
ปัจจัยท่ีมีผลต่อการปฏิบัติตนด้านสุขภาพในขณะต้ังครรภ์ของสตรี

การปฏิบัติตนในด้านสุขภาพที่ถูกต้องจะก่อใหัเกิดประโยชนสูงสุดต่อสุขภาพอนามัย 
ยิ่งในสตรีที่กำลังตั้งครรภ์การปฏิบัติตนในด้านสุขภาพที่ดีย่อมมีผลดีต่อทั้งด้วผู้ปฏิบัติเองและส่ง 
ผลมาถึงทารกในครรภ์ ในบฑนี้เป็นการศึกษาปัจจัยต่างๆที่มีผลต่อการปฏิบัติตนในด้านสุขภาพ 
ของสตรีตั้งครรภ์ในด้านต่างๆ คือ จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ การได้รับว้คชีน 
ป้องกันบาดฑะย้กในขณะตั้งครรภ์ การส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ การป้องกันสุขภาพใน 
ขณะตั้งครรภ์ และการรักษาเมื่อเจ็บป่วยในขณะตั้งครรภ์ โดยจะศึกษาความส้มพันธ์โดยใช้ตาราง 
ไขว ้ (C rosstabula tion) และทดสอบความส้มพันธ์ของด้วแปรด้วยไค-สแควร (Ch i-square) โดย 
ตั้งความมีนัยสำค้ญทางสถิติที่ระด้บ 0.05

ปัจจัยที่จะนำมาวิเคราะห์ที่ผูวิจัยคาดว่าน่าจะมีผลต่อการปฏิบัติตนในด้านสุขภาพใน 
ขณะตั้งครรภ์ คือ

1. ปัจจัยทางด้านประซากร ได้แก่ อายุ จำนวนครั้งของการตั้งครรภ์
2. ปัจจัยทางด้านเศรษฐกิจ ได้แก่ อาชีพของสตรี และรายได้ของครอบครัว
3. ปัจจัยทางส้งคม ได้แก่ ระดับการศึกษาของสตรี เขตที่เกิด ระยะเวลาที่อาศ้ยอยู่ใน 

กรุงเทพมหานคร
4. ปัจจัยด้านอื่นๆ ได้แก่ การเปีดรับสื่อเกี่ยวกับสุขภาพ ส้มพันธภาพระหว่างคู่ 

สมรส

3.1 อายุของสตรีกับการปฏิบัติตนด้านสุขภาพไนขณะต้ังครรภ์
อ า ย ุข อ ง ส ต ร ีเ ป ็น ป ัจ จ ัย ท ี่น ่า จ ะ ม ีผ ล ต ่อ ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิต น ใ น ด ้า น ส ุข ภ า พ ข อ ง ส ต ร ี เพ ร า ะ อ า ย ุ 

ส า ม า ร ถ บ ่ง บ อ ก ไ ด ้ถ ึง ร ะ ด ับ ว ุฒ ิภ า ว ะ  ก า ร เจ ร ิญ เต ิบ โ ต ข อ ง ร ่า ง ก า ย แ ล ะ จ ิต ใ จ โ ด ย อ า ศ ัย ป ร ะ ส บ ก า ร ณ ์ 

ก า ร เ ร ีย น ร ุ'  เ ข ้า ใ จ แ ล ะ เ ห ็น ป ร ะ โ ย ช น ์ข อ ง ก า ร ป ฎ ิป ต ิต น ใ น ด ้า น ส ุข ภ า พ  บ ุค ค ล ท ี่ม ีอ า ย ุต ่า ง ก ัน จ ะ ม ี 

พ ฤ ต ิก ร ร ม ใ น ก า ร ต อ บ ส น อ ง เ ม ื่อ เ ผ ช ิญ ป ัญ ห า ต ่า ง ก ัน  ( ท ิว า พ ร  ก ล ม ก ล ่อ ม ,  2538: 37) จ า ก ก า ร  

ศ ึก ษ า เ ก ี่ย ว ก ับ พ ฤ ต ิก ร ร ม ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิต น เ พ ื่อ ดำรงไ ว ิซึ่งภ า ว ะ ส ุข ภ า พ ใ น ห ญ ิง ต ั้ง ค ร ร ภ ์ ส ต ร ีท ี่ม ีอ า ย ุ 

25 ป ีข ึ่น ไ ป ม ีพ ฤ ต ิก ร ร ม ด ้า น ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ข อ ง ต น เอง ด ้า น ค ว า ม ค ิด เ ห ็น ต ่อ ก า ร ต ั้ง ค ร ร ภ ์ แ ล ะ  

ด ้า น ส ุข ภ า พ จ ิต ด ีก ว ่า ส ต ร ีใ น ก ล ุ่ม อ า ย ุด ํ่า ก ว ่า  25 ป ี ( ก ร ร ณ ์ก า ธ ์ ก ัน ธ ะ ร ัก ษ า ,  2527:118) ต า ร า ง  

ท ี่ 3.1 แ ส ด ง ถ ึง อ า ย ุข อ ง ส ต ร ีก ับ ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิต น ใ น ด ้า น ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ตั้งค ร ร ภ ์ใ น ด ้า น จ ำ น ว น ค ร ั้ง
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ของการไปรับบริการฝากครรภ์ การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก การส่งเสริมสุขภาพ การป้อง 
กันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์ ดังน้ีคือ

ความสัมพันธ์ระหว่างอายุกับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ในการศึกษาครั้ง 
น ี้ พบว่า เป็นความสัมพันธ์Iนทางบวก สตรีที่มีอายุมากจะมีจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝาก 
ครรภ์สูงกว่ากลุ่มอื่น กล่าวคือ ใน ไลุ่มสตรีที่ไปรับบริการฝากครรภ์ 10-14 ครั้งนั้น สตรีในกลุ่มอายุ 
25-29 ปี และกลุ่มอายุ 30 ปีขึ้นไป่จะมีสูงถึงร้อยละ 25.6 และ 25 .4 'ตามลำดับ ในขณะที่กลุ่มสตรี 
ที่มีอายุน้อย คืออายุ 15-19 ปี มีเพียง ร้อยละ 9.5 เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยค่าไคสแควร์ พบ 
ว่ามีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าอายุมีความสัมพันธ์กับจำนวนครั้งของการไปรับ 
บริการฝากครรภ์ อธิบายได้ว่าสตรีที่มีอายุมากย่อมเป็นผู้มีประสบการณ์มีความตระหนักถึงสิ่งที่จะ 
เป็นประโยชนัต่อตนเองอีกทั้งการตั้งครรภ์ในสตรีที่มีอายุมากกว่า 30 ปีขึ้นไป มีความเสี่ยงสูงที่ 
จะเกิดอันตรายต่อดัวสตรีเองและทารกในครรภ์ จึงทำให้สตรีที่มีอายุมากมองเห็นความสำคั่ญ ของ 
การไปรับบริการฝากครรภ์

สำหรับความสัมพันธ์ระหว่างอายุกับการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักในขณะตั้งครรภ์ 
พบว่าเป็นความสัมพันธ์ในทางบวก สตรีในกลุ่มอายุ 20 ปีขึ้นไป ได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก 
ครบสูงกว่าในกลุ่มอายุ 15-19 ปี กล่าวคือ สตรีในกลุ่มอายุ 20-24 ปี, 25-29 และ กลุ่มอาย ุ 30 ปี 
ขึ้นไปมีการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบ ร้อยละ 96 โดยประมาณ มีเพียงแต่ในกลุ่มอายุ 
15-19 ปี มีการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบเพียง ร้อยละ 93.8 แต่ก็เป็นความแตกต่างที่ 
นัอยมาก เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยค่าไคสแควร้ พบว่าไม่มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  
แสดงว่าอายุไม่มีความสัมพันธ์กับการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก

ในด้าน'ของความสัมพันธ์ระหว่างอายุกับการส่งเสริมสุ,,IIภาพ'ใน'ขณะต้ังครรภ์ พบว่า มี 
ความสัมพันธ์ในทางลบ สตรีในกลุ่มอายุน้อยจะมีการส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์สูงกว่าสตรี 
ที่มีอายุมากกว่า 30 ปีขึ้นไป กล่าวคือในกลุ่มที่มีการส่งเสริมสุขภาพระดับสูง สตรีในกลุ่มอายุน้อย 
คืออายุ 15-19 ปี มีร้อยละ 46.0 มากกว่าสตรีที่มีอายุมากกว่า 30 ปีซึ่งมีเพียง ร้อยละ 28.6 
ทั้งนี้อาจเนื่องจากสตรีที่มีอายุน้อยส่วนใหญ่จะไม่เคยมีประสบการณ์ในการตั้งครรภ์มาก่อน การดู 
แลตนเองและทารกในครรภ์จึงต้องอาศัยคำแนะนำและการดูแลจากผู้ที่มีประสบการณ์ เช่น มารดา 
หรือคนในครอบครัว และจากแพทย์หรือพยาบาลที่เน้นถึงความสำคัญของการรับประทานอาหาร 
การออกกำสังกาย และการพักผ่อนให้เพียงพอ แต่เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยค่าไดสแควร์
พบว่าไม่มีน้ยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าอายุไม่มีความสัมพันธ์กับการส่งเสริมสุขภาพ 
ในขณะตั้งครรภ์
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เมื่อพิจารณาถึงความส้มพันธ์ระหว่างอายุกับการป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ พบว่า 
มีความสัมพันธ์!,นทางบวก สตรีในกลุ่มอายุมากกว่า 30 ปีฃึ้นไปจะมีการป้องกันสุขภาพในขณะตั้ง 
ครรภ์สูงกว่าสตรีที่มีอายุน้อย กล่าวคือในกลุ่มที่มีการป้องกันสุขภาพในระดับสูง สตรีในกลุ่มอายุ 
มากกว่า 30 ปีขึ้น,โปมี'ร้อยละ 38.5 ในขณะที่กลุ่มสตรีอายุ 15-19 ปีมีเพียงร้อยละ 32.3 และเม่ือ 
ทดสอบความส้มพันธ์ด้วยค่าไคสแควร พบว่าไม่มีนัยสำก ัญ ทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าอายุไม่ 
มีความสัมพันธ์กับการป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์

ในเรื่องเกี่ยวกับกลุ่มอายุกับการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์ พบว่า ในกลุ่มอายุ 20 ปีขึ้น 
ไปเมื่อเจ็บป่วยในขณะตั้งครรภ์จะมีการไปพบแพทย์ไม่แตกต่างกัน ดืออยู่ในช่วงระหว่าง ร้อยละ
56.0-613 แต่ในขณะที่สตรีในกลุ่มอายุ 15-19 ปีไปพบแพทย์เมื่อมีการเจ็บป่วยในขณะตั้งครรภ์ 
เพียง ร้อยละ 42.9 และเป็นที่น้าสังเกตว่า สตรีในกลุ่มอายุน้อย ดืออายุ 15-19 ปี จะไปชื้อยาจาก 
ร้านขายยาและไม่ได้รักษาเมื่อมีการเจ็บป่วยสูง่กว่ากลุ่มอายุอื่น และเมื่อทดสอบความส้มพันธ์
ด้วยค่าไคสแควร ์ พบว่าไม่มีนัยสำกัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่า อายุไม่มีความสัมพันธ์กับ 
การไปการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

กล่าวโดยสรุปสำหรับความสัมพันธ์ระหว่างปจจ้ยทางด้านอายุของสตรีกับการปฏิบัติ 
ตนในด้านสุขภาพ พบว่า อายุมีความส้มพันธ์กับสำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ โดยมี 
ความส้มพันธ์ในทางบวก กล่าวคือสตรีที่มีอายุมากจะมีสำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ 
สูงกว่าสดรีที่มีอายุน้อย แต่อายุไม่มีความสัมพันธ์กับการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก การส่ง 
เสริมสุขภาพ การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะดังครรภ์ เป็นที่น่าสังเกตว่าสตรีใน 
กลุ่มอายุน้อย ดือ 15-19 ปีจะมีการปฏิบัติตนในด้านการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก การป้อง 
กันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์ ตำกว่ากลุ่มอายุอื่น ทั้งนี้เนื่องจากสตรีในกลุ่มที่มี 
อายุน้อยยังเป็นวัยที่ยังขาดประสบการณ์และยังไม่มีวุฒิภาวะทั้งทางร่างกายและจิตใจ จึงทำให้
ขาดความระมัดระวังในการที่จะดูแลสุขภาพตนเอง
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ตารางที่ 3.1 ร้อยละของสตรี จำแนกตามอายุ จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ 
การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันสุขภาพ 
และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ

อายุสตรี(ปี) จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ i
1 -5คร้ัง 6-9คร้ัง 10-14ครั้ง รวม X

15-19 36.5(23) 54.0(34) 9.5(6) 12.9(63) 6.27
20-24 32.4(45) 50.4(70) 17.3(24) 28.5(139) 6.63
25-29 23.1(36) 51.3(80) 25.6(40) 32.0(156) 7.14

30 ปีขึ้นไป 23.1(30) 51.5(67) 25.4(33) 26.6(130) 7.33
รวม 27.5(134) 51.4(251) 21.1(103) 100.0(488) 6.93

X = 12.84 DF = 6 Significance = 0.045 *

อายุสตรี(ปี) การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก
ครบ ไม ค่รบ รวม

15-19 93.8(60) * 12.9(64)
20-24 96.5(136) 3.5(5) 28.4(141)
25-29 96.8(153) 3.2(5) 31.9(158)

30 ปีขึ้นไป 96.2(128) 3.8(5) 26.8(133)
รวม 96.2(477) 3.8(19) 100.0(496)

2X =1.23 COIIน_O Significance = 0.743

อายุสตรี(ปี) การส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

15-19 22.2(14) 31.7(20) 46.0(29) 12.8(63) 48.4
20-24 25.7(36) 37.4(51) 37.9(53) 28.4(140) 47.38
25-29 27.4(43) 30.6(48) 42.0(66) 31.8(157) 47.71

30 ปีขึ้นไป 38.3(51) 33.1(44) 28.6(38) 27.0(133) 45.58
รวม 29.2(144) 33.1(163) 37.7(186) 100.0(493) 47.13

)(" =11.30 DF = 5 Significance = 0.079
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ตารางที่ 3.1 (ต่อ)

อายุสตรี(ปี) การป้องก้นสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

15-19 35.4(23) 32 3(21) 32.3(21) 13.0(65) 34.37
20-24 24.8(35) 37.6(53) 37.6(53) 28.2(141) 35.14
25-29 34.0(54) 29.6(47) 36.5(58) 31.8(159) 34.50

30 ปีขึ้นไป 33.3(45) 28.1(38) 38.5(52) 27.0(135 34.75
รวม 31.4(157) 21.8(159) 36.8(184) 100.0(500) 34.74

1  = 5-56 DF = 6 Significance = 0.473

อายุสตรี(ปี) การรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์
พบแพทย์ ชื้อยาเณ ไม่ได้รักษา รวม

15-19 42.9(12) 25.0(7) 32.1(9) 12.1(28)
20-24 61.3(84) 12.4(17 26.3(36) 59.3(137)
25-29 58.5(24) 19.5(8) 22.0(9) 17.7(41)

30 ปีขึ้นไป 56.0(14) * 36.0(9) 10.8(25)
รวม 58.0(134) 14.7(34 27.3(63) 100.0(231)

1  = 6.71 DF = 6 Significance = 0.347

หมายเหตุ * ในตารางคือ จำนวนด้วอย่างตํ่ากว่า 5 ราย
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3.2 จำนวนดรั้งของการตั้งครรภ์ก ับการปฏิบ ัต ิตนด้านสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
จำนวนครั้งของการตั้งครรภ์น่าจะมีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติตนในด้านสุขภาพใน 

ขณะตั้งครรภ์ โดยเฉพาะอย่างยิ่งสตรีตั้งครรภ์แรกจะไม่เคยมีประสบการณ!นการตั้งครรภ์มาก่อน 
ย่อมต้องอาศัยการเรียนรู้ และความเขัาใจในการปฏิบัติตัวในขณะตั้งครรภ์ที่มากกว่าสตรีที่เคย 
ผ่านการตั้งครรภ์มาแล้ว ตารางที่ 3.2 แสดงถึงจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์กับการปฏิบัติตนใน 
ขณะตั้งครรภ์ในด้านจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก 
การส่งเสริมสุขภาพ การป็องกันสุขภาพ และการรักษาโรค ดังน้ีคือ

ความสัมพันธ์ระหว่างจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์กับจำนวนครั้งของการไปรับบริการ 
ฝากครรภ์ พบว่า มีความสัมพันธ์!นทางลบ สตรีที่ตั้งครรภ์แรกจะมีจำนวนครั้งของการไปฝาก 
ครรภ์สูงกว่าสตรีตั้งครรภ์ครั้งที่ 2 หรือมากกว่า กล่าวคือในกลุ่มสตรีที่มีการไปรับบริการฝากครรภ์ 
10-14 ครั้งนั้น สตรีที่ตั้งครรภ์แรกมีถึงร้อยละ 26.9 ในขณะที่สตรีที่ตั้งครรภ์ครั้งที่ 2 และมากกว่า 
มีร้อยละ 18.5 และ 16.2 ตามลำดับ เมื่อทดสอบด้วยค่าไคสแควร์ พบว่ามีนัยสำคัญทางสถิติที่ 
ระดับ 0.05 แสดงว่าจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์มีความสัมพันธ์กับจำนวนครั้งของการไปรับ 
บริการฝากครรภ์ อธิบายได้ว่าสตรีที่ตั้งครรภ์แรกย่อมขาดประสบการณ!นการตั้งครรภ์ ขาดความ 
เขัาใจในการเปลี่ยนแปลงของร่างกายทำไห้เกิดความวิตกกังวลต่อการตั้งครรภ์สูงกว่าสตรีที่เคย 
ผ่านการตั้งครรภ์มาแล้ว จึงทำให้มีจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์สูงกว่า

สำหรับความสัมพันธ์ระหว่างจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์กับการได้รับวัคซีนป้องกัน 
บาดทะยัก พบว่ามีความสัมพันธ์!นทางบวก สตรีที่ตั้งครรภ์ 2 ครั้งขึ้นไปจะได้รับวัคซีนป้องกัน 
บาดทะยักครบสูงกว่าในสตรีที่ตั้งครรภ์แรก กล่าวคือ สตรีที่ตั้งครรภ์ที่ 2 และครรภ์ที่ 3 ขึ้นไปจะ 
ได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบ ร้อยละ 98.9 และ 96.6 ตามลำดับ ส่วนสตรีที่ตั้งครรภ์แรกมี 
เพียงร้อยละ 93.0 ที่เป็นเซ่นนี้อาจเนื่องจากกว่าสตรีที่เคยผ่านการตั้งครรภ์มาแล้วโดยส่วนใหญ่มัก 
จะได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบมาก่อน ในครรภ์นี้การได้รับวัคซีนกระตุ้นเพียง 1 ครั้งกิถือว่า 
ได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบ ในขณะที่สตรีครรภ์แรกถ้ามาตรวจครรภ์อย่างไม่สมํ่าเสมออาจ 
พลาดจากการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบมากกว่า และเมื่อทดสอบด้วยค่าไคสแควร้ พบ 
ว่ามีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0 .0 5  แสดงว่าจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์มีความสัมพันธ์กับการได้ 
รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักในขณะตั้งครรภ์

ในการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์กับการส่งเสริมสุขภาพ 
ในขณะตั้งครรภ์ พบว่า จำนวนครั้งของการตั้งครรภ์มีความสัมพันธ์!นทางลบกับการส่งเสริมสุข 
ภาพ โดยที่สตรีที่ตั้งครรภ์แรกมีการส่งเสริมสุขภาพสูงกว่าสตรีที่ตั้งครรภ์ครั้งที่2 ขึ้นไป กล่าวคือ 
สตรีที่ตั้งครรภ์แรกมีการส่งเสริมสุขภาพในระดับสูง (ร้อยละ 43.2) ในขณะที่สตรีที่ตั้งครรภ์ที่ 2
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และตั้งครรภ์ 3 ครั้งขึ้นไบ่มีร้อยละ 39.5 และ 26.7 ตามลำดับ และเมื่อทดสอบด้วยค่าไคสแควร์ 
พบว่ามีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์มีความส้มพนธ์คับ 
การส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ น่าจะมาจากสตรีที่ตั้งครรภ์เป็นครั้งแแรกย่อมมีความตื่นเต้น 
ยินดีต่อการมีบุตรและหวงที่จะให้บุตรที่เถิดมานั้นแข็งแรงและมีสุขภาพดี ทำให้เถิดความกระดือ 
รือล้น1ในการปฏิบ้ติต้วตามคำแนะ1นำ1ของแพทย์ พยาบาล และบุคคลรอบข้างอย่างถูกต้อง

เมื่อพิจารณาถึงความส้มพันธ์ระหว่างจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์กับการป้องกันสุข 
ภาพในขณะตั้งครรภ์ พบว่า มีความส้มพันธ์ในทางลบ คือ สตรีที่ตั้งครรภ์แรกมีการป้องกันสุข 
ภาพสูงกว่าสตรีที่ตั้งครรภ์ครั้งที่ 2 ขึ้นไป กล่าวคือในสตรีที่ตั้งครรภ์แรกมีการป้องกันสุขภาพ 
ระดับสูง ร้อยละ 39.9 ส่วนสตรีที่ตั้งครรภ์ที่ 2 และตั้งครรภ์3 ครั้งขึ้นไป มีร้อยละ 37.2 และ 31.4 
ตามลำดับ อาจเนื่องจากในสตรีที่ผ่านการตั้งครรภ์มาแล้วโดยส่วนใหญ่จะรับภาระ ในการเลี้ยงดู
บุตรจึงทำให้ขาดความระมัดระวังและละเลยต่อการดูแลสุขภาพตนเอง เมื่อทดสอบด้วยค่าไคส
แคว'เพบ'ว่า ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสลงว่า จำนวนครั้งของการตั้งครรภ์ไม่มีดวาม 
ส้มพันธ์กับการป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์

ส่วนความส้มพันธ์ระหว่างจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์กับการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์ 
พบว่า สตรีที่ตั้งครรภ์ที่ 2 มีการไปพบแพทย์เมื่อเจ็บป่วย และการไม่ได้รักษาโรคสูงกว่าสตรีที่ตั้ง 
ครรภ์แรก กล่าวคือ การไปพบแพทย์เมื่อเจ็บป่วยของสตรีที่ตั้งครรภ์ที่ 2 มีร้อยละ 64.8 ในขณะที่ 
สตรีตั้งครรภ์แรกมีร้อยละ 56.4 และเมื่อพิจารณาการไม่ได้รักษาโรค พบว่า สตรีที่ตั้งครรภ์ที่ 2 มี 
ร้อยละ 30.8 ส่วนสตรีตั้งครรภ์แรกมีร้อยละ 24.4 ทั้งนี้อาจเนื่องจากสตรีที่ตั้งครรภ์ที่ 2 เคยผ่าน 
ประสบการณ์ของการตั้งครรภ์มาแล้ว จึงพอที่จะทราบว่าเมื่อเกิดการเจ็บป่วยในขณะตั้งครรภ์ควร 
ที่จะไปพบแพทย์ แต่บางครั้งกาณจ็บป่วยนั้นเป็นการเจ็บป่วยเล็กน้อยจึงไม่ได้ไปรับการรักษาจาก 
แพทย์ เมื่อทดสอบด้วยค่าไคสแควร์ พบว่า มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 แสดงว่า จำนวน 
ครั้งของการตั้งครรภ์มีความส้มพันธ์กับการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

กล่าวโดยสรุป ความส้มพันธ์ระหว่างปัจจ้ยทางต้านจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์กับ
การปฏิบ้ติตนในขณะตั้งครรภ์ พบว่า จำนวนครั้งของการตั้งครรภ์ไม่มีความส้มพันธ์กับการป้อง
กันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ แต่จำนวนครั้งของการตั้งครรภ์กลับมีความส้มพันธ์กับจำนวนครั้ง
ของการไปรับบริการฝากครรภ์ การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก การส่งเสริมสุขภาพ และการ 
รักษาโรคในขณะตั้งครรภ์ แต่ในด้านจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ และการส่งเสริม 
สุขภาพในขณะตั้งครรภ์ มีแบบแผนที่ซัดเจนกว่าคือ มีความส้มพันธ์ในทางลบ กล่าวคือลัดส่วน 
จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ และการส่งเสริมสุขภาพจะสูงขึ้นเมื่อสตรีที่มีจำนวนครั้ง 
ของการตั้งครรภ์น้อย และส้ดส่วนจะลดลงเมื่อมีจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์มากขึ้น ส่วนในต้าน



54

การได้รับวัคซีนปีองกันบาดทะยัก และการรักษาโรค พบว่าสตรีที่ต ั้งครรภ์ที่ 2 จะมีสัดส่วนของ
การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบ และการไปพบแพทย์เมื่อเจ็บป่วยสูงกว่ากลุ่มอื่น

ตารางที่ 3.2 ร้อยละของสตรี จำแนกตามจำนวนครั้งของการตั้งครรภ์ จำนวนครั้งของ
การไปรับบริการฝากครรภ์ การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก การส่งเสริม 
สุขภาพการป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

จำนวนครั้ง 
ของการตั้งค่รรภ์

จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์
1-รครั้ง 6-9คร้ัง 10-14คร้ัง รวม X

ครรภ์แรก 24.2(44) 48.9(89) 26.9(49) 37.3(182) 7.25
ครรภ์ที่2 25.4(48) 56.1(106) 18.5(35) 38.7(189) 7.04

3 ครรภ์ขึ้นไป 25.9(42) 47.9(56) 16.2(19) 24.0(117) 6.27
รวม 27.5(134) 51.4(251) 21.1(103) 100.0(500) 6.93

X = 10.18 DF = 4 Significance = 0.037 *

จำนวนครั้ง การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก
ของการตั้งครรภ์ ครบ ไม่ครบ รวม

ครรภ์แรก 93.0(174) 7.0(13) 37.7(187)
ครรภ์ที่2 98.9(188) ★ 38.3(190)

3 ครรภ์ขึ้นไป 96.6(115) ★ 24.0(119)
รวม 96.2(477) 3.8(19) 100.0(496)

ป =8.99 DF = 2 Significance = 0.011*
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ตารางท่ี 3.2 (ต่อ)

จำนวนครั้ง การส่งเ าริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ของการตั้งครรภ์ ต่ํา ปานกลาง สู'3 รวม X

ครรภ์แรก 24.0(44) 32.8(60) 43.2(79) 37.1(183) 48.26
ครรภ์ที่2 25.8(49) 34.7(66) 39.5(75) 38.5(190) 47.45

3 ครรภ์ขึ้นไป 42.5(51) 30.8(37) 26.7(32) 24.3(120) 44.89
รวม 29.2(144) 33.1(163) 37.7(186) 100.0(493) 47.13

X2 =15.51 DF = 4 Significance = 0.003*

จำนวนครั้ง การป้อNก้นสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ของการตั้งครรภ์ ต่ํา ปานกลาง สู'3 รวม X

ครรภ์แรก 29.3(55) 30.9(58) 39.9(75) 37.6(188) 34.92
ครรภ์ที่2 30.4(58) 32.5(62) 37.2(71) 38.2(191) 34.79

3 ครรภ์ขึ้นไป 36.4(44) 32.2(39) 31.4(38) 24.2(121) 34.37
รวม 31.4(157) 31.8(159) 36.8(184) 100.0(500) 34.74

X2 = 2.32 DF -  4 Significance = 0.586

จำนวนครั้ง การรกษาโรคในขณะตั้งครรภ์
ของการตั้งครรภ์ พบแพทย์ ซื้อยาเอง ไม่ได้รกษา รวม

ครรภ์แรก 56.4(44) 19.2(15) 24.4(19) 33.8(78)
ครรภ์ที่2 64.8(59) * 30.8(28) 39.4(91)

3 ครรภ์ขึ้นไป 50.0(31) 24.2(15) 25.8(16) 26.8(62)
รวม 58.0(134) 14.7(34) 27.3(63) 100.0(231)

X2 = 13.59 DF = 4 Significance = 0.008**

หมายเหตุ โนตารางหมายถึง จำนวนตัวอย่างตํ่ากว'' 5 ราย



56

3.3 อาชีพของสตรีก ับการปฏิบ ัต ิตนด้านสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
อาชีพของสตรีเป็นปัจจัยทางเศรษฐกิจปัจจัยหนึ่งที่มีผลต่อการปฏิบัติตนในขณะตั้ง 

ครรภ์ของสตรี อาชีพสามารถแสดงได้ถึงฐานะทางเศรษฐกิจ ลักษณะของงานท่ีทำ ลักษณะของ 
แรงงาน และแนวทางการดำเนินชีวิตในแต่ละวัน ดังนั้นผ้วิจัยจึงเลือกปัจจัยในด้านอาชีพมาเป็น 
ปัจจัยหนึ่งที่ใช้ในการศึกษา โดยแบ่งกลุ่มอาชีพ1ของสตรIี อกเป็น 4 กลุ่ม คือ วิชาชีพ,วิชาการ 
การค้า,บริการ ร้บจ้าง,ทำการเกษตร และกลุ่มไม่ได้ทำงาน ตารางท่ี 3.3 แสดงถึงอาชีพของสตรี 
กับการปฏิบัติตนด้านสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ในด้านจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ 
การได้รับวัคซีนป้องกันบาดฑะย้ก การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรค ดัง 
ล่อไปนี้

ความส้มพันธ์ระหว่างอาชีพของสตรีกับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ 
พบว่า สตรีในกลุ่มวิชาชีพ,วิชาการมีจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์สูงกว่ากลุ่มอาชีพ 
อื่น กล่าวคือ ในกลุ่มสตรีที่มีการไปรับบริการฝากครรภ์ 10-14 ครั้งนั้น สตรีในกลุ่มวิชาชีพ,วิชา 
การ มีถึงร้อยละ 39.3 ส่วนสตรีในกลุ่มอาชีพการค้า,บริการ กลุ่มอาชีพรับจ้าง,ทำการเกษตร
และกลุ่มไ ม ่ไ ด ้ทำงานมีส้ดส่วนที่ไ ม ่แดกต่างกัน ค ือ อยู่ในช่วงร้อยละ 18.0-22.1 ที่เป็นเช่นนี้อาจ 
เนื่องจากสตรีที่มีอาชีพวิชาชีพ,วิชาการ โดยส่วนใหญ่จะเป็นผู้ฑมีความรู และมีฐานะทางเศรษฐกิจ 
และลังคมสูง ดั3นั้นจึงมองเห็นความสำคัญและมีความพร้อมสำหรับการไปฝากครรภ์มากกว่ากลุ่ม 
อาชีพอื่น เมื่อทดสอบความส้มพ้นธด้วยใคสแควร์ พบว่า ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
แสดงว่าอาชีพของสตรีไม่มีความส้มพันธ์กับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์

สำหรับความส้มพ้นธ์ระหว่างอาชีพของสตรีกับการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักใน 
ขณะตั้งครรภ์ พบว่า ในกลุ่มไม่ได้ทำงานได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบตํ่ากว่ากลุ่มอาชีพอื่น 
คือมีร้อยละ 94.3 ในขณะที่สตรีในกลุ่มวิชาชีพ,วิชาการ อาชีพการค้า,บริการ อาชีพรับจ้าง,ทำ 
การเกษตร ได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบ กว่าร้อยละ 96 โดยประมาณ ที่เป็นเช่นนี้อาจ 
เนื่องจากสตรีกลุ่มไม่ได้ทำงานเป็นกลุ่มที่มีการไปรับบริการฝากครรภ์น้อย ดังนั้นโอกาสที่จะได้รับ 
วัคซีนป้องกันบาดทะยักครบจึงมีตํ่ากว่ากลุ่มอื่น แต่เมื่อทดสอบความส้มพันธ์ด้วยไคสแควร์ พบว่า 
ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าอาชีพของสตรีไม่มีความส้มพันธ์กับการได้รับวัคซีน 
ป้องกันบาดทะยักในขณะตั้งครรภ์

ในการศึกษาความส้มพันธ์ระหว่างอาชีพของสตรีกับการส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้ง 
ครรภ์ พบว่า สตรีในกลุ่มวิชาชีพ,วิชาการมีการส่งเสริมสุขภาพสูงกว่าสตรีกลุ่มอาชีพอื่น กล่าวคือ 
ในกลุ่มสตรีที่มีการส่งเสริมสุขภาพในระดับสูง สตรีในกลุ่มวิชาชีพ,วิชาการมีร้อยละ 51.7 ส่วน
สตรีในกลุ่มอาชีพรับจ้าง,กรรมกร จะมีต่ําสุด คือ ร้อยละ 31.3 ฑั้งนี้อาจเนื่องจากสตรีในกลุ่มอาชีพ
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วิชาชีพ,วิชาการ โดยส่วนใหญ่จะเป็นผู้ที่มีการศึกษา มีโอกาสในการที่จะศึกษาหาความร้เกี่ยวกับ 
การตั้งครรภ์ทั้งจากบุคคลรอบข้างที่มีสถานะทางส้งคมใกล้เคียงกันและศึกษาด้วยตนเอง อีกทั้ง
หน้าที่การทำงานที่ไม่ต้องใช้แรงงานและมีรายได้ที่แน่นอน ทำให้มีปัจจัยเพียงพอที่จะมาส่งเสริม 
และระมัดระวังในสุขภาพของตนเอง ส่วนสตรีในกลุ่มอาชีพรับจ้าง,กรรมกร ส่วนใหญ่จะเป็นงานท่ี 
ใช้แรงงาน 1 เงบางครั้งก็ต้องทำงานล่วงเวลา ทำให้ขาดการพักผ่อนที่เพียงพออีกทั้งรายได้ที่ได้รับ 
จะเป็นรายไต้ขั้นตํ่าหรือตํ่ากว่าบางครั้งไม่เพียงพอต่อค่าใช้จ่ายในแต่ละเดือน ด้งทั้นจึงขาดปัจจัย 
ที่จะหาสิ่งที่ดีและมีประโยชน์มาบำรุงตนเองได้ และเมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยไคสแควร์ พบว่า 
มีนัยสำกัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าอาชีพของสตรีมีความสัมพันธ์กับการส่งเสริมสุขภาพใน 
ขณะตั้งครรภ์

เมื่อพิจารณาถึงความสัมพันธ์ระหว่างอาชีพของสตรีกับการป้องกันสุขภาพในขณะตั้ง 
ครรภ์ พบว่า กลุ่มไม่ได้ทำงานมีการป้องกันสุขภาพสูงกว่ากลุ่มอาชีพ่อื่น กล่าวคือสตรีในกลุ่มที่มี 
การป้องกันสุขภาพในระดับสูง กลุ่มไม่ได้ทำงานมีสูงสุดคือร้อยละ 46.9 และกลุ่มอาชีพรับจ่าง, 
กรรมกรมีตํ่าสุดคือร้อยละ 27.2 ที่เป็นเซ่นนี้เนื่องจากในกลุ่มไม่ไต้ทำงาน การทำงานส่วนใหญ่จะ 
เป็นงานบ้านและดแลบุตร การเสี่ยงต่อการเกิดอันตรายจึงมีน้อย สำหรับสตรีอาชีพรับจ้าง,ทำการ 
เกษตร ส่วนใหญ่จะเป็นงานที่ใช้แรงงานในโรงงานอุตสาหกรรม หรืองานก่อสร้าง บางครั้งไม่ 
สามารถที่จะหลีกเลี่ยงการทำงานที่หน้กหรือเสี่ยงเกินไปได้ โอกาสที่จะเกิดอันตรายจึงมีมากกว่า 
เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยไคสแควร์ พบว่า มีนัยสำกัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่ายาชีพ 
ของสตรีมีความสัมพันธ์กับการป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์

เมื่อศึกษาถึงความสัมพันธ์ระหว่างอาชีพของสตรีกับการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์จะ 
เห็นได้ว่ากลุ่มอาชีพวิชาชีพ,วิชาการจะไปพบแพทย์เมื่อมีการเจ็บป๋วยสูงกว่ากลุ่มอาชีพอื่น คือมี 
ร้อยละ64.3 ในขณะที่กลุ่มไม่ได้ทำงานมีตํ่าสุดคือร้อยละ 53.6 และเมื่อมองถึงการซื้อยามารับ 
ประทานเองกลุ่มไม่ได้ทำงานมีสูงสุดคือร้อยละ 19.6 แต่สำหรับการไม่ได้รักษาเมื่อเจ็บป่วย พบว่า 
สตรีในกลุ่มอาชีพวิชาชีพ,วิชาการมีสูงกว่ากลุ่มอื่นคือร้อยละ 35.7 ในขณะที่กลุ่มอาชีพอื่นอยู่
ในช่วงร้อยละ 25.8-29.0 ซึ่งเป็นไปได้ว่าสตรีตั้งครรภ์เห็นว่าเป็นการเจ็บป่วยเล็กน้อย สามารถท่ี 
จะรักษาตนเองได้โดยการพักผ่อน ไม่ต้องการที่จะรับประทานยาเพราะกลัวที่จะเกิดผลกระทบต่อ 
ทารกในครรภ์ เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยไคสแควร์ พบว่า ไม่มีนัยสำกัญ'ทางสถิติ'ท่ี'ระดับ
0.05 แสดงว่าอาชีพของสตรีไม่มีความสัมพันธ์กับการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

กล่าวโดยสรุปปัจจัยทางด้านอาชีพของสตรีมีความสัมพันธ์1ต่อการปฏิบั1ตตน'ใน'ขณะต้ัง 
ครรภ์ในด้านการส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ และการป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์อย่างมี 
นัยสำกัญทางสถิติ โดยที่สตรีในกลุ่มวิชาชีพ,วิชาการจะมีการส่งเสริมสุขภาพ และการป้องกันสุข
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ภาพในขณะตังครรภ์ในสัดส่วนทีสูงกว่าในกลุ่มอาชีพอืน สำหรับกลุ่มอาชีพรับจัาง,เกษตรกรรม
จะมีการส่งเสริมสุขภาพ และการป้องก้นสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ในสัดส่วนตํ่าสุด และในการ
ศึกษาครังนี้ พบว่าอาชีพของสตรีไม่มีความสัมพันธ์ต่อจำนวนครั้งของการไปร ับบริการฝ ากค รรภ ์ 
การไดัรับวัคซีนป้องก้นบาดฑะย้ก และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์ แต่จะเห็นได้ว่า สตรีใน 
กลุ่มวิชาชีพ,วิชาการ จะมีการปฎิบ้ติตน'ท้ัง 3 ด้านสูงกว่าในกลุ่มอาชีพอื่น อย่างไม่มีนัยสำคัญทาง 
สถิติท่ีระดับ 0.05

ตารางที่ 3.3 ร้อยละของสตรี จำแนกตามอาชีพของสตรี จำนวนครั้งของการไปรับบริการ
ฝากครรภ์ การได้รับวัคซีนป้องก้นบาลทะยัก การส่งเสริมสุขภาพ การป้องก้น 
สุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

อาชีพสตรี จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์
1-5 คร้ัง 6-9 คร้ัง 10-14คร้ัง รวม X

ไม่ได้ทำงาน 29.6(61) 52.4(108) 18.0(37) 42.2(206) 6.75
วิชาชีพ,วิชาการ ★ 50.0(14) 39.3(11) 50.7(28) 8.18
การค้า,บริการ 32.5(25) 45.5(35) 22.1(17) 15.8(77) 6 77

รับจ้าง,เกษตรกรรม 25.4(45) 53.1(94) 21.5(38) 36.3(177) 7.02
รวม 27.5(134) 51.4(251) 21.1(103) 100.0(488) 6.93

x  = 10.25 DF = 6 Significance = 0.114

อาชีพสตรี การได้รับวัคซีนป้องก้นบาดทะยัก
ครบ ไม่ครบ รวม

ไม่ได้ทำงาน 94.3(199) 5.7(12) 42.5(211)
วิชาชีพ,วิชาการ 96.4(27) k 5.6(28)
การค้า,บริการ 97.4(76) k 15.7(78)

รับจ้าง,เกษตรกรรม 97.8(175) * 36.1(179)
รวม 96.2(477) 3.3(19) 100.0(496)

x  = 3.55 DF = 3 Significance = 0.310



ตารางท 3.3 (ต่อ)

อาชีพสตรี การส่งเสริม สุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

ไม่ไต่;ทำงาน 26.1(54) 32.9(68) 41.1(85) 42.0(207) 47.95
วิชาชีพ,วิชาการ * 41.2(12) 51.7(15) 5.9(29) 50.48
การคา,บริการ 29.5(23) 32.1(25) 38.5(30) 15.8(78) 46.81

รับจ้าง,เกษตรกรรม 36.3(65) 32.4(58) 31.3(56) 36.3(179) 45.78
รวม 29.2(144) 33.1(163) 37.7(185) 100.0(493) 47 13

x 2 = 13.48 DF = 6 Significance = 0.035*

อาชีพสตรี การป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
1____________________ ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

ไม่ได้ทำงาน 24.9(53) 28.2(60) 46.9(100) 24.6(213) 35.46
วิชาชีพ,วิชาการ 31.0(9) 31.0(9) 37.9(11) 5.8(29) 34.48
ก'ารค้า,บริการ 42.3(33) 26.9(21) 30.8(24) 15.6(78) 34.10

รับจ้าง,เกษตรกรรม 34.4(62) 38.3(69) 27.2(49) 36.0(180) 34.20
รวม 31.4(157) 31.8(159) 36.8(184) 100.0(500) 34.74

x  = 21.48 CDIIน.๐ Significance = 0.001**

อาชีพสตรี การรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์
พบแพทย์ ซื้อยาเอง ไม่ได้รักษา รวม

ไม่ได้ทำงาน 53.6(52) 19.6(19) 26.8(26) 42.0(97)
วิชาชีพ,วิชาการ 64.3(9) - 35.7(5) 6.1(14)
การค้า,บริการ 54.8(17) 16.1(5 29.0(9) 13.4(31)

รับจ้าง,เกษตรกรรม 62.9(56) 11.2(10) 25.8(23) 38.5(89)
รวม 58.0(134) 14.7(34) 27.3(63) 100.0(231)

%2 = 5.71 CDIIน_Q Significance = 0.455

หมายเหตุ * ในตารางหมายถึง จำนวนตัวอย่างตํ่ากว่า 5 ราย
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3.4 รายได้ของครอบคร้วก ับการปฏิบ ัต ิตนด้านสุขภาพในขณะตั้งครรภ ์
รายได้ของครอบครัวน่าจะมีผลต่อการปฏิบัติตนในขณะตั้งครรภ์ ครอบครัวที่มีฐานะ

การเงินที่ดีย่อมมีศ้กยภาพสงในการที่จะสรรหาสิ่งต่างๆมาเอื้ออำนวยประโยชน์ต่อตนเองและ 
ครอบครัวได้ สตรีที่มีรายได้ของครอบครัวตํ่าย่อมมุ่งใปที่การหาเลี้ยงครอบครัวมากกว่าที่จะสนใจ 
ดูแลสุขภาพตนเอง ด้งนั้นฐานะทางเศรษฐกิจเป็นต้วบ่งบอกถึงความสามารถในการใช้บริการทาง 
การแพทย์ที่ทันสมัย เครื่องมือหรืออุปกรณ์ทางการแพทย์ที่มีราคาสูง (Gould,1957; Foster, 
1962 อ้างถึงใน เบญจา ยอดดำเนิน และ กฤตยา อาชวกุล, 2529: 47-48) การศึกษาในครั้งนี้จะ 
แบ่งรายได้ของครอบครัวออกเป็น 4 กลุ่ม คือ รายได้ของครอบครัวตํ่ากว่า 6,000 บาท, รายได้ 
ของครอบครัว 6,000-9,999 บาท, รายได้ของดรอบครัว 10,000-14,999 บาท และรายได้ของ 
ครอบครัว 15,000 บาทขึ้นไป ตารางที่ 3.4 แสดงถึงรายได้ของครอบครัวกับการปฏิบัติตนด้าน 
สุขภาพในข'ณะตั้งครรภ์ในด้านจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ การ1ใต้'รับ'ว้คซี'นป้อง
กันบาดทะยัก การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรค ด้งน้ีคืล

ความส้มพันธ์ระหว่างรายได้ของครอบครัวกับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝาก 
ครรภ์ พบว่า รายได้ของครอบครัวมีความส้มพันธ์กับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ 
สตรีที่มีรายได้ของครอบครัวสูงจะมีจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์สูงกว่าสตรีที่มีราย 
ได้ของครอบครัวตํ่า กล่าวคือในกลุ่มสตรีที่ไปฝากครรภ์ 10-14 คร้ัง สตรีที่มีรายได้ของครอบครัว 
สูงกว่า 15,000 บาทต่อเดือน มีถึงร้อยละ 40.2 ในขณะที่สตรีที่มีรายได้ครอบครัวตํ่ากว่า 6,000 
บาทต่อเดือนมีเพียง ร้อยละ 9.4 เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยค่าไคสแควร์ พบว่า มีนัยสำคัญ 
ทางสถิติที่ระด้บ 0.05 แสดงว่ารายได้ของครอบครัวมีความส้มพันธ์กับจำนวนครั้งของการไปรับ 
บริการฝากครรภ์ อธิบายได้ว่าสตรีที่มีรายได้ของครอบครัวสูงย่อมมีปัจจัยทางด้านการเงินที่จะมา 
ใช้จ่ายในการที่จะไปรับบริการฝากครรภ์มากกว่าสตรีที่มีรายได้ตํ่า

สำหรับความส ้มพ ันธ ์ระหว่างรายได ้ของครอบครัวก ับการได ้ร ับว ัคซ ีนป ้องก ัน 
บาดทะยักในขณะตั้งครรภ์ พบว่า สดรีที่มีรายได้ของครอบครัวสูงจะได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก 
ครบสูงกว่าสตรีที่มีรายได้ของครอบครัวตํ่า กล่าวคือ สตรีที่มีรายได้ครอบครัวสูงกว่า 1 5 ,0 0 0  บาท 
ต่อเดือน ได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบ มีถึงร้อยละ 9 8 .8  ในขณะที่สตรีที่มีรายได้ครอบครัว 
ต่ําก'ว่า 6 ,0 0 0  บาทต่อเดือน มีเพีย.ร้อยละ 9 2 .1  ที่เป็นเซ่นนี้อาจเนื่องจากสตรีที่มีรายได้ของ 
ครอบครัวตํ่ามีจำนวนครั้งของการไปฝากครรภ์ตํ่าโอกาสที่สตรีจะได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก 
ครบจึงมีน้อยกว่าสตรีที่มีรายได้ของครอบครัวสูง เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยค่าไคสแควร์ พบ 
ว่า ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0 .0 5  แสดงว่ารายได้ของครอบครัวไม่มีความส้มพันธ์กับการได้ 
รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักในขณะตั้งครรภ์
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ส่วนในการศึกษาถึงความสัมพันธ์ระหว่าง*ทยได้ของครอบครัวกับการส่งเสริมสุขภาพ 
ในขณะตั้งครรภ์ พบว่ารายได้ของครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการส่งเสริมสุขภาพ สตรีที่ 
มีรายได้สูงจะมีการส่งเสริมสุขภาพสูงกว่าสตรีที่มีรายได้ของครอบครัวตํ่า กล่าวคือ สตรีที่มี'รายได้ 
ครอบครัวมากกว่า 1 5 ,0 0 0  บาทต่อเดือนขึ้นไป มีการส่งเสริมสุขภาพในระดับสูงร้อยละ 5 7 .8  แต่ 
ในขณะที่สตรีที่มีรายได้ตํ่ากว่า 6 ,0 0 0  บาทต่อเดือน มีเพียงร้อยละ 2 8 .7  เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ 
ด้วยค่าไคสแควร พบว่า มีนัยส ำ ค ัญ ทางสถิติที่ระดับ 0 .0 5  แสดงว่ารายได้ของครอบครัวมีความ 
สัมพันธ์กับการส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ อธิบายได้ว่าสตรีฑีมีรายได้ของครอบครัวสูงย่อม 
สามารถดัดหาสิ่งที่ดืและมีประโยชน์มาบำรุงร่างกายได้ดืกว่า ส่วนสตรีที่มี'รายได้ของครอบครัวตํ่า 
ทำให้ขาดปัจจัยในด้านการเงินที่จะนำมาดัดซื้ออาหารที่มีคุณภาพหรือบริการเพื่อรักษาสุขอนามัย 
ของตนเอง

เมื่อพิจารณาถึงความสัมพันธ์เรื่องของรายได้ของครอบครัวกับการป้องกันสุขภาพ 
พบว่า สตรีที่มีรายได้ของครอบครัวสูงจะมีการป้องกันสุขภาพสูงกว่าสตรีที่มีรายได้ของครอบครัว 
ต่ํา กล่าวคือ ในกลุ่มสตรีที่มีการป้องกันสุขภาพในระดับสูง สตรีที่มิรายได้ครอบครัว มากกว่า
1 5 .0 0 0  บ า ท ต ่อ เ ด ือ น ม ีร ้อ ย ล ะ  3 9 .3  ในข ณ ะ ท ี่ส ต ร ีท ี่ม ีร า ย ไ ด ้ข อ ง ค ร อ บ ค ร ัว  6 ,0 0 0 -9 ,9 9 9  บ า ท ต ่อ

เ ด ือ น  แ ล ะ 1 0 ,0 0 0 -1 4 ,9 9 9  บ า ท ต ่อ เ ด ือ น  ม ีร ้อ ย ล ะ  3 6 .4  แ ล ะ  3 3 .6  ต า ม ล ำ ด ับ  เม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม  

สัมพันธ์ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว ร ์ พ บ ว ่า  ม ีน ์ย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า ร า ย ไ ด ้ข อ ง ค ร อ บ ค ร ัว ม ี 

ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก บ ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ แ ต ่ก า ร ท ี่ส ต ร ีท ี่ม ิร า ย ได ้ค ร อ บ ค ร ัว ต ํ่า ก ว ่า

6.000 บาทต่อเดือนมีการป้องกันสุขภาพไม่แตกต่างจากสดรีที่มีรายได้ครอบครัว 15,000 บาทต่อ 
เดือน คือร้อยละ 40.4 นั้น อาจเป็นเพราะสตรีที่มีรายได้ของครอบครัวตํ่าเป็นสตรีที่อยู่ในกลุ่มไม่ 
ได้ทำงาน ดังนั้นงานที่ทำส่วนใหญ่จะเป็นงานปานที่ไม่หนักมากจนเกินไป มีการสมาคมอยู่ใน 
ละแวกบ้านปัจจัยที่จะเสี่ยงต่อการเกิดอันตรายจึงมีน้อย

สำหรับความสัมพันธ์ระหว่างรายได้ของครอบครัวกับการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์ 
พบว่าสตรีที่มีรายได้ของครอบครัวสูงจะมีการไปพบแพทย์เมื่อเจ็บป่วยสูงกว่าสตรีที่มีรายได้ของ 
ครอบครัวตํ่า กล่าวคือ สตรีที่มีรายได้ของครอบครัวมากกว่า 15,000 บาทต่อเดือนขึ้นไปมีถึงร้อย 
ละ 72.7 ในขณะที่สตรีที่มีรายได้ของครอบครัวตํ่ากว่า 6000 บาทต่อเดือน มีเพียงร้อยละ 35.0 
สำหรับการไม่ได้รักษาเมื่อเจ็บป่วย จะเห็นว่าสตรีที่มีรายได้ของครอบครัวตํ่าจะมีสัดส่วนของการ 
ไม่ได้รักษาเมื่อเจ็บป่วยสูงกว่ากลุ่มอื่นคือ ร้อยละ 50.0 ส่วนกลุ่มรายได้ 15000 บาทต่อเดือนขึ้น 
ไป จะมีเพียงร้อยละ 15.9 เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยค่าไคสแควร์ พบว่า มีนัยสำคัญทางสถิติ 
ท่ีระดับ 0.05 แสดงว่ารายได้ของครอบครัวมีความส้ม,กันธ์กับการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์
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อธิบายได้ว่าสตรีที่มีรายได้ของครอบครัวสูงมีโอกาสที่จะเลือกใช้บริการทางสุขภาพที่ดีไดัดีกว่า 
สตรีที่มี'รายได้'ต่ําท่ีขาดปัจจัย1โนการดำรง'ชีวิต และยังขาดโอกาสที่จะใช้บริการทางสุขภาพ 
(ทิวาพร กลมกล่อม, 2538: 38)

กล่าวโดยสรุปสำหรับความสัมพันธ์ระหว่างรายได้ของครอบครัวกบการปฏิบัติตนใน 
ขณะตั้งครร/ พบว่า รายได้ของครอบครัวมีความสัมพันธ์กับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝาก 
ครรภ์ การล่งเสริมสุขภาพ การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์ โดยมีแบบ 
แผนที่ชัดเจนคือสตรีที่มีรายได้ของครอบครัวสูงจะมีสัดส่วนของจำนวนครั้งของการไปรับบริการ 
ฝากครรภ์ การส่งเสริมสุขภาพ และการไปแพทย์เมื่อเจ็บป่วยสูง และสัดส่วนนี้จะลดลงเมื่อรายได้ 
ของครอบครัวลดลง สำหรับรายได้ของครอบครัวกับการป้องกันสุขภาพ เป็นความสัมพันธ์ในทาง 
บวกแต่ก็ที่มีแบบแผนไม่ชัดเจน ในขณะที่รายได้ของครอบครัวกลับไม่มีความสัมพันธ์กับการได้ 
รับว้คชีนบาดทะยักในขณะตั้งครรภ์
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ตารางท่ี 3.4 ร้อยละของสตรี จำแนกตามรายได้ของครอบครัว จำนวนครั้งของการไป
รับบริการฝากครรภ์ การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะย้ก การส่งเสริมสุขภาพ 
การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

รายได้ของครอบครัว จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์
(บาท) 1 -5 คร้ัง 6-9 คร้ัง 10-14 คร้ัง รวม X

ต่ําก'ว่า 6,000 45.9(39) 44.7(38) 9.4(8) 17.1(85) 5.88
6,000-9,999 27.5(47) 55.0(94) 17.5(30) 35.6(171) 6.68

10,000-14,999 23.3(33) 54.9(78) 21.8(31) 29.6(142) 7.18
15,000 ขึ้นไป 13.4(11) 46.3(38) 40.2(33) 17.1(82) 8.18

รวม 27.1(130) 51.7(248) 21.3(102) 100.0(480) 6.95
X  = 40.09 DF = 6 Significance = 0.000**

รายได้ของครอบครัว การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก
(บาท) ครบ ไม่ครบ รวม

ต่ํากว่า 6,000 92.1(82) 7.9(7) 18.2(89)
6.000-9,999 96.6(169) 3.4(6) 35.9(175)

10,000-14,999 96.5(137) 3.5(5) 29.1(142)
15,000 ขึ้นไป 98.8(81) k 16.8(82)

รวม 96.1(469) 3.9(19) 100.0(488)
1  = 5.472 COIIน.๐ Significance = 0.140

รายได้ของครอบครัว การส่งเสริ มสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
(บาท) ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

ต่ํากว่า 6,000 36.8(32) 34.5(30) 28.7(25) 17.9(87) 46.18
6,000-9,999 34.1(159) 30.6(53) 35.3(61) 35.6(173) 46.14

10,000-14,999 28.0(40) 37.1(53) 35.0(50) 29.4(143) 47.29
15,000 ขึ้นไป 12.0(10) 30.1(25) 57.8(48) 17.1(83) 50.06

รวม 29.0(141) 33.1(161) 37.9(184) 100.0(486) 47.16
2I X = 24.19 DF = 6 Significance = 0.000**
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ตารางท่ี 3.4 (ต่อ)

รายได้ของครอบดรัว การปองกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
(บาท) ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

ต่ําก'ว่า 6,000 29.2(26) 30.3(27) 40.4(36 18.1(89) 34.85
6,000-9,999 38.1(67) 25.6(27) 36.4(64) 25.8(176) 34.47

10,000-14,999 33.6(48) 32.9(47) 33.6(48) 29.1(143) 34.65
15,000 ขึ้นไป 16.7(14) 44.0(37) 39.3(33) 17.1(84) 35.31

รวม 31.5(155) 31.7(156) 36.8(181) 100.0(492) 34.73
1  = 15.73 DF = 6 Significance = 0.015*

รายได้ของครอบครัว การรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์
(บาท) พบแพทย์ ซื้อยาเอง ไม่ได้รักษา รวม

ต่ํากว่า 6,000 35.0(14) 15.0(6) 50.0(20) 17.6(40)
6,000-9,999 55.4(4!) 20.3(15) 24.3(18) 32.6(74)

10,000-14,999 63.8(44) 10.1(7) 26.1(18) 30.4(69)
15,000 ขึ้นไป 72.7(32) 11.4(5) 15.9(7) 19.4(44)

รวม 57.7(131) 14.5(33) 27.8(63) 100.0(227)
X 2 = 18.44 DF = 6 Significance = 0.005**

หมายเหตุ * ในตาราง หมายถึง จำนวนต้วอย่างตํ่ากว่า 5 ราย
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3 .5  ร ะ ด ับ ก า ร ส ืก ษ • า ฃ อ ง ส ต ร ีก ับ ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิต น ด า น ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

การศึกษาเป็นปัจจัยสำคัญที่จะนำมาศึกษา เพราะการศึกษาทำให้เกิดทักษะการเรียน 
รู้ก่อให้เกิดปัญญามีความคิดและมีเหตุผล สามารถยกระดับคุณภาพชีวิตของตนเองและฐานะใน
สังคม การศึกษามีส่วนเกี่ยวข้องอย่างมากต่อการกำหนดพฤติกรรมต่างๆ ของประชากร รวมทั้ง 
การปฏิบัติทางด้ท อนามัย (ประเจตน์ เกษน้อย, 2530: 5) บุคคลที่มีการศึกษาย่อมมองเห็น 
ประโยชน์ของการปฏิปัตด้านสุขภาพ จากตารางท่ี 3.5 จะแสดงถึงระดับการศึกษากับการปฏิบัติ 
ตนด้านสุขภาพในขณะดั้งครรภ์!,นด้านจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ การได้รับวัคซีน 
ป้องกันบาดทะทัก การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรค ดังน้ีคือ

ความสัมพันธ์ระหว่างการศึกษากับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ พบว่า 
การศึกษามีความสัมพันธ์กับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ สตรีที่มีการศึกษาสูงจะมี 
จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์สูงกว่าสตรีที่มีการศึกษาตํ่า กล่าวคือ ในกลุ่มสตรีที่มี 
การไปรับบริการฝากครรภ์ 1 0 -1 4  คร้ัง สตรีที่ศึกษาในระดับอาชีวะและอุดมศึกษา มีร้อยละ 4 8 .8  

แต่สตรีที่มีการศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษา และไม่ได้ศึกษา-ประถมศึกษา มีเพียงร้อยละ 1 9 .4  

และ 1 8 .0  ตามลำดับ เมื่อทดสอบด้วยไคส แควร์ พบว่ามีร่เยส ำ ค ัญ ทางสถิติที่ระดับ 0 .0 5  แสดงว่า 
ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์กับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ เนื่องจากสตรีที่มี
การศึกษาสูงย่อมมีความรัความเข ้า ใจถึงประโยชน์ข อ ง การไปรับบริการฝากครรภ์ มีความม่ันใจท่ี 
จะซักถามถึงข้อสงสัยจากบุคคลากรทางการแพทย์และศึกษาการปฏิบัติดัวที่ถูกต้องได้ตีกว่าสตรีที่ 
มีระดับการศึกษาตํ่า

ส่วนในด้านความสัมพันธ์ระหว่างการศึกษากับการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะทักใน 
ขณะดั้งครรภ์ พบว่า โดยส่วนใหญ่สตรีในทุกกลุ่มการศึกษาจะได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะทักไม่ 
แตกต่างกัน คือกว่าร้อยละ 90 สตรีทุกกลุ่มการศึกษาจะได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะทักครบ กล่าว 
คือ สตรีในระดับไม่ได้ศึกษา-ประถมศึกษา,มัธยมศึกษา,อาชีวะและอุดมศึกษา จะได้รับวัคซีนป้อง 
กันบาดทะท ัก ครบ ร้อยละ 96.0, 95.3 และ 100.0 ตามลำดับ เมื่อทดสอบด้วยไคสแควร์ พบว่า 
ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าระดับการศึกษาไม่มีความสัมพันธ์กับการได้รับวัคซีน 
ป้องกันบาดทะทักในขณะครรภ์

สำหรับความสัมพันธ์ระหว่างการศึกษากับการส่งเสริมสุขภาพในขณะดั้งครรภ์ พบว่า 
มีดวามสัมพันธ์[นทางบวก สตรีฑีมีการศึกษาสูงจะมีการส่งเสริมสุขภาพสูงกว่าสตรีฑีมีการศึกษา 
ตก กล่าวคือ สตรีในระดับอาชีวะและอุดมศึกษา มีการส่งเสริมสุขภาพในระดับสูงร้อยละ 65.1
ส่วนในระดับชั้นมัธยมศึกษา และไม่ได้ศึกษา-ประถมศึกษามีเพียงร้อยละ 41.1 และ 32.7 ตาม 
ลำดับ เมื่อทดสอบด้วยไคสแควร์ พบว่ามีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าระดับการศึกษา
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ม ีค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ด ั้ง ค ร ร ภ ์ ท ี่เ ป ็น เ ช ่น น ี้เ น ื่อ ง จ า ก ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร

ศ ึก ษ า ส ูง ม ีโ อ ก า ส ท ี่จ ะ ศ ึก ษ า ห า ค ว า ม ร ู้เ ก ี่ย ว ก ับ ก า ร ด ั้ง ค ร ร ภ ์ไ ด ้จ า ก ห น ัง ส ือ  ต ำ ร า  ข ่า ว ส า ร จ า ก ส ื่อ  

ต ่า ง ๆ ไ ด ้ม า ก ก ว ่า เ พ ื่อ ท ี่น ำ ม า ป ฏ ิป ต ิไ ด ้ถ ูก ต ้อ ง  ส ่ว น ส ต ร ีท ี่ม ี'ร ะ ด ับ ก า ร ศ ึก ษ า ต ํ่า โ อ ก า ส 'ท ี่จ ะ เ ร ีย น ร ู้ม ี 

น ้อ ย  โ ด ย ส ่ว น ใ ห ญ ่จ ะ ม ีฐ า น ะ ท า ง เศ ร ษ ฐ ก ิจ แ ล ะ ส ัง ค ม ต ำ ท ำ ใ ห ้ล ะ เ ล ย ต ่อ ก า ร ศ ึก ษ า ห า ค ว า ม ร ู้ แ ล ะ  

เอ า ใ จ ใ ส ่ต ่อ ก า ร ด ั้ง ค ร ร ภ ์

เ ม ื่อ พ ิจ า ร ณ า ค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ก า ร ศ ึก ษ า ก ับ ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ด ั้ง ค ร ร ภ ์ 

จ ะ เห ็น 1ใ ต ้'ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ศ ึก ษ า ส ูง ม ีก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ส ูง ก 'ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ศ ึก ษ า ต ํ่า  ก ล ่า ว ค ือ ใ น ก า ร  

ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ร ะ ด ้บ ส ูง  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ศ ึก ษ า ใ น ร ะ ด ับ ม ัธ ย ม ศ ึก ษ า ,  อ า ช ีว ะ แ ล ะ อ ุด ม ศ ึก ษ า ม ี ร ้อ ย ล ะ

4 5 .8  แ ล ะ  3 7 .2  ต า ม ล ำ ด ับ  ใ น ข ณ ะ 'ท ี่ส ต ร ีท ี่ไ ม ่ไ ด ้ศ ึก ษ า - ป ร ะ ถ ม ศ ึก ษ า ม ีเพ ีย ง ร ้อ ย ล ะ  3 3 .1  ท ั้ง น ี้อ า จ  

เ น ื่อ ง จ า ก ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ศ ึก ษ า ต ํ่า ม ีซ ึ่ง จ ะ ม ีฐ า น ะ ท า ง เ ศ ร ษ ฐ ก ิจ ไ ม ่ด ีน ัก  ส ่ว น ใ ห ญ ่จ ะ ส น ใ จ ต ่อ ก า ร ด ำ เน ิน  

ช ีว ิต ป ร ะ จ ำ ก ัน ม า ก ก ว ่า ท ี่จ ะ ส น ใ จ ร ะ ม ัด ร ะ ว ัง ส ุข ภ า พ ข อ ง ต น เอ ง  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว ร ์ พ บ  

ว ่า ไ ม ่ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า ร ะ ด ับ ก า ร ศ ึก ษ า ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร ป ้อ ง ก ัน  

ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ส ่ว น ก า ร ศ ึก ษ า ถ ึง ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ก า ร ศ ึก ษ า ก ับ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ด ั้ง ค ร ร ภ ์ พ บ  

ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ศ ึก ษ า ส ูง เ ม ื่อ เ จ ็บ ป ่ว ย จ ะ ไ ป พ บ แ พ ท ย ์เ พ ื่อ ร ับ ก า ร ร ัก ษ า ส ูง ก ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ศ ึก ษ า ต ํ่า  

ก ล ่า ว ค ือ ส ต ร ีใ น ร ะ ด ับ อ า ช ีว ะ แ ล ะ อ ุด ม ศ ึก ษ า ม ีร ้อ ย ล ะ  6 3 .6  ใ น ข ณ ะ ท ี่ส ต ร ีท ี่ไ ม ่ไ ต ่ศ ึก ษ า - ป ร ะ ถ ม

ศ ึก ษ า ,  ม ัธ ย ม ศ ึก ษ า ม ีร ้อ ย ล ะ  5 8 .9  แ ล ะ  5 4 .0  ต า ม ล ำ ด ับ  ส ำ ห ร ับ ใ น เ ร ื่อ ง ข อ ง ก า ร ไม่ไ ด ้ร ัก ษ า เ ม ื่อ  

เ จ ็บ ป ่ว ย  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ศ ึก ษ า โ น ร ะ ด ับ อ า ช ีว ะ แ ล ะ อ ุด ม ศ ึก ษ า จ ะ ต ํ่า ก ว ่า ก ล ุ่ม อ ื่น ค ือ ม ีร ้อ ย ล ะ  2 2 .7  ส ่ว น  

ส ต ร ีท ี่ไ ม ่ไ ต ่ศ ึก ษ า - ป ร ะ ถ ม ศ ึก ษ า ,  ม ัธ ย ม ศ ึก ษ า ม ีร ้อ ย ล ะ  2 6 .0  แ ล ะ  3 1 .7  ต า ม ล ำ ด ับ  ท ี่เ ป ็น เ ซ ่น น ี้ 

อ า จ เ น ื่อ ง จ า ก ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ศ ึก ษ า ย ่อ ม ต ร ะ ห น ัก ถ ึง ! เ ร ะ โ ย ช น ์ข อ ง ก า ร ไปพ บ แ พ ท ย ์ แ ล ะ ผ ล เส ีย ข อ ง

ก า ร ไ ม ่ไ ด ้ร ัก ษ า โ ร ค เ ม ื่อ เ ก ิด ก า ร เ จ ็บ ป ่ว ย ไ ด ้ด ีก ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีร ะ ด ับ ก า ร ศ ึก ษ า ต ํ่า  เม ื่อ ท ด ส อ บ ด ้ว ย ค ่า

ไ ค ส แ ค ว ร ์ พ บ ว ่า ไ ม ่ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า ร ะ ด ับ ก า ร ศ ึก ษ า ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ 

ก ับ ก า ร 'ร ัก ษ า โ ร ค ,ใ น ,ข ณ ะ ด ั้ง ค ร ร ภ ์

กล่าวโดยสรุปถึงความสัมพันธ์ระหว่างการศึกษากับการปฏิบ้ติตนในขณะดั้งครรภ์ พบ 
ว่า การศึกษามีความสัมพันธ์ในทางบวกกับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ และการส่ง 
เสริมสุขภาพในขณะดั้งครรภ์ อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ สตรีที่มีการศึกษาสูงจะมีจำนวนครั้งของ 
การไปรับบริการฝากครรภ์ และการส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์สูงกว่าสตรีที่มีการศึกษาตํ่า ใน 
สตรีที่มีการศึกษาตํ่า โอกาสที่จะเรียนรู้มีน้อยโดยส่วนใหญ่จะมีฐานะทางเศรษฐกิจและสังคมตํ่า
ทำให้ละเลยล่อการศึกษาหาความรู้ เอาใจใส่ต่อการตั้งครรภ์ ความสนใจต่อสุขภาพของตนเองจึง 
น้อยกว่าสตรีที่มีการศึกษาสูง ซึ่งมีโอกาสและคุณภาพชีวิตที่ดีกว่า แต่การศึกษาไม่มีความสัมพันธ์
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ก ับ ก า ร ไ ด ้ร ับ ภ ูม ิค ุ้ม ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก  ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ แ ล ะ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง  

ค ร ร ภ ์ แ ต ่จ ะ ส ัง เ ก ต ไ ด ้ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ศ ึก ษ า ใ น ร ะ ด ับ อ า ช ีว ะ แ ล ะ อ ุด ม ศ ึก ษ า  จ ะ ม ีส ัด ส ่ว น ใ น ก า ร

ป ฎ ิบ ต ต น ใ น ด ้า น ต ่า ง ๆ ส ูง ก ว ่า ใ น ร ะ ด ับ ก า ร ศ ึก ษ า อ ื่น

ต า ร า ง ท ี่ 3 .5  ร ้อ ย ล ะ ข อ ง ส ต ร ี จ ำ แ น ก ต า ม ก า ร ศ ึก ษ า ข อ ง ส ต ร ี จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ

บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก  ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ  ก า ร  

ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ  แ ล ะ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ก า ร ศ ึก ษ า ข อ ง ส ต ร ี จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ '
1 -5 ค ร ั้ง 6 -9 ค ร ั้ง 1 0 -1 4 ค ร ั้ง ร ว ม X

ไ ม ่ไ ด ้เ ร ีย น - ป ร ะ ถ ม ศ ึก ษ า 3 1 .0 (9 8 ) 5 0 .9 (1 6 1 ) 1 8 .0 (5 7 ) 6 4 .8 ( 3 1 6 ) 6 .6 9

ม ัธ ย ม ศ ึก ษ า 2 4 .0 (3 1 ) 5 6 .6 (7 3 ) 1 9 .4 (2 5 ) 2 6 .4 ( 1 2 9 ) 7 .0 5

อ า ช ีว ะ แ ล ะ อ ุด ม ศ ึก ษ า 1 1 .6 (5 ) 3 9 .5 (1 7 ) 4 8 .8 (2 1 ) 8 .8 (4 3 ) 8 .3 5

ร ว ม 2 7 .5 (1 3 4 ) 5 1 .4 (2 5 1 ) 2 1 .1 (1 0 3 ) 1 0 0 .0 (4 8 8 ) 6 9 3

1  = 2 5 .0 5

1

S ig n if ic a n c e  = 0 .0 0 0 * *

ร ะ ด ับ ก า ร ศ ึก ษ า ข อ ง ส ต ร ี ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก

- ค ร บ ไ ม ่ค ร บ ร ว ม

ไ ม ่ไ ด ้เ ร ีย น - ป ร ะ ถ ม ศ ึก ษ า 9 6 .0 (3 1 2 ) 4 .0 ( 1 3 ) 6 5 .5 (3 2 5 )

ม ัธ ย ม ศ ึก ษ า 9 5 .3 (1 2 2 ) 4 .7 (6 ) 2 5 .8 (1 2 8 )

อ า ช ีว ะ แ ล ะ อ ุด ม ศ ึก ษ า 1 0 0 .0 (4 3 ) - 8 .7 (4 3 )

ร ว ม 9 6 .2 (4 7 7 ) 3 .8 (1 9 ) 1 0 0 .0 (4 9 6 )

X2 =8-88
1

D F  = 2 S ig n if ic a n c e  = 0 .3 6 9
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ตารางท่ี 3.5 (ต่อ)

ระตับการศึกษาของสตรี การส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

ไม่ได้เรียน-ประถมศึกษา 36.4(117) 30.8(99) 32.7(105) 65.1(321) 45.96
มัธยมศึกษา 17.8(23) 41.1(53) 41.1(53) 26.2(129) 48.63

อาชีวะและอุดมศึกษา * 25.6(11) 65.1(26) 8.7(43) 51.19
รวม 29.2(144) 33.1(163) 37.7(186) 100.0(493) 47.13

1  = 32.10 DF = 4 Significance = 0.000**

ระดับการศึกษาของสตรี การป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ต่ํา ปานกลาง สู'3 รวม X

ไม่ได้เรียน-ประถมศึกษา 34.7(113) 32.2(105) 33.1(108) 65.2(326) 34.51
มัธยมศึกษา 22.1(29) 32.1(42) 45.8(60) 26.2(131) 35.33

อาชีวะและอุดมศึกษา 34.9(15) 27.9(12) 37.2(16) 8.6(43) 34.65
รวม 31.4(157) 31.8(159) 36.8(184) 100.0(500) 34.74

y 2 = 9.15 DF -  4 Significanee = 0.057

ระตับการศึกษาของสตรี การร้กษาโรคในขณะ ตั้งครรภ์
พบแพทย์ ซื้อยาเฮง ไมได้รักษา รวม

ไม่ได้เรียน-ประถมศึกษา 58.9(86) 15.1(22) 26.0(38) 63.2(146)
มัธยมศึกษา 54.0(34) 14.3(9) 31.7(20) 27.3(63)

อาชีวะและอุดมศึกษา 63.6(14) ★ 22.7(5) 9.5(22)
รวม 58.0(134) 14.7(34) 27.3(63) 100.0(231)

x 2 = 1.06 IIช-๐ Significance = 0.899

หมายเหตุ* ในตาราง หมายถึงจำนวนตัวอย่างตํ่ากว่า5 ราย

0
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3.6 เขตที่เกิดกับการปฏิบัติตนด้านสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
เขตที่เกิด เป็นปัจจัยที่ก่อให้เกิดแนวความคิด ทัศนคติ หรือความเชื่อที่จะได้มาจาก 

สภาพแวดล้อมที่เป็นอยู่ ซึ่งสามารถมีผลต่อการดำเนินชีวิตของในแต่ละบุคคล ประชากรที่อาศ้ย 
อยู่ในถิ่นฐานที่แตกต่างกัน การปฏิบัติในด้านสุขภาพอนามัยก็ย่อมมีความแตกต่างกัน ( สดสวย 
คณาวัชรากุล, 2532: 14) ตารางท่ี 3.6 แสดงถึงเขตที่เกิดกับการปฏิบัติตนด้านสุขภาพในด้าน 
จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ การได้ริบวัคซีนป้องกันบาดทะยัก การส่งเสริมสุข
ภาพ การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรค ด้งน้ีคือ

ความสัมพ้นธ์ระหว่างเขตที่เกิดกับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ พบว่า 
จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ของสตรีที่เกิดในเขตเมืองกับสตรีที่เกิดในเขตชนบทมี 
ความแตกต่างกันน้อยมาก กล่าวคือ ในกลุ่มสตรีที่ไปรับบริการฝากครรภ์ 10-14 คร้ัง สตรีที่เกิดใน 
เขตเมืองมีร้อยละ 22.6 ส่วนสตรีที่เกิดในเขตชนบทมีร้อยละ 19.5 และเมื่อทดสอบความสัมพันธ์ 
ด้วยค่าไคสแควร์ พบว่าไม่มีน้ยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าเขตที่เกิดไม่มีความสัมพันธ์ 
กับจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์

จากการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างเขตที่เกิดกับการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักใน 
ขณะตั้งครรภ์ พบว่า สตรีที่เกิดในเขตเมืองและในเขตชนบท ได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักครบไม่ 
แตกต่างกัน คือสตรีที่เกิดในเขตเมืองมีร้อยละ 96.3 ส่วนสตรีที่เกิดในเขตชนบทมีร้อยละ 96.0 
เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยไคสแควร์ พบว่าไม่มีน้ยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าเขตที่ 
เกิดไม่มีความสัมพันธ์กับการได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยักในขณะตั้งครรภ์

สำหรับความสัมพันธ์ระหว่างเขตที่เกิดกับการส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ พบว่า
สตรีที่เกิดในเขตเมืองมีการส่งเสริมสุขภาพสูงกว่าสตรีที่เกิดในเขตชนบท กล่าวคือ ในกลุ่มสตรีที่มี 
การส่งเสริมสุขภาพในระดับสูง สตรีที่เกิดในเขตเมืองมีร้อยละ 41.4 ในขณะที่สตรีที่เกิดในเขต 
ชนบทมีร้อยละ 34.3 เมื่อทดสอบด้วยไคสแควร์ พบว่า มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 แสดงว่า 
เขตที่เกิดมีความสัมพันธ์กับการส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์

เมื่อพิจารณาถึงความสัมพันธ์ระหว่างเขตที่เกิดกับการป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ 
พบว่า สตรีที่เกิดเขตเมืองจะมีการป้องกันสุขภาพแทบไม่แตกต่างกับสตรีที่เกิดในเขตชนบท 
กล่าวคือ ในกลุ่มสตรีที่มีการป้องกันสุขภาพในระดับสูง สตรีที่เทิดในเขตเมืองมีร้อยละ 38.3 ส่วน 
สตรีที่เกิดในเขตชนบทมีร้อยละ 35.1 เมื่อทดสอบด้วยค่าไคสแควร์ พบว่า ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติ 
ท่ีระดับ 0.05 แสดงว่าเขตที่เกิดไม่มีความสัมพันธ์กับการป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์

สำหรับในด้านความสัมพันธ์ระหว่างเขตที่เกิดกับการรักษาโรคในขณะดังครรภ์ พบว่า 
สตรีที่เกิดในเขตชนบทจะไปพบแพฑยัเมื่อเกิดการเจบ'ป่วยสูงกว่าคือมีร้อยละ 64.2 ในขณะที่สตรี

/
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ที่เกิดในเขตชนบทมีร้อยละ 5 1 .4  สำหรับการซื้อยามาร้บประทานเองและการไ ม ่ไ ด ัรักษาเมื่อเจ็บ 
ป่วย พบว่าสตรีที่เกิดในเขตเมือ3มีมากกว่าสตรีที่เกิดในเขตชนบทคือ ร้อยละ 1 8 .0  และ 3 0 .6  

เปรียบเทียบกิบ ร้อยละ 1 1 .7  และ 2 4 .2  แต่เมื่อทดสอบด้วยค่าไคสแควร์ พบว่า ไม่มีนัยสำคัญ 
ทางสถิติที่ระด้บ 0 .0 5  แสดงว่าเขตที่เกิดไม่มีความส้มพันธ์คับการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

กล่าว ดยสรุปถึงความสัมพันธ์ระหว่างเขตที่เกิดกิบการปฏิป่ตตนในต้านสุขภาพ พบ 
ว่าเขตที่เกิดมีความส้มพันธ์คับการส่งเสรีมสุขภาพ โดยที่สตรีที่เกิดในเขตเมืองจะมีการส่งเสริมสุข 
ภาพสูงกว่าสตรีที่เกิดในเขตชนบท ที่เป็นเช่นนี้อาจเนื่องจาก สตรีที่เกิดในเขตเมืองย่อมได้สัมผัส 
คับความทันสมัยต่างๆ เช่น สิ่งอำนวยความสะดวก ความทันสมัยของการสื่อสาร วิถีชีวิตแบบคน 
เมือง สิ่งเหล่านี้ย่อมมีอิทธิพลต่อการดำเนินชีวิตของสตรีในเขตเมืองที่มืโอกาสไต้รับความรุ'เกี่ยว 
คับสุขภาพอนามัย และมีความสะดวกในการซื้อหาสิ่งอุปโภค บริโภคได้มากกว่าในเขตชนบท 
แต่การศึกษาครั้งนี้ พบว่า เขตที่เกิด่ไม่มีความสัมพันธ์คับจำนวนครั้งฃอ่งการไปรับบริการฝาก 
ครรภ์ การได้รับวัคซีนป้องคันบาดทะยัก การป้องคันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้ง
ครรภ์ แต่จะเห็นได้ว่าสตรีที่เกิดในเขตชนบทจะไปพบแพทย์เมื่อเจ็บป่วยสูงกว่าสตรีที่เกิดในเขต 
เมือง อาจเป็นเพราะว่าการแบบแผนดำเนินชีวิตของสตรีที่เกิดในเขตเมืองมีแต่ความเร่งรีบ ด้งนั้น 
การเจ็บป่วยที่คิดว่าเป็นการเจ็บป่วยเล็กๆน้อยๆ การไปพบแพทย์ในแต่ละครั้งต้องเสียเวลามาก 
จึงมีการไปพบแพทย์น้อยหรือสะดวกที่จะซื้อยามารับประทานเอง
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ตารางที่ 3.6 ร้อยละของสตรี จำแนกตามเขตที่เกิดของสตรี จำนวนครั้งของการไปรับ
บริการฝากครรภ์ การได้รับวัคซีนป้องกันบาดทะยัก การส่งเสริมสุขภาพ การ 
ป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

เขตที่เกิด จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์
1-5 คร้ัง 6-9 คร้ัง 10-14คร้ัง รวม X

,r7CD3̂ 27.6(68) 49.6(122) 22.6(56) 50.4(246) 6.98
ชนบท 27.0(65) 53.5(129) 19.5(47) 49.4(241) 6.90
รวม 27.5(133) 51.4(251) 21.1(103) 100.0(488) 6.93

= 3.647 DF = 4 Significance = 0.455

เขตที่เกิด การได้รับวัคซีนป้องกันนาดทะยัก
ครบ ไม่ครบ รวม

เมือง 96.3(236) 3.7(9) 49.4(245)
ชนบท 96.0(240) 4.0(10) 50.4(250)
รวม 96.2(477) 3.8(19) 100.0(496)

I
X  = 0.075 DF = 2 Significance = 0.962

เขตที่เกิด การส่งเลริมสุขภ- เพในขณะตั้งครรภ์
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

เมือง 23.0(56) 35.7(87) 41.4(101) 49.5(244) 47.93
ชนบท 35.5(88) 30.2(75) 34.3(85) 50.3(248) 46.34
รวม 29.2(144) 33.1(163) 37.7(186) 100.0(493) 47.13

:
X  = 11.38 OF = 4 Significance = 0.022*
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ตารางที่ 3.6 (ต่อ)

เขตที่เกิด การป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

เมือง 30.2(75) 31.5(78) 38.3(95) 49.6(248) 34.86
ชนบท 32.7(82) 32.3(81) 35.1(88) 50.2(251) 34.61
รวม 31.4(157) 31.8(159) 36.8(184) 100.0(500) 34.74

X 2 = 2.338 TillLL๐ Significance = 0.673

เขตที่เกิด การรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์
พบแพทย์ ซื้อยาเอง ไม่ได้รักษา รวม

เมือง 51.4(57) 18.0(20) 30.6(34) 48.1(111)
ซนบท 64.2(77) 11.7(14) 24.2(29) 51.9(120)
รวม 58.0(134) 14.7(34) 27.3(63) 100.0(231)

X 2 = 4.09 CMIILL.
û Significance = 0.128

หมายเหตุ * ในตาราง หมายถึง จำนวนตัวอย่างตํ่ากว่า 5 ราย

3.7 ระยะเวลาที่อาศัยอยู่ในกรุงเทพมหานครกับการปฏิบัติตนด้านสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ปัจจัยทางด้านระยะเวลาที่อย ู่อาศัยในกรุงเทพมหานคร ผูวิจัยคาดว่าน่าจะเป็นปัจจัย 

ห น ึ่งท ี่จะม ีผลต ่อการป ฏ ิบ ัต ิตนใน ขณ ะต ั้งครรภ ์โดยท ี่สตร ีท ี่ม ีระยะเวลาท ี่อาศ ัยอย ู่ใน  
กรุงเทพมหานครเป็นระยะเวลานานน่าจะมีการปฏิบัติตนในขณะตั้งครรภ์ดีกว่าสตรีที่มีระยะเวลาที่ 
อยู่อาศัยในกรุงเทพมหานครน้อยกว่า ตารางท่ี 3.7 แสดงถึงระยะเวลาที่อยู่อาศัยในกรุงเทพ- 
มหานครกับการปฏิบัติตนด้านสุขภาพในด้านจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ การได้รับ 
วัคซีนป้องกันบาดฑะบัก การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรค ตังน้ีคือ

ความสมพันธ์ระหว่างระยะเวลาที่อาศัยในกรุงเทพฯก ับ จำนวนครั้งของการไ ป ร ับ  

บริการฝากครรภ์ พบว่า สตรีที่อาศัยอยู่ในกรุงเทพฯ 10-19 ปีมีจำนวนครั้งของการไปรับบริการ 
ฝากครรภ๎สูงกว่าในกลุ่มอื่น กล่าวคือในกลุ่มส ต ร ทีี่มีการไ ป ฝากครรภ์ 10-14คร้ัง สตรีที่อาศัยอยู่ใน 
กรุงเทพฯ 1 0 -1 9  ปีมี'ร้อยละ 3 2 .4  ใ น ขณะที่สตรีที่อาศัยอยู่ในกรุงเทพฯ 1-9 ปี และ 2 0  ปีขึ้นไ ป ม ี
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ร ้อ ย ล ะ  14.0 แ ล ะ  20.7 ต า ม ล ำ ด ับ  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว ร ์ พ บ ว ่า ม ีน ัย ส ำ ค ัญ  

ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า  ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ค ับ จ ำ น ว น  

ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ้บ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์

ส ำ ห ร ับ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร ค ับ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน  

ป ้อ ง ค ัน บ า ด ท ะ ย ัก ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ ส ด  ค ัน ท ุก ก ล ุ่ม ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ค ัน บ า ด ท ะ ย ัก ค ร บ ใ น ส ัด ส ่ว น ท ี่ 

ไ ม ่แ ต ก ต ่า ง ค ัน  ค ือ อ ย ู่ใ น ช ่ว ง  ร ้อ ย ล ะ  94.8 -  97.0 เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว !  พ บ  

ว ่า ไ ม ่ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  0.05 แ ส ด ง ว ่า ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ ย ู่อ า ศ ัย ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร ไ ม ่ม ีค ว า ม  

ส ัม พ ัน ธ ์ค ับ ก า ร ไ ด ้ร ับ ภ ูม ิค ุ้ม ค ัน บ า ด ท ะ ย ัก ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ส ่ว น ใ น ด ้า น ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร ค ับ ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม  

ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ พ บ ว ่า  ส ต ร ีท ี่ม ีร ะ ย ะ เ ว ล า อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ฯ  1 -9  ป ีม ีก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ ต ํ่า  

ก ว ่า ส ต ร ีก ล ุ่ม อ ื่น  ก ล ่า ว ค ือ ใ น ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ ใ น ร ะ ด ับ ส ูง  ส ด ร ีท ี่ม ีร ะ ย ะ เ ว ล า อ ย ู่ใ น

ก ร ุง เ ท พ ฯ  1 -9  ป ีม ี'ร ้อ ย ล ะ  3 6 .0  ใ น ข ณ ะ ท ี่ส ต ร ีท ี่ม ีร ะ ย ะ เ ว ล า อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ฯ  1 0 -1 9  ป ี แ ล ะ  2 0  ป ีข ึ้น  

ไ ป  ม ีร ้อ ย ล ะ  4 0  โ ด ย ป ร ะ ม า ณ  แ ต ่ก ็เ ป ็น ค ว า ม แ ต ก ต ่า ง ท ี่น ้อ ย ม า ก  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ค ่า  

ไ ค ่ส แ ค ว ! พ บ ว ่า ไ ม ่ม ีน ้ย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ีร ะ ด ับ  0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร  

ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ค ับ ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

เมื่อพิจารณาถึงความสัมพันธ์ระหว่างระยะเวลาที่อาศัยอยู่ในกรุงเทพมหานครคับการ 
ป้องคันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ พบว่า สตรีที่อาศัยในกรุงเทพฯ 10-19 ปี มีการป้องคันสุขภาพสูง 
กว่าที่สตรีที่มีระยะเวลาอยู่ในกรุงเทพฯ 1-9 ปี กล่าวคือในสตรีที่มีการป้องกันสุขภาพในระดับสูง ท่ี 
สตรีที่มีระยะเวลาอยู่ในกรุงเทพฯ 10-19 ปีมี'ร้อยละ 45.7 ในขณะที่สตรีที่มีระยะเวลาอยู่ใน 
กรุงเทพฯ 1-9 ปีมีเพียง'ร้อยละ 28.9 เมื่อทดสอบความสัมพันธ์ด้วยค่าไคสแคว! พบว่ามีนัยสำคัญ 
ทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าระยะเวลาที่อาศัยในกรุงเทพมหานครมีความสัมพันธ์คับการป้อง 
คันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์

ส ำ ห ร ับ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์' ร ะ ห ว ่า ง ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย อ ย ู่' ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร ค ับ ก า ร 'ร ัก ษ า  

โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ พ บ ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีร ะ ย ะ เ ว ล า อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ฯ  10-19 ป ีม ีก า ร ไ ป พ บ แ พ ท ย ์เ ม ื่อ เ จ ็บ  

ป ่ว ย ร ้อ ย ล ะ  61.5 ซ ึ่ง ส ูง ก ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีร ะ ย ะ เ ว ล า อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ฯ  1-9 ป ี ท ี่ม ี'ร ้อ ย ล ะ  57.1 ส ำ ห ร ับ ก า ร  

ไ ม ่ไ ด ้ร ัก ษ า เ ม ื่อ เ จ ็บ ป ่ว ย ส ด ร ีท ี่ม ีร ะ ย ะ เ ว ล า อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ฯ  10-19 ป ีม ี'ร ้อ ย ล ะ  25.0 ส ่ว น ส ต ร ี,ท ี่ม ี'ร ะ ย ะ  

เ ว ล า อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ฯ  1-9 ป ีม ี'ร ้อ ย ล ะ  28.6 เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว !  พ บ ว ่า  ไ ม ่ม ี 

น ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  0.05 แ ส ด ง ว ่า ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ 

ค ับ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์
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ก ล ่า ว โ ด ย ส ร ุป ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร ก ับ ก า ร  

ป ฏ ิป ัต ิด น ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ พ บ ว ่า  ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ  

จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ้บ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ แ ล ะ ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ โ ด ย ท ี่ส ต ร ีท ี่ม ี 

ร ะ ย ะ เ ว ล า อ า ศ ัย ใ น ก ร ุง เ ท พ ฯ  10-19 ป ี จ ะ ม ีส ัด ส ่ว น ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ แ ล ะ ก า ร ป ้อ ง ก ัน  

ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ส ูง ก ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีร ะ ย ะ เ ว ล า อ า ศ ัย ใ น ก ร ุง เ ท พ ฯ  1 -9  ป ี ท ั้ง น ี้เ น ื่อ ง จ า ก ส ต ร ีท ี่ม ี 

ร ะ ย ะ เ ว ล า อ า ศ ัย อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร น ้อ ย แ ส ด ง ว ่า เ ป ็น ส ต ร ีท ี่เ พ ิ่ง ย ้า ย จ า ก จ ัง ห ว ัด อ ื่น เ ข ้า ม า อ า ศ ัย  

อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร  จ ึง ต ้อ ง ใ ช ้เ ว ล า ใ น ก า ร ป ร ับ ต ัว ใ น ใ น ด ้า น ก า ร ด ำ ร ง ช ีว ิต  ส ถ า น ท ี่อ ย ู่อ า ศ ัย  

ก า ร ห า ง า น ท ำ  แ ล ะ ร ู้จ ัก ห น ท า ง แ ล ะ ส ถ า น ท ี่ต ่า ง  ๆ น ้อ ย ก ว ่า  ด ้ง น ั้น ก า ร ใ ช ้เ ว ล า ใ น ก า ร ไ ป ฝ า ก ค ร ร ภ ์ 

ห ร ือ ท ี่จ ะ ด ูแ ล ร ะ ม ัด ร ะ จ ัง ต น เ อ ง จ ึง ม ีน ้อ ย ก ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีร ะ ย ะ เ ว ล า อ า ศ ัย อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร น า น  

ก ว ่า  ใ น ก า ร ศ ึก ษ า ค ร ั้ง น ี้ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร ไ ด ้ร ับ

ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ้ก  ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ  แ ล ะ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค เ ม ื่อ เ จ ็บ ป ่ว ย ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ ท ั้ง น ี้ 

เ น ื่อ ง จ า ก ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร เ ป ็น ศ ูน ย ์ก ล า ง ข อ ง ค ว า ม เ จ ร ิญ ท า ง เ ศ ร ษ ฐ ก ิจ  ส ัง ค ม ร ว ม ท ั้ง ท า ง ด ้า น ก า ร  

แ พ ท ย ์ ม ีก า ร ก ร ะ จ า ย ง า น ท า ง ด ้า น ก า ร ใ ห ้บ ร ิก า ร ท า ง ด ้า น ส า ธ า ร ณ ส ุข อ ย ่า ง ท ั้ว ถ ึง  ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย  

อ ย ู่ใ น ก ร ุง เ ท พ ม ห า น ค ร จ ึง ไ ม ่ม ีอ ิท ธ ิพ ล ต ่อ ป ัจ จ ัย ท ั้ง  3 ด ้า น น ี้
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ตารางที่ 3.7 ร้อยละของสตรี จำแนกตามระยะเวลาที่อาศัยอยู่ใ,นกรุงเทพมหานคร จำนวนครั้ง 
ของการไปรับบริการฝากครรภ์ การได้รับว้คซีนป้องกันบาดทะยัก การส่งเสริม 
สุขภาพ การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ฑ ม . จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์

1 -5 ค ร้ัง 6 -9 ด ร ั้ง 1 0 -1 4 ค ร ั้ง  ร ว ม X

1 1 -  9  ป ี 3 4 .3 (8 1 ) 5 1 .7 (1 2 2 ) 1 4 .0 (3 3 )  5 1 .5 (2 3 6 ) 6 .4 7
1 0  -  1 9  ป ี 1 2 .6 (1 4 ) 5 5 .0 (6 1 ) 3 2 .4 (3 6 )  2 4 .2 (1 1 1 ) 7 .8 7
2 0  ป ีข ึ้น ไ ป 2 8 .8 (3 2 ) 5 0 .5 (5 6 ) 2 0 .7 (2 3 )  2 4 .2 (1 1 1 ) 6 .8 6

ร ว ม 2 7 .7 (1 2 7 ) 5 2 .2 (2 3 9 ) 2 0 .1 (9 2 )  1 0 0 .0 (4 5 8 ) 6 .7 4

X  = 2 5 .9 5 4 D F  = 4 S ig n if ic a n c e  = 0 .0 0 0 * *

: ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ท ม . ก า ร ไ ด ้ร ับ ก ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก

! ค ร บ ไ ฝ ค ร บ ร ว ม

1 -  9 ป ี 9 7 .0 (2 3 0 ) 3 .0 (7 ) 5 1 .0 (1 3 7 )

1 0 - 1 9 ปี 9 4 .8 (1 1 0 ) 5 .2 (6 ) 2 4 .9 (1 1 6 )

2 0  ป ีข ึ้น ไ ป 9 6 .4 (1 0 8 ) k 2 4 .1 (1 1 2 )

ร ว ม 9 6 .3 (4 4 8 ) 3 .7 (1 7 ) 1 0 0 .0 (4 6 5 )

X 2 = 1 - ° 9 D F  = 2 S ig n if ic a n c e  = C .5 7 9

ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ท ม . ก า ร ส ่ง เ ส ร ิ ม ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ต ํ่า ป า น ก ล า ง ส ูง  ร ว ม X
1 -  9  ป ี 2 9 .3 (7 0 ) 3 4 .7 (8 3 ) 3 6 .0 (8 6 )  5 1 .5 ( 2 3 9 ) 4 6 .9 2

1 0  -  1 9  ป ี 3 0 .4 (3 5 ) 3 9 .6 (3 4 ) 4 0 .0 (4 6 )  2 4 .8 ( 1 1 5 ) 4 7 .5 1

2 0  ป ีข ึ้น ไ ป 3 0 .0 (3 3 ) 2 9 .1 (3 2 ) 4 0 .9 (4 5 )  2 3 .7 ( 1 1 0 ) 4 7 .1 6

ร ว ม 2 9 .7 (1 3 8 ) 3 2 .1 (1 4 9 ) 3 8 .1 (1 7 7 )  1 0 0 .0 (4 6 4 ) 4 7 .1 3

x = 1 . 7 0 D F  = 4 S ig n if ic a n c e  = 0 .7 8 9
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ต า ร า ง ท ี่ 3.7 (ต ่อ )

ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ท ม .  ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ต ํ่า ป า น ก ล า ง ส ูง  ร ว ม X
1 -  9 อ 35.1(84) 36.0(86) 28.9(69) 51.1(139) 34.3

1 0 - 1 9 ปี 28.4(33) 25.9(30) 45.7(53) 24.8(116) 35.22
2 0  ป ีข ึ้น ไ ป 31.0(35) 31.9(36) 37.2(42) 24.1(113) 34.74

ร ว ม 32.5(152) 32.5(152) 35.0(164) 100.0(468) 34.63

X = 10.16 DF = 4 Significance = 0.037*

ร ะ ย ะ เว ล า ท ี่อ า ศ ัย ใ น ก ท ม . ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

พ บ แ พ ท ย ์ ซ ื้อ ย า เอ ง ไ ม ่ไ ด ้ร ัก ษ า ร ว ม

1 -  9 ปี 57.1(64) 14.3(16) 28.6(32) 51.4(112)
10 -  19 ปี 61.5(32) 13.5(7) 25.0(13) 23.9(52)
2 0  ป ีข ึ้น ไ ป 55.5(30) 14.8(8) 29.6(16) 24.8(54)

ร ว ม 57.8(126) 14.2(31) 28.0(61) 100.0(218)

X 2 = 0.44 ||น_ 
Q Significance = 0.978

ห ม า ย เ ห ต ุ *  ใ น ต า ร า ง  ห ม า ย ถ ึง  จ ำ น ว น ต ัว อ ย ่า ง ต ำ ก ว า  5  ร า ย

3.8 การเปิดรับส่ือเก่ียวกับสุขภาพของสตรีกับการปฏิบัติตนด้านสุขภาพในขณะต้ังครรภ์
ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ น ่า จ ะ ม ีด ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิต น ใ น ด ้า น ส ุข ภ า พ ใ น  

ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ ป ัจ จ ุบ ัน ก า ร ส ื่อ ส า ร เ ป ร ีย บ เ ส ม ือ น ป ัจ จ ัย ท ี่จ ำ เ ป ็น ต ่อ ก า ร ด ำ เ น ิน ช ีว ิต  ก า ร ส ื่อ ส า ร ท ำ ใ ห ้ 

ท ร า บ ถ ึง น ว ัต ก ร ร ม ใ ห ม ่ๆ  ท ี่ท ำ ใ ห ้เ ก ิด แ น ว ค ว า ม ค ิด  ท ัศ น ค ต ิส ำ ห ร ับ แ ต ่ล ะ บ ุค ค ล  โ ด ย เ ฉ พ า ะ ใ น  

ด ้า น ส ุข ภ า พ อ น า ม ัย  บ ุค ค ล ท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง ย ่อ ม เ ป ็น ค น ท ี่ส น ใ จ แ ล ะ ใ ส ่ใ จ ต ่อ ส ุข  

ภ า พ ข อ ง ต น เ อ ง ร ู้ถ ึง ป ร ะ โ ย ช น ์'ข อ ง ก า ร 'ร ัก ษ า ส ุข ภ า พ  จ า ก ก า ร ศ ึก ษ า ข อ ง  ป ร ะ เ จ ต น ์ เก ษ น ้อ ย  

(2 5 3 0 )  พ บ ว ่า  ผ ู้ท ี่พ ัง ร า ย ก า ร ว ิท ย ุเ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ เ ป ็น ป ร ะ จ ำ จ ะ ม ีพ ฤ ต ิก ร ร ม ใ น ด ้า น อ น า ม ัย ส ูง ก ว ่า  

ผ ู้ท ี่พ ัง ร า ย ก า ร ส ุข ภ า พ เ ป ็น บ า ง ค ร ั้ง  ต ัง น ั้น ก า ร ท ี่จ ะ ใ ห ้ป ร ะ ช า ช น เ ก ิด ก า ร เ ป ล ี่ย น แ ป ล ง พ ฤ ต ิก ร ร ม ใ น
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ด ้า น อ น า ม ัย ก ็ค ือ  ก า ร ท ี่ป ร ะ ช า ช น ไ ด ้ร ับ ค ว า ม ร ู้ท า ง ด ้า น ส ุข ภ า พ อ น า ม ัย ม า จ า ก ส ื่อ ต ่า ง  ๆ  (ส ด ส ว ย  

ค ณ า ว ัช ร า ก ุล ,  2 5 3 2 :  1 1 )  ต า ร า ง ท ี่ 3 .8  แ ส ด ง ก า ร เ ป ิด 'ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ก ับ ก า ร ป ฏ ิบ ้ต ิต น ด ้า น  

ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์! น ด ้า น จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป อ ง ก ัน  

บ า ด ท ะ ย ัก  ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ  ก า ร ป อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ  แ ล ะ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ด ้ง น ี้ค ือ

ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ก ับ จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ  

บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์เ ป ็น ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์! น ท า ง บ ว ก  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง จ ะ ม ี 

จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ส ูง  แ ล ะ จ ะ ค ่อ ย ๆ ล ด ล ง เ ม ื่อ ส ต ร ีม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ  

ส ุข ภ า พ ล ด ล ง  ก ล ่า ว ค ือ  ใ น ก ล ุ่ม ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ไ ป ฝ า ก ค ร ร ภ ์ 1 0 -1 4  ค ร ั้ง  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ  

ส ุข ภ า พ ส ูง จ ะ ม ีร ้อ ย ล ะ  3 1 .1  ส ่ว น ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ป า น ก ล า ง แ ล ะ ต ํ่า ม ีร ้อ ย ล ะ

2 4 .0  แ ล ะ  1 2 .7  ต า ม ล ำ ด ับ  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว ธ ์ พ บ ว ่า ม ีน ัย ส ำ ค ้ญ ท ี่ร ะ ด ับ  

0 .0 5  แ ส ล ง ว ่า ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร

ฝ า ก ค ร ร ภ ์

ส ำ ห ร ับ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ก ับ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป อ ง ก ัน  

บ า ด ท ะ ย ัก เ ป ็น ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ใ น ท า ง บ ว ก  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ัน ส ุข ภ า พ ส ูง จ ะ ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน  

ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก ส ูง ก ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ต ํ่า  ก ล ่า ว ค ือ  ใ น ก ล ุ่ม ส ต ร ีท ี่ร ับ ว ัค ซ ีน  

ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก ค ร บ  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง ม ีร ้อ ย ล ะ  9 9 .0  ใ น ข ณ ะ ท ี่ส ต ร ีท ี่ม ี 

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ต ํ่า ม ีเ พ ีย ง ร ้อ ย ล ะ  9 3 .9  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้า ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว ร ์ 

พ บ ว ่า ไ ม ่ม ีน ัย ส ำ ค ้ญ ท ี่ร ะ ด ับ  0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร  

ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

เ ม ื่อ ศ ึก ษ า ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ก า ร เ ป ิด ร ับ ล ื่อ เ ก ี่ย ว ก ็บ ส ุข ภ า พ ก ับ ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ  

ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ พ บ ว ่า เ ป ็น ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ใ น ท า ง บ ว ก  ก ล ่า ว ค ือ  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข  

ภ า พ ส ูง จ ะ ม ีก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ ส ูง  แ ล ะ จ ะ ค ่อ ย ๆ ล ด ล ง เ ม ื่อ ส ต ร ีม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ต ํ่า  

ก ล ่า ว ค ือ  ใ น ก ล ุ่ม ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ ใ น ร ะ ด ับ ส ูง  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง  

จ ะ ม ีร ้อ ย ล ะ  7 4 .3  ใ น ข ณ ะ ท ี่ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ป า น ก ล า ง แ ล ะ ต ํ่า  จ ะ ม ีร ้อ ย ล ะ

3 9 .2  แ ล ะ  1 7 .7  ต า ม ล ำ ด ับ  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว ร ์ พ บ ว ่า ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท ี่ร ะ ด ับ

0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ

ต ั้ง ค ร ร ภ ์

เ ม ื่อ พ ิจ า ร ณ า ใ น เ ร ื่อ ง ก า ร ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ก ับ ก า ร ป ้อ ง  

ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์เ ป ็น ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ใ น ท า ง บ ว ก  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง  

จ ะ ม ีก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ส ูง ก ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ็ด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ต ํ่า  ^ ล ่า ว ค ือ
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ใ น ก ล ุ่ม ก า ร ป ีอ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ร ะ ด ับ ส ูง  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ีด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง  แ ล ะ ป า น ก ล า ง ม ี 

ร ้อ ย ล ะ  4 1 .7  แ ล ะ  4 0 .4  ต า ม ล ำ ด ับ  ใ น ข ณ ะ ท ี่ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ต ํ่า ม ีเ พ ีย ง ร ้อ ย  

ล ะ  3 0 .7  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ด ่า ไ ด ส แ ค ว ร ์ พ บ ว ่า ไ ม ่ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท ี่ร ะ ด ับ  0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า  

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ส ำ ห ร ับ ใ น เ ร ื่อ ง ข อ ง ค ว า ม สัมพันธร์ ะ ห ว ่า ง ก า ร เ ป ิด รับส ื่อ เ ก ี่£เ ว ก ับ ส ุข ภ า พ กับก า ร ร ัก ษ า  

โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ เ ป ็น ไ ป ใ น ท า ง บ ว ก เ ช ่น เ ต ้ย ว ก ัน  ส ต ร ีท ี่ม ีเ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง จ ะ ไ ป พ บ  

แ พ ท ย ์เ ม ื่อ เ ก ิด ก า ร เ จ ็บ ป ่ว ย ส ูง ก ว ่า ก ล ุ่ม อ ื่น  ก ล ่า ว ค ือ  ส ต ร ีท ี่ม ีเ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข dๆ า พ ร ะ ด ับ ส ูง แ ล ะ  

ป า น ก ล า ง ม ีร ้อ ย ล ะ  6 3 .5  แ ล ะ  6 2 .0  ส ่ว น ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ต ํ่า ม ีร ้อ ย ล ะ  5 0 .6  

แ ล ะ เ ป ็น ท ี่น ่า ส ัง เ ก ต ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีเ ป ิด ร ัน ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ต ํ่า จ ะ ไ ป ซ ื้อ ย า ม า ร ับ ! เ ร ะ ท า น เ อ ง แ ล ะ ไ ม ่ไ ด ้ 

ร ัก ษ า โ ร ค เ ม ื่อ เ จ ็บ ป ่ว ย ส ูง ก ว ่า ก ล ุ่ม อ ื่น  ค ือ  ร ้อ ย ล ะ  1 9 .5  แ ล ะ  2 9 .9  ใ น ข ณ ะ ท ี่ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ  

เ ก ี่ย ว ก ับ ล ข ภ า พ ส ูง ม ีร ้อ ย ล ะ  1 5 .4  แ ล ะ  2 1 .2  ต า ม ล ำ ด ับ  เ ม ื่อ ท ่ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ด ่า ไ ค ส  

แ ค ว ร ์ พ บ ว ่า ใ ม ่ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท ี่ร ะ ด ับ  0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ 

ก ับ ก า ร ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ก ล ่า ว โ ด ย ส ร ุป ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ก ับ ก า ร ป ฏ ิบ ้ต ิ, ต น ใ น  

ด ้า น ส ุข ภ า พ  พ บ ว ่า  ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ท า ง บ ว ก ก ับ จ า น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร  

ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก  ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ  ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข  

ภ า พ  แ ล ะ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค  ก ล ่า ว ค ือ  ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง จ ะ ม ีก า ร ป ฎ ิบ ต ต น ใ น  

ด ้า น ต ่า ง ๆ เ ห ล ่า น ี้ส ูง ก ว ่า ส ต ร ิท ี่ม ีก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ต ํ่า  โ ด ย ท ี่ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง

จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ แ ล ะ ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ เป ็น ค ว า ม  

ส ัม พ ัน ธ ์อ ย ่า ง ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิ แ ล ะ ม ีแ บ บ แ ผ น ท ี่แ น ่น อ น  ท ี่เ ป ็น เ ช ่น น ี้อ ธ ิบ า ย ไ ด ้ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร  

เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง ย ่อ ม ม ีค ว า ม ร ู้ท า ง ด ้า น ส ุข ภ า พ อ น า ม ัย แ ล ะ ต ร ะ ห น ัก ถ ึง ป ร ะ โ ย ช น ์ท ี่ด ีต ่อ  

ต น เอ ง แ ล ะ -จ ะ ส ่ง ผ ล ม า ถ ึง ท า ร ก 1ใ น ค ร ร ภ ์เม ื่อ ม ีก า ร 'ด ูแ ล ป ฏ ิบ ้ต ิต น ’ด ้า น ส ุข ภ า พ อ ย ่า ง ด ีแ ล ะ ถ ูก ต ้อ ง
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ต า ร า ง ท ี่ 3 .8  ร ้อ ย ล ะ ข อ ง ส ต ร ี จ ำ แ น ก ต า ม ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ  จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร

ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ้ค ซ ีน ป ัอ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก  ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ  

ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ  แ ล ะ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ !

เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ I* 6 -9 ค ร ั้ง 1 0 -1 4 ค ร ั้ง  ร ว ม X

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ต ํ่า 3 7 .6 (7 1 ) 4 9 .7 (9 4 ) 1 2 .7 (2 4 )  3 8 .7 (1 8 9 ) 6 .0 9

ก า ร เป ิด ร ับ ส ื่อ ป า น ก ล า ง 2 4 .0 (4 7 ) 5 2 .0 (1 0 2 ) 2 4 .0 (4 7 )  4 0 .2 (1 9 6 ) 7 .3 2

ก า ร เป ิด ร ับ ส ื่อ ส ูง 1 5 .5 (1 6 ) 5 3 .4 (5 5 ) 3 1 .1 (3 2 )  2 1 .1 (1 0 3 ) 7 .7 4

ร ว ม 2 7 .5 (1 3 4 ) 5 1 .4 (2 5 1 ) 2 1 .1 (1 0 3 )  1 0 0 .0 (4 8 8 ) 6 .9 3

X 2 = 2 5 .3 6 D F  = 4  S ig n if ic a n c e  = 0 .0 0 0 * *

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก I
ส ุข ภ า พ ค ร บ ไ ม ่ค ร บ ร ว ม

ก า ร เป ิด ร ับ ส ื่อ ต ำ 9 3 .9 (1 8 6 ) 6 .1 (1 2 ) 3 9 .9 (1 9 8 )

! ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ป า น ก ล า ง 9 6 .9 (1 9 0 ) 3 .1 (6 ) 3 9 .5 (1 9 6 )

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ส ูง 9 9 .0 (1 0 1 ) * 2 0 .6 (1 0 2 )

ร ! ม 9 6 .2 (4 7 7 ) 3 .8 (1 9 ) 1 0 0 .0 (4 9 6 )

X 2 = 5 -2 3 D F  = 2 S ig n if ic a n c e  = 0 .0 7 2 '
I

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ส ุข ภ า พ ต ํ่า ป า น ก ล า ง ส ูง  ร ว ม X

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ต ํ่า 4 9 .5 (9 8 ) 3 2 .8 (6 5 ) 1 7 .7 (3 5 )  4 0 .2 (1 9 8 ) 4 3 .9 2

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ป า น ก ล า ง 2 1 .1 (4 1 ) 3 9 .7 (7 7 ) 3 9 .2 (7 6 )  3 9 .4 (1 9 4 ) 4 8 .0 1

ก า ร เป ิด ร ับ ส ื่อ ส ูง 5 .0 (5 ) 2 0 .8 (2 1 ) 7 4 .3 (7 5 )  2 0 .5 (1 0 1 ) 5 1 .7 1

ร ว ม 2 9 .2 (1 4 4 ) 3 3 .1 (1 6 3 ) 3 7 .7 ( 1 8 6 )  1 0 0 .0 (4 9 3 ) 4 7 .1 3

X  = 1 1 6 .6 8 D F  = 4 S ig n if ic a n c e  = 0 .0 0 0 * *



ต า ร า ง ท ี่ 3 .8  (ต ่อ )

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ก า ร ป ็อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ส ุข ภ า พ ต ํ่า ป า น ก ล า ง ส ูง  ร ว ม X

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ต ํ่า 3 8 .2 (7 6 ) 3 1 .2 (6 2 ) 3 0 .7 (6 1 )  3 9 .8 (1 9 9 ) 3 4 .1 5
ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ป า น ก ล า ง 2 7 .3 (5 4 ) 3 2 .3 (6 4 ) 4 0 .4 (8 0 )  3 9 .6 (1 9 8 ) 3 5 .1 6

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ส ูง 2 6 .2 (2 7 ) 3 2 .0 (3 3 ) 4 1 .7 (4 3 )  2 0 .6 (1 0 3 ) 3 5 .0 7

ร ว ม 3 1 .4 (1 5 7 ) 3 1 .8 (1 5 9 ) 3 6 .8 (1 8 4 )  1 0 0 .0 (5 0 0 ) 3 4 .7 4

X 2 = 8 -3 5 D F  = 4 S ig n if ic a n c e  = 0 .0 7 9

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ เ ก ี่ย ว ก ับ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ส ุข ภ า พ พ บ แ พ ท ย ์ ซ ื้อ ย า เอ ง ไ ม ่ไ ด ้ร ัก ษ า ร ว ม

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ต ํ่า 5 0 .6 (4 4 ) 1 9 .5 (1 7 ) 2 9 .9 (2 6 ) 3 7 .7 (8 7 )

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ป า น ก ล า ง 6 2 .0 (5 7 ) 9 .8 (9 ) 2 8 .3 (2 6 ) 3 9 .8 (9 2 )

ก า ร เ ป ิด ร ับ ส ื่อ ส ูง 6 3 .5 (3 3 ) 1 5 .4 (8 ) 2 1 .2 (1 1 ) 2 2 .5 (5 2 )

ร ว ม 5 8 .0 (1 3 4 ) 1 4 .7 (3 4 ) 2 7 .3 (6 3 ) 1 0 0 .0 (2 3 1 )

X 2 = 5 2 1 D F  = 4 S ig n if ic a n c e  -  0 .2 6 5

ห ม า ย เ ห ต ุ *  ใ น ต า ร า ง  ห ม า ย ถ ึง  จ ำ น ว น ต ัว อ ย ่า ง ต ํ่า ก ว ่า  5  ร า ย

3 .9  ส ้ม พ ้น ธ ภ าพ ร ะ ห ว ่างค ู่ส ม ร ส ก ับ ก าร ป ฏ ิบ ัต ิต น ต ้าน ส ุข ภ าพ ใ น ข ณ ะ ต ั้งค ร ร ภ ์
ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส น ่า จ ะ ม ีค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์อ ย ่า ง ม า ก ต ่อ ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิต น ใ น ข ณ ะ ต ั้ง  

ค ร ร ภ ์ ใ น ส ต ร ีท ี่ฑ ำ ส ้ง ต ั้ง ค ร ร ภ ์จ ะ ม ีค ว า ม เ ค ร ีย ด  อ ่อ น ไ ห ว  เป ล ี่ย น แ ป ล ง ง ่า ย  แ ล ะ ม ีค ว า ม ว ิต ก ก ัง ว ล  

ม า ก ก ว ่า ค น ป ก ต ิ ( พ ิศ ม ัย  เพ ิ่ม ก ร ะ โ ท ก ,  2 5 3 0 :  4 4 )  ด ัง น ั้น  ค ว า ม ร ก  เอ า ใ จ ใ ส ่ด ูแ ล จ า ก ส า ม ี ค ว า ม  

ใ ก ล ช ิด  ผ ูก พ ัน แ ล ะ ก า ร ใ ห ้ค ว า ม ช ่ว ย เ ห ล ือ  จ ึง ม ีผ ล ต ่อ จ ิต ใ จ ข อ ง ส ต ร ีท ี่ก ำ ล ัง ต ั้ง ค ร ร ภ ์เ ป ็น อ ย ่า ง ม า ก  

ก า ร ท ี่ส ต ร ีต ั้ง ค ร ร ภ ์ไ ด ้ร ับ ก า ร ส น ่บ ส น ุน จ า ก ค ร อ บ ค ร ัว  เ พ ื่อ น  แ ล ะ ค ู่ส ม ร ส  ม ีค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์อ ย ่า ง ม ีน 'ย  

ส ำ ค ัญ ต ่อ ส ุข ภ า พ ข อ ง ม า ร ด า แ ล ะ ท า ร ก  (Turner, 1 9 9 0 : 4 3 -5 7 )  เพ รา ะ จ ะ ท ำให้ส ต ร ีต ั้ง ค ร ร ภ ์ม ีค ว า ม  

ม ั่น ค ง ใ น อ า ร ม ณ ์ ม ีค ว า ม ม ั่น ก ง ป ล อ ด ภ ัย  ท ำ ใ ห ้เ ก ิด ก ำ ล ัง ใ จ ใ น ก า ร ท ี่จ ะ ม ีพ ฤ ต ิก ร ร ม ใ น ท า ง บ ว ก

ส อ ด ค ล ้อ ง ก ับ ก า ร ศ ึก ษ า ข อ ง  น ง เ ย า ว ์ อ ุด ม ว ง ศ ์ (2 5 3 3 : 7 3 )  ท ี่พ บ ว ่า แ ร ง ส น บ ส น ุน จ า ก ส า ม ีม ีผ ล ท ำ
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ใ ห ้ส ต ร ีต ัง ค ร ร ภ ์ม ีก า ร ป ฏ ิบ ัต ิต น ใ น ด ้า น ส ุข ภ า พ ด ีข ื้น  ต า ร า ง ท ี่ 3 .9  แ ส ด ง ถ ึง ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ 

ส ม ร ส ก ับ ก า ร ปฏิบัติต น ด ้า น ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ใ น ด ้า น จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก  

ค ร ร ภ ์ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ้น บ า ด ท ะ ย ัก  ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ  ก า ร ป ้อ ง ก ้น ส ุข ภ า พ  แ ล ะ ก า ร ร ัก ษ า  

โ ร ค ต ัง น ี้ค ือ

ค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ร ะ ไ : ' ; ว ่า ง ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ก ับ จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร  

ฝ า ก ค ร ร ภ ์ เ ป ็น ค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์[ น ท า ง บ ว ก  ก ล ่า ว ค ือ ส ต ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ส ูง จ ะ ม ี 

จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ส ูง  แ ล ะ จ ะ ล ด ล ง เม ื่อ ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ล ด ล ง

ก ล ่า ว ค ือ  ใ น ก ล ุ่ม ส ต ร ีท ี่ม ีก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ 10-14 ค ร ั้ง  ส ต ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ 

ส ม ร ส ส ูง ม ีร ้อ ย ล ะ  2 6 .2  ใ น ,ข ณ ะ ท ี่ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ร ะ ต ับ ป า น ก ล า ง แ ล ะ ต ํ่า  ม ีร ้อ ย ล ะ  2 1 .3  

แ ล ะ  15.1 ต า ม ล ำ ต ับ  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว ร ์ พ บ ว ่า ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ 

ร ะ ต ับ  0.05 แ ส ด ง ว ่า ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ม ีค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ก ับ จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ

บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์

ส ำ ห ร ับ ค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ก ับ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน  

บ า ด ท ะ ย ัก ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ พ บ ว ่า  ส ต ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ต ํ่า จ ะ ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ้น  

บ า ด ท ะ ย ัก ค ร บ ต ํ่า ก ว ่า ส ต ร ีก ล ุ่ม อ ื่น โ ต ย ท ี่ม ีเ พ ีย ง ร ้อ ย ล ะ  S 4 .4  ใ น ข ณ ะ ท ี่ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส  

ป า น ก ล า ง  แ ล ะ ส ูง ม ีร ้อ ย ล ะ  9 7 .2  แ ล ะ  9 6 .5  เม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส แ ค ว ร ์ พ บ ว ่า ไ ม ่ม ี 

น ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  0 .0 5  แ ส ด ง ว า ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร ไ ด ้ 

ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก ไ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ในการศึกษาความส้มพันธ์ระหว่างส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสกับการส่งเสริมสุขภาพ 
ในขณะตั้งครรภ์ เป็นความส้มพันธ์ในทางบวกคือ สตรีที่มิส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสสูงจะมีการ 
ส่งเสริมสุขภาพสูง และจะค่อย ๆลดลงเมื่อส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสลดลง กล่าวคือในกลุ่มสตรีที 
มีการส่งเสริมสุขภาพในระดับสูง สตรีที่มีส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสสูงจะมีร้อยละ 5 0 .9  ในขณะที่ 
ส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสปานกลาง และสูงมีเพียงร้อยละ 3 9 .4  และ 1 9 .7  เมื่อทดสอบความ 
สัมพันธ์ด้วยไคสแควร์ พบว่า มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0 .0 5  แสดงว่าส้มพันธภาพระหว่างคู่ 
สมรสมีความสัมพันธ์กับการส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์

ส ่ว น ค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ก ับ ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ  

ต ั้ง ค ร ร ภ ์ก ็เ ช ่น เ ด ีย ว ก ัน ค ือ เ ป ็น ค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ใ น ท า ง บ ว ก  ส ด ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ส ูง จ ะ  

ม ีก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ส ูง  แ ล ะ จ ะ ค ่อ ย  ๆ ล ด ล ง เม ื่อ ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ล ด ล ง  จ ะ เ ห ็น ไ ด ้ว ่า  

ส ต ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ส ูง จ ะ ม ีก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ ใ น ร ะ ด ับ ส ูง ร ้อ ย ล ะ  4 4 .3  ส ำ ห ร ับ ใ น  

ร ะ ด ับ ป า น ก ล า ง แ ล ะ ต ํ่า  ร ้อ ย ล ะ  3 4 .3  แ ล ะ  3 1 .0  ต า ม ล ำ ด ับ  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ค ่า ไ ค ส
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แควธ์ พบว่า มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แสดงว่าส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสมีความ
ส้มพันธ์กับการป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์

ส ำ ห ร ับ ใ น ก า ร ศ ึก ษ า ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส • ก ับ ก า ร ร ัก ษ า  

โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ พ บ ว ่า  ส ต ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ต ํ่า จ ะ ม ีก า ร ไ ป พ บ แ พ ท ย ์เ ม ื่อ เ จ ็บ  

ป ่ว ย ต ํ่า ก ว ่า  ค ือ ร ้อ ย ล ะ  4 7 .5  ใ น ข ณ ะ ท ี่ส ต ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ใ น ร ะ ด ับ ป า น ก ล า ง แ ล ะ  

ส ูง  ม ีร ้อ ย ล ะ  6 1 .0  แ ล ะ  6 1 .4  ต า ม ล ำ ด ับ  แ ล ะ เ ม ื่อ พ ิจ า ร ณ า เ ป ร ีย บ เ ท ีย บ ร ะ ห ว ่า ง ก า ร ซ ื้อ ย า ม า ร ับ  

ป ร ะ ท า น เ อ ง  ก ับ ก า ร ไ ม ่ไ ด ้ร ัก ษ า เ ม ื่อ เ จ ็บ ป ่ว ย  จ ะ เ ห ็น ไ ด ้ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ต ํ่า ม ี 

ส ูง ก ว ่า  ค ือ  ร ้อ ย ล ะ  2 0 .3  แ ล ะ  3 2 .2  ส ่ว น ส ต ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ส ูง ม ีต ํ่า ก ว ่า  ค ือ  ร ้อ ย ล ะ

1 4 .8  แ ล ะ  2 3 .9  เ ม ื่อ ท ด ส อ บ ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ด ้ว ย ไ ค ส แ ค ว ร ์ พ บ ว ่า ไ ง ,เ ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  

0 .0 5  แ ส ด ง ว ่า ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ้ม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

กล่าวโดยสรุปความส้มพันธ์ระหว่างส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสกับการปฎิบ้ตตนใน 
ขณะตั้งครรภ์ พบว่า ส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสมีความสัมพันธ์กับจำนวนครั้งของการไปรับ 
บริการฝากครรภ์ การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์ โดยเปีนความส้มพันธ์ 
ใ น ทางบวกและมีแบบแผนที่แน่นอน กล่าวคือ สตรีที่มีส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสสูงจะมีส้ดส่วน 
ของจำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์ การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันสุขภาVกันขณะตั้ง 
ครรภ์สูงและสัดส่วนนี้จะค่อยๆลดลงเมื่อส้มพันธภาพระหว่างคู่สมรสลดลง

จ า ก ก า ร ศ ึก ษ า  พ บ ว ่า  ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ ก า ร ไ ด ้ร ับ

ว ัค ซ ี,น ป ้อ ง ก ัน บ า ด ,ท ะ ย ก  แ ล ะ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ แ ต ่จ ะ เ ห ็น ไ ด ้ว ่า ใ น ส ต ร ีท ีม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ  

ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ใ น ร ะ ด ับ ต ํ่า จ ะ ม ีส ้ด ส ่ว น ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก ค ร บ  ก ับ ก า ร ไ ป พ บ แ พ ท ย ์ 

เม ื่อ เจ ็บ ป ่ว ย ต ํ่า  แ ล ะ ม ีส ้ล ส ่ว น ข อ ง ก า ร ไ ป ซ ื้อ ย า ม า ร ับ ป ร ะ ท า น เ อ ง แ ล ะ ก า ร ไ ม ่ไ ด ้ร ัก ษ า เ ม ื่อ เ จ ็บ ป ่ว ย  

ส ูง ก ว ่า ใ น ส ต ร ีก ล ุ่ม อ ื่น  อ ธ ิบ า ย ไ ด ้ว ่า ส ต ร ีท ี่ม ีส ้ม พ ัน ธ ภ า พ ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส ส ูง จ ะ ไ ด ้ร ับ ค ว า ม ย อ ม ร ับ

จ า ก ส า ม ีใ น เ ร ื่อ ง ก า ร ต ั้ง ค ร ร ภ ์ ไ ด ้ร ับ ค ว า ม ร ัก  เอ า ใ จ ใ ส ่ ด ูแ ล  แ ล ะ ก า ร ช ่ว ย เ ห ล ือ ซ ึ่ง บ า ง ค ร ั้ง ส ต ร ีท ี่ 

ก ำ ล ัง ต ั้ง ค ร ร ภ ์ต ้อ ง ก า ร ค ว า ม ช ่ว ย เ ห ล ือ แ ล ะ พ ึ่ง พ า จ า ก ส า ม ีใ น ก า ร ท ำ ก ิจ ก ร ร ม ต ่า ง  ๆ  เ ช ่น  ก า ร พ า ไ ป  

ต ร ว จ ค ร ร ภ ์ก า ร ช ่ว ย ท ำ ง า น บ ้า น  ก า ร ซ ื้อ ข อ ง ม า บ ำ ร ุง ค ร ร ภ ์ ก า ร ม ีส ่ว น ร ่ว ม ว า ง แ ผ น ถ ึง ก า ร เ ล ี้ย ง บ ุต ร  

ใ น ค ร ร ภ ์ เป ็น ด ้น  ส ิ่ง เ ห ล ่า น ี้ย ่อ ม ล ด ค ว า ม ว ิต ก ก ัง ว ล ต ่อ ก า ร ต ั้ง ค ร ร ภ ์ ก ่อ 'ใ ห ้เ ก ิด ค ว า ม ร ู้ส ึก อ บ อ ุ่น ร ู้ส ึก  

ว ่า ต น เอ ง ม ีค ่า ท ำ ใ ห ้ม ีก ำ ล ัง ใ จ ท ี่จ ะ ป ฏ ิบ ้ต ิต น ด ้า น ต ่า ง ๆ ไ ม ่ว ่า จ ะ เ ป ็ใ ■ . ใ น ด ้า น จ ำ น ว น ค ร ั้ง ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ  

บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด ท ะ ย ัก  ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ  ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ  แ ล ะ  

ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค อ ย ่า ง ถ ูก ต ้อ ง เ พ ื่อ ค ว า ม แ ข ็ง แ ร ง ส ม บ ูร ณ ์ข อ ง ท า ร ก โ น ค ร ร ภ ์
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ตารางท่ี 3.9 ร้อยละของสตรี จำแนกตามสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรส จำนวนครั้งของ
การไปร้บบริการฝากครรภ์ การไดัรับว้คซีนปิองกันบาดทะยัก การส่งเสริม 
สุขภาพ การป้องกันสุขภาพ และการรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์

ส ม พ ้น ธ ภ า พ จำนวนครั้งของการไปรับบริการฝากครรภ์
ร ะ ห ว ่า ง ค ู่ส ม ร ส 1-รครั้ง 6-9คร้ัง 10-14ดร้ัง ร ว ม X

ต ํ่า 43.2(60) 41.7(58) 15.1(21) 28.7(139) 6.19
ป า น ก ล า '5 24.1(42) 54.6(95) 21.3(37) 25.9(174) 7.07

ส ูง 18.0(31) 55.8(96) 262.(45) 35.5(172) 7.42
ร ว ม 27.4(133) 51.3(249) 21.2(103) 100.0(485) 6.94

x 2 =26.74 DF = 4 Significance = 0.000**

ส ้ม พ ้น ธ ภ า พ การได้รับว้คซีนป้องกันบาดทะยัก
ระหว่างคู่สมรส ครบ ไม่ครบ รวม

1 ต ํ่า 94.4(135) 5.6(8) 29.0(143)
ป า น ก ล า ง 97.2(173) 2.8(5) 36.1(178)

ล'ง 96.5(166) 3.5(6) 34.9(172)
ร ว ม 96.1(474) 3.9(19) 100.0(493)

X -1 .7 5 DF = 2 Significance = 0.415

ส ้ม พ น ธภาพ การส่งเสริมสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ระหว่างคู่สมรส ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

ต ํ่า 50.0(71) 30.3(43) 19.7(28) 29.0(142) 43.71
ป า น ก ล า ง 25.1(44) 35.4(62) 39.4(69) 25.7(175) 47.47

! 1 ง 15.6(27) 33.5(58) 50.9(88) 35.3(173) 49.62
ร ว ม 29.0(142) 33.3(163) 37.8(88) 100.0(490) 47.14

Y 2 =54.18
I

DF = 4 Significance = 0.000**
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ตารางท่ี 3.9 (ต่อ)

ส้มพ น ธภาพ การป้องกันสุขภาพในขณะตั้งครรภ์
ระหว่างคู่สมรส ต่ํา ปานกลาง สูง รวม X

ตำ 44.1(64) 24.8(36) 31.0(45) 29.2(145) 33.94
ปานกลาง 29.2(52) 36.5(65) 34.3(61) 35.8(178) 34.73

สูง 23.0(40) 32.8(57) 44.3(77) 35.0(174) 35.42
รวม 31.4(156) 31.8(158) 36.8(183) 100.0(497) 34.74

2
X = 19.44 DF -  4 Significance -  0.000**

ส้มพ้นธภาพ การรักษาโรคในขณะตั้งครรภ์
ระหว่างคู่สมรส พบแพทย์ ซ ื้อย า เอง ไม่ได้รักษา รวม

ต่ํา 47.5(28) 20.3(12) 32.2(19) 25.8(59)
ปานกลาง 61.0(50) 11.0(9) 28.0(23) 35.8(82)

สูง 61.4(54) 14.8(13) 23.9(21) 38.4(88)
รวม 57.6(132) 14.8(34) 27.5(63) 100.0(229)

X 2

L_
= 4.364 DF = 4 Significance = 0.358
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ต า ร า ง ท ี่ 3 .1 0  ส ร ุป ผ ล ก า ร ว ิเ ค ร า ะ ห ์ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ป ัจ จ ัย ท า ง ด ้า น ป ร ะ ช า ก ร  เศ ร ษ ฐ ก ิจ  

ส ้ง ค ม  แ ล ะ ป ัจ จ ัย อ ื่น  ก ับ ก า ร ป ฏ ิป ัต ด น ด ้า น ส ุข ภ า พ ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์ข อ ง ม า ร ด า  

ไ ด ้แ ก ่ จ ำ น ว น ข อ ง ก า ร ไ ป ร ับ บ ร ิก า ร ฝ า ก ค ร ร ภ ์ ก า ร ไ ด ้ร ับ ว ัค ซ ีน ป ้อ ง ก ัน บ า ด 

ท ะ ย ัก  ก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ส ุข ภ า พ  ก า ร ป ้อ ง ก ัน ส ุข ภ า พ  แ ล ะ ก า ร ร ัก ษ า โ ร ค ใ น ข ณ ะ ต ั้ง ค ร ร ภ ์

ลักษณะภูมิหลัง จำนวนคร้ังของ การได้รับวัคซีน การส่งเสริม การป้องกัน การรักษาโรค
ทางประชากร การไปรับริการ ป้องกัน สุขภาพขณะ สุขภาพขณะ ขณะตั้งครรภ์ j
เศรษฐกิจ สังคม ฝากครรภ์ บาดทะยัก ต้ังครรภ์ ต้ังครรภ์

:

สมมติ นัย สมมติ นัย สมมติ นัย สมมติ นัย สมมติ นัย
ฐาน สำคัญ ฐาน สำคัญ ฐาน สำคัญ ฐาน สำคัญ ฐาน สำคัญ

อายุของสตรี x
. X - V - X - X

จำนวนคร้ังของ X ง H * X
** X - V **

ภารต ั้งครรภ์
อาชีพสตรี V ' X V * X ** V -
รายไต้ครอบครัว V ** V _ V X* V * V **

ระดับการศึกษา V **
V V ** V - V -

เขตที่เกิด V X - ! V
* V - X -

ระยะเวลาอาศัย V ** X V - V * X -
ในกรุงเทพฯ
การเป็ดรับล่ือ V ** V - V ** V - V -
เกี่ยวกับสุขภาพ
สัมพันธภาพ V ** V - V ** V ** V

_

ระหว่างคู่สมรส

ห ม า ย เ ห ต ุ V  เ ป ็น ไ ป ด า ม ส ม ม ต ิฐ า น

X  ไ ม ่เ ป ็น ไ ป ต า ม ส ม ม ต ิฐ า น  

*  ม ีน ย ส ำ ก ัญ 1ท า ง ส ถ ิต ิ,ท ี่ร ะ ด ้บ  0 .0 1 -0 .0 5  

* *  ' ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่- ร ะ ด ับ  0 .0 0  

-  ไ ม ่ม ีน ัย ส ำ ก ัญ ท า ง ส ถ ิต ิ
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