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Predictability of Knowledge, Attitude, Subjective Norm 

and Perceived Behavioral Control on Intention to 

the Use of Long - Acting Reversible Contraception 

among Primipara Pregnant Adolescents* 

Abstract 
 Purpose: This study aimed to investigate the predictability of knowledge, attitude, subjective norm 
and perceived behavioral control on intention to the use of long - acting reversible contraception among 
primipara pregnant adolescents. 
 Design: Correlation predictive design. 
 Methods: The sample consisted of 134 adolescent pregnant women receiving antenatal care at    
tertiary hospital in Phitsanuloke province. Instruments included the demographic characteristic          
questionnaire, the knowledge about use of long - acting reversible contraception questionnaire, the       
attitude towards the use of long - acting reversible contraception questionnaire, the subjective norm    
towards the use of long - acting reversible contraception questionnaire and the perceived behavioral    
control towards the use of long - acting reversible contraception questionnaire. Data were analyzed using 
descriptive statistics and Multiple Linear Regression. 
 Main findings: The finding revealed that knowledge, attitude, subjective norm and perceived      
behavioral control could explain the variances in intention to the use of long - acting reversible          
contraception among primipara pregnant adolescents by 19% (R2  =  . 19 ) .  Only Subjective norm could     
predict intention to use long - acting reversible contraception among primipara pregnant adolescents with 
statistical significance (β = .30, p < .05). 
 Conclusion and recommendations: Subjective norm could predict intention to the use of        
long - acting reversible contraception in primipara pregnant adolescents. Therefore, it is suggested that 
midwives and nurse should promote the intention by encouraging husbands and family members as the 
supporters of adolescent pregnant women to plan together with the adolescents for using long - acting 
reversible contraception.  
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บทคัดย่อ 
วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษาอ านาจท านายของความรู้ ทัศนคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้ความสามารถใน

การควบคุมพฤติกรรม ต่อความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวในสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นครรภ์แรก 
รูปแบบการวิจัย: การศึกษาความสัมพันธ์เชิงท านาย 
วิธีด าเนินการวิจัย: กลุ่มตัวอย่างเป็นสตรีตั้งครรภ์ว ัยรุ่นครรภ์แรกจ านวน 134 รายที่มาฝากครรภ์ ณ โรงพยาบาล

ศูนย์ จังหวัดพิษณุโลก เก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว 
แบบสอบถามทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว 
แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมการคุมก าเนิดระยะยาว และความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาว วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนา สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน และการถดถอยเชิงพหุคูณ   

ผลการวิจัย: ความรู้ ทัศนคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมในการ
ใช้การคุมก าเนิดระยะยาวสามารถร่วมกันอธิบายความแปรปรวนของความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวในสตรี
ตั้งครรภ์วัยรุ่นครรภ์แรกได้ร้อยละ 19 (R2 = .19) การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงสามารถท านายความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาวในสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (β = .30, p < .05) 

สรุปและข้อเสนอแนะ: การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงมีผลต่อความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวในสตรีตั้งครรภ์
วัยรุ่นครรภ์แรก ดังนั้นพยาบาลผดุงครรภ์ควรเสริมสร้างความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวในสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นโดยให้
สามีและสมาชิกในครอบครัวมีส่วนร่วมในการวางแผนการคุมก าเนิดระยะยาว เพื่อที่จะเป็นแรงสนับสนุนในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาวให้แก่วัยรุ่น  

 
ค าส าคัญ: สตรีตั้งครรภ์ว ัยรุ่น ความตั้งใจ การคุมก าเนิดระยะยาว  

ปัจจยัท ำนำยด้ำนควำมรู้ ทัศนคติ กำรคลอ้ยตำมกลุ่มอ้ำงอิง และ

กำรรับรู้ควำมสำมำรถในกำรควบคุมพฤติกรรมต่อควำมต้ังใจใน

กำรใช้กำรคุมก ำเนิดระยะยำวในสตรีต้ังครรภ์วยัรุ่นครรภ์แรก* 
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ความส าคัญของปัญหา 
 การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น นับเป็นปัญหาสาธารณสุขที่
ส าคัญในเกือบทุกประเทศทั่วโลก จากสถิติขององค์การ
อนามัยโลกพบว่าปี ค.ศ. 2016 สตรีวัยรุ่นกลุ่มอายุ 15-19 
ปี มีการคลอดบุตรปีละประมาณ 12 ล้านคน คิดเป็น 3 ใน 
5 ของสตรีวัยรุ่นในกลุ่มอายุดังกล่าว 1 โดยปัญหาการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่นส่วนใหญ่เกิดจากความไม่พร้อมทั้งด้าน
ร่างกาย จิตใจ ท าให้วัยรุ่นมีความเสี่ยงสูงต่อการเกิด
ภาวะแทรกซ้อนทั้งในระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด และระยะ
หลังคลอดทั้งมารดาและทารก เช่น ภาวะทุพโภชนาการ 
ภาวะโลหิตจาง ภาวะเจ็บครรภ์การคลอดก่อนก าหนด2 เจ็บ
ครรภ์คลอดนาน เกิดการคลอดติดขัดเนื่องจากศีรษะทารก
ไม่ได้สัดส่วนกับเชิงกรานมารดา ตกเลือดหลังคลอด3 และ
ภาวะแทรกซ้อนที่เกิดขึ้นกับทารก เช่น ทารกมีน้ าหนักตัว
น้อยกว่า 2,500 กรัม2 นอกจากนี้การปรับเปลี่ยนบทบาท
จากเด็กที่ต้องพึ่งพิงผู้ใหญ่มาเป็นมารดาที่ต้องดูแลตนเอง
และทารกในครรภ์ท าให้มารดาวัยรุ่นเกิดภาวะความเครียด
ได้ รวมทั้งส่งผลกระทบทางด้านสังคมและด้านเศรษฐกิจ 
เนื่องจากต้องหยุดเรียนหรือเลิกเรียนกลางคันท าให้ไม่ได้รับ
การศึกษาหรือได้รับการศึกษาน้อย ซึ่งจะส่งผลต่อการหา
งานหรือการประกอบอาชีพต่อไปในอนาคต4 นอกจากนี้
สตรีวัยรุ่นมีการตั้งครรภ์โดยเฉพาะในระยะวัยรุ่นตอนต้น
หรือตอนกลาง ซึ่งเกิดจากการมีพฤติกรรมการคุมก าเนิดไม่
สม่ าเสมอหรือไม่คุมก าเนิด จากการส ารวจของกรมอนามัย
ในปี พ.ศ. 2561 พบว่าวัยรุ่นทั่วไปหรือวัยรุ่นที่เคยตั้งครรภ์
หรือแท้งบุตรได้รับการคุมก าเนิดเพียงร้อยละ 23.4 ซึ่งการ
ไม่คุมก าเนิดหลังสิ้นสุดการตั้งครรภ์แรก มักเกิดปัญหาการ
ตั้งครรภ์ซ้ าอีกในวัยรุ่นช่วงปลายได้5 โดยพบว่าอัตราการ
ตั้งครรภ์ซ้ าในวัยรุ่นช่วงอายุ 18-19 ปี ในปี พ.ศ. 2561 
เท่ากับร้อยละ 13.7 ซึ่งมีอัตราสูงกว่าเกณฑ์ที่ประเทศไทย
ก าหนดไว้ว่าการตั้งครรภ์ซ้ าในวัยรุ่นไม่ควรเกินร้อยละ 106  

