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บทคัดย่อ
	 จากการทบทวนวรรณกรรม การตั้งครรภ์ซ�้ำในมารดาวัยรุ่นหมายถึง มารดาวัยรุ่นที่มีการตั้งครรภ์อีกครั้งหลังจากการตั้ง

ครรภ์ครั้งก่อน ไม่มีเกณฑ์การเว้นระยะการตั้งครรภ์ครั้งก่อนเข้ามาเกี่ยวข้อง แต่จะรวมมารดามีอายุน้อยกว่า 20 ปี และยังสามารถ

แบ่งเป็น การตั้งครรภ์ซ�้ำเร็วในมารดาวัยรุ่น หมายถึงมารดาวัยรุ่นที่มีการตั้งครรภ์อีกครั้งหลังจากการตั้งครรภ์ครั้งก่อน ภายใน 24 

เดือน โดยที่มารดามีอายุน้อยกว่า 20 ปี จะเห็นได้ว่า การตั้งครรภ์ซ�้ำเร็วในมารดาวัยรุ่น จะเป็นกลุ่มย่อยของ การตั้งครรภ์ซ�้ำใน

มารดาวัยรุ่น โดยเน้นที่ระยะห่างของการตั้งครรภ์ครั้งก่อนและครั้งปัจจุบัน ไม่เกิน 24 เดือน บทความวิชาการฉบับนี้ เป็นการน�ำ

เสนอข้อค้นพบจากงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการตั้งครรภ์ซ�้ำในมารดาวัยรุ่น เกี่ยวกับสถานการณ์ปัจจุบัน ปัจจัยเสี่ยง และผลกระทบ

ด้านสุขภาพของมารดาและทารก ในมารดาวยัรุน่ทีม่กีารตัง้ครรภ์และคลอดครัง้ทีส่องข้ึนไป เพือ่พฒันาความเข้าใจของผูด้แูลสขุภาพ

มารดาวยัรุน่ ทีช่่วยให้น�ำไปสูก่ารพฒันารปูแบบการดแูลช่วยเหลือทีเ่หมาะกบัความต้องการของมารดาวยัรุ่น และการค�ำนงึถงึสุขภาพ

ของมารดาและทารก 
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บทน�ำ
	 การตัง้ครรภ์ในวยัรุน่ยงัคงเป็นปัญหาส�ำคญัในระบบ

