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บทคัดย่อ
	 วิจัยเชิงท�ำนายนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาระดับความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว และปัจจัยท่ีมีผลต่อความตั้งใจ           

ในการคุมก�ำเนิดระยะยาวของสตรีต้ังครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย กลุ่มตัวอย่างคือ สตรีต้ังครรภ์วัยรุ่นท่ีมาฝากครรภ์ จ�ำนวน         

116 ราย คัดเลือกตามความสะดวก เครื่องมือวิจัยประกอบด้วยแบบสอบถาม 1) ข้อมูลส่วนบุคคล 2) ความตั้งใจในการคุมก�ำเนิด

ระยะยาว 3) ทศันคตใินการใช้การคมุก�ำเนดิระยะยาว 4) การคล้อยตามกลุม่อ้างองิในการใช้การคมุก�ำเนดิระยะยาว 5) การรบัรูก้าร

ควบคุมพฤติกรรมการคุมก�ำเนิดระยะยาว และ 6) ความกลัวผลกระทบจากการคุมก�ำเนิดระยะยาว ค่าดัชนีความตรงตาม                

เนื้อหาเท่ากับ 1.00 และค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .93, .82, .94, .80 และ .85 ตามล�ำดับ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติพรรณนาและ          

การวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ

	 ผลการวิจัยพบว่า  กลุ่มตัวอย่างมีระดับความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาวปานกลาง (M = 53.02, SD = 25.85)              

ปัจจยัทีม่ผีลต่อความตัง้ใจในการคมุก�ำเนดิระยะยาวได้อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิได้แก่ บรรทดัฐานกลุม่อ้างองิ (β = .428, p < .001) 
และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรม (β = .218, P < .05) โดยปัจจัยทั้งหมด สามารถร่วมกันอธิบายความแปรปรวนของความตั้งใจ

ในการคุมก�ำเนิดระยะยาวได้ร้อยละ 14.4 (Adjusted R2 = .144, F
(5, 110)

 = 4.858, p < .001) เสนอแนะพัฒนาโปรแกรมส่งเสริม

การรับรู้การควบคุมพฤติกรรมการคุมก�ำเนิด โดยมารดาและสามีเข้ามาเป็นส่วนร่วม เพื่อส่งเสริมความตั้งใจในการคุมก�ำเนิด             

ระยะยาว

ค�ำส�ำคัญ : ความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว, ทัศนคติในการคุมก�ำเนิดระยะยาว, บรรทัดฐานกลุ่มอ้างอิงในการคุมก�ำเนิด           

ระยะยาว, การรับรู้การควบคุมพฤติกรรมการคุมก�ำเนิดระยะยาว, สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น

Abstract
	 This predictive research aimed to study the level of intention to use long-acting reversible  

contraception (LARC) and factors affecting the intention to use LARC among pregnant adolescents in Chiang 

Rai Province. The sample consisted of 116 pregnant adolescents receiving antenatal care. Participants                    

were selected through convenience sampling. The research instruments included questionnaire 1) personal 

data, 2) intention to use LARC, 3) attitudes toward LARC, 4) subjective norms regarding LARC, 5) perceived 
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ปัจจัยที่มีผลต่อความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว
ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย

	 การตัง้ครรภ์วัยรุน่เป็นปัญหาส�ำคญัของประเทศไทย

และมีแนวโน้มรุนแรงมากขึ้น เนื่องจากพบอุบัติการณ์ตั้งครรภ์

ซ�้ำภายใน 2 ปีในอัตราที่สูงขึ้น โดยพบว่าปี พ.ศ. 2564-2566  

มีอัตราการตั้งครรภ์ซ�้ำ ร้อยละ 13.96, 14.29, และ 14.47         

ตามล�ำดับ และในปี พ.ศ. 2566 เขตสุขภาพที่ 1 มีอัตราการ       

ต้ังครรภ์ซ�้ำในวัยรุ ่นสูงที่สุด โดยเฉพาะในจังหวัดเชียงราย 

มอีตัราการตัง้ครรภ์ซ�ำ้เพิม่ขึน้จากร้อยละ 14.07 ในปี พ.ศ. 2558 

เป็นร้อยละ 17.22 ในปี พ.ศ. 25661 ซึ่งสูงเกินเกณฑ์ที ่

ก�ำหนดไว้2 รวมทั้งมีการคุมก�ำเนิดกึ่งถาวร เพียงร้อยละ 41.93 

ซ่ึงต�่ ำกว ่าเกณฑ์ของกระทรวงสาธารณสุขก�ำหนด คือ 

ไม่น้อยกว่าร้อยละ 803 ส่งผลกระทบต่อสุขภาพมารดา  ได้แก่ 

ความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภ์ เจ็บครรภ์คลอดก่อนก�ำหนด 

