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ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 
 

ผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกถือว่าไดผ้่านช่วงเวลาท่ีส าคญัในชีวิต โดยการให้ก าเนิดบุตรซ่ึงนับว่า 
เป็นส่ิงท่ีน่ายินดี แต่ในขณะเดียวกนัช่วงเวลาท่ีผ่านมานั้น มารดาตอ้งเผชิญกบัการเปล่ียนแปลงทั้ง
ทางดา้นร่างกายและจิตใจ (Tulman & Fawcett, 2003) มีความยากล าบากในการปรับเปล่ียนบทบาท
ของตนเองตั้งแต่ช่วงตั้งครรภ์จนกระทัง่ถึงหลงัคลอด (Darvill, Skirton, & Farrand, 2008) จากการท่ี
มารดาไม่เคยมีประสบการณ์ในการเป็นมารดามาก่อน มารดาบางรายอาจขาดความเช่ือมัน่ในการดูแล
บุตร มีความวิตกกงัวลถึงความปลอดภยัของบุตร (Foster et al., 2008) ซ่ึงผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกตอ้ง
เผชิญกบัสถานการณ์และประสบการณ์ท่ีแปลกใหม่ เช่น การปรับเปล่ียนบทบาทใหม่ ภาระหน้าท่ีท่ี
เพิ่มข้ึน จากภรรยามาเป็นมารดา มีหนา้ท่ีในการดูแลบุตรเพิ่มข้ึน (Ricci, 2007) เกิดความรู้สึกไม่พร้อม
ในการดูแลบุตรเม่ือกลบัไปอยูบ่า้น ความรับผดิชอบท่ีเพิ่มมากข้ึน ความเหน่ือยลา้ทั้งจากการดูแลบุตร 
และความพยายามต่อการปรับบทบาทหน้าท่ีของการเป็นมารดา (George, 2005) ซ่ึงอาจส่งผลให้
กระบวนการการเป็นมารดาในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกไม่สมบูรณ์ มารดาเกิดความรู้สึกทางลบเกิดข้ึน 
เช่น เครียด วิตกกงัวล เป็นตน้ ส่งผลให้มารดามีอารมณ์และพฤติกรรมท่ีเปล่ียนไปจากเดิม นอกจากน้ี
การเปล่ียนแปลงทางดา้นสังคมและเศรษฐกิจในยคุปัจจุบนั ท่ีส่งผลต่อค่าครองชีพในครอบครัว ภาระ
ในเร่ืองค่าใชจ่้ายท่ีเพิ่มมากข้ึน อาจท าให้มารดาตอ้งเผชิญกบัความเครียดมากข้ึน โดยเฉพาะในผูท่ี้เป็น
มารดาคร้ังแรก เม่ือเปรียบเทียบกับผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังหลัง ท่ีสามารถปรับต่อต่อการเป็นมารดา        
และการมีประสบการณ์ต่อการเผชิญกบับทบาทใหม่ท่ีเปล่ียนแปลงไป ซ่ึงส่งผลโดยตรงต่อการท า
หน้าท่ีในการเป็นมารดา (Hung, 2007) และอาจก่อให้เกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดได ้(Goyal, Gay & 
Lee, 2010; Segre, O’hara, Arndt, & Stuart, 2007)  

ภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด เป็นการเปล่ียนแปลงทางดา้นอารมณ์ ซ่ึงสามารถเกิดข้ึนไดต้ลอดเวลา
ตั้งแต่หลังคลอดบุตรจนกระทัง่ถึง 1 ปี ส่วนมากอาการจะพบได้บ่อยในช่วง 6 สัปดาห์หลังคลอด 
(Pearlstein, Howard, Salisbury, & Zlotnick, 2008) จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่าภาวะซึมเศร้า
หลงัคลอดตามความหมายของคอกส์ โฮลเดน และซาโกฟสก้ี (Cox, Holden, & Sagovsky,1987) ได้
อธิบายวา่ เป็นการเปล่ียนแปลงทางดา้นอารมณ์ท่ีมีผลต่อการแสดงออกทางดา้นร่างกาย และความรู้สึก
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นึกคิดในมารดาหลงัคลอด ได้แก่ มีความรู้สึกกลวั วิตกกงัวล ไม่มีความสุข รู้สึกเศร้า มีการต าหนิ
ตนเอง ร้องไห้ กระวนกระวาย นอนไม่หลบั และมีความรู้สึกอยากท าร้ายตนเอง ซ่ึงคอกส์และคณะ 
(Cox, et al., 1987) ไดศึ้กษาและพฒันาเคร่ืองมือเพื่อใชใ้นการประเมินภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด และมี
การน าไปใชอ้ยา่งแพร่หลายในการคดักรองภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด  

