
บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 
การวิจยัคร้ังนี้  เปนการศึกษาแนวคดิ ทฤษฎีและงานวิจยัที่เกี่ยวกับการมีสวนรวมของสามี

ในการดแูลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ  จังหวัดปตตานี  ซ่ึงกําหนดขอบเขตการทบทวน
วรรณกรรมที่เกี่ยวของ ดังนี ้

1. แนวคดิเกีย่วกบัการมีสวนรวม 
2. การดูแลสุขภาพขณะตั้งครรภ   
3. บทบาทของสามีในการดแูลภรรยาขณะตั้งครรภ 
4. แนวคดิโรงเรียนพอแม   
5. งานวิจยัที่เกี่ยวของ 

 

แนวคิดเกี่ยวกับการมีสวนรวม 
       ความหมายของการมีสวนรวม  “การมีสวนรวม (Participation)”   ตามพจนานกุรมอังกฤษ
ฉบับออกฟอรด ไดใหคํานยิามไววา “เปนการมีสวน (รวมกับคนอื่น) ในการกระทําบางอยางหรือ
บางเรื่อง” คําวาการมีสวนรวมโดยมากมกัจะใชในความหมายตรงกันขามกับคําวา “การเมินเฉย 
(Apathy)” ฉะนั้น คําวาการมีสวนรวมตามความหมายขางตน จึงหมายถึง การที่บุคคลกระทําการใน
เร่ืองใดเรื่องหนึ่งหรือในประเด็นที่บุคคลนั้นสนใจ ไมวาเขาจะไดปฏิบัติการเพื่อแสดงถึงความ
สนใจอยางจริงจังหรือไมก็ตาม และไมจําเปนที่บุคคลนั้นจะตองเขาไปเกี่ยวของกับกิจกรรมนั้น
โดยตรงก็ได แตการมีทัศนคติ ความคิดเหน็ ความสนใจ หวงใย ก็เพียงพอแลวที่จะเรยีกวาเปนการมี
สวนรวมได และยังไดใหคําจํากัดความของการมีสวนรวมของสามีหมายถึง การที่สามีที่กระทําการ
ออกมาในลักษณะของการแสดงใหเห็นถึงความตองการรวม ความสนใจรวม มีความตองการที่จะ
บรรลุถึงเปาหมายรวมทางในการดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ  
 ดังนั้นความหมายของการมสีวนรวมจึงขึน้อยูกับลักษณะทางบริบทของการมีสวนรวม 
และตองพิจารณาเฉพาะกรณนีั้น ๆ ไดมีผูใหความหมายของคําวา การมสีวนรวมของบุคคลไว
มากมาย  ดังนี้  
 Cohen,J.M. and Uphoff N.T. (1980) ไดใหความหมาย การมีสวนรวม  หมายถึง 
กระบวนการทีบุ่คคลไดเขาไปมีสวนรวมในการตัดสินใจ การดําเนินงาน การรวมรับผลประโยชน 
และการประเมินผล 
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 WHO (1991) การมีสวนรวม หมายถึงกระบวนการของบุคคล ครอบครัว หรือกลุมคนใน
ชุมชน มีปฏิสัมพันธกันในการที่จะดแูลสุขภาพ เพื่อใหเกดิความสุขและยังเปนการพัฒนา
ความสามารถของชุมชนเองในการที่จะเกือ้หนุนซึ่งกนัและกันและยังรวมถึงการใหการสนับสนุน
ส่ิงของ การจัดองคกร และการมีอํานาจ 
 ทวีทอง หงสววิัฒน (2527) การมีสวนรวม หมายถึง การที่บุคคลพัฒนาขีดความสามารถ
ของตนเองในการจัดการและควบคุมการใชและกระจายทรัพยากร และปจจยัการผลติที่มีอยูใน
สังคม เพื่อประโยชนตอการดํารงชีพทางเศรษฐกิจและสังคม ตามความจําเปนอยางสมศักดิ์ศรีใน
ฐานะสมาชิกของสังคม ในการมีสวนรวมบุคคลไดพัฒนาการรับรูและภูมิปญญา ซ่ึงแสดงออกใน
รูปการตัดสินใจในการกําหนดชีวิตของตนอยางเปนตวัของตัวเอง 
 สมนึก ปญญาสิงห (2532) การมีสวนรวม หมายถึง กระบวนการที่บุคคลไดเขามามีโอกาส
ในการดําเนินงานเรื่องใดเรือ่งหนึ่ง หรือหลายเรื่องรวมกนัเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคและนโยบาย
การพัฒนาที่กาํหนดขึ้นทั้งในดานเศรษฐกจิ สังคม และการเมืองการปกครอง 
 อนงค  พัฒนจกัร (2544) สรุปวาความหมายของการมีสวนรวมของบุคคล มีความ
หลากหลาย แตจุดรวมที่สําคัญและเปนทีย่อมรับกันได คือการเปดโอกาสใหบุคคลไดมีโอกาสรวม
ตัดสินใจไดในระดับหนึ่งทีม่ีผลกระทบตอชีวิตความเปนอยูของเขาดวย 
 ศันสนีย  นจิพานิช (เทิดศกัดิ ์แกลมกระโทก, 2545) ไดสรุปวา การมีสวนรวมหมายถงึ 
กระบวนการทีบุ่คคลไดพัฒนาขีดความสามารถของตนเองอยางตอเนื่อง เพื่อเขามามีบทบาทในการ
วางแผน การจดัการดําเนินงาน ควบคุมกํากบั ติดตามผล และรับผลประโยชนในการดําเนินกิจกรรม
ที่เปนประโยชนตอการดํารงชีพในสังคมนัน้อยางมีศักดิ์ศรี การมีสวนรวมนั้นบุคคลจะไดรับการ
พัฒนาดานการรับรู สติปญญาอันจะนําไปสูการตัดสินใจดําเนินการดวยตนเองตอไป 
 นรินทรชัย  พฒันพงศา (2546) การมีสวนรวม คือ การที่ฝายหนึ่งฝายใดที่ไมเคยไดเขารวม
ในกจิกรรมตาง ๆ หรือเขารวมการตัดสินใจ หรือเคยเขามารวมดวยเล็กนอย ไดเขารวมดวยมากขึ้น 
เปนไปอยางอสิรภาพ เสมอภาค  มิใชเพยีงมีสวนรวมอยางผิวเผินแตเขารวมดวยแทจริงยิ่งขึ้น และ
การเขารวมนัน้ตองเริ่มตั้งแตขั้นแรกจนถึงขั้นสุดทายของโครงการ  
 อรทัย กกผล (2546) การมีสวนรวม คือกระบวนการซึ่งบุคคลหรือผูมีสวนไดสวนเสีย ไดมี
โอกาสแสดงทัศนะแลกเปลี่ยนขอมูลและความคิดเห็น เพื่อแสวงหาทางเลือก และการตัดสินใจตาง 
ๆ เกี่ยวกับโครงการที่เหมาะสมและเปนทีย่อมรับรวมกนั ทุกฝายที่เกีย่วของจึงควรเขารวมใน
กระบวนการนี้ตั้งแตเร่ิม จนกระทั่งถึงการติดตามและประเมินผลเพื่อใหเกิดความเขาใจและการรบัรู 
เรียนรู การปรบัเปลี่ยนโครงการรวมกัน ซ่ึงจะเปนประโยชนตอทุกฝาย 
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 จากความหมายดังกลาว จึงสรุปไดวา การมสีวนรวมของสามี หมายถึง การที่สามีมีโอกาส
เขามามีสวนรวมในการดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ ตั้งแตกระบวนการเริ่มตนโดยมีการ
วางแผนและตดัสินใจ การดแูลปฏิบัติ  รวมรับผลประโยชน  การประเมินผลการดูแลสุขภาพภรรยา
ในขณะตั้งครรภจนกระทั่งถึงกระบวนการสิ้นสุดการตั้งครรภ  โดยที่การเขาไปมีสวนรวมอาจเปน
ขั้นตอนใดขัน้ตอนหนึ่งหรือครบทุกขั้นตอนก็ได  สามีทีม่ีสวนรวมนัน้ตองมีความคิดเห็นสอดคลอง
กัน  มีความรบัผิดชอบรวมกันเพื่อดาํเนินการดูแลสุขภาพภรรยาและเปลี่ยนแปลงไปในทิศทางที่
ตองการ  โดยกระทําเพื่อใหบรรลุการเปลี่ยนแปลงที่พึงประสงค  ซ่ึงจะเปนประโยชนตอสุขภาพ
ภรรยาและบตุรในครรภ 
       ความสําคัญและประโยชนของการมีสวนรวม 
   ไพโรจน  สุขสัมฤทธิ์ (สมหมาย  เลิศนา, 2544 ) กลาววาความสําคัญของการมีสวนรวม
ของบุคคลถามองในแงการดูแลสุขภาพมดีังนี ้
 -  จะชวยใหยอมรับและดูแลสุขภาพมากขึ้น  เนื่องจากเปนสิ่งที่ตรงกับปญหาและความ
ตองการของบุคคล 
 -  จะมีความรูสึกผูกพัน รูสึกเปนเจาของมากขึ้น 
 -   การดําเนินการจะราบรื่น ไดรับความรวมมือจากทุกฝายในการแกปญหามากขึ้น 
 -    เปนสิ่งที่จะใหประโยชนแกบุคคลมากขึ้น และมีการระดมทรัพยากรเพื่อ 
การดูแลสุขภาพมากขึ้น 
 -    จะชวยพัฒนาขีดความสามารถของบุคคลมากขึ้น  
        ประโยชนของการมีสวนรวมของสามี  (อรทัย กกผล, 2546) มีดังนี ้
 -    เพิ่มคุณภาพการตัดสินใจ ชวยใหเกิดการพิจารณาทางเลือกใหม ทําใหการตดัสินใจ
รอบคอบขึ้น 
 -  การลดคาใชจายและการสูญเสียเวลา เมื่อการตัดสินใจนัน้ไดรับการยอมรับจะชวยลด
ความขัดแยงระหวางการนําไปปฏิบัติ 
 -  การสรางฉันทามติ ลดความขัดแยงและเกิดความชอบธรรมในการตัดสินใจ    
 -  การเพิ่มความงายในการนําไปปฏิบัติ สรางใหเกิดความรูสึกเปนเจาของและมีความ
กระตือรือรนในการชวยใหเกิดผลในทางปฏิบัติ 
 -   การมีสวนรวมตั้งแตตนสามารถลดปญหาและความลดรุนแรงได 
 -  ชวยทําใหสามีมีความใกลชดิกับภรรยาและไวตอความรูสึกหวงกังวลของภรรยาและ
เกิดความตระหนักในการตอบสนองตอความกังวลของภรรยา 
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    -  การพัฒนาความเชี่ยวชาญและความคิดสรางสรรคของสาธารณชน ถือวาเปนการให
การศึกษาชุมชนเพื่อเรียนรูกระบวนการตัดสินใจและเปนเวทีฝกผูนําชุมชน 
    -  ชวยทําใหสามีสนใจประเดน็การมีสวนรวมมากขึ้น เปนการเพิ่มทุนทางสังคมและ
ชวยเสริมสรางใหสามีเปนคนที่กระตือรือรนสอดคลองกับบทบาทของสามีในการดแูลสุขภาพ
ภรรยาแบบมสีวนรวม 
 ประโยชนของการมีสวนรวม จากการเขาไปมีสวนรวมของสามี ในกิจกรรมพัฒนาสุขภาพ
อนามัยมีดังนี้ (ภัสสุรีย  คูณกลาง, 2546) 
 -  สามีตระหนักในปญหาของหญิงตั้งครรภ และตระหนักที่จะมีสวนรวมในการดแูล
สุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภหรือแกปญหาของตน 
 -  สามีมีโอกาสใชความสามารถของตนเองที่มีอยูในรูปของความคิดการตัดสินใจและ
การกระทําไดอยางเต็มที ่
 -  เปนการระดมทรัพยากรมนษุย มาใชใหเกดิประโยชนสูงสุด 
 -  สามีจะมีความรูสึกในความเปนเจาของ ทาํใหมีสวนรวมการดูแลสุขภาพภรรยาขณะ
ตั้งครรภ 
 -  เปนกระบวนการพัฒนาความสามารถและในการพึ่งพาตนเอง 
 -  สามีมีความรับผิดชอบและมีอํานาจสูงสุดในการดแูลสุขภาพภรรยาของตนเอง 
 -  เปนการแสดงออกถึง ความรัก การเชื่อใจไวใจ รักและหวงใยในการดูแลสุขภาพ
ภรรยาวามีความรูความสามารถ 
 สรุปความสําคัญและประโยชนของการมีสวนรวม  มีผลทําใหสามียอมรับและใหรวมมือ
ในการดแูลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ  เกดิความเปนเจาของ  มีสวนรวมในการดแูลสุขภาพภรรยา  
เปนการระดมความคิดแกไขปญหาโดยใหเกิดประโยชนสูงสุดตรงกับความตองการของภรรยาขณะ
ตั้งครรภ  ทําใหสามีทราบขอเท็จจริงและแสดงความคิดเห็น   แลวนํามาวางแผนการดูแลสุขภาพ
ภรรยาขณะตั้งครรภใหสามารถผานภาวะเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึ้นจากการตั้งครรภ  เพื่อใหมารดาและ
บุตรในครรภมีสุขภาพดี  สอดคลองตามโครงการลูกเกิดรอดแมปลอดภัย 
        หลักการมีสวนรวม  หลักการและแนวทางการมีสวนรวมของสามีนั้น ประกอบดวย
หลักการสําคัญอยู 8 องคประกอบดังนี ้
 -  รวมทําการศึกษาปญหา  และสาเหตุของปญหาที่เกิดขึน้ตลอดการตั้งครรภทั้งความ
ตองการของภรรยาขณะตั้งครรภ 
 -  รวมคิดและหารูปแบบ และวิธีการแกไขเพื่อลดปญหาของการตั้งครรภหรือ
สรางสรรคส่ิงใหมที่เปนประโยชนตอภรรยา หรือสนองความตองการของภรรยา 
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 -  รวมวางนโยบายหรือแผนการดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภหรือกิจกรรมเพื่อแกไข
ปญหาและสนองความตองการของภรรยา 
 -  รวมตัดสินใจใชทรัพยากรทีม่ีอยูอยางจํากดัใหเปนประโยชนตอสวนรวม 
 -  รวมจัดหรือปรับปรุงระบบการบริหารการพัฒนาใหมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 
 -  รวมลงทุนในกิจกรรมโครงการตามกําลังขีดความสามารถของตนเองและหนวยงาน 
 -  รวมปฏิบัติตามแผนงานโครงการ และกจิกรรมใหบรรลุตามเปาหมายทีว่างไว 
 -  รวมควบคุมตดิตาม ประเมนิผล และรวมบํารุงรักษาโครงการ และกจิกรรมที่ไดทําไว 
โดยเอกชนและชุมชนใหเปนประโยชนตลอดไป 
 สรุป หลักการมีสวนรวม ประกอบดวย การรวมคนหาปญหาและสาเหตุของปญหาจากการ
ตั้งครรภ  การวางแผนและตดัสินใจเพื่อแกไขปญหาและสนองความตองการของหญิงตั้งครรภ  รวม
ดําเนินกิจกรรมการปฏิบัติดานการดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ  เตรยีมคาใชจายและวัสดุ
อุปกรณอ่ืนๆ ตามขีดความสามารถของตน รวมใชประโยชนและไดรับประโยชนในพื้นฐานที่เทา
เทียมกนั และรวมติดตามประเมินผลภาวะสุขภาพภรรยาที่เกิดจากการตั้งครรภตอไป 

องคประกอบของการมีสวนรวม  มี 3 ดาน คือ  
 -  ตองมีวัตถุประสงคหรือจุดมุงหมายชัดเจน การใหบุคคลเขารวมในกจิกรรมหนึ่ง ๆ 
จะตองมวีัตถุประสงคและเปาหมายที่ชัดเจนวาเปนไปเพื่ออะไร ผูเขารวมจะไดตัดสนิใจถูกวาควร
เขารวมหรือไม  
 - ตองมีกิจกรรมเปาหมาย การใหบุคคลเขามีสวนรวมตองระบุลักษณะของกิจกรรมวามี
รูปแบบและลกัษณะอยางไร เพื่อที่บุคคลจะไดตดัสินใจวาควรเขารวมหรือไม  
 -  ตองมีบุคคลหรือกลุมเปาหมาย การใหบุคคลเขามามีสวนรวมจะตองระบุ
กลุมเปาหมาย อยางไรก็ตาม โดยทั่วไปกลุมบุคคลเปาหมายมักถูกจํากดัโดยกจิกรรมและ
วัตถุประสงคของการมีสวนรวมอยูแลวโดยพื้นฐาน 

กระบวนการมีสวนรวม บุคคลจะตองเขามามีสวนรวมในทุกขั้นตอนของการปฏิบัติงาน 
กระบวนการมสีวนรวมนัน้มหีลายระดับ ตัง้แตการถกเถียงแลกเปลี่ยนความคิดเห็น การคนหา
ปญหา การวิเคราะหปญหารวมกัน การวางแผนรวมกนั การปฏิบัติตามแผนมีการทํางานรวมกนั 
และการประเมินผลรวมกัน (อรวรุณ  ละมูลจิตต, 2547) ไดกลาวถึง กระบวนการมีสวนรวมตาม
ขั้นตอนการพฒันา ซ่ึงเปนการวัดเชิงคณุภาพออกเปน 5 ขั้นตอน ดังนี ้
  ขั้นตอนที่  1  การมีสวนรวมในขั้นการริเร่ิมการพัฒนา ซ่ึงเปนขั้นตอนที่ประชาชนเขา
มามีสวนรวมในการคนหาปญหา และสาเหตุของปญหาภายในชุมชนตลอดจนมรสวนรวมในการ
กําหนดความตองการของชุมชน และมีสวนรวมในการจดัลําดับความสาํคัญของความตองการดวย 
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  ขั้นตอนที่ 2 การมีสวนรวมในขั้นตอนการวางแผนการพฒันา เปนขั้นตอนที่
ประชาชนมีสวนรวมในการกําหนดนโยบายและวัตถุประสงคของโครงการ กําหนดวิธีการและแนว
ทางการดําเนนิงานตลอดจนกําหนดทรัพยากร และแหลงทรัพยากรทีจ่ะใช 
  ขั้นตอนที่  3  การมีสวนรวมในขั้นการดําเนินการพัฒนา เปนขั้นตอนทีป่ระชาชนมี
สวนรวมในการเสรางประโยชน โดยการสนับสนุนทรัพยากร วัสดุอุปกรณ และแรงงาน หรือเขา
รวมบริหารงาน ประสานงาน และการดําเนินการขอความชวยเหลือจากภายนอก 
  ขั้นตอนที่  4  การมีสวนรวมในขั้นการรับผลประโยชนจากการพัฒนา เปนขั้นตอนที่
ประชาชนมีสวน รวม ในการรับผลประโยชนที่พึงไดรับจากการพัฒนา หรือยอมรับผลประโยชน
อันเกิดจากการพัฒนาทั้งดานวัตถุและจิตใจ 
  ขั้นตอนที่  5  การมีสวนรวมในขั้นประเมินผลการพัฒนา เปนขั้นตอนทีป่ระชาชนเขา
รวมประเมินวา การพัฒนาทีไ่ดกระทําไปแลวนั้นสําเร็จตามวัตถุประสงคเพียงใด ซ่ึงในการประเมนิ
อาจปรากฏในรูปของการประเมินยอย เปนการประเมินผลการหนาเปนระยะ ๆ หรือกระทาํในรูป
ของการประเมินผลรวม ซ่ึงเปนการประเมินผลสรุปรวบยอด 

 กระบวนการมสีวนรวมอาจจะไมสามารถกระทําไดในทุก ๆ ประเด็น ดังนั้น จึงมี
แนวทางทั่วๆ ไปบางประการเกี่ยวกับประเด็นที่ควรใชกระบวนการมสีวนรวม ไดแก  

  1. การตัดสินใจและผลกระทบที่สําคัญ  
   2. การตัดสินใจจะมีผลกระทบตอบางคนมากกวาคนอื่น  

  3. การตัดสินใจจะมีผลกระทบตอผลประโยชนของบางคนหรือกลุมคนที่มีอยูเดิม  
  4. การตัดสินใจที่เกีย่วของกบัเรื่องที่มีความขัดแยงอยูกอนแลว  
  5. ความจําเปนเพื่อใหมกีารสนับสนุนตอผลการตัดสินใจ                   
 ระดับขั้นของการมีสวนรวมมี 5 ระดับ ดังนี้  
                  1. การมีสวนรวมในการคิดและการตัดสินใจ 
  2. การมีสวนรวมในการปฏิบัติ 
  3. การมีสวนรวมในการวางแผน 
  4. การมีสวนรวมในการสนบัสนุน 
  5. การมีสวนรวมในการประเมินผล 

  ดังนั้น การมีสวนรวมของบคุคลจึงมีอยูในเกือบทุกกจิกรรมของสังคม ขึ้นอยูกับความ
สนใจและประเด็นในการพจิารณา แตมีเงือ่นไขพื้นฐานในการมีสวนรวมวาตองมีอิสรภาพ ความ
เสมอภาค และความสามารถในการเขารวมกิจกรรม นอกจากนี ้การมีสวนรวมตองมวีตัถุประสงค
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หรือจุดมุงหมาย ตองมี2 กิจกรรมเปาหมาย และตองมีกลุมเปาหมาย ทั้งนี้ เพื่อใหกระบวนการมสีวน
รวมดําเนนิไปไดอยางมีประสิทธิภาพสูงสุด  

รูปแบบและขัน้ตอนการมีสวนรวม นักวิชาการหลายทานไดเสนอแนวคิดเกีย่วกับรูปแบบ
และขั้นตอนการมีสวนรวม   ซ่ึงพอสรุปไดดังนี ้
 โคเฮนและอัฟฮอฟ  (Cohen,J.M. and  Uphoff, N.T., 1980) ไดจําแนกการมีสวนรวมตาม
ขั้นตอนการมสีวนรวม  ซ่ึงเปนแนวคิดที่ไดรับการพัฒนาอยางเปนระบบมากที่สุด  มีดังตอไปนี ้

ขั้นที่ 1 การมีสวนรวมในการตัดสินใจ (Decision-Making)  ในการตัดสินใจขั้น
ประการแรกสดุที่จะตองกระทํา  คือ  การกําหนดความตองการ  และจดัลําดับความสาํคัญตอจากนัน้
เลือกนโยบายและประชากรที่เกี่ยวของ  การตัดสินใจนีเ้ปนกระบวนการตอเนื่องที่ดําเนินการไป
เร่ือยตั้งแตการตัดสินใจในชวงเริ่มตน  การตัดสินใจในชวงดําเนินการวางแผน  และการตัดสินใจ
ปฏิบัติที่วางไว 
  ขั้นที่ 2 การมีสวนรวมในการดําเนินการ (Implementation) ในสวนที่เปน
องคประกอบของการดําเนนิงานโครงการนั้น  จะไดมาจากคําถามที่วาใครจะทําประโยชนใหแก
โครงการไดบาง  และจะทําประโยชนไดโดยวิธีใด  เชน  การชวยเหลือดานทรัพยากร  การ
บริหารงาน  และประสานงาน  และการขอความชวยเหลือเปนตน 
  ขั้นที่ 3 การมีสวนรวมในการรับผลประโยชน (Benefits)  ในสวนทีเ่กีย่วกับ
ผลประโยชน  นอกจากความสําคัญของผลประโยชนในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพแลวยังจะตอง
พิจารณาถึงการกระจายผลประโยชนในกลุมดวย  ผลประโยชนของโครงการนี้รวมทั้งผลที่เปน
ประโยชนในทางบวก  และผลที่เกิดขึ้นในทางลบที่เปนผลเสียของโครงการซึ่งจะเปนประโยชน
และโทษตอบคุคลและสังคมดวย 
  ขั้นที่ 4 การมีสวนรวมในการประเมินผล (Evaluation)  การมีสวนรวมในการ
ประเมินผลนัน้สิ่งสําคัญที่ตองสังเกต  คือ ความเหน็ (View) ความชอบ (Preferences) และความ
คาดหวัง (Expectation) ซ่ึงจะมีอิทธิพลสามารถแปรเปลี่ยนพฤติกรรมของบุคคลในกลุมตาง ๆ ได 

