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บทคัดย่อ 
 การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัและพฒันา (Research development) มีวตัถุประสงค์ดงัน้ี 1) เพื่อศึกษาและวิเคราะห์ปัญหาดา้น
สุขภาพของมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก อ าเภอเมือง จงัหวดัอุทยัธานี 2) เพ่ือสร้างยทุธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดา
วยัรุ่นครรภ์แรกและ 3) เพ่ือทดลองยทุธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภ์แรก กลุ่มตวัอย่างท่ีใชใ้น                
การวจิยัคร้ังน้ีเป็นสตรีตั้งครรภว์ยัรุ่นอายตุ  ่ากวา่ 20 ปี ท่ีมารับบริการฝากครรภแ์ละคลอดท่ีโรงพยาบาลอุทยัธานี จ านวน 25 คนซ่ึง
ไดม้าจากการเลือกแบบ เจาะจง เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั 1) แบบประเมินความพึงพอใจผูม้ารับบริการฝากครรภ ์ 2) แบบประเมิน
ความเครียด  3) แบบสอบถาม เจตคติทกัษะและพฤติกรรมการดูแลตนเองระหวา่งตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด 4) แบบทดสอบผลฤทธ์ิ
ทางการเรียนก่อนและหลงัเรียน 5) แบบสอบความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก  6) คู่มือการพฒันาความมัน่คงดา้น
สุขภาพรวบรวมขอ้มูลโดยใช้แบบสอบถามและผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน ใช้สถิติในการวิเคราะห์ คือ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐานและ Pair T-test dependent  ผลการวจิยัพบวา่ 
 1. มารดาวยัรุ่นครรภแ์รก อ าเภอเมือง จงัหวดัอุทยัธานี มีปัญหาดา้นร่างกายจิตใจและสังคม  เน่ืองจากสภาพร่างกายยงั
ไม่พร้อมกบัสภาพการตั้งครรภจึ์งมีโอกาสเกิดภาวะแทรกซอ้นและเส่ียงต่อการตายของทารกถา้ไม่ไดรั้บค าแนะน าท่ีถูกตอ้งระหวา่ง
ตั้งครรภ์ ส่วนดา้นจิตใจ การตั้งครรภ์ส่วนใหญ่ไม่ไดว้างแผนมาก่อนท าให้เกิดความวิตกกงัวล ความเครียด ความเศร้าใจ การไม่
ยอมรับจากสังคมครอบครัว เม่ือมาฝากครรภ์เจา้หน้าท่ีมีไม่มากพอขาดความละเอียดอ่อนในการให้บริการ และขณะดา้นสังคม
พบวา่ขาดแรงสนบัสนุนทางสงัคมท่ีดีท าใหเ้กิดปัญหาการปรับตวัดา้นต่าง ๆ ตลอดจนการยอมรับบทบาทมารดา 
 2.  ผลการสร้าง ยทุธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกประกอบดว้ย 3 หน่วยระบบ
ดงัน้ี 1) พฒันาระบบบริการฝากครรภ ์2) พฒันาความรู้เจตคติและทกัษะการดูแลระหวา่งตั้งครรภ ์3) พฒันาการสนบัสนุนทางสงัคม 
 3.  ผลการทดลองยทุธศาสตร์ไดท้ าการประเมินผล 3 ดา้นดงัน้ี 
  3.1 ดา้นความพึงพอใจซ่ึงวดัจากการมารับบริการในการบริการฝากครรภม์ารดาวยัรุ่นครรภแ์รก อยูใ่นระดบัมาก 
(4.87 0.33) คือ ดา้นคุณภาพการให้บริการ (4.83 0.37) ดา้นความเช่ือมัน่ในจริยธรรมบริการ (4.90 0.29) และดา้นบุคลากรท่ี
ใหบ้ริการ (4.88 0.33) ดา้นความเครียด พบวา่ มารดาวยัรุ่นครรภแ์รกมีระดบัความเครียดลดลง (1.54 0.71) หลงัเขา้รับค าปรึกษา
ในระยะ 6 เดือน ท่ีผา่นมา 
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  3.2 ดา้นพฤติกรรมการดูแลตนเองซ่ึงเป็นพฤติกรรมในระหว่างตั้งครรภ์และหลงัคลอด ท่ีมารับค าปรึกษาของ
มารดาวยัรุ่นครรภแ์รก พบวา่โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก (4.37 1.35) และ  ดา้นผลสมัฤทธ์ิทางการเรียนก่อนเรียนและหลงัเรียนของ
มารดาวยัรุ่นครรภแ์รก มีความแตกต่างอยา่งมีนยัยะส าคญัทางสถิติท่ี  0.05 
  3.3 ดา้นการพฒันาความมัน่คงในมารดาวยัรุ่นครรภ์แรกโดยวดัจากการมีความพร้อมท่ีจะเป็นมารดาท่ีดีและ
ปรับตวัต่อบทบาทมารดาไดห้ลงัไดรั้บค าปรึกษา (4.05 0.88) พบวา่ เกิดความเช่ือในสมรรถนะแห่งตนในระดบัดีมาก (4.38
1.48) ยอมรับบทบาทมารดาในระดบัดีมาก (4.01 0.55) โดยรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุดขณะท่ี แรงสนบัสนุนทางสังคมจากบุคคล
ใกลชิ้ด และแรงสนบัสนุนทางสงัคมจากบุคลากรการแพทย ์(3.75 0.93)โดยรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุดทุกขอ้รายการ 
 การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกใหส้ามารถปฏิบติัหนา้ท่ีความเป็นแม่ให้สามารถเล้ียงดูบุตร
เติบโตเป็นบุคคลท่ีมีคุณภาพไดน้ั้นจะตอ้ง มีความรู้ในการดูแลตนเองและบุตรมี ความเช่ือในสมรรถนะแห่งตน ตอ้งยอมรับบทบาท
การเป็นมารดา รวมทั้ งตอ้งมีการสนับสนุนทางสังคมของบุคคลใกลชิ้ดตลอดจนแรงสนับสนุนทางสังคมจากบุคคลากรทาง
การแพทยใ์นการดูแลดา้นจิตใจ ดา้นโภชนาการ เน่ืองจากมารดาวยัรุ่นมีปัญหาในการรับประทานอาหารไม่ถูกส่วนและอาหารท่ีไม่มี
ประโยชน์ซ่ึงส่งผลกระทบต่อทารกและมารดาโดยตรง ควรตระหนกัและรีบช่วยกนัแกไ้ขเพ่ือมารดาตั้งครรภท่ี์มีคุณภาพทั้ง กาย จิต 
สงัคมและทารกเกิดมาสุขภาพแขง็แรงสมบูรณ์ 
ค าส าคญั:  ยทุธศาสตร์การพฒันา ความมัน่คงดา้นสุขภาพ มารดาวยัรุ่นครรภแ์รก  
 

