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บทคัดย่อ
	 พฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพมคีวามส�ำคญัต่อมารดาวยัรุน่ พฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพท่ีเหมาะสมจะส่งผลให้มารดาวยัรุน่

มีภาวะสุขภาพดี และป้องกันภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้นในระยะหลังคลอด การวิจัยเชิงพรรณนาหาความสัมพันธ์ครั้งนี้ มี

วตัถปุระสงค์ เพือ่ศกึษาความสมัพนัธ์ระหว่างอทิธพิลระหว่างบคุคล อทิธพิลของสถานการณ์และพฤตกิรรมส่งเสริมสขุภาพ

ของมารดาวัยรุ่น กลุ่มตัวอย่าง เป็นมารดาวัยรุ่นหลังคลอด อายุระหว่าง 13 – 19 ปี ที่มาใช้บริการตรวจสุขภาพหลังคลอด 

ที่โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนย์อนามัยที่ 1 เชียงใหม่ โรงพยาบาลพะเยา และ 

โรงพยาบาลล�ำพนู ระหว่างเดอืนเมษายน ถงึ เดอืนกันยายน พ.ศ. 2560 คัดเลอืกกลุม่ตวัอย่างแบบเฉพาะเจาะจงตามคุณสมบตัิ

ที่ก�ำหนด จ�ำนวน 85 ราย เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบสอบถามพฤติกรรม

ส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่น ของเจิดนภา แสงสว่าง บังอร ศุภวิทิตพัฒนา และพรรณพิไล ศรีอาภรณ์ แบบสอบถาม

อิทธพิลระหว่างบคุคลต่อพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพของมารดาวยัรุน่ และแบบสอบถามอทิธพิลของสถานการณ์ต่อพฤตกิรรม

ส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่น ที่พัฒนาโดย สุภาภรณ์ นันตา พรรณพิไล ศรีอาภรณ์ และบังอร ศุภวิทิตพัฒนา วิเคราะห์

ข้อมลูโดยใช้สถติเิชงิพรรณนา และวเิคราะห์ความสมัพนัธ์ระหว่างตวัแปรทีศ่กึษาโดยใช้สถติสิมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์เพยีร์สนั

	 ผลการวิจัย พบว่า อิทธิพลระหว่างบุคคลของกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับมาก (  = 98.12, S.D. = 12.18) อิทธิพลของ

สถานการณ์ของกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับมาก (  = 68.34, S.D. = 8.82) พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของกลุ่มตัวอย่างอยู่ใน

ระดับมาก (  = 150.13, S.D. = 15.81) อิทธิพลระหว่างบุคคลมีความสัมพันธ์ทางบวกระดับสูงกับพฤติกรรมส่งเสริม 

สขุภาพของมารดาวยัรุน่อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(r = .658, p < .01) อทิธพิลของสถานการณ์มคีวามสมัพนัธ์ทางบวกระดบั

ปานกลางกับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (r = .466, p < .01)

	 ผลการวิจยัครัง้นีส้ามารถใช้เป็นข้อมลูพืน้ฐานส�ำหรบัการวางแผนการพยาบาลทีม่ปีระสิทธิภาพในการส่งเสรมิพฤตกิรรม

สุขภาพของมารดาวัยรุ่น 
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Abstract 
	 Health promotion behaviors are important to adolescent mothers. Proper health promotion results in good 

health for adolescent mothers and prevent complications that may occur during the postpartum period. The purpose 

of this descriptive correlational research was to determine the relationship between interpersonal influences, the 

influence of situation and health promoting behaviors of adolescent mothers. The subjects were selected by  

purposive sampling including 85 postpartum adolescent mothers from the age of 13 to 19 who had a postpartum 

check-up at Maharaj Nakorn Chiang Mai Hospital, Health Promotion Hospital, Health Promotion Center Region 1, 

Chiang Mai, Phayao Hospital and Lamphun Hospital from April to September 2017. The research instruments 

consisted of Personal Data Record Form, The Health Promoting Behaviors among Adolescent Mothers  

Questionnaire developed by Juadnapa Sangsawang, Bungorn Supavititpatana, and Punpilai Sriarporn, The  

Interpersonal Influence of Adolescent Mothers Questionnaire, and The Influence of Situation of Adolescent  

Mothers Questionnaire developed by Supaporn Nunta, Punpilai Sriarporn, and Bungorn Supavititpatana. Data 

were analyzed using descriptive statistics and Pearson’s product moment correlation coefficient. 

	 The results showed that interpersonal influences of the sample was at a high level (  = 98.12, S.D. = 12.18). 

Situational Influences of the sample was at a high level (  = 68.34, S.D. = 8.82). Health promoting behaviors of 

the sample were at a high level (  = 150.13, S.D. = 15.81). Interpersonal influences had a high positive correlation 

with the health promoting behaviors of adolescent mothers at a statistically significant (r =.658, p < .01). Influence 

of the situation had a moderate positive correlation with the health promoting behaviors of adolescent mothers at 

a statistically significant (r =.466, p < .01).

	 The results of this study can be used as baseline data for planning effective nursing care to promote health 

behaviors of adolescent mothers.

Keywords:	 Interpersonal Influences, Situational Influences, Health Promoting Behaviors of Adolescent Mothers
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บทน�ำ
	 การเป็นมารดาวยัรุน่เป็นการเปลีย่นแปลงในชวีติทีอ่าจ

ก่อให้เกิดภาวะวิกฤติที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพทั้งด้าน

ร่างกายและจติใจ เนือ่งจากวยัรุน่เป็นช่วงต่อระหว่างวยัเดก็

กับวัยผู้ใหญ่ เป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงทางด้านการเจริญ

เติบโตที่เป็นไปอย่างรวดเร็ว และพัฒนาการของวัยรุ่นที่ยัง

ไม่สมบูรณ์1 เมื่อวัยรุ่นก้าวสู่การเป็นมารดา นอกจากต้อง

เผชญิกบัการเปลีย่นแปลงในระยะหลงัคลอดแล้ว มารดาวยั

รุน่ยงัต้องปรบัตวัเข้าสู่บทบาทการเป็นมารดา อกีทัง้ยงัต้อง

มีความรู้ในการดูแลสุขภาพตนเองหลังคลอด แต่เนื่องจาก

วัยรุ่นยังขาดความพร้อมทางวุฒิภาวะ ขาดความรู้ และ

ประสบการณ์ จึงส่งผลให้มารดาวัยรุ ่นเกิดการตัดสินใจ

กระท�ำพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสมภายหลังคลอดได้ ปัจจุบัน

พบว่า การต้ังครรภ์ในวัยรุ่นยังเป็นปัญหาที่เกิดขึ้นทั่วโลก 

พบอตัราการตัง้ครรภ์และคลอดในสตรวียัรุน่ทีม่อีายรุะหว่าง 

15 - 19 ปี จ�ำนวน 16 ล้านคนต่อปี เฉลี่ยทั่วโลก 50 รายต่อ

สตรีวัยรุ่น 1,000 ราย2 ส�ำหรับประเทศไทย พบว่าในช่วง 5 

ปีที่ผ่านมา อัตราการต้ังครรภ์และคลอดในสตรีวัยรุ่นในปี 

พ.ศ. 2555 จ�ำนวน 53.4 รายต่อสตรีวัยรุ่น 1,000 ราย และ

ในปี พ.ศ. 2559 จ�ำนวน 42.5 รายต่อสตรีวัยรุ่น 1,000 ราย 

ซึง่แนวโน้มทีล่ดลง เมือ่เทยีบกบัร้อยละการคลอดในสตรวียั

ผูใ้หญ่ พบว่า จ�ำนวนมารดาวยัรุ่นมกีารคลอดบตุร ในปี พ.ศ. 

