
R-27. ชื่อผลงาน : การศึกษาภาวะเครียดในมารดาหลังคลอดที่ดูแลทารกตัวเหลืองที่ได้รับการรักษาด้วยการ
ส่องไฟ  

หลักการและเหตุผล  :  ภาวะตัวเหลืองมักพบในระยะ 2-3 วันหลังคลอด เกิดจากการที่เม็ดเลือด
แดงมีการแตกท าลาย และมีสารสีเหลืองที่เรียกว่าบิลิรูบินตกค้างอยู่สาเหตุที่พบบ่อยคือ การที่ตับของทารกยัง
ท างานได้ไม่สมบูรณ์ ภาวะพร่องเอ็นไซม์G6PD หรือการไม่เข้ากันของหมู่เลือดABO ถ้าค่า  บิลิรูบินสูงกว่าปกติ 
ต้องได้รับการรักษาด้วยการส่องไฟ ถ้าไม่ได้รับการรักษาที่ถูกต้อง ภาวะแทรกซ้อนที่ตามมาคือ ภาวะบิลิรูบิน
คั่งในสมอง ท าให้ทารกชัก ปัญญาอ่อน และอาจเสียชีวิตได้ จากสถิติของตึกสูติกรรม โรงพยาบาลศรีสะเกษปี
พ.ศ.2554-พ.ศ.2556 พบว่ามีการรักษาด้วยการส่องไฟ ร้อยละ 6.24,3.37 และ5.21 ตามล าดับ อย่างไร
ก็ตาม 2-3 วันหลังคลอด มักพบอาการ เป็นระยะมารดาไม่มีภาวะแทรกซ้อนใดๆ สามารถกลับบ้านได้ จาก
ประสบการณ์ของผู้วิจัย เมื่อมารดาทราบว่าทารกต้องอยู่รักษาต่อ มารดามักมีปฏิกิริยาที่แสดงถึงภาวะเครียด 
ส่งผลต่อสุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจ อาจส่งผลกระทบต่อทารก ท าให้ทารกได้รับการดูแลไม่เหมาะสม 
และยังอาจส่งผลต่อสัมพันธภาพของครอบครัวและผลกระทบต่อเศรษฐกิจ เนื่องจากค่าใช้จ่ายที่เพ่ิมข้ึน 

วัตถุประสงค์ : เพ่ือศึกษาภาวะเครียดในมารดาที่ดูแลทารกตัวเหลืองที่ได้รับการรักษาด้วยการส่อง
ไฟ 

วิธีการศึกษา : การวิจัยเชิงพรรณนา ศึกษาจากกลุ่มมารดาหลังคลอดที่ทารกแรกเกิดมีภาวะตัว
เหลืองที่ได้รับการส่องไฟรักษา ในช่วงเดือนสิงหาคม 2557-กันยายน 2557 จ านวน 30ราย   โดยเครื่องมือ
วิจัยเป็นแบบสอบถามข้อมูลทั่วไป และแบบสอบถามความเครียด ซึ่งผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา
จากผู้เชี่ยวชาญ และทดสอบความเชื่อมั่น โดยวิธีอัลฟาของครอนบาค เท่ากับ 0.77  วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้
สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ผลการศึกษา : มารดาหลังคลอดที่บุตรตัวเหลืองได้รับการรักษาด้วยการส่องไฟ มีความเครียดอยู่ใน
ระดับปานกลางร้อยละ  73.3 และมีความเครียดสูง ร้อยละ 26.7 

สรุปและข้อเสนอแนะ : ภาวะตัวเหลืองในทารกแรกเกิดพบได้บ่อยและท าให้เกิดความเครียดระดับ
ปานกลางถึงมาก ดังนั้นพยาบาลที่ดูแลต้องให้การความสนใจในประเมินความเครียดถ้าพบมารดาที่มี
ความเครียดมาก ต้องส่งพบทีม Counseling เพ่ือประเมินภาวะเครียดและให้การดูแลต่อไป 
 