Abstract 
 This is a research and development type of research. Its purposes were to 1) study and analyze the health problems of 
first time adolescent mothers in Muang district, Uthai Thani province; 2) create the development strategy of health security in 
first time adolescent mothers 3) try out the development strategy of health security in first time adolescent mothers. The specific 
sampling technique was employed in choosing a sample of 25 pregnant teens (under 20 years of age) who visited Uthai Thani 
hospital for the pregnancy care and delivery. The research tools included 1) satisfaction assessment form of pregnancy care 
clients, 2) stress assessment form, 3) questionnaire regarding self-care skills, attitudes behaviors during pregnancy and after 
giving birth, 4) test of pre- and post- treatment learning achievement, 5) test of health security in first time adolescent mothers 
and 6) health security development manual based on the data collected by means of the questionnaire and learning achievement.   
Meanwhile, the statistical analysis was conducted using the mean, standard deviation and Pair T- test dependent.  
 The results showed that: 
 1.  First time adolescent mothers in Muang district, Uthai Thani province suffered from the physical and mental 
health problems due to their unsuitability of physical conditions to carry pregnancy. This may then increase the risk of pregnancy 
complications and baby death if they were not provided with the appropriate advices during pregnancy. Their unplanned 
pregnancy also caused the mental problems e.g. the feelings of anxiety, depression and stress as well as the afraid of being 
rejected by the society/family. Besides, apart from the insufficient number of staffs available when they accessed to the 
pregnancy care, those staffs may also lack the sensibility to provide such services. With regard to the social aspect, the 
unavailability of strong social supports may lead to the problems of self-adaptation and of acceptance of mother’s roles.  
 2.  The creation of development strategy of health security in first time adolescent mothers consisted of the 3 
systems: 1) pregnancy care system development, 2) enhancement of knowledge, attitudes and self-care skills during pregnancy 
and 3) social support development. 
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 3.  The results according to the experimentation of strategies in 3 aspects were as follows: 
  3.1  The satisfaction of first time adolescent mothers towards the pregnancy care services was assessed. It was 
at a high level (4.87 0.33) in the following aspects: service quality   (4.83 0.37), trust in service ethics (4.90 0.29) and the 
personnel providing services (4.88  0.33).With regard to the stress, they had a lower level of stress (1.54  0.71) after receiving 
the advices during the past 6 months.  
  3.2  In the overall, first time adolescent mothers who received the advices had a high level (4.37 1.35) of self-
care behaviors during pregnancy and after giving birth. Meanwhile, their pre- and post-treatment learning achievements had the 
statistically significant difference of 0.05. 
3.3 After being advised, the development of security in first time adolescent mothers was assessed on the basis of their readiness 
to be mother and to adapt themselves to the mother’s roles (4.05 0.88). It was found that the belief in self-performance (4.38

1.48) and the acceptance of mother’s roles (4.01 0.55) was at very good level. In other words, the overall picture was at the 
highest level. Meanwhile, in the overall, the social supports from close persons and the medical personnel supports (3.75 0.93) 
were also at the highest level in all items. 
 The development of health security in first time adolescent mothers for enhancing their child raising capability 
towards quality human resource comprised several elements: self-care and child raising knowledge, belief in self-performance, 
acceptance of mother’s roles, social supports from close persons and medical personnel supports on mental health care. 
Moreover, the dietary problems of first time adolescent mothers such as the disproportionate food consumption and eating of 
unhealthy foods may have a direct impact not only on themselves but also on their baby. Therefore, these problems should 
immediately be recognized and addressed in order to augment the physical, mental and social quality of pregnant women and to 
enhance the baby’s health conditions. 
Keywords: Development Strategy, Health Security, Adolescent Mothers 
 

