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 การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยเชงิบรรยาย (Descriptive Research) โดยมีวัตถุประสงค 
เพื่อศึกษาภาวะซึมเศราและปจจัยที่มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดปกติ   
ที่มารับการตรวจหลังคลอดในระยะ 4-6 สัปดาหโรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ ์จังหวดัชลบุรี 
จํานวน 114 ราย ผูวิจยัเก็บขอมูลโดยใชแบบสอบถาม และดําเนินการเกบ็ขอมูลตั้งแตเดือนธันวาคม 
พ.ศ. 2552  ถึง เดือนมกราคม พ.ศ. 2553   
 เครื่องมือที่ใชในการเก็บขอมูลในการวจิัยครั้งนี้ ประกอบดวย แบบสอบถามขอมูลทั่วไป  
แบบสอบถามเหตุการณความเครียดในชีวติชวงหนึ่งปทีผ่านมา และแบบประเมินภาวะซึมเศรา  
หลังคลอด การศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามเหตุการณความเครยีดในชีวิตชวงหนึ่งปที่   
ผานมา  และแบบประเมินภาวะซึมเศราหลังคลอดไปหาคาความเชื่อมัน่ของเครื่องมือโดยนําไป
ทดลองใชกับมารดาหลังคลอดปกติ ที่มารบัการตรวจสุขภาพหลังคลอดในระยะ 4-6  สัปดาห ที่มี
ลักษณะใกลเคียงกับกลุมตวัอยาง จํานวน  30 ราย ไดคาสมัประสิทธิ์อัลฟาครอนบาค 
(Cronbach’s Alpha Coefficient)  เทากับ 0.75 และ 0.84  ตามลําดับ 
 ขอมูลที่ไดนํามาวิเคราะหขอมูลตามระเบียบวิธีทางสถิติ  ดวยการแจกแจงความถี่ รอยละ 
คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติ Chi-square สถิติ Fisher’s Exact Test  สถิติสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของสเพียรแมน (Spearman’s Rank Correlation Coefficients) และสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation  Coefficients)  สรุปผลการวิจัย
ไดดังตอไปนี ้
  1.  ขอมูลปจจัยสวนบุคคล 
 กลุมตัวอยางเปนมารดาหลังคลอดปกติจํานวน 114 ราย  สวนใหญมีอายุระหวาง 20-29 ป
มากที่สุด คิดเปนรอยละ 37.7 จบการศึกษาระดับปริญญาตรีมากที่สุด รอยละ 28.1 รองลงมาระดับ
ประกาศนยีบตัร/ อนุปริญญา รอยละ 24.6  มีรายไดเพยีงพอตอคาใชจายแตไมเหลือเก็บมากที่สุด   
รอยละ 42.1 รองลงมามีรายไดเพยีงพอตอคาใชจายและเหลือเก็บ รอยละ 23.7 รายไดเฉลี่ยของ
ครอบครัวตอเดือน ระหวาง  10,000-20,000 บาท  คิดเปนรอยละ 36  มีจํานวนบุตรทั้งหมดรวมบตุร
ที่คลอดครั้งนี้ 2  คน รอยละ 64.9  จํานวนบุตรที่ตองเล้ียงดูเองรวมบุตรที่คลอดครั้งนี้ 2  คน รอยละ 
65.8  และมีสถานภาพสมรสคู รอยละ 60.5 
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 2.  ขอมูลปจจัยจิตสังคม 
 ดานเหตุการณความเครียดในชีวิตชวงหนึ่งปที่ผานมา (โดยรวม) พบวากลุมตัวอยาง     
สวนใหญมีเหตุการณความเครียดในชวีิตชวงหนึ่งปที่ผานมาอยูในระดบัปานกลาง รอยละ 64.9 
รองลงมาไดแก ระดับสูง รอยละ 26.3 และระดับต่ํารอยละ 8.8 เมื่อพิจารณารายดาน ดานสุขภาพ 
พบวา มารดาหลังคลอดมีการเปลี่ยนแปลงเกีย่วกับการนอน เชน นอนไมหลับ หรือเวลานอน 
ไมแนนอนมากที่สุด รอยละ 54.4 รองลงมามารดาหลังคลอดเจ็บปวยตองเขารักษาในโรงพยาบาล    
รอยละ 32.5  และไมมีการผอนคลายอารมณ  เชน การฟงเพลงหรือชมภาพยนตร รอยละ 32.5        
ดานครอบครัวพบวา  บิดาหรือมารดาเสียชีวติมากที่สุด รอยละ 49.1 รองลงมาสามีหรือบุคคลที่มี
ความสําคัญในชีวิตไมมเีวลาดูแลเอาใจใส รอยละ 39.5   ดานเศรษฐกิจพบวา  มารดาหลังคลอดมี
หนี้สินลนพนตัวมากที่สุด รอยละ 57.9  รองลงมาการใชจายในครอบครวัขัดสนฝดเคือง รอยละ 53.5       
ดานการงานพบวา  มารดาหลังคลอดตองทํางานที่เสี่ยงตอภาวะสุขภาพมากที่สุด รอยละ 47.4  
รองลงมามารดาหลังคลอดเริ่มทํางานนอกบานเปนครั้งแรก รอยละ 35.1  ดานสังคมพบวา สถานที่อยู
อาศัยไมมีความปลอดภัยในชีวิตและทรัพยสิน เชน มกีารลักขโมยบอย ๆ มากที่สุด รอยละ43.9 
รองลงมามีเพื่อนสนิทเสียชีวิต รอยละ 26.3      
 ดานการสนับสนุนทางสังคมพบวา กลุมตวัอยางมารดาหลงัคลอดไดรับการสนับสนุน
