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บทที ่4 

 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูลและการอภิปรายผล 

 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนาหาความสัมพนัธ์ (descriptive correlation research) 

เพื่อหาความสัมพนัธ์ระหว่างความวิตกกงัวล การสนบัสนุนทางสังคม และอายุของผูเ้ป็นบิดาคร้ัง
แรก กลุ่มตวัอยา่งคือ ผูเ้ป็นบิดาท่ีภรรยาตั้งครรภแ์ละเขา้สู่ระยะคลอด โดยมาส่งภรรยาคลอดบุตรท่ี
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพเชียงใหม่ จ  านวน 85 ราย ระหวา่งเดือนสิงหาคม 2558 ถึง เดือนตุลาคม 
2558 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลน าเสนอดว้ยตารางประกอบค าบรรยาย โดยแบ่งเป็น 4 ส่วนดงัน้ี  

 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง 
 ส่วนท่ี 2 ขอ้มูลความวติกกงัวลของกลุ่มตวัอยา่ง 
 ส่วนท่ี 3 ขอ้มูลการสนบัสนุนทางสังคมของกลุ่มตวัอยา่ง 
 ส่วนท่ี 4 ขอ้มูลความสัมพนัธ์ระหว่างความวิตกกงัวล การสนับสนุนทางสังคม และอายุ

ของกลุ่มตวัอยา่ง 
 
ส่วนที ่1 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง 

 
กลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษามีอายุระหวา่ง 20 - 45 ปี อายเุฉล่ียเท่ากบั 28.51 ปี (S.D. = 5.95) กลุ่มอายุ

ท่ีพบมากท่ีสุดคือ อายุระหว่าง 20 – 25 ปี ส่วนใหญ่ร้อยละ 67.10 ประกอบอาชีพรับจ้าง กลุ่ม
ตวัอย่างร้อยละ 44.70 มีระดับการศึกษาระดับมธัยมศึกษา ร้อยละ 34.20 กลุ่มตัวอย่างทุกรายมี
สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 68.20 อาศยัอยู่ในครอบครัวเด่ียว ครอบครัวมีรายได้ต่อเดือนมากกว่า 
20,000 บาท ร้อยละ 40.00 โดยมีความเพียงพอของรายได้ ร้อยละ 69.40 และส่วนใหญ่เข้าร่วม
โครงการเตรียมคลอดร้อยละ 61.20 ดงัแสดงในตารางท่ี 1     
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ตารางที่ 1 จ านวน และร้อยละของกลุ่มตวัอย่าง จ  าแนกตามอายุ อาชีพ ระดบัการศึกษา สถานภาพ
สมรส ลักษณะครอบครัว สมาชิกในครอบครัว รายได้ครอบครัว ความเพียงพอของ
รายได ้การเขา้ร่วมโครงการเตรียมคลอด (n=85) 

 
ข้อมูลส่วนบุคคล      จ านวน  ร้อยละ 
 

อาย ุ(ปี) ( = 28.51  , S.D. = 5.95  , Range 20 - 45)  
 20 – 25 ปี         29  34.20 
 26 – 30 ปี        25  29.40 
 31 – 35 ปี         21  24.80 
 ตั้งแต่ 36 ปีข้ึนไป        10  11.60 
 
อาชีพ 
 รับจา้ง          57   67.10 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั        18   21.10 
 รับราชการ           9   10.60 
 เกษตรกรรม           1     1.20 
 
ระดบัการศึกษา 
 ประถมศึกษา            5     5.90 
 มธัยมศึกษา          38     4.70 
 อาชีวศึกษา (ปวช/ปวส)         25   29.40 
 ปริญญาตรี          16   18.80 

 สูงกวา่ปริญญาตรี           1     1.20 
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ตารางที ่1 (ต่อ)  
ข้อมูลส่วนบุคคล      จ านวน  ร้อยละ 
 
สถานภาพสมรส 
 คู่         85     100 
 
ลกัษณะครอบครัว 
 ครอบครัวเด่ียว        58     68.20 
 ครอบครัวขยาย        27          31.80  
 
