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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 

งานอนามัยแมและเด็ก เปนงานท่ีเกี่ยวของกับการสงเสริมสุขภาพอนามัยของสตรีระยะ
กอนคลอด คลอดและหลังคลอด ใหมีสุขภาพอนามัยสมบูรณ ใหไดรับบริการอนามัยแมและเด็ก
อยางเพียงพอและท่ัวถึง เพื่อใหกลุมเปาหมายมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ดังนั้น กระทรวงสาธารณสุขจึงได
กําหนดเปาหมายการดําเนินงานอนามัยแมและเด็ก ตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ 
ฉบับท่ี 9 (พ.ศ. 2545 – 2549) และตอมาจนถึงปจจุบัน โดยเนนนโยบายพัฒนางานอนามัยแมและ
เด็กอยางตอเนื่อง และเนนคุณภาพและประสิทธิภาพของงานบริการอนามัยแมและเด็กต้ังแตในชวง
แตงงาน ชวงต้ังครรภ และหลังคลอด โดยคํานึงถึงการบริการท่ีครอบคลุมท่ัวถึงและเปนธรรม ซ่ึง
ในการดําเนินงานอนามัยแมและเด็ก กลุมมารดาหลังคลอดถือเปนกลุมเปาหมายสําคัญกลุมหนึ่งท่ี
ตองไดรับการดูแลจากเจาหนาท่ีสาธารณสุข เพื่อลดอัตราการเสียชีวิตของมารดาหลังคลอด (กองสุข
ศึกษา กระทรวงสาธารณสุข, 2545) ซ่ึงดัชนีช้ีวัดแสดงถึงสถานะสุขภาพของกลุมแมและเด็ก ดาน
มารดาหลังคลอดคือ สัดสวนการไดรับการดูแลหลังคลอดครบตามเกณฑ ไมนอยกวารอยละ 70 
จากการดําเนินงานอนามัยแมและเด็กท่ีผานมาของประเทศไทยพบวา กิจกรรมใหบริการดูแลมารดา
หลังคลอดมีอัตราตํ่ากวาเปาหมายท่ีกําหนดไว คือ อัตราการไดรับการดูแลของมารดาหลังคลอด
ครบ 2 คร้ัง ตามเกณฑ เทากัน 61.3 % (กองอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย, 2549) แสดงถึงงาน
อนามัยแมและเด็กท่ีไมประสบผลสําเร็จเทาท่ีควร จากการวิเคราะหขอมูลการเสียชีวิตของมารดา
ระดับประเทศ ของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ในป 2545-2550  พบอัตราการเสียชีวิตของ
มารดามีแนวโนมลดลงจาก 14.7, 13.7, 13.3, 12.2, 11.7 และเพิ่มข้ึนเปน 17.7 ตอการเกิดมีชีพ 
100,000 คน ในป 2550 (กองสุขศึกษา กระทรวงสาธารณสุข, 2550) 
 จากการประชุมสัมมนาเชิงปฏิบัติการระดับภูมิภาค วาดวยความตระหนักของส่ือเกี่ยวกับ
สุขภาพของมารดาและเด็ก เม่ือวันท่ี 17-18 กุมภาพันธ 2548 โดยสํานักงานประจําภูมิภาคเอเชีย
ตะวันออกเฉียงใตขององคการอนามัยโลก (WHO SEARO) ซ่ึงมีเจาหนาท่ีหนวยงานสหประชาชาติ 
9 ประเทศ รวม 35 คน โดย ดร.ราเซีย เพนเซ ระบุวา ผูหญิงเอเชียเส่ียงตอการเสียชีวิตจากอาการ
แทรกซอน เนื่องจากการตั้งครรภในอัตรา 1 ตอ 94 สูงกวาอัตราเฉล่ียทั่วโลก อยูท่ี 1 ตอ 74 มารดา



2 

สวนใหญเสียชีวิตจากสาเหตุท่ีปองกันได การเสียชีวิตรอยละ 25 เกิดจากการตกเลือด รอยละ 15 เกิด
จากการติดเช้ือ รอยละ 13 เกิดจากการทําแทงอยางไมปลอดภัย รอยละ 12 เกิดจากภาวะชักขณะ
ต้ังครรภ รอยละ 8 เกิดจากปญหาขณะคลอด และอีกรอยละ 20 เกิดจากโรคท่ีจะมีอาการรุนแรงข้ึน
เม่ือตั้งครรภ เชน มาลาเรีย เอดส วัณโรค โรคโลหิตจาง เปนตนโดยชวงเวลาท่ีมารดาเสียชีวิตมาก
ท่ีสุด คือ ชวงหลังคลอด เกิดข้ึนรอยละ 60 ชวงขณะต้ังครรภ รอยละ 24 และชวงขณะคลอดรอยละ 
16 (รายงานพิเศษกองบรรณาธิการ วารสารการสงเสริมสุขภาพ และอนามัยส่ิงแวดลอม ฉบับท่ี 2, 
2548)จากรายงานประจําปของภาควิชาสูติศาสตรและนรีเวชวิทยา  คณะแพทยศาสตร 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม  ท่ีรายงานวา มารดาหลังคลอดมีภาวะแทรกซอนจากการตกเลือด 36 ราย 
และเสียชีวิต 6 ราย ซ่ึงสาเหตุการตายของมารดาสวนใหญเปนเร่ืองการติดเช้ือในระบบอวัยวะ
สืบพันธุหลังคลอด(คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม สถิติประจําป, 2550) จากการศึกษา
การดูแลอนามัยการเจริญพันธุ ในเร่ืองการดูแลหลังคลอดของมารดาพบวา การรับบริการการตรวจ
หลังคลอด มีความสัมพันธกับสถานบริการสาธารณสุข และบุคลากรที่เกี่ยวของกับงานทางดาน
สาธารณสุข ณ สถานบริการสาธารณสุขนั้นสามารถกระตุนเตือนใหมารดาหลังคลอดมารับบริการ
การตรวจหลังคลอดและเพื่อแกไขปญหาสุขภาพท่ีอาจเกิดข้ึน เปนการลดความรุนแรงของปญหาท่ี
อาจสงผลกระทบตอตัวมารดาและตอบุคคลในครอบครัว นั่นคือ หากมารดาหลังคลอดไดมารับ
บริการดูแลเมื่อครบ 6 สัปดาหก็จะเปนการสรางเสริมสุขภาพใหดียิ่งข้ึน ลดโอกาสเส่ียงตอ
ภาวะแทรกซอนหลังคลอดท่ีอาจเกิดข้ึน เชน การติดเช้ือหลังคลอด การตกเลือดหลังคลอด เปนตน 
(วรจักร พรหมมา, 2548)  
 การสงเสริมภาวะสุขภาพของมารดาหลังคลอด นับเปนการสรางเสริมสุขภาพใหมีสุขภาพดี
และทําใหคุณภาพชีวิตดีทางหนึ่ง ในการแกไขปญหาสุขภาพนี้จะไมสามารถแกไขไดหากมารดา
หลังคลอดไมตระหนักถึงความสําคัญของการสรางเสริมสุขภาพ แตเนื่องจากบุคคลเหลานี้มักจะมี
ความรูสึกวาตนเองอยูในภาวะท่ีมีสุขภาพปกติดี ไมมีอาการแสดงของโรคปรากฏใหเห็นชัดเจน
พอท่ีจะเปนส่ิงกระตุน หรือบังคับใหแสวงหาความชวยเหลือจากบุคลากรทางสาธารณสุขเพื่อ
ปองกันโรค ตลอดจนไมเช่ือวาตนเองจะเจ็บปวยดวยภาวะแทรกซอนใด ๆ ภายหลังคลอด การท่ี
บุคคลจะแสดงพฤติกรรมสุขภาพอยางใดอยางหนึ่งเพื่อเล่ียงจากการเปนโรค บุคคลนั้นจะตองมี
ความเช่ือและการรับรูดานสุขภาพท่ีจะเช่ือวาปฏิบัติแลวจะเกิดผลดีตอตนเอง ทําใหมีความยินดีท่ีจะ
ปฏิบัติ 

สถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม ไดกอต้ังข้ึนเดือนมีนาคม พ.ศ.2540 โดย
เปดใหบริการการดูแลผูปวยทางสูติศาสตร และไดมีการปรับปรุงและพัฒนางานทางดานการ
ใหบริการทางสูติศาสตรมาจนถึงปจจุบันนี้ จัดใหมีทีมสูตินรีแพทยและเจาหนาท่ีทางการพยาบาล 
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รวมถึงการตรวจทางหองปฏิบัติการ เคร่ืองมือทางการแพทยท่ีทันสมัย โดยใหบริการการดูแลต้ังแต
กอนต้ังครรภ ขณะต้ังครรภและตอเนื่องไปจนถึงระยะหลังคลอด ดังนี้ (แนวทางการใหบริการทาง
สูติศาสตรและนรีเวช ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทยแหงประเทศไทย, 2543) 

1. การดูแลขณะตั้งครรภ เม่ือผูปวยมาฝากครรภครั้งแรก แพทยจะซักประวัติเพื่อใหทราบ
ขอมูลเกี่ยวกับตัวผูปวยทุกระบบ ประวัติการตั้งครรภปจจุบัน ประวัติสุขภาพ ไดแก ประวัติระดู 
วิธีการคุมกําเนิดท่ีใช รายละเอียดการตั้งครรภท่ีผานมาและการต้ังครรภปจจุบัน อายุของมารดา 
ภาวะเลือดออกผิดปกติทางชองคลอด ภาวะบวมน้ํา การติดเช้ือในระบบทางเดินปสสาวะ การสัมผัส
ตอรังสีและสารเคมี การรับประทานยาบางขนานหรือเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล การสูบบุหร่ี โรค
ประจําตัว ไดแก โรคความดัน โรคเบาหวาน โรคทางเพศสัมพันธ ภาวะชัก ความผิดปกติทางนรีเวช 
การบาดเจ็บรุนแรงมากอน หมูเลือด การไดรับเลือด การแพยา ประวัติครอบครัว ประวัติทางสังคม  
ประวัติทางสูติศาสตร ไดแก การตั้งครรภครบกําหนด การคลอดกอนกําหนด การแทงโดยธรรมชาติ
และการทําแทง จํานวนบุตรท่ียังมีชีวิตอยู ชวงหางของการต้ังครรภ ระยะเวลาของการตั้งครรภแต
ละคร้ัง การคลอดบุตรแบบไหน เพศและน้ําหนักทารกแรกเกิด ภาวะแทรกซอนตางๆท่ีเกิดข้ึน การ
ตรวจรางกาย ไดแก การประเมินภาวะทางโภชนาการ ช่ังน้ําหนัก วัดสวนสูง วัดความดันโลหิต
ตรวจเตานม หัวใจ ปอด ทอง อุงเชิงกราน ทวารหนัก และแขนขา การตรวจทางหองปฏิบัติการ 
ไดแก ตรวจระดับฮีโมโกลบิน ฮีมาโตคริต ตรวจปสสาวะ  ตรวจเบาหวาน โรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ เลือดบวกสําหรับซิฟลิส แอนติบอดียตอเอ็ชไอวี   ไวรัสตับอักเสบบี หลังจากนั้นก็จะมี
การนัดมาดูแลอยางตอเนื่องโดยการต้ังครรภท่ีไมมีภาวะแทรกซอนจะนัดมาตรวจทุก 4 สัปดาห 
สําหรับการต้ังครรภ 28 สัปดาหแรก หลังจากนั้นทุก 2-3 สัปดาห จนกระท่ังถึง 36 สัปดาห หลังจาก
นั้นควรตรวจทุก 1 สัปดาห 

2. การดูแลขณะรอคลอด ผูปวยท่ีเจ็บครรภ ผูท่ีมีถุงน้ําครํ่าแตกกอนเจ็บครรภ และผูท่ีมี
ภาวะเลือดออก ควรรับไวในหองรอคลอด และจัดเตรียมเคร่ืองมือเพื่อการตรวจภายใน ตรวจครรภ
และประเมินทารกไวในหองรอคลอดดวย เจาหนาท่ีพยาบาลมีการเฝาระวังการคลอดอยูตลอดเวลา 
ประเมินสัญญาณชีพของมารดาและทารก ความถ่ีหางของการหดรัดตัวของมดลุก ภาวะของถุง
น้ําครํ่า หากใหยากระตุนการคลอดควรใหการดูแลอยางใกลชิดโดยฟงอัตราการเตนของหัวใจทารก
และจับการหดรัด ตัวของมดลูกอย างใกล ชิด  แพทยจะ เปนผูพิจารณาการคลอดหากมี
ภาวะแทรกซอน หรือภาวะฉุกเฉิน ไดแก ภาวะรกเกาะตํ่า ภาวะรกลอกตัวกอนกําหนด สงสัยวาเด็ก
จะเปนอันตรายจากสายสะดือถูกกดทับ และภาวะมดลูกแตก แพทยจะทําการผาตัดคลอดทารกทาง
หนาทองแบบฉุกเฉิน และมีการเตรียมการพยาบาลชวยชีวิตฉุกเฉินแกมารดาและทารกใหพรอม 
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สําหรับมารดาท่ีไมมีภาวะแทรกซอนเมื่อคลอดทารกผานทางชองคลอดแลวก็จะนําทารกมาดูดนม
มารดาทันที และใหการพยาบาลในระยะหลังคลอดตอไป 

3. หอผูปวยหลังคลอด วัตถุประสงคของการอยูโรงพยาบาลหลังคลอด คือ เพื่อสังเกต
อาการใหนานพอท่ีจะระบุภาวะแทรกซอนของมารดาและทารกท่ีอาจเกิดข้ึน เพื่อใหการดูแลผูปวย
ซ่ึงภาวะตางๆมักจะยังไมกลับคืนสูสภาพปกติ เพื่อเตรียมผูปวยใหพรอมสําหรับการเล้ียงดูทารกแรก
เกิด กอนจําหนายผูปวยออกจากโรงพยาบาลควรใหความรูจนผูปวยมีความม่ันใจในการดูแลตัวเอง 
และเล้ียงดูทารกไดในระดับหนึ่ง ผูปวยท่ีไมมีภาวะแทรกซอนในขณะคลอดควรอนุญาตใหกลับ
บานหลังจาก 48 ช่ัวโมงไปแลวในรายท่ีคลอดทางชองคลอด และหลังจาก 96 ชั่วโมงไปแลวในราย
ท่ีผาตัดคลอดเด็กทางหนาทอง (ท้ังนี้ไมนับวันคลอดบุตร) หลังจากยายผูปวยไปยังหอผูปวยควร
บันทึกและประเมินสัญญาณชีพ วัดระดับยอดมดลูกและคะเนปริมาณเลือดออกทางชองคลอด การ
ประเมินเหลานี้ควรทําซํ้าเปนระยะๆตอไปอีกหลายช่ัวโมง ควรตรวจหาระดับฮีโมโกลบินและฮีมา
โตคริตดวยสําหรับผูปวยท่ีมีภาวะตกเลือดท่ีถือวามีความเส่ียงสูง ไดแก ภาวะรกเกาะตํ่า ภาวะรก
ลอกตัวกอนกําหนด ผาตัดคลอดทารกทางหนาทอง ไดรับการลวงรก คลอดบุตรแฝด มีการจัดให
ความรูแกผูปวยในการดูแลตัวเองหลังคลอด โดยการจัดต้ังกลุมสุขศึกษาใหความรูเฉพาะตัว แนะนํา
เกี่ยวกับการดูแลตัวเอง ไดแก การดูแลเตานมหัวนม การดูแลแผลฝเย็บ การดูแลแผลผาตัด การ
ขับถายปสสาวะและอุจจาระ การปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน การรับประทานอาหาร การออกกําลังกาย 
การเปล่ียนแปลงทางอารมณ การรวมเพศ การกลับไปทํางานนอกบาน และการสังเกตอาการ
ผิดปกติเกี่ยวกับภาวะแทรกซอนหลังคลอด และการจัดใหมีพยาบาลเจาของไขในการใหความรู
เพิ่มเติมเกี่ยวกับการดูแลเล้ียงดูทารก วิธีการใหนมมารดา การชวยเหลือในการใหนมมารดาสําหรับ
มารดาท่ีมีปญหาหัวนมส้ันบอดบุม การสอนวิธีการอาบน้ําทารกและฝกใหมารดาปฏิบัติ การให
ความรูการเจริญเติบโตตามวัยของทารก การบันทึกสมุดสุขภาพของทารก เชน การบันทึกการฉีด
วัคซีนท่ีไดรับ การสังเกตอาการผิดปกติของทารกท่ีตองรีบมาพบแพทย การจัดใหมีสายดวนตลอด 
24 ช่ัวโมงโทรศัพทมาปรึกษาปญหาของมารดาและทารกได กอนจําหนายผูปวยมีการกําหนดนัด
หมายเพื่อตรวจหลังคลอด แจงใหผูปวยทราบวาควรจะปฏิบัติตัวอยางไรในกรณีท่ีมีภาวะแทรกซอน 
หรือมีเหตุการณฉุกเฉินเกี่ยวกับตัวเองหรือทารก  

4. การดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาห การมาตรวจตามนัดหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาห
เพื่อตรวจดูวามีส่ิงผิดปกติอะไรหรือไม มีการตรวจรางกายท่ัวไปโดยการชั่งน้ําหนัก วัดความดัน
โลหิต ตรวจเตานม ตรวจหนาทอง ตรวจดูแผลผาตัด ตรวจทางชองคลอดตรวจดูแผลฝเย็บ                     
ดูลักษณะของการตกขาว  ดูปากมดลูก ดูการอักเสบภายในมดลูก ตรวจดูขนาดของมดลูก ถามี
อาการผิดปกติก็จะไดใหการรักษาแตเนิ่นๆ นอกจากนี้ยังตรวจหามะเร็งปากมดลูกระยะเร่ิมแรกมี
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การใหคําปรึกษาในเร่ืองของการวางแผนครอบครัว การนําบุตรมารับภูมิคุมกันโรคตามนัดหมาย 
การมีเพศสัมพันธ แนะนําใหมาตรวจหาเซลลมะเร็งปากมดลูกปละคร้ัง และบริการคุมกําเนิดตามท่ี
มารดาตองการ รวมถึงการใหคําแนะนําในการดูแลบุตรในเร่ืองของการฉีดวัคซีน พัฒนาการของ
บุตร และการใหบริการรับคําปรึกษาตลอด 24 ช่ัวโมง ทางโทรศัพท 

สถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม เปนสถานบริการที่มีการจัดกิจกรรมสาน
สายใยแมสูลูก การคิดคาบริการเหมาจายในการดูแลหลังคลอดในราคาต่ํากวาโรงพยาบาลเอกชน
อ่ืนๆ แตใหการบริการในระดับมาตรฐานโดยมีการจัดโปรแกรมใหมารดาหลังคลอดปกติ นอนพัก
รักษาตัว 3 วัน และมารดาท่ีผาตัดคลอดบุตรทางหนาทอง นอนพักรักษาตัว 4 วัน พบวาในขณะอยู
ในโรงพยาบาลมารดายังไมมีความพรอมในการดูแลตนเอง ขาดความรูเกี่ยวกับการดูแลตนเอง
ภายหลังคลอด โดยเฉพาะในเร่ืองการดูแลแผลฝเย็บ แผลผาตัด และการสังเกตน้ําคาวปลา (จิราพร 
ไชยวงศ, 2545) จากรายงานประจําป 2550 ของหอผูปวยหลังคลอด สถานบริการสุขภาพพิเศษ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม พบปญหาดานสุขภาพของมารดาหลังคลอดในระยะหลังคลอดจนครบ 6 
สัปดาหท่ีทําใหตองกลับมาพบแพทยท่ีสถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม ไดแก แผล
ผาตัดคลอดแดงอักเสบ จํานวน 2 ราย หัวนมแตกและเตานมคัดตึงเปนหนอง จํานวน 1 ราย มีอาการ
แสดงของโรคประจําตัวท่ีตองเขามารับการรักษาคือ โรคเบาหวาน จํานวน 2 ราย โรคความดัน
โลหิตสูง จํานวน 3 ราย ภาวะซึมเศราหลังคลอดท่ีตองรับการรักษา 1 ราย (สถานบริการสุขภาพ
พิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม สถิติประจําป หอผูปวยหลังคลอด, 2550) และจากรายงานประจําปของ
คลินิกนมแม หอผูปวยทารกแรกเกิด ไดรายงานวาปญหาดานสุขภาพของมารดาหลังคลอดในระยะ
หลังคลอดจนครบ 6 สัปดาหท่ีทําใหตองกลับมาปรึกษาท่ีคลินิกนมแม คือ ปญหาเตานมคัดตึงเปน
กอนท่ีเตานม เนื่องจากขาดความเขาใจในการใหนมบุตรอยางถูกวิธี มีปญหาหัวนมส้ัน หัวนมบอด
บุม ทําใหไมสามารถใหนมบุตรได ปญหาหัวนมแตกและเจ็บหัวนมมากจนไมสามารถใหนมบุตร
ได จึงทําใหเกิดปญหาเตานมคัดตึงเปนกอน (สถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
รายงานประจําป คลินิกนมแม หอผูปวยทารกแรกเกิด, 2550) ซ่ึงสะทอนใหเห็นวาหากมารดาหลัง
คลอดมีการรับรูดานสุขภาพและพฤติกรรมดานสุขภาพที่ไมเหมาะสมแลว ยอมสงผลกระทบตอ
สุขภาพของมารดาหลังคลอดได นอกจากนี้มีการศึกษาของ Bennett, R.L. & Tandy, L.L. (1998) 
พบปญหาจากการเยี่ยมบานในมารดาหลังคลอดดานจิตใจ คือ ภาวะซึมเศราหลังคลอด แมเหนื่อย
ออนลาหลังคลอด และพบปญหาวามารดาท่ีมีการรวมเพศกอนพบแพทยตรวจหลังคลอด 6 สัปดาห
และยังไมไดคุมกําเนิด และมารดาเล้ียงบุตรดวยนมผสมเพียงอยางเดียวจะมีโอกาสต้ังครรภไดมาก 
(สมศักดิ์ เชาววิศิษฐเสรี และคณะ, 2541) และไดมีการศึกษาพบวาอาการผิดปกติหลังคลอดท่ีตองมา
พบเจ าหนา ท่ีสาธารณสุขมากท่ีสุดคือ  อาการคัดตึงของเต านมและปวดบวมแผลฝ เย็บ                     
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(สมเสาวนุช จมูศรี และคณะ, 2540) หากมารดาหลังคลอดมีภาวะสุขภาพท่ีไมดี อันเนื่องมาจากการ
ปฏิบัติตนท่ีไมเหมาะสมหรือสืบเนื่องมาจากการไมมารับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาห 
จะทําใหเกิดภาวะแทรกซอนหลังคลอดได 

สถานบริการสุขภาพพิเศษมหาวิทยาลัยเชียงใหม เปนสถานบริการเอกชนท่ีมีสูตินารีแพทย
ประจํา และเจาหนาท่ีทางการพยาบาล รวมถึงการตรวจทางหองปฏิบัติการ เพื่อใหการดูแลมารดา
ท่ีมาฝากครรภในต้ังแตระยะไตรมาสแรก จนถึงไตรมาสท่ีสาม มารดาจะไดรับการดูแลอยางใกลชิด 
โดยมีการนัดมาตรวจครรภอยางสมํ่าเสมอ คัดกรองหาภาวะหาเส่ียงของมารดาและทารก เพื่อคนหา
ความผิดปกติท่ีอาจะเกิดข้ึนต้ังแตระยะเร่ิมตน ซ่ึงทําใหไดรับการดูแลแกไข และรักษาโรคตาง ๆ             
ท่ีมีอันตรายตอการต้ังครรภ รวมท้ังใหการดูแลทางจิตใจและสังคม ใหความรูแกมารดา เพื่อให
มารดาสามารถปฏิบัติตัวในระยะต้ังครรภ จนกระท่ังคลอดและหลังคลอดไดอยางถูกตองและ
เหมาะสม จากสถิติการมารับบริการประจําป พ.ศ. 2550 พบวามีหญิงต้ังครรภมารับบริการคลอด
บุตรท่ีสถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม รวมท้ังส้ิน 1,114 ราย เฉล่ียเดือน 93 ราย 
(สถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม สถิติประจําป หอผูปวยหลังคลอด, 2550) โดย
จําแนกเปนมารดาหลังคลอดท่ีมารับบริการฝากครรภ และตรวจหลังคลอด 6 สัปดาหท่ีสถานบริการ
สุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม 629 ราย คิดเปนรอยละ 56 และเปนมารดาหลังคลอดท่ีมารับ
บริการฝากครรภ และตรวจหลังคลอด 6 สัปดาหยังคลินิกอ่ืน ๆ 490 ราย คิดเปนรอยละ 44  (สถาน
บริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม สถิติประจําป แผนกสูติกรรม, 2550) และจากการเก็บ
แบบสอบถามเร่ืองความพึงพอใจของมารดาหลังคลอดตอการมาใชบริการ ท่ีสถานบริการสุขภาพ
พิเศษหาวิทยาลัยเชียงใหม พบวา มารดาโดยสวนใหญใหขอมูลวา การไปรับบริการที่คลินิก  
สามารถไปรับบริการหลังจากเลิกงานโดยใหสามีไปสงได สะดวกสําหรับการเดินทางและมีท่ีจอด
รถ แตมีขอเสีย คือ ไมมีกุมารแพทยใหคําปรึกษาใหคําแนะนําเกี่ยวกับการดูแลเล้ียงดูบุตร เม่ือมี
ปญหาเกิดข้ึนกับบุตร ตองพามารับบริการยังสถานบริการสุขภาพพิเศษ เนื่องจากมีกุมารแพทย
ประจําและมีคลินิกใหคําปรึกษาเร่ืองการเล้ียงบุตรดวยนมมารดา การฉีดวัคซีน ตลอด 24 ช่ัวโมง      
สําหรับมารดาท่ีมาฝากครรภท่ีสถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม ซ่ึงไดรับการดูแล
ในระยะต้ังครรภ ระยะคลอด และระยะหลังคลอดรวมถึงการมารับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 
สัปดาห จากการเก็บขอมูลการมารับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาหท่ีสถานบริการสุขภาพ
พิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม พบวา มีจํานวนมารดาหลังคลอดมารับบริการ 593 ราย คิดเปนรอยละ 
95 และมารดาหลังคลอดท่ีไมมารับบริการ 31 ราย คิดเปนรอยละ 5 จากการสอบถามทางโทรศัพท
พบวา มารดาหลังคลอดไมไดมารับบริการเนื่องจาก ตองไปอยูเดือนท่ีตางจังหวัด ไมสะดวกเดินทาง
มารับบริการ ไมมีใครเล้ียงดูบุตรในระหวางมารับบริการ จึงไมสามารถมารับบริการหลังคลอด          
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เม่ือครบ 6 สัปดาหได แตก็ยังม่ันใจในการมารับบริการท่ีสถานบริการสุขภาพพิเศษ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหมอยู เพราะไดมีการโทรศัพทมาสอบถามปญหาตางๆ ท้ังของตัวมารดาและของ
บุตรอยูตลอดเวลา และจากการสํารวจความพึงพอใจตอการมาใชบริการท่ีสถานบริการสุขภาพ
พิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม พบวา มารดาหลังคลอดมีความม่ันใจในคุณภาพการใหบริการ แพทย
และเจาหนาท่ีพยาบาล คิดเปนรอยละ 91   

ดังนั้นในการใหบริการที่เหมาะสม ตรงกับการรับรูดานสุขภาพและเปนท่ียอมรับตลอดจน
สงผลตอการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมดานสุขภาพของมารดาหลังคลอดและการดูแลบุตร จําเปน
จะตองทราบการรับรูและความรูสึกของมารดาหลังคลอดตอการรับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือครบ  
6 สัปดาห เพื่อนําการรับรูดังกลาวไปปรับใชใหสอดคลองกับพฤติกรรมสุขภาพชวงหลังคลอด ซ่ึง
จะเปนการสงเสริมใหมารดาหลังคลอดมีสุขภาพอนามัยสมบูรณยิ่งข้ึน นอกจากนี้แลวการทราบ
ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับการรับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาห เพื่อเปนแนวทางสําหรับ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขในการปรับปรุงระบบบริการใหมีคุณภาพและเหมาะสมยิ่งข้ึน สามารถแกไข
หรือลดปญหาจากภาวะแทรกซอนหลังคลอดของมารดาหลังคลอดได สําหรับผูบริหารก็จะไดทราบ
รูปแบบบริการหลังคลอดท่ีถูกตองและเหมาะสม สอดคลองกับปญหาสุขภาพและความตองการ
ของมารดาหลังคลอด เปนประโยชนในการกําหนดนโยบายและวางแผนบริหารงาน จัดสรร
งบประมาณและบุคลากรไดเหมาะสมกับบริการที่มีประสิทธิภาพแกมารดาหลังคลอด รวมถึงการ
วางแผนใหสุขศึกษาแกมารดาหลังคลอดควบคูไปกับการใหสุขศึกษาในการดูแลบุตรดวย ในฐานะ
ท่ีผูวิจัยเปนบุคลากรหนึ่งในทีมสุขภาพ มีหนาท่ีสําคัญในการสรางเสริมภาวะสุขภาพที่ดีใหแก
มารดาหลังคลอดมากกวาซอมแซมสุขภาพ จึงตองการทราบวาการรับรูปจจัยทางดานสุขภาพ และ
ปจจัยรวมมีความเกี่ยวของกับการรับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาหของมารดาหลังคลอด
หรือไมอยางไรและหาสาเหตุท่ีทําใหมารดาหลังคลอดไมมารับบริการ ซ่ึงจะสงผลใหอัตราการดูแล
มารดาหลังคลอดบรรลุตามเกณฑเปาหมายตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติท่ีกําหนดไว 
และคาดวาผลการวิจัยท่ีไดสามารถนํามาเปนขอมูลพื้นฐานสําหรับบุคลากรทางสาธารณสุข ใชเปน
แนวทางในการพัฒนารูปแบบการใหบริการดูแลมารดาหลังคลอดไดอยางเหมาะสม และมี
ประสิทธิภาพ เปนการสงเสริมใหมารดาหลังคลอดท่ีไมมารับบริการไดกลับมารับบริการดาน
สุขภาพ ซ่ึงจะชวยลดความรุนแรงและปองกันภาวะแทรกซอนท่ีอาจกอใหเกิดภาวะการเจ็บปวย
หรือเสียชีวิตได และเปนการสรางเสริมภาวะสุขภาพอนามัยท่ีดีทําใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดีตอไป 
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วัตถุประสงคการวิจัย 
 การวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงค  

1. เพื่อศึกษาการรับรูของมารดาหลังคลอดทางดานสุขภาพในการมารับบริการดูแลหลัง
คลอดเม่ือครบ 6 สัปดาห ของมารดา 

2. เพื่อศึกษาหาปจจัยท่ีเกี่ยวของกับการรับรูของมารดาหลังคลอดทางดานสุขภาพในการมา
รับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาห ของมารดา 
 
คําถามงานวิจัย 

คําถามในการวิจัยคร้ังนี้ มีดังตอไปนี้ 
1. การรับรูของมารดาหลังคลอดทางดานสุขภาพในการมารับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือ

ครบ 6 สัปดาห ของมารดาเปนอยางไร 
2. ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับการรับรูของมารดาหลังคลอดทางดานสุขภาพในการมารับบริการ

ดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาห ของมารดาเปนอยางไร 
 

นิยามศัพท  
 ผูวิจัยไดใหคํานิยามศัพทท่ีใชในการวิจัยคร้ังนี้ ดังตอไปนี้ 

มารดาหลังคลอด หมายถึง มารดาหลังคลอดท่ีมาคลอดบุตรในสถานบริการสุขภาพพิเศษ
มหาวิทยาลัยเชียงใหม ท่ีไดรับการฝากครรภพิเศษกับสูตินรีแพทยประจําสถานบริการสุขภาพพิเศษ 
และฝากครรภพิเศษกับสูตินรีแพทยท่ีคลินิก โรงพยาบาลรัฐบาล และโรงพยาบาลเอกชนอ่ืนๆ ใน
ระยะส้ินสุดการคลอดบุตรเม่ืออายุครรภต้ังแต 28 สัปดาหข้ึนไปโดยคลอดบุตรมีชีวิต คลอดทาง
ชองคลอดและผาตัดเอาทารกออกทางหนาทอง ท่ีมาคลอดบุตรในสถานบริการสุขภาพพิเศษ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม อําเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม อยูในชวง 6 สัปดาหหลังคลอด  

การมารับบริการดูแลหลังคลอดเมื่อครบ 6 สัปดาห หมายถึง มารดาท่ีมาคลอดบุตรในสถาน
บริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม และนัดมารับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาห 
ในสถานบริการสุขภาพพิเศษมหาวิทยาลัยเชียงใหม โดยไดรับการบริการจากสูตินรีแพทย และ
พยาบาล เพื่อไดรับบริการดานสุขภาพ ไดแก การตรวจสุขภาพท่ัวไป การช่ังน้ําหนัก การวัดความ
ดันโลหิต การตรวจหาเซลลมะเร็งปากมดลูก การวางแผนครอบครัวและการไดรับคําแนะนําในการ
ปฏิบัติตัวหลังคลอดท่ีถูกตอง รวมถึงการใหคําแนะนําในเร่ืองของการดูแลบุตร การฉีดวัคซีน 
พัฒนาการของบุตร และใหคําปรึกษาเกี่ยวกับปญหาของบุตรดวย 
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ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการมารับบริการหลังคลอด หมายถึง ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับการมารับ
บริการหลังคลอดเม่ือครบ 6 สัปดาหหลังคลอด ท่ีผูวิจัยนํามาศึกษา ไดแก 

ปจจัยทางดานสุขภาพ หมายถึง มารดาหลังคลอดมีการรับรูและความรูสึกนึกคิดตอการรับ
บริการดูแลหลังคลอด เม่ือครบ 6 สัปดาห ในดานการรับรูถึงโอกาสเส่ียงตอภาวะแทรกซอนหลัง
คลอด การรับรูถึงความรุนแรงของภาวะแทรกซอนหลังคลอด การรับรูถึงประโยชนของการมารับ
บริการดูแลหลังคลอด และการรับรูถึงอุปสรรคของการมารับบริการดูแลหลังคลอด  

ปจจัยรวม หมายถึง ปจจัยท่ีอาจเกี่ยวของตอการรับบริการดูแลหลังคลอดเม่ือครบ 6 
สัปดาห ไดแก ประสบการณในอดีตเกี่ยวกับการรักษา ความรูและการปฏิบัติตนหลังคลอดท่ีถูกตอง 
สัมพันธภาพระหวางมารดาหลังคลอดกับเจาหนาท่ีสาธารณสุข การไดรับการดูแลอยางตอเนื่อง  
ตัวแปรดานประชากร ไดแก อายุ อาชีพหมายถึง มีการประกอบอาชีพและไมมีการประกอบอาชีพ 
รายได ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส คูหมายถึง อยูดวยกันโดยมีทะเบียนสมรสหรือไมมี
ทะเบียนสมรสก็ได หยาหมายถึง แยกกันอยูโดยมีการจดทะเบียนหยากัน แยกกันอยูหมายถึง ไมได
อยูดวยกันโดยมีทะเบียนสมรสหรือไมมีทะเบียนสมรสก็ได ลําดับท่ีของบุตร จํานวนคร้ังของการ
ต้ังครรภ ประวัติความเจ็บปวยหมายถึง การที่มารดาหลังคลอดบอกวาไมมีโรคประจําตัวไมสามารถ
ช้ีชัดไดเนื่องจากมารดาหลังคลอดยังไมทราบวาตัวเองเปนหรือไมจากการท่ียังไมเคยตรวจรางกาย
เพื่อหาความผิดปกติซ่ึงอาจจะมีโรคประจําตัวหรือไมมีก็ได กับมารดาหลังคลอดท่ีบอกวาตัวเองมี
โรคประจําตัวเนื่องจากตรวจรางกายแลวพบวามีความผิดปกติเกิดข้ึน 

  
 

 
 


