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บทคัดย่อ 
 ในการวิจัยครั้งนี้  เพื่อศึกษาพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษาหญิงระดับ

ประกาศนียบัตรวิชาชีพ  ในสถานศึกษาสังกัดส านักงานอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ  เพื่อศึกษา

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่ชีวสังคม  ความรู้เกี่ยวกับการตั้งครรภ์และเพศวิถีกับพฤติกรรมการป้องกัน

การตั้งครรภ์ของนักศึกษาหญิงระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ ในสถานศึกษาสังกัดส านักงานอาชีวศึกษา

จังหวัดศรีสะเกษ   

 ประขากรที่ ใช้ ในการศึกษาครั้ งนี้ เป็นนักศึกษ าเพศหญิ งที่ ก าลั งศึกษาในระดับ

ประกาศนียบัตรวิชาชีพ ในสถานศึกษาสังกัดอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ จ านวน 6 แห่ง ได้กลุ่มตัวอย่าง

จ านวน 380 คน ซึ่งได้มาโดยการสุ่มตัวอย่างแบบเป็นระบบ เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบสอบถามที่มีค่าความ

เชื่อมั่น .8820  สถิติที่ใช้วิเคราะห์ข้อมูลได้แก่ ใช้ค่าความถี่ ร้อยละ  ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

สถิติที่ใช้วิเคราะห์ข้อมูลเพื่อตรวจสอบสมมติฐานของการวิจัยไดแ้ก่  ค่าสถิติสัมประสทิธ์ิสหสมัพันธ์อันดับ

แบบสเปียร์แมน และค่าสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน สถิติทดสอบนัยส าคัญใช้ t-test  ใน

การวิจัยครั้งนี้  พบว่า  พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษาระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพใน

สถานศึกษาสังกัดอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษอยู่ในระดับปานกลาง. ปัจจัยชีวสังคมพบว่า อายุ การ

ท างานกลางคืน และการเคยมีระสบการณ์การมีเพศสัมพันธ์ มีความสัมพันธ์ทางลบกับพฤติกรรมการ

ป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษาระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพในสถานศึกษาอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะ

เกษ ปัจจัยชีวสังคม การไม่ได้ท างานกลางคืน และการไม่เคยมีประสบการณ์การมีเพศสัมพันธ์ มี

ความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา ส่วนปัจจัยชีวสังคม ผลการ

เรียน ที่พักอาศัยขณะศึกษาและรายได้  ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของ

นักศึกษา  ความรู้เรื่องการตั้งครรภ์มีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของ

นักศึกษา เพศวิถี ได้แก่ ค่านิยมเรื่องเพศและอิทธิพลของกลุ่มเพื่อนต่อพฤติกรรมทางเพศ  พบว่ามี

ความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา 

 



 
Abstract 
 These objectives of research were to study the protection of pregnant 
women with vocational qualifications under the Office of Vocational Education in 
Sisaket province. The purposes of the study focused on the relationship between bio-
social factors and knowledge about the pregnant prevention and sexual behavior of 
pregnant women on vocational qualifications under the Office of Vocational Education 
in Sisaket  
 The populations were female students who were studying at the Diploma 
on the school belonged to vocational education in Sisaket province based on 6 
samples of 380 exotics obtained by systematic sampling. The tools were a query tool. 
The statistical analyses of the data were frequency, percentage, mean and standard 
deviation. The statistical analyses verified  the research hypothesizes were the 
correlation coefficient of Spearman and the correlation coefficient of Pearson Statistical 
tests of significance using t-test. 
 The results showed that 
 1. Pregnant preventive behavior of Diploma students in vocational schools 
under the Sisaket province is average 
 2. The factors of research found that age, working at night and having a 
sexual experience had the negative correlation with  pregnant preventive  behavior of 
Diploma students in Vocational Education in  Sisaket porvince. Bio-social factors did not 
work at night and having no sexual experienced intercourse. There was a positive 
relationship pregnant preventive behavior for the students. Moreover, bio-social factors, 
the result of study, residential and income had no positive relationship pregnant 
preventive behavior for the students. 
 The Knowledge of pregnancy had a positive relationship with students' 
pregnant preventive behavior. 
 Sexuality was the values about sexuality and the influence of peer groups 
on sexual behavior. It found that There was the  positive correlation related to prevent 
pregnant behaviors of students. 
 
Keywords: preventive behavior of pregnant students 
 



 
 
