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บทคัดย่อ

ที่มาของปัญหา : สภาพสังคมไทยท่ีเปลี่ยนแปลง

ส่งผลต่อค่านยิมและพฤตกิรรมทางเพศของวยัรุน่ 

การมีเพศสัมพันธ์ของวัยรุ่นเพิ่มมากข้ึนอย่างต่อ

เนื่อง และเป็นปัญหาสังคมไทยที่ส�ำคัญ ซึ่งนับวัน

จะทวีความรุนแรงเพิ่มมากขึ้น 

วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษาทุนชีวิตกับการมีเพศ

สัมพันธ์ในวัยรุ่นหญิง จังหวัดจันทบุรี และความ

สัมพันธ์ระหว่างทุนชีวิต กับการมีเพศสัมพันธ์ใน

วัยรุ่นหญิง จังหวัดจันทบุรี

วิธีการ: เป็นการศึกษาเชิงหาความสัมพันธ์กลุ่ม

ตัวอย่างคือ นักเรียนหญิงมัธยมศึกษาตอนปลาย 

และนกัเรียนอาชวีศึกษาในจงัหวดัจนัทบุรี จ�ำนวน

ทัง้หมด 443 คน คดัเลอืกกลุ่มตวัอย่างด้วยวธิกีาร

สุ ่มแบบกลุ ่ม วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิง

พรรณนา และสถิติ Binary logistic regression

ผลการศึกษา: พบว่า กลุม่ตวัอย่างร้อยละ 28.2 เคย

มีเพศสัมพันธ์แล ้ว ส�ำหรับทุนชีวิตของกลุ ่ม

ตัวอย่าง ซึ่งประกอบด้วยพลัง 5 ด้านได้แก่ พลัง

ตวัตน พลังครอบครัว พลังสร้างปัญญา พลงัเพือ่น

และกิจกรรม และพลังชมุชนมีทุนชวีติในภาพรวม

อยูใ่นระดับปานกลาง (ร้อยละ 67.36) เม่ือพจิารณา

นิพนธ์ต้นฉบับ

ต้นทุนชีวิตตามพลังด้านต่างๆ ทั้ง 5 ด้าน พบว่า

มีทนุชวีติด้านพลังครอบครัว และพลังตวัตนอยูใ่น

ระดับดี (ร้อยละ 76.07 และร้อยละ 75.53 ตาม

ล�ำดับ) พลังสร้างปัญญา และพลังเพื่อนและ

กิจกรรมในระดับปานกลาง (ร้อยละ 63.20 และ

ร้อยละ 60.89 ตามล�ำดับ) และพลังชุมชนอยู่ใน

ระดับไม่ผ่านเกณฑ์ (ร้อยละ 53.94) และพบว่า ทุน

ชีวิตที่มีความสัมพันธ์กับการมีเพศสัมพันธ์ในวัย

รุ่นหญิง อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติได้แก่ พลัง

ครอบครัว (AOR=2.21, 95% CI=1.248-3.91) 

พลังสร้างปัญญา (AOR=1.69, 95% CI=1.044-

2.760) พลังเพือ่นและกจิกรรม (AOR =1.65, 95% 

CI=1.009-2.701) และพลังชุมชน (AOR=1.75, 

95% CI=1.031-2.958)

สรุป: ผลการวิจัยท�ำให้เกิดความรู้ความเข้าใจ

เกี่ยวกับ ทุนชีวิตกับการมีเพศสัมพันธ์ในวัยรุ่น

หญิง ซึ่งจะเป็นประโยชน์ต่อพยาบาล บุคลากร

สุขภาพ และผู ้ทีเก่ียวข้องในการหาแนวทาง

ป้องกันการมีเพศสัมพันธ์ในวัยรุ่นหญิงไทยต่อไป

ค�ำส�ำคญั : ทนุชวีติ; การมีเพศสมัพนัธ์; วยัรุ่นหญิง
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Background: The Thai society changing       

affects the values and sexual behaviors of 

adolescents. This is an important problem that 

has been inundating and getting more serious.

Objective: The purposes of this study were 

to study sexual intercourse, life assets, and      

related life assets of sexual intercourse among 

female adolescents, Chanthaburi province

Materials and methods: This research was a 

correlational study. A cluster random was used 

to draw 443 representative samples who were 

female high school students and vocational 

students in Chanthaburi province. Data were 

analyzed using descriptive statistics and        

Binary logistic regression.

Results: Findings of the study showed that 

28.2% of the sample already had sexual inter-

course. Life assets included 5 powers; power 

of self, power of family, power of wisdom, 

power of peer and activity, and power of com-

munity. The overall life asset of the sample 

was at a fair level (67.36%). Among those 5 

powers of the sample, power of family and 

power of self were at a good level (76.07% 

and 75.53%, respectively); power of wisdom 

and power of peer and activity were at a fair 

level (63.20% and 60.89% respectively); 

power of community did not pass a criterion 

(53.94%) The life assets significantly related 

to sexual intercourse among female                    

adolescents were power of family (AOR=2.21, 

95% CI=1.248-3.91), power of wisdom 

(AOR=1.69, 95% CI=1.044-2.760, power of 

peer and activity (AOR=1.65, 95% CI=1.009-

2.701), and power of community (AOR=1.75, 

95% CI=1.031-2.958)

Conclusion: Results of study contributes to 

knowledge and understanding about life assets 

and sexual intercourse among female adoles-

cents. It will be beneficial to nurses, health 

personnel, and those who are involved in 

sexual intercourse prevention programs among 

Thai female adolescents.

Keyword: life assets; sexual intercourse;     

female adolescents
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บทน�ำ
	 การเปล่ียนแปลงของสภาพสงัคมในปัจจบัุน