   นิรันดร  จงวฒุิเวศย (อรวรุณ  ละมูลจิตต, 2547) ไดจําแนกรูปแบบของการมีสวนรวมไว  
3  ประการตามลักษณะของการมีสวนรวม ดังนี ้    
   1. การที่ประชาชนมีสวนรวมโดยตรง โดยผานองคกรจัดตั้งของประชาชน  เชน  การ
รวมกลุมเยาวชนกลุมตาง ๆ  
   2. การที่ประชาชนมีสวนรวมทางออม โดยผานองคกรผูแทนของประชาชน เชน 
กรรมการของกลุม หรือชุมชน กรรมการกลุมเล้ียงไหม กรรมการหมูบาน 
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   3. การที่ประชาชนมีสวนรวมโดยการเปดโอกาสให โดยผานองคกรทีไ่มใชตัวแทน
ของประชาชน เชน สถาบัน หรือหนวยงานที่เชิญชวน หรือเปดโอกาสใหประชาชนเขามา มีสวน
รวมเมื่อไรก็ไดทุกเวลา 
  มิ่งสรรพ  ขาวสะอาด (อรวรุณ  ละมูลจิตต, 2547) ไดแบงขั้นตอนของการมีสวนรวม
ของประชาชนเปน 3 ขั้นตอนดังนี ้
                   ขั้นตอนที่ 1  การมีสวนรวมในการตัดสินใจโครงการ 
  ขั้นตอนที ่2  การมีสวนรวมในการติดตามและรักษาสภาพแวดลอม 
  ขั้นตอนที่ 3  การมีสวนรวมในการรับภาระตนทุนบําบัดและฟนฟูส่ิงแวดลอม 

กรรมวิธีของการมีสวนรวม  ไคลม  (Kleim, 1995 อางถึงใน ปาริชาติ  วลัยเสถียร, 2547, 
หนา 17- 8 ) ไดแบงกรรมวิธีไว 12 ขั้นตอน คือ 
 -  การรวมประชุม  เปนการรวมถกปญหา หรือเนื้อหาสาระของการวางแผนพัฒนาหรือ
การจัดทําแผนโดยตรง 
 -  การถกเถียง เปนการแสดงความคิดเหน็โตแยงกันตามวถีิทางประชาธิปไตย เพื่อให
ทราบถึงผลดีและผลเสียในกรณีตาง ๆ 
 -  การใหคําปรึกษาแนะนํา วิธีการนี้ ประชาชนตองเขารวมเปนกรรมการ ใน
คณะกรรมการบริหารโครงการ  เพื่อใหความมั่นใจวามีเสยีงของประชาชนที่ถูกผลกระทบเขามา           
มีสวนรวมรับรูและรวมในการตัดสินใจและการวางแผน 
 -  การสํารวจ วธีิการสํารวจความคิดเห็นของประชาชน ก็เปนวิธีการหนึง่ที่ให  
ประชาชนไดมีโอกาสรวมแสดงความคิดเห็นในกรณตีางๆ  
 -  การประสานงานรวมกนั เปนกรรมวิธีที่ประชาชนเขารวมตั้งแตการคัดเลือก        
ตัวแทนกลุมใหเขาไปรวมงานบริหารและการจัดการหรืออาจจะเขารวมในรูปคณะกรรมการที่
ปรึกษาจากฝายประชาชน 
 -  การสัมภาษณ หรือการพูดคยุอยางไมเปนทางการกับผูนาํ และประชาชนผูไดรับ 
ผลกระทบ เพือ่หาขอมูลเกี่ยวกับความคิดเห็น และความตองการของประชาชนในทองถ่ิน 
 -  การจัดทัศนศกึษาไปยังจุด หรือบริเวณทีจ่ะมีการกอสราง หรือการจัดทําโครงการ
พัฒนาเพื่อการสํารวจและการตรวจสอบขอเท็จจริงกอนจะรวมตดัสินใจ 

 - การไตสวนสาธารณะ เปนการไตสวนขอมลูจากประชาชน โดยเปดโอกาสให
ประชาชนทุกคน และทุกกลุมในสังคม ไดเขารวมแสดงความคิดเห็นตอกฎระเบยีบและนโยบาย
ประเด็นตางๆ ที่สําคัญของรัฐบาล ซ่ึงมีผลกระทบตอประชาชนโดยรวม 

 
 
 



 16 

 -  การสาธิต เปนการใชเทคนคิการสื่อสารทุกรูปแบบ เชน โปสเตอร แผนพับ วิทยุ 
โทรทัศน สไลด แผนที่ และหุนจําลอง เพือ่เผยแพรขาวสารจากรัฐสูประชาชนใหประชาชนไดรับรู
ขาวสารอยางทั่วถึงกัน 
 -  การเลือกตั้งผูแทนของประชาชน การพิจารณาเลือกผูแทนของสังคม ทําไดโดยการ
ปรึกษาหารือ ประสานงานรวมกัน สัมภาษณ รวมประชุมและถกเถียงกนั 
 - การออกเสียงประชามติโดยตรง  เปนการตอบคําถามของรัฐบาลโดยประชาชนให
ประชาชนทกุคนในสังคมออกความคิดเหน็โดยตรงตอรัฐบาล   ในกรณีที่รัฐบาลมีคําถามที่สําคัญ
มาก และตองการใหทกุคนในสังคมเปนผูตัดสินแทนรัฐบาล 
 -  การรายงานผล  มักกระทําในขั้นตอนสุดทายของกระบวนการวางแผน และจดัทํา
แผน ผลของการตัดสินใจในกระบวนการวางแผนจนถึงขัน้ตอนของการจัดทําแผน และโครงการจะ
ถูกสงกลับไปยังประชาชนในทองถ่ิน เพื่อการถามซ้ําความแนใจของทองถ่ินอีกครั้งกอนตัดสินใจ
ทําโครงการ ทั้งนี้เพื่อเปดโอกาสใหประชาชนในทองถ่ินไดพิจารณาอีกครั้ง หากตองการเปลี่ยนจะ
ไดแกไขไดทนัทวงท ี

เงื่อนไขพืน้ฐานของการมีสวนรวม  นิรันดร จงวุฒิเวศย (อางถึงใน อรวรุณ ละมูลจิตต, 
2547) ไดกลาวถึงเงื่อนไขของการมีสวนรวมไววา  บุคคลตองมีโอกาสที่จะเขาไปมีสวนรวมใน
กิจการนัน้ๆ เสียกอน โดยมีเงื่อนไขสําคัญอยางนอยม ี3 ประการ ดังนี้  
 -  ตองมีอิสรภาพ (Freedom  to Participate) หมายถึง มีอิสระที่จะเขารวมหรือไมก็ได 
การเขารวมตองเปนไปดวยความสมัครใจ การถูกบังคับใหเขารวมไมวาจะในรูปแบบใด ไมถือวา
เปนการมีสวนรวม  
 -  ตองมีความเตม็ใจ (Willingness  to  Participate) บุคคลที่เขารวมในกิจกรรมใด
จะตองมีความเต็มใจกับผูเขารวมคนอื่นๆ  
 -  ตองมีความสามารถ (Ability  to  Participate)  บุคคลหรือกลุมเปาหมายจะตองมี
ความสามารถพอที่จะเขารวมในกจิกรรมนั้น ๆ หมายความวา ในบางกิจกรรมแมจะกําหนดวา
ผูเขารวมมีเสรีภาพและเสมอภาค แตกจิกรรมที่กําหนดไวมีความซับซอนเกินความสามารถของ
กลุมเปาหมาย การมีสวนรวมยอมเกิดขึน้ไมได   

หากไมมีอิสรภาพ ไมมีความเต็มใจและไมมีความสามารถแลว การมีสวนรวมของ
ประชาชนจะไมเกิดขึ้นเลย  นอกจากเงื่อนไขสําคัญ 3 ประการดังกลาวแลว ความสําเร็จของการมี
สวนรวมยังตองอยูกับเงื่อนไขตอไปนี ้
    1. ตองมีเวลา 
    2. ตองไมเสียเงินมากกวาที่คาดวาจะไดรับผลตอบแทน 
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    3. ตองมีความสนใจ 
    4. ตองสามารถสื่อสารกันรูเร่ืองทั้งสองฝาย 
    5. ตองไมรูสึกวากระทบกระเทือนตอตาํแหนงหนาที ่ หรือสถานภาพทางสังคม      
  สรุป เงื่อนไขพื้นฐานของการมีสวนรวม ไดวา การเริ่มตนการมีสวนรวมของสามี  
เกิดจากการกําหนดตามความตองการภายในของสามี  มิใชเกิดจากความตองการของภายนอกของ
สังคม โดยที่สามีมีศักยภาพพอที่จะเขามามีสวนรวมในการดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ  มีความ
พรอมที่จะเขารวม  มีความประสงคที่จะเขารวม และมีอํานาจในการตัดสินใจภายนอก  เปนเพยีงผู
คอยสนับสนุนและชวยเหลือเทานั้น 

อุปสรรคของการมีสวนรวม  สามารถจําแนกออกไดเปน 3 ระดับ (ภสัสุรีย  คูณกลาง,2546)  
คือ 
 -  อุปสรรคที่เกิดจากหนวยงานของรัฐ เนื่องจากเปนแหลงรวมศูนยอํานาจในดาน
กฎหมายและนโยบายที่สงผลกระทบตอประชาชนโดยตรง เพราะประชาชนไมมีโอกาสไดรับรู
กระบวนการในการวางแผนและตัดสินใจเขาไปมีสวนรวมในการพัฒนา เจาหนาที่ของรัฐยังมีความ
เคยชินกับระบบราชการที่ใชภาษาทางวิทยาศาสตรแลวตคีวามวา ประชาชนทุกคนตองเขาใจในการ
ประเมินผลของเจาหนาที่ สวนรัฐก็มีความคิดวาโครงการหรือกิจกรรมตองบรรลุเปาหมายที่ตั้งไว
โดยไมคํานึงถึงการพัฒนาคนในชุมชนและเปดโอกาสใหประชาชนรบัรูหรือเกี่ยวของแตอยางใด 
สําหรับการสับเปลี่ยนโยกยายตําแหนง และประสิทธิภาพความรับผิดชอบตองานพฒันาของ
เจาหนาทีจ่ะสงผลกระทบอยางรุนแรงตอชุมชนโดยตรง 
 -  อุปสรรคที่เกิดจากชุมชน เนื่องจากการพฒันาที่ผานมาชุมชนยังขาดความพรอมและมี
ขอบกพรองในหลายประการ เชน การขาดองคกรทองถ่ินที่เหมาะสมจงึขาดผูอุทิศตน และเวลาแก
งานชุมชนอยางเต็มที่ จนขาดทักษะการทํางาน และขาดการติดตอส่ือสารที่ดีนับเปนอปุสรรค
ประการหนึ่งที่ทําใหประชาชนไดรับความรูไมเพียงพอ กอใหเกิดความไมเขาใจกัน และทําใหกลุม
แตกแยกในทีสุ่ด อนึ่งความแตกตางกันในการกําหนดความตองการ การลําดับความสําคัญและการ
แบงสรรหาทรัพยากรในชุมชน สวนการทจุริตและความยากจนนับเปนอุปสรรคทําใหประชาชน
ขาดโอกาสเรียนรูส่ิงใหม ๆ และการไมไดรับผลตอบแทนอยางชัดเจนเชนกัน 
 - อุปสรรคที่เกิดจากสังคม จะเกิดขึ้นในระดบัความสัมพันธของสังคม ซ่ึงพิจารณาได
ใน 3 ทาง คือ ดานการเมือง ดานกฎหมาย และระบบราชการ  
 สรุป อุปสรรคของการมีสวนรวมเกิดขึน้ได 3 ระดับ คืออุปสรรคที่เกิดจากหนวยงานของ
รัฐ อุปสรรคที่เกิดจากชุมชนและอุปสรรคที่เกิดจากสังคมซึ่งผลจากอุปสรรคทั้ง 3 ดาน จะกอผลให
เกิดกจิกรรมการมีสวนรวมของสามีในการดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภไมได 
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วิธีวัดการมีสวนรวม  อาจจําแนกตามประเภทระดับความเขมของการมีสวนรวม  ประเภท
ของผูมีสวนรวม  และรูปแบบของการมีสวนรวม  ดังนี้ 
 การจําแนกตามระดับความเขมของการมีสวนรวม ตามแนวคิดของสมาคมสาธารณสุข
อเมริกา (American Public Health Association , 1983 อางถึงใน บัญชร  แกวสอง, 2531)ซ่ึงจําแนก
ระดับความเขมไว  3 ระดับ คือ 
 -  ระดับการตัดสินใจ  (Decision – Making) ในระดบันี้สามีจะเขารวมในการวางแผน 
และจัดการกับกิจกรรมพัฒนาดวยตนเอง จงึถือวาการมีสวนรวมระดับนี้เปนการรับผิดชอบดวย
ตนเอง ( Level of Responsibility by themselves)  
 -  ระดับการรวมมือ (Cooperation) ในระดบันี้สามีจะใหความรวมมือในการพัฒนาตาม
แผนการดแูลสุขภาพภรรยาที่ริเร่ิม โดยหนวยงานภายนอกบางครั้งสามีจะรวมเสียสละ เวลา  
แรงงาน และทรัพยสิน เพื่อใหแผนการดูแลสุขภาพภรรยานั้นประสบผลสําเร็จ การมีสวนรวมใน
ระดับนี้ถือเปนการมีสวนรวมในระดับทีย่อมรับได (Acceptable of Participation)  
 - ระดับการใชประโยชน (Utilization) ในระดับนี้สามีจะยอมรับและใชประโยชนจาก
บริการที่กําหนดไว ถือวาการมีสวนรวมในระดับนีเ้ปนการยอมรับบริการเทานั้นเชน การเขารวม
โครงการโรงเรียนพอแม  เปนตน 
 - การจําแนกตามประเภทของผูมีสวนรวม สามารถแยกประเภทผูเขารวมตามสถานภาพ
ได  4  ประเภท  คือ 
  บุคคลในทองถ่ิน (Local Residents) 
  ผูนําในทองถ่ิน (Local Leaders) 
  เจาหนาที่รัฐ (Government Personal) 
  เจาหนาทีต่างชาติ (Foreign Personal) 

 ซ่ึงการจําแนกผูเขารวมดังกลาวนี้  อัฟฮอฟ (Uphoff ) 1981 อางถึงใน อคิน 
รพีพัฒน, 2527) กลาววา จะตองพิจารณาถงึสถานภาพสวนบุคคล เชน  เพศ  อายุ  สถานภาพ  
ครอบครัว  การศึกษา  ชนชัน้ทางสังคม  ระดับรายได  ระยะเวลา  และที่อยูอาศัย  เปนตน 
 การจําแนกตามรูปแบบของการมีสวนรวม (Form of Participation) การจําแนกลักษณะนี้  
คือ 
 - ดัสเชลดอรฟ (Dusseldorp , 1981)  ไดจําแนกวิถีของการเขาไปมีสวนรวม (Way of  
Participation) เปน  2  ทาง คือ 
  การมีสวนรวมทางตรง หมายถึง การที่บุคคลเขารวมกิจกรรมพัฒนาดวยตนเอง เชน  
การเขารวมประชุม รวมอภิปราย รวมในการดูแลสุขภาพ เปนตน 
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 การมีสวนรวมทางออม หมายถึง การเขารวมกิจกรรมผานตัวแทน หรือการใหการ
สนับสนุนญาติโดยไมนําตนเองเขาไปมสีวนรวมโดยตรง 
 - ซ่ึงแนวคิดนี้ คลายคลึงกับแนวคิดของวอลล  และลิสเซรอน (Wall  and Lischeron, 
1977  อางถึงใน  ภัสสุรีย  คูณกลาง, 2546) ไดจําแนกรูปแบบออกเปน  2 รูปแบบ ตามวิธีการและ
ระบบที่บุคคลเขารวมกิจกรรม คือ 
  การมีสวนรวมทางตรง หมายถึง การที่บุคคลเขาไปเกี่ยวของดวยตนเองและในรูปของ
ปจเจกบุคคลหรือบริบทของกลุมในลักษณะการเสนอความคิดเห็นของตนเอง 
  การมีสวนรวมทางออม หมายถึง การมีสวนรวมในลักษณะที่มีบุคคลอืน่เปนตวัแทน
เขาไปมีสวนรวม 
 - นิรันดร  จงวฒุิเวศน (2527) ไดจําแนกรูปแบบการมีสวนรวมออกเปน 3 ลักษณะ คือ 
  การมีสวนรวมโดยตรงเปนการมีสวนรวมโดยตรงเปนการมีสวนรวมดวยตนเองใน
องคกรที่จัดตั้ง โดยประชาชน (Inclusive Organization) เชน การรวมกลุมสตรี หรือเยาวชนตางๆ 
เปนตน 
  การมีสวนรวมโดยออม  เปนการมีสวนรวมที่ผานองคกรหรือผูแทน (Representative  
Organization) เชน การรวมกลุมของสตรี กรรมการกลุมเยาวชน เปนตน 
  การมีสวนรวมโดยการเปดโอกาส (Open  Participation)เปนการมีสวนรวมโดยผาน
องคกรที่ไมใชตัวแทนของประชาชน ( Non Representative Organization ) เชน สถานบันตางๆ 
หรือหนวยงานที่เชิญชวนและเปดโอกาสใหประชาชนมรสวนรวมไดทุกเวลา 
 - องคกรสหประชาชาติ (UN. Department of International Economic and Social 
Affairs, 1981 อางถึงในสมหมาย  เลิศ, 2544) ไดรวบรวมรูปแบบของการมีสวนรวมไว 3 รูปแบบ
ใหญๆ คือ 
  การมีสวนรวมแบบเปนไปเอง (Spontaneous) ซ่ึงเปนโดยการอาสาสมัครหรือการ
รวมตัวกันเองเพื่อแกปญหาของตนเอง เปนการกระทําที่ไมไดรับความชวยเหลือจากภายนอกซึ่ง
นับเปนรูปแบบที่เปนรูปแบบที่เปนเปาหมาย 
  การมีสวนรวมแบบชักนํา (Induced) เปนการเขารวมโดยความตองการ ความเหน็ชอบ 
หรือการสนับสนุนโดยรัฐบาล  ซ่ึงเปนรูปแบบที่เปนลักษณะทั่วไปของประเทศกําลังพัฒนา 
  การมีสวนรวมแบบบังคับ (Coercive) เปนผูมีสวนรวมภายใตการดาํเนินการตาม
นโยบายของรฐัภายใตการจดัการของเจาหนาที่ของรัฐ หรือโดยการบังคับโดยตรง รูปแบบนี้เปน
รูปแบบที่สงผลใหผูกระทําไดรับผลทันที แตจะไมไดผลในระยะยาว และอาจเกดิผลเสียที่ไดรับการ
สนับสนุนจากประชาชนในที่สุด 
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  - แมคดา (J.H.J.Macda, 1982 อางถึงใน ชัชวาล  เอื้อสุวรรณ, 2544) ไดสรุปรูปแบบ
ของการมีสวนรวมไว 3 รูปแบบ คือ 

 การมีสวนรวมแบบแข็งขัน (Active) หมายถึง การเขารวมตั้งแตการริเร่ิมและ
ติดตามในกระบวนการกําหนดความตองการ แผนงาน ตลอดจนเขารวมในกจิกรรมการดําเนินงาน
และสนใจในผลของการพัฒนา 
   การมีสวนรวมแบบไมแข็งขนั (Passive) หมายถึง การเขามีสวนรวมของสามีโดย
ไมคํานึงถึงความสําคัญของการกําหนดและนโยบาย ตลอดจนไมสนใจผลของการกระทําใน
กิจกรรม 

 การมีสวนรวมแบบเฉื่อยชา (Inert) หมายถงึ การเขารวมโดยการถูกชกัจงู จํายอม
หรือถูกบังคับโดยสภาพแวดลอม  บุคคล  หรืออ่ืนๆ ซ่ึงการมีสวนรวมแบบนี้จะแปรเปลี่ยนไปตาม
สภาพแวดลอมที่เปล่ียนแปลงไปดวยเสมอ 