1. บทน า 
 สถานการณ์การมีเพศสัมพันธ์ของวัยรุ่นทั่ว
โลกก าลังอยู่ในภาวะน่าเป็นห่วงโดยเฉพาะการมี
เพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควรและการคุมก าเนิดที่ไม่
ปลอดภัย  ท าให้ เสี่ ยงต่อการตั้ งครรภ์ ไม่พึ่ ง
ประสงค์  แล้วน าไปสู่การท าแท้งที่ไม่ปลอดภัย
และเสียชีวิตได้  จากข้อมูลการวิจัยของสภา
วิชาการการคุมก าเนิดแห่งภาคพื้นเอเชียแปชิฟิก
ประจ าประเทศไทย พบว่าผู้หญิงกว่า 123 ล้าน
คนทั่วโลกมีเพศสัมพันธ์โดยไม่คุมก าเนิดและกว่า
ร้อยละ 85 ตั้งครรภ์ภายในปีแรก ในจ านวนนี้กว่า 
46 ล้านคนทั่วโลกตัดสินใจท าแท้ง และในจ านวน
นี้ 27 ล้านคนอยู่ในทวีปเอเชีย ซึ่งเกิดภาวะแทรก
ช้อนจากการท าแท้งที่ไม่ปลอดภัยท าให้หญิงทั่วโลก
เสียชีวิตปีละ 7.8 หมื่นรายและส่งผลต่อสุขภาพ
ท าให้ไม่สามารถตั้งครรภ์อีกได้  
 1.1 ความส าคัญของปัญหา  ปัจจุบันวัยรุ่น
ไทยมีค่านิยมเรื่องเพศสัมพันธ์เปลี่ยนไปเช่น 
ภูมิใจหากได้เปลี่ยนคู่นอน การทดลองอยู่ก่อน
แต่ง การมีเพศสัมพันธ์เป็นเรื่องปกติธรรมดา 
วัยรุ่นไทยจึงประสบปัญหาสุขภาพทางเพศอย่าง
หลีกเลี่ยงไม่ได้ สอดคล้องกับ จากการส ารวจของ 
กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขพบว่าร้อยละ 
36 ของวัยรุ่นไทยมีเพศสัมพันธ์แล้ว และการมี
เพศสัมพันธ์ครั้งแรกมีแนวโน้มอายุลดลงเรื่อยๆ
อายุเฉลี่ยอยู่ที่ 14-15 ปี  จากเดิมอยู่ที่ 16-17 ปี  
ในกลุ่มนี้ร้อยละ 60 ไม่คุมก าเนิดและท าแท้งที่ไม่
ปลอดภัย โดยคาดว่ามีผู้ท าแท้งปีละไม่ต่ ากว่า 
300,000 คน และในแต่ละปียังพบว่า ร้อยละ 
14.7 ของมารดาที่คลอดบุตรมีอายุต่ ามีกว่า 20 ปี 
ซึ่งตามมาตรฐานขององค์การอนามัยโลก ร้อยละ

ของผู้หญิงอายุต่ ากว่า 20 ปี ท่ีตั้งครรภ์ต่อผู้หญิง
ทุกช่วงอายุที่ตั้งครรภ์ ต้องไม่เกินร้อยละ 10 เพื่อ
บ่งช้ีระดับความรุนแรงของปัญหา ดั งนั้นใน
ภาพรวมของประเทศ ร้อยละของผู้หญิงอายุต่ า
กว่า 20 ปีไทยตั้งครรภ์ จึงจัดอยู่ในกลุ่มประเทศ
เกินเกณฑ์เฝ้าระวังตามมาตรฐานขององค์การ
อนามัยโลก  จากข้อมูลสถานการณ์การตั้งครรภ์
ของวัยรุ่นจังหวัดศรีสะเกษเมื่อปีพ .ศ. 2553 
ศึกษาจากจ านวนหญิงตั้งครรภ์และคลอดบุตร
ทั้งหมด  13,805 คน  พบว่า  มีหญิงตั้งครรภ์ที่
อายุต่ ากว่า 20 ปีบริบูรณ์จ านวนถึง 2,079 คน 
คิดเป็นร้อยละ 15.06  และอายุต่ ากว่า 15 ปี
บริบูรณ์จ านวน 43 คน  คิดเป็นร้อยละ 0.31  ซึ่ง
จัดอยู่ ในกลุ่มจังหวัดเกินเกณฑ์ เฝ้าระวังตาม
มาตรฐานขององค์การอนามัยโลก อยู่ในระดับ
รุนแรงล าดับที่  38 ของประเทศไทย  ส่งผล
กระทบต่อสถานการณ์ภาวะสุขภาพเด็กแรกเกิด 
0-5 ปี  อันเนื่องจากทารกแรกเกิดจากแม่วัยรุ่น
มักเสี่ยงต่อปัญหาน้ าหนักตัวน้อย  ปัญญาอ่อน  มี
ความพิการแต่ก าเนิด  เสี่ยงต่อการถูกทอดทิ้ง  
เสี่ยงต่อการทารุณทางร่างกายและมีความผิดปกติ
ทางอารมณ์และพฤติกรรม  ตลอดจนมี โอกาส
เสียชีวิตใน 1 ปีแรกมากเป็น 2 เท่าของมารดาที่
อายุมากกว่า  ทารกที่ เกิดจากแม่วัย รุ่นจะมี
พัฒนาการด้านการเรียนรู้ล่าช้ากว่าคนอื่น  เมื่อ
เข้ าสู่ วั ยรุ่ น เด็ ก เหล่ านี้ มี โอกาส เรี ยน ช้ า ช้ัน  
เหลวไหล  ถูกจับกักขัง  มีเพศสัมพันธ์เร็วและ
ตั้งครรภ์ได้มากว่าเด็กที่ เกิดจากมารดาที่อายุ
มากกว่า 
 จากปัญหาดังกล่าวผู้วิจัยโดยบทบาทหน้าที่
รับผิดชอบงานลดปัจจัยเสี่ยงวัยเรียนวัยรุ่นและงาน



โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ  กลุ่มงานเวชกรรมสังคม
โรงพยาบาลศรีสะเกษ  จึงมีความสนใจที่จะศึกษา
ถึงปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษาหญิงระดับ
ประกาศนียบัตรวิชาชีพในสถานศึกษาสังกัด
อาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ  เพื่อน าผลการวิจัย
มาเป็นข้อมูลในการเสนอในการบริหารงาน ให้
สอดคล้องกับนโยบายรัฐบาลและสถานการณ์ของ
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์วัยรุ่นในพื้นที่
และเป็นข้อมูลพื้นฐานเพื่อประโยชน์แก่หน่วยงาน
ที่ เกี่ ยวข้องใช้ ในการส่ งเสริม   ปรับ เปลี่ ยน
พฤติกรรมการป้องกันตนเองของวัยรุ่นจากการ
ตั้งครรภ์ได้อย่างเหมาะสม  วัยรุ่นมีสุขภาวะทาง
เพศที่ปลอดภัย 
 1.2 วั ต ถุ ป ระส งค์ ก ารวิ จั ย   เพื่ อศึ กษา
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา
หญิงระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพในสถานศึกษา
สังกัดส านักงานอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ  
ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยทางชีวสังคม 
ความรู้เรื่องการตั้งครรภ์และเพศวิถีกับพฤติกรรม
การป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษาหญิงระดับ
ประกาศนียบัตรวิชาชีพในสถานศึกษาสังกัด
ส านักงานอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ  
 1.3 ตั ว แ ป ร ที่ ศึ ก ษ า   ตั ว แ ป ร ต้ น  
ประกอบด้วย  อายุ  ผลการเรียน  ที่พักอาศัย
ขณ ะศึกษา  ราย ได้   การท างานกลางคื น  
ประสบการณ์การมีเพศสัมพันธ์  ความรู้เรื่องการ
ตั้งครรภ์  ค่านิยมทางเพศ  อิทธิพลจากกลุ่ม
เพื่อนต่อพฤติกรรมทางเพศ  ตัวแปรตาม ได้แก่ 
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา
ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพในสถานศึกษาสังกัด
ส ถ า บั น อ า ชี ว ศึ ก ษ า  จั ง ห วั ด ศ รี ส ะ เก ษ 
ประกอบด้วย  การหลีกเลี่ยงการเที่ยวสถาน

