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บทคัดย่อ 

	 การวจิยัเชงิพรรณนาแบบยอ้นหลงันี ้มวีตัถปุระสงคเ์พือ่ศกึษาลกัษณะและวธิกีารคมุกำ�เนดิของวยัรุน่ทีม่อีาย ุ

10-19 ปี ที่มารับบริการที่หน่วยวางแผนครอบครัว โรงพยาบาลศรีนครินทร์ จำ�นวน 411 ราย วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้

สถิติเชิงพรรณนา  ผลการวิจัยพบว่า วัยรุ่นส่วนใหญ่มีอายุ 17-19 ปี ร้อยละ 83.6 อาศัยอยู่ในเขตอำ�เภอเมือง ร้อยละ 

68.1 มอีาชพีงานบา้น รอ้ยละ 48.9 เคยตัง้ครรภ์ รอ้ยละ 94.6  เคยคมุกำ�เนดิและเคยแทง้บตุรรอ้ยละ 44.3 และ 19.7 

ตามลำ�ดับ ส่วนวิธีการคุมกำ�เนิดพบว่าก่อนเข้ารับบริการไม่เคยคุมกำ�เนิดร้อยละ 55.7 โดยในกลุ่มที่เคยคุมกำ�เนิดพบ

ว่าวิธีการคุมกำ�เนิดที่วัยรุ่นนิยมมากที่สุดคือยาเม็ดคุมกำ�เนิดร้อยละ 58.8 และหลังจากได้รับบริการแล้ววัยรุ่นเปลี่ยน

มาคุมกำ�เนิดทุกรายและเลือกยาฉีดคุมกำ�เนิดมากที่สุด ร้อยละ 64.0

	 จากการศึกษา สรุปได้ว่าวัยรุ่นที่มารับบริการมีอัตราการคุมกำ�เนิดค่อนข้างตํ่า ดังนั้นการให้ความรู้เรื่องเพศ

ศึกษาและการคุมกำ�เนิดเป็นเรื่องที่จำ�เป็นอย่างยิ่ง และข้อมูลที่ได้จากการศึกษานี้จะมีประโยชน์ในการนำ�ไปกำ�หนด

กลยุทธ์ในการให้ความรู้เพื่อป้องกันการตั้งครรภ์โดยไม่วางแผนในวัยรุ่นต่อไป

คำ�สำ�คัญ :  วัยรุ่น การคุมกำ�เนิด หน่วยวางแผนครอบครัว

Abstract :

	 This retrospective descriptive study was conducted to determine the characteristics and contraceptive 

practices among 411 adolescents aged 10-19 years who attended family planning clinic at Srinagarind Hospital. 

Data were analyzed using descriptive statistics. The result showed that the majority of subjects (83.6%) were 	

17-19 years old; 68.1% lived in the city district; 48.9% were unemployed; 94.6% had ever been pregnant; 

44.3% and 19.7% had experienced in contraceptive practice and abortion, respectively. Regarding contraceptive 

practice, the results showed that, 55.7% of subjects never used any contraception before attending the clinic. Among 

those who used, the most popular method was oral contraceptives which being used by 58.8%.  After receiving 

information at the clinic, all subjects chose to practice contraception and 64% of  them used Depo Provera.  

	 The results of this study show that contraceptive practices among sexually adolescents were low. This 

indicates the need for appropriate sex education and contraceptive practices. These data will be beneficial in 	

determining future preventive and educational strategies for the prevention of unplanned pregnancy in adolescents.

keywords  : adolescent, contraception, family planning unit

* โครงการนี้ ได้รับทุนสนับสนุนการวิจัยจากคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น ประจำ�ปีงบประมาณ 2550

**งานบริการพยาบาล โรงพยาบาลศรีนครินทร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น
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ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา

	 วัยรุ่นหมายถึงบุคคลที่มีอายุตั้งแต่ 10-19 ปี1

โดยแบ่งเป็นวัยรุ่นตอนต้นอายุ 10-13 ปี วัยรุ่นตอน

กลางอาย ุ14-16 ป ีและวยัรุน่ตอนปลายอาย ุ 17-19 ปี2

เปน็ชว่งวยัทีม่กีารเจรญิเตบิโตอยา่งรวดเรว็ มกีารเปลีย่น	

แปลงทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์และสติปัญญา 	

มีความอยากรู้อยากลอง โดยรู้เท่าไม่ถึงการณ์อาจนำ�ไป

สู่พฤติกรรมเสี่ยงต่างๆรวมทั้งพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ3 