บทน า 
 สถานการณ์การตั้งครรภใ์นวยัรุ่นทัว่โลกทวีความรุนแรงมากข้ึนจากสถิติการตั้งครรภข์องวยัรุ่นไทยในปี พ.ศ. 2555  สูง
เป็นอนัดับ 1 ของทวีปเอเชียและเป็นอันดับ 2 ของโลกรองจากประเทศแอฟริกาใต้ การเป็นแม่ของวยัรุ่น (Becoming teenage 
mother) ส่งผลให้เด็กหญิงตอ้งใชค้วามพยายามในการท าบทบาทของแม่ในขณะท่ียงัขาดความพร้อมทั้งในดา้นร่างกาย จิตใจ และ
สังคม  ในปี 2554 จงัหวดัอุทยัธานี เป็นจงัหวดัท่ีมีปัญหาการตั้งครรภไ์ม่พึงประสงค ์อนัดบัท่ีส่ี ของประเทศไทย ปี 2553 – 2555 
สถิติการมีบุตรของมารดาท่ีมีอายุต  ่ากว่า 20 ปี คิดเป็นร้อยละ 22.08, 23.45 และ 21.07 ตามล าดบั (เกณฑ์ท่ีองค์การอนามยัโลก
ก าหนดไว ้ไม่เกินร้อยละ 10  ขอ้มูลของโรงพยาบาลอุทยัธานี พบวา่ ขอ้มูลของโรงพยาบาลอุทยัธานี ในปี 2547 – 2553 การมีบุตร
ของมารดาท่ีมีอายตุ  ่ากว่า 20 ปี คิดเป็นร้อยละ 12.40, 12.80, 13.70, 14.20, 20.56, 13.56 และ 15.15 ตามล าดบั วยัรุ่นเป็นวยัวิกฤติ
ของชีวิต เป็นช่วงต่อระหวา่งวยัเด็กกบัวยัผูใ้หญ่ท่ีมีการเปล่ียนแปลงเกิดข้ึนมากมาย ทั้งทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์และสังคม ชอบ
ความเป็นอิสระมีความเป็นเอกลกัษณ์ของตนเองสูง เม่ือเกิดการตั้งครรภข้ึ์นยอ่มตอ้งรับบทบาทหนา้ท่ีการเป็นมารดาท่ีเล้ียงดูบุตร
เพ่ิมท าใหมี้ความขดัแยง้ในบทบาทการเป็นมารดาอาจก่อใหเ้กิดปัญหาทั้งต่อตนเอง ครอบครัว และสงัคม  
 การตั้ งครรภ์ในวยัรุ่นเป็นการตั้ งครรภ์ในขณะท่ีร่างกายมารดายงัเจริญเติบโตไม่เต็มท่ี อาจท าให้เกิดปัญหาและ                          
มีภาวะแทรกซอ้นตามมาทั้งต่อมารดาและทารก รวมทั้งมีอตัราการเจ็บป่วยและเสียชีวิตในขวบปีแรกสูง นบัวา่เป็นภาวะวิกฤตตาม
ระยะพฒันาการ ซ่ึงเป็นสาเหตุท าใหเ้กิดความเครียด ความกลวั ความวติกกงัวล ท่ีท าให้ไม่สามารถปรับตวัต่อส่ิงต่าง ๆ เหล่านั้นได ้
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ท าให้รู้สึกวา่ตนเองหมดคุณค่า จึงหมดก าลงัใจท่ีจะเผชิญชีวิตหลงัคลอด ผลจากความเครียดและความกงัวลใจท าให้มารดามีปัญหา
ดา้นสุขภาพจิตท่ีส่งผลกระทบต่อแบบแผนในการด าเนินชีวติของมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก ซ่ึงจะมีผลต่อการเล้ียงดูบุตรหลงัคลอดให้มี
ภาวะสุขภาพท่ีดีทั้งร่างกายและจิตใจ และเติบโตเป็นผูใ้หญ่ท่ีมีคุณภาพชีวติท่ีดีของสงัคมนบัวา่เป็นเร่ืองส าคญัยิง่ 
 การเป็นแม่ (Mothering) ถือเป็นอตัลกัษณ์ท่ีส าคญัของผูห้ญิงตามทัศนะของครอบครัวในสังคมไทยไม่ว่าสังคมจะ
เปล่ียนแปลงไปอย่างรวดเร็วเพียงใดผูเ้ป็นแม่ยงัคงถูกสังคมคาดหวงัให้ท าหน้าท่ีในการให้ก าเนิดและเล้ียงดูบุตรอยู่เช่นเดิม  
(กระทรวงพฒันาสงัคมและความมัน่คงของมนุษย,์ 2553)   
 มารดาวยัรุ่น เม่ือเกิดการตั้งครรภ์และการคลอด มกัจะมีปัญหาในการปฏิบัติหน้าท่ีมารดา เน่ืองจากวยัรุ่นเป็นวยัท่ี
เช่ือมโยงระหวา่งวยัเด็กกบัวยัผูใ้หญ่ เป็นระยะหวัเล้ียวหวัต่อของชีวติ ชีวติในบั้นปลายจะราบร่ืนหรือไม่เพียงใดข้ึนอยูก่บัการด าเนิน
ชีวิตในระยะหัวเล้ียงหัวต่อ เพราะเหตุวา่ตอ้งประสบปัญหากบัความยุ่งยากต่าง ๆ มากมายในการปรับตวัต่อบทบาทของการเป็น
มารดา ปัญหาทางดา้นสงัคม ครอบครัว ค่านิยม และพฤติกรรมต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง  พยาบาลเป็นผูท่ี้มีบทบาทส าคญัในการช่วยเหลือ
ดูแลมารดาวยัรุ่น โดยเฉพาะมารดาวยัรุ่นท่ีไม่ไดรั้บการวางแผนการตั้งครรภม์าก่อน พยาบาลควรตระหนกัถึงความส าคญัในการให้
การดูแลส่งเสริมสุขภาพมารดาวยัรุ่นและการให้ค  าปรึกษาในระยะหลงัคลอดอยา่งต่อเน่ือง เพ่ือช่วยให้มารดาวยัรุ่นไดล้ดความวิตก
กงัวล สามารถเผชิญกบัภาวะเครียดและปัญหาในครอบครัวได ้และการดูแลส่งเสริมสุขภาพมารดาวยัรุ่นจะช่วยให้มารดาและทารก
มีสุขภาพท่ีดีต่อไป 
 ความมัน่คงด้านสุขภาพเป็นส่ิงส าคญัเม่ือมารดาวยัรุ่น เกิดการตั้งครรภ์ข้ึนมกัจะมีปัญหาในการปฏิบัติหน้าท่ีมารดา 
เน่ืองจากวยัรุ่นเป็นวยัท่ีเช่ือมโยงระหวา่งวยัเด็กกบัวยัผูใ้หญ่ เป็นระยะหัวเล้ียวหัวต่อของชีวิต ชีวิตในบั้นปลายจะราบร่ืนหรือไม่
เพียงใดข้ึนอยูก่บัการด าเนินชีวติในระยะหวัเล้ียวหวัต่อ เพราะเหตุวา่ตอ้งประสบปัญหากบัความยุง่ยากต่าง ๆ มากมายในการปรับตวั
ต่อบทบาทของการเป็นมารดา ปัญหาทางดา้นสงัคม ครอบครัว ค่านิยม และพฤติกรรมต่าง ๆ 
 การตั้งครรภใ์นวยัรุ่นจึงถือเป็นปัญหาส าคญัของประเทศ เพราะมีความเก่ียวขอ้งกบัปัญหาครอบครัว มารดาวยัรุ่นจึงตอ้ง
ยอมรับในบทบาทการเป็นมารดาท่ีกลา้เผชิญปัญหาต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึนจึงจะสามารถปฏิบติับทบาทในการเล้ียงดูบุตรให้เจริญเติบโต
และมีพฒันาการสมวยัอยา่งเหมาะสมในระยะแรกหลงัคลอดท่ีมารดาวยัรุ่นตอ้งปรับตวัยอมรับบทบาทการเป็นมารดา และเพ่ิมความ
รับผิดชอบในตวัสมาชิกใหม่ ถือวา่เป็นช่วงท่ีท าให้ผูห้ญิงตอ้งปรับตนเองให้เขา้กบัสถานภาพและบทบาทใหม่ ซ่ึงตอ้งรับผิดชอบ
เก่ียวกบัการเล้ียงดูบุตรและการมีปฏิสัมพนัธ์อยา่งต่อเน่ือง ในขณะท่ีมารดาวยัรุ่นยงัไม่มีความพร้อมทางวฒิุภาวะทั้งทางดา้นร่างกาย
และจิตใจ มกัจะตอบสนองความตอ้งการของตนเองก่อนประกอบกบัเป็นมารดาครรภแ์รก มีประสบการณ์การเล้ียงดูทารกนอ้ย และ
ไม่อดทนต่อพฤติกรรมบางอยา่งของบุตรอาจท าให้มารดาตอบสนองต่อความตอ้งการต่อบุตรไม่เหมาะสม นอกจากน้ีมารดาวยัรุ่น
ส่วนใหญ่มีความรู้จ ากดัเก่ียวกบัการดูแลทารก และมีความคาดหวงัต่อพฒันาการของทารกไม่สอดคลอ้งกบัอายุจริงของทารก 
(Becker, 1978; Young, 1988; Portor, 1990 อา้งในทศันา  หลีคว้น, 2547 : 4) ซ่ึงส่งผลให้มารดาวยัรุ่นมกัแปลความหมายส่ือสัญญาณ
ของทารกไดไ้ม่ถูกตอ้ง จึงไม่สามารถตอบสนองความตอ้งการของทารกไดท้ั้งหมด จากลกัษณะดงักล่าวมารดาวยัรุ่นหลงัคลอดจึง
เป็นกลุ่มท่ีขาดประสบการณ์ ความรู้ความพร้อมในการเป็นมารดา และเส่ียงต่อปัญหาการดูแลบุตร จึงท าให้มารดาเหล่าน้ีประสบ
ปัญหาในการเล้ียงดูบุตรเม่ือกลบับา้น โดยเฉพาะมารดาวยัรุ่นในรายท่ีตอ้งรับผิดชอบในการเล้ียงดูบุตรเพียงฝ่ายเดียว ไม่ไดรั้บการ
ดูแลและความเขา้ใจจากบิดามารดาและสังคมรอบขา้ง จึงท าให้มารดาวยัรุ่นบางรายเกิดความผนัแปรทางอารมณ์ เช่น มีอารมณ์โกรธ
เกลียดต่อการตั้งครรภ ์ขาดความมัน่ใจ ขาดการเตรียมความพร้อมต่อการเกิดมาของทารกและอาจปฏิเสธบทบาทการเป็นมารดาได ้
(May and Mahlmeister, 1994 อา้งใน อุไร  สุมาริธรรม, 2545 : 22)ดงันั้น การท่ีจะช่วยส่งเสริมมารดาใหม่วยัรุ่นมีความมัน่คงดา้น
สุขภาพใหส้ามารถปรับบทบาทยอมรับการเป็นมารดาท่ีดูแลครรภอ์ยา่งมีคุณภาพจึงเป็นเร่ืองส าคญัและจ าเป็น ตลอดจนสามารถดูแล
บุตรหลงัคลอดได ้ผูว้ิจยัจึงสนใจท่ีจะศึกษายทุธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกท่ีมาฝากครรภ ์
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และคลอดท่ีโรงพยาบาลอุทยัธานี โดยการพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก  เพ่ือเป็นการช่วยส่งเสริมให้เกิด
ภาวะสุขภาพท่ีดีทั้งมารดาและทารกต่อไป 
 

วตัถุประสงค์ 
 1.  เพื่อศึกษาปัญหาปัจจุบนั ดา้นสุขภาพของมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกท่ีมาฝากครรภแ์ละหลงัคลอดบุตรท่ีโรงพยาบาล
อุทยัธานี อ าเภอเมือง จงัหวดัอุทยัธานี                                                                                                                                                                                                                                                                            
 2. เพื่อสร้างยทุธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพของมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก   อ าเภอเมือง จงัหวดัอุทยัธานี 
 3. เพื่อศึกษาผลการใชย้ทุธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพของมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก อ าเภอเมือง จงัหวดั
อุทยัธานี 
 