เริงรมย์หรือสถานการณ์เสี่ยง  การไม่ดื่มสุราหรือ
ของมึนเมาและการใช้ยาเสพติด  การไม่ดูสื่อที่
กระตุ้นและยั่วยุกามารมณ์  การหลีกเลี่ยงการอยู่
ล าพังสองต่อสองกับเพศตรงข้าม  การวางแผน
คุมก าเนิดทุกครั้งท่ีมีเพศสัมพันธ์ 
 1.4 เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง   
  [1]วัยรุ่นมีเพศสัมพันธ์โดยไม่คุมก าเนิด
ร้อยละ 90 มี โอกาสตั้ งครรภ์ภายใน 1ปี  ใน
จ านวนนี้  ร้อยละ78-85 เป็นการตั้งครรภ์โดย
ไม่ได้วางแผนไว้ก่อน 
  [2]ปัจจัยเสี่ยงที่เกี่ยวข้องกับการตั้งครรภ์
ในวัยรุ่นประกอบด้วยปัจจัยภายใน ครอบครัว  
ปัจจัยด้านวัฒนธรรมสังคม  ปัจจัยภายในบุคคล 
และปัจจัยด้านชีววิทยา  อันมีผลต่อพฤติกรรม
ของวัยรุ่นและเสี่ยงต่อการตั้งครรภ์ 
  [3]ปัจจัยเสี่ยงที่ส าคัญมากที่สุดต่อการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่นคือ  การไม่มีประสบการณ์ทาง
เพศ การมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกเมื่ออายุน้อย การ
แต่งงานช้า  ความแตกต่างของอายุกับคู่นอนที่
อายุมากกว่าและความไม่ต้องการมีเพศสัมพันธ์ 
  [4]การตั้ งครรภ์ โดยไม่คาดหมายนั้ น
รุนแรงและมีผลกระทบต่อตัววัยรุ่นและครอบครัว  
โดยเฉพาะการล้มเหลวกับการเรียนและการต้อง
อาศัยคนอื่นต่อความเป็นอยู่เป็นผลกระทบที่พบ
บ่อยและรุนแรงท่ีสุดของเด็กมัธยมปลาย 
  [5]หญิ งที่ มีบุ ตรตั้ งแต่อายุน้อยมักไม่
สามารถเรียนต่อได้หลังจากคลอดบุตรและมี
ระดับการศึกษาต่ ากว่าหญิงที่มีบุตรเมื่ออายุ
มากกว่า  มารดาอายุน้อยมีแนวโน้มที่จะหย่าร้าง
และใช้ชีวิตอยู่คนเดียวมากกว่ามารดาที่มีบุตรเมื่อ
อายุมากกว่า 
  [6]สัมพันธภาพกับเพื่อนต่างเพศในช่วง
วัยรุ่นตอนปลาย เริ่มพัฒนาไปสู่รูปแบบของความ



เป็นผู้ใหญ่มากข้ึนมีความตระหนักโดยเฉพาะส่วน
ที่เป็นเนื้อหาของสัมพันธภาพระหว่างกันและกัน
เพิ่มขึ้น  รวมทั้งเรื่องความรู้สึกและความสบายใจ
ต่อกันและกัน  เป็ นจุดตั้ งต้ นของการสร้าง
ความสัมพันธ์ทางชู้สาวแบบผู้ใหญ่   
  [7]เมื่อมีการเปลี่ยนแปลงบริบทของสังคม  
ถึงยุคอินเตอร์เน็ตการติดต่อสื่อสารไร้ขีดจ ากัด  
รวมถึงกระแสบริโภคนิยม  การขยายตัวของสื่อ
โฆษณา  สื่อสิ่ งพิมพ์  และสื่ออิ เล็คทรอนิกส์  
งานวิจัยจ านวนมากรายงานตรงกันว่า เช็กส์ครั้ง
แรกของเยาวชนชายไทยส่วนใหญ่คือ เช็กส์กับ
คู่รัก หรือกับเพื่อน หรือกับคนรู้จัก สถานการณ์
ดังกล่าวผลกระทบสืบเนื่องคือ ปัญหาสุขภาวะ
ทางเพศที่วัยรุ่นหญิงต้องเผชิญคือการตั้งครรภ์ไม
พร้อม  การท าแท้งเถื่อน  การทอดทิ้งเด็ก  และ
อัตราการติดเช้ือเอดส์ของเยาชนหญิงสูงขึ้น  ช่ึง
เป็นปัญหาความรุนแรงทั้งเชิงโครงสร้างและเชิง
วัฒนธรรม  
   