สรุปไดวา วิธีวัดการมี สวนรวม จําแนกประเภทการวัดได  4  แบบ คอื วัดตาม
ขั้นตอนในการมีสวนรวม วดัตามระดับความเขมของการมีสวนรวม วัดตามประเภทของผูมีสวน
รวม และวัดตามรูปแบบการมีสวนรวม  
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การดูแลสุขภาพขณะตั้งครรภ 
 การตั้งครรภ  หมายถึง  ภาวะที่หญิงตั้งครรภไดกอกําเนดิทารกในรางกาย โดยการ
รวมตัวของไขที่สุกแลวกับตวัอสุจิแลวไดตวัออน (วัฒนา   ศรีพจนารถ, 2543)  
 ระยะของการตั้งครรภ  หมายถึง  การนับอายุครรภเร่ิมนบัจากวนัแรกของการมี
ประจําเดือนครั้งสุดทายแลวนับออกมาเปนสัปดาห การตั้งครรภปกติใชเวลาประมาณ 40+2 
สัปดาห หรือ 9 เดือน นับตามปฏิทินในการตั้งครรภแบงออกเปน 3 ไตรมาส แตละไตรมาสใชเวลา 
3 เดือน หรือ 13 สัปดาห โดยไตรมาสที่  1  นับอายุตั้งครรภระหวางสัปดาหที่ 14  จนถงึ 26 สัปดาห
หรือ 0-3 เดือน  ไตรมาสที่ 2  อายุครรภ 3-6  เดือน ไตรมาสที่ 3  นับอายคุรรภตั้งแตสัปดาหที่  27  
จนถึง  40  สัปดาห หรือ 6 - 9 เดือน (วัฒนา ศรีพจนารถ, 2543) 
 การเปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาในหญิงตั้งครรภ  หญิงตั้งครรภมีการเปลี่ยนแปลง
ทางดานรางกายและจิตใจ   ซ่ึงเปนกระบวนการโดยธรรมชาติ การเปลี่ยนแปลงดังกลาวมี ดังนี ้
  1. การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย  รางกายจะมกีารเปลีย่นแปลงตั้งแตเร่ิมตั้งครรภ 
และจะเปลี่ยนแปลงเพิ่มมากขึ้นตามอายุครรภจนกระทั่งคลอด การเปลี่ยนแปลงที่เกดิขึ้นแบงเปน
การเปลี่ยนแปลงของระบบสืบพันธุ การเปลี่ยนแปลงของระบบหัวใจและการไหลเวียนเลือด การ
เปล่ียนแปลงของระบบทางเดินหายใจ การเปลี่ยนแปลงของระบบตอมไรทอ การเปลี่ยนแปลงของ
ระบบทางเดินอาหาร การเปลีย่นแปลงของระบบทางเดินปสสาวะ รวมทั้งอาการที่เกิดขึน้ระหวาง
ตั้งครรภดังนี ้
                          1.1 การเปลี่ยนแปลงของระบบอวยัวะสืบพันธุ 
                                1.1.1 มดลูก  กอนตั้งครรภน้ําหนกัของมดลูกประมาณ 70 กรัมหลังตั้งครรภครบ
กําหนดมีน้ําหนักประมาณ 1,100 กรัม ซ่ึงเพิ่มจากเดิมถึง 500 - 1,000 กรัม โดย 6 สัปดาหแรกการ
เปลี่ยนแปลงสวนใหญที่พบ  คือมีการขยายตัวของกลามเนือ้มดลูกและการสรางเซลลใหมและสานกนั
เปนรางแหเพิ่มความแข็งแรงของผนงัมดลูก  กลามเนื้อมดลูกจะไวตอฮอรโมนเอสโตรเจน (Estrogen) 
มาก   คอื จะเกดิการบวมและมีเลือดมาเลีย้งเพิ่มมากขึน้  ผนังมดลูกจะมีความหนาเพิม่มากขึน้ แตเมือ่
อายุครรภเพิ่มมากขึน้ผนงัมดลูกจะเริ่มบางตัวลง   จนกระทั่งเมื่อครรภครบกําหนดจะหนาประมาณ 1.2 
เซนตเิมตรจะบางตวัและนุม   จนกระทั่งตรวจทาของทารกและการเคลื่อนไหวของทารกได   หลังอายุ
ครรภ 12 สัปดาห มดลกูและอุงเชิงกรานจะโตขึ้นเรื่อยๆ จนกระทัง่ดานหนาตดิกับผนังชองทอง ลําไส
จะถูกดนัใหสูงขึ้น ในทานอนมดลูกจะกดทบับนกระดูกสนัหลัง ซ่ึงอาจทําใหหญิงตั้งครรภเกดิอาการ
ปวดหลังเนื่องจากการยึดของเอ็นกลามเนื้อมดลูก (Broad Ligament) 
                               1.1.2 การหดรัดตัวของมดลูก   มดลูกจะมีการหดรัดตัวไมสม่ําเสมอและไมรูสึก
เจ็บการหดรัดตัวของมดลูกจะเกิดขึ้นนานๆครั้ง เมื่อตรวจโดยการใชมือคลําจากหนาทอง (Bimanual 
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Palpation) การหดรัดตัวนี้ชวยใหการไหลเวียนของหลอดเลือดไปยังรกไดสะดวกชวยในการ
ไหลเวียนเลือดของทารก ทําใหทารกไดรับออกซิเจนมากขึ้นเมื่ออายุครรภมากขึ้นทําใหหญิงตั้งครรภ
รูสึกไมสบายซึ่งเรียกวาการเจ็บครรภเตือน (False Labor Pain)  
    1.1.3 การไหลเวียนเลือดบริเวณมดลูกและรก เพื่อนําออกซิเจนและอาหารจาก
มารดาสูทารก ทําใหเกิดกระบวนการเผาผลาญสารอาหารและสารประกอบตางๆ ของทารกและเพือ่
ขับของเสียตางๆจากสวนของทารก การไหลเวียนเลือดในรกจะรับเลือดมาจากหลอดเลือดของ
มดลูก และรังไขซ่ึงเชื่อวาเกดิจากการกระตุนของฮอรโมนเอสโตรเจน กอนการตั้งครรภปริมาณ
เลือดที่ไหลเวยีนไปยังมดลกูจะนอยกวา 20 มิลลิลิตรตอนาที และจะเพิม่อัตราการไหลเวียนเปน 
500 มิลลิลิตรตอนาทีในระหวางการตั้งครรภ ซ่ึงคิดเปน 1 ใน 6 ของปริมาตรเลือดทั้งหมดใน
รางกายของหญิงตั้งครรภ 
                              1.1.4 ปากมดลูก การเปลี่ยนแปลงปากมดลูกเริ่มตั้งแตการตั้งครรภ ปากมดลูกจะ
มีลักษณะนุมและสีคลํ้าลักษณะเชนนีเ้รียกวา กูดเดลล ซายน (Goodalls Sign) เกิดเนื่องจากมีหลอด
เลือดไปเลี้ยงมากขึ้นและบวมขึ้น รวมกับการเพิ่มจํานวนและขยายตัวของตอมที่ปากมดลูกซึ่งจะ
สรางมูกเหนยีวจาํนวนมากบริเวณปากมดลูกเรยีกวา มวิคสัพล๊ัก (Mucous Plug) ทําหนาที่อุดกัน้ไมให
โพรงมดลกูติดตอกับภายนอก เนื้อเยื่อของปากมดลูกสวนใหญจะเปนเนือ้เยื่อเกีย่วพนั (Connective 
Tissue) และกลามเนือ้เรียบ (Smooth Muscle)  ปากมดลกูจะหดสัน้และบางลง รวมทั้งมกีารขยายของ
ปากมดลกู ซ่ึงเชื่อวาเกดิจากอทิธิพลของฮอรโมนพรอสตราแกรนดินส (Prostaglandins) 
                                1.1.5 รังไขและทอนําไขในขณะตั้งครรภจะไมมกีารตกไข (Ovalation) เนื่องจาก
การเพิ่มระดับฮอรโมนเอสโตรเจนและโปรเจสเตอโรนจากรกไปกดการทํางานของฟอลลิเคิลสติมู
เลติ้งฮอรโมน (Follicle Stimulating Hormone) และลูติไนซิ่ง ฮอรโมน (Luteinizing Hormone) ใน
ระหวางตั้งครรภผิวของรังไขอาจจะพบปฏิกิริยาดิซิดัว (Dicidua) คลายเยื่อบุที่พบในโพรงมดลูกมี
ลักษณะเปนแผนนูนแดงเลือดออกงาย รวมทั้งอาจพบปฏิกิริยานีใ้นอุงเชิงกรานหรือชองทองได การ
เปล่ียนแปลงของทอนําไขพบวามีขนาดโตขึ้นเล็กนอย โดยมีการเพิ่มขนาดของชั้นกลามเนื้อและผวิ
ของเยื่อบุเรียบเมื่อเทียบกับภาวะที่ไมตั้งครรภ 
                              1.1.6 ชองคลอด เยื่อบุชองคลอดจะหนาตัวและมีรอยหยัก (Rugae) ใหญขึ้นทําให
เห็นเปนรอยหยักๆมากขึ้น เซลลตางๆจะมีปริมาณของกลัยโคเจนมากขึ้น การเปลี่ยนแปลงนี้เกดิขึน้
เร็วมากทําใหเซลลชั้นผิวหลุดออกมาเกดิสารคัดหล่ังสีขาวที่เปนกรด ชองคลอดจะเปนสีมวงคล้ํา
ขึ้น เนื่องจากมเีลือดมาเลี้ยงมากขึ้น นอกจากนี้จะมีการขยายตัวของกลามเนือ้และเนื้อเยื่อที่อยูรอบๆ
จะนุมมากขึ้น ทําใหยดืขยายไดดเีวลาทีท่ารกคลอดผานออกมา 
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                              1.1.7 เมื่อเริ่มตั้งครรภจะมีอาการคัดตึงเตานม ไวตอความรูสึกปวดเสียว เมื่อ
ตั้งครรภได 2 เดือนเตานมจะขยายใหญขึ้นผิวหนังบริเวณรอบหัวนม (Nipple) และลานนม 
(Areolar) จะมสีีเขมขึ้น  มีตุมเล็กๆเกิดขึ้นบริเวณลานนมเนื่องจากการขยายของตอมไขมัน ขนาด
ของนมจะใหญมากขึ้น  จากการเจริญของตอมเตานมและจากการเพิม่ระดับของเอสโตรเจน และโป
รเจสเตอโรน  ทําใหเนื้อเยื่อของทอน้ํานมและเนื้อเยื่อที่ผลิตน้ํานมขยายตัวขึ้นมาก 
                    2.  การเปลี่ยนแปลงของระบบหายใจและการไหลเวยีนเลอืด ขณะตั้งครรภระบบหัวใจ
และหลอดเลือดมีการเปลี่ยนแปลงอยางมาก ในระบบไหลเวียนเลือดสวนที่มีการเปลี่ยนแปลงเปน
อยางมาก คือปริมาณของเลือดที่มีการเพิ่มขึ้นตั้งแตตั้งครรภได 6 สัปดาห ปริมาณจะเพิ่มขึ้นสูงสุด
เมื่อตั้งครรภ 20–34 สัปดาห จากนั้นปริมาณจะคงที่จนกระทั่งคลอด โดยเฉลี่ยแลวปริมาตรเลือด
เพิ่มขึ้นโดยมีปริมาณพลาสมาเพิ่มขึ้นประมาณรอยละ 50 แตประมาณเม็ดเลือดแดงเพิ่มขึ้นประมาณ
รอยละ 33 จากระยะกอนการตั้งครรภ แมวาเม็ดเลือดแดงเพิ่มขึ้นตามปริมาตรเลือดที่เพิ่มขึ้น แตจะ
เพิ่มชากวาทําใหฮีโมโกลบนิต่ําลงเกิดภาวะซีดที่เรียกวาภาวะซีดทางสรีรวิทยา คาฮีมาโตรคริตจะ
ต่ําลงเหลือรอยละ 33-38 สวนฮีโมโกลบนิจะเทากบั 11-12 กรัมตอเดซิลิตร ดังนั้นในขณะตั้งครรภจึง
จําเปนตองใหธาตุเหล็กเสริม เพื่อรักษาระดับฮีโมโกลบินใหเทาปกติเม็ดเลือดของหญิงตั้งครรภจะได
นําออกซิเจนไดดีเชนเดิม 
                            2.1 ปริมาณเลือดที่ออกจากหวัใจ (Cardiac Output) เริ่มขณะอายุครรภ 10 สัปดาหจะ
เพิ่มเร็วสุดเมือ่อายุครรภ 20-24 สัปดาห ซ่ึงจะเพิ่มขึน้ปริมาณรอยละ 30-50 จากขณะทีย่ังไมตั้งครรภ 
เปนผลทาํใหปริมาณเลือดที่ออกจากหวัใจในแตละครั้งและอัตราการเตนของหวัใจเพิม่ขึ้นดวย 
                        2.2 ผลของมดลูกที่ตั้งครรภตอการไหลเวยีนของเลือด ปริมาณเลือดที่ออกจากหวัใจจะ
เปลี่ยนแปลงไปตามอิริยาบถของหญิงตั้งครรภ  ในทานอนตะแคงที่พบวาปริมาณเลือดทีอ่อกจากหวัใจ
เพิ่มมากขึ้น และพบวามีระดับสูงกวาการนอนหงายมากโดยเฉพาะในระยะทายๆของการตั้งครรภเมื่อ
หญิงตั้งครรภนอนตะแคงอาการจะดีขึน้ ถาศีรษะทารกเขาสูอุงเชิงกรานแลวทาทางของหญิงตั้งครรภ
แทบจะไมเกีย่วของดวย เพราะสวนนําที่ลงต่ํานี้อาจทําใหมคีวามดันโลหิตต่ํา เกิดอาการวงิเวียน ปวด
ศีรษะและเปนลมได เชื่อวาเกดิเพราะมกีารอุดตันของ Inferior vena cava อยางเฉียบพลัน โดยแรงกดจาก
มดลูกขณะนอนหงาย เมื่อเปลี่ยนคาเปนนอนตะแคงแทน อาการเหลานี้จะทุเลาลง 
                            2.3 การเปลี่ยนแปลงของระบบทางเดินหายใจ ขณะตั้งครรภระบบทางเดนิหายใจจะมี
การเปลี่ยนแปลงทั้งทางดานรางกายและสรีระเพื่อปรับสนองการเพิ่มจํานวนของเซลลของหญิงตั้งครรภ
ทารกในครรภ การเปลี่ยนแปลงของระบบหายใจสวนใหญเปนผลจากการที่มดลูกขนาดโตขึ้นดันกระ
บังลมใหสูงขึ้นจากตําแหนงปกติและเสนรอบทรวงอกเพิ่มขึ้นจึงทําใหความจุของปอดเพิ่มมากขึ้น 
หญิงตั้งครรภจะตองหายใจเร็วและแรงขึ้นเพื่อใหไดอออกซิเจนเพียงพอ หลังจากอายุครรภได 24 
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สัปดาห การหายใจของหญิงตั้งครรภจะเปลี่ยนจากการหายใจดวยหนาทองมาเปนหนาอกแทนการ
ปรับตัวนี้จะทําใหการหายใจลําบากไดในระยะทายๆของการตั้งครรภแตอาการหายใจลําบากจะ
ลดลงเมื่อหญิงตั้งครรภมีภาวะทองลด (Lightening) 
                         2.4 การเปลี่ยนแปลงของระบบตอมไรทอ   การเปลี่ยนแปลงของระบบตอมไรทอ
เปนสิ่งสําคัญที่จะชวยใหการตั้งครรภและการเจริญเติบโตของทารกในครรภดําเนินตอไปไดอยาง
ปกติ  ตอมไรทอจะเพิ่มการผลิตฮอรโมนตางๆ ในระหวางการตั้งครรภและรักษาสมดุลของ
ฮอรโมนในรางกายขณะตั้งครรภดวย  อวยัวะสําคัญที่ทําหนาที่ในตอมไรทอมีดังนี ้
                           2.4.1 ตอมพิทูอิทารี (Pituitary Gland) ระหวางการตั้งครรภตอมพิทูอิทารี่จะขยาย
ขึ้นเนื่องจากอิทธิพลของฮอรโมนเอสโตรเจนและโปรเจสเตอโรน 
                                    2.4.1.1 โกรทฮอรโมน (Growth Hormone) จะเพิ่มขึ้นเลก็นอย โดยมีระดับ
สูงสุดเมื่ออายครรภ 14 -15 สัปดาหหลังจากนั้นจะคอยลดลงสูภาวะปกติเมื่ออายุครรภ 6 สัปดาห 
สวนฮอรโมนฮิวแมน พลาเซนตอล แลคโตเจน (Human Placental Lactogen, HPL) จะมีระดับ
เพิ่มขึ้นมากขณะตั้งครรภและลดลงอยางรวดเร็วหลังคลอด ซ่ึงฮอรโมน hPL มีฤทธิ์ในการตาน
ฮอรโมนอินซูลิน ดังนั้นผูปวยที่เกิดภาวะเบาหวานขณะตั้งครรภ หลังคลอดความตองการของ
อินซูลินจะลดลง 
                                2.4.1.2 โปรแลคติน (Prolactin) เปนฮอรโมนที่เพิ่มขึ้นมาก โดยจะเพิ่มขึ้น
เร่ือยๆตลอดการตั้งครรภจะพบระดับของโปรแลคตินมีการเพิ่มมากขึน้กวาภาวะไมตั้งครรภถึง 10 
เทา และหลังคลอดระดับของฮอรโมนโปรแลคตินจะลดลงอยางรวดเรว็ ในระหวางการตั้งครรภ
ฮอรโมนนี้  จะทําหนาที่เพื่อเตรียมการสรางน้ํานมใหกับเซลลสรางน้ํานม (Acini Cells) ของเตานม    
แตไมสามารถออกฤทธิ์ในการสรางน้ํานมไดเพราะถูกยบัยั้งจากโปรเจสเตอโรน  และเอสโตรเจน
ในระยะหลังคลอดฮอรโมนจากรกหมดไปเอสโตรเจนและโปรเจสเตอโรนลดลง     โปรแลคตินจึง
ทําหนาที่สรางน้ํานมได 
                               2.4.2 ตอมธัยรอยด (Thyroid Gland) ในระหวางการตั้งครรภตอมธัยรอยดจะขยาย
ใหญขึ้นเนื่องจากการขยายตัวใหญขึ้นของเนื้อเยื่อของตอม (Hyterplasia of Glandular Tissue) และ
เพิ่มปริมาณเลือดที่มาเลี้ยง ระหวางตั้งครรภมีอัตราการเผาผลาญสารอาหารในรางกาย (Basal 
Metaboic Rate) ถึงประมาณรอยละ 25 การเปลี่ยนแปลงการทํางานของตอมไทรอยดทีพ่บในระหวาง
ตั้งครรภ มีดงันี้ 
                                        2.4.2.1 มีการเพิ่มของ ธัยรอกซิน ไบดิ้ง โกบุลิน (Tozine Bingding Globulin 
(TBG))เนื่องจากการกระตุนของฮอรโมนเอสโตรเจน 
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                                      2.4.2.2 รกจะผลิตสารที่ออกฤทธิ์คลายธัยรอยด สติมูเลติง้ แฟกเตอร 
(Thyroid Stimulating Factor) หลายชนดิเพิม่ขึ้น เชน ฮิวแมน โคริโอ โกนาโดทรอปน [Human 
Chorio Gonadotropin (HCG)) ในโรคครรภไขปลาอุก พบวามี HCG เพิ่มขึ้นมากกวาปกติอาจ
กระตุนใหเกิดภาวะธัยรอยดเปนพิษ แตในการตั้งครรภปกติฮอรโมนเหลานี้ยังไมมีบทบาทที่แนชัด 
                                        2.4.2.3 ในภาวะตั้งครรภปริมาณธาตุไอโอดนีที่ตองการเพิม่มากขึ้นในการ
ทํางานในตอมธัยรอยดอาจไมเพียงพอเพราะเกดิจากการทาํงานของไต (Renal Clearance) เพิ่มขึ้น และ
ไมพบการสรางในสวนของรกเสมือนวาขาดธาตุไอโอดีน (Relrtive Iodine Deficiency state) ในหญิง
ตั้งครรภ 
                           2.4.3 ตอมพาราธัยรอยด (Parathyroid Gland) ขณะตั้งครรภตอมหมวกไตจะเพิ่ม
ขนาดขึ้นเล็กนอย แตจะผลิตฮอรโมนคอรติโคสเตอรอยด (Corticosteroid hormone) เพิ่มขึ้นมาก
ตลอดระยะเวลาตั้งครรภ ไดแก คอรติโซน (Cortisone) ชวยในการสังเคราะหน้ําตาลทาํใหทารกไดรับ
กลูโคสอยางเพียงพอรวมทั้งอาการแสบรอนในอก (Hert Burn) และทองลายอาจเกีย่วของกับการเพิม่
ระดบัของฮอรโมนคอรติโซนสําหรับฮอรโมนอัลโดสเตอโรน (Aldosterone Hormone) จะไดรับการ
กระตุนจากฮอรโมนโปรเจสเตอโรนใหมีการผลิตเพิ่มขึ้นเพื่อปองกันการสูญเสียโซเดียม 
                            2.5 การเปลี่ยนแปลงของระบบทางเดินอาหาร การเปลี่ยนแปลงในระบบทางเดิน
อาหารสวนใหญเกิดจากการเบียดและกดทบัของมดลูกที่โตขึ้นและการเปลี่ยนแปลงของฮอรโมน
ตางๆ ในระหวางตั้งครรภทาํใหหญิงตั้งครรภเกิดความไมสุขสบายในระหวางการตัง้ครรภ 
                                2.5.1 ปากและชองปาก อาจเกิดอาการเหงอืกบวม มีเลือดออกเวลาแปรงฟน 
เนื่องจากการมเีลือดคั่งมากทาํใหเกิดอาการเหงือกอักเสบ (Gingivitis) ไดงาย ตอมน้ําลายจะผลิต
น้ําลายออกมามาก เนื่องจากอิทธิพลของฮอรโมนเอสโตรเจนทําใหมีน้าํลายออกมามาก (Playalism) 
นอกจากนี้หญิงตั้งครรภอาจเกิดฟนผุ ซ่ึงสาเหตุของฟนผุเกิดจากการดูแลสุขอนามัยของปากและฟน
และชองปากไมถูกตอง ดังนั้นในระหวางการตั้งครรภการรักษาความสะอาดของชองปากและฟน
ตลอดจนการตรวจสุขภาพฟนจากทันตแพทยจึงเปนส่ิงสําคัญ 
                               2.5.2 หลอดอาหาร กระเพาะอาหาร และลําไส ในขณะที่มีการตั้งครรภที่ขยาย
ขึ้นเรื่อยๆตําแนงของกระเพาะอาหารและลําไสจะถูกมดลูกที่ขยายใหญขึ้นเบียดและเปลี่ยนตําแหนง
ไปจากเดิม การเปลี่ยนแปลงมุมของรอยตอระหวางกระเพาะอาหารและหลอดอาหารจะทําใหหูรูด
ของหลอดอาหารเกิดการขยอนและไหลยอนออกมาในระหวางทีห่ญิงตั้งครรภไมรูสึกตวัจากการหมด
สติหรือไดรับยาสลบ หญิงตั้งครรภจะมีอาการเปรี้ยว แสบรอนในอกและในลําคอ (Heat Burn) เกิด
เนื่องจากกระเพาะอาหารถูกเบียดเปลี่ยนตําแหนงทําใหกรดไหลยอนมาที่หลอดอาหารสวนลางและ
หญิงตั้งครรภก็จะมีอาการอยากรับประทานอาหารแปลกๆ (Pica) เกิดจากการขาดธาตุอาหารบางอยาง
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หรือจากประเพณีนิยมและความเชื่อของชุมชนนั้นๆสวนใหญจะพบในกลุมผูมีฐานะยากจน บางครั้ง
กอใหเกิดภาวะทุพโภชนาการ ภาวะซีด ในหญิงตั้งครรภจะมีอาหารแปลกๆที่หญิงตั้งครรภชอบ
รับประทาน ไดแก ถาน สบู ยาสีฟน และสิ่งแปลกๆ ที่มีลักษณะเย็น (Ice Pica) สําหรับในประเทศไทย
จากที่เคยมีรายงานอาหารแปลกๆ มักเปน ดินโปง ขี้ธูป ดินสอพอง รากไม เปนตน อาการทอง 
ทองเฟอ ทองผูก เกิดจากอิทธิพลของฮอรโมนโปรเจสเตอโรน ทําใหกระเพาะอาหารและลําไส
เคลื่อนไหวชาลง การหดรัดตัวและการดูดซึมของกระเพาะอาหารและลําไสเล็กจึงลดลง ยังพบวา
หญิงตั้งครรภมีภาวะกรดในกระเพาะอาหาร ในหญิงตั้งครรภที่มีแผลในกระเพาะอาหาร อาการใน
ระหวางการตั้งครรภไตรมาสที่ 1 และ 2 จะดขีึ้นเนื่องจากการหลั่งของกระเพาะอาหารลดลง เนื่องจาก
อิทธิพลของฮอรโมนเอสโตรเจนที่เพิ่มขึ้น แตเมื่อเขาสูภาวะไตรมาสที่ 3 การหลั่งของกรดในกระเพาะ
อาหารจะเพิ่มมากขึ้นโดยเฉพาะในระยะคลอดหญิงตั้งครรภอาจขยอนจากภาวะกรดในกระเพาะ
อาหารที่ลนออกมา ดังนั้นการใหยาลดกรดในกระเพาะอาหารที่ลนออกมาไดและในหญิงตั้งครรภยัง
มีปญหาและมีอาการริดสีดวงทวาร จะพบไดงายในระหวางการตั้งครรภ เกิดจากความดันในหลอด
เลือดดําของรางกายสวนลางที่เพิ่มสูงขึ้นเนื่องจากการกดของมดลูกบนหลอดเลือดดําเวนนา คาวา 
การปองกันไมใหทองผูกจะมีสวนชวยปองกันการเกิดริดสีดวงทวาร  นอกจากนี้การปองกันและการ
บรรเทาอาการไมสุขสบายจากการมีริดสีดวงทวารทําไดโดยแชกนในน้าํอุน (Hot Sitz Baths) การ
ทายาชาบริเวณริดสีดวงทวาร  และหลีกเลี่ยงการยืนหรือนั่งในทาเดิมเปนระยะเวลานาน สําหรับ
อาการของริดสีดวงทวารจะดีขึ้นอยางรวดเร็วภายหลังการคลอด  
                                   2.5.3 ตับ จะมีการเปลี่ยนแปลงเล็กนอยระหวางตั้งครรภจะพบระดับของอัล
คาไลน ฟอสฟาเทส (Alkaline Phosphatase) เพิ่มขึ้นเปน 2 เทา พลาสมา อัลบูมิน (Plasma albumin) 
ลดลงเล็กนอย กลอบูมิน (Glubulin) เพิ่มขึ้น เอ็นไซมโคลิเนสเทอเรส (Cholinesterase Enzyme) ลดลง
การทํางานของตับจะกลับสูภาวะปกติภายหลังคลอด 
                                  2.5.4 ถุงน้ําดี ในระหวางการตั้งครรภ  ถุงน้ําดีจะโปงพองขึ้น มีความตึงตัวลดลง 
เนื่องจากอิทธิพลของฮอรโมนโปรเจสเตอโรน   ทําใหมีอัตราเสี่ยงตอการเกิดนิ่วในถุงน้ําดี 
           2.6 การเปลี่ยนแปลงของระบบทางเดินปสสาวะ ระบบทางเดินปสสาวะในขณะ
ตั้งครรภจะมกีารเปลี่ยนแปลงเนื่องจากอิทธิพลของฮอรโมนเอสโตรเจนและโปรเจสโรน การเพิ่ม
ปริมาณของเลือดในรางกาย และจากการถูกกดจากมดลกูที่ขยายตัวใหญขึ้น การเปลี่ยนแปลงของ
ระบบทางเดินปสสาวะในระหวางตั้งครรภ สรุปไดดังนี้  
                              2.6.1 กรวยไตและทอไต ในระหวางการตัง้ครรภกรวยไตและทอไตจะขยาย
และถูกกดจะทําใหมีโอกาสติดเชื้อไดงายเนื่องจากภาวะปสสาวะคั่ง 
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                                 2.6.2 กระเพาะปสสาวะ ในระหวางการตัง้ครรภกระเพาะปสสาวะจะมคีวามตึง
ตัวลดลงและมคีวามจุเพิ่มขึน้ถึง 1,500 ซีซี กระเพาะปสสาวะถูกเบยีดเนือ่งจากมดลูกทีข่ยายใหญขึ้น
จะทําใหปสสาวะคาง ปสสาวะบอย และมโีอกาสติดเชื้อไดงาย 
                                 2.6.3 การไหลเวียนของเลือดที่ไตในระหวางการตั้งครรภหญิงตั้งครรภจะมีการ
ไหลเวยีนของเลือดที่ไตเพิ่มขึน้รอยละ 35 จนกระทั่งตั้งครรภ 36 สัปดาหและจะลดลงเรื่อยๆเทากับ
หรือนอยกวากอนการตั้งครรภและการไหลเวียนของเลือดที่ไตที่เพิ่มขึ้นนั้นทําใหมีจํานวนปสสาวะ
เพิ่มขึ้นจะทําใหมีการตรวจพบไขขาวในปสสาวะ ดังนัน้หญิงตั้งครรภจึงควรไดรับการตรวจไขขาว
ในปสสาวะทกุครั้งที่ไปตรวจครรภ 
 สรุปการเปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาในหญงิตั้งครรภ  กอใหเกิดการเปลีย่นแปลงและ
ความไมสุขสบายตอหญิงตัง้ครรภ การเปลี่ยนแปลงดังกลาว ไดแก การเปลี่ยนแปลงของระบบ
อวัยวะสืบพนัธุการเปลี่ยนแปลงระบบหัวใจและการไหลเวียนเลือด  การเปลี่ยนแปลงของระบบ
ทางเดินหายใจ การเปลี่ยนแปลงของระบบตอมไรทอ  การเปลี่ยนแปลงของระบบทางเดินอาหาร 
และการเปลี่ยนแปลงของระบบทางเดินปสสาวะ หญิงตัง้ครรภจึงควรมีความรูและความเขาใจ
เกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงดังกลาว เพื่อจะไดใหการดูแลสขุภาพตนเองไดอยางเหมาะสมและมี
