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The Effect of a Nutrition Promotion Program on the 
Nutritional Health Behavior and Hematocrit Levels 

of Adolescent Pregnant Women
Panthipa Jaranai*, Mayuree Nirattharadorn** and Natthapat Buaboon**

Abstract

Purpose: The study aimed to determine the effects of a nutrition promotion program on 
the nutritional health behavior and hematocrit levels of adolescent pregnant women.
Design: Quasi-experimental research.
Methods: The sample consisted of 60 pregnant women aged younger than 20 years in 
Chonburi province in Thailand. They were assigned to the experimental group or the 
control group, 30 in each group. The experimental group participated in a nutrition 
promotion program. The program was designed based on the Pender Health Promotion 
Model, which focused on the perceived benefits of action and perceived self-efficacy. The 
control group received routine nursing care. Data were collected using the nutritional 
health behavior questionnaire. All research instruments had content validity. The 
Cronbach’s alpha coefficient of reliability for the questionnaire was .80. Descriptive statistics 
and t-tests were used for data analysis.
Findings: Mean scores of nutritional health behavior and the hematocrit levels in the 
experimental group were significantly higher than before receiving the program (p < .05). 
Mean scores of nutritional health behavior and the hematocrit levels in the experimental 
group were significantly higher after receiving the program compared to those who received 
regular nursing care (p < .05).
Conclusion: Nurses who take care of adolescent pregnant women can apply the nutrition 
promotion program as an appropriate nursing guideline for enhancing health-promoting 
behaviors and preventing iron-deficiency anemia.

Keywords: Nutritional promotion program/ Nutrition health behavior/ Adolescent pregnant 

women
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บทน�ำ

	 สถานการณ์การตั้งครรภ์วัยรุ่นในประเทศไทย

เพ่ิมสงูขึน้ จากรายงานอตัราการคลอดบตุรของวยัรุน่หญงิ

อายุ 15-19 ปี ต่อวัยรุ่นหญิงอายุ 15-19 ปี 1,000 คน 

ในช่วง 10 ปีที่ผ่านมา พบว่า พ.ศ. 2548 จาก 49.3  

เพิ่มสูงถึง 53.4 ในปี พ.ศ. 2555 แม้ว่าในปี พ.ศ. 2558 

จะลดลง เหลือ 44.8 แต่ยังมีจ�ำนวนสูงอยู่ การตั้งครรภ์

ในวยัรุน่เสีย่งต่อการเกดิภาวะแทรกซ้อน ซึง่ส่งผลกระทบ

ทัง้สขุภาพมารดาและทารกในครรภ์ด้านจติใจ และสงัคม 

ภาวะแทรกซ้อนทีพ่บมากสดุคอื ภาวะโลหติจางจากการ

ขาดธาตเุหลก็ ซึง่เกดิจากมกีารสะสมของธาตเุหลก็ไม่พอ

ในช่วงระยะก่อนตัง้ครรภ์หรอืการรบัประทานอาหารทีม่ี

ธาตุเหล็กในสารอาหารไม่เพียงพอ (Tongsong, 2012) 

สาเหตุจากสตรีตั้งครรภ์วัยรุ ่นมีการบริโภคอาหารไม่

เหมาะสม ส่วนใหญ่เกิดจากการขาดความรูใ้นเรือ่งโภชนาการ 

บริโภคอาหารทีไ่ม่มปีระโยชน์ ดืม่น�ำ้อดัลมเลอืกรบัประทาน

อาหารเฉพาะที่ตนเองชอบ และขาดความตระหนักถึง 

ผลของการรับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ (Deenan, 

2008; Talengjit, Rongluen, & Siriborirak, 2012)

	 พฤตกิรรมโภชนาการไม่เหมาะสมในสตรตีัง้ครรภ์

วัยรุ่น ท�ำให้เสี่ยงต่อภาวะขาดสารอาหาร โดยเฉพาะ 

ธาตเุหลก็ ซึง่เป็นสารอาหารมผีลต่อการสร้างเมด็เลอืดแดง 

หากได้รบัไม่พอท�ำให้ระดบัความเข้มข้นของเมด็เลือดแดง

ลดลง เกดิภาวะโลหติจางได้ ภาวะดงักล่าวจะส่งผลกระทบ

ต่อระบบหัวใจ ท�ำให้เหนื่อยง่าย หากไม่ได้รับการรักษา

ด้วยยาเมด็เสริมธาตเุหลก็ อาจท�ำให้เกิดภาวะหวัใจล้มเหลว 

คลอดก่อนก�ำหนด ความทนในการเสียเลือดในระหว่าง

คลอดได้น้อย เกิดการติดเชื้อในระยะหลังคลอดได้ง่าย 

(Banhidy, et al, 2011) อีกทั้งวัยรุ่น มีการเจริญเติบโต

อย่างรวดเรว็ จงึต้องการพลังงานเพิม่ข้ึนกว่าการตัง้ครรภ์

ในวยัผูใ้หญ่ เพ่ือให้พอต่อความต้องการของร่างกายมารดา

และทารกในครรภ์การเปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาขณะ

ตั้งครรภ์เป็นสาเหตุหน่ึงท่ีท�ำให้ร่างกายมีความต้องการ

ธาตุเหล็กเพิ่มขึ้นกว่าภาวะปกติ(Shipala, et al, 2013) 

จงึจ�ำเป็นต้องได้รบัยาเมด็เสรมิธาตเุหลก็ในขณะตัง้ครรภ์ 

ซึง่จะส่งผลต่อระดบัความเข้มข้นของเมด็เลอืดแดง ท�ำให้

ป้องกันการเกิดภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กได้ 

(Bencaiova, Burkhardt, & Breymann, 2012)  

