตัวแบบสัญลักษณจากภาพพลิกและ 
คูมือประกอบเนื้อหา เร่ืองการดูแลทารกแรกเกิด (ใชเวลา 30 นาที) 
3. ฝกทักษะประสบการณที่ประสบความสําเร็จดวยตนเอง เร่ืองการดูแลทารกแรกเกิด (ใชเวลา 20 นาที) 
4. กระตุนรางกายและอารมณโดยการเปดโอกาสใหแสดงความรูสึกพรอมทั้งกลาวเสริมกําลังใจ ติชม ใหการ
ยอมรับในการกระทําที่ถูกตอง (ใชเวลา 10 นาที) 
5. ตอบแบบสอบถามการรับรูความสามารถในการเปนมารดาและแบบสอบถามวัดการสนับสนุนจากสามี (ใช
เวลา 20 นาที) 
6. ใหบัตรนัดหมายอีก 2 สัปดาห 
ครั้งท่ี 4 (สัปดาหท่ี 6 อายุครรภ 34-36 สัปดาห)  
1. พูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 
2. ประเมินการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (Post – test) เก็บ
รวบรวมขอมูล (ใชเวลา 20 นาที) 
3. กลาวสรุปการสิ้นสุดการทดลอง (ใชเวลา 10 นาที) 

การปรับตัวดาน        
บทบาทหนาท่ีการเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภ

วัยรุนครรภแรก 

- การยอมรับการ       
       ตั้งครรภ 
- การสราง           

สัมพันธภาพกับ
ทารกในครรภ 

- การปรับตัวตอการ
เปลี่ยนแปลงใน  
ตนเอง 

- การปรับตัวตอการ
เปลี่ยนแปลงดาน    
สัมพันธภาพกับคู
สมรส 

- การเตรียมการ
คลอด 

- การยอมรับ        
บทบาทการเปน
มารดา 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
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บทท่ี 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 
  การวิจัยในครั้งนี้ เปนการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi – experimental research ) ใช       
รูปแบบ  2 กลุมวัดกอนและหลังการทดลอง (The  pretest  –  postest  control  group  design) มี              
วัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ
สนับสนุนจากสามี ตอบทบาทหนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกโดยมีรูปแบบ
การทดลองดังนี้ 
 
  O1  X  O2 กลุมทดลอง 
  O3    O4 กลุมควบคุม 

 
โดย 
 X     หมายถึง     โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุน
จากสามี 
 O1    หมายถึง     การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกกอนไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความ สามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี 
 O2    หมายถึง    การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี 
 O3    หมายถึง    การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกกอนไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 O4    หมายถึง    การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกหลังไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 

ประชากร คือ หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกอายุไมเกิน 19 ป ที่มาฝากครรภใน   
คลีนิคฝากครรภ โรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฏรธานี 



 

 

 62 

กลุมตัวอยาง คือ หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก อายุไมเกิน 19 ป อายุครรภอยูใน
ชวง 28- 30 สัปดาห ที่มาฝากครรภในคลีนิคฝากครรภ  โรงพยาบาลไชยา  ซ่ึงมีคุณสมบัติตามเกณฑ   
ดังนี้ 

1. มีการตั้งครรภปกติ โดยไมมีภาวะเสี่ยงทั้งกอนและขณะตั้งครรภ เชน โรค   
หัวใจ  เบาหวาน  ความดันโลหิตสูง มีรกเกาะต่ํา ครรภแฝด  

2. ไมมีปญหาทางการไดยิน การมองเห็น การพูดและการใชภาษาไทยทั้งสามี
และภรรยา 

3. มีความสมัครใจและยินดีใหความรวมมือในการทําวิจัยทั้งสามีและภรรยา 
4. ลักษณะครอบครัวอยูกับสามีประเมินจากการซักถามกลุมตัวอยาง 

 
วิธีเลือกกลุมตัวอยาง 
 

1. ผูวิจัยตรวจสอบคุณสมบัติกลุมตัวอยางจากทะเบียนประวัติการรักษาที่แผนก
ฝากครรภ โรงพยาบาลไชยาใหครบตามเกณฑที่กําหนดไว โดยขนาดของกลุมตัวอยางไดจากการ
วิเคราะหอํานาจทดสอบ (Power analysis) เพื่อกําหนดขนาดกลุมตัวอยางโดยกําหนดอํานาจการ
ทดสอบที่ 100 % ระดับนัยสําคัญที่ 0.01 ทั้งนี้โดยใชขอมูลจากการศึกษานํารองพบวาขนาดกลุม    
ตัวอยางที่ตองการอยางนอยกลุมละ 15 คน โดยแบงเปนกลุมควบคุม 15 คน กลุมทดลอง 15 คน 

2. เมื่อไดกลุมตัวอยางที่มีคุณสมบัติครบตามที่กําหนดไว ผูวิจัยอธิบายลักษณะ
ของการเขารวมงานวิจัย ลักษณะงานวิจัย ลักษณะการจัดกลุมตัวอยาง ประโยชนที่ไดรับจากงาน
วิจัยใหแกกลุมตัวอยาง 

3. ภายหลังการอธิบายเสร็จแลว ผูวิจัยสอบถามความเขาใจจากกลุมตัวอยางและ
สอบถามความสมัครใจในการเขารวมงานวิจัย ถากลุมตัวอยางมีความยินดีและเต็มใจเขารวมงาน
วิจัย ผูวิจัยจึงจัดกลุมตัวอยาง 15 คนแรกเขาเปนกลุมควบคุม เพื่อปองกันการปนเปอนและจัดทําใบ
แสดงคุณสมบัติของกลุมควบคุมเพื่อทําการคัดเลือกกลุมทดลองใหมีคุณสมบัติเหมือนกลุมควบคุม 

4. หลังจากไดกลุมควบคุมครบแลวจึงทําการคัดเลือกกลุมตัวอยางเขากลุม
ทดลองจํานวน 15 คน โดยจับคูกลุมทดลองและกลุมควบคุม (Matched pair) เพื่อปองกันอิทธิพล
ของตัวแปรแทรกซอนโดยควบคุมใหทั้งสองกลุมมีคุณสมบัติเหมือนกัน (Mann,  2001) ในดาน
ความพรอมดานการมีบุตรโดยแบงเปนพรอมและไมพรอมในการมีบุตร ประสบการณในการเลี้ยงดู
เด็กเล็กโดยแบงเปนมีและไมมี อายุโดยแบงเปนหญิงตั้งครรภวัยรุนตอนกลางและตอนปลาย    
เนื่องจากความพรอมในการมีบุตร ประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็กและอายุเปนปจจัยที่มีอิทธิพล
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ตอการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุน (กัลยา ปนสันเทียะ,  2542;  
เยาวลักษณ  เสรีเสถียร,  2543;วันเพ็ญ กุลนริศ,  2530) 
 
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยมี 3 ประเภท คือ เครื่องมือท่ีใชดําเนินการวิจัย เครื่องมือที่
ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลและเครื่องมือที่ใชกํากับการทดลองโดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. เคร่ืองมือท่ีใชดําเนินการวิจัย  คือ โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ   
ตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี ที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดทฤษฏีการรับรูความสามารถของ
ตนเองของBandura(1997) แนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House (1981) และการทบทวน
วรรณกรรมเกี่ยวกับการเตรียมตัวเพื่อการเปนมารดาในระยะต้ังครรภ (Preparation for motherhood) 
(Griffin & Verzemnieks,  1991; Griffin, Anderson, Verzemnieks and Brecht,  2000) โดยประยุกต
แนวคิดทฤษฏีเปนแนวทางในการจัดกิจกรรมตาง ๆ ซ่ึงมีขั้นตอนในการจัดกิจกรรม  4   กิจกรรม   
ดังนี้คือ 

1.1 การทบทวนวรรณกรรมและศึกษาแนวคิดทฏษฏีการรับรูความ
สามารถของตนเองของ Bandura (1997) แนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House (1981) และ
การทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการเตรียมตัวเพื่อการเปนมารดา (Griffin & Verzemnicks,  1991; 
Griffin, Anderson, Verzemnicks and Brecht,  2000) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อสงเสริมการรับรูความ
สามารถการเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก 

1.2 กําหนดขั้นตอนของการจัดกิจกรรมตามแนวคิดของ Bandura (1997) 
ประกอบดวย การใชคําพูดชักจูง การเรียนรูผานตัวแบบ การกระทําที่ประสบความสําเร็จดวยตนเอง
และการกระตุนเราทางดานรางกายและอารมณ รวมกับแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House 
(1981) 4 ชนิดไดแก การสนับสนุนทางดานอารมณ ดานการประเมินคุณคา ดานขอมูลขาวสารและ
ดานสิ่งของ 

1.3 สรางโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ
สนับสนุนจากสามี ตามกรอบแนวคิดทฤษฏีการรับรูความสามารถของตนเองของ Bandura (1997) 
และ House (1981) มีรายละเอียดของกิจกรรมในโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ       
ตนเองที่ เนนการสนับสนุนจากสามีในการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาใน               
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกดังนี้ คือ 

กิจกรรมที่ 1 การใชคําพูดชักจูง เพื่อใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก
มีความเชื่อวาตนเองมีความสามารถที่จะประสบความสําเร็จในการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ
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เปนมารดาในระยะตั้งครรภและมั่นใจในความสามารถของตน แบงเปน 2 ลักษณะคือ 1.1) การพูด
ชักจูงโดยผูวิจัยโดยการจัดกิจกรรมเปนรายกลุมใหแกหญิงตั้งครรภและสามีในเรื่องของการ   
เปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจในระยะตั้งครรภของหญิงตั้งครรภวัยรุน การปฏิบัติตัวของ
หญิงตั้งครรภวัยรุน พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน ภาวะแทรกซอนที่อาจจะเกิดขึ้นพรอม
แนวทางการปองกัน การเตรียมตัวสําหรับการคลอด และการดูแลทารกแรกเกิด เพื่อใหมารดา         
เชื่อมั่นวาตนเองมีความสามารถที่จะประสบผลสําเร็จในการกระทําบทบาทการเปนมารดาได        
1.2) การพูดชักจูงแสดงความคิดเห็นติชมใหการยอมรับและเสริมกําลังใจในการกระทําที่ถูกตอง
จากสามีในเรื่องของการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายจิตใจในระยะตั้งครรภการปฏิบัติตัวของ         
หญิงตั้งครรภวัยรุนพัฒนากรทารกในครรภและการกระตุน ภาวะแทรกซอนที่อาจจะเกิดขึ้นพรอม
แนวทางปองกัน การเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการดูแลทารกแรกเกิด 

กิจกรรมที่ 2 การจัดใหหญิงตั้งครรภและสามีไดเห็นตัวแบบหรือ
ประสบการณของผูอ่ืนโดยการใหหญิงตั้งครรภและสามีสังเกตตัวแบบสัญลักษณผานภาพพลิกที่ใช
ประกอบการสอนและสังเกตตัวแบบจากชีวิตจริงจากผูวิจัยในสถานการณที่มีสภาพสอดคลองหรือ
คลายคลึงกับตนเองโดยสามีจะเปนผูคอยใหการสนับสนุนและใหกําลังใจใหหญิงตั้งครรภวัยรุนเกิด
ความเชื่อมั่นและเกิดการเรียนรูทางออมในสถานการณที่คลายคลึงกับที่จะตองปฏิบัติ เพื่อให     
หญิงตั้งครรรภไดรับประสบการณทางออมจากการสังเกตตัวแบบที่ประสบความสําเร็จจากการ
กระทําพฤติกรรมบทบาทหนาที่การเปนมารดาในระยะตั้งครรภและเกิดความคิดคลอยตามวาผูอ่ืน
ทําไดตนก็นาจะทําได  

กิจกรรมที่ 3 จัดใหหญิงตั้งครรภวัยรุนมีประสบการณที่ประสบความ
สําเร็จดวย ตนเอง โดยการใหหญิงต้ังครรภฝกทักษะประสบการณหรือการกระทําที่ประสบผล
สําเร็จดวยตนเองในการดูแลตนเองขณะตั้งครรภที่ครอบคลุมการออกกําลังกาย การดูแลทารกแรก
เกิดดวย  ตนเองโดยหญิงตั้งครรภจะไดรับการชวยเหลือจากสามีในการปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวและ
เมื่อปฏิบัติถูกตองสามีก็จะกลาวชมเชยเสริมกําลังใจ เพื่อใหหญิงตั้งครรภวัยรุนเกิดความรูสึก
ประสบความสําเร็จในกิจกรรมและเกิดการรับรูความสามารถในบทบาทการเปนมารดา เพื่อให             
หญิงตั้งครรภมีประสบการณตรงจากการที่ไดรับผลสําเร็จในการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาในระยะตั้งครรภผานการทํากิจกรรมและฝกทักษะซึ่งจะสงผลใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกรับรูและเกิดความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองเพิ่มขึ้น 

กิจกรรมที่  4 การกระตุนทางรางกายและอารมณ  4.1) กิจกรรม        
สงเสริมจากผูวิจัย เปนการสนับสนุนใหหญิงตั้งครรภคุนเคยกับสถานการณการเปนมารดาครั้งแรก
โดยการเยี่ยมแผนกหองคลอดและหลังคลอด จัดใหหญิงตั้งครรภมีการฝกการผอนคลายรางกายและ
จิตใจ  เชน  การออกกําลังกายและการแสดงความรู สึกโดยการเปดโอกาสและกระตุนให              



 

 

 65 

หญิงตั้งครรภไดพูดคุยระบายความรูสึก 4.2) กิจกรรมสงเสริมจากสามี โดยชวยเหลือในการจัด
เตรียมอุปกรณส่ิงของตาง ๆ เชน อุปกรณในการออกกําลังกาย อาหารครบ 5 หมูและอาหารเสริมที่
จําเปนตอภรรยา เพื่อชวยใหภรรยามีความพรอมในการปฏิบัติบทบาทมารดาไดเหมาะสมยิ่งขึ้นรวม
ทั้งแสดงความรัก ความหวงใย รับฟงอยางตั้งใจ และเปดโอกาสใหภรรยาไดพูดคุยระบายความรูสึก 

1.4 ส่ือประกอบการจัดโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ     
ตนเองในบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนจากสามี 

1.4.1 แผนการสอน  3 ชุดที่ครอบคลุมเนื้อหาการตั้งครรภทั้ ง 3      
ไตรมาส 

ชุดที่  1 เรื่องการเปลี่ยนแปลงดานรางกายและจิตใจของ     
หญิงตั้งครรภวัยรุน การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ ภาวะแทรกซอนที่อาจจะเกิดขึ้นขณะตั้งครรภและ
แนวทางปองกัน พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน ใชเวลาประมาณ 60 นาที มีวัตถุประสงค
ดังนี้ 

1) อธิบายถึงการเปลี่ยนแปลงทางรางกายและจิตใจของ   
หญิงตั้งครรภวัยรุนได 

2) บอกถึงการเตรียมตัวเพื่อการเปนมารดาในระยะตั้งครรภ
ได 

3) บอกแนวทางแกไขอาการไมสุขสบายที่ เกิดขึ้นขณะ        
ตั้งครรภได 

4) ระบุถึงภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นในขณะตั้งครรภ
พรอมทั้งแนวทางในการปองกันได 

5) อธิบายถึงพัฒนาการและการกระตุนพัฒนาการของทารก
ในครรภ 
 เนื้อหาภายในแผนการสอนประกอบดวยเนื้อหาเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงทางดาน
รางกายและจิตใจในขณะตั้งครรภ การปฏิบัติตัวในขณะตั้งครรภ ดานการมาฝากครรภ การรับ
ประทานอาหาร การพักผอน  การแตงกาย การดูแลเตานม การทํางาน  การเดินทางและการมี        
เพศสัมพันธ การปฏิบัติตัวเพื่อบรรเทาอาการไมสุขสบายตาง ๆ ไดแก อาการแพทอง อาการทองผูก 
ตกขาว หลอดเลือดดําโปงพองและอาการปวดหลัง ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นขณะตั้งครรภใน
ชวงวัยรุนและแนวทางปองกัน ซ่ึงประกอบไปดวย ความดันโลหิตสูงเนื่องจากการตั้งครรภ ภาวะ
ทุพโภชนาการ ภาวะเสี่ยงตอการติดเชื้อ การคลอดทารกที่มีน้ําหนักตัวนอย และการคลอดกอน
กําหนด พัฒนการของทารกในครรภและการกระตุน และเนื้อหาเกี่ยวกับบทบาทสามีในการ
สนับสนุนในกิจกรรมตามเนื้อหาดังกลาวมา 
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ชุดที่  2 เรื่องการเตรียมตัวสําหรับการคลอดใช เวลาสอน
ประมาณ 40 นาที มีวัตถุประสงคดังนี้ 

1) บอกถึงวิธีการบริหารรางกายและการปฏิบัติเพื่อเตรียมตัว
สําหรับการคลอดได 

2) บอกถึงวิธีการและปฏิบัติการฝกหายใจในระยะตาง ๆ ของ
การคลอดดวย ตนเองได 

3) อธิบายความแตกตางของการเจ็บครรภจริงและเจ็บครรภ
เตือนได 

4) บอกถึงการเตรียมของใชเพื่อการคลอดได 
ในแผนการสอนประกอบดวยเนื้อหาเกี่ยวกับ กายบริหาร เพื่อเตรียมตัวคลอด 

อาการเจ็บครรภคลอดโดยแบงเปนอาการเจ็บครรภจริง อาการเจ็บครรภเตือน กระบวนการคลอด 
ประกอบดวย ระยะที่ 1 ของการคลอด ระยะที่ 2 ของการคลอด ระยะที่ 3 ของการคลอด และระยะที่ 
4 ของการคลอด การฝกหายใจสําหรับการคลอด ประกอบดวย การเตรียมตัวสําหรับฝกหายใจ การ
ฝกหายใจในระยะปากมดลูกเปดชา การฝกหายใจในระยะปากมดลูกเปดเร็ว การฝกหายใจในระยะ
ปากมดลูกเปดเกือบหมด และการหายใจในระยะเบงคลอด การเตรียมของใชสําหรับการคลอดทั้ง
ในสวนของมารดาและบุตร และเนื้อหาเกี่ยวกับบทบาทของสามีในการสนับสนุนในกิจกรรมตาม
เนื้อหาดังกลาว 

ชุดที่ 3 เร่ืองการดูแลทารกแรกเกิดใชเวลาประมาณ 40 นาที มี
วัตถุประสงคดังนี้ 

1) บอกวธีิการดูแลทารกแรกเกิดได 
2) ปฏิบัติบทบาทการดูแลทารกแรกเกิดได 

เนื้อหาในแผนการสอนประกอบดวยเนื้อหาเกี่ยวกับความสําคัญในการดูแลทารก
แรกเกิด การใหอาหาร การนอนหลับ การรองไห การรักษาความสะอาด การเปลี่ยนผาออมและสวม
เสื้อผาใหกับทารก และการดูแลทารกดานจิตใจพรอมทั้งบทบาทการสนับสนุนของสามีในกิจกรรม
ตามเนื้อหาดังกลาว 

1.4.2 จัดทําภาพพลิกประกอบการสอน  2 ชุด  ซ่ึงผูวิจัยสรางขึ้น
ประกอบดวยรูปและขอความที่สอดคลองกับแผนการสอน 