2559 ร้อยละ 14.2 ซึ่งยังสูงกว่าเป้าหมายที่ก�ำหนดไว้ ท่ี 

ร้อยละ 102 อีกด้วย 

	 ระยะหลงัคลอดเป็นอกีช่วงเวลาหนึง่ทีส่�ำคญัโดยเฉพาะ 

6 สปัดาห์หลงัคลอด พบมกีารเปลีย่นแปลงทางด้านร่างกาย 

ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด ซึ่งคล้ายคลึงกับมารดาวัยผู้ใหญ่ 

แต่ในมารดาวัยรุ่น มีโอกาสเกิดภาวะแทรกซ้อนได้มากกว่า

การตั้งครรภ์ในวัยผู้ใหญ่ เช่น ภาวะโลหิตจาง การตกเลือด

หลังคลอด การติดเชื้อที่แผลฝีเย็บ ภาวะทุพโภชนาการ 

เป็นต้น3 ,4 นอกจากการเปลี่ยนแปลงด้านร่างกาย ยังมีการ

เปล่ียนแปลงด้านอารมณ์จิตใจ มีการปรับตัวต่อบทบาท

หน้าที่ใหม่ ท�ำให้มีความไม่สมดุลของสภาพอารมณ์เกิดขึ้น 

ประกอบกับ มารดาวัยรุ่นยังมีพัฒนาการทางด้านอารมณ์

จิตใจที่ไม่สมบูรณ์ ขาดวุฒิภาวะทางอารมณ์ และขาด

ประสบการณ์ ท�ำให้เกดิความเครยีด วติกกงัวล และมคีวาม

รู้สึกทางลบต่อการมีบุตร มีแนวโน้มเกิดภาวะซึมเศร้าเพ่ิม

ขึน้ 5 อกีทัง้ยงัพบว่า การตัง้ครรภ์ส่วนใหญ่เกดิจากความไม่

พร้อม ท�ำให้มารดาวัยรุ่นต้องแยกออกจากกลุ ่มเพื่อน 

ครอบครัว เกิดความอับอาย และส่วนใหญ่ต้องลาออกจาก

สถานศึกษา มีโอกาสในการเลือกงานได้น้อยลง ไม่สามารถ

หาอาชีพท่ีมีรายได้ดี เกิดความไม่เพียงพอต่อการใช้จ่าย 

และต้องพึ่งพาบิดามารดา6 ได้ 

	 ดังนั้น มารดาวัยรุ่นควรมีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับ

การปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพท่ีถูกต้องเพื่อให้เกิด

ภาวะสุขภาพที่ดี ตามแนวคิดการส่งเสริมสุขภาพของ  

เพนเดอร์ เมอร์ดอจ และพาร์สัน7 ที่กล่าวว่า พฤติกรรมส่งเสริม 

สุขภาพ เป็นการกระท�ำท่ีน�ำไปสู่การปรับภาวะสุขภาพ  

เพื่อให้มีสุขภาพที่ดี โดยก�ำหนดพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ 

6 ด้าน คอื 1) ความรบัผดิชอบต่อสขุภาพ 2) การเคลือ่นไหว

ร่างกาย 3) โภชนาการ 4) ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล  

5) การพัฒนาทางจติวญิญาณ และ 6) การจดัการความเครยีด 

จากการทบทวนวรรณกรรม พบปัญหาพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุ

ภาพทีไ่ม่ถกูต้อง และส่งผลถงึสุขภาพของมารดาวยัรุน่ โดย

พบว่า มารดาวัยรุ่นมีการติดเชื้อที่แผลฝีเย็บได้บ่อยที่สุดถึง

ร้อยละ 58 มีเพศสัมพันธ์ก่อน 6 สัปดาห์หลังคลอด ร้อยละ 

439 และการมีเพศสัมพันธ์ที่ไม่มีการป้องกัน ยังส่งผลให้มี

การตัง้ครรภ์ซ�ำ้ ร้อยละ 4210 มารดาวยัรุน่บางรายมีการจ�ำกดั

การรบัประทานอาหาร เนือ่งจากกลวัการเพิม่ขึน้ของน�ำ้หนกั

หลงัคลอด11 มารดาวยัรุ่นส่วนใหญ่ไม่มีการออกก�ำลงักายใน

ระยะหลงัคลอด ร้อยละ 6212 บางรายประสบปัญหาความขดั

แย้งในครอบครวั ร้อยละ 90 ไม่สามารถหาอาชีพท่ีมรีายได้ที่

เพียงพอ เกิดภาวะพึ่งพาบิดามารดา ร่วมถึงการตั้งครรภ์ที่

ไม่พร้อม จึงท�ำให้เกดิปัญหาด้านสุขภาพจติ และมโีอกาสเกดิ

ภาวะซึมเศร้าในระยะ 1 - 3 เดือนหลังคลอดได้ ร้อยละ 5310 

จากปัญหาดังกล่าว ส่งผลกระทบต่อมารดาวัยรุ่นเป็นอย่าง

มาก ซึง่เป็นส่ิงทีบ่คุลากรทมีสุขภาพควรให้การส่งเสรมิ เพือ่

ให้มารดาวัยรุ่นมีพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพที่ถูกต้องต่อไป 

	 การทีบ่คุคลจะมพีฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพได้นัน้ขึน้อยู่

กับ ปัจจัยหลัก 3 ประการ7 ได้แก่ 1) คุณลักษณะส่วนบุคคล

และประสบการณ์ของบุคคล 2) ปัจจัยด้านสติปัญญาและ

ความรู้สึกที่เฉพาะเจาะจงต่อพฤติกรรม และ 3) ปัจจัยด้าน

ผลลัพธ์ของพฤติกรรม โดยปัจจัยท่ีมีความส�ำคัญ และ

สามารถสร้างแรงจูงใจที่จะน�ำไปสู่การปฏิบัติพฤติกรรมส่ง

เสรมิสขุภาพทีถ่กูต้องได้ คือ ปัจจยัด้านสตปัิญญาและความ

รู้สึกที่เฉพาะเจาะจงต่อพฤติกรรม ประกอบด้วย การรับรู้

ประโยชน์ของการปฏิบัติพฤติกรรม การรับรู้อุปสรรคของ

การปฏิบัติพฤติกรรม การรับรู้สมรรถนะแห่งตน กิจกรรม
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และความเกี่ยวเน่ืองผลที่ได้ อิทธิพลระหว่างบุคคล และ