การรบัประทานยาเมด็เสรมิธาตเุหลก็นัน้ อาจมข้ีอจ�ำกดั 

เรือ่งของอาการข้างเคียงทีเ่กดิขึน้ ในระบบทางเดนิอาหาร 

เช่น อาการคลื่นไส้ อาเจียน ท้องผูก ท�ำให้สตรีตั้งครรภ์

วัยรุ่นเกิดความรู้สึกกังวล ไม่มั่นใจ กลัวอาการข้างเคียง

ของยา จึงหลีกเลี่ยง และหยุดรับประทานยาเม็ดเสริม 

ธาตุเหล็กท�ำให้ได้รับยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กไม่ต่อเนื่อง

	 ดงัน้ันการส่งเสรมิโภชนาการโดยการให้ความรู้

ด้านโภชนาการและการรบัประทานยาเมด็เสรมิธาตเุหลก็

เป็นส่ิงส�ำคัญ เม่ือสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นได้รับความรู้ เห็น

ประโยชน์จากการปฏิบตัพิฤตกิรรมด้านโภชนาการ จะท�ำให้

เกดิการปรับเปลีย่นพฤตกิรรมด้านโภชนาการทีด่แีละเมือ่

มีความมั่นใจในความสามารถของตนในการปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรมสงูก็จะสามารถขจดัอปุสรรคในการรบัประทาน

ยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก หรือสิ่งขัดขวางต่อการปฏิบัติ

พฤติกรรมด้านโภชนาการที่ดีได้ ส่งผลโดยอ้อมให้เกิด

ความมุ่งมั่นในการปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพนั้น

อย่างต่อเนือ่งมพีฤตกิรรมโภชนาการทีเ่หมาะสม รบัประทาน

อาหารที่มีประโยชน์อุดมด้วยธาตุเหล็ก สอดคล้องกับ 

การศกึษาของ Tamteangtrong, et al, (2017) ศกึษาเรือ่ง

ปัจจยัท�ำนายพฤตกิรรมการส่งเสรมิสขุภาพด้านโภชนาการ

ของหญงิตัง้ครรภ์วยัรุน่ พบว่า การรบัรูค้วามสามารถตนเอง 

ในการส่งเสริมสุขภาพด้านโภชนาการสามารถท�ำนาย

พฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพด้านโภชนาการของสตร ี

ตั้งครรภ์วัยรุ่นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

	 จงัหวดัชลบรุมีีอตัราการคลอดบตุรจากวยัรุน่หญงิ 

อายุ 15-19 ปี ต่อวัยรุ่นหญิง 15-19 ปี 1,000 คน  

เป็นอนัดบัหนึง่ของประเทศ โดยในเขตพืน้ทีอ่�ำเภอบางละมงุ

พบว่า มสีตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่ทีม่าฝากครรภ์ มภีาวะโลหติจาง 

(มรีะดบัความเข้มข้นของเมด็เลอืดแดงต�ำ่กว่า ร้อยละ 33) 

ร้อยละ 27.33 ผูว้จิยัในฐานะเป็นพยาบาลเวชปฏบิตัชิมุชน 

มบีทบาทส�ำคญัในการช่วยผลกัดนัให้เกดิการเปลีย่นแปลง

ในการดแูลสตรตีัง้ครรภ์วยัรุ่น ซึง่มีความเสีย่งต่อการเกดิ
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ภาวะแทรกซ้อนจากการตั้งครรภ์ได้มากกว่าวัยผู้ใหญ ่

โดยเฉพาะ การเกดิภาวะโลหติจางจากการขาดธาตเุหล็ก

ขณะตั้งครรภ์ จึงสนใจที่จะพัฒนาโปรแกรมส่งเสริมด้าน

โภชนาการ ตามรปูแบบการส่งเสรมิสขุภาพของเพนเดอร์ 

(Pender, Murdaugh, & Parson, 2011) เพื่อน�ำไป 

เป็นแนวทางการดูแลและการจัดกิจกรรมป้องกันภาวะ

โลหติจางจากการขาดธาตเุหล็กขณะตัง้ครรภ์และก่อให้เกิด

การดแูลสตรตีัง้ครรภ์วยัรุ่นให้มปีระสทิธภิาพสงูสดุต่อไป

กรอบแนวคิดในการวิจัย

	 การศึกษาน้ีใช้แนวคิดการส่งเสริมสุขภาพ 

ของเพนเดอร์ (Pender, et al, 2011) ประกอบด้วย  

1) การรับรู้ประโยชน์ (Perceived benefits of action) 

เมื่อสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นได้รับความรู้ จะเกิดการคาดหวัง

ประโยชน์ที่ได้รับหลังจากการปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริม 

สุขภาพด้านโภชนาการและตระหนักถึงคุณค่าของ

ประโยชน์จากการปฏบิตัพิฤตกิรรมนี ้ซึง่จะเป็นแรงเสรมิ

ท�ำให้สตรีตัง้ครรภ์วยัรุน่ เกดิแรงจูงใจในการปฏบิตั ิท�ำให้

เกดิพฤตกิรรมสร้างเสรมิสขุภาพด้านโภชนาการท่ีดส่ีงผล

ต่อการเพิ่มของระดับความเข้มข้นของเม็ดเลือดแดง  

และ 2) การรับรู้ความสามารถของตนเอง (Perceived 

self-efficacy) เมื่อบุคคลเชื่อว่าตนเองสามารถปฏิบัติ

พฤติกรรมส่งเสรมิสขุภาพด้านโภชนาการ ภายใต้อปุสรรค

หรือสถานการณ์ต่างๆได้รูส้กึม่ันใจความสามารถของตนเอง

ก็จะส่งผลให้สามารถจัดการกับอุปสรรคได้ ซึ่งมีอิทธิพล

โดยอ้อม ท�ำให้เกดิการปฏบิตัพิฤตกิรรมการส่งเสรมิสขุภาพ

ด้านโภชนาการนั้นอย่างต่อเนื่อง

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1.	 เพือ่เปรยีบเทยีบพฤตกิรรมด้านโภชนาการ

