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บทคัดย่อ 
 การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของวัยรุ่น มีจ านวนเพิ่มสูงขึ้น จนเป็นปัญหาระดับชาติ โรงเรียนขยาย
โอกาส ในอ าเภอเมืองจังหวัดสุราษฎร์ธานี ประสบปัญหาดังกล่าวยงัไม่สามารถแก้ไขปัญหาได ้นักวิจัยร่วมกับ
โรงเรียนและชุมชนพิจารณาว่าการมีส่วนร่วมของชุมชน จะช่วยแก้ปัญหาได้ จึงร่วมกันด าเนินการวิจัยเชิง
ปฏิบัติการ โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) ศึกษาการมีส่วนร่วมของชุมชน 2) เสริมสร้างความรู้การป้องกันการ
ตั้งครรภ์  3)พัฒนาพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์  กลุ่มตัวอย่างนักเรียนช้ันมัธยมปีที่ 2 จ านวน 42 คน  
ครู ผู้ปกครอง ผู้น าชุมชน อสม รวม 20 คน ด าเนินการศึกษาระหว่างเดือน พฤษภาคม 2557 – มกราคม 
2558  เครื่องมือทีใ่ช้ คือ 1) แบบสอบถามการมีส่วนร่วมของชุมชน  2) แบบทดสอบความรู้การป้องกันการ
ตั้งครรภ์ 3)แบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์  วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ ความถ่ี ร้อยละ 
เปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉลี่ย ความรู้ พฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ และระดับการมีส่วนร่วมของ
ชุมชน ก่อนและหลังการวิจัย ด้วยสถิติ paired t-test ระดับนัยส าคัญที่ .05 
 ผลการศึกษาพบว่า ระดับการมีส่วนร่วมของชุมชน ก่อนการวิจัยอยู่ในระดับปานกลาง หลังการ
วิจัยอยู่ในระดับดี  คะแนนเฉลี่ยความรู้ และ พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของวัยรุ่น  หลังการทดลอง 
สูงกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<0.05) ไม่มีการตั้งครรภ์เกิดขึ้นระหว่างการวิจัย แสดงว่า 
การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม มีผลท าใหว้ัยรุ่นมีความรู้ และ พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ดีขึ้น 
 ข้อเสนอแนะ  ควรมีการศึกษาติดตามผลการด าเนินงานของกิจกรรมต่าง ๆ ในโรงเรียนที่ได้ด าเนิน 
การต่อไปเมื่อสิ้นสุดการวิจัยในระยะเวลา 1 ปี เพื่อประเมินความยั่งยืนของกิจกรรมที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการ  
ป้องกันการตั้งครรภ์ของวัยรุ่น  
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Community Participation in Preventing Unwanted Teenage 
Pregnancies: A Case Study in the school of Muang, Suratthani Province 

Ari Pumprawai*  
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ABSTRACT 
 The number of unwanted teenage pregnancies were too high, it rises to be the 
national problem.  One of the opportunity expansion school in Muang District, Suratthani 
Province had the same problem. They can't solve the problem, the community and the 
school decided to join the participatory action research, the objectives were 1) to study 
the level of the community participation 2) to develope the knowledge of pregnancy 
prevention  3) to develope the unwanted pregnancy preventive behavior.  The samples 
consisted of group 1 : 20 leaders,  group 2 : 42 students in Matthayom 2.The research were 
conducted on May 2014 – January 2015. The tools were 1) the questionare of community 
participation. 2) the test for pregnancy prevention knowledge. 3)the questionare of 
pregnancy  preventive behavior.  Analysis data was done by mean, percentage, standard 
deviation, dependent t-test significance at .05. 
 The results revealed that, the level of community participation before the study 
was in the middle after the study was in the good. The mean score of the pregnancy 
prevention knowledge and unwanted pregnancy preventive behavior after the study were 
higher than before with statistically significance at .05.  No teenage pregnancy during the 
research was conducted. It showed that the participatory action research effected on 
improving the knowledge and behavior of unwanted pregnant. 
 Recommendation:  To be continue fallow up the activities in the school after the 
research end up in 1 year later, for evaluate the sustainable activities on pregnancy 
preventive behavior of the teenage. 
Key words: Unwanted pregnancy preventive behavior/ Teenage/ Community participation  
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ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
 การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นนับเป็นปัญหาระดับชาติ
และนานาชาติที่ส าคัญในสังคมปัจจุบันและมีแนวโน้ม
เพิ่มมากขึ้นทั้งในประเทศไทยและทั่วโลก  จากรายงาน
ขององค์การอนามัยโลก 1  ในปี 2555 พบว่าอุบัติการณ์
ในสตรี 16 ล้านคนทั่วโลก ที่มีอายุในช่วง 15-19 ปี มี
อัตราการตั้งครรภ์และการคลอดคิดเป็น ร้อยละ 11 ของ
ประชากรทั่วโลก โดยที่ร้อยละ 95 อยู่ในกลุ่มประเทศที่
มีรายได้น้อยถึงปานกลาง โดยมีอัตราการคลอดคิดเป็น 
5 เท่า และ 2 เท่า เมื่อเทียบกับกลุ่มประเทศที่มีรายได้
สูง   ใน พ.ศ. 2555 ค่าเฉลี่ยของผู้หญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุ
ต่ ากว่า 20 ปีของทั่วโลก อยู่ที่ 65 ต่อ 1,000 คน ส่วน
ค่าเฉลี่ยในผู้หญิงเอเชียอยู่ที่ 56 ต่อ1,000 โดยประเทศ
ไทย มีผู้หญิงตั้งครรภ์ที่อายุต่ ากว่า 20 ปี จ านวน 70 
ต่อ 1,000 คนซึ่งเป็นตัวเลขที่สูงที่สุดในเอเชีย 2  
ปัจจุบันมีแนวโน้มว่าจะทวีความรุนแรงมากขึ้น ในระดบั
จังหวัด พบว่าจังหวัดที่มีอัตราการคลอดบุตรของมารดา
อายุต่ ากว่า 20 ปี อยู่ในเกณฑ์ปกติ มีเพียง 5 จังหวัด 
ได้แก่ ปัตตานี นราธิวาส กรุงเทพมหานคร ยะลา และ
ภูเก็ต  สถิติการตั้งครรภ์ของแม่วัยรุ่นที่อายุต่ ากว่า 20 
ปี  มีค่าสูงเกินเกณฑ์เฝ้าระวังในทุกภูมิภาค โดยภาคใต้
มีจ านวนแม่วัยรุ่น 16,691 ราย คิดเป็นร้อยละ 11.75 
จังหวัดสุราษฎร์ธานี มีจ านวนแม่วัยรุ่น  2,171 ราย คิด
เป็นร้อยละ 13.51 เป็นอันดับที่ 58 ของประเทศ 3  
 การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น มีอัตราเสี่ยงต่อการเกิด
ภาวะแทรกซ้อนต่อมารดาและทารกทั้งในระยะตั้งครรภ์ 
ระยะคลอด และหลังคลอด ได้มากกว่าการตั้งครรภ์ใน
วัยผู้ใหญ่ 4  ปัญหาของทารกที่พบบ่อยคือทารกน้ าหนัก
ตัวน้อย ไม่แข็งแรงเสียชีวิตง่ายภายใน 1 เดือน   
 จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า ได้มีการ
แก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ของวัยรุ่น อย่างต่อเนื่อง 
กระทรวง ศึกษาธิการ 5 ร่วมกับเครือข่าย พัฒนาการ

