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ABSTRACT

	 Sexually transmitted infections (STIs) have emerged as a significant public health concern in our country. The 
incidence of STIs among adolescents and youths has been steadily increasing, primarily due to engaging in unprotected
sexual activities. In order to effectively address and mitigate these issues, it is crucial to comprehend the various factors 
associated with risky sexual behaviors among adolescents and youths. Factors such as adolescent growth and devel-
opment, cognitive and brain development during this phase, history of adverse childhood events, sleep problems, 
family background, and the influence of society play roles in shaping their sexual behaviors. In today's digital society, 
individuals have easy access to social media, applications, and various sources of information related to sexual issues. 
These can include pornography videos, dating applications, cybersex, substances, chemsex, and more. As the secular 
trend in puberty continues, with adolescents experiencing an earlier onset of sexual maturation, several factors con-
tribute to an increase risk of sexual behavior among these age groups. The decrease in quality family time, limitations 
in the monitoring system, and the emergence of imitating behaviors among adolescents and youths, all play a role in 
exacerbating this risk. In this article, authors review situation of STIs among adolescents and youths, factors related 
with sexual risk behaviors among adolescents and youths, and upcoming trends of risky behaviors contributing to 
have STIs among adolescents and youths, based on current evidence base.  
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โรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ ในวััยรุ่่�นและเยาวชน: 
สถานการณ์์ และปััจจััยท่ี่�เก่ี่�ยวข้้อง
อรศรีี วิิทวััสมงคล, บุุญย่ิ่�ง มานะบริบููรณ์์

ภาควิิชากุุมารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ศิิริิราชพยาบาล มหาวิิทยาลััยมหิิดล กรุุงเทพมหานคร

บทคััดย่่อ
	 โรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์เป็็นปััญหาด้้านสาธารณสุุขท่ี่�สำำ�คัญของประเทศ และมีีแนวโน้ม้ของโรคเพิ่่�มขึ้้�นในกลุ่่�มวััยรุ่่�นและเยาวชน 
โรคติดิต่่อทางเพศสัมัพัันธ์์ในวััยรุ่่�นและเยาวชนเป็น็ผลมาจากการมีีเพศสัมพัันธ์์ท่ี่�ไม่่ป้้องกััน ดัังนั้้�นการป้องกัันและแก้ไ้ขปััญหาโรคติดิต่่อทาง
เพศสัมัพัันธ์์ในวััยรุ่่�นและเยาวชนจำำ�เป็น็ต้้องทราบปัจัจััยท่ี่�เก่ี่�ยวข้้อง เช่่น พััฒนาการในช่ว่งวััยรุ่่�น ความรู้้�สึกนึึกคิิด การเปลี่่�ยนแปลงของสมอง
วััยรุ่่�น ประวััติิถููกทารุุณกรรม ปััญหาการนอน ประวััติิครอบครััว และสัังคมรอบตัว เป็็นต้้น การอยู่่�ในสัังคมดิิจิิทััลทำำ�ให้้วััยรุ่่�นเข้้าถึึงส่ื่�อ แอพป
ลิิเคชััน และข้้อมููลท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับพฤติิกรรมทางเพศ เช่่น คลิิปโป๊๊อนาจาร แอพปลิเคชัันหาคู่่� การใช้้เครืือข่่ายคอมพิิวเตอร์์เป็็นส่ื่�อกลางใน
การทำำ�กิจกรรมทางเพศ (cybersex) สารเสพติิด หรืือการใช้้สารเคมีี หรืือยาต่่างๆ เพ่ื่�อเพิ่่�มความรู้้�สึกทางเพศ หรืือความพึึงพอใจทางเพศ 
อาจจะเป็็นก่่อน หรืือระหว่่างการมีีเพศสัมพัันธ์์ก็็ได้้ (chemsex) ในขณะท่ี่�แนวโน้้มเด็็กเข้้าสู่่�วัยรุ่่�นเร็็วขึ้้�น เวลาคุุณภาพของครอบครััวลดลง 
ระบบเฝ้้าระวัังทางเทคโนโลยีีของประเทศยังมีีข้อจำำ�กัด และพฤติิกรรมเลีียนแบบในวััยรุ่่�นและเยาวชนพบเพิ่่�มขึ้้�นตามสมััย ประเด็็นเหล่่านี้้�
ทำำ�ให้้มีีโอกาสเกิิดพฤติิกรรมเส่ี่�ยงได้้เร็็วขึ้้�น และมากขึ้้�นได้้ ในบทความนี้้�จะกล่่าวถึึงสถานการณ์โรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ในกลุ่่�มวััยรุ่่�นและ
เยาวชน ปััจจััยท่ี่�เก่ี่�ยวข้้อง และพฤติิกรรมเส่ี่�ยงแปลกใหม่่ท่ี่�พบในวััยรุ่่�น และเยาวชนซ่ึ่�งเอื้้�อต่่อการเกิิดโรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ได้้ 
คำำ�สำำ�คัญ: วััยรุ่่�น; เยาวชน; โรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์; พฤติิกรรมเส่ี่�ยงทางเพศ 
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บทนำำ�
	วั ัยรุ่่�นเป็็นช่่วงเวลาสำำ�คััญของชีีวิิตที่่�ร่่างกาย จิิตใจ และ
อารมณ์์มีีการเปลี่่�ยนแปลงอย่่างชััดเจน องค์์การอนามััยโลก และ
สหประชาชาติิให้้นิิยามวััยรุ่่�นว่่า เป็็นช่่วงหนึ่่�งของชีีวิิตที่่�มีีอายุุ 
10-19 ปีี1, 2 ส่่วนเยาวชนเป็็นช่่วงอายุุ 15-24 ปีี3 จากรายงานของ
องค์์การกองทุุนเด็็กระหว่่างประเทศ สหประชาชาติิ (UNICEF) ปีี 
ค.ศ. 2022 พบว่่า ประชากรวััยรุ่่�นมีีสััดส่่วนเป็็นร้้อยละ 16 ของ
ประชากรโลก หรืือประมาณ 1.3 พัันล้้านคน2 ซึ่่�งประชากรวััยรุ่่�น
เกิินครี่่�งอาศััยอยู่่�ในทวีีปเอเชีีย4 สำำ�หรัับประเทศไทย จากรายงาน
ของสำำ�นัักงานสถิิติิแห่่งชาติิ ปีี พ.ศ. 2565 พบว่่า ประชากรวััย
รุ่่�นไทยมีีสััดส่่วนเป็็นร้้อยละ 12.1 หรืือประมาณ 8 ล้้านคนจาก
ประชากรทั้้�งประเทศ 66 ล้้านคน โดยกรุุงเทพมหานครมีีประชากร
วััยรุ่่�นประมาณ 6.4 แสนคน หรืือคิิดเป็็นร้้อยละ 11.7 ของ
ประชากรที่่�อาศััยในกรุุงเทพมหานครทั้้�งหมด 5.5 ล้้านคน5 จาก
รายงานของกรมควบคุุมโรค ประเทศสหรััฐอเมริิกา ปีี ค.ศ. 2018 
พบว่่า เกิินครึ่่�งหนึ่่�งของผู้้�ป่่วยโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์รายใหม่่
เป็็นกลุ่่�มเยาวชน6 ปััญหาโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ในวััยรุ่่�นและ
เยาวชนเป็็นผลจากการมีีเพศสััมพัันธ์์ที่่�ไม่่ปลอดภััย ซึ่่�งพฤติิกรรม
ดัังกล่่าวส่่งผลให้้เกิิดผลกระทบด้้านลบอื่่�น ๆ ตามมา เช่่น การตั้้�ง

