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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา  
 ปจจุบันพบวาการตั้งครรภวยัรุนทั่วโลกมปีระมาณ 54 คน ตอประชากรหญิงวัยรุน
จํานวน 1,000 คน ประเทศสหรัฐอเมริกาการตั้งครรภวัยรุนประมาณ 56.2 คน ตอประชากรหญิง
วัยรุนจํานวน 1,000 คน ประเทศอังกฤษประมาณ 58 คนตอประชากรหญิงวัยรุนจํานวน 1,000 คน
และในแถบประเทศที่ดอยพฒันาพบวา การตั้งครรภวัยรุนมีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้น เชน ประเทศ
แอฟริกามีหญิงตั้งครรภวัยรุน 115 คนตอประชากรหญงิวัยรุนจํานวน 1,000 คน (World Health 
Organization [WHO], 2007) สําหรับประเทศไทยจากการสํารวจอัตราการคลอดในผูที่มีอาย ุ
15-19 ป ของสํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2547-2551 เทากับ 47.3, 
49.3, 48.9, 49.1 และ 50.1 ตามลําดับ ตอประชากรหญิงวัยรุน 1,000 คน (สํานักปลัดกระทรวง 
สาธารณสุข, 2552) จะเห็นไดวาอัตราการตั้งครรภวัยรุนเปนปรากฏการณที่มีแนวโมเพิ่มสูงขึ้น 
และเปนปญหาสําคัญที่พบเห็นไดแพรหลายในทกุภาคสวนของประเทศไทย 
 โดยเฉพาะสามจังหวดัชายแดนใตมีประชากรรอยละ 85.16 เปนชาวไทยมุสลิม 
(กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย, 2550) ซ่ึงมีลักษณะสังคมที่มีความเปนเอกลักษณเฉพาะตวั
คอนขางสูง การแตงงานมักเริ่มตนในชวงอายุประมาณ 13-17 ป เปนปรากฏการณที่พบเห็นไดบอย
ในสังคม ถูกตองตามขนบธรรมเนียมประเพณ ีซ่ึงเมื่อมีการแตงงาน การตั้งครรภก็สามารถเกิดขึ้น
ไดตามธรรมชาติ และตามหลักศาสนาอิสลาม การคุมกําเนิดสิ่งที่บาปจงึไมสามารถที่จะกระทําได 
การตั้งครรภในวัยรุนจึงเปนปรากฏการณที่พบเห็นไดบอย จากการสํารวจหญิงตั้งครรภที่มีบุตร 
คนแรกอายตุ่ํากวา 20 ป ในสามจังหวดัชายแดนใต พ.ศ. 2551-2553 พบวา สูงถึงรอยละ 13.1, 10.2 
และ 8.7 ตามลําดับ (ศูนยอนามัยที่ 12 ยะลา, 2553) จากการศึกษาเกีย่วกบัทัศนคติตอการตั้งครรภ 
ในวยัรุนของผูปฏิบัติงานเกี่ยวกับวัยรุนของ Mpanza and Nzima (2010) เกี่ยวกับทัศนคติของครู 
ในโรงเรียนมธัยมศึกษาตอการตั้งครรภในวัยรุนในประเทศแอฟรกิาใต กลุมตัวอยาง 97 คน พบวา 
ศาสนามีความสัมพันธกับทัศนคติตอการตั้งครรภวัยรุนของครู กลาวคือครูที่นับถือศาสนาที่
แตกตางกันมทีัศนคติตอการตั้งครรภในวยัรุนแตกตางกนั โดยครูที่นับถือศาสนาอิสลามมีทัศนคติ
ตอการตั้งครรภในวัยรุนรอยละ 100 แตศาสนาอื่นมีทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนทางบวก และ
ทางลบแตกตางกัน แตมุมมองทางสูติศาสตร และบุคลากรวิชาชีพมองปรากฏการณการตั้งครรภ 
ในวยัรุนเปนภาวะเสีย่งอาจเกิดภาวะแทรกซอนตอมารดา และทารกในครรภจึงไมสนบัสนุนใหเกิด 
การตั้งครรภในวัยรุน ซ่ึงมารดาวัยรุนอาจเกิดภาวะความดันโลหิตสูง โลหิตจาง ภาวะติดเชื้อ 
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ภาวะคลอดติดขัด และทารกอาจเกิดภาวะคลอดกอนกําหนด หรือน้ําหนักตัวนอยกวาเกณฑ (WHO, 
2006; WHO, 2007) ซ่ึงสะทอนใหเห็นถึงทัศนคติที่แตกตางกันระหวางผูใหบริการ และผูรับบริการ
