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การเป็นมารดา (motherhood) เป็นบทบาททางสังคมท่ีส าคญัท่ีสุดส าหรับสตรี (McVeigh, 
2000a) การปฏิบัติหน้าท่ีของการเป็นมารดา ถือเป็นภารกิจท่ีหนักและส าคญัอย่างยิ่งของผูเ้ป็น
มารดา และเป็นกระบวนการท่ีมีองคป์ระกอบหลายมิติ (multidimension) ซ่ึงมีการเปล่ียนแปลงและ
พฒันาอยา่งต่อเน่ืองตลอดวงจรของการมีบุตร เร่ิมตั้งแต่ระยะตั้งครรภ ์ระยะคลอด จนถึงระยะหลงั
คลอด (Fawcett, Tulman, & Myers, 1988) โดยเฉพาะในระยะหลงัคลอด เป็นช่วงเวลาท่ียากล าบาก
และมีปัญหาอยา่งมากส าหรับผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรก ท่ีตอ้งมีการปรับตวัต่อการเปล่ียนแปลงทั้งดา้น
ร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม (Sanli & Oncel, 2014) อีกทั้งยงัต้องปฏิบัติหน้าท่ีของการเป็น
มารดาให้บรรลุตามความคาดหวงัของสังคมให้ได้โดยเร็วท่ีสุด โดยมารดาต้องปรับตัวและ
ผสมผสานการปฏิบติัหน้าท่ีความรับผิดชอบท่ีมีอยู่เดิม ให้เข้ากบัหน้าท่ีความรับผิดชอบใหม่ท่ี
เกิดข้ึนให้ไดอ้ยา่งเหมาะสม เพื่อให้ประสบความส าเร็จในการเป็นมารดา (McVeigh, 1997) มารดา
หลงัคลอดท่ีสามารถปรับตวัและผสมผสานการปฏิบติัหนา้ท่ีดา้นต่างๆไดอ้ยา่งเหมาะสม จะส่งผลดี
ทั้งต่อตวัมารดา บุตร สามี และสมาชิกในครอบครัว โดยมารดาท่ีสามารถปฏิบติัหนา้ท่ีของการเป็น
มารดาไดดี้ จะส่งผลให้มารดารู้สึกมีความสุข สบายใจ พึงพอใจในการปฏิบติัหนา้ท่ีการเป็นมารดา 
เกิดความภาคภูมิใจต่อความส าเร็จในการเป็นมารดา และรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า (Fawcett et al., 
1988) มารดาหลงัคลอดท่ีสามารถปฏิบติัหน้าท่ีในการเล้ียงดูบุตรไดดี้ และมีการตอบสนองความ
ตอ้งการของบุตรอยา่งเหมาะสม ส่งผลให้บุตรมีการเจริญเติบโตและมีพฒันาการท่ีดีทั้งดา้นร่างกาย 
จิตใจ อารมณ์ และสังคม และมารดาท่ีสามารถปฏิบติัหนา้ท่ีดูแลสามีและสมาชิกในครอบครัวไดดี้ 
ส่งผลดีต่อสัมพนัธภาพระหวา่งสามีภรรยา และสมาชิกอ่ืน ๆในครอบครัว (Sanli & Oncel, 2014) 

