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บทคัดย่อ 

 การศึกษาเชิงวิเคราะห์ภาคตัดขวาง (Cross-sectional Analytical Study) กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียน
โรงเรียนในเขตอ าเภอนามน ได้แก่ โรงเรียนมอสวนขิงพิทยาสรรพ์และโรงเรียนนามนพิทยาคม จ านวน 257คน สุ่ม
ตัวอย่างแบบชั้นภูมิ (Stratified Sampling)  เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามที่ผู้ศึกษาสร้างขึ้น วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้
สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ด้วยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและค่าต่ าสุด ค่าสูงสุด 
และวิเคราะห์ความสัมพันธ์ด้วยสถิติไคสแควร์ Chi square test, Odd  Ratio (OR) และช่วงเชื่อมั่นที่ 95% CI 
ก าหนดนัยส าคัญทางสถิติท่ี 0.05 
 ผลการศึกษา: พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย ร้อยละ56.4 อายุเฉลี่ย14 ปี (S.D.= 0.841 ต่ าสุด = 12 ปี สูงสุด 
= 16 ปี ส่วนใหญ่มีค่านิยมจะรักษาความบริสุทธิ์จนกว่าจะแต่งงาน ร้อยละ61.5 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการ
ปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์พบว่าเพศ (OR=.390; 95% CI=.233-.654, p–value <0.001) ค่านิยมเรื่องเพศ 
(OR=0.423;95% CI=0.249–0.716 p–value = 0.001) การรับรู้เรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ (OR 
=3.001 ; 95%CI =1.323-6.810, p–value = 0.006) และทัศนคติในเรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ 
(OR =4.898 ;95%CI = 2.728-8.796, p–value <0.001) มีความสัมพันธ์กับการปูองกันอย่างมีระดับนัยส าคัญทาง
สถิติท่ีระดับ 0.05 
ค าส าคัญ : ความรู้,การรับรู้,ทัศนคต,ิการปูองกัน,การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค,์นักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้น 
 

Abstract 
This Cross-sectional analytical study was conducfed 257 students in Namon District, include 
Mo Suan King Pittayasan School and Namon Pittayakhom School. Determine the size of the 
sample with Stratified sampling. Data were collected using the questionnaire and analyzed 
using descriptive statistics. with frequency, percentage, mean, standard deviation, and 
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minimum - maximum value. Chi square test, Odd Ratio (OR), and 95% confidence intervals 
were use to analyzed the association. with statistically significant at 0.05. 
 Results: Most of them were male (56.4%). The average age of 14 years (S.D. = 0.841 
minimum = 12 years maximum = 16 years). Most values are preserved until they are married 
(61.5%). Factors associated with preventing unwanted pregnancies. Were sex (OR = .390; 95% 
CI = .233-.654, p-value <0.001, Sexual values (OR = 0.423; 95% CI = 0.249-0.716 p-value = 
0.001), Prevention of unwanted pregnancy (OR = 3,001; 95% CI = 1.323-6.810, p-value = 
0.006), and attitude toward preventing unwanted pregnancies (OR = 4.898; 95% CI = 2.728-
8.796, p-value < 0.001). There was a statistically significant relationship at .05 level. 
Keywords : knowledge, perceptions, Attitude, preventing, pregnancies, junior high school 
student. 
 
บทน า 
 ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นถือเป็นเรื่องที่ทั่ว
โลกก าลังให้ความสนใจและตระหนักถึงปัญหาที่
เกิดขึ้น เพราะส่งผลกระทบไปในหลายๆด้าน ทั้ง
ด้ า น เ ศ ร ษ ฐ กิ จ  ด้ า น สั ง ค ม  แ ล ะด้ า น อ่ื น ๆ 
คณะกรรมการร่วมกับส านักงานกองทุนสนับสนุน
การสร้างเสริมสุขภาพ ส ารวจการท างานแก้ปัญหา
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นทั่วโลก พบว่า ปัญหาส่วนใหญ่
มาจากครอบครัวโดยจากนี้ต้องเพ่ิมการสื่อสารใน
ครอบครัวระหว่างพ่อแม่และเด็กเพราะบางครั้งพ่อ
แม่อาจไม่มีเวลาให้เด็ก ไม่สามารถให้ค าแนะน าได้
หรืออาจแนะน าไม่ถูกต้อง นี้คือสิ่งที่ต้องเร่งแก้ไข 
(ส านักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ, 
2557)   
 ประเทศไทยส านักอนามัยเจริญพันธุ์ กรม
อนามัย กระทรวงสาธารณสุข ในปีพ.ศ. 2559 
พบว่าจ านวนการคลอดบุตรของหญิงอายุ 10-19ปี 
เฉลี่ยต่อวัน 252 คน จากข้อมูล 5 ปี ย้อนหลัง  
ถือว่ามีจ านวนที่ลดลงแต่ก็ลดลงไม่มาก (กรม
อนามัย , 2559) นอกจากนี้ยังพบว่าการมี
เพศสัมพันธ์ของวัยรุ่นเร็วขึ้นและมีแนวโน้มอายุการ

เริ่มมีเพศสัมพันธ์ลดลงเรื่อยๆโดยมีอายุเฉลี่ย 15-
16 ปี ปัจจัยที่มีผลต่อการตั้งครรภ์ส่วนใหญ่คือการ
ใช้วิธีการคุมก าเนิดไม่ถูกต้อง หรือไม่ได้ปูองกันการ
มีเพศสัมพันธ์ นอกจากนี้วัยรุ่นยังขาดความมั่นใจที่
จะไปขอรับบริการการคุมก าเนิดและกลัวว่าผู้
ให้บริการจะเกิดทัศนคติที่ไม่ดีกับตนเอง ส่งผลให้
เกิดผลกระทบที่ตามมาคือการตั้งครรภ์โดยไม่ได้
ตั้งใจซึ่งปัญหาดังกล่าวท าให้เกิดการท าแท้ง (กรม
อนามัย, 2556)   และกรมอนามัย ปี 2558 พบว่า
มีการตั้งครรภ์ที่ไม่ได้ตั้งใจ ร้อยละ 92.6 โดยไม่มี
การคุมก าเนิดด้วยวิธีใดๆในการตั้งครรภ์นี้ถึง ร้อย
ละ 41.3 ส่วนร้อยละของการท าแท้งที่จ าแนกตาม
อายุ อายุน้อยกว่า 20 ปี มากถึง ร้อยละ 26.3  
และร้อยละ 28.6 มีสถานภาพเป็นนักเรียน และ
นักศึกษา จากข้อมูลส่งผลให้เกิดผลกระทบที่ส าคัญ
ขึ้นคือเมื่อตั้ งครรภ์อายุยังน้อยก็หยุดเล่าเรียน 
โอกาสทางการศึกษาจึงน้อยมากเพราะมีภาระเลี้ยง
ดูบุตร กลัวว่าบุคคลอื่นจะมีทัศนคติไม่ดีกับตน และ
เนื่องจากผู้ปกครองนิยมแก้ไขปัญหานักเรียนที่
ตั้งครรภ์ให้ลาออกจากโรงเรียนและให้แต่งงาน
สร้างครอบครัววัยรุ่นที่ยั งไม่พร้อมที่จะสร้าง
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were use to analyzed the association. with statistically significant at 0.05. 
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ครอบครัวจึงมักจะประสบปัญหาในการด าเนินชีวิต 
การเลี้ยงดูบุตร บางรายถึงกับเกิดการหย่าร้างขึ้น
เพราะด าเนินชีวิตด้วยกันไม่ได้ ท าให้เกิดปัญหา
มากมายต่อไป เช่น บุตรที่เกิดมาอาจขาดความ
อบอุ่นจากพ่อและแม่ และจากงานวิจัยแบบจ าลอง
เชิงสาเหตุพฤติกรรมการคุมก าเนิดของสตรีวัยรุ่น 
พฤติกรรมการคุมก าเนิดของสตรีวัยรุ่นส่วนใหญ่มี
พฤติกรรมการคุมก าเนิดท่ีไม่สม่ าเสมอร้อยละ 67.8 
และมีการคุมก าเนิดที่ไม่ถูกวิธีร้อยละ 67.7 อาจ
เนื่องจากสถานการณ์เพศสัมพันธ์ในวัยรุ่นเกิดขึ้น
โดยไม่ได้ตั้งใจ รูปแบบความสัมพันธ์เป็นแบบ
ชั่วคราว การมีเพศสัมพันธ์เกิดจากความอยากรู้
อยากลองและอยู่บนพ้ืนฐานของความรัก ประกอบ
กับสตรีวัยรุ่นขาดอ านาจในการตัดสินใจที่จะมี
หรือไม่มีเพศสัมพันธ์ หรือขาดอ านาจในการต่อรอง
ให้มีการคุมก าเนิดที่มีประสิทธิภาพและปลอดภัย 
(อุตม์ชญาน์ อินทเรืองและคณะ, 2558) นอกจากนี้
ยั ง พบ ปั ญ ห า ก า ร ปุ ว ย ด้ ว ย โ ร ค ติ ด ต่ อ ท า ง
เพศสัมพันธ์ในวัยรุ่นและเยาวชน อายุ 15-24 ปี ยัง
มีอัตราเพ่ิมสูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง ในระยะเวลา 5 ปี 
ที่ผ่านมา จากอัตราร้อยละ 80.89 ต่อประชากร
อายุ 15-24 ปี 100,000 คน ใน พ.ศ. 2553 เป็น 
127.08 ต่อประชากรอายุ 15-24 ปี 100,000 คน
ในปีพ.ศ. 2558 (กรมอนามัย, 2558) ซึ่งโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ที่ ได้รับรายงานจ านวน 8 โรค 
ได้แก่ ซิฟิลิส หนองใน หนองในเทียม แผลริมอ่อน 
ฝีมะม่วง เริมที่อวัยวะเพศ หูดอวยวะเพศและทวาร
หนัก และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์อ่ืนๆ (ส านัก
อนามัยเจริญพันธุ์, 2558)  
 จากการวิเคราะห์ข้อมูลโดยส านักอนามัย
เจริญพันธุ์ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขปี 
2558  ในเขตสุขภาพที่ 7 พบว่าจ านวนหญิงคลอด
อายุ 10-14 ปี จังหวัดกาฬสินธุ์มี 55 ราย (จ านวน

