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บทคดัย่อ 	 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ มวัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษาประสบการณก์ารตั้งครรภ์และการเล้ียงดูบุตร

ของมารดาวัยรุ่น ระยะเวลาการศกึษาตั้งแต่เดอืนตลุาคม 2559 – มนีาคม 2561 ผู้เข้าร่วมวิจัยเป็นมารดาวัยรุ่นใน

พ้ืนที่คัดเลือกแบบเจาะจง จ�ำนวน 8 ราย ในต�ำบลมติรภาพ อ�ำเภอแกด�ำ จังหวัดมหาสารคาม การด�ำเนินการวิจัย ใช้

ประเดน็ค�ำถามเชิงลึกร่วมกบัการสงัเกตผู้สมัภาษณ ์ วิเคราะห์ข้อมูลเชิงพรรณนาและวิเคราะห์เน้ือหาตรวจสอบความ-

น่าเช่ือถอืของข้อมูลแบบสามเส้า ผลการวิจัยพบมารดาวัยรุ่นอายุอยู่ระหว่าง 14–19 ปี ทุกคนก�ำลังศกึษาอยู่ในระดบั 

ช้ันมธัยมศกึษาเป็นกลุ่มเพ่ือนที่ศกึษาในสถานศกึษาและอาศยัอยู่ในหมู่บ้านเดยีวกนั ส่วนใหญ่ไม่ได้อาศยัอยู่กบับดิา

มารดา ก่อนการตั้งครรภ์ทุกคนมีความรู้ เร่ืองวิธแีละช่องทางในการป้องกนัการตั้งครรภแ์ต่ขาดความตระหนักย้ังคิด

และไม่ได้ป้องกนัการตั้งครรภ์ อยากใช้ชีวิตสนุกสนานตามประสาวัยรุ่นตามกลุ่มเพ่ือน อกีทั้งมมุีมมองว่าการมเีพศ-

สมัพันธ์ก่อนวัยอนัควรเป็นเร่ืองปกติในสมัยปัจจุบัน เมื่อตั้งครรภ์ความรู้สกึแรกคือ กลัวบิดามารดาและครอบครัว

เสยีใจผดิหวังในตนเอง รู้สกึผดิกลัวการถูกลงโทษ และกลัวการไม่ได้รับการยอมรับจากครอบครัวมากที่สดุ ส่งผล

ท�ำให้เกดิความเครียด สบัสน คิดจะท�ำแท้งเพ่ือยุตปัิญหาที่เกดิขึ้น ส่วนใหญ่เลือกที่จะปรึกษาเพ่ือนกลุ่มเดยีวกนัเพ่ือ

หาทางออกของปัญหาร่วมกันว่าจะท�ำแท้ง หรือด�ำเนินการตั้งครรภ์ต่อ แต่เน่ืองจากกลัวท�ำบาป กลัวได้รับอันตราย

จากการท�ำแท้งและได้ค�ำแนะน�ำจากเพ่ือนจึงตัดสนิใจไม่ท�ำแท้ง หญิงตั้งครรภ์ทั้งหมดยอมรับว่าครอบครัวมีอทิธพิล

มากที่สดุต่อการตดัสนิใจที่จะยุตปัิญหาว่าจะเลือกทางออกโดยการท�ำแท้งหรือเข้ารับฝากครรภ์ การได้รับการยอมรับ 

ความรัก ก�ำลังใจและการให้อภยัจากครอบครัวเป็นสิง่ส�ำคัญมากที่สดุที่มารดาวัยรุ่นต้องการ เพ่ือต่อสู้เผชิญกบัปัญหา

ที่เกิดขึ้ น ลดความกลัว ความเครียด เกิดความอบอุ่นส่งผลให้เข้ารับการฝากครรภ์คุณภาพ ลดปัญหาและภาวะ

แทรกซ้อนต่อมารดาและทารกในขณะตั้งครรภ์ ท�ำให้เกดิก�ำลังใจและแรงฮึดสู้ในวิกฤตขิองชีวิต รวมถงึมคีวามมั่นใจ

ทีจ่ะต่อสู้กบัปัญหาทีถ่าโถมเข้ามา ก�ำลังใจและค�ำแนะน�ำจากเพ่ือน เจ้าหน้าทีส่าธารณสขุในการปฏบิตัติวัในขณะตั้งครรภ ์

การเตรียมตวัคลอด กระบวนการคลอด การเล้ียงดูบุตรซ่ึงเป็นประสบการณใ์หม่ที่ท�ำให้วัยรุ่นตั้งครรภ์เกดิความกลัว

วิตกกงัวล กลัวความเจบ็ป่วย กลัวภาวะแทรกซ้อนที่จะเกดิกบัตนเองและบุตร เพราะวัยรุ่นมีความตั้งใจที่จะเล้ียงบุตร

ให้เตบิโตแขง็แรงมคุีณภาพมพัีฒนาการทีส่มวัย เมื่อตั้งครรภท์ัง้หมดต้องหยุดเรียน ส่วนใหญ่อยากกลับไปศกึษาต่อเพราะ

อยากมอีาชีพที่มั่นคงเพ่ือเล้ียงตนเองและบุตร แม่วัยรุ่นมคีวามตั้งใจที่จะเล้ียงดูบุตรให้มคุีณภาพและสร้างครอบครัว

ที่อบอุ่นต่อไป ผลการศกึษาคร้ังน้ีสามารถน�ำมาใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานในการป้องกนัการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นและการดูแล

ให้บริการที่เหมาะสม ตอบสนองต่อความต้องการของมารดาวัยรุ่นทุกระยะของการตั้งครรภ์และการเล้ียงดูบุตร
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บทน�ำ 
วัยรุ่นเป็นวัยเช่ือมต่อระหว่างความเป็นเดก็กบัผู้ใหญ่

มกีารเปล่ียนแปลงทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และอารมณ ์เป็น

ระยะที่ถอืว่าหัวเล้ียวหัวต่อของชีวิต(1) เป็นช่วงวิกฤตขิอง

ชีวิตช่วงหน่ึงที่ต้องพึงระวังเพราะเป็นวัยที่เร่ิมเรียนรู้

พัฒนาการทางเพศมากขึ้ น ประกอบกับสังคมไทยใน

ปัจจุบนัค่อนข้างมีอสิระในเร่ืองเพศสมัพันธ ์ ดังน้ัน การ

ตั้งครรภไ์ม่พร้อมจึงมมีากขึ้น(2) การมเีพศสมัพันธข์องวัย

รุ่นส่วนใหญ่น้ันเกดิจากอารมณแ์ละความรู้อยากลองเป็น

หลัก จึงมกัก่อให้เกดิปัญหาที่ตามมา ได้แก่ การตั้งครรภ์

ในวัยรุ่น ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร โรคติดต่อทางเพศ-

