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บทคัดย่อ
	 งานวจัิยนีเ้ป็นการวิจยักึง่ทดลอง มวีตัถปุระสงค์เพ่ือศกึษาผลของโปรแกรมการสร้างเสรมิทกัษะชีวติด้านสขุภาพทางเพศ

ต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัยของนักเรียนวัยรุ่นตอนต้น กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา 

ปีที่ 1 จาก 2 โรงเรียนในจังหวัดเพชรบูรณ์ จ�ำนวน 44 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 23 คน และกลุ่มควบคุม 21 คน กลุ่มทดลองได้รับ

โปรแกรมการสร้างเสริมทักษะชีวิต จ�ำนวน 5 ครั้ง ใช้เวลาครั้งละ 90 นาที กลุ่มควบคุมได้รับความรู้ตามหลักสูตรการสอนปกติ เก็บ

ข้อมลูโดยใช้แบบสอบถามด้วยตนเอง ก่อนและหลงัการทดลองในสปัดาห์ที ่6 และระยะตดิตามประเมนิผลในสปัดาห์ที ่12 วิเคราะห์

ข้อมูลโดยใช้สถิติ Repeated Measures ANOVA และสถิติ MANCOVA ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ ที่ปลอดภัย หลังการทดลองในสัปดาห์ที่ 6 (Mean = 49.48, S.D. = 10.69) และระยะติดตาม

ผลในสัปดาห์ที่ 12 (Mean = 49.48, S.D. = 9.45) สูงกว่าก่อนการทดลอง (Mean = 40.22, S.D. = 8.80) อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (p-value< 0.05) และสูงกว่ากลุ่มควบคุม ทั้งหลังการทดลองในสัปดาห์ที่ 6 (Mean = 31.43, S.D. = 8.80) และระยะติดตาม

ผลในสัปดาห์ที่ 12 (Mean = 33.00, S.D. = 8.92) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value< 0.05)

	 การศึกษานี้แสดงให้เห็นว่า การได้รับโปรแกรมการสร้างเสริมทักษะชีวิตด้านสุขภาพทางเพศ สามารถส่งเสริมการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัยกับเด็กวัยรุ่นตอนต้น ดังนั้นสามารถประยุกต์รูปแบบการสอนท่ีพัฒนาทักษะ            

ชีวิตร่วมกับส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตน เพื่อให้เกิดพฤติกรรมสุขภาพทางเพศที่ปลอดภัยให้เกิดขึ้นได้

ค�ำส�ำคัญ : โปรแกรมสร้างเสริมทักษะชีวิต สุขภาพทางเพศ วัยรุ่นตอนต้น

Abstract
	 The purpose of this quasi-experimental research was to study the effects of a sexual health life skills 

program on perceived self-efficacy in safe sex of early adolescent students. The sample was two seventh-grade 

classes from two different schools in Phetchabun province. The sample, which consisted of 44 students,             

was divided into two groups: 23 as the experimental group and 22 as the control group. The students in the 

experimental group received the sexual health life skills program for five sessions. Each session lasted for 90 
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minutes. The students in the control group received the usual health education. The research instrument         

was the self-administration of a self-efficacy in safe sex questionnaire at the pre-test, post-test (week 6), and 

follow-up (week 12) stages. The repeated-measures ANOVA and MANCOVA analyses were used to analyze the 

data in this study. 

	 The results revealed that the experimental group had mean scores for perceived self-efficacy in safe 

sex of 49.8 (SD 10.69) at week 6 and 49.48 (SD 9.45) at week 12; these numbers were significantly higher than 

those at the pre-test stage (mean 40.22, SD 8.80; the p-value was <0.05) Furthermore, their mean scores at 

week 6 (mean 31.43, SD 8.80) and week 12 (mean 33.00, SD 8.92) were significantly higher than those of the 

control group (p-value<0.05). 

	 From the findings, it can be concluded that the sexual health life skills program enables the                    

enhancement of early adolescents’ perceived self-efficacy in safe sex. This program can be applied to          

other teaching methods that help develop life skills and self-efficacy in having safer sexual behaviors

Keywords : Life Skills Program, Sexual Health, Early Adolescent 

บทนำ�
	 จากการส�ำรวจเกี่ยวกับสถานการณ์ด้านพฤติกรรม

ทางเพศของเดก็วยัรุน่ในประเทศไทย ในช่วงปี พ.ศ.2549-2553 

ทีผ่่านมาพบว่า เดก็นกัเรยีนวยัรุน่ผ่านการมเีพศสมัพนัธ์มากขึน้

โดยเฉพาะในนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น มีแนวโน้ม

เพ่ิมขึ้นเกือบ 2 เท่า1 อายุเฉลี่ยที่เริ่มมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรก          

เพศชาย คือ 12.2 ปี เพศหญิง คือ 12.3 ปี โดยมีเพศสัมพันธ์กับ

แฟนหรือคู่รัก ร้อยละ 65.3 ในเพศชาย ร้อยละ 55.6 ในเพศ

หญิง มีการคุมก�ำเนิดด้วยวิธีที่เชื่อถือได้เมื่อมีเพศสัมพันธ์ครั้ง

ล่าสุดกับแฟนหรือคู่รัก ร้อยละ 73.5 ในเพศชาย ร้อยละ 56.8 

ในเพศหญิง อีกทั้งมีการใช้ถุงยางอนามัยเมื่อมีเพศสัมพันธ์ครั้ง

แรกเพียง ร้อยละ 55.1 ในเพศชาย และร้อยละ 44.9 ในเพศ

หญิงเท่านั้น2 

	 ปัญหาด้านสขุภาพทางเพศและอนามยัการเจรญิพนัธุ์

ของวัยรุ่นในปัจจุบัน จึงเกี่ยวข้องกับผลกระทบจากพฤติกรรม

ทางเพศ โดยพบว่า เด็กวัยรุ่นอายุ 15-24 ปี ป่วยด้วยโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์สูงถึงร้อยละ 89.52 และมีอัตราการคลอดบุตร

ของหญิงอายุ 15-19 ปี 53.6 ราย ต่อหญิงอายุ 15-19 ปี          

1,000 คน3 และพบว่าในปี พ.ศ. 2554 มีเด็กวัยรุ่นอายุต�่ำกว่า 

20 ปี คลอดบุตรเฉลี่ยวันละ 370 คน และในเด็กอายุต�่ำกว่า      

15 ปี คลอดบุตรเฉลี่ยวันละ 10 คน เพิ่มขึ้นเท่าตัว จากปี พ.ศ. 