ชวยเหลือจากครอบครัวในระดับดี รอยละ 38.6 และบุคคลที่สนับสนุนชวยเหลือในชวงหลังคลอด
กลุมตัวอยางไดรับจากสามีมากที่สุด รอยละ 84.2  รองลงมาบิดา/ มารดา รอยละ 76.3   
ดานสัมพันธภาพ ภายในครอบครัวพบวา  สัมพันธภาพภายในครอบครัวของกลุมตัวอยางอยูในระดับ 
ดีมาก รอยละ 41.2     
 3.  ภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอด 
  กลุมตัวอยางมารดาหลังคลอดปกติที่มารับการตรวจสุขภาพหลังคลอด ในระยะ 4-6 
สัปดาห  ไดรับการประเมินภาวะซึมเศราหลังคลอด โดยใชแบบสอบถาม Edinburgh  Postnatal 
Depression Scale (EPDS) ที่มีจุดตัดของคะแนนมากกวาหรือเทากับ 11 ขึ้นไป พบความชุกของ
ภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยางที่มีคะแนนมากกวาหรือเทากับ 11 ขึ้นไป  มีจํานวน 37 ราย คิดเปน
รอยละ 32.5       
 4.  ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอด 
 ปจจัยดานอายุ ระดับการศึกษา ความเพยีงพอของรายได การสนับสนุนทางสังคม  
สัมพันธภาพภายในครอบครวัพบวา มีความสมัพันธทางลบกับคะแนนภาวะซึมเศราของกลุมตวัอยาง 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ < .01 (r =  - 0.39,  r =  - 0.54,  r =  - 0.45,  r =  - 0.48 และ r =  - 
0.56 ตามลําดับ)  สถานภาพสมรสพบวา มีความสัมพันธกับคะแนนภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญ
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ทางสถิติที่ระดับ < .01 จํานวนบุตรพบวา มคีวามสัมพันธกับคะแนนภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ < .05 และเหตุการณความเครียดในชีวติชวงหนึ่งปทีผ่านมาโดยรวมพบวา มี
ความสัมพันธทางบวกอยูในระดับสูงกับคะแนนภาวะซึมเศราอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ  
< .01 (r =  0.84)  เมื่อพิจารณาเหตกุารณความเครียดในชีวิตชวงหนึ่งปที่ผานมารายดานพบวา   
ดานเศรษฐกิจ ดานสุขภาพ ดานครอบครวั ดานสังคม และดานการงาน มีความ สัมพันธทางบวกกับ
คะแนนภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ < .01 (r =  0.70, r =  0.62,  r =  0.61, r =  
0.48 และ r =  0.35 ตามลําดับ)  ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว              
 

อภิปรายผลการวิจัย 
 จากการศึกษา และวเิคราะหขอมูล  สามารถนําผลการศึกษามาอภิปรายดังตอไปนี ้
 1.  ภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยาง 
   จากการศึกษาภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยางที่เปนมารดาหลังคลอดปกติ ที่มารับบริการ
ตรวจภายหลังคลอดระยะ 4-6 สัปดาห ที่หองตรวจโรคนรีเวชกรรมโรงพยาบาลสมเดจ็พระนางเจา
สิริกิติ์ จํานวน 114  รายโดยใชแบบประเมนิภาวะซึมเศราหลังคลอด Edinburgh Postnatal 
Depression Scale (EPDS) ที่มีจุดตัดของคะแนนมากกวาหรือเทากับ 11 พบวา กลุมตวัอยางมภีาวะ
ซึมเศราจํานวน 37 ราย คิดเปนรอยละ 32.5  ซ่ึงผลการศึกษาภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยางครั้งนี้
ใกลเคียงกับการศึกษาของ ฟชเชอร, มอลโล และนอค (Fisher, Morrow, & Ngoc, 2004) ที่
ทําการศึกษาภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดปกติระยะ 6  สัปดาห พบภาวะซึมเศรารอยละ 33   
แตจากการศึกษาของ ลี, แลม, ไซด และชอง (Lee, Lam, Size, & Chong, 2007)  ทําการศึกษาภาวะ
ซึมเศราในมารดาหลังคลอดปกติระยะ 6 สัปดาห  พบภาวะซึมเศราหลังคลอดรอยละ 37.1 แตจาก
การศึกษาในประเทศไทยที่ผานมาพบวา ภาวะซึมเศราหลังคลอดคอนขางต่ํากวาผลการศึกษาของ
ผูวิจัยในครั้งนี ้ดังเชน การศกึษาของจารุรินทร  ปตานุพงศ และกมลรตัน วัชราภรณ  (2548)  ศึกษา
ภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดปกติระยะ 4-6  สัปดาห พบภาวะซึมเศราหลังคลอด รอยละ 9.5  
การศึกษาของอุสรี ศรีสุทัศนวงษ (2551) ทาํการ ศึกษาภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดปกติระยะ  
