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บทคดัย่อ 
 การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ ศึกษา ความรู้ ทัศนคติและการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร และประเมินผลการใช้รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครองต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่นหญิง กลุ่มตัวอย่างคือ 
นักเรียนหญิงที่เป็นกลุ่มเสี่ยงต่อการตั้งครรภ์ คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง จ านวน 60 คน ด าเนินการตั้งแต่ กุมภาพันธ์ ถึง สิงหาคม 2566 
ใช้ระยะเวลารวม 7 เดือน คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ทดสอบสถิติโดยใช้ Pair t-test ก าหนดค่านัยส าคัญทางสถิติที่ P<0.05  

ผลการศึกษาพบว่า 1) ความรู้ ทัศนคติและการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร พบว่า ความรู้เก่ียวกับการป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับกลาง ( x = 8.80, S.D. = 1.88) ทัศนคติเก่ียวกับการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรโดย
ภาพรวม อยู่ในระดับสูง ( x = 30.17, S.D. = 1.04) การป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับปานกลาง ( x = 
70.93, S.D. = 3.63) 2) รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ในการปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวันอันควร 
ประกอบด้วย 7 กิจกรรม คือ (1) การประเมิน ความรู้ ทัศนคติ และการป้องกันการตั้งครรภ์ การคืนข้อมูล และ MOU (2) การสนทนากลุ่ม 
ระดมความคิดเห็น (3) การให้ความรู้ ประเด็น เพศวิถีรอบด้าน (4) การให้ความรู้ ประเด็น การป้องกันการตั้งครรภ์ (5) การฝึกเชิง
ปฏิบัติการ ฐานเรียนรู้การป้องกันการตั้งครรภ์ (6) การติดตามเยี่ยมบ้าน (7) การประเมินผล และ 3) ผลการใช้รูปแบบการมีส่วนร่วมของ
ครู ผู้ปกครอง ต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่น พบว่า ด้านความรู้เก่ียวกับการป้องกันการตั้งครรภ์หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยเพิ่มขึ้นมากกว่า
ก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 ( x = 18.87, S.D. = 1.07; x = 8.80, S.D. =1.88) ด้านทัศนคติเก่ียวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรหลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยเพิ่มขึ้นกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 ( x = 41.81, S.D. = 1.39;  
x = 28.65, S.D.= 1.19) และด้านการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรหลังการทดลองเพิ่มขึ้นกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติ 0.05 ( x = 92.13, S.D. = 1.70 ; x = 84.30, S.D. = 17.46)  
 ค าส าคัญ : การตั้งครรภ์ก่อนวันอันควร, การป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร,  การมีส่วนร่วม  
 

Abstract 
 This research was participatory action research with the objectives to study knowledge, attitudes and prevention 
of premature pregnancy and assess the effect of using the teacher participation model. Sample size were 60 female 
students who are at risk of pregnancy  by purposive selection, conducted from February to August 2023, taking a total 
period of 7 months. Data were analyzed using descriptive statistics, including frequency, percentage, mean, standard 
deviation. Statistical test was performed using Pair T-test, statistical significance was set at P<0.05.  
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วารสารอนามัยสิ่งแวดล้อม และสุขภาพชุมชน

ปีที่ 8 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2566  
 

 The results showed that 1) knowledge, attitude and prevention of premature pregnancy found that knowledge 
about prevention of premature pregnancy as a whole. was in the middle level ( x = 8.80, S.D. = 1.88). Is at a high level (
x = 30.17, S.D. = 1.04) overall prevention of premature pregnancy was at a moderate level ( x = 70.93, S.D. = 3.63). 
Knowledge, attitudes and pregnancy prevention, information return and MOU (2) focus group discussion brainstorming 
(3) education on comprehensive sexuality issues (4) education on pregnancy prevention issues (5) workshops Pregnancy 
prevention learning base, (6) home visit follow-up, (7) evaluation, and 3) the effect of using the parent-teacher 
participation model on adolescents' attitude adjustment found that the knowledge about pregnancy prevention learning 
base. The mean increase in pregnancy prevention after the trial was greater than before the trial. statistically significant 
0.05 ( x = 18.87, S.D. = 1.07; x = 8.80, S.D. =1.88). test statistically significant 0.05 ( x = 41.81, S.D. = 1.39; x = 28.65, S.D.= 
1.19) and the prevention of premature pregnancy after the experiment increased than before the experiment. 
Statistically significant 0.05 ( x = 92.13, S.D. = 1.70 ; x = 84.30, S.D. = 17.46) 
Keywords : premature pregnancy, premature pregnancy prevention, participation 
 
บทน า 
       การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรเป็นปัญหาสังคมและ
เป็นเรื่องที่สังคมไม่ยอมรับ วัยรุ่นหญิงยังต้องปกปดิการ
ตั้งครรภ์และการคลอดของตนเอง ส่วนหนึง่จงึอาจเลอืก
ไปคลอดที่จังหวัดอื่นที่ตนเองไม่ได้อยู่อาศัย ทั้งนี้ เพื่อ
ไม่ให้ผู้อื่นรู้1 เป็นผลมาจากสภาพทางเศรษฐกิจ สังคม 
พฤติกรรม รวมทั้งการที่ไม่สามารถเข้าถึงการศึกษาเพศ
วิถีและการบริการอนามัยการเจริญพันธ์ุของวัยรุ่น แม้
จะมีนโยบายหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเพื่อสร้าง
ความเท่าเทียมในการเข้าถึงการรักษาพยาบาลแล้วก็
ตาม นอกจากนี้ความแตกต่างในแต่ละพื้นที่ยังรวมถึง
วิธีป้องกันการตั้งครรภ์ต่าง ๆ  การแต่งงานหรือใช้ชีวิตคู่
ตั้งแต่วัยเด็ก ประเพณีและความเช่ือของท้องถ่ิน ความ
กดดันทางสังคม ความเข้ม แข็งและการตอบสนองต่อ
ปัญหาของผู้ให้บริการในพื้นที่ ตลอดจนความล้มเหลว
ของการบังคับใช้กฎหมายและนโยบายต่าง ๆ2 การ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่นมีปัจจัยที่เกี่ยวข้องกันหลายอย่าง ไม่
ว่าจะเป็นประเพณีและวัฒนธรรมที่นิยมให้ผู้หญิง
แต่งงานตั้งแต่อายุยังน้อย ความยากจน การขาดโอกาส
ด้านการศึกษา การมีเพศสัมพันธ์จากอิทธิพลของการใช้
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์และสารเสพติด การไม่ได้รับ
ข้อมูลเกี่ยวกับอนามัยการเจริญพันธ์ุ การขาดความรู้
และเข้าไม่ถึงวิธีการคุมก าเนิด การใช้วิธีการคุมก าเนดิที่
ไม่ถูกต้อง แรงกดดันจากเพื่อนที่เคยมีเพศสัมพันธ์มา

