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บทคัดย่อ  

ปัญหาการต้ังครรภ์ไม่พึงประสงค์ในวัยรุ่นเป็นผลมาจากพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศโดยเฉพาะการขาดความรอบรู้สุขภาพ

ทางเพศและพบมีอัตราสูงในวัยรุ่นอาชีวศึกษา การวิจัยก่ึงทดลองแบบกลุ่มเดียววัดซ�้ำครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาและ

ประเมินโปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพทางเพศในวัยรุ่นอาชีวศึกษา คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบสะดวกตามคุณสมบัติ

ที่ก�ำหนด เป็นวัยรุ่นจ�ำนวน 11 คนที่ก�ำลังศึกษาช้ันปีท่ี 2 วิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหนึ่ง จังหวัดปทุมธานี ผู้วิจัยพัฒนา

โปรแกรมตามแนวคิดความรอบรู้สุขภาพทางเพศร่วมกับการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง ประกอบด้วย 4 กิจกรรมที่

ให้กลุ่มตัวอย่างเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมโดยการใช้แอปพลิเคชัน LINE Official Account บนสมาร์ทโฟน ได้แก่ การเข้าถึง 

การเข้าใจ การประเมิน และการประยุกต์ใช้ข้อมูลสุขภาพทางเพศ ด�ำเนินการ 2 สัปดาห์ ๆ  ละ 2 กิจกรรม ประเมินความ

เป็นไปได้ของโปรแกรม การเข้าร่วมกิจกรรมของกลุ่มตัวอย่าง และเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทาง

เพศและการตั้งครรภ์ โดยใช้แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ มีค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 

0.80 วัดซ�้ำ 3 ครั้ง คือ ระยะก่อน-หลังการให้โปรแกรม และติดตามผล วิเคราะห์ข้อมูลด้วยการวิเคราะห์ความแปรปรวน

ทางเดียวแบบวัดซ�้ำ (one-way repeated ANOVA) ผลการวิจัยพบว่า โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพทางเพศใน
วัยรุ่นอาชีวศึกษานี้ มีความเป็นไปได้ในการน�ำไปใช้กับวัยรุ่นอาชีวศึกษา กลุ่มตัวอย่างมีอัตราการเข้าร่วมโครงการร้อยละ 

91.7 คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ในระยะติดตามผลสูงกว่าในระยะหลังและก่อน

การทดลอง (Mdiff =4.18 p<.05 และ Mdiff =33.64 p<.001) และคะแนนเฉลี่ยในระยะหลังการทดลองสูงกว่าก่อน

การทดลองอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (Mdiff =29.46 p<.001) งานวิจัยนี้มีข้อจ�ำกัดการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบสะดวก 

กลุ่มตัวอย่างมีขนาดเล็ก และไม่มีกลุ่มควบคุม ซ่ึงอาจจ�ำกัดการสรุปอ้างอิงผลไปยังวัยรุ่นกลุ่มอื่น

ค�ำส�ำคัญ: แอปพลิเคชันไลน์ โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพทางเพศ พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการ

ตั้งครรภ์ วัยรุ่นอาชีวศึกษา
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Abstract 

Unwanted pregnancy among adolescents results from sexual risk behaviors, particularly inadequate 
sexual health literacy, which has been found to be prevalent among vocational adolescents. This 
quasi-experimental study employing a one-group repeated-measures design aimed to develop and 
evaluate a sexual health literacy promotion program for vocational adolescents. A convenience sample 
of eleven second-year students from a vocational college in Pathum Thani Province was recruited 
according to the study inclusion criteria.The program was developed by the researcher based on the 
concept of sexual health literacy and a review of relevant literature. It consisted of four participatory 
learning activities delivered through the LINE application on smartphones, focusing on accessing, 
understanding, evaluating, and applying sexual health information. The program was implemented 
twice a week, with two activities conducted each week.The feasibility of the program was evaluated 
based on its implementation and the participants’ activity participation rate. In addition, sexual and 
pregnancy risk prevention behaviors were assessed using a sexual and pregnancy risk prevention behavior 
questionnaire with a reliability coefficient of 0.80. Outcomes were measured at three time points: 
pre-intervention, post-intervention, and follow-up. Data were analyzed using a one-way repeated-
measures analysis of variance (ANOVA).The results indicated that the sexual health literacy promotion 
program was feasible for implementation among vocational adolescents. The participants achieved 
a participation rate of 91.7%. The mean score for sexual and pregnancy risk prevention behaviors 
during the follow-up period was significantly higher than those during both the post-intervention and 
pre-intervention periods (p < 0.05). Furthermore, the mean score during the post-intervention period 
was significantly higher than that during the pre-intervention period (p < 0.05).

Keywords: Line application, sexual health literacy promotion program, sexual and pregnancy risk 

prevention behaviors, vocational students 

บทน�ำ 

	 สังคมปัจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงรวดเร็ว ส่งผล

ต่อค่านิยมและพฤติกรรมของเยาวชน โดยเฉพาะเรื่องเพศ 

วัยรุ่นได้รับอิทธิพลจากกลุ่มเพื่อน สื่อและเทคโนโลยี โดย

สามารถเข้าถึงข้อมูลเกี่ยวกับเรื่องเพศผ่านสื่อดิจิทัลและส่ือ

สงัคมออนไลน์ได้ง่าย ทัง้จากแหล่งข้อมลูทีถ่กูต้องและคลาด

เคล่ือน ซึ่งอาจส่งผลต่อการรับรู้และการตัดสินใจทางเพศ 

ท�ำให้เกิดพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ เช่น การมีเพศสัมพันธ์

โดยไม่ป้องกันและการดื่มแอลกอฮอล์ ซึ่งน�ำไปสู่โรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ (STIs) และการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ใน

ประเทศไทยวัยรุ่นมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกอายุเฉลี่ยที่ 16.5 

ปี โดยมีเพียงร้อยละ 43 ที่ใช้ถุงยางอนามัยเป็นประจ�ำ 

(Bureau of Reproductive Health, Department of 

Health, Ministry of Public Health, 2024)  มีรายงาน

ว่า นักเรียนอาชีวศึกษามีเพศสัมพันธ์มากกว่านักเรียน

สายสามัญ ร้อยละ 40.4 (National Monitoring and 

Evaluation Unit Bureau of AIDS, TB and STIs, 2018; 