สมาชิกในครอบครัว 
 2 คน         58     68.23 
 3-4 คน         15     17.64 
 5-6 คน         12     14.13 
 
รายไดค้รอบครัวต่อเดือน ( = 22,488.24, S.D. = 12,696.07, Range 5000 - 58,000) 
 5,000 – 10,000 บาท       18     21.20 
 10,001 – 15,000 บาท       21     24.70 
 15,001 – 20,000 บาท       12     14.10 
 มากวา่ 20,000  บาท       34     40.00 
 
ความเพียงพอของรายได ้
 เพียงพอ         59     69.40 
 ไม่เพียงพอ        26     30.60 
 
การเขา้ร่วมโครงการเตรียมคลอด 
 เขา้ร่วม         52     61.20 
ไม่เขา้ร่วม        33     38.80 
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ส่วนที ่2 ข้อมูลความวติกกงัวลของกลุ่มตัวอย่าง 
 

กลุ่มต ัวอย่างมีคะแนนความวิตกกังวล  อยู่ระหว่าง  32 - 61คะแนน (S.D. = 6.07) มี
ความวติกกงัวลอยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 68.30 รายละเอียดดงัแสดงในตารางท่ี 2 
 
ตารางที่ 2 ช่วงคะแนน  ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าเฉล่ีย จ านวน ร้อยละและระดบัความวิตกกงัวล

ของกลุ่มตวัอยา่ง (n = 85) 
 

  ความวติกกงัวล  ช่วงคะแนน   ค่าเฉลีย่         ส่วนเบี่ยงเบน   จ านวน       ร้อยละ 
                 มาตรฐาน 

 
ความวติกกงัวล    32 - 61                 43.29              6.07   
ระดบัความวติกกงัวล        
 ระดบัต ่า         26       30.50 

ระดบัปานกลาง        58       68.30 
 ระดบัรุนแรง         1         1.20 
 

 
ส่วนที่ 3  ข้อมูลช่วงคะแนน ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลีย่ และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานการสนับสนุนทาง
สังคมของผู้เป็นบิดา 
 ปัจจัยด้านการสนับสนุนทางสังคม 

กลุ่มตวัอยา่งทุกคนมีคะแนนการสนบัสนุนทางสังคม โดยรวมอยู่ระหว่าง 2.64-4.91 คะแนน 
จากคะแนนที่เป็นไปได้ระหว่าง 1.00 -5.00 คะแนน ค่าเฉล่ีย 3.80 (S.D. = .49) รายละเอียดดงั
แสดงในตารางท่ี 3 
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ตารางที ่3 ช่วงคะแนน  ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จ านวน ร้อยละและระดบัของการ
สนบัสนุนทางสังคมของกลุ่มตวัอยา่ง (n = 85) 

 
ตัวแปร  ช่วงคะแนน   ค่าเฉลีย่           ส่วนเบี่ยงเบน  จ านวน       ร้อยละ 

   มาตรฐาน 
 
การสนบัสนุนทางสังคม    2.64 - 4.91      3.80                  .49 
ระดบัการสนบัสนุนทางสังคม 
 ระดบัปานกลาง         32             37.65 
 ระดบัมาก          53       62.35 
 

กลุ่มตวัอยา่งระบุวา่มารดาของตนเอง คือแหล่งให้การสนบัสนุนมากท่ีสุด ร้อยละ 78.8 รอง
ลงคือ  ภรรยา  ร้อยละ 74.1 และญาติของผูเ้ป็นบิดาเองได้แก่ พี่ ป้า น้า อา ฯลฯ ร้อยละ 72.9 ดงั
รายละเอียดในตารางท่ี 4  
 
ตารางที ่4 จ านวน ร้อยละ แหล่งใหก้ารสนบัสนุนของกลุ่มตวัอยา่ง (n = 85) 
 