วธีิด าเนินการวจัิย 
 กลุ่มทดลองท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังน้ีคือมารดาท่ีตั้ งครรภ์แรกอายุต  ่ากว่า 20 ปีท่ีมาฝากครรภ์และคลอดท่ีโรงพยาบาล
อุทยัธานีระหวา่งกรกฎาคม 2557 ถึง มกราคม 2558 จ านวน 25 คนซ่ึงไดม้าจากการเลือกแบบเจาะจง เน้ือหาท่ีใชใ้นการวจิยัคือการ
พฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกเก่ียวกบัการการปรับทศันคติเจา้หนา้ท่ีในการให้บริการฝากครรภ ์ความรู้ 
ทศันคติ ทกัษะการปฏิบติัตนขณะตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด ความเช่ือในสมรรถนะตนเอง การยอมรับบทบาทมารดา การเล้ียงลูกดว้ย
นมแม่และด้านแรงสนับสนุนทางสังคม โดยการจัดประชุมกลุ่ม สนทนากลุ่ม สัมภาษณ์เชิงลึก การให้ความรู้ การฝึกทักษะ ฝึก
ปฏิบติั สงัเกตการณ์ มีการเก็บขอ้มูลจากแปลงทดลองตามหลกัวชิาการ 
 ยุทธศาสตร์การพฒันามารดาวยัรุ่นครรภ์แรกโรงพยาบาลอุทยัธานี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที ่1  ตวัแบบทางความคิดยทุธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก 

โดยอาศยัแนวคิดทฤษฎีโดยอาศยั แนวคิดทฤษฎี ทฤษฎีระบบ,ยทุธศาสตร์การพฒันา  การวิเคราะห์ SWOT การตั้งครรภ์ในวยัรุ่น ความมั่นคงด้านสุขภาพ การ
ยอมรับบทบาทการเป็นมารดา  แรงสนับสนุนทางสังคม  ทฤษฎีการเรียนรู้อย่างมีส่วนร่วม ความเช่ือในประสิทธิภาพของตน การพฒันาตน และงานวิจัยท่ี
เก่ียวขอ้ง 

 

ความมั่นคง
ด้านสุขภาพใน
มารดาวัยรุ่น
ครรภ์แรก 

 

1.พฒันาระบบบริการ
ฝากครรภ์ 

 

3. พฒันาแรงสนับสนุน
ทางสังคม 
 

มารดาวยัรุ่น 
สามีมารดา
วยัรุ่น 

สหวชิาชีพ 
พ่อ แม่ ปู่ยา่ 
ตายาย 
คู่มือ 

งบประมาณ 
วสัดุอุปกรณ์ 
เทคโนโลย ี

 

2.พฒันาความรู้ เจตคติ 
ทกัษะและพฤติกรรม
ระหวา่งตั้งครรภแ์ละ
หลงัคลอด 
 

ปัญหาสืบเน่ือง 
มารดามีภาวะซึมเศร้า สังคมตีตรา 
ปัญหาทางพฤติกรรม ทารกติดเช้ือ 
เสียชีวติ  

ปัญหาปัจจัย 
ขาดความรู้ความเขา้ใจการ

เปล่ียนแปลงขณะตั้งครรภแ์ละ
หลงัคลอด เศรษฐานะของ 
มารดา แหล่งสนบัสนุน 

ทางสังคมมีนอ้ย 

 

5 4 

3 1 2 

ปัญหาเป้า 
เป้าหมายยุทธศาสตร์ 

ปัญหาทุกข์ร้อน 

 

มารดาวยัรุ่นครรภแ์รก
ไดรั้บการส่งเสริมดูแล 

ระหวา่งตั้งครรภแ์ละ
หลงัคลอดไม่เพียงพอ 
 

มารดาวัยรุ่น
ครรภ์แรกขาด
ความมั่นคงใน
ตน 

 

ทรัพยากร 

หน่วยระบบ 
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 จากภาพท่ี 1 วิธีใชต้วัแบบยทุธศาสตร์การพฒันา 5 ขั้นตอนนั้น แสดงเป็นขั้นตอนการวิจยั 3 ขั้นตอน โดยขั้นตอนการ
วจิยัท่ี 1 คือ ขั้นตอนตามตวัแบบยทุธศาสตร์การพฒันาขั้นตอนท่ี 1 – 2 ขั้นตอนการวจิยัท่ี 2 คือ ขั้นตอนตามตวัแบบยทุธศาสตร์การ
พฒันาขั้นตอนท่ี 3 – 5 ขั้นตอนการวจิยัท่ี 3 เป็นการด าเนินงานยอ้นกลบัจากขั้นตอนท่ี 5 ไปยงัขั้นตอนท่ี 1 ของตวัแบบยทุธศาสตร์
การพฒันา  (เฉลียว บุรีภกัดี,  2550) โดยในแต่ละขั้นตอนจะมีกลุ่มทฤษฎีเฉพาะท่ีจะเขา้ไปจดัการกระท า ใหเ้กิดผลของงานวจิยัน้ี 
 การวิจยัน้ีจะเป็นการวิจยัแบบผสมผสานทั้งการวิจยัเชิงปริมาณ (Quantitative research) การวจิยัเชิงคุณภาพ (Qualitative 
research) และการวจิยัเชิงปฏิบติัการ (Action research) การวจิยัในคร้ังน้ีแสดงเป็นขั้นตอนการวจิยั 3 ขั้นตอน  
 ขั้นตอนที ่1 การส ารวจวเิคราะห์ปัญหาทุกข์ร้อน (Suffering Problem) และปัญหาเป้า(Target Problem) มขีั้นตอนดงันี ้