และระดบัความเข้มข้นของเมด็เลอืดแดงในสตรตีัง้ครรภ์

วยัรุ่นกลุม่ทดลองก่อนและหลงัการได้รบัโปรแกรมส่งเสรมิ

โภชนาการ

	 2.	 เพือ่เปรยีบเทยีบพฤตกิรรมด้านโภชนาการ

และระดบัความเข้มข้นของเมด็เลอืดแดงในสตรตีัง้ครรภ์

วัยรุ่น ระหว่างกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมส่งเสริมโภชนาการ

กับกลุ่มที่ได้รับการดูแลตามปกติหลังเข้าร่วมกิจกรรม  

12 สัปดาห์

สมมติฐานการวิจัย

	 1.	 คะแนนเฉล่ียของพฤตกิรรมด้านโภชนาการ

ของสตรีตั้ งครรภ ์วัยรุ ่นที่ ได ้รับโปรแกรมส ่งเสริม

โภชนาการ หลังเข้าร่วมโปรแกรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วม

โปรแกรม

	 2.	 คะแนนเฉลี่ยของระดับความเข้มข้นของ 

เม็ดเลือดแดงของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นที่ได้รับโปรแกรม 

ส่งเสริมโภชนาการ หลังเข้าร่วมโปรแกรมสูงกว่าก่อน 

เข้าร่วมโปรแกรม

	 3.	 คะแนนเฉล่ียของพฤตกิรรมด้านโภชนาการ

ของสตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่ทีไ่ด้รับโปรแกรมส่งเสรมิโภชนาการ 

สงูกว่ากลุม่ทีไ่ด้รบัการดแูลตามปกตหิลังเข้าร่วมกจิกรรม 

12 สัปดาห์

	 4.	 คะแนนเฉลี่ยของระดับความเข้มข้นของ 

เม็ดเลือดแดงของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นที่ได้รับโปรแกรม 

ส่งเสริมโภชนาการ สูงกว่ากลุ่มที่ได้รับการดูแลตามปกติ

หลังเข้าร่วมกิจกรรม 12 สัปดาห์

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-experimental 

research) ชนิดสองกลุ่มวัดก่อนและหลังการทดลอง

	 ประชากร สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น อายุน้อยกว่า  

20 ปี ทีม่ารบับรกิารฝากครรภ์ ทีห่น่วยรบับรกิารฝากครรภ์ 

ในจังหวัดชลบุรี

	 กลุ่มตัวอย่าง สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นอายุน้อยกว่า 

20 ปีทีม่ารบับรกิารฝากครรภ์ หน่วยฝากครรภ์ โรงพยาบาล

บางละมงุและโรงพยาบาลแหลมฉบงั จงัหวดัชลบรุ ีในช่วง

เดือน มีนาคม ถึงเดือน พฤษภาคม 2560 เลือกกลุ่ม

ตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง โดยคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่

ก�ำหนด คือ
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	 1.	 มีอายุครรภ์ 20-24 สัปดาห์
	 2.	 สามารถสือ่สารโดยการพดูและเขียนภาษาไทย
	 3.	 ตรวจสอบจากเวชระเบียน สมุดฝากครรภ์ 
และซกัประวตั ิพบว่า ไม่มปีระวตั ิการเป็นโรคเลอืดอืน่ๆ 
เช่น โรคธาลสัซเีมยี โลหติจางจากการขาดธาตเุหลก็ ภาวะ
พร่องเอนไซม์ G-6PD Systemic Lupus Erythematous 
(SLE) และ Aplastic anemia

	 เกณฑ์การคัดออก คือ มีภาวะแทรกซ้อนใน
ระหว่างที่ท�ำการศึกษา ได้แก่ โรคความดันโลหิตสูง โรค
เบาหวาน มีภาวะเลือดออกทางช่องคลอด รกเกาะต�่ำ 
หรือ ตรวจพบว่า ทารกในครรภ์มคีวามผดิปกต ิ(exclusion 
criteria) และ/หรือเข้าร่วมโปรแกรมไม่ครบ 3 ครั้ง 
(discontinuation criteria)

	 คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างจากโรงพยาบาลรัฐบาล
สงักดักระทรวงสาธารณสขุ ทีม่สีถติกิารเกดิภาวะโลหิตจาง
ในสตรีตัง้ครรภ์วยัรุน่ สงูกว่าเกณฑ์ทีก่รมอนามยัตัง้เป้าไว้
ไม่เกินร้อยละ10 และมีแนวทางการดูแลและรักษาสตรี
ตั้งครรภ์วัยรุ่นในแผนกฝากครรภ์ใกล้เคียงกัน โดยพบว่า
เข้าเกณฑ์ทัง้หมด 8 โรงพยาบาลจากนัน้ท�ำการสุม่อย่างง่าย 
โดยการจับฉลากเลือก 1 โรงพยาบาลเป็นกลุ่มทดลอง 
และ 1 โรงพยาบาลเป็นกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 32 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 1.	 เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ประกอบด้วย แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล และ
แบบสอบถามพฤตกิรรมด้านโภชนาการ ทีพ่ฒันามาจาก
แบบสอบถามพฤติกรรมด้านสุขภาพโภชนาการของ 
Ngoenying, et al, (2013) มีข้อค�ำถาม 24 ข้อ เป็น 
ข้อค�ำถามทางบวกและทางลบ ลักษณะค�ำตอบเป็น
มาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) 4 ระดบั ตรวจสอบ
ความตรงตามเนือ้หา (Content validity) โดยผูท้รงคณุวฒุิ 
จ�ำนวน 3 คน และน�ำไปทดลองใช้ได้ค่าสัมประสิทธ์ิ
แอลฟ่าครอนบาคเท่ากับ .80