การคุมก าเนิดเป็นวิธีการหนึ่งที่จะช่วยป้องกันและลด
ปัญหาการตั้งครรภ์และการตั้งครรภ์ซ้ าในวัยรุ่นได้ ซึ่งการ
คุมก าเนิดสามารถแบ่งออกได้ 2 ประเภทตามระยะเวลาใน
การคุมก าเนิด โดยแบ่งออกเป็นการคุมก าเนิดแบบชั่วคราว 
และการคุมก าเนิดแบบถาวร7 จากรายงานของสมาคม     

สูตินรีแพทย์ของประเทศสหรัฐอเมริกาได้แนะน าและ
ส่งเสริมให้สตรีวัยรุ่นและมารดาวัยรุ่นหลังคลอดได้รับการ
คุมก าเนิดชั่วคราวชนิดออกฤทธิ์นาน หรือการคุมก าเนิด
ระยะยาว ซึ่งประกอบไปด้วย การฝังยาคุมก าเนิด และห่วง
อนามัย ซึ่งเป็นวิธีที่มีประสิทธิภาพในการคุมก าเนิดสูง      
มีความต่อเนื่องและสม่ าเสมอในการคุมก าเนิด ผลข้างเคียง
ต่ า สามารถคุมก าเนิดได้ประมาณ 3 -5 ปี  ซึ่ ง เป็นวิธี          
ที่เหมาะสมส าหรับการวางแผนคุมก าเนิดส าหรับสตรีวัยรุ่น8 
ซึ่งในประเทศไทยนั้นการคุมก าเนิดแบบระยะยาวเป็นการ
คุมก าเนิดที่ได้รับการบรรจุเป็นแผนงานระดับประเทศ 
เพื่อให้วัยรุ่นเข้าถึงบริการในระบบประกันสุขภาพแห่งชาติ 
โดยให้วัยรุ่นที่อายุต่ ากว่า 20 ปี ทุกสิทธิ์การรักษาที่อยู่ภาวะ
หลังคลอดหรือแท้งบุตร หรือต้องการคุมก าเนิดสามารถเข้า
รับบริการฝังยาคุมก าเนิด และใส่ห่วงอนามัยฟรีในสถาน
บริการสุขภาพของรัฐทุกแห่ง6 

 วัยรุ่นส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการคุมก าเนิดไม่ถูกต้อง 
เช่น คุมก าเนิดไม่สม่ าเสมอ ไม่ถูกวิธี ไม่ต่อเนื่อง9 หยุดใช้
เมื่อมีผลข้างเคียงเกิดขึ้น รวมถึงไม่มีการคุมก าเนิดขณะมี
เพศสัมพันธ์10 บางรายเลือกใช้วิธีการคุมก าเนิดระยะสั้น 
เช่น ถุงยางอนามัยและยาเม็ดคุมก าเนิด เป็นต้น เนื่องจาก
เป็นวิธีที่สะดวก ราคาถูก ใช้ง่าย11 เช่นเดียวกับมารดาวัยรุ่น
หลังคลอดที่ส่วนใหญ่ก็มีการเลือกใช้วิธีการคุมก าเนิดระยะ
สั้น เช่น ยาเม็ดคุมก าเนิด ยาฉีดคุมก าเนิด และมีพฤติกรรม
การคุมก าเนิดไม่ต่อเนื่อง หยุดใช้ เมื่อมีผลข้างเคียงที่   
เกิดขึ้น12 และการคุมก าเนิดระยะสั้นจะท าให้สตรีวัยรุ่นเสี่ยง
ต่อการตั้งครรภ์ หรือเกิดการตั้งครรภ์ซ้ าในมารดาวัยรุ่นหลัง
คลอดได้ เนื่องจากมีประสิทธิภาพการคุมก าเนิดที่ต่ ากว่า
การคุมก าเนิดระยะยาว7 

ความตั้งใจในการคุมก าเนิดระยะยาว เป็นสิ่งส าคัญ
อย่างหนึ่งที่ท าให้มารดามีพฤติกรรมการคุมก าเนิดระยะยาว
หลังคลอดได้13 เนื่องจากพฤติกรรมของบุคคลจะถูกก าหนด
ด้วยความต้ังใจ เมื่อบุคคลที่มีความตั้งใจที่จะท าพฤติกรรมที่
สนใจ บุคคลนั้นก็จะมีการวางแผน มุ่งมั่น ก าหนดเป้าหมาย
ที่ชัดเจน พร้อมฝ่าฝันอุปสรรคต่างๆ เพื่อบรรลุเป้าหมายที่
วางไว้ ซึ่งส่วนใหญ่บุคคลที่มีความตั้งใจมักจะประสบ
ความส าเร็จในการปฏิบัติพฤติกรรมนั้นๆ14 การที่บุคคลนั้น
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จะมี โ อ ก าส ในก า รปฏิ บั ติ พ ฤติ ก ร รม ได้ ส า เ ร็ จ นั้ น           
ช่วงระยะเวลาที่บุคคลมีความตั้งใจจะต้องใกล้เคียงกับ   
การปฏิบัติพฤติกรรมจริง ดังนั้นถ้าสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น    
ช่วงระยะใกล้คลอดมีความตั้งใจในการคุมก าเนิดระยะยาว 
จะส่ งผลให้ สตรี ตั้ งครรภ์ วั ยรุ่ นมี โอกาสที่ จะปฏิบั ติ 
พฤติกรรมนั้นจริ งตามความตั้ ง ใจ ซึ่ งความตั้ ง ใจใน        
การกระท าพฤติกรรมของบุคคลจะถูกก าหนดด้วยปัจจัย 3 
ประการ ได้แก่ ทัศนคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และ 
การรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม14 

ทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวเป็นความ
คิดเห็น ความเชื่อ และความรู้สึกของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นที่มี
ต่อการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวว่าเป็นไปทางบวกหรือลบ 
โดยจากการศึกษาพบว่า สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นมีความคิดและ
ความเชื่อต่อการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวเป็นไปในทางลบ 
โดยเชื่อว่าการคุมก าเนิดระยะยาวจะมีผลข้างเคียงที่
มากกว่าการคุมก าเนิดชนิดอื่นๆ เชื่อว่าการคุมก าเนิดระยะ
ยาวจะส่งผลต่อระบบสืบพันธ์ท าให้เกิดภาวะมีบุตรยากได้ 
รวมทั้งไม่มีประสิทธิภาพในการป้องกันการตั้งครรภ์15 และ
ทัศนคติก็เป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อความตั้งใจในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาว16 การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาวเป็นการรับรู้ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น
ต่อความเชื่อ การกระท า และแรงกระตุ้นของบุคคลส าคัญ
เกี่ยวกับการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว และมีแนวโน้มที่
ตั้งใจจะใช้การคุมก าเนิดระยะยาวตามการรับรู้นั้นๆ โดย
บุคคลส าคัญที่มีผลต่อความตั้งใจในการที่ใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาวของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น ได้แก่ มารดา17 สามี/  
คู่รัก18 และเพื่อน17 