จนทำ�ใหเ้กดิการตัง้ครรภ ์ซึง่สว่นใหญเ่ปน็การตัง้ครรภท์ี่

ไม่พร้อมจึงทำ�ให้เกิดปัญหาอื่นๆตามมาเช่น ปัญหาการ

เรียน การทำ�แท้ง การไม่ยอมรับบุตร การทอดทิ้งบุตร4

จงึสง่ผลกระทบมากมายตอ่สขุภาพของตวัวยัรุน่ทีต่ัง้ครรภ	์

เองและต่อภาวะเศรษฐกิจและสังคมโดยรวม การตั้ง

ครรภใ์นวยัรุน่มแีนวโนม้เพิม่ขึน้ซึง่เปน็ผลจากการมเีพศ

สัมพันธ์โดยไม่ตั้งใจและมีการใช้วิธีคุมกำ�เนิดในสัดส่วน	

ที่ตํ่า1  แม้วัยรุ่นส่วนใหญ่จะยอมรับและเห็นประโยชน์

ของการคุมกำ�เนิดแต่มีการปฏิบัติการคุมกำ�เนิดกันน้อย 	

ในปจัจบุนัจะเหน็วา่วยัรุน่มเีพศสมัพนัธก์อ่นแตง่งานมาก

ขึน้และเริม่มเีพศสมัพนัธข์ณะทีม่อีายนุอ้ย อายเุฉลีย่ของ

วัยรุ่นที่มีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกอยู่ระหว่าง 14-18 ปี  ซึ่ง

จากการศึกษาทั้งในเขตเมืองและชนบท ของวัยรุ่นที่อยู่

ในระบบโรงเรยีนและไมไ่ดเ้รยีนพบวา่มเีพศสมัพนัธก์อ่น

แต่งงานร้อยละ 2-75 โดยวัยรุ่นชายจะมีประสบการณ์

มีเพศสัมพันธ์มากกว่าวัยรุ่นหญิง และส่วนใหญ่ไม่ได้

ป้องกัน จึงก่อให้เกิดการตั้งครรภ์ที่ไม่พร้อมถึงร้อยละ 

78-855 ประเทศไทยพบอัตราการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น

เท่ากับ 90 รายต่อวัยรุ่นหญิง 1000 ราย6 และจากการ

รายงานการเกิดมีชีพของกระทรวงสาธารณสุขระหว่างป ี

พ.ศ. 2542 ถึง ปี พ.ศ.2549 พบอัตราการคลอดบุตร

ในหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี สูงขึ้นจากร้อยละ 12.5 ในปี 

2542 เป็นร้อยละ 14.7 ในปี 25497 และร้อยละ 16.0 

ในปี 25528  ส่วนที่โรงพยาบาลศรีนครินทร์พบวัยรุ่นมา

ฝากครรภ์ร้อยละ 8.9  และมีมารดาที่เป็นวัยรุ่นมาคลอด

บุตรร้อยละ 6.29 

	 การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นจึงถือ เป็นปัญหาทาง

สาธารณสุขและเป็นปัญหาสังคมที่สำ�คัญทั้งในระดับ

บุคคล ครอบครัว ชุมชนและประเทศชาติ การป้องกัน

ปญัหาโดยการสง่เสรมิใหว้ยัรุน่ไมม่กีารรว่มเพศเปน็สิง่ที่

ดทีีส่ดุแตป่ฏบิตัไิดย้าก  ดงันัน้การคมุกำ�เนดิจงึเปน็วธิกีาร

ปอ้งกนัปญัหาตา่งๆ ทีอ่าจจะเกดิขึน้จากการตัง้ครรภไ์ดด้ี

ที่สุด  ถ้าบุคลากรเข้าใจ และมีความรู้เรื่องการคุมกำ�เนิด

ที่เหมาะสม รู้ว่าวัยรุ่นมีการคุมกำ�เนิดอย่างไร จะสามารถ

ให้คำ�ปรึกษาแนะนำ�เพื่อให้วัยรุ่นสามารถเลือกใช้วิธีการ

คุมกำ�เนิดที่ถูกต้องก็จะเป็นการป้องกันและแก้ไขปัญหา

ดังที่กล่าวมาได้ 

	 คณะผูว้จิยั จงึมคีวามสนใจทีจ่ะศกึษา คณุลกัษณะ

และวธิกีารคมุกำ�เนดิของวยัรุน่ทีม่ารบับรกิารทีห่นว่ยวางแผน	

ครอบครัว โรงพยาบาลศรีนครินทร์ คณะแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยขอนแก่น เพื่อนำ�ผลที่ได้จากการศึกษามา

ใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานในการพัฒนาการให้บริการและ

การให้การปรึกษาเพื่อให้วัยรุ่นเข้าถึงการคุมกำ�เนิดและ

สามารถเลือกใช้วิธีการคุมกำ�เนิดที่เหมาะสมมากขึ้น ซึ่ง

จะนำ�ไปสูก่ารปอ้งกนัและแกไ้ขปญัหาดา้นสขุภาพอนามยั

ทางเพศส่วนหนึ่งของวัยรุ่นได้

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1. 	 เพือ่ศกึษาลกัษณะของวยัรุน่ทีม่ารบับรกิาร

ที่หน่วยวางแผนครอบครัว โรงพยาบาลศรีนครินทร์ 	

คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น

	 2. 	 เพื่อศึกษาเกี่ยวกับการคุมกำ�เนิดและ	

วธิกีารคมุกำ�เนดิของวยัรุน่กอ่นและหลงัการเขา้รบับรกิาร

ที่หน่วยวางแผนครอบครัว โรงพยาบาลศรีนครินทร์ 	

คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น

ขอบเขตของการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้ศึกษาจากทะเบียนประวัติของ	

วยัรุน่หญงิ อาย ุ10-19 ป ีทีม่ารบับรกิารทีห่นว่ยวางแผน

ครอบครัว โรงพยาบาลศรีนครินทร์ จังหวัดขอนแก่น 

ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม 2544 จนถึง 31 ธันวาคม 2549

วิธีการศึกษา

	 เป็นการศึกษาวิจัยเชิงพรรณนาแบบย้อนหลัง 

(retrospective descriptive study) โดยการรวบรวมขอ้มลู
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ของผูม้ารบับรกิารทีม่อีายรุะหวา่ง 10-19 ป ีจากทะเบยีน

ประวัติการมารับบริการคุมกำ�เนิดของหน่วยวางแผน

ครอบครัว โรงพยาบาลศรีนครินทร์ คณะแพทยศาสตร์ 

มหาวทิยาลยัขอนแกน่ ตัง้แตว่นัที ่1 มกราคม พ.ศ. 2544 

จนถึง 31 ธันวาคม พ.ศ. 2549 

	 เครือ่งมอืทีใ่ชใ้นการวจิยั  ประกอบดว้ยเครือ่งมอื	

ที่ใช้ในการเก็บข้อมูล   เป็นแบบบันทึกข้อมูลทั่วไปของ

วัยรุ่นที่มารับบริการ ได้แก่ อายุ ประวัติการตั้งครรภ์ 

ประวัติการแท้งบุตร อาชีพ ภูมิลำ�เนาที่อาศัย  ประวัติการ

คมุกำ�เนดิ และแบบบนัทกึวธิกีารคมุกำ�เนดิทีว่ยัรุน่เคยใช้

ก่อนเข้ารับบริการ กับวิธีการคุมกำ�เนิดที่วัยรุ่นเลือกใช้

ภายหลังการเข้ารับบริการ 

	 การวิเคราะห์ข้อมูล นำ�ข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์

ขอ้มลูเชงิพรรณนา โดยการใชค้า่ความถีแ่ละรอ้ยละ  สว่น

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง  การวิจัยครั้งนี้ได้ผ่าน

การพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน

มนุษย์ของมหาวิทยาลัยขอนแก่น

ผลการศึกษา

	 1. 	 ลักษณะข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

	 	 ตั้งแต่ปี พ.ศ.2544-2549 มีผู้มารับ

บรกิารคมุกำ�เนดิทีห่นว่ยวางแผนครอบครวั โรงพยาบาล

ศรนีครนิทร ์จงัหวดัขอนแกน่ ทัง้หมดจำ�นวน 3,801 ราย 

กลุ่มตัวอย่างเป็นวัยรุ่นอายุ 10-19 ปี จำ�นวน 411 ราย 

คิดเป็นร้อยละ 10.8 ของผู้มารับบริการทั้งหมด 

	 	 จากการศกึษากลุม่ตวัอยา่ง 411 ราย พบวา่	

ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 17-19 ปี จำ�นวน 344 ราย คิด