 1.  ศึกษาวิจัยเชิงปริมาณ โดยการค้นหาจากฐานข้อมูลและการคัดกรองมารดาวยัรุ่นท่ีมีฝากครรภ์และคลอดท่ี 
โรงพยาบาลอุทยัธานีระหวา่งเดือน ธนัวาคม 2554 – มีนาคม 2555 คดักรอง 121 ราย --/ 
 2.  ศึกษาวจิยัเชิงคุณภาพโดยการวเิคราะห์ขอ้มูลดว้ยการวเิคราะห์เชิงเน้ือหาด าเนินการดงัน้ี 
  2.1 การสงัเกตการณ์ (Observation) โดยการสงัเกตการณ์บริบททัว่ไป สงัเกตการณ์แบบไม่มีโครงสร้าง 
(Unstructured observation) สงัเกตการณ์ระบบการใหบ้ริการงานฝากครรภ ์การใหค้วามรู้ 
  2.2 สมัภาษณ์เชิงลึกบุคคลท่ีเก่ียวขอ้ง (In – depth Interview) เลือกแบบเฉพาะเจาะจงในเร่ืองปัญหาของการฝาก
ครรภท์ั้งมารดาทัว่ไปและมารดาวยัรุ่น แนวทางการแกไ้ขตลอดจนความคาดหวงัท่ีตอ้งการใหเ้กิดการดูแลมารดาวยัรุ่น โดยไดภ้าพ
อนาคตท่ีตอ้งการ 
  2.3 สนทนากลุ่มถึงปัญหาท่ีพบในภาพรวม วเิคราะห์ตามตวัแบบยทุธศาสตร์การพฒันาไดม้าซ่ึงปัญหาทุกขร้์อน 
  2.4 การสนทนากลุ่มผูมี้ส่วนไดส่้วนเสีย (Focus group discussion) คดัเลือกแบบเฉพาะเจาะจงในบุคคลท่ีสามารถ
ใหข้อ้คิดเห็น และเป็นส่วนส าคญัท่ีจะสามารถขบัเคล่ือนยทุธศาสตร์การพฒันา เพ่ือใหเ้ขา้ใจปัญหา มีความสนใจร่วม ความตอ้งการ
แกปั้ญหา ผลการระบุวเิคราะห์ปัญหาทุกขร้์อน วเิคราะห์ตามหลกัการของกรอบแนวคิดยทุธศาสตร์การพฒันา สรุปการวเิคราะห์
ปัญหาใหช้ดัเจนยิง่ข้ึน สรุปเป็นประเด็นปัญหาทุกขร้์อน และยนืยนัปัญหาเป้าท่ีชดัเจน 
 ขั้นตอนที ่2  การก าหนดยุทธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงด้านสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภ์แรกมขีั้นตอนดงันี ้
 1. น าผลการส ารวจขอ้มูลพ้ืนฐานทัว่ไป และสภาพปัจจุบนั ปัญหาของมารดาวยัรุ่นในพ้ืนท่ี ขอ้มูลจากการสัมภาษณ์
เชิงลึก เป็นขอ้มูลพ้ืนฐานในการก าหนดยทุธศาสตร์ 
 2. สนทนากลุ่มผูมี้ส่วนไดส่้วนเสีย ร่างยทุธศาสตร์เชิงสมมติ โดยน าขอ้สรุปจากการศึกษาในขั้นตอนท่ี 1 ประกอบกนั 
น ายุทธศาสตร์เชิงสมมติ แสดงความสอดคลอ้งกนัของแต่ละยุทธศาสตร์ ก าหนดประเด็นยุทธศาสตร์หลกัท่ีตอ้งพฒันาและตอ้ง
มุ่งเน้น ก าหนดเป้าประสงค์ (Goal) ก าหนดตัวช้ีวดั (Key performance indicator) ก าหนดกลยุทธ์ (Strategy) และกระบวนการ 
(Process) ในการด าเนินการ รวมทั้งกิจกรรมท่ีตอ้งท าเพ่ือใหบ้รรลุผล และก าหนดหน่วยระบบการท างาน 
 3. สร้างเคร่ืองมือ แบบสอบถาม (Questionnaire)เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิยั เคร่ืองมือในการวจิยั คือยทุธศาสตร์การ 
  3.1 พฒันาความมัน่คงทางสุขภาพของมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก คือ 
  3.2 แบบประเมินความพึงพอใจผูม้ารับบริการในการบริการฝากครรภม์ารดาวยัรุ่นครรภแ์รก 
  3.3 แบบสอบถามระดบัความเครียด 
  3.4 แบบสอบถาม ความรู้ เจตคติ ทกัษะ ระหวา่งตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด 
  3.5 แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเองระหวา่งตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด 
  3.6 แบบทดสอบผลสมัฤทธ์ิการเรียนก่อนเรียนและหลงัการเรียน 
  3.7 แบบสอบถามความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก 
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  3.8 คู่มือการพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภ์แรกเน้ือหาแต่ละกลุ่มแบ่งเป็นก่อนคลอดและ
หลงัคลอดแยกเป็นกลุ่มละ 6 แผนการเรียนรู้ผ่านท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์ ผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบและแกไ้ขดว้ยการใชด้ชันีตรวจสอบ
ความสอดคลอ้งของเน้ือหา (Index of item objective congruence : IOC) 
  3.9 ตรวจสอบคุณภาพของยทุธศาสตร์ โดยการประเมินความเหมาะสมและสอดคลอ้งขององคป์ระกอบของร่าง
ยทุธศาสตร์ ก าหนดเกณฑ์การพิจารณาความเหมาะสมของยทุธศาสตร์ วิเคราะห์ขอ้มูลดา้นความเหมาะสมของยทุธศาสตร์โดยหา
ค่าเฉล่ียและหาค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน หากรายการประเมินใดได้คะแนนเฉล่ียต ่ากว่าเกณฑ์ท่ีก าหนด พิจารณาปรับปรุงให้
เหมาะสมมากข้ึน ประเมินความสอดคลอ้งของยทุธศาสตร์ ก าหนดเกณฑก์ารพิจารณาความสอดคลอ้งของตวัแบบและคู่มือฯ โดย
พิจารณาความสอดคลอ้ง โดยใช้ดชันีความสอดคลอ้ง (IOC : Index of Concurrence) ถา้มี IOC เท่ากบั +.5 หรือมากกว่าแสดงว่า
ส่วนประกอบท่ีเป็นรายการขอ้ค าถามนั้นมีความสอดคลอ้งตามความคิดเห็นของผูเ้ช่ียวชาญ (รัตนะ บวัสนธ์, 2550 : 53) 
  3.10 การปรับปรุง (ร่าง) ยุทธศาสตร์ตามข้อเสนอแนะของอาจารยท่ี์ปรึกษาและผูเ้ช่ียวชาญ ด าเนินการตาม
แผนปฏิบติัการ 
 ขั้นตอนที ่3 การทดลองยุทธศาสตร์มขีั้นตอนดงันี ้
 1.  คดัเลือกจากประชากรกลุ่มเป้าหมาย กลุ่มทดลองใชว้ธีิการเลือกแบบเจาะจงมีหลกัเกณฑคื์อ 1) ท าการคดัเลือกจากผู ้
ท่ีสมคัรใจเขา้ร่วมกิจกรรมไดอ้ย่างต่อเน่ืองสามารถเขา้ร่วมกิจกรรมตลอด6 เดือน 2) เป็นผูท่ี้ตั้งครรภแ์รกอายตุ  ่ากวา่ 20 ปี 3) ไม่มี
ปัญหาการส่ือสารดว้ยการพดูและการไดย้นิ ท าการคดัเลือกไวเ้ป็นกลุ่มทดลองจ านวน 25 คน  
 2.  การวดัลกัษณะทางกายภาพ การตรวจร่างกาย ตรวจครรภ ์ซ่ึงเป็นการวดัก่อนการทดลอง ระหวา่งการทดลองเดือนท่ี 
3 และหลงัการทดลองเดือนท่ี 6 
 3.  การทดสอบระดบัความพึงพอใจ ความเครียด วดัความรู้ ทกัษะ เจตคติ พฤติกรรมระหวา่งตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด
วดัผลสมัฤทธ์ิทางการเรียน 
 4.  วดัความเช่ือในสมรรถนะแห่งตน วดัการยอมรับบทบาทมารดา วดัแรงสนับสนุนทางสังคม โดยวดัก่อนทดลอง 
และหลงัการทดลอง จดัให้กลุ่มทดลองเขา้รับการพฒันาความรู้ และทกัษะระหวา่งตั้งครรภ์และหลงัคลอดโดยการให้ความรู้ตาม
แผนการเรียนรู้ประกอบดว้ยในระยะตั้งครรภ ์คือ1 การดูแลสุขภาพแม่และลูกในครรภ ์2 การดูแลหญิงตั้งครรภโ์ดยการนวดกระชบั
ผูกพนั3 โภชนาการ 4 การออกก าลงักายระยะตั้งครรภ์ 5 การเตรียมตวัก่อนคลอด 6 การเตรียมเล้ียงลูกดว้ยนมแม่และระยะหลงั
คลอด 6 คือ1 การส่งเสริมสุขภาพมารดาและทารก 2 การเล้ียงลูกดว้ยนมแม่หลงัคลอด 3 การออกก าลงักายในหญิงหลงัคลอด 4 การ
อาบน ้ าทารก 5 การดูแลทารกท่ีมีภาวะตวัเหลือง 6 การดูแลทารกคลอดก่อนก าหนด 
 5.  ปรับปรุงยุทธศาสตร์หลงัการทดลองใช้ ในเดือนท่ี 3 โดยการเพ่ิมมาตรการ และปรับปรุงตามผลการประเมิน 
เพ่ือใหมี้ความสมบูรณ์และเหมาะสมยิง่ข้ึน  
 6.  วเิคราะห์ขอ้มูล  
  6.1 วิเคราะห์ขอ้มูลความพึงพอใจผูม้ารับบริการในการบริการฝากครรภ ์ความเครียด เจตคติ ทกัษะ พฤติกรรม
ระหวา่งตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด ความมัน่คงดา้นสุขภาพ (ความเช่ือในสมรรถนะแห่งตน การยอมรับบทบาทมารดา แรงสนบัสนุน
ทางสงัคม)โดยใช ้ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
  6.3 เปรียบเทียบผลสมัฤทธ์ิทางการเรียนของผูเ้รียนโดยใชโ้ดยใชส้ถิติ Pair T – Test  
 

