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ประสิทธิผลโปรแกรมสุขศึกษาในการประยุกต์ใช้การสร้างเสริม
ทักษะชีวิตกับแรงสนับสนุนทางสังคมเพื่อการป้องกันการมีเพศ

สัมพันธ์ก่อนวัยอันควรในนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6  
โรงเรียนแห่งหนึ่ง อ�ำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา

The Effectiveness of Health Education Program by the Application 
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Before Premature Age Among the Sixth Grade Students in  
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บทคัดย่อ
	 ปัญหาเดก็วยัรุน่ มกัพบปัญหาทีเ่กดิจากพฤตกิรรม เช่น ปัญหาการมเีพศสมัพนัธ์ก่อนวยัอนัควร ซึง่เป็น

ผลเสยีต่อตนเอง ครอบครวัและสงัคมการศกึษาครัง้นีเ้ป็นการวจิยักึง่ทดลอง มวีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาประสทิธผิล

โปรแกรมสุขศึกษาโดยการประยุกต์ใช้การสร้างเสริมทักษะชีวิตกับแรงสนับสนุนทางสังคมเพื่อการป้องกันการมี

เพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควรในนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6โรงเรียนแห่งหนึ่ง อ�ำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา 

กลุม่ตวัอย่างจ�ำนวน 64 คน แบ่งเป็นกลุม่ทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบกลุม่ละ 32 คน กลุม่ทดลองได้รบัโปรแกรม

สขุศกึษาโดยการประยกุต์ทกัษะชวีติกบัแรงสนบัสนนุทางสงัคม การวเิคราะห์โดยใช้สถติเิชงิพรรณนา เปรยีบเทยีบ

ความแตกต่างคะแนนด้วยสถิติ Paired Sample t-test และ Independent Sample t-test ที่ระดับนัยส�ำคัญ 0.05  

หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมทางเพศที่เหมาะสม ความตั้งใจมีพฤติกรรม

อนามยัเจรญิพนัธุท์ีเ่หมาะสมตามวยั สงูกว่าก่อนทดลอง และกลุม่เปรยีบเทยีบอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(P-value 

<0.001) ความคิดสร้างสรรค์และการคิดอย่างมีวิจารณญาณ ความตระหนักรู้ในตนและความเห็นใจผู้อื่น  

การจดัการกบัอารมณ์และความเครยีด การเหน็คณุค่าในตนเองและความรบัผดิชอบต่อสงัคม การสือ่สารและความ

สมัพนัธ์ระหว่างบคุคล สงูกว่าก่อนทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดบั (p-value<0.01)  

การตดัสนิใจและการแก้ปัญหา สงูกว่าก่อนทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p-value <0.05)

ABSTRACT
	 The problems of teenages are often caused by a behavior problem including problem of sexual 

before mature which adversely affect their family and society. This research aimed to test the effectiveness 

of the health education program for sexual before premature age prevention of the sixth grade students in  
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มหาวทิยาลยัขอนแก่น
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บทน�ำ
	 ในป ัจจุบันทั่ ว โลกมีความตระหนักใน

ปัญหาวัยรุ่นมากขึ้น เนื่องจากวัยรุ่นเป็นวัยของการ

เปลี่ยนแปลงที่ส�ำคัญ ช่วงวัยรุ่นถือเป็นช่วงหัวเลี้ยว

หัวต่อของชีวิตเพราะเป็นวัยของการเปลี่ยนแปลง 

อย่างมากทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม 

เด็กวัยรุ่นต้องเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับ

ตัวเอง ปัญหาที่เกิดจากพฤติกรรมต่างๆ ของวัยรุ่น

นับวันจะทวีความรุนแรงมากขึ้นเรื่อยๆ ปัญหาการมี

เพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควร ซึ่งเป็นปัญหาที่ก่อ ให้เกิด 

ผลกระทบต่อครอบครัว สังคม และประเทศชาติ  

(ฐิติพร, 2550) ปัจจุบันทัศนคติ ค่านิยม และแนวคิด

ของวัยรุ่นในเรื่องเพศเปลี่ยนไป โดยเห็นว่าการแสดง

ความรักต่อกัน เช่น การจูงมือ โอบกอด จูบ ในที่

สาธารณะและการมีเพศสัมพันธ์ในวัยเรียนเป็นสิทธิ

ส่วนบคุคลทีส่ามารถท�ำได้และเป็นเรือ่งปกต ิ(พรพมิล, 

2548) ตลอดจนสภาพแวดล้อมที่เอื้ออ�ำนวย เช่น  

การเพิ่มขึ้นของสถานเริงรมย์ที่ก่อให้เกิดการยั่วยุทาง

เพศมากขึ้น สิ่งบันเทิง และสื่อโฆษณาสินค้าต่างๆ ที่มี

นางแบบ ดารา/นกัแสดง นุง่น้อยห่มน้อย โชว์เรอืนร่าง

ของผู้หญิง ซึ่งมีปรากฏทั่วไปทั้งในหน้าหนังสือพิมพ์ 

อินเตอร์เน็ตท�ำให้วัยรุ่นมีโอกาส ได้เห็น และสัมผัส

สื่อกระตุ้นทางเพศเหล่านี้มากขึ้น (อเนก, 2548) 

จากการส�ำรวจของ Durex global (2005) 

พบว่า วยัรุน่ทัว่โลกเริม่ต้นมเีพศสมัพนัธ์ครัง้แรกทีอ่ายุ

เฉลี่ย 15.9 ปี โดยวัยรุ่นทั่วโลก 1 คนมีเพศสัมพันธ์

กับคู่นอนมาแล้วเฉลี่ยที่ 9 คน และวัยรุ่นมีคู่นอนมาก

ที่สุดเฉลี่ย 14.5 คน วัยรุ่นในทวีปยุโรปมีเพศสัมพันธ์

ช้ากว่าเอเชีย เพราะการเรียนเพศศึกษาอย่างต่อเนื่อง

ตั้งแต่อายุ 11 ปี ขณะ ที่วัยรุ่นเอเชียอยู่ที่ 14-15 ปี 

สถานการณ์การมีเพศสัมพันธ์ของวัยรุ่นทั่วโลกก�ำลัง

อยู่ในภาวะน่าเป็นห่วงโดยเฉพาะการมีเพศสัมพันธ์

ก่อนวัยอันควร และการคุมก�ำเนิดที่ไม่ปลอดภัย  

เสีย่งต่อการตัง้ครรภ์ไม่พงึประสงค์น�ำไป สูก่ารท�ำแท้ง

ที่ไม่ปลอดภัย หรือมีบุตรโดยขาดความพร้อม โดย 

ทุกปีผู้หญิงทั่วโลกจ�ำนวนมากกว่า 80 ล้านคน ประสบ

ปัญหาการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ ในจ�ำนวนนี้มี

มากกว่า 46 ล้านคนทีท่�ำแท้ง และ 80,000 คนเสยีชวีติ

จากสภาวะแทรกซ้อน แต่ถ้าไม่เสียชีวิตก็จะมีปัญหา

สุขภาพและมีบุตรยากในภาย หลัง (สุรศักดิ์, 2551)