	 2.	 เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการทดลอง ได้แก่ โปรแกรม
ส่งเสริมโภชนาการ ทีผู่ว้จิยัสร้างข้ึนตามแนวคดิการส่งเสรมิ 
สุขภาพของเพนเดอร์และคณะ (Pender, Murdaugh, 

& Parson, 2011) ประกอบด้วย กิจกรรมการให้ความรู้

เพื่อส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ และกิจกรรมส่งเสริม 

การรับรูค้วามสามารถของตนเอง ผ่านแหล่งเรยีนรู ้กจิกรรม

ประกอบด้วย1) การประสบความสําเร็จ (mastery 

experiences) เป็นการส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น 

ฝึกทกัษะเพือ่น�ำไปใช้ในชวิีตจรงิ 2) การใช้ตวัแบบสญัลกัษณ์ 

(symbolic modeling) เพื่อให้สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น เห็น

ประสบการณ์จากการกระท�ำของตัวแบบผ่านส่ือซึ่งมี

ลักษณะคล้ายกับตน 3) การใช้คําพูดชักจูง (verbal 

persuasion) และ 4) การกระตุน้ทางอารมณ์ (emotional 

arousal) โดยใช้เวลาด�ำเนินการ 12 สัปดาห์ โปรแกรม

ได้รบัการตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาโดยผูท้รงคณุวฒุ ิ

จ�ำนวน 3 คน

การพิทักษ์สิทธ์กลุ่มตัวอย่าง

	 งานวจิยัผ่านการรบัรองจากคณะอนกุรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  

ชดุที ่3 เลขทีโ่ครงการ 159/2559 (15 กมุภาพนัธ์ 2560) 

การเข้าร่วมวิจัยของกลุ่มตัวอย่างเป็นไปโดยสมัครใจ 

สามารถปฏิเสธการเข้าร่วมวิจัยหรือถอนตัวจากการวิจัย

ได้ทกุเมือ่ ข้อมลูทัง้หมดทีไ่ด้จากกลุม่ตวัอย่างเป็นความลบั 

โดยเปิดเผยและน�ำเสนอข้อมูลเฉพาะรูปแบบรายงาน

สรุปผลในภาพรวมเท่านั้น

การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 1.	 ผู้วจิยัเข้าพบผูอ้�ำนวยการหวัหน้างานแผนก

ฝากครรภ์ แพทย์ประจ�ำการ และเจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้อง

เพือ่แนะน�ำตวัเองพร้อมชีแ้จงวตัถปุระสงค์ เพือ่ขอความ

ร่วมมือในการท�ำวิจัย

	 2.	 ผู้วจิยัสร้างสมัพันธภาพ แนะน�ำตวัเอง อธบิาย

วตัถปุระสงค์และประโยชน์ของการวจิยั ขัน้ตอนการเกบ็

ข้อมูล รวมทั้งการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง และให้

กลุ่มตัวอย่างที่สมัครใจ ทั้งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง

ตอบแบบสอบถามพฤตกิรรมด้านโภชนาการ (pre-test) 

ในวนัองัคารซึง่เป็นไปตามก�ำหนดวนัเปิดให้บรกิารฝากครรภ์

ของโรงพยาบาล เวลา 08.00-12.00น.
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	 3.	 กลุ่มควบคุม ได้รับการพยาบาลตามปกติ

ตามการนัดหมายของโรงพยาบาล โดยผู้วิจัยท�ำการ 

นดัหมายครั้งต่อไปอีก 12 สปัดาห์ ซึง่ตรงกบัวนันดัตรวจ

ของโรงพยาบาล

	 4.	 กลุม่ทดลอง ผูว้จิยัด�ำเนนิการจดัโปรแกรม

ส่งเสริมโภชนาการจ�ำนวน 2 ครั้งทุกวันจันทร์ ซึ่งเป็นไป

ตามก�ำหนดวันเปิดให้บริการฝากครรภ์ของโรงพยาบาล 

และท�ำการติดตามทางโทรศัพท์ จ�ำนวน 1 ครั้ง

		  ครัง้ที ่1 สปัดาห์ที ่1 เมือ่กลุม่ตวัอย่างมอีายุ

ครรภ์ 20-24 สัปดาห์ (ใช้เวลา 30-45 นาที)

	 	 1)	ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ โดยผู้วิจัย 

ให้ดวูดีทิศัน์การ์ตนู และให้ความรูผ่้านสือ่ภาพพลกิ เนือ้หา

เกีย่วกบัการเลอืกรบัประทานอาหารทีม่ปีระโยชน์ครบถ้วน 

อาหารทีช่่วยดดูซมึธาตเุหลก็ อาหารทีขั่ดขวางการดูดซมึ

ธาตุเหล็ก และการรับประทานยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กที่ 