ครรภ์์ไม่่พร้้อม ขณะเดีียวกัันปััญหาโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ใน
วััยรุ่่�นและเยาวชนยัังมีีความเชื่่�อมโยงกัับปััญหาสัังคมด้้านอื่่�นด้้วย 
เช่่น ปััญหาการใช้้สารเสพติิด พฤติิกรรมเสี่่�ยงอื่่�น ๆ ซึ่่�งเป็็นเรื่่�อง
ที่่�มีีความซัับซ้้อน ละเอีียดอ่่อน และเปลี่่�ยนแปลงไปตามสภาพ
แวดล้้อมทางสัังคม การแก้้ปััญหาในระดัับประเทศอาจทำำ�ได้้ไม่่ง่่าย 
ดัังนั้้�นการป้้องกัันการเกิิดปััญหาจึึงมีีความสำำ�คััญมาก นโยบายของ
ประเทศควรให้้ความสำำ�คััญกัับการป้้องกัันระดัับปฐมภููมิิ (primary 
prevention) และระดัับทุุติิยภููมิิ (secondary prevention) โดย
เริ่่�มตั้้�งแต่ก่ารส่ง่เสริมิให้ม้ีีการตั้้�งครรภ์ค์ุณุภาพ ปลููกฝังัให้ม้ีีบุตุรเมื่่�อ
พร้้อมเพื่่�อให้้ครอบครััวมีีคุุณภาพ เด็็กที่่�เกิิดมามีีความเข้้มแข็็งทาง
ร่่างกาย และจิิตใจ มีีความรู้้� และทัักษะที่่�สามารถนำำ�ไปใช้้ในชีีวิิต
ประจำำ�วัันได้้จริิง ส่่งเสริิมให้้การพููดคุุยเรื่่�องเพศเป็็นเรื่่�องที่่�คุุยได้้ใน
สัังคม จนถึึงการมีีระบบบริิการที่่�เอื้้�อให้้วััยรุ่่�นและเยาวชนสามารถ
มาใช้้บริิการอนามััยเจริิญพัันธุ์์�ได้้จริิง เป็็นต้้น  

