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*พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ หัวหนางานหองคลอด รพร. ปว
** พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  หัวหนางานสงเสริมสุขภาพ 

การพัฒนาความรู และทักษะของแกนนํานักเรียนในการปองกันปญหา
การตั้งครรภไมพรอมของวัยรุนโรงเรียนมัธยมศึกษาแหงหน่ึง 

อําเภอปว จังหวัดนาน

  จรวยพร  แกวตา พย.บ.*   จินตนา  รัตนวิฑรูย พย.บ.**

บทคัดยอ
 การวิจัยเชิงปฏิบัติการนี้มีวัตถุประสงค เพื่อ 1) พัฒนาความรูและทักษะของนักเรียนมัธยมในการปองกัน

การต้ังครรภไมพรอม 2) พฒันาแกนนํานกัเรียนใหสามารถเปนทีป่รกึษาในการปองกันการต้ังครรภไมพรอม การวิจยันี้

ไดพยายามสรางเสริมการเรียนรูรวมกันของเครือขายในชุมชนในการแกไขปญหา ซึ่งขั้นตอนการทําวิจัยมี 3 ขั้นตอน 

คือ 1) วิเคราะหสถานการณการต้ังครรภไมพรอม โดยการสนทนากลุมและระดมสมองเพ่ือหาทางวางแผนรวมกัน

2) ขั้นปฏิบัติการโดยการจัดอบรมเสริมพลังใหแกนนํานักเรียน เรื่องพฤติกรรมทางเพศท่ีปลอดภัยและการปองกัน

การตัง้ครรภไมพรอม 3) การประเมนิผลโดยการสนทนากลุม การสมัภาษณเชงิลกึและการสงัเกตของแกนนาํนักเรยีน 

 ผลการศึกษา พบวา  การพัฒนาความรูแกนนํานักเรียนในเร่ืองการปองกันการตั้งครรภไมพรอม รวมกับ

อบรม แกนนํานักเรียนใหมีความรูเบื้องตนในการใชถุงยางอนามัย และการใชยาเม็ดคุมกําเนิดฉุกเฉิน มีทักษะและ

ความมั่นใจในการใหคําปรึกษาเพื่อนๆ ในโรงเรียนและในชุมชนเพิ่มขึ้น โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปวไดพัฒนา

แนวทางการปองกนัการตัง้ครรภวยัรุนเปนระบบทีช่ดัเจน มกีารประสานงานทีด่รีะหวางหนวยงานของชมุชนทีเ่ก่ียวของ 

ในการพัฒนาวัยรุน

คําสําคัญ:  ความรูและทักษะ การปองกันการตั้งครรภไมพรอม วัยรุน โรงเรียนมัธยม 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา
 รายงานสถติสิขุภาพโลก 2013 (World Statistics 

2013) ขององคการอนามัยโลก พบวาประเทศไทยมี 

“อัตราการคลอดบุตรของวัยรุน” อยูที่ 47 คนตอสตรี

อายุ 15-19 ปพันคน ซึ่งอยูลําดับที่ 5 ในกลุมประเทศ

ประชาคมอาเซียน ในชวง 5 ป ทีผ่านมา (ป 2551 – 2555) 

การคลอดบุตรของวัยรุนไทยเพิ่มขึ้นอยางตอเนื่อง โดย

เฉพาะกลุมมารดาอายุตํ่ากวา 15 ป ซึ่งในจํานวนน้ีมี

แมวัยรุนอายุนอยที่สุด 8 ป และรายงานขอมูลมิเตอร 

ประเทศไทย ของสถาบันวิจัยประชากรและสังคม 

มหาวิทยาลัยมหิดล ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม ถึงวันที่ 

23 สิงหาคม 2556 พบวา มีเด็กเกิดทั้งหมด จํานวน 

481,279 คน เปนเดก็ทีเ่กดิจากมารดา อายตุํา่กวา 20 ป  

จํานวน 85,306 คน คิดสัดสวนการตั้งครรภ เป นรอยละ 

17.7 ของการเกิดทั้งหมด และจํานวนนี้เปนเด็กท่ีเกิด

จากมารดาอายุตํ่ากวา 15 ป จํานวน 2,188 คน ภาพรวม

ของประเทศไทย ในป 2555 พบวา อัตราการคลอดบุตร

ของวยัรุนอยูที ่46.9 คนตอพนั เมือ่จาํแนกรายภาค พบวา 

ภาคกลางมีอัตราการคลอดบุตรของวัยรุนสูงสุดอยูที่ 

รอยละ 55.2 คนรองลงมาเปนภาคเหนือ ภาคใต 

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  และกรุงเทพมหานคร 

ตามลําดับ จากสถิติของโรงพยาบาลรามาธิบดี พบวา 

ประเทศไทยมีการคลอดบุตรของแมวัยรุนสูงถึง วันละ 

140 ราย หรือเฉล่ียปละ 50,000 ราย การต้ังครรภใน

วัยรุนปจจุบัน คิดเปนอัตราสวนรอยละ 20-30 ของการ

ตัง้ครรภทัง้หมด ในจํานวนนี ้รอยละ 80 เปนการต้ังครรภ

แบบไมตั้งใจหรือการต้ังครรภไมพรอม  
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 ยุทธพงศ  วี ระ วัฒนตระกูล  และนิรมล 