ประชากรกลางปี 28,748 ราย) จังหวัดขอนแก่น 
64 ราย (จ านวนประชากรกลางปี 50,945 ราย)  
จังหวัดมหาสารคาม 28 ราย (จ านวนประชากร
กลางปี 26,851 ราย)   และจังหวัดร้อยเอ็ด 44 
ราย (จ านวนประชากรกลางปี 37,021 ราย) เมื่อ
น ามาคิดเป็นอัตราต่อ 1,000 ประชากร ผลที่ได้คือ 
1.9, 1.3 , 1.0 และ 1.2 ตามล าดับ ซึ่งจังหวัด
กาฬสินธุ์มากกว่า จังหวัด อ่ืนๆ และจากแบบ
ร า ย ง า น ก า ร ต ร ว จ ร า ช ก า ร ร ะ ดั บ จั ง ห วั ด 
ปีงบประมาณ 2559 ของจังหวัดกาฬสินธุ์ เมื่อแยก
เป็นรายอ าเภอพบว่าอ าเภอท่ีมีร้อยละมารดาอายุ
น้อยกว่า 20 ปี มากที่สุดคือ อ าเภอท่าคันโท คิด
เป็นร้อยละ 31.25 รองลงมาได้แก่ อ าเภอนามน 
คิดเป็นร้อยละ 30.77,อ าเภอหนองกุงศรี คิดเป็น
ร้อยละ 27.27 ,อ าเภอค าม่วง คิดเป็นร้อยละ 
21.17,อ าเภอร่องค า คิดเป็นร้อยละ 20.63,อ าเภอ
ยางตลาด คิดเป็นร้อยละ 20.00 อ าเภอสหัสขันธ์ 
คิดเป็นร้อยละ 19.12,อ าเภอสมเด็จ คิดเป็นร้อยละ 
17.79,อ าเภอกุฉินารายณ์ คิดเป็นร้อยละ 17.65 ,
อ าเภอเมือง คิดเป็นร้อยละ 17.47 ,อ าเภอกมลา
ไสย คิดเป็นร้อยละ 14.62 , อ าเภอเขาวง คิดเป็น
ร้อยละ 14.07 ,อ าเภอห้วยเม็ก คิดเป็นร้อยละ 
13.73 และอ าเภอห้วยผึ้ง คิดเป็นร้อยละ 5.00 
ตามล าดับ ส าหรับอ าเภอนามนนั้นจากสถิติการ
คลอดมารดาที่มีอายุน้อยกว่า 20 ปี ตั้งแต่ปี 2556-
2559 พบร้อยละ 24.9, 21.0, 28 และ30.77 
ตามล าดับ ซึ่งมีแนวโน้มสูงขึ้น เมื่อแยกช่วงอายุ
พบว่ามารดาคลอดช่วงอายุ 17 -19 ปี คิดเป็น
สัดส่วน 2/3 ของหญิงคลอดอายุน้อยกว่า 17 ปี มี
แนวโน้มเพ่ิมขึ้น (สุภัทรา สามัง และกนกพรรณ ยี
วาศรี, 2559) 
 ดังนั้นจากที่กล่าวมาข้างต้น จะพบว่า ช่วง
อายุที่พบมารดาคลอดอายุน้อยกว่า 17 ปี เป็นช่วง
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วัยที่ก าลังศึกษาอยู่ในระดับมัธยมศึกษาตอนต้นถึง
มัธยมศึกษาตอนปลายและโดยเฉพาะอย่างยิ่งช่วง
อายุ  15 -16 ปี  จะเป็นช่วงที่นัก เรียนจะต้อง
ตัดสินใจในการเลือกเส้นทางชีวิต คือการเลือก
การศึกษาต่อในระดับมัธยมปลายหรือสายอาชีพ 
ดังนั้นเป็นช่วงเปราะบางที่อาจส่งผลให้วัยรุ่นในช่วง
อายุนี้เกิดการตัดสินใจที่ผิดพลาดในหลายๆด้าน 
เช่น การคบเพื่อน การมีคนรัก และมีเพศสัมพันธ์ 
ในวัยที่ไม่พร้อม ท าให้เกิดผลกระทบที่ตามมาคือ 
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น น ามาซึ่งผลลัพธ์สองทาง คือ
การเกิด (มีชีพและไม่มีชีพ) และการแท้ง (โดย
ธรรมชาติและการท าแท้ง) ทั้งหมดนี้ก่อให้เกิด
ผลกระทบทั้งด้านสุขภาพ สังคม และเศรษฐกิจ
ตามมา โดยผลกระทบด้านสุขภาพที่เกิดขึ้นนั้น 
เกิดขึ้นโดยตรงต่อตัวมารดาวัยรุ่นเองและทารก 
เช่น ภาวะเลือดจางในหญิงตั้งครรภ์ ภาวะความดัน
โลหิตสูงขณะตั้งครรภ์ การเพ่ิมโอกาสของการ
ผ่าตัดคลอดบุตร หรือการคลอดที่ต้องอาศัย
หัตถการต่างๆ เข้าช่วยเหลือ รวมถึงภาวะซึมเศร้า
หลังการคลอดบุตร ในขณะที่ผลกระทบด้านสังคม
และเศรษฐกิจนั้น ไม่เพียงแต่เกิดในครอบครัวของ
วัยรุ่นที่ตั้งครรภ์และมารดาวัยรุ่นเท่านั้น แต่ยังมีผล
ทางสังคมและเศรษฐกิจในระดับชาติด้วย (ทรงยศ 
พิลาสันต์ , 2557) ดังนั้นผู้ศึกษาจึงสนใจที่จะศึกษา
ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ การรับรู้และทัศนคติ 
กับการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของ
นักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้น เพ่ือเป็นแนวทางใน
การให้ความรู้ การรับรู้และสร้างความตระหนักใน
เรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ รวมทั้ง
การสร้างทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับการคุมก าเนิด เพ่ือ
ช่วยในการปูองกัน แก้ ไข การตั้ งครรภ์ ไม่ พึง
ประสงค์การท าแท้ง โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ซึ่ง
อาจจะเป็นปัญหาที่มีแนวโน้มสูงขึ้น 