ภาวะโลหิตจาง เสียชีวิตจากการตกเลือดหลังคลอด และ            

การคลอดติดขัด เป็นต้น และผลกระทบต่อสุขภาพทารก  

ได้แก่ เสี่ยงต่อน�้ำหนักตัวแรกเกิดน้อย คลอดก่อนก�ำหนด          

และขาดออกซิเจนในทารกแรกเกิด4,5 นอกจากนี้ยังพบว่าเป็น

สาเหตุส�ำคัญของการเสียชีวิตของวัยรุ่นอายุ 15-19 ปี ของโลก6 

รวมท้ังน�ำไปสู่ปัญหา  “เด็กเกิดน้อย ด้อยคุณภาพ” ที่ส่งผล          

ต่อการพัฒนาทางเศรษฐกิจและสาธารณสุขของประเทศ 

	 แม ้จะมีนโยบายป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ ่น  

โดยการฝังยาคุมก�ำเนิดและใส่ห่วงอนามัยคุมก�ำเนิดหลังคลอด

หรือแท้งบุตร ได้ทุกสิทธิ์ฟรีโดยไม่เสียค่าใช้จ่าย ภายใต้ 

พระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์               

ในวัยรุ่นปี พ.ศ. 25592 แต่จากสถติิยงัพบว่า อตัราการคมุก�ำเนดิ

กึ่งถาวรหรือการคุมก�ำเนิดระยะยาวของสตรีวัยรุ่นหลังคลอด

หรอืหลงัแท้งบตุรโดยภาพรวมทัง้ประเทศยงัต�ำ่มาก โดยเฉพาะ

จังหวัดเชียงรายปี พ.ศ. 2565-2566 มีอัตราคุมก�ำเนิดกึ่งถาวร

เท่ากบั 46.09 และ 41.93 ตามล�ำดบั3 ท�ำให้ปัญหาการตัง้ครรภ์

และการตั้งครรภ์ซ�้ำในสตรีวัยรุ ่นจังหวัดเชียงรายยังคงเป็น      

ปัญหาที่ส�ำคัญและมีความจ�ำเป็นเร่งด่วนในการแก้ไข

	 การที่บุคคลจะปฏิบัติพฤติกรรมตามความประสงค์

นั้น มักเกี่ยวกับความตั้งใจที่จะปฏิบัติพฤติกรรม ซึ่งทฤษฎี

พฤตกิรรมตามแผน7 น�ำมาใช้ในการอธบิายการปฏิบัตพิฤตกิรรม

ของบุคคล โดยความตั้งใจเป็นปัจจัยหลักในการก�ำหนด

พฤติกรรม และตัวก�ำหนดความตั้งใจนั้นประกอบด้วย  

ทัศนคติต่อพฤติกรรม บรรทัดฐานกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้         

การควบคุมพฤติกรรม จากทฤษฎีนี้ร ่วมกับการทบทวน

วรรณกรรมที่เกี่ยวข้องพบว่า  ปัจจัยที่น่าจะมีผลต่อความตั้งใจ

ในการคุมก�ำเนิดระยะยาว ได้แก่ ทัศนคติในการคุมก�ำเนิด        

ระยะยาว8 บรรทดัฐานกลุม่อ้างอิงในการคมุก�ำเนดิระยะยาว9,10 

การรับรู ้การควบคุมพฤติกรรมการคุมก�ำเนิดระยะยาว9,11 

นอกจากนี้ยังพบว่า  ความกลัวผลกระทบของการคุมก�ำเนิด   

ระยะยาว และประสบการณ์การคุมก�ำเนิด เป็นปัจจัยท่ีมีผล        

ต่อความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว8,12 อีกด้วย

	 จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับปัจจยัทีเ่กีย่วข้อง

กับความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น พบว่า         

มีการศึกษาในเขตภูมิภาคอื่น ๆ ได้แก่ ภาคกลาง13 ภาคใต้9            

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ11 และภาคเหนือ ซึ่งศึกษาใน            

จังหวัดพิษณุโลก14 อย่างไรก็ตาม ในจังหวัดเชียงรายยังมีอัตรา

การตั้งครรภ์ซ�้ำเกินเกณฑ์ท่ีก�ำหนด2 และอยู่ในเขตสุขภาพที่มี

behavioral control of LARC, and 6) fear of LARC side effects. The content validity index (CVI) was 1.00 and   

reliability coefficients of .93, .82, .94, .80, and .85, respectively. Data were analyzed by using descriptive                 

statistics and multiple regression analysis.

	 The findings revealed that the sample had moderate levels of intention to use LARC (M = 53.02,           

SD = 25.85). The factors that significantly affected the intention to use LARC included: subjective norms                

regarding LARC (β = .428, p < .001) and perceived behavioral control of LARC (β = .218, P < .05). All factors 

together explained 14.4% of the variance in intention to use LARC (Adjusted R2 = .144, F(5, 110) = 4.858,  

p < .001). Recommended to develop programs that enhance perceived behavioral control of contraception, 

with the involvement of mothers and husbands, to promote the intention to use LARC.

Keywords : Intention to use long-acting reversible contraception (LARC), Attitudes toward LARC, Subjective 

norms regarding LARC, Perceived behavioral control of LARC, Pregnant adolescents
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อัตราการตั้งครรภ์ซ�้ำสูงท่ีสุดเมื่อเปรียบเทียบกับภูมิภาคอื่น1   

รวมทั้งมีลักษณะทางสังคม วัฒนธรรม ความเชื่อ และค่านิยมที่

แตกต่างจากทีอ่ืน่ เช่น ความเชือ่เรือ่งการแต่งงานและการมบุีตร

ในช่วงวัยรุ ่นเป็นเรื่องดี ส่งผลท�ำให้สตรีวัยรุ ่นไม่ตระหนัก             

ถึงความส�ำคัญของการป้องกันการต้ังครรภ์และตั้งครรภ์ซ�้ำ15 

ด้วยเหตน้ีุ ผู้วจิยัจงึสนใจทีจ่ะศกึษาระดบัความตัง้ใจ และปัจจยั

ทีม่ผีลต่อความตัง้ใจในการคมุก�ำเนดิระยะยาวของสตรตีัง้ครรภ์

วัยรุ่นในจังหวัดเชียงรายในระยะต้ังครรภ์ เพื่อจะได้ส่งเสริม 

ความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว น�ำไปสู่พฤติกรรมการคุม

ก�ำเนิดระยะยาวที่เหมาะสมในระยะหลังคลอด และป้องกัน       

การตั้งครรภ์ซ�้ำของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นได้อย่างยั่งยืนต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย
 	 1.	 เพือ่ศึกษาระดับความต้ังใจในการคุมก�ำเนดิระยะ

ยาวของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย

     	 2.	 เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อความต้ังใจในการคุม

ก�ำเนิดระยะยาวของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย 

สมมติฐานการวิจัย
	 ทัศนคติในการคุมก�ำเนิดระยะยาว บรรทัดฐาน          

กลุ่มอ้างอิงในการคุมก�ำเนิดระยะยาว การรับรู้การควบคุม

พฤติกรรมการคุมก�ำเนิดระยะยาว ความกลัวผลกระทบของ       

การคุมก�ำเนิดระยะยาว และประสบการณ์การคุมก�ำเนิด เป็น

ปัจจัยที่มีผลต่อความต้ังใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาวของสตรี     

ตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การศึกษานี้น�ำทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Theory 

of Planned Behavior)7 ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรมที่

เกี่ยวข้อง8,11,12 มาเป็นกรอบในการศึกษา ซึ่งทฤษฎีนี้ได้อธิบาย

ถึงปัจจัยที่จะก�ำหนดพฤติกรรมของบุคคล ประกอบด้วยปัจจัย

หลัก คือ ความตั้งใจในการกระท�ำพฤติกรรม และตัวก�ำหนด

ความตั้งใจในการกระท�ำพฤติกรรม คือ ทัศนคติต่อพฤติกรรม 

บรรทัดฐานกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรม 

กล่าวคือ การมีทศันคติทางบวกต่อความต้ังใจ ท�ำให้สตรตีัง้ครรภ์

วัยรุ่นตั้งใจคุมก�ำเนิดและจะคุมก�ำเนิด8 บรรทัดฐานกลุ่มอ้างอิง

ในการคุมก�ำเนิดมีอิทธิพลทางบวกต่อความต้ังใจ หากบุคคล

ส�ำคัญคาดหวังให้คุมก�ำเนิดก็จะตั้งใจคุมก�ำเนิด และมีแนวโน้ม

ที่จะคุมก�ำเนิด9,10 ส่วนการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมการคุม

ก�ำเนิดมีอิทธิพลทางบวกกับความตั้งใจ หากสตรีตั้งครรภ์             

คิดว่าการคุมก�ำเนิดเป็นสิ่งที่ท�ำได้ง ่ายและเชื่อว่ามีโอกาส               

ท่ีจะท�ำได้ก็จะตั้งใจคุมก�ำเนิด และจะคุมก�ำเนิดในอนาคต9,11 

จากการทบทวนวรรณกรรม8,11,12 ยังพบอีกว่า  ความกลัวผล         

กระทบของการคุมก�ำเนิดมีอิทธิพลทางลบกับความตั้งใจ ยิ่งมี

ความกลัวผลกระทบมาก ยิ่งลดโอกาสในการใช้การคุมก�ำเนิด12 

รวมถึงประสบการณ์การคุมก�ำเนิดที่ดีมีอิทธิพลทางบวกกับ

ความตั้งใจ ท�ำให้เกิดความพึงพอใจท่ีจะใช้ต่อเนื่อง8,11 ดังนั้น 

ปัจจัยเหล่านี้จึงส่งผลให้สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นมีความตั้งใจที่จะคุม

ก�ำเนิด น�ำไปสู่พฤติกรรมคุมก�ำเนิดระยะยาวเพื่อป้องกันการ        

ตั้งครรภ์ซ�้ำได้อย่างเหมาะสม

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงท�ำนาย (Predictive 

research design)

	 ประชากร คือ สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น ที่มาฝากครรภ ์       

ณ โรงพยาบาลรัฐบาลในจังหวัดเชียงราย มีจ�ำนวนประมาณ  

418 ราย

	 กลุ่มตัวอย่าง คือ สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น อายุ 12-19 ปี 

ท่ีมาฝากครรภ์ ณ โรงพยาบาลรัฐบาลในจังหวัดเชียงราย 

ที่มีผู้มารับบริการมากที่สุด 5 อันดับแรก ได้แก่ โรงพยาบาล

สมเด็จพระยุพราชเชียงของ โรงพยาบาลแม่สรวย โรงพยาบาล

แม่จนั โรงพยาบาลเทิง และโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า โดยคดัเลือก

กลุ่มตัวอย่างตามความสะดวก (Convenience sampling)            

มีเกณฑ์การคัดเข้า ดังนี้ 1) อายุครรภ์ตั้งแต่ 20 สัปดาห์ขึ้นไป 

2) มีสามีหรือคู ่รัก 3) ไม่มีภาวะแทรกซ้อนรุนแรงระหว่าง           

การตั้งครรภ์ 4) สามารถฟัง พูด อ่าน และเขียนภาษาไทยได ้

ส่วนเกณฑ์ในการคดัออก มภีาวะเจบ็ป่วยทางจติ ค�ำนวณขนาด

ของกลุ่มตัวอย่างด้วยโปรแกรม G*Power 3.1.9.4 ก�ำหนดค่า

อ�ำนาจการทดสอบ .80 ระดับนัยส�ำคัญ .05 จ�ำนวนตัวแปร

ท�ำนาย 5 ตัว และขนาดอิทธิพล .13 จากงานวิจัยที่ศึกษา        

ปัจจัยท�ำนายความตั้งใจใช้ยาฝังคุมก�ำเนิดของหญิงตั้งครรภ ์       

วัยรุ ่น9 ได้กลุ่มตัวอย่าง 105 ราย เพิ่มขนาดกลุ่มตัวอย่าง          

ร้อยละ 1016 ได้กลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 116 ราย

เครื่องมือในการวิจัย
	 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามความตั้งใจในการคุมก�ำเนิด

ระยะยาว จ�ำนวน 3 ข้อ ดัดแปลงมาจากแบบสอบถาม             

ความตั้งใจในการใช้การคุมก�ำเนิดระยะยาว14 เป็นมาตรวัด         
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ปัจจัยที่มีผลต่อความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว
ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย

เชิงตัวเลข (Numeric scale) 0-100 คะแนน โดย 0 คะแนน 

หมายถึง ไม่ตั้งใจ จนถึง 100 คะแนน หมายถึง ตั้งใจมากที่สุด  

ใช้ค�ำถามข้อท่ี 1 ความตั้งใจในการใช้การคุมก�ำเนิดระยะยาว           

ในการแปลผลคะแนน แบ่งเกณฑ์คะแนนออกเป็น 5 ระดับ14  

คือ 0 คะแนน หมายถึง ไม่ต้ังใจ, 1-35 คะแนน หมายถึง                

ต้ังใจน้อย, 36-69 คะแนน หมายถึง ตั้งใจปานกลาง, 70-99 

คะแนน หมายถึง ตั้งใจมาก,  และ 100  คะแนน หมายถึง ตั้งใจ

มากที่สุด

	 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามทัศนคติในการใช้การคุม

ก�ำเนิดระยะยาว จ�ำนวน 15 ข้อ ดัดแปลงมาจากแบบสอบถาม

ทัศนคติในการใช้การคุมก�ำเนิดระยะยาว14 เป็นมาตรวัด            

แบบลิเคิร์ท (Likert scale) 5 ระดับ ประกอบด้วยข้อค�ำถาม  

เชิงบวกและเชิงลบ เกณฑ์การให้คะแนน ข้อค�ำถามเชิงบวก               

ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ได้ 1 คะแนน จนถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง             