ก่อน การถูกล่วงละเมิดทางเพศรวมถึงการถูกข่มขืน
และถูกบั งคับให้มี เพศสัมพันธ์ ความรุนแรงใน
ครอบครัว ปัจจัยเหล่านี้มีความสัมพันธ์เช่ือมโยงกัน 
เช่น สังคมที่ผู้หญิงมีโอกาสทางการศึกษาน้อยหรือ
ฐานะความเป็นอยู่ที่ยากจนเป็นเหตุให้วัยรุ่นหญิงต้อง
ออกจากโรงเรียนกลางคันหรือต้องพึ่งพาค่าใช้จ่ายใน
การเรียนหนังสือ การขาดความรู้และทักษะทีจ่ะปอ้งกนั
ตัวจากการถูกล่วงละเมิดทางเพศ การอยู่ในภาวะที่ไม่
คิดว่าจะน าไปสู่การมีเพศสัมพันธ์จึงไม่ได้ป้องกัน ไม่ได้
ใช้ถุงยาง เป็นต้น3 อาจกล่าวได้ ว่า ความรู้ เรื่อง
เพศศึกษาเป็นสาเหตุส าคัญของการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
รายงานการส ารวจอนามัยการเจริญพันธ์ุ ในปี พ.ศ. 
2562 เกี่ยวกับการสอนเรื่องเพศศึกษาในระดับ
ประถมศึกษาหรือระดับมัธยมต้น พบว่า กลุ่มตัวอย่าง
วัยรุ่น ร้อยละ 65 ได้รับการสอนในระดับมัธยมศึกษา
ตอนต้นมากที่สุด ร้อยละ 11 ที่ยังไม่เคยได้รับการสอน
เรื่องดังกล่าว นอกจากนี้ ยังมีอีกกลุ่มที่จ าไม่ได้หรือไม่
แน่ใจว่าได้รับการสอน ร้อยละ 4 โดยเฉพาะในกลุ่ม
วัยรุ่น อายุ 15-19 ปี ร้อยละ 8 บอกว่ายังไม่เคยได้รับ
การสอนเรื่องเพศศึกษา รายงานจากการศึกษาน้ีท าให้
เห็นว่าแม้ว่าเด็กวัยรุ่นจ านวนมากจะได้รับการสอนเรือ่ง
เพศศึกษาในโรงเรียนแต่เด็กนักเรียนจ านวนมากยังขาด
ความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้องเรื่องเพศสัมพันธ์ การเรียน
การสอนเรื่องเพศศึกษายังมีข้อจ ากัด ยังไม่เป็นการให้
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รายงานการส ารวจอนามัยการเจริญพันธ์ุ ในปี พ.ศ. 
2562 เกี่ยวกับการสอนเรื่องเพศศึกษาในระดับ
ประถมศึกษาหรือระดับมัธยมต้น พบว่า กลุ่มตัวอย่าง
วัยรุ่น ร้อยละ 65 ได้รับการสอนในระดับมัธยมศึกษา
ตอนต้นมากที่สุด ร้อยละ 11 ที่ยังไม่เคยได้รับการสอน
เรื่องดังกล่าว นอกจากนี้ ยังมีอีกกลุ่มที่จ าไม่ได้หรือไม่
แน่ใจว่าได้รับการสอน ร้อยละ 4 โดยเฉพาะในกลุ่ม
วัยรุ่น อายุ 15-19 ปี ร้อยละ 8 บอกว่ายังไม่เคยได้รับ
การสอนเรื่องเพศศึกษา รายงานจากการศึกษาน้ีท าให้
เห็นว่าแม้ว่าเด็กวัยรุ่นจ านวนมากจะได้รับการสอนเรือ่ง
เพศศึกษาในโรงเรียนแต่เด็กนักเรียนจ านวนมากยังขาด
ความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้องเรื่องเพศสัมพันธ์ การเรียน
การสอนเรื่องเพศศึกษายังมีข้อจ ากัด ยังไม่เป็นการให้

 
 

ความรู้อย่างรอบด้าน เหตุผลที่วัยรุ่นอายุ 15-19 ปี 
ไม่ได้คุมก าเนิดเพราะต้องการมีบุตร ร้อยละ 44 กลัว
อันตรายต่อสุขภาพ ร้อยละ 26 สามีไม่ค่อยอยู่บ้าน 
ร้อยละ 6 เพิ่งคลอดหรือหลังแท้ง ร้อยละ 6 และสามี
ไม่ให้คุมก าเนิด ร้อยละ 3 นอกจากนั้น การส ารวจในปี
เดียวกันพบว่า ร้อยละ32 ของผู้หญิงอายุ 15-19 ปี มี
บุตรโดยไม่ได้ต้ังใจโดยเหตุผลที่ไม่ป้องกันการตั้งครรภ์
เพราะลืมกินหรือฉีดยาคุมก าเนิด ร้อยละ 39 ใช้วิธีการ
คุมก าเนิดด้วยวิธีการดั้งเดิม เช่น หลั่งภายนอก ร้อยละ 
29 นับระยะปลอดภัยและไม่คิดว่าจะมีเพศสัมพันธ์ พบ
ถึง 1 ใน 4 คือ ร้อยละ 26 และไม่มีความรู้เรื่องวิธีการ
คุมก าเนิด พบร้อยละ 34 จากข้อมูล แม้ว่าข้อมูลใน
ระดับประเทศจะแสดงให้เห็นถึงการคุมก าเนิดอย่าง
แพร่หลายในประชากรกลุ่มวัยรุ่นแต่งานวิจัยที่ท าใน
ระดับอ าเภอช้ีว่าวัยรุ่นหญิงที่ตั้งครรภ์บางรายขาด
ความรู้ความเข้าใจเรื่องเพศศึกษาและการคุมก าเนิด 
ส าหรับรายที่มีความรู้ก็ไม่สามารถโน้มน้าวหรือต่อรอง
ให้ฝ่ายชายใช้ถุงยางอนามัยได้ และมีบางรายที่ตั้งใจไม่
ใช้วิธีการคุมก าเนิดเพราะต้องการตั้งครรภ์  
 ปัจจุบันปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นเป็นเรื่องที่
ประเทศทั่วโลกให้ความสนใจ แต่ก็ยังคงมีอยู่ซึ่งอาจเกดิ
จาก สาเหตุหลัก คือ การไม่ได้ป้องกันการตั้งครรภ์เมื่อ
มีเพศสัมพันธ์ ขณะเดียวกันในกลุ่มวัยรุ่นที่ชอบเที่ยว
สถานเริงรมย์จะมีอัตราการมีเพศสัมพันธ์ที่เกิดจาก
พฤติกรรมเสี่ยง พฤติกรรมการเลียนแบบจากกลุม่เพือ่น
และสื่อต่าง ๆ เช่น การดื่มแอลกอฮอล์ การใช้สารเสพ
ติดร่วม การถูกยั่วยุทางอารมณ์ การขาดความรักและ
การเอาใจใส่จากครอบครัวซึ่งแม้ว่าทุกภาคส่วนทั้ง
ภาครัฐและเอกชนจะได้พยายามอย่างมากในการ
แก้ปัญหาทั้ งทางด้านการป้องกันและบรรเทาแต่
สถานการณ์การตั้งครรภ์ไม่พร้อมในวัยรุ่นยังทวีความ
รุนแรงข้ึน การเข้าใจถึงความรู้สึกนึกคิดของวัยรุ่นต่อ
เรื่องการมีเพศสัมพันธ์ การป้องกันการตั้งครรภ์และ
ประสบการณ์การตั้งครรภ์ จึงเป็นข้อมูลพื้นฐานที่จะ
น าไปสู่ความเข้าใจ ในประเด็นดังกล่าว อย่างไรก็ตาม 

