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ผลงานท่ีเปนผลการดำเนินงานท่ีผานมา 

 

1.  ช่ือผลงาน   การเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป ท่ีมารับบริการ                  

               ในสถานบริการสาธารณสุข ระดับทุติยภูมิ เขตสุขภาพท่ี 9                                                    

2.  ระยะเวลาท่ีดำเนินการ   1 เมษายน พ.ศ. 2561 ถึง 30 กันยายน พ.ศ. 2561      

3.  สัดสวนของผลงานในสวนท่ีตนเองปฏิบัติ  80 % รายละเอียดดังนี้ 

1.  เขียนโครงรางการวิจัย  10 % 3.  วิเคราะหขอมูล 20 %                

2.  สรางและทดสอบเครื่องมือการวิจัย  10 %            4.  เขียนรายงานการวิจัยบทท่ี 1-5  40 %                       

4.  ผูรวมจัดทำผลงาน  

1.  นางสาวธิฏิญาศภัค  สุขศิรินาคสกุล  5  % 3.  นางศุภรัตน   เลิศนิธิธรรมกุล  5  % 

2.  นางสาวนิตยติญา    ดวงใจ  5  %                             4.  นางสาววาสนา   แนมขุนทด   5  %                    

5.  บทคัดยอ    

 การคลอดมีชีพและการตั้งครรภซ้ำในหญิงอายุนอยกวา 20 ป เขตสุขภาพที่ 9 ยังสูงกวาเปาหมาย 

สาเหตุหนึ ่งเกิดจากการเขาไมถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด การวิจัยเชิงพรรณนานี ้มีว ัตถุประสงคเพ่ือ                

อธิบายลักษณะสวนบุคคลของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป ที่มารับบริการในสถานบริการสาธารณสุข 

ระดับทุติยภูมิ เขตสุขภาพที่ 9 ศึกษาสัดสวนการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป 

และหาความสัมพันธระหวางลักษณะสวนบุคคลกับการเขาถึงบริการคุมกำเนิด คัดเลือกกลุ มตัวอยาง                         

แบบมีขั้นตอน จำนวน 369 คน เครื่องมือที่ใชในการศึกษาคือแบบสอบถาม ที่สรางข้ึนเองโดยมีคาความเชื่อม่ัน 

0.82 วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติเชิงพรรณนา ไดแก ความถี ่ ร อยละ คาเฉลี ่ย สวนเบี ่ยงเบนมาตรฐาน                           

สถิติเชิงอนุมานหาความสัมพันธโดยใช Chi-square Test กำหนดนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  

 ผลการศึกษา พบวา ลักษณะสวนบุคคลของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป สวนใหญมีอายุระหวาง 

18-19 ป รอยละ 54.0 อายุเฉลี่ย 17.4 ป (S.D.=1.35) มีบุตร 1 คน รอยละ 93.8 สถานภาพคูหรือสมรส                     

รอยละ 75.1 จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนตนหรือเทียบเทา รอยละ 60.2 มีอาชีพ รอยละ 46.6                       

ไมม ีอาชีพ ร อยละ 53.4 มีรายได ร อยละ 46.6 โดยสวนใหญมีรายไดนอยกวา 5,000 บาทตอเดือน                           

ใชสิทธิหลักประกันสุขภาพถวนหนา (บัตรทอง) รอยละ 93.5 รับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิด รอยละ 76.2 

โดยรับรูจากหนังสือ เอกสาร และแผนพับมากที่สุด รอยละ 76.2 สัดสวนการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด                       

ในหญิงอายุนอยกวา 20 ป ภาพรวมอยู ในระดับสูง รอยละ 74.5 ระดับปานกลาง รอยละ 24.9 และ                         

ระดับต่ำ รอยละ 0.6 รายดานพบวา ดานความเพียงพอของบริการท่ีมีอยู มีระดับการเขาถึงสูงท่ีสุด รอยละ 81.6 

รองลงมาคือ ดานการยอมรับคุณภาพบริการ ร อยละ 76.4 ดานความสามารถของผู ร ับบริการในการ                             

จายคาบร ิการ ร อยละ 63.7 ดานการเข าถ ึงแหลงบร ิการ ร อยละ 62.9 และดานความสะดวกและ                                   

สิ่งอำนวยความสะดวกของแหลงบริการ รอยละ 56.1 ตามลำดับ ความสัมพันธระหวางลักษณะสวนบุคคล                        

กับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป พบวา ระดับการศึกษา รายได                             
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การร ับร ู นโยบายและสิทธ ิการคุมกำเน ิด มีความสัมพันธ ก ับการเข าถ ึงบร ิการคุมกำเน ิดหลังคลอด                                  

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  

 ขอเสนอแนะ เขตสุขภาพที ่ 9 ควรกำหนดนโยบายและมาตรการใหสถานบริการสาธารณสุข                          

ระด ับท ุต ิยภ ูม ิท ุกแหง จ ัดบร ิการค ุมกำเน ิดโดยให ความสำค ัญก ับค ุณล ักษณะของหญิงหล ังคลอด                                       

อายุนอยกวา 20 ป ไดแก ระดับการศึกษา รายได การรับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิด รวมถึงจัดใหมีบริการ

คุมกำเนิดที ่เพียงพอ มีคุณภาพ สามารถเขาถึงไดอยางสะดวก และผู ร ับบริการสามารถจายคาบริการได                        

เพื่อสงเสริมใหหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป เขาถึงบริการคุมกำเนิดที ่มีคุณภาพ นำไปสูการปองกัน                         

การตั้งครรภซ้ำและลดอัตราการคลอดมีชีพตอไป 
 

คำสำคัญ : การเขาถึง, คุมกำเนิด, หญิงอายุนอยกวา 20 ป 
 

6. บทนำ 

 องคการอนามัยโลก1  ใชอัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป ตอประชากรหญิงอายุ 15-19 ป                   

1,000 คน เปนตัวช ี ้ว ัดในการดำเนินงานรวมกันของนานาประเทศทั ่วโลก พบวา ในพ.ศ. 2559-2563                  

อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป ทั่วโลกเทากับ 42.5 จากสถิติการคลอดของแมวัยรุนประเทศไทย2                              

พบอัตราการคลอดมีช ีพในหญิงอายุ 15-19 ป ลดลงจาก 53.4 ในพ.ศ. 2555 เปน 35.0 ใน พ.ศ. 2561                     

เขตสุขภาพที่ 9 พ.ศ.2556-2561 พบอัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป เทากับ  52.7, 49.5, 47.0, 

43.5, 41.5 และ 36.3 ตามลำดับ จะเห็นไดวาสถานการณการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป ของประเทศไทย

และเขตสุขภาพที่ 9 มีแนวโนมลดลงแตยังไมถึงเปาหมายที่กำหนดในยุทธศาตรการปองกันและแกไขปญหา                

การตั ้งครรภในวัยรุ น พ.ศ. 2560-2569 คือ ภายใน พ.ศ.2569 อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป                

ไมเกิน 25 ตอหญิงอายุ 15-19 ป 1,000 คน3  

 ลักษณะของการตั ้งครรภ ในว ัยร ุ น สวนใหญเป นการตั ้งครรภ ท ี ่ ไม ต ั ้งใจ ส ูงถ ึงร อยละ 51.2                   

เปนการตั้งครรภครั้งแรก รอยละ 88.4 จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนตน รอยละ 60.7 มีรายได รอยละ 54 

โดยมีรายไดนอยกวาเดือนละ 5,000 บาท รอยละ 35.5 สถานภาพสมรสอยูดวยกัน รอยละ 61.0 ยังไมพรอม