Department of Disease Control, Ministry of Public 

Health, 2024) และการใช้ถุงยางอนามัยในนักเรียนชาย

และหญิงระดับ ปวช. 2 อยู่ท่ีร้อยละ 69.5 และ74.6 ซ่ึงสูง

กว่าระดับมัธยมศึกษา ดังนั้น วัยรุ่นอาชีวศึกษาจึงเป็นกลุ่ม

ท่ีมีความเสี่ยงสูงและจ�ำเป็นต้องได้รับการแทรกแซงอย่าง

เร่งด่วน นอกจากนี้ พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศท่ีพบ ได้แก่ 

การคุมก�ำเนิดอย่างไม่สม�่ำเสมอ การเข้าใจผิดเกี่ยวกับการ
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ป้องกันการตัง้ครรภ์และโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ (Bureau 

of Reproductive Health, Department of Health, 

Ministry of Public Health, 2023; Dengmasa et al., 

2019)

	 ความรอบรู้สุขภาพทางเพศ (Sexual Health 

Literacy: SHL) Martin (2017) หมายถึง ความรู้ ทัศนคติ 

และทักษะของบุคคลในการเข้าถึง ท�ำความเข้าใจ ประเมิน 

และประยุกต์ใช้ข้อมูลด้านสุขภาพทางเพศในบริบททาง

สังคม ทางเพศ ออนไลน์และการดูแลสุขภาพที่น�ำไปสู่การ

ป้องกันสุขภาพทางเพศและความเป็นอยู่ที่ดี และเป็นสิ่งท่ี

เปลี่ยนแปลงตลอดเวลาขึ้นอยู่กับปัจจัยส่วนบุคคล ระบบ

การดูแลสุขภาพ บริบท และปัจจัยทางสังคม ความรอบรู้

ด้านสขุภาพมคีวามสมัพนัธ์กบัผลลพัธ์สขุภาพ Manganello 

(2008) ส่งเสริมให้เกิดพฤติกรรมทางเพศที่เหมาะสม ซึ่ง

ช่วยเสริมสร้างความรู้และทักษะที่จ�ำเป็นในการป้องกันโรค

ติดต่อทางเพศสัมพันธ์ การเลือกใช้วิธีคุมก�ำเนิดที่เหมาะสม 

โดยองค์ประกอบของความรอบรู้สุขภาพทางเพศ ได้แก่ (1) 

บุคคล คือ ความรู้ ทักษะ และแรงจูงใจของแต่ละบุคคลใน

การเข้าถึง ประเมิน และประยุกต์ใช้ข้อมูลด้านสุขภาพทาง

เพศ (2) แหล่งข้อมูล คือ ช่องทางในการเข้าถึงข้อมูลด้าน

สขุภาพทางเพศ เช่น โรงเรยีน เพือ่น ครอบครวั อนิเตอร์เนต็ 

บริการด้านสุขภาพ และ (3) บริบท คือ ปัจจัยแวดล้อม

ทางสังคม วัฒนธรรมและเศรษฐกิจที่ส่งผลต่อความรอบรู้

สุขภาพทางเพศ (Martin, 2017) ความรอบรู้สุขภาพทาง

เพศส่งผลต่อการลดพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ โดยช่วยให้

บุคคลสามารถดูแลสุขภาพทางเพศได้ถูกต้อง ผ่านการใช้

ข้อมูลด้านสุขภาพอย่างเหมาะสม Panyapin et al. (2023) 

ศึกษาผลของโปรแกรมโมบายแอปพลิเคชันในการส่งเสริม

ความรอบรู้ด้านสุขภาพทางเพศ พบว่า ระดับความรู้ การ

ตดัสินใจเลอืกปฏบิติั และพฤติกรรมการป้องกนัการตัง้ครรภ์

ไม่พึงประสงค์ในวัยรุ่นหญิงของกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนได้

รับโปรแกรม และสูงกว่าในกลุ่มควบคุม และ Thongkorn 

and Chaimongkol (2023) ศึกษาผลของโปรแกรมการ

ป้องกันการตั้งครรภ์โดยใช้โรงเรียนเป็นฐานต่อความรอบรู้

ด้านสุขภาพทางเพศ พฤติกรรมการป้องกันการต้ังครรภ์และ

พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในวัยรุ่นหญิงและเพื่อนชาย พบว่า 

คะแนนความรอบรู ้ด้านสุขภาพทางเพศและพฤติกรรม

การป้องกันการตั้งครรภ์ทั้งระยะหลังการทดลองและระยะ

ติดตามผลสูงกว่าก่อนการทดลอง (p<.05) และคะแนน

พฤตกิรรมเสีย่งทางเพศทัง้ในระยะหลงัการทดลองและระยะ

ติดตามผลต�่ำกว่าระยะก่อนการทดลอง (p<.05) 

	 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า โปรแกรมส่งเสรมิ
ความรอบรู้ด้านสุขภาพทางเพศช่วยลดพฤติกรรมเส่ียงทาง

เพศและการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ในวัยรุ่น อย่างไรกต็าม

งานวิจัยส่วนใหญ่ยังมุ่งเน้นกลุ่มวัยรุ่นหญิงหรือวัยรุ่นท่ัวไป 

ซึ่งอาจไม่สะท้อนบริบทและลักษณะเฉพาะของวัยรุ่น

อาชวีศกึษา นอกจากนีโ้ปรแกรมส่วนใหญ่ยงัใช้รปูแบบหรือ

เทคโนโลยีการเรียนรู้ท่ีไม่สอดคล้องกับรูปแบบการใช้ชีวิต

ของวัยรุ่นในปัจจุบัน เช่น การให้ความรู้ในชั้นเรียนหรือส่ือ

ที่ไม่เอื้อต่อการเรียนรู้ผ่านสมาร์ทโฟน ขณะที่วัยรุ่นนิยม

เข้าถึงข้อมูลผ่านแอปพลิเคชันสื่อสังคมออนไลน์ ดังนั้น 

การศึกษาครั้งนี้จึงมุ่งพัฒนาโปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้