2.วิธีด าเนินการวิจัย   
 2.1 ประชากร  นักศึกษาหญิงท่ีก าลังศึกษาใน
ระดั บประกาศนี ยบั ต รวิช า ชีพ  (ป วช .) ใน
สถานศึกษาสังกัดอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ 
จ านวน 6 แห่ง มีจ านวนนักศึกษา 5,896 คน  
กลุ่ ม ตั วอ ย่ า ง   จ าน วน  380 ค น  โด ย ก าร
ค านวณหาขนาดกลุ่มตัวอย่างใช้สูตร Yamane ที่
ระดับความเช่ือมั่น ร้อยละ 95 
 2.2 เครื่ องมื อที่ ใช้ ในการรวบรวมข้อมู ล  
ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการทบทวนแนวคิดและทฤษฏี
ที่เกี่ยวข้องกับกรอบแนวคิดและวัตถุประสงค์การ
วิจัย มี 4 ตอน คือตอนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูล
ทางชีวสังคม ได้แก่ อายุ ผลการเรียนขณะที่
ศกึษา ท่ีพักอาศัยขณะศึกษา รายได้ต่อเดือน การ

ท างานกลางคืน และประสบการณ์มีเพศสัมพันธ์ 
ลักษณะของค าถามเป็นแบบสอบถามชนิด
ก าหนดได้เลือกตอบ(Check List)และเติมค าลง
ในช่องว่าง จ านวน 6 ข้อ  ตอนที่ 2 แบบทดสอบ
วัดความรู้ของนักศึกษาระดับประกาศนียบัตร
วิชาชีพเกี่ยวกับการตั้งครรภ์ซึ่งมีทั้งหมด 10 ข้อ 
โดยก าหนดตัวเลือกไว้ 4 ตัวเลือก คือ ก ข ค และ 
ง และให้เลือกตอบข้อที่ถูกที่สุดเพียงข้อเดียว  
ตอนท่ี 3 แบบสอบถามความคิดเห็นของนักศึกษา
ระดับ ปวช.ของสถานศึกษาสังกัดอาชีวศึกษา
จังหวัดศรีสะเกษ ที่มีต่อเพศวิถี  เป็นแบบให้
เลือกตอบประมาณค่า (Rating Scale) 5 ระดับ 
คือเห็นด้วยมากที่สุด มาก ปานกลาง เห็นด้วย
น้อย เห็นด้วยน้อยที่สุด  ประกอบด้วยค าถาม
จ านวน 13 ข้อ ซึ่งแบ่งเป็น 2 ส่วนดังนี้คือ ส่วนที่ 
1 ด้านค่านิยมเรื่องเพศจ านวน 7 ข้อ  ส่วนที่ 2 
ด้านอิทธิพลของกลุ่มเพื่อนต่อพฤติกรรมทางเพศ 
จ านวน 6 ข้อ  ตอนที่ 4 แบบวัดพฤติกรรมการ
ตั้งครรภ์ของนักศึกษาระดับปวช.ของสถานศึกษา
สังกัดอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ เป็นแบบให้
เลือกตอบประมาณค่า (Rating Scale) 3 ระดับ 
คือ ไม่เคยปฏิบัติ ปฏิบัติเป็นบางครั้ง ปฏิบัติเป็น
ประจ า  ประกอบด้วยค าถามจ านวน 35 ข้อ ซึ่ง
แบ่ งเป็น  5 ส่ วนดั งนี้ คื อ  ส่ วนที่  1 ด้ านการ
หลีกเลี่ยงการเที่ยวสถานเริงรมย์หรือสถานการณ์
เสี่ยงต่อการมีเพศสัมพันธ์ จ านวน 5 ข้อ  ส่วนที่ 
2 ด้านการไม่ดื่มสุราหรือของมึนเมาและการไม่ใช้
ยาเสพติด จ านวน 6 ข้อ  ส่วนที่ 3 ด้านการไม่ดู
สื่อกระตุ้นและยั่วยุทางอารมณ์เพศ จ านวน 9 ข้อ  
ส่วนที่ 4 ด้านการหลีกเลี่ยงการอยู่ล าพังสองต่อ
สองกับเพศตรงข้าม จ านวน 5 ข้อ  ส่วนท่ี 5 ด้าน
การวางแผนคุมก าเนิดทุกครั้งที่มี เพศสัมพันธ์ 



จ านวน 10 ข้อ  โดยมีขั้นตอนการสร้างเครื่องมือ
ดังนี ้
  2.2.1 ศึกษาข้อมูลที่จ าเป็นจากเอกสาร 
ต ารา บทความ สารสนเทศ ทฤษฎีและงานวิจัยที่
เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์
ของนักศึกษา 
  2.2.2 ก าหนดขอบเขตและโครงสร้างของ
เนื้อหาแบบสอบถาม ที่จะใช้ศึกษาวิจัยเพื่อให้มี
ความครอบคลุมตามวัตถุประสงค์และสมมติฐาน
การวิจัย 
  2.2.3 ด าเนินการสร้างแบบสอบถามให้
ครอบคลุมเนื้อหารวมทั้งก าหนดเกณฑ์ 
  2.2.4  น า แ บ บ ส อ บ ถ า ม เ ส น อ
คณะกรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ตรวจ
พิจารณาแก้ไขให้ข้อเสนอแนะและน ามาปรับปรุง
แก้ไข 
  2.2.5  น า แ บ บ ส อ บ ถ า ม ไป เส น อ
ผู้ทรงคุณวุฒิ ตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา 
(Content Validity) และความเหมาะสมของข้อ
ค าถามจ านวน 5 ท่าน 
  2.2.6 น า แ บ บ ส อ บ ถ าม ที่ ผ่ า น ก า ร
ตรวจสอบคุณภาพไปทดลองใช้กับนักศึกษาหญิง
ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพวิทยาลัยการอาชีพ
วารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี จ านวน 50 คน 
ซึ่งเป็นกลุ่มประชากรที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงกับ
กลุ่มตัวอย่างที่จะใช้ศึกษาวิจัย  โดยแบบทดสอบ
ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการตั้ งครรภ์ของ
นักศึกษา ปวช. สังกัดอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะ
เกษ ซึ่งข้อสอบมีค่าความยากอยู่ระหว่าง .20 - 
.80 และมีค่าอ านาจจ าแนกอยู่ระหว่าง .20 – 
1.00ค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถามค่านิยม
ทางเพศ อิทธิพลจากกลุ่มเพื่อนต่อพฤติกรรมทาง
เพศ และพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของ

ของนักศึกษาระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ
วิทยาลัยการอาชีพจังหวัดอุบลราชธานี โดยหาค่า
สัมประสิทธิ์อัลฟา (Alpha-Coefficient) ตามวิธี
ข อ ง  Cronbach’s Alpha Coefficient  ข อ ง
แบบสอบถามโดยภาพรวมทั้งฉบับมีค่าความ
เชื่อมั่นเท่ากับ .8120  
  2.2.7 จัดพิมพ์แบบสอบถามเพื่อน าไป
เก็บรวบรวมข้อมูลกับกลุ่มตัวอย่างต่อไป 
 2.3 การเก็บรวบรวมข้อมูล  จากกลุ่มตัวอย่าง 
ตามขั้นตอนดังนี ้
  2.3.1 ค ณ ะ ส า ธ า ร ณ สุ ข ศ า ส ต ร์ 
มหาวิทยาลัยราชภัฏอุบลราชธานี ท าหนังสือขอ
ความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลเพื่อการ
วิจัยจากสถานศึกษาอาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ
ทั้ง 6 แห่ง 
  2.3.2 ป ระส าน งาน กั บ สถาน ศึ กษ า
อาชีวศึกษาจังหวัดศรีสะเกษทั้ง 6 แห่งเพื่อช้ีแจง
วัตถุประสงค์และวิธีการตอบแบบสอบถาม 
  2.3.3 ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วย
ตนเองพร้อมทั้งตรวจสอบความสมบูรณ์ของ
ค าตอบทุกฉบับ เพื่อให้ได้ข้อมูลครบถ้วน 
  2.3.4 น าแบบสอบถามมาตรวจสอบ
ความสมบูรณ์และลงรหัสเพื่อน าไปวิเคราะห์
ข้อมูล 
 2.4 ก ารวิ เค ร าะห์ ข้ อมู ล   น าข้ อ มู ล ไป
วิเคราะห์ทางสถิติเพื่อตรวจสอบสมมติฐาน มี
รายละเอียดดังนี้ 
  2.4.1 ข้อมูลปัจจัยชีวสังคม โดยใช้สถิติ
พรรณนา ได้แก่การแจกแจงความถี่ และค่าร้อย
ละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
  2.4.2 ข้อมูลปัจจัยด้านความรู้เรื่องการ
ตั้งครรภ์ ค่านิยมทางเพศ อิทธิพลจากกลุ่มเพื่อน
ต่อพฤติกรรมทางเพศและพฤติกรรมการป้องกัน



การตั้งครรภ์ โดยใช้ การแจกแจงความถี่ และค่า
ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
  2.4.3 หาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยชีว
สังคม ได้แก่ ผลการเรียน ที่พักอาศัยขณะศึกษา 
รายได้ การท างานกลางคืน และประสบการณ์
การมีเพศสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการป้องกันการ
ตั้งครรภ์โดยภาพรวมและจ าแนกรายได้โดยใช้
สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์อันดับแบบสเปียร์
แ ม น  (Spearman , s rank correlation 
coefficient)  
  2.4.4 หาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยชีว
สังคมได้แก่ อายุ ความรู้เรื่องการตั้งครรภ ์ค่านิยม
ทางเพศ อิทธิพลจากกลุ่มเพื่อนต่อพฤติกรรมทาง
เพศกับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์โดยใช้
สถิติ สั มประสิทธิ์ สหสัมพั นธ์แบบ เพี ย ร์สั น 
( PearsonProduct Moment Correlation 
Coefficient)  
  2.4.5 ท ด ส อ บ นั ย ส า คั ญ ข อ งส ถิ ติ
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์อันดับแบบสเปียร์แมน 
(Spearman , s rank correlation coefficient) 
และสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน
( Pearson Product Moment Correlation 
Coefficient) โดยใช้สถิติ t-test 
 
3. ผลการวิจัย 
 3.1 พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของ
นักศึ กษาโดยภาพรวมอยู่ ในระดั บสู ง  เมื่ อ
พิจารณารายด้านพบว่า 
  3.1.1 ด้านการหลีกเลี่ยงการเที่ยวสถาน
เริ งรมย์หรือสถานการณ์ การเสี่ ยงต่อการมี
เพศสัมพันธ์  ในภาพรวมอยู่ ในระดับสูง  เมื่อ
พิจารณาเป็นรายข้อทุกข้อพบว่าทุกข้อนักศึกษามี
ความคิดเห็นอยู่ในระดับสูงเช่นเดียวกันโดยที่