ประสิทธิภาพ และหญิงตั้งครรภมีคุณภาพชีวิตที่ดีการตั้งครรภและการคลอดดําเนินไปดวยด ี
  3. การเปลี่ยนแปลงทางดานอารมณและจติใจ  การตั้งครรภนั้นมิใชเกดิการ
เปล่ียนแปลงเฉพาะดานรางกายของผูหญิงเทานั้น  แตมีผลกระทบตอสภาวะจิตใจ อารมณ ตลอดจน
สถานภาพและบทบาท   กอใหเกิดความเครียดแกหญิงตัง้ครรภ สามี บุตร และผูใกลชิดดวย จึง
นับเปนภาวะวกิฤติทางวุฒภิาวะของครอบครัวชวงหนึ่ง   หญิงตั้งครรภสวนมากจะแสดงอาการ
ตอบสนองทางอารมณในลกัษณะตางๆ 
   3.1 ความรูสึกลังเลใจหญิงตัง้ครรภ   สวนมากเมื่อทราบวาตนตั้งครรภจะเกิดความ
ในรูสึกลังเลใจตางๆ มากมาย   แมแตผูที่วางแผนตั้งครรภไวแลวก็ตาม อาจเกิดความรูสึกไมยอมรับ
การตั้งครรภ ไมแนใจวาตนเองพรอมที่จะมีบุตรแนหรือไม อาจมีความรูสึกวายังไมถึงเวลาการมี
บุตร โดยจะใหเหตุผลมากมายตางๆกัน 
   3.2 ความกลัวความวิตกกังวล ในระยะไตรมาสแรกของการตั้งครรภ เปนระยะเวลา
เกี่ยวกับการคาดหวังเกีย่วกับบทบาทการเปนมารดา หญิงตั้งครรภสวนมากพยายามทีจ่ะยอมรับ
ความจริงวาตนเองเริ่มตั้งครรภ และมกีารเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายซึ่งความกลัวและความวิตก
กังวลเปนเหตใุหเบื่ออาหาร อาเจียน ปวดศรีษะ และทัว่รางกายในระยะคลอดจะแสดงอาการปวด
ทุรนทุรายเกินปกติ นอกจากนี้หญิงตั้งครรภสวนมากโดยเฉพาะในครรภแรก มักจะมีความกลัว
เกี่ยวกับสิ่งตางๆมากมาย ตลอดระยะการตั้งครรภ ซ่ึงแบงออกไดเปน 2 ประเภท 
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   3.2.1 กลัวกับสิ่งที่จะเกดิขึ้นกับตัวเอง ความกลัวที่เกดิขึ้นเนื่องจากไมเขาใจสิ่งที่
เปล่ียนแปลงทางดานสรีรวิทยาของรางกายที่เกิดขึ้น และกลัวตอการคลอด 
     3.2.1.1 รางกายที่เปล่ียนไปจากเดิมที่เคยอรชรออนแอน สวยงามนามอง 
เปล่ียนเปนอวน ซ่ึงหญิงตั้งครรภมองวาคนมองเปนความนาเกลียดและนาอับอาย 
     3.2.1.2 มีการไมสบายตัว หญิงตั้งครรภมีการแพมาก อาเจียน คล่ืนไส เปนลม 
บางคนแพทองรุนแรงซีดเซียวลงมาก ทําใหเกิดความไมสบายใจ 
     3.2.1.3 เร่ืองการทํางานมักจะเกดิขึ้นกับหญิงตั้งครรภที่มีการทํางานนอกบาน 
อาจจะกลัวเจานายไมพอใจเพราะทํางานไดไมเต็มที่ หรือบางคนตัดสินใจออกจากงานเพราะสามี
อยากใหพักผอน เมื่อตองมาอยูบานไมมีงานทําก็อาจทําใหหงุดหงดิได 
     3.2.1.4 เร่ืองการเลี้ยงดูลูก หญิงตั้งครรภมีความรูสึกวาตวัเองหรือทั้งตวัเองและ
สามีไมพรอมที่จะมีลูก และการเลี้ยงลูกกลัวจะเลี้ยงลูกไมไดหรือเล้ียงลูกไมเปนยิ่งคดิมากทําใหเกดิ
ความกังวลมาก 
     3.2.1.5 เร่ืองทั่วไป โดยสวนใหญจะเกดิกับหญิงตั้งครรภทองแรก เพราะไม
ทราบวาการเจบ็ทองเปนอยางไร กลัวเจ็บ กลัวคลอดยาก กลัววาจะมีอันตรายจากการคลอดหรือจาก
การผาตัด 
   3.2.2 ความกลวัเกีย่วกับบุตรในครรภ เชน 
     3.2.2.1 กลัววาการตั้งครรภจะไมดําเนินไปจนครอบกําหนดคลอดหรือเด็ก
ไดรับอันตรายในระหวางการคลอด ทําใหไมไดบุตรตามที่หวังเอาไว เชน แทง คลอดกอนกําหนด 
และกลัววาบุตรจะมีความพิการ 
     3.2.2.2 กลัววาจะไมไดบุตรที่หวังไว เชน อยากไดลูกผูชายหรือลูกผูหญิง 
     3.2.2.3 กลัวการถายทอดทางกรรมพันธุ 
     3.2.2.4 กลัวในเรื่องโชคลางตางๆ หรือทางดานไสยศาสตร 
  3.3 การเปลี่ยนแปลงดานอารมณ  หญิงตั้งครรภสวนมากจะมีอารมณเปล่ียนแปลงได
งาย ตลอดระยะการตั้งครรภ อารมณเปล่ียนแปลงจากอารมณสนุกสนานมีความสุขจนถึงอารมณ
เครียดหมดหวงั โดยเฉพาะในไตรมาสแรกของการตั้งครรภหญิงตั้งครรภจะมีอารมณหงุดหงิดโดย
ไมมีสาเหตุ หรือมีสาเหตุเพยีงเล็กนอย และหญิงตั้งครรภจะมีอาการเศราซึม เนื่องจากความไม
พรอมในดานตางๆ ของตอมใตสมองจะปลอยสารที่มีฤทธิ์บีบหลอดเลือดทั่วรางกาย เกดิการปวด
ศีรษะ ตะครวิท่ีนอง เบื่ออาหาร และนอนไมหลับ 
  3.4 การคิดถึงแตตนเอง การคิดถึงแตตนเองจะเกิดขึ้นไดบอยในหญิงตัง้ครรภ หญิง
ตั้งครรภจะสนใจกจิกรรมตางๆ ที่เคยปฏิบัตินอยลงและตองการพักผอนและอยูตามลําพังมากขึ้น 
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เพื่อที่มีเวลาสําหรับตนเองที่จะวางแผนปรับตัวและสรางเสริมความแข็งแกรงกับตังเองในการเตรยีม
สําหรับการคลอด ดังนั้นสามแีละสมาชิกในครอบครัวจําเปนที่จะตองเขาใจและยอมรับการแสดง
พฤติกรรมของหญิงตั้งครรภวาเปนขั้นพัฒนาการในการแสดงบทบาทการเปนมารดา ไมใชความ
ผิดปกติแตเปนเพียงสวนหนึ่งของปฏิกิริยาในการตั้งครรภ 
  3.5 ความรูสึกขัดแยงระหวางการที่จะพึ่งพาผูอ่ืนกับความตองการพึ่งพาตนเอง สตรีที่
เคยชวยเหลือตนเองมาตลอด เมื่อจําเปนตองพึ่งพาผูอ่ืนเนื่องจากความสามารถในการดแูลตนเอง
ลดลง ในระหวางตั้งครรภการเปลี่ยนแปลงเนื่องจากการตั้งครรภทําใหตนเองรูสึกวาไมไดอยูตาม
ลําพัง ทําใหหญิงตั้งครรภตองการความชวยเหลือ ในขณะเดียวกนั กจ็ะมีความรูสึกวาตนเองไมมี
อิสระเปนตัวของตัวเอง ความคิดเหลานี้จะทําใหเกิดความขัดแยงกันระหวางการพึ่งพาผูอ่ืน และ
ความตองการเปนตัวของตวัเอง 
  3.6 การเปลี่ยนแปลงดานภาพลักษณ ภาพลักษณ หมายถึง ภาพในจิตใจที่มีตอรางกาย
ของตนเอง หรือสภาพรางกายที่ปรากฏในขณะนัน้ ซ่ึงมีความนึกคดิทีม่ีตอภาพลักษณนี้ มพีื้นฐานมา
จากเจตคติ ความรูสึก การรับรู และอิทธิพลจากสิ่งแวดลอมทางสังคม 
  3.7 การเปลี่ยนแปลงดานเพศสัมพันธ การแสดงออกดานเพศสัมพันธเปนผลกระทบ
จากการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย อารมณ และการมปีฏิสัมพันธกับบุคคลอื่นรวมทั้งความเชื่อ
และส่ิงที่บอกเลาสืบตอกันมา ซ่ึงจะมีอิทธิพลตอการมีเพศสัมพันธของคูสมรสแตกตางกันไปในแต
ละครอบครัว และระยะเวลาการตั้งครรภ 
 4. อาการและอาการแสดงของการตั้งครรภ การเปลี่ยนแปลงตามธรรมชาติของการ
ตั้งครรภ อาจทําใหเกิดอาการไมพึงประสงคขึ้นไดหลายประการ ไดแก 
  4.1 ทองผูก มักเกิดขึน้บอยในระยะตั้งครรภ เนื่องจากการบีบตัวของลําไสลดลง และมี
การเคลื่อนไหวที่ไมดจีากแรงกดลงของมดลูกที่ใหญขึ้น และความตึงตวัของกลามเนือ้หนาทอง
ลดลง เพราะถูกยืดขยายมากจากการตั้งครรภ ทําใหเบงไดไมดี ควรดื่มน้ํามากๆ รับประทานอาหารที่
มีกากอาหารเพยีงพอ เชน ผลไม ผัก และอาหารที่มเีนื้อหยาบทุกชนิด 
  4.2 ทองอืด เนื่องจากแบคทีเรียในลําไสทําใหเกดิแกสมาก การมกีรดเกลือในกระเพาะ
อาหารนอยลง ในระหวางตั้งครรภการเคลื่อนไหวของลําไสนอยลง Peristalssis นอยลง และบางครั้ง
การสะสมของแกสทาํใหมารดารูสึกอดึอดั อาหารที่ทําใหเกิดแกส เชน ถ่ัว ขางโพด หวัหอม ของหวาน 
หัวผักกาด กะหลํ่าปลี ขนมเคก อาหารทอด และลูกกวาดควรงดรับประทาน ควรรับประทานอาหาร
ครั้งละนอยแตใหบอยคร้ังขึ้น การรับประทานอาหารทําใหยอยไมทนัเกดิแกสไดงาย การขับถาย
อุจจาระไดตรงเวลาและสม่ําเสมอจะชวยลดอาการได 
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  4.3 การถายปสสาวะบอยๆ  (Frequent Urination)  เนื่องจากแรงกดของมดลูกที่โตขึ้น
ตอกระเพาะปสสาวะ และเลอืดมีปริมาณมากขึ้น อาการนี้จะหายไปเมือ่ตั้งครรภได 2-3 เดือน เมื่อ
มดลูกโตขึ้นเหนืออุงเชิงกราน แตอาการนี้จะเปนขึ้นอกีเมื่อเดือนทายๆของการตั้งครรภ ถาตองลุก
มาถายตอนกลางคืนบอยๆ เปนเหตใุหไมไดพัก ควรแนะนําใหงดดื่มน้ําหลัง 18.00น. ไป แลวกจ็ะ
ชวยไดบาง 
  4.4 อาการตกขาวหรือระดใูนระยะตั้งครรภ จะมีตกขาวเพิ่มขึ้น คือ มีเมือกใสออกมาก
ขึ้น เนื่องจากตอมของปากมดลูกทํางานมากขึ้น เลือดมาหลอเล้ียงผนังชองคลอดมากขึ้น การลาง
ดวยน้ําสะอาดและเช็ดใหแหง หลังจากอาบน้ําและการขับถายทุกครั้งจะเปนการรักษาที่เพียงพอแลว 
แตถามีสีเหลืองหรือขน เหมน็ คัน แสดงวาผิดปกติตองตรวจรักษา 
  4.5 เวียนศีรษะ อาเจยีน เกิดขึ้นไดรอยละ 50 ในหญิงมีครรภในระยะ 1-3 เดือนแรก 
แลวจะหายไปเอง เนื่องจากมกีารเพิ่มของฮอรโมนจากรก และอารมณจติใจที่กังวล หวาดกลวั การ
ดูแลทําไดโดยอธิบายใหมีความมั่นใจ ลดความกังวล ใหงดอาหารรสจัด 
  4.6 แสบทอง เรอเปรี้ยว สาเหตุจากการเคลื่อนไหวของลําไสนอยลงกรดในกระเพาะ
อาหารคั่งคางไหลกลับขึ้นคอ โดยเฉพาะเวลานอนหรือกมตัว การดแูลไดโดยใหยาลดกรด
แมกนีเซยีม หรืออลูมิเนียมไฮดรอกไซด 
  4.7 อาการบวม อาการบวมสวนลางของรางกายในระยะตั้งครรภเปนอาการที่พบได
บอย เชน เทาบวม เปนๆ หาย เนื่องจากการไหลเวยีนของเลือดไมสะดวก ตองงดเวนการยืน การ
หอยเทานานๆ 
  4.8 ผิวหนังจะเกิดการเปลีย่นแปลง ผิวหนังหนาทองและโคนขาของหญิงตั้งครรภอาจ
มีลายเปนแถบๆสีคลํ้าๆ หลังจากคลอดก็จะเห็นรอยขาวเปนเสน ในขณะที่ทองบริเวณที่มีสีคลํ้า เชน 
รอบๆหัวนมผวิจะคล้ําขึ้น ใตตา บนใบหนา หรือบริเวณซอกคอก็เชนกัน ผิวหนังที่มีสีคลํ้านี้จะ
หายไปเองหลงัจากการคลอดบุตร 
  4.9 การเปลี่ยนแปลงของเตานมเปนผลมาจากฮอรโมนเอสโตรเจนและโปรเจสเตอ
โรนที่กระตุนใหมีการเจริญเติบโตของทอและตอมน้ํานมบริเวณลานหัวนมจะมีสีคลํ้าและยื่น
ออกมาแข็งตัวไดงายรวมกับมีความรูสึกเจบ็แปลบปลาบที่เตานมและหวันม(Nipple) ทั้งสองขาง
หัวนมจะใหญขึ้น บริเวณหวันมจะมเีสนเลือดดําขยายเหน็ไดชัด 
  4.10 หนาทองขยายใหญขึ้น หลังจากตั้งครรภได 12  สัปดาห ขนาดของมดลูกจะอยู
เหนือระดบัรอยตอกระดกูหัวหนาว คลําไดคลายกอนเนือ้งอกและจะโตขึ้นเรื่อยๆจนครบกําหนด เปน
เครื่องบงชี้วาหญิงนั้นตัง้ครรภ เพราะไมมีโรคใดที่ทําใหหนาทองขยายและโตขึน้เรื่อยๆ 
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  4.11 อาการคัน อาการคันของผิวหนังจะทําใหรําคาญไมสบายอยางมาก มี
องคประกอบหลายอยางที่ทาํใหเกิดอาการนี้ อาจเกดิจากการยืดขยายของผิวหนังเนื่องจากมีน้ําหนกั
เพิ่มขึ้น มดลูกโตขึ้น และFluidที่ขังอยูในผิวหนังบริเวณที่พบวามักมีอาการคัน คือ เตานม หนาทอง 
มือ หรืออาจเปนทั่วรางกาย บางคนอาจคันมากจนพกัผอนหรือนอนหลับไมได หรือบางคนอาจเกา
จนเลือดออก 
   4.12 เหงือกและฟน มกัมีติ่งเนื้องอกที่ซอกฟนซึ่งจะหายเอง และฟนผุทีเ่กิดขึ้นกับ
หญิงตั้งครรภเกิดจากการตองการแคลเซียมของเด็กทารก ดังนั้นหญิงตั้งครรภจึงตองรับประทาน
แคลเซียมเพิ่มมากขึ้น 
   4.13 เลือดออกจากเหงือก เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงของฮอรโมน ทําใหมีเลือดมา
เล้ียงเหงือกจะหนาขึ้น เศษอาหารจะติดที่ฟนไดงาย เชื้อโรคเจริญไดดีทําใหเกิดการอักเสบไดงาย จึง
ตองพยายามรักษาความสะอาดของปากและแปรงฟนอยางถูกวิธีใชแปรงที่ไมแข็งเกินไป ถามี
เลือดออกมากผิดปกติควรปรึกษาทันตแพทย 
   4.14 ตะคริว  มักเกิดขึน้ขณะพักเปนอาการปวดเนื่องจากการเกร็งของกลามเนื้อ ขา 
นอง หรือกน อาจเกิดเนื่องจากน้ําหนักของมดลูกที่โตขึ้นกดทับเสนประสาทที่มาเลี้ยงรางกาย
สวนลางและความเหน็ดเหนือ่ยออนเพลีย หรือทาทางไมถูกตอง และการขาดแคลเซียมในอาหาร
เนื่องจากมฟีอสฟอรัสในเลือดมาก 
   4.15 หลอดเลือดขอดพบบอยในระยะตั้งครรภเนื่องจากการเปลี่ยนแปลงทาง
สรีรวิทยา มักเกิดไดเร็วที่สุดในเดือนที่ 2 ของการตั้งครรภแตบางรายอาจเกิดเดือนที่ 5 ก็ไดผูที่มี
หลอดเลือดขอดอยูแลวจะเปนมากขึ้นและจะเปนอกีในการตั้งครรภตอไป 
   4.16 หายใจลําบาก  เนื่องจากมดลูกที่ใหญขึ้นไปดันกระบังลมมักเกิดขึ้นในระยะ
ทายๆของการตั้งครรภ แตเมื่อทองลดแลวจะรูสึกโลงขึ้นสบายขึ้น มักจะเปนมากเมื่อหญิงตั้งครรภ
นอนราบ จะผอนคลายไปไดถาไดนั่งตรงๆหรืออาจใชหมอนรองศีรษะใหสูงจะชวยได 
   4.17 ปวดหลัง ปวดขอ ชาปลายมือปลายเทา เปนอาการที่พบบอยอธิบายสาเหตุได
วา เมื่อครรภโตขึ้น ทาทางหรือการทรงตัวของมารดาจะเปลี่ยนไป เนื่องจากแรงดึงถวงของสันหลัง
และน้ําหนักถวงที่ทองใหทรงตัวอยูได มารดาที่คลอดลูกมาแลวหลายครั้งจะยิง่มีอาการมากขึ้น สวนผู
ที่มีอาการทรงตัวของรางกายดี (Good Body Alignment) เชน มารดาที่อายยุังนอยหรือครรภแรกอาการ
มักจะไมรุนแรง นอกจากนี้ชวงเวลาเชาและเวลากลางคืน ที่ฝามือนิ้วจะกํามือไมเขาตองชวยนวดและ
ประคบ เปลี่ยนอิริยาบถบอยๆ 
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   4.18 ริดสีดวงทวาร  เปนการขอดพองของหลอดเลือดดําบริเวณลําไสสวนลางของ
ทวารหนกัจะมีอาการคันมากและปวดมาก หรือมีเลือดออกผูที่เปนอยูแลวจะมีอาการมากขึ้น ถาอยู
ในระยะตั้งครรภโรคริดสีดวงทวารเกิดมาจากที่ทองผูก 
   4.19 ปวดทอง  อาการนี้เกิดจากทองโตขึ้น เปนผลใหกลามเนื้อขางหลังถูกดึงร้ังมา
ขางหนา อาจแกไดโดยยดึตัวใหไหลตรงอยูเสมอ และเวลานั้นใหนั่งหลังตรง 
   4.20 น้ําลายออกมามากเปนอาการที่ไมคอยพบบอย และรักษาคอนขางยาก ทําให
หญิงตั้งครรภรูสึกรําคาญเพราะน้ําลายออกมามาก กลืนไมทัน ตองบวนทิ้ง และมักมีกล่ินเหม็นไม
สามารถจะกลืนไปไดในคนปกติพบวาจะมีน้ําลายออกมามากวันละประมาณ 1,700 ซีซี แตจะกลืนลง
ไปเองโดยไมรูสึกตัวเชนเดียวกับการกระพริบตาหรือการหายใจ 
 โดยทั่วไปหญงิตั้งครรภจะมคีวามวิตกกังวลเกี่ยวกับการตั้งครรภหลายประการ อาทิ 
รูปรางที่ตองเปลี่ยนแปลงไปตั้งแตเล็กนอย จนกระทั่งอุยอายเต็มที่ ความไมคลองแคลววองไวใน
การเคลื่อนไหวรางกาย อาการแพทองอารมณที่หงดุหงิดมากกวาปกติ ความเครียดทางอารมณความ
กลัวในตอนคลอด การปฏิบัติงานประจําวนัที่อาจตองเปลี่ยนแปลงไป เปนตน โดยเฉพาะอยางยิ่ง
สตรีที่มีครรภคร้ังแรกจะมีความวิตกกังวลมากกวาคนทีม่ีครรภที่สอง หรือสามขึ้นไป เพราะคนที่
ตั้งครรภเปนครั้งแรกนั้น ยังไมเคยมีประสบการณมากอน จึงเปนเรื่องธรรมดาที่จะรูสึกวิตกกังวล 
และไมสบายใจได  แตก็อาจจะมีบางคนทีไ่มมีความวิตกกังวลเลย หรือมีบางก็เพียงเล็กนอย เพราะ
ไดเตรียมใจและเสาะแสวงหาความรูเกีย่วกับการตั้งครรภไวเปนอยางดีแลว  ความจริงการตั้งครรภ
ไมใชภาวะของการเปนโรค หรือเปนอาการเปลี่ยนแปลงที่นาวิตกทั้งสิ้น รางกายของสตรีมีครรภจะ
ปรับสภาพ  เพือ่ใหเกดิความเหมาะสมสําหรับพัฒนาการของเด็กในครรภโดยอัตโนมัติ   ดังนั้นเมือ่
ทราบแนนอนวาตัวเองตั้งครรภจึงควรปฏบิัติตนดังนี ้
 การดูแลสุขภาพตนเองในระยะตั้งครรภ 
 1.โภชนาการ  หญิงมคีรรภตองการอาหารที่มีคุณคาเพิ่มมากขึ้น เพื่อการเจริญเติบโตของ
เด็กในครรภและอวัยวะตางๆ ของหญิงมีครรภเปล่ียนแปลงเพิ่มขนาดมากขึ้น นอกจากนี้อาหารของ
หญิงมีครรภควรอุดมไปดวยวิตามินและแรธาตุตางๆ ทั้งนี้เพื่อใหการตัง้ครรภดําเนินไดดวยดี แต
โดยทั่วไปแลวหญิงมีครรภโดยเฉพาะอยางยิ่งหญิงไทย สวนใหญมักจะไดรับอาหารทีม่ีคุณคาไม
เพียงพอ และหญิงไทยที่มีฐานะไมดี อาหารที่มีคุณคาตอหญิงตั้งครรภจะไดรับนอยลงไปอีก 
นอกจากนี้ยังมรีายงานวาภาวะครรภเปนพษิยังเพิ่มขึ้นในหญิงตั้งครรภที่มีการกินอาหารที่ไม
สมบูรณอีกดวย โดยทัว่ไปแลวอาหารของหญิงตั้งครรภควรมีดังนี้  
  1.1 อาหารจําพวกแปงและน้ําตาล (Carbohydrate) หญิงตั้งครรภควรลดอาหารจําพวก
แปงเพราะระบบการเผาผลาญคารโบไฮเดรตของหญิงตั้งครรภมีนอยกวาในภาวะปกติ และระบบ
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การยอยทีไ่มปกติ จะทําใหมอีาการทองอืดทองเฟอมากถาหญิงมีครรภรับประทานอาหารจําพวก
แปงมากเกินไป แตอาหารจําพวกแปงจําเปนที่จะชวยสรางไขมันใหแกเด็กในเดือนสุดทายของการ
ตั้งครรภ ดังนัน้หญิงตั้งครรภจึงควรจํากัดอาหารจําพวกแปงใหนอยลงในชวง 1-2 เดือนสุดทาย 
  1.2 อาหารจําพวกไขมัน อาหารไขมัน เชนเดียวกับอาหารจําพวกแปง หญิงตั้งครรภ
ควรลดอาหารจําพวกไขมันใหนอยลงดวย ทั้งนี้เพราะระบบการยอยของหญิงมีครรภมีการทํางาน
นอยกวาปกติ ทําใหมีอาการทองอืดและทองเฟอไดงาย จึงควรลดอาหารจําพวกไขมนัใหนอยลง 
เชน อาหารพวกทอดตางๆ แตสําหรับนมและเนยไมควรที่จะลด เพราะทั้งสองอยางนีอุ้ดมดวย
วิตามินเอ วิตามินดี และแคลเซียมซ่ึงมีความสําคัญระหวางการตั้งครรภมาก 
  1.3 อาหารจําพวกโปรตีน อาหารระหวางการตั้งครรภ หญิงตั้งครรภตองการโปรตีน
เพิ่มมากขึ้นประมาณ 1.5 เทาของความตองการของคนปกติ คือประมาณวันละ 1.5 ตอน้ําหนกั 1 
กิโลกรัม ทั้งนี้เพราะ 
   1.3.1 หญิงตั้งครรภตองการโปรตีนเพิ่มขึ้นอยางนอย 2,000 กรัม เพื่อสรางโปรตีน
ใหแกเด็ก รก และอวัยวะตางๆที่มีขนาดใหญขึ้นระหวางการตั้งครรภ 
   1.3.2 ถาหญิงตั้งครรภขาดโปรตีน ทารกจะเอากรดอะมโินจากรางกายของหญิง
ตั้งครรภไปใชเพื่อสรางรางกายของทารกในครรภหญิงตัง้ครรภจึงตองมีการสลายโปรตีนในรางกาย
มาใหทารกในครรภ เมื่อหญิงตั้งครรภมีโปรตีนในรางกายที่นอยจะเห็นวาโปรตีนมีความจําเปน
ระหวางการตัง้ครรภมากโปรตีนที่ไดรับควรเปนเนื้อสัตวเพราะมี Essentiai Amino Acid ที่รางกาย
สรางไมได สําหรับแมที่ขาดโปรตีนนั้นจะมีการเปลี่ยนแปลงของตับจะทําใหตับเสื่อมและระดับ
โปรตีนในเลือดจะลดลง แมจะมภีาวะเลือดจางแบบNormocytic Anemia ซ่ึงไมสามารถแกไขดวย
การใหเหล็ก และวิตามินบี 12 ได และทารกก็จะมีการเปลี่ยนแปลงของตับและเลือดเชนเดียวกับ
หญิงตั้งครรภ 
  1.4 อาหารจําพวกวิตามิน หญิงตั้งครรภควรรับประทานผลไม และผักตางๆ เพราะ
เปนอาหารที่มปีระโยชนมากสําหรับหญิงตั้งครรภเพราะนอกจากมีคณุคาทางอาหารแลว ยังมีผล
ชวยใหการขับถายอุจจาระดขีึ้นซึ่งในหญิงตั้งครรภจะมีระบบขับถายทีไ่มปกติ หญิงตั้งครรภจึงควร
รับประทานผักผลไมมากทีสุ่ดและอาหารจําพวกวิตามนิ  ความตองการอาหารจําพวกวิตามนิใน
หญิงตั้งครรภจะมีความตองการของวิตามนิเพิ่มมากขึน้ทั้งวิตามินที่ละลายในน้ําและวิตามนิที่
ละลายในน้ํามนั ทั้งนี้เพื่อชวยในการเผาผลาญสารอาหารตางๆ เชน อาหารจําพวกแปง ไขมัน 
โปรตนี ตลอดจนแรธาตุ เชน แคลเซียม ฟอสฟอรัสและเหล็ก และอาหารที่มีสารอาหารพวกวิตามิน
บี 12  และกรดอะมิโนอยูเปนอาหารที่มีความจําเปนกับหญิงตั้งครรภมากเพราะกรดอะมิโนและ
วิตามินบี 12  มีความจําเปนสําหรับการเจริญเติบโตของอวัยวะสืบพนัธุของหญิงตั้งครรภและทารก      
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นอกจากนี้กรดอะมิโนและวิตามินบี 12 มีประโยชนชวยในการดดูซึมธาตุเหล็กไดดีขึน้อีกดวย ถา
หญิงตั้งครรภขาดกรดอะมิโนและวิตามินบี 12 จะทําใหหญิงตั้งครรภเกิดภาวะโลหิตจางชนิด 
Megaloblatic Anemia ได  ในหญิงตั้งครรภที่ซีดจากการขาดธาตุเหล็กที่ไมใชจากการสูญเสียเลือด
โดยการทางอืน่ ควรใหธาตุเหล็กในปริมาณที่เพยีงพอตอระดับความเขมขนของเลือดและควรให
กรดอะมิโนรวมดวย 
  1.5 อาหารที่มีสารอาหารแรธาตุ ในระหวางตั้งครรภหญิงตั้งครรภตองการแรธาตุทุก
ชนิดเพิ่มขึ้น และแรธาตุที่สําคัญที่ควรกลาวถึงเหล็ก แคลเซียม ฟอสฟอรัส และไอโอดีน 
   1.5.1 เหล็ก มีความจําเปนมากเพราะในระยะแรกของการตั้งครรภเพราะการสราง
เม็ดเลือดของหญิงตั้งครรภจะเพิ่มขึ้น และในระยะหลังที่ครรภแกเดือนมากขึ้น เหล็กจะตองการมาก
ขึ้นตามลําดับ โดยเฉพาะการตั้งครรภในไตรมาสสุดทาย และมากที่สุดในเดือนสุดทายของการ
ตั้งครรภ ทั้งนี้เพื่อการเก็บสํารองธาตุเหล็กไปไวที่ตับเพื่อที่จะนํามาใชระยะที่หญิงตั้งครรภคลอด การ
ใหธาตุเหล็กแกหญิงตั้งครรภตลอดระยะการตั้งครรภโดยเฉพาะอยางยิ่งในตอนทายของการตั้งครรภ 
ทารกตองการธาตุเหล็กไปเก็บสํารองไวในตับในปริมาณที่สูงเพื่อนําไปใชในระยะหลังคลอด ใน
ระหวางที่เด็กดูดนมมารดาเพราะในน้ํานมมีปริมาณของธาตุเหล็กนอยมากทารกในครรภจึงตอง
สะสมเหล็กในรางกายใหเพียงพอกอนคลอด มิฉะนั้นจะทําใหเกิดภาวะโลหิตจางตามมาภายหลังการ
คลอด ธาตุเหล็กที่รางกายดูดซึมไดงาย และอาการขางเคียงนอย คือ ธาตุเหล็กที่อยูในรูปของ Ferrous 
Fumarate 
   1.5.2 แคลเซียมและฟอสฟอรัส ทั้งแคลเซียมและฟอสฟอรัส มีความจําเปนตอการ
สรางโครงรางหรือการเจริญเติบโตตอทารกในครรภและทารกจะตองไดทั้งสองอยางนี้จากมารดา 
ดังนั้นถาหญิงตั้งครรภไดรับอาหารที่มีแคลเซียมและฟอสฟอรัสไมเพียงพอ โดยเฉพาะอยางยิ่งถาขาด
วิตามินเอและวิตามินดีจะเกดิภาวะ Osteomalacia ไดและฟนจะผุระหวางการตั้งครรภจะเกิดไดงาย
ขึ้นในหญิงตั้งครรภ ทั้งนี้เพราะวิตามินทั้งสองมีความสําคัญในการดูดซึมและอาหารที่มีแคลเซียม
และฟอสฟอรัสมาก ไดแก นม และโอวัลติน  

             นอกจากในอาหารประจําวันของคนไทยในพวกปลาไสตันก็มีมาก เชนเดียวกับธาตุ
เหล็กทารกตองการธาตุทั้งสองอยางนี้มากในครึ่งหลังของการตั้งครรภและประมาณ 2 ใน 3 ของ
แคลเซียมและฟอสฟอรัส ทารกจะตองการแรธาตุจากมาดาในชวง 3 เดือนหลังของการตั้งครรภ ใน
รายที่จําเปนตองใหแคลเซียมและฟอสฟอรัสควรใหในรูปของ Calcium Lactate มากกวา Calcium 
Phosphate เพราะไมทําใหสมดุลระหวางแคลเซียมและฟอสฟอรัสในรางกายเสียไปอันเนื่องมาจาก
สาเหตุที่เชื่อกันวาทําใหเกิดตะคริวไดงาย 
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   1.5.3 ไอโอดีนหญิงมีครรภควรใหอาหารทะเล เชน ปลาทะเลอยางนอยสัปดาหละ 
2 คร้ัง เพราะไอโอดีนมีความจําเปนตอการทํางานของตอมธัยรอยด ซ่ึงชวยในระบบเผาผลาญของ
หญิงตั้งครรภและทารกในครรภ 

  ตัวอยางอาหารและปริมาณอาหารที่หญิงตั้งครรภควรไดรับใน 1 วันหญิงตั้งครรภ
ควรรับประทานขาวและอาหารจําพวกแปง ไดแก กวยเตีย๋ว บะหมี่ ขนมจีน คร้ังละ 1-2  ถวยตวง วันละ 
3-4 คร้ัง ควรรับประทานเนื้อสัตวตางๆ และเครื่องในสัตว เชน เนื้อหมู เนื้อปลา เนื้อไก เนื้อกุง ตบัหมู 
ควรไดรับวนัละ 180-200 กรมั วนัละ 3-4 ครั้ง หรือมือ้ละ 3  ชอนโตะ ไขเปดหรือไขไกควร
รับประทานวนัละ 1 ฟอง น้าํนมหญิงตั้งครรภควรดืม่อยางนอยวนัละ 1 แกว และหญิงตั้งครรภควร
รับประทานผักจะเปนผักชนิดใดก็ไดวันละประมาณ 3-4 ถวยตวง หญิงตั้งครรภควรรับประทานถั่ว
เมล็ดแหง เชน ถ่ัวเขียว ถ่ัวเหลือง ในปริมาณที่สุกหรือแหงควรรับประทาน 1/2 ถวยตวง หญิง
ตั้งครรภควรรับประทานผลไมตางๆ เชน สมเขียวหวาน มะละกอสุก สับประรด วันละ 2 คร้ัง อาหาร
จําพวกน้ํามันหรือไขมันหญิงตั้งครรภควรไดรับทุกวันเชนกัน อยูในรูปของอาหารที่ทอดหรือผัด 
 2. การพักผอน ในระหวางตั้งครรภการพักผอนทางดานรางกายและจิตใจมีความสําคญั
มาก ยิ่งอายุครรภมากขึ้นหญิงตั้งครรภจะตองพักผอนใหมากขึ้นตามลําดับอีกดวย โดยเฉพาะอยาง
ยิ่งในรายที่มีความดันโลหิตสูงกวาปกติ หญิงมีครรภทุกรายควรไดนอนพักผอนในตอนกลางวันทกุ
วัน รวมกับการยกขาใหสูง โดยการเอาหมอนซอนกันหนุนรองปลายเทาพักยกเทาเอาไว และหญิง
ตั้งครรภที่นอนไมคอยหลับหรือไดรับการพักผอนไมเพยีงพอ ควรไดรับยาระงับประสาทและยา
นอนหลับรวมดวย การพักผอนอยางเต็มที่ มีความจําเปนตอน้ําหนกัตัวของหญิงตั้งครรภที่เพิ่ม
มากกวาปกติ และลดลงนอยกวาปกติอีกดวย 
 3. การออกกําลังกาย  การออกกําลังกายมคีวามจําเปนในระหวางการตั้งครรภเพราะทําให
หญิงตั้งครรภนอนหลับและไดการพกัผอนอยางเพยีงพอ ทําใหระบบการยอยอาหารทํางานไดดีขึน้ 
และชวยใหทองไมผูก โดยปกติแลวไมมขีอหามสําหรับหญิงตั้งครรภในการปฏิบัติงานทั่วไปแมแต
การขับรถ วายน้ํา หรือเกมกฬีาตางๆ ทั้งนีม้ีขอยกเวนในกรณีที่เกดิการแทง หรือในรายที่ปองกัน
ไมใหเกิดการแทง จนกระทัง่เมื่อครรภแกเดือน การออกกําลังกายจึงจํากัดแตเพียงงานบานเทานัน้ 
 4. เสื้อผา เครื่องแตงกาย  ควรแนะนําใหหญิงตั้งครรภใชเสื้อผาหลวมๆไมรัดรูปแนน 
และผาที่สวมใสควรมีเนื้อบางเบาที่ใสแลวสบาย ควรใสยกทรงในระหวางตั้งครรภ แตควรหาขนาด
ที่พอเหมาะกบัเตานมที่ขยายตัวเพิ่มขึ้นระหวางการตั้งครรภเพราะถาคบัยกทรงจะรัดหนาอก ทําให
หัวนมถกูกดและทําใหหัวนมสั้น และแบนได ทําใหภายหลังคลอดเดก็จะดูดนมลําบาก นอกจากนี้
ยกทรงที่รัดหนาอกมากเกินไปจะทําใหโลหิตไหลเวียนเขาไปหลอเล้ียงเตานมไมดี ทาํใหการ
เจริญเติบโตของเตานมเปนไปไดไมดีเทาที่ควร รองเทา ใหใชรองเทาที่ไมมีสน เพราะหญิงตั้งครรภ
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มีการทรงตัวทีไ่มดี จากน้ําหนักมดลูกที่ถวงทางดานหนาทําใหตองแอนหลังมากกวาปกติ การสวม
รองเทาที่มีสนอาจทําใหหกลมไดงาย อีกประการหนึ่ง รองเทาที่มีสนทําใหการทํางานของกลามเนือ้
ดานสันหลังบริเวณเอวตองทํางานมากเกนิไป เพื่อการทรงตัวที่ดีขึ้น กลามเนื้อที่ตองทํางานเพิ่ม
ขึ้นอยูแลวจากการที่หลังแอนมากขึ้นดังกลาว รวมกับทีต่องทํางานมากขึ้นเพื่อยึดขอตอของกระดูก
เชิงกรานดานหลังที่หลวมมากกวาปกติในระหวางตั้งครรภ ทําใหหญิงตั้งครรภมีอาการปวดหลัง
และปวดเอวไดมากขึ้นควรใหใส Corset เพื่อผดุงทองในรายที่ทองยอยจาก Pendulus abdomen 
 5.ระบบการขับถาย 
  5.1 ระบบการขับถายปสสาวะ 
   5.1.1 หญิงมีครรภจะมีอาการถายปสสาวะบอยในระยะแรกของการตั้งครรภ และ
ในระยะใกลคลอด ในระยะแรกมดลูกคว่ําหนาขยายตวัใหญขึ้น และกดกระเพาะปสสาวะที่อยู
ทางดานหนา ถามดลูกคว่ําหลังน้ําหนักจะถวงลงในชองเชิงกรานจึงดึงรั้งปากมดลูกใหกระดกขึ้น
เปนการรั้งบริเวณ Bladder neck ดวยทําใหอยากถายมากขึ้น ยิ่งถา Bladder neck ถูกดึงร้ังมากขึ้น 
บางครั้งอาจทําใหถายปสสาวะไมไดเกิดภาวะ Acute Retention Of Urine ซ่ึงพบไดเสมอจนกวาจะ
แกไขใหมดลูกตั้งครรภที่คว่าํหลังนี้พนชองเชิงกรานขึ้นมาเสียกอนสําหรับในระยะคลอด หญิงมี
ครรภจะมีอาการถายปสสาวะบอยครั้งขึ้น เพราะหวัเดก็ทีผ่านลงชองเชิงกรานจะกดกระเพาะ
ปสสาวะ ทําใหกระเพาะปสสาวะไมสามารถขยายตัวได เปรียบเสมือนความดันในกระเพาะ
ปสสาวะมากขึน้  จึงกอใหเกดิความรูสึกอยากถายบอยการถายปสสาวะบอยทั้ง 2 ระยะ ปสสาวะจะ
ใสไมขุนและไมมีอาการขัดหรือปวดเมื่อถายปสสาวะสุดดังเชนในการอักเสบของกระเพาะปสสาวะ 
   5.1.2 ถายปสสาวะนอย เปนอาการผิดปกติระหวางตั้งครรภ โดยเฉพาะอยางยิ่งถามี
อาการบวมหรอืความดันโลหิตสูงรวมดวย กับเมื่อรูสึกวาถายปสสาวะออกมานอยมากใหรีบปรึกษา
หนวยฝากครรภเพื่อคนหาสาเหตุตอไป 
  5.2 ระบบขับถายอุจจาระ เนือ่งจากการตั้งครรภทําใหระบบทางเดินอาหารไมปกติ 
กรดในกระเพาะอาหารและการเคลื่อนไหวของลําไสนอยลงผลจากฮอรโมนโปรเจสเตอโรน ทําให
หญิงมีครรภมีอาการทองอืด ทองเฟอ และทองผูกไดเสมอ นอกจากนี้การที่หญิงตั้งครรภมีการออก
กําลังที่ไมเพียงพอ หรือดื่มน้าํนอยลง จะทําใหมีอาการทองผูกเพิ่มมากขึน้ ควรใหหญิงตั้งครรภดื่ม
น้ําใหเพียงพอกับความตองการของรางกาย  ถาในรายที่หญิงตั้งครรภมีอาการครรภเปนพิษรวมดวย
จึงควรจํากดัปริมาณความตองการน้ําในแตละวันควรเทากับ 1,500 ซี.ซี.ควรใหหญิงตัง้ครรภ
รับประทานอาหารที่มีกากใยมากๆ เชน อาหารพวกผักผลไมควรรับประทานใหไดมากที่สุด ผลไม
จําพวกกลวยน้าํวาที่สุกงอมมคีุณคาทางอาหารและใหผลชวยในการระบายอยางดเียีย่ม ผลไมอ่ืนๆ 
เชน มะละกอ สัปปะรด หรือลูกพรุนก็มีผลในการะบายไดดีเชนกัน ผลไมประเภทสมเวลา
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รับประทานไมควรคายชานสมออกมา  เพราะชานสมมีกากใยที่ชวยในเรื่องของระบบขับถายควร
ใหหญิงตั้งครรภออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ และใหเพยีงพอกับความตองการของรางกายจะชวย
ในเรื่องของระบบขับถายไดเชนกัน หรืออาจตองใชยาระบายออนๆในรายที่หญิงตั้งครรภมีอาการ
ทองผูกมาก ยาระบายที่ควรใช คือยาพวกที่สกัดจากพืช เชน Cascara  Sagrada Senna หญิงตั้งครรภ
ไมควรที่จะรับประทานยาถายที่รุนแรง เพราะจะกระตุนใหมีการหดรัดตัวของมดลูก 
 6. การดูแลฟนของหญิงตั้งครรภ  หญิงมีครรภควรที่จะไปรับการตรวจฟนตั้งแตเร่ิม
ตั้งครรภ ฟนผุทั้งหมดควรทีจ่ะไดรับการอุดและการรักษา เพราะถามีฟนอักเสบเรื้อรังอยู อาจเปน
สาเหตุของการอักเสบที่กระจายไปยังอวยัวะตางๆในระหวางการตั้งครรภ ระหวางการคลอด และ
ภายหลังการคลอดได ทั้งนี้โดยการกระจายเชื้อทางกระแสโลหิต มีอัตราการแทงสูงในสตรีที่มีการ
อักเสบของเหงือกและฟน การปองกันฟนผุระหวางตั้งครรภอาจทําไดโดยการลดกรดในชองปาก
ดวยการแปรงฟนบวนปากหลังรับประทานอาหารและควรแปรงฟนใหถูกวิธีเพื่อปองกันฟนผุ ใน
ระหวางตั้งครรภหญิงมีครรภอาจมีภาวะเหงือกบวมเพิม่หนาขึ้นซึ่งเรยีกวา Pregnance tumor ภาวะนี้
ถาเปนมากจะตองรักษาโดยการตัดเหงือกที่งอกออก และสําหรับหญิงตั้งครรภที่มีการฟนผุ
ทันตแพทยจะไมถอนใหกับหญิงตั้งครรภในระยะเดือนสุดทายของการตั้งครรภ 
 7. การอาบน้ําของหญิงตั้งครรภ  หญิงตั้งครรภควรอาบน้ําทําความสะอาดผิวหนังเพราะ
สุขภาพผิวหนังเปนเรื่องที่สําคัญในระหวางตั้งครรภ หญิงตั้งครรภจะมีการทํางานของตอมเหงื่อและ
ตอมใตผิวหนังเพิ่มมากขึ้น การชําระความสะอาดจึงมีความจําเปนมากขึ้น หญิงตั้งครรภควรอาบน้ํา
ในน้ําที่มีความสะอาดเพราะถาน้ําที่อาบเปนน้ําที่สกปรกจะทําใหเกิดการติดเชื้อและการอักเสบ
ภายในชองคลอดได 
 8. การรวมเพศ  ใน 3 เดือนแรกควรงดเวนการรวมเพศในระยะที่เลือดระดูเคยมาเพราะ
อัตราการแทงในระยะดังกลาวจะสูง ในกรณีที่หญิงตั้งครรภเคยมีประวัติการแทงควรงดการรวมเพศ
เด็ดขาดในระยะ 3 - 4 เดือนแรกเพราะระหวางการตั้งครรภหญิงมีครรภจะมีการหลั่งฮอรโมนจาก
ตอมพิตูอิตารีย มีผลใหมดลูกมีการหดรัดตัวเพิ่มมากขึ้น หญิงตั้งครรภไมควรรวมเพศในระยะ 1 
เดือนกอนคลอดเพื่อปองกันการคลอดกอนกําหนดและติดเชื้อภายในชองคลอด และภายหลังคลอด 4 
สัปดาห 
 9. การดูแลเตานมของหญิงตัง้ครรภ  ภายหลังการตั้งครรภได 12 สัปดาห เตานมจะเริม่มี
การขยายตวัขึน้และมีน้ําหนกัเพิ่มขึ้นมากกวาปกติ ขนาดที่เตานมเพิ่มขึน้มากระหวางตั้งครรภทําให
เตานมหนักและหนวง ดังนั้นหญิงตั้งครรภจึงควรที่จะดูแลตนเองโดยการพยุงนมไวตลอดเวลา
ระหวางตั้งครรภ  โดยการใสยกทรงที่ถูกตอง คือ มีขนาดที่เหมาะสมกบัเตานมที่เพิ่มขนาดขึ้นและ
เมื่อสวมใสแลวไมรัดหนาอก หญิงตั้งครรภจึงตองเปลี่ยนขนาดยกทรงตามขนาดเตานมที่เพิ่มขึ้น

 
 
 



 38 

ระหวางการตัง้ครรภ หญิงตั้งครรภควรเลือกยกทรงที่บริเวณหัวนมมลัีกษณะโปรงเพื่อจะไดไมกด
ลงบนหัวนม และควรใชยกทรงชนิดผาฝายมากกวาผาไนลอนเพราะการสวมใสสบายกวาและซับ
เหงื่อไดดีกวา ทําความสะอาดบริเวณหวันม ดวยสบู และน้ําสะอาดทุกวันระหวางการตั้งครรภอาจมี
น้ํา Colostrum ไหลออกมา ซ่ึงเมื่อแหงแลวจะเกิดเปนสะเกด็แข็งติดแนนกับหัวนม หามไมใหหญิง
ตั้งครรภแกะ เพราะเมื่อสะเกด็ที่ติดแนนเมือ่หลุดออกมาแลวจะทําใหหวันมถลอกเปนแผล เปนการ
นําเชื้อโรคเขาสูเตานมไดงาย โดยใหหญิงตั้งครรภนําสําลีชุบน้ําสุกซับใหสะเก็ดนุมเสียกอนแลวเชด็
แรงๆสะเก็ดของ Colostrum จะหลุดออกมาไดเองถาหวันมมีความผิดปกติ เชน หัวนมสั้น หรือบุม
ลงไปหรือในรายที่หวันมเปนแผลหรือแตก ควรใชครีมทาในชนดิที่มสีารปองกันการติดเชื้อ หรือ
ครีมจําพวกสมานแผลก็ได 
 10. การสูบบุหร่ีในหญิงตั้งครรภ  การสูบบุหร่ีในหญิงตั้งครรภจะมีผลตอทารกในครรภ
ทําใหทารกในครรภตัวเล็กมากกวาปกติและอัตราคลอดกอนกําหนดสูงขึ้น จึงสมควรที่จะใหมารดา
ลดการสูบบุหร่ีหรือเลิกการสูบบุหร่ีเพราะการสูบบุหร่ีในระหวางการตั้งครรภจะสงผลใหเกิด
อันตรายตอทารกในครรภได 
 11. การดูแลสุขภาพจิต  ในระยะตั้งครรภนอกจากมกีารเปลี่ยนแปลงทางดานรางการแลว
ทางจิตใจก็มีการเปลี่ยนแปลงเชนเดยีวกัน ความรูสึกของผูที่เร่ิมตั้งครรภมีทั้ง ตื่นเตน ดีใจ สมหวงั ที่
จะมีบุตรแตรูสึกหวัน่วาบุตรจะพิการ ไมเฉลียวฉลาด กลัวการคลอด เปนตน บางคนอาจหงุดหงดิใจ
มากกวาปกติ อาการเหลานี้เปนอาการปกติของหญิงมีครรภ แตถามีมากเกินไปอาจจะ
กระทบกระเทอืนสุขภาพของหญิงตั้งครรภและทารกในครรภดวย ดังนัน้หญิงตั้งครรภควรมีการ
ผอนคลายความตึงเครียดของอารมณและความจําเจตางๆ ควรหลีกเลี่ยงสถานที่ที่แออัด อากาศ
ถายเทไมสะดวก ที่มีโอกาสทําใหติดโรคไดงาย หรือเกิดความไมสบายกจิกรรมในการผอนคลาย
ความเครียด ไดแก การอานหนังสือ ฟงวิทยุ ดูทวีี ภาพยนตร เปนตน 
 12. การฝากครรภ  คือ การดแูลหญิงมีครรภระหวางการตั้งครรภ การฝากครรภถือวาเปน
สวนหนึ่งของเวชศาสตรการปองกัน การฝากครรภมีจุดประสงคดังนี ้
   1. เพิ่มอัตราการตั้งครรภและการคลอดที่ปกติในหญิงตั้งครรภ 
   2. วินิจฉยัภาวะแทรกซอนที่เกิดขึ้นในระหวางการตั้งครรภ ที่อาจเกิดอนัตรายตอ
หญิงตั้งครรภและทารก เชน ภาวะครรภเปนพิษ โรคซิฟลิส โรคหัวใจ ภาวะเลือดของแมและของลกู
ไมเขากันและเด็กในครรภทีม่ีทาผิดปกติชนิดตางๆ ตลอดจนการตรวจคนหาสาเหตแุละแกไขความ
ผิดปกติเหลานัน้ดวย 
   3. ลดอัตราตายและภาวะแทรกซอนของแมที่เกิดจากการคลอด ไดแก การคลอด
ผิดปกติ การตดิเชื้อ การเสียเลือด และสูติศาสตรหัตถการตางๆ 
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   4. ลดอัตราตายเกดิ (Stillbirth) อัตราการตายของเด็กในระยะแรกคลอด (Neonatal 
Death) และในชวงปริกําเนดิ (Perinatal Death) 
   5. ชวยเหลือทางดานจิตใจโดยลดความวิตกกังวลทางดานตางๆที่เกิดขึน้กับหญิง
ตั้งครรภ ทั้งกอนคลอด ระหวางคลอดและหลังคลอด ดวยการอธิบายใหหญิงตั้งครรภเขาใจสิ่งตางๆ
เหลานั้นในระหวางการฝากครรภ ตลอดจนชวยเหลือและแนะนําวิธีเล้ียงทารกแรกเกดิ ดังนั้นการ
ฝากครรภจึงเปนการชวยใหสุขภาพอนามยัของหญิงตั้งครรภดีขึ้นทั้งทางรางกายและจิตใจใหเปน
ปกติดวย 

 จากที่กลาวมาแลวขางตน หญิงตั้งครรภมีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางรางการและจิตใจ 
ดังนั้นหญิงตั้งครรภจึงควรทีจ่ะมีการดูแลสุขภาพตนเองในระหวางตั้งครรภใหถูกตอง  เพื่อที่จะเปน
ผลดีตอหญิงตั้งครรภและทารกในครรภ 
 13. การดูแลตนเองที่จําเปนเมื่อมีภาวะเบีย่งเบนทางดานสุขภาพ ในระหวางการตั้งครรภ
อาจเกิดภาวะแทรกซอนที่เกดิขึ้นจากการเปลี่ยนแปลงหรือรูสึกถึงความผิดปกติที่พบบอย ไดแก 
คล่ืนไส อาเจียน เวยีนศีรษะ ปวดหลัง คันตามผิวหนัง ตะคริว ทองผูก เริดสีดวงทวาร เสนเลือดขอด 
มีตกขาว นอนไมหลับ หนามืดเปนลม ขาบวม ปสสาวะบอย กล้ันปสสาวะไมได  เลือดออกจากชอง
คลอด หรือเกดิความเจ็บปวยอ่ืนๆในหญิงตั้งครรภจึงมีความจําเปนตองดูแลตัวเองตอไปนี ้
   1. การรับรูและสนใจเกีย่วกบัความผิดปกติของตนเอง หญิงมีครรภตองรูจักสังเกต
อาการผิดปกตขิองตนเอง ซ่ึงจะเปนอาการที่นําไปสูอาการที่รุนแรงขึ้น และเปนอนัตรายตอชีวิตของ
หญิงมีครรภและทารกในครรภ 
   2. การแสวงหาความชวยเหลือจากบุคลากรสาธารณสุขเมื่อเกิดอาการผิดปกติตางๆ 
ไดแก คล่ืนไสอาเจียนอยางรนุแรง ปวดทองเนื่องจากมดลูกหดรัดตวั มเีลือดออกทางชองคลอด ตก
ขาวมีกล่ินเหมน็ มีไข ปวดศรีษะ ตาพรามวั มีอาการบวมที่หนาและมอื ถายปสสาวะจํานวนนอย มี
น้ําคล่ําออกมาทางชองคลอด ทารกในครรภไมดิน้หรือดิน้เบากวาเดิม หญิงมีครรภตองไปพบแพทย
พยาบาล หรือเจาหนาที่สาธารณสุขโดยเร็ว 
 การปฏิบตัิตนระหวางตั้งครรภ  หญิงตั้งครรภมีความจําเปนตองเขาใจและเหน็ประโยชน
ของการดูแลตนเองซึ่งแบงไดเปน 3 ประการ  

 1.การปฏิบัติตน  
1.1 ควรมีการตรวจครรภอยางสม่ําเสมอ เนื่องจากทารกในครรภมีการเจริญเตบิโตและ

พัฒนาการตลอดเวลาอาจมภีาวะผิดปกตเิกดิขึ้นได โดยเฉพาะในระยะเดอืนแรกและระยะเดือนที ่7 
จนถึงวนัคลอด ฉะนั้นจึงควรตรวจครรภใหครบทั้ง 5 ประการโดยตรวจทุก 1 เดือนในครรภ 7 เดือน
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แรกตรวจทกุ 2 สัปดาหแตในทางปฏิบัติโดยเฉพาะในชนบทอาจไมสามารถตรวจไดครบ ฉะนัน้อยาง
นอยจึงตรวจใหได 4 ครั้ง คือประมาณเดือนละ 1 คร้ังหลังอายุครรภ 7 เดือน 

1.2 การทํางาน ใหงดงานหนกัและงานที่ตองกาวขายาวๆ หรือขึ้นลง เพราะจะ
กระทบกระเทอืนถึงมดลูกได 

1.3 การออกกาํลังกาย ควรออกกําลังกายดวยการเดนิเพื่อชวยผอนคลายกลามเนื้อควร
เปล่ียนอิริยาบถบอยๆ บริหารกลามเนื้อหนาทอง หัดหยอนขมิบที่กน และผอนเปนจังหวะจะชวย
การเบงคลอด 

1.4 การกินอาหาร หญิงตั้งครรภตองการอาหารและแรธาตุเพิม่ขึ้น   โดยเฉพาะในเดือนที ่
4-5 เปนตนไป ไดแก โปรตีนพวกเนื้อสัตว ถ่ัว ไข นมและแรธาตุตางๆ เชน เหล็ก ไอโอดีน แมกนีเซียม 
วิตามินเอ วิตามินบี วิตามินซ ีซ่ึงมีในผักและผลไม 
                   2.ความรูความเขาใจ ตองไดรับการแนะนําใหสุขศึกษา 

2.1 ใหมีความรูเร่ืองอาการเจ็บครรภและการเจ็บครรภคลอด ซ่ึงมักจะกลัววาจะเจ็บ
มากจนทนไมได การเจ็บครรภใกลคลอด จะมีการบีบแข็งตัวของมดลูกดวยเปนๆหาย ในชวง 2-3 
เดือน กอนคลอด เจ็บไมสม่ําเสมอ แตการเจ็บคลอดมดลูกจะแข็งตัวและเจ็บเปนจังหวะ คือ เจ็บนาน 
1-2 นาที พัก 4-5 นาที สลับกันและถี่ขึ้นเปนทุก 2-3 นาที พรอมกับการมีมูกขนและเลือดปนออกมา
จากชองคลอดดวย ลักษณะนีใ้นครรภแรกจะเปนอยูประมาณ 12 ชั่วโมงถึง 18 ช่ัวโมง จึงจะคลอดใน
ครรภหลังอาจเจ็บเพียง 2-8 ช่ัวโมง ชวงระยะเบงคลอดจริงเพียง 1 ชั่วโมงไมเกิน 2 ช่ัวโมง การเบง
ครรภเจ็บคลอดที่เรียกวาลมเบงนั้น จะเจ็บมากขึ้นและรูสึกอยากเบงออกโดยเจ็บถ่ีทุก 1-3 นาที ฉะนั้น
การเจ็บครรภจึงเปนกฎของธรรมชาติที่มีการเวนระยะใหไดพักมิไดเจ็บตอเนื่องตลอดเวลา 

2.2 ความรูเกี่ยวกับการเปลีย่นแปลงขนาดของทองและทารกในครรภซ่ึงจะมีการโต
ขึ้นสม่ําเสมอตามเกณฑปกติ จะคลําพบกอนแข็งที่เหนือบริเวณหัวหนาวเมื่ออายุครรภ 3-4 เดือน 
และจะโตขึ้นเรื่อยๆตามระยะเวลาเมื่อ 6 เดอืน จะโตถึงระดับสะดือ และ 8 เดือน จะยนักระดกูล้ินป
เมื่อเดือนที่จะคลอดขนาดจะลดลง เนื่องจากหัวเด็กเลื่อนเขาไปอยูในอุงเชิงกราน 

2.3 การคะเนวนัคลอด ใหนบัจํานวน 280 วัน จากวนัแรกของการมีระดูคร้ังสุดทาย
หรือ 9 เดือน 7 วัน 

2.4 ความเขาใจเกี่ยวกบัเด็กดิน้ ทารกในครรภมีการดิ้น ขยับตัวอยูตลอดเวลาเปน
ปกติ อาจมีการตึง ขัดหนาขาได การดิน้นอยครั้งหรือไมดิ้นแสดงวาเดก็ออนแอหรือตายในครรภ 
ตามปกติเดก็จะเริ่มดิ้นเมื่ออายุครรภ 16-20 สัปดาห 

2.5 ความรูเกี่ยวกับอาการของเด็กแรกเกดิ เชน การมีตัวเหลืองโดยธรรมชาติเมื่อ 5-
10 วัน หลังคลอด การถายขี้เทาในวนัแรก การดูดนมและลักษณะเสียงรองบอกเหตุตางๆ เชน หิว 
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เปยก รอน หายใจไมสะดวก ปวดถาย เมื่อยตัว แตตองหดัฟงจนเขาใจเพื่อจะตอบสนองไดถูกตอง
และเพื่อการสรางอารมณเดก็ใหมัน่คงและไมรองงอแง 

2.6 ความรูเกี่ยวกับอาการผิดปกติ หญิงตั้งครรภควรทราบอาการที่มีอันตรายเพื่อ
ไดรับการตรวจรักษาที่ทันทวงที ไดแก การมีน้ําใสหรือเลือดออกทางชองคลอด การบวมที่ขา หรือ
หนา อาเจยีนมาก ปสสาวะนอย ปวดหวั ตาพรามัว รูปทองบิดเบี้ยว ปวดทองและไขทุกชนิด 
  3.การเตรียมตวัในระหวางการตั้งครรภ  ควรมีการเตรียมตัวดังนี ้
   3.1 เตรียมเครื่องใชของแมไดแก ผานุง อางน้ํา น้ํารอนในวันคลอด 
   3.1.1 เครื่องใชสําหรับทารก ไดแก ผาออม ขวดน้ําดื่ม กระติกน้ํารอน ฟองน้ํา เบาะ
และผาปู แปง สบู กระดาษชาํระ 
   3.1.2 เตรียมยาบางชนิด ยาเชด็สะดือ ยาหยอดตา ยาทาลิน้ ยาถาย ยาเหน็บทวาร ยา
แกทองอืดขับลม 
   3.2 การเตรียมตัวกอนคลอด เพื่อลดความกลัวและชวยลดความเจ็บปวดในการคลอด
ดวย หญิงมีครรภควรฝกบรหิารตั้งแตครรภ 6 เดือนทุกวนัดังนี ้
   3.2.1 นั่งเหยยีดเทา นั่งฟุบหนากับโตะเปนการคลายกลามเนื้อหนาทอง คอ ไหล 
   3.2.2 ฝกจิตใจ โดยการพกัผอนสมองดวยการกําหนดกิริยา เชน กํามือ- แบมือ หรือ
กม-เงยศีรษะ พรอมกับหายใจเขา-ออกพรอมกันไปดวย ทําเชนนี้บอยๆ 
   3.3 การเตรียมการใหนมบุตร การใหลูกกินนมแมเปนการเลี้ยงลูกที่ไดผลดีที่สุด ทั้ง
ทางรางกายและจิตใจทั้งสองฝาย ควรใหลูกกินนมแมตั้งแตวันแรกที่คลอดจนอายุ 1 ป หรือนานกวา
นั้น น้ํานมใน 1-3 วันแรกเปนน้ําเหลืองออนใส ประกอบดวยสารภูมิคุมกันโรค ยาระบายออนๆเพื่อ
ถายขี้เทาที่อยูในลําไสเด็กและยังมีโปรตีนเม็ดเลือดขาวจํานวนมาก เพื่อชวยจับเชื้อโรคถาจะมีใน
รางกายเด็ก ในการเตรียมการเพื่อใหนมบุตรควรปฏิบัติ ดังนี้ 
   3.3.1 ใสยกทรงหลวม เพื่อยกน้ําหนักไมใหทอนําน้ํานมงอพับคลึงรอบเตานม บีบ
กํารอบๆฐานนมเบาๆ ใชนิว้บีบตรงขอบวงสีคลํ้ารอบหัวนม บีบๆ ปลอยๆ และรีดนิ้วไปหาหวันม 
เพื่อเปดทอนําน้ํานม ควรทํา 6-8 สัปดาหกอนคลอดทุกเชา-เยน็ บางครั้งจะมีน้ํานมใสๆออก 
   3.3.2 ใชน้ําลางหัวนม ดึงหวันม กดสองขางของโคนหัวนม รีดถางออกหลายๆ 
คร้ังเพื่อใหหวันมยืดยาวขึน้ การอุมใหลูกดดูนมเปนการสัมผัส ปรับตัวเขาหากัน แมและลูกภูมิใจที่
ไดเปนเจาของกันและกันและรูจักความอดทนตอความไมสะดวกสบาย หญิงตั้งครรภจึงควรรูซ้ึงถึง
ประโยชนและการเตรียมใจไวใหพรอมดวย 
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บทบาทของสามีในการดแูลภรรยาขณะตั้งครรภ 
 บทบาท (Role) หมายถึง พฤติกรรมที่สามีแสดงออกตามหนาที่หรือตามความคาดหวงั
ของสังคม  ในระยะทีภ่รรยามีการเปลี่ยนแปลงดานรางกาย  จิตใจในขณะตั้งครรภ  ทําใหสามี
จําเปนตองมีการเปลี่ยนแปลงบทบาทเพื่อดแูลภรรยาในแตละระยะ  ดังนี้ 
 1.ไตรมาสที่ 1 เปนระยะที่สามีของหญิงตั้งครรภยอมรับการตั้งครรภ  แสดงออกถึงการ
ยอมรับดังนี ้
  1.1 การชวยเหลือภรรยาในงานตางๆ ที่ภรรยาเคยปฏิบัติ ตองการใหภรรยาพักผอน
มากขึ้นหรือใหการดแูลหวงใยสุขภาพของภรรยา 
  1.2 การตั้งชื่อบุตร  การจัดเตรียมสถานที่และของใชในบานสําหรับบุตร  การบอก
ขอมูลเกี่ยวกับการตั้งครรภแกสมาชิกในครอบครัว 
  1.3 การแสดงออกทางอารมณ  ดีใจ กลาววาตนเองตองการบุตรหรือดใีจ  เมื่อทราบวา
ภรรยาตั้งครรภ 
 ในระยะนี้สามีของหญิงตั้งครรภ  จะรับรูถึงความรับผิดชอบในฐานะผูนําครอบครัว  เปน
ผูหาเงินเล้ียงครอบครัว  ในปลายไตรมาสสามีของหญิงตั้งครรภจะรูถึงการจะตองดแูลชวยเหลือ
ภรรยาและบตุรในครรภ 
 2.ไตรมาสที่ 2  ระยะ 4-6 เดือนของการตั้งครรภ   สามีหญิงตั้งครรภจะคดิถึงบทบาทของ
การเปนบิดา  และจินตนาการที่สามีตองชวยเหลือภรรยาในการเลี้ยงดูบตุร  สามีจะเริม่สังเกตและ
รับรูตอการเปลี่ยนแปลงทางสรีระของภรรยาและเคลื่อนไหวของทารกในครรภ  บทบาทของสามี
ในระยะดังกลาว  ดังนี ้
  2.1 ความสัมพันธทางเพศ  ในขณะตั้งครรภสามีของหญิงตั้งครรภมักกลัวตอการมี
เพศสัมพันธกบัภรรยา เพราะจะเปนอันตรายตอการตั้งครรภหรืออันตรายตอทารกในครรภ  จึงทํา
ใหมีเพศสัมพนัธกับภรรยานอยลง 
  2.2 ความสัมพันธระหวางพอกับทารกในครรภ  จะมีลักษณะของความคาดหวังเรื่อง
เพศ สุขภาพของบุตรจากการเคลื่อนไหวทีสั่งเกตได 
  2.3 มโนมติของพอตอการตั้งครรภ  ผูเปนพอจะเริ่มพิจารณาตนเองมากขึ้นและมัก
เปรียบเทียบความสัมพันธของตนกับสมาชิกครอบครัวอ่ืน 
 3.ไตรมาสที่ 3  เปนระยะการคาดการณลวงหนาเกีย่วกับการคลอด  ในระยะนี้สามีหญิง
ตั้งครรภจะมกีารเตรียมตัวสําหรับการคลอดของภรรยา  พฤติกรรมของสามีหญิงตั้งครรภแสดงออก
ถึงการเตรียมตวั  ดังนี ้
  3.1 คอยดูแลเอาใจใสภรรยาและรอคอยทารกที่จะคลอดออกมา 
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  3.2 เตรียมสําหรับเหตุการณเจ็บครรภและการคลอดของภรรยา 
  3.3 ศึกษาหาความรูเกีย่วกับการเตรียมตวัของบิดา 
  3.4 ตองการจะมีความรูเกีย่วกับการดูแลสขุภาพหญิงตั้งครรภ  ลักษณะอาการผิดปกติ
ขณะตั้งครรภ  เพื่อจะตดัสินใจในการพาภรรยาไปโรงพยาบาล 
  3.5 การจัดอาหารที่มีประโยชนของใชสําหรับภรรยาและบุตร 
  3.6 เตรียมของใชเสื้อผาสําหรับทารก  คาใชจายสําหรับภรรยาขณะตั้งครรภตลอด
จนกระทั่งคลอด 
  3.7 การพูดคุยกับผูมีประสบการณที่ผานการดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ 
  3.8 สามีเตรียมตัวในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภ  เพื่อชวยเหลือภรรยากรณีมีเหตุ
ฉุกเฉิน 
  3.9 สามีตองทํางานมากขึ้น  เพื่อหารายไดเพิ่มสําหรับเปนคาใชจายในการตั้งครรภ
ของภรรยา 
  3.10 สอบถามบุคลากรทางสาธารณสุขหรือแพทยเกี่ยวกบัผลการตรวจสุขภาพและ
ประเมินผลสุขภาพของภรรยา 

 การสงเสริมสุขภาพหญิงตั้งครรภนั้น  นอกจากหญิงตั้งครรภจะเปนผูปฏิบัติเองแลว ยัง
ตองอาศัยการมีสวนรวมจากบุคคลอื่นทั้งในครอบครัว ชุมชนและสังคมดวย   เพื่อใหเกิดผลลัพธ
การมีสุขภาพที่ดีทั้งแกหญิงตั้งครรภและทารกในครรภ  ซ่ึงบุคคลที่เปนผูมีบทบาทสําคัญในการ
สงเสริมสุขภาพหญิงตั้งครรภยอม ไดแก  สามีของหญิงตั้งครรภ  ทั้งนีเ้พราะสามีเปนบุคคลที่มีความ
ใกลชิดสนิทสนมและเปนผูที่หญิงตั้งครรภใหความไววางใจมากที่สุด  พจมาน  นําสินวิเชษฐชัย 
(2546) ไดกลาวถึงความตองการของหญิงตั้งครรภ   สรุปไดดังนี ้

  1. ตองการใหสามีพาไปฝากครรภตามนัดหรือพาไปพบแพทยเมื่อมีอาการผิดปกต ิ
  2. ตองการใหสามีเอาใจใสเรื่องอาหาร  ไตถามถึงอาหารที่ตองรับประทาน  หาซื้อ

อาหารมาใหหรือทําอาหารใหรับประทานบาง 
  3. ตองการใหสามีพาไปออกงานสังคมตามปกต ิ แมวาภาพลักษณในขณะตั้งครรภจะ
เปล่ียนแปลงไป 

  4. ตองการใหสามีใหเวลามากขึ้น กลับบานตรงเวลา 
  5. ตองการพักผอนหยอนใจรวมกับสาม ีเชน การดูทวีีรวมกัน  การทีส่ามีพาไปเที่ยว

ดวยกันในวันหยุดสุดสัปดาหหรือโอกาสพิเศษ  การพาไปเดินซื้อของที่อยากไดหรือซ้ือของใช
สําหรับบุตรดวยกัน 
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  6. ตองการใหสามีพูดจาไพเราะ ปลอบใจยามหญิงตั้งครรภมีเร่ืองวิตกกังวลเกีย่วกับ
การตั้งครรภ  การคลอด หรือเรื่องอื่นๆ  ตลอดจนใหกําลังใจ  และอยูเคียงขางเสมอ  ไมปลอยให
หญิงตั้งครรภตองเผชิญปญหาตามลําพัง  นอกจากนี้ยังตองการใหสามมีีอารมณขัน ไมเครียด 