เรียนการสอนเพศศึกษารอบด้าน จริยธรรมและศีลธรรม 
รวมทั้งจัดให้มีระบบรองรับการแก้ปัญหานักเรียน
นักศึกษาที่ตั้งครรภ์ในระหว่างการศึกษา และให้ปรับ
กระบวนการเรียนการสอนส าหรับนักเรียน ที่ตั้งครรภ์  
ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเนินการร่วมกับ
เครือข่าย สนับสนุนการด าเนินงานเสริมสร้างสุขภาวะ
ทางเพศ และอนามัยการเจริญพันธุ์ส าหรับเด็กและ
เยาวชน   และร่วมกับ ส านักงานหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ (สปสช.) ด าเนินการในเรื่องสุขภาวะทางเพศวัย
เจริญพันธุ์ ผ่านการด าเนินงานของกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ    

              ในการก าหนดยุทธศาสตร์ของกระทรวงพัฒนา 
ความมั่นคงของมนุษย์ พ.ศ. 2558 – 2567  ได้มีการ
ก าหนดนโยบายการแก้ปัญหาการตั้งครรภ์ของวัยรุ่น 
โดยการมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วนโดยมอบหมายให้  
4 กระทรวงร่วมกันด าเนินงาน  ยุทธศาสตร์นี้จะเน้นการ
เสริมสร้างการบูรณาการความร่วมมือของหน่วยราชการ 
และภาคีเครอืข่าย ภาคประชาสังคม ในการศึกษาปัญหา
ของแต่ละพื้นที่ ให้ความรู้ ค าแนะน า ป้องกัน และ
ช่วยเหลือวัยรุ่นท่ีตั้งครรภ์และครอบครัวให้สามารถ
ด ารงชีวิต ในสังคมได้อย่างปกติสุข เพิ่มการเข้าถึง
บริการที่มีประสิทธิภาพอย่างทั่วถึงและเท่าเทียม 
พัฒนาความรู้และวิทยาการใหม่ๆ  และน ามาประยุกต์ใช้
ในการด าเนินงานอย่างมีประสิทธิภาพ และมีการ
ติดตามสถานการณ์ปัญหารวมทั้งการประเมินผลการ
ด าเนินงาน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิด การมีส่วนร่วมของ
ชุมชน 6 ข้ันตอน  (อรทัย   ก๊กผล, 2552)6  คือ การ
วิเคราะห์สถานการณ์ สาเหตุของปัญหา  การวางแผน
แก้ไขปัญหา  การด าเนินงาน  การประเมินผล การรับ
ประโยชน์  
                    Oyedele, O.A., Wright, S.C.D. and Maja, 
T.M.M. (2014)  7 ได้ศึกษาการมีส่วนร่วมของชุมชนใน
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การแก้ไขปัญหา สาเหตุของการตั้งครรภ์ไม่พร้อมใน
ประเทศอัฟริกา พบว่าสาเหตุที่ส าคัญอีกประการหนึ่ง 
คือ วัยรุ่นท่ีตั้งครรภ์มาจากครอบครัวท่ีมีฐานะทาง
เศรษฐกิจยากจน ขาดความอบอุ่น ขาดความรู้สึกรัก
ตนเอง  เหตุปัจจัยส าคัญที่น าไปสู่การตั้งครรภ์ได้แก่ 
พฤติกรรมที่ไม่เหมาะสม เพศสัมพันธ์โดยไม่ตั้งใจ ความ
ไม่เข้าใจเรื่องการคุมก าเนิดและการตั้งครรภ์  ชุมชนเห็น
ว่าปัญหาดังกล่าว เป็นการกระท าผิดต่อวัฒนธรรม
ชุมชน จ าเป็นต้องร่วมมือกันแก้ไข  ปัญหาการตั้งครรภ์
ของวัยรุ่น ควรเริ่มที่ตัววัยรุ่น ให้มีความตระหนักใน
อันตรายและความเสียหายจากการตั้งครรภ์ มีความรู้
เรื่องการคุมก าเนิด มีภาคภูมิใจในตนเอง   มีที่ปรึกษาที่
พึ่งเมื่อมีปัญหา 
              ชุมชน สุขสงบ (ช่ือสมมติ) เป็นชุมชนหนึ่งใน
เขตเทศบาล  อ าเภอเมือง จังหวัดสุราษฎร์ธานี มีปัญหา
การตั้งครรภ์ของวัยรุ่น คล้ายคลึงกับพื้นที่อื่น  ชุมชน
รับทราบว่ามีปัญหาดังกล่าว  พ.ศ.2557  มีอัตราการ
คลอดของแม่วัยรุ่นร้อยละ 3.2 เพิ่มขึ้นจากปี พ.ศ.2553 
ร้อยละ 1.8 มีปัญหาการลาออกกลางคัน ในปี พ.ศ.2556     
4 คน  การตั้งครรภ์ส่วนใหญ่จะพบในนักเรียนช้ันมัธยม
ปีที่ 2 เนื่องจากพ้นระยะปรับตัวในมัธยมปีที่ 1  
สภาพแวดล้อมของครอบครัวและ ความรู้สึกด้อยคุณค่า
ในตนเอง ท าให้นักเรียนไม่สนใจเรียน หันไปหาทางออก
ด้านอ่ืนเพื่อเป็นการทดแทนสิ่งที่ตนเองขาด ปัญหา
เหล่านี้ครูในโรงเรียนทราบว่าเกิดขึ้นทุกปี แต่ยังแก้ไข
ไม่ได้ เนื่องจากผู้ปกครองไม่ค่อยให้ความร่วมมือ จะ
ผลั กภาระให้ เป็ นหน้ าที่ ของครู   นอกจากนั้ น
สภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการเกิดพฤติกรรมเสี่ยง 
เยาวชนมีอิสระในการด าเนินชีวิต ร้อยละ 80.00 
ของนักเรียน มีปัญหาขาดการดูแลและขาดความรัก
จากผู้ปกครอง จะกล่าวถึงผู้ปกครองในด้านลบ ใน
ชุมชน มีบ้านที่ไม่มีผู้ปกครองดูแล  เป็นสถานที่