ถกูต้อง เพือ่ส่งเสรมิให้สตรต้ัีงครรภ์ได้รบัความรู ้เกดิการ

รับรู ้และคาดหวงัประโยชน์จากการปฏบิตัพิฤติกรรมด้าน

โภชนาการขณะตั้งครรภ์

	 	 2)	ส่งเสริมรับรู้ความสามารถของตน โดย

ผู้วิจัยด�ำเนินการดังนี้

	 	 	 2.1	 การได้เหน็ประสบการณ์จากตัวแบบ

ที่เป็นสัญลักษณ์ผู้วิจัยให้ชมวีดิทัศน์สถานการณ์จ�ำลอง

บคุคล เกีย่วกบัการปฏบิตัพิฤตกิรรมด้านโภชนาการ เรือ่ง 

“แม่วยัใส ระวงัภยัซดี จากขาดธาตเุหลก็ตอนท้องได้ ง่าย

นดิเดยีว” เพ่ือให้สตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่ ได้เรยีนรูป้ระสบการณ์

ความส�ำเร็จจากตัวแบบทางอ้อม ซึ่งมีลักษณะคล้ายคลึง

กับตนเอง

	 	 	 2.2	 ประสบการณ์ท่ีประสบความส�ำเร็จ 

จากการเล่นเกมส์ เรือ่ง“แม่วยัใสเลอืกอาหารด ีรกันีไ้ม่จดื 

(ซีด)จาง” การฝึกทักษะเลือกอาหารนี้จะช่วยส่งเสริมให้

เกิดความเชื่อมั่นและรับรู้ความสามารถ จากการประสบ

ความส�ำเร็จในการจ�ำแนกอาหารที่มีประโยชน์อุดมด้วย

ธาตุเหล็กด้วยตนเอง

	 	 	 2.3	 การใช้ค�ำพูดชักจูง ได้แก่ การให ้

ค�ำชมเชยและการให้ก�ำลังใจจากผู้วิจัย เมื่อสตรีตั้งครรภ์

วัยรุ่นแสดงความคิดเห็นหรือพฤติกรรมได้เหมาะสม  

เพือ่ให้เกดิความเชือ่ในความสามารถของตนเอง เป็นการ

ส่งเสริมให้สตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่นัน้ เกดิก�ำลงัใจมคีวามมัน่ใจ

และมคีวามพยายามมากข้ึนทีจ่ะกระท�ำพฤตกิรรมนัน้ให้

ส�ำเร็จ

	 	 	 2.4	 การกระตุ้นทางสรีระและอารมณ ์

ผู้วจัิยกระตุน้ให้สตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่ เกดิความตืน่ตวัในการ

ปฏิบตัพิฤตกิรรมด้านโภชนาการ โดยการบนัทกึพฤตกิรรม

การรับประทานอาหารในแต่ละวันและการรับประทาน

ยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก ให้สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นได้ร่วมแสดง

ความคิดเห็น ซักถามข้อสงสัยเก่ียวกับพฤติกรรมการ 

รบัประทานอาหารของตนจากผู้วจิยั และประเมนิตนเอง

ว่ามพีฤตกิรรมด้านโภชนาการดขีึน้หรือไม่ และผูว้จิยัมอบ

แผ่นพับความรู้ “แม่วัยใส ใส่ใจโภชนาการ” เพื่อกระตุ้น

ให้เกิดพฤตกิรรมการบริโภคอาหารทีถ่กูต้องอย่างต่อเนือ่ง

ขณะอยู่ที่บ้าน พร้อมนัดพบอีกครั้ง อีก 4 สัปดาห์ซึ่งตรง

กับการนัดตรวจฝากครรภ์ของโรงพยาบาล

		  ครัง้ที ่2 สปัดาห์ที ่4 เมือ่กลุม่ตวัอย่างมอีายุ

ครรภ์ 24-28 สัปดาห์ (ใช้เวลา 20-25 นาที)

	 	 ผูว้จิยัเข้าพบกลุม่ตวัอย่างเป็นรายกลุ่มและ

รายบุคคล และด�ำเนินกิจกรรมดังนี้

	 	 1)	ส่งเสริมการรับรู้ประโยชน์ การปฏิบัติ

พฤติกรรมส่งเสริมด้านโภชนาการผู้วิจัยทบทวนความรู ้

โดยใช้สือ่ภาพพลกิ ผูว้จิยัให้กลุม่ตวัอย่างเล่าถงึประโยชน์

ทีไ่ด้รบัจากการปฏิบตัพิฤตกิรรมด้านโภชนาการทีผ่่านมา 

เพื่อให้กลุ่มตัวอย่างประเมินพฤติกรรมด้านโภชนาการ 

ทีผ่่านมาของตนเอง และเหน็ถงึการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม

ด้านโภชนาการหลังจากเข้าร่วมกิจกรรมในสัปดาห์ที่ 1

	 	 2)	 ส่งเสรมิรบัรูค้วามสามารถของตนในการ

ปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมด้านโภชนาการ โดยผู้วิจัยให้

กลุ่มตวัอย่างเล่าถงึอปุสรรคทีพ่บและวธิทีีไ่ด้แก้ไขไป ผู้วจิยั
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กล่าวชื่นชมเมื่อกลุ่มตัวอย่างปฏิบัติพฤติกรรมได้ถูกต้อง 

และหากกลุ่มตัวอย่างปฏิบัติพฤติกรรมด้านโภชนาการ 

ไม่ถกูต้องผูว้จิยักล่าวให้ก�ำลงัใจ พร้อมทัง้ให้แนวทางการ

ปฏบิตัทิีถ่กูต้องแก่กลุม่ตวัอย่าง พร้อมทัง้ให้กลุม่ตวัอย่าง

น�ำเอกสารบันทึกการรับประทานอาหาร 24 ชั่วโมงและ

การบนัทกึการรบัประทานยาเมด็เสรมิธาตเุหล็กไปบนัทกึ

ต่อที่บ้าน

		  ครั้งที่ 3 สัปดาห์ที่ 6 เมื่อกลุ่มตัวอย่างอายุ

ครรภ์ 26-30 สัปดาห์ (ใช้เวลา 5-10 นาที)