	 ในบทความนี้้�ผู้้�นิพนธ์์จะกล่่าวถึึงสถานการณ์โรคติิดต่่อทาง
เพศสัมพัันธ์์ในวััยรุ่่�นและเยาวชน ปััจจััยท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการเกิิดโรค
ติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ และพฤติิกรรมเส่ี่�ยงแปลกใหม่่ท่ี่�พบในวััยรุ่่�น
กลุ่่�มนี้้�ซ่ึ่�งเอื้้�อต่่อการเกิิดโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ได้้โดยอ้้างอิิงจาก
หลัักฐานเชิิงประจัักษ์์ท่ี่�มีีในปััจจุุบััน
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สถานการณ์์โรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ในวััยรุ่่�นและเยาวชน
	 โรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์มีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�อง
ทุุกปีี แม้้ในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิิด-19 ท่ี่�ผ่่านมา โดย
เฉพาะอย่่างยิ่่�งในกลุ่่�มวััยรุ่่�นและเยาวชน รายงานจากกรมควบคุม
โรค ประเทศสหรััฐอเมริิกาปีี พ.ศ.2563 พบมีีผู้�ป่วยโรคติิดต่่อทางเพศ
สััมพัันธ์์รายใหม่่ 2.4 ล้้านคน โดยร้้อยละ 53 เป็็นกลุ่่�มเยาวชน โดย
โรคหนองในเทีียมเป็็นโรคท่ี่�พบมากท่ี่�สุุด เม่ื่�อนำำ�ข้อมููลมาเปรีียบเทีียบ
กัับปีี พ.ศ. 2559 พบว่า แนวโน้้มโรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ในวััยรุ่่�น
และเยาวชนเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างชััดเจน โดยอััตราป่่วยด้้วยโรคหนองในแท้้
เพิ่่�มขึ้้�นร้้อยละ 45 และโรคซิิฟิิลิิสเพิ่่�มขึ้้�นร้้อยละ 52 ทั้้�งนี้้�พบอัตราการ
เพิ่่�มสููงสุุดในวััยรุ่่�นและเยาวชนหญิงิ ส่่งผลให้้อััตราป่ว่ยด้้วยโรคซิิฟิิลิิส
แต่่กำำ�เนิิดในทารกเพิ่่�มขึ้้�นตามอย่่างมากถึึงร้้อยละ 2357 นอกจากนี้้�
อััตราป่่วยด้้วยโรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ยัังเพิ่่�มสููงขึ้้�นในวััยรุ่่�นและ
เยาวชนกลุ่่�มชายรัักชายโดยพบว่า่ มากกว่่าครึ่่�งหนึ่่�งของผู้้�ป่วยซิิฟิิลิิส
ระยะ primary และ secondary เป็็นชายท่ี่�มีีเพศสัมพัันธ์์กัับชาย8

	สำ ำ�หรัับประเทศไทย พบอััตราป่่วยโรคติิดต่่อทางเพศ
สััมพัันธ์์สููงสุุดในกลุ่่�มเยาวชนเช่่นกััน จากรายงานของกรมควบคุม
โรค กระทรวงสาธารณสุุข ปีี พ.ศ. 2561 พบอุบััติิการณ์ของโรคติิดต่่อ
ทางเพศสัมัพัันธ์์ 5 โรคหลักั ได้้แก่่ ซิิฟิิลิิส หนองในแท้ ้หนองในเทีียม 
แผลริิมอ่่อน กามโรคต่่อมน้ำำ��เหลืือง มีีค่าสููงสุุดในกลุ่่�มเยาวชนโดย
มีีอัตราป่่วยเท่่ากัับ 104.7 ต่่อประชากรกลุ่่�มเดีียวกัันแสนคน โดย
เยาวชนชายมีีอัตราป่่วย 155.8 และเยาวชนหญิิงมีีอัตราป่่วยเท่่ากัับ 
51.2 ต่่อประชากรกลุ่่�มเดีียวกัันแสนคน โรคที่่�มีีอัตราป่ว่ยสููงสุุดเรีียง
ตามลำำ�ดับได้้แก่่ โรคหนองในแท้้ ซิิฟิิลิิส หนองในเทีียม แผลริิมอ่่อน 
และกามโรคต่่อมน้ำำ��เหลืือง ทั้้�งนี้้�อััตราป่่วยด้้วยโรคติิดต่่อทางเพศ
สััมพัันธ์์ในกลุ่่�มเยาวชนมีีแนวโน้้มสููงขึ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�องเม่ื่�อเปรีียบ
เทีียบกับประชากรกลุ่่�มอ่ื่�น โดยพบว่า กลุ่่�มเยาวชนมีีอัตราป่่วยด้้วย
โรคซิิฟิิลิิสร้้อยละ 36.9 ของผู้้�ป่วยโรคซิิฟิิลิิสทั้้�งหมด ในปีีพ.ศ. 2561 
และเพิ่่�มเป็็นร้้อยละ 39.7 ในปีี พ.ศ. 25659 ในขณะท่ี่�อััตราป่่วยด้้วย
โรคหนองในแท้้ในกลุ่่�มเยาวชนเพิ่่�มจากร้้อยละ 60.2 ของผู้้�ป่วยโรค
หนองในแท้้ทั้้�งหมด ในปีี พ.ศ. 2561 เป็็นร้้อยละ 61.6 ในปีี พ.ศ. 
256510 และในกลุ่่�มเยาวชนชายมีีเพศสัมพัันธ์์กัับชายพบความชุุก
การติดเชื้้�อเอชไอวีีร้อยละ 6.211

 

ปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการเกิิดโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ในวััยรุ่่�น
และเยาวชน
	 โรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ในวััยรุ่่�นและเยาวชนเป็็นผลมา
จากการที่�วััยรุ่่�นมีีพฤติิกรรรมเส่ี่�ยงทางเพศโดยการมีีเพศสัมพัันธ์์ท่ี่�ไม่่
ปลอดภััย ซ่ึ่�งนิิยามของพฤติิกรรมเส่ี่�ยงทางเพศ12 หมายถึึง พฤติิกรรม
ทางเพศใด ๆ ท่ี่�ก่่อให้้เกิิดผลกระทบด้านลบ เช่่น เจ็็บป่วยด้้วยโรค
ติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ หรืือตั้้�งครรภ์์ ตััวอย่่างของพฤติิกรรมการ
มีีเพศสัมพัันธ์์ท่ี่�ไม่่ปลอดภััย ได้้แก่่ การไม่่ใช้้ถุุงยางอนามััยเม่ื่�อมีีเพศ
สััมพัันธ์์ การมีีคู่่�นอนหลายคน เปลี่�ยนคู่่�นอนบ่่อย การใช้้สารเสพติิด