เป็นร้อยละ 83.6 เคยตั้งครรภ์มาแล้ว จำ�นวน 389 ราย 

คดิเปน็รอ้ยละ 94.6 โดยสว่นใหญเ่ปน็ครรภแ์รก จำ�นวน 

330 ราย คิดเป็นร้อยละ 80.3 และพบว่ากลุ่มตัวอย่าง

สว่นใหญไ่มเ่คยแทง้บตุร จำ�นวน 330 ราย คดิเปน็รอ้ยละ	

80.3 เคยแทง้บตุรมากอ่น จำ�นวน 81 ราย คดิเปน็รอ้ยละ	

19.7 มอีาชพีทำ�งานบา้น จำ�นวน 201 ราย คดิเปน็รอ้ยละ	

48.9

	 	 อาชีพรองลงมาคือ นักเรียน นักศึกษา 

จำ�นวน 95 ราย คิดเป็นร้อยละ 23.1 มีภูมิลำ�เนาอาศัย

อยู่ในเขตอำ�เภอเมืองขอนแก่น จำ�นวน 280 ราย คิดเป็น	

ร้อยละ 68.1 

	 2. 	 การคุมกำ�เนิดและการเลือกใช้วิธีการ	

คุมกำ�เนิดของวัยรุ่น

	 	 2.1 	 การคุมกำ�เนิดของวัยรุ่น

	 	 	 จากการศกึษากลุม่ตวัอยา่ง 411 ราย	

พบว่ามีการคุมกำ�เนิด จำ�นวน 182 ราย คิดเป็นร้อยละ 

44.3 ซึ่งสามารถจำ�แนกการคุมกำ�เนิดตามคุณลักษณะ

ต่างๆของวัยรุ่น ได้ดังนี้ ด้านอายุ พบว่าวัยรุ่นส่วนใหญ่

ที่มีการคุมกำ�เนิดมีอายุระหว่าง 17-19 ปี จำ�นวน 156 

ราย คิดเป็นร้อยละ 85.7 ด้านประวัติการตั้งครรภ์ พบว่า

ผูท้ีเ่คยตัง้ครรภ ์มกีารคมุกำ�เนดิ จำ�นวน 170 ราย คดิเปน็

ร้อยละ 93.4  ด้านประวัติการแท้งบุตร พบว่าผู้ที่ไม่เคย

แทง้บตุรมกีารคมุกำ�เนดิ จำ�นวน 147 ราย คดิเปน็รอ้ยละ 

80.8 ดา้นอาชพี พบวา่ผูท้ีม่อีาชพีอืน่ ๆ  หรอืผูท้ีอ่อกจาก

ระบบการศกึษาแลว้ มกีารคมุกำ�เนดิ จำ�นวน 138 รายคดิ

เปน็รอ้ยละ 75.8 ดา้นภมูลิำ�เนาทีอ่าศยัพบวา่ผูท้ีอ่าศยัใน

เขตอำ�เภอเมอืง มกีารคมุกำ�เนดิจำ�นวน 132 ราย คดิเปน็

ร้อยละ 72.5 รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 1 
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ตารางที่ 1 	 จำ�นวนและร้อยละของการคุมกำ�เนิด จำ�แนกตามคุณลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง 

คุณลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง การคุมกำ�เนิด

จำ�นวน (N = 182) ร้อยละ

อายุ

      10-13 ปี

      14-16 ปี

      17-19 ปี

1

25

156

0.6

13.7

85.7
ประวัติการตั้งครรภ์

    ไม่เคย

    เคย

12

170

6.6

93.4
ประวัติการแท้งบุตร

    ไม่เคยแท้ง

    เคยแท้ง

147

35

80.8

19.2
อาชีพ

      นักเรียน/นักศึกษา

      อื่นๆ (งานบ้าน รับจ้าง ค้าขาย และทำ�นา)