	 	 ผู้วิจัยติดตามทางโทรศัพท์ เพื่อติดตาม

พฤตกิรรมด้านโภชนาการขณะอยู่ทีบ้่านและปัญหาทีพ่บ 

ซึ่งท�ำให้ผู้วิจัยสามารถประเมินข้อมูลโภชนาการ และให้

ความรู้ได้ตรงกับปัญหาของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น ได้อย่าง

ต่อเนื่องขณะอยู่ที่บ้าน

		  คร้ังที ่4 สปัดาห์ที ่12 เมือ่กลุม่ตวัอย่างอายุ

ครรภ์ 32-36 สัปดาห์ (ใช้เวลา 20-30 นาที)

		  ผูวิ้จยัเข้าพบกลุม่ตัวอย่างเป็นรายกลุม่และ

รายบุคคล และด�ำเนินกิจกรรมดังนี้

	 	 1)	 ให้กลุม่ตวัอย่างเล่าถงึประโยชน์จากการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้านโภชนาการผ่านมา พร้อมทั้ง

ตรวจประเมิน เอกสารการรบัประทานยาเมด็เสรมิธาตเุหลก็

และการรับประทานอาหาร ถ้ากลุ่มตัวอย่างตอบถูกให้

กล่าวช่ืนชม ถ้าผดิให้ก�ำลงัใจ และบอกแนวทางการแก้ไข 

การกระตุ้นการรับรู้ประโยชน์และการกระตุ้นการรับรู้

ความสามารถของตน

	 5.	 ในสัปดาห์ที่ 12 ซึ่งตรงกับวันนัดตรวจ

ของโรงพยาบาล

	 	 ผู้วิจัยให้กลุ่มตัวอย่างทั้งกลุ่มควบคุมและ

กลุม่ทดลองตอบแบบสอบถามพฤตกิรรมด้านโภชนาการ 

(post-test) และประเมนิผลความเข้มข้นของเมด็เลอืดแดง 

หลังจากเสร็จสิ้นการเข้าร่วมการวิจัย กลุ่มควบคุมได้รับ

ความรู้และค�ำแนะน�ำเกี่ยวกับเรื่องโภชนาการและการ 

รบัประทานยาเมด็เสรมิธาตเุหล็กเช่นเดยีวกบักลุ่มทดลอง

ผลการวิจัย

	 กลุ่มตัวอย่างในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

ส่วนใหญ่มีอายุอยู่ในช่วง 18-19 ปี คิดเป็นร้อยละ 56.7 

อายคุรรภ์เมือ่เริม่ท�ำการศึกษา ส่วนใหญ่อาย ุ22 สัปดาห์ 

ร้อยละ 38.30 ดัชนีมวลกายก่อนตั้งครรภ์ ส่วนใหญ ่ 

อยู่ในเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 88.30 และมีระดับการศึกษา 

ชั้นมัธยมศึกษา ส่วนใหญ่ ร้อยละ 60 และร้อยละ 43.30 

ไม่ได้ประกอบอาชพีกลุม่ตวัอย่าง ส่วนใหญ่ไม่ได้อยูก่บัสามี 

ร้อยละ 61.70 รายได้รวมของครอบครัวส่วนใหญ่ อยู่ใน

ช่วง 10,001-20,000 บาท และ ร้อยละ 67.70 ไม่ได้

วางแผนที่จะมีบุตร

       	 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม

ด้านโภชนาการของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น กลุ่มทดลองก่อน

และหลังการได้รับโปรแกรมส่งเสริมโภชนาการ พบว่า 

กลุ่มทดลองทีไ่ด้รบัโปรแกรมส่งเสรมิโภชนาการมคีะแนน

พฤติกรรมด้านโภชนาการหลังการทดลอง สูงกว่าก่อน

เข้าร่วมโปรแกรมส่งเสริมโภชนาการอย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถติ ิt = -14.190 (p< .05) ซึง่เป็นไปตามสมมตฐิาน

ข้อที่ 1 (ตารางที่ 1)

ตารางที่ 1	 ผลการวเิคราะห์เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่คะแนนพฤตกิรรมด้านโภชนาการของสตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่กลุม่ทดลอง

ก่อนและหลังการได้รับโปรแกรมส่งเสริมโภชนาการ

คะแนนพฤติกรรม

ด้านโภชนาการกลุ่มทดลอง

X SD t df p-value

ก่อนการทดลอง

หลังการทดลอง

47.10

73.27

9.39

4.64
-14.190 29 .000
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	 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนระดับความ

เข้มข้นของเมด็เลอืดแดงในสตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่กลุม่ทดลอง

ก่อนและหลงัการได้รบัโปรแกรมส่งเสรมิโภชนาการ พบว่า 

กลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมส่งเสริมโภชนาการมีระดับ

ความเข้มข้นของเม็ดเลือดแดงหลังการทดลอง สูงกว่า

ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมส่งเสรมิโภชนาการ อย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถติ ิ(t =-14.373, p< .05) ซึง่เป็นไปตามสมมตฐิาน

ข้อที่ 2 (ตารางที่ 2)

ตารางที่ 2	 ผลการวเิคราะห์เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่คะแนนพฤตกิรรมด้านโภชนาการของสตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่กลุม่ทดลอง