2553 ซึ่งเฉลี่ยวันละ 4 คน4 ซึ่งสาเหตุของการตั้งครรภ์ใน          

กลุ่มวัยรุ่น เกิดจากการมีเพศสัมพันธ์โดยไม่ได้ป้องกันหรือม ี    

การป้องกันไม่ถูกวิธีและไม่ต่อเน่ือง5 อีกทั้งมีความรู้เกี่ยวกับ       

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์อยู่ในระดับต�่ำ  มีทักษะการใช้ถุงยาง

อนามัยระดับต�่ำ  และมีทัศนคติเรื่องการใช้ถุงยางอนามัยใน          

แง่ลบ6 

	 โรงเรียนนับเป็นสถาบันท่ีสองรองจากครอบครัว 

มหีน้าท่ีในการจดัการเรยีนการสอน เพือ่เสรมิสร้างประสบการณ์

ในการเรยีนรูด้้านต่างๆ รวมถงึเรือ่งเพศทีเ่ดก็ควรได้รับการสอน

มาบ้างจากครอบครัว แต่ในสภาพความเป็นจริง ครูผู้สอนส่วน

ใหญ่รู้สกึอดึอดัใจในการสอนเพศศกึษา ท�ำให้ปรบัหรอืตัดเนือ้หา

การสอนตามความคิดของตนเอง เนื้อหาการสอนเพศศึกษา     

จงึมเีฉพาะการเปลีย่นแปลงทางสรรีะและร่างกาย7 และจากงาน

วจิยัเชิงคณุภาพในประเทศไทย8 พบว่า ผูป้กครองไทยไม่ยอมรบั

การพูดคุยเรื่องเพศอย่างเปิดเผยกับบุตร หากพูดคุยเรื่องเพศ

อาจท�ำให้บุตรมีพฤติกรรมเสี่ยงที่จะท�ำมากยิ่งขึ้น

	 แนวคดิการสร้างเสรมิสขุภาพทางเพศ จ�ำเป็นต้องได้

รับการพัฒนาทักษะชีวิต เนื่องจากเป็นสมรรถนะส�ำคัญที่บรรจุ

ไว้ในหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐานนักเรียนของ

กระทรวงศึกษาธิการ อีกทั้งทักษะชีวิตเป็นความสามารถ          

ของบุคคลท่ีจะช่วยให้สามารถด�ำรงชีวติ ปรบัตัวและมพีฤตกิรรม

ไปในทางท่ีถูกต้องได้9 จากการวิเคราะห์วิทยานิพนธ์ทาง           

การพยาบาลสาธารณสขุด้านอนามยัโรงเรยีนและวัยรุ่น ระหว่าง

ปี พ.ศ.2532-254710 พบว่า ทกัษะชวีติมผีลต่อการเปล่ียนแปลง

พฤติกรรม แต ่ต ้องเป ็นความเฉพาะต่อพฤติกรรมนั้นๆ  

นอกจากน้ียังมีการศึกษาเกี่ยวกับการประยุกต์ใช ้ทฤษฎี 
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การรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Self-efficacy) ที่สนับสนุนการ        

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมต่างๆ ในทางที่ดีขึ้นได้ เนื่องจากบุคคลมี

การรับรู้สมรรถนะของตนเองเกิดขึ้น ส่งผลให้สามารถด�ำเนิน

พฤติกรรมตามที่มุ่งหวังได้11 

	 การวจัิยเพือ่พฒันากจิกรรมการสอนและส่ือการสอน

ในยุคที่วัยรุ่นสามารถเข้าถึงสื่อต่างๆ ได้ง่าย รวมถึงพัฒนาการ

ให้บริการด้านสุขภาพทางเพศที่เข้าถึงกลุ่มวัยรุ่น ตามนโยบาย

สาธารณะจึงเป็นเร่ืองเร่งด่วนและจ�ำเป็นอย่างยิ่ง นอกจากนี้

การศึกษาเกี่ยวกับการฝึกทักษะในด้านกระบวนการคิด

วิเคราะห์ เพื่อป้องกันโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และการ 

ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ในกลุ่มวันรุ่นตอนต้นยังมีน้อย รวมทั้ง