สุขภาพทางเพศ โดยใช้แนวคิดความรอบรู้สุขภาพทางเพศ

ทั้ง 4 องค์ประกอบร่วมกับการทบทวนวรรณกรรม และ

ประยกุต์ใช้ LINE Official Application เป็นสือ่การเรยีนรู ้เพื่อ

ศึกษาความเป็นไปได้และผลของโปรแกรมในการส่งเสริม

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ใน

วัยรุ่นอาชีวศึกษา

วัตถุประสงค์การวิจัย 

	 1. เพือ่พฒันาโปรแกรมส่งเสรมิความรอบรูส้ขุภาพ

ทางเพศในวัยรุ่นอาชีวศึกษา

	 2. เพือ่ประเมนิโปรแกรมส่งเสรมิความรอบรูสุ้ขภาพ

ทางเพศในวัยรุ่นอาชีวศึกษา โดยศึกษาความเป็นไปได้และ

อตัรการเข้าร่วมโปรแกรมของกลุม่ตวัอย่าง รวมทัง้เปรยีบเทยีบ

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ใน

วัยรุ ่นอาชีวศึกษา ระยะก่อน-หลังการให้โปรแกรมและ

ติดตามผล
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กรอบแนวคิดในการวิจัย

	 ผู้วิจัยใช้แนวคิดความรอบรู้สุขภาพทางเพศ ของ 

Martin (2017) ร่วมกบัการทบทวนวรรณกรรม องค์ประกอบ

ของความรอบรู้สุขภาพทางเพศ ได้แก่ 

	 • การเข้าถึงข้อมูล: ความสามารถในการค้นหา

และเข้าถึงข้อมูลด้านสุขภาพทางเพศท่ีต้องการได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ 

	 • การเข้าใจข้อมูล: ความสามารถในการเข้าใจ

ความหมายของข้อมูลด้านสุขภาพทางเพศที่ได้รับ 

	 • การประเมนิข้อมลู: ความสามารถในการวเิคราะห์

และประเมินความน่าเชื่อถือของข้อมูลด้านสุขภาพทางเพศ

ที่ได้รับ 

	 • การประยุกต์ใช้ข้อมูล: ความสามารถในการน�ำ

ความรู้และข้อมูลที่ได้รับไปใช้ในการตัดสินใจเกี่ยวกับ

พฤติกรรมทางเพศของตนเอง และการสื่อสารเรื่องสุขภาพ

ทางเพศกับผู้อื่น

วิธีด�ำเนินการวิจัย 

	 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นแบบกึ่งทดลองแบบกลุ่มเดียว

วัดซ�้ำ (a quasi-experimental single-group repeated-

measures research) โดยวดัผลก่อน-หลงัการให้โปรแกรม 

และระยะติดตามผล 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากรเป ็นนักเรียนอาชีวศึกษาหลักสูตร

ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ชั้นปีที่ 2 ที่ศึกษาอยู่ใน

สถานศึกษาอาชีวศึกษาของรัฐบาล 

	 กลุ่มตัวอย่างคัดเลือกจากประชากรแบบสะดวก 

(a convenience sampling) โดยก�ำหนดคุณสมบัติ ดังนี้ 

(1) นักเรียนเพศชายและเพศหญิง (2) มีแฟน/คู่รักต่างเพศ 

ได้จากการสอบถามนักเรียน (3) อายุระหว่าง 15-18 ปี 

(4) มีภาวะสุขภาพโดยท่ัวไปเป็นปกติ ไม่มีโรคประจ�ำตัว

ท่ีร้ายแรงหรือการเจ็บป่วย (5) มีโทรศัพท์สมาร์ทโฟน

และสามารถเข้าถึงอินเทอร์เน็ตได้ (6) ยินยอมให้เข้าร่วม

กิจกรรมผ่าน LINE Official Account (7) สมัครใจในการ

เข้าร่วมโครงการวิจัย และ (8) ผู้ปกครองยินยอมให้เข้าร่วม

ในการวิจัย ขนาดกลุ่มตัวอย่างค�ำนวนโดยใช้ G*power 

program (Faul et al., 2007) โดยก�ำหนดค่า alpha=.05 

power=.95 และขนาดอิทธิพล การศึกษาความเป็นไปได้ 

มีค่าขนาดอิทธิพล (effect size=.56) จากงานวิจัยท่ีผ่าน

มาของ Somjaipeng (2022) ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่างอย่าง

น้อย 10 ราย ได้กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 12 คน แต่ออกจาก

การศึกษา 1 คน คงเหลือ 11 คน อัตราการเข้าร่วมโครงการ

ของกลุ่มตัวอย่างร้อยละ 91.7 (11/12x100)

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 เครือ่งมอืท่ีใช้ในการวจิยัครัง้นี ้ประกอบด้วยโปรแกรม

ส่งเสรมิความรอบรู้สขุภาพทางเพศ และแบบสอบถาม ดงันี้

	 1. โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพทางเพศ 

ผูว้จิยัพฒันาโปรแกรมนีโ้ดยใช้แนวคดิความรอบรูส้ขุภาพทาง

เพศของ Martin (2017) ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรม

ท่ีเก่ียวข้อง ประกอบด้วย (1) การเข้าถึงข้อมูล (2) การ

เข้าใจข้อมูล (3) การประเมินข้อมูล และ (4) การประยุกต์

ใช้ข้อมูล โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพทางเพศได้

รับการตรวจสอบความถูกต้องและความตรงตามเนื้อหา 

โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ได้แก่ อาจารย์ทางการพยาบาล

เด็ก 2 ท่าน และกุมารแพทย์เช่ียวชาญด้านสุขภาพวัยรุ่น 

จ�ำนวน 1 ท่าน จากนั้นน�ำไปปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอ

แนะของผู้ทรงคุณวุฒิ โดยท้ัง 4 กิจกรรม มีแอปพลิเคชัน 

Line Official เป็นสื่อการสอน รายละเอียดดังตาราง 1
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ตาราง 1
โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพทางเพศ

ล�ำดับ วัตถุประสงค์ ขอบเขตเน้ือหา

กิจกรรมท่ี 1 
การเข้าถึงข้อมูล แนะน�ำ
การเลือกแหล่งข้อมูลท่ี
น่าเชื่อถือ และสาธิต
การสืบค้นข้อมูลทาง
อินเตอร์เน็ตเกี่ยวกับ
พฤติกรรมป้องกัน
ความเสี่ยงทางเพศและ
การต้ังครรภ์ และวิเคราะห์
โจทย์สถานการณ์เพื่อทักษะ
การสืบค้นข้อมูล

สามารถสืบค้นข้อมูล
ทางอินเตอร์เน็ตเก่ียวกับ
พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยง
ทางเพศและการตั้งครรภ์ 
โดยใช้ค�ำค้น (keywords) 
ท่ีเหมาะสม และเลือกข้อมูล
จากแหล่งทีม่คีวามน่าเชือ่ถอื
ได้