ซ่ึงสวนใหญเปนชาวมุสลิม หากผูใหบริการมีทัศนคติที่ไมดีตอการตั้งครรภในวัยรุน ก็อาจจะสงผล
ตอพฤติกรรมบริการที่แสดงตอมารดาวัยรุน และการเขาถึงบริการทางดานสุขภาพของมารดาวัยรุน
ได  
 องคการอนามัยโลกไดศึกษาเกี่ยวกับปจจัยสําคัญที่มีผลตอการเขารับบริการทางดาน
สุขภาพของหญิงตั้งครรภวัยรุน พบวา ปจจัยทางดานเอกสิทธิ์ ปจจัยดานการศึกษา และการรับรู
ความจําเปน ขอจํากัดดานการเงิน กฎหมาย การเดินทาง และปจจัยดานทัศนคติของผูใหบริการ 
ซ่ึงเปนปจจยัสําคัญตอการเขารับบริการทางดานสุขภาพของหญิงตั้งครรภวัยรุน (WHO, 2007) 
สอดคลองกับการศึกษาของ Katz and Nare (2002) ซ่ึงศึกษาเกีย่วกับสุขภาพอนามยัเจริญพันธุ 
การคุมกําเนิด และการเขาถึงบริการของกลุมเยาวชนในดาการ เซเนกัล พบวา อุปสรรคในการเขาถึง
บริการของเยาวชน คือ ผูใหบริการที่ทําใหผูรับบริการจะรูสึกอึดอัดเมื่อตองเขารับบริการ 
ในสถานพยาบาล และรูสึกวาผูใหบริการมีความลังเล ไมเต็มใจที่จะใหบริการแกกลุมเยาวชน 
จึงสงผลใหกลุมเยาวชนไมไปใชบริการคุมกําเนิดในสถานพยาบาล เชนเดียวกับการศึกษาของ 
Koster, Kemp, and Offei (2001) ศึกษาเกี่ยวกับสุขภาพอนามัยวัยเจริญพนัธุของวัยรุนชายในการนา 
พบวา อุปสรรคในการเขาถึงบริการของวัยรุนชาย คือ ทัศนคติของผูใหบริการซึ่งสงผลใหวยัรุนชาย 
ตองเรียนรูเกีย่วกับสุขภาพอนามัยวัยเจริญพันธุจากสื่อดวยตนเอง นอกจากนี้ขอมูลจาก 
การสัมภาษณหญิงตั้งครรภวัยรุนในสามจงัหวัดชายแดนใตของผูวิจยัในขณะปฏิบัตกิารพยาบาล 
พบวา สวนใหญหญิงตั้งครรภวยัรุนมีความตองการฝากครรภกับผดุงครรภโบราณ เนือ่งจาก 
ไมตองการรอนาน และพยาบาลมักแสดงทาทีลังเลในการใหบริการ จนบางครั้งหญิงตั้งครรภวัยรุน
รูสึกอึดอัดในบริการที่ไดรับ จะเห็นไดวาทศันคติของผูใหบริการเปนปจจัยสําคัญที่สงผลตอ 
การเขาถึงบริการทางดานสุขภาพของวยัรุน ซ่ึงหากมารดาวัยรุนไมสามารถเขาถึงบริการสาธารณสุข 
ปญหาตาง ๆ ที่เกิดขึ้นกับมารดาวัยรุนก็อาจแกไขโดยการปรึกษากันเอง ซ่ึงอาจถูกบางไมถูกบาง 
ถาหากสามารถปรับระบบบริการที่เปนมิตรกับมารดาวยัรุน ปรับแนวคดิของผูใหบริการวา 
เปนสิทธิของมารดาวัยรุนทีจ่ะไดรับขอมูลขาวสารทางดานอนามยัการเจริญพันธุ สิทธิในการไดรับ
คําปรึกษา และเลือกวิธีการบริการ หากสามารถเพิ่มการเขาถึงบริการทางดานสาธารณสุขได 
ก็จะสามารถเขาถึงความตองการของหญิงตั้งครรภวัยรุน และตอบสนองตามความตองการได 
 เมื่อเกิดการตั้งครรภผูหญิงสวนใหญตองการการดูแลที่เพิ่มขึ้น โดยเฉพาะหญิงตั้งครรภ
วัยรุน เนื่องจากการตั้งครรภถือเปนภาวะวกิฤตที่ซับซอนกับภาวะวิกฤตที่เกิดตามพัฒนาการ 
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ของวัยรุนเอง องคการอนามัยโลกไดทําการศึกษาเกีย่วกบัความตองการของหญิงตั้งครรภวัยรุน 
พบวา หญิงตั้งครรภวัยรุนตองการการดูแลที่ตอเนื่อง โดยเริ่มจากที่บาน ชุมชน จนถึงสถานพยาบาล
ซ่ึงตองการการดูแลสุขภาพของตนเอง และทารกในครรภ (WHO, 2006) สอดคลองกับการศึกษา
เชิงคุณภาพของ Woo and Twin (2004) เกีย่วกับความตองการของหญิงตั้งครรภวัยรุนในประเทศจีน 
