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บทคัดย่อ 

ปัญหาการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรส่งผลให้เกิดภาวะเสี่ยงจากการท าแท้ง ทารกเสียชีวิตการจากคลอด
และการขาดโอกาสในการศึกษาต่อของวัยรุ่น จึงมีความจ าเป็นต้องป้องกันและลดปัญหาการตั้งครรภ์ก่อนวัยอัน
ควร การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมสุขภาพ ใช้
รูปแบบการวิจัยกึ่งทดลองโดยประยุกต์แนวคิดความรอบรู้ด้านสุขภาพและทฤษฎีการรับรู้ความสามารถตนเอง 
เพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร ในนักเรียนหญิงช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 2 กลุ่มตัวอย่างมีจ านวน 80 คน 
แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง จ านวน 39 คน และกลุ่มเปรียบเทียบจ านวน 41 คน กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมฯ กิจกรรม
ประกอบด้วย การเพิ่มความรู้ การเล่นเกม บทบาทสมมติ การระดมสมอง การฝึกทักษะ การเสนอตัวแบบ และ
การอภิปรายกลุ่ม รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสูงสุด ค่าต่ าสุด  เปรียบเทียบความแตกต่างโดยใช้สถิติเชิงอนุมาน ได้แก่  
Paired t-test Independent t-test ก าหนดนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05  

ผลการวิจัย พบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพ การรับรู้
ความสามารถตนเอง และความคาดหวังในผลลัพธ์จากการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร และความตั้งใจใน
การปฏิบัติเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ สูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  
(p < 0.001)  สามารถน าไปใช้เป็นแนวทางในการส่งเสริมสุขภาพทางเพศของวัยรุ่นได้ 
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Abstract 

Premature pregnancy problems effects to adolescents in abortion and infants may be 
die from birth. Adolescents are no opportunity to study continually. So, it is necessary to 
prevent and reduce teen-age mother problem.  This research was a quasi – experimental 
research aimed to test the effects of Health Literacy and Self Efficacy Promoting Program to 
premature pregnancy prevention among mathayomsuksa 2 female students. The samples were 
80 students that divided into 39 experimental group and 41 comparison group. The 
experimental group was received health literacy and self-efficacy promoting program that 
comprised of knowledge increasing by lecture with media, games, brain storming, role play, 
offer a model, group discussion, etc. Data was collected by questionnaires and were analyzed 
by descriptive statistics such as percentage, mean, standard deviation, maximum, and minimum 
score.  Comparative data were used inferential statistics such as paired sample t-test, 
independent sample t-test at 95% singnificance  

The results revealed that after experiment, the experimental group had higher mean 
scores of health literacy, perceived self-efficacy, outcome expectation to premature pregnancy 
prevention, and intention to practice for pregnant prevention than those before and 
comparison group significantly (p-value < 0.001). This Program can be used guideline to 
promote sexual health of adolescents. 
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บทน า 
ประเทศต่างๆ ทั่วโลกให้ความสนใจปัญหา

การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร ว่าเป็นปัญหาที่ส่งผล
กระทบต่อสุขภาพของวัยรุ่นและทารก ได้แก่ การ
เสียชีวิตจากการคลอด ทารกแรกเกิดมีน้ าหนักตัว
ต่ ากว่าเกณฑ์มาตรฐาน มีภาวะเสี่ยงจากการท าแท้ง 
อีกทั้งยังขาดโอกาสในการศึกษาต่อ และยังขาด
ความพร้อมในการเลี้ยงดูบุตร อาจท าให้มีเด็กถูก
ทอดทิ้งและเติบโตอย่างไม่มีคุณภาพ1  

อัตราการคลอดของวัยรุ่นทั่วโลก เท่ากับ 
44.1(ต่อประชากรหญิงอายุ 15-19 ปี พันคน) พบว่า 
อัตราการคลอดของวัยรุ่น ในแอฟริกา อเมริกา เมดิ
เตอร์เรเนียนตะวันออก เอเชียตะวันออกเฉียงใต้ 
ยุโรป และแปซิฟิกตะวันตก เท่ากับ 100.3, 51.7, 
46.1, 33.9, 17.6 และ 15.3 ตามล าดับ2 ในกลุ่ม
ประเทศอาเซียน มีอัตราการคลอดของวัยรุ่นคือ 
ลาว อินโดนีเซีย ฟิลิปปินส์  กัมพูชา และไทย 
เท่ากับ 65, 48.3, 46.8, 44.3 และ 41 ตามล าดับ3 

ผลการส ารวจสถานการณ์การคลอดของแม่
วัยรุ่นจากข้อมูลการเฝ้าระวังพฤติกรรมเสี่ยงของ
วัยรุ่นโดยส านักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ในปี 
พ.ศ. 2556–2558 พบว่า ประเทศไทยมีอัตราการ
คลอดของวัยรุ่นอายุ 15-19 ปี เท่ากับ 51.1, 47.9 
และ  44.8 ตามล าดับ และยังพบว่าวัยรุ่นมีอัตรา
การตั้งครรภ์ซ้ า เท่ากับ 12.5 ,12.8 และ 12.5 
ตามล าดับ4  จังหวัดเลยมีอัตราการคลอดบุตรใน
วัยรุ่นอายุ 15- 19 ปี เท่ากับ 53.5, 50.8 และ 46.7 
เมื่อเปรียบเทียบกับจังหวัดภายในเขตสุขภาพท่ี 8 
(อุดรธานี สกลนคร นครพนม หนองบัวล าภู เลย 
หนองคายและบึงกาฬ) พบว่า มีอัตราการคลอด
บุตรในวัยรุ่นเท่ากับ 44.6 ซึ่งเกินอัตราการคลอด
บุตรในวัยรุ่นของเขต1 เพื่อให้สอดคล้องกับการ
ด าเนินงานของประเทศที่ตั้งเป้าหมายไว้ว่าภายในปี 