 การรับรู้ความสามารถในการควบคุมการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาวเป็นความรู้สึกของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น ว่า
มีความยากหรือง่ายในการที่จะใช้การคุมก าเนิดระยะยาว 
และรับรู้ว่ามีความสามารถที่จะรับการคุมก าเนิดระยะยาว 
รวมทั้งสามารถจัดการปัจจัยต่างๆ ที่มาขัดขวางได้ หากสตรี
ตั้งครรภ์วัยรุ่นมีการรับรู้ความสามารถในการควบคุมการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาว จะส่งผลให้สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นมี
ความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวเพิ่มขึ้นด้วย19 
อย่างไรก็ตาม การปฏิบัติพฤติกรรมใดๆ ของบุคคล จะต้อง      
ขึ้นอยู่กับการที่บุคคลนั้นมีความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมนั้นเป็น 

พื้นฐานเพื่อที่จะยอมรับในการปฏิบัติพฤติกรรมนั้นได้ 20 
เช่นเดียวกันกับบุคคลที่มีความตั้งใจที่จะแสดงพฤติกรรม
ใดๆ บุคคลนั้นต้องมีความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมนั้นก่อน ซึ่ง
จากการศึกษาพบว่า สตรีวัยรุ่นส่วนใหญ่ขาดความรู้หรือมี
ความรู้ค่อนข้างน้อยเกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว ทั้ง
ชนิดยาฝังคุมก าเนิด และห่วงอนามัย ส่งผลต่อทัศนคติและ
ความต้ังใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว21 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับความตั้งใจ
ในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวพบว่า ส่วนใหญ่จะศึกษา
ในช่วงระยะหลังคลอดซึ่งจะเป็นช่วงที่ควรแสดงพฤติกรรม
แล้ว13 และศึกษาในสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นที่มีประสบการณ์การ
ตั้งครรภ์มาก่อน22 และจากสถิติก็พบว่า ในจังหวัดพิษณุโลก
มีอัตราการตั้งครรภ์ซ้ าในสตรีที่มีอายุน้อย 20 ปี ในปี พ.ศ. 
2561 อยู่ที่ร้อยละ 16.23 ซึ่งสูงกว่าเป้าหมายที่แผนพัฒนา
ยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2560 -2564         
ที่ก าหนดไม่เกินร้อยละ106 ดังนั้นผู้วิจัยจึงมีความสนใจ
ศึกษาอ านาจการท านายของปัจจัยด้านความรู้ ทัศนคติ   
การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุมพฤติกรรมที่มีผลต่อความตั้ งใจในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาวในสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นครรภ์แรกใน
จังหวัดพิษณุโลก เพื่อที่จะน าผลวิจัยไปเป็นแนวทางใน 
ส่งเสริมและให้ความรู้การคุมก าเนิดที่เหมาะสมแก่สตรี
ตั้งครรภ์วัยรุ่นและสมาชิกในครอบครัว และช่วยให้มารดา
วัยรุ่นมีพฤติกรรมการเข้ารับบริการคุมก าเนิดแบบระยะยาว
ในระยะหลังคลอดมากขึ้น เพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ซ้ าที่    
จะเกิดขึ้นในกลุ่มมารดาวัยรุ่นต่อไป  

 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

 เพื่อศึกษาอ านาจท านายของความรู้ ทัศนคติ การ
คล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุมพฤติกรรม สามารถท านายความตั้งใจในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาวของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นครรภ์แรก 
 
สมมติฐานการวิจัย 

ความรู้ ทัศนคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และ
การรบัรูค้วามสามารถในการควบคมุพฤตกิรรม สามารถท านาย 



NURS SCI J THAIL   Vol. 39  No. 1   January - March 2021 

68   Nursing Science Journal of Thailand 

ความตั้งใจการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวของสตรีตั้งครรภ์
วัยรุ่นครรภ์แรกได้ 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 

การวิจัยในครั้งนี้เป็นการศึกษาความสัมพันธ์เชิง
ท านาย (predictive correlational design) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้เป็นสตรีตั้งครรภ์

วัยรุ่นอายุ  13-19 ปี ที่มาฝากครรภ์คลินิกฝากครรภ์        
ณ โรงพยาบาลพุทธชินราช จังหวัดพิษณุโลก 

กลุ่มตัวอย่างคัดเลือกจากประชากรตามเกณฑ์ที่
ก าหนด คือ อายุครรภ์มากกว่าหรือเท่ากับ 32 สัปดาห์     
ไม่เคยมีประสบการณ์การตั้งครรภ์และการคลอดบุตรมา
ก่อน สามารถอ่านเขียนและสื่อสารภาษาไทยได้ เข้าร่วม
โครงการโรงเรียนพ่อแม่อย่างน้อย 1 ครั้ง และมีคู่นอน
ประจ าหลังคลอด และเกณฑ์การคัดออกของกลุ่มตัวอย่าง 
คือ สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นที่มีผลเลือด HIV positive หรือมีโรค
ติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์  

การค านวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้โปรแกรม
ส าเร็จรูป G*power และอ้างอิงจากงานวิจัยของ วีนัส   
วัฒนธ ารงค์ และคณะ22 ที่ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ
ความตั้งใจในการใช้ยาฝังคุมก าเนิดในหญิงวัยรุ่นตั้งครรภ์ซ้ า
โดยตัวแปร ทัศนคติในการใช้ยาฝังคุมก าเนิดมีความสัมพันธ์
กับความตั้งใจในการคุมก าเนิดชนิดยาฝังคุมก าเนิด ได้ค่า   
R2 = .09 ค านวณ effect size ได้เท่ากับ .10 ก าหนดระดับ
นัยส าคัญ (α) .05 ค่า power of test เท่ากับ .80 ได้กลุ่ม
ตัวอย่างจ านวน 125 ราย เพิ่มขนาดของกลุ่มตัวอย่างอีก
ร้อยละ 7 เพื่อป้องกันการสูญหายของข้อมูล หรือกลุ่ม
ตัวอย่างตอบแบบสอบถามไม่สมบูรณ์ ดังนั้นการศึกษา  
ครั้งนี้ใช้กลุ่มตัวอย่างทั้งสิ้น 134 ราย 

เครื่องมือการวิจัย  
1. แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน 13 ข้อ 

พัฒนาโดยผู้วิจัย 
 2. แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะ
ยาว ผู้วิจัยพัฒนาจากการทบทวนวรรณกรรม ประกอบด้วย
ข้อค าถาม 12 ข้อ มีองค์ประกอบเรื่องค าจ ากัดความ กลไก