ดูแลบุตรเนื่องจากไมมีอาชีพและรายไดไมเพียงพอ รอยละ 62.84 สาเหตุของการตั ้งครรภในวัยรุ น ไดแก                     

ขาดการสื่อสารเรื่องเพศระหวางพอแมและวัยรุน พอแมขาดความใกลชิดในการเลี้ยงดูบุตร ขาดความตระหนัก     

ในการเขาถึงการคุมกำเนิด ขาดการประชาสัมพันธบริการที่มีอยู สื่อและเทคโนโลยีดานตะวันตกเขามามาก5                 

การตั้งครรภในวัยรุ นสงผลกระทบตอมารดาวัยรุนท้ังระหวางตั้งครรภ ระหวางคลอด และหลังคลอด ไดแก                

ภาวะเลือดจางในหญิงตั ้งครรภ ภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ เพิ่มโอกาสการผาตัดคลอดบุตรหรือ                     

การคลอดที่ตองอาศัยหัตถการ ภาวะซึมเศราหลังคลอดบุตร คลอดทารกที่มีน้ำหนักนอยกวา 2,500 กรัม 

นอกจากนี้ยังมีพฤติกรรมการดูแลครรภและเลี้ยงทารกที่ไมเหมาะสม เชน ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล สูบบุหรี่     

เลี้ยงทารกดวยอาหารที่ไมเหมาะสมและไมกระตุนพัฒนาการตามวัย6 ทำใหเสียคาใชจายในการดูแลสุขภาพ7                    

ไมสามารถเรียนตอหรือหยุดพักการเรียนและเสี่ยงตอการทำแทงที่ไมปลอดภัย โดยพบวาหญิงอายุ 15-19 ป                   

มีอัตราการทำแทงสูงที่สุด เหตุผลดานเศรษฐกิจ สังคม และครอบครัว สูงถึงรอยละ 60.2 เหตุผลดานสุขภาพ 

เพียงรอยละ 39.88  
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 ท่ีผ านมาสถานบริการสาธารณสุขมีการจ ัดบร ิการคุมกำเน ิดเป ดกว างเฉพาะคู สมรสเทานั้น              

บริการคุมกำเนิดมีอยางจำกัดและไมตรงกับความตองการของวัยรุน9 อุปสรรคที่ทำใหวัยรุนไทยเขาไมถึงบริการ

คุมกำเนิด ไดแก การขาดความรูเรื่องเพศและอุปกรณคุมกำเนิด การขาดความสนใจในการใชอุปกรณคุมกำเนิด 

การตีตราทางสังคมและวัฒนธรรม การเปดเผยชื่อและความไมสะดวกในการเขาถึงบริการคุมกำเนิด รวมถึง        

ราคาของอุปกรณคุมกำเน ิดที ่ม ีราคาสูง5  นอกจากนี ้สตรีและผู พ ิการมีข อจำกัดในการเขาถึงบร ิการ                       

ดานอนามัยการเจริญพันธุในเรื่องการอำนวยความสะดวกไมเพียงพอ มีระเบียบขั้นตอนที่ยุงยาก จึงตองเลือก                 

ไปใชบริการภาคเอกชน10 จากอุปสรรคการเขาถึงบริการคุมกำเนิดดังกลาว ทำใหว ัยรุ นท่ีไมแตงงาน                              

มักไมมีการคุมกำเนิดสงผลใหเกิดการตั้งครรภซ้ำสูงถึงรอยละ 50 โดยจะตั้งครรภซ้ำภายใน 24 เดือนหลังคลอด11                 

การตั้งครรภซ้ำในวัยรุนของประเทศไทยตั้งแต พ.ศ.2559-2561 พบรอยละ17.91, 17.01 และ16.0 ตามลำดับ 

เขตสุขภาพท่ี 9 พบการตั้งครรภซ้ำ รอยละ 16.82, 15.08 และ 13.52 ตามลำดับ ซ่ึงยังสูงกวาเกณฑท่ีกำหนดคือ 

ไมเกินรอยละ 102 สาเหตุสำคัญคือ การเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดหรือหลังแทงต่ำ โดยพบเพียง                       

รอยละ 29.0 เทานั้น12 คาเปาหมายไมนอยกวารอยละ 80  หญิงที่มีอายุนอยกวา 15 ป ไมสามารถตัดสินใจ                       

วางแผนคุมกำเนิดไดดวยตนเองตองไดรับความเห็นชอบจากผู ปกครองหรือสามี การเปลี ่ยนคู สมรสและ                   

ตองการมีบุตรใหม และความตองการแรงงานในการประกอบอาชีพ13  

 จากขอมูลดังกลาวจะเห็นไดวา การเขาถึงบริการคุมกำเนิดของวัยรุนมีขอจำกัดทั้งดานความพรอม                  

ของสถานบริการ ความเพียงพอของสถานบริการ ความสะดวกในการใชบริการ คาใชจายในการรับบริการ และ

การยอมรับในคุณภาพของการบริการ รวมถึงลักษณะสวนบุคคล ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจศึกษาการเขาถึงบริการ

คุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป ที่มารับบริการในสถานบริการสาธารณสุข ระดับทุติยภูมิ                  

เขตสุขภาพที ่ 9 เพื ่ออธ ิบายลักษณะสวนบุคคล ศึกษาสัดสวนการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด                           

และหาความสัมพันธระหวางลักษณะสวนบุคคลกับการเขาถึงบริการคุมกำเนิด เพื ่อเปนขอมูลสำคัญ                              

ใหสถานบริการสาธารณสุขใชวางแผนพัฒนาระบบบริการคุมกำเนิดหลังคลอดสำหรับหญิงอายุนอยกวา 20 ป 

และจัดทำขอเสนอเชิงนโยบายเพื่อกำหนดนโยบายและมาตรการสงเสริมการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด

สำหรับหญิงอายุนอยกวา 20 ป อันจะนำไปสูการปองกันการตั้งครรภในวัยรุนตอไป  

7.  วัตถุประสงค 

  7.1  เพื ่ออธ ิบายล ักษณะสวนบ ุคคลของหญิงหล ังคลอดอายุน อยกว า 20 ป ที ่มาร ับบร ิการ                                   

ในสถานบริการสาธารณสุขระดับทุติยภูมิ เขตสุขภาพท่ี 9 ไดแก อายุ จำนวนบุตร ระดับการศึกษา สถานภาพ

สมรส รายได อาชีพ สิทธิการรักษาพยาบาล และการรับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิด   

  7.2  เพ่ือศึกษาสัดสวนการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป ท่ีมารับบริการ                

ในสถานบริการสาธารณสุขระดับทุติยภูมิ เขตสุขภาพท่ี 9 

  7.3  เพื ่อหาความสัมพันธระหวางลักษณะสวนบุคคลกับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด                       

ของหญิงอายุนอยกวา 20 ป ท่ีมารับบริการในสถานบริการสาธารณสุขระดับทุติยภูมิ เขตสุขภาพท่ี 9 

 

 
 



4 
 
8.  วิธีการดำเนินงาน/วิธีการศึกษา/ขอบเขตงาน  

8.1  ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากร คือ หญิงหลังคลอดอายุน อยกวา 20 ป ในสถานบริการสาธารณสุข ระดับทุต ิยภูมิ                          

เขตสุขภาพที่ 9 ปงบประมาณ พ.ศ.2560 (วันที่ 1 ตุลาคม 2559 ถึงวันที่ 30 กันยายน 2560) โดยใชขอมูลจาก

คลังขอมูลดานการแพทยและสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข14 จำนวน 6,838 คน 

กลุมตัวอยาง คือ หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป ท่ีมารับบริการคุมกำเนิดในสถานบริการสาธารณสุข 