ขณะมีีเพศสัมพัันธ์์ เป็็นต้้น การที่่�วััยรุ่่�นและเยาวชนมีีพฤติิกรรมเสี่่�ยง
ทางเพศรวมถึึงมีีอัตราการป่่วยด้้วยโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ท่ี่�สููง
กว่่ากลุ่่�มอายุุอ่ื่�น ๆ  นั้้�น มีีปัจจััยเก่ี่�ยวข้้องท่ี่�น่่าเช่ื่�อถืือได้้ และสามารถ
นำำ�มาอธิิบายเพ่ื่�อให้้เกิิดความเข้้าใจได้้ ดัังนี้้� 

การเปลี่่�ยนแปลงด้้านสรีีระ ระบบสืบพันธุ์์� และพััฒนาการทาง
สมอง 
	 การเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกาย ระบบสืืบพัันธุ์์�  และ
พััฒนาการทางสมองเมื่่�อเข้้าสู่่�วัยรุ่่�นมีีความเกี่่�ยวข้้องกัับการเกิิด
พฤติิกรรมเส่ี่�ยงทางเพศ ซ่ึ่�งอธิิบายได้้ดัังนี้้� 
	ช่ วงวััยรุ่่�นร่่างกายมีีการเปลี่�ยนแปลงของรููปร่า่ง มีีการเพิ่่�ม
ขึ้้�นของความสููง และน้ำำ��หนััก ระบบสืืบพันธุ์์�ทั้้�งภายนอก และภายใน
รวมทั้้�งฮอร์์โมนเพศ และฮอร์์โมนการเจริิญเติิบโตเริ่่�มทำำ�งาน หรืือมีี
บทบาทชัดขึ้้�น ซ่ึ่�งแนวโน้้มเด็็กยุุคใหม่่เข้้าสู่่�วัยรุ่่�นได้้เร็็วขึ้้�นเม่ื่�อเทีียบ
กัับอดีีต โดยเด็็กหญิิงเข้้าสู่่�วัยสาว หรืือเริ่่�มมีีเต้้านมม (thelarche) 
ท่ี่�อายุุ 9.6 ปีี13 และเด็็กชายเข้้าสู่่�วัยหนุ่่�ม หรืือมีีขนาดอััณฑะ 4 มล. 
(gonadarche) ท่ี่�อายุุ 10.6 ปีี14 แนวโน้้มอายุุเฉล่ี่�ยของเด็็กหญิิงท่ี่�เริ่่�ม
มีีเต้้านม และอายุทุ่ี่�เริ่่�มมีีประจำำ�เดืือนครั้้�งแรกลดลงอย่า่งมีีนัยสำำ�คัญ 
โดยอายุุของเด็็กหญิิงท่ี่�เริ่่�มมีีเต้้านมจะลดลง 0.24 ปีี หรืือลดลง 3 
เดืือนทุุก ๆ 10 ปีีท่ี่�เปลี่�ยนไป15 ในขณะท่ี่�อายุุท่ี่�เด็็กชายเข้้าสู่่�วัยหนุ่่�ม
ลดลงประมาณ 0.15 ปีี หรืือลดลงประมาณ 7 สััปดาห์์ทุุก ๆ 10 ปีี
ท่ี่�เปลี่�ยนไป13, 16  

	 ในส่่วนของระบบสืืบพันธุ์์�ของวััยรุ่่�นหญิิงพบว่า มีีการ
เปลี่�ยนแปลงของเนื้้�อเยื่่�อบริิเวณปากมดลููก (cervical ectopy) และ
ปริิมาณเยื่่�อเมืือกท่ี่�น้้อยเม่ื่�อเทีียบกับวัยผู้้�ใหญ่่ ส่่งผลให้้ร่่างกายขาด
ระบบป้องกัันในระดัับเซลล์์ ดัังนั้้�นหากได้้รัับเชื้้�อ จะทำำ�ให้้มีีโอกาส
เส่ี่�ยงต่่อการการเกิิดโรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ได้้ง่่าย17 
	 ในส่่วนของพััฒนาการทางสมองพบว่า ในช่่วงวััยรุ่่�น สมอง
ส่่วนต่่าง ๆ  มีีการพัฒันาด้้วยอััตราที่่�ต่่างกััน สมองส่ว่นอยาก และส่ว่น
ท่ี่�ควบคุมอารมณ์์ (limbic and reward system) พััฒนามาก่่อน ใน
ขณะท่ี่�สมองส่่วนหน้้า (prefrontal cortex) ซ่ึ่�งมีีหน้้าท่ี่�เก่ี่�ยวกัับการ
ควบคุมความคิิด วิิเคราะห์์ วางแผน ประเมิินความเส่ี่�ยง และตััดสิิน
ใจ พััฒนาช้้าท่ี่�สุุด ทำำ�ให้้เกิิดความไม่่สมดุุลของการทำำ�งานของสมอง
ได้้ นอกจากนี้้�สมองยังัมีีขบวนการปรับัเปลี่�ยน (reorganization) เช่่น 
มีีการลดลงของสมองส่่วน grey matter จากขบวนการ synaptic 
pruning เพ่ื่�อลดการเช่ื่�อมต่่อของเซลล์์ประสาทส่วนท่ี่�ไม่่ได้้ใช้้ และมีี
การเพิ่่�มขึ้้�นของสมองส่่วน white matter เพ่ื่�อเพิ่่�มการเช่ื่�อมต่่อการ
ส่ื่�อสารของสมองส่่วนต่่าง ๆ จากการเปลี่�ยนแปลงของสมองท่ี่�กล่่าว
มา ทำำ�ให้้เข้้าใจพฤติิกรรมท่ี่�พบในวััยรุ่่�น เช่่น วััยรุ่่�นคิิดเร็็ว ทำำ�เร็็ว ทำำ�
กิิจกรรมหลายอย่่างได้้ในเวลาเดีียวกััน (multitask) หรืือขาดความ
ยับัยั้้�งชั่่�งใจ ทำำ�โดยไม่่นึึกถึึงผลเสีียท่ี่�เกิิดตามมา ยิ่่�งในสถานการณ์ท่ี่�มีี
ความอยาก และความต้้องการเข้้ามาเก่ี่�ยวข้้อง วััยรุ่่�นจะใช้้อารมณ์์อยู่่�
เหนืือเหตุุผลมากขึ้้�นได้้ ซ่ึ่�งเป็็นท่ี่�มาของพฤติิกรรมเส่ี่�ยง18, 19 สำำ�หรัับ
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ขบวนการพัฒันาของสมองให้ม้ีีวุฒิิภาวะในการคิดิ และตััดสิินใจอย่า่ง
มีีประสิทิธิภาพนั้้�น ต้้องใช้้เวลาพัฒันาอย่า่งต่่อเน่ื่�อง และค่อ่ยเป็น็ค่่อย
ไปจนถึึงวััยผู้้�ใหญ่่ 