ส่งผลต่อค่านยิม และพฤตกิรรมทางเพศของวยัรุ่น 

ผลการส�ำรวจของส�ำนกัระบาดวทิยา กรมควบคุม

โรค1 เปรียบเทียบข้อมูลระหว่างปี พ.ศ. 2551 และ 

พ.ศ. 2554 พบว่าประชากรอาย ุ13 ปีขึน้ไป มกีาร

ยอมรับการมีเพศสัมพันธ์ของผู้หญิงก่อนวัยอัน

ควร หรือก่อนแต่งงานเพิม่มากขึน้ จากร้อยละ19.0 

เป็นร้อยละ 27.9 ยอมรับการอยู่ด้วยกันโดยไม่

แต่งงานจากร้อยละ 26.8 เป็นร้อยละ 34.6 มีแฟน

มากกว่าหนึง่คน และคบหากันระยะสัน้ๆ โดยทีไ่ม่

ได้รู้จกักันดีพอ มีการแสดงออกทางเพศอย่างเปิด

เผย จากร้อยละ 6.5 เป็นร้อยละ 8.8 นอกจากนี้ยัง

พบว่า อายเุฉลี่ยในการมเีพศสมัพันธ์ครั้งแรกของ

วัยรุ่นไทยจากเดิมอายุ 15-16 ปี ในปี พ.ศ. 2545-

2552 เป็นอายุ 12-15 ปี ในปี พ.ศ. 2554 และอายุ 

13 ปี ในปี พ.ศ. 2556 อายุน้อยสุดในการมีเพศ

สมัพนัธ์คอื อาย ุ10 ปี 2 วยัรุ่นท่ีอยู่ในระบบโรงเรยีน

พบว่าร้อยละ 22.6 เคยมีเพศสัมพันธ์แล้ว การมี

เพศสัมพันธ์ของวัยรุ่นเพิ่มมากขึ้นอย่างต่อเนื่อง 

โดยพบว่าวัยรุ่นมีประสบการณ์การมีเพศสัมพันธ์

มีแนวโน้มเพิ่มขึ้นทั้งเพศหญิงและเพศชาย3

	 จังหวัดจันทบุรีมีสภาพบริบททางสังคมท่ี

เปล่ียนไป จากสังคมเกษตรกรรมสู่สังคมเมืองก็

ประสบปัญหาการมีเพศสัมพันธ์ของวัยรุ่นเช่น

เดียวกัน จากการส�ำรวจพฤติกรรมเสี่ยงในกลุ่ม

นกัเรยีนมัธยมศกึษาปีท่ี 5 ของจงัหวดัจนัทบุรี พบ

ว่านักเรียนมีแนวโน้มของการมีเพศสัมพันธ์เพิ่ม

ข้ึนทุกปี โดยสถิติการมีเพศสัมพันธ์ของนักเรียน

ชายและหญิงในปี พ.ศ. 2556, 2557 และ 2558 

พบว่านักเรียนชายมีเพศสัมพันธ์ คิดเป็นร้อยละ 

28.6, 30.2 และ 29.5 ตามล�ำดบั และนักเรียนหญงิ

มีเพศสมัพนัธ์ คิดเป็นร้อยละ 28.7, 29.5 และ 30.1 

ตามล�ำดับ พบว่าอายุเฉลี่ยของการมีเพศสัมพันธ์ 

คือ 14 ปี ยังพบว่าวัยรุ่นหญิงที่มีอายุน้อยที่สุดใน

การมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกคือ 9 ปี และวัยรุ่นชาย

อายุน้อยที่สุดคือ 12 ปี 4 การมีเพศสัมพันธ์ของ    

วัยรุ่นตามสถานการณ์ท่ีกล่าวมาข้างต้น ส่งผล  

กระทบต่อตัววัยรุ่นเองและครอบครัว ผู้ปกครอง

และสมาชิกคนอ่ืนๆ ที่จ�ำเป็นต้องร่วมกันรับผิด

ชอบช่วยเหลือเม่ือเกิดปัญหาตามมา ครอบครัว

ต้องรับภาระในการเล้ียงดูและสูญเสียค่าใช้จ่าย

ด้านการเล้ียงดู การรกัษาพยาบาลเม่ือเจบ็ป่วย รฐั

ต้องสญูเสียงบประมาณในการรกัษาพยาบาลเพิม่

มากขึ้น 

	 ทนุชีวิต (life assets) เป็นสิง่ทีบ่่งบอกถงึสิง่

ที่ ดีหรือแนวทางเชิงบวกท่ีสังคมต้องการให้

เยาวชนมี หรือเป็น เพื่อช่วยให้เยาวชนเหล่านี้ 

เตบิโตเป็นผูใ้หญ่ทีดี่และมีคุณธรรม ซึง่ปัจจยัเสีย่ง

ไม่สามารถให้ค�ำตอบได้ ทุนชวีติเป็นปัจจยัป้องกัน

ที่ส�ำคัญ เป็นปัจจัยสร้าง หรือปัจจัยเชิงบวก โดย

ได้รับอิทธพิลจากปัจจยัภายในตวัเด็กเองและจาก

ปัจจัยภายนอก ทุนชีวิตจึงเป็นแนวคิดในการ

เปล่ียนมุมมองการท�ำงานที่เน้นการสร้างเกราะ

ป้องกัน หรือสร้างภูมิคุ้มกันที่แข็งแรงให้กับเด็ก

และเยาวชน เป็นมุมมองการท�ำงานเชิงบวกเพื่อ

ส่งเสริมปัจจัยสร้างหรือคุณลักษณะที่ดี เยาวชนที่

มีทุนชีวิตสูงจะมีพฤติกรรมท่ีดี ทุนชีวิตย่ิงมาก

เท่าไรยิ่งลดพฤติกรรมเสี่ยงได้มากขึ้น5

	 จากการทบทวนวรรณกรรมทีผ่่านมาพบว่า 

การศกึษาส่วนใหญ่เป็นการศึกษาวยัรุ่นท้ัง 2 กลุ่ม 

คือทั้งเพศหญิงและเพศชาย ไม่ได้เจาะจงเฉพาะ

เพศใดเพศหนึ่ง ส่วนใหญ่ศึกษาในวัยรุ่นท่ีก�ำลัง

ศกึษาระดับช้ันอาชวีศึกษา และศกึษาเฉพาะวยัรุ่น

ในกลุ่มที่ก�ำลังศึกษาระดับการศึกษาสายสามัญ 

หรือระดับอาชีวศึกษาอย่างใดอย่างหนึ่งเท่านั้น 
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ตวัแปรหรอืปัจจยัทีศึ่กษาส่วนใหญ่เป็นปัจจยัเส่ียง 

(risk factors) แต่อย่างไรก็ตามปัจจัยป้องกันหรือ

ปัจจัยเชิงบวก (protective factors) ก็เป็นปัจจัยที่

มีความส�ำคัญเช่นเดียวกัน เน่ืองจากจะเป็นส่ิงท่ี

ช ่วยขัดขวางหรือยับยั้งการตัดสินใจที่จะท�ำ

พฤติกรรมเส่ียง หรือป้องกันการเกิดพฤติกรรม

เสีย่งได้ ส�ำหรับประเทศไทยไม่พบว่า มีการศกึษา

เชื่อมโยงความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเชิงบวกท่ี

เป็นทุนชีวิตโดยตรงกับพฤติกรรมการมีเพศ

สัมพันธ์ ในการศึกษาคร้ังนี้ผู้วิจัยจึงศึกษาความ

สมัพนัธ์ระหว่างทนุชวีติและการมีเพศสัมพนัธ์ของ

วยัรุ่นหญงิท่ีศกึษาอยูใ่นสายสามัญศึกษาระดับชัน้

มัธยมศึกษาตอนปลาย และสายอาชีวศึกษา เพื่อ

ให้เป็นตัวแทนของวัยรุ่นหญิงไทยที่ดีขึ้น 

วัตถุประสงค์ของการศึกษา
	 1. เพื่อศึกษาทุนชีวิตกับการมีเพศสัมพันธ์

ในวัยรุ่นหญิง จังหวัดจันทบุรี

	 2. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างทุนชีวิต

กับการมีเพศสัมพันธ์ของวัยรุ ่นหญิง จังหวัด

จันทบุรี

วัสดุและวิธีการ
	 การศึกษาเชิงหาความสัมพันธ์ (correla-

tional study) ได้รับพิจารณาเห็นชอบจากคณะ

กรรมการพิจารณาจริยธรรมในมนุษย์ คณะ

พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา 

	 กลุ่มตัวอย่าง: นักเรียนหญิงอายุ 15-19 ปี 

ที่ก�ำลังศึกษาอยู่ในระดับชั้นมัธยมศึกษาตอน

ปลายโรงเรียนสหศึกษาในสังกัดส�ำนักงานคณะ

กรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน และนักเรียนหญิง

ชั้น ปวช. ในสถานศึกษาสังกัดส�ำนักงานคณะ

กรรมการอาชีวศึกษาจังหวัดจันทบุรี ปีการศึกษา 

2559 ค�ำนวณขนาดตัวอย่างด้วยสูตรที่ใช้ในการ

ส�ำรวจเพือ่การประมาณสัดส่วน6 ได้ขนาดตวัอย่าง

จ�ำนวน 431 คน เผื่อการสูญหายของข้อมูลอีก  

ร้อยละ 10 เป็น 475 คน เก็บข้อมูลจากกลุ่ม

ตัวอย่างได้ทั้งสิ้น 490 คน ข้อมูลมีความสมบูรณ์

น�ำมาวิเคราะห์ได้ 443 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย: เครื่องมือที่ใช้ในการ