ระดับทุติยภูมิ เขตสุขภาพที่ 9 ระหวางวันที่ 1 กรกฎาคม 2561 ถึงวันที่ 31 สิงหาคม 2561 คำนวณขนาด               

กลุ มตัวอยางจากตารางสำเร็จรูปของ เครจซีและมอรแกน (Krejcie and Morgan, 1970)15 ไดจำนวนกลุม

ตัวอยางที ่ต องใช ในการศึกษาว ิจ ัย จำนวน 328 คน เพิ ่มจำนวนกลุ มตัวอยางร อยละ 10 คือ 33 คน                          

รวมเปน 361 คน เก็บรวบรวมขอมูลจากกลุ มตัวอยางไดจร ิง จำนวน 369 คน คัดเล ือกกลุ มตัวอยาง                              

แบบมีขั ้นตอน โดยการสุ มแบบไมแทนที ่เพื ่อหาสถานบริการสาธารณสุขระดับทุติยภูมิ จำนวน 22 แหง                

แลวจึงเปรียบเทียบสัดสวนของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป รายสถานบริการสาธารณสุข 

8.2  เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือ แบบสอบถาม ประกอบดวย 3 สวน ไดแก  

สวนท่ี 1  แบบสอบถามลกัษณะสวนบุคคล จำนวน 8 ขอ เปนแบบหลายตัวเลือกและเติมคำในชองวาง  

สวนที่ 2  แบบสอบถามการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด 5 ดานๆ ละ 4 ขอ รวม 20 ขอ เปนมาตราสวน

ประมาณคา (Rating scale) 3 ระดับ ใหเลือกตอบเพียง 1 ขอ  

สวนท่ี 3  ขอเสนอแนะเปนคำถามปลายเปด  

8.3  การตรวจสอบคุณภาพของเครื ่องมือ โดยใหผ ู เช ี ่ยวชาญจำนวน 3 ทาน พิจารณาคะแนน                         

ความสอดคลองระหวางขอคำถามและวัตถุประสงคการวิจัย (IOC) ไดคาอยูระหวาง 0.6-1 คาความเชื่อม่ัน 

(reliability) ภาพรวมท้ังฉบับเทากับ 0.82  

8.4  การวิเคราะหขอมูล ใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistics) ไดแก การแจกแจงความถ่ี                  

รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) คือ Chi-square Test 

กำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  

9.  ผลการดำเนิน / ผลการศึกษา 

ลักษณะสวนบุคคลของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป ที่มารับบริการคุมกำเนิดในสถานบริการ

สาธารณสุข ระดับทุติยภูมิ เขตสุขภาพท่ี 9  

1. อายุ พบวา มีอายุ 18-19 ป มากท่ีสุด รอยละ 54.0 อาย ุ15-17 ป รอยละ 43.3 และอายุ 13-14 ป  

รอยละ 2.7 ตามลำดับ อายุเฉลี ่ย 17.4 ป (S.D.= 1.35) จะเห็นไดวาหญิงหลังคลอดทั้งหมดอายุมากกวา                   

สิบปบริบูรณซ่ึงเปนการเปลี่ยนจากวัยเด็กเขาสูวัยรุน มีการพัฒนาการดานรางกาย จิตใจ สังคม รวมถึงพัฒนาการ         

ดานเพศทั้งชายและหญิงมีการสรางฮอรโมนเพศ ผูชายมีการสรางและการหลั่งอสุจิและผูหญิงเริ่มมีประจำเดอืน 

ดังนั ้นหากมีเพศสัมพันธโดยไมมีการปองกันการตั ้งครรภหรือไมมีการคุมกำเนิดจะมีโอกาสตั ้งครรภได                           

สอดคลองกับสถิติการคลอดของแมวัยรุ นประเทศไทย ของสำนักอนามัยการเจริญพันธุ พ.ศ. 25612 พบวา                    

หญิงอายุ 18-19 ป คลอดบุตรมากกวาหญิงอายุ 15-17 ป และมากกวาหญิงอายุ 10-14 ป  
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2. จำนวนบุตร พบวา มีบุตร 1 คน รอยละ 93.8 มีบุตร 2 คน รอยละ 5.4 มีบุตร 3 คน รอยละ 0.8  

สอดคลองกับ ศรุตยา รองเลื่อน, ภัทรวลัย ตลึงจิตร, สมประสงค ศิริบริรักษ16 ศึกษาการตั้งครรภไมพึงประสงค

ของวัยรุน:การสำรวจปญหาและความตองการการสนับสนุนในการรักษาพยาบาลพบวา หญิงวัยรุนที่ตั้งครรภ                    

ไมเคยมีประวัติการตั้งครรภมากอนหรือเปนการตั้งครรภครั้งแรก รอยละ 87.7 และเคยตั้งครรภมากอน 1 ครั้ง 

รอยละ 12.3 

3. สถานภาพสมรส พบวา มีสถานภาพคูหรือสมรส รอยละ 75.1  โสด รอยละ 20.3 หมาย หยาหรือ 

แยก รอยละ 4.6 สอดคลองกับรายงานการเฝาระวังการตั้งครรภแมวัยรุนอายุต่ำกวา 20 ป พ.ศ. 25614 พบวา 

สวนใหญแมวัยรุนอยูดวยกันกับสามี รอยละ 61. ไมไดอยูดวยกัน รอยละ 39.0 

4. ระดับการศึกษา พบวา สวนใหญจบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนตนหรือเทียบเทา รอยละ 60.2  

รองลงมาระดับมัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเทา รอยละ 24.4 และระดับประถมศึกษา รอยละ 15.4 

ตามลำดับ สอดคลองกับรายงานการเฝาระวังการตั้งครรภแมวัยรุนอายุต่ำกวา 20 ป พ.ศ. 25614 พบวาแมวัยรุน

สวนใหญจบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนตน รอยละ 60.7 ระดับประถมศึกษา รอยละ 17.2 มัธยมศึกษา        

ตอนปลาย รอยละ 13.3 

5. อาชีพ พบวา มีอาชีพ รอยละ 45.8 โดยสวนใหญมีอาชีพเปนนักเรียนหรือนักศึกษา รอยละ 22.5  

ไมมีอาชีพ รอยละ 54.2 สอดคลองกับรายงานการเฝาระวังการตั้งครรภแมวัยรุนอายุต่ำกวา 20 ป พ.ศ. 25614 

พบวาแมวัยรุนประกอบอาชีพ รอยละ 42 ไมไดประกอบอาชีพหรือเลี้ยงดูบุตร รอยละ 40 เปนนักเรียนนักศึกษา 

รอยละ 18 และสอดคลองกับ ศรุตยา รองเลื่อน, ภัทรวลัย, ตลึงจิตร, สมประสงค ศิริบริรักษ16 ศึกษาการตั้งครรภ

ไมพึงประสงคในวัยรุน : การสำรวจปญหาและความตองการการสนับสนุนในการรักษาพยาบาลพบวา ไมได

ประกอบอาชีพ รอยละ 64.3 เหตุผลของการไมไดประกอบอาชีพคือกำลังศึกษาอยู รอยละ 47.9 

6. รายได พบวา ไมมีรายได รอยละ 53.4 มีรายได รอยละ 46.6 โดยมีรายไดนอยกวา 5,000 บาท  

รอยละ 24.9 รายได 5,001-10,000 บาท รอยละ 12.5 และรายได 10,001หรือมากกวา รอยละ 9.2 สอดคลอง

กับรายงานการเฝาระวังการตั้งครรภแมวัยรุนอายุต่ำกวา 20 ป พ.ศ. 25614 พบวา แมวัยรุนสวนใหญไมมีรายได 