  แหล่งให้การสนับสนุน    จ านวน   ร้อยละ 
 

มารดาของตนเอง        67   78.80 
ภรรยา         63   74.10 

    ญาติของตนเอง         62   72.90 
มารดาของภรรยา        48   56.70 
ญาติของภรรยา         40   47.10 
บิดาของตนเอง         38   44.70 

 บุคลากรทางการแพทยห์รือสาธารณสุข     36   42.40 
 บิดาของภรรยา         23   27.90 

เพื่อน         14   16.50 
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ส่วนที่ 4 ข้อมูลความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับความวิตกกังวลของผู้เป็นบิดาในระยะ
คลอด 
 

การสนบัสนุนทางสังคมมีความสัมพนัธ์ทางลบ กบัความวิตกกังวลของผู ้เ ป็นบิดาขณะท่ี
ภรรยาอยู่ในระยะคลอด อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (r = -.274, p  < .05) ส่วนอายุของผู ้
เป็นบิดาไม่มีความสัมพนัธ์กบัความวติกกงัวล รายละเอียดดงัแสดงในตารางท่ี 5 

 
ตารางที ่5 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เพียร์สันระหวา่งความวติกกงัวล อาย ุและการสนบัสนุนทาง

สังคมของกลุ่มตวัอยา่ง 
 

  ตัวแปร                                         1          2   3 
 

1. การสนบัสนุนทางสังคม  1.000                                     
2. อาย ุ                  1.00        -.52 
3. ความวติกกงัวล   1.000        -.274*          .23 

 

  p < .05 
 

การอภิปรายผล 
 

 การศึกษาความสัมพนัธ์ ระหวา่งความวติกกงัวลของผูเ้ป็นบิดาในระยะคลอดและปัจจัย ท่ี
เ ก่ียวข้อง ผูว้จิยัไดอ้ภิปรายผลตามค าถามการวจิยั ดงัน้ี 
 
ค าถามการวจัิยข้อที่ 1 ความวิตกกังวล และการสนับสนุนทางสังคมของผู้เป็นบิดาคร้ังแรกในขณะที่
ภรรยาอยู่ในระยะคลอดเป็นอย่างไร  
 
ความวติกกงัวลของผู้เป็นบิดาคร้ังแรก 
 

การศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีคะแนนความวิตกกังวลอยู่ระหว่าง  32 – 61 คะแนน 
มีคะแนนเฉล่ีย 43.29 คะแนน และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 6.07 คะแนน กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มี
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ความวิตกกงัวลอยูใ่นระดบัปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 68.30 (ตารางท่ี 2) ทั้งน้ีสามารถอธิบายไดว้่า 
ความวิตกกงัวลของบุคคลเกิดข้ึนจากส่ิงกระตุน้ ท าให้บุคคลเกิดการรับรู้ และประเมินสถานการณ์
นั้นๆ วา่เป็นส่ิงคุกคามและอาจก่อใหเ้กิดอนัตรายได ้(Spielberger, 1976) สถานการณ์การคลอดบุตร
ของภรรยาจึงเป็นส่ิงท่ีมากระตุน้ให้ผูเ้ป็นบิดาคาดการณ์ และประเมินสถานการณ์วา่อาจท าให้เกิด
อันตรายต่อภรรยาและบุตร  นอกจากนั้ นกลุ่มตัวอย่างท่ี ศึกษาคร้ังน้ีเป็นบิดาคร้ังแรก ไม่ มี
ประสบการณ์เก่ียวกบัการคลอดบุตรของภรรยา ดงันั้นเม่ือภรรยาเขา้สู่ระยะคลอด และมีอาการเจ็บ
ครรภ์จริง มีมูกเลือดหรือมีน ้ าเดิน ซ่ึงเป็นสถานการณ์ท่ีผูเ้ป็นบิดาไม่เคยประสบมาก่อน (Johnson, 
2002) ผู ้เป็นบิดาจึงประเมินสถานการณ์ขณะนั้ นว่า เป็นส่ิงคุกคาม และรุนแรงกว่าท่ี คิดไว ้ 
(Julkunen & Liukkonen, 1998) จึงท าให้ผูเ้ป็นบิดาเกิดความวิตกกังวลข้ึน และเม่ือความก้าวหน้า
ของการคลอดด าเนินไปต่อเน่ือง ภรรยามีอาการเจ็บครรภถ่ี์ข้ึน รุนแรงข้ึนก็ยิง่ท  าให้ความวติกกงัวล
ของผูเ้ป็นบิดาทวีเพิ่มมากข้ึน ดงัการศึกษาของ จอห์นสัน และ เบเฟอร์ (Johnson & Bafer, 2004) ท่ี
พบว่าผูเ้ป็นบิดามีคะแนนความวิตกกงัวลในระยะคลอดสูงท่ีสุดเม่ือเปรียบเทียบกบัระยะตั้งครรภ ์
และระยะหลงัคลอด นอกจากนั้นยงัพบวา่ ผูเ้ป็นบิดาส่วนใหญ่ จะมีความวิตกกงัวลเม่ือเห็นภรรยา 
เครียด และเจ็บปวดจากการหดรัดตัวของมดลูก (Julkunen & Liukkonen, 1998)  