เยาวชนจะพากันไปอยู่เป็นคู่ ๆ เมื่อมีโอกาสขาด
เรียน มีการทะเลาะแย่งชิงเพศตรงข้าม โดยไม่สนใจ
การบาดเจ็บ ของเพื่อน เพื่อให้ได้สิ่ งที่ตนเอง
ต้องการ สถานการณ์ต่าง ๆ เกิดขึ้นบ่อยครั้งและทวี
ความรุนแรงข้ึน  ครู และประธานชุมชน ได้มี
แนวคิดที่จะแก้ไขโดยการเชิญประชุมผู้ปกครองให้
เอาใจใส่เด็กในปกครอง  แต่ไม่ได้รับความร่วมมือ 
ไม่มาประชุม    
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย  
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา  
1. การมีส่วนร่วมของชุมชนในการแก้ไขปัญหาการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของวัยรุ่น  
2. เพื่อสร้างเสริมความรู้การป้องกันการตั้งครรภ์  
3. เพื่อพัฒนาพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ 
 
ค าถามการวิจัย  
การมีส่วนร่วมของชุมชน จะมีผลต่อการแก้ไขปัญหาการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของวัยรุ่น ได้หรือไม่ อย่างไร  
 
สมมติฐานการวิจัย  
1) วัยรุ่นที่ได้เข้าร่วมกระบวนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ ฯ  
มีความรู้การป้องกันการตั้งครรภ์ หลังการทดลอง สูงขึ้น
กว่าก่อนการทดลอง  
2) วัยรุ่นที่ได้เข้าร่วมกระบวนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ ฯ  
มีพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ หลังการทดลอง 
สูงขึ้นกว่าก่อนการทดลอง  
  
กรอบแนวคิดในการวิจัย  
             อรทัย ก๊กผล  (2552)6 การมีส่วนร่วม
ของประชาชน ประชาชนจะต้องมีอิสระทาง
ความคิด มีความรู้ความสามารถในการกระท าและ
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มีความเต็มใจที่จะเข้าร่วมกิจกรรมนั้นๆ โดย
หลักการมีส่วนร่วมของประชาชนจะต้องมีลักษณะ
การเข้าร่วมอย่างครบวงจรตั้งแต่ต้นจนสิ้นสุด  
           1. เริ่มต้นตั้งแต่การเกิดจิตส านึกในตนเอง
และถือเป็นภาระหน้าที่ของตนในฐานะที่เป็นส่วน
หนึ่งของสังคมหรือชุมชนที่ตนอยู่ 
          2. ร่วมคิดด้วยกันว่าอะไรที่เป็นปัญหาของ
ชุมชน  มี ส า เ ห ตุ อ ย่ า ง ไ ร  แ ละจะจั ด ล า ดั บ
ความส าคัญของปัญหาเป้าหมายอย่างไร และควรที่
จะจัดการปัญหาใดก่อนหลัง 
          3. ร่วมกันวางแผนการด าเนินงานว่าจะจัด
กิจกรรมหรือโครงการอะไร จะแบ่งงานกันอย่างไร 
ใ ช้ งบ  ประมาณมากน้อย เพีย ง ใด  จะจั ดหา
งบประมาณมาจากที่ใด และใครจะมาเป็นผู้ดูแล
รักษา 
              4. ร่วมด าเนินงาน ประชาชนจะต้อง
ร่วมกิจกรรมด้วยความเต็มใจ เต็มก าลังความรู้
ความสามารถ 
              5. ร่วมกันติดตามประเมินผล 
ตลอดเวลาที่ท างานร่วมกันประชาชนจะต้องมีส่วน
ร่วมในการตรวจสอบถึงปัญหาอุปสรรคและร่วมกัน
ในการหาทางแก้ปัญหา เพื่อให้งานหรือภารกิจ
ดังกล่าวสามารถส าเร็จลุล่วงตามเป้าหมาย 
              6. ร่วมรับผลประโยชน์ ประชาชนที่เข้า
มามีส่วนร่วมกิจกรรมของชุมชนแล้วย่อมที่จะได้รับ
ผลประโยชน์ร่วมกัน ซึ่งอาจไม่จ าเป็นท่ีจะต้องอยู่ใน
รูปของเงิน วัตถุสิ่งของ แต่อาจเป็นความสุขสบาย 
ความพอใจในสภาพความเป็นอยู่ที่ดีขึ้นก็ได้ 

วิธีการด าเนินการวิจัย  
รูปแบบการวิจัย เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วน
ร่วม  (Participatory Action Research)  
  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง    
 กลุ่มที่ 1 แกนน า  จ านวน 20 คน ได้แก่  
ผู้แทนนักเรียนช้ันมัธยม ของโรงเรียนบ้านบางเมือง 
จ านวน 5 คน ครู ผู้ปกครอง ผู้น าชุมชน อสม. จ านวน 
15 คน คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจงและโดยความสมัคร
ใจ   
 กลุ่มที่ 2  นักเรียนช้ันมัธยมปีที่ 2   ของ
โรงเรียนบ้านบางเมือง 42 คน ปัญหามักเกิดกับกลุ่มนี้  
เนื่องจาก ช้ันมัธยมปีที่ 3 โรงเรียนเตรียมความพร้อม
ส าหรับการสอบไปศึกษาต่อที่โรงเรียนอื่น ท าให้ไม่มี
เวลาเข้า ร่วมกิจกรรม  นักเรียนช้ันมัธยมปีที่ 1 เพิ่งเริ่ม
เปลี่ ยนระดั บการศึ กษาจากประถมศึกษาเป็ น
มัธยมศึกษา ผู้ปกครองไม่ยินยอมให้เข้าร่วมวิจัย   
 เกณฑ์คัดเข้า    ผู้ปกครองและ นักเรียน
สมัครใจเข้าร่วมโครงการ  ลงนามในใบยินยอมเข้าร่วม
วิจัย 
  เกณฑ์การคัดออก  คือ ผู้ที่สมัครใจเข้าร่วม
โครงการวิจัยในช่วงแรก แต่ต่อมาขอถอนตัวหรือเลิก
จากการศึกษาวิจัย เพราะรู้สึกอึดอัด ไม่สบายใจในการ
ตอบแบบสอบถาม และผู้ที่เข้าร่วมกิจกรรมไม่ครบถ้วน 
 