พบวา หญิงตั้งครรภวัยรุนตองการการยอมรับจากสังคม การดูแลทางดานจิตใจ และการแนะนํา 
ดานสุขภาพ เชนเดียวกับการศึกษาของ Hildingsson, Waldenstrom, and Radestad (2002) ศึกษา
เกี่ยวกับความคาดหวังของหญิงตั้งครรภเมื่อมารับบริการฝากครรภในหญิงตั้งครรภชาวสวีเดน 
พบวา ความคาดหวังของหญิงตั้งครรภมาฝากครรภคร้ังแรก คือ ตองการใหตรวจสุขภาพของทารก
ในครรภและตนเอง ตองการใหสามีเขามามีสวนรวมในการดูแล ตองการการดูแลดวยการเอาใจใส 
ตองการเวลาในการพูดคยุขอมูลเกี่ยวกับการคลอด การดูแลสุขภาพขณะตั้งครรภ และขอมูลเกี่ยวกบั
การใหนมบุตร และเลี้ยงดูบตุร เชนเดยีวกบัการศึกษาของ อรทัย พรหมนุช (2543) พบวา 
หญิงตั้งครรภวัยรุนที่มาฝากครรภตองการไดรับความรูเกี่ยวกับการปฏบิัติตัวขณะตั้งครรภ 
การตรวจสุขภาพทารกในครรภ และตองการกําลังใจจากบุคคลใกลชิด จะเห็นไดวาหญิงตั้งครรภ
วัยรุนตองการการดูแลทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ และสังคม ตลอดการตั้งครรภ คลอด 
และภายหลังคลอด และนอกจากนีก้ารศึกษาในภาคใตสวนใหญพบวา ผูรับบริการที่เปนอิสลาม 
ไมมารับบริการฝากครรภ และคลอดในสถานพยาบาลอาจเนื่องมาจากการไดรับบริการที่ไม
ตอบสนองตามความตองการ (พันณี ขนัตกิาโร, 2542; วนัต็ม สังขขาว, สุภาณี ออนชืน่จิตร, ฤทัยพร 
ตรึตรอง และอุมาพร บุญญโสพรรณ, 2546) 
 การพยาบาลในปจจุบันพบวา ยังไมสามารถตอบสนองความตองการของหญิงตั้งครรภ
วัยรุนไดตามความตองการ เนื่องจากปจจัยทางดานผูรับบริการ และผูใหบริการ ซ่ึง Warenius et al. 
(2006) เกีย่วกบัทัศนคติของพยาบาลผดุงครรภตอสุขภาพอนามัยเจริญพันธุของวัยรุนในประเทศ
เคนยา และประเทศเซมเบยี กลุมตัวอยางเปนพยาบาลผดุงครรภทํางานในโรงพยาบาล ศูนยสุขภาพ 
คลินิกเอกชน คลินิกวัยรุน และรานขายยา ในประเทศเคนยาจํานวน 322คน และประเทศเซมเบีย 
จํานวน 385 คน พบวา พยาบาลผดุงครรภสวนใหญเห็นวาวยัรุนไมควรมีเพศสัมพันธ และเห็นวา
วัยรุนทีไ่มไดเรียนควรไดรับการสนับสนุนสงเสริมใหมีการคุมกําเนิด สวนวัยรุนทีก่ําลังเรียนที่มี
เพศสัมพันธแลวควรไดรับการคุมกําเนิดเชนกัน นอกจากนี้พยาบาลผดุงครรภสวนใหญเห็นดวยกับ
การทําแทงในหญิงวัยรุนที่ตัง้ครรภไมพรอม เมื่อเปรียบเทียบทัศนคติของพยาบาลผดงุครรภ
ระหวางพยาบาลผดุงครรภที่เขารวมการอบรม กับพยาบาลผดุงครรภที่ไมไดเขารวมการอบรม 
พบวา พยาบาลผดุงครรภที่เขารวมการอบรม มีทัศนคติที่ดีตอการมีเพศสัมพันธในวยัรุน การ
คุมกําเนิด และการทําแทงในหญิงวัยรุนที่ตัง้ครรภไมพรอมมากกวาพยาบาลผดุงครรภที่ไมไดเขา
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รวมการอบรม และเมื่อเปรียบเทียบทัศนคติของพยาบาลผดุงครรภระหวางพยาบาลผดุงครรภ
หลักสูตร 4 ป กับพยาบาลผดุงครรภหลักสูตร 3 ป พบวา พยาบาลผดุงครรภหลักสูตร 4 ป มีทัศนคติ
ที่ดีตอการมีเพศสัมพันธในวยัรุน การคุมกําเนิด และการทาํแทงในหญิงวัยรุนที่ตั้งครรภไมพรอม
มากกวาพยาบาลผดุงครรภหลักสูตร 3 ป ผลการวิจัยนี้สอดคลองกับการศึกษาของ Mpanza and 
Nzima (2010) เกี่ยวกับทัศนคติของครูในโรงเรียนมัธยมศกึษาตอการตัง้ครรภในวยัรุนในประเทศ