การศึกษาคร้ังน้ีพบว่า ผูเ้ป็นบิดาถึงร้อยละ 67.10 ประกอบอาชีพรับจ้าง ต้องไปท างาน
ตามปกติเม่ือภรรยาเร่ิมมีอาการเจ็บครรภค์ลอด ผูเ้ป็นบิดาจ าเป็นตอ้งวางแผนในการท างาน หรือลา
งาน เพื ่อ ม าด ูแ ล ภ ร ร ย า  (Premberg, Carlsson, Hellström & Berg, 2011)  น อ ก จ าก นั ้น 
การศึกษาคร้ังน้ีมีผูเ้ป็นบิดา ร้อยละ 33 ท่ีไม่ไดเ้ขา้ร่วมโครงการเตรียมคลอด จึงถูกจ ากดัสิทธ์ิใน
การเข้าเยี่ยม และถูกแยกจากภรรยาเม่ือหมดเวลาเยี่ยม ซ่ึงท าให้ผูเ้ป็นบิดาเกิดความวิตกกังวลข้ึน 
คลา้ยคลึงกบัการศึกษาของ โจฮนัสัน ฮิลดิงสัน และ เฟนวิค (Johanson, Hildingsson & Fenwick, 
2013) ที่พบว่าผูเ้ป็นบิดาจะเกิดความวิตกกงัวลที่ถูกแยกจากภรรยา และถูกจ ากดัสิทธ์ิในการเขา้
เยี่ยมหรือดูแลภรรยาในขณะรอคลอด อยา่งไรก็ตาม ถึงแมว้า่ในการศึกษาคร้ังน้ี ผูเ้ป็นบิดาจ านวน
ร้อยละ 61.20 จะเขา้ร่วมโครงการเตรียมคลอด แต่ผลการศึกษาก็ยงัพบว่า ผูเ้ป็นบิดาส่วนใหญ่ มี
ความวิตกกงัวลอยูใ่นระดบัปานกลาง ทั้งน้ีอาจเป็นเพราะวา่การเตรียมคลอดยงัไม่ตอบสนองในส่ิง
ท่ีผูเ้ป็นบิดาตอ้งการ จึงท าให้เหตุการณ์ต่างๆ ในระยะคลอด สามารถกระตุน้ให้ผูเ้ป็นบิดาเกิดความ
วิตกกงัวลข้ึน ดงัการศึกษาของ นันทพร แสนศิริพนัธ์ (Sansiriphun, 2009) เก่ียวกบัประสบการณ์
ของผูเ้ป็นบิดาคร้ังแรกขณะภรรยาตั้งครรภ์ ท่ีพบวา่ แมผู้เ้ป็นบิดาจะเขา้ร่วมโครงการเตรียมคลอด 
แต่ก็ยงัมีความรู้สึกวิตกกงัวล เน่ืองจากกิจกรรมท่ีจดัส่วนใหญ่ไม่ตรงกบัความตอ้งการของผูเ้ป็น
บิดา แต่มุ่งความสนใจไปท่ีผูค้ลอดมากกวา่ผูเ้ป็นบิดา ซ่ึงคลา้ยคลึงกบัการศึกษาของ ฮินชู และคณะ 