พัจนสุนทร1 กลาววา การตั้งครรภในวัยรุนไทยเกิดจาก

ปจจยัหลายประการ ไดแก 1) ปจจยัทางดานตวัวยัรุนเอง

ไดแก การเจริญเติบโตอยางรวดเร็วของเด็กในปจจุบัน 

การมีประจําเดือนท่ีเร็วขึ้นของวัยรุน และการมีเพศ

สัมพันธ โดยปจจุบันนี้ พบวา วัยรุนมีเพศสัมพันธกัน

มากข้ึน และอายุการมีเพศสัมพันธครั้งแรกก็นอยลง 

โดยขอมูลจากการสํารวจพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ 

ในป พ.ศ. 2551 พบวา เด็กวัยรุนระดับมัธยมศึกษา

และอุดมศึกษายอมรับวามีเพศสัมพันธเพ่ิมขึ้นจาก

รอยละ 16 เปนรอยละ 19 2) ปจจยัทางดานทศันคตแิละ

คานิยม เชน ทัศนคติในการลาแตม ซึ่งถาใครสามารถมี

แตมที่มากกวาก็จะไดรับการยกยองในกลุม การใชเหลา

หรือสารเสพติดทําใหดูเทหและสมารท และ 3) ปจจัย

ทางดานครอบครัว และสังคม เชน ครอบครัวแตกแยก

หรือครอบครัวที่ยากจน ขาดการเอาใจใสของพอแม

หรือการไมมีเวลา ไมมีความรู ของพอแม โดยพอแม

บางคน มกัเลีย้งลกูดวยเงนิสิง่ของ ทาํใหเกดิความหางเหนิ

ในครอบครัว

 การต้ังครรภและมีเพศสัมพันธที่ไมปลอดภัย

ในวัยรุนนับวาเปนปญหาสําคัญที่สงผลกระทบท้ังตอ

ตัวของวัยรุนเอง ครอบครัว และสงผลกระทบตอสังคม

ในวงกวาง ปจจุบันการต้ังครรภในวัยรุนหรือสตรี

ที่ตั้งครรภอายุระหวาง 13-19 ป มีแนวโนมสูงขึ้น

เนื่องจากไมมีความรูเรื่องเพศศึกษาและการปองกัน

การต้ังครรภ ซึง่การต้ังครรภในวัยรุนจะเกิดปญหาตางๆ

มากมายเน่ืองจากเปนวัยกําลังศึกษาเลาเรียน ทําใหตอง

หยดุเรยีนหรอืออกจากระบบการศกึษา สงผลใหประเทศ

ขาดบุคลากรท่ีมคีณุภาพ เกดิปญหาการต้ังครรภทีไ่มพงึ

ประสงค นําไปสูปญหาการลักลอบทําแทงมากขึ้น เส่ียง

ตอการเกดิโรคตดิตอทางเพศสมัพนัธ รวมถงึการตดิเชีอ้ 

เอช ไอ วี มากกวาการตั้งครรภโดยทั่วไปถึง 3 

 ตามแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติฉบับที่ 10 

(พ.ศ. 2550-2554)4 ไดกําหนดเปาหมายของการ

ตั้งครรภในสตรีวัยรุนไวไมเกินรอยละ 10 แตในความ

เปนจริงพบวาอัตราการตั้งครรภในสตรีวัยรุนยังคงสูง

และมีแนวโนมท่ีจะสูงขึ้นเรื่อยๆอยางตอเนื่อง จังหวัด

นานเปนจงัหวดัหน่ึงทีป่ระสบกับปญหา  พฤติกรรมเสีย่ง

ทางเพศของนักเรียนนกัศึกษา พบวานกัเรยีน นกัศึกษามี

เพศสมัพนัธเมือ่อายยุงันอยเฉลีย่ อาย ุ16.5 ป  และพบวา 

เกิดปญหาการต้ังครรภในวยัเรยีนเพ่ิมขึน้ทกุป รอยละ 90 

เปนเด็กนักเรียน นักศึกษาในหอพัก และ ผลกระทบ

ท่ีเกิดขึ้น เมื่อต้ังครรภตอนักเรียนหญิง คือ ทําใหพอแม

เสียใจ ผิดหวัง เครียด เสียอนาคต หมดโอกาสในการ

ศึกษาตอ เปนภาระตอพอแมในการเล้ียงดูหลาน5 และ

การเพิ่มขึ้นของหญิงต้ังครรภวัยรุน ในป 2552-2553 

คิดเปนรอยละ 15.9 และ 15.8 ตามลํา

 จากสถติขิองงานฝากครรภโรงพยาบาลสมเดจ็

พระยพุราชปว ป 2552- 2554 พบปญหาหญงิต้ังครรภ

ที่อายุนอยกวา 20 ป รอยละ 7.21; 9.05 และ 17.81 

ตามลาํดบั7 การตัง้ครรภทีไ่มพงึประสงคยงันาํไปสูปญหา

การทาํแทงทีไ่มปลอดภัย  โดยพบวา มผีูปวยทีเ่ขารบัการ

รักษาในโรงพยาบาลดวยภาวะแทง ในป 2552- 2554 

ในกลุมนักเรียนนักศึกษา จํานวน 8; 11 และ 4 ราย รอยละ 

9.91; 11 และ 4.5 ซึง่อยูในชวงอาย ุ16-19 ป นอกจากนีย้งั 

พบวามีมารดาที่มีอายุตํ่ากวา 20 ปที่มาคลอด ในป 

2552 –2554 พบวา มีจํานวน 79; 89 และ 88 ราย 

รอยละ 10.6; 12.1 และ 11.4 ตามลําดับ7 คณะผูวิจัย

ตองการพัฒนาการปองกันและแกไขปญหาเพศสัมพนัธ

ของวัยรุน ควรมีการเสริมสรางใหวัยรุนมีศักยภาพ  มี

ความเช่ือมั่น มีความภาคภูมิใจในตนเอง และมีความรู

เรื่องเพศศึกษาอยางถูกตอง ที่สามารถมีเพศสัมพันธได

อยางปลอดภยั8 ดงันัน้กลุมวยัรุน จงึเปนกลุมทีท่าทายตอ

การสงเสริมทักษะชีวิตใหมีทักษะในการปองกันตนเอง 

และเสริมสรางสุขภาพของหญิงตั้งครรภวัยรุนใหมี

สขุภาพทีด่ตีลอดการต้ังครรภ การคลอด และหลงัคลอด 

รวมถึงมุงหวังที่จะปองกันภาวะแทรกซอนตางๆ ที่

อาจเกิดขึ้นแกทารกในครรภนั้นๆ ดวย จะไดรูปแบบ

การพัฒนาความรู และทักษะของแกนนํานักเรียนใน

การปองกันปญหาการต้ังครรภ ไมพรอมของวัยรุนใน

โรงเรยีนมธัยมศกึษาทีจ่ะสงผลใหวยัรุนไดรบับรกิารและ

การปองกันการต้ังครรภที่มีประสิทธิภาพ 

วัตถุประสงคการวิจัย
 1. พัฒนาความรูทักษะของแกนนํานักเรียน 

ในการปองกันปญหาการต้ังครรภ  
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ปที่ 32  ฉบับที่ 3 : กรกฎาคม - กันยายน  2557