พ.ศ. 2569 อัตราการคลอดของวัยรุ่นอายุ 15-19 ปี 
ต้องไม่เกิน 25ต่อประชากรหญิงในช่วงอายุเดียวกัน
พันคน5  

ผลการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพและ
พฤติกรรมการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรของสตรี
วัยรุ่น พ.ศ.2557ของกองสุขศึกษา พบว่าวัยรุ่นร้อย
ละ 95 มีระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพอยู่ในระดับที่
ไม่ดี และมีพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อน
วัยอันควรอยู่ในระดับพอใช้ ร้อยละ 51.46 จาก
ข้อมูลดังกล่าวพบว่าวัยรุ่นหญิงยังขาดความรอบรู้
ด้านสุขภาพและยังมีปัญหาพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร ซึ่ง Nutbeam7 กล่าว
ว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพน้ันรวมถึงความสามารถ
ของบุคคลในการเข้าถึง การใช้สารสนเทศด้าน
สุขภาพ เพื่อส่งเสริมและรักษาสุขภาพตนเอง จึงใช้
เป็นกลยุทธ์ส าคัญในการศึกษาครั้งนี้ โดยกองสุข
ศึกษาได้ก าหนดองค์ประกอบการเสริมสร้างความ
รอบรู้ด้านสุขภาพ 6ด้าน ได้แก่ ความรู้ความเข้าใจ 
การเข้าถึงข้อมูล การสื่อสาร การจัดการตนเอง การ
รู้เท่าทันสื่อและการตัดสินใจ ซึ่งทั้ง 6 องค์ประกอบ
ทั้ง จะน าไปสู่การมีส่งเสริมพฤติกรรมป้องกันการ
ตั้งครรภ์6 บุคคลจะกระท าพฤติกรรมใดๆ ออกมา
ส่วนหนึ่งมาจากความคาดหวังถึงผลของการกระท า
นั้นๆ และประเมินความสามารถของตนเองนั่นคือ 
การรับรู้ความสามารถตนเอง (Self-efficacy) ส่งผล
ให้บุคคลตัดสินใจแสดงพฤติกรรม8 ความตั้งใจใน
การปฏิบัติมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับพฤติกรรม
และสามารถท านายพฤติกรรมของบุคคลได้ 9

สอดคล้องกับงานวิจัยของภาษิต ศิริเทศและคณะ10 
พบว่าโปรแกรมพัฒนาการรับรู้ความสามารถตนเอง
ในการป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ท าให้มีการรับรู้
ความสามารถตนเองและความคาดหวังในผลลัพธ์
เพิ่มขึ้น และพูลสุข บุญก่อเกื้อและคณะ11พบว่าการ
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พัฒนาความฉลาดทางเพศ ท าให้กลุ่มทดลองมี
ความฉลาดทางเพศเพิ่มสูงขึ้น 

ผู้วิจัยจึงเห็นความส าคัญในศึกษาพฤติ 
กรรมป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นโดยประยุกต์ 
แนวคิดความรอบรู้ด้านสุขภาพร่วมกับการรับรู้
ความสามารถตนเองเพื่อส่งเสริมพฤติกรรมป้องกัน
การตั้ งครรภ์ ในนั กเรี ยนหญิ ง โดยประเมิ น
พฤติกรรมของบุคคลจากความตั้งใจในการปฏิบัติ
โดยพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ และส่งเสริมให้มี
การรับรู้ความสามารถตนเองความคาดหวังใน
ผลลัพธ์ท่ีจะเกิดขึ้นของการป้องกันการตั้งครรภ์ อัน
จะส่งผลต่อพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ  
วัตถุประสงค ์

เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริม
ความรอบรู้ด้านสุขภาพและการรับรู้ความสามารถ
ตนเองเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร ใน
นักเรียนหญิงช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 2 ก่อนและหลัง
การเข้าร่วมโปรแกรมและระหว่างกลุ่มทดลองและ
กุ่มเปรียบเทียบในด้านต่อไปนี้ 

   1. ความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร  
  2 การรับรู้ความสามารถตนเองเพื่อ
ป้องกันตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร  
  3 ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการ
ป้องกันตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร  
  4 ความตั้งใจในการป้องกันตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควร  

ระเบียบวิธวีิจัย 
โครงการวิ จัยนี้  ผ่ านการรับรองจาก

คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมในมนุษย์ 
มหาวิทยาลัยขอนแก่น รหัส HE602335 

รูปแบบการวิจัย การวิจัยนี้เป็นการวิจัยกึ่ง
ทดลอง (Quasi-experimental Research) โดย
แบ่งกลุ่มตัวอย่างเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง 
(Experimental group)และกลุ่มเปรียบเทียบ 
(Comparison group) ท าการวัดผลก่อนและหลัง
การทดลอง (The Two-Group Pretest-Posttest 
Design) 

ประชากร ในการศึกษาครั้งนี้ คือ นักเรียน
หญิงที่ก าลังศึกษาในระดับช้ันมัธยมศึกษาปีที่2 
ภาคเรียนที่ 2 ปีการศึกษา 2560 โรงเรียนมัธยม 
ศึกษาขนาดกลาง ในจังหวัดเลย  

กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ นักเรียนหญิงที่ก าลัง
ศึกษาในระดับช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 2 ของโรงเรียน
มั ธยมศึ กษาขนาดกลาง ในจั งหวั ด เ ลยที่ มี
สภาพแวดล้อมทางสังคม สภาพภูมิศาสตร์ ที่ตั้งของ
โรงเรียนใกล้เคียงกัน จ านวนบุคลากร นักเรียน 
ห้องเรียนใกล้เคียงกัน มีทั้งสิ้น 12 โรงเรียน 

การค านวณขนาดตัวอย่าง โดยใช้สูตร  

n/กลุ่ม = 
          

  

       
 

   

ของอรุณ จิรวัฒน์กุล12 ก าหนดระดับนัยส าคัญที่ 
0.05 อ านาจการทดสอบ เท่ากับ 90 ความ
แปรปรวนร่วมเท่ากับ 25.93 จากการศึกษาของชล
ดา กิ่งมาลาและคณะ(2558) ปรับเพิ่มขนาดของ
กลุ่มตัวอย่างที่คาดว่าจะสูญหายร้อยละ20 ได้ขนาด
ตัวอย่างกลุ่มละ 36คน ในกรณีที่สุ่มสองห้องเรียน
แล้วมีจ านวนนักเรียนเกินที่ได้ค านวณไว้ ผู้วิจัยจะ
ใช้กลุ่มตัวอย่างทั้งหมดที่ได้จากการสุ่ม มาใช้ใน
การศึกษาครั้งนี ้

การสุ่มตัวอย่าง โดยขั้นตอนท่ี 1คัดเลือก  
คือ โรงเรียนมัธยมขนาดกลาง ในจังหวัดเลย 
จ านวนทั้งสิ้น 12 โรงเรียน ครั้งที่ 1 สุ่มเลือก 2
โรงเรียน ได้โรงเรียน ก เป็นโรงเรียนกลุ่มทดลอง 
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ครั้งที่ 2 ได้โรงเรียน ข เป็นกลุ่มเปรียบเทียบ ท้ัง
สองโรงเรียนมีจ านวนห้องเรียนโรงเรียนละ 5 ห้อง 
ขั้นตอนที่ 2 สุ่มเลือกห้องเรียนโดยวิธีจับฉลาก ได้
โรงเรียนละ 2ห้องท าการทดลองในนักเรียนทุกคน
ของห้อง สรุปจ านวนนักเรียนกลุ่มทดลอง 39 คน 
และจ านวนนักเรียนกลุ่มเปรียบเทียบ 41 คน รวม 
80 คน 
เกณฑ์ในการคัดกลุ่มตัวอย่าง  

โรงเรียนกลุ่มตัวอย่างไม่เคยเข้าร่วมงาน
วิจัยด้านอนามัยเจริญพันธุ ์จ านวน 12 โรงเรียน 

เกณฑ์ที่คัดกลุ่มตัวอย่างเข้าศึกษา   
1. นักเรียนยินยอมเข้าร่วมการศึกษาโดย

ผู้ปกครองอนุญาต 
2. นักเรียนสามารถเข้าร่วมการศึกษาจน

สิ้นสุดการทดลอง 
3. นักเรียนมีสมาร์ทโฟน เพื่อใช้ในการท า

กิจกรรมกลุ่มเพิ่มประสิทธิภาพการสื่อสารสุขภาพ 
เกณฑ์การถอนตัวของกลุ่มตัวอย่าง   
1. นักเรียนบอกยกเลิกระหว่างด าเนิน

กิจกรรม 
2. นักเรียนย้ายโรงเรียนขณะท าการทดลอง 
3. นักเรียนเจ็บป่วยระหว่างการทดลอง 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย   
เค ร่ืองมื อที่ ใช้ ในการทดลอง ได้ แก่ 

โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพและการ
รับรู้ความสามารถตนเองเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควร ประกอบด้วยกิจกรรม การให้
ความรู้ การเล่นเกม บทบาทสมมติ การระดมสมอง 
การฝึกทักษะ การเสนอตัวแบบ และการอภิปราย
กลุ่ม 

เคร่ืองมือในการเก็บรวมรวมข้อมูล เป็น
แบบสอบถาม แบ่งเป็น 5 ส่วน คือ 

ส่วนที ่1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง  

ส่วนที่  2 ความรอบรู้ด้ านสุขภาพเพื่อ
ส่ งเสริมพฤติกรรมการป้องกันการตั้ งครรภ์ 
ประกอบด้วย 6 องค์ประกอบ ดังนี ้

1) ความรู้ความเข้าใจเพื่อส่งเสริม
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ มีจ านวน 8 ข้อ 
ข้อค าถามเป็นแบบปรนัย เลือกตอบได้เพียงค าตอบ
เดียวจากตัวเลือก 4 ตัวเลือก ตอบถูกได้ 1 ตอบผิด 
ได้ 0 ค านวณค่าความเที่ยงโดยใช้วิธีการของครู
เดอร์ ริชาร์ดสัน (Kruder-Richardson 20: KR-20) 
ได้ค่าเท่ากับ 0.84 

2) การเข้าถึงข้อมูลและบริการเพื่อส่งเสริม
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ มี จ านวน 4 ข้อ  

3) การสื่อสารเพื่อส่งเสริมพฤติกรรมการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ จ านวน 6 ข้อ 