(Hsin-Tzu et al., 2009) ท่ีพบวา่ผูเ้ป็นบิดาท่ีร่วมโครงการเตรียมคลอด และผูเ้ป็นบิดาท่ีไม่ไดเ้ขา้ร่วม
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โครงการเตรียมคลอดมีระดบัความวติกกงัวลไม่แตกต่างกนั โดยมีระดบัความวติกกงัวลอยูใ่นระดบั
ปานกลางเช่นเดียวกนั ยิง่ไปกวา่นั้นการเขา้ร่วมโครงการเตรียมคลอด ส่งผลให้ผูเ้ป็นบิดาไดรั้บสิทธ์ิ
เขา้ไปดูแลสนบัสนุนภรรยาในระยะรอคลอด และระยะคลอด ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ี ผูเ้ป็นบิดาส่วน
ใหญ่ ร้อยละ 61.20 ท่ีเข้าร่วมโครงการเตรียมคลอด เม่ือเข้าไปอยู่ในห้องคลอดกับภรรยา ซ่ึง
บรรยากาศภายในห้องคลอด ท่ีเต็มไปดว้ยอุปกรณ์ และเคร่ืองมือทางการแพทย ์และความเจ็บปวด
ของภรรยาท่ีเพิ่มข้ึน จากการหดรัดตวัถ่ีข้ึนของมดลูกเม่ือความก้าวหน้าของการคลอดด าเนินไป 
เป็น ส่ิง ที่ผู ้เ ป็นบิดาค ร้ังแรกไม่ คุ ้น เคย  จึงท าให้เ กิดความวิตกกังวล ข้ึน  การศึกษาของ 
นนัทพร แสนศิริพนัธ์ และคณะ (2557) โดยการสัมภาษณ์เชิงลึกผูเ้ป็นบิดาคร้ังแรกในระยะคลอด
บุตรของภรรยา ทั้งผูเ้ป็นบิดาท่ีได้เขา้ไปดูแลภรรยาในห้องคลอดขณะรอคลอด และผูท่ี้ไม่ไดรั้บ
อนุญาตให้เฝ้าคลอด ต่างก็มีความรู้สึกวิตกกงัวลเกิดข้ึน ผูเ้ป็นบิดาท่ีเฝ้าคลอดกล่าววา่ ไม่คาดคิดมา
ก่อนวา่การเจ็บครรภ์คลอดจะรุนแรง และยาวนานท าให้ภรรยามีความทุกข์ทรมานเช่นน้ี ส าหรับผู ้
เป็นบิดาท่ีไม่ได้เฝ้าคลอดในห้องคลอด ก็วิตกกังวลว่าภรรยาและบุตรจะเกิดอนัตราย โดยคิด
จินตนาการไปต่างๆ นานา ในทางลบ และรู้สึกอยากเขา้ไปอยูก่บัภรรยาเป็นอยา่งยิง่ 
 