44

138

24.2

75.8
ภูมิลำ�เนาที่อาศัย

      ในเขตอำ�เภอเมือง 

      นอกเขตอำ�เภอเมือง

      ต่างจังหวัด

132

30

20

72.5

16.5

11.0

	 	 2.2 	 วิธีการคุมกำ�เนิดก่อนและหลังการ

เข้ารับบริการ

	 	 	 จากการศึกษากลุ่มตัวอย่าง 411 

ราย พบวา่กอ่นการเขา้รบับรกิารมวียัรุน่ไมเ่คยคมุกำ�เนดิ

มาก่อน จำ�นวน 229 ราย คิดเป็นร้อยละ 55.7 และเคย

คุมกำ�เนิด จำ�นวน 182 ราย คิดเป็นร้อยละ 44.3 ซึ่ง	

วิธีการคุมกำ�เนิดที่วัยรุ่นนิยมมากที่สุดคือการใช้ยาเม็ด	

คุมกำ�เนิด จำ�นวน 107 ราย คิดเป็นร้อยละ 58.8

	 	 	 เมื่อวัยรุ่นเข้ารับบริการ ภายหลัง

ได้รับการปรึกษาแนะนำ�วิธีคุมกำ�เนิดแล้ว พบว่าวัยรุ่น

ทกุรายทีไ่มเ่คยคมุกำ�เนดิกอ่นเขา้รบับรกิารเปลีย่นมารบั

บรกิารคมุกำ�เนดิทัง้หมด โดยวธิคีมุกำ�เนดิทีน่ยิมมากทีส่ดุ

คอืการใชย้าฉดีคมุกำ�เนดิ คดิเปน็รอ้ยละ 64.0 นอกจากนี้

พบวา่ วธิกีารคมุกำ�เนดิดว้ยการใชย้าเมด็คมุกำ�เนดิลดลง

จาก ร้อยละ 58.8 เป็น ร้อยละ 17.5 แต่พบว่าการเลือก

ใช้ยาฉีดคุมกำ�เนิดเพิ่มขึ้นจาก ร้อยละ 22.5 เป็น ร้อยละ 

64.0 ซึ่งสอดคล้องกับวิธีคุมกำ�เนิดชนิดใส่ห่วงอนามัย 	

ยาฝังฮอร์โมนคุมกำ�เนิด และการทำ�หมันหญิงที่พบว่าวัย

รุ่นเลือกวิธีต่าง ๆ ดังกล่าวเพิ่มขึ้น รายละเอียดดังแสดง

ในตารางที่ 2 

ตารางที่ 2  จำ�นวนและร้อยละของ วิธีการคุมกำ�เนิดจำ�แนกตามก่อนและหลังการเข้ารับบริการ 

วิธีการคุมกำ�เนิด ก่อนการเข้ารับบริการ หลังการเข้ารับบริการ
จำ�นวน ร้อยละ จำ�นวน ร้อยละ

ไม่คุมกำ�เนิด 229 55.7 0 0
คุมกำ�เนิด 182 44.3 411 100.0
    ยาเม็ดคุมกำ�เนิด 107 58.8 72 17.5
    ยาฉีดคุมกำ�เนิด 41 22.5 263 64.0
    ถุงยางอนามัย 17 9.3 0 0
    ใส่ห่วงอนามัย 13 7.2 34 8.3
    ยาฝังฮอร์โมนคุมกำ�เนิด 4 2.2 15 3.6
    การทำ�หมันหญิง 0 0 27 6.6
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การอภิปรายผล 