อิทธิพลของสถานการณ์ ซึ่งจากการทบทวนวรรณกรรมที่

ผ่านมามีการศึกษาค่อนข้างน้อยและเป็นการศึกษามาเป็น

ระยะเวลามากกว่า 15 ปี ผลการศึกษาดังกล่าวอาจไม่

สามารถน�ำมาใช้ในการอ้างอิงได้อย่างเหมาะสมกับบริบท

ของมารดาวยัรุน่ในปัจจบุนั เพือ่ให้การศกึษาถงึปัจจยัทีม่ผีล

ต่อพฤติกรรมสุขภาพของมารดาวัยรุ่นมีความครอบคลุม 

ตามกรอบแนวคดิของ เพนเดอร์ และคณะ7 ผูว้จิยัจงึมคีวาม

สนใจท่ีจะศึกษา ปัจจัยอิทธิพลระหว่างบุคคล และอิทธิพล

ของสถานการณ์ ซึง่เป็นปัจจยัทีม่คีวามส�ำคญัทีเ่กดิจากการ

จูงใจจากบุคคลรอบข้าง และสถานการณ์ต่างๆที่เกิดขึ้นใน

ปัจจุบัน ที่อาจมีความเก่ียวข้องกับพฤติกรรมส่งเสริมสุข

ภาพของมารดาวัยรุ่น

	 อิทธิพลระหว่างบุคคล เป็นการรับรู้และความรู ้สึก

นกึคดิของมารดาวยัรุน่ต่อความเชือ่ ทศันคต ิทีเ่กีย่วข้องกบั

การปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่นที่ได้

รับจาก ครอบครัว เพ่ือน และเจ้าหน้าที่สุขภาพ อิทธิพล

ระหว่างบุคคล ประกอบด้วย 1) บรรทัดฐานทางสังคม  

2) การสนับสนุนทางสังคม และ3) การเป็นแบบอย่าง ซึ่งทั้ง 

3 องค์ประกอบนี้เป็นกลยุทธ์ที่ส�ำคัญของการปรับเปล่ียน

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพโดยตรง7 ในการให้แรงจูงใจจาก

บุคคลรอบข้างเพื่อให้มารดาวัยรุ ่นใส่ใจต่อการปฏิบัติ

พฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพทีถ่กูต้อง ดงัการศกึษาของตรพีร 

ชุมศรี 13 ที่พบว่า อิทธิพลระหว่างบุคคลมีความสัมพันธ์ทาง

บวกกับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น

ภาคใต้ โดยได้รับความช่วยเหลือด้านข้อมูลข่าวสารจาก

สมาชิกในครอบครัวและเจ้าหน้าที่ทางการแพทย์ และจาก

การศึกษาของ สุภา อินทร14 พบว่า อิทธิพลของครอบครัว 

ได้แก่ สามี บุตร บิดา และมารดา มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของผู้ใหญ่วัยกลางคน 

	 อิทธิพลของสถานการณ์ เป็นการรับรู้และความรู้สึก

นึกคิดเกี่ยวกับสถานการณ์หรือบริบทที่เอ้ืออ�ำนวยให้เกิด

พฤติกรรมหรือเป็นอุปสรรคต่อการปฏิบัติพฤติกรรมส่ง

เสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่น อิทธิพลของสถานการณ์ 

ได้แก่ 1) ทางเลือกที่เหมาะสม 2) คุณลักษณะของความ

ต้องการ และ 3) ลักษณะของสิ่งแวดล้อม หากบุคคลอยู่ใน

สิง่แวดล้อมท่ีเป็นธรรมชาติสวยงามถกูใจจะส่งเสริมให้บคุคล

แสดงพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพได้ และบคุคลจะถกูชกัจงูให้

ปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพได้ดี ในสถานการณ์หรือ

สภาพแวดล้อมท่ีเหมาะสม7 จากการศึกษาของวราภรณ์  

โตเตมิศกัดิ์15 พบว่า อทิธิพลด้านสถานการณ์สามารถท�ำนาย

พฤติกรรมการออกก�ำลังกายในผู้สูงอายุโรคเบาหวานได้ 

ร้อยละ 98 

	 พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพมีความส�ำคัญต่อมารดา 

วัยรุ่นและปัจจัยท่ีสามารถเป็นแรงกระตุ้นให้มารดาวัยรุ่น

หลังคลอดปฏิบัติพฤติกรรมท่ีเหมาะสมได้นั้น ขึ้นอยู่กับ

หลายปัจจัย ผู้วิจัยในฐานะพยาบาลผดุงครรภ์ จึงเล็งเห็น

ความส�ำคัญในการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพให้มีความ

เหมาะสม โดยศกึษาปัจจยั ได้แก่ อทิธพิลระหว่างบคุคล และ

อิทธิพลของสถานการณ์ ซึ่งเป็นปัจจัยที่สามารถจัดกระท�ำ

และเป็นแรงจูงใจ ที่สามารถผลักดันให้มารดาวัยรุ่นหลัง 

คลอดมพีฤตกิรรมส่งเสริมสขุภาพที่ถกูต้อง ผลการศึกษาครั้งนี้

สามารถน�ำไปเป็นข้อมลูพืน้ฐานให้พยาบาลผดงุครรภ์ น�ำไป

ใช้ในการวางแผนการปฏิบัติการพยาบาล เพื่อส่งเสริม

พฤตกิรรมสขุภาพของมารดาวยัรุน่หลงัคลอดทีถ่กูต้องต่อไป 

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1)	 เพือ่ศกึษาพฤตกิรรมส่งเสริมสขุภาพของมารดาวัย

รุ่น อิทธิพลระหว่างบุคคล และอิทธิพลของสถานการณ์

	 2)	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างอิทธิพลระหว่าง

บุคคล อิทธิพลของสถานการณ์และพฤติกรรมส่งเสริม 

สุขภาพของมารดาวัยรุ่น

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาหาความ

สัมพันธ์ เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างอิทธิพลระหว่าง

บุคคล อิทธิพลของสถานการณ์ และพฤติกรรมส่งเสริมสุข

ภาพของมารดาวัยรุ่น โดยใช้กรอบแนวคิดการส่งเสริม 

สุขภาพของ เพนเดอร์และคณะ7 ซึ่งผลลัพธ์ของพฤติกรรม

ส่งเสรมิสขุภาพ ประกอบด้วยพฤตกิรรม 6 ด้าน คอื 1) ความ

รับผิดชอบต ่อสุขภาพ 2) การเคลื่อนไหวร ่างกาย  

3) โภชนาการ 4) ความสมัพนัธ์ระหว่างบคุคล 5) การพฒันา

ทางจิตวิญญาณ และ 6) การจัดการความเครียด และปัจจัย

ที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ อิทธิพลระหว่างบุคคล และอิทธิพลของ