การออกฤทธิ์ ประสิทธิภาพของยา ข้อบ่งใช้ และอาการ
ข้างเคียงที่จะเกิดขึ้นได้ ลักษณะค าตอบเป็นแบบเลือกตอบ
แบ่งเป็น ถูก ผิด หรือไม่แน่ใจ เกณฑ์การให้คะแนน คือ 
ตอบถูกได้ 1 คะแนน ตอบผิดหรือไม่แน่ใจได้ 0 คะแนน 
การแปลผลพิจารณาจากคะแนนรวมทั้ง 12 ข้อ ซึ่งมีช่วง
คะแนนอยู่ระหว่าง 0-12 คะแนน ถ้าคะแนนรวมมาก  
แสดงว่าผู้ตอบมีความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาวมาก 
 3. แบบสอบถามทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาว จ านวน 18 ข้อ ผู้วิจัยพัฒนาจากแนวคิดของ 
Ajzen14  และการทบทวนวรรณกรรม แบบสอบถาม        
มี  2 องค์ประกอบดังนี้  องค์ประกอบด้านความรู้สึก 
(affective component) และองค์ประกอบด้านความรู้คิด 
(cognitive component) ลักษณะค าถามแบ่งเป็นเชิงบวก
และเชิงลบประเมินค่าด้วยมาตรวัดแบบ Likert scale 5 
ระดับ เกณฑ์การให้คะแนนในกรณีข้อความมีความหมาย
ทางบวก ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่งได้คะแนน 1 คะแนน จนถึง
เห็นด้วยอย่างยิ่งได้คะแนน 5 คะแนน และกลับค่าคะแนน
ส าหรับข้อความมีความหมายทางลบ การแปลผลพิจารณา
จากคะแนนรวมทั้ง 18 ข้อ ช่วงคะแนนอยู่ระหว่าง 18-90 
คะแนน ถ้าคะแนนรวมมากแสดงว่าผู้ตอบมีทัศนคติในการ
ใช้การคุมก าเนิดระยะยาวทางบวกมาก 
 4. แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาว จ านวน 4 ข้อ ผู้วิจัยพัฒนาจาก
แนวคิดของของ Ajzen14 และการทบทวนวรรณกรรม
ประเมินค่าด้วยมาตราวัดแบบ Likert scale 5 ระดับ โดย
ข้อที่ 1 เป็นค าถามเกี่ยวกับบุคคลส าคัญที่สตรีตั้งครรภ์
วัยรุ่นรับรู้ว่ามีอิทธิพลต่อการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว
ลักษณะค าตอบแบบเติมค า ดังนั้นผู้วิจัยจึงไม่น ามาแปลผล
คิดคะแนน ส่วนข้อที่ 2-4 เป็นข้อค าถามที่เกี่ยวข้องกับการ
รับรู้ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น ต่อความเชื่อ การกระท า และ
แรงกระตุ้นของบุคคลในข้อที่ 1 และสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นมี
แนวโน้มที่ตั้งใจจะกระท าพฤติกรรมตามการรับรู้นั้นโดยมี
เกณฑ์การให้คะแนน คือ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่งได้ 1 คะแนน 
จนถึงเห็นด้วยอย่างยิ่งได้ 5 คะแนน การแปลผลพิจารณา
จากคะแนนรวม 3 ข้อ (ข้อที่ 2-4) ซึ่งมีช่วงคะแนนอยู่
ระหว่าง 1-15 คะแนน ถ้าคะแนนรวมมากแสดงว่า ผู้ตอบ
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ให้ความส าคัญกับผู้ที่มีผลต่อความตั้งใจในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาว ตามความเชื่อ การกระท า และแรง
กระตุ้นในระดับมาก 
 5. แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุมพฤติกรรมในการใช้การคุมก าเนิดระยาว จ านวน 10 
ข้อ ผู้วิจัยพัฒนาจากแนวคิดของ Ajzen14 และการทบทวน
วรรณกรรมประเมินค่าด้วยมาตราวัดแบบ Likert scale 5 
ระดับ โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน คือ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่งได้ 
1 คะแนน จนถึงเห็นด้วยอย่างยิ่งได้ 5 คะแนน การแปลผล
พิจารณาจากคะแนนรวมทั้ง 10 ข้อ ซึ่งมีคะแนนอยู่อยู่ช่วง
ระหว่าง 10-50 คะแนน ถ้าคะแนนรวมมากแสดงว่า     
กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ว่ามีความเป็นไปได้ที่จะคุมก าเนิด
ระยะยาว 
 6. แบบสอบถามความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาว ผู้วิจัยพัฒนาจากแนวคิดของ Ajzen14 และการ
ทบทวนวรรณกรรม ประกอบด้วยข้อค าถามจ านวน 4 ข้อ 
ได้แก่ ความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว ความ
ตั้งใจในการใช้ยาฝังคุมก าเนิด ความตั้งใจในการใช้ห่วง
อนามัย และระยะเวลาที่ตั้งใจคุมก าเนิด โดยข้อที่ 1-3 ใช้
การวัดเป็นมาตรวัดแบบ numeric rating scale มีค่า
คะแนนอยู่ระหว่าง 0-100 คะแนน เกณฑ์การให้คะแนนใน
แต่ละข้อ มีดังนี้ 0 คะแนน หมายถึง ไม่ตั้งใจ จนถึง 100 
คะแนน หมายถึงตั้งใจมากที่สุด ส่วนข้อที่ 4 มีลักษณะข้อ
ค าถามแบบเติมค า การแปลผลพิจารณาจากคะแนนข้อที่ 1 
ซึ่งมีช่วงคะแนน 0-100 คะแนน ถ้าคะแนนรวมมากแสดงว่า 
ผู้ตอบมีความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวมาก  

 ผู้วิจัยน าแบบสอบถามจ านวน 5 ชุดที่ผู้วิจัยสร้างเอง 
ได้แก่ แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว 
แบบสอบถามทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว 
แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาว แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถใน
การควบคุมพฤติกรรมในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว และ
แบบสอบถามความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวให้
ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 3 ท่าน ตรวจสอบความตรงในเนื้อหา
ตามทฤษฎีและแนวคิด รวมทั้งภาษาที่ใช้ ได้ค่าดัชนีความ
ตรงของตรงเนื้อหาทั้งฉบับ (S-CVI) .95, .88, 1, 1 และ 1 

ตามล าดับ ในกรณีที่ค่า CVI ไม่ได้เท่ากับ 1 ผู้วิจัยจึงได้น า
ข้อคิดเห็นไปปรับปรุงแบบสอบถามโดย แบบสอบถาม
ความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว และแบบสอบถาม
ทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวได้เพิ่มผู้ทรงคุณวุฒิ
ที่เป็นผู้เช่ียวชาญเกี่ยวกับวิธีการวางแผนการคุมก าเนิดระยะ
ยาวในสตรีตั้ งครรภ์ วั ยรุ่ น  หลั งจากนั้ นผู้ วิ จั ยจึ งน า
แบบสอบถามความรู้ เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว 
แบบสอบถามทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว 
แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาว แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถใน
การควบคุ มก า ร ใ ช้ ก า รคุ มก า เ นิ ด ร ะยะยาว  และ
แบบสอบถามความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวไป
ทดลองใช้ในกลุ่มสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นที่คล้ายกลุ่มตัวอย่างจริง 
20 ราย แล้วน าไปหาค่าความเชื่อมั่น (reliability) ด้วยวิธี
ดังนี้ คือ แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะ
ยาวทดสอบความเชื่อมั่นโดยวิธี KR-20 ได้เท่ากับ .75 
แบบสอบถามทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว 
แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การ
คุ ม ก า เ นิ ด ร ะยะย า ว  แ ละแบบสอบถามกา ร รั บ รู้
ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาว ทดสอบความเชื่อมั่นโดยวิธีสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) 
ได้เท่ากับ .70, .84 และ .70 ส่วนแบบสอบถามความตั้งใจ
ในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวหาความเชื่อมั่นโดยการ
ทดสอบซ้ า (test-retest reliability) โดยระยะห่างของการ
ทดสอบซ้ าเท่ากับ 2 สัปดาห์ ได้เท่ากับ .86 และความ
เชื่อมั่นของเครื่องมือวิจัยจากกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 134 ราย 
ได้เท่ากับ .75, .70, .84, .70 และ .86 ตามล าดับ  