ได้ 5 คะแนน และกลับค่าคะแนน ส�ำหรับข้อค�ำถามเชิงลบ 

คะแนนรวมอยู่ในช่วง 15-75 คะแนน การแปลผล คะแนน          

รวมมาก แสดงว่ากลุม่ตวัอย่างมทัีศนคตใินการใช้การคมุก�ำเนดิ

ระยะยาวทางบวกมาก

	 ส่วนที่ 3 แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง            

ในการใช้การคุมก�ำเนิดระยะยาว จ�ำนวน 3 ข้อ ดัดแปลงมาจาก

แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก�ำเนิด

ระยะยาว14 เป็นมาตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ ประกอบด้วย        

ข้อค�ำถามเชิงบวกท้ังหมด เกณฑ์การให้คะแนน ไม่เห็นด้วย 

อย่างยิ่ง ได้ 1 คะแนน จนถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง ได้ 5 คะแนน 

คะแนนรวมอยู่ในช่วง 3-15 คะแนน การแปลผล คะแนน           

รวมมาก แสดงว่ากลุ่มตัวอย่างมีการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง            

ในการใช้การคุมก�ำเนิดระยะยาวระดับมาก

	 ส่วนที่ 4 แบบสอบถามการรับรู ้ความสามารถ 

ในการควบคมุพฤตกิรรมการคมุก�ำเนดิระยะยาว จ�ำนวน 10 ข้อ

ดัดแปลงมาจากแบบสอบถามการรับรู ้ความสามารถในการ

ควบคุมพฤติกรรมการคุมก�ำเนิดระยะยาว14 เป็นมาตรวัด               

แบบลิเคิร์ท 5 ระดับ ประกอบด้วยข้อค�ำถามเชิงบวกทั้งหมด 

เกณฑ์การให้คะแนน ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ได้ 1 คะแนน จนถึง 

เห็นด้วยอย่างยิ่ง ได้ 5 คะแนน คะแนนรวมอยู่ในช่วง 10-50 

คะแนน การแปลผล คะแนนรวมมาก แสดงว่ากลุ่มตัวอย่างมี

การรับรู้ว่ามีความเป็นไปได้มากที่ตนเองจะคุมก�ำเนิดระยะยาว

	 ส่วนที่ 5 แบบสอบถามความกลัวผลกระทบจาก       

การคุมก�ำเนิดระยะยาว จ�ำนวน 15 ข้อ ดัดแปลงมาจาก

แบบสอบถามความกลัวผลกระทบจากการฝังยาคุมก�ำเนิด9      

เป็นมาตรวัดแบบลิเคิร์ท 5 ระดับ ประกอบด้วยข้อค�ำถาม            

เชิงบวกทั้งหมด เกณฑ์การให้คะแนน ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 

ได้ 1 คะแนน จนถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง ได้ 5 คะแนน คะแนนรวม

อยู่ในช่วง 15-75 คะแนน การแปลผล คะแนนรวมมาก แสดง

ว่ากลุ ่มตัวอย่างมีความกลัวผลกระทบจากการคุมก�ำเนิด          

ระยะยาวมาก

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ
	 ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) 

โดยผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 3 ท่าน ประกอบด้วย อาจารย ์         

พยาบาลผู้เชี่ยวชาญทางด้านการพยาบาลมารดา ทารก และ        

การผดุงครรภ์ 2 ท่าน และพยาบาลผู ้เชี่ยวชาญทางด้าน              

การคุมก�ำเนิด 1 ท่าน เพื่อพิจารณาความถูกต้องตามเนื้อหา      

และภาษาที่ใช้ ค�ำนวณหาค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหาเท่ากับ 

1.00 ทุกแบบสอบถาม และน�ำแบบสอบถามในส่วนที่ 1-5              

มาทดลองใช้ (Try out) กับสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น จ�ำนวน 30 ราย 

แล้วน�ำข้อมูลมาหาค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Reliability) 

ด้วยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ได้ค่าความเชื่อมั่น

เท่ากับ .93, .82, .94, .80, และ .85 ตามล�ำดับ

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่างการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ได้ผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัย      

ในมนุษย์ระดับบัณฑิตศึกษา  มหาวิทยาลัยบูรพา  วันที่ 19 

สิงหาคม 2567 (เลขที่ IRB3-120/2567) และได้ผ่านความเห็น

ชอบให้เกบ็ข้อมลูวจิยัจากส�ำนกังานสาธารณสขุจงัหวดัเชยีงราย 

วันที่ 23 กันยายน 2567 (เลขที่ ชร 0033.019/ว23806)             

จากนั้นด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลวิจัยโดยตระหนักถึง

จริยธรรมการวิจัย ประโยชน์ สิทธิ์ในการถอนตัวจากการศึกษา 

และการรักษาความลับของข ้อมูล หลังสิ้นสุดการวิจัย                      

และรายงานได้รับการตีพิมพ์แล้ว ข้อมูลจะถูกน�ำไปท�ำลาย        

ด้วยเครื่องท�ำลายเอกสาร เมื่อกลุ่มตัวอย่างสมัครใจขอให้กลุ่ม

ตัวอย่างและผู้ปกครองลงนามความยินยอมเข้าร่วมการวิจัย

วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ผู้วิจัย/ผู้ช่วยวิจัยเก็บรวบรวมข้อมูล ท่ีแผนกฝาก

ครรภ์ของโรงพยาบาลในเวลาท�ำการ โดยมีเจ้าหน้าที่ช่วย           

คัดกรองกลุ่มตัวอย่างทีม่ีคุณสมบัตติามเกณฑ์ หากยนิดีเข้าร่วม

โครงการวิจัย ผู้วิจัย/ผู้ช่วยวิจัยจะขอเข้าพบ เพื่อแนะน�ำตนเอง 

ช้ีแจงวัตถุประสงค์ ข้ันตอนการเก็บข้อมูล สิทธิในการเข้าร่วม
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และการถอนตัว พร้อมขอความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษร 