การพิทักษ์สิทธิ์ของผู้ให้ข้อมูล  
               ผู้วิจัย เสนอโครงร่าง ฯ ขอรับการพิจารณา 
จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
มหาวิทยาลัยราชภัฏสุราษฎร์ธานี  ได้รับการอนุมัติ 
เลขที่ SRU. 2557/015   ลงวันที่ 22 เมษายน 2557  
ผู้วิจัยอธิบายวัตถุประสงค์ ขั้นตอนการวิจัย ประโยชน์ท่ี
ผู้เข้าร่วมวิจัย ผู้ปกครองและโรงเรียนจะได้รับ  ไม่มีการ
เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคล น าเสนอผลการวิจัยใน
ภาพรวม  ผู้ปกครองมีสิทธิให้กลุ่มตัวอย่างปฏิเสธ และ 
หรือ ถอนตัวจากการวิจัยได้ทุกระยะ โดยไม่จ าเป็นต้อง
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อธิบายเหตุผลให้ผู้วิจัยทราบ  ผู้วิจัยเปิดโอกาสให้
ผู้ปกครองและกลุ่มตัวอย่างซักถามข้อสงสัย และ 
อธิบายข้อสงสัยจนเข้าใจ  ยินยอมเข้าร่วมวิจัยและ     
ลงนามในใบยินยอมเข้าร่วมวิจัย 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
           เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพ 
คือ 1) แบบสังเกตมีส่วนร่วม เป็นเครื่องมือที่ใช้สังเกต
การด าเนินกิจกรรมต่างๆ 2) แบบสังเกตไม่มีส่วนร่วม  
คือ การศึกษาข้อมูลพื้นฐานของชุมชน วิถีชีวิต จ านวน
ประชากร แหล่งทรัพยากร กิจกรรมต่าง ๆ  ภายในชุมชน   
3) แนวค าถามสัมภาษณ์เจาะลึกส าหรับสัมภาษณ์กลุ่ม
แกนน า ครู  ผู้ปกครอง และ ตัววัยรุ่น เกี่ยวกับความ
คิดเห็นของการแก้ไขปัญหา  4) แนวค าถามการสนทนา
กลุ่ม   เพื่อเปิดโอกาสให้แสดงความคิดเห็นภายในกลุ่ม
ย่อย  วิเคราะห์ข้อมูลโดยการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา 
 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลองได้จากการระดม
สมองวิเคราะห์ปัญหาของวัยรุ่น ได้แก่  
 1. การรับสมัคร "ป้าเครือ" บุคคลในชุมชน
อาสาสมัคร เป็นที่ปรึกษา ที่พึ่งของนักเรียนในกรณีที่มี
ความขัดแย้งกับครอบครัว หรือ ครอบครัวไม่สนใจ 
นักเรียนจะเป็นผู้เลือกป้าเครือด้วยตนเอง กิจกรรม
ระหว่างป้าเครือและนักเรียน ขึ้นอยู่กับความสะดวกทั้ง 
2 ฝ่าย ให้ความรู้และประสบการณ์การให้ค าปรึกษา  
ความรู้เพศศึกษา แก่ป้าเครือ 
 2. จัดกิจกรรมสอนเสริมวิชาที่เรียนปกติ โดย 
บุคคลภายนอก สัปดาห์ละ 2 ครั้ง หลังเลิกเรียน ครั้งละ 
2 ชม.  เนื้อหาที่สอนเสริม ตามความต้องการของเด็ก 
 3. จัดกิจกรรม สอนเรื่อง เพศสัมพันธ์ การ
ป้องกันไม่ ให้  มี เพศสัมพันธ์  กลไกการตั้ งครรภ์  
อันตรายจากการตั้งครรภ์  การคุมก าเนิดแบบต่าง ๆ   

อันตรายจากการ ท าแท้ง  (เดือนละ 2 คร้ัง และ ตามที่
นักเรียนต้องการทราบค าตอบ) 
  4. พบรุ่นพี่ที่มีประสบการณ์ความผิดพลาด 
มาเล่าความยากล าบาก ที่ตั้งครรภ์  ความเสียใจของ
ตนเอง และ ผู้ปกครอง ชีวิต ณ ปัจจุบัน ยังไม่มีแผนใน
อนาคต เพราะต้องเลี้ยงลูก 
 5. กิจกรรมเสริมสร้างความมีคุณค่าในตนเอง  
6 กิจกรรม  5.1  ส่งเสริมการเล่นดนตรี ท้ังไทยและ 
สากล สนับสนุนการเข้าประกวด   5.2  สนับสนุนการ
แข่งขัน กีฬาประเภทต่าง ๆ   5.3  ส่งเสริมการแข่งขัน
ตอบปัญหาวิชาการ ภายในโรงเรียน เดือนละครั้ง             
5.4  ติดตามข่าวสารต่าง ๆ ที่เป็นอันตราย และ สิ่งที่
เป็นความดี  น ามาเล่า หน้าเสาธงสัปดาห์ละ 2 วัน 
หมุนเวียนกัน    5.5 จัดเวรตรวจสอบพฤติกรรมเสี่ยง
ของ นักเรียนในโรงเรียน และ รายงาน อาจารย์ฝ่าย
ปกครอง   5.6  สร้างแกนน า  เพื่อเป็นตัวอย่างแก่
โรงเรียนอื่น โดยเริ่มจากภายในโรงเรียน   
             เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล ได้แก ่
         1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล  5 ข้อ 
ประกอบด้วย อายุ เพศ รายได้จากผู้ปกครองต่อวัน  
สถานภาพสมรสของบิดา มารดา  ผู้ดูแลนักเรียนที่บ้าน   
         2) แบบทดสอบความรู้การป้องกันการตั้งครรภ์
สร้างจากการทบทวนวรรณกรรม กลไกการตั้งครรภ์ การ
คุมก าเนิดประเภทตา่ง ๆ  อันตรายจากการตั้งครรภ์ และ
การท าแท้ง จ านวน 20 ข้อ ก าหนด คะแนน ถูก = 1 
คะแนน  ผิด = 0 คะแนน  คะแนนระหว่าง 0 - 20 ค่า
ความตรงตามเน้ือหา (Content Validity Index: CVI) 
โดยผ่านการตรวจสอบจากผู้เช่ียวชาญ 3 คน มีค่า = 
0.80 หาค่าความเที่ยงของแบบวัดโดยน าไปให้นักเรียน
ในระดับช้ันเดียวกัน โรงเรียน วัดสนามเหนือ จ านวน 30 
คน ทดลองท าแบบทดสอบ  น ามาค านวณหาค่า KR 20 
= 0.78 ก าหนดเกณฑ์เป็น 3 ระดับ 
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ร้อยละ 80 ขึ้นไป  (16 คะแนน) ความรู้ระดับสูง 
ร้อยละ60-79  (12.1 - 15.9) ความรู้ระดับปานกลาง   
ต่ ากว่าร้อยละ 60  (0–12 ) ความรู้ระดับต้องปรับปรุง 