1. แนวทางการเลือกแหล่งข้อมูลเกี่ยวกับสุขภาพทางเพศที่
น่าเช่ือถือ

1.1 เว็บไซต์ของกรมอนามัย และกรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข
1.2 เว็บไซต์ของโรงพยาบาลและคลินิก
1.3 เพจเฟซบุ๊ก Safe Sex Story
1.4 LINE Official Standbyyou และ @teen_club
1.5 สายด่วน 1663

2. สาธิตการสืบค้นใช้ Google หรือเว็บไซต์ท่ีแนะน�ำ เลือก
ตัวอย่างค�ำค้น (keywords) 
3. วิเคราะห์สถานการณ์ ชื่อเรื่อง “ไม่ดีกว่า” และค้นหาข้อมูล
เกี่ยวกับวิธีการปฏิเสธจากแหล่งข้อมูลที่น่าเชื่อถือและอภิปราย
ในกลุ่ม

กิจกรรมท่ี 2 
การเข้าใจข้อมูล ให้ความรู้
เกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกัน
ความเสี่ยงทางเพศและการ
ตั้งครรภ์ ทักษะการปฏิเสธ
วิธีการป้องกันการต้ังครรภ์
และวิเคราะห์โจทย์
สถานการณ์เพ่ือทักษะ
การเข้าใจข้อมูล

สามารถเข้าใจพฤติกรรม
ป้องกันความเสี่ยงทางเพศ
และการตั้งครรภ์ โดยเลือก
ใช้วิธีปฏิเสธท่ีเหมาะสม
จากข้อมูลท่ีสืบค้นได้และ
อธิบายเหตุผลของการเลือก
วิธีปฏิเสธ

1. พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ 
1.1 ความหมาย
1.2 ตัวอย่างพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและ
การต้ังครรภ์

2. ทักษะการปฏิเสธและวิธีการป้องกันการต้ังครรภ์
3. วิเคราะห์สถานการณ์ ชื่อเรื่อง “ไม่ดีกว่า” สรุปวิธีการ
ปฏิเสธที่เหมาะสมพร้อมอธิบายเหตุผลและน�ำเสนอ
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ตาราง 1 (ต่อ)

ล�ำดับ วัตถุประสงค์ ขอบเขตเน้ือหา

กิจกรรมท่ี 3 
การประเมินข้อมูล วิเคราะห์
และประเมินความน่าเช่ือ
ถือของข้อมูลเกี่ยวกับ
พฤติกรรมป้องกัน
ความเสี่ยงทางเพศและ
การต้ังครรภ์ ด้วยวิธีการ
ป้องกันการตั้งครรภ์
จากเว็บไซต์ กรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข 
และเว็บไซต์สุขภาพท่ัวไป

สามารถประเมินข้อมูล
พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยง
ทางเพศและการตั้งครรภ์ 
โดยจ�ำแนกแหล่งข้อมูล
สุขภาพท่ีน่าเช่ือถือและ
ไม่น่าเช่ือถือได้ตามเกณฑ์
ท่ีก�ำหนด

1. ตัวอย่างเว็บไซต์เพื่อการวิเคราะห์

1.1 เว็บไซต์กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 

1.2 เว็บไซต์สุขภาพทั่วไป

2. เกณฑ์การประเมินข้อมูล 

2.1 ความน่าเชื่อถือของผู้เผยแพร่ข้อมูล เช่น เป็นหน่วยงาน  

ทางการ/บุคคลทั่วไป/ไม่ระบุแหล่งที่มา

2.2 แหล่งอ้างอิงและหลักฐานที่สนับสนุนข้อมูล เช่น มีหรือ

ไม่มกีารอ้างองิหนงัสอื งานวจิยั หรอืแหล่งข้อมลูทีต่รวจสอบได้

2.3 ความเป็นปัจจุบันของข้อมูล เช่น ระบุวันที่เขียนหรือ 

อัปเดตหรือไม่ มีการใช้ข้อมูลท่ีล้าสมัยหรือไม่

3. การน�ำเสนอผลการวิเคราะห์และอภิปรายร่วมกัน สรุปแหล่ง

ข้อมูลใดน่าเชื่อถือด้วยข้อมูลสนับสนุน

กิจกรรมท่ี 4  
การประยุกต์ใช้ข้อมูล  
วิเคราะห์สถานการณ์จาก
คลิปวิดีโอ เรื่อง “การตัดสิน
ใจและการแก้ไขปัญหา/การ
ตระหนักในการมี
เพศสัมพันธ์ที่รับผิดชอบและ
ตอบค�ำถามจะตัดสินใจ
อย่างไรให้ปลอดภัยและ
เหมาะสม

สามารถประยุกต์ใช้ข้อมูล 
โดยเสนอแนวทางการตดัสนิใจ 
และวิธีการป้องกันความเส่ียง
ทางเพศท่ีเหมาะสมได้

การวิเคราะห์สถานการณ์จากคลิปวิดีโอ เรื่อง “การตัดสินใจ
และการแก้ไขปัญหา/การตระหนักในการมีเพศสัมพันธ์ที่
รับผิดชอบ” เป็นสื่อการเรียนรู้เชิงสถานการณ์เก่ียวกับ
การตัดสินใจและผลกระทบของการมีเพศสัมพันธ์ที่ไม่ปลอดภัย 
และตอบค�ำถามรายบุคคลผ่าน Google Form เกี่ยวกับการมี
พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์

	 2. แบบสอบถาม

2.1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 

ประกอบด้วย เพศ อายุ เกรดเฉลี่ยปีการศึกษาที่ผ่านมา 

สถานภาพสมรสของพ่อแม่ รายได้ครอบครัวต่อเดือน 

จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว จ�ำนวนพ่ีน้อง และล�ำดับที่

การเกิด
2.2 แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยง

ทางเพศและการต้ังครรภ์ เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัยรวม

เนื้อหามาจากแบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยง

ทางเพศของ Rawajai (2011) และแบบสอบถามพฤติกรรม

ป้องกนัการตัง้ครรภ์ของกองสขุศกึษา กรมสนบัสนนุบรกิาร

สุขภาพ Health Education Division, Department 

of Health Service Support (2014) เป็นชุดเดียว มีข้อ

ค�ำถามทั้งหมดจ�ำนวน 36 ข้อ มีลักษณะการให้คะแนนแบบ 

1-6 Rating Scale โดยให้คะแนนตามล�ำดับ ดังนี้ ถ้าเป็น

ข้อความทางบวก “จริงท่ีสุด” เท่ากับ 6 คะแนนและลงมา

ตามล�ำดับจนถึง “ไม่จริงเลย” เท่ากับ 1 คะแนน คะแนน

รวมท้ังฉบับอยู่ระหว่าง 36-216 คะแนน คะแนนยิ่งมาก 

หมายถึง มีพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการต้ัง

ครรภ์มาก ส�ำหรับดัชนีความสอดคล้องของเนื้อหา (IOC) 

แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ เท่ากับ 

0.4-1.0 และแบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ 

เท่ากับ 0.21-0.90 และค่าความเชื่อมั่นสัมประสิทธิ์แอลฟา

ครอนบาคทั้งฉบับได้เท่ากับ 0.80 ในส่วนของพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศได้ค่าความเชื่อมั่นสัมประสิทธิ์

แอลฟาครอนบาคเท่ากับ 0.85 และพฤติกรรมป้องกันการ

ตั้งครรภ์ได้ค่าความเชื่อมั่นสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค

เท่ากับ 0.88
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การเก็บรวบรวมข้อมูล

ขั้นเตรียมการ

	 1. ภายหลังที่เค ้าโครงวิทยานิพนธ์ได้รับการ

รับรองจริยธรรม จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม

การวิจัยในมนุษย์ระดับบัณฑิตศึกษา มหาวิทยาลัยบูรพา 

ผู้วิจัยน�ำหนังสือจากบัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยบูรพา 

ถึงผู้อ�ำนวยการสถานศึกษาอาชีวศึกษาที่เป็นสถานท่ีเก็บ

รวบรวมข้อมูลเพื่อขออนุญาตด�ำเนินการทดลอง

	 2. หลังจากได้รับอนุญาตจากผู้อ�ำนวยการ ผู้วิจัย

เข้าพบครูประจ�ำชั้นและครูแนะแนวเพื่อช้ีแจงวัตถุประสงค์

การวิจัย การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างขั้นตอนการด�ำเนินการ

ทดลอง และให้เอกสารชี้แจงผู้เข้าร่วมโครงการวิจัยและ

ใบลงนามยนิยอมใส่ไว้ในซองเอกสาร ให้น�ำไปให้แก่ผูป้กครอง

อ่านรายละเอียดและลงนามยินยอมให้เข้าร่วมการวิจัย

พร้อมกับกลุ่มตัวอย่างลงนามยินยอม และน�ำกลับมาคืน

ไว้ที่ครู

ขั้นตอนการด�ำเนินการทดลอง
	 1. เมื่อนักเรียนและผู้ปกครองลงนามยินยอมเข้า

ร่วมโครงการวิจัยแล้ว ผู้วิจัยจะท�ำการเก็บข้อมูลโดยขอให้

นักเรียนกลุ่มตัวอย่างท�ำแบบสอบถาม 2 ส่วน ได้แก่ (1) 

แบบสอบถามข้อมลูส่วนบคุคล (2) แบบสอบถามพฤตกิรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ โดยผู้วิจัยจะ

เตรยีม QR Code ไว้ให้นกัเรยีนกลุม่ตวัอย่างสแกนและตอบ

แบบสอบถามผ่าน Google Form การเก็บข้อมูลดังกล่าว

ช่วยรักษาความเป็นส่วนตัวและข้อมูลที่เป็นความลับ และ

ก่อนตอบแบบสอบถามผู้วิจัยจะชี้แจงวัตถุประสงค์ของ

การวิจัยรายละเอียดการวิจัยและวิธีการตอบแบบสอบถาม 

และแนะน�ำวธิกีารใช้งานแอปพลิเคชนั Line โดยจดักจิกรรม

ในห้องเรยีนของวทิยาลยั ผูว้จิยัประสานงานกบัครปูระจ�ำชัน้

เพื่อนัดหมายกลุ่มตัวอย่างเข้าร่วมกิจกรรมทุกวันพุธ เวลา 

09.00–12.00 น. ด�ำเนินกิจกรรม 2 สัปดาห์ จ�ำนวน 4 

กิจกรรม ๆ ละ 45-50 นาที	

	 สัปดาห์ที่ 1 (2 กิจกรรม)

1.1 การเข้าถึงข้อมูล (1) อธิบายวัตถุประสงค์

ของกิจกรรม (2) แนะน�ำการเลือกแหล่งข้อมูลที่น่าเช่ือถือ 

เช่น มีช่ือหน่วยงานหรือผู้จัดท�ำชัดเจน มีวันท่ีเผยแพร่หรือ

อัปเดตล่าสุด แหล่งอ้างอิงหรือหลักฐานที่ตรวจสอบได้ และ

สาธิตการสืบค้นข้อมูลทางอินเตอร์เน็ตเก่ียวกับพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ ตัวอย่างค�ำค้น 

(keywords) เช่น “การปฏิเสธเพศสัมพันธ์” “ทักษะการ

ปฏิเสธ” “วิธีการป้องกันการตั้งครรภ์” (3) ฝึกทักษะการ

สืบค้นข้อมูล โดยแบ่งกลุ่มย่อย กลุ่มละ 3-4 คน วิเคราะห์

โจทย์สถานการณ์ที่ 1 ชื่อเรื่อง “ไม่ดีกว่า” หลังจากน้ัน

สบืค้นข้อมลู วธิกีารปฏเิสธ และอภปิรายในกลุม่ การใช้ค�ำค้น 

(keywords) การตรวจสอบข้อมูลมีแหล่งที่มาชัดเจน มี

ความน่าเชื่อถือและน�ำเสนอ และ (4) สรุปและปิดกิจกรรม

1.2 การเข้าใจข้อมูล (1) อธิบายวัตถุประสงค์

ของกิจกรรม (2) ให้ความรูเ้ก่ียวกับพฤตกิรรมป้องกันความเส่ียง
ทางเพศและการตั้งครรภ์ (3) ให้ความรู้ ทักษะการปฏิเสธ

และวธิกีารป้องกันการตัง้ครรภ์ ได้แก่ ยาเมด็คมุก�ำเนดิ ยาเมด็

คุมก�ำเนิดแบบฉุกเฉิน ถุงยางอนามัย และยาฝังคุมก�ำเนิด 

(4) ฝึกทักษะการเข้าใจข้อมูล โดยแบ่งกลุ่มย่อย กลุ่มละ 

3-4 คน ศึกษาจากโจทย์สถานการณ์เดิม ช่ือเร่ือง “ไม่ดี

กว่า หลังจากนั้น (4.1) วิเคราะห์สถานการณ์ในประเด็น 

“ความเสีย่งทีอ่าจเกดิขึน้” และ “สิง่ท่ีตวัละครควรท�ำ”(4.2) 