ค่าเฉลี่ยสูงที่สุดคือ  ท่านไม่ได้หนีเรียนไปดูหนัง
กับเพื่อนชายสองต่อสอง 
  3.1.2 ด้านการไม่ดื่มสุราหรือของมึนเมา
และการไม่ ใช้ยาเสพติดโดยภาพรวมอยู่ ใน
ระดับสูง  เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อพบว่าทุกข้อ
นั ก ศึ ก ษ า มี ค ว าม คิ ด เห็ น อ ยู่ ใน ร ะ ดั บ สู ง
เช่นเดียวกัน โดยรายข้อที่มีค่าเฉลี่ยสูงที่สุดคือ 
ท่านไม่ชอบลองสารเสพติดไม่ว่ากรณีใดๆ 
  3.1.3 ด้านการไม่ดูสื่อกระตุ้นและยั่วยุ
ทางอารมณ์เพศโดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง  เมื่อ
พิจารณาเป็นรายข้อพบว่ารายข้อส่ วนใหญ่
นั ก ศึ ก ษ า มี ค ว าม คิ ด เห็ น อ ยู่ ใน ร ะ ดั บ สู ง
เช่นเดียวกัน โดยรายข้อที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุดคือ 
ท่านจะไม่เล่น web cam และจะไม่โชว์เปลือย
เพื่อแลกสิ่งท่ีต้องการ 
  3.1.4 ด้านการหลีกเลี่ยงการอยู่ล าพังสอง
ต่อสองกับเพศตรงข้ามโดยภาพรวมอยู่ในระดบัสงู
เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อพบว่ารายข้อส่วนใหญ่
นั ก ศึ ก ษ า มี ค ว าม คิ ด เห็ น อ ยู่ ใน ร ะ ดั บ สู ง
เช่นเดียวกัน โดยรายข้อที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุดคือ 
ท่านจะไม่ไปท ารายงานที่ห้องเพื่อนชายสองต่อ
สอง 
  3.1.5 ด้านการวางแผนคุมก าเนิดทุกครั้งที่
มี เพศสัมพันธ์โดยภาพรวมอยู่ ในระดับต่ า เมื่อ
พิ จารณาเป็นรายข้อพบว่ารายข้อส่ วน ใหญ่
นั ก ศึ ก ษ า มี ค ว าม คิ ด เห็ น อ ยู่ ใน ร ะ ดั บ ต่ า
เช่นเดียวกันโดยรายข้อที่มีค่าเฉลี่ยสูงที่สุดคือ 
ท่านปฏิเสธการมีเพศสัมพันธ์ทุกครั้งถ้าไม่มีถุงยาง
อนามัย 
 3.2 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยทางชีวสังคม 
ความรู้เรื่องการตั้งครรภ์และเพศวิถีกับพฤติกรรม
การป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา มีดังนี้  



  3.2.1 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยทางชีว
สังคม  กับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของ
นักศึกษา พบว่า อายุ  การท างานกลางคืน และ
การเคยมีประสบการณ์การมี เพศสัมพันธ์ มี
ความสัมพันธ์ทางลบกับพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ของนักศึกษาอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ.01  การไม่ได้ท างานกลางคืน และ
การไม่เคยมีประสบการณ์การมีเพศสัมพันธ์ มี
ความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ของนักศึกษา อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ.01 ส่วนผลการเรียน  ที่พักอาศัย
ขณะศึกษาและรายได้ ไม่มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา 
  3.2.2 ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้เรื่อง
การตั้ งครรภ์ กับพฤติกรรมการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ของนักศึกษา พบว่า มีความสัมพันธ์
ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์
ของนั กศึ กษา อย่ างมี นั ยส าคัญ ท างสถิติ ที่
ระดับ.01  
  3.2.3 เพศวิถีกับพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ของนักศึกษา พบว่า ค่านิยมเรื่อง
เพศและอิทธิพลของกลุ่มเพื่อนต่อพฤติกรรมทาง
เพศ มีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการ
ป้ องกั นการตั้ งค รรภ์ ของนั กศึ กษาอย่ างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
 
4. สรุปผลและอภิปรายผล 
 4.1 จากการศึกษาพบว่าพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ของนักศึกษา อยู่ในระดับปานกลาง   
  อ ธิ บ า ย ผ ล ได้ ว่ า   สั งค ม ไท ย ยั ง ให้
ความส าคัญและยอมรับการอยู่ในวัยเรียนต้องไม่
มีเพศสัมพันธ์  มีกฎระเบียบของวิทยาลัยยังไม่
อนุญาตให้นักศึกษาตั้งครรภ์เรียน และชุมชนมี

อคติต่อนักศึกษาที่ต้องหยุดเรียนเมื่อตั้งครรภ์ไม่
พร้อม  สังคมไทยยังตัดสินตีตราผู้ที่ตั้งครรภ์ไม่
พร้อมแล้วต้องไปท าแท้ง   และการรณรงค์ของ
ภาครัฐในเรื่องปัญหาวัยรุ่นไทยตัง้ครรภเ์ป็นที่หน่ึง
ของเอเชีย 
 4.2 ปัจจัยทางชีวสังคมมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา  
ผลการศึกษาพบว่า  อายุ  มีความสัมพันธ์ทางลบ
กับพฤติกรรมการป้องกันการตั้ งครรภ์ของ
นักศึกษา  
  อธิบายผลได้ว่า  วัยรุ่นไทยมีการเรียนรู้
เรื่องเพศศึกษาแบบลองผิดลองถูก  ในระบบ
การศึกษาของไทยยังไม่มีการบรรจุวิชาเพศศึกษา
ไว้ในหลักสูตรขั้นพื้นฐานอย่างเป็นขั้นเป็นตอน
ตามพัฒนาการของช่วงวัย  จากสถิติวัยรุ่นไทย
เริ่มมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกอายุลดลง  เมื่อวัยรุ่นมี
เพศสัมพันธ์แล้วไม่ตั้ งครรภ์ก็จะไม่กลัวการ
ตั้ งค รรภ์ ใน ครั้ งห ลั ง จึ งท า ให้ อ ายุ ม ากขึ้ น
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ยิ่งลดลง  
  4.2.1 การท างานกลางคืนมีความสัมพันธ์
ทางลบกับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของ
นักศึกษา 
   อธิบายผลได้ว่า  การท างานกลางคืน
จะมีพฤติกรรมการป้องกันการตั้ งครรภ์ต่ า  
สอดคล้องกับ [8] กล่าวไว้ว่าวัยรุ่นจ านวนหนึ่ง
ต้องการทดลองเป็นผู้ใหญ่ด้วยการมีพฤติกรรม
ทางเพศแบบผู้ใหญ่  ย่อมหลีกเลี่ยงไม่ได้ที่จะ
ประสบปัญหากับผลลบที่ จะ เกิด เช่นการมี
กิจกรรมทางเพศโดยมีวุฒิภาวะทางเพศต่ า การ
ตั้งครรภ์ โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ โรคเอดส์  
  4.2.2 การ เคยมี ป ระสบการณ์ การมี
เพศสัมพันธ์ มีความสัมพันธ์ทางลบกับพฤติกรรม
การป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา 