แอฟริกาใต กลุมตัวอยาง 97 คน พบวา ครูสวนใหญรอยละ 68 มีทัศนคติที่ดีตอการตั้งครรภในวัยรุน 
และปจจยัที่มคีวามสัมพันธกับทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนของครู พบวาอายุ เพศ และ
การศึกษาไมมคีวามสัมพันธกับทัศนคติการตั้งครรภในวยัรุนของครู แตพบวาประสบการณในการ
สอน และศาสนามีความสัมพันธกับทัศนคติตอการตั้งครรภวัยรุนของครู กลาวคือ กลุมครูที่มี
ประสบการณในการสอนมากกวามีทศันคติที่ดีตอการตั้งครรภในวยัรุนมากวากลุมครทูี่มี
ประสบการณการสอนนอยกวา และครูที่นับถือศาสนาที่แตกตางกันมีทัศนคติตอการตั้งครรภ 
ในวยัรุนแตกตางกัน โดยครูที่นับถือศาสนาอิสลามมีทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนรอยละ 100 
แตศาสนาอื่นมีทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนทางบวก และทางลบแตกตางกัน และการศึกษา 
ของ Masuku (1998) พบวา ครูที่มีทัศนคติที่ไมดีตอการตั้งครรภในวยัรุน เห็นควรใหวัยรุนออกจาก
โรงเรียนเมื่อตัง้ครรภ ซ่ึงสะทอนใหเห็นถึงทัศนคติ และปจจัยที่มีผลตอทัศนคติตอสุขภาพอนามยั
เจริญพันธของวัยรุนของผูทีป่ฏิบัติงานเกี่ยวกับวัยรุน 
 จากอัตราการตั้งครรภวัยรุนที่มีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้น และเนื่องจากวัยรุนเปนวัยที่เขาถึง
บริการทางดานสาธารณสุขนอยที่สุด กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขจึงไดกําหนดนโยบาย 
และยุทธศาสตรการพัฒนางานอนามัยการเจริญพันธุแหงชาติ ฉบับที่ 1 (พ.ศ. 2553-2557) โดยเนน
การจัดบริการที่เปนมิตรสําหรับวัยรุน เพือ่พัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุข การศึกษา 
และหนวยงานที่เกี่ยวของทุกระดับใหมีความรู เจตคติ และความสามารถในการบริการดานอนามัย
เจริญพันธุ และสุขภาพทางเพศตามมาตรฐานการบริการที่เปนมิตรสําหรับวัยรุน (กรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข, 2553) 
 การศึกษาในครั้งนี้ผูวิจัยทําการศกึษาในกลุมพยาบาลแผนกสูติกรรม เนื่องจากพยาบาล
เปนบุคคลากรสวนใหญในทมีบุคคลากรทางการแพทย ซ่ึงมีความใกลชิดกับมารดาวัยรุน 
ในดานการใหการบริการมีเวลาในการใหบริการแกมารดาวัยรุนอยางตอเนื่อง และเปนผูปฏิบัติ 
การพยาบาลแกมารดาวยัรุนเปนสวนใหญ ซ่ึงหากพยาบาลมีทัศนคติที่ไมดีตอการตั้งครรภวัยรุน 
พยาบาลก็อาจแสดงพฤติกรรมที่ไมดีแกมารดาวัยรุนได ตามทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผลของ Ajzen 
and Fishbein (1980) ที่วาถาบุคคลมีเจตคติที่ดีตอพฤติกรรมก็จะกระทําพฤติกรรมนั้น ดังนั้นผูวจิัย
จึงสนใจศกึษาทัศนคติตอการตั้งครรภในวยัรุน และพฤติกรรมบริการตอมารดาวัยรุนของพยาบาล
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แผนกสูติกรรมในสามจังหวดัชายแดนใต เพื่อนําผลการวจิัยไปสงเสริมทัศนคติที่ดีของผูใหบริการ
เพื่อใหมีทัศนคติที่ดีตอวยัรุนที่ตั้งครรภ และขอคนพบดานพฤติกรรมบริการตอมารดาวยัรุนจะเปน
ขอมูลพื้นฐานในการปรับปรงุระบบบริการ และพัฒนาระบบบริการนําไปสูการบริการที่เปนมิตร 
ตอหญิงตั้งครรภวยัรุน และสอดคลองตามนโยบายของประเทศตอไป 
 