การสนับสนุนทางสังคมของผู้เป็นบิดาคร้ังแรก  
 

การศึกษาคร้ังน้ีพบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ 62.35 ไดรั้บการสนับสนุนทางสังคม
โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก (ตารางท่ี 3) กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ระบุว่า มารดาของตนเองคือแหล่งให้
การสนบัสนุนมากท่ีสุด ร้อยละ 78.80 รองลงมาคือภรรยา ร้อยละ 74.10 (ตารางท่ี 4) สามารถอธิบาย
ไดว้า่ การสนบัสนุนทางสังคม เป็นการไดรั้บความช่วยเหลือและสนบัสนุน ให้ก าลงัใจ การแสดง
ความรักความห่วงใยจากบุคคลใกลชิ้ด เพื่อใหบุ้คคลมีความพร้อมและสามารถกระท ากิจกรรมต่างๆ 
ไดอ้ย่างเหมาะสม (House, 1981) เฮา้ส์ไดแ้บ่ง แหล่งของการสนับสนุนทางสังคมออกเป็น 2 กลุ่ม 
คือ กลุ่มท่ีมีความสัมพนัธ์อยา่งเป็นทางการ และกลุ่มท่ีมีความสัมพนัธ์อยา่งไม่เป็นทางการ ไดแ้ก่ 
ครอบครัว สามีหรือภรรยา และญาติพี่น้อง โดยเพนเดอร์ (Pender, 1987) กล่าวไวว้า่ครอบครัว และ
สมาชิกในครอบครัวเป็นแหล่งของการสนบัสนุนทางสังคมท่ีส าคญัท่ีสุด สอดคลอ้งกบัการศึกษา
คร้ังน้ีท่ีพบวา่ ผูเ้ป็นบิดาส่วนใหญ่ไดรั้บการสนบัสนุนทางสังคมจากมารดาของตนเอง รองลงมาคือ
ภรรยา ส่งผลให้ผูเ้ป็นบิดาส่วนใหญ่มีความวิตกกงัวลอยูใ่นระดบัเล็กนอ้ยถึงปานกลาง (ตารางท่ี 2) 
ซ่ึงความวิตกกงัวลในระดบัเล็กน้อย จะส่งผลให้บุคคลมีความต่ืนตวัต่อส่ิงกระตุน้ มีความสามารถ
ในการเรียนรู้มากยิ่งข้ึน และเม่ือมีความวิตกกงัวลเพิ่มข้ึนเป็นระดบัปานกลาง ก็จะส่งผลให้การรับรู้
และเรียนรู้แคบลง และเร่ิมมีอาการเปล่ียนทางสรีระวิทยา เช่นพูดมากข้ึน เสียงสั่น เดินไปมา เป็น
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ตน้ (Spielberger, 1976) นอกจากน้ียงัมีปัจจยัท่ีมีผลต่อการสนบัสนุนทางสังคม ประกอบดว้ย ปัจจยั
ด้านบุคคล และปัจจัยด้านสังคม (Norbeck, Linsey & Carrieri, 1981) ส าหรับปัจจัยด้านบุคคล 
การศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ ผูเ้ป็นบิดาส่วนใหญ่มีรายไดค้รอบครัวต่อเดือน มากกวา่ 20,000 บาท คิดเป็น
ร้อยละ 40 และส่วนใหญ่มีความเพียงพอของรายได ้คิดเป็นร้อยละ 69.40 ท าให้ผูเ้ป็นบิดาสามารถ
จดัหาปัจจยัท่ีจะตอบสนองความต้องการได้ ส่วนปัจจยัในด้านสังคม พบว่าผูเ้ป็นบิดาทุกคนมี
สถานภาพสมรสเป็นคู่และอยูด่ว้ยกนัตลอดระยะเวลาท่ีภรรยาตั้งครรภแ์ละมาส่งภรรยาคลอด ท าให้
ไม่รู้สึกโดดเด่ียว เพราะคู่สมรสหรือภรรยาเป็นบุคคลท่ีมีความใกล้ชิด และเป็นผูท่ี้ผูเ้ป็นบิดาให้
ความไวว้างใจมากท่ีสุด การมีคู่สมรสจึงท าใหบุ้คคลไดรั้บการสนบัสนุนทางสังคมมากกวา่ผูท่ี้ไม่มี
คู่สมรส และการสนบัสนุนทางสังคม จะเป็นตวักั้น (buffer) น้ี ท าใหบุ้คคลสามารถหรับตวัต่อส่ิงเร้า
ท่ีมากระตุ้นได้ดีข้ึน (Houst, 1981) ซ่ึงผลการศึกษาคร้ังน้ีพบว่าผูเ้ป็นบิดามีความวิตกกังวลเพียง
ระดบัเล็กนอ้ยถึงปานกลาง  
 