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
 โครงการวิจัยได้ผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการ
จ ริ ย ธ ร ร ม วิ จั ย ใ น ค น  ค ณ ะ พ ย า บ า ล ศ า ส ต ร์ 
มหาวิทยาลัยมหิดล (COA No.IRB-NS2019/26.3005) 
และคณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลพุทธ
ชินราช (IRB No.089/62) ผู้วิจัยด าเนินการเก็บข้อมูลตาม
กระบวนการมาตรฐานที่ก าหนดโดยคณะกรรมการ
จริยธรรมในคน โดยค านึงการให้ข้อมูลที่ เป็นจริงและ
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ครบถ้วน การให้อิสระในการตัดสินใจเข้าร่วมการวิจัย การ
เก็บรักษาความลับ และสิทธิการปฏิเสธหรือการถอนตัวออก
จากโครงการวิจัย 
 วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล 
 หลังจากได้รับอนุมัติให้เก็บข้อมูลจากโรงพยาบาล   
ที่ท าการศึกษาแล้ว ผู้วิจัยด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล   
ด้วยตนเอง ขณะที่กลุ่มตัวอย่างรอการตรวจครรภ์ หรือ
หลังจากการตรวจครรภ์เสร็จ ตามขั้นตอนดังนี้ 
 1. ขอความอนุเคราะห์จากพยาบาลในคลินิกฝาก
ครรภ์ช่วยคัดกรองกลุ่มตัวอย่างที่มีคุณสมบัติตามที่ก าหนด 
และขออนุญาตให้ผู้วิจัยเข้าพบผู้ที่สนใจจะเข้าร่วมการวิจัย 
 2. ผู้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่าง โดยชี้แจงรายละเอียด
เกี่ยวกับโครงการวิจัย วัตถุประสงค์ ประโยชน์ของงานวิจัย 
ขั้นตอนการด าเนินงานวิจัย การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่ม
ตัวอย่าง จากนั้นสอบถามความสมัครใจในการเข้าร่วมการ
วิจัย เมื่อกลุ่มตัวอย่างยินดีเข้าร่วมการวิจัย ผู้วิจัยให้กลุ่ม
ตัวอย่างลงนามในหนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการ
วิจัย ในกรณีที่กลุ่มตัวอย่างอายุ 13-17 ปี ผู้วิจัยชี้แจง
รายละเอียดโครงการวิจัย วัตถุประสงค์ ประโยชน์ของ
งานวิจัย ขั้นตอนการด าเนินงานวิจัย การพิทักษ์ของกลุ่ม
ตัวอย่างพร้อมกับผู้ปกครองหรือผู้แทนโดยชอบธรรม เมื่อ
กลุ่มตัวอย่างยินดีเข้าร่วมการวิจัยและผู้ปกครองหรือผู้แทน
โดยชอบธรรมยินยอมให้เข้าร่วมวิจัย ผู้วิจัยจะให้ลงนามใน
หนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจัย พร้อมกับ
ผู้ปกครองหรือผู้แทนโดยชอบธรรม   

 3. ผู้วิจัยให้ผู้เข้าร่วมวิจัยตอบแบบสอบถามข้อมูล
บุคคล แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว 
แบบสอบถามทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว 
แบบสอบถามการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาว แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถใน
การควบคุมพฤติกรรมต่อความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาว โดยใช้เวลาทั้งหมดประมาณ 30 นาที มุมที่
จัดเตรียมไว้ซึ่ งมีความเป็นส่วนตัวระหว่างผู้วิจัยและ      
กลุ่มตัวอย่าง ในกรณีที่กลุ่มตัวอย่างรู้สึกอึดอัดจากการ   
ตอบแบบสอบถาม ผู้ วิจัยหยุดเก็บข้อมูลทันที เพื่อให้            

กลุ่มตัวอย่างรู้สึกผ่อนคลาย หลังจากนั้นผู้วิจัยจะสอบถาม
ความสมัครใจของกลุ่มตัวอย่างอีกครั้งหนึ่ง 
 การวิเคราะหข์้อมูล 

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมสถิติคอมพิวเตอร์
ส าเร็จรูป ก าหนดระดับนัยส าคัญที่ .05 ดังนี ้

1. วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลและตัวแปรที่ศึกษาด้วย
สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจงความถี่  ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตราฐาน 

2. วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรที่ศึกษา 
โดยใช้สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s 
product moment correlation coefficient) แ ล ะ
วิเคราะห์อิทธิพลของความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว 
ทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว การคล้อยตาม
กลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว การรับรู้
ความสามารถในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว โดยใช้สถิติ
การถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ (multiple linear regression) 
ดว้ยวธิกีารเลอืกตวัแปรอสิระเขา้สมการถดถอยในขัน้ตอนเดยีว 
เนื่องจากตัวแปรอิสระทุกตัวมีความสัมพันธ์กับตัวแปรตาม 
ซึ่งทดสอบข้อตกลงเบื้องต้นของสถิติก่อนวิเคราะห์ข้อมูล 
พบว่าข้อมูลมีการแจกแจงเป็นโค้งปกติ ความสัมพันธ์
ระหวา่งตวัแปรอสิระ ไมม่ีปัญหาความสมัพันธพ์หรุว่มเชงิเส้น 
ค่าความแปรปรวนของความคลาดเคลื่อนในการพยากรณ์  
มีค่าคงที่ ข้อมูลกระจาย ตัวบริเวณค่าศูนย์ตรวจสอบความ
เป็นอิสระของความคลาดเคลื่อนที่เกิดจากการพยากรณ์ 
โดยพิจารณาจากค่าสถิติ Durbin-Watson พบมีค่าเข้าใกล้ 
2  เท่ ากับ  2 .01  และตรวจสอบค่ า เฉลี่ ยของความ
คลาดเคลื่อนพบว่า มีค่าเท่ากับศูนย์ ซึ่งเป็นไปตามข้อตกลง
เบื้องต้นการให้สถิติถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ 