กรณกีลุม่ตวัอย่างอายนุ้อยกว่า 18 ปี และไม่ได้จดทะเบียนสมรส 

จะขอความยนิยอมจากผูป้กครองโดยตรงหรอืผ่านทางโทรศพัท์ 

แล้วให้กลุ ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง ในห้อง                

ที่มีความเป็นส่วนตัว เช่น ห้องสอนสุขศึกษา  โดยใช้เวลา             

40–50 นาที หลังจากนั้นตรวจสอบความสมบูรณ์ และกล่าว

ขอบคุณ

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 วเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเรจ็รปู 

ก�ำหนดนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดังนี้

	 1.	 ข้อมลูส่วนบคุคล วเิคราะห์ด้วยสถติเิชงิพรรณนา 

(Descriptive statistic) ได้แก่ การแจกแจงความถี่ ร้อยละ           

ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

	 2.	 วิเคราะห์ตัวแปรทั้งหมด ด้วยสถิติเชิงพรรณนา 

โดยหาช่วงคะแนน ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

	 3.	 วิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อความตั้งใจในการ             

คุมก�ำเนิดระยะยาว ด้วยสถิติการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ           

(Multiple regression analysis) และผูว้จิยัได้ทดสอบข้อตกลง

เบื้องต้น ซึ่งเป็นไปตามข้อตกลงเบื้องต้นของสถิติทุกข้อ

ผลการวิจัย
	 1.	 ข้อมลูส่วนบคุคล พบว่า กลุม่ตวัอย่างมอีายอุยูใ่น

ช่วง 14-19 ปี อายุเฉลี่ยเท่ากับ 17.28 ปี (SD = 1.60) ส่วนใหญ่ 

(ร้อยละ 85.3) อยู่ด้วยกันกับสามี และจบระดับมัธยมศึกษา       

ตอนต้นมากท่ีสุด (ร้อยละ 43.1) รองลงมาจบระดับประถม

ศึกษา (ร้อยละ 34.5) มากกว่าครึ่งหนึ่ง (ร้อยละ 56.0) 

ไม่ได้ประกอบอาชีพ รองลงมาประกอบอาชีพรับจ้างทั่วไป         

(ร้อยละ 15.5)  มรีายได้ของครอบครวัอยูใ่นช่วง 0-30,000 บาท 

มี รายได ้ของครอบครัว เฉลี่ ย  9 ,268 .97 บาท/เดือน 

(SD = 6,881.26) และส่วนใหญ่ (ร้อยละ 82.8) เป็นครอบครัว

ขยาย ส่วนข้อมูลทางสูติศาสตร์ พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ 

(ร้อยละ 83.6) ตัง้ครรภ์ครัง้แรก เป็นการตัง้ครรภท่ีไม่ได้วางแผน 

(ร้อยละ 65.5) โดยสาเหตุของการตั้งครรภ์มากที่สุด คือ            

ต้องการมีบุตร (ร้อยละ 43.1) รองลงมาเกิดความผิดพลาด           

ในการคุมก�ำเนิด (ร้อยละ 31.0) ก่อนการตั้งครรภ์ในครั้งนี้ไม่

เคยคุมก�ำเนิด (ร้อยละ 64.7) และคุมก�ำเนิด (ร้อยละ 35.3)       

โดยใช้วิธีรับประทานยาเม็ดคุมก�ำเนิดมากที่สุด (ร้อยละ 23.3) 

รองลงมาใช้ถุงยางอนามัย (ร้อยละ 8.6) มีเพียงร้อยละ 1.7           

ทีใ่ช้ยาฝังคมุก�ำเนดิ ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 91.4) ได้รบัข้อมลูข่าวสาร

เกี่ยวกับการคุมก�ำเนิด มากกว่าครึ่ง (ร้อยละ 59.5) ได้รับข้อมูล

จากอินเตอร์เน็ต รองลงมาได้รับข้อมูลจาก เพื่อน/พ่อแม่/สามี 

(ร้อยละ 51.7) และบุคคลทีม่คีวามส�ำคัญต่อการคมุก�ำเนดิระยะ

ยาวมากท่ีสุดคือ มารดา  (ร้อยละ 54.3) รองลงมาคือ สามี           

(ร้อยละ 38.8)

ตารางที่ 1 ช่วงคะแนน ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (n = 116)

	 ตัวแปรที่ศึกษา	 ช่วงคะแนน	 Mean	 SD

	 ค่าที่เป็นไปได้	 ค่าที่ได้จริง
		

1. 	ความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว	 0-100	 0-100	 53.02	 25.85

2. 	ทัศนคติในการคุมก�ำเนิดระยะยาว	 15-75	 40-59	 49.76	 4.16

3. 	บรรทัดฐานกลุ่มอ้างอิงในการคุมก�ำเนิดระยะยาว	 3-15	 8-15	 11.98	 1.81

4. 	การรับรู้การควบคุมพฤติกรรมการคุมก�ำเนิดระยะยาว	 10-50	 26-45	 35.66	 4.53

5. 	ความกลัวผลกระทบของการคุมก�ำเนิดระยะยาว	 15-75	 32-59	 45.52	 5.70

	 จากตารางที่  1 พบว่า  กลุ ่มตัวอย่างมีคะแนน         

ความตัง้ใจในการคุมก�ำเนดิระยะยาวเฉลีย่ 53.02 (SD = 25.85) 

ซ่ึงอยู ่ในระดับปานกลาง ทัศนคติในการคุมก�ำเนิดระยะ              

ยาวเฉลีย่ 49.76 (SD = 4.16) บรรทดัฐานกลุม่อ้างองิในการคมุ

ก�ำเนดิระยะยาวเฉลีย่ 11.98 (SD = 1.81) การรบัรูก้ารควบคมุ

พฤติกรรมการคุมก�ำเนิดระยะยาวเฉลี่ย 35.66 (SD = 4.53) 