กระบวนการการเป็นมารดาเป็นกระบวนการท่ียุ่งยากซับซ้อน โดยเฉพาะหากเป็นมารดา                 
หลังคลอดคร้ังแรก ความยุ่งยากซับซ้อนจะเพิ่มมากข้ึน เน่ืองจากไม่เคยมีประสบการณ์มาก่อน                   
(ศรีสมร ภูมนสกุล, 2545) โดยมารดาหลงัคลอดท่ีไม่มีประสบการณ์จะรู้สึกว่าตนเองขาดความ
พร้อมส าหรับหน้าท่ีความรับผิดชอบใหม่ท่ีเพิ่มข้ึน ท าให้เกิดความรู้สึกไม่สบายใจ อ่อนลา้ หมด
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หวงั และแยกตวัจากสังคม เพราะรู้สึกวา่ตนเองลม้เหลวในการปฏิบติัหนา้ท่ีการเป็นมารดา (George, 
2005) มารดาหลังคลอดคร้ังแรก จะต้องเผชิญกับการเปล่ียนแปลงต่างๆ ไม่ว่าจะเป็นการ
เปล่ียนแปลงของร่างกาย ในการกลบัสู่สภาพเดิมเหมือนก่อนการตั้งครรภ์ การเปล่ียนแปลงทาง
อารมณ์ท่ีเป็นผลมาจากการเปล่ียนแปลงของฮอร์โมนในร่างกาย รวมทั้งการปฏิบติัหน้าท่ีต่างๆท่ี
เพิ่มมากข้ึน ท าให้มารดาหลังคลอดต้องปรับตวักบัแบบแผนการด าเนินชีวิต การปฏิบติักิจวตัร
ประจ าวนั และหนา้ท่ีการงาน (Tulman & Fawcett, 1988) โดยเฉพาะตอ้งรับผิดชอบการปฏิบติัหนา้ท่ีใน
การเล้ียงดูบุตร การเรียนรู้พฤติกรรมของบุตร เพื่อท่ีจะตอบสนองต่อความตอ้งการของบุตร ตอ้ง
ท างานบ้าน รวมถึงต้องดูแลเอาใจใส่สมาชิกในครอบครัว (Tulman, Fawcett, Groblewski, & 
Silverman, 1990) ถึงแม้มารดาหลังคลอดมีการฟ้ืนกลบัสู่สภาพเดิมของร่างกายท่ี 6 สัปดาห์ แต่
มารดาหลังคลอดต้องใช้เวลานานและต่อเน่ืองในการปรับการปฏิบัติหน้าท่ีการเป็นมารดา 
(Gjerdingen, Frobreg, Chaloner & McGovern, 1991) ซ่ึงการเปล่ียนแปลงทั้ งด้านร่างกาย จิตใจ 
และด้านการปฏิบติัหน้าท่ีของมารดาหลงัคลอดคร้ังแรกพบว่า มารดาหลงัคลอดมกัมีความวิตก
กงัวลสูง และพบอาการหงุดหงิด โกรธง่าย นอนไม่หลบั อ่อนเพลีย และเบ่ืออาหาร มกัพบในช่วง 6-
8 สัปดาห์หลงัคลอด ท าให้เกิดปัญหาเก่ียวกบัการปรับตวัในการปฏิบติัหน้าท่ีการเป็นมารดาได ้
(Sheelan, 1981) หากมารดาหลงัคลอดท่ีเกิดความลม้เหลวในการปฏิบติัหนา้ท่ีการเป็นมารดา ส่งผล
ให้มารดารู้สึกไม่มีความสุข รู้สึกไม่มีคุณค่า ไม่เป็นท่ียอมรับของสังคม บุตรขาดการเล้ียงดูท่ีมี
ประสิทธิภาพ และสัมพนัธภาพในครอบครัวมีปัญหา (Sanli & Oncel, 2014) ผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรกท่ี
เผชิญกบัความยากล าบากในการเปล่ียนแปลงหนา้ท่ีความรับผิดชอบใหม่ท่ีเพิ่มข้ึนนั้น น าไปสู่ความ
วิตกกังวล และภาวะเครียดในระยะหลังคลอด (Hung, 2007) มารดาจะเกิดความรู้สึกผิดท่ีไม่
สามารถท าหน้าท่ีของการเป็นมารดาท่ี ดี  สภาพจิตใจเลวลง และอาจเกิดภาวะซึมเศร้าได ้
(Posmontier, 2008) ส่วนมารดาหลงัคลอดท่ีกลับไปปฏิบติัหน้าท่ีด้านงานอาชีพ หากไม่ประสบ
ความส าเร็จในการปฏิบติัหนา้ท่ี ส่งผลให้มารดาเกิดความขดัแยง้ในบทบาท (role conflict) และการ
ปฏิบัติบทบาทท่ีมากเกินก าลัง (role overload) ซ่ึงน าไปสู่ความเครียด ความอ่อนล้าและภาวะ
ซึมเศร้าได ้(Killien, 1998) ผลการศึกษาพบว่า ผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรกร้อยละ 25 ประสบความยุง่ยาก              
ในการเล้ียงดูบุตร เพราะขาดความรู้และประสบการณ์ มารดาไม่สามารถส่ือความหมายและท าความ
เขา้ใจกบัพฤติกรรมของบุตร ส่งผลให้มารดาประสบปัญหาการปรับตวัต่อการเป็นมารดา (Curry, 
1983) 

ความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ี (functional status) เป็นส่ิงท่ีบ่งบอกถึงการมีภาวะสุขภาพ
ท่ีดีของบุคคล คือ การท่ีบุคคลสามารถปฏิบติัหนา้ท่ีในกิจวตัรประจ าวนั (daily functioning) ไดด้ว้ย
ตนเองอย่างมีความสุข (Wang, 2004) รวมทั้งเป็นการปฏิบติัหน้าท่ีตามบทบาทปกติ (usual roles) 
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ของตนเองได้ส าเร็จ เพื่อตอบสนองต่อความจ าเป็นพื้นฐาน โดยคงไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพท่ีดี (Leidy, 
1994) ส าหรับความสามารถในการปฏิบัติหน้าท่ีภายหลังการคลอดบุตร (functional status after 
childbirth) ตามแนวคิดของฟอวเ์ซทท์ และคณะ (Fawcett et al., 1988) หมายถึง ความพร้อมของ
มารดาในการปฏิบัติหน้าท่ี ท่ีอยู่ในความรับผิดชอบภายหลังการคลอดบุตรทั้ งหมด 5 ด้าน 
ประกอบดว้ย การปฏิบติักิจกรรมการดูแลทารก (infant care) การดูแลตนเอง (self-care) งานบา้น 
(household) งานสังคมและชุมชน (social and community) และกิจกรรมงานอาชีพ (occupational 
activity) ซ่ึงในระยะหลงัคลอด มารดาทุกรายจะตอ้งมีความรับผดิชอบเพิ่มข้ึน ไม่วา่จะเป็นการดูแล
บุตร การดูแลตนเอง การดูแลงานบา้น กิจกรรมดา้นสังคมกบัญาติ เพื่อน ชุมชน และกิจกรรมการ
งานอาชีพของตนเอง (Tulman & Fawcett, 1991) การปฏิบติัหน้าท่ีของมารดาหลงัคลอดให้ส าเร็จ 
มารดาตอ้งอาศยัระยะเวลาในการปรับตวั โดยมารดาหลงัคลอดแต่ละบุคคลใชร้ะยะเวลาแตกต่างกนั 
ตามแนวคิดของเมอเซอร์ (Mercer, 1986) เก่ียวกับความส าเร็จในการด ารงบทบาทมารดา พบว่า 
มารดาหลงัคลอดคร้ังแรก ใช้ระยะเวลา 3-10 เดือน ในการปฏิบติับทบาทมารดาให้ส าเร็จสมบูรณ์ 
ซ่ึงความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีภายหลงัคลอดบุตรนั้นใชเ้วลาในการปรับให้กลบัคืนสู่สภาพ
เดิมนาน และยากกวา่การฟ้ืนคืนสภาพร่างกายของมารดา (Sanli & Oncel, 2014) ส าหรับการศึกษา
เก่ียวกบัความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีดา้นต่างๆ ของมารดาหลงัคลอด การศึกษาของฟิชเบียน
และเบริกกราฟ (Fishbein & Burggraf, 1998) พบวา่ท่ี 1 เดือนหลงัคลอด มารดายงัไม่สามารถปฏิบติั
หน้าท่ีดา้นต่างๆ ไดเ้หมือนก่อนการตั้งครรภ์ และแมคเวก์ช (McVeigh, 1997) ไดศึ้กษามารดาหลงั
คลอดในประเทศออสเตรเลีย โดยประเมินการปฏิบติัหนา้ท่ีของมารดาท่ี 6 สัปดาห์หลงัคลอด พบวา่ 
มารดาร้อยละ 47 สามารถปฏิบติัหนา้ท่ีในการดูแลทารกไดอ้ยา่งสมบูรณ์ มารดาร้อยละ 17 สามารถ
ปฏิบติัหนา้ท่ีเก่ียวกบังานบา้นไดอ้ยา่งเต็มท่ี และมารดาร้อยละ 8 สามารถปฏิบติักิจกรรมทางสังคม
ไดเ้หมือนก่อนการคลอดบุตร โดยคณะผูศึ้กษาไดส้รุปผลการศึกษาว่า การกลบัสู่ความสามารถใน
การปฏิบติัหน้าท่ีด้านต่างๆ ของมารดาหลงัคลอด ใช้ระยะเวลานานกว่าการฟ้ืนคืนสภาพร่างกาย
กลับเป็นปกติซ่ึงก าหนดไวท่ี้ 6 สัปดาห์ และผลการศึกษาพบว่า ไม่มีมารดาหลังคลอดรายใด
สามารถกลับมาปฏิบัติหน้าท่ีทั้ ง 5 ด้าน ได้อย่างสมบูรณ์เต็มท่ีภายใน 6 สัปดาห์หลังคลอดเม่ือ
เปรียบเทียบกบัการปฏิบติัหนา้ท่ีก่อนการตั้งครรภส่์วนมารดาหลงัคลอดท่ีมีภาวะแทรกซอ้นระหวา่ง
การคลอด ก็ใช้เวลาในการฟ้ืนคืนสภาพร่างกายกลับเป็นปกตินานกว่า 6 สัปดาห์ (Tulman & 
Fawcett, 1991) ทั้งน้ีมารดาหลงัคลอดท่ีไม่สามารถปฏิบติัหน้าท่ีต่างๆ ไดใ้นระยะเวลาท่ีเหมาะสม 
อาจส่งผลกระทบต่อมารดาทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม (Tulman et al., 1990)  
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ความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีของมารดาหลงัคลอดข้ึนอยูก่บัปัจจยัหลายประการ และมี
ความแตกต่างกนัตามเช้ือชาติ วฒันธรรม และบริบททางสังคม (Tulman et al., 1990) การศึกษาของ
แอคแทน (Aktan, 2010) ท่ีไดท้บทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัความสามารถในการ
ปฏิบติัหน้าท่ีของมารดาหลงัคลอดพบว่า ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งได้แก่ อายุ ล าดบัท่ีการตั้งครรภ์ วิธีการ
คลอด ความวิตกกงัวล และการสนบัสนุนทางสังคม ปัจจยัดา้นอายุพบวา่ อายุไม่มีความสัมพนัธ์กบั
ความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีของมารดาหลังคลอด (McVeigh, 2000b; Fawcett et al., 1988) 
ต่อมาการศึกษาของแซนลิ และ ออนเซล (Sanli & Oncel, 2014) พบวา่ อาย ุเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีมีผลต่อ
ความสามารถในการปฏิบัติหน้าท่ีของมารดาหลังคลอด โดยมารดาหลังคลอดท่ีมีอายุมาก                         
จะมีความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีการเป็นมารดามากกวา่มารดาท่ีมีอายุนอ้ย ปัจจยัดา้นล าดบัท่ี
ของการตั้งครรภ์ พบวา่ ล าดบัท่ีของการตั้งครรภไ์ม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการปฏิบติั
หน้าท่ีของมารดาหลงัคลอด (Fawcett et al., 1988) แต่การศึกษาต่อมาพบว่า มารดาหลงัคลอดคร้ัง
แรกมีความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีของมารดาในดา้นต่างๆ ต ่ากวา่มารดาครรภห์ลงั (McVeigh, 
2000b; Tulman & Fawcett, 1991) ปัจจยัดา้นวิธีการคลอด ในการศึกษาของทลัแมนและฟอวเ์ซทท ์
(Tulman & Fawcett, 1988) พบวา่ มารดาหลงัคลอดคร้ังแรกท่ีคลอดบุตรทางช่องคลอดกบัมารดาท่ี
ไดรั้บการผ่าตดัคลอดทางหน้าทอ้ง มีความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีภายหลงัคลอดไม่แตกต่าง
กนั แต่มีบางการศึกษาพบว่า มารดาหลงัคลอดท่ีคลอดบุตรทางช่องคลอดมีความสามารถในการ
ปฏิบติัหนา้ท่ีในกิจกรรมการดูแลบุตรไดเ้ร็วกวา่มารดาหลงัคลอดท่ีไดรั้บการผา่ตดัคลอด (Ozkan & 
Sevil, 2007) ปัจจัยด้านความวิตกกังวลพบว่า ความวิตกกังวลมีความสัมพัน ธ์ทางลบกับ
ความสามารถในการปฏิบัติหน้าท่ีของมารดาหลังคลอด (McVeigh, 2000b) และปัจจยัด้านการ
สนบัสนุนทางสังคมพบวา่การสนบัสนุนทางสังคมมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัการดูแลตนเองหลงั
คลอด (McVeigh, 2000a)              