วัตถุประสงค์งานวิจัย 
 1. เพ่ือวัดระดับความรู้กับการปูองกันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียน 
มัธยมศึกษาตอนต้นในเขตอ าเภอนามน จังหวัด
กาฬสินธุ์ 
 2. เพ่ือวัดระดับการรับรู้กับการปูองกันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนต้นในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 3.  เ พ่ือวั ดทัศนคติกับการปูองกันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนต้นในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 4. เ พ่ือวิ เคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
ความรู้ การรับรู้ และทัศนคติ กับการปูองกัน 
การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนต้น ในเขตอ าเภอนามนจังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
วิธีการด าเนินการวิจัย 
 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์
ภาคตัดขวาง (Cross-sectional analytical 
study) เป็นการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ 
การรับรู้ และทัศนคติ กับการปูองกันการตั้งครรภ์
ไม่พึงประสงค์ ในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
กลุ่มเปูาหมายคือโรงเรียนมัธยมศึกษาในเขตอ าเภอ
นามน คือ โรงเรียนมอสวนขิงพิทยาสรรพ์และ
โรงเรียนนามนพิทยาคม 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรที่ ใช้ ในการศึ กษาครั้ งนี้  คื อ 
นักเรียนชายและหญิงชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 -3 ปี
การศึกษา 2560 ที่ก าลังศึกษาสังกัดส านักงานเขต
พ้ืนที่มัธยมศึกษา เขต 24 ส านักงานคณะกรรมการ
การศึกษาขั้นพ้ืนฐาน ในเขตอ าเภอนามน จังหวัด
กาฬสินธุ์ จ านวน 330 คน  
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วัยที่ก าลังศึกษาอยู่ในระดับมัธยมศึกษาตอนต้นถึง
มัธยมศึกษาตอนปลายและโดยเฉพาะอย่างยิ่งช่วง
อายุ  15 -16 ปี  จะเป็นช่วงที่นัก เรียนจะต้อง
ตัดสินใจในการเลือกเส้นทางชีวิต คือการเลือก
การศึกษาต่อในระดับมัธยมปลายหรือสายอาชีพ 
ดังนั้นเป็นช่วงเปราะบางที่อาจส่งผลให้วัยรุ่นในช่วง
อายุนี้เกิดการตัดสินใจที่ผิดพลาดในหลายๆด้าน 
เช่น การคบเพื่อน การมีคนรัก และมีเพศสัมพันธ์ 
ในวัยที่ไม่พร้อม ท าให้เกิดผลกระทบที่ตามมาคือ 
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น น ามาซึ่งผลลัพธ์สองทาง คือ
การเกิด (มีชีพและไม่มีชีพ) และการแท้ง (โดย
ธรรมชาติและการท าแท้ง) ทั้งหมดนี้ก่อให้เกิด
ผลกระทบทั้งด้านสุขภาพ สังคม และเศรษฐกิจ
ตามมา โดยผลกระทบด้านสุขภาพที่เกิดขึ้นนั้น 
เกิดขึ้นโดยตรงต่อตัวมารดาวัยรุ่นเองและทารก 
เช่น ภาวะเลือดจางในหญิงตั้งครรภ์ ภาวะความดัน
โลหิตสูงขณะตั้งครรภ์ การเพ่ิมโอกาสของการ
ผ่าตัดคลอดบุตร หรือการคลอดที่ต้องอาศัย
หัตถการต่างๆ เข้าช่วยเหลือ รวมถึงภาวะซึมเศร้า
หลังการคลอดบุตร ในขณะที่ผลกระทบด้านสังคม
และเศรษฐกิจนั้น ไม่เพียงแต่เกิดในครอบครัวของ
วัยรุ่นที่ตั้งครรภ์และมารดาวัยรุ่นเท่านั้น แต่ยังมีผล
ทางสังคมและเศรษฐกิจในระดับชาติด้วย (ทรงยศ 
พิลาสันต์ , 2557) ดังนั้นผู้ศึกษาจึงสนใจที่จะศึกษา
ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ การรับรู้และทัศนคติ 
กับการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของ
นักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้น เพ่ือเป็นแนวทางใน
การให้ความรู้ การรับรู้และสร้างความตระหนักใน
เรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ รวมทั้ง
การสร้างทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับการคุมก าเนิด เพ่ือ
ช่วยในการปูองกัน แก้ ไข การตั้ งครรภ์ ไม่ พึง
ประสงค์การท าแท้ง โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ซึ่ง
อาจจะเป็นปัญหาที่มีแนวโน้มสูงขึ้น 

วัตถุประสงค์งานวิจัย 
 1. เพ่ือวัดระดับความรู้กับการปูองกันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียน 
มัธยมศึกษาตอนต้นในเขตอ าเภอนามน จังหวัด
กาฬสินธุ์ 
 2. เพ่ือวัดระดับการรับรู้กับการปูองกันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนต้นในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 3.  เ พ่ือวั ดทัศนคติกับการปูอง กันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนต้นในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 4. เ พ่ือวิ เคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
ความรู้ การรับรู้ และทัศนคติ กับการปูองกัน 
การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนต้น ในเขตอ าเภอนามนจังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
วิธีการด าเนินการวิจัย 
 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์
ภาคตัดขวาง (Cross-sectional analytical 
study) เป็นการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ 
การรับรู้ และทัศนคติ กับการปูองกันการตั้งครรภ์
ไม่พึงประสงค์ ในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
กลุ่มเปูาหมายคือโรงเรียนมัธยมศึกษาในเขตอ าเภอ
นามน คือ โรงเรียนมอสวนขิงพิทยาสรรพ์และ
โรงเรียนนามนพิทยาคม 
 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรที่ ใช้ ในการศึ กษาครั้ งนี้  คื อ 
นักเรียนชายและหญิงชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 -3 ปี
การศึกษา 2560 ที่ก าลังศึกษาสังกัดส านักงานเขต
พ้ืนที่มัธยมศึกษา เขต 24 ส านักงานคณะกรรมการ
การศึกษาขั้นพ้ืนฐาน ในเขตอ าเภอนามน จังหวัด
กาฬสินธุ์ จ านวน 330 คน  

 
 
เกณฑ์การคัดเข้าของกลุ่มตัวอย่าง 
 1. นักเรียนชายและหญิงชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 
1 -3 ปีการศึกษา 2560 ที่ ก าลั งศึกษาสั งกัด
ส านักงานเขตพ้ืนที่มัธยมศึกษา เขต 24 ส านักงาน
คณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน ในเขตอ าเภอ
นามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 2. ยินยอมเข้าร่วมการศึกษา เกณฑ์การคั ด
ออกของกลุ่มตัวอย่าง 
 เกณฑ์การคัดออกของกลุ่มตัวอย่างส าหรับ
การวิจัยครั้งนี้ คือ ไม่สะดวก ไม่ยินยอมในการเข้า
ร่วมหรือท าแบบสอบถาม ท าแบบสอบถามตามที่
ก าหนด 
 การก าหนดขนาดตัวอย่าง กลุ่มตัวอย่างที่ใช้
ในการศึกษาครั้งนี้คือ นักเรียนชายและหญิงชั้น
มัธยมศึกษาปีที่ 1-3 ปีการศึกษา 2560 ที่ก าลัง
ศึกษาสังกัดส านักงานเขตพ้ืนที่มัธยมศึกษา เขต 24 
ส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน ใน
เขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ ก าหนดขนาด
ของกลุ่มตัวอย่างด้วยการสุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ 
(Stratified Sampling) โดยวิธีการค านวณขนาด
ตัวอย่าง เพื่อประมาณค่าสัดส่วนประชากร ในกรณี
ทราบจ านวนประชากรที่แน่ชัด ใช้สูตรการค านวณ
ขนาดตัวอย่างของเครซี่และมอร์แกน ( Kreicie 
and Morgan , 1970 ) ได้ขนาดตัวอย่าง  257  
คน  คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างด้วยการสุ่มตัวอย่างแบบ
ชั้นภูมิ (Stratified sampling) ใช้การสุ่มอย่างง่าย
เพ่ือให้ได้จ านวนกลุ่มตัวอย่างตามสัดส่วนตาม
ขนาดกลุ่มตัวอย่างและประชากร 
 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ ใช้ ในการเก็บรวบรวมข้อมูล
ประกอบด้วยแบบสอบถามจ านวน 4 ส่วน ได้แก่ 