	 ในประเทศไทยจากการส�ำรวจพบว่ามจี�ำนวน

เด็กวัยรุ่นติดเชื้อเอดส์ตั้งแต่ปี 2527-2551 จ�ำนวน 

30,339 ราย คิดเป็นร้อยละ 8.6 อัตราการตั้งครรภ์ใน

แม่ที่มีอายุต�่ำกว่า 20 ปี สูงถึงร้อยละ 17.36 มากกว่า

เกณฑ์ทีก่�ำหนด คอืต้องไม่เกนิร้อยละ 10 (กรมอนามยั,  

2552) นักศึกษาหญิงเคยตั้งครรภ์ ร้อยละ 43.1 โดย

Nakhon Ratchasima provunce. A total of 64 students, 32 students in the experimental and 32 students in the 

comparison group were recruited in this study. The experimental group was received health education program 

that composed of lecture with media, games, group discussion etc. Data were analyzed by descriptive statistics, 

and comparison statistics were used paired t- test, and independent sample t- test. The significant was set at 

p-value < 0.05 and 95% confidence interval. At the end of the study, the experimental group had mean score 

of knowledge and intended to have sexual relation in appropriate age were higher than before and comparison 

group significantly (p-value<.001). Creative thinking and critical thinking, self awareness and empathy, 

emotional and stress management, self- esteem and social responsibility, Communication and inter-personals 

interaction were higher than before and comparison group significantly (p-value<.01). Decision and problem 

solving were higher than before and comparison group significantly (p-value<.05). 

ค�ำส�ำคัญ: การเสริมสร้างทักษะชีวิต การสนับสนุนทางสังคม การป้องกันการมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควร

Key Words: Application of life skills, Social support, Sexual prevention before mature age 
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ปล่อยให้ตั้งครรภ์ต่อ ร้อยละ 10.3 ท�ำแท้ง 90.7 เมื่อ

พิจารณาพฤติกรรมเสี่ยงคือร้อยละ 36 ของวัยรุ่นไทย

มีเพศสัมพันธ์แล้ว และการมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรก 

มีแนวโน้มอายุลดลงเรื่อยๆ อายุเฉลี่ยอยู่ที่ 14-15 ปี

จากเดิมอยู่ที่ 16-17 ปี และพบว่าอายุที่น้อยที่สุดที่มี

เพศสัมพันธ์คือ 7 ปี (ตั้ม, 2550) วัยรุ่นไทย 1 คนมี

เพศสมัพนัธ์กบัคูน่อนมาแล้วเฉลีย่อยูท่ี่ 10.6 คน และ

วัยรุ่นนิยมมีคู่นอนตั้งแต่ 2 คนขึ้นไปโดยจะใช้เวลาใน

การสานความสมัพนัธ์ไม่เกนิ 1 วนั ส่วนใหญ่จะรูจ้กักนั

แบบบังเอิญ เช่น พบกันในอินเตอร์เน็ต สถานบันเทิง 

และห้างสรรพสินค้า (ส�ำนักวิจัยเอแบคโพลล์, 2547) 

สาเหตุส�ำคัญในการมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรก เพราะ

อยากลอง/อยากหาประสบการณ์ ร้อยละ 46.4 (ตั้ม, 

2550) ในการป้องกันวัยรุ่นไทยนิยมใช้ถุงยางอนามัย

ในการคมุก�ำเนดิถงึร้อยละ 70 อย่างไรกต็ามวยัรุน่ไทย

จ�ำนวนครึ่งหนึ่งคือร้อยละ 51 รับว่าเคยมีเพศสัมพันธ์

โดยไม่ป้องกัน และไม่รู้ประวัติการมีเพศสัมพันธ์ของ

คู่นอน แม้ว่าร้อยละ 72 เห็นว่าโรคเอดส์เป็นโรคที่มี

ผลต่อสขุภาพทางเพศ (Durex global, 2005) ส�ำหรบั

สถานการณ์โรคเอดส์ ในจังหวัดนครราชสี- มา พบว่า 

ตั้งแต่ พ.ศ.2527-2550 พบว่ามีจ�ำนวนสะสมของ 

ผู้ป่วยเอดส์ทั้งสิ้น 6,634 ราย ปัจจุบันพบกลุ่มเสี่ยง

ในจังหวัดนครราชสีมา ที่มีโอกาสได้รับเชื้อ HIV  

มากขึ้นกว่าเดิม จากการส�ำรวจล่าสุดพบว่า ประมาณ

ร้อยละ 30-40 จากจ�ำนวนผู้ติดเชื้อรายใหม่คือกลุ่ม

ที่มีเพศสัมพันธ์ชายกับชายด้วยกันซึ่งส่วนใหญ่แล้ว

จะไม่มีการป้องกันตนเอง กลุ่มเยาว- ชนและกลุ่ม

เยาวชนที่เป็นกลุ่มขายบริการอิสระ มีแนวโน้มที่จะ

เพิม่ขึน้มากกว่ากลุม่อืน่ ซึง่จ�ำนวนผู ้ป่วยทีต่ดิเชือ้ HIV  

มีแนวโน้มที่สูงขึ้นกว่าเดิมในทุกๆ ปี เฉลี่ยสูงถึงปีละ

กว่า 300 ราย (บุญช่วย, 2553) นอกจากนี้ปัญหา 

การมีเพศสัมพันธ์ในวัยเรียนและการตั้งครรภ์ใน 

วัยเรียนก็เป็นปัญหาที่น่าเป็นห่วงพบว่าอัตราการ 

ตั้งครรภ์ในแม่อายุต�่ำกว่า 20 ปีถึงร้อยละ 17.30  

(กรมอนามัย, 2552) นั้นแสดงให้เห็นว่า สถานการณ์

การตั้งครรภ์ในวัยรุ ่นเป็นปัญหาที่ก�ำลังรุนแรงมาก

ขึ้นเรื่อยๆ การพัฒนาอนามัยเจริญพันธุ ์ในวัยรุ ่น  

ต้องอาศัยสิ่งกระตุ้นที่หลากหลาย และต้องการพัฒนา 

แบบองค์รวม ดงันัน้การบรรจเุพศศกึษาไว้ในหลกัสตูร 

เพียงอย่างเดียวจึงไม่ใช้สูตรส�ำเร็จ การศึกษานอก

หลักสูตร การบูรณาการเรื่องเพศเข้ากับการสอน

ทักษะชีวิตจะเป็นสิ่งกระตุ้น ที่มีร่วมกันต่อการพัฒนา

พฤติกรรมวัยรุ่นในเชิงบวก (ยุพา, 2541) จากข้อมูล

สถานการณ์ปัญหา จะเห็นได้ว่า การศึกษาสถานการณ์

ทางเพศของวัยรุ ่นมีข้อมูลใหม่ๆ ที่ต้องส�ำรวจและ

ติดตามตลอดเวลา การศึกษาวิจัยจึงต้องท�ำอย่างต่อ

เนื่องเพื่อให้รู้เท่าทันสถานการณ์ และสามารถให้การ

ป้องกันแก้ไขได้ตรงกับสาเหตุ ส�ำหรับการป้องกันและ

แก้ไขปัญหานั้นจ�ำเป็นต้องมีโปรแกรมการให้ความรู้

และการจัดกิจกรรมที่เป็นรูปธรรม (กรมสุขภาพจิต, 

2547)