ขาดการติดตามความยั่งยืนของพฤติกรรมในระยะยาว12 และ         

จากสถติิสถานการณ์ปัญหาด้านสขุภาพทางเพศและพฤตกิรรม

ทางเพศของกลุ่มวัยรุ่นตอนต้นในปัจจุบัน รวมทั้งโอกาสเสี่ยง

ต่อการมีเพศสัมพันธ์มีเพิ่มขึ้น การสร้างเสริมสุขภาพทางเพศ

ให้กบัเดก็ก่อนทีจ่ะเร่ิมมีกิจกรรมทางเพศ จ�ำเป็นต้องมทีางเลอืก

มากกวา่ “การไม่มเีพศสมัพนัธ์” ผู้วิจยัจงึไดส้รปุความรูร้วมทัง้

ประยุกต์รูปแบบกิจกรรมเกี่ยวกับวิธีการป้องกันการตั้งครรภ์ 

ไม่พึงประสงค์ และโรคติดต่อทางเพศสมัพันธ์ขององค์การแพธ13 

มาใช้กับกลุ่มวัยรุ่นตอนต้น ซึ่งเป็นนักเรียนชั้นระดับมัธยม 

ศึกษาปีที่ 1 ในโรงเรียนกลุ่มขยายโอกาสทางการศึกษาที่ได้รับ

การเรยีนการสอนเรือ่งเพศศึกษาเฉพาะในรายวชิาวทิยาศาสตร์

และสุขศึกษา เพ่ือให้ได้รับข้อมูลที่ถูกต้องและรอบด้าน         

เหมาะสมต่อสถานการณ์ปัจจุบนั สามารถปฏบัิตพิฤตกิรรมการ

มีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัยได้ เมื่อต้องเผชิญกับสถานการณ์จริง

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพื่อเปรียบเทียบคะแนนการรับรู ้สมรรถนะ 

แห่งตนในการมเีพศสมัพันธ์ทีป่ลอดภยั ในกลุม่ทีไ่ด้รบัโปรแกรม

การสร้างเสริมทักษะชีวิตด้านสุขภาพทางเพศ ระหว่างก่อนได้

รับโปรแกรม หลังได้รับโปรแกรมในสัปดาห์ที่ 6 และระยะ

ติดตามประเมินผลในสัปดาห์ที่ 12 

	 2.	 เพ่ือเปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนใน

การมีเพศสัมพันธ์ท่ีปลอดภัย ก่อนได้รับโปรแกรม หลังได้รับ

โปรแกรมในสัปดาห์ที่ 6 และระยะติดตามประเมินผลใน        

สปัดาห์ที ่12 ระหว่างกลุม่ทีไ่ด้รับโปรแกรมการสร้างเสรมิทกัษะ

ชีวิตด้านสุขภาพทางเพศและกลุ่มที่ได้รับความรู้ตามปกติ

สมมติฐานการวิจัย
	 1.	 ค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนใน        

การมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย ในกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการสร้าง

เสริมทักษะชีวิตด้านสุขภาพทางเพศหลังได้รับโปรแกรม                 

ในสัปดาห์ที่ 6 และระยะติดตามผลหลังได้รับโปรแกรมใน      

สัปดาห์ที่ 12 สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

	 2.	 ค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนใน         

การมีเพศสัมพันธ์ท่ีปลอดภัย ในกลุ ่มท่ีได้รับโปรแกรมการ 

สร้างเสริมทักษะชีวิตด้านสุขภาพทางเพศหลังได้รับโปรแกรม       

ในสัปดาห์ที่ 6 และระยะติดตามผลหลังได้รับโปรแกรมใน         

สัปดาห์ที่ 12 สูงกว่ากลุ่มที่ได้รับความรู้ตามปกติ

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 โปรแกรมการสร้างเสริมทักษะชีวิตด้านสุขภาพ         

ทางเพศ ได้พฒันาตามแนวคดิทกัษะชวีติขององค์การอนามยัโลก9 

ด�ำเนินกระบวนการพัฒนาทักษะตามแนวคิดการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนของแบนดูรา11 ซึ่งนิยามเชิงปฏิบัติการคร้ังนี้ ผู ้วิจัย 

ส่งเสรมิการเรยีนรูใ้ห้เกดิพฤตกิรรมการมเีพศสัมพันธ์ทีป่ลอดภยั 

ด้วยองค์ประกอบ 3 ด้าน ตามองค์การอนามัยโลก ภายใต้

กระบวนการจัดสิ่งแวดล้อมที่ส่งเสริมการรับรู้ในสมรรถนะ        

แห่งตน จากแหล่งสร้างความเชื่อม่ัน ในสมรรถนะแห่งตน 

4 แหล่งของแบนดรูา โดยแบนดรูาได้อธบิายถงึกระบวนการเรยีน

รูท้ีเ่กดิขึน้จากองค์ประกอบทัง้ 3 อย่าง ได้แก่ บคุคล สิง่แวดล้อม 

และพฤติกรรมมีปฏิสัมพันธ์กันและอาศัยซึ่งกันและกัน ดังนั้น 

เมื่อบุคคลมีความเช่ือในสมรรถนะของตนเอง จะส่งผลช่วยให้

บุคคลนั้นปฏิบัติพฤติกรรมตามที่มุ่งหวังได้อย่างมีประสิทธิภาพ

วิธีดำ�เนินการวิจัย 
	 เป็นการวิจัยก่ึงทดลอง (Quasi-Experimental        

Research)

การกำ�หนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากรในการศกึษาครัง้นี ้คอื นกัเรยีนวยัรุ่นตอนต้น

ที่ก�ำลังศึกษาในระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 ปีการศึกษา 2556 

โรงเรียนในสังกัดส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษา

เพชรบูรณ์ เขต 3 อ�ำเภอวิเชียรบุรี จังหวัดเพชรบูรณ์ จ�ำนวน      

24 โรงเรียน คัดเลือกกลุ ่มตัวอย ่างแบบเฉพาะเจาะจง 

(Purposive sampling) ซึ่งมีเกณฑ์ในการคัดเลือก (Inclusion 

criteria) ดังนี้ 1) เป็นโรงเรียนที่มีจ�ำนวนเพศหญิงและเพศชาย
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ใกล้เคียงกันในชั้นเรียน 2) เป็นโรงเรียนท่ีมีนักเรียนช้ัน