 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป คือข้อมูลด้านลักษณะ
ประชากรทั่วไป เกี่ยวกับเพศ อายุ ระดับการศึกษา  
บุคคลที่อยู่อาศัยด้วย  รายได้  สถานภาพสมรส 
สถานภาพสมรสของบิดามารดา การรู้ถึงภัยของการมี
เพศสัมพันธ์ในวัยเรียน ค่านิยมทางเพศ และการ
เข้าถึงสื่อในเรื่องเพศสัมพันธ์ 
 ส่วนที่ 2 แบบวัดความรู้ในการปูองกันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค ์ ผู้ ศึ กษาได้ดั ดแปลงจาก 
แบบวัดความรู้ เรื่องความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ 
แรงจูงใจ และทักษะในการคุมก าเนิด กับพฤติกรรม
การคุมก าเนิดของนักเรียนอาชีวศึกษาหญิงวัยรุ่นใน
เขตภาคใต้ตอนบนของเปรมยุดา นคารัตน์ (2555) 
โดยผู้ศึกษาได้ปรับการใช้ภาษาให้เหมาะสมกับกลุ่ม
ตัวอย่างที่เป็นนักเรียนชายหญิงที่ก าลังศึกษาระดับ
มัธยมศึกษาตอนต้น ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษาและ
ตามข้อเสนอแนะของอาจารย์ผู้ทรงคุณวุฒิ  รวม
ทั้งหมด 13 ข้อ ในแต่ละข้อมี 2 ตัวเลือก ลักษณะการ
ตอบเป็นแบบเลือกข้อใช่หรือไม่ใช่ ถ้าตอบถูกต้องได้ 
1 คะแนน ถ้าตอบผิดได้ 0 คะแนน โดยอ้างเกณฑ์ของ
กระทรวงศึกษาธิการ แบ่งคะแนนออกเป็น 2 ระดับ 
ดังนี้ 
 คะแนนร้อยละ 0-50 ถือว่า มีความรู้ระดับต่ า 
 คะแนนร้อยละ51 -100 ถือว่ า มีความรู้
ระดับสูง 
 ส่วนที่ 3 การรับรู้ในการปูองกันการตั้งครรภ์
ไม่พึงประสงค์ ผู้ศึกษาได้น า ทฤษฏี Health Belief  
Model มาประยุกต์ใช้ในแบบสอบถาม โดยการน า
องค์ประกอบทั้ง 4 มาตั้งเป็นข้อค าถาม แบ่งออกเป็น 
3 หมวด มีจ านวนข้อค าถามในแต่ ดังนี้ 
 หมวดการรับรู้โอกาสเสี่ยง มีจ านวนข้อค าถาม  
6 ข้อ    
 หมวดการรับรู้ความรุนแรง มีจ านวนข้อ
ค าถาม  7 ข้อ    
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 หมวดการรับรู้ประโยชน์และอุปสรรค มี
จ านวนข้อค าถาม  6 ข้อ    
 โดยมีลักษณะการตอบเป็น 5 ระดับ (นุชรี จูม
ฟอง , 2557) ดังนี้ 
 ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง  หมายถึง ไม่เห็นด้วยกับ
ข้อความนั้นเลย 
 ไม่เห็นด้วย หมายถึง ไม่เห็นด้วยกับข้อความ
นั้นเป็นส่วนใหญ่ 
 ไม่แน่ใจ หมายถึง ไม่แน่ใจในข้อความนั้น 
 เห็นด้วย หมายถึง เห็นด้วยกับถ่อยค านั้นเป็น
ส่วนใหญ่ 
 เห็นด้วยอย่างยิ่ง หมายถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง
กับข้อความนั้นทุกประการ 
โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้ 
    เชิงบวก      เชิงลบ  
เห็นด้วยอย่างยิ่ง  5   1 
เห็นด้วย    4   2 
ไม่แน่ใจ    3   3 
ไม่เห็นด้วย   2   4 
ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 1   5 
 การแปลความหมายระดับการรับรู้  โดย
พิจารณาจากคะแนนที่ได้จากแบบสอบถามโดยการ
คิดคะแนนจาก (คะแนนสูง-คะแนนต่ า) หารจ านวน
ชั้น (นุชรี จูมฟอง, 2557 อ้างอิงในBest, 1977: 147 ; 
Daniel, 1995: 19) สรุปผลเป็นระดับ คือ ระดับสูง  
ระดับต่ า ดังนี้ 
 คะแนนมากกว่าร้อยละ 60  ห ม า ย ถึ ง 
ระดับสูง 
 คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60 หมายถึง ระดับ
ต่ า 
 ส่วนที่ 4 ทัศนคติต่อการปูองกันการตั้งครรภ์
ไม่พึงประสงค์ ผู้ศึกษาได้ดัดแปลงจาก แบบสอบถาม
ความคิดเห็นเกี่ยวกับทัศนคติเรื่องเพศสัมพันธ์ในวัย

เรียนของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาปีที่2 (อิธุกาญ 
จันทิมาลย์, 2553) โดยผู้ศึกษาได้ปรับการใช้ภาษาให้
เหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่างที่เป็นนักเรียนชายหญิงที่
ก าลังศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนต้นและท าการ
ปรับปรุงแก้ไขให้สมบูรณ์ ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา
ตามข้อเสนอแนะของอาจารย์ผู้ทรงคุณวุฒิ และเพ่ิม
ข้อแบบสอบถามรวมทั้งหมด 18 ข้อ ในแต่ละข้อมี 5 
ระดับการประเมิน ดังนี้ 
 ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง  หมายถึง ไม่เห็นด้วยกับ
ข้อความนั้นเลย 
 ไม่เห็นด้วย หมายถึง ไม่เห็นด้วยกับข้อความ
นั้นเป็นส่วนใหญ่ 
 ไม่แน่ใจ หมายถึง ไม่แน่ใจในข้อความนั้น 
 เห็นด้วย หมายถึง เห็นด้วยกับถ่อยค านั้นเป็น
ส่วนใหญ่ 
 เห็นด้วยอย่างยิ่ง หมายถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง
กับข้อความนั้นทุกประการ 
 โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้ 
    เชิงบวก  เชิงลบ  
เห็นด้วยอย่างยิ่ง  5   1 
เห็นด้วย    4   2 
ไม่แน่ใจ    3   3 
ไม่เห็นด้วย   2   4 
ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 1   5 
 
 การแปลความหมายทัศนคติเกี่ยวกับการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ โดยพิจารณาจากคะแนนที่ได้
จากแบบสอบถามโดยการคิดคะแนนจาก (คะแนนสูง-
คะแนนต่ า) หารจ านวนชั้น (นุชรี จูมฟอง, 2557 
อ้างอิงในBest, 1977: 147; Daniel, 1995: 19 ) 
สรุปผลเป็นระดับ คือ ระดับสูง ระดับกลาง ระดับต่ า 
ดังนี้ 
 คะแนนมากกว่าร้อยละ 80 หมายถึง ดี 
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 หมวดการรับรู้ประโยชน์และอุปสรรค มี
จ านวนข้อค าถาม  6 ข้อ    
 โดยมีลักษณะการตอบเป็น 5 ระดับ (นุชรี จูม
ฟอง , 2557) ดังนี้ 
 ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง  หมายถึง ไม่เห็นด้วยกับ
ข้อความนั้นเลย 
 ไม่เห็นด้วย หมายถึง ไม่เห็นด้วยกับข้อความ
นั้นเป็นส่วนใหญ่ 
 ไม่แน่ใจ หมายถึง ไม่แน่ใจในข้อความนั้น 
 เห็นด้วย หมายถึง เห็นด้วยกับถ่อยค านั้นเป็น
ส่วนใหญ่ 
 เห็นด้วยอย่างยิ่ง หมายถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง
กับข้อความนั้นทุกประการ 
โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้ 
    เชิงบวก      เชิงลบ  
เห็นด้วยอย่างยิ่ง  5   1 
เห็นด้วย    4   2 
ไม่แน่ใจ    3   3 
ไม่เห็นด้วย   2   4 
ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 1   5 
 การแปลความหมายระดับการรับรู้  โดย
พิจารณาจากคะแนนที่ได้จากแบบสอบถามโดยการ
คิดคะแนนจาก (คะแนนสูง-คะแนนต่ า) หารจ านวน
ชั้น (นุชรี จูมฟอง, 2557 อ้างอิงในBest, 1977: 147 ; 
Daniel, 1995: 19) สรุปผลเป็นระดับ คือ ระดับสูง  
ระดับต่ า ดังนี้ 
 คะแนนมากกว่าร้อยละ 60  ห ม า ย ถึ ง 
ระดับสูง 
 คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60 หมายถึง ระดับ
ต่ า 
 ส่วนที่ 4 ทัศนคติต่อการปูองกันการตั้งครรภ์
ไม่พึงประสงค์ ผู้ศึกษาได้ดัดแปลงจาก แบบสอบถาม
ความคิดเห็นเกี่ยวกับทัศนคติเรื่องเพศสัมพันธ์ในวัย

เรียนของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาปีที่2 (อิธุกาญ 
จันทิมาลย์, 2553) โดยผู้ศึกษาได้ปรับการใช้ภาษาให้
เหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่างที่เป็นนักเรียนชายหญิงที่
ก าลังศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนต้นและท าการ
ปรับปรุงแก้ไขให้สมบูรณ์ ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา
ตามข้อเสนอแนะของอาจารย์ผู้ทรงคุณวุฒิ และเพ่ิม
ข้อแบบสอบถามรวมทั้งหมด 18 ข้อ ในแต่ละข้อมี 5 
ระดับการประเมิน ดังนี้ 
 ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง  หมายถึง ไม่เห็นด้วยกับ
ข้อความนั้นเลย 
 ไม่เห็นด้วย หมายถึง ไม่เห็นด้วยกับข้อความ
นั้นเป็นส่วนใหญ่ 
 ไม่แน่ใจ หมายถึง ไม่แน่ใจในข้อความนั้น 
 เห็นด้วย หมายถึง เห็นด้วยกับถ่อยค านั้นเป็น
ส่วนใหญ่ 
 เห็นด้วยอย่างยิ่ง หมายถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง
กับข้อความนั้นทุกประการ 
 โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้ 
    เชิงบวก  เชิงลบ  
เห็นด้วยอย่างยิ่ง  5   1 
เห็นด้วย    4   2 
ไม่แน่ใจ    3   3 
ไม่เห็นด้วย   2   4 
ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 1   5 
 