ค าถามการวิจัยข้อที่ 2 การสนับสนุนทางสังคม และอายุ มีความสัมพันธ์กับความวิตกกังวลของผู้
เป็นบิดาคร้ังแรกขณะทีภ่รรยาอยู่ในระยะคลอดหรือไม่ อย่างไร 
 
ความสัมพนัธ์ระหว่างการสนับสนุนทางสังคม กบัความวติกกงัวลของผู้เป็นบิดา 
 

การสนบัสนุนทางสังคมมีความสัมพนัธ์ทางลบ กบัความวิตกกงัวลของผูเ้ป็นบิดาคร้ังแรก 
อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (r = -.274, p < .05) (ตารางท่ี 7) หมายความว่า ถา้ผูเ้ป็นบิดา
ได้รับการสนับสนุนทางสังคมในระดับสูง จะมีความวิตกกังวลในระดับต ่า ทั้ งน้ีอธิบายได้ว่า 
เน่ืองจากการสนบัสนุนทางสังคม ก่อให้เกิดความรักใคร่ผกูพนั ความห่วงใย และการส่งเสริมและ
สนบัสนุนในดา้นต่างๆ ระหวา่งบุคคล ซ่ึงการสนบัสนุนทางสังคมทั้ง 4 ดา้นไดแ้ก่ การสนบัสนุน
ทางสังคมดา้นอารมณ์ ดา้นการประเมินค่า ดา้นขอ้มูลข่าวสาร ดา้นทรัพยากร จะส่งผลให้บุคคลเกิด
ความพร้อม ในการเผชิญต่อเหตุการณ์หรือส่ิงเร้าท่ีมากระตุ้นให้เกิดความวิตกกังวลได้ (House, 
1981) และเม่ือผูเ้ป็นบิดาคร้ังแรกตอ้งเผชิญกบัสถานการณ์ท่ีภรรยา ตั้งครรภก์ าลงัเขา้สู่ระยะคลอด 
มีอาการเจ็บครรภจ์ากการหดรัดตวัของมดลูก  มีมูกเลือดหรือน ้ าเดิน ซ่ึงเป็นสถานการณ์ท่ีไม่คุน้เคย 
จึงกระตุน้ให้เกิดความวิตกกงัวล ผูเ้ป็นบิดาจ้ึงตอ้งการการช่วยเหลือสนบัสนุน  ในทุกๆดา้นไม่วา่จะ
เป็นดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัการคลอด การสนบัสนุนดา้นอารมณ์ การไดรั้บก าลงัใจ การประเมินค่า ใน
สถานการณ์ท่ีตนสามารถเผชิญได ้และการสนบัสนุนดา้นส่ิงของ และการบริการทางการพยาบาล 
นอกจากน้ี ยงัมีปัจจยัท่ีมีผลต่อการสนบัสนุนทางสังคม ในดา้นสถานการณ์ท่ีเผชิญอยู ่เม่ือบุคคลมี
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การเปล่ียนผ่านชีวิตไปสู่การเป็นบิดา บุคคลจึงต้องการได้รับการสนับสนุนทางสังคม เพื่อจะ
สามารถเผชิญกบัภาวะวิกฤติท่ีเกิดข้ึนจากการเปล่ียนแปลงนั้น ดงัผลการศึกษาของ นนัทพร แสนศิริ
พันธ์ และคณะ (2557) ท่ีพบว่าเม่ือภรรยามีอาการแสดงถึงการเข้าสู่ระยะคลอด ผูเ้ป็นบิดาจะ
พยายามแสวงหาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการเจ็บครรภ์คลอดของภรรยา จากบุคคลรอบขา้ง และส่ือต่างๆ 
เพื่อลดความวิตกกังวลของตน การศึกษาของ ฮิลดิงสันเซเดอร์ลอฟ และไวเดน (Hildingsson, 
Cederlof & Widen, 2011) ท่ีพบว่าร้อยละ 82 ของผูเ้ป็นบิดาตอ้งการก าลงัใจ และการยอมรับจาก
พยาบาลผดุงครรภ ์เพื่อให้เกิดความมัน่ใจในการดูแลภรรยา และลดความวติกกงัวลขณะดูแลภรรยา
ในระยะคลอด การศึกษาของ บราวน์ (Brown, 2012) พบว่า ผูเ้ป็นบิดาชาวมุสลิมแสวงหาการ
สนบัสนุนดา้นอารมณ์โดยการสวดมนต์ออ้นวอน ขอเพื่อให้ภรรยาและบุตรปลอดภยั ตั้งแต่ภรรยา
เร่ิมเขา้สู่ระยะคลอดจนกระทัง่การคลอดนั้นส้ินสุดลง ทั้งน้ีเพื่อลดความวิตกกงัวลของตนเองดว้ย 
และผลการศึกษาของ ซับโกตา้  โคบายาชิ และ ทาคาเซ (Sapkota, Kobayashi & Takase, 2012) ท่ี
พบวา่ ผูเ้ป็นบิดาตอ้งการไดรั้บก าลงัใจ และการพดูคุยกบัพยาบาลผดุงครรภ ์ในขณะอยูดู่แลภรรยาท่ี
มีอาการเจบ็ครรภค์ลอด 

