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บทคัดย่อ
การวิจัยแบบหาความสัมพันธ์เชิงทำนายครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาอิทธิพลของ

การสนับสนุนของคู่สมรส  และการทำหน้าท่ีของครอบครัวท่ีมีต่อความไวในการตอบสนองส่ือ
สัญญาณทารกของมารดาวัยรุ่น กลุ่มตัวอย่างคัดเลือกโดยการสุ่มอย่างง่ายจากมารดาวัยรุ่นท่ีนำบุตร
มารับวัคซีนท่ีคลินิกสุขภาพเด็กดี ในโรงพยาบาลชุมชนจังหวัดบุรีรัมย์ จำนวน  71  ราย เคร่ืองมือ
ท่ีใช้ในการวิจัยประกอบด้วย  แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไปของมารดาและทารก แบบสอบถาม
การสนับสนุนของคู่สมรส  แบบสอบถามการทำหน้าท่ีของครอบครัว  และแบบสอบถามความไว
ในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารกของมารดาวัยรุ่น ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา (Content
Validity) จากผู้ทรงคุณวุฒิ และคำนวณค่าความเช่ือม่ันโดยใช้ค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟ่า ครอนบาค
(�) ของแบบสอบถามความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารกของมารดาวัยรุ่นแบบสอบถาม
การสนับสนุนของคู่สมรส และแบบสอบถามการทำหน้าท่ีของครอบครัว ได้เท่ากับ .87  .91  และ
.85 ตามลำดับ  วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย พิสัย ส่วนเบ่ียงเบน มาตรฐาน
สถิติสหสัมพันธ์ของเพียร์สัน  (Pearson Correlation)  และการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ
(Multiple  Regression)
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ผลการวิจัยมีดังน้ี
1. การสนับสนุนของคู่สมรส และการทำหน้าท่ีของครอบครัว  มีความสัมพันธ์ทางบวก

กับความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารกของมารดาวัยรุ่นในระดับปานกลางอย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถิติ  (r = .306, p < .05 และ r = .488, p < .001 ตามลำดับ)

2. การทำหน้าท่ีของครอบครัว  สามารถทำนายความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณ
ทารกของมารดาวัยรุ่นได้ ร้อยละ 23.9 (R2 = .239; F1,69=21.615,  p < .001)

ผลการวิจัยคร้ังน้ีสามารถนำไปใช้ในการวางแผนการพยาบาล เพ่ือส่งเสริมมารดาวัยรุ่น
ให้มีความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารกได้อย่างเหมาะสม และส่งผลให้ทารกมีพัฒนาการ
ด้านร่างกาย อารมณ์ และจิตสังคมท่ีเหมาะสมย่ิงข้ึนต่อไป

คำสำคัญ  มารดาวัยรุ่น การสนับสนุนของคู่สมรส การทำหน้าท่ีของครอบครัว ส่ือสัญญาณทารก

Abstract
This correlational predictive research aimed to examine the influence of spouse support

and family functioning on the sensitivity of adolescent mothers’ response to infant cues. A simple
random sampling technique was used to recruit 71 adolescent mothers who brought their 1-2
months old infants to receive a routine vaccination at a well baby clinic in the community hospitals
of Buriram province. The research instruments consisted of a demographic questionnaire and
three scales of 1) the spouse support questionnaire, 2) the family functioning questionnaire, and 3)
the questionnaire of sensitivity of adolescent mothers’ response to infant cues. Content validity of
the three scales was accepted by the experts. Cronbach alpha coefficient (�) was used to establish
the scales’ reliability.  These were .91, .85,   and .87, respectively. The data were analyzed using
frequency, percent, mean, standard deviation, range, Pearson correlation and multiple regression
analyses. Results are reported as follows:

1.  There was a statistically significant positive correlation between spouse support, family
functioning and sensitivity of adolescent mothers’ response to infant cues (r = .306, p < .05, and r
= .488, p < .001, respectively).

2.  Family functioning was the only significant predictor of sensitivity of adolescent
mothers’ response to infant cues. It accounted for 23.9 % (R2 = .239; F1,69=21.615,  p < .001) of
the prediction.
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ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา
ทารกแรกเกิดเป็นวัยที่เริ ่มต้นการมี

ปฏิสัมพันธ์กับบุคคล และสิ ่งแวดล้อม
ทารกจะรับรู้เชื่อถือไว้วางใจต่อโลกภายนอก
ในช่วง 1 ปีแรกของชีวิต และถือว่าความรู้สึกน้ี
จะเป็นพื้นฐานของการสร้างความสัมพันธ์
อย ่างแนบแน ่นก ับบ ุคคลอ ื ่นในอนาคต
ในทางตรงกันข้าม  ถ้าวัยนี้ได้รับการเลี้ยงดู
ไม่เหมาะสม ขาดการอุ้มชู ขาดการดูแลท่ีอบอุ่น
ทารกจะขาดความไว้วางใจ (Mistrust) ต่อคน
รอบข้าง  ซ่ึงถ้าไม่ได้รับการช่วยเหลือ  ท่ีเหมาะสม
ก็จะเติบโตต่อไปเป็นคนมองโลกในแง่ร้าย
หรือปรับตัวเข้ากับคนอื่นได้ยาก1  มารดาเป็น
บุคคลแรกที่มีความสัมพันธ์ใกล้ชิดกับทารก
มากท่ีสุด  ดังน้ันถ้ามารดาดูแลเอาใจใส่ ปกป้อง
อาทร ให้ความรัก รอยยิ้ม ให้สัมผัสที่อบอุ่น
อย่างสม่ำเสมอจะทำให้มารดาเข้าใจถึงพฤติกรรม
ท่ีทารกแสดงออกเพ่ือส่ือสัญญาณ2

สื ่อสัญญาณทารก  (Infant Cues)
เป็นพฤติกรรมที่ทารกแสดงออกมาเพื่อสื่อ
ถึงความต้องการด้านต่างๆ  ของตนเองต่อมารดา
หรือผู้เลี้ยงดูพฤติกรรมเหล่านี้จะเกิดขึ้นเอง
ตามธรรมชาติ   ทารกจะส่งส่ือสัญญาณมาก หรือ
น้อยไม่ได้อยู่ที่ว่ามารดาพูดกับทารกมากหรือ
น้อย  แต่อยู่ที่ปฏิกิริยาตอบสนองของมารดา

These findings suggest that nurses should increase attention to family functioning in
order to develop an intervention which encourages adolescent mothers to have sensitivity to
respond more appropriately to infant cues.  Consequently, infants will be growing up with better
and proper physical, emotional and psychosocial development.

Keywords:  adolescent mothers, spouse support, family functioning, infant cues

ต่อสื่อสัญญาณทารกนั้น  มารดาที่มีการตอบ
สนองทารกทั้งทางด้านร่างกาย และอารมณ์
อย่างเหมาะสม  จะทำให้ทารกมีพัฒนาการทาง
สังคมท่ีดี ส่วนทารกท่ีถูกมารดาทอดท้ิงไม่อุ้ม
ไม่ย้ิมไม่พูดคุยด้วย  ทำให้ทารกไม่มีพัฒนาการ
ทางสังคม3

ปัจจุบันแนวโน้มพบว่าสตรีที ่เป็น
มารดามีอายุน้อยลง สำหรับประเทศไทย  จากสถิติ
สตรีวัยรุ่นอายุต่ำกว่า  20  ปีท่ีมาคลอดเพ่ิมข้ึน
อย่างต่อเนื่อง   มารดาที่เป็นวัยรุ่นต้องเผชิญ
บทบาท 2 อย่าง ในเวลาเดียวกัน คือการ
เปลี่ยนแปลงพัฒนาการด้านต่างๆ ของวัยรุ่น
และการเป็นมารดา  มารดาวัยรุ่นจึงมักพบกับ
ความยากลำบากในการปรับตัวต่อการเปล่ียน-
แปลงบทบาทท่ีเกิดข้ึน  นอกจากน้ีมารดาวัยรุ่น
อาจลังเลที่จะยอมรับบุตร  สับสนในการเป็น
มารดา รู้สึกว่าเป็นงานหนัก คิดว่าตนเองไม่มี
ความสามารถ  ในการทำหน้าที่ของมารดา
จนทำให้เกิดภาวะเครียด  และอาจส่งผลให้มี
ความไวในการตอบสนองต่อส่ือสัญญาณทารก
ได้ไม่เหมาะสม4  จากการทบทวนวรรณกรรม
พบว่าการสนับสนุนของคู่สมรส  และการ
ทำหน้าที่ของครอบครัวมีส่วนเกี่ยวข้องกับ
ความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารก ของ
มารดาวัยรุ่นดังนั้นผู้วิจัยจึงมุ่งศึกษาอิทธิพล
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ของการสนับสนุนของคู่สมรสและการทำหน้าท่ี
ของครอบครัวท่ีมีต่อความไวในการตอบสนอง
ส่ือสัญญาณทารกของมารดาวัยรุ่น  และนำผล
ท่ีได้เป็นแนวทาง  และวางแผนส่งเสริมบทบาท
การเป็นมารดาวัยรุ่น ให้มีการรับรู้ แปลความหมาย
ส่ือสัญญาณทารก  และเลือกส่ิงท่ีดีท่ีสุดในการ
ตอบสนองตรงตามความต้องการของทารก
เพ ื ่อส ่งเสร ิมพ ัฒนาการท ั ้งด ้านร ่างกาย
จิตวิญญาณ  รวมทั้งการเตรียมความพร้อมใน
การดูแล ตนเองและทารกต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย เพ่ือ
1. ศึกษาการสนับสนุนของคู่สมรส

การทำหน้าท่ีของครอบครัว  และความไวในการ
ตอบสนอง ส่ือสัญญาณทารกของมารดาวัยรุ่น

2. ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการ
สนับสนุนของคู ่สมรสและการทำหน้าที ่
ของครอบครัวกับความไวในการตอบสนอง
ส่ือสัญญาณทารกของมารดาวัยรุ่น

3. ศึกษาอิทธิพลของการสนับสนุน
ของคู่สมรส และการทำหน้าที่ของครอบครัว
ที่มีต่อความไวในการตอบสนองสื่อสัญญาณ
ทารกของมารดาวัยรุ่น

สมมุติฐานการวิจัย
1. การสนับสนุนของคู่สมรสและการ

ทำหน้าที่ของครอบครัว  มีความสัมพันธ์กับ
ความไวในการตอบสนองสื่อสัญญาณทารก
ของมารดาวัยรุ่น

2. การสนับสนุนของคู ่สมรสและ
การทำหน้าที่ของครอบครัว  สามารถทำนาย
ความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารกของ
มารดาวัยรุ่นได้

ความหมายของศัพท์ท่ีใช้ในการวิจัย
ส่ือสัญญาณทารก หมายถึง การติดต่อ

สื่อสารของทารก เพื่อแสดงถึงความต้องการ
ของตนเองเพื่อให้ผู้เลี้ยงดูทราบ  โดยแสดง
พฤติกรรมการให้สัญญาณ  5  อย่าง ได้แก่
การจ้องมอง  การร้องไห้ การย้ิม การส่งเสียง
อ้อแอ้   และการเลียนแบบ

ทารก  หมายถึง  ทารกท่ีเกิดจากมารดา
วัยรุ่นครรภ์ครบกำหนด คลอดปกติทางช่องคลอด
ที่โรงพยาบาลชุมชน ในจังหวัดบุรีรัมย์ มีอายุ
1 – 2  เดือน ไม่มีความพิการแต่กำเนิด  และไม่มี
โรคหรือความเจ็บป่วยรุนแรง

มารดาวัยรุ่น  หมายถึง  หญิงหลังคลอด
บุตร ท่ีมีอายุ 11 - 19 ปี ไม่มีภาวะแทรกซ้อน
ในระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด และหลังคลอด
ซึ่งนำบุตรมารับวัคซีนที่คลินิกสุขภาพเด็กดี
โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดบุรีรัมย์

ความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณ
ทารก  หมายถึง  การอ่าน  แปลความหมาย  และ
ไวต่อการแสดงพฤติกรรมของทารก  โดยใช้
ประสาทสัมผัส  เช่น  การมองเห็น  การสัมผัส
ทางกาย เพ่ือรับรู้เก่ียวกับความต้องการของทารก
และมารดาวัยรุ่นแสดงออก หรือทำกิจกรรมใดๆ
เพ่ือตอบสนองความต้องการของทารก ใช้แบบวัด
ท่ีพัฒนามาจากแบบสังเกต Maternal Behavior
Q-Sort (MBQS) ท่ีแปลเป็นภาษาไทย5,6

การสนับสนุนของคู่สมรส  หมายถึง
การให้ความช่วยเหลือท้ังทางด้าน ร่างกาย จิตใจ
อารมณ์  และสังคมของคู่สมรส  ท้ังโดยพฤตินัย
และนิตินัยของมารดาวัยรุ่นท่ีมีปฏิสัมพันธ์ต่อกัน
มีบุตรด้วยกัน  ใช้แบบวัดท่ีพัฒนามาจากแบบ
สอบถามการสนับสนุนจากครอบครัว7  ท่ีพัฒนา
มาจากแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของเฮ้าส์8
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การทำหน้าท่ีของครอบครัว หมายถึง
การกระทำหรือปฏิบัติกิจกรรมในครอบครัว
เก่ียวกับการดูแลส่งเสริม  แนะนำการปฏิบัติตัว
ที่เป็นประโยชน์ต่อความไวในการตอบสนอง
ส่ือสัญญาณทารก  โดยใช้แบบวัดการทำหน้าท่ี
ของครอบครัว ของ Chulalongkorn Family
Inventory (CFI)9

กรอบแนวคิดทฤษฏีท่ีใช้ในการวิจัย
การศึกษานี้ใช้แนวคิดความไวในการ

ตอบสนองสื ่อส ัญญาณทารกของมารดา
(Concept of  Parental Sensitivity to Infant Cues)10

เป็นกรอบการวิจัย ซึ่ง Broom  เชื ่อว่าการ
ตอบสนองต่อสื่อสัญญาณทารกประกอบด้วย
การรับรู้ต่อส่ือสัญญาณทารก  การแปลความหมาย
ส่ือสัญญาณทารกอย่างถูกต้อง การตอบสนอง
อย่างเหมาะสม  และวิธีการตอบสนองที่มี

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 1  กรอบแนวคิดในการวิจัย 

การสนับสนุนของคูสมรส 

การทําหนาที่ของครอบครัว 

ความไวในการตอบสนองสื่อสัญญาณ

ทารกของมารดาวัยรุน 

- การรับรูส่ือสัญญาณทารก 

- การแปลความหมาย 

- การตอบสนอง 

- วิธีการตอบสนอง 

ประสิทธิภาพ  ซึ ่งมารดาที ่มีครบถ้วนทั ้ง
4 ด้าน นี้จะเป็นมารดาที่ไวต่อการตอบสนอง
ส่ือสัญญาณทารก  ทารกจะแสดงความต้องการ
ท้ังท่ีเป็นภาษาท่าทาง  และการออกเสียงเป็นส่ือ
สัญญาณทารก  นอกจากน้ียังมีปัจจัยบางประการ
ที่เกี่ยวข้องกับความไวในการตอบสนองสื่อ
สัญญาณทารก ได้แก่  การสนับสนุนของคู่สมรส
ประกอบด้วย 4 ด้าน  คือ ด้านอารมณ์ ด้านการ
ประเมินคุณค่า ด้านข้อมูลข่าวสาร และด้าน
วัตถุสิ่งของ และการทำหน้าที่ของครอบครัว
ประกอบด้วย 7 ด้าน  คือ การแก้ปัญหา การส่ือสาร
บทบาท  การตอบสนองทางอารมณ์ ความผูกพัน
ทางอารมณ์ การควบคุมพฤติกรรม และการทำ
หน้าท่ีท่ัวไป  ซ่ึงจะช่วยส่งเสริมสนับสนุนให้
มารดาวัยรุ่นมีความไวใน  การตอบสนองสื่อ
สัญญาณทารกได้อย่างเหมาะสม เขียนเป็น
กรอบแนวคิดการวิจัย ดังแสดงในภาพท่ี 1
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วิธีดำเนินการวิจัย
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ คือ

มารดาวัยรุ่นหลังคลอดที่นำบุตรมารับวัคซีน
ที่คลินิกสุขภาพเด็กดี  โรงพยาบาลชุมชน ใน
จังหวัดบุรีรัมย์  โดยใช้วิธีสุ่มอย่างง่าย ด้วยการ
นำเอารายช่ือโรงพยาบาลชุมชนขนาด 60 เตียง
ในจังหวัดบุรีรัมย์ทั้งหมด จำนวน 16 แห่ง
จับฉลากแบบไม่ใส่คืน ได้รายช่ือโรงพยาบาล
4 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลสตึก โรงพยาบาล
บ้านกรวด  โรงพยาบาลละหานทราย  และ
โรงพยาบาลหนองก่ี  เลือกลักษณะกลุ่มตัวอย่าง
ด้วยการสุ่มตามช่วงเวลาที่ไปเก็บข้อมูล โดย
กำหนดช่วงเวลาที่มารดานำบุตรมารับวัคซีน
ในเดือนมีนาคม 2553 และกลุ ่มตัวอย่างมี
คุณสมบัติดังนี้ เป็นมารดาหลังคลอดที่มีอายุ
ระหว่าง 11 – 19 ปี  ไม่มีภาวะแทรกซ้อนขณะ
ตั้งครรภ์  คลอดและหลังคลอด  มีสามีอยู ่
ด้วยกัน  และบุตรมีอายุต้ังแต่ 1- 2 เดือน  มีสุขภาพ
แข็งแรง ไม่มีความพิการแต่กำเนิด  และไม่มีภาวะ
แทรกซ้อนรุนแรง  มารดาสามารถฟังภาษาไทย
ได้ดี สื่อความหมายเข้าใจได้ ยินดีและเต็มใจ
เข้าร่วมในการวิจัย  คำนวณกลุ่มตัวอย่างโดยการ
กำหนดอำนาจการทดสอบ (Power Analysis) ของ
โคเฮน11  ตามสถิติท่ีจะใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล
โดยกำหนดค่าความเชื่อมั่นที่ระดับความมีนัย
สำคัญที่ .05 และค่าอำนาจการทดสอบที่ .80
กำหนด สัมประสิทธ์ิของการทำนาย  Effect Size
ขนาด Moderate Value = .15 จำนวนตัวแปร
ทำนาย =2  และคำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่างจาก
Statistic Calculator Version 2.0  ได้ขนาด
กลุ่มตัวอย่าง อย่างน้อย 67 ราย  ท่ีใช้ในการศึกษา

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย  ประกอบด้วย
1. แบบบันทึกข้อมูลท่ัวไปของมารดา

และครอบครัว ได้แก่ อายุมารดา อายุคู่สมรส
ศาสนา ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ลักษณะ
ครอบครัว  และประสบการณ์ในการเล้ียงดูเด็ก
ส่วนข้อมูลทั่วไปของทารก ได้แก่ อายุ เพศ
ลำดับที่เกิด น้ำหนักแรกเกิด น้ำหนักปัจจุบัน
และอายุครรภ์เม่ือแรกเกิด

2. แบบสอบถามความไวในการตอบ-
สนองส่ือสัญญาณทารกของมารดาวัยรุ่นผู้วิจัย
พัฒนามาจากแบบสังเกต Maternal Behavior
Q-Sort ท่ีแปลเป็นภาษาไทย5,6  ร่วมกับทบทวน
วรรณกรรม จำนวน 30 ข้อ ประกอบด้วย 7 ด้าน
คือ ด้านหิว (2 ข้อ) ด้านอ่ิมไม่ต้องการให้ป้อนต่อ
(2 ข้อ) ด้านต้องการเล่นด้วย (7 ข้อ) ด้านต้องการ
หยุดเล่น (4 ข้อ) ด้านมีความสุข (3 ข้อ) ด้านไม่
สุขสบาย (8 ข้อ) และด้านปวด  (4 ข้อ) ลักษณะ
แบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale)
4 ระดับ คือ ต้ังแต่ 1 คือปฏิบัติน้อยท่ีสุด จนถึง
4 คือปฏิบัติมากท่ีสุด คะแนนรวมท่ีเป็นไปได้
อยู่ระหว่าง 30-120 คะแนนยิ่งสูงหมายถึงมี
ความไวในกา รตอบสนองส่ือสัญญาณทารกมาก
คะแนนยิ่งต่ำหมายถึงมีความไวในการตอบ
สนองสื่อสัญญาณทารกน้อย  แบบสอบถาม
น้ีมีค่าสัมประสิทธ์ิของครอนบาคเท่ากับ .87

3. แบบสอบถามการสนับสนุนของคู่
สมรส  ผู้วิจัยปรับปรุงโดยใช้แบบสอบถาม
การสนับสนุนจากครอบครัว7  ที่พัฒนามาจาก
แนวคิดเกี่ยวกับการสนับสนุนทางสังคมของ
เฮ้าส์8  จำนวน 22 ข้อ ประกอบด้วย 4 ด้าน คือ
การสนับสนุนด้านอารมณ์ (6 ข้อ) ด้านการ
ประเมินค่า (6 ข้อ) ด้านข้อมูลข่าวสาร  (5 ข้อ)  และ
การสนับสนุนด้านทรัพยากร (5 ข้อ) ลักษณะ
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แบบมาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดับ คือ ต้ังแต่
1 คือปฏิบัติน้อยที่สุด จนถึง 4 คือปฏิบัติมาก
ท่ีสุดคะแนนรวมท่ีเป็นไปได้อยู่ระหว่าง 22-88
คะแนนรวมยิ่งสูงหมายถึงมารดาวัยรุ่นได้รับ
การสนับสนุนจากคู่สมรสมาก คะแนนต่ำหมาย
ถึงได้รับการสนับสนุนจากคู่สมรสน้อย แบบ
สอบถามนี้มีค่าสัมประสิทธิ์ของครอนบาค
เท่ากับ  .91

4.  แบบสอบถามการทำหน้าที่ของ
ครอบครัว ผู้วิจัยใช้แบบสอบถามการทำหน้าท่ี
ของครอบครัวของ Chulalongkorn Family
Inventory9  จำนวน 36 ข้อ ประกอบด้วยการ
ทำหน้าท่ีของครอบครัว 7 ด้าน คือ การแก้ปัญหา
(6 ข้อ)  การส่ือสาร  (5 ข้อ) บทบาท (3 ข้อ)  การ
ตอบสนองทางอารมณ์ (5 ข้อ)  ความผูกพันทาง
อารมณ์ (5 ข้อ)  การควบคุมพฤติกรรม (4 ข้อ)
และการทำหน้าที่ทั่วไป (8 ข้อ) ลักษณะแบบ
มาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดับ คือ ตั้งแต่ 1
คือปฏิบัติน้อยท่ีสุด จนถึง 4 คือปฏิบัติมากท่ีสุด
คะแนนรวมที่เป็นไปได้อยู่ระหว่าง 36-144
คะแนนรวมยิ่งสูงหมายถึงมีการทำหน้าที่ของ
ครอบครัวมาก คะแนนต่ำหมายถึงมีการทำหน้าท่ี
ของครอบครัวน้อย แบบสอบถามนี ้มีค่า
สัมประสิทธ์ิของครอนบาค เท่ากับ .85

การรวบรวมข้อมูล
1. หลังจากที่โครงร่างวิจัยได้รับรอง

จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย
มหาวิทยาลัยบูรพา  ผู้วิจัยนำหนังสือขออนุญาต
จากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย
บูรพา ถึงผู ้อำนวยการโรงพยาบาลสตึก
โรงพยาบาลบ้านกรวด โรงพยาบาลละหานทราย
และโรงพยาบาลหนองก่ี เพ่ือขอความอนุเคราะห์

ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  หลังจากได้รับอนุญาต
แล้ว ผู้วิจัยเข้าพบหัวหน้ากลุ่มการพยาบาล
หัวหน้าคลินิกสุขภาพเด็กดี และเจ้าหน้าที่ที่
เก่ียวข้อง  เพ่ือแนะนำตนเอง  ช้ีแจงวัตถุประสงค์
ของการทำวิจัย  และขอความร่วมมือในการทำวิจัย

2. สำรวจและคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง
ที่มารับบริการในโรงพยาบาล ตามคุณสมบัติ
ท่ีกำหนด  และเก็บข้อมูลผู้วิจัยสร้างสัมพันธภาพ
กับกลุ่มตัว อย่างโดยการแนะนำตัวเอง อธิบาย
วัตถุประสงค์การวิจัย และขอความร่วมมือ รวมท้ัง
การพิทักษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง

3. กลุ่มตัวอย่างท่ียินดีเข้าร่วมในการวิจัย
เซ็นใบเข้าร่วมในการวิจัย ผู้วิจัยเก็บข้อมูลตาม
แบบสอบถาม โดยใช้แบบสอบถามข้อมูลพ้ืนฐาน
ของครอบครัว  แบบสอบถามความไวในการ
ตอบสนอง  ต่อส่ือสัญญาณทารก แบบสอบถาม
การสนับสนุนของคู่สมรส  และแบบสอบถาม
การทำหน้าท่ีของครอบครัว โดยไม่จำกัดเวลา
หลังจากกลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามเสร็จแล้ว
ผู้วิจัยทำการตรวจสอบคำตอบทุกข้อ   ถ้าพบว่า
ไม่ได้ตอบคำถามบางข้อ ผู้วิจัยทำการซักถาม
เพ่ิมเติมเพ่ือให้ได้คำตอบครบถ้วน

4. ทำการรวบรวมข้อมูลทุกวันท่ีมีคลินิก
ต้ังแต่เวลา 08.00 – 15.00 น. เม่ือรวบรวมข้อมูล
ได้ครบตามจำนวน  นำข้อมูลท่ีได้ไปวิเคราะห์
ทางสถิติข้ันตอนต่อไป

การวิเคราะห์ข้อมูล
เม่ือรวบรวมข้อมูลได้ครบตามท่ีกำหนด

แล้ว  ผู้วิจัยนำข้อมูลมาวิเคราะห์โดยใช้โปรแกรม
สถิติสำเร็จรูป  โดยกำหนดค่าความมีนัยสำคัญ
ท่ีระดับ .05 มีรายละเอียด ดังน้ี
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1. ข้อมูลทั ่วไปของกลุ ่มตัวอย่าง
วิเคราะห์ด้วยการแจกแจงความถ่ี  ร้อยละ ค่าเฉล่ีย
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และพิสัย

2. คำนวณค่าเฉลี ่ย ส่วนเบี ่ยงเบน
มาตรฐาน และพิสัยของการสนับสนุนของ
คู่สมรส การทำหน้าท่ีของครอบครัว และความไว
ในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารกของมารดา
วัยรุ่น

3.  ความสัมพันธ์ระหว่างการสนับสนุน
ของคู่สมรส และการทำหน้าที่ของครอบครัว
กับความไวในการตอบสนองสื ่อสัญญาณ
ทารกของมารดาวัยรุ่น  วิเคราะห์โดยใช้สถิติ
สหสัมพันธ์  เพียร์สัน (Pearson’s Product
Moment Correlation)

4. อิทธิพลของการสนับสนุนของ
คู่สมรส  และการทำหน้าที่ของครอบครัวที่มี
ต่อความไว ในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารก
ของมารดาวัยรุ่น โดยใช้สถิติวิเคราะห์ถดถอย
พหุ  (Multiple Regression)

การพิทักษ์สิทธ์ิของผู้เข้าร่วมวิจัย
โครงร่างวิจัยผ่านการพิจารณาของ

คณะกรรมการจริยธรรมวิจัย มหาวิทยาลัยบูรพา
เม่ือได้กลุ่มตัวอย่างแล้ว ผู้วิจัยแนะนำตัว  อธิบาย
วัตถุประสงค์ ข้ันตอนการรวบรวมข้อมูลในการ
ทำวิจัยให้กลุ่มตัวอย่างและครอบครัวทราบ พร้อม
ทั้งชี้แจงกับกลุ่มตัวอย่างและครอบครัว  การ
เข้าร่วมการวิจัยครั้งนี้จะให้กลุ่มตัวอย่างและ
ครอบครัวเป็นผู้ตัดสินใจด้วยตนเอง และให้เซ็น
ใบยินยอมในการเข้าร่วมการวิจัย และแจ้งให้
ทราบว่าเม่ือร่วมเข้าโครงการวิจัยแล้ว หากกลุ่ม
ตัวอย่างและครอบครัวต้องการออกจากการวิจัย
สามารถกระทำได้ตลอดเวลา โดยไม่มีผลกระทบ

ใดๆ ต่อการดูแลรักษา และข้อมูลที่ได้จาก
กลุ่มตัวอย่างและครอบครัวจะถือเป็นความลับ
และในการรวบรวมข้อมูล จะไม่ระบุชื่อ หรือ
ท่ีอยู่ของกลุ่มตัวอย่างและครอบครัว โดยจะนำ
ไปใช้ในประโยชน์ทางวิชาการเท่าน้ัน ส่วนการ
วิเคราะห์ข้อมูลจะวิเคราะห์ในภาพรวมและ
ข้อมูล  ท่ีได้จะนำมาใช้ในการวิจัยเท่าน้ัน

ผลการวิจัย
1. กลุ่มตัวอย่างเป็นมารดาวัยรุ่นมีอายุ

เฉลี่ยเท่ากับ 17.30 ปี (S.D. = 1.38, range =
14 – 19) สามีมีอายุเฉล่ียเท่ากับ 21.18 ปี (S.D. =
3.97, range  = 16 – 40) นับถือศาสนาพุทธ (ร้อยละ
98.6) จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษามากท่ีสุด
(ร้อยละ 69.0) ประกอบอาชีพรับจ้าง (ร้อยละ
49.3) รองลงมาทำอาชีพเกษตรกรรม (ร้อยละ
45.1)  มีรายได้ครอบครัวเฉล่ียต่อเดือนน้อยกว่า
5,000 บาท (ร้อยละ 80.3) ลักษณะครอบครัว
จะเป็นครอบครัวขยาย (ร้อยละ 66.2) และไม่เคยมี
ประสบการณ์ในการดูแลเด็กมาก่อน (ร้อยละ
88.7) บุตรมีอายุเฉล่ีย 1.6 เดือน (S.D. = .16, range
= 1 - 2) เป็นเด็กผู้ชาย ร้อยละ 54.9 ส่วนใหญ่
เป็นบุตรคนแรก (ร้อยละ 94.4) น้ำหนักแรกเกิด
เฉล่ีย 2,999.79 กรัม (S.D. = 259.79, range  = 2,560
– 3,925) น้ำหนักปัจจุบันเฉล่ีย 4,685.35 กรัม (S.D.
= 599.22,  range  = 3,100 – 6,000) และเป็นทารก
ท่ีเกิดจากมารดาท่ีมีอายุครรภ์เฉล่ีย 38.46 สัปดาห์
(S.D. = .91,  range  = 37 – 40)

2. การสนับสนุนของคู่สมรสโดยรวม
มีคะแนนเฉล่ียเท่ากับ 64.63 (SD = 10.24)  เม่ือ
พิจารณารายด้าน  พบว่าด้านอารมณ์มีคะแนน
เฉล่ียเท่ากับ 13.99 (SD = 1.82) ด้านการประเมิน
ค่า/ยกย่องมีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 15.52 (SD =
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2.25) ด้านข้อมูลข่าวสารมีคะแนนเฉล่ียเท่ากับ
12.44 (SD = 3.10) และด้านส่ิงของและบริการ
มีคะแนนเฉลี ่ยเท่ากับ 17.70 (SD = 3.25)
การทำหน้าท่ีของครอบครัวมีคะแนนเฉล่ียเท่ากับ
106.70 (SD = 9.78) และความไวในการตอบ
สนองสื่อสัญญาณทารกของมารดาวัยรุ่น  มี
คะแนนเฉล่ียเท่ากับ 103.42 (SD = 8.34)

3. การสนับสนุนของคู่สมรสและการ
ทำหน้าท่ีของครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางบวก
กับความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารก
ของมารดาวัยรุ่นในระดับปานกลาง  อย่างมี
นัยสำคัญทางสถิติ (r = .306, p < .05 และ r = .488,
p < .001 ตามลำดับ)  เม่ือพิจารณารายด้านของการ
สนับสนุนของคู่สมรสพบว่าการสนับสนุนด้าน
การประเมินค่า/ยกย่อง ด้านข้อมูลข่าวสาร และ
ด้านส่ิงของแ ละบริการมีความสัมพันธ์ทางบวก
กับความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารก
ของมารดาวัยรุ่น อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (r =
.256, p < .05, r =  336, p<.01 และ r = .252, p < .05
ตามลำดับ) ส่วนด้านอารมณ์พบว่ามีความสัมพันธ์
อย่าง ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติ (p>.05)

4. การสนับสนุนของคู่สมรส และการ
ทำหน้าท่ีของครอบครัวสามารถร่วมกันทำนาย
ความไวในการตอบสนองส่ือสั ญญาณทารกของ
มารดาวัยรุ่นได้ร้อยละ 24.1 (R2 = .241; F2,68 =
10.790,  p <.001)  มีเพียงตัวแปรเดียวที่เป็น
ทำนายท่ีมีนัยสำคัญทางสถิติและเป็นตัวทำนาย
ท่ีดีท่ีสุด คือ การทำหน้าท่ีของครอบครัว  สามารถ
ทำนาย ความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณ
ทารกของมารดาวัยรุ่นได้ ร้อยละ 23.9  (R2 = .239;
F1,69=21.615,  p < .001)

อภิปรายผล
จากผลการศึกษาสามารถอภิปรายผล

ตามสมมุติฐาน ดังน้ี
1. การสนับสนุนของคู่สมรสและการ

ทำหน้าที่ของครอบครัวมีความสัมพันธ์กับ
ความไวในการตอบสนองสื่อสัญญาณทารก
ของมารดาวัยรุ่น

การสนับสนุนของคู่สมรส  มีความ
สัมพันธ์ทางบวกในระดับปานกลางกับความไว
ในการตอบสนองสื่อสัญญาณทารก อย่างมี
นัยสำคัญทางสถิติ (r = .306, p < .01) แสดงว่า
เม่ือคู่สมรสให้การสนับสนุนมารดาวัยรุ่นมากข้ึน
จะส่งผลให้มารดามีความไวในการตอบสนอง
สื่อสัญญาณทารกมากขึ้นด้วย  อธิบายได้ว่า
หากมารดาได้รับการสนับสนุนจากคู่สมรส
ช่วยเล้ียงดูบุตร ดูแลภาระงานต่างๆ  ภายในบ้าน
และหารายได้ให้กับครอบครัว  ส่งผลให้มารดา
มีความไวในการตอบสนองสื่อสัญญาณทารก
ได้อย่างเหมาะสม  สอดคล้องกับการศึกษา
ของสุภาพร12  พบว่าการสนับสนุนจากคู่สมรส
สามารถช่วยให้มารดาวัยรุ่นมีการปรับตัวด้าน
บทบาทหน้าที่การเป็นมารดาได้ร้อยละ 54.3
และการศึกษาของภาวดี13  พบว่ามารดากลุ่มท่ี
ได้รับโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความสามารถ
ของตนเองที่เน้นการสนับสนุน จากคู่สมรส
มีคะแนนการปรับตัวด้านบทบาทหน้าท่ีการเป็น
มารดาสูงกว่ากลุ่มท่ีได้รับการดูแลตามปกติ  จาก
พยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติสอดคล้อง
กับแนวคิดของทอยส์14  ท่ีพบว่าการสนับสนุน
ของคู่สมรสท่ีมีส่วนร่วมกับภรรยาในการเล้ียงดู
บุตร  มีคุณค่าที่จะทำให้มารดาสามารถเผชิญ
การเปล่ียนแปลงต่างๆ  ท่ีเกิดข้ึนได้
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การทำหน้าที่ของครอบครัวมีความ
สัมพันธ์ทางบวกต่อความไวในการตอบสนอง
สื่อสัญญาณทารกในระดับปานกลางอย่างมี
นัยสำคัญทางสถิติ (r = .488, p < .001)
หมายความว่าในครอบครัวที ่สมาชิกมีการ
ทำหน้าที่ของครอบครัวที่เหมาะสมไม่มาก
หรือน้อยเกิน  ไปจะส่งเสริมให้มารดาวัยรุ่นท่ีอยู่
ในครอบครัวนั้นมีความไวในการตอบสนอง
ส่ือสัญญาณทารกมากด้วย  ในการศึกษาคร้ังน้ี
ส่วนมากกลุ ่มตัวอย่างมีลักษณะครอบครัว
เป็นแบบครอบครัวขยาย (ร้อยละ 66.2) คือ
อาศัยอยู ่กับครอบครัวเดิมของตนเองหรือ
คู่สมรส  ถึงแม้ว่าจะแยกครอบครัวออกไปแล้ว
แต่ส่วนใหญ่ยังคงอาศัยอยู่บริเวณใกล้เคียงกัน
กับครอบครัวเดิมของตนเองหรือครอบครัว
ของสามี  การท่ีมารดาวัยรุ่นอยู่ในครอบครัวขยาย
ซึ่งมีสมาชิกอยู่ร่วมกันหลายคนทำให้มารดา
วัยรุ่นได้รับความช่วยเหลือ ได้รับคำแนะนำต่างๆ
เกี่ยวกับการเลี้ยงดูบุตรทำให้มารดาวัยรุ่นเกิด
ความรู้สึกอบอุ่นใจ  มั่นใจในการเลี้ยงดูบุตร
มากข้ึน  สอดคล้องกับการศึกษาของจินดารัตน์15

พบว่าในระยะหลังคลอดบุตร 4 สัปดาห์ของ
ครอบครัวมารดาวัยรุ่นท่ีได้รับโปรแกรมส่งเสริม
พัฒนกิจครอบครัวมีค่าเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติ
บทบาทการเป็นมารดาบิดา  สัมพันธภาพกับ
เครือญาติในระยะหลังการทดลองสูงกว่า กลุ่มท่ี
ได้การดูแลตามปกติจากพยาบาลท่ีตึกสูติกรรม
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ

2. การสนับสนุนของคู่สมรส  และการ
ทำหน้าท่ีของครอบครัวสามารถทำนายความไว
ในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารกของมารดา
วัยรุ่นได้

ผลการวิจัย พบว่า ตัวทำนายทั้งสอง
ตัวคือการสนับสนุนของคู่สมรส  และการ
ทำหน้าท่ีของครอบครัวสามารถร่วมกันทำนาย
ความไวในกา รตอบสนองส่ือสัญญาณทารกของ
มารดาวัยรุ่นได้ร้อยละ 24.1 ( F2,68 = 10.790,  p <
.001) แต่การทำหน้าที่ของครอบครัว เป็นตัว
ทำนายเพียงตัวเดียวท่ีมีนัยสำคัญทางสถิติ (B =
.392; t =3.634, p < .01)  และสามารถทำนาย
ความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารกของ
มารดาวัยรุ่นได้ ร้อยละ 23.9 (R2 = .239; F1,69=
21.615,  p < .001) ท้ังน้ีอภิปรายได้ว่า การทำหน้าท่ี
ของครอบครัวท่ีมีความเหมาะสมจะทำ ให้มารดา
วัยรุ่นมีความไวในการตอบสนองสื่อสัญญาณ
ทารกได้อย่างถูกต้องเหมาะสม  เน่ืองจากสมาชิก
ในครอบครัวแต่ละคนสามารถเป็นอิสระและ
เป็นตัวของตัวเองได้  ในขณะท่ียังผูกพันอยู่กับ
ครอบครัว  ซ่ึงความสมดุลของสองส่ิงน้ีจะทำ
ให้สมาชิกในครอบครัวพัฒนาได้เป็นอย่างดี
แต่ถ้าครอบครัวใดมีคะแนนในระดับน้อยมาก
แสดงว่าสมาชิกในครอบครัวมีความเป็นตัวของ
ตัวเองสูงเกินไปทำให้ต่างคนต่างอยู่ ความผูกพัน
และความร่วมมือกันมีน้อยทำให้การทำหน้าท่ี
ครอบครัวไม่สมดุล  ในทางตรงกันข้ามถ้า
ครอบครัวมีคะแนนสูงมากก็จะทำให้เกิดความ
จงรักภักดีต่อครอบครัวมากเกินไป  เห็นพ้อง
ต้องกันทุกอย่าง  จนไม่สามารถเป็นตัวของตัวเอง
เป็นผลให้สมาชิกมีพัฒนาการทางจิตใจ  อารมณ์
สังคมบกพร่องด้วยเช่นกัน9  ซึ่งครอบครัว
กลุ่มตัวอย่าง ส่วนมากจะเป็นครอบครัวขยาย
(ร้อยละ 66.2) ท่ีประกอบไปด้วย ปู่ ย่า ตา ยาย
อาศัยอยู่ร่วมกับลูกหลานและมีความผูกพันใน
ระบบเครือญาติ  การที่มีญาติพี่น้องมาอาศัย
อยู่ด้วยกันจึงทำให้มีความเอื้ออาทร  และให้
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ความช่วยเหลือต่อกัน  ส่งผลให้มารดาวัยรุ่น
มีความไวในการตอบสนองสื่อสัญญาณทารก
ได้เหมาะสม

อย่างไรก็ตามในการศึกษาคร้ังน้ี ความไว
ในการตอบสนองต่อสื่อสัญญาณทารกของ
มารดาวัยรุ่น มีคะแนนเฉล่ียเท่ากับ 103.42 (SD =
8.34, range = 83-120) ซึ่งเป็นคะแนนที่สูง
แสดงว่ามารดาวัยรุ่นมีความไวในการตอบสนอง
ส่ือสัญญาณทารกมาก  นอกจากการทำหน้าท่ี
ของครอบครัวที่เหมาะสมแล้ว  อาจเกิดจาก
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ท่ีมีอายุเฉล่ีย 17.30 (S.D. =
1.38, range = 14 – 19) ซ่ึงจัดอยู่ในกลุ่มวัยรุ่น
ตอนปลาย  เป็นระยะที่มีเจริญเติบโตเข้าสู่วัย
ผู้ใหญ่อย่างเต็มที่ มีการแสดงออกทางอารมณ์
ม่ันคงมากข้ึน  ดังน้ันกลุ่มตัวอย่างจึงรู้บทบาท
ของตนเอง  มีความเป็นอิสระในการดำรงชีวิต
และการประกอบอาชีพ ค่อนข้างยอมรับการให้
คำแนะนำได้ง่ายกว่าวัยต้นๆ  ให้ความสำคัญกับ
คำแนะนำต่างๆ  เพ่ือเป็นแนวทางในการดำเนิน
ชีวิตที่เหมาะสมกับตนเองได ้  จึงทำให้มารดา
วัยรุ่นมีความไวในการตอบสนองสื่อสัญญาณ
ทารกมาก สอดคล้องกับการศึกษาของจำเรียง16

พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ในช่วงวัยรุ่น
ตอนปลายอายุ 17 -19 ปี ร้อยละ 88.1 เป็นระยะ
ที่จะพัฒนาเข้าสู่วัยผู้ใหญ่  ทำให้กลุ่มตัวอย่าง
มีความคิดใกล้เคียงกับผู ้ใหญ่มากขึ ้น มี
ประสบการณ์ในการเล้ียงดูบุตรผ่านมาระยะหน่ึง
จึงม่ันใจในความสามารถเก่ียวกับการดูแลบุตร
มีการสังเกตและตอบสนองความต้องการของ
บุตรได้อย่างเหมาะสม

ข้อจำกัดในการวิจัย
กลุ่มตัวอย่างเป็นวัยรุ่นท่ีอาศัยอยู่ชุมชน

ในจังหวัดบุรีรัมย์  ส่วนใหญ่มีลักษณะครอบครัว
ขยาย ดังนั ้นในการนำผลการวิจัยครั ้งนี ้
ไปอภิปรายในการศึกษาถึงลักษณะกลุ่มตัวอย่าง
แตกต่างไปจากนี ้ จึงต้องรอบครอบและ
ระมัดระวัง ในการนำผลการวิจัยไปใช้

ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช้
การวิจัยครั้งนี้มีข้อเสนอแนะเพื่อเป็น

แนวทางการปฏิบัติสำหรับพยาบาลผู้ปฏิบัติ
การพยาบาลเด็กขั้นสูงและผู้ที ่มีหน้าที่ดูแล
สุขภาพเด็ก ดังน้ี

1. พยาบาลควรส่งเสริมการทำหน้าที่
ครอบครัวและให้บุคคลในครอบครัวของมารดา
วัยรุ่น      ให้เข้ามามีส่วนร่วมต้ังแต่ระยะต้ังครรภ์
คลอด และหลังคลอด รวมทั้งให้ตระหนักถึง
ความสำคัญของการทำหน้าที่ของครอบครัว
ในการส่งเสริมมารดาวัยรุ่นให้มีความไวในการ
ตอบสนองต่อสื่อสัญญาณทารก  เพื่อส่งเสริม
การเจริญเติบโตและพัฒนาการทารกตามช่วงวัย

2. พยาบาลผู้ปฏิบัติการเด็กข้ันสูง ควร
จัดกิจกรรมให้มีการเย่ียมบ้าน โดยเฉพาะบ้าน
ที่มีทารกแรกเกิด  เพื่อประเมินการทำหน้าที่
ของครอบครัว  และวางแผนส่งเสริมการทำหน้าท่ี
ของครอบครัวในการสังเกตและส่งเสริมมารดา
ให้มีความไวในการตอบสนองส่ือสัญญาณทารก
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