วิจัยในครั้งนี้ เป็นแบบสอบถามที่ให้กลุ่มตัวอย่าง

ตอบเอง ประกอบด้วย 3 ส่วนดังนี้

	 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 

เป็นข้อค�ำถามเกี่ยวกับ อายุ ระดับการศึกษา 

ศาสนา ผลสมัฤทธิท์างการเรยีน สถานภาพสมรส

ของบิดา มารดา บุคคลที่อาศัยอยู่ ลักษณะที่อยู่

อาศัย จ�ำนวน 7 ข้อ

	 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเร่ืองทุนชีวิต เป็น

แบบสอบถามเกี่ยวกับพลังทางบวก 5 ด้านของ 

วัยรุ ่น วัดโดยใช ้แบบสอบถามของสุริยเดว            

ทรีปาตรี 7 ประกอบด้วย 5 พลัง คือพลังตัวตน 15 

ข้อ พลังครอบครัว 8 ข้อ พลังสร้างปัญญา 11 ข้อ 

พลังเพือ่นและกจิกรรม 6 ข้อ และพลังชุมชน 8 ข้อ 

แบบสอบถามมีมาตรวัดแบบประเมินค่า (rating 

scales) 4 ระดับ ประกอบด้วย เป็นประจ�ำ บ่อย

คร้ัง บางครั้ง และไม่เคย โดยให้เลือกตอบเพียง 

ข้อเดียว

	 หลักเกณฑ์ในการให้คะแนนแต่ละข้อค�ำถาม

	 ตอบ “เป็นประจ�ำ” ค่าคะแนนเท่ากับ 3 

คะแนน 

	 ตอบ “บ่อยครัง้” ค่าคะแนนเท่ากับ 2 คะแนน 

	 ตอบ “บางคร้ัง” ค่าคะแนนเท่ากับ 1 คะแนน 

	 ตอบ “ไม่เคย” ค่าคะแนนเท่ากับ 0 คะแนน

	 การแปลผลต้นทุนชีวิตตามเกณฑ์ระดับ

เปอร์เซ็นต์ท่ีก�ำหนด ตามคู่มือการเก็บ สรุปและ

วเิคราะห์ผลข้อมูลต้นทนุชีวติเดก็และเยาวชนไทย 

(ฉบับเยาวชน) 
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	 ไม่ผ่านเกณฑ์ หมายถงึ ระดับต้นทนุชวีติอยู่

ในเกณฑ์ค่อนข้างน้อย มีร้อยละของคะแนนน้อย

กว่า 60 

	 ผ่านเกณฑ์ หมายถึง ระดับต้นทุนชีวิตอยู่

ในเกณฑ์ร้อยละของคะแนนตั้งแต่ 60 ขึ้นไปโดย

แบ่งเป็น ระดับต้นทุนชีวิตอยู่ในเกณฑ์ปานกลาง 

ร้อยละของคะแนนอยู่ในช่วง 60.00-69.99 ระดับ

ต้นทุนชวีติอยู่ในเกณฑ์ดี ร้อยละของคะแนนอยูใ่น

ช่วง 70.00-79.99 ระดับต้นทุนชีวิตอยู่ในเกณฑ์ดี

มาก ร้อยละของคะแนน อยู่ในช่วง 80.00 ขึ้นไป 

	 ส่วนที่ 3 แบบสอบถามการมีเพศสัมพันธ์ 

เป็นการสอบถามเกี่ยวกับประสบการณ์การมีเพศ

สัมพันธ์จ�ำนวน 1 ข้อ ได้แก่ การเคยหรือไม่เคยมี

เพศสัมพันธ์กับเพศตรงข้าม และข้อค�ำถามข้อมูล

รายละเอียดอื่นๆ ของการมีเพศสัมพันธ์คร้ังแรก

ได้แก่ อายุท่ีเร่ิมมีเพศสัมพันธ์ ผู้ที่มีเพศสัมพันธ์

ด้วย สถานที่มีเพศสัมพันธ์ และสาเหตุการมีเพศ

สัมพันธ์ 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ: แบบ 

สอบถามทีใ่ช้เป็นแบบสอบถามมาตรฐานท่ีพฒันา

แล้ว จึงไม่ได้ตรวจสอบความตรงของเนื้อหา   

(content validity) แต่ได้หาค่าความเชื่อม่ัน        

(reliability) โดยน�ำแบบสอบถามมาตรฐานนี้ไป

ทดลองใช้ (try out) ในกลุ่มนักเรียนท่ีมีสภาพ

แวดล้อมคล้ายคลึง และใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง

จ�ำนวน 40 คน วิเคราะห์หาความเชื่อม่ันของ 

เคร่ืองมือ (reliability) ด้วยการทดสอบ ค่า

สมัประสทิธิแ์อลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha 

coefficient) ได้ค่าความเชื่อม่ันดังนี้ ด้านพลังตัว

ตนมีค่าความเชื่อม่ันเท่ากับ 0.78 ด้านพลัง

ครอบครัวมีค่าความเชือ่ม่ันเท่ากับ 0.83 ด้านพลัง

สร้างปัญญามีค่าความเชื่อม่ันเท่ากับ 0.84 ด้าน

พลังเพื่อนและกิจกรรมมีค่าความเชื่อม่ันเท่ากับ 

0.77 ด้านพลังชุมชนมีค่าความเช่ือม่ันเท่ากับ 0.89

การวิเคราะห์ข้อมูล: วเิคราะห์ข้อมูลพืน้ฐาน และ

ทุนชีวิตของกลุ่มตัวอย่างด้วยสถิติเชิงพรรณนา 

(dscriptive statistics) และวเิคราะห์ความสัมพนัธ์

ของทุนชวีติ และการมีเพศสมัพนัธ์ของวยัรุ่นหญงิ 

จังหวัดจันทบุรี โดยใช้สถิติ Binary Logistic       

Regression ที่ 95% CI (confidential interval of 

odds ratio)