ก่อนและหลังการได้รับโปรแกรมส่งเสริมโภชนาการ

ความเข้มข้นของเม็ดเลือดแดง

กลุ่มทดลอง

X SD t df p-value

ก่อนการทดลอง

หลังการทดลอง

35.60

37.19

 1.10

1.01
-14.373 29 .000

	 การเปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่คะแนนพฤตกิรรมด้าน

โภชนาการของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นระหว่างกลุ่มท่ีได้รับ

โปรแกรมส่งเสริมโภชนาการกบักลุม่ทีไ่ด้รบัการดูแลตาม

ปกตหิลังเข้าร่วมกจิกรรม 12 สปัดาห์ พบว่า ก่อนการทดลอง

กลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุมค่ีาเฉลีย่คะแนนพฤตกิรรม

ด้านโภชนาการไม่แตกต่างกัน หลังการทดลอง พบว่า  

กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมด้านโภชนาการ

สูงกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<.05) 

ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 3 (ตารางที่ 3)

ตารางที่ 3	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมด้านโภชนาการของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น ระหว่างกลุ่มทดลองและ

กลุ่มควบคุมก่อนและหลังได้รับโปรแกรม

พฤติกรรมด้าน

โภชนาการ

กลุ่มทดลอง

(n = 30)

 กลุ่มควบคุม

(n = 30) t-test df p-value

x  SD x  SD

ก่อนการทดลอง

หลังการทดลอง

47.10

73.27

9.39

4.64

47.47

51.07

 10.63

 15.38

 -.14

7.56

58

58

.88

.00

	 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยระดับความเข้มข้น

ของเมด็เลือดแดงในสตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่ระหว่างกลุม่ทีไ่ด้รบั

โปรแกรมส่งเสริมโภชนาการกบักลุม่ทีไ่ด้รบัการดูแลตาม

ปกติหลังเข้าร่วมกิจกรรม 12 สัปดาห์ พบว่า ก่อนการ

ทดลอง กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยระดับ

ความเข้มข้นของเมด็เลอืดแดงไม่แตกต่างกนั แต่หลงัการ

ทดลองพบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียระดับความเข้มข้น

ของเม็ดเลือดแดงสูงกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิต ิ(p<.05) ซึง่เป็นไปตามสมมตฐิานข้อที ่4 (ตาราง

ที่ 4)
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ตารางที่ 4	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยระดับความเข้มข้นของเม็ดเลือดแดงของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น ระหว่างกลุ่มทดลอง

และกลุ่มควบคุมก่อนและหลังได้รับโปรแกรม

ความเข้มข้นของ

เม็ดเลือดแดง

กลุ่มทดลอง

(n = 30)

 กลุ่มควบคุม

(n = 30) t-test df p-value

x  SD x  SD

ก่อนการทดลอง

หลังการทดลอง

 35.60

 37.19

1.10

1.01

35.52

36.38

1.12

1.50

 .25

2.43

 58

 58

.79

.01

อภิปรายผล

	 ผลการศึกษาพบว่า สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นที่ได้รับ

โปรแกรมส่งเสริมโภชนาการมีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรม

ด้านโภชนาการและระดบัความเข้มข้นของเมด็เลอืดแดง 

สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ และสูงกว่ากลุ่มควบคุม 

ที่ได้รับการพยาบาลตามปกติ อธิบายได้ว่าโปรแกรม 

ส่งเสรมิโภชนาการทีผู่ว้จิยัจดัท�ำขึน้ประยกุต์จาก แนวคดิ

ทฤษฎส่ีงเสริมสขุภาพของเพนเดอร์ (Pender, Murdaugh, 

& Parson, 2011) ประกอบด้วยการรับรู้ประโยชน์ และ

การรับรู้ความสามารถของตน ซ่ึงในกิจกรรมเป็นการให้

ความรู้เพื่อให้เกิดการรับรู้ประโยชน์ เรื่องโภชนาการ  

โดยเน้นเฉพาะกลุ่มสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น แยกกับกลุ่มสตรี

ตัง้ครรภ์วยัผูใ้หญ่โดยเน้นวยัรุน่เป็นศนูย์กลาง มผีูว้จิยัเป็น

ผู้กระตุ้น ให้เกิดการพูดคุย และบรรยากาศที่เป็นกันเอง 

ผูว้จิยัให้ความรูผ่้านสือ่การเรยีนรู ้ทีม่สีสีนัสดใส เหมาะกับ

ช่วงวัย เข้าใจง่าย ท�ำให้สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นชอบ เกิดการ

เรยีนรู ้สงัเกต และสนใจในการท�ำกจิกรรมมากขึน้ ท�ำให้

ได้ความรู้ และเห็นคุณค่า ประโยชน์จากการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมด้านโภชนาการคือ การรับประทานอาหารที่

ครบถ้วน รับประทานอาหารทีส่่งเสรมิการดูดซึมธาตเุหลก็ 

หลีกเลี่ยงอาหารที่ขัดขวางการดูดซึมธาตุเหล็ก และการ

รับประทานยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก ถูกต้อง สม�่ำเสมอ  