ปัญหาการตั้งครรภ์ไม่พร้อมในวัยรุ่นสามารถป้องกันได้
ทั้งจากตัวของวัยรุ่น ครอบครัว โรงเรียน รวมทั้งชุมชน
และสังคมซึ่ง มีเป้าหมายส าคัญ 2 ประการ คือ 1) ในปี 
2569 อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 10-14 ปี ลดลง 
ไม่น้อยกว่า 0.5 ต่อประชากรหญิง อายุ 10-14 ปี 1,000 
คน ซึ่งปัจจุบันอยู่ที่  1.5  2)  ในปี 2569 อัตราการ
คลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 – 19 ปี ลดลง ไม่น้อยกว่า 
25 ต่อ 1,000 คน ซึ่งปัจจุบันอยู่ที่ 44.8  
 จังหวัดนครพนม มีอ าเภอที่รับผิดชอบอยู่  
จ านวน 12 พบว่ามีลักษณะที่คล้ายกับภาพรวมของ
ประเทศไทย คือ การคลอดจากวัยรุ่นหญิงที่มีอายุน้อย
กว่า 20 ปี ในปี พ.ศ. 2561 – 2563 ประชากรวัยรุ่น
หญิง อายุ 10 -14  ปี มีจ านวน 23,421, 23,180, 
22,835 และประชากรวัยรุ่นหญิง อายุ 15 -19 ปี มี
จ านวน24,562, 23,942, 23,6315 พบว่ามีจ านวนการ
คลอดบุตรหญิงอายุ 10 -14 ปี จ านวนการคลอด 35, 
31, 20 คน อัตราต่อ 1,000 เท่ากับ 1.5, 1.3, 0.9 และ
การคลอดบุตรหญิงอายุ 14 -19 ปี จ านวน 824, 776, 
709  อัตราต่อ 1,000 เท่ากับ 33.5, 32.4, 30.0 ถึงแม้
อัตราการเกิดลดลงเรื่อยมา อัตรา 41.1 ราย ต่อ 1,000 
คน6 และอัตรา 41.1 ราย ต่อ 1,000 คน ในวัยรุ่นอายุ 
15-19 ปี และล่าสุดในปี พ.ศ. 2565 จังหวัดนครพนม 
มีวัยรุ่นอายุระหว่าง 10 -14 ปี จ านวน 19,821 ราย ตั้ง
ท้องก่อนวัยอันควรจ านวนมากเป็นอันดับต้นๆ ของ
ประเทศ ค่าเฉลี่ยในจ านวนวัยรุ่นเกือบสองหมื่นกว่าคน 
โดยวัยรุ่นเหล่านี้ยังขาดความรู้ ความเข้าใจ  ขาดทักษะ
ชีวิต มีค่านิยมที่ไม่ถูกต้อง สภาพแวดล้อมทางเศรษฐกจิ
และสั งคมรวมทั้ งสื่ อออนไลน์  ที่ เ อื้ อต่ อการมี
เพศสัมพัน ธ์ ครอบครัวแตกแยก ประกอบกับ
ความคิด ความเช่ือ ตามบริบทของพื้นที่ที่เอื้อต่อการมี
คู่ครองในวัยรุ่นและความต้องการมีบุตรเร็วเพื่อให้
ครอบครัวสมบูรณ์ จากสภาพปัญหาต้นทางดังกล่าว
และ ปลายทางของสถานการณ์ คือ การตั้งครรภ์ก่อน
วัยอันควรในวัยรุ่นหญิงดังกล่าวมา  
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ปีที่ 8 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2566  
 

 อ าเภอโพนสวรรค์เป็นอ าเภอหนึ่งที่อยู่ในจังหวัด
นครพนม มี 7 ต าบล 1 เทศบาล 92 หมู่บ้าน มีประชา
การ 58,408 คน เพศหญิง 10 – 14 ปี จ านวน 1,977 
คน อายุ 15 – 19 ปี จ านวน 1,990 คม รวมอายุ 10 – 
19 ปี จ านวน 3,976 คน พบว่าข้อมูลการตั้งครรภ์ 3 ปี 
ย้อนหลัง ปี 2563 – 2565  พบว่ามีเด็กวัยรุ่นหญิง
ตั้งครรภ์ 46, 55 ,28 คิดเป็น ร้อยละ 1.15, 1.38, 0.70  
อัตราต่อ 10,00 ประชากร ตามล าดับ 7 จากการ
สอบถามผู้ปกครองวัยรุ่นมีการพูดถึงการป้องกันการมี
เพศสัมพันธ์น้อยมาก ส่วนครูถึงแม้จะมีหลักสูตรการ
สอนเพศวิถีในการเรียนการสอนแต่ก็ยังมีการตั้งครรภ์
ไม่พร้อมอยู่ในสถานศึกษา ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะพัฒนา
รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ในการปรับ
ทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวันอัน
ควร อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม โดยใช้
กระบวนการ PDCA ในการด า เนินงาน และมี
ส่วนประกอบ โดยแบ่งเป็น 3 ส่วน ส่วนแรก เกี่ยวกับ 
แนวคิดและทฤษฎีเกี่ ยวกับความรู้ทัศนคติและ
พฤติกรรม (KAP) ส่วนที่สอง แบบแผนความเช่ือ
ทางด้านสุขภาพ (Health Belief Model: HBM) คือ 
การรับรู้ต่อความเสี่ยงของการเป็นโรค (Perceived 
Susceptibility) กา รรั บ รู้ คว ามรุ นแร งขอ ง โร ค 
(Perceived Severity) การรับรู้ถึงประโยชน์ที่จะได้รับ
และค่าใช้จ่าย (Perceived benefits and costs) การ
รับรู้อุปสรรค (Perceived Barriers) ส่วนที่สาม การ
สร้างการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ในการปรับ
ทัศนคติของวัยรุ่นหญิงเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัน
อันควรในวัยรุ่น เพื่อที่จะน าเอา 3 ส่วนมาจัดท าเป็น
การพัฒนารูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ใน
การปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อและมีการประเมินผล
การใช้รูปแบบป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวันอันควร 
อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