1.4.3 คูมือเรื่องการปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภและบทบาทของสามีผูวิจัย
สรางขึ้นจากการศึกษาตํารา และงานวิจัยที่เกี่ยวของ ประกอบดวยเนื้อหา   ดังนี้คือ การเปลี่ยนแปลง
ทางดานรางกายและจิตใจของหญิงตั้งครรภวัยรุน การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ (การฝากครรภ การ
รับประทานอาหาร การออกกําลังกาย การพักผอน การเดินทาง การทํางานและการมีเพศสัมพันธใน
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ระยะตั้งครรภ) การปฏิบัติตัวเพื่อบรรเทาอาการไมสุขสบายตาง ๆ (อาการแพทอง หลอดเลือดดํา
โปงพอง อาการทองผูก ตกขาว อาการปวดหลัง) ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นขณะตั้งครรภและ
แนวทางปองกัน (ความดันโลหิตสูงเนื่องจากการตั้งครรภ ภาวะทุพโภชนา เสี่ยงตอการติดเชื้อ การ
คลอดทารกนํ้าหนักตัวนอยและการคลอดกอนกําหนด) พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน 
และการเตรียมตัวเพื่อการคลอด (กายบริหารเพื่อเตรียมตัวคลอด อาการเจ็บครรภเตือน อาการเจ็บ
ครรภจริง การฝกการหายใจเพื่อเตรียมตัวคลอด การผอนคลายความเจ็บปวดจากการคลอด และการ
เตรียมของใชสําหรับตนเองและบุตร) และการดูแลทารกแรกเกิด (การใหอาหาร การอุม การนอน
หลับ การรองไห การรักษาความสะอาด และการดูแลทารกดานจิตใจ) 

 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 

การหาความตรงเชิงเนื้อหา ผูวิจัยนําโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถการ
เปนมารดาซึ่งประกอบดวย แผนการสอน ภาพพลิกและคูมือที่สรางขึ้น ปรึกษาอาจารยที่ปรึกษา
ตรวจแกไขเนื้อหาและภาษาที่ใช แลวนําไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทาน (แสดงรายชื่อในภาค
ผนวก) ประกอบดวย อาจารยพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญดานการพยาบาลมารดาและทารกจํานวน 3 
ทาน พยาบาลที่ปฏิบัติหนาที่แผนกฝากครรภ 1 ทาน และผูเชี่ยวชาญดานสื่อ 1 ทาน เพื่อตรวจสอบ
ความตรงเชิงเนื้อหา ความถูกตองเหมาะสมของภาษารูปแบบและความเหมาะสมของกิจกรรม การ
จัดลําดับเนื้อหาและความเหมาะสมของเวลาในแตละกิจกรรม โดยถือเกณฑผูทรงคุณวุฒิมีความ
เห็นตรงกันรอยละ 80 จากนั้นนําไปใหผูเชี่ยวชาญดานเทคโนโลยีการผลิตส่ือจํานวน 1 ทาน ตรวจ
สอบความสอดคลองและความเหมาะสมของสื่อกับเนื้อหา จากนั้นผูวิจัยนํามาปรับปรุงแกไขตามคํา
แนะนําของผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยที่ปรึกษา โดยมีประเด็นแกไข 3 ประเด็นคือ 

1) ปรับระยะเวลาในบางกิจกรรมใหมีความเหมาะสม 
2) ปรับปรุงเพิ่มเนื้อหาของกิจกรรมใหครอบคลุมเพื่อสงเสริมใหหญิงตั้งครรภ  

วัยรุนเกิดการปรับตัวที่เหมาะสมไดดียิ่งขึ้น 
3) ปรับขนาดภาพประกอบและจัดระยะหางของภาพกับตัวอักษรใหเทากัน     

ทุกหนาในภาพพลิก 
 โดยผูวิจัยไดปรับปรุงและแกไขทั้ง 3 ประเด็นดังนี้ คือ ปรับระยะเวลาในแผนการ
สอนชุดที่ 1 จาก 40 นาทีเปน  60 นาที  (เร่ือง การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจของ        
หญิงตั้งครรภวัยรุน การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ ภาวะแทรกซอนที่อาจจะเกิดขึ้นขณะตั้งครรภพรอม
แนวทางการปองกัน และพัฒนาการทารกในครรภพรอมการกระตุน) เพิ่มเติมเนื้อหาการฝกหายใจ
ในระยะตาง ๆ ของการคลอด ในแผนการสอนชุดที่ 2 เร่ือง การเตรียมตวัคลอดสําหรับหญิงตั้งครรภ
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วัยรุนและเพิ่มแผนการสอนชุดที่ 3 เรื่อง การดูแลทารกแรกเกิด (การใหอาหาร การอุม การนอน
หลับ การรักษาความสะอาด การเปลี่ยนเสื้อผาและการดูแลทางดานจิตใจ พรอมทั้งบทบาทสามีใน
เนื้อหาดังกลาว) ปรับขนาดภาพประกอบและจัดระยะหางของภาพกับตัวอักษรใหเทากันทุกหนาใน
ภาพพลิก 
 จากนั้นผูวิจัยนําเครื่องมือท่ีไดทําการปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของ             
ผูทรงคุณวุฒิไปทดลองใช (Try Out) กับหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่มีคุณสมบัติใกลเคียงกับ
กลุมตัวอยางที่จะศึกษา โดยทดลองสอนหญิงตั้งครรภเปนรายกลุมกลุมละ 3 คน โดยประเมินจาก
การสังเกตและการสอบถามถึงความสนใจ เนื้อหา ภาษา ตัวอักษร ขนาดตัวอักษร  รูปภาพ สีที่ใช 
ความชัดเจนในการนําไปปฏิบัติจริง และเปดโอกาสใหมีการซักถาม เสนอแนะแลวนํามาปรับปรุง
แกไขกอนนําไปใชจริง 
  2. เคร่ืองมือในการเก็บรวบรวมขอมูล ประกอบดวย 
 2.1 แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคล ประกอบดวยขอมูลเกี่ยวกับ อายุ ระดับ
การศึกษา อาชีพ รายไดตอเดือนของครอบครัว ความพรอมในการมีบุตร และประสบการณในการ
เล้ียงดูเด็ก โดยมีลักษณะเปนแบบเลือกตอบและเติมขอความ 
 2.2 แบบวัดการปรับตั วด านบทบาทหน าที่ ก าร เป นมารดาของ              
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก เปนแบบวัดของ เยาวลักษณ  เสรีเสถียร(2543) ซ่ึงสรางตามกรอบ
แนวคดิเกี่ยวกับการปรับตัวดานบทบาทหนาที่ของหญิงตั้งครรภ ของ May and Mahlmeister (1994) 
มีทั้งหมด 44 ขอ ที่ครอบคลุม 6 ดาน ของพัฒนกิจในบทบาทการเปนมารดาไดแก ดานการยอมรับ
การตั้งครรภมี 8 ขอ ดานการสรางสัมพันธภาพมี 6 ขอ ดานการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงใน      
ตนเองมี 7 ขอ ดานการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงทางดานสัมพันธภาพระหวางคูสมรสมี 8 ขอ 
ดานการเตรียมตัวเพื่อการคลอดมี 8 ขอ และดานการยอมรับการเปนมารดามี 7 ขอ มีคาความเชื่อมั่น 
(Reliability) เทา .90 ลักษณะคําตอบเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ ตั้งแตเปนจริงมากที่สุด ถึง
ไมเปนจริงเลยโดยมีเกณฑดังนี้ การใหคะแนน  

เปนจริงมากที่สุด หมายถึง ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความรูสึกหรือการ  
ปฏิบัติตามความเปนจริงมากที่สุด (80-100%) 

 เปนจริงมาก  หมายถึง ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือการ 
       ปฏิบัติตามความเปนจริงมาก (60-79%) 
  เปนจริงมากปานกลาง หมายถึง ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือการ 
       ปฏิบัติตามความเปนจริงปานกลาง (40-59%) 
   เปนจริงมากนอย หมายถึง ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือการ 
       ปฏิบัติตามความเปนจริงเพียงบางสวน (20-39%) 
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 ไมเปนจริงเลย  หมายถึง ขอความนั้นไมตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือการ 
    ปฏิบัติตามความเปนจริงของทานเลย (0-19%) 
 การใหคะแนนมีดังนี้ ขอความดานบวก ให 5 คะแนน ถึง 1 คะแนน สําหรับการ
ตอบเปนจริงมากที่สุดถึงไมเปนจริงเลย ขอความดานลบจะใหคะแนนตรงกันขามคะแนนรวม      
ทั้งหมดของแบบวัดแปรผลดังนี้คือ คะแนนสูงหมายถึง มีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาในระยะตั้งครรภไดดี คาคะแนนต่ําหมายถึง มีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา
ในระยะตั้งครรภไดไมดี กําหนดเกณฑประเมินระดับการปรับตัวดานบทบาทหนาที่ของการเปน
มารดาในระยะตั้งครรภรายดานและโดยรวมโดยกําหนดรอยละของคะแนนออกเปน 4 ชวง ดังนี้ 
 คะแนนตั้งแตรอยละ 80 ขึ้นไป  ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับดี 
 คะแนนอยูระหวางรอยละ 60 – 79.9 ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับคอนขางดี 
 คะแนนอยูระหวางรอยละ 40 – 59.9 ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับปานกลาง 
 คะแนนนอยกวารอยละ 40  ถือวาการปรับตัวอยูในระดับไมดี 
 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 
 ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content validity) โดยผูวิจัยนําแบบบันทึกขอมูล
สวนบุคคลใหอาจารยที่ปรึกษาพิจารณาเนื้อหาความเหมาะสมและความครอบคลุมของขอคําถาม
แลวนําไปตรวจสอบความตรงของเนื้อหาและความถูกตองของภาษา โดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 
ทาน สวนแบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก 
เปนแบบวัดที่ เยาวลักษณ  เสรีเสถียร (2543) พัฒนาขึ้นเพื่อประเมินการปรับตัวดานบทาทหนาที่
การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก มีคาความเชื่อมั่นเทากับ .90  

 ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยตรวจสอบความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Reliability) โดยนํา
แบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก ไป
ทดลองใชกับหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก จํานวน 30 คน แลวนํามาคํานวณหาคาสัมประสิทธ์ิ
แอลฟาของ ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient ) ไดเทากับ .92 

  3. เคร่ืองมือท่ีใชกํากับการทดลอง ประกอบดวย 
3.1 แบบสอบถามการรับรูความสามารถของตนเองโดยนํามาจากแบบ

สอบถามการรับรูความสามารถการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกของ สุนิดา  ชูแสง 
(2547) ซ่ึงสรางขึ้นตามกรอบแนวคิดการรับรูความสามารถของตนเองและการ เตรียมตัวเปนมารดา
ในระยะตั้งครรภ ประกอบดวยคําถามปลายปดจํานวน 12 ขอ เพื่อใชตรวจสอบวาหญิงตั้งครรภ     
วัยรุนครรภแรกเกิดการรับรูความสามารถการเปนมารดา ลักษณะขอคําถามของแบบวัดการรับรู
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ความสามารถของตนเองทุกขอมีลักษณะทางบวก (Positive statement) ลักษณะแบบสอบถามเปน
มาตรวัดประมาณคา (Rating scale) 2 ระดับ ซ่ึงมีเกณฑการใหคะแนนของการรับรูความสามารถ
ของตนเองคือ 
 
 สามารถทําได  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความ 
      รูสึก หรือการปฏิบัติของทาน 
 ไมสามารถทําได หมายถึง  ขอความนั้นไมตรงกับความคิดเห็น  
      ความรูสึก หรือการปฏิบัติของทาน 
 การใหคะแนนมีดังนี้ สามารถทําได ให 1 คะแนน ไมสามารถทําไดให 0 คะแนน 
กําหนดเกณฑการประเมินระดับการรับรูความสามารถของตนเองโดยรวมโดยกําหนดรอยละของ
คะแนนออกเปน 4 ชวงดังนี้ 
 คะแนนตั้งแตรอยละ 80 ขึ้นไป  ถือวา มีการรับรูความสามารถของ 
       ตนเองในระดับดี 
 คะแนนระหวางรอยละ 60-79.9  ถือวา มีการรับรูความสามารถของ 
       ตนเองในดับคอนขางดี 
 คะแนนระหวางรอยละ 40-59.9  ถือวา มีการรับรูความสามารถของ 
       ตนเองในระดับปานกลาง 
 คะแนนนอยกวารอยละ 40   ถือวา มีการรับรูความสามารถของ 
       ตนเองในระดับไมดี 
 เกณฑการกํากับการทดลองกลุมตัวอยางจะตองไดคะแนนมากกวารอยละ 80 จึงจะ
ถือวาผานเกณฑหากไมผานเกณฑ   ผูวิจัยจะไมนําคะแนนมาวิเคราะห 
 ในการศึกษาครั้งนี้กลุมตัวอยางในกลุมทดลองทุกคนไดคะแนนมากกวารอยละ 80 
ถือวามีการรับรูความสามารถของตนเองในระดับดี 

3.2 แบบสอบถามเพื่อวัดการสนับสนุนจากสามี เปนแบบสอบถามที่ผู
วิจัยดัดแปลงมาจากแบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคมสวนที่ 2 ของ นันทา กาเลี่ยง (2541) 
จํานวน 38 ขอ ซ่ึงเปนขอความเกี่ยวกับการสนับสนุนทางสังคมที่ผูตอบไดรับทั้ง 4 ดาน ตามกรอบ
แนวคิดของ House (1981) ดัดแปลงเปนขอความที่เกี่ยวกับการสนับสนุนจากสามีที่ผูตอบไดรับทั้ง 
4 ดาน โดยไดเปลี่ยนขอคําถามจากคําวา บุคคลนี้ เปน สามีในทุกขอคําถาม มีเกณฑในการตอบคํา
ถามแบงออกเปน 4 ระดับ ไดแก ไมเคยเลย นาน ๆ คร้ัง เปนสวนมาก เปนประจํา ขอความมีลักษณะ
ดานบวก 29 ขอ มีลักษณะดานลบ 19 ขอ ประกอบดวย การสนับสนุนทางดานอารมณ จํานวน 10 
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ขอ ดานการประเมินคุณคา จํานวน 9 ขอ ดานขอมูลขาวสาร จํานวน 9 ขอ และดานสิ่งของ จํานวน 
10 ขอ ลักษณะคําตอบเปนมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับ โดยมีความหมายการใหคะแนน ดังนี้ 
 ไมเคยเลย หมายถึง  ทานไมเคยปฏิบัติตนเชนนั้นเลย 
 นาน ๆ คร้ัง หมายถึง  ทานปฏิบัติตนเปนบางครั้ง หรือนาน ๆ คร้ัง  
     หรือนอยกวา 3 คร้ังตอสัปดาห 
 เปนสวนมาก หมายถึง  ทานปฏิบัติตนเปนสวนมาก หรือ 3 คร้ังตอ 
     สัปดาหขึ้นไปแตไมไดทําทุกวัน 
 เปนประจํา หมายถึง  ทานปฏิบัติเปนประจําทุกครั้ง หรือทุกวัน 
 การใหคะแนนมีดังนี้  ขอความดานบวกที่สามีปฏิบัติตอตนเปนประจําให  4 
คะแนน ถึงไมเคยปฏิบัติเลยให 1 คะแนน สําหรับการตอบขอความดานลบจะใหคะแนนตรงกันขาม 
เกณฑการกํากับการทดลองกลุมตัวอยางจะตองไดคะแนนมากกวารอยละ 80 จึงถือวาผานเกณฑ
หากไมผานเกณฑผูวิจัยจะไมนําคะแนนมาวิเคราะหกําหนดเกณฑการประเมินระดับการสนับสนุน
จากสามีโดยรวมโดยกําหนดรอยละของคะแนนออกเปน 4 ชวงดังนี้ 
 คะแนนตั้งแตรอยละ 80 ขึ้นไป  ถือวา ไดรับการสนับสนุนจากสามีในระดับดี 
 คะแนนระหวางรอยละ 60-79.9  ถือวา ไดรับการสนับสนุนจากสามีในระดับ 
       คอนขางดี 
 คะแนนระหวางรอยละ 40-59.9  ถือวา ไดรับการสนับสนุนจากสามีในระดับ 
       ปานกลาง 
 คะแนนนอยกวารอยละ 40   ถือวา ไดรับการสนับสนุนจากสามีในระดับ 
       ไมดี 
 ในการศึกษาครั้งนี้กลุมตัวอยางในกลุมทดลองทุกคนไดคะแนนตั้งแตรอยละ 80 ขึ้น
ไปถือวาไดรับการสนับสนุนจากสามีในระดับดี 

3.3 สมุดบันทึกลูกรักของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกซึ่งใชบันทึก
จํานวนครั้งของการเขารวมวิจัย บันทึกโดยหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามี และผูวิจัยเซ็นรับ
ทราบโดยผูเขารวมวิจัยตองเขารวมกิจกรรมครบทุกครั้ง ถาผูเขารวมวิจัยเขารวมกิจกรรมไมครบ     
ผูวิจัยจะยังคงใหเขารวมกิจกรรมตอไปจนจบแตไมนําขอมูลนั้นมาวิเคราะห 
 ในการศึกษาครั้งนี้กลุมตัวอยางที่เปนกลุมทดลองทั้งหมดเขารวมกิจกรรมครบทุก
คร้ัง 
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การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 
 การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content validity) โดยผูวิจัยนําแบบสอบถาม
การรับรูความสามารถของตนเองและแบบสอบถามการสนับสนุนจากสามีไปใหอาจารยที่ปรึกษา
พิจารณาเนื้อหาความเหมาะสมและความครอบคลุมของขอคําถามแลวนําไปตรวจสอบความตรง
ของเนื้อหาและความถูกตองของภาษาโดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทาน 
 ผูวิจัยนําแบบประเมินที่ผานการตรวจสอบแกไข และใหขอเสนอแนะจากผูทรง
คุณวุฒิมาคํานวณหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา Content Validity index (Polit and Hunger,  1995) 
และใชเกณฑคา Content Validity index :CVI มากกวา .80 (Davis,  1992) โดยการคํานวณจากผล
การพิจารณาความสอดคลองระหวางขอคําถามกับคํานิยามเชิงปฏิบัติการหรือกรอบทฤษฏีและ
กําหนดระดับการแสดงความคิดเห็นเปน 4 ระดับ คือ 1 หมายถึง ขอคําถามไมสอดคลองกับคํานิยาม 
2 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงอยางมาก จึงจะมีความ         
สอดคลองกับนิยาม 3 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงเล็กนอย จึง
จะมีความสอดคลองกับนิยาม และ 4 ขอคําถามมีความสอดคลองกับนิยาม (Polit and Beck,  2004) 
ไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (CVI) ของแบบสอบถามการรับรูความสามารถของตนเองเทากับ 
.83 และแบบสอบถามการสนับสนุนจากสามีเทากับ .81 หลังจากนั้นนํามาปรับปรุงแกไขให
สมบูรณรวมกับอาจารยที่ปรึกษาตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ โดยมีขอเสนอแนะในแบบวัด
การรับรูความสามารถของตนเอง 3 ประเด็นดังนี้ 

1) ขอ 4 ฉันสามารถเสริมสรางระบบประสาทรับความรูสึกของลูกโดย
การตบหนาทองเบา ๆ ขณะลูกดิ้นปรับแกเปน ฉันสามารถกระตุนพัฒนาการของลูกโดยการตบหนา
ทองเบา ๆ ขณะลูกดิ้น เพื่อใหขอคําถามมีความเปนรูปธรรมมากยิ่งขึ้น 

2) ขอ 8 ฉันและสามีสามารถรวมกันวางแผนเกี่ยวกับการเตรียมตัวดู
บุตร ปรับแกเปน ฉันสามารถวางแผนเกี่ยวกับการเตรียมตัวเล้ียงดูบุตร เนื่องจากแบบวัดนี้เปนการ
วัดประเมินการรับรูความสามารถของหญิงตั้งครรภเทานั้น 

3) ขอ 11 เมื่อฉันคลอดฉันสามารถตอบสนองความตองการของบุตรเมื่อ
บุตรฉันรองไห ปรับแกเปนหลังคลอดฉันคิดวาฉันจะตอบสนองความตองการของบุตรไดเพื่อให
ขอคําถามมีความชัดเจนในเรื่องของระยะเวลาของการเกิดเหตุการณ 
 สําหรับขอเสนอแนะในแบบวัดการสนับสนุนจากสามีมีดังนี้ 
 การสนับสนุนดานอารมณ 