 2. พัฒนาแกนนํานัก เ รียนสามารถให

คาํปรึกษาหญิงตัง้ครรภไมพรอมและสงตอศนูยบริการท่ี

เปนมิตรไดอยางเหมาะสม

 3. สรางเสรมิการเรยีนรูรวมกนัของเครอืขาย

ในชุมชนในการแกไขปญหาการตั้งครรภไมพรอม

วิธีดําเนินการวิจัย
 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ โดย

มีวัตถุประสงคเพื่อ พัฒนาความรูและทักษะของแกนนํา

นักเรียน ในการปองกันปญหาการตั้งครรภและเพศ

สัมพันธที่ไมปลอดภัย ในโรงเรียนมัธยมศึกษา พัฒนา

แกนนํานักเรียนสามารถใหคําปรึกษาหญิงตั้งครรภไม

พรอมและสงตอศนูยบรกิารท่ีเปนมติรไดอยางเหมาะสม 

และสรางเสริมการเรียนรูรวมกันของเครือขายในชุมชน

ในการแกไขปญหาการต้ังครรภไมพรอมและการมีเพศ

สัมพันธที่ไมปลอดภัยของวัยรุนของอําเภอปว  กลุม

ประชากรในการศึกษาครัง้นี ้คอื นกัเรยีน ชัน้มธัยมศึกษาที ่4 

และ 5 โรงเรียนปว จํานวน 30 คน โดยเลือกแบบตาม

สะดวก และเตม็ใจรวมในการศกึษา ตัง้แตเดอืน ตลุาคม 

2554 – กันยายน 2555 

 เครื่องมือที่ใชในการเก็บขอมูลวิจัย ไดแก 

แบบสัมภาษณขอมูลเชิงคุณภาพ  ประกอบดวย คําถาม

การวิจัย ดังน้ี 1) กระบวนการเสริมพลังแกนนํานักเรียน

ในการใหความรูและทักษะเพื่อปองกันปญหาการ

ตั้งครรภและเพศสัมพันธที่ไมปลอดภัย เปนอยางไร 

2) แกนนํานักเรียนหลังไดรับการพัฒนาความรูและ

ทักษะสามารถนําไปสูการปฏิบัติอยางไร 3) บทบาทของ

เครือขายในชุมชนในการแกไขปญหาการมีเพศสัมพันธ

ที่ไมปลอดภัยของวัยรุนในระดับช้ันมัธยมศึกษาควร

เปนอยางไร

 การรวบรวมขอมูล ประกอบดวย 1) การ

สัมภาษณเชิงลึก (Indepth Interview) เปนวิธีการหลัก

ในการรวบรวมขอมูล โดยกอนการสัมภาษณทีมวิจัย

ไดวางแผนในการเก็บขอมูลรวมกัน กําหนดประเด็น

คําสัมภาษณ จัดทําตารางการนัดหมายผูถูกสัมภาษณ  

และตารางเกบ็ขอมลูในพืน้ที ่ขอมลูทีไ่ดนัน้จะนาํมาสรปุ

ขอมูลทันทีที่ไปเก็บกลับมาและสรุปประจําวันทุกวันใน

ทีมวิจัยเพื่อทบทวนความถูกตอง ความสมบูรณของ

ขอมูล 2) การสนทนากลุม (focus group  discussion) 

ไดจัดกลุมสัมภาษณที่หองประชุมของโรงพยาบาล จัด

สนทนากลุมบริเวณโตะกลม มีความเปนกันเอง ไดรับ

ความสนใจจากกลุมเปนอยางดีและชวยกันตอบตรงตาม

วัตถุประสงค 3) การสังเกต (observation) เปนวิธีการ

ใชควบคูกับการสัมภาษณเชิงลึกและเปนการตรวจสอบ

ขอมูลซึ่งกันและกัน เชน การออกไปสังเกตพฤติกรรม

เยาวชนในชุมชน  ระหวางการจัดกิจกรรม  และการ

สังเกตการณเขารวมกิจกรรมของเยาวชนในโครงการ 

การสังเกตการณมีสวนรวมของเครือขายระหวางการทํา

กจิกรรม  โดยกําหนดกรอบการสังเกต  วตัถปุระสงคของ

การสังเกต  และการตรวจสอบขอมูล

 เครื่องมือในการเก็บขอมูล ไดแก แบบสัมภาษณ

ขอมูลเชิงคุณภาพ แบบทดสอบความรู กลองถายรูป 

การวเิคราะหขอมลู รอยละ วเิคราะหเชงิเน้ือหา (content 

analysis)  โดยการสรุปประเด็นอยางมีเหตุผล

  การทดสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 1) แบบ

สมัภาษณ เชงิลกึ และการสนทนากลุม แนวคาํถามสรางขึน้

จากการศึกษาบริบท  และการทบทวนวรรณกรรม โดย

นําไปทดลองสัมภาษณเยาวชน จํานวน 2 ราย เพื่อ

ประเมินการใชงานดานความตรงตามเน้ือหา  และความ

ครอบคลุมในขอคําถามการวิจัย จากนั้นนํามาปรับปรุง

เพื่อใหทีมสามารถใชในการสัมภาษณไดเปนไปในทาง

เดียวกัน 2) แบบสอบถามความรูกอนและหลังอบรม 

เปนแบบสอบถามท่ีผูวิจัยสรางขึ้นเอง

 ขั้นตอนในการทําวิจัย  มีรายละเอียดดังตอไปนี้ 

 ขั้นตอนท่ี 1 การทําความเขาใจกับสถานการณ

ของการต้ังครรภไมพรอม ของหญิงตัง้ครรภวยัรุนอาํเภอปว 

เนื่องจากวัยรุนต้ังครรภสวนใหญ ขาดความรู และทักษะ

ในการปองกันการตั้งครรภไมพรอม และเพศสัมพันธ

ที่ปลอดภัย อาจสงผลกระทบท่ีตามมา ทั้งดานรางกาย 

จิตใจ อารมณ และครอบครัวและสังคม จากขอมูลสถิติ

ของงานฝากครรภ รพร. ปว ปพ.ศ. 2552-2554 พบวา 

หญิงต้ังครรภมีอายุนอยกวา 20 ป คิดเปนรอยละ 7.2; 