สมัพันธ ์การท�ำแท้ง การคลอดแล้วน�ำบุตรไปทิ้ง และหญิง-

ตั้งครรภ์วัยรุ่นส่วนใหญ่ต้องหยุดเรียน ขาดรายได้ ชีวิต

ครอบครัวไม่ราบร่ืน วัยรุ่นยังขาดวุฒิภาวะและความรับ-

ผดิชอบในตนเอง(3) มพีฤตกิรรมเลียนแบบเพ่ือนในเร่ือง

การมเีพศสมัพันธก่์อนวัยอนัควรซ่ึงเป็นปัจจัยส่งเสริมให้

เกดิการตั้งครรภใ์นวัยรุ่น ปัญหาการตั้งครรภใ์นวัยรุ่นนับ

เป็นภาวะวิกฤตใินชีวิตทีวั่ยรุ่นต้องเผชิญ การตั้งครรภแ์ละ

การท�ำหน้าที่เป็นมารดาวัยรุ่นท�ำให้พัฒนาการตามวัยของ

วัยรุ่นหยุดชะงักหรือช้าลง ต้องรับผิดชอบในเวลาที่

รวดเรว็เกนิไป บางคนต้องออกจากโรงเรียน ท�ำให้ถูกแยก

จากเพ่ือนกลุ่มวัยเดียวกัน ท�ำให้มารดาวัยรุ่นเกิดความ 

ขดัแย้ง เครียด ไม่พร้อมต่อการตั้งครรภ ์ส่งผลกระทบทั้ง

ทางด้านร่างกายและจิตใจ โดยเฉพาะอย่างย่ิง หญิงตั้ง-

ครรภ์แรก มารดาขาดความรู้และประสบการณ ์ประกอบ

กบัวุฒิภาวะยังไม่พร้อม จะส่งผลให้เกดิการเปล่ียนแปลง

ทางด้านต่างๆ ดงักล่าวมา อาจไม่สนใจดูแลสขุภาพตนเอง

และทารกในครรภ์ เกิดผลกระทบต่อสุขภาพร่างกาย 

จิตใจ อารมณ ์สงัคมมากมายรวมทั้งปัญหาทางเศรษฐกจิ 

ปัจจุบันแม้ว่าหน่วยงานที่เกี่ยวข้องจะได้จัดให้มีการ

ป้องกนัช่วยเหลือและแก้ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ยัง

พบว่ามีแนวโน้มสูงขึ้ นทุกปี ประเทศไทยพบอัตราการ 

ตั้งครรภ์ในมารดาที่มีอายุต�่ำกว่า 20 ปี มากถึงร้อยละ 

14.7 ในขณะที่ภาพรวมการเกดิของประเทศไทยมีแนว

โน้มลดลง แต่การคลอดที่เกดิจากผู้หญิงอายุน้อยกว่า 20 

ปีกลับเพ่ิมขึ้น จากรายงานสถติิสาธารณสขุไทยประจ�ำปี

พบว่า อตัราการคลอดของมารดาอายุ 15 - 19 ปี พ.ศ. 

2543 เทา่กบั 31.1 ต่อประชากรหญิง 1,000 คน และ

เพ่ิมสงูถงึ 53.8 ต่อประชากรหญิง 1,000 คน ในปี พ.ศ. 

2555 เมื่อเปรียบเทยีบตวัเลขการคลอดของวัยรุ่นในกลุ่ม

ประเทศใกล้เคียง(4) จากแนวโน้มการเกดิของประชากรที่

ลดลงส่งผลให้ประเทศไทยเดินหน้าเข้าสู่สงัคมผู้สงูอายุ

และท�ำให้ประเดน็ “เดก็เกดิน้อย ด้อยคุณภาพ” ส่งผล-

กระทบต่อปัญหาทั้งด้านสขุภาพ สงัคม และเศรษฐกจิตาม

มา 

ชุมชนต�ำบลมติรภาพ อ�ำเภอแกด�ำ จังหวัดมหาสาร-

คาม พบอบุตักิารณม์ารดาวัยตั้งครรภ์สงูถงึร้อยละ 19.0 

เป็นอตัราที่สงูมากเมื่อเทยีบกบัระดับประเทศทั้งที่ระบบ

สาธารณสุขและการศึกษามีการจัดโครงการให้ความรู้

อบรมเชิงปฏบิตักิารป้องกนัการตั้งครรภใ์นวัยรุ่นต่อเน่ือง

มา 3 ปี ทั้งในโรงเรียนและชุมชน แต่ยังพบอบุตักิารณท์ี่

สงู ชุมชนที่ศึกษาเป็นเขตชุมชนกึ่งเมืองวัยรุ่นส่วนใหญ่

เดนิทางไปเรียนในตวัจังหวัด วัยรุ่นส่วนใหญ่ไม่ได้อาศยั

อยู่กับบิดามารดาเป็นประจ�ำเพราะต้องเดินทางไปขาย

สลากกนิแบ่งรัฐบาลในต่างจังหวัด วัยรุ่นส่วนใหญ่อาศยั

อยู่กบัผู้ปกครองที่ไม่ใช่บดิามารดา เพ่ือนวัยรุ่นด้วยกนัมี

ผลต่อการใช้ชีวิตมากกว่าครอบครัว ทีผ่่านมาการตั้งครรภ์

ในวัยรุ่นพบในกลุ่มเดยีวกนัในช่วงเวลาใกล้เคียงกนั วัย-

รุ่นที่ตั้งครรภต้์องหยุดเรียนเกดิปัญหาด้านเศรษฐกจิ ด้าน

จิตใจ ครอบครัว ปัญหาทางสงัคมโดยวัยรุ่นบางรายไม่

สามารถกลับไปอยู่ในชุมชนได้ บางรายไม่ได้รับการฝาก

ครรภ์ แม่วัยรุ่นและทารกมีภาวะแทรกซ้อน ทารกมี

พัฒนาการไม่สมวัย ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของแม่วัยรุ่น 