1) ขอ 1 สามีแสดงความผูกพันตอฉันมากกวากอนตั้งครรภ ใหขยาย
ความเพิ่มเติมเปน สามีแสดงความรักใครผูกพันตอฉันมากกวากอนตั้งครรภ 
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2) ขอ 2 ขณะตั้งครรภฉันไดรับการดูแลเอาใจใสและหวงใยจากสามี ให
ขยายความเพิ่มเติมเปน ขณะตั้งครรภฉันไดรับการดูแลเอาใจใสและหวงใยจากสามีเพิ่มขึ้น 
 การสนับสนุนดานการประเมินเปรียบเทียบ 
 1) ขอ 4 สามีคอยย้ําวาฉันมีลักษณะที่เหมาะสมกับการเปน “แม” ปรับเปน 
สามีคอยชมวาฉันมีลักษณะที่เหมาะสมกับการเปน “แม” เนื่องจากคําวา “คอยย้ํา ทําใหเกิดความ     
รูสึกตอพฤติกรรมสามีในทางลบ  
 การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร 
 1) ขอ 1 สามีไดเตือนฉันวาอยารับประทานอาหารมากเกินไปจะทําให
อวนและคลอดยากปรับเปน ฉันไดรับคําแนะนําในการรับประทานอาหารอยางเหมาะสมจากสามี 
เพื่อใหขอความมีลักษณะความรูสึกในแงบวก 
 การสนับสนุนดานทรัพยากร 
 1) ขอ 2 สามีชวยฉันทํางานเมื่อฉันขอรอง ปรับแกเปน ฉันไดรับความ
ชวยเหลือมากขึ้นขณะตั้งครรภ ซ่ึงจะทําใหขอความมีลักษณะความรูสึกแงบวกเพิ่มมากขึ้นนั่นคือ 
การไดรับความรวมมือจะเกิดความรูสึกดีกวาการขอรองใหกระทํา 
 ตรวจสอบความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Reliability) โดยผูวิจัยนําแบบสอบ
ถามการรับรูความสามารถและแบบสอบถามการสนับสนุนจากสามีที่ตรวจสอบความตรงของเนื้อ
หาและผานการแกไขปรับปรุงแลวไปทดลองใชกับหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่มีลักษณะใกล
เคียงกับกลุมตัวอยางที่จะศึกษาจํานวน 30 คน นําขอมูลที่ไดมาคํานวณหาคาสัมประสิทธแอลฟา
ของ ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) พบวาคาสัมประสิทธิ์เทากับ .90 และ .84 ตามลําดับ 
 

วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 
 

การวิจัยคร้ังนี้ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองโดยดําเนินการตาม                           
ขั้นตอนดังนี้ 

1. ผูวิจัยขอหนังสือแนะนําตัวจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
ถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลและผูที่เกี่ยวของ เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลในแผนกฝากครรภ 

2. ผูวิจัยทําการเก็บรวบรวมขอมูลทุกวันพฤหัสบดีและวันศุกร ตั้งแตเวลา 7.00-
12.00 น . โดยเวลา 7.00 น . ผูวิจัยไปที่แผนกฝากครรภ  ทําการคัดเลือกกลุมตัวอยางที่ เปน            
หญิงตั้งครรภที่มาฝากครรภจากเวชระเบียน หลังจากกลุมตัวอยางไดรับการตรวจครรภเรียบรอย
แลวหากกลุมตัวอยางมีคุณสมบัติตามที่กําหนดผูวิจัยเขาไปแนะนําตัวกับกลุมตัวอยาง ช้ีแจงวัตถุ
ประสงคของการศึกษา และขอความรวมมือจากกลุมตัวอยางในเตรียมการทดลองพรอมทั้งชี้แจงถึง
การพิทักษสิทธิ์ของผูเขารวมการศึกษาและใหกลุมตัวอยางเซ็นใบยินยอมเขารวมวิจัย 
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3. ผูวิจัยทําการจัดกลุมตัวอยางหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกเขากลุมควบคุมจน
ครบจํานวน 15 คนตามการวิเคราะหอํานาจทดสอบกอนจากนั้นจึงจัดกลุมตัวอยางเขากลุมทดลอง
จนครบจํานวน 15 คน 

4. กลุมควบคุมไดรับการพยาบาลตามปกติ 
5. กลุมทดลองเปนกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ    

ตนเองที่เนนการสนับสนุนของสามี 
 
การดําเนินการทดลอง 
 

การดําเนินการทดลองประกอบดวย 3 ขั้นตอนดังนี้ 
1. ขั้นกอนการทดลอง 
กลุมควบคุม 
1) แนะนําตัวทําความรูจักกับสมาชิกกลุม แจงวัตถุประสงคและขั้นตอนการทํา

วิจัยพรอมทั้งขอความรวมมือในการทําวิจัย 
2) หลังจากไดรับความรวมมือ และยินยอมจากหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก

แลวผูวิจัยสอบถามขอมูลทั่วไป และขอความรวมมือในการตอบแบบวัดการปรับตัวในบทบาทการ
เปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (Pre-test) โดยผูวิจัยไดอยูในบริเวณใกลเคียง เพื่อ
อธิบายเมื่อหญิงตั้งครรภสงสัย หรือไมเขาใจคําชี้แจงหรือขอคําถาม เมื่อหญิงต้ังครรภวัยรุนครรภ
แรกตอบแบบวัดเสร็จผูวิจัยตรวจสอบความสมบูรณของการตอบแบบวัดและทําการนัด             
หญิงตั้งครรภวัยรุนอีกครั้งในสัปดาหที่ 6 ซ่ึงตรงกับวันที่หญิงตั้งครรภตองมาตรวจครรภตามนัด
ของโรงพยาบาล โดยทําการแจกบัตรนัด  

กลุมทดลอง 
1) แนะนําตัวทําความรูจักกับสมาชิกกลุม แจงวัตถุประสงคและขั้นตอนการทํา

วิจัยพรอมทั้งขอความรวมมือในการทําวิจัย 
2) ภายหลังจากไดรับความรวมมือและยินยอมจากหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก

แลวผูวิจัยสอบถามขอมูลทั่วไปและขอความรวมมือในการตอบแบบวัดการปรับตัวดานบทบาท
หนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (Pre – test) โดยผูวิจัยไดอยูในบริเวณใกล
เคียงเพื่ออธิบายเมื่อหญิงตั้งครรภสงสัยหรือไมเขาใจคําชี้แจงหรือขอคําถาม เมื่อหญิงตั้งครรภวัยรุน
ครรภแรกตอบแบบวัดเสร็จ ผูวิจัยตรวจสอบความสมบูรณของการตอบแบบวัดและทําการนัดหมาย
ใหนําสามีมาดวยในการมาฝากครรภตามนัดปกติในครั้งตอไปคืออายุครรภ 28-30 สัปดาห ซ่ึงเปน
การจัดกิจกรรมครั้งที่ 1 ในขั้นดําเนินการทดลอง 
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2. ขั้นดําเนินการทดลอง 
กลุมควบคุม 
ไดรับการใหความรูเปนรายกลุมเรื่อง การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภและการเตรียม

ตัวคลอดจากพยาบาลวิชาชีพประจําแผนกฝากครรภและไดรับการตรวจครรภตามการพยาบาล   
ปกติ 

กลุมทดลอง 
คร้ังที่ 1 (สัปดาหที่ 1 อายุครรภ 28-30 สัปดาห)  
โดยการใชคําพูดชักจูง การเรียนรูผานตัวแบบ การฝกทักษะประสบการณความ

สําเร็จดวยตนเอง การกระตุนทางรางกายและอารมณและวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกกอนการทดลอง มีการจัดกิจกรรมเปนรายกลุม ๆ ละ 3-5 คู
ใชเวลาในการทํากิจกรรมทั้งหมด 90 นาที ประกอบดวยการบรรยาย การสังเกตตัวแบบและการฝก
ทักษะในกิจกรรมตาง ๆ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1) ผูวิจัยเขาพบหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีเปนรายกลุมกลุมละ 3-5 คู
ตามนัดหมาย พูดคุย  ซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจ และสภาพทารกในครรภ แนะนําตัวกับ
สามีของหญิงตั้งครรภ ชี้แจงวัตถุประสงคและขอความรวมมือในการทดลอง 

2) ผูวิจัยใชคําพูดชักจูงใหความรูแกหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีโดย
การสอนเปนรายกลุมเรื่องการเปลี่ยนแปลงดานรางกายและจิตใจ การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ 
พัฒนาการทารกในครรภ และการกระตุนพัฒนาการและภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นขณะตั้งครรภ
ของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกพรอมแนวทางปองกัน 

3) จัดใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีไดสังเกตตัวแบบผานภาพพลิกที่
ใชในการประกอบเนื้อหาการสอนในขอที่ 2 และสังเกตตัวแบบจากชีวิตจริงจากผูวิจัยในสถาน
การณที่มีสภาพสอดคลองหรือคลายคลึงกับตนเองในเรื่อง การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ การกระตุน
พัฒนาการทารกในครรภและแนวทางปองกันภาวะแทรกซอน โดยสามีจะเปนผูคอยใหการ
สนับสนุนและใหกําลังใจเพื่อใหหญิงตั้งครรภวัยรุนเกิดความเชื่อมั่นและเกิดการเรียนรูทางออมใน
สถานการณที่คลายคลึงกับที่จะตองปฏิบัติ  

4) ใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีสังเกตและฝกทักษะประสบการณที่
สําเร็จดวย  ตนเองในการดูแลตนเองขณะตั้งครรภ โดยหญิงตั้งครรภไดรับการชวยเหลือจากสามีใน
การปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวและเมื่อปฏิบัติ ถูกตองสามีกลาวชมเชยเสริมกําลังใจ  เพื่ อให               
หญิงตั้งครรภวัยรุนเกิดความรูสึกประสบความสําเร็จในกิจกรรมและเกิดการรับรูความสามารถใน
บทบาทการเปนมารดา โดยผูวิจัยสังเกตการแสดงการเตรียมตัวเพื่อการเปนมารดาและการสงเสริม
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บทบาทจากสามีเกี่ยวกับการฝกทักษะในกิจกรรม โดยใหคําปรึกษาเมื่อมีปญหาหรือขอสงสัย กลาว
ชมเชย ใหกําลังใจและเสริมแรงจูงใจเมื่อหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีปฏิบัติตัวไดถูกตอง  

5) ผูวิจัยแจกตัวแบบคูมือการปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภใหหญิงตั้งครรภและสามี
ไปศึกษาตอที่บาน 

6) ทําการนัดพบครั้งที่ 2 ซ่ึงเปนสัปดาหที่ 2 ของการทํากิจกรรมโดยวันนัดตรง
กับวันที่หญิงตั้งครรภตองมาตรวจตามนัดของโรงพยาบาล ใหผูเขารวมวิจัยเซ็นชื่อเขารวมกิจกรรม
ในสมุดบันทึกลูกรัก ผูวิจัยเซ็นรับทราบ ทําการแจกบัตรนัด 

คร้ังที่ 2 (สัปดาหที่ 2 อายุครรภ 30-32 สัปดาห) 
เปนการใชคําพูดชักจูง การเรียนรูผานตัวแบบ การฝกทักษะประสบการณความ

สําเร็จดวยตนเองและการกระตุนทางรางกายและอารมณโดยจัดกิจกรรมเปนรายกลุม ๆ ละ 3-5 คู 
ใชเวลาในการทํากิจกรรมทั้งหมด 90 นาที ประกอบดวยการบรรยาย การสังเกตตัวแบบและการฝก
ทักษะในกิจกรรมตาง ๆ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1) ผูวจิัยเขาพบหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีตามนัดหมายพูดคุยซักถาม   
เกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ  

2) ผูวิจัยใชคําพูดชักจูงใหความรูแกหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกพรอมสามีโดย
การสอนเปนรายกลุมเรื่องการเตรียมตัวสําหรับการคลอด  

3) จัดใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีไดสังเกตตัวแบบผานภาพพลิกที่
ใชประกอบเนื้อหาการสอนในขอที่ 2 และสังเกตตัวแบบจากชีวิตจริงจากผูวิจัยในสถานการณที่มี
สภาพสอดคลองหรือคลายคลึงกับตนเองในเรื่อง การออกกําลังกาย การฝกหายใจสําหรับการคลอด
โดยสามีเปนผูคอยใหการสนับสนุนและใหกําลังใจใหหญิงตั้งครรภวัยรุนเกิดความเชื่อมั่นและเกิด
การเรียนรูทางออมในสถานการณที่คลายคลึงกับที่จะตองปฏิบัติ  

4) ใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีสังเกตและฝกประสบการณที่สําเร็จ
ดวยตนเองในการออกกายบริหารเพื่อเตรียมตัวคลอดและการฝกหายใจสําหรับการคลอด โดย    
หญิงตั้งครรภไดรับการชวยเหลือจากสามีในการปฏิบัติกิจกรรม   ดังกลาวและเมื่อปฏิบัติถูกตอง
สามีกลาวชมเชยเสริมกําลังใจเพื่อใหหญิงตั้งครรภวัยรุนเกิดความรูสึกประสบความสําเร็จใน         
กิจกรรมและเกิดการรับรูความสามารถในบทบาทการเปนมารดา  

5) การกระตุนทางรางกายและอารมณโดยการจัดใหหญิงตั้งครรภคุนเคยกับ
สถานการณการเปนมารดาครั้งแรกโดยการพาเยี่ยมแผนกหองคลอดและหลังคลอดจัดให           
หญิงตั้งครรภมีการฝกผอนคลายรางกายและจิตใจ เชน การออกกําลังกาย การฝกการหายใจเพื่อลด
และควบคุมการเจ็บปวดขณะคลอดและการแสดงความรูสึกโดยการเปดโอกาสและกระตุนให   
หญิงตั้งครรภไดพูดคุยระบายความรูสึก ให  คําปรึกษาเมื่อมีปญหาและขอสงสัย กลาวเสริมใหกําลัง
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ใจเมื่อหญิงตั้งครรภวัยรุนและสามีปฏิบัติตัวไดถูกตอง กิจกรรมสงเสริมจากสามี โดยชวยเหลือใน
การจัดเตรียมอุปกรณส่ิงของตาง ๆ เชน อุปกรณในการออกกําลังกาย อาหารครบ 5 หมูและสาร
อาหารที่จําเปนตอภรรยา เพื่อชวยใหภรรยามีความพรอมในการปฏิบัติบทบาทมารดาไดเหมาะสม
ยิ่งขึ้นรวมทั้งเปดโอกาสและกระตุนใหภรรยาไดพูดคุยระบายความรูสึก  

6) ทําการนัดพบครั้งที่ 3 ซ่ึงเปนการปฏิบัติกิจกรรมในสัปดาหที่ 4  โดยวันนัด
ตรงกับวันที่หญิงตั้งครรภตองมาตรวจตามนัดของโรงพยาบาล  ใหผูเขารวมวิจัยเซ็นชื่อเขารวม     
กิจกรรมในสมุดบันทึกลูกรัก ผูวิจัยเซ็นรับทราบ 

คร้ังที่ 3 (สัปดาหที่ 4 อายุครรภ 32-34 สัปดาห) 
เปนการใชคําพูดชักจูง การเรียนรูผานตัวแบบ การฝกทักษะประสบการณความ

สําเร็จดวยตนเองและการกระตุนทางรางกายและอารมณ โดยจัดกิจกรรมเปนรายกลุม ๆ ละ 3-5 คู
ใชเวลาในการทํากิจกรรมทั้งหมด 90 นาที ประกอบดวยการบรรยาย การสังเกตตัวแบบ การฝก
ทักษะในกิจกรรมตาง ๆ และการกํากับการทดลองโดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1) ผูวิจัยเขาพบหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีตามนัดหมาย พูดคุย       
ซักถาม  เกี่ยวกับสภาพรางกายจิตใจและสภาพทารกในครรภ  

2) ผูวิจัยพูดชักจูงใหความรูแกหญิงตั้งครรภตั้งครรภ   วัยรุนพรอมสามีโดยการ
สอนเปนรายกลุมเรื่องการดูแลทารกแรกเกิด  

3) จัดใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีไดสังเกตตัวแบบจากชีวิตจรงิจาก
ผูวิจัยในสถานการณที่มีสภาพสอดคลองคลายคลึงกับที่ตองปฏิบัติจริงผานหุนจําลองทารกแรกเกิด
ประกอบเนื้อหาการสอนในขอที่ 2          

4) ใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีสังเกตและฝกประสบการณที่สําเรจ็
ดวยตนเองในการดูแลทารกแรกเกิดดวยตนเอง โดยหญิงตั้งครรภไดรับการชวยเหลือจากสามีใน
การปฏิบัติกิจกรรมดังกลาวและเมื่อปฏิบัติถูกตองสามีกลาวชมเชยเสริมกําลังใจเพื่อใหหญิงตั้งครรภ
วัยรุนเกิดความรูสึกประสบความสําเร็จในกิจกรรมและเกิดการรับรูความสามารถในบทบาทการ
เปนมารดา  

5) ผูวิจัยสังเกตการปฏิบัติตัวในการดูแลทารกแรกเกิดและการสงเสริมบทบาท
จากสามีในการฝกทักษะในกิจกรรมเปดโอกาสและกระตุนใหหญิงตั้งครรภและสามีไดพูดคุย
ระบายความรูสึก ใหคําปรึกษาเมื่อมีปญหาหรือขอสงสัย กลาวชมเชยใหกําลังใจและเสริมแรงจูงใจ
เมื่อหญิงตั้งครรภวัยรุนและสามีปฏิบัติตัวไดถูกตอง 6) กํากับการทดลองโดยใหกลุมตัวอยางตอบ
แบบสอบถามการรับรูความสามารถการเปนมารดาและแบบสอบถามวัดการสนับสนุนจากสามี
พรอมทั้งประเมินวาผานเกณฑการกํากับการทดลอง โดยกลุมตัวอยางตองไดคะแนนไมต่ํากวารอย
ละ 80 ในการศึกษาครั้งน ี้กลุมตัวอยางในกลุมทดลองทุกคนผานเกณฑการกํากับการทดลอง 
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3. ขั้นหลังการทดลอง 
กลุมควบคุม 
(คร้ังที่ 2 สัปดาหที่ 6 อายุครรภ 34-36 สัปดาห) 
1) ผูวิจัยเขาพบหญิงตั้งครรภวัยรุนตามนัดหมายพูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพ   

รางกาย จิตใจ และสภาพทารกในครรภ 
2) ผูวิจัยขอความรวมมือหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกในการตอบแบบวัดการ

ปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (Post – test) โดยผูวิจัย
จะอยูบริเวณใกลเคียงเพื่ออธิบายเมื่อหญิงตั้งบครรภสงสัยหรือไมเขาใจคําชี้แจงหรือขอคําถาม เมื่อ       
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกตอบแบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของ       
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกเสร็จ ผูวิจัยตรวจสอบความสมบูรณของการตอบแบบวัดและใหผูเขา
รวมวิจัยเซ็นชื่อเขารวมกิจกรรมในสมุดบันทึกลูกรัก ผูวิจัยเซ็นรับทราบ 

3) แจงใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกทราบวาถึงระยะการสิ้นสุดการเปนกลุม      
ตัวอยางในครั้งนี้พรอมแสดงความขอบคุณ 

กลุมทดลอง 
คร้ังที่ 4 (สัปดาหที่ 6 อายุครรภ 34-36 สัปดาห) 
เปนการประเมินผลการทดลองโดยวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน

มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก ใชเวลาในการทํากิจกรรมทั้งหมด 40 นาที มีรายละเอียด  
ดังนี้ 

1) ผูวิจัยเขาพบหญิงตั้งครรภวัยรุนตามนัดหมายพูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพ   
รางกาย จิตใจ และสภาพทารกในครรภ 

2) ผูวิจัยขอความรวมมือหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกในการตอบแบบวัดการ
ปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (Post – test) โดยผูวิจัย
จะอยูบริเวณใกลเคียงเพื่ออธิบายเมื่อหญิงตั้งบครรภสงสัยหรือไมเขาใจคําชี้แจงหรือขอคําถาม เมื่อ       
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกตอบแบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของ       
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกเสร็จ ผูวิจัยตรวจสอบความสมบูรณของการตอบแบบวัดและใหผูเขา
รวมวิจัยเซ็นชื่อเขารวมกิจกรรมในสมุดบันทึกลูกรัก ผูวิจัยเซ็นรับทราบ 

3) แจงใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกทราบวาถึงระยะการสิ้นสุดการเปนกลุม      
ตัวอยางในครั้งนี้พรอมแสดงความขอบคุณ 
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การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง 
 

ผูวิจัยเขาพบกลุมตัวอยาง แนะนําตัวและสรางสัมพันธภาพ อธิบายวัตถุประสงค
ของการทําวิจัย ขอความรวมมือในการทําวิจัย และอธิบายใหกลุมตัวอยางทราบวาการตอบรับหรือ
การปฏิเสธการเขารวมในการวิจัยคร้ังนี้ จะไมมีผลตอกลุมตัวอยางหรอืการรักษาพยาบาลแตอยางใด   
คําตอบหรือขอมูลทุกอยางจะถือเปนความลับ จะไมมีการเปดเผยใหกับผูที่ไมเกี่ยวของ และนํามาใช
เพื่อ วัตถุประสงคในการทําวิจัยคร้ังนี้เทานั้น ผลการวิจัยจะนําเสนอในภาพรวมและกลุมตัวอยาง
สามารถแจงออกการศึกษาวิจัยไดกอนที่การศึกษาวิจัยจะเสร็จส้ินลง โดยไมตองใหเหตุผลหรือ     
คําอธิบาย ถากลุมตัวอยางตอบรับเขารวมการวิจัยจึงใหกลุมตัวอยางเซ็นยินยอมเขารวมวิจัย ในกรณี
ที่พบหญิงตั้งครรภวัยรุนที่มีปญหาในการปรับตัวตอบทบาทการเปนมารดาจะสงผลใหเจาหนาที่ใน
แผนกฝากครรภทราบเพื่อใหการดูแลตามความเหมาะสมตอไป 

 
การวิเคราะหขอมูล 
 

ผูวิจัยวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS/FW (Norusis,  2000) โดยมีราย
ละเอียดดังนี้ 

1. วิเคราะหความถี่และรอยละของขอมูลสวนบุคคล 
2. ทดสอบความแตกตางของคาเฉลี่ยคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ

เปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกกอนและหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความ
สามารถการเปนมารดา โดยใชสถิติที (Dependent t-test)  

3. ทดสอบความแตกตางของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก ในการวัดครั้งที่ 2 (Post-test) ระหวางกลุมควบคุมและกลุม
ทดลองโดยใชสถิติที (Independent t – test) 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 80 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กลุมตัวอยางมีคุณสมบัติตามเกณฑ จับคูกลุมตัวอยางตามระดับอายุ  
ความพรอมในการมีบุตรและประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็ก 

ขั้นกอนการทดลอง คร้ังที่ 1 (สัปดาหที่ 1 อายุครรภ 28-30 สัปดาห) 
1. แนะนําตัวทําความรูจัก ชี้แจงวัตถุประสงคและขั้นตอนการทําวิจัยและขอความรวมมือในการทําวิจัย  
2. เก็บรวบรวมขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยางและทําแบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา 
(Pre-test) กอนการดําเนินการทดลอง 

กลุมทดลอง 
( n = 15) 

กลุมควบคุม
( n = 15) 

ขั้นดําเนินการทดลอง โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี 

คร้ังที่ 1 (สัปดาหที่ 1 อายุครรภ 28-30 สัปดาห )  
1. สอนเปนรายกลุมผานตัวแบบชีวิตจริงจากผูวิจัยและตัวแบบสัญลักษณจากภาพพลิกและคูมือประกอบ
เนื้อหา เร่ือง การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นและ
แนวทางปองกันพัฒนาการทารกในครรภและการกระตุน  (ใชเวลา 30 นาที) 
2. ฝกทักษะเรื่อง ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดขึ้นขณะตั้งครรภและแนวทางปองกันและการกระตุนพัฒนาการ
ทารกในครรภ  (ใชเวลา 20 นาที) 
3. เปดโอกาสใหพูดคุยระบายความรูสึกพรอมทั้งใหการยอมรับและเสริมกําลังใจในการกระทําที่ถูกตอง
(ใชเวลา 10 นาที) 
4. ใหบัตรนัดหมายอีก 2 สัปดาห 
คร้ังที่ 2 (สัปดาหที่ 2 อายุครรภ 30-32 สัปดาห) 
1. พูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 
2. สอนเปนรายกลุมผานตัวแบบชีวิตจริงจากผูวิจัยและตัวแบบสัญลักษณผานภาพพลิกและคูมือประกอบ
เนื้อหา เร่ืองการเตรียมตัวสําหรับการคลอด (ใชเวลา 40 นาที) 
3. ฝกทักษะเรื่องการออกกําลังกายขณะตั้งครรภ การฝกหายใจสําหรับการคลอด (ใชเวลา 20 นาที) 
4. พาเยี่ยมแผนกหองคลอดหลังคลอด เปดโอกาสใหแสดงความคิดเห็นกลาวเสริมกําลังใจใหการยอมรับใน
การกระทําที่ถูกตอง (ใชเวลา 20 นาที) 
5. ใหบัตรนัดหมายอีก 2 สัปดาห 
คร้ังที่ 3 (สัปดาหที่ 4 อายุครรภ 32-34 สัปดาห) 
1. พูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 
2. สอนเปนรายกลุมผานตัวแบบจากชีวิตจริงจากผูวิจัยและตัวแบบสัญลักษณจากภาพพลิกและ คูมือ
ประกอบเนื้อหา เร่ืองการดูแลทารกแรกเกิด (ใชเวลา 30 นาที) 
3. ฝกทักษะเรื่องการดูแลทารกแรกเกิด (ใชเวลา 20 นาที) 
4. เปดโอกาสใหแสดงความรูสึกพรอมทั้งกลาวเสริมกําลังใจ ติชม ใหการยอมรับในการกระทําที่ถูกตอง 
(ใชเวลา 10 นาที) 
5. ตอบแบบสอบถามการรับรูความสามารถในการเปนมารดาและแบบสอบถามวัดการสนับสนุนจากสามี 
(ใชเวลา 20 นาที) 
6. ใหบัตรนัดหมายอีก 2 สัปดาห 

ขั้นหลังการทดลอง คร้ังที่ 4 (สัปดาหที่ 6 อายุครรภ 34-36 สัปดาห)  
1. พูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพรางกาย จิตใจและสภาพทารกในครรภ (ใชเวลาในการทํากิจกรรม 10 นาที) 
2. ประเมินการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (Post – test) (ใชเวลา 20 นาที) 
3. กลาวสรุปการสิ้นสุดการทดลอง (ใชเวลา 10 นาที) 

ขั้นดําเนินการทดลอง
การพยาบาลตามปกติ 

1. แนะนําตัวทําความรู
จัก ชี้แจงวัตถุประสงค
และขั้นตอนการทําวิจัย
ขอความรวมมือในการ
ทําวิจัย 
2. ตอบแบบวัดการปรับ
ตัวดานบทบาทหนาที่
ก าร เป น ม ารด าขอ ง
ห ญิ งตั้ งค รรภ วั ย รุ น
ครรภแรก 
3. ให ความรู โดยการ
สอน เป น รายกลุ ม  1
คร้ัง เร่ือง การปฏิบัติตัว
ขณะตั้งครรภและการ
เตรี ยมตั วคลอดจาก
พยาบาลวิชาชีพประจํา
แผนกฝากครรภ 
4. ใหบัตรนัดหมายอีก 
6 สัปดาห 

4 สัปดาห 

2 สัปดาห 

 

 

แผนภูมิท่ี 4  ขั้นตอนการดําเนินการวิจัย 
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บทท่ี 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
  การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยกึ่งทดลอง เพื่อศึกษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริม
การรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีตอการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ
เปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก โดยเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางที่มาฝากครรภ
ในคลีนิคฝากครรภ โรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฏรธานี จํานวน 30 คน แบงเปนกลุมควบคุม 15 
คน และกลุมทดลอง 15 คน โดยจัดกลุมตัวอยาง 15 คนแรกเขากลุมควบคุมและจัดกลุมตัวอยาง 15 
คนหลังเขากลุมทดลอง ผลการวิเคราะหขอมูลนําเสนอตามลําดับดังนี้ 
  สวนที่ 1 ลักษณะทั่วไปของกลุมตัวอยาง 

สวนที่  2 เปรียบ เที ยบการปรับ ตัวด านบทบาทหน าที่ ก ารเปนมารดาใน              
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกกอนและหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ      
ตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี 
  สวนที่  3 เปรียบ เที ยบการปรับตัวด านบทบาทหน าที่ ก ารเปนมารดาใน              
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกระหวางกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ    
ตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีกับกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 82 

สวนท่ี 1 ลักษณะทั่วไปของกลุมตัวอยาง 
 
ตารางที่ 1 จํานวนและรอยละของคุณลักษณะกลุมตัวอยางจําแนกตาม  อายุ   การศึกษา   ความเพียง
พอของรายได ระยะเวลาที่อยูรวมกับสามี   การวางแผนการมีบุตร   ความพรอมในการมีบุตรและ
ประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็ก 
 

กลุมทดลอง 
(n=15) 

กลุมควบคุม 
(n=15) 

รวม 
(n=30) 

ลักษณะของ 
กลุมตัวอยาง 

จํานวน         รอยละ จํานวน         รอยละ จํานวน         รอยละ 

อายุ 
15-16 ป 
17-19 ป 
ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 
มัธยมศึกษา 
อาชีวศึกษา 
ความเพียงพอของราย
ไดของครอบครัว 
รายไดไมพอใช 
รายไดพอใช 
ระยะเวลาที่อยูรวมกับ
สามี 
6-10 เดือน 
10-15 เดือน 
16-20 เดือน 
การวางแผนการมีบุตร 
วางแผน 
ไมไดวางแผน 
 

 
2 
13 
 
2 
11 
2 
 
 
2 
13 
 
 
6 
4 
5 
 
7 
8 

 
13.3 
86.7 

 
13.3 
73.3 
13.3 

 
 

13.3 
86.7 

 
 

40.0 
26.7 
33.3 

 
46.4 
53.3 

 
2 

13 
 

4 
10 
1 
 
 

1 
14 
 
 

4 
4 
7 
 

5 
10 

 
13.3 
86.7 

 
26.7 
66.7 
6.7 

 
 

6.7 
93.3 

 
 

26.7 
26.7 
46.7 

 
33.3 
66.7 

 
4 

26 
 

6 
21 
3 
 
 

3 
27 
 
 

10 
8 

12 
 

12 
18 

 
13.3 
86.7 

 
20.0 
70.0 
10.0 

 
 

10.0 
90.0 

 
 

33.3 
26.6 
40.0 

 
86.7 
13.3 
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ตารางที่ 1 จํานวนและรอยละของคุณลักษณะกลุมตัวอยางจําแนกตาม  อายุ   การศึกษา   ความเพียง
พอของรายได ระยะเวลาที่อยูรวมกับสามี   การวางแผนการมีบุตร   ความพรอมในการมีบุตรและ
ประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็ก(ตอ) 
 

กลุมทดลอง 
(n=15) 

กลุมควบคุม 
(n=15) 

รวม 
(n=30) 

ลักษณะของ 
กลุมตัวอยาง 

จํานวน         รอยละ จํานวน         รอยละ จํานวน         รอยละ 

ความพรอมในการมี
บุตร 
พรอม 
ไมพรอม 
ประสบการณในการ
เล้ียงดูเด็กเล็ก 
มี 
ไมมี 
 

 
 

13 
2 
 
 
7 
8 
 

 
 

86.7 
13.3 

 
 

46.7 
53.3 

 
 

13 
2 
 
 

7 
8 

 
 

86.7 
13.3 

 
 

46.7 
53.3 

 
 

26 
4 
 
 

14 
16 
 

 
 

86.7 
13.3 

 
 

46.7 
53.3 

 
จากตารางที่ 1 แสดงใหเห็นวาลักษณะของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกทั้งในกลุมทดลอง

และกลุมควบคุม สวนใหญมีอายุในชวง 17-19 ป คิดเปนรอยละ 86.7 จบการศึกษาระดับมัธยม
ศึกษาเปนสวนใหญ คิดเปนรอยละ 73.3 และรอยละ 66.7 ตามลําดับ ความเพียงพอของรายได   
ครอบครัวกลุมตัวอยางสวนใหญมีรายไดพอใชคิดเปนรอยละ 86.7 และ 93.3 ตามลําดับ ระยะเวลาที่
อยูรวมกับสามีในกลุมทดลองสวนใหญนาน 6-10 เดือน คิดเปนรอยละ 40.0 สวนในกลุมควบคุมอยู
รวมกับสามีนาน 6-20 เดือน คิดเปนรอยละ 46.7 ไมไดวางแผนในการมีบุตรคิดเปนรอยละ 53.3 
และ 66.7 ตามลําดับ  มีความพรอมในการมีบุตรคิดเปนรอยละ 86.7 ทั้งกลุมทดลองและกลุม      
ควบคุม และไมมีประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็กคิดเปนรอยละ 53.3 ทั้งกลุมทดลองและกลุม      
ควบคุม 
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สวนท่ี 2  เปรียบเทียบการปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก
กอนและหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี 
 
ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่
การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก กอนและหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรู
ความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนนุจากสามี 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดา X S.D. df t p-value 

กอนการทดลอง 
หลังการทดลอง 

126.00 
213.53 

4.89 
2.44 

14 -74.01 .000 

 
 จากตารางที่ 2 พบวา คาเฉล่ียของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาใน
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกของกลุมทดลอง กอนไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถ
ของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีเทากับ 126.00 หลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความ
สามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีคาเฉล่ียของคะแนนเทากับ 213.53 และเมื่อนํามา
เปรียบเทียบกันดวยวิธีการทางสถิติโดยใช Paired t-test พบวามีคาเฉล่ียของคะแนนการปรับตัวดาน
บทบาทหนาที่การเปนมารดาหลังการทดลองสูงกวากอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่       
(p < .01) นั่นคือกอนการทดลองหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ
เปนมารดาอยูในระดับปานกลางและหลังการทดลองหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีการปรับตวัดาน
บทบาทหนาที่การเปนมารดาอยูในระดับดี 
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ตารางที่ 3 เปรียบเทียบคาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่
การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภกอนและหลังไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดา X S.D. df t p-value 

กอนการทดลอง 
หลังการทดลอง 

126.60 
131.26 

5.20 
15.30 

14 -1.27 0.22 

 
 จากตารางที่ 3 พบวา คาเฉล่ียของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาใน
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกของกลุมควบคุม  กอนไดรับการพยาบาลตามปกติเทากับ 126.60 หลัง
ไดรับการพยาบาลตามปกติคาเฉลี่ยของคะแนนเทากับ 131.26 เมื่อนํามาเปรียบเทียบกันดวยวิธีการ
ทางสถิติโดยใช Paired t-test พบวาคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดากอนและหลังไดรับการพยาบาลตามปกติไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p > .01) 
นั่นคือกอนการไดรับการพยาบาลตามปกติหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีการปรับตัวดานบทบาท
หนาที่การเปนมารดาอยูในระดับปานกลางและหลังการไดรับการพยาบาลตามปกติหญิงตั้งครรภ  
วัยรุนครรภแรกมีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาอยูในระดับปานกลาง 
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สวนที่ 3 เปรียบเทียบการปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก
ระหวางกลุมท่ีไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจาก
สามีกับกลุมท่ีไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 
ตารางที่ 4 เปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา
ของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกของกลุมทดลองและกลุมควบคุมกอนและหลังการทดลอง 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดา X S.D. df t p-value 

กอนการทดลอง 
     กลุมควบคุม 
     กลุมทดลอง 
หลังการทดลอง 
     กลุมควบคุม 
     กลุมทดลอง 

 
126.60 
126.00 

 
131.26 
213.53 

 
4.89 
5.20 

 
15.30 
2.44 

 
28.00 
27.89 

 
28.00 
14.71 

 
-0.32 

 
 

20.55 

 
0.74 

 
 

0.00 

 
 จากตารางที่ 4 พบวาคาเฉล่ียของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของ
กลุมทดลองกอนการทดลองเทากับ 126.60 ของกลุมควบคุมเทากับ 126.00 เมื่อนํามาเปรียบเทียบ
กันดวยวิธีการทางสถิติดวย Independent t-test พบวา กลุมทดลองและกลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยของ
คะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดากอนการทดลองไมแตกตางกันอยางมี           
นัยสําคัญทางสถิติ (p > .01) และหลังการทดลองกลุมทดลองมีคาเฉลี่ย 213.53 กลุมควบคุมมีคา
เฉลี่ย 131.26 และเมื่อนํามาเปรียบเทียบกันดวยวิธีการทางสถิติดวย Independent t-test พบวากลุม
ทดลองมีคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาสูงกวากลุมควบคุมอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ (p < .01) 
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บทท่ี 5 
 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

การวิจัยคร้ังนี้ศึกษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ     
ตนเองที่ เนนการสนับสนุนจากสามีตอการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาใน               
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก เปนการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-experimental research) แบบสอง   
กลุมวัดกอนและหลังการทดลอง (Pretest-posttest control group design) โดยมีกลุมทดลองเปน
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ
สนับสนุนจากสามี  กลุมควบคุมเปนหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 

 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 

1. เพื่อเปรียบเทียบการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภ
วัยรุนครรภแรกกอนและหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ
สนับสนุนจากสามี 

2. เพื่อเปรียบเทียบการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภ
วัยรุนครรภแรกระหวางกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ
สนับสนุนจากสามีกับกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 

 
สมมติฐานในการวิจัย 
 

1. การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีสูง
กวากอนไดรับโปรแกรม 

2. การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกของกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจาก
สามีสูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 
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ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 

 ประชากรในการศึกษาครั้งนี้ คือ หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกอายุไมเกิน 19 ป ที่
มาฝากครรภในคลีนิคฝากครรภโรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฏรธานี 

 กลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ คือ หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกอายุไมเกิน 19 ป 
อายุครรภอยูในชวง 28-30 สัปดาหที่มาฝากครรภในคลีนิคฝากครรภโรงพยาบาลไชยา โดยมีคุณ
สมบัติดังนี้ 

1. มีการตั้งครรภปกติ โดยไมมีภาวะเสี่ยงทั้งกอนและขณะตั้งครรภ เชน โรค   
หัวใจ  เบาหวาน  ความดันโลหิตสูง มีรกเกาะต่ํา ครรภแฝด 

2. ไมมีปญหาทางการไดยิน การมองเห็น การพูดและการใชภาษาไทยทั้งสามี
และภรรยา 

3. มีความสมัครใจและยินดีใหความรวมมือในการทําวิจัยทั้งสามีและภรรยา 
4. ลักษณะครอบครัวอยูกับสามีซ่ึงไดขอมูลจากการซักถามกลุมตัวอยาง 

