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ผลงานที่เป็นผลการด าเนินงานทีผ่่านมา 

1.   ช่ือผลงาน    กำรพยำบำลมำรดำวยัรุ่นหลงัคลอด 
2.  ระยะเวลาที่ด าเนินการ   3 ว ัน (ตั้ งแต่ว ันท่ี 13 ตุลำคม  2558 ถึง  15 ตุลำคม 2558) (แก้ไขตำมมติ
คณะกรรมกำรประเมินผลงำนพยำบำลวชิำชีพ (ชุดท่ี4) คร้ังท่ี1/2561 เม่ือวนัท่ี 25 ม.ค. 61)    
3.  ความรู้ทางวชิาการหรือแนวคิดทีใ่ช้ในการด าเนินการ  
                    ค ำจ ำกดัควำม 
                มำรดำวยัรุ่นหลงัคลอด หมำยถึง มำรดำท่ีคลอดบุตรในขณะท่ีมีอำยุต ่ำกว่ำ 20 ปีบริบูรณ์ โดยถืออำย ุ 
ณ วนัท่ีคลอดบุตร 
                ปัญหำและผลกระทบของมำรดำวยัรุ่นหลงัคลอด 
                ในปัจจุบนัพบว่ำกำรตั้งครรภ์ในวยัรุ่นหรือสตรีท่ีตั้งครรภร์ะหว่ำงอำยุ 13-19 ปีเป็นปัญหำส ำคญั 
และมีแนวโนม้เพิ่มสูงข้ึนอยำ่งต่อเน่ือง โดยในปี พ.ศ. 2552 พบวำ่ มีกำรตั้งครรภว์ยัรุ่นในประเทศไทยเป็น
อนัดบัหน่ึงของทวีปเอเชีย ในปี พ.ศ. 2553 สถิติพบวำ่ประเทศไทย มีอตัรำกำรตั้งครรภว์ยัรุ่น ร้อยละ 18.44 

ซ่ึงสูงกวำ่เกณฑ์มำตรฐำนท่ี องคก์ำรอนำมยัโลกก ำหนดไวท่ี้ร้อยละ 10 โดยหญิงตั้งครรภว์ยัรุ่น ร้อยละ 80 เป็น
กำรตั้งครรภ์โดยไม่ตั้งใจหรือไม่ได้วำงแผนกำรตั้งครรภ์มำก่อน มกัตั้งครรภ์โดยบงัเอิญและขำดควำมรู้     
กำรตั้งครรภ์วยัรุ่นเป็นภำวะวิกฤตท่ีวยัรุ่นตอ้งเผชิญล้วนส่งผลกระทบทำงด้ำนร่ำงกำย จิตใจ และสังคม 
นอกจำกน้ีมำรดำวยัรุ่นขำดวุฒิภำวะ ขำดประสบกำรณ์ ขำดควำมพร้อมในกำรเตรียมตวัในกำรตั้งครรภแ์ละ
กำรเป็นมำรดำมีควำมสำมำรถในกำรแกปั้ญหำจ ำกดั ท ำใหเ้ป็นกำรยำกท่ีจะยอมรับบุตรในครรภแ์ละยอมรับ
ในบทบำทกำรเป็นมำรดำ จึงแสดงพฤติกรรมในกำรเล้ียงดูบุตรไม่เหมำะสม รวมทั้งไม่สำมำรถตอบสนองควำม
ตอ้งกำรของทำรกได ้เป็นผลใหม้ำรดำวยัรุ่นเกิดควำมคบัขอ้งใจ มีทศันคติในกำรเล้ียงดูบุตรไม่ดีและไม่อยำก
เล้ียงดูบุตรต่อไป ซ่ึงจะกระทบต่อควำมรักใคร่ผกูพนัของมำรดำต่อทำรก ปัจจยัท่ีมีผลต่อกำรสร้ำงควำมรักใคร่
ผกูพนัของมำรดำต่อทำรกมีหลำยประกำรไดแ้ก่ ปัจจยัดำ้นมำรดำ บิดำ ทำรก และส่ิงแวดลอ้ม ถำ้ปัจจยั
ดงักล่ำวเป็นไปในทำงบวกจะมีผลส่งเสริมให้เกิดควำมรักใคร่ผูกพนัระหว่ำงมำรดำทำรก  และกำรปรับ
บทบำทกำรเป็นมำรดำด ำเนินไปในทำงท่ีดี   
                จำกสถิติพบว่ำมำรดำวยัรุ่นหลงัคลอด ท่ีหอผูป่้วยสูตินรีเวชกรรมของโรงพยำบำลรำชพิพฒัน์         
มีจ ำนวนมำก และสูงกวำ่มำตรฐำนท่ีองคก์รอนำมยัโลกก ำหนด จำกปีพ.ศ.2557 ร้อยละ 13.41 ปีพ.ศ.2558 
ร้อยละ 11.63 และร้อยละ 11.30 ในปีพ.ศ.2559 ซ่ึงปัญหำที่พบของมำรดำวยัรุ่นหลงัคลอดส่วนใหญ่พบวำ่
ยงัไม่มีควำมพร้อมในกำรมีบุตร ตั้งครรภเ์น่ืองจำกขำดควำมรู้ ในกำรคุมก ำเนิด ขำดควำมรู้ในกำรเล้ียงดูบุตร
และกำรเล้ียงลูกด้วยนมแม่ มีปัญหำเศรษฐกิจของครอบครัว และหลำยรำยยงัเป็นนักเรียน นักศึกษำ          
ตอ้งกลบัไปศึกษำต่อ ไม่เป็นท่ียอมรับของสังคมและขำดแรงสนบัสนุนจำกครอบครัวท ำให้กำรปรับบทบำท
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กำรเป็นมำรดำไดย้ำกนอกจำกน้ีกำรตั้งครรภ์ในวยัรุ่น มกัจะพบภำวะแทรกซ้อนและเส่ียงต่อกำรตำยของ
มำรดำและทำรกมำกกว่ำในวยัผูใ้หญ่ เน่ืองจำกภำวะร่ำงกำยเจริญเติบโตไม่เต็มท่ี ซ่ึงจำกหลำยกำรศึกษำ    
พบปัญหำและผลกระทบต่อมำรดำวยัรุ่นและทำรก ในระยะหลงัคลอด ดงัน้ี  
                   ปัญหำสุขภำพของมำรดำ 
                   1. กำรเจริญเติบโตของร่ำงกำย กำรตั้งครรภ์จะมีผลต่อกำรเจริญเติบโตของร่ำงกำย เช่น        
ในเร่ืองควำมสูง วยัรุ่นท่ีตั้งครรภใ์นระยะ 5 ปีแรกหลงัจำกเร่ิมมีประจ ำเดือนจะมีควำมสูงของร่ำงกำยนอ้ยกวำ่
คนอ่ืน ทั้งน้ีเน่ืองจำกระหว่ำงตั้งครรภ์จะมีกำรหลัง่ฮอร์โมนเอสโตรเจน(estrogen)มำก ท ำให้มี epiphysis 
ของกระดูกปิดเร็วข้ึน ก่อใหเ้กิดผลกระทบต่อภำวะอนำมยัเจริญพนัธ์ุ  
                   2. ภำวะแทรกซ้อนจำกกำรตั้งครรภ ์ จะมำกกวำ่ ผูท่ี้มีอำยุเกินกวำ่ 20 ปี โดยเฉพำะอยำ่งยิ่งถำ้มี
ฐำนะยำกจน ทุโภชนำกำร ไม่ไดฝ้ำกครรภ ์ยิง่อำยุนอ้ยเท่ำไดก็ยิ่งมีโอกำสเส่ียงต่อกำรเกิด ภำวะแทรกซ้อน
ของก ำรตั้ง ครรภ ์ ทั้ ง ในระยะก ่อนคลอด  ระยะคลอด  และ ระยะหล ังคลอดได ้ม ำก ขึ้น  ซ่ึง
ภำวะแทรกซอ้นท่ีพบไดแ้ก่ 
                    2.1 ภำวะเลือดจำง บอุบ ัติกำรณ์ สูงข้ึน เน่ืองจำกมำรดำวยั รุ่นเข้ำรับกำรฝำกครรภ์ช้ำ 
และมีภำวะทุพโภชนำกำร  
                2.2 ภำวะควำมดนัโลหิตสูงจำกกำรตั้งครรภ ์(hypertensive disorder of pregnancy) จะสูงข้ึน 
และ มีอำกำรรุนแรงกวำ่ มีอตัรำกำรชกั (eclampsia) สูงกวำ่ และมีอตัรำกำรตำยจำกภำวะน้ีมำกเป็น 3.5 เท่ำ
ของมำรดำท่ีมีอำยมุำกกวำ่ 20 ปี 
                    2.3 ภำวะเจ็บครรภน์ำน (prolong labour) กำรคลอดติดขดั (obstructure labour) ซ่ึงมกัเกิดจำก
ศีรษะทำรกไม่ไดส้ัดส่วนกบัช่องเชิงกรำน (cephalopelvic disproportion) เน่ืองจำกกำรเจริญเติบโตของ
กระดูกเชิงกรำนยงัไม่สมบูรณ์ 
                    2.4 มีภำวะคลอดก่อนก ำหนดสูง 
                    2.5โรคทำงพนัธุกรรมอ่ืนๆ แม่วยัรุ่นมีโรคทำงอำยุรกรรมต่ำงไปจำกวยัผูใ้หญ่ เน่ืองจำกเป็น
ระยะที่เปล่ียนจำกเด็กเป็นผูใ้หญ่ จึงมกัพบโรคที่เกิดจำกกำรอกัเสบติดเช้ือต่ำงๆ เช่นเดียวกับวยัเด็ก 
เช่น หูน ้ ำหนวก อีสุกอีใส คำงทูม ไอกรน กำรอกัเสบจำกไวรัสชนิดต่ำงๆ นอกจำกน้ีโรคทำงเดินปัสสำวะ
อกัเสบ เริมและโรคติดต่อทำงเพศสัมพนัธ์ พบไดบ้่อยกวำ่ผูใ้หญ่ท่ีตั้งครรภ ์
                    2.6 อตัรำกำรตำยของมำรดำสูงกวำ่มำรดำกลุ่มอ่ืน เน่ืองจำกสรีระวิทยำของร่ำงกำยยงัไม่เจริญ
เตม็ท่ี มดลูกยงัท ำหนำ้ท่ีไม่สมบูรณ์ โดยสำเหตุกำรตำยท่ีส ำคญัคือครรภเ์ป็นพิษและกำรตกเลือดหลงัคลอด  
                    3. กำรเล้ียงลูกด้วยนมแม่ จำกหลำยกำรศึกษำพบว่ำมำรดำว ัยรุ่นหลังคลอด มักจะไม่         
ประสบควำมส ำเร็จในกำรเล้ียงลูกด้วยนมแม่ เน่ืองจำกหลำยปัจจัย อำทิเช่น มำรดำอยู่ในวยัเรียน              
ตอ้งกลบัไปเรียนต่อหลงัคลอดโดยมีแม่หรือมีผูเ้ล้ียงดูบุตรให้ ขำดควำมรู้เก่ียวกบักำรเล้ียงลูกด้วยนมแม่ 
สภำพร่ำงกำยที่ยงัไม่พร้อมต่อกำรสร้ำงน ้ ำนม วุฒิภำวะและสภำพจิตใจไม่พร้อมที่จะดูแลบุตร ส่งผลให้
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เกิดปัญหำขณะให้นมบุตร เช่น ปัญหำกำรอุม้ลูกและน ำลูกเขำ้เตำ้ดูดนม ปัญหำน ้ ำนมไม่ไหล ท ำให้มำรดำวยัรุ่น
เล้ียงลูกดว้ยนมแม่ในระยะเวลำไม่นำน และยติุกำรใหน้มบุตร 
                    4. กำรคุมก ำเนิด พบปัญหำกำรตั้งครรภไ์ม่พึงประสงค ์ เน่ืองจำกยงัขำดควำมรู้เก่ียวกบัวิธีกำร
คุมก ำเนิดท่ีถูกต้องและมีประสิทธิภำพ รวมถึงกำรไม่เห็นถึงควำมส ำคัญหรือควำมเช่ือผิดๆเก่ียวกับ          
กำรคุมก ำเนิด และส่งผลให้เกิดปัญหำกำรตั้ งครรภ์ซ ้ ำในวยัรุ่น ดังนั้ นกำรให้ควำมรู้และเน้นให้เห็นถึง
ควำมส ำคญัเก่ียวกบักำรคุมก ำเนิดอยำ่งมีประสิทธิภำพจึงเป็นบทบำทส ำคญัของพยำบำล บุคลำกรทำงกำรแพทย์
และสำธำรณสุข 
                   ปัญหำสุขภำพของทำรก 
      ทำรกท่ีเกิดจำกมำรดำท่ีอำยุนอ้ยกวำ่ 20 ปี ถือวำ่มีภำวะเส่ียงสูง เพรำะภำวะแทรกซ้อนท่ีเกิดจำก
กำรตั้งครรภ ์ มีผลต่อทำรกทั้งในดำ้นอุบติักำรณ์ท่ีสูงข้ึนและควำมรุนแรงมำกข้ึน ทำรกท่ีเกิดจำกมำรดำอำยุนอ้ย 
จะมีน ้ำหนกัแรกเกิดนอ้ย (low birth weight) เจบ็ป่วยบ่อยและเสียชีวิตไดง่้ำย จำกกำรศึกษำพบวำ่ มำรดำวยัรุ่นท่ี
ตั้งครรภภ์ำยในระยะเวลำ 2 ปี หลงัจำกเร่ิมมีประจ ำเดือน จะมีอตัรำกำรคลอดลูกท่ีมีน ้ ำหนกันอ้ยเป็น 2 เท่ำ
ของผูท่ี้ตั้งครรภใ์นระยะเวลำเกินกวำ่ 2 ปี หลงัจำกเร่ิมมีประจ ำเดือน ทั้งๆท่ีอยูใ่นวยัรุ่นเหมือนๆกนั ทำรก
น ้ำหนกันอ้ยจะมีปัญหำเร่ืองควำมผดิปกติในระบบประสำท เช่น ปัญญำอ่อน (mental retardation) สมองพิกำร 
(cerebral palsy)  ชกั หูหนวก ตำบอด และมีควำมพิกำรสูงกวำ่ทำรกท่ีมีน ้ ำหนกัแรกเกิดมำกกวำ่ 2,500 กรัม 
ทำรกท่ีมีน ้ำหนกัตวันอ้ยนบัเป็นปัญหำทำงกำรแพทยแ์ละสำธำรณสุขท่ีส ำคญั 
                  บุตรท่ีเกิดจำกมำรดำอำยุนอ้ย แมเ้ติบโตข้ึนมำก็จะมีอำรมณ์ท่ีแปรปรวน สุขภำพจิตเส่ือม เน่ืองจำก
บิดำมำรดำท่ียงัเป็นวยัรุ่น จะยงัไม่เขำ้ใจถึงธรรมชำติของเด็กวำ่ท ำไมตอ้งร้องไห้ท ำไมจึงตอ้งมีปฏิกิริยำต่ำงๆ 
ออกมำ ยงัมีจิตใจและอำรมณ์ท่ีไม่มัน่คง ไม่เป็นผูใ้หญ่เพียงพอท ำให้บุตรถูกทำรุณกรรมต่ำงๆได ้แต่ถำ้มีญำติ
ผูใ้หญ่ช่วยเล้ียงดูดว้ย สุขภำพกำยและสุขภำพจิตของบุตรก็จะดีกวำ่รวมทั้งสติปัญญำก็จะดีกว่ำบุตรท่ีมีแต่บิดำ
มำรดำวยัรุ่นเป็นผูดู้แลเอง 
                  ปัญหำดำ้นครอบครัว 
                   กำรตั้งครรภ์ในวยัรุ่นซ่ึงส่วนใหญ่เป็นกำรตั้งครรภ์ไม่พร้อมหรือตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ซ่ึง
ผลกระทบส ำคัญต่อมำรดำวยัรุ่นและครอบครัว  คือ  กำรหยุดเรียน มำรดำยงัไม่มีรำยได้ กำรไม่ได้รับ
กำรศึกษำหรือไดรั้บกำรศึกษำน้อย ยอ่มส่งผลต่อกำรหำงำนและประกอบอำชีพในอนำคตของมำรดำวยัรุ่น 
ในกรณีท่ีฝ่ำยชำยยงัเป็นวยัรุ่นดว้ยกนั มกัประสบปัญหำเดียวกนั คือ ไม่สำมำรถหำงำนท่ีดี มีรำยได้สูง         
ไดต้ำมท่ีตอ้งกำร ท ำใหมี้รำยไดไ้ม่เพียงพอส ำหรับใชจ่้ำยและไม่สำมำรถใหก้ำรเล้ียงดูท่ีเหมำะสมกบับุตรได ้
ปัญหำเศรษฐกิจในครอบครัวมกัก่อให้เกิดควำมเครียดตำมมำ น ำไปสู่กำรใชค้วำมรุนแรงในครอบครัว และ
อำจจบลงดว้ยกำรหยำ่ร้ำง เกิดปัญหำต่อเน่ืองไปยงัตวัลูกท่ีจะเติบโตข้ึนมำในครอบครัวท่ีแตกแยก ไดรั้บกำร
เล้ียงดูท่ีไม่เหมำะสม ส่งผลสืบเน่ืองไปยงัปัญหำสังคมดำ้นอ่ืนๆอีก เป็นจ ำนวนมำก                                            
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                 กำรพยำบำลมำรดำวยัรุ่นหลงัคลอด 
                 1. กำรดูแลตนเองหลงัคลอด ควรให้ค  ำแนะน ำมำรดำวยัรุ่นเก่ียวกบักำรดูแลตนเองหลงัคลอด 
ไดแ้ก่ กำรพกัผอ่นอยำ่งเพียงพอ กำรรับประทำนอำหำรท่ีมีคุณค่ำ ด่ืมน ้ ำให้เพียงพอ เพื่อช่วยให้สุขภำพของ
มำรดำแข็งแรงสมบูรณ์  น ้ ำนมมีคุณภำพดี กำรดูแลควำมสะอำด กำรงดเพศสัมพนัธ์ และกำรคุมก ำเนิด         
ท่ีเหมำะสม กำรสังเกตอำกำรผดิปกติท่ีควรมำพบแพทย ์และกำรมำตรวจตำมนดั 
                 2. กำรดูแลทำรกแรกเกิด ใหค้  ำแนะน ำมำรดำเก่ียวกบักำรดูแลทำรกแรกเกิด โดยกำรสอนสำธิตให้
มำรดำฝึกปฏิบติั และช่วยเหลือมำรดำขณะท ำกิจกรรม ไดแ้ก่ กำรดูแลควำมสะอำดและสุขอนำมยัของทำรก 
กำรอำบน ้ำทำรก กำรดูแลตำและสะดือ กำรดูแลควำมสะอำดเส้ือผำ้ ของใช ้และสถำนท่ีโดยรอบ กำรสังเกต
พฤติกรรมทำรก กำรสังเกตอำกำรผิดปกติ และกำรดูแลเบ้ืองตน้ ติดตำมเยี่ยม และคอยช่วยเหลือแนะน ำ
เก่ียวกบักำรเล้ียงดูบุตรอยำ่งสม ่ำเสมอ และใหก้ ำลงัใจมำรดำเพื่อใหเ้กิดควำมมัน่ใจในกำรดูแลทำรก 
                 3. กำรส่งเสริมกำรเล้ียงลูกด้วยนมแม่ ส่งเสริมให้มำรดำวยัรุ่นเห็นควำมส ำคญัของกำรเล้ียงลูก   
ดว้ยนมแม่ โดยให้ค  ำแนะน ำมำรดำเก่ียวกบัประโยชน์ของกำรเล้ียงลูกดว้ยนมแม่ กำรปฏิบติัตน เพื่อส่งเสริมกำร
สร้ำงและกำรหลัง่น ้ ำนม แนะน ำท่ำอุม้ลูกท่ีเหมำะสม กำรน ำลูกเขำ้เตำ้ เพื่อให้ดูดนมอยำ่งถูกวิธี (latch on) โดย
สอนสำธิตและช่วยเหลือมำรดำขณะให้นมบุตร ให้ก ำลงัใจ และช่วยเหลือจนมำรดำสำมำรถให้นมบุตรได้
อยำ่งมัน่ใจ รวมถึงใหค้  ำแนะน ำเก่ียวกบัอำหำร และโภชนำกำรขณะใหน้มบุตร  
                 4. กำรให้ค  ำแนะน ำเร่ืองกำรคุมก ำเนิดและกำรวำงแผนครอบครัว ปัญหำส ำคญัของกำรตั้งครรภ์
ซ ้ ำในมำรดำวยัรุ่นคือ กำรขำดควำมรู้เก่ียวกบัวิธีกำรคุมก ำเนิด ดงันั้นจึงควรเน้นกำรให้ควำมรู้และเน้นให้
มำรดำเห็นควำมส ำคญัในกำรคุมก ำเนิด โดยให้ค  ำปรึกษำมำรดำในกำรเลือกวิธีคุมก ำเนิด หรือแนะน ำให้
ปรึกษำแพทย ์เพื่อเลือกวิธีกำรคุมก ำเนิดท่ีเหมำะสม วิธีกำรคุมก ำเนิดท่ีเหมำะสมกบัมำรดำวยัรุ่นในระยะ
หลงัคลอด ไดแ้ก่ ยำเมด็คุมก ำเนิดท่ีมีฮอร์โมนโปรเจสเตอโรนอยำ่งเดียว ยำฉีดคุมก ำเนิด หรือฝังยำคุมก ำเนิด  
                 5. ส่งเสริมสัมพนัธภำพระหวำ่งมำรดำ ทำรก และครอบครัว ให้กำรพยำบำลโดยกำรเปิดโอกำส
ให้มำรดำไดโ้อบกอด และกระตุน้ให้นมบุตรหลงัคลอดทนัที ให้ค  ำแนะน ำและช่วยเหลือในกำรดูแลทำรก 
ส่งเสริมให้มำรดำวยัรุ่นได้เล้ียงดูบุตรด้วยตนเองในระยะหลังคลอด มีปฏิสัมพนัธ์กบัทำรก เช่น กำรสัมผสั       
อุม้ โอบกอด สนับสนุนให้เล้ียงบุตรด้วยนมมำรดำอย่ำงต่อเน่ือง รวมถึงสังเกตพฤติกรรมกำรตอบสนอง    
ของทำรก เพื่อให้มำรดำเกิดกำรเรียนรู้ว่ำทำรกสำมำรถรับรู้และตอบสนองพฤติกรรมของมำรดำได้ 
กระตุน้ให้สมำชิกในครอบครัว มีส่วนร่วมในกำรดูแลดำ้นร่ำงกำย จิตใจ อำรมณ์ และกำรดูแลบุตร รวมทั้ง
กล่ำวชมเชยเม่ือมำรดำและสมำชิกในครอบครัวสำมำรถสร้ำงสัมพนัธภำพท่ีดีกบับุตร       
                 6. กำรดูแลต่อเน่ืองท่ีบำ้น ส่งเสริมใหบุ้คคลใกลชิ้ด หรือบุคคลในครอบครัว มีส่วนร่วมในกำรดูแล                                                                                                                                               
มำรดำและทำรกแรกเกิด โดยให้ร่วมรับค ำแนะน ำหรือกำรสอนสำธิตกำรดูแลมำรดำหลงัคลอด กำรดูแล
ทำรกแรกเกิด ร่วมวำงแผนกำรดูแลต่อเน่ืองเม่ืออยูบ่ำ้น รวมถึงกำรส่งต่อขอ้มูลไปยงัหน่วยงำนท่ีเก่ียวขอ้ง 
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เช่น สังคมสงเครำะห์ อนำมยัชุมชน หรือศูนยบ์ริกำรสำธำรณสุข เพื่อวำงแผนกำรติดตำมเยี่ยมบำ้น ประเมิน
ปัญหำและใหค้วำมช่วยเหลือต่อเน่ือง 
          เภสัชวทิยำ 
          ช่ือทำงกำรของยำ: oxytocin 
          กำรออกฤทธ์ิ: มีผลทำงออ้มในกำรกระตุน้กำรบีบตวัของกลำ้มเน้ือเรียบท่ีมดลูก โดยมีขอ้บ่งใช ้ดงัน้ี 
                              1. ช่วยในกำรคลอด โดยน ำ oxitocin มำเจือจำงในสำรละลำยที่เหมำะสม แลว้ให้โดย           
IV infusion เพื่อกระตุน้กำรบีบตวัของมดลูกในช่วงท่ี 1 และ 2 ของกำรคลอด 
                              2. ช่วงหลงัคลอด oxytocin IV infusion ให้ตำมปกติในช่วงหลงัคลอด เพื่อกระตุน้กำรบีบตวั                     
ของมดลูกและควบคุมเลือดออกท่ีมดลูก 
                              3. กำรใช ้oxytocin ในกรณีอ่ืนๆ ใชเ้ป็นยำเสริมในกำรท ำแทง้ท่ีไม่สมบูรณ์ 
          กำรออกฤทธ์ิไม่พึงประสงค์: อำกำรขำ้งเคียงโดยทัว่ไปท่ีอำจเกิดข้ึน ไดแ้ก่ คล่ืนไส้ อำเจียน และท ำให้
กำรหดรัดตวัของมดลูกมำกเกินไปจนไม่สำมำรถควบคุมได ้
          กำรพยำบำล 
                              1.ตรวจวัดระดับสำรน ้ำ ท่ี เข้ำและออก เน่ืองจำก Oxytocin มีฤทธ์ิ antidiuretic     
จะท ำให้กำรดูดซึมน ้ ำกลบัจำกกรวยไตเพิ่มข้ึน เกิดอำกำร water intoxication ท่ีรุนแรงและอำกำรชักโคม่ำ
จนถึงเสียชีวิตในผูป่้วยท่ีได้รับยำเขำ้หลอดเลือดช้ำๆ นำนกว่ำ24 ชัว่โมง   
                              2.ติดตำมอำกำรผู ้ป่วยอย่ำงใกล้ชิด หำกเกิดกำรหดรัดตัวของมดลูกมำกเกินไป  
กำรไหลเวียนของเลือดไปสู่มดลูกไม่ดี มดลูกถูกท ำลำย ผูป่้วยอำจเกิดอำกำรชักควรรำยงำนแพทย์
ทันที                                                                                                      
4. สรุปสาระส าคัญของเร่ืองและขั้นตอนการด าเนินการ 
          กำรตั้งครรภใ์นวยัรุ่นหรือสตรีท่ีตั้งครรภร์ะหวำ่งอำยุ 13-19 ปีเป็นปัญหำส ำคญั มีแนวโนม้เพิ่มสูงข้ึน
อยำ่งต่อเน่ือง โดยในปี พ.ศ. 2552 พบวำ่ มีกำรตั้งครรภว์ยัรุ่นในประเทศไทยเป็นอนัดบัหน่ึงของทวีปเอเชีย 
ในปี พ.ศ. 2553 สถิติพบวำ่ประเทศไทย มีอตัรำกำรตั้งครรภว์ยัรุ่น ร้อยละ 18.44 ซ่ึงสูงกวำ่เกณฑ์มำตรฐำนท่ี
องคก์ำรอนำมยัโลกก ำหนดไวท่ี้ร้อยละ 10 โดยหญิงตั้งครรภว์ยัรุ่น ร้อยละ 80 เป็นกำรตั้งครรภโ์ดยไม่ตั้งใจ
หรือไม่ได้วำงแผนกำรตั้งครรภ์มำก่อน จึงมีควำมสนใจท่ีจะท ำกำรศึกษำ โดยมีขั้นตอนกำรด ำเนินงำน
ดงัต่อไปน้ี 
          1. ศึกษำคน้ควำ้ รวบรวมขอ้มูล เก่ียวกบักำรพยำบำลมำรดำวยัรุ่น และกำรพยำบำลจำกต ำรำวิชำกำร
ต่ำงๆ เพื่อน ำมำเป็นแนวทำงในกำรวำงแผนกำรพยำบำลมำรดำวยัรุ่นไดอ้ยำ่งมีประสิทธิภำพ  
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        2. เลือกกรณีศึกษำ มำรดำหลงัคลอดวยัรุ่นหญิงไทย อำยุ 17 ปี สถำนภำพสมรสคู่ อำชีพแม่บำ้น 
เช้ือชำติไทย สัญชำติไทย นบัถือศำสนำพุทธ จบกำรศึกษำชั้นมธัยมศึกษำปีท่ี 3 ตั้งครรภแ์รก สำมีอำยุ 18 ปี 
อำชีพรับจ้ำง ตั้ งครรภ์โดยไม่พึงประสงค์ คุมก ำเนิดด้วยยำเม็ดคุมก ำเนิด มีปัญหำเร่ืองกำรลืมทำนยำ
คุมก ำเนิดจึงท ำให้ตั้งครรภ์ ปัจจุบนัอำยุครรภ์ 37 สัปดำห์ 5 วนั นบัจำกวนัแรกของประจ ำเดือนคร้ังสุดทำ้ย 
และอำยคุรรภ ์37สัปดำห์ 3 วนั นบัจำกผลตรวจอลัตรำซำวน์ ฝำกครรภท่ี์โรงพยำบำลรำชพิพฒัน์ จ  ำนวน 7 คร้ัง 
เร่ิมฝำกครรภ์เม่ืออำยุครรภ์ 13 สัปดำห์ ผลกำรตรวจเลือดขณะฝำกครรภ์ทั้ งมำรดำคลอด และสำมีปกติ 
ครอบครัวของตนเองและสำมีรับทรำบและยอมรับกำรตั้งครรภ ์
           3. ประเมินมำรดำวยัรุ่นหลงัคลอดทุกระบบ ซกัประวติัครอบครัว ประวติักำรเจ็บป่วยในปัจจุบนัและ
อดีต และขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบักำรตั้งครรภ ์

          4. วนิิจฉยักำรพยำบำล วำงแผนกำรพยำบำล และจดัล ำดบัควำมส ำคญัของปัญหำ  
          5. ให้กำรพยำบำลตำมแผนกำรพยำบำลและแผนกำรรักษำของแพทย ์ประเมินผลกำรพยำบำล และ 
กำรวำงแผนกำรพยำบำลเม่ือปัญหำยงัไม่ส้ินสุด จนจ ำหน่ำยกลบับำ้น พร้อมทั้งให้ค  ำแนะน ำควำมรู้เพื่อให้ 
ปฏิบติัตวัไดอ้ยำ่งถูกตอ้ง 
          6. ลงบนัทึกทำงกำรพยำบำลและผลกำรรักษำในเวชระเบียน 

          7. สรุปผลกรณีศึกษำเฉพำะรำย จดัท ำเป็นเอกสำรทำงวชิำกำร และน ำเสนอตำมล ำดบัต่อไป 
5.  ผู้ร่วมด าเนินการ ไม่มี 
6.  ส่วนของงานทีผู้่เสนอเป็นผู้ปฏิบัติ เป็นผูด้  ำเนินกำรทั้งหมด  ร้อยละ 100 โดยด ำเนินกำรดงัน้ี    
          กรณีศึกษำ มำรดำวยัรุ่นหลงัคลอดหญิงไทย อำยุ 17 ปี สถำนภำพสมรสคู่ อำชีพแม่บำ้น เช้ือชำติไทย                                              
สัญชำติไทย นับถือศำสนำพุทธ จบกำรศึกษำชั้นมธัยมศึกษำปีท่ี 3 ตั้งครรภ์แรกและตั้งครรภ์โดยไม่พึงประสงค ์
คุมก ำเนิดดว้ยยำเมด็คุมก ำเนิดผูค้ลอดมีปัญหำเร่ืองกำรลืมทำนยำคุมก ำเนิดจึงท ำใหต้ั้งครรภใ์นคร้ังน้ี ปัจจุบนั
อำยุครรภ์ 37 สัปดำห์ 5 วนั นบัจำกวนัแรกของประจ ำเดือนคร้ังสุดทำ้ย และอำยุครรภ์ 37 สัปดำห์ 3 วนั 
นบัจำกผลตรวจอลัตรำซำวน์ ฝำกครรภท่ี์โรงพยำบำลรำชพิพฒัน์ จ  ำนวน 7 คร้ัง วนัแรกของประจ ำเดือนคร้ัง
สุดท้ำยคือ วนัท่ี 21 มกรำคม 2558 คำดคะเนก ำหนดคลอดคือ วนัที่ 28 ตุลำคม 2558 ผลตรวจทำง
ห้องปฏิบติักำร ตรวจซิฟิลิส (VDRL) ไดผ้ลลบ ไวรัสตบัอกัเสบชนิดบี (HBsAg) ไดผ้ลลบ ไวรัสเอดส์ (Anti HIV) 
ได้ผลลบ ควำมเขม้ขน้ของเม็ดเลือดแดง (Hct) คร้ังท่ี 1 เท่ำกบัร้อยละ 30.6 (ค่ำปกติ=33%)  คร้ังท่ี 2  เท่ำกบั  
ร้อยละ 32.8 (ค่ำปกติ=33%) หมู่เลือด กรุ๊ปเอ (Blood group A) อำเอช บวก (Rh Positive) เลขท่ีภำยนอก 8252/57 
เลขท่ีภำยใน 6128/58 ปฏิเสธกำรแพย้ำและอำหำร ไม่เคยไดรั้บกำรผำ่ตดั บุคคลในครอบครัวแข็งแรงดี ไม่มี
โรคติดต่อและโรคทำงพนัธุกรรม  
          วนัท่ี 12 ตุลำคม พ.ศ. 2558 เวลำ 9.38 น. ผูค้ลอดวยัรุ่นมีอำกำรเจ็บครรภ์ประมำณ 2 ชั่วโมงก่อนมำ
โรงพยำบำล แรกรับ เด็กด้ินดี ไม่มีน ้ ำเดิน ไม่มีมูกเลือด ตรวจภำยในพบปำกมดลูกเปิด 1 เซนติเมตร      
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ควำมบำงของปำกมดลูกร้อยละ 50 รับไวเ้ป็นผูป่้วยในห้องคลอด ผูค้ลอดมีอำกำรเจ็บครรภ์ถ่ีข้ึน ตรวจพบ
ปำกมดลูกเปิด 10 เซนติเมตร เม่ือเวลำ 22.50 น. ร่วมกับมีน ้ำเดิน และคลอดโดยวิธีกำรคลอดปกติ  
เวลำ 23.05 น. ทำรกเพศหญิง น ้ ำหนกัแรกเกิด 3,220 กรัม Apgar score นำทีท่ี 1 เท่ำกบั 9 (หกัสีผิว 1 คะแนน) 
และนำทีท่ี 5 เท่ำกับ 10 ไม่พบกำรบำดเจ็บใด ๆ ลักษณะทำรกทั่วไปแข็งแรง ผูค้ลอดมีแผลท่ีฝีเย็บ  
ปริมำณเลือดออกขณะคลอด 200 มิลลิลิตร ไดรั้บยำ Methergine 0.2 มิลลิกรัม ฉีดเขำ้ทำงหลอดเลือดด ำ และ   
ให้สำรน ้ำ5 % Dextrose in ½ Normal Saline Solution จ ำนวน 1,000 มิลลิลิตร ผสมยำ Oxytocin 10 ยูนิต 
ในอัตรำกำรหยด 120 มิลลิลิตรต่อชั่วโมงทำงหลอดเลือดด ำ เพื่อทดแทนกำรสูญเสียเลือด กระตุ้น   
กำรหดรัดตวัของมดลูก และป้องกนักำรตกเลือดในระยะหลงัคลอด สัญญำณชีพพบ ชีพจร 80 คร้ังต่อนำที 
อตัรำกำรหำยใจ 20 คร้ังต่อนำที ควำมดนัโลหิต 120/80 มิลลิเมตรปรอท 
          วนัท่ี 13 ตุลำคม 2558 เวลำ 1.10 น. รับยำ้ยมำรดำวยัรุ่นหลงัคลอดจำกหอ้งคลอด มำท่ีหอผูป่้วยสูตินรีเวชกรรม 
ดว้ยรถนัง่  อำกำรแรกรับ รู้สึกตวัดี ถำมตอบรู้เร่ือง ไม่มีอำกำรเวียนศีรษะ อุณหภูมิร่ำงกำย 37.6 องศำเซลเซียส 
ชีพจร  90 คร้ังต่อนำที  อัตรำกำรหำยใจ20 คร้ังต่อนำที  ควำมดันโลหิต  90/60 มิลลิ เมตรปรอท 
(ควำมดนัโลหิตปกติของมำรดำหลงัคลอดขณะนอนโรงพยำบำลอยูใ่นช่วง 90/60-120/80 มิลลิเมตรปรอท)ให้สำรน ้ ำ 
5 % Dextrose in ½ Normal Saline Solution จ ำนวน 1,000 มิลลิลิตร ผสมยำ Oxytocin 10 ยนิูต เพื่อให้มดลูก
หดรัดตวัดี ประเมินปริมำณเลือดทำงช่องคลอดประมำณ 5 มิลลิลิตร ระดบัของมดลูกอยูร่ะดบัสะดือ มดลูกหดรัดตวัดี 
ทำรกแรกเกิด active ดี ร้องเสียงดงั ตวัแดง อุณหภูมิร่ำงกำย 37.0 องศำเซลเซียส ชีพจร140 คร้ังต่อนำที 
อตัรำกำรหำยใจ 54 คร้ังต่อนำที ในระยะ 24 ชั่วโมงแรกหลงัคลอด พบว่ำมดลูกหดรัดตวัดี รวมปริมำณ
เลือดออกจำกช่องคลอดในระยะ 24 ชัว่โมงแรกหลงัคลอด 350 มิลลิลิตร ปัสสำวะไดเ้องภำยใน 3  ชั่วโมง
หลงัคลอด ทำรกปกติดี เวลำ 10.15 น.  แพทยต์รวจเยี ่ยมอำกำรมำรดำหลงัคลอด มีค  ำสั ่งกำรรักษำ           
ให้ยำ Obimin AZ รับประทำนคร้ังละ 2 เม็ด หลงัอำหำร เช้ำและเยน็ และ Paracetamol 500 มิลลิกรัม       
รับประทำนคร้ังละ 2 เม็ด เม่ือมีอำกำรปวด ทุก 6 ชัว่โมง ระหวำ่งท่ีอยู่ในควำมดูแล พบปัญหำทำงกำรพยำบำล
มำรดำปวดแผลฝีเย็บและปวดมดลูก ประเมินระดับคะแนนควำมเจ็บปวดเท่ำกับ 7 สีหน้ำไม่สดช่ืน                
ประเมินแผลฝีเยบ็ ไม่พบ hematoma แผลไม่บวม ให้ค  ำแนะน ำกำรดูแลควำมสะอำดแผลฝีเยบ็ กำรเปล่ียน
ผำ้อนำมยั หลีกเล่ียงกำรนัง่ทบัแผลฝีเยบ็ และให้นมบุตรในท่ำนอนตะแคง ดูแลให้ยำแกป้วด Paracetamol 
500 มิลลิกรัม 2 เม็ด รับประทำน เวลำ 10.30 น. ระดบัควำมปวดลดลงเหลือ 4 สำมำรถลุกเดินท ำกิจกรรมต่ำงๆ 
และดูแลทำรกได ้นอนหลบัพกัผอ่นได ้ มำรดำวยัรุ่นตั้งครรภไ์ม่พึงประสงค์ ประเมินกำรยอมรับบุตรและ
บทบำทกำรเป็นมำรดำ โดยสังเกตพฤติกรรมและปฏิกิริยำต่อทำรก มำรดำมีกำรจอ้งมอง มีควำมสนใจดูแล
ทำรก พูดคุยและสัมผสัทำรก แต่ยงัขำดควำมมัน่ใจในกำรอุม้บุตร ให้กำรส่งเสริมสัมพนัธภำพระหว่ำง
มำรดำและทำรก โดยใหม้ำรดำไดดู้แลบุตรดว้ยตนเอง แนะน ำสังเกตพฤติกรรมและกำรตอบสนองของทำรก 
ซ่ึงมำรดำมีกำรตอบสนองและมีสัมพนัธภำพท่ีดีต่อทำรก สำมำรถอุม้ โอบกอด พูดคุยและให้นมบุตรได ้ 
มำรดำขำดควำมมัน่ใจในกำรให้นมบุตร อุม้ลูกและน ำลูกเขำ้เตำ้ดูดนมไม่ถนดั ประเมินลกัษณะหัวนมและ
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เตำ้นมปกติดี น ้ ำนม เร่ิมไหลซึมเล็กน้อย บริเวณลำนนมน่ิม ให้ค  ำแนะน ำและช่วยเหลือจดัท่ำอุม้บุตร และ  
น ำบุตรเขำ้เตำ้ดูดนมอย่ำงถูกวิธี มำรดำฝึกปฏิบติั แต่ยงัไม่ถนัด ต้องให้กำรช่วยเหลือน ำบุตรเข้ำเตำ้ดูดนม       
ให้ก ำลงัใจ และให้มำรดำฝึกปฏิบติัหลำยคร้ัง มำรดำจึงมีควำมมัน่ใจและสำมำรถปฏิบติัได ้ให้ค  ำแนะน ำ
มำรดำเก่ียวกบักำรรับประทำนอำหำรเพิ่มน ้ ำนม เช่น แกงเลียง ผดัขิง น ้ ำขิง เป็นตน้ กำรด่ืมน ้ ำ 2 ถึง 3 ลิตร
ต่อวนั และกำรพกัผอ่นอยำ่งเพียงพอ เพื่อเพิ่มปริมำณน ้ำนม  
          วนัท่ี 14 ตุลำคม พ.ศ. 2558 มำรดำไม่มีอำกำรหนำ้มืดเวยีนศีรษะ อำกำรปวดแผลฝีเยบ็และมดลูกลดลง 
สำมำรถอุม้ลูกและน ำลูกเขำ้เตำ้ดูดนมไดด้ว้ยตนเองแต่ยงัโอบบุตรไม่กระชบั บุตรอมหวันมไม่ลึกถึงลำนนม 
น ้ำนมไหลหยดเล็กสีเหลือง ทำรก active ดี ดูดนมแม่ไดดี้ สุขภำพทัว่ไปแข็งแรงดี ไม่มีภำวะตวัเหลือง ดูแล
ใหว้คัซีน BCG  
ระหวำ่งกำรดูแลพบปัญหำทำงกำรพยำบำล ดงัน้ี 
          ปัญหำท่ี 1 มำรดำขำดควำมมัน่ใจในกำรดูแลตนเองหลงัคลอด และดูแลทำรกแรกเกิด โดยประเมิน
พบวำ่มำรดำมีท่ำทำงวติกกงัวลเม่ือทำรกร้องกวน ไม่มัน่ใจในกำรท ำกิจกรรมในกำรดูแลทำรกแรกเกิด และ
ถำมค ำถำมเก่ียวกบัอำกำรท่ีเกิดภำยหลงัคลอด เช่น กำรมีเลือดออกทำงช่องคลอด อำกำรปวดมดลูก ให้
ค  ำแนะน ำ กำรปฏิบติัตวัหลังคลอด กำรดูแลตนเองและทำรกหลงัคลอด และกำรสังเกตอำกำรผิดปกติ
ภำยหลังคลอด กำรดูแลสุขอนำมยัของทำรกแรกเกิด ภำยหลงัให้ค  ำแนะน ำและให้มำรดำดูส่ือกำรสอน
วิดีทศัน์เร่ืองกำรปฏิบติัตวัหลงัคลอดและกำรดูแลทำรก มำรดำรับทรำบและเขำ้ใจ สำมำรถตอบค ำถำมได้
ถูกตอ้ง สำมำรถดูแลทำรกแรกเกิดไดด้ว้ยตนเอง สำมำรถอำบน ้ ำ ดูแลควำมสะอำดตำและสะดือและเปล่ียน
ผำ้ออ้มเม่ือทำรกขบัถ่ำยได ้  
          ปัญหำท่ี 2 มำรดำขำดทกัษะในกำรให้นมบุตร โดยประเมินพบว่ำมำรดำจดัท่ำให้นมบุตรไม่ถูกวิธี  
โอบบุตรไม่กระชบั บุตรอมหวันมไม่ลึกถึงลำนนม มำรดำบ่นเจ็บหวันมแต่หวันมยงัไม่มีรอยแดงหรือ
หวันมแตก ให้ค  ำแนะน ำ และช่วยเหลือจดัท่ำอุม้บุตรและน ำบุตรเขำ้เตำ้ดูดนมอยำ่งถูกวิธี สำธิตกำรน ำบุตร
เขำ้เตำ้อยำ่งถูกวธีิ และใหม้ำรดำน ำบุตรเขำ้เตำ้ดว้ยตนเอง พบวำ่มำรดำสำมำรถน ำบุตรเขำ้เตำ้ไดเ้องอยำ่งถูกวธีิ 
          ปัญหำท่ี 3 มำรดำกงัวลเร่ืองน ้ ำนมไหลน้อย โดยประเมินพบว่ำมำรดำมีสีหน้ำกงัวล บ่นกลวัทำรก
ได้รับน ้ ำนมไม่เพียงพอ ได้อธิบำยกลไกกำรหลัง่ของน ้ ำนม ให้ค  ำแนะน ำมำรดำเก่ียวกบักำรรับประทำน
อำหำรเพิ่มน ้ ำนม เช่น แกงเลียง แกงหัวปลี น ้ ำขิง เป็นตน้ กำรด่ืมน ้ ำ 2 ถึง 3 ลิตรต่อวนั และกำรพกัผ่อน  
อย่ำงเพียงพอ เพื่อเพิ่มปริมำณน ้ ำนมและกำรน ำบุตรเขำ้เตำ้อยำ่งถูกวิธี อมหวันมลึกถึงลำนนม ให้นมนำน
คร้ังละ 30 นำที ห่ำงทุก 2-3 ชัว่โมงอยำ่งต่อเน่ืองเพื่อกระตุน้กำรหลัง่น ้ำนม 
          ปัญหำท่ี 4 มำรดำปวดแผลฝีเย็บระดับควำมปวด 7 คะแนน ให้ค  ำแนะน ำในกำรดูแลแผลฝีเย็บ 
หลีกเล่ียงกำรนั่งทบัแผลฝีเย็บโดยให้นั่งเบำะนั่ง  ดูแลให้ยำแก้ปวด  Paracetamol 500 มิลลิกรัม 2 เม็ด 
รับประทำน เวลำ 10.30 น. ระดบัควำมปวดลดลงเหลือ 4 มำรดำสำมำรถนัง่ให้นมบุตรไดน้ำนมำกข้ึน สีหนำ้
สดช่ืนข้ึน สำมำรถท ำกิจกรรมต่ำงๆไดอ้ยำ่งปกติ 



 9 

          ปัญหำท่ี 5 มำรดำวิตกกังวล เน่ืองจำกยงัไม่พร้อมในกำรปรับบทบำทกำรเป็นมำรดำ ซ่ึงมำรดำ
ตั้งครรภโ์ดยไม่ไดต้ั้งใจ ไม่ไดเ้ตรียมควำมพร้อมทั้งดำ้นร่ำงกำยและจิตใจ กลวัจะดูแลบุตรไดไ้ม่ดี ฐำนะทำง
ครอบครัวค่อนขำ้งยำกจน สำมีท ำงำนคนเดียว จึงไดส่้งพบเจำ้หน้ำท่ีสังคมสงเครำะห์เพื่อร่วมประเมินเร่ือง
ค่ำใชจ่้ำย กำรวำงแผนครอบครัวต่อไป ให้มำรดำไดเ้ล้ียงดูบุตรอยำ่งเต็มท่ีเพื่อสร้ำงควำมมัน่ใจให้กบัตนเอง 
รวมทั้งส่งเสริมสัมพนัธภำพภำยในครอบครัว โดยเปิดโอกำสให้สำมี และญำติเขำ้มำมีส่วนร่วมในกำรช่วย
เล้ียงดูบุตร ให้กำรพยำบำลดว้ยควำมเขำ้ใจ หรือสัมผสัร่ำงกำยดว้ยควำมนุ่มนวล มัน่ใจ และเป็นท่ีปรึกษำ
พร้อมท่ีจะแกไ้ขปัญหำต่ำงๆโดยให้มำรดำเป็นผูต้ดัสินใจดว้ยตนเอง เพื่อให้เกิดกำรยอมรับและพร้อมปรับ
บทบำทกำรเป็นมำรดำต่อไป 
          วนัท่ี 15 ตุลำคม พ.ศ. 2558 มำรดำไม่มีอำกำรหนำ้มืดเวยีนศีรษะ อำกำรปวดแผลฝีเยบ็และมดลูกลดลง 
สำมำรถอุม้ลูก และน ำลูกเขำ้เตำ้ดูดนมไดด้ว้ยตนเองอยำ่งถูกวิธี น ้ ำนมไหลหยดใหญ่สีเหลือง ทำรก active ดี 
สำมำรถดูดนมแม่ได้ดี กุมำรแพทย์ตรวจเยี่ยมอำกำร ตรวจร่ำงกำยทำรกสุขภำพทั่วไปแข็งแรงดี          
สำมำรถขบัถ่ำยอุจจำระ ปัสสำวะได้ดี แพทยอ์นุญำตให้กลบับำ้นได้ ดูแลให้ไดรั้บวคัซีน BCG ก่อนกลบับำ้น 
เตรียมจ ำหน่ำยมำรดำและทำรก โดยให้ค  ำแนะน ำมำรดำและญำติเก่ียวกับกำรปฏิบัติตัวหลังคลอดบุตร      
ต่อเน่ืองท่ีบำ้น แนะน ำกำรให้นมบุตรต่อเน่ืองอย่ำงน้อย 6 เดือน กำรดูแลทำรกแรกเกิด กำรพำบุตรมำรับ
วคัซีนตำมวนันัด ป้องกนัปัญหำกำรตั้งครรภ์ซ ้ ำ  โดยให้ค  ำแนะน ำเร่ืองกำรคุมก ำเนิดอย่ำงเหมำะสม  ซ่ึง 
มำรดำเลือกวิธีกำรฉีดยำคุมก ำเนิด กำรมำตรวจตำมนัดและอำกำรผิดปกติท่ีตอ้งมำพบแพทยก่์อนวนันัด 
มำรดำรับทรำบและเขำ้ใจดี สำมำรถตอบค ำถำมไดถู้กตอ้ง มำรดำและทำรกจ ำหน่ำยจำกหอผูป่้วยสูตินรีเวชกรรม 
เม่ือวนัท่ี 15 ตุลำคม พ.ศ. 2558 เวลำ 11.00 น 
7.  ผลส าเร็จของงาน 
          จำกกรณีศึกษำ มำรดำวยัรุ่นหลงัคลอด พบปัญหำทำงกำรพยำบำลทั้งหมด 5 ปัญหำ ทุกปัญหำไดรั้บ
กำรพยำบำล และแก้ไขให้หมดไป มำรดำมีควำมรู้เกี่ยวกบักำรปฏิบตัิตวัหลงัคลอด สำมำรถปฏิบติั   
ตวัหลงัคลอดไดอ้ยำ่งถูกวิธี สำมำรถเล้ียงลูกดว้ยนมแม่ได ้และสำมำรถดูแลตนเองหลงัคลอดและดูแลบุตร
ไดถู้กวธีิ แผลฝีเยบ็ปกติ ไม่มีคดัตึงเตำ้นม ทรำบถึงอำกำรผดิปกติหลงัคลอด ทั้งต่อตนเองและต่อทำรกท่ีตอ้ง
มำโรงพยำบำล สูติแพทยอ์นุญำตใหก้ลบับำ้น รวมนอนโรงพยำบำล 4 วนั อยูใ่นกำรดูแล 3 วนั  
8.  การน าไปใช้ประโยชน์                                           
          น ำควำมรู้และทกัษะท่ีไดเ้รียนรู้จำกกำรดูแลมำรดำวยัรุ่นหลงัคลอดคร้ังน้ี ไปประยุกตใ์ชใ้นกำรให้กำร
พยำบำลมำรดำวยัรุ่นรำยอ่ืนใหมี้ประสิทธิภำพมำกข้ึน                                                                              
9.  ความยุ่งยาก  ปัญหา  อุปสรรคในการด าเนินการ 
          1. มำรดำขำดควำมมัน่ใจในกำรดูแลตนเอง และทำรกแรกเกิด มีควำมวิตกกังวลในกำรท ำกิจกรรมต่ำง  ๆเช่น               
กำรใหน้มบุตร ท ำใหต้อ้งกระตุน้ช่วยเหลือ ใหค้  ำแนะน ำ และฝึกปฏิบติัหลำยคร้ัง จึงมีควำมมัน่ใจมำกข้ึน 
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          2. ปัญหำกำรตั้งครรภไ์ม่พึงประสงค ์เกิดจำกกำรขำดควำมรู้เร่ืองกำรคุมก ำเนิด ไม่ตระหนกัถึงผลกระทบ
ของกำรตั้งครรภใ์นวยัรุ่น ส่งผลให้วยัรุ่นไม่ระมดัระวงัและขำดกำรป้องกนั เกิดกำรตั้งครรภไ์ม่พึงประสงค ์
และกำรไม่เห็นควำมส ำคญัของกำรคุมก ำเนิดท่ีถูกตอ้งเหมำะสม ส่งผลใหว้ยัรุ่นเกิดกำรตั้งครรภซ์ ้ ำได ้ 
10. ข้อเสนอแนะ 
          1. พยำบำลควรมีกำรประเมินปัญหำมำรดำวยัรุ่นหลงัคลอดใหค้รบทุกดำ้น วำงแผนให้กำรพยำบำลให้
สอดคลอ้งกบัปัญหำและควำมตอ้งกำรในแต่ละรำยอยำ่งเหมำะสม โดยเนน้ปัญหำดำ้นจิตใจ สัมพนัธภำพใน
ครอบครัว กำรยอมรับบุตรรวมถึงบุคคลผูช่้วยเหลือมำรดำเม่ือกลบับำ้น         
          2. บุคลำกรในหน่วยงำนควรมีกำรประสำนงำนกบัหน่วยงำนสังคมสงเครำะห์ เวชศำสตร์ชุมชน และ
กำรส่งต่อไปยงัศูนยบ์ริกำรสำธำรณสุขใกลบ้ำ้น เพื่อประเมินปัญหำดำ้นจิตสังคม ปัญหำครอบครัว บุคคลท่ี
ช่วยเหลือเม่ือกลบับำ้น และติดตำมเยีย่มเพื่อใหก้ำรช่วยเหลืออยำ่งต่อเน่ือง 
          3. ควรให้สำมีและญำติของมำรดำวยัรุ่นมีส่วนร่วมในกำรดูแลมำรดำวยัรุ่นและบุตร เพื่อเสริมสร้ำง
ควำมมัน่ใจ ส่งผลใหม้ำรดำวยัรุ่นปรับบทบำทกำรเป็นมำรดำไดอ้ยำ่งมีประสิทธิภำพ 
          4. ควรมีกำรส่งเสริมกำรป้องกนักำรตั้งครรภไ์ม่พึงประสงคเ์ชิงรุกในโรงเรียนหรือสถำบนักำรศึกษำอ่ืนๆ 
โดยกำรจดักิจกรรมให้ควำมรู้เก่ียวกบัเพศศึกษำ กำรป้องกนักำรตั้งครรภ์ ไม่พึงประสงค์ เพื่อรณรงค์และ
สร้ำงจิตส ำนึกใหว้ยัรุ่น มีควำมระมดัระวงั และสำมำรถดูแลตนเองเพื่อป้องกนักำรตั้งครรภไ์ม่พึงประสงคไ์ด ้

 
ขอรับรองว่ำผลงำนดงักล่ำวขำ้งตน้เป็นควำมจริงทุกประกำร และไดด้ ำเนินกำรปรับปรุงแกไ้ขเป็นไปตำม

ค ำแนะน ำของคณะกรรมกำร 
 

         ลงช่ือ................................................... 
                      (นำงสำวกิตติยำ หวลคิด) 
              ผูข้อรับกำรประเมิน 
                                                                                   วนัท่ี........../....................../................. 

ไดต้รวจสอบแลว้ขอรับรองวำ่ผลงำนดงักล่ำวขำ้งตน้ถูกตอ้งตรงกบัควำมเป็นจริงทุกประกำร 
 
ลงช่ือ......................................................                    ลงช่ือ...................................................... 
         (นำงศุภจิต นำคะรัตน์)                                                         (นำงเลิศลกัษณ์ ลีลำเรืองแสง) 
(ต ำแหน่ง) หวัหนำ้พยำบำล                                       (ต ำแหน่ง) ผูอ้  ำนวยกำรโรงพยำบำลรำชพิพฒัน์                                                                                                                                                       
 ฝ่ำยกำรพยำบำล กลุ่มภำรกิจดำ้นกำรพยำบำล                  วนัท่ี.........../....................../...............                          
โรงพยำบำลรำชพิพฒัน์                                                 
วนัท่ี.........../....................../...............                   
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ข้อเสนอ  แนวคิด  วธีิการเพื่อพฒันางานหรือปรับปรุงงานให้มีประสิทธิภาพมากขึน้ 
ของ นางสาวกติติยา หวลคิด 

เพื่อประกอบกำรแต่งตั้งใหด้ ำรงต ำแหน่งพยำบำลวชิำชีพช ำนำญกำร (ดำ้นกำรพยำบำล) (ต ำแหน่งเลขท่ี รพร . 237)   
สังกดั ฝ่ำยกำรพยำบำล กลุ่มภำรกิจดำ้นกำรพยำบำล โรงพยำบำลรำชพิพฒัน์ ส ำนกักำรแพทย ์
เร่ือง  จดัท ำส่ือกำรสอนเร่ืองกำรปฏิบติัตวัหลงัคลอดและกำรดูแลทำรกส ำหรับมำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำ 
หลกัการและเหตุผล 
          กำรตั้งครรภ์และกำรคลอดบุตรเป็นภำวะท่ีมีกำรเปล่ียนแปลงทั้งร่ำงกำย จิตใจ อำรมณ์และสังคม 
โดยเฉพำะอย่ำงยิ่งกำรเปล่ียนแปลงของมำรดำในระยะหลังคลอด ซ่ึงกำรเปล่ียนแปลงทำงด้ำนร่ำงกำย 
เพื่อให้กลบัสู่ภำวะปกติก่อนเหมือนก่อนตั้งครรภ ์รวมถึงควำมเปล่ียนแปลงทำงดำ้นจิตใจ จำกกำรตอ้งปรับ
บทบำทใหม่ก่อให้เกิดควำมวิตกกงัวลต่อควำมสำมำรถในกำรเล้ียงดูบุตรและดูแลตนเอง ดงันั้นมำรดำท่ีมี
ควำมรู้หรือ   มีประสบกำรณ์ในกำรปฏิบติัตวัในระยะหลงัคลอด มีควำมสำมำรถในกำรปรับบทบำทกำรเป็น
มำรดำไดดี้   ยอ่มส่งผลใหม้ำรดำและทำรกมีสุขภำพอนำมยัท่ีดี กำรส่งเสริมสุขภำพของมำรดำในระยะหลงั
คลอดให้มำรดำและทำรกมีสุขภำพท่ีดี มำรดำตอ้งไดรั้บควำมช่วยเหลือและกระตุน้ให้มีกำรปฏิบติัตวัหรือ
พฤติกรรมกำรส่งเสริมสุขภำพท่ีถูกตอ้งและเหมำะสม ดงันั้นหน่วยงำนดำ้นสำธำรณสุขท่ีเก่ียวขอ้ง ซ่ึงมี
บทบำทส ำคญัในกำรใหค้วำมรู้ผูป่้วย โดยกระตุน้ใหผู้ป่้วยมีแนวคิดในกำรพฒันำทกัษะในกำรดูแลตนเองให้
เหมำะสมกบัอำกำรเจบ็ป่วยและสำมำรถปฏิบติัไดจ้ริง 
              จำกสถิติจ ำนวนมำรดำหลงัคลอดท่ีเป็นชำวพม่ำท่ีหอผูป่้วยสูตินรีเวชกรรมของโรงพยำบำลรำช
พิพฒัน์มีจ ำนวนมำกข้ึน จำกปีพ.ศ.2557 จ  ำนวน 63 รำย ปีพ.ศ.2558 จ ำนวน 80 รำย และปีพ.ศ.2559 จ ำนวน 
145 รำย  จึงท ำใหก้ำรส่ือสำรเป็นไปไดย้ำก กำรให้ควำมรู้เร่ืองกำรปฏิบติัตวัหลงัคลอดและกำรดูแลทำรกจึง
ยำกท่ีจะส่ือสำรใหเ้ขำ้ใจตรงกนัได ้ท ำให้ไม่สำมำรถดูแลตนเองและบุตรไดอ้ยำ่งถูกตอ้ง จึงมีแนวคิดในกำร
จดัท ำส่ือ กำรสอนเร่ืองกำรปฏิบติัตวัหลงัคลอดและกำรดูแลทำรกส ำหรับมำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำข้ึน 
เพื่อให้มำรดำมีควำมรู้และเข้ำใจได้ง่ำยมำกยิ่งข้ึน ตำมหลักทฤษฎีกำรเรียนรู้ของกำเย่ ซ่ึงได้กล่ำวไวว้่ำ
หลกักำรใหค้วำมรู้ควรอธิบำยเน้ือหำโดยใชส่ื้อท่ีมีรูปภำพ กรำฟิกและวดีีโอเพื่อเร้ำกระตุน้ควำมสนใจ มีกำร
ยกตวัอยำ่ง สอบถำมควำมรู้เดิมเพื่อใหเ้กิดกำรเช่ือมโยงขอ้มูลท ำใหเ้กิดควำมทรงจ ำระยะยำวได ้
วตัถุประสงค์และหรือเป้าหมาย 
          1. เพื่อใหม้ำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำสำมำรถตอบแบบประเมินควำมรู้หลงักำรสอนได ้ 
          2. เพื่อใหม้ำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำสำมำรถปฏิบติัตวัหลงัคลอดและดูแลทำรกไดถู้กตอ้ง 
          3. เพื่อใหม้ำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำไมก่ลบัมำรักษำหรือนอนโรงพยำบำลซ ้ำจำกสำเหตุท่ี ไมป่ฏิบติั 
ตำมค ำแนะน ำ ดว้ยเร่ืองแผลฝีเยบ็แยกหรือติดเช้ือ แผลผำ่ตดัติดเช้ือ และตกเลือดหลงัคลอด  
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กรอบการวเิคราะห์  แนวคิด  ข้อเสนอ 
          กลุ่มมำรดำหลังคลอดสัญชำติพม่ำส่วนใหญ่มกัมีปัญหำเร่ืองกำรส่ือสำร ไม่สำมรถพูดและอ่ำน
ภำษำไทยได ้จึงเป็นไปไดย้ำกท่ีจะเรียนรู้และเขำ้ใจเก่ียวกบัค ำแนะน ำและส่ือกำรสอนเร่ืองกำรปฏิบติัตวัหลงั
คลอดและกำรดูแลทำรกได ้
          ซ่ึงจำกหลำยกำรศึกษำพบว่ำกำรให้ขอ้มูลท่ีดี ภำษำท่ีเขำ้ใจง่ำย ในเร่ืองกำรดูแลตนเองและกำรดูแล
ทำรกท่ีถูกตอ้ง จะช่วยให้มำรดำมีควำมพร้อมทั้งในกำรดูแลตนเองและทำรก ส่งเสริมให้มำรดำยอมรับและ
ปรับบทบำทของกำรเป็นมำรดำไดอ้ยำ่งเหมำะสม ดงันั้นจึงควรให้ควำมส ำคญัต่อกำรให้ควำมรู้ในเร่ืองกำร
ปฏิบติัตวัหลงัคลอดและกำรดูแลทำรกท่ีเหมำะสม  จึงเป็นท่ีมำของกำรจดัท ำส่ือกำรสอนเร่ืองกำรปฏิบติัตวั
หลงัคลอดและกำรดูแลทำรกเพื่อส่งเสริมควำมรู้และกำรน ำไปปรับใชไ้ดอ้ยำ่งเหมำะสมกบัมำรดำหลงัคลอด
           จำกทฤษฎีกำรดูแลตนเองของโอเร็มและกำเย ่ไดอ้ธิบำยมโนทศัน์ของกำรดูแลไวว้ำ่ บุคคลเป็นผู ้
ท่ีมีควำมสำมำรถ และเต็มใจท่ีจะดูแลตนเองหรือผูท่ี้อยู่ในควำมปกครองของตนเอง บุคคลตอ้งกระท ำกำร
ดูแลตนเองเพื่อกำรรักษำไวซ่ึ้งชีวิตและสุขภำพ แต่เม่ือบุคคลไม่สำมำรถดูแลตนเองได ้ย่อมตอ้งกำรควำม
ช่วยเหลือจำกบุคคลอ่ืน กำรพยำบำลสำมำรถให้ควำมช่วยเหลือท่ีเหมำะสมโดยกำรกระท ำแทน หรือกระท ำ
ให้กบัผูป่้วย  กำรสอน  กำรช้ีแนะ กำรสนบัสนุนให้ก ำลงัใจ และกำรปรับส่ิงแวดลอ้ม  กำรกระท ำเหล่ำน้ี
พยำบำลกระท ำร่วมกบัผูป่้วย  และครอบครัว โดยมุ่งช่วยเหลือให้กำรดูแลท่ีจ ำเป็นของผูป่้วยให้ไดรั้บกำร
ตอบสนอง  เพื่อรักษำไวซ่ึ้งสุขภำพ หรือให้สุขภำพกลับดีข้ึน และอยูไ่ดอ้ยำ่งปกติสุข จำกทฤษฎีดงักล่ำวจึง
น ำกรอบแนวคิดน้ีมำใช้ในกำรดึงศกัยภำพในกำรดูแลตนเอง และสร้ำงเสริมพฤติกรรมกำรดูแลตนเองใน
มำรดำวยัรุ่น จึงมีแนวคิดในกำรจดัท ำวีดีทศัน์ส่ือกำรสอนเร่ืองกำรปฏิบติัตวัหลงัคลอดและกำรดูแลทำรก 
และปรับใช้ส่ือกำรสอนเป็นกรำฟิกและวิดีโอแทนวิธีกำรสอน อธิบำยแบบเดิมเพื่ อให้ส่ือกำรสอนมีควำม
น่ำสนใจมำกข้ึนตำมหลกัทฤษฎีกำรเรียนรู้ของกำเย ่ซ่ึงไดก้ล่ำวไวว้่ำหลกักำรให้ควำมรู้ควรอธิบำยเน้ือหำ
โดยใช้ส่ือท่ีมีรูปภำพ กรำฟิกและวิดีโอเพื่อเร้ำกระตุน้ควำมสนใจ  มีกำรยกตวัอย่ำง  สอบถำมควำมรู้เดิม
เพื่อให้เกิดกำรเช่ือมโยงขอ้มูลท ำให้เกิดควำมทรงจ ำระยะยำวได้ ส่งผลให้มำรดำวยัรุ่นมีควำมรู้ท่ีถูกตอ้ง
เก่ียวกบักำรดูแลตนเองและทำรก มีควำมมัน่ใจมำกยิง่ข้ึนและสำมำรถปรับบทบำทมำรดำของมำรดำไดอ้ยำ่ง
มีประสิทธิภำพ 
          ขั้นตอนกำรด ำเนินกำร 
          1. ประชุมและปรึกษำภำยในหน่วยงำน  
          2. เสนอแนวคิดจดัท ำวดีีทศัน์ส่ือกำรสอนเร่ืองกำรปฏิบติัตวัหลงัคลอดและกำรดูแลทำรกในมำรดำ 
วยัรุ่นใหแ้ก่หวัหนำ้หอผูป่้วยสูตินรีเวชกรรม 
          3. ศึกษำคน้ควำ้ขอ้มูลเร่ืองกำรปฏิบติัตวัหลงัคลอดและกำรดูแลทำรกเป็นภำษำพม่ำ  
          4. น ำขอ้มูลท่ีไดจ้ำกกำรศึกษำ คน้ควำ้ มำจดัท ำโดยเลือกเน้ือหำ ภำพประกอบ และก ำหนดรูปแบบส่ือ
กำรสอนเป็นวดีิโอโดยบรรยำยภำษำพม่ำ ซ่ึงเน้ือหำ ประกอบดว้ย กำรปฏิบติัตวัหลงัคลอดท่ีถูกวิธีและกำรสังเกต
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อำกำรผิดปกติหลงัคลอด วิธีกำรคุมก ำเนิด กำรให้นมบุตรท่ีถูกวิธีและกำรนวดบีบเก็บน ้ ำนม รวมทั้งวิธีกำร
เก็บรักษำน ้ำนมท่ีถูกตอ้ง กำรดูแลทำรกท่ีถูกวธีิและกำรสังเกตอำกำรผดิปกติของทำรก 
          5. น ำส่ือกำรสอนท่ีจดัท ำเสนอหวัหนำ้หน่วยงำน เพื่อพิจำรณำควำมถูกตอ้งและเหมำะสม ของเน้ือหำ 
และปรับปรุงแกไ้ข 
          6. น ำส่ือกำรสอนมำใชใ้นกำรใหค้วำมรู้กลุ่มมำรดำสัญชำติพม่ำ ณ หอผูป่้วยสูติ-นรีเวชกรรม 
          7.ท ำแบบประเมินวดัระดบัควำมรู้มำรดำก่อนและหลงักำรสอน 
          8. ประเมินผลประสิทธิภำพของกำรใช้ส่ือกำรสอนส ำหรับมำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำ พร้อมหำ
ขอ้มูลและวธีิกำรในกำรปรับปรุงแกไ้ขร่วมกนัในท่ีประชุมของหน่วยงำนหอผูป่้วยสูตินรีเวชกรรม 
          9. น ำส่ือกำรสอนท่ีปรับปรุงเรียบร้อยแลว้มำใชใ้นหน่วยงำน 
ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
          1. มำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำมีควำมรู้ ควำมเขำ้ใจเก่ียวกบักำรปฏิบติัตวัหลงัคลอด และกำรดูแล 
ทำรกมำกข้ึนและสำมำรถปฏิบติัไดถู้กตอ้ง 
          2. มำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำมีควำมรู้เร่ืองกำรคุมก ำเนิดอยำ่งถูกวิธีและไม่มีภำวะแทรกซ้อนจำก
กำรคลอดบุตร 
ตัวช้ีวดัความส าเร็จ 
          1. อตัรำมำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำมีควำมรู้เร่ืองกำรปฏิบติัตวัหลงัคลอดและกำรดูแลทำรกมำกกวำ่   
85 %  
          2. อตัรำกำรเกิดภำวะแทรกซอ้นหลงัคลอดของมำรดำหลงัคลอดสัญชำติพม่ำนอ้ยกวำ่ 2 % 
            

 
        (ลงช่ือ)............................................ 
                      (นำงสำวกิตติยำ หวลคิด) 
                         ผูข้อรับกำรประเมิน 
        วนัท่ี............./................./................ 
 
 
       


