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Effects of the Information Motivation and Decision-making 

Skills Program on Preventive Behaviors towards 

Repeated Pregnancy among Adolescent Mothers* 

Abstract 
 Purpose: To examine the effects of the Information, Motivation and Decision -making Skills Program on 
preventive behaviors towards repeated pregnancy among adolescent mothers. 
 Design: Two-group pretest-posttest quasi-experimental design. 
 Methods: Participants were adolescent mothers younger than 20 years of age who attended the delivery 
care unit at a university hospital. Two comparable adolescent mothers were selected to participate in the study, 
27 subjects served as an intervention group, 25 of them served as a comparison group. The comparison group 
received usual care. The intervention group received the program consisted of 3 steps: 1) providing information on 
repeated pregnancy prevention and contraception, 2) building motivation and positive attitude towards repeated 
pregnancy prevention, and 3) building skills for repeated pregnancy prevention. Data were collected three times: 
before the experiment, immediately after, and 6-8 weeks follow-up. Self-administered questionnaires, 
including knowledge, attitudes, decision making, and preventive behaviors towards repeated pregnancy were used. 
Data were analyzed using descriptive statistics, independent t-test, and repeated measures ANOVA. 
 Main findings: The mean score of knowledge (F = 28.34, p < .001) and attitude (F = 6.19, p = .005), in the intervention 
group were significantly higher than the comparison group from baseline to immediately after intervention and 8-week 
follow-up. The mean score of decision-making skills in the intervention group became increasing but did not significantly 
differ from the comparison group (F = 1.74, p = .193), and the mean score of repeated pregnancy preventive behaviors 
became higher at 8-week follow-up but did not significantly differ from the comparison group (F = 3.07, p = .08). 
 Conclusion and recommendations: This program which brought the spouses to help motivate the adolescent 
mothers could assist the mothers to perform preventive behaviors towards repeated pregnancy. Therefore, nurses 
should apply this program to promote preventive behaviors among adolescent mothers towards repeated pregnancy. 
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บทคัดย่อ 

 วัตถปุระสงค:์ เพือ่ศกึษาผลของโปรแกรมการใหข้อ้มลู การสรา้งแรงจงูใจ และการฝกึทกัษะการตดัสนิใจต่อพฤติกรรม
การป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด 
 รูปแบบการวิจัย: การวิจัยครั้งนี้เป็นวิจัยกึ่งทดลองแบบ 2 กลุ่ม วัดผลก่อนและหลังการทดลอง 
 วิธดี าเนนิการวิจยั: กลุม่ตวัอยา่งคอืมารดาวยัรุน่หลงัคลอดอายนุอ้ยกวา่ 20 ปบีรบิรูณท์ีม่าคลอดโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแหง่หนึง่ 
โดยแบง่เปน็กลุม่ทดลอง 27 คน กลุม่เปรยีบเทยีบ 25 คน กลุม่เปรยีบเทยีบไดร้บัการพยาบาลตามปกต ิกลุม่ทดลองไดร้บัโปรแกรม
ซึง่ประกอบดว้ย 3 ขัน้ตอน คอื การใหค้วามรูเ้กีย่วกบัการปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้าและการคมุก้าเนดิ การสรา้งแรงจงูใจและทศันคตทิางบวก
ตอ่การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า และการฝกึทกัษะการตดัสนิใจตอ่การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า เกบ็ขอ้มลูกอ่นการทดลอง หลงัการทดลองทนัท ี
และระยะตดิตามผล 6-8 สปัดาห ์ดว้ยแบบสอบถามดา้นคณุลกัษณะสว่นบคุคล ความรู ้ทศันคต ิทกัษะการตดัสนิใจ และพฤตกิรรม
ป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณา สถิติทดสอบที และการวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบวัดซ้้า 
 ผลการวิจยั: เมือ่สิน้สดุการทดลอง และตดิตามผล มารดาวยัรุน่กลุม่ทดลองมคีะแนนเฉลีย่ความรู ้(F = 28.34, p < .001) 
ทศันคต ิ(F = 6.19, p = .005) ดกีวา่กลุม่เปรยีบเทยีบอยา่งมนียัส้าคญัทางสถติ ิสว่นทกัษะการตดัสนิใจ ภายในกลุม่ทดลองมคีะแนน
ดขีึน้ แต่ไม่พบความแตกต่างเมื่อเทียบกับกลุ่มเปรียบเทียบ (F = 1.74, p = .193) และพฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าภายใน
กลุ่มทดลองมีคะแนนดีขึ้นในระยะติดดามผล แต่ยังไม่พบความแตกต่างเมื่อเทียบกับกลุ่มเปรียบเทียบ (F = 3.07, p = .08) 
 สรปุและขอ้เสนอแนะ: การใหข้อ้มลูขา่วสาร การสรา้งแรงจงูใจ และการพฒันาทกัษะการตดัสนิใจโดยน้าสามหีรอืคู่รัก 
มาช่วยสร้างแรงจูงใจ สามารถท้าให้เกิดพฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าได้ ดังนั้นพยาบาลควรน้าโปรแกรมนี้ไปใช้ เพ่ือให้
มารดาวัยรุ่นมีพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าต่อไป 
 
ค าส าคัญ: มารดาวัยรุ่น ตั้งครรภ์ว ัยรุ่น การตัดสินใจ ข้อมูล แรงจูงใจ  
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ความส าคัญของปัญหา 

 ปัจจุบันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นมีจ้านวนเพ่ิมมากขึ้น