สรุปผลการวจัิย 
 ผลการศึกษาปัญหาสุขภาพมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกพบวา่ปัญหาดา้นสุขภาพมี 3 ดา้นคือ ดา้นร่างกายจิตใจและสงัคม ดงัน้ี 
เน่ืองจากสภาพร่างกายยงัไม่พร้อมกบัสภาพการตั้งครรภจึ์งมีโอกาสเกิดภาวะแทรกซอ้นและเส่ียงต่อการตายของทารกถา้ไม่ไดรั้บ
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ค าแนะน าท่ีถูกต้องระหว่างตั้ งครรภ์ ส่วนด้านจิตใจ การตั้ งครรภ์ส่วนใหญ่ไม่ได้วางแผนมาก่อนท าให้เกิดความวิตกกังวล 
ความเครียด ความเศร้าใจ การไม่ยอมรับจากสังคมครอบครัว เม่ือมาฝากครรภเ์จา้หนา้ท่ีมีไม่มากพอขาดความละเอียดอ่อนในการ
ให้บริการ และขณะดา้นสังคมพบวา่ขาดแรงสนับสนุนทางสังคมท่ีดีท าให้เกิดปัญหาการปรับตวัดา้นต่าง ๆ ตลอดจนการยอมรับ
บทบาทมารดา 
 ผลการศึกษาการสร้าง ยุทธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภ์แรกประกอบดว้ย 3 หน่วย
ระบบดงัน้ี 1) พฒันาระบบบริการฝากครรภ ์ 2) พฒันาความรู้เจตคติและทกัษะการดูแลระหวา่งตั้งครรภ ์3) พฒันาการสนบัสนุนทาง
สงัคม 
  ผลการทดลองยทุธศาสตร์ไดท้ าการประเมินผล 3 ดา้นดงัน้ี 
 1.  ดา้นความพึงพอใจซ่ึงวดัจากการมารับบริการในการบริการฝากครรภม์ารดาวยัรุ่นครรภแ์รก อยูใ่นระดบัมาก (4.87
 0.33)  คือ ด้านคุณภาพการให้บริการ (4.83 0.37) ด้านความเช่ือมัน่ในจริยธรรมบริการ (4.90 0.29)  และด้านบุคลากรท่ี
ให้บริการ (4.88 0.33)  ด้านความเครียด พบว่า มารดาวยัรุ่นครรภ์แรกมีระดับความเครียดลดลง (1.54 0.71) หลังเข้ารับ
ค าปรึกษาในระยะ 6 เดือน ท่ีผา่นมา 
 2.  ดา้นความรู้ เจตคติ ทกัษะในระหวา่งตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด ท่ีมารับค าปรึกษาของมารดาวยัรุ่นครรภ์แรก พบว่า
โดยรวมอยู่ในระดบัมาก (4.16 1.42) ด้านพฤติกรรมการดูแลตนเองในระหว่างตั้งครรภ์และหลงัคลอด ท่ีมารับค าปรึกษาของ
มารดาวยัรุ่นครรภแ์รก พบวา่โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก (4.37 1.35) และดา้นผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนก่อนเรียนและหลงัเรียนของ
มารดาวยัรุ่นครรภแ์รก มีความแตกต่างอยา่งมีนยัยะส าคญัทางสถิติท่ี  0.05 
 3.  ดา้นการพฒันาความมัน่คงในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกโดยวดัจากการมีความพร้อมท่ีจะเป็นมารดาท่ีดีและปรับตวัต่อ
บทบาทมารดาไดห้ลงัไดรั้บค าปรึกษา (4.05 0.88) พบวา่เกิดความเช่ือในสมรรถนะแห่งตนในระดบัดีมาก (4.38 1.48)  ยอมรับ
บทบาทมารดาในระดบัดีมาก (4.01 0.55) โดยรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุดขณะท่ี แรงสนบัสนุนทางสงัคมจากบุคคลใกลชิ้ด และแรง
สนบัสนุนทางสงัคมจากบุคลากรการแพทย ์(3.75 0.93)โดยรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุดทุกขอ้รายการ 
 การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกให้สามารถปฏิบติัหนา้ท่ีความเป็นแม่ให้สามารถเล้ียงดูบุตร
เติบโตเป็นบุคคลท่ีมีคุณภาพไดน้ั้นจะตอ้ง มีความรู้ในการดูแลตนเองและบุตรมี ความเช่ือในสมรรถนะแห่งตน ตอ้งยอมรับบทบาท
การเป็นมารดา รวมทั้ งตอ้งมีการสนับสนุนทางสังคมของบุคคลใกลชิ้ดตลอดจนแรงสนับสนุนทางสังคมจากบุคคลากรทาง
การแพทยใ์นการดูแลดา้นจิตใจ ดา้นโภชนาการ เน่ืองจากมารดาวยัรุ่นมีปัญหาในการรับประทานอาหารไม่ถูกส่วนและอาหารท่ีไม่มี
ประโยชน์ซ่ึงส่งผลกระทบต่อทารกและมารดาโดยตรง ควรตระหนกัและรีบช่วยกนัแกไ้ขเพ่ือมารดาตั้งครรภท่ี์มีคุณภาพทั้ง กาย จิต 
สงัคมและทารกเกิดมาสุขภาพแขง็แรงสมบูรณ์ 
 

อภิปรายผลการวจัิย 
 สภาพปัญหาของของมารดาวยัรุ่นคือทางดา้นร่างกาย เน่ืองจากสภาพร่างกายของวยัรุ่นยงัเจริญเติบโตไม่เต็มท่ี ไม่พร้อม