การศึกษาความสามารถในการปฏิบัติหน้าท่ีของมารดาหลังคลอดและปัจจยัท่ีเก่ียวข้อง                   
คร้ังน้ี ผูว้ิจยัสนใจศึกษาในผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรก เน่ืองจากมารดาคร้ังแรกเป็นผูท่ี้มีความยุง่ยากใน
การปฏิบติัหน้าท่ีการเป็นมารดา เพราะเป็นผูท่ี้ไม่เคยมีประสบการณ์มาก่อน มารดาคร้ังแรกมกัมี                    
ความวิตกกงัวลสูงเก่ียวกบัการปฏิบติัหน้าท่ีของการเป็นมารดาให้ส าเร็จ ตามความคาดหวงัของ
สังคม  (McVeigh, 1997) และมารดาคร้ังแรกเป็นผูท่ี้ตอ้งการความช่วยเหลือสนับสนุนจากบุคคล
รอบขา้งเป็นอย่างมาก เพื่อให้ประสบความส าเร็จในการเป็นมารดา (McVeigh, 2000a) และผูว้ิจยั
สนใจศึกษาปัจจยั ด้านจิตใจและปัจจยัด้านสังคมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการปฏิบติัหน้าท่ีของมารดาหลงั
คลอด คือ ความวิตกกงัวล และการสนับสนุนทางสังคม ซ่ึงยงัมีการศึกษาน้อยมากในมารดาหลงั
คลอดท่ีอยู่ในระยะฟ้ืนตวั (Fawcett et al., 1988; McVeigh, 2000b; McVeigh, 2002) และยงัไม่พบ
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การศึกษาในประเทศไทย อีกทั้งยงัเป็นปัจจยัท่ีพยาบาลผดุงครรภ์ สามารถใช้ผลการวิจยัไปเป็น
แนวทางในการส่งเสริมความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีของมารดาหลงัคลอดในโอกาสต่อไป 