ทารก ครอบครัว และชุมชน 

จากปัญหาดังกล่าวในชุมชน ผู้วิจัยจึงมีแนวคิดที่จะ

ศกึษาประสบการณก์ารตั้งครรภแ์ละการเล้ียงดูบุตรตลอด

จนผลกระทบของการตั้งครรภ์ในมารดาวัยรุ่นเพ่ือศึกษา

ปัญหาและแนวทางการแก้ไขปัญหาการตั้งครรภใ์นวัยรุ่น

โดยอาศัยความร่วมมือจากทุกภาคส่วน โดยใช้กรอบ 

พ.ร.บ. การป้องกนัและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภใ์นวัยรุ่น 
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พ.ศ. 2559 มาตรา 5(5) ให้วัยรุ่นมีสทิธิตัดสนิใจด้วย

ตนเองและมีสทิธิได้รับข้อมูลข่าวสารและความรู้  ได้รับ

บริการอนามัยเจริญพันธุ์ ได้รับการรักษาความลับและ

ความเป็นส่วนตวัได้รับการจัดสวัสดกิารสงัคมอย่างเสมอ

ภาคและไม่เลือกปฏบิัติ และควรจัดกจิกรรมเสริมสร้าง

ภมูิคุ้มกนัโดยเฉพาะส่วนสตสิมัปชัญญะ ลดความอยากรู้

อยากลองในสิ่งที่ไม่เหมาะสมและท�ำการฝึกทกัษะในการ

ปฏเิสธจะท�ำให้มีภมูิต้านทานไม่ตกเป็นเหย่ือของการย่ัว

ยุอารมณท์างเพศจากสื่อที่ไม่เหมาะสม เพ่ือลดปัญหาช่วย

เหลือให้วัยรุ่นและครอบครัวให้สามารถอยู่ในชุมชนได้

อย่างมคุีณภาพชีวิตที่ดต่ีอไป 

วิธีการศึกษา
การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยการ

สมัภาษณ์ประเดน็ค�ำถามเชิงลึก ผู้วิจัยเป็นผู้รับผิดชอบ

งานอนามัยแม่และเด็กในชุมชน มีประสบการณ์ดูแล 

กลุ่มเป้าหมายในชุมชน 5 ปี เป็นผู้สมัภาษณค์นเดยีว โดย

ศึกษาข้อมูลและปัญหาการตั้งครรภ์วัยรุ่นในพ้ืนที่ สร้าง

สมัพันธภาพกับมารดาวัยรุ่น ครอบครัวและผู้ปกครอง 

ช้ีแจงวัตถุประสงค์การวิจัยและขอความร่วมมอืให้เข้าร่วม

โครงการวิจัย พร้อมทั้งช้ีแจงสทิธใินการเข้าร่วมหรือไม่

เข้าร่วมโครงการวิจัย และไม่มผีลกระทบต่อกลุ่มตวัอย่าง

แต่อย่างใดขณะเข้าร่วมวิจัยมสีทิธิ์จะยกเลิกได้ตลอดเวลา

และต้องได้รับค�ำยินยอมให้เข้าร่วมวิจัยจากผู้ปกครอง 

ข้อมูลต่างๆ ทีไ่ด้จากการวิจัยจะไม่ถูกเปิดเผยให้เกดิความ

เสยีหายต่อผู้เข้าร่วมวิจัย การเข้าร่วมวิจัยมารดาวัยรุ่นและ

ผู้ปกครองยินยอมเข้าร่วมวิจัยด้วยความเตม็ใจ เน่ืองจาก

การวิจัยเป็นประเดน็ที่ละเอยีดอ่อน เปราะบางและเป็น

ความลับส่วนบุคคล ผู้วิจัยท�ำการพิทกัษ์สทิธิ์แก่ผู้ให้ข้อมูล

ทั้งมารดาวัยรุ่นและผู้ปกครองทุกราย เคร่ืองมือในการ

วิจัยใช้แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล ประเด็นค�ำถาม

สัมภาษณ์เชิงลึกที่ผู้วิจัยสร้างขึ้ นตามบริบทของปัญหา 

วัตถุประสงค์การวิจัยและจากการทบทวนวรรณกรรมที่

เกี่ยวข้อง โดยแนวค�ำถามผ่านการตรวจสอบความชัดเจน

ข้อค�ำถามและความครอบคลุมเน้ือหาจากผู้เช่ียวชาญ 3 

ท่าน ข้อค�ำถามสอบถามทัศนคติ มุมมองในเร่ืองเพศ

สมัพันธก่์อนวัยอนัควร ความรู้  ความเข้าใจ การป้องกนั

การตั้งครรภ์ ความรู้ สึก การเผชิญกับปัญหาและการ

ตดัสนิการหาทางออกเมื่อตั้งครรภ ์ความรู้สกึและความ-

ต้องการของมารดาวัยรุ่นทุกระยะของการตั้งครรภ์จนถงึ

การเล้ียงดูบุตร โรคติดต่อทางเพศสมัพันธ ์ มุมมองของ 

ผู้ปกครองและเพ่ือน การสมัภาษณใ์ห้กลุ่มตวัอย่างเปิดเผย

ความรู้สึกแบบธรรมชาติร่วมกับการสังเกต การบันทกึ

เสยีง การสมัภาษณเ์ป็นการสมัภาษณร์ายบุคคลใช้เวลาใน

การสมัภาษณ ์30-60 นาท ีโดยมผู้ีเข้าร่วมวิจัยเป็นมารดา

วัยรุ่นอาศัยในต�ำบลมิตรภาพ อ�ำเภอแกด�ำ จังหวัด

มหาสารคามและมปีระสบการณก์ารตั้งครรภแ์ละการเล้ียง

ดูบุตรอย่างน้อย 6 เดอืน ในระยะเวลาตั้งแต่เดอืนตลุาคม 

2559 – มนีาคม 2561 มผู้ีเข้าร่วมวิจัยเป็นวัยรุ่นตั้งครรภ์

ในช่วงระยะเวลาท�ำการวิจัย จ�ำนวน 8 ราย ตรวจสอบ

ข้อมูลแบบสามเส้า (triangulation) โดยผู้วิจัย ผู้ร่วมวิจัย

และผู้ปกครอง น�ำข้อมูลมาปรึกษาผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ทา่น 