มธัยมศกึษาปีที ่1 เพยีงชัน้เรยีนเดียว 3) เป็นโรงเรยีนทีม่จี�ำนวน

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 มากกว่าหรือเท่ากับ 22 คน 

ในชั้นเรียน 4) เป็นโรงเรียนที่ผู้ปกครองและกลุ่มตัวอย่างยินดี

เข้าร่วมวิจัย และได้กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนวัยรุ่นตอนต้น 

ตามเกณฑ์ จ�ำนวน 7 โรงเรียน จาก 24 โรงเรียน 

	 สุ ่มกลุ ่มตัวอย่างเข้ากลุ ่มโดยการจับฉลากเลือก

โรงเรยีน (Random assignment) แบ่งเป็นกลุม่ทดลอง 27 คน 

และกลุ่มเปรียบเทียบ 22 คน รวม 49 คน มีนักเรียนในกลุ่ม

ทดลองที่ไม่สามารถเข้าร่วมโปรแกรมการสอนได้ครบทุกครั้ง        

4 คน คิดเป็นร้อยละ 14.8 ส่วนนักเรียนกลุ่มเปรียบเทียบไม ่     

สามารท�ำแบบสอบถามในระยะติดตามประเมนิผลได้ เนือ่งจาก

ลาออกจากโรงเรียนไม่ทราบสาเหตุ 1 คน คิดเป็นร้อยละ 4.5  

ดังนั้นจึงเหลือกลุ่มตัวอย่างจริง คือ กลุ่มทดลอง 23 คน และ

กลุ่มควบคุม 21 คน ที่ใช้ในการวิเคราะห์ทางสถิติ

	 ก�ำหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่าง โดยอ้างอิงขนาด

อทิธพิลจากผลการศกึษา จอมขวญั อร่ามกชกร14 น�ำมาค�ำนวณ

ขนาดอิทธิพลตามสูตรของ Cohen15 ได้ Effect size = 0.82 

แปลผลเท่ากบั ค่าขนาดอทิธพิลขนาดใหญ่ (Large effect size) 

เปิดตาราง พบว่า ต้องใช้กลุม่ตวัอย่างกลุม่ละ 20 คน การศกึษา

ครั้งนี้ใช้ตัวอย่างรวม 40 คน ทั้งนี้เพื่อป้องกันการสูญหายของ

กลุ่มตัวอย่าง จึงก�ำหนด drop out ของกลุ่มตัวอย่าง 10% 

วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 
	 เมือ่โครงร่างวจัิยได้รบัหนังสอือนุมติัในการเกบ็ข้อมลู

จากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจัิยในคน คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยมหิดล เลขที่ COA No.IRB-NS2013/199.0612 

และได้รับอนุญาตจากผู้อ�ำนวยการโรงเรียน ผู้วิจัยแจ้งการ

พิทักษ์สิทธิ์แก่กลุ ่มตัวอย่างและผู้ปกครอง ด�ำเนินการเก็บ

รวบรวมข้อมูล ดังนี้ 

	 สัปดาห์ท่ี 1 ประเมินผลก่อนทดลอง โดยให้กลุ่ม

ตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่ม ตอบแบบสอบถามทั่วไป และแบบสอบถาม

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย

	 กลุ่มทดลอง ได้รับโปรแกรมการพัฒนาทักษะชีวิต

ด้านสุขภาพทางเพศ ดังนี้

	 ครัง้ที ่1 (สปัดาห์ที ่2) สงัเกตตวัแบบผ่านสือ่การสอน 

ได้รบัการชกัจงูด้วยค�ำพดู เพือ่ให้เกดิความรูค้วามเข้าใจเก่ียวกบั

การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นในวัยรุ่น สัญญาณความพร้อมเมื่อ      

เข้าสู่วัยเจริญพันธ์ุและการตั้งครรภ์ ถูกกระตุ้นทางร่างกาย        

และอารมณ์ด้วยการตั้งโจทย์ค�ำถามและกิจกรรมวาดภาพ   

พร้อมการน�ำเสนอ

	 ครัง้ที ่2 (สปัดาห์ที ่3) สงัเกตตวัแบบผ่านสือ่การสอน 

สถานการณ์เกี่ยวกับปัญหาสุขภาพทางเพศ ที่เกิดขึ้นในวัยรุ่น 

การป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ถูกกระตุ้นทางร่างกาย

และอารมณ์ด้วยการโต้วาที ในหัวข้อเกี่ยวกับการมีเพศสัมพันธ์

ในวัยเรียน ได้รับการชักจูงด้วยค�ำพูดเกี่ยวกับความผิดชอบ 

ร่วมกันในการป้องกันการตั้งครรภ์

	 ครัง้ที ่3 (สปัดาห์ที ่4) สงัเกตตวัแบบผ่านสือ่การสอน 

เรื่องโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และการป้องกัน ถูกกระตุ้นทาง

ร่างกายและอารมณ์ด้วยกิจกรรมจ�ำลองสถานการณ์ ได้รับการ

ชักจูงด้วยค�ำพูด เกี่ยวกับความสามารถและความตั้งใจในการ

ป้องกันตนเองไม่ให้เกิดโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

โปรแกรมการสร้างเสริมทักษะชีวิตด้านสุขภาพทางเพศ

1.	 สร้างความรู้ ความเข้าใจ: โดยเรียนรู้ตัวแบบ ผ่านสื่อการสอน 

2.	 สร้างค่านิยมและทัศนคติ: โดยการใช้ค�ำพูดชักจูง จากการอภิปรายกลุ่ม

3.	 สร้างทักษะชีวิต: โดยการสร้างประสบการณ์ความส�ำเร็จ จากการฝึกคิด

วิเคราะห์วิจารณ์ ตัดสินใจและแก้ปัญหา รวมทั้งการสื่อสาร จากการแสดง

สมมุติ

4.	 กระตุ้นสภาวะทางกายและอารมณ์ ด้วยรูปแบบกิจกรรม ที่สร้างเสริมความ

เชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตนในการปฏิบัติพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ ์