9.1 และ 17.8 อีกทั้งหญิงต้ังครรภวัยรุน อายุนอยกวา 

20 ป มีแนวโนมเพิ่มมากขึ้น ในป พ.ศ. 2553-2555 

รอยละ 11.7; 11.4 และ 12.8 ตามลําดับ 
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 นอกจากนั้ นยั งพบอัตราการ เกิดภาวะ

แทรกซอนจากการคลอดของหญิงต้ังครรภวัยรุน พบผู

ปวยวัยรุนมปีญหา เกดิการต้ังครรภไมพงึประสงค จาํนวน

ผูปวยเขารับการรักษาดวยภาวะแทง ป พ.ศ. 2552-

2554 ในกลุมนักเรียนนักศึกษา รอยละ 9.9; 11 และ 

10.5 ซึ่งอายุในอายรุะหวาง 16-19 ป ภาวะแทรกซอน

จากการคลอด จากผลการดําเนินงานโรงพยาบาล

สมเด็จพระยุพราชปว ปงบประมาณ 2552-2554 

พบหญิงตั้งครรภวัยรุนมารับบริการคลอดใน รพร.ปว 

รอยละ 10.6; 12.1 และ 11.1 ตามลําดับ หญิงตั้งครรภ

วัยรุนอายุตํ่ากวา  20 ปที่มารักษาที่โรงพยาบาลสมเด็จ

พระยพุราชปวดวยการแทงรอยละ 9.2; 11 และ 12 ตาม

ลําดับ  ทารกแรกเกิดนํ้าหนัก < 2500 กรัม ที่เกิดจากแม

วัยรุนรอยละ 7.3; 5.1 และ 15.7 ตามลําดับ ในป 2554 

พบหญิงตัง้ครรภวยัรุนเกิดภาวะแทรกซอนจากการคลอด 

รอยละ 18.2 การที่จะสงเสริมใหหญิงตั้งครรภวัยรุน 

มีการคลอดอยางมีคุณภาพ ไดบุตรที่แข็งแรง ขึ้นกับ

ปจจัยหลายอยาง เชน การบูรณาการทํางานรวมกับภาคี

เครอืขายทีเ่กีย่วของ ในการดแูลหญิงต้ังครรภวยัรุน เพือ่

เตรียมความพรอมในการปองกัน การตั้งครรภไมพรอม 

และการดูแลการคลอดที่ปลอดภัย 

 ดังนั้นงานหองคลอด และงานสงเสริมสุขภาพ

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปว และโรงเรียนปว 

จงึเลง็เห็นความสาํคญัและ ทาํงานรวมกนัในการปองกนั 

ในการปองกันการตั้งครรภไมพรอมในวัยรุน เพื่อลด

อัตราการตั้งครรภไมพรอมในวัยรุน และปองกันภาวะ

แทรกซอนจากการคลอดและจากการแทงที่ปลอดภัย 

โดยงานหองคลอดไดกําหนดแนวทางการเตรียมความ

พรอม การจัดทําโครงการ ดังนี้ 1) ขออนุมัติโครงการ 

2) ประชุมเตรียมความพรอมและคืนขอมูล ใหกับคณะ

กรรมการประสานงานสาธารณสุขอําเภอปว (คปสอ.) 

โดยเฉพาะเนนผูรับผิดชอบงานอนามัยแมและเด็กจาก

โรงพยาบาลสงเสริมสขุภาพตําบล 11 แหง จาํนวน 11 คน  

ศนูยสาธารณสุขมลูฐานชุมชน 2 แหง ผูนาํชมุ ประกอบดวย 

กาํนนั ผูใหญบาน จาํนวน 5 คน ตวัแทนจากองคกรปกครอง

สวนทองถิ่น จํานวน 3 คน เจาหนาที่งาน หองคลอด 

สงเสริมสุขภาพ OSCC จํานวน 4 คน สาธารณสุข

อําเภอ 1 คน นักวิชาการสาธารณสุขอําเภอ 2 คน ครู

อนามัยโรงเรียนปว จํานวน 1 คน และ 3) เตรียมขอมูล

สถานการณปญหาวัยรุนของอําเภอปว เชน ปญหาการ

ติดเช้ือทางเพศสัมพันธ ปญหาการแทง การเกิดภาวะ

แทรกซอนจากการคลอด เปนตน ตอจากนัน้ใหพืน้ทีข่อง 

รพ.สต. นําเสนอการดําเนินงานการปองกันในวัยรุนใน

พืน้ทีค่วามรบัผดิชอบของตนเอง และผลลพัธ ปญหาและ

อุปสรรค เชน ไดดําเนินการดูแลปญหาในวัยรุนในพ้ืนที่

อยางไร ไดรบัการสนบัสนนุจากแหลงทนุจากไหน และผล

การดําเนนิงาน เปนอยางไร เชน อตัราการตดิยาในวยัรุน  

เชน การจัดทําพื้นที่เสี่ยงของหมูบาน การมอบหมายให

ผูใหญคอยดแูล มจีดุแจกถงุยางอนามยั และการเฝาระวงั

การเสพยา บางแหงมีอาสาสมัครวัยรุน ดึงกลุมวัยรุนเขา

มาเปนอาสาสมัครเขามามีสวนรวม ในวันที ่15 มกราคม 

2555 4) ประสานงานกับเครือขายครูและนักเรียน

โรงเรียนปว ในการเตรียมพื้นที่ในการปฏิบัติงาน

 ขั้นตอนท่ี 2 ขั้นปฏิบัติการ ประกอบดวย

1) การนําเสนอขอมูลใหผูบริหารและครูอนามัยโรงเรียน 

โดยหนวยงานหองคลอดฝายสงเสริมสขุภาพ งานสุขภาพจติ

ศนูย OSCC นาํขอมลูทีส่รุปไดจากการประชุม ไปสะทอน

ขอมูลหรือการคืนขอมูล และใหผูบริหารโรงเรียนปว ให

แสดงความคิดเห็น และใหทีมบริหารโรงเรียนปว เสนอ

ความตองการใหทีมงานของยุพราชปว เขาไปชวยเหลือ

และทํากิจกรรมกับกลุมแกนนําวยัรุน ชัน้มธัยมศึกษาปที ่

4-5 2) จัดอบรมใหความรูเรือ่งเพศศกึษาแกผูปกครอง

นักเรียน โรงเรียนปวในชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1-3 วันที่ 