4) การจัดการตนเองเพื่อส่งเสริมพฤติกรรม
การป้องกันการตั้งครรภ์ จ านวน 5 ข้อ  

5) การรู้เท่าทันสื่อเพื่อส่งเสริมพฤติกรรม
การป้องกันการตั้งครรภ์จ านวน 4 ข้อ 

6) การตัดสินใจและเลือกปฏิบัติ เพื่ อ
ส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ จ านวน 
4 ข้อ องค์ประกอบที่ 2-6 แบ่งเกณฑ์คะแนนเป็น 5 
ระดับ คือ ทุกครั้ง บ่อยครั้ง บางครั้ง นาน ๆครั้ง 
และไม่ได้ปฏิบัติ ค านวณค่าสัมประสิทธิ์  แอลฟ่า
ของครอน บาค ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.79, 0.75, 
0.81, 0.74 และ 0.85 ตามล าดับ  

ส่วนที่ 3 การรับรู้ความสามารถตนเองเพื่อ
ส่งเสริมพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์  

ส่วนที่ 4 ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการ
ป้องกันการตั้งครรภ์  

ส่วนที่ 3 และ 4 มีการแบ่งเกณฑ์คะแนน
เป็น 5 ระดับ คือ มั่นใจมากที่สุด มั่นใจมาก มั่นใจ
ปานกลาง มั่นใจน้อย และไม่มั่นใจเลย แต่ส่วนมี
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จ านวน 10 ข้อ มีค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.82 และ 
0.90 ตามล าดับ 

ส่วนที่ 5 ความตั้งใจในการป้องกันการ
ตั้งครรภ์มีการแบ่งเกณฑ์คะแนนเป็น 5 ระดับ คือ 
ตั้งใจมากที่สุด ตั้งใจมาก ตั้งใจปานกลาง ตั้งใจน้อย 
และไม่ตั้งใจ จ านวน 10 ข้อ มีค่าความเที่ยงเท่ากับ 
0.85 
ขั้นตอนการวิจัย 

ผู้วิจัยด าเนินการทดลอง ในนักเรียนหญิง
ช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 2 โดยจัดกิจกรรมจ านวน 12 
สัปดาห์ จ านวน 4 ครั้งๆ ที่ 1 และ 4 ครั้งละ 3 
ช่ัวโมง โดยจัดกิจกรรมในช่ัวโมงโฮมรูม ชุมชน ลด
เวลาเรียนเพิ่มเวลารู้ ซึ่งแต่ละห้องจะมีช่ัวโมงเรียน
ตรงกัน ส่วนนักเรียนชายเข้าเรียนตามปกติ และ
ครั้งที่ 2 และ 3 จัดกิจกรรมในวันเสาร์และอาทิตย์
เต็มวัน กิจกรรมมีดังต่อไปนี้  

การเรียนคร้ังที่ 1 สัปดาห์ที่ 1 อบรมให้
ความรู้แก่นักเรียนในกลุ่มทดลอง เรื่องสถานการณ์
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นไทย และการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร ผลกระทบจากการตั้งครรภ์
ในวัยรุ่น โดยใช้การบรรยาย สื่อวีดิทัศน์ power 
point การ์ตูน เกมตอบค าถามชิงรางวัล เกมเสริม
ทักษะ และแนะน าการเข้ าถึ งข้อมูล โดยใช้
แอพพลิเคชั่นและสาธิตการเข้าเว็บไซต์ที่ให้ข้อมูล
และค าปรึกษา ปัญหาเรื่องสุขภาพทางเพศส าหรับ
วัยรุ่น 

การเรียนคร้ังที่ 2 สัปดาห์ที่ 2 กิจกรรม
พัฒนาทักษะการสื่อสาร การจัดการตนเอง การ
รู้เท่าทันสื่อ และการตัดสินใจเพื่อจะปฏิบัติอย่าง
ถูกต้องในการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 
ฝึกทักษะการสื่อสารเพื่อการป้องกันการตั้งครรภ
ทักษะการเจรจาต่อรอง ทักษะการปฏิเสธ และฝึก

ปฏิบัติการพูดสื่อสารให้ผู้อื่นมีความเข้าใจในการ
ป้องกันการตั้ งครรภ์ โดยการจัดตั้ งกลุ่ มไลน์ 
อภิปรายกลุ่ม การเปลี่ยนแปลงด้านร่างกายและ
อารมณ์ ระดมสมอง และฝึกประเมินสถานการณ์
เสี่ยงต่อการมีเพศสัมพันธ์ ฝึกวิเคราะห์สื่อ การ
สาธิตและฝึกปฏิบัติการเข้าถึงแหล่งข้อมูล  และ
การอภิปรายกลุ่มจากบัตรภาพสื่อต่างๆ ใบงาน
กรณีศึกษา และการอภิปรายกลุ่ม 

การเรียนคร้ังที่ 3 สัปดาห์ที่ 3 กิจกรรม
ส่งเสริมการรับรู้ความสามารถตนเองในการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร กิจกรรมประกอบด้วย 
การน าเสนอตัวแบบท่ีมีความส าเร็จในชีวิต โดยท า
เป็นวีดิทัศน์ “รักยังไง ในวัยเรียน” เรียนรู้จากสื่อ
วีดิทัศน์การ์ตูน “แม่วัยรุ่น” ศึกษาใบงาน และการ
อภิปรายกลุ่ม 

การ เ รี ยนค ร้ั งที่  4  สั ปดาห์ ที่  4-12 
กิจกรรมส่งเสริมพัฒนาทักษะการสื่อสารในกลุ่ม
ทดลอง มี การจั ดตั้ งกลุ่ ม ไลน์  เพื่ อให้ มี การ
แลกเปลี่ยนข้อมูลเรื่องสุขภาพทุกวัน ฝึกค้นข้อมูล
สุขภาพที่มีความน่าเช่ือถือ และถูกต้อง เกิดการ
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นเพื่อเพิ่มพูนความรู้ด้าน
สุขภาพทางเพศของกลุ่มทดลอง 