การเกิดภาวะซึมเศร้าหลังคลอด พบได้ทั้ งในแถบประเทศยุโรปและเอเชีย จากการศึกษา
อุบติัการณ์ของภาวะซึมเศร้าท่ีผ่านมา พบว่ามีความแตกต่างกนัจากวิธีการศึกษา เกณฑ์การวินิจฉัย   
การใช้แบบสอบถามและการก าหนดช่วงระยะเวลาหลงัคลอดแตกต่างกนั (กมลรัตน์ วชัราภรณ์ และ 

จารุรินทร์ ปิตานุพงศ์, 2546 ) โดยทัว่โลกพบมารดาหลงัคลอดประมาณร้อยละ 13 ท่ีมีภาวะซึมเศร้า
หลังคลอด (Friedman & Resnick, 2009) จากการศึกษาในประเทศแถบตะวนัตก ท่ีมีความเจริญ
ทางดา้นเศรษฐกิจแลว้ เช่น ประเทศองักฤษพบอุบติัการณ์ของการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดร้อยละ 
13 (Demirchyan, Petrosyan, & Armenian,  2014) ในประเทศท่ีก าลังพัฒนาในทวีปแอฟริกา เช่น 
ประเทศอียิปต์ พบอุบติัการณ์การเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดร้อยละ 49.50 (Mohammed, Mosalem, 
Mahfouz, & Abd ElHameed, 2014) และในทวปีเอเชีย เช่น ประเทศเนปาลพบอุบติัการณ์การเกิดภาวะ
ซึมเศร้าหลงัคลอดร้อยละ 4.90 ท่ี 5 ถึง 10 สัปดาห์หลงัคลอด (Ho-Yen, Bondevik, Eberhard-Gran, & 
Bjorvatn, 2006) ในประเทศจีนพบอุบติัการณ์ของการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดร้อยละ 10-20 (Li, 
Lu, Zhang, Wang, & Chen, 2011) ส่วนในประเทศไทยพบอุบติัการณ์การเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด
ร้อยละ 15 ท่ี 6 สัปดาห์หลงัคลอด (สายลม เกิดประเสริฐ, 2542) และจากการส ารวจภาวะซึมเศร้า   
หลังคลอดในประเทศไทยในมารดาหลังคลอดจ านวน 1,723 ราย พบอุบัติการณ์ภาวะซึมเศร้า          
หลังคลอดร้อยละ 8.40  (Panyayong, 2013) ส่วนภาวะซึมเศร้าหลังคลอดในมารดาคร้ังแรก                 
พบอุบติัการณ์การเกิด ดงัน้ี ในประเทศไอร์แลนด์ พบอุบติัการณ์ของภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้
เป็นมารดาคร้ังแรกร้อยละ 13.20 ท่ี 6 สัปดาห์หลงัคลอด และพบร้อยละ 9.80 ท่ี 12 สัปดาห์หลงัคลอด  
(Leahy-Warren, McCarthy, & Corcoran, 2011) ในประเทศจีนพบอุบัติการณ์การเกิดภาวะซึมเศร้า
หลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกร้อยละ 13.80 ท่ี 6 สัปดาห์หลงัคลอด (Gao, Chan, & Mao, 2009) 
ส าหรับประเทศไทยพบอุบติัการณ์การเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกร้อยละ 6 
ท่ี 6 สัปดาห์หลงัคลอด (พรทิพย ์วงศว์ิเศษศิริกุล, 2540) ซ่ึงจากการศึกษาภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดใน   
ผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกของพรทิพย ์วงศว์เิศษศิริกุล (2540) พบวา่เป็นการศึกษาในหลายปีท่ีผา่นมา ซ่ึง
ในปัจจุบนัประเทศไทยมีสภาพเศรษฐกิจ และสังคมท่ีเปล่ียนแปลงไป จากสังคมชนบทสู่สังคมเมือง                   
จากครอบครัวขยายไปเป็นครอบครัวเด่ียว ท าให้มารดาหลงัคลอดตอ้งรับภาระหลายด้าน และอาจ
ส่งผลใหเ้กิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดเพิ่มข้ึน (Goyal, Gay, & Lee, 2010)  
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จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่าภาวะซึมเศร้าหลังคลอดส่งผลกระทบต่อมารดา บุตร         
และครอบครัว (Meltzer-Brody, 2011) ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนกบัมารดา ไดแ้ก่ การเปล่ียนแปลงทางดา้น
อารมณ์ รู้สึกหมดหวงั สูญเสียการควบคุมตนเอง ไม่สามารถเผชิญกบัเหตุการณ์รุนแรงได ้มีความรู้สึก
อยากฆ่าตวัตาย (Chan, 2002) โดยพบว่ามารดาหลังคลอดท่ีมีภาวะซึมเศร้าหลังคลอดเส่ียงต่อการ     
ฆ่าตวัตายสูงถึงร้อยละ 20 (Lindah, Perarson, & Colpe, 2005) รวมไปถึงระยะเวลาในการเล้ียงบุตร
ดว้ยนมมารดาท่ีน้อยกว่า 6 สัปดาห์ (Henderson, Evan, Straton, Priest, & Hagan, 2003) นอกจากนั้น
มารดาท่ีมีภาวะซึมเศร้าหลังคลอดยงัส่งผลให้เกิดปัญหาต่างๆทางจิตในช่วงระยะเวลาถึง 5 ปี            
หลงัคลอด (Pitt, 1968)  

ผลกระทบต่อบุตร ไดแ้ก่ มารดามีความรู้สึกทางลบกบับุตร สัมพนัธภาพระหวา่งมารดากบับุตร
ไม่ดี (Field, 2010) มีการท าร้ายบุตร (Chan, 2002) ปฏิเสธไม่สนใจในการดูแลและปกป้องบุตร 
(Lowdermilk et al., 2012) มารดามีความยากล าบากในการสร้างความผูกพนักับบุตร (Zelkowitz & 
Milet, 2001) โดยเฉพาะในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกท่ีไม่มีประสบการณ์ในการเล้ียงบุตร รู้สึกเครียด      
มีความยากในการปรับบทบาทใหม่ (Gao et al., 2009)  ท าให้บุตรท่ีเติบโตมา มีปัญหาดา้นพฤติกรรม 
พฒันาการทางดา้นอารมณ์ และกระบวนการคิดบกพร่อง (Grace, Evindar, & Stewart, 2003) และยงั
พบว่าบุตรท่ีมารดามีภาวะซึมเศร้าหลังคลอด อายุตั้ งแต่ 1 ขวบข้ึนไป มีอารมณ์ เกร้ียวกราด                     
มีพฤติกรรมแยกตวั ไม่สนใจบุคคลรอบข้าง ไม่สามารถควบคุมพฤติกรรมตนเองได้ (Longsdon, 
Wisner, & Pinto-Foltz, 2006) และกลายเป็นเด็กท่ีมี ปัญหาทางด้านอารมณ์  และการเข้าสังคม         
(Herba et al., 2013)  

ผลกระทบต่อครอบครัว ภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดส่งผลต่อความสัมพนัธ์กบัคู่สมรส ซ่ึงมารดาท่ี
มีภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด จะมีความบกพร่องต่อการท าหนา้ท่ีภรรยา และส่งผลต่อสัมพนัธภาพภายใน
ครอบครัว (Cooper, Murray, Hoope, & West, 1996) จากการศึกษามารดาท่ีมีภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด 
พบวา่จะเกิดภาวะซึมเศร้าในคู่สมรส ท่ีระยะเวลา 4 สัปดาห์ และ 8 สัปดาห์ หลงัคลอด ซ่ึงพบร้อยละ 
19.60 และร้อยละ 4.70 ตามล าดบั (Zelkowitz, & Milet, 2001) และมารดาท่ีมีภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด 
ยงัสามารถท านายการเกิดภาวะซึมเศร้าในคู่สมรสไดถึ้งร้อยละ 24-50 (Goodman, 2004) 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่าปัจจยัทางด้านจิตสังคม มีความสัมพนัธ์กบัการเกิดภาวะ
ซึมเศร้าหลงัคลอด ไดแ้ก่ สถานะทางดา้นเศรษฐกิจและสังคม สถานภาพสมรส การไม่ไดว้างแผนการ
ตั้งครรภห์รือการตั้งครรภท่ี์ไม่ตอ้งการ ภาวะซึมเศร้าในระหวา่งตั้งครรภ ์ภาวะเครียดจากการดูแลบุตร 
ภาวะเครียดในชีวิต การสนบัสนุนทางดา้นสังคม ความวิตกกงัวลในระหวา่งการตั้งครรภ ์สัมพนัธภาพ
ระหวา่งคู่สมรส มีประวติัโรคซึมเศร้าก่อนตั้งครรภ ์ลกัษณะพื้นฐานอารมณ์ของบุตร ภาวะอารมณ์เศร้า
ของมารดาหลงัคลอด และความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง (Beck, 2001) นอกจากน้ียงัมีการศึกษาท่ีพบวา่
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ทศันคติการเป็นมารดามีความสัมพนัธ์ต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดเช่นเดียวกนั (Sockol et al., 
2014)  

ส าหรับการศึกษาในประเทศไทยท่ีเก่ียวกับภาวะซึมเศร้าหลังคลอด พบว่าปัจจัยทางด้าน          
จิตสั งคม ท่ี มีความสัมพัน ธ์ ต่อการเกิดภาวะซึมเศ ร้าหลังคลอดในผู ้ท่ี เป็นมารดาค ร้ังแรก                          
คือ สัมพันธภาพระหว่างคู่สมรส ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง และการสนับสนุนทางสังคม                  
(พรทิพย ์วงศ์วิเศษศิริกุล, 2540) นอกจากน้ียงัมีการศึกษาของสายลม เกิดประเสริฐ (2542) พบว่า
รายไดข้องครอบครัว ความพึงพอใจในคู่สมรส การเบิกค่ารักษาพยาบาล ประวติัสุขภาพจิตในอดีต 
จ านวนบุตร และแรงสนับสนุนจากคู่สมรส มีความสัมพนัธ์ต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด และ
การศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อสุขภาพจิตของหญิงหลงัคลอด พบวา่ระดบัการศึกษา ปัญหาสุขภาพของบุตร 
จ านวนคร้ังในการคลอดบุตร ความรู้เก่ียวกบัการปฏิบติัตนหลงัคลอด และบุคคลท่ีมารดาหลงัคลอด
อาศยัอยู่ดว้ย (วรรณา คงสุริยะนาวิน, เบญจวรรณ คุณรัตนาภรณ์ และกิติรัตน์ เตชะไตรศกัด์ิ, 2553)   
ซ่ึงปัจจยัเหล่าน้ีมีผลต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด ดงันั้นในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัจึงสนใจศึกษา
ปัจจยัทางดา้นจิตสังคม คือ ทศันคติการเป็นมารดา ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง และการสนบัสนุนทาง
สังคม ต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรก เน่ืองจากปัจจยัดงักล่าวเป็นปัจจยัท่ี
เกิดข้ึนในช่วงระยะเวลาหลงัคลอด และเป็นปัจจยัท่ีสามารถปรับเปล่ียนและพฒันาได ้อีกทั้งทศันคติ
การเป็นมารดา เป็นปัจจยัท่ีมีการศึกษาในต่างประเทศ และยงัไม่พบการศึกษาในประเทศไทย ท่ีคาดวา่
น่าจะมีความสัมพนัธ์และสามารถท านายการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดในบริบทและสังคมประเทศ
ไทย 

ทัศนคติการเป็นมารดา เป็นความ รู้สึกนึกคิด ความเช่ือเก่ียวกับการเป็นแม่ ท่ี มีความ
เฉพาะเจาะจงกบักระบวนการคิด การแสดงออก และตอบสนองต่อบุคคล ส่ิงของ หรือสถานการณ์นั้น
ในทางบวกหรือทางลบ เป็นการศึกษาของซอกกอลและคณะ (Sockol et al., 2014) ในผูท่ี้เป็นมารดา
คร้ังแรกทั้ งในระยะตั้ งครรภ์และหลังคลอด ซ่ึงทัศนคติการเป็นมารดาเป็นความเช่ือเก่ียวกับ
กระบวนการคิด โดยมีความเช่ือใน 3 องค์ประกอบคือ 1) ความเช่ือเก่ียวกบัการตดัสินจากบุคคลอ่ืน 
(beliefs related to others’ judgments)  เป็นการรับ รู้ของบุคคลจากการประเมินจากบุคคล อ่ืน                  
2) ความเช่ือเก่ียวกบับทบาทหนา้ท่ีของมารดา (beliefs related to maternal responsibility) เป็นการรับรู้ 
ตระหนกัถึงบทบาทหน้าท่ีของตนในการดูแลบุตร และ3) ความเช่ือเก่ียวกบับทบาทมารดาตามความ
นึกคิด (beliefs related to maternal role idealization) เป็นผลจากกระบวนการคิดท่ีมีการคาดการณ์ต่อ
ส่ิงใดส่ิงหน่ึงหรือสถานการณ์ใดสถานการณ์หน่ึงท่ีมากเกินไป ซ่ึงทศันคติการเป็นมารดาประยุกตม์า
จากทฤษฎีรูปแบบทางปัญญา (cognitive model) ของเบ็ค (Beck, 1967, 1976) ท่ีกล่าววา่กระบวนการ
คิดมีความสัมพนัธ์กบัเหตุการณ์ท่ีไดเ้ผชิญหรือภาวะวิกฤติในชีวิต  มีการรับรู้ดา้นอารมณ์ และการรับรู้
ประสบการณ์ในทางลบ หรือการได้รับการกระตุน้จากเหตุการณ์ทั้งภายในและภายนอกท่ีมีผลต่อ
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กระบวนการรับรู้ และมีการตอบสนองดา้นอารมณ์ท่ีไม่เหมาะสม โดยลกัษณะกระบวนการคิดของ  
แต่ละบุคคลจะมีความแตกต่างกนัจากการเผชิญเหตุการณ์ทางลบในแต่ละสถานการณ์ท่ีไม่เหมือนกนั 
โดยมารดาท่ีมีประสบการณ์ความเครียดในระหว่างการตั้งครรภ์และช่วงแรกของการปรับตวัต่อการ
เป็นมารดาจะมีการตอบสนองดา้นอารมณ์ท่ีไม่เหมาะสมในเหตุการณ์นั้นๆ โดยเฉพาะผูท่ี้เป็นมารดา
คร้ังแรกท่ียงัไม่มีประสบการณ์ในการเล้ียงดูบุตร ตอ้งเผชิญกบัเหตุการณ์ท่ีไม่สามารถคาดเดาและไม่
สามารถควบคุมต่อการเกิดเหตุการณ์ทางลบได้ เช่น ในช่วงระยะเวลาท่ีบุตรร้องไห้ มารดาจะมี
ความรู้สึกทางลบต่อการเกิดเหตุการณ์นั้นๆ เป็นตน้ ซ่ึงผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกอาจมีการปรับตวัต่อการ
เป็นมารดา ไม่เคยมีประสบการณ์และทกัษะในการเป็นมารดามาก่อน ส่งผลให้การท าหน้าท่ีมารดา
บกพร่อง (Bencosme, 2005) อาจส่งผลต่อทศันคติในการเป็นมารดา จากการศึกษาพบวา่ทศันคติการ
เป็นมารดาในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกมีความสัมพันธ์ต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าหลังคลอดอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติ (r= .41, p < .001) จากการศึกษาดังกล่าว ผูว้ิจยัเห็นว่าทัศนคติการเป็นมารดามี
ความส าคญัต่อการท าหน้าท่ีของมารดา โดยเฉพาะในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรก ท่ียงัไม่มีทกัษะและ
ประสบการณ์ในการเล้ียงบุตร อาจเกิดทศันคติทางลบต่อการเป็นมารดา ส่งผลให้ทศันคติการเป็น
มารดาเปล่ียนแปลงไป   

ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองเป็นการยอมรับตนเอง เคารพตนเอง และเห็นค่าในตนเอง 
(Rosenberg, 1965) ซ่ึงเป็นปัจจัยพื้นฐานของแต่ละบุคคลในการเผชิญปัญหาในการด ารงชีวิต  
ประจ าวนั ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองเป็นกระบวนการของการเรียนรู้ตลอดชีวติ เกิดจากปฏิสัมพนัธ์
ระหวา่งบุคคลกบัส่ิงแวดลอ้มและสังคมรอบๆตวั โดยมีจุดเร่ิมตน้จากภายในครอบครัว (Barry, 1989) 
ส่ิงแวดลอ้มท่ีมีอิทธิพลต่อความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ไดแ้ก่ สามี บิดา มารดา ญาติ เพื่อน เม่ือบุคคล
ไดรั้บการยอมรับจากบุคคลเหล่าน้ี จะท าให้ตนเองรู้สึกมีคุณค่าในตนเองเพิ่มข้ึน มารดาหลงัคลอดท่ีมี
ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองอยู่ในระดับต ่า พบว่าเส่ียงต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าหลังคลอดได้ใน
ระดับสูง (Hall, Kotch, Browne, & Rayens, 1996 ) และมีความสัมพันธ์ต่อการเกิดภาวะซึมเศร้า       
หลงัคลอด (Beck, 2001) ทั้งน้ีมารดาหลงัคลอดตอ้งเผชิญกบัเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนช่วงก่อนคลอด ความ
กดดนัและความเครียดต่างๆ รวมไปถึงการปรับบทบาทใหม่ ซ่ึงส่งผลให้ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง
ลดลง (Pearlin, Lieberman, Menaghan, & Mullan, 1981) มารดาท่ีมีความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองสูง
ตั้งแต่ในช่วงตั้งครรภ์ มีการยอมรับการตั้งครรภ์และคาดหวงัต่อการเป็นมารดา จะสามารถเขา้สู่การ
เป็นมารดาไดง่้ายกว่ามารดาท่ีมีความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองต ่า ดงัการศึกษาของพูลเพิ่ม (Poolperm, 
2001) ท่ี ศึกษาในสตรีตั้ งครรภ์คร้ังแรกจ านวน 180 ราย พบว่าความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองมี
ความสัมพันธ์กับการปรับตัวต่อบทบาทหน้าท่ีของการเป็นมารดาในระยะตั้ งครรภ์ และมี
ความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองในระยะหลงัคลอด โดยเฉพาะในผูท่ี้เป็นมารดา
คร้ังแรกท่ีไม่ไดรั้บการสนบัสนุนจากบุคคลรอบขา้ง พบวา่ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองอยูใ่นระดบัต ่า
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เม่ือเทียบกบัผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกท่ีไดรั้บการสนบัสนุนจากบุคคลรอบขา้ง (Copeland & Harbaugh, 
2010) จากการศึกษาของพรทิพย ์วงศ์วิเศษศิริกุล (2540) ในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกพบว่าความรู้สึกมี
คุณค่าในตนเองมีความสัมพนัธ์ทางลบต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ    
(r = -.36, p < .001)  

การสนบัสนุนทางสังคม ตามแนวคิดของเฮา้ส์ (House, 1981) หมายถึง การท่ีบุคคลไดรั้บการ
ดูแลช่วยเหลือและการตอบสนองจากบุคคลรอบขา้ง ในการสนบัสนุนดา้นอารมณ์ การสนบัสนุนดา้น
ขอ้มูลข่าวสาร การสนบัสนุนดา้นการประเมินค่า และการสนบัสนุนดา้นทรัพยากร ซ่ึงผูท่ี้เป็นมารดา
คร้ังแรก ตอ้งการการสนบัสนุนจากบุคคลในครอบครัว เช่น สามีหรือมารดาของตน เป็นตน้ ในการ
ช่วยเหลือดูแลบุตร รวมทั้งการไดรั้บขอ้มูลท่ีเป็นประโยชน์จากบุคลากรทางการแพทย ์ เพื่อเพิ่มความรู้
และความมัน่ใจในการเป็นมารดาและการดูแลบุตรเพิ่มข้ึน (Leahy-Warren, 2007) มารดาท่ีไม่ไดรั้บ
การสนับสนุนทางสังคม โดยเฉพาะผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกมีโอกาสเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดได้
มากกว่ามารดาท่ีได้รับการสนับสนุนทางสังคมในทุกๆด้าน (Negron, Martin, Almong, Balbierz, & 
Howell, 2013)  และมารดาท่ีไม่ไดรั้บการสนบัสนุนทางสังคมในระยะตั้งครรภ์และหลงัคลอด ส่งผล
ต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดไดม้ากข้ึน ซ่ึงจะเกิดข้ึนมากในช่วงระยะ 6 สัปดาห์หลงัคลอด (Xie, 
He, Koszycki, Walker, & Wen, 2009) จากการศึกษาการสนับสนุนทางสังคมในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ัง
แรก จ านวน 410 ราย พบว่าการสนบัสนุนทางสังคมมีความสัมพนัธ์ทางลบต่อการเกิดภาวะซึมเศร้า
หลังคลอดอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (r = -.43, p < .001) (Leahy-Warren et al., 2011a) เช่นเดียวกับ
การศึกษาในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกในประเทศไทยของพรทิพย ์วงศว์เิศษศิริกุล (2540) และพรรณพิไล 
ศรีอาภรณ์ และคณะ (2558) พบว่าการสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพนัธ์ทางลบต่อการเกิดภาวะ
ซึมเศร้าหลงัคลอดอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (r = -.26, p < .001) และ (r = -.23, p < .05) ตามล าดบั 

จะเห็นได้ว่ามารดาท่ีมีภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด ส่งผลกระทบต่อมารดา บุตร และครอบครัว    
จากการศึกษาท่ีผ่านมาทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศพบว่ามีหลายปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการเกิด
ภาวะซึมเศร้าหลงัคลอด ซ่ึงการศึกษาภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกท่ีผ่านมาของ
พรทิพย ์วงศ์วิเศษศิริกุล (2540) พบว่าความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองมีความสัมพนัธ์ต่อการเกิดภาวะ
ซึมเศร้าหลงัคลอด เน่ืองจากผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกมีการปรับตวัต่อบทบาทใหม่ ไม่เคยมีประสบการณ์
ในการเป็นมารดา และขาดความมัน่ใจในการดูแลบุตร ส่งผลใหค้วามรู้สึกมีคุณค่าในตนเองลดลง และ
พบว่ามารดาหลงัคลอดท่ีไม่ได้รับการสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพนัธ์ทางลบต่อการเกิดภาวะ
ซึมเศร้าหลงัคลอดเช่นเดียวกนั (พรรณพิไล ศรีอาภรณ์ และคณะ, 2558) นอกจากน้ีการศึกษาภาวะ
ซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกในกลุ่มประเทศตะวนัตก พบวา่ทศันคติการเป็นมารดามี
ความเก่ียวข้องกับการเกิดภาวะซึมเศร้าหลังคลอด โดยการศึกษาท่ีผ่านมาเป็นเพียงการศึกษาหา
ความสัมพันธ์ ซ่ึงยงัไม่พบการศึกษาปัจจัยเชิงท านาย ดังนั้ นผู ้วิจ ัยในฐานะพยาบาลผดุงครรภ ์              
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ได้มองเห็นความส าคญัของการน าปัจจยัเหล่าน้ีมาศึกษาความสามารถในการท านายภาวะซึมเศร้า   
หลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรก ซ่ึงผลท่ีไดจ้ากการศึกษาในคร้ังน้ีคาดว่าจะสามารถน าไปสู่การ
ส่งเสริมทัศนคติการเป็นมารดา การสนับสนุนทางสังคม และเพิ่มความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง            
เพื่อป้องกนัการเกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกต่อไป 

 
วตัถุประสงค์กำรวจัิย 

 
1.     เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่าง ทศันคติการเป็นมารดา ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง      

การสนบัสนุนทางสังคม และภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรก 
2.    เพื่อศึกษาอ านาจการท านายของ ทัศนคติการเป็นมารดา ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง       

การสนบัสนุนทางสังคม และภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรก 
 
ค ำถำมกำรวจัิย  

 
1.     ทศันคติการเป็นมารดา ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง การสนบัสนุนทางสังคม และภาวะ

ซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกมีความสัมพนัธ์กนัหรือไม่ อยา่งไร 
2.    ทัศนคติการเป็นมารดา ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง และการสนับสนุนทางสังคม     

สามารถท านายภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดในผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรกไดห้รือไม่ อยา่งไร 
    
นิยำมศัพท์ 

 
ปัจจัยท ำนำยภำวะซึมเศร้ำหลังคลอด หมายถึง ส่ิงท่ีมีอิทธิพลต่อการเปล่ียนแปลงทางด้าน

อารมณ์ท่ีท าให้เกิดภาวะซึมเศร้าหลงัคลอดของผูท่ี้เป็นมารดาคร้ังแรก จากการทบทวนวรรณกรรมคาด
ว่าปัจจัยท่ีน่าจะสามารถท านายการเกิดภาวะซึมเศร้าหลังคลอด ได้แก่ ทัศนคติการเป็นมารดา 
ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง และการสนบัสนุนทางสังคม  

ทัศนคติกำรเป็นมำรดำ หมายถึง ความรู้สึกนึกคิด ความเช่ือเก่ียวกับการเป็นแม่ท่ีมีความ
เฉพาะเจาะจงกบักระบวนการคิด เก่ียวกบัการเป็นแม่ ประเมินโดยใช้แบบสอบถามทศันคติการเป็น
มารดา (Attitudes Toward Motherhood Scale) ของซอกกอล และคณะ (Sockol et al., 2014) ฉบับ
ภาษาไทย แปลโดย อกัษราณฐั ภกัดีสมยั, พรรณพิไล ศรีอาภรณ์ และปิยะนุช ชูโต  
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ควำมรู้สึกมีคุณค่ำในตนเอง หมายถึง การยอมรับตนเอง เคารพตนเอง และเห็นค่าในตนเอง 
ประเมินโดยใชแ้บบวดัความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง (The Self-Esteem Scale) ท่ีสร้างโดย โรเซนเบอร์ก 
(Rosenberg, 1965) แปลเป็นภาษาไทยและดดัแปลงโดย จิราวรรณ นิรมิตภาษ (2551)  

กำรสนับสนุนทำงสังคม หมายถึง การท่ีมารดาหลงัคลอดคร้ังแรกไดรั้บการช่วยเหลือจากบุคคล
รอบขา้ง ไดแ้ก่ สามี ครอบครัว เพื่อน และบุคลากรทางดา้นสุขภาพ โดยไดรั้บการสนบัสนุนทั้ง 4 ดา้น 
ตามแนวคิดของเฮาส์ (House, 1981) ได้แก่ การสนับสนุนด้านอารมณ์ การสนับสนุน ด้านข้อมูล
ข่าวสาร การสนับสนุนด้านการประเมินค่า และการสนับสนุนด้านทรัพยากร ประเมินจากแบบ
ประเมินการสนบัสนุนทางสังคมของมารดาหลงัคลอดของนลินี สิทธิบุญมา, กรรณิการ์  กนัธะรักษา 
และ บงัอร ศุภวทิิตพฒันา (2557)  

ภำวะซึมเศร้ำหลงัคลอด หมายถึง การเปล่ียนแปลงทางดา้นอารมณ์ท่ีมีผลต่อการแสดงออกดา้น
ร่างกาย ความรู้สึกนึกคิด ในมารดาหลังคลอด ประเมินได้จากแบบประเมิน Edinburgh Postnatal 
Depression Scale (EPDS) ของคอกส์ และคณะ (Cox et al., 1987) แปลเป็นภาษาไทยโดยปิตานุพงศ์, 
เลียบส่ือตระกลู และ วทิยานนท ์(Pitanupong, Liabsuetrakul, & Vittayanont, 2007) 

ผู้ที่เป็นมำรดำคร้ังแรก หมายถึง หญิงภายหลงัคลอดบุตรคนแรก 6 สัปดาห์ท่ีมาใชบ้ริการตรวจ
สุขภาพหลงัคลอด  
 
 

 
 