11-12 กุมภาพันธ 2555 ณ หองประชุมโรงเรียนปว 

3) จดัอบรมเชิงปฏบิตักิารณเพือ่พฒันาศกัยภาพแกนนํา

นักเรียนช้ัน ม.4-5 เรื่อง “วันรุน วัยใส เขาใจเพศ

ศึกษา”   วันที่ 19-20 พฤษภาคม 2555 ณ หองประชุม

พญาภูคา โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปว 4) ติดตาม

ความกาวหนาของกลุมแกนนําในโรงเรียนเพื่อวิเคราะห

กระบวนการ ในการดูแลสุขภาพของตนเองและการให

คําปรีกษาแกเพื่อน ๆ ในชั้นเรียน 5) จัดเวทีสะทอน

ขอมลูขยายการรับรูสภาพปญหาในการประชุมเครือขาย

ผูปกครองโรงเรยีนปว ในการประชมุผูปกครองประจาํป 

6) รวมจัดกจิกรรม ในพืน้ทีข่องเครือขายตําบลไชยวัฒนา 

โดยการออกสัญจรตามหมูบานมีการใหความรู และฉาย

หนัง “วัยรุนเขาใจ เพศศึกษา”  7) จัดเวทีใหความรูแก
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ปที่ 32  ฉบับที่ 3 : กรกฎาคม - กันยายน  2557

ผูปกครองและเยาวชน ในเรื่องการปองกันการตั้งครรภ

และโรคติดตอทางเพศสัมพนัธ ในตําบลวรนคร วนัที ่20 

สิงหาคม 2555 8) จัดเวทีเสวนา และแลกเปล่ียนเรียนรู

การดําเนินงานของในแตละพื้นที่ ในกลุมผูนําชุมชน 

อสม. ผูปกครองนกัเรยีน คร ูองคกรปกครองสวนทองถิน่  

ตัวแทนหนวยงานภาครัฐ ตัวแทนมูลนิธิพะเยาเพ่ือการ

พัฒนา  และอาสาสมัครในชุมชน จํานวน 30  คน ใน

วันที่ 24 กันยายน 2555 ณ หองประชุมองคการบริหาร

สวนตาํบลไชยวฒันา 9) จดัเวทแีลกเปลีย่นเรยีนรูแกนนาํ

นักเรียนโรงเรียนปว ครู เครือขายผูปกครอง เจาหนาที่

สาธารณสุข วันที่ 20 ตุลาคม 2555 ณ. หองประชุม

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปว

 ขั้นตอนท่ี 3 การประเมินผล ประกอบดวย

1) จัดเสวนากลุมของแกนนํานักเรียน โดยการสนทนา

กลุม ๆ  ละ 3-5 คน และสัมภาษณเชิงลกึแกนนํานกัเรียน 

เพื่อประเมินความรูและ ทักษะการปองกันการตั้งครรภ

ไมพรอมในวัยเรียน และผลลัพธที่ เกิดจากการทํา

กิจกรรมการปองกันการตั้งครรภไมพรอม ในโรงเรียน 

หลังการอบรม 2) ติดตามการดําเนินงานของกลุมแกน

นําในโรงเรียนและการขยายผลไปยังชั้นเรียนอ่ืนๆ 

ภายในโรงเรียน 3) การสังเกตแบบมีสวนรวม ในการ

ทํากิจกรรมของกลุมแกนนํา และเครือขายของตําบลปว 

ตาํบลวรนคร และตาํบลไชยวฒันา 4) จดัเวทปีระเมนิผล

การดาํเนินงานโครงการการปองกนัการตัง้ครรภไมพรอม

และพัฒนาระบบดูแลหญิงตั้งครรภวัยรุน อําเภอปว ใน

ระดับตําบลและอําเภอปว  5) ทีมวิจัยรวบรวมขอมูล 

วิเคราะหประมวลผล และสรุปผลการวิจัย รวมทั้งเขียน

รายงาน การวิจัย และเผยแพรผลงานวิจัยในเบื้องตน

ผลการวิจัย 
 การเสริมพลังแกนนํานักเรียนโรงเรียนปว ใน

เรื่องการปองกันการตั้งครรภไมพรอม แกนนํานักเรียน

มีความรู เร่ืองโรคเอดส โรคติดตอทางเพศสัมพันธและ

การคุมกําเนิด มีผลการศึกษาดังนี้

 1. ความรูและทักษะทางดานการให

คําปรึกษา พบวา ความรูกอนการอบรม รอยละ 76.2 

หลังการอบรม มคีวามรูและทักษะ เพิม่ข้ึนถงึ รอยละ 87 

ผลการวิจัยเชิงคุณภาพ เรื่องการคุมกําเนิด แกนนํา

นกัเรยีนมคีวามรูในเรือ่งยาเมด็คมุกําเนดิมากขึน้ จากคาํ

กลาวดังตอไปนี้ “กอนการอบรม มีเพื่อนคนหน่ึงมาขอ

คาํปรกึษา เรือ่งยาคุมกาํเนดิ แตนองไมรูจะใหคาํแนะนาํ

อะไร หลังจากไดรับการอบรม ทําใหรู ตอไปคงใหคํา

ปรึกษาได” (id1254 20 พฤษภาคม 2555)

 ทักษะการใหคําปรึกษา เพิ่มขึ้น ดังคํากลาวตอ

ไปนี้ แกนนํานักเรียนสามารถใหคําปรึกษากับเพ่ือน ๆ 

วา พี่ ๆ นอง ๆ ในโรงเรียนได “ ตองเขาใจเขา ฮับ (รับ) 