ผลการศึกษา
	 1. ข้อมูลทัว่ไป กลุม่ตวัอย่างทีศึ่กษามีอายุ

เฉล่ีย 16.6 ปี (SD=1.05) ก�ำลังศกึษาในสายสามัญ 

ระดับชัน้มัธยมศกึษาปีท่ี 4-6 และสายอาชวีศกึษา 

ในระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ช้ันปีที่ 

1-3 จ�ำนวนใกล้เคียงกัน นกัเรียนประมาณคร่ึงหนึง่ 

(ร้อยละ 48.1) มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนตั้งแต่ 3 

ขึน้ไป โดยกลุ่มตวัอย่างเกือบทัง้หมดนบัถอืศาสนา

พุทธ บิดามารดาของกลุ่มตัวอย่างร้อยละ 56.4 มี

สภาพสมรสคู่ รองลงมา หย่า/แยก และหม้าย คิด

เป็นร้อยละ 31.9 และ 11.8 ตามล�ำดับ กลุ่ม

ตัวอย่างร้อยละ 56.4 อาศัยอยู่กับบิดาและมารดา 

รองลงมาร้อยละ 29.1 อาศัยอยูกั่บบิดาหรือมารดา 

และอาศัยอยู่ในเขตเมือง และนอกเขตเมืองใกล้

เคียงกัน คิดเป็นร้อยละ 54.0 และร้อยละ 45.0 ตาม

ล�ำดับ

	 2. ทุนชีวิต กลุ่มตัวอย่างมีทุนชีวิตในภาพ

รวมเท่ากับร้อยละ 67.36 ซึง่อยู่ในระดับปานกลาง 

เม่ือพิจารณารายข้อพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีต้นทุน

ชีวิตผ่านเกณฑ์ 4 พลัง เรยีงจากมากไปน้อยได้แก่ 

พลังครอบครัวและพลังตัวตนอยู ่ ในระดับดี         

(ร้อยละ 76.07 และ 75.53) ตามล�ำดับ พลังสร้าง

ปัญญา และพลังเพื่อนและกิจกรรมอยู่ในระดับ 

ปานกลาง (ร้อยละ 63.20 และ 60.89) ส่วนพลัง
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ชุมชนอยู่ในระดับไม่ผ่านเกณฑ์ (ร้อยละ 53.94)

	 3. พฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ์ กลุ่ม

ตัวอย่างร้อยละ 71.8 ไม่เคยมีเพศสัมพันธ์ และ

กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 28.2 เคยมีเพศสัมพันธ์แล้ว 

อายนุ้อยสดุในการมีเพศสมัพนัธ์คอื 12 ปี อายมุาก

สุดที่มีเพศสัมพันธ์คือ 19 ปี โดยมีอายุเฉลี่ยของ

การมีเพศสัมพันธ ์คร้ังแรกเท ่ากับ 15.4 ป ี 

(SD=1.14) ในจ�ำนวนกลุ่มตวัอย่างทีมี่เพศสมัพนัธ์

แล้วพบว่า ส่วนใหญ่ร้อยละ 96.0 มีเพศสัมพนัธ์กับ

คนรักของตนเอง สถานที่ที่มีเพศสัมพันธ์ครั้งแรก

คือบ้านแฟนร้อยละ 47.2 รองลงมาคือบ้านตนเอง

ร้อยละ 24 และโรงแรมร้อยละ 20.8 ตามล�ำดับ 

สาเหตุของการมีเพศสัมพันธ์เกิดจากบรรยากาศ

พาไปร้อยละ 36.8 รองลงมาเกิดจากความอยาก

ลอง อยากรู้ ยินยอมพร้อมใจ และถูกเล้าโลม คิด

เป็นร้อยละ 30.4, 18.4 และ 12.8 ตามล�ำดับ

	 4. ความสัมพนัธ์ระหว่างทนุชีวิตกบัการ

มีเพศสัมพันธ์ในวัยรุ่นหญิง กลุ่มตัวอย่างมีทุน

ชีวิตพลังด้านต่างๆ ทั้ง 5 ด้าน ซึ่งแบ่งออกเป็น 

กลุ่มทีผ่่านเกณฑ์ และไม่ผ่านเกณฑ์ มีสัดส่วนการ

มีเพศสัมพันธ์แตกต่างกัน เม่ือน�ำสัดส่วนที่แตก

ต่างกันดังกล่าวมาวิเคราะห์ทางสถิติโดยควบคุม

ผลกระทบจากปัจจัยอื่นๆ แล้ว พบว่าทุนชีวิตที่มี

ความสัมพันธ์กับการมีเพศสัมพันธ์อย่างมีนัย

ส�ำคญัทางสถติติามขนาดของความสมัพนัธ์ ได้แก่ 

พลังครอบครัว พลังสร้างปัญญา พลังเพื่อนและ

กิจกรรม และพลังชุมชน มีความสัมพันธ์กับการมี

เพศสัมพันธ์ของวัยรุ่น

	 กลุ ่มตัวอย่างท่ีมีพลังครอบครัวไม่ผ่าน

เกณฑ์มีสัดส่วนการมีเพศสัมพันธ์มากกว่ากลุ่ม

ตัวอย่างที่มีพลังครอบครัวผ่านเกณฑ์คิดเป็น   

ร้อยละ 50.7 และ 23.8 ตามล�ำดับ โดยพบว่ากลุ่ม

ตัวอย่างที่มีพลังครอบครัวไม่ผ่านเกณฑ์มีโอกาส

เสี่ยงต่อการมีเพศสัมพันธ์เป็น 2.21 เท่า (95% 

CI=1.248-3.912) ของกลุ่มตัวอย่างที่มีพลัง

ครอบครัวผ่านเกณฑ์ กลุ่มตัวอย่างท่ีมีพลังสร้าง

ปัญญาไม่ผ่านเกณฑ์มีสัดส่วนการมีเพศสัมพันธ์

สูงกว่ากลุ ่มตัวอย่างท่ีมีทุนชีวิตด้านพลังสร้าง

ปัญญาผ่านเกณฑ์คิดเป็นร้อยละ 39.8 และ 20.2 

โดยพบว่ากลุ่มตวัอย่างท่ีมีพลังสร้างปัญญาไม่ผ่าน

เกณฑ์มีโอกาสเสีย่งต่อการมีเพศสมัพนัธ์เป็น 1.69 

เท่า (95% CI =1.044-2.760) ของกลุ่มตัวอย่างที่

มีพลังครอบครัวผ่านเกณฑ์ กลุ่มตัวอย่างที่มีพลัง

เพื่อนและกิจกรรมไม่ผ่านเกณฑ์มีสัดส่วนการมี

เพศสัมพันธ์สูงกว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีมีทุนชีวิตด้าน

พลังเพื่อนและกิจกรรมผ่านเกณฑ์คิดเป็นร้อยละ 

38.4 และ 19.6 โดยพบว่ากลุ่มตัวอย่างที่มีพลัง

เพือ่นและกิจกรรมไม่ผ่านเกณฑ์ มีโอกาสเส่ียงต่อ

การมีเพศสมัพนัธ์เป็น 1.65 เท่า (95% CI=1.009-

2.701) ของกลุ ่มตัวอย่างท่ีมีพลังเพื่อนและ

กิจกรรมผ่านเกณฑ์ และกลุ่มตัวอย่างที่มีพลัง

ชุมชนไม่ผ่านเกณฑ์มีสดัส่วนการมีเพศสัมพนัธ์สงู

กว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีมีทุนชีวิตด้านพลังชุมชนผ่าน

เกณฑ์คิดเป็นร้อยละ 36.1 และ 16.4 ตามล�ำดับ 

โดยพบว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีมีพลังชุมชนไม่ผ่าน

เกณฑ์ มีโอกาสเสี่ยงต่อการมีเพศสัมพันธ์เป็น 

1.75 เท่า (95% CI=1.031-2.958) ของกลุ่ม

ตวัอย่างท่ีมีพลังชมุชนผ่านเกณฑ์ ส่วนพลังตวัตน 

พบว่ากลุ่มตัวอย่างที่มีทุนชีวิตด้านพลังตัวตนไม่

ผ่านเกณฑ์ มีสดัส่วนการมีเพศสมัพนัธ์สงูกว่ากลุ่ม

ตัวอย่างที่มีต้นทุนชีวิตด้านพลังตัวตนผ่านเกณฑ์ 

คิดเป็นร้อยละ 36.5 และ 25.3 ตามล�ำดับ แต่พบ

ว่าไม่มีความสัมพันธ์กับการมีเพศสัมพันธ์อย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติ (95% CI=0.472-1.391)
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ตารางที ่1 จ�ำนวนและร้อยละของกลุ่มตวัอย่างจ�ำแนกตามต้นทุนชวีติและการมีเพศสัมพนัธ์ (n = 443)