 การแปลความหมายทัศนคติเกี่ยวกับการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ โดยพิจารณาจากคะแนนที่ได้
จากแบบสอบถามโดยการคิดคะแนนจาก (คะแนนสูง-
คะแนนต่ า) หารจ านวนชั้น (นุชรี จูมฟอง, 2557 
อ้างอิงในBest, 1977: 147; Daniel, 1995: 19 ) 
สรุปผลเป็นระดับ คือ ระดับสูง ระดับกลาง ระดับต่ า 
ดังนี้ 
 คะแนนมากกว่าร้อยละ 80 หมายถึง ดี 

 
 
 คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 79 หมายถึง ไม่ด ี
 
 ส่วนที่ 5 การปูองกันการตั้งครรภ์ ผู้ศึกษาได้
ดัดแปลงจาก แบบสอบถามแนวทางการปูองกันและ
แก้ไขปัญหาการมีเพศสัมพันธ์ก่อนสมรสและการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่นจังหวัดก าแพงเพชร ของส าเร็จ นาง
สีคุณ (2554) และผลของโปรแกรมการเรีนรู้
เพศศึกษาแนวใหม่ต่อพฤติกรรมการปูองกันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของวัยรุ่นตอนต้น ต าบลแสง
สวาง อ าเภอหนองแสง จังหวัดอุดรธานี ของ นุชจรี 
จูมฟอง (2557) โดยผู้ศึกษาได้ปรับการใช้ภาษาให้
เหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่างที่เป็นนักเรียนชายหญิงที่
ก าลังศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนต้นและท าการ
ปรับปรุงแก้ไขให้สมบูรณ์ ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา
ตามข้อเสนอแนะของอาจารย์ผู้ทรงคุณวุฒิ และได้
คัดเลือกเอามาบางข้อ   รวมทั้งหมด 18 ข้อ ในแต่ละ
ข้อมี 5 ระดับการประเมิน ดังนี้ 
 น้อยที่สุด หมายถึ ง ข้ อความนั้ นตรงกั บ
ข้อคิดเห็นและความรู้หรือความเข้าใจน้อยที่สุด 
 น้อย หมายถึง ข้อความนั้นตรงกับข้อคิดเห็น
และความรู้หรือความเข้าใจน้อย 
 ปานกลาง หมายถึ ง ข้ อความนั้ นตรงกั บ
ข้อคิดเห็นและความรู้หรือความเข้าใจปานกลาง 
 มาก หมายถึง ข้อความนั้นตรงกับข้อคิดเห็น
และความรู้หรือความเข้าใจมาก 
 มากที่สุด หมายถึ ง ข้ อความนั้ นตรงกั บ
ข้อคิดเห็นและความรู้หรือความเข้าใจมากที่สุด 
โดยมีเกณฑ์ให้คะแนน ดังนี้  
 น้อยที่สุด    1  คะแนน 
 น้อย     2 คะแนน 
 ปานกลาง    3 คะแนน 
 มาก     4 คะแนน 
 มากที่สุด    5 คะแนน 

 
การแปลความหมายการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึง
ประสงค์  โดยพิจารณาจากคะแนนที่ ได้ จาก
แบบสอบถามโดยการคิดคะแนนจาก (คะแนนสูง-
คะแนนต่ า) หารจ านวนชั้น (นุชรี จูมฟอง, 2557 
อ้างอิงใน Best, 1977: 147 ; Daniel, 1995: 19) 
สรุปผลเป็นระดับ คือ ระดับสูง ระดับกลาง ระดับต่ า 
ดังนี้ 
 คะแนนมากกว่าร้อยละ 80 ห ม า ย ถึ ง 
ระดับสูง 
 คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 79 หมายถึง ระดับ
ต่ า 
 
การตรวจสอบเครื่องมือ 
 หาความตรงตามเนื้อหา (content validity) 
ผู้ศึกษาน าเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลให้
อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจสอบความถูกต้อง ความ
ครอบคลุมและเหมาะสมของเนื้อหา หลังจากนั้นน า
เครื่องไปแก้ไขปรับปรุงตามค าแนะน าของอาจารย์ที่
ปรึกษา แล้วจึงน าแบบสอบถามไปตรวจสอบความ
ตร ง ต าม เนื้ อ ห า โ ดย ผู้ ท ร ง คุ ณวุ ฒิ  3  ท่ า น 
ประกอบด้วย อาจารย์ผู้เชี่ยวชาญ 1 ท่าน นักวิชาการ
สาธารณสุขช านาญ 1 ท่าน และพยาบาลวิชาชีพ 1 
ท่าน โดยค านวณจากผลการพิจารณาความสอดคล้อง
ระหว่างข้อค าถามกับค านิยามศัพท์ และระดับความ
คิดเห็นเป็น 4 ระดับ (นุชรี จูมฟอง , 2557 อ้างอิงใน 
Polit and Beek, 2004) คือ 
 1 หมายถึง ข้อค าถามไม่สอดคล้องกับค า
นิยามศัพท ์
 2 หมายถึง ข้อค าถามจ าเป็นต้องได้รับการ
พิจารณาทบทวนและปรับปรุงอย่างมาก จึงจะมีความ
สอดคล้องกับค านิยามศัพท์ 
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 3 หมายถึง ข้อค าถามจ าเป็นต้องได้รับการ
พิจารณาทบทวนและปรับปรุงเล็กน้อย จึงจะมีความ
สอดคล้องกับค านิยามศัพท์ 
 4 หมายถึง ค าถามสอดคล้องกับค านิยามศัพท์ 
 จากนั้นผู้ศึกษาได้น าแบบสอบถามทั้ง 5 ส่วน 
ที่ผ่านการตรวจสอบแก้ไขและได้รับข้อเสนอจาก
ผู้ทรงคุณวุฒิมาค านวณหาดัชนีความสอดคล้องกับ
เนื้อหา (Index of item Objective congruence : 
IOC )  โดยถือเกณฑ์ความสอดคล้องด้วยการค านวณ
ดัชนีความสอดคล้องเนื้อหาต้องได้ค่ามากกว่าหรือ
เท่ากับ 0.50 และท าการปรับปรุงแก้ไขให้สมบูรณ์
ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา ตามข้อเสนอแนะของ
ผู้ทรงคุณวุฒิ 
 การหาความเที่ยงของเครื่องมือ (Rebiability) 
ผู้ศึกษาน าแบบสอบถามทั้ง 3 ส่วนที่ปรับปรุงแล้วไป
ทดลองในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้นที่ มี
คุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างที่จะศึกษา จาก
โรงเรียนหนองหญ้าปล้อง จ านวน 30 คน แล้วน า
ข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ความเที่ยงโดยใช้ สูตรสัมประ
สิทธิแอลฟาของครอนบาค (cronbach’s  alpha 
coefficient) ในการทดสอบความเที่ยงของ
แบบสอบถามนั้นได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.89 
การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ผู้ศึกษาเข้าพบกลุ่มตัวอย่าง นักเรียนชาย
และหญิงชั้นมัธยมศึกษาปี่ที่ 1-3 ในห้องเรียน เข้า
ไปแนะน าตัว บอกวัตถุประสงค์การศึกษาและแจก
แบบสอบถาม อธิบายขั้นตอนการเก็บรวบรวม
ข้อมูลและการพิทักษ์สิทธิในการเข้าร่วมการศึกษา
ในครั้งนี ้
 ผู้ศึกษาให้ครูประจ าชั้นเซ็นรับรองว่ากลุ่ม
ตัวอย่างให้การยินยอมในการท าแบบสอบถามและ
แจกแบบสอบถามโดยใช้เวลาตอบแบบสอบถาม
ประมาณ 5-10 นาที โดยเก็บรวบรวมข้อมูลคาบ

ว่างที่โรงเรียนจัดสรรให้ จัดห้องเรียนให้คล้ายห้อง
สอบ เพื่อให้ผู้ตอบแบบสอบถามมีความเป็นส่วนตัว
ในการตอบแบบสอบถาม  
 หลังจากกลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม
เรียบร้อยแล้ว ผู้ศึกษาท าการตรวจสอบความ
ถูกต้องของค าตอบโดยเก็บรวบรวมข้อมูลให้ครบ
ทุกข้อค าถาม 
 ผู้ศึกษาน าแบบสอบถามที่ครบถ้วนสมบูรณ์
ของกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 257 ฉบับ มาท าการ
วิเคราะห์ข้อมูลด้วยวิธีการทางสถิติ 
 
การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 
 การศึกษาในครั้งนี้ ผ่านการเห็นชอบของ
อาจารย์ที่ปรึกษาและอาจารย์ผู้ทรงคุณวุฒิภายใน
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยกาฬสินธุ์ 
โดยผู้ศึกษาเข้าพบกลุ่มตัวอย่างและแนะน าตัวเอง 
อธิบายวัตถุประสงค์ในการวิจัย ขอความร่วมมือใน
การเก็บรวบรวมข้อมูลและชี้แจงให้ทราบว่าคุณครู
ประจ าชั้นเป็นผู้พิทักษ์สิทธิ์ให้แก่กลุ่มตัวอย่างใน
การตอบรับในการเข้าร่วมการศึกษาครั้งนี้เนื่องจาก
กลุ่มตัวอย่างมีอายุไม่ครบ 18 ปีบริบูรณ์ การตอบ
รับหรือปฏิเสธเข้าร่วมการศึกษาไม่มีผลต่อคะแนน
หรือการเรียนของกลุ่มตัวอย่าง ค าตอบหรือข้อมูล
ทุ กอย่ า งถื อ เป็ นความลั บและน ามา ใช้ เ พ่ื อ
วัตถุประสงค์ของการศึกษาในครั้งนี้เท่านั้น ผล
การศึกษาจะน าเสนอในภาพรวมโดยระหว่างการ
ตอบค าถามถ้ากลุ่มตัวอย่างไม่พอใจหรือไม่ต้องการ
ตอบค าถาม กลุ่มตัวอย่างสามารถแจ้งออกจากการ
เป็นกลุ่มตัวอย่างได้ทุกเมื่อโดยไม่ต้องให้เหตุผล
หรือข้ออธิบายใดๆ ซึ่งการกระท าดังไม่มีผลอย่างไร
กับกลุ่มตัวอย่าง 
 
สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
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 3 หมายถึง ข้อค าถามจ าเป็นต้องได้รับการ
พิจารณาทบทวนและปรับปรุงเล็กน้อย จึงจะมีความ
สอดคล้องกับค านิยามศัพท์ 
 4 หมายถึง ค าถามสอดคล้องกับค านิยามศัพท์ 
 จากนั้นผู้ศึกษาได้น าแบบสอบถามทั้ง 5 ส่วน 
ที่ผ่านการตรวจสอบแก้ไขและได้รับข้อเสนอจาก
ผู้ทรงคุณวุฒิมาค านวณหาดัชนีความสอดคล้องกับ
เนื้อหา (Index of item Objective congruence : 
IOC )  โดยถือเกณฑ์ความสอดคล้องด้วยการค านวณ
ดัชนีความสอดคล้องเนื้อหาต้องได้ค่ามากกว่าหรือ
เท่ากับ 0.50 และท าการปรับปรุงแก้ไขให้สมบูรณ์
ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา ตามข้อเสนอแนะของ
ผู้ทรงคุณวุฒิ 
 การหาความเที่ยงของเครื่องมือ (Rebiability) 
ผู้ศึกษาน าแบบสอบถามทั้ง 3 ส่วนที่ปรับปรุงแล้วไป
ทดลองในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้นที่ มี
คุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างที่จะศึกษา จาก
โรงเรียนหนองหญ้าปล้อง จ านวน 30 คน แล้วน า
ข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ความเที่ยงโดยใช้ สูตรสัมประ
สิทธิแอลฟาของครอนบาค (cronbach’s  alpha 
coefficient) ในการทดสอบความเที่ยงของ
แบบสอบถามนั้นได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.89 
การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ผู้ศึกษาเข้าพบกลุ่มตัวอย่าง นักเรียนชาย
และหญิงชั้นมัธยมศึกษาปี่ที่ 1-3 ในห้องเรียน เข้า
ไปแนะน าตัว บอกวัตถุประสงค์การศึกษาและแจก
แบบสอบถาม อธิบายขั้นตอนการเก็บรวบรวม
ข้อมูลและการพิทักษ์สิทธิในการเข้าร่วมการศึกษา
ในครั้งนี ้
 ผู้ศึกษาให้ครูประจ าชั้นเซ็นรับรองว่ากลุ่ม
ตัวอย่างให้การยินยอมในการท าแบบสอบถามและ
แจกแบบสอบถามโดยใช้เวลาตอบแบบสอบถาม
ประมาณ 5-10 นาที โดยเก็บรวบรวมข้อมูลคาบ

ว่างที่โรงเรียนจัดสรรให้ จัดห้องเรียนให้คล้ายห้อง
สอบ เพื่อให้ผู้ตอบแบบสอบถามมีความเป็นส่วนตัว
ในการตอบแบบสอบถาม  
 หลังจากกลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม
เรียบร้อยแล้ว ผู้ศึกษาท าการตรวจสอบความ
ถูกต้องของค าตอบโดยเก็บรวบรวมข้อมูลให้ครบ
ทุกข้อค าถาม 
 ผู้ศึกษาน าแบบสอบถามที่ครบถ้วนสมบูรณ์
ของกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 257 ฉบับ มาท าการ
วิเคราะห์ข้อมูลด้วยวิธีการทางสถิติ 
 
การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 
 การศึกษาในครั้งนี้ ผ่านการเห็นชอบของ
อาจารย์ที่ปรึกษาและอาจารย์ผู้ทรงคุณวุฒิภายใน
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยกาฬสินธุ์ 
โดยผู้ศึกษาเข้าพบกลุ่มตัวอย่างและแนะน าตัวเอง 
อธิบายวัตถุประสงค์ในการวิจัย ขอความร่วมมือใน
การเก็บรวบรวมข้อมูลและชี้แจงให้ทราบว่าคุณครู
ประจ าชั้นเป็นผู้พิทักษ์สิทธิ์ให้แก่กลุ่มตัวอย่างใน
การตอบรับในการเข้าร่วมการศึกษาครั้งนี้เนื่องจาก
กลุ่มตัวอย่างมีอายุไม่ครบ 18 ปีบริบูรณ์ การตอบ
รับหรือปฏิเสธเข้าร่วมการศึกษาไม่มีผลต่อคะแนน
หรือการเรียนของกลุ่มตัวอย่าง ค าตอบหรือข้อมูล
ทุ กอย่ า งถื อ เป็ นความลั บและน ามา ใช้ เ พ่ื อ
วัตถุประสงค์ของการศึกษาในครั้งนี้เท่านั้น ผล
การศึกษาจะน าเสนอในภาพรวมโดยระหว่างการ
ตอบค าถามถ้ากลุ่มตัวอย่างไม่พอใจหรือไม่ต้องการ
ตอบค าถาม กลุ่มตัวอย่างสามารถแจ้งออกจากการ
เป็นกลุ่มตัวอย่างได้ทุกเมื่อโดยไม่ต้องให้เหตุผล
หรือข้ออธิบายใดๆ ซึ่งการกระท าดังไม่มีผลอย่างไร
กับกลุ่มตัวอย่าง 
 
สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

 
 
 การศึกษาเรื่อง ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ 
การรับรู้ และทัศนคติ ในการปูองกันการตั้งครรภ์
ไม่พึงประสงค์ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้น ใน
เขตอ าเภอนามนจังหวัดกาฬสินธุ์ ใช้สถิติในการ
วิเคราะห์ข้อมูลลดังนี้ 
 ข้อมูลทั่วไป วิเคราะห์รายข้อโดยใช้สถิติเชิง
พรรณนาในการวิเคราะห์ข้อมูล ด้วยการแจกแจง
ความถี่ หาจ านวน  ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน  
 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ในการ
ปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ การรับรู้ในการ
ปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์และทัศนคติใน
การปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ด้วยการ
ทดสอบความสัมพันธ์ด้วยสถิติ ไคสแควร์  chi 
square ( ) หรือ Odd  Ratio ที่ ช่วงเชื่อมั่นที่ 
ช่วงเชื่อมั่น 95%CI ก าหนดนัยส าคัญทางสถิติที่ 
0.05 
 