วัตถุประสงคของการวิจัย 
 1.  เพื่อศึกษาทศันคติตอการตั้งครรภในวัยรุน และพฤติกรรมบริการตอมารดาวัยรุน 
ของพยาบาลแผนกสูติกรรม ในสถานพยาบาลของรัฐในสามจังหวดัชายแดนใต 
 2.  เพื่อเปรียบเทียบทัศนคติตอการตั้งครรภในวยัรุน และพฤติกรรมบริการตอมารดา
วัยรุนของพยาบาลแผนกสูติกรรม ในสถานพยาบาลของรัฐในสามจังหวัดชายแดนใตที่มีความ
แตกตางดานอายุ ประสบการณการทํางานในแผนกสูติกรรม และการเขารวมอบรมเกี่ยวกับการ
ตั้งครรภในวัยรุน 
 3.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนกบัพฤติกรรมบริการ
ตอมารดาวัยรุนของพยาบาลแผนกสูติกรรม ในสถานพยาบาลของรัฐในสามจังหวัดชายแดนใต 
 

สมมติฐานของการวิจัย 
 1.  พยาบาลแผนกสูติกรรมทีม่ีอายุ ประสบการณการทํางานในแผนกสตูิกรรม และ 
การเขารวมอบรมเกี่ยวกับการตั้งครรภในวยัรุนแตกตางกนัมีทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุน
แตกตางกัน 
 2.  พยาบาลแผนกสูติกรรมทีม่ีอายุ ประสบการณการทํางานในแผนกสตูิกรรม และ 
การเขารวมอบรมเกี่ยวกับการตั้งครรภในวยัรุนแตกตางกนัมีพฤติกรรมบริการตอมารดาวยัรุน
แตกตางกัน 
 3.  ทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนของพยาบาลแผนกสตูิกรรมมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมบริการตอมารดาวัยรุน 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
 การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยเชงิบรรยาย (Descriptive Research) โดยประชากรเปาหมาย 
ในการศึกษา คือ พยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัติงานในแผนกสูติกรรม ไดแก หนวยฝากครรภ 
หนวยหองคลอด และหนวยหลังคลอดโรงพยาบาลระดับจังหวดั และโรงพยาบาลชุมชน 
ในสามจังหวัดชายแดนใต จํานวน 437 คน โดยศึกษาในกลุมตัวอยางจํานวน 230 คน ที่เลือก 
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โดยการสุมอยางงาย (Simple Random Sampling) 
 ตัวแปรในการศึกษามีดังนี้  
 1.  ตัวแปรอิสระ (Independent Variables) คือ อายุ ประสบการณการทํางานในแผนก 
สูติกรรม การเขารวมอบรมเกี่ยวกับการตั้งครรภในวยัรุน 
 2.  ตัวแปรตาม (Dependent Variables) ไดแก ทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุน 
และพฤติกรรมบริการตอมารดาวัยรุนของพยาบาลแผนกสูติกรรม 
 