	 จากแนวคิดการพัฒนาทักษะชีวิตของ 

องค์การอนามยัโลก WHO และแรงสนบัสนนุทางสงัคม 

House (1991 อ้างถึงใน จุฬาภรณ์, 2546) ได้แนะน�ำ

ว่าการพัฒนาทักษะชีวิตเป็นจุดเชื่อมโยงระหว่างการ

ได้รับความรู้ การฝึกทักษะการปรับเปลี่ยนทัศนคติ

และค่านิยม ท�ำให้เกิดพฤติกรรมด้านบวก น�ำไปสู่

การป้องกันปัญหาด้านสุขภาพ การพัฒนาทักษะชีวิต 

ได้รับการยอมรับและน�ำมาใช้อย่างแพร่หลายทั้งใน

และต่างประเทศ จากผลการศึกษาข้อมูล เบื้องต้นใน

กลุ่มตัวอย่างนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที ่ 6 โรงเรียน

แห่งหนึ่ง อ�ำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา จ�ำนวน 

30 คนพบว่า นักเรียนมีความรู้เรื่องการเปลี่ยนแปลง

เมื่อเข้าสู่วัยรุ่น ร้อยละ 42.22 ความรู้เรื่องพฤติกรรม

สัมพันธ์กับเพื่อนต่างเพศ ร้อยละ 80 ทักษะการคิด

อย่างมีวิจารณญาณและการตัดสินใจ ร้อยละ 53.33 

ทักษะการสร้างสัมพันธภาพและการปฏิเสธร้อยละ 

25.55 (อัญชลี, 2553) ถือว่าค่อนข้างน้อยซึ่งจะน�ำ

ไปสู่การมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควรได้ ดังนั้นผู้วิจัย

จึงน�ำแนวคิดการพัฒนาทักษะชีวิตและแรงสนับสนุน

ทางสงัคมทีจ่ะน�ำมาใช้ในการป้องกนัการมเีพศสมัพนัธ์

ในวัยรุ่น เพื่อให้ผู้เรียนได้มีความรู้และทักษะชีวิตเพื่อ

น�ำไปใช้ในชีวิตประจ�ำวัน และเป็นหลักให้นักเรียน

มีศักยภาพที่สามารถเผชิญกับปัญหาและป้องกันไม่  
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ให้เกิดพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ์ในวัยเรียนเพื่อไม่

ให้เกิดปัญหาสังคมต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 เพือ่ศกึษาประสทิธผิลของโปรแกรมสขุศกึษา

ในการประยุกต์ใช้การสร้างเสริมทักษะชีวิตกับแรง

สนบัสนนุทางสงัคม เพือ่การป้องกนัการมเีพศสมัพนัธ์

ก่อนวัยอันควรของนักเรียนชั้นประถม ศึกษาปีที่ 6 

โรงเรียนแห่งหนึ่ง อ�ำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา

สมมติฐานการวิจัย
	 ภายหลังการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนน

เฉลี่ยสูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบใน

ด้านต่อไปนี้

	 1.	 ความรู ้ความเข ้าใจเกี่ยวกับการมี

พฤติกรรมทางเพศที่เหมาะสม

	 2. 	 ความตระหนักรู้ในตนและความเห็นใจ

ผู้อื่น

	 3. 	 การเห็นคุณค่าในตนเองและความ 

รับผิดชอบต่อสังคม

	 4. 	 ความคิดสร้างสรรค์และการคิดอย่างมี

วิจารณญาณ

	 5. 	 ทกัษะด้านการตดัสนิใจและการแก้ปัญหา

	 6. 	 การสื่อสารและความสัมพันธ์ระหว่าง

บุคคล

	 7. 	 การจัดการกับอารมณ์และความเครียด

	 8. 	 ความตั้งใจส่งเสริมพฤติกรรมอนามัย

เจริญพันธ์ที่เหมาะสม

วิธีการวิจัย
	 ระเบียบวิธีวิจัย

	 การวจิยัครัง้นีม้รีปูแบบการวจิยัเป็นการวจิยั

กึ่งทดลอง (Quasi experimental design) แบบสอง 

กลุ่มวัดสองครั้ง ก่อนและหลังการทดลอง 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากร ที่ใช้ในการวิจัย คือ นักเรียน 

ชัน้ประถมศกึษาปีที ่6 ทัง้ชายและหญงิ โรงเรยีนในเขต

เทศบาล อ�ำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา ภาคเรียน 

ที่ 2 ปีการศึกษา 2553 

	 กลุ ่มตัวอย่าง  ในการวิจัย คือ นักเรียน 

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ทั้งชายและหญิง สุ่มจับฉลาก

ได้ 2 โรงเรียนในเขตเทศบาล อ�ำเภอเมือง จังหวัด

นครราชสีมา ภาคเรียนที่ 2 ปีการศึกษา 2553 และ

การสุ่มอย่างง่าย 64 คนแบ่งเป็นกลุ่มทดลองและ 

กลุ่มเปรียบเทียบกลุ่มละ 32 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 เ ป ็ นแบบสอบถามซึ่ ง มี ลั กษณะ เป ็ น

มาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 3 ระดับ ได้แก่ 

เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย ประกอบด้วยค�ำถาม  

ด้านความรู้ ด้านทักษะชีวิต และด้านความตั้งใจ 

	 โปรแกรมการสร้างเสริมทักษะชีวิตร่วม  

กับแรงสนับสนุนทางสังคมเพื่อควบคุมและป้องกัน 

การมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควรมีกิจกรรมดังนี้ คือ

	 สัปดาห์ที่ 1-10 จะมีการให้แรงสนับสนุน

ทางสังคม โดยการให้ก�ำลังใจ กระตุ้นเตือน แนะน�ำ  

จากครู ผู้ปกครองและเพื่อน ให้ข้อมูลข่าวสารโดยการ

แจกแผ่นพบัความรู้ โดยผูว้จิยัจะไปพบสปัดาห์ละหนึง่

ครั้ง ครั้งละ 15-20 นาท ี
	 สัปดาห์ที่ 2

	 วันที่ 1 กิจกรรม “หนูเป็นสาวแล้ว ผมเป็น

หนุ่มแล้ว” การให้ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมส่งเสริม

อนามยัการเจรญิพนัธุท์ีเ่หมาะสม โดยการบรรยาย และ

ฐานการเรียนรู้เรื่องเพศศึกษา ระดมสมอง กิจกรรม 

“สถานการณ์ ผลกระทบ/ผลเสยีจากการมเีพศสมัพนัธ์

ในวัยเรียน” การบรรยายสั้นๆ แลก เปลี่ยนเรียนรู้  

กจิกรรม “เรือ่งของวนดิา” โดยการแสดงบทบาทสมมติ 

อภิปรายกลุ่มกิจกรรม “คูณค่าในตัวฉัน” โดยการ

เล่าประสบการณ์ เพื่อสร้างจิตส�ำนึกความรับผิดชอบ 

ว่าทุกคนต้องท�ำหน้าที่ของตนเองและเกี่ยวข้องกับ 

ผู้อื่น อภิปรายกลุ่ม 

	 วันที่ 2 กิจกรรม “รู้จักรัก” เพื่อให้นักเรียน

รู้จักและเข้าใจวัฒนธรรมเกี่ยวกับเรื่องเพศในสังคม 

ไทยและตระหนักถึงความแตกต่างระหว่างชายและ



59KKU Res J (GS) 11 (4) : October - December 2011

หญิง โดยบทบาทสมมติ วิเคราะห์กรณีศึกษา กิจกรรม 

“รู้ว่าเสี่ยง….เลี่ยงอย่างไร” เพื่อให้นัก เรียนสามารถ

ตัดสินใจแก้ไขปัญหา และปฏิเสธได้ โดยการ บรรยาย 

วเิคราะห์สถานการณ์จากข่าว การฝึกปฏบิตักิารปฏเิสธ 

กิจกรรม “ใจเขาใจเรา” เพื่อส่งเสริมการสร้างความ

สัมพันธ์และการสื่อสาร โดยใช้สถานการณ์จ�ำลองที่

ก�ำหนดให้ และการอภิปรายกลุ่ม

	 วันที่ 3 กิจกรรม “รู้ไว้….คลายเครียด” เพื่อ

ส่งเสริมทักษะการจัดการกับอารมณ์และความ เครียด 

ได้แก่ การบรรยายน�ำ การระดมสมอง และกจิกรรมฝึก

ปฏบิตักิารผ่อนคลายความเครยีดด้วยตนเอง เช่น การ

หวัเราะ การออกก�ำลงักายด้วยโยคะ กจิกรรม “อารมณ์ 

โกรธของปอง”เพือ่ให้นกัเรยีนสามารถจดัการกบัอารมณ์ 

ในสถานการณ์ต่างๆ ได้แก่ การบรรยาย วิเคราะห์

สถานการณ์ กิจกรรม “คิดสักนิด….ก่อนจะรัก” เพื่อให้

นักเรียนรู้จักป้องกันการมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควร 

และทราบถึงผลกระทบของการมีเพศสัมพันธ์ทั้งทาง

ด้านร่างกาย จติใจและสงัคม ได้แก่ การวเิคราะห์ข่าวและ

สถานการณ์ ระดมสมอง การสาธิตและการฝึกปฏิบัติ

	 วันที่ 4 กิจกรรม “ความส�ำเร็จของชีวิต” 

โดยการบรรยายธรรม เพื่อส่งเสริมให้นักเรียนรู้จัก

การวางแผนเป้าหมายในชีวิต และหลีกเลี่ยงจากปัจจัย

เสี่ยงที่มีผลต่อความส�ำเร็จของชีวิต การอภิปรายกลุ่ม 

กิจกรรม “พันธะสัญญาใจ” เพื่อให้นักเรียนแสดง

เจตนารมณ์ในการที่จะหลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยงต่อ

การมีเพศสัมพันธ์ในวัยเรียน และเขียนสัญญาใจของ

ตนเอง การแข่งขันการจัดนิทรรศการ มอบรางวัลแก่ 

ผู้ชนะ มอบใบประกาศนียบัตร

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1)	 การวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป ด้วยสถิติ

พรรณนา (Descriptive) 

	 2)	 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ย

คะแนนภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบก่อน

และหลังทดลอง ด้วยสถิติ Paired t-test

	 3)	 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ย

คะแนนระหว่างกลุม่ทดลอง และกลุม่เปรยีบเทยีบ ก่อน

และหลังทดลองด้วยสถิติ Independent t-test

ผลการวิจัย
	 1.	 คุณลักษณะทางประชากร อาย ุพบว่า  

กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 65.60 รองลงมาเป็นเพศชาย ร้อยละ 34.40 

เท่ากนั ส่วนใหญ่มอีาย ุ12 ปี สถานภาพทางครอบครวั 

พบว่า ในกลุ่มทดลองส่วนใหญ่บิดามารดาอยู่ด้วย

กันอย่างมีความสุข ร้อยละ 75.00 รองลงมาคือบิดา

มารดาแยกกนัหรอืหย่าร้างกนั ร้อยละ 12.50 ส่วนกลุม่ 

เปรียบเทียบส่วนใหญ่บิดามารดาอยู่ด้วยกันอย่างมี

ความสุข ร้อยละ 71.90 รองลงมาคือบิดามารดาอยู่

ด้วยกันไม่มีความสุข ร้อยละ 12.50 ผู้ที่ให้ค�ำปรึกษา

เมื่อไม่สบายใจ พบว่า ในกลุ่มทดลองส่วนใหญ่เมื่อ

มีเรื่องราวไม่สบายใจจะปรึกษาบิดา มารดา ร้อยละ 

71.90 รองลงมาคือปรึกษาเพื่อนสนิท ร้อยละ 25 ใน

กลุ่มเปรียบเทียบส่วนใหญ่เมื่อมีเรื่องราวไม่สบายใจ 

จะปรึกษาบิดา มารดา ร้อยละ 65.60 รองลงมาคือ

ปรึกษาพี่น้อง ร้อยละ 12.50 การเที่ยวสถานเริงรมย ์

พบว่า ในกลุ ่มทดลองส่วนใหญ่ไม่เคยเทียวสถาน 

เริงรมย์หรือเที่ยวงานมหรสพกับเพื่อนต่างเพศใน 

เวลากลางคืนเลย ร้อยละ 72.92 รองลงมาคือเที่ยว

เป็นบางครั้ง ร้อยละ 27.08 ในกลุ่มเปรียบเทียบเคย

เทยีวเป็นบางครัง้มากทีส่ดุ ร้อยละ 46.88 รองลงมาคอื 

ไม่เคยเที่ยวเลย ร้อยละ 43.75 ดังตารางที่ 1

	 2. 	 ผลการทดลอง

	 ผลการวิจัยพบว่า เมื่อเปรียบเทียบคะแนน

เฉลีย่ภายในกลุม่และระหว่างกลุม่ พบว่า กลุม่ทดลองมี

คะแนนความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมทางเพศที่เหมาะสม  

ความตระหนักรู้ในตนและความเห็นใจผู้อื่น การเห็น 

คุณค ่าในตนเองและความรับผิดชอบต่อสังคม  

ความคิดสร้างสรรค์และการคิดอย่างมีวิจารณญาณ 

การตัดสินใจและการแก้ป ัญหา การสื่อสารและ 

ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การจัดการกับอารมณ์

และความเครียด ความตั้งใจส่งเสริมพฤติกรรม

อนามัยเจริญพันธ์ที่เหมาะสม สูงกว่าก่อนทดลอง 

และกลุ ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  

(P-value<0.05) ดังตารางที่ 2 และตารางที่ 3
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การอภิปรายผล
	 จากผลของโปรแกรมสุขศึกษาในการ