ต้นทุนชีวิต ไม่มีเพศสัมพันธ ์
(n=318 ) 

มีเพศสัมพนัธ์ 
(n=125 ) 

Adjusted 
OR 

95% CI 

จำนวน ร้อยละ จำนวน ร้อยละ 

พลังตัวตน       
ผ่านเกณฑ์(R) 245 74.7 83 25.3   
ไม่ผ่านเกณฑ์ 73 63.5 42 36.5 0.81 0.472-1.391 

พลังครอบครัว       
ผ่านเกณฑ์(R)  282 76.2 88 23.8   
ไม่ผ่านเกณฑ์ 36 49.3 37 50.7 2.21** 1.248-3.912 

พลังสร้างปัญญา       
ผ่านเกณฑ์(R)  209 79.8 53 20.2   
ไม่ผ่านเกณฑ์ 109 60.2 72 39.8 1.69* 1.044-2.760 

พลังเพื่อนและกิจกรรม       
ผ่านเกณฑ์(R)  193 80.4 47 19.6   
ไม่ผ่านเกณฑ์ 125 61.6 78 38.4 1.65* 1.009-2.701 

พลังชุมชน       
ผ่านเกณฑ์(R)  148 83.6 29 16.4   
ไม่ผ่านเกณฑ์ 170 63.9 96 36.1 1.75* 1.031-2.958 

มีนัยสำคัญทางสถิต ิ  *= p<0.05,   **=p<0.01,   ***=p<0.001,   (R)=กลุ่มอ้างอิง  

 
วิจารณ์ 

1. 
ทุนชีวิตของกลุ่มตัวอย่างในภาพรวมอยูใ่นระดับ
ป า น ก ล า ง 
และทุนชีวิตในแต่ละพลังมีระดับที่แตกต่างกัน 
ด ัง น ี้ พ ล ัง ต ัว ต น อ ย ู่ใ น ร ะ ด ับ ด ี 
และมีคะแนนรายข้ออยู่ในเกณฑ์ดีและดีมาก 
แสดงให้เห็นว่าวัยรุ่นกลุ่มนี้มีความรู้สึกเชื่อมั่น 
เ ห ็น ค ุณ ค ่า ใ น ต น เ อ ง 
มีความรับผิดชอบและการยึดมั่นในพฤติกรรมที่
ด ี 
ทั้งนี้อาจเนื่องจากกลุ่มตัวอย่างเป็นวัยรุ่นตอนป
ลาย  จ ึงส าม ารถ ใช ้ค วามค ิด อย ่า งล ึก ซ ึ้ง 
ม ีความเช ื่อม ั่นในความคิดของตนอย่างมาก 
เ พ ีย ง แ ต ่ย ัง ข า ด ป ร ะ ส บ ก า ร ณ ์8, 9 
ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยที่ผ่านมาพบว่าการเห็น
คุณค่าในตนเองส่งผลให้วัยรุ่นเกิดความมั่นใจ 
ร ู้ส ึก ถ ึง ค ว า ม ม ีค ุณ ค ่า ใ น ต น เ อ ง 

มีความมั่นใจทำให้มีการพัฒนาทักษะด้านต่างๆ 
ไ ด ด้  ี
ไม่ว่าจะเป็นทักษะการปฏิเสธต่อพฤติกรรมเสี่ยง
หรือทักษะการสร้างสัมพันธภาพที่ดีกับผู้อื่น10 
การศึกษาครั้งนี้พบว่าพลังตัวตนไม่มีความสัมพั
น ธ ์ก ับ ก า รม ีเพ ศ ส ัม พ ัน ธ ์ อ ธ ิบ าย ได ้ว ่า 
ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ส ่ว น ให ญ ่ถ ึง ร ้อ ย ล ะ  74 
ม ีพ ล ัง ต ัว ต น ผ ่า น เ ก ณ ฑ ์ 
แต่ทั้งนี้เนื่องจากการมีเพศสัมพนัธ์มีปัจจัยหลาก
ห ล า ย ม า เ ก ี่ย ว ข ้อ ง 
และกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาเป็นวัยรุ่นตอนปลาย 
ซ ึ่ง ม ีก า ร ส ร ้า ง 
และหลั่งฮอร์โมนทางเพศอย่างมากและรวดเร็ว 
ทำให้ควบคุมความต้องการทางเพศที่เกิดตามธ
ร ร ม ช า ต ิไ ด ้ย า ก 
นอกจากนี้ยังมีพัฒนาการด้านความเป็นอิสระ 
(independence) และมีพัฒนาการด้านความคิด 
ศ ีลธรรม และอารมณ  ์(cognition moral and 
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วิจารณ์
	 1. 	 ทุนชีวิตของกลุ่มตัวอย่างในภาพรวม

อยู่ในระดับปานกลาง และทุนชีวิตในแต่ละพลังมี

ระดับที่แตกต่างกัน ดังนี้ พลังตัวตนอยู่ในระดับดี 

และมีคะแนนรายข้ออยูใ่นเกณฑ์ดีและดีมาก แสดง

ให้เห็นว่าวัยรุ่นกลุ่มนี้มีความรู้สึกเชื่อม่ัน เห็น

คุณค่าในตนเอง มีความรับผิดชอบและการยึดมั่น

ในพฤติกรรมที่ดี ท้ังนี้อาจเนื่องจากกลุ่มตัวอย่าง

เป็นวัยรุ่นตอนปลาย จึงสามารถใช้ความคิดอย่าง

ลึกซึง้ มีความเชือ่ม่ันในความคิดของตนอย่างมาก 

เพียงแต่ยังขาดประสบการณ์ 8, 9 ซึ่งสอดคล้องกับ

งานวจัิยทีผ่่านมาพบว่าการเหน็คุณค่าในตนเองส่ง

ผลให้วัยรุ่นเกิดความม่ันใจ รู้สึกถึงความมีคุณค่า

ในตนเอง มีความม่ันใจท�ำให้มีการพัฒนาทักษะ

ด้านต่างๆ ได้ดี ไม่ว่าจะเป็นทักษะการปฏิเสธต่อ

พฤติกรรมเส่ียงหรือทักษะการสร้างสัมพันธภาพ

ทีดี่กับผูอ้ืน่10 การศกึษาคร้ังนีพ้บว่าพลงัตวัตนไม่มี

ความสัมพันธ์กับการมีเพศสัมพันธ์ อธิบายได้ว่า 

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ถึงร้อยละ 74 มีพลังตัวตน

ผ่านเกณฑ์ แต่ทั้งนี้เนื่องจากการมีเพศสัมพันธ์มี

ปัจจยัหลากหลายมาเก่ียวข้อง และกลุ่มตวัอย่างที่

ศกึษาเป็นวยัรุ่นตอนปลาย ซึง่มีการสร้าง และหล่ัง

ฮอร์โมนทางเพศอย่างมากและรวดเร็ว ท�ำให้

ควบคุมความต้องการทางเพศทีเ่กิดตามธรรมชาติ

ได้ยาก นอกจากนี้ยังมีพัฒนาการด้านความเป็น

อิสระ (independence) และมีพัฒนาการด้าน 

ความคิด ศีลธรรม และอารมณ์ (cognition moral 

and emotion) อย่างมาก ท�ำให้มีจดุยนืของตนเอง 

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ   *= p<0.05,   **=p<0.01,   (R)=กลุ่มอ้างอิง
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รับฟัง และเข ้าใจผู ้อื่นมากขึ้น ยอมรับการ