	 1.  	 การคุมกำ�เนิดของวัยรุ่น

	 จากการศึกษาวิจัยในกลุ่มตัวอย่างที่มารับ

บริการจำ�นวน 411 ราย พบว่ามีอายุระหว่าง 13-19 ปี 	

โดย เคยตั้งครรภ์ร้อยละ 93.4 จากประสบการณ์การ

ทำ�งานกบัวยัรุน่ของผูว้จิยัพบวา่ วยัรุน่ทีม่ารบัการปรกึษา

การคมุกำ�เนดิสว่นใหญเ่ปน็ผูท้ีม่าตรวจสขุภาพหลงัคลอด	

หรือหลังแท้งบุตร การศึกษานี้จึงพบว่าส่วนใหญ่มีการ

ตั้งครรภ์ สอดคล้องกับข้อมูลจากสำ�นักนโยบายและ

ยุทธศาสตร์ กระทรวงสาธารณสุข ที่พบว่าอัตราการ

ตั้งครรภ์ของหญิงอายุ 15-19 ปี ต่อประชากรหญิงวัย

เดียวกัน 1,000 ราย มีแนวโน้มเพิ่มขึ้นจาก 54.9 ต่อ

พันราย ใน ปี 2549 เป็น 56.1 ต่อพันราย ใน ปี 255110 

และปัจจุบันเพิ่มเป็น 90 ต่อพันราย6  และสอดคล้องกับ

การรายงานของกรมอนามยัในป ี2551 ทีพ่บอตัราการตัง้

ครรภ์ในแม่ที่มีอายุตํ่ากว่า 20 ปี มากถึงร้อยละ 14.7 ซึ่ง

มากกว่าเกณฑ์มาตรฐานขององค์การอนามัยโลกกำ�หนด

ไว้ที่จะต้องไม่เกินร้อยละ 1011 จากการที่วัยรุ่นตั้งครรภ์

แสดงว่ามีเพศสัมพันธ์ก่อนมารับบริการ เนื่องจากวัย

รุ่น มีความอยากรู้อยากเห็นและอยากลองในเรื่องเพศ 

อยากสัมผัสใกล้ชิด   ประกอบกับร่างกายมีการเจริญ

เติบโตพัฒนาเต็มที่ และพร้อมที่จะมีเพศสัมพันธ์ได้2  

ซึ่งสอดคล้องกับผลการสำ�รวจของสำ�นักระบาดวิทยา 	

กรมควบคุมโรค ปี พ.ศ. 2551 ที่สำ�รวจพฤติกรรมที่

สัมพันธ์กับการติดเชื้อเอช ไอ วี พบว่าในนักเรียนชั้น

มธัยมศกึษาปทีี ่2 ทัง้เพศชายและเพศหญงิมเีพศสมัพนัธ์

ตั้งแต่อายุยังน้อย อายุเฉลี่ย 12.7-13.4 ปี และนักเรียน

ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ ชั้นปีที่ 2 พบอายุเฉลี่ย 

15.4-16.0 ปี10 ซึ่งใกล้เคียงกับการศึกษาของนพดล 

กรรณิกาและคณะ12 ที่ศึกษาในนักเรียนนักศึกษาในเขต

กรุงเทพฯพบว่านักเรียนชายมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกอาย	ุ