ฟงเขานัก (มาก) ขึ้น ใชคนที่มาขอคําปรึกษาเปน

ศูนยกลาง หื้อความรู รอบดานและทางเลือก หื้อเขา

ตัดสินใจเอง” (id1254 10 สิงหาคม 2555)

 ความรูและทักษะทางดานการใหคําปรึกษา 

ในการเสริมพลังครั้งน้ี พบวา ใชหลักการพัฒนาแนวคิด

เชิงบวก มาชวยการพัฒนาตัวแกนนํา โดยใหแกนนําหา

สวนท่ีดีของตนเอง และจุดดอยของตนเองกอน แลวจึง

มองสวนดีของคนอื่นๆ ซึ่งเมื่อมีผูมาขอรับคําปรึกษาจึง

สามารถรับฟงเรื่องราวของเพ่ือนๆไดดีและสามารถให

คาํแนะนําเชิงบวกกับเพ่ือนๆได รวมท้ังยงัไดแนะนําหรือ

หาแนวทางการสงตอที่ถูกตอง  การเสริมทักษะบทบาท

ของพอแม ครู และเยาวชน ในการสรางสัมพันธภาพที่ดี 

เสริมสรางทักษะของการรับฟง การทําความเขาใจใน

พัฒนาการวัยรุน การสื่อสารเรื่องเพศ และจากการเสริม

พลังมีการจัดกิจกรรมสรางเสริมทัศนคติเชิงบวก ดังน้ี 

1) การพัฒนาทักษะและความรูดานสุขภาพ การปองกัน

การตั้งครรภ และเพศสัมพันธที่ปลอดภัย การใหคํา

แนะนํา และการใหคําปรึกษาในกลุมเพ่ือน การขอรับ

ความชวยเหลือจากบุคคลอ่ืนในกรณีมีปญหาเกิดขึ้น 

2) จัดกิจกรรมเสริมสรางทักษะชีวิตที่สําคัญในวัยรุน 

สรางการรับรูคุณคาในตนเอง รานขายความปลอดภัย 

หองเรยีนเรือ่งเพศ   เรยีนรูทกัษะการปฏิเสธ เทคนคิการ

ใหคาํปรกึษา และกจิกรรม เปาหมายชวีติ 3) จดักจิกรรม 

แลกเปล่ียนเรียนรู ระหวางแกนนํานักเรียน ครูและ

เครือขายผูปกครอง

 2. การสงตอ พบวา แกนนําสามารถสงตอ

ผูที่มีปญหาทั้งการตั้งครรภไมพรอม และผูที่ตองการ

ความชวยเหลือที่เกินความสามารถได ดังคํากลาวตอ

ไปนี้ “เพื่อนมาปรึกษาเรื่องเมนสขาด ซื้อแถบมาตรวจ

เองพบวาข้ึน 2 ขีด ก็ตกใจ ก็มาหา เราก็โทรไปปรึกษา
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พี่... หรือ พี่ .... ที่โรงพยาบาล วาจะทําอยางไรดี พี่ๆ ก็