ผลการวิจัย  
 1.ข้อมูลทั่วไปและลักษณะทางประชากร  
เพศ เป็นเพศชาย คิดเป็นร้อยละ 56.4 รองลงมา 
คือ เพศหญิง ร้อยละ 43.6 อายุ ส่วนใหญ่มีอายุ
น้อยกว่า 14 ปี จ านวน 179 คน  ร้อยละ 69.6 
และมีอายุมากกว่า 15  ปี จ านวน 78 คน ร้อยละ 
30.4 ระดับการศึกษา ส่วนใหญ่จะก าลังศึกษาชั้น
มัธมศึกษาปีที่ 1 จ านวน 95 คน ร้อยละ 37.0
รองลงมาก าลังศึกษาอยู่ชั้นมัธมศึกษาปีที่ 2 จ านวน 
86 คน ร้อยละ 33.5 บุคคลที่อาศัยอยู่ด้วย ส่วน
ใหญ่จะอาศัยอยู่กับบิดามารดาจ านวน 190 คน 
ร้อยละ 73.9 และท่ีไม่อาศัยอยู่กับบิดามารดา อ่ืนๆ 
จ านวน 62 คน ร้อยละ 26.1 รายได้ต่อเดือน ส่วน
ใหญ่มีรายได้มากกว่า500 บาท จ านวน 149 คน 
ร้อยละ 58.0 และมีรายได้จ านวน 108 คน ร้อยละ 

42.0 รายรับในการใช้จ่าย ส่วนมากได้รับจากบิดา
มารดา จ านวน 225 คน ร้อยละ 87.5 และได้รับ
จากแหล่งอ่ืนๆ จ านวน 32 คน ร้อยละ 12.5 
สถานภาพสมรสของผู้ปกครองส่วนใหญ่อยู่ด้วยกัน 
จ านวน 175  คน  ร้อยละ 68.1 และไม่ได้อยู่
ด้วยกันหรือเหตุผลอ่ืนๆ จ านวน 82 คน ร้อยละ 
31.9 การรู้ถึงภัยของการมีเพศสัมพันธ์ในวัยเรียน 
ส่วนใหญ่รู้จากแหล่งอ่ืน เช่น อินเตอร์เน็ต  จ านวน 
229 ราย ร้อยละ 89.1 และรู้จากโรงเรียน จ านวน 
28 คน ร้อยละ 10.9  ค่านิยมทางเพศส่วนใหญ่จะ
รักษาความบริสุทธิ์ก่อนแต่งงาน จ านวน 157 คน 
ร้อยละ 61.5รองลงมามี จ านวน 99 คน ร้อยละ 
38.5 ช่วงอายุที่เหมาะสมในการมีเพศสัมพันธ์ ช่วง
อายุส่วนใหญ่ที่เหมาะสมในการมีเพศสัมพันธ์คือ
ช่วงอายุมากกว่า 15 ปี จ านวน 224  คน ร้อยละ 
87.2 และช่วงอายุต่ ากว่า 15 ปี จ านวน 33 คน 
ร้อยละ 12.8 
 2. ความรู้เรื่องการป้องกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์ จากผลการศึกษาความรู้เรื่องการ
ปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนต้น ในเขตอ าเภอนามน จังหวัด
กาฬสินธุ์ พบว่า ค าถามที่กลุ่มตัวอย่างตอบค าถาม
ถูกต้องมากที่สุด ได้แก่ ข้อ 6 การเรียนเพศศึกษามี
ความจ าเป็น เพราะจะได้รู้ พัฒนาการและการ
ปรับตัวของวัยรุ่น ตอบถูกร้อยละ 94.9 รองลงมา
คือ ข้อ 1 เมื่อมีการปฏิสนธิของไข่และอสุจิจะท าให้
เกิดการตั้งครรภ์  ตอบถูกร้อยละ 90.3 และข้อ 11 
การสวมถุงยางอนามัยต้องสวมเวลาอวัยวะเพศ
แข็งตัว ตอบถูกร้อยละ 90.3  ตอบถูกน้อยที่สุดคือ 
ข้อ 9 การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์คือการตั้งครรภ์ที่
ผู้หญิงยังไม่แต่งงานแล้วตั้งครรภ์ ตอบถูกร้อยละ 
27.2 
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 3. การรับรู้เรื่องการป้องกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์  จากผลการศึกษาการรับรู้เรื่องการ
ปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนต้น ในเขตอ าเภอนามน จังหวัด
กาฬสินธุ์ พบว่า ค าถามที่กลุ่มตัวอย่างตอบค าถาม
เห็นด้วยอย่างยิ่งมากที่สุด ได้แก่ ข้อ 19 การไม่มี
เพศสัมพันธ์คือวิธีการปูองกันการตั้งครรภ์ที่ดีที่สุด 
ตอบ จ านวน 103 คน ร้อยละ 40.1 รองลงมาคือ 
ข้อ 18  หากไม่ตั้งครรภ์ในวัยเรียนท าให้มีโอกาส
ทางการศึกษาเพ่ิมมากข้ึน ตอบร้อยละ 38.9  
 4. ทัศนคติเรื่องการป้องกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์ จากผลการศึกษาทัศนคติเรื่องการ
ปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนต้น ในเขตอ าเภอนามน จังหวัด
กาฬสินธุ์ พบว่า ค าตอบที่กลุ่มตัวอย่างตอบค าถาม
เห็นด้วยออย่างยิ่งมากที่สุด ได้แก่ ข้อ 11 การที่
เป็นชายหรือเป็นหญิง ควรที่จะรักตนเองและ
มองเห็นคุณค่ า ในตนเอง  ตอบร้ อยละ 35.8 
รองลงมาคือ 17 พ่ีตูน บอดี้แสลมเป็นแบบอย่างที่ดี
ในการด าเนินชีวิตเป็นสิ่งที่ควรปฏิบัติ ตอบร้อยละ 
34.6 
 5. การป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ 
จากผลการศึกษาการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึง
ประสงค์ในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยการปฏิบัติตัวที่สูง
ที่สุดคือข้อที่ 3  ท่านไปท าบุญไหว้พระเพ่ือหาที่ยึด
เหนี่ยวทางจิตใจ ส่ งผลให้ท่านรู้ผิดชอบชั่ วดี 
(Mean =3.82) รองลงมาคือข้อที่ 2 เมื่อตกอยู่ใน
สถานการณ์เสี่ยงท่านสามารถปฏิเสธได้ (Mean 
=3.63) ส่วนข้อที่นักเรียนมีค่าเฉลี่ยการปฏิบัติตัว
ต่ าที่สุดคือ ข้อที่ 6 ครอบครัวท่านมีการพูดคุยกัน
อย่างตรงไปมาเรื่องเพศสัมพันธ์ (Mean =  3.00) 

 6. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการป้องกัน
การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ความสัมพันธ์ระหว่าง
เพศ อายุ ระดับการศึกษา  บุคคลที่อยู่อาศัยด้วย  
รายได้ ผู้อุปการะ สถานภาพสมรสของบิดามารดา 
การรู้ถึ งภัยของการมี เพศสัมพันธ์ ในวัยเรียน 
ค่ านิ ยมทาง เพศ และการ เข้ าถึ งสื่ อ ใน เ รื่ อ ง
เพศสัมพันธ์ ความรู้เรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์ การรับรู้เร่ืองการปูองกันการตั้งครรภ์
ไม่พึงประสงค์ ทัศนคติการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์ การปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์
ของนักเรียนในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
โดยใช้สถิติไควสแคร์     ผลการศึกษา พบว่า เพศ 
มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05    
อายุ ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
0.05 ระดับการศึกษา ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมี
นั ยส าคัญทางสถิติ  0.05  การ พักอาศัย ไม่ มี
ความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  0.05 
ค่าใช้จ่ายรายเดือน ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ 0.05  รายรับมีความสัมพันธ์
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05   สถานภาพสมรถ
ของบิดามารดาไม่มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ  0.05    การทราบถึงภัยจากการมี
เพศสัมพันธ์ในวัยเรียน ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมี
นั ย ส า คั ญทา งสถิ ติ  0.05  ค่ า นิ ย มทา ง เพศ
ความสัมพันธ์กันอย่างมีระดับนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 (p–value =.001) อายุที่เหมาะสมใน
การมี เพศสั ม พันธ์ ไม่ มี ความสั ม พันธ์ อย่ า งมี
นัยส าคัญทางสถิติ 0.05   ความรู้เรื่องการปูองกัน
การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ไม่มีความสัมพันธ์กัน
อย่างมีระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 การ
รับรู้เรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ มี
ความสัมพันธ์กันอย่างมีระดับนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 (p–value = .011) ทัศนคติเรื่องการ
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 3. การรับรู้เรื่องการป้องกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์  จากผลการศึกษาการรับรู้เรื่องการ
ปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนต้น ในเขตอ าเภอนามน จังหวัด
กาฬสินธุ์ พบว่า ค าถามที่กลุ่มตัวอย่างตอบค าถาม
เห็นด้วยอย่างยิ่งมากที่สุด ได้แก่ ข้อ 19 การไม่มี
เพศสัมพันธ์คือวิธีการปูองกันการตั้งครรภ์ที่ดีที่สุด 
ตอบ จ านวน 103 คน ร้อยละ 40.1 รองลงมาคือ 
ข้อ 18  หากไม่ตั้งครรภ์ในวัยเรียนท าให้มีโอกาส
ทางการศึกษาเพ่ิมมากข้ึน ตอบร้อยละ 38.9  
 4. ทัศนคติเรื่องการป้องกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์ จากผลการศึกษาทัศนคติเรื่องการ
ปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนต้น ในเขตอ าเภอนามน จังหวัด
กาฬสินธุ์ พบว่า ค าตอบที่กลุ่มตัวอย่างตอบค าถาม
เห็นด้วยออย่างยิ่งมากที่สุด ได้แก่ ข้อ 11 การที่
เป็นชายหรือเป็นหญิง ควรที่จะรักตนเองและ
มองเห็นคุณค่ า ในตนเอง  ตอบร้ อยละ 35.8 
รองลงมาคือ 17 พ่ีตูน บอดี้แสลมเป็นแบบอย่างที่ดี
ในการด าเนินชีวิตเป็นสิ่งที่ควรปฏิบัติ ตอบร้อยละ 
34.6 
 5. การป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ 
จากผลการศึกษาการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึง
ประสงค์ในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยการปฏิบัติตัวที่สูง
ที่สุดคือข้อที่ 3  ท่านไปท าบุญไหว้พระเพ่ือหาที่ยึด
เหนี่ยวทางจิตใจ ส่ งผลให้ท่านรู้ผิดชอบชั่ วดี 
(Mean =3.82) รองลงมาคือข้อที่ 2 เมื่อตกอยู่ใน
สถานการณ์เสี่ยงท่านสามารถปฏิเสธได้ (Mean 
=3.63) ส่วนข้อที่นักเรียนมีค่าเฉลี่ยการปฏิบัติตัว
ต่ าที่สุดคือ ข้อที่ 6 ครอบครัวท่านมีการพูดคุยกัน
อย่างตรงไปมาเรื่องเพศสัมพันธ์ (Mean =  3.00) 