ตรวจสอบเวลา สถานที่และบุคคล วิเคราะห์ข้อมูลเชิง-

พรรณนาและวิเคราะห์เน้ือหา หลังจากน้ันผู้วิจัยได้

ปรับปรงุตามค�ำแนะน�ำของผู้ทรงคุณวุฒิ

การศึกษาน้ีได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยโดย

คณะกรรมการจริยธรรมระดบัอ�ำเภอ เลขที่ 04/2560

ผลการศึกษา
ส่วนที ่1 ขอ้มูลทัว่ไป

กลุ่มตวัอย่างเป็นนักเรียน จ�ำนวน 8 คน ส่วนใหญ่ไม่

ได้อาศยัอยู่กบับดิามารดา (ตารางที่ 1)

พฤติกรรมการคบเพือ่นชาย ความรูเ้กี่ยวกบัการ

ป้องการตั้งครรภ ์การเปิดเผยการตั้งครรภแ์ละการฝาก

ครรภ์

มารดาตั้งครรภวั์ยรุ่น ทุกรายไม่มกีารป้องกนัการตั้ง-

ครรภ์เน่ืองจากขาดความตระหนักย้ังคิด จากการมเีพศ-

สมัพันธท์ี่ผ่านมาระยะเวลานานเป็นปีไม่มกีารตั้งครรภจึ์ง

ไม่ใส่ใจ ไม่คิดและไม่ได้ป้องกนัการตั้งครรภ์ นอกจากน้ี

ยังคาดการณ์ไม่ถึง ถึงผลกระทบหรือปัญหาที่จะเกดิขึ้น



ประสบการณก์ารตั้งครรภแ์ละการเล้ียงดูบุตรของมารดาวยัรุ่นในต�ำบลมิตรภาพ อ�ำเภอแกด�ำ จงัหวดัมหาสารคาม

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่4 599

ตามมาและอยากใช้ชีวิตสนุกสนานแบบวัยรุ่นจึงไม่ได้

ป้องกนัการตั้งครรภ ์ทั้งมมุีมมองว่าการถูกเน้ือต้องตวัการ

มีเพศสัมพันธ์ก่อนวัยอันควรเป็นเร่ืองปกติในสมัย

ปัจจุบนั ไม่คาดการณถ์งึผลกระทบหรือปัญหาที่จะเกดิขึ้น

ตามมา อยากใช้ชีวิตสนุกสนานตามประสาวัยรุ่นตามกลุ่ม

เพ่ือน มพีฤตกิรรมเลียนแบบจากเพ่ือนวัยรุ่นกลุ่มเดยีวกนั

เพราะท�ำให้รู้สกึว่าตนเองมีคุณค่ารู้สกึอบอุ่นที่มีคนคอย

ดูแลเอาใจใส่ได้รับการยอมรับในกลุ่มเพ่ือน มารดาตั้ง-

ครรภ์วัยรุ่นทุกรายต้องหยุดเรียนและออกจากโรงเรียน

กะทันหันเมื่อทราบว่าตั้งครรภ์ เน่ืองจากไม่กล้าเผชิญ 

ความจริง กลัวการไม่ยอมรับจากสงัคม อายเพ่ือน หลัง 

คลอดได้เรียนต่อในระบบการศกึษานอกโรงเรียน ร้อยละ 

37.5 (ตารางที่ 2)

การฝากครรภ ์การคลอด การดูแลหลงัคลอด การ

เล้ียงดูบุตรและปัญหาทีพ่บทุกระยะการตั้งครรภ์

จากการติดตามการคลอดพบว่าทารกแรกเกิดม ี

น�ำ้หนักน้อยกว่า 2,500 กรัม ร้อยละ 12.5 เกดิจากมารดา

มอีายุ 15 ปี รับการฝากครรภห์ลัง 12 สปัดาห์ ฝากครรภ์

ตารางที ่1 ขอ้มูลทัว่ไปของมารดาวยัรุ่นตั้งครรภ ์(n = 8)

                   ข้อมูล	                      จ�ำนวน  ร้อยละ

มารดาวัยรุ่นตั้งครรภ์เข้าร่วมวิจัย	 8	 100.0

การศกึษา		

 	 ก�ำลังศกึษา	 8	 100.0

 	 อยู่สถานศกึษาเดยีวกนั	 5	 62.5

การอยู่อาศยั		

 	 ก่อนตั้งครรภ์อาศยัอยู่กบับดิามารดา	 2	 25.0

 	 ก่อนตั้งครรภ์ไม่ได้อาศยัอยู่กบับดิามารดา	 6	 75.0

ตารางที ่2	 มารดาตั้งครรภ ์ จ�ำแนกตามพฤติกรรมการคบเพือ่นชาย ความรูเ้กีย่วกบัการป้องการตั้งครรภ ์ การเปิดเผยการ 

ตั้งครรภแ์ละการฝากครรภ ์(n = 8)

                                              ข้อมูล	                                                             จ�ำนวน        ร้อยละ

การคบเพ่ือนชาย	 คู่รักคนเดยีว	 6	 75.0

 	 คู่รักหลายคน	 1	 12.5

 	 โดนขนืใจ	 1	 12.5

การป้องกนัการตั้งครรภ์	 มคีวามรู้ วิธกีารและช่องทางการป้องกนัการตั้งครรภ์	 8	 100.0

 	 ขณะมเีพสสมัพันธไ์ม่ได้ป้องกนัการตั้งครรภ์	 8	 100.0

ภาวะสขุภาพจิตหลังรู้ ว่าตั้งครรภ์	 อารมณเ์ศร้า หดหู่ เมื่อตั้งครรภ์	 2	 25.0

 	 รู้สกึผดิ ไม่มค่ีา	 2	 25.0

 	 คิดอยากตายหรือวางแผนฆ่าตวัตาย	 0	 0.0

ความคิดเร่ืองท�ำแท้ง	 คิดท�ำแท้ง	 4	 50.0

 	 ไม่คิดท�ำแท้ง	 4	 50.0

การเปิดเผยการตั้งครรภ์	 เปิดเผยการตั้งครรภ์กบัเพ่ือน	 5	 62.5

 	 เปิดเผยการตั้งครรภ์คนรัก	 2	 25.0

 	 ไม่เปิดเผยการตั้งครรภ์	 1	 12.5

การยอมรับจากครอบครัวหลังตั้งครรภ์	 แต่งงานตามประเพณ	ี 7	 87.5

 	 ฟ้องร้องตกลงไกล่เกล่ีย	 1	 12.5

การศกึษาหลังตั้งครรภ์	 ไม่ศกึษาต่อ	 5	 62.5

 	 เรียนต่อในระบบการศกึษานอกโรงเรียน	 3	 37.5

	 ประสบปัญหาทางสงัคม	 3	 37.5
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ไม่ครบ 5 คร้ังคุณภาพและในขณะตั้งครรภ์มภีาวะครรภ์