และความกลัวผลกระทบของการคุมก�ำเนิดระยะยาวเฉลี่ย 

45.52 (SD = 5.70)



142
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
ปัจจัยที่มีผลต่อความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว
ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย

 

 

	 จากตารางที่ 2 พบว่า  ปัจจัยที่มีผลต่อความตั้งใจ         

ในการคุมก�ำเนิดระยะยาวของสตรีต้ังครรภ์วัยรุ ่นในจังหวัด

เชียงรายได้อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .05) ได้แก่ 

บรรทัดฐานกลุ่มอ้างอิงในการคุมก�ำเนิดระยะยาว (β = .428,   

p < .001) และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมการคุมก�ำเนิด

ระยะยาว (β = .218, p = .021) โดยปัจจัยทั้งหมด สามารถ

ร่วมกันอธิบายความแปรปรวนของความต้ังใจในการคุมก�ำเนิด

ระยะยาวของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงรายได้ร้อยละ 

14.4 (Adjusted R2 = .144, F(5, 110) = 4.858, p < .001)

การอภิปรายผลการวิจัย
	 1.	 ความตั้ งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว ผล              

การศึกษาพบว่า  กลุ ่มตัวอย่างมีระดับความตั้งใจในการคุม    

ก�ำเนิดระยะยาวปานกลาง (M = 53.02, SD = 25.85) ทั้งนี้

สามารถอธิบายได้ว่า  กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้อาจ 

มีความลังเลในการคุมก�ำเนิดระยะยาว ซึ่งสัมพันธ์กับหลาย

ปัจจัย ได้แก่ วุฒิภาวะ ความรู้ ประสบการณ์ และปัจจัยเชิง         

สังคมวัฒนธรรม ดังเห็นได้จากคุณลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง       

พบว่า มีอายุเฉลี่ย 17.28 ปี อาจมีข้อจ�ำกัดด้านความสามารถ

ในการตัดสินใจเกี่ยวกับการวางแผนครอบครัว และส่วนใหญ่ 

(ร้อยละ 78.5) จบการศึกษาน้อยกว่าระดับมัธยมศึกษาตอนต้น 

และมากกว่าคร่ึงหนึ่ง (ร้อยละ 56.0) ไม่ได้ประกอบอาชีพ          

อาจมีข้อจ�ำกัดด้านความรู้และฐานะทางเศรษฐกิจ11 อีกท้ัง         

กลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ (ร้อยละ 83.6) ตั้งครรภ์ครั้งแรก  

และไม่ได้วางแผน (ร้อยละ 65.5) รวมทัง้ไม่เคยคุมก�ำเนิดมาก่อน 

(ร้อยละ 64.7) ซึง่สะท้อนถงึความไม่พร้อม และขาดประสบการณ์

ตรงในการคมุก�ำเนิด ถงึแม้กลุม่ตัวอย่างส่วนใหญ่ (ร้อยละ 91.4) 

ตารางที่ 2 ค่าสัมประสิทธิ์ถดถอยพหุคูณด้วยวิธีน�ำเข้าระหว่างตัวแปรท่ีสามารถท�ำนายความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว              

ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย (n = 116)

	 ตัวแปรท�ำนาย	 b	 SE	 β	 t	 p

1. 	 ทัศนคติในการคุมก�ำเนิดระยะยาว 	 .222	 .573	 .036	 .387	 .699

2. 	 บรรทัดฐานกลุ่มอ้างอิงในการคุมก�ำเนิดระยะยาว	 6.120	 1.315	 .428	 4.654*	 .000

3. 	 การรับรู้การควบคุมพฤติกรรมการคุมก�ำเนิดระยะยาว 	 1.243	 .530	 .218	 2.347*	 .021

4. 	 ความกลัวผลกระทบของการคุมก�ำเนิดระยะยาว	 -.199	 .411	 -.044	 -.485	 .628

5. 	 ประสบการณ์การคุมก�ำเนิด	 1.370	 4.745	 .025	 .289	 .773

	 Constant (a)	 21.571	 39.567	 	 .545	 .587

R = .425, R2 = .181, Adjusted R2 =.144, SE = 23.921, F
(5, 110)

 = 4.858, p < .001

จะได้รับข้อมูลการคุมก�ำเนิด แต่ก็เลือกใช้วิธีการคุมก�ำเนิด

ชั่วคราว ได้แก่ การรับประทานยาเม็ดคุมก�ำเนิดมากที่สุด          

(ร้อยละ 23.3) และใช้ถุงยางอนามัย (ร้อยละ 8.6) และได้รับ

ข้อมูลจากอินเทอร์เน็ต (ร้อยละ 59.5) ซึ่งอาจมีข้อจ�ำกัด 

ในด้านความถูกต้องและความน่าเช่ือถือของข้อมูลเมื่อเทียบ       

กับการได้รับค�ำปรึกษาจากผู ้เช่ียวชาญ นอกจากนี้บริบท            

ทางสังคมและวฒันธรรมของจงัหวดัเชียงรายมคีวามหลากหลาย

ทางชาติพันธุ ์ ท่ียังคงยึดมั่นในความเช่ือและค่านิยมดั้งเดิม 

ที่อาจมีผลต่อความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาวของสตรี         

ตั้งครรภ์วัยรุ่น เช่น ค่านิยมการมีบุตรเร็วและการยอมรับการ         

ตั้งครรภ์ในวัยรุ ่นจากครอบครัว15 ความเช่ือและค่านิยมใน

ลักษณะนี้อาจส่งผลให้ไม่เห็นความส�ำคัญของการวางแผน

ครอบครัวหรือการคุมก�ำเนิด และเป็นอุปสรรคต่อความตั้งใจ        

ใช้วิธีการคุมก�ำเนิดระยะยาว ผลการศึกษาครั้งนี้จึงท�ำให ้         

ความตั้งใจคุมก�ำเนิดระยะยาวอยู ่ในระดับปานกลาง ซึ่ง

สอดคล้องกับผลการศึกษาภาคเหนือท่ีท�ำในจังหวัดพิษณุโลก14 

และภาคใต้9 ท่ีศึกษาพบว่า  สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นมีความตั้งใจ          