 การวิเคราะห์ข้อมูล 
การวิจัยครั้งนี้ เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่าง

เดือนกุมภาพันธ์ – พฤษภาคม พ.ศ. 2561 น าไป
วิเคราะห์ทางสถิติโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป ก าหนด
ความมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 วิเคราะห์
ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจง
ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
และสถิติอนุมาน ได้แก่ Paired t-test และ 
Independent t-test   
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ผลการวิจัย 
ข้อมูลทั่วไป  

กลุ่มตัวอย่างในการศึกษา ประกอบด้วย 
กลุ่มทดลอง39 คนและกลุ่มเปรียบเทียบ41 คนรวม
ทั้งสิ้น 80 คน กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีอายุ 14 ปี  
อาศัยอยู่กับบิดาและมารดา ร้อยละ 53.8 และร้อย
ละ 68.3  สถานภาพสมรสของบิดา   อยู่ด้วยกัน 
ร้อยละ 61.5 และ 70.7  ส่วนใหญ่พักอาศัยอยู่ที่
บ้านตัวเอง ร้อยละ 89.7 และร้อยละ 70.7  พี่น้อง
ร่วมบิดามารดาเดียวกัน คือ จ านวน 1-2 คน ร้อย
ละ  82.1 และร้อยละ 88.0 ทั้งนี้กลุ่มทดลองส่วน
ใหญ่ใช้เวลาว่างในการเล่นไลน์ facebook ร้อยละ 
28.2 และกลุ่มเปรียบเทียบใช้เวลาว่างในการดู
โทรทัศน์วีซีดี ร้อยละ 29.3  
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยก่อนและหลังการทดลอง 
ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

กลุ่มทดลอง ภายหลังการทดลอง พบว่ามี
ค่ า เฉลี่ ยคะแนนความรอบรู้ ด้ านสุ ขภาพ (6 

องค์ประกอบ ได้แก่ ความรู้ความเข้าใจ การเข้าถึง
ข้อมูล การสื่อสาร การจัดการตนเอง การรู้เท่าทัน
สื่อ และการตัดสินใจ) การรับรู้ความสามารถตนเอง 
ความคาดหวังในผลลัพธ์และการตั้ งใจในการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร มากกว่าก่อน
ทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<0.001)  

กลุ่มเปรียบเทียบ ภายหลังการทดลอง 
พบว่ามีค่าเฉลี่ยคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพทั้ง 
6 องค์ประกอบ ความรู้ความเข้าใจ การจัดการ
ตนเอง การรู้เท่าทันสื่อ และการตัดสินใจ ความ
คาดหวังในผลลัพธ์ และการตั้งใจในการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรไม่แตกต่างจากก่อนทดลอง  
(p>0.05) ส่วนความรอบรู้ด้านสุขภาพ การเข้าถึง
และการสื่อสาร การรับรู้ความสามารถตนเอง พบว่า 
มีค่าคะแนนเฉลี่ยลดลงจากก่อนทดลองอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p<0.05) (ตารางที่ 1) 

ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบคะแนนค่าเฉลี่ย พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

ตัวแปร 
ก่อนทดลอง หลังทดลอง Mean 

Diff 
t p 

 ̅ SD  ̅ SD 
กลุ่มทดลอง (n=39)        
1. ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 83.79 12.25 104.44 5.13 20.64 9.33 <0.001 
   1.1 ความรู้ความเข้าใจ 5.15 1.29 7.44 0.68 2.28 8.46 <0.001 
   1.2 การเข้าถึงข้อมูล 12.38 1.76 16.36 1.61 3.97 8.73 <0.001 
   1.3 การสื่อสาร  17.59 2.84 20.49 2.99 2.89 4.83 <0.001 
   1.4 การจัดการตนเอง 16.87 4.94 22.31 2.25 5.44 6.18 <0.001 
   1.5 การรู้เท่าทันสื่อ 14.64 3.26 18.41 1.41 3.77 6.94 <0.001 
   1.6 การตัดสินใจ 17.15 4.31 19.44 0.97 2.28 3.36 <0.001 
2. การรับรู้ความสามารถตนเอง 41.02 5.14 47.26 3.21 5.92 5.85 <0.001 
3. ความคาดหวังในผลลัพธ์ 40.41 5.88 48.85 1.65 8.44 9.02 <0.001 
4. การตั้ งใจในการป้องกันการ 
   ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

40.64 5.66 48.21 2.15 7.56 7.31 <0.001 

        

ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบคะแนนค่าเฉลี่ย พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร (ต่อ) 
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ตัวแปร 
ก่อนทดลอง หลังทดลอง Mean 

Diff 
t p 

 ̅ SD  ̅ SD 
กลุ่มเปรียบเทียบ (n=41)        
1. ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 78.44 14.66 79.02 12.79 0.59 0.24 0.812 
   1.1 ความรู้ความเข้าใจ 4.85 0.91 4.95 0.97 0.09 0.64 0.261 
   1.2 การเข้าถึงข้อมูล 11.24 2.92 9.49 4.07 -1.76 -4.24 <0.001 
   1.3 การสื่อสาร  17.0 4.87 14.46 4.36 -2.54 -2.51 0.016 
   1.4 การจัดการตนเอง 16.51 7.89 14.76 5.94 -0.48 0.48 0.765 
   1.5 การรู้เท่าทันสื่อ 13.90 3.97 13.76 5.22 -0.15 0.15 0.884 
   1.6 การตัดสินใจ 15.29 5.05 16.71 3.76 1.14 1.20 0.087 
2. การรับรู้ความสามารถตนเอง 41.19 9.48 37.59 7.70 -1.75 -1.75 0.040 
3. ความคาดหวังในผลลัพธ์ 40.07 4.79 41.54 8.88 1.46 0.902 0.186 
4. การตั้ งใจในการป้องกันการ 
   ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

