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บทคัดย่อ 
 

 การเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดเป็นปัญหาท่ีสําคัญทางสูติศาสตร์ เพราะเป็นภาวะแทรกซ้อนขณะต้ังครรภ์ท่ี
หญิงต้ังครรภ์จําเป็นจะต้องเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลเพ่ือลดความเสี่ยงและผลกระทบท่ีจะเกิดจากการคลอด
ก่อนกําหนดและส่งผลให้เกิดความเครียดตามมา ความเครียดในขณะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดจะส่งผลให้หญิง
ต้ังครรภ์มีอารมณ์เปลี่ยนแปลงง่าย ความรู้สึกทางอารมณ์ท่ีไวต่อเหตุการณ์ต่างๆท่ีมากระตุ้น ก่อให้เกิดความบกพร่อง
ของการควบคุมจิตใจได้การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า เป็นเทคนิคหนึ่งท่ีช่วยลดความเครียด โดยจะลดการ
ทํางานของระบบประสาทซิมพาเธติค กล้ามเนื้อทุกส่วนเกิดการผ่อนคลาย มีผลต่อกระบวนการรับรู้ ความคิดและ
อารมณ์ท่ีดีข้ึน เกิดความรู้สึกสบาย มีสมาธิเพ่ิมข้ึนรวมถึงการแสดงพฤติกรรมเผชิญความเครียดท่ีเหมาะสม ส่งผลให้
ความเครียดลดลง บทความฉบับนี้เป็นการทบทวนเนื้อหาเก่ียวกับการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าเพ่ือนําไปใช้
ลดความเครียดซ่ึงจะเป็นประโยชน์ต่อการดูแลหญิงเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดท่ีมีภาวะเครียดได้ต่อไป    
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กําหนด  
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Abstract 
 

 Preterm labor pain represents an important problem in obstetrics. Preterm labor pain forms 
complications during pregnancy and presents as cause for hospital admission to release risks initi-
ated by preterm labor pain.Preterm labor pain increases stress. The stress affected pregnant 
women in emotional changes, and sensitivity to stimulants that caused an impairment of mind 
control. Progressive Muscle Relaxation was one techniqueto release stress by decreasing sympa-
thetic nerve system that compacted whole muscles to relax and also affected the perception 
processes such as thinking and emotions, feeling relaxed, and having more concentration and ap-
propriate behavior towards stress that stressful emotion is reduced. This article is reviewed about 
content of Progressive Muscle Relaxation and application to decrease stress in pregnant women 
with preterm labor pain in order to care pregnant women with stress. 
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บทนํา 
 การเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดถือเป็นอีกปัญหา
หนึ่งท่ีสําคัญทางด้านสูติศาสตร์ เนื่องจากเป็นสาเหตุ
ของการคลอดก่อนกําหนดส่งผลให้เกิดภาวะทุพพลภาพ
และการตายของทารกแรกคลอดท่ีค่อนข้างสูง โดย
พบว่า อุบัติการณ์การคลอดก่อนกําหนดท่ัวโลกในปี 
พ.ศ. 2558 15 ล้านคน หรือพบมากกว่า 1 คนจาก
ทารก 10 คน1สําหรับในประเทศไทย พบหญิงต้ังครรภ์
ท่ีคลอดก่อนกําหนด ปีละ 64,000-80,000 คน2  ซ่ึงสูง
กว่าเกณฑ์ท่ีแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ
ฉบับท่ี 12 ต้ังไว้คือไม่เกินร้อยละ 7 ของการคลอด
ท้ังหมด 3ภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด เป็น
ภาวะแทรกซ้อนขณะต้ังครรภ์ท่ีหญิงต้ังครรภ์จําเป็น
จะต้องเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล เพ่ือลดความ
เสี่ยงและผลกระทบท่ีจะเกิดจากการคลอดก่อนกําหนด 
อย่างไรก็ตามเม่ือหญิงต้ังครรภ์ต้องพักรักษาตัวใน
โรงพยาบาลก็มักส่งผลกระทบทางด้านจิตใจ โดยพบว่า 
หญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดเกิด
ความเครียดได้ง่ายจาก สภาพแวดล้อมท่ีไม่คุ้นเคย การ
ถูกจํ า กั ด กิ จกร รม  แบบแผน กิจวั ต รประจํ า วั น
เปลี่ยนแปลง และความวิตกกังวลเก่ียวกับภาวะสุขภาพ
ของตนเองและทารกในครรภ์4ผลกระทบด้านจิตใจ
ดังกล่าวนี้เอง ส่งผลให้เกิดความเครียดตามมา ท้ังนี้
ความเครียดท่ีเกิดข้ึนจะเพ่ิมการหลั่งของสารพรอสตา
แกลนดิน (prostaglandin) เกิดการเจ็บครรภ์มากข้ึน 
ส่งผลให้นําไปสู่การคลอดก่อนกําหนดได้ง่าย ดังนั้นการ
ลดความเครียดของหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์
คลอดก่อนกําหนดจึงเป็นสิ่งสําคัญ 
 การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า เป็น
เทคนิคหนึ่งท่ีช่วยลดความเครียด โดยจะช่วยลดการ
ทํางานของระบบประสาทซิมพาเธติค มีผลทําให้ระบบ
ประสาทพาราซิมพาเธ ติค(parasympathetic) ทํา
หน้าท่ีเด่นข้ึน สมองหยุดส่งสัญญาณท่ีทําให้กล้ามเนื้อ
เกิดการตึงเครียด ลดการใช้ออกซิเจน ทําให้อัตราการ
เต้นของหัวใจลดลง5กล้ามเนื้อทุกส่วนเกิดการผ่อนคลาย 
ซ่ึงมีผลต่อกระบวนการรับรู้ ความคิดและอารมณ์ ส่งผล
ให้ความเครียดลดลงการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบ

ก้าวหน้าสามารถนํามาเป็นแนวทางในการดูแลหญิง
ต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดท่ีน่าสนใจ 
บทความวิชาการนี้มีจุดประสงค์เพ่ือนําเสนอแนวคิดการ
ผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าและการนําไปใช้ใน
การลดความเครียดในหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์
คลอดก่อนกําหนด โดยมีรายละเอียดของเนื้อหาตาม
หัวข้อต่างๆ ดังต่อไปนี้ 
 

ภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด 
 ภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด เป็นภาวะเจ็บ
ครรภ์ท่ีเกิดข้ึนต้ังแต่ 28 ถึงน้อยกว่า 37 สัปดาห์ หรือ
นับจากวันแรกของการมีประจําเดือนครั้งสุดท้าย ครบ 
259 วัน ร่วมกับการเปลี่ยนแปลงของปากมดลูก 
ปัจจุบันสาเหตุท่ีทําให้เกิดการเจ็บครรภ์คลอดก่อน
กําหนด ยังไม่ทราบถึงสาเหตุท่ีแท้จริง แต่พบว่าการเจ็บ
ครรภ์คลอดก่อนกําหนดเกิดจากหลายๆสาเหตุร่วมกัน 
โดยประกอบด้วย 2 ปัจจัยใหญ่ๆ คือ (1) ปัจจัยทางด้าน
หญิงต้ังครรภ์ ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา การไม่มาฝาก
ครรภ์ สภาพครอบครัว ภาวะทุพโภชนาการ การทํางาน
หนัก การใช้สาร เสพติด ปัญหาทางด้านสุขภาพ 
ภาวะแทรกซ้อนขณะต้ังครรภ์ และความเครียด และ 
(2) ปัจจัยด้านทารกในครรภ์ ได้แก่ทารกเจริญเติบโตช้า 
ทารกมีส่วนนําอยู่ในท่าผิดปกติ และทารกพิการแต่
กําเนิด  
 

ความเครียดในหญิงตั้งครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอด
ก่อนกําหนด 
 ความเครียด ถือเป็นปัจจัย ท่ีสํา คัญท่ีส่ งผล
กระทบต่อภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดเนื่องจาก
ความเครียด ส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงของสารชีวเคมี
ในร่างกาย เ กิดการหลั่ งสารแคทีโคลามีน ทําให้
กล้ามเนื้อมดลูกเกิดการหดรัดตัว ส่งผลให้หญิงต้ังครรภ์
มีอาการเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด6ยิ่งหญิงต้ังครรภ์มี
ความเครียดเพ่ิมข้ึนก็จะยิ่งไปกระตุ้นการหลั่งอะดรีนา
ลีน (adrenaline) และคอร์ติซอล (cortisol) มีผลต่อ
การหดรัดตัวของมดลูกเพ่ิมมากยิ่งข้ึนความเครียดท่ี
เพ่ิมข้ึนดังกล่าวจะทําให้เกิดการเปลี่ยนแปลงการหลั่ง
ฮอร์โมนคอร์ติคอยด์ (Corticoids) แคททีโคลามีน  
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(catecholamine) โกรธฮอร์โมน (growth hormone) 
และ โพแลคติน (prolactin) มากข้ึน ทําให้น้ําหนักตัว
ของหญิงต้ังครรภ์ลดลง ซ่ึงส่งผลกระทบต่อน้ําหนักของ
ทารกแรก เ กิ ดตามมา  และนอกจากนี้ อ าจ เ กิ ด
ภาวะแทรกซ้อนขณะต้ังครรภ์ เช่น การคลอดก่อน
กําหนดได้7 
 

ปัจจัยท่ีเก่ียวข้องกับความเครียดในหญิงตั้งครรภ์ท่ีมี
ภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด 
 จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า มีปัจจัยต่างๆ
ท่ีส่งผลให้เกิดความเครียดในหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บ
ครรภ์คลอดก่อนกําหนด โดยแบ่งออกเป็น 5 ประเภท
หลักๆ ได้แก่              
 1. ความเครียดจากการได้รับยายับยั้งการหดรัด
ตัวของมดลูก พบว่า หญิงต้ังครรภ์ท่ีได้รับยายับยั้งการ
หดรัดตัวของมดลูก มักจะเกิดความไม่สุขสบายจาก
อาการข้างเคียงของยาท่ีได้รับ เช่น อาการใจสั่น มือสั่น 
การช่วยเหลือตนเองในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน
ลดลง หรือแม้กระท่ังการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล
ของเจ้าหน้าท่ี เช่น การบันทึกการหดรัดตัวของมดลูก 
การตรวจวัดสัญญาณชีพ การฟังอัตราการเต้นของหัวใจ
ทารก ท่ีกระทําอย่างถ่ีข้ึน4เหตุการณ์เหล่านี้จะทําให้
หญิงต้ังครรภ์เกิดความวิตกกังวล กลัว เกิดความรู้สึกท่ี
ไ ม่แน่นอนต่อการ ต้ังครรภ์ ในครั้ งนี้  ส่ งผลให้ เ กิด
ความเครียดท่ีเพ่ิมมากยิ่งข้ึน 
 2. ความเครียดจากการนอนพักในโรงพยาบาล 
พบว่า การท่ีหญิงต้ังครรภ์มีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อน
กําหนดจําเป็นท่ีจะต้องนอนพักรักษาตัวในโรงพยาบาล 
ด้วยการให้ยายับยั้งการหดรัดตัวของมดลูกและถูกจํากัด
กิจกรรมเพ่ือลดการหดรัดตัวของมดลูก8 ส่งผลกระทบ
ทางด้านจิตใจของหญิงต้ังครรภ์ เช่น อารมณ์เงียบเหงา
เนื่องจากต้องอยู่แต่ในห้องพักไม่สามารถออกไปข้าง
นอก พูดคุยกับคนใกล้ชิดได้ บางครั้งก็เกิดอารมณ์เบ่ือ
หน่าย เกิดความเครียดท่ีเพ่ิมมากข้ึน 
 3. ความเครียดจากสภาพแวดล้อมท่ีแปลกใหม่
ในโรงพยาบาล พบว่า การท่ีเข้าพักรับการรักษาตัวใน
โรงพยาบาลส่งผลให้เกิดความเครียด เนื่องจากความไม่
คุ้นเคยกับสิ่งท่ีแปลกใหม่ เช่น ห้องพัก เจ้าหน้าท่ี กฎ 

ระเบียบของสถานท่ี เกิดความรู้สึกไม่เป็นส่วนตัวเพราะ
ต้องอยู่ร่วมกับผู้อ่ืนเป็นจํานวนมาก4 เม่ือเกิดความสงสัย
เก่ียวกับแผนการรักษา ไม่กล้าซักถามเนื่องจากกลัว
เจ้าหน้าท่ี จึงเป็นการเพ่ิมความเครียดแก่หญิงต้ังครรภ์ 
นอกจากนี้การใช้เครื่องมือทางการแพทย์ เช่น การใช้
เครื่องให้สารน้ําเพ่ือควบคุมปริมาณยาท่ีให้เพ่ือยับยั้ง
การหดรัดตัวของมดลูก การติดเครื่องติดตามสุขภาพ
ของทารกในครรภ์ เสียงของเครื่องมือและระยะเวลา
การตรวจท่ีถ่ีข้ึนของเจ้าหน้าท่ี ทําให้หญิงต้ังครรภ์ไม่ได้
รับการพักผ่อนท่ีเต็มท่ี9 เกิดความเครียดเพ่ิมมากข้ึน 
 4. ความเครียดเก่ียวกับครอบครัว เศรษฐกิจและ
สังคม พบว่า การเข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาล ทํา
ให้หญิง ต้ั งครรภ์รู้ สึ ก ถูกแยกจากครอบครัว  เ กิด
ความรู้สึกโดดเด่ียว และหากต้องนอนโรงพยาบาล
นานๆก็จะกังวล เป็นห่วงบุตรและกลัวตนเองเป็นภาระ
ของครอบครัว ก่อให้เกิดความเครียดแก่หญิงต้ังครรภ์ 
นอกจากนี้หากครอบครัวมีสภาพเศรษฐกิจท่ีดี การต้อง
นอนพักในโรงพยาบาลเป็นระยะเวลานาน ก็จะขาด
รายได้ของครอบครัว มีภาระเรื่องค่าใช้จ่ายในการรักษา
ตัวและค่าใช้จ่ายของครอบครัว10 ซ่ึงเป็นปัจจัยท่ีเพ่ิม
ความเครียดให้แก่หญิงต้ังครรภ์มากยิ่งข้ึน 
 5. ปัจจัยส่วนบุคคลท่ีส่งผลให้บุคคลมีการปรับตัว
ต่อความเครียดท่ีแตกต่างกัน พบว่า ปัจจัยพ้ืนฐานของ
บุคคลท่ีส่งผลให้ เกิดความเครียด แบ่งออกเป็น 6 
ประเภท ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ สถานภาพ
และสัมพันธภาพในครอบครัว รายได้ของครอบครัว 
และการยอมรับการต้ังครรภ์11,12 
 จากปัจจัยดังกล่าว พบว่าหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะ
เจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด มีปัจจัยเสี่ยงท่ีอาจจะเกิด
ต้ังแต่ก่อนต้ังครรภ์ ขณะต้ังครรภ์ และขณะท่ีพักรักษา
ตัวในโรงพยาบาลด้วยอาการเจ็บครรภ์คลอดก่อน
กําหนด  ซ่ึ ง คว าม เครี ยด ท่ี เ กิด ข้ึ นอาจส่ ง ผล ให้
ความสําเร็จของการยับยั้งการเจ็บครรภ์คลอดได้ 
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ผลกระทบของความเครียดต่อหญิงตั้งครรภ์ท่ีมีภาวะ
เจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด  
 ผลกระทบต่อมารดา 
 เม่ือเกิดความเครียดขณะต้ังครรภ์ก่อให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงของสรีรวิทยา ส่งผลให้เกิดการเจ็บครรภ์
คลอดก่อนกําหนด ซ่ึงประกอบด้วย13 
 1. ผลต่อการทํางานของระบบประสาท เม่ือเกิด
ความเครียดจะกระตุ้นการทํางานของระบบประสาทซิม
พา เธ ติค  ทํ า ให้ มี การหลั่ ง ของนอร์ อี พิ เนฟฟริ น 
(norepinephrine) เกิดการเพ่ิมข้ึนของอัตราการเต้น
ของหัวใจ แรงบีบตัวของหัวใจ และความตึงตัวของ
หลอดเลือดมีผลทําให้เลือดไปเลี้ยงมดลูกและทารก
ลดลง เป็นผลให้มดลูกหดรัดตัว เกิดการเจ็บครรภ์คลอด
ก่อนกําหนด  
 2. ผลต่อสภาพจิตใจและอารมณ์ ภาวะเครียดท่ี
เกิดข้ึนจากการเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดส่งผลให้
หญิง ต้ังครรภ์  แสดงออกทางความเครียด ได้แ ก่ 
หงุดหงิดง่าย มีความรู้สึกไม่ม่ันคง รู้สึกเบ่ือหน่าย 
 3. ผลต่อระบบทางเดินอาหาร ทําให้เกิดการ
ระคายเคืองของกระเพาะอาหาร ลําไส้ ระบบขับถ่าย 
และการทํางานของกล้ามเนื้อเรียบ มีผลทําให้เกิด
อาการจุกเสียดแน่นท้อง ท้องผูก มีอาการปวดหลังและ
สะโพก  
 

ผลกระทบต่อทารกในครรภ์  
 1. อัตราการเต้นของหัวใจทารกเร็วกว่าปกติ เม่ือ
เกิดภาวะเครียดจะมีการหลั่งของคอร์ติซอลท่ีมากข้ึนทํา
ให้หญิงต้ังครรภ์มีอารมณ์หงุดหงิดเกิดภาวะเครียด ซ่ึง
ฮอร์โมนคอร์ติซอลจะผ่านรกเข้าสู่กระแสเลือดของ
ทารกในครรภ์ เป็นผลให้ทารกมีการเคลื่อนไหวและ
อัตราการเต้นของหัวใจท่ีเพ่ิมมากข้ึน  
 2. ทารกเจริญเติบโตช้าและน้ําหนักตัวน้อยแรก
คลอด ความเครียดท่ีเกิดข้ึนส่งผลให้การไหลเวียนของ
เลื อด ไปเลี้ ย ง รกและทารกน้ อยลง  ทํ า ให้ ทารก
เจริญเติบโตช้าและน้ําหนักตัวน้อยแรกคลอด  
 3. พัฒนาการของทารก ความเครียดท่ีเกิดข้ึน
ส่งผลให้ทารกหลังคลอดร้องกวนและมีพัฒนาการท่ี
ล่าช้าในด้านของการเจริญเติบโตภายหลังคลอด  

แนวคิดการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้ากับ
ความเครียด 
 เทคนิคการผ่อนคลายกล้ามเนื้อ พัฒนาข้ึนโดย
นายแพทย์ชาวอเมริกาชื่อ จาคอบสัน14 โดยใช้แนวคิด
พ้ืนฐานท่ีว่า การผ่อนคลายกล้ามเนื้อจะช่วยลดการ
ทํางานของระบบประสาทซิมพาเธติค ช่วยให้เกิดความ
สงบทางอารมณ์ เกิดสมาธิ และสามารถคลายความวิตก
กังวลและความเครียดท่ีเกิดข้ึนได้ 
 

รูปแบบการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า 
 รูปแบบการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า 
แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม15 คือ (1) การผ่อนคลายกล้ามเนื้อ
โดยการเกร็งกล้ามเนื้อ (active progressive relaxa-
tion) และ (2) การผ่อนคลายกล้ามเนื้อโดยไม่เกร็ง
ก ล้ า ม เ นื้ อ  (passive progressive relaxation) ดั ง
รายละเอียดดังต่อไปนี้ 
 1 . การผ่อนคลายกล้ าม เนื้ อ โดยการ เกร็ ง
กล้ามเนื้อ (active progressive relaxation) คือ การ
ผ่อนคลายโดยการให้บุคคลค่อยๆเกร็งกล้ามเนื้อแต่ละ
ส่วนของร่างกายให้สูงสุดหรือเกร็งให้เต็มท่ีก่อนแล้วจึง
ค่อยคลายออก เพ่ือให้รับรู้ถึงความแตกต่างระหว่างการ
ตึงเครียดและการผ่อนคลาย โดยการเกร็งของกล้ามเนื้อ
จะคงการเกร็งค้างไว้ประมาณ 5-7 วินาที ขณะท่ี
ร่างกายเกร็งกล้ามเนื้อนั้นให้สังเกตว่ากล้ามเนื้อส่วนใดท่ี
ตึงเครียดตามไปบ้าง หลังจากนั้นจึงผ่อนคลายกล้ามเนื้อ
ลงอย่างช้าๆประมาณ 20-30 วินาทีตามลําดับ จน
ร่างกายรู้สึกถึงภาวะผ่อนคลายและสุขสบาย และควร
ฝึกอย่างสมํ่าเสมอด้วยตนเองทุกวัน วันละประมาณ 10-
20 นาที เป็นเวลาประมาณ 2 สัปดาห์ ถึง 1 เดือน  
 2. การผ่อนคลายกล้ามเนื้อโดยไม่เกร็งกล้ามเนื้อ 
(passive progressive relaxation) คือ การผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อและจิตใจ โดยการให้ บุคคลพยายามใช้
ความคิดและจิตสัมผัสให้อยู่ท่ีกล้ามเนื้อแต่ละส่วนของ
ร่างกายโดยไม่ต้องเกร็งกล้ามเนื้อให้เครียดท่ีสุด แต่ใช้
การรับรู้ว่าอวัยวะส่วนนั้นๆอยู่ในสภาพผ่อนคลาย การ
ผ่อนคลายในรูปแบบนี้ใช้แนวคิดท่ีว่า เม่ือร่างกายเกิด
ความเครียด กล้ามเนื้อส่วนต่างๆ ก็จะเกิดการหดเกร็ง 
การเพ่ิมการเกร็งของกล้ามเนื้อจะเพ่ิมความเครียด  
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ความเจ็บปวดและความวิตกกังวล ดังนั้นการฝึกผ่อน
คลายแบบไม่เกร็งกล้ามเนื้อจะช่วยลดความตึงเครียด
ทางร่างกาย ลดความเครียด ความเจ็บปวดและความ
วิตกกังวลได้เร็วข้ึน การผ่อนคลายวิธีนี้ช่วยทําให้บุคคล
เกิดการควบคุมความนึกคิดให้เป็นระเบียบ เกิดความ
สงบและมีสมาธิมากยิ่งข้ึน โดยเริ่มจากการให้ความคิด 
ความรู้สึกหรือจิตสัมผัสเพ่งไปยังแต่ละส่วนของร่างกาย 
โดยการให้รู้ตัวและพิจารณาว่ากล้ามเนื้อตรงจุดๆนั้นท่ี
เราเ พ่งอยู่ เ กิดการผ่อนคลาย โดยการเริ่ มคลาย
กล้ามเนื้อต้ังแต่ใบหน้า รอบดวงตา ขากรรไกร คอ ไหล่ 
แขน หน้าอกและกระบังลม ท้อง สะโพก ก้น เชิงกราน
และอวัยวะสืบพันธุ์ ขา และเท้า  
 

ผลของการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า 
 การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า เป็นการ
เรียนรู้ โดยตัวบุคคลเอง สามารถนําไปประยุกต์ใช้
ชีวิตประจําวัน ไม่มีความยากลําบาก และท่ีสําคัญไม่มี
ผลข้างเคียงอันก่อให้เกิดอันตรายต่อผู้ปฏิบัติ15 โดย
สามารถแยกรายละเอียดเก่ียวกับผลของการผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า ดังนี้ 
 1. การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า ช่วยให้
ผู้ฝึกรับรู้ได้ถึงความแตกต่างระหว่างความตึงเครียดและ
การผ่อนคลายของกล้ามเนื้อ กล้ามเนื้อท่ีเกร็งจะมี
ความสัมพันธ์กันกับความตึงเครียด ซ่ึงตรงกันข้ามกับ
กล้ามเนื้อ ท่ี เ กิดการผ่อนคลาย กล่าวคือ เ ม่ือเกิด
ความเครียด เกิดการเกร็งของกล้ามเนื้อ ผู้ฝึกจะรับรู้ได้
และสามารถปฏิ บั ติการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบ
ก้าวหน้าได้ด้วยตนเอง ช่วยลดความเครียดซ่ึงอธิบายได้
ด้วย แนวคิดท่ีว่า เม่ือร่างกายเกิดการผ่อนคลายจะเกิด
การกระตุ้นการทํางานของระบบประสาทซิมพาเธติค 
ลดการหลั่ งของแคทีโคลามีน จึงสามารถช่วยลด
ความเครียดลงได้  
 2 . การผ่อนคลายกล้ าม เนื้ อแบบก้าวหน้ า 
ภายหลังการฝึกจะช่วยให้ผู้ฝึกรู้สึกถึงความผ่อนคลาย
ของกล้ามเนื้อท่ัวร่างกาย ส่งผลให้กล้ามเนื้อและเนื้อเยื่อ
ของร่างกายได้รับออกซิเจนเพ่ิมข้ึน กล่าวคือ เม่ือ
เกิดปฏิกิริยาผ่อนคลาย จะไปลดการทํางานของระบบ
ประสาทซิมพาเธติค มีผลทําให้การกระตุ้นการทํางาน

ของไฮโปธาลามัสลดลง การหลั่งฮอร์โมนจากพิทูอิทารี่ 
(pituitary) จะน้อยลง ทําให้ลดการหลั่งของอะดรีโน
คอร์ติโคโทรบิคแอพิเนฟริน และคอร์ติซอลฮอร์โมน 
ส่งผลให้การทํางานของระบบประสาทพาราซิมพาเธติค
ทําหน้าท่ีเด่นข้ึน16 ทําให้สมองหยุดส่งสัญญาณท่ีทําให้
กล้ามเนื้อเกิดการตึงเครียด ลดการใช้ออกซิเจน ทําให้
อัตราการหายใจ อัตราการเต้นของหัวใจ ความดันโลหิต 
และการเผาผลาญลดลง   
 3. การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า ช่วยให้
เ กิดผลทางด้านจิตใจ กล่าวคือภายหลังจากการ
ปฏิบัติการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า ผู้ฝึกจะ
เกิดความรู้สึกเบ่ียงเบนความสนใจจากสิ่งท่ีมากระตุ้นให้
เกิดอารมณ์ทางลบ มุ่งความสนใจมาอยู่ท่ีการควบคุม
กล้ามเนื้อด้วยตนเอง ทําให้รู้สึกผ่อนคลาย ซ่ึงมีผลต่อ
กระบวนการรับรู้ ความคิดและอารมณ์ คือ ช่วยให้เกิด
ความรู้สึกสบาย อารมณ์ดีข้ึน มีสมาธิ และความเครียด
ลดลง และการใช้เทปเสียงการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบ
ก้าวหน้า ซ่ึงเป็นการใช้เสียงหรือถ้อยคําซํ้าๆ ด้วยระดับ
น้ําเสียงท่ีตํ่าและคงท่ี จะทําให้ผู้ฟังเกิดความรู้สึกสงบ 
โดยการไปกระตุ้นการทํางานของระบบประสาท
ส่วนกลาง ได้แก่ ไฮโปธาลามัส ระบบเรททิคูลาร์ และ
ระบบลิมบิค ซ่ึงไปมีผลต่อระบบประสาทอัตโนมัติ ลด
การทํางานของประสาทเวกัส จึงไปมีผลต่อลดการหลั่ง
สารเคมีท่ีเป็นสารสื่อประสาทให้เกิดความเครียดลดลง 
 

ผลของการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าต่อการ
ลดความเครียดในหญิงตั้งครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์
คลอดก่อนกําหนด 
 แม้การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าจะช่วย
ผ่อนคลายความเครียดได้ตามเนื้อหาท่ีกล่าวไปแล้ว
ข้างต้น แต่จากการทบทวนวรรณกรรมยังไม่พบการนํา
เทคนิคการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้ามาใช้ลด
ความเครียดกับหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอด
ก่อน กําหนด มี เ พีย งการนํ า เทคนิ ค ดั งกล่ า วมา
ประยุกต์ใช้ในกลุ่มหญิงต้ังครรภ์ท่ัวไปผลการศึกษา
พบว่า การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า ช่วยให้
เกิดความรู้สึกสบาย อารมณ์ดีข้ึน มีสมาธิ สร้างแรงจูงใจ 
กระตุ้นให้เกิดความสนใจในการเรียนรู้และฝึกปฏิบัติ 
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ผ่อนคลายกล้ามเนื้อ จึงช่วยทําให้ความเครียดลดลง 
ใกล้เคียงกับผลการศึกษาการลดความเครียดในหญิง
ต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมีการเข้าร่วมโปรแกรมการผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าร่วมกับการสนับสนุนของสามี17 
ท่ี พบ ว่ า ห ญิ ง ต้ั ง ค ร รภ์ ท่ี เ ข้ า ร่ ว ม โป รแกรมฯ  มี
ความเครียดลดลงดังนั้นหากมีการนําการผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อแบบก้าวหน้ามาใช้กับหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะ
เจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด ย่อมน่าจะทําให้ลด
ความเครียดได้เช่นกัน 
 

ประสบการณ์การใช้เทคนิคการผ่อนคลายกล้ามเนื้อ
แบบก้าวหน้าในการลดความเครียดในหญิงตั้งครรภ์ท่ี
มีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด 
 ผู้เขียนมีประสบการณ์การใช้เทคนิคการผ่อน
คลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าในการลดความเครียดใน
หญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดผ่าน
กระบวนการศึกษาวิจัย โดยศึกษาในหญิงต้ังครรภ์ท่ีมี
ภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด อายุครรภ์ ต้ังแต่ 28 
สัปดาห์ ถึงน้อยกว่า 37 สัปดาห์ ท่ีเข้ารับการรักษา
แผนกห้องคลอด โรงพยาบาลศูนย์แห่งหนึ่งในภาคใต้ 
คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (purposive sam-
pling) ตามคุณสมบัติ คือ 1) ไม่เคยมีประวัติเข้ารับการ
รักษาด้วยอาการเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดมาก่อนใน
ครรภ์นี้  2) ไม่มีภาวะแทรกซ้อนเสี่ยงสูงอ่ืนๆ ขณะ
ต้ังครรภ์ เช่น เบาหวาน ความดันโลหิตสูง ครรภ์แฝด 
รกลอกตัวก่อนกําหนดและถุงน้ําคร่ําแตกก่อนกําหนด 
เป็นต้น 3) ทารกในครรภ์ไม่มีความผิดปกติ 4) สามารถ
อ่านและเขียนภาษาไทยได้ 5) ยินดีให้ความร่วมมือใน
การทําวิจัยครั้งนี้ และ 6) คะแนนความเครียดอยู่ใน
ระดับสูงกว่าปกติเล็กน้อยถึงปานกลาง (18-29 คะแนน) 
ใช้เทคนิคผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบไม่เกร็งกล้ามเนื้อ 
โดยแบ่งกล้ามเนื้อมัดใหญ่ออกเป็น 4 กลุ่มตามแนวคิด
ของจาคอบสัน คือ 1) มือ แขนและกล้ามเนื้อต้นแขน 
2) ศีรษะ ใบหน้า คอ และไหล่ 3) หน้าอก ท้อง และ
หลัง และ 4) หน้าแข้ง ก้น น่อง และเท้า ซ่ึงในการฝึก
การผ่อนคลายกล้ามเนื้อนั้น ใช้เทปเสียงการผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อของกรมสุขภาพจิตมาประกอบ เพ่ือให้เกิด
สมาธิในการฝึก เนื่องจากหากอ่านให้หญิงต้ังครรภ์ท่ีมี

ภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดฝึกตาม อาจทําให้ไม่
ประสบความสําเร็จได้เนื่องจากน้ําเสียงอาจไม่คงท่ีไม่
กระตุ้นอารมณ์ในเกิดการผ่อนคลาย ลดการรบกวนจาก
สิ่งเร้าภายนอก และยังมีอิสระในเวลาท่ีจะเลือกปฏิบัติ
ได้อีกทางหนึ่ งในส่วนของการประเมินนั้นใช้แบบ
ประเมินและวิเคราะห์ความเครียดด้วยตนเอง ซ่ึงพัฒนา
โดยกรมสุขภาพจิต18 มาใช้ประเมินความเครียดในหญิง
ต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนด โดยให้
หญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดท่ีมี
คุณสมบัติตามท่ีกําหนดไว้ข้างต้น จํานวน 25 ราย ทํา
แบบประเมินความเครียดด้วยตนเองในวันแรกท่ีเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล เ ม่ือพบว่าระดับคะแนน
ความเครียดอยู่ในช่วงสูงกว่าระดับปกติเล็กน้อยถึงปาน
กลาง (คะแนนในช่วง 18-29 คะแนน) จึงนําเข้ามาเป็น
กลุ่มตัวอย่าง จากนั้นสอนและฝึกผ่อนคลายกล้ามเนื้อ
แบบก้าวหน้าประมาณ 45-60 นาทีเป็นรายบุคคล โดย
ใช้เทปเสียงการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าผ่าน
ทางหูฟังของเครื่องเสียงชนิดพกพา แจกแบบบันทึกการ
ฝึกการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า และแจ้งการ
นัดครั้ง ต่อไป ในวันท่ี 2 ของการเข้ารับการรักษา 
ติดตามและทบทวนเก่ียวกับการฝึกการผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า ซักถามความไม่สุขสบายท่ัวไป 
ปัญหาอุปสรรคท่ีพบขณะฝึกการผ่อนคลายกล้ามเนื้อ
แบบก้าวหน้า ให้คําแนะนําตามปัญหาท่ีพบของแต่ละ
ราย ติดตามระยะเวลาและจํานวนครั้งของการฝึกการ
ผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า พร้อมท้ังเน้นย้ําให้
หญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดฝึก
ปฏิบัติการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าให้ครบทุก
ช่วงเวลาท่ีชี้แจงไว้ และแจ้งการนัดครั้งต่อไป ในวันท่ี 3 
ของการเข้ารับการรักษา ประเมินผลการฝึกการผ่อน
คลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า โดยซักถามความไม่สุข
สบายท่ัวไป ปัญหาอุปสรรคท่ีพบขณะฝึกการผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อแบบ ก้าวหน้า ให้คําแนะนําตามปัญหาท่ีพบ 
ติดตามระยะเวลาและจํานวนครั้งของการฝึกการผ่อน
คลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า ฝึกปฏิบัติการผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าอีกครั้ง จากนั้นทําแบบประเมิน
ความเครียดอีกครั้ง ผลการศึกษาพบว่าหญิงต้ังครรภ์ท่ีมี 
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ภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดภายหลังได้รับการ
ผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้ามีความเครียดน้อย
กว่าก่อนได้รับการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า 
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p <0.001) ซ่ึงหมายความว่า 
เทคนิคการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าสามารถใช้
ลดความเครียดในหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอด
ก่อนกําหนดได้    
 

สรุป 
 การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า เป็น
เทคนิคท่ีได้รับการนิยมอย่างแพร่หลาย สามารถใช้ลด
ความเครียดในกลุ่มผู้ป่วยได้หลากหลายประเภท และ
จากประสบการณ์ของผู้เขียน พบว่า เทคนิคการผ่อน
คลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าสามารถใช้ลดความเครียด
ในกลุ่มหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อน
กําหนดได้ ด้วยเหตุผลคือ การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบ
ก้าวหน้า ทําให้เกิดการกระตุ้นการทํางานของระบบ
ประสาทส่วนกลาง ส่งผลทําให้ระบบประสาทเวกัส
ทํางานลดลง มีผลต่อการลดการหลั่งสารเคมีท่ีเป็นสาร
สื่อประสาททําให้ความเครียดลดลง หญิงต้ังครรภ์ท่ีมี
ภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดภายหลังฝึกการผ่อน
คลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า จะเกิดความรู้สึกเบ่ียงเบน
ความสนใจจากสิ่งท่ีมากระตุ้นให้เกิดอารมณ์ทางลบ มุ่ง
ความสนใจมาอยู่ท่ีการควบคุมกล้ามเนื้อด้วยตนเอง ทํา
ให้รู้สึกผ่อนคลาย ประกอบกับการใช้เทปเสียงผ่อน
คลายกล้ามเนื้อ ซ่ึงใช้เสียงและถ้อยคําท่ีซํ้าๆ ระดับ
น้ําเสียงท่ีคงท่ี จะช่วยให้ผู้ฟังเกิดความสงบ ส่งผลต่อ
กระบวนการรับรู้ ความคิดและอารมณ์ คือ ช่วยให้เกิด
ความรู้ สึ กสุ ขสบาย  อารมณ์ ดี ข้ึน  มีสมาธิ  และ
ความเครียดลดลง  
 เทคนิคการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าท่ี
นํามาใช้ในการลดความเครียดของหญิงต้ังครรภ์ท่ีมี
ภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดนี้ ถือเป็นการนําเสนอ
สาระทางวิชาการท่ีขยายองค์ความรู้ในเรื่องของเทคนิค
การผ่อนคลายกล้ามเนื้อไปยังกลุ่มเป้าหมายใหม่ท่ี
แตกต่างจากเดิม ทําให้เกิดผลดีในหลากหลายกลุ่มมาก
ข้ึน จุดแข็งของประสบการณ์ในการใช้เทคนิคการผ่อน
คลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าครั้ งนี้  ได้แก่ การลด

ความเครียดขณะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดโดยไม่
ต้องใช้ยา ส่งผลให้ความเครียดลดลง อย่างไรก็ตามแม้
เทคนิคการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้าสามารถ
ช่วยลดความเครียดได้จริง แต่ก็ยังพบว่าเทคนิคดังกล่าว
ยังมีข้อจํากัดในการนําไปใช้คือ ผู้สนใจต้องมีการฝึก
ปฏิบัติการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้ากับผู้ท่ีมี
ประสบการณ์ก่อนท่ีจะไปใช้จริงนอกจากนี้ในการศึกษา
จะใช้กลุ่มตัวอย่างท่ีมีระดับความเครียดอยู่ ในช่วง
ความเครียดสูงกว่าปกติระดับเล็กน้อยถึงปานกลาง ซ่ึง
ไม่ครอบคลุมการทดสอบในกลุ่มท่ีมีช่วงความเครียดสูง
กว่าระดับมากถึงรุนแรง และจําเป็นต้องทําการศึกษา
เพ่ิมเติมในกลุ่มนี้  
 ในแง่มุมของการศึกษาวิจัยต่อยอดนั้น เนื่องจาก
การ ศึกษาครั้ งนี้ สิ้ นสุดการศึกษา ท่ีการวัดระ ดับ
ความเครียดของหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอด
ก่อนกําหนด และพบว่าความเครียดลดลง ไม่เกิดการ
คลอดก่อนกําหนดในช่วงระยะเวลาท่ีศึกษา ดังนั้น
เพ่ือให้เกิดประโยชน์สูงสุดจึงควรติดตามผลลัพธ์ในการ
ดําเนินการต้ังครรภ์ว่าสามารถมีอายุครรภ์ครบกําหนด
คลอด และมีการกลับเข้ามารับการรักษาซํ้าด้วยภาวะ
เจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดภายหลังจากกลับบ้านไป
หรือไม่ต่อไปในประสบการณ์ในการลดความเครียดของ
หญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนกําหนดครั้งนี้ 
ผู้ เ ขียนใช้แบบวัดความเครียดด้วยตนเองในหญิง
ต้ังครรภ์ของกรมสุขภาพจิต ซ่ึงมีความเหมาะสมใน
ระดับหนึ่ง อย่างไรก็ตามหากมีการพัฒนาแบบวัด
ความเครียดท่ีเฉพาะกับกลุ่มหญิงต้ังครรภ์ท่ีมีภาวะเจ็บ
ครรภ์คลอดก่อนกําหนดซ่ึงน่าจะมีประโยชน์มากข้ึนและ
สอดคล้องกับจํานวนหญิงต้ังครรภ์คลอดก่อนกําหนดท่ีมี
แนวโน้มจะมากข้ึนในอนาคต   
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