  7. ตองการใหสามีแสดงความเห็นอกเห็นใจตอการเปลี่ยนแปลงทั้งดานรางกายและ
จิตใจ  และแสดงความมีน้ําใจตอหญิงตั้งครรภ เชน การชวยแบงเบาภาระงานบาน  การไปรับไปสง
ที่ที่ทํางานหรอืที่ตางๆโดยไมตองใหหญิงตั้งครรภเดินทางแตเพยีงลําพงั 

  8. ตองการใหสามีซ้ือของใหบางตามสมควรและเหมาะสมกับภาวการณตั้งครรภ เชน 
ซ้ือชุดคลุมทองให  ซ้ือตําราหรือหนังสือเกี่ยวกับการปฏบิัติตนขณะตั้งครรภให  จากที่กลาวมานี ้
หญิงตั้งครรภแตละคนอาจจะมีความตองการมากนอยเหมือนหรือแตกตางกันออกไป  ทั้งนี้สามี
จะตองเปนผูสังเกตและทําความเขาใจดวยตนเองเพื่อเปนแนวทางในการนํามาใชในการดูแล
สงเสริมสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภอยางถูกตอง 

 นอกจากนี้สามียังตองมีบทบาทในการประคับประคองทางดานจิตใจของภรรยา 
เนื่องจากทกุระยะของการตัง้ครรภ  ภรรยาจะมีการเปลีย่นแปลงดานอารมณไปจากเดมิ  ควรมีการ
ถามถึงสุขภาพของภรรยา  การดิ้นของบุตร  มีการสัมผัสบุตรขณะดิน้  มีการตั้งชื่อบุตร  เปนตน 
เพราะนอกจากเปนการสงเสริมสุขภาพจิตของภรรยาแลว  ยังเปนการสรางสัมพันธภาพกับบุตรใน
ครรภดวย  รัตนา ศิริพูล (2546)  กลาวถึงบทบาทของสามีในการสรางความสุขกายสบายใจใหแก
ภรรยาในขณะตั้งครรภไว  ดงันี้ 

  1. ดูแลเอาใจใสและแสดงความหวงใย  ดวยการไตถามถึงความรูสึกและอาการตางๆ 
ทั้งดานรางกายและจิตใจของภรรยา  ใหกําลังใจวาจะอยูเคียงขางเสมอ  ใหเวลา  และใหของขวัญใน
วาระพิเศษ 

  2. ผอนคลายความวิตกกังวลใหแกภรรยาดวยการแนะนําใหทํางานอดิเรก เชน อาน
หนังสือ  ฟงเพลง  หรือพาไปพักผอนหยอนใจ 

  3. ผอนคลายความไมสบายใจให เชน  การนวดรางกายใหภรรยา  ออกกําลังกายดวย
การฝกบริหารรางกาย  และเมื่อภรรยาเจ็บปวยควรรีบพาไปพบแพทยเพื่อตรวจรักษา 

  4. จัดหาอาหารที่มีประโยชนและคณุคาแกภรยา 
  5. ชวยดแูลงานบานและแบงเบาภาระตาง ๆ ของภรรยา 
  6. ชวยจดัเตรียมสิ่งของที่จําเปนแกภรรยาและบุตรกอนถึงระยะคลอด 

 ดูวอลล(Duvall 1971 อางถึงในกอบกุล  พันธเจริญวรกุล และเยาวลักษณ เสรีเสถียร,    
2535) ไดกลาวถึงบทบาทของผูเปนสามีในระยะที่ภรรยาตั้งครรภ ดังนี ้
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  1. ในระยะตั้งครรภของภรรยา  สามีจะตองมีการปรับความรับผิดชอบในครอบครัว
ใหมเพื่อลดภาระของภรรยาขณะตั้งครรภ  เนื่องจากขนาดครรภที่โตขึ้นเรื่อย ๆ ทําใหภรรยาทํางาน
ไมสะดวก  เหนื่อยงาย  จึงควรมีเวลาพกัผอนเพิ่มขึ้น 

  2. เปล่ียนแปลงการมีเพศสัมพันธใหเหมาะสมกับการตั้งครรภของภรรยา 
  3. มีการพัฒนารูปแบบการสื่อสารระหวางสามีภรรยาใหเหมาะสม เพราะขณะ

ตั้งครรภภรรยาจะมีการเปลีย่นแปลงดานอารมณไปจากเดมิ 
  4. มีการพัฒนาแบบแผนการใชจายภายในครอบครัว เพื่อแบงเงินบางสวนไวใช

ในขณะตั้งครรภ  การคลอด  และการเลี้ยงดูบุตร 
  5. จะตองหาความรูเกีย่วกับการเกิด  การดแูลทารก  และศึกษาบทบาทของการเปน

บิดาดวย 
  6. จัดสถานที่  และของใชที่จาํเปนสําหรับบตุรที่จะเกดิมา 
  7. ปรับปรุงการคบหาสมาคมกับเพื่อน การเขาสังคมตางๆ ใหเหมาะสมกับการ

ตั้งครรภของภรรยา 
  8. ปรับปรุงดานความสัมพันธกับญาติพี่นองใหพอเหมาะ เชน มีการแบงเวลาที่

เหมาะสมสําหรับภรรยาและญาติพี่นอง 
 ไอเซนเบอรก, เมอรคอฟ และฮาทอะเวย (2544) ไดกลาวถึงความสําคัญของสามีในการ
ชวยดแูลใหภรรยาปฏิบัติตามคําแนะนําของแพทยอยางสม่ําเสมอและถูกตอง รวมถึงใหการ
ชวยเหลือดานตางๆ ในการสงเสริมสุขภาพเพื่อใหการตั้งครรภ  การคลอด  และบุตรในครรภมี
สุขภาพที่แข็งแรงสมบูรณและปลอดภัยสูงสุด ดังนี ้

  1. ดูแลใหภรรยาไดฝากครรภทันทีที่รูวาตัง้ครรภ  และสนับสนุนชวยเหลือใหภรรยา
ไดตรวจครรภตามนัดทุกครัง้ 

  2. ชวยเหลือและสงเสริมใหภรรยาไดรับประทานอาหารที่มีคุณคา 
  3. ดูแลและควบคุมการบริโภคสิ่งที่ไรประโยชน เชน บุหร่ี เหลา ยา และถาสามีเปน 

ผูบริโภคเอง ควรจะเลิกหรือลดปริมาณลง โดยเฉพาะการสูบบุหร่ี ซ่ึงมีผลกระทบโดยตรงตอบุตร
ในครรภ 

  4. พยายามไมทําใหเกิดภาวะเครียดภายในบาน ประคับประคองภรรยาไมใหมี
ความเครียด  ความกังวลมากเกินไป  สรางบรรยากาศที่ผอนคลาย  หรืออารมณที่ร่ืนรมย เชน  พาไป
เดินเลน  หาเวลาพักผอนรวมกัน  สละเวลางานมาเอาใจใสภรรยาเพิ่มขึ้น 

 
 
 



 46 

  5. เรียนรูและทําความเขาใจกับการเปลี่ยนแปลงทั้งดานรางกายและจิตใจของหญิง
ตั้งครรภเพื่อทีจ่ะสรางอารมณยอมรับ  และใหการดแูลตอบสนองไดอยางเหมาะสม เชน อาการ
เจ็บปวยที่ตองพบแพทยทันที 

  6. ยอมรับและแบงปนความรูสึกรวมกัน เชน สามีบอกเลาความวิตกกงัวลของตนเอง
ใหภรรยาฟง  และรับฟงความวิตกกังวล  หรือความกลัวของภรรยาอยางเขาใจ 
 จากบทบาททีสํ่าคัญของสามีขณะภรรยาตัง้ครรภ  จึงเหน็ไดวาสามีเปนบุคคลสําคัญที่สุด
ในการใหกําลังใจ  ใหคําปรึกษาและดูแลชวยเหลือภรรยา  ทําใหภรรยามีความอบอุนใจวาตนไม
ตองเผชิญปญหาแตผูเดยีว  ดังนั้น จึงพอสรุปไดวาบทบาทของสามีขณะภรรยาระยะตั้งครรภเปน
การแสดงพฤตกิรรมและการปฏิบัติภารกิจที่พึงใหแกภรรยา โดยการใหการชวยเหลือเกื้อหนนุให
ความรัก  ความเอาใจใสเปนผูนําและปกปองคุมครองภรรยาและบุตรใหไดรับความปลอดภัยและ
สุขสบาย 
 

แนวคิดโรงเรียนพอแม 
ครอบครัวเปนสถาบันแหงแรกของสังคมที่เปนจุดเริ่มตนของทุกสิ่ง ความสุข ความรัก 

ความอบอุน จริยธรรม  รวมทั้งสรางเสริมการเจริญเติบโตและพัฒนาการทางดานตางๆ ของเด็ก  
และพอแม คือบุคคลสําคัญที่มีบทบาทดังกลาว  ปจจุบันในสภาพเศรษฐกิจและสังคมสมัยใหม  
แนวโนมโครงสรางสังคมไทยมีลักษณะครอบครัวเดี่ยวเพิม่ขึ้น  แตกตางจากอดีตที่สามแีละภรรยา
จะไดรับการแนะนําจากญาตผูิใหญที่อยูในครอบครัวเดียวกัน   ทําใหความรูบางอยางถูกตองและไม
ถูกตอง  ดังนัน้การไดรับความรูจากบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขจึงมีความสําคัญที่จะ
ชวยเหลือใหสามีและภรรยาสามารถดูแลเล้ียงบุตรดวยตนเองอยางมีคณุภาพ 

โรงเรียนพอแม  หมายถึง  บริการที่จัดขึ้นสําหรับการใหความรูแกพอแม ดําเนินการใน
สถานที่จัดเตรยีมไวเปนสัดสวนอาจอยูในอาคารหรือนอกอาคารของสถานบริการสาธารณสุขมี
บรรยากาศและสภาพแวดลอมที่เหมาะสมเอื้อตอการเรียนรูของพอแม  มีความสงบเงยีบ  ไมมีบุคคล
อ่ืนที่ไมเกีย่วของเดินผานไปมารบกวนใหขาดสมาธิ  มีแสงสวางเพียงพอ  มีบรรยากาศของการสอน
การแลกเปลี่ยนความรูที่เปนกันเอง  มีกระบวนการสอนที่มุงเนนเพิ่มพนูความรู  เจตคติ  และทักษะ
ในการอบรมเลี้ยงดูเดก็  โดยมีหลักสูตร  ส่ือ  แผนการสอนที่ชัดเจนในทิศทางเดียวกนั  มุงหวังให
เด็กปฐมวัยมพีฒันาการสมวยัทั้งดานรางกายและอารมณ 
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กําหนดเวลาการใหความรูของกิจกรรมโรงเรียนพอแม  การใหความรูในโรงเรียนพอแม  
สามารถดําเนินการไดทั้งในเวลาราชการและวันหยดุราชการขึ้นอยูกับความพรอมของบุคลากรและ
พอแมที่สนใจเขารับการอบรม โดยเฉพาะในเขตเมืองในจังหวดัใหญอาจจะมพีอแมตองการความรู
ประเด็นใดประเด็นหนึ่งเปนพิเศษ ซ่ึงสถานบริการสาธารณสุขสามารถจัดหลักสูตร ½ วัน หรือ 2-3 
ชั่วโมง เปนตน 

แนวทางการสอนของโรงเรียนพอแม  การสอนในกิจกรรมโรงเรียนพอแม  มุงใหความรูแก
พอแมใน  3 ระยะ ดังนี้ 
 - ระยะแมตั้งครรภ   การใหความรูแกพอแม ควรกําหนดอยางนอย 2 คร้ัง คือ คร้ังแรก
ที่มาฝากครรภในชวงอายุครรภนอยกวา 28 สัปดาห และครั้งที่ 2 ในชวงอายุครรภ 32 สัปดาหขึ้นไป
หรือระยะใกลคลอด 
 - ระยะหลังคลอด 1-3 วัน การใหความรูขณะที่แมหลังคลอดยังพักฟนภายใน
โรงพยาบาล โดยที่พอแมมีสวนรวมเขารับความรูดวย 
 - ระยะทีพ่อแมนําเด็กมารับบริการที่คลินิกสุขภาพเด็กด ี การใหความรูควรจะ
ดําเนินการเมื่อพอแมนําเด็กมารับบริการตรวจสุขภาพตามตารางรับภูมิคุมกันพื้นฐาน เพื่อความ
สะดวกของพอแมที่ไมตองมาบอยๆ ซ่ึงระยะเวลาการใหความรู คือ 
    คร้ังที่ 1 เด็กอายุ 2 เดือน 
    คร้ังที่ 2 เด็กอายุ 4 เดือน 
    คร้ังที่ 3 เด็กอายุ 6-12 เดือน 
    คร้ังที่ 4 เด็กอายุ 1-2 ป 
    คร้ังที่ 5 เด็กอายุ 3 ป ขึ้นไป 
 - กลุมเปาหมายเขารับการอบรมโรงเรียนพอแม คือ สามีและหญิงตั้งครรภหรือญาติ
บุคคลในครอบครัวที่เล้ียงดูเด็กและผูที่มีความสนใจ 
 - แนวทางการใหความรูของกจิกรรมโรงเรียนพอแม   การใหความรูของโรงเรียนพอ
แม จะมีความแตกตางจากการสอนสุขศึกษาปกติของสถานบริการสาธารณสุขในการสอนหญิง
ตั้งครรภหรือแมเมื่อนําเดก็มารับบริการตรวจสุขภาพปกติ คือ โรงเรียนพอแมจะมีองคประกอบของ
การใหความรู ดังนี ้
   การสอนแตละครั้งตองกําหนดเปาหมายวา พอแมจะมีความรู เจตคตแิละทักษะที่
ตองการใหเกดิขึ้นเมื่อส้ินสุดการสอนแตละครั้ง 
   ประเมินความรูของพอแมกอนการสอนวาตองการรูและสนใจเรื่องใดมากที่สุด 
เพื่อใหสอดคลองกับความตองการและไมนาเบื่อหนาย 
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   วิธีการสอนมหีลากหลายรูปแบบ โดยมุงเนนการมีสวนรวมระหวางผูสอนกับผูเขา
รับการอบรมระหวางผูรับการอบรมดวยกนั การแลกเปลีย่นความรู ประสบการณระหวางกันและ
กัน 
   กลุมผูรับความรูสถานภาพคลายกัน เชน ตั้งครรภที่มีชวงอายครรภใกลเคียงกัน
หรือมีลูกอายุใกลเคียงกัน 
   ใหโอกาสผูรับการอบรมไดฝกปฏิบัติใหมีทกัษะเพิ่มขึ้น 
   ระยะเวลาการสอนแตละครั้งไมนานเกินไปควรมีระยะเวลาประมาณ 30-60 นาท ี
   จํานวนพอแมที่เขารับการอบรมแตละครั้ง ไมมากเกนิไป ประมาณ 10-16 คน 
เพราะถาจํานวนผูรับการอบรมมากเกินไป  การมีสวนในการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและ
ประสบการณจะลดลง 
 - รูปแบบและวธีิการสอน  การสอนเปนกลุมเปนวิธีที่เหมาะสมสําหรับโรงเรียนพอแม 
มีเปาหมายใหผูรับการอบรมมีความรูทักษะเพิ่มขึ้น มกีารเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เนนผูรับการ
อบรมเรียนรูแบบมีสวนรวม  โดยผูสอนเปนผูกระตุนใหผูรับอบรมนําประสบการณเดิมของตนเอง
มาพัฒนาใหเกดิความรูใหมๆ วิธีการสอนเปนกลุม 

   การบรรยาย  ผูสอนอาจเลือกใชใหเหมาะสมกับจํานวนของผูรับการอบรมที่มี
จํานวนมาก รูปแบบการบรรยายนี้มกัจะไมใชวิธีแบบเดยีว ดงันั้นผูสอนควรนําเอารปูแบบการสอน
แบบอื่นมาใชรวมกันอยางผสมผสาน กระตุนใหผูเรียนมกีารพัฒนาการคิดและเปนการวางพื้นฐาน
การเปลี่ยนแปลงเจตคติ  โดยผูเรียนไดมีโอกาสรับรูทัศนคติเจตนคตทิี่เกี่ยวของกับพฤติกรรม
สุขภาพอนามยัหลายๆ ดาน  หลายแงหลายมุม มีหลักการ  ดังนี ้
    1. ผูสอนตองมีการเตรียมการบรรยายเปนอยางดี เนื่องจากการบรรยายเปนวิธี
สอนที่มีการสื่อสารโดยตรงแบบทางเดยีวจากผูสอนไปสูผูเรียน ปฏิสัมพันธระหวางผูสอนและ
ผูเรียนมีนอย 
    2. ผูสอนตองใหความสําคัญที่กระบวนการเรียนรูของผูเรียนรวมทั้งความ
ตองการและความสนใจของผูเรียนตลอดเวลาที่สอน 
    3. ผูสอนตองจัดใหผูรับการอบรมไดมีการเรียนรูที่กระฉบักระเฉง 
    4. ลักษณะสําคัญของผูสอนที่ดี คือ มีทักษะในการสื่อความหมาย อธิบายเขาใจ
งายและน้ําเสียง นาฟง บุคลิกชวนติดตาม 
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   การอภิปราย  การอภิปรายเปนการสอนควบคูกับการสอนวิธีอ่ืนๆ ที่ใชมากคือ ใช
ควบคูกับการสอนแบบบรรยาย  จดุมุงหมายเพื่อใหผูรับการอบรมเปนผูที่ใหความรูแกกลุมดวย
กันเอง  เกิดแรงจูงใจในการเรียนรูและสงเสริมใหผูรับการอบรมคิดเปน แกปญหาเปน มีหลักการ  
ดังนี ้
 
    ผูสอนตองสรางบรรยากาศในกลุมอภิปรายใหเอื้อตอการแสดงความคดิเห็น 
ปจจัยที่มีผลตอการเกิดบรรยากาศที่เหมาะสมแบงออกเปน 2  กลุม  คือ 

 ขนาดของกลุมตองเหมาะสม ทั้งนี้ขึ้นอยูกบัจุดมุงหมายของการสอน 
 ความสนใจและความพรอมของผูเรียนกอนที่ผูสอนจะเริ่มใชการ

สอน ควรจะตองมีการกระตุนความสนใจ  ยอมรับและสนับสนุนซึ่งกนัและกนัระหวางสมาชิก
ในกลุม 

    ผูสอนตองเลือกเทคนิคการสอนใหเหมาะสมกับวัตถุประสงคของการสอน 
    การสอนแบบอภิปรายกลุมยอย ไมควรมีสมาชิกในกลุมเกิน 20 คน 
    ผูสอนแบบอภปิรายตองเปนผูที่มีทักษะในการเปนผูนํากลุม 
  - การสาธิต  การสาธิตเปนวิธีสอนที่นิยมกนัแพรหลายมานานควบคูกับการบรรยาย 
แตการสาธิตมุงที่การใหผูรับการอบรมเรียนรูทักษะอยางใดอยางหนึ่ง  การสาธิต คือ กระบวนการที่
นําของจริงมาแสดงใหดูเปนตัวอยาง  มกีารใชเครื่องมือเครื่องใชจริงหรือสนทนากับบุคคลอื่นให
เปนตัวอยางจริง มีหลักการ  ดังนี ้
    ผูสอนจะตองมีความพรอมทั้งดานความรูและทักษะในเรื่องที่จะสอนเปนอยางด ี
    ผูสอนตองเตรียมสถานที่ อุปกรณการสอนและถาเปนการสาธิตในสภาพการณ
จริง   ผูสอนตองเตรียมผูรับบริการใหพรอมเปนอยางด ี
    ผูสอนตองแจงวัตถุประสงคของการสอน วิธีการสอนใหผูรับการอบรมทราบกอน 
    ใชเวลาในการสาธิตพอสมควร ไมควรเกิน 15 นาที ในเวลาสอนทั้งสิ้น  1 ชั่วโมง 
    ระหวางการสาธิตผูสอนตองอธิบาย เพราะเหตใุดจึงตองมีการกระทํากิจกรรม
นั้นๆ 
    การสาธิตตองมีลําดับขั้นตอนที่ชัดเจน เพือ่ใหผูเขารับการอบรมเขาใจไดงาย 
    ตองใหผูรับการอบรมมีสวนรวมในการสาธิต 
    ผูสอนตองพยายามสังเกตปฏิกิริยาโตตอบของผูรับการอบรมวามีความสนใจ
อยางไร 
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    การสาธิต  อาจเริ่มจากการกระทําลักษณะนั้นอยางสมบรูณคร่ึงหนึ่งกอนแลว
จึงทําซ้ําๆ ชาๆ อีกครั้ง รวมทั้งการอภิปรายขั้นตอนและเหตุผลอยางชาๆ 
    ผูสอนตองกระตุนใหผูรับการอบรมปฏิบัติตามบทบาทที่ระบุอยางเตม็ที่ 
 -  การเรียนรูแบบมีสวนรวม เปนวิธีการอบรมเพื่อการพัฒนาศักยภาพผูรับการอบรม 
ซ่ึงการอบรมที่จะไดผลดีผูสอนจะตองชวยจัดกระบวนการสอนที่เอื้อตอการเรียนรูใหมากที่สุด 
   องคประกอบสําคัญของการเรียนรูแบบมีสวนรวม มี 4 ประการ ประกอบดวย 
    1. ประสบการณเดิมของผูรับการอบรม เนนประสบการณดานความรูสึก 
    2. การสอนความคิดและถกเถียง ผูสอนจะตองชวยใหผูรับการอบรมไดมี
โอกาสแสดงออกในการแลกเปลี่ยนความคดิเห็นและเรยีนรูซ่ึงกันและกัน โตแยงแสดงความคิดเหน็
ไดอยางเต็มที ่
    3. เขาใจและเกิดความคดิรวบยอด เปนขัน้ตอนการสรางความเขาใจ อาจจะ
เกิดขึ้นโดยผูเขารับการอบรมเริ่มกอน และผูสอนชวยแตงเติมใหสมบรูณ หรือผูสอนนํากอนและ
ผูรับการอบรมสานตอความคดินั้นใหสมบูรณ และสามารถสรุปไดดวยตนเอง 
    4. การทดลองโดยผูรับความรูไดมีโอกาสนาํความรูที่ไดไปปรับใชใน
สถานการณตางๆ  จนเกิดเปนแนวทางการปฏิบัติของผูรับการอบรมเอง 
 

งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 งานวิจยัที่เกี่ยวของกับการมีสวนรวมของสามีในการดแูลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภได
รวบรวมมาเพือ่ประกอบการวิจัยนี้  ดังนี ้
 ประภัสสร  อินทรีศักดิ์สิทธิ์ (2540)  ไดศกึษา การมีสวนรวมของสามีในการดูแลภรรยา
ระหวางตั้งครรภและคลอด  ณ โรงพยาบาลราชวิถี กรุงเทพมหานคร  พบวา  ปจจัยทีม่ีผลตอการมี
สวนรวมของสามีในการดแูลภรรยาระหวางตั้งครรภและคลอด  มีนัยสําคัญทางสถิติ ไดแก ลําดับ
การตั้งครรภ  อาชีพของสามี อาชีพภรรยา  รายไดสามี รายไดภรรยา ระดับการศึกษาสามี ระดับ
การศึกษาภรรยา  ความพรอมในการมีบุตร(คูสมรส) และการแสดงความคาดหวังของภรรยาตอ
บทบาทสามีในระหวางตั้งครรภ 
 ภัทรวด ี ผลโภค (2541)  ไดศกึษาเรื่องความสัมพันธระหวางปจจยัพืน้ฐานการสนับสนนุ
จากคูสมรสกับความสามารถในการดแูลตนเองของหญิงตั้งครรภที่ติดเชื้อเอชไอว ี  ซ่ึงผลการวิจัย 
พบวา  กลุมตัวอยางไดรับสนับสนุนจากคูสมรสอยูในระดับคอนขางดีและมีความสามารถในการ 
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ดูแลตนเองอยูในระดบัดี  ปจจัยพืน้ฐานทีม่ีความสัมพันธกับความสามารถในการดูแลตนเองอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  ไดแก  ระดับการศึกษา  ลักษณะอาชีพ  ลําดับที่ของการตั้งครรภ  
และการสนับสนุนจากคูสมรส  สวนอายุ  และฐานะทางเศรษฐกิจ  ไมมคีวามสัมพันธกับ
ความสามารถในการดแูลตนเองที่ระดับนยัสําคัญ 0.05 
 กนกพร  สุทธรัิกษ (2543) ไดศึกษา  ผลของโปรแกรมการใหความรูแกสามีตอการรับรู
ความสามารถของตนเองและความคาดหวงัผลลัทธที่จะเกิดขึ้นในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภ   
แผนกฝากครรภรพ.หาดใหญ จ.สงขลา พบวา  1. สามีหญิงตั้งครรภที่ไดรับความรูตามโปรแกรม
การใหความรูความสามารถของตนเองในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภโดยรวมและรายดานคือดาน
รางกายและดานการเตรียมพรอมเพื่อการตั้งครรภและการคลอดของภรรยาสูงกวาสามีหญิงตั้งครรภ
ที่ไมไดรับความรูตามโปรแกรมใหความรูอยางมีนัยสําคัญ 2.ภายหลังไดรับความรูตามโปรแกรม
การใหความรูสามีหญิงตั้งครรภมีการรับรูความสามารถของตนเองในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภ
ทั้งโดยรวมและรายดานสูงกวากอนไดรับความรูตามโปรแกรมการความรูอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ 0.05  3.สามีหญิงตั้งครรภที่ไดรับความรูตามโปรแกรมการใหความรูมีความคาดหวัง
ผลลัพธที่จะเกดิขึ้นในการดูแลภรรยาขณะตัง้ครรภทั้งโดยรวมและรายดานทุกดานสูงกวาสามีหญิง
ตั้งครรภที่ไมไดรับตามโปรแกรมใหความรูอยางมีนัยสําคญัที่ระดับ 0.05  และ 4.ภายหลังไดรับ
ความรูตามโปรแกรมการใหความรูสามีหญิงตั้งครรภมีความคาดหวังผลลัพธที่จะเกดิขึ้นในการดูแล
ภรรยาขณะตั้งครรภทั้งโดยรวมและรายดานทุกดานสูงกวากอนไดรับความรูตามโปรแกรมการให
ความรูอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  
 รัตติกาล  ใบระหมาน (2546)  ไดศึกษา  อิทธิพลของปจจัยสวนบุคคลของสามี ปจจัย
ดานครอบครัว และปจจยัดานภรรยาตอศกัยภาพของสามใีนการสงเสริมสุขภาพระหวางตั้งครรภ  
พบวาระดับการศึกษาของสามี  และรายไดของครอบครัวมีความสัมพันธทางบวกกับศักยภาพของ
สามีในการสรางเสริมสุขภาพภรรยาระหวางตั้งครรภ 
 อารีย  อองสวาง (2549)  ไดการศึกษาเรื่องการมีสวนรวมของสามตีอการดูแลสุขภาพของ
ภรรยาในขณะที่ตั้งครรภ จังหวัดนราธิวาส  พบวา  อายุของสามี ระยะเวลาการแตงงาน ความ
คาดหวังในเรือ่งของบุตร และสภาพแวดลอมทางสังคม วัฒนธรรม ประเพณแีละแรงสนับสนุนทาง
สังคม มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมของสามีตอการดูแลภรรยาในขณะตั้งครรภ อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05 
 รัตนา  เพชรพรรณและคณะ (2550) ไดศกึษา  บทบาทของสามีตอการมีสวนรวมในการ
ดูแลภรรยาและบุตรขณะตั้งครรภ  ในพื้นที่รับผิดชอบของศูนยอนามยัที่ 3  พบวา  ปจจัยที่สัมพนัธ
กับบทบาทที่เปนจริงและบทบาทที่คาดหวังของภรรยา สามีในการดแูลภรรยาและบตุรระหวาง
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ตั้งครรภที่มีความสัมพันธสูงสุดตามลําดับ คือ ระดับการศึกษา รายไดครอบครัว และลําดับของบุตร 
สวนอายแุละระยะเวลาการสมรสไมมีความสัมพันธกับบทบาทที่เปนจริงและบทบาทที่คาดหวัง 
 พรวิไล คลายจันทรและคณะ (2550) ไดศกึษา การมีสวนรวมของบิดาในการดแูลมารดา
และบุตรระยะหลังคลอด ณ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพศูนยอนามยัที ่8 และโรงพยาบาลสวรรค
ประชารักษ อําเภอเมือง  จังหวัดนครสวรรค  พบวา  1.บดิารับรูการมีสวนรวมในการดูแลมารดา
และบุตรระยะหลังคลอดโดยรวมอยูในระดับมาก  เมื่อพิจารณารายดานพบวาบดิารับรูการมีสวน
รวมดานการดแูลมารดาและบุตร  ดานการตัดสินใจ และดานการประเมินผลในระดบัมาก 2. มารดา
รับรูการมีสวนรวมของบิดาในการดูแลมารดาและบุตรระยะหลังคลอดโดยรวม อยูในระดับมาก 
เมื่อพิจารณารายดานพบวามารดารับรูการมีสวนรวมของบิดาดานการดูแลมารดาและบุตร ดานการ
ตัดสินใจ และดานการประเมินผลในระดบัมาก 3.การมสีวนรวมของบิดาในการดูแลมารดาและบตุร
ระยะหลังคลอดตามการรับรูของบิดาและมารดาไมแตกตางกันทั้งโดยรวมและรายดาน 
 จากทบทวนเอกสารและงานวิจัยทีเ่กีย่วของที่กลาวมาขางตน  ผูวิจยัไดศึกษาตวัแปรที่
นาจะมีผลตอการมีสวนรวมของสามีในการดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ  ไดแก 
 1. อายุของสามี โอเร็ม (Orem, 2001) กลาววา ความสามารถในการดูแลบุคคลที่ตองการ
พึ่งพิง  จะเริ่มมีการพัฒนาขึน้ตั้งแตวัยเด็ก  และมีพัฒนาจนสมบรูณระยะหนึ่งในวัยผูใหญและจะ
ลดลงเมื่อเขาสูวัยสูงอายุ  นอกจากนี้อายยุงัเปนสิ่งที่แสดงถึงความสามารถในการจัดการบุคคลที่
ตองการพึ่งพิง  นิสัย การรับรู  การแปลความหมาย ความเขาใจ หวงใย ยอมรับ และเห็นคณุคา
บุคคลที่ตองการพึ่งพิงรวมถึงการตัดสินใจที่แตกตางกัน   แสดงใหเห็นวาอายุเปนปจจัยหนึ่งที่
ชี้ใหเห็นถึงระดับการพัฒนาการ   และความสมบรูณทางดานวุฒภิาวะ (ประภัสสร  อินทรศักดิ์สิทธิ์, 
2540, หนา 25)  วุฒภิาวะมีผลทําใหบุคคลสามารถปรับตวัตอเหตกุารณและสภาพแวดลอมไดอยาง
เหมาะสม  การมีวุฒิภาวะของสามีทําใหสามารถเตรียมรับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นได และสามารถ
ทนตอการเปลีย่นแปลงที่เกิดขึ้นในขณะตั้งครรภได  สามีที่มีอายุนอยหรืออยูในชวงวยัรุนจะมีวุฒิ
ภาวะทางอารมณไมเพยีงพอ  จะมีอารมณที่เปล่ียนแปลงงาย  รวดเร็วและไมมีเหตุผล  จึงทําใหยาก
ตอการปรับตัวหรือแกไขปญหาตางๆ ไดดหีรือแสดงพฤติกรรมที่เหมาะสม  ในสามทีี่มีอายุมากซึ่งมี
ประสบการณในชีวิตทีเ่พิ่มขึน้ทําใหเขาใจและสามารถปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงและแกไขปญหา
ตางๆ ที่เกิดขึน้ไดดี  มีความรอบคอบในการพิจารณาทางเลือก  รวมทัง้พฤติกรรมที่แสดงออกมาก็
เปนไปอยางเหมาะสม   การศึกษาที่สนับสนุนวาอายมุคีวามสัมพันธกับความสามารถของผูดูแลคือ
การศึกษาของประภัสสร (2540) ที่ศึกษาถึงการมีสวนรวมของสามีในการดูแลภรรยาระหวาง
ตั้งครรภและคลอด พบวา สามีที่มีอายุมากมแีนวโนมที่จะมีสวนรวมในการดูแลภรรยาระหวาง
ต้ังครรภและคลอดมากกวาสามีที่มีอายุนอยกวา  สําหรับการศึกษาของรัตติกาล  ใบระหมาน (2548)  
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ไดวจิัยเร่ืองอทิธิพลของปจจัยสวนบุคคลของสามี  ปจจัยดานครอบครวัและปจจยัดานภรรยาตอ
ศักยภาพของสามีในการสรางเสริมสุขภาพภรรยาระหวางตั้งครรภพบวา  อายุไมมีความสัมพันธกบั
ศักยภาพของสามีในการสรางเสริมสุขภาพภรรยาระหวางตั้งครรภ   ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของ
อารีย  อองสวาง (2549) ไดวจิัยเร่ืองการมีสวนรวมของสามีตอการดูแลภรรยาในขณะตัง้ครรภ
จังหวดันราธิวาส พบวา  สามีที่มีอายุนอยกวาจะมีสวนรวมตอการดแูลภรรยาในขณะที่ตั้งครรภได
มากกวาสามีทีม่ีอายุมากขึ้น   ดังนั้นอายุจึงนาจะเปนปจจยัหนึ่งที่มีผลตอการมีสวนรวมในการดแูล
สุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ 
 2. การศึกษาของสามี การศึกษาเปนสิ่งสําคัญที่จะชวยสรางเสริมใหบุคคลมีความสามารถ
ในการเรยีนรูและเขาใจในเรือ่งตางๆ  พัฒนาทักษะและมีทัศนคติที่ดีตอการดูแลบุคคลที่ตองการ
พึ่งพิง  การศึกษาจึงเปนปจจยัสําคัญที่มอิีทธิพลตอระดับความรูและสตปิญญา  เพราะการศึกษาจะ
เพิ่มระดับความรูทําใหบุคคลใชกระบวนการคิดและตดัสินใจในการทีจ่ะริเร่ิมและกระทํากิจกรรม
ในการสรางสุขภาพตนเองและบุคคลอื่นไดอยางเหมาะสมและตอเนื่อง  นอกจากนี้ระดับการศกึษา
ยังชวยใหบุคคลตระหนักถึงปจจัยที่เกี่ยวของกับปญหาทีเ่กิดขึ้น  มีความเขาใจในเหตกุารณตางๆ ที่
เกิดขึ้นไดดแีละสามารถนําความรูและทกัษะมาใชในการแกไขปญหาทีเ่กิดขึ้นไดอยางมีเหตุผล  
รวมทั้งทักษะในการแสวงหาขอมูล การซักถามปญหาและการใชแหลงประโยชนตางๆ  ทําใหมี
โอกาสการไดรับขอมูลขาวสารมีมากขึ้น  ดังนั้นการที่สามีมีระดับการศกึษาต่ํายอมทําใหโอกาสใน
การรับความรูขาวสารนอยลงหรือมีขอจํากดัในการนําขอมูลขาวสารและความรูมาแกไขปญหา  
ชวยใหบุคคลรูจักใชความคิด  ตัดสินใจ  รูจักการใชกระบวนการทางปญญาอยางมีเหตุผล  ตลอดจน
ทําใหบุคคลเกดิการเรียนรูส่ิงตางๆไดมากขึน้  จากการศึกษาของประภสัสร (2540)  ที่ศึกษาถึงการมี
สวนรวมของสามีในการดแูลภรรยาระหวางตั้งครรภและคลอด พบวา  ระดับการศึกษาของสามีเปน
ปจจัยที่มีผลตอการมีสวนรวมของสามีในการดูแลภรรยาระหวางตั้งครรภและคลอด  ดังนั้นระดับ
การศึกษาของสามีนาจะเปนปจจัยมีผลตอการมีสวนรวมของสามีในการดูแลสุขภาพภรรยาขณะ
ตั้งครรภ   
 3. ความคาดหวังในตัวบุตร  มีความสัมพันธการมีสวนรวมของสามีตอการดูแลภรรยา
ในขณะตั้งครรภ โดยมีความคาดหวังตอบุตรที่จะคลอดออกมาคือ เพศของบุตร รูปรางลักษณะและ
จํานวนบุตร ทาํใหสามีที่มีความคาดหวังตอบุตรมีสวนรวมในการดแูลภรรยาในขณะตัง้ครรภ ได
มากกวาสามีทีไ่มมีความคาดหวัง  ทั้งนีเ้นื่องจากการที่บุคคลมีความคาดหวังแสดงถึงเปาหมายหรือ
จุดยนืที่กําหนดไว   ดังนั้นบคุคลจึงมีความพยายามทีจ่ะทาํอยางไรก็ตามเพื่อใหเกิดการนําไปสู
จุดหมายปลายทางที่กําหนด  จึงเกิดพฤติกรรมที่มีสวนรวมในการดแูลภรรยาในขณะตัง้ครรภ
ในทางที่ดดีวย (อารีย  อองสวาง, 2549, หนา 71)  
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 4.รายไดของครอบครัว  โอเร็ม (Orem, 2001)  เชื่อวารายไดของครอบครัวเปนปจจัยทีม่ี
อิทธิพลตอการดําเนินชวีิตและการตอบสนองความตองการขั้นพื้นฐานของบุคคล  ซ่ึงจะสงผลถึง
ความเปนอยูทีด่ีขึ้นของบุคคล  โดยบุคคลสามารถแสวงหาสิ่งที่เปนประโยชนและส่ิงที่จะ
เอื้ออํานวยตอความตองการในเรื่องตางๆ  เพื่อใชในการสรางเสริมสุขภาพตนเองและบุคคลอื่นได
อยางตอเนื่อง  ในระยะตั้งครรภ  ครอบครัวจะมภีาระในดานคาใชจายเพิม่ขึ้น ดังนั้นการที่ครอบครัว
มีรายไดนอยจะสงผลตอศักยภาพของครอบครัวในการตอบสนองความตองการขั้นพื้นฐานของ
หญิงตั้งครรภ  ซ่ึงไดแก  การจัดหาอาหารที่มีประโยชนตอสตรีและทารกในครรภ  การเขาถึงระบบ
บริการสุขภาพที่เหมาะสม  การจัดหาเครื่องใชที่จําเปนสําหรับสตรีและทารกในครรภ   รวมถึง
โอกาสที่จะแสวงหาสิ่งที่เปนประโยชนอ่ืนๆ  หากครอบครัวมีรายไดไมเพียงพอทีจ่ะตอบสนอง
ความตองการ  จะนํามาซึ่งความขัดแยงและไมมั่นคงในชวีิต  การศึกษาของประภัสสร  อินทร
ศักดิ์สิทธิ์(2540)  พบวา รายไดของสามีมีความสัมพันธทางบวกกับการมีสวนรวมของสามีในการ
ดูแลภรรยาระหวางตั้งครรภและการคลอด   และเมื่อฐานะทางเศรษฐกจิดี  ยอมเปนพืน้ฐานที่ดี
สําหรับการเตรียมพรอมในบทบาทการเปนบิดา (ประภสัสร  อินทรศักดิ์สิทธิ์, 2540)  ดังนั้นรายได
ของครอบครัวจึงนาจะมีผลตอการมีสวนรวมของสามีในการดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ 
 5. อาชีพของสามี  อาชีพมีความสําคัญและมีอิทธิพลตอความมั่นคงของชีวิตสมรส  การมี
อาชีพที่มั่นคงยอมเปนพืน้ฐานที่ดีตอการเตรียมพรอมตอบทบาการเปนบิดา (ประภสัสร อินทร
ศักดิ์สิทธิ์, 2540, หนา 25)  และจากการศกึษาของปรียารัตน  ศักดิณ์รงค (2534)  พบวา สามีที่มี
อาชีพแตกตางกันมีการรับรูบทบาทของการเปนบิดาในการตั้งครรภแรกของภรรยาไมแตกตางกัน
จากการศึกษาพบวากลุมอาชีพคาขาย  กิจการสวนตวัมคีาเฉลี่ยของการรับรูบทบาทการเปนบิดา
สูงสุด  อาจเนือ่งจากสามีมีอาชีพนี้มักทํากจิกรรมในกิจการรวมกับภรรยา  การไดทํางานรวมกนัทํา
ใหสามีเหน็การเปลี่ยนแปลงของภรรยาอยางชัดเจน  ทําใหสามีมีความรูสึกเห็นอกเห็นใจภรรยาและ
ตระหนกับทบาทการเปนบิดาของตนเอง  นอกจากนี้ ลักษณะการประกอบอาชีพจะมีความสัมพันธ
กับเวลาที่จะมใีหกับครอบครัว (จารวุรรณ, 2541, หนา 29) 

 6. ลักษณะของครอบครัว  เปนปจจยัส่ิงแวดลอมภายนอกของบุคคลและเปนปจจยั 
พื้นฐานที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมและบุคลิกภาพของบุคคล  เปนแหลงใหความชวยเหลือสมาชิกใน
ครอบครัว   ในสังคมไทยพบครอบครัวได 2 ลักษณะ คอื ครอบครัวเดี่ยว (Nuclear family) 
ประกอบดวย สามี ภรรยาและบุตร  เปนครอบครัวที่มีอิสระและมีการชวยเหลือพึ่งพาอาศัยกัน
ระหวางสามกีบัภรรยามากขึน้และชวยเหลือกันจนตลอดชวงชีวิตของครอบครัว โดยเฉพาะในขณะ
ตั้งครรภ   ดังนั้นสามีจึงตองรับหนาที่ในการสรางเสริมสุขภาพภรรยาในสวนทีภ่รรยาไมสามารถทํา
ไดจากขอจํากดัตางๆ ของรางกาย   สวนครอบครัวขยาย (Extended  family)  เปนครอบครัวที่
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รวมทั้งสามี ภรรยา บุตร ครอบครัวทางสามีและครอบครัวทางภรรยา  รวมถึงปูยา ตายาย  
ครอบครัวจะมคีวามผูกพันทางจิตใจและมคีวามอบอุน  แตขาดความอสิระทางดานความคิด การ
ตัดสินใจ และการแสดงทางพฤติกรรม  คูสมรสที่อาศัยอยูในครอบครวัขยาย  จึงเปนชองทางที่จะ
ไดรับการชวยเหลือทั้งทางดานสิ่งของ การเงิน  แรงงาน  ดานขอมูลขาวสาร  ความคิดเห็น  
ขอเสนอแนะมากกวาคูสมรสที่เปนครอบครัวเดี่ยว   เนือ่งจากสามารถเขาถึงบุคคลไดงายและมี
ชวงเวลาของการมีปฏิสัมพันธไดบอยครั้งกวาทําใหการมสีวนรวมของสามีในการสรางเสริม
สุขภาพภรรยาระหวางตั้งครรภและการคลอดนอยกวาครอบครัวเดี่ยว(ประภัสสร  อินทรศักดิ์สิทธิ์, 
2540, หนา 28)   
   7. ระยะเวลาทีแ่ตงงานกนั  ขั้นตอนแรกในการจัดตั้งครอบครัว  มักจะเปนการตกลงใจ
ระหวางผูใหญ  2 คนแมวาบางคูจะมีชวงเวลาของการความรูจักคุนเคยกันกอนทีต่กลงใจจะแตงงาน   
แตคูสมรสในระยะแรกของการสมรส  เปนระยะที่คูสมรสมีการปรับตัวเขาหากัน ตองมีการสราง
ความพึงพอใจในสัมพันธภาพระหวางบุคคลที่ใชชีวิตอยูรวมกัน ใหความรักความเอาใจใสตอกัน
เมื่อภรรยาตั้งครรภ  สามียอมมีความกระตือรือรน  ใหความสนใจเอาใจใสดูแลในสุขภาพทั้งกาย
และใจของภรรยามากกวาสามีที่มีระยะเวลาการสมรสยาวนานกวา (อารีย  อองสวาง, 2549, หนา 
58)  หรือมองในอีกแงมุมหนึ่ง คูสมรสที่มีระยะเวลาการสมรสสั้นก็จะตองมีภาระหนาที่ในการ
สรางครอบครัวใหเปนปกแผน คูสมรสที่อยูรวมกนัฉันสามีภรรยา มีความสัมพันธกับสัมพันธภาพที่
เกิดขึ้นในชวีิตสมรส  ซ่ึงสัมพันธภาพอาจเกิดขึ้นไดทั้งดานบวกและ ดานลบ  เชน  การมีสวนรวม
ของสามีในการดูแลภรรยาขณะตั้งครรภและคลอด  ไมไดขึ้นอยูกับระยะเวลาการสมรส (ประภัสสร  
อินทรศักดิ์สิทธิ์, 2540, หนา 87) 

 8. ลําดับที่ของการตั้งครรภ  การตั้งครรภเปนเหตกุารณที่เกิดขึ้นตามปกติของผูหญิงทุก
คนและสามารถเกิดขึ้นได  ตลอดชวงวยัเจรญิพันธุระหวางอายุ 15-44 ป  ดังนั้นจึงถือไดวาเปน
ประสบการณอยางหนึ่งในชวีิต  หญิงที่ตั้งครรภแรกยอมไมเคยมีประสบการณมากอน  ขณะทีห่ญิง
ตั้งครรภเปนครรภหลัง จะมปีระสบการณมาแลว  มีการพัฒนาบทบาทและเรียนรูสามารถเผชิญตอ
ภาวะที่เกดิขึ้นไดอยางเหมาะสมกวา  ซ่ึงประสบการณนีจ้ะเกดิขึ้นกับสามีดวยเชนกนั  ดังนั้นสามีจะ
ปรับตัวไดดีขึ้น  เขาใจบทบาทของตัวเองมากขึ้นและชวยเหลือประคบัประคองดูแลภรรยาไดอยาง
เหมาะสมยิ่งขึ้น  และการทีภ่รรยาตั้งครรภคร้ังแรกยอมมคีวามภาคภูมิใจและมีความสุขเมื่อทราบวา
ภรรยาตั้งครรภ  ทั้งนี้เพราะการมีบุตรจะชวยยืนยันความเปนลูกผูชายของตน  ดังนั้นสามีที่มีภรรยา
ตั้งครรภคร้ังแรกยอมมีพฤตกิรรมการสงเสริมสุขภาพภรรยามากกวาสามีที่มีภรรยาตั้งครรภหลัง    
(ประภัสสร  อินทรศักดิ์สิทธิ์, 2540, หนา 87)  ดังนั้นลําดบัที่ของการตั้งครรภจึงนาจะเปนตัวแปรที่
นาจะมีอิทธิพลตอการมีสวนรวมของสามีในการดแูลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภ 
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 9. อายุของภรรยา  วัยทีต่างกันยอมมีประสบการณการเรียนรูทางสังคมตางกันทั้ง
ทางดานคุณภาพและปริมาณ  อายุจึงแสดงถงึความพรอมทางดานวุฒภิาวะซึ่งจะเกีย่วกบับุคคลใน
การปรับตัวตอเหตุการณที่เปล่ียนแปลงและแสดงพฤตกิรรมที่เหมาะสม  อายุในขณะตั้งครรภ  เปน
ปจจัยหนึ่งที่บอกถึงการปรับตัวของผูหญิงทั้งทางกายภาพและจิตใจ  ในดานการพัฒนาทางดาน
จิตใจของวัยรุนที่ตั้งครรภจะไมสามารถดําเนินตอไปไดเหมือนวยัรุนทีไ่มไดตั้งครรภ  จะสงผล
กระทบตอการพัฒนาการของการตั้งครรภตอตนเองและรวมถึงบุตรที่จะเกดิในอนาคต     อาจทําให
หญิงตั้งครรภขาดความพรอมและความรับผิดชอบ เนื่องจากขาดประสบการณในการตั้งครรภ 
ดังนั้นจงเห็นวา อายุของภรรยานาจะมีอิทธพิลตอการมีสวนรวมของสามีในการดแูลสุขภาพภรรยา
ขณะตั้งครรภ 
 สําหรับการวิจยัคร้ังนี ้ ผูวิจัยไดนําแนวคดิการมีสวนรวม  การดูแลสุขภาพขณะตั้งครรภ
บทบาทของสามีในการดแูลภรรยาขณะตั้งครรภ  แนวคดิโรงเรียนพอแมและงานวิจยัที่เกี่ยวของ  
เพื่อศึกษาการมีสวนรวมของสามีที่พึงปฏิบัติตอภรรยา  อีกทั้งตองการทราบวาสามีมีสวนรวมใน
การดูแลสุขภาพภรรยาขณะตั้งครรภของจังหวัดปตตานีเปนอยางไร 
 

 
 
 