สืบค้นข้อมูลเพื่อท�ำความเข้าใจความหมาย แนวทาง และ

ผลลัพธ์ของการปฏเิสธในสถานการณด์งักลา่ว เปรยีบเทยีบ

ความเหมาะสมของแต่ละทางเลือก และอภิปรายร่วมกัน 

(5) สรุปและปิดกิจกรรม

	 สัปดาห์ท่ี 2 (2 กิจกรรม)

2.1 การประเมินข้อมูล (1) อธิบายวัตถุประสงค์

ของกิจกรรม (2) วิเคราะห์และประเมินความน่าเชื่อถือของ

ข้อมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและ

การต้ังครรภ์ ด้วยวิธีการป้องกันการตั้งครรภ์จากเว็บไซต ์

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข และเว็บไซต์สุขภาพ

ท่ัวไป โดยแบ่งกลุ่มย่อย กลุ่มละ 3-4 คน ใช้เกณฑ์ ดังนี ้

(2.1) ความน่าเช่ือถือของผูเ้ผยแพร่ข้อมลู (2.2) แหล่งอ้างองิ

และหลักฐานท่ีสนับสนุนข้อมูล เช่น เว็บไซต์ทางการ (2.3) 

ความเป็นปัจจุบันของข้อมูล (3) น�ำเสนอผลการวิเคราะห์ 

และอภิปรายร่วมกันว่าแหล่งข้อมูลใดน่าเชื่อถือกว่ากันและ

เพราะเหตุใด 4) สรุปและปิดกิจกรรม
2.2 การประยกุต์ใช้ข้อมลู (1) อธบิายวัตถุประสงค์

ของกิจกรรม (2) วิเคราะห์สถานการณ์จากคลิปวิดีโอ เร่ือง 
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“การตดัสนิใจและการแก้ไขปัญหา/การตระหนักในการมีเพศ

สัมพันธ์ที่รับผิดชอบ” โดยให้ทุกคนตอบค�ำถามใส่กระดาษ 

post it ค�ำถามดังนี้ “ถ้าคุณเป็นตัวละครในสถานการณ์

นี้ จะตัดสินใจอย่างไรให้ปลอดภัยและเหมาะสม” (3) สรุป

และปิดกิจกรรม 

	 2. ส้ินสุดโปรแกรมในสัปดาห์ที่ 2 ผู ้วิจัยเก็บ

รวบรวมข้อมลูโดยให้นกัเรยีนกลุม่ตวัอย่างท�ำแบบสอบถาม

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ ให้

สแกน QR Code และตอบใน Google Form โดยมนัีกศกึษา

พยาบาลเป็นผู้ช่วยเก็บข้อมูล จากนั้นอีก 4 สัปดาห์ต่อมา

ผู้วิจัยนัดอีกครั้ง เพ่ือให้ท�ำแบบสอบถามพฤติกรรมป้องกัน

ความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ในระยะติดตามผล 

จริยธรรมวิจัย

	 งานวิจัยได้ผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัยใน

มนษุย์ จากคณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยัระดบั

บัณฑิตศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา 

ตามหนังสือรับรองเลขที่ IRB3-077/2568 รหัสโครงการ 

G-HS035/2568(C2) วันที่รับรอง 1 สิงหาคม 2568 และ

รหัสการขึ้นทะเบียนการทดลองทางคลีนิคของประเทศไทย 

(Thai Clinical Trials Registration) TCTR20250730001

การวิเคราะห์ข้อมูล

	 วิเคระห์ข้อมลูโดยใช้โปรแกรมสถติิส�ำเรจ็รปู SPSS 

version 26.0 โดยก�ำหนดค่าความมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ี 

p<.05

	 1. ข้อมูลทั่วไปของกลุ ่มตัวอย่างและตัวแปรท่ี

ศึกษา วเิคราะห์ด้วยสถติพิรรณนา (descriptive statistics) 

ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

และคะแนนต�่ำสุด-สูงสุด

	 2. เปรยีบเทยีบคะแนนพฤติกรรมป้องกนัความเส่ียง
ทางเพศและการตั้งครรภ์ ในระยะก่อนการทดลอง หลัง

การทดลอง และระยะติดตามผล โดยใช้การวิเคราะห์

ความแปรปรวนทางเดียวแบบวัดซ�้ำ (one-way repeated 

measures ANOVA) และวิเคราะห์ความแตกต่างรายคู ่

(pairwise comparisons) ด้วย Bonferroni post-hoc

ผลการวิจัย 

	 ในการศกึษาครัง้นีม้ผู้ีทีม่คีณุสมบตัติามเกณฑ์และ

สนใจสมัครเข้าร่วมในโครงการจ�ำนวน 12 คน อย่างไรก็ดี

ในสัปดาห์ท่ี 2 มีกลุ่มตัวอย่างออกจากการวิจัย 1 คน คง

เหลือกลุ่มตัวอย่างท้ังหมด 11 คนท่ีเข้าร่วมโปรแกรมครบ

ถ้วนทุกกจิกรรม คดิเป็นอัตราการเข้าร่วมโปรแกรม (11/12)

*100=ร้อยละ 91.7

	 กลุม่ตัวอยา่งในการวเิคราะห์ขอ้มูลจ�ำนวน 11 คน 

เป็นเพศชายท้ังหมด (ร้อยละ 100) ส่วนมากมีอายุ 17 ปี 

(ร้อยละ 54.4) เกรดเฉลี่ยปีการศึกษาท่ีผ่านมาอยู่ในช่วง 

3.51–4.00 (ร้อยละ 63.6) โดยสถานภาพสมรสของบิดา

มารดาส่วนใหญ่เป็นคู่ (ร้อยละ 54.5) รายได้ครอบครัวต่อ

เดือนเฉลี่ยอยู่ในช่วง 20,000–29,999 บาท/เดือน จ�ำนวน

สมาชิกในครอบครัวส่วนใหญ่มี 5–6 คน (ร้อยละ 54.6) 

จ�ำนวนพี่น้อง 2 คน (ร้อยละ 45.5) และล�ำดับท่ีการเกิดอยู่

ท่ีล�ำดับท่ี 2 (ร้อยละ 54.5) รายละเอียดดังแสดงในตาราง 2 
	 คะแนนเฉลี่ยการทดลองและพฤติกรรมป้องกัน

ความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์กลุ่มตัวอย่างในระยะ

ก่อนการทดลองเท่ากับ 172.73 (SD=14.49) ในระยะหลัง

การทดลองและติดตามผลมีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 202.18 

(SD=7.60) และ 206.36 (SD=6.30) ตามล�ำดบั รายละเอยีด

ดังแสดงในตาราง 3
	 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมป้องกัน

ความเสีย่งทางเพศและการตัง้ครรภ์ในระยะก่อนการทดลอง 

หลังทดลอง และระยะติดตามผล โดยใช้การวิเคราะห์ความ

แปรปรวนทางเดียวแบบวัดซ�้ำ (one-way repeated 

measures ANOVA) พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ย

พฤตกิรรมป้องกนัความเสีย่งทางเพศและการตัง้ครรภ์อย่าง

น้อย 1 คู่ของการวัดซ�้ำท่ีแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (F (1.097 10.957) p<.001 ƞ
2
=.88) (ตาราง 4) และ

วิเคราะห์ความแตกต่างรายคู่ด้วย Bonferroni post-hoc 
pairwise comparison พบว่า คะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมป้องกนั

ความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ในระยะติดตามผล 

(T3) สูงกว่าในระยะหลัง (T2) และก่อนการทดลอง (T1) 

(Mdiff=4.18 p<.05 และ Mdiff =33.64 p<.001 ตามล�ำดับ) 

และคะแนนเฉลี่ยในระยะหลังการทดลอง (T2) สูงกว่าก่อน

การทดลอง (T1) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (Mdiff=29.46 

p<.001) (ตาราง 5)



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี

ปีที่ 20 ฉบับที่ 2 ประจ�ำเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2569 75

ตาราง 2
ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง (n=11)

ข้อมูล จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

เพศ  

ชาย 11 100

อายุ

16 ปี 5 45.5

17 ปี 6 54.4

เกรดเฉล่ีย

2.51-3.00 2 18.2

3.01-3.50 2 18.2

3.51-4.00 7 63.6

สถานภาพสมรสของพ่อแม่

โสด 1 9.1

คู่ 6 54.5

หย่าร้าง 2 18.2

หม้าย 1 9.1

แยกกันอยู่ 1 9.1

รายได้ครอบครัวต่อเดือน

20,000-29,999 7 63.6

30,000-39,999 3 27.3

40,000-50,000 1 9.1

จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว

4 2 18.2

5 3 27.3

6 3 27.3

7 2 18.2

8 1 9.1

จ�ำนวนพี่น้อง

1 4 36.4

2 5 45.5

3 2 18.2

ล�ำดับที่การเกิด

1 4 36.4

2 6 54.5

3 1 9.1
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ตาราง 3
คะแนนเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คะแนนต�่ำสุดและสูงสุดของพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ 

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง และระยะติดตามผล (n=11)

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ Mean SD Min-Max

ก่อนการทดลอง (T1) 172.73 14.49 151-195

หลังการทดลอง (T2) 202.18 7.60 191-215

ระยะติดตามผล (T3) 206.36 6.30 194-215

ตาราง 4
การเปรียบเทียบการวัดซ�้ำของคะแนนพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ของกลุ่มตัวอย่าง (n=11)

ตัวแปร ความแปรปรวน SS df MS F P Partial 
ƞ2

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยง
ทางเพศและการตั้งครรภ์

ภายในกลุ่ม 7393.70 1.097 6736.92 72.66 <.001 .88

error 1017.64 10.957 92.72

ตาราง 5

เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยรายคู่ของคะแนนพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ของกลุ่มตัวอย่างโดยวิธี 

Bonferroni post-hoc pairwise comparison (n=11) 

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ Mean difference SE p-value

ระยะติดตามผล (T3) vs. หลังการทดลอง (T2) 4.18 1.01 .006

ระยะติดตามผล (T3) vs. ก่อนการทดลอง (T) 33.64 3.84 < .001

หลังการทดลอง (T2) vs. ก่อนการทดลอง (T) 29.46 3.46 < .001

การอภิปรายผล

	 กลุ่มตวัอย่างมกีารเข้าร่วมโปรแกรมทัง้ 4 กจิกรรม

ได้ตามเป้าหมายที่ก�ำหนด (ร้อยละ 91.7) กลุ ่มตัวอย่าง 

1 คนทีอ่อกจากการทดลองเนือ่งจากตดิสอบซ่อมในสปัดาห์

ที่สองของโปรแกรม โดยภาพรวมวัยรุ่นอาชีวศึกษาท่ีเป็น
กลุ่มตัวอย่างมีความสุขและสนุกกับการเข้าร่วมโปรแกรม 

ให้ความร่วมมอืเป็นอย่างดทีัง้ในการท�ำกจิกรรมทกุครัง้และ

การตอบแบบวัดท้ังสามครั้ง อีกทั้งอาจเนื่องกลุ่มตัวอย่าง

ได้รบัทราบข้อมลูประโยชน์ของโปรแกรมส่งเสรมิความรอบรู้

สุขภาพทางเพศในวัยรุ ่นอาชีวศึกษาและสามารถเข้าถึง

กิจกรรมได้ง่าย โปรแกรมถูกออกแบบให้เหมาะสมกับกลุ่ม

ตัวอย่าง โดยใช้วิธีการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมและใช้สื่อท่ี

ทันสมัย นอกจากนี้การให้ความรู้โดยใช้ LINE Official 

Account เป็นแบบที่ทันสมัยท่ีวัยรุ่นอาชีวศึกษานิยมใช้

ในการติดต่อสื่อสาร กิจกรรมแต่ละครั้งไม่ใช้เวลานานเกิน

ไป และทุกคนได้มีส่วนร่วมในการด�ำเนินการ ซ่ึงภายหลัง

จากเสร็จสิ้นกิจกรรมแต่ละครั้ง วัยรุ่นกลุ่มตัวอย่างสามารถ

ศึกษาด้วยตัวเองซ�้ำอีกได้เมื่อต้องการหรือน�ำไปถ่ายทอด

ต่อให้เพื่อนคนอื่นได ้

	 ผลการวิจัยท่ีพบว่า ภายหลังการได้รับโปรแกรม

ท้ังระยะหลังการทดลองและติดตามผล วัยรุ่นอาชีวศึกษา

มีคะแนนพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการ

ตั้งครรภ์สูงกว่าก่อนการได้รับโปรแกรม แสดงให้เห็นว่า

โปรแกรมส่งเสรมิความรอบรูส้ขุภาพทางเพศมปีระสทิธภิาพ 
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และสามารถน�ำไปใช้กับวัยรุ่นอาชีวศึกษากลุ่มตัวอย่างท่ีมี