ประยุกต์ใช้การสร้างเสริมทักษะชีวิตกับแรงสนับ สนุน 

ทางสังคมเพื่อการป้องกันการมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัย 

อันควรของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 โรงเรียน

แห่งหนึ่ง อ�ำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา พบว่า 

โปรแกรมสขุศกึษาทีจ่ดัท�ำขึน้ท�ำให้เกดิการเปลีย่นแปลง 

ในกลุ ่มทดลอง สามารถอภิปรายผลจากการวิจัย 

ตามสมมติฐาน ดังนี้

	 จากสมมตฐิานการวจิยัข้อที ่1 ภายหลงัการ

ทดลองกลุม่ทดลองมคีะแนนเฉลีย่ในด้านความ รูค้วาม

เข้าใจเกี่ยวกับการมีพฤติกรรมทางเพศที่เหมาะสม 

สูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ่มเปรียบ เทียบ ผลการ

วิจัยพบว่าหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย

ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการมีพฤติกรรทางเพศที่

เหมาะสม สงูกว่าก่อนการทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบ

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (P-value <0.001) ซึ่งเป็น

ไปตามสมมตฐิานการวจิยั ซึง่การใช้วธิกีารให้สขุศกึษา

หลายๆ วิธีรวมกันจะเป็นผลท�ำให้ผู้เรียนเกิดความรู้

ความเข้าใจ และเรียนรู้ได้ดีขึ้น (ประภาเพ็ญ, 2536) 

เป็นผลให้คะแนนความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการมี

พฤตกิรรมทางเพศทีเ่หมาะสมเพิม่ขึน้ ซึง่สอดคล้องกบั

การศึกษาของ วัชรพล (2552) ได้ศึกษาการประยุกต์

ใช้ทักษะชีวิตร่วมกับทฤษฎีความสามารถตนเองเพื่อ

ป้องกันโรคเอดส์ในนักเรียนชายชั้นมัธยมศึกษาปีที ่ 2  

อ�ำเภอพล จังหวัดขอนแก่น พบว่า หลังการทดลอง

นักเรียนกลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เรื่อง

โรคเอดส์สงูกว่าก่อนการทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบ

	 จากสมมตฐิานการวจิยัข้อที ่2 ภายหลงัการ

ทดลอง กลุม่ทดลองมคีะแนนเฉลีย่ความตระ หนกัรูใ้น

ตนและความเห็นใจผู้อื่น สูงกว่าก่อนการทดลองและ

กลุ่มเปรียบเทียบ ผลการวิจัยพบว่าหลังการทดลอง 

กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความตระ หนักรู ้ในตน

และความเห็นใจผู ้อื่น สูงกว่าก่อนการทดลองและ

กลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value 

<0.01) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานการวิจัย และเป็น 

ไปตามแนวคิดการพัฒนาทักษะชีวิตขององค์การ

อนามัยโลก (WHO, 1994) กล่าวว่า ถ้าบุคคลที่เข้าใจ

ในจดุดจีดุด้อยของตนเองเข้าใจว่าอะไรทีต่นปรารถนา

และไม่พึงปรารถนาจะท�ำให้เข้าใจในความแตกต่าง

จากบุคคลอื่น จะมีความรู้สึกเห็นใจบุคคลที่แตกต่าง

จากเรา ถงึแม้ว่าเราจะไม่คุน้เคย ซึง่จะช่วยให้เราเข้าใจ

และยอมรับความแตกต่างของบุคคล ท�ำให้เกิดความ

สมัพนัธ์อนัดทีางสงัคม ซึง่สอดคล้องกบัการศกึษาของ 

เดือนแก้ว (2551) ได้ศึกษาเกี่ยวกับการประยุกต์ใช้

โปรแกรมเสริมสร้างทักษะชีวิตร่วมกับแรงสนับสนุน 

ทางสัง คมต่อพฤติกรรมการควบคุม และป้องกัน 

การดื่มแอลกอฮอล์ในนักเรียนหญิงระดับอาชีวศึกษา 

พบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะ 

แนนด้านความตระหนักรู้ในตนและความเห็นใจผู้อื่น

สูงกว่ากลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ

	 จากสมมติฐานการวิจัยข้อที่ 3 ภายหลัง

การทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการเห็นคุณค่า

ในตนเอง และความรับผิดชอบต่อสังคมสูงกว่าก่อน 

การทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ผลการวิจัยพบว่า 

หลังการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการเห็น

คุณค่าในตนเอง และความรับผิดชอบต่อสังคมสูงกว่า

กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (p-value <0.01) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐาน 

การวิจัย และเป็นไปตามแนวคิดการพัฒนาทักษะชีวิต

ขององค์การอนามัยโลก (WHO, 1994) กล่าวว่า  

ความรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า คือความมีน�้ำใจ รู้จักให้

รู ้จักรับโดยการค้นพบความสามารถของตนเองใน

ด้านต่างๆ เมื่อคนเรามีความภูมิใจในตนเอง ท�ำให้

คนเหล่านั้นมีแรงจูงใจที่จะท�ำดีกับผู้อื่นและสังคม ซึ่ง

สอดคล้องกับการศึกษาของ เบญจวรรณ (2552) ได้

ศกึษาประสทิธผิลของการประยกุต์การเสรมิสร้างทกัษะ

ชวีติ ร่วมกบัแรงสนบัสนนุทางสงัคมเพือ่ป้องกนัการสบู

บุหรี่ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น โรงเรียนแห่ง

หนึ่ง จังหวัดอุดรธานี พบว่า หลังการทดลอง นักเรียน

กลุ่มทดลองที่ได้รับกิจกรรมโปรแกรมการสร้างเสริม

ทักษะชีวิตร่วมกับแรงสนับสนุนทางสังคมมีคะแนน

เฉลี่ยด้านความรับผิดชอบต่อสังคมและความภาค

ภมูใิจในตนเองสงูกว่าก่อนการทดลองและสงูกว่ากลุม่

เปรียบเทียบ



61KKU Res J (GS) 11 (4) : October - December 2011

	 จากสมมติฐานการวิจัยข้อที่ 4 ภายหลัง

การทดลองกลุ ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความคิด

สร้างสรรค์และการคิดอย่างมีวิจารณญาณสูงกว่าก่อน

การทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ผลการวิจัยพบว่า 

หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความคิด

สร้างสรรค์ และการคิดอย่างมีวิจารณญาณสูงกว่าก่อน

การทดลองและกลุ ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (p-value <0.01) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐาน 