กบัสภาพของการตั้งครรภ ์จึงมีโอกาสเกิดภาวะแทรกซอ้น และเส่ียงต่อการตาย ทารกมีน ้ าหนักแรกเกิดน้อย เติบโตชา้ พฒันาการ
ทางสมองหยดุชะงกั การคลอดก่อนก าหนด ทางดา้นจิตใจ การตั้งครรภข์องวยัรุ่นหญิงส่วนใหญ่ไม่มีการวางแผนมาก่อน ทั้งน้ีอาจ
เกิดจากความรักสนุก ความรู้เท่าไม่ถึงการณ์ ความประมาท หรือการถูกล่วงละเมิดทางเพศ ปัญหาเหล่าน้ีสร้างความวิตกกังวล 
ความเครียด เสียใจ เศร้าใจ กลวัการถูกประณาม การไม่ยอมรับจากครอบครัว สังคม ความตอ้งการท าแทง้ก่อใหเ้กิดอนัตรายถึงชีวิต 
ผลกระทบทางจิตใจน้ีส่งผลต่อการเรียน เช่น หยุดเรียน เสียการเรียน การเรียนตกต ่า  สูญเสียอนาคตด้านครอบครัวและสังคม 
เน่ืองจากความไม่พร้อมของบทบาทหนา้ท่ี ความรับผิดชอบของทั้งฝ่ายชายและฝ่ายหญิง หรือการท่ีฝ่ายหญิงตอ้งรับสภาพเพียงฝ่าย
เดียว ปัญหาการปรับตวั ความสมัพนัธ์ท่ีไม่ดีอนัเน่ืองมาจากปัญหาต่าง ๆ เช่น ฐานะ วฒิุภาวะ  ความเป็นพอ่เป็นแม่ ก่อนวยัอนัควร มี
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ผลต่อการสร้างรากฐานการด าเนินชีวิตตามท่ีสังคมจะยอมรับไดต้ลอดจนกระทบต่อเศรษฐกิจระดบัประเทศจะเห็นไดว้่าปัจจุบนั
สถานการณ์การตั้งครรภว์ยัรุ่นมีอตัราเพ่ิมสูงข้ึนอยา่งต่อเน่ืองและอายขุองแม่วยัรุ่นมีอายนุอ้ยลงเร่ือยๆซ่ึงจะเกิดปัญหามากมายดงัท่ี
กล่าว ดังนั้นจึงจ าเป็นตอ้งให้ความส าคญัตั้ งแต่การป้องกนัการมีเพศสัมพนัธ์ก่อนวยัอนัควรซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวิจยั  สุธาทิพย ์ 
สุทธิ (2554 : 36) พบวา่ความคิดเห็นต่อบริการสงัคมส าหรับมารดาวยัรุ่นโดยภาพรวมควรจดับริการป้องกนัปัญหา เช่น การส่งเสริม
บทบาทครอบครัวให้เป็นผูใ้ห้ความรู้เร่ืองเพศศึกษา และบทบาทชายหญิง การจดักิจกรรมหรือโครงการเสริมความรู้เร่ืองเพศศึกษา 
อนามยัเจริญพนัธ์ุ บทบาทหญิงชายให้มารดาวยัรุ่นหรือวยัรุ่นทัว่ไปมีความรู้ ความเขา้ใจ และการจดับริการปรึกษา และให้ความรู้ 
ความเขา้ใจ รอบดา้นทุกมิติ เพ่ือหาทางเลือกท่ีเหมาะสมก่อนการยติุการตั้งครรภ ์สรุปวา่แนวทางท่ีเหมาะสมคือการพฒันาระบบการ
ป้องกนั และพฒันาระบบการช่วยเหลือ 
 ปัญหาดา้นการบริการท่ีพบคือไม่เอ้ืออ านวยต่อการเขา้ถึงบริการอนามยัการเจริญพนัธ์ุท่ีไม่เป็นมิตรส าหรับแม่วยัรุ่น 
ทศันคติของผูรั้บบริการยงัมองแม่วยัรุ่นในเชิงต าหนิท าให้แม่วยัรุ่นไม่ไวว้างใจ และการจดับริการส าหรับแม่วยัรุ่นไม่ครบวงจร 
ตั้งแต่การฝากครรภ์การคลอด และการดูแลหลงัคลอดรวมถึงการคุมก าเนิดท่ีไม่เหมาะสมกบัแม่วยัรุ่น และไม่มีการติดตามดูแล
ต่อเน่ือง และการส่งต่อไปยงัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งในการดูแลช่วยเหลือ ดงันั้นระบบบริการมีส่วนส าคญัในการท าใหผู้เ้ขา้รับบริการ
ฝากครรภมี์สุขภาพแข็งแรงทั้งมารดาและทารก เม่ือมารับบริการมีความอบอุ่นใจ เม่ือมีปัญหากลา้ท่ีจะปรึกษาเจา้หนา้ท่ี การพฒันา
ระบบบริการการฝากครรภใ์นมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกควรเป็นดงัน้ี  
 1.  การดูแลตามมาตรฐานบริการสุขภาพท่ีเป็นมิตรส าหรับวยั รุ่นและเยาวชน (Youth Friendly Health Services : 
YFHS) โดยการเช่ือมโยงทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล 
 2   แนวทางการดูแลหญิงมีครรภท่ี์มีปัจจยัเส่ียงสูง/มาตรฐานงานอนามยัแม่และเด็ก 
 3.  ระบบบริการท่ีค านึงถึงการรักษาความลบัความเป็นส่วนตวัไม่ตีตราเป็นองคร์วมและครบวงจร 
 4.  การมีส่วนร่วมของครอบครัว/ชุมชน 
 5.  พฒันาและปรับปรุงระบบบริการท่ีเป็นมิตรอยา่งต่อเน่ืองและมีคุณภาพซ่ึงจากการพฒันาดงักล่าวท าให้มารดามี
ความพึงพอใจเพ่ิมข้ึนและความเครียดมารดาลดลง 
 การพัฒนาความรู้ ทัศนคติ และทักษะของมารดาวยัรุ่นครรภ์แรกในการดูแลระหว่างตั้ งครรภ์และหลังคลอดซ่ึง
ความส าคญัต่อการตั้งครรภข์องมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก เน่ืองจากเป็นการตั้งครรภแ์รก ประกอบกบัเม่ือตั้งครรภจ์ะมีการเปล่ียนแปลง
ดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม อีกมาก นอกจากจะมีการเปล่ียนแปลงในวยัรุ่นแลว้ยงัตอ้งรับการเปล่ียนแปลงบทบาทท่ีเพ่ิมข้ึนมาดว้ย การ
พฒันาความรู้ ทศันคติ และทกัษะการดูแลระหวา่งตั้งครรภ ์ประกอบดว้ย 
 1.  การให้การปรึกษารายเด่ียวและรายบุคคลการให้การปรึกษาทั้ งรายกลุ่ม รายเด่ียวเป็นส่วนส าคัญท่ีจะสร้าง
สมัพนัธภาพกบัมารดาตลอดจนปัญหา ช่วยท าใหม้ารดามีท่ีระบายความรู้สึก ฝึกการคิดแกไ้ขปัญหาจนสามารถท่ีจะแกไ้ขปัญหาของ
ตนเองได ้การใหก้ารปรึกษาน้ีจึงด าเนินการทุกคร้ังท่ีท ากิจกรรมตามแผนการสอน 
 2.  การให้ความรู้/ฝึกอบรมตามแผนการสอน โดยเน้ือหาการสอนมาจากแนวคิดทฤษฎีงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งท่ีและจาก
ปัญหาท่ีมารดาวยัรุ่นน ามาสังเคราะห์ออกมาเบ้ืองตน้ และน ามาสร้างเป็นคู่มือการพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพในมารดาวยัรุ่น
ครรภแ์รก ผา่นผูเ้ช่ียวชาญประเมิน แนะน า ปรับปรุงเพ่ือเป็นคู่มือท่ีเหมาะสมต่อไป/ฝึกอบรมตามแผนการสอนในระยะตั้งครรภ ์คือ
1) การดูแลสุขภาพแม่และลูกในครรภ ์2) การดูแลหญิงตั้งครรภโ์ดยการนวดกระชบัผกูพนั 3) โภชนาการ 4) การออกก าลงักายระยะ
ตั้งครรภ ์5) การเตรียมตวัก่อนคลอด 6) การเตรียมเล้ียงลูกดว้ยนมแม่และระยะหลังคลอด 6 คือ 1) การส่งเสริมสุขภาพมารดาและ
ทารก 2) การเล้ียงลูกดว้ยนมแม่หลงัคลอด3) การออกก าลงักายในหญิงหลงัคลอด4) การอาบน ้ าทารก 5) การดูแลทารกท่ีมีภาวะตวั
เหลือง 6) การดูแลทารกคลอดก่อนก าหนด 
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           3. การแลกเปล่ียนเรียนรู้ในกลุ่มมารดาตั้งครรภแ์ละการประเมินวดัผล   ความส าคญัของการวดัและประเมินผลการ
เรียนรู้ เพ่ือท่ีจะทราบว่าการจัดกิจกรรมการเรียนการสอนท าให้ผูเ้รียนเกิดการเรียนรู้หรือไม่ เพียงใด จ าเป็นต้องมีการวดัและ
ประเมินผลการเรียนรู้ของผูเ้รียน ในอดีตการวดัและประเมินผลส่วนใหญ่ให้ความส าคญักบัการใชข้อ้สอบ ซ่ึงไม่สามารถสนอง
เจตนารมณ์การเรียนการสอนท่ีเนน้ให้ผูเ้รียนคิด ลงมือปฏิบติัดว้ยกระบวนการหลากหลาย เพื่อสร้างองคค์วามรู้  ดงันั้นผูส้อนตอ้ง
ตระหนกัวา่การเรียนการสอนการวดัและประเมินผลเป็นกระบวนการเดียวกนั และจะตอ้งวางแผนไปพร้อม ๆ กนั 
 จากผลการพฒันา ความรู้ เจตคติทกัษะและพฤติกรรม ระหวา่งตั้งครรภแ์ละหลงัคลอดการ โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก ทุก
รายดา้นและรายขอ้และผลสมัฤทธ์ิทางการเรียนก่อนเรียนและหลงัเรียนของมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกเพ่ิมข้ึนโดยรวม และรายบุคคลซ่ึง
สอดคลอ้งกบังานวิจยัจุไรรัตน์  มีทิพยกิ์จ (2547)  ศึกษาวิจยัเร่ือง พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองหลงัคลอดของมารดาครรภแ์รก 
พบวา่ ความรู้เก่ียวกบัการดูแลสุขภาพตนเองหลงัคลอด มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองหลงัคลอดของมารดา
ครรภแ์รก อยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติ .05  และงานวจิยั ทศันา  หลีดว้น (2546) ศึกษาวิจยัเร่ืองผลการให้ความรู้แก่มารดาวยัรุ่นครรภ์
แรกโดยใชก้ระบวนการกลุ่มต่อความรู้และการตอบสนองส่ือสัญญาณทารก พบวา่การให้ความรู้โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม สามารถ
เพ่ิมความรู้เก่ียวกบัส่ือสัญญาณทารกและการตอบสนองส่ือสัญญาณทารกได ้และจะเป็นแนวทางในการส่งเสริมให้มารดามีความรู้ 
ความเขา้ใจเก่ียวกบัส่ือสัญญาณทารก และสามารถตอบสนองส่ือสัญญาณทารกไดถู้กตอ้ง รวมทั้งเป็นการส่งเสริมการมีปฏิสมัพนัธ์
ระหวา่งมารดาและทารก ซ่ึงจะมีผลต่อการพฒันาการของทารกในดา้นต่าง ๆ 
 ดา้นการพฒันาความมัน่คงในมารดาวยัรุ่นครรภ์แรกโดยวดัจากการมีความพร้อมท่ีจะเป็นมารดาท่ีดีและปรับตวัต่อ
บทบาทมารดาไดห้ลงัไดรั้บพบวา่ความเช่ือในสมรรถนะแห่งตน การยอมรับบทบาทมารดาในระดบัดีมาก  แรงสนบัสนุนทางสงัคม
จากบุคคลใกลชิ้ด และแรงสนับสนุนทางสังคมจากบุคลากรการแพทย ์โดยรวมอยู่ในระดับมากท่ีสุดทุกขอ้รายการค าปรึกษา 
สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ พรพิมล  ภูมิฤทธิกุล (2552) ศึกษาวิจยัพฤติกรรมการดูแลตนเองของมารดาวยัรุ่นในจงัหวดัสมุทรสาคร 
พบวา่มีความเช่ือในประสิทธิภาพแห่งตน การยอมรับบทบาทการเป็นมารดา การไดรั้บแรงสนบัสนุนทางสงัคมจากบุคคลใกลชิ้ดใน
ระดบัปานกลาง การไดรั้บแรงสนบัสนุนทางสงัคมจากบุคลากรทางการแพทย ์และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองอยูใ่นระดบัมาก 
ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งไดแ้ก่ อาย ุสถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา อาชีพ รายไดข้องครอบครัว และล าดบัท่ีของบุตร มีความแตกต่างอยา่ง
มีนยัส าคญัทางสถิติ .05  
 