จะใหคาํแนะนํา และนัดใหมาทีศ่นูยบริการท่ีเปนมติรใน

ตอนเย็น” (id1254 12 กันยายน 2555) นอกจากนั้น

ยงัพบวา วธิกีารสรางพลัง เปนการเรยีนรูแบบมีสวนรวม

ของแกนนํานักเรียน กระบวนกร และของผูที่มีสวนได

สวนเสียทุกฝาย ตอการแกไขปญหาของการต้ังครรภ

ไมพึงประสงคของวัยรุน  อําเภอปว  ทําใหเกิดผล

ของการเรียนรู คือ พลังความรู การตัดสินใจ และความ

สามารถในการใหคําปรึกษากับเพื่อนในโรงเรียน และ

วิธีการดําเนินกิจกรรมในโรงเรียนหลายๆ กิจกรรม เชน

กิจกรรมจัดทํากลองรับความคิดเห็นเก่ียวกับเร่ืองเพศ

ศึกษา มีการระดมความคิด จากแกนนําหลายๆ กลุม 

มกีารกาํหนดแนวทาง ในการแกไขปญหา และกอใหเกดิ

พลังการจัดการ โดยจะมีกลองวางไวตามจุดตางๆ เชน 

ใตตนไม หนาอาคารวิทยาศาสตร หนาหองนํ้า และจะมี

ผูรับผิดชอบไปเปดทุกวัน โดยแกนนําไดนําไปอานกอน

แลวตอบคําถามโดยนํามาติดบอรดใหความรูไว สวน

เร่ืองไหนท่ีแกนนําตอบเองไมไดกจ็ะขอใหคณุครูอนามัย

โรงเรียนชวยดูและใหคําแนะนําเพิ่มเติมการเสริมพลัง

แกนนํานักเรียน ยังเปนการสราง “พลังภูมิปญญา” ของ

การขบัเคลือ่นกจิกรรมแกไขปญหาใหกบันกัเรยีน มกีาร

ประเมินผลงาน โดยผานกระบวนการกลุม และเครือ

ขายการเรียนรู ทําใหเกิดการเชื่อมตอ กับเครือขายของ

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปว ในเร่ืองระบบการสงตอ 

และชองการรับคําปรึกษาทางโทรศัพท ทําใหแกนนํา

มกีาํลงัใจในการทํางาน เสยีสละตนเองในการทํางานของ

โรงเรียนและชุมชนที่ตนอาศัยอยู แกนนํานักเรียนได

โทรศพัทเขาขอคาํปรกึษาทีศ่นูย OSCC รพร. ปว จาํนวน 

53 ครั้ง ในจํานวนน้ี สงตอไปยุติการตั้งครรภ จํานวน 7 

คน แกนนํานักเรียนไดใหคําแนะนําและเดินทางมาสง

เพื่อนที่ศูนยบริการที่เปนมิตรหลังเลิกเรียนดวยตนเอง

3. การมีสวนรวมของชุมชน  พบวา การ

ดาํเนินงานการปองกันและชวยเหลือหญิงตัง้ครรภวยัรุน

ของอาํเภอปว มกีารรวมมอืกนัจากหลายๆ หนวยงานท้ัง

ภาครฐัและเอกชน เพือ่สรางการมสีวนรวมและใหชมุชน

ภาคีเครือขายทุกภาคสวน มีการดําเนินงานรวมกันและ

มีการขับเคลื่อน ผลักดัน นโยบาย/ กฎหมาย/ ระเบียบ

ปฏิบัติ/ กระตุนสังคม ใหครอบครัว โรงเรียน ชุมชน 

ไดตระหนักใสใจรวมกัน เพื่อปองกันและแกไขปญหา

เพศสัมพันธุในวัยรุนเพื่อใหวัยรุนมีทักษะการใชชีวิตที่

ถูกตอง  ในการปองกันการต้ังครรภที่ไมปลอดภัย 

นอกจากน้ันทางโรงพยาบาลยังมีการนําแบบประเมิน

ความพรอมของการต้ังครรภวัยรุนมาใชในการประเมิน

ความพรอม ซึ่งมีการปรับปรุงและพัฒนามาจากของ

โรงพยาบาลสูงเนิน จังหวัดนครราชสีมา พบวา แบบ

ประเมินความพรอมมีเยอะเกินไปทําใหไมสะดวกตอการ

สอบถาม และเจาหนาทีไ่มสามารถประเมินไดทกุครัง้ทีม่า 

เนื่องจากผูรับบริการมีจํานวนมาก ทาง PCT สูติกรรมจึง

จะขอพัฒนาแบบประเมินความพรอมของการต้ังครรภ

วัยรุนใหม และจะนํามาใชในปงบประมาณ 2557 ตอไป

การอภิปรายผล 
 โครงการปองกันการตัง้ครรภและพัฒนาระบบ

ดูแลหญิงต้ังครรภวัยรุน อําเภอปว จังหวัดนานโดยการ

เสริมพลังแกนนํานักเรียนโรงเรียนปว ในเร่ืองของการ

ใหความรู และเสริมทักษะการใหคําปรึกษา พบประเด็น

ที่สามารถนํามาอภิปรายดังน้ี

 การเสริมพลัง ในเรื่องของการปองกันการ

ตัง้ครรภไมพรอมในวยัรุนอาํเภอปว สาํหรบักลุมแกนนาํ

นักเรียนชั้น ม.4 และ ม.5 นั้นเปนการสรางพลังใหตัว

บุคคล พลังในตัวบุคคลจะเกิดขึ้นไดกับบุคคลที่ไดรับ 

การสนับสนุนสงเสริมใหแสดงออก ซึ่งความสามารถใน

การพัฒนาแนวคิด และการทํางานสูความสําเร็จ ไดรับ

การยอมรับจากผูอืน่ สามารถพ่ึงตนเองได และเกิดความ

ภาคภูมใิจในตัวเอง และจากการท่ีมกีารเสริมพลงัใหกลุม

แกนนาํนกัเรียนโดยใชหลกัการสนุทรียสนทนา มาใชในการ

อบรม“วัยรุน วัยใสเขาใจเพศศึกษา”โดยมีกระบวนการ

เปนผูดําเนินงาน ซึ่งสอดคลองกับ กิจกรรมโรงเรียน

พอแม สาน (ร) รักครอบครัว เปนกิจกรรมการเรียนรู 

ซึง่เกิดจากการคนควาทดลองโดยอาจารยวศิษิฐ วงัวญิ ู

นกัคดินกัเขียนปฏิบตัทิางการศึกษาจากสถาบันขวัญเมอืง

จังหวัดเชียงราย9 โดยมีคุณอังคณา มาศรังสรรค เจาของ

โรงเรียน SMART & SMILE ในจังหวัดนครสวรรค เปน

กระบวนกรหลัก ซึง่นาํมาใชในการสรางกระบวนการเรียนรู

ในแนวจิตปญญาศึกษาใหกับกลุมครู ผูปกครอง และ 

ผูนาํชมุชน  หลกัคดิสาํคญัในการจดักระบวนการ คอื การ
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พัฒนาใหพอแม ครู มีทักษะการรับฟงอยางลึกซึ้ง (deep 