การเปลี่่�ยนแปลงของครอบครััว สัังคม ค่่านิิยม และนโยบายด้าน
สาธารณสุขของประเทศ
	ปั จจุุบัันสัังคมมีีการเปลี่่�ยนแปลงไปอย่่างมาก ครอบครััว
ซ่ึ่�งเป็็นพื้้�นฐานของความรััก ความอบอุ่่�น ความเข้้าใจ และเป็็นท่ี่�
บ่่มเพาะความเข้้มแข็็งทางจิิตใจของเด็็กมีีขนาดเล็็กลง สมาชิิกใน
ครอบครััวมีีจำำ�นวนลดลงโดยจำำ�นวนครอบครััวท่ี่�มีีสมาชิิกคนเดีียว 
และ 2 คนมีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างมาก มีีบิดา มารดาเลี้้�ยงเด่ี่�ยวเพิ่่�ม
ขึ้้�น ขณะท่ี่�จำำ�นวนครอบครััวท่ี่�มีีสมาชิิก 3 คนขึ้้�นไปกลัับมีีแนวโน้้ม
ลดลง20 สมาชิิกในครอบครััวมีีเวลาให้้กัันน้้อยลง โดยเฉพาะเวลา
คุุณภาพ จากผลสำำ�รวจสถานการณ์ค์รอบครัวัไทยผ่่านตััวแทนวััยรุ่่�น
และเยาวชนทั่่�วประเทศจำำ�นวน 824 คนพบว่า่ ร้้อยละ 10 ของวัยัรุ่่�น
และเยาวชนไทยมีีครอบครััวท่ี่�ไม่่เข้้มแข็็ง และไม่่อบอุ่่�น21  นอกจาก
นี้้�ในช่่วงท่ี่�มีีการระบาดของโรคโควิิด-19 นั้้�น คอมพิิวเตอร์์ สมาร์์ท
โฟน และอิินเทอร์์เน็็ตเข้้ามามีีบทบาทอย่่างเห็็นได้้ชััดในชีีวิตประจำำ�
วััน อััตราการเข้้าถึึงอิินเทอร์์เน็็ตของคนไทยเพิ่่�มขึ้้�นอย่า่งต่่อเน่ื่�องจาก
ร้้อยละ 69.6 ในปีีพ.ศ. 2562 เป็็นร้้อยละ 76.54 ในปีี พ.ศ. 256622 