เปลีย่นแปลงทีเ่กิดขึน้ และมองเหน็ศกัยภาพท่ีแท้

จริงของตนเอง มีความคิด วิเคราะห์ตามจริง 

ตัดสินใจด้วยเหตุผลมากขึ้น ท�ำให้พลังตัวตนของ

กลุ่มตัวอย่างนี้ไม่มีความหลากหลาย ส่งผลท�ำให้

ไม่เกิดความแตกต่างท่ีมากพอท่ีจะก่อให้เกิดความ

แตกต่างทางสถิติ

	 พลังครอบครัว อยู่ในระดับดี และมีคะแนน

รายข้อผ่านเกณฑ์ทุกข้อ แสดงให้เห็นว่า กลุ่ม

ตวัอย่างนีอ้ยูใ่นครอบครัวท่ีมีความรัก ความอบอุน่ 

การดูแลเอาใจใส่กันเป็นอย่างดี และได้รับการดูแล

อย่างใกล้ชิด พลังครอบครัวนี้จึงเป็นภูมิคุ้มกันที่ดี 

ที่จะป้องกันไม่ให้วัยรุ่นก้าวสู่พฤติกรรมเสี่ยงได้ 7

	 พลังสร้างปัญญา อยู ่ในระดับปานกลาง 

สะท้อนให้เห็นว่าวยัรุน่ทีเ่ป็นกลุ่มตวัอย่างนีย้งัขาด

ความเอาใจใส่ในการเรียน และขาดความใฝ่รู้ ท่ีจะ

เรียนรู้ชุมชน หรือสังคมรอบๆ ตัว สอดคล้องกับ

การศึกษาของสุริยเดว ทรีปาตี 11 ที่ท�ำการศึกษา

ในเยาวชนกลุม่เสีย่งท่ีอยูน่อกสถานพนิจิแรกรับใน

เยาวชนไทย พบว่าพลังสร้างปัญญาของเยาวชน

กลุ่มเสี่ยงที่อยู่นอกสถานพินิจแรกรับในเยาวชน

ไทยต�่ำกว่าเยาวชนทั่วไป 

	 พลังเพื่อนและกิจกรรม อยู่ในระดับปาน

กลาง สะท้อนให้เห็นว่า กลุ่มตัวอย่างมีการท�ำ

กิจกรรมทีส่ร้างสรรค์กับเพือ่นน้อย ได้แก่ การเล่น

กีฬา การออกก�ำลังกาย การเล่นดนตรี เป็นต้น 

รวมทั้งการขาดแบบอย่างที่ดีจากเพื่อนทั้งๆ ที่วัย

น้ีเพื่อนมีอิทธิพลอย่างมาก เพราะเป็นวัยท่ี

ต้องการการยอมรับจากเพื่อน ดังนั้นเพื่อนจึงมี

อิทธิพลทั้งแนวคิด ค่านิยม และการแก้ปัญหาใน

ชีวิต มีการเรียนรู ้และถ่ายทอดแบบอย่างกัน

ภายในกลุ่ม12

	 พลังชุมชน อยู่ในระดับไม่ผ่านเกณฑ์ ทั้งนี้

เนือ่งจากในปัจจบัุน จงัหวัดจนัทบุรีมีสภาพสภาพ

บรบิททางสังคมทีเ่ปล่ียนไปจากสงัคมเกษตรกรรม

สู่สังคมเมือง มีแนวโน้มเป็นสังคมปัจเจกมากขึ้น 

และกลุ่มตวัอย่างในการศกึษาคร้ังนีส่้วนใหญ่อยูใ่น

เขตเมือง ท�ำให้มีโอกาสเข้าร่วมกิจกรรมต่างๆ กับ

ชมุชนน้อย ขณะเดียวกันกส็ะท้อนให้เหน็ว่าชมุชน

เองก็ขาดความตระหนักถึงความส�ำคัญของวัยรุ่น 

ขาดความเอาใจใส่ และรับผิดชอบต่อเยาวชน

	 2.	 พฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ์ กลุ ่ม

ตัวอย่างในการศึกษาคร้ังนี้ ร้อยละ 28.2 มีเพศ

สัมพันธ์แล้ว เม่ือเปรียบเทียบกับการศึกษาท่ี

ศึกษาในกลุ่มตัวอย่างที่มีลักษณะใกล้เคียงกัน ซึ่ง

ศึกษาในเด็กมัธยมศึกษาและอุดมศึกษาท่ัว

ประเทศไทย พบว่าร้อยละ 30 เคยมีเพศสัมพันธ์

แล้ว1 ขณะที่ผลการศึกษาที่ผ่านมาล่าสุดของกรม

อนามัย ส�ำนักอนามัยการเจริญพันธ์ุ 13 ท่ีศึกษา

สถานการณ์อนามัยเจริญพันธ ์ุ ในวัยรุ ่นและ

เยาวชน พบว่านักเรียนเพศหญิงชั้นมัธยมศึกษา

ปีที่ 5 ร้อยละ 18.2 และ ชั้น ปวช. 2 ร้อยละ 48.2 

เคยมีเพศสัมพันธ์มาแล้ว จะเห็นได้ว่าอัตราการมี

เพศสัมพันธ์ของวัยรุ่นในจังหวัดจันทบุรี ไม่แตก

ต่างจากวัยรุ่นทั่วไปของประเทศ ส่วนพฤติกรรม

การมีเพศสัมพันธ์ของวัยรุ่นหญิง จังหวัดจันทบุรี 

พบว่าอายุน้อยสุดในการมีเพศสัมพันธ์คือ 12 ปี 

ซึง่มากกว่าเล็กน้อย เม่ือเปรียบเทียบกบัข้อมูลทัง้

ประเทศจาก กรมอนามัยพบอายุน้อยสุดของการ

มีเพศสมัพนัธ์คอื 10 ปี 2 โดยกลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่

มีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกในช่วงอายุ 14-17 ปี (อายุ

เฉลี่ยในการมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรก 15.4 ปี) ซึ่ง

สอดคล้องกบัการศึกษาของ ศริิพร จริวฒัน์กุล และ

คณะ14 ทีศ่กึษาในวยัรุ่นหญงิตัง้ครรภ์ พบว่าในภาค

เหนือ ภาคอีสาน และภาคกลาง วัยรุ ่นมีเพศ

สัมพันธ์ครั้งแรก ในช่วงอายุระหว่าง 15-17 ปี 
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นอกจากนี้การมีเพศสัมพันธ์คร้ังแรกของวัยรุ่น