 
ผลการวิจัย 

กลุ่มตัวอย่างเป็นสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นที่มีอายุระหว่าง 
13-19 ปี อายุเฉลี่ย 17.52 ปีร้อยละ 79.9 เป็นวัยรุ่นตอน
ปลาย (18-19 ปี )  รองลงมาร้อยละ 19.4 เป็นวัยรุ่น
ตอนกลาง (อายุ 14-17 ปี) และร้อยละ 0.7 เป็นวัยรุ่น
ตอนต้น (อายุ 13 ปี) ส่วนใหญ่อยู่ด้วยกันกับสามี คิดเป็น 
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ร้อยละ 82.8 มี เพียงร้อยละ 17.2 ที่ ไม่ได้อยู่กับสามี     
ส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธคิดเป็นร้อยละ 97.8 รองลงมา
ร้อยละ 1.5 นับถือศาสนาคริสต์ และร้อยละ 0.7 นับถือ
ศาสนาอิสลาม ร้อยละ 39.6 ส าเร็จการศึกษาสูงสุดใน
ระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย รองลงมาระดับชั้น
มั ธ ยมศึ กษ าตอนต้ น  ปร ะถมศึ กษ า  อนุ ป ริ ญญา /
ประกาศนียบัตร คิดเป็นร้อยละ 35.1, 14.1 และ 11.2 
ตามล าดับ ส่วนใหญ่ร้อยละ 76.1 ไม่วางแผนการตั้งครรภ์  
มีเพียงร้อยละ 23.9 ที่วางแผนการตั้งครรภ์ 

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ 79.1 เป็นครอบครัว
ขยาย มีเพียงร้อยละ 20.9 เป็นครอบครัวเดี่ยว รายได้
ครอบครัวเฉลี่ย 8,109.63 บาทต่อเดือน กลุ่มตัวอย่าง
มากกว่าหนึ่งในสาม (ร้อยละ 36.6) มีรายได้ครอบครัว
ในช่วง 5,001-10,000 บาทต่อเดือน โดยส่วนใหญ่คิดว่า
รายได้ที่ได้รับเพียงพอคิดเป็นร้อยละ 59 และกลุ่มตัวอย่าง
ส่วนใหญ่ร้อยละ 80.6 เคยใช้การคุมก าเนิดก่อนการ
ตั้งครรภ์ มีเพียงร้อยละ 19.4 ที่ไม่เคยใช้การคุมก าเนิดก่อน
ตั้งครรภ์ จากจ านวนกลุ่มตัวอย่างที่เคยคุมก าเนิด 108 คน
พบว่า กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 63.8 เลือกใช้ยาเม็ดคุมก าเนิด 
รองลงมาเลือกใช้ยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉิน ถุงยางอนามัยชาย 
การหลั่งภายนอกช่องคลอด และยาฉีดคุมก าเนิด คิดเป็น
ร้อยละ 42.6, 37.9, 22.2 และ 3.7 ตามล าดับ ทั้งนี้กลุ่ม
ตัวอย่างมีการเลือกใช้การคุมก าเนิดมากกว่า 1 ชนิด       

 

 กลุ่ มตัวอย่างมีอายุครรภ์ เฉลี่ ย  33 .4 สัปดาห์      
ส่วนใหญ่ร้อยละ 79.9 มีอายุครรภ์อยู่ในช่วง 32-34 สัปดาห์ 
จ านวนครั้งที่มาฝากครรภ์พบว่าเฉลี่ย 6.84 ครั้ง ส่วนใหญ่
กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 88.1 จะมาฝากครรภ์มากกว่าหรือ
เท่ากับ 5 ครั้ง อายุครรภ์ที่มาฝากครรภ์ครั้งแรกของกลุ่ม
ตัวอย่างต่ าสุดคือ 5 สัปดาห์ สูงสุดคือ 31 สัปดาห์ เฉลี่ย 
13.08 สัปดาห์ กลุ่มตัวอย่างฝากครรภ์ครั้งแรกน้อยกว่าหรือ
เท่ากับ 12 สัปดาห์มากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 54.5 บุคคลที่มี
ความส าคัญต่อการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวของกลุ่ม     
ตัวตัวอย่างมากที่สุดคือแม่ คิดเป็นร้อยละ 64.1 รองลงมา
คือ สามี/แฟน พ่อ ญาติ และบุคลากรทางแพทย์ คิดเป็น
ร้อยละ 12, 11.2, 9.7 และ 3 ตามล าดับ กลุ่มตัวอย่าง     
มีร้อยละ 46.3 มีความตั้ งใจคุมก าเนิดมากกว่า 5 ปี       
โดยระยะเวลาเฉลี่ยที่ตั้งใจคุมก าเนิดเท่ากับ 6.4 ปี   

ค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิด
ระยะยาวเท่ากับ 6.3 คะแนน (SD = 2.3) ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวเท่ากับ 
57.1 คะแนน (SD = 6.0) ค่าเฉลี่ยของคะแนนการคล้อย
ตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวเท่ากับ 12 
คะแนน (SD = 1 .8 )  ค่ า เฉลี่ ยของคะแนนการรับรู้
ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาวเท่ากับ 34.4 คะแนน (SD = 3.7) และค่าเฉลี่ย
ของคะแนนของความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว
เท่ากับ 77.8 คะแนน (SD = 21.1) (ตารางที่ 1) 

ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และพิสัยของคะแนนของความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว ทัศนคติในการ
ใช้การคุมก าเนิดระยะยาว การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว การรับรู้ความสามารถใน
การควบคุมพฤติกรรมการคุมก าเนิดระยาว และความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว (N = 134) 
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  ความรู้ ทัศนคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการ
รับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม มีความสัมพันธ์
ทางบวกกับความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว

อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (r = .27, p < .01; r = .21, p 
< .05 ;  r = .39 ,  p < .01 และ r = .25 , p < .01 
ตามล าดับ) (ตารางที่ 2) 

ตารางที่ 2 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันระหว่างความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว ทัศนคติในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาว การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว การรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุมพฤติกรรมการคุมก าเนิดระยาว และความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว (N = 134) 

พบว่าการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาวเป็นตัวแปรที่สามารถท านายความตั้งใจในการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาวได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ        
(β = .30, p < .05) (ตารางที่ 3) 
 

 ความรู้ ทัศนคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการ
รับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาว สามารถร่วมกันท านายความตั้งใจใน
การใช้การคุมก าเนิดระยะยาวได้ร้อยละ 19 อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (R2 = .19, adjusted R2=.17) โดย

 