  3) แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันการ
ตั้งครรภ์ พัฒนาจากการศึกษาของ นันทิวา แสงทอง
และคณะ (2557) ได้แก่   1)  การเปิดโอกาสแก่เพศตรง
ข้าม (การแต่งกายล่อแหลม)  2) การสนทนาเกี่ยวกับ
ความรัก และเพศสัมพันธ์ 3) การปฏิสัมพันธ์กับเพศตรง
ข้าม โอบกอด 4) การท ากิจกรรมกับเพือ่นที่มีพฤติกรรม
เสี่ยง 5) การใช้สิ่งเสพติด จ านวน  ด้านละ 4 ข้อ รวม 20 
ข้อ ก าหนดคะแนน 3 = ปฏิบัติเป็นประจ าสัปดาห์ละ 3 
ครั้ง  2 = ปฏิบัติบางครั้ง สัปดาห์ละ 2 ครั้ง 1 = ปฏิบัติ
นาน ๆ ครั้ง 0 = ไม่เคยปฏิบัติผ่านการหาค่าความ
เที่ยงตรงตามเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 คน  ค่า 
(Content Validity Index: CVI) =  0.87 ค่าความ
เช่ือมั่นของแบบวัด น าไปให้นักเรียนระดับช้ันเดียวกัน 
รร.วัดสนามเหนือจ านวน 30 คน ท าแบบสอบถาม 
น ามาค านวณหาค่า Alpha Conbranch's Coefficient 
= 0.81  

แบบสอบถามมีคะแนนระหว่าง 0 - 60 
ก าหนดระดับ พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ โดย
แบ่งอันตรภาคช้ัน 8 (Best,J. 1998) 

คะแนนสูงสุด - คะแนนต่ าสุด 
           จ านวนช้ัน 
= 60 - 0     = 20.00 
     3 

คะแนน    40.01 - 60.00  พฤติกรรมระดับดี 
คะแนน    20.01 -  40.00 พฤติกรรมระดับปานกลาง 
คะแนน         0  -  20.00 พฤติกรรมระดบัต้องปรับปรุง 
 
 
 

การด าเนินการวิจัย 
 กระบวนการวิจัยเริ่มโดยการสนทนากลุ่มและ
การระดมสมองจากผู้น าทางการ  และไม่เป็นทางการ 
เช่น แม่ค้า (ประธานชุมชน)  ครู  ผู้ปกครองของ
นักเรียนที่มีปัญหา ระหว่างเดือน พฤษภาคม 2557 - 
มกราคม 2558 รวม  36 สัปดาห์ 
ระยะที่ 1 (สัปดาห์ที่ 1,2 เดือนพฤษภาคม 2557  
2 สัปดาห์)  ร่วมกันสร้างจิตส านึก ร่วมแก้ไขปัญหา
เพราะตนเองเป็นส่วนหน่ึงของสังคม  
ระยะที่ 2 (สัปดาห์ที่ 3,4 เดือนพฤษภาคม 2557  
2 สัปดาห์) ร่วมคิดว่าปัญหาการตั้งครรภ์ของเด็ก
เกี่ยวข้องกับชุมชนอย่างไร มีสาเหตุจากอะไร 
จัดล าดับความส าคัญของปัญหาโดย ครู แกนน า
ชุมชน ผู้ปกครองของนักเรียนที่มีปัญหาและนักเรียน
ปกติ  
ระยะที่ 3 (สัปดาห์ที่ 1, 2 เดือนมิถุนายน 2 
สัปดาห์) ร่วมกันวางแผนการด าเนินงานจะจัด
กิจกรรมใด มอบหมายงาน งบประมาณ  
ระยะที่ 4 (สัปดาห์ที่ 3,4 เดือนมิถุนายน – สัปดาห์
ที่ 1,2 เดือน ธันวาคม 24  สัปดาห์) ร่วมด าเนินงาน  
ผู้เกี่ยวข้องต้องร่วมกิจกรรมที่ร่วมกันคิดแก้ปัญหา  
เริ่มต้นด้วยการช้ีแจงกลุ่มตัวอย่าง และ ผู้ร่วมวิจัย
ทุกคน ประเมินความรู้และพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ของกลุ่มตัวอย่าง  จัดกิจกรรมตามแผน
ที่ก าหนดไว้ ตลอดระยะเวลา 24 สัปดาห์ 
ระยะที่ 5 ( สัปดาห์ที่ 3,4 เดือนธันวาคม – สัปดาห์
ที่ 4 เดือนมกราคม 6 สัปดาห์)  ร่วมกันติดตาม
ประเมินผล ประเมินความรู้และพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ จากการตอบแบบทดสอบ แบบสอบถาม    
สัมภาษณ์  ครู  ผู้ ปกครอง และ ป้ าเครือ  และ  
ตรวจสอบปัญหา อุปสรรค แก้ไขปัญหา ให้ภารกิจ
ส าเร็จตามเป้าหมาย 
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การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ผู้วิจัยท าการเก็บข้อมูลหลังจากที่โครงการผ่าน
การพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษยแ์ล้ว ด าเนินการ
เก็บรวบรวมข้อมูลโดยผู้วิจัย และผู้ช่วยวิจัยจ านวน 2 
คน ซึ่งจบการศึกษาระดับปริญญาโทด้านการพยาบาล 
และได้รับการเตรียมความพร้อมเกี่ยวกับข้อค าถามของ
แบบสอบถาม และฝึกปฏิบัติการสัมภาษณ์กับ นักเรียน 
ผู้ปกครอง  ครู  ป้าเครือ ภายใต้ค าแนะน าของผูว้ิจัย ท า
การประเมินเป็นระยะทุกเดือน และปรับปรุงการ
ด าเนินงานเนื่องจากกิจกรรมด าเนินการอย่างต่อเนื่อง   
ตามขั้นตอนของการมีส่วนร่วม 6 ขัน้ตอน 
 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์
ส าเร็จรูป SPSS ใช้สถิติเชิงพรรณนา แจกแจงความถี ่
ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ใช้สถิติ 

วิเคราะห์ ความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนน 
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง เมื่อสิ้นสุดโครงการ 
ด้วยสถิติ dependent t-test  โดยก าหนดค่านัยส าคัญ
ทางสถิติที่.05 ข้อมูลเชิงคุณภาพ ใช้การวิเคราะห์
เนื้อหา      
 
ผลการวิจัย  
 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ 
 คุณลักษณะทางประชากร  
กลุ่มตัวอย่าง   ทั้งหมดเป็นเพศหญิง  อายุ 12 ปี  รายได้
จากผู้ปกครองต่อวัน เฉลี่ยวันละ 35.00 บาท  
สถานภาพสมรสของบิดา มารดา  ร้อยละ 81  หย่าร้าง 
อยู่ด้วยกันร้อยละ 19 บุคคลที่ ดูแล  ปู่ ย่า ตา ยาย  
ร้อยละ 71.43  อา  ลุง  ร้อยละ 23.80  บิดา มารดา 
ร้ อยละ 4.47  ดั งรายละเอี ยดในตารางที่  1

Table 1.   Demographic  and characteristic of student and parents 
Demographic Data number % 

Female 42 100 
Age 12 years old 42 100 
Income from parent  Means 32.75  42 100 
Parent's marital status   
Married 8 19.00 
Divorced 34 81.00 
Live with grandfather & grandmother 30 71.43 
Live with uncle or aunt 10 23.80 
Live with parents 2 4.77 
     