หญิง จังหวัดจันทบุรี พบว่าร้อยละ 96 มีเพศ

สัมพันธ์กับคนรักของตนเอง สถานที่ ท่ีมีเพศ

สมัพนัธ์คร้ังแรกคือ บ้านแฟน ร้อยละ 47.2 รองลง

มาคือบ้านตนเอง และโรงแรม (ร้อยละ 24 และ 

ร้อยละ 20.8 ตามล�ำดับ) สอดคล้องกับการศึกษา

ของ ตัม้ บุญรอด15 ท่ีพบว่าบุคคลทีว่ยัรุ่นส่วนใหญ่

มีเพศสัมพันธ์ด้วยในครั้งแรกคือ คนรักหรือแฟน 

โดยในเพศหญิงมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกกับคนรัก

หรือแฟนร้อยละ 78.2 และส�ำนักงานระบาดวิทยา 

กรมควบคุมโรค1 ท่ีส�ำรวจพฤตกิรรมทางเพศของ

นักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 2 ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 

และ ปวช. ชัน้ปีที ่2 พบว่ากลุ่มตวัอย่างในทกุระดับ

ชัน้มีสดัส่วนเกินคร่ึงท่ีเลือกมีเพศสัมพนัธ์ครัง้แรก

ท่ีบ้านของตนเองหรือบ้านเพือ่น โดยกลุ่มเด็กหญงิ

เลือกใช้บ้านเพือ่นหรือบ้านตนเองเป็นสถานทีท่ี่ใช้

ในการมีเพศสัมพันธ์มากที่สุด 

	 3. 	 ความสัมพนัธ์ระหว่างทุนชวีติกับการมี

เพศสัมพันธ์ในวัยรุ่นหญิง พลังครอบครัวมีความ

สัมพันธ์กับการมีเพศสัมพันธ์ โดยกลุ่มตัวอย่างท่ี

มีทนุชวีติด้านพลงัครอบครวัไม่ผ่านเกณฑ์มีโอกาส

เสี่ยงที่จะมีเพศสัมพันธ์มากกว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีมี

พลังครอบครัวผ่านเกณฑ์ ทัง้นีพ้ลังครอบครวัเป็น

พลงัความรัก ความเอาใจใส่ ความอบอุ่น ปลอดภยั 

มีชวีติทีเ่ป็นแบบอย่างทีดี่ มีวนิยั มีปิยวาจาในบ้าน 

และมีการให้ความช่วยเหลือที่เหมาะสมเชิงบวก11 

พลังความรัก ความใจใส่ ความอบอุ่นเป็นส่ิงท่ี

ส�ำคัญและมีอทิธิพลต่อวัยรุน่ เป็นเสมือนภมิูคุม้กัน

ให้กับวัยรุ่นจึงป้องกันการมีเพศสัมพันธ์ได้ หลาย

การศึกษาพบว่าตัวอย่างจากบิดามารดาและ

สภาพแวดล้อมภายในบ้านเป็นปัจจัยหนึ่งท่ีท�ำให้

วัยรุ่นสามารถเล่ียงพฤติกรรมเส่ียงได้ เช่น งาน

วิจัยของ รัตน์ดาวรรณ คลังกลาง16 ท่ีพบว่า

สัมพันธภาพของครอบครัวเป็นปัจจัยท่ีมีความ

สัมพันธ์ต่อการมีเพศสัมพันธ์อย่างมีนัยส�ำคัญ  

ทางสถิติ (p<0.001) และการศึกษาของ นิยม           

จันทร ์นวล และคณะ17 ที่พบว ่านักเรียนท่ีมี

สมัพนัธภาพของครอบครัวไม่ดีเสีย่งต่อการมีเพศ

สัมพันธ์มากกว่านักเรียนท่ีมีสัมพันธภาพของ

ครอบครัวดี 5.7 เท่า (OR=5.7, 95% CI=1.2-26.4) 

พลังสร้างปัญญามีความสัมพันธ์กับการมีเพศ

สัมพันธ์ โดยกลุ่มตัวอย่างท่ีมีทุนชีวิตด้านพลัง

สร้างปัญญาไม่ผ่านเกณฑ์ มีโอกาสเสีย่งท่ีจะมีเพศ

สมัพนัธ์มากกว่ากลุ่มตวัอย่างทีมี่พลังสร้างปัญญา

ผ่านเกณฑ์ การท่ีวัยรุ่นประสบผลส�ำเร็จในการ

เรียนจะเกิดความมุ่งม่ันในการเพิ่มพลังปัญญา 

เกิดกระบวนการเรียนรู้ทั้งในและนอกห้องเรียน 

เป็นพลังท่ีมีความหมายมากในช่วงวัยเรียน 

เนื่องจากวัยรุ่นอยู่ในระบบโรงเรียน โรงเรียนจึงมี

ผลต่อการเรียนรูต่้างๆ ของวัยรุน่ โดยเฉพาะอย่าง

ย่ิงครเูป็นผูท่ี้มีบทบาทส�ำคัญในการส่งเสริมทักษะ

ชีวิตของวัยรุ่นในการเรียนรู้ จากสื่อออนไลน์ หรือ

การอ่านหนังสือต่างๆ การเรียนรู้สิ่งต่างๆเหล่านี้ 

จะช่วยให้วยัรุ่นรอบรู้ และทนัเหตกุารณ์ ทนัสือ่และ

สงัคมในปัจจบัุน พลังสร้างปัญญาจงึมีความส�ำคัญ

ต่อการป้องกันพฤตกิรรมเสีย่งของวยัรุ่นเป็นอย่าง

มาก สอดคล้องกับการศึกษาในต่างประเทศของ 

Murphey et al.18 พบว่าผลการเรียนของนักเรียน

เป ็นตั วท�ำ นายทุกพฤติกรรมเ ส่ียงรวมทั้ ง

พฤติกรรมเส่ียงทางเพศของวัยรุ่นและการศึกษา

ของ Reininger et al.19 พบว่าต้นทุนชีวิตในเรื่อง

ของการสนับสนุนจากโรงเรียนมีความสัมพันธ์  

เชิงลบ ในระดับปานกลางกับพฤติกรรมเสี่ยงใน

เรือ่ง การสบูบหุรีก่ารด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ และ

การมีคู่นอนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p=0.01)

	 พลังเพื่อนและกิจกรรมมีความสัมพันธ์กับ
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การมีเพศสัมพันธ์ โดยกลุ่มตัวอย่างท่ีมีทุนชีวิต

ด้านพลงัเพือ่นและกิจกรรมไม่ผ่านเกณฑ์มีโอกาส

เสี่ยงที่จะมีเพศสัมพันธ์มากกว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีมี

พลังเพื่อนและกิจกรรมผ่านเกณฑ์ เนื่องจากวัยนี้

เป็นวัยที่ต้องการการยอมรับจากเพื่อน เพื่อนจึงมี

อิทธิพลทั้งแนวคิด ค่านิยม และการแก้ปัญหาใน

ชีวิตมีการเรียนรู้และถ่ายทอดแบบอย่างจากกลุ่ม

เพือ่น ดังน้ันการอยู่ในกลุ่มเพือ่นท่ีดี ย่อมน�ำสูก่าร

มีพฤติกรรมท่ีดีตามไปด้วย12 พลังเพื่อนและ

กิจกรรมจึงมีความส�ำคัญต่อวัยรุ่นมาก ถ้าวัยรุ่นมี

เพื่อนและกิจกรรมไปในทางที่ดี ก็จะสร้างเสริม

ต้นทนุชวีติท่ีดี แต่ถ้ามีเพือ่นในกลุ่มเสีย่งและชกัน�ำ

กันไปท�ำกิจกรรมทีมี่พฤตกิรรมเส่ียงต่างๆ ก็จะส่ง

ผลให้เกิดปัญหาในการด�ำเนินชีวิตได้ พลังเพื่อน

และกิจกรรมจึงมีความส�ำคัญต่อการป้องกันการ

เกิดพฤติกรรมเสี่ยงต่างๆ ในวัยรุ่นได้ สอดคล้อง

กับการวจิยัในต่างประเทศของ Vesely et al.20 พบ

ว่าวัยรุ่นที่มีเพื่อนเป็นแบบอย่างที่ไม่ดี มีโอกาส

เสี่ยงที่จะมีเพศสัมพันธ์มากกว่าวัยรุ่นท่ีมีเพื่อน

เป็นแบบอย่างที่ดีเกือบ 2 เท่า (OR=1.82, 95% 

CI=1.37-2.41) และการศึกษาของสุนันต์ทา วงษ์

ชารี 21 ที่พบว่า อิทธิพลของเพื่อนมีความสัมพันธ์

ต่อความมุ่งมั่นในการละเว้นการมีเพศสัมพันธ์ ใน

วัยรุ่นหญิงตอนต้น (p<0.01)