ตารางที่ 3 การวิเคราะห์การถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ (multiple linear regression) ในการท านายความตั้งใจในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาวในสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นครรภ์แรก (N = 134) 
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 การอภิปรายผล 
 จากผลการศึกษาครั้งนี้พบว่า ความรู้เกี่ยวกับการ
คุมก าเนิดระยะยาว ทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะ
ยาว การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิดระยะ
ยาว และการรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม
การคุมก าเนิดในการคุมก าเนิดระยะยาวสามารถร่วมกัน
ท านายความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวในสตรี
ตั้งครรภ์วัยรุ่นครรภ์แรกได้ร้อยละ 19 (R2 = .19, adjusted 
R2 = .17) ในการศึกษานี้กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความตั้งใจ
ในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวค่อนข้างมาก ซึ่งเป็นผลมา
จากทัศนคติของบุคคลที่มีต่อพฤติกรรมการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาว การได้รับอิทธิพลจากบุคคลส าคัญที่มีต่อการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาว รวมไปถึงการรับรู้ความสามารถใน
การควบคุมพฤติกรรมในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว    
ซึ่ง 3 ปัจจัยนี้ส่งผลร่วมกันต่อความตั้งใจในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาวได้16 อย่างไรก็ตามผลการวิจัยครั้งนี้
พบว่า ปัจจัยที่สามารถท านายความตั้งใจในการคุมก าเนิด
ระยะยาวได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ คือ การคล้อยตาม
กลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว (β = .30,       
p = .001) 

การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาว เป็นการรับรู้ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นต่อความเชื่อ  
การกระท า และแรงกระตุ้นของบุคคลส าคัญเกี่ยวกับการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาว และมีแนวโน้มที่ตั้งใจจะใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาวตามการรับรู้นั้นๆ จากการศึกษาครั้งนี้
พบว่า การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาวมีความสัมพันธ์ทางบวกกับความตั้งใจในการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาว (r = .39, p < .01) และสามารถ
ท านายความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวได้      
(p < .05) รวมถึงกลุ่มตัวอย่างมีคะแนนการคล้อยตามกลุ่ม
อ้างอิงในการใช้การคุมก าเนิดระดับมากเฉลี่ย 12 คะแนน 
(SD = 1.8) จากคะแนนเต็ม 15 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 80 
ซึ่งอาจกล่าวได้ว่า กลุ่มตัวอย่างให้ความส าคัญกับบุคคล
ส าคัญซึ่งกลุ่มตัวอย่างรับรู้ว่าบุคคลส าคัญมีความต้องการให้
กลุ่มตัวอย่างคุมก าเนิดระยะยาว ซึ่งการรับรู้นี้ผลต่อความ
ตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว ตามความเชื่อ      

การกระท า และแรงกระตุ้นในระดับมาก และมีแนวโน้มที่
ตั้งใจจะคุมก าเนิดระยะยาวตามการรับรู้นั้นๆ โดยกลุ่ม
บุคคลส าคัญที่กลุ่มตัวอย่างมีการคล้อยตามในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาวมากที่สุด คือ มารดาคิดเป็นร้อยละ 
64.1 รองลงมาคือสามี/คู่รัก คิดเป็นร้อยละ 12 เนื่องจาก
การศึกษาครั้ งนี้กลุ่มตัวอย่างเป็นกลุ่มวัยรุ่น ซึ่ งตาม
ธรรมชาติของวัยรุ่นมีความพึ่งพิงสูง และลักษณะครอบครัว
ส่วนใหญ่ เป็นครอบครัวขยาย ซึ่ งจะพักอาศัยอยู่กับ
ครอบครัวตนเองหรือครอบครัวสามี และรายได้ส่วนใหญ่
ของกลุ่มตัวอย่างจะมาจากครอบครัวหรือสามีเป็นหลัก   
ท าให้วัยรุ่นได้รับการสนับสนุนและพึ่งพิงในด้านที่อยู่อาศัย 
เศรษฐกิจ และการช่วยเหลือดูแลบุตรในช่วงหลังคลอด    
จึงท าให้ครอบครัวมีส่วนส าคัญในการจัดการชีวิตและ
ความคิด การตัดสินใจในเรื่องต่างๆ ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น
อย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ รวมไปถึงการคุมก าเนิดหลังคลอดของ
สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นด้วย23  

ทั้งนี้ กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ด้วยกันกับสามีคิดเป็น
ร้อยละ 82.8 ประกอบกับเริ่มเข้าสู่ วัยรุ่นตอนปลาย        
ซึ่งวัยรุ่นช่วงนี้จะเป็นช่วงจะเริ่มมีความสัมพันธ์ใกล้ชิดกับ
บุคคลอื่น โดยเฉพาะเพื่อนต่างเพศ หากมีแฟนจะเริ่มมี
ความสัมพันธ์อันลึกซึ้ง มีความรัก ความคิด การวางแผน 
และมีความรับผิดชอบร่วมกัน ท าให้สามีมีอิทธิพลต่อความ
ตั้งใจในการคุมก าเนิดระยะยาวของวัยรุ่นเช่นเดียวกัน     
จะเห็นได้ว่าหากสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นรับรู้ว่าบุคคลส าคัญของ
ตนเอง ได้แก่ มารดา หรือสามี เชื่อว่าการคุมก าเนิดระยะ
ยาวเป็นสิ่งที่ดี สนับสนุนให้ใช้การคุมก าเนิดระยะยาว 
พร้อมทั้งต้องการให้การคุมก าเนิดระยะยาวจะส่งผลให้สตรี
ตั้งครรภ์วัยรุ่นมีแนวโน้มที่จะตั้งใจในใช้การคุมก าเนิดระยะ
ยาวได้22 จึงสรุปได้ว่า การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงในการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาว มีผลต่อความตั้งใจในการคุมก าเนิด
ระยะยาวเป็นไปตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน14  

ปัจจั ยที่ มี ความสัมพันธ์ กั บความตั้ ง ใจ ในการ
คุมก าเนิดระยะยาวแต่ไม่สามารถร่วมกันท านายได้ ได้แก่ 
ความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว ทัศนคติในการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาว และการรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุมพฤติกรรมในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว 
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 เนื่องจากจ านวนกลุ่มตัวอย่างอาจจะค่อนข้องน้อย และตัว
แปรอิสระทั้ง 3 ตัวมีความสัมพันธ์กันค่อนข้างสูง ประกอบ
กับกลุ่มตัวอย่างเป็นวัยรุ่นที่มีการศึกษาในระดับใกล้เคียงกัน 
จากผลการศึกษาครั้งนี้พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้
เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาวเฉลี่ย 6.3 คะแนน (SD = 
2.3) จากคะแนนเต็ม 12 คะแนน หรือคิดเป็นร้อยละ 52.5 
ซึ่งอาจกล่าวได้ว่า กลุ่มตัวอย่างมีความรู้ เกี่ยวกับการ
คุมก าเนิดระยะยาวค่อนข้างน้อย และเป็นปัจจัยที่มี
ความสัมพันธ์กับความตั้งใจในการคุมก าเนิดระยะยาวแต่ไม่
สามารถร่วมกันท านายได้ (p > .05) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่าง
เป็นกลุ่มวัยรุ่น ส่วนใหญ่ยังไม่บรรลุนิติภาวะและเป็น
ครอบครัวขยาย ท าให้ครอบครัวมีอิทธิพลต่อความคิดและ
การตัดสินใจในเรื่องการคุมก าเนิดของวัยรุ่น20 หากบุคคลใน
ครอบครัวมีความเข้าใจและทัศนคติที่ดี ยินยอมในการ
คุมก าเนิดของวัยรุ่น จึงส่งผลต่อความตั้งใจในการคุมก าเนิด
และพฤติกรรมการคุมก าเนิดได้9 