ตํา่สดุคอื 9 ป ีและนกัเรยีนหญงิคอื 10 ป ีเทา่นัน้ และพบ

อตัราการมเีพศสมัพนัธก์อ่นวยัอนัควรสงูทีส่ดุในนกัเรยีน

ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นปีที่ 2 โดยในเพศชาย

พบสูงขึ้นจากร้อยละ 36.2 ในปี 2549 เป็นร้อยละ	

46.6 ในปี 2553 และในเพศหญิงสูงขึ้นจากร้อยละ 

28.2 เป็นร้อยละ 41.013 วัยรุ่นที่อยู่ในวัยเรียนเมื่อตั้ง

ครรภจ์ะอายเพือ่นจงึหยดุเรยีนมาอยูบ่า้นและไมม่งีานทำ� 	

ภายหลังคลอดบุตรแล้วบางคนก็กลับไปเรียนต่อที่เดิม 

เรียนการศึกษานอกโรงเรียน (กศน.) หรือหางานทำ�14  

ซึง่ในการศกึษานีพ้บวา่อาชพีสว่นใหญค่อืทำ�งานบา้น คดิ

เป็นร้อยละ 44.5 รองลงมาคือนักเรียนนักศึกษา ร้อยละ 

24.2 วัยรุ่นที่มารับบริการส่วนใหญ่อยู่ในเขตพื้นที่โดยมี

ภูมิลำ�เนาที่อาศัยอยู่ในเขตอำ�เภอเมืองขอนแก่น คิดเป็น

รอ้ยละ 72.5 ทำ�ใหม้ารบับรกิารไดส้ะดวก รองลงมาอาศยั

อยู่นอกเขตอำ�เภอเมือง คิดเป็นร้อยละ16.5 และอยู่ต่าง

จังหวัดใกล้เคียง คิดเป็นร้อยละ 11.0 ในกลุ่มนี้อาจเป็น	

เพราะว่าวัยรุ่นเหล่านั้นไม่ต้องการให้เรื่องที่ตัวเองตั้ง

ครรภ์ถูกเปิดเผยจึงมารับบริการในที่ห่างไกล การศึกษา

ที่ผ่านมาพบว่าเมื่อวัยรุ่นมีปัญหาส่วนใหญ่จะไม่ปรึกษา

ใครเลยถ้าปรึกษาจะปรึกษาเพื่อนและแฟนมากกว่าพ่อ

แม่และครู15 และยังพบว่าพ่อแม่มีการสอนและให้ข้อมูล

เรื่องเพศศึกษากับวัยรุ่นน้อย16  การศึกษานี้ยังพบว่ากลุ่ม

ตัวอย่างเคยแท้งบุตร ร้อยละ 19.2 อาจเนื่องจากการ

ตั้งครรภ์ของวัยรุ่น ส่วนใหญ่เป็นการตั้งครรภ์แบบไม่

ตั้งใจหรือไม่ได้วางแผนมาก่อน จึงนำ�ไปสู่การตั้งครรภ์

ไม่พร้อมซึ่งพบได้ถึงร้อยละ 78-855 จึงเกิดการทำ�แท้ง

ตามมา สอดคล้องกับการศึกษาของสร้อย อนุสรณ์ธีรกุล 

ที่ศึกษาปัจจัยทำ�นายการใช้บริการอนามัยการเจริญพันธุ์

ของวัยรุ่นที่ไม่ได้วางแผนตั้งครรภ ์พบว่าวัยรุ่นจะสิ้นสุด

การตั้งครรภ์ด้วยการทำ�แท้งถึงร้อยละ 93.317 และจาก

ผลการสำ�รวจทัว่ประเทศของกองวางแผนครอบครวัและ

ประชากร กรมอนามยั ในป ีพ.ศ. 2542 พบวา่ กลุม่วยัรุน่	

ที่ตั้งครรภ์ไม่พร้อมมีการทำ�แท้งนอกโรงพยาบาลถึง	

ร้อยละ 29.9 และร้อยละ 24.7 ของผู้ที่ทำ�แท้งยังเป็น

นักเรียน นักศึกษา18,19

	 2. 	 วิธีการคุมกำ�เนิดก่อนและหลังการเข้ารับ

บริการ 

	 การศึกษานี้พบว่า ก่อนเข้ารับบริการ วัยรุ่น

มีการคุมกำ�เนิดเพียงร้อยละ 44.3 สอดคล้องกับการ

รายงานผลของสำ�นักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค	

ปี 2553 เรื่องการคุมกำ�เนิดด้วยวิธีที่เชื่อถือได้เมื่อมีเพศ
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สัมพันธ์ครั้งล่าสุดกับแฟนหรือคู่รัก โดยพบว่านักเรียน

ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นปีที่ 2 เพศชายมีการคุม

กำ�เนดิรอ้ยละ 49.9 และเพศหญงิมกีารคมุกำ�เนดิรอ้ยละ 

44.213 ซึ่งถือว่าวัยรุ่นในกลุ่มที่ศึกษานี้มีการคุมกำ�เนิด

ค่อนข้างตํ่าถ้าเทียบกับอัตราคุมกำ�เนิดของกลุ่มวัยรุ่น

อายุ 15-19 ปี ที่สำ�รวจในปี พ.ศ. 2544 ที่พบว่าวัยรุ่น

ชายมีการคุมกำ�เนิดมากกว่าวัยรุ่นหญิงคือร้อยละ 83.4 

โดยวัยรุ่นหญิงมีการคุมกำ�เนิดร้อยละ 75.620  และจาก

การสำ�รวจในป ีพ.ศ. 2549 พบวา่หญงิวยัเจรญิพนัธก์ลุม่

อายุ 15-44 ปี มีอัตราการคุมกำ�เนิดร้อยละ 81.121  จาก

การที่มีการป้องกันค่อนข้างตํ่าจึงทำ�ให้วัยรุ่นมีโอกาส	

ตั้งครรภ์สูง ซึ่งการศึกษานี้พบว่ามีการตั้งครรภ์ร้อยละ 

94.6 ดังที่กล่าวมา ถ้าวัยรุ่นมีเพศสัมพันธ์และไม่ได้

คุมกำ�เนิดร้อยละ 20 จะตั้งครรภ์ภายใน 1 เดือน และ	

ร้อยละ 50 จะตั้งครรภ์ภายใน 6 เดือน4 

	 นอกจากนี้ยังพบว่า ก่อนมารับบริการ วัยรุ่นใช้

วิธีคุมกำ�เนิดที่ต่างจากหลังการเข้ารับบริการ เนื่องจาก

ก่อนมารับบริการวัยรุ่นนิยมใช้ยาเม็ดคุมกำ�เนิดถึง	

ร้อยละ 58.8 เพราะหาได้ง่าย ราคาถูก ใช้ง่าย แต่ต้องรับ

ประทานทุกวันในเวลาใกล้เคียงกัน ซึ่งวัยรุ่นอาจปฏิบัติ

ได้ยากและถ้าใช้ไม่ถูกต้อง ทำ�ให้มีโอกาสตั้งครรภ์ได้ จึง

ทำ�ให้วัยรุ่นเปลี่ยนมาใช้ยาฉีดคุมกำ�เนิดถึงร้อยละ 64.0 

เพราะมีประสิทธิภาพสูง ใช้ง่าย ไม่ต้องกลัวลืม และยา

ฉีดเหมาะกับวัยรุ่นที่ผ่านการตั้งครรภ์มาแล้ว1 และพบ

ว่าวัยรุ่นเลือกใช้วิธีคุมกำ�เนิดชนิดทำ�หมัน ใส่ห่วงอนามัย 

และยาฝงัคมุกำ�เนดิมากขึน้กวา่กอ่นเขา้รบับรกิาร และผูท้ี่

ตั้งครรภ์ครั้งที่ 3 และครั้งที่ 2 ทำ�หมันร้อยละ 60.0 และ 

35.2 ตามลำ�ดับ เนื่องจากบางคนมีบุตรเพียงพอแล้ว

และในคลนิกิมกีารสอนใหว้ยัรุน่มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่ง	

เพศศึกษาที่ถูกต้อง สอนให้ตระหนักถึงผลของการมี	

เพศสัมพันธ์ที่ไม่ปลอดภัยและสอนให้วัยรุ่นมีการใช้วิธี

คุมกำ�เนิดที่มีประสิทธิภาพอย่างสมํ่าเสมอ จึงทำ�ให้วัย

รุน่มคีวามรู ้เกดิความเขา้ใจและเหน็ความสำ�คญัของการ

คมุกำ�เนดิ5 ทำ�ใหว้ยัรุน่มกีารปอ้งกนัการตัง้ครรภโ์ดยเลอืก

วธิคีมุกำ�เนดิดงัทีก่ลา่วมา สว่นการใชถ้งุยางอนามยัพบวา่

วัยรุ่นใช้เพียงร้อยละ 9.3 สอดคล้องกับผลการสำ�รวจ	

วัยรุ่นกลุ่มทหารเกณฑ์และนักเรียนชายชั้นมัธยมศึกษา

ปีที่ 5 ของสำ�นักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรคปี 2546 ที่

พบว่าวัยรุ่นเหล่านี้นิยมมีเพศสัมพันธ์กับคู่รักหรือเพื่อน

มากกว่าหญิงบริการและมีอัตราการใช้ถุงยางอนามัย 	

ร้อยละ 18-31 เท่านั้น การมีเพศสัมพันธ์ที่ไม่ป้องกัน	

ดังกล่าวนอกจากทำ�ให้มีโอกาสตั้งครรภ์แล้วยังทำ�ให้

มีโอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 	

อีกด้วย5,20

	 การศึกษานี้พบว่าวัยรุ่นมีอัตราการคุมกำ�เนิด

ค่อนข้างตํ่า ดังนั้นการให้ความรู้เรื่องเพศศึกษาและการ

คมุกำ�เนดิจงึเปน็เรือ่งทีจ่ำ�เปน็อยา่งยิง่ในการปอ้งกนัการ

ตั้งครรภ์ที่ไม่พร้อมในวัยรุ่น เพราะจะทำ�ให้วัยรุ่นมีความ

รู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการคุมกำ�เนิดที่ถูกต้องเหมาะสม 	

ดงันัน้ขอ้มลูทีไ่ดจ้ากการศกึษาจะมปีระโยชนใ์นการนำ�ไป

กำ�หนดกลยทุธใ์นการใหค้วามรูเ้พือ่ปอ้งกนัการตัง้ครรภ์

ในวัยรุ่นในอนาคต 

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป

	 การศกึษาวจิยัครัง้นีเ้ปน็การเกบ็ขอ้มลูทตุยิภมูิ 

โดยศึกษาในกลุ่มวัยรุ่นที่มารับบริการที่หน่วยวางแผน

ครอบครัวที่มีอายุระหว่าง 10-19 ปี ซึ่งเป็นการศึกษา

เบื้องต้นสำ�หรับวัยรุ่นที่มารับบริการคุมกำ�เนิด และเป็น

ขอ้มลูพืน้ฐานสำ�คญัทีจ่ะทำ�การศกึษาตอ่ไปในเรือ่งปญัหา

ทางเพศของวัยรุ่นต่อการตั้งครรภ์ หรือการแท้งบุตร 

เช่น ปัญหาทางด้านจิตใจ สังคม การแพทย์ การศึกษา 

เศรษฐกิจและด้านกฎหมาย 
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