ในการใช้ยาฝังคุมก�ำเนิดอยู่ในระดับปานกลาง เช่นกัน

	 2.	 ปัจจยัทีม่ผีลต่อความตัง้ใจในการคมุก�ำเนดิระยะ

ยาวของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย มีดังนี้

          	 	 2.1	 บรรทัดฐานกลุ่มอ้างอิงในการคุมก�ำเนิด

ระยะยาว ซึง่เป็นไปตามสมมตฐิานการวจิยั ทัง้นีส้ามารถอธบิาย

ได้ว่า บรรทดัฐานกลุม่อ้างองิเป็นปัจจยัทีมี่อทิธพิลต่อความตัง้ใจ

ในการคมุก�ำเนดิ7,9,10 ผลการศกึษานีพ้บว่า กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่

อาศัยอยู่ในครอบครัวขยาย (ร้อยละ 82.8) ท�ำให้ได้รับการ

สนับสนุนและพึ่งพิงในด้านเศรษฐกิจและการช่วยเหลือดูแล      

บตุรในระยะหลงัคลอด ครอบครวัจงึมส่ีวนส�ำคญัในการตดัสนิใจ
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เรื่องการคุมก�ำเนิดของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ ่นด้วย เห็นได้จาก      

บุคคลที่มีความส�ำคัญมากท่ีสุด 2 อันดับแรก ได้แก่ มารดา        

(ร้อยละ 54.3) และสามี (ร้อยละ 38.8) แสดงให้เห็นว่าสตร ี        

ตั้งครรภ์วัยรุ่นรับรู้ว่าบุคคลส�ำคัญเหล่านี้ เชื่อว่าการคุมก�ำเนิด

ระยะยาวเป็นสิ่งที่ดี สนับสนุน และต้องการให้คุมก�ำเนิด จึงส่ง

ผลให้สตรตีัง้ครรภ์วยัรุน่เกิดความตัง้ใจทีจ่ะคมุก�ำเนดิระยะยาว 

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมา พบว่า การคล้อยตามกลุ่ม

อ้างองิมอีทิธพิลต่อความต้ังใจใช้ยาฝังคุมก�ำเนิดของสตรตีัง้ครรภ์

วัยรุ่นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ9,10,14

	 	 2.2	 การรบัรูก้ารควบคุมพฤตกิรรมการคมุก�ำเนดิ

ระยะยาว ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานการวิจัย ทั้งนี้สามารถ          

อธิบายได้ว่า  การรับรู้การควบคุมพฤติกรรมเป็นปัจจัยที่มี

อิทธิพลต่อความตั้งใจในการคุมก�ำเนิด7,9,11 ผลการศึกษานี ้        

พบว่า กลุม่ตัวอย่างมคีะแนนเฉล่ียการรับรูก้ารควบคมุพฤติกรรม

การคุมก�ำเนิด เท่ากับ 35.66 คะแนน (SD = 4.53) จาก               

50 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 71.32 แสดงว่ากลุ ่มตัวอย่าง                 

มกีารรบัรูว่้ามคีวามเป็นไปได้มากทีต่นเองจะคุมก�ำเนดิระยะยาว 

กล่าวคอื สตรีตัง้ครรภ์วยัรุน่มกีารรบัรูถ้งึโอกาสในการใช้การคมุ

ก�ำเนิดว่าเป็นส่ิงที่ท�ำได้ง่าย จึงส่งผลให้มีความตั้งใจใช้การคุม

ก�ำเนิดระยะยาว ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมา  พบว่า        

การรับรู ้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมมีอิทธิพล             

ต่อความตั้งใจใช้การคุมก�ำเนิดระยะยาวอย่างมีนัยส�ำคัญ            

ทางสถิติ9,17

	 	 ส่วนปัจจัยทีไ่ม่มผีลต่อความต้ังใจในการคมุก�ำเนดิ

ระยะยาวได้อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ มีดังนี้

          	 	 2.3	 ทัศนคติในการคุมก�ำเนิดระยะยาว ซึ่งไม่ 

เป็นไปตามสมมติฐานการวิจัย ทั้งน้ีสามารถอธิบายได้ว ่า            

อาจมีปัจจัยอื่นที่ส่งผลมากกว่าทัศนคติ ผลการศึกษานี้ พบว่า 

กลุ่มตัวอย่างมีทัศนคติในการคุมก�ำเนิดเชิงบวกน้อย อีกทั้ง             

มีอายุเฉลี่ย 17.28 ปี จบการศึกษาน้อยกว่าระดับมัธยมศึกษา 

ร้อยละ 78.5 และไม่เคยมปีระสบการณ์ในการคมุก�ำเนดิมาก่อน 

ร้อยละ 64.7 ส่วนผู้ที่มีประวัติการคุมก�ำเนิดใช้ยาฝังคุมก�ำเนิด

เพียงร้อยละ 1.7 สะท้อนถึงข้อจ�ำกัดด้านวุฒิภาวะ ความรู ้         

และประสบการณ์เกี่ยวกับการคุมก�ำเนิดระยะยาว ดังนั้น

ทัศนคติเพียงอย่างเดียวอาจไม่เพียงพอที่จะปรับเปลี่ยน           

ความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาวได้ ซึ่งสอดคล้องกับ              

การศึกษาที่ผ่านมา พบวา่ ทัศนคติในการคมุก�ำเนิดไมม่ีอทิธพิล

กบัความตัง้ใจในการฝังยาคุมก�ำเนดิหลงัคลอดของสตรตีัง้ครรภ์

วัยรุ่น11,14,17

	 	 2.4	 ความกลัวผลกระทบของการคุมก�ำเนิด     

ระยะยาว ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานการวิจัย ท้ังนี้สามารถ

อธิบายได้ว่า  อาจมีปัจจัยอื่นที่ส่งผลมากกว่าความกลัวผล           

กระทบ ผลการศึกษานี้ พบว่า  กลุ ่มตัวอย่างอาศัยอยู ่ใน

ครอบครัวขยาย (ร้อยละ 82.8) และอยู ่ด ้วยกันกับสามี               

(ร้อยละ 85.3) สะท้อนให้เห็นว่าในบริบทสังคมวัฒนธรรมนี้         

ยังมีความสัมพันธ์ในครอบครัวแบบพึ่งพา  ไม่สามารถตัดสินใจ

โดยล�ำพังได้ แม้จะมีความกลัวผลกระทบจากการคุมก�ำเนิด        

แต่ก็ยังอยู่ภายใต้อิทธิพลจากการสนับสนุนหรือความคาดหวัง

ของบุคคลใกล้ชิด จึงท�ำให้ความกลัวผลกระทบน้ีไม่ได้เป็น       

ปัจจัยท่ีส่งผลเชิงนัยส�ำคัญต่อความตั้งใจในการคุมก�ำเนิด         

ระยะยาว ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมา พบว่า ความกลัว

ผลกระทบจากการคุมก�ำเนิดไม่สามารถท�ำนายความตั้งใจใน 

การใช้การคุมก�ำเนิดได้9,18

	 	 2.5	 ประสบการณ์การคุมก�ำเนิด ซ่ึงไม่เป็นไป

ตามสมมตฐิานการวจิยั ทัง้นีส้ามารถอธบิายได้ว่า ประสบการณ์

อาจมอีทิธพิลไม่เพยีงพอทีจ่ะส่งผลต่อความตัง้ใจ ผลการศึกษานี้ 

พบว่า กลุม่ตวัอย่างมากกว่าครึง่ (ร้อยละ 64.7) ไม่มปีระสบการณ์

การคุมก�ำเนิด อาจท�ำให้ไม่คุ ้นชินกับการใช้วิธีคุมก�ำเนิด             

และกลุ ่มท่ีมีประสบการณ์ เลือกใช้ยาเม็ดคุมก�ำเนิดเป็น            

หลัก (ร้อยละ 23.3) อาจประสบความล้มเหลวในการใช้ได้ง่าย 

นอกจากนี้สาเหตุล�ำดับที่ 2 ของการตั้งครรภ์ในครั้งนี้ คือ เกิด

ความผิดพลาดในการคุมก�ำเนิด ท�ำให้ประสบการณ์ท่ีเกิดขึ้น 

เป็นไปในทางลบ จึงส่งผลท�ำให้ความตัง้ใจที่จะใชก้ารคุมก�ำเนดิ

ระยะยาวลดลง ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมา  พบว่า 

ประสบการณ์การใช้การคุมก�ำเนิดไม่มีอิทธิพลต่อความตั้งใจ    

ใช้การคุมก�ำเนิดของสตรีหลังคลอด และสตรีวัยเจริญพันธุ์19,20

ข้อเสนอแนะ
	 ข้อเสนอแนะที่ได้จากการทำ�วิจัย
	 1.	 จากผลการศึกษาพบว่า  บรรทัดฐานกลุ่มอ้างอิง

และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมมีผลต่อความตั้งใจในการ        

คมุก�ำเนดิระยะยาว ข้อมลูนีส้ามารถใช้เป็นพืน้ฐานให้หน่วยงาน

ด้านสาธารณสุขประเมินปัจจัยที่มีผลต่อความตั้งใจในการคุม

ก�ำเนิดระยะยาวของสตรีต้ังครรภ์วัยรุ่น และพัฒนาแผนการ        

ส่งเสริมการคุมก�ำเนิดที่เหมาะสม

     	 2.	 หน่วยงานที่เกี่ยวข้องสามารถน�ำผลการวิจัย          

ไปจัดท�ำโครงการอบรม หรือรณรงค์ส่งเสริมบรรทัดฐาน            

กลุม่อ้างองิ และการรบัรูก้ารควบคมุพฤตกิรรมการคุมก�ำเนดิให้
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ปัจจัยที่มีผลต่อความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว
ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในจังหวัดเชียงราย

แก่สตรีตั้งครรภ์วัยรุ ่น โดยเน้นการมีส่วนร่วมของบุคคล            

ส�ำคัญ เช่น มารดาและสามี ผ่านกิจกรรมกลุ่มหรือการให้          

ความรู้อย่างมีประสิทธิภาพและต่อเนื่อง

	 ข้อเสนอแนะที่จะท�ำงานวิจัยในครั้งต่อไป 

	 1.	 ควรพฒันาโปรแกรมส่งเสรมิการรบัรูก้ารควบคมุ

พฤตกิรรมการคุมก�ำเนดิทีส่อดคล้องกบับรบิทของสตรตีัง้ครรภ์

วัยรุ ่นในจังหวัดเชียงราย โดยให้มารดาและสามีมีส่วนร่วม          

เพื่อสร้างแรงจูงใจให้เกิดความตั้งใจในการคุมก�ำเนิดระยะยาว

ตั้งแต่ระยะตั้งครรภ์ และคุมก�ำเนิดในระยะหลังคลอด

	 2.	 ควรมีการติดตามพฤติกรรมการคุมก�ำเนิดของ

สตรีตัง้ครรภ์วัยรุ่นในระยะหลงัคลอด เพือ่ให้ทราบถงึความตัง้ใจ

ในการคุมก�ำเนิดในระยะต้ังครรภ์ จะส่งผลให้เกิดพฤติกรรม        

การคุมก�ำเนิดในระยะหลังคลอดหรือไม่

	 3.	 ผลการศึกษาคร้ังนี้สามารถร ่วมกันอธิบาย         

ความแปรปรวนของความตั้งใจได้น้อย อาจเป็นเพราะทฤษฎี

พฤติกรรมตามแผนไม่เหมาะสมกับการศึกษานี้ การศึกษา           

ครัง้ต่อไป ควรพิจารณาใช้ทฤษฎอีืน่ และเพิม่ขนาดกลุม่ตวัอย่าง

ให้มากขึ้น และศึกษาตัวแปรอื่น ๆ เพิ่มเติม เช่น การสนับสนุน

จากครอบครัว การเข้าถึงบริการ และการให้ค�ำปรึกษาจาก

บุคลากรสุขภาพ รวมทั้งศึกษาวิจัยแบบผสานวิธี เพื่อให้เข้าใจ

ปรากฏการณ์ได้อย่างลึกซึ้งยิ่งขึ้น
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