จากตารางที่ 1 กลุ่มตัวอย่างทุกคนเป็นเพศหญิง  
บิดามารดา หย่าร้าง ร้อยละ 81.00  พักอาศัยกับปู่ 
ย่าร้อยละ 71.43  
 

ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 การทดสอบความแตกต่างคะแนนเฉลี่ย
ด้านความรู้  และ พฤติกรรมการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ ก่อนและหลังการทดลองพบว่า 
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 กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยความรู้ และ 
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ หลังการทดลอง 

มากกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p<0.05) ดังแสดงในตารางที2่ 

Table 2.  Comparing mean scores of preventive knowledge, behavior of pregnancy before 
and after  intervention  

Variables X  S.D. T Sig 
Knowledge 
Before 
After 

 
14.50 
18.70 

 
0.32 
1.21 

 
 -2.28* 

 

 
<0.05* 

Behavior 
Before 
After 

 
31.80 
52.60 

 
0.31 
1.42 

 
 -3.84* 

 

 
<0.05* 

*p<.05*

จากตารางที่ 2 กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้ และ 
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ หลังการทดลอง 
มากกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 
 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ   
 ปัญหาวัยรุ่นพบว่า 
 1. บิดา มารดา แยกทางกัน เด็กอยู่กับญาติ
ไม่ได้รับความรักจากครอบครัว เมื่อมีเพศตรงข้ามมาให้
ความสนใจ จึงมีความรู้สึกได้รับการชดเชยสิ่งที่ขาดไป 
ยอมปฏิบัติตามความต้องการของคนรัก 
 2. กลุ่มตัวอย่างอายุน้อย 12 ปี ยังไม่มีความรู้ 
ทักษะในเรื่องเพศสัมพันธ์และคุมก าเนิด 
 3. ส่วนใหญ่ผลการเรียนไม่ดี ถูกครูต าหนิ ท า
ให้หนีเรียน ไปอยู่แปลงเกษตร ออกไปนอกโรงเรียน กับ
เพื่อน   
 
 

ผลการประเมินความรู้และพฤติกรรม 
 1. ความรู้การป้องกันการตั้งครรภ์ที่ได้รับคือ 
วิธีการคุมก าเนิดชนิดต่าง ๆ อันตรายจากการตั้งครรภ์
และการท าแท้ง วัยรุ่นสนใจซักถามและทดลอง
ปฏิบัติการค านวณระยะปลอดภัย ฯ ความรู้ดังกล่าวไม่
สามารถถามจากครูหรือผู้ปกครอง เพราะอาย คิดว่า
ตนเองยังเป็นเด็ก 
 2. ความรู้ประสบการณ์จากพี่ท่ีตั้งครรภ์และมา
สนทนาเกี่ยวกับความยากล าบากในการด ารงชีวิต 
 3. พฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ ที่มีการ
เปลี่ยนแปลงคือ                                                                          
 1) การเปิดโอกาสแก่เพศตรงข้าม (การแต่งกาย
ล่อแหลม)   
 2) การสนทนาเกี่ยวกับความรัก และเพศสัมพันธ์ 
 3) การปฏิสัมพันธ์กับเพศตรงข้าม โอบกอด
ความสัมพันธ์กับ “ป้าเครือ” 
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 มีนักเรียนที่เลือก ป้าเครือ (อาสาสมัคร) เป็นที่
พึ่ง  จ านวน 36 คน ในครั้งแรก และต่อมาเพิ่มอีก 4 คน 
รวมเป็น 40 คน  จากจ านวนนักเรียน 42 คน 
 (1) กิจกรรม “ป้าเครือ” (แรงสนับสนุนทาง
สังคม)   ผู้วิจัยรวบรวมข้อมลูที่นักเรียนน ามาแจ้งให้ ป้า
เครือช่วยเหลือ ดังนี ้
 1.1) ปัญหาการเรียน 

ดญ. เอ "หนูเรียนไม่รู้เรื่อง ครูถามตอบ
ไม่ได้ ท าการบ้านไม่ได้ เมื่อก่อนหนูเคยหนีเรียน ตอนนี้
ไม่ไปแล้ว"  
 1.2) ปัญหาความขัดแย้งในครอบครัว 

1.2.1) ป้าเครือ เล่าว่า ดญ. บี  ไม่พอใจ
ผู้ปกครอง "ไม่อยากอยู่บ้าน เพราะแม่บ่นทั้งวัน ให้ท า
โน่น ท านี่ ไม่ท าก็หาว่าขี้เกียจ หนูรู้ว่าช่วยพ่อ แม่ 
ท างาน แต่บางที ยังไม่สามารถท าได้ในเวลาที่พ่อแม่
ต้องการ "       

1.2.2) นักเรียนอยากแต่งตัวตามแฟช่ัน 
เช่น  ดญ.ซี "หนูเห็นเพื่อน นุ่งกางเกงขาสั้น ใส่เสื้อเปิด
ไหล่ เปิดหลัง แต่ที่บ้านหนู ตา ยาย หนูไม่ชอบ"  

1.3) ความตระหนักในอันตรายของการ
ตั้งครรภ์และการหลีกเลี่ยงจากพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ 

1.3.1)  ดญ.ดี เล่าว่า "เพื่อนรุ่นพี่หายไปจาก
โรงเรียน หนูว่าน่าจะท้องเพราะเขาชอบโชว์แฟนเขา   
เขาบอกว่ารักกันมาก”  

1.3.2) ผู้ปกครองและป้าเครือแจ้งว่า 
"นักเรียนสนใจเรียนมากขึ้น ไม่แต่งตัวล่อแหลม ออก
จากบ้านอย่างมีเหตุผล เช่นไปซื้อของ โดยไปกับเพื่อน
ข้างบ้าน ในเวลากลางวันและกลับมาในเวลาไม่นานนัก
2) การให้ความรู้ด้านเพศศึกษา การคุมก าเนิด อันตราย
ของการตั้งครรภ์ "หนูชอบเรียนจาก 