4-6 สัปดาห พบภาวะซึมเศราหลังคลอดรอยละ 5.7 และจากการศึกษาของ เอกชัย เพ็ชรพรประภาส  
และมาโนช หลอตระกูล (2552)  ศึกษาภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดปกติระยะ 6 สัปดาห พบ
ภาวะซึมเศราหลังคลอด รอยละ 25    
 ซ่ึงจากงานวจิยัในประเทศไทยดังที่กลาวมาแลวไดใชแบบประเมินภาวะซึมเศรา 
หลังคลอด EPDS โดยใชคาจุดตัดที่คะแนนมากกวาหรือเทากับ 13 คะแนน ตามตนฉบับ
ภาษาอังกฤษ  แตการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยใชจดุตัดที่ 11  คะแนน  เนื่องจากแบบประเมนิ EPDS ที่ผูวิจัย
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นํามาใชไดแปลเปนภาษาไทยโดยกมลรัตน วัชราภรณ และคณะ (2546)  และไดทําการเปรียบเทยีบ
ระหวางการใชคาจุดตัดที่คะแนน 13  กับคะแนน 11  ในกลุมตัวอยางที่เปนมารดาหลังคลอดปกติ
ระยะ 4-6  สัปดาหพบวา การใชคาจดุตดัที่คะแนน 11 มีคาความจาํเพาะเทากับ รอยละ 88 คาความไว
เทากับรอยละ 100 ในขณะทีใ่ชคาจุดตดัที่คะแนน 13 มีคาความจําเพาะเทากับ รอยละ 93.75  
คาความไวเทากับรอยละ 66.6  ซึ่งกมลรัตน  วัชราภรณ และคณะ  (2546)  ไดเสนอแนะใหใชคา
จุดตัดที่มากกวาหรือเทากับ 11 คะแนนขึ้นไปในการคดักรองภาวะซึมเศราหลังคลอด ดังนั้นใน
การศึกษาครั้งนี้อาจทําใหพบภาวะซึมเศราหลังคลอดมากกวางานวจิัยที่ผานมาที่ใชแบบประเมิน 
EPDS แตใชคาจุดตัดที ่13 คะแนนและจากการศกึษาของอัญชลี  ขันทุลา (2548)  ศกึษาภาวะซึมเศรา 
ในมารดาหลังคลอดระยะ 4-6  สัปดาหและปจจัยที่เกี่ยวของกับมารดาทีบุ่ตรเขารับการรักษาใน 
ตึกทารกแรกเกิดวกิฤต โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ โดยกลุมตัวอยางเปนมารดาที่บุตรเขารับการรักษา
ในตึกทารกแรกเกิดวิกฤต ใชแบบประเมิน EPDS โดยใชคาจุดตัดที่คะแนนมากกวาหรือเทากับ 11   
พบภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอด รอยละ 34  ซ่ึงใกลเคยีงกับการศกึษาครั้งนี้ ถึงแมวาผลการศึกษา 
ของอัญชลี ขันทุลา (2548)  มีความใกลเคยีงกับผลการศกึษาของผูวิจยั  แตกลุมตัวอยางมีความ
แตกตางกัน ซ่ึงอาจเปนไปไดวามารดาหลังคลอดอาจจะกังวลที่บุตรเขารับการรักษาในตึกวิกฤต  
จึงมีภาวะซึมเศรามากกวามารดาที่มีบุตรแข็งแรงปกต ิ
 จากผลการศึกษาครั้งนี้พบวา ปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง ที่มภีาวะซึมเศรา 
สวนใหญมีอายุนอยกวา 20 ป  มีระดับการศึกษาสวนใหญอยูในชั้นมัธยมศึกษาตอนตน 
ความเพยีงพอของรายไดสวนใหญรายไดไมเพียงพอและมีหนี้สิน มีจํานวนบุตร 2 คน สถานภาพ
สมรสโสด สวนปจจยัจิตสังคมดานการสนับสนุนทางสงัคมพบวา มารดาหลังคลอดสวนใหญไดรับ
การสนับสนุนชวยเหลือจากครอบครัวระดบันอย และดานสัมพันธภาพในครอบครัวสวนใหญอยู
ในระดบัปานกลาง  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาที่ผานมาพบวา มารดาหลังคลอดที่มีอายุนอยกวา 20 
ป  มีระดับการศึกษานอย  มีรายไดไมเพียงพอกับคาใชจาย จํานวนบุตร สถานภาพสมรสโสด 
(ไมไดจดทะเบียนสมรส ) การไดรับการสนับสนุนทางสังคมในระดบันอย  และการมีสัมพันธภาพ
ภายในครอบครัวที่ไมดีจนถึงระดับปานกลาง  เปนปจจยัทีอ่าจสงผลทําใหคะแนนภาวะซึมเศราใน
มารดาหลังคลอดสูงขึ้นได (ปนแกว โชติอํานวย, 2544; พนิดา วาราชนนท, 2541; พรทิพย  
วงศวิเศษสิริกลุ และคณะ, 2543; อุมาพร  ตรังคสมบัติ, 2544; Beck, 2001; Mercer, 1981; Paykel  
et al., 1980) นอกจาก นี้ ปจจยัจิตสังคมดานเหตุการณความเครียดในชีวติในชวงหนึ่งปที่ผานมา  
ก็เปนปจจัยหนึ่งที่อาจทําใหคะแนนภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดสูงขึ้น (Beck, 2001; Holmes 
& Rahe, 1967)  
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 2.  ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอด 
  2.1  ปจจัยสวนบุคคล      
   2.1.1  อายุ ผลการศึกษาในครั้งนี้พบวา  อายุมีความสัมพนัธทางลบกับภาวะ
ซึมเศราในมารดาหลังคลอดอยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ < .01(r = - 0.39) ซ่ึงเปนไปตาม
สมมติฐานที่   ตั้งไว ทั้งนีจ้ากการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางที่มีอายุนอยกวา 20 ป มีภาวะซึมเศรา 
หลังคลอดถึงรอยละ 56.8 ซ่ึงจากการศึกษาที่ผานมาของเมอรเซอร (Mercer, 1981) พบวา อายุมี
ความสัมพันธ ทางลบกับคะแนนภาวะซึมเศราหลังคลอดเชนเดยีวกับการศึกษาในครั้งนี้ และได
เสนอแนะวาในมารดาหลังคลอดที่มีอายุ 20 ป ขึ้นไป เปนวัยที่มีวุฒภิาวะและมีความพรอมในการ
เล้ียงดูบุตรมากกวามารดาทีม่ีอายุนอยกวา 20 ป และจากการศึกษาของวรพรรณ  ผดุงโยธี (2545)  
ที่ไดศึกษาความสัมพันธระหวางสิ่งรบกวนในชีวิตประจําวัน ปจจัยสวนบุคคล และอาการซึมเศรา
หลังคลอดพบวา ปจจยัดานอายุของมารดาหลงัคลอด มีความสัมพันธทางลบกับอาการซึมเศราหลัง
คลอด และปจจัยดานอายุ สามารถรวมกันทํานายภาวะซึมเศราหลังคลอดไดอยางมนียัสําคัญทาง
สถิติ อายุจึงเปนสิ่งที่บงบอกถึงวุฒิภาวะ การรับรูและความสามารถในการเขาใจและตัดสินใจใน 
ส่ิงตาง ๆ รวมทั้งมีอิทธิพลในการกําหนดความสามารถในการปรับตวัของมารดา และความอดทน
ตอสถานการณคับขันตาง ๆ ได ซ่ึงการตั้งครรภในชวงวยัรุนจะทําใหมารดามีการปรับตัวตอ
สถานการณความเครียดตาง ๆ ที่เขามาในชีวิตอยางมากเปนสาเหตุสําคัญที่สงผลใหเกิดภาวะ
ซึมเศราหลังคลอดตามมาได (Mercer, 1981)     
   2.1.2  ระดับการศึกษา ผลการศึกษาในครั้งนี้พบวา ระดับการศึกษามีความสัมพันธ
ทางลบกับภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ < .01 ( r = - 0.54) ซ่ึง
เปนไป ตามสมมติฐานที่ตั้งไว ทั้งนีจ้ากการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางมารดาหลังคลอดที่เรียน
หนังสือระดับชั้นประถมศึกษาและระดับมธัยมศึกษาตอนตน มีภาวะซึมเศราหลังคลอด รอยละ 
24.3 และ 40.6 ตามลําดับ  แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางทีม่ีระดับการศึกษานอยมีคะแนนภาวะ
ซึมเศรา หลังคลอดสูง และจากการศึกษาของปนแกว โชติอํานวย (2544)  ศึกษาปจจยัสวนบุคคลที่
สามารถทํานายอาการวิตกกงัวล  และอาการซึมเศราของมารดาหลังคลอดพบวา ระดบัการศึกษามี
ความ สัมพันธทางลบกับอาการซึมเศราหลังคลอด และสามารถรวมกันทํานายอาการซึมเศราหลัง
คลอดไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  การศึกษาของเลนส, เควิว, มอริส, คินซีรา, เทอรเนอ และเบอรร่ี 
(Lane, Keville, Morris, Kinsella, Turner, & Barry, 1997)  ไดศึกษาภาวะซึมเศราหลังคลอดในระยะ 
6 สัปดาหหลังคลอดพบวา  ระดับการศกึษามีความสัมพันธทางลบกับภาวะซึมเศราหลังคลอด  ซ่ึง
จารโลวิซ และเพาเวอร (Jalowice & Power, 1981) ไดกลาววา ระดับการศึกษาเปนสิ่งที่กําหนด
ความสามารถในการเผชิญปญหา และชวยใหมารดาหลังคลอดสามารถประยุกตความรูที่มีอยูและ 
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รูจักแสวงหาขอมูล  และแหลงประโยชนมาใชในการปรับบทบาท การเปนมารดาหลงัคลอดไดด ี
ผูที่มีระดับการศึกษานอยมีโอกาสเกิดความรูสึกยุงยาก รูสึกกดดนั เกดิภาวะเครียดและภาวะซึมเศรา
หลังคลอดตามมาได  
   2.1.3  ความเพยีงพอของรายได ผลการศึกษาในครั้งนีพ้บวา ความเพียงพอของ
รายไดมีความสัมพันธทางลบกับภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
< .01 ( r =  -0.45)  ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว  ทั้งนี้จากการศึกษาพบวา กลุมตวัอยางมารดา      
หลังคลอดที่มีรายไดไมเพียงพอและมีหนี้สิน มีภาวะซึมเศราหลังคลอด รอยละ 51.4 แสดงใหเห็น
วาปจจยัดานรายไดมีผลตอภาวะซึมเศราของมารดาหลังคลอด  ซ่ึงจากการศึกษาของเบ็ค (Beck, 
2001) ที่ไดทําการศึกษาแบบ Meta-analysis โดยรวบรวมงานวิจยัที่เกี่ยวของกับภาวะซมึเศราใน
มารดาหลังคลอดหลาย ๆ งานวิจยัมาวเิคราะหพบวา มารดาหลังคลอดที่มีรายไดนอยและมีรายได 
ไมเพียงพอกับคาใชจายมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราในมารดาหลงัคลอด และจากการศึกษาของ
สายลม เกิดประเสริฐ  (2541)  ศึกษาความสมัพันธระหวางปจจัยสวนบคุคล แรงสนับสนุนจาก       
คูสมรส  การปรับเปลี่ยนบทบาทเปนมารดาและอาการซึมเศราหลังคลอดพบวา ความเพียงพอของ
รายได มีความสัมพันธทางลบกับภาวะซึมเศราหลังคลอดอยางมีนัยสําคญัทางสถิติมารดาหลังคลอด
ที่มีรายไดไมเพียงพอ เมื่อคลอดบุตรแลวอาจทําใหมารดามีความเครียดเพิ่มมากขึน้ตอคาใชจายของ
ตนเองและบุตร ซ่ึงอาจเปนขอจํากัดในการหาสิ่งของ หรือส่ิงอาํนวยความสะดวกตางๆมาใชในการ
ดําเนินชวีิตประจําวันตอตนเองและบุตร อาจสงผลใหภายหลังคลอดบตุรเกิดความกดดันภายในมาก
ขึ้น ทําใหมารดาหลังคลอดเกิดความทกุขและไมตองการดูแลบุตรของตนมีโอกาสเกดิภาวะซึมเศรา
หลังคลอดตามมาได  (Jensen & Bobak, 1985) 
   2.1.4  จํานวนบุตร ผลการศึกษาในครั้งนีพ้บวา จํานวนบุตร มีความสัมพันธกับ
ภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ < .05 ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐาน 
ที่ตั้งไว  ทั้งนีจ้ากการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางมารดาหลงัคลอดที่มีบุตรคนที่สอง มีภาวะซึมเศรา 
หลังคลอด รอยละ 48.7 อาจเนื่องมาจากการที่มีบุตรคนที่สอง ในขณะทีม่ารดาหลังคลอดยังคงตอง
รับภาระในการดูแลบุตรคนกอนดวย ทําใหไมมีเวลาในการดูแลบุตรคนกอน รวมทั้งมารดาอาจ
กังวลวาบุตรคนกอนยังไมยอมรับบุตรที่เกิดใหม  และบางรายพบวาสามีไมมีปฏิกิริยายินดยีินราย 
ตอบุตรที่เกิดมาใหมเหมือนกบับุตรคนกอน ทําใหมารดามโีอกาสเกิดความเครียดจากการปรับ
บทบาทของการเปนมารดาและการเปนภรรยาได (Turner & Helms, 1983)  ซ่ึงจากการศึกษาของ 
พรทิพย วงศวิเศษสิริกุล และคณะ (2543) และสายลม  เกดิประเสริฐ (2541) พบวา จํานวนบุตรมี
ความสัมพันธกับภาวะซึมเศราหลังคลอดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ในการศึกษาครั้งนีจ้ํานวนบุตรที่
ตองเลี้ยงดูพบวา ไมมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอด อาจเนื่องมาจาก 
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กลุมตัวอยางมจีํานวนบุตรทีต่องเลี้ยงดูมีจํานวนนอย  คือมีจํานวนบุตรที่ตองเล้ียงดูอยางมากที่สุด 3  
คน รอยละ 2.7 สวนใหญแลวมีจํานวนบุตรที่ตองเล้ียงดรูวมการคลอดครั้งนี้ 2  คน รอยละ 51.4 และ
พบวาไมมภีาวะซึมเศราหลังคลอดรอยละ 72.7 ซ่ึงจํานวนบุตรที่ตองเล้ียงดูอาจไมสงผลกระทบตอ
การปรับบทบาทของการเปนมารดาหลังคลอด ในกลุมตวัอยางที่ทําการศึกษาในครั้งนี้ 
   2.1.5  สถานภาพสมรส ผลการศึกษาในครั้งนี้พบวา สถานภาพสมรสมีความสัมพันธ
กับภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ < .01 ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐาน
ที่ตั้งไว  ทั้งนีจ้ากการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางมารดาหลงัคลอดสวนใหญมีสถานภาพสมรสคู  
รอยละ 60.5 และสวนใหญไมมีภาวะซึมเศราหลังคลอด  การศึกษาในครั้งนี้พบภาวะซึมเศราใน
มารดาหลังคลอดที่มีสถานภาพโสด (ไมไดจดทะเบียนสมรส) รอยละ 51.4 ซ่ึงสอดคลองกับ
การศึกษาของพรทิพย  วงศวเิศษสิริกุล และคณะ (2543)  พบวาสถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับ
ภาวะซึมเศราหลังคลอด โดยมารดาหลังคลอดที่มีบุตรโดยที่ยังไมไดจดทะเบยีนสมรส อาจรูสึกถึง
ความไมมั่นคงในชีวิตสมรส หรือบงบอกถึงการมีสัมพันธภาพที่ไมดกีบัสามี มีโอกาสที่ทําให
มารดารูสึกเครียดกับการตั้งครรภและการคลอดครั้งนี้ และมีโอกาสเกิดภาวะซึมเศราหลังคลอดได 
(Braverman & Roux, 1978) 
  2.2  ปจจัยจิตสังคม      
   2.2.1  ดานเหตกุารณความเครียดในชวีิตชวงหนึ่งปที่ผานมา  ผลการศึกษาในครั้งนี้
พบวา เหตุการณความเครยีดในชีวิตชวงหนึ่งปที่ผานมา มีความสัมพันธทางบวกกับภาวะซึมเศรา 
หลังคลอดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ < .01(r =  0.84)  ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว   
   ทั้งนี้จากการศึกษาพบวา  กลุมตัวอยางมารดาหลังคลอดที่มีเหตุการณความเครียด
ในชีวิตชวงหนึ่งปที่ผานมามาก  อาจสงผลทําใหคะแนนภาวะซึมเศราหลังคลอดสูงขึ้นไปดวย 
ซ่ึงจากการศึกษาของเบ็ค (Beck, 2001) พบวา  เหตกุารณความเครยีดในชีวิตเปนปจจัยที่มี
ความสัมพันธกับภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอด และจากการศึกษาของโยชิดะและคณะ 
(Yoshida et al., 1997)  ศึกษาถึงภาวะซึมเศราหลังคลอดของมารดาชาวญี่ปุน ทําการศึกษาในวนัที่ 5, 
1 เดือนและ 3  เดือนหลังคลอด พบวา ปจจยัเหตกุารณความเครียดในชวีิตมีความสัมพันธกับภาวะ
ซึมเศราในมารดาหลังคลอดอยางมีนัยสําคญัทางสถิติ  ซิเชลและ ดริสคอลล (Sichel & Driscoll’s, 
1999 cited in Beck, 2001) ไดกลาวถึงเหตกุารณที่กระทบกระเทือนทางอารมณที่สงผลตอ
สุขภาพจิตของผูหญิง  ซ่ึงพบมากในชวงที่ผูหญิงตองเผชิญกับภาวะวกิฤติโดยเฉพาะอยางยิ่งในชวง
ระยะหลังคลอด รวมกับการเกิดเหตุการณสําคัญในชีวิตทีผ่านมา  การประสบกับเหตกุารณความ
ยากลําบากในชีวิต และความเครียดจากการใหกําเนิดบุตร ปจจัยตาง ๆ เหลานี้มีผลตอการ
เปล่ียนแปลงของฮอรโมนเพศเปนอยางมาก และทําใหเกดิภาวะซึมเศราในมารดาหลงัคลอดได 
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โฮลม และเรย (Holmes & Rahe, 1967) ไดกลาวถึงการเปลี่ยนแปลงในชีวิตทุกกรณีไมวาเปน
เหตุการณทางบวกหรือลบ ยอมทําใหเกดิความเครียดได รวมถึงเหตุการณการตั้งครรภและ 
การคลอดบุตร ซ่ึงเปนเหตุการณที่ควรนําความยนิดีมาสูครอบครัว แตก็เปนสาเหตุที่ทาํใหมารดา
เกิดความเครียดไดเชนกัน  และจากการศกึษา คร้ังนี้พบวา เหตุการณความเครียดในชวีิตชวงหนึ่ง 
ปที่ผานมาโดยรวม มีความสมัพันธทางบวกกับภาวะซึมเศราหลังคลอดอยางมีนัยสําคญัทางสถิติ   
เมื่อพิจารณารายดานพบวา ดานเศรษฐกิจเปนดานที่มีความสัมพันธทางบวกกับภาวะซึมเศราหลัง
คลอดอยูในระดับสูง  (r =  0.70) แสดงใหเห็นวา  กลุมตวัอยางมารดาหลังคลอดใหความสําคัญกับ
เหตุการณความเครียดในชีวติดานเศรษฐกจิเปนสิ่งสําคัญที่สุด และจากการศึกษาเหตกุารณ
ความเครียดในชีวิตดานเศรษฐกิจรายขอพบวา มารดาหลังคลอดสวนใหญรูสึกวาเปนภาระที่ตอง
ผอนสิ่งของเครื่องใชตาง ๆ และพบภาวะซึมเศราหลังคลอดในขอนี้มากที่สุด คิดเปนรอยละ 94.6 
อาจเนื่องมาจากมารดาหลังคลอดวิตกกังวลในเรื่องของรายจายประจําเดอืนที่มีอยูที่ตองผอนสิ่งของ
เครื่องใชตาง ๆ คารักษาพยาบาลรวมทั้งคาใชจายที่ตองเพิ่มมากขึ้นในการเลี้ยงดูบุตรหลังคลอด และ
จากผลการศึกษาครั้งนี้พบวา รายไดเฉลี่ยของครอบครัวตอเดือนของกลุมตัวอยางมีความสัมพันธ
ทางลบกับภาวะซึมเศราหลังคลอดอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ  (r = - 0.68) แสดงใหเห็นวามารดา 
หลังคลอดที่มีรายไดเฉลี่ยของครอบครัวตอเดือนนอย และรายไดทีไ่มเพียงพอกับคาใชจาย 
อาจสงผลกระทบตอการเกิดภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยางมารดาหลังคลอดได 
   2.2.2  การสนับสนุนทางสังคม  ผลการศึกษาในครั้งนีพ้บวา การสนับสนุนทาง
สังคมมีความ สัมพันธทางทางลบกับคะแนนภาวะซึมเศราของมารดาหลังคลอดอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ < .01 (r = - 0.48)  ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว  
   ทั้งนี้จากการศึกษาพบวา  กลุมตัวอยางมารดาหลังคลอดที่ไดรับการสนับสนุน
ชวยเหลือจากครอบครัวในระดับนอย  มีภาวะซึมเศราหลังคลอด รอยละ 35.1 ซ่ึงจากการศึกษาของ 
เบ็ค (Beck, 2001) พบวาการสนับสนุนทางสังคมเปนปจจยัที่มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราใน
มารดาหลังคลอด โดยการสนับสนุนทางสงัคมในระดับนอยมีผลตอการเกิดภาวะซึมเศราในมารดา      