สถานการณ์ โดย ปัจจยัด้านอทิธพิลระหว่างบุคคล ประกอบ

ด้วย บรรทดัฐานทางสงัคม การสนบัสนนุทางสงัคม และการ

เป็นแบบอย่าง ปัจจยัด้านอทิธิพลของสถานการณ์ ประกอบ

ด้วย ทางเลือกที่เหมาะสม คุณลักษณะของความต้องการ 
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และลกัษณะของสิง่แวดล้อม ดังนัน้ การทีม่ารดาวยัรุน่ได้รบั

อิทธิพลระหว่างบุคคลจากครอบครัว เพื่อน หรือบุคลากร

ทางสขุภาพ และได้รับอทิธพิลของสถานการณ์ทีเ่หมาะสมใน

การปฏบิตัติวัหลงัคลอด น่าจะมคีวามสมัพนัธ์กบัพฤตกิรรม

ส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่นหลังคลอดได้

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาหาความ

สัมพันธ์ (descriptive correlational research) เพื่อศึกษา

ความสัมพันธ์ระหว่างอิทธิพลระหว่างบุคคล อิทธิพลของ

สถานการณ์ และพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของมารดา 

วัยรุ่น กลุ่มตัวอย่าง คือ มารดาวัยรุ่นหลังคลอดบุตรคนแรก 

อายุระหว่าง 13 – 19 ปี ที่มาใช้บริการตรวจสุขภาพหลัง 

คลอด 4 - 6 สปัดาห์ จ�ำนวน 4 แห่ง คอื โรงพยาบาลมหาราช 

นครเชยีงใหม่ โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพ ศนูย์อนามยัที ่1 

เชยีงใหม่ โรงพยาบาลพะเยา และโรงพยาบาลล�ำพนู ก�ำหนด

ขนาดกลุม่ตวัอย่าง โดยใช้วธิกีารเปิดตารางตามอ�ำนาจการ

วิเคราะห์ทางสถิติ (power analysis) ที่ระดับ 0.05 อ�ำนาจ

การทดสอบ (level of power) เท่ากับ 0.8 และค่าอิทธิพล

การทดสอบระดับกลาง (effect size) เท่ากับ 0.3 ได้กลุ่ม

ตวัอย่าง จ�ำนวน 85 ราย 16 แบ่งตามสัดส่วนจากโรงพยาบาล

ทั้ง 4 แห่ง จ�ำนวน 12 ราย 16 ราย 26 ราย และ 31 ราย 

ตามล�ำดับ

	 เครือ่งมอืทีใ่ช้การวจิยั ประกอบด้วย 4 แบบสอบถาม 

ดังนี้ 1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของมารดาวัยรุ่น  

2) แบบสอบถามพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพของมารดาวยัรุน่ 

ผูว้จิยัน�ำมาจากแบบสอบถามของ เจดินภา แสงสว่าง บงัอร 

ศภุวทิติพฒันา และพรรณพไิล ศรอีาภรณ์ ประกอบด้วย ข้อ

ค�ำถามพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ 6 ด้าน ทั้งหมด 38 ข้อ  

3) แบบสอบถามอิทธิพลระหว่างบุคคลต่อพฤติกรรมส่ง

เสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่น ที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นจากกรอบ

แนวคิดของ เพนเดอร์และคณะ7 และจากการทบทวน

วรรณกรรม ประกอบด้วย ข้อค�ำถามทั้งหมด 24 ข้อ แบ่ง

เป็น 3 ด้าน ได้แก่ ด้านบรรทัดฐานทางสังคม ด้านการ

สนับสนุนทางสังคม และด ้ านการเป ็นแบบอย ่ าง  

4) แบบสอบถามอิทธิพลของสถานการณ์ต่อพฤติกรรมส่ง

เสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่น ที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นจากกรอบ

แนวคิดของ เพนเดอร์ และคณะ7 และจากการทบทวน

วรรณกรรม ประกอบด้วย ข้อค�ำถามเชงิบวกทัง้หมด 16 ข้อ 

แบ่งเป็น 3 ด้าน ได้แก่ ด้านทางเลือกท่ีเหมาะสม ด้าน

คุณลักษณะของความต้องการ และด้านลักษณะของส่ิง

แวดล้อม โดยเครื่องมือที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นได้ผ่านการตรวจ

สอบจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหา 

(content validity index [CVI]) ได้เท่ากับ 1.00 ท้ัง 2 

แบบสอบถาม จากนั้นน�ำไปทดลองใช้กับมารดาวัยรุ ่น 

หลังคลอด จ�ำนวน 10 ราย ค่าความเชื่อมั่นสัมประสิทธิ์

แอลฟาครอนบาค ทั้ง 2 แบบสอบถาม เท่ากับ .89 และ .89 

ตามล�ำดับ

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง

ตามคุณสมบัติที่ก�ำหนด ที่คลินิกวางแผนครอบครัว 

โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม่ แผนกวางแผนครอบครวั 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนย์อนามัยท่ี 1 เชียงใหม่ 

แผนกผูป่้วยนอก นรเีวชกรรม โรงพยาบาลพะเยา และแผนก

ตรวจหลังคลอด โรงพยาบาลล�ำพูน ในวันที่มีบริการตรวจ

หลงัคลอด โดยการแนะน�ำตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค์ของการวจัิย 

ขอความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามและลงนาม 

ในเอกสารยินยอม และให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม

ด้วยตนเอง ทั้งหมด 4 แบบสอบถาม โดยใช้เวลา ใช้เวลา

ประมาณ 20 –30 นาที 

	 การวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยน�ำข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์

ผลทางสถิติโดยใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูป ประกอบด้วย  

1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของมารดาวัยรุ่น อิทธิพล

ระหว่างบุคคล อิทธิพลของสถานการณ์และพฤติกรรมส่ง

เสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่น ใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ 

ความถี่ ค่าเฉล่ีย ร้อยละ และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  

2) วิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์

เพียร์สัน (Pearson Product Correlation Coefficient) 

เนือ่งจากข้อมลูมกีารแจกแจงเป็นโค้งปกต ิจากการทดสอบ

การกระจายของข้อมูลด้วยสถิติโคลโมโกรอฟ-สเมียร์นอฟ 

(Kolmogorov-Smimov Test)

	 จรยิธรรมการวจิยั โครงการวจิยัได้รบัการรบัรองจาก

คณะกรรมการ จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย

เชียงใหม่ และได้รับอนุมัติจากโรงพยาบาลทั้ง 4 แห่ง ได้แก่ 

โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ โรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพ ศูนย์อนามัยที่ 1 เชียงใหม่ โรงพยาบาลพะเยา และ

โรงพยาบาลล�ำพนู ผูว้จิยัด�ำเนนิการเกบ็รวบรวมข้อมลูด้วย

ตนเอง โดยผู้วิจัยเข้าพบผู้ท่ีมีคุณสมบัติตรงตามเกณฑ์ 

ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขั้นตอนการเก็บรวบรวม
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ข้อมูล และตอบข้อสงสัยให้อิสระในการตอบรับหรือปฏิเสธ