เป็นพิษร่วมกบัภาวะทารกเจริญเตบิโตช้าในครรภ ์มารดา

ตั้งครรภ์วัยรุ่นส่วนใหญ่ไม่ทราบว่าการตั้งครรภ์อาจเกดิ

ภาวะครรภ์เป็นพิษได้ ต้องการการสนับสนุนและดูแลให้

ค�ำแนะน�ำในการปฏิบัติตัวเมื่อมีภาวะแทรกซ้อนจาก 

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข เพ่ือลดอันตรายที่อาจเกิดขึ้ นกับ

มารดาและทารกได้ (ตารางที่ 3)

ส่วนที ่2 ประสบการณก์ารตั้งครรภ ์

ก่อนการตั้งครรภ ์

1. ด้านความรู้  พบว่า วัยรุ่นส่วนใหญ่มีความรู้ เร่ือง

การป้องกันการตั้งครรภ์และรู้ ช่องทางในการป้องกัน

แหล่งความรู้ ได้จากโรงเรียน สื่อต่างๆ แต่ขาดความ-

ตระหนักย้ังคิด จากการมเีพศสมัพันธท์ี่ผ่านมาระยะเวลา

นานเป็นปีไม่มีการตั้งครรภ์จึงไม่ใส่ใจ ไม่คิดและไม่ได้

ป้องกันการตั้งครรภ์ นอกจากน้ียังคาดการณ์ไม่ถึง ถึง 

ผลกระทบหรือปัญหาที่จะเกดิขึ้นตามมาและอยากใช้ชีวิต

สนุกสนานแบบวัยรุ่นจึงไม่ได้ป้องกนัการตั้งครรภ์ 

2. ด้านมุมมอง มารดาวัยรุ่นส่วนใหญ่มมุีมมองว่าการ

ถูกเน้ือต้องตวัการมเีพศสมัพันธก่์อนวัยอนัควรเป็นเร่ือง

ปกติในสมัยปัจจุบัน มีพฤติกรรมเลียนแบบเพ่ือนเร่ือง

การมีคู่รัก รู้ สึกมีคุณค่า ภูมิใจในตนเองและได้รับการ

ยอมรับกลุ่มเพ่ือน รู้สึกอบอุ่นที่มีคนคอยดูแลเอาใจใส่

ตนเอง 	 

ระยะตั้งครรภ ์

เมื่อทราบว่า ตนเองตั้งครรภ์มารดาวัยรุ่นจะมีการ

ตอบโต้แบ่งเป็น 2 ลักษณะ คือ 

1. การมปีฏกิริิยาทางอารมณเ์ชิงลบ 

1.1. อาการตกใจ เป็นสภาพอารมณแ์รกคือตระหนก

ตกใจ เหมอืนปัญหาหนักถาโถม เข้ามากะทนัหัน 

1.2 เกิดความกลัวและวิตกกังวลรู้สกึผิด กลัวบิดา

มารดาเสยีใจ กลัวการถูกลงโทษ การต�ำหนิ ดุด่า และไม่

ยอมรับจากบดิามารดาและครอบครัว รองลงมา คือ กลัว

ครอบครัวฝ่ายชายไม่ยอมรับ กลัวไม่ได้เรียนต่อ กลัวเล้ียง

ลูกไม่ได้ กลัวไม่มอีาชีพไม่มรีายได้เพ่ือเล้ียงดูลูก 

ตารางที ่3 การฝากครรภ ์การคลอด การดูแลหลงัคลอด การเล้ียงดูบุตรและปัญหาทีพ่บทุกระยะการตั้งครรภ ์(n = 8)

                ข้อมูล	                                จ�ำนวน   ร้อยละ

การฝากครรภ์		

	 ก่อนอายุครรภ์ 12 สปัดาห์	 6	 75.0

	 หลังอายุครรภ์ 12 สปัดาห์	 1	 12.5

 	 ไม่รับการฝากครรภ์ 	 1	 12.5

ภาวะแทรกซ้อนขณะตั้งครรภ์		

 	 เครียด	 7	 87.5

 	 พาหะธาลัสซีเมยี	 2	 25.0

 	 ครรภ์เป็นพิษร่วมกบัทารกเตบิโตช้าในครรภ์	 1	 12.5

 	 หอบหืด	 1	 12.5

 	 โรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ ์หูดหงอนไก่	 1	 12.5

	 ที่อวัยวะสบืพันธุ์

การคลอด		

 	 คลอดปกตใินโรงสถานพยาบาล	 4	 50.0

 	 คลอดเองในห้องน�ำ้โรงเรียน	 1	 12.5

 	 ผ่าตดัคลอดทางหน้าท้อง	 3	 37.5

                ข้อมูล	                                จ�ำนวน   ร้อยละ

ทารกเกดิมชีีพ	 8	 100.0

น�ำ้หนักทารกแรกเกดิ (กรัม)		

 	 >2,500	 7	 87.5

 	 <2,500 กรัม	 1	 12.5

ภาวะแทรกซ้อนในมารดาและทารกหลังคลอด		

 	 ทารกแรกเกดิภาวะส�ำลักน�ำ้คร�่ำ	 1	 12.5

 	 มภีาวะตวัเหลืองในทารกแรกเกดิ	 3	 37.5

 	 ภาวะซึมเศร้าของมารดาหลังคลอด	 0	 0.0

การเล้ียงดูบุตร		

 	 เล้ียงด้วยตนเองและให้นมแม่	 8	 100.0

 	 เดก็มีพัฒนาการตามช่วงอายุวัย	 8	 100.0

การคุมก�ำเนิดหลังคลอด		

 	 ยาฝงัคุมก�ำเนิด	 4	 50.0

 	 ยาฉีดคุมก�ำเนิด	 4	 50.0
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1.3 เกดิภาวะเครียด เมื่อรู้ ว่าตั้งครรภ์หาทางออกกบั