การวิจัย และเป็นไปตามแนวคิดการพัฒนาทักษะชีวิต

ขององค์การอนามยัโลก (WHO, 1994) กล่าวว่า ความ

คดิสร้างสรรค์จะช่วยให้บคุคลสามารถน�ำประสบการณ์

ที่ผ่านมา มาใช้ในการปรับ ตัวให้เข้ากับสถานการณ์

ต่างๆ ที่เกิดขึ้นในชีวิตประ จ�ำวันได้อย่างเหมาะสม

และสามารถวิเคราะห์ข้อมูลข่าวสารและประเมิน

ปัจจัยต่างๆ ที่มีอิทธิพลต่อทัศนคติและพฤติกรรม 

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ กาญจนา (2548) ได้

ท�ำการศึกษาการพัฒนาทักษะชีวิตต่อความสัมพันธ์

กับเพื่อนต่างเพศของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 5  

เขตกรุงเทพฯ กลุ ่มทดลองได้รับการสอนเกี่ยวกับ 

การเปลี่ยนแปลงด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม

และพฤติกรรมสัมพันธ์กับเพื่อนต่างเพศที่เหมาะสม 

เมื่อเข้าสู่วัยรุ่น โดยใช้หลักการของทักษะชีวิตร่วมกับ

การเรยีนรูแ้บบมส่ีวนร่วม พบว่า กลุม่ทดลองมคีะแนน

ด้านทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณสูงกว่าก่อน 

การทดลอง และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

	 จากสมมติฐานการวิจัยข้อที่ 5 ภายหลัง

การทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการตัดสินใจ

และการแก้ปัญหา สูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ่ม

เปรียบเทียบ ผลการวิจัยพบว่า หลังการทดลอง กลุ่ม

ทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการตัดสินใจและการแก้ ปัญหา 

สูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value <0.05) และเป็นไปตาม

แนวคดิการพฒันาทกัษะชวีติขององค์-การอนามยัโลก  

(WHO,1994) กล่าวว่า ถ้าบุคคลมีการประเมินทาง

เลือกและผลจากการตัดสินใจเลือกทางเลือกนั้นๆ  

จะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของบุคคลนั้นๆ และทักษะ

การแก้ปัญหาจะช่วยให้บุคคลสามารถแก้ปัญหาต่างๆ 

ในชวีติของเขาได้สอด คล้องกบัการศกึษาของ เจตนพิฐิ 

(2550) ที่ศึกษาเกี่ยวกับประสิทธิผลของโปรแกรม

สร้างเสริมทักษะชีวิตร่วมกับกระบวนการเรียนรู้แบบ

มส่ีวนร่วมต่อพฤตกิรรมการป้องกนัการมเีพศสมัพนัธ์

ของนกัเรยีนมธัยมศกึษาตอนต้นซึง่พบว่า ภายหลงัการ

ทดลอง นักเรียนกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยด้านการ 

ตัดสินใจและการแก้ไขปัญหาสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

อย่าง

	 จากสมมติฐานการวิจัยข้อที่ 6 ภายหลัง

การทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการสื่อสารและ

ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล สูงกว่าก่อนการทดลอง

และกลุม่เปรยีบเทยีบ ผลการวจิยัพบว่า หลงัการทดลอง  

กลุม่ทดลองมคีะแนนเฉลีย่การสือ่สารและความสมัพนัธ์ 

ระหว่างบุคคล สูงกว่าก ่อนการทดลองและกลุ ่ม 

เปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value 

<0.01) และเป็นไปตามแนวคิดการพัฒนาทักษะชีวิต

ขององค์การอนามัยโลก (WHO, 1994) กล่าวว่า  

การที่บุคคลแสดงความรู้สึกนึกคิดของตนเองอย่าง

เหมาะสมกับสภาพวัฒนธรรมและสถานการณ์

ต่างๆ โดยที่จะแสดงความคิดเห็น ความปรารถนา  

ความต้องการ การขอร้อง การเตือนและการขอความ

ช่วยเหลือ และสามารถช่วยให้บุคคลมีความสัมพันธ์

ซึ่งกันและกัน สามารถที่จะรักษาและด�ำรงไว้ซึ่งความ

สัมพันธ์อันดี ซึ่งเป็นสิ่งส�ำคัญต่อการอยู่ร่วมกันใน

สังคมได้อย่างปกติสุข ซึ่งสอด คล้องกับการศึกษา

ของ อรอานันท์ (2552) ได้ศึกษาประสิทธิผลของ

การประยุกต์ใช้แนวคิดการพัฒนาทักษะชีวิตร่วมกับ

แรงสนับสนุนทางสังคม เพื่อป้องกันการติดเกมใน

นักเรียนชั้นมัธยม ศึกษาตอนต้นโรงเรียนขยายโอกาส

ทางการศึกษา อ�ำเภอเมือง จังหวัดหนองคาย พบว่า 

ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลอง มีการพัฒนาทักษะ

ชีวิตด้านการสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพและการสร้าง

สัมพันธภาพดีกว่าก่อนการทดลองและดีกว่ากลุ ่ม

เปรียบเทียบ

	 จากสมมติฐานการวิจัยข้อที่ 7 ภายหลัง

การทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการจัดการกับ

อารมณ์และความเครียด สูงกว่าก่อนการทดลองและ
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กลุ่มเปรียบเทียบ ผลการวิจัยพบว่า หลังการทดลอง 

กลุ ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการจัดการกับอารมณ  ์

และความเครียดสูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ ่ม

เปรยีบเทยีบอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p-value <0.01)  

และเป็นไปตามแนวคิดการพัฒนาทักษะชีวิตของ

องค์การอนามัยโลก (WHO,1994) กล่าวว่า การที่ 

บุคคลรู ้จักเข้าใจอารมณ์ของตนเองและผู ้อื่นว่ามี

อิทธิพลต่อพฤติกรรม ซึ่งท�ำให้สามารถตอบสนอง

และแสดงออกได้อย่างเหมาะสม สามารถรู้ถึงสาเหตุ

ของความเครียดและรู้ถึงหนทางในการควบคุมระดับ

ความเครียด เรียนรู้วิธีผ่อนคลายเมื่ออยู่ในภาวะความ

ตึงเครียดได้อย่างเหมาะสมเพื่อช่วยลดปัญหาต่างๆ 

ทางด้านสขุภาพ ซึง่สอด คล้องกบัการศกึษาของ ลนิจง 

(2550) ที่ศึกษาการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพในการ

ป้องกันโรคเอดส์โดยการประยุกต์แนวคิดทักษะชีวิต

และแรงสนบั สนนุทางสงัคมในนกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษา

ปีที ่4 พบ ว่า ภายหลงัการทดลอง กลุม่ทดลองมคีะแนน

เฉลีย่ด้านการจดัการกบัอารมณ์และความเครยีดด ีกว่า

ก่อนการทดลองและดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

	 จากสมมติฐานการวิจัยข้อที่ 8 ภายหลัง

การทดลองกลุ ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความตั้งใจ 

ส่งเสรมิพฤตกิรรมอนามยัเจรญิพนัธ์ทีเ่หมาะสมสงูกว่า

ก่อนการทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบ ผลการวจิยัพบว่า  

หลังการทดลอง กลุ ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความ

ตัง้ใจส่งเสรมิพฤตกิรรมอนามยัเจรญิพนัธ์ ทีเ่หมาะสม  

สูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value <0.001) ซึ่งเป็นไปตาม