	 พลั งชุมชนมีความสัมพันธ ์ กับการ มี            

เพศสัมพันธ์ โดยกลุ่มตัวอย่างที่มีทุนชีวิตในด้าน

พลังชุมชนไม่ผ่านเกณฑ์มีโอกาสเส่ียงที่จะมีเพศ

สัมพันธ์มากกว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีมีพลังชุมชนผ่าน

เกณฑ์ เนื่องจากพลังชุมชน เป็นการอยู่ร่วมกัน

ของบคุคลด้วยความเอือ้อาทร มีมิตรไมตร ีมีความ

อบอุ่น ความปลอดภัย มีจิตอาสา และมีกิจกรรม

ร่วมกันภายในชุมชน13 บุคคลที่อยู่ในส่ิงแวดล้อม 

ที่ดี และอยู่ในชุมชนท่ีปลอดภัย นับว่าเป็นการมี

ต้นทุนชีวิตที่ดีและเป็นการมีภูมิคุ้มกัน ป้องกัน

พฤติกรรมเสี่ยงต่างๆ ของวัยรุ่นได้ สอดคล้องกับ

การศึกษาในต่างประเทศของ Beebe et al.22 พบ

ว่าบทบาทของผู้ใหญ่ในสังคมท่ีเป็นแบบอย่างท่ีดี 

มีความสมัพนัธ์กับพฤตกิรรมเสีย่งของวยัรุน่ในรัฐ

โอคลาโฮมา 7.5 เท่า (OR=7.5, 95% CI=2.1-25.6)

จากการศึกษาพบว่าทุนชีวิตที่มีความสัมพันธ์กับ

การมีเพศสัมพันธ์ในวัยรุ่นหญิงอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติได้แก่ พลังครอบครัว พลังสร้างปัญญา 

พลังเพือ่นและกจิกรรม และพลงัชมุชน ผูว้จิยัมีข้อ

เสนอแนะดังนี้

	 1. 	 การน�ำผลการวิจัยไปใช้ดังนี้ คือ ผู้มี

ส่วนเก่ียวข้องโดยตรง ได้แก่ ครู พยาบาล และ

บุคลากรสาธารณสุขควรป้องกันวยัรุ่นหญิงไม่ให้มี

เพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควร โดยให้ความส�ำคัญใน

การส่งเสริมทุนชีวิตดังกล่าวดังนี้  ด ้านพลัง

ครอบครวั ควรสร้างโอกาสและลดช่องว่างระหว่าง

วัยด้วยการส่งเสริมให้ผู้ปกครองมีทักษะในการ

สื่อสารกับบุตรหลานอย่างมีประสิทธิภาพ ด้าน

พลงัสร้างปัญญา ควรส่งเสรมิให้วยัรุ่นสามารถพดู

คุย แลกเปล่ียนเรียนรู้ เร่ืองราวเก่ียวกับสื่อ โดย

เฉพาะอย่างยิง่ข้อมูลทีท่นัสมัย เป็นทีน่ยิมและเข้า

ถึงได้ง่าย เช่น อินเตอร์เน็ต เฟสบุ๊ค อินสตาแกรม 

เพราะสื่อมีอิทธิพลอย่างมากต่อค่านิยมและวิถี

ชีวิตของวยัรุน่ การห้ามไม่ให้วยัรุ่นเสพสือ่นัน้ค่อน

ข้างยาก แต่จะท�ำอย่างไรให้วัยรุ่นเสพสื่ออย่างรู้

เท่าทนั เลือกส่ือได้อย่างถกูต้อง เหมาะสม รวมทัง้

การส่งเสริมให้วัยรุ่นมีนิสัยรักการอ่าน และรับ    

ผิดชอบการเรียนเพิ่มขึ้น ด้านพลังเพื่อนและ

กิจกรรม ส ่งเสริมให ้วัยรุ ่นได ้ท�ำกิจกรรมท่ี

สร้างสรรค์ ได้แก่ การเล่นกีฬา เล่นดนตรี ท�ำงาน

ศิลปะ เป็นต้น ทั้งในโรงเรียน และชุมชนเพื่อการ

ใช้เวลาว่างให้เป็นประโยชน์ เกดิค่านยิมและ เรียน
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รู้สิ่งท่ีดีในกลุ่มเพื่อน ด้านพลังชุมชน ผู้บริหาร

องค์กรปกครองท้องถิน่ และหน่วยงานทีเ่ก่ียวข้อง 

ควรเปิดพื้นที่ในชุมชน ส�ำหรับวัยรุ่นเพิ่มมากข้ึน 

เพือ่ให้วยัรุ่นมีส่วนร่วมและหล่อหลอมให้วยัรุ่นเป็น

คนใฝ่ดีช ่วยเหลือสังคม ใช ้เวลาว ่างให ้เกิด

ประโยชน์ ซึ่งต้องอาศัยการสร้างเครือข่ายเพื่อให้

เกิดความเชื่อมโยงระหว่างสถาบันครอบครัว 

โรงเรียน ชุมชน 

	 นอกจากนีผ้ลการวจิยันีเ้ป็นแนวทางส�ำหรบั

ผู้บริหารทางการพยาบาล ผู้บริหารสถาบันการ

ศึกษาองค์การปกครองส่วนท้องถิ่น และภาคส่วน

ต่างๆ ในการน�ำมาเป็นแนวทางเพื่อการวางแผน

งานการป้องกันการมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควร

ของวัยรุ่น

	 2. 	 ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยคร้ังต่อไป

ดังนี ้ควรท�ำการศกึษาในวยัรุน่ทีอ่ยูน่อกระบบการ

ศึกษาร่วมด้วย ซึ่งมีบริบทแตกต่างกัน เพื่อให้

ครอบคลุมประชากรวัยรุ่นอย่างแท้จริง และพลัง

ตัวตนของวัยรุ่นกลุ่มนี้อาจมีความแตกต่างจาก  

วยัรุน่ในสถานศกึษา ควรมีการศึกษาตดิตามระยะ

ยาว เนื่องจากการศึกษานี้เป็นการศึกษาเชิงภาค

ตดัขวาง (cross-sectional study) จงึมีข้อจ�ำกัดใน

การอธิบายเชิงเหตุผล และควรพัฒนาโปรแกรม

การป้องกันการมีเพศสัมพันธ์ โดยการสร้างเสริม

พลังครอบครัว พลังสร้างปัญญา พลังเพื่อนและ

กิจกรรม และพลังชุมชน 
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