ปัญหาไม่ได้ 

1.4 ความลังเลใจ เมื่อรู้ ว่าตั้งครรภ์กว่าคร่ึงอยาก

ท�ำแท้งเพ่ือยุตปัิญหา แต่ไม่ได้ท�ำแท้ง เน่ืองจากกลัวบาป 

กลัวได้รับอนัตรายจากการท�ำแท้ง สงสารลูกและได้รับค�ำ

แนะน�ำจากเพ่ือนมารดาวัยรุ่นทีม่ปีระสบการณใ์ห้ตั้งครรภ์

และต่อสู้ปัญหาต่อไป 

1.5 ห่วงกงัวลสภาวะของทารกในครรภ์ เป็นหน่ึงใน

ความกงัวลของแม่วัยรุ่น เน่ืองจากความไม่พร้อมในการ

ตั้งครรภ์ กลัวลูกจะไม่สมบูรณ์แขง็แรง เพราะการดูแล

ตนเองไม่เหมาะสม 

มารดาวัยรุ่นต้องการการสนับสนุน การยอมรับจาก

ครอบครัวมากที่สุดเพ่ือให้เกิดก�ำลังใจและแรงฮึดสู้ใน

วิกฤตของชีวิต มีความมั่นใจที่จะต่อสู้กบัปัญหาที่ถาโถม

เข้ามา รองลงมาคือค�ำแนะน�ำและการยอมรับจากคนรัก

และครอบครัวรวมทั้งเพ่ือน 		   

2. การตดัสนิใจทางเลือกส�ำหรับก้าวต่อไปของชีวิต 

2.1 เปิดเผยการตั้งครรภ์ เมื่อรู้ ว่าตั้งครรภ์มารดาวัย

รุ่นส่วนใหญ่ตัดสนิใจปรึกษาเพ่ือนสนิทในกลุ่มเดียวกนั

ก่อนที่จะเปิดเผยการตั้งครรภต่์อครอบครัว รองลงมา คือ 

คู่รักและเจ้าหน้าที่สาธารณสขุ ส่วนน้อยที่เกบ็เป็นความ-

ลับไม่เปิดเผยเน่ืองจากกลัวพ่อแม่อับอาย ผิดหวังและ

เสยีใจ 

2.2 การเข้ารับการฝากครรภ์ เน่ืองจากสิ่งที่กลัววิตก

กงัวลมากทีส่ดุ คือ การไม่ได้รับการยอมรับ กลัวถูกลงโทษ

จากครอบครัว การยอมรับ การให้อภัย ความรัก ความ

ห่วงใยจากครอบครัวมีผลต่อการเข้ารับฝากครรภ์ของ

มารดาวัยรุ่น พบว่า เมื่อครอบครัวยอมรับกจ็ะพาไปรับ

การฝากครรภ ์หากเปิดเผยการตั้งครรภช้์าจะส่งผลให้การ

รับการฝากครรภ์ช้า 

2.3 ความไม่พร้อมในการเล้ียงดูบุตร เมื่อผ่านระยะ

การเปิดเผยข้อมูล มารดาวัยรุ่นจะกงัวลว่าจะเล้ียงลูกไม่

ได้ กลัวดูแลลูกไม่ถูกต้อง 

มารดาวัยรุ่นต้องการการสนับสนุน การยอมรับ ก�ำลัง

ใจจากครอบครัวมากทีส่ดุ ส่งผลท�ำให้เกดิก�ำลังใจและแรง

ฮึดสู้ในวิกฤติของชีวิต มีความมั่นใจ และตั้งใจที่จะต่อสู้

กบัปัญหาที่ถาโถมเข้ามามากที่สดุ รองลงมาต้องการก�ำลัง

ใจและค�ำแนะน�ำจากเพ่ือนและเจ้าหน้าที่สาธารณสขุการ

ให้ความรู้  ค�ำแนะน�ำในการปฏิบัติตัวในขณะตั้งครรภ ์

เน่ืองจากการคลอดเป็นประสบการณ์ใหม่ที่ท�ำให้วัยรุ่น 

ตั้งครรภเ์กดิความกลัววิตกกงัวล กลัวความเจบ็ป่วย กลัว

ภาวะแทรกซ้อนที่จะเกดิกบัตนเองและบุตร

ระยะคลอด 

พบว่ามีอารมณ์หลากหลายเกิดขึ้ น เช่น กลัว วิตก

กังวล ดีใจ รู้ สึกผิด ฮึดสู้  มารดาวัยรุ่นต้องการการ

สนับสนุนจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุขการให้ความรู้  ค�ำ-

แนะน�ำในการปฏบิตัติวัในขณะคลอด กระบวนการคลอด 

เน่ืองจากการคลอดเป็นประสบการณ์ใหม่ที่ท�ำให้วัยรุ่น 

ตั้งครรภเ์กดิความกลัววิตกกงัวล กลัวความเจบ็ป่วย กลัว

ภาวะแทรกซ้อนที่จะเกดิกบัตนเองและบุตร จึงอยากได้

ค�ำแนะน�ำการเตรียมตัวคลอด กระบวนการคลอด การ

ดูแลจากเจ้าหน้าที่และต้องการให้สาม ีหรือมารดาเข้ามา

เย่ียมในระยะรอคลอดและระยะคลอด

ระยะหลงัคลอด 

มารดาวัยรุ่นมคีวามเครียดและวิตกกงัวลในการเล้ียง

ดูบุตร มารดาต้องการการดูแลให้ค�ำแนะน�ำในการเล้ียงดู

บุตร เจ้าหน้าที่สาธารณสขุที่ตดิตามเย่ียมบ้านกลุ่ม พบว่า 

มารดาวัยรุ่นมคีวามตั้งใจที่จะเล้ียงบุตรให้เตบิโต แขง็แรง

มีคุณภาพมีพัฒนาการที่สมวัย ต้องการการสนับสนุน 

ส่งเสริมความมั่นคงทั้งในด้านอาชีพ รายได้ และมคีวาม-

หวังที่จะกลับไปสานต่อสิ่งที่ต้องจากมากะทนัหัน คือการ 

กลับไปเรียนต่ออกีคร้ัง นอกจากน้ียังตั้งความหวังที่สร้าง

ครอบครัวอบอุ่นร่วมกบัสาม ี

การเล้ียงดูบุตร 

พบว่า มารดาวัยรุ่นทั้งหมดเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่าง

