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AGFI=.943, CFI=.998, TLI=0.973, RMSEA=0.081, RMR=0.004, NFI =.998) โดยคุณภาพชีวิต

ของหญิงตั้งครรภไ์ด้รับอทิธพิลรวมสงูสดุจากการสนับสนุนทางสงัคม รองลงมาคือ การรับรู้ความสามารถของ

ตนเองสมัพันธภาพในครอบครัว การมองโลกในแง่ดแีละการเหน็คุณค่าในตนเอง โดยมอีทิธพิลต่อคุณภาพ

ชีวิตของหญิงตั้งครรภ์อย่างมีนัยส�ำคัญที่ระดบั .001  สมัพันธภาพในครอบครัว การสนับสนุนทางสงัคมการ

รับรู้ความสามารถของตนเองการเหน็คุณค่าในตนเองและการมองโลกในแง่ดีมีอทิธพิลทางตรงเชิงบวกต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ตัวแปรทั้งหมดอธบิายความแปรปรวนของคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ได้
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Abstract
	 The aim of this research was to study the factors related to quality of life and to analyze the path 

model of factors affecting quality of life of pregnant women. The sample consisted of 611 pregnant 

women in Kanchanaburi, SuphanBuri, Ratchaburi and Phetchaburi selected by purposive sampling.               

The research instruments included an optimism scale, family relationships scale, self-esteem scale,                 

social-support scale, self-efficacy scale and quality-of-life scale. Data were analyzed using percentage, 

mean, standard deviation and path analysis.

	 The results showed that the quality of life of the pregnant women was at a high level. The path 

model affecting the quality of life is in accordance with empirical data 
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ทั้งหมดอธบิายความแปรปรวนของคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ได้ร้อยละ 69 
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/df=4.958,  

p=0.026, GFI=0.997, AGFI=0.943, CFI=0.998, TLI=0.973, RMSEA=0.081, RMR=0.004, 

NFI=0.998. The quality of life of the pregnant women was based on social support, self-efficacy,                

family relationships, optimism, and self-esteem. Optimism, family relationships, self-efficacy, social 

support, and self-esteem directly and positively influenced quality of life in the pregnant women.                

Self-esteem, self-efficacy and social support were indirectly affecting quality of life by the transmission 

of optimism. All variables explained the variance of quality of life of the pregnant women at 69 percent. 
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ความเป็นมาและความส�ำคญั
	 คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภม์คีวามเกี่ยวข้องกบั

หลายปัจจัย ได้แก่ สขุภาพกาย สขุภาพใจ  สมัพันธภาพ

ทางสงัคม  และสิง่แวดล้อม1 กล่าวคือ การที่หญิงตั้งครรภ์

มีสขุภาพกายสมบูรณ์แขง็แรงและสามารถประกอบการ

หรือภาระหน้าที่ได้อย่างมีประสิทธิภาพมีสุขภาพ ด้าน

จิตใจเป็นความสามารถของหญิงตั้งครรภ์ในการปรับตัว

ได้อย่างเหมาะสมเมื่อเกิดการเปล่ียนแปลงต่างๆ ขึ้ น           

ซ่ึงอาจเป็นการเปล่ียนแปลงทั้งด้านร่างกายสิ่งแวดล้อม

และสังคมแล้วส่งผลกระทบต่อจิตใจของหญิงตั้งครรภ ์ 

ถ้าหญิงตั้งครรภม์สีขุภาพจิตใจดยีอมรับการเปล่ียนแปลง

ที่เกดิขึ้นและแสดงพฤตกิรรมตอบสนองได้อย่างเหมาะสม 

การมีสมัพันธภาพทางสงัคมที่ดีเป็นปฏสิมัพันธร์ะหว่าง

หญิงตั้ งครรภ์กับบุคคลต่างๆ หญิงตั้ งครรภ์พึงมี

สัมพันธภาพที่ดีกับผู้อื่น อาทิ เพ่ือนในสถานที่ท�ำงาน  

หญิงตั้งครรภ์ที่มารับบริการที่โรงพยาบาล หรือเพ่ือนๆ 

เพ่ือทีจ่ะได้แลกเปล่ียนความคิดเหน็ทีก่่อให้เกดิประโยชน์

ต่อไปได้  นอกจากน้ันแล้วการที่หญิงตั้งครรภ์อยู่ในสิ่ง

แวดล้อมที่ดี ปลอดภัยจากมลภาวะต่างๆ ซ่ึงจะส่งผลดี

ต่อทั้งหญิงตั้งครรภ์และลูกในครรภ์

	 ในการส่งเสริมสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์สามารถ

ท�ำได้หลายวิธ ี เช่น การรับประทานอาหารที่มีประโยชน์ 

การออกก�ำลังกาย เล่นโยคะ ซ่ึงจะช่วยให้รู้สกึสบายทั้ง

กายและจิตใจของมารดา รวมถงึการป้องกนัอาการต่างๆ 

เช่น อาการแพ้ท้อง การใช้ยาในระหว่างการตั้งครรภ ์ 

อริิยาบถต่างๆ การน่ัง การยืน ทั้งน้ีการมีส่วนร่วมของ

สมาชิกในครอบครัวมีส่วนส�ำคัญในการช่วยเหลือหญิง 

ตั้งครรภ์ให้สามารถดูแลตนเองได้อย่างมีคุณภาพและ 

การมส่ีวนร่วมของบุคคลต่างสมาชิกในครอบครัวที่ส่งผล

ต่อการเจริญเติบโตของทารกในครรภ์ การดูแลสขุภาพ

ของหญิงตั้งครรภ์จะช่วยป้องกันภาวะแทรกซ้อนที่อาจ

เกดิขึ้นทั้งในระหว่างตั้งครรภ์และการคลอด รวมถึงใน

ระยะหลังคลอด โดยเฉพาะอย่างย่ิงการส่งเสริมให้หญิง

ตั้งครรภ์มคุีณภาพชีวิตที่ดี2 

	 มีการศึกษาและค้นหาวิธีต่างๆ ที่ ช่วยให้หญิง                 

ตั้งครรภดู์แลตนเองและสขุภาพของบุตรในขณะตั้งครรภ ์

เพ่ือการมีคุณภาพชีวิตที่ดี การปฏิบัติตนที่ดีในขณะ                

ตั้งครรภ์จะช่วยให้หญิงตั้งครรภ์และทารกในครรภ์มี

สุขภาพดี อาท ิ ภาวะโภชนาการ การดูแลสุขภาพขณะ              

ตั้งครรภ์ กิจกรรมทางร่างกาย และการออกก�ำลังกาย                  

การละเว้นจากบุหร่ีเคร่ืองดื่มที่มแีอลกอฮอล์หรือยาอื่นๆ

ในขณะตั้งครรภ์ การยอมรับ และจัดการกับอารมณ์ที่

เหมาะสม3เพนเดอร์ กล่าวว่า พฤตกิรรมการปฏบิตัติน

ที่ดเีพ่ือการส่งเสริมสขุภาพ ประกอบด้วย การดูแลตนเอง

โดยทั่วไป โภชนาการ การออกก�ำลังกาย และกจิกรรม

เพ่ือการพักผ่อน แบบแผนการนอนหลับ การจัดการกบั

ความเครียด4 จากการศึกษาของเบคเกอร์และไมแมน5 

พบว่า บุคคลจะกระท�ำใดๆ เพ่ือให้มสีขุภาพดน้ัีนขึ้นอยู่

กับความเช่ือด้านสุขภาพ ซ่ึงประกอบกับการรับรู้ ถึง

โอกาสเสี่ยงการเกดิโรคและประโยชน์ของการปฏบิัติตน

เพ่ือสุขภาพบุคคลจะกระท�ำกิจกรรมใดเพ่ือส่งเสริมสุข

ภาพและปฏิบัติกิจกรรมอย่างต่อเน่ืองจนกลายเป็น

แบบแผนการด�ำเนินชีวิตน้ัน เป็นผลมาจากปัจจัยด้าน

ความคิดและความรู้สกึเฉพาะต่อพฤตกิรรม

	 ปัจจัยและพฤติกรรมการดูแลตนเองล้วนมีผลต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ ์ซ่ึงจะแตกต่างตามการรับ

รู้ ของแต่ละบุคคลต่อสถานะชีวิตภายใต้บริบทของ

วัฒนธรรม และค่านิยมในการด�ำรงชีวิต ซ่ึงจะสมัพันธก์บั

เป้าหมาย ความคาดหวัง มาตรฐานของสงัคมและสิ่งอื่นๆ 

ที่เกี่ยวข้อง ครอบคลุมในแง่ของสขุภาพร่างกายของแต่ 

ละคน สภาพจิตใจ ระดับความเป็นอสิระ สมัพันธภาพ

ทางเศรษฐกิจและสังคม และสิ่งแวดล้อมของหญิง                

ตั้งครรภ์1 การเปล่ียนแปลงต่างๆ ทั้งร่างกายและจิตใจใน

ระยะตั้งครรภ์ย่อมส่งผลต่อชีวิต ความเป็นอยู่ของหญิง

ตั้งครรภ์ซ่ึงอาจมีผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์6 

จากการศึกษาของ อะเค้ือ กุลประสดูิลก7 ถึงปัจจัยที่มี

อทิธพิลต่อคุณภาพชีวิต พบว่าการมองโลกในแง่ดีและ

การสนับสนุนทางสังคมมีอิทธิพลทางตรงเชิงบวกต่อ

คุณภาพชีวิต ส่วนการเห็นคุณค่าในตนเองการรับรู้               

ความสามารถของตนเองและการสนับสนุนทางสงัคมมี

อิทธิพลทางอ้อมต่อคุณภาพชีวิตโดยส่งผ่านการมอง             

โลกในแง่ดีตัวแปรทั้งหมดอธิบายความแปรปรวนของ
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คุณภาพชีวิตได้ร้อยละ 54 และจากการศกึษาของ พรนภา

เจริญสนัต ์ และคณะ6 พบว่า สมัพันธภาพในครอบครัว

และการสนับสนุนทางสงัคมมอีทิธพิลต่อคุณภาพชีวิตของ

หญิงตั้งครรภ์โดยสามารถร่วมกันอธิบายความผันแปร

ของคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ได้ร้อยละ 37.0

	 จากการทบทวนเอกสารงานวิจัยพบว่ามีตัวแปร

หลายตัวที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิต ซ่ึงสามารถน�ำมาเป็น 

กรอบแนวคิดในการวิจัยได้ ดงัน้ี 1)การมองโลกในแง่ด ี

เป็นการมองสถานการณห์รือเหตกุารณต่์างๆที่เกดิขึ้นใน

ทางบวกเห็นว่าทุกสิ่งทุกอย่างไม่ได้เลวร้ายและมีทาง

แก้ไขได้สามารถปรับตัวตอบสนองต่อสภาพแวดล้อมที่

เปล่ียนแปลงไปได้อย่างเหมาะสม การมองโลกในแง่ดี

สามารถท�ำนายคุณภาพชีวิต7-9  2)การเห็นคุณค่าใน

ตนเองเป็นความรู้สกึทีบุ่คคลประเมนิตนเองเป็นผู้มคีวาม

สามารถมีคุณค่าทดัเทยีมผู้อื่นมีความรู้สกึดีต่อตนเองมี

ความพร้อมและมพีละก�ำลังสามารถท�ำอะไรประสบความ

ส�ำเรจ็ไปได้ด้วยดีมีความนับถอืและภาคภมูิใจในตนเอง

การเหน็คุณค่าในตนเองสามารถท�ำนายคุณภาพชีวิตได้10-11 

การเห็นคุณค่าในตนเองมีอิทธิพลส่งผ่านตัวกลางคือ            

การมองโลกในแง่ดี12-13 3) การรับรู้ความสามารถในตน 

เป็นการมีความมั่นใจในความสามารถของตนเองที่จะ

ปฏิบัติกิจกรรมเพ่ือการดูแลสุขภาพตนเองหรือแก้ไข

ปัญหาในสถานการณต่์างๆ  ได้ การการรับรู้ความสามารถ

ในตนสามารถท�ำนายคุณภาพชีวิตได้14 และการรับรู้             

ความสามารถในตนมอีทิธพิลส่งผ่านตวักลางคือ การมอง

โลกในแง่ดี15  4) สมัพันธภาพในครอบครัวหมายถงึความ

สัมพันธ์ของสมาชิกในครอบครัวที่แสดงบทบาทของ

สมาชิกทั้งบทบาทเป็นผู้สั่งสอนผู้ดูแลมีการช่วยเหลือ

เกื้ อกูลกันร่วมกันรับรู้ ถึงความรู้ สึกช่วยแก้ปัญหา                    

แลกเปล่ียนความคิดเห็นกันอย่างอิสระรวมถึงส่งเสริม

ความรักความอบอุ่นภายในครอบครัว  5) การสนับสนุน

ทางสงัคม เป็นการรับรู้ของหญิงตั้งครรภต่์อการได้รับการ

ช่วยเหลือจากครอบครัวและบุคคลอื่นในด้านต่างๆ ทั้ง

ด้านอารมณด้์านวัตถุและด้านข้อมูลข่าวสารการสนับสนุน

ทางสงัคมสามารถท�ำนายคุณภาพชีวิต และการสนับสนุน

ทางสงัคมมอีทิธพิลส่งผ่านตวักลางคือการมองโลกในแง่ดี15 

และ 6) คุณภาพชีวิตเป็นการรับรู้ ของแต่ละบุคคลต่อ

สถานะชีวิตภายใต้บริบทของวัฒนธรรมและค่านิยมใน

การด�ำรงชีวิตและจะสมัพันธก์บัเป้าหมายความคาดหวัง

มาตรฐานของสงัคมและสิ่งอื่นๆ ที่เกี่ยวข้องครอบคลุม

ในแง่ของสขุภาพร่างกายของแต่ละคนสภาพจิตใจระดับ

ความเป็นอสิระสมัพันธภาพทางสงัคมความสมัพันธท์ี่มี

ต่อสภาพแวดล้อมของพวกเขา1คุณภาพชีวิตเป็นเป้า

หมายที่ส�ำคัญและเป็นสิ่งที่บุคคลต้องการในการด�ำเนิน

ชีวิตของตนเองจากการศึกษาผู้วิจัยจึงน�ำมาสังเคราะห์

เป็นกรอบแนวคิดตั้งต้น ดงัภาพที่ 1

ภาพที ่1 กรอบแนวคิดตั้งต้นปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดตั้งต้นปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ 

จากการทบทวนยังไม่มีการศึกษาปัจจัยที่ ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตในกลุ่มหญิงตั้ งครรภ์ 
โดยเฉพาะอย่างย่ิงปัจจัยเชิงสาเหตุที่มีอิทธิพลส่งผลทั้งทางตรงและทางอ้อมต่อคุณภาพชีวิตของหญิง
ตั้งครรภ์ ในการศึกษาน้ีจะช่วยให้ได้ข้อมูลปัจจัยที่ส่งผลต่อการเพ่ิมคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ใน
เขตพ้ืนที่สุขภาพที่ 5 ที่มีความหลากหลายของประชากรทั้งในเขตเมืองและชุมชนอันจะน าไปสู่การ
พัฒนานวตกรรมทางสุขภาพด้านการตั้งครรภ์ที่จะช่วยส่งเสริมคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ให้
เหมาะสมต่อไป 

 
วตัถุประสงคก์ารวิจัย 
 1. เพ่ือศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ 

2. เพ่ือศึกษาเส้นทางปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิต ได้แก่ การมองโลกในแง่ดี การเหน็
คุณค่าในตนเองการรับรู้ความสามารถของตนเอง สัมพันธภาพในครอบครัว การสนับสนุนทางสงัคม
กบัคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ 
 
วิธีด าเนนิการวิจยั 
 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) ด าเนินการวิจัยระหว่าง
วันที่ 1 พฤศจิกายน 2558 ถึง 30 มิถุนายน 2559 การวิจัยน้ีได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยในคน
ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี จักรีรัช หมายเลข 2/2559 
        ประชากร 

ประชากรที่ศึกษาในคร้ังน้ี ได้แก่ หญิงตั้งครรภ์ที่มารับบริการฝากครรภ์ในโรงพยาบาลที่
อยู่ในเขตสขุภาพที่ 5 จ านวน 4 จังหวัดได้แก่ จังหวัดกาญจนบุรี สพุรรณบุรี ราชบุรีและเพชรบุรี  
        กลุ่มตวัอย่าง 

ผู้วิจัยก าหนดกลุ่มตัวอย่างเป็นหญิงตั้งครรภ์ที่มารับบริการ ที่แผนกฝากครรภ์ของ
โรงพยาบาลในจังหวัดกาญจนบุรี สุพรรณบุรี ราชบุรี และเพชรบุรี ใช้การ เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ

การสนับสนุนทางสังคม 
Social Support 

 

การรับรู้ความสามารถของตน 
Self-efficacy 

 
การเห็นคุณค่าในตนเอง 

Self Esteem 
 

คุณภาพชีวิตของหญิงต้ังครรภ์ 
Quality of life 

 

การมองโลกในแง่ดี 
Optimism 

 

สัมพันธภาพในครอบครัว 
Relationship 

 



วารสารพยาบาลกระทรวงสาธารณสุข46

	 จากการทบทวนยังไม่มีการศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อ

คุณภาพชีวิตในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์ โดยเฉพาะอย่างย่ิง

ปัจจัยเชิงสาเหตทุี่มอีทิธพิลส่งผลทั้งทางตรงและทางอ้อม

ต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ ในการศกึษาน้ีจะช่วย

ให้ได้ข้อมูลปัจจัยที่ส่งผลต่อการเพ่ิมคุณภาพชีวิตของ

หญิงตั้งครรภ์ในเขตพ้ืนที่สุขภาพที่ 5 ที่มีความหลาก

หลายของประชากรทั้งในเขตเมอืงและชุมชนอนัจะน�ำไป

สู่การพัฒนานวตกรรมทางสขุภาพด้านการตั้งครรภ์ที่จะ

ช่วยส่งเสริมคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ให้เหมาะสม

ต่อไป

วตัถุประสงคก์ารวิจยั
	 1. 	 เพ่ือศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของ

หญิงตั้งครรภ์

	 2. 	 เพ่ือศึกษาเส้นทางปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพ

ชีวิต ได้แก่ การมองโลกในแง่ด ีการเหน็คุณค่าในตนเอง

การรับรู้ ความสามารถของตนเอง สัมพันธภาพใน

ครอบครัว การสนับสนุนทางสงัคมกบัคุณภาพชีวิตของ

หญิงตั้งครรภ์

วิธีด�ำเนนิการวิจยั
	 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive 

research) ด�ำเนินการวิจัยระหว่างวันที่ 1 พฤศจิกายน 

2558 ถงึ 30 มถุินายน 2559 การวิจัยน้ีได้รับการรับรอง

จริยธรรมการวิจัยในคนของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 

จักรีรัช หมายเลข 2/2559

	 ประชากร

	 ประชากรที่ศกึษาในคร้ังน้ี ได้แก่ หญิงตั้งครรภท์ี่มา

รับบริการฝากครรภ์ในโรงพยาบาลที่อยู่ในเขตสขุภาพที่ 

5 จ�ำนวน 4 จังหวัดได้แก่ จังหวัดกาญจนบุรี สพุรรณบุรี 

ราชบุรีและเพชรบุรี 

    	 กลุ่มตวัอย่าง

	 ผู้วิจัยก�ำหนดกลุ่มตวัอย่างเป็นหญิงตั้งครรภท์ีม่ารับ

บริการ ที่แผนกฝากครรภ์ของโรงพยาบาลในจังหวัด

กาญจนบุรี สพุรรณบุรี ราชบุรี และเพชรบุรี ใช้การเลือก

กลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (Purposive sampling)                           

จ� ำนวน  640  รายตาม คุณสมบัติ ที่ ก�ำหนดคือ                                    

1. เป็นหญิงตั้ งครรภ์ที่มีอายุครรภ์ระหว่าง 12–                 

36 สปัดาห์  2. สามารถรับรู้ วัน เวลาและสถานที่ ไม่มี

อาการแสดงหรือได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคทางจิตเวช  

3.สามารถสื่อสารและเข้าใจภาษาไทยได้ด ีและ 4.สามารถ

ดูแลและช่วยเหลือตนเองได้ จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างได้มา

จากแนวคิดของคอมเรย์และลี16 สรุปจ�ำนวนของกลุ่ม

ตัวอย่างที่ เหมาะสมในการวิเคราะห์ปัจจัยไว้ดัง น้ี                             

100= ไม่ด,ี 200= ดปีานกลาง, 30 = ด,ี  500 = ดมีาก, 

1,000 หรือมากกว่า = ดีที่สุดซ่ึงการศึกษาน้ีก�ำหนด            

กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 160 คนต่อจังหวัดการวิจัยน้ีส่ง

แบบสอบถามไปจ�ำนวนทั้ งสิ้ น 640 ฉบับ ได้รับ

แบบสอบถามตอบกลับมาทั้งสิ้น 611 ฉบบั คิดเป็นร้อย

ละ 95.47

     	 เครือ่งมือทีใ่ชใ้นการวิจยั

	 เคร่ืองมอืที่ใช้ในการวิจัย เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัย

พัฒนาขึ้นจากแบบวัด 6 ฉบบั ดงัน้ี

	 1.	 แบบวัดการมองโลกในแง่ดีปรับปรุงจากแบบ

วัดของอะเคื้อ กุลประสดูลิก6  จ�ำนวน 10 ข้อ

	 2.	 แบบวัดการสนับสนุนทางสงัคมปรับปรุงจาก

แบบวัดของวรรณรัตน์ลาวัง รัชนีสรรเสริญ ยุวดีรอด           

จากภัย นิภาวรรณสามารถกิจวิจิตร์พรหล่อสุวรรณกุล 

และเวธกากล่ินวิชิต17 ซ่ึงครอบคลุม 4 ด้านคือการ

สนับสนุนทางด้านข้อมูลการสนับสนุนทางด้านอารมณ์

การสนับสนุนทางด้านการประเมินคุณค่าการสนับสนุน

ทางด้านวัตถุสิ่งของจ�ำนวน 8 ข้อ

	 3.	 แบบวัดสมัพันธภาพในครอบครัวปรับปรงุจาก

แบบวัดของวรรณรัตน์ลาวังและคณะ17 ซ่ึงครอบคลุม 4 

ด้านคือการแสดงบทบาทของสมาชิกการสื่อสารใน

ครอบครัวการแสดงออกทางอารมณ์และการถ่ายทอด

ความรู้สกึจ�ำนวน 10 ข้อ

	 4.	 แบบวัดการเหน็คุณค่าในตนเองปรับปรุงจาก

แบบประเมนิของนิลวรรณ ศวิภชุพงษ์10 จ�ำนวน 10 ข้อ

	 5.	 แบบวัดการรับรู้ ความสามารถในตนเอง

ปรับปรุงจากแบบวัดของเบญจมาศนาควิจิตร14 จ�ำนวน 

10 ข้อ
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	 6.	 แบบวัดคุณภาพชีวิต ใช้แบบวัดคุณภาพชีวิต 

ฉบบั WHOQOL – BREF ที่แปลโดยสวัุฒน์ มหัตนิรัน

ดร์กุลและคณะ18  จ�ำนวน 26 ข้อ

	 การแปลผลคะแนนการมองโลกในแง่ดี การ

สนับสนุนทางสงัคม สมัพันธภาพในครอบครัว การเหน็

คุณค่าในตนเองการรับรู้ความสามารถในตนเอง และ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ คือ เมื่อผู้ตอบแบบสอบถาม 

ครบทุกข้อแล้ว น�ำคะแนนของแต่ละคนมารวมกนัแล้วหา

ค่าเฉล่ีย ตามแนวทางของ19 Best & Kahn โดยก�ำหนด

ความหมายคะแนนเฉล่ียในแต่ละด้านดงัน้ี

	 คะแนนเฉลีย่				    การแปลผล	

	 4.51 - 5.00  		  มกีารรับรู้ความรู้สกึและพฤตกิรรมอยู่ระดบัมากที่สดุ/ดมีาก/สงูมาก

	 3.51 - 4.50  		  มกีารรับรู้ความรู้สกึและพฤตกิรรมอยู่ระดบัมาก/ด/ีสงู

	 2.51 - 3.50  		  มกีารรับรู้ความรู้สกึและพฤตกิรรมอยู่ระดบัปานกลาง/พอใช้

	 1.51 - 2.50  		  มกีารรับรู้ความรู้สกึและพฤตกิรรมอยู่ระดบัน้อย/ต�่ำ/ไม่ค่อยดี

	 1.00 - 1.50  		  มกีารรับรู้ความรู้สกึและพฤตกิรรมอยู่ระดบัน้อยที่สดุ/ต�่ำมาก/ไม่ด ี    

การหาคุณภาพเครือ่งมือการวิจยั
	 ความตรงเชิงเน้ือหา (Content validity) พิจารณา

จากค่าดชันีความสอดคล้องของข้อค�ำถาม (IOC: Index 

of Item Objective Congruence) น�ำแบบสอบถามที่            

สร้างขึ้นมาตรวจทานค�ำผดิและปรับแก้เบื้องต้น แล้วจึง

น�ำแบบสอบถามพร้อมด้วยโครงร่างงานวิจัยฉบับย่อ   

และตารางวิเคราะห์เน้ือหาตามโครงสร้างของข้อค�ำถาม

ไปให้ผู้เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิทางด้านการพยาบาล 

และทางด้านการศกึษาพยาบาลจ�ำนวน 5 ทา่น เพ่ือตรวจ

สอบความเที่ยงตรงด้านเน้ือหา20 จากการตรวจสอบความ

เที่ยงตรงด้านเน้ือหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิพบว่า มข้ีอค�ำถาม

ที่ซ�ำ้ซ้อนกนัหลายข้อ และบางองค์ประกอบมีจ�ำนวนข้อ

ค�ำถามมากเกนิไป จึงมคีวามเหน็ที่สอดคล้องกนัให้ปรับ

จ�ำนวนข้อค�ำถามจาก 79 ข้อ เหลือ 74 ข้อ โดยผู้ทรง

คุณวุฒิได้แนะน�ำให้ปรับข้อค�ำถาม ผู้วิจัยปรับปรงุแก้ไข

แบบสอบถามตามค�ำแนะน�ำ และจัดพิมพ์เป็นชุด

แบบสอบถามหาค่าความเที่ยง (Reliability) โดยการ            

น�ำแบบสอบถามที่จัดพิมพ์เป็นชุดเรียบร้อยแล้ว ไป

ทดลองใช้กับหญิงตั้งครรภ์ที่มารับบริการฝากครรภ์ใน  

โรงพยาบาลบางสะพาน จังหวัดประจวบคีรีขันธ ์                

จ�ำนวน 30 ราย น�ำมาวิเคราะห์ค่าสมัประสทิธิ์แอลฟาของ

ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ของ

แบบสอบถามในแต่ละด้าน มีค่าความเช่ือมั่นของแต่ละ

แบบสอบถามดงัน้ี แบบวัดการเหน็คุณค่าในตนเองมค่ีา

เทา่กบั .66 แบบวัดสมัพันธภาพในครอบครัว เทา่กบั .81 

แบบวัดการมองโลกในแง่ด ีเทา่กบั .92 แบบวัดการรับรู้

ความสามารถตนเอง เทา่กบั .70 แบบวัดการสนับสนุน

ทางสงัคม เทา่กบั .79 และแบบวัดคุณภาพชีวิต เทา่กบั 

.82 

การเก็บรวบรวมขอ้มูล
	 1. 	 ท�ำหนังสอืจากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 

จักรีรัช เพ่ือขอความร่วมมือเกบ็รวบรวมข้อมูลการวิจัย

ถงึโรงพยาบาลที่เป็นพ้ืนที่วิจัย

	 2. 	 คณะผู้วิจัยแบ่งพ้ืนที่วิจัยในแต่ละจังหวัดและ

เกบ็ข้อมูลด้วยตนเอง โดยน�ำหนังสอืขอความร่วมมอืมอบ

ให้กับผู้เกี่ยวข้องของโรงพยาบาลในจังหวัดที่เป็นกลุ่ม

ตวัอย่าง ได้แก่ จังหวัดกาญจนบุรี สพุรรณบุรี ราชบุรี และ

เพชรบุรี เมื่อกลุ่มตวัอย่างตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง

แล้ว ผู้วิจัยในพ้ืนที่รวบรวมแบบสอบถาม ตรวจสอบ

ความสมบูรณ์ของแบบสอบถามส่งคืนผู้วิจัยหลักทาง

ไปรษณีย์ผู้วิจัยหลักติดตามรวบรวมแบบสอบถามและ

ตรวจสอบความสมบูรณ์อกีคร้ัง ระยะเวลาการรวบรวม

ข้อมูลทั้งสิ้น 4 เดอืน
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การวิเคราะหข์อ้มูล
	 1. 	 วิเคราะห์ข้อมูลเบื้องต้น การวิเคราะห์ค่าสถติิ

เบื้องต้นของตวัแปรที่เกี่ยวกบัภมูหิลังของ กลุ่มตวัอย่าง 

โดยใช้สถิติบรรยาย ได้แก่  ค่าเฉล่ีย ค่าส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน ร้อยละ  การวิเคราะห์ส่วนน้ีใช้โปรแกรม  SPSS 

16.0 for Windows

	 2.	 วิเคราะห์ค่าสหสมัพันธพ์หุคูณและสมัประสทิธิ์

การพยากรณ ์ (multiple correlations and coefficients 

of determination) เพ่ือตรวจสอบความสอดคล้องกับ

ข้อมูลประจักษ์ และวิเคราะห์ปัจจัยเชิงสาเหตทุี่ส่งผลต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ ด้วย Path analysis ใช้

โปรแกรม AMOS 16.0 

ผลการวิจยั
	 ขอ้มูลทัว่ไปของหญิงตั้งครรภ์

	 ผลการวิเคราะห์พบว่าหญิงตั้งครรภ์มีอายุน้อยกว่า 

20 ปีคิดเป็นร้อยละ 47.14 รองลงมามอีายุ 20-34 ปี 

คิดเป็นร้อยละ 44.35 และมีอายุ 35 ปีขึ้นไป คิดเป็น 

ร้อยละ 8.51 หญิงตั้งครรภป์ระกอบอาชีพรับจ้างคิดเป็น          

ร้อยละ 40.26 รองลงมาได้แก่ ท�ำงานบ้านคิดเป็น              

ร้อยละ 29.14 จ�ำนวนคร้ังที่ตั้งครรภ์ของกลุ่มตัวอย่าง 

เป็นการตั้งครรภเ์ป็นคร้ังแรก คิดเป็นร้อยละ 50.23 และ

เป็นครรภ์ที่ 5 น้อยที่สุด คิดเป็นร้อยละ .49 หญิง               

ตั้งครรภ์มีรายได้ 10,001 - 15,000 บาทต่อเดือน              

คิดเป็นร้อยละ 30.76 และไม่มีรายได้คิดเป็นร้อยละ 

28.32

	 ปัจจยัทีเ่กีย่วขอ้งกบัคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์

	 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับคุณภาพชีวิต

ของหญิงตั้งครรภ ์พบว่าหญิงตั้งครรภม์กีารเหน็คุณค่าใน

ตนเองในระดับมาก(Mean=3.52, SD=.90) หญิง                  

ตั้งครรภ์มีสมัพันธภาพในครอบครัวอยู่  ในระดับมาก              

(Mean=4.04, SD=.92) หญิงตั้งครรภม์กีารมองโลกใน

แง่ดอียู่ในระดบัมาก (Mean=4.44,  SD=.92) หญิงตั้ง

ครรภ์มีการรับรู้ความสามารถของตนเองในระดับมาก 

(Mean=3.80, SD=.89)  หญิงตั้งครรภ์ได้รับการ

สนับสนุนทางสังคมในระดับมาก (Mean=4.21, 

SD=.86) และหญิงตั้งครรภ์มีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดับ

มาก (Mean=4.01, SD=.88) รายละเอยีดดงัตารางที่ 1

	

ตารางที ่1  ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจัยที่เกี่ยวข้องกบัคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์

ปัจจัยเชิงสาเหตุที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ ด้วย Path analysis ใช้โปรแกรม AMOS 
16.0  
 
ผลการวิจยั 
        ขอ้มูลทัว่ไปของหญิงตั้งครรภ ์
 ผลการวิเคราะห์พบว่าหญิงตั้งครรภ์มีอายุน้อยกว่า 20 ปีคิดเป็นร้อยละ 47.14 รองลงมามี
อายุ 20-34 ปี คิดเป็นร้อยละ 44.35 และมีอายุ 35 ปีขึ้นไป คิดเป็นร้อยละ 8.51 หญิงตั้งครรภ์
ประกอบอาชีพรับจ้างคิดเป็นร้อยละ 40.26 รองลงมาได้แก่ ท างานบ้านคิดเป็นร้อยละ 29.14 จ านวน
คร้ังที่ตั้งครรภ์ของกลุ่มตัวอย่าง เป็นการตั้งครรภ์เป็นคร้ังแรก คิดเป็นร้อยละ 50.23 และเป็นครรภ์ที่ 
5 น้อยที่สดุ คิดเป็นร้อยละ 0.49 หญิงตั้งครรภ์มีรายได้ 10,001 - 15,000 บาทต่อเดือน คิดเป็น
ร้อยละ 30.76 และไม่มีรายได้คิดเป็นร้อยละ 28.32 

 
        ปัจจยัทีเ่กีย่วขอ้งกบัคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ ์

 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกบัคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ พบว่าหญิงตั้งครรภ์มีการ
เหน็คุณค่าในตนเองในระดับมาก(Mean=3.52, SD=.90) หญิงตั้งครรภ์มีสัมพันธภาพในครอบครัว
อยู่   ในระดับมาก (  = 4.04, SD= 0.92) หญิงตั้งครรภ์มีการมองโลกในแง่ดีอยู่ในระดับมาก 
(Mean=4.44,  SD=.92) หญิงตั้งครรภ์มีการรับรู้ความสามารถของตนเองในระดับมาก 
(Mean=3.80, SD=.89)  หญิงตั้งครรภ์ได้รับการสนับสนุนทางสังคมในระดับมาก (Mean=4.21, 
SD=.86) และหญิงตั้งครรภ์มีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดับมาก (Mean=4.01, SD=.88) รายละเอยีดดัง
ตารางที่ 1 
 
ตารางที่ 1  ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจัยที่เกี่ยวข้องกบัคุณภาพชีวิตของหญงิตั้งครรภ์ 
 

ตวัแปร ระดบัความคิดเห็น Mean SD 
  การเหน็คุณค่าในตนเอง มาก 3.52 .90 
  สมัพันธภาพในครอบครัว มาก 4.04 .92 
  การมองโลกในแง่ด ี มาก 4.44 .92 
  การรับรู้ความสามารถของตนเอง    มาก 3.80 .89 
  การสนับสนุนทางสงัคม มาก 4.21 .86 
  คุณภาพชีวิต มาก 4.01 .88 
 
  อิทธิพลของตวัแปรทีส่่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ ์

จากการวิเคราะห์ค่าสหสมัพันธต์ัวแปรที่เกี่ยวข้องก่อนการวิเคราะห์เส้นทางเป็นดังน้ี 
สมัพันธภาพในครอบครัวมีอทิธพิลทางตรงเชิงบวกต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดย

ค่าสัมประสิทธิ์ขนาดอิทธิพลของสัมพันธภาพในครอบครัว เท่ากับ 0.21 (p<.001) หมายความว่า 
หญิงตั้งครรภ์ที่มีสมัพันธภาพในครอบครัวสงูจะมีคุณภาพชีวิตสูง 
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	 อิทธิพลของตวัแปรที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของ

หญิงตั้งครรภ์

	 จากการวิเคราะห์ค่าสหสมัพันธต์ัวแปรที่เกี่ยวข้อง

ก่อนการวิเคราะห์เส้นทางเป็นดงัน้ี

	 สมัพันธภาพในครอบครัวมอีทิธพิลทางตรงเชิงบวก

ต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดยค่าสัมประสิทธิ์

ขนาดอทิธพิลของสมัพันธภาพในครอบครัว เทา่กบั .21 

(p<.001) หมายความว่า หญิงตั้งครรภ์ที่มสีมัพันธภาพ

ในครอบครัวสงูจะมคุีณภาพชีวิตสงู

	 การมองโลกในแง่ดีมีอิทธิพลทางตรงเชิงบวกต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดยค่าสมัประสทิธิ์ขนาด

อทิธพิลของการมองโลกในแง่ดีเท่ากบั .16 (p<.001) 

หมายความว่า หญิงตั้งครรภท์ี่มกีารมองโลกในแง่ดสีงูจะ

มคุีณภาพชีวิตสงู

	 การสนับสนุนทางสงัคมมีอทิธพิลทางตรงเชิงบวก

ต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดยค่าสัมประสิทธิ์

ขนาดอิทธิพลของการสนับสนุนทางสังคมเท่ากับ            

.33 (p<.001) หมายความว่า หญิงตั้งครรภ์ที่มีการ

สนับสนุนทางสงัคมสงูจะมคุีณภาพชีวิตสงู

	 การรับรู้ความสามารถในตนเองมีอทิธพิลทางตรง

เชิงบวกต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้ งครรภ์โดยค่า

สมัประสทิธิ์ขนาดอทิธิพลของการรับรู้ความสามารถใน

ตนเองเท่ากับ .17 (p<.001) หมายความว่า หญิง                

ตั้ งครรภ์ที่มีการรับรู้ ความสามารถในตนเองสูงจะมี

คุณภาพชีวิตสงู

	 การเหน็คุณค่าในตนเองมีอทิธพิลทางตรงเชิงบวก

ต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดยค่าสัมประสิทธิ์

ขนาดอิทธิพลของการเหน็คุณค่าในตนเองเท่ากับ .09 

(p<.001) หมายความว่า หญิงตั้งครรภท์ี่มกีารเหน็คุณค่า

ในตนเองสงูจะมคุีณภาพชีวิตสงู

	 กรณอีทิธพิลทางอ้อม พบว่าการสนับสนุนทางสงัคม

การเหน็คุณค่าในตนเองการรับรู้ความสามารถในตนเอง

มีอทิธพิลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์เป็นอทิธพิล

ทางอ้อมที่ส่งผ่านตัวแปรการมองโลกในแง่ดีอย่างม ี             

นัยส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั .001 รายละเอยีดดงัน้ี

	 การสนับสนุนทางสังคมมีอิทธิพลทางอ้อมต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์เป็นอิทธิพลทางอ้อมที่              

ส่งผ่านตัวแปรการมองโลกในแง่ดีอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับ .001 โดยค่าสัมประสิทธิ์ขนาดอิทธิพล

เทา่กบั .31 (p<.001) หมายความว่าหญิงตั้งครรภ์ที่ได้

รับการสนับสนุนทางสงัคมสงูจะส่งผลต่อการมองโลกใน

แง่ดีสูง และการมองโลกในแง่ดีสูงจะส่งผลให้คุณภาพ

ชีวิตของหญิงตั้งครรภ์สงู

	 การรับรู้ความสามารถของตนเองมอีทิธพิลทางอ้อม

ต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภเ์ป็นอทิธพิลทางอ้อมที่

ส่งผ่านตัวแปรการมองโลกในแง่ดีอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับ .001 โดยค่าสัมประสิทธิ์ขนาดอิทธิพล

เทา่กบั .36 (p<.001) หมายความว่าหญิงตั้งครรภ์ที่รับ

รู้ความสามารถในตนเองที่สงูจะส่งผลต่อการมองโลกใน

แง่ดีสงูและการมองโลกในแง่ดีที่สงูจะส่งผลต่อคุณภาพ

ชีวิตของหญิงตั้งครรภ์สงูด้วย

	 การเห็นคุณค่าในตนเองมีอิทธิพลทางอ้อมต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์เป็นอิทธิพลทางอ้อมที่            

ส่งผ่านตัวแปรการมองโลกในแง่ดีอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับ .001 โดยค่าสัมประสิทธิ์ขนาดอิทธิพล

เทา่กบั .17 (p<.001) หมายความว่าหญิงตั้งครรภท์ี่เหน็

คุณค่าในตนเองที่สูงจะส่งผลต่อการมองโลกในแง่ดีสูง 

และการมองโลกในแง่ดทีี่สงูจะส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของ

หญิงตั้งครรภ์สงูด้วย

	 จากการวิเคราะห์เส้นทางปัจจัย (path analysis) ที่

ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภผู้์วิจัยได้  ปรับรปู

แบบโดยพิจารณาจากดัชนีปรับรูปแบบและจากแนวคิด

ทฤษฎทีี่เกี่ยวข้องผลจากการปรับรปูแบบท�ำให้รปูแบบที่

ได้มคีวามสอดคล้องกบัข้อมูลเชิงประจักษ์ โดยพิจารณา

จากค่าสถิติที่ใช้ตรวจสอบความตรงของรูปแบบดังน้ี 

โมเดลมีความกลมกลืนกบัข้อมูลเชิงประจักษ์ในระดับด ี

โดยมีค่าไค–สแควร์ เท่ากับ 4.958 ที่องศาอิสระ                      

(Degree of freedom) เทา่กบั1 ค่าไค–สแควร์สมัพัทธ ์ 

(
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/df )=4.958 ค่าความน่าจะเป็น (p) เทา่กบั .026 

มีดัชนีวัดระดับความกลมกลืน (Goodness of Fit                         

Index = GFI) เทา่กบั .997 ดชันีวัดระดบัความกลมกลืน
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ที่ปรับแก้แล้ว (Adjusted Goodness of Fit Index (AGFI) 

เท่ากบั .943 ดัชนีรากของค่าเฉล่ียก�ำลังสองของส่วนที่

เหลือ (Root Mean Square Residual=RMR) เท่ากบั 

.004 แสดงว่า โมเดลที่ศกึษาสอดคล้องกบัข้อมูลเชิงประจักษ์ 

ค่าความคลาดเคล่ือนการประมาณค่าพารามิเตอร์                  

(RMSEA) เท่ากบั .081 และการไม่เข้าสู่ศนูย์กลางของ

พารามเิตอร์ (NCP) เทา่กบั 3.96  แสดงว่า ค่าสถติขิอง

การทดสอบมกีารกระจายเป็นแบบไค–สแควร์ ค่า ECVI 

(Expected Cross – Validation Index) มค่ีาเทา่กบั .074 

ค่าดชันี ECVI ในโมเดลอิ่มตวั มค่ีาเทา่กบั .069 และ 

ECVI ในโมเดลอสิระ มค่ีาเทา่กบั 3.671 ส่วนค่าดชันี 

AIC และ CAIC มีค่า 44.958 และ 153.26 ตามล�ำดบั 

ซ่ึงมค่ีาใกล้เคียงกบั AIC และ CAIC ในโมเดลอิ่มตวั คือ

มีค่า 42.00 และ 155.717 แสดงว่า โมเดลการวิจัย

สอดคล้องกบัข้อมูลเชิงประจักษ์21  ดงัน้ันผลการวิเคราะห์

จึงยอมรับสมมติฐานหลักที่ว่า เส้นทางอิทธิพลที่ส่งผล            

ต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ตามกรอบแนวคิดมี

ความสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์หรือรูปแบบม ี

ความตรงทั้งน้ีตวัแปรการเหน็คุณค่าในตนเอง สมัพันธภาพ 

ในครอบครัว การมองโลกในแง่ดกีารรับรู้ความสามารถ

ของตนเองและการสนับสนุนทางสงัคมซ่ึงเป็นตวัแปรใน

โมเดลเส้นทางอิทธิพลสามารถอธิบายความแปรปรวน

ของคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภไ์ด้ร้อยละ 69 ดงัแสดง

ในภาพที่ 2
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/df = 4.958, p-value = .026, GFI = .997, AGFI = .943, 

CFI = .998, TLI = .973, RMSEA = .081, RMR = .004, NFI =.998

ภาพที ่2 โมเดลเส้นทางอทิธพิลที่ปรับแก้แล้วที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์

(Goodness of Fit Index = GFI) เท่ากับ .997 ดัชนีวัดระดับความกลมกลืนที่ปรับแก้แล้ว (Adjusted 
Goodness of Fit Index (AGFI) เท่ากับ .943 ดัชนีรากของค่าเฉล่ียก าลังสองของส่วนที่เหลือ (Root 
Mean Square Residual =RMR) เท่ากับ .004 แสดงว่า โมเดลที่ศึกษาสอดคล้องกับข้อมูลเชิง
ประจักษ์ ค่าความคลาดเคล่ือนการประมาณค่าพารามิเตอร์ (RMSEA) เท่ากับ .081 และการไม่เข้าสู่
ศูนย์กลางของพารามิเตอร์ (NCP) เท่ากับ 3.96  แสดงว่า ค่าสถิติของการทดสอบมีการกระจายเป็น
แบบไค – สแควร์ ค่า ECVI (Expected Cross – Validation Index) มีค่าเท่ากับ .074 ค่าดัชนี 
ECVI ในโมเดลอิ่มตัว มีค่าเท่ากับ .069 และ ECVI ในโมเดลอิสระ มีค่าเท่ากับ 3.671 ส่วนค่าดัชนี 
AIC และ CAIC มีค่า 44.958 และ 153.26 ตามล าดับ ซ่ึงมีค่าใกล้เคียงกับ AIC และ CAIC ใน
โมเดลอิ่มตัว คือมีค่า 42.00 และ 155.717 แสดงว่า โมเดลการวิจัยสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์
21ดังน้ันผลการวิเคราะห์จึงยอมรับสมมติฐานหลักที่ว่า เส้นทางอิทธิพลที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของ
หญิงตั้งครรภ์ตามกรอบแนวคิดมีความสอดคล้องกบัข้อมูลเชิงประจักษ์หรือรูปแบบมีความตรงทั้งน้ีตัว
แปรการเหน็คุณค่าในตนเอง สมัพันธภาพในครอบครัว การมองโลกในแง่ดีการรับรู้ความสามารถของ
ตนเองและการสนับสนุนทางสังคมซ่ึงเป็นตัวแปรในโมเดลเส้นทางอิทธิพลสามารถอธิบายความ
แปรปรวนของคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ได้ร้อยละ 69 ดังแสดงในภาพที่ 2 

 
2= 4.958, df = 1, 2/df = 4.958, p-value = 0.026, GFI = 0.997, AGFI = .943,  
CFI = .998, TLI = 0.973, RMSEA = 0.081, RMR = 0.004, NFI =.998 

 
ภาพที่2โมเดลเส้นทางอิทธิพลที่ปรับแก้แล้วที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ 

 
จากภาพที่ 2 เม่ือพิจารณาขนาดอทิธพิลของเส้นทางที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิง

ตั้งครรภ์จากค่าสัมประสทิธิ์ขนาดอทิธพิลจ าแนกตามตัวแปรพบว่าคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ที่เป็น
กลุ่มเป้าหมายได้รับอทิธพิลรวมสงูสดุจากตัวแปรการสนับสนุนทางสังคม (.344) รองลงมาคือการ
รับรู้ความสามารถของตนเอง (.265) สมัพันธภาพในครอบครัว (.175) การมองโลกในแง่ดี (.141) 
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	 จากภาพที่ 2 เมื่อพิจารณาขนาดอทิธพิลของเส้น

ทางที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์จากค่า

สัมประสิทธิ์ขนาดอิทธิพลจ�ำแนกตามตัวแปรพบว่า

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภท์ี่เป็นกลุ่มเป้าหมายได้รับ

อิทธิพลรวมสูงสุดจากตัวแปรการสนับสนุนทางสังคม 

(.344) รองลงมาคือการรับรู้ความสามารถของตนเอง 

(.265) สมัพันธภาพในครอบครัว (.175) การมองโลก

ในแง่ด ี(.141) และการเหน็คุณค่าในตนเอง (.134) มี

อิทธิพลต่อคุณภาพชี วิตของหญิงตั้ งครรภ์อ ย่าง                             

มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ ระดับ .001 มีรายละเอียด  

ดงัตารางที่ 2

สรุปและอภิปรายผล
	 จากการศึกษาปัจจัยด้านการมองโลกในแง่ดี การ

เห็นคุณค่าในตนเองการรับรู้ความสามารถของตนเอง 

สัมพันธภาพในครอบครัว การสนับสนุนทางสังคมกับ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์พบว่า 

	 การมองโลกในแง่ดี หญิงตั้งครรภ์มีการมองโลก

ในแง่ดีอยู่ในระดับสงูทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากกลุ่มตัวอย่าง

เป็นหญิงตั้งครรภ์มาฝากครรภ์ที่โรงพยาบาลกจ็ะได้รับ

ความรู้ทีเ่ป็นประโยชน์ ซ่ึงจะส่งผลให้การมองสถานการณ์

หรือเหตุการณ์ต่างๆที่เกดิขึ้นไปในทางที่ดีเหน็ว่าทุกสิ่ง

ทุกอย่างไม่ได้เลวร้ายและมทีางแก้ไขได้และสามารถปรับ

ตัวสนองต่อสภาพแวดล้อมที่เปล่ียนแปลงไปได้อย่าง

เหมาะสม สอดคล้องกบัการศกึษาของกาญจนา  คงชนะ 

และคณะ22 ทีว่่า การสอนและให้ความรู้ เกี่ยวกบัประโยชน์

ของการปฏิบัติตนที่ดีต่อสุขภาพหญิงตั้งครรภ์ช่วยลด

ความเครียดและความวิตกกงัวลขณะตั้งครรภ ์ท�ำให้สตรี

ตั้งครรภม์กีารมองโลกในแง่ดมีพีลังชีวิตและสขุภาพที่ดี9

การเหน็คุณค่าในตนเอง หญิงตั้งครรภ์มีการเหน็คุณค่า

ตารางที ่2    ขนาดอทิธพิลของเส้นทางปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์

ในตนเองในระดับสงูทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากหญิงตั้งครรภ์

อยู่ในวัยที่มีวุฒิภาวะสมบูรณจึ์งมีความเช่ือมั่นในตนเอง

ซ่ึงในการศึกษาน้ีผู้ให้ข้อมูลเป็นหญิงตั้งครรภ์มารับ

บริการที่แผนกฝากครรภข์องโรงพยาบาล อาจถอืได้ว่ามี

การยอมรับต่อการตั้งครรภ์ในคร้ังน้ีจึงมารับบริการฝาก

ครรภ์ และได้รับความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกบัการปฏบิัติ

ตนจากเจ้าหน้าที่พยาบาล เกิดการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับ 

การรับรู้ประโยชน์ต่อตนเองและบุตรอย่างต่อเน่ือง จึง

เหน็คุณค่าในตนเองและคุณค่าของการตั้งครรภ ์มคีวาม

รู้สกึว่าตนเองมีคุณค่าบุตรในครรภ์เป็นสิ่งมีค่า การเหน็

คุณค่าในตนเองเป็นความรู้สกึของหญิงตั้งครรภท์ีย่อมรับ

นับถอืตนเองมีความเช่ือมั่นในตนเองรู้สกึตนมีค่ามีการ

เคารพตนเองซ่ึงการเคารพตนเองรวมถงึการเหน็คุณค่า

ในตนเองและการได้รับการเหน็คุณค่าจากผู้อื่นมีความ

เข้มแขง็และมีสมรรถภาพในการกระท�ำสิ่งต่างๆ6 ความ

เช่ือหรือความรู้สกึทีบุ่คคลมต่ีอตนเอง มคีวามเคารพและ

ยอมรับตนเองว่ามีความรู้ ความสามารถรู้ จักใช้ความ

สามารถของตนเองเพ่ือที่จะประสบความส�ำเรจ็ตามที่ตั้ง

และการเหน็คุณค่าในตนเอง (.134) มีอทิธพิลต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .001 มีรายละเอยีด ดังตารางที่ 2 

 
ตารางท่ี 2 ขนาดอทิธพิลของเส้นทางปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชวีิตของหญงิตั้งครรภ ์
          ตวัแปร อิทธิพลต่อการมองโลกในแง่ดี อิทธิพลต่อคุณภาพชีวิต 

DE IE TE DE IE TE 
  การเหน็คุณค่าในตนเอง .227 - .227 .102 .032 .134 
  สมัพันธภาพในครอบครัว - - - .175 - .175 
การรับรู้ความสามารถของตนเอง    .432 - .432 .204 .061 .265 
  การสนับสนุนทางสงัคม .322 - .322 .298 .046 .344 
  การมองโลกในแง่ด ี - - - .141 - .141 
 
สรุปและอภิปรายผล 

จากการศึกษาปัจจัยด้านการมองโลกในแง่ดี การเห็นคุณค่าในตนเองการรับ รู้
ความสามารถของตนเอง สัมพันธภาพในครอบครัว การสนับสนุนทางสังคมกับคุณภาพชีวิตของหญิง
ตั้งครรภ์พบว่า  

การมองโลกในแง่ดี หญิงตั้งครรภ์มีการมองโลกในแง่ดีอยู่ในระดับสูงทั้งน้ีอาจ
เน่ืองมาจากกลุ่มตัวอย่างเป็นหญิงตั้งครรภ์มาฝากครรภ์ที่โรงพยาบาลกจ็ะได้รับความรู้ที่เป็นประโยชน์ 
ซ่ึงจะส่งผลให้การมองสถานการณ์หรือเหตุการณ์ต่างๆที่เกดิข้ึนไปในทางที่ดีเหน็ว่าทุกสิ่งทุกอย่างไม่ได้
เลวร้ายและมีทางแก้ไขได้และสามารถปรับตัวสนองต่อสภาพแวดล้อมที่เปล่ียนแปลงไปได้อย่าง
เหมาะสม สอดคล้องกับการศึกษาของกาญจนา  คงชนะ และคณะ22 ที่ว่า การสอนและให้ความรู้
เกี่ยวกับประโยชน์ของการปฏิบัติตนที่ดีต่อสุขภาพหญิงตั้งครรภ์ช่วยลดความเครียดและความวิตก
กงัวลขณะตั้งครรภ์ ท าให้สตรีตั้งครรภ์มีการมองโลกในแง่ดีมีพลังชีวิตและสขุภาพที่ดี9 

การเห็นคุณค่าในตนเอง หญิงตั้งครรภ์มีการเห็นคุณค่าในตนเองในระดับสูงทั้งน้ีอาจ
เน่ืองมาจากหญิงตั้งครรภ์อยู่ในวัยที่มีวุฒิภาวะสมบูรณ์จึงมีความเช่ือม่ันในตนเองซ่ึงในการศึกษาน้ีผู้ให้
ข้อมูลเป็นหญิงตั้งครรภ์มารับบริการที่แผนกฝากครรภ์ของโรงพยาบาล อาจถือได้ว่ามีการยอมรับต่อ
การตั้งครรภ์ในคร้ังน้ีจึงมารับบริการฝากครรภ์ และได้รับความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการปฏบัิติตนจาก
เจ้าหน้าที่พยาบาล  เกิดการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับการรับรู้ประโยชน์ต่อตนเองและบุตรอย่างต่อเน่ือง 
จึงเหน็คุณค่าในตนเองและคุณค่าของการตั้งครรภ์ มีความรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่าบุตรในครรภ์เป็นสิ่งมี
ค่า การเหน็คุณค่าในตนเองเป็นความรู้สึกของหญิงตั้งครรภ์ที่ยอมรับนับถือตนเองมีความเช่ือม่ันใน
ตนเองรู้สึกตนมีค่ามีการเคารพตนเองซ่ึงการเคารพตนเองรวมถึงการเห็นคุณค่าในตนเองและการ
ได้รับการเหน็คุณค่าจากผู้อื่นมีความเข้มแขง็และมีสมรรถภาพในการกระท าสิ่งต่างๆ6ความเช่ือหรือ
ความรู้สึกที่บุคคลมีต่อตนเอง  มีความเคารพและยอมรับตนเองว่ามีความรู้ความสามารถรู้จักใช้
ความสามารถของตนเองเพ่ือที่จะประสบความส าเรจ็ตามที่ตั้งเป้าหมายไว้ได้ 

การรบัรูค้วามสามารถของตนเอง หญิงตั้งครรภ์มีการรับรู้ความสามารถของตนเองใน
ระดับสงูอาจเน่ืองจากหญิงตั้งครรภ์มารับบริการที่แผนกฝากครรภ์ของโรงพยาบาลและได้รับความรู้ใน
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เป้าหมายไว้ได้

	 การรบัรูค้วามสามารถของตนเอง หญิงตั้งครรภ์

มีการรับรู้ ความสามารถของตนเองในระดับสูงอาจ

เน่ืองจากหญิงตั้งครรภ์มารับบริการที่แผนกฝากครรภ์

ของโรงพยาบาลและได้รับความรู้ ในการปฏิบัติตนใน

ขณะตั้งครรภ์ โดยหญิงตั้งครรภ์จะต้องเข้ารับการอบรม

ให้ความรู้และข้อแนะน�ำในการดูแลส่งเสริมสขุภาพหญิง

ตั้งครรภ์ ในโครงการโรงเรียนพ่อแม่23 จ�ำนวน 3 ระยะ 

ได้แก่ ระยะก่อนคลอด ระยะคลอด และระยะที่พ่อแม่น�ำ

เด็กมารับบริการที่คลินิกตรวจสุขภาพเด็กดี การเข้า

โครงการที่ส่งเสริมความรู้ น้ีจะท�ำให้หญิงตั้งครรภม์คีวาม

มั่นใจในความสามารถของตนเองที่จะปฏิบัติกิจกรรม 

เ พ่ือการดูแลสุขภาพตนเองหรือแก้ไขปัญหาใน

สถานการณ ์ต่างๆ ในขณะตั้งครรภ์ ขณะคลอด และหลัง 

คลอดได้ดขีึ้น  สมัพันธภาพในครอบครัว หญิงตั้งครรภ์

มสีมัพันธภาพในครอบครัวอยู่ในระดบัสงูเน่ืองจากหญิง

ตั้งครรภส่์วนใหญ่เป็นครรภแ์รก ซ่ึงจ�ำเป็นต้องได้รับการ

ดูแลเอาใจใส่จากสมาชิกในครอบครัว สอดคล้องกบัการ

ศกึษาของ อญัญา ปลดเปล้ือง24 ที่ว่า ครอบครัวมส่ีวน

ส�ำคัญในการสนับสนุนการตั้งครรภข์องมารดาวัยรุ่น โดย

เฉพาะอย่างย่ิง การสนับสนุนทางอารมณ์ ด้วยการให้

ก�ำลังใจ และการได้รับค�ำแนะน�ำเร่ืองการปฏบิตัตินที่ถูก

ต้อง การรับประทานอาหารที่เหมาะสม และสอดคล้อง

กับการศึกษาของพรนภาเจริญสันต์และคณะ6 ที่ ว่า 

สมัพันธภาพในครอบครัวมีความ สมัพันธ์ทางบวกกับ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ ์กล่าวคือหากสมัพันธภาพ

ในครอบครัวของหญิงตั้งครรภ์ดกีจ็ะส่งผลดต่ีอคุณภาพ

ชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ด้วย

	 การสนบัสนุนทางสงัคม หญิงตั้งครรภ์ได้รับการ

สนับสนุนทางสังคมในระดับสูงทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจาก

สถานะของหญิงตั้งครรภเ์ป็นสถานะที่ทุกบุคคลในสงัคม

ต้องช่วยกันดูแลและร่วมกันสนับสนุนให้การตั้งครรภ์

เป็นไปอย่างราบร่ืนสมบูรณ์เพ่ือให้สามารถคลอดบุตร

ออกมาได้อย่างปลอดภยัการสนับสนุนทางสงัคมมอียู่ 4 ด้าน25 

ได้แก่การสนับสนุนทางด้านข้อมูลหญิงตั้งครรภ์ควรได้

รับข้อมูลที่เกี่ยวข้องกบัการปฏบิตัตินในขณะตั้งครรภจ์น

กระทั่งคลอด เน่ืองจากร่างกายมกีารเปล่ียนแปลงตลอด

เวลา การสนับสนุนทางด้านอารมณห์ญิงตั้งครรภ์พึงได้

รับก�ำลังใจจากผู้ใกล้ชิดและผู้เกี่ยวข้องซ่ึงจะส่งผลดีต่อ

ทารกในครรภ์ด้วยการสนับสนุนทางด้านการประเมิน

คุณค่าหญิงตั้งครรภ์ควรได้รับการให้ความส�ำคัญและ 

การให้เกยีรติจากทุกคนในสงัคมและการสนับสนุนทาง

ด้านวัตถุสิง่ของตามความเหมาะสมทั้งน้ีหญิงตั้งครรภพึ์ง

ได้รับการสนับสนุนต่างๆ จากคนในสังคม เพ่ือให้

สามารถแสดงบทบาทของการเป็นมารดาที่สมบูรณ ์

สอดคล้องกบัการศกึษาของพิมพ์ศริิพรหมใจษา, กรรณิ

การ์กนัธะรักษาและจันทรรัตน์เจริญสนัติ26 ที่พบว่า สตรี

ตั้งครรภ์วัยรุ่นที่ได้รับการสนับสนุนทางสงัคมมีคะแนน

เฉล่ียบทบาทการเป็นมารดาในระยะตั้งครรภส์งูกว่าสตรี

ตั้งครรภ์วัยรุ่นที่ได้รับการพยาบาลตามปกติและสตรีตั้ง

ครรภวั์ยรุ่นมบีทบาทการเป็นมารดาในระยะตั้งครรภห์ลัง

ได้รับการสนับสนุนทางสังคมสูงกว่าก่อนได้รับการ

สนับสนุนทางสงัคม

	 การวิเคราะหเ์สน้ทางปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพ

ชีวิตของหญิงตั้งครรภ์

	 จากผลการวิจัย พบว่า คุณภาพชีวิตของหญิงตั้ง

ครรภ์ในกาญจนบุรี สพุรรณบุรี ราชบุรี และเพชรบุรี ได้

รับอทิธพิลรวมสงูสดุจากการสนับสนุนทางสงัคม (.344) 

รองลงมาคือ การรับรู้ความสามารถของตนเอง (.265) 

สมัพันธภาพในครอบครัว (.175) การมองโลกในแง่ด ี

(.141) และการเหน็คุณค่าในตนเอง (.134) ตามล�ำดบั

โดยมีการสนับสนุนทางสงัคมการรับรู้ความสามารถของ

ตนเองสมัพันธภาพในครอบครัว การมองโลกในแง่ดแีละ

การเหน็คุณค่าในตนเอง มีอิทธิพลทางตรงเชิงบวกต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถติิ

ระดบั .001 และการรับรู้ความสามารถของตนเอง การ

สนับสนุนทางสังคมการเห็นคุณค่าในตนเองมีอิทธิพล

ทางอ้อมเชิงบวกต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ผ่าน

การมองโลกในแง่ดอีย่างมนัียส�ำคัญทางสถติริะดบั .001 

ซ่ึงเป็นตัวแปรในโมเดลเส้นทางอิทธิพลอธิบายความ

แปรปรวนของคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ได้ร้อยละ 

69 โดยมีรายละเอยีดดงัน้ี
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	 การเห็นคุณค่าในตนเองมีอิทธิพลทางตรงต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้ งครรภ์โดยค่าสัมประสิทธิ์            

ขนาดอิทธิพลของการเหน็คุณค่าในตนเองเท่ากับ .09 

(p<.001) หมายความว่า หญิงตั้งครรภท์ีม่กีารเหน็คุณค่า

ในตนเองสูงจะมีคุณภาพชีวิตสูงอาจเน่ืองมาจากหญิง         

ตั้งครรภเ์หน็คุณค่าในตนเองที่ก�ำลังจะมบีทบาทของการ

เป็นแม่คน โดยเฉพาะการมีความหวังที่จะได้เหน็บุตรที่

สมบูรณแ์ขง็แรงสอดคล้องกบัการศกึษาของนิลวรรณศวิ

ภชุพงษ์18 ศกึษาปัจจัยภายในและภายนอกที่สมัพันธก์บั

คุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุในกรงุเทพมหานครและในต่าง

จังหวัดพบว่าผู้สงูอายุที่มีความรู้สกึเหน็คุณค่าในตนเอง

สงูมภีาพรวมคุณภาพชีวิตและด้านต่างๆดกีว่าผู้สงูอายุที่

มีความรู้สกึเหน็คุณค่าในตนเองต�่ำอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถติทิี่ระดบั .001 และปัจจัยที่สามารถอธบิายคุณภาพ

ชีวิตของผู้สูงอายุได้ดีที่สุดโดยสามารถท�ำนายคุณภาพ

ชีวิตของผู้สูงอายุได้ร้อยละ 42 คือการเห็นคุณค่าใน

ตนเอง และจากการศกึษาพบว่าการเหน็คุณค่าในตนเอง

มีอิทธิพลทางอ้อมต่อคุณภาพชีวิตของผู้หญิงตั้งครรภ์

เป็นอทิธพิลทางอ้อมที่ส่งผ่านตวัแปรการมองโลกในแง่ดี

อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั .01 โดยค่าสมัประสทิธิ์

ขนาดอทิธพิลเท่ากบั .17 (p<.01) หมายความว่าผู้หญิง         

ตั้งครรภ์ที่มกีารมองโลกในแง่ดทีี่สงูจะส่งผลต่อการมอง

โลกในแง่ดีสูงและการมองโลกในแง่ดีที่สูงจะส่งผลต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ที่สงูด้วย

	 สมัพนัธภาพในครอบครวัมีอิทธิพลทางตรงต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดยค่าสมัประสทิธิ์ขนาด

อิทธิพลของสัมพันธภาพในครอบครัว เท่ากับ .21 

(p<.001) หมายความว่า หญิงตั้งครรภ์ที่มสีมัพันธภาพ

ในครอบครัวสงูจะมคุีณภาพชีวิตสงูอาจเน่ืองจาก ความ

สมัพันธภ์ายในครอบครัวที่รักใคร่กลมเกลียว ให้เวลาใน

การดูแลเอาใจใส่ สามารถปรับทุกขแ์ละให้ค�ำแนะน�ำใน

การปฏบิัติตัวในขณะตั้งครรภ์กจ็ะท�ำให้หญิงตั้งครรภ์มี

ความรู้ สึกเป็นสุขทั้งกายและจิตใจ พึงพอใจในชีวิต

สอดคล้องกบัการศกึษาของชุตเิดช  เจียนดอน และคณะ27  

ที่พบว่า สมัพันธภาพในครอบครัวมีความสมัพันธ์ทาง

บวกกบัคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุและจากการศึกษาพบ

ว่า สมัพันธภาพในครอบครัวมคีวามสมัพันธท์างบวกกบั

การเห็นคุณค่าในตนเอง (r=.59) สอดคล้องกับ             

Coopersmith28 ที่กล่าวว่า ปัจจัยด้านความสัมพันธ์ใน

ครอบครัวมอีานุภาพมากต่อการพัฒนาการเหน็คุณค่าใน

ตนเองของเดก็ ซ่ึงการเหน็คุณค่าในตนเองมอีทิธพิลทาง

ตรงต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภโ์ดยค่าสมัประสทิธิ์

ขนาดอิทธิพลของการเหน็คุณค่าในตนเองเท่ากับ .09 

อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติริะดบั .001

	 การรบัรูค้วามสามารถในตนเอง  มีอทิธพิลทาง

ตรงเชิงบวกต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดยค่า

สมัประสทิธิ์ขนาดอทิธพิลของการรับรู้ความสามารถใน

ตนเองเท่ากับ .17 (p<.001) หมายความว่า หญิง               

ตั้งครรภ์ที่มีการรับรู้ ความสามารถในตนเองสูง จะมี

คุณภาพชีวิตสงูเน่ืองจากหญิงตั้งครรภ์มีความมั่นใจใน

ความสามารถของตนเองที่จะปฏิบัติกิจกรรมเพ่ือดูแล

สขุภาพตนเอง อาจเกดิจากการได้รับความรู้ความเข้าใจ

ในการดูแลตนเองในขณะตั้งครรภ์จากการมารับบริการ

ฝากครรภ์ที่โรงพยาบาล จากการศึกษาพบว่า หญิง              

ตั้งครรภ์มีการรับรู้ความสามารถของตนเองในระดับสงู 

(Mean=3.80, SD=.89) จึงท�ำให้หญิงตั้งครรภส์ามารถ

ดูแลสขุภาพของตนเองได้เป็นอย่างด ีสอดคล้องกบัการ

ศกึษาของวิลัยรัตน์พลางวัน และสมพรวัฒนนุกูลเกยีรติ29 

ที่ศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองต่อการปฏบิัติพฤติกรรมด้านโภชนาการของ

หญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นพบว่า คะแนนเฉล่ียการรับรู้ความ

สามารถของตนเองและพฤตกิรรมสขุภาพด้านโภชนาการ

หลังการทดลองสงูกว่าก่อนการทดลอง นอกจากน้ีการรับ

รู้ความสามารถของตนเองมอีทิธพิลทางอ้อมต่อคุณภาพ

ชีวิตของหญิงตั้งครรภ์เป็นอิทธิพลทางอ้อมที่ส่งผ่าน

ตัวแปรการมองโลกในแง่ดีอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่

ระดบั .001 โดยค่าสมัประสทิธิ์ขนาดอทิธพิลเทา่กบั .36 

(p<.001) หมายความว่าหญิงตั้งครรภท์ี่มกีารรับรู้ความ

สามารถในตนเองที่สงูจะส่งผลต่อการมองโลกในแง่ดสีงู

และการมองโลกในแง่ดทีี่สงูจะส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของ

หญิงตั้งครรภ์ที่สงูด้วย
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	 การสนบัสนุนทางสงัคม มอีทิธพิลทางตรงเชิงบวก

ต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดยค่าสัมประสิทธิ์

ขนาดอิทธิพลของการสนับสนุนทางสังคมเท่ากับ .33 

(p<.001) หมายความว่า หญิงตั้งครรภท์ี่มกีารสนับสนุน

ทางสงัคมสงู จะมีคุณภาพชีวิตสงูอาจเน่ืองมาจากหญิง

ตั้งครรภ์ได้รับรู้ ด้านข้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชน์ต่อ           

การปฏบิัติตน ทั้งจากสื่อสาธารณะทั่วไป หนังสอื หรือ

วารสาร อีกทั้งได้รับการช่วยเหลือจากบุคคลอื่นใน               

ด้านต่างๆ โดยเฉพาะอย่างย่ิงในสงัคมที่จะช่วยกนัดูแล

หญิงตั้งครรภ์ให้ได้รับความสะดวกสบายในทุกที่ของ

สังคมอยู่แล้ว จึงท�ำให้หญิงตั้งครรภ์รับรู้ ถึงความรู้ สึก            

สขุสบาย  รับรู้ความรู้สกึทางบวกที่บุคคลมต่ีอตนเองรู้สกึ

ภาคภมูใิจในตนเองรับรู้ถงึการได้รับความช่วยเหลือจาก

บุคคลอื่นในสังคมมีความปลอดภัยและมั่นคงในชีวิต 

นอกจากน้ีการสนับสนุนทางสงัคมมีอทิธพิลทางอ้อมต่อ

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภเ์ป็นอทิธพิลทางอ้อมที่ส่ง

ผ่านตวัแปรการมองโลกในแง่ดอีย่างมนัียส�ำคัญทางสถติิ

ที่ระดับ .001 โดยค่าสมัประสทิธิ์ขนาดอทิธพิลเท่ากบั 

.31 (p<.001) หมายความว่าหญิงตั้งครรภ์ที่ได้รับการ

สนับสนุนทางสงัคมสงูจะส่งผลต่อการมองโลกในแง่ดสีงู 

และการมองโลกในแง่ดีสงูจะส่งผลให้คุณภาพชีวิตของ

หญิงตั้งครรภ์ที่สงูด้วย

	 การมองโลกในแง่ดี   มีอทิธพิลทางตรงเชิงบวก

ต่อคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดยค่าสัมประสิทธิ์

ขนาดอทิธพิลของการมองโลกในแง่ดเีทา่กบั .16 (p<.001) 

หมายความว่า หญิงตั้งครรภท์ี่มกีารมองโลกในแง่ดสีงูจะ

มีคุณภาพชีวิตสูงอาจเน่ืองมาจากหญิงตั้งครรภ์มอง

สถานการณข์องการตั้งครรภ์ว่า เป็นเร่ืองดี และการตั้ง

ครรภเ์ป็นสิง่ดทีี่เกดิขึ้นในครอบครัว และสามารถปรับตวั

ตอบสนองต่อสภาพแวดล้อมที่เปล่ียนแปลงไปได้ จึง           

มีความพึงพอใจและเป็นสุขต่อการตั้งครรภ์ มีความ

สามารถในการต่อสู้อปุสรรคโดยไม่ย่อท้อจากการศกึษา 

พบว่าการเหน็คุณค่าในตนเอง การรับรู้ความสามารถใน

ตนเอง และการสนับสนุนทางสงัคมมอีทิธพิลทางตรงต่อ

การมองโลกในแง่ดีตัวแปรทั้งหมดอธบิายความแปรปรวน

ของการมองโลกในแง่ดีได้ร้อยละ 54 และการมองโลก

ในแง่ดีมีอทิธพิลทางตรงต่อคุณภาพชีวิต อธบิายความ

แปรปรวนของคุณภาพชีวิต ได้ร้อยละ 69 

ขอ้เสนอแนะจากการวิจยั
	 หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับหญิงตั้งครรภ์ควรน�ำผล

การวิจัยเป็นข้อมูลในการวางแผนเพ่ือพัฒนาคุณภาพชีวิต

ของหญิงตั้งครรภ์ดงัน้ี

	 1. ควรให้การสนับสนุนทางด้านข้อมูลข่าวสารด้าน

ความมั่นคงทางอารมณ์และอ�ำนวยความสะดวกให้แก่

หญิงตั้งครรภ์ทุกคนรวมทั้งจัดกจิกรรมให้หญิงตั้งครรภ์

ตระหนักถงึการรับรู้ความสามารถของตนเองและการเหน็

คุณค่าในตนเองน�ำไปสู่การมองโลกในแง่ดเีพ่ือยกระดบั

คุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ให้ดย่ิีงขึ้น

	 2. ควรส่งเสริมคุณภาพชีวิตของหญิงตั้งครรภ์โดย

ก�ำหนดเน้ือหาหรือสอดแทรกกิจกรรมที่เกี่ยวกับการ

สร้างสมัพันธภาพในครอบครัว การสนับสนุนทางสงัคม

การรับรู้ความสามารถของตนเองการเหน็คุณค่าในตนเอง

และการมองโลกในแง่ดี
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