ที่ปลอดภัย

ผลลัพธ์

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน

ในการมีเพศสัมพันธ์

ที่ปลอดภัย

แผนภาพที่ 1 กรอบแนวคิดวิจัย
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	 ครั้งท่ี 4 (สัปดาห์ที่ 5) สังเกตตัวแบบผ่านสื่อ

ภาพยนตร์สั้น เกี่ยวกับสถานการณ์เสี่ยงต่อการ มีเพศสัมพันธ์

และวิธีการแก้ไขปัญหาเมื่อเกิดการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค ์ 

ถูกกระตุ้นร่างกายและอารมณ์ ด้วยการแสดงภาพยนตร์สลับ

กับการอภิปรายกลุ่มย่อย ได้รับการชักจูงด้วยค�ำพูดจากกลุ่ม

เพื่อนและผู้วิจัยเกี่ยวกับการป้องกันตนเองและผู้อ่ืนเพื่อไม่ให้

เกิดผลกระทบจากการมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควร 

	 สัปดาห์ที่ 6 ประเมินผลหลังการทดลอง ท้ังกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุม

	 ครั้งที่ 5 กิจกรรมฟื้นฟูความรู้ (สัปดาห์ที่ 8) แสดง

บทบาทสมมติตามสถานการณ์ที่ได้รับ สร้างประสบการณ์        

ความส�ำเร็จจากการได้ลงมือปฏิบัติ ถูกกระตุ้นร่างกายและ

อารมณ์จากการเสนอแนะการสื่อสาร ที่เหมาะสมจากกลุ่ม

เพื่อน ได้รับการชักจูงด้วยค�ำพูดจากผู้วิจัย อีกทั้งได้ใช้ตัวแบบ

จากเพื่อน เพ่ือให้เห็นประสบการณ์ความส�ำเร็จในการปฏิบัต ิ

ในแต่ละสถานการณ์ที่แตกต่าง

	 สปัดาห์ที ่12 ประเมนิผลในระยะตดิตามผล ทัง้กลุม่

ทดลองและกลุ่มควบคุม

	 กลุ่มควบคุม ได้รับความรู้เก่ียวกับเรื่องเพศ จาก

หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐาน บุคคลทั่วไป รวมทั้ง

สื่อประเภทต่างๆ ในระหว่างเก็บรวบรวมข้อมูล 

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
	 การวิจัยครั้งน้ี ได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย

มหิดล COA No.IRB-NS2013/199.0612 และได้รับอนุญาต

จากผู้อ�ำนวยการโรงเรียน กลุ่มตัวอย่างทุกคนและผู้ปกครอง      

ได ้รับการอธิบายและซักถามข้อสงสัยจากผู ้วิจัย ได ้แก ่

วัตถุประสงค์การวิจัย วิธีด�ำเนินการวิจัย ความปลอดภัยหรือ

อันตรายท่ีอาจเกิดขึ้น รวมทั้งประโยชน์ที่ได้รับจากการวิจัย 

ตามเอกสารชี้แจงผู ้เข้าร่วมการวิจัย พร้อมลงลายมือเป็น 

ลายลักษณ์อักษรยินยอมเข้าร่วมการวิจัย ผู้วิจัยเก็บข้อมูล 

ส่วนตัวเป็นความลับ ใช้รหัสแทนการระบุชื่อ ผลการวิจัย 

ถูกน�ำเสนอในภาพรวม กลุ่มตัวอย่างสามารถถอนตัวออก 

จากการวิจัยเมื่อใดก็ได้ โดยไม่มีผลกระทบต่อผลการเรียนใดๆ 

เครื่องมือใช้ในการวิจัย เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
มี 2 ประเภท ได้แก่
	 1)	 เครื่องมือที่ใช้ด�ำเนินการวิจัย ได้แก่ โปรแกรม

การสร้างเสรมิทักษะชีวติด้านสขุภาพทางเพศ ประกอบด้วย แผน

ด�ำเนินการจัดกิจกรรมและสื่อการสอน ดังนี้ แผนการเรียนรู้ครั้งที่ 

1 เรียนรู้เก่ียวกับการเปลี่ยนแปลงเมื่อเข้าสู่วัยรุ่นและกลไกการ

ตัง้ครรภ์ จากการระดมสมองและการอภปิรายร่วมกันในกจิกรรม

วาดภาพ แผนการเรียนรู้ครั้งที่ 2 เรียนรู้เกี่ยวกับผลกระทบการ

ตัง้ครรภ์ และวธิกีารป้องกนัการตัง้ครรภ์ จากการอภปิรายหัวข้อ

การมีเพศสัมพันธ์วัยเรียนในกิจกรรมโต้วาที แผนการเรียนรู้ครั้ง

ท่ี 3 เรียนรู้เก่ียวกับโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ความเส่ียงและ      