 
ความสัมพนัธ์ระหว่างอายุ กบัความวติกกงัวลของผู้เป็นบิดา 
 

อายุไม่มีความสัมพนัธ์กบัความวิตกกงัวล (ตารางท่ี 5) แสดงวา่อายุของกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา
ในคร้ังน้ี ไม่มีผลต่อความวิตกกงัวล โดยพบว่า จ  านวนกลุ่มตวัอย่างในแต่ละช่วงอายุ มีจ  านวน
ใกลเ้คียงกนัคือ ช่วงอายุ 20 -25 ปี ร้อยละ 29 ช่วงอายุ 26 – 31 ปี ร้อยละ 25 และช่วงอายุ 31 – 35 ปี 
ร้อยละ 21 โดยมีอายเุฉล่ีย 28.51 (S.D. = 5.95) (ตารางท่ี 1) โดยกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ี ส่วน
ใหญ่มีความวิตกกงัวลในระดบัปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 68.30 (ตารางท่ี 3) ทั้งน้ีสามารถอธิบายได้
ว่า ผูเ้ป็นบิดาในทุกช่วงอายุ ไม่ว่าจะอายุมากหรือน้อย จะมีความวิตกกังวลเกิดข้ึน เม่ืออยู่ใน
สถานการณ์ท่ีภรรยามีอาการเจ็บครรภค์ลอด มีมูกเลือดหรือน ้ าเดิน เกิดความเจ็บปวดจากการหดรัด
ตวัของมดลูก และขณะท่ีภรรยาอยูใ่นระยะคลอด แมจ้ะเป็นกระบวนการคลอดท่ีด าเนินไปตามปกติ  
แต่ผูเ้ป็นบิดาจะรู้สึกว่าเป็นช่วงเวลาท่ียาวนาน และทุกขท์รมานมาก ซ่ึงท าให้ผูเ้ป็นบิดาทุกคนเกิด
ความวิตกกงัวล (นนัทพร แสนศิริพนัธ์ และคณะ, 2557)  ซ่ึงคล้ายคลึงกับการศึกษาของ โพห์ 
โกห์  เ ซียว  และ เฮ  (Poh, Koh, Saew & He, 2014) ท่ีพบว่าผูเ้ป็นบิดาคร้ังแรกชาวสิงคโปร์ ท่ีมี
อายุระหว่าง 25-43 ปี ทุกคน  มีความวิตกกงัวล เม่ือเห็นว่าภรรยามีอาการเจ็บครรภ์ และกงัวลต่อ
ภาวะสุขภาพของทารกในครรภ ์ 

 


