
บทที่  1 
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
 
การฝากครรภมีความสําคัญมากสําหรับมารดาและทารก เพราะจุดมุงหมายในการฝากครรภ

นั้น เพื่อใหแนใจวามารดาและทารกในครรภมีสุขภาพดี แข็งแรงตลอดการตั้งครรภ นอกจากนี้
แพทยเจาของไขยังจะวินิจฉัยภาวะเส่ียงและผลลัพธอันไมพึงประสงคท่ีอาจเกิดข้ึนตอมารดาและ
บุตรในครรภ(Villar J, 1997) ระหวางการตั้งครรภและการคลอด เชน การตายของมารดา (Golding 
J.,1989) การตายของทารก การเกิดภาวะแทรกซอนตางๆเปนตน และหากมีปญหาหรือส่ิงผิดปกติ
เกิดข้ึนในระหวางการต้ังครรภ มารดาจะไดรีบปรึกษาแพทยและเขารับการรักษาไดทันทวงทีใน
หลายประเทศการฝากครรภมีแนวโนมเพิ่มสูงข้ึนเชนในแถบเอเชีย เชนประเทศอินโดนีเชีย แถบคา
ริเบียน และลาตินอเมริกา แตกลับพบการฝากครรภมีแนวโนมลดลงในกลุมประเทศท่ีตั้งอยูทาง
ตอนใตของทะเลทรายซาฮาราในทวีปแอฟริกา(WHO,2005)การฝากครรภคร้ังแรกอาจเร่ิมท่ีอายุ
ครรภไมเกิน 3 เดือนหรือไมเกิน12 สัปดาหหากมาฝากครรภคร้ังแรกลาชาอาจทําใหเกิดผลลัพธอัน
ไมพึงประสงคหลายประการเชน การตายของมารดา การตายของทารกต้ังแตในครรภ เด็กแรก
คลอดนํ้าหนักต่ํากวาเกณฑ และการคลอดกอนกําหนดเปนตนนอกจากน้ีผูปวยอาจเสียโอกาสใน
การไดรับการฉีดวัคซีนปองกันโรค การไดรับการเสริมธาตุเหล็ก การไดรับการใหสุขศึกษาเกี่ยวกับ
การบริโภค การตรวจคัดกรองโรคธาลัสซีเมีย การตรวจอัลตราซาวนเปนตน 

ประเทศไทยมีอัตราหญิงต้ังครรภรายใหมท่ีมาฝากครรภลาชาป 2552 รอยละ 60.67 และป 
2553 รอยละ 57.61 (ระบบรายงานเฉพาะกิจ โรงพยาบาลสายใยรักแหงครอบครัว, 2554) มี
แนวโนมลดลงเพียงเล็กนอย และเม่ือเปรียบเทียบกับขอมูลระดับศูนยอนามัยท่ี 10 จังหวัดเชียงใหม
ประกอบดวยจังหวัดเชียงใหม เชียงราย ลําพูน ลําปาง พะเยา แมฮองสอน แพรและนาน พบวาอัตรา
หญิงต้ังครรภรายใหมท่ีมาฝากครรภลาชาป 2552 รอยละ 53.85 และป 2553 รอยละ 38.30 (ระบบ
รายงานเฉพาะกิจ โรงพยาบาลสายใยรักแหงครอบครัว, 2554) มีแนวโนมตํ่าวาระดับประเทศและมี
แนวโนมลดลง แตเม่ือเทียบกับผลการดําเนินงานของโรงพยาบาลลําพูน กลับพบอัตราหญิงต้ังครรภ
รายใหมท่ีมาฝากครรภลาชา ป 2552 รอยละ 57 (n=333) ป 2553 รอยละ 59 (n=260) สูงกวาระดับ
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ศูนยอนามัยท่ี 10 ท้ังสองป และใกลเคียงกับระดับประเทศ เปาหมายของกระทรวงสาธารณสุข
กําหนดใหอัตราหญิงต้ังครรภรายใหมท่ีมาฝากครรภคร้ังแรกอายุครรภนอยกวาหรือเทากับ12
สัปดาหใหมากกวารอยละ 90 และไดมีการติดตามและประเมินผลการดําเนินงานอยางตอเนื่องทุกป
นอกจากนี้ยังรณรงคใหขอมูลท่ีสําคัญเกี่ยวกับการฝากครรภแตเนิ่นๆวาสามารถปองกันผลลัพธอัน
ไมพึงประสงคไดหลายประการเชนการตายของมารดา การตายเนื่องจากการตั้งครรภ เด็กแรกคลอด
น้ําหนักตํ่ากวาเกณฑ และการคลอดกอนกําหนด แตก็ยังพบวาผลการดําเนินงานยังไมเปนไปตาม
เปาหมายท่ีกําหนดไว 

มีการศึกษาท่ีแสดงใหเห็นวาปจจัยดานประชากรศาสตรเชน อายุ สถานะภาพ สิทธิการ
รักษา และการศึกษาเปนตน วามีความสัมพันธกับการฝากครรภลาชา การศึกษาของแอฟเฟทแม็ค
คาวบิน ป 2000มี อัลเดอรเลียสเทน ป 2007 ลี ทุย ทิ เทร่ียนและจอรจ รูบินป 2006 พบวาหญิง
ตั้งครรภท่ีเปนวัยรุนมีความสัมพันธกับการฝากครรภลาชาสวน อีไมล คูเปคและคณะทําการศึกษา
ในป 2002 พบวาอายุของหญิงต้ังครรภมีความสัมพันธกับการฝากครรภลาชานอกจากนี้หญิง
ตั้งครรภท่ีไมไดแตงงานก็มีความสัมพันธกับการฝากครรภลาชาเชนกันซ่ึงแอฟเฟทแม็คคาวบินได
ศึกษาไว ดานคริสเตียน แอล.เอ็ม.โจเซฟศึกษาในป 1989พบวาหญิงต้ังครรภท่ีไมมีหลักประกัน
สุขภาพและการศึกษานอยกวา 12 ป มีความสัมพันธกับการฝากครรภลาชาเชนเดียวกับการศึกษา
ของ มี อัลเดอรเลียสเทน(McCaw-Binns A, 1995),(Alderliesren M, 2007), ( Lie ThuyThi Trinh, 
2006), (Kupek E, 2002), (Joseph CL,1989) 

ดานพฤติกรรมเชนพฤติกรรมการสูบบุหร่ีพบวามีการศึกษาของอีไมล คูเปคพบวาหญิง
ตั้งครรภท่ีมีการสูบบุหรี่มีความสัมพันธตอการฝากครรภลาชา (Kupek E, 2002) และการศึกษาของ
ลี ทุย ทิ เทร่ียนและจอรจ รูบินพบวาหญิงตั้งครรภท่ีสูบบุหร่ีอยางหนักมีความสัมพันธตอการฝาก
ครรภลาชา, (Lie ThuyThi Trinh, 2006) 

ดานส่ิงแวดลอมและสังคมเชน  ชาติพันธ  สถานพยาบาลสําหรับการฝากครรภ 
สถานพยาบาลสําหรับการคลอดบุตรเปนตน การศึกษาของอีไมล คูเปคและคณะ พบวาชาติพันธ
ของหญิงต้ังครรภ ชนิดของสถานพยาบาลสําหรับการฝากครรภ การวางแผนการฝากครรภ และ
สถานพยาบาลสําหรับการคลอดบุตร มีความสัมพันธตอการฝากครรภลาชา (Kupek E, 2002) และ
โมนิกา อาคินยิ ศึกษาพบวาหญิงต้ังครรภท่ีมีสถานะทางเศรษฐกิจและสังคมท่ีดีมีผลตอการฝาก
ครรภ นอกจากนี้ยังพบวา และความเทาเทียมกันในสังคมของหญิงตั้งครรภมีผลตอการฝากครรภ
ลาชาเชนกัน (AkinyiMagadi M, 2000) 

ดานประวัติความเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึนขณะต้ังครรภและการคลอดในอดีตนั้นมีการของแอฟ
เฟทแม็คคาวบิน ท่ีแสดงใหเห็นวาหญิงต้ังครรภท่ีมีการตั้งครรภมาแลวหลายคร้ังมีความสัมพันธกับ
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การฝากครรภลาชา(McCaw-Binns A, 1995) สวนการศึกษาของ ลี ทุย ทิ เทร่ียนและจอรจ รูบิน 
พบวาหญิงต้ังครรภท่ีตั้งครรภมาแลวมากกวา 3 คร้ัง มีความสัมพันธกับการฝากครรภลาชา         
(Lie ThuyThi Trinh, 2006) 

กรมประชาสัมพันธกระทรวงสาธารณสุขไดแถลงถึงสาเหตุสําคัญท่ีหญิงต้ังครรภสวนใหญ
มาฝากครรภคร้ังแรกหลังอายุครรภมากกวา 12 สัปดาห มีหลายประการอาทิหญิงต้ังครรภมีความ
เขาใจวาตองรอใหลูกดิ้นกอนแลวคอยฝากครรภ นอกจากนั้นยังพบวาหญิงต้ังครรภท่ีเปนวัยรุนและ
มีอายุมาก มักมีความอาย ไมกลาฝากครรภ (กรมประชาสัมพันธ, 2553)  

ดังนั้นผูศึกษาจึงมีความสนใจศึกษาปจจัยท่ีสัมพันธตอการฝากครรภลาชา ไดแกปจจัยดาน
ประชากรศาสตร ดานพฤติกรรม ดานส่ิงแวดลอม ดานเศรษฐกิจและสังคม และประวัติการตั้งครรภ
ในอดีต ในหญิงต้ังครรภท่ีมารับบริการ ณ โรงพยาบาลลําพูน โดยการศึกษาคร้ังนี้ไดศึกษาปจจัยใน
หญิงต้ังครรภท่ีมาฝากครรภปกติและสาเหตุการมาฝากครรภลาชาควบคูไปดวยเคร่ืองมือท่ีใชใน
การศึกษาเปนแบบสอบถามโดยการสัมภาษณในหญิงต้ังครรภท่ีมาฝากครรภในชวงเดือน มกราคม 
– มีนาคม 2554 โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาท่ีสัมพันธตอการฝากครรภลาชา ในหญิงต้ังครรภท่ีมา
รับบริการ ณ โรงพยาบาลลําพูน ผูศึกษาคาดหวังวาการศึกษานี้สามารถนํามาใชเปนขอมูลพื้นฐาน
เพื่อนําไปสูการวางแผนแกปญหาการฝากครรภลาชาไดอยางตรงประเด็น ท้ังในระดับจังหวัด 
ภูมิภาค และประเทศตอไป 
 
วัตถุประสงคการศึกษา 

 
เพื่อศึกษาปจจัยท่ีสัมพันธตอการฝากครรภลาชาในหญิงต้ังครรภท่ีมารับบริการ ณ 

โรงพยาบาลลําพูน 
 

ขอบเขตการศึกษา 
  

การศึกษาคร้ังนี้ เปนการศึกษาภาคตัดขวาง (Analytical Cross-sectionalStudy) เพื่อศึกษาถึง
ปจจัยท่ีสัมพันธตอการฝากครรภลาชาในหญิงต้ังครรภท่ีมารับบริการ ณ โรงพยาบาลลําพูนเทานั้น
โดยการศึกษาคร้ังนี้ไดศึกษาปจจัยในหญิงต้ังครรภท่ีมาฝากครรภปกติควบคูไปดวย  
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นิยามศัพทเฉพาะ 
 

1. การฝากครรภปกติหมายถึง หญิงต้ังครรภมาฝากครรภคร้ังแรกขณะท่ีอายุครรภนอยกวา
หรือเทากับ12 สัปดาห 

2. การฝากครรภลาชาหมายถึงหญิงต้ังครรภมาฝากครรภคร้ังแรกขณะท่ีอายุครรภมากกวา 
12 สัปดาห 

3. ปจจัยดานประชากรศาสตรหมายถึง  อายุ  เขตท่ีอยูอาศัยการศึกษา  จํานวนบุตร 
สถานภาพสมรส สิทธิการรักษาพยาบาล 

4. ปจจัยดานพฤติกรรมหมายถึง พฤติกรรมการสูบบุหร่ีพฤติกรรมการดื่มเคร่ืองดื่ม
แอลกอฮอลพฤติกรรมการใชสารเสพติดการทราบวาฝากครรภเม่ืออายุครรภ ≥12 สัปดาหการทราบ
ผลกระทบการฝากครรภลาชา ความไมสุขสบายขณะต้ังครรภ ความไมพรอมในการตั้งครรภ และ
พฤติกรรมการแสวงหาการรักษาเม่ือเจ็บปวย 

5. ปจจัยดานส่ิงแวดลอมหมายถึง ผูสนับสนุนคาใชจายผูใหคําปรึกษาเร่ืองการดูแลตัวเอง
สถานบริการฝากครรภคร้ังแรกอุปสรรคเร่ืองระยะทางอุปสรรคเร่ืองความไมสะดวกในการเดินทาง
ความพึงพอใจตอบริการของโรงพยาบาลเช้ือชาติ/สัญชาติและการรับรูขอมูลจากส่ือโฆษณา 

6. ปจจัยดานเศรษฐกิจและสังคมหมายถึง ปญหาคาใชจายในการฝากครรภอาชีพรายไดตอ
เดือน แนวโนมรายไดภายใน 1 ปจํานวนสมาชิกในครอบครัวรายไดครัวเรือนและแนวโนมรายได
ครัวเรือนภายใน 1 ป 

7. ปจจัยดานประวัติการต้ังครรภและการคลอดในอดีตหมายถึงประวัติการตั้งครรภ 
ประวัติการตั้งครรภท่ีมีชีวิตประวัติความเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึนขณะต้ังครรภและการคลอดในอดีต 

8. การมีงานทําหมายถึง หญิงต้ังครรภท่ีประกอบอาชีพรับจางท่ัวไป รับจางประจําท้ังใน
และนอกเครือนิคมอุตสาหกรรมลําพูน เกษตรกรรม หรือประกอบกิจการสวนตัว  

9. การไมมีงานทําหมายถึงหญิงต้ังครรภท่ีเปน นักเรียน นักศึกษา หรือแมบาน 
10.  การมีรายไดหมายถึงมีรายไดตั้งแต 1 บาทข้ึนไป 

 
ประโยชนท่ีจะไดรับจากการศึกษา 

 
เพื่อทราบปจจัยท่ีสัมพันธตอการฝากครรภลาชาในหญิงต้ังครรภท่ีมารับบริการ ณ 

โรงพยาบาลลําพูน และใชเปนขอมูลในการสรางยุทธศาสตรในการแกปญหาเร่ืองการฝากครรภ
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ลาชาใหสัมพันธกับสภาพปญหา สังคม วัฒนธรรม คานิยม ตามบริบทของจังหวัดลําพูน และหรือ
จังหวัดท่ีมีบริบทเหมือนหรือคลายกับจังหวัดลําพูนตอไป 
 