การเข้าร่วมการวิจยัและผูว้จิยัให้ผูป้กครองของกลุม่ตวัอย่าง

ที่มีอายุต�่ำกว่า 18 ปี และกลุ่มตัวอย่างเซ็นเอกสารยินยอม

ในการเข้าร่วมโครงการวจิยั โดยยดึหลกัการพทิกัษ์สทิธิข์อง

กลุ่มตัวอย่าง และจัดเตรียมห้องท่ีเป็นสัดส่วน ไม่มีเสียง

รบกวน และให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง 

ใช้เวลาประมาณ 20-30 นาท ีภายหลงัจากตอบแบบสอบถาม

เสร็จเปิดโอกาสให้ซักถามข้อสงสัย

ผลการวิจัย
	 1.	 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง เป็นมารดา 

วัยรุ่นหลังคลอด จ�ำนวน 85 ราย มีอายุระหว่าง 14-19 ปี 

อายุเฉลี่ยเท่ากับ 18.18 ปี (S.D. =1.33) กลุ่มอายุที่พบมาก

ที่สุด คือ อายุระหว่าง 18-19 ปี ร้อยละ 61.20 นับถือศาสนา

พุทธ ร้อยละ 95.30 สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 83.50 ระดับ

การศึกษามัธยมศึกษาตอนต้น ร้อยละ 36.50 มีอาชีพ 

แม่บ้าน (ดูแลบ้าน เลี้ยงดูบุตร) ร้อยละ 70.60 รายได้เฉลี่ย

ของครอบครัวต่อเดือนน้อยกว่าหรือเท่ากับ 10,000 บาท 

ร้อยละ 71.80 มีความเพียงพอของรายได้แต่ไม่มีเงิน 

เหลือเก็บ ร้อยละ 65.90 ลักษณะครอบครัวเป็นแบบ

ครอบครวัขยาย ร้อยละ 64.70 ไม่มกีารวางแผนการตัง้ครรภ์ 

ร ้อยละ 69.40 และบุคคลที่ให ้การช่วยเหลือแนะน�ำ 

การปฏิบัติตัวหลังคลอดบุตร ส่วนใหญ่เป็นสมาชิกใน

ครอบครัว (บิดา มารดา พี่ น้อง) ร้อยละ 71.80 

	 2.	 พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่น กลุ่ม

ตัวอย่างส่วนใหญ่มีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ

โดยรวมอยู่ในระดับมาก (  = 150.13, S.D. = 15.81) เมื่อ

พจิารณารายด้าน พบว่า มพีฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพ อยูใ่น

ระดับมาก ได้แก่ ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ (  = 

30.67, S.D. = 4.36) ด้านการเคลื่อนไหวร่างกาย (  = 

18.63, S.D. = 3.53) ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล (  = 

27.93, S.D. = 4.11) ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ (  = 

18.44, S.D. = 3.36) และด้านการจัดการความเครียด (  = 

25.18, S.D. = 3.23) ส่วน ด้านโภชนาการ อยู่ในระดับปาน

กลาง (  = 24.85, S.D. = 3.46) ตามล�ำดับ

	 3.	 อทิธพิลระหว่างบคุคล กลุม่ตวัอย่างมคีะแนนเฉลีย่ 

โดยรวมอยู่ในระดับมาก (  = 98.12, S.D. = 12.18) เมื่อ

พิจารณารายด้านทั้ง 3 ด้าน พบว่า ทุกด้านอยู่ในระดับมาก 

ได้แก่ ด้านบรรทัดฐานทางสังคม (  = 36.85, S.D. = 4.77) 

ด้านการสนับสนุนทางสังคม (  = 36.39, S.D. = 5.62) และ

ด้านการเป็นแบบอย่าง (  = 24.88, S.D. = 3.33) ตามล�ำดบั

	 4.	 อิทธิพลของสถานการณ์ กลุ่มตัวอย่างมีคะแนน

เฉลี่ย โดยรวมอยู่ในระดับมาก (  = 68.34, S.D. = 8.82) 

เมื่อพิจารณารายด้านทั้ง 3 ด้าน พบว่าทุกด้านอยู่ในระดับ

มาก ได้แก่ ด้านทางเลือกที่เหมาะสม (  = 24.08, S.D. = 

4.23) ด้านคุณลักษณะของความต้องการ (  = 22.32, S.D. 

= 3.05) และด้านลักษณะของสิ่งแวดล้อม (  = 21.94, S.D. 

= 2.71) ตามล�ำดับ

	 5.	 อิทธิพลระหว่างบุคคลมีความสัมพันธ์ทางบวก

ระดบัสงูกบัพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพของมารดาวยัรุน่อย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (r = .658, p < .01) และอิทธิพลของ

สถานการณ์มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับปานกลางกับ

พฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพของมารดาวยัรุน่อย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติ (r = .466, p < .01) ตารางที่ 1

ตารางที่ 1	 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เพียร์สันระหว่างอิทธิพลระหว่างบุคคล อิทธิพลของสถานการณ์และพฤติกรรมส่ง

เสริมสุขภาพของกลุ่มตัวอย่าง (n=85)

ตัวแปร อิทธิพลระหว่าง

บุคคล

อิทธิพลของสถานการณ์ พฤติกรรมส่งเสริมสุข

ภาพ

อิทธิพลระหว่างบุคคล 1.000 - -

อิทธิพลของสถานการณ์ .738** 1.000 -

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ .658** .466** 1.000

หมายเหตุ. ** p < .01
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การอภิปรายผล
	 พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่นหลังคลอด

โดยรวม อยู่ในระดับมาก แสดงให้เห็นว่า กลุ่มตัวอย่างมี

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ในระยะ 4-6 สัปดาห์หลังคลอด

ทีเ่หมาะสม มกีารปฏบิตักิจิกรรมทีม่ผีลดต่ีอสขุภาพในระยะ

หลังคลอดจนเป็นแบบแผนการด�ำเนินชีวิต ดังที่เพนเดอร์ 

และคณะ7 กล่าวว่า พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ เป็นการ

กระท�ำท่ีน�ำไปสู่การปรับภาวะสุขภาพ เพื่อให้มีสุขภาพที่ดี 

ทั้งนี้อาจเป็นเพราะกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ มีอายุระหว่าง 

18-19 ปี ร้อยละ 61.20 ซึ่งเป็นวัยรุ่นตอนปลาย เป็นช่วงวัย

ที่มีความเจริญเติบโตของเซลล ์สมองอย่างเต็มที่  มี

พัฒนาการด้านสติปัญญา และทักษะด้านความคิดพัฒนา

เพิม่มากขึน้ สามารถคดิวเิคราะห์ และการแก้ไขปัญหาได้ ตาม

แนวคิดทฤษฎีของเพียเจท์ 17 ที่กล่าวว่า การเรียนรู้ของวัยรุ่น

อยู่ในช่วงที่เรียกว่า การคิดขั้นปฏิบัติการ วัยรุ่นจะมีความคิด

ในส่ิงที่เป็นนามธรรม มีพื้นฐานการคิดใกล้เคียงกับวัยผู้ใหญ่ 

ประกอบกับกลุ่มตัวอย่างมีระดับการศึกษาอยู่ในระดับชั้น

มัธยมศึกษาตอนต้นขึ้นไป ร้อยละ 76.50 ท�ำให้กลุ่มตัวอย่าง

ได้รับความรู ้เบ้ืองต้นเกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพตาม

โครงสร้างหลักสูตรจากสถานศึกษา ส่งผลให้เกิดการพัฒนา

ความรู้ทักษะในการคิดอ่านอย่างมีเหตุผล และรู้จักแสวงหา

ข้อมูลจากแหล่งต ่างๆ ที่มีอยู ่  5 ท�ำให ้กลุ ่มตัวอย ่างมี

กระบวนการคดิและการตดัสนิใจในการเลือกปฏบิตัพิฤตกิรรม

ส่งเสริมสุขภาพ เพื่อก่อให้เกิดผลดีต่อตนเองและบุตร 

	 จากการพจิารณาพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพของมารดา

วัยรุ่นรายด้าน ทั้ง 6 ด้าน พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความรับผิด

ชอบต่อสขุภาพและการเคลือ่นไหวร่างกาย อยูใ่นระดบัมาก 

อธิบายได้ว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ในช่วงวัยรุ่นตอน

ปลาย (ร้อยละ 61.20) เป็นวัยที่มีการพัฒนาด้านสติปัญญา

และพัฒนาการด้านอารมณ์จิตใจพร้อมเข้าสู่วัยผู้ใหญ่ มี

พฤติกรรมที่เอาใจใส่ต่อสุขภาพของตนเอง และเป็นช่วงที่มี

การเจริญเติบโตและพัฒนาการด้านร่างกายอย่างรวดเร็ว

เทียบเท ่ากับวัยผู ้ ใหญ่18 สามารถปฏิบัติกิจกรรมได ้

คล่องแคล่ว และมกีารเคลือ่นไหวร่างกายได้ตลอดเวลา ดงันัน้ 

การท�ำกจิกรรมต่างๆ ด้วยตนเอง รวมทัง้การออกก�ำลงักาย

ในระยะหลงัคลอด จงึเป็นพฤตกิรรมทีม่ารดาวยัรุน่สามารถ

กระท�ำได้ เพื่อท�ำให้ร่างกายฟื้นคืนสู่สภาพเดิมและป้องกัน

ภาวะแทรกซ้อนทีอ่าจตามมาได้ สอดคล้องกบัการศกึษาของ 

มาลัย ส�ำราญจิตต์19 และ เจิดนภา แสงสว่าง 20 ที่พบว่า 

มารดาวัยรุ ่นมีพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพด้านความ 

รับผิดชอบอยู่ในระดับมาก เช่นเดียวกัน ด้านความสัมพันธ์

ระหว่างบุคคล พบว่า มารดาวัยรุ่นมีพฤติกรรมที่แสดงออก

ถึงการรักษาความสัมพันธ์กับผู้อื่นได้เป็นอย่างดี เนื่องจาก

กลุ่มตัวอย่างเป็นวัยรุ่นตอนปลาย ท่ีมีการพัฒนาการทาง

สังคม และการปรับตัวเพื่อเตรียมความพร้อมในการเป็น

ผู้ใหญ่ สามารถแสดงออกทางสังคมและรักษาสัมพันธภาพ

ระหว่างบุคคลได้อย่างเหมาะสม18 นอกจากน้ีแล้วกลุ่ม

ตวัอย่างส่วนใหญ่ยงัมสีถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 83.50 และ

อาศัยอยู่ในครอบครัวขยาย ร้อยละ 64.70 ท�ำให้กลุ่ม

ตัวอย่าง ได้รับค�ำชี้แนะ การสนับสนุน และการช่วยเหลือ

จากสมาชกิในครอบครวั ในการปฏบิตัพิฤติกรรมส่งเสรมิสขุ

ภาพ จงึท�ำให้กลุม่ตวัอย่างมคีวามสมัพนัธ์ระหว่างบคุคลอยู่

ในระดับมาก นอกจากนี้แล้วยังพบว่า ด้านการพัฒนาทาง

จติวญิญาณ และด้านการจดัการความเครียดอยู่ในระดบัมาก 

เช่นเดียวกัน เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างมีการปฏิบัติพฤติกรรม

ที่แสดงถึงการมีความเชื่อ มีเครื่องยึดเหนี่ยวทางจิตใจ และ

การปฏบิตักิจิกรรมตามหลกัศาสนกจิของตน จากการทีก่ลุม่

ตัวอย่างท้ังหมดมีการนับถือ ศาสนาพุทธ ร้อยละ 95.30 

ศาสนาคริสต์ ร้อยละ 3.50 และศาสนาอิสลาม ร้อยละ 1.20 

ซึ่งความเชื่อทางศาสนา ท�ำให้บุคคลมีที่ยึดเหนี่ยวจิตใจ มี

ความหวังและมีก�ำลังใจในการดูแลสุขภาพของตนเอง หาก

มารดาวัยรุ่นได้รับการตอบสนองความต้องการในด้านจิต

วิญญาณ จะท�ำให้วัยรุ่นเข้าใจบทบาทการด�ำเนินชีวิตอย่าง

มีเป้าหมาย แม้ว่ามารดาวัยรุ ่นหลังคลอดมีโอกาสเกิด

ความเครียด และความวติกกงัวลได้ จากการขาดความรู ้และ

ประสบการณ์ แต่พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ ได้รับการ

สนบัสนนุจากบคุคลในครอบครวั (ร้อยละ 64.70) จากคูส่มรส 

(ร้อยละ 83.50) และบุคลากรทางสุขภาพ (ร้อยละ 23.50) 

ท�ำให้กลุ่มตัวอย่าง มีการระบายความรู้สึกด้วยการพูดคุย 

ผ่อนคลายจติใจ และจากพฒันาการด้านสตปัิญญาของวยัรุน่

ที่มีความสามารถในการคิดและการใช้เหตุผลเพิ่มมากข้ึน 

ท�ำให้มารดาวัยรุ่นสามารถควบคุมอารมณ์ของตนเองได้ดี

มากขึ้น และสามารถจัดการกับความเครียดที่เกิดขึ้นได้ 

	 แต่ส�ำหรับด้านโภชนาการ พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการ

ปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพอยู ่ในระดับปานกลาง 

อธิบายได้ว่ากลุ่มตัวอย่างขาดความระมัดระวัง ในการเลือก

รบัประทานอาหารทีม่ปีระโยชน์ และขาดความรู ้ความเข้าใจ

เกี่ยวกับโภชนาการภายหลังคลอดที่ไม่ถูกต้อง การมีความ
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เชื่อเกี่ยวกับการปฏิบัติตัวหลังคลอด เช่น การจ�ำกัดอาหาร