ในทกุประเทศทัว่โลก และยงัพบวา่มารดาวยัรุน่มกีารตัง้ครรภ์

ครัง้ทีส่องหรอืการตัง้ครรภซ์้้าเพ่ิมมากขึน้เชน่กนั โดยป ีพ.ศ. 2563 

มอัีตราการตัง้ครรภซ์้้าในประเทศไทยรอ้ยละ 14.41 และจากขอ้มลู

โรงพยาบาลศิริราช ในปี พ.ศ. 2560 พบอัตราการคลอดซ้้า

ในมารดาวยัรุน่ถงึรอ้ยละ 202 ซึง่มากกวา่เกณฑท์ีก่ระทรวงสาธารณสขุ

ก้าหนดไว้ให้วัยรุ่นอายุ 15-19 ปี ที่มาคลอดหรือแท้งบุตร

และเปน็การตัง้ครรภค์รัง้ที ่2 ขึน้ไป ตอ่จ้านวนวยัรุน่ในกลุม่เดยีวกนั

ให้ไม่เกินร้อยละ 101    

 การตัง้ครรภซ์้้าในมารดาวยัรุน่ทีอ่ยูร่ว่มกบัสาม ีซึง่เปน็กลุม่

ที่มีแรงขับทางเพศและมีความถี่ของการมีเพศสัมพันธ์สูง3 

อีกทัง้ยงัขาดความตระหนกัในการปอ้งกนัการตัง้ครรภ ์เพราะคดิวา่

ไมน่า่จะตัง้ครรภง์า่ย  ๆและพบวา่กวา่รอ้ยละ 98.2 มารดาวยัรุน่กลุม่นี้

เปน็การตัง้ครรภซ์้้าทีไ่มไ่ดว้างแผนล่วงหน้า ดังนั้นจึงมีโอกาส

ที่จะตั้งครรภ์สูงมากกว่าการมีเพศสัมพันธ์ของวัยรุ่นทั่วไป4 

ซึง่ไมว่า่จะเปน็การตัง้ครรภซ์้้าทีต่ัง้ใจหรอืไมต่ัง้ใจกต็าม ลว้นกอ่ใหเ้กดิ

ปัญหาต่อสุขภาพด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคมของ

มารดาวยัรุน่และทารก5 โดยจากการศกึษาผลกระทบมารดาวยัรุน่

ที่มาคลอดโรงพยาบาลศิริราชนั้นพบว่า มีภาวะแทรกซ้อน

จากการตัง้ครรภถ์งึรอ้ยละ 11.76 มภีาวะซดีก่อนคลอดรอ้ยละ 26.57 

รวมถงึมารดาวยัรุน่ทีม่าฝากครรภม์ภีาวะซมึเศรา้ถงึรอ้ยละ 8.86 

ดา้นทารกพบวา่มอัีตราทารกแรกเกดิน้้าหนกันอ้ยในมารดาวยัรุน่เพ่ิมขึน้

จากรอ้ยละ 11.4 ในป ีพ.ศ. 2557 เปน็รอ้ยละ 13.9 ในป ีพ.ศ. 25598    

 จากการเกบ็ขอ้มลูหนว่ยวางแผนครอบครวัและอนามยั

เจรญิพันธุ ์โรงพยาบาลศริริาช ระหวา่งเดอืนมกราคมถงึตลุาคม 

พ.ศ. 2561 ในมารดาวยัรุน่หลงัคลอดทีต่ัง้ครรภซ์้้าจ้านวน 30 ราย 

พบวา่สว่นใหญร่อ้ยละ 83.3 มกีารคมุก้าเนดิหลงัคลอดบตุรคนแรก

ไมส่ม่้าเสมอ เชน่ ลมืทานยาเมด็คมุก้าเนดิ ลมืไปฉดียาคมุตามนดั 

ใชถ้งุยางอนามยัไมส่ม่้าเสมอ ซึง่สอดคลอ้งกบัการทบทวนสาเหตุ

ทีม่ารดาวยัรุน่หลงัคลอดมกีารตัง้ครรภซ์้้าในระยะ 1-2 ปหีลงัคลอด 

เกดิจากการมเีพศสมัพันธโ์ดยไมม่กีารคมุก้าเนดิ หรอืใชก้ารคมุก้าเนดิ

ไมต่อ่เนือ่ง9-10 รวมถงึการมารบับรกิารทีห่นว่ยวางแผนครอบครวัฯ 

เปน็เพียงค้าแนะน้าการคมุก้าเนดิเช่นเดียวกับข้อมูลที่ให้กับ

มารดาหลงัคลอดทัว่ไป ยงัไมพ่บการเชือ่มกบัปญัหาตรงกบัทีว่ยัรุน่

ก้าลงัเผชญิ ท้าใหม้ารดาวยัรุน่ยงัไมเ่หน็ความส้าคญัของการคมุก้าเนดิ

อยา่งตอ่เนือ่ง และไมม่คีวามเขา้ใจเกีย่วกบัผลขา้งเคยีงของการคมุก้าเนดิ

ในแตล่ะวธิ ีประกอบกบัสามไีมไ่ดม้โีอกาสเขา้มามสีว่นรว่มในการ

วางแผนครอบครวักบัมารดาวยัรุน่ทกุราย ซึง่สามนีัน้เปน็บคุคลทีช่ว่ย

สนบัสนนุใหม้ารดาวยัรุน่วางแผนการคมุก้าเนดิระยะยาวได้9,11 

สอดคล้องกับการศึกษาที่พบว่ามารดาวัยรุ่นยังขาดความรู้ 

ความเขา้ใจเรือ่งการปอ้งกนัการตัง้ครรภห์รอืการคมุก้าเนดิทีถ่กูตอ้ง 

และไมท่ราบถงึผลขา้งเคยีงของการคมุก้าเนดิ12 มทีศันคตทิางลบ

ต่อการคุมก้าเนิดระยะยาวที่เชื่อว่าจะมีผลข้างเคียงมากกว่า

การคุมก้าเนิดชนิดอื่นๆ ท้าให้เกิดภาวะมีบุตรยากได้ รวมทั้ง

ไม่มีประสิทธิภาพในการป้องกันการตั้งครรภ์13 และจากการ

สอบถามตนเอง รบัรูว้า่ตนเองไมส่ามารถทนตอ่อาการขา้งเคยีง

ของยาคมุก้าเนดิชนดิตา่งๆ ได ้เชน่ ปวดศรีษะ คลืน่ไส ้อาเจยีน 

เลอืดออกกะปรดิกะปรอย หนา้มนั เปน็สวิ เปน็ตน้ ท้าใหไ้มต่อ้งการ

ใชว้ธิกีารคมุก้าเนดิ จงึเหน็ไดว้า่มารดาวยัรุน่นัน้ยงัขาดความรู้ 

เรื่องการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าหรือการคุมก้าเนิด ทัศนคติ

และทกัษะการตดัสนิใจในการคมุก้าเนดิชว่งหลงัคลอด เพ่ือปอ้งกนั

การตั้งครรภ์ซ้้ายังไม่เพียงพอ 

 จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับโปรแกรม

การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้าพบวา่ สว่นใหญจ่ะศกึษาดา้นการให้

ความรู้เรื่องการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าด้วยวิธีการคุมก้าเนิด

วธิตีา่งๆ  ทีห่ลากหลาย11,14 ซึง่ยงัมขีอ้จ้ากดัการศกึษาในการมสีว่นรว่ม

ของสามหีรอืคูร่กั ซึง่สามนีัน้เปน็บคุคลทีม่อิีทธพิลกับมารดาวยัรุน่

เปน็อยา่งมาก โดยเฉพาะการสนบัสนนุใหม้สีว่นรว่มในการตดัสนิใจ

คมุก้าเนดิ เพ่ือเวน้ระยะการมบีตุร9,11,15-16 โดยเฉพาะการคมุก้าเนดิ



NURS SCI J THAIL   Vol. 40 No.3  July -  September 2022 

17 Nursing Science Journal of Thailand 

ชนิดชั่วคราวที่ออกฤทธิ์นาน (Long-Acting Reversible 

Contraception, LARC) ซึง่เปน็วธิกีารคมุก้าเนดิทีม่ปีระสทิธภิาพ

และเหมาะสมกับมารดาวัยรุ่นมากที่สุด17-18 การวิจัยครั้งนี้

ผู้วิจัยจึงได้พัฒนาโปรแกรมการให้ข้อมูล แรงจูงใจ และ

ทกัษะการตดัสนิใจ ตามแนวคดิการใหข้อ้มลู เสรมิแรงจงูใจและ

พัฒนาทักษะ ( Information Motivation and Behavioral 

skill: IMB model)19 โดยมกีารใหค้วามรูใ้นสว่นทีม่ารดาวยัรุน่

และสามียังขาดหรือไม่ถูกต้อง การเสริมสร้างแรงจูงใจ

เพ่ือใหเ้กดิทศันคตทิีด่ตีอ่การคมุก้าเนดิ ฝกึทกัษะการตดัสนิใจ

ตอ่การคมุก้าเนดิ โดยใหส้ามหีรอืคูร่กัเขา้มาชว่ยสง่เสรมิ สนบัสนนุ 

ชมเชย และให้ก้าลังใจ เพ่ือเพ่ิมความมั่นใจต่อการตัดสินใจ

ในการคมุก้าเนดิชนดิชัว่คราวทีอ่อกฤทธิน์าน ท้าใหม้ารดาวยัรุ่น

เกิดพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าต่อไป 

 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

 1. เพ่ือเปรยีบเทยีบความรู ้ทศันคต ิทกัษะในการตดัสนิใจ 

และพฤตกิรรมการปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า ในมารดาวยัรุน่หลงัคลอด

ภายในกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลอง หลังการทดลองทันที 

และในระยะติดตามผล 

 2. เพ่ือเปรยีบเทยีบความรู ้ทศันคต ิทกัษะในการตดัสนิใจ 

และพฤตกิรรมการปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า ในมารดาวยัรุน่หลงัคลอด

ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

 

สมมติฐานการวิจัย 

 1. คะแนนเฉลีย่ความรู้ ทศันคต ิทกัษะในการตัดสนิใจ 

และพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า ในมารดาวัยรุ่น

กลุ่มทดลองที่ไดร้ับโปรแกรมฯ ภายหลังหลังการทดลองทันท ี

และระยะติดตามผล ดีกว่าก่อนการทดลอง 

 2. คะแนนเฉลีย่ความรู้ ทศันคติ ทกัษะในการตัดสนิใจ 

และพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า ในมารดาวัยรุ่น

กลุม่ทดลองทีไ่ดร้บัโปรแกรมฯ ดกีวา่กลุม่ทีไ่ดร้บัการพยาบาลตามปกติ  

วิธีด าเนินการวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (quasi-

experimental research) แบบ 2 กลุม่ วดัผลกอ่นการทดลอง 

2-5 วันหลังการทดลองทันที และวัดซ้้าอีก 6-8 สัปดาห์  

 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 ประชากรในการศกึษาครัง้นี ้เปน็มารดาวยัรุน่อายนุอ้ยกวา่ 

20 ปีบริบูรณ์ ที่มาคลอด โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง 

ในกรงุเทพมหานคร ระหวา่งเดอืนกรกฎาคมถงึพฤศจกิายน 2563 

โดยมเีกณฑค์ดัเขา้ ไดแ้ก ่อายนุอ้ยกวา่ 20 ปบีรบิรูณ ์ณ วนัทีม่าคลอด 

สามารถอ่าน เขียนภาษาไทยได้ อาศัยกับสามีหรือคู่รัก 

ส้าหรบัเกณฑก์ารคดัออก ไดแ้ก ่มอีาการของภาวะแทรกซอ้นหลงัคลอด 

เช่น ภาวะตกเลือดหลังคลอด คลื่นไส้อาเจียน เวียนศีรษะ 

ขนาดกลุม่ตวัอยา่ง ค้านวณขนาดตวัอยา่งจากสตูรของ Twisk20 ดงันี้ 

 n   =   (Z(1-α/2)+Z(1-β))
2σ2(r+1) [1+(T-1)ρ]   