39.37 6.99 38.88 8.70 0.49 0.256 0.399 

เปรียบเทียบ ค่าเฉลี่ยก่อนและหลังการทดลอง 
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ  

ก่อนการทดลอง พบว่า เมื่อเปรียบเทียบ
ค่ า เฉลี่ ยคะแนนความรอบรู้ ด้ านสุ ขภาพ 6 
องค์ประกอบได้แก่ ความรู้ความเข้าใจ การเข้าถึง
ข้อมูล การสื่อสาร การจัดการตนเอง การรู้เท่าทัน
สื่อ และการตัดสินใจ การรับรู้ความสามารถตนเอง 
ความคาดหวังในผลลัพธ์ การตั้งใจในการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร ระหว่างกลุ่มทดลอง

และกลุ่มเปรียบเทียบ แตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส าคัญทางสถิติ (p>0.05)  

ภายหลังการทดลอง พบว่าเมื่อเปรียบเทียบ
มีค่ า เฉลี่ ยคะแนนความรอบรู้ ด้ านสุ ขภาพ6 
องค์ประกอบ ได้แก่ การรับรู้ความสามารถตนเอง 
ความคาดหวังในผลลัพธ์ การตั้งใจในการป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร ระหว่างกลุ่มทดลอง
และกลุ่มเปรียบเทียบ แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิต ิ(p<0.001) ดังตารางที่ 2 

ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบคะแนนค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร   

ตัวแปร 
กลุ่มทดลอง กลุ่มเปรียบเทียบ Mean 

Diff 
t p 

 ̅ SD  ̅ SD 
ก่อนการทดลอง        
1. ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 83.79 12.25 78.44 14.66 5.35 1.77 0.081 
      1.1 ความรู้ความเข้าใจ 5.15 1.29 4.85 0.91 0.3 1.21 0.231 
      1.2 การเข้าถึงข้อมูล 12.38 1.76 11.24 2.92 1.14 2.13 0.37 
      1.3 การสื่อสาร  17.59 2.84 17.0 4.87 0.59 0.65 0.514 
      1.4 การจัดการตนเอง 16.87 4.94 16.51 7.89 0.58 0.39 0.697 
      1.5 การรู้เท่าทันสื่อ 14.64 3.26 13.90 3.97 0.74 0.91 0.365 
      1.6 การตัดสินใจ 17.15 4.31 15.29 5.05 1.86 1.77 0.81 
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ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบคะแนนค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร (ต่อ) 

ตัวแปร 
กลุ่มทดลอง กลุ่มเปรียบเทียบ Mean 

Diff 
t p 

 ̅ SD  ̅ SD 
2. การรับรู้ความสามารถตนเอง 41.02 5.14 41.19 9.48 -0.17 -0.10 0.461 
3. ความคาดหวังในผลลัพธ์ 40.41 5.88 40.07 4.79 0.34 0.28 0.389 
4. การตั้งใจในการป้องกันการ   
     ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

40.64 5.66 39.37 6.99 1.28 0.89 0.187 

หลังการทดลอง        
1. ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 104.44 5.13 79.02 12.79 25.41 11.76 <0.001 
      1.1 ความรู้ความเข้าใจ 7.44 0.68 4.95 0.97 2.49 13.17 <0.001 
      1.2 การเข้าถึงข้อมูล 16.36 1.61 9.49 4.07 6.82 10.02 <0.001 
      1.3 การสื่อสาร  20.49 2.99 14.46 4.36 6.02 6.30 <0.001 
      1.4 การจัดการตนเอง 16.87 4.94 14.76 5.94 5.55 5.58 <0.001 
      1.5 การรู้เท่าทันสื่อ 18.41 1.41 13.76 5.22 4.65 5.50 <0.001 
      1.6 การตัดสินใจ 19.44 0.97 16.71 3.76 2.34 1.98 <0.001 
2. การรับรู้ความสามารถตนเอง 47.26 3.21 37.59 7.7 9.67 7.38 <0.001 
3. ความคาดหวังในผลลัพธ์ 48.85 1.65 41.54 8.88 7.31 5.18 <0.001 
4. การตั้งใจในการป้องกันการ  
     ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

48.21 2.15 38.88 8.70 9.33 6.66 < 0.001 

อภิปรายผล 
ความรอบรู้ด้านสุขภาพเพ่ือป้องกันการ

ต้ังครรภ์ก่อนวัยอันควร 
ผลการศึกษา พบว่า ความรอบรู้ด้ าน

สุขภาพ (ความรู้ความเข้าใจ การเข้าถึงข้อมูล การ
สื่อสาร การจัดการตนเอง การรู้เท่าทันสื่อ และการ
ตัดสินใจ) ของกลุ่มทดลองหลังการทดลองดีขึ้นจาก
เดิมและเมื่อเปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยของ
คะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพสูงกว่าก่อนการ
ทดลองและสู งกว่ ากลุ่ มเปรียบเทียบอย่ างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p<0.001) สรุปได้ว่า โปรแกรม
ทดลองนี้ ท าให้ความรอบรู้ด้านสุขภาพเพิ่มสูงขึ้น 
ซึ่งโปรแกรมได้ออกแบบเพื่อพัฒนาความรอบรู้ด้าน
สุขภาพตามองค์ประกอบ 6 ด้าน ได้แก ่

 

1) ความรู้ความเข้าใจด้านสุขภาพ กิจกรรม 
ได้แก่ การบรรยายประกอบ สื่อ วีดิทัศน์ การ์ตูน
และการเล่นเกม  