รอยละ 54.0 มีรายได รอยละ 46.0 โดยมีรายไดนอยกวา 5,000 ตอเดือน รอยละ 35.5 และสอดคลองกับ

การศึกษาของ ศรุตยา รองเลื่อน, ภัทรวลัย ตลึงจิตร, สมประสงค ศิริบริรักษ16 ศึกษาการตั้งครรภไมพึงประสงค

ในวัยรุน : การสำรวจปญหาและความตองการการสนับสนุนในการรักษาพยาบาลพบวา วัยรุ นที ่ตั ้งครรภ                        

ไมมีรายได รอยละ 61.6 เหตุผลของการไมมีรายไดคือ ไมไดประกอบอาชีพ รอยละ 64.3 ในกลุมที่มีรายได              

จะมีรายไดอย ู  ในชวง 5,001-8,000 บาท รอยละ 16.4 รองลงมา 3,001-5,000 บาท รอยละ 13.7 และ                      

1,000-3,000 บาท รอยละ 6.8 ตามลำดับ 

7. สิทธิการรักษาพยาบาล สวนใหญใชสิทธิหลักประกันสุขภาพถวนหนา (บัตรทอง) รอยละ 93.5  

รองลงมา ชำระเงินเอง รอยละ 3.0 สิทธิประกันสังคม รอยละ 2.2 และสวัสดิการรักษาพยาบาลขาราชการหรือ

รัฐวิสาหกิจ รอยละ 1.3 ตามลำดับ สอดคลองกับการศึกษาของสำนักอนามัยการเจริญพันธุ  กรมอนามัย                       

เรื่องการจัดบริการคุมกำเนิดของโรงพยาบาลในประเทศไทย พ.ศ. 25589  ระบุวาสิทธิการรับบริการวางแผน

ครอบครัวแบงตามสิทธิการรักษาพยาบาลเปน 3 กลุม คือ 1. สิทธิหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เปนประชากร

กลุ มที ่ใหญที ่สุด สามารถใชบริการคุมกำเนิดไดฟรี ณ สถานบริการที ่ไดมีทะเบียนอยู 2. สิทธิสวัสดิการ
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ขาราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ 3. สิทธิประกันสังคม ซ่ึงในแตละสิทธิจำเปนตองไปใชบริการ ณ สถานท่ีท่ีตนได

ลงทะเบียนไว มิฉะนั้นจะตองชำระคาบริการเอง  

8. การรับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิด พบวา รับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิด รอยละ 76.2  

โดยรับรูจากหนังสือ เอกสาร และแผนพับมากที่สุด รอยละ 76.2 รองลงมาคือ อินเตอรเน็ต รอยละ 61.2                      

เสียงตามสายในชุมชนหรือวิทยุ รอยละ 45.3 และเจาหนาที่สาธารณสุข รอยละ 35.0 ตามลำดับ ซึ่งอาจเปนผล

จากประสิทธิภาพของนโยบายและมาตรการดานอนามัยการเจริญพันธุของประเทศไทย ไดแก สิทธิประโยชน

ดานการตรวจและการฝากครรภทำใหหลังคลอดหญิงอายุนอยกวา 20 ป ท่ีมารับบริการฝากครรภไดรับรูนโยบาย

และสิทธิการคุมกำเนิดหลังคลอดประกอบกับนโยบายการใหบริการคุมกำเนิดในหญิงอายุนอยกวา 20 ป                   

ทั้งหลังคลอดหลังแทงและหญิงที่ตองการคุมกำเนิดและมีสัญชาติไทย สามารถมารับบริการคุมกำเนิดจากสถาน

บริการสาธารณสุขของรัฐไดทุกแหงโดยไมตองเสียคาใชจาย ซึ่งในเขตสุขภาพที่ 9 มีการประชาสัมพันธบริการ

คุมกำเนิดหลังคลอดในหญิงอายุนอยกวา 20 ป โดยเผยแพรเปนหนังสือ แผนพับ ปายไวนิล เวปไซด และ                    

อบรมผูใหบริการคุมกำเนิดในสถานบริการสาธารณสุขระดับทุติยภูมิทุกแหง อาจสงผลทำใหหญิงหลังคลอด                   

อายุนอยกวา 20 ป ไดรับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิดของตนเอง แตยังมีหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป 

ที่ไมไดรับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิดอีก รอยละ 23.8 สถานบริการสาธารณสุขทุกแหงในเขตสุขภาพที่ 9                     

จึงควรเรงประชาสัมพันธขอมูลขาวสารใหถึงกลุมเปาหมายหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป ทั้งที่อยู ใน                       

ระบบการศึกษา นอกระบบการศึกษา รวมถึงในชุมชมและสถานประกอบการเพื่อสงเสริมการเขาถึงบริการ

คุมกำเนิดท่ีตนพึงไดรับ ลักษณะสวนบุคคลของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป ดังแสดงในตารางท่ี 1 
 

ตารางท่ี 1 จำนวนและรอยละลักษณะสวนบุคคลของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป (n=369) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        ลักษณะสวนบุคคล จำนวน (คน) รอยละ 

1. อายุ (ป)   

       13-14  ป 10  2.7 

       15-17  ป 160 43.3 

       18-19  ป 199 54.0 

        x�=17.4  S.D.=1.35   Min=13   Max=19     

2. จำนวนบุตร (คน)   

       1 คน 346 93.8 

       2 คน 20 5.4 

       3 คน 3 0.8 

3. สถานภาพสมรส   

     คูหรือสมรส 277 75.1 

     โสด 75 20.3 

     หมาย หยา หรือ แยก 17 4.6 
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ตารางท่ี 1  จำนวนและรอยละลักษณะสวนบุคคลของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป (n=369) (ตอ) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        ลักษณะสวนบุคคล จำนวน (คน) รอยละ 

4.  ระดับการศึกษา   

       ประถมศึกษา 57 15.4 

       มัธยมศึกษาตอนตนหรือเทียบเทา 222 60.2 

       มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเทา 90 24.4 

5.  อาชีพ   

       มีอาชีพ 172 46.6 

-นักเรียนหรือนักศึกษา 83 22.5 

            -เกษตรกรรม 11 3.0 

            -คาขายหรือธุรกิจสวนตัว 17 4.6 

            -รับจาง 61 16.5 

       ไมมีอาชีพ  197 53.4 

6.  รายไดตอเดือน (บาท)   

      มีรายได 172 46.6 

            -นอยกวา 5,000 บาท 92 24.9 

            -5,001-10,000 บาท 46 12.5 

            -10,001 หรือ มากกวา 34 9.2 

       ไมมีรายได 197 53.4 

7.  สิทธิการรักษาพยาบาล   

      หลักประกันสุขภาพถวนหนา (บัตรทอง)   345 93.5 

      สวัสดิการรักษาพยาบาลขาราชการ หรือรัฐวิสาหกิจ 5 1.3 

      สิทธิประกันสังคม 8 2.2 

       ชำระเงินเอง 11 3.0 

8.  การรับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิด 

       (เลือกตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

  

      รับรู 281 76.2 

            -หนังสือ เอกสาร หรือ แผนพับ 281 76.2 

            -อินเตอรเน็ต 226 61.2 

            -เสียงตามสายในชุมชน หรือ วิทย ุ 167 45.3 

            -เจาหนาท่ีสาธารณสุข 129 35.0 

       ไมรับรู 88 23.8 
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สวนที่ 2 สัดสวนการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดในหญิงอายุนอยกวา 20 ป พิจารณาจาก

จำนวนหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป ที่มารับบริการคุมกำเนิดในสถานบริการสาธารณสุข ระดับทุติยภูมิ 

เขตสุขภาพที่ 9 พบวา สัดสวนการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป ภาพรวมอยูใน

ระดับสูงรอยละ 74.5 ระดับปานกลาง รอยละ 24.9 และระดับต่ำ รอยละ 0.6 เมื ่อพิจารณารายดานพบวา                                

ดานความเพียงพอของบริการที่มีอยู มีระดับการเขาถึงสูงที่สุด รอยละ 81.6 รองลงมาคือ ดานการยอมรับ

คุณภาพบริการ ร อยละ 76.4 ด านความสามารถของผ ู ร ับบร ิการในการจ ายคาบร ิการ ร อยละ 63.7                         

ดานการเขาถึงแหลงบริการ รอยละ 62.9 และดานความสะดวกและสิ่งอำนวยความสะดวกของแหลงบริการ       

รอยละ 56.1 ตามลำดับ สัดสวนการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป รายดานและ

ภาพรวม ดังแสดงในตารางท่ี 2 
 

ตารางท่ี 2  สัดสวนการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป จำแนกรายดาน 

               และภาพรวม (n=369)  

 

ตัวแปร 

ระดับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด 

ต่ำ ปานกลาง  สูง 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

1.  ดานความเพียงพอของบริการท่ีมีอยู 1 0.3 67 18.1 301 81.6 

2.  ดานการเขาถึงแหลงบริการ 11 3.0 126 34.1 232 62.9 

3.  ดานความสะดวกและสิ่งอำนวย                  

    ความสะดวกของแหลงบริการ 

3 0.8 159 43.1 207 56.1 

4. ด านความสามารถของผ ู ร ับบร ิการ                 

ในการจายคาบริการ 

8 2.2 126 34.1 235 63.7 

5. ดานการยอมรับคุณภาพบริการ 0 0.0 87 23.6 282 76.4 

ภาพรวม 5 ดาน 2 0.6 92 24.9 275 74.5 
 

เม่ือพิจารณาการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดจำแนกรายขอ พบวา  

 1.  ดานความเพียงพอของบริการที ่มีอยู หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป มีความคิดเห็นวา                      

สถานบริการสาธารณสุขมีบริการคุมกำเนิดหลากหลายวิธี รอยละ 78.3 รองลงมาคือ ไดรับบริการคุมกำเนิด                    

ตรงกับความตองการ รอยละ 77.0 มีเครื่องมือ วัสดุ อุปกรณที่เพียงพอ รอยละ 72.9 และแพทย พยาบาล และ

เจาหนาท่ีเพียงพอ รอยละ 59.0  

 2.  ดานการเขาถึงแหลงบริการ หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป มีความคิดเห็นวา เวลาเปดทำการ

ของสถานบริการสาธารณสุขนี้ตรงกับความตองการรอยละ 64.8 และการเดินทางมารับบริการครั้งนี้สะดวก             

รอยละ 63.1 ใชเวลาเดินทางมารับบริการในสถานบริการสาธารณสุขนี้ไมนาน รอยละ 57.7 ระยะทางจากบาน

เพ่ือมารับบริการในสถานบริการสาธารณสุขนี้ไมไกลเกินไป รอยละ 50.1  
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 3.  ดานความสะดวกและสิ่งอำนวยความสะดวกของแหลงบริการ หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป                  

มีความคิดเห็นวา สถานบริการสาธารณสุขมีการจัดสิ ่งอำนวยความสะดวกเมื ่อมาใชบริการ รอยละ 64.0                    

ไดรับความสะดวกในทุกขั้นตอนเมื่อมารับบริการตั้งแตทำบัตร รับการตรวจ รอยละ 63.4 พอใจระยะเวลาที่ใช

ท้ังหมดเม่ือมารับบริการครั้งนี้ รอยละ 53.1 ข้ันตอนการรับบริการไมยุงยากและซับซอนเกินไป รอยละ 51.5 

 4.  ดานความสามารถของผูรับบริการในการจายคาบริการ พบวา หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป 

เห็นดวยกับอัตราคาร ักษาพยาบาลในครั ้งนี้  ร อยละ 68.8 และสถานบริการสาธารณสุขคิดคาใช จ าย                                

ในการใหบริการคุมกำเนิดเหมาะสม รอยละ 64.2 หากมีนโยบายการสนับสนุนคาใชจายในการรักษาพยาบาล                    

จะทำใหเขามาใชบริการ รอยละ 61.0 ความสามารถจายคาบริการนอกเหนือจากสิทธิการรักษา รอยละ 52.0 

 5.  ดานการยอมรับคุณภาพบริการ พบวา หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป มีความคิดเห็นวาไดรับ

บริการคุมกำเนิดที่มีคุณภาพ รอยละ77.0 พึงพอใจการใหบริการของเจาหนาที่ เชน มนุษยสัมพันธ คำแนะนำ 

และทาทางเปนมิตร รอยละ 74.0 พึงพอใจคุณภาพบริการของสถานบริการสาธารณสุขแหงนี้ รอยละ 70.5                

ไดรับการบริการอยางเสมอภาคไมเลือกปฏิบัติ รอยละ 65.9 สัดสวนการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด                   

ในหญิงอายุนอยกวา 20 ป ดังแสดงในตารางท่ี 3 
 

ตารางท่ี 3  จำนวนและรอยละระดบัการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป           

               จำแนกรายขอ (n=369)  

 

ตัวแปร 

ระดับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด 

ต่ำ ปานกลาง สูง 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

1. ดานความเพียงพอของบริการท่ีมีอยู 

   1.1 มีแพทย พยาบาล และเจาหนาท่ีเพียงพอ 8 2.2 143 38.8 218 59.0 

   1.2 มีเครื่องมือ วัสดุ อุปกรณเพียงพอ 3 0.8 97 26.3 269 72.9 

   1.3 มีบริการคุมกำเนิดหลากหลายวิธ ี 3 0.8 77 20.9 289 78.3 

   1.4 ไดรับบริการคุมกำเนิดตรงกับความตองการ 3 0.8 82 22.2 284 77.0 

ภาพรวมรายดาน 1 0.3 67 18.1 301 81.6 

2. ดานการเขาถึงแหลงบรกิาร       

    2.1 ระยะทางจากบานเพ่ือมารับบริการใน

สถานบริการสาธารณสุขนี้ไมไกลเกินไป 

24 6.5 160 43.4 185 50.1 

    2.2 ใชเวลาเดินทางมารับบริการในสถานบริการ

สาธารณสุขนี้ไมนาน 

0 0.0 156 42.3 213 57.7 

    2.3 การเดินทางมารับบริการครั้งนี้สะดวก 9 2.4 127 34.4 233 63.2 

    2.4 เวลาเปดทำการของสถานบริการ

สาธารณสุขนี้ตรงกับความตองการ 

8 2.2 122 33.1 239 64.8 

ภาพรวมรายดาน 11 3.0 126 34.1 232 62.9 
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ตารางท่ี 3  จำนวนและรอยละระดบัการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา             

               20 ป จำแนกรายขอ (n=369) (ตอ) 

 

ตัวแปร 

ระดับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด 

ต่ำ ปานกลาง สูง 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

3. ดานความสะดวกและส่ิงอำนวยความสะดวกของแหลงบริการ 

   3.1 ไดรับความสะดวกในทุกข้ันตอนเม่ือมารับบริการ

ตั้งแตทำบัตร รับการตรวจ 

6 1.6 129 35.0 234 63.4 

   3.2 ข้ันตอนการรับบริการไมยุงยากและซับซอนเกินไป 0 0.0 179 48.5 190 51.5 

   3.3 พอใจระยะเวลาท่ีใชท้ังหมดเม่ือมารับบริการครั้งนี้ 17 4.6 156 42.3 196 53.1 

   3.4 พอใจการจัดสิ่งอำนวยความสะดวกของ                 

สถานบรกิารสาธารณสุขเม่ือมาใชบริการ 

3 0.8 130 35.2 236 64.0 

ภาพรวมรายดาน 3 0.8 159 43.1 207 56.1 

4. ดานความสามารถของผูรับบริการในการจายคาบริการ 

   4.1 สถานบริการสาธารณสุข คิดคาใชจายในการ

ใหบริการคุมกำเนิดเหมาะสม 

11 3.0 121 32.8 237 64.2 

   4.2 สามารถจายคาบริการนอกเหนือจากสิทธิการรักษา

ของทานได 

0 0.0 177 48.0 192 52.0 

   4.3 หากมีนโยบายการสนับสนุนคาใชจาย                      

ในการรักษาพยาบาลจะทำใหทานเขามาใชบริการ 

11 3.0 133 36.0 225 61.0 

   4.4 ทานพอใจในอัตราคารักษาพยาบาลในครั้งนี้ 0 0.0 115 31.2 254 68.8 

ภาพรวมรายดาน 8 2.2 126 34.1 235 63.7 

5. ดานการยอมรับคุณภาพบริการ      

   5.1  พึงพอใจการใหบริการของเจาหนาท่ี เชน มนุษย

สัมพันธ คำแนะนำ และทาทางเปนมิตร 

4 1.1 92 24.9 273 74.0 

   5.2  ไดรับการบริการอยางเสมอภาค ไมเลือกปฏิบัติ 5 1.4 121 32.8 243 65.8 

   5.3  พึงพอใจคุณภาพบริการของสถานบริการ

สาธารณสุขแหงนี้  

0 0.0 109 29.5 260 70.5 

   5.4  ไดรับบริการคุมกำเนิดท่ีมีคุณภาพ 0 0.0 85 23.0 284 77.0 

ภาพรวมรายดาน 0 0.0 87 23.6 282 76.4 
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สวนที ่ 3  ความสัมพันธระหวางลักษณะสวนบุคคลกับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด                  

ของหญิงอายุนอยกวา 20 ป พบวา ระดับการศึกษา รายได การรับรู นโยบายและสิทธิการคุมกำเนิด                            

มีความสัมพันธกับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอด อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เมื่อพิจารณา                 

ระดับการศึกษา จะพบวาหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป ท่ีมารับบริการคุมกำเนิดในสถานบริการสาธารณสุข 

ระดับทุติยภูมิ เขตสุขภาพที่ 9 สวนใหญมีการศึกษาในระดับมัธยมศึกษาตอนตนหรือเทียบเทามากท่ีสุด                    

รอยละ 60.2 ทำใหสามารถอานขอมูลขาวสารดานสุขภาพที่มีการประชาสัมพันธในที่ตาง ๆ และสามารถสืบคน

ขอมูลทางอินเตอรเน็ตและรับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิด รอยละ 76.2 หญิงหลังคลอดกลุมที่มีรายไดและ

ไมมีรายได สามารถเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดไดเนื ่องจากสิทธิการรักษาพยาบาลซึ ่งสวนใหญ                             

เปนสิทธิหลักประกันสุขภาพถวนหนา (บัตรทอง) รอยละ 93.5 จึงไมตองเสียคาใชจายในการรับบริการคุมกำเนิด 

สอดคลองกับการศึกษาของ ศรุตยา รองเลื่อน, ภัทรวลัย, ตลึงจิตร, สมประสงค ศิริบริรักษ 35 ศึกษาการตั้งครรภ

ไมพึงประสงคในวัยร ุ น:การสำรวจปญหาและความตองการการสนับสนุนในการรักษาพยาบาลพบวา                            

กล ุ มต ัวอย างส วนใหญม ีระด ับการศ ึกษาส ูงส ุดในระด ับม ัธยมต น ร อยละ 43.8 ไม สอดคล องกับ                           

วีนัส วัฒนธำรง27 ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับความตั้งใจในการใชยาฝงคุมกำเนิดในหญิงวัยรุนตั้งครรภ 

พบวา รายได ไมมีความสัมพันธกับความตั้งใจใชยาฝงคุมกำเนิดในหญิงวัยรุนตั้งครรภซ้ำ ความสัมพันธระหวาง

ลักษณะสวนบุคคลกับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิงอายุนอยกวา 20 ป ดังแสดงในตารางท่ี 4 
 

ตารางท่ี 4  ความสัมพันธระหวางลักษณะสวนบุคคลกับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิง                   

               อายุนอยกวา 20 ป 
 

ลักษณะสวนบุคคล ระดับการเขาถึงบริการคุมกำเนิด p-value 

ปานกลาง สูง    รวม  รอยละ 

1. อายุ     0.285 

      13-14 ป 4 6 10  2.7  

      15-17 ป 63 97 160 43.3  

      18-19 ป 90 109 199 54.0  

2. จำนวนบุตร (คน)     0.339 

      1 คน 94 252 346 93.8  

      2 คนหรือมากกวา 6 17 23 6.2  

3. สถานภาพสมรส     0.444 

      คูหรือสมรส 68 209 277 75.0  

      หมาย หรือ หยา หรือ แยก 7 10 17 4.7  

       โสด 19 56 75 20.3  
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ตารางท่ี 4  ความสัมพันธระหวางลักษณะสวนบุคคลกับการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดของหญิง               

               อายุนอยกวา 20 ป       
 

ลักษณะสวนบุคคล ระดับการเขาถึงบริการคุมกำเนิด p-value 

ปานกลาง สูง    รวม  รอยละ 

4. ระดับการศึกษา     0.048* 

       ประถมศึกษา    14 43 57 15.4  

       มัธยมศึกษาตอนตนหรือเทียบเทา 61 161 222 60.2  

       มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเทา 12 78 90 24.4  

5. อาชีพ     0.091 

       มีอาชีพ 49 123 172 46.6  

       ไมมีอาชีพ 52 145 197 53.4  

6. รายไดตอเดือน (บาท)     0.001* 

       มีรายได 53 119 172 46.6  

       ไมมีรายได 39 158 197 53.4  

7. สิทธิการรักษาพยาบาล     0.400 

       หลักประกันสุขภาพ  90 268 358 97.0  

       ชำระเงินเอง 4 7 11 3.0  

8. การรับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิด    0.032* 

       รับรู 21 243 281 76.2  

       ไมรับรู   85 3 88    23.8  

* มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
 

สวนที่ 4  ขอเสนอแนะ หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป มีขอเสนอแนะในจัดบริการคุมกำเนิดของ

สถานบริการสาธารณสุข ระดับทุติยภูมิ เขตสุขภาพท่ี 9 ท้ัง 5 ดาน ดังนี้ 

1. ดานความเพียงพอของบริการท่ีมีอยู หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป เห็นวาสถานบริการ 

สาธารณสุขมีแพทยและพยาบาลที่มีความรูสามารถใหคำแนะนำที่ดีได แตตองการใหเพิ่มเจาหนาที่ซักประวัติ

กอนพบแพทยใหมากขึ้นเนื่องจากมีผูรับบริการมากทำใหระยะเวลาในการรับบริการเพิ่มขึ้น เครื่องมือและ

อุปกรณมีความแมนยำและมีความพรอมในการใหบริการ มีบริการคุมกำเนิดหลายวิธีสำหรับผูหญิงทำใหไดรับ

บริการคุมกำเนิดตามที่ตั ้งใจไวตองการใหเพิ ่มทางเลือกในการคุมกำเนิดสำหรับผูชายคือ การทำหมันชาย                     

ดังคำกลาวของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป ในโรงพยาบาลแหงหนึ่งวา 

“ท้ังแพทยและพยาบาลใหคำแนะนำดี แตอยากใหมีเจาหนาท่ีซักประวัติเพ่ิมเพราะคนไขคอนขางเยอะ” 

“ไดรับบริการตามท่ีตั้งใจไวทุกอยาง แตอยากใหมีบริการทำหมันชายดวย”   
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2.  ดานการเขาถึงแหลงบริการ หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป เห็นวา การเดินทางมารับบริการ

คุมกำเนิดในสถานบริการสาธารณสุขครั้งนี้ มีระยะทางไมไกล เดินทางสะดวก ใชเวลาในการเดินทางไมนาน       

เวลาในการเปดใหบริการคุมกำเนิดเหมาะสมตรงกับเวลาทำงานของแพทยทำใหไดรับการตรวจจากแพทยและ

พยาบาลที่ใหบริการคุมกำเนิดโดยตรง และเสนอแนะวาหากขยายเวลาและมีแหลงบริการคุมกำเนิดใกลชุมชน              

จะทำใหการเข าถ ึงบร ิการคุมกำเน ิดได มากขึ ้น ดังคำกล าวของหญิงหล ังคลอดอายุน อยกว า 20 ป                             

ในโรงพยาบาลแหงหนึ่งวา 

“ระยะทางไมไกล เดินทางสะดวกเพราะมีรถโดยสาร บางครั้งก็เอารถยนตหรือข่ีมอเตอรไซดมา” 

“เวลาเปดใหบริการเหมาะสมดีแลวเพราะตรงกับเวลาทำงานของหมอ แตถาเปดวันเสารอาทิตยหรือ           

เปดท่ีสถานีอนามัยดวยก็จะดีมาก” 

3.  ดานความสะดวกและสิ่งอำนวยความสะดวกของแหลงบริการ หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป 

ไดรับความสะดวกในการมาใชบริการคุมกำเนิดแตการบริการยังไมเบ็ดเสร็จในจุดเดียว ขั้นตอนการใหบริการ                

ไมยุ งยากจนเกินไปแตใชเวลารอนานในขั ้นตอนของการรับยา การอำนวยความสะดวกของแหลงบริการ                          

มีขอเสนอแนะเรื ่องบริเวณที่นั ่งรอรับบริการที่มีความคับแคบ ที่นั ่งรอรับบริการไมเพียงพอ หองน้ำอยูไกล                    

ดังคำกลาวของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป ในโรงพยาบาลแหงหนึ่งวา 

“บริการดี ไมยุงยากเกินไป ชานิดหนอยตอนรับยาเพราะคนไขเยอะ” 

“อยากใหขยายหองคุมกำเนิดใหกวางข้ึน และมีเกาอ้ีนั่งรอเยอะกวานี้” 

“หองน้ำอยูไกล ตรวจปสสาวะท่ีนึง ไปฝงยาอีกท่ีนึง ทำใหตองเดินกลับไปกลับมา” 

4.  ดานความสามารถของผู ร ับบริการในการจายคาบริการ หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป                        

พอใจคาใชจายในการมารับริการคุมกำเนิดในครั้งนี ้และเห็นวามีความเหมาะสมดีแลวเนื่องจากสามารถใช                        

บัตรประกันสุขภาพของตนได นโยบายใหหญิงอายุนอยกวา 20 ป ฝงยาคุมกำเนิดไดโดยไมเสียคาใชจายและ

สามารถฝงยาคุมกำเนิดไดทุกโรงพยาบาลเปนโครงการที ่ดีเพราะทำใหผู ที ่ไมมีรายไดหรือมีรายไดนอย                           

สามารถเขารับบริการคุมกำเนิดได ดังคำกลาวของหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป  ในโรงพยาบาลแหงหนึ่งวา 

“วันนี้มาฝงยา หมอใหฝงฟรี เพราะอายุนอยกวา 20 ป นาจะมีแบบนี้ในคนท่ีอายุเกิน 20 ป ดวย” 

“โรงพยาบาลคิดคาบริการไมแพง เพราะใชบัตรทอง เหมาะกับคนท่ีไมมีรายไดหรือมีรายไดนอย”              

     5.  ดานการยอมรับคุณภาพบริการ หญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป พอใจที่แพทย พยาบาล และ

เจาหนาที ่ ใหคำแนะนำดี มีทาทางที ่เปนมิตร และรักษาความลับของผู รับบริการโดยไมเลือกปฏิบัติทำใหเกิด                  

ความเชื ่อมั ่นในการรับบริการและตองการเวลาในการปรึกษาแนะนำมากขึ ้น ดังคำกลาวของหญิงหลังคลอด                           

อายุนอยกวา 20 ป ในโรงพยาบาลแหงหนึ่งวา 

“ท้ังหมอและพยาบาล พูดจาดี อัธยาศัยดี เปนกันเอง ถึงรอนานแตก็ไมเบื่อ” 

“เจาหนาที่เต็มใจใหบริการทุกคน ไมพูดเรื่องสวนตัวของคนไข ทำใหกลาพูดกับหมอมากขึ้น และอยาก

ใหมีเวลาในการใหคำปรึกษามากกวานี้” 

ด ั งน ั ้น เขตส ุขภาพท่ี  9 จ ึ งควรกำหนดนโยบายและมาตรการให สถานบร ิการสาธารณสุข                     

ระดับทุติยภูมิ ทุกแหง จัดบริการคุมกำเนิดโดยใหความสำคัญกับคุณลักษณะของหญิงอายุนอยกวา 20 ป ไดแก 

ระดับการศึกษา รายได การรับร ู นโยบายและสิทธ ิการคุมกำเนิด โดยใหบริการคุมกำเนิดครอบคลุม                            
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หญิงอายุนอยกวา 20 ป หลังคลอดทุกระดับการศึกษา ท้ังกลุมท่ีมีรายไดและไมมีรายได สงเสริมการรับรูนโยบาย

และสิทธิการคุมกำเนิดโดยจัดทำเปนหนังสือ เอกสาร แผนพับ รวมถึงปรับปรุงขอมูลการใหบริการคุมกำเนิด                 

ในหนาเวปไซดของสถานบริการใหเปนปจจุบันและทันสมัย นอกจากนี้สถานบริการสาธารณสุขยังควรพัฒนา

ระบบบริการคุมกำเนิด โดยคำนึงถึงปจจัยดานความเพียงพอของบริการที่มีอยูและคุณภาพของการบริการ                        

ใหมากที ่สุด รวมถึงดานความสามารถของผู ร ับบริการในการจายคาบริการ ดานการเขาถึงแหลงบริการ                         

ดานความสะดวกและสิ่งอำนวยความสะดวกของแหลงบริการ เพ่ือสงเสริมใหหญิงอายุนอยกวา 20 ป หลังคลอด                     

เขาถึงบริการคุมกำเนิดมากข้ึนซ่ึงจะสามารถลดการตั้งครรภซ้ำและลดอัตราการคลอดลงได 
 

10.  การนำไปใชประโยชน 

10.1  ประโยชนตอหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป โดยการนำขอมูลและแงคิดมุมมองตางๆ                   

ไปสงเสริมการเขาถึงบริการคุมกำเนิดท่ีตรงกับความตองการของวัยรุน 

10.2  ประโยชนตอสถานบริการสาธารณสุข โดยการนำขอมูลไปพัฒนาระบบบริการคุมกำเนิด 

 ซ่ึงจะชวยลดการตั้งครรภซ้ำในวัยรุนตอไป 

10.3  ประโยชนตอผูกำหนดนโยบาย ขอมูลท่ีไดจากการศึกษาสามารถนำไปกำหนดนโยบายและกลยุทธ

การดำเนินงานท่ีเหมาะสมในการปองกันและแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน ในเขตสุขภาพท่ี 9  

10.4  ประโยชนตอวิชาชีพการพยาบาลและสาธารณสุข ผลการศึกษาสามารถนำมาพัฒนาแนวทาง               

การพยาบาลที่เหมาะสมสำหรับหญิงอายุนอยกวา 20 ป หลังคลอดที่ตองการคุมกำเนิดโดยคำนึงถึงสิทธิของ

วัยรุนตาม พรบ.การปองกันและแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน พ.ศ. 2559 

11.  ความยุงยากในการดำเนินการ/ปญหา/อุปสรรค (ท่ีเปนปญหายุงยากของผูดำเนินการ) 

การวิจัยครั ้งนี้มีขอจำกัดในเขารวมในหญิงอายุนอยกวา 18 ป ในการขอความยินยอมจากพอแม

ผูปกครองในการเขารวมโครงการวิจัย ผูวิจัยตองโทรศัพทเพื่อชี้แจงรายละเอียดการวิจัยและสงเอกสารยินยอม

เขารวมโครงการวิจัยไปใหพอแมหรือผูปกครองลงนามกอนการเขารวมโครงการวิจัย 

12.  ขอเสนอแนะ 

12.1   ขอเสนอแนะจากผูรับบริการ 

12.1.1 ควรเพ่ิมวิธีการคุมกำเนิดสำหรับผูชายคือ การทำหมันชาย และประชาสัมพันธ 

ในชุมชนใหทราบประเภทของการคุมกำเนิดและแหลงบริการคุมกำเนิดท่ีสามารถไปรับบริการได  

12.1.2  สถานบรกิารสาธารณสุข ควรขยายเวลา เพ่ิมวันใหบริการ หรือจัดใหมีบริการคุมกำเนิด         

เชิงรุกในชุมชน เพ่ือใหสามารถเขาถึงบริการคุมกำเนิดไดอยางสะดวกและลดคาใชจายในการเดินทาง 

12.1.3 นโยบายการคุมกำเนิดฟรี ในหญิงอายุนอยกวา 20 ป โดยเฉพาะบริการฝงยาคุมกำเนิด 

และการใสห วงอนามัย เปนโครงการที ่ด ีควรดำเนินการตอและขยายบริการให หญิงที ่ม ีอายุมากกวา                    

20 ป สามารถเขารวมโครงการนี้ได 

12.1.4  สถานบริการสาธารณสุขควรจัดบริการคุมกำเนิดแบบเบ็ดเสร็จในจุดเดียวและ                    

มีสิ่งอำนวยความสะดวก เชน เกาอีนั่งรอรับบริการท่ีเพียงพอ หองสุขาท่ีอยูไมไกลเกินไป 
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12.2 ขอเสนอแนะจากการวิจัยในครั้งนี้ 

12.2.1  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด ควรกำหนดนโยบายและมาตรการใหสถานบริการ 

สาธารณสุขระดับทุติยภูมิทุกแหงในเขตสุขภาพท่ี 9 จัดบริการคุมกำเนิดหลังคลอดสำหรับหญิงอายุนอยกวา                

20 ป โดยคำนึงถึงการเขาถึงดานความเพียงพอของบริการที่มีอยูโดยใหมีเวชภัณฑการคุมกำเนิดที่วัยรุนตองการ

อยางเพียงพอ และดานการยอมรับคุณภาพบริการโดยเพิ่มขีดความสามารถของผูใหบริการคุมกำเนิดในวัยรุน                  

ในการใหการปรึกษาและการฝงยาคุมกำนิด และควรเพิ ่มการเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดสำหรับ                      

หญิงอายุนอยกวา 20 ป ไปยังโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพระดับตำบล รวมถึงรวมมือกับประชาสัมพันธจังหวัด

และแกนนำวัยรุนเพ่ือประชาสัมพันธประเภทบริการและแหลงบริการคุมกำเนิดท่ีมีอยูใหสามารถใชบริการได 

12.2.2  สถานบรกิารสาธารณสุขระดับทุติยภูมิ ในเขตสุขภาพท่ี 9 ควรทบทวนระบบบริการ 

คุมกำเนิดในกลุมหญิงหลังคลอดอายุนอยกวา 20 ป และพัฒนาระบบบริการโดยคำนึงการเขาถึงบริการคุมกำเนิด

ทั้ง 5 ดาน ไดแก 1) ดานความเพียงพอของบริการที่มีอยู 2) ดานการเขาถึงแหลงบริการ 3) ดานความสะดวก

และ 4) สิ่งอำนวยความสะดวกของแหลงบริการ และ5) ดานความสามารถของผูรับบริการในการจายคาบริการ 

และดานการยอมรับคุณภาพบริการ  

  12.2.3  หนวยงานวิชาการในเขตสุขภาพที่ 9 ไดแก ศูนยอนามัย ศูนยสุขภาพจิต สำนักงาน

ปองกันและควบคุมโรค วิทยาลัยพยาบาล และมหาวิทยาลัย ควรเรงพัฒนาองคความรูและนวัตกรรมเพ่ือสงเสริม

การเขาถึงบริการคุมกำเนิดหลังคลอดในหญิงอายุนอยกวา 20 ป และเผยแพรองคความรู และนวัตกรรม                    

ผานชองทางการสื่อสารท่ีวัยรุนใหความสนใจและสามารถเขาถึงไดงาย ไดแก เอกสาร แผนพับ และอินเตอรเน็ต 

12.3  ขอเสนอแนะสำหรับการวิจัยครั้งตอไป 

12.3.1  สถานบริการสาธารณสุขระดับทุติยภูมิควรออกแบบโปรแกรมการใหบริการคุมกำเนิด 

หลังคลอดสำหรับหญิงอายุนอยกวา 20 ป โดยคำนึงถึงลักษณะสวนบุคคลโดยเฉพาะดานการศึกษา รายได และ

การรับรูนโยบายและสิทธิการคุมกำเนิดและศึกษาผลของโปรแกรมการสงเสริมการเขาถึงบริการคุมกำเนิด                 

หลังคลอดในหญิงอายุนอยกวา 20 ป 

12.3.2  ควรเพ่ิมตัวแปรตนท่ีใชในการศึกษาคือ ระยะทาง ระยะเวลาจากบานเพ่ือมารับบริการ  

ข้ันตอนการบริการ คาใชจายท่ีนอกเหนือจากสิทธิการรักษาพยาบาล และความเสมอภาคในการรับบริการ 

13.  กิตติกรรมประกาศ 

การศึกษาวิจัยฉบับนี ้สำเร็จไดดวยความกรุณาจาก นายแพทยวีรพล  กิตติพิบูลย ผู อำนวยการ                            

ศูนยอนามัยที ่ 9 นครราชสีมา  นายแพทยนิธิรัตน บุญตานนท ผู อำนวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ                    

ดร.ภญ.ปุณชรัสมิ์  ศิริทรัพย รองผูอำนวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ และดร.สินศักดิ์ชนม  อุ นพรมมี 

หัวหนากลุมอนามัยผูสูงอายุ ท่ีไดชี้แนะแนวทางศึกษาวิจัย ตรวจสอบความถูกตอง ท่ีเปนประโยชนอยางยิ่ง และ

ขอขอบคุณผูรับผิดชอบงานวัยรุ นของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา ชัยภูมิ บุรีรัมย และสุรินทร 

รวมถึงกลุมตัวอยางท่ีเขารวมโครงการวิจัย จึงขอขอบคุณทุกทานมา ณ โอกาสนี ้
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