หลังคลอดได  จากการศึกษาของอัจฉรีย ทองสวรรค  (2543) พบวาแรงสนับสนุนทางสังคมสามารถ
ทํานายความวติกกังวลและภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดระยะ 4-6 สัปดาหไดอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติและจากการศึกษาครั้งนี้พบวา กลุมตัวอยางมารดาหลังคลอดที่ไดรับการสนับสนุนจากสามี  
และบิดา/ มารดา มีความสัมพันธทางลบกับภาวะซึมเศราหลังคลอดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ    
แสดงใหเห็นวามารดาหลังคลอดที่ไดรับการสนับสนุนชวยเหลือจากสามี และบิดา/ มารดาที่ดี        
มีความสัมพันธกับการเกิดภาวะซึมเศรานอยลง อาจเนื่องมาจากการทีผู่หญิงแยกออกไปมีครอบครัว  
แตยังคงไดรับการดูแลและเอาใจใสที่ดีทั้งจากสามี และบิดา/มารดา นบัวาเปนตวัแปรทางจิตสังคมที่
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มีผลตอภาวะสุขภาพหรือความเจ็บปวยของมารดาหลังคลอดโดยตรง เนื่องจากการที่มารดา        
หลังคลอดตองเผชิญกับความเครียด ซ่ึงถือไดวาเปนภาวะวกิฤตตอการปรับเปลี่ยนบทบาทของ 
การเปนมารดา หากมารดาไดรับการชวยเหลือและประคบัประคองทั้งทางดานรางกาย จิตใจอารมณ   
ดานวัตถุส่ิงของเงินทอง การใหขอมูลและคําแนะนําดานการดูแลตนเองหลังคลอดและการเลี้ยงดู
บุตร จะทําใหมารดามีความพรอมในการเผชิญปญหาตาง ๆ และสามารถปรับตัวไดดีขึ้น (พนิดา     
วาราชนนท, 2541; Gjerdingen et al., 1991)  ซึ่งเปยเกล และคณะ (Paykel et al., 1980) กลาววา
ความสัมพันธระหวางคูสมรสที่ไมดีหรือแยกกนัอยู  เปนปจจัยที่มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา
หลังคลอด ดังนั้นการที่มารดาหลังคลอดไดรับการสนับสนุนชวยเหลือจากสามีทั้งดานความรัก  
ความเขาใจ การชวยเล้ียงดูบตุร รวมทั้งการแสดงความชืน่ชมหรือการใหกําลังใจในการเลี้ยงดูบุตร 
จะทําใหมารดาหลังคลอดมีสุขภาพจิตที่ดี ตรงกันขามกบัมารดาหลังคลอดที่ไมมีสามี หยาหรือ
แยกกันอยูกับสามีพบวา มีโอกาสเกิดภาวะซึมเศราหลังคลอดตามมาได (Braverman & Roux, 1978) 
สวนการสนับสนุนทางสังคมที่ไดรับจากญาติ/ พี่นอง และเพื่อน/ เพื่อนรวมงาน พบวาไมมีความ 
สัมพันธกับคะแนนภาวะซึมเศราหลังคลอด อาจเนื่องมาจากกลุมตัวอยางมารดาหลังคลอดที่ทําการ 
ศึกษาครั้งนี้การไดรับและไมไดรับการสนบัสนุนจากญาติ/ พี่นอง เพื่อนและเพื่อนรวมงานมีสัดสวน
ของคะแนนภาวะซึมเศราที่ไมคอยแตกตางกันจึงอาจไมสงผลกระทบตอภาวะซึมเศราของ 
กลุมตัวอยางมารดาหลังคลอดที่ทําการศึกษาในครั้งนี ้
   2.2.3  สัมพันธภาพในครอบครัว ผลการศึกษาในครั้งนีพ้บวา สัมพันธภาพใน
ครอบครัวมีความสัมพันธทางลบกับคะแนนภาวะซึมเศราของมารดาหลังคลอดอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ < .01 (r = - 0.56)  ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว  
   ทั้งนี้จากการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางมารดาหลังคลอดที่มีสัมพันธภาพใน
ครอบครัวอยูในระดับปานกลางและระดับไมดี มีภาวะซมึเศราหลังคลอด รอยละ 48.7 และ 29.7 
ตามลําดับ แสดงใหเห็นวาการที่สมาชิกภายในครอบครัวมีสัมพันธภาพที่ไมดีตอกัน หรือขัดแยงกนั 
รวมทั้งขาดการดูแลและขาดความหวงใยซึ่งกันและกัน อาจทําใหมารดาหลังคลอดรูสึกไมมีที่พึ่งพิง 
กอใหเกิดความเครียดและภาวะซึมเศราหลังคลอดตามมาได (อุมาพร  ตรังคสมบัติ, 2544) การมี
สัมพันธภาพทีด่ีในครอบครัวจะเปนปจจัยเกื้อหนุน ทาํใหสมาชิกในครอบครัวมีความรัก  ความ
ผูกพัน มีความเขาใจกนัและชวยเหลือสนับสนุนซึ่งกันและกัน สงเสริมใหสมาชิกในครอบครัวมี
สภาพจิตใจทีด่ี และมีความมั่นคงทางอารมณ  มีพลังที่จะสามารถเผชิญกับปญหาตาง ๆ ในสังคมได
อยางเขมแข็ง (มนัส  วณิชชานนท, 2550)  จากการศึกษาของพิวลิเทอรรี (Pillitteri, 2003) พบวา  
สัมพันธภาพภายในครอบครวัมีความสัมพนัธทางลบกับภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอด โดย