 6. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการป้องกัน
การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ความสัมพันธ์ระหว่าง
เพศ อายุ ระดับการศึกษา  บุคคลที่อยู่อาศัยด้วย  
รายได้ ผู้อุปการะ สถานภาพสมรสของบิดามารดา 
การรู้ถึ งภัยของการมี เพศสัมพันธ์ ในวัยเรียน 
ค่ านิ ยมทาง เพศ และการ เข้ าถึ งสื่ อ ใน เ รื่ อ ง
เพศสัมพันธ์ ความรู้เรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์ การรับรู้เรื่องการปูองกันการต้ังครรภ์
ไม่พึงประสงค์ ทัศนคติการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์ การปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์
ของนักเรียนในเขตอ าเภอนามน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
โดยใช้สถิติไควสแคร์     ผลการศึกษา พบว่า เพศ 
มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05    
อายุ ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
0.05 ระดับการศึกษา ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมี
นั ยส าคัญทางสถิติ  0.05  การ พักอาศัย ไม่ มี
ความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  0.05 
ค่าใช้จ่ายรายเดือน ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ 0.05  รายรับมีความสัมพันธ์
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.05   สถานภาพสมรถ
ของบิดามารดาไม่มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ  0.05    การทราบถึงภัยจากการมี
เพศสัมพันธ์ในวัยเรียน ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมี
นั ย ส า คั ญทา งสถิ ติ  0.05  ค่ า นิ ย มทา ง เพศ
ความสัมพันธ์กันอย่างมีระดับนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 (p–value =.001) อายุท่ีเหมาะสมใน
การมี เพศสั ม พันธ์ ไม่ มี ความสั ม พันธ์ อย่ า งมี
นัยส าคัญทางสถิติ 0.05   ความรู้เรื่องการปูองกัน
การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ไม่มีความสัมพันธ์กัน
อย่างมีระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 การ
รับรู้เรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ มี
ความสัมพันธ์กันอย่างมีระดับนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 (p–value = .011) ทัศนคติเรื่องการ

 
 
ปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์มีความสัมพันธ์
กันอย่างมีระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
(p–value =<0.05 ) 

 
อภิปรายผลการศึกษา 
 1. ความรู้เรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึง
ประสงค์กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้อยู่ ใน
ระดับสูง ร้อยละ 98.1 ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา 
ของนุชรี จูมฟอง (2557) ศึกษาเรื่องการตั้งครรภ์
ไม่พึงประสงค์ของวัยรุ่นตอนต้น ต าบลแสงสว่าง 
อ าเภอหนองแสง จังหวัดอุดรธานี และวิจัยของ
เปรมยุดา นาครัตน์(2555) ศึกษาความสัมพันธ์
ระหว่างความรู้  แรงจูง ใจ และทักษะในการ
คุมก าเนิด  กับพฤติกรรมการคุมก า เนิด ของ
นักเรียนอาชีวศึกษาหญิงวัยรุ่น ในเขตภาคใต้
ตอนบน งานวิจัยฉบับนี้พบว่าความรู้ เรื่องการ
ปู อ ง กั น ก า ร ตั้ ง ค ร ร ภ์ ไ ม่ พึ ง ป ร ะ ส ง ค์  ไ ม่ มี
ความสัมพันธ์กันกับการปูองกันอย่างมีระดับ
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p–value = 
0.901 OR = 1.150 95%CI =0.126–10.534) 
ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากลักษณะของกลุ่มประชากรที่มี
ความแตกต่างกัน จึงท าให้ระดับการปูองกันกับ
ความรู้ ไม่มีความสัมพันธ์กัน  ซึ่ งแตกต่างกับ
การศึกษาของมนชนก พัฒน์คล้าย (2560) ศึกษา
ประสบการณ์การตั้งครรภ์และการเลี้ยงดูบุตรของ
วัยรุ่นในเขตพ้ืนที่  อ าเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัด
สุ ร า ษ ฏ ร์ ธ า นี  เ ป น ก า ร วิ จั ย เ ชิ ง คุ ณ ภ า พ 
(Qualitative Research) โดยใชการสัมภาษณเชิง
ลึก (In-depth interview) ผลการวิจัยคือกอนการ
ตั้งครรภพบวามีพฤติกรรมเสี่ยง คือ มีมุมมองทางว
าการมีเพศสัมพันธเป็นเรื่องธรรมดา ขาดความรู
การคุมก าเนิดการอบรมเลี้ยงดูของครอบครัวที่ให
อิสระ  

 2. การรับรู้เรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีการรับรู้อยู่ใน
ระดับดี ร้อยละ 87.9 มีความสัมพันธ์กันอย่างมี
ระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p–value 
=.006 OR =3.001 95%CI =1.323-6.810) ซึ่ง
สอดคล้องกับการศึกษา ของนุชรี จูมฟอง (2557) 
ศึกษาเรื่องการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของวัยรุ่น
ตอนต้น ต าบลแสงสว่าง อ าเภอหนองแสง จังหวัด
อุดรธานี และวิจัยของเปรมยุดา นาครัตน์(2555) 
ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ แรงจูงใจ และ
ทักษะในการคุมก าเนิด กับพฤติกรรมการคุมก าเนิด 
ของนักเรียนอาชีวศึกษาหญิงวัยรุ่น ในเขตภาคใต้
ตอนบน 
 3. ทัศนคติเรื่องการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่
พึงประสงค์กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีทัศคติอยู่ใน
ระดับดี ร้อยละ 96.1 ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา 
ของบุษบา ทับทิมสวน (2555) ศึกษาปัจจัยท านาย
พฤติกรรมการคุมก าเนิดของนักเรียนอาชีวศึกษา
หญิงในเขตภาคเหนือตอนบนของประเทศไทย 
 4. การปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีระดับการปูองกันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์อยู่ในระดับมาก ร้อยละ 
82.1  
ข้อเสนอแนะ 
 1. จากผลการศึกษาพบว่าความรู้ไม่มี
ความสัมพันธ์กับการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึง
ประสงค์ ควรมีการส่งเสริมและรณรงค์ในการ
ปูองกันเพ่ิมขึ้นเพ่ือให้มีการอัพเดตความรู้อยู่เสมอ
และเกิดจิตส านึกที่ดี ในเรื่ องการปูองกันการ
ตั้งครรภ์ 
 2. ควรมีการศึกษาในเชิ งทดลอง เ พ่ือ
ส่งเสริมการปูองกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ใน
กลุ่มตัวอย่าง โดยการส่งเสริมความรู้ในการปูองกัน
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