อิินเทอร์์เน็็ตเป็็นตััวอย่่างของเครื่่�องมืือที่่�เอื้้�อให้้วััยรุ่่�นเข้้าถึึงข้้อมููล
ต่่าง ๆ ได้้มาก ทำำ�ให้้การสื่�อสารไร้้พรมแดน และตอบสนองความ
อยากรู้้� อยากลองของวััยรุ่่�นได้้รวดเร็็ว ขณะเดีียวกัันหากใช้้โดยขาด
ความรู้้�เท่่าทััน ขาดความรู้้�และทัักษะอย่่างปลอดภััย หรืือขาดระบบ
เฝ้้าระวัังอาจส่่งผลเสีียตามมาได้้ 
	 ความเช่ื่�อ และค่่านิิยมบางอย่่างท่ี่�พบได้้ในบางสัังคม เช่่น 
การยอมรัับการมีีเพศสัมพัันธ์์ก่่อนแต่่งงาน การเก็็บแต้้มคู่่�นอน การ
ไม่่ใส่่ถุุงยางอนามััยเม่ื่�อมีีเพศสัมพัันธ์์เป็็นการผููกใจคนรัักไม่่ให้้นอกใจ 
และเป็็นการแสดงถึึงความเช่ื่�อใจ23  ซ่ึ่�งพฤติิกรรมที่่�กล่่าวมานี้้�ส่่งผล
ให้้วััยรุ่่�นเริ่่�มมีีเพศสัมพัันธ์์กัันเร็็วขึ้้�น24 และมีีความเส่ี่�ยงท่ี่�จะติิดโรค 
ติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ได้้
	สำ ำ�หรัับนโยบายด้้านสาธารณสุุขของประเทศไทยในส่่วน
ท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับวัยรุ่่�น โดยเฉพาะพฤติิกรรมเส่ี่�ยงทางเพศนั้้�น ได้้แก่่ 
พระราชบััญญััติิการป้องกััน และแก้้ไขการตั้้�งครรภ์ในวััยรุ่่�น ปีี พ.ศ. 
255925 ท่ี่�กำำ�หนดให้้สถานบริิการต้องให้้ข้้อมููล ความรู้้� และจััดบริิการ
อนามัยัเจริิญพัันธุ์์�รวมทั้้�งส่่งต่่อการรักัษาท่ี่�นอกเหนืือจากการป้อ้งกััน 
และแก้้ไขการตั้้�งครรภ์ การมีีแนวปฏิิบััติิของแพทย์เก่ี่�ยวกัับการตรวจ
เอชไอวีี พ.ศ. 2557  ในวััยรุ่่�น โดยให้้สิิทธิ์์�ผู้้�ที่�มาขอตรวจการติดเชื้้�อ
เอชไอวีีที่�อายุุต่ำำ��กว่่า 18 ปีี ไม่่จำำ�เป็็นต้้องขออนุุญาตจากผู้้�ปกครอง
เพ่ื่�อตรวจ หากผู้้�ที่�มาขอตรวจเข้้าใจเร่ื่�องการติดเชื้้�อ และความหมาย
ของการตรวจเลืือด (การตรวจวิินิิจฉััย ไม่่ใช่่การทำำ�นิติิกรรม)26 และ
การให้้บริิการของคลิินิิกนิิรนาม สภากาชาดไทย เป็็นต้้น อย่่างไร
ก็็ตามผลลััพธ์์ของความพยายามป้้องกัันการติดโรคติิดต่่อทางเพศ
สััมพัันธ์์ในวััยรุ่่�นและเยาวชนไทยยังัไม่่ได้้ผลเท่่าท่ี่�ควร จะเห็็นได้้จาก

อััตราการป่ว่ยด้้วยโรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ในวััยรุ่่�นและเยาวชนใน
กลุ่่�มนี้้� เพิ่่�มขึ้้�นจาก 103.4 ต่่อประชากรกลุ่่�มอายุุเดีียวกัันแสนคนใน
ปีี พ.ศ. 2557 เป็็น 131.2 ในปีีพ.ศ. 256427 แม้้อััตราการใช้้ถุุงยาง
อนามััยครั้้�งล่่าสุุดของนัักเรีียนชายชั้้�นมััธยมศึึกษาปีีท่ี่� 5 มีีแนวโน้้ม
เพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 68.5 ในปีีพ.ศ. 2557 เป็็นร้้อยละ 84.6 ในปีี 
พ.ศ. 2562 และอััตราการใช้้ถุุงยางอนามััยครั้้�งล่่าสุุดของนัักเรีียน
ชั้้�นประกาศนีียบััตรวิชาชีีพชั้้�นปีีท่ี่� 2 เพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 64.7 ในปีี 
พ.ศ. 2557 เป็็นร้้อยละ 77.6 ในปีี พ.ศ. 2562 ก็็ตาม28 ซ่ึ่�งเหตุุผลท่ี่�
สามารถนำำ�มาอธิิบายได้้ เช่่น นัักเรีียนอาจไม่่ได้้ใช้้ถุุงยางอนามััยทุุก
ครั้้�งท่ี่�มีีเพศสัมพัันธ์์ หรืืออาจใช้้ถุุงยางอนามััยเฉพาะท่ี่�มีีการรุกร้ำำ��
เข้้าไปในช่่องคลอด หรืือทวารหนัักไม่่ได้้รวมการมีีเพศสัมพัันธ์์ด้้วยวิิธีี
อ่ื่�น เป็็นต้้น นอกจากนี้้�ข้้อจำำ�กัดอ่ื่�น ๆ ท่ี่�เป็็นไปได้้อาจเกิิดจากการที่�
วััยรุ่่�นยัังไม่่สามารถเข้้าถึึงข่่าวสาร และบริิการด้านสุุขภาพทางเพศ 
และอนามััยการเจริิญพัันธุ์์�อย่า่งทั่่�วถึึง โดยเฉพาะกลุ่่�มท่ี่�อยู่่�นอกสถาน
ศึึกษา รวมทั้้�งการให้บ้ริิการที่่�ยังัไม่่เอื้้�อให้้วััยรุ่่�นและเยาวชนเข้้าถึึงได้้
ง่่าย เช่่น มีีขบวนการหลายขั้้�นตอน การเก็็บความลัับผู้�ป่วยยัังไม่่น่่า
เช่ื่�อถืือพอ หรืือมีีค่าใช้้จ่่าย เป็็นต้้น 

