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บทคดัย่อ 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของโปรแกรม
การจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ ์ที่แผนก
ฝากครรภข์องโรงพยาบาลชุมชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัสงขลา กลุ่มตวัอยา่งเป็นสตรีตั้งครรภ ์จ  านวน 
60 คน แบ่งเป็นกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง กลุ่มละ 30 คน กลุ่มทดลองไดรั้บโปรแกรมการจดัการ
ตนเอง ส่วนกลุ่มควบคุมได้รับการดูแลตามปกติ เคร่ืองมือที่ใช้ในการทดลองคือ โปรแกรมการ
จดัการตนเองในการเตรียมคลอดวถีิธรรมชาติ และเคร่ืองมือที่ใชเ้ก็บขอ้มูล ไดแ้ก่ แบบบนัทึกขอ้มูล
ส่วนบุคคล ข้อมูลทางสูติศาสตร์ และแบบประเมินพฤติกรรมส่งเสริมการคลอดวิถีธรรมชาติ 
เคร่ืองมือทั้งหมดผา่นการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาจากผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน และทดสอบความ
เที่ยงของแบบสอบถามพฤติกรรมส่งเสริมการคลอดวิถีธรรมชาติ  ได้ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟา
ของครอนบาคเท่ากับ .96 วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชค้วามถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
สถิติไคสแควร์ สถิติฟิชเชอร์ สถิติทีอิสระ สถิติวลิคอกซอน ไซด์-แรงค ์เทส และสถิติแมน-วทินียย์ ูเทส 
 ผลการศึกษาพบว่า 1) สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองมีคะแนน
เฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม (M = 125.80, SD = 9.68) สูงกว่าก่อนเขา้ร่วม
โปรแกรมการจดัการตนเอง (M = 87.96, SD = 21.13) อยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติ (p < 0.001) และ  
2) สตรีตั้งครรภ์ที่ได้รับโปรแกรมการจดัการตนเองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเอง  
(M = 25.80, SD = 9.68) สูงกว่ากลุ่มที่ไดรั้บการดูแลตามปกติ (M = 85.96, SD = 19.41) อยา่งมีนัยส าคญั
ทางสถิติ (p < 0.001) 
 ผลการวจิยัแสดงใหเ้ห็นวา่ โปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ
ท าใหส้ตรีตั้งครรภมี์พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพิม่ขึ้น ดงันั้นจึงควรน าโปรแกรมน้ีไปประยกุตใ์ช้
ในการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พื่อการคลอด เพื่อช่วยเพิ่มคุณภาพการดูแลสตรีระยะตั้งครรภ ์และเพื่อ
ช่วยส่งเสริมใหมี้การคลอดธรรมชาติเพิม่ขึ้น 
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ABSTRACT 

 This quasi-experimental research aimed to examine the effects of self-
management program on natural childbirth preparation behaviors in pregnant women. The sample 
consisted of 60 pregnant women in the antenatal care clinic, of a community hospital in Songkhla 
province. They were assigned into a control group (n = 30) an experimental group (n = 30). The 
experimental group received the self-management program and the control group received 
nursing care in the usualmanner. The instruments used in this study were of two types: 1) the self-
management program as intervention tool, 2) the Demographic and Obstetric Data Questionnaire, 
and 3) the Preparation on Natural Childbirth Behavior Questionnaire. The content validity was 
verified by three experts. The reliability of the Preparation on Natural Childbirth Behaviors 
Questionnaire yielded a Cronbach’s alpha of .96. The data were analyzed using frequency, 
percentage, mean, standard deviation, chi-square, fisher's exact test, independent, paired t-test, 
and Wilcoxon signed-rank test.  
 The results showed that: 1) Pregnant women who received the self-management 
program (M = 125.80, SD = 9.68) had significantly (p < 0.001) higher mean scores on natural 
childbirth preparation behaviors than before receiving the program (M = 87.96, SD = 21.13). and  
2) Pregnant women who received the self-management program (M = 125.80, SD = 9.68 had 
significantly (p < 0.001) higher mean scores on childbirth preparation behaviors than those who 
received normal care (M = 85.96, SD  = 19.41). 
 The results of this study indicate that the self-management program on natural 
childbirth preparation behavior in pregnant women. Therefore, the program can be utilized for 
preparation pregnant women before giving birth to improve the quality of nursing care and to 
increase the incident rate of natural birth. 
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กติติกรรมประกาศ 

 วิทยานิพนธ์ฉบบัน้ีส าเร็จลุล่วงได้ด้วยความอนุเคราะห์อย่างดียิ่งจากอาจารยท์ี่
ปรึกษาวิทยานิพนธ์ คือ รองศาสตราจารย ์เรือเอกหญิง สุรียพ์ร กฤษเจริญ และดร.ปรียา แกว้พิมล 
ที่กรุณาให้ค  าปรึกษา เสนอขอ้คิดเห็น ตรวจสอบ และแกไ้ขขอ้บกพร่องทุกขั้นตอนของการวิจยั 
ผูว้จิยัขอกราบขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงมา ณ โอกาสน้ีดว้ย  
 ขอกราบขอบพระคุณคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ คณาจารยค์ณะพยาบาล
ศาสตร์ มหาวทิยาลยั สงขลานครินทร์ ทุกท่านที่ไดป้ระสิทธ์ิประสาทความรู้วิชาการ อีกทั้งหลกัใน
การด าเนินชีวิต ตลอดจนค าช้ีแนะในกระบวนการวิจยั จนสามารถก้าวผ่านอุปสรรคไปไดด้้วยดี 
กราบขอบพระคุณผูท้รงคุณวุฒิในการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือวิจยัทุกท่านที่ให้แนวทางที่เป็น
ประโยชน์ต่อการวจิยัคร้ังน้ี 
 ขอกราบขอบพระคุณผูอ้  านวยการโรงพยาบาลสะเดา หวัหนา้กลุ่มงานการพยาบาล 
หัวหน้างาน บุคลากรห้องคลอด ห้องผ่าตดัทุกคน และบุคลากรประจ าแผนกฝากครรภ์ทุกท่านที่
ช่วยเหลือและอ านวยความสะดวกในการด าเนินการวิจยัจนส าเร็จลุล่วงไปด้วยดี ขอขอบคุณ 
สตรีตั้งครรภท์ุกคน ที่ใหค้วามร่วมมือในการด าเนินการวจิยัคร้ังน้ีดว้ยความเตม็ใจ 
 ทา้ยที่สุดน้ีผูว้ิจยัขอกราบขอบพระคุณ บิดาผูล่้วงลบั มารดาผูท้ี่ให้ชีวิตและทุกส่ิง
ทุกอย่างเสมอมา แรงบนัดาลใจจากบุตรชายทั้งสอง สามีที่คอยเป็นก าลงัใจ สมาชิกในครอบครัว
และเพื่อน ๆ ที่ให้ความช่วยเหลือและสนับสนุนผูว้ิจยัโดยตลอดรวมทั้งขอกราบขอบพระคุณ
มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ที่ใหทุ้นสนบัสนุนส่วนหน่ึงในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี 
 คุณค่าหรือประโยชน์อ่ืนใด อนัเกิดจากวทิยานิพนธฉ์บบัน้ี ผูว้จิยัขอมอบแด่บุพการี 
คณาจารยท์ี่ประสิทธ์ิประสาทความรู้แก่ผูว้จิยั รวมทั้งผูท้ี่เก่ียวขอ้งทุกท่าน 
 
 

ศิริวรรณ  มกัคุน้ 
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บทที ่1 
บทน ำ 

 
ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 
 การคลอดในปัจจุบนัเกิดขึ้นในโรงพยาบาลเน่ืองจากสตรีตั้งครรภแ์ละครอบครัวมี
ความเช่ือวา่มีความปลอดภยัเพราะมีบุคลากรที่มีความรู้ มีอุปกรณ์และเทคโนโลยทีี่ทนัสมยัในการ
ดูแลการคลอด (เจษฎา และภิเศก, 2550; ชญานิน, โสเพ็ญ, และเยาวเรศ, 2548; พิริยา, 2547)  
สตรีตั้งครรภจึ์งมอบความไวว้างใจในการคลอดใหเ้ป็นหนา้ที่ของเจา้หน้าที่ทีมสุขภาพการคลอดจึง
เป็นไปตามรูปแบบทางการแพทยท์ี่เช่ือว่าการตั้งครรภจ์นถึงการคลอดลว้นเป็นภาวะเส่ียง (เอกชยั, 
2551) เม่ือเขา้สู่ระยะคลอดสตรีตั้งครรภ์ส่วนใหญ่ได้รับการปฏิบติักิจกรรมที่เป็นกิจวตัร การ
แทรกแซงการคลอด การจ ากัดการเคล่ือนไหว และไม่ไดรั้บการสนับสนุนทางสังคมอย่างเต็มที่ 
(เอกชัย, 2551; Lothian, Amis, & Crenshaw, 2007; WHO, 1996) กิจกรรมเหล่าน้ีจะรบกวน
กระบวนการตามธรรมชาติของการคลอด (Lothian et al., 2007) และส่งผลกระทบโดยตรงต่อสตรี
ตั้งครรภท์  าใหไ้ม่มีโอกาสเลือกหรือตดัสินใจในการดูแลสุขภาพของตนเองเป็นการดูแลที่ขาดการ
ค านึงถึงสิทธิส่วนบุคคล (พริิยา, 2550) ก่อใหเ้กิดความเครียด ความวติกกงัวล และความไม่สุขสบาย 
(วไิลพรรณ และตติรัตน์, 2548) การขาดการสนบัสนุนจากครอบครัวท าใหส้ตรีตั้งครรภข์าดก าลงัใจ 
(Green, Amis, & Hotelling, 2007) เกิดความรู้สึกไม่มัน่ใจที่จะเผชิญกบัการคลอด(ชญานิน และ
คณะ) สถานการณ์เหล่าน้ีอาจส่งผลกระทบต่อการคลอด (Yuenyong, Jirapaet, & O’Brien, 2008)
เช่น การหดรัดตวัของมดลูกไม่ดี (Murray & McKinney, 2010) เพิม่การใชสู้ติศาสตร์หัตถการมีการ
ใชย้าเร่งคลอด (สุชาดา, 2550) ท  าใหผู้ค้ลอดตอ้งการยาบรรเทาความปวดเพิม่ขึ้น (เอกชยั,2551) และ
ผลจากการไดรั้บยาบรรเทาปวดอาจก่อใหเ้กิดภาวะแทรกซ้อนแก่ผูค้ลอดและทารกในครรภไ์ดจ้าก
ฤทธ์ิขา้งเคียงของยา (จิตตานนัท,์ 2550; Klossner, 2006) 
 จากปัญหาดงักล่าว จึงควรมีการใหค้วามส าคญักบัการคลอดวิถีธรรมชาติ (natural 
childbirth) ซ่ึงเนน้ผูค้ลอดเป็นศูนยก์ลางโดยเช่ือวา่การคลอดเป็นสญัชาตญาณสามารถด าเนินไปได้
เองตามธรรมชาติเม่ือไดรั้บการสนับสนุนอย่างต่อเน่ืองไม่จ าเป็นตอ้งแทรกแซงการคลอดหรือใช้
เทคโนโลยใีนการช่วยคลอด (พิริยา, 2550; วิทยา, 2552; เอกชยั,2551; Lothian, 2009; Lothian et al., 
2007) เป็นการดูแลแบบองคร์วมคือดูแลทั้งทางดา้นร่างกายจิตใจ อารมณ์ และสังคมโดยเปิดโอกาส
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ให้ครอบครัวเขา้มามีส่วนร่วมในกระบวนการคลอดเพื่อให้ผูค้ลอดและครอบครัวมีประสบการณ์
การคลอดที่มีความหมาย (พริิยา, 2550; อาทิตยา, 2550; Simkin, 2002; WHO, 2003)  
 จากการทบทวนวรรณคดีเก่ียวกบัการคลอดวิถีธรรมชาติที่ผ่านมา พบว่าการให้
ความรู้หรือขอ้มูลการคลอดเป็นส่ิงที่สตรีตั้งครรภ ์รวมทั้งสามีหรือผูใ้กลชิ้ดตอ้งการเป็นอีกวิธีหน่ึง
ที่จะช่วยส่งเสริมให้การตั้งครรภ์และการคลอดเป็นไปตามธรรมชาติและเกิดผลลัพธ์ที่ดียิ่งขึ้ น 
สตรีตั้งครรภไ์ดมี้โอกาสเรียนรู้เก่ียวกบักระบวนการตั้งครรภแ์ละการคลอดช่วยให้เกิดความเขา้ใจ
และตระหนักถึงความสามารถของร่างกายตนเอง สามารถเผชิญต่อความปวด และรู้จกัพิจารณา
ตดัสินทางเลือกตามที่ตนตอ้งการ โดยอาศัยข้อมูลที่ได้รับและการเตรียมความพร้อมในระยะ
ตั้งครรภร์วมถึงการฝึกทกัษะที่จ  าเป็น เช่น การเบี่ยงเบนความสนใจ การฝึกเทคนิคเพื่อบรรเทาปวด
ในระยะคลอดอย่างสม ่าเสมอจะช่วยลดความกลวั ความเครียด เกิดความเช่ือมั่นในศกัยภาพของ
ตนเองและเช่ือว่าจะสามารถเผชิญกับความปวดและการคลอดได ้(ณัฐนิชา, เกศรา, และอภิรัช, 
2547; จิตตานันท,์ 2550; มาระตี,2551; Lothain, 2009; Simkin &Bolding,2004)นอกจากน้ีการ
ส่งเสริมใหส้ตรีตั้งครรภมี์ส่วนร่วมในการดูแลตนเองหรือจดัการตนเองช่วยสนับสนุนให้การคลอด
วถีิธรรมชาติประสบความส าเร็จ สอดคลอ้งกบัแนวคิดการจดัการตนเอง (self-management) ซ่ึงเป็น
กระบวนการหรือกิจกรรมที่เน้นให้บุคคลตอ้งปฏิบตัิการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของตนเองเพื่อ
จดัการควบคุมความเจบ็ป่วยของโรค (Riegel, Carlson, & Glaser, 2000) เป็นการให้ความช่วยเหลือ
บุคคลใหเ้กิดความรู้เพือ่ที่จะสามารถดูแลสุขภาพของตนเองได ้ 
 แนวคิดการจดัการตนเองของแคนเฟอร์ (Kanfer, 1991) ได้เสนอว่า การจดัการ
ตนเองคือการเน้นให้บุคคลมีความรับผิดชอบต่อพฤติกรรมของตนเองที่จะแก้ไขปัญหาใน
สถานการณ์ที่เผชิญอยูมี่การเรียนรู้ทกัษะใหม่และมีการจดัการกับส่ิงแวดลอ้มของตนเองโดยเน้น
การมีส่วนร่วมในทุกขั้นตอนแนวคิดการจัดการตนเองประกอบด้วย 4 ขั้นตอนได้แก่ 1) การ
ตั้งเป้าหมายเพื่อให้เกิดความมุ่งมัน่ในการปฏิบติัหรือปรับเปล่ียนพฤติกรรม 2) การฝึกปฏิบตัิและ
การเสริมแรงเป็นระยะ 3) การติดตามตนเอง และ 4) การประเมินผลเป็นการประเมินว่าตนเอง
สามารถปฏิบติัหรือมีขอ้จ ากัดในการจดัการตนเองอย่างไรเพื่อให้มีการจดัการตนเองที่เหมาะสม
และต่อเน่ืองต่อไป แนวคิดการจดัการตนเองเนน้บุคคลเป็นศูนยก์ลางและมีส่วนร่วมในทุกขั้นตอน
ของการจดัการตนเองเพือ่ควบคุมโรค ท าใหผู้ว้จิยัสนใจน าแนวคิดการจดัการตนเองน้ีมาประยกุต ์
ใช้ร่วมกับการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติโดยเน้นการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติที่
จ  าเป็น 2 ดา้น ได้แก่ ด้านการบริหารร่างกาย และด้านการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าเน่ืองจากการ
เตรียมตนเองเพือ่การคลอดทั้ง 2 ดา้นมีความส าคญัในการคลอดเน่ืองจากขณะตั้งครรภร่์างกายมีการ
เปล่ียนแปลงและเกิดความไม่สุขสบาย เช่น ปวดหลัง ตะคริว ชาปลายมือปลายเทา้ การบริหาร



3 
 

ร่างกายช่วยปรับระบบการท างานของอวยัวะต่าง ๆ ในร่างกาย สามารถบรรเทาอาการไม่สุขสบายที่
เกิดขึ้นในระยะตั้งครรภ ์เช่น ลดอาการปวดหลงั ปวดเข่า และปวดขา (อารีรัตน์ และคณะ, 2546) 
และช่วยให้กลา้มเน้ือ ขอ้ต่อต่าง ๆ ยดืขยายเคล่ือนไหวไดดี้ เพิ่มความแข็งแรงให้กลา้มเน้ืออุง้เชิง
กราน และกลา้มเน้ือหน้าทอ้งให้มีความพร้อมส าหรับการคลอด (กาญจนา , ศศิธร, และสุรียพ์ร, 
2555) ส่วนดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าที่ผ่านมาพบว่าช่วยให้สตรีตั้งครรภเ์กิดความมัน่ใจใน
การเผชิญกบัความปวดและการคลอด (จิตตานนัท,์ 2550) ช่วยลดความปวด (ทิวากร และพกัตร์วิไล, 
2553) การเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าไดแ้ก่ การฝึก
เทคนิคบรรเทาปวดอยา่งสม ่าเสมอ เช่น การนวดช่วยลดความเจ็บปวดและการตึงตวัของกลา้มเน้ือ 
(สุดารัตน์, 2549; สุภาพ และสัจจา, 2548; อรวรรณ, 2552) การลูบหน้าทอ้ง และการเบี่ยงเบนจุด
สนใจช่วยให้เกิดการผ่อนคลาย ลดความวิตกกงัวล (ดาริกา, สร้อย, และวิชุดา, 2554; Pillitteri, 2010) 
ลดการใชสู้ติศาสตร์หัตการการใช้ยาระงบัปวด และลดค่าใช้จ่ายเม่ือเทียบกับการใช้ยาเร่งคลอด 
(สุชาดา, 2550) 
 การศึกษาคร้ังน้ีน าแนวคิดการจดัการตนเองมาประยุกต์ใช้ในการเตรียมคลอด
เพื่อให้สตรีตั้งครรภ์สามารถจัดการตนเองได้อย่างเหมาะสมโดยมุ่งเน้นให้สตรีตั้งครรภ์มีการ
ตั้งเป้าหมาย การฝึกปฏิบัติและเสริมแรงเป็นระยะการติดตามตนเองและการประเมินผลโดย
เปรียบเทียบกบัเป้าหมายที่ตั้งไว ้และมีการเสริมแรงตนเองอยา่งต่อเน่ือง เพื่อให้เกิดพฤติกรรมการ
เตรียมตนเองเพือ่การคลอดวิถีธรรมชาติ ซ่ึงผูว้ิจยัคาดหวงัว่าการใชโ้ปรแกรมการจดัการตนเองใน
การคลอดวิถีธรรมชาติจะช่วยให้สตรีตั้ งครรภ์มีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติไดอ้ยา่งเหมาะสม และต่อเน่ืองต่อไปจนถึงระยะคลอด  
 
วัตถุประสงค์กำรวิจัย 
 
 1. เปรียบเทียบพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติก่อนและ
หลงัไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเอง 
 2. เปรียบเทียบพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติระหว่าง
กลุ่มที่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองกบักลุ่มที่ไดรั้บการเตรียมคลอดตามปกติ 
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ค ำถำมกำรวิจัย 
 
 1. สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองมีพฤติกรรมการเตรียมตนเอง
เพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติดีกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรมหรือไม่ 
 2. สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองมีพฤติกรรมการเตรียมตนเอง
เพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติดีกวา่สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการเตรียมคลอดตามปกติหรือไม่ 
 
กรอบแนวคดิ 
 
 การวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัใช้แนวคิดการจดัการตนเองของแคนเฟอร์ (Kanfer, 1991) 
ร่วมกบัการทบทวนวรรณคดีเก่ียวกบัการคลอดวถีิธรรมชาติ (natural childbirth) มาประยกุตใ์นการ
พฒันาโปรแกรมการจดัการตนเอง ซ่ึงแนวคิดการจดัการตนเองของแคนเฟอร์เน้นให้บุคคลมีความ
รับผดิชอบต่อพฤติกรรมของตนเองที่จะแกปั้ญหากบัสถานการณ์ที่เผชิญอยูมี่การเรียนรู้ทกัษะใหม่ 
และมีการจดัการกบัส่ิงแวดลอ้มของตนเองซ่ึงประกอบดว้ย 4 ขั้นตอนที่กระตุน้และจูงใจให้เกิดการ
เปล่ียนแปลงหรือคงไวซ่ึ้งพฤติกรรม ไดแ้ก่ 1) การตั้งเป้าหมาย (goal-setting) ซ่ึงเป้าหมายคือส่ิงที่บุคคล
ตอ้งการให้ส าเร็จโดยตอ้งอาศยัแรงจูงใจจึงท าให้ประสบความส าเร็จโดยการตั้งเป้าหมายร่วมกัน
ระหว่างสตรีตั้งครรภแ์ละผูว้ิจยั 2) การฝึกปฏิบติัทกัษะการจดัการตนเองเพื่อปรับพฤติกรรมการ
เตรียมตนเองให้เหมาะสมกบัการคลอดวิถีธรรมชาติและการให้แรงเสริมตนเอง (self-reinforcement) 
เป็นการให้รางวลัเม่ือประสบความส าเร็จในการปฏิบติักิจกรรมนั้นตามเป้าหมายซ่ึงควรให้อยา่ง
สม ่าเสมอและต่อเน่ือง 3) การติดตามตนเอง (self-monitoring) เป็นการสงัเกตติดตามและบนัทึกการ
ปฏิบัติพฤติกรรมด้วยตนเอง และ 4) การประเมินผล(self-evaluation) เป็นการประเมินเพื่อ
เปรียบเทียบการปฏิบติักิจกรรมกบัเป้าหมายที่ตั้งไวว้่าสามารถปฏิบติัไดบ้รรลุตามเป้าหมายที่ตั้งไว้
หรือไม่  
 แนวคิดการคลอดวถีิธรรมชาติเป็นการเนน้ใหส้ตรีตั้งครรภมี์ความเช่ือวา่การคลอด
เป็นสญัชาตญาณ สตรีตั้งครรภส์ามารถด าเนินไปไดเ้องตามธรรมชาติสามารถคลอดไดเ้องโดยไม่
ตอ้งใชเ้ทคโนโลยหีรือการแทรกแซงใด ๆ เน้นการดูแลผูค้ลอดแบบองคร์วม และเคารพความเป็น
มนุษยค์ือ ดูแลทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคมโดยเปิดโอกาสให้ครอบครัวเขา้มามีส่วน
ร่วมในกระบวนการคลอดอยา่งเต็มที่ (พิริยา, 2550; เอกชยั, 2551; Lothian, 2000; Moscucci, 2002; 
WHO, 1996) 
  



5 
 

 โปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ เป็นการมุ่งเน้นให้สตรี
ตั้งครรภเ์กิดความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัการคลอดวถีิธรรมชาติ ความส าคญัของการเตรียมตนเองให้
พร้อมส าหรับการคลอดวถีิธรรมชาติ มีการฝึกทกัษะการจดัการตนเอง ซ่ึงการจดัการตนเองที่ส าคญั
ในการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวิถีธรรมชาติคือ การบริหารร่างกาย และการบรรเทาปวดโดยไม่
ใชย้าเป็นกระบวนการที่สตรีตั้งครรภป์รับเปล่ียนพฤติกรรมในการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติ โดยให้สตรีตั้งครรภ์จดัการตนเองตามขั้นตอน คือ ขั้นตอนที่ 1) การตั้งเป้าหมายโดย
ตั้งเป้าหมายร่วมกันระหว่างสตรีตั้งครรภ์และผูว้ิจยั ซ่ึงเป้าหมายที่ตั้งควรมีความเฉพาะเจาะจง 
สามารถวดัไดมี้ความเป็นจริงไดใ้นระยะสั้น ขั้นตอนที่ 2) การฝึกปฏิบตัิทกัษะการจดัการตนเองดา้น
การบริหารร่างกาย ไดแ้ก่ การอยู่ในท่าที่ถูกตอ้ง การเคล่ือนไหวและท่าในระยะคลอด และด้านการ
บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า ไดแ้ก่ การสมัผสั การนวด การลูบหน้าทอ้ง การเบี่ยงเบนความสนใจ และ
การผ่อนคลายกล้ามเน้ือโดยฝึกปฏิบัติร่วมกับผูว้ิจัย และฝึกปฏิบัติเองเม่ืออยู่บ้าน ร่วมกับการ
เสริมแรงซ่ึงท าอยา่งสม ่าเสมอ ขั้นตอนที่ 3) การติดตามตนเอง โดยบนัทึกการปฏิบติักิจกรรมดว้ย
ตนเองในแบบบนัทึกการติดตามจากคู่มือ และขั้นตอนที่ 4) การประเมินผลประเมินผลการปฏิบตัิ
กิจกรรมกบัเป้าหมายที่ตั้งไวส้รุปเป็นกรอบแนวคิดไดด้งัน้ี 
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ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวจิยั 
  

โปรแกรมกำรจัดกำรตนเองในกำรเตรียมคลอดวถิีธรรมชำติ 
ขั้นตอนที ่1 กำรตั้งเป้ำหมำย 
 1. สร้างสัมพนัธภาพและความไวว้างใจ 
 2. รวบรวมขอ้มูลเพื่อประเมินความรู้ ความตอ้งการ หรือปัญหา 
 3. การตั้ งเป้าหมายร่วมกันในการปฏิบัติพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอด 
วถิีธรรมชาติ 
 4. ผูว้ิจัยให้ความรู้เก่ียวกับ 1) การคลอดวิถีธรรมชาติ 2) การจดัการตนเอง และ 3) การ
บริหารร่างกายและการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
ขั้นตอนที่ 2 ฝึกปฏิบัติทักษะกำรจัดกำรตนเอง 
 1. ฝึกปฏิบตัิทกัษะการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ 2 ดา้นคือ การบริหาร
ร่างกายและการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า โดยผูว้จิยัสาธิตและให้สตรีตั้งครรภส์าธิตยอ้นกลบั  
      1.1) การบริหารร่างกาย ไดแ้ก่ การอยู่ในท่าที่ถูกตอ้ง การเคลื่อนไหวร่างกาย และท่า
ในระยะคลอด 
      1.2) การบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยาดว้ยตนเอง และผูส้นับสนุนให้การช่วยเหลือ โดยการ
บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าดว้ยตนเอง ไดแ้ก่ การสัมผสัการนวด การลูบหน้าทอ้ง การเบี่ยงเบนความ
สนใจ และการผอ่นคลายกลา้มเน้ือ และผูส้นับสนุนให้การช่วยเหลือ ไดแ้ก่ การนวดหลงัท่านั่ง 
ท่านอนการตะแคง การนวดขาส่วนบน การนวดบริเวณกน้กบ และการลูบหน้าทอ้ง 
 2. เปิดโอกาสให้สตรีตั้งครรภซ์กัถาม และมอบคู่มือพร้อมอธิบายการใชคู้่มือ และแบบ
บนัทึกการติดตามรวมทั้งก าหนดการให้แรงเสริมตนเอง 
 3. สตรีตั้งครรภป์ฏิบติักิจกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวถิีธรรมชาติดว้ยตนเองที่
บา้นโดยปฏิบตัิอย่างน้อย 4-5 วนั/สัปดาห์ และใชเ้วลาอย่างน้อย 20-30 นาที/คร้ัง  
ขั้นตอนที่ 3 กำรติดตำมตนเอง 
 1. สตรีตั้งครรภติ์ดตามตนเองโดยบนัทึกผลการปฏิบติักิจกรรมในแบบบนัทึกการติดตาม
ทุกคร้ังที่ปฏิบติั 
 2. ผูว้จิยัติดตามผลการปฏิบตัิตามเป้าหมาย เพื่อให้สามารถคงพฤติกรรมการเตรียมตนเอง
เพื่อการคลอดวถิีธรรมชาติโดยใชแ้บบบนัทึกการติดตามการปฏิบตัิในคู่มือ และผูว้ิจยักระตุน้
ติดตามเพื่อให้เกิดการปรับพฤติกรรมการเตรียมตนเองอย่างต่อเน่ืองโดยการติดตามเยี่ยมทาง
โทรศพัท ์
 3. ผูว้จิยัให้ขอ้มูลเพิ่มในส่วนที่สตรีตั้งครรภ์ตอ้งการส่วนบุคคลเพื่อน าไปสู่การเตรียม
ตนเองที่ดีและเหมาะสม 
ขั้นตอนที่ 4 กำรประเมินผล   
 1. ผูว้ิจยัทบทวนการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติ ความรู้และทักษะต่าง ๆ โดยให้สตรี
ตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุนสาธิตยอ้นกลบั ผูว้จิยัประเมินความถูกตอ้ง 
 2. ประเมินผลพฤติกรรมกับเป้าหมายที่ตั้งไว ้ร่วมกันหาแนวทางการแก้ปัญหาให้การ
ช่วยเหลือในรายที่ไม่สามารถปรับพฤติกรรมไดต้ามเป้าหมายเป็นรายบุคคล 

พฤติกรรมกำรเตรียมตนเอง 

เพื่อกำรคลอดวิถีธรรมชำติ 
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สมมุติฐำนกำรวิจัย 
 
 1. สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองมีพฤติกรรมการเตรียมตนเอง
เพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติดีกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม 
 2. สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองมีพฤติกรรมการเตรียมตนเอง
เพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติดีกวา่สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการเตรียมคลอดตามปกติ 
 
นิยำมศัพท์ 
 
 โปรแกรมการจัดการตนเอง หมายถึง กระบวนการจดักิจกรรมที่ผูว้ิจยัสร้างขึ้นจาก
การทบทวนวรรณคดีเพื่อส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภก์ระท าการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของตนเอง
ในช่วงไตรมาสที่ 3 เพื่อเตรียมส าหรับการคลอดวิถีธรรมชาติให้มีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมที่
เหมาะสมและต่อเน่ือง โดยเนน้การฝึกทกัษะการจดัการตนเองดา้นที่จ  าเป็นและส าคญัต่อพฤติกรรม
การเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวิถีธรรมชาติ โดยโปรแกรมพฒันามาจากแนวคิดการจดัการตนเอง
ของแคนเฟอร์ ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การตั้งเป้าหมายร่วมกนัเพือ่ใหเ้กิดความมุ่งมัน่ที่จะ
ปฏิบตัิให้ส าเร็จ 2) การฝึกปฏิบตัิทกัษะการจัดการตนเอง ด้านการบริหารร่างกายและด้านการ
บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าและมีการเสริมแรงตนเองเป็นระยะ 3) การเฝ้าติดตามผลการปฏิบตัิดว้ย
ตนเอง และ 4) การประเมินผลเป็นการประเมินผลการปฏิบติักับเป้าหมายที่ตั้งไว ้โดยรูปแบบ
โปรแกรมการจดัการตนเองประกอบดว้ยการให้ความรู้ การสาธิต การสาธิตยอ้นกลบั และการฝึก
ปฏิบติัโดยใชร้ะยะเวลาทั้งส้ิน 6 สปัดาห์ พบสตรีตั้งครรภ ์4 คร้ัง นดัเขา้ร่วมโปรแกรมทุก 2 สัปดาห์
และผูว้ิจยัจะมีการติดตามเยีย่มทางโทรศพัทห์ลงัการเตรียมคลอดแต่ละสัปดาห์จ านวน 3 คร้ัง ใช้
เวลาประมาณ 10-15 นาที/คร้ัง 
 พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพ่ือการคลอดวิถีธรรมชาติ หมายถึง กิจกรรมที่สตรี
ตั้งครรภป์ฏิบตัิในการเตรียมตนเองใหมี้ความพร้อมส าหรับการคลอดวถีิธรรมชาติโดยมีจุดมุ่งหมาย
เพือ่ส่งเสริมใหส้ตรีตั้งครรภเ์กิดพฤติกรรมการเตรียมตนเองที่เหมาะสมและต่อเน่ืองใน 2 ดา้น คือ 
การบริหารร่างกาย และการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า ผูว้ิจยัประเมินโดยใชแ้บบบนัทึกการติดตาม
ตนเองในคู่มือการเตรียมคลอด และแบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการเตรียมคลอด
วถีิธรรมชาติที่ผูว้จิยัสร้างจากการทบทวนวรรณคดีที่เก่ียวขอ้ง 
 การเตรียมคลอดตามปกติ หมายถึง กิจกรรมการพยาบาลที่สตรีตั้งครรภไ์ดรั้บเพื่อ
การเตรียมคลอดตามหลักสูตรโรงเรียนพ่อแม่ที่ปฏิบัติเป็นประจ าของแผนกฝากครรภ์ของ



8 
 

โรงพยาบาลชุมชนสตรีตั้งครรภ์ได้รับการให้ความรู้จากเจา้หน้าที่ตามหลักสูตรโรงเรียนพ่อแม่
จ านวน 4 คร้ัง ซ่ึงมีเน้ือหาเก่ียวกับให้ความรู้เร่ืองบทบาทของพ่อแม่ การดูแลสุขภาพในระยะ
ตั้งครรภ ์โภชนาการการเล้ียงลูกดว้ยนมแม่การเตรียมตวัเพือ่การคลอดและการเยีย่มชมสถานที่จริง 
 
ขอบเขตกำรวิจัย 
 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (quasi-experimental research) เพื่อศึกษา
เปรียบเทียบผลของโปรแกรมการจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการเตรียมคลอด
วถีิธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ ์ระหว่างกลุ่มที่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองกบักลุ่มที่ไดรั้บการ
เตรียมคลอดตามปกติที่มารับบริการในโรงพยาบาลชุมชน แห่งหน่ึงในจงัหวดัสงขลาในช่วงเดือน
กนัยายน พ.ศ. 2554 - ตุลาคม พ.ศ. 2555 
 

ประโยชน์ที่คำดว่ำจะได้รับ 
 
 1. เป็นแนวทางในการดูแลสุขภาพสตรีตั้งครรภ์ ซ่ึงเป็นการเสริมสร้างความ
เช่ือมั่นให้แก่สตรีตั้งครรภ์และผูส้นับสนุนให้มีการเตรียมพร้อมในการเตรียมร่างกายและเตรียม
จดัการกบัความปวดไดอ้ยา่งเหมาะสม 
 2. ผลจากการวิจยัสามารถน าไปประยกุตใ์ชใ้นการเตรียมสตรีตั้งครรภ์เพื่อการ
คลอด โดยร่วมกบัหลกัสูตรโรงเรียนพ่อแม่ ซ่ึงเน้นการมีส่วนร่วมของสตรีตั้งครรภใ์นทุกขั้นตอน
ใหเ้กิดประสิทธิภาพ 
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บทที ่2 
วรรณคดีทีเ่กีย่วข้อง 

 
 การวจิยัก่ึงทดลองเพือ่ศึกษาผลของโปรแกรมการจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการ
เตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติต่อพฤติกรรมส่งเสริมการคลอดวิถีธรรมชาติในสตรี
ตั้งครรภ ์ผูว้ิจยัไดศ้ึกษาคน้ควา้ ทบทวนวรรณคดี ต  ารา เอกสาร บทความวิชาการ และงานวิจยัที่
เก่ียวขอ้งเพือ่น ามาเป็นแนวทางในการศึกษาดงัน้ี 
 1. แนวคิดการคลอดวถีิธรรมชาติ 

1.1 ความหมายของการคลอดวถีิธรรมชาติ 
1.2 หลกัการการคลอดวถีิธรรมชาติ 
1.3 การเตรียมคลอดวถีิธรรมชาติ 
1.4 ผลของการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 

  1.5 พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 
 2. แนวคิดการจดัการตนเอง 

2.1 ความหมายของการจดัการตนเอง 
2.2 ทฤษฎีการจดัการตนเอง 
2.3 การประยกุตใ์ชท้ฤษฏีการจดัการตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 

 3. โปรแกรมการจดัการตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 
 4. การดูแลสตรีตั้งครรภต์ามหลกัสูตรโรงเรียนพอ่แม่ 
 
แนวคดิกำรคลอดวิถธีรรมชำติ 
 
 การคลอดวถีิธรรมชาติ คือ การคลอดที่ไม่ตอ้งใชเ้ทคโนโลยเีขา้มาช่วย (วิไลพรรณ
และรัชนีวรรณ, 2551; Lothain, 2009) เป็นการคลอดที่ยึดผูค้ลอดเป็นศูนยก์ลางโดยส่งเสริมให้การ
คลอดด าเนินไปตามธรรมชาติ  ลดกิจกรรมทางการแพทย์ที่ เกินความจ าเป็นที่จะขัดขวาง
กระบวนการตามธรรมชาติ (พิริยา, 2550; สุรียพ์ร, ทรงพร, กญัจนี, และปราณี, 2554) ปฏิบติัต่อ 
ผูค้ลอดดว้ยความเคารพใหเ้กียรติค  านึงถึงความเป็นองคร์วมของผูค้ลอดและบุคคลในครอบครัว 
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ควำมหมำยของกำรคลอดวิถีธรรมชำติ 
 
 ค าศพัทเ์ก่ียวกบัการคลอดที่มกัพบบ่อยและมีความหมายใกลเ้คียงกนั ไดแ้ก่ การ
คลอดดว้ยตนเอง (active birth) และการคลอดวิถีธรรมชาติการคลอดดว้ยตนเอง เป็นการดูแลการ
คลอดอยา่งต่ืนตวัของผูค้ลอดเองในการที่จะพยายามคลอดดว้ยตนเองให้ได้ตามธรรมชาติ และมี
ส่วนร่วมในการดูแลการคลอดและมีส่วนร่วมในการตดัสินใจเลือกวิธีคลอดดว้ยตนเอง (Balaskas, 
1991; สุชาดา, 2550; เอกชยั, 2551) การคลอดวิถีธรรมชาติ หมายถึง การใชแ้บบแผนการคลอดที่
ธรรมชาติไดส้ร้างไวแ้ลว้ใหเ้กิดประโยชน์สูงสุด ผูค้ลอดมีส่วนร่วมในการคลอดอยา่งเต็มที่สามารถ
ควบคุมการคลอดได้ด้วยตนเองพยายามให้การคลอดเป็นปกติธรรมชาติมากที่สุดโดยใช้ปัจจัย
สนับสนุนการคลอดตามกระบวนการธรรมชาติ ประกอบดว้ย ดา้นกาย ด้านจิต ด้านส่ิงแวดลอ้ม
และด้านสังคม โดยลดกิจกรรมทางการแพทย์ที่จะขัดขวางกระบวนการตามธรรมชาติ หรือ
เทคโนโลยีที่เกินความจ าเป็น (พิริยา, 2550; วิไลพรรณ และรัชนีวรรณ, 2551; สุรียพ์ร,ทรงพร, 
กญัจนี, และปราณี, 2554; Ramona & Lothian, 2008; WHO, 1997) 
 จากแนวคิดขา้งตน้จะเห็นได้ว่า การคลอดวิถีธรรมชาติ หมายถึง การคลอดทาง
ช่องคลอดที่ด าเนินไปตามกลไกธรรมชาติ ลดกิจกรรมทางการแพทยท์ี่เกินความจ าเป็น เน้นผูค้ลอด
เป็นศูนยก์ลางโดยค านึงถึงความเป็นแบบองคร์วม ในการดูแลสนบัสนุนใหผู้ค้ลอดใชค้วามสามารถ
ของตนเองในการคลอด และส่งเสริมให้ผูค้ลอดได้รับการสนับสนุนการคลอดอย่างต่อเน่ืองจาก
ครอบครัว 
 

หลักกำรดูแลกำรคลอดวิถีธรรมชำติ 
 
 การคลอดวิถีธรรมชาติเป็นการคลอดที่ผูค้ลอดเป็นฝ่ายตื่นตวัผูค้ลอดตอ้งมีความ
เช่ือมัน่ว่าสามารถคลอดไดด้ว้ยตนเองเม่ือไดรั้บอิสระในการคลอด (เอกชยั, 2551; WHO, 1997)  
และไดรั้บการสนบัสนุนอยา่งต่อเน่ืองในระยะคลอด (Hodnett, Gates, Sakala, & Weston, 2011) ซ่ึง
แนวคิดการคลอดวถีิธรรมชาติเน้นการดูแลการคลอด 6 ดา้น ประกอบดว้ย 1) ดา้นการดูแลอยา่งมี
มนุษยธรรม 2) ดา้นการดูแลจิตใจ อารมณ์และสงัคม 3) ดา้นการงดกิจกรรมทางการแพทยท์ี่ท  าแบบ
กิจวตัรโดยไม่จ าเป็น 4) ดา้นการหลีกเล่ียงการรบกวนกระบวนการคลอดตามธรรมชาติ 5) ดา้นการ
บรรเทาความปวดโดยไม่ใชย้า และ 6) ดา้นการใชก้ระบวนท างานของธรรมชาติในการคลอดอยา่ง
เต็มที่ (สุรียพ์ร,ทรงพร, กญัจนี, และปราณี, 2554; สุรียพ์ร, กญัจนี, และปราณี, 2555; Ramona & 
Lothian, 2008) ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 
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 1. ดา้นการดูแลอยา่งมีมนุษยธรรม 
  เป็นการดูแลโดยค านึงถึงความต้องการของสตรีตั้ งครรภ์ และบุคคลใน
ครอบครัวเป็นส าคญั โดยเปิดโอกาสให้สตรีตั้งครรภ์และสมาชิกในครอบครัวมีส่วนร่วมในการ
ตดัสินใจเก่ียวกบัการคลอดอยา่งเต็มที่ (สุรียพ์ร,ทรงพร, กญัจนี, และปราณี, 2554) การศึกษาที่ผ่าน
มาพบวา่การสนบัสนุนทางสงัคม ดา้นขอ้มูล กายและจิตอยา่งต่อเน่ืองแก่สตรีในระยะคลอดช่วยให้
ระดับความวิตกกังวลลดลง (ชญานิน, โสเพ็ญ, และเยาวเรศ, 2548) และช่วยให้เกิดการรับรู้
ประสบการณ์คลอดที่ดีแก่มารดา (ดารุณี, กริยากร, และจนัทร์เพญ็, 2556 ) จากการศึกษาการพฒันา
รูปแบบการให้บริการคลอดวิถีธรรมชาติที่ผ่านมา พบว่าสตรีตั้งครรภ์และบุคคลในครอบครัว
ตอ้งการการดูแลที่มีมนุษยธรรม ดังน้ี 1) ตอ้งการได้รับการบริการที่เท่าเทียมกันไม่แบ่งแยกเป็น
ผูใ้ช้บริการสามัญหรือผูใ้ช้บริการพิเศษ 2) ตอ้งการให้ผูใ้ห้บริการดูแลเอาใจใส่แบบใกล้ชิดเป็น
กนัเองและพูดจาสุภาพ 3) ตอ้งการขอ้มูลเก่ียวกบัการคลอดแก่ตนเองและบุคคลในครอบครัวเป็น
ระยะ 4) ตอ้งการขอ้มูลเก่ียวกบัการบรรเทาปวดแบบใชย้าและไม่ใชย้า และ 5) ตอ้งทราบวิธีการเบ่ง
คลอด (สุรียพ์ร, และคณะ, 2554)  จาการศึกษาดงักล่าวเห็นไดว้า่ความตอ้งการของสตรีตั้งครรภแ์ละ
บุคคลในครอบครัวสอดคลอ้งกบัแนวทางการคลอดวถีิธรรมชาติที่ค  านึงถึงการดูแลแบบองคร์วม 
 2. ดา้นการดูแลจิตใจ อารมณ์และสงัคม 
  การคลอดวิถีธรรมชาติ เป็นการดูแลที่เน้นให้การพยาบาลแบบใกล้ชิด ดูแล
ด้วยความสุภาพและสนับสนุนให้มีผูช่้วยเหลือดูแลตลอดระยะเวลาคลอด ซ่ึงสอดคล้องกับ
ค าแนะน าขององศก์ารอนามยัโลก (WHO, 1996) ที่เสนอว่าการดูแลดงักล่าวว่าเป็นการปฏิบติัที่มี
ประโยชน์และควรสนบัสนุนเพราะในระยะคลอดเป็นช่วงเวลาที่ผูค้ลอดมีความรู้สึกกลวั วิตกกงัวล 
เครียด และไม่สุขสบายจึงตอ้งการดูแล การประคับประคองอย่างต่อเน่ืองตลอดการคลอดทั้ง
ทางดา้นร่างกาย อารมณ์ จิตใจ (ปิยฉตัร, 2549; พริิยา, 2550; ศศิธร, 2549) ดงันั้นจึงตอ้งให้บุคคลใน
ครอบครัวอยูร่่วมกบัผูค้ลอดตลอดระยะเวลาคลอด (สุรียพ์ร, และคณะ, 2555) ตามแนวทางของการ
คลอดวถีิธรรมชาติตอ้งจดัให้มีเพือ่นอยูด่ว้ยตลอดระยะเวลาการคลอดโดยอาจเป็นสามี เพื่อน หรือ
ญาติพี่น้อง โดยมีหน้าที่ในการสนับสนุนทางอารมณ์อยา่งสม ่าเสมอในระหว่างคลอ (Hodnett et  
al., 2011) ช่วยใหผู้ค้ลอดมีการเคล่ือนไหวร่างกาย เช่น เดิน เปล่ียนท่าทาง ช่วยลดอาการปวดโดยวิธี
ที่ไม่ใช้ยา เช่น การนวด การใช้ผา้ชุบน ้ าร้อนประคบ และการช่วยสนับสนุนทางด้านอารมณ์และ
จิตใจ(วรรณี, 2551; Lothian, 2000; WHO, 1996) ซ่ึงการสนับสนุนดงักล่าวพบว่าช่วยลดการใชย้า
บรรเทาปวด การท าหัตถการ และการผ่าตดัคลอด (Sinkin, O' Hara, 2002) สตรีตั้งครรภมี์ความพึง
พอใจมากกวา่ และการสนับสนุนจากบุคคลควรเร่ิมตั้งแต่ระยะตน้ของการคลอดจะท าให้เกิดผลดี
ยิง่ขึ้นดงันั้นจึงควรจดัให้มีเพื่อนหรือผูดู้แลแก่สตรีตั้งครรภท์ุกราย (อาทิตยา, 2550; Hodnett et al. , 
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2011) เห็นได้ว่าการให้การสนับสนุนทางอารมณ์ สังคมอยา่งต่อเน่ืองเป็นส่ิงจ าเป็นมากเพื่อให้ผู ้
คลอดมีก าลังใจ อบอุ่นใจในการเผชิญความเจ็บปวดเหล่านั้ นไปได้อย่างมีประสิทธิภาพและ
ปลอดภยัทั้งมารดาและทารก ส่งผลให้เกิดประสบการณ์ที่ดีต่อการคลอด (นิจส์ากร, สุกญัญา, และ
อ าไพ, 2547; บุญทว,ี ศรีสมร, และอรพนิ, 2552) 
 3. ดา้นการงดกิจกรรมทางการแพทยท์ี่ท  าแบบกิจวตัรโดยไม่จ าเป็น 
  การเตรียมสตรีตั้งครรภเ์ม่ือเขา้สู่ระยะคลอดเม่ือแรกรับไวใ้นโรงพยาบาลมีขอ้
ปฏิบติัที่ท  าเป็นประจ าทัว่ไป เช่น การโกนขนบริเวณอวยัวะสืบพนัธุ์ การสวนอุจาระ การงดอาหาร
และน ้ า การใหส้ารน ้ าทางหลอดเลือดด า และการติดเคร่ืองฟังเสียงหัวใจทารกอยา่งต่อเน่ือง ปฏิบตัิ
เหมือนกันไม่ว่าในรายที่ปกติหรือมีภาวะแทรกซ้อน องค์การอนามัยโลกแนะน าว่าการปฏิบัติ
บางอยา่งอาจเป็นอนัตรายหรือไม่มีประสิทธิภาพ และไม่ควรปฏิบติั (WHO, 1996) ไดแ้ก่ 
  3.1 การไม่โกนขนบริเวณอวยัวะสืบพนัธุ์ การโกนขนบริเวณอวยัวะสืบพนัธุ์
กระท าตามความเช่ือที่ว่าจะช่วยลดการติดเช้ือและท าให้การเยบ็แผลฝีเยบ็สะดวก แต่ปัจจุบนัมี
หลกัฐานเชิงประจกัษท์ี่คดัคา้นความเช่ือดงักล่าว โดยพบว่า การโกนขนอวยัวะสืบพนัธุ์ไม่ช่วยลด
การติดเช้ือ (McCormik, 2003) ไม่มีผลต่อการเยบ็แผล ไม่ท าให้อตัราการติดเช้ือแผลฝีเยบ็เพิ่ม และ
ไม่มีผลต่อการติดเช้ือในทารกแรกเกิด (Kovavisarach&Jirrasettasiri, 2005) นอกจากน้ีการไม่โกน
ขนอวยัวะสืบพันธุ์ยงัช่วยลดค่าใช้จ่ายที่ไม่จ  าเป็นจากค่าอุปกรณ์และค่าบริการ รวมทั้งช่วยลด
ระยะเวลาในการรับใหม่ผูค้ลอดดว้ย (นิภาพรรณ, สมพร, ทองสุข, และปิยรัตน์ , 2547) 
  3.2 การไม่สวนอุจจาระการสวนอุจจาระที่ปฏิบติักนัทัว่ไปเช่ือว่าจะช่วยท าให้
ล าไส้ตอนล่างว่าง ช่วยให้ศีรษะทารกเคล่ือนลงสะดวกและช่วยกระตุ้นให้มดลูกหดรัดตวั เร่ง
กระบวนการคลอดให้ส้ินสุดเร็วขึ้น จากการศึกษาดังกล่าวพบว่า การสวนอุจจาระไม่มีผลต่อ
ระยะเวลาของการคลอด (นิภาพรรณ และคณะ, 2547) 
  3.3 หลีกเล่ียงการงดอาหารและน ้ า การงดอาหารและน ้ าในขณะคลอดเพื่อให้
กระเพาะอาหารวา่งและป้องกนัการส าลกัเศษอาหารเขา้ปอดหากมีความจ าเป็นในการผ่าตดัคลอด 
แต่จากการศึกษาพบวา่ถึงแมจ้ะมีการงดน ้ าและอาหารแลว้สตรีตั้งครรภก์็ยงัเส่ียงต่อการส าลกัน ้ ายอ่ย
ในขณะดมยาสลบเน่ืองจากน ้ ายอ่ยต่าง ๆ ในกระเพาะจะมีความเป็นกรดสูง และท าให้สตรีตั้งครรภ์
มีความเส่ียงต่อการส าลกัน ้ ายอ่ยในกระเพาะในระหว่างดมยาสลบ (WHO, 1996) นอกจากน้ีการงด
อาหารและน ้ าอาจก่อให้เกิดภาวะขาดน ้ าและสารอาหารได ้ซ่ึงร่างกายตอ้งใช้ไขมันเป็นพลังงาน
แทนคาร์โบไฮเดรต เกิดสารพษิ คือ คีโตนท าให้เลือดมีความเป็นกรดสูงหากภาวะน้ีเกิดนานขึ้นจะ
ท าให้เกิดภาวะเครียดในทารก (McCormick, 2003) หรืออาจรุนแรงจนท าให้สตรีตั้งครรภเ์สียชีวิต
ได้ (เอกชัย, 2551) ดังนั้นจึงไม่ควรงดน ้ าและอาหารในขณะเจ็บครรภ์เพราะจะท าให้เกิดการ
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อ่อนเพลีย หมดแรง (จิราพร, 2549) ควรดูแลให้ได้รับอาหารที่เพียงพอเพื่อเพิ่มพลังงานให้กับ
ร่างกาย และดูแลให้ไดรั้บน ้ าอยา่งเพียงพอจะช่วยลดการเกิดความล่าชา้ในการคลอด ภาวะที่มีน ้ า
เพยีงพอท าใหก้ารไหลเวยีนของเลือดดี และช่วยให้มดลูกหดรัดตวัดี (สุกญัญา และนันทพร, 2550) 
ในทางปฏิบติัในประเทศสหรัฐอเมริกา สตรีตั้งครรภใ์นระยะคลอดส่วนใหญ่จะไดอ้าหารเหลวหน่ึง
ในส่ีของสตรีตั้งครรภ์เท่านั้นที่ได้รับอาหารอ่อน ส่วนการงดน ้ าและอาหารทางปากมีการปฏิบตัิ 
น้อย (ศศิธร, 2544) จากการศึกษาเปรียบเทียบการให้อาหารและน ้ าตามความตอ้งการในขณะรอ
คลอดในโรงพยาบาลของผูค้ลอดในกลุ่มทดลองจ านวน 163 ราย และกลุ่มควบคุม จ านวน 165 ราย 
ที่ไดรั้บการดูแลตามปกติใหจิ้บน ้ าในระหวา่งรอคลอด พบวา่การรับประทานอาหารและน ้ าระหว่าง
รอคลอดในระยะแรกของการคลอดไม่มีผลต่ออตัราการเกิดภาวะคลอดติดไหล่ หรือเกิดภาวะที่ไม่
พงึประสงคต่์อตวัมารดาและทารกแรกเกิด (Tranmer, Hodnett, Hannah, & Stevens. 2005) 
  3.4 การไม่ใหส้ารน ้ าทางหลอดเลือดด า การให้สารน ้ าทางหลอดเลือดด าเป็น
การดูแลที่มกัจะพบไดบ้่อยนิยม ใหเ้พือ่ป้องกนัการเกิดภาวะขาดสารน ้ าและอาหาร หลงัจากการงด
น ้ าและอาหาร และเพื่อการจดัการอย่างรวดเร็วทางหลอดเลือดเม่ือมีภาวะฉุกเฉิน (Romano & 
Lothian, 2008) อยา่งไรก็ตามมีรายงานการศึกษาพบว่าการให้น ้ าเกลือซ่ึงมกัจะมีน ้ าตาลกลูโคสอยู่
ดว้ย อาจท าให้เกิดภาวะที่มีสารน ้ าเกินในร่างกายเพราะอาจมีการควบคุมอัตราการให้น ้ าเกลือไม่
เหมาะสม (เอกชยั, 2551) การให้สารน ้ าไม่ไดใ้ห้พลงังานเหมือนอาหาร ท าให้เกิดความเจ็บปวด
ความเครียดรวมถึงการเปล่ียนท่าทางท าไดล้  าบาก และลุกเดินไม่สะดวก (พิริยา, 2550; Lothian et 
al., 2007) 

3.5 การไม่ติดเคร่ืองฟังเสียงหัวใจทารกอยา่งต่อเน่ือง เพราะการติดตั้งท าให้
สตรีตั้งครรภถู์กจ ากดัการเคล่ือนไหวไม่สามารถลุกเดินไดอ้ยา่งอิสระท าให้ไม่มีความเป็นส่วนตวั 
ดงันั้นการใชเ้ทคโนโลยน้ีีจึงควรใชเ้ฉพาะกบัผูค้ลอดที่มีความเส่ียงสูงเท่านั้น (Johanson, Newburn, 
&Macfarlane, 2002) 
 4. ดา้นการหลีกเล่ียงการรบกวนกระบวนการคลอดตามธรรมชาติ  
  การคลอดเป็นกระบวนขบัทารกออกจากมดลูก (สุกญัญา และนันทพร, 2550; 
วิทยา, 2552; ศศิธร, 2555; Lowdermilk, Perry, Cashion,& Alden. 2012) เกิดจากการเปล่ียนแปลง
ระบบฮอร์โมนคือ มีการเพิม่ขึ้นของฮอร์โมนเอสโตรเจน ออกซิโตซิน และพรอสตาแกลนดิน และ
การลดต ่าของโปรเจสเตอโรนท าให้เกิดการหดรัดตวัของมดลูกเพื่อให้ก าเนิดทารกระบบฮอร์โมน
เป็นกระบวนการตามธรรมชาติที่ไม่ควรถูกรบกวนเกินความจ าเป็น ผูดู้แลการคลอดตอ้งมีความ
อดทนต่อเวลาในการคลอด ไม่ควรแทรกแซงหรือจดัการกบัการคลอดก่อนเวลาช่วยให้ผูค้ลอดมี
เวลาเพียงพอ ช่วยให้การคลอดเป็นไปตามปกติลดการผ่าทอ้งคลอดได ้(Ricci & Kyle, 2009) การ
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รบกวนกระบวนการตามธรรมชาติ กิจกรรมเหล่าน้ีควรใช้อย่างระมัดระวงั เน่ืองจากมีหลักฐาน
สนบัสนุนไม่เพยีงพอ (พริิยา และตติรัตน์, 2554;WHO, 1996) ไดแ้ก่ 
  4.1 การให้ยาเพิ่มการหดรัดตวัของมดลูก การเร่งคลอดเป็นวิธีหน่ึงของการ
คลอดแบบทางเลือก (elective delivery) ซ่ึงทางเลือกน้ีมักจะมีแพทยเ์ป็นผูเ้ลือกมากกว่าสตรี
ตั้งครรภ ์(เอกชยั, 2551) การเร่งคลอดเป็นการรบกวนจงัหวะการหดรัดตวัของมดลูกการที่ออกซิ
โทซินไม่สามารถผา่นเสน้เลือดไปยงัสมองได ้ท าใหไ้ม่มีการหลัง่ของเอนเดอร์ฟีนตามปกติจึงท าให้
ปวดมากขึ้น (Ramona & Lothian 2008) ส่งผลใหค้วามตอ้งการยาบรรเทาปวดเพิ่มมากขึ้น (สุชาดา, 
2550; เอกชยั, 2551) และเป็นการเพิม่ค่าใชจ่้ายในการคลอด (สายพนิ, 2552; สุชาดา, 2550) 
  4.2 การเจาะถุงน ้ า การเจาะถุงน ้ าคร ่ าอาจจ าเป็นในกรณีที่การคลอดยาวนาน
หรือเพื่อชักน าการคลอดการเจาะถุงน ้ าคร ่ าในระยะตน้ๆของการเจ็บครรภ์ระยะที่ 1 จะท าให้
ระยะเวลาการคลอดสั้ นลงประมาณ 30-60 นาที แต่ไม่ได้ท  าให้ระยะที่ 2 ของการคลอดสั้ นลง 
ภาวะแทรกซอ้นจากการเจาะถุงน ้ าที่พบบ่อย คือสายสะดือมีโอกาสที่จะถูกกดไดม้ากขึ้นทุก ๆ คร้ังที่
มดลูกหดรัดตวั (เอกชยั และธนิต, 2544) และท าใหเ้ส่ียงต่อการติดเช้ือเพิ่มขึ้นเน่ืองจากมีทางเปิดให้
เช้ือโรคเดินทางเขา้สู่โพรงมดลูก (เจษฎา และภิเศก, 2550) เส่ียงต่อการคลอดเร็วผิดปกติ การ 
ตกเลือกจากการเจาะถูกเสน้เลือดที่ทอดผา่นบนถุงน ้ าคร ่า (ประสงค ์และสุรินทร์, 2544) 
  4.3 การเชียร์ให้ผูค้ลอดเบ่งคลอด การแนะน าให้ผูค้ลอดกลั้นหายใจแลว้เบ่ง
ให้ยาวที่สุดในขณะเบ่งคลอด (sustained valsalva bearing down efforts) เป็นวิธีที่ไม่ควรแนะน า 
เน่ืองจากมีหลักฐานเชิงประจกัษส์นับสนุนว่าจะเกิดผลเสียตามมาต่อทารกในครรภ์และผูค้ลอด 
ไดแ้ก่ ท  าให้เลือดทารกมีภาวะเป็นกรด หรือขาดออกซิเจน (Simpson & James, 2005) มารดามี
อาการอ่อนเพลีย (Hensen, Clark, & Foster, 2002) ดงันั้นจึงควรสนับสนุนให้ผูค้ลอดเบ่งคลอดเอง
ตามธรรมชาติจากการศึกษาวิธีดงักล่าวพบว่า ช่วยลดระยะเวลาเบ่งคลอดและความเหน่ือยลา้ของ 
ผูค้ลอดในระยะแรกหลงัคลอด มีความปลอดภยัต่อทั้งผูค้ลอดและทารกในครรภ ์(อธิษฐาน, นิลุบล, 
และวชุิดา, 2555) ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของสุรียพ์ร และคณะ (2555) ที่พบวา่การใหผู้ค้ลอดเบ่ง
คลอดเองตามธรรมชาติท าให้ผูค้ลอดมีความเหน่ือยลา้ต ่ากว่าผูค้ลอดที่ไดรั้บการสนับสนุนให้เบ่ง
แบบควบคุม 
  4.4 การตดัฝีเยบ็ การท าคลอดผูท้  าคลอดไม่จ าเป็นตอ้งท าการตดัฝีเยบ็ทุกราย 
โดยจดัให้การตดัฝีเยบ็อยู่ในกลุ่มการปฏิบติัที่ไม่เหมาะสมและเป็นอันตราย (WHO, 1997) จาก
การศึกษาที่มีการสุ่มตวัอยา่งเปรียบเทียบพบว่า การตดัฝีเยบ็แบบกิจวตัร เป็นการกระท าที่ไม่ควร
ปฏิบติัเพราะไม่มีประโยชน์ต่อผูค้ลอดและทารก เกิดผลเสียคือต้องเย็บซ่อมแซม และอาจเกิด
ภาวะแทรกซอ้นในระยะ 7 วนัหลงัคลอด คือเจ็บปวด ไม่สุขสบายหรืออาจก่อให้เกิดผลกระทบใน
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ระยะยาว (Althabe, Belizan, & Bergel,2002) ส่งผลให้ในระยะหลงัคลอดผูค้ลอดเกิดความไม่ 
สุขสบายเน่ืองจากเจบ็ตึงแผลท าใหน้ัง่ใหบุ้ตรดูดนมไม่สะดวกหรือการใหน้มบุตรท าไดไ้ม่นานเป็น
อีกอุปสรรคของการเร่ิมใหน้มแม่คร้ังแรกในห้องคลอด (ภสัรา และนันทนา, 2552) ส่วนการไม่ตดั 
ฝีเย็บท าให้แผลฝีเยบ็ฉีกขาดน้อยกว่าการตัดฝีเย็บ การซ่อมแซมง่ายกว่าและแผลหายเร็วกว่า 
( Lowdermilk et al, 2012) จากการศึกษาของสุรียพ์ร และคณะ (2555) พบว่าการดูแลผูค้ลอดโดยใช้
โปรแกรมการคลอดวถีิธรรมชาติซ่ึงไม่ตดัฝีเยบ็ในกลุ่มทดลองมีระดบัการฉีกขาดของฝีเยบ็น้อยกว่า 
และมีปริมาณการเสียเลือดนอ้ยกวา่การดูแลการคลอดแบบปกติ ไม่มีผลกระทบต่อสภาวะทารกแรก
คลอด ลดระยะในการซ่อมแซมฝีเยบ็ รวมทั้งประหยดัค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล 
 5. ดา้นการบรรเทาความปวดโดยไม่ใชย้า 
  การบรรเทาความปวดโดยไม่ใชย้า เป็นวิธีที่มีการปฏิบติัมาตั้งแต่ในอดีตซ่ึงมี
หลายวิธีที่พบว่าสามารถบรรเทาปวดไดดี้ใชง่้าย ปลอดภยั และเป็นที่ยอมรับของผูค้ลอด (วรรณี, 
2551) แนวคิดการคลอดวิถีธรรมชาติอธิบายว่าการคลอดเป็นกระบวนการตามธรรมชาติเพราะ
ธรรมชาติได้วางแผนไวใ้ห้กับผูค้ลอดทุกคนความเจ็บปวดที่เกิดขึ้นในระยะคลอดเกิดจากการ
พยายามปรับตวัของร่างกาย และเพื่อส่งสัญญาณเตือนให้ผูค้ลอดเตรียมพร้อมส าหรับการคลอดที่
ก  าลงัจะมาถึง (Lothian, 2000) ในระยะคลอดผูค้ลอดจะรู้สึกต่ืนเตน้และมีการหลัง่ของเอนดอร์ฟีน
เพิ่มขึ้ นเพื่อให้ทนกับความปวดได้มากขึ้นช่วยให้คลอดได้เองทางช่องคลอด ซ่ึงในการคลอด 
วถีิธรรมชาตินั้นจะเนน้วธีิการบรรเทาความเจ็บปวดที่เกิดขึ้นในระยะคลอดดว้ยวิธีที่เป็นธรรมชาติ
พยายามหลีกเล่ียงการใช้ยา เป็นทางเลือกหน่ึงที่จะช่วยลดความเจ็บปวดด้วยตนเองโดยผูค้ลอด
สามารถเลือกวิธีการเผชิญความปวดในระยะคลอดที่เหมาะกบัตวัเองไดอ้ยา่งอิสระซ่ึงวิธีบรรเทา
ความปวดแบบไม่ใชย้ามีหลายวธีิดงัต่อไปน้ี 
  5.1 วิธีกระตุน้การรับรู้ (cognitive stimulation strategies) เป็นการควบคุม
ความเจบ็ปวดดว้ยกลไกทางจิตวทิยา โดยการจ าแนกเป็นวธีิต่างๆดงัน้ี   
   5.1.1 การเตรียมคลอด (childbirth preparation method) เป็นการเตรียม
สตรีตั้งครรภเ์พือ่การคลอดเป็นการส่งเสริมศกัยภาพของสตรีตั้งครรภใ์หเ้กิดความรู้ความเขา้ใจใน 
การพฒันาทกัษะการเผชิญความปวดในการคลอด เกิดความมัน่ใจ มีความรู้เก่ียวกบัการคลอด และ
เขา้ใจธรรมชาติของการคลอดส่งผลให้ความวิตกกังวล และความตอ้งการยาบรรเทาปวดลดลง 
(Murray & McKinney, 2010) จากการศึกษาของรัชนนัต ์(2548)เก่ียวกบัการเตรียมคลอดโดยการให้
ความรู้เก่ียวกบัการคลอด พฤติกรรมการเผชิญความปวดในระยะคลอดพบวา่มีคะแนนเฉล่ียเก่ียวกบั
ความรู้การคลอดสูงมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเผชิญความปวดสูง และมีความพึงพอใจต่อการ
ใหบ้ริการคลอดโดยรวมหลงัไดรั้บโปรแกรมการเตรียมคลอดสูงกว่ามารดาครรภแ์รกกลุ่มทดลอง
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อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ และและพบวา่การเตรียมคลอดช่วยลดระดบัความวิตกกงัวลลดความปวด
ใน ระ ยะคลอด  แ ล ะ ช่ วย ให้ ผู ้ค ลอ ดส าม า รถ เ ผ ชิญ ค ว า มปวด ในระ ยะ คลอด ไ ด้ ดี 
(จิตตานันท,์ 2550; ปาริฉัตร, เยาวลกัษณ์, ฉวีวรรณ, และวรรณา , 2555; อรพนัธ์ และยวุดี, 2548)
และผูค้ลอดสามารถคลอดดว้ยตนเองได ้(ณัฐนิชา และคณะ, 2546)  
   5.1.2 การสะกดจิต (hypnosis) เป็นวิธีที่ท  าให้จิตใจของผู ้ถูกสะกด
เคลิบเคล้ิมอยู่ในอ านาจของผูส้ะกดจิตผูส้ะกดจิตจะชักจูงให้ปลดปล่อยความตึงเครียดออกจาก
ร่างกายท าใหมี้ความรู้สึกปลอดภยัซ่ึงจะส่งผลใหมี้เจตคติที่ดีต่อการคลอดการฝึกจะเร่ิมไดต้ั้งแต่อายุ
ครรภ ์4-6 เดือนวธีิน้ีเป็นวธีิที่ยากแก่การปฏิบติัเน่ืองจากท าไดย้าก และผูส้ะกดจิตตอ้งผา่นการอบรม 
(ทิวากร และพกัตร์วไิล, 2553; สุกญัญา และนนัทพร, 2550) 
  5.2 การกระตุน้ผิวหนัง (cutaneousstimulation strategies) กลไกตามทฤษฏี
ควบคุมประตูการกระตุน้ที่ผวิหนงัเป็นการกระตุน้ใยประสาทขนาดใหญ่ที่มีจ  านวนมากใตผ้ิวหนัง
ผลจากการกระตุน้ท  าใหก้ระแสประสาทจากใยประสาทขนาดใหญ่มีมากกวา่กระแสประสาทจากใย
ประสาทขนาดเล็กท าใหร้ะบบควบคุมประตูที่ไขสนัหลงัปิดหรือปิดเกือบหมด จึงท าให้ลดสัญญาณ
การส่งกระแสประสาทความเจ็บปวดไปสู่สมองให้มีการรับรู้ความเจ็บปวดท าให้ความเจ็บปวด
ลดลงมีวธีิดงัน้ี 
   5.2.1 การนวด (massage) การนวดท าให้มีการไหลเวียนของเลือดเกิดการ
ผ่อนคลายของกลา้มเน้ือท าให้ความปวดลดลง (วารีรัตน์, สุกญัญา,  และฉวี, 2553) เป็นวิธีที่ง่ายที่สุด 
และท าซ ้ าไดน้านที่สุด โดยสตรีตั้งครรภส์ามารถปฏิบตัิเองและไดรั้บการช่วยเหลือจากสามี หรือผู ้
ใหบ้ริการ จากการศึกษาของศิริลกัษณ์ (2551) ศึกษาการลดปวดดว้ยวิธีการไม่ใชย้าในสตรีตั้งครรภ์
ระยะรอคลอดโดยศึกษาเปรียบเทียบผลของการลดปวดด้วยวิธีต่างๆดังน้ี 1) การนวดแผนไทย  
 2) การใชลู้กประคบ 3) สุคนธบ าบดั 4) เทคนิคการหายใจในสตรีตั้งครรภอ์าย ุ15-35 ปี พบว่าการนวด
แผนไทย การใชลู้กประคบสมุนไพร การนวดดว้ยน ้ ามนัหอมระเหยในระยะคลอดทุกวิธีสามารถลด
ความเจบ็ปวดบริเวณหลงั ทอ้งน้อย และขาที่ระดบัความปวด 7-8 ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (คะแนน
เตม็เท่ากบั10) และผูค้ลอดมีความพงึพอใจต่อการนวดแผนไทย และลูกประคบสมุนไพรในระดบัดี-
ดีมาก สอดคลอ้งกบัการศึกษาของสลิตา (2555) ซ่ึงพบวา่การนวดแผนไทยสามารถลดปวดทางกาย
และความตึงเครียดจากความปวดในระยะคลอดนอกจากน้ียงัมีการศึกษาการใชเ้ทคนิคการนวด ใน
สตรีครรภแ์รกจ านวน 60 รายโดยแบ่งเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มที่ไดรั้บการนวดโดยผูเ้ช่ียวชาญดา้นการนวด
และกลุ่มควบคุม ผลการศึกษาพบว่าการใชเ้ทคนิคการนวดช่วยลดความเจ็บปวดในระยะที่ 1 ของ
การคลอดไดดี้กวา่กลุ่มควบคุมอยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติ (Khodakarami, Safarzadeh, & Fathizadeh, 
2006) 
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   5.2.2  การลูบหน้าทอ้ง (effleurage/ light massage) เป็นเทคนิคที่ท  าให้
สตรีตั้งครรภไ์ม่เกิดการรับรู้ความเจ็บปวดตามทฤษฏีควบคุมประตูแลว้ยงัเป็นการเบี่ยงเบนความ
สนใจไปจากการหดรัดตวัของกลา้มเน้ือมดลูก เน่ืองจากขณะลูบหนา้ทอ้งจิตใจของสตรีตั้งครรภจ์ะ
จดจ่ออยูก่บัการลูบหนา้ทอ้งมากกวา่การหดรัดตวัของมดลูกจึงช่วยบรรเทาความเจบ็ปวดได ้ (พิริยา, 
2551; สุกญัญา และนันทพร, 2550; Pillitteri, 2010) เป็นวิธีบรรเทาปวดที่ไม่ก่อให้เกิดอนัตรายแก่
มารดาและทารกในระยะคลอด 
   5.2.3 การเคล่ือนไหวและท่าทาง (movement and position) การไม่จ ากดั
การเคล่ือนไหวการกระตุน้ให้เลือกท่าที่ท  าให้ตนเองสบายเคล่ือนไหวร่างกายโดยอิสระตลอด
ระยะเวลาเจ็บครรภ์ เป็นการปฏิบตัิที่มีประโยชน์และควรสนับสนุน (WHO, 1996) ช่วยให้สตรี
ตั้งครรภสุ์ขสบายและลดการใชย้าบรรเทาปวด (Simkin & O'Hara, 2002) ควรเปล่ียนท่าทุก 30-60 
นาที เพื่อช่วยลดความเหน่ือยลา้ของกล้ามเน้ือ และท าให้ทารกเคล่ือนลงสู่ช่องเชิงกรานไดดี้ขึ้น
เน่ืองจากศีรษะทารกลงมากดบริเวณปากช่องคลอดไดดี้กว่าท าให้ปากมดมูกเปิดขยายไดดี้ขึ้น และ
ช่วยให้มดลูกหดรัดตวัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (สุกญัญา และนันทพร, 2550) นอกจากนั้นยงัพบว่า
การนัง่บนลูกบอลโดยการโยกและเคล่ือนไหวไปมาจะช่วยให้เกิดความสุขสบาย (Klossner, 2006) 
   5.2.4 ธาราบ าบดั (hydrotherapy) การแช่ในน ้ าอุ่นช่วยให้สตรีตั้งครรภ์
รู้สึกผ่อนคลายและสุขสบายขึ้น (Klossner, 2006; Simkin & O'Hara, 2002) กลไกที่ส าคญัของการ
แช่น ้ าอุ่นคือช่วยใหฮ้อร์โมนแอดดรีนาลีนลดลงเน่ืองจากมีการผอ่นคลาย และมีความเป็นส่วนตวัท า
ใหฮ้อร์โมนเอนดอร์ฟีนเพิม่ขึ้นท าใหส้ามารถช่วยลดอาการปวด ขณะแช่น ้ าอุ่นท าให ้ความกดดนัใน
ช่องท้องลดลง น ้ าหนักตัวเบาลงเน่ืองจากน ้ า ช่วยพยุงท้องเอาไว้ช่วยลดความตึงเครียด 
 (เอกชยั, 2551) การแช่น ้ าอุ่นควรแช่เม่ือปากมดลูกเปิดมากกวา่ 5 เซนติเมตร ควรใหอุ้ณหภูมิของน ้ า
คงที่อยูท่ี่ระดบั 37-38 องศาเซลเซียส และใชเ้วลาแช่นานประมาณ 1-2 ชัว่โมง 
 6. การใชก้ระบวนการท างานของธรรมชาติในการคลอดอยา่งเต็มที่เน่ืองจากการ
คลอดเป็นกระบวนการที่ด าเนินไปเองตามธรรมชาติในดา้นสรีรวิทยา และจิตวิทยา โดยตอ้งลด
กิจกรรมทางการแพทยท์ี่เกินจ าเป็นและเนน้การดูแลผูค้ลอดเป็นศูนยก์ลาง การส่งเสริมกระบวนการ
ท างานตามธรรมชาติมี ดงัน้ี 
  6.1 ส่งเสริมใหผู้ค้ลอดมีการเคล่ือนไหวร่างกายอยา่งอิสระผูค้ลอดเป็นผูท้ี่รู้ดี
วา่การอยูใ่นท่าไหนที่จะท าใหต้นเองมีความสุขสบายที่สุดเพื่อตอบสนองต่อความไม่สุขสบายหรือ
ความเจบ็ปวดและส่งเสริมความกา้วหนา้ของการคลอดท่าทางที่เหมาะการ เช่น การเคล่ือนไหว การ
เดิน การเปล่ียนท่าหรือการส่ายสะโพกไปมา การเคล่ือนไหวและท่าทางนอกจากจะช่วยบรรเทา
ความเจ็บปวดแลว้ยงัส่งเสริมให้ส่วนน าของทารกเคล่ือนลงสู่ช่องเชิงกรานไดส้ะดวกขึ้น (Simkin 
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&Bolding, 2004; Simkin & O’Hara, 2002) ท าใหก้ารคลอดเร็วขึ้นมีโอกาสคลอดเองทางช่องคลอด
สูงขึ้นและเป็นทางเลือกหน่ึงที่ลดการใชก้ารแทรกแซงทางการแพทย ์(Shilling et al., 2007) ดงันั้น
จึงไม่ควรบังคับให้ผู ้คลอดนอนพักเฉพาะบนเตียง ห้ามลุกเดิน ผูค้ลอดควรมีอิสระในการ
เคล่ือนไหวยกเวน้ในรายที่มีข้อห้ามทางสูติกรรมหรืออายุรกรรม การใช้ท่าล าตัวในแนวตั้ ง 
(upright)ในระยะคลอดช่วยบรรเทาความปวดและลดระยะเวลาในการคลอด (Gupta, Hofmeyr, & 
Smyth, 2004) การหดรัดตวัของมดลูกดีกวา่ท่านอนหงายราบ เพราะศีรษะทารกลงมากดบริเวณปาก
มดลูกดีกว่าท าให้ปากมดลูกขยายไดดี้ขึ้นจึงเป็นท่าที่มีประโยชน์กบัผูค้ลอด (พิริยา, 2550; มูลนิธิ
ส่งเสริมการคลอดและการเล้ียงลูกดว้ยนมแม่แห่งประเทศไทย, 2546; วรรณี, 2551; Lawrence et al., 
2009; Lothinan, 2000) 
  6.2 จดัส่ิงแวดล้อมในการคลอดให้มีความเป็นส่วนตัวส่ิงแวดล้อมในการ
คลอดเป็นปัจจยัที่มีความส าคญัมากปัจจยัหน่ึงที่จะส่งเสริมการคลอดธรรมชาติ ห้องคลอดควรมี
ลกัษณะมิดชิดเป็นหอ้งที่ผูค้ลอดอยูต่ ั้งแต่แรกรับจนการคลอดส้ินสุด การยา้ยจากหอ้งรอคลอดระยะ
ที่ 1 ไปห้องคลอดเม่ือถึงระยะที่ 2 ก็ยา้ยซ่ึงอยู่อีกห้องหน่ึงเพราะเป็นการรบกวนการท างานของ
ธรรมชาติ (เอกชยั, 2551) จากการศึกษาพบวา่การที่สตรีตั้งครรภไ์ดอ้ยูใ่นส่ิงแวดลอ้มที่คลา้ยบา้นจะ
ช่วยลดอตัราการใชย้าบรรเทาปวดและการใชสู้ติศาสตร์หัตถการ (Hodnett et al., 2007) ดงันั้น
บรรยากาศในห้องควรเงียบสงบปราศจากส่ิงรบกวน เนื่องจากความเป็นส่วนตวัจะช่วยให้
แอดดรีนาลีนลดต ่าลงซ่ึงจะช่วยใหก้ารคลอดด าเนินไปดว้ยดี และเป็นการช่วยใหฮ้อร์โมนออกซิโตซิน
และเอนดอร์ฟีนท างานไดต้ามปกติ (เอกชยั และธนิต, 2544) ห้องควรเป็นสัดส่วน เช่น ปิดผา้ม่าน
บางส่วน มีบริเวณเพียงพอส าหรับการเคล่ือนไหวเปล่ียนอิริยาบถ สามารถปรับอุณหภูมิและแสง
สวา่งของหอ้งได ้สีที่ใชใ้นหอ้งควรเป็นสีที่เยน็ตา เช่น สีเขียวเช่ือวา่ช่วยลดความปวดนอกจากน้ีควร
จดัหอ้งใหอ้ากาศระบายไดดี้ สะอาด และควรมีการปิดภาชนะที่บรรจุส่ิงคดัหลัง่ใหส้นิทเพือ่ลดกล่ิน
รบกวน และควรมีการใชส้มุนไพร เช่น ใบเตย หรือเปิดเพลงเน่ืองจากผูค้ลอดบางรายอาจตอ้งการ
เสียงเพลงเพื่อเพิ่มความรู้สึกผ่อนคลาย (เจียรนัย, 2544; ศศิธร, 2549) การศึกของอุบลรัตน์ 
(2551)พบวา่การใชด้นตรีบ าบดัในระยะที่ 1 ของการคลอดสามารถลดความเจ็บปวด ลดความวิตก
กงัวล และเพิม่การรับรู้ประสบการณ์คลอดที่ดี 
  6.3 การใหค้ลอดในท่านอนหงายขาพาดขาหย ัง่ การจดัให้ผูค้ลอดนอนหงาย
ขึ้นขาหย ัง่ในระยะคลอด เป็นท่าที่ควรหลีกเล่ียง (WHO, 1996) เน่ืองจากการนอนหงายจะท าให้ 
สตรีตั้งครรภห์ายใจไม่สะดวก หนา้มืดเป็นลมไดจ้ากน ้ าหนักมดลูกที่กดทบัลงบนเส้นเลือดด าใหญ่
ที่ไหลกลับหัวใจ เลือดไหลเวียนไปยงัมดลูกและรกน้อยลง ส่งผลให้ทารกในครรภ์เกิดภาวะ 
ขาดออกซิเจน (พริิยา และตติรัตน์, 2554) การนอนหงายตลอดระยะเวลาเบ่งคลอดเป็นการจ ากดัการ
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เคล่ือนไหวท าให้สตรีตั้งครรภเ์กิดความเม่ือยลา้ปวดตึงฝีเยบ็และส่งผลให้เกิดการตดัฝีเยบ็เพื่อช่วย
คลอด (เจียรนยั, 2544) นอกจากน้ีมีหลกัฐานเชิงประจกัษส์นบัสนุนว่าการจดัให้ผูค้ลอดอยูใ่นท่านั่ง
ยองๆ จะท าให้เส้นผ่าศูนยก์ลางของช่องเชิงกรานกวา้งขึ้น ท าให้มีพื้นที่ส าหรับการเคล่ือนต ่าของ
ทารกเพิม่ขึ้น ท าใหร้ะยะที่ 2 ของการคลอดสั้นลง (Gupta et al., 2004)  
  6.4 การใหผู้ค้ลอดเบ่งเองตามธรรมชาติ การสนับสนุนให้ผูค้ลอดเบ่งเองตาม
ธรรมชาติช่วยใหร้ะยะเวลาเบ่งคลอดสั้นลง มีโอกาสคลอดปกติทางช่องคลอดมากขึ้น (ทิพวรรณ,  2547) 
ความเหน่ือยลา้ของผูค้ลอดลดลง และมีความปลอดภยัต่อมารดาและทารกในครรภ ์(อธิษฐาน  และ
คณะ, 2555; WHO, 1996) 
  6.5 การส่งเสริมการท างานของฮอร์โมนที่ส าคญัในการคลอดซ่ึงมี 3 ชนิด คือ 
ออกซิโทซิน เอนดอร์ฟีน และแอดดรีนาลีนเม่ือขา้สู่ระยะคลอดสตรีตั้งครรภ์ส่วนใหญ่เกิดความ
กลวั วติกกงัวล และความปวด ส่งผลให้ระดบัแอดดรีนาลีนเพิ่มขึ้นท าให้ออกซิโทซินและเอนดอร์
ฟีนหลั่งน้อยลงท าให้มีอาการปวดมดลูกมากขึ้นเน่ืองจากมีการลดลงของออกซิเจนในเลือดที่ไป
หล่อเล้ียงยงักลา้มเน้ือมดลูก การสนบัสนุนใหมี้เพือ่นคอยช่วยเหลือตลอดระยะการคลอด จดัเตรียม
ห้องคลอดให้เอ้ือต่อความเป็นส่วนตวั และควรเป็นห้องที่อยู่ต ั้งแต่เจ็บครรภจ์นการคลอดส้ินสุด 
เพือ่ช่วยใหส้ตรีตั้งครรภค์ลายความกลวั ความเครียดท าให้แอดดรีนาลีนลดต ่าลง ช่วยสนับสนุนให้
ออกซิโทซิน และเอนดอร์ฟีนท างานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (เอกชยั, 2551) 

 
กำรเตรียมคลอดวิถีธรรมชำติ 

 
 การคลอดเป็นเหตุการณ์ส าคญัของสตรีตั้งครรภ์เป็นช่วงที่พฒันาจากการเป็น
ผูห้ญิงสู่การเป็นมารดาเป็นเหตุการณ์ส าคญัที่จะจดจ าการคลอดไปตลอดชีวิต (Yuenyong et al., 
2008) ดงันั้นการเตรียมความพร้อมใหแ้ก่สตรีตั้งครรภเ์พือ่รับบทบาทใหม่จึงเป็นส่ิงจ าเป็นอยา่งยิง่  
การเตรียมคลอดวถีิธรรมชาติ คือ การเตรียมความพร้อมให้แก่สตรีตั้งครรภเ์พื่อให้สตรีตั้งครรภเ์กิด
ความเช่ือมัน่ในศกัยภาพของตนว่าจะสามารถจดัการกบัการคลอดไดด้้วยตวัเอง และยงัเป็นการ
เตรียมความพร้อมให้แก่ สามีหรือบุคคลในครอบครับที่จะท าหน้าที่สนับสนุนในระยะคลอดให้มี
ความเขา้ใจเก่ียวกบัการตั้งครรภแ์ละกระบวนการคลอดการเตรียมคลอดตอ้งมีการเตรียมตั้งแต่ใน
ระยะตั้งครรภใ์หมี้ความพร้อมของร่างกาย จิตใจ อารมณ์และสงัคมเพือ่ที่จะเผชิญกบัการคลอด การ
เตรียมคลอดโดยการให้ความรู้ และการฝึกปฏิบติัเก่ียวกับวิธีการที่จะจดัการกับความเจ็บปวดใน
ระยะคลอดโดยไม่ใชย้าช่วยใหส้ตรีตั้งครรภ ์สามีและครอบครัว มีความพึงพอใจต่อการคลอด และ
มีการรับรู้ประสบการณ์ที่ดีเก่ียวกบัการคลอด (พิริยา, 2550; Gorrie, McKinney, & Murray, 1998; 
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Ramona & Lothian, 2008) ส่งผลต่อบทบาทการเป็นมารดาที่ดีในอนาคต (สมใจ, 2548) การวิจยั
คร้ังน้ีผูว้จิยัไดท้บทวนวรรณคดีเก่ียวกบัการคลอดวิถีธรรมชาติ รวบรวมเป็นแนวทางในการเตรียม
คลอดวถีิธรรมชาติ โดยเน้นการเตรียมตนเองให้พร้อมเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติใน 2 ดา้น ไดแ้ก่ 
ดา้นร่างกาย และดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า ซ่ึงมีรายละเอียดแต่ละดา้นดงัน้ี 
 
 การเตรียมความพร้อมด้านร่างกาย 
 
 ขณะตั้ งครรภ์ร่างกายมีการเปล่ียนแปลงต่างๆทางสรีรวิทยา การเตรียมเพื่อให้
ร่างกายมีความพร้อมส าหรับการคลอดโดยเตรียมกลา้มเน้ือส่วนที่เก่ียวขอ้งกบัการตั้งครรภแ์ละการ
คลอดมีความส าคญั การบริหารร่างกายจะช่วยให้กลา้มเน้ือและขอ้ต่อยดืขยายเคล่ือนไหวไดดี้ ช่วย
ใหก้ลา้มเน้ืออุง้เชิงกรานและหน้าทอ้งมีความแข็งแรงมีความพร้อมส าหรับการคลอดวิถีธรรมชาติ
การเตรียมความพร้อมดา้นร่างกาย ประกอบดว้ยการอยูใ่นท่าที่ถูกตอ้ง การเคล่ือนไหวอยา่งอิสระ
และท่าในระยะคลอด ซ่ึงตอ้งมีการปฏิบติัซ ้ า ๆ อยา่งสม ่าเสมอ ดงัน้ี 
 1. การบริหารร่างกายก่อนคลอด (antenatal exercise) มีประโยชน์เพราะการ
ตั้งครรภ์ก่อให้เกิดการเปล่ียนแปลงทางร่างกายและสรีรวิทยาท าให้เกิดอาการไม่สุขสบายต่าง ๆ  
เช่น การปวดหลัง ตะคริว ชาปลายมือปลายเทา้ ดังนั้นการบริหารร่างกายในขณะตั้งครรภ์อย่าง
สม ่าเสมอช่วยปรับระบบการท างานของอวยัวะต่างๆ ในร่างกาย สามารถบรรเทาอาการไม่สุขสบาย
ที่เกิดขึ้นในระยะตั้งครรภ ์เช่น ลดอาการปวดหลงั ปวดเข่า และปวดขา (อารีรัตน์ และคณะ 2545)
ช่วยให้กล้ามเน้ือ ขอ้ต่อต่าง ๆ ยดืขยายเคล่ือนไหวได้ดีขึ้น เพิ่มความแข็งแรงให้กลา้มเน้ืออุง้เชิง
กราน และกลา้มเน้ือหน้าทอ้งให้มีความพร้อมส าหรับการคลอด (กาญจนา , ศศิธร, และสุรียพ์ร, 
2555) นอกจากน้ีการเปล่ียนแปลงของฮอร์โมนในระหว่างการตั้งครรภ์ ส่งผลให้สตรีตั้งครรภ์มี
อาการบวมน ้ าบริเวณมือเทา้ และกลา้มเน้ือเอ็นมีความยดืหยุน่มากกวา่ปกติ หากมีการออกก าลงักาย
หรือการเคล่ือนไหวร่างกายเพื่อท ากิจวตัรประจ าวนัไม่เหมาะสมอาจท าให้เกิดการบาดเจ็บของขอ้
ต่อได้ง่าย และยงัท าให้เน้ือเยือ่ที่ยดืออกไม่กลบัสู่สภาพปกติการบริหารกล้ามเน้ืออยา่งสม ่าเสมอ
ช่วยเพิม่ความสามารถในการท างานของระบบต่างๆในร่างกายช่วยให้กลา้มเน้ือและขอ้ต่อต่างๆยดื
ขยายและเคล่ือนไหวดีขึ้นท าให้ออกซิเจนไหลเวียนไปเล้ียงส่วนต่างๆของร่างกายได้ดีขึ้น ช่วย
บรรเทาความเม่ือยล้าเม่ือมีการเกร็งของกล้ามเน้ือเกิดความคล่องตวั ช่วยให้การทรงตวัดี และ
สามารถเคล่ือนไหวร่างกายไดอ้ยา่งอิสระตามสญัชาตญาณในระยะคลอด 
 จากการศึกษาวิจยัพบว่าสตรีตั้งครรภท์ี่มีการออกก าลงักายสม ่าเสมอตลอดระยะ
ตั้งครรภท์  าใหร่้างกายมีการหลัง่ฮอร์โมนเอนดอร์ฟีนเพิม่ขึ้นช่วยให้รู้สึกผ่อนคลายรวมทั้งยงัช่วยท า
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ให้น ้ าหนักตวัของทารกเพิ่มขึ้นในครรภม์ารดา ทารกในครรภ์ต่ืนตวัและมีความสุข (ศศิกาญจน์,
สมชาย, และอารีรัตน์, 2548) การฝึกปฏิบตัิโยคะวนัละ 30 นาทีอยา่งน้อยสัปดาห์ละ 3 วนั เป็นเวลา
ประมาณ 10-12 สัปดาห์ ท าให้สตรีตั้งครรภ์ที่เผชิญกับความปวดในระยะคลอดสามารถบรรเทา
ความปวดไดดี้ขึ้นและยงัมีระยะเวลาในการคลอดที่สั้นลงสตรีตั้งครรภมี์ความสุขสบายเพิม่ขึ้นตั้งแต่
ระยะตั้งครรภไ์ปจนถึงระยะคลอด (ทรงพร, วงจนัทร์, และอุไร, 2551) การบริหารกลา้มเน้ือช่วยลด
อาการปวดหลงัส่วนล่างระหว่างการตั้งครรภไ์ด(้กาญจนา และคณะ, 2555; นพวรรณ, 2550) และ
นอกจากน้ีพบว่าสตรีตั้งครรภ์ที่ไม่ไดอ้อกก าลังกาย มีโอกาสได้รับการผ่าตดัคลอดมากกว่าสตรี
ตั้งครรภท์ี่ออกก าลงักายสูงถึง 2-4 เท่า (อารีรัตน์ และคณะ , 2546) นอกจากนั้นยงัพบว่าบุคคลรอบ
ขา้งมีส่วนส าคญัที่จะส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภมี์การออกก าลงักายการไดรั้บการสนับสนุนจากสามี
ต่อพฤติกรรมการออกก าลงักายและการจดัการกบัความเครียดการศึกษาพบว่าสตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บ
การสนบัสนุนจากสามีมีพฤติกรรมต่อการออกก าลงักายและการจดัการกบัความเครียดไดดี้กว่ากลุ่ม
ที่ไดรั้บการดูแลตามปกติ(อรอุมา, 2547) 
 2.  ขอ้ควรปฏิบตัิของสตรีตั้งครรภใ์นการบริหารร่างกายไดแ้ก่ การเตรียมตวัก่อน
การฝึกการบริหารร่างกายเสมอ การด่ืมน ้ าก่อน ระหว่างและหลงัออกก าลงักาย การสวมเส้ือผา้ที่
สบายไม่รัดตึงการฝึกบนพื้นที่แขง็และปลอดภยัการยดืเหยยีดกลา้มเน้ือในระยะอบอุ่นร่างกาย และ
ระยะผ่อนคลาย (เอกชยั, 2545) และหากเกิดอาการผิดปกติก่อนหรือขณะบริหารร่างกาย เช่น มี
อาการปวดทอ้ง หลงั หรือเข่า คล่ืนไสอ้าเจียน เวยีนศีรษะ หน้ามืด หายใจเหน่ือยหอบ หัวใจเตน้เร็ว 
ทารกในครรภด้ิ์นนอ้ยลง หรือ มีเลือดออกทางช่องคลอดควรหยดุทนัที (ชลดา, 2548) ควรฝึกทุกวนั
หรือ 4-5 วนัต่อสปัดาห์ ควรท าอยา่งต่อเน่ืองและสม ่าเสมอ 
 3. การอยู่ในท่าที่ถูกตอ้ง การตั้งครรภ์ส่งผลให้ร่างกายเกิดการเปล่ียนแปลงทั้ง
รูปร่าง ขนาดและน ้ าหนกั การเคล่ือนไหวท่าต่าง ๆที่ใชใ้นชีวิตประจ าวนั เช่น ท่ายนื ท่านั่ง ท่าเดิน 
ท่าหยบิของ หรือท่านอน ควรปฏิบติัอยา่งถูกตอ้งเพือ่บรรเทาความไม่สุขสบาย ป้องกนัอาการเคล็ด 
หรือปวดหลงัส่วนล่าง (นพวรรณ, 2550; อารีรัตน์ และคณะ, 2546) 
  3.1 ท่ายนื การยืนที่ตอ้งยืนตวัตรง ศีรษะตรง ยืดอกเทา้แยกจากกันเล็กน้อย
เหยียดเข่าตรง ลงน ้ าหนักให้ผ่านศูนย์กลางของข้อเข่าและด้านหน้าของเท้าให้เท่ากันทั้ ง 
2ขา้ง ปล่อยไหล่และสะโพกตามสบายไม่เกร็งการฝึกควบคุมท่าทางของร่างกายให้อยูใ่นลกัษณะ 
ที่ดีช่วยลดความตึงของกลา้มเน้ือหลงั (Murray & McKinney, 2010) 
  วิธีปฏิบติัยืนให้ส้นเทา้ทั้ง2 ขา้งห่างจากผนังห้องประมาณ 2-3 น้ิว แขนแนบ
ขา้งล าตวัฝ่ามือหงายออก พิงศีรษะ ไหล่และสะโพกกบัผนัง กดหลงัไหล่และล าตวัให้แนบติดกบั
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ผนงัหอ้งยกแขนขึ้นชา้ๆ โดยให้แขนแตะผนังห้องตลอดเวลา ยกขึ้นไปจนถึงใบหูสักครู่ แลว้จึงยก
แขนลงมาที่ดา้นขา้งล าตวั ท  าซ ้ า 5-10 คร้ัง  
  3.2 ท่านัง่ สตรีตั้งครรภต์อ้งนัง่ใหห้ลงัตรง ไหล่ตรง และไม่ควรจะนัง่ท่าใดท่า
หน่ึงเป็นเวลานานไม่ควรนัง่พบัเพยีบ ชนัเข่าบนพื้นนานเพราะจะท าให้เลือดไหลเวียนไม่ดี การนั่ง
เกา้อ้ีที่มีความสูงที่พอเหมาะกบัการวางเทา้ให้พอดี โดยขอ้เข่าอยูร่ะดบัเดียวกบัขอ้สะโพก เม่ือนั่งขอ้
พบัควรจะพน้จากขอบที่นั่งประมาณ 3 น้ิว ส่วนของพนักพิงสูงถึงสะบกั และควรมีหมอนบางๆรองรับ
หลงัหากตอ้งนั่งนานควรยกขาพาดบนเกา้อ้ีอีกตวัเพื่อลดอาการบวมที่ปลายเทา้และเม่ือเขา้สู่ระยะ
คลอดท่านั่ง หรือการนั่งบนโถส้วมช่วยให้สตรีตั้งครรภรู้์สึกสบาย เพราะท าให้กลา้มเน้ือพื้นเชิง
กรานหยอ่นตวั (Murray & McKinney, 2010) 
  3.3 ท่านอน ท่านอนท าใหน้ ้ าหนกัของทอ้งวางอยูบ่นพื้นท าให้หลงัไม่ตอ้งรับ
น ้ าหนัก การนอนให้สบายควรรองหมอนสอดระหว่างแขนและขาทั้งสองขา้งการนอนตะแคง
ดา้นซ้ายจะช่วยให้การไหลเวียนของเลือดไปยงัรกและมดลูกเพิ่มมากขึ้น (Murray & McKinney, 
2010; Pelliteri, 2010) 
 4.  การบริหารร่างกาย  การบริหารร่างกายขณะตั้งครรภเ์พิ่มความแข็งแกร่งให้แก่
ร่างกายและกลา้มเน้ือส าหรับการคลอดท่าบริหารร่างกายที่จ  าเป็นมี ดงัน้ี 
  4.1 ท่านั่งขดัสมาธิหลวมๆ (tailor sitting) ช่วยให้กลา้มเน้ือหน้าขาแข็งแรงฝี
เยบ็ยดืขยายและโลหิตไหลเวยีนมาเล้ียงบริเวณส่วนล่างไดดี้ 
  วธีิปฏิบติันัง่หลงัตรง ขาทั้งสองขา้งขนานกนัไม่ควรให้ขาทั้งสองขา้งทบัซ้อน
กนัขณะนัง่ท่าน้ีให้กดหัวเข่ากบัพื้นเบา ๆ จะรู้สึกว่าฝีเยบ็ขยาย สตรีตั้งครรภค์วรนั่งท่าน้ีวนัละ 15  นาที
ทุกวนัสามารถท าร่วมกับกิจกรรมอ่ืน ๆ เช่น ดูโทรทศัน์ อ่านหนังสือ หรือคุยโทรศพัท์ (สมใจ,  
2548; Pillitteri, 2010) 
  4.2 ท่านั่งยอง (squatting) เป็นท่าที่ท  าให้กลา้มเน้ือฝีเยบ็ยืดขยายลดแรงตา้น
ในขณะที่ศีรษะทารกผ่านออกมา ท าให้ช่องทางคลอดเปิดกวา้ง ทารกเคล่ือนสู่ช่องเชิงกรานได้ดี 
ศีรษะทารกกดลงบนปากมดลูกตามแรงโนม้ถ่วงของโลก (Murray & McKinney, 2010) 
  วธีิปฏิบติันัง่โดยใหเ้ทา้ทั้ง 2 ขา้งวางราบกบัพื้น งอเข่ายกกน้เล็กน้อยให้มือทั้ง 
2 ขา้งยืน่ไปปลายน้ิวแตะพื้น สตรีตั้งครรภค์วรนัง่ท่าน้ีวนัละ 15 นาทีทุกวนั (สมใจ, 2548; Pillitteri, 
2010) 
  4.3 การบริหารกลา้มเน้ือตน้ขา (tailor press) ท่าน้ีจะช่วยให้กลา้มเน้ือตน้ขา
ยดืขยายเพิม่การยดืขยายของกลา้มเน้ืออุง้เชิงกราน 
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  วธีิปฏิบติันัง่หลงัตรงพงิก าแพง นัง่คลา้ยท่าขดัสมาธิ ประกบฝ่าเทา้ทั้ง 2 ขา้งดึง
สน้เทา้ใหชิ้ดบริเวณฝีเยบ็ให้มากที่สุดวางมือทั้ง 2 ขา้งใตเ้ข่า หายใจเขา้พร้อมดนัเข่าทั้ง 2 กดเข่าลง
ชา้ๆท าซ ้ าประมาณ 10 คร้ัง (Murray & McKinney, 2010) 

4.4 การบริหารกลา้มเน้ือพื้นอุง้เชิงกราน (pelvic floor contraction or kegel 
excercise) การบริหารกล้ามเน้ือจ าเป็นและส าคญัมากช่วยให้กล้ามเน้ือแข็งแรงสามารถรองรับ
น ้ าหนกัของอวยัวะในอุง้เชิงกรานและน ้ าหนักของมดลูกที่เพิ่มขึ้นคลอดบุตรทางช่องคลอดไดง่้าย
ช่องคลอดคืนสู่สภาพปกติหลงัคลอดไดเ้ร็วและป้องกนัภาวะมดลูกหยอ่น ท่าน้ีสามารถปฏิบติัได้
ตลอดเวลาในขณะปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัขณะนัง่เกา้อ้ีหรือนั่งท  างาน ความแข็งแรงของกลา้มเน้ือ
จะเห็นผลเม่ือปฏิบติัติดต่อกนัอยา่งนอ้ย 6 สปัดาห ์(Pelliteri, 2010) 
  วธีิปฏิบติัโดยขมิบหรือเกร็งกลา้มเน้ือบริเวณรอบทวารหนักและรอบปากช่องคลอด
คา้งไวน้านประมาณ 3 วินาทีและค่อย ๆ คลายกลา้มเน้ือออกท าซ ้ า 10 คร้ัง จากนั้นเกร็งและคลาย
กลา้มเน้ือรอบปากช่องคลอดอยา่งรวดเร็ว 10-25 คร้ัง การบริหารสามารถท าไดบ้่อยหรือทุกคร้ังที่
นึกไดท้  าในขณะที่ก  าลงัท ากิจวตัรประจ าวนั เช่น ขณะพดูโทรศพัท ์ดูโทรทศัน์ หรืออ่านหนงัสือ 
  4.5 การบริหารกลา้มเน้ือหลังและกลา้มเน้ือหน้าทอ้ง (pelvic rocking หรือ 
pelvic tilt) เพือ่ช่วยใหก้ระดูกเชิงกรานเคล่ือนตวัไดดี้ขึ้นกระชบักลา้มเน้ือหน้าทอ้งให้แข็งแรงและ
กลา้มเน้ือหลงัยดืหยุน่ไดดี้ขึ้นเป็นท่าที่ช่วยบรรเทาอาการปวดหลงัในสตรีตั้งครรภ ์ท่าน้ีสามารถท า
ไดท้ั้งท่านอนหงายหรือท่าคลาน (London, Ladewig, Ball, Bindler, & Cowen, 2011) 
  วธีิปฏิบตัิท่านอน โดยนอนหงาย ชนัเข่าทั้ง 2 ขา้ง สูดหายใจเขา้พร้อมแอ่นหลงั
ขึ้น กดให้ไหล่และสะโพกแนบกบัพื้น จากนั้นหายใจออกเกร็งกลา้มเน้ือหน้าทอ้งกดหลงัให้แนบ
กบัพื้น ยกกน้กบขึ้นจากพื้นเล็กนอ้ย ท าซ ้ าประมาณ 10 คร้ัง (London et al, 2011) 
  วธีิปฏิบตัิท่าคลานโดยคุกเข่าและเทา้แขนลงกบัพื้นในท่าคลานส่ีขาเหยยีดหลงั
ใหต้รงแขม่วทอ้ง โยกเชิงกรานมาขา้งหนา้ชา้ ๆโก่งหลงัขึ้นพร้อมกบัหายใจออก ตามองที่เข่าคา้งไว ้
2-3 วนิาทีแลว้กลบัสู่ท่าเดิม พร้อมยกศีรษะขึ้นมองไปขา้งหนา้ท าแบบน้ีซ ้ าชา้ๆเป็นจงัหวะประมาณ 
10 คร้ัง ท่าน้ีจะท าให้กลา้มเน้ือท างานหนักจึงควรโก่งตวัขึ้นอยา่งระมดัระวงัและโก่งหลงัขึ้นสูง
เท่าที่ยงัรู้สึกสบายดี (London et al, 2011) 
  4.6 การบริหารกลา้มเน้ือแขน ไหล่และทรวงอก (arm strech) ท่าน้ีจะช่วยให้
กลา้มเน้ือแขนไหล่และทรวงอก รวมทั้งขอ้ต่อที่ขอ้มือ ขอ้ศอก และขอ้ไหล่แขง็แรง (สมใจ, 2548) 
  วิธีปฏิบติันั่งขดัสมาธิหลวมๆ หรือนั่งบนเก้าอ้ี ก ามือทั้ง 2 ขา้งพร้อมยกมือ 
ทั้ง2ขา้งอยู่ที่ระดบัไหล่ ยกมือขวาขึ้นเหยียดให้แขนตึง จากนั้นดึงมือขวาลงพร้อมกบัยกมือซ้าย
คลา้ยกบัการชกัรอก (สมใจ, 2548) 
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 5. การเปล่ียนท่าในระยะคลอด และการจดัท่าในระยะคลอด 
  การเคล่ือนไหวท่าทางที่ใชใ้นระยะเจ็บครรภมี์หลายท่า เช่น ท่ายนื ท่าเดิน ท่า
นัง่พงิเกา้อ้ีคุกเข่า ท่านัง่ยองๆ ท่านอนตะแคง และการใชท้่าศีรษะสูง (upright position) ซ่ึงท่าต่าง ๆ
เหล่าน้ีจะท าให้ระยะที่ 1 และ 2 ของการคลอดสั้นลง (Simkin & O’Hara, 2002) มีรายละเอียดการ
ปฏิบติัดงัน้ี 
  5.1 การเปล่ียนท่าบ่อยๆในขณะเจบ็ครรภห์ากมีผูค้ลอดสามารถเปล่ียนท่าบ่อย 
ๆ สามารถช่วยเพิม่ปริมาณการไหลเวยีนของโลหิตไปยงัเน้ือเยือ่ส่วนต่างๆของร่างกายช่วยลดความ
เม่ือยลา้จากการอยูท่่าใดท่าหน่ึงเป็นเวลานานๆช่วยให้รู้สึกสบายขึ้น ช่วยบรรเทาความปวดที่เกิด
จากการกดทบัของศีรษะทารกบริเวณปากมดลูก ช่องคลอด กระเพาะปัสสาวะ และทวารหนัก การ
เคล่ือนไหวร่างกายในระยะคลอดที่ส าคญัคือการเดินและการโยกสะโพกนอกจากจะช่วยบรรเทา
ความเจ็บปวดแลว้ยงัเป็นการส่งเสริมการเคล่ือนต ่าของทารก (Ricci & Kyle, 2009) โดยมีปัจจยัที่
ส าคญัคือแนวของล าตวัทารกอยู่ในแนวเคล่ือนต ่าไดส้ะดวกเกิดช่องว่างพอที่ทารกจะเคล่ือนตาม
แนวโน้มถ่วงของโลกลดแรงตา้นของกลา้มเน้ือพื้นเชิงกราน ช่วยให้ส่วนน าของทารกในครรภ์
เคล่ือนลงสู่ช่องเชิงกรานไดส้ะดวกยิง่ขึ้น  
  การศึกษาการเปล่ียนท่าและมีการเคล่ือนไหวในระยะรอคลอดท าให้การเจ็บ
ครรภ์ลดลงโดยการศึกษาเปรียบเทียบกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมจ านวน  2,696 คนซ่ึงกลุ่ม
ควบคุมใหน้อนราบในขณะเจบ็ครรภห์รือนอนตะแคง ส าหรับกลุ่มทดลองให้ลุกนั่ง ยนืหรือเดินไป
มาไดจ้ากการศึกษาพบวา่ผูค้ลอดที่ใชท้่าลุกนั่ง ท่ายนื และการเดินไปมารอบๆ สามารถลดการเจ็บ
ครรภไ์ดดี้กว่าท่านอนราบถึงร้อยละ 50 ผูค้ลอดร้อยละ 16.6 พอใจการเดินมากกว่าการลุกนั่ง และ
ลดระยะเวลาในการคลอดลงร้อยละ 50 (Adacchi, Shimada, & Usia, 2003) ดงันั้นในระยะรอคลอด
สตรีตั้งครรภค์วรมีอิสระในการเคล่ือนไหวร่างกายในท่าต่าง ๆ 
  5.2 การจดัท่าในระยะคลอด การจดัท่ามีผลต่อกายวิภาคและสรีรวิทยาในการ
ปรับตวัต่อการคลอดเน่ืองจากมีผลต่อการเคล่ือนต ่าของศีรษะทารก ท่าศีรษะสูงในแบบต่าง ๆ ไดแ้ก่ 
ท่ายืน (standing) ท่านั่ง (sitting) ท่านั่งยอง ๆ (squatting) ท่านั่งคุกเข่า (kneeling) ท่าคลาน (all 
fours) หรือท่าเข่าคูชิ้ดอก (kneechest) ท่าเหล่าน้ี เป็นท่าที่เหมาะสมและเป็นประโยชน์ต่อการคลอด
เน่ืองจากเป็นท่าที่ศีรษะ และล าตวัของผูค้ลอดอยูใ่นลกัษณะตั้งสูงขึ้นช่วยส่งเสริมการเคล่ือนต ่าของ
ทารกช่วยบรรเทาความปวด (สุกญัญา และนันทพร, 2550) ช่วยให้ระยะเวลาของการคลอดสั้นลง 
(Gupta, Hofmeyr, & Smych, 2009) ลดการใช้สูติศาสตร์หัตถการ ลดอตัราการตดัฝีเยบ็ และการ
บาดเจบ็จากการฉีกขาดของฝีเยบ็ (Ricci & Kyle,2009) 
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   5.2.1 ท่าเดินหรือท่ายนืช่วยให้ช่องทางออกของช่องเชิงกรานขยายกวา้ง
ขึ้นมากกว่า 1 เซนติเมตรและหากมีการเดินร่วมดว้ยจะช่วยให้การหมุนของศีรษะทารกในครรภ์
สะดวกมากขึ้นและช่วยใหร้ะยะคลอดสั้นลงช่วยใหม้ดลูกหดรัดตวัมีประสิทธิภาพมากขึ้นเม่ือเขา้สู่
ระยะที่ 1 ของการคลอดผูค้ลอดควรเดินไปมา และเม่ือมดลูกหดรัดตวัควรยนืโน้มตวัไปดา้นหน้า
อาจพงิผนงัหรือยดึเกาะสามีหรือผูใ้กลชิ้ด (Murray & McKinney, 2010) 
   5.2.2 ท่านัง่ ท่านัง่บนเกา้อ้ี บนเตียง หรือบนพื้นจะท าใหก้ารหดรัดตวัของ
มดลูกมีความแรงไม่เท่ากบัท่านัง่ยอง ๆ แต่ก็เป็นท่าที่ไดป้ระโยชน์จากแรงโนม้ถ่วงของโลกผูค้ลอด
บางรายพบวา่การนัง่โถสว้มท าใหรู้้สึกสบายมากขึ้น และช่วยท าให้กลา้มเน้ือพื้นเชิงกรานหยอ่นตวั 
(Murray & McKinney, 2010) 
   5.2.3 ท่านั่งยอง ๆ เป็นท่าที่ใช้ สรีระร่างกายอย่างมีประสิทธิภาพสูงสุด
เพราะท าให้ช่องทางคลอดเปิดขยายกวา้งขึ้นศีรษะของทารกจึงกดลงบนปากมดลูกตามแนวแรง
โน้มถ่วงของโลกเพื่อไม่ให้เกิดความเม่ือยล้าในท่าน้ีควรนั่งพกับนเก้าอ้ีเต้ีย ๆ ยึดเกาะสามีหรือ 
ผูใ้กลชิ้ดหรือนัง่บนเบาะขณะยงัไม่มีการหดรัดตวัของมดลูก (Murray & McKinney, 2010) 
   5.2.4 ท่านั่งคุกเข่า ผูค้ลอดส่วนใหญ่พบว่าเป็นท่าที่สบายที่สุดส าหรับ
ระยะใกลค้ลอดช่วงปากมดลูกเปิด 6 ถึง 10 เซนติเมตร ท่าน้ีสามารถเปล่ียนกลบัไปเป็นท่านั่งไดโ้ดย
มีพนกัเกา้อ้ีหรือหมอนรองรับส่วนหลงัส่วนล่างท่าน้ีเหมาะส าหรับบรรเทาอาการปวดหลงัส่วนล่าง
เน่ืองจากทารกในครรภอ์ยูใ่นท่านอนหงายนอกจากน้ียงัช่วยให้ทารกหมุนทา้ยทอยจากดา้นหลงัมา
ดา้นหนา้ของช่องเชิงกรานไดด้ว้ย (Murray & McKinney, 2010) 
   5.2.5 ท่าเข่าคูชิ้ดอก ท่าน้ีมีประโยชน์ในรายที่ปากมดลูกเปิดใกลห้มดจะ
ช่วยให้ทารกเคล่ือนลงไปดา้นหน้าท าให้แรงกดบนปากมดลูกลดลงช่วยลดความเจ็บปวดและลด
ความรู้สึกอยากเบ่งก่อนเวลาได ้(Murray & McKinney, 2010) 
  5.3 ท่าในระยะที่ 2 ของการคลอดท่านอนหงายราบที่ผูค้ลอดปฏิบตัิเป็นท่าที่
ไม่ไดอ้ยูใ่นทิศทางเดียวกบัแรงโน้มถ่วงของโลกมีผลให้ระยะเวลาที่2 ของการคลอดยาวนานกว่า
ปกติ และอาจตอ้งช่วยคลอดโดยใชสู้ติศาสตร์หตัถการ (พริิยา, 2547) การเบ่งในท่านอนราบผูค้ลอด
ตอ้งใชส่้วนล าคอมากกวา่ใชส่้วนทอ้งท าใหแ้รงเบ่งไม่มีประสิทธิภาพ เป็นเหตุให้ทารกเคล่ือนต ่าชา้
กวา่ปกติ การจดัใหผู้ค้ลอดอยูใ่นท่าก่ึงนัง่หรือล าตวัตั้งตรง ท าให้ระยะเวลาที่ 2 การคลอดสั้นกว่ากลุ่ม
ท่านอนราบ (อ าพร, วชัราวณัย,์ พรทิพย,์ เนตรนภา, และสุวิมล, 2550) และพบว่าการให้ผูค้ลอดอยูใ่น
ท่านัง่ยองจะรู้สึกเจ็บปวดน้อยกว่า และมีความพึงพอใจมากกว่าผูค้ลอดที่อยูใ่นท่านอนราบชนัเข่า  
(พรวภิา, 2547) 
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 นอกจากน้ียงัมีการศึกษาประสบการณ์การคลอดในระยะที่ 2 ของการคลอดของ
สตรีครรภแ์รกเปรียบเทียบระหว่างท่าคุกเข่ากบัท่าก่ึงนั่ง โดยศึกษาในสตรีครรภแ์รกจ านวน 271 
ราย แบ่งเป็น 2 กลุ่มโดยใชท้่าคุกเข่า จ  าวน 138 ราย และใชท้่านั่ง จ  านวน 133 ราย ในระยะที่ 2ของ
การคลอด โดยให้ผูค้ลอดคุกเข่าและโน้มตวัลงกบัหัวเตียง ส่วนในท่านั่งผูค้ลอดจะอยู่ในท่าก่ึงนั่ง
ประมาณ 60 องศา พบว่าระยะที่ 2 ของการคลอดไม่แตกต่างกนัระหว่างท่านั่งคุกเข่ากบัท่าก่ึงนั่ง  
แต่ผู ้คลอดชอบท่า คุก เข่ าม ากกว่าและระดับความเจ็บปวดน้อยกว่ าท่ า ก่ึ งนั่ ง  (Ragnar, 
Altman,Tydén,& Olsson, 2006) 
 จะเห็นได้ว่าการจดัท่าในระยะคลอดมีผลในการช่วยลดความเจ็บปวดได้ดงันั้น
สตรีตั้งครรภจึ์งควรเรียนรู้และฝึกการเคล่ือนไหวท่าอยา่งสม ่าเสมอ เพื่อให้เกิดความมัน่ใจในการ
ปฏิบติัจริงและผูส้นบัสนุนควรมีส่วนร่วมในการฝึกปฏิบติัดว้ย เพื่อที่จะสามารถช่วยเหลือ และให้
การสนับสนุนไดอ้ย่างเหมาะสมนอกจากน้ีการฝึกการเคล่ือนไหวและการอยู่ในท่าที่สุขสบายจะ
สามารถช่วยบรรเทาปวดในระยะคลอดโดยไม่ใชย้าแลว้ ยงัเป็นการส่งเสริมการเคล่ือนต ่าของทารก 
 อยา่งไรก็ตามในการจดัท่าเพื่อบรรเทาความเจ็บปวดในระยะคลอดควรค านึงถึง
ความตอ้งการและความสุขสบายของผูค้ลอดประกอบกนัดว้ยเสมอ เน่ืองจากท่าที่ใชใ้นระยะคลอด
มีหลายท่าและแต่ละท่ามีขอ้ดีและขอ้จ ากดัแตกต่างกนัไปโดยในรายที่ไม่มีขอ้บ่งช้ีให้นอนพกับน
เตียงในขณะรอคลอด ควรเดินและเปล่ียนท่าบ่อย ๆ ควรนอนพกัเม่ือเขา้สู่ปลายระยะที่ 1 เท่านั้น 
และในรายที่มีปัญหาถุงน ้ าคร ่ าแตก อาจเส่ียงต่อการพลดัต ่าของสายสะดือ หรือมีภาวะแทรกซ้อน
อ่ืน ๆ ที่ตอ้งจ ากดักิจกรรมควรแนะน าใหผู้ค้ลอดพกัผอ่นและท ากิจกรรมต่าง ๆ บนเตียงเท่านั้น 
 จากที่กล่าวมาจะเห็นได้ว่าการบริหารร่างกายก่อนคลอด การฝึกทักษะการ
เคล่ือนไหวร่างกายการเปล่ียนท่าในขณะรอคลอด รวมทั้งการจดัท่าในระยะคลอด สามารถใช้
หลายๆท่าร่วมกนัในการดูแลโดยสตรีตั้งครรภค์วรมีอิสระที่จะหาท่าที่เหมาะสมส าหรับตนเองใน
แต่ละระยะของการคลอดเพราะเป็นผูท้ี่รู้ดีวา่ท่าใดจะสามารถช่วยใหต้นเองรู้สึกสบาย 
 
 การเตรียมความพร้อมด้านการบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยา 
 
 ความปวดจากการคลอดเกิดจาก เกิดจากการหดรัดตวัของมดลูก การรับรู้ความ
ปวดจะมีมากนอ้ยขึ้นอยูก่บัความยาวนาน ความถ่ีและความรุนแรงของความปวดความปวดน้ีเป็นทั้ง
ความปวดที่เกิดจากอวยัวะภายใน (visceral pain) และความปวดทางด้านร่างกาย  (somatic pain) 
(Lowe, 2002) ดงันั้นการจกัการกบัความปวดในระยะคลอดจึงเป็นส่ิงที่จ  าเป็นมากส าหรับผูค้ลอด
และผูส้นบัสนุน 
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 การบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยาเป็นแนวทางส าคัญในการคลอดวิถีธรรมชาติ 
เน่ืองจากเป็นวิธีที่ปลอดภยัท าได้ง่าย ประหยดัค่าใช้จ่าย หลักส าคญัของวิธีน้ี คือควรจดัให้มีการ
ส่งเสริมการจดัการลดปวดโดยไม่ใชย้าซ่ึงสามารถเตรียมสตรีตั้งครรภ์ได้ตั้งแต่ในระยะตั้งครรภ์
(ศศิธร, 2549) การลดความปวดในระยะคลอดจะเป็นการเสริมสร้างประสบการณ์การคลอดให้
เป็นไปในทางบวก สร้างความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง โดยในการวจิยัคร้ังน้ีผูว้จิยัไดเ้ตรียมวิธีบรรเทา
ปวดโดยไม่ใชย้าให้กบัสตรีตั้งครรภ์และผูส้นับสนุน 4 วิธี ไดแ้ก่ การสัมผสัและการนวดการลูบ
หน้าท้อง การเบี่ยงเบนความสนใจ และการผ่อนคลายกล้ามเน้ือ เพื่อให้สตรีตั้ งครรภ์และ
ผูส้นบัสนุนสามารถปฏิบติัไดโ้ดยไม่ตอ้งใชอุ้ปกรณ์ต่าง ๆ เขา้มาช่วย การฝึกฝนอยา่งสม ่าเสมอท า
ใหส้ามารถปฏิบติัไดอ้ยา่งมัน่ใจ ซ่ึงวธีิบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า มีรายละเอียดดงัน้ี 
 1. การสัมผสั (touching) การสัมผสัจะแสดงถึงการดูแลเอาใจใส่การตอ้งการให้
ความช่วยเหลือต่อผูค้ลอดของผูส้ัมผสัเป็นการสร้างสัมพนัธภาพระหว่างบุคคลเป็นการแสดง
ความรู้สึกที่มีประสิทธิภาพมากกว่าการใช้ค  าพูดซ่ึงจะช่วยให้ผูค้ลอดที่ถูกสัมผสัมีความเจ็บปวด
ลดลงการสมัผสัท าใหก้ารสัง่งานของสมองเกดการปิดประตูการส่งขอ้มูลความเจบ็ปวดที่ไขสนัหลงั
ไม่ใหส่้งขอ้มูลมายงัสมองท าใหไ้ม่เกิดการรับรู้ความเจบ็ปวด  
 2. การนวด (massage) การนวดเป็นวธีิที่ผูค้ลอดนิยมเลือกเป็นอนัดบัสองคิดเป็น
ร้อยละ 53.33 รองลงมาจากเทคนิคการหายใจร้อยละ  60 (มาระตี, 2551)การนวดช่วยกระตุน้ใย
ประสาทขนาดใหญ่ท าให้มีการปิดของประตูตามทฤษฏีควบคุมประตูท าให้ไม่เกิดความรู้สึก
เจบ็ปวด ต าแหน่งที่ควรนวดคือบริเวณ ทอ้ง คอ หลงั แขน และขา (อรวรรณ, 2552) การนวดบริเวณ
ต่างๆ ไดแ้ก่ การนวดบริเวณกระดูกกน้กบ การนวดหน้าขาดา้นหลงั การนวดหน้าขาดา้นหน้า และ
การนวดหวัหน่าว โดยนวดในระยะปากมดลูกเปิดชา้ ระยะปากมดลูกเปิดเร็ว และระยะเปล่ียนผ่าน
พบว่าการนวดท าให้ผูค้ลอดมีระดับความเจ็บปวดลดลง ช่วยลดความตึงตวัของกล้ามเน้ือ (สุภาพ  
และสัจจา,  2548) และการนวดโดยสามีช่วยลดความเจ็บปวดในระยะคลอดของสตรีครรภแ์รกได ้
(สุดารัตน์, 2549) 
 3. การลูบหน้าทอ้ง (effleurage) เป็นการบรรเทาความเจ็บปวดที่ช่วยให้ผูค้ลอด
ผอ่นคลายความตึงเครียดของกลา้มเน้ือตามทฤษฏีควบคุมประตู ผูค้ลอดจึงไม่รู้สึกเจ็บปวดและยงั
ช่วยเบี่ยงเบนความสนใจจากความเจบ็ปวดที่เกิดขึ้น จากการหดรัดตวัของมดลูกท าให้ความเจ็บปวด
นอ้ยลง เน่ืองจากขณะที่มีการลูบหนา้ทอ้งสตรีตั้งครรภจ์ะจดจ่ออยูท่ี่การลูบหน้าทอ้งแทนการสนใจ
การหดรัดตวัของมดลูก (Pillitteri, 2010) ผลการศึกษาเก่ียวกบัการใชเ้ทคนิคลูบหน้าทอ้งในระยะ
คลอด พบวา่ผูค้ลอดที่ไดรั้บการสอนและสนบัสนุนใหใ้ชเ้ทคนิคบรรเทาปวดโดยการลูบหน้าทอ้งมี
ความวิตกกังวลน้อยกว่า และการเผชิญความเจ็บปวดในระยะคลอดดีกว่ากลุ่มที่ได้รับการดูแล
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ตามปกติ(สุวรรณี, จิตติมา, วไิลลกัษณ์, และรัชกร, 2546) และในกรณีที่สามีอยูใ่นระยะคลอดอาจให้
สามีช่วยลูบหนา้ทอ้ง ซ่ึงเป็นการประคบัประคองจิตใจใหผู้ค้ลอดไดเ้ป็นอยา่งดี  
 4. การเบี่ยงเบนความสนใจ (distraction) เป็นการให้ผูค้ลอดสนใจอยูก่บับางส่ิง
บางอยา่งมากกวา่ความเจ็บปวดวิธีน้ีจะไดผ้ลดีที่สุดถา้ใชก่้อนความเจ็บปวดจะเร่ิมขึ้น หรือใชห้ลงั
ความเจบ็ปวดเร่ิมไดไ้ม่นานการเบี่ยงเบนความสนใจจะมีผลเพิ่มระดบักั้นความเจ็บปวดและความ
ทนต่อความเจ็บปวดการเบี่ยงเบนจุดสนใจท าได้หลายวิธี เช่น การเพ่งจุดสนใจ การลูบ หรือ 
กดบริเวณกระเบนเหน็บ การสัมผสั การเดิน การพูด การอ่านหนังสือ การฟังเพลง (Reeder & 
Martin, 1992 อา้งตามมาระตี, 2551) 
 5. การผ่อนคลายกล้ามเน้ือ (relaxation) เป็นวิธีที่ช่วยให้ร่างกายและจิตใจผ่อน
คลายจากความเครียดความไม่สุขสบายหรือความเจ็บปวดในขณะที่มดลูกมีการหดรัดตวัโดยการ
เกร็งกลา้มเน้ือส่วนที่ไม่เก่ียวขอ้งกบัการหดรัดตวัของมดลูกเป็นกลุ่มๆแลว้คลายออกเพื่อให้รู้สึกถึง
ความแตกต่างระหว่างความตึงเครียดกบัการผ่อนคลายกลา้มเน้ือ (Olds, London, & Ladewing, 
2000) หากมีการฝึกการผ่อนคลายกล้ามเน้ือตั้งแต่ในระยะตั้งครรภจ์ะท าให้สตรีตั้งครรภมี์ระดับ
ความเครียดลดลง มีความสามารถในเผชิญกบัความเจบ็ปวดเม่ือเขา้สู่ระยะคลอดไดดี้กว่า (กฤษพร, 
2548) การผอ่นคลายทุกส่วนของร่างกายในขณะเจ็บครรภช่์วยลดความตึงเครียดของกลา้มเน้ือช่วย
บรรเทาอาการปวด (สิรินยา, พิกุล, และฉวีวรรณ, 2551) และเพิ่มความทนต่อความปวดมากขึ้น 
(ศิริพร, อรนุช, ชลดา, และพรทิพย,์  2549) 
  วิธีปฏิบติัสตรีตั้งครรภ์นั่งหรือนอนตะแคงขา้งใดขา้งหน่ึงในท่าที่สบายหนุน
หมอน ปล่อยร่างกายตามสบาย เพ่งสายตาไปจุดใดจุดหน่ึง จากนั้ นฝึกการเกร็งสลับกับการ 
ผ่อนคลายร่างกายทีละส่วน โดยตอ้งฝึกการหายใจควบคู่ไปดว้ยโดยการหายใจลึกๆเขา้ทางจมูก
ในขณะเกร็งกลา้มเน้ือ และหายใจออกทางปากชา้ ๆ เม่ือคลายกลา้มเน้ือ การฝึกจะเร่ิมจากบริเวณ
ศีรษะเร่ือยมาจนถึงบริเวณขาและเทา้ ดงัน้ี (สมใจ, 2548) 
  1. บริเวณใบหน้า 1) ขมวดคิ้วชั่วขณะแล้วคลายออก ท าซ ้ า 2-3 คร้ัง 
2) หลับตาให้แน่นชั่วขณะแล้วคลายออก ท าซ ้ า 2-3 คร้ัง และ3) กัดกรามหรือเม้มปากให้แน่น
ชัว่ขณะแลว้คลายออก 
  2. บริเวณไหล่และหลงั เกร็งกลา้มเน้ือไหล่และหลงัโดยยกไหล่ขึ้นและผาย
ออกไปดา้นหลงัชัว่ขณะแลว้คลายออก 
  3. บริเวณแขนและมือ ก ามือทั้งสอง หงายมือ กระดกขอ้มือเขา้หาล าตวั ไม่
งอขอ้ศอก เกร็งกลา้มเน้ือแขนไวช้ัว่ขณะหน่ึง แลว้คลายและแบมือออกท าซ ้ า 2-3 คร้ัง 
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  4. บริเวณขาและเทา้ กระดกปลายเทา้เขา้หาล าตวั เกร็งกลา้มเน้ือขาและน่อง
ชัว่ขณะหน่ึงแลว้คลาย ท าซ ้ า 2-3 คร้ัง ใหฝึ้กการหายใจควบคู่กนัไปโดยเม่ือนับ 1 ให้เกร็งพร้อมกบั
สูดลมหายใจเขา้ลึก ๆ ชา้ ๆ แลว้นบั 2 พร้อมกบัคลายออกพร้อมผอ่นลมหายใจออกชา้ ๆ ทางปาก 
 
 การช่วยเหลือของผู้สนับสนุนเพ่ือบรรเทาความปวดโดยไม่ใช้ยา   
 
 เม่ืออายคุรรภม์ากขึ้นสตรีตั้งครรภจ์ะไม่คล่องตวัปวดเม่ือยตามแขนและขาดงันั้น
จึงควรเรียนรู้การนวดดว้ยตนเองในบางท่าและไดรั้บการนวดโดยผูส้นับสนุนในบางท่าที่นวดดว้ย
ตนเองไม่ได้โดยผูน้วดควรบริหารแขน ขอ้มือ ฝ่ามือบ่อย ๆ เพื่อให้แขนมีก าลัง และการนวดมี
น ้ าหนักเช่นการหมุนแขน เหวี่ยงแขน เกร็งแขนเหมือนยกของหนัก บีบนวดกล้ามเน้ือแขน 
ดว้ยตนเอง และควรไดรั้บการฝึกนวดกบัสตรีตั้งครรภห์ลาย ๆ คร้ัง  
 วธีินวดโดยผูส้นบัสนุนเพือ่บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
 การนวดมีรูปแบบการนวดอยูม่ากมาย โดยสามารถใชทุ้กส่วนของร่างกายในการ
นวด ซ่ึงผลจากการนวดท าให้เกิดความสบาย สามารถแบ่งการนวดได้โดยวิธีการต่าง ๆ ดังน้ี 
(ศิริลกัษณ์, 2551) 
 การกด เป็นการใช้น ้ าหนักกดลงบนกลา้มเน้ือ เพื่อให้กล้ามเน้ือคลายตวัและส่ง
เลือดไปเล้ียงในบริเวณที่มีอาการปวด วิธีนวดโดยใชป้ลายน้ิวกด หรือเคาะเบา ๆ หรือใชป้ลายน้ิว
ลูบกดนวดเบา  ๆขึ้นลง วธีินวดโดยใชฝ่้ามือกดใชฝ่้ามือทั้ง  2  ขา้ง กดลงน ้ าหนกัสลบัมือเหมือนการเดิน 
 การบีบ เป็นการใชน้ ้ าหนัก 2 ดา้นบีบกลา้มเน้ือเขา้หากนั โดยอาจใชน้ิ้วหัวแม่มือ
บีบเขา้หาน้ิวทั้งส่ี หรือใช้การประสานมือโดยใชฝ่้ามือบีบกล้ามเน้ือสลับปล่อย ให้เต็มฝ่ามือและ
ออกแรงบีบกลา้มเน้ือเพือ่ช่วยลดการเกร็งของกลา้มเน้ือ 
 การคลึง เป็นการใชน้ ้ าหนักกดคลึงลึกถึงกลา้มเน้ือให้เคล่ือนไปมา หรือคลึงเป็น
วงกลม โดยใชห้วัแม่มือ น้ิวมือ สนัมือ ออกแรงกดใหถึ้งชั้นของกลา้มเน้ือ 
 การถูหรือการลูบ เป็นการใชน้ ้ าหนักกดลงบนผิวหนังไปมาหรือถูเป็นวงกลมวิธี
นวดโดยผูส้นบัสนุนประกอบดว้ยการนวด 5 ท่า ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 
 1. การนวดหลงัในท่านัง่ 
  วธีิปฏิบตัิ สตรีตั้งครรภน์ัง่คุกเข่าโดยโนม้ตวัไปขา้งหนา้ซบหน้ากบัหมอนแยก
เข่าออกจากกนัหรือนัง่คร่อมเกา้อ้ี ซบหนา้บนพนกัพงิ ผูส้นบัสนุนอยูใ่นท่านัง่คุกเข่าอยูด่า้นหลงัใน
ท่าหลงัตรงจากนั้นวางฝ่ามือทาบบริเวณส่วนปลายของกระดูกสันหลงั ให้สันมืออยูใ่กลก้น้กบมาก
ที่สุดแลว้ใชแ้รงจากฝ่ามือกดเดินสลบัซ้ายขวาเบา ๆ ขณะที่มดลูกหดรัดตวั กดจากกน้กบไปตาม
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แนวขา้งกระดูกสนัหลงั จนถึงส่วนบนบริเวณกลา้มเน้ือสะบกัและไหล่ หรือใชฝ่้ามือลูบขึ้นลงตามแนว
เดิมแต่การลูบตอ้งให้มีน ้ าหนักหรือใชน้ิ้วกดลึกๆตามแนวเดิม (เรณู , สุกนัยา, วิไล, จิรวรรณ, วิไล
ลกัษณ์, และคณะ, 2550) 
 2. การนวดหลงัในท่านอนตะแคง 
  วิธีปฏิบัติ สตรีตั้ งครรภ์อยู่ในท่านอนตะแคงโดยขาล่างเหยียดตรง ขาบน 
งอเล็กน้อยใช้หมอนสอดระหว่างขาหรือรองรับตลอดจากเข่าจนถึงเทา้ โดยผูส้นับสนุนนั่งอยู่
ดา้นหลังสตรีตั้งครรภ ์นวดโดยใช้ฝ่ามือคลึงหรือลูบจากสะโพกไปถึงไหล่โดยฝ่ามืออยูข่า้งแนว
กระดูกสนัหลงั นวดไปตามแนวยาวของล าตวัจนถึงสะบกัหรือไหล่ หรือใชน้ิ้วกดคลึงตามแนวเดิม 
หากสตรีตั้งครรภช์อบการนวดแบบลงน ้ าหนักมากให้ใชก้ารนวดแบบกดลึก ใชน้ิ้วหัวแม่มือกดลง
ไปตรงๆน่ิงๆประมาณ 10 วนิาที จึงยา้ยต าแหน่งใหท้ัว่บริเวณตามแนวเดิมท าซ ้ าอีกขา้งหน่ึงเม่ือสตรี
ตั้งครรภพ์ลิกเปล่ียนท่า (เรณู และคณะ, 2550) 
 3. การนวดบริเวณขาส่วนบน น่องและเทา้ 
  วิธีปฏิบัติ  สตรีตั้ งครรภ์นั่งบนเก้าอ้ีหรือนั่งกับพื้นในท่าที่สบาย แยกขา 
ผูส้นบัสนุนยนืหรือนัง่คุกเข่าตรงหน้า ใชฝ่้ามือ 2 ขา้งกดนวดสลบัมือจากเข่ามายงัตน้ขาดา้นในถึง
ขาหนีบท าซ ้ าเป็นจงัหวะให้สอดคลอ้งกบัจงัหวะการหายใจ กรณีที่มีอาการตะคริวให้วางเทา้ขา้ง
หน่ึงบนตกัของผูส้นบัสนุนใหผู้ส้นบัสนุนช่วยผลกัปลายเทา้เขา้หาสตรีตั้งครรภ ์แลว้ใชมื้อนวดคลึง
หลงัเทา้ ขา้งเทา้ และขอ้เทา้เบา ๆ (เรณู และคณะ, 2550) 
 4. การนวดบริเวณกน้กบ 
  วธีิปฏิบตัิ สตรีตั้งครรภน์อนตะแคง ผูส้นับสนุนนั่งอยูข่า้งเตียงใชน้ิ้วหัวแม่มือ
ทั้ง 2 ขา้งวางแนวขา้งชิดกระดูกกระเบนเหน็บวางฝ่ามือทั้ง 2 ขา้งแนบบริเวณเหนือกระดูกเชิงกราน
ใชน้ิ้วหัวแม่มือนวดคลึงเป็นวงกลมอยา่งต่อเน่ืองเป็นวงกลมเล็ก ๆ ดว้ยแรงกดในทิศวนออกจาก
แนวกระดูกสนัหลงั โดยท าอยา่งต่อเน่ืองไปจนถึงกระดูกกน้กบ จากนั้นใชน้ิ้วหัวแม่มือออกแรงกด
ขึ้นขา้งบนชา้ ๆ เพือ่กลบัมายงัต  าแหน่งเดิม ท า 5 คร้ังต่อจากนั้นให้ผูน้วดก ามือและใชห้ลงัมือนวด
ลึก ๆ เป็นวงกลมที่บริเวณกน้กบขณะที่มดลูกหดรัดตวั ลงน ้ าหนกัมือใหค้งที่และสม ่าเสมออาจนวด
เป็นเลขแปดโดยกดน ้ าหนกัมือค่อนขา้งแรงวนมือเป็นรูปเลขแปดวงเล็ก แลว้ค่อย ๆ เบาแรงกดเม่ือ
วนเป็นรูปเลขแปดวงใหญ่ท า 5 คร้ัง (สุดารัตน์, 2549) 
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 5. การลูบหนา้ทอ้งโดยผูส้นบัสนุน 
  วิธีปฏิบัติ เม่ือมดลูกหดรัดตัว ให้ผูส้นับสนุนห่อมือลักษณะน้ิวมือชิดกัน
วางมือ 2 ขา้งบริเวณหวัหน่าวลูบมือขึ้นดา้นขา้งของหน้าทอ้งเบาๆพร้อมจงัหวะการหายใจเขา้ลึกๆ
ชา้ๆ ของสตรีตั้งครรภจ์นมือทั้ง 2 ขา้งพบกนับริเวณยอดอก เม่ือมดลูกคลายตวัลูบมือทั้ง 2 ขา้งลง
กลับไปที่เดิมพร้อมจงัหวะที่สตรีตั้งครรภ์หายใจออกชา้ๆยาวๆ แนะน าให้เปิดปากเล็กน้อย เม่ือ
หายใจเขา้และออก 1 คร้ังก็จะลูบทอ้งเสร็จ 1 รอบใชเ้วลาลูบทอ้งประมาณ 5 นาที (สุดารัตน์, 2549) 
 ผูน้วดและสตรีตั้งครรภค์วรฝึกการนวดร่วมกนัหลาย ๆ คร้ัง และควรปฏิบติัอยา่ง
สม ่าเสมอเพื่อให้เกิดความคุน้เคยในแต่ละท่าและเพื่อให้ทราบว่าสตรีตั้งครรภช่ื์นชอบท่าใดและ
ตอ้งการความแรงในการนวดระดบัใด เม่ือเขา้สู่การคลอดจริงสามารถน าการนวดในแต่ละท่ามาใช้
ในการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าได ้
 ดงันั้นการเตรียมสตรีตั้งครรภ์เพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ ทั้ง 2 ด้านที่กล่าวมา 
ไดแ้ก่ การเตรียมความพร้อมดา้นร่างกาย และ ดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าเพื่อเป็นการช่วยให้
สตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นบัสนุนมีความพร้อมในการที่จะเผชิญกบัการคลอดในอนาคตไดอ้ยา่งมัน่ใจ
ช่วยใหส้ตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นบัสนุนมีความสุขและมีความพึงพอใจต่อการคลอดที่จะเกิดขึ้นและมี
การรับรู้ประสบการณ์การคลอดที่ดี 
 

ประโยชน์ของกำรเตรียมสตรีต้ังครรภ์เพื่อกำรคลอดวิถีธรรมชำติ 
 
 จากการทบทวนวรรณคดีพบว่าการเตรียมสตรีตั้งครรภ์เพื่อการคลอดไดรั้บการ
ยอมรับว่าเป็นผลดีต่อผูค้ลอด ทารก ครอบครัวและสังคมโดยรวม เน่ืองจากเป็นการดูแลอยา่งมี
มนุษยธรรมหรือเป็นมิตร (friendly care) เพราะเป็นการปฏิบติัต่อผูค้ลอดดว้ยความเคารพ และให้
เกียรติค  านึงถึงความเป็นองค์รวมนอกจากนั้นยงัเป็นการดูแลที่ประหยดัและคุม้ค่า เน่ืองจากไม่
ส้ินเปลืองค่าใชจ่้ายกบักิจกรรมทางการแพทยท์ี่เกินความจ าเป็นผูค้ลอดจึงรู้สึกตวัดีตลอดระยะเวลา
ของการคลอดผลลพัธ์ของการคลอดจึงเป็นไปในทิศทางที่เป็นบวกมากกว่าเป็นลบ (พิริยา, 2550) 
ผลการเตรียมสตรีตั้งครรภ์เพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติเกิดผลดีต่อสตรีตั้งครรภผ์ูค้ลอดและทารก 
ดงัน้ี 
 1. ประโยชน์ของการเตรียมสตรีตั้งครรภต่์อผูค้ลอด  
 การคลอดวิถีธรรมชาติคือการดูแลการคลอดในสตรีตั้งครรภท์ี่มีภาวะปกติให้มี
ส่วนร่วมในการคลอดอยา่งเต็มที่ โดยพยายามให้การคลอดเป็นไปตามธรรมชาติมากที่สุด เพื่อให้
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สตรีตั้งครรภไ์ดใ้ชค้วามสามารถและรับรู้ส่ิงต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นดว้ยตนเองการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พื่อการ
คลอดวถีิธรรมชาติจึงช่วยใหเ้กิดประโยชน์ต่อสตรีตั้งครรภด์งัน้ี 
  1.1 การบริหารร่างกายในระยะตั้งครรภอ์ยา่งสม ่าเสมอ ร่างกายจะกระตุน้ให้
หลัง่ฮอร์โมนเอนดอร์ฟีนเพิม่ขึ้น ช่วยใหรู้้สึกผอ่นคลาย (เอกชยั และธนิต, 2545) ช่วยบรรเทาอาการ
ไม่สุขสบายที่เกิดขึ้นในระยะตั้งครรภ ์เช่น ลดอาการ ปวดเข่า และปวดขา (อารีรัตน์ และคณะ 2546) 
และช่วยลดอาการปวดหลงัส่วนล่าง (กาญจนา และคณะ, 2555; นพวรรณ, 2550; อรทยั, 2548) 
  1.2 การไดรั้บการสนบัสนุนจากสามีต่อพฤติกรรมการออกก าลงักาย และการ
จดัการกบัความเครียด พบว่าสตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการสนับสนุนจากสามี มีพฤติกรรมต่อการออก
ก าลงักายและการจดัการกบัความเครียดไดดี้กวา่กลุ่มที่ไดรั้บการดูแลตามปกติ (อรอุมา, 2547) 
  1.3 การไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัการเตรียมความพร้อมในระยะตั้งครรภ์
ช่วยใหส้ตรีตั้งครรภไ์ดรั้บความรู้เก่ียวกบัการคลอดเพิม่ขึ้น (จิตตานนัท,์ 2550) 
  1.4 การรับรู้ความสามารถของตน และความคาดหวงัผลลัพธ์ในการเผชิญ
ภาวะเจบ็ครรภดี์ขึ้นจากการไดรั้บการเตรียมคลอด และการฝึกทกัษะต่างๆเช่นการผอ่นคลาย การลูบ
หนา้ทอ้ง และการเพ่งจุดสนใจที่จะช่วยควบคุมหรือช่วยบรรเทาความเจ็บปวดในระยะคลอด และ
ช่วยใหส้ตรีตั้งครรภส์ามารถควบคุมตวัเองไดดี้มีความเช่ือมัน่ในตนเองมากขึ้น (จิตตานันท,์ 2550; 
อรพนัธ ์และยวุดี, 2548) จากการศึกษาของณัฐนิชา และคณะ (2546) เก่ียวกบัผลของการเตรียมสตรี
ตั้งครรภเ์พือ่การคลอดต่อสมรรถนะแห่งตนในการคลอดดว้ยตวัเองพบว่าสตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการ
เตรียมเพื่อการคลอดมีคะแนนสมรรถระแห่งตนในการคลอดด้วยตนเอง สูงกว่าก่อนได้รับการ
เตรียมและสูงกว่ากลุ่มที่ได้รับการดูแลตามปกติ นอกจากน้ีสตรีตั้ งครรภ์ที่ได้รับการให้การ
เสริมสร้างพลงัอ านาจ การพยาบาลแบบสนบัสนุนและประคบัประคองในระยะคลอดอยา่งต่อเน่ือง
เหมาะสม ช่วยให้สตรีตั้งครรภใ์นระยะคลอดมีการรับรู้ความสามารถของตนเพิ่มขึ้นมีพฤติกรรม
การเผชิญความเจบ็ปวดในระยะคลอดที่ดี ( Sodsong, 2005) มีความพงึพอใจต่อประสบการณ์คลอด
มากขึ้น และมีความวติกกงัวลนอ้ยลง (ชญานิน และคณะ 2548; วภิารัตน์, 2547) 
  1.5 การเผชิญความเจ็บปวดไดดี้ การที่สตรีตั้งครรภไ์ดรั้บการเตรียมเพื่อการ
คลอดตั้งแต่ระยะตั้งครรภ ์โดยการไดรั้บความรู้เก่ียวกบัการตั้งครรภแ์ละการคลอดตลอดจนการฝึก
ปฏิบติั พบว่าสตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการเตรียมคลอดสามารถเผชิญกบัความปวดในระยะคลอดไดดี้
(จตุพร, 2548; อรพนัธ ์และยวุดี, 2548; Tumpawiboon, 2005) และความปวดและความวิตกกงัวลใน
ระยะที่ 1 และระยะที่ 2 ของการคลอดลดลง (Yim, 2000) ระยะเวลาของการคลอดลดลงและ
คะแนนแอพการ์ของทารกแรกเกิดในกลุ่มที่มารดาไดรั้บการเตรียมคลอดสูงกว่ากลุ่มที่ไดรั้บการ
เตรียมปกติ (พณิวดี, 2552) 
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  1.6 การฟ้ืนฟูสภาพหลงัคลอดเร็ว สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการคลอดวิถีธรรมชาติ
ในระยะหลงัคลอดมีแนวโน้มที่ร่างกายจะฟ้ืนฟูสภาพร่างกายไดเ้ร็วขึ้นสามารถลุกเดินหรือปฏิบติั
กิจกรรมไดเ้ร็วกว่าผูท้ี่คลอดโดยการตดัฝีเยบ็ การช่วยคลอดด้วยคีม เคร่ืองดูดสุญญากาศและการ
ผ่าตัด เพราะกิจกรรมทางการแพทยเ์หล่าน้ีสามารถท าให้ช่องคลอดหรืออวยัวะได้รับบาดเจ็บ
มากกวา่การฟ้ืนคืนสภาพหลงัคลอดใชเ้วลานานกวา่โดยเฉพาะการผา่ตดัคลอด  
  1.7 ผลด้านจิตใจ ผูค้ลอดจะมีโอกาสได้เรียนรู้ประสบการณ์การคลอดที่มี
ความหมายอยา่งสมบูรณ์เพราะผูค้ลอดจะมีสติสมัปชญัญะหรือรู้สึกตวัดี จึงสามารถรับรู้ส่ิงต่างๆทั้ง
ตนเองและส่ิงแวดลอ้มไดดี้เม่ือกระบวนการคลอดส้ินสุดลงสตรีตั้งครรภจ์ะเกิดการรับรู้ประสบการณ์
ที่ดีต่อการคลอด (นิจส์ากร และคณะ, 2547) นอกจากน้ีจะช่วยพฒันาความรู้สึกการเป็นมารดา รู้สึก
วา่ตนเองมีความเขม้แขง็มีอ านาจ มีความเช่ือมัน่ในตนเอง และมีความภาคภูมิใจที่สามารถควบคุม
ตนเองได ้(พริิยา, 2550) 
  1.8 สัมพนัธภาพระหว่างสามีและภรรยาดีขึ้นสัมพนัธภาพที่ดีเกิดจากการมี
ส่วนร่วมของสามีระหว่างการตั้งครรภแ์ละการคลอดที่เน้นการมีส่วนร่วมของสามีต่อภรรยา เป็น
จุดเร่ิมตน้ที่ดีของความรักใคร่ผูกพนั และยงัก่อให้เกิดสัมพนัธภาพที่เพิ่มขึ้นระหว่างคู่สมรสเน่ือง
สามีไดรั้บการเตรียมคลอดตั้งแต่ในระยะเร่ิมตน้ของการตั้งครรภร่์วมกบัภรรยา และมีโอกาสร่วม
ดูแลในระยะคลอดสามารถช่วยสนับสนุนทั้งดา้นร่างกาย อารมณ์ จิตใจ และจิตวิญญาณ (Ricci & 
Kyle, 2009) ช่วยสนบัสนุนดา้นขอ้มูลข่าวสารช่วยบรรเทาความเจ็บปวดให้กบัผูค้ลอดในระยะที่ 1
ของการคลอด (ทิวากร และพกัตร์วิไล, 2553) และช่วยพฒันาสัมพนัธภาพระหว่างสามีภรรยา 
(นวพร และคณะ, 2551) ดงันั้นการมีส่วนร่วมของสามีในการดูแลสตรีตั้งครรภจึ์งมีความจ าเป็นมาก
ส าหรับสตรีตั้งครรภ ์
 2. ประโยชน์ต่อทารก 
 การคลอดวิถีธรรมชาตินั้นจะเน้นการเตรียมพร้อมของร่างกายสตรีตั้งครรภร่์วมกับ
การใชเ้ทคนิคบรรเทาความปวดที่เกิดขึ้นในระยะคลอดดว้ยวธีิที่เป็นธรรมชาติ ซ่ึงส่งผลดีต่อทารกดงัน้ี 
  2.1 น ้ าหนักตวัของทารกเพิ่มขึ้นจากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่ามารดาที่มีการ
บริหารร่างกายอยา่งสม ่าเสมอในระยะตั้งครรภ์ ช่วยท าให้เม่ืออยูใ่นครรภ์มารดา ทารกในครรภ์
ตื่นตวัและมีความสุข (ศศิกาญจน์, สมชาย, และอารีรัตน์, 2548; เอกชยั และธนิต, 2545) 
  2.2 ทารกที่คลอดจากมารดาที่ไม่ใชย้าบรรเทาปวดในระยะคลอดจะมีความ
ตื่นตวัมากกวา่ (active and alert state) เขา้สู่ภาวะปกติหลงัคลอดและมีความสงบไดเ้ร็วกว่าทารกที่
คลอดจากมารดาที่ไดรั้บยาบรรเทาปวด (พริิยา, 2550) 
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  2.3 เพิม่ความผกูพนัระหวา่งมารดาและทารกในกระบวนการคลอดธรรมชาติ 
ทารกในครรภ์จะหลัง่ฮอร์โมนแคททีโคลามีนในระดบัสูง ซ่ึงจะช่วยกระตุน้ให้ทารกอยู่ในภาวะ
ตื่นตวัใน 1-2 ชัว่โมงแรกหลงัคลอด ช่วยการส่งเสริมสมัพนัธภาพระหว่างมารดาและทารกและเป็น
สามารถเร่ิมใหน้มไดท้นัที (พริิยา, 2550) 
 สรุปไดว้า่การเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พื่อการคลอดช่วยให้สตรีตั้งครรภไ์ดรั้บความรู้
และขอ้มูลต่างๆเก่ียวกบัการคลอดไดอ้ยา่งเพียงพอ ช่วยส่งเสริมให้เกิดความเช่ือมัน่และมัน่ใจใน
ความสามารถของตนเองเก่ียวกบัการคลอดจากการไดรั้บความรู้ และฝึกทกัษะต่างๆเก่ียวกบัการ
บรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยา เช่น การปรับเปล่ียนท่า การลูบทอ้ง และการเพ่งจุดสนใจ ช่วยให้เผชิญ
ความเจ็บปวดในระยะคลอดไดดี้ ลดการใชย้าบรรเทาปวดในระยะคลอด ลดระยะ เวลาของการ
คลอด และการสนับสนุนให้สามีหรือญาติเขา้มามีส่วนในการเตรียมคลอด ช่วยให้สามีหรือญาติมี
ความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบับทบาทหนา้ที่ของตนในการช่วยเหลือดูแลเม่ือเขา้สู่ระยะคลอดเป็นการ
ส่งเสริมสมัพนัธภาพระหว่างสามี ภรรยา และทารกไดดี้ขึ้น ดงันั้นการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พื่อการ
คลอดวถีิธรรมชาติจึงเป็นการเตรียมความพร้อมเพือ่ช่วยใหส้ตรีตั้งครรภส์ามารถเผชิญกบัการคลอด
ไดอ้ยา่งเหมาะสมสามารถคลอดไดด้ว้ยตนเองซ่ึงจะส่งผลต่อประสบการณ์การคลอดที่ดีของสตรี
ตั้งครรภแ์ละครอบครัว 
 

พฤติกรรมกำรเตรียมตนเองเพื่อกำรคลอดวิถีธรรมชำติ 
 
 การคลอดวิถีธรรมชาติเป็นการคลอดที่ยึดผู ้คลอดเป็นศูนยก์ลางโดยเน้นให้  
สตรีตั้ งครรภ์มีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกับกระบวนการคลอดเพื่อส่งเสริมให้สตรีตั้ งครรภ์เกิด
พฤติกรรมการเตรียมตนเองที่เหมาะสมและต่อเน่ืองมีการฝึกทกัษะที่จ  าเป็นส าหรับการคลอด สตรี
ตั้งครรภ์ตอ้งมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมให้เหมาะสมในด้านการบริหารร่างกาย และด้านการ
บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า (เอกชยั, 2551) มีรายละเอียดดงัน้ี 
 
 พฤติกรรมด้านการบริหารร่างกาย  
 
 การบริหารร่างกายในแต่ละไตรมาสเป็นส่ิงที่จ  าเป็นและควรตอ้งพิจารณาอย่าง
เหมาะสมในแต่ละไตรมาส ในระยะตั้งครรภ์ร่างกายตอ้งการความแข็งแรงเพียงพอที่จะแบกรับ
น ้ าหนักของทารกในครรภ ์สตรีตั้งครรภจึ์งควรบริหารร่างกายให้มีความพร้อมส าหรับการคลอด
เพือ่ประโยชน์ของสตรีตั้งครรภเ์องและทารกในครรภ ์ 
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 พฤติกรรมการบริหารร่างกายเป็นการดูแลตนเองให้มีสุขภาพแข็งแรง การออก
ก าลงักายอยา่งสม ่าเสมอตลอดระยะตั้งครรภร่์างกายจะกระตุน้ให้หลัง่ฮอร์โมนเอนดอร์ฟีนเพิ่มขึ้น
ช่วยให้รู้สึกผ่อนคลาย ระบบย่อยอาหารท างานได้ดี และช่วยเพิ่มน ้ าหนักตวัของทารกในครรภ ์ 
(ศศิกาญจน์ และคณะ, 2548) การบริหารร่างกายตอ้งปฏิบติัอย่างถูกตอ้งจึงจะเกิดประโยชน์ต่อ
ร่างกายไม่ก่อให้เกิดการบาดเจ็บ การออกก าลังกายที่เหมาะสมกับสตรีตั้งครรภ์ คือการบริหาร
ร่างกายและกล้ามเน้ือส่วนที่เก่ียวกบัการคลอดให้แข็งแรง ช่องเชิงกราน และฝีเยบ็มีการยดืขยาย 
(มาระตี, 2551) การเคล่ือนไหวที่ดีช่วยเพิ่มความแข็งแรงท าให้ร่างกายมีความพร้อมส าหรับการ
คลอด (กาญจนา, ศศิธร, และสุรียพ์ร, 2555) จะเห็นไดว้่าการออกก าลงักายหรือการมีกิจกรรมทาง
กายนั้นเป็นส่วนหน่ึงที่อยูใ่นชีวิตประจ าวนัของเราเพราะโดยปกติแลว้จะมีการเคล่ือนไหวร่างกาย 
กลา้มเน้ือต่าง ๆ ไดท้  างานช่วยใหร้ะบบต่าง ๆ ของร่างกายสามารถด าเนินต่อไปไดต้ามปกติ แต่ใน
กลุ่มของสตรีตั้งครรภท์ี่มีการเปล่ียนแปลงของร่างกายในลกัษณะที่เป็นอุปสรรคต่อการเคล่ือนไหว
ของร่างกายท าใหส่้วนที่มีการท ากิจกรรมทางกายลดลงจากที่เคยท าประจ า กลา้มเน้ือขอ้ต่อต่าง ๆ  มี
การท างานนอ้ยลงส่งผลใหต้อ้งมีความคล่องตวัในการเคล่ือนไหวของสตรีลดลง และมีอาการไม่สุข
สบายต่าง ๆ เกิดขึ้น ดงันั้นการส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภเ์ห็นความส าคญัของการบริหารร่างกาย มี
การปรับพฤติกรรมการออกก าลงักายที่เหมาะสมสตรีตั้งครรภ์มีการปฏิบติัอยา่งสม ่าเสมอจนเกิด
ความมัน่ใจวา่การบริหารร่างกายจะส่งเสริมให้ร่างกายตนเองแข็งแรงและส่งผลต่อสุขภาพที่ดีของ
ทารกในครรภ ์และไม่ส่งผลกระทบต่อทารกในครรภ ์
 
 พฤติกรรมด้านการบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยา  
 
 ความปวดในระยะคลอดมีความสมัพนัธ์กบัปัจจยัต่าง ๆ ทั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ 
และอารมณ์ความกลัวและความวิตกกังวลเป็นอาการปกติที่มีความสัมพนัธ์กับการรับรู้ความ
เจ็บปวดในระหว่างคลอด ความวิตกกงัวลในระดบัเล็กน้อยเป็นอาการปกติที่พบได ้แต่ความวิตก
กงัวลที่มากเกินไปและความกลวัจะท าใหมี้การหลัง่สารแคททีโคลามีน (catecholamine) ส่งผลให้มี
ความเจ็บปวดที่รุนแรงมากขึ้น ความวิตกกังวลที่มากขึ้นท าให้เกิดความตึงเครียดของกล้ามเน้ือ
มดลูกเพิ่มขึ้นท าให้การหดรัดตวัของมดลูกลดลง และเกิดความไม่สุขสบายเพิ่มมากขึ้น ท าให้เกิด
ความกลัวและความวิตกกังวลมากขึ้ น และจะส่งผลให้ความก้าวหน้าของการคลอดล่าช้า 
ความสามารถและความเช่ือมัน่ในตนเองลดลง (Lowdermilk & Perry, 2004)  
 พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติเป็นการปฏิบติักิจกรรมการ
เตรียมคลอดที่สร้างขึ้นโดยมีวตัถุประสงคเ์พือ่ใหส้ตรีตั้งครรภเ์กิดความพร้อมของร่างกายและจิตใจ
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รวมทั้งความมัน่ใจในการปฏิบติักิจกรรมการเตรียมคลอดพร้อมที่จะเผชิญกบัความปวดและการ
คลอดที่ก  าลังจะมาถึง สตรีตั้งครรภจึ์งตอ้งมีพฤติกรรมที่ถูกตอ้งเหมาะสม และมีการปฏิบติัอยา่ง
สม ่าเสมอ ดงันั้นการที่สตรีตั้งครรภจ์ะสามารถปฏิบติัพฤติกรรมหรือกิจกรรมที่มีความส าคญัในการ
เตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติไดน้ั้นสตรีตั้งครรภต์อ้งมีความรู้ที่เก่ียวกบัการคลอดและ 
มีทกัษะในการจดัการตนเองในการเตรียมคลอดเพื่อให้สามารถปฏิบตัิการจดัการในการเตรียม
คลอดได ้ 
 จากการศึกษาพบวา่การเตรียมคลอดโดยการฝึกทกัษะการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
เช่น การเบี่ยงเบนความสนใจ การนวด การลูบหน้าทอ้ง การผ่อนคลายกลา้มเน้ือ วิธีการเหล่าน้ีจะ
สามารถช่วยให้สตรีตั้งครรภท์นต่อความเจ็บปวดในระยะคลอดไดเ้พิ่มขึ้น (Lowdermilk & Perry, 
2004; รัชนันต,์ 2548; ทศันีย,์ 2549; จิตตานันท,์ 2550) การฝึกทกัษะการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า
ควรไดรั้บการฝึกทกัษะอยา่งต่อเน่ืองและสม ่าเสมอเพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภเ์กิดเช่ือมัน่ในตนเองและเกิด
ความมัน่ใจในการปฏิบติั (สมใจ, 2548; อรวรรณ, 2552) 
 นอกจากการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าโดยสตรีตั้งครรภป์ฏิบติัดว้ยตนเองแลว้การ
ช่วยเหลือของผูส้นบัสนุนในการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้ายงัเป็นอีกส่ิงหน่ึงที่มีความจ าเป็นเน่ืองจาก
เป็นการส่งเสริมสมัพนัธภาพที่ดีต่อกนัการสนบัสนุนทางสงัคมช่วยใหมี้การช่วยเหลือซ่ึงกนัและกนั
ในการดูแลและปฏิบติักิจกรรมต่าง ๆ จากสามี ญาติ หรือบุคคลใกลชิ้ดถือเป็นการตอบสนองความ
ตอ้งการดา้นจิตใจแก่สตรีตั้งครรภ ์ซ่ึงนับเป็นเป้ามายส าคญัในการดูแลสุขภาพมารดาและทารกใน
ครรภ์ (ปิยะนุช, 2553) ช่วยให้สตรีตั้งครรภ์คลายความวิตกกงัวลส่งผลให้มีสุขภาพจิตดี การให้
ผูส้นับสนุนเขา้มามีส่วนร่วมไม่ว่าจะเป็นสามีหรือญาติพบว่าเป็นการช่วยส่งเสริมสัมพนัธภาพ
ระหวา่งคู่สมรสและส่งเสริมความรักความผกูพนัระหว่างบิดา มารดา และทารก (นวพร และคณะ, 
2550) ดงันั้นจึงควรส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภมี์การฝึกทกัษะบรรเทาปวดร่วมกนัอย่างสม ่าเสมอใน
การเตรียมคลอดเพือ่ช่วยใหผู้ส้นบัสนุนเกิดความรู้ความเขา้ใจและเกิดทกัษะการดูแลการช่วยเหลือที่
เหมาะสมตลอดระยะตั้งครรภ ์
  โดยสรุปพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติของสตรี
ตั้งครรภป์ระกอบดว้ย พฤติกรรมสุขภาพ 2 ดา้นคือ ดา้นการบริหารร่างกายและดา้นการบรรเทาปวด
โดยไม่ใชย้า เป็นกิจกรรมที่สตรีตั้งครรภต์อ้งปฏิบติัเพือ่ใหเ้กิดความพร้อมส าหรับการคลอดที่ก  าลงั
มาถึงเกิดความเช่ือมั่นในศกัยภาพของตนเองเกิดความช านาญในการฝึกทกัษะด้านต่าง ๆ และ
สามารถน ามาใช้ไดจ้ริงในระยะคลอด ซ่ึงการที่สตรีตั้งครรภจ์ะมีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อ
การคลอดวิถีธรรมชาติที่ดี เหมาะสมกบัการเตรียมคลอดนั้น ตอ้งอาศยัความร่วมมือสตรีตั้งครรภ์
เป็นหลักร่วมกับการสนับสนุนของผูส้นับสนุน และผูว้ิจยัในการที่จะส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภ์



37 
 

สามารถจดัการตนเองไดดี้ ในการปฏิบตัิพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ
อยา่งสม ่าเสมอ และต่อเน่ืองตลอดระยะการตั้งครรภ ์
 
 ปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพ่ือการคลอดวิถีธรรมชาติ 
 
 พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิ ถีธรรมชาติ เป็นส่วนหน่ึงของ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพขณะตั้งครรภ์ ซ่ึงเป็นการดูแลตนเองให้มีความพร้อม ทั้งด้านความรู้
ความเขา้ใจเก่ียวกบัการคลอด  การบริหารร่างกายและกลา้มเน้ือที่จ  าเป็นในการคลอด การฝึกทกัษะ
บรรเทาปวดดว้ยวิธีต่าง ๆส าหรับการคลอด ซ่ึงปัจจยัที่ส่งเสริมให้พฤติกรรมการเตรียมคลอดวิถี
ธรรมชาติเป็นไปอยา่งเหมาะสมไดแ้ก่ 
 1. อายุ อายุมีความสัมพนัธ์กับวุฒิภาวะทางอารมณ์ของสตรีตั้งครรภ์เม่ือสตรี
ตั้งครรภมี์อายมุากขึ้นจะมีวฒิุภาวะเพิม่ขึ้นท าใหส้ามารถปรับตวัต่อการเปล่ียนแปลงไดดี้รับผิดชอบ
ต่อสุขภาพอนามยัของตนเองไดม้ากขึ้น (ศริณธร, 2547) ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของอุมาภรณ์ 
(2548) ที่พบวา่สตรีตั้งครรภท์ี่มีอายมุากมีพฤติกรรมการดูแลตนเองอยูใ่นระดบัค่อนขา้งดี 
 2. การศึกษา การศึกษาเป็นการจัดประสบการณ์ที่ส าคัญให้แก่ชีวิตก าหนด
ความสามารถในการเผชิญปัญหา บุคคลที่มีการศึกษาสูงจะมีศกัยภาพในการแสวงหาความรู้และ
ขอ้มูลที่เป็นประโยชน์ต่อสุขภาพไดดี้กวา่บุคคลที่มีการศึกษานอ้ย นอกจากน้ีระดบัการศึกษายงัเป็น
พื้นฐานที่ส าคญัในการคิดตดัสินใจของบุคคลในการกระท าพฤติกรรมสุขภาพต่าง ๆ (ลดาวลัย,์ พชัรียา, 
และปิยนุช, 2551) ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของตรีพร และสัจจา (2550) ที่พบว่าความรู้มี
ความสมัพนัธท์างบวกกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ 
 3. สถานภาพสมรส  สถานภาพสมรสเป็นตวับ่งบอกถึงการสนับสนุนทางสังคม
โดยทัว่ไป การศึกษาพบวา่สตรีตั้งครรภใ์นกลุ่มแต่งงานปฏิบติัตนดีกวา่กลุ่มที่ไม่ไดแ้ต่งงานคู่สมรส
ที่มีสัมพนัธภาพที่ดีต่อกนัจะมีความรักความเขา้ใจ เห็นอกเห็นใจซ่ึงกนัและกนัสามารสนับสนุน
ดา้นความรู้เอ้ืออ านวยต่อการแสดงออกถึงส่ิงที่กงัวลห่วงใยมีส่วนร่วมในการตดัสินใจและการเขา้
ร่วมกิจกรรมในสังคมต่าง ๆ (อุมาภรณ์, กชพร, และทกัษณี, 2548)ในระยะตั้งครรภ์คู่สมรสเป็น
แหล่งสนบัสนุนทางสังคมที่ส าคญัที่สุด ท าให้รู้สึกตนเองมีคุณค่าการไดรั้บการดูแลช่วยเหลือจาก
สามีในการมีส่วนร่วมในการเตรียมคลอด 
 4. การวางแผนการตั้งครรภ ์การวางแผนเพื่อการมีบุตรจะบ่งบอกถึงความพร้อม
และความตั้งใจคู่สามีภรรยา ถ้าเป็นการตั้งครรภ์ที่มีการวางแผนไวก้็จะท าให้มีการยอมรับการ
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ตั้ งครรภ์มากกว่าครรภ์ที่ไม่ได้รับการวางแผน สตรีตั้ งครรภ์ที่ มีการวางแผนการมีบุตรมี
ความสมัพนัธก์บัพฤติกรรมสุขภาพของสตรีตั้งครรภท์ี่ดี (มาลีวลั, 2552) 
 
 การวดัผลพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพ่ือการคลอดวิถีธรรมชาติ 
 
 การประเมินพฤติกรรมท าให้ได้ขอ้มูลที่ช่วยให้สามารถวิเคราะห์ถึงความพร้อม
ของปัจจยัต่างๆที่มีผลต่อพฤติกรรมของบุคคลที่แสดงออกท าใหเ้กิดความเขา้ใจในพฤติกรรมนั้นซ่ึง
ผลที่ไดจ้ากการวเิคราะห์จะช่วยใหส้ามารถก าหนดเป้าหมายที่เหมาะสมได ้(สมโภชน์, 2549) 
 วิธีการประเมินพฤติกรรมสามารถแบ่ง 2 ประเภทใหญ่ๆ คือวิธีประเมินโดยตรง
และวธีิประเมินโดยออ้ม (Cone, 1978 อา้งตามสมโภชน์, 2549) 
 1. วธีิประเมินโดยตรง เช่น การสังเกตพฤติกรรม การสังเกตและการบนัทึก การ
วดัผลที่เกิดขึ้นของพฤติกรรม การวดัผลทางสรีระ มีรายละเอียดดงัน้ี 
  1.1 การสังเกตพฤติกรรม (observation) วิธีน้ีจดัว่าเป็นวิธีประเมินที่ไดรั้บการ
ยอมรับมากที่สุด การสงัเกตพฤติกรรมสามารถด าเนินการไดใ้น 2 สภาพการณ์ คือ 1) สภาพการณ์ที่
เป็นธรรมชาติ และ 2) สภาพการณ์ที่จดัขึ้นในคลินิกไม่ว่าจะเป็นการสังเกตในสภาพการณ์ใดก็ตาม
ส่ิงหน่ึงที่ผูส้ังเกตตอ้งพึงระวงั คือการเขา้ไปเก่ียวข้องในสภาพการณ์นั้ นที่อาจจะมีผลต่อการ
แสดงออกของผูถู้กสงัเกตได ้
  1.2 การสังเกตและบันทึกพฤติกรรมตนเอง ( self-monitoring) ผู ้ถูกปรับ
พฤติกรรมจะตอ้งเป็นผูด้  าเนินการสังเกตและบนัทึกพฤติกรรมดว้ยตนเองทั้งหมด การสังเกตและ
บนัทึกพฤติกรรมตนเอง อาจน าไปสู่ปฏิกิริยาตอบสนองต่อพฤติกรรมที่ตนเองก าลงัสังเกตและ
บนัทึกอยูซ่ึ่งจะท าใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมนั้น แต่นกัปรับพฤติกรรมจะตอ้งตระหนักว่าจะ
ใชก้ารสงัเกตและบนัทึกพฤติกรรมเพือ่เป้าหมายใด เพราะถา้จะใชเ้พือ่ประเมินพฤติกรรมของบุคคล
ก่อนด าเนินการปรับพฤติกรรมอาจไม่เหมาะสมนกั เพราะอาจเกิดปฏิกิริยาการตอบสนองต่อขอ้มูล
ที่บนัทึกได ้แต่ถา้น าเอาการสังเกตและบนัทึกพฤติกรรมตนเองมาเป็นส่วนหน่ึง ของกระบวนการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรม ปฏิกิริยาตอบสนองต่อข้อมูลที่บันทึกได้ก็อาจเป็นดัชนีที่ ช้ีให้เห็น
ความส าเร็จของโปรแกรมการปรับพฤติกรรมได ้
  1.3 การวดัผลที่เกิดขึ้นของพฤติกรรม (measurement ofproduct) เป็นวิธีที่ง่าย
และสะดวกเน่ืองจากไม่จ าเป็นตอ้งฝึกผูส้ังเกตหรือผูร้วบรวมขอ้มูลเป็นกรณีพิเศษ เพียงแต่น าผล
จากการกระท าพฤติกรรมของบุคคลมาบนัทึกรวบรวมเท่านั้น โดยไม่จ าเป็นตอ้งไปเก่ียวขอ้ง หรือ
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รบกวนการกระท าของกลุ่มเป้าหมายเช่น ถา้ตอ้งการดูว่าผูป่้วยโรคจิตสูบบุหร่ีมากน้อยเพียงใด ก็ดู
ไดจ้ากจ านวนกน้บุหร่ีในที่ทิ้งบุหร่ีในแต่ละวนั 
  1.4 การวดัผลทางสรีระ (physiological measures) การประเมินผลพฤติกรรม
วธีิน้ีมีวตัถุประสงคท์ี่จะดูการเปล่ียนแปลงทางสรีระของบุคคลเม่ือตอ้งเผชิญกบัส่ิงเร้าต่างๆ การวดั
ทางสรีระมีจุดเด่นที่ผลที่ไดจ้ากการวดั ผูถู้กวดัจะรู้ถึงการเปล่ียนแปลงทางสรีระของตนเองทนัที อีก
ทั้งผลที่ไดน้ั้นค่อนขา้งที่จะมีความเที่ยงสูง การวดัวิธีน้ีใชก้นัมากในการประเมินพฤติกรรม คือวดั
ระบบการท างานของหัวใจ และหลอดเลือด ไดแ้ก่ การเตน้ของหัวใจ การเตน้ของชีพจร ความดนั
โลหิต และระบบการหายใจเป็นตน้ 
 2. วธีิประเมินทางออ้ม เช่น การสัมภาษณ์ การรวบรวมขอ้มูลจากบุคคลอ่ืน การ
รายงายตนเองมีรายระเอียดดงัน้ี 
  2.1 การสัมภาษณ์ (interview) จดัเป็นการประเมินทางอ้อมที่มีความส าคัญ
อยา่งมากในการประเมินและวเิคราะห์พฤติกรรม เพราะจะท าใหไ้ดข้อ้มูลเบื้องตนที่จะน าไปก าหนด
พฤติกรรมเป้าหมายเพื่อก าหนดขอบเขตในการรวบรวมขอ้มูลและเป็นแนวทางในการด าเนินการ
ปรับพฤติกรรมต่อไปในอนาคต การสัมภาษณ์เพื่อประเมินพฤติกรรมจะเน้นถึงพฤติกรรมที่บุคคล
กระท า สภาพการณ์ที่บุคคลกระท าและการตอบสนองของบุคคลอ่ืน 
  2.2 การรวบรวมขอ้มูลจากบุคคลอ่ืน (information fromother people) จะใช้
ในกรณีที่ไม่สามารถรวบรวมข้อมูลจากบุคคลที่ได้รับการปรับพฤติกรรมโดยตรง จ าเป็นตอ้ง
รวบรวมขอ้มูลจากบุคคลอ่ืนที่มีความส าคญัต่อบุคคลที่ไดรั้บการปรับพฤติกรรม บุคคลเหล่าน้ีอาจ
เป็นผูป้กครอง สามี ภริยา ญาติ เป็นตน้วธีิการรวบรวมขอ้มูลจากบุคคลอ่ืนน้ีส่วนใหญ่แลว้มกัจะใช้
การสมัภาษณ์เป็นหลกั 
  2.3 การรายงานตนเอง (self report) เป็นการที่บุคคลบอกว่าเขาสนใจอะไร มี
เจตคติอยา่งไร ตลอดจนมีความรู้สึกอยา่งไร เป็นตน้ วิธีการรายงานตนเอง ส่วนใหญ่มกัจะใชก้าร
ทดสอบทางจิตวทิยา แบบสอบถาม หรือการจดบนัทึกประจ าวนั 
 การศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัประเมินพฤติกรรมสตรีตั้งครรภ์ทางตรงคือ การให้สตรี
ตั้งครรภมี์การบนัทึกติดตามตนเองลงในแบบบนัทึกการเฝ้าติดตามผลการปฏิบตัิตนที่บา้นผูว้ิจยั
สังเกตพฤติกรรมจากการฝึกทักษะการปฏิบัติในการเตรียมคลอดแต่ละคร้ังและการประเมิน
พฤติกรรมของสตรีตั้งครรภโ์ดยผูว้ิจยัใชแ้บบประเมินพฤติกรรมส่งเสริมการคลอดวิถีธรรมชาติที่
ผูว้จิยัสร้างขึ้นจากการทบทวนวรรณคดี 
 



40 
 

แนวคดิกำรจัดกำรตนเอง 
  
 แนวคิดการจัดการตนเอง (self-management) ที่ เสนอโดยแคนเฟอร์ (Kanfer, 
1991) นักจิตวิทยาที่สนใจการเปล่ียนพฤติกรรมของบุคคล โดยมีความเช่ือพื้นฐานของการมีส่วน
ร่วมของบุคคลมีจุดเนน้ที่มีความรับผิดชอบของบุคคลที่มีต่อพฤติกรรมตนเองที่จะแกไ้ขปัญหาใน
สถานการณ์ที่ตนเองเผชิญอยู่ ให้เกิดการเรียนรู้ทกัษะใหม่และการจดัการส่ิงแวดลอ้มของตนเอง 
ส าหรับผูป่้วยที่จะตอ้งปฏิบติัตามแผนการรักษาการสร้างให้ผูป่้วยยอมรับว่าตนเองตอ้งมีความ
รับผิดชอบต่อการรักษา การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมตอ้งเกิดจากแรงกระตุน้และแรงจูงใจในตวั
ผูป่้วยเอง และตอ้งได้รับการกระตุน้อย่างเขม้แข็งที่จะเปล่ียนแปลงพฤติกรรมจากบุคลากรทาง
สุขภาพ เป้าหมายหลักของแนวคิดการจดัการตนเอง ได้แก่ 1) ช่วยให้ผูรั้บบริการมีการพฒันา
พฤติกรรมดา้นการคิด การจดัการกับอารมณ์ และปฏิสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้นไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 2) 
เปล่ียนแปลงการรับรู้ทศันคติของการประเมินสถานการณ์ที่เป็นปัญหา 3) เปล่ียนแปลงส่ิงกระตุน้ที่
ท  าใหเ้กิดความเครียดหรือเรียนรู้ที่จะเผชิญปัญหาดว้ยการยอมรับวา่เป็นส่ิงที่หลีกเล่ียงไม่ได ้
 

ควำมหมำยของกำรจัดกำรตนเอง 
 
 ปัจจุบนัไดมี้การน าแนวคิดการจดัการตนเองมาสู่การปฏิบติักนัอยา่งแพร่หลายและ
มีหลายวิธี จึงท าให้แนวคิดการจดัการถูกให้ความหมายที่แตกต่างกนัออกไปเพื่อใชใ้นการอธิบาย
และประยกุตใ์ชใ้นกลุ่มผูป่้วยที่ต่างกนัซ่ึงส่วนใหญ่จะใชใ้นกลุ่มผูป่้วยโรคเร้ือรัง  
 การจดัการตนเอง (self-management) เป็นกระบวนการเรียนรู้ในการตดัสินใจของ
บุคคลที่จะจดัการกบัอาการ การรักษา จดัการผลกระทบที่เกิดกบัร่างกาย จิตใจที่จะเกิดขึ้นเพื่อคงไว้
ซ่ึงภาวะสุขภาพที่ดี และป้องกนัการเกิดความรุนแรงของโรค(ฐาณิชญาณ์, 2553; Barlow, Wright, 
Sheasby, Turner, & Hainsworth, 2002; Riegel, Carlson, & Glaser, 2000)และคงไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพ
ที่ดี (ศิริวฒัน์, 2551)ลดภาวะแทรกซ้อน (Sui, Chan, Poon, Chui, & Chan, 2007) โดยผูป่้วยสามารถ
เรียนรู้ร่วมกบัการช้ีแนะของบุคลากรทีมสุขภาพ (Riegel, Carlson, & Glaser, 2000) เพื่อแสดงออก
หรือควบคุมตนเองในกิจกรรมที่กระท าเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสม และคงไวซ่ึ้ง
พฤติกรรมที่เหมาะสม (อรัญญา, 2551) เป็นกระบวนการที่มีการเปล่ียนแปลงอยา่งต่อเน่ือง ภายใต้
การกระท าที่เกิดขึ้นดว้ยตนเอง (สมถวลิ, 2551) 
 จากการทบทวนวรรณกรรมสรุปไดว้า่การจดัการตนเอง หมายถึง การปฏิบตัิตนใน
การดูแลสุขภาพของบุคคลเพื่อส่งเสริมให้เกิดการตดัสินใจเปล่ียนแปลงพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสม
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และคงไวซ่ึ้งพฤติกรรมที่เหมาะสมอยา่งเป็นขั้นตอนและต่อเน่ืองตามความสามารถเฉพาะตวับุคคล
โดยมีส่วนร่วมในการจดัการกบัอาการ การรักษา รวมทั้งผลกระทบดา้นร่างกาย จิตใจ และสังคม
เพื่อคงไวซ่ึ้งสุขภาพที่ดี โดยบุคคลนั้นตอ้งมีความรู้และมีการฝึกทกัษะที่จ  าเป็นดว้ยตนเอง หรือ
ไดรั้บค าแนะน าช่วยเหลือสนบัสนุนจากบุคคลอ่ืนภายใตก้ารตดัสินใจดว้ยตวัเอง 
 
 กลวิธีในการจัดการตนเอง 
 
 จากแนวคิดพื้นฐานทฤษฏีการเรียนรู้ทางสังคม นักวิชาการไดน้ าเสนอกลวิธีที่จะ
ส่งเสริมให้บุคคลมีการจดัการด้วยตนเองที่เน้นพฤติกรรม (self-managementbehavior approach)
ไดแ้ก่ การตั้งเป้าหมาย (goal-setting) การติดตามตนเอง (self-monitoring) การประเมินตนเอง (self-
evaluation)และการให้แรงเสริมตนเอง (self-reinforcement) (Kanfer, 1991) ซ่ึงมีรายละเอียด
ดงัต่อไปน้ี  
 1. การตั้งเป้าหมาย เป้าหมายคือส่ิงที่บุคคลตอ้งการจะท าให้ส าเร็จจะแตกต่างกนั
ตามความยากง่ายของเป้าหมาย การตั้ งเป้าหมายต้องอาศัยแรงจูงใจจึงจะน าไปสู่ความส าเร็จ 
การตั้งเป้าหมายจะไม่ส าเร็จถา้เป้าหมายนั้นขดัแยง้กบัความตอ้งการของตวัเองเป้าหมายสามารถตั้ง
โดยทีมสุขภาพหรือร่วมกนักบัสตรีตั้งครรภ ์
 2. การติดตามตนเอง เป็นขั้นตอนของการสังเกต และบันทึกพฤติกรรมของ
ตนเอง โดยพฤติกรรมที่สังเกตและติดตามอาจเป็นพฤติกรรมที่เป็นเหตุทั้ งเหมาะสมและไม่
เหมาะสมนอกจากน้ียงัรวมถึงการสงัเกต ติดตาม บนัทึกปัจจยัที่มีอิทธิพลต่อปัญหาสุขภาพที่บุคคล
ก าลงัพยายามจดัการ การติดตามตนเองท าให้บุคคลระมดัระวงัตวัที่จะไม่แสดงพฤติกรรมที่ไม่พึง
ประสงคแ์ต่จะแสดงพฤติกรรมที่พึงประสงคแ์ทนการติดตามตนเองประกอบดว้ย 6 ขั้นตอนไดแ้ก่ 
1) เลือกและก าหนดพฤติกรรมเป้าหมาย 2) จ  าแนกพฤติกรรมเป้าหมายออกเป็นพฤติกรรมยอ่ยที่
สามารถสังเกตได้ 3) ก าหนดวิธีการและเคร่ืองมือในการบันทึก 4) ท  าการสังเกตและบันทึก
พฤติกรรม 5) แสดงผลการบนัทึกขอ้มูลที่ชดัเจน และ 6) วเิคราะห์ขอ้มูลที่บนัทึก 
 3.  การประเมินผล เป็นขั้นตอนของการประเมินเพื่อเปรียบเทียบการปฏิบัติ
กิจกรรมหรือพฤติกรรมของตนเองกบัเกณฑม์าตรฐานหรือเป้าหมายที่ก  าหนดไวเ้พื่อน าไปสู่การ
ตดัสินใจปรับเปล่ียนพฤติกรรม โดยใชข้อ้มูลที่จากการสงัเกตและการบนัทึกการติดตามตนเอง 
 4.  การเสริมแรงด้วยตนเอง เป็นขั้นตอนของการให้แรงเสริมตนเองเม่ือบุคคล
ประสบความส าเร็จในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมหรือปฏิบติักิจกรรมหน่ึงส าเร็จ การเสริมแรง
ตนเอง แบ่งออกเป็น 2 แบบ คือแรงเสริมทางบวกและแรงเสริมทางลบ แรงเสริมแบ่งได้หลาย
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ประเภท เช่น ส่ิงของต่าง ๆ เส้ือผา้ น ้ าหอม หรืออาจเป็นค าชมเชย การยกย่องและอาจรวมถึง
ความสุข ความภาคภูมิใจ ความพงึพอใจ ในการเสริมแรงควรเนน้การเสริมแรงทางบวกมากกว่าทาง
ลบในการจดัการตนเองสามารถน าวิธีการเสริมแรงมาใชไ้ดห้ลายวิธีแต่วิธีที่ง่ายและตนเองรู้สึกว่า
เป็นส่ิงที่น่ายนิดีที่สุดคือบุคคลควรเป็นผูเ้ลือกให้รางวลัแก่ตนเองเพราะผูอ่ื้นไม่สามารถที่จะทราบ
วา่บุคคลนั้นตอ้งการอะไร 
 

กำรประยุกต์ใช้แนวคดิกำรจัดกำรตนเองในกำรดูแลสุขภำพ 
 
 จากการทบทวนวรรณคดีที่มีการน าแนวคิดการจดัการตนเองมาใชส่้วนใหญ่เป็น
งานวิจยัเก่ียวกับการจดัการตนเองในกลุ่มผูป่้วยโรคเร้ือรังที่ตอ้งการการดูแลอย่างต่อเน่ือง เพื่อ
ควบคุมอาการและป้องกนัภาวะแทรกซ้อนอ่ืน ๆ ช่วยให้ผูป่้วยมีความทุกขท์รมานจากโรคลดลง 
และช่วยลดค่าใช้จ่ายในการรักษา โดยแนวคิดการจดัการตนเองมีจุดเน้นที่ความรับผิดชอบของ
บุคคลต่อพฤติกรรมของตนเองที่จะแกปั้ญหาในสถานการณ์ที่ตนเองเผชิญอยู ่มีการเรียนรู้ทกัษะ
ใหม่ และจดัการส่ิงแวดลอ้มของตนเอง (Kanfer, 1991)  
 จากการศึกษาที่ผา่นมา พบวา่มีการน าแนวคิดการจดัการตนเองมาใชใ้นกลุ่มผูป่้วย
โรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง จากการศึกษาของพรทิพย ์(2548) ไดน้ าโปรแกรมส่งเสริมความสามารถใน
การจดัการภาวะหายใจเร้ือรังดว้ยตนเองมาใช ้พบวา่หลงัไดรั้บโปรแกรมผูป่้วยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง 
มีความสารมารถในการจดัการภาวะหายใจล าบากดว้ยตนเองสูงขึ้นและมีภาวะหายใจล าบากลดลง
กวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรมอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p< .05) และมีการจดัการภาวะหายใจล าบากได้
ดีกว่ากลุ่มที่ได้รับการพยาบาลตามปกติอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติที่ (p < .05) ซ่ึงใกล้เคียงกับ
การศึกษาของจินตน (2548) ที่ศึกษาเปรียบเทียบอาการหายใจล าบากในผูป่้วยปอดอุดกั้นเร้ือรัง
พบว่าการจัดการตนเองช่วยให้อาการหายใจล าบากถายหลังได้รับโปรแกรมน้อยกว่าก่อนได้
โปรแกรม และอาการหายใจล าบากนอ้ยกวา่กลุ่มที่ไดรั้บการดูแลตามปกติอยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติ
ที่ (p< .05) และการศึกษาของลดาวลัย ์(2554) พบว่ากลุ่มตวัอย่างที่ไดรั้บโปรแกรมส่งเสริมการ
จดัการตนเอง มีพฤติกรรมการจดัการตนเองสูงขึ้น (p < .001) มีภาวะหายใจล าบากลดลง (p < .001) 
และมีความสามารถในการท ากิจวตัรประจ าวนัสูงขึ้น (p < .01) และมีคุณภาพชีวิตสูงกว่าก่อนเขา้
ร่วมโครงการและสูงกวา่กลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p < .001) 
 นอกจากน้ียงัพบวา่มีผูว้จิยัน าแนวคิดการจดัการตนเองของ kanfer (1991) ไปใชใ้น
การดูแลผูป่้วยความดนัโลหิตสูง พบว่าผูป่้วยความดนัโลหิตสูงสามารถปรับพฤติกรรมสุขภาพได้
เหมาะสม สามารถควบคุมและลดความดันโลหิตได้(เบญจมาศ , 2553; ศิริวฒัน์, 2551) ส่วน
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การศึกษาของฐาณิชญาณ์ (2553) ไดน้ าแนวคิดการจดัการตนเองมาใช้กบัผูติ้ดเช้ือเอชไอวี พบว่า
ช่วยเพิม่ความสม ่าเสมอในการรับประทานยาตา้นไวรัสเอดส์   
  เน่ืองจากโรคต่าง ๆ เหล่าน้ีไม่สามารถรักษาให้หายขาดไปได้ แต่เพื่อเป็นการ
ป้องกนัภาวะแทรกซอ้นที่อาจเกิดขึ้น และคงไวซ่ึ้งสุขภาพชีวติที่ดีขึ้นของผูป่้วยเป็นส่วนใหญ่ ซ่ึงผล
จากการศึกษาพบวา่ภายหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการตนเองท าใหผู้ป่้วยในกลุ่มทดลองมีการ
จัดการตนเองกับการโรคดีขึ้ น ภาวะแทรกซ้อนลดลง และมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้ นกว่าก่อนเข้า
โปรแกรมและดีกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ ซ่ึงจากการทบทวนวรรณคดีที่ผ่านมา
พบวา่ยงัไม่มีการน าโปรแกรมการจดัการตนเองมาใชใ้นกลุ่มสตรีตั้งครรภเ์พือ่ใชใ้นการเตรียมคลอด
แต่เน่ืองจากผลการวิจยัที่ผ่านมาเห็นได้ว่าการใช้โปรแกรมการจดัการตนเองท าให้บุคคลมีการ
จดัการกบัความเจบ็ป่วยหรือสถานการณ์ที่เผชิญอยูไ่ดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ผูว้ิจยัจึงสนใจในการน า
การจดัการตนเองมาประยกุตใ์ชใ้นการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พื่อการคลอดวิถีธรรมชาติเน่ืองจากการ
คลอดวถีิธรรมชาติคือการดูแลที่เนน้ผูค้ลอดเป็นศูนยก์ลางซ่ึงสอดคลอ้งกบัแนวคิดการจดัการตนเอง
ที่เนน้ใหส้ตรีตั้งครรภมี์ส่วนร่วมในการจดัการตนเองทุกขั้นตอนของการเตรียมคลอด และสามารถ
จดัการตนเองในการเตรียมคลอดไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
 

กำรประยุกต์ใช้แนวคดิกำรจัดกำรตนเองเพื่อกำรคลอดวิถีธรรมชำติ 
 
 การจดัการตนเองเป็นแนวทางที่เน้นการมีส่วนร่วมของสตรีตั้งครรภ์ในทุกดา้น
เน่ืองจากการที่บุคคลจะปฏิบติักิจกรรมใดนั้น ตอ้งมีการคิด มีการตดัสินใจ และประเมินผลดีผลเสีย
จากการปฏิบติักิจกรรมนั้นดว้ยตนเอง การพฒันาให้สตรีตั้งครรภ์เกิดความสามารถในการจดัการ
ตนเองในการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติ โดยการปรับรูปแบบการคิดของสตรีตั้งครรภ์เก่ียวกับ
กระบวนการคลอดว่าการคลอดสามารถด าเนินไปไดเ้องตามธรรมชาติและเป็นสัญชาตญาณ โดย
ผูว้จิยัเป็นผูใ้หค้วามรู้แต่การใหค้วามรู้เพยีงอยา่งเดียวไม่เพยีงพอส าหรับการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 
การเสริมทักษะและประสบการณ์ต่างๆ เช่น การแก้ปัญหา การตั้ งเป้าหมายและการเพิ่ม
ประสิทธิภาพของตนเองจะท าให้เกิดการจดัการตนเองที่มีประสิทธิภาพ (Newman, Steed, & 
Mulligan, 2004) 
 จากแนวคิดการจดัการตนเองของแคนเฟอร์ (Kanfer, 1991) ซ่ึงมีกลวิธีในการ
จดัการตนเอง 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การตั้งเป้าหมายในการปรับพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการ
เตรียมคลอดวิถีธรรมชาติโดยตั้งเป้าหมายร่วมกนัระหว่างสตรีตั้งครรภแ์ละผูว้ิจยัการตั้งเป้าหมาย
ร่วมกนัจะช่วยใหส้ตรีตั้งครรภเ์กิดความมุ่งมัน่ที่จะปฏิบติักิจกรรมการจดัการตนเองนั้น ๆ  ให้ส าเร็จ
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ตามเป้าหมาย เป้าหมายที่ตั้งควรมีความเฉพาะเจาจง สามารถวดัไดมี้ความเป็นจริงไดใ้นระยะสั้น 
เช่น การตั้ งเป้าหมายในการบริหารร่างกายให้ได้อย่างน้อยวันละคร้ัง คร้ังละ 20-30 นาที 
ตั้งเป้าหมายในการฝึกทกัษะการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าอยา่งนอ้ยวนัละ 1 วธีิ เป็นตน้ ขอ้ดีของการ
ตั้งเป้าหมาย คือการก าหนดผลลพัธ์ที่ตอ้งการ เพิ่มขอ้ผูกมดัให้สตรีตั้งครรภใ์นการปฏิบตัิให้บรรลุ
เป้าหมาย และกระตุน้ความพยายามในการปฏิบตัิ2) การติดตามตนเองตามโปรแกรมการจดัการ
ตนเองตอ้งมีการบนัทึกติดตามพฤติกรรมในการปฏิบติักิจกรรมในคู่มือการเตรียมคลอด 3) การ
ประเมินผลโดยประเมินผลจากการปฏิบตัิกิจกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติว่า
สามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายที่ตั้งไวห้รือไม่ และมีปัญหาหรืออุปสรรคอะไรที่ไม่สามารถปรับ
พฤติกรรมไดต้ามเป้าหมาย และ4) การเสริมแรงดว้ยตนเอง เป็นการให้รางวลัแก่ตนเองเม่ือปฏิบติั
ไดส้ าเร็จตามเป้าหมาย การเสริมแรงควรให้อยา่งสม ่าเสมอและต่อเน่ืองเพื่อเป็นการกระตุน้และให้
ก าลงัใจในการปรับพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติต่อไป 
 ดงันั้นการจดัการตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ จึงหมายถึง การที่สตรีตั้งครรภ์
มีการปฏิบัติการดูแลสุขภาพตนเองมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใหม่และคงไวซ่ึ้งพฤติกรรมที่
เหมาะสมในการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ ซ่ึงมุ่งเน้นการปรับพฤติกรรม 2 ดา้น คือ 
1) การบริหารร่างกาย ไดแ้ก่ การอยูใ่นท่าที่ถูกตอ้งการเคล่ือนไหวอยา่งอิสระและท่าที่ใชใ้นระยะ
คลอด และ2) ด้านการบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยาที่สตรีตั้งครรภ์ตอ้งปฏิบติัด้วยตนเองได้แก่ การ
สัมผสั การนวด การลูบหน้าทอ้ง การเบี่ยงเบนจุดสนใจ และการผ่อนคลายกล้ามเน้ือการบรรเทา
ปวดโดยผูส้นับสนุนช่วยเหลือ ไดแ้ก่ การนวดหลงัท่านั่ง ท่านอนตะแคง การนวดขาส่วนตน้ การ
นวดบริเวณกน้กบ และการลูบหน้าทอ้งซ่ึงโปรแกรมที่จดัขึ้นเป็นกระบวนการที่ตอ้งเกิดจากความ
ร่วมมือระหวา่งสตรีตั้งครรภ ์ผูส้นบัสนุนและผูว้ิจยั โดยผูว้ิจยัเป็นผูช่้วยเหลือสนับสนุนและพฒันา
ความสามารถใหแ้ก่สตรีตั้งครรภใ์นการจดัการตนเองและตวัสตรีตั้งครรภเ์องจะตอ้งสามารถก ากบั
ดูแลตนเองให้ได้ตามโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อให้บรรลุตามเป้าหมายที่ก  าหนดโดยมีการ
ติดตามตนเอง การประเมินตนเอง และการเสริมแรงอยา่งสม ่าเสมอ และมีการปฏิบติัอยา่งต่อเน่ือง 
 
โปรแกรมกำรจัดกำรตนเองเพื่อกำรคลอดวถิีธรรมชำติ 
 
 การเตรียมคลอดวถีิธรรมชาติเป็นการเตรียมความพร้อมใหส้ตรีตั้งครรภเ์กิดความรู้
ความเขา้ใจในการเตรียมคลอดท าให้สตรีตั้งครรภ์มีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติที่ถูกตอ้งเหมาะสม การศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัไดป้ระยกุตแ์นวคิดการคลอดวิถีธรรมชาติและ
แนวคิดการจดัการตนเอง มาเป็นแนวทางในการจดัโปรแกรมการจดัการตนเอง เพื่อให้สตรีตั้งครรภ์
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มีความรู้ความเขา้ใจที่ครอบคลุมเก่ียวกบัการคลอด แนวคิดการคลอดวิถีธรรมชาติ มีการเรียนรู้และ
การฝึกทกัษะที่จ  าเป็นในการปรับพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ 2 ดา้น 
ไดแ้ก่ ดา้นการบริหารร่างกาย ประกอบดว้ย การบริหารร่างกายและกลา้มเน้ือที่เก่ียวกบัการคลอด 
การอยูใ่นท่าที่ถูกตอ้ง การเคล่ือนไหวอยา่งอิสระ ท่าที่ใชใ้นระยะคลอด และดา้นการบรรเทาปวด
โดยไม่ใชย้า ไดแ้ก่ การฝึกทกัษะบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าดว้ยตนเอง ไดแ้ก่ การนวด การสัมผสั การ
ลูบหนา้ทอ้ง การเบี่ยงเบนความสนใจ และการผอ่นคลายกลา้มเน้ือส่วนดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่
ใชย้าโดยผูส้นบัสนุนใหก้ารช่วยเหลือ ไดแ้ก่ การนวดหลงัในท่านั่ง ท่านอนตะแคง การนวดตน้ขา
ส่วนบน การนวดบริเวณกน้กบ และการลูบหนา้ทอ้ง เป็นการดูแลที่เป็นองคร์วมคลอบคลุมทั้งดา้น
จิตใจ อารมณ์และสงัคมไปดว้ยกนั  
 นอกจากนั้ นการให้สตรีตั้ งครรภ์ปฏิบัติตามแนวคิดการจัดการตนเองทั้ ง  4  
ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การตั้งเป้าหมายโดยสตรีตั้งครรภเ์ป็นผูต้ ั้งเป้าหมายร่วมกนักบัผูว้ิจยัว่าตนเองตอ้ง
ปรับพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติอยา่งไร 2) การติดตามตนเองโดยการ
สังเกตและบันทึกพฤติกรรมหรือการปฏิบัติกิจกรรม 3) การประเมินผลโดยเปรียบเทียบกับ
เป้าหมายที่ตั้งไว ้และ 4) การเสริมแรงดว้ยตนเองเม่ือท าไดส้ าเร็จตามเป้าหมาย นอกจากน้ีผูว้ิจยัมี
การติดตามเยี่ยมทางโทรศพัท์แก่สตรีตั้งครรภ์เพื่อติดตามความก้าวหน้า และกระตุน้การปฏิบติั
รวมทั้งสอบถามปัญหาในการปฏิบติั การให้สตรีตั้งครรภ์มีส่วนร่วมในการตดัสินใจจดัการการ
เตรียมคลอดด้วยตนเองเป็นการส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภมี์การจดัการตนเองอย่างต่อเน่ือง ซ่ึงจะ
ส่งผลให้มีสตรีตั้งครรภมี์การปรับเปล่ียนพฤติกรรมที่เหมาะสมและคงไวซ่ึ้งพฤติกรรมการเตรียม
ตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ การฝึกทกัษะการเตรียมคลอดอย่างต่อเน่ืองจนเกิดความมัน่ใจ 
และความช านาญในการปฏิบติัท าใหส้ตรีตั้งครรภเ์กิดความเช่ือมัน่และมัน่ใจในศกัยภาพของตนเอง
มากยิง่ขึ้น เน่ืองจากการเตรียมคลอดที่มีในปัจจุบนัจะให้ความรู้เก่ียวกบัการเตรียมคลอดอยูแ่ลว้แต่
สตรีตั้งครรภ์ส่วนใหญ่ไม่สามารถน าความรู้ หรือทกัษะดังกล่าวมาทบทวนหรือประยุกต์ใช้ให้
เหมาะสมกบัตนเองไดจึ้งท าใหเ้ม่ือเขา้สู่ระยะคลอดสตรีตั้งครรภไ์ม่สามารถเผชิญกบัการคลอดและ
ความปวดในระยะคลอดได ้ 
 ดังนั้ นโปรแกรมการจัดการตนเองในการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติจึงเป็น
โปรแกรมที่มีการประยกุตใ์ชแ้นวคิดการจดัการตนเองน ามาเป็นเคร่ืองมือที่ส่งเสริมการเตรียมคลอด
เน่ืองจากสามารถท าให้การเตรียมคลอดเขา้กับความตอ้งการของสตรีตั้งครรภ์แสดงให้เห็นถึง
ความสมัพนัธข์องบุคคลกบัแนวคิดการจดัการตนเองโดยการส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภมี์สมรรถนะ
และมีศกัยภาพในการดูแลตนเองเท่าที่ตนเองตอ้งการ ซ่ึงสตรีตั้งครรภมี์บทบาทส าคญัในการก ากบั
ตนเองอยา่งต่อเน่ืองตามขั้นตอนการจดัการตนเองจนเกิดความความสามารถในการจดัการตนเองใน
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การเตรียมคลอดวถีิธรรมชาติ มีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสมและมีการปรับพฤติกรรม
การเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติไดอ้ยา่งเหมาะสม 
 
กำรดูแลสตรีต้ังครรภ์ตำมหลักสูตรโรงเรียนพ่อแม่ 
  
 การให้ความรู้โปรแกรมโรงเรียนพ่อแม่ตั้งแต่ระยะตั้งครรภ ์เป็นกลวิธีหน่ึงของ
การส่งเสริมสุขภาพมารดาให้มีความรู้ เจตคติ และทกัษะที่ดีในการดูแลสุขภาพตนเอง อันเป็น
พื้นฐานส าคัญของการพฒันาเด็กไทยในอนาคตกรมอนามัยด าเนินการโรงเรียนพ่อแม่ตั้ งแต่
ปีงบประมาณ 2548 เพือ่มุ่งที่จะพฒันาพอ่แม่ดา้นความรู้ เจตคติ และทกัษะในการอบรมเล้ียงดูบุตร
ตั้งแต่เร่ิมตั้งครรภ ์โรงเรียนพอ่แม่จึงเป็นกิจกรรมบริการที่ส าคญั เพื่อสนองนโยบายกรมอนามยัให้
บรรลุเป้าหมายในการพฒันาทรัพยากรบุคคลตั้งแต่อยูใ่นครรภ ์(กรมอนามยั, 2550) 
 

ควำมหมำยของโรงเรียนพ่อแม่ 
  

 โรงเรียนพอ่แม่ หมายถึง บริการที่จดัขึ้นส าหรับการให้ความรู้แก่พ่อแม่ด าเนินการ
ในสถานที่จดัเตรียมไวเ้ป็นสดัส่วน อาจอยูใ่นอาคารหรือนอกอาคารของสถานบริการสาธารณสุขมี
บรรยากาศและสภาพแวดลอ้มที่เหมาะสมเอ้ือต่อการเรียนรู้ของพ่อแม่ มีความสงบเงียบ ไม่มีบุคคล
อ่ืนที่ไม่เก่ียวขอ้งเดินผา่นไปมารบกวนใหข้าดสมาธิ มีแสงสว่างเพียงพอ มีบรรยากาศของการสอน
การแลกเปล่ียนความรู้ที่เป็นกนัเอง มีกระบวนการสอนที่มุ่งเน้นเพิ่มพูนความรู้ เจตคติ และทกัษะ
ในการอบรมเล้ียงดูเด็ก โดยมีหลกัสูตร ส่ือ แผนการสอนที่ชดัเจนในทิศทางเดียวกนั มุ่งหวงัให้เด็ก
ปฐมวยัมีพฒันาการสมวยัทั้งดา้นร่างกายและอารมณ์ (กรมอนามยักระทรวงสาธารสุข, 2550) 
 แนวทางการสอนของโรงเรียนพอ่แม่มุ่งใหค้วามรู้แก่พอ่แม่ ใน 3 ระยะดงัน้ี คือ 
 1. ระยะตั้งครรภ ์จดัใหมี้การใหค้วามรู้แก่พอ่แม่อยา่งนอ้ย 2 คร้ัง คือ 
 คร้ังแรกที่มาฝากครรภ ์ในช่วงอายคุรรภน์้อยกว่า 28 สัปดาห์ จะมีการให้ความรู้
เก่ียวกบั 
  1.1 บทบาทของพ่อแม่โดยเน้นเน้ือหา คือ 1) คุณธรรมประจ าครอบครัว 
บทบาทของสามี บทบาทของภรรยา 2) บทบาทหนา้ที่ของพอ่แม่ในครอบครัว 3) ปัจจยัพื้นฐานของ
ครอบครัวที่ดี และ 4) การตรวจสุขภาพที่จ  าเป็นของพ่อแม่โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อให้คู่สมรสได้
ตระหนกัในความแตกต่างของคู่สมรสและมีแนวทางในการปรับตวัเม่ือใชชี้วติร่วมกนั เพื่อให้ทราบ
ถึงความส าคญัของปัจจยัพื้นฐานการมีครอบครัว 
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  1.2 การดูแลสุขภาพของแม่ระยะตั้งครรภซ่ึ์งมีเน้ือหา คือ 1) การเปล่ียนแปลง
ของร่างกาย จิตใจของสตรีตั้งครรภอ์าการที่พบของสตรีตั้งครรภ ์2) แนวทางการปฏิบติัตนระหว่าง
ตั้งครรภ ์3) อาหารและโภชนาการ 4) การดูแลสุขภาพปากและฟัน 5) สัญญาณอนัตรายที่ตอ้งพบ
แพทย์ และ 6)  การดูแลสุขภาพจิตสตรีตั้ งครรภ์ เพื่อให้สตรีตั้ งครรภ์และสามีเข้าใจความ
เปล่ียนแปลงของร่างกายและจิตใจของตนเองขณะตั้งครรภแ์ละสามารถปฏิบติัตนไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
 คร้ังที่ 2 เม่ืออายุครรภ์ 32 สัปดาห์ขึ้นไปหรือระยะใกล้คลอดโดยจะให้ความรู้
เก่ียวกบัเร่ือง  
  2.1 การเตรียมตวัส าหรับการคลอดมีเน้ือหาเก่ียวกบั1) ความเปล่ียนแปลงของ
ร่างกายระยะใกล้คลอด 2) อาการเจ็บเตือนอาการเจ็บจริง 3) อาการผิดปกติที่ตอ้งมาโรงพยาบาล4) 
วิธีการคลอด และ 5) ขั้นตอนการรับบริการคลอดในโรงพยาบาลโดยมีจุดประสงค์เพื่อให้สตรี
ตั้งครรภรู้์จกัการเปล่ียนแปลงของร่างกายขณะตั้งครรภแ์ละรู้จกัการปฏิบตัิตวัที่ถูกตอ้งในระยะใกล้
คลอด มีการเตรียมความพร้อมร่างกาย และจิตใจส าหรับการคลอด และเพื่อให้ลูกเกิดรอด แม่
ปลอดภยั 
  2.2 การเล้ียงลูกดว้ยนมแม่1) ความส าคญัของการเล้ียงลูกดว้ยนมแม่อยา่งเดียว 
6เดือน2) การใหน้มแม่ที่ถูกวิธีหลกั 3) วิธีการบีบเก็บน ้ านม4) ความส าคญัของการเล้ียงลูกดว้ยนม
แม่ทนัทีหลังคลอดเพื่อให้สตรีตั้งครรภ์มีทักษะการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างถูกวิธี และประสบ
ความส าเร็จในการเล้ียงลูกดว้ยนมแม่อยา่งเดียวนานตามที่ตอ้งการ 
  2.3 การออกก าลังกายและฝึกการหายใจ ส าหรับการคลอด โดยเน้ือหา
ประกอบด้วย 1) ความส าคญัของการออกก าลังกาย 2) วิธีการออกก าลังกายขณะตั้งครรภ์ และ  
3) วธีิการฝึกหายใจส าหรับการคลอด เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภมี์สมรรถภาพทางกายที่เพิม่ขึ้นและมีความ
พร้อมส าหรับการคลอด 
 2. ระยะหลงัคลอด 1-3 วนั การให้ความรู้ขณะที่แม่หลงัคลอดยงัพกัฟ้ืนภายใน
โรงพยาบาล โดยน าพอ่เขา้ร่วมรับความรู้ดว้ย 
 3. ระยะที่พอ่แม่น าเด็กมารับบริการที่คลินิกสุขภาพเด็กดี  
  คร้ังที่ 1 ช่วงเด็กอาย ุ2-4 เดือน 
  คร้ังที่ 2 ช่วงเด็กอาย ุ6 เดือน ถึง1 ปี 
  คร้ังที่ 3 ช่วงอาย ุ1-2 ปี 
  คร้ังที่ 4 ช่วงอาย ุ3 ปีขึ้นไป 
 จากการศึกษาหลกัสูตรโรงเรียนพ่อแม่ที่มีอยูพ่บว่าเน้ือหาส่วนใหญ่ เน้นเร่ืองของ
การตรวจครรภต์ามก าหนด การรับประทานอาหารและยาบ ารุงเลือด การนับลูกด้ิน การเล้ียงดูลูก
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ดว้ยนมแม่ เน้ือหาในหลกัสูตรยงัไม่คลอบคุมที่จะส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภค์ลอดวิถีธรรมชาติได ้
การสอนเทคนิคการหายใจเพื่อบรรเทาปวด ไม่มีการติดตามผลว่าสตรีตั้งครรภส์ามารถปฏิบติัได้
ถูกตอ้งหรือไม่ เทคนิคการการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า พบวา่ยงัมีอีกหลายวธีิที่สตรีตั้งครรภค์วรฝึก
อยา่งสม ่าเสมอ ซ่ึงโปรแกรมการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พื่อการคลอดวิถีธรรมชาติไดเ้พิ่มเติมเน้ือหา
และเทคนิคต่าง ๆ เพือ่เติมเตม็โปรแกรมของโรงเรียนพอ่แม่ใหดี้ขึ้น 
 

สรุปผลกำรทบทวนวรรณคดีที่เกี่ยวข้อง 
 
 จากการทบทวนวรรณคดีจะเห็นไดว้า่การคลอดในปัจจุบนัเป็นไปตามรูปแบบทาง
การแพทยซ่ึ์งเช่ือว่ากระบวนการตั้งครรภจ์นถึงการคลอดเป็นภาวะเส่ียงเม่ือเขา้สู่ระยะคลอดสตรี
ตั้งครรภ์ส่วนใหญ่จะไดรั้บการปฏิบติักิจกรรมที่เป็นกิจวตัร ได้รับการแทรกแซงการคลอดที่เกิน
ความจ าเป็น ไม่อนุญาตให้สามีหรือญาติเฝ้า ส่ิงเหล่าน้ีส่งผลกระทบแก่สตรีตั้งครรภ์ทั้งทางด้าน
ร่างกาย จิตใจ และสงัคมท าใหเ้กิดความกลวัความวติกกงัวล ส่งผลใหส้ตรีตั้งครรภส่์วนใหญ่เลือกที่
จะผา่ตดัคลอดหรือใชย้าบรรเทาปวดในระยะคลอด ที่ผ่านมาพบว่าการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พื่อการ
คลอดโดยส่วนใหญ่มีวตัถุประสงคเ์พื่อเตรียมสตรีตั้งครรภใ์ห้เกิดความพร้อมทั้งด้านร่างกายและ
จิตใจ มีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัการคลอดช่วยส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภเ์กิดความมัน่ใจ เช่ือมัน่ใน
ความสามารถของตนเอง และเกิดความช านาญในการฝึกทกัษะที่จ  าเป็นในการบรรเทาปวดในระยะ
คลอด จากหลกัฐานเชิงประจกัษ์ที่ผ่านมาพบว่าการกระท าที่เป็นกิจวตัรไม่ไดช่้วยลดปัญหาต่าง ๆ 
แต่กลบัพบว่าเป็นการเพิ่มปัญหาตลอดจนก่อให้เกิดความร าคาญไม่สุขสบายแก่สตรีตั้งครรภเ์ป็น
เพียงความสะดวกสบายของผูท้  าคลอดเท่านั้น  ดังนั้นจึงควรมีการส่งเสริมการใช้กระบวนการ
ท างานของธรรมชาติในการคลอดอยา่งเตม็ที่เนน้ใหส้ตรีตั้งครรภมี์ส่วนร่วมในทุกขั้นตอนมีความรู้
ความเข้าใจเก่ียวกับกระบวนการคลอด สาเหตุของความปวด ยอมรับและจัดการความปวดได้
เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภเ์กิดความเช่ือมัน่และมัน่ใจว่าการคลอดเป็นสัญชาตญาณสามารถด าเนินไปได้
เองตามธรรมชาติเม่ือไดรั้บการสนบัสนุนที่ต่อเน่ือง 
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บทที ่3 
วธีิด ำเนินกำรวจิยั 

 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวจิยัก่ึงทดลอง มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของโปรแกรม
การจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวิถีธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ ์เน้ือหา
ในวิธีด าเนินการวิจัย ประกอบด้วย ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย การ
ตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ การพิทกัษ์สิทธิกลุ่มตวัอยา่ง การเก็บรวบรวมขอ้มูล การด าเนินการ
ทดลอง การเก็บรวบรวมขอ้มูล และการวเิคราะห์ขอ้มูล ตามล าดบัโดยมีรูปแบบการทดลองดงัน้ี 
 
 

 
 
 ก าหนดให ้
 O1 หมายถึง การประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ 
กลุ่มควบคุมก่อนไดรั้บการดูแลตามปกติ 
 O2 หมายถึง การประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ 
กลุ่มควบคุมหลงัไดรั้บการดูแลตามปกติ 
 O3 หมายถึง การประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ 
กลุ่มทดลองก่อนไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 
 O4 หมายถึง การประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ 
กลุ่มทดลองหลงัไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 
 X หมายถึง โปรแกรมการจดัการตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 
 
  

O1---------------------O2          กลุ่มควบคุม 
O3----------X---------O4          กลุ่มทดลอง 



50 
 

ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
 
 ประชากรคือสตรีตั้งครรภท์ีม่าฝากครรภท์ี่โรงพยาบาลชุมชน 
 กลุ่มตวัอย่าง คือสตรีตั้ งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ที่โรงพยาบาลชุมชนแห่งหน่ึงใน
จงัหวดัสงขลา จ านวน 60 ราย ซ่ึงมีคุณสมบตัิตามเกณฑด์งัน้ี 
 1. อายรุะหวา่ง 20-34 ปี 
 2. สตรีตั้งครรภไ์ม่เคยผา่นการคลอดมาก่อน 
 3.  การตั้งครรภป์กติ ไม่มีภาวะแทรกซอ้น 
 4.  อายคุรรภเ์ม่ือเร่ิมท าการศึกษาตั้งแต่28-30 สปัดาห์  
 5.  สามารถอ่าน เขียนภาษาไทย และไม่มีปัญหาการไดย้นิ 
 6.  มีความยนิดีในการเขา้ร่วมการวจิยั 
 7. ตอ้งมีผูส้นบัสนุนเขา้ร่วมการเตรียมคลอดดว้ยทุกคร้ัง 
 8.  สามารถติดตามทางโทรศพัท ์
 

กำรก ำหนดขนำดกลุ่มตัวอย่ำง 
 
 การศึกษาในคร้ังน้ีไดก้  าหนดขนาดของกลุ่มตวัอยา่งโดยใชว้ิธีเปิดตารางอ านาจ
การทดสอบ(power analysis) ของโพลิทและฮงัเลอร์ ( Polit & Hungler, 1999) โดยก าหนดระดบั
นัยส าคญัทางสถิติ เท่ากบั .05 อ านาจการทดสอบ (power) เท่ากับ .80 และขนาดอิทธิพลค่าความ
แตกต่าง (effect size) จากงานวิจยัที่ผ่านมาที่ใกลเ้คียงที่สุดคืองานวิจยัของสุภสัษร (2551) ที่ศึกษา
ผลของโปรแกรมการจดัการตนเองต่อพฤติกรรมสุขภาพและความดนัโลหิตในผูป่้วยความดนัโลหิต
สูง ค  านวณไดค้่าขนาดอิทธิพลได ้1.5 (ดงัรายละเอียดในภาคผนวก ก)เพือ่ใหก้ารศึกษาคร้ังน้ีมีความ
น่าเช่ือถือผูว้ิจยัจึงใช้ค่าขนาดอิทธิพลที่ .80 อ านาจการทดสอบ เท่ากับ .80 และก าหนดระดับ
นัยส าคญัที่ .05 ซ่ึงเป็นค่ามาตรฐานที่ใช้กนัทัว่ไปมีอ านาจเพียงพอในการทดสอบทางสถิติ เปิด
ตารางการหากลุ่มตวัอยา่งไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่ง 50 ราย โดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 25 ราย และกลุ่ม
ควบคุม 25 ราย แต่เพือ่ความน่าเช่ือถือของการท าวจิยัผูว้ิจยัจึงเก็บกลุ่มตวัอยา่งเพิ่มเป็น 60 ราย โดย
แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมอยา่งละเท่า ๆ กนักลุ่มละ 30 ราย 
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กำรคดัเลือกกลุ่มตัวอย่ำงเข้ำกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
 
 ผูว้จิยัท  าการคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยใชว้ธีิคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่ง จากสตรีตั้งครรภ์
ที่มีคุณสมบติัตามที่ก  าหนด ผูว้จิยัจดักลุ่มเพื่อเขา้กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง โดยให้กลุ่มตวัอยา่ง 
30 รายแรกเป็นกลุ่มควบคุมที่ได้รับการเตรียมคลอดตามปกติกลุ่มตวัอยา่ง 30 รายหลงัเป็นกลุ่ม
ทดลองเขา้ร่วมการจดัการตนเองในการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติเพื่อป้องกนัการแลกเปล่ียนขอ้มูล 
(diffusion of intervention) ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม  
 

กำรคดักลุ่มตัวอย่ำงออกจำกกำรทดลอง 
 
 ในกรณีที่กลุ่มตวัอยา่งเขา้ร่วมกิจกรรมโปรแกรมไม่ครบ 3 คร้ัง มีภาวะผิดปกติที่
เกิดขึ้นในขณะท าการทดลอง เช่น ภาวะความดนัโลหิตสูง เส่ียงต่อการคลอดก่อนก าหนด รวมทั้งมี
ภาวะแทรกซ้อนทางด้านอายุรกรรมหรือศลัยกรรม และหากผูส้นับสนุนไม่สามารถเขา้ร่วมการ
เตรียมคลอดไดค้ร้ังใดคร้ังหน่ึงผูว้จิยัจะตดักลุ่มตวัอยา่งนั้นออกจากกลุ่มทดลอง จากการศึกษาคร้ังน้ี  
 การศึกษาคร้ังน้ีมีการคดักลุ่มตวัอยา่งออกจากกลุ่มทดลอง 3 รายรายที่ 1 ผูส้นับสนุน
ไม่สามารถเขา้ร่วมการเตรียมคลอดในคร้ังที่ 2 ซ่ึงเป็นขั้นตอนการฝึกปฏิบติัเพื่อบรรเทาปวดโดยไม่
ใชย้าโดยผูส้นบัสนุนใหก้ารช่วยเหลือ รายที่ 2 ยา้ยที่อยูเ่น่ืองจากมารดาของกลุ่มตวัอยา่งตอ้งการให้
ยา้ยกลบัไปภูมิล าเนาเดิมเพือ่จะไดดู้แลอยา่งต่อเน่ืองจนถึงหลงัคลอด รายที่ 3 ขอถอนตวัโดยไม่ขอ
แจง้สาเหตุ จากนั้นผูว้จิยัท  าการเก็บกลุ่มตวัอยา่งเพิม่อีก 3 รายจนครบ 30 ราย 
 

เคร่ืองมือที่ใช้ในกำรวิจัย 
 
 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยคร้ังน้ีมี2 ส่วน ประกอบด้วยเคร่ืองมือที่ใช้ในการ
ด าเนินการทดลองและเคร่ืองมือที่ใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 
 1. เคร่ืองมือที่ใชใ้นการด าเนินการทดลอง  
 โปรแกรมการจดัการตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ เป็นโปรแกรมที่ผูว้ิจยัสร้าง
ขึ้นจากการทบทวนวรรณคดีเก่ียวกบัการคลอดวิถีธรรมชาติและแนวคิดการจดัการตนเองของแคนเฟอร์
ที่เนน้ใหบุ้คคลมีความรับผดิชอบต่อพฤติกรรมของตนเองที่จะแกปั้ญหากบัสถานการณ์ที่เผชิญอยู่
และมีส่วนร่วมในทุกขั้นตอนประกอบดว้ยขั้นตอน 4 ขั้นตอนดงัน้ี คือ 1) การตั้งเป้าหมาย  2) การ
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ฝึกปฏิบตัิและการเสริมแรง 3) การติดตามตนเอง และ 4) การประเมินผล โปรแกรมประกอบดว้ย
กิจกรรมการใหค้วามรู้เก่ียวกบัการเตรียมตวัเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ และกิจกรรมการฝึกทกัษะ
การเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติในทกัษะเฉพาะที่ส าคญั 2 ด้านคือ ดา้นการบริหาร
ร่างกาย และดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยาโดยจดัให้สตรีตั้งครรภไ์ด้เขา้ร่วมการเตรียมคลอด
จ านวน 4 คร้ัง คร้ังแรกของการวิจัยเร่ิมเม่ืออายุครรภ์ 28-30 สัปดาห์ แต่ละคร้ังนัดห่างกัน 
2สัปดาห์ซ่ึงกลุ่มทดลองจะตอ้งมีการตั้งเป้าหมายในการคลอดวิถีธรรมชาติ มีการฝึกปฏิบตัิการ
เตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติที่เหมาะสมทั้ง 2 ดา้นที่กล่าวมาดว้ยตนเองที่บา้น และมีการ
บนัทึกติดตามตนเองในการปฏิบตัิพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติในคู่มือ
การเตรียมคลอดและผูว้ิจยัมีการติดตามความกา้วหน้าให้ค  าปรึกษาแนะน าโดยวิธีติดตามเยีย่มทาง
โทรศพัท์ทุกสัปดาห์ สัปดาห์ละ 1 คร้ัง (ใช้เวลาประมาณ 10-15 นาที) และคร้ังสุดทา้ยของการ
ทดลองสตรีตั้งครรภจ์ะมีอายคุรรภ ์34-36 สัปดาห์ผูว้ิจยัพบกลุ่มทดลองเพื่อประเมินพฤติกรรมการ
เตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ (ภาคผนวก ฉ ) มีดงัน้ี 
  1.1 แผนการสอนการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติผูว้ิจยัสร้างขึ้น
จากการทบทวนวรรณคดีเก่ียวกบัการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ มีวตัถุประสงค์
เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภมี์ความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัการคลอดวิถีธรรมชาติและสามารถจดัการตนเอง
ในการเตรียมตวัเพือ่การคลอดไดอ้ยา่งเหมาะสม เม่ือระยะคลอดมาถึง ประกอบดว้ย 1) การบริหาร
ร่างกาย ไดแ้ก่ การเคล่ือนไหวอยา่งอิสระ การจดัท่าที่เหมาะสม และ2) การบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
ไดแ้ก่ การสมัผสั การนวด การลูบหนา้ทอ้ง การเบี่ยงเบนความสนใจ และการผอ่นคลายกลา้มเน้ือ 
  1.2 คู่มือการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติ เป็นเอกสารที่ผู ้วิจัยสร้างขึ้ นจาก
การศึกษาและทบทวนวรรณคดีที่เก่ียวขอ้ง เป็นคู่มือที่มีเน้ือหาและรูปภาพอธิบายให้เขา้ใจเก่ียวกบั
การเตรียมคลอด แนวคิดคลอดวถีิธรรมชาติ การเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ1) ดา้นการ
บริหารร่างกาย ไดแ้ก่ การเคล่ือนไหวอยา่งอิสระ การจดัท่าที่เหมาะสม และ2) ดา้นการบรรเทาปวด
โดยไม่ใชย้า ได้แก่ การสัมผสั การนวด การลูบหน้าทอ้ง การเบี่ยงเบนความสนใจ และการผ่อน
คลายกลา้มเน้ือ เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นบัสนุนน าไปทบทวนหรือฝึกปฏิบติัเม่ืออยูบ่า้น 
  1.3 แบบบันทึกการติดตามตนเอง เป็นแบบบันทึกการเฝ้าติดตามผลการ
ปฏิบตัิพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติอยูใ่นส่วนทา้ยของคู่มือการคลอดวิถี
ธรรมชาติมีลกัษณะแบบเติมขอ้ความและท าเคร่ืองหมาย √ ดว้ยตนเองเพื่อเป็นประโยชน์ในการให้
ขอ้มูลยอ้นกลบัช่วยให้สตรีตั้งครรภท์ราบและสามารถประเมินตนเองไดว้่ามีการเตรียมตนเองได้
ถูกตอ้งเหมาะสมหรือไม่ เพือ่ที่จะสามารถปรับเปล่ียนพฤติกรรมให้ถูกตอ้งเหมาะสมตลอดจนเป็น
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ขอ้มูลให้ผูว้ิจยัในการติดตามและประเมินผลการปฏิบติัของสตรีตั้งครรภใ์นทุกคร้ังที่เขา้ร่วมการ
วจิยั และประเมินผลการทดลอง 
  1.4 ภาพน่ิง (power point presentation) เร่ืองการเตรียมตัวเพื่อคลอดวิถี
ธรรมชาติ และการปฏิบติัตนที่ส่งเสริมพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ ใช้
ประกอบการสอนโดยมีเน้ือหาสอดคลอ้งกบัแผนการสอนและคู่มือ 
  1.5 แผนการติดตามทางโทรศพัท์ เพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการติดต่อกับสตรี
ตั้งครรภเ์พือ่ติดตามความกา้วหนา้ หรือใหค้  าปรึกษาแนะน า และเพือ่ใหมี้รูปแบบในการติดตามการ
จดัการตนเองในการเตรียมคลอดใหเ้ป็นแนวทางเดียวกนั 
 2. เคร่ืองมือที่ใชใ้นการรวบรวมขอ้มูลประกอบดว้ย 
  2.1 แบบบนัทึกขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบดว้ย อาย ุสถานภาพ ศาสนา ระดบั
การศึกษา อาชีพ รายได ้และจ านวนสมาชิกในครอบครัว  
  2.2 แบบบนัทึกขอ้มูลทางสูติกรรมการรับรู้ขอ้มูลเก่ียวกับการเตรียมคลอด 
อายคุรรภ ์
  2.3 แบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ เป็น
แบบสอบถามที่ผูว้ิจยัสร้างขึ้นจากการทบทวนวรรณคดีประกอบดว้ยพฤติกรรมการเตรียมตนเอง
เพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติโดยมีขอ้ค  าถามทั้งหมด 30 ขอ้ ไดแ้ก่ ดา้นการบริหารร่างกาย 19 ขอ้ และ
ดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 11ขอ้ ลกัษณะค าถามทุกขอ้เป็นค าถามดา้นบวก และมีลกัษณะ
ค าตอบเป็นการประเมินความถ่ีในการปฏิบติั แบ่งเป็น 5 ระดบั ตั้งแต่ 0-4 ซ่ึงแต่ละขอ้มีความหมาย
และเกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี 
 0 คะแนน หมายถึง ไม่ปฏิบติัเลย 
 1 คะแนน หมายถึง ปฏิบตัินอ้ยมาก (1-2 คร้ัง/สปัดาห์) 
 2 คะแนน หมายถึง ปฏิบติับา้งไม่ท าบา้ง (3-4 คร้ัง/สปัดาห์) 
 3 คะแนน หมายถึง ปฏิบติับ่อย (5-6 คร้ัง/สปัดาห์) 
 4 คะแนน หมายถึง ปฏิบตัิเป็นประจ า (ท าทุกวนั) 
 
กำรตรวจสอบคุณภำพเคร่ืองมอื 
  
 1. การตรวจสอบหาความตรงตามเน้ือหา (content validity) เคร่ืองมือที่ใชใ้นการ
วิจยัประกอบด้วย 1) โปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ 2) แผนการสอน  
3) คู่มือการเตรียมคลอด 4) แบบบนัทึกการติดตามตนเอง 5) ภาพน่ิง และ6) แผนการติดตามเยีย่ม
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ทางโทรศพัท ์ส่วนเคร่ืองมือที่ใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูลซ่ึงประกอบดว้ย 1) แบบบนัทึกขอ้มูล
ส่วนบุคคล 2) แบบบนัทึกขอ้มูลทางสูติกรรม และ 3) แบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อ
การคลอดวถีิธรรมชาติ ซ่ึงผูว้จิยัไดน้ าเคร่ืองมือที่ใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ีไปตรวจสอบคุณภาพความตรง
ดา้นเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวฒิุจ านวน 3 ท่านประกอบดว้ย อาจารยพ์ยาบาลผูเ้ช่ียวชาญดา้นการคลอด
วถีิธรรมชาติ 1 ท่าน พยาบาลผูเ้ช่ียวชาญดา้นการคลอดวถีิธรรมชาติ 2 ท่านพจิารณาความสอดคลอ้ง 
ความครอบคลุมของเน้ือหา และความชดัเจนเหมาะสมทางภาษาจากนั้นผูว้ิจยัน ามาปรับปรุงแกไ้ข
ตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวฒิุก่อนน าไปทดลองใชก้บัสตรีตั้งครรภท์ี่มีคุณสมบติัคลา้ยคลึงกบั
กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 3 ราย หลงัการทดลองใชป้รากฏวา่สตรีตั้งครรภมี์ความสนใจและเขา้ใจเน้ือหา
เป็นอยา่งดี เน่ืองจากเคร่ืองมือที่ใชด้งักล่าวเขา้ใจง่าย ตวัหนงัสือน่าอ่าน และมีสีสนัสวยงาม 
 2. การตรวจสอบหาค่าความเที่ยงของเคร่ืองมือ (reliability) ผูว้ิจยัน าเคร่ืองมือที่
ใช้ในการเก็บรวบรวมขอ้มูล ได้แก่ แบบประเมินพฤติกรรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติที่ไดแ้กไ้ขภาษา และตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาแลว้ไปทดลองใช ้(try out) กบัสตรี
ตั้งครรภท์ี่มีคุณสมบติัตามที่ก  าหนดจ านวน 20 ราย โดยวิธีวดัซ ้ า (test-retest) มีระยะเวลาห่างกัน 
2 สปัดาห์ และน าค่าที่ไดม้าค  านวณค่าความเที่ยงของเคร่ืองมือ ไดค้่าความเที่ยงเท่ากบั .96 ซ่ึงเป็น
ค่าที่ยอมรับได้ตามเกณฑข์องเคร่ืองมือที่สร้างขึ้นใหม่ตอ้งมีค่าความเที่ยงมากกว่า .70  (บุญใจ, 
2547) 
 

กำรพิทกัษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่ำง 
 
 ผูว้ิจยัแนะน าตนเองแก่สตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุนบอกช่ือเร่ืองของการท าวิจยั
ในคร้ังน้ีช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการท าวจิยั ขั้นตอนการรวบรวมขอ้มูลและระยะเวลาการศึกษาแจง้
กลุ่มตวัอยา่งใหท้ราบถึงสิทธิของกลุ่มตวัอยา่งในการตอบรับหรือปฏิเสธการเขา้ร่วมการวิจยัในคร้ัง
น้ี และกลุ่มตวัอยา่งสามารถถอนตวัออกจากการวจิยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลาตามความตอ้งการโดยจะไม่
มีผลต่อการดูแลรักษาใดๆทั้งในระยะตั้งครรภแ์ละระยะคลอด ขอ้มูลที่ไดจ้ากการวจิยัในคร้ังน้ีจะถูก
เก็บไวเ้ป็นความลับ ผลจากการวิจยัจะน าเสนอในภาพรวมเพื่อประโยชน์ทางการศึกษาและการ
เตรียมสตรีตั้งครรภเ์พือ่การคลอดต่อไป เม่ือกลุ่มตวัอยา่งยนิดีเขา้ร่วมการวิจยั ผูว้ิจยัให้กลุ่มตวัอยา่ง
ลงลายมือช่ือในแบบฟอร์มการพิทกัษ์สิทธิของกลุ่มตวัอย่าง (ภาคผนวก ข) และด าเนินการวิจยั
ต่อไป 
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 ส าหรับกลุ่มควบคุมภายหลงัเสร็จส้ินโครงการวิจยั หากกลุ่มควบคุมรายใดสนใจ
โปรแกรมการจดัการตนเองในการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติ จะไดรั้บความรู้เก่ียวกบัการจดัการ
ตนเองในการคลอดวิถีธรรมชาติรวมทั้งการฝึกปฏิบติักิจกรรมการเตรียมตนเองเพื่อคลอดวิถี
ธรรมชาติ และไดรั้บคู่มือการเตรียมคลอดเหมือนกบักลุ่มทดลอง 
 
กำรด ำเนินกำรทดลองและกำรเก็บรวบรวมข้อมูล 
 
 การศึกษาผลของโปรแกรมการจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อ
การคลอดวิถีธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ ์ผูว้ิจยัเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเองโดยมีขั้นตอนในการ
ด าเนินการวจิยัและเก็บรวบรวมขอ้มูลดงัต่อไปน้ี  
 1. ขั้นเตรียมการ 
  1.1 ผูว้ิจยัท  าหนังสือขอความอนุเคราะห์ในการด าเนินการวิจยัผ่านคณบดี
คณะพยาบาลศาสตร์มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ถึงผูอ้  านวยการโรงพยาบาลสะเดาเพื่อขออนุญาต
ท าการวจิยั และใชส้ถานที่ด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
  1.2 ภายหลงัไดรั้บอนุมตัิจากผูอ้  านวยการโรงพยาบาลผูว้ิจยัเขา้พบแนะน าตวั
กบัหวัหนา้กลุ่มการพยาบาล และหัวหน้าแผนกฝากครรภข์องโรงพยาบาล เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค ์
ขั้นตอนในการท าวิจัย และขอความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลและการทดลองตลอด
ระยะเวลาของการศึกษา 
  1.3 ผูว้ิจัยคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างที่ มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่ก  าหนดพร้อม
ผูส้นบัสนุน 
  1.4 ผูว้จิยัแนะน าตนเอง ช้ีแจงวตัถุประสงคก์ารวิจยั ขั้นตอนการวิจยั การเก็บ
รวบรวมขอ้มูล ระยะเวลาของการท าวิจยั พร้อมแจง้การพิทกัษสิ์ทธิของผู ้เขา้ร่วมการวิจยัก่อนเก็บ
ขอ้มูล (ภาคผนวก ข) ในการศึกษาคร้ังน้ีสตรีตั้งครรภ์ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมยนิดีและ
ยนิยอมเพือ่เขา้ร่วมการวจิยัทุกราย 
 2. ขั้นด าเนินการทดลอง 
 ผูว้จิยัท  าการเก็บขอ้มูลจากกลุ่มควบคุมที่ไดรั้บการพยาบาลตามปกติก่อนจนครบ
จ านวน 30 ราย และจากนั้นจึงด าเนินการทดลองในกลุ่มทดลองโดยใชโ้ปรแกรมการจดัการตนเอง
เพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติจนครบ 30 ราย ส าหรับการวจิยั ผูว้จิยัไดด้ าเนินการกบักลุ่มควบคุม และ
กลุ่มทดลองโดยมีขั้นตอนด าเนินการตามล าดบัดงัน้ี  
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 กลุ่มควบคุม ผูว้จิยัด าเนินการดงัน้ี 
 ผูว้ิจยัพบกลุ่มตวัอย่างคร้ังแรก กลุ่มตวัอย่างได้รับการตรวจครรภ์ตามปกติของ
แผนกฝากครรภ ์จากนั้นท าการรวบรวมขอ้มูลส่วนบุคคลและขอ้มูลทางสูติกรรม ขอความร่วมมือ
ในการตอบแบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ (pre-test) ใชเ้วลา
ประมาณ10-15 นาที และแจง้ให้ทราบว่าจะท าการประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการ
คลอดวถีิธรรมชาติ (post-test) อีกคร้ังเม่ืออายคุรรภ ์30-32สปัดาห์  
 ผูว้ิจยัพบกลุ่มตวัอยา่งอีกคร้ังในสัปดาห์ที่ 4หลงัจากตรวจครรภต์ามปกติให้กลุ่ม
ควบคุมท าแบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ จากนั้นแจง้ให้กลุ่ม
ตัวอย่างทราบถึงการส้ินสุดการเป็นตัวอย่างในการศึกษาและหากกลุ่มควบคุมมีความสนใจ
โปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ ผูว้ิจยัจะมอบคู่มือการเตรียมคลอด และ
แนะน าการปฏิบตัิตวัเพื่อการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติให้แก่สตรีตั้งครรภ์รวมทั้งสามีหรือญาติที่
สนใจ ภายหลงัโครงการเสร็จส้ิน 
 การศึกษาคร้ังน้ีภายหลงัการเก็บขอ้มูลในกลุ่มควบคุมส้ินสุด พบว่ากลุ่มควบคุมมี
ความสนใจในโปรแกรมการจดัการตนเองจ านวน 6 ราย ผูว้ิจยัจึงมอบคู่มือการเตรียมคลอดวิถี
ธรรมชาติ และแนะน าวธีิปฏิบติัตวัเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติใหแ้ก่กลุ่มตวัอยา่งทั้ง 6 รายที่สนใจ 
 
 กลุ่มทดลอง ผูว้จิยัด าเนินการดงัน้ี 
 ผูว้ิจยัจดักิจกรรมโดยใช้โปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ
ประกอบดว้ยการเตรียมคลอด 4 คร้ังโดยจดักิจกรรมเป็นรายกลุ่ม คร้ังละ 2-3 คู่ โดยกิจกรรมแต่ละ
คร้ังใชเ้วลาประมาณ 60-90 นาทีติดต่อกนั 4 คร้ัง แต่ละคร้ังห่างกนั 2 สัปดาห์ ท าการสอนหลงัการ
ตรวจครรภเ์สร็จเรียบร้อย มีขั้นตอนการด าเนินการดงัน้ี 
 คร้ังที่ 1 เม่ือกลุ่มตวัอยา่งมีอายคุรรภ ์28-30 สปัดาห ์
 ขั้นตอนที่ 1 การตั้งเป้าหมาย มี 3 กิจกรรมยอ่ย ดงัน้ี 
  กิจกรรมที่ 1 สร้างสมัพนัธภาพ เพือ่ใหเ้กิดความไวว้างใจและความร่วมมือ 
  1. ผู ้วิจัยกล่าวแนะน าตัวเองพร้อมช้ีแจงวัตถุประสงค์ ขั้นตอนการวิจัย
ระยะเวลาของการท าวจิยั ประโยชน์ที่จะไดรั้บจากการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการ
คลอดซ่ึงมี 4 ขั้นตอนร่วมกบัการพยาบาลตามปกติ แจง้ก าหนดการนัดหมายและขออนุญาตติดตาม
เยีย่มทางโทรศพัทใ์นสปัดาห์ถดัไปหลงัการเตรียมคลอดแต่ละคร้ัง ใชเ้วลาประมาณ 10-15 นาที เพื่อ
ประเมินปัญหาและอุปสรรคร่วมกนัตลอดจนเป็นที่ปรึกษา แนะน าแนวทางแกปั้ญหารวมทั้งการให้
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ก าลงัใจเพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภเ์กิดแนวคิดและการตดัสินใจในการตดัสินใจในการจดัการตนเองก่อน
คลอดไดต่้อไป 
  2. สตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุนแนะน าตวัสร้างสัมพนัธภาพโดยผูว้ิจยัแสดง
ท่าทีเป็นกนัเอง จากนั้นเปิดโอกาสให้สตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุนซักถามเก่ียวกบัประโยชน์ที่จะ
ไดรั้บจากการเขา้ร่วมวจิยั การปฏิบติัตวัขณะเขา้ร่วมวจิยั 
  3. กระตุน้และเปิดโอกาสให้กลุ่มตวัอยา่งบอกเล่าถึงปัญหาและความตอ้งการ
เก่ียวกบัการตั้งครรภแ์ละการคลอด  
  4. ผูว้ิจยัให้กลุ่มทดลองประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติก่อนการทดลองโดยใช้แบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติ และแจง้ให้กลุ่มตวัอยา่งทราบว่าจะท าการประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการ
คลอดวถีิธรรมชาติหลงัการทดลองเม่ืออายคุรรภ ์34-36 สปัดาห์ 
  กิจกรรมที่2 ให้ความรู้เก่ียวกบัแนวคิดการคลอดวิถีธรรมชาติ และการจดัการ
ตนเองเพือ่การคลอด 
  1. ผูว้จิยัอธิบายแนวคิดการคลอดวิถีธรรมชาติ เน้นให้สตรีตั้งครรภเ์ช่ือว่าการ
คลอดเป็นสัญชาตญาณที่สามารถด าเนินไดเ้องตามธรรมชาติเม่ือไดรั้บการเตรียมคลอดที่เพียงพอ 
ได้รับการสนับสนุนอย่างต่อเน่ืองจากครอบครัว และการดูแลการคลอดวิถีธรรมชาติทั้ง 6 ด้าน 
ไดแ้ก่ 1) การดูแลอยา่งมีมนุษยธรรม 2) การดูแลดา้นจิตใจ อารมณ์ และสังคม 3) การงดกิจกรรม
ทางการแพทยท์ี่เป็นกิจวตัรโดยไม่จ าเป็น 4) การหลีกเล่ียงการปฏิบติัที่เป็นกิจวตัร 5) การบรรเทา
ปวดโดยไม่ใชย้า และ 6) การส่งเสริมให้ใชก้ระบวนการตามธรรมชาติของการคลอดอยา่งเต็มที่ 
และอธิบายถึงจุดมุ่งหมายของการเตรียมคลอดรวมทั้งความส าคญัและความจ าเป็นในการบริหาร
ร่างกาย และการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า เพือ่ใชป้ระกอบการตั้งเป้าหมายและวางแผนการคลอด 
   1.1 ดา้นการบริหารร่างกายอธิบายให้สตรีตั้งครรภเ์ห็นถึงความส าคญั
และความจ าเป็นของการบริหารร่างกายขอ้ดีของการบริหารร่างกายอยา่งสม ่าเสมอซ่ึงการบริหาร
ร่างกายประกอบดว้ย การอยูใ่นท่าที่เหมาะสม การบริหารร่างกายและกลา้มเน้ือที่เก่ียวกบัการคลอด 
การเคล่ือนไหวร่างกายและท่าในระยะคลอด 
   1.2  ดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า ผูว้จิยัใหค้วามรู้เก่ียวกบัความปวด 
สาเหตุความปวดที่เกิดในระยะคลอดและวิธีในการจดัการกับความปวดโดยไม่ใช้ยา เพื่อช่วยให้
สตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นบัสนุนเขา้ใจถึงสาเหตุของความปวดและเห็นถึงความจ าเป็นในการฝึกปฏิบติั
เก่ียวกบัการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
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 2.  ผูว้จิยัอธิบายแนวคิดการจดัการตนเองตามกระบวนการ 4 ขั้นตอน ดงัน้ี 
   2.1  การตั้งเป้าหมายในการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติ ผูว้ิจยักระตุน้ให้
กลุ่มตวัอยา่งตั้งเป้าหมายในปรับพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติเป้าหมาย
เฉพาะเจาะจงสามารถปฏิบติัไดใ้นระยะสั้น ไม่ยากเกินไป และเหมาะสมกบัสตรีตั้งครรภแ์ต่ละราย 
   2.2  การติดตามตนเอง เป็นการเฝ้าติดตามการเตรียมตนเองเพื่อการ
คลอดวถีิธรรมชาติ ไดแ้ก่ การลงบนัทึกในแบบบนัทึกการเฝ้าติดตามที่สตรีตั้งครรภป์ฏิบติัจริงในแต่
ละคร้ังดว้ยตนเองเก่ียวกบัการบริหารร่างกายและการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าในคู่มือการเตรียม
คลอด 
   2.3  การประเมินผล เป็นขั้นตอนที่สตรีตั้งครรภ์ประเมินผลการปฏิบติั
ตนในการปฏิบตัิพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ ในดา้นการบริหารร่างกาย 
และดานการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าขอ้มูลที่ไดจ้ากแบบบนัทึกการติดตามไดแ้ก่จ  านวนคร้ังในการ
ปฏิบติั/สปัดาห์ และระยะเวลาที่ฝึกในแต่ละคร้ัง และน าผลการปฏิบตัิเทียบกบัเป้าหมายของแต่ละ
กิจกรรมที่วางไวว้่าเป็นไปตามเป้าหมายที่ก  าหนดไวห้รือไม่เพื่อน าไปสู่การคงไวซ่ึ้งพฤติกรรมที่
เหมาะสมต่อไป 
   2.4 การให้แรงเสริมตนเอง เป็นการให้รางวลัแก่ตนเองเม่ือสามารถ
ปฏิบติัไดต้ามเป้าหมาย โดยผูว้ิจยัแนะน าให้สตรีตั้งครรภแ์ต่ละรายเลือกชนิดของการให้แรงเสริม
ตนเองที่สามารถท าได ้และเหมาะสมกบัตนเอง 
  กิจกรรมที่ 3 ฝึกปฏิบติัการบริหารร่างกาย โดยผูว้ิจยัสาธิตและให้สตรีตั้งครรภ์
ปฏิบตัิตาม ไดแ้ก่ 
   3.1 การอยูใ่นท่าที่เหมาะสมไดแ้ก่ท่ายนืท่านัง่และท่านอน 
   3.2 การบริหารร่างกายและกลา้มเน้ือที่เก่ียวกบัการคลอด 6 ท่าไดแ้ก่ ท่า
นั่งขดัสมาธิ ท่านั่งยอง ท่าบริหารกล้ามเน้ือตน้ขา ท่าบริหารกล้ามเน้ืออุ้งเชิงกราน ท่าบริหาร
กลา้มเน้ือหนา้ทอ้ง และท่าบริหารเชิงกราน 
   3.3 การเคล่ือนไหวร่างกาย และท่าในระยะคลอด 5 ท่า ไดแ้ก่ ท่ายนืท่านั่ง 
ท่านัง่ยอง ท่านัง่คุกเข่า และท่าเข่าคูชิ้ดอก  
  หลงัจากกลุ่มตวัอยา่งไดรั้บความรู้ ความเขา้ใจและทดลองฝึกปฏิบติัการเตรียม
ตนเองด้านการบริหารร่างกายแล้ว ผูว้ิจยัเปิดโอกาสกลุ่มตัวอย่างได้ร่วมกันอภิปรายพร้อมทั้ง
สอบถามขอ้สงสัย ปัญหาและอุปสรรคโดยผูว้ิจยัท  าหน้าที่เป็นที่ปรึกษาแนะน าและให้ก าลงัใจใน
การปฏิบติัแก่กลุ่มตวัอยา่ง จากนั้นผูว้ิจยัมอบคู่มือการเตรียมคลอดและเน้นย  ้าการบนัทึกการติดตาม
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ตนเองขณะอยูท่ี่บา้นเพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภใ์นกลุ่มทดลองไดล้งบนัทึกเพื่อประเมินติดตามพฤติกรรม
การเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติร่วมกนักบัผูว้จิยั 
 
 คร้ังที่ 2เม่ือกลุ่มตวัอยา่งมีอายคุรรภ>์30-32 สปัดาห ์
 ขั้นตอนที่ 2 (ต่อ) ฝึกปฏิบติัด้านการบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยาด้วยตนเอง และ
ผูส้นบัสนุนใหก้ารช่วยเหลือมีกิจกรรมดงัน้ี 
  กิจกรรมที่ 1 ผูว้ิจยัพบกลุ่มตวัอยา่งเป็นคร้ังที่ 2 ผูว้ิจยัทกัทายซักถามสุขภาพ
ทัว่ไปของสตรีตั้งครรภแ์ละทารกในครรภ ์รวมถึงซกัถามปัญหาและอุปสรรคของการเตรียมตนเอง
เพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ ผูว้จิยักล่าวช่ืนชมเม่ือสตรีตั้งครรภป์ฏิบติัไดต้ั้งเป้าหมายและให้ก าลงัใจ
แก่สตรีตั้งครรภ์ในการปฏิบตัิเม่ือพบปัญหาและอุปสรรคผูว้ิจยัช่วยช้ีแนะแนวทางแก้ไขและให้
ความรู้เพิม่เติมส่วนที่สตรีตั้งครรภมี์ความเขา้ใจไม่ถูกตอ้ง 
  กิจกรรมที่ 2 ผูว้ิจยัทบทวนการบริหารร่างกาย การอยู่ในท่าที่ถูกตอ้ง การ
เคล่ือนไหวร่างกายและการจดัท่าในระยะคลอด 
  กิจกรรมที่ 3 ผูว้ิจยัสาธิตวิธีบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าจากนั้นให้สตรีตั้งครรภ์
และผูส้นบัสนุนฝึกปฏิบตัิ 
   สตรีตั้งครรภ์ฝึกปฏิบติัดว้ยตนเอง 4 วิธี ได้แก่ การนวดบริเวณก้นกบ การ
ลูบหน้าทอ้ง การเบี่ยงเบนความสนใจ และการผ่อนคลายกลา้มเน้ือการฝึกจะใชก้ารสาธิตให้สตรี
ตั้งครรภส์าธิตยอ้นกลบั 
   ผูส้นบัสนุนฝึกให้การช่วยเหลือไดแ้ก่ การนวดหลงัท่านั่งท่านอนตะแคง
การนวดบริเวณขาส่วนบน การนวดบริเวณกน้กบและการลูบหนา้ทอ้ง 
  กิจกรรมที่4 การให้แรงเสริมตนเองโดยการให้สตรีตั้งครรภ์ช่ืนชมและให้
ก าลงัใจตนเองเม่ือสามารถปฏิบติักิจกรรมไดถู้กตอ้งเหมาะสม 
  กิจกรรมที่ 5 หลงัจากปฏิบติัผูว้จิยัเปิดโอกาสใหส้ตรีตั้งครรภแ์ละสนับสนุนใน
กลุ่มตวัอยา่งไดร่้วมกนัอภิปรายพร้อมทั้งสอบถามขอ้สงสยั ปัญหาและอุปสรรค 
  กิจกรรมที่ 6 ผูว้จิยัใหก้ลุ่มทดลองน าแบบบนัทึกการติดตามตนเองจากคู่มือการ
เตรียมคลอดวถีิธรรมชาติใหผู้ว้จิยัดูขอ้มูลที่ลงบนัทึกไวใ้นสัปดาห์ที่ผ่านมาเพื่อประเมินพฤติกรรม
การเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติวา่สตรีตั้งครรภส์ามารถฝึกปฏิบติัการเตรียมตนเองเพื่อ
การคลอดวิถีธรรมชาติไดห้รือไม่ พร้อมทั้งให้ค  าแนะน าและเป็นที่ปรึกษาหากเกิดปัญหาในการ
ปฏิบติักล่าวค าชมเชยเม่ือสามารถปฏิบติัไดถู้กตอ้งและใหก้ าลงัใจในการปฏิบติัคร้ังต่อ ๆ ไปดว้ย 
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  กิจกรรมที่ 7 แนะน าวธีิการติดต่อสอบถามผูว้จิยัไดต้ลอดเวลาเม่ือมีขอ้สงสัยมี
ปัญหาหรืออุปสรรคที่ท  าใหไ้ม่สามารถปฏิบติักิจกรรมต่างๆได ้
  กิจกรรมที่ 8 นดัหมายกบักลุ่มตวัอยา่งคร้ังต่อไปอีก 2 สปัดาห์ 
 
 คร้ังที3่ เม่ือกลุ่มตวัอยา่งมีอายคุรรภ ์> 32-34 สปัดาห ์
 ขั้นตอนที่ 3 การติดตามตนเอง มีกิจกรรมดงัน้ี 
  กิจกรรมที่ 1ผูว้ิจัยกล่าวทกัทายกลุ่มตวัอย่าง ซักถามสุขภาพทัว่ไป รวมถึง
ซกัถามปัญหาและอุปสรรคของการเตรียมตนเอง และการลงบนัทึกการเฝ้าติดตามผลการปฏิบตัิและ
ผลของการปฏิบติักิจกรรมนั้นๆ ผูว้ิจยักล่าวช่ืนชมเม่ือสตรีตั้งครรภป์ฏิบติัไดอ้ยา่งถูกตอ้ง หากพบ
ปัญหาและอุปสรรคผูว้จิยัช่วยช้ีแนะแนวทางแกไ้ขและใหค้วามรู้เพิม่เติมส่วนที่สตรีตั้งครรภมี์ความ
เขา้ใจไม่ถูกตอ้ง 
  กิจกรรมที่ 2 ผูว้ิจยัติดตามการเตรียมตนเองจากแบบบนัทึกการเฝ้าติดตามผล
การปฏิบติัจากคู่มือการเตรียมคลอด จากนั้นผูว้ิจยัให้สตรีตั้งครรภป์ระเมินตนเองเปรียบเทียบกับ
เป้าหมายที่ตั้งไวถ้า้บรรลุเป้าหมายที่ตั้งไวส่้งเสริมให้สตรีตั้งครรภป์ฏิบติัอยา่งต่อเน่ืองต่อไป หาก
พบวา่ไม่บรรลุตามเป้าหมายที่ตั้งไวใ้หส้ตรีตั้งครรภต์รวจสอบประเมินตนเองวา่ปัญหาเกิดจากอะไร
และร่วมกนัหาแนวทางในการให้สตรีตั้งครรภ์มีการปฏิบติัพฤติกรรมที่เหมาะสมกับตนเองหรือ
ปรับเป้าหมายใหม่ให้เหมาะสมกับตนเองและมีความเป็นไปได้ในการปฏิบติัจริงเพื่อให้บรรลุ
เป้าหมายที่วางไว ้หากบรรลุเป้าหมายที่ตั้งไวผู้ว้ิจยักล่าวชมเชยและให้ก าลงัใจในการเตรียมตนเอง
อย่างต่อเน่ืองและให้สตรีตั้งครรภ์ให้แรงเสริมตนเองตามที่ก  าหนดไวเ้ม่ือท าได้ตามเป้าหมายที่
ก  าหนดแต่ถา้ไม่บรรลุเป้าหมายผูว้ิจยัให้ก าลงัใจในการจดัการตนเองให้ไดต้ามที่ก  าหนดไวใ้นคร้ัง
ต่อไป 
  กิจกรรมที่ 3 ผูว้ิจัยทบทวนการบริหารร่างกาย การอยู่ในท่าที่ถูกตอ้ง การ
เคล่ือนไหวร่างกายและการจดัท่าในระยะคลอด 
  กิจกรรมที่ 4 ผูว้จิยัทบทวนการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าการฝึกจะใชก้ารสาธิต
แลว้ใหส้ตรีตั้งครรภส์าธิตยอ้นกลบั 

 
  สตรีตั้งครรภป์ฏิบติัดว้ยตนเอง 4 วธีิ ไดแ้ก่ การนวดบริเวณกน้กบ การลูบหน้า
ทอ้ง การเบี่ยงเบนความสนใจ และการผอ่นคลายกลา้มเน้ือ  
  ผูส้นบัสนุนฝึกใหก้ารช่วยเหลือ ไดแ้ก่ การนวดหลงัท่านั่ง ท่านอนตะแคง การ
นวดบริเวณขาส่วนบน การนวดบริเวณกน้กบ และการลูบหนา้ทอ้ง  
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  กิจกรรมที่ 5 การให้แรงเสริมตนเองโดยการให้ก าลังใจและช่ืนชมตนเอง
สามารถปฏิบติักิจกรรมไดถู้กตอ้งเหมาะสม 
  กิจกรรมที่ 6 หลงัจากปฏิบติัผูว้ิจยัเปิดโอกาสให้สตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุน
ในกลุ่มตวัอยา่งไดร่้วมกนัอภิปรายพร้อมทั้งสอบถามขอ้สงสยั ปัญหาและอุปสรรค 
  กิจกรรมที่ 7 แนะน ากลุ่มตวัอยา่งในการติดต่อสอบถามผูว้จิยัไดต้ลอดเวลาเม่ือ
มีขอ้สงสยัมีปัญหาหรืออุปสรรคที่ท  าใหไ้ม่สามารถปฏิบติักิจกรรมต่าง ๆ ได ้
  กิจกรรมที่ 8 นดัหมายกบักลุ่มตวัอยา่งคร้ังต่อไปอีก 2 สปัดาห์ 

 
 คร้ังที่ 4 เม่ือกลุ่มตวัอยา่งอายคุรรภ>์34-36 สปัดาห์ 
 ขั้นตอนที่ 4 การประเมินผล มีกิจกรรมดงัน้ี 
  กิจกรรมที่ 1 ผูว้จิยักล่าวทกัทายสตรีตั้งครรภจ์ากนั้นทบทวนความรู้และทกัษะ
ที่ไดรั้บเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ ไดแ้ก่ การบริหารร่างกาย การอยูใ่นท่าที่ถูกตอ้ง การเคล่ือนไหว
ร่างกายและการจดัท่าในระยะคลอด และวิธีบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยาโดยให้สตรีตั้งครรภ์และ
ผูส้นบัสนุนสาธิตยอ้นกลบั โดยผูว้จิยัประเมินความถูกตอ้ง 
  กิจกรรมที่ 2 ประเมินผลพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติกบั
เป้าหมายที่ตั้งไว ้โดยใชข้อ้มูลจากแบบบนัทึกการติดตามตนเองเปรียบเทียบกบัเป้าหมายที่ก  าหนด
ไวห้ากสตรีตั้งครรภไ์ม่สามารถปฏิบติัไม่ไดต้ามเป้าหมายผูว้ิจยัสอบถามถึงปัญหาที่เกิดขึ้นและให้
การช่วยเหลือในรายที่ไม่สามารปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายเป็นรายบุคคล 
  กิจกรรมที่ 3 ผูว้จิยัท  าการประเมินผลพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอด
วถีิธรรมชาติคร้ังที่ 2โดยใชแ้บบประเมินการเตรียมตนเองเพือ่การเตรียมคลอดวถีิธรรมชาติ 
  กิจกรรมที่ 4 ผูว้ิจยัพูดคุยกบักลุ่มตวัอยา่งโดยเปิดโอกาสให้สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นับสนุน ซักถามขอ้สงสัย และให้ระบายความรู้สึกในการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการตนเอง
เพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติและผลลพัธท์ี่ไดพ้ร้อมทั้งรับฟังขอ้เสนอแนะจากกลุ่มตวัอยา่งเม่ือผูว้ิจยั
ได้รับแบบประเมินกลับมาตรวจสอบความสมบูรณ์ และแจง้ให้สตรีตั้ งครรภ์ทราบถึงผลการ
ประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวิถีธรรมชาติ ผูว้ิจยัแสดงความเช่ือมัน่ในตวัสตรี
ตั้งครรภใ์นการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติที่เหมาะสมโดยให้ก าลงัใจ ให้ค  าชมเชย แก่
สตรีตั้งครรภแ์ละกระตุน้ให้กลุ่มตวัอย่างปฏิบติักิจกรรมอย่างสม ่าเสมอและต่อเน่ืองจนถึงระยะ
คลอด พร้อมกับแจง้ให้กลุ่มตวัอย่างทราบการส้ินสุดการวิจยัในคร้ังน้ี ผูว้ิจยักล่าวขอบคุณกลุ่ม
ตวัอยา่งที่ใหค้วามร่วมมือในการเขา้ร่วมการวจิยั 
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กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 

คร้ังที่ 1 (อำยุครรภ์28-30 สัปดำห์) กำรตั้งเป้ำหมำย (goal setting)  
และฝึกปฏิบัติร่วมกับกำรเสริมแรง (self-reinforcement) 
1. สร้างสัมพนัธภาพ เปิดโอกาสให้บอกถึงความตอ้งการตอ่การคลอด  
2. ประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวถิธีรรมชาติก่อน 

การทดลอง (pre-test) 
3. ให้ความรู้เก่ียวกบัการจดัการตนเอง การคลอดวถิีธรรมชาติ และการ

เตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถิีธรรมชาติ  
4. สตรีตั้งครรภแ์ละผูว้จิยัร่วมกนัตั้งเป้าหมายในการเตรียมตนเองเพือ่การ

คลอดวถิีธรรมชาติ 
5. ผูว้จิยัอธิบายวธีิเฝ้าติดตามผลการปฏิบตัิ วธีิลงบนัทึกในแบบบนัทึก

พฤติกรรม วธีิประเมินผล และเลือกชนิดของการให้แรงเสริมตนเอง
ที่สามารถท าไดแ้ละ เหมาะสมกบัตนเอง 

6. ฝึกปฏิบตัิการบริหารร่างกาย การเคลื่อนไหวร่างกาย และการอยู่ใน
ท่าที่ถูกตอ้ง 

7. แจกคู่มือ แจง้การติดตามสอบถามเม่ือมีขอ้สงสัย  
8. แจง้การขอติดตามเยีย่มทางโทรศพัทใ์นสัปดาห์ถดัไปหลงัการ

เตรียมคลอด คร้ังละ 10-15 นาที  
9. นัดคร้ังต่อไป 2 สัปดาห์ 

คร้ังที่ 2 (อำยุครรภ์ >-30-32 สัปดำห์) ฝึกปฏิบัติกำรบรรเทำปวดโดย 
ไม่ใช้ยำด้วยตนเอง และผู้สนับสนุนให้กำรช่วยเหลือ 
1. ซกัถามปัญหาและอุปสรรคการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวถิีธรรมชาติ 
2. ฝึกทกัษะการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าโดย 
 - สตรีตั้งครรภป์ฏิบติัเอง ไดแ้ก่ การสัมผสัและนวด การลูบหน้าทอ้ง

และการผอ่นคลายกลา้มเน้ือ 
 - ผูส้นับสนุนให้การช่วยเหลือ ไดแ้ก่ การนวดหลงัท่านั่ง ท่านอน

ตะแคงการนวดขาส่วนบน การนวดกน้กบ การลูบหน้าทอ้งโดย
ผูส้นับสนุน 

3. ให้แรงเสริมตนเอง โดยช่ืนชมให้ก าลงัใจตวัเองเม่ือสามารถปฏิบตัิ
ไดไ้ดต้ามเป้าหมาย 

4. ผูว้จิยัติดตามผลการเตรียมตนเอง จากแบบบนัทึกการติดตามในคูมื่อ
การเตรียมคลอด 

5. นัดคร้ังต่อไป 2 สัปดาห์ 

 

คร้ังที่ 1 (อำยุครรภ์ 28-30 สัปดำห์) 
1.ไดรั้บการดูแลตามปกติของหลกัสูตร 
โรงเรียนพ่อแม่ เร่ือง 
1) บทบาทของพ่อแม่  

2) การดูแลสุขภาพสตรีตั้งครรภ ์

2.ประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อ  
การคลอดวถิีธรรมชาติ (pre-test) 

คร้ังที่ 2 (อำยุครรภ์ >30-32 สัปดำห์) 
1. ไดรั้บการดูแลตามปกติของหลกัสูตร 
โรงเรียนพ่อแม่ เร่ือง 
1) การเตรียมตวัส าหรับการคลอด 
2) การเลี้ยงลูกดว้ยนมแม่ 
3) การออกก าลงักายและฝึกหายใจส าหรับ
การคลอด 
2.ประเมินผลพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อ 
การคลอดวถิีธรรมชาติ (post-test) 
3.  ส้ินสุดการเป็นกลุ่มตวัอย่าง 

สตรีตั้งครรภท์ี่มีคุณสมบติัตามเกณฑก์ลุ่มตวัอยา่ง 
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ภาพ 2 ขั้นตอนการด าเนินการทดลอง 
  

คร้ังที่ 3(อำยุครรภ์ >32-34สัปดำห์)กำรติดตำมตนเอง (self-monitoring) 
1. ผูว้จิยัทบทวนความรู้เก่ียวกบัการจดัการตนเองและเป้าหมายที่ตั้งไว ้
2. ซักถามปัญหาและอุปสรรคการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถี

ธรรมชาติ 
3. ติดตามตนเองโดยใชแ้บบบนัทึกการติดตามในคู่มือการเตรียมคลอด 
4. ประเมินตนเองจากแบบบันทึกการติดตามเปรียบเทียบกับ

เป้าหมายที่ตั้งไว ้
5. ผูว้ิจัยทบทวนการบริหารร่างกาย การอยู่ในท่าที่ถูกต้อง การ

เคลื่อนไหวร่างกาย และการจดัท่าในระยะคลอด 

6. ผูว้จิยัทบทวนการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าโดย 
 - สตรีตั้งครรภ์ปฏิบัติเอง  ได้แก่ การสัมผัสและนวด การลูบ 

หน้าทอ้ง และการผอ่นคลายกลา้มเน้ือ 
 - ผู้สนับสนุนให้การช่วยเหลือ ไดแ้ก่ การนวดหลงัท่านั่ง ท่านอน

ตะแคง การนวดขาส่วนบน การนวดก้นกบ การลูบหน้าทอ้งโดย
ผูส้นับสนุน 

7. นัดคร้ังต่อไป 2 สัปดาห์ 

  
  

คร้ังที่ 4(อำยุครรภ์ >34-36 สัปดำห์) กำรประเมินผล (self-evaluation) 
1. ผูว้จิยัทบทวนความรู้และกิจกรรมการเตรียมคลอดวถิีธรรมชาติ 
 2. ประเมินผลพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ

หลงัการทดลอง (post-test) 
3. สตรีตั้งครรภป์ระเมินตนเองจากแบบบนัทึกการติดตามกับเป้าหมาย

ที่วางไวถ้า้บรรลุเป้าหมายส่งเสริมให้มีการปฏิบตัิอย่างต่อเน่ือง ถา้
ไม่บรรลุเป้าหมาย ทบทวนปัญหาและอุปสรรคในการปฏิบตัิและ
ร่วมกนัหาแนวทางแกไ้ข 

4.    ส้ินสุดการเป็นกลุ่มตวัอย่าง 
 

กลุ่มทดลอง  

สตรีตั้งครรภท์ี่มีคุณสมบติัตามเกณฑก์ลุ่มตวัอยา่ง 

กลุ่มควบคุม
ทดลอง  



64 
 

กำรวิเครำะห์ข้อมูล 
 
 ผูว้ิจัย น าข้อมูลที่ เก็บรวบรวมได้จากกลุ่มตัวอย่างทั้ งหมดเข้าสู่ขั้นตอนการ
ตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้มูล น าขอ้มูลที่ไดม้าประมวลและวเิคราะห์ทางสถิติโดยใชโ้ปรแกรม
คอมพวิเตอร์ส าเร็จรูป โดยใชส้ถิติ โดยก าหนดความมีนัยส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 มีรายละเอียด
ดงัน้ี 
 1. วิเคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคลและขอ้มูลทางสูติกรรมของสตรีตั้งครรภ์โดยใช้
สถิติพื้นฐานการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 2. วเิคราะห์ความแตกต่างของขอ้มูลทัว่ไปของสตรีตั้งครรภร์ะหว่างกลุ่มควบคุม
และกลุ่มทดลองโดยใช้สถิติค่าทีอิสระ (independents t-test) ส าหรับตวัแปรระดับช่วงมาตรา 
(interval scale) และระดบัอตัราส่วนมาตรา (ratio scale) ใชส้ถิติทดสอบไควส์แควร์ (chi-square test) 
หรือสถิติทดสอบฟิชเชอร์ (Fisher's Exact test) 
 3. วิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการเตรียม
ตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติในกลุ่มทดลองก่อนและหลงัไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองใน
การเตรียมคลอดธรรมชาติ โดยใชส้ถิติทดสอบทีคู่แต่พบว่าขอ้มูลที่ไดไ้ม่เป็นไปตามขอ้ตกลงการ
กระจายของข้อมูลแบบโค้งปกติผู ้วิจัยจึงพิจารณาใช้สถิติ สถิติวิลคอกซอนไซด์-แรงค์ เทส 
(Wilcoxon Signed-Rank test) 
 4. วิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการเตรียม
ตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติหลังได้รับการดูแลโดยใช้โปรแกรมการจดัการตนเองในการ
เตรียมคลอดวิถีธรรมชาติระหว่างกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการจดัการตนเองในการเตรียมคลอดวิถี
ธรรมชาติกับกลุ่มที่ได้รับการพยาบาลตามปกติ โดยใช้สถิติทดสอบค่าทีที่ เป็นอิสระต่อกัน 
(independents t-test) และขอ้มูลที่ได้ไม่เป็นไปตามข้อตกลงเบื้องต้นของการใช้สถิติที (t-test) 
วเิคราะห์โดยใชส้ถิตินอนพาราเมตริกต ์โดยใชส้ถิติแมน-วทินีย ์ย ูเทส (Mann-Whitny U test) 
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บทที ่4 
ผลกำรวจิยัและกำรอภปิรำยผล 

 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวจิยัก่ึงทดลอง มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของโปรแกรม
การจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ ์ผูว้ิจยั
ไดน้ าเสนอการวจิยัและอภิปรายผลดงัน้ี 
 
ผลกำรวิจัย 
 
 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลของกลุ่มตวัอยา่งน าเสนอในรูปตารางประกอบค าบรรยาย 
ดงัน้ี 
 ส่วนที่1ขอ้มูลส่วนบุคคล 
 ส่วนที่2ขอ้มูลทางสูติกรรม 
 ส่วนที่3ผลการทดสอบสมมติฐานการวจิยั 
  ขอ้ที่ 1 สตรีตั้งครรภ์ที่ได้รับโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติมีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติสูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม 
  ขอ้ที่ 2 สตรีตั้งครรภ์ที่ได้รับโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติมีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติสูงกว่าสตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการ
เตรียมคลอดตามปกติ 
 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล 
 
 ขอ้มูลส่วนบุคคลของสตรีตั้งครรภ์ในกลุ่มทดลอง พบว่าสตรีส่วนใหญ่มีอายุ
ระหวา่ง 20-25 ปี มีอายเุฉล่ีย 22.70 ปี (SD =3.38) ทั้งหมดมีสถานภาพคู่ นับถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 
53.30 ส่วนมากมีการศึกษาอยูใ่นระดบัมธัยมศึกษา ร้อยละ 76.70 ประกอบอาชีพแม่บา้น รองลงมา
คือคา้ขาย ร้อยละ 46.70 และร้อยละ 33.30 ตามล าดับ มีรายได้อยู่ระหว่าง 6,000-14,000 บาทมี
รายไดเ้ฉล่ียเดือนละ 12,800 บาท (SD= 5,168.87) รายไดค้รอบครัวเพียงพอกบัค่าใชจ่้ายในครอบครัว 
ร้อยละ 80.00  
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 ขอ้มูลส่วนบุคคลของสตรีตั้งครรภ์ในกลุ่มควบคุม พบว่า สตรีส่วนใหญ่มีอายุ
ระหว่าง 20-25 มีอายเุฉล่ีย 22.20 ปี (SD=2.83) กลุ่มตวัอย่างทั้งหมดมีสถานภาพคู่ นับถือศาสนา
พทุธ ร้อยละ 56.70 รองลงมา คือศาสนาอิสลาม ร้อยละ 43.30 มีการศึกษาอยูใ่นระดบัมธัยมศึกษา
ร้อยละ 56.7 ประกอบอาชีพแม่บา้น ร้อยละ 60.00 กลุ่มตวัอยา่งมีรายไดอ้ยูร่ะหว่าง 6,000-14,000 
บาทมีรายได้เฉล่ียเดือนละ 12,633.33 บาท (SD = 6,359.80) ซ่ึงรายได้ครอบครัวเพียงพอกับ
ค่าใชจ่้ายในครอบครัว ร้อยละ 88.30 
 จากการเปรียบเทียบลกัษณะขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
พบวา่ทั้งสองกลุ่มมีความคลา้ยคลึงกนัในดา้นต่าง ๆ ซ่ึงผลการทดสอบคุณสมบติัความแตกต่างโดย
ใชส้ถิติไคสแควร์ และสถิติฟิชเชอร์ พบว่า กลุ่มตวัอยา่งไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนัยส าคญัทาง
สถิติ (p >0.05) ดงัแสดงในตาราง 1  
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ตาราง 1 
จ านวนร้อยละ และผลการทดสอบความแตกต่างขอ้มูลส่วนบุคคล ระหวา่งกลุ่มควบคุมและกลุ่ม
ทดลองดว้ยสถิติไคสแควร์ สถิตฟิิชเชอร์และสถิตทิีอิสระ (N=60) 

ขอ้มูลส่วนบุคคล 
กลุ่มทดลอง (n= 30) กลุ่มควบคุม (n= 30)  / t
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ  

อาย ุ(ปี) M = 22.70 SD = 3.80 M = 22.20 SD = 2.83 2.22ns 
 20-25 20 66.70 25 83.30  
 26-30 10 33.30 5 16.70  
สถานภาพ     N/A 
 คู่ 30 100 30 100  
ศาสนา     0.67 ns 
 พทุธ 16 53.30 17 56.70  
 อิสลาม 14 46.70 13 43.30  
ระดบัการศึกษา*     6.50 ns 
 ประถม 4 13.30 12 40.00  
 มธัยมศึกษา 23 76.70 17 56.70  

 อนุปริญญา 3 10.00 1   3.30  

อาชีพ     2.92 ns 
 แม่บา้น 14 46.70 18 60.00  
 เกษตรกร 5 16.70 4 13.30  
 รับจา้ง 11 36.60 8 26.70  
รายไดเ้ฉล่ีย (บาท) M=12,800 SD =5,168 M=12,633 SD=6,359 2.10 ns 
 6,000-14,000 19 63.40 21 70.00  
 14,001-22,000 10 33.30 6 20.00  
 22,001-30,000 1 3.30 3 10.00  
ความเพยีงพอของรายได ้     0.11 ns 
 เพยีงพอ 24 80.00 25 83.30  
 ไม่เพยีงพอ 6 20.00 5 16.70  

ns = Non-significant, N/A = Not available 
*กรณีที่ไม่เป็นไปตามขอ้ตกลงเบื้องตน้ตามสถิติไคสแควร์ วเิคราะห์ดว้ยสถิติฟิชเชอร์  
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ส่วนที่ 2 ข้อมูลทำงสูติกรรม 
 
 ขอ้มูลทางสูติกรรมของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีรายละเอียดดงัน้ี 
 ประวติัการตั้งครรภ์ของกลุ่มทดลอง พบว่าส่วนใหญ่เป็นการตั้งครรภ์คร้ังแรก  
ร้อยละ 93.30 อายคุรรภเ์ม่ือฝากครรภค์ร้ังแรกส่วนใหญ่มากกวา่ 12 สปัดาห์ ร้อยละ 66.70 อายคุรรภ์
เม่ือเขา้โครงการ 28, 29 และ30 สปัดาห์ คิดเป็นร้อยละ 40.00, 26.70 และ33.30 ตามล าดบัส่วนใหญ่
ตั้งครรภด์ว้ยความพร้อม ร้อยละ 80.00 ดา้นการคาดหวงัเก่ียวกบัการคลอดคาดว่าจะสามารถคลอด
ไดด้ว้ยตนเองร้อยละ 46.70 และยงัไม่แน่ใจต่อการคลอดเท่ากนัคือร้อยละ46.70 และกลุ่มทดลอง
ส่วนใหญ่เคยได้รับข้อมูลเก่ียวกับการคลอด ร้อยละ 86.70 ส่วนความไม่สุขสบายหรือปัญหา
ระหวา่งตั้งครรภ ์ร้อยละ 40.00 พบวา่ไม่มีปัญหา รองลงมาคือมีอาการปวดหลงั และมีอาการแพท้อ้ง
ร้อยละ 36.70 และ 23.30 ตามล าดบั ส่วนบุคคลส าคญัที่คอยสนับสนุนช่วยเหลือระหว่างตั้งครรภ์
ส่วนใหญ่คือสามี ร้อยละ 73.30 
 ประวติัการตั้งครรภ์ของกลุ่มควบคุม พบว่าส่วนใหญ่เป็นการตั้งครรภ์คร้ังแรก 
ร้อยละ 80.00 อายุครรภ์เม่ือฝากครรภ์คร้ังแรก น้อยกว่า 12 สัปดาห์ และมากกว่า 12 สัปดาห์
ใกลเ้คียงกนัคือ (ร้อยละ 53.30,46.70 ตามล าดบั) อายคุรรภเ์ม่ือเขา้โครงการ 28, 29 และ 30 สัปดาห์ 
คิดเป็นร้อยละ 36.70,30.00 และ33.30 ตามล าดับ ส่วนใหญ่มีความตั้งใจในการตั้งครรภ์ ร้อยละ 
86.70 และตั้งครรภ์ด้วยความพร้อม ร้อยละ 60.00 คาดว่าจะสามารถคลอดได้ด้วยตนเอง และ  
ร้อยละ 80.00 ของกลุ่มควบคุมเคยไดรั้บขอ้มูลเก่ียวกบัการคลอด และส่วนใหญ่ไม่มีปัญหาหรือ
ภาวะแทรกซอ้นขณะตั้งครรภ ์ร้อยละ 63.30 ส าหรับบุคคลส าคญัที่คอยสนบัสนุนช่วยเหลือระหว่าง
ตั้งครรภข์องกลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่คือสามี ร้อยละ 73.30 
 ขอ้มูลทางสูติกรรม และประวติัการตั้งครรภข์องสตรีตั้งครรภร์ะหว่างกลุ่มทดลอง
ที่ได้รับโปรแกรมการจัดการตนเอง และกลุ่มควบคุมที่ได้รับการพยาบาลตามปกติมีลักษณะ
ใกลเ้คียงกนั เม่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของกลุ่มตวัอยา่งโดยการทดสอบที (t-test) พบว่าทั้ง 2 
กลุ่มไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p>0.05) ดงัแสดงในตาราง2 
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ตาราง 2 
จ านวน ร้อยละ และผลการทดสอบความแตกต่างขอ้มูลทางสูติกรรม ระหวา่งกลุ่มควบคุมและกลุ่ม
ทดลองดว้ยสถิติไคสแควร์ และสถิตฟิิชเชอร์ (N = 60 ) 

ขอ้มูลการตั้งครรภ ์
กลุ่มควบคุม (n = 30) กลุ่มทดลอง (n = 30) 


จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

จ านวนการตั้งครรภ ์
    

2.92 ns 
 ครรภแ์รก 24 80.00 28 93.30 

 
 ครรภห์ลงั 6 20.00 2 6.70 

 
ฝากครรภค์ร้ังแรกอายคุรรภ ์

    
9.98 ns 

 นอ้ยกวา่ 12 สปัดาห์   16 53.30 10 33.30 
 

 มากกวา่ 12 สปัดาห์ 14 46.70 20 66.70 
 

อายคุรรภเ์ม่ือเขา้โครงการ  
    

23.67 ns 
 28 สปัดาห์ 11 36.70 12 40.00 

 
 29 สปัดาห์ 9 30.00 8 26.70 

 
 30 สปัดาห ์ 10 33.30 10 33.30 

 
ความตั้งใจในการตั้งครรภ*์ 

    
0.48 ns 

 ตั้งใจ 26 86.70 24 80.00 
 

 ไม่ตั้งใจ 4 13.30 6 20.00 
 

ความคาดหวงัเก่ียวกบัการคลอด* 
    

1.19 ns 
 คลอดเอง 18 60.00 14 46.70 

 
 ผา่ตดัคลอดทางหนา้ทอ้ง 1 3.30 2 6.60 

 
 ไม่แน่ใจ 11 36.70 14 46.70 

 
ไดรั้บขอ้มูลเก่ียวกบัการคลอด* 

    
0.48 ns 

 เคย 24 80.00 26 86.70 
 

 ไม่เคย 6 20.00 4 13.30   

ns = non-significant 
*กรณีที่ไม่เป็นไปตามขอ้ตกลงเบื้องตน้ตามสถิติไคสแควร์ วเิคราะห์ดว้ยสถิติฟิชเชอร์ 
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ส่วนที่ 3 ผลกำรทดสอบสมมติฐำนกำรวิจัย 
 
 สมติฐานขอ้ที่ 1 สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติมีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติสูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม 
 จากการศึกษาเปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียม
ตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ ์ก่อนและหลงัการได้รับโปรแกรมการจดัการ
ตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติพบว่า สตรีตั้ งครรภ์ก่อนได้รับโปรแกรมการจดัการตนเองมี
คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ (M = 35.00, SD = 22.21) และ
ภายหลงัไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ พบวา่ คะแนนเฉล่ียพฤติกรรม
การเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติของสตรีตั้งครรภเ์พิม่สูงขึ้น (M = 74.40, SD = 15.11) 
 เม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติใน
สตรีตั้งครรภก่์อนและหลงัการทดลอง พบว่าค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อ
การคลอดวิถีธรรมชาติสูงขึ้นกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (p < 0.001) ซ่ึงผล
การศึกษาดงักล่าวเป็นไปตามสมมติฐาน ขอ้ที่ 1 ดงัแสดงในตาราง 3 
 
ตาราง 3 
เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ์
กลุ่มทดลอง ก่อนและหลงัไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเอง โดยใชส้ถิติวลิคอกซอน ไซด-์แรงค์
เทส (N = 30) 
 
พฤติกรรมการเตรียมตนเอง
เพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 

ก่อนทดลอง หลงัทดลอง 
Z 

 
P 

Min Max M SD Min Max M SD 

คะแนนพฤติกรรมการ 
เตรียมตนเองเพือ่การคลอด
วถีิธรรมชาติ 

 
5 

 
90 

 
35.0 

 
22.21 

 
48 

 
100 

 
74.40 

 
15.11 

 
-3.67 

 
< 0.001 

*p< 0.001 
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 สมมติฐานขอ้ที่ 2 สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพือ่การคลอด
วถีิธรรมชาติมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ สูงกวา่กลุ่มที่ได ้
รับการพยาบาลตามปกต ิ
 จากการศึกษาเปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียม
ตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติในสตรีตั้งครรภห์ลงัไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเอง กบัสตรี
ตั้งครรภ์กลุ่มที่ได้รับการพยาบาลตามปกติ พบว่า กลุ่มทดลองหลังได้รับโปรแกรมการจดัการ
ตนเอง มีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติมากกว่ากลุ่มควบคุมที่
ไดรั้บการพยาบาลตามปกติ ดังน้ีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติของสตรี
ตั้งครรภ ์คือ (M = 77.40 , SD =15.11) ต่างจากกลุ่มควบคุมที่ไดรั้บการพยาบาลตามปกติ ซ่ึงพบว่า 
คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติหลงัไดรั้บการพยาบาลตามปกติ 
คือ (M = 41.26 , SD =21.27) จะเห็นไดว้า่กลุ่มทดลองที่เขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการ
คลอดวิถีธรรมชาติมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติมากกว่า
กลุ่มควบคุมที่ไดรั้บการพยาบาลตามปกติอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (p < 0.001) ซ่ึงผลการศึกษา
ดงักล่าวเป็นไปตามสมติฐานขอ้ ที่ 2 ดงัแสดงในตาราง 4  
 
ตาราง 4 
เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ์
ระหวา่งกลุ่มที่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติกบักลุ่มทีไ่ดรั้บการ
พยาบาลตามปกติ โดยใชส้ถิติแมน-วทินียย์ ูเทส (N = 60) 

พฤติกรรมการเตรียม
ตนเองเพือ่การคลอด
วถีิธรรมชาติ 

กลุ่มทดลอง 
(n=30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

Mean Rank Sum of Ranks 
t/z 

M SD M SD กลุ่ม 
ทดลอง 

กลุ่ม
ควบคุม 

กลุ่ม
ทดลอง 

กลุ่ม
ควบคุม 

 

คะแนนเฉล่ียพฤติกรรม
ก่อนทดลอง 

 
35.00 

 
22.21 

 
35.90 

 
20.14 

 
29.62 

 
31.38 

 
888.50 

 
941.50 

 
-0.39 

คะแนนเฉล่ียพฤติกรรม
หลงัทดลอง 

 
74.40 

 
15.11 

 
41.26 

 
21.27 

 
42.15 

 
18.85 

 
1264.50 

 
565.50 

 
-5.168 

*p> 0.05 **p< 0.001 
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อภิปรำยผลกำรวิจัย 
 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลของโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ์ โดยศึกษา
เปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มสตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการดูแลตามปกติจากโรงพยาบาล และกลุ่มทดลองที่
ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ จากการ
วเิคราะห์ขอ้มูลสามารถอภิปรายผลไดด้งัน้ี 
 1. ลกัษณะของกลุ่มตวัอยา่ง 
 2. ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 

ลักษณะกลุ่มตัวอย่ำง 
 
 1.1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง 
 กลุ่มตวัอยา่งที่ใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ีถูกเลือกแบบเฉพาะเจาะจงตามคุณสมบติัดงัที่
กล่าวมา เป็นสตรีตั้งครรภไ์ม่เคยผ่านการคลอดมาก่อน กลุ่มตวัอยา่งมีอายรุะหว่าง 20-25 ปี กลุ่ม
ทดลองมีอายเุฉล่ีย 22.70  ปี กลุ่มควบคุมมีอายเุฉล่ีย 22.20  ปี ใกลเ้คียงกบัการศึกษาของนิจส์ากร 
และคณะ (2547) พบวา่สตรีตั้งครรภส่์วนใหญ่มีอายอุยูใ่นช่วงระหว่า ง20-25 ปี ร้อยละ 80.00 ซ่ึงเป็นวยั
เจริญพนัธุ์ เป็นระยะที่ร่างกายเจริญเติบโตเต็มที่พร้อมส าหรับการตั้งครรภแ์ละคลอด มีวุฒิภาวะทาง
อารมณ์ สามารถตดัสินใจแกไ้ขปัญหาต่าง ๆ ได้ดว้ยตนเอง และสามารถปรับตวัต่อการเปล่ียนแปลงที่
เกิดขึ้นในระหวา่งการตั้งครรภไ์ดเ้หมาะสมกลุ่มตวัอยา่งไดรั้บการศึกษาทุกคน โดยมีระดบัการศึกษาตั้งแต่
ประถมถึงอนุปริญญาส่วนใหญ่มีการศึกษาในระดับมัธยมศึกษา ในกลุ่มทดลองร้อยละ 76.70 กลุ่ม
ควบคุมร้อยละ 56.70 สอดคล้องกับการศึกษาของ จิตตานันท์ (2550)  พบว่าสตรีตั้ งครรภ์ได้รับ
การศึกษาในระดบัมธัยมศึกษา ซ่ึงเป็นการศึกษาภาคบงัคบั ช่วยให้บุคคลรู้จกัใชค้วามรู้ ความคิดของ
ตนเองในการเผชิญต่อปัญหา และเรียนรู้ที่จะดูแลตนเองด้านการประกอบอาชีพพบว่ากลุ่มตวัอย่าง
ประกอบอาชีพแม่บา้นโดยส่วนใหญ่สามีท าหนา้ที่เป็นผูห้ารายไดก้ลุ่มทดลองมีรายไดเ้ฉล่ีย 12,633 บาท 
และกลุ่มควบคุมมีรายไดเ้ฉล่ีย 12,800 บาท ซ่ึงรายไดค้รอบครัวเพียงพอกบัค่าใชจ่้ายในครอบครัวโดย
รายไดมี้อิทธิพลต่อการด าเนินชีวิตช่วยให้สตรีตั้งครรภ์มัน่ใจในการตั้งครรภแ์ละการคลอดที่ก  าลังจะ
มาถึง (ณัฐนิชา และคณะ , 2547) 
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 1.2 ขอ้มูลทางสูติกรรม 
 ขอ้มูลทางสูติกรรมของกลุ่มตวัอยา่งพบว่า ทั้งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองไม่มีความ
แตกต่างกนัทุกดา้น โดยพบว่าสตรีตั้งครรภส่์วนใหญ่ตั้งครรภด์ว้ยความพร้อม สอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของนวพร และคณะ (2551) แสดงให้เห็นว่าหญิงตั้งครรภ ์สามี มีความพร้อมส าหรับการคลอด มีความ
ตั้งใจในการตั้งครรภท์  าใหเ้กิดความสุขใจ รอคอยเวลาทารกคลอด มีเจตคติที่ดีต่อการตั้งครรภ ์
 

ผลกำรทดสอบสมมติฐำน 
 
 1. ภายหลังการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ
พบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ สูงกว่าก่อน
ไดรั้บโปรแกรมอยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติ (p < 0.001) ซ่ึงเป็นไปตามสมติฐานขอ้ที่ 1 ผลการศึกษา
สามารถอธิบายไดว้า่กลุ่มทดลองที่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ ที่
ผูว้ิจยัประยุกตก์รอบแนวคิดการจดัการตนเองของแคนเฟอร์ (Kanfer,1991) ร่วมกับการทบทวน
วรรณคดีเก่ียวกบัการคลอดวิถีธรรมชาติมาสร้างเป็นโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติ ที่ประกอบดว้ยการให้ความรู้เก่ียวกับการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติ และการฝึกปฏิบตัิ
ทกัษะการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ ดา้นการบริหารร่างกายและ ดา้นการบรรเทาปวด
โดยไม่ใชย้าดว้ยตนเองและร่วมฝึกกบัผูว้ิจยัช่วยให้สตรีตั้งครรภมี์ความรู้ ความเขา้ใจเรียนรู้ทกัษะ
ใหม่มีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ และการไดรั้บการกระตุน้ของผูว้ิจยั
อยา่งต่อเน่ืองน าไปสู่การเกิดความมัน่ใจในความสามารถของตนเองส่งผลใหส้ตรีตั้งครรภส์ามารถ
ปฏิบัติพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติได้อย่างถูกต้อง และคงไวซ่ึ้ง
พฤติกรรมที่เหมาะสมตลอดระยะการตั้งครรภ ์ 
 จากผลการวจิยัคร้ังน้ีแสดงใหเ้ห็นวา่การจดัการตนเองมีผลต่อพฤติกรรมการเตรียม
ตนเองของสตรีตั้งครรภ ์ท าใหส้ตรีตั้งครรภส์ามารถปรับปฏิบติัพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการ
คลอดวถีิธรรมชาติไดอ้ยา่งเหมาะสม ซ่ึงโปรแกรมดงักล่าวประกอบดว้ย 4 ขั้นตอนที่อาจช่วยส่งผล
ต่อการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ ์กล่าวคือ  
 ขั้นตอนที่ 1 การตั้งเป้าหมายเร่ิมจากการให้กลุ่มทดลองฝึกทกัษะการตั้งเป้าหมาย
ดว้ยตนเอง ผูว้ิจยัเป็นเพียงผูใ้ห้ค  าปรึกษาและแนะแนวทางเพื่อให้กลุ่มทดลองเป็นผูต้ดัสินใจดว้ย
ตนเองการตั้งเป้าหมายจะเป็นการก าหนดพฤติกรรมพร้อมทั้งให้ฝึกทกัษะการตั้งเป้าหมายในการ
ปฏิบตัิพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติทั้ง 2 ดา้น หรือภาวะสุขภาพที่คาดหวงั
ว่าจะให้เกิดขึ้นในการปฏิบติัพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ ซ่ึงส่วนใหญ่
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ตั้งเป้าหมายเร่ืองความสม ่าเสมอในการฝึกปฏิบติัทั้งดา้นการบริหารร่างกาย และดา้นการบรรเทา
ปวดโดยไม่ใชย้า โดยตั้งเป้าหมายที่จะฝึกปฏิบติัให้ไดอ้ยา่งน้อย 4-5 วนั ต่อสัปดาห์ และใชเ้วลาใน
การฝึกอยา่งน้อย 20-30 นาทีต่อการฝึก 1 คร้ัง และตอ้งให้สามีหรือมารดาร่วมฝึกด้วย และพบว่า
กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ร้อยละ 82.25 สามารถท าไดต้ามเป้าหมายที่ตั้งไว ้ส่งผลใหค้ะแนนพฤติกรรม
การเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติเพิม่สูงขึ้น อธิบายไดว้า่ เป้าหมายคือส่ิงที่บุคคลจะท าให้
ส าเร็จตอ้งอาศยัแรงจูงใจ และการตั้งเป้าหมายดว้ยตนเองจะท าให้บุคคลเกิดความรู้สึกพึงพอใจต่อ
เป้าหมาย และยอมรับต่อขอ้ผูกพนัของเป้าหมายนั้นเพราะเป็นการตั้งเป้าหมายดว้ยตวัเอ (Kanfer, 
1991)  
 การตั้งเป้าหมาย ช่วยใหส้ตรีตั้งครรภเ์กิดความมุ่งมัน่ที่จะปฏิบติักิจกรรมให้ส าเร็จ
ตามเป้าหมายที่วางไวท้  าให้เกิดการปรับเปล่ียนพฤติกรรมส่งเสริมการคลอดวิถีธรรมชาติที่ดีขึ้น
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของฐาณิชญาณ์ (2553) ที่ศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการจดัการตนเอง
ต่อความสม ่าเสมอในการรับประทานยาตา้นไวรัสเอดส์ของผูติ้ดเช้ือเอชไอวี พบว่าผูติ้ดเช้ือเอชไอวี
ภายหลงัไดรั้บโปรแกรมดงักล่าวมีความสม ่าเสมอในการรับประทานยาตา้นไวรัสเอดส์สูงกว่าก่อน
ไดรั้บโปรแกรมอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (p<0.001) และสอดคล้องงานวิจยัอ่ืน ๆ ที่เก่ียวกบัการ
จดัการตนเอง ที่พบวา่หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการตนเองท าใหก้ลุ่มตวัอยา่งมีการจดัการกบั
อาการการเจ็บป่วยดีขึ้น ภาวะแทรกซ้อนลดลง (จินตนา, 2548; ฐาณิชญาณ์, 2553; ศนัสนีย,์ 2552; 
ศิริวฒัน์, 2551; อรนุช และวราลกัษณ์, 2554;Sui et al., 2007) 
 ขั้นตอนที่ 2 ฝึกปฏิบตัิทกัษะการเตรียมตนเองและการให้แรงเสริม เป็นขั้นตอนที่
สตรีตั้งครรภไ์ดน้ าความรู้ที่ไดเ้รียนไปทดลองปฏิบตัิในชีวติประจ าวนั เป็นการช่วยให้กลุ่มตวัอยา่ง
มีทกัษะ หรือวิธีการที่จะจดัการกบัพฤติกรรมของตนเองในการปฏิบติักิจกรรม คน้หาปัญหาและ
อุปสรรคจากการฝึกทกัษะ การบริหารร่างกาย และการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า ในขั้นตอนน้ีสตรี
ตั้งครรภจ์ะไดรั้บคู่มือในการเตรียมคลอดเพื่อใชเ้ป็นแนวทางทบทวนเน้ือหาคู่มือครอบคลุมเร่ือง
การเตรียมคลอด แนวคิดการเตรียมคลอดวถีิธรรมชาติ การเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ  
ดา้นการบริหารร่างกายและดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า ซ่ึงต่างจากหลกัสูตรโรงเรียนพ่อแม่ 
รวมทั้งมีโอกาสฝึกทกัษะจริง การฝึกทกัษะการจดัการตนเองเพือ่การคลอดดว้ยตนเอง และให้มีการ
ทวนกลบัเม่ือพบผูว้จิยัในคร้ังต่อไปเป็นการช่วยเสริมให้เกิดความสม ่าเสมอในการปรับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพของสตรีตั้งครรภ ์ซ่ึงใกลเ้คียงกบัการศึกษาของศิริวฒัน์ (2551)  ที่พบวา่กลุ่มที่ไดรั้บ
การฝึกทกัษะการจดัการตนเองมีผลต่อการเพิม่ขึ้นของคะแนนพฤติกรรมสุขภาพสูงกวา่กลุ่มที่ไดรั้บ
การดูแลตามปกติ นอกจากน้ีในโปรแกรมการจดัการตนเองผูว้ิจยัใชก้ารติดตามเยีย่มทางโทรศพัท์
ในติดต่อส่ือสารกับกลุ่มตวัอยา่งเพื่อสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอด 
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ตลอดจนปัญหาหรืออุปสรรคที่เกิดขึ้นนอกจากน้ีการติดตามใหค้  าปรึกษาทางโทรศพัทเ์ป็นวิธีการที่
ดีเน่ืองจากง่าย สะดวก รวดเร็ว ประหยดั และมีประสิทธิภาพผูว้ิจยัสามารถให้ค  าแนะน าเม่ือพบ
ปัญหาไดอ้ยา่งรวดเร็วและทนัท่วงที ช่วยเพิ่มความเขา้ใจและช่วยลดความเครียดของผูป่้วยลงได ้
(ศิริวรรณ, 2550) นอกจากน้ียงัเป็นการให้ก าลังใจ ช่ืนชมเม่ือปฏิบัติได้ตามเป้าหมาย ซ่ึงการ
เสริมแรงจะช่วยให้มีการคงไวซ่ึ้งพฤติกรรมที่เหมาะสม ตลอดจนเกิดการเรียนรู้ที่จะปรับเปล่ียน
พฤติกรรมที่ยงัไม่เหมาะสม ซ่ึงสอดคล้องกับแนวคิดของแคนเฟอร์ที่เน้นให้มีการเสริมแรงอยา่ง
สม ่าเสมอ สอดคลอ้งกบัการศึกษาของอรนุช และวราลกัษณ์ (2554) พบว่าถึงแมผู้ป่้วยโรคหอบหืด
จะมีพฤติกรรมการจดัการตนเองที่ดีขึ้น แต่ขณะปรับเปล่ียนพฤติกรรมอาจเกิดความยุง่ยาก เน่ืองจาก
ความเคยชินในการด าเนินชีวติท าใหห้มดก าลงัใจเบื่อหน่าย และหยดุพฤติกรรมที่เหมาะสมเหล่านั้น
ได้ดังนั้ นการเสริมแรงอย่างสม ่ าเสมอจะช่วยกระตุ้นให้บุคคลเล็งเห็นคุณค่าของการปฏิบัติ
พฤติกรรมที่เหมาะสมและคงไวซ่ึ้งพฤติกรรมเหล่านั้นอยา่งต่อเน่ือง 
 ขั้นตอนที่ 3 การติดตามตนเองโดยบนัทึกการปฏิบติัในคู่มือ ซ่ึงแคนเฟอร์ (Kanfer 
, 1991) กล่าวว่าการติดตามตนเองจะท าให้บุคคลมีความระมัดระวงัไม่แสดงพฤติกรรมที่ไม่พึง
ประสงค์ โดยให้กลุ่มตวัอย่างลงบนัทึกทุกคร้ังที่ปฏิบติักิจกรรม เพื่อเป็นข้อมูลในการสังเกต
พฤติกรรมของตนเอง สอดคล้องกบัการศึกษาของศิริวฒัน์ (2551) ที่พบว่าการให้ผูป่้วยบนัทึก
จ านวนคร้ังหรือท าเคร่ืองหมายลงในคู่มือ เม่ือน าผลการบนัทึกมาเปรียบเทียบกบั กิจกรรมที่ตอ้ง
ปฏิบตัิดว้ยตนเอง สามารถควบคุมและลดความดนัโลหิตได ้สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ สุรีรัตน์ 
(2552) ที่พบวา่การใหผู้ป่้วยเบาหวานมีการจดัการตนเองโดยบนัทึกเร่ืองการรับประทานอาหารดว้ย
ตนเอง ช่วยใหก้ลุ่มตวัอยา่งสามารถประเมินผลการควบคุมอาหารของตนเองได ้และสามารถปรับ
พฤติกรรมเลือกอาหารได ้
 ขั้นตอนที่ 4 การประเมินผลโดยให้กลุ่มตวัอยา่งมีส่วนร่วมในการประเมินตนเอง
ตลอดระยะเวลาการเขา้ร่วมโปรแกรมโดยเปรียบเทียบพฤติกรรมตนเองกบัเป้าหมายที่วางไว ้เพื่อ
เป็นการสะทอ้นขอ้มูลใหส้ตรีตั้งครรภรั์บรู้ผลการปฏิบติัพฤติกรรมของตนเอง และในการวจิยัคร้ังน้ี
ผูว้ิจยัไดติ้ดตามผลการปฏิบติักิจกรรมเพื่อติดตามความกา้วหน้า ปัญหาและอุปสรรคต่าง ๆ ที่เกิด
ขึ้นกบักลุ่มตวัอยา่ง โดยการประเมินผลกิจกรรมในแต่ละคร้ัง การติดตามเยีย่มทางโทรศพัท ์ หาก
ไม่เป็นไปตามเป้าหมายที่ก  าหนดใหก้ลุ่มตวัอยา่งตั้งเป้าหมายใหม่ที่คิดวา่สามารถท าได ้ผูว้ิจยัพูดให้
ก าลงัใจเพือ่เสริมใหก้ลุ่มตวัอยา่งเกิดความมัน่ใจ ที่จะปรับพฤติกรรมส่งเสริมการคลอดวิถีธรรมชาติ
ให้มีความย ัง่ยนืจนถึงระยะคลอด การประเมินผลช่วยให้กลุ่มตวัอยา่งเห็นความส าคญัและปัญหา
ของตนเองตลอดจนการปฏิบตัิเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมของตน (เบญมาศ, 2553; สุภสัษร, 2551)
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โดยสรุปการใช้แนวคิดการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาตินั้นช่วยให้สตรีตั้ งครรภ์มี
พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติสูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม 
 2. ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติระหว่างกลุ่มทดลองที่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเอง และกลุ่มที่ได้รับการพยาบาล
ตามปกติพบวา่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p < 0.001) เป็นไปตามสมติฐานขอ้ที่  2 
ซ่ึงผลการศึกษาสามารถอธิบายไดด้งัน้ีจากการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่กลุ่มทดลองที่เขา้ร่วมโปรแกรมการ
จดัการตนเองมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติได้อย่าง
เหมาะสมกวา่กลุ่มควบคุม ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากกลุ่มทดลองไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการ
คลอดวิถีธรรมชาติ ประกอบด้วยการให้ความรู้เก่ียวกับการคลอด และการฝึกทกัษะการจดัการ
ตนเองซ่ึงประกอบดว้ยขั้นตอน 4 ขั้นตอน คือ การตั้งเป้าหมาย การฝึกทกัษะการจดัการตนเองและ
การเสริมแรง การติดตามตนเอง และการประเมินผล แต่ละขั้นตอนมีการผสานความรู้ ฝึกทกัษะที่
จ  าเป็นในการคลอดวถีิธรรมชาติ 2 ดา้นคือ การบริหารร่างกาย และการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า มี
การฝึกทกัษะอยา่งต่อเน่ืองตามขั้นตอน แนวคิดการจดัการตนเองของแคนเฟอร์ส่งผลให้เกิดการ
รับรู้และตระหนกัถึงปัญหาในการปฏิบตัิพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ จึง
พยายามใชค้วามรู้ ความสามารถและทกัษะตนเองในการประเมินปัญหาของตนเอง ตั้งเป้าหมาย 
การเลือกกลวธีิการปฏิบตัิพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติที่เหมาะสมกบัตน 
การติดตามตนเอง และการบนัทึกการปฎิบตัิตน การประเมินผลใหบ้รรลุเป้าหมาย และการเสริมแรง
อย่างต่อเน่ืองดว้ยตนเอง ท าให้สตรีตั้งครรภเ์กิดความเช่ือมั่นในความสามารถของตนเอง และมี
ความพยายามในการฝึกทกัษะต่าง ๆ อยา่งต่อเน่ือง เพือ่ใหบ้รรลุตามเป้าหมายที่ตั้งไว ้ส่งผลให้มีการ
ปฏิบัติพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติที่ ดีขึ้ น และมีค่าคะแนนเฉล่ีย
พฤติกรรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติที่สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมและสูงกว่า
กลุ่มควบคุม 
 ผลการวิจัยสอดคล้องกับงานวิจัยอ่ืน ๆ ที่เ ก่ียวกับการจัดการตนเองที่พบว่า
ภายหลังการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการตนเองท าให้กลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มทดลองมีพฤติกรรมที่
เหมาะสมมีการจดัการกบัการเจบ็ป่วยดีขึ้นภาวะแทรกซอ้นลดลงและมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นกว่าก่อน
เขา้รับโปรแกรมอยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติ (ศิริวฒัน์, 2551; ศนัสนีย,์ 2552; สมถวิล, 2551,อรัญญา, 
2551) และจากการทบทวนวรรณคดีเก่ียวกบัการคลอดวถีิธรรมชาติพบวา่ การใหค้วามรู้เก่ียวกบัการ
ความรู้เก่ียวกบัการคลอด การบรรเทาความปวดในระยะคลอดเป็นการใหค้วามรู้และขอ้มูลที่ตรงกบั
ความตอ้งการของสตรีตั้งครรภ ์(จิตตานนัท,์ 2550; นิจส์ากร, และคณะ, 2547; วรางคณา, ศศิกานต,์ 
สุรียพ์ร,วชัรี, และกลัยาณี, 2555) จากการศึกษาของมาระตี (2551) พบวา่การใหค้วามรู้ส่งผลให้สตรี
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ตั้งครรภ์เกิดการจดัรูปแบบพฤติกรรมที่เหมาะสมซ่ึงจะสอดคล้องกับแคนเฟอร์ (Kanfer,1991) ที่
กล่าวว่าบุคคลตอ้งมีความรู้ที่ถูกตอ้งจึงจะช่วยให้เกิดแรงจูงใจและเห็นความส าคญัในการปฏิบติั
หรือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พื่อการคลอดในระยะตั้งครรภ ์โดยการให้ความรู้
เก่ียวกับการตั้งครรภ์ และการคลอดช่วยกระตุน้ให้เกิดการเรียนรู้ช่วยลดความวิตกกังวลเก่ียวกับการ
คลอด (จิตตานันท,์ 2550) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของนิจส์ากร (2546) พบว่าสตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการ
เตรียมคลอดโดยการให้ความรู้เก่ียวกบัการคลอดเพื่อลดความกลัวจากส่ิงที่ไม่รู้ สาเหตุของความ
ปวดในระยะคลอด การใช้ทักษะบรรเทาปวดช่วยให้สตรีตั้ งครรภ์ได้รับความรู้ และเกิด
ประสบการณ์การคลอดในทางบวกการฝึกปฏิบตัิท  าให้สตรีตั้งครรภเ์กิดความมัน่ใจที่จะเผชิญความ
ปวดที่เกิดขึ้น ดังนั้นการสนับสนุนเร่ืองการเตรียมคลอดในระยะตั้งครรภ์ช่วยลดความปวดในระยะ
คลอดได ้
 ส าหรับกลุ่มควบคุมที่ไดรั้บการพยาบาลตามปกติของโรงเรียนพอ่แม่ พบวา่การให้
ความรู้ในการเตรียมคลอดเร่ืองการปฏิบติัตวัเพือ่ส่งเสริมการคลอดวถีิธรรมชาติยงัไม่ครอบคลุมการ
คลอดวิถีธรรมชาติ เน้ือหาส่วนใหญ่จะเน้นเร่ืองของ การตรวจครรภ์ตามปกติ การรับประทาน
อาหารและยาบ ารุงเลือด การนบัลูกด้ิน การเล้ียงลูกดว้ยนมแม่ เอกสารและของใชท้ี่ตอ้งเตรียมเม่ือ
ใกลค้ลอด (นิพรรณพร, และคณะ.2555) ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีอาจท าให้กลุ่มควบคุมไดรั้บความรู้บางส่วน
ขาดการฝึกทกัษะ โปรแกรมที่ใหข้าดการตั้งเป้าหมายท าใหไ้ม่เขา้ใจและไม่เห็นความส าคญัของการ
เตรียมความพร้อมดา้นร่างกายและดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าส่งผลใหไ้ม่มีความเปล่ียนแปลง
ของพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 
 ผลการวจิยัคร้ังน้ีสรุปไดว้า่โปรแกรมการจดัการตนเองในการเตรียมวถีิธรรมชาติที่
ผูว้จิยัสร้างขึ้นโดยใชแ้นวคิดการจดัการตนเองของแคนเฟอร์ร่วมกบัการทบทวนวรรณคดีเก่ียวกบั
การคลอดวถีิธรรมชาติ ซ่ึงประกอบดว้ยกิจกรรมการให้ความรู้ การฝึกทกัษะการเตรียมตนเองเพื่อ
การคลอดวิถีธรรมชาติ ไดแ้ก่ การบริหารร่างกาย และการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า และกิจกรรม
การเยีย่มสตรีตั้งครรภท์างโทรศพัท ์มีส่วนช่วยใหส้ตรีตั้งครรภมี์พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการ
คลอดวถีิธรรมชาติสูงกวา่สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บการพยาบาลตามปกติ 
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บทที ่5 
สรุปผลกำรวจิยัและข้อเสนอแนะ 

 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวจิยัก่ึงทดลอง มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของโปรแกรม
การการจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติในสตรีตั้งครรภก์ลุ่ม
ตวัอย่างที่ศึกษาเป็นสตรีตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภท์ี่โรงพยาบาลชุมชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัสงขลา
จ านวน 60 รายแบ่งเป็นกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองกลุ่มละ 30 คน โดยคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งตาม
คุณสมบติัที่ก  าหนดและมีความคลา้ยคลึงกนัทั้งสองกลุ่มด าเนินการวิจยัในระหว่างเดือนกนัยายน 
2554 ถึงเดือน ตุลาคม 2555  
 เคร่ืองมือที่ใชใ้นการวิจยัประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ ส่วนที่ 1 เคร่ืองมือที่ใชใ้นการ
ด าเนินการทดลอง คือ โปรแกรมการจดัการตนเองในการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติ และ ส่วนที่ 2 
เคร่ืองมือที่ใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล ไดแ้ก่ แบบบนัทึกขอ้มูลส่วนบุคคล แบบบนัทึกขอ้มูลทาง
สูติกรรม และแบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ โดยเคร่ืองมือ
ดงักล่าว ไดผ้า่นการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาจากผูท้รงคุณวฒิุ 3 ท่าน และหาค่าความเที่ยงของ
แบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ ไดค้่าความเที่ยงเท่ากบั .96 การ
เก็บรวบรวมขอ้มูล กระท าโดยการคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งที่มีคุณสมบติัตามเกณฑท์ี่ก  าหนดโดยจดัให ้
30 รายแรกเป็นกลุ่มควบคุมที่ไดรั้บการพยาบาลตามปกติจนเสร็จ จากนั้นจึงด าเนินการใน 30 ราย
หลงัใหเ้ป็นกลุ่มทดลองเพือ่เขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ ซ่ึงตอ้ง
พบผูว้จิยั 4 คร้ังห่างกนั 2 สปัดาห์ และมีติดตามเยีย่มทางโทรศพัท ์3 คร้ัง 
 การวิเคราะห์ขอ้มูล ขอ้มูลทัว่ไปและขอ้มูลทางสูติกรรมใชก้ารวิเคราะห์ดว้ยการ
แจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ียเบี่ยงเบนมาตรฐานและทดสอบความแตกต่างโดยใชส้ถิติไคสแควร์
สถิติฟิชเชอร์ และสถิติทีอิสระ เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียม
ตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติก่อนและหลงัการทดลองโดยใชส้ถิติทีคู่ และสถิติวิลคอกซอน
ไซด-์แรง เทส และเปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการ
คลอดวถีิธรรมชาติระหวา่งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองโดยใชส้ถิติแมน-วทินียย์ ูเทส 
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สรุปผลกำรวิจัย 
 
 ผลการวจิยัสรุปตามวตัถุประสงค ์ดงัน้ี 
 1. สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ มี
พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติสูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเอง 
คือสตรีตั้งครรภก่์อนไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองมีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอด
วิถีธรรมชาติ (M = 35.0, SD = 22.20) และพบว่าภายหลงัไดรั้บโปรแกรมการจดัการจดัการตนเอง
กลุ่มตวัอยา่งมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติเพิ่มขึ้น  (M  =  74.4, 
SD = 15.11) ซ่ึงสูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรมอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (t = -5.168, p < 0.001 ) 
 2. สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ มี
พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ สูงกวา่กลุ่มที่ไดรั้บการพยาบาลตามปกติ คือ 
สตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการ
คลอดวถีิธรรมชาติ (M = 77.40, SD = 15.11) สูงกว่ากลุ่มที่ไดรั้บการพยาบาลตามปกติ (M = 41.26, 
SD = 21.27) อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p < 0.01) 
 
ข้อจ ำกัดกำรวิจัย 
 
 การศึกษาคร้ังน้ีเลือกการวดัผลในระยะตั้งครรภเ์พื่อจะไดท้ราบว่าสตรีตั้งครรภท์ี่
ไดรั้บโปรแกรมการจดัการตนเองมีพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติในระดบั
ใด หากพบวา่สตรีตั้งครรภย์งัมีการเตรียมตนเองที่ไม่เหมาะสมหรือขาดความพร้อมในดา้นใดดา้น
หน่ึงจะไดจ้ดัใหมี้การปรับหรือเพิ่มเติมความรู้หรือทกัษะในส่วนที่ขาดให้พร้อมก่อนคลอด ดงันั้น
ผลการศึกษาอาจไม่สามารถอา้งอิงไปยงัประชากรอ่ืน 
 
ข้อเสนอแนะ 
 
 การศึกษาเร่ืองผลของของโปรแกรมการจดัการตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ 
มีขอ้เสนอแนะ 2 ประเด็น ได้แก่ ข้อเสนอแนะในการน าผลวิจยัไปใช้ และขอ้เสนอแนะเพื่อ
ปรับปรุงการวจิยัใหมี้คุณภาพ ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 
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ข้อเสนอแนะในกำรน ำผลกำรวิจัยไปใช้  
 
 ผลการศึกษาคร้ังน้ีท  าให้ได้ข้อมูลที่เป็นหลักฐานเชิงประจักษ์ และสามารถ
น าไปใชใ้นการดูแลสตรีตั้งครรภเ์พือ่ช่วยส่งเสริมใหส้ตรีตั้งครรภมี์พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อ
การคลอดวถีิธรรมชาติที่เหมาะสม พร้อมส าหรับระยะคลอดที่จะมาถึงนอกจากน้ีผลการศึกษายงัมี
ประโยชน์ด้านอ่ืนๆ อีกได้แก่ ด้านการปฏิบติัการพยาบาล ด้านการบริหารการพยาบาล ด้าน
การศึกษา และดา้นการวจิยั ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 
 1. ดา้นการปฏิบตัิการพยาบาล  
 พยาบาลที่แผนกฝากครรภ์สามารถน าโปรแกรมการจดัการตนเองไปประยกุตใ์ช้
ร่วมกบัการพยาบาลที่มีอยูข่องโรงเรียนพอ่แม่และควรเพิ่มการฝึกทกัษะการบริหารร่างกายเพื่อเพิ่ม
ความแขง็แรงและความยดืหยุน่ของกลา้มเน้ือ และการเทคนิคบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าดว้ยวิธีต่าง ๆ 
ที่จ  าเป็นเพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภต์ระหนกัและเห็นความส าคญัของการฝึกทกัษะดงักล่าวเพือ่น าไปสู่การ
คลอดวถีิธรรมชาติตามความตอ้งการของสตรีตั้งครรภแ์ละควรมีการส่งเสริมให้ผูส้นับสนุนเขา้มามี
ส่วนร่วมในการเตรียมคลอดเกิดการปฏิบติัอยา่งต่อเน่ือง 
 2. ดา้นการบริหารการพยาบาล  
 ผูบ้ริหารควรมีการสนับสนุนและส่งเสริมในการน าผลการวิจยัมาใชใ้นการวาง
แผนการพยาบาลสตรีตั้ งครรภ์ โดยอาจมีการปรับรูปแบบของระบบบริการที่แผนกฝากครรภ ์
เก่ียวกบัการเตรียมคลอดให้มีประสิทธิภาพมากขึ้นควรมีการอบรมพยาบาลเร่ืองการใชโ้ปรแกรม
การจดัการตนเองร่วมกบัหลกัสูตรโรงเรียนพอ่แม่ ควรเพิม่คู่มือการเตรียมคลอดให้แก่สตรีตั้งครรภ์
เพื่อช่วยเสริมให้สตรีตั้งครรภไ์ดอ่้านทบทวน และฝึกปฏิบติัดว้ยตนเองส่งผลให้เกิดความเช่ือมั่น
และสามารถคลอดวถีิธรรมชาติได ้
 3. ดา้นการศึกษา 
 ควรจัดระบบการเรียนการสอนให้เพิ่มเน้ือหาในเร่ืองการจัดการตนเองด้าน 
การเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พือ่การคลอดวถีิธรรมชาติแก่นกัศึกษาในระดบัปริญญาตรีเพือ่สนับสนุนให้
นักศึกษาเห็นความส าคญัและผลดีที่เกิดขึ้นจากการจดัการตนเองของสตรีตั้งครรภ์ โดยการให้
ความรู้ ความเขา้ใจเก่ียวกบัแนวคิดการจดัการตนเองที่ถูกตอ้งเหมาะสม เพื่อให้นักศึกษาสามารถน า
แนวคิดการจดัการตนเองจากภาคทฤษฎี มาปรับใช้ ได้จริงในภาคปฏิบตัิ สามารถวางแผนการ
พยาบาลที่เหมาะสมโดยผนวกแนวคิดการจัดการตนเองแก่สตรีตั้ งครรภ์แต่ละราย เพื่อเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการคลอดวถีิธรรมชาติ 
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 4. ดา้นการวจิยั  
  1. ควรมีการศึกษาวิจยัอย่างต่อเน่ือง โดยติดตามดูพฤติกรรมจริงในระยะ
คลอด เพือ่ดูคะแนนวา่มีความสมัพนัธก์บัระยะตั้งครรภห์รือไม่ และสามารถน าความรู้และทกัษะที่
ไดจ้ากโปรแกรมมาใชไ้ดจ้ริงในระยะคลอดหรือไม่ และในระยะหลงัคลอดมีความพึงพอใจต่อการ
จดัการตนเองในการเตรียมคลอดในคร้ังน้ีหรือไม่ 
  2. ควรมีการศึกษาวิจยัเชิงคุณภาพ เพื่ออธิบายถึงประสบการณ์การจดัการ
ตนเองของสตรีตั้งครรภท์ี่ไดเ้ขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการตนเอง เพราะจะได้ขอ้มูลเชิงลึกในการ
ติดตามสตรีตั้งครรภท์ี่ไดรั้บโปรแกรมอยา่งใกลชิ้ดและต่อเน่ืองตลอดการตั้งครรภ ์ระยะคลอด และ
หลงัคลอด 
 

ข้อเสนอแนะเพื่อกำรปรับปรุงกำรวิจัยให้มีคุณภำพ  
 
 1. ในการศึกษาคร้ังต่อไปควรมีการศึกษาร่วมกบัห้องคลอด โดยการส่งต่อขอ้มูล
ของกลุ่มตวัอยา่งที่ได้รับโปรแกรมการจดัการตนเอง เพื่อให้พยาบาลห้องคลอดประเมินผลการ
คลอดของกลุ่มตวัอย่างที่ได้รับโปรแกรมการจดัการตนเองว่ามีผลส าฤทธ์ิต่อการคลอดในด้าน
ใดบา้ง 
 2. การศึกษาวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจัยเป็นผูเ้ก็บรวบรวมขอ้มูลและด าเนินการวิจยัด้วย
ตวัเอง อาจมีผลท าให้กลุ่มตวัอยา่งตอบแบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถี
ธรรมชาติมากกวา่ความเป็นจริงส่งผลใหมี้พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติที่
สูงขึ้น จึงควรเพิม่ใหมี้ผูช่้วยวจิยัในการเก็บขอ้มูลหลงัการทดลอง 
 3. โปรแกรมจดัการตนเองในการเตรียมคลอดในกิจกรรมการสอนรายกลุ่มดว้ย
การน าเสนอภาพน่ิงในการฝึกการบริหารร่างกาย และการฝึกการบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยา ควร
พฒันาส่ือการสอนใหเ้ป็นวดีีโอ เพือ่ความน่าสนใจ และลดการท างานของพยาบาล  
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ภำคผนวก ก 
กำรค ำนวณขนำดอทิธิพล 

 
 การค านวณขนาดอิทธิพล (effect size) โดยใช้สูตรการค านวณของโพลิทและ
ฮงัเลอร์(Polit & Hungler, 1999) ดงัน้ี 
 

ES = 
2/2

2

2

1

21

SDSD 

 

 

 µ1 คือค่าเฉล่ียของกลุ่มทดลอง 
 µ2 คือค่าเฉล่ียของกลุ่มควบคุม 
 SD1 คือค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มทดลอง 
 SD2 คือค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มควบคุม 
และแทนค่า 

ES = 
2/51.975.9

10.583.19

22 

  

ES = 1.5 
 โดยขนาดอิทธิพล (effect size) ค่าที่ค  านวณไดเ้ท่ากบั 1.5 เป็นค่าที่ไม่สามารถที่จะ
เปิดตารางอ านาจทดสอบ (power analysis) ของโพลิทและฮงัเลอร์ ( Polit & Hungler, 1999)ได้
ดงันั้นผูว้ิจยัจึงก าหนดค่าอิทธิพลเท่ากับ 0.8 และก าหนดระดบันัยส าคญัทางสถิติที่ .05 อ านาจ
ทดสอบ (power) เท่ากบั .80 ซ่ึงเป็นค่ามาตรฐานที่ใชก้นัทัว่ไปมีอ านาจการทดสอบทางสถิติ โดยได้
กลุ่มตวัอย่าง 25 รายในแต่ละกลุ่ม แต่เพื่อความน่าเช่ือถือของงานวิจยัดว้ยเหตุน้ีผูว้ิจยัจึงเก็บกลุ่ม
ตวัอยา่งเพิม่เป็น 60 ราย โดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมอยา่งละเท่าๆกนักลุ่มละ 30 ราย 
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ภำคผนวก ข 
ใบพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่ำง (กลุ่มทดลอง) 

สวสัดีคะ ดิฉัน ศิริวรรณ มักคุ ้น เป็นนักศึกษาปริญญาโท สาขาการผดุงครรภ์ขั้นสูง  
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ ก าลงัท าวิจยัเร่ือง ผลของโปรแกรมการจดัการ
ตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ ์วิจยัในคร้ังน้ีจะ
เป็นการให้ความรู้เก่ียวกับคลอดวิถีธรรมชาติเพื่อเป็นการเตรียมความพร้อมแก่สตรีตั้ งครรภ ์
ดา้นร่างกาย และการบรรเทาปวดในระยะคลอดโดยไม่ใชย้าเพื่อให้มีความพร้อมและมีพฤติกรรม
การเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติที่เหมาะสม มีการเตรียมคลอดที่มีประสิทธิภาพ และ
สามารถน ามาปฏิบติัไดจ้ริงเม่ือเขา้สู่ระยะคลอด  

หากท่านเขา้ร่วมโครงการวิจยัในคร้ังน้ีท่านจะไดรั้บการบริการจากแผนกฝากครรภ์โดย
ดิฉันจะเป็นผู ้ให้ความรู้เก่ียวกับการเตรียมตัวเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติเน้ือหาการสอน
ประกอบด้วยแนวคิดการคลอดวิถีธรรมชาติกระบวนการคลอด การฝึกปฏิบตัิด้านการบริหาร
ร่างกาย การเคล่ือนไหวและท่าที่เหมาะสมระหว่างการคลอด การบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า ท่านจะ
ได้รับการเตรียมคลอด 4 คร้ัง แต่ละคร้ังใช้เวลาในการสอน 60-90 นาที และห่างกันคร้ังละ  
2 สปัดาห์ เร่ิมสอนเม่ืออายคุรรภ ์28-30 สัปดาห์ นอกจากน้ีท่านจะไดรั้บคู่มือเก่ียวกบัการเตรียมตวั
คลอดไปอ่านทบทวนที่บา้นเพื่อให้เกิดความรู้ความเขา้ใจและน าไปปฏิบติัไดด้ว้ยตนเอง การสอน
แต่ละคร้ังท่านไม่ตอ้งเสียค่าใชจ่้ายใดๆ และจะไดรั้บอาหารวา่งทุกคร้ังเม่ือมีการเขา้กลุ่ม ผูว้จิยัเป็นที่
ปรึกษาในการดูแลสุขภาพท่านตลอดเวลา นอกจากน้ีท่านสามารถจะยกเลิกหรือออกจากการวิจยั
เม่ือใดก็ได้ตามความตอ้งการโดยไม่มีผลกระทบต่อการรักษาและการดูแลที่ท่านจะได้รับจาก
โรงพยาบาล ส าหรับขอ้มูลที่ไดจ้ากการท าวิจยัจะถูกเก็บไวเ้ป็นความลบัและน าเสนอในภาพรวม  
ซ่ึงในการศึกษาคร้ังน้ีจะเป็นประโยชน์กบัท่านและพฒันางานดา้นการเตรียมสตรีตั้งครรภเ์พื่อการ
คลอดต่อไป 

ระหวา่งเขา้ร่วมการวจิยัหากท่านเกิดขอ้สงสัยประการใดท่านสามารถสอบถามโดยตรงได้
ตลอดเวลาจากผูว้ิจยัโทรศพัท ์084-0673331 หากท่านยนิดีให้ความร่วมมือในการเขา้ร่วมการวิจยั
โปรดลงนามไวเ้ป็นหลกัฐาน ขอขอบคุณท่านที่ใหค้วามร่วมมือในการวจิยัคร้ังน้ี 

 
…..…..……………………… …..…..……………………… 
(…………………………) 

ผูเ้ขา้ร่วมวจิยั 
(นางศิริวรรณ  มกัคุน้) 

ผูว้จิยั 
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ใบพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่ำง (กลุ่มควบคุม) 

 สวสัดีคะ ดิฉัน ศิริวรรณ มักคุ ้น เป็นนักศึกษาปริญญาโท สาขาการผดุงครรภ์ขั้นสูง  
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ ก าลงัท าวิจยัเร่ือง ผลของโปรแกรมการจดัการ
ตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติในสตรีตั้งครรภแ์ละท่านเป็นบุคคล
ที่ไดรั้บการคดัเลือกเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ี โดยท่านจะไดรั้บการดูแลตามปกติจากเจา้หน้าที่แผนก
ฝากครรภต์ามหลกัสูตรโรงเรียนพอ่แม่ 
 นอกจากน้ีท่านสามารถจะยกเลิกหรือออกจากการวจิยัคร้ังน้ีเม่ือใดก็ตามความตอ้งการโดย
ไม่มีผลกระทบต่อการรักษาและการดูแลที่ท่านจะไดรั้บจากโรงพยาบาล ส าหรับขอ้มูลที่ไดจ้ากการ
ท าวิจยัจะถูกเก็บเป็นความลบัและน าเสนอในภาพรวม ซ่ึงในการศึกษาคร้ังน้ีจะเป็นประโยชน์กบั
ท่านและการพฒันาปรับปรุงการบริการเพื่อเตรียมสตรีตั้งครรภต่์อไปหากเกิดขอ้สงสัยประการใด
ท่านสามารถสอบถามโดยตรงไดต้ลอดเวลาจากผูว้จิยัโทรศพัท ์0840673331 หากท่านยนิดีให้ความ
ร่วมมือในการเขา้ร่วมการวิจยัโปรดลงนามไวเ้ป็นหลักฐาน ขอขอบคุณท่านที่ให้ความร่วมมือใน
การวจิยัคร้ังน้ี 
 

…..…..……………………… …..…..……………………… 
(…………………………) 

ผูเ้ขา้ร่วมวจิยั 
(นางศิริวรรณ  มกัคุน้) 

ผูว้จิยั 
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ภำคผนวก ค 
เคร่ืองมือเก็บรวบรวมข้อมูล 

แบบสอบถำมเพือ่กำรวจิยั 
เร่ือง ผลของโปรแกรมการจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการเตรียมตนเองเพื่อการคลอด
วถีิธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ ์
ค ำช้ีแจงแบบสอบถำม 

แบบสอบถามชุดน้ีจดัท าขึ้นเพือ่ศึกษา ผลของโปรแกรมการจดัการตนเองต่อพฤติกรรมการ
เตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติในสตรีตั้งครรภ์ท  าการศึกษาโดย นางศิริวรรณ มักคุ ้น
นกัศึกษาปริญญาโท หลกัสูตรพยาบาลศาสตร์มหาบณัฑิต สาขา การผดุงครรภข์ั้นสูง ประกอบดว้ย
แบบสอบถามทั้งหมด 3 ส่วน ไดแ้ก่ 

ส่วนที่ 1 แบบบนัทึกขอ้มูลส่วนบุคคล  จ านวน 7 ขอ้ 
ส่วนที่ 2 แบบบนัทึกขอ้มูลทางสูติกรรม  จ านวน 10ขอ้ 
ส่วนที่ 3 แบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมตนเอง จ านวน 30 ขอ้ 
 
ผู ้วิจัยใคร่ขอความร่วมมือจากท่าน ในการตอบแบบสอบถามด้วยความจริง ผู ้วิจัย

ขอขอบคุณที่ท่านกรุณาใหค้วามร่วมมือในการตอบแบบสอบถามเพือ่การวจิยัน้ีเป็นอยา่งยิง่ 
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เลขท่ีแบบสอบถาม........... 
วนัท่ี…………………….. 
กลุ่มควบคุม/กลุ่มทดลอง 

 ส่วนที่1 แบบบนัทึกขอ้มูลส่วนบุคคล 
 ค าช้ีแจง กรุณาท าเคร่ืองหมาย  ลงใน ( ) หน้าขอ้ความและหรือเติมขอ้ความลง
ในช่องวา่งตามความเป็นจริง 
 1.  อาย…ุ…….. ปี……….เดือน 
 2. สถานภาพ 
  ( ) 1. โสด 
  ( ) 2. คู่อยูก่บัสามี 
  ( ) 3. หมา้ย หยา่ แยก 
 3. ศาสนา 
  ( ) 1. พทุธ    ( ) 3. คริสต ์
  ( ) 2. อิสลาม   ( ) 4. อ่ืนๆ ระบุ……… 
 4.  ระดบัการศึกษา 
  ( ) 1. ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ (  ) 4. อนุปริญญา 
  (  ) 2. ประถมศึกษา  (  ) 5. ปริญญา 
  ( ) 3. มฐัยมศึกษา   (  ) 6. สูงกวา่ปริญญา 
 5.  อาชีพ  
  ( ) 1. แม่บา้น   ( ) 4.รับจา้ง 
  ( ) 2. เกษตรกร  ( ) 5. รับราชการ 
  (  ) 3. คา้ขาย   (  ) 6. อ่ืนๆ ระบุ………………….. 
 6.  รายไดเ้ฉล่ีย………………….บาทต่อเดือน 
  ( ) 1. เพยีงพอ  ( ) 2. ไม่เพยีงพอ 
 7. จ านวนสมาชิกในครอบครัว………..คน 
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 ส่วนที ่2 แบบบันทกึข้อมูลทำงสูติกรรม 
 
 ค าช้ีแจง ขอ้ที่ 1-4 ส าหรับผูว้ิจยับนัทึกขอ้มูล ขอ้ที่ 5-10 ส าหรับท่านในการตอบ
ค าถาม กรุณาท าเคร่ืองหมาย  ลงใน ( ) หน้าขอ้ความหรือเติมขอ้ความลงในช่องว่างตามความ
เป็นจริง  
1.ครรภท์ี่........ประจ าเดือนคร้ังสุดทา้ย…………ก าหนดคลอด……… 

2. อายคุรรภเ์ม่ือฝากครรภค์ร้ังแรก…………สปัดาห ์

3. อายคุรรภเ์ม่ือเขา้โครงการ………..สปัดาห์ 
4. ปัจจุบนัอายคุรรภ…์……สปัดาห ์
5.ความตั้งใจในการตั้งครรภ ์
 ( ) 1. ตั้งใจ 
 ( ) 2.ไม่ตั้งใจ 
6. ความคาดหวงัเก่ียวกบัการคลอด 
 (  ) 1. ตั้งใจวา่จะคลอดเอง 
 (  ) 2. ตั้งใจวา่จะผา่ตดัคลอดทางหนา้ทอ้ง 
 (  ) 3. ยงัไม่แน่ใจ 
7. การไดรั้บขอ้มูลเก่ียวกบัการคลอด 
 ( ) 1. ไม่เคย 
 ( ) 2. เคย  
8. ภาวะแทรกซอ้น ความไม่สุขสบาย ปัญหาในระหวา่งการตั้งครรภ.์...........................………..…… 
………………………………………………..........................……………………………………... 
9. ปัญหา อุปสรรค และการแกไ้ขปัญหาในการจดัการตนเองที่บา้น……………............................... 
………………………………………………………………………………………....................... 
10.บุคคลส าคญัที่คอยใหก้ารช่วยเหลือสนบัสนุนท่านในระยะตั้งครรภค์ือใคร.................................. 
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 ส่วนที ่3แบบประเมินพฤติกรรมกำรเตรียมตนเองเพือ่กำรคลอดวถิีธรรมชำติ 
  ค าช้ีแจง แบบประเมินชุดน้ีมีวตัถุประสงคเ์พือ่สอบถามเก่ียวกบัการปฏิบติัตวั
ในการเตรียมคลอดของท่านที่ผ่านมา โปรดอ่านขอ้ความแต่ละขอ้แลว้พิจารณาว่าขอ้ความนั้นตรง
กบัความเป็นจริงที่ท่านปฏิบติัมากน้อยเพียงใด ขอให้ท่านตอบตรงกบัความเป็นจริงของท่านมาก
ที่สุดโดยท าเคร่ืองหมายถูก () ลงในช่องวา่ง โดยขอ้ค าถามมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนดงัน้ี 
  0 คะแนน หมายถึง ท่านไม่ปฏิบติัเลย 
  1 คะแนน หมายถึง ท่านปฏิบติันอ้ยมาก (1-2 คร้ัง/สปัดาห์) 
  2 คะแนน หมายถึง ท่านปฏิบติับา้งไม่ปฏิบติับา้ง (3-4 คร้ัง/สปัดาห์) 
  3 คะแนน หมายถึง ท่านปฏิบติับ่อย (5-6 คร้ัง/สปัดาห์) 
  4 คะแนน หมายถึง ท่านปฏิบติัเป็นประจ า (ท  าทุกวนั) 
 

 
 

ข้อควำม 

กำรปฏิบัติ 

0 
ไม่
ปฏิบตัิ 

1 
ปฏิบตัิ
นอ้ย
มาก 

2 
ปฏิบตัิ
บา้งไม่
ปฏิบตัิ
บา้ง 

3 
ปฏิบตัิ
บ่อย 

4 
ปฏิบตัิ
เป็น
ประจ า 

ด้ำนกำรบริหำรร่ำงกำย 
1. ก่อนการบริหารร่างกายท่านมีการอบอุ่น 
ร่างกายโดยการเดินเร็วประมาณ 5 นาที 

     

2.ท่านเร่ิมบริหารร่างกายและกลา้มเน้ือจากท่าที่
ง่ายๆ ไม่หกัโหม 

     

3. ท่านบริหารร่างกายและกลา้มเน้ือแต่ละคร้ัง
ใชเ้วลา 20-30 นาที 

     

4. ท่านฝึกบริหารกลา้มเน้ือฝีเยบ็ (ขมิบกน้และ
ปากช่องคลอดอยา่งนอ้ยวนัละ50-100 คร้ัง) 

     

5. ท่านฝึกการอยู่ในท่าที่ถูกตอ้งและบริหาร
ร่างกายอยา่งนอ้ย วนัละ 1 คร้ัง 

     

6. ท่านค่อยๆ เพิ่มแรงในการบริหารร่างกาย
และกลา้มเน้ือตามเวลาที่เพิม่ขึ้น 
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ข้อควำม 

กำรปฏิบัติ 

0 
ไม่
ปฏิบตัิ 

1 
ปฏิบตัิ
นอ้ย
มาก 

2 
ปฏิบตัิ
บา้งไม่
ปฏิบตัิ
บา้ง 

3 
ปฏิบตัิ
บ่อย 

4 
ปฏิบตัิ
เป็น
ประจ า 

7. ในขณะบริหารร่างกายหากท่านเกิดอาการ 
เหน่ือยมากหรือหายใจไม่สะดวกท่านจะหยุด
พกัเพือ่ใหอ้าการดีขึ้น 

     

8. ท่านฝึกอยูใ่นท่าที่ถูกตอ้ง ไดแ้ก่ ท่ายนื ท่านั่ง 
ท่านอน 

     

9.ท่านบริหารร่างกายในท่านั่งขดัสมาธิเป็นการ
เพิม่การไหลเวียนของโลหิตและลดอาการเม่ือยขา 

     

10. ท่านบริหารร่างกายในท่านั่งยอง ๆ ช่วยให้
กลา้มเน้ือฝีเยบ็ยดืขยาย 

     

11.ท่ านบ ริหา รกล้ า ม เ น้ื อ ต้นข า  ช่ ว ย ให้
กลา้มเน้ือบริเวณตน้ขายดืขยาย 

     

12. ท่านบริหารร่างกายโดยการขมิบก้นหรือ
เกร็งกลา้มเน้ือบริเวณปากช่องคลอดเพือ่ช่วยให้
อุง้เชิงกรานแขง็แรง 

     

13. ท่านบริหารร่างกายท่าคลานส่ีขาช่วยผอ่น 
คลายกลา้มเน้ือและลดอาการปวดหลงั 

     

14. ท่านบริหารกลา้มเน้ือแขน ไหล่ และทรวง
อกช่วยให้ขอ้ต่อที่ขอ้มือ ขอ้ศอกและขอ้ไหล่
แขง็แรง 

     

15. ท่านสามารถปฏิบัติการบริหารร่างกาย 
แต่ละคร้ังไดค้รบทุกท่า 

     

16. ท่านฝึกการเดินและการโยกสะโพกเพื่อ
ช่วยบรรเทาปวดและส่งเสริมการเคล่ือนต ่าของ
ทารก 
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ข้อควำม 

กำรปฏิบัติ 

0 
ไม่
ปฏิบตัิ 

1 
ปฏิบตัิ
นอ้ย
มาก 

2 
ปฏิบตัิ
บา้งไม่
ปฏิบตัิ
บา้ง 

3 
ปฏิบตัิ
บ่อย 

4 
ปฏิบตัิ
เป็น
ประจ า 

17. ท่านฝึกการอยูใ่นท่าศีรษะสูง ไดแ้ก่ ท่ายนื 
ท่านัง่ยองๆ ท่านัง่คุกเข่า ท่าคลาน 

     

18.ภายหลงัเสร็จส้ินการบริหารร่างกายท่านจะ
พกัจนหายเหน่ือย 

     

19.ท่าน ด่ืมน ้ าหรือน ้ าผลไม้ก่อนและหลัง
บริหารร่างกายเพือ่ชดเชยการสูญเสียน ้ า 

     

ด้ำนกำรบรรเทำปวดโดยไม่ใช้ยำ 
20. ท่านฝึกการนวดบริเวณหลัง ต้นขา และ 
กน้กบดว้ยตนเอง 

     

21. ท่านฝึกการลูบหนา้ทอ้งดว้ยตนเอง      
22. ท่านฝึกใชก้ารเบี่ยงเบนความสนใจ เช่นฟัง
เพลง การดูรูปภาพเพือ่บรรเทาปวดดว้ยตนเอง 

     

23. ท่านฝึกการผ่อนคลายกลา้มเน้ือทีละส่วน
ดว้ยตนเอง 

     

24. ท่านฝึกการนวดในท่าต่างๆ ไดแ้ก่ท่านั่งท่า
นอนตะแคง ท่านวดขา ท่านวดก้นกบร่วมกับ
ผูส้นบัสนุน 

     

25. ท่านฝึกการลูบหน้าทอ้งโดยผูส้นับสนุนให้
การช่วยเหลือ 

     

26. ท่านฝึกการผ่อนคลายกลา้มเน้ือทีละส่วน
ร่วมกนักบัผูส้นบัสนุน 

     

27. ท่านใหผู้ส้นบัสนุนช่วยเหลือ บริหารร่างกาย 
เช่น ช่วยพยงุจากดา้นหนา้ ดา้นหลงั และพยงุในท่า
นัง่ยองๆซ่ึงเป็นท่าที่ตอ้งใชใ้นระยะคลอด 
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ข้อควำม ระดับกำรปฏิบัติ 

 0 
ไม่

ปฏิบตัิ
เลย 

1 
ปฏิบตัิ
นอ้ย
มาก 

2 
ปฏิบตัิ
บา้งไม่
ปฏิบตัิ
บา้ง 

3 
ปฏิบตัิ
บ่อย 

4 
ปฏิบตัิ
เป็น
ประจ า 

28. ท่านใหผู้ส้นบัสนุนช่วยเหลือท่านในการ 
บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า เช่น การนวดในท่า
ที่ท่านไม่สามารถนวดไดด้ว้ยตนเอง 

     

29. ท่านฝึกการบริหารร่างกายไดต้ั้งแต่ 7 เดือน
จนถึงระยะก่อนคลอด 2 สปัดาห์ 

     

30. ท่านฝึกการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าได้
ตั้งแต่ 7 เดือน ไปจนถึงระยะคลอด 
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ภำคผนวก ง 
ผลกำรทดสอบข้อตกลงเบือ้งต้นของสถิติที 

 
กำรทดสอบข้อตกลงเบือ้งต้น 
 
 ก่อนที่จะน าขอ้มูลมาวิเคราะห์ผล ผูว้ิจยัไดน้ าขอ้มูลที่ไดไ้ปทดสอบตามขอ้ตกลง
เบื้องต้นของการวิจยัก่อน ซ่ึงสถิติที่ผูว้ิจยัใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล คือ การทดสอบทางสถิติที 
ดงันั้นผูว้จิยัจึงน าขอ้มูลไปทดสอบขอ้ตกลงเบื้องตน้ของ t-test ซ่ึงประกอบดว้ย 
 1. การกระจายขอ้มูลเป็นไปตามปกติ 
  ผูว้จิยัน าขอ้มูลที่ไดท้ั้งในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมาทดสอบการแจกแจง
แบบปกติโดยดูจากค่า Z-value ของความเบ ้(skewness) ไม่เกิน ±1.96 และความโด่ง (kurtosis) ±3 
โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูปในการวิเคราะห์ขอ้มูล ซ่ึงเม่ือน าขอ้มูลที่ได้ทั้งกลุ่มควบคุมและกลุ่ม
ทดลองมาทดสอบพบวา่เป็นไปตามขอ้ตกลงเบื้องตน้ 
 2. ตวัแปรที่ใชต้อ้งมีระดบัการวดัเป็นมาตราช่วง 
 3. ความแปรปรวนภายในกลุ่มตอ้งไม่แตกต่างกนั (homogeneity of variance) 
  ค่าความแปรปรวนของกลุ่มตวัอยา่งไม่แตกต่างกนั ทดสอบ Levene's test โดย
ใช ้F-ststistic ค่า p value มากกวา่ 0.05 แสดงว่าค่าความแปรปรวนภายในกลุ่มของกลุ่มตวัอยา่งไม่
แตกต่างกนั ซ่ึงผลการทดสอบเป็นไปตามขอ้ตกลงเบื้องตน้ 
 4. มีความเป็นอิสระของกลุ่มตวัอยา่งตามคุณสมบติัที่ก  าหนด จากนั้นท าการเก็บ
รวบรวมขอ้มูลในกลุ่มควบคุม 30ราย และกลุ่มทดลอง 30ราย จนไดก้ลุ่มตวัอยา่ง 60 ราย 
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การทดสอบข้อตกลงเบือ้งต้นการกระจายข้อมูลของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (N = 30) 
 
พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่ 
การคลอดวถีิธรรมชาติ 

Skewness Kurtosis 
Statistic SE Z-value Statistic SE Z-value 

กลุ่มทดลอง 
พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่ 
การคลอดวถีิธรรมชาติก่อนทดลอง 

 
 

0.80 

 
 

0.42 

 
 

1.90 

 
 

0.03 

 
 

0.83 

 
 

0.03 
พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่ 
การคลอดวถีิธรรมชาติหลงัทดลอง 

 
0.11 

 
0.42 

 
0.26 

 
-0.94 

 
0.83 

 
-1.13 

กลุ่มควบคุม 
พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่ 
การคลอดวถีิธรรมชาติก่อนทดลอง 

 
0.77 

 
0.42 

 
1.83 

 
-0.03 

 
0.83 

 
-0.03 

พฤติกรรมการเตรียมตนเองเพือ่ 
การคลอดวถีิธรรมชาติหลงัทดลอง 

 
0.75 

 
0.42 

 
1.75 

 
0.35 

 
0.83 

 
0.42 
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ภำคผนวก จ 
กำรทดสอบกำรกระจำยของข้อมูลกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมกำรจัดกำรตนเอง 

 
  

  
พฤติกรรมกำรเตรียมตนเองก่อนทดลอง พฤติกรรมกำรเตรียมตนเองหลงัทดลอง 

 

กลุ่มที่ได้รับกำรเตรียมคลอดตำมปกติ 

 

 
พฤติกรรมกำรเตรียมตนเองก่อนทดลอง   พฤติกรรมกำรเตรียมตนเองหลังทดลอง 
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ภำคผนวก ฉ 
เคร่ืองมือที่ใช้ในกำรทดลองโปรแกรมกำรจัดกำรตนเอง 

 โปรแกรมการจดัการตนเองผูว้ิจยัสร้างขึ้นจากการประยุกต์แนวคิดการจดัการ
ตนเองของ Kanfer (1991) ซ่ึงเป็นแนวคิดที่เนน้ใหบุ้คคลมีความรับผดิชอบต่อพฤติกรรมของตนเอง
ที่จะแกปั้ญหากบัสถานการณ์ที่เผชิญอยูมี่การเรียนรู้ทกัษะใหม่และมีการจดัการกบัส่ิงแวดลอ้มของ
ตนเอง ซ่ึงประกอบด้วย 4 ขั้นตอน คือ 1) การตั้งเป้าหมาย เพื่อให้เกิดความมุ่งมั่นในการปฏิบติัหรือ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรม 2) การฝึกปฏิบตัิและการเสริมแรงเป็นระยะเป็นการลงมือปฏิบตัิการจดัการ
ตนเอง 3) การติดตามตนเอง เป็นการสังเกตติดตามและบนัทึกพฤติกรรม และ 4) การประเมินผล 
เป็นการประเมินเพือ่เปรียบเทียบการปฏิบติักิจกรรมกบัเป้าหมายที่ตั้งไวร่้วมกบัการทบทวนวรรณคดี
เก่ียวกบัการคลอดวิถีธรรมชาติ ซ่ึงแนวคิดการคลอดวิถีธรรมชาติกล่าวว่าการคลอดเป็นกระบวนการ
ตามธรรมชาติโดยใหผู้ค้ลอดมีความเช่ือวา่การคลอดเป็นสัญชาตญาณสามารถด าเนินไปไดเ้องตาม
ธรรมชาติเมื่อไดร้ับการสนับสนุนอยา่งต่อเน่ืองและไดรั้บอิสระจากการคลอดดงันั้นจึงมีความ
จ าเป็นที่ต้องจดัให้สตรีตั้ งครรภ์ได้มีการเตรียมตนเองเพื่อให้เกิดความพร้อมในการคลอดวิถี
ธรรมชาติ โดยมีการเตรียม2 ดา้นคือที่ส าคญัคือ ดา้นการบริหารร่างกาย และดา้นการบรรเทาปวด
โดยไม่ใชย้าเพื่อให้สตรีตั้งครรภรั์บรู้และเช่ือมัน่ในกระบวนการตามธรรมชาติ และเม่ือเขา้สู่ระยะ
คลอดสามารถใชก้ระบวนการตามธรรมชาติไดอ้ยา่งเต็มที่ดว้ยตนเองและการไดรั้บความช่วยเหลือ
สนบัสนุนจากสามีหรือญาติตลอดระยะตั้งครรภจ์นถึงระยะคลอด 
 
วัตถุประสงค์ 
 1. เพื่อให้สตรีตั้งครรภ์และผูส้นับสนุนมีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัการคลอด 
กระบวนการคลอด และแนวคิดการคลอดวิถีธรรมชาติ การเตรียมตวัเพื่อการคลอดทั้ง 2 ดา้น คือ 
ดา้นการบริหารร่างกาย และดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าเพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุนมี
ทกัษะเก่ียวกบัการจดัการตนเองในการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติไดด้ว้ยตนเอง และ
การสนบัสนุนใหก้ารช่วยเหลืออยา่งสม ่าเสมอและต่อเน่ืองของผูส้นบัสนุน 
 
กลุ่มเป้ำหมำย 
 สตรีตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ที่โรงพยาบาลสะเดา จ านวน 30 ราย โดยก าหนด
คุณสมบติัดงัน้ี 

1. อายรุะหวา่ง 20 - 34 ปี  
2. สตรีตั้งครรภไ์ม่เคยคลอดมาก่อน 
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 3. อายคุรรภเ์ม่ือเร่ิมท าการศึกษาตั้งแต่ 28-30 สปัดาห ์
 4. การตั้งครรภป์กติ ไม่มีภาวะแทรกซอ้นขณะตั้งครรภ ์
 5. สามารถอ่านออก เขียนภาษาไทย และไม่มีปัญหาการไดย้นิ 
 6. มีความยนิดีในการเขา้ร่วมการวจิยั 
 7. ตอ้งมีผูส้นบัสนุนเขา้ร่วมการเตรียมคลอดดว้ยทุกคร้ัง 
 8. สามารถติดตามทางโทรศพัท ์
 
กำรจัดกิจกรรมและระยะเวลำ 
 จดักิจกรรมเป็นรายกลุ่มคร้ังละ3-5คู่โดยกิจกรรมแต่ละคร้ังใชเ้วลาประมาณ 60-90
นาทีติดต่อกนั4คร้ังแต่ละคร้ังห่างกนั2สัปดาห์ท าการสอนหลงัการตรวจครรภเ์สร็จเรียบร้อย โดย
รูปแบบกิจกรรมจะเป็นการบรรยาย สาธิตและการสาธิตยอ้นกลบั นอกจากนั้นผูว้จิยัมีการติดตามให้
ค  าปรึกษาแนะน า และเสริมแรงโดยติดตามเยีย่มทางโทรศพัทห์ลงัจากการเตรียมคลอดในแต่ละคร้ัง 
(ใชเ้วลาประมาณ 15-20 นาที) และจะมีการประเมินผลการเตรียมตนเองเพื่อการคลอดวิถีธรรมชาติ 
หลงัส้ินสุดกิจกรรมคร้ังที่ 4 
 
ส่ือที่ใช้ในกำรประกอบกำรท ำกิจกรรม 
 1. แผนการสอน 
 2. แนวทางการติดตามเยีย่มทางโทรศพัท ์
 3. คู่มือการเตรียมการคลอดวถีิธรรมชาติ 
 
กำรประเมินผล 
 1. จากการร่วมกนัอภิปรายการตอบค าถาม และสงัเกตการมีส่วนร่วม 
 2. จากการตอบแบบประเมินก่อนและหลงัจากเสร็จส้ินกิจกรรม (pre-post test) 
 3. จากแบบบนัทึกการปฏิบติักิจกรรม 
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แผนกำรสอน เร่ือง กำรจดักำรตนเองในกำรเตรียมคลอดวถิธีรรมชำติ 
 คร้ังที่ 1 ตั้งเป้าหมายในการเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติฝึกปฏิบติัการบริหารร่างกาย
และการเสริมแรง 
 
วัตถุประสงค์ 
 1. เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภมี์ความรู้และเขา้ใจขั้นตอนของการจดัการตนเองก่อนคลอด 
 2. เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นบัสนุนเขา้ใจแนวคิดการคลอดวถีิธรรมชาติ  
 3. เพื่อให้สตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุนเขา้ใจความส าคญัและประโยชน์ของการ
เตรียมคลอด 
 4. เพื่อให้สตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุนเขา้ใจความส าคญัของการฝึกทกัษะการ
บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
 5. เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภส์ามารถบอกและสาธิตการบริหารร่างกาย การเคล่ือนไหว
ร่างกายและท่าในระยะคลอดไดถู้กวธีิ 
ระยะเวลำ 90 นาที  
รูปแบบกำรสอน บรรยาย อภิปราย สาธิต และสาธิตยอ้นกลบั  
ส่ือกำรสอน  
 1. ภาพน่ิง 
 2 คู่มือการเตรียมคลอดส าหรับทบทวนและบนัทึกการปฏิบติักิจกรรมที่บา้น 
วิธีกำรประเมินผล 
 1. ประเมินจากการมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็น 
 2. ประเมินจากการตอบค าถาม 
 3. ประเมินผลจากการสาธิตยอ้นกลบั 
ผู้สอน นางศิริวรรณ มกัคุน้ นักศึกษาปริญญาโท สาขาผดุงครรภข์ั้นสูงคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 
อำจำรย์ทีป่รึกษำ 
 1. รศ. สุรียพ์ร กฤษเจริญ 
 2. ดร. ปรียา แกว้พมิล 
สถำนที่ด ำเนินกำร 
 หอ้งประชุมราชพฤกษ ์โรงพยาบาลสะเดา จงัหวดัสงขลา 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

-เพือ่สร้างสมัพนัธภาพให้
เกิดความคุน้เคยเกิดความ
ไวว้างใจซ่ึงกนัและกนั
ระหวา่งสตรีตั้งครรภ์
ผูส้นบัสนุนและผูว้จิยั 

 บทน า 
 การตั้ งครรภ์และการคลอดเป็นประสบการณ์ที่ส าคัญในชีวิตของ
ผูห้ญิงส่วนใหญ่ถึงแมก้ารคลอดจะเป็นส่ิงที่เกิดขึ้นเองตามธรรมชาติแต่ทั้ง
การตั้งครรภ์และการคลอดก่อให้เกิดการเปล่ียนแปลงทางร่างกาย จิตใจ
อารมณ์ และสงัคม เม่ือเขา้สู่ระยะคลอดความกลวั ความวิตกกงัวลเพิ่มมาก
ขึ้น เม่ือเจ็บครรภจ์ะไดรั้บการดูแลที่เป็นแบบเดียวกนัเช่นตอ้งสวนอุจาระ
การใหน้ ้ าเกลือ การจ ากดัให้นอนพกับนเตียง และส่วนใหญ่ไม่ให้ญาติเฝ้า
ยิง่ท  าให้เกิดความวิตกกงัวล ขาดก าลงัใจเกิดความรู้สึกไม่มัน่ใจซ่ึงอาจท า
ใหเ้กิดปัญหาเช่น การคลอดล่าชา้ การใชย้าเร่งคลอด หรือการผา่คลอด 
 ดงันั้นหากสตรีตั้งครรภ์ได้รับการเตรียมตวัเพื่อการคลอดให้มีความ
พร้อมในการคลอดจะช่วยให้ผูท้ี่ก  าลังจะเป็น“คุณแม่”ได้เรียนรู้เข้าใจ
กระบวนการคลอด ความปวดและวิธีจดัการกับความปวดโดยเรียนรู้และ
ฝึกทกัษะอยา่งสม ่าเสมอจะช่วยลดความวติกกงัวลท าใหเ้กิดความเช่ือมัน่ว่า
การคลอดเป็นกลไกตามธรรมชาติและสามารถคลอดไดเ้องมีทศันคติที่ดีต่อ
การคลอดและช่วยให้เกิดประสบการณ์ที่ดีในการคลอดทั้งต่อตวัเองและ
ครอบครัว 
 
 

- ผูว้จิยักล่าว
ทกัทายสตรี
ตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนจากนั้น
แนะน าตนเองเพือ่
สร้างความ 
คุน้เคย 

-สตรีตั้ งครรภ์และ
ผู ้สนับสนุนแนะน า
ตน เ อ ง แ ก่ สม า ชิ ก
กลุ่ม 
 

- ผูว้จิยั 
-ระยะเวลา  
5 นาที 
 

- สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนใหค้วาม
ร่วมมือในการท า
กิจกรรม 
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- เพือ่ให้สตรีตั้งครรภ์
ทราบแนวคิดการคลอด
วถีิธรรมชาติสามารถ
บอกความหมายของการ
คลอดวถีิธรรมชาติได้
ถูกตอ้ง 

 การคลอดวถีิธรรมชาติ 
 คือการคลอดที่ยดึผูค้ลอดเป็นศูนยก์ลางโดยปล่อยให้การคลอดเป็นไป
ตามธรรมชาติเน้นการส่งเสริมและสนับสนุนให้ผูค้ลอดใช้ความสามารถ
ของตวัเองอยา่งเตม็ที่แต่เม่ือการคลอดธรรมชาติไม่สามารถด าเนินต่อไดผู้ ้
คลอดจะไดรั้บการช่วยเหลืออยา่งทนัท่วงทีเม่ือมีความจ าเป็น 
แนวทางการดูแลการคลอดวถีิธรรมชาติ 
 1. เป็นการดูแลโดยค านึงถึงความตอ้งการของสตรีตั้งครรภ ์และบุคคล
ในครอบครัวเป็นส าคญั และการส่งเสริมให้สตรีตั้งครรภเ์กิดความเช่ือมัน่
ในกระบวนการคลอด และเช่ือมัน่ในตนเอง 
 2. ใหก้ารสนบัสนุนการคลอดอยา่งต่อเน่ืองโดยจดัให้มีเพื่อนช่วยคลอด
โดยอาจเป็นสามี หรือญาติ ช่วยในการสนับสนุนทางอารมณ์ อย่าง
สม ่าเสมอเพือ่ช่วยลดความกลวัและความวติกกงัวล 
 3. งดกิจกรรมทางการแพทยท์ี่ไม่จ  าเป็น เช่น การโกนขนบริเวณอวยัวะ
สืบพนัธุ ์การสวนอุจาระ การงดอาหารและน ้ า การใหส้ารน ้ า และเคร่ืองฟัง
เสียงหวัใจทารกอยา่งต่อเน่ืองกิจกรรมเหล่าน้ี พบวา่ไม่มีประสิทธิภาพ และ
ไม่ควรปฏิบติั 
 4. หลีกเล่ียงการรบกวนการคลอดตามธรรมชาติที่เกินความจ าเป็น เช่น 
การใชย้าเร่งคลอด การเชียร์เบ่ง และการตดัฝีเยบ็ 

- ผูว้จิยัใหค้วามรู้ 
- เปิดโอกาสให้ 
สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนซกัถาม
ขอ้สงสยั 

-ภาพน่ิง - สตรีตั้งครรภส์ามารถ
บอกแนวคิดและ
ความหมายการคลอด
แบบวถีิธรรมชาติได้
ถูกตอ้ง 
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  5.การบรรเทาปวดโดยไม่ใช้ยา มีหลายวิธีที่ช่วยลดความปวดในระยะ
คลอดไดดี้ใชง่้าย และปลอดภยั ความปวดเกิดจากการปรับตวัของร่างกาย
เป็นการส่งสญัญาณใหเ้ตรียมพร้อมส าหรับการคลอดที่ก  าลงัมาถึงซ่ึงเราจะ
เรียนรู้กนัอยา่งละเอียดในคร้ังหนา้ 
 6. ส่งเสริมใหเ้คล่ือนไหวร่างกายอยา่งอิสระ เช่น การเปล่ียนท่าหรือการ
ส่ายสะโพกไปมา การเดิน นอกจากจะช่วยบรรเทาความเจ็บปวดแล้วยงั
ส่งเสริมใหส่้วนน าของทารกเคล่ือนลงสู่ช่องเชิงกรานไดส้ะดวกขึ้นอาจท า
ใหก้ารคลอดเร็วขึ้น 
 

- ผูว้จิยัใหค้วามรู้ 
- เปิดโอกาสให้ 
สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนซกัถาม
ขอ้สงสยั 

-ภาพน่ิง - สตรีตั้งครรภส์ามารถ
บอกแนวคิดและ
ความหมายการคลอด
แบบวถีิธรรมชาติได้
ถูกตอ้ง 

- เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภ ์
ทราบจุดมุ่งหมายของ
การเตรียมตวัเพือ่การ
คลอดได ้

การเตรียมตวัเพือ่การคลอดมีเป้าหมายในเตรียมคือ  
 1. เพื่อเตรียมคุณแม่ และผูท้ี่จะท าหน้าที่สนับสนุนระยะคลอดให้มี
ความรู้เก่ียวกับการคลอด สาเหตุของความความปวด การเตรียมความ
พร้อมในดา้นต่างๆ 
 2. เพื่อช่วยให้คุณแม่และผูส้นับสนุนสามารถจดัการกบัอาการปวดโดย
ใชว้ธีิบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าได ้
 3. เพือ่คุณแม่และครอบครัวมีความสุข และเกิดความพงึพอใจต่อการคลอด 
 
 

- ผูว้จิยับรรยาย
เพือ่ใหค้วามรู้ 
- สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนรับฟัง
บรรยาย และร่วม
ซกัถามเม่ือมีขอ้
สงสยั 

- ภาพน่ิง 
 
 

- สตรีตั้งครรภส์ามารถ
บอกจุดมุ่งหมายของ
การเตรียมคลอดได้
ถูกตอ้ง 
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-เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภ ์
สามารถบอก
ความส าคญัของการ
เตรียมความพร้อมดา้น
ร่างกายไดถู้กตอ้ง 

การเตรียมความพร้อมดา้นร่างกาย  
 โดยเตรียมกลา้มเน้ือส่วนที่เก่ียวขอ้งกบัการตั้งครรภแ์ละการคลอด การ
บริหารร่างกายอย่างสม ่ าเสมอจะช่วยให้กล้ามเน้ือและข้อต่อยืดขยาย 
เคล่ือนไหวไดดี้ขึ้น และเป็นการเพิ่มความแข็งแรงให้กลา้มเน้ือการเตรียม
ความพร้อมดา้นร่างกาย ประกอบดว้ย การบริหารร่างกาย การเคล่ือนไหว
และท่าคลอด ซ่ึงควรตอ้งปฏิบติัซ ้ าๆอยา่งสม ่าเสมอเพื่อให้เกิดความมัน่ใจ
ในการปฏิบตัิจริง 
 

-ผูว้จิยับรรยาย 
-สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนฟัง
บรรยายและร่วม
ซกัถามเม่ือมีขอ้
สงสยั 

-ภาพน่ิง 
 

- สตรีตั้งครรภบ์อกถึง
ความส าคญัของการ
เตรียมความพร้อมดา้น
ร่างกายได ้
 

-เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภ ์
ทราบความส าคญัของ
ฝึกทกัษะการบรรเทา
ปวดโดยไม่ใชย้าได ้

 

การเตรียมความพร้อมดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
 การลดความเจ็บปวดในระยะคลอดโดยไม่ใช้ยาเป็นแนวทางส าคัญ
ในการคลอดวิถีธรรมชาติเน่ืองจากเป็นวิธีที่ปลอดภยัต่อทั้งสตรีตั้งครรภ์
และทารกในครรภแ์ละสามารถท าไดง่้ายและที่ส าคญัยงัประหยดัค่าใชจ่้าย
ได้เป็นอย่างดีเม่ือเทียบกับการต้องได้รับยาบรรเทาปวดหรือการผ่าตัด
คลอด 
 การวิจัยคร้ังน้ีผูว้ิจยัได้เตรียมวิธีบรรเทาปวดโดยไม่ใช่ยาให้กับสตรี
ตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุนโดยสตรีตั้งครรภ์สามารถใชว้ิธีบรรเทาปวดโดย
ไม่ใชย้าไดด้ว้ยตนเองไดแ้ก่ การสมัผสัการลูบหน้าทอ้ง การเบี่ยงเบนความ
สนใจ การการผอ่นคลายกลา้มเน้ือ โดยผูส้นบัสนุนปฏิบติัใหไ้ดแ้ก่  

-ผู ้วิจัยบรรยายให้
ความรู้ 
 
-สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนฟัง
บรรยายและร่วม
ซกัถามเม่ือสงสยั 
 

-ภาพน่ิง -สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนสามารถ
บอกถึงความส าคญั
ของการเตรียมคลอด
ดา้นบรรเทาปวดโดย
ไม่ใชย้าไดถู้กตอ้ง 
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 การนวดหลงัท่านัง่ ท่านอนตะแคง การนวดขา การนวดกน้กบ และการลูบ
ทอ้งซ่ึงแต่ละวธีิสามารถปฏิบติัไดโ้ดยไม่ตอ้งใชอุ้ปกรณ์ใดๆเขา้มาช่วย 
 การฝึกฝนอยา่งสม ่าเสมอจะช่วยให้สามารถปฏิบติัไดอ้ยา่งมัน่ใจเม่ือถึง
เวลา ซ่ึงเน้ือหาโดยละเอียดจะเรียนในการเตรียมคลอดคร้ังหนา้ 
 

   

-เพือ่เสริมสร้างความรู้
เก่ียวกบัการจดัการตนเอง
ในการเตรียมคลอดวถีิ
ธรรมชาติ 

 การจัดการตนเอง หมายถึง การเรียนรู้ของบุคคลในการตัดสินใจ
เปล่ียนแปลงอยา่งเป็นขั้นตอนและต่อเน่ืองตามความสามารถเฉพาะตวัโดย
มีส่วนร่วมในทุกขั้นตอนตอ้งเรียนรู้หรือได้รับค าแนะน าช่วยเหลือจาก
บุคคลอ่ืนแต่ตอ้งอยูภ่ายใตก้ารตดัสินใจของตวัเองประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน 
 1. การตั้ งเป้าหมายคือส่ิงที่ต้องท าให้ส าเร็จโดยตอ้งอาศยัแรงจูงใจ
เป้าหมายจะไม่ส าเร็จถ้าขัดแยง้กับความต้องการของตัวเองโดยสตรี
ตั้งครรภเ์อง หรือตั้งร่วมกบัผูว้จิยั 
 2. การติดตามตนเองคือการสงัเกตและบนัทึกส่ิงที่ตนปฏิบติัจริง 
 3. การประเมินผล เป็นการเปรียบเทียบส่ิงที่ท  าได้จริงกับเป้าหมายที่
ก  าหนดไว ้
 4. การเสริมแรง เม่ือท าไดใ้นตามเป้าหมาย เช่น การช่ืนชมตนเอง หรือ
อาจใหส่ิ้งของที่ตนเองตอ้งการ นอกจากนั้นการเสริมแรงจากบุคคลอ่ืนยงั
เป็นอีกวธีิหน่ึงที่ช่วยกระตุน้ใหเ้กิดความส าเร็จตามเป้าหมายไดอี้กดว้ย 

-ผูว้จิยัอธิบาย
ขั้นตอนและวธีิ
ติดตามตนเอง 
-สตรีตั้งครรภ ์และ
ผูส้นบัสนุนฟัง
บรรยาย 
-เปิดโอกาสให้
แสดงความคิด เห็น
และซกัถามขอ้
สงสยั 

-ภาพน่ิง 
-คู่มือการเตรียม
คลอดและแบบ
บนัทึกการ
จดัการตนเอง 

-สตรีตั้งครรภเ์ขา้ใจ
ขั้นตอนของการจดัการ
ตนเองและสามารถ
อธิบายการจดัการตน 
เองในแต่ละขั้นตอนได้
ถูกตอ้ง 
-สตรีตั้งครรภส์ามารถ
ลงบนัทึกในแบบ
บนัทึกการจดัการ
ตนเองได ้
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-เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภ ์
สามารถเรียนรู้ถึง
ประโยชน์ของการ
บริหารร่างกายได้
ถูกตอ้ง 
 

 การบริหารร่างกายก่อนคลอด  
 การบริหารร่างกายเป็นส่ิงที่จ  าเป็นส าหรับสตรีตั้งครรภ์ที่จะตอ้งมีการ
บริหารส่วนต่างๆของร่างกายในระยะตั้งครรภก์ารบริหารร่างกายสามารถ
ท าไดต้ั้งแต่เร่ิมตั้งครรภ ์ยิง่เร่ิมเร็วยิง่ไดผ้ลดี หรือแมจ้ะเร่ิมเม่ือใกลค้ลอดก็
ยงัได้ประโยชน์ เช่นกันโดยอาจผสมผสานการบริหารน้ีเข้ากับการท า
กิจวตัรประจ าวนั เช่น ขณะดูหนงั ฟังวทิย ุ 
 ประโยชน์ของการบริหารร่างกายเป็นการเพิม่ความแข็งแรงให้กลา้มเน้ือ
พร้อม ช่วยให้กล้ามเน้ือและขอ้ต่อต่างๆยืดขยายและเคล่ือนไหวไดดี้ขึ้น
และเพือ่บรรเทาความไม่สุขสบาย เช่น ปวดหลงั ตะคริว ชาปลายมือปลาย
เทา้ และเพือ่สุขภาพที่ดีทั้งของคุณแม่และลูกนอ้ยในครรภ ์
 

- ผูว้จิยัอธิบาย
ประโยชน์ของการ
บริหารร่างกาย 
 
-ผูว้จิยักระตุน้ให้
สตรีตั้งครรภพ์ดูคุย
แลกเปล่ียนความ
คิดเห็น 

-ภาพน่ิง 
 

- สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนสามารถ
บอกประโยชน์ของการ
บริหารร่างกายได3้-4
ขอ้ 
 

-เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภ ์
สามารถบอกวธีิการ
เตรียมตวัเพือ่บริหาร
ร่างกายไดถู้กตอ้ง 
 
 

เตรียมตวัอยา่งไรในการบริหารร่างกาย  
 ควรด่ืมน ้ าก่อน ระหว่างและหลังออกก าลังกาย ก่อนการฝึกควรสวม
เส้ือผา้ที่สบายไม่รัดตึง และฝึกในที่ที่มีอากาศถ่ายเทไดดี้ ฝึกบนพื้นที่แข็ง
และปลอดภยั เร่ิมบริหารในท่าที่ง่ายๆ 10-15 นาที วนัละ1-2 ท่าในการฝึก
คร้ังแรกเพือ่ให้ร่างกายไดป้รับตวัหลงัจากนั้นอาจท าวนัละ 4-5 ท่า คร้ังละ 
30-40 นาทีควรหยดุพกัหรือเลิกทนัทีเม่ือรู้สึกเหน่ือยหรือเกิดความเจบ็ปวด 
 

-ผูว้ิจัยอธิบายและ
สาธิต 
 
-สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนฟัง
บรรยาย 

-ภาพน่ิง - สตรีตั้งครรภส์ามารถ
บอกวธีิการเตรียมตวั
เพือ่การบริหารร่างกาย
ไดถู้กตอ้ง 
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-เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภ ์
สามารถบริหารร่างกายใน
ท่าต่างๆไดถู้กตอ้ง 
 

 ท่าพื้นฐานส าหรับการบริหารร่างกายเป็นอยา่งไร 
 1. การอยูใ่นท่าที่ถูกตอ้ง ไดแ้ก่ ท่ายนื ท่านัง่ ท่านอน 
  1.1 ท่ายนื การยนืที่ถูกตอ้ง ตอ้งยนืตวัตรง ศีรษะตรง ยดือก เทา้แยก
เล็กน้อย เหยียดเข่าตรง ลงน ้ าหนักให้ผ่านศูนย์กลางของข้อเข่าและ
ดา้นหนา้ของเทา้ใหเ้ท่ากนัทั้งสองขา้ง ปล่อยไหล่และสะโพกตามสบายไม่
เกร็ง การฝึกฝนการยนื สามารถฝึกโดยยนืหนัหลงัพงิกบัผนงัหอ้ง 
  วธีิปฏิบติัใหส้น้เทา้ทั้งสองขา้งห่างจากผนังห้อง 2-3 น้ิว แขนห้อยอยู่
ขา้งล าตวั ฝ่ามือหงายออก พิงศีรษะไหล่ และสะโพกกบัผนังกดหลงัไหล่
และล าตวัให้แนบติดกับผนังห้อง ค่อยๆยกแขนขึ้นช้าๆโดยให้แขนแตะ
ผนังห้องตลอดเวลา ยกขึ้ นไปจนถึงใบหูสักครู่ แล้วจึงยกแขนลงมาที่
ดา้นขา้งล าตวั ท  าซ ้ าอีก 5-10 คร้ัง เพือ่ช่วยเพิม่ความทนทานของกลา้มเน้ือที่
ควบคุมท่าทางของร่างกายให้อยู่ในลักษณะที่ดี ลดความตึงเครียดของ
กลา้มเน้ือหลงัลง 
  1.2 ท่านั่ง ควรนั่งหลงัไหล่ตรงไม่ควรนั่งท่าใดท่าหน่ึงนานๆไม่ควร
นัง่พบัเพียบ เพราะจะท าให้เลือดไหลเวียนไม่ดี ควรนั่งเกา้อ้ีที่มีความสูงที่
พอเหมาะกบัการวางเทา้ใหพ้อดีโดยขอ้เข่าอยูร่ะดบัเดียวกบัขอ้สะโพกเม่ือ
นัง่ขอ้พบัควรจะพน้ขอบที่นัง่ประมาณ 3 น้ิว ส่วนของพนักพิงสูงถึงสะบกั 
และควรมีหมอนรองหลงั หากนัง่นานควรยกขาพาดบนเกา้อ้ีอีกตวั 

-ผูว้ิจยับรรยายและ
สาธิตการปฏิบตัิ 
 
-สตรีตั้ งครรภ์ฝึก
ปฏิบัติ และสาธิต
ยอ้นกลบั 
-ผู ้ส นั บ ส นุ น ฟั ง
บรรยายและร่วมดู
การสาธิต 

-ภาพน่ิง 
-สาธิต 

-สตรีตั้งครรภส์ามารถ
สาธิตยอ้นกลบัการ
บริหารร่างกาย 
ท่าต่างๆไดถู้กตอ้ง 
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-   1.3 ท่านอน ท่านอนที่เหมาะสมในไตรมาสน้ี คือ ท่านอนตะแคงขา้ง
ซ้ายจะช่วยให้การไหลเวียนของเลือดไปยงัรกและมดลูกเพิ่มมากขึ้ น
น ้ าหนกัของทอ้งจะวางอยูบ่นพื้นท าใหห้ลงัไม่ตอ้งรับน ้ าหนัก การนอนให้
สบายควรรองหมอนสอดระหวา่งแขนและขาทั้ง2 ขา้ง 
 2. การฝึกบริหารร่างกาย เพื่อเพิ่มความแข็งแรงให้แก่ร่างกายและ
กล้ามเน้ือส าหรับการคลอด โดยเฉพาะกล้ามเน้ือหน้าท้อง ทรวงอก 
กลา้มเน้ือขา สะโพก กลา้มเน้ือสีขา้ง กลา้มเน้ือหลงั กลา้มเน้ืออุง้เชิงกราน 
และฝีเยบ็ใหมี้การยดืขยาย ท่าออกก าลงักายที่จ  าเป็นมีดงัน้ี 
  2.1 ท่านัง่ขดัสมาธิหลวมๆ เป็นท่าที่ช่วยให้กลา้มเน้ือหน้าขาแข็งแรง
และฝีเยบ็ยดืขยาย โลหิตไหลเวยีนมาเล้ียงบริเวณส่วนล่างไดดี้ 
  วธีิปฏิบติันัง่หลงัตรง ขาทั้ง 2 สองขา้งขนานกนัไม่ควรให้ขาทั้ง2 ขา้ง
ทบัซอ้นกนั ขณะนั่งท่าน้ีให้กดหัวเข่ากบัพื้นเบาๆจะรู้สึกว่าฝีเยบ็ขยายคุณ
แม่ควรนัง่ท่าน้ีวนัละ 15 นาทีทุกวนัสามารถท าร่วมกบักิจกรรมอ่ืนๆเช่น ดู
โทรทศัน์ อ่านหนงัสือ หรือคุยโทรศพัท ์
  2.2 ท่านั่งยอง  เป็นท่าที่ท  าให้กลา้มเน้ือฝีเยบ็ยดืขยายลดแรงตา้นใน
ขณะที่ศีรษะทารกผา่นออกมา 
  วธีิปฏิบตัินัง่โดยใหเ้ทา้ทั้งสองขา้งวางราบกบัพื้นงอเข่ายกกน้ 
เล็กนอ้ย มือทั้ง2ขา้งยืน่ไปปลายน้ิวแตะพื้นควรนัง่ท่าน้ีวนัละ 15 นาทีทุกวนั 
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   2.3 ท่าบริหารกลา้มเน้ือตน้ขา ท่าน้ีจะช่วยให้กลา้มเน้ือตน้ขายดืขยาย
เพิม่การยดืขยายของกลา้มเน้ืออุง้เชิงกราน 
  วธีิปฏิบติั นัง่หลงัตรงพงิก าแพงนัง่คลา้ยท่าขดัสมาธิ ประกบฝ่าเทา้ทั้ง 
2ขา้ง ดึงส้นเท้าให้ชิดบริเวณฝีเย็บให้มากที่สุด วางมือทั้ ง 2 ขา้งใต้เข่า 
หายใจเขา้พร้อมดนัเข่าทั้ง 2 กดเข่าลงชา้ๆ ท าซ ้ า 10 คร้ัง  
  2.4 ท่าบริหารกลา้มเน้ือพื้นอุง้เชิงกราน ท่าน้ีจะช่วยให้กลา้มเน้ือเข็ง
แรงสามารถรองรับน ้ าหนักของอวยัวะในอุ้งเชิงกรานและน ้ าหนักของ
มดลูกที่เพิ่มขึ้นช่วยให้คลอดบุตรทางช่องคลอดไดง่้ายขึ้นและช่องคลอด
คืนสู่สภาพปกติหลังคลอดได้เร็วขึ้ นป้องกันภาวะมดลูกหย่อน ท่าน้ี
สามารถปฏิบติัไดต้ลอดเวลาในขณะปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัขณะนั่งเกา้อ้ี
หรือนัง่ท  างาน 
  วิธีปฏิบติัโดยการฝึกขมิบหรือเกร็งกลา้มเน้ือบริเวณรอบทวารหนัก
และรอบปากช่องคลอดค้างไวน้านประมาณ 3 วินาทีและค่อยๆคลาย
กลา้มเน้ือออกท าซ ้ า 10 คร้ัง จากนั้นเกร็งและคลายกลา้มเน้ือรอบปากช่อง
คลอดอยา่งรวดเร็ว 10-25 คร้ัง การบริหารสามารถท าไดบ้่อยๆหรือท าทุก
คร้ังที่นึกได้หรือท าในขณะที่ก  าลังท ากิจวตัรประจ าวนั เช่น ขณะพูด
โทรศพัท ์ดูโทรทศัน์ หรืออ่านหนงัสือ 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

   2.5 ท่าบริหารกลา้มเน้ือหลงัและกลา้มเน้ือหน้าทอ้งช่วยให้กระดูก
เชิงกรานเคลื่อนตวัได้ดีขึ้นกระชับกล้ามเน้ือหน้าทอ้งให้แข็งแรงและ
กลา้มเน้ือหลังยดืหยุน่ได้ดี ช่วยลดอาการปวดหลังท าไดท้ั้งนอนหงาย ท่า
คลาน  
  วธีิปฏิบตัิท่านอน นอนหงาย ชนัเข่าทั้งสองขา้ง หายใจเขา้พร้อมแอ่น
หลังขึ้ น กดให้ไหล่และสะโพกแนบกับพื้น จากนั้ นหายใจออกเกร็ง 
กล้ามเน้ือหน้าท้องกดหลังให้แนบกับพื้น ยกก้นกบขึ้นจากพื้นเล็กน้อย 
ท าซ ้ าประมาณ 10 คร้ัง 
  วิธีปฏิบัติท่าคลานคุกเข่าและเท้าแขนลงกับพื้นในท่าคลานส่ีขา 
เหยียดหลังให้ตรงแขม่วทอ้ง โยกเชิงกรานมาขา้งหน้าช้าๆโก่งหลังขึ้ น
พร้อมกับหายใจออก ตามองที่เข่าคา้งไว ้2-3 วินาที แล้วกลับสู่ท่าเดิม 
พร้อมยกศีรษะขึ้นมองไปขา้งหนา้ ท าแบบน้ีซ ้ าชา้ๆเป็นจงัหวะประมาณ 10 
คร้ัง ท่าน้ีจะท าให้กลา้มเน้ือท างานหนักจึงควรโก่งตวัขึ้นอยา่งระมดัระวงั 
และโก่งหลงัขึ้นสูงเท่าที่ยงัรู้สึกสบายดี 
  2.6 ท่าบริหารกล้ามเน้ือแขน ไหล่และทรวงอก ท่าน้ีจะช่วยให้
กลา้มเน้ือแขนไหล่และทรวงอก รวมทั้งขอ้ต่อที่ขอ้มือ ขอ้ศอก และขอ้ไหล่
แขง็แรง 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

   วธีิปฏิบติันัง่ขดัสมาธิหลวมๆ หรือนั่งบนเกา้อ้ี ก ามือทั้ง 2 ขา้งพร้อม
ยกมือทั้ง 2 ขา้งอยูท่ี่ระดบัไหล่ ยกมือขวาขึ้นเหยยีดให้แขนตึง จากนั้นดึง
มือขวาลงพร้อมกบัยกมือซา้ยคลา้ยกบัการชกัรอก 
 

   

-เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภ์
สามารถเคล่ือนไหว
ร่างกายไดอ้ยา่งถูกวธีิ
และเกิดความมัน่ใจใน
การปฏิบตัิ 

 การเคล่ือนไหวร่างกายและท่าในระยะคลอด  
 1. การเปล่ียนท่าบ่อยๆในขณะเจบ็ครรภช่์วยเพิม่การไหลเวียนของโลหิต 
ช่วยลดความเม่ือยลา้ ช่วยใหรู้้สึกสบายขึ้น ช่วยบรรเทาความปวดที่ 
เกิดจากการกดทบัของศีรษะทารกบริเวณปากมดลูก ช่องคลอด กระเพาะ
ปัสสาวะ การเคล่ือนไหวร่างกายที่ส าคญัคือการเดินและการโยกสะโพก 
นอกจากจะช่วยลดปวดแลว้ ช่วยให้ส่วนน าของทารกในครรภเ์คล่ือนลงสู่
ช่องเชิงกรานไดส้ะดวกยิง่ขึ้น  
 2. ท่าในระยะคลอด ท่าศีรษะสูงในแบบต่างๆไดแ้ก่ ท่าเหล่าน้ีเป็นท่าที่
เหมาะสมและเป็นประโยชน์ต่อการคลอดเน่ืองจากเป็นท่าที่ศีรษะ และ
ล าตวัของผูค้ลอดอยูใ่นลกัษณะตั้งสูงขึ้นช่วยให้ส่วนน าของทารกในครรภ์
เคล่ือนต ่าลงตามแนวแรงโน้มถ่วงของโลกช่วยให้ผูค้ลอดเกิดความสุข
สบายและช่วยลดอาการปวด 
 
 

-ผูว้จิยับรรยาย 
และสาธิต 
-สตรีตั้งครรภฟั์ง
บรรยายฝึกปฏิบตัิ 
 /สาธิตยอ้นกลบั 
-ผูส้นบัสนุนฟัง
บรรยายและร่วมฝึก
ปฏิบติัในท่าที่ตอ้ง
มีผูช่้วยเหล่ือ 

-ภาพน่ิง 
-สาธิต 

-สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนสามารถ
บอกและสาธิตยอ้น 
กลบัการเคล่ือนไหว
ร่างกายไดถู้กวธีิ 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

   2.1 ท่าเดินหรือท่ายืน ช่วยให้ช่องทางออกของช่องเชิงกรานขยาย
กวา้งขึ้น และหากมีการเดินร่วมดว้ยจะช่วยให้การหมุนของศีรษะทารกใน
ครรภส์ะดวกมากขึ้นและช่วยให้ระยะคลอดสั้นลง เม่ือเขา้สู่ระยะที่ 1 ของ
การคลอดควรเดินไปมา และเม่ือมดลูกหดรัดตัวควรยืน โน้มตัวไป
ดา้นหนา้อาจพงิผนงัหรือยดึเกาะสามีหรือผูใ้กลชิ้ด 
  2.2 ท่านั่ง นั่งบนเก้าอ้ี บนเตียง หรือบนพื้นจะท าให้การหดรัดตวั
ของมดลูกมีความแรงไม่เท่ากบัท่านั่งยองๆ เป็นท่าที่ไดป้ระโยชน์จากแรง
โนม้ถ่วงของโลก ผูค้ลอดบางรายพบวา่การนั่งโถส้วมท าให้รู้สึกสบายมาก
ขึ้น เพราะช่วยท าใหก้ลา้มเน้ือพื้นเชิงกรานหยอ่นตวั 
  2.3 ท่านั่งยองๆ ท าให้ช่องทางคลอดเปิดขยายกวา้งในท่าน้ีควรนั่ง
พกับนเกา้อ้ีเต้ียๆยดึเกาะสามีหรือผูใ้กลชิ้ด 
  2.4 ท่านั่งคุกเข่า เป็นท่าที่สบายที่สุดส าหรับระยะใกลค้ลอดช่วง
ปากมดลูกเปิด 6 ถึง 10 ซม.ท่าน้ีสามารถเปล่ียนกลบัไปเป็นท่านั่งไดโ้ดยมี
พนกัเกา้อ้ีหรือหมอนรองรับส่วนหลงัส่วนล่าง ท่าน้ีเหมาะส าหรับบรรเทา
อาการปวดหลังส่วนล่างเน่ืองจากทารกในครรภ์อยู่ในท่านอนหงาย 
นอกจากน้ียงัช่วยให้ทารกหมุนทา้ยทอยจากดา้นหลงัมาดา้นหน้าของช่อง
เชิงกรานไดด้ว้ย 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

   2.5 ท่าเข่าคูช้ิดอก ท่าน้ีมีประโยชน์ในรายที่ปากมดลูกเปิดใกล้
หมดจะช่วยใหท้ารกเคล่ือนลงไปดา้นหนา้ท าใหแ้รงกดบนปากมดลูกลดลง 
ช่วยบรรเทาความเจบ็ปวดและลดความรู้สึกอยากเบ่งก่อนเวลาได ้การโยก
สะโพกขณะมีการหดรัดตวัของมดลูกจะช่วยใหป้ากมดลูกเปิดเร็วขึ้น  
 3. ในระยะที่ 2 ของการคลอด ท่านอนหงายราบที่ใชใ้นหอ้งคลอดเป็นท่า
ที่ท  าใหต้อ้งใชแ้รงเบ่งมากตอ้งใชส่้วนล าคอมากกว่าใชส่้วนทอ้งท าให้แรง
เบ่งไม่มีประสิทธิภาพ เป็นเหตุให้ทารกเคล่ือนต ่าชา้กว่าปกติ ท าให้เวลา
คลอดยาวนานกวา่ปกติ 
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แผนกำรสอน เร่ือง กำรจัดกำรตนเองในกำรเตรียมคลอดวิถีธรรมชำติ  
คร้ังที่ 2 กำรฝึกปฏิบัติกำรบรรเทำปวดโดยไม่ใช้ยำด้วยตนเองและผู้สนับสนุนให้กำรช่วยเหลือ 

วัตถุประสงค์ 
1. เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นบัสนุนเขา้ใจความหมายของความปวดในระยะคลอด 
2. เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นบัสนุนรู้จกัวธีิบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าที่ใชใ้นปัจจุบนั 
3. เพือ่ใหผู้ส้นบัสนุนสามารถบอกและสาธิตการช่วยบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าไดถู้กวธีิ 
4. เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภส์ามารถบอกและสาธิตการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าดว้ยตนเองได ้

ถูกวธีิ 
5. เพือ่ประเมินและติดตามการจดัการตนเองก่อนคลอดดา้นร่างกาย 

ระยะเวลำ 90 นาที 
รูปแบบกำรสอน การบรรยาย การอภิปราย การสาธิต การสาธิตกลบั  
ส่ือกำรสอน 

1. ภาพน่ิง 
2. คู่มือการเตรียมคลอด 

วิธีกำรประเมินผล 
1. ประเมินจากการมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็นการตอบค าถาม 
2. ประเมินผลจากการสาธิตยอ้นกลบั 
3. ประเมินจากแบบบนัทึกผลการปฏิบติักิจกรร
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

- เพือ่ประเมินติดตามผล
การฝึกทกัษะการจดัการ
ตนเองดา้นร่างกายของ
สตรีตั้งครรภแ์ละการมี
ส่วนร่วมของสนบัสนุน 
 
 

 ทบทวนความรู้และวิธีปฏิบติัจากคร้ังที่ 1 เก่ียวกับการจดัการ
ตนเองด้านร่างกายและน าเขา้สู่หัวขอ้ความปวดในระยะคลอดการ
คลอดวถีิธรรมชาตคิือการคลอดที่ยดึผูค้ลอดเป็นศูนยก์ลางโดยปล่อย
ให้การคลอดเป็นไปตามธรรมชาติเน้นการส่งเสริมและสนับสนุน
ใหผู้ค้ลอดใชค้วาม สามารถของตวัเองอยา่งเต็มที่แต่เม่ือการคลอด
ธรรมชาติไม่สามารถด าเนินต่อได้ผูค้ลอดจะได้รับการช่วยเหลือ
อยา่งทนัท่วงทีเม่ือมีความจ าเป็น 
เป้ำหมำยกำรจัดกำรตนเองด้ำนร่ำงกำย 
 1. ฝึกบริหารร่างกายอยา่งสม ่าเสมอทุกวนัหรืออยา่งน้อย 4-5 วนั 
ใน1 สปัดาห ์
 2. ผูส้นับสนุนมีส่วนร่วมในการฝึกเตรียมคลอดและให้การ
สนบัสนุนดา้นอารมณ์ การใหค้  าแนะน า และการดูแลร่างกายแก่คุณ
แม่หรือไม่ 
 3. คุณแม่มีการบนัทึกทุกคร้ังที่ปฏิบติักิจกรรมการเตรียมคลอด 
 4. ใหร้างวลักบัตนเองทุกคร้ังที่สามารถปฏิบติัท าไดต้าม
เป้าหมาย 
 
 

-ผูว้จิยักล่าวทกัทาย
สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุน 
-ทบทวนการฝึกทกัษะ
การจดัการตนเองดา้น
ร่างกาย 
-พดูคุยซกัถามวา่ใน
สปัดาห์ที่ผา่นมาฝึก
การเตรียมดา้นร่างกาย
ตามเป้าหมายหรือไม่ 

-ภาพน่ิง 
-คู่มือการเตรียม
คลอด 
- ระยะเวลา45 นาที 

- สตรีตั้ งครรภ์ส่วน
ใหญ่สามารถจัดการ
ตนเองด้านร่างกายได้
ถูกตอ้งจากการพูดคุย
แ ล ะ ต อ บ ค า ถ า ม
เก่ียวกบัท่าที่ใชใ้นการ
บ ริ ห า ร ร่ า ง ก า ย 
ค ว า ม ถ่ี  ข อ ง ก า ร
ปฏิบตัิจากแบบบนัทึก 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

- เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภ์
และผูส้นบัสนุนเขา้ใจ
สาเหตุของความปวด
ในระยะคลอดได้
ถูกตอ้ง 

 ความปวดที่เกิดจากการคลอด เกิดจากการหดรัดตวัของมดลูก 
และการเปิดขยายของปากมดลูกเพื่อขบัให้ทารกคลอดออกมา เม่ือ
ทารกคลอดออกมาแลว้ความปวดก็จะลดลง และหายไป อาการปวด
จะมีมากน้อยขึ้นอยู่กับความยาวนานของความปวด ความถ่ี และ
ความรุนแรงของความปวด สามารถแบ่งออกตามระยะต่างๆได ้
     1.ระยะที่ 1 ของการคลอดความปวดเกิดจากการหดรัดตวัของ
มดลูกและการเปิดขยายของปากมดลูก ขณะมดลูกหดรัดตวัท าให้
การไหลเวียนเลือดไปยงัมดลูกลดลง ท าให้กล้ามเน้ือมดลูกขาด
เลือดไปเล้ียงชัว่คราว ความปวดระยะน้ีจะอยูบ่ริเวณส่วนเอวแลว้ลง
ไปยงัตน้ขาทั้งสองขา้งท าใหมี้ความรู้สึกปวดในขณะมดลูกหดรัดตวั
และหายไปเม่ือมดลูกคลายตวั 
 2. ระยะที่ 2 ของการคลอดเกิดจากการยดืขยายของหนทางคลอด
ส่วนล่าง ช่องคลอดและฝีเยบ็ และ แรงกดของศรีษะทารกจากการ
เคล่ือนต ่าของส่วนน า ระยะน้ีจึงมีต  าแหน่งความปวดอยูท่ี่บริเวณ
ปากช่องคลอดและฝีเยบ็ 
 3.ระยะที่ 3 ของการคลอดเกิดจากการยืดขยายของปากมดลูก 
การหดรัดตวัของมดลูกเพื่อผลกัดนัให้รกคลอดออกมาความปวด
เหมือนกบัระยะที่ 1 แต่ความรุนแรงจะนอ้ยกวา่ 

-ผูว้จิยัอธิบายสาเหตุ
ของความปวดและ
ต าแหน่งที่ปวดในแต่
ละระยะ 
-สต รีตั้ ง ค รรภ์แล ะ
ผู ้สนับสนุนร่วมฟัง
บรรยาย 

-ภาพน่ิง - สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนสามารถ
บอกสาเหตุของความ
ปวดในระยะคลอดได ้
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- เพื่อให้สตรีตั้งครรภ์
แ ล ะ ผู ้ ส นั บ ส นุ น
สามารถบอกเทคนิค
การบรรเทาปวดไม่ใช้
ยาและปฏิบตัิไดถู้กตอ้ง 

การเตรียมความพร้อมดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
 การลดความ เจ ็บปวดในระยะคลอดโดยไม่ใช ้ย า เ ป็น
แนวทางส าค ัญในการคลอดวิถีธรรมชาติเน่ืองจากเป็นวิธีที่
ปลอดภยัท าไดง่้ายประหยดัค่าใชจ่้าย หลกัส าคญัของวิธีน้ีคือควรจดั
ให้มีการส่งเสริมการจดัการลดปวดโดยไม่ใชย้าซ่ึงสามารถเตรียม
สตรีตั้งครรภ์ได้ตั้งแต่ในระยะตั้งครรภ์ ผูส้นับสนุนสามารถดูแล
สตรีตั้งครรภ์ได้โดยไม่ตอ้งใช้อุปกรณ์ใดๆเขา้มาช่วย การฝึกฝน
อย่างสม ่าเสมอท าให้สามารถปฏิบติัได้อย่างมั่นใจ ซ่ึงในการวิจยั
คร้ังน้ีเลือกวธีิการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าดงัน้ี 
 1. การสัมผสัและการนวดแสดงถึงการดูแลเอาใจใส่ช่วยสร้าง
สัมพันธภาพระหว่ า งบุ คคล เ ป็นก ารแสดงความ รู้ สึ กที่ มี
ประสิทธิภาพมาก กว่าการใช้ค  าพูดต าแหน่งที่ควรนวดคือบริเวณ
ทอ้ง คอ หลงั แขน และขา  
 2. การลูบหน้าทอ้ง เป็นการบรรเทาความเจ็บปวดวิธีช่วยให้ผู ้
คลอดผ่อนคลายความตึงเครียด ผูค้ลอดจึงไม่รู้สึกเจ็บปวดและยงั
ช่วยเบี่ยงเบนความสนใจจากความเจ็บปวดที่เกิดขึ้นจากการหดรัด
ตวัของมดลูกท าใหค้วามเจบ็ปวดน้อยลงเพราะขณะที่มีการลูบหน้า
ทอ้งจะจดจ่ออยูท่ี่การลูบหน้าทอ้งแทนการสนใจการหดรัดตวัของ
มดลูก 

- ผูว้ิจยัแนะน าเทคนิค
บรรเทาปวดโดยไม่ใช้
ยาที่มีการน ามาใช้ใน
ระยะคลอดปัจจุบนั 
-สต รีตั้ ง ค รรภ์แล ะ
ผู ้สนับสนุนร่วมฟัง
ค า แ น ะ น า  แ ล ะ
ซกัถามเม่ือมีขอ้สงสยั 
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 3. การเบี่ยงเบนความสนใจมีผลเพิม่ระดบักั้นความเจ็บปวดและ
ทนต่อความเจ็บปวดซ่ึงท าไดห้ลายวิธีเช่น การเพ่งจุดสนใจการลูบ
หรือกดบริเวณกระเบนเหน็บ การเดิน อ่านหนงัสือฟังเพลง  

  4. การผ่อนคลายกลา้มเน้ือ มีประโยชน์คือช่วยให้ร่างกาย และ
จิตใจผอ่นคลายจากความเครียดความกลวั หรือความเจ็บปวดขณะที่
มดลูกหดรัดตัว การฝึกการผ่อนคลายกล้ามเน้ือตั้ งแต่ในระยะ
ตั้งครรภจ์ะท าใหค้วามเครียดลดลง และสามารถเผชิญความปวดใน
ระยะคลอดไดดี้ 
 5. การปรับท่าทางในระหว่างการคลอด ท่าที่เหมาะสมมี
ประโยชน์ คือ ท่ายนื และท่าเดินจะท าให้ความเจ็บปวดจากการหด
รัดตวัของมดลูกลดลง ท่ายนืหรือท่านัง่เอาล าตวัส่วนหนา้พงิ และท่า
คลานจะท าให้ความไม่สุขสบายจากการปวดหลังลดลง ท่านอน
ตะแคงจะท าให้การไหลเวียนของเลือดไปยงัรกดีขึ้ น ท่าที่ควร
หลีกเล่ียงคือท่านอนหงายเน่ืองจากจะท าใหคุ้ณแม่หายใจไม่สะดวก 
และทารกในครรภอ์าจเกิดภาวะคบัขนัจากการขาดออกซิเจน 
 6. ธาราบ าบดัการแช่ตวักบัน ้ าอุ่นจะช่วยให้เส้นเลือดขยายตวั
และกลา้มเน้ือคลายตวัท าให้ความเกร็งตวัของกลา้มเน้ือและอาการ
ตะคริวลดลง การแช่น ้ าอุ่นควรแช่เม่ือปากมดลูกเปิดมากกว่า 5 cm. 
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ควรให้อุณหภูมิของน ้ าคงที่อยูท่ี่ระดับ 37-38 °C และใชเ้วลาแช่นาน
ประมาณ 1-2ชัว่โมง  
 7. การประคบร้อนและเยน็ ความร้อนช่วยลดการเกร็งตวัของ
กลา้มเน้ือ ใชไ้ดห้ลายวธีิ เช่น การใชผ้า้ชุบน ้ าร้อนประคบ ในระยะที่ 
1 ของการคลอดจะปวดบริเวณหลงัและหน้าทอ้งช่วงล่าง ระยะที่ 2 
ของการคลอดจะเร่ิมปวดบริเวณสะโพก กน้กบ และปากช่องคลอด
จึงควรใชผ้า้ชุบน ้ าร้อนร้อนประคบบริเวณที่ปวด ความเยน็ช่วยให้ผู ้
คลอดรู้สึกสดช่ืนเกิดความสบายตวัเม่ือลูบดว้ยผา้เยน็บริเวณใบหน้า 
ล าตวั แขน และมือหรือวางผา้เยน็บริเวณหนา้ผากหรือกน้กบ 
 8. การใช้สุคนธบ าบดั น ้ ามันหอมระเหยจะช่วยลดความกลัว 
ความวิตกกงัวล ช่วยให้การเจ็บ ทอ้งน้อยลงโดยอาจใชใ้นลกัษณะ
สูดดม หรือทาบริเวณผวิหนงัเช่น จากการนวด การอาบน ้ า หรือการ
ประคบร้อนที่ผิวหนังก็ได ้บางคนนิยมน ากล่ินที่ตนเองสูดดมแล้ว
รู้สึกคลายเครียดมาใช้ขึ้ นอยู่กับความรู้สึกส่วนบุคคลต่อกล่ิน
เหล่านั้น 
 9. ดนตรีบ าบดั ใชห้ลกัการฟังเพื่อเบี่ยงเบนความสนใจในขณะ
เจ็บครรภช่์วยลดความเจ็บปวด ความวิตกกังวลเก่ียวกับการคลอด
และทารกในครรภ ์การฟังดนตรีช่วยผอ่นคลายอารมณ์ 
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 เทคนิคและวิธีที่ไม่ใชย้าในการบรรเทาความเจ็บปวดจากการ
คลอดหลากหลายวธีิที่กล่าวมาขา้งตน้สามารถเลือกใชไ้ดต้ามความ
เหมาะสมกบัผูใ้ชบ้ริการและสภาพแวดลอ้ม 
 

เพือ่ใหผู้ส้นบัสนุน
เขา้ใจและสามารถ
สนบัสนุนสตรีตั้งครรภ์
ในการช่วยเหลือ
กิจกรรมการเตรียม
คลอดดา้นการบรรเทา
ปวดโดยไม่ใชย้าได ้

การช่วยเหลือของผูส้นบัสนุนเพือ่บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
 เพื่อให้การเตรียมคลอดวิถีธรรมชาติมีประสิทธิภาพมากยิง่ขึ้น
ดงันั้นการเตรียมความพร้อมใหแ้ก่ผูส้นบัสนุนจึงเป็นส่ิงส าคญัอยา่ง
ยิง่โดยการสอนแนะน า และมีการฝึกปฏิบติัไปพร้อมกนักบัคุณแม่ 
ซ่ึงผลจากการเตรียมความพร้อมน้ีจะช่วยให้ผูส้นับสนุนมีความรู้
ความเขา้ใจเก่ียวกบัการคลอด ความปวดจากการคลอดการจดัการ
กบัความปวด และสามารถปฏิบติักับคุณแม่ได้จริงเม่ือเขา้สู่ระยะ
คลอด   
 วธีิช่วยบรรเทาปวดที่ผูส้นบัสนุนสามารถช่วยเหลือคุณแม่ไดแ้ก่
การนวด เม่ืออายคุรรภม์ากขึ้นคุณแม่จะไม่คล่องตวัปวดเม่ือยตาม
แขนและขา ดังนั้นการช่วยนวดจึงมีความจ าเป็นในการช่วยเหลือ
บรรเทาความไม่สุขสบายและช่วยบรรเทาปวดเม่ือระยะคลอดมาถึง
มีวธีิดงัน้ี 
 1.ใชป้ลายน้ิวกด หรือใชป้ลายน้ิวลูบกดนวดเบาๆขึ้นลง 

-ผูว้จิยับรรยาย 
-ใหผู้ส้นบัสนุน
แลกเปล่ียนความ
คิดเห็นเก่ียวกบั
ความส าคญัของการ
ใหค้วามช่วยเหลือ 

- ภาพน่ิง - ผูส้นับสนุนมีส่วน
ร่วมในการพูดคุยแลก 
เปล่ียนประสบการณ์ 
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 2.นวดโดยใชฝ่้ามือลูบเป็นการสมัผสัที่เพิม่น ้ าหนักมากกว่าวิธีที่ 
1 
 3.นวดโดยใชฝ่้ามือกด ใชฝ่้ามือทั้ง 2 ขา้ง กดลงน ้ าหนักโดยกด
สลบัมือเหมือนการเดิน 
 4.นวดโดยใชน้ิ้วหวัแม่มือกดลึก 
 5.การนวดโดยใชมื้อบีบกลา้มเน้ือสลบัปล่อย 
 

- เพือ่ใหผู้ส้นบัสนุน
สามารถช่วยเหล่ือ
บรรเทาปวดโดยการ
นวดในท่าต่างๆแก่สตรี
ตั้งครรภไ์ดถู้กตอ้ง 

วธีิการปฏิบติัการนวดโดยผูส้นบัสนุนในท่าต่างๆ 
 1. การนวดหลงัในท่านัง่ 
 วิธีปฏิบตัิให้สตรีตั้งครรภน์ั่งคุกเข่าโดยโน้มตวัไปขา้ง หน้าซบ
หน้ากับหมอนแยกเข่าออกจากกันหรือนั่งคร่อมเก้าอ้ีซบหน้าบน
พนักพิง ผูส้นับสนุนอยู่ในท่านั่งคุกเข่าอยู่ด้านหลังในท่าหลงัตรง
จากนั้นวางฝ่ามือทาบบริเวณส่วนปลายของกระดูกสันหลัง ให้สัน
มืออยูใ่กลก้น้กบมากที่สุดแลว้ใชแ้รงจากฝ่ามือกดเดินสลบัซ้ายขวา
เบาๆขณะที่มดลูกหดรัดตวั กดจากกน้กบไปตามแนวขา้งกระดูกสัน
หลงั จนถึงส่วนบนบริเวณกลา้มเน้ือสะบกัและไหล่ หรือใชฝ่้ามือ
ลูบขึ้นลงตามแนวเดิม แต่การลูบตอ้งให้มีน ้ าหนัก หรือใช้น้ิวกด
ลึกๆตามแนวเดิม 

-ผูว้จิยับรรยายพร้อม
สาธิตประกอบการ
สอน 
-ผูส้นบัสนุนฝึกการ
นวดในท่าต่างๆแก่
สตรีตั้งครรภ ์
-สตรีตั้งครรภเ์ป็น
แบบในการนวดแก่
ผูส้นบัสนุน 

- ภาพน่ิง 
- สาธิต 
และสาธิตยอ้นกลบั 

- ผูส้นบัสนุนสามารถ
สาธิตยอ้นกลบัการ
ช่วยเหลือบรรเทาปวด
โดยการนวดในท่า
ต่างๆแก่สตรีตั้งครรภ์
ไดถู้กตอ้ง 
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 2. การนวดหลงัในท่านอนตะแคง 
 วิธีปฏิบัติคุณแม่นอนตะแคงโดยขาล่างเหยียดตรงขาบนงอ
เล็กน้อยใช้หมอนสอดระหว่างขาหรือรองรับตลอดถึงเท้าโดย
ผูส้นบัสนุนนัง่อยูด่า้นหลงัคุณแม่ นวดโดยใชฝ่้ามือคลึงหรือลูบจาก
สะโพกไปถึงไหล่โดยฝ่ามืออยูข่า้งแนวกระดูกสันหลงั นวดไปตาม
แนวล าตวัจนถึงสะบกัหรือไหล่ หรือใชน้ิ้วกดคลึงตามแนวเดิม หาก
ชอบแบบลงน ้ าหนักมากให้ใชก้ารนวดแบบกดลึก ใช้น้ิวหัวแม่มือ
กดลงไปตรงๆน่ิงๆประมาณ 10 วินาที จึงยา้ยต าแหน่งให้ทัว่บริเวณ
ตามแนวเดิมท าซ ้ าเม่ือพลิกเปล่ียนท่า 

  3. การนวดบริเวณขาส่วนบน น่องและเทา้ 
 วธีิปฏิบติันั่งบนเกา้อ้ีหรือนั่งกบัพื้นในท่าที่สบายแยกขาโดยให้
ผูส้นับสนุนยนืหรือนั่งคุกเข่าตรงหน้า ใชฝ่้ามือ 2 ขา้งกดนวดสลับ
มือจากเข่ามายงัต้นขาด้านในถึงขาหนีบท าซ ้ า เป็นจังหวะให้
สอดคลอ้งกบัจงัหวะการหายใจ กรณีที่มีอาการตะตริวใหว้างเทา้ขา้ง
หน่ึงบนตกัของผูส้นับสนุนให้ผูส้นับสนุนช่วยผลกัปลายเทา้เขา้หา
สตรีตั้งครรภ ์แลว้ใชมื้อนวดคลึงหลงัเทา้ ขา้งเทา้ และขอ้เทา้เบาๆ 
 4. การนวดบริเวณกน้กบ 
 วิ ธีปฏิบัติ ให้ คุณแม่นอนตะแคง สามีนั่ งอยู่ข ้าง เ ตี ยงใช้
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

น้ิวหวัแม่มือทั้ง 2 ขา้งวางแนวขา้งชิดกระดูกกระเบนเหน็บวางฝ่ามือ
ทั้ง 2 ขา้งแนบบริเวณเหนือกระดูกเชิงกราน ใช้น้ิวหัวแม่มือนวด
คลึงเป็นวงกลมอยา่งต่อเน่ืองเป็นวงกลมเล็กๆ ดว้ยแรงกดในทิศวน
ออกจากแนวกระดูกสันหลงั โดยท าอยา่งต่อเน่ืองไปจนถึงกระดูก
กน้กบคลึงเป็นวงกลมอยา่งต่อเน่ืองเป็นวงกลมเล็กๆ ดว้ยแรงกดใน
ทิศวนออกจากแนวกระดูกสันหลัง โดยท าอยา่งต่อเน่ืองไปจนถึง
กระดูกกน้ออกแรงกดขึ้นขา้งบนชา้ๆเพือ่กลบัมายงัต  าแหน่งเดิม ท า 
5 คร้ังต่อจากนั้นหัวขอ้/เน้ือหาให้ผูน้วดก ามือและใชห้ลังมือนวด
ลึกๆเป็นวงกลมที่บริเวณกน้กบขณะที่มดลูกหดรัดตวัลงน ้ าหนักมือ
ให้คงที่และสม ่ าเสมอ (อาจนวดเป็นเลข  8 โดยกดน ้ าหนักมือ
ค่อนขา้งแรงวนมือเป็นรูปเลข 8วงเล็ก แลว้ค่อยๆเบาแรงกดเม่ือวน
เป็นรูปเลข 8 วงใหญ่)ท า 5 คร้ัง 

  5. การลูบหนา้ทอ้งโดยผูส้นบัสนุน 
 วิธีปฏิบตัิเร่ิมท าเม่ือมดลูกหดรัดตวั โดยให้ผูส้นับสนุนห่อมือ
ลักษณะน้ิวมือชิดกันวางมือ 2 ข้างบริเวณหัวหน่าวลูบมือขึ้ น
ดา้นขา้งของหนา้ทอ้งเบาๆพร้อมจงัหวะการหายใจเขา้ลึกๆชา้ๆ ของ
คุณแม่จนมือทั้ง 2 ขา้งพบกนับริเวณยอดอก เม่ือมดลูกคลายตวัลูบ
มือทั้ง 2 ขา้งลงกลบัไปที่เดิมพร้อมจงัหวะที่ คุณแม่หายใจออกชา้ๆ
ยาวๆ แนะน าให้คุณแม่เปิดปากเล็กน้อย เม่ือหายใจเขา้และออก 1 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

คร้ังก็จะลูบทอ้งเสร็จ 1 รอบใชเ้วลาลูบทอ้งประมาณ 5 นาที 
 

- สตรีตั้งครรภส์ามารถ
ลูบหนา้ทอ้งดว้ยตนเอง
ไดถู้กตอ้ง 

 

วธีิการบรรเทาความปวดโดยไม่ใชย้าดว้ยตนเอง 
 1. การลูบหนา้ทอ้ง 
 วธีิปฏิบตัิ จะท าเม่ือมดลูกหดรัดตวั โดยให้ห่อมือลกัษณะน้ิวมือ
ชิดกนัวางมือ 2 ขา้งบริเวณหวัหน่าวลูบมือขึ้นดา้นขา้งของหนา้ทอ้ง
เบาๆพร้อมการหายใจเขา้ลึกๆชา้ๆ จนมือทั้ง 2 ขา้งพบกนับริเวณยอ
ดอกเม่ือมดลูกคลายตวัลูบมือทั้ง 2 ขา้งลงกลบัไปที่เดิมพร้อมจงัหวะ
ที่คุณแม่หายใจออกชา้ๆยาวๆ เปิดปากเล็กนอ้ย เม่ือหายใจเขา้และ
ออก1 คร้ังก็จะลูบทอ้งเสร็จ 1รอบ 
 
 
 

-ผูว้จิยับรรยายและ
สาธิตประ กอบการ
สอน 
-สตรีตั้งครรภฝึ์ก
ปฏิบตัิดว้ยตนเอง 
-ผูส้นบัสนุนร่วมฟัง
การบรรยาย 

- ภาพน่ิง 
-สาธิต 

 

- สตรีตั้งครรภ์
สามารถสาธิต
ยอ้นกลบัการลูบหนา้
ทอ้งดว้ยตนเองได้
ถูกตอ้ง 

- สตรีตั้งครรภส์ามารถ
บอกวธีิเบี่ยงเบนความ
สนใจไดถู้กตอ้ง 

 2. การเบี่ยงเบนความสนใจ ท าไดห้ลายวธีิเช่น การมุ่งจุดสนใจ
ไปสู่จุดใดจุดหน่ึง เช่น การอ่านหนงัสือ ฟังเพลง การลูบหรือกด
บริเวณกระเบนเหน็บ การสมัผสั การนึกถึงประสบการณ์ที่เคยมี
ความสุขหรือการมีสมาธิต่อส่ิงอ่ืนๆทีไ่ม่ใช่ความปวดในขณะนั้น การ
มีสมาธิจะช่วยใหคุ้ณแม่สงบจิตใจในระหวา่งรอการคลอด 

-ผูว้จิยับรรยาย - ภาพน่ิง 

 
- สตรีตั้งครรภ์
สามารถบอกวธีิ
เบี่ยงเบนความสนใจ
ไดถู้กตอ้ 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

 

- สตรีตั้งครรภส์ามารถ
นวดขาน่องและเทา้ได้
ถูกตอ้ง 

 3. การนวดบริเวณขาส่วนบน น่อง และเทา้ดว้ยตนเอง 
 วธีิปฏิบติัคุณแม่นัง่บนเกา้อ้ีหรือนัง่กบัพื้นในท่าที่สบายแยกขา ใช้
ฝ่ามือ 2 ขา้งกด นวดสลบัมือจากเข่ามายงัตน้ขาดา้นในถึงขาหนีบ
ท าซ ้ าเป็นจงัหวะใหส้อดคลอ้งกบัจงัหวะการหายใจ 
 

-ผูว้จิยับรรยายและ
สาธิตประกอบการสอน 
- สตรีตั้งครรภฝึ์ก
ปฏิบตัิดว้ยตนเอง 
-ผูส้นบัสนุนร่วมฟัง
การบรรยาย 

-ภาพน่ิง 
-สาธิต 

 

- สตรีตั้งครรภส์าธิต
ยอ้นกลบัการนวดขา
และเทา้ไดถู้กตอ้ง 

สตรีตั้งครรภส์ามารถ
ฝึกการผอ่นคลาย
กลา้มเน้ือที่ละส่วนได้
ถูกตอ้ง 

 4. การฝึกการผอ่นคลายกลา้มเน้ือ 
 วธีิปฏิบติัใหคุ้ณแม่นัง่หรือนอนตะแคงขา้งใดขา้งหน่ึงในท่าที่
สบายหนุนหมอน ปล่อยร่างกายตามสบาย เพง่สายตาไปจุดใดจุด
หน่ึง จากนั้นฝึกการเกร็งสลบักบัการผอ่นคลายร่างกายทีละส่วน โดย
ฝึกการ 

- ผูว้ิจยับรรยายและ
สาธิตประกอบการ
สอน 

-ภาพน่ิง 

-สาธิต 
- สตรีตั้งครรภส์าธิต
ยอ้นกลบัการผอ่น
คลายกลา้มเน้ือที่ละ
ส่วนไดถู้กตอ้ง 

 หายใจควบคู่ไปด้วยโดยหายใจลึกๆเข้าทางจมูกในขณะเกร็ง
กลา้มเน้ือ และหายใจออกทางปากชา้ๆ เม่ือคลายกลา้มเน้ือ การฝึก
เร่ิมจากบริเวณศีรษะเร่ือยมาจนถึงบริเวณขาและเทา้ ดงัน้ี  
     1. บริเวณใบหนา้ ขมวดคิ้วชัว่ขณะแลว้คลายออก ท าซ ้ า 2-3 คร้ัง 
หลบัตาใหแ้น่นชัว่ขณะแลว้คลายออก ท าซ ้ า 2-3 คร้ัง กดักรามหรือ

- สตรีตั้งครรภฟั์ง
บรรยายและฝึกการ
ผอ่นคลายกลา้มเน้ือ -
สนบัสนุนร่วมฟัง
บรรยาย 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

เมม้ปากใหแ้น่นชัว่ขณะแลว้คลายออก 
     2. บริเวณไหล่และหลงั เกร็งกลา้มเน้ือไหล่และหลงัโดยยกไหล่
ขึ้นและผายออกไปดา้นหลงัชัว่ขณะแลว้คลายออก 
     3. บริเวณแขนและมือ ก ามือทั้งสอง หงายมือ กระดกขอ้มือเขา้
หาล าตวั ไม่งอขอ้ศอก เกร็งกลา้มเน้ือแขนไวช้ัว่ขณะหน่ึง แลว้คลาย
และแบมือออกท าซ ้ า 2-3 คร้ัง 
     4. บริเวณขาและเทา้ กระดกปลายเทา้เขา้หาล าตวัเกร็งกลา้มเน้ือ
ขาและน่องแลว้คลาย ท าซ ้ า 2-3 คร้ัง ควบคู่การหายใจโดยนับ 1 ให้
เกร็งพร้อมหายใจเขา้ลึกๆชา้ๆ แลว้นับ 2 ผ่อนลมหายใจออกชา้ๆ
ทางปาก 
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แผนกำรสอน เร่ือง จัดกำรตนเองในกำรเตรียมคลอดวิถธีรรมชำติ  
คร้ังที่ 3 ติดตำมตนเอง (self-monitoring)  

 
วัตถุประสงค์ 

1. เพือ่ประเมินและติดตามการจดัการตนเอง ดา้นการบริหารร่างกาย และดา้นการ
บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 

2. เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นบัสนุนไดท้บทวนการปฏิบติักิจกรรมดา้นการบริหาร
ร่างกายและดา้นการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 

 ระยะเวลำ 60 นาที 
รูปแบบกำรสอน การบรรยาย การอภิปราย การสาธิต การสาธิตกลบั และกิจกรรมกลุ่ม 
ส่ือกำรสอน 

1. ภาพน่ิง 
2. คู่มือส าหรับน ากลบัไปฝึกปฏิบติัที่บา้น 

วิธีกำรประเมินผล 
1. ประเมินจากการมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็น การตอบค าถาม 
2. ประเมินจากแบบบนัทึกการจดัการตนเอง 
3. ประเมินจากแบบประเมินการจดัการตนเองก่อนคลอดหลงัการทดลอง 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

-เพือ่ประเมินติดตาม
ผลการฝึกทกัษะการ
จดัการตนเองดา้นการ
บริหารร่างกายและ
ดา้นการบรรเทาปวด
โดยไม่ใชย้าของสตรี
ตั้งครรภแ์ละการมีส่วน
ร่วมของผูส้นบัสนุน 

 ทบทวนความรู้และวธีิปฏิบติัจากกิจกรรมทั้ง 2 คร้ังที่ผา่นมาเก่ียวกบั
การจดัการตนเองในการเตรียมคลอดดา้นการบริหารร่างกายและดา้นการ
บรรเทาปวดโดยไม่ใชย้า 
ทบทวนเป้ำหมำยกำรจัดกำรตนเองด้ำนกำรบริหำรร่ำงกำย 
1. ฝึกบริหารร่างกายอยา่งสม ่าเสมอทุกวนัหรืออยา่งนอ้ย 4-5 วนั /1 สปัดาห์ 
2. ผูส้นบัสนุนมีส่วนร่วมในการฝึกการเตรียมคลอด 
3. คุณแม่มีการบนัทึกทุกคร้ังที่ปฏิบติักิจกรรมการเตรียมคลอด 
4.ใหร้างวลักบัตนเองทุกคร้ังที่สามารถปฏิบติัท าไดต้ามเป้าหมายที่ตั้งไว ้
ทบทวนเป้ำหมำยกำรจัดกำรตนเองด้ำนกำรบรรเทำปวดโดยไม่ใช้ยำ 
1. ฝึกการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าดว้ยตนเองอยา่งสม ่าเสมอทุกวนัหรือ
อยา่งนอ้ย 4-5 วนั/สปัดาห์ 
2. ฝึกทกัษะการบรรเทาปวดร่วมกนัโดยผูส้นับสนุนให้การช่วยเหลืออยา่ง
สม ่าเสมอทุกวนัหรืออยา่งนอ้ย 4-5 วนั/สปัดาห์ 
3. ใหร้างวลักบัตนเองทุกคร้ังที่สามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายที่ตั้งไว ้
 
 
 

-ผูว้จิยักล่าวทกั 
ทายสตรีตั้งครรภ์
และผูส้นบัสนุน 
-พดูคุยซกัถามวา่ใน
สปัดาห์ที่ผา่นมาฝึก
บริหารร่าง กายและ
การบรรเทาปวด
โดยไม่ใชย้าตาม
เป้าหมายหรือไม่ 
-ทบทวนการฝึก
ทกัษะการบริหาร
ร่างกายและการ
บรรเทาปวดโดยไม่
ใชย้า 

-ภาพน่ิง 
-คู่มือการ
เตรียมคลอด 
-ระยะเวลา 
45 นาที 

- สตรีตั้งครรภส่์วน
ใหญ่สามารถบริหาร
ร่างกายและบรรเทา
ปวดโดยไม่ใช่ยาได้
ถูกตอ้งจากการพดูคุย
ตอบค าถามเก่ียวกบัวธีิ
ปฏิบตัิและการ
ประเมินจากความถ่ี
ของการปฏิบตัิจาก
แบบบนัทึกในคู่มือ 
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แผนกำรสอนกำรจัดกำรตนเองในกำรเตรียมคลอดวิถีธรรมชำติ 
คร้ังที่ 4 กำรประเมินตนเอง (self-evaluation)  

วัตถุประสงค์ 
1. เพือ่ใหส้ตรีตั้งครรภแ์ละผูส้นับสนุนไดท้บทวนความส าคญัของการเตรียมคลอดและ

ทบทวนการปฏิบติักิจกรรมต่างๆที่ผา่นมา 
2. เพือ่เพิม่ความเขา้ใจและเกิดความมัน่ใจในการปฏิบติัมากขึ้น 
3.  เพือ่ประเมินและติดตามการจดัการตนเอง ดา้นการบริหราร่างกายและดา้นการบรรเทา

ปวดโดยไม่ใชย้า 
ระยะเวลำ 60 นาที 
รูปแบบกำรสอน การบรรยาย การอภิปราย การสาธิต การสาธิตกลบั และกิจกรรมกลุ่ม 
ส่ือกำรสอน 

 1. ภาพน่ิง 
 2. คู่มือส าหรับน ากลบัไปฝึกปฏิบติัที่บา้น 

วิธีกำรประเมินผล 
 1. ประเมินจากการมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็น การตอบค าถาม 
 2. ประเมินจากแบบบนัทึกการจดัการตนเอง 
 3. ประเมินจากแบบประเมินการจดัการตนเองก่อนคลอดหลงัการทดลอง 
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วตัถุประสงค ์ หวัขอ้/เน้ือหา กิจกรรม ส่ือการสอน การประเมินผล 

- เพือ่ทบทวนความรู้
และความพร้อมในการ
เตรียมคลอดวถีิ
ธรรมชาติใหแ้ก่สตรี
ตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุน 
 

 ผูว้ิจัยกล่าวทกัทายสตรีตั้งครรภ์และผูส้นับสนุน ซักถามถึงอาการ
ทัว่ไป ให้สมาชิกในกลุ่มกล่าวทกัทาย จากนั้นผูว้ิจยัน าเขา้สู่การทบทวน
ความรู้ และการติดตามผลการจดัการตนเอง  
 สรุปหวัขอ้ทบทวนเน้ือหาการเตรียมคลอดวถีิธรรมชาติที่ผา่นมาดงัน้ี 
1. แนวทางการดูแลการคลอดวถีิธรรมชาติ 
2. ทบทวนเป้าหมายที่ก  าหนดก่อนการเตรียมคลอดเปรียบเทียบกับผลที่
ไดรั้บในสตรีตั้งครรภแ์ต่ละราย 
3. การฝึกปฏิบติัการจดัการตนเองทั้ง 4 ดา้น และผลที่ไดรั้บ 
4. การมีส่วนร่วมของผูส้นบัสนุน และผลที่ไดรั้บ 
 

-ผูว้จิยัย  ้าถึงความ 
ส าคญัของการ
เตรียมคลอดใน
หวัขอ้ต่างๆ 
-ฝึกปฏิบติัร่วม 
ระหวา่งสตรีตั้งครรภ์
และผูส้นบัสนุน 
-ผูว้จิยัประเมิน
ความถูกตอ้งของ
การปฏิบตัิ 

-ภาพน่ิง 
-คู่มือ 
-สาธิต 

-สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนมีส่วนร่วม
ในการตอบค าถามและ
ตอบค าถามไดถู้กตอ้ง 
-สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนสาธิตยอ้ย
กลบัการปฏิบตัิการ
เตรียมคลอดไดถู้กตอ้ง
และมัน่ใจ 
 

- เพือ่สรุปเป้าหมาย
ของการเตรียมคลอด
ที่ตั้งไว ้

สรุปผลจากการปฏิบัติกิจกรรมของสมาชิกทั้ งหมดกับที่ผ่านมาตาม
เป้าหมายที่ก  าหนด 
 

-กระตุน้ใหส้มาชิก
พดูถึงความส าเร็จ
ปัญหาอุปสรรค
และวธีิแกปั้ญหา
ร่วมกนั 
 
 

 -สตรีตั้งครรภแ์ละ
ผูส้นบัสนุนสรุป
เป้าหมายปัญหาและ
แนวทางแกไ้ขได ้
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แนวทำงกำรติดตำมเยีย่มทำงโทรศัพท์ 
 
วัตถุประสงค์ 
 เพื่อประเมินปัญหาและอุปสรรคร่วมกนั ตลอดจนเป็นที่ปรึกษา แนะน าแนวทาง
ในการแก้ปัญหา รวมทั้งให้ก าลังใจ เพื่อให้สตรีตั้งครรภ์เกิดแนวคิดและมีการตดัสินใจในการ
จดัการตนเองเพือ่ใหเ้กิดการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติไดอ้ยา่งเหมาะสม โดยจะมีการ
ติดตามเยีย่มสตรีตั้งครรภ ์3 คร้ัง ในสปัดาห์ที่ 2, 4 และ 6 หลงัการเตรียมคลอดในแต่ละคร้ัง ซ่ึงการ
ติดตามเยีย่มแต่ละคร้ังใชเ้วลาประมาณ 10-15 นาที โดยมีแนวทางในการติดตามเยีย่มดงัน้ี 
 1. เร่ิมตน้สนทนา โดยผูว้จิยัแนะน าตนเอง และแจง้วตัถุประสงคข์องการให้บริการ
เพือ่สร้างสมัพนัธภาพที่ดีต่อผูรั้บบริการ 
 2. สนทนา เพื่อติดตามอาการของสตรีตั้งครรภ์และทารกในครรภ์ และติดตามการ
ปฏิบติักิจกรรมการเตรียมตนเองเพือ่การคลอดวถีิธรรมชาติ 
 3. สอบถามถึงผลการฝึกปฏิบติัดา้นการบริหารร่างกาย และการบรรเทาปวดโดย
ไม่ใชย้า เม่ือสตรีตั้งครรภฝึ์กทกัษะดว้ยตนเองที่บา้นเป็นอยา่งไรบา้ง สามารถปฏิบติักิจกรรมไดต้าม
เป้าหมายที่ตั้งไวห้รือไม่  
 หากสตรีตั้งครรภส์ามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายที่ตั้งไวช่ื้นชม เช่น คุณแม่เก่งมาก
เลยคะ ท าต่อไปนะคะ อยา่ลืมให้แรงเสริมกับตนเองเม่ือท าไดต้ามเป้าหมายนะคะ หากมีขั้นตอน
ไหนที่คิดวา่ยงัท าไดไ้ม่สมบูรณ์ตามเป้าหมายหรือท าไดเ้พยีงบางส่วน หากตอ้งการค าปรึกษาพี่ยนิดี
ในการใหก้ารช่วยเหลือค่ะ 
 หากสตรีตั้ งครรภ์ไม่สามารถปฏิบัติได้ตามเป้าหมายที่ตั้ งไว ้เกิดปัญหาหรือ
อุปสรรคในการปฏิบติั ใหก้ าลงัใจว่าอยา่เพิ่งทอ้ให้ลองปรับเปล่ียนเป้าหมายหรือหาแนวทางที่ตรง
กบัความสามารถของตวัเอง ใหค้  าปรึกษาและใหก้ าลงัใจแก่สตรีสตรีตั้งครรภ ์
 4. ก่อนส้ินสุดการสนทนาในแต่ละคร้ังจะมีการทบทวนกิจกรรมทั้งหมด เพื่อให้
สตรีตั้งครรภป์ฏิบติัพฤติกรรมส่งเสริมการคลอดวถีิธรรมชาติอยา่งต่อเน่ืองและสม ่าเสมอ 
 ตวัอยา่งการสนทนา 
 1. สวสัดีคะศิริวรรณ มกัคุน้ นักศึกษาปริญญาโทคณะพยาบาลศาสตร์ สาขาการ
ผดุงครรภข์ั้นสูง โทรมาเยีย่มตามที่ไดน้ดัหมายกนัไวจ้  าไดไ้หมคะ 
 2. สุขภาพทัว่ไปของคุณแม่และลูกนอ้ยในครรภเ์ป็นอยา่งไรบา้งคะ 
 3. การฝึกทกัษะการบริหารร่างกายและการบรรเทาปวดโดยไม่ใชย้าตามโปรแกรม
การจดัการตนเองมีปัญหาหรืออุปสรรคบา้งไหมคะลองเล่าใหฟั้งหน่อย 
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\กรณีปฏิบติัไดต้ามเป้าหมาย กล่าวช่ืนชม เช่นเก่งมากเลยค่ะคุณแม่ท าต่อไปอย่างสม ่าเสมอและ
ต่อเน่ืองนะคะ มีอะไรที่คิดวา่ยงัปฏิบติัไดไ้ม่เต็มที่หากตอ้งการปรึกษาหรือขอความช่วยเหลือยนิดี
นะคะ 
 กรณีปฏิบติัไม่ไดต้ามเป้าหมาย ให้ก าลงัใจว่าไม่เป็นไรค่ะอยา่เพิ่งทอ้ลองกนัใหม่
นะ หรือจะลองปรับเปล่ียนเป้าหมายใหม่ที่คิดวา่สามารถท าได ้ร่วมคิดดว้ยกนัดีไหมค่ะ 
 4. เราลองมาสรุปทบทวนเป้าหมายของเรากนัดีไหมค่ะ วา่เราตอ้งการอะไรแลว้เรา
ตอ้งท าอยา่งไรถึงจะสามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายที่วางไว ้
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ภำคผนวก ช 
รำยช่ือผู้ทรงคุณวุฒ ิ

 
1. ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. โสเพญ็ ชูนวล 
 

อาจารยป์ระจ าภาควชิาการพยาบาลสูติ-นรีเวช 
และผดุงครรภ ์ คณะพยาบาลศาสตร์   
มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 
อ. หาดใหญ่  จ. สงขลา 
 

2. คุณนนัทรัตน์ ภู่ประดิษฐ ์
 

แผนกหอ้งคลอด โรงพยาบาลสงขลา 
อ.เมือง จ.สงขลา 
 

3. คุณนิจส์ากร นงัคลา แผนกหอ้งคลอด โรงพยาบาลมหาราช 
นครศรีธรรมราช  อ.เมือง 
จ. นครศรีธรรมราช 
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ประวตัิผู้เขยีน 

 
ช่ือ สกลุ นางศิริวรรณมกัคุน้  
รหัสประจ ำตัวนักศึกษำ 5210420023 

 
 

วุฒิกำรศึกษำ   
วุฒ ิ ช่ือสถำบัน ปีที่ส ำเร็จกำรศึกษำ 

พยาบาลศาสตรบณัฑิต วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา 2543 
 

ต ำแหน่งและสถำนที่ท ำงำน   
ต ำแหน่ง 
สถำนทีท่ ำงำน 
 

พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
งานหอ้งคลอด โรงพยาบาลสะเดา 
อ าเภอสะเดา จงัหวดัสงขลา 

 

 