แนวคิดของ อิลการ์ด (อ้างถึงใน จุฬาภรณ์, 2546) 

กล่าวว่า การเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมทีจ่ะมคีวามคงทน

ถาวรได้ คอื การเปลีย่นแปลงทีเ่กดิจากความต้องการที่

อยากจะเปลี่ยน เนื่องจากเห็นความส�ำคัญของสิ่งที่จะ

เปลี่ยนแปลง และเกิดจากความรู้ ความเข้าใจ มีความ

เชื่อที่ถูกต้อง มีค่านิยมที่คล้อยตามในเรื่องนั้นๆ ซึ่งจะ

น�ำไปสูก่ารปฏบิตัทิีถ่กูต้อง ซึง่สอด คล้องกบัการศกึษา

ของ เบญจวรรณ (2552) ทีศ่กึษาประสทิธผิลของการ

ประยกุต์การสร้างเสรมิทกัษะชวีติร่วมกบัแรงสนบัสนนุ

ทางสังคมเพื่อป้อง กันการสูบบุหรี่ในนักเรียนชั้น 

มธัยม ศกึษาตอนต้นโรงเรยีนแห่งหนึง่ จงัหวดัอดุรธานี  

พบว่า หลังการทดลอง นักเรียนกลุ่มทดลอง ที่ได้รับ

กจิกรรมโปรแกรมการสร้างเสรมิทกัษะชวีติร่วมกบัแรง

สนบัสนนุทางสงัคมมคีะแนนด้านความตัง้ใจปฏบิตัติน

เพื่อป้องกันการสูบบุหรี่ ดีขึ้นกว่าก่อนการทดลองและ

ดีขึ้นกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

สรุปผลการวิจัย
	 หลังการทดลอง กลุ ่มทดลองมีคะแนน 

ความรู ้ เกี่ยวกับพฤติกรรมทางเพศที่ เหมาะสม  

ทักษะชีวิต ความตั้งใจมีพฤติกรรมอนามัยเจริญพันธุ์

ที่เหมาะสม สูงกว่าก่อนทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ

ข้อเสนอแนะที่ได้จากงานวิจัย
	 1. 	 การให ้ โปรแกรมสุขศึกษาในการ 

ประยุกต์ใช้การสร้างเสริมทักษะชีวิตกับแรงสนับสนุน

ทางสังคมเพื่อการป้องกันการมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัย 

อันควร ในงานวิจัยนี้มีประสิทธิผลเพียงพอเหมาะ

ส�ำหรับนักเรียนชั้นประถมศึกษาตอนปลายท�ำให้

นักเรียนมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการมีพฤติกรรม

ทางเพศที่เหมาะสม มีทักษะชีวิต และมี ความตั้งใจ 

ส่งเสริมพฤติกรรมอนามัยเจริญพันธ์ที่เหมาะสม 

	 2. 	 การใช ้สื่อประกอบการเรียนรู ้ เรื่อง

อนามัยเจริญพันธ์ ทักษะชีวิต การผ่อนคลายความ 

เครียดด้วยการหัวเราะ ซีดีการออกก�ำลังการโดยวิธี

โยคะ และมีกิจกรรมที่หลากหลาย น่าสนใจ เหมาะสม

ตามวัยของผู้เรียน ท�ำให้ผู้เรียนให้ความสนใจอยาก

เรยีนรู ้เกดิการรบัรูแ้ละเข้าใจในกจิกรรมได้เป็นอย่างดี

	 3. 	 การจัดกิจกรรมกลุ่ม ด้วยการอภิปราย

กลุ่ม การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ในแต่ละประเด็นท�ำให้

เกิดการมีส่วนร่วม บทสรุปที่ได้จากการอภิปรายกลุ่ม

ซึ่งผ่านการแลกเปลี่ยน โต้แย้งโดยใช้เหตุผลและ

ข้อมูลข่าวสารที่ถูกต้องเพียงพอจะท�ำให้เกิดการรับรู้

ในประเด็นต่างๆ ที่ต้องการได้

	 4. ควรจัดให้มีกิจกรรม การเรียนการสอน

เกี่ยวกับอนามัยเจริญพันธ ์ทักษะชีวิตการป้องกันการ

มเีพศสมัพนัธ์ก่อนวยัอนัควร ในโรงเรยีนอย่างต่อเนือ่ง
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เพื่อให้ทักษะชีวิตหรือพฤติกรรมที่พึงประสงค์ของ

นักเรียนยังคงอยู่ ผ่านกิจกรรมต่างๆตามวาระส�ำคัญ 

เช่น วันวาเลนไทน์ วันเอดส์โลก ฯลฯ 
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ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ

ข้อมูลทั่วไป			    กลุ่มทดลอง (n=32) 	 กลุ่มเปรียบเทียบ (n=32)

				     จ�ำนวน 	 ร้อยละ	  จ�ำนวน 	 ร้อยละ

1. อายุ

 	 11 ปี	 	  7	 21.90	  6	 18.75

 	 12 ปี	 	 24	 75.00	 24	 75.00

 	 13 ปี	 	  1	  3.10	   2	  6.25

2. เพศ

 	 ชาย	 	 	 21	 65.60	 21	 65.60

 	 หญิง	 	 11	 34.40	 11	 34.40

3. สถานภาพทางครอบครัว 

บิดามารดาอยู่ด้วยกันอย่างมีความสุข	 24 	 75.00 	 23 	 71.90 

บิดามารดาอยู่ด้วยกันไม่มีความสุข	   2 	  6.30 	   4 	 12.50 

บิดามารดาแยกกันหรือหย่าร้าง 	   4 	 12.50 	   2 	 6.20 

บิดาเสียชีวิต 	  2 	  6.30 	   3 	 9.40 

4. ผู้ที่ให้ค�ำปรึกษาเมื่อไม่สบายใจ 

	 บิดา มารดา	 23	 71.90	 21	 65.60	

	 พี่ น้อง	 	  0	  0	  4	 12.50

ครูที่โรงเรียน	  0	  0	  3	  9.40

	 เพื่อนสนิท	 8	 25.00	  3	  9.40

5. การเที่ยวสถานเริงรมย์กับเพื่อนต่างเพศ

เที่ยวเป็นประจ�ำ	  0 	 0	 3 	 9.40 

	 เที่ยวเป็นบางครั้ง	 9 	 28.10 	 15 	 46.90 

	 ไม่เคยเที่ยวเลย	 23 	 71.90 	 14 	 43.70 

ตารางที่ 2	 เปรียบเทียบคะแนนความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการมีพฤติกรรมทางเพศที่เหมาะสม ทักษะชีวิต 

	 	 ความตั้งใจปฏิบัติ ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง

 ความรู้   ทักษะชีวิต	 ก่อนทดลอง 	 หลังทดลอง 	 Mean 	 95%CI 	 t 	 p-value

 ความตั้งใจปฏิบัติ		  x  	 SD	 x 	 SD 	 Difference

กลุ่มทดลอง (n=32) 		