สัมพันธภาพในครอบครัวที่ไมดีมีความสมัพันธกับการเกิดภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดได  

 
 
 



 69 

และพบวามารดาหลังคลอดที่อยูในครอบครัวที่มีสมาชิกหลายคนจะสามารถเผชิญปญหาไดดี  
เพราะจํานวนสมาชิกในครอบครัวจะสามารถตอบสนองตอความตองการของมารดาหลังคลอดได
ทั้งดานรางกายและจิตใจ  สงผลใหมารดาหลังคลอดรูสึกมั่นคงและอบอุนสามารถปรับตัวตอ
บทบาทของมารดาไดอยางเหมาะสม และจากผลการศึกษาในครั้งนีพ้บวา  ลักษณะครอบครัวของ
กลุมตัวอยางทีม่ีภาวะซึมเศราหลังคลอดสวนใหญเปนครอบครัวเดี่ยว คิดเปนรอยละ 73  แสดงให
เห็นวามารดาหลังคลอดที่อยูกับสามีและมีสัมพันธภาพที่ไมดีตอกันหรือมีความขัดแยงกันอาจสงผล
ใหมารดาหลังคลอดรูสึกขาดกําลังใจ  ขาดที่พึ่งพิงและไมไดรับการสนับสนุนชวยเหลือ อาจทําให
เกิดความเครียดและภาวะซึมเศราหลังคลอดตามมาได (พนิดา วาราชนนท, 2541; อุมาพร  
ตรังคสมบัติ, 2544)     
 

ขอเสนอแนะที่ไดจากการศึกษาครั้งนี้ 
 1. จากการศึกษาในครั้งนีพ้บวา  ภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอดระยะ 4-6 สัปดาห
คอนขางสูง  ซ่ึงเปนสิ่งที่บุคลากรในทีมสุขภาพควรตระหนัก และใหความสําคัญในการคัดกรอง
ภาวะซึมเศราในกลุมมารดาหลังคลอดที่มาตรวจหลังคลอดระยะ 4-6 สัปดาห โดยการนําขั้นตอน
การคัดกรองภาวะซึมเศราหลังคลอดมาปรับเพิ่มในแผนการพยาบาลทีม่ีอยูเดิม และนําขอมูลที่ไดใน
การศึกษาครั้งนี้มาใชเปนขอมูลพื้นฐานในการวางแผนและจัดทําโครงการ  เพื่อประเมิน เฝาระวัง
และปองกัน การเกิดภาวะซึมเศราในมารดาหลังคลอด ที่อาจนําไปสูการเกิดโรคจิตหลังคลอดตอไป 
 2.  ควรมีการจดัทําโครงการเพื่อเฝาระวัง  ดแูล  และปองกนัภาวะซึมเศราในมารดา 
หลังคลอด เชน  การจัดกิจกรรมเพื่อสงเสริมสัมพันธภาพระหวางสมาชกิภายในครอบครัว เพื่อให
สมาชิกภายในครอบครัวมีความเขาใจและยอมรับตอภาวะเครียดในการปรับบทบาทของเปนมารดา   
รวมทั้งมีสวนรวมในการดูแล และสนับสนุนชวยเหลือมารดาหลังคลอดทั้งในดานรางกาย จิตใจ   
การชวยดูแลเลี้ยงดูบุตร และการสนับสนนุดานวัตถุส่ิงของเครื่องใชตาง ๆ เพื่อใหมารดาหลังคลอด
มีสุขภาพกายและจิตที่ดีซ่ึงจะมีผลในการปองกันหรือลดการเกิดภาวะซมึเศราหลังคลอดได 
 3.  ควรจัดทําแผนปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล เพื่อใหมีแนวทางปฏิบัตทิางการพยาบาล
ในการดแูลทั้งสุขภาพกายและสุขภาพจิตของมารดาหลังคลอดโดยเฉพาะภาวะซึมเศรา ซ่ึงพยาบาล
ควรดูแลทั้งสขุภาพกายและสุขภาพจิตอยางตอเนื่องตั้งแตในระยะฝากครรภจนถึงระยะหลังคลอด 
และโดยเฉพาะในระยะหลังคลอดพยาบาลควรมีบทบาทในการเปนที่ปรึกษาชวยเหลือ ใหกําลังใจ 
และใหคําแนะนําในขณะที่มารดามารับการตรวจหลังคลอด พยาบาลควรประเมินสภาพจิตใจ 
ความยากลําบากในการเลี้ยงดูบุตร แหลงความชวยเหลือและใหคําปรึกษาในการเลี้ยงดูบุตร ซ่ึงหาก
พบวามารดาหลังคลอดมีภาวะซึมเศราหลังคลอด ควรใหความชวยเหลือและติดตามประเมินอาการ
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อยางตอเนื่อง ตลอดทั้งมีการประสานงานกบัทีมสุขภาพ หากพบวามารดาหลังคลอดมีภาวะซึมเศรา
มากขึ้นหรือเรือ้รัง เพื่อปองกันและชวยเหลือในการสงตอไปยังผูเชี่ยวชาญหรือจิตแพทย เพื่อให
มารดาหลังคลอดไดรับการดแูลอยางตอเนือ่งตอไป 
 

ขอเสนอแนะในการศึกษาครั้งตอไป 
 1.  การศึกษาในครั้งตอไป ควรทําการศึกษาปจจัยทํานายการเกิดภาวะซมึเศราใน 
มารดาหลังคลอดระยะ 4-6 สัปดาห 
 2.  การศึกษาในครั้งตอไป ควรมีการศึกษารูปแบบของโปรแกรมในการสงเสริม
สุขภาพจิต  เชน สงเสริมสัมพันธภาพสมาชิกภายในครอบครัวของมารดาโดยเริ่มตั้งแตในระยะ
ตั้งครรภ  เพื่อปองกันการเกดิภาวะซึมเศราในระยะหลังคลอด 
 3.  การศึกษาในครั้งตอไป  ควรมีการศึกษาปจจัยดานอื่นที่เกี่ยวของและอาจสงผลตอ 
การเกิดภาวะซมึเศราในมารดาหลังคลอดได เชน ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง ภาพลักษณของมารดา
หลังคลอด  เปนตน 
 
  

 
 
 