listening)  การฝกการฟง “เสียงภายใน” ของตัวเราเอง 

(voice dialogue) สลับกับการบรรยายส้ัน ๆ เพื่อสราง

การเรียนรูรวมกัน  

 การพัฒนาระบบการดูแลหญิงตั้งครรภของ 

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปว อ.ปว จ.นาน พบวา 

มีการดูแลหญิงต้ังครรภวัยรุนที่มีระบบชัดเจนข้ึนจาก

หนวยงานท่ีเกีย่วของ รวมท้ังหญิงต้ังครรภวยัรุน ทีพ่รอม

และทองไมพรอม ไดรับการพิทักษสิทธิ์ของตนเอง ได

รับการดูแลตามชองทางพิเศษท่ีทางหนวยงานตางๆได

หารือและปรับกระบวนการทํางาน  และมีการจัดตั้งศูนย

บริการที่เปนมิตรใหกับเยาวชนท่ีตองการรับคําปรึกษา

และตองการการชวยเหลือ โดยมีการเปดสาย Hot Line 

ใหตลอด 24 ชัว่โมง มเีจาหนาทีร่บัผดิชอบชดัเจน จาํนวน 

2 ทาน นอกจากน้ียังมีบริการดูแลขณะต้ังครรภ และ

คลอด รวมท้ังการดูแลหลังคลอด จากงานสงเสริมสขุภาพ 

งานหองคลอด และงานหลังคลอด อยางเปนระบบ มี

การดูแลทางดานจิตใจ จากทีมงานจิตเวช ไดรบัการดูแล

จากสูติแพทย อยางใกลชิด สอดคลองกับการศึกษาของ

จารุวรรณ กาวหนาไกล และ พรอมจิตร หอนบุญเหิม13 

ตลอดจนไดรบัการใหความรูขณะต้ังครรภ มกีารสอนกลุม

โรงเรียนพอแม ในไตรมาสที ่2 และ 3 สวนการปองกนัไม

ใหวัยรุนตั้งครรภอีกนั้น ทางเจาหนาที่ตึกหลังคลอด ได 

แนะนําใหงดเวนการตั้งครรภ  และใหบริการทางการ

คมุกาํเนดิทีแ่พรหลายและสะดวก การใหความรูเรือ่งเพศ

อยางถกูตอง  การใหความรู  การเตรยีมพรอมกอนมีเพศ

สัมพันธ การฝกใหวัยรุนหญิงมีทักษะดานจิตใจ  ตอรอง

แกปญหาเฉพาะหนาเมื่อถูกรบเราจากเพศตรงขาม จาก

การพัฒนาระบบการดูแลหญิงตั้งครรภของโรงพยาบาล

พบวาหญิงตั้งครรภวัยรุนที่ไดรับการดูแลจากทีมงาน

สหสาขาวิชาชีพ เมื่อถึงระยะคลอดจะมีความพรอมกวา

หญงิตัง้ครรภวยัรุนทีไ่มไดผานระบบการดูแลจากทีมงาน 

ทาํใหไมมภีาวะแทรกซอนในเรือ่งการคลอดกอนกาํหนด 

การตกเลือดหลังคลอดและมีสภาพจิตใจที่ดี สอดคลอง

กับการศึกษาของบรรพจน สุวรรณชาติ, ประภัสสร 

เอือ้ลลติชวูงศ14 ในการศึกษาผลดานการคลอด ผลดานทารก

แรกเกิด จากมารดาวัยรุนจํานวน 594 ราย มารดาอายุ

ปกติ 2,801 รายและมารดาอายุมาก 332 ราย จากฐาน

ขอมลูอเิลก็ทรอนกิสของหองคลอดโรงพยาบาลกาฬสนิธุ 

พบวา อายุของมารดามีผลตอภาวะแทรกซอนของการ

คลอดท้ังในมารดาวัยรุนและมารดาอายุมากเม่ือเทียบ

กับมารดาอายุปกติพบวามารดาวัยรุนมีโอกาสเสี่ยงตอ

ภาวะโลหิตจาง และการคลอดกอนกําหนด  

 

ขอเสนอแนะ 
 1. ควรสงเสริมสนับสนุนใหแกนนําไดพฒันา

ศักยภาพอยางตอเน่ือง เพื่อใหเกิดความรู ความเขาใจ 

เกดิทกัษะและความม่ันใจในการใหคาํปรึกษาการปองกัน

การต้ังครรภไมพรอม ตลอดจนสามารถแนะนําสงตอได

อยางถูกตอง เหมาะสม

 2. ควรมีรูปแบบการติดตามการดําเนินงาน

และประเมินผลของแกนนําเปนระยะเพ่ือใหเกิดความ

ชัดเจนและทําใหมีแนวทางในการดูแล ติดตามและ

ประเมินผล

 3. ควรมีการพัฒนาศักยภาพของทีมวทิยากร

และทีมกระบวนกร การปองกันการต้ังครรภไมพรอม

อยูเสมอ เพื่อใหเกิดความรู ความเขาใจ เกิดทักษะ

และสามารถถายทอดใหความรูกับแกนนําไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 4. ควรมีการศึกษาเก่ียวกับความเครียดของ

หญงิตัง้ครรภวยัรุนทีม่ารบับรกิารในโรงพยาบาลสมเดจ็

พระยพุราชปว นาํผลการศกึษาไปพฒันาแนวทางปฏบิตัิ

ในการดูแลหญิงต้ังครรภไมพึงประสงคในโรงพยาบาล

และในชุมชน และศึกษาการประเมินประสิทธิผลการให

คาํปรึกษาหญิงตัง้ครรภ และคุณภาพการดูแลหญิงตัง้ครรภ

วัยรุนไมพรอมที่มารับบริการในสมเด็จพระยุพราชปว 

กิตติกรรมประกาศ
 ขอขอบพระคุณ ชมรมพยาบาลชุมชนแหง

ประเทศไทย ที่ไดสนับสนุนทุนวิจัย และผูอํานวยการ

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปว ผูอาํนวยการโรงเรียนปว 

แกนนํานักเรียนโรงเรียนปวที่มีสวนรวมในการศึกษาวิจัย 

ขอบคณุเจาหนาทีห่องคลอด เจาหนาทีส่งเสรมิสขุภาพ งาน

สุขภาพจิต ศูนย OSCC (ศูนยบริการที่เปนมิตร รพร.ปว) 

ผูนาํชมุชนอาํเภอปว และขอขอบคณุ ดร.ไพจติรา ลอสกุลทอง 

ที่กรุณาตรวจสอบการเขียนบทความ ฉบับนี้ 
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Development of Student Leader’s Knowledge and Skills in the 
Prevention of Unplanned Pregnancy among High School 

Teenagers in Pua District, Nan Province

  Jaruayporn Kaewta B.N.S.*  Jintana Rattanawitoon B.N.S.**

Abstract
 This action research was aimed to 1) develop the knowledge and skills to prevent unplanned pregnancy 

among students in high school, 2) enhancing student volunteer to be counselor to prevention teenage unplanned 

pregnancy. This research tried to reinforce mutual learning among network in the community to resolve this 

problem. There were 3 steps of study process; 1) Situation analysis by focus group discussion for data 

collection and brain storming for initiate action plan; 2) The research implementation process by empowernent 

teenage training for student leeder toward unplanned pregnancy, safe sexual behavior and how to prevent 

unplanned pregnancy; 3) Evoluation step by focus group, in-depth interview and observation by student leaders.

 Results showed that knowledge and skills developing of the student leaders in the prevention of 

unplanned pregnancy as well as student volunteer could introduction to the use of condoms, and use of 

emergency contraceptive pills, strengthen the skills and confi dence of teenage leader to be a good counselor as their 

friend in school and in the community and increased the teenagers’ confi dence. In addition, the Pua Crown Prince 

Hospital has developed guidelines to prevent teenage pregnancy. There is good coordination between the 

community organizations to involve with the teenagers development.

Keywords:  knowledge the skills, prevention, teenage pregnancy, high school
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