ความวิตกกงัวล เป็นสภาวะของอารมณ์หรือความรู้สึกตึงเครียดท่ีเกิดจากการรับรู้ ซ่ึงเป็น
ผลมาจากการประเมินสภาพการณ์ในช่วงเวลาหน่ึงท่ีเกิดข้ึน เกิดจากกระบวนการทางความคิดเม่ือมี
ส่ิงเร้ามากระตุน้ ซ่ึงส่ิงเร้านั้นอาจเป็นความจริงหรือเป็นเพียงการคาดการณ์ โดยประเมินว่าส่ิงเร้า
นั้นอาจท าให้เกิดอนัตรายหรือก าลงัคุกคาม (Spielberger & Sydeman, 1994) เป็นสภาวะทางอารมณ์
ท่ีเกิดความกดดนั ความกลวั ความหวาดหวัน่ หรือความไม่สบายใจ หงุดหงิดต่อเหตุการณ์ท่ีคาดวา่
อาจเกิดข้ึนหรือเหตุการณ์ท่ีก าลังเผชิญอยู่ในขณะนั้น ส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงทั้งด้านร่างกาย 
จิตใจ และพฤติกรรม (Spielberger et al., 1972) ส าหรับมารดาคร้ังแรก เม่ือประเมินวา่สถานการณ์ท่ี
เกิดข้ึนในระยะหลงัคลอดนั้นคุกคามหรือคาดการณ์ว่า อาจส่งผลกระทบท่ีเป็นอนัตรายต่อตนเอง
และทารก มารดาจะเกิดความวิตกกงัวล ซ่ึงในระยะหลงัคลอดผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรก มกัมีความวิตก
กังวลเก่ียวกับการปฏิบัติหน้าท่ีของการเป็นมารดา ท าให้รู้สึกตึงเครียดและรู้สึกไม่ผ่อนคลาย 
(Mercer, 1995) การศึกษาพบว่า ผู ้เป็นมารดาคร้ังแรกมักมีความวิตกกังวลและต้องการความ
ช่วยเหลือในระยะหลงัคลอด ส่วนมารดาครรภห์ลงัมกัมีความวติกกงัวลเก่ียวกบัการดูแลบุตรอีกคน
หน่ึง (Fawcett et al., 1988) นอกจากน้ี มารดาหลงัคลอดท่ีไม่มีสามีมกัมีความวติกกงัวลเก่ียวกบัการ
ขาดบุคคลท่ีช่วยดูแลบุตร (Mercer, 1995) การศึกษาของฮงั (Hung, 2004) ได้ศึกษาเก่ียวกบัปัจจยั
ท านายภาวะสุขภาพของมารดาในระยะหลงัคลอดพบวา่ มารดาหลงัคลอดคร้ังแรกมีความวติกกงัวล
เก่ียวกับการเปล่ียนแปลงทางด้านร่างกาย การปฏิบัติหน้าท่ีการเป็นมารดา และการขาดการ
สนบัสนุนทางสังคม การศึกษาของแมคเวก์ช (McVeigh, 2000b) พบวา่ มารดาหลงัคลอดคร้ังแรกท่ี
มีความวิตกกงัวลระดบัต ่า มีความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีการเป็นมารดาได้มาก และมารดา
หลงัคลอดท่ีมีความวติกกงัวลสูงมีความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีการเป็นมารดาไดน้อ้ย  