ข้อเสนอแนะ 
 1.  ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจิยัไปประยุกต์ใช้ตามบริบท 
  1.1 งานวิจยัน้ีเป็นงานวิจยัยุทธศาสตร์การพฒันาความมัน่คงดา้นสุขภาพมารดาวยัรุ่นครรภ์แรก มีฐานคิดจาก               
การใชค้นเป็นฐานทรัพยากรท่ีส าคญั ในงานวิจยัต่อไปในกลุ่ม หรือใชใ้นกลุ่มอ่ืน ๆ ควรประยกุตก์ารคน้หาวฒันธรรมชุมชน ภูมิ
ปัญญาทอ้งถ่ิน เป็นฐานรากในการท าวจิยั และสามารถจดัท าคู่มือการดูแลตนเองท่ีมีความเฉพาะส าหรับกลุ่มนั้น ๆ 
  1.2 งานวิจยัน้ีเป็นงานวิจยัท่ีวิจยัในกลุ่มมารดาวยัรุ่นครรภ์แรกอายุต  ่ากว่า 20 ปี และมีปัญหาดา้นสุขภาพ ด้าน
อารมณ์ และดา้นสงัคม ตลอดจนสร้างกระบวนการเรียนรู้การดูแลตนเองหลายดา้น ส่งผลใหมี้การดูแลตนเองมีคุณภาพและมีคุณค่า 
  1.3 ควรน าผลวิจยัเพื่อใชเ้ป็นขอ้มูลในการวางแผนจดัการเรียนการสอน และให้ค  าแนะน ากบันักเรียนในระดบั
มธัยมศึกษา/อาชีวศึกษา ซ่ึงอยูใ่นระบบของการเป็นวยัรุ่นในเร่ือง เพศศึกษา โดยช้ีให้เห็นถึงปัญหา/ผลกระทบของการตั้งครรภใ์น
วยัรุ่น  
 2. ข้อเสนอแนะในการวจิยัคร้ังต่อไป 
  2.1 เน่ืองจากงานวจิยัน้ีเป็นงานวจิยัแบบการทดลองก่ึงจริง (semi-experiment research design) หรือใหก้ารกระท า
การ (Treatment) ในการวจิยัคร้ังต่อไปควรมีกลุ่มควบคุม (Control group) เพ่ือใชใ้นการเปรียบเทียบจะท าใหง้านวจิยัมีคุณภาพมากข้ึน 
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  2.2 ควรมีการศึกษาเชิงลึกโดยท าครบกระบวนการวจิยัโดยเฉพาะการวิจยัเชิงการแพทยใ์นทางคลินิกตอ้งใชร้ะยะ
เวลานานเท่าใดและหาความสัมพนัธ์ระหว่างการสังเกตตนเองการออกก าลงักายและพฤติกรรมดา้นบริโภคอาหารประเภทท่ีไม่มี
ประโยชน์(Junk Food)เช่นน ้ าอดัลม ขนมกรุบกรอบ เพ่ือแสดงถึงการพฒันาดา้นร่างกายท่ีดีข้ึนจากปัจจยัในดา้นใด 
  2.3 การวจิยัภาพความเช่ือมโยงระหวา่งกายจิตและสงัคมวา่มีความสมัพนัธ์เป็นเหตุเป็นผลกนัอยา่งไรบา้ง 
  2.4 ควรมีการศึกษาความคิดเห็นของผูบ้ริหาร/เจา้หน้าท่ีของหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งกบัการให้บริการท่ีเหมาะสม
ส าหรับมารดาวยัรุ่นครรภแ์รก 
  2.5 ควรมีการวจิยัเชิงคุณภาพในเร่ืองพฤติกรรมการดูแลตนเองของมารดาวยัรุ่นครรภแ์รกหลงัคลอดท่ีไม่ไดอ้ยูก่บั
สามีหรือไม่อยูร่่วมกบัครอบครัว 
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