ประโยชนที่ไดรับจากการวิจัยครั้งนี้ 
 1.  ดานปฏิบัติการพยาบาล 
  1.1  ผลการวิจัยเกีย่วกับทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนของพยาบาลแผนกสูติกรรม
สามารถนําไปเปนขอมูลเพื่อพัฒนาคุณภาพการใหบริการในการปรับเปลี่ยนทัศนคติของพยาบาล 
ผดุงครรภผูใหบริการแกหญิงตั้งครรภวัยรุนใหมีทัศนคตทิี่ดี และเปนมติรตอการใหบริการ 
  1.2  ผลการวิจัยเกีย่วกับพฤตกิรรมบริการตอมารดาวัยรุนของพยาบาลแผนกสูติกรรม
สามารถนําไปเปนขอมูลในการปรับปรุงระบบบริการหรือพฤติกรรมบริการ เพื่อนําไปสูการบรกิาร
ที่เปนมิตรแกกลุมผูรับบริการที่เปนมารดาวัยรุน 
 2.  ดานการศึกษา 
 เพื่อเปนแนวทางในการจดัการเรียนการสอนสําหรับนักศกึษาพยาบาลเกี่ยวกับการสราง
ทัศนคติ และพฤติกรรมการใหการดแูลผูรับบริการที่เปราะบาง และเปนกลุมวัฒนธรรมยอย คือ 
มารดาวัยรุนซึ่งมีความแตกตางจากมารดาวยัผูใหญ  
 3.  ดานการวิจยั  
 การวิจยัคร้ังนีส้ามารถใชเปนแนวทางในการศึกษาวิจยัในประเด็นอื่น ๆ ที่เกี่ยวของกับ
การพยาบาลมารดาวัยรุน 
 