การสนบัสนุนทางสังคม เป็นปัจจยัท่ีส าคญัอีกปัจจยัหน่ึงท่ีส่งผลต่อการปฏิบติัหนา้ท่ีของการ
เป็นมารดาใหเ้กิดความส าเร็จ เป็นปฏิสัมพนัธ์ท่ีเกิดข้ึนระหวา่งบุคคล ซ่ึงส่งผลช่วยกระตุน้ให้บุคคล
เกิดแรงจูงใจในการปฏิบติัพฤติกรรมและคงไวซ่ึ้งสุขภาพกายและสุขภาพจิตท่ีดี โดยเม่ือบุคคลมี
ปัญหาเกิดข้ึน บุคคลจะจดัการกบัปัญหาหรือเหตุการณ์นั้นไดม้ากหรือน้อย ข้ึนอยูก่บัการท่ีบุคคล
นั้นได้รับการสนับสนุนช่วยเหลือจากสมาชิกในครอบครัว เพื่อน และเครือข่ายทางสังคม ซ่ึง
ประกอบดว้ยความช่วยเหลือดา้นอารมณ์ ดา้นขอ้มูลข่าวสาร ดา้นทรัพยากร และ ดา้นการประเมิน
ค่า ส าหรับผูใ้ห้การสนับสนุน อาจเป็นบุคคลหรือกลุ่มคน และเป็นผลให้ผูรั้บได้ปฏิบัติหรือ
แสดงออกทางพฤติกรรมไปในทางท่ีผูรั้บตอ้งการ (House, 1981) ซ่ึงในระยะของการเปล่ียนผ่าน
ไปสู่บทบาทใหม่ของการเป็นมารดาหลงัคลอดคร้ังแรกนั้น เป็นช่วงเวลาท่ีมารดาเกิดความรู้สึกไม่
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แน่ใจ และตอ้งการศึกษาหาขอ้มูลต่างๆ และยงัตอ้งการความช่วยเหลือจากบุคคลรอบขา้งในการ
ดูแลตนเองและดูแลบุตร (Mercer, 1995) การสนบัสนุนทางสังคมจึงเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีท าให้มารดา
หลงัคลอดคร้ังแรกมีภาวะสุขภาพท่ีดี ช่วยเพิ่มความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีของการเป็นมารดา
ในการเล้ียงดูบุตร การดูแลสุขภาพของมารดาเอง และการท ากิจกรรมงานบา้นให้ส าเร็จได ้(Hung, 
2007) ช่วยให้มารดาหลังคลอดคร้ังแรก มีภาวะสุขภาพท่ีดี ทั้ งด้านร่างกายและด้านจิตใจ 
(Gjerdingen & Chaloner, 1994) ดงัผลการศึกษาความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีของมารดาหลงั
คลอดในประเทศออสเตรเลีย พบวา่ มารดาหลงัคลอดตอ้งการไดรั้บการสนบัสนุนอยา่งต่อเน่ืองจาก
สมาชิกคนอ่ืน ๆในครอบครัวในการรับผิดชอบดูแลทารก และพบว่ามารดาหลงัคลอดคร้ังแรก
ตอ้งการความช่วยเหลือจากสามีเป็นอยา่งมาก และพบวา่ การสนบัสนุนทางสังคมเป็นปัจจยัท านาย
ท่ีส าคญัต่อความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีของมารดาหลงัคลอด (McVeigh, 1997) การศึกษา
เก่ียวกบัความสัมพนัธ์ระหว่างการสนับสนุนทางสังคมกบัความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีใน
มารดาคร้ังแรก ท่ี 6 เดือนหลงัคลอดพบว่า การสนับสนุนจากบุคคล ไม่ว่าจะเป็น สามี เพื่อน หรือ
ครอบครัว มีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัสูงกบัความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีของมารดาหลงั
คลอด ในด้านสังคม ชุมชน และด้าน  การดูแลทารก (Tulman et al., 1990) นอกจากน้ี ยงัพบว่า
ความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีของมารดาหลงัคลอด มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความพึงพอใจ
จากการสนบัสนุนของสามีอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (McVeigh, 2000b) การศึกษาของแมร่ี นิโคลส์ 
และเกยเ์ล (Mary, Nichols, & Gayle, 2004) พบวา่ ปัจจยัท่ีช่วยให้มารดาหลงัคลอดสามารถกลบัไป
ท างานพร้อมกบัการปฏิบติัหน้าท่ีการเป็นมารดาได้ส าเร็จคือ การสนับสนุนทางสังคม อีกทั้งยงั
พบว่า การสนบัสนุนจากคู่สมรส การสนบัสนุนจากสังคม และการสนบัสนุนจากองค์กรท่ีท างาน
นั้น ส่งผลให้เกิดความสมดุลระหวา่งหนา้ท่ีในการท างานและหนา้ท่ีในครอบครัว (Lee & Duxbury, 
1998) และพบว่า มารดาหลงัคลอดท่ีไม่มีสามีหรือสามีตอ้งแยกไปท างาน หรือมารดาท่ีไดรั้บการ
สนบัสนุนทางสังคมจากสามีในระดบัต ่า เส่ียงต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดได ้(Morse, 1991) 

การทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีของมารดาหลงัคลอด                 
ท่ีผ่านมา ผูว้ิจยัพบว่า ส่วนใหญ่เป็นการศึกษาวิจยัในช่วงปี ค.ศ. 1988-2002 (Fawcett et al., 1988; 
McVeigh, 1997; 1998; 2000a; 2000b; 2002; Tulman & Fawcett, 1988; 1991; Tulman et al., 1990) 
และเป็นการศึกษาในมารดาหลงัคลอดชาวตะวนัตก ซ่ึงมีบริบททางสังคมและวฒันธรรมแตกต่าง
กนั และปัจจุบนัสังคมไทยไดมี้การเปล่ียนแปลงมากมายตามกาลเวลา ทั้งดา้นสภาพแวดลอ้มทาง
สังคม วฒันธรรม การเมือง การปกครอง และเศรษฐกิจ ท าให้บทบาทและสถานะของผูเ้ป็นมารดา
เปล่ียนไปอย่างมาก นอกจากน้ี การสรุปผลการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัความสามารถในการ
ปฏิบติัหน้าท่ีของมารดาหลงัคลอดของแอคแทน (Aktan, 2010) ได้เสนอแนะว่า ควรมีการศึกษา
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ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งเพิ่มเติม รวมทั้งควรมีการศึกษาในกลุ่มมารดาท่ีมีสังคมวฒันธรรมท่ีแตกต่างกนั 
ส าหรับในประเทศไทย ยงัไม่พบรายงานการศึกษาเก่ียวกบัความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีของ
มารดาหลงัคลอด ส่วนใหญ่เป็นการศึกษาแนวคิดเก่ียวกบัความส าเร็จในการด ารงบทบาทมารดา 
ผูว้ิจยัจึงสนใจศึกษา ความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีในมารดาหลงัคลอดคร้ังแรกและปัจจยัท่ี
เก่ียวขอ้ง คือ ความวิตกกงัวลและการสนบัสนุนทางสังคม ในระยะ 6-8 สัปดาห์หลงัคลอด ซ่ึงเป็น
ระยะท่ีมารดามีการฟ้ืนคืนสภาพร่างกายกลบัเป็นปกติ และเร่ิมมีความพร้อมในการปฏิบติัหนา้ท่ีการ
เป็นมารดาผลการศึกษาจะท าให้พยาบาลผดุงครรภ์มีความรู้ ความเข้าใจเพิ่ม เติมเก่ียวกับ
ความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีในระยะหลงัคลอดของผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรกและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
และน าผลการวิจยัไปใชเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐานในการประเมิน วางแผนในการส่งเสริมการปฏิบติัหนา้ท่ี
ของมารดาหลงัคลอดคร้ังแรกไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพในโอกาสต่อไป 
 
วตัถุประสงค์กำรวจัิย 
 
 1. เพื่อศึกษาความวิตกกงัวล การสนบัสนุนทางสังคม และความสามารถในการปฏิบติั
หนา้ท่ีในระยะหลงัคลอดของผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรก 
 2. เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างความวิตกกังวล การสนับสนุนทางสังคม และ
ความสามารถในการปฏิบติัหนา้ท่ีในระยะหลงัคลอดของผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรก 
 
ค ำถำมกำรวจัิย  
 
 1. ความวิตกกงัวล การสนบัสนุนทางสังคม และความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีใน
ระยะหลงัคลอดของผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรกเป็นอยา่งไร 
 2. ความวิตกกงัวล การสนับสนุนทางสังคม มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการ
ปฏิบติัหนา้ท่ีในระยะหลงัคลอดของผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรกหรือไม่ อยา่งไร 
 