ตามแผนการรักษาโดยน�ำมาพิจารณาและแก้ไขกับ

พฤติกรรมด้านโภชนาการของตนในปัจจุบัน สอดคล้อง

กับแนวคิดการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพของเพนเดอร ์

และคณะ (Pender,et al,2011) กล่าวว่าการรบัรู้ประโยชน์

ของการปฏิบัติพฤติกรรมเป็นการแสดงออกทางใจของ

การได้รับแรงเสริมด้านบวกในการปฏิบัติพฤติกรรมนั้น 

ซึง่เป็นการคาดการณ์ของแต่ละบคุคลถงึประโยชน์ทีไ่ด้รบั

ท�ำให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทางด้านสุขภาพ  

การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัติพฤติกรรมนี้มีอิทธิพล

ทั้งทางตรงและทางอ้อม ผ่านแรงจูงใจในการปฏิบัติ

พฤติกรรมให้เกิดความมุงมั่นในการปฏิบัติพฤติกรรมนั้น

	 การส่งเสรมิการรบัรูค้วามสามารถของตน ในสตรี

ตั้งครรภ์วัยรุ่น ผ่านแหล่งการเรียนรู้ ที่ผู้วิจัยจัดท�ำขึ้น  

โดยผู้วิจัยใช้ตัวแบบผ่านทางสื่อที่ผู้วิจัยจัดท�ำขึ้น ให้เห็น

ถึงการปฏิบัติพฤติกรรมด้านโภชนาการทั้งด้านบวกและ

ด้านลบเพือ่ส่ือให้สตรีตัง้ครรภ์วยัรุ่นเห็นถงึผลจากการปฏิบตัิ

พฤตกิรรมด้านโภชนาการทีด่แีละไม่ดว่ีาจะส่งผลอย่างไร

ต่อสุขภาพซึง่สอดคล้องกบัการศกึษาของ Pramoolsinsup, 

et al .(2013) พบว่า การเสนอตัวแบบด้านบวก ท�ำให้

สตรตีัง้ครรภ์วัยรุน่ เกดิการเรยีนรูป้ระสบการณ์ทีป่ระสบ

ความส�ำเรจ็จากการปฏิบตัพิฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพทีด่ ี

เหมาะสม และถูกต้อง ซึ่งมีผลต่อการปฏิบัติพฤติกรรม

ของกลุ่มหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น การฝึกทักษะเล่นเกมเลือก

อาหารจากบัตรค�ำรูปภาพท�ำให้สตรีตั้งครรภ์ได้ลองฝึก

ปฏบิตัจิรงิเกดิความมัน่ใจในการเลอืกรบัประทานอาหาร

ท�ำให้เกดิการเปลีย่นแปลงด้านพฤตกิรรมด้านโภชนาการ

ดีขึ้น แต่ถ้าสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นเลือกไม่ถูกต้อง ผู้วิจัยจะ

เน้นย�้ำให้เข้าใจมากขึ้น สอดคล้องกับ การศึกษาของ 

Pancharean (2014) พบว่า ในขั้นตอนการฝึกปฏิบัติ  

ได้ฝึกทักษะให้สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น เลือกบัตรค�ำที่แสดง 

รูปจริงของอาหารที่ควรรับประทานในแต่ละวัน การฝึก

ปฏิบตัดิงักล่าว สตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่ได้เป็นผู้ท�ำเองหลังจาก
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เรียนรู้จนเข้าใจเพ่ือท�ำให้เกิดพฤตกิรรมใหม่และมกีารปฏิบตัิ

จนเป็นนสิยั ส่งผลคะแนนพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพของ

สตรีตัง้ครรภ์วยัรุ่นด้านโภชนาการ มคีะแนนเฉลีย่เพิม่ขึน้ 

อย่างมนียัส�ำคญัทางสถิตนิอกจากนี ้ผูว้จิยัท�ำแบบบนัทกึ

การรับประทานยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก ซ่ึงมีสีสันสดใส 

กะทัดรัด แนบไว้ในสมุดเล่มสีชมพู และการติดตามทาง

โทรศพัท์ ในสปัดาห์ที ่8 เพือ่ตดิตามปัญหาด้านโภชนาการ 

เมื่อสตรีตั้งครรภ์ปฏิบัติได้ถูกต้องเหมาะสม ก็จะกล่าว

ชมเชยให้ก�ำลงัใจและหากปฏบิตัไิม่ถูกต้อง ผูว้จิยักจ็ะให้

ค�ำปรึกษาเพ่ิมเตมิ สอดคล้องกับการศกึษาของ Sulaiman, 

et al. (2017) พบว่า การกระตุ้นเตือนทางโทรศัพท ์

เป็นกิจกรรมหนึ่งท่ีจะช่วยเน้นย�้ำให้วัยรุ่นมีพฤติกรรม 

ที่พึงประสงค์ เม่ือได้รับการกระตุ้นเตือนทางโทรศัพท์  

กท็�ำให้สตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่มกีารเปลีย่นพฤตกิรรมมากขึน้ 

สอดคล้องกบั การศกึษาของ Summawan, et al. (2013) 

ทีพ่บว่า การรับรูป้ระโยชน์ และการรบัรูค้วามสามารถของ

ตนเอง มีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมส่งเสริม 

สขุภาพ ผลลพัธ์ของการตัง้ครรภ์ในวยัรุน่ ซึง่การรบัรู้และ

คาดหวังประโยชน์ที่จะเกิดข้ึน เป็นแรงเสริมท�ำให้สตร ี

ตัง้ครรภ์วยัรุน่ เกดิแรงจงูใจในการปฏบิตั ิท�ำให้เกดิพฤตกิรรม

สร้างเสริมสุขภาพด้านโภชนาการที่ดี

ข้อเสนอแนะ

	 พยาบาลผู ้ให้การดูแลสตรีตั้งครรภ์วัยรุ ่น 

สามารถน�ำแนวทางในการจัดกิจกรรมโปรแกรมส่งเสริม

ด้านโภชนาการเพื่อส่งเสริมสุขภาพด้านโภชนาการและ

เพือ่ป้องกนัภาวะโลหติจางจากการขาดธาตเุหลก็ในสตรี

ตั้งครรภ์วัยรุ่นได้

กิตติกรรมประกาศ
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