         1. เพื่อศึกษาความรู้ ทัศนคติ และการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ 
จังหวัดนครพนม 
         2. เพ่ือสร้างรูปแบบการมีส่วนร่วมของครู  
ผู้ปกครองในการปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกนัการ
ตั้งครรภ์ก่อนวันอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัด
นครพนม 
        3. เพื่อศึกษาผลการใช้รูปแบบการมีส่วนร่วมของ
ครู ผู้ปกครองต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่นหญิงใน
อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
     การวิจัยเรื่องการพัฒนารูปแบบการมีส่วนร่วม
ของครู ผู้ปกครอง ในการปรับทัศนคติของวัยรุ่นหญิง 
เพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวันอันควร อ าเภอโพน
สวรรค์ จังหวัดนครพนมเป็นการวิจัยปฏิบัติการแบบมี
ส่วนร่วม Participation Action Research - PAR 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี ้
ประกอบไปด้วย 
         1. การศึกษาความรู้ ทัศนคติและการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ 
จังหวัดนครพนม กลุ่มตัวอย่างคือ วัยรุ่นหญิงอายุ
ระหว่าง 10-19 ปี  ในอ าเภอโพนสวรรค์ จั งหวัด
นครพนม จ านวน 389 คน  
 2. การสร้างรูปแบบการมีส่วนร่วมของครู  
ผู้ปกครองในการปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกนัการ
ตั้งครรภ์ก่อนวันอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัด
นครพนม กลุ่มตัวอย่างคือ ครูอนามัยโรงเรียน จ านวน 
34 คน และผู้ปกครองที่ดูแลวัยรุ่นหญิง อายุ 10 – 19 
ปี จ านวน 24 คน  
           3. การศึกษาผลการใช้รูปแบบการมีส่วนร่วม
ของครู ผู้ปกครองต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่นหญิงใน
อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม กลุ่มตัวอย่างคือ 
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 อ าเภอโพนสวรรค์เป็นอ าเภอหนึ่งที่อยู่ในจังหวัด
นครพนม มี 7 ต าบล 1 เทศบาล 92 หมู่บ้าน มีประชา
การ 58,408 คน เพศหญิง 10 – 14 ปี จ านวน 1,977 
คน อายุ 15 – 19 ปี จ านวน 1,990 คม รวมอายุ 10 – 
19 ปี จ านวน 3,976 คน พบว่าข้อมูลการตั้งครรภ์ 3 ปี 
ย้อนหลัง ปี 2563 – 2565  พบว่ามีเด็กวัยรุ่นหญิง
ตั้งครรภ์ 46, 55 ,28 คิดเป็น ร้อยละ 1.15, 1.38, 0.70  
อัตราต่อ 10,00 ประชากร ตามล าดับ 7 จากการ
สอบถามผู้ปกครองวัยรุ่นมีการพูดถึงการป้องกันการมี
เพศสัมพันธ์น้อยมาก ส่วนครูถึงแม้จะมีหลักสูตรการ
สอนเพศวิถีในการเรียนการสอนแต่ก็ยังมีการตั้งครรภ์
ไม่พร้อมอยู่ในสถานศึกษา ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะพัฒนา
รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ในการปรับ
ทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวันอัน
ควร อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม โดยใช้
กระบวนการ PDCA ในการด า เนินงาน และมี
ส่วนประกอบ โดยแบ่งเป็น 3 ส่วน ส่วนแรก เกี่ยวกับ 
แนวคิดและทฤษฎีเกี่ ยวกับความรู้ทัศนคติและ
พฤติกรรม (KAP) ส่วนที่สอง แบบแผนความเช่ือ
ทางด้านสุขภาพ (Health Belief Model: HBM) คือ 
การรับรู้ต่อความเสี่ยงของการเป็นโรค (Perceived 
Susceptibility) กา รรั บ รู้ คว ามรุ นแร งขอ ง โร ค 
(Perceived Severity) การรับรู้ถึงประโยชน์ที่จะได้รับ
และค่าใช้จ่าย (Perceived benefits and costs) การ
รับรู้อุปสรรค (Perceived Barriers) ส่วนที่สาม การ
สร้างการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ในการปรับ
ทัศนคติของวัยรุ่นหญิงเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัน
อันควรในวัยรุ่น เพื่อที่จะน าเอา 3 ส่วนมาจัดท าเป็น
การพัฒนารูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ใน
การปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อและมีการประเมินผล
การใช้รูปแบบป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวันอันควร 
อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

         1. เพื่อศึกษาความรู้ ทัศนคติ และการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ 
จังหวัดนครพนม 
         2. เพื่อสร้างรูปแบบการมีส่วนร่วมของครู  
ผู้ปกครองในการปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกนัการ
ตั้งครรภ์ก่อนวันอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัด
นครพนม 
        3. เพื่อศึกษาผลการใช้รูปแบบการมีส่วนร่วมของ
ครู ผู้ปกครองต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่นหญิงใน
อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
     การวิจัยเรื่องการพัฒนารูปแบบการมีส่วนร่วม
ของครู ผู้ปกครอง ในการปรับทัศนคติของวัยรุ่นหญิง 
เพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวันอันควร อ าเภอโพน
สวรรค์ จังหวัดนครพนมเป็นการวิจัยปฏิบัติการแบบมี
ส่วนร่วม Participation Action Research - PAR 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี ้
ประกอบไปด้วย 
         1. การศึกษาความรู้ ทัศนคติและการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ 
จังหวัดนครพนม กลุ่มตัวอย่างคือ วัยรุ่นหญิงอายุ
ระหว่าง 10-19 ปี  ในอ าเภอโพนสวรรค์ จั งหวัด
นครพนม จ านวน 389 คน  
 2. การสร้างรูปแบบการมีส่วนร่วมของครู  
ผู้ปกครองในการปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกนัการ
ตั้งครรภ์ก่อนวันอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัด
นครพนม กลุ่มตัวอย่างคือ ครูอนามัยโรงเรียน จ านวน 
34 คน และผู้ปกครองที่ดูแลวัยรุ่นหญิง อายุ 10 – 19 
ปี จ านวน 24 คน  
           3. การศึกษาผลการใช้รูปแบบการมีส่วนร่วม
ของครู ผู้ปกครองต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่นหญิงใน
อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม กลุ่มตัวอย่างคือ 

 
 

นักเรียนหญิงที่เป็นกลุ่มเสี่ยงต่อการตั้งครรภ์ จ านวน 
60 คน ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่ก าหนดและมีความ
ยินดีและสมัครใจเข้าร่วมงานวิจัย  
 
เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 

เครื่องมือที่ ใ ช้ในการวิจัยประกอบด้วย  1) 
เครื่ องมื อที่ ใ ช้ ในการ เก็ บ รวบรวมข้อมู ล  คื อ 
แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบสอบถามความรู้  
ทัศนคติและการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 
และวิธีวิจัยเชิงคุณภาพโดยใช้ค าถามปลายเปิดและ
รูปแบบจากการท าสนทนากลุ่ม การระดมสมอง 2) 
เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง คือ รูปแบบการมีส่วนร่วม
ของครู ผู้ปกครองต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่นหญิง 
และแผนการสอนเรื่องการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อยวัย
อันควร 
 