บางชนิดขณะอยู่ไฟ หรืองดรับประทานผัก ผลไม้ และไข่ 

เป็นต้น 12 ประกอบกบัวยัรุน่เป็นช่วงแห่งการเรยีนรู ้การเลยีน

แบบ และอยากลองท�ำตามค่านิยม และสื่ออินเตอร์เน็ต เช่น 

การรับประทานอาหารจานด่วนแบบตะวันตก ได้แก่ 

แฮมเบอร์เกอร์ หรือขนมขบเคี้ยว11 มารดาวัยรุ่นบางรายมี

การจ�ำกัดการรับประทานอาหาร เนื่องจากกลัวการเพิ่มขึ้น

ของน�ำ้หนกัหลังคลอด นอกจากน้ีวัยรุ่นมักจะเน้นรบัประทาน

อาหารประเภททีม่ไีขมันและน�ำ้ตาลสงู เช่น อาหารจานด่วน 

น�ำ้อดัลม น�ำ้หวาน เป็นต้น เพราะเป็นอาหารทีห่าได้ง่ายและ

มรีาคาถกู11 ส่งผลท�ำให้มารดาวยัรุน่มโีอกาสเสีย่งต่อการเกดิ

ภาวะทพุโภชนาการได้ สอดคล้องกบัการศกึษาของ เจดินภา 

แสงสว่าง 20 ทีพ่บว่า มารดาวยัรุน่มพีฤติกรรมส่งเสริมสขุภาพ 

ด้านโภชนาการอยู่ในระดับปานกลางเช่นเดียวกัน 

	 อิทธิพลระหว่างบุคคล โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อ

พิจารณาคะแนนเฉลี่ยอิทธิพลระหว่างบุคคลรายด้าน พบว่า 

ทุกด้านอยู่ในระดับมากเช่นกัน อธิบายได้ว่า กลุ่มตัวอย่างมี

การรับรู ้และมีความรู้สึกนึกคิดต่อความเชื่อ ทัศนคติที่

เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพจาก

ครอบครวั เพือ่น และบคุลากรทางสขุภาพ ซึง่เป็นบรรทัดฐาน

ทางสงัคม การสนบัสนนุทางสงัคม และการเป็นแบบอย่างใน

การสนับสนุนการปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ7 อาจ

เนือ่งมาจากกลุม่ตวัอย่าง ร้อยละ 61.20 เป็นวยัรุน่ตอนปลาย 

ซึง่ต้องมกีารปรบัตวัเพือ่เตรยีมความพร้อมเป็นผูใ้หญ่ทีต้่อง

พึ่งตนเอง และการดูแลตนเอง ต้องการการยอมรับจากกลุ่ม

เพือ่น แต่เนือ่งจากเป็นช่วงระยะระหว่างวัยเด็กกบัวัยผูใ้หญ่ 

ท�ำให้วยัรุน่ยงัคงต้องพ่ึงพาพ่อแม่ โดยเฉพาะทีอ่ยู่อาศยั ด้าน

การเงิน และค�ำแนะน�ำจากพ่อแม่จะช่วยสร้างความมั่นใจให้

กับวัยรุ่นมากขึ้น18 ร่วมกับกลุ่มตัวอย่างมีสถานภาพสมรสคู่ 

ร้อยละ 83.50 และอาศัยอยู่ในครอบครวัขยาย ร้อยละ 64.70 

ซึง่มารดาวยัรุน่ทีอ่าศยัอยู่กบัสามีจะได้รบัการสนบัสนนุทาง

สังคมจากสามี สอดคล้องกับการศึกษาของไดบาไรและ

คณะ21 ทีพ่บว่า มารดาหลงัคลอดทีม่สีถานภาพสมรสคู ่มแีนว

โน้มที่จะมีการแสวงหาวิธีการส่งเสริมสุขภาพ เนื่องจากได้

รับก�ำลังใจจากคู่สมรส และการที่กลุ่มตัวอย่างอาศัยอยู่กับ

มารดาย่อมที่จะได้รับการการช่วยเหลือจากมารดาได้เป็น

อย่างดี และจะเห็นแบบอย่างจากมารดาของตนเอง ดังการ

ศึกษาของ มาลัย ส�ำราญจิตต์19 ที่พบว่า มารดาวัยรุ่นส่วน

ใหญ่ได้รับข้อมูลพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพโดยรวมมาจาก 

สามี รองลงมา ได้แก่ สมาชิกในครอบครัว และญาติพี่น้อง 

และการศึกษาของตรีพร ชุมศรี13 พบว่า หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น

ได้รบัอทิธพิลระหว่างบคุคล ในด้านการได้รบัความช่วยเหลือ

ในระยะตั้งครรภ์ การได้รับความรู้จากสมาชิกในครอบครัว

และเจ้าหน้าที่ทางการแพทย์ ซึ่งแสดงให้เห็นว่าบรรทัดฐาน

ทางสังคม การได้รับความช่วยเหลือด้านอุปกรณ์และการได้

รับก�ำลังใจจากคนในครอบครัว กลุ่มเพื่อน และบุคลากรทาง

สุขภาพ รวมถึงการได้เรียนรู้แบบอย่างจากบุคคลอื่น เป็น

องค์ประกอบทีม่อีทิธพิลต่อการรบัรูข้องมารดาวยัรุน่เกีย่วกบั

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพในระยะหลังคลอด 

	 อิทธิพลของสถานการณ์ โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อ

พิจารณาคะแนนอทิธพิลของสถานการณ์รายด้าน พบว่า ทุก

ด้านอยูใ่นระดบัมาก เช่นกนั อธบิายได้ว่า กลุม่ตวัอย่างมกีาร

รับรู้และมีความรู้สึกนึกคิดเกี่ยวกับสถานการณ์หรือบริบทที่

เอื้ออ�ำนวยให้เกิดการปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ อาจ

เนือ่งมาจากกลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่ ร้อยละ 61.20 เป็นช่วงวัย

รุน่ตอนปลาย ซึง่มทีกัษะด้านความคดิค่อนข้างเป็นไปในแบบ

ผู้ใหญ่ มีความสามารถในการรับรู้ มีจุดมุ่งหมายในชีวิต1  

ส่งผลท�ำให้กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ถึงทางเลือก หรือความ