ขอบเขตกำรวจัิย 
 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนาหาความสัมพนัธ์ (descriptive correlation study) 
เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่ง ความวติกกงัวล การสนบัสนุนทางสังคม และความสามารถในการ
ปฏิบติัหนา้ท่ีในระยะหลงัคลอดของผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรก กลุ่มตวัอยา่งคือ มารดาหลงัคลอดคร้ังแรก            
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ท่ีอยูใ่นระยะ 6-8 สัปดาห์หลงัคลอด และมารับบริการท่ีหน่วยตรวจหลงัคลอด โรงพยาบาลมหาราช
นครเชียงใหม่ และคลินิกเด็กดี โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ศูนยอ์นามยัท่ี 10 เชียงใหม่ ระหว่าง
เดือนกรกฎาคม 2557 ถึง เดือนกนัยายน 2557 
 
นิยำมศัพท์  
 

ควำมวิตกกังวล หมายถึง ภาวะอารมณ์ ความรู้สึกไม่สบายใจ และตึงเครียด ท่ีเกิดจากการ
รับรู้ และเป็นการตอบสนองต่อส่ิงเร้าของมารดาหลงัคลอดคร้ังแรก เม่ือประเมินวา่ส่ิงเร้านั้นอาจจะ                 
ท  าใหเ้กิดอนัตราย หรือไดรั้บผลกระทบท่ีไม่พึงพอใจ ประเมินไดจ้ากแบบสอบถาม ความวติกกงัวล
ต่อสถานการณ์ (The State Anxiety Inventory [STAI] Form Y) ของสปิลเบอร์เกอร์ (Spielberger                       
et al.,1983) ฉบบัแปลเป็นภาษาไทยโดยธาตรี นนทศกัด์ิ สมโภชน์ เอ่ียมสุภาษิต และดาราวรรณ              
ตะ๊ปินตา (2534) 

 

กำรสนับสนุนทำงสังคม  หมายถึง การรับรู้ของผู ้เป็นมารดาคร้ังแรก ถึงการได้รับ                       
ความช่วยเหลือจากบุคคลส าคญัหรือบุคคลใกลชิ้ด ไดแ้ก่ สามี มารดา ญาติพี่น้อง เพื่อนบา้น และ
บุคลากรทางสุขภาพ ในการปฏิบติัหนา้ท่ีของมารดาหลงัคลอด ประกอบดว้ย การสนบัสนุน 4 ดา้น 
ได้แก่ การสนับสนุนด้านอารมณ์ (emotional support) การสนับสนุนด้านข้อมูล (informational 
support) การสนบัสนุนดา้นทรัพยากร (instrumental support) และการสนับสนุนดา้นการประเมิน
ค่า (appraisal support) ประเมินไดจ้ากแบบประเมินการสนบัสนุนทางสังคมของมารดาหลงัคลอด 
ท่ีสร้างข้ึนจากแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของเฮาส์ (House, 1981) โดยนลินี สิทธิบุญมา 
กรรณิการ์ กนัธะรักษา และ บงัอร ศุภวทิิตพฒันา (2557)  

 

 ควำมสำมำรถในกำรปฏิบัติหน้ำที่ในระยะหลงัคลอด หมายถึง การท ากิจกรรมในฐานะของ             
ผูเ้ป็นมารดาคร้ังแรกในระยะ 6-8 สัปดาห์หลงัคลอด ประกอบดว้ย กิจกรรมการดูแลบุตร กิจกรรม           
การมีปฏิสัมพนัธ์กบับุตร กิจกรรมการดูแลตนเอง กิจกรรมงานบา้น กิจกรรมการแสวงหาขอ้มูล            
ในการดูแลตนเองและบุตร กิจกรรมตามประเพณีและความเช่ือ กิจกรรมทางสังคม และกิจกรรม             
การท างานหารายได้ ประเมินโดยใช้แบบสอบถามความสามารถในการปฏิบติัหน้าท่ีของมารดา            
หลงัคลอด ท่ีพฒันาโดย ฉว ีเบาทรวง นนัทพร แสนศิริพนัธ์ และสุจิตรา เทียนสวสัด์ิ (2557)  
 

 ผู้เป็นมำรดำหลังคลอดคร้ังแรก หมายถึง หญิงไทยอายุ 18 ปีข้ึนไป ท่ีผ่านการคลอดบุตร              
คร้ังแรก เป็นการคลอดปกติ ไม่มีภาวะแทรกซอ้น และอยูใ่นระยะ 6-8 สัปดาห์หลงัคลอด  
 