ขั้นตอนการศึกษาวิจัย  
 1. ผู้วิจัยขอหนังสือจากโรงพยาบาลโพนสวรรค์ 
ถึงส านักงานสาธารณสุขจังหวัดนครพนมเพื่อขอ
อนุญาตลงพื้นที่และเก็บข้อมูล เมื่อได้รับการอนุญาต
แล้วเท่านั้น 
 2. ผู้วิจัยหรือผู้ช่วยวิจัยที่ผ่านการอบรม เดนิทาง
ไปยั งพื้นที่ วิจัยในโรงเรียนที่ จับสลากได้ เพื่ อใช้
แบบสอบถาม คือ โรงเรียนประถม โรงเรียนขยายโอกาส 
โรงเรียนมัธยมปลาย จ านวน 389 คนตามรายช่ือ
กลุ่มเป้าหมายวัยรุ่นหญิง โดยจะประสานงานกับ
เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับต าบล 
อาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) เพื่อนัดหมายทั้งนี้ 
ข้ึนกับความสะดวกของผู้ที่จะเข้าร่วมการช้ีแจง
โครงการวิจัยและผู้ปกครองโดยไมใ่หเ้กดิผลกระทบหรอื
กลุ่มเสี่ยงต่ออาสาสมัคร หากนัดหมายแล้ว 3 ครั้ง ไม่
พบกับวัยรุ่นหญิงตามรายช่ือนั้น ผู้วิจัยจะถือว่าไม่พบ
อาสาสมัครและจะไม่ได้เชิญเข้าร่วมการวิจัย ครูอนามัย
โรงเรียนจะท าหนังสือเชิญไปที่โรงเรียน ส่วนผู้ปกครอง
จะประสานงานกับเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพระดับต าบล หรืออาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) 
เพื่อนัดหมายที่บ้านหรือสถานบริการสาธารณสุข ช้ีแจง
โครงการวิจัยและจะท าหนังสือเชิญอีก 
 3. ผู้ วิจัยให้ค าช้ีแจงตามเอกสาร ขอความ
ยินยอมและเชิญอาสาสมัครเข้าร่วมการวิจัย ภายหลัง
อาสาสมัครยินยอมเข้าร่วมการวิจัยโดยลงลายมือช่ือ
เป็นลายลักษณ์อักษรแล้ว ผู้ วิจัยอธิบายเกี่ยวกับ
แบบสอบถามและให้อาสาสมัครท าแบบสอบถามด้วย
ตนเองโดยใช้เวลาตอบแบบสอบถาม ประมาณ 30 นาที 
ในกรณีที่อาสาสมัครไม่สามารถอ่านได้ดีหรือประสงค์
ให้สอบถามด้วยวาจา ผู้วิจัยหรือผู้ ช่วยวิจัยจะอ่าน
ข้อความตามเนื้อหาและข้อค าตอบตามเอกสารเพื่อให้
อาสาสมัครเลือกค าตอบและลงบันทึกค าตอบตามที่
อาสาสมัครเลือกลงในแบบสอบถาม หลังจากได้รับ
แบบสอบถามกลับคืนแล้ว ผู้ วิจัยและผู้ ช่วยวิจัย
ตรวจสอบความครบถ้วนสมบูรณ์ของค าตอบ จัด
หมวดหมู่ ข้อมูล และเก็บรวบรวมเพื่อเตรียมการ
วิเคราะห์  
 4. ผู้วิจัยจะให้ข้อมูลเพิ่มเติมหากอาสาสมัคร
หรือผู้ปกครอง มีค าถามหรือข้อสงสัยเกี่ยวกับเนื้อหาใน
แบบสอบถามหรือต้องการความรู้ เกี่ยวกับเรื่อง
เพศสัมพันธ์ วิธีการคุมก าเนิดและการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ ในการขอความยินยอมและเชิญอาสาสมัคร
เข้าร่วมการวิจัยนี้ ผู้ วิจัยจะใช้เวลารวมท้ังหมด 4 
สัปดาห์  
 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
        ผู้วิจัยได้สร้างแบบทดสอบ แบบสอบถามให้
ครอบคลุมประเด็นที่ จะศึกษาจากการทบทวน
วรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ท าการตรวจสอบ
คุณภาพเครื่องมือโดยผู้เช่ียวชาญ จ านวน 3 ท่าน หา
ความเที่ยงตรงของแบบสอบถามได้เท่ากับ 0.8 หาความ
เช่ือมั่น แบบสอบถามความรู้ โดยใช้สูตร KR-20 ได้
เท่ากับ 0.87  ทัศนคติและการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อน
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วัยอันควร โดยใช้สัมประสิทธ์ิอัลฟ่าคอนบราค ได้
เท่ากับ 0.76   
 
การวิเคราะห์ข้อมูลการวิจัย  
       ผู้วิจัยท าการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้
สถิติเชิงพรรณนา หาค่าเฉลี่ย ร้อยละ ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน สัดส่วน n (%) ในแต่ละด้านและรายข้อ วัด
ความรู้ ทัศนคติ และการป้องกันการตั้งครรภ์ รวมทั้ง 
การวัดข้อมูลเชิงคุณภาพสนทนาแบบกลุ่ม ข้อมูลจาก
การสนทนาที่ถูกบันทึกในเทปจะถูกถอดออกมาเป็น 
บท ค าสนทนา (Transcription) โดยละเอียดในทุก
ค าพูด ทุกบท ทุกตอน เหตุผล ถอด วิเคราะห์โดยการ
ตีความหมายในรูปของ Content Analysis เช่ือมโยง
ประเด็นที่ ตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า การใช้การ
ไตร่ตรองสะท้อนคิด (Reflexivity) เพื่อให้ได้รูปแบบ
การมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ในการปรับทัศนคติ
ของวัยรุ่นหญิงเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัน ส่วน
การวิเคราะห์การใช้รูปแบบใช้สถิติเชิงพรรณนา หา
ค่าเฉลี่ย ร้อยละ ส่วนการรูปแบบเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
สัดส่วน n (%) ในแต่ละด้านและรายข้อ วัดความรู้ 
ทัศนคติ และการป้องกันการตั้งครรภ์ร่วมทั้งการ
เปรียบเทียบข้อมูลก่อนหลังการใช้รูปแบบ ทดสอบสถิติ
โดยใช้ Pair T-test นัยส าคัญทางสถิติที่ P<0.05  
 

การขอจริยธรรมจากคณะกรรมการพิจารณาการท า
วิจัยในมนุษย์  
        ผู้วิจัยด าเนินการวิจัยตามหลักเกณฑ์ค าประกาศ
เฮลซิงกิ (Declaration of Helsinki) ผ่านขอพิจารณา
ความเห็นชอบจากคณะกรรมการการวิจัยในมนุษย์ 
จังหวัดนครพนม เลขที่ REC 014/66   
 
ผลการวิจัย 
 1. ความรู้  ทัศนคติ และการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัด
นครพนม  
 1.1 ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์กอ่น
วัยอันควร พบว่าความรู้ เกี่ยวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับกลาง (
x = 8.80, S.D. =1.88) เมื่อวิเคราะห์รายด้านพบว่า 
ด้านที่กลุ่มตัวอย่างมีความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรสูงที่สุดคือ ด้านการรับรู้โอกาส
ที่จะเกิดการตั้งครรภ์ โดยพบว่าอยู่ในระดับต่ า ( x = 
6.07, S.D. = 2.08) ส่วนด้านที่กลุ่มตัวอย่างมีความรู้
เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรต่ าที่สุด
คือ ด้านการรับรู้ประโยชน์จากการป้องกันการตั้งครรภ์ 
โดยพบว่าอยู่ในระดับต่ า ( x = 3.15, S.D. = 0.17) ดัง
แสดงในตารางที่ 1 

 
 
ตารางที่ 1 ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

 

ข้อมูล กลุ่มตัวอย่าง (n = 389 คน) 
x  S.D. ระดับ 

การรับรู้โอกาสที่จะเกิดการตั้งครรภ์ 6.07 2.08 ต่ า 
การรับรู้ความรุนแรงของการตั้งครรภ์ 5.90 1.62 ต่ า 
การรับรู้ประโยชน์จากการป้องกันการตั้งครรภ์ 3.15 0.17 ต่ า 
การรับรู้อุปสรรคในการป้องกันการตั้งครรภ์ 4.89 2.32 ต่ า 
ความรู้เกี่ยวกับการป้องกนัการตั้งครรภ์ก่อนวัยอนัควร 8.80 1.88 กลาง 
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วัยอันควร โดยใช้สัมประสิทธ์ิอัลฟ่าคอนบราค ได้
เท่ากับ 0.76   
 
การวิเคราะห์ข้อมูลการวิจัย  
       ผู้วิจัยท าการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้
สถิติเชิงพรรณนา หาค่าเฉลี่ย ร้อยละ ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน สัดส่วน n (%) ในแต่ละด้านและรายข้อ วัด
ความรู้ ทัศนคติ และการป้องกันการตั้งครรภ์ รวมทั้ง 
การวัดข้อมูลเชิงคุณภาพสนทนาแบบกลุ่ม ข้อมูลจาก
การสนทนาที่ถูกบันทึกในเทปจะถูกถอดออกมาเป็น 
บท ค าสนทนา (Transcription) โดยละเอียดในทุก
ค าพูด ทุกบท ทุกตอน เหตุผล ถอด วิเคราะห์โดยการ
ตีความหมายในรูปของ Content Analysis เช่ือมโยง
ประเด็นที่ ตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า การใช้การ
ไตร่ตรองสะท้อนคิด (Reflexivity) เพื่อให้ได้รูปแบบ
การมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ในการปรับทัศนคติ
ของวัยรุ่นหญิงเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัน ส่วน
การวิเคราะห์การใช้รูปแบบใช้สถิติเชิงพรรณนา หา
ค่าเฉลี่ย ร้อยละ ส่วนการรูปแบบเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
สัดส่วน n (%) ในแต่ละด้านและรายข้อ วัดความรู้ 
ทัศนคติ และการป้องกันการตั้งครรภ์ร่วมทั้งการ
เปรียบเทียบข้อมูลก่อนหลังการใช้รูปแบบ ทดสอบสถิติ
โดยใช้ Pair T-test นัยส าคัญทางสถิติที่ P<0.05  
 

การขอจริยธรรมจากคณะกรรมการพิจารณาการท า
วิจัยในมนุษย์  
        ผู้วิจัยด าเนินการวิจัยตามหลักเกณฑ์ค าประกาศ
เฮลซิงกิ (Declaration of Helsinki) ผ่านขอพิจารณา
ความเห็นชอบจากคณะกรรมการการวิจัยในมนุษย์ 
จังหวัดนครพนม เลขที่ REC 014/66   
 
ผลการวิจัย 
 1. ความรู้  ทัศนคติ และการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัด
นครพนม  
 1.1 ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์กอ่น
วัยอันควร พบว่าความรู้ เกี่ยวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับกลาง (
x = 8.80, S.D. =1.88) เมื่อวิเคราะห์รายด้านพบว่า 
ด้านที่กลุ่มตัวอย่างมีความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรสูงที่สุดคือ ด้านการรับรู้โอกาส
ที่จะเกิดการตั้งครรภ์ โดยพบว่าอยู่ในระดับต่ า ( x = 
6.07, S.D. = 2.08) ส่วนด้านที่กลุ่มตัวอย่างมีความรู้
เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรต่ าที่สุด
คือ ด้านการรับรู้ประโยชน์จากการป้องกันการตั้งครรภ์ 
โดยพบว่าอยู่ในระดับต่ า ( x = 3.15, S.D. = 0.17) ดัง
แสดงในตารางที่ 1 

 
 
ตารางที่ 1 ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

 

ข้อมูล กลุ่มตัวอย่าง (n = 389 คน) 
x  S.D. ระดับ 

การรับรู้โอกาสที่จะเกิดการตั้งครรภ์ 6.07 2.08 ต่ า 
การรับรู้ความรุนแรงของการตั้งครรภ์ 5.90 1.62 ต่ า 
การรับรู้ประโยชน์จากการป้องกันการตั้งครรภ์ 3.15 0.17 ต่ า 
การรับรู้อุปสรรคในการป้องกันการตั้งครรภ์ 4.89 2.32 ต่ า 
ความรู้เกี่ยวกับการป้องกนัการตั้งครรภ์ก่อนวัยอนัควร 8.80 1.88 กลาง 

 
 

        1.2 ทัศนคติเกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควร พบว่า ทัศนคติเกี่ยวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรภาพรวม อยู่ในระดับสูง ( x = 
30.17, S.D. =1.04  
 1.3 การป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรใน
อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม พบว่าการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรภาพรวม อยู่ในระดับปาน
กลาง ( x = 70.93, S.D. =3.63 
  2. รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง
ในการปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพ่ือป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควรในอ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม  
   
        รูปแบบ รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง 
ในการปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวันอันควร ประกอบด้วย 7 กิจกรรม ดังนี้ 1) การ
ประเมิน ความรู้ ทัศนคติ และการป้องกันการตั้งครรภ์ 
การคืนข้อมูล และ MOU 2) การสนทนากลุ่ม ระดม
ความคิดเห็น 3) การให้ความรู้ ประเด็น เพศวิถีรอบ

ด้าน 4) การให้ความรู้ ประเด็น การป้องกันการตั้งครรภ์ 
5) การฝึกเชิงปฏิบัติการ ฐานเรียนรู้การป้องกันการ
ตั้งครรภ์ 6 ) การติดตามเยี่ ยมบ้านและ 7) การ
ประเมินผล ประกอบกับการใช้ 1) แผนการสอน
เพศศึกษาในโรงเรียน 2) ชุดเชตคิดและอุปกรณ์ที่ใช้
สอนเพศศึกษา 3) ครูต้นแบบในการสอนเพศวิถีใน
โรงเรียน 
 3. ผลการใช้รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู 
ผู้ปกครองต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่นหญิงใน
อ าเภอโพนสวรรค์ จังหวัดนครพนม  
 3.1 ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์โดย
ภาพรวม กอ่นทดลอง อยู่ในระดับปานกลาง ( x = 8.80, 
S.D. =1.88) หลังทดลอง ความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร อยู่ในระดับสูง ( x = 18.87, 
S.D. = 1.07) และเมื่อเปรียบเทียบพบว่า หลังการ
ทดลอง มีค่าเฉลี่ยความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร เพิ่มข้ึนกว่าก่อนการทดลอง 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 ดังตารางที่ 2

 
 ตารางที่ 2 . ความรู้ ก่อนและหลังการใช้รูปแบบในการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรใน (n = 60) 

ข้อมูล ก่อนทดลอง หลังทดลอง t df p-value 
x  S.D. ระดับ x  S.D. ระดับ 

ความรู้เก่ียวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ ์

8.80 1.88 ปานกลาง 18.87 1.07 สูง -38.05 59 0.00 

  
 3.2 ทัศนคติเกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร ก่อนทดลอง อยู่ในระดับปานกลาง            ( x = 
8.65, S.D.=1.19) หลังทดลอง ในระดับสูง      ( x = 41.81, S.D. = 1.39) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 ดัง 
 
ตารางที่ 2  ทัศนคต ิก่อนและหลังการใช้รูปแบบในการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร (n = 60 คน) 

ข้อมูล ก่อนทดลอง หลังทดลอง t df p-value 
x  S.D. ระดับ x  S.D. ระดับ 

ทัศนคติเก่ียวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

28.65 1.19 ปาน
กลาง 

41.81 1.39 สูง -53.49 59 0.00 

  
 3.3 การป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรภาพรวม ก่อนทดลอง อยู่ในระดับสูง ( x = 84.30, S.D. =17.46) หลัง
ทดลอง อยู่ในระดับสูงข้ึน ( x = 92.13, S.D. = 1.70) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 ดังตารางที่ 6               
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ตารางที่ 6 กอ่นและหลงัการใช้รปูแบบในการปอ้งกนัการตัง้ครรภ์ก่อนวัยอันควร ( n = 60 คน) 

ข้อมูล ก่อนทดลอง หลังทดลอง t df p-value 
x  S.D. ระดับ x  S.D. ระดับ 

การป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร
โดยภาพรวม 

84.30 17.46 สูง 92.13 1.70 สูง -3.62 59 0.01 

 
สรุปและการอภิปรายผล 
 1) ความรู้ ทัศนคติและการป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควร พบว่า ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับกลาง (
x = 8.80, S.D. = 1.88) ทัศนคติเกี่ยวกับการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับสูง 
( x = 30.17, S.D. = 1.04) การป้องกันการตั้งครรภ์ก่อน
วัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับปานกลาง ( x = 
70.93, S.D. = 3.63) สามารถอภิปรายได้ว่า  ความรู้ 
ทัศนคติและการป้องกันการตั้งครรภ์ มีผลต่อการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรการมีความรู้และพฤติกรรมเชิง
บวก จะท าให้มีป้องกันการตั้งครรภ์ได้ สอดคล้องกับ
การศึกษาของ8 ได้ท าการวิจัยเรื่อง การส่งเสริม
พฤติกรรมละเว้นการมีเพศสัมพันธ์ของเยาวชน ผลการ
วิเคราะห์ในภาพรวม พบว่า พฤติกรรมมีผลจาก 1.
ปัจจัยส่วนบุคคล คือ การรับรู้และทัศนคติทางบวกต่อ
พฤติกรรมรักนวลสงวนตัวและความตั้งใจที่จะละเว้น
การมี เพศสัมพันธ์ก่อนเวลาอันควร 2.ปัจจัยด้าน
ครอบครัว เพ่ือน และสังคม การให้ความรู้และการ
ก ากับควบคุมของบิดามารดา 3.ปัจจัยที่เป็นค่านิยม
เรื่องเพศสัมพันธ์ที่พึงประสงค์จากเพื่อน และการ
ถ่ายทอดค่านิยมทางเพศสัมพันธ์ที่เหมาะสมจากสังคม
ซึ่งจะส่งผลต่อทัศนคติ การรับรู้และความสามารถใน
การควบคุมตนเองของตนเอง  
 2) รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ใน
การปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกันการตัง้ครรภ์กอ่น
วันอันควร ประกอบด้วย 7 กิจกรรม คือ (1) การ
ประเมิน ความรู้ ทัศนคติ และการป้องกันการตั้งครรภ์ 
การคืนข้อมูล และ MOU (2) การสนทนากลุ่ม ระดม

ความคิดเห็น (3) การให้ความรู้ ประเด็น เพศวิถีรอบ
ด้าน (4) การให้ความรู้ ประเด็น การป้องกันการ
ตั้งครรภ์ (5) การฝึกเชิงปฏิบัติการ ฐานเรียนรู้การ
ป้องกันการตั้งครรภ์ (6) การติดตามเยี่ยมบ้าน (7) การ
ประเมินผล สามารถอภิปรายได้ว่า การมีส่วนร่วมของ
ครู ผู้ปกครอง มีผลต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่นการ
ด าเนินการที่ชัดเจน การใช้กระบวนการทั้ง 7 กิจกรรม
นี้ จะท าให้เกิดความพัฒนาในเรื่องของแนวคิด การ
เรียนรู้ พฤติกรรม การรับรู้  สอดคล้องกับการศึกษา
ของ9 ได้ท าวิจัยเรื่องรูปแบบการป้องกันการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่นพบว่ารูปแบบการป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น
สะท้อนให้เห็นถึง ปัจจัยน าเข้าที่  ท าให้วัยรุ่นต้ังครรภ์
ก่อนวัยอัน ควรคือความเช่ือ ค่านิยม และทัศนคติ ที่
ส าคัญ คือสิ่งแวดล้อมตั้งแต่ระดับครอบครัว เพื่อน 
เทคโนโลยีและสื่อต่างๆ และกิจกรรมที่ส่งเสริมการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ประกอบด้วย กิจกรรม
การเรียนรู้ การป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ผ่านการให้
ข้อมูลข่าวสาร และรูปแบบการป้องกันแก้ปัญหาการ
ต้ังครรภ์ก่อน วัยรุ่น โดยหน่วยงานด้านสาธารณสุข
ร่วมกับครู ผู้ปกครอง เป็นแกนน าหลัก ทั้งนี้ผลกระทบ
จากการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ประกอบด้วย ผลกระทบใน
ระดับบุคคล ผลกระทบในระดับครอบครัว ควรมีการ
ส่งเสริมให้มีการด าเนินงานทั้งเชิงรุกและเชิงรับทั้งใน
โรงพยาบาลและหน่วยงาน โรงเรียน ครอบครัวและ 
ชุมชน เพื่อให้เกิดการปรับเปลี่ยนทัศนคติต่อการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
 3) ผลการใช้รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู  
ผู้ปกครอง ต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่น พบว่า ด้าน
ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์หลังการทดลอง
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ตารางที่ 6 กอ่นและหลงัการใช้รปูแบบในการปอ้งกนัการตัง้ครรภ์ก่อนวัยอันควร ( n = 60 คน) 

ข้อมูล ก่อนทดลอง หลังทดลอง t df p-value 
x  S.D. ระดับ x  S.D. ระดับ 

การป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร
โดยภาพรวม 

84.30 17.46 สูง 92.13 1.70 สูง -3.62 59 0.01 

 
สรุปและการอภิปรายผล 
 1) ความรู้ ทัศนคติและการป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควร พบว่า ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับกลาง (
x = 8.80, S.D. = 1.88) ทัศนคติเกี่ยวกับการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับสูง 
( x = 30.17, S.D. = 1.04) การป้องกันการตั้งครรภ์ก่อน
วัยอันควรโดยภาพรวม อยู่ในระดับปานกลาง ( x = 
70.93, S.D. = 3.63) สามารถอภิปรายได้ว่า  ความรู้ 
ทัศนคติและการป้องกันการตั้งครรภ์ มีผลต่อการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรการมีความรู้และพฤติกรรมเชิง
บวก จะท าให้มีป้องกันการตั้งครรภ์ได้ สอดคล้องกับ
การศึกษาของ8 ได้ท าการวิจัยเรื่อง การส่งเสริม
พฤติกรรมละเว้นการมีเพศสัมพันธ์ของเยาวชน ผลการ
วิเคราะห์ในภาพรวม พบว่า พฤติกรรมมีผลจาก 1.
ปัจจัยส่วนบุคคล คือ การรับรู้และทัศนคติทางบวกต่อ
พฤติกรรมรักนวลสงวนตัวและความตั้งใจที่จะละเว้น
การมี เพศสัมพันธ์ก่อนเวลาอันควร 2.ปัจจัยด้าน
ครอบครัว เพื่อน และสังคม การให้ความรู้และการ
ก ากับควบคุมของบิดามารดา 3.ปัจจัยที่เป็นค่านิยม
เรื่องเพศสัมพันธ์ที่พึงประสงค์จากเพื่อน และการ
ถ่ายทอดค่านิยมทางเพศสัมพันธ์ที่เหมาะสมจากสังคม
ซึ่งจะส่งผลต่อทัศนคติ การรับรู้และความสามารถใน
การควบคุมตนเองของตนเอง  
 2) รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ใน
การปรับทัศนคติของวัยรุ่นเพื่อป้องกันการตัง้ครรภ์กอ่น
วันอันควร ประกอบด้วย 7 กิจกรรม คือ (1) การ
ประเมิน ความรู้ ทัศนคติ และการป้องกันการตั้งครรภ์ 
การคืนข้อมูล และ MOU (2) การสนทนากลุ่ม ระดม

ความคิดเห็น (3) การให้ความรู้ ประเด็น เพศวิถีรอบ
ด้าน (4) การให้ความรู้ ประเด็น การป้องกันการ
ตั้งครรภ์ (5) การฝึกเชิงปฏิบัติการ ฐานเรียนรู้การ
ป้องกันการตั้งครรภ์ (6) การติดตามเยี่ยมบ้าน (7) การ
ประเมินผล สามารถอภิปรายได้ว่า การมีส่วนร่วมของ
ครู ผู้ปกครอง มีผลต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่นการ
ด าเนินการที่ชัดเจน การใช้กระบวนการทั้ง 7 กิจกรรม
นี้ จะท าให้เกิดความพัฒนาในเรื่องของแนวคิด การ
เรียนรู้ พฤติกรรม การรับรู้  สอดคล้องกับการศึกษา
ของ9 ได้ท าวิจัยเรื่องรูปแบบการป้องกันการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่นพบว่ารูปแบบการป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น
สะท้อนให้เห็นถึง ปัจจัยน าเข้าที่  ท าให้วัยรุ่นต้ังครรภ์
ก่อนวัยอัน ควรคือความเช่ือ ค่านิยม และทัศนคติ ที่
ส าคัญ คือสิ่งแวดล้อมตั้งแต่ระดับครอบครัว เพื่อน 
เทคโนโลยีและสื่อต่างๆ และกิจกรรมที่ส่งเสริมการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ประกอบด้วย กิจกรรม
การเรียนรู้ การป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ผ่านการให้
ข้อมูลข่าวสาร และรูปแบบการป้องกันแก้ปัญหาการ
ตั้งครรภ์ก่อน วัยรุ่น โดยหน่วยงานด้านสาธารณสุข
ร่วมกับครู ผู้ปกครอง เป็นแกนน าหลัก ทั้งนี้ผลกระทบ
จากการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ประกอบด้วย ผลกระทบใน
ระดับบุคคล ผลกระทบในระดับครอบครัว ควรมีการ
ส่งเสริมให้มีการด าเนินงานทั้งเชิงรุกและเชิงรับทั้งใน
โรงพยาบาลและหน่วยงาน โรงเรียน ครอบครัวและ 
ชุมชน เพื่อให้เกิดการปรับเปลี่ยนทัศนคติต่อการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
 3) ผลการใช้รูปแบบการมีส่วนร่วมของครู  
ผู้ปกครอง ต่อการปรับทัศนคติของวัยรุ่น พบว่า ด้าน
ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์หลังการทดลอง

 
 

มีค่าเฉลี่ยเพิ่มข้ึนมากกว่าก่อนการทดลอง อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ 0.05 ( x = 18.87, S.D. = 1.07; x = 
8.80, S.D. =1.88) ด้านทัศนคติเกี่ยวกับการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรหลังการทดลองมีค่าเฉลี่ย
เพิ่มข้ึนกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
0.05 ( x = 41.81, S.D. = 1.39;  x = 28.65, S.D.= 
1.19) และด้านการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร
หลังการทดลองเพิ่มข้ึนกว่าก่อนการทดลอง อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ 0.05 ( x = 92.13, S.D. = 1.70 ; x
= 84.30, S.D. = 17.46) สามารถอภิปรายได้ว่า ผลของ
การใช้รูปแบบ การมีส่วนร่วมของครู ผู้ปกครอง ต่อการ
ปรับทัศนคติของวัยรุ่นสามารถการป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควรได้โดยมีการให้ความรู้ที่เป็นความรู้เชิง
ลึก มีฐานให้เรียนรู้และฝึกทักษะของวัยรุ่นฝึกคิด ฝึก
ปฏิบัติกล้าคิดและกล้าที่จะถามออกแบบพฤติกรรม
ให้กับตัวเองได้ สอดคล้องกับ10 ได้ศึกษาวิจัยเรื่องผล
การใช้รูปแบบการป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นใน
นักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้น จังหวัดเพชรบุรี กลุ่ม
ตัวอย่างเป็นนักเรียนหญิงช้ันมัธยมศึกษาตอนต้นของ
โรงเรียนที่ เป็นตัวแทนของแต่ละอ าเภอในจังหวัด
เพชรบุรี รวม 8 แห่ง จ านวน 230 คน ผลการวิจัยพบว่า 
หลังการใช้รูปแบบนักเรียนมีความรู้เรื่องเพศและการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ เจตคติต่อการมีเพศสัมพันธ์ก่อน
วัยอันควร และความตั้งใจในการป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควร มากข้ึนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ , 
t(299) = 9.37, p < .05, d = 0.65,  t (299) = 7.54, p 
< .05, d = 0.68 และ t (299) = 10.62, p < .05, d = 
0.72  ตามล าดับ รูปแบบดังกล่าวนี้สามารถเพิ่มความรู้ 
เจตคติ และความตั้งใจในการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อน
วัยอันควรได้ จึงควรน าไปใช้ในการจัดกิจกรรมเพื่อ
ส่งเสริมความรู้ สร้างแรงจูงใจและพัฒนาทักษะการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรกับกลุ่มนักเรียน 
และสอดคล้องกับ11 ได้ศึกษาวิจัยเรื่องการผลการใช้

รูปแบบการป้องกันการต้ังครรภ์ในวัยรุ่นโดยใช้
ครอบครัวเป็นฐาน อ าเภอศรีสงคราม จังหวัดนครพนม
ความเสี่ยงต่อการตั้งครรภ์อยู่ในระดับน้อย จ านวน 20 
คน คิดเป็นร้อยละ 66.66 ระดับปาน กลาง จ านวน 5 
คน คิดเป็นร้อยละ 16.67 ความเสี่ยงสูง จ านวน 5 คน 
คิดเป็นร้อยละ 16.67 ความพึงพอใจต่อการใช้ รูปแบบ
การป้องกันการตั้งครรภ์ของวัยรุ่นในภาพรวม อยู่ใน
ระดับมากที่สุด            ( x  = 4.90, S.D = .31)   
สรุป  
       วัยรุ่นในปัจจุบันเป็นวัยที่ค่อนข้างมีความคิดที่
อิสระ กล้าแสดงออก ติดสื่อโซเซียล การมีแฟน การมี
เพศสัมพันธ์เป็นเรื่องง่าย ท าให้เกิดการตั้งครรภ์ตามมา 
ครอบครัวจึงมีส่วนส าคัญในการดูแล การเข้าใจเปิดใจ 
มีการสอนเพศศึกษาให้มากข้ึน รวมทั้งโรงเรียน ที่ต้อง
คอยสอดส่องดูแล การสอนเรื่ องเพศศึกษาจึงมี
ความส าคัญต่อนักเรียน เพื่อให้นักเรียน มีความรู้ 
ทัศนคติ การป้องกัน รวมทั้งการสร้างแนวคิดรูปแบบ
ใหม่ๆในการสอนให้ความรู้เด็กนักเรียนเพื่อไม่ให้เกิด
การตั้งครรภ์ ตามมา  
ข้อเสนอแนะ 

1. สถานศึกษาควรน ารูปแบบนี้ ไปใช้ เป็น
แผนการสอนในตารางเรียนเรื่องเพศวิถี ทุกโรงเรียนใน
อ าเภอโพนสวรรค์ เพื่อให้นักเรียนมีความรู้ ทัศนติและ
การป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรที่ดีกว่าเดิม  

2. ควรมีการใช้รูปแบบนี้ในการสอนเพศชายดว้ย 
เนื่องจากเพศชายมีส่วนเกี่ยวมาข้องในการตั้งครรภ์ของ
วัยรุ่นหญิง 
กิตติกรรมประกาศ 
       ผู้วิจัยขอขอบคุณวัยรุ่นหญิง ครู ผู้ปกครอง ทีม
เจ้าหน้าที่ และอาสาสมัครสาธารณสุขทุกท่าน ที่มีส่วน
ร่วมในการเป็นส่วนหนึ่งของการวิจัยในครั้งนี้ให้ส าเร็จ
ลุล่วงไปด้วยดี  

 
เอกสารอ้างอิง 
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