กรอบแนวคดิในการวิจัย 

 การวิจยัคร้ังนีใ้ชกรอบแนวคิดการบริการที่เปนมิตรสําหรับวัยรุน ตามนโยบาย และ
ยุทธศาสตรการพัฒนางานอนามัยการเจรญิพันธุแหงชาติ ฉบับที่ 1 (พ.ศ. 2553-2557) (กรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสุข, 2553) ทฤษฎีการกระทําดวยเหตผุลของ Ajzen and Fishbein (1980) และ 
การทบทวนวรรณกรรมที่เกีย่วของมาพัฒนากรอบแนวคิดในการวิจยั 
 โดยตามนโยบาย และยุทธศาสตรการพัฒนางานอนามัยการเจริญพันธุแหงชาต ิฉบับที่ 1 
(พ.ศ. 2553-2557) (กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 2553) การบริการที่เปนมิตรสําหรับวัยรุนนัน้
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เปนการบริการที่มุงการบริการที่เปนมิตร และมีคุณภาพแกวยัรุน และเยาวชน เคารพในเอกสิทธิ์
และศักดิ์ศรีของมารดาวัยรุนใหบริการขอมูลความรูเกีย่วกับสุขภาพอยางถูกตองครบถวน ทันสมัย 
สะดวก รวดเร็ว ครอบคลุมประเด็นสําคัญดวยระบบวิธีการ และการสื่อสารที่หลากหลายนาสนใจ 
และการดแูลดวยความเอาใจใสอยางตอเนือ่ง ส่ือสารดวยภาษาที่ชัดเจน เขาใจงาย สุภาพนุมนวล 
และบริการใหคําปรึกษาแกมารดาวัยรุนทั้งในเวลาราชการ และนอกเวลาราชการ และเปดโอกาส 
ใหมารดาวัยรุนไดปฏิบัติตามความเชื่อ และสนับสนุนใหบิดามารดา ผูปกครอง และญาติเขามา 
มีสวนรวมในการวางแผนการดูแลแกมารดาวยัรุน รวมทั้งมีการจัดเกบ็ขอมูลของมารดาวัยรุน 
เปนความลับไมเปดเผยใหผูที่ไมเกี่ยวของรับทราบ สถานที่ที่ใหบริการจะตองมีสภาพแวดลอม 
ทางกายภาพทีด่ึงดูดความสนใจ สะอาด มรีะเบียบ ไมพลุกพลาน และผูใหบริการจะไดรับ 
การพัฒนาอยางเหมาะสม ไดรับการอบรมตอเนื่อง มีทัศนคติ และแนวคดิที่ปราศจากอคติ 
และไมเลือกปฏิบัติ ผูใหบริการจะตองไดเพิม่พูนความรู ความเขาใจ และทักษะในการใหบริการ 
ที่เปนมิตร และที่จําเปนแกมารดาวัยรุน และมีทักษะการใหบริการแบบสรางเสริมพลังอํานาจ 
 จากการทบทวนงานวจิัยที่เกีย่วของในกลุมผูที่ใหบริการหรือปฏิบัติงานกับวยัรุน เชน
บุคคลากรทางดานสุขภาพ และครู พบวา ทศันคติในการใหบริการกลุมวัยรุนยังไมดี ปจจัย 
สวนบุคคลของผูใหบริการมคีวามสัมพันธกับทัศนคติของผูใหบริการ เชน จากการศึกษาของ ของ 
Warenius et al. (2006) เกีย่วกับทัศนคติของพยาบาลผดุงครรภตอสุขภาพอนามัยเจริญพันธุของ
วัยรุนในประเทศเคนยา และประเทศเซมเบยี กลุมตัวอยางเปนพยาบาลผดุงครรภทํางานใน
โรงพยาบาล ศูนยสุขภาพ คลินิกเอกชน คลินิกวยัรุน และรานขายยา ในประเทศเคนยาจํานวน 322
คน และประเทศเซมเบีย จํานวน 385 คน พบวา พยาบาลผดุงครรภสวนใหญเห็นวาวัยรุนไมควรมี
เพศสัมพันธ และเห็นวาวยัรุนที่ไมไดเรียนควรไดรับการสนับสนุนสงเสริมใหมีการคมุกําเนิด สวน
วัยรุนทีก่ําลังเรียนที่มีเพศสมัพันธแลวควรไดรับการคุมกําเนิดเชนกนั นอกจากนี้พยาบาลผดุงครรภ
สวนใหญเห็นดวยกับการทําแทงในหญิงวยัรุนที่ตั้งครรภไมพรอม เมื่อเปรียบเทียบทัศนคติของ
พยาบาลผดุงครรภระหวางพยาบาลผดุงครรภที่เขารวมการอบรม กับพยาบาลผดุงครรภที่ไมไดเขา
รวมการอบรม พบวา พยาบาลผดุงครรภที่เขารวมการอบรม มีทัศนคติที่ดีตอการมีเพศสัมพันธใน
วัยรุน การคุมกําเนิด และการทําแทงในหญิงวัยรุนที่ตั้งครรภไมพรอมมากกวาพยาบาลผดุงครรภที่
ไมไดเขารวมการอบรม และเมื่อเปรียบเทยีบทัศนคติของพยาบาลผดุงครรภระหวางพยาบาลผดุง
ครรภหลักสูตร 4 ป กับพยาบาลผดุงครรภหลักสูตร 3 ป พบวา พยาบาลผดุงครรภหลักสูตร 4 ป มี
ทัศนคติที่ดีตอการมีเพศสัมพนัธในวยัรุน การคุมกําเนิด และการทําแทงในหญิงวัยรุนที่ตั้งครรภไม
พรอมมากกวาพยาบาลผดุงครรภหลักสูตร 3 ป ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ Mpanza and Nzima 
(2010) เกีย่วกบัทัศนคติของครูในโรงเรียนมัธยมศึกษาตอการตั้งครรภในวยัรุนในประเทศ
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แอฟริกาใต กลุมตัวอยาง 97 คน พบวา ครูสวนใหญรอยละ 68 มีทัศนคติที่ดีตอการตั้งครรภในวัยรุน 
และปจจยัที่มคีวามสัมพันธกับทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนของครู พบวาประสบการณในการ
สอน และศาสนามีความสัมพันธกับทัศนคติตอการตั้งครรภวัยรุนของครู กลาวคือ กลุมครูที่มี
ประสบการณในการสอนมากกวามีทศันคติที่ดีตอการตั้งครรภในวยัรุนมากวากลุมครทูี่มี
ประสบการณการสอนนอยกวา และครูที่นับถือศาสนาที่แตกตางกันมีทัศนคติตอการตั้งครรภใน
วัยรุนแตกตางกัน โดยครูที่นบัถือศาสนาอิสลามมีทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนรอยละ 100 แต
ศาสนาอื่นมีทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุนทางบวก และทางลบแตกตางกัน 
 สวนความสัมพันธระหวางทัศนคติกับพฤติกรรมใชกรอบทฤษฎีการกระทําดวยเหตผุล
ของ Ajzen and Fishbein (1980) ซ่ึงมีแนวคิดวาบุคคลที่จะกระทําหรือไมกระทําพฤตกิรรมนั้น 
มีตัวกาํหนดทีสํ่าคัญ คือ เจตคติตอพฤติกรรม (Attitude Toward the Behavior: ATT) ซ่ึงเปนปจจยั
สวนบุคคล 
 จากแนวคิดดังกลาวขางตนผูวิจัยจึงกําหนดกรอบแนวคิดในการวิจัยไดดังนี ้
 