วิธีการป้องกัน จากการอภิปรายร่วมกันในกิจกรรมจ�ำลอง

สถานการณ์ แผนการเรียนรู้ครั้งที่ 4 สร้างเสริมค่านิยมและ

ทัศนคติ เก่ียวกับการหลีกเลี่ยงการมีเพศสัมพันธ์ที่ไม่ปลอดภัย 

จากการอภปิรายร่วมกนัในสือ่ภาพยนตร์สัน้และแผนการเรยีนรู้

ครั้งที่ 5 สร้างเสริมทักษะชีวิต ด้านการคิดวิเคราะห์วิจารณ์ การ

ตัดสินใจและการแก้ปัญหาและการสื่อสารต่อพฤติกรรมการมี

เพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย จากการแสดงบทบาทสมมติตาม

สถานการณ์ที่ก�ำหนด ใช้เวลาทั้งสิ้น 7 ชั่วโมง 30 นาที

	 2)	 เคร่ืองมือท่ีใช้เก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย 

3 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป ประกอบด้วย 

ประวัติส่วนบุคคล ประวัติครอบครัว ลักษณะที่พักอาศัย ข้อมูล

ด้านสุขภาพเพศ ลักษณะเป็นแบบเติมค�ำและแบบให้เลือกตอบ 

(Check list) จ�ำนวน 18 ข้อ

	 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตน  

ในการมเีพศสมัพนัธ์ทีป่ลอดภยั) ดดัแปลงจากแบบวดัความเชือ่มัน่

ในการมเีพศสมัพนัธ์ทีป่ลอดภยัของรุง่รตัน์ ศรีสุรยิเวศน์16 จ�ำนวน 

14 ข้อ ลักษณะให้คะแนนแบ่งตามมาตราส่วนประมาณค่า 

5 ระดับ ให้คะแนน 1-5 และมีค่าคะแนนรวมท้ังหมดระหว่าง 

14-70 คะแนน 

	 ส่วนที่ 3 สมุดคู่ใจ ส�ำหรับบันทึกส่ิงท่ีได้เรียนรู้เร่ือง

สุขภาพทางเพศ 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ
	 1.	 การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content 

validity) ได้แก่ แผนด�ำเนินการจัดกิจกรรม และสื่อการสอน 

แบบสอบถามทั่วไป แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนใน

การมีเพศสัมพันธ์ท่ีปลอดภัย และสมุดคู่ใจ โดยผู้ทรงคุณวุฒ ิ

จ�ำนวน 5 ท่าน ประกอบด้วยแพทย์ 2 ท่าน อาจารย์พยาบาล 

2 ท่าน พยาบาลวิชาชีพ 1 ท่าน และผู้วิจัยได้ปรุงแก้ไขตาม 

ค�ำแนะน�ำของผู้ทรงคุณวุฒิ ก่อนน�ำไปใช้จริง 
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	 2.	 การตรวจสอบความเชือ่มัน่ (Reliability) โดยน�ำ

แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ท่ี

ปลอดภัยที่ปรับปรุงแก้ไขแล้ว ท�ำการทดสอบก่อนการเข้าร่วม

โปรแกรมกับกลุ่มตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่มในสัปดาห์ที่ 1 จ�ำนวน 

49 คน และน�ำข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์เพื่อหาความเที่ยงโดยใช้

สูตร สัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha 

coefficient) มีค่าเท่ากับ .85

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป SPSS โดย

แจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

ของข้อมูลทั่วไป ทดสอบข้อตกลงเบื้องต้นของสถิติพาราเมตริก         

ของข้อมูล เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ท่ีปลอดภัยของกลุ่ม

ทดลอง ด้วยสถิติ Repeated Measures ANOVA และระหว่าง

ทั้งสองกลุ่ม ด้วยสถิติ MANCOVA

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ท่ีปลอดภัย ก่อนทดลอง 

หลังทดลองในสัปดาห์ที่ 6 และระยะติดตามผลในสัปดาห์ที่ 12 ของกลุ่มทดลอง โดยใช้สถิติ Repeated Measure ANOVA

	 แหล่งความแปรปรวน	 Sum of Squares	 df	 Mean Square	 Fa	 Sig.

	 Time	 1315.043	 2	 657.522	 12.717	 .000

	 Error (time)	 2274.957	 44	 51.704	 2274.957

a = Sphericity Assumed

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย เป็นรายคู่ของกลุ่ม

ทดลอง โดยวิธีการทดสอบ Bonferroni

	 กลุ่มทดลอง	 ผลต่างของค่าเฉลี่ยคะแนน (Mean Difference)	 Sig.

Post-test-Pre-test	 9.261	 .002

Follow up-Pre-test	 9.261	 .000

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ท่ีปลอดภัย ก่อนทดลอง 

หลังทดลองในสัปดาห์ที่ 6 และระยะติดตามผลในสัปดาห์ที่ 12 ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใช้สถิติ MANCOVA 

และก�ำหนดค่าเฉลี่ยคะแนนก่อนทดลองเป็นตัวแปรร่วม (Covariate)

	 แหล่งความแปรปรวน	 Sum of Squares	 df	 Mean Square	 F	 Sig.

ระหว่างกลุ่ม					   

Post-test	 1771.632	 1	 1771.632	 19.326	 .000

Follow up	 1202.335	 1	 1202.335	 16.353	 .000

ความคลาดเคลื่อน					   

Post-test	 3758.533	 41	 91.672	 	

Follow up	 3014.460	 41	 73.523	
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ตารางที่ 4 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย เป็นรายคู่ ระหว่าง

กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยวิธีการทดสอบ Bonferroni

	 ตัวอย่าง		 ผลต่างของค่าเฉลี่ยคะแนน (Mean Difference)

		  หลังทดลองในสัปดาห์ที่ 6		  ระยะติดตามผลในสัปดาห์ที่ 12

กลุ่มทดลอง-กลุ่มควบคุม	 14.851*	 12.234*

* p <.01

แผนภาพที่ 2 กราฟแสดงค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

ในการมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัยระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

ผลการวิจัย
	 1.	 ลักษณะทั่วไป พบว่า กลุ่มตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่ม 

มีอายุเฉลี่ยประมาณ 13 ปี คล้ายกันเนื่องจากก�ำลังศึกษาใน

ระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 มีจ�ำนวนเพศชายมากกว่าเพศหญิง