2) การเข้าถึงข้อมูลด้านสุขภาพ กิจกรรม 
ได้แก่ การสาธิตการเข้าถึงข้อมูลจากเว็บไซต์ที่
น่าเช่ือถือ การสาธิตการใช้แอพลิเคช่ัน แนะน าสาย
ด่วนและสถานบริการสาธารณสุขที่วัยรุ่นสามารถ
ปรึกษาปัญหาสุขภาพ  

3) การสื่อสารด้านสุขภาพ กิจกรรม ได้แก่ 
เล่นเกม ฝึกปฏิบัติการเจรจาต่อรอง การปฏิเสธ 
การแสดงบทบาทสมมติ และการจัดตั้งกลุ่มไลน์เพื่อ
สื่อสารข้อมูลด้านสุขภาพภายในกลุ่ม สื่อสาร
แลกเปลี่ยนกันทั้งสิ้น 9 สัปดาห์ 
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4) การจัดการตนเอง กิจกรรม ได้แก่ การ
ประเมินสถานการณ์  การอภิปรายกลุ่ มจาก
กรณีศึกษา  

5) การรู้เท่าทันสื่อ กิจกรรม ได้แก่ เรียนรู้
จากใบงาน อภิปรายกลุ่ม  

6) การตัดสินใจ กิจกรรม ได้แก่ เรียนรู้จาก
ใบงาน อภิปรายกลุ่ม  

 ผลการศึกษาครั้งนี้สอดคล้องกับวิธีการ
พัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพจะต้องเริ่มจากท าให้
บุคคลมีความรู้ และเสริมสร้างให้มีการจัดการ
ตนเอง ซึ่งความรอบรู้ด้านสุขภาพจะส่งผลต่อการ
ปฏิบัติตนเพื่อให้มีสุขภาพที่ดี6 สอดคล้องกับอังศิ
นันท์ อินทรก าแหง13 ที่พบว่าอิทธิพลที่มีผลต่อ
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น จะมี
อิทธิพลส าคัญจาก 3 เส้นทางหลักคือ เส้นทางที่ 1 
จาก  การที่บุคคลมีความรู้ ความเข้าใจด้านสุขภาพ
แล้วส่งผ่านมายัง การสื่อสาร การจัดการตนเองและ
การตัดสินใจที่ถูกต้อง มายังพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ เส้นทางที่ 2 เริ่มจากการที่บุคคลมี
ความรู้ความเข้าใจด้านสุขภาพและสามารถสื่อสาร
ข้อมูลด้านสุขภาพ และมีทักษะการรู้เท่าทันสื่อใน
ปัจจุบัน ส่งผลต่อการมีพฤติกรรมป้องกันการ
ตั้งครรภ์ และเส้นทางที่ 3 เริ่มจากการเข้าถึงข้อมูล
ด้านสุขภาพส่งตรงมายังพฤติกรรมการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ สอดคล้องกับพูลสุข บุญก่อเกื้อและคณะ
11 พบว่า หลังการทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ย
คะแนนความฉลาดทางเพศสูงกว่าก่อนทดลองและ
กลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  ส่วน
กลุ่มเปรียบเทียบมีคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ (การตัดสินใจ) ดีขึ้นกว่าก่อนทดลองนั้น
อาจเป็นเพราะได้รับข้อมูล ความรู้จากแหล่งอื่นๆ  
โปรแกรมที่สร้างขึ้นแม้ว่าจะมีการเข้าร่วมกิจกรรม

เฉพาะเพศหญิงแต่ก็ให้ผลดีเช่นกันกับโปรแกรมที่
จัดร่วมกันท้ังเพศชายและเพศหญิง เนื่องจากบาง
กิจกรรมการจัดเฉพาะเพศจะท าให้เข้าร่วมกิจกรรม
ได้โดยไม่เกิดความเขินอาย การสื่อสารเรื่องเพศการ
จัดเฉพาะกลุ่มจะท าให้กลุ่มตัวอย่างกล้าที่จะแสดง
ความคิดเห็นมากขึ้น  

การรับรู้ความสามารถตนเองเพ่ือป้องกันการ
ต้ังครรภ์ก่อนวัยอันควร 

ผลการศึ กษา พบว่ า  การรั บรู้ ความ 
สามารถตนเองของกลุ่มทดลองหลังการทดลองดีขึ้น 
และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติ(p <0.001) สรุปได้ว่า โปรแกรม นี้ท าให้การ
รับรู้ความสามารถตนเองเพิ่มสูงขึ้นโดยมีกิจกรรม
เพื่อส่งเสริมการรับรู้ความสามารถตนเอง คือ การ
เสนอตั วแบบผ่ านวี ดิ ทั ศน์  การ์ ตู น  ใบงาน
กรณีศึกษา และอภิปรายกลุ่ม สอดคล้องกับแนวคิด
ของ Bandura8 ที่กล่าวว่าประสบการณ์ที่ประสบ
ความส าเร็จรวมทั้งการใช้ประสบการณ์จากคนอ่ืน
หรือตัวแบบนั้นมีประสิทธิภาพในการพัฒนาบุคคล
ให้มีการรับรู้ความสามารถของตนเอง สอดคล้องกับ
การศึกษาของพรทิพย์ อยู่ญาติมาก และคณะ14 
พบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ย
คะแนนการรับรู้ความสามารถของตนเองในการ
ป้องกันพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ สูงกว่าก่อนทดลอง
และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติแม้ว่ากิจกรรมจะจัดเฉพาะในเพศหญิงแต่ก็
ได้ผลดีเช่นกับการกิจกรรมรวมกันทั้งเพศหญิงและ
เพศชาย และพบว่าการจัดเฉพาะเพศนั้นจะท าให้
กลุ่มตัวอย่างกล้าคิด กล้าตัดสินใจ และมีความ
มั่นใจในการเข้าร่วมกิจกรรมโดยไม่เขินอายเพศตรง
ข้าม 
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ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการป้องกันการ
ต้ังครรภ์ก่อนวัยอันควร 