 
การเลือกกลุมตัวอยาง 
 

ผูวิจัยตรวจสอบคุณสมบัติกลุมตัวอยางจากทะเบียนประวัติการรักษาที่แผนกฝาก
ครรภ โรงพยาบาลไชยาใหครบตามเกณฑกําหนดขนาดของกลุมตัวอยางไดจากการวิเคราะหอํานาจ
ทดสอบ (Power analysis) พบวา ขนาดของกลุมตัวอยางที่ตองการคือกลุมละ 15 คน จัดกลุมตัว
อยาง 15 คนแรกเขาเปนกลุมควบคุม เพื่อปองกันการปนเปอนและจัดทําใบแสดงคุณสมบัติของกลุม
ควบคุมเพื่อทําการคัดเลือกกลุมทดลองใหมีคุณสมบัติเหมือนกลุมควบคุม หลังจากไดกลุมควบคุม
ครบแลวจึงทําการคัดเลือกกลุมตัวอยางเขากลุมทดลองจํานวน 15 คน โดยจับคูกลุมทดลองและกลุม
ควบคุม (Matched pair) เพื่อปองกันอิทธิพลตัวแปรแทรกซอน โดย     ควบคุมใหทั้งสองกลุมมีคุณ
สมบัติเหมือนกัน (Mann,  2001) ในดานความพรอมดานการมีบุตรโดยแบงเปนพรอมและไมพรอม
ในการมีบุตร ประสบการณในการเลี้ยงดู เด็กเล็กโดยแบงเปนมีและไมมี  อายุโดยแบงเปน            
หญิงตั้งครรภวัยรุนตอนกลางและตอนปลาย  เนื่องจากความพรอมในการมีบุตร ประสบการณใน
การเลี้ยงดูเด็กเล็กและอายุเปนปจจัยที่มีอิทธิพลตอการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของ
หญิงตั้งครรภวัยรุน (กัลยา ปนสันเทียะ,  2542; เยาวลักษณ  เสรีเสถียร,  2543; วันเพ็ญ กุลนริศ, 
2530) 
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เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย  
 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้มี ดังนี้ คือ 1) โปรแกรมสงเสริมการรับรูความ
สามารถการเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนจากสามี ประกอบดวย กิจกรรมการสงเสริมการรับรู
ความสามารถการเปนมารดา แผนการสอน ภาพพลิก และคูมือ ที่ไดผานการตรวจสอบจากผูทรง-
คุณวุฒิและไดนําไปทดลองใชกอนนําไปใชจริง 2) แบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (เยาวลักษณ เสรีเสถียร,  2543) ที่ผานการตรวจสอบความ
เที่ยงของเครื่องมือโดยนําเครื่องมือไปทดลองใชและนําไปหาคาความเที่ยงโดยใชสูตรสัมประสิทธ์ิ
แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ไดเทากับ .92  3) แบบสอบถามการรับรูความ
สามารถของตนเอง (สุนิดา ชูแสง,  2546) ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาเทากับ .83 ตรวจสอบ
ความเที่ยงของเครื่องมือโดยนําเครื่องมือไปทดลองใชและนําไปหาคาความเที่ยงโดยใชสูตร
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ไดเทากับ .90 4) แบบสอบถาม
การสนับสนุนจากสามี (นันทา กาเลี่ยง,  2541) ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาไดเทากับ .81 และนํา
ไปตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือโดยนําเครื่องมือไปทดลองใชและนําไปหาคาความเที่ยงโดย
ใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ไดเทากับ .84 
 
การดําเนินการทดลอง 
 

1. ขั้นกอนการทดลอง 
กลุมควบคุม 
1) แนะนําตัวทําความรูจักกับสมาชิกกลุม แจงวัตถุประสงคและขั้นตอนการ

ทําวิจัยพรอมทั้งขอความรวมมือในการทําวิจัย หลังจากไดรับความรวมมือ และยินยอมจาก        
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกแลวผูวิจัยจึงขอความรวมมือในการสอบถามขอมูลท่ัวไปตอบแบบวัด
การปรับตัวในบทบาทการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (Pre-test) โดยผูวิจัยไดอยู
ในบริเวณใกลเคียง เพื่ออธิบายเมื่อหญิงตั้งครรภสงสัย หรือไมเขาใจคําชี้แจงหรือขอคําถาม เมื่อ
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกตอบแบบวัดเสร็จผูวิจัยตรวจสอบความสมบูรณของการตอบแบบวัด
และทําการนัดหญิงตั้งครรภวัยรุนอีกครั้งในสัปดาหที่ 6  

กลุมทดลอง 
ปฏิบัติเชนเดียวกับกลุมควบคุม แตเพิ่มเติมการนัดหมายสามีมาดวยในการมา

ฝากครรภตามนัดปกติในครั้งตอไปคือ อายุครรภ 28-30 สัปดาห 
2. ขั้นดําเนินการทดลอง 
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กลุมควบคุม 
ไดรับการใหความรูเปนรายกลุมเรื่อง การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภและการ

เตรียมตัวคลอดจากพยาบาลวิชาชีพประจําแผนกฝากครรภและไดรับการตรวจครรภตามการ
พยาบาล 

กลุมทดลอง 
จัดทํากิจกรรมตามขั้นตอนของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ

ตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีเปนรายกลุม กลุมละ 3-5 คู จํานวน 4 ครั้ง คร้ังที่ 1 (อายุครรภ 
28-30 สัปดาห) ครั้งที่ 2 (อายุครรภ 30-32 สัปดาห) คร้ังที่ 3 (อายุครรภ 32-34 สัปดาห) ในครั้งที่ 3 
ภายหลังการทํากิจกรรมตามโปรแกรมฯแลวมีการกํากับการทดลองโดยใหกลุมตัวอยางตอบแบบ
สอบถามการรับรูความสามารถการเปนมารดาและแบบสอบถามวัดการสนับสนุนจากสามี พรอม
ทั้งประเมินเกณฑการกํากับการทดลองโดยกลุมตัวอยางตองไดคะแนนไมต่ํากวารอยละ 80 

3. ขั้นหลังการทดลอง 
กลุมควบคุม 
ผูวิจัยเขาพบหญิงตั้งครรภวัยรุนตามนัดหมายพูดคุยซักถามเกี่ยวกับสภาพ    

รางกาย จิตใจ และสภาพทารกในครรภ ผูวิจัยขอความรวมมือหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกในการ
ตอบแบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก (Post – 
test) โดยผูวิจัยจะอยูบริเวณใกลเคียงเพื่ออธิบายเมื่อหญิงตั้งบครรภสงสัยหรือไมเขาใจคําชี้แจงหรือ
ขอคําถาม เมื่อหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกตอบแบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกเสร็จ ผูวิจัยตรวจสอบความสมบูรณของการตอบแบบวัด
และใหผูเขารวมวิจัยเซ็นชื่อเขารวมกิจกรรมในสมุดบันทึกลูกรัก ผูวิจัยเซ็นรับทราบ แจงให        
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกทราบวาถึงระยะการสิ้นสุดการเปนกลุมตัวอยางในครั้งนี้พรอมแสดง
ความขอบคุณ 

กลุมทดลอง 
ปฏิบัติเชนเดียวกับกลุมควบคุม 

 
การวิเคราะหขอมูล 
 

ผูวิจัยวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS/FW (Norusis,  2000)โดย 
วิเคราะหความถี่และอัตรารอยละของขอมูลสวนบุคคลแลวทดสอบความแตกตางของคาเฉลี่ย
คะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกกอนและ
หลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถการเปนมารดา โดยใชสถิติที (Dependent          
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t-test) และทดสอบความแตกตางของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของ  
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก ในการวัดครั้งที่ 2 (Post-test) ระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง
โดยใชสถิติที (Independent  t-test)  

 
สรุปผลการดําเนินการวิจัย ไดดังนี้ 
 

1. คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของ 
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนน
การสนับสนุนจากสามีสูงกวากอนไดรับโปรแกรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < .01) 

2. คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้ง
ครรภวัยรุนครรภแรกที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่ เนนการ
สนับสนุนของสามีสูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < .01) 
 
อภิปรายผลการดําเนินการวิจัย 
 

 จากการศึกษาผลของการใช โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง
ในบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนของสามีตอการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ
เปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก ผลการดําเนินการวิจัยสามารถอภิปรายตามสมมติฐาน
ไดดังนี้ 
  สมมติฐานการวิจัยขอท่ี 1 คะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา
ของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกภายหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง
ที่เนนการสนับสนุนจากสามี สูงกวากอนไดรับโปรแกรม  

ผลการทดสอบสมมติฐาน พบวาคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานบทบาท   
หนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความ
สามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี สูงกวากอนไดรับโปรแกรมอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ (p < .01) ตารางที่ 2 ซ่ึงผลการทดลองดังกลาวสนับสนุนสมมติฐานของการวิจยัขอที่ 1 

 สามารถอภิปรายผลการศึกษาไดวา การตั้งครรภในชวงวัยรุนเปนภาวะวิกฤตที่ตอง
เผชิญและใชความสามารถในการปรับตัว โดยการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาไมได
เกิดจากสัญชาตญาณของการเปนผูหญิงหรือการกระทําที่สืบเนื่องตามวัฒนธรรมเทานั้น แตเปน
พฤติกรรมของการเรียนรูซ่ึงเปนกระบวนการที่เกิดจากการผสมผสานกันระหวางสติปญญา ความรู
คิด การรับรูความสามารถของตนเองและการสนับสนุนทางสังคม ดังที่ Bandura(1997) ไดกลาววา 
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การรับรูความสามารถของตนเอง (Percieved self – efficacy) เปนความเชื่อมั่นในความสามารถของ
ตนเอง (Efficacy beliefs) ในการกระทําพฤติกรรมหรือกิจกรรมใหประสบผลสําเร็จและการรับรู
ความสามารถของตนเองเปนปจจัยนําที่มีความสําคัญตอการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เนื่องจากการ
รับรูความสามารถของตนเองเปนสวนหนึ่งของกระบวนการคิดที่จะชวยสรางพลังใหกับบุคคลเกิด
ความเชื่อวา “ฉันสามารถทําได” ซ่ึงแนวคิดทฤษฏีนี้เปนแนวคิดที่สรางพลังความเชื่อที่มีอยูภายใน
ตนเองขึ้นมาหรือดึงศักยภาพที่มีอยูภายในตนเองมาใชใหเกิดประโยชนสูงสุด โดยความเชื่อวา “ฉัน
สามารถทําได” นี้จะเปนตัวเชื่อมระหวางการรับรูและการกระทํา (Moore,  1990) นั่นคือถาบุคคลใด
เชื่อวาตนเองมีความสามารถที่จะกระทําพฤติกรรมที่ตองการได ก็จะแสดงถึงความสามารถนั้นออก
มาดวยการกระทําอยางที่ตั้งใจไว บุคคลนั้นก็จะสามารถประสบความสําเร็จในกิจกรรมนั้นได 
(Bandura,  1997)  ซ่ึง Bandura (1997) ไดเสนอแนวทางของกิจกรรมเปน 4 แนวทาง คือ 1) การได
รับคําแนะนําและการใชคําพูดชักจูง 2) การไดเห็นตัวแบบไมวาจะเปนตัวแบบที่มีชีวิตหรือตัวแบบ
สัญลักษณ 3) ประสบการณที่ประสบความสําเร็จดวยตนเอง 4) การพัฒนาความพรอมทางสภาพ   
รางกายและอารมณ  ซ่ึงโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจาก
สามีไดพัฒนาขึ้นโดยใชแนวคิดของ Bandura (1997) เปนแนวทางในการจัดกิจกรรมเพื่อสงเสริมให
หญิงตั้งครรภเกิดการรับรูความสามารถของตนเองและปรับตัวตอบทบาทหนาที่การเปนมารดาได
อยางมีประสิทธิภาพและเหมาะสม 

นอกจากนี้โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุน
จากสามียังไดผสมผสานแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House(1981) ที่ประกอบดวย  การ
สนับสนุนทางดานอารมณ ดานการประเมินเปรียบเทียบ ดานขอมูลขาวสารและดานสิ่งของ ซ่ึงการ
สนับสนุนทางสังคมโดยเฉพาะการสนับสนุนจากสามีนับเปนอีกปจจัยหนึ่งที่สงผลตอการปรับตัว
ดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ  ศุภกาญจน สิริกรรณะ (2543) ที่
พบวาการรับรูความสามารถการเปนมารดาและการสนับสนุนทางสังคมสามารถทํานายการปรับตัว
ดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาได และแหลงสนับสนุนทางสังคมที่หญิงตั้งครรภวัยรุนตองการ
มากที่สุด คือ จากสามี (นันทา กาเลี่ยง,  2540) โดยการไดรับการสนับสนุนจากสามีจะสงผลให      
หญิงตั้งครรภเกิดการรับรูวา ตนเองไดรับการชวยเหลือทั้งดานพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความรัก 
ความหวงใย การยกยอง การไดรับขอมูลขาวสาร การสนับสนุนดานสิ่งของและการตอบสนอง
ความตองการอยางเพียงพอจากสามีจึงทําใหหญิงตั้งครรภมีกําลังใจ อารมณมั่นคง สงเสริมให
สามารถเผชิญการเปลี่ยนแปลงไดดีและมีการปรับตัวตอการเปนมารดาที่เหมาะสม 

ในการศึกษาครั้งนี้ หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีในกลุมทดลองที่ไดรับ
โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีไดเรียนรูเกี่ยวกับ
การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจในระยะตั้งครรภของหญิงต้ังครรภวัยรุน การปฏิบัติตัว
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ขณะตั้งครรภ ภาวะแทรกซอนที่อาจจะเกิดขึ้นขณะตั้งครรภพรอมแนวทางปองกัน พัฒนาการทารก
ในครรภและการกระตุนพัฒนาการ การเตรียมตัวสําหรับการคลอด และการดูแลทารกแรกเกิดผาน
แนวทางการจัดกิจกรรม 4 แนวทางของ Bandura (1997)โดยการจัดกิจกรรมเปนรายกลุม มีการใช
ส่ือภาพพลิก คูมือ รวมทั้งการสาธิต (Drake,  1996) ดังรายละเอียดตอไปนี้ 

1) วิธีการพูดชักจูง โดยการใชคําพูดชักจูงใหความรูเปนรายกลุม พูดแสดงความ
คิดเห็น ติชมใหการยอมรับ เสริมกําลังใจในการกระทําที่ถูกตองและเปดโอกาสใหแสดงความรูสึก
จากผูวิจัย และการพูดชักจูงแสดงความคิดเห็นติชมใหการยอมรับและเสริมกําลังใจในการกระทําที่
ถูกตองจากสามีซ่ึงในการใหความรูนั้นครอบคลุม เร่ือง การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจ
การปฏิบัติตัวในขณะตั้งครรภ พัฒนาการทารกในครรภและการกระตุนการปองกันภาวะแทรกซอน
ที่อาจเกิดขึ้น การเตรียมตัวสําหรับการคลอด และการดูทารกแรกเกิด โดยการใชคําพูดชักจูงกลาวติ
ชมใหการยอมรับ ใหกําลังใจสนับสนุนทําใหหญิงตั้งครรภมีความเขาใจในบทบาทเกิดความมั่นใจรู
จักวิธีแกปญหาตาง ๆ ที่เกิดขึ้น สงผลใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกเกิดความเชื่อมั่นในความ
สามารถของตน เกิดความพยายามอุตสาหะ และมีกําลังใจในการเตรียมตัวรับบทบาทการเปนมารดา
ในระยะตั้งครรภไดอยางเหมาะสม 

ทั้งนี้ เนื่องจากการใหความรู เปนแนวทางหนึ่งของแนวทางการใหคําแนะนําและ
ใชคําพูดชักจูง ซ่ึงการใหความรูคําแนะนําเปนปจจัยขั้นแรก และเปนองคประกอบที่สําคัญในการ
สรางหรือกอใหเกิดทักษะในการปฏิบัติในขั้นตอไป ดังนั้นความรูจึงเปนวิธีที่นําไปสูการปฏิบัติได 
(พรศรี ศรีอัษฏาพรและคณะ,  2542; Bandura,  1997) โดยการรับรูเปนตัวเชื่อมระหวางความรูกับ
การปฏิบัติ (ทัศนีย ประสบกิตติคุณ,2544;Bandura,1997) ซ่ึงบุคคลที่ไดรับคําแนะนํา และคําพูดชัก
จูงจากบุคคลที่มีความสําคัญหรือเปนที่เคารพนับถือของบุคคลนั้น (Significant others) โดยไดแสดง
ออกทางคําพูดวา เขามีความเชื่อในความสามารถของบุคคลนั้นวาจะสามารถกระทํากิจกรรมที่
กําหนดได จะเปนการสงเสริมใหบุคคลนั้นเลิกสงสัยในตัวเอง (Self – doubts) ทําใหเกิดกําลังใจ มี
ความมั่นใจ และมีความพยายามมากขึ้นที่จะกระทํากิจกรรมนั้นใหสําเร็จสงผลใหเกิดความเชื่อมั่น
ในความสามารถของตนเองขึ้น ทําใหบุคคลนั้นสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพที่
ดีเพิ่มขึ้นได (Bandura,  1997) 

 2) การเรียนรูผานตัวแบบ  โดยการใหหญิงตั้งครรภและสามีสังเกตตัวแบบ
สัญลักษณผานภาพพลิก ส่ือคูมือที่ใชประกอบการสอน และสังเกตตัวแบบจากชีวิตจริงโดยการ
สาธิตจากผูดําเนินการวิจัยในสถานการณที่มีสภาพสอดคลอง ในเรื่อง การกระตุนพัฒนาการทารก
ในครรภ การออกกําลังกายในขณะตั้งครรภ การเตรียมตัวเพื่อการคลอด และการดูแลทารกแรกเกิด 
สําหรับคูมือผูวิจัยไดแจกใหกลับไปทบทวนที่บานตลอดระยะเวลาของการเขารวมโปรแกรม โดย
ตัวแบบตาง ๆ ทั้งคูมือ ส่ือส่ิงพิมพ การสาธิตลวนสงผลตอประสบการณการเรียนรู (กิดานันท      
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มลิทอง,  2543) โดยหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีของกลุมที่เขารวมกิจกรรมในโปรแกรม
ไดเห็นตัวแบบกระทําพฤติกรรมบทบาทหนาที่การเปนมารดาแลว ทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกและสามีของกลุมที่ไดเขารวมกิจกรรมในโปรแกรมเกิดการเรียนรูและเลียนแบบทําตามตัวแบบ 
เกิดความคิดคลอยตามและเกิดความมั่นใจในความสามารถของตนเองวาตนเองก็สามารถท่ีจะ
ปฏิบัติกิจกรรมเหลานั้นไดดวยตนเอง เนื่องจากบุคคลจะเกิดการเรียนรูไดจากการสังเกตตัวแบบ
ผานสื่อที่บุคคลเห็น  ทําใหบุคคลเกิดการเรียนรูที่จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตามตัวแบบที่ไดเห็น 
(Bandura,  1997) และสามีของกลุมที่ไดเขารวมกิจกรรมในโปรแกรมมีสวนรวมในการกระตุนให
หญิงตั้งครรภวัยรุนปฏิบัติตัวตามตัวแบบที่ไดเห็นทั้งที่โรงพยาบาลและการปฏิบัติตอเนื่องที่บาน 
รวมทั้งการเปนผูคอยใหการสนับสนุนและใหกําลังใจทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกภายหลัง
เขารวมกิจกรรมในโปรแกรมเกิดความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองเพิ่มข้ึน สงผลใหเกิดการ
ปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาสูงกวากอนไดรับโปรแกรม 

3) ประสบการณที่ประสบความสําเร็จดวยตนเองโดยการใหหญิงตั้งครรภและสามี
ฝกทักษะประสบการณหรือการกระทําที่ประสบผลสําเร็จดวยตนเองในการเตรียมตัวคลอดดูแล
ทารกแรกเกิด เชนการฝกหายใจสําหรับการคลอด การอาบน้ําใหทารกแรกเกิด การอุมทารกแรกเกิด 
เปนตน ซ่ึงการไดฝกปฏิบตัิทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีความเชื่อมั่นในความสามารถของ
ตนเองแลว จึงไดลงมือปฏิบัติกิจกรรมดวยตนเองจนประสบความสําเร็จ ทั้งนี้จากการฝกใหกลุมตัว
อยางมีทักษะเพียงพอที่จะประสบความสําเร็จไดพรอม ๆ กับการทําใหเขามีความเชื่อมั่นวาเขามี
ความสามารถที่จะกระทํากิจกรรมนั้น ๆ พลังแหงความเชื่อก็จะเกิดขึ้น (Power of believe) การ
ประสบความสําเร็จในกิจกรรมที่ทํานั้นก็จะตามมา (Bandura,  1997) 