เล็กน้อย ในชั้นเรียน ลักษณะข้อมูลด้านครอบครัวของกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุมตามล�ำดับ ได้แก่ สถานภาพสมรสของ

บดิามารดา: คู่ ร้อยละ 66.7, 45.5 และแยกกันอยู ่ร้อยละ 18.5, 

45.5 ปัจจุบันพักอาศัยกับ: บิดา/มารดา ร้อยละ 48.1, 36.4 

และญาติพี่น้อง ร้อยละ 33.3, 31.8 อาชีพบิดา: รับจ้าง ร้อยละ 

51.9, 51.9 และอาชีพมารดา: รับจ้าง ร้อยละ 51.9, 54.5 

ส่วนข้อมลูเรือ่งสขุภาพทางเพศทัง้กลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ  

พบว่า เมื่อมีปัญหาเรื่องเพศจะเลือกปรึกษาเพื่อนมากที่สุด  

ร้อยละ 48.1, 36.4 ตามล�ำดับ กลุ่มตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่ม  

ส่วนใหญ่เคยได้รับข้อมูลข่าวสารเรื่องเพศมาก่อน โดยแหล่ง

ค้นคว้าหาความรู้ได้จากโทรทัศน์และอินเตอร์เน็ต เคยมีคนรัก

ในอดีตมากกว่าร้อยละ 50 ปัจจุบันมีคนรักน้อยกว่าร้อยละ 50 

เม่ือเปรียบเทียบทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วยสถิติ  

Chi-square พบว่าคุณลักษณะทั่วไปไม่มีความแตกต่างกัน 

	 2.	 ผลการทดสอบสมมุติฐาน พบว่า 

	 1.	 กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนในการมีเพศสมัพนัธ์ท่ีปลอดภัย ก่อนการทดลอง หลงัการ

ทดลองในสัปดาห์ที่ 6 และระยะติดตามผลในสัปดาห์ที่ 12        

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p = .000) ดังท่ีแสดง        

ในตารางท่ี 1 และเมือ่เปรยีบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียเป็น

รายคู่ด้วยวิธีของ Bonferroni พบว่าค่าเฉลี่ยคะแนนทั้งหลังการ

ทดลองในสัปดาห์ที่ 6 และระยะติดตามผลในสัปดาห์ที่ 12           

สูงกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p = .000)       

ดังที่แสดงในตารางที่ 2

	 2.	 กลุ ่มทดลองและกลุ ่มควบคุม มีค่าเฉล่ียของ

คะแนนการรบัรูส้มรรถนะแห่งตนในการมเีพศสมัพนัธ์ทีป่ลอดภยั 

หลงัการทดลองในสปัดาห์ที ่6 และระยะตดิตามผลในสปัดาห์ที ่12 

แตกต่างกัน อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p = .000) ดังที่แสดงใน

ตารางที่ 3 และเมื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยเป็น

รายคูด้่วยวธิขีอง Bonferroni พบว่า ค่าเฉลีย่คะแนนท้ังหลังการ

ทดลองในสัปดาห์ที่ 6 และระยะติดตามผลในสัปดาห์ที่ 12 กลุ่ม

ทดลองสงูกว่ากลุม่ควบคมุ อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p = .000) 
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ดังที่แสดงในตารางที่ 4 และแผนภาพที่ 2 เป็นกราฟแสดงการ

เปลี่ยนแปลงของคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนใน      

การมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัยแต่ละระยะการทดสอบของ

ตัวอย่างทั้งสองกลุ่ม

สรุปและอภิปรายผล 
	 จาการศึกษาครั้งนี้ พบว่า หลังได้รับโปรแกรมการ

สร้างเสริมทกัษะชวีติด้านสขุภาพทางเพศ กลุม่ทดลองมค่ีาเฉลีย่

คะแนนการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ที่

ปลอดภัย หลังการทดลองในสัปดาห์ท่ี 6, ระยะติดตามผลใน

สัปดาห์ที่ 12 สูงกว่าก่อนทดลองและกลุ่มควบคุม อย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ (p = .000) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานการวิจัย

	 เมื่อพิจารณาค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู ้สมรรถนะ      

แห่งตนในการมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย ก่อนได้รับโปรแกรม       

พบว่ามีความแตกต่างกัน โดยกลุ่มทดลอง (Mean = 40.22)        

มค่ีาเฉลีย่คะแนนสงูกว่ากลุม่ควบคมุ (Mean = 30.71) ทัง้นีเ้กดิ

เหตุการณ์พ้อง (History) เป็นตัวแปรแทรกซ้อน เนื่องจากเป็น

เหตุการณ์ที่นักวิจัยไม่ได้คาดคิดและเป็นเหตุการณ์ท่ีมีผลต่อ

ตัวแปรตามที่ศึกษาในช่วงด�ำเนินการทดลอง17 กล่าวคือ                 

มีนักเรียนในกลุ่มทดลอง จ�ำนวน 13 คน จาก 27 คน คิดเป็น

ร้อยละ 48 เคยได้รับความรู้เรื่องเพศจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

จากการฝึกอบรมแกนน�ำเยาวชนในโรงเรียนในการป้องกัน

ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ผู้วิจัยจึงได้ควบคุมตัวแปรร่วม คือ 

ค่าเฉลี่ยคะแนนก่อนทดลองด้วยสถิติ MANCOVA เพื่อให้เห็น

ชดัเจนว่า ไม่ได้เกดิจากอทิธพิลของคะแนนเฉลีย่ก่อนการทดลอง 

ซึ่งเป็นตัวแปรร่วมท�ำให้เกิดความแตกต่างกัน

	 ส่วนค่าเฉลี่ยของคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

ในการมเีพศสมัพนัธ์ทีป่ลอดภยัของกลุม่ทดลอง หลงัการทดลอง

ในสัปดาห์ที่ 6 (Mean = 49.48) ระยะติดตามผลในสัปดาห์ที่ 12 

(Mean = 49.48) สูงกว่าก่อนการทดลอง (Mean = 40.22) 