ขนาดใหญ่ขึน้ ซึง่สอดคล้องกบัการศกึษาของ Panyapin et al. 
(2023) ที่ใช้โมบายแอปพลิเคชันในการส่งเสริมความรอบรู้

ด้านสขุภาพทางเพศ พบว่า แอปพลเิคชนัสามารถเพิม่ความรู้ 
ทศันคต ิและพฤตกิรรมการป้องกันการตัง้ครรภ์ไม่พงึประสงค์

ได้อย่างมีประสิทธิภาพ การใช้เทคโนโลยีจึงเป็นสิ่งส�ำคัญ

ในการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพทางเพศในวัยรุ่น งานวิจัย

ดังกล่าวมุ่งเน้นผลลัพธ์ด้านความรู้ ทัศนคติเป็นหลัก และ

พฤตกิรรมการป้องกนัการต้ังครรภ์ไม่พงึประสงค์ ขณะท่ีการ

ศึกษาครั้งนี้เน้นการพัฒนาทักษะเชิงปฏิบัติและการติดตาม
ผลด้านพฤติกรรม ซ่ึงอาจเป็นปัจจัยส�ำคัญท่ีช่วยให้พฤตกิรรม

ป้องกนัความเสีย่งทางเพศและการต้ังครรภ์คงอยูไ่ด้ในระยะ

ตดิตามผล และผลการศึกษาคร้ังนีย้งัพบว่า เมือ่เปรยีบเทียบ
คะแนนเฉล่ียระยะก่อนทดลองมีคะแนนเฉลี่ยต�่ำกว่าระยะ

หลังทดลองและระยะติดตามผลอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(p<.001) ระยะหลังทดลองมีคะแนนเฉลี่ยต�่ำกว่าระยะ

ตดิตามผล (p=.006) สอดคล้องกบังานวจัิยของ Thongkorn 

and Chaimongkol (2023) ที่ศึกษาผลของโปรแกรม

ป้องกันการตั้งครรภ์โดยใช้โรงเรียนเป็นฐาน พบว่า คะแนน

ความรอบรู้ด้านสุขภาพทางเพศและพฤติกรรมการป้องกัน

การตั้งครรภ์ทั้งระยะหลังการทดลองและระยะติดตามผล

สูงกว่าก่อนการทดลอง (p<.05) และคะแนนพฤติกรรม

เสี่ยงทางเพศทั้งในระยะหลังการทดลองและระยะติดตาม

ผลต�่ำกว่าระยะก่อนการทดลอง (p<.05 ) แสดงให้เห็นว่า

หลังเข้าร่วมโปรแกรม พฤตกิรรมป้องกนัความเสีย่งทางเพศ

และการตัง้ครรภ์ของกลุม่ตวัอย่างเพิม่ขึน้อย่างต่อเนือ่งและ

คงอยู่ในระยะติดตามผล

สรุปผลการวิจัย 

	 การวิจัยคร้ังน้ี วยัรุ่นอาชวีศึกษาทีเ่ข้าร่วมโปรแกรม

ส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพทางเพศมีพฤติกรรมป้องกัน

ความเส่ียงทางเพศและการตัง้ครรภ์เพิม่ขึน้ภายหลงัการได้รบั

โปรแกรมและในระยะติดตามผล เมื่อเปรียบเทียบกับก่อน
การได้รบัโปรแกรม โดยกลุม่ตวัอย่างสามารถเข้าร่วมกิจกรรม

ได้ตามแผนที่ก�ำหนดและให้ความร่วมมือในการด�ำเนิน

กิจกรรมเป็นอย่างด ีผลการวจิยัช้ีให้เหน็ว่า โปรแกรมส่งเสรมิ

ความรอบรู้สุขภาพทางเพศมีความเป็นไปได้ในการน�ำไปใช้

ในบรบิทของสถานศกึษาอาชวีศกึษา เพือ่ส่งเสรมิพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศและการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น

ข้อจ�ำกัดของงานวิจัย

	 1. การศึกษาวจิยัครัง้นีท้�ำการคดัเลอืกกลุม่ตวัอย่าง

แบบสะดวกตามคุณสมบัติที่ก�ำหนด ท�ำให้มีข้อจ�ำกัดใน

การอ้างอิงผลการวิจัยไปยังประชากรวัยรุ่นท้ังหมด

	 2. กลุ่มตัวอย่างมีขนาดเล็กถึงแม้ว่าใช้การค�ำนวน

โดย G*power และได้ค่าอ�ำนาจการวิเคราะห์ร้อยละ 95 

และการออกแบบการวจัิยแบบกลุม่เดยีวไม่มกีลุ่มเปรยีบเทียบ

อาจส่งผลให้การอธิบายถึงประสิทธิผลของโปรแกรมยังไม่

สามารถสรุปได้ชัดเจน

	 3. กลุ ่มตัวอย่างเป็นเพศชายท้ังหมด ดังนั้นผล

การวจิยัจงึอาจไม่สามารถสรปุอ้างองิไปยงัวยัรุน่อาชีวศกึษา

เพศหญิงได้โดยตรง

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลวิจัยไปใช้ประโยชน์

	 ด้านการวิจัยทางการพยาบาล

	 1. พยาบาลนักวิจัยท่ีรับผิดชอบดูแลสุขภาพเด็ก

และวัยรุ่นสามารถน�ำผลการวิจัยนี้ไปใช้เป็นแนวทางใน
การศกึษาต่อยอด เช่น การประเมนิประสทิธผิลของโปรแกรม

ในกลุ่มวัยรุ่นท่ีมีบริบทแตกต่างกัน เพื่อพัฒนาโปรแกรม

ให้เหมาะสมกับกลุ ่มเป้าหมายที่หลากหลายและเพิ่ม

ประสิทธิภาพในการป้องกันพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศและ

การต้ังครรภ์

	 2. อาจารย์พยาบาลในสาขาการพยาบาลเด็กและ

วัยรุ่นสามารถน�ำโปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพทาง

เพศไปปรับใช้ในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษา โดยบูรณาการ
ในกิจกรรมเสริมหลักสูตรหรือชั่วโมงแนะแนว เพื่อให้

นักเรียนมีความรู้และทักษะในการป้องกันพฤติกรรมเสี่ยง

ทางเพศและการตั้งครรภ์ 
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