จ า กก า รศึ กษ าค รั้ ง นี้  ค ว าม รู้ เ ป็ น ปั จ จั ย ที่ มี
ความสัมพันธ์กับทัศนคติเช่นเดียวกัน (r = .17, p < .05) 
เนื่องจาก ทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว เป็น
ความคิดเห็น ความเชื่อ และความรู้สึกของสตรีตั้งครรภ์
วั ย รุ่ น ต่ อ ก า ร ใ ช้ ย า ฝั ง คุ ม ก า เ นิ ด แ ล ะห่ ว ง อน ามั ย 
ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ คือ ด้านความคิดและ
สติปัญญา ด้านความรู้สึกและอารมณ์ และด้านพฤติกรรม 
จากผลการศึกษาครั้งนี้พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนทัศนคติ
ในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวเฉลี่ย 57.1 คะแนน จาก
คะแนนเต็ม 90 คะแนน หรือคิดเป็นร้อยละ 63.4 ซึ่งอาจ
กล่าวได้ว่า กลุ่มตัวอย่างมีทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาวเชิงบวก โดยที่ทัศนคติในการใช้การคุมก าเนิด
ระยะยาวมีความสัมพันธ์ทางบวกกับความตั้งใจในการใช้
การคุมก าเนิดระยะยาว (r = .21, p < .05) และเป็นปัจจัย
ที่มีความสัมพันธ์กับความตั้งใจในการคุมก าเนิดระยะยาวแต่
ไม่สามารถร่วมกันท านายได้ (p > .05) เนื่องจากทัศนคติ
ได้มาจากการได้รับความรู้หรือจากประสบการณ์โดยตรง 
และปรับเปลี่ยนเป็นความเชื่อของแต่ละบุคคล14 ซึ่งกลุ่ม
ตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้เป็นการตั้งครรภ์เป็นครรภ์แรก 

ไม่เคยมีประสบการณ์ด้านการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว   
มาก่อน และจากการศึกษาครั้งนี้ก็พบว่า กลุ่มตัวอย่างที่เคย
ใช้วิธีการคุมก าเนิด (จ านวน 108 คน) เลือกใช้วิธีการ
คุมก าเนิดระยะสั้น เช่น ยาเม็ดคุมก าเนิด (ร้อยละ 63.8) 
ประกอบกับทัศนคติเพียงอย่างเดียวไม่สามารถปรับเปลี่ยน
ความตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวในวัยรุ่นได้ โดย
จะต้องมีปัจจัยอื่นๆ ร่วมด้วย เช่น การได้รับแรงสนับสนุน
จากบุคคลส าคัญในครอบครัว เช่น พ่อแม่ หรือสามีต่อการ
ใช้การคุมก าเนิดระยะยาว24  

ปัจจัยการรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม
ในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว ความรู้สึกของสตรี
ตั้งครรภ์วัยรุ่นที่มีต่อการคุมก าเนิดระยะยาวว่าเป็นสิ่งที่ท า
ได้ยากหรือง่าย และมีความสามารถในการคุมก าเนิดระยะ
ยาว รวมทั้งจัดการอุปสรรคที่จะขัดขวางความตั้งใจที่จะ
คุมก าเนิดระยะยาว14 ผลการศึกษาครั้งนี้พบว่า กลุ่ม
ตัวอย่างมีคะแนนการรับรู้ความสามารถในการควบคุม
พฤติกรรมการคุมก าเนิดระยะยาวเฉลี่ย 34.4 คะแนน (SD 
= 3.7) จากคะแนนเต็ม 50 คะแนน หรือคิดเป็นร้อยละ 
68.8  ซึ่งอาจกล่าวได้ว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ว่ามีความ
เป็นไปได้ที่จะคุมก าเนิดระยะยาวในระยะหลังคลอด 
เนื่องจากคิดว่าเป็นสิ่งที่ค่อนข้างท าได้ง่าย และถ้ามีอุปสรรค
ก็พอจะสามารถจัดการได้ ซึ่งการรับรู้ความสามารถในการ
ควบคุมพฤติกรรมการใช้การคุมก า เนิดระยะยาวมี
ความสัมพันธ์ทางบวกกับความตั้งใจในการคุมก าเนิดระยะ
ยาว (r = .39, p < .01) และเป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ
ความตั้งใจในการคุมก าเนิดระยะยาวแต่ไม่สามารถร่วมกัน
ท านายได้ (p > .05) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างเป็นการ
ตั้งครรภ์ครั้งแรก ไม่เคยมีประสบการณ์การคุมก าเนิดระยะ
ยาวมาก่อน และพฤติกรรมการคุมก าเนิดระยะยาวเป็น
พฤติกรรมที่ยังไม่เกิดขึ้น ประกอบกับความรู้เกี่ยวกับการ
คุมก าเนิดระยะยาวค่อนข้างน้อย ผลการศึกษาพบว่ากลุ่ม
ตัวอย่างจึงยังไม่สามารถตัดสินได้ว่า ตนเองสามารถกระท า
พฤติกรรมการคุมก าเนิดระยะยาวได้จริงหรือไม่ ท าให้การ
รับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมไม่มีผลต่อความ
ตั้งใจในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาว25  
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 สรุปและข้อเสนอแนะ 

 สรุปได้ว่า บุคคลในครอบครัวมีอิทธิพลต่อความตั้งใจ
ในการใช้การคุมก าเนิดระยะยาวของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น 
ดังนั้นบุคคลในครอบครัวควรได้รับการส่งเสริม และให้
ความส าคัญเกี่ยวกับการคุมก าเนิดเนิดระยะยาวเพื่อเป็น
แรงผลักดันแก่สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นในการคุมก าเนิดระยะยาว
ภายหลังคลอด โดยให้ความรู้เกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะ
ยาวแก่สตรีตั้งครรภ์วัยรุ่นที่มาฝากครรภ์ และส่งเสริมให้
สมาชิกในครอบครัว เช่น มารดาและสามีมีส่วนร่วม 
นอกจากนี้ควรเน้นเนื้อหาเกี่ยวกับการคุมก าเนิดระยะยาว
ในแผนการสอนระยะตั้งครรภ์ เช่น กิจกรรมโรงเรียนพ่อแม่
เพื่อส่งเสริมการคุมก าเนิดระยะยาวในสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น 

ข้อเสนอแนะ  
1. ควรศึกษาโปรแกรมที่ส่งเสริมความตั้งใจในการใช้

การคมุก าเนดิระยะยาวในสตรตีัง้ครรภว์ยัรุน่ครรภแ์รก รวมไป
ถงึมีติดตามผลการใช้การคุมก าเนิดในช่วงระยะหลังคลอด 

2. ควรศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อความตั้งใจในการใช้การ
คุมก าเนิดระยะยาว เฉพาะวิธีการฝังยาคุมก าเนิดหรือวิธีใส่
ห่วงอนามัย  
 3. พยาบาลผดุงครรภ์ควรส่งเสริมให้สามีและสมาชิก
ในครอบครัวมีส่วนร่วมในการวางแผนการคุมก าเนิดระยะ
ยาวร่วมกันกับสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น 
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