และสูงกว่ากลุ่มควบคุม (Mean = 31.43, Mean = 33.00       

ตามล�ำดับ) สามารถอธิบายได้ว่า การพัฒนาทักษะชีวิตด้าน

สุขภาพทางเพศโดยใช้กระบวนการกลุ่มในการกระตุ้นให้เกิด

ความรู้ ความเข้าใจ ความตระหนักในพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ

และจัดให้มีประสบการณ์ในการฝึกทักษะในการคิดวิเคราะห ์

การตดัสินใจและการแก้ปัญหารวมทัง้การสือ่สาร สามารถท�ำให้

มคีวามเชือ่มัน่ในสมรรถนะแห่งตนต่อการปฏบิตัพิฤตกิรรมการ

มีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย ทั้งนี้เนื่องจากได้รับการพัฒนาทักษะ

ชวีติด้านสุขภาพทางเพศ ภายใต้การจดักจิกรรมด้วยบรรยากาศ

ที่ผ่อนคลาย มีส่วนร่วมในการท�ำกิจกรรม จับกลุ่มกันเองตาม

ความพึงพอใจ เพื่อลดความรู้สึกกลัวหรือ เขินอายในการแสดง

ความคดิเห็นเรือ่งเพศ เพราะรปูแบบกจิกรรมจะกระตุน้ด้วยการ

ตั้งโจทย์ค�ำถามเสริมความรู้ เกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงเมื่อเข้าสู่

วัยรุ่น จากการโต้แย้งและอภิปรายในกิจกรรมโต้วาทีประเด็น

เก่ียวกบัเพศสมัพันธ์ในวยัเรียน จากกจิกรรมจ�ำลองสถานการณ์

ที่สะท้อนความเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวี จากการระดมสมอง

และอภิปรายกลุ ่มย่อยภายหลังชมภาพยนตร์สั้นที่วัยรุ ่น 

พลั้งพลาดตั้งครรภ์ในวัยเรียน ซึ่งการน�ำสื่อภาพยนตร์มาใช ้        

ในการสอนสามารถพัฒนาทักษะชีวิตของเด็กวัยเรียนได ้

สามารถดึงดูดความสนใจ กระตุ้นการเรียนรู้ผู้เรียน รวมทั้ง 

การแสดงบทบาทสมมติตามสถานการณ์ท่ีได้รับ ประกอบกับ

การได้รับการช้ีแนะแนวทางท่ีถูกต้องจากผู้วิจัย การพูดชักจูง 

การให้ก�ำลังใจจากกลุ่มเพื่อน 

	 กระบวนการดังกล่าวอาจส่งเสริมให้กลุ่มทดลองมี

ความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน (Perceived Self-efficacy) 

แม้ยังไม่เคยได้ปฏิบัติพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ์ท่ีปลอดภัย       

มาก่อน แต่กลุ ่มทดลองจะรู ้ว่าจะท�ำอะไร และท�ำอย่างไร         

(What to do and how to do) จากความรู้ที่ได้รับและทักษะ

ท่ีเคยได้ฝึกปฏบัิตจิากกจิกรรม9 รวมท้ังความเช่ือม่ันในสมรรถนะ

ของตนท่ีเกิดข้ึน ซ่ึงมีอิทธิพลต่อการปฏิบัติพฤติกรรมของ

บุคคล11 เห็นได้จากการสะท้อนความเช่ือมั่นในสมรรถนะ        

แห่งตน ดังค�ำกล่าวของกลุ่มตัวอย่างว่า “การแสดงสมมุต ิ       

ท�ำให้เราม่ันใจในการน�ำเอาไปใช้ เมื่อเจอสถานการณ์จริง”        

รวมทั้งเสนอข้อคิดเห็นและแสดงถึงความรับผิดชอบในการ

ป้องกันตนเองและผูอ้ืน่เพือ่ไม่ให้เกดิการต้ังครรภ์ไม่พงึประสงค์

ได้ “ผมจะใช้ถุงยางอนามัย และให้แฟนผมกินยาคุมด้วยเพราะ

ถุงยางอาจรั่ว” และ “ไม่ควรมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัย แต่ถ้าท�ำ 

ไม่ได้ ต้องรู้จักการป้องกัน” ซึ่งการแสดงบทบาทสมมติเปรียบ

เหมือนการได้ฝึกทักษะ เพื่อให้เกิดความมั่นใจและความตั้งใจ         

ในการปฏิบัติหรือมีพฤติกรรมในทางบวก18

	 การวจิยัครัง้นีส้นบัสนนุการศกึษาในการประยกุต์ใช้

ทฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนเพื่อส่งเสริมสุขภาพทางเพศ 

เช่น จอมขวญั อร่ามกชกร14 พบว่า ในกลุม่นักเรยีนหญงิวิทยาลัย

อาชีวศึกษาเชียงใหม่ กลุ่มทดลองมีการรับรู้ความสามารถของ

ตนเองในการป้องกันการมีเพศสัมพันธ์ก่อนสมรส สูงกว่ากลุ่ม

ควบคุมทั้งหลังการทดลอง 1 สัปดาห์ (p < 0.0001) และระยะ

ติดตามผลหลังทดลอง 4 สัปดาห์ (p = 0.001) อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ และเยาวลักษณ์ แสนทวีสุข19 พบว่า ในกลุ่มเด็ก
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