        V2rT 

เมื่อ n   คือ ขนาดตัวอย่างของแต่ละกลุ่ม 

 Z(1-α/2)   คือ คา่สถติมิาตรฐานใตโ้คง้ปกตทิีส่อดคลอ้ง 

   กับระดับระดับความเชื่อม่ัน (1-α/2) = 

   95% มีค่าเท่ากับ 1.96   

        Z(1-β)    คือ คา่สถติมิาตรฐานอ้านาจทดสอบที ่80% 

มีค่าเท่ากับ .84 หรือค่าสถิติมาตรฐาน

อ้านาจทดสอบที ่90% มคีา่เทา่กบั 1.28 

        σ        คือ คา่สว่นเบีย่งเบนมาตรฐานของตวัแปรผลลพัธ ์ 

        ρ       คือ คา่สมัประสทิธิส์หสมัพันธร์ะหวา่งคะแนน

ในการวัดซ้้าแต่ละครั้ง  

          r         คือ อัตราส่วน ระหว่างกลุ่มทดลองและ

กลุ่มเปรียบเทียบ  

          v       คือ คา่ความแตกตา่งของคา่เฉลีย่ของผลลพัธ์

ระหว่าง 2 กลุ่ม 

        T       คือ จ้านวนของการวัดซ้้า  
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 สว่นที ่2 แบบสอบถามความรูเ้รือ่งการปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า

และการคุมก้าเนิด จ้านวน 25 ขอ้ ประกอบดว้ย ความหมาย

การตั้งครรภ์ซ้้า การคุมก้าเนิด สาเหตุความเสี่ยง ผลกระทบ

ของการตัง้ครรภ์ซ้้าในมารดาวยัรุ่น การเปลี่ยนแปลงในระยะ

หลังคลอดของมารดาวัยรุ่น ความหมายการคุมก้าเนิด กลไก

การออกฤทธิ ์ประสทิธภิาพขอ้ด ีผลขา้งเคยีง การแก้ไขอาการ

ไมพึ่งประสงคจ์ากการคมุก้าเนดิ ภาวะแทรกซอ้นทีอ่าจเกดิขึน้ 

การดแูลตนเองหลงัคมุก้าเนดิและการมาตรวจตดิตาม แตล่ะขอ้

มคี้าตอบ 2  ตวัเลอืกคอื ใชแ่ละไมใ่ช ่เกณฑก์ารใหค้ะแนน ตอบถกู

ให ้1 คะแนน ตอบผดิให ้0 คะแนน คะแนนรวมอยูใ่นชว่ง 0-25 คะแนน 

ถ้าคะแนนรวมมาก (20-25 คะแนน) แสดงว่าผู้ตอบมีความรู้

เกี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าและการคุมก้าเนิดมาก 

 สว่นที ่3 แบบสอบถามทศันคตติอ่การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า 

จ้านวน 15 ขอ้ ประกอบดว้ยทศันคตดิา้นผลกระทบการตัง้ครรภซ์้้า 

การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้าและการคมุก้าเนดิ ลกัษณะขอ้ค้าตอบ

เปน็แบบมาตรมาตรวดัแบบ Likert scale 4 ระดบั เกณฑก์าร

ใหค้ะแนน ในกรณขี้อความมีความหมายทางบวก ไม่เหน็ดว้ย

ไดค้ะแนน 1 คะแนน จนถงึเหน็ดว้ยมากทีส่ดุไดค้ะแนน 4 คะแนน 

และกลับค่าคะแนนส้าหรับข้อความมีความหมายทางลบ 

การแปลผลพิจารณาจากคะแนนรวมทั้ง 15 ข้อ ช่วงคะแนน

อยูร่ะหวา่ง 15-60 คะแนน ถา้คะแนนรวมมาก (48-60 คะแนน) 

แสดงวา่ผูต้อบมทีศันคตติอ่การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้าทางบวกมาก 

 ส่วนที่ 4 แบบสอบถามทักษะตัดสินใจต่อการป้องกัน

การตัง้ครรภซ์้้า จ้านวน 10 ขอ้ ประกอบดว้ยทกัษะการตดัสนิใจ

ดา้นการคุมก้าเนดิ การป้องกันการตัง้ครรภซ์้้า การสนับสนุน

จากสามหีรอืคูร่กัและการสนบัสนนุจากบคุคลากรทางการแพทย์ 

ลักษณะข้อค้าตอบเป็นแบบมาตรประมาณค่า 4 อันดับ  

จาก 1 (ไม่ม่ันใจเลย) ถึง 4 (มั่นใจมากที่สุด) โดยคะแนนรวม 

อยูใ่นช่วง 10-40 คะแนน ถา้คะแนนรวมสงู (32-40 คะแนน) 

แสดงว่าผู้ตอบมีการทักษะการตัดสินใจต่อการป้องกัน

การตั้งครรภ์ซ้้าที่ด ี  

 แทนคา่สตูรโดยใชง้านวจิยัทีใ่กลเ้คยีงกนัของ นภิาพร คนเชีย่ว 

และคณะ11 ทีท่้าการศกึษาผลของโปรแกรมการสง่เสรมิสมรรถนะ

แห่งตน และการมีส่วนร่วมของสามีต่อพฤตกิรรมการป้องกัน

การตั้งครรภ์ซ้้าในมารดาวัยรุ่น 

 N   =   (1.96+1.28)2(1.68)2(1+1) [1+(1-1)1.28] 

                       (1.4)21(1) 

 n   =   30.24 = 30 

 ดงันัน้กลุม่ตวัอยา่งทีต่อ้งใชใ้นงานวจิยัครัง้นีจ้้านวนกลุม่ละ 

30 คน และเนือ่งจากการวจิยัเชงิทดลอง กลุม่ตวัอยา่งอาจมกีารสญูหาย 

ดังนั้นการศึกษาครั้งนี้ได้เพ่ิมกลุ่มตัวอย่างร้อยละ 15 จึงได้

กลุม่ตวัอยา่งทัง้สิน้จ้านวน 70 คน โดยแบง่เปน็กลุม่ทดลองจ้านวน 

35 คน และกลุ่มเปรียบเทียบจ้านวน 35 คน โดยสุม่ตัวอย่าง

แบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) ตามคุณสมบัติ

ที่ก้าหนดไว้และยินยอมเข้าร่วมการวิจัย การวิจัยครั้งนี้  

ผู้วิจัยด้าเนินการวิจัยในกลุ่มเปรียบเทียบก่อนกลุ่มทดลอง 

เพ่ือปอ้งกนัการปนเปือ้นทีอ่าจเกดิจากการแพรก่ระจายขอ้มูล

ระหวา่งกลุม่เปรยีบเทยีบและกลุม่ทดลอง และจากการเกบ็ขอ้มลู

ไดก้ลุม่ตัวอย่างครบ 70 รายแล้วนัน้ พบวา่มีจ้านวนผู้เขา้รว่ม

โครงการวจิยัทีข่าดการตดิตอ่ โดยแบง่เปน็กลุม่ทดลอง 8 ราย 

(drop out 22%) กลุม่เปรยีบเทยีบ 10 ราย (drop out 28%) 

เมือ่สิน้สดุการทดลอง มกีลุม่ทดลอง 27 ราย กลุม่เปรยีบเทยีบ 

25 ราย อยา่งไรกต็ามกลุม่ตวัอยา่งทีห่ายไปมลีกัษณะไมแ่ตกตา่ง

จากกลุ่มที่ยังคงอยู่ในการทดลอง 

 เครื่องมือการวิจัย 

 1. เครือ่งมือทีใ่ชเ้กบ็รวบรวมขอ้มูล ไดแ้ก ่แบบสอบถาม

ดว้ยตนเอง ทีผู่ว้จิยัสรา้งขึน้เองประกอบดว้ย 5 สว่น ดงันี้  

 ส่วนที่ 1 ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลของมารดาวัยรุ่น 

ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ครอบครัวต่อเดือน 

แหล่งที่มาของรายได้ การวางแผนการตั้ งครรภ์ครั้งนี้ 

ประสบการณ์การคุมก้าเนิด ประวัติการตั้งครรภ์ อายุสามี

หรือคู่รัก ระยะเวลาคบกับสามีหรือคู่รัก   
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ตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ และน้าไปทดลองใช้กับ

มารดาวยัรุน่ทีม่ลีกัษณะคลา้ยคลงึกบักลุม่ตวัอยา่งจ้านวน 5 คน 

เพ่ือทดสอบความเข้าใจในภาษาท่ีใช้ในคู่มือและวีดิทัศน์ 

 2. การหาความตรงด้านเนื้อหา (content validity) 

และการหาความเชื่อมั่นของเครื่องมือ ( reliability) ของ

แบบสอบถามทีผู่ว้จิยัสรา้งขึน้เอง ประกอบดว้ย ความรูก้ารปอ้งกัน

การตั้งครรภ์ซ้้าและการคุมก้าเนิด ทัศนคติ  ทักษะตัดสินใจ 

และพฤตกิรรมปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า หาความตรงของเนือ้หา 

โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ได้ค่าดัชนีความตรงของเนื้อหา

เท่ากับ .98, 1.00, 1.00 และ .93 ตามล้าดับ และหาค่า

ความเชือ่มัน่ของแบบสอบถาม โดยน้าไปทดลองใชก้บัมารดาวยัรุน่ 

ทีม่ลีกัษณะคลา้ยคลงึกบักลุม่ตวัอยา่งจ้านวน 30 ราย ซึง่แบบสอบถาม

ความรูเ้กี่ยวกับการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าและการคุมก้าเนิด 

มคีา่ความเชือ่มัน่ (KR-20) เทา่กับ .87 และแบบสอบถามทศันคติ

ตอ่การป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า ทักษะตัดสินใจต่อการป้องกัน

การตั้งครรภ์ซ้้า และพฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า มีค่า

ความเชื่อมั่นแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha) 

เท่ากับ .86, .81 และ .71 ตามล้าดับ   

 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 

 การวิจัยครั้งนี้ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมวิจัยในคน คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

มหาวิ ทยาลั ยมหิ ดล  COA. No. Si 426/2020 ผู้ วิ จั ย

ด้าเนินการขอความยินยอมจากกลุ่มตัวอย่างเพ่ือเข้าร่วม

การวิจัยตามมาตรฐานที่ก้าหนดโดยคณะกรรมการจรยิธรรม

วจิยัในคน ทัง้นีก้ลุม่ตวัอยา่งมอิีสระในการตดัสนิใจทีจ่ะเขา้รว่ม

การวิจัยหรือไม่ และสามารถถอนตัวออกจากโครงการได้

ตลอดเวลา โดยไม่มีผลกระทบต่อการรักษาที่ได้รับ 

 วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลระหว่างเดือนมิถุนายนถึง

พฤศจกิายน พ.ศ. 2563 โดยมขีัน้ตอนในการด้าเนนิงานดงันี้ 

 สว่นที ่5 แบบสอบถามพฤตกิรรมปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า 

จ้านวน 10 ขอ้ ประกอบดว้ยพฤตกิรรมการคมุก้าเนดิการปอ้งกนั

การตัง้ครรภซ์้้า การสนบัสนนุจากสามหีรอืคูร่กัและการสนบัสนนุ

จากบคุลากรทางการแพทย ์ลกัษณะขอ้ค้าตอบเปน็แบบประมาณคา่ 

3 ระดบั จาก 1 (ไมป่ฏบิตั)ิ ถงึ 3 (ปฏบิตัปิระจ้า) คะแนนรวม   

อยูร่ะหวา่ง 10-30 คะแนน ถา้คะแนนรวมสงู (24-30 คะแนน) 

แสดงว่าผู้ตอบมีพฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าระดับดี 

 2. เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง  

 1) คูม่อืปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้าในมารดาวยัรุน่หลงัคลอด 

ซึ่งผู้วิจัยพัฒนาขึ้นเองจากการทบทวนวรรณกรรมมีเนื้อหา

เกี่ยวกับการตั้งครรภ์ซ้้าวัยรุ่น ความรู้เรื่องการเจริญพันธุ์ 

ความรู้เรื่องคุมก้าเนิดเพ่ือเว้นช่วงการตั้งครรภ์ที่เหมาะสม 

ไดแ้ก ่ยาฝงัคุมก้าเนิด ห่วงอนามัยคุมก้าเนิด ยาฉีดคุมก้าเนิด 

มบีนัทกึอาการทีเ่กิดขึน้หลงัจากคมุก้าเนดิ แนวทางปฏบิตัทิีจ่้าเปน็

ในการดูแลตนเองหลังจากคุมก้าเนิด มีช่องทางในการติดต่อ

กับผู้วิจัย กรณีกังวลใจหรือมีข้อสงสัยในอาการต่างๆ 

 2) วีดิทัศน์ตัวแบบ (modeling) ที่ประสบความส้าเร็จ

ในการปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า โดยใชก้ารคมุก้าเนดิตามแนวทางการ

คมุก้าเนดิของหนว่ยวางแผนครอบครวั โรงพยาบาลมหาวทิยาลยั

แห่งหนึ่งในกรุงเทพมหานคร ได้แก่ การใช้ยาฝังคุมก้าเนิด 

หรอืหว่งอนามยัคมุก้าเนดิชนดิไมม่ฮีอรโ์มน หรอืยาฉดีคมุก้าเนดิ

ชนดิฮอรโ์มนเดีย่ว ทีผู่ว้จิยัสรา้งขึน้เอง ระยะเวลานาน 5 นาที 

 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัย 

 1. การตรวจสอบความเหมาะสมของโปรแกรมการใหข้อ้มลู 

การสรา้งแรงจงูใจ และการฝกึทกัษะตอ่พฤตกิรรมการปอ้งกนั

การตัง้ครรภ์ซ้้า ซึ่งประกอบด้วย คู่มือป้องกนัการตั้งครรภ์ซ้้า 

และวีดิทัศน์ “เรื่องแม่วัยรุ่น” ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นเอง เสนอต่อ

ผูท้รงคณุวฒุ ิ3 ทา่น ประกอบดว้ย แพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญดา้นอนามยั

เจริญพันธุ์ อาจารย์พยาบาลผู้เชี่ยวชาญด้านสาธารณสุขและ

การพยาบาลครอบครวั และพยาบาลผูเ้ชีย่วชาญดา้นการดแูล

มารดาวัยรุน่ จากนัน้ผูว้จิัยน้าโปรแกรมดงักลา่วมาปรบัแกไ้ข
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หากพบวา่ผูป้ว่ยมอีาการผดิปกต ิเชน่ คลืน่ไส ้อาเจยีน เวยีนศรีษะ 

อ่อนเพลีย มีอาการปวดมดลูกหรือเต้านม ผู้วิจัยจะหยุด

ด้าเนนิการทนัท ีและรบีแจง้แพทยห์รอืพยาบาล เมือ่มารดาวยัรุน่

มีอาการดีขึ้นมีความพร้อมและยินยอมให้ด้าเนินการ ผู้วิจัย

จงึจะด้าเนนิการเกบ็ขอ้มลู 3 ครัง้ ไดแ้ก ่1) 24 ชัว่โมงหลงัคลอด 

ก่อนเริม่ท้าการทดลอง 2) 2-5 วนัหลงัคลอด หลงัการทดลองทนัท ี

และ 3) 6-8 สัปดาห์หลังคลอด เป็นระยะติดตามผล โดย

ด้าเนินกิจกรรมตามแบบแผนการทดลองดังนี้ 

 กลุ่มเปรียบเทียบ ได้รับการสอนโดยเจ้าหน้าที่ของ

โรงพยาบาลตามปกต ิมกีารใหค้วามรูเ้กีย่วกบัการเปลีย่นแปลง

ของรา่งกายภายหลงัคลอด การฟ้ืนฟูสภาพโดยการบรหิารรา่งกาย 

การวางแผนครอบครัว การสังเกตอาการผิดปกติ และการ

เลีย้งดบูตุร อาหารทีค่วรรบัประทานและอาหารทีค่วรหลกีเลีย่ง 

การท้าความสะอาดร่างกายและอวัยวะสืบพันธุ์ภายนอก 

การพักผ่อนและการท้ากิจกรรม การมีประจ้าเดือน การงด

เพศสมัพันธห์ลงัคลอดจนกวา่มาตรวจหลงัคลอด การนดัมาตรวจ

หลังคลอด 6-8 สัปดาห์ อาการผิดปกติที่ต้องมาพบแพทย์ 

 กลุ่มทดลอง ได้รับโปรแกรมการให้ข้อมูลข่าวสาร 

การสรา้งแรงจงูใจ และฝกึทกัษะการตดัสนิใจ รว่มกบัการพยาบาล

ตามปกติ ตามแนวคิดของ information motivation 

behavioral skills model ทีผู่ว้จิยัสรา้งขึน้จากทบทวนวรรณกรรม

ที่เก่ียวข้อง โดยจัดกิจกรรม 2 ครั้งๆ ละ 40 นาที ดังนี้ 

 กิจกรรมครั้งที่ 1 ระยะเวลา 24 ชั่วโมงหลังคลอด 

ที่หอผู้ป่วยหลังคลอด ประกอบด้วย 

 การใหข้อ้มลูขา่วสาร ใชค้ะแนนความรูก้อ่นการทดลอง 

และการใชค้้าถามปลายเปดิ รว่มกบัการสอบถามสามหีรอืคูร่กั 

ประเมินความรู้ที่มีอยู่ เดิมของมารดาวัยรุ่นและสามี 

เก่ียวกับการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า ผู้วิจัยให้ความรู้ในส่วนที่

มารดาวัยรุ่นและสามีขาดหรือไม่ถูกต้อง ในขอบเขตเนื้อหา

ความหมายการตั้งครรภ์ซ้้า สาเหตุ ความเสี่ยง ผลกระทบ

1. ขัน้เตรยีมการ เปน็ขัน้ตอนของการพัฒนาและทดสอบ

ความนา่เชื่อถือของเครื่องมอืที่ใช้ในการวิจยั ได้แก่ โปรแกรม

การใหข้อ้มลู การสรา้งแรงจงูใจ และการฝกึทกัษะตอ่พฤตกิรรม

การป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า และพัฒนาแบบสอบถามข้อมูล

ส่วนบุคคล แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการ

ตัง้ครรภซ์้้าและการคมุก้าเนดิ แบบสอบถามทศันคตติอ่การปอ้งกัน

การตั้งครรภ์ซ้้า แบบสอบถามทักษะตัดสินใจต่อการป้องกัน

การตัง้ครรภซ์้้า และแบบสอบถามพฤตกิรรมปอ้งกนัการตัง้ครรภซ้้์า 

 2. ขั้นด าเนินการศึกษา มีดังนี้ 

 2 .1 หลังจากโครงการวิจัยได้รับการอนุมัติจาก

คณะกรรมการจรยิธรรมวจิยัในคน คณะแพทยศาสตรศ์ริริาชพยาบาล 

มหาวิทยาลัยมหิดล ผู้วิจัยยื่นหนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูล

ต่อผู้อ้านวยการโรงพยาบาลเมื่อ ได้รับการอนุญาตแล้ว 

ผู้วิจัยเข้าพบหัวหน้างานพยาบาล ผู้ตรวจการพยาบาล และ

หัวหน้าหอผู้ป่วยหลังคลอด 3 หอผู้ป่วย และหัวหน้าหน่วย

วางแผนครอบครัวฯ เพ่ือชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 

อธิบายขั้นตอนของการเก็บรวบรวมข้อมูล 

 2.2 ผูว้จิยัเขา้ส้ารวจรายชือ่มารดาวยัรุน่รายใหมท่ีม่าพักฟ้ืน

ที่หอผู้ป่วยหลังคลอด หลังจากนั้นผู้วิจัยเข้าพบมารดาวัยรุ่น

เพ่ือท้าการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตามเกณฑ์ที่ก้าหนด รว่มกบั

การสุม่แบบเฉพาะเจาะจง มารดาวยัรุน่ผา่นการคดัเลอืกจะได้รับ

ข้อมูลเกี่ยวกับวัตถุประสงค์และข้ันตอนของการวิจัย รวมทั้ง

ประโยชน์หรือความเสี่ยงที่อาจได้รับ หากมารดาวัยรุ่นยินดี

เขา้รว่มการวจิยั ผูว้จิยัใหผู้ป้ว่ยเซน็ชือ่ในใบยนิยอม การพบปะ

มารดาวัยรุ่นเพ่ือคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างนี้จะท้าในช่วงเวลา 

13.00-16.00น. เนื่องจากเป็นเวลาที่ผู้ป่วยได้รับการตรวจ

จากแพทยแ์ละการดแูลจากพยาบาลแลว้ ส้าหรบัผูป้ว่ยทีไ่มไ่ด้

รบัการคดัเลอืก ผูว้จิยัไดช้ีแ้จงใหท้ราบวา่การคดัเลอืกนีไ้มม่ผีล

ต่อการดูแลรักษา 

 2.3 กอ่นเริม่โปรแกรม ผูว้จิยัประเมนิอาการของมารดาวยัรุน่ 
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การดแูลตนเองหลงัจากคมุก้าเนดิ การมาตรวจตดิตาม และการ

กลบัมาสู่ภาวะเจริญพันธุ์หลังเลิกใช้การคุมก้าเนิดในแต่ละวิธี

ที่มารดาวัยรุ่ น ได้ตัดสินใจเลือกใช้  โดยผู้ วิ จั ยสมมติ

สถานการณ์ที่เกิดขึ้น ให้มารดาวัยรุ่นและสามีหรือคู่รัก 

แสดงความคิดเห็น ผู้วิจัยกล่าวค้าชื่นชม และให้ก้าลังใจเมื่อ

มารดาวัยรุ่นสามารถแสดงความคิดเห็น ในวิธีการจัดการ

ผลข้างเคียงท่ีเกิดข้ึนกับตนเองได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม 

ส่งเสริมให้เชื่อมั่นในความสามารถตนเองที่จะประสบ

ผลส้าเรจ็ไดต้ามตวัแบบดา้นพฤตกิรรมทีเ่หมาะสม เพ่ือเพ่ิมความมัน่ใจ

ในการตัดสินใจด้วยตนเองในการคุมก้าเนิดวิธีที่ตนเลือก 

พรอ้มทัง้แจกคูม่อื “การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้ าในมารดาวยัรุน่

หลังคลอด” ซึ่งคู่มือนี้ประกอบด้วยการบันทึกอาการต่างๆ 

ทีเ่กดิขึน้ แนวทางปฏบิตัทิีจ่้าเปน็ในการดแูลตนเองหลงัจากคมุก้าเนดิ  

 สปัดาหท์ี ่6-8 ระยะตดิตามผล เก็บขอ้มลูซ้้าในระยะตดิตาม

ในขณะทีม่ารบับรกิารตรวจหลงัคลอดทีห่นว่ยวางแผนครอบครวั 

โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัแหง่หนึง่ ในกรงุเทพมหานคร จดักจิกรรม

ใหก้บักลุม่เปรยีบเทยีบหลงัการวจิยัสิน้สดุ โดยการใหค้วามรูเ้กีย่วกบั

การป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าและการคุมก้าเนิด พรอ้มทัง้แจก

คูม่อื “การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้ าในมารดาวยัรุน่หลังคลอด” 

3. ขั้นประเมินผล 

 3.1 ตรวจสอบความสมบรูณค์รบถว้น และความถกูตอ้ง

ของแบบสอบถาม ซึ่งหากพบว่าข้อมูลไม่สมบูรณ์ครบถ้วน

จะไม่น้ามาวิเคราะห์ 

 3.2 น้าขอ้มลูทีไ่ดไ้ปวเิคราะหข์อ้มลู และสรปุผลการวจิยั

ในการด้าเนินการวิจัย เกณฑ์ที่ใช้ยุติการทดลองคือ กรณีที่

มารดาวยัรุน่ไมส่ามารถเขา้รว่มการวจิยัไดค้รบตามเวลาทีก่้าหนด 

เชน่ ไมม่าตรวจหลงัคลอดทีห่นว่ยวางแผนครอบครวั มกีารยกเลกิ

หรือถอนตัวระหว่างเข้าร่วมโปรแกรม และรู้สึกอึดอัดใจ   

ในการตอบข้อค้าถามในแบบสอบถาม หรือการเข้าร่วม

กิจกรรม  

ของการตัง้ครรภ์ซ้้าในมารดาวยัรุ่น การเปลี่ยนแปลงในระยะ

หลังคลอด เพื่อให้มารดาวัยรุ่นและสามีหรือคู่รัก เห็นผลเสีย

ของการตั้งครรภ์ในขณะเป็นวัยรุ่น 

 การสร้างแรงจูงใจ ใช้คะแนนทัศนคติก่อนการทดลอง 

และการใชค้้าถามปลายเปดิ รว่มกบัการสอบถามสามหีรอืคูร่กั 

ประเมินทัศนคติที่มีอยู่ เดิมของมารดาวัยรุ่นและสามี 

เกีย่วกับการป้องกันการตัง้ครรภซ์้้าและการคุมก้าเนดิ โดยให้

สามหีรอืคูร่ักเขา้มารว่มในกิจกรรม ผ่านการดูวดีิทศันท์ี่ผูว้ิจัย

สร้างขึ้นเอง “เรื่องแม่วัยรุ่น” ซึ่งเป็นวีดิทัศน์ตัวแบบที่

ประสบผลส้าเร็จในการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้านาน 5 นาที 

นอกจากนั้นสร้างแรงจูงใจเพ่ิมโดยการอธิบายถึงสิทธิที่

มารดาวยัรุน่จะไดร้ับการคุมก้าเนิดทีห่น่วยวางแผนครอบครัว

โดยไม่เสียค่าใช้จ่าย 

 กิจกรรมครัง้ที ่2 ระยะหลงัคลอด 2-5 วนั ทีห่นว่ยวางแผน

ครอบครัว 

 การให้ข้อมูลข่าวสาร ประเมินความรู้ที่มีอยู่เดิมของ

มารดาวยัรุน่และสาม ีโดยใชค้้าถามปลายเปดิ รว่มกบัการสอบถาม

สามหีรือคูร่กั เกีย่วกับการคุมก้าเนดิ ผูว้ิจยัใหค้วามรูใ้นสว่นที่

มารดาวัยรุ่นและสามีขาดหรือไม่ถูกต้อง ในขอบเขตเนื้อหา

ความหมายการคมุก้าเนดิ กลไกการออกฤทธิ ์ประสทิธภิาพ ขอ้ดี 

ผลข้างเคียง เพ่ือให้มารดาวัยรุ่นและสามีหรือคู่รักเห็น

ความส้าคัญของการคุมก้าเนิด 

 การพัฒนาทักษะ ใช้คะแนนความรู้ก่อนการทดลอง 

และการใชค้้าถามปลายเปดิ รว่มกบัการสอบถามสามหีรอืคูร่กั 

ประเมนิทกัษะการตดัสนิใจทีม่อียูเ่ดมิของมารดาวยัรุน่และสามี 

โดยใหม้ารดาวัยรุน่และสามีหรอืคู่รัก ร่วมกันแสดงความรู้สึก

เกี่ยวกับประสบการณ์การคุมก้าเนิดที่ผ่านมา ผลกระทบของ

การไม่คุมก้าเนิด ความต้องการในการคุมก้าเนิด อุปสรรคใน

การคุมก้าเนิด และผู้วิจัยให้ความรู้เกี่ยวกับเรื่องการแก้ไข

อาการไมพึ่งประสงคจ์ากการคมุก้าเนดิ ภาวะแทรกซอ้นทีอ่าจเกดิขึน้ 
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ผลการวิจัย       

 1. คุณลักษณะทางประชากร  กลุ่มทดลองและ

กลุม่เปรยีบเทยีบ มคีณุลกัษณะขอ้มลูทัว่ไปใกลเ้คยีงกนัทกุดา้น 

(p-value > .05) กลุ่มตัวอย่างมีอายุระหว่าง 14-19 ปี 

กลุม่ทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบมอีายเุฉลีย่ 17.44 ป ี(SD = 1.39) 

และ 17.04 ปี (SD = 1.49) ตามล้าดับ ประมาณสองในสาม 

จบมธัยมศึกษาตอนต้น (ร้อยละ 70.4 และ 68.0 ตามล้าดับ) 

ประมาณครึง่หนึง่ไมม่อีาชพี (รอ้ยละ 48.2 และ 40 ตามล้าดบั) 

รายได้ครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือน 14,051.85 บาท และ 

13,480.00 บาท ตามล้าดบั โดยหนึง่ในสามมแีหลง่ทีม่าของรายได้

จากสามหีรอืคูร่กั (รอ้ยละ 37.1 และ 36 ตามล้าดบั) สว่นใหญ่

ทัง้สองกลุม่ไมไ่ดว้างแผนการตัง้ครรภค์รัง้นี ้(รอ้ยละ 85.2 และ 

80 ตามล้าดบั) และเปน็การตัง้ครรภค์รัง้แรก (รอ้ยละ 96.3 และ 

92 ตามล้าดับ) อายุสามีหรือคู่รักเฉลี่ย 20.4 ปี (SD = 2.21) 

และ 20.7 ปี (SD = 4.01) ปี ตามล้าดับ ระยะเวลาคบกัน

ก่อนตั้งครรภ์ประมาณครึ่งหนึ่งกลุ่มทดลองใช้ระยะเวลา

มากกวา่ 1 ป ี(รอ้ยละ 55.6) และกลุม่เปรยีบเทยีบใชร้ะยะเวลา 

7 เดือนถึง 1 ปี (ร้อยละ 48) ดังแสดงในตารางที่ 1 

 การวิเคราะห์ข้อมูล  

 1. ขอ้มลูลกัษณะสว่นบคุคลของมารดาวยัรุน่ น้ามาแจกแจง

ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ

เปรยีบเทยีบความแตกตา่งของขอ้มลูสว่นบคุคลของกลุม่ตวัอยา่ง

ด้วยสถิติ  independent t-test, chi-square test และ 

Fisher’s exact test โดยก้าหนดระดับนัยส้าคัญท่ี .05 

 2. เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้  ทัศนคติ 

ทักษะในการตัดสินใจ และพฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า

ในมารดาวยัรุน่ กอ่นการทดลอง หลงัการทดลองทนัท ีและระยะ

ตดิตามผล ระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบ ดว้ยสถติิ 

independent t-test, mixed design ANOVA ได้ทดสอบ

ข้อตกลงเบื้องต้นของการใช้สถิติ repeated measure  

one-way ANOVA โดย Mauchly’s test of sphericity พบว่า

คะแนนโดยรวมมีลักษณะเป็น compound symmetry 

ดังนั้นจึงวิ เคราะห์ข้อมูลโดยอ่านค่าจาก sphericity 

assumed และเปรียบเทียบคะแนนภายในกลุ่มทดลอง 

โดยใช้สถิติ one-way repeated measured ANOVA 

โดยก้าหนดระดับนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

ตารางท่ี 1 จ้านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และผลการเปรียบเทียบลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง   
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2. ผลการทดลอง      

 2.1 การเปรียบเทียบผลของโปรแกรมการให้ข้อมูล

ข่าวสาร การสร้างแรงจูงใจ และฝึกทักษะการตัดสินใจ          

ต่อความรู้การป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าและการคุมก้าเนิด 

ทัศนคติ ทักษะการตัดสินใจและพฤติกรรมป้องกันการ

ตั้งครรภ์ซ้้า ในแต่ละช่วงเวลาภายในกลุ่มเปรียบเทียบและ

กลุ่มทดลอง เมื่อเปรียบเทียบค่าคะแนนความรู้การป้องกัน

การตั้งครรภ์ซ้้าและการคุมก้าเนิด ทัศนคติ ทักษะการ

ตัดสินใจและพฤติกรรมป้องกันการตั้ งครรภ์ซ้้ าของ            

ตารางท่ี 1  (ต่อ) 

กลุ่มเปรียบเทียบและกลุ่มทดลองในช่วงเวลาต่างๆ โดยการ

วิเคราะห์ด้วย one-way ANOVA repeated measures 

test (within group) เมื่อเปรียบเทียบภายในกลุ่มทดลอง

พบว่าค่าคะแนนเฉลี่ยของความรู้การป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า

และการคุมก้าเนิด ทัศนคติ  ทักษะการตัดสินใจและ

พฤติกรรมป้องกันการตั้ งครรภ์ซ้้ าในช่วงเวลาที่  1, 2 

แตกต่างจากช่วงเวลาที่  3 อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ               

ในขณะที่ไม่พบความแตกต่างดังกล่าวในกลุ่มเปรียบเทียบ          

ดังแสดงในตารางที่ 2 
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2.2 การเปรยีบเทยีบผลของโปรแกรมการใหข้อ้มลูขา่วสาร 

การสรา้งแรงจงูใจ และฝกึทกัษะการตดัสนิใจในชว่งเวลาทีแ่ตกตา่งกนั

ระหว่างกลุ่มเปรียบเทียบและกลุ่มทดลอง ผลการวิเคราะห์ 

repeated measures ANOVA test พบว่ากลุ่มทดลองที่

เข้าร่วมโปรแกรมมีค่าคะแนนเฉลี่ยความรู้และทัศนคติ 

ทกัษะการตดัสนิใจ เพ่ิมขึน้อยา่งมนียัส้าคญัทางสถติเิมือ่ตวัแปร

ตารางท่ี 2  ผลการเปรียบเทียบคะแนนความรู้การป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าและการคุมก้าเนิด ทัศนคติ ทักษะการตัดสินใจและ

พฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า ในแต่ละช่วงเวลาภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

เรือ่งระยะเวลาเปลีย่นแปลงไป (time effect) จากชว่งเวลาที ่1 

ไปสูช่ว่งเวลาที ่3 (F = 22.16, p < .01; F = 17.10, p < .01; 

F = 12.44, p < .01) ตามล้าดับ แต่คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรม

ปอ้งกันการตัง้ครรภซ์้้า เมือ่ตวัแปรเรือ่งระยะเวลาเปลีย่นแปลงไป 

(time effect) จากช่วงเวลาที่ 1 ไปสู่ช่วงเวลาที่ 3 ยังไม่พบ

ความแตกตา่งเมือ่เทยีบกบักลุม่เปรยีบเทยีบ (F = 2.65, p < .105) 
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นอกจากนี้พบว่า ปฏิสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรเรื่องเวลาและ

ตัวแปรเรื่องกลุ่ม (time x group interaction) ของตัวแปร

ความรู ้และทศันคตมิคีวามแตกตา่งอยา่งมนีัยส้าคญัทางสถิติ 

(F = 28.34, p < .01; F = 6.19, p < .01) ตามล้าดบัเช่นกัน 

แต่ไม่พบปฏิสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรเรื่องเวลาและตัวแปร

เรื่องกลุ่ม (time x group interaction) ของตัวแปรทักษะ

การตัดสินใจและพฤติกรรม (F = 1.74, p = .193; F = 3.07,  

ตารางท่ี 3  ผลการเปรียบเทียบคะแนนความรู้การป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้าและการคุมก้าเนิด ทัศนคติ ทักษะการตัดสินใจและ

พฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า ในแต่ละช่วงเวลาระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

p = .08) ตามล้าดับ บ่งชี้ว่าผลลัพธ์ของโปรแกรมที่ประเมิน

ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีความแตกต่างกัน 

ในเฉพาะดา้นตวัแปรความรูแ้ละทศันคต ิแตภ่ายในกลุม่ทดลอง 

ตวัแปรทกัษะการตดัสนิใจมคีะแนนดขีึน้ แตย่งัไมพ่บความแตกตา่ง

เมื่อเทียบกับกลุ่มเปรียบเทียบ และคะแนนพฤติกรรมดีขึ้น

ในระยะติดตามผล แต่ยังไม่พบความแตกต่างเมื่อเทียบกับ

กลุ่มเปรียบเทียบ รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 3 
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กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบตัดสินใจคุมก้าเนิด

กอ่นกลบับา้น (รอ้ยละ 92.6 และรอ้ยละ 84 ตามล้าดบั) เลอืกวธิี 

LARC และยาฉดีคมุก้าเนดิชนดิฮฮรโ์มนเดีย่ว (รอ้ยละ 92 และ

ร้อยละ 85.7 ตามล้าดับ) กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

ประมาณครึง่หนึง่ตดัสนิใจคมุก้าเนดิในระยะ 2 วนัหลงัคลอด 

(รอ้ยละ 48 และรอ้ย 47.6 ตามล้าดบั) ดงัแสดงในตารางที ่4 

ตารางท่ี 4 จ้านวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ้าแนกตามข้อมูลการคุมก้าเนิดหลังคลอด  

การอภิปรายผล  
 การใหข้อ้มลู โดยการใหข้อ้มลูเก่ียวกับความรูใ้นการปอ้งกัน

การตั้งครรภ์ซ้้าและการคุมก้าเนิด ภายหลังการทดลองทันที

และระยะตดิตามผลมารดาวยัรุน่หลงัคลอดกลุม่ทดลองมคีวามรู้

ดกีวา่กลุม่เปรยีบเทยีบ และดกีวา่กอ่นการทดลองอยา่งมนียัส้าคญั

ทางสถติ ิแสดงใหเ้หน็ผลของโปรแกรมสามารถเพ่ิมความรูค้วามเขา้ใจ

ในมารดาวยัรุน่หลงัคลอด ผา่นการใหค้วามรูท้ีม่คีวามเฉพาะเจาะจง

ในสว่นทีม่ารดาวยัรุน่และสามยีงัขาดหรอืไมถ่กูตอ้ง ผา่นการใช้

ค้าถามปลายเปดิรว่มกับการสอบถามสามหีรอืคูร่กั ประเมนิความรู้ 

ทีม่อียูเ่ดมิของมารดาวยัรุน่และสามใีนประเดน็ของการปอ้งกนั

การตัง้ครรภซ์้้าและการคมุก้าเนดิ ไดแ้ก ่ความหมายการตัง้ครรภซ์้้า 

สาเหต ุความเสีย่ง ผลกระทบของการตัง้ครรภซ์้้าในมารดาวยัรุน่ 

การเปลีย่นแปลงในระยะหลงัคลอด ความหมายการคมุก้าเนดิ 

กลไกการออกฤทธิ์ ประสิทธิภาพ ข้อดี และผลข้างเคียง  

การคมุก้าเนดิแตล่ะวธิ ีสอดคลอ้งกบัการศกึษาของ ชลดา กิง่มาลา, 

ทัศนีย์ รวิวรกุล และอาภาพร เผ่าวัฒนา21 ที่พัฒนารูปแบบ

การใหข้อ้มลูขา่วสาร ทีม่คีวามเฉพาะเจาะจงกบักลุม่เปา้หมาย 

ในประเดน็การปอ้งกันการตั้งครรภใ์นวยัรุน่ สง่ผลใหภ้ายหลงั

การทดลองทนัท ีและระยะตดิตามผล วยัรุน่หญงิมคีวามรูเ้กีย่วกบั

การปอ้งกนัการตัง้ครรภเ์พิม่ขึน้ และสอดคลอ้งกบัการศกึษาของ 

Wilson, Fowler และ Koo22 เกี่ยวกับการให้ข้อมูลข่าวสาร

ทีม่คีวามเฉพาะเจาะจงกบักลุม่เปา้หมาย ท้าใหม้คีวามรูเ้พ่ิมขึน้
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จากก่อนการทดลอง การได้รับความรู้เกี่ยวกับการคุมก้าเนิด

ในชว่งทีม่าตรวจหลงัคลอด ท้าใหม้ารดาวยัรุน่เลอืกคมุก้าเนิด

ช่วงหลังคลอดมากขึ้น 

 ทศันคตติอ่การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า ภายหลงัการทดลองทนัที

และระยะตดิตามผล มารดาวยัรุน่กลุม่ทดลอง มทีศันคติดกีวา่

กลุม่เปรยีบเทยีบและดกีวา่กอ่นการทดลองอยา่งมนียัส้าคญัทางสถติิ 

แสดงใหเ้หน็ผลของโปรแกรมสามารถเพ่ิมทศันคตติอ่การปอ้งกัน

การตัง้ครรภซ์้้าในมารดาวยัรุน่หลงัคลอด ผา่นการสรา้งแรงจงูใจ

ทางสงัคม คอื สามหีรอืคูร่กัเข้ามามสีว่นร่วมในการสง่เสรมิให้

มารดาวัยรุ่นหลังคลอดมองเห็นความส้าคัญและประโยชน์

ของการคุมก้าเนิดหลังคลอด ร่วมกับการดูวีดิทัศน์ตัวแบบ 

(modeling) “เรื่องแม่วัยรุ่น” ซึ่งเป็นวีดิทัศน์ตัวแบบที่

ประสบผลส้าเรจ็ดา้นการปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้าจากการคมุก้าเนดิ

ชนดิชัว่คราวทีอ่อกฤทธิน์าน และอธบิายถงึสทิธทิีม่ารดาวยัรุ่น

จะได้รบัการคมุก้าเนิดที่โดยไม่เสียค่าใช้จา่ยเพ่ิมจากค่าคลอด 

รว่มกนัพูดคยุแลกเปลีย่นขอ้มลู แสดงความคดิเหน็และวเิคราะห์

ข้อดี-ข้อเสียการคุมก้าเนิดแต่ละวิธี เพ่ือให้มารดาวัยรุ่นเกิด

ทศันคตทิางบวกตอ่การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้าและการคมุก้าเนดิ 

สอดคลอ้งกบัการทบทวนวรรณกรรมพบวา่ การไดร้บัแรงจงูใจจาก

บุคคลในครอบครัว เช่น สามี หรือมารดาของวัยรุ่น ร่วมกับ

การส่งเสริมทัศนคติ เป็นปัจจัยหนึ่งที่ก่อให้เกิดความส้าเร็จ

ในการคุมก้าเนิดของวัยรุ่นหลังคลอด3,23-24 

 ทักษะการตัดสินใจ ภายในกลุ่มทดลองมีคะแนนดีขึ้น 

แต่ยังไม่พบความแตกต่างเมื่อเทียบกับกลุ่มเปรียบเทียบ 

แสดงให้เหน็ผลของโปรแกรมสามารถเพ่ิมทักษะการตดัสนิใจ 

ในมารดาวยัรุน่หลงัคลอดไดเ้ฉพาะภายในกลุม่ทดลอง ซึง่ผูว้จิยั

ไดจ้ดักจิกรรมในกลุม่ทดลองโดยการสรา้งแรงจงูใจ และฝกึทกัษะ

การตดัสนิใจรว่มกบัการมสีว่นรว่มของสามหีรอืคูร่กั เพราะสามี

หรอืคูร่กัจะมคีวามส้าคญัอยา่งยิง่ตอ่การตดัสนิใจในการคมุก้าเนดิ

ของมารดาวยัรุน่หลงัคลอด13 และสอดคลอ้งกบัการศกึษาทีพ่บวา่ 

การใหค้วามรู้หรือให้ค้าปรึกษาเกี่ยวการคุมก้าเนิดหลงัคลอด

ชว่ยใหม้กีารตดัสนิใจคมุก้าเนดิหลงัคลอดมากขึน้14,23 แตย่งัไมพ่บ

ความแตกตา่งของทกัษะการตดัสนิใจเมือ่เทยีบกบักลุม่ควบคมุ 

ทัง้นีเ้นือ่งจากกลุม่ตวัอยา่งเปน็กลุม่วยัรุน่ สว่นใหญย่งัไมบ่รรลนุติภิาวะ 

และรายไดส้ว่นใหญข่องกลุม่ตวัอยา่งมาจากสามหีรอืคูร่กัเปน็หลกั 

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาท่ีพบว่า บุคคลส้าคัญในครอบครัว

นอกจากสามี เช่น พ่อแม่มีส่วนส้าคัญในการจัดการชีวิตและ

ความคิด การตัดสินใจในเรื่องต่างๆ ของสตรีตั้งครรภ์วัยรุ่น

อย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้16,25
  

 พฤติกรรมป้องกันการตั้งครรภ์ซ้้า ภายในกลุ่มทดลอง

มีคะแนนดีขึ้นในระยะติดตามผล แต่ยังไม่พบความแตกต่าง

เมือ่เทยีบกบักลุม่เปรยีบเทยีบ โดยในระยะหลงัการทดลองทนัที 

กลุม่ทดลองมคีะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมใกลเ้คยีงกบักลุม่เปรยีบเทยีบ 

ทั้งนี้ เนื่องจากผู้วิจัยประเมินพฤติกรรม 2-5 วันหลังคลอด 

หลังการทดลองทันที ซึ่งจากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า 

พฤตกิรรมดา้นการปฏบิตันิัน้ตอ้งอาศยัระยะเวลาและการตดัสนิใจ

หลายขัน้ตอน26 อีกทัง้พฤตกิรรมการปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้านัน้

เปน็สิง่ทีม่ารดาวยัรุน่จะตอ้งเรยีนรูแ้ละฝกึฝน ซึง่การทีจ่ะท้าให้

พฤตกิรรมเกดิขึน้ไดจ้นท้าใหบ้คุคลนัน้มพีฤตกิรรมทีส่มบรูณไ์ด้

จะตอ้งอาศยัเวลา27 ประกอบกบัมารดาวยัรุน่อาจจะยงัไมไ่ดร้บั

การฝกึฝนทีเ่พียงพอ หรอืมปีระสบการณช์วีติทีน่อ้ย เนือ่งจาก

กลุม่ตวัอยา่งเปน็การตัง้ครรภค์รัง้แรก ไมเ่คยมปีระสบการณห์รอื 

มปีระสบการณน์อ้ยในการคมุก้าเนดิระยะยาว และพฤตกิรรม

การคมุก้าเนดิระยะยาวเปน็พฤตกิรรมทีย่งัไมเ่กดิขึน้ ท้าใหพ้ฤตกิรรม

ไมป่รากฏออกมา16 เทา่ทีค่วร ประกอบกบัผลการศกึษาทีพ่บวา่ 

กลุม่ทดลองมทีกัษะการตดัสนิใจทีไ่มแ่ตกตา่งจากกลุม่เปรยีบเทยีบ

ท้าใหย้งัไมส่ามารถตดัสนิไดว้า่ ตนเองสามารถกระท้าพฤตกิรรม

การปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า โดยเฉพาะการเลอืกใชก้ารคมุก้าเนดิ

ระยะยาวไดจ้รงิหรอืไม ่ท้าใหพ้ฤตกิรรมการปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้า

ยงัไมแ่ตกตา่งกัน จงึสง่ผลใหค้ะแนนพฤตกิรรมหลงัการทดลองทนัที

ยงัคงใกลเ้คยีงกบักอ่นทดลอง และดขีึน้เมือ่ในระยะตดิตามผล 

6-8 สัปดาห์   
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 การคมุก้าเนดิหลงัคลอดกอ่นกลบับา้น พบวา่กลุม่ทดลอง

ส่วนใหญ่เลือกคุมก้าเนิดหลังคลอด และมีการคุมก้าเนิดตาม

แนวทางหน่วยวางแผนครอบครัวโดยวิธี LARC และยาฉีด

คมุก้าเนดิชนดิฮฮรโ์มนเดี่ยว และส่วนใหญต่ดัสนิใจคมุก้าเนิด

ในระยะ 2 วนัหลงัคลอด ประกอบกบัการทีห่นว่ยวางแผนครอบครวัฯ 

มีนโยบายส่งเสริมให้มารดาวัยรุ่นที่มีอายุน้อยกว่า 20 ปี 

คุมก้าเนิดด้วยวิธีการคุมก้าเนิดแบบชั่วคราวระยะยาวฟรี 

ท้าให้มารดาวัยรุ่นได้รับแรงจูงใจในการคุมก้าเนิดร่วมกับ

การไดร้บัการสนบัสนนุทีด่จีากสามหีรอืคูร่กั จงึท้าใหม้แีนวโนม้

ที่มารดาวัยรุ่นมีการตัดสินใจใช้ยาฝังคุมก้าเนิดเพ่ิมข้ึน4 

 

สรุปและข้อเสนอแนะ 

 สรปุไดว้า่โปรแกรมการใหข้อ้มลูขา่วสาร การสรา้งแรงจงูใจ 

และการฝึกทักษะการตัดสินใจสามารถท้าให้เกิดความรู้ 

และทศันคตติอ่การปอ้งกันการตัง้ครรภซ์้้าไดอ้ยา่งมีนยัส้าคัญ

ทางสถติิ แต่ในดา้นทักษะการตัดสินใจและพฤติกรรมป้องกัน

การตัง้ครรภซ์้้า ยงัไมแ่ตกตา่งกนักบักลุม่เปรยีบเทยีบ ผูว้จิยัจงึมี

ข้อเสนอแนะให้น้าบุคคลส้าคัญในครอบครัวนอกจากสามี

หรือคู่รัก เช่น พ่อแม่ เข้ามามีส่วนร่วมในกิจกรรม และควรมี

การติดตามมารดาวัยรุ่นภายหลังการเข้าร่วมโปรแกรม

ปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้าตอ่ไปเปน็ระยะ เชน่ ทกุ 3-6-12 เดอืน 

หรอืจนกวา่มกีารตัง้ครรภซ์้้าเกิดขึน้ เปน็ตน้ เพ่ือตดิตามความยัง่ยนื

ของพฤตกิรรมการปอ้งกนัการตัง้ครรภซ์้้าในระยะยาว และเนือ่งจาก

กลุ่มตัวอย่างมีอัตราการสูญหายที่สูง ในการศึกษาครั้งต่อไป

ควรระมดัระวงัในการออกแบบการวจิยั โดยอาจขอชอ่งทางตดิตอ่

มารดาวยัรุน่เพ่ิมขึ้น เชน่ ขอเบอร์โทรศพัท์สามีหรอืคูร่กั หรือ

บคุคลส้าคญัในครอบครวั และพบวา่กลุม่ตวัอยา่งไมส่ามารถเดนิทาง

มาตรวจหลงัคลอดหนว่ยวางแผนครอบครวัได ้จงึไมส่ามารถมาท้า

แบบสอบถามในระยะติดตามผลได้ ผู้วิจัยจึงเสนอแนะให้ท้า

แบบสอบถามออนไลน์ที่เหมาะกับเทคโนโลยีปัจจุบัน เช่น 

ผ่านแอปพลิเคชันไลน์ หรือการติดตามทางโทรศัพท์ เพ่ือให้

สามารถติดต่อกับกลุ่มตัวอย่างได้ 
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