  ความรู้	 	 	 	 10.91 	 3.47 	 14.16 	 1.27	 3.25 	 2.08 ถึง 4.42 	 5.65 	 <0.001

  ความตระหนักรู้ในตน	 29.38 	 4.76 	 32.72 	 3.07 	 -3.34 	-5.67 ถึง -1.02 	 -2.93 	 0.006

  การเห็นคุณค่าในตนเอง	 27.72 	 2.61 	 30.59 	 2.12 	 2.88	  1.65 ถึง 4.10	  4.80	 <0.001

  ความคิดสร้างสรรค์ 	 32.88 	 6.28 	 36.16 	 2.17 	 -3.28 	-5.80 ถึง -0.76 	 -2.65 	 0.01

  การตัดสินใจ	 	 	 29.56	 5.89 	 36.06 	 3.03 	 6.50 	 4.20 ถึง 8.80 	 5.75 	 <0.001

  การสื่อสาร	 	 	 26.09	  2.32 	 28.59 	 1.93 	 2.50 	 1.37 ถึง 3.63 	 4.51 	 <0.001

  การจัดการกับอารมณ์	 25.09	  2.61 	 28.94 	 1.63	 3.84 	 2.80 ถึง 4.89 	 7.47 	 <0.001

  ความตั้งใจปฏิบัติ	 	 46.50	 3.98 	 50.78 	 2.93 	 4.28 	 2.45 ถึง 6.11 	 4.77	  <0.001
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ตารางที่ 2	 เปรียบเทียบคะแนนความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการมีพฤติกรรมทางเพศที่เหมาะสม ทักษะชีวิต 

	 	 ความตัง้ใจปฏบิตั ิภายในกลุม่ทดลองและกลุม่เปรยีบเทยีบ ก่อนการทดลองและหลงัการทดลอง (ต่อ)

 ความรู้   ทักษะชีวิต	 ก่อนทดลอง 	 หลังทดลอง 	 Mean 	 95%CI 	 t 	 p-value

 ความตั้งใจปฏิบัติ		  x  	 SD	 x 	 SD 	 Difference

กลุ่มทดลอง (n=32) 	

  ความรู้	 	 	 	 10.34 	 3.53 	 9.91 	 4.26 	 -0.44 	 -2.45 ถึง 1.57 	 -0.44	  0.66

  ความตระหนักรู้ในตน	 28.59 	 4.84 	 28.72	 3.85 	 -0.13 	 -0.72 ถึง 0.47 	 -0.42 	 0.67

  การเห็นคุณค่าในตนเอง	 27.19 	 3.12 	 26.16 	 3.79 	 -1.03 	 -2.99 ถึง 0.93 	 -1.07 	 0.29

  ความคิดสร้างสรรค์		 32.34 	 6.54 	 32.59 	 4.99 	 -0.25 	 -1.03 ถึง 0.53 	 -0.65	  0.51

  การตัดสินใจ	 	 	 29.56	 4.79 	 29.78 	 4.14 	 0.22 	 -0.51 ถึง 0.95 	 0.61 	 0.54

  การสื่อสาร	 	 	 25.53	 2.59 	 24.97 	 1.93 	 0.56 	 -9.11 ถึง 1.22 	 1.75 	 0.08

  การจัดการกับอารมณ์	 24.13	 2.64 	 23.88 	 1.93 	 0.25 	 -0.38 ถึง 0.88 	 0.81 	 0.42

  ความตั้งใจปฏิบัติ	 	 44.97	 3.68 	 44.66	  3.53 	 0.31 	 -0.22 ถึง 0.84 	 1.20 	 0.23

ตารางที่ 3  เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการมีพฤติกรรมทางเพศที่เหมาะสม ทักษะชีวิต

 	    ความตั้งใจปฏิบัติ ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการทดลองและหลังการทดลอง

 ความรู้ ทักษะชีวิต	  	 กลุ่มทดลอง (n=32) 	กลุ่มเปรียบเทียบ (n=32) 	Mean 	 95%CI 	 t 	 p-value

 ความตั้งใจปฏิบัติ	  x  	 SD	 x  	 SD 	 Difference

ก่อนทดลอง	

  ความรู้	 	 10.91 	 3.47 	 10.34 	 3.53 	 -0.56 	 -2.31 ถึง 1.18 	 -0.64 	 0.95

  ความตระหนักรู้ในตน	 29.38 	 4.76 	 28.59 	 4.84	 0.78 	 -1.62 ถึง 3.18 	 0.65 	 0.79

  การเห็นคุณค่าในตนเอง	 27.19 	 3.12	  27.72 	 2.61 	 -0.53 	 - 1.97 ถึง 0.90 	 -0.74 	 0.33

  ความคิดสร้างสรรค์ 	 32.88 	 6.28 	 32.34 	 6.54 	 0.53 	 -2.67 ถึง 3.74 	 0.33 	 0.61

  การตัดสินใจ	  29.56 	 5.89 	 29.56 	 4.79 	 0.0 	 -2.68 ถึง 2.68 	 0.0 	 0.17

  การสื่อสาร	 26.09 	 2.32 	 25.53 	 2.59 	 0.56 	 -0.67 ถึง 1.79 	 0.91 	 0.58

  การจัดการกับอารมณ์	 25.09 	 2.61 	 24.13	 2.64 	 0.97 	 -0.34 ถึง 2.28 	 1.47 	 0.58

  ความตั้งใจปฏิบัติ	 46.50 	 3.98 	 44.97 	 3.68 	 1.53 	 -0.38 ถึง 3.44 	 1.60 	 0.78

หลังทดลอง	

  ความรู้	 	 14.16 	 1.27 	 9.91 	 4.26 	 4.25 	 2.68 ถึง 5.82 	 5.40 	 <0.001

  ความตระหนักรู้ในตน	 33.10 	 2.73 	 28.88 	 4.71 	 4.23 	 2.57 ถึง 5.89 	 5.08 	 0.007

  การเห็นคุณค่าในตนเอง	 30.59 	 2.12 	 26.16 	 3.79	 4.44 	 2.90 ถึง 5.97 	 5.77 	 0.001

  ความคิดสร้างสรรค์	 35.83 	 2.73	  31.09 	 5.13	 4.74 	 2.98 ถึง 6.50 	 5.36 	 0.004

  การตัดสินใจ	 36.06 	 3.03 	 29.78 	 4.14	 6.28 	 4.47 ถึง 8.09 	 6.92 	 0.034

  การสื่อสาร	 27.88 	 2.27 	 23.06 	 3.35 	 4.81 	 3.56 ถึง 6.06 	 7.67 	 0.012

  การจัดการกับอารมณ์	 28.15 	 2.51 	 22.53 	 3.72 	 5.61 	 4.23 ถึง 7.00 	 8.07 	 0.001

  ความตั้งใจปฏิบัติ	 49.79 	 3.22 	 39.47 	 6.93 	 10.32 	 8.04 ถึง 12.61 	 8.98 	 <0.001