หุ่นที่อาจารย์เอามาให้ดู  ดีกว่าดูรูปจากกระดาษ หนู
กล้าถามและ กล้าตอบ เพราะ อาจารย์ไม่ใช่ครูใน 
โรงเรียน "    
           3) การได้รับประสบการณ์จากรุ่นพี่ที่ เคย
ตั้งครรภ์จ านวน 4 คน "น้องเอ๋ย พี่ผิดไปแล้ว ไม่อยากให้
น้องผิดอย่างพี่ ตอนนี้พี่ก็ไม่ได้เรียน อาศัยพ่อแม่ ต้อง
ไปรับจ้างหาเงินมาช่วยพ่อแม่ หมดสิ้นอนาคตเลย เอา
ลูกไปให้ลุง ยังดีที่ลุงรับ” 
 4) จัดกิจกรรมพัฒนาความมีคุณค่าในตนเอง 6 
กิจกรรมการน าข่าวมาเตือน ให้ระวังอันตราย ภัยใน
สังคม ใช้การเตือนเวลาเข้าแถว เคารพธงชาติ ข่าวการ
ท าร้ายร่างกายของวัยรุ่น เนื่องจากการแย่งผู้ชาย แย่ง
ผู้หญิง ตักเตือนกลุ่ม ให้มีเหตุผล น าไปเป็นอุทธาหรณ์
ส าหรับตนเองและคนรอบข้าง  ให้มีเหตุผล ไม่เอาชนะ
ไม่ยึดถือความรักยิ่งใหญ่กว่าเรื่องอื่น ๆ   นักเรียนมี
ความพอใจที่ได้ท าสิ่งที่เป็นประโยชน์ 
อภิปรายผลการวิจัย 
 ผลการวิจัยพบว่า การเปลี่ยนแปลง ความรู้ 
และ พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ เกิดจาก 1) 
ได้รับการดูแลใกล้ชิดจาก อาสาสมัคร "ป้าเครือ" เป็นที่
พึ่งเมื่อมีความทุกข์ 2) ได้รับความรู้ด้านเพศสัมพันธ์ 
การคุมก าเนิด  อันตรายจากการตั้งครรภ์และการท า
แท้ง ด้วยวิธีการที่เหมาะสมกับวัย  3) ได้รับกิจกรรม
การสร้างเสริมคุณค่าในตนเอง หลายกิจกรรม และที่
ส าคัญ 4) ประสบการณ์จากรุ่นพี่ 4  คน ประสบปัญหา 
ในปี พ.ศ.2556  มาเล่าความทุกข์จากการตั้งครรภ์  (ปี
ก่อนหน้านี้มีจ านวน 2 คน  ไม่สามารถติดตามมาให้
ข้อมูลได้ เพราะออกจากโรงเรียนย้ายภูมิล าเนา)  ผู้ที่มา
เล่าประสบการณ์ทุกคนให้ข้อมูลตรงกัน ถึงความทุกข์ 
ความเสียใจของตนเองและบิดามารดา  ท าให้กลุ่ม
ตัวอย่างรับรู้ว่าสถานการณ์ดังกล่าวมีอันตรายต่อ
ตนเองท าให้ มีคะแนนเฉลี่ยความรู้ และ พฤติกรรม
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การป้องกันการตั้งครรภ์ หลังการทดลอง สูงกว่า 
ก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<0.05) 
เนื่องจาก "ป้าเครือ" เป็นแรงสนับสนุนทางสังคมที่เด็ก
ได้รับและ มีความพึงพอใจ  เป็นไปตามสมมตฐิานที่ 1, 2   
สอดคล้องกับ แพรวทิพฑ์   สุธีรประเสริฐ9  ศึกษาเรื่อง
ผลของโปรแกรมการสนับสนุนทางสังคม เพื่อการ
ป้องกันพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศของวัยรุ่นในโรงเรียนเขต
อ าเภอเมือง จังหวัดอุบลราชธานี พบว่าหลังการทดลอง 
กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้  เจตคติ 
พฤติกรรมการป้องกัน พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ สูงกว่า
ก่อนการทดลองและสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p<0.05)   
            กิจกรรมอื่น ๆ    การเสริมสร้างคุณค่าในตนเอง 
เช่น การเพิ่มพูนความรู้มากกว่าการเรียนปกติและการ
ท าประโยชน์ต่าง ๆ  ท าให้กลุ่มตัวอย่างมีความภาคภมูใิจ
ในตนเอง ตั้งใจที่จะมีพฤติกรรมดี  มีผลต่อคะแนนเฉลี่ย
ของความรู้ และ พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์หลัง
การทดลองสูงขึ้นกว่าก่อนการทดลอง เป็นไปตาม
สมมติฐานที่ 1,2  สอดคล้องกับงานวิจัยของ สุธนี ลิกขะ
ไชย10 ศึกษาผลของการใช้โปรแกรมพัฒนาการเห็น
คุณค่าในตนเอง ต่อการเห็นคุณค่าในตนเองของนักเรียน
ช้ันมัธยมศึกษาปีท่ี 1-3 พบว่า นักเรียนมีการเห็นคุณค่า
ในตนเองทั้งโดยรวมและรายด้าน 
เพิ่มขึ้น อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.01 สอดคล้อง
กับ Suzanne J. Toren 11 ศึกษาเรื่องการประเมินผล
โปรแกรมการป้องกันการตั้งครรภ์ ส าหรับนักเรียนหญิง
ที่ด้อยโอกาส ด้วยการวิจัยแบบผสมผสาน ในประเทศบา
เรน กิจกรรมที่ส าคัญ คือ  Girls’ Talk เป็นการเปิด
โอกาสให้นักเรียนใช้ความสามารถของตนเองในการหา
ความรู้ ด้านการใช้ยาคุมก าเนิด และการใช้วิธีอื่นๆ มี
การน าความรู้ไปเผยแพร่ต่อบุคคลอื่น ผลการวิจัย 