เดยีวและเล้ียงลูกด้วยตนเอง มคีวามใส่ใจและพยายามที่

จะเล้ียงบุตรให้เติบโตเป็นคนดีมีพัฒนาการสมวัยทั้งทาง

ร่ายกายและสติปัญญา ปฏบิัติตัวตามค�ำแนะน�ำที่ได้รับ

การแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสขุอย่างถูกต้อง มารดา

วัยรุ่นทั้งหมดยอมรับว่า “ครอบครัว”ส�ำคัญที่สดุในยาม
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ที่ตนเองมคีวามทุกข ์ความรัก ความห่วงใยจากครอบครัว

ท�ำให้ตนเองมีก�ำลังใจในการต่อสู้ กับปัญหาและเกิด 

ความสมัพันธท์ี่ดใีนครอบครัว กลุ่มเพ่ือน มารดาวัยรุ่นที่

มีประสบการณ์และเจ้าหน้าที่สาธารณสขุในพ้ืนที่เป็นอกี

กลุ่มหน่ึงที่จะเป็นก�ำลังใจ ความรู้และค�ำแนะน�ำการดูแล

ที่ได้รับส่งผลให้มารดาวัยรุ่นมคีวามมั่นใจสามารถปฏบิตัิ

ตัวในภาวะที่ไม่พร้อมในการตั้งครรภ์และเล้ียงดูบุตรได้

ถูกต้องและมคุีณภาพ 	

ส่วนที ่3 ผลกระทบของการตั้งครรภใ์นมารดาวยัรุ่น 

1. ด้านการดูแลตนเองขณะตั้งครรภ์ เน่ืองจากความ

ไม่พร้อมด้านร่างกายของมารดาวัยรุ่นเป็นปัจจัยเสี่ยงใน

การเกิดภาวะแทรกซ้อนในขณะตั้งครรภ์ โดยพบว่า มี

ภาวะครรภ์เป็นพิษร่วมกบัทารกเติบโตช้าในครรภ์ส่งผล

ให้ทารกมีน�ำ้หนักแรกเกดิน้อยกว่า 2,500 กรัม และมี

พัฒนาการไม่สมวัย บางรายเกิดโรคติดเช้ือทางเพศ-

สมัพันธ ์

2. ด้านผลกระทบต่อจิตใจและจิตใจ มารดาวัยรุ่น 

ส่วนใหญ่ มภีาวะเครียด กลัว วิตกกงัวลทุกระยะของการ

ตั้งครรภ์และการเล้ียงดูบุตร 

3. ด้านครอบครัว สร้างความทุกข์ให้พ่อแม่และ

ครอบครัว ครอบครัวไม่พอใจ รู้สกึอบัอายเกดิความไม่

เข้าใจกันของคนในครอบครัววิตกกังวลและเกิดปัญหา

ภาระค่าใช้จ่ายที่จะต้องน�ำมาเล้ียงดูเดก็ที่เกิดขึ้ นมาใน

ความไม่พร้อมของมารดาตั้งครรภ์วัยรุ่น แต่ต้องท�ำใจ

ยอมรับเพราะความรักและสงสาร 

4. ด้านสงัคม ครอบครัวเกดิความอบัอาย ได้รับการ

ต�ำหนิจากญาต ิบางครอบครัวเกบ็เป็นความลับย้ายที่พัก

อาศยัหลังคลอด บางครอบครัวเกดิความไม่พอใจ คับ-

ข้องใจต่อครอบครัวฝ่ายชาย บางครอบครัวไม่ยอมให้

อภยัหลังคลอดไม่สามารถกลับมาอยู่กบัครอบครัวตนเอง

ได้ 

5. ด้านการศกึษา มารดาวัยรุ่นทัง้หมดอยู่ในวัยทีก่ �ำลัง

ศกึษา ต้องหยุดเรียนกลางคันเน่ืองจากบดิามารดาให้หยุด

เรียนและมารดาวัยรุ่นไม่อยากเรียนต่อ เน่ืองจากไม่พร้อม

ทั้งร่างกายและจิตใจ หลังคลอดมารดาวัยรุ่นกลับไปเรียน

ต่อในระบบการศึกษานอกโรงเรียนและตามอธัยาศัย 3 

ราย ไม่ได้เรียนต่อ 5 ราย เพราะต้องเล้ียงดูบุตรเอง

6. ด้านเศรษฐกจิ อาชีพหลักของครอบครัวส่วนใหญ่

ประกอบอาชีพเกษตรกรรม มารดาวัยรุ่นและสามีอยู่ใน

ช่วงวัยเรียนไม่มอีาชีพในการสร้างรายได้ ภาระค่าใช้จ่าย

จึงตกภาระของครอบครัวก่อให้เกดิความหนักใจและเป็น

ภาระหนักของครอบครัว 	

วิจารณ์
ผลการศกึษาหญิงวัยรุ่นมคีวามรู้ เร่ืองการป้องกนัการ

ตั้งครรภ์ รู้ ช่องทางหาวัสดุอุปกรณ์ป้องกันการตั้งครรภ์

จากแหล่งต่างๆ เช่น โรงเรียน เพ่ือนและสื่อต่างๆ จาก

การขาดความตระหนักย้ังคิดประกอบกบัการเคยมเีพศ-

สมัพันธม์าในระยะเวลาหน่ึงโดยไม่มีการป้องกนัแต่กไ็ม่

ตั้งครรภ ์คาดไม่ถงึผลกระทบหรือปัญหาที่จะเกดิขึ้นตาม

มาจึงไม่ใส่ใจ ไม่คิดและไม่ได้ป้องกนัการตั้งครรภ์ อยาก

ใช้ชีวิตสนุกสนานแบบวัยรุ่นจึงไม่ได้ป้องกนัการตั้งครรภ์ 

รวมทั้งมีมุมมองว่าการถูกเน้ือต้องตวั การมเีพศสมัพันธ์

ก่อนวัยอันควรเป็นเร่ืองปกติในสมัยปัจจุบัน(6) การมี

พฤติกรรมเลียนแบบเพ่ือนเร่ืองการมีคู่รัก รู้สกึมีคุณค่า

ภูมิใจในตนเอง และได้รับการยอมรับจากกลุ่มเพ่ือน  

ผู้วิจัยน�ำเสนอผลการศึกษาต่อผู้บริหารสถานศึกษา  

ผู้บริหารท้องถิ่น ผู้น�ำชุมชน บดิามารดา ผู้ปกครอง วัยรุ่น

และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพ่ือให้เห็นความส�ำคัญและ

ตระหนักในปัญหา และหาแนวทางการป้องกันแก้ไข