โดยสามีของกลุมหญิงตั้งครรภวัยรุนที่ไดเขารวมกิจกรรมในโปรแกรมมีบทบาท
สําคัญในการดูแลสนับสนุน ชวยเหลือ ใหกําลังใจแสดงความคิดเห็นในการฝกทักษะตาง ๆ ให    
หญิงตั้งครรภวัยรุนมีทักษะเพียงพอที่จะประสบความสําเร็จไดพรอม ๆ กับการสนับสนุนชวยเหลือ
จากสามี ซ่ึงจะทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนรับรูวาเขามีความสามารถจะกระทํากิจกรรมนั้นจะทําใหเขา
ใชทักษะที่ไดฝกมาอยางมีประสิทธิภาพมากที่สุด ซ่ึงการทําใหบุคคลมีการกระทําที่ประสบความ
สําเร็จดวยตนเอง ลวนเปนประสบการณตรง ผูเรียนสามารถเรียนรูไดดวยตนเองไดลงมือปฏิบัติ    
กิจกรรมและไดเขาไปดูอยูในสถานการณจริง ถือวาใหผลดีที่สุดที่กอใหเกิดการรับรูความสามารถ
ของตนเอง (วานา ชาวหา,  2533) 

4) การกระตุนทางรางกายและอารมณ การกระตุนทางรางกายและอารมณของ
หญิงตั้งครรภใหอยูในระดับที่เหมาะสมใหมารดามีการรับรูถึงความสามารถของตนเองและแสดง
ออกถึงความสามารถในพฤติกรรมบทบาทมารดาไดเหมาะสมโดยการจัดกิจกรรมดังนี้  
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4.1) กิจกรรมส งเสริมจากผูดํ าเนินการวิจัย  เปนการสนับสนุนให         
หญิงตั้งครรภคุนเคยกับสถานการณการเปนมารดาครั้งแรกโดยการเยี่ยมแผนกหองคลอดและแผนก
หลังคลอด และจัดใหหญิงตั้งครรภมีการฝกผอนคลายรางกายและจิตใจ ดวย การออกกําลังกายและ
การแสดงความรูสึกโดยการเปดโอกาสและกระตุนใหหญิงตั้งครรภไดพูดคุยระบายความรูสึก  

4.2) กิจกรรมสงเสริมจากสามี โดยชวยเหลือในการจัดเตรียมอุปกรณ    
ในการออกกําลังกาย การจัดหาอาหารใหครบ 5 หมูและอาหารเสริมที่จําเปนตอรางกาย ทําให
ภรรยามีความพรอมในการปฏิบัติบทบาทการปนมารดา รวมท้ังสามีไดเปดโอกาสและกระตุนให
ภรรยาไดพูดคุยระบายความรูสึก แสดงความรักความหวงใยเอาใจใสตอภรรยา ตลอดการตั้งครรภ 

 การไดรับการกระตุนทั้งทางรางกายและอารมณดังกลาวทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุน
มีความพรอมในการทํากิจกรรมในการปฏิบัติบทบาทหนาที่การเปนมารดา  ลดความวิตกกังวลตอ
การปรับตัวดานบทบาทการเปนมารดาและมีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองเพิ่มขึ้น สงผล
ใหหญิงตั้งครรภวัยรุนสามารถปฏิบัติบทบาทหนาที่การเปนมารดาไดดีขึ้นทั้งนี้การรับรูความ
สามารถของตนเองจะเกิดผลดีหากสภาพรางกายและอารมณอยูในภาวะผอนคลายไมตึงเครียดหรือ
วิตกกังวล 
  จากเหตุผลดังกลาว จะเห็นไดวาการนําทฤษฏีการรับรูความสามารถของตนเอง
และแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมมาใชในการพัฒนาโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถ
ของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี ทําใหหญิงตั้งครรภวยัรุนครรภแรกหลังไดรับโปรแกรม มี
การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาสูงกวากอนไดรับโปรแกรม (ตารางที่ 2) 
  ผลการวิจัยนี้สอดคลองกับงานวิจัยจากการศึกษาของ Griffin et al (1999) ที่ไดจัด
กิจกรรมทางการพยาบาลสําหรับกลุมหญิงตั้งครรภวัยรุนโดยประกอบดวยการใหความรูดวยการ
สอนเปนรายกลุมขนาดเล็ก การสาธิต รวมท้ังใหหญิงตั้งครรภลงมือปฏิบัติ และสงเสริมใหกําลังใจ
เมื่อหญิงตั้งครรภปฏิบัติกิจกรรมสําหรับการเตรียมตัวเพื่อการเปนมารดาที่ถูกตอง หลังจากการจัด
กิจกรรมพยาบาลดังกลาวพบวากลุมตัวอยางสามารถบรรลุความสําเร็จในบทบาทการเปนมารดา 
(p<.05) และจากการศึกษาของ จารุวรรณ รังสิยานนท (2540) ศึกษาผลของการเตรียมหญิงครรภ
แรกเพื่อการคลอดตอการรับรูความสามารถของตนเอง และความคาดหวังผลลัพธในการเผชิญกับ
ภาวะเจ็บครรภโดยทําการศึกษาในกลุมหญิงครรภแรก จํานวนกลุมตัวอยาง 20 รายผลการวิจัยพบวา 
คะแนนการรับรูความสามารถของตนเองหญิงครรภแรกในการเผชิญกับภาวะเจ็บครรภ ภายหลัง
การเตรียมเพื่อการคลอดสูงกวากอนการเตรียมเพื่อการคลอด (p<.001) และคะแนนความคาดหวัง
ผลลัพธในการเผชิญกับภาวะเจ็บครรภของหญิงครรภแรก ภายหลังการเตรียมเพื่อการคลอดสูงกวา
กอนการเตรียมเพื่อการคลอด (p<.005)  สอดคลองกับการศึกษาของ สุนิดา ชูแสง (2546) ซ่ึงได
ศึกษาเกี่ยวกับผลการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถการเปนมารดาตอการปรับตัวดาน
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บทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก กลุมตัวอยาง คือ หญิงตั้งครรภวัยรุน
ครรภแรกจํานวน 40 คน ผลการวิจัยพบวา การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิง
ตั้งครรภวัยรุนครรภแรกหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถการเปนมารดาสูงกวา
กอนไดรับโปรแกรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และจากการศึกษาของ กนกพร สุทธิรักษ 
(2543) ศึกษาเกี่ยวกับประสิทธิภาพของโปรแกรมการใหความรูแกสามีตอการรับรูความสามารถ
ของตนเองและความคาดหวังผลลัพธที่จะเกิดขึ้นในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภ ผลการศึกษาพบวา 
สามีหญิงตั้งครรภที่ไดรับความรูตามโปรแกรมการใหความรูมีการรับรูความสามารถของตนเองใน
การดูแลภรรยาขณะตั้งครรภโดยรวมและสูงกวากอนไดรับความรูตามโปรแกรมการใหความรูอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 รวมท้ังรูมีความคาดหวังผลลัพธที่จะเกิดขึ้นในการ   ดูแลภรรยา
ขณะตั้งครรภทั้งโดยรวมและรายดานทุกดานสูงกวาสามีหญิงตั้งครรภที่ไมไดรับความรูตาม
โปรแกรม  

 สมมติฐานของการวิจัยขอท่ี 2. คะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกของกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถ
ของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีสูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติซ่ึงสนับสนุน
สมมติฐานการวิจัยในขอที่ 2 ที่วาการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภ   
วัยรุนครรภแรกของกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ
สนับสนุนจากสามีสูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.01) 

สามารถอภิปรายผลการทดลองไดวา หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่ไดรับ
โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี เปนกลุมตัวอยางที่
มีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง (Efficacy beliefs) ในการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การ
เปนมารดาจากกิจกรรมตาม 4 แนวทางของ Bandura (1997) รวมกับการสนับสนุนจากสามีตาม  
แนวคิดของ House (1981) ดังเหตุผลที่ไดอธิบายในการอภิปรายสมมติฐานขอที่ 1 ทําใหกลุม
ทดลองมีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาดีกวากลุมควบคุม ซ่ึงกลุมควบคุมเปนกลุม           
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่ไดรับการพยาบาลตามปกติที่มารับบริการฝากครรภ การดูแลที่ไดรับ 
คือ การตรวจครรภและการใหความรูคําแนะนํา โดยการสอนเปนรายกลุม 1 คร้ัง ในชวงไตรมาสที่ 
1 ของการตั้งครรภ การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภและการเตรียมตัวคลอดจากพยาบาลวิชาชีพประจํา
แผนกฝากครรภ ซ่ึงการไดรับความรูเพียงอยางเดียวอาจไมเพยีงพอที่จะทําใหกลุมควบคุมมีการปรับ
ตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาเพิ่มขึ้น กลุมควบคุมจึงไมมีการพัฒนาความเชื่อมั่นในความ
สามารถของตนเอง (Efficacy beliefs) นอกจากนี้กลุมควบคุมยังขาดการสงเสริมใหสามีเขามามสีวน
รวมในการดูแล ชวยเหลือกระตุนใหกําลังใจ ใหคําแนะนําในการปรับตัวตอบทบาทการเปนมารดา



 

 

 97 

ซ่ึงการสงเสริมการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา สามารถทําไดโดยการสงเสริมใหเกิด
การรับรูความสามารถในการเปนมารดาและการสนับสนุนทางสังคม (ศุภกาญจน สิริกรรณะ, 2543)  

 ดังนั้นเมื่อเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉล่ียคะแนนการปรับตัวดานบทบาท
หนาที่การเปนมารดาหลังการทดลองของกลุมตัวอยางทั้ง 2 กลุม จึงเห็นความแตกตางอยางชัดเจน 
(ตารางที่ 4) และเมื่อทดสอบความแตกตางดวยวิธีการทางสถิติพบวาคาเฉลี่ยคะแนนการปรับตัว
ดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา พบวาคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของ
กลุมทดลองสูงกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < .01) (ตารางที่ 4) แสดงวาโปรแกรม
สงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนของสามีที่จัดกระทําขึ้นมีผลทําให
กลุมทดลองมีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาสูงกวากลุมควบคุม 

 ผลการวิจัยสอดคลองกับงานวิจัยของ Smoke and Grace (1988) ซ่ึงไดศึกษาประ
สิทธิภาพของโปรแกรมการสอนและการดูแลขณะตั้งครรภในหญิงวัยรุน วัตถุประสงคเพื่อประเมิน
การเปลี่ยนแปลงเกี่ยวกับความรูและผลลัพธของการตั้งครรภ กลุมตัวอยางเปนหญิงตั้งครรภที่มีอายุ
นอยกวา 18 ป อายุครรภนอยกวา 36 สัปดาห โดยกลุมควบคุมไดรับการพยาบาลตามปกติ สวนกลุม
ทดลองไดรับการใหความรูแกหญิงตั้งครรภวัยรุนเกี่ยวกับการปฏิบัติตัวในขณะตั้งครรภ การคลอด 
และการเลี้ยงดูบุตร ผลการศึกษาพบวาหญิงตั้งครรภวัยรุนกลุมทดลองมีความรูในการปฏิบัติตัวมาก
กวา และเมื่อเปรียบเทียบผลลัพธของการตั้งครรภ พบวาหญิงตั้งครรภกลุมทดลองมีการคลอดกอน
กําหนดนอยกวา และภาวะสุขภาพของทารกในดานแอพการเมื่อ 5 นาทีดีกวากลุมควบคุม             
ทัดทรวง  ปุญญทลังค (2541) ศึกษาถึงผลของระบบการพยาบาลสนับสนุนและใหความรูตอความ
สามารถในการดูแลตนเองและบุตร และความพึงพอใจในการพยาบาลที่ไดรับของมารดาครรภแรก
หลังคลอด จํานวน 60 คน แบงเปนกลุมควบคุมซึ่งจะไดรับการพยาบาลตามปกติและกลุมทดลองได
รับการพยาบาลตามปกติรวมกับระบบการพยาบาลสนับสนุนและใหความรู และไดรับคูมือการ
ปฏิบัติตัวหลังคลอด ผลการวิจัยพบวา กลุมทดลองมีความสามารถในการดูแลตนเองและบุตร และมี
ความพึงพอใจในการพยาบาลที่ไดรับมากกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .005 
และ .001 ตามลําดับ และคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในการพยาบาลที่ไดรับสูงสุด 5 อันดับแรก ทั้ง
สองกลุมเกิดความพึงพอใจจากการไดรับคําแนะนํา ความชวยเหลือ ดูแลและความรูสึกปลอดภัยใน
การพยาบาลที่ไดรับ และคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจในการพยาบาลที่ไดรับต่ําสุด 5 อันดับสุดทาย 
ทั้งสองกลุมพบวา มีความตองการที่จะไดรับการดูแลดานอารมณ ความรูสึก ซ่ึงเปนการดูแลดาน  
รางกายรวมกับดานจิตใจ   สอดคลองกับการศึกษาของ นุชนาถ สะกะมณี (2541) ซ่ึงศึกษาผลของ
โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองตอความสามารถในการดาํรงบทบาทมารดาครั้ง
แรกของมารดาหลังคลอด โดยกลุมตัวอยางเปนมารดาหลังคลอดครรภแรก อายุระหวาง 20-35 ป 
จํานวน 40 ราย โดยทําการสุมเขากลุมทดลองและกลุมควบคุมจํานวนกลุมละ 20 คน ผลการศึกษา
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พบวาความสามารถในการดํารงบทบาทมารดาครั้งแรกของมารดาหลังคลอดที่ไดใชโปรแกรม      
สงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองอยูในระดับมาก และความสามารถในการดํารงบทบาท
มารดาครั้งแรกของมารดาหลังคลอดที่ไดใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองสูง
กวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ (p<.05)   และสมทรง เคาฝาย (2541) ไดศึกษาผลการเตรียม
มารดาตอการรับรูความสามารถของตนเองในการดูแลทารกคลอดกอนกําหนด และพฤติกรรมการดู
แลทารก โดยทําการศึกษาในกลุมมารดาของทารกคลอดกอนกําหนด จํานวน 20 รายโดยแบงเปน
กลุมควบคุม 10 ราย กลุมทดลอง 10 ราย ผลการวิจัยพบวา มารดาที่ไดรับการเตรียมมีการรับรูความ
สามารถของตนเองในการดูแลทารกคลอดกอนกําหนดสูงกวามารดาที่ไมไดรับการเตรียม และมี
พฤติกรรมการดูแลทารกถูกตองมากกวามารดาที่ไมไดรับการเตรียม (p<.01) 

จึงสรุปไดวาโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่ เนนการ
สนับสนุนจากสามีทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองมี
ความอดทน อุตสาหะ ไมทอถอย สงผลใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีการปรับตัวดานบทบาท
หนาที่การเปนมารดาที่ดีเพิ่มขึ้น 

 
ขอเสนอแนะ 
 

 จากผลการทดลองที่พบวา โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่
เนนการสนับสนุนจากสามีสามารถทําใหหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีการปรับตัวดานบทบาท
หนาที่การเปนมารดาดีขึ้นสามารถเสนอขอเสนอแนะไดดังนี้ 

1. ดานการบริหาร ผูบริหารควรนําผลการวิจัยไปใชในการวางแผนตอการบริการ
พยาบาลหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก ดวยการนําโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ    
ตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีไปจัดทําเปนนโยบายในงานอนามัยแมและเด็ก การกําหนดเปน
นโยบายจะทําใหการใชขอมูลเชิงประจักษสามารถนําลงสูระดับปฏิบัติการไดงายและเปนรูปธรรม
มากขึ้น 

2. ดานการปฏิบัติการพยาบาล พยาบาลประจําการในหนวยงานที่เกี่ยวของ ควร
นําขอมูลเชิงประจักษจากการวิจัยนี้สูการปฏิบัติทางการพยาบาล  ภายใตการเขาใจถึงแนวคิดการ   
สงเสริมใหหญิงตั้งครรภวัยรุนสามารถปรับตัวตอการปฏิบัติบทบาทหนาที่การเปนมารดาผาน 4 
แนวทางในการสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองและการสนับสนุนจากสามี นอกจากความ
เขาใจในแนวคิดแลวความพรอมทางดานทักษะและความรูในการนําแนวคิดมาประยุกตกิจกรรมลง
ในโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่ เนนการสนับสนุนจากสามีเพื่อนํา
โปรแกรมมาใชตามบริบทและสภาวะการณของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกในทองถ่ินนั้น ๆ โดย
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อาจจะมีพยาบาลผูทําหนาที่รับผิดชอบโดยตรงในกิจกรรมนี้พรอมทั้งอาจมีการจัดตั้งหนวยงาน
เฉพาะขึ้นมารองรับ 

3. ดานการวิจัย 
3.1 ควรมีการดําเนินการวิจัยเพื่อศึกษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริม

การรับรูความรูความสามารถของตนเองที่เนนการมีสวนรวมของสามีในกลุมเปาหมายที่เปนกลุม
หญิงตั้งครรภกลุมอื่น ๆ เพื่อเพิ่มความครอบคลุมในการนําผลการดําเนินการวิจัยไปใชกับกลุม     
เปาหมาย เชน หญิงตั้งครรภวัยรุนที่ไมไดอยูรวมกันกับสามีอาจใชการสนับสนุนทางสังคมจาก
แหลงอื่น เชน มารดา เพื่อนสนิท เปนตน 

3.2 ควรมีการศึกษาถึงการแกปญหาเชิงรุกเพื่อลดการตั้งครรภในชวง     
วัยรุนทั้งนี้เนื่องจากขณะดําเนินการวิจัยพบวาหญิงตั้งครรภวัยรุนสวนใหญใหขอมูลเชิงลึกวาผูที่มี
สวนเกี่ยวของนาจะชวยเหลือในการปองกันการตั้งครรภกอนวัยอันควรตั้งแตกอนการตั้งครรภจะ
เกิดขึ้น 

3.3 ควรเริ่มตนกิจกรรมการดํ าเนิ นการทดลองให เร็ว ข้ึน เพื่ อให            
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกมีการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาไดตั้งแตชวงระยะ   
ไตรมาสที่ 1 ของการตั้งครรภ 

3.4 ควรจัดใหมีคูมือสามี เพื่ อชวยใหสามีได เข าใจบทบาทในการ
สนับสนุนชวยเหลือภรรยาขณะตั้งครรภไดชัดเจนมากยิ่งขึ้น 
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ภาคผนวก ก 
รายนามผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือ 
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รายนามผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือ 
 

1.   ผูชวยศาสตราจารย ดร.เยาวลักษณ   เสรีเสถียร 
      อาจารยประจําภาควิชาการพยาบาลสูติศาสตรและนรีเวช  
      คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล 
2.   ผูชวยศาสตราจารย จรรยา   เจริญสุข 
      อาจารยประจําภาควิชาการพยาบาลสูติศาสตรและนรีเวช 
      คณะพยาบาลศาสตร   มหาวิทยาลัยมหิดล 
3.   อาจารย ดร.ชมพูนุช   โสภาจารีย 
      อาจารยประจําคณะพยาบาลศาสตร   จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
4.   นางสุดาพร   ล้ิมสวุรรณ 
      พยาบาลวิชาชีพ 8 ผูชํานาญการสูติ-นรีเวช โรงพยาบาลสุราษฏรธานี 
5.   วาที่รอยโท ธงชาติ   อินทชุม 
      อาจารยประจําภาควิชาศิลปะ  
      คณะมนุษยศาสตร มหาวิทยาลัยราชภัฏสุราษฏรธานี 
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ภาคผนวก ข 
เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
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เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย ประกอบดวย 
1. เครื่องมือที่ใชดําเนินการวิจัย ไดแก 

1.1 โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามี
ประกอบดวย 

1.1.1 แผนการสอน 
1.1.2 ภาพพลิก 
1.1.3 คูมือ 

2. เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล ไดแก 
2.1 แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคล 
2.2 แบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภ 

3. เครื่องมือกํากับการทดลอง ไดแก 
3.1 แบบสอบถามเพื่อวัดการรับรูความสามารถของตนเอง 
3.2 แบบสอบถามเพื่อวัดการสนับสนุนจากสามี 
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เคร่ืองมือท่ีใชในการทดลอง               กลุม……………. ……… 

    แบบสอบถามขอมูลทั่วไป             ตัวอยางรายที่……………. 

    วันที่เก็บขอมูล………….... 

คําชี้แจง โปรดอานขอความตอไปนี้แลวเติมขอความหรือใสเครื่องหมาย (/) ลงในชอง           ที่ตรง
กับขอมูลสวนตัวของทาน 

I ขอมูลหญิงตั้งครรภ 
 1. ปจจุบันทาน  อายุ………….ป…………..เดือน           

2. ทานสําเร็จการศึกษา 
 1) ไมไดเรียน   2) ประถมศึกษา 
 3) มัธยมศึกษา   4) อาชีวศึกษา 
 5) อุดมศึกษา   6) กําลังศึกษาอยูในชั้น……..ระดับ……… 

 7) ขณะนี้อยูระหวางพักการศึกษาชั่วคราวในชั้น……………………….. 

3. อาชีพ 

 1) แมบาน   2) นักเรียน นักศึกษา 
 3) ทํานา ทําสวน ทําไร  4) อ่ืน ๆ (ระบุ)……………………………. 

4. รายไดของครอบครัว…………………….บาท/เดือน 

5. ความเพียงพอของรายไดของครอบครัว 

 1) รายไดไมพอใช (ไดรับการชวยเหลือจาก……………………………………) 

 2) รายไดพอใช 
 3) มีรายไดเหลือเก็บ 

6. ฝากครรภคร้ังแรกเมื่ออายุครรภ……………..สัปดาห 
7. อายุครรภปจจุบัน………………….สัปดาห 
8. ระยะเวลาที่อยูรวมกับสามี…………ป…………เดือน 

9. กอนการตั้งครรภคร้ังนี้ ทานไดวางแผนการมีบุตร (เชน กําหนดวาจะมีบุตรเมื่อใด 
จํานวนเทาใด และเวนระยะหางการมีบุตรเทาใด) ไวลวงหนาหรือไม 
 1) วางแผน   2) ไมไดวางแผน 

10. ทานคิดวาตนเองมีความพรอมในการมีบุตรหรือพรอมที่จะเลี้ยงดูบุตรหรือไม 
 1) พรอม   2) ไมพรอม เพราะ…………………………. 
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11. สมาชิกในครอบครัวของทานประกอบดวยใครบาง 
1) ทานและสามี 
2) ทาน สามี และญาติพี่นอง ไดแก………………………………….. 

12. ทานเคยมีประสบการณการเลี้ยงดูเด็กเล็กมากอนหรือไม 
1) เคย นาน……..เดือน (ความสัมพันธกับเด็กโดยเกี่ยวของเปน………….…..) 

2) ไมเคย 
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แบบวัดการปรับตัวดานบทบาทหนาท่ีการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก 

คําชี้แจง โปรดอานขอความตอไปนี้แลวใสเครื่องหมาย (  /  ) ลงในชองดานขวามือที่พิจารณาแลว
เห็นวาตรงกับทานมากที่สุดคําตอบที่ไดจะไมมีผิดหรือถูกโดยมีเกณฑในการตอบคําถามดังนี้ 
เปนจริงมากที่สุด   หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือ  

  การปฏิบัติตามความเปนจริงมากที่สุด 

เปนจริงมาก   หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือ 

       การปฏิบัติตามความเปนจริงมากแตยังไมมากที่สุด 

เปนจริงเพียงครึ่งหนึ่ง  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือ 

       การปฏิบัติตามความเปนจริงของทานเพียงครึ่งหนึ่ง 
เปนจริงนอย   หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือ 

       การปฏิบัติตามความเปนจริงเปนสวนนอย 

ไมเปนจริงเลย   หมายถึง  ขอความนั้นไมตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือ 

        การปฏิบัติตามความเปนจริงของทานเลย 
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ขอความ เปนจริง
มากที่สุด 

เปนจริง
สวนมาก 

เปนจริง
ปานกลาง 

เปนจริง
เล็กนอย 

ไมเปน
จริงเลย 

1. ฉันไมไดสนใจที่จะไปตรวจสอบ
วาตั้งครรภจริงหรือไมแมวาประจํา
เดือนจะขาดหลายเดือน 

     

2. ฉันรูสึกสมหวังและดีใจที่ทราบ
วาฉันตั้งครรภ 

     

3. เมื่อรูวาตั้งครรภฉันกระตือรือรน
ที่ จะแจงใหสามีและญาติพี่นอง
ทราบ 

     

• ………………….      

• ………………….      

6. ฉัน รู สึ กไมพอใจที่ ใคร  ๆ  ให
ความสนใจหรือพูดถึงแตลูกในทอง
มากกวาจะสนใจฉัน 

     

7. ฉันคิดวารางกายฉันแข็งแรงเพียง
พอที่จะใหกําเนิดบุตรได 

     

8. ฉันรูสึกภาคภูมิใจเมื่อทราบวาตน
เองกําลังจะเปนแม 

     

9. ฉันรูสึกรักลูกตั้งแตฉันรูวาตนเอง
ตั้งครรภ 

     

• ………………….      

• ………………….      

12. ฉันสัมผัสลูกของฉันโดยการลูบ
คลําทางหนาทอง 

     

13. ฉันรูสึกรําคาญเมื่อลูกในครรภ
ดิ้น 

     

14. ฉันเฝานึกถึงลักษณะหนาตา
ของลูกในทองวาเปนเด็กนารักและ
เล้ียงงาย 
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ขอความ เปนจริง
มากที่สุด 

เปนจริง
สวนมาก 

เปนจริง
ปานกลาง 

เปนจริง
เล็กนอย 

ไมเปน
จริงเลย 

15. เมื่ อ รูว าตั้ งครรภฉันพยายาม
บํารุงรางกายใหแข็งแรง 

     

• ………………….      

17. ฉันรู สึกเบื่อหนายรําคาญที่มี
อาการปสสาวะบอย/เหนื่อยงาย/
ปวดหลัง 

     

• ………………….      

19. ฉันมีอาการแพทอง คล่ืนไสและ
อาเจียน มากจนคิดไมอยากตั้งครรภ
ตอไป 

     

20. เมื่อมีเร่ืองไมสบายใจ ฉันพูดคุย
กับสามี ญาติหรือเพื่อนสนิทเพื่อให
สบายใจขึ้น 

     

21. เมื่อครรภโตขึ้น ฉันระมัดระวัง
สุขภาพของฉันมากขึ้นเพื่อใหลูก
แข็งแรง 

     

22. เมื่อครรภโตขึ้นฉันขอรองให
สามีชวยทํางานบางอยางแทนฉัน 

     

23. ฉันรูสึกวารูปรางที่ เปลี่ยนไป
ของฉันทําใหสามีไมแสดงความรัก
ใครตอฉันอยางเชนที่เคยเปน 

     

• ………………….      

43. ฉันยังไมไดวางแผนและเตรียม
ความพรอมในการเลี้ยงลูกไวเลย 

     

44. ฉันมั่นใจวาฉันจะเปนแมที่ดีได      
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แบบสอบถามการรับรูความสามารถการเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก 
คําชี้แจง   แบบสอบถามนี้ตองการทราบถึงความสามารถในการเตรียมตัวเพื่อรับบทบาทการเปน
มารดาในระยะตั้งครรภของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก โดยจะมีขอความบรรยายถึงกิจกรรมและ
ความรูสึกและความคิดเห็นของหญิงตั้งครรภ ทานโปรดอานขอความแตละขออยางรอบคอบและ
กรุณาทําเครื่องหมาย  ในชองตัวเลขที่ตรงกับความคิดเห็นทานมากที่สุด ในแตละขอของ      
แบบสอบถามขอใหทานตอบเพียงคําตอบเดียวและกรุณาตอบทุกขอ แตละขอมีคําตอบใหเลือกดังนี้ 
สามารถทําได  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือ 

การปฏิบัติของทาน 

ไมสามารถทําได  หมายถึง  ขอความนั้นไมตรงกับความคิดเห็น ความรูสึก หรือ 

     การปฏิบัติของทาน 

ลําดับ ขอความ สามารถทําได ไมสามารถทําได 
1 
2 
 

3 
 

4 
 

5 
 

6 
7 
8 
 

9 
 

10 
11 
 

12 

ฉันสามารถไปฝากครรภไดครบทุกครั้งตามนัด 

ฉันสามารถกินยาบํารุงตามแพทยส่ังไดสม่ําเสมอ
เพื่อใหลูกมีสุขภาพแข็งแรง 
ฉันสามารถสรางความผูกพันกับลูกในทองไดโดย
การพูดคุยกับลูก 

ฉันสามารถกระตุนพัฒนาการของลูกโดยการตบ
หนาทองเบา ๆ ขณะลูกดิ้น 

ฉันสามารถรับประทานอาหารพวกเนื้อสัตว ไข ถ่ัว
ตาง ๆ เพิ่มมากขึ้น 

ฉันสามารถออกกําลังกายในระยะตั้งครรภได 
ฉันไดรับการแสดงความหวงใยเอาใจใสจากสามี 
ฉันสามารถวางแผนเกี่ยวกับการเตรียมตัวเล้ียงดู
บุตร 

ฉันสามารถฝกการหายใจเพื่อลดความเจ็บปวดใน
ระยะคลอด 

ฉันสามารถเตรียมตัวใหพรอมสําหรับการคลอด 

ฉันมั่นใจวาฉันจะสามารถตอบสนองความตองการ
บุตรเมื่อบุตรฉันรองไห 
ฉันมั่นใจวาฉันจะสามารถอาบน้ําใหบุตรของฉันได 
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แบบวัดการสนับสนุนจากสามี 
คําชี้แจง อานขอความแตละขอทําเครื่องหมาย (  ) ลงในชองวางที่ตรงกับความรูสึกหรือความคิด
เห็นมากที่สุดเพียงคําตอบเดียว (ในการตอบแบบสอบถามครั้งนี้ไมมีขอใดถูกหรือผิด ขึ้นอยูกับ
ความรูสึกนึกคิดของผูตอบเอง) ในแตละขอของแบบสอบถามขอใหทานตอบเพียงคําตอบเดียวและ
กรุณาตอบธุรกิจ แตละขอมคีําตอบใหเลือกดังนี้ 
 

ขอความ ไมเคยเลย นาน ๆ คร้ัง เปนสวนมาก เปนประจํา 
การสนับสนุนดานอารมณ 
1. สามีแสดงความรักใครผูกพันตอ

ฉันมากกวากอนตั้งครรภ 
2. ขณะตั้งครรภฉันไดรับการดูแล

เอาใจใส และหวงใยจากสามีเพิ่ม
ขึ้น 

3. สามีไมสนใจและทอดทิ้งใหฉัน
อยูตามลําพัง ทําใหฉันรูสึกวาเหว 

4. เมื่อฉันรูสึกทอแทตอการ          
ตั้งครรภสามีใหกําลังใจฉัน 

• ………………………. 

• ………………………. 

7. เมื่อฉันมีความวิตกกังวลเกี่ยวกับ
การตั้งครรภฉันสามารถพดูคุย
กับสามีได 

8. สามีแสดงปฏิกิริยาไมพอใจตอ
การตั้งครรภของฉัน 

9. ฉันสามารถปรึกษาหารือความ
ลับตาง ๆ กับสามีได 

10. สามีแสดงความยินดีตอการ      
ตั้งครรภของฉัน 
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ขอความ ไมเคยเลย นาน ๆ คร้ัง เปนสวนมาก เปนประจํา 
การสนับสนุนดานการประเมินเปรยีบ
เทียบ 
1. สามีจะคอยเตือนเมื่อฉันไมคอย

รับประทานอาหาร 
2. สามีแสดงปฏิกิริยาพอใจการดูแล

สุขภาพขณะตั้งครรภของฉันตอ
หนาคนอื่น 

3. สามีกลาววาฉันทํางานบานไดดี
เชนเดียวกับกอนตั้งครรภ 

4. สามีคอยชมวาฉันมีลักษณะที่
เหมาะสมกับการเปน “แม” 

• ………………………. 

• ………………………. 

7. สามีกลาววา “ครอบครัวของฉัน

เปนครอบครัวที่มีความสุข” 

8. สามีกลาววา “ฉันปฏิบัติตัวขณะ

ตั้งครรภไดดีและเหมาะสมเชน
เดียวกับหญิงตั้งครรภอ่ืน ๆ” 

9. สามีคอยเตือนเมื่อฉันไมไปฝาก
ครรภตามนัด 

การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร 
1. ฉันได รับคําแนะนําในการรับ

ประทานอาหารอยางเหมาะสม
จากสามี 

• ………………………. 
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ตัวอยาง 
แผนการสอน 

เรื่อง 
การดูแลทารกแรกเกิด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โดย 
นางภาวดี   ทองเผือก 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

นิสิตปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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แผนการสอน เรื่อง  1. การดูแลทารกแรกเกิด 
 
ผูสอน   นางภาวดี  ทองเผือก 
 
ผูเรียน   หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามี 
 
เวลาสอน  40  นาที 
 
สถานที่   แผนกฝากครรภ  โรงพยาบาลไชยา 
 
วัตถุประสงค  หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกและสามีสามารถ 

1. บอกวิธีการดูแลทารกแรกเกิดได 
2. ปฏิบัติบทบาทการดูแลทารกแรกเกิดได 
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วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม เนื้อหา กิจกรรมผูสอน กิจกรรมผูเรียน สื่อการสอน การประเมินผล 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
- หญิงตั้งครรภวัยรุนและ
สามีสามารถบอกถึงการดู
แลทารกแรกเกิดไดถูกตอง 
- หญิงตั้งครรภวัยรุนและ
สามีสามารถปฏิบัติตัวใน
การดูแลทารกแรกเกิดได
ถูกตอง 

บทนํา 
การดูแลทารกแรกเกิด 
   ทารกแรกเกิดมีกิจกรรมตาง ๆ ที่มีความจําเปนตองพึ่งพาคน
อื่นทั้งสิ้น แตทารกไมสามารถสื่อความรูสึกและความตองการ
ของตนเองไดอยางชัดเจน ทารกแรกเกิดจึงตองการการดูแลเอา
ใจใส ดังนั้นผูเปนมารดาจึงตองทราบถึงวิธีการดูแลทารกที่จะ
สามารถตอบสนองความตองการอยางครบถวนเพื่อพัฒนาการ
ที่ดีและการเจริญเติบโตที่มีคุณภาพตอไปในอนาคตไดอยาง
สมบูรณ ซึ่งการดูแลทารกแรกเกิดนั้นประกอบไปดวย 
1. การใหอาหาร 
   มารดาควรเลี้ยงดูบุตรดวยนมมารดา เพราะน้ํานมจากมารดา
เปนอาหารที่ดีที่สุดสําหรับทารกมีสารอาหาร แรธาตุครบถวน 
ปรับเปลี่ยนคุณลักษณะไปตามความตองการตามพัฒนาการ
ของทารกไดทุกชวงวัย โดยทั่วไปควรใหทารกแรกเกิดดูดนม
ทุก 3 ชั่วโมง หรือจะใหตามที่ทารกตองการก็ไดเพราะบางครั้ง
เวลาทารกหิวกอนเวลาแลวปลอยใหทารกรองไหจนกวาจะถึง
เวลาใหนมจะทําใหทารกเหนื่อยและเพลียเกินไป เวลาทารกดูด
นมใหงับใหถึงลานนม หลังจากดูดนมเสร็จใหนําทารกอุมพาด
บาหรืออุมใหอยูในลักษณะนั่งแลวใชมือลูบเบา ๆ จากบนลง
ลางบริเวณหลังของทารกเพื่อไลลมทุกครั้งแตในระหวางการ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
- อธิบายถึงการดูแลทารกแรก
เกิด 
- ถามและตอบคําถาม 
- สาธิตการดูแลทารกแรกเกิด
เรื่อง การใหอาหาร  การอุม 
การรักษาความสะอาดและ
การเปลี่ยนผาออมใหทารก
แรกเกิด 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
- ฟงบรรยาย 
- ตอบและถามคํา
ถาม 
- สาธิตยอนกลับ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
- หุนจําลองทารก 
- หุนจําลองเตานม 
- สาธิตการดู แล
ทารกแรกเกิดเรื่อง
การใหอาหาร การ
อุ ม  ก า ร รั ก ษ า
ความสะอาดและ
การเปลี่ยนผาออม
ใหทารกแรกเกิด 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
- หญิงตั้งครรภวัย
รุ น แ ล ะ ส า มี
ส าม ารถบอกวิ ธี
การดูแลทารกแรก
เกิดไดอยางนอย 8 
ขอจากคํ าถาม  10 
ขอ 
- หญิงตั้งครรภวัย
รุนและสามีสาธิต
ยอนกลับการดูแล
ทารกแรกเกิดเรื่อง 
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วอยาง 
ภาพพลิก 
เรื่อง 

การเตรียมตัวสําหรับการคลอด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โดย 
นางภาวดี   ทองเผือก 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

นิสิตปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 



    

12
7
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ตัวอยาง 
คูมือ 
เรื่อง 

การปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โดย 
นางภาวดี   ทองเผือก 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

นิสิตปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 



    

12
9
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ภาคผนวก ค 
สถิติที่ใชในการวิจัย 
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สถิติท่ีใชในการวิจัย 
 

1.   สถิติที่ใชในการวิเคราะหเครื่องมือวิจัย  คํานวณหาคาความเที่ยงใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาค (Cronbach coefficiency) ดังนี้ (ศิริชัย  กาญจนวาสี  สุวิมล  ดิรกานันท  และ  ศิริเดช  
สุชีวะ,2543) 
 

  α 
 
 

เมื่อ  α =  คาความเที่ยงของเครื่องมือ t 
    = จํานวนขอคําถามทั้งหมดในแบบวัด 

   = ความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ 
   = ความแปรปรวนของคะแนนรวมทั้งหมด 

 
2.   เปรียบเทียบคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกกอนและหลังการทดลองภายในกลุมใชสูตร Dependent t-test (Polit and Beck,2004) 
 
                      t    =    ,  df  =      
 
 
 
เมื่อ   คือ คาเฉลี่ยผลตางในแตละคู 
          คือ คา SD ของผลตาง 
   คือ จํานวนคูของขอมูล 
 
 
 
 
 
 
 

yxD −

d

n

k
2iσ

2tσ

1n −



 

 

 

 

132

( )
( ) yx

yx

yx

2
y

2
x

y

-

x

-

NN

NN
x

2NN

xx

XX

+

−+

−∑

−

3.   เปรียบเทียบคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกกอนและหลังการทดลองระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมใชสูตร Independent t-test (Polit 
and Beck,2004) 
 
  t   =      , df  =        
 
 
 
      เมื่อ   คือ คาเฉลี่ยประชากรกลุมที่ x 

   คือ คาเฉลี่ยประชากรกลุมที่ y 
   คือ จํานวนประชากรกลุมที่ x 
   คือ จํานวนประชากรกลุมที่ y 
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ภาคผนวก ง 
ใบยินยอมของประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
ขอมูลสําหรับประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
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ใบยินยอมของประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
( Informed Consent Form) 

ช่ือโครงการ ผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองในบทบาท 
หนาที่การเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนจากสามีตอการปรับตัวดานบทบาท 
หนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก 

เลขที่  ประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย……………………………….. 
  ขาพเจาไดรับทราบจากผูวิจัย ชื่อ นางภาวดี ทองเผือก 
  ที่อยู   โรงพยาบาลไชยา   380/2   ถนนรักษนรกิจ   ตําบลตลาด   อําเภอไชยา 
  จังหวัดสุราษฏรธานี   84140 
  ซ่ึงไดลงนามดานทายของหนังสือนี้ ถึงวัตถุประสงค ลักษณะ และแนวทางการ
ศึกษาวิจัย รวมทั้งทราบถึงผลดี ผลขางเคียง ที่อาจเกิดขึ้น ขาพเจาไดซักถาม ทําความเขาใจเกี่ยวกับ
การศึกษาดังกลาวนี้ เปนที่เรียบรอยแลว 
  ขาพเจายินดีเขารวมการศึกษาวิจัยคร้ังนี้โดยสมัครใจ และอาจถอนตัวจากการเขา
รวมศึกษานี้เมื่อใดก็ได โดยไมจําเปนตองแจงเหตุผล และยอมรับผลขางเคียง ที่อาจเกิดขึ้นและจะ
ปฏิบัติตัวตามคําแนะนําของผูทําการวิจัย 
  ขาพเจาไดรับทราบจากผูทําการวิจัยวา หากขาพเจาไดรับความผิดปกติเนื่องจาก
การเขารวมโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองในบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่
เนนการสนับสนุนจากสามี ขาพเจาจะไดรับความคุมครองตามกฎหมาย และจะแจงผูทําการวิจัย   
ทันที ในกรณีที่มิไดแจงใหผูทําการวิจัยทราบในทันทีถึงความผิดปกติที่เกิดขึ้นได จะถือวาขาพเจา
ทําใหการคุมครองความปลอดภัยเปนโมฆะ (ตามที่กฎหมายกําหนด) 
 ขาพเจายินดีใหขอมูลของขาพเจาแกคณะผูวิจัย เพื่อเปนประโยชนในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ 
 สุดทายนี้ ขาพเจายินดีเขารวมการศึกษานี้ ภายใตเงื่อนไขที่ไดระบุไวแลวในขางตน 
…………………………     ………………………………….. 
            ลงวันที่             (………..………………………………..) 
                     ลงนามประชากรตัวอยาง/ผูปกครอง 
…………………………     ………………………………….. 
            ลงวันที่             (………..………………………………..) 
                      ลงนามผูวิจัยหลัก 
…………………………     ………………………………….. 
            ลงวันที่             (………..………………………………..) 
                             พยาน 
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ขอมูลสําหรับประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
( Patient / Participant Information Sheet ) 

1.   ช่ือโครงการวิจัย ผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองใน 
บทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนจากสามีตอการปรับตัว 
ดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรก 

2.   ช่ือผูวิจัย  นาง ภาวดี  ทองเผือก  นิสิตคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
3.   สถานที่ปฏิบัติงาน โรงพยาบาลไชยา  อําเภอไชยา  จังหวัดสุราษฏรธานี 
     โทรศัพทที่ทํางาน 077-435566  โทรศัพทที่บาน  077-221338 
     โทรศัพทเคลื่อนที่ 06-5949505 
   E-mail : Pawadee.to@student.chula.ac.th 
4.   ขอมูลที่เกี่ยวกับการใหคํายินยอมในการวิจัยประกอบดวย คําอธิบายดังตอไปนี้ 
 4.1 โครงการนี้เปนการศึกษาผลของการจัดกิจกรรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ   
ตนเองในการเปนมารดาที่สามีเขามามีสวนรวมดวยวามีผลตอการเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุน
ครรภแรกหรือไม 
 4.2 วัตถุประสงคของการวิจัยเพื่อเปรียบเทียบการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา
ของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกกอนและหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ
ตนเองในบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนจากสามีและเพื่อเปรียบเทียบการปรับตัว
ดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกระหวางกลุมที่ไดรับโปรแกรม 
สงเสิรมการรับรูความสามารถของตนเองในบทบาทหนาที่การเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนจาก
สามีกับกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 4.3 เปนการศึกษาที่ผูวิจัยคาดวาไมมีความเสี่ยงใด ๆ เกิดขึ้นกับหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภ
แรกท่ีเขารวมในการวิจัยนี้ การแปลผลขอมูลเปนการแปลโดยภาพรวม จะไมมีชื่อของหญิงตั้งครรภ
วัยรุนครรภแรก 
5.   รายละเอียดและขั้นตอนที่ ผูรวมโครงการวิจัยจะไดรับการปฏิบัติ  ในงานวิจัยนี้จะแบง             
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกออกเปน 2 กลุม 
 5.1 กลุมที่ 1 จะไดรับการดูแลตามปกติ ตามที่ทางโรงพยาบาลไดจัดใหหญิงตั้งครรภที่มา
รับบริการฝากครรภ ประกอบดวยการตรวจครรภ และการใหความรูคําแนะนําการปฏิบัติในระยะ  
ตั้งครรภเร่ืองการปฏิบัติขณะตั้งครรภและการเตรียมตัวคลอดโดยการสอนเปนรายกลุม 1 คร้ัง คือ 
ชวง 3 เดือนแรกของการตั้งครรภจากพยาบาลวิชาชีพแผนกฝากครรภ สําหรับระยะเวลาที่คาดวา
หญิงตั้งครรภวัยรุนจะตองเกี่ยวของกับการวิจัย ซ่ีงเปนการตอบแบบสอบถามครั้งละไมเกินครึ่ง   
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ช่ัวโมงจํานวน 2 คร้ัง ซ่ึงครั้งแรกเมื่ออายุครรภ 20-22 สัปดาห คร้ังที่สองเมื่ออายุครรภ 30-32 
สัปดาห 
 5.2 กลุมที่ 2 จะเปนกลุมที่ไดรับการจัดกิจกรรมที่สงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง
ในการเปนมารดาที่เนนการสนับสนุนจากสามี โดยจัดกิจกรรมเปนกลุมรวมทั้งหมด 4 คร้ัง คร้ังละ
ประมาณ 45 นาที ถึง 1 ช่ัวโมงหางกันทุก 2 และ 4 สัปดาห ตามการนัดตรวจครรภและทําการตอบ
แบบสอบถาม 2 คร้ัง 
6.   การติดตอกับผูวิจัยในกรณีมีปญหา (ตลอด 24 ชั่วโมง) สามารถติดตอกับผูวิจัย คือ นางภาวดี 
ทองเผือก ไดตลอดเวลา ที่เบอรโทรศัพท มือถือ 06-5949505 
7.   หากผูวิจัยมีขอมูลเพิ่มเติมทั้งทางดานประโยชนและโทษที่เกี่ยวกับของกับการวิจัยนี้ผูวิจัยจะแจง
ใหทานทราบอยางรวดเร็วโดยไมขัดของ 
8.   ทานมีสิทธิ์ที่จะปฏิเสธที่จะเขารวมหรือสามารถถอนตัวจากโครงการวิจัยไดทุกขณะ โดยการ
ปฏิเสธที่จะเขารวมวิจัยคร้ังนี้จะไมมีผลตอการไดรับบริการหรือการรักษาที่ทานจะไดรับแตประการ
ใด 
9.   ทานไมตองเสียคาใชจายใด ๆ เพื่อเขารวมงานวิจัย และจะไมไดรับคาตอบแทนใด ๆ จากงาน
วิจัยในครั้งนี้  
10.   ผลการวิจัยจะนําเสนอในภาพรวม สวนชื่อและที่อยูของทานจะไดรับการปกปด การเปดเผย   
ขอมูลแกสาธารณชนจะเปดเผยในลักษณะของผลการวิจัยไดรับการพิมพในภาพรวมจะไมมีการเปด
เผยช่ือและที่อยูใด ๆ ของทาน 
11.   จํานวนหญิงตั้งครรภวัยรุนโดยประมาณที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ 30 คน 
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ภาคผนวก จ 
ตารางวิเคราะหขอมูล 
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ตารางที่  5  จําแนกหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกกลุมควบคุมและกลุมทดลองตามอายุ ความพรอม
ดานการมีบุตรและประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็ก 

กลุมควบคุม กลุมทดลอง  
 
 
คู 

อายุ 
(วัยรุนตอนกลาง

/วัยรุนตอน
ปลาย) 

ความ
พรอม

ดานการมี
บุตร 

(พรอม/
ไมพรอม) 

ประสบ
การณใน
การเลี้ยง
ดูเด็กเล็ก 
(มี/ไมมี) 

อายุ 
(วัยรุนตอนกลาง/
วัยรุนตอนปลาย) 

ความ
พรอม

ดานการมี
บุตร 

(พรอม/
ไมพรอม) 

ประสบ
การณใน
การเลี้ยงดู
เด็กเล็ก 
(มี/ไมมี) 

1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

10 
11 
12 
13 
14 
15 

วัยรุนตอนกลาง 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนกลาง 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 

ไมพรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 

ไมพรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 

ไมมี 
ไมมี 
ไมมี 
มี 
มี 
มี 
มี 
มี 
มี 
มี 

ไมมี 
มี 
มี 

ไมมี 
ไมมี 

วัยรุนตอนกลาง 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนกลาง 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 
วัยรุนตอนปลาย 

ไมพรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 

ไมพรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 
พรอม 

ไมมี 
ไมมี 
ไมมี 
มี 
มี 

ไมมี 
มี 

ไมมี 
มี 
มี 

ไมมี 
มี 
มี 

ไมมี 
ไมมี 

 
จากตารางที่ 5 พบวา หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกกลุมควบคุมและกลุมทดลองมีอายุอยู

ในชวงวัยรุนตอนกลางคือ 15-16 ป จํานวน 4 คน มีอายุอยูในชวงวัยรุนตอนปลายคือ 17-19 ป 
จํานวน 26 คน ในดานความพรอมดานการมีบุตรมีจํานวนหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่มีความ
พรอมในการมีบุตร  จํานวน  26 คน  ไมมีความพรอมในการมีบุตรจํานวน  4 คน  มีจํานวน             
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่มีประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็กจํานวน 18 คน และมีจํานวน
หญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่ไมมีประสบการณในการเลี้ยงดูเด็กเล็กจํานวน 12 คน 
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ตารางที่ 6 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกในระยะตั้งครรภของกลุมควบคุมกอนการทดลองแยกเปน
รายดาน 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา X S.D. รอยละของคาเฉลี่ย ระดับ 
ดานการยอมรับการตั้งครรภ 
ดานการสรางสัมพันธภาพกับทารกในครรภ 
ดานการเปลี่ยนแปลงในตนเอง 
ดานการเปลี่ยนแปลงสัมพันธภาพระหวางคู
สมรส 
ดานการเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการ
เปนมารดา 
ดานการยอมรับบทบาทหนาที่การเปนมารดา 

23.47 
19.73 
19.20 
15.33 

 
25.53 

 
23.33 

2.70 
1.44 
1.15 
1.23 

 
2.00 

 
2.41 

58.67 
65.78 
54.86 
38.33 

 
63.83 

 
66.67 

ปานกลาง 
คอนขางดี 
ปานกลาง 
ไมดี 

 
คอนขางดี 

 
คอนขางดี 

 
จากตารางที่ 6 พบวาคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการยอมรับการตั้งครรภของกลุมควบคุม
ดานการยอมรับการตั้งครรภกอนการทดลองเทากับ 23.47 (คิดเปนรอยละ 58.67 จากคะแนนเต็ม 40 
คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับปานกลาง คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการสราง   
สัมพันธภาพกับทารกในครรภกอนการทดลองเทากับ 19.73 (คิดเปนรอยละ 65.78 จากคะแนนเต็ม 
30 คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับคอนขางดี คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการ
เปลี่ยนแปลงในตนเองกอนการทดลองเทากับ 19.20 (คิดเปนรอยละ 54.86 จากคะแนนเต็ม 35 
คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับปานกลาง คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวตอสัมพันธภาพคู
สมรสกอนการทดลองเทากับ 15.33 (คิดเปนรอยละ 38.33 จากคะแนนเต็ม 40 คะแนน) ถือวามีการ
ปรับตัวอยูในระดับไมดี คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการ
เปนมารดากอนการทดลองเทากับ 25.53 (คิดเปนรอยละ 63.83 จากคะแนนเต็ม 40 คะแนน) ถือวามี
การปรับตัวอยูในระดับคอนขางดีและคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการยอมรับบทบาทหนาที่
ของการเปนมารดากอนการทดลองเทากับ 23.33 (คิดเปนรอยละ 66.67 จากคะแนนเตม็ 35 คะแนน) 
ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับคอนขางดี 
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ตารางที่ 7 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกในระยะตั้งครรภของกลุมควบคุมหลังการทดลองแยกเปน
รายดาน 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา X S.D. รอยละของคาเฉลี่ย ระดับ 
ดานการยอมรับการตั้งครรภ 
ดานการสรางสัมพันธภาพกับทารกในครรภ 
ดานการเปลี่ยนแปลงในตนเอง 
ดานการเปลี่ยนแปลงสัมพันธภาพระหวางคู
สมรส 
ดานการเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการ
เปนมารดา 
ดานการยอมรับบทบาทหนาที่การเปนมารดา 

24.07 
20.67 
19.07 
15.27 

 
25.13 

 
23.67 

1.98 
1.35 
1.28 
1.44 

 
1.81 

 
2.32 

60.17 
68.89 
54.48 
38.17 

 
62.83 

 
67.62 

คอนขางดี 
คอนขางดี 
ปานกลาง 
ไมดี 

 
คอนขางดี 

 
คอนขางดี 

 
จากตารางที่ 7 พบวาคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการยอมรับการตั้งครรภของกลุมควบคุม
ดานการยอมรับการตั้งครรภหลังการทดลองเทากับ 24.07 (คิดเปนรอยละ 60.17 จากคะแนนเต็ม 40 
คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับคอนขางดี คาเฉล่ียของคะแนนการปรับตัวดานการสราง               
สัมพันธภาพกับทารกในครรภหลังการทดลองเทากับ 20.67 (คิดเปนรอยละ 68.89 จากคะแนนเต็ม 
30 คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับคอนขางดี คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการ
เปลี่ยนแปลงในตนเองหลังการทดลองเทากับ 19.07 (คิดเปนรอยละ 54.48 จากคะแนนเต็ม 35 
คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับปานกลาง คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวตอสัมพันธภาพคู
สมรสหลังการทดลองเทากับ 15.27 (คิดเปนรอยละ 38.17 จากคะแนนเต็ม 40 คะแนน) ถือวามีการ
ปรับตัวอยูในระดับไมดี คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการ
เปนมารดาหลังการทดลองเทากับ 25.13 (คิดเปนรอยละ 62.83 จากคะแนนเต็ม 40 คะแนน) ถือวามี
การปรับตัวอยูในระดับคอนขางดีและคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการยอมรับบทบาทหนาที่
ของการเปนมารดาหลังการทดลองเทากับ 23.67 (คิดเปนรอยละ 67.62 จากคะแนนเต็ม 35 คะแนน) 
ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับคอนขางดี 
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ตารางที่ 8 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกในระยะตั้งครรภของกลุมทดลองกอนการทดลองแยกเปน
รายดาน 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา X S.D. รอยละของคาเฉลี่ย ระดับ 
ดานการยอมรับการตั้งครรภ 
ดานการสรางสัมพันธภาพกับทารกในครรภ 
ดานการเปลี่ยนแปลงในตนเอง 
ดานการเปลี่ยนแปลงสัมพันธภาพระหวางคู
สมรส 
ดานการเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการ
เปนมารดา 
ดานการยอมรับบทบาทหนาที่การเปนมารดา 

23.27 
19.73 
18.33 
17.20 

 
25.00 

 
22.47 

2.76 
0.96 
1.54 
2.04 

 
2.14 

 
3.64 

58.17 
65.78 
52.38 
43.00 

 
62.50 

 
64.15 

ปานกลาง 
คอนขางดี 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
คอนขางดี 

 
คอนขางดี 

 
จากตารางที่ 8 พบวาคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการยอมรับการตั้งครรภของกลุมทดลอง
ดานการยอมรับการตั้งครรภกอนการทดลองเทากับ 23.27 (คิดเปนรอยละ 58.17 จากคะแนนเต็ม 40 
คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับปานกลาง คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการสราง   
สัมพันธภาพกับทารกในครรภกอนการทดลองเทากับ 19.73 (คิดเปนรอยละ 65.78 จากคะแนนเต็ม 
30 คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับคอนขางดี คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการ
เปลี่ยนแปลงในตนเองกอนการทดลองเทากับ 18.33 (คิดเปนรอยละ 52.38 จากคะแนนเต็ม 35 
คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับปานกลาง คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวตอสัมพันธภาพคู
สมรสกอนการทดลองเทากับ 17.20 (คิดเปนรอยละ 43.00 จากคะแนนเต็ม 40 คะแนน) ถือวามีการ
ปรับตัวอยูในระดับปานกลาง คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการเตรียมตัวสําหรับการคลอด
และการเปนมารดากอนการทดลองเทากับ 25.00 (คิดเปนรอยละ 62.50 จากคะแนนเต็ม 40 คะแนน) 
ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับคอนขางดีและคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการยอมรับบท
บาทหนาที่ของการเปนมารดากอนการทดลองเทากับ 22.47 (คิดเปนรอยละ 64.15 จากคะแนนเต็ม 
35 คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับคอนขางดี 
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ตารางที่ 9 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกในระยะตั้งครรภของกลุมทดลองหลังการทดลองแยกเปน
รายดาน 
 

การปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดา X S.D. รอยละของคาเฉลี่ย ระดับ 
ดานการยอมรับการตั้งครรภ 
ดานการสรางสัมพันธภาพกับทารกในครรภ 
ดานการเปลี่ยนแปลงในตนเอง 
ดานการเปลี่ยนแปลงสัมพันธภาพระหวางคู
สมรส 
ดานการเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการ
เปนมารดา 
ดานการยอมรับบทบาทหนาที่การเปนมารดา 

35.13 
29.93 
34.47 
39.40 

 
39.60 

 
35.00 

1.51 
0.26 
0.64 
0.63 

 
0.51 

 
0 

87.83 
99.78 
98.48 
98.50 

 
99.00 

 
100.00 

ดี 
ดี 
ดี 
ดี 
 
ดี 
 
ดี 

 
จากตารางที่ 9 พบวาคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการยอมรับการตั้งครรภของกลุมทดลอง
ดานการยอมรับการตั้งครรภหลังการทดลองเทากับ 35.13 (คิดเปนรอยละ 87.83 จากคะแนนเต็ม 40 
คะแนน ) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับดี  คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการสราง               
สัมพันธภาพกับทารกในครรภหลังการทดลองเทากับ 29.93 (คิดเปนรอยละ 99.78 จากคะแนนเต็ม 
30 คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับดี คาเฉล่ียของคะแนนการปรับตัวดานการเปลี่ยนแปลง
ในตนเองหลังการทดลองเทากับ 34.47 (คิดเปนรอยละ 98.48 จากคะแนนเต็ม 35 คะแนน) ถือวามี
การปรับตัวอยูในระดับดี คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวตอสัมพันธภาพคูสมรสหลังการทดลอง
เทากับ 39.40 (คิดเปนรอยละ 98.50 จากคะแนนเต็ม 40 คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูในระดับดี 
คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการเตรียมตัวสําหรับการคลอดและการเปนมารดาหลังการ
ทดลองเทากับ 39.60 (คิดเปนรอยละ 99.00 จากคะแนนเต็ม 40 คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยูใน
ระดับดีและคาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัวดานการยอมรับบทบาทหนาที่ของการเปนมารดาหลัง
การทดลองเทากับ 35.00 (คิดเปนรอยละ 100.00 จากคะแนนเต็ม 35 คะแนน) ถือวามีการปรับตัวอยู
ในระดับดี 
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นางภาวดี   ทองเผือก  เกิดเมื่อวันที่  19  มิถุนายน  2517  ที่จังหวัดสุราษฏรธานี 
สําเร็จการศึกษาประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร จากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุราษฏรธานี 
เมื่อ พ.ศ. 2541 เขาศึกษาตอในหลักสูตร  พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาการพยาบาลมารดาและ
ทารก คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  เมื่อปการศึกษา 2546  ในชวง พ.ศ. 2541 - 
2544 ปฏิบัติงานในตําแหนง พยาบาลวิชาชีพ   ประจําตึกศัลยกรรมชาย  3 แผนกศัลยกรรม             
โรงพยาบาลสุราษฏรธานี  ปจจุบันดํารงตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ 5 ประจํางานหองคลอดและ      
ฝากครรภ  โรงพยาบาลไชยา  จังหวัดสุราษฏรธานี 
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