พบว่านักเรียนมีการเปลี่ยนแปลงความรู้  ทัศนคติ 
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ดีขึ้น 
กระบวนการมีส่วนร่วมของชุมชนที่ด าเนินงานประสบ
ความส าเร็จ เกิดจากภาวะผู้น าของกรรมการของชุมชน 
ที่เป็นผู้สูงอายุคนหนึ่ง ป่วยเป็นมะเร็งเต้านม ได้รับการ
รักษาตามระยะเวลา ขณะนี้อาการปกติ มีความ
ปรารถนาจะสร้างกุศล ได้ชักชวนและแนะน าให้เลือก
แกนน า โดยระบุตัวคน ร่วมกิจกรรมแก้ไขปัญหาชุมชน
สม่ าเสมอ  ในโครงการนี้ได้ชักชวนให้แกนน ามาร่วม
โครงการ เพราะเด็กทุกคนคือลูกหลาน ต้องช่วยเหลือ 
เห็นใจในความทุกข์ของครอบครัวที่ประสบปัญหา หาก
ไม่ช่วยกันป้องกัน เกิดความเสียหายตลอดชีวิตของเด็ก
คนหนึ่ง   มีโอกาสต้องช่วยเหลือตามความสามารถ 
ผู้ปกครองก็ไม่เข้าใจบุตรหลานดีพอ 
 แกนน าที่ได้รับการคัดเลือกมา คือ ครู ผู้น า
ชุมชน ที่มีหน้าที่โดยตรงที่จะต้องแก้ไขปัญหาชุมชน 
และมีแกนน าตามความสมัครใจ ได้แก่ผู้ปกครองเด็กที่
เคยประสบปัญหา  หรือ ก าลังมีปัญหา  ผู้สูงอายุที่มี
เวลาและต้องการสร้างประโยชน์ให้แก่เด็กและชุมชน 
เพื่อเป็นตัวอย่างแก่เด็ก และ ชุมชนอื่น  เป็นบุคคลที่มี
ส่วนได้ส่วนเสียกับสถานการณ์การตั้งครรภ์ของวัยรุ่น 
ข้อจ ากัดในการวิจัย  
 1) ในการศึกษาครั้งนี้เลือกกลุ่มตัวอย่างใน
ชุมชนแห่งหนึ่ง ซึ่งมีบริบทเดียวกัน  ผลการศึกษาจึง
ใช้ได้ในกลุ่มประชากรที่คล้ายคลึงกัน แต่ไม่สามารถใช้
อ้างอิงในกลุ่มประชากรอื่นได้  
 2) ในการศึกษาครั้งนี้จ ากัดด้วยวัยของกลุ่ม
ตัวอย่าง  เริ่มเข้าสู่วัยรุ่น มีความอาย ไม่กล้าซักถาม  
ผู้สอนต้องสร้างความคุ้นเคย เพื่อลดความอาย ของกลุ่ม
ตัวอย่าง 
 3) การศึกษานี้ประเมินการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์โดยใช้แบบสอบถาม 
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ซ่ึงอาจจะไม่ตรงตามความเป็นจริง  ต้องใช้การสังเกต
จาก ครู และ ผู้ปกครองร่วมด้วย 
 ทั้งนี้ สามารถสรุปได้ว่า  การวิจัยเชิง
ปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม ท าให้ชุมชนได้ร่วมกันค้นหา
ปัญหา ตรงความเป็นจริ ง และการแก้ ไขปัญหา 
เหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่างและบริบท ท าให้ได้รับความ
ร่วมมือ จากผู้เกี่ยวข้องและกลุ่มตัวอย่าง  กลุ่มตัวอย่าง
มีคะแนนเฉลี่ยความรู้ และ พฤติกรรมป้องกันการ
ตั้งครรภ์สูงขึ้นกว่า ก่อนการทดลอง ในการแก้ไขปัญหา
วัยรุ่น  การแก้ปัญหา จะเกิดขึ้นอย่างยั่งยืน เพราะ
กระบวนการวิจัย ได้ให้ความรู้และประสบการณ์  สร้าง
กิจกรรมต่าง ๆ  เพื่อหล่อหลอม พฤติกรรมของวัยรุ่น ทั้ง
แก่แกนน า ผู้ปกครอง ครู 
เพื่อเป็นการสร้างคนให้เป็นคนมีคุณภาพตามความรัก 
และ ปรารถนาดีของแกนน า 

งานวิจัยนี้มีจุดแข็ง 

 ได้แก่ การเลือกแกนน าที่เห็นความทุกข์ของ
ผู้อื่น ต้องการช่วยเหลือตามความสามารถของตน เพื่อ
สร้างคนให้มีคุณภาพ  เข้าใจปัญหาและสถานการณ์ใน
ชุมชน มีส่วนได้ส่วนเสียกับสถานการณ์ คือ แม้ว่าวัยรุ่น
จะไม่ใช่บุตรหลานของตน แต่เมื่อเขาอยู่ในภาวะเสี่ยงต่อ
สถานการณ์เตม็ใจที่จะช่วยเหลอื  มีความสามารถในการ
มองเห็นปัญหา และ การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วน
ร่วม ท าให้เข้าใจการด าเนินชีวิตของกลุ่มตัวอย่าง                
งานวิจัยโดยการมีส่วนร่วมของชุมชนเรื่องนี้   ได้
ออกแบบให้มีกิจกรรมสร้างคุณค่าของตนเอง  และเสริม
ด้วยการให้ความรู้ที่ชัดเจน สามารถจับต้องได้ ขจัด
ความอาย ท าให้วัยรุ่นมีการเปลี่ยนแปลงความรู้และ
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ดีขึ้น 
งานวิจัยนี้มีจุดอ่อน   
 เนื่ องจากเด็ กในวั ยเรี ยนต้องใช้ เวลาใน
การศึกษาตามหลักสูตรปกติ มีกิจกรรมของแต่ละวิชา

ค่อนข้างมาก กิจกรรมที่เสรมิให้แก่เด็ก จึงด าเนินการได้
ไม่เต็มที่  เพราะความกังวลของครู เกี่ยวกับระยะเวลา
การประเมินผล ตามหลักสูตร  
 
ข้อเสนอแนะในการวิจัย  
1. ด้านการบริหาร  
 1.1 น าเสนอผลการวิจัยต่อผู้บริหารโรงเรียน 
และ ระดับจังหวัด   ควรมีการจัดกิจกรรม เกี่ยวกับ การ
สร้างเสริมคุณค่าในตนเอง เพื่อให้มีความรักตัวเอง และ
ครอบครัว ซึ่งจะท าให้หลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยงต่อการ
ตั้งครรภ์ได้ 
 1.2 จัดครูแนะแนว ที่มีความช านาญ มีอายุ
ใกล้เคียงนักเรียน เพื่อสร้างความไว้วางใจแก่เด็ก  
 1.3  สร้างแกนน า ในทุกระดับช้ัน ร่วมแก้ไข
การตั้งครรภ์ของวัยรุ่น โดยมีกิจกรรมที่สร้างเสริมให้มี
พฤติกรรมที่ถูกต้องและเหมาะสมกับวัยรุ่น  
2. ด้านการปฏิบัติการพยาบาล   พยาบาลที่ปฏิบัติงาน
ด้านการดูแลสุขภาพในโรงเรียน ด าเนินการดังนี ้
 2.1 จัดท าทะเบียนประวัตินักเรียน  บันทึก
ระดับความรู้ และ พฤติกรรมเสี่ยงต่อการตั้งครรภ์ ของ
นักเรียนที่มีพฤติกรรมที่มีปัญหาเช่น การขาดเรียนการ
แต่งกายไม่สุภาพ การใช้ค าพูดไม่เหมาะสม 
 2.2 อบรมให้ความรู้ เรืองเพศศึกษา การ
คุมก าเนิด การตั้งครรภ์ อันตรายต่าง ๆ ที่เข้าใจง่าย 
เป็นระยะ ตามความพร้อมของเด็ก 
 2.3 จัดหาหนังสั้น ที่มีเนื้อหาเกี่ยวกับความ
ล าบากในชีวิตขณะตั้งครรภ์ มาฉายทุกเดือน 
ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยคร้ังต่อไป  
 1) ควรมีการศึกษาติดตามผลการด าเนินงาน
ของกลุ่มในโรงเรียนที่ตั้งขึ้น ในระยะเวลา 1 ปี เพื่อ
ประเมินความยั่งยืนของกิจกรรม  
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2) ควรร่วมมือกับโรงเรียนขนาดใหญ่ ผลิตหนังสั้น ที่
กลุ่มนักเรียนคิดเนื้อเรื่อง เป็นผู้จัดท าสถานการณ์ และ 
แสดงเพื่อน ามาเป็นตัวอย่าง 
 3) ติดตามวิถีการด าเนินชีวิตของนักเรียนที่
ประสบปัญหาการลาออกเนื่องจากการตั้งครรภ์  
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