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บทคัดย่อ
	 การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นอาจก่อให้เกิดความเครียดได้ เนื่องจากวัยรุ่นมีการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นจากการตั้งครรภ์ จะท�ำให้

วัยรุ่นต้องเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม จึงก่อให้เกิดความเครียดได้ง่าย ความเครียดส่ง

ผลกระทบต่อตัวหญิงตั้งครรภ์เองและต่อทารกในครรภ์ได้ในระยะของการตั้งครรภ์ ระยะคลอด และระยะหลังคลอด พยาบาล

ผดงุครรภ์มบีทบาทส�ำคญัในการช่วยให้หญงิตัง้ครรภ์วยัรุน่ทีม่คีวามเครยีดสามารถจดัการกบัความเครยีดได้อย่างเหมาะสม ช่วยลด

ผลกระทบต่อตัวหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นเองและทารกในครรภ์ได้

ค�ำส�ำคัญ : ความเครียด, หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น, การจัดการความเครียด

Abtract
	 Pregnant adolescents might cause stress because adolescents get changes during pregnancy. They 

will face the physical, mental, emotional and social changes which make them easily stress. The stress affects 

both pregnant woman and fetus during pregnancy, and the postpartum period. Midwives play a key role in 

helping pregnant adolescents with appreciable stress management to reduce the impact on both pregnant 

women and fetus

Keyword : Stress, Pregnant Adolescent, Stress management

 

ความเครียดในหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น
Stress among Pregnant Adolescents

กาญจนา ศรีสวัสดิ์* ชุติมา ปัญญาพินิจนุกูร*

Kanjana Srisawad* Chutima Panyapinijnugoon*

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต มีนบุรี กรุงเทพมหานคร ประเทศไทย (10510)* 

Faculty of Nursing, Kasem Bundit University, Minburi, Bangkok, Thailand (10510)*

Corresponding Author :  *E-mail : naza_cmu@hotmail.com

บทนำ�
	 การตัง้ครรภ์ในวยัรุ่น เป็นการตัง้ครรภ์ทีเ่กิดขึน้ในสตรี

ที่มีอายุไม่เกิน 19 ปี1 การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นนั้นนับเป็นปัญหาที่

เกดิขึน้ในสงัคม เนือ่งจากวยัรุน่เป็นวยัทีม่กีารเปลีย่นแปลงอย่าง

รวดเรว็ในทกุด้านทัง้ร่างกาย จติใจ อารมณ์ และสงัคม วยัรุน่เป็น

วัยที่ยังไม่บรรลุวุฒิภาวะทั้งทางร่างกายและจิตใจ เป็นวัยที่มี

อารมณ์อ่อนไหวง่าย อยากเป็นอิสระ อยากรู้อยากทดลอง มี

ความสนใจตนเองและเพศตรงข้ามมากขึ้น ประกอบกับสภาพ

สังคมทีเ่ปลีย่นแปลงไปตามวฒันธรรมตะวนัตกมากขึน้ ท�ำให้วยั

รุ่นมีอิสระเสรีในเรื่องเพศสัมพันธ์ และสภาพแวดล้อมมีสิ่งยั่วยุ

ทางเพศต่าง ๆ ท�ำให้วัยรุ่นอาจมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควร 

ประกอบกับวัยรุ่นขาดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการคุมก�ำเนิด 

จึงท�ำให้วัยรุ่นเกิดการตั้งครรภ์ได้ง่าย1, 2 

	 หญงิตัง้ครรภ์วยัรุน่ต้องเผชญิกบัการเปลีย่นแปลงทัง้

ด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม เป็นภาวะวิกฤตส่งผลให้

พัฒนาการตามวัยเป็นไปอย่างไม่สมบูรณ์ การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น

ส่งผลทางด้านร่างกาย เนื่องจากวัยรุ่นก�ำลังอยู่ในระยะที่มีการ

พัฒนาการตามวัยทั้งด้านสรีรวิทยาและกายวิภาค การตั้งครรภ์

ท�ำให้พัฒนาการทางด้านร่างกายท่ีมีการเจริญเติบโตของหญิง

ตั้งครรภ์วัยรุ่นชะงักไป3 และเกิดภาวะแทรกซ้อน ได้แก่ ภาวะ
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โลหิตจาง ภาวะทุพโภชนาการ ความดันโลหิตสูงร่วมกับการ       

ตั้งครรภ์ ภาวะแท้งบุตร ทารกตายในครรภ์ และคลอดก่อน

ก�ำหนดได้3, 4   

	 ส่วนผลทางด้านจิตใจและอารมณ์ เนือ่งจากวฒุภิาวะ

ทางด้านจิตใจของวัยรุ่นที่ไม่สมบูรณ์ เมื่อมีการตั้งครรภ์เกิดขึ้น

จงึส่งผลต่อภาวะจิตใจและอารมณ์ ซึง่ยงัไม่พร้อมทีจ่ะรบัผดิชอบ

ต่อตัวเองและทารกในครรภ์ ยังเป็นวัยที่ต้องพึ่งพาผู้ใหญ่ เมื่อมี

การตั้งครรภ์เกิดขึ้นจะมีความกลัวสิ่งที่เกิดขึ้นกับตนเองและ

ทารกในครรภ์5 อาจจะเกิดความคับข้องใจ ไม่ยอมรับกับการ        

ตั้งครรภ์ที่เกิดขึ้น ยิ่งไปกว่านั้นการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นส่วนใหญ่

เป็นการตัง้ครรภ์ทีไ่ม่ได้วางแผนหรอืเป็นการต้ังครรภ์นอกสมรส1 

ท�ำให้ไม่มีความพร้อมในการมีบุตร หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นมักเกิด

ภาวะเครยีดจากการตัง้ครรภ์ทีเ่กดิขึน้ ยงัต้องเผชญิกับความขดั

แย้งหรือสับสนกับการเปลี่ยนแปลงบทบาทจากการเป็นภรรยา

อย่างเดยีวมาสูบ่ทบาทมารดาร่วมด้วย6 ซึง่เหล่านีน้�ำไปสู่การเกดิ

ความเครียดจากการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นได้ 

ความเครียดกับการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น
	 ความเครยีดเป็นผลมาจากปฏสิมัพนัธ์ระหว่างบคุคล

กับส่ิงแวดล้อมโดยบุคคลเป็นผู ้ประเมินค่าทางปัญญาต่อ

สถานการณ์หรือสิ่งแวดล้อมที่เกิดขึ้น ว่าเกินพลังความสามารถ

ที่บุคคลและแหล่งทรัพยากรท่ีมีอยู่ หรือท้าทายต่อความผาสุก

ของชวีติ ท�ำให้ร่างกายและจิตใจเกดิปฏกิริยิาตอบสนองอนัเป็น

ผลท�ำให้เกดิความเครียดขึน้7 การต้ังครรภ์ในวยัรุน่นบัเป็นภาวะ

วิกฤต เน่ืองจากเป็นระยะหัวเลี้ยวหัวต่อที่ส�ำคัญ ก่อให้เกิด         

การเปล่ียนแปลงในชีวิตจากหญิงวัยรุ่นเข้าสู่บทบาทการเป็น

มารดา ต้องเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงทั้งทางร่างกายและ        

จิตใจในขณะตั้งครรภ์ และเป็นการตั้งครรภ์ที่มีความเสี่ยงสูง  

หากหญิงวัยรุ่นประเมินสถานการณ์นั้นว่าคุกคามเกินพลัง        

ความสามารถที่บุคคลและแหล่งทรัพยากรที่มีอยู่ หรือท้าทาย

ต่อความผาสุกของชีวิต ท�ำให้เกิดความเครียดได้ การตั้งครรภ์

ในวัยรุ่นก่อให้เกิดความเครียดได้ มากกว่าการตั้งครรภ์ในวัย

ผู้ใหญ่ ซ่ึงพบความเครียดในหญิงต้ังครรภ์วัยรุ่นร้อยละ 30 

ความเครียดเกิดขึ้นได้ในทุกไตรมาสของการตั้งครรภ์เช่นเดียว

กับหญิงตั้งครรภ์ทั่วไป8 โดยไตรมาสที่หนึ่งของการตั้งครรภ์        

ไม่แน่ใจว่าตนเองตั้งครรภ์ หรือมีความพร้อมต่อการตั้งครรภ ์

รวมทั้งความไม่สุขสบายจากอาการคลื่นไส้อาเจียน จึงท�ำให ้     

เกิดความเครียดได้6 ไตรมาสที่สองของการตั้งครรภ์ มีการ

เปลี่ยนแปลงของร่างกายอย่างชัดเจน ความเครียดอาจเกิดข้ึน

จากการไม่ยอมรบัต่อสภาพร่างกาย ความรูส้กึอดึอดัทีห่น้าท้อง

ขยายใหญ่ข้ึน การเคลื่อนไหวล�ำบาก รู้สึกหงุดหงิด ร�ำคาญ       

เมื่อเด็กดิ้น3 และไตรมาสที่สาม อาจก่อให้เกิดความเครียดมาก

ขึ้นเนื่องจากอายุครรภ์เพ่ิมมากขึ้น ร่างกายมีการเปลี่ยนแปลง

ของขนาดมดลูก การเพิ่มของน�้ำหนักตัว ส่วนทางด้านจิตใจใน

ไตรมาสนีห้ญงิต้ังครรภ์วยัรุน่จะมกีารยอมรบัการตัง้ครรภ์ได้มาก

ขึ้น แต่ในขณะเดียวกันจะมีความกลัวและความวิตกกังวลเกี่ยว

กบัตนเองและทารกในครรภ์ เนือ่งจากเป็นระยะใกล้คลอด กลัว

การคลอด ความเจ็บปวดในขณะคลอดและภาวะแทรกซ้อนที่

จะเกดิข้ึนกบัตนเองและทารกในครรภ์4 ซึง่ความเครยีดทีเ่กดิขึน้

จะส่งผลทั้งหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นและทารกในครรภ์

ผลของความเครียดต่อหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น
	 ความเครยีดทีเ่กดิขึน้จากการตัง้ครรภ์ ย่อมส่งผลต่อ

หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นได้ทุกระยะของการตั้งครรภ์ ดังนี้

	 ระยะตั้งครรภ์  

	 1.	 มีผลต่อการท�ำงานของระบบประสาท กระตุ้น

การท�ำงานของระบบประสาทซิมพาเธติค ซึ่งมีหน้าที่ในการ 

กระตุน้การท�ำงานของร่างกายให้ตืน่ตัวในการรบักับสถานการณ์

ท่ีท�ำให้เกิดความเครียดซ่ึงมีผลกับจิตใจได้ ระบบประสาท          

ซิมพาเธติคจะกระตุ้นให้ไฮโปทาลามัสหลั่งนอร์อีพิเนฟฟริน 

ท�ำให้มีการเพิ่มอัตราการเต้นของหัวใจ แรงบีบตัวของหัวใจ       

และความตึงตัวของหลอดเลือด9 มีผลท�ำให้เลือดไปเลี้ยงมดลูก

ตีบตัว เลือดไปเลี้ยงทารกในครรภ์จะน้อยลง ซึ่งความเครียดที่

เกิดขึ้นในระหว่างการตั้งครรภ์ ส่งผลต่อระบบการไหลเวียน      

ของระบบโลหิตท�ำให้เลือดท่ีไหลเวียนไปสู่มดลูกลดลง เป็น         

ผลให้มดลูกมีการหดรัดตัว อาจท�ำให้เกิดการเจ็บครรภ์คลอด

ก่อนก�ำหนดได้4

	 2.	 มผีลต่อการท�ำงานของระบบทางเดนิหายใจ มลีม

หายใจสั้น เนื่องจากเกิดอาการหายใจไม่สบาย หายใจขัดหรือถี่ 

ซึ่งเป็นสาเหตุให้เกิดการเปลี่ยนแปลงทางเคมีในโลหิตซ่ึงจะส่ง

ผลกระทบต่อการเจริญเติบโตช้าของทารกในครรภ์ล่าช้า และ

ทารกหลังคลอดมีพัฒนาการล่าช้าได้8

	 3.	 มีผลต่อระบบภูมิคุ้มกัน ความเครียดที่เกิดขึ้นใน

ระหว่างตัง้ครรภ์มผีลต่อการเปลีย่นแปลงของฮอร์โมนในร่างกาย 

อาจท�ำให้เกิดการเจ็บป่วยและการติดเชื้อได้ง่าย4

	 4.	 ภาวะความเครียดยังก่อให้เกิดอารมณ์เปลี่ยน 

แปลงง่าย ได้แก่ หงุดหงิดง่าย โมโหง่าย มีความรู้สึกไม่มั่นคง  

มักจะมีการแยกตัวออกจากบุคคลอื่น8
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	 5.	 ความเครียดท่ีเกิดข้ึนในระยะต้ังครรภ์ ส่งผลต่อ

พฤตกิรรมการปฏบิติัตนในระหว่างต้ังครรภ์ ความสนใจท่ีจะดแูล

ตนเองและทารกในครรภ์น้อยลง ยังส่งผลต่อพฤติกรรมการ      

นอนหลับ อาจท�ำให้แบบแผนการนอนหลับเปลี่ยนแปลง คือ 

ท�ำให้หลับยาก10  

	 6.	 ผลต่อระบบการท�ำงานของทางเดินอาหาร            

ลดลง ส่งผลต่อแบบแผนการรับประทานอาหาร8 ท�ำให้เกิด          

การระคายเคืองของกระเพาะอาหาร ล�ำไส้ ระบบขับถ่าย           

และการท�ำงานของกล้ามเนื้อเรียบมีผลท�ำให้เกิดอาการต่าง ๆ 

เช่น อาหารไม่ย่อย จุกเสียดแน่นท้อง ท้องผูก เป็นต้น  

เมือ่มคีวามเครยีด เกดิขึน้ จะท�ำให้กรดหลัง่จากกระเพาะอาหาร

มากขึ้น ท�ำให้จุกเสียดและเป็นแผลในกระเพาะอาหารได ้ 

ท�ำให้รับประทานอาหารได้น้อย9 หญิงตั้งครรภ์ที่มีความเครียด

ก็จะส่ง ผลให้การเพิ่มของน�้ำหนักในแต่ละไตรมาสต�่ำกว่า       

เกณฑ์มาตรฐานได้ 

	 ระยะคลอด ความเครียดมีผลกระตุ้นให้มีการหลั่ง

แคททีโคลามีนและคอร์ติโซล ท�ำให้กล้ามเนื้อมดลูกท�ำงาน         

ลดลง ท�ำให้เกิดความล่าช้าในการคลอด ระยะเวลาของเจ็บ

ครรภ์คลอดนานกว่าปกติ6 นอกจากนีภ้าวะเครยีดยงัท�ำให้มกีาร

หลั่งของอะดรีนาลินเพิ่มมากขึ้น การไหลเวียนของโลหิตลดลง 

ท�ำให้การน�ำออกซิเจนไปเลี้ยงบริเวณมดลูกและทารกลดลง        

ส่งผลต่อการเปิดขยายของปากมดลูก ท�ำให้ปากมดลูกเกร็ง ไม่

สามารถเปิดขยายได้โดยง่าย และศรีษะของทารกกดทบับนปาก

มดลูกซ่ึงเกร็งจากความเครียด จะเป็นสาเหตุให้เกิดความเจ็บ

ปวดมาก ท�ำให้เกิดความกลัวซึ่งความกลัวน�ำไปสู่ความเครียด

เพิ่มมากขึ้น

	 ระยะหลังคลอด ความเครียดที่เกิดขึ้นในระยะ           

ตัง้ครรภ์ส่งผลต่อการเพิม่ระดบัความเครยีดในระยะหลังคลอดได้ 

ยังส ่งผลต่อการหลั่งของน�้ำนมมารดา เนื่องจากอิทธิพล          

ของการเปลี่ยนแปลงของระดับฮอร์โมนในร่างกายท่ีส่งผล   

ให้การเปลี่ยนแปลงทางอารมณ์ ส่งผลต่อปริมาณการหลั่ง         

ของน�้ำนมได้ รวมถึงส่งผลต่อการปรับตัวเข้าสู่บทบาทการเป็น

มารดาในระยะหลังคลอดด้วย1   

ผลของความเครียดต่อทารก
	 ความเครียดนอกจากจะส่งผลต่อหญิงต้ังครรภ์แล้ว 

ยังส่งผลกระทบต่อทารกในครรภ์ได้ดังนี้

	 1.	 ส่งผลต่ออัตราการเต้นของหัวใจทารกเร็วกว่า

ปกติ มีการเปลี่ยนแปลงของระบบหายใจ เนื่องจากได้รับ

ฮอร์โมนคอร์ติโซนที่มากขึ้นของมารดาจากภาวะเครียด และ

ฮอร์โมนตัวนี้สามารถผ่านรกเข้าสู่กระแสโลหิตของทารกได้ 

ทารกมีการเคลื่อนไหวมาก อัตราการเต้นของหัวใจทารกเร็ว 

มากขึ้น7 

	 2.	 การคลอดก่อนก�ำหนด ความเครียดจะส่งผล 

กระตุ้นการหดรัดตัวของมดลูก จะกระตุ้นให้ร่างกายมีการหลั่ง

ของสารแคททีโคลามีน เกิดการกระตุ้นการหดรัดตัวของมดลูก 

และส่งผลต่อการท�ำงานของรก ท�ำให้หน้าที่ของรกลดลง             

ซึง่ท�ำให้เกดิสารพรอสตาแกรนดิน ปากมดลูกมกีารเปล่ียนแปลง 

ส่งผลให้เกิดการคลอดก่อนก�ำหนดได้4  

	 3.	 ทารกเจริญเตบิโตช้าและทารกแรกคลอดน�ำ้หนกั

น้อย ความเครียดที่เกิดขึ้นท�ำให้การไหลเวียนโลหิตจากมารดา

ไปสู่รกและทารกน้อยลง ส่งผลให้ทารกเจริญเติบโตช้าและ 

ทารกแรกคลอดน�้ำหนักน้อยได้8

	 4.	 ความเครียดที่เกิดขึ้นในหญิงตั้งครรภ์เป็นสาเหตุ

ของการตายของทารกแรกเกิดและการเจ็บป่วยซึ่งพบได้สูง5 

	 5.	 ความเครียดท่ีเกิดข้ึนในระหว่างการตั้งครรภ ์       

ส่งผลต่อพัฒนาการทารกในระยะหลังคลอดอาจท�ำให้ร้องกวน 

และพฒันาการล่าช้าเกีย่วกบัการเจรญิเตบิโตของทารกในระยะ

หลังคลอด10

	 จะเห็นได้ว่าความเครยีดท่ีเกดิขึน้ในหญงิตัง้ครรภ์วยั

รุ่นส่งผลกระทบทั้งด้านร่างกาย อารมณ์ และพฤติกรรมต่าง ๆ 

ตลอดระยะการตั้งครรภ์และยังส่งผลรวมถึงทารกในครรภ์          

ดังนั้นหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นควรหาแนวทางในการจัดการกับ

ความเครยีดอย่างเหมาะสมเพือ่ป้องกนัผล กระทบต่าง ๆ  ทีอ่าจ

เกิดขึ้นต่อหญิงวัยรุ่นและทารกในครรภ์ต่อไป

การจัดการกับความเครียด
	 การจัดการกับความเครียด เป็นการกระท�ำเพื่อลด

ความตึงเครียด ก่อให้เกิดความผ่อนคลายซึ่งรวมไปถึงการพัก

ผ่อนอย่างเพียงพอและการแสดงออกทางอารมณ์ที่เหมาะสม 

การผ่อนคลายความเครียดซึ่งท�ำได้หลายวิธีได้แก่10, 11, 12

	 1.	 การฝึกการหายใจเข้าออกให้เป็นจังหวะช้าๆ 

(slow rhythmic breathing) เป็นวธิทีีง่่าย สามารถท�ำต่อเนือ่ง

ได้ตั้งแต่ 30 - 60 วินาที ถึง 20 นาที และท�ำอย่างน้อยวันละ 

2 ครั้ง วิธีการหายใจที่ถูกต้องเป็นการใช้หน้าท้อง  และกระบัง  

การหายใจลงไปถึงส่วนล่างสุดของปอด ท�ำให้กระบังลมดัน       

ท้องให้พองออกเวลาหายใจเข้าและยุบเวลาหายใจออก ซึ่งการ

หายใจวธินีีห้ากฝึกเป็นนิสยัจะช่วยลดความเครยีดได้ สอดคล้อง
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กับการศึกษาของกาญจนา ศรีสวัสดิ์ และคณะ14 พบว่าการฝึก

ผ่อนคลายความเครยีดในหญงิตัง้ครรภ์วยัรุน่โดยการหายใจเข้า

ออกเป็นจังหวะช้า ๆ สามารถลดความเครียดได้

	 2.	 การฝึกสมาธิ เป็นวิธีที่ท�ำให้จิตใจสงบหลักการ

ของการฝึกสมาธิ คือ การก�ำหนดจิตใจให้แน่วแน่อยู่ท่ีสิ่งใดสิ่ง

หน่ึงและตดัสิง่เร้าจากทัง้ภายนอกและภายในร่างกายจะช่วยให้

เกดิภาวการณ์ผ่อนคลาย ทัง้นีเ้พือ่ให้มสีติระลกึรูไ้ปตามอริยิาบถ

ปัจจุบันของร่างกาย และการเปลี่ยนแปลงของจิตใจ อารมณ์ 

การฝึกสมาธิจะช่วยให้ร่างกายได้พักผ่อนอย่างเต็มที่ เป็นการ

บรรเทาความกดดันและความตึงเครียดได้อย่างดี การฝึกสมาธิ

ควรท�ำอย่างน้อย 20 นาทีและท�ำเป็นประจ�ำทุกวัน อย่างน้อย

วันละ 2 ครั้ง 

	 3. การป้อนกลับทางชีวภาพ เป็นกระบวนการให้

ข้อมูลเกี่ยวกับร่างกาย การฝึกจะใช้เคร่ืองมืออิเล็กทรอนิกส์ท่ี

สามารถจบัสญัญาณการเปลีย่นแปลงต่าง ๆ  ทีเ่กดิข้ึนกับร่างกาย 

เช่น อตัราการเต้นของหวัใจ ความดนัโลหติ หรอืความตงึเครียด

ของกล้ามเน้ือท�ำให้บุคคลรับรู้การเปลี่ยนแปลงนั้นซึ่งถือว่า

เป็นการป้อนกลับภายนอก เมื่อข้อมูลที่รับรู้ถูกผ่านไปยังสมอง 

สมองก็จะเรยีนรูท้ีจ่ะส่งผ่านทางระบบลมิบคิไปยงัไฮโปธาลามสั 

การตอบสนองทางด้านนี้จึงเกิดควบคู่กับทางด้านอารมณ์และ

สรีระเสมอ

	 4.	 การฝ ึกคลายกล ้ามเนื้อโดยการออกค�ำสั่ ง            

(autogenic training) วิธีนี้คล้ายกับการสะกดจิตตัวเองในใจ 

ช้า ๆ ซ�้ำ ๆ กันให้คลายกล้ามเนื้อทีละส่วน

	 5.	 การจินตนาการ เป็นเทคนิคการผ่อนคลายอีก      

วิธีการหนึ่งที่มักใช้ร่วมกับเทคนิคการหายใจเข้าออกลึก ๆ         

เป ็นจังหวะและการผ ่อนคลายกล้ามเนื้อ หลักการของ                   

การจินตนาการ คือ การให้ผู้ฝึกสร้างจินตนาการถึงภาพของ

ความรู้สึกที่สวยงาม เช่น ทะเล หาดทราย ภูเขา ป่าไม้ เป็นต้น 

การจนิตนาการจะช่วยเบีย่งเบนความสนใจ ช่วยให้ผูฝึ้กออกจาก

สภาพการณ์ที่ก�ำลังประสบอยู่ เช่น ความเจ็บปวด ความเครียด 

เป็นต้น และน�ำไปสูก่ารผ่อนคลายในทีส่ดุและเชือ่ว่าการฝึกนีจ้ะ

น�ำไปสู่การเปลี่ยนแปลงความคิดที่ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรมและแบบแผนการด�ำเนินชีวิตที่ดีขึ้น

	 6.	 การนวด เป็นการสัมผัสส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย

อย่างมีแบบแผน เพื่อช่วยผ่อนคลายกล้ามเนื้อ การนวดอาจ

ท�ำได้ด้วยตนเองหรือให้ผู้อื่นนวดให้ก็ได้ แต่ควรเป็นการนวดที่

ถูกวิธี

	 7.	 การผ่อนคลายกล้ามเนื้อ มี 2 ประเภท คือ

	 	 7.1	 การผ่อนคลายของกล้ามเนื้อของร่างกาย      

ทีละส่วนโดยการเกร็งให้เต็มที่ก่อนแล้วคลายออก เพื่อให้รู้สึก

ถึงความแตกต่างระหว่างความเครียดกับการผ่อนคลายไปทั่ว 

ทุกส่วน

	 	 7.2	 การผ่อนคลายกล้ามเนื้อของร่างกายที่ละ

ส่วนโดยไม่ต้องเกร็งก่อน ให้เริ่มต้นความคิด ความรู้สึกหรือจิต

สมัผสัอยูท่ีแ่ต่ละส่วนของร่างกายแล้วพจิารณาว่ากล้ามเนือ้ส่วน

นั้นผ่อนคลายหรือยัง

	 การจัดการกับความเครียดมีด้วยกันหลายวิธี ขึ้นอยู่

กบัความเครยีดทีเ่กดิขึน้ ความเคยชนิ ประสบการณ์การจดัการ

กับความเครียด แหล่งให้ความช่วยเหลือ ซึ่งการจัดการกับ

ความเครียดแต่ละวิธีมีข้อดีและข้อจ�ำกัดในตัวเอง ดังนั้น

พยาบาลควรให้ค�ำแนะน�ำเกีย่วกบัการจดัการกบัความเครยีดใน

หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นให้เหมาะสม	

บทบาทพยาบาลผดุงครรภ์ในการดูแลหญิงตั้งครรภ์          
วัยรุ่นที่มีความเครียด
	 พยาบาลผดุงครรภ์มบีทบาทส�ำคญัในการช่วยให้หญงิ

ตัง้ครรภ์วยัรุน่ทีม่คีวามเครยีดสามารถจดัการกับความเครียดได้

อย่างเหมาะสมและลดผลกระทบต่อตนเองและทารก โดยมี

บทบาทดังนี้

	 1.	 บทบาทการปฏิบัติการทางคลินิก (Direct 

care) พยาบาลผดุงครรภ์มีบทบาทในการจัดให้บริการ               

ฝากครรภ์ ควรแนะน�ำให้เข้ารับการฝากครรภ์ เมื่อทราบว่า          

ตั้งครรภ์ และมีการประเมินความเครียดในหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น

	 2.	 บทบาทการสอนและชี้แนะ (Teaching and 

coaching) พยาบาลผดงุครรภ์มบีทบาทในการสอนและชีแ้นะ

ในการให้ความรูแ้ก่หญงิตัง้ครรภ์วยัรุน่เกีย่วกบัการเปลีย่นแปลง

ด้านร่างกายและจิตใจในระยะตั้งครรภ์ ความเครียดที่เกิดขึ้น        

ในระยะตั้งครรภ์ สาเหตุของความเครียด ผลกระทบของ

ความเครยีดและแนวทางการจดัการกบัความเครยีด ซึง่การสอน

และการชี้แนะจะช่วยให้หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นมีการรับรู้เกี่ยวกับ

ความเครียดท่ีเกิดข้ึนและตระหนักในการดูแลตนเองและทารก

ในครรภ์มากขึ้น มีการสาธิตและฝึกปฏิบัติเกี่ยวกับแนวทางการ

จัดการกับความเครียดร่วมด้วย เพื่อให้หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นมี

แนวทางในการจัดการกับความเครียดได้อย่างเหมาะสม

	 3.	 บทบาทในการให้ค�ำปรึกษา (Consultant) 

พยาบาลผดงุครรภ์มบีทบาทในการให้ค�ำปรึกษาแก่หญงิตัง้ครรภ์

วัยรุ ่น ซึ่งเป็นบทบาทส�ำคัญที่จะช่วยให้หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น
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สามารถเผชิญกับความเครียดที่เกิดขึ้นได้อย่างเหมาะสม เป็นที่

ปรึกษาแนะน�ำแนวทางให้สามารถแก้ไขปัญหาได้ด้วยตนเอง 

ตลอดจนตอบสนองความต้องการของหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น  เพื่อ

ช่วยให้เกดิก�ำลงัใจ สามารถเผชญิความเครียดได้อย่างเหมาะสม 

ให้โอกาสหญงิต้ังครรภ์วัยรุ่นได้ระบายความรูส้กึความเครยีดต่อ

การตั้งครรภ์	

	 4.	 บทบาทด ้านการประสานความร ่วมมือ  

(Collaboration) พยาบาลผดุงครรภ์มบีทบาทในการช่วยหรอื

สนบัสนนุทางอารมณ์ และข้อมลูข่าวสารแก่หญงิตัง้ครรภ์วยัรุน่ 

ในขณะเดียวกันต้องค้นหาแหล่งสนับสนุนและมีการประสาน

ความร่วมมือกับครอบครัวและทีมสุขภาพ เพื่อให้ความช่วย

เหลือสนับสนุนหญิงตั้งครรภ์สามารถปรับตัวต่อความเครียดท่ี

เกิดขึน้ตลอดการระยะตัง้ครรภ์ได้ ซึง่หญงิตัง้ครรภ์วยัรุน่ทีไ่ด้รบั

การยอมรับการตั้งครรภ์จากครอบครัว

บทสรุป
	 ความเครียดเกิดขึ้นได้จากการตั้งครรภ์ โดยเฉพาะ

การตั้งครรภ์ที่เกิดขึ้นในวัยรุ ่นที่ยังขาดความพร้อมท้ังทาง

ร่างกายและจิตใจ มีความไม่พร้อมทางด้านวุฒิภาวะ หากไม่

สามารถหาวิธีการจัดการความเครียดได้อย่างเหมาะสม ท�ำให้

เกิดความเครียดคงอยู่และเพ่ิมมาก ในบทบาทของพยาบาล

ผดุงครรภ์ในการดูแลหญิงตั้งครรภ์ ทั้งในรายปกติและรายท่ีมี

ภาวะเส่ียง นอกจากจะให้การพยาบาลทั้งด้านร่างกาย เพื่อ

ป้องกันภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น และส่งเสริมสุขภาพทั้ง

มารดาและทารกในครรภ์ แล้วยงัต้องให้ความส�ำคญัท่ีครอบคลมุ

ไปถึงการพยาบาลด้านจิตสังคมแก่หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นอีกด้วย 

โดยเฉพาะอย่างยิง่การช่วยให้หญงิตัง้ครรภ์วัยรุน่มกีารรบัรูแ้ละ

ประเมินค่าทางปัญญาเก่ียวกับความเครียดที่เกิดขึ้นในระยะ       

ตั้งครรภ์และสามารถจัดการกับความเครียดได้อย่างเหมาะสม 

ลดระดับความเครียดและลดผลกระทบจากความเครียดต่อ      

หญิงตั้งครรภ์และทารก ส่งผลให้หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นและทารก

มีสุขภาพที่ดีทั้งกายและจิตใจ
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