ผลการศึกษา พบว่า ความคาดหวังใน
ผลลัพธ์ของกลุ่มทดลองหลังการทดลองดีขึ้นจาก
เดิม และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ(p <0.001) สรุปได้ว่า โปรแกรมทดลองนี้
ท าให้ความคาดหวังในผลลัพธ์เพิ่มสูงขึ้น โดยมี
กิจกรรมเพื่อส่งเสริมความคาดหวังในผลลัพธ์ คือ 
การเสนอตัวแบบผ่านสื่อวีดิทัศน์ “รักยังไง ในวัย
เรียน” การ์ตูน เรียนรู้จากใบงานกรณีศึกษา และ
อภิปรายกลุ่ม ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิด Bandura 
(1977)8 ที่กล่าวว่า พบว่าความตั้งใจในการปฏิบัติมี
ความสัมพันธ์เชิงบวกกับพฤติกรรมและสามารถ
ท านายพฤติกรรมของบุคคลได้  สอดคล้องกับ
การศึกษาจุฑารัตน์ หลักทรัพย์ และรุจิรา ดวงสงค์
15 ซึ่งพบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนความ
คาดหวังในผลการตอบสนองของการป้องกันการ
ตั้งครรภ์เพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ สูงกว่าก่อนการ
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติ (p < 0.05) และสอดคล้องกับภาษิต ศิริเทศ 
และคณะ10 ซึ่งพบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนน
ความคาดหวังในผลดีของการป้องกันการตั้งครรภ์
สูงกว่าก่อนทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p <0.001) กิจกรรมที่จัดเฉพาะ
กลุ่มเพศหญิง กล้าคิด เกิดความมั่นใจ เกิดความช่ืน
ชมในตัวแบบ ตั้งใจในการเข้าร่วมกิจกรรม ท าให้
ความคาดหวังในผลลัพธ์มากสูงขึ้น 

ความความต้ังใจในการป้องกันการ
ต้ังครรภ์ก่อนวัยอันควร 

ผลการศึกษา พบว่า ความความตั้งใจใน
การป้องกันการตั้งครรภ์ของกลุ่มทดลองดีขึ้นจาก
เดิมและ สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (p < 0.001) สรุปได้ว่า โปรแกรมทดลอง

นี้ท าให้ความตั้งใจในการป้องกันการตั้งครรภ์เพิ่ม
สูงขึ้น โดยกิจกรรม ได้แก่ การให้ความรู้ผ่านทางสื่อ
วีดทิัศน ์การ์ตูน ฝึกทักษะและการปฏิบัติ การใช้ตัว
แบบ การสาธิต การจ าลองสถานการณ์ สอดคล้อง
กับแนวคิดของ White9 ซึ่งพบว่าความตั้งใจในการ
ปฏิบัติมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับพฤติกรรมและ
สามารถท านายพฤติกรรมของบุคคลได้ สอดคล้อง
กับการศึกษาจุฑารัตน์ หลักทรัพย์ และรุจิรา ดวง
สงค์15 ซึ่งพบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนความ
ตั้งใจในการปฏิบัติเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ สูงกว่า
ก่อนการทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.001) และสอดคล้อง
กับเอ็มวิกา แสงชาติ และ รุจิรา ดวงสงค์16 ที่พบว่า 
กลุ่มทดลองมีความตั้งใจในการป้องกันการตั้งครรภ์
ก่อนวัยอันควรสูงกว่าก่อนทดลองและสูงกว่ากลุ่ม
เปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติเช่นกัน  
ข้อเสนอแนะ 

1.ควรน าโปรแกรมการส่งเสริมความรอบ
รู้ด้านสุขภาพและการรับรู้ความสามารถตนเอง เพื่อ
ส่งเสริมพฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ไปใช้กับ
โรงเรียนอ่ืนโดยจัดกิจกรรมทั้งในเพศชายและหญิง 
โดยปรับรูปแบบกิจกรรมให้เหมาะสม และจัดใน
ช่วงเวลาที่เหมาะสม เช่น โฮมรูม ลดเวลาเรียนเพิ่ม
เวลารู้ เป็นต้น 

2. โปรแกรมฯนี้สามารถพัฒนาความรอบ
รู้ด้านสุขภาพ ท้ัง 6 องค์ประกอบ เกี่ยวกับการ
ป้องกันการตั้ งครรภ์ ในวั ยรุ่ นสามารถน าไป
ประยุกต์ใช้กับปัญหาวัยรุ่นด้านอื่นๆ เช่น ยาเสพติด 
การป้องกันอุบัติเหตุ ปัญหาการติดเกม เป็นต้น 

3. การเสนอตัวแบบที่ประสบความส าเร็จ
ในชีวิต โดยสื่อวีดิทัศน์ สามารถประยุกต์ใช้เป็นสื่อ
การสอนในรายวิชาสุขศึกษา เนื่องจากสามารถ
กระตุ้นความสนใจของนักเรียนและสร้างบรรยากาศ
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ในการเรียนรู้  เกิดการรับรู้ความสามารถตนเอง 
ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการปฏิบัติ  และ

ส่งเสริมให้นักเรียนมีความเข้าใจมากขึ้น 
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