  

 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 1  กรอบแนวคดิในการวิจัย 

ทัศนคติตอการตั้งครรภในวยัรุนของพยาบาล
แผนกสูติกรรม 

   -  ดานความพรอมตอการตั้งครรภ 
และผลกระทบตอการตั้งครรภ 
  -  ดานการดูแลมารดาวัยรุน -  อาย ุ

-  ประสบการณการทํางานในแผนก
สูติกรรม 
-  การเขารวมอบรมเกี่ยวกับ 
การตั้งครรภในวัยรุน 

พฤติกรรมบริการตอมารดาวัยรุนของ
พยาบาลแผนกสูติกรรม 

  -  ดานการเคารพในศักดิ์ศรี 

  -  ดานความเปนเอกสิทธิ์ 

  -  ดานการตอบสนองความตองการ 

ตามปจเจกบุคคล 

  -  ดานการใหขอมูล 

  -  ดานการรักษาความลับ 

 
 
 



9 

นิยามศัพทเฉพาะ 
 1.  พยาบาลแผนกสูติกรรม หมายถึง พยาบาลวิชาชีพซ่ึงมีใบอนุญาตเปนผูประกอบ
วิชาชีพที่ไมหมดอายุ และปจจุบันปฏิบัติงานในแผนกสตูิกรรม คือ หนวยฝากครรภ หรือหนวย 
หองคลอด หรือหนวยหลังคลอด โรงพยาบาลระดับจังหวัด และโรงพยาบาลชุมชนในจังหวัดยะลา 
ปตตานี และนราธิวาส 
 2.  อายุ หมายถึง อายุของพยาบาลกลุมตัวอยางซึ่งแบงเปน5 กลุม คือ กลุมอายุ 21-25, 
26-30, 31-35, 36-40 และ 40 ปขึ้นไป 
 3.  ประสบการณการทํางานในแผนกสูติกรรม หมายถึง ระยะเวลาการทํางาน 
ของพยาบาลกลุมตัวอยางตั้งแตเร่ิมปฏิบัติหนาที่ในแผนกสูติกรรรมซึ่งแบงเปนกลุมประสบการณ
การทํางาน 1-5, 6-10, 11-15 และมากกวา 16 ป 
 4.  การเขารวมอบรมเกี่ยวกับการตั้งครรภในวัยรุน หมายถึง การที่พยาบาลกลุมตัวอยาง 
ไดเขารวมประชุมวิชาการ การบรรยาย รวมประชุม หรือแลกเปลี่ยนเรียนรูภายในองคการ 
และนอกองคการเกี่ยวกับการตั้งครรภในวยัรุนอยางเปนทางการแบงเปน 2 กลุม คือ กลุมที่เคย 
เขารวมอบรม และกลุมที่ไมเคยเขารวมอบรมเกี่ยวกับการตั้งครรภในวยัรุน 
 5.  ทัศนคติตอการตั้งครรภในวัยรุน หมายถึง ความรูสึก และความคิดเห็นเชิงบวก 
หรือเชิงลบตอการตั้งครรภในวัยรุนของพยาบาลแผนกสตูิกรรมเกี่ยวกบัความพรอมตอการตั้งครรภ 
ผลกระทบของการตั้งครรภในวยัรุน ดานรางกาย จิตใจ เศรษฐกิจ และสังคมตอหญิงตั้งครรภวัยรุน 
และความรูสึกของพยาบาลตอการดูแลมารดาวยัรุน ซ่ึงวัดไดดวยแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น
แบงเปน 2 ดาน คือ 
  5.1  ดานความพรอมตอการตั้งครรภ และผลกระทบตอการตั้งครรภ หมายถึง 
ความรูสึก และความคิดเห็นเชิงบวกเชิงลบของพยาบาลตอความพรอมทางดานรางกาย จิตใจ 
อารมณ และวฒุิภาวะของวยัรุนตอการตั้งครรภ และผลที่เกิดจากการตั้งครรภในวยัรุน ดานรางกาย 
จิตใจ เศรษฐกจิ และสังคมตอหญิงตั้งครรภวยัรุน 
  5.2  ดานการดแูลมารดาวยัรุน หมายถึง ความรูสึกชอบ หรือไมชอบ ตลอดถึง 
ความตองการ และพอใจของพยาบาลตอการใหบริการมารดาวัยรุน 
 6.  พฤติกรรมบริการตอมารดาวัยรุน หมายถึง การแสดงออกทั้งการใชคําพูด และไมใช
คําพูด ลักษณะทาทาง และทาที สีหนาของพยาบาลตอการใหบริการมารดาวยัรุนในระยะตั้งครรภ 
หรือระยะคลอด หรือระยะหลังคลอดที่กําหนดตามกรอบแนวคดิการบริการที่เปนมติรแกวยัรุน 
ตามนโยบาย และยุทธศาสตรการพัฒนางาน วัดจากแบบวัดพฤติกรรมบริการตอมารดาวยัรุนที่ผูวิจยั
สรางขึ้น 5 ดาน ดังนี ้
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  6.1  ดานการเคารพในศักดิ์ศรี หมายถึง พยาบาลแนะนาํตวัเองกอนใหการพยาบาล 
ตอมารดาวัยรุนดวยความเคารพ และเปนกันเอง รวมทั้งใหการปกปองสิทธิของมารดาวัยรุน รวมทั้ง
ไมตีตรามารดาวัยรุน 
  6.2  ดานความเปนเอกสิทธิ์ หมายถึง พยาบาลขออนุญาตมารดาวัยรุนกอนทุกครั้ง
กอนที่จะใหการพยาบาล และเปดโอกาสใหมารดาวยัรุนไดบอกกลาวอาการ และปญหาตาง ๆ 
อยางอิสระ 
  6.3  ดานการตอบสนองความตองการตามปจเจกบุคคล หมายถึง พยาบาลให 
การพยาบาลทีเ่ฉพาะครอบคลุมตามความตองการของมารดาวัยรุนแตละคน ครอบคลุมทางดาน
รางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ รวมทั้งเปดโอกาสใหมารดาวัยรุนตัดสินใจเลือกการพยาบาล
ดวยตนเอง 
  6.4  ดานการใหขอมูล หมายถึง พยาบาลใหขอมูลความรูเกี่ยวกับสุขภาพมารดาวยัรุน 
อยางถูกตองครบถวน ทันสมัย รวดเร็ว ครอบคลุมประเด็นสําคัญดวยระบบวิธีการ และการสื่อสาร 
ที่หลากหลายนาสนใจดวยภาษาที่สุภาพ นุมนวล และงายแกการเขาใจเหมาะสมกับวยัของวัยรุน 
  6.5  ดานการรกัษาความลับ หมายถึง พยาบาลเก็บขอมูลเกี่ยวกับประวตัิการรักษา 
ของมารดาวัยรุนเปนความลบั และมีการปรึกษากับทีมสขุภาพอยางเปนสัดสวนโดยไมใหผูที ่
ไมเกี่ยวของรบัทราบ สถานที่ใหการพยาบาลเปนสัดสวน มีความเปนสวนตัว  
 7.  มารดาวัยรุน หมายถึง หญิงวัยรุนอายุอยูในชวง 10-19 ป ที่เขารับบริการฝากครรภ 
คลอด และพักฟนหลังคลอด ในสถานพยาบาลของรัฐในสามจังหวดัชายแดนใต 

 

 
 
 