   อ ธิ บ า ย ผ ล ได้ ว่ า   เมื่ อ วั ย รุ่ น มี
เพศสัมพันธ์แล้วไม่ตั้ งครรภ์ก็จะไม่กลัวการ
ตั้ งครรภ์ ในครั้งหลัง จึงท าให้พฤติกรรมการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ครั้งหลังลดลง สอดคล้องกับ  
  4.2.3  การไม่ได้ท างานกลางคืน และการ
ไม่ เคยมีประสบการณ์ การมี เพศสัมพันธ์  มี
ความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ของนักศึกษา 
   อธิบายผลได้ว่า  นักศึกษาที่ไม่ท างาน
กลางคื น และนั กศึ กษ าที่ ส าม ารถควบ คุ ม
พฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ์ของเองหรือชะลอ
การมีเพศสัมพันธ์ของตัวเองจะมีพฤติกรรมการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ได้ 
  4.2.4 ผลการเรียน ไม่มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา 
  4.2.5 ที่ พั ก อ าศั ย ขณ ะศึ ก ษ า   ไม่ มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ของนักศึกษา   4.2.6 รายได้ ไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ของนักศึกษา 
 4.3 ความรู้เรื่องการตั้งครรภ์มีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการป้องกันการตั้ งครรภ์ของ
นักศึกษา  ผลการศึกษาพบว่า  ความรู้เรื่องการ
ตั้งครรภ์ มีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรม
การป้องกันการตั้ งครรภ์ ของนักศึกษาโดย
ภาพรวมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.01 
  อธิบายผลได้ ว่า   การที่ นั กศึกษาที่ มี
ความรู้เกี่ยวกับการตั้งครรภ์ในเรื่อง สาเหตุการ
ตั้งครรภ์ การวินิจฉัยการตั้งครรภ์ การยุติการ
ตั้งครรภ์ การเข้าสู่วัยเจริญพันธุ์ การคุมก าเนิด 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และการทราบแหล่ง
ช่วยเหลือเมื่อตั้งครรภ์ไม่พร้อม  จะมีพฤติกรรม
การป้องการตั้งครรภ์เป็นไปในทางที่ดีสอดคล้อง

กับ [9]มีการสร้างรูปแบบต่างๆเพื่อป้องกันการ
ตั้งครรภ์  โปรแกรมที่ประสบความส าเร็จมัก
ประกอบด้วยความหลากหลายของวิธีการในการ
แก้ปัญหา เช่น ส่งเสริมการไม่มี เพศสัมพันธ์  
ส่งเสริมวิธีคุมก าเนิดที่ ง่ายต่อการปฏิบัติ  ให้
ความรู้ เรื่องเพศศึกษา ให้ ได้รับการศึกษาใน
สถานศึกษาร่วมกับการเรียนรู้วิชาชีพ(ป้องกันการ
ตั้งครรภ์ครั้งต่อไป) เป็นมาตรการที่จ าเป็นต่อ
หญิงวัยรุ่นที่มีความเสี่ยงต่อการตั้งครรภ์รวมถึง
ชายวัยรุ่นด้วย 
 4.4 เพศวิถีมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา ผลการศึกษา
พบว่า   
  4.4.1 ค่านิยมเรื่องเพศมีความสัมพันธ์
ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์
ของนักศึกษา  
   อธิบายผลได้ว่า  วัยรุ่นที่มีค่านิยม
เรื่องเพศมาก จะสนใจความรู้ เรื่องเพศศึกษา
พัฒนาการทางเพศ การวินิจฉัยการตั้งครรภ์ 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์รวมถึงการคุมก าเนิดจะ
มีพฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์มาก ควร
ส่งเสริมให้มีการท ากิจกรรมร่วมกันเพื่อเรียนรู้
ลักษณะนิสัยการท างานที่แตกต่างกัน การสอน
การคุมก าเนิดมิใช่เป็นการ“ช้ีโพรงให้กระรอก”
ควรสอนให้เด็กตระหนักว่าการมีเพศสัมพันธ์เพียง
ครั้งเดียวก็อาจตั้งครรภ์ได ้และสอดคลอ้งกับ [10] 
นักศึกษาที่มีค่านิยมทางเพศแตกต่างกัน  มี
พฤติกรรมป้องกันการเสี่ยงทางเพศต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
  4.4.2 อิ ท ธิ พ ล ข อ ง ก ลุ่ ม เพื่ อ น ต่ อ
พฤติกรรมทางเพศ มีความสัมพันธ์ทางบวกกับ
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์ของนักศึกษา  