ปัญหาด้วยการสร้างรูปแบบการป้องกันการตั้งครรภ์ใน 

วัยรุ่นโดยการมีส่วนร่วมของทุกภาคีเครือข่ายเพ่ือความ

เข้มแข็งและย่ังยืนด้วยการเรียนการสอนเร่ืองเพศวิถี

ศกึษาให้เหมาะสมกบัช่วงวัยโดยบูรณาการร่วมกนั จัดหา

และพัฒนาผู้สอนผู้ให้ค�ำปรึกษาในการป้องกนัและแก้ไข

ปัญหาการตั้งครรภใ์นวัยรุ่นแก่นักเรียนทั้งในสถานศกึษา

และในชุมชน จัดให้มีระบบการดูแลช่วยเหลือและ

คุ้มครองวัยรุ่นที่ตั้งครรภ์ให้ได้รับการศึกษาด้วยรูปแบบ

ที่ เหมาะสมและต่อเน่ือง มีระบบการส่งต่อและจัด

สวัสดิการอย่างเหมาะสมตามกรอบของพระราชบัญญัติ
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การป้องกนัและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 

2559 มาตรา 5 ให้วัยรุ่นมสีทิธติดัสนิใจด้วยตนเองและ

มีสิทธิได้รับข้อมูลข่าวสารและความรู้ (5) ได้รับบริการ

อนามยัเจริญพันธุ ์ได้รับการรักษาความลับและความเป็น

ส่วนตัวได้รับการจัดสวัสดิการสงัคมอย่างเสมอภาคและ

ไม่เลือกปฏบิัติและควรจัดกจิกรรมเสริมสร้างภมูิคุ้มกนั

โดยเฉพาะส่วนสติสัมปชัญญะ ลดความอยากรู้ อยาก

ลองในสิง่ทีไ่ม่เหมาะสมและท�ำการฝึกทกัษะในการปฏเิสธ

การมเีพศสมัพันธท์�ำให้มภีมูต้ิานทานไม่ตกเป็นเหย่ือของ

การย่ัวยุอารมณท์างเพศจากสื่อที่ไม่เหมาะสม(7) การห้าม

คบเพ่ือนห้ามมแีฟนหรือการมเีพศสมัพันธเ์ป็นเร่ืองทีย่าก

มาก ครูอาจารย์ควรเน้นการดูแลวัยรุ่นเร่ืองการป้องกนั

การตั้งครรภ์โดยให้ความรู้ เร่ืองเพศและการคุมก�ำเนิดที่

เหมาะสม สอนวิธกีารปฏบิตัใินการคบเพ่ือนเฝ้าระวังและ

ติดตามการเรียนรู้ ผิดๆ จากสื่อต่างๆ ครอบครัวเป็น

สถาบนัที่ส�ำคัญมากของวัยรุ่น บดิามารดาต้องมคีวามรู้ที่

ถูกต้องเพ่ือเล้ียงดูบุตรให้มีพฤติกรรมที่ดี การเป็น

ตัวอย่างที่ดี ให้เวลากบับุตร ให้ความรักความอบอุ่น มี

สมัพันธท์ี่ดใีนครอบครัวเป็นที่ปรึกษาของลูก คอยรับฟัง

ปัญหาร่วมมอืและวางแผนกบับุตรเมื่อมปัีญหาต้องแก้ไข 

ส่งเสริมให้เดก็มคีวามภาคภมูใิจในตนเอง เพ่ิมทกัษะใน

ชีวิตสิง่เหล่าน้ีจะเป็นภมูคุ้ิมกนัให้เดก็ได้เป็นอย่างดใีนช่วง

วัยรุ่น(8) ด้านสาธารณสขุควรเน้นบริการที่เป็นมติรจัดให้

มคีลินิกวัยรุ่น จัดบริการสขุภาพส�ำหรับวัยรุ่นและเยาวชน

ให้สามารถเข้าถงึและใช้บริการสขุภาพตามความเหมาะ-

สม ฟ้ืนฟูปัญหาสุขภาพและอนามัยการเจริญพันธ์ของ 

วัยรุ่นที่อยู่ในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบ จัดพัฒนาศักยภาพ

บุคลากรในการดาํเนินงานบริการที่เป็นมติรสาํหรับวัยรุ่น

และเยาวชน ให้บริการส่งเสริมสขุภาพและป้องกนัโรคแก่

วัยรุ่น ประสานความร่วมมอืการทาํงานบริการที่เป็นมติร 

สาํหรับวัยรุ่นและเยาวชนกบัสถานศึกษา ครอบครัวและ

ชุมชน เพ่ือเป็นภาคีเครือข่ายในการดาํเนินงานลดขั้นตอน

ในการให้บริการที่เป็นมติรสาํหรับวัยรุ่นและเยาวชน และ

ให้การสนับสนุนวัสดุ เวชภณัฑแ์ก่กลุ่มวัยรุ่นที่มปัีญหาใน

เร่ืองการมีเพศสัมพันธ์โดยไม่ได้ป้องกันและไม่ได้ 

คุมกาํเนิดเพ่ือป้องกนัการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น

ขอ้จ�ำกดัในการวิจยั 

กลุ่มตัวอย่างในการวิจัยมีจ�ำนวนน้อยเน่ืองเป็นการ

ศกึษาที่ละเอยีดอ่อน ผู้เข้าร่วมวิจัยต้องสมคัรใจและได้รับ

ความยินยอมจากผู้ปกครอง ในระหว่างการวิจัยผู้เข้าร่วม

วิจัยสามารถออกจากการวิจัยได้ตลอดเวลา การแก้ไข 

ผู้ วิ จัยต้องสร้างสัมพันธภาพที่ดีกับผู้ ร่วมวิจัยและ

ครอบครัวจนเกิดความไว้วางใจและไม่เปิดเผยข้อมูล 

ส่วนตวัเพ่ือให้ได้ข้อมูลเชิงลึก

กิตติกรรมประกาศ 
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หมู่บา้นต�ำบลมิตรภาพ ผูอ้�ำนวยการโรงเรียนมิตรภาพที่

ช่วยใหอ้�ำนวยความสะดวกในการเกบ็รวบรวมขอ้มูลจน

การวจิยัในครัง้น้ีเสรจ็สมบรูณด์ว้ยดี 

เอกสารอา้งอิง 
1. 	 ศรุตยา รองