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บทคัดย่อ 
 การวิจัยกึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการให้คุณค่าและแรงสนับสนุนทางสังคมต่อการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่นหญิงต าบลเขาน้อย อ าเภอปราณบุรี จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ โดยแบ่งเป็นกลุ่ม
ทดลองที่ได้รับโปรแกรมการให้คุณค่าและแรงสนับสนุนทางสังคม จ านวน 24คน และกลุ่มเปรียบเทียบที่ได้รับโปรแกรมปกติ จ านวน 
24 คน เก็บรวบรวมข้อมูลจากท้ังสองกลุ่มก่อนและหลังการทดลองในช่วงเวลาเดียวกันระหว่างวันท่ี 15 มีนาคม 2567 ถึง 30 
มิถุนายน 2567 วิเคราะห์ข้อมูลเพื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยภายในกลุ่มด้วยสถิติ paired t-test และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยระหว่างกลุ่ม
ด้วยสถิติ Independent t-test ก าหนดระดับนัยส าคัญที่ 0.05  
 ผลการวิจัยพบว่า หลังการทดลองค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
รับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน แรงสนับสนุนทางสังคมใน
การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม และพฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนทดลองและสูงกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  
ค าส าคัญ: การให้คุณค่า แรงสนับสนุนทางสังคม การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน วัยรุ่นหญิง  
 

Abstract 
 This quasi-experimental study aimed to investigate the effects of a value and social support program on the 
behavior of emergency contraceptive pill (ECP) usage among female adolescents in Khao Noi Subdistrict, Pranburi 
District, Prachuap Khiri Khan Province. The participants were divided into an experimental group, which received the 
value and social support program (n=24), and a comparison group, which received the standard program (n=24). 
Data were collected from both groups before and after the intervention during the same period, from March 15, 
2024, to June 30, 2024. The data were analyzed using paired t-tests to compare mean values within groups and 
independent t-tests to compare mean values between groups, with a significance level set at 0.05.  
 The findings revealed that, post-intervention, the experimental group showed significantly higher mean scores 
than pre-intervention and higher than the comparison group in the following areas: knowledge about ECP usage, 
attitudes towards ECP usage, perceived risks of ECP usage, perceived severity of ECP usage, perceived benefits of 
not using ECP, perceived barriers to not using ECP, social support for appropriate ECP usage, and ECP usage behavior 
(p < 0.05).  
Keywords: Value Giving, Social Support, Emergency Contraceptive Pill Usage, Female Adolescents 
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วารสารอนามัยสิ่งแวดล้อม และสุขภาพชุมชน

ปีที่ 9 ฉบับที่ 4 กรกฎาคม – สิงหาคม 2567

บทน า 
 วัยรุ่นสมัยใหม่มีเพศสัมพันธ์เร็วขึ้นเมื่อเทียบ
กับวัยรุ่นสมัยก่อน โดยเริ่มมีเพศสัมพันธ์ตั้งแต่เริ่มเข้า
เรียนชั้นมัธยมศึกษา และมีแนวโน้มของการมี
เพศสัมพันธ์ในช่วงอายุที่น้อยลง การมีเพศสัมพันธ์ใน
วัยรุ่นมักจะส่งผลในทางลบ ไม่ว่าจะเป็นการตั้งครรภ์
ไม่พร้อม และ/ หรือการติดเชื้อทางเพศสัมพันธ์ 1  
ปัญหาการมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควรเป็นปัญหาที่
ก่อให้เกิดผลกระทบโดยตรงต่อวัยรุ่น ครอบครัว 
สังคม และประเทศชาติ โดยเฉพาะวัยรุ่นจะได้รับ
ผลกระทบทั้งทางด้านร่างกาย สังคม และจิตใจ และ
สิ่งที่ตามมาคือการตั้งครรภ์ไม่พร้อม การท าแท้งผิด
กฎหมาย การเกิดโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และโรค
เอดส์ เสียอนาคต ขาดความภูมิใจในตนเองเป็นต้น 
จากรายงานขององค์กรอนามัยโลก1 พบว่า ในแต่ละปี
มีสตรี วัยรุ่ นคลอดบุตรทั่ วโลกราว 14 ล้ านคน 
โดยประมาณ 12.8 ล้านคน หรือมากกว่าร้อยละ 90 
อยู่ในกลุ่มประเทศก าลังพัฒนา ปัญหาดังกล่าวเป็น
ปัญหาส าคัญทางด้านสังคมและสาธารณสุขของหลาย
ประเทศทั่วโลก นอกจากนี้ ยังพบสถิติการท าแท้ง
เถื่อนหรือการท าแท้งที่ไม่ปลอดภัย และเป็นปัญหา
ทางสาธารณสุขอีกดว้ย พฤติกรรมป้องกันการมี
เพศสัมพันธ์เป็นการปฏิบัติเพ่ือให้เกิดการหลีกเลี่ยง
พฤติกรรมที่จะน าไปสู่การมีเพศสัมพันธ์ในที่สุด โดยที่
ผ่านมามีการศึกษาในประเด็นที่ เกี่ยวข้องใน 3 
ลักษณะ คือ ให้วัยรุ่นสามารถจัดการอารมณ์ทางเพศ
อย่างเหมาะสม สร้างปฏิสัมพันธ์กับเพศตรงข้ามอย่าง
เหมาะสมและจัดการสถานการณ์เสี่ยงต่อการมี
เพศสัมพันธ์อย่างเหมาะสม ซึ่งได้แก่ การแต่งกาย
ล่อแหลม การเปิดรับสื่อที่กระตุ้นอารมณ์ทางเพศ 
การไปเที่ยวสถานเริงรมย์  การดื่มเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอล์และสารเสพติด2 และยังมีข้อค้นพบอีกว่า 
วั ยรุ่ นตอนต้ นยั งมี พฤติ กรรมเสี่ ย งต่ อการมี
เพศสัมพันธ์กับการติดเชื้อ HIV ในกลุ่มนักเรียนชั้น
มัธยมศึกษาปีที่  2 ปั จจั ยป้องกันเพศสัมพันธ์
ประกอบด้วยปัจจัยภายนอกและปัจจัยภายในตัว
บุคคล โดยปัจจัยภายนอก ได้แก่ สัมพันธภาพใน
ครอบครัว การควบคุมของผู้ปกครอง การรับรู้บรรทัด

ฐานเรื่องเพศของกลุ่มเพ่ือน วัฒนธรรม ค่านิยมและ
ขนบธรรมเนียมประเพณีของสังคม สภาพแวดล้อมที่
เอ้ืออานวย สื่อกระตุ้นทางเพศ ส่วนปัจจัยภายในตัว
บุคคล ได้แก่ การมีคู่รัก ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน 
ปัจจัยด้านความรู้เรื่องเพศ ด้านเจตคติ ความเชื่อ การ
ตระหนักรู้ ความมีคุณค่าในตัวเอง ค่านิยมทางเพศ 
การรับรู้ภาวะเสี่ยง ความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน 
และทักษะชีวิตด้านการป้องกันพฤติกรรมทางเพศท่ี
ไม่เหมาะสม3  
 จังหวัดประจวบคีรีขันธ์เป็นจังหวัดที่มีอัตรา
หญิงวัยรุ่นตั้งครรภ์สูงอย่างต่อเนื่องมาโดยตลอด 10 
ปีที่ผ่านมา โดยปี 2563 - 2565 อัตราหญิงวัยรุ่น
ตั้งครรภ์สูงเป็นอันดับ 5, 14 และ 6 ของประเทศ 
(ข้อมูลจากกรมอนามัย ในการจัดอันดับข้อมูลจะตาม
หลังจากปีงบประมาณ 1ปี) สถานการณ์ปัญหาการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่นเป็นปัญหาที่ซับซ้อน และมีความ
เกี่ยวข้องรวมทั้งมีผลกระทบกับหลายฝ่าย ในการ
ติดตามสถานการณ์การด าเนินงานของจังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ในระยะเวลาที่ผ่านมา พบว่าสถิติ
จ านวนหญิงคลอดบุตรอายุ 10-14 ปี มีอัตราคลอด
ตั้งแต่ปี  2564–2566 คิดเป็น 1.8, 1.2, 1.3 ต่อ
ประชากรพันคน ซึ่งสูงกว่าเกณฑ์มาตรฐาน (อัตรา
อ้างอิงระดับประเทศปี 2566 เป็น 0.8 ต่อปชก. 
1,000 คน) จ านวนหญิงคลอดบุตรอายุ 15-19 ปี 
อัตราคลอดตั้งแต่ปี 2564–2566 คิดเป็น 33.7, 31.9, 
22.3 ต่อพันประชากร ซึ่งมีแนวโน้มลดลงในบางปี แต่
ยั งคงสู งกว่ า เกณฑ์ มาตรฐาน ( อั ตรา อ้ าง อิ ง
ระดับประเทศปี 2566 เป็น 23 ต่อปชก. 1,000 คน) 
ร้อยละการตั้งครรภ์ซ้ าของหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี 
(ไม่เกินร้อยละ 13.5) 11.8, 11.9, 11.5 ซึ่งมีแนวโน้ม
ลดลง4 
   อ าเภอปราณบุรีในปี 2566 มีเด็กหญิงอายุ 
10-19 ปี จ านวน 3,001 คน มีปัญหาพฤติกรรมวัยรุ่น
ที่ส าคัญสะสมหลายปัญหา เช่น ปัญหาติดเกม ปัญหา
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ปัญหาการตั้งครรภ์ก่อนวัย
อันควร โดยปัญหาที่พบมากที่สุด คือ ปัญหาการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร พบว่าสถิติจ านวนหญิงคลอด
บุตรอายุ 10-14 ปี มีอัตราคลอดตั้งแต่ปี 2564-2566 
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บทน า 
 วัยรุ่นสมัยใหม่มีเพศสัมพันธ์เร็วขึ้นเมื่อเทียบ
กับวัยรุ่นสมัยก่อน โดยเริ่มมีเพศสัมพันธ์ตั้งแต่เริ่มเข้า
เรียนชั้นมัธยมศึกษา และมีแนวโน้มของการมี
เพศสัมพันธ์ในช่วงอายุที่น้อยลง การมีเพศสัมพันธ์ใน
วัยรุ่นมักจะส่งผลในทางลบ ไม่ว่าจะเป็นการตั้งครรภ์
ไม่พร้อม และ/ หรือการติดเชื้อทางเพศสัมพันธ์ 1  
ปัญหาการมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควรเป็นปัญหาที่
ก่อให้เกิดผลกระทบโดยตรงต่อวัยรุ่น ครอบครัว 
สังคม และประเทศชาติ โดยเฉพาะวัยรุ่นจะได้รับ
ผลกระทบท้ังทางด้านร่างกาย สังคม และจิตใจ และ
สิ่งที่ตามมาคือการตั้งครรภ์ไม่พร้อม การท าแท้งผิด
กฎหมาย การเกิดโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และโรค
เอดส์ เสียอนาคต ขาดความภูมิใจในตนเองเป็นต้น 
จากรายงานขององค์กรอนามัยโลก1 พบว่า ในแต่ละปี
มีสตรี วัยรุ่ นคลอดบุตรทั่ วโลกราว 14 ล้ านคน 
โดยประมาณ 12.8 ล้านคน หรือมากกว่าร้อยละ 90 
อยู่ในกลุ่มประเทศก าลังพัฒนา ปัญหาดังกล่าวเป็น
ปัญหาส าคัญทางด้านสังคมและสาธารณสุขของหลาย
ประเทศทั่วโลก นอกจากนี้ ยังพบสถิติการท าแท้ง
เถื่อนหรือการท าแท้งที่ไม่ปลอดภัย และเป็นปัญหา
ทางสาธารณสุขอีกดว้ย พฤติกรรมป้องกันการมี
เพศสัมพันธ์เป็นการปฏิบัติเพ่ือให้เกิดการหลีกเลี่ยง
พฤติกรรมที่จะน าไปสู่การมีเพศสัมพันธ์ในที่สุด โดยที่
ผ่านมามีการศึกษาในประเด็นที่ เกี่ยวข้องใน 3 
ลักษณะ คือ ให้วัยรุ่นสามารถจัดการอารมณ์ทางเพศ
อย่างเหมาะสม สร้างปฏิสัมพันธ์กับเพศตรงข้ามอย่าง
เหมาะสมและจัดการสถานการณ์เสี่ยงต่อการมี
เพศสัมพันธ์อย่างเหมาะสม ซึ่งได้แก่ การแต่งกาย
ล่อแหลม การเปิดรับสื่อที่กระตุ้นอารมณ์ทางเพศ 
การไปเที่ยวสถานเริงรมย์  การดื่มเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอล์และสารเสพติด2 และยังมีข้อค้นพบอีกว่า 
วั ยรุ่ นตอนต้ นยั งมี พฤติ กรรมเสี่ ย งต่ อการมี
เพศสัมพันธ์กับการติดเชื้อ HIV ในกลุ่มนักเรียนชั้น
มัธยมศึกษาปีที่  2 ปั จจั ยป้องกันเพศสัมพันธ์
ประกอบด้วยปัจจัยภายนอกและปัจจัยภายในตัว
บุคคล โดยปัจจัยภายนอก ได้แก่ สัมพันธภาพใน
ครอบครัว การควบคุมของผู้ปกครอง การรับรู้บรรทัด

ฐานเรื่องเพศของกลุ่มเพ่ือน วัฒนธรรม ค่านิยมและ
ขนบธรรมเนียมประเพณีของสังคม สภาพแวดล้อมที่
เอ้ืออานวย สื่อกระตุ้นทางเพศ ส่วนปัจจัยภายในตัว
บุคคล ได้แก่ การมีคู่รัก ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน 
ปัจจัยด้านความรู้เรื่องเพศ ด้านเจตคติ ความเชื่อ การ
ตระหนักรู้ ความมีคุณค่าในตัวเอง ค่านิยมทางเพศ 
การรับรู้ภาวะเสี่ยง ความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน 
และทักษะชีวิตด้านการป้องกันพฤติกรรมทางเพศท่ี
ไม่เหมาะสม3  
 จังหวัดประจวบคีรีขันธ์เป็นจังหวัดที่มีอัตรา
หญิงวัยรุ่นตั้งครรภ์สูงอย่างต่อเนื่องมาโดยตลอด 10 
ปีที่ผ่านมา โดยปี 2563 - 2565 อัตราหญิงวัยรุ่น
ตั้งครรภ์สูงเป็นอันดับ 5, 14 และ 6 ของประเทศ 
(ข้อมูลจากกรมอนามัย ในการจัดอันดับข้อมูลจะตาม
หลังจากปีงบประมาณ 1ปี) สถานการณ์ปัญหาการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่นเป็นปัญหาที่ซับซ้อน และมีความ
เกี่ยวข้องรวมทั้งมีผลกระทบกับหลายฝ่าย ในการ
ติดตามสถานการณ์การด าเนินงานของจังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ในระยะเวลาที่ผ่านมา พบว่าสถิติ
จ านวนหญิงคลอดบุตรอายุ 10-14 ปี มีอัตราคลอด
ตั้งแต่ปี  2564–2566 คิดเป็น 1.8, 1.2, 1.3 ต่อ
ประชากรพันคน ซ่ึงสูงกว่าเกณฑ์มาตรฐาน (อัตรา
อ้างอิงระดับประเทศปี 2566 เป็น 0.8 ต่อปชก. 
1,000 คน) จ านวนหญิงคลอดบุตรอายุ 15-19 ปี 
อัตราคลอดตั้งแต่ปี 2564–2566 คิดเป็น 33.7, 31.9, 
22.3 ต่อพันประชากร ซึ่งมีแนวโน้มลดลงในบางปี แต่
ยั งคงสู งกว่ า เกณฑ์ มาตรฐาน ( อั ตรา อ้ าง อิ ง
ระดับประเทศปี 2566 เป็น 23 ต่อปชก. 1,000 คน) 
ร้อยละการตั้งครรภ์ซ้ าของหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี 
(ไม่เกินร้อยละ 13.5) 11.8, 11.9, 11.5 ซึ่งมีแนวโน้ม
ลดลง4 
   อ าเภอปราณบุรีในปี 2566 มีเด็กหญิงอายุ 
10-19 ปี จ านวน 3,001 คน มีปัญหาพฤติกรรมวัยรุ่น
ที่ส าคัญสะสมหลายปัญหา เช่น ปัญหาติดเกม ปัญหา
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ปัญหาการตั้งครรภ์ก่อนวัย
อันควร โดยปัญหาที่พบมากที่สุด คือ ปัญหาการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร พบว่าสถิติจ านวนหญิงคลอด
บุตรอายุ 10-14 ปี มีอัตราคลอดตั้งแต่ปี 2564-2566 

คิดเป็น 1.9 , 0 , 2.1  ตามล าดับ (อัตราอ้างอิง
ระดับประเทศปี 2566 เป็น 0.8 ต่อปชก. 1,000 คน) 
ซึ่งสูงกว่าเกณฑ์มาตรฐาน จ านวนหญิงคลอดบุตรอายุ 
15-19 ปี อัตราคลอดตั้งแต่ปี 2564–2566 คิดเป็น 
20.6, 20.0, 21.8 (อัตราอ้างอิงระดับประเทศปี 2566 
เป็น 23 ต่อปชก. 1,000 คน) ซ่ึงมีแนวโน้มลดลง ร้อย
ละการตั้งครรภ์ซ้ าของหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี (ไม่
เกินร้อยละ 13.5) ย้อนหลังปี 2564-2566 เท่ากับ
ร้อยละ 3.0, 8.3, 8.1 ซึ่งมีแนวโน้มลดลง โดยสาเหตุ
ของการตั้งครรภ์ปี 2564-2566 พบว่า ไม่ตั้ งใจ
ตั้งครรภ์มีการคุมก าเนิดแต่การคุมก าเนิดผิดพลาด
ร้อยละ 45.5, 49.1 และ 58.0 ไม่ตั้งใจตั้งครรภ์และ
ไม่ได้ใช้วิธีการคุมก าเนิดร้อยละ 33.3, 36.8 และ 29 
และแม่วัยรุ่นมีสถานะก่อนการตั้งครรภ์เป็นนักเรียน/
นักศึกษาร้อยละ 45.5, 29.8 และ 30.45 
 ต าบลเขาน้อย มีจ านวนหญิงคลอดบุตรอายุ 
10-19 ปี ต้ังแต่ปี 2564-2566 คิดเป็นร้อยละ 29.6, 
36.84, 39.29 ตามล าดับ (เกณฑ์ไม่เกินร้อยละ 10) 
ซึ่งสูงกว่าเกณฑ์ที่ก าหนด โดยสาเหตุของการตั้งครรภ์
ต าบลเขาน้อย ปี 2564-2566 พบว่าเกิดจากความไม่
ตั้ งใจตั้ งครรภ์มีการคุมก าเนิดแต่การคุมก าเนิด
ผิดพลาดร้อยละ 16.7, 50.0, 91.7 ไม่ตั้งใจตั้งครรภ์
และไม่ได้ใช้วิธีการคุมก าเนิดร้อยละ 66.7, 41.7, 8.3 
และแม่วัยรุ่นมีสถานะก่อนการตั้งครรภ์เป็นนักเรียน/
นักศึกษาร้อยละ 33.3, 50.0, 33.3 โดยสาเหตุการไม่
ตั้ งใจตั้ งครรภ์มีการคุมก าเนิดแต่การคุมก าเนิด
ผิดพลาด ช่วงปี2564–2566  พบว่าเกิดจากการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินสูงสุด ร้อยละ 50, 26.67, 46.36 
รองลงมาคือยาเม็ดคุมก าเนิด ร้อยละ 50, 50, 27.27  
และคุมก าเนิดด้วยถุงยางอนามัยร้อยละ 0, 16.67, 
26.37  ต าบลปากน้ าปราณ มีจ านวนหญิงคลอดบุตร
อายุ 10-19 ปี ตั้งแต่ปี 2564-2566 คิดเป็นร้อยละ 
21.43, 15, 30.77 ตามล าดับ (เกณฑ์ไม่เกินร้อยละ 
10) ซึ่งสูงกว่าเกณฑ์ที่ก าหนดโดยสาเหตุของการ
ตั้งครรภ์ต าบลปากน้ าปราณ ปี 2564-2566 พบว่า 
เกิดจากความไม่ตั้งใจตั้งครรภ์มีการคุมก าเนิดแต่การ
คุมก าเนิดผิดพลาดร้อยละ 46.2, 75.0, 72.2 ไม่ตั้งใจ
ตั้งครรภ์และไม่ได้ใช้วิธีการคุมก าเนิดร้อยละ 38.46, 

25.0, 16.7 และแม่วัยรุ่นมีสถานะก่อนการตั้งครรภ์
เป็นนักเรียน/นักศึกษาร้อยละ 7.7, 0 และ 27.8 โดย
สาเหตุการไม่ตั้งใจตั้งครรภ์มีการคุมก าเนิดแต่การ
คุมก าเนิดผิดพลาดช่วงปี2564 – 2566 พบว่าเกิด
จากการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดสูงสุดร้อยละ 16.67, 100, 
46.15 รองลงมาคือยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน ร้อยละ 
50, 0, 38.46 และคุมก าเนิดด้วยถุงยางอนามัยร้อย
ละ 33.33, 0, 15.38 จากข้อมูลข้างต้นพบว่าต าบล
เขาน้อยและต าบลปากน้ าปราณ มีสภาพปัญหาการ
ตั้ งครรภ์ในวัยรุ่นและการคุมก าเนิดผิดพลาดที่
คล้ายคลึงกัน จากผลการด าเนินงานที่ผ่านมาพบว่า
วัยรุ่นหญิงในต าบลเขาน้อย ยังมีการตั้งครรภ์สูง
ต่อเนื่อง ขาดความรู้ความเข้าใจในการเลือกใช้การ
คุมก าเนิดที่เหมาะสม การคุมก าเนิดไม่ถูกวิธี มีการ
คุมก าเนิดผิดพลาดจากการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
สูงกว่าการคุมก าเนิดผิดพลาดด้วยวิธีอ่ืน ขาดความ
ยับยั้งชั่งใจและการปฏิเสธการมีเพศสัมพันธ์ที่ไม่ได้
ตั้งใจ ไม่พร้อมและไม่ได้ป้องกัน  ขาดความตระหนัก
ในการมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย ขาดทักษะในการ
ด าเนินชีวิต รวมถึ งปัญหาด้านครอบครัวไม่ ได้
เตรียมบุตรหลานเกี่ยวกับการเตรียมตัวเข้าสู่วัยรุ่น ไม่
คุยเรื่องเพศกันในครอบครัว วัยรุ่นไม่กล้าปรึกษาเรื่อง
เพศกับครอบครัว สถานศึกษายังสอนเพศวิถีศึกษาไม่
ครอบคลุมตามหลักสูตร นักเรียนไม่เข้าใจถึงการ
เลือกใช้การคุมก าเนิดที่เหมาะสมตามวัยได้อย่าง
แท้จริง และขาดการขอค าปรึกษาจากผู้ที่ช านาญใน
สถานบริการสาธารณสุข ก่อให้เกิดปัญหาตามมาทั้ง
การตั้ งครรภ์ที่ ไม่พร้อมหรือเป็นโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและคุณภาพ
ชีวิต อีกท้ังการมีทัศนคติและการยอมรับพฤติกรรม
ทางเพศที่เปลี่ยนไป รวมถึงสื่อต่างๆเข้ามาเป็นปัจจัย
เสริมท าให้ปัญหาต่าง ๆ ยั งคงอยู่  จากปัญหา
ผลกระทบและการไม่ มีนวั ตกรรมที่ ใช้ ในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ของวัยรุ่นหญิงต าบลเขาน้อย อ าเภอปราณบุรี  
จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ที่เหมาะสม5 ดังนั้นผู้วิจัยจึง
สนใจศึกษาผลของโปรแกรมการให้คุณค่าและแรง
สนับสนุนทางสังคมต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการ
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ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่นหญิงต าบลเขา
น้อย อ าเภอปราณบุรี จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ เพ่ือดู
ประสิทธิ ผลของโปรแกรมในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่น
หญิ งต าบลเขาน้อย อ าเภอปราณบุ รี  จั งหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ ที่มีประสิทธิผลต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 วัตถุประสงค์ท่ัวไป 
 เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการให้คุณค่าและ
แรงสนับสนุนทางสังคมต่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่นหญิงต าบล
เขาน้อย อ าเภอปราณบุรี จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 วัตถุประสงคเ์ฉพาะ 
 1. เพ่ือเปรียบเทียบผลต่างค่าเฉลี่ ยของ
ความรู้ เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้
โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
รับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
การรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน การรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน แรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม และพฤติกรรมการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินภายในกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง 
 2. เพ่ือเปรียบเทียบผลต่างค่าเฉลี่ ยของ
ความรู้ เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้
โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
รับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
การรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน การรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน แรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้ ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม และพฤติกรรมการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง 
 
วิธีการวิจัย 

 รูปแบบการวิจัยเป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง 
(quasi –experimental research) แบบ two group 
pretest–posttest design 
 ประชากรกลุ่ มตัวอย่ างและวิธีการสุ่ ม
ตัวอย่าง 
 ประชากร (populations) ได้แก่ วัยรุ่นหญิง
ต า บ ล เ ข า น้ อ ย  อ า เ ภ อป ร า ณ บุ รี  จั ง ห วั ด
ประจวบคีรีขันธ์  
 กลุ่มตัวอย่าง (samples) ค านวณโดยใช้สูตร
การค านวณขนาดตัวอย่างเพ่ือเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย
ระหว่างประชากร 2 กลุ่มที่เป็นอิสระต่อกัน ตามสูตร
ของ Lemeshow6 ได้ขนาดตัวอย่างกลุ่มละ 24 คน 
ดังนี้ 
 กลุ่มทดลอง คือ วัยรุ่นหญิงที่มีประสบการณ์
การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินต าบลเขาน้อย อ าเภอ
ปราณบุรี  จังหวัดประจวบคีรีขันธ์  ที่ ได้จากการ
ค านวณ จ านวน 24 คน 
 กลุ่ ม เปรี ยบเที ยบ  คื อ  วั ย รุ่ นหญิ งที่ มี
ประสบการณ์การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินต าบล
ป า ก น้ า ป ร า ณ  อ า เ ภ อ ป ร า ณ บุ รี  จั ง ห วั ด
ประจวบคีรีขันธ์ ที่ได้จากการค านวณ จ านวน 24 คน 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 1. เครื่องมือที่ใช้ในกระบวนการ คือ โปรแกรม
การให้คุณค่าและแรงสนับสนุนทางสังคมต่อการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ของวัยรุ่นหญิงต าบลเขาน้อย อ าเภอปราณบุรี  
จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ประกอบด้วยกิจกรรมการ
เล่าประสบการณ์การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
เพ่ิมสาระน่ารู้เรื่องการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
สร้างคุณค่าโดยการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินผ่าน
กระบวนการสร้างบทบาทสมมติ การเสริมพลังให้เกิด
การได้รับแรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม กิจกรรมเยี่ยมเสริมพลัง
ในการการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน เพ่ือให้ความรู้เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน การรับรู้ โอกาสเสี่ ยงของการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้ความรุนแรงของการใช้ยา
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ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่นหญิงต าบลเขา
น้อย อ าเภอปราณบุรี จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ เพ่ือดู
ประสิทธิ ผลของโปรแกรมในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่น
หญิ งต าบลเขาน้อย อ าเภอปราณบุ รี  จั งหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ ที่มีประสิทธิผลต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 วัตถุประสงค์ท่ัวไป 
 เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการให้คุณค่าและ
แรงสนับสนุนทางสังคมต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่นหญิงต าบล
เขาน้อย อ าเภอปราณบุรี จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 วัตถุประสงคเ์ฉพาะ 
 1. เพ่ือเปรียบเทียบผลต่างค่าเฉลี่ ยของ
ความรู้ เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้
โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
รับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
การรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน การรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน แรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม และพฤติกรรมการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินภายในกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง 
 2. เพ่ือเปรียบเทียบผลต่างค่าเฉลี่ ยของ
ความรู้ เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้
โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
รับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
การรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน การรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน แรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้ ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม และพฤติกรรมการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง 
 
วิธีการวิจัย 

 รูปแบบการวิจัยเป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง 
(quasi –experimental research) แบบ two group 
pretest–posttest design 
 ประชากรกลุ่ มตัวอย่ างและวิธีการสุ่ ม
ตัวอย่าง 
 ประชากร (populations) ได้แก่ วัยรุ่นหญิง
ต า บ ล เ ข า น้ อ ย  อ า เ ภ อป ร า ณ บุ รี  จั ง ห วั ด
ประจวบคีรีขันธ์  
 กลุ่มตัวอย่าง (samples) ค านวณโดยใช้สูตร
การค านวณขนาดตัวอย่างเพ่ือเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย
ระหว่างประชากร 2 กลุ่มที่เป็นอิสระต่อกัน ตามสูตร
ของ Lemeshow6 ได้ขนาดตัวอย่างกลุ่มละ 24 คน 
ดังนี้ 
 กลุ่มทดลอง คือ วัยรุ่นหญิงที่มีประสบการณ์
การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินต าบลเขาน้อย อ าเภอ
ปราณบุรี  จังหวัดประจวบคีรีขันธ์  ที่ ได้จากการ
ค านวณ จ านวน 24 คน 
 กลุ่ ม เปรี ยบเที ยบ  คื อ  วั ย รุ่ นหญิ งที่ มี
ประสบการณ์การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินต าบล
ป า ก น้ า ป ร า ณ  อ า เ ภ อ ป ร า ณ บุ รี  จั ง ห วั ด
ประจวบคีรีขันธ์ ที่ได้จากการค านวณ จ านวน 24 คน 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 1. เครื่องมือที่ใช้ในกระบวนการ คือ โปรแกรม
การให้คุณค่าและแรงสนับสนุนทางสังคมต่อการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ของวัยรุ่นหญิงต าบลเขาน้อย อ าเภอปราณบุรี  
จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ประกอบด้วยกิจกรรมการ
เล่าประสบการณ์การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
เพ่ิมสาระน่ารู้เรื่องการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
สร้างคุณค่าโดยการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินผ่าน
กระบวนการสร้างบทบาทสมมติ การเสริมพลังให้เกิด
การได้รับแรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม กิจกรรมเยี่ยมเสริมพลัง
ในการการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน เพ่ือให้ความรู้เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน การรับรู้ โอกาสเสี่ ยงของการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้ความรุนแรงของการใช้ยา

เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้
ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้
ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน แรงสนับสนุนทางสังคมใน
การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินที่ เหมาะสม และ
พฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินเป็นไปใน
ทิศทางที่ดีข้ึน 
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลใน
การศึกษานี้ คือแบบสอบถามที่คณะผู้วิจัยสร้างขึ้น 
โดยประยุกต์จากแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่
เกี่ยวข้อง แบ่งออกเป็น 6 ส่วนหลัก ดังนี้  
 ส่วนที่ 1 ปัจจัยด้านคุณลักษณะส่วนบุคคล 
ประกอบด้วย  อายุ สถานภาพการมีแฟน รายได้
ครอบครัว การอยู่อาศัย ประวัติการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน จ านวน 5 ข้อ 
 ส่วนที่  2 ความรู้ เกี่ ยวกับการใช้ ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน เป็นลักษณะค าถามแบบถูกผิด 
ตอบถูกได้ 1 คะแนน ตอบผิดได้ 0 คะแนน จ านวน 
15 ข้อ 15 คะแนน 
 ส่วนที่ 3 ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน จ านวน 10 ข้อ ลักษณะค าถามเป็นแบบ
ประเมินค่า (Rating scale) ในแต่ละด้านโดยมี 3 
ตัวเลือก คือ เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย 
 ส่วนที่  4 แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ 
ประกอบด้วย การรับรู้โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้ความรุนแรงของการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้
ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้
ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน ด้านละ 5 ข้อ จ านวน 20 ข้อ 
ลักษณะค าถามเป็นแบบประเมินค่า (Rating scale) 
ในแต่ละด้านโดยมี 3 ตัวเลือก คือ เห็นด้วย ไม่แน่ใจ 
ไม่เห็นด้วย 
 ส่วนที่ 5 แรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม จ านวน 10 ข้อ 
ลักษณะค าถามเป็นแบบประเมินค่า (Rating scale) 
ในแต่ละด้านโดยมี 3 ตัวเลือก คือ มาก ปานกลาง 
น้อย 
 ส่วนที่ 6 พฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน จ านวน 10 ข้อ ลักษณะค าถามเป็นแบบ

ประเมินค่า (Rating scale) ในแต่ละด้านโดยมี 3 
ตัวเลือก คือ ปฏิบัติเป็นประจ า ปฏิบัติเป็นบางครั้ง 
และไม่เคยปฏิบัติ   
 การตรวจคุณภาพเครื่ องมื อ ผ่ านการ
ตรวจสอบโดยผู้เชี่ยวชาญ และหาค่าความเชื่อมั่น ได้
ค่าความเชื่อมั่นด้านความรู้เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน เท่ากับ 0.802 ทัศนคติต่อการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน เท่ากับ 0.832 การรับรู้โอกาส
เสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน เท่ากับ 
0.847 การรับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉิน เท่ากับ 0.786 การรับรู้ประโยชน์
ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน เท่ากับ 0.787 
การรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
เท่ากับ 0.887 และ แรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้
ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม เท่ากับ 0.864 
ตามล าดับ 
 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล  
 วิ เคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ เชิ งพรรณนา
น าเสนอด้วยค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน มัธยฐาน เปอร์เซ็นไทล์ที่ 25 และ 75  
เปรียบเทียบผลต่างของคะแนนเฉลี่ยของตัวแปร
ภ า ย ใน ก ลุ่ ม โ ด ย ใ ช้ ส ถิ ติ  paired t-test แ ล ะ
เปรียบเทียบผลต่างของคะแนนเฉลี่ยของตัวแปร
ระหว่ างกลุ่ ม โดยใช้ สถิ ติ  Independent t-test 
ก าหนดนัยส าคัญที่ระดับ 0.05   
 จริยธรรมการวิจัย 
 ผ่ านการอนุ มั ติ จริ ยธรรมการวิ จั ยจาก
คณะกรรมการจริยธรรมโรงพยาบาลหัวหิน เลขที่ 
COE NO 008-2567 ลงวันที่ 7 เดือน มีนาคม พ.ศ. 
2567 
 
ผลการวิจัย 
 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 
 กลุ่มทดลองมีอายุเฉลี่ย 17.04 ปี (S.D. = 1.12 
ปี) มีแฟนร้อยละ 91.7 มีมัธยฐานของรายได้ 10,000 
บาท (P25 = 9,000 บาท : P75 = 15,000 บาท) พัก
อาศัยอยู่กับบิดามารดาร้อยละ 79.2 เคยใช้ยาเม็ด
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คุมก าเนิดฉุกเฉินทุกคน และมีจ านวนครั้งการใช้เฉลี่ย 
2.2 ครั้ง (S.D. = 1.36 ครั้ง) ตามล าดับ 
 กลุ่มเปรียบเทียบมีอายุเฉลี่ย 15.75 ปี (S.D. = 
1.35 ปี) มีแฟนร้อยละ 74.7 มีมัธยฐานของรายได้ 
12,000 บาท (P25 = 9,000 บาท : P75 = 14,750 
บาท) พักอาศัยอยู่กับบิดามารดาร้อยละ 70.8 เคยใช้
ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินทุกคน และมีจ านวนครั้งการ
ใช้เฉลี่ย 1.2 ครั้ง (S.D. = 0.53 ครั้ง) ตามล าดับ 
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉล่ียของ
ความรู้เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินระหว่าง
กลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการทดลองและ
หลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ยของความรู้เกี่ยวกับ
การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส าคัญทางสถิติ หลังการทดลองผลต่างคะแนน
เฉลี่ยของความรู้ เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (p-value=0.0001) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมี
คะแนนเฉลี่ยของความรู้ เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.92 
คะแนน (95% CI = 11.65-12.68)  

 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉล่ียของ
ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินระหว่าง
กลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการทดลองและ
หลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉล่ียของทัศนคติต่อการ
ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส าคัญทางสถิติ หลังการทดลองผลต่างคะแนน
เฉลี่ยของทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
(p-value=0.0004) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ยของทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินสูง
กว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 3.12 คะแนน (95% CI = 1.47-
4.77)  
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการ
รับรู้โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการ
ทดลองและหลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ หลัง
การทดลองผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการรับรู้โอกาส
เสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกัน
อย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ 0.05 (p-
value<0.001) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 2.75 คะแนน (95% 
CI=1.55-3.94)  
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการ
รับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการ
ทดลองและหลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ หลัง
การทดลองผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการรับรู้ความ
รุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกัน
อย่ างมี นั ยส าคัญทางสถิ ติ ที่ ระดั บ 0 .05 (p-
value<0.001) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 3.25 คะแนน (95% 
CI=2.20-4.29)  
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการ
รับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการ
ทดลองและหลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ หลัง
การทดลองผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการรับรู้ประโยชน์
ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p-value=
0.0009) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยของ
การรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 2.87 คะแนน (95% 
CI=1.24-4.50)  
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คุมก าเนิดฉุกเฉินทุกคน และมีจ านวนครั้งการใช้เฉลี่ย 
2.2 ครั้ง (S.D. = 1.36 ครั้ง) ตามล าดับ 
 กลุ่มเปรียบเทียบมีอายุเฉลี่ย 15.75 ปี (S.D. = 
1.35 ปี) มีแฟนร้อยละ 74.7 มีมัธยฐานของรายได้ 
12,000 บาท (P25 = 9,000 บาท : P75 = 14,750 
บาท) พักอาศัยอยู่กับบิดามารดาร้อยละ 70.8 เคยใช้
ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินทุกคน และมีจ านวนครั้งการ
ใช้เฉลี่ย 1.2 ครั้ง (S.D. = 0.53 ครั้ง) ตามล าดับ 
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของ
ความรู้เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินระหว่าง
กลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการทดลองและ
หลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ยของความรู้เกี่ยวกับ
การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส าคัญทางสถิติ หลังการทดลองผลต่างคะแนน
เฉลี่ยของความรู้ เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (p-value=0.0001) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมี
คะแนนเฉลี่ยของความรู้ เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.92 
คะแนน (95% CI = 11.65-12.68)  

 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของ
ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินระหว่าง
กลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการทดลองและ
หลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ยของทัศนคติต่อการ
ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส าคัญทางสถิติ หลังการทดลองผลต่างคะแนน
เฉลี่ยของทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
(p-value=0.0004) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ยของทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินสูง
กว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 3.12 คะแนน (95% CI = 1.47-
4.77)  
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการ
รับรู้โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการ
ทดลองและหลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ หลัง
การทดลองผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการรับรู้โอกาส
เสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกัน
อย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ 0.05 (p-
value<0.001) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 2.75 คะแนน (95% 
CI=1.55-3.94)  
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการ
รับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการ
ทดลองและหลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ หลัง
การทดลองผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการรับรู้ความ
รุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกัน
อย่ างมี นั ยส าคัญทางสถิ ติ ที่ ระดั บ 0 .05 (p-
value<0.001) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 3.25 คะแนน (95% 
CI=2.20-4.29)  
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการ
รับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการ
ทดลองและหลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ หลัง
การทดลองผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการรับรู้ประโยชน์
ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p-value=
0.0009) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยของ
การรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 2.87 คะแนน (95% 
CI=1.24-4.50)  
 

 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการ
รับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการ
ทดลองและหลังการทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ย
ของการรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ หลัง
การทดลองผลต่างคะแนนเฉลี่ยของการรับรู้อุปสรรค
ในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกันอย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p-value<0.001) 
โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยของการรับรู้
อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินสูงกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบ 2.54 คะแนน (95% CI=1.41-3.67)  
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉลี่ยของแรง
สนับสนุนทางสังคมในการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ที่เหมาะสมระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบ
ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง ก่อนการทดลอง
กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีผลต่างคะแนน
เฉลี่ยของแรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสมแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส าคัญทางสถิติ หลังการทดลองผลต่างคะแนน
เฉลี่ยของแรงสนับสนุนทางสังคมในการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินที่ เหมาะสมแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p-value=0.0001) 
โดยพบว่ ากลุ่ มทดลองมีคะแนนเฉลี่ ยของแรง
สนับสนุนทางสังคมในการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ที่เหมาะสมสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 4.70 คะแนน 
(95% CI=2.44-6.97)  
 การเปรียบเทียบผลต่างคะแนนเฉล่ียของ
พฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินระหว่างกลุ่ม
ทดลองกับกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการทดลองและหลัง
การทดลอง ก่อนการทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบมีผลต่างคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการ
ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส าคัญทางสถิติ หลังการทดลองผลต่างคะแนน
เฉลี่ยของพฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
(p-value=0.047) โดยพบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนน

เฉลี่ยของพฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินสูง
กว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 1.75 คะแนน (95% CI = 0.02-
3.47)  
 
สรุปและอภิปรายผล 
 การศึกษาผลของโปรแกรมการให้คุณค่าและ
แรงสนับสนุนทางสังคมต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่นหญิงต าบล
เขาน้อย อ าเภอปราณบุรี จังหวัดประจวบคีรีขันธ์  
พบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย
ของความรู้เกี่ยวกับการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
ทัศนคติต่อการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การรับรู้
โอกาสเสี่ยงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การ
รับรู้ความรุนแรงของการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
การรับรู้ประโยชน์ของการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน การรับรู้อุปสรรคในการไม่ใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉิน แรงสนับสนุนทางสั งคมในการใช้ยาเม็ด
คุมก าเนิดฉุกเฉินที่เหมาะสม และพฤติกรรมการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินสูงกว่าก่อนการทดลองและสูง
กว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 อาจเนื่องมาจากผู้วิจัยเริ่มต้นในการ
พัฒนาโปรแกรมจากการศึกษานโยบาย แนวทางการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ของวัยรุ่นหญิงโดยการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง 
รวมถึงการศึกษาบริบทของข้อมูลพ้ืนที่และพัฒนา
โปรแกรมโดยการเชิญผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องมาให้ข้อคิด
ข้อเสนอแนะในการออกแบบ ศึกษาเอกสารงานวิจัยที่
เกี่ยวข้องและทฤษฎีการให้คุณค่าและแรงสนับสนุน
ทางสังคม ออกแบบเพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้
ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่นหญิงต าบลเขาน้อย 
อ าเภอปราณบุรี จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ผ่านกิจกรรม
การเล่าประสบการณ์ การเพ่ิมสาระน่ารู้เรื่องการใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน การสร้างคุณค่าโดยการไม่ใช้ยา
เม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินผ่านกระบวนการสร้างบทบาท
สมมติ การเสริมพลังให้เกิดการได้รับแรงสนับสนุน
ทางสั งคมในการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินที่
เหมาะสม และการเยี่ยมเสริมพลังในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน ส่งผลให้
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โปรแกรมที่ พัฒนา ข้ึ นสามารถบรรลุ ผลตาม
วัตถุประสงค์ที่ตั้ งไว้ สอดคล้องกับการศึกษาของ
นิตยา  ศรไชย และคณะ7 ศึกษาผลของโปรแกรมสุข
ศึกษาในการสร้ างเสริมทักษะชีวิตร่วมกับแรง
สนับสนุนทางสังคม เพ่ือการป้องกันการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่น ในโรงเรียนชีทวนวิทยาสามัคคี ต าบลชีทวน 
อ าเภอเขื่องใน จังหวัดอุบลราชธานี ผลการวิจัยพบว่า 
หลังการทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนน
ด้านความรู้ และทัศนคติเกี่ยวกับพฤติกรรมทางเพศ 
ด้านทักษะชีวิตและด้านแรงสนับสนุนทางสังคม สูง
กว่าก่อนการทดลองและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ปิยะมาพร  
เลาหตีรานนท์ และคณะ8 ศึกษาการประยุกต์ใช้
โปรแกรมการดูแลตนเองร่วมกับแรงสนับสนุนทาง
สั งคมในหญิ งตั้ งครรภ์ วั ยรุ่ นที่ มาฝากครรภ์  
โรงพยาบาลนิคมคาสร้อย จั งหวัดมุกดาหาร 
ผลการวิจัยพบว่า คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการดูแล
ตนเองก่อนการทดลองโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง 
ภายหลังการทดลองคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเอง
อยู่ในระดับดี เพ่ิมขึ้นทั้งรายด้านและภาพรวมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ โดยปัจจัยแห่งความส าเร็จในการ
ด าเนินงานได้แก่ การจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบมี
ส่วนร่วมระหว่างหญิงตั้งครรภ์ ครอบครัว และสามี 
จากการประยุกต์ใช้โปรแกรมการดูแลตนเองที่ส่งผล
ให้เกิดทักษะการเรียนรู้ และประสบการณ์ที่เข้าใจ
ง่าย สามารถปฏิบัติตามได้ รวมทั้งการติดตามเยี่ยม
บ้านเพ่ือการจัดการสิ่งแวดล้อมที่เอ้ือต่อการดูแล
ตนเอง ท าให้เกิดการดูแลสุขภาพตนเองของหญิง
ตั้งครรภ์วัยรุ่นที่เหมาะสม โสภิดา  ต่อติด9 ศึกษาผล
ของการใช้ตัวแบบเพ่ือเพ่ิมการรับรู้ในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมเพ่ือป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พร้อมในวัย
เรียน ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย อ าเภอ
บ้านผือ จังหวัดอุดรธานี ผลการวิจัยพบว่า ภายหลัง
การทดลอง กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของคะแนนการ
รับรู้ พฤติกรรมการปฏิบัติตัวเพ่ือป้องกันการตั้งครรภ์
ไม่พร้อมในวัยเรียน ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้าน
ครอบครัว ด้านเศรษฐกิจและสังคม มากกว่าก่อนการ
ทดลอง และมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติ (p-value<0.05) บุษกร  กนแกม
10 ศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมทักษะชีวิตแบบมี
ส่วนร่วมต่อความรู้เรื่องเพศศึกษา ทักษะชีวิต และ
พฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พร้อมในวัยรุ่น
ตอนต้น ผลการวิจัยพบว่า หลังเข้าร่วมโปรแกรม 
ความรู้เรื่องเพศศึกษา ทักษะชีวิต และ พฤติกรรม
ป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พร้อมของวัยรุ่นตอนต้น ดีกว่า
ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม และดีกว่ากลุ่ม เปรียบเทียบ
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 และภาสิต     
ศิริเทศ และคณะ 11 ศึกษาผลของโปรแกรมพัฒนา
ความรู้และการรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นของนักเรียนหญิงชั้น
มัธยมศึกษา ผลการวิจัยพบว่า หลังการทดลอง กลุ่ม
ทดลองมีค่าคะแนนความรู้เรื่องการคุมก าเนิด การ
รับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันการ
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หญิงทั่วประเทศ 
 1.2 ควรมีการจัดอบรมหรือการประชุมเชิง
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โปรแกรมที่ พัฒนาขึ้ นสามารถบรรลุ ผลตาม
วัตถุประสงค์ที่ตั้ งไว้ สอดคล้องกับการศึกษาของ
นิตยา  ศรไชย และคณะ7 ศึกษาผลของโปรแกรมสุข
ศึกษาในการสร้ างเสริมทักษะชีวิตร่วมกับแรง
สนับสนุนทางสังคม เพ่ือการป้องกันการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่น ในโรงเรียนชีทวนวิทยาสามัคคี ต าบลชีทวน 
อ าเภอเขื่องใน จังหวัดอุบลราชธานี ผลการวิจัยพบว่า 
หลังการทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนน
ด้านความรู้ และทัศนคติเกี่ยวกับพฤติกรรมทางเพศ 
ด้านทักษะชีวิตและด้านแรงสนับสนุนทางสังคม สูง
กว่าก่อนการทดลองและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ปิยะมาพร  
เลาหตีรานนท์ และคณะ8 ศึกษาการประยุกต์ใช้
โปรแกรมการดูแลตนเองร่วมกับแรงสนับสนุนทาง
สั งคมในหญิ งตั้ งครรภ์ วั ยรุ่ นที่ มาฝากครรภ์  
โรงพยาบาลนิคมคาสร้อย จั งหวัดมุกดาหาร 
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ด าเนินงานได้แก่ การจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบมี
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ของการใช้ตัวแบบเพ่ือเพ่ิมการรับรู้ในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมเพ่ือป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พร้อมในวัย
เรียน ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย อ าเภอ
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การทดลอง กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของคะแนนการ
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ทดลอง และมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมี
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ทดลองมีค่าคะแนนความรู้เรื่องการคุมก าเนิด การ
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การใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน รวมถึงการเน้นย้ าถึง
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พฤติกรรมในการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินเป็นไป
อย่างยั่งยืน 
 2. ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 
 2.1  ควรศึกษาเปรียบเทียบโปรแกรมการให้
คุณค่าและแรงสนับสนุนทางสังคมต่อการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่น
หญิ งต าบลเขาน้อย อ าเภอปราณบุ รี  จั งหวัด
ประจวบคีรีขันธ์กับโปรแกรมอ่ืนเพ่ือดูประสิทธิผล
ของโปรแกรม 

 2.2 ควรท าการวิจัยเชิงคุณภาพหรือการวิจัย
แบบผสมผสานเพ่ือให้ได้ข้อมูลที่ลึกซึ้งและครอบคลุม 
มีการศึกษาหารูปแบบที่เหมาะสมในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินของวัยรุ่น
หญิงแบบผสมผสาน และ และขยายพ้ืนที่ในการศึกษา 
 2.3 ควรศึ กษาปัจจั ยที่ เกี่ ยวข้ องกับการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน
ของวัยรุ่นหญิงเพ่ิมเติมเพ่ือน าปัจจัยดังกล่าวไป
วางแผนปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด
ฉุกเฉินของวัยรุ่นหญิงให้เกิดประสิทธิภาพต่อไป 
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