   อธิบายผลได้ว่า วัยรุ่นที่อยู่ในกลุ่ม
เพื่อนจะเรียนรู้ เรียนแบบเรื่องเพศกับกลุ่มเพื่อน 
เมื่อเริ่มมีเพศสัมพันธ์ตามกลุ่มเพื่อนจะปรึกษา
เพื่อนเรื่องคุมก าเนิด  การวินิฉัยการตั้งครรภ์  
การยุติการตั้งครรภ์  วัยรุ่นท่ีอยู่ในกลุ่มเพื่อนจะมี
พฤติกรรมการป้องกันการตั้งครรภ์มากวัยรุ่นที่ไม่
มีเพื่อน 
 4.5 ข้อเสนอแนะจากการวิจัย 
  4.5.1 นักศึกษามีพฤติกรรมการป้องกันการ
ตั้ งครรภ์ อ ยู่ ใน ภ าพ รวม ระดั บ ป าน ก ล า ง  
พ ฤติ ก ร รม ด้ าน การคุ ม ก า เนิ ด ทุ ก ค รั้ งที่ มี
เพศสัมพันธ์ต่ า  และแสดงความคิดเห็นว่ามีเพื่อน
ในห้องเรียนมีคนเคยท าแท้งในระดับสูง  
   ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัยดังนี้ 
กระทรวงสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัด  โรงพยาบาลทุกแห่งควรมีการก าหนด
นโยบายการป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พร้อมในวัยรุ่น 
โดยเพิ่มการเข้าถึงบริการสุขภาพทางเพศของ
วั ย รุ่ น ใน ทุ ก ช่ องท าง ป รับ คลิ นิ ก วางแผน
ครอบครัวเป็น “คลินิกวางแผนคุมก าเนิด”เพื่อให้
คนโสดและวัยรุ่นเข้าถึงเทคโนโลยีการคุมก าเนิด
อย่างปลอดภัยเท่าเทียม  พัฒนาคลินิกการให้
ค าปรึกษาวัยรุ่นตั้ งครรภ์ไม่พร้อมมีทางเลือกที่
หลากหลายตามความเหมาะสมให้วัยรุ่นเลือก
ตัดสินใจ  สร้างเครือข่ายช่วยเหลือส่งต่อกรณีวัยรุ่น
ตั้งครรภ์ไม่พร้อมเช่นบ้านพักฉุกเฉิน  ศูนย์ฝึกอาชีพ  
ศูนย์รับเลี้ยงเด็ก  หน่วยงานให้ค าปรึกษาทางด้าน
กฎหมาย 
  4.5.2 ค ว า ม รู้ เ รื่ อ งก า ร ตั้ ง ค ร รภ์  มี
ความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกัน
การตั้งครรภ์ของนักศึกษา  
   ข้อเสนอแนะ  กระทรวงศึกษาธิการ
ควรพัฒนาครูเพศศึกษาให้สอดคล้องกับวาระทาง

เพศของวัยรุ่นปัจจุบัน  มีการจัดการเรียนการ
สอนวิชาเพศศึกษาในกลุ่มวิชาพื้นฐานในทุกช่วง
ช้ัน มีข้อมูลวัยรุ่นท่ีมีเพศสัมพันธ์และข้อมูลวัยรุ่น
ตั้งครรภ์รายงานเข้าสู่ระบบบริหารจัดการและส่ง
ต่อข้อมูลเข้าสู่ระบบสาธารณสุขเพื่อวางแผนเฝ้า
ระวังสุขภาพในวัยรุ่น  กระทรวงพัฒนาสังคมและ
ทรัพยากรมนุษย์ซึ่ งเป็นเจ้าภาพหลัก ควรมี
อัตราก าลังนักจิตวิทยาครอบครัวในชุมชน เพื่อ
เตรียมพร้อมครอบครัวให้มีความรู้วุฒิภาวะชีวิตคู่
การให้ค าปรึกษาครอบครัว  เพิ่มความเข้มข้นการ
ท างานตามยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์โดยเฉพาะการขจัดสิ่งยั่วยุและ
อิทธิพลจากสื่อ และบังคับใช้กฎหมายคุ้มครอง
เด็กในส่วนของห้ามขายเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล์  
แหล่งเที่ยวสถานเริงรมย์ 
  4.5.4 นั ก ศึ ก ษ า มี ป ร ะ ส บ ก า ร ณ์ มี
เพศสัมพันธ์ร้อยละ 35 และนักศึกษาแสดงความ
คิดเห็นมีเพื่อนในห้องเรียนต้องออกจากโรงเรียน
เพื่อไปแต่งงานในระดับสูง  
   ข้อเสนอแนะ  รัฐบาลต้องมีแผนงาน
ดูแลสุขภาพทารกที่เกิดจากแม่วัยรุ่นจ านวนมาก 
ซึ่งอาจเป็นทารกที่คุณภาพชีวิตพัฒนาการการ
เรียนรู้ที่ ไม่ เท่ากับทารกที่ เกิดจากแม่ที่มีอายุ
มากกว่า  และควรมีสวัสดิการส าหรับทารกใน
กรณีแม่วัยรุ่นยังพึ่งพาตัวเองไม่ได้เพื่อให้มีโอกาส
เติบโตเป็นประชากรที่มีคุณภาพ 
 4.6 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
  4.6.1 ก า ร วิ จั ย ค รั้ ง นี้ เป็ น ก า ร วิ จั ย
ภาพตัดขวาง วิจัยครั้งต่อไปควรมีการวิจัยเชิง
คุณภาพในการศึกษาพฤติกรรมการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ของนักศึกษาประกาศนียบัตรวิชาชีพเพื่อ
สะท้อนองค์ความรู้อย่างรอบด้าน   



  4.6.2 ควรมี ก ารวิจั ยพัฒ นาคุณ ภาพ
โรงเรียนต้นแบบเพศศึกษา หรือวิจัยพัฒนา
คุณภาพชุมชนต้นแบบอนามัยเจริญพันธุ์ เพื่อเป็น
แหล่งเรียนรู้กระบวนการพัฒนาสุขภาวะทางเพศ
ส าหรับเด็กและเยาวชน 
 
5. กิตติกรรมประกาศ 
 ขอบพระคุณผู้บริหารวิทยาลยัการอาชีพวาริน
ช าราบจังหวัดอุบลราชธานีที่ให้ความอนุเคราะห์
ในการทอลองใช้กับนักศึกษา 
 ขอบพระคุณผู้หริหาร  ครูอาจารย์อาชีวศึกษา
จังหวัดศรีสะเกษที่ให้ความสะดวก ความร่วมมือ
ในการใช้เครื่องมือและเก็บรวบรวมเครื่องมือ 
 ขอบพระคุณนักศึกษาทุกท่านที่ ให้ความ
ร่วมมือในการตอบแบบสอบถามเป็นอย่างดี 
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