ประวััติิการถููกทารุุณกรรมในวััยเด็็ก (adverse childhood 
events) 
	 การทารุุณกรรมในเด็็กส่่งผลลบต่อเด็็กด้้านอารมณ์์ จิิตใจ 
ความรู้้�สึกนึึกคิิด และพััฒนาการด้านต่่าง ๆ เด็็กท่ี่�ถููกทารุุณกรรม 
หรืือถููกล่่วงละเมิิดทางเพศส่วนใหญ่่ ผู้้�กระทำำ�มักเป็็นผู้้�ที่�เด็็กใกล้้ชิิด 
หรืือไว้้ใจ จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า ผู้้�ที่�มีีประวััติิถููกล่่วง
ละเมิิดทางเพศในวััยเด็็กและวััยรุ่่�นจะสััมพัันธ์์กัับการมีีพฤติิกรรม
เส่ี่�ยงทางเพศเม่ื่�อโตขึ้้�นมากกว่่าผู้้�ที่�ไม่่มีีประวััติิถููกล่่วงละเมิิด เช่่น มีี
จำำ�นวนคู่่�นอนมากกว่่า ไม่่ใช้้ถุุงยางอนามััย ค้้าบริิการทางเพศ และ
ป่่วยด้้วยโรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์มากกว่่า เป็็นต้้น29, 30 นอกจาก
นี้้�การศึกษา meta-analysis เพ่ื่�อหาความสััมพัันธ์์ของการมีีประวััติิ
ถููกล่่วงละเมิิดทางเพศ และพฤติิกรรมเส่ี่�ยงทางเพศในวััยรุ่่�นชายพบ
ว่่า วััยรุ่่�นชายท่ี่�มีีประวััติิถููกล่่วงละเมิดิทางเพศในวัยัเด็็ก มีีพฤติกิรรม
การมีีเพศสัมพัันธ์์ท่ี่�ไม่่ป้้องกััน มีีคู่่�นอนหลายคน และทำำ�ให้้คู่่�นอนตั้้�ง
ครรภ์ คิิดเป็็น 1.91, 2.91 และ 4.81 เท่่าเม่ื่�อเทีียบกับวัยรุ่่�นชายท่ี่�
ไม่่มีีประวััติิถููกล่่วงละเมิิดดัังกล่่าวอย่า่งมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิเช่่นกััน31

ปััญหาการนอนในวััยรุ่่�น
	 ในช่่วงวััยรุ่่�น ร่่างกายมีีการปรับเปลี่�ยนเวลานอนตาม
นาฬิิกาชีีวภาพ (circadian rhythm) ทำำ�ให้้วััยรุ่่�นนอนดึึกขึ้้�น กอปร
กัับวัยรุ่่�นบางรายอาจมีีกิจกรรมก่่อนนอนอ่ื่�น ๆ ทำำ�ให้้เวลานอนถููก
เล่ื่�อนออกไป และต้้องต่ื่�นเช้้าไปโรงเรีียน ส่่งผลให้้วััยรุ่่�นมีีปัญหานอน
ไม่่เพีียงพอและไม่่มีีคุณภาพได้้  การศึกษาระยะยาวในวััยรุ่่�น 6,504 
คน พบว่า วััยรุ่่�นท่ี่�มีีปัญหาการนอนและนอนไม่่พอจะเพิ่่�มความเส่ี่�ยง
ต่่อพฤติิกรรมการดื่�มแอลกอฮอล์์ และใช้้สารเสพติิดได้้32 ในส่่วนของ
พฤติิกรรมเสี่่�ยงทางเพศนั้้�นพบว่า่ การนอนไม่เ่พีียงพออาจสัมัพัันธ์์กัับ
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การมีีพฤติิกรรมเส่ี่�ยงทางเพศในวัยัรุ่่�นได้้ โดยจากการศึกึษาในวััยรุ่่�น 
1,850 คนถึึงลัักษณะการนอนและพฤติกิรรมเส่ี่�ยงทางเพศ ได้แ้ก่่ การ
ใช้้ chemsex หรืือการจงใจใช้้สารเสพติิด หรืือสารเคมีีอื่�นเม่ื่�อมีีเพศ
สััมพัันธ์์เพ่ื่�อเพิ่่�มความสุุขทางเพศอาจจะเป็็นก่่อน หรืือระหว่่างการมีี
เพศสัมพัันธ์์ และการไม่่ใส่่ถุุงยางอนามััยเม่ื่�อมีีเพศสัมพัันธ์์พบว่า วััย
รุ่่�นท่ี่�นอนน้้อยในช่่วงวัันสุุดสััปดาห์์มีีพฤติิกรรมเส่ี่�ยงทางเพศสููงกว่่า
วััยรุ่่�นท่ี่�นอนเพีียงพอ 2.2 เท่่า อีีกทั้้�งวััยรุ่่�นท่ี่�นอนน้้อยและมีีคุณภาพ
การนอนต่ำำ��เป็็นกลุ่่�มท่ี่�มีีความเส่ี่�ยงสููงมากต่่อการมีีพฤติิกรรมเส่ี่�ยง
ทางเพศ33

พฤติิกรรมเสี่่�ยงแปลกใหม่่ที่่�พบในวััยรุ่่�น
	 จากที่่�กล่่าวมา พฤติิกรรมเส่ี่�ยงทางเพศในวััยรุ่่�นส่่งผลให้้
เกิิดการป่วยด้้วยโรคติิดต่่อทางเพศสัมพัันธ์์ได้้ ปััจจุุบัันมีีพฤติิกรรม
เส่ี่�ยงแปลกใหม่่ในวััยรุ่่�น ท่ี่�อาจเอื้้�อให้้วััยรุ่่�นมีีเพศสัมพัันธ์์ไม่่ป้้องกััน
ได้้ ดัังนี้้�

การใช้้สารเสพติิดชนิิดใหม่่ 
	 จากข้้อมููลของ National Institute on Drug Abuse 
(NIDA)34 ของประเทศสหรััฐอเมริิกา ในปีี ค.ศ. 2022  ซ่ึ่�งสำำ�รวจวััย
รุ่่�นท่ี่�กำำ�ลังศึึกษาอยู่่�ในเกรด 8, 10 และ 12 พบว่า่ สารเสพติดิท่ี่�วััยรุ่่�น
ใช้้มากท่ี่�สุุดเรีียงตามลำำ�ดับได้้แก่่ แอลกอฮอล์์ บุุหร่ี่�ไฟฟ้า (nicotine 
vaping) และกััญชา สำำ�หรัับอัตราการใช้้สารเสพติิดภายใน 1 ปีีท่ี่�ผ่่าน
มาของวััยรุ่่�นกลุ่่�มดัังกล่่าวมีีค่าลดลงกว่่าช่่วงก่่อนท่ี่�จะมีีการระบาด
ของโรคโควิิด-19 และยัังคงท่ี่�ในปีี พ.ศ. 2565 ท่ี่�อััตราร้้อยละ 11, 
21.5 และ 32.6 ตามลำำ�ดับ ส่่วนสารเสพติิดอ่ื่�น ๆ  ท่ี่�ใช้้ในวััยรุ่่�น ได้้แก่่ 
โคเคน เฮโรอีีน แอมเฟตามีีน เค B5 ฯลฯ ซ่ึ่�งหาซื้้�อได้้ทางช่่องทาง
ออนไลน์์ จุุดประสงค์์ในการใช้้ส่่วนใหญ่่ มัักใช้้เพ่ื่�อความเพลิิดเพลิิน 
อย่า่งไรก็ตามขณะเสพ ผู้้�เสพมัักขาดสติิ จึึงมีีโอกาสท่ี่�จะถููกล่่วงละเมิิด 
หรืือมีีเพศสัมพัันธ์์ไม่่ปลอดภััยได้้ นอกจากนี้้�บางคนอาจใช้้ chemsex 
โดยการใช้้ chemsex มัักสััมพัันธ์์กัับการมีีเพศสัมพัันธ์์กัันเป็็นหมู่่�
คณะ (party sex) และเพิ่่�มความเสี่่�ยงต่่อการป่ว่ยด้้วยโรคติิดต่่อทาง
เพศสัมพัันธ์์ ยาท่ี่�ใช้้บ่่อย ได้้แก่่ Gamma-hydroxybutyrate (GHB), 
mephedrone, ketamine ยาไอซ์์ (crystal methamphetamine) 
และยาอีี (ecstasy)35   

Cybersex 
	 เ ป็็น วิิธีีหนึ่่� งของการมีี เพศสััม พััน ธ์์ ท่ี่� ใช้้ เครืื อ ข่่ าย
คอมพิิวเตอร์์หรืือเทคโนโลยีีเป็็นส่ื่�อกลางมาช่่วยในกิิจกรรมทาง
เพศ36 ซ่ึ่�งรวมถึึง การดููภาพยนตร์ หรืือคลิิปโป๊๊อนาจาร (pornogra-
phy) หรืือการส่งข้้อความ หรืือภาพท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับเร่ื่�องเพศที่�เรีียกว่่า 
sexting ส่่วนหนึ่่�งของผู้้�ใช้้เช่ื่�อว่่า ปลอดภััยเพราะไม่่ได้้มีีเพศสัมพัันธ์์
กัันจริิง อย่่างไรก็ตาม จากการศึกษา systematic review37, 38 พบ
ว่่า การดููภาพโป๊๊อนาจารและ sexting มีีผลต่่อจิิตใจ ความสััม 
พัันธ์์ การแสดงออก และพฤติิกรรมทางเพศของผู้้�ใช้้ อีีกทั้้�งพบว่า 

พฤติิกรรมการดููภาพโป๊๊อนาจารสัมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการใช้้ความ
รุุนแรงทางเพศ (sexual violence) ก้้าวร้้าว และการล่วงเกิินทาง
เพศด้วย38  สำำ�หรัับวัยรุ่่�นซ่ึ่�งความรู้้�สึกนึึกคิิด และสมองกำำ�ลังพััฒนา
อยู่่�นั้้�น อาจขาดวุุฒิิภาวะ ขาดความยัับยั้้�งชั่่�งใจทำำ�ให้้มีีโอกาสถููกชัักจููง 
หรืือหลอกให้้มีีเพศสัมพัันธ์์จริิงตามมาได้้
	 นอกจากนี้้� ยัังมีีพฤติิกรรมเส่ี่�ยงทางเพศแปลกใหม่่อ่ื่�น ๆ39 

เช่่น rainbow party (การมีีเพศสัมัพัันธ์์เป็็นหมู่่�คณะโดยใช้้ปากที่่�ทา
ลิิปสติิกร่่วมเพศ สีีต่างๆ ของลิิปสติิกจะติิดตามบริิเวณท่ี่�ปากไปสัมผััส
ทำำ�ให้้มีีลักษณะคล้้ายสีีรุ้้�ง) หรืือ blood sucking (การกัด และดููด
เลืือดคู่่�นอนขณะมีีเพศสัมพัันธ์์) เป็็นต้้น 

สรุุป
	 โรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ในวััยรุ่่�นและเยาวชนมีีแนว
โน้้มท่ี่�เพิ่่�มขึ้้�น การแก้้ไขและป้้องกัันปััญหาจำำ�เป็็นต้้องทราบปัจจััย
ท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องซึ่่�งแตกต่่างจากผู้้�ใหญ่่ และควรเฝ้้าระวัังพฤติิกรรมเส่ี่�ยง
แปลกใหม่่ท่ี่�เกิิดในวััยรุ่่�นกลุ่่�มนี้้�
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