บริการสุขภาพ ที่บุคลากรทางสุขภาพจ�ำเป็นต้องให้การดูแล 

และบริบาลผู้รับบริการกลุ่มนี้ โดยมีปัจจัยต่าง ๆ ท่ียังคงต้อง

ท�ำการศึกษาอย่างลึกซึ้ง เพ่ือให้เกิดความเข้าใจปัญหาอย่าง

แท้จริง และมีการวางแผนดูแลรวมถึงการป้องกันได้อย่าง        

เหมาะสม1 แม้จากตัวเลขสถิติโดยรวมของทั่วโลกนั้น พบว่า

สถานการณ์การตัง้ครรภ์ในวยัรุน่มแีนวโน้มลดลงอย่างต่อเนือ่ง2 

แต่ในขณะเดียวกันสถิติของส�ำนักอนามัยและเจริญพันธ์ กรม

อนามัย กระทรวงสาธารณสุข รายงานว่าการตั้งครรภ์ซ�้ำในวัย

รุ่นมีแนวโน้มสูงขึ้น3 จากข้อมูลสถิติการตั้งครรภ์ซ�้ำในวัยรุ่นพบ

ว่าช่วงปี ค.ศ. 2003-2015 มีมารดาวัยรุ่นอายุ 10-19 ปี มีการ

ตัง้ครรภ์ซ�ำ้ครัง้ทีส่องขึน้ไปคดิเป็นจ�ำนวนร้อยละ 10.7 และเพิม่

ขึ้นเป็น 12.2 ในปี ค.ศ. 2015 โดยในกลุ่มอายุที่มีอัตราการตั้ง

ครรภ์ซ�ำ้สูงทีส่ดุคอื ช่วงอาย ุ18-19 ปี พบว่าจาก ปี 2003-2015 

มารดากลุ่มอายุดังกล่าวมีการตั้งครรภ์ซ�้ำคิดเป็นร้อยละ 13.9 

สูงขึ้นเป็นร้อยละ 17.6 ซึ่งตามมาตรฐานองค์การอนามัยโลกได้

ก�ำหนดเกณฑ์การตั้งครรภ์ซ�้ำในมารดาวัยรุ่นต้องไม่เกินร้อยละ 

10 ของประชากรวัยรุ่นหญิง ซึ่งประเทศไทย โดยส�ำนักอนามัย

และเจริญพันธ์ ได้ก�ำหนดเกณฑ์การต้ังครรภ์ซ�้ำในวัยรุ่นไว้ที่  

ร้อยละ 10 เช่นเดียวกัน3 การต้ังครรภ์ซ�้ำในวัยรุ่นมีการให ้       

ความหมายต่างกันไป 

	 ดังน้ันการเร่ิมต้นท�ำความเข้าใจถึงการตั้งครรภ์ซ�้ำ      

ในวยัรุน่น้ัน ควรเริม่จากการท�ำความเข้าใจเกีย่วกบัความหมาย

ของการตั้งครรภ์ซ�้ำ  และเกณฑ์ในการแบ่งประเภทของการตั้ง

ครรภ์ซ�้ำ  จากการทบทวนวรรณกรรมมีการให้ความหมายของ

การตั้งครรภ์ซ�้ำในวัยรุ่นไว้ 2 ความหมาย ตามการเริ่มตั้งครรภ์

ครั้งใหม่ กล่าวคือ

	 1)	 Repeat Pregnancy in adolescent (RP)      

หมายถึง มารดาวัยรุ่นท่ีมีการต้ังครรภ์อีกครั้งหลังจากการต้ัง

ครรภ์ครัง้ก่อน ไม่มเีกณฑ์การเว้นระยะการตัง้ครรภ์คร้ังก่อนเข้า

มาเกี่ยวข้อง แต่จะรวมมารดามีอายุน้อยกว่า 20 ปี4 

	 2)	 Rapid Repeat Pregnancy in adolescent 

(RRP) หมายถึงมารดาวัยรุ่นที่มีการตั้งครรภ์อีกครั้งหลังจาก        

การตั้งครรภ์ครั้งก่อน ภายใน 24 เดือน โดยท่ีมารดามีอาย ุ         

น้อยกว่า 20 ปี4, 5 จะเห็นได้ว่า RRP จะเป็นกลุ่มย่อยของ RP 

โดยเน้นที่ระยะห่างของการตั้งครรภ์ครั้งก่อนและครั้งปัจจุบัน 

ไม่เกิน 24 เดือน

	 ในการศกึษาวจัิยท่ีเกีย่วกบัมารดาวยัรุน่ทีต่ัง้ครรภ์ซ�ำ้

ในปัจจุบัน พบว่ามีการศึกษาวิจัยลงไปทั้งสองกลุ่ม และมีการ

แยกกลุ่มตัวอย่างชัดเจน โดยหากเป็นการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับ 

การตั้งครรภ์ซ�้ำเร็วในมารดาวัยรุ่น (RRP) มักจะเป็นการศึกษา

ถึงผลกระทบทางสูติศาสตร์ เช่น ผลของการตั้งครรภ์ ผลการ

คลอด และผลท่ีเกิดกับทารกเป็นต้น6,7 ในส่วนของการศึกษา

เฉพาะการตั้งครรภ์ซ�้ำในมารดาวัยรุ่น (RP) จะเป็นการศึกษา        

ท่ีเน้นถึงผลกระทบทางสูติศาสตร์ด้วยเช่นเดียวกันก็ได้ แต่ก็ยัง

เน้นท�ำการศึกษาวัตถุประสงค์ด้านชีวิต ปัจจัยเชิงสังคม และ

บริบทที่เกี่ยวข้องด้วย โดยเน้นไปที่ มารดาวัยรุ่นที่มีบุตรมีชีวิต

และผ่านการคลอดการเลี้ยงดูบุตรมาก่อนแล้วมีการตั้งครรภ์ซ�้ำ

อีกครั้ง หรืออีกนัยหนึ่งคือศึกษาข้อมูลมารดาก�ำลังตั้งครรภ ์        

ซ่ึงจะมีทารกเพ่ิมข้ึนอีกหนึ่งคน ในขณะท่ีตนเองยังเป็นวัยรุ่น      

อยูน่ัน่เอง5 ซึง่มารดาวยัรุน่เป็นกลุม่ทีค่วามเสีย่งในการตัง้ครรภ์

Abstract 
	 According to the literatures, a repeat adolescent pregnancy is defined as a ‘teenage mother who 

becomes pregnant again while still an adolescent’ which is under 20 years old. Additionally, it also can be seen 

in various studies that a Rapid Repeat Pregnancy (RRP) can be categorized into a Repeat Pregnancy (RP), which 

means ‘pregnancy onset within 24 months of the previous pregnancy outcome’. This academic paper outlines 

what is currently known about the the risk factors and the Impacts of repeat pregnancy on maternal and child’s 

health amongst repeated adolescent mothers. This study will provide a descriptive of the risk factors and 

maternal and child’s health outcomes of repeat pregnancy among adolescent mothers which may contribute 

to improving the understanding of healthcare providers and may lead to developing appropriate intervention 

and support policies that attend to the needs of young mothers and more concern for their health. 

Keywords: Adolescent pregnancy, Repeated pregnancy, Maternal’s health impacts, Child’s health impact
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ซ�้ำมากที่สุด และยิ่งท�ำให้เกิดความเสี่ยงที่มีผลกระทบสุขภาพ

มารดาและทารกมีมากขึ้น8

	 บทความวิชาการฉบับนี้ เป็นการน�ำเสนอข้อค้น           

พบจากงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการตั้งครรภ์ซ�้ำในมารดาวัยรุ่น 

จากทั้งวารสารในต่างประเทศ โดยท�ำการสืบค้นจากฐาน       

ข้อมูล EBSCO host และวารสารที่ตีพิมพ์ในฐานข้อมูลวารสาร

วิชาการไทย (TCI-ThaiJo) โดยท�ำการคัดเลือกงานวิจัยท่ีมี

คณุภาพ โดยใช้เกณฑ์การคดัเลอืกคณุภาพงานวจิยัของ Critical 

Appraisal Skills Programme (CASP tools)9, 10 โดยเป็น        

งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับสถานการณ์ปัจจุบัน ปัจจัยเสี่ยง และ          

ผลกระทบด้านสุขภาพของมารดาและทารก ในมารดาวัยรุ่น         

ที่มีการตั้งครรภ์และคลอดครั้งที่สองขึ้นไป เพื่อเป็นการ

สังเคราะห์ความรู้ที่ได้จากการวิจัยที่เป็นผลจากการตั้งครรภ์ซ�้ำ

ในกลุม่ดงักล่าวอย่างแท้จรงิ เพือ่ให้บคุลากรทางสขุภาพสามารถ

น�ำความรู้ไปประยุกต์ใช้ในการบริการ ให้เกิดประโยชน์ต่อผู้รับ

บริการอย่างแท้จริง 

ปัจจัยเสี่ยงด้านมารดาต่อการตั้งครรภ์ซ�้ำ
	 อายุในการตั้งครรภ์แรก (Age at first birth) 

มารดาในการตั้งครรภ์ครั้งแรกที่มีอายุน้อย มีความเสี่ยงต่อการ

ตั้งครรภ์ซ�้ำมากกว่า ซึ่งพบว่าถ้าหากมารดาตั้งครรภ์แรกอายุ

น้อยกว่า  15 ปี มักมคีวามเสีย่งในการตัง้ครรภ์ซ�ำ้มากขึน้11 ทัง้นี้

มีความเกี่ยวข้องกับพฤติกรรมที่ยังมีความตระหนักรู ้และ          

ความสนใจในการป้องกันการตั้งครรภ์ซ�้ำได้ไม่ดีเท่าที่ควร12

	 สถานภาพสมรส (Marital status) สถานภาพสมรส 

สามารถบอกได้ว่ามารดาวัยรุ่นนั้นมีความเสี่ยงต่อการตั้งครรภ์

ซ�้ำ โดยมารดาที่มีสถานภาพสมรสคู่ อยู่กินกับสามีของตน จะมี

การตัง้ครรภ์ซ�ำ้มากกว่าเนือ่งจาก ไม่ได้มคีวามตัง้ใจทีจ่ะป้องกนั

การตัง้ครรภ์เท่าทีค่วร ซึง่ความต้ังใจในการป้องกนั (Prevention 

intention) น้ัน เป็นอีกปัจจัยหนึ่ง ที่มีผู้ท�ำการศึกษาในกลุ่ม

มารดาวัยรุ่นตั้งครรภ์ซ�้ำ  ถึงความต้ังใจในการป้องกันการต้ัง

ครรภ์ซ�้ำ  ซึ่งความต้ังใจน้ันเป็นปัจจัยท่ีก่อให้เกิดความส�ำเร็จ          

ในการป้องกันการต้ังครรภ์ซ�้ำได้12, 13 โดยในมารดาวัยรุ่นนั้น          

มีความตั้งใจในการป้องกันการต้ังครรภ์ซ�้ำอยู ่ในระดับต�่ำ 

ในขณะที่มารดาวัยรุ่นที่มีสถานภาพสมรสหย่า แยก หม้าย        

กลับมีการป้องกันการตั้งครรภ์ได้ดีกว่า12

	 การคุมก�ำเนิด (Contraception) การคุมก�ำเนิด         

ในวัยรุ่นนั้นถือเป็นปัจจัยหลักที่ส�ำคัญอีกปัจจัยหนึ่ง ที่พบว่า

ปัจจัยเส่ียงด้านวิธีการคุมก�ำเนิดในมารดาวัยรุ ่นตั้งครรภ์ซ�้ำ       

ส่วนมากมารดาวัยรุ่นภายหลังจากการคลอดบุตรคนแรกแล้ว       

ก็ยังพบว่าขาดความรู้ที่ถูกต้องในการคุมก�ำเนิด และขาดความ

ตระหนักในการคุมก�ำเนิด14 โดยยังคงใช้การคุมก�ำเนิดชนิดรับ

ประทาน อีกทั้งประกอบกับการลืมกินยา จึงท�ำให้เกิดการตั้ง

ครรภ์ซ�้ำอีกข้ึน1, 15 ซ่ึงการคุมก�ำเนิดท่ีใช้แนะน�ำในการป้องกัน

การต้ังครรภ์ซ�้ำที่มีประสิทธิภาพที่สุดคือ การคุมก�ำเนิดแบบ

ชัว่คราวระยะยาว (Long Acting Reversible Contraception: 

LARC) ได้แก่ ยาฝังคุมก�ำเนิด (Implantation) และการใส่ห่วง 

(Intrauterine Device)16, 17 เป็นต้น แต่ในมารดาวัยรุ่นนั้น           

ยงัพบว่ามกีารใช้ยาคมุก�ำเนดิแบบชัว่คราวระยะยาวไม่ต่อเนือ่ง18 

บางครั้งมาท�ำการถอดห่วงอนามัย ถอดยาฝังคุมก�ำเนิดออก 

เนื่องจากมีปัญหาจากภาวะแทรกซ้อนของยาคุมก�ำเนิดที่ไม่พึง

ประสงค์ เช่น ประจ�ำเดอืนมาผดิปกต ิน�ำ้หนกัตวัมาก ท�ำให้กลบั

ไปเลือกวิธีท่ีสะดวกกว่าคือการรับประทานยาคุมก�ำเนิดชนิด

เม็ด19 ซึ่งท�ำให้เกิดการคุมก�ำเนิดไม่ต่อเนื่อง (Contraceptive 

discontinuation) เป็นผลให้ยิ่งเพิ่มความเสี่ยงในการตั้งครรภ์

ซ�้ำตามมา อีกทั้งการตั้งครรภ์เป็นเรื่องที่ของคนสองคนคือตัว

มารดาวัยรุ่นและสามีที่จ�ำเป็นต้องเข้ามามีส่วนร่วม หากภรรยา

ต้องเป็นผูป้้องกันการตัง้ครรภ์ฝ่ายเดยีว มกัจะมคีวามเสีย่งสงูต่อ

การตัง้ครรภ์ซ�ำ้ได้มากกว่า การทีส่ามเีข้ามามส่ีวนร่วมท�ำให้เกดิ

ประสิทธิภาพในการป้องกันการตั้งครรภ์ซ�้ำได้มากขึ้น20

	 การตั้งใจตั้งครรภ์ซ�้ำ (Pregnancy intention)         

แม้ว่าส่วนใหญ่แล้วการตั้งครรภ์ซ�้ำจะเกิดจากความไม่ต้ังใจ 

(Unintended pregnancy) แต่กย็งัมมีารดาวยัรุน่บางคนทีก่าร

ตั้งครรภ์ซ�้ำ เกิดขึ้นด้วยความตั้งใจ (Intended pregnancy)21 

จึงตัดสินใจหยุดการใช้ยาคุมก�ำเนิดเพื่อวางแผนการตั้งครรภ ์

ครั้งต่อไป15, 19 ซึ่งแม้ว่าจะยังเป็นวัยรุ่นอยู่ แต่มารดากลุ่มนี้ก็ได้

ประเมนิตนเองว่า สามารถทีจ่ะตัง้ครรภ์ได้ โดยมปัีจจยัสนบัสนนุ

ให้เกดิการตดัสนิใจเช่นนี ้ทีเ่กิดจากปัจจยัทางด้านการสนบัสนนุ

ของครอบครัวเป็นส�ำคัญ15 และปัจจัยด้านการสร้างครอบครัว

ของตนเอง (Family building) ตามพื้นฐานธรรมชาติความ       

เป็นไปของมนุษย์22 เนื่องจากกลุ่มมารดาเหล่านี้ ได้ผ่านการ       

เป็นแม่ และมีครอบครัว ท่ีเป็นปัจจัยส่งเสริมให้มารดาวัยรุ่น

วางแผนที่จะมีบุตรคนต่อไป แม้อยู่ในช่วงอายุไม่ถึง 20 ปี 

ผลกระทบด้านสุขภาพของมารดา
	 การคลอดก่อนก�ำหนด (Preterm delivery) 

	 การคลอดก่อนก�ำหนดเป็นปัจจัยเสี่ยงที่ส�ำคัญ             

ในมารดาวัยรุ่นท่ีตั้งครรภ์ โดยมารดาวัยรุ่นนั้นมีความเสี่ยงสูง 
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ต่อการคลอดก่อนก�ำหนดมากกว่ากลุ ่มมารดาวัยผู ้ใหญ่18  

จึงเป็นที่น ่าสนใจว่ามารดาท่ีต้ังครรภ์ซ�้ำในช่วงวัยรุ ่นนั้น 

ปัญหาการคลอดก่อนก�ำหนดจะมีความแตกต่างจากมารดา        

วัยรุ่นที่เป็นครรภ์แรกหรือไม่ ซึ่งจากการสังเคราะห์งานวิจัยพบ

ว่า มารดาวัยรุ่นที่ตั้งครรภ์ซ�้ำมีความเสี่ยงสูงต่อการคลอดก่อน

ก�ำหนดมากกว่ามารดาวัยผู้ใหญ่เช่นเดียวกัน โดยไม่แตกต่าง 

จากความเส่ียงคลอดก่อนก�ำหนดของมารดาวัยรุ่นครรภ์แรก 

กล่าวคือ มารดาวัยรุ่นทั้งครรภ์ที่แรกและต้ังครรภ์ซ�้ำทั้งสอง       

กลุ ่มจะมีความเสี่ยงด้านสุขภาพต่อการคลอดก่อนก�ำหนด 

ไม่แตกต่างกัน23 ยิ่งไปกว่านั้น หากมารดาวัยรุ่นตั้งครรภ์ซ�้ำที่

มีอายุน้อยกว่า 17 ปี ก็จะยิ่งเพิ่มความเสี่ยงในการคลอดก่อน

ก�ำหนดสูงขึ้นไปอีก เมื่อเทียบกับมารดาวัยรุ่นตั้งครรภ์ซ�้ำอายุ 

18-19 ปีและมารดาวยัผูใ้หญ่23, 24 กล่าวคอืมารดาวยัรุน่ตัง้ครรภ์

ซ�้ำ  ควรได้รับการดูแลและเฝ้าระวังการเกิดภาวะคลอดก่อน

ก�ำหนดเช่นเดียวกันกับมารดาวัยรุ่นครรภ์แรก

	 ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ์ (pregnancy-in-

duced hypertension)

	 ภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ์เป็นปัจจัย       

เส่ียงอย่างหนึ่งในการตั้งครรภ์วัยรุ่นโดยเฉพาะในครรภ์แรก23  

แต่ในการตั้งครรภ์ครั้งที่สอง ปัญหาด้านความผิดปกติด้าน      

ความดันโลหิตสูงในขณะตั้งครรภ์พบว่า ไม่มีความแตกต่างกัน

เมื่อเทียบกับมารดาวัยรุ่นครรภ์แรก ซึ่งกล่าวได้ว่า ผู้มีส่วน

เกี่ยวข้องในการดูแลหญิงตั้งครรภ์ยังคงต้องมีการเฝ้าระวังการ

เกิดภาวะแทรกซ้อนขณะตั้งครรภ์เกี่ยวกับภาวะความดันโลหิต

สูงในขณะตั้งครรภ์ในกลุ่มมารดาวัยรุ่นที่มีการต้ังครรภ์ซ�้ำ  เช่น

เดียวกัน1

	 ภาวะซีด (anemia)

	 ภาวะซีดในกลุ่มมารดาวัยรุ่น มีสาเหตุมาจากหลาย

ปัจจัย และมีตัวแปรต่างๆ ที่มีความสัมพันธ์เก่ียวข้องในด้าน      

ของการตั้งครรภ์กับภาวะซีด ยกตัวอย่างเช่น ภาวะโภชนาการ 

ค่าดัชนีมวลกาย ฐานะ รายได้ และภาวะสุขภาพที่เป็นอยู่23           

โดยภาวะซีดจะมีความสัมพันธ์กับการตกเลือดหลังคลอด 

(postpartum hemorrhaging) ซึ่งในมารดาวัยรุ่นตั้งครรภ์ซ�้ำ

น้ัน พบว่า ค่าดัชนีมวลกาย (Body Mass Index : BMI) 

ภาวะซีด (anemia) การตกเลือดหลังคลอดไม่มีความแตกต่าง

กันกับมารดาวัยรุ่นครรภ์แรก ซึ่งหมายถึง มารดาวัยรุ่นตั้งครรภ์

ซ�้ำควรได้รับการดูแล เฝ้าระวังภาวะแทรกซ้อนดังกล่าว เช่น

เดียวกันกับมารดาวัยรุ่นครรภ์แรก1, 23 

ผลกระทบต่อสุขภาพร่างกายทารก 
	 ทารกคลอดก่อนก�ำหนด (Premature infant)

	 ทารกคลอดก่อนก�ำหนดหมายถึง ทารกท่ีคลอด        

เมือ่อายคุรรภ์มารดาอยูใ่นช่วงน้อยกว่า 37 สปัดาห์ แต่มากกว่า 

28 สัปดาห์ ซึ่งทารกที่เกิดกับมารดาวัยรุ่นจะมีความสัมพันธ์      

กับภาวะแทรกซ้อนจากการตั้งครรภ์และปัญหาสุขภาพของ

มารดาด้วยเช่นกัน ซ่ึงพบว่าอัตราทารกท่ีเกิดจากมารดาคลอด

ก่อนก�ำหนด ที่เกิดจากมารดาวัยรุ่นครรภ์แรกและมารดาวัยรุ่น

ตั้งครรภ์ซ�้ำไม่มีความแตกต่างกัน แต่ที่น่าสนใจคือพบว่ามารดา

วัยรุ ่นตั้งครรภ์แรกมีจ�ำนวนการคลอดที่ทารกจ�ำเป็นเข้ารับ        

การดูแลท่ีหน่วยวิกฤติ (NICU admission rate) สูงกว่ากลุ่ม

มารดาวัยรุ่นที่ตั้งครรภ์ซ�้ำแล้วมาคลอดครั้งที่สอง1, 24

	 ทารกแรกเกดิน�ำ้หนกัตวัน้อย (Low birth weight)

	 น�้ำหนักทารกแรกเกิดปกติ จะอยู่ที่น�้ำหนัก > 2,500 

กรัม ถึง < 4,000 กรัม ซ่ึงในทารกท่ีคลอดจากมารดาวัยรุ่น         

มักพบปัญหาน�้ำหนักตัวน้อย ทารกแรกเกิดกับมารดาวัยรุ่น

ครรภ์แรกจะมีภาวะน�้ำหนักตัวน้อยกว่า <2500 กรัม มีจ�ำนวน

มากกว่ากลุ่มทารกท่ีเกิดกับมารดาวัยรุ่นตั้งครรภ์ซ�้ำ  อย่างไม ่

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ24 แต่ทารกที่คลอดกับ

มารดาวัยรุ่นตั้งครรภ์ซ�้ำ จะมีน�้ำหนักแรกเกิดค่อนข้างน้อยกว่า

มารดากลุ่มเปรียบเทียบที่เป็นวัยผู้ใหญ่ อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ23 ซึง่หมายถึง ผูท้ีเ่กีย่วข้องในการดแูลมารดาวยัรุ่นต้ังครรภ์

ซ�ำ้ควรให้การประเมนิติดตามการเจรญิเตบิโดของทารกในครรภ์

ให้เป็นไปตามมาตรฐานการดูแล	

	 ภาวะทารกขาดออกซิเจนแรกเกิด (Perinatal 

Asphyxia)

	 ภาวะทารกขาดออกซิเจนแรกเกิด เป็นปัญหา            

การแลกเปลีย่นก๊าซระหว่างมารดาและทารก ในช่วงระยะคลอด 

โดยดูจากคะแนนแอปการ์ APGAR แรกเกิดใน 5 นาทีแรก           

มีคะแนนน้อยกว่า 7 คะแนน24 ซึ่งพบว่าทารกที่เกิดจากมารดา

วยัรุน่ครรภ์แรก จะมปัีญหาทารกขาดออกซเิจนแรกเกดิมากกว่า

มารดาวัยรุ่นท่ีคลอดครั้งท่ีสอง ท้ังนี้อาจเนื่องมาจากมารดาที่

คลอดครั้งท่ีสองมีประสบการณ์คลอดแล้ว สามารถเผชิญ         

ความเจ็บปวดในระยะคลอดได้ดีกว่า ท�ำให้สามารถควบคุม       

การหายใจเพื่อเผชิญความเจ็บปวดจากการคลอดได้ดีกว่า        

ท�ำให้เกิดภาวะแทรกซ้อนจากการคลอดน้อยกว่า1, 24
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ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการค้นคว้าไปใช้ประโยชน์ 
	 จากบทความวิชาการที่กล่าวมาข้างต้น สามารถ 

ให้ขอเสนอที่เป็นประโยชน์ในด้านการปฏิบัติการพยาบาล  

ด้านการวิจัยและ ด้านการจัดการเรียนการสอน ดังนี้

	 ด้านการปฏิบัติทางการพยาบาล

	 มารดาวัยรุ่นท่ีต้ังครรภ์ซ�้ำถือว่าเป็นกลุ่มที่มีความ

เสี่ยงต่อการเกิดปัญหาสุขภาพไม่แตกต่างกับการตั้งครรภ์ครั้ง

แรก ดังนั้นบุคลากรสุขภาพที่เกี่ยวข้องทั้งที่ปฏิบัติงานในสถาน

บริการสุขภาพและชุมชน ควรให้การดูแลมารดากลุ่มนี้อย่าง

ระมัดระวังไม่ต่างกันกับมารดาวัยรุ่นครรภ์แรก 

	 ด้านการวิจัย 

	 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า มงีานวจิยัทีท่�ำใน

กลุ่มมารดาวัยรุ่นตั้งครรภ์ซ�้ำ  ในประเทศไทยยังมีจ�ำนวนน้อย  

ทัง้การศกึษาผลกระทบด้านมารดาและทารก การศกึษาผลลพัธ์

การตั้งครรภ์การคลอด จึงควรมีการท�ำการศึกษาวิจัยในกลุ่มนี้

ให้มากขึ้น ทั้งวิจัยเชิงปริมาณ และการวิจัยเชิงคุณภาพโดย

เฉพาะการศึกษาในสภาพสังคมอันเป็นปรากฏการณ์ในบริบท

ชวีติของมารดาวยัรุน่เพือ่หาสาเหตทุีเ่กดิจากมมุมองของมารดา

วัยรุ ่นตั้งครรภ์ซ�้ำ  ซึ่งจะท�ำให้ได้แง่มุมที่เป็นบริบทชีวิตของ

มารดาวัยรุ่น เพื่อน�ำมาต่อยอดศึกษาวิจัยเพ่ือป้องกันการตั้ง

ครรภ์ซ�้ำและแนวทางการดูแลที่เหมาะสมกับบริบทของมารดา

วัยรุ่น 

	 ด้านการจัดการเรียนการสอน 

การจัดการเรียนการสอน ที่เกี่ยวข้องกับการดูแลมารดาวัยรุ่น 

ควรมีการเน้นให้ผู้เรียนตระหนักถึงการปัญหา ผลกระทบจาก

การตั้งครรภ์ซ�้ำ  เพื่อให้สามารถน�ำความรู้ไปวางแผนการให้ค�ำ

แนะน�ำมารดาวัยรุน่ หลังคลอดทีม่คีวามเสีย่งต่อการตัง้ครรภ์ซ�ำ้ 

บทสรุป 
	 การตั้งครรภ์ซ�้ำในมารดาวัยรุ่นนั้น ยังคงเป็นปัญหา

ทีบ่คุลากรทางสาธารณสุขให้ความสนใจในการศึกษา เพือ่ให้การ

ดูแลผู้รับบริการกลุ่มดังกล่าว อย่างเข้าใจและมีความรู้ถึงปัจจัย

ต่างที่เกี่ยวข้องในด้าน ความหมาย และปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิด

การตั้งครรภ์ซ�้ำ  เช่น มารดาที่มีการต้ังครรภ์ครั้งแรกอายุน้อย 

จะมีความเสี่ยงต่อการต้ังครรภ์ซ�้ำมากกว่า อีกทั้งสถานภาพ

สมรส สามารถบอกได้ว่ามารดาวัยรุ่นนั้นมีความเสี่ยงต่อการตั้ง

ครรภ์ซ�้ำ  และการคุมก�ำเนิดในวัยรุ่นนั้นถือเป็นปัจจัยหลักที่

ส�ำคัญอีกปัจจัยหนึ่ง ที่จ�ำเป็นต้องศึกษาให้เข้าใจเพื่อที่จะน�ำไป

ใช้ให้เกิดประโยชน์ นอกจากนีย้งัควรตระหนกัว่า แม้ว่าส่วนใหญ่

แล้วการตั้งครรภ์ซ�้ำจะเกิดจากความไม่ตั้งใจ แต่ก็ยังมีมารดา       

วัยรุ่นบางคนท่ีการตั้งครรภ์ซ�้ำ  เกิดข้ึนด้วยความตั้งใจ ดังนั้น       

จงึควรมกีารให้ค�ำแนะน�ำในการวางแผนครอบครวัให้เหมาะสม

กับความต้องการเฉพาะรายบุคคล 

	 นอกจากนั้นควรตระหนักถึงผลกระทบด้านสุขภาพ

มารดาในเรื่อง การคลอดก่อนก�ำหนด ภาวะความดันโลหิตสูง

ขณะตั้งครรภ์ และภาวะซีด อีกท้ังยังควรให้การดูแลเฝ้าระวัง

ผลกระทบต่อสุขภาพร่างกายทารก ทั้งทารกคลอดก่อนก�ำหนด 

ทารกแรกเกดิน�ำ้หนกัตวัน้อย ภาวะทารกขาดออกซเิจนแรกเกดิ

อกีด้วย ซึง่จากข้อค้นพบดงัท่ีกล่าวมาข้างต้น พยาบาลผดงุครรภ์ 

พยาบาลอนามัยชุมชนและบุคลากรสุขภาพท่ีเก่ียวข้อง ยังคง

ต้องตระหนักในการดูแลมารดาวัยรุ ่นที่มีการตั้งครรภ์ซ�้ำ 

ในด้านการประเมินความเส่ียงทางสูติศาสตร์ และการให ้

ค�ำแนะน�ำในเรื่องการคุมก�ำเนิด เพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ซ�้ำ  

และการเว้นระยะการมีบุตรที่เหมาะสม โดยถือว่าเป็นกลุ่มท่ีมี

ความเสีย่งต่อการเกดิปัญหาสขุภาพไม่แตกต่างกบัการตัง้ครรภ์

วัยรุ่นครั้งแรก 
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