ต้องการของตนเองในการปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ

ในสิง่แวดล้อมท่ีเหมาะสมได้ในระยะหลงัคลอด และยงั พบว่า 

กลุม่ตวัอย่างอาศัยอยูใ่นบรบิททีเ่อือ้ต่อการปฏบิตัพิฤตกิรรม

ส่งเสริมสุขภาพ จากการอาศัยอยู่ในครอบครัวขยาย ร้อยละ 

64.70 และมีบุคคลที่ให้การช่วยเหลือแนะน�ำการปฏิบัติตัว

หลังคลอดบุตร ส่วนใหญ่เป็นสมาชิกในครอบครัวได้แก่ บิดา 

มารดา พี่ และน้อง ร้อยละ 71.80 จึงมีโอกาสที่จะได้รับความ

ช่วยเหลอืในการแบ่งเบาภาระในการเลีย้งบุตร สอดคล้องกบั

เพนเดอร์ และคณะ7 ได้กล่าวไว้ว่า ลักษณะของสิ่งแวดล้อม

ท่ีดีหรือสิ่งต่าง ๆ ท่ีอยู่รอบตัวจะช่วยสนับสนุนให้เกิดการ

ปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพได้ดี 

	 อิทธิพลระหว่างบุคคลมีความสัมพันธ์ทางบวกระดับสูง

กับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่นอย่างมีนัย

ส�ำคญัทางสถติ ิ(r =.658, p < .01) อธบิายได้ว่า กลุม่ตวัอย่าง

มีการรับรู ้และมีความรู ้สึกนึกคิดต่อความเชื่อ ทัศนคติที่

เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพจาก

ครอบครัว เพื่อน และบุคลากรทางสุขภาพ การมีปฏิสัมพันธ์

กับสังคม ท�ำให้บุคคลได้รับการสนับสนุนด้านต่างๆ เช่น 

ข้อมูลข่าวสาร ค�ำแนะน�ำ และการตอบ สนองด้านอารมณ์ 

ท�ำให้รู้สึกว่าตนเองมีคุณค่าเป็นที่ต้องการ ซึ่งช่วยให้บุคคลมี
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ความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ7 จาก 

การทบทวนวรรณกรรม ยงัไม่พบว่ามีการศกึษาความสัมพันธ์

ระหว่างสองตัวแปรน้ีโดยตรง แต่ผลการศึกษาคร้ังนี้ ได้ผล

เช่นเดียวกับการศึกษาของ ตรีพร ชุมศรี13 ศึกษาความ

สัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้

อุปสรรค การรับรู ้ความสามารถของตนเอง และอิทธิพล

ระหว่างบคุคลกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของหญิงต้ังครรภ์

วัยรุ่นภาคใต้ พบว่า อิทธิพลระหว่างบุคคลมีความสัมพันธ์

ทางบวกกับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของหญิงตั้งครรภ ์

วยัรุน่ภาคใต้ (r = .55, p < .01) และการศกึษาของ สภุา อนิทร14 

ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคัดสรรกับพฤติกรรม 

การออกก�ำลังกายของผู้ใหญ่วัยกลางคน พบว่า อิทธิพลของ

ครอบครัว ได้แก่ สามี บุตร บิดาและมารดา มีความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

	 อิทธพิลของสถานการณ์ มคีวามสัมพนัธ์ทางบวกระดบั

ปานกลางกับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่น

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (r = .466, p < .01) จากการ

ทบทวนวรรณกรรม ยังไม่พบว่ามีการศึกษาความสัมพันธ์

ระหว่างสองตัวแปรนี้โดยตรง แต่พบการศึกษาในกลุ่มอื่น 

ดงัการศกึษาของ ธดิารตัน์ ทรายทอง 22 ศกึษาความสมัพนัธ์

ระหว่างอิทธิพลสถานการณ์ อิทธิพลระหว่างบุคคล ความ

มุ่งมั่นต่อการออกก�ำลังกาย และพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย

ของกลุ่มออกก�ำลังกายในจังหวัดพังงา พบว่า อิทธิพลของ

สถานการณ์มีความสัมพันธ์ทางบวกกับความมุ่งม่ันต่อการ

ออกก�ำลงักายพฤติกรรมการออกก�ำลงักายของสมาชกิกลุม่

ออกก�ำลังกาย ในจังหวัดพังงา อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  

(r = .248, p<.001) การทีม่ารดาวยัรุน่มกีารรบัรูแ้ละความรูส้กึ

นึกคิดต่อสถานการณ์หรือบริบทที่เอื้ออ�ำนวยความสะดวก 

การได้รับการสนับสนุน และการอยู่ในสภาพแวดล้อมที่มี

ความปลอดภัยและเหมาะสม จะสามารถเป็นแรงจูงใจให้

มารดาวยัรุน่เลอืกปฏบิตัพิฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพได้อย่าง

เหมาะสม 

	 การศกึษาครัง้นีส้รปุได้ว่า มารดาวยัรุน่หลงัคลอดมกีาร

ปฏิบัติพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพอยู่ในระดับมาก รวมถึง

ปัจจยัทีศ่กึษา ได้แก่ อทิธพิลระหว่างบคุคลและอทิธพิลของ

สถานการณ์ของมารดาวัยรุ่น อยู่ในระดับมากเช่นกัน และ

อิทธิพลระหว่างบุคคล อิทธิพลของสถานการณ์มีความ

สมัพนัธ์กบัพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพของมารดาวยัรุน่ อย่าง

มนัียส�ำคญัทางสถิติ ซึง่มคีวามสอดคล้องเป็นไปตามแนวคดิ

การส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์และคณะ7 ที่น�ำมาใช้เป็น 

กรอบแนวคิดในการศกึษา ดังนัน้ อทิธพิลระหว่างบคุคล และ

อิทธพิลของสถานการณ์ จึงเป็นปจัจัยที่ส่งผลตอ่การปฏิบัติ

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่นได้

ข้อเสนอแนะ 
	 พฤตกิรรมส่งเสริมสขุภาพมคีวามส�ำคญัต่อมารดาวยัรุน่ 

แม้ว่าคะแนนพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของมารดาวัยรุ่น 

อยูใ่นระดบัมาก แต่พฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพทีเ่หมาะสมจะ

ส่งผลให้มารดาวัยรุ่นมีภาวะสุขภาพดี และป้องกันภาวะ

แทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้นได้ควรมีการส่งเสริมเพิ่มมากขึ้นใน

มารดาวยัรุน่กลุ่มอืน่ๆ เช่น มารดาวยัรุน่ทีไ่ม่ได้มาฝากครรภ์

หรือฝากครรภ์ไม่ครบตามเกณฑ์ มารดาวัยรุ่นหลังคลอดที่

มีภาวะแทรกซ้อนทางสูติกรรม อายุรกรรม และมารดาวัย

รุ่นที่บุตรมีภาวะแทรกซ้อน เป็นต้น และควรมีการศึกษาหา

ปัจจยัเชงิท�ำนายพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพของมารดาวยัรุน่

หลังคลอดต่อไป 

กิตติกรรมประกาศ
	 วิจัยในครั้งนี้ได้รับทุนสนับสนุนจากบัณฑิตวิทยาลัย 

มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ขอกราบขอบพระคุณ คณาจารย์

สาขาวิชาการผดุงครรภ์ ที่กรุณาให้ค�ำแนะน�ำอันเป็น

ประโยชน์ กราบขอบพระคุณ ผู้อ�ำนวยการ หัวหน้าแผนก

วางแผนครอบครัว ตลอดจนเจ้าหน้าทีท่กุท่านในโรงพยาบาล

มหาราชนครเชียงใหม่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพศูนย์

อนามัยที่ 1 เชียงใหม่ โรงพยาบาลล�ำพูน และโรงพยาบาล

พะเยา และขอขอบคณุมารดาวยัรุน่ทกุท่าน ทีก่รณุาให้ความ

ร่วมมือเข้าร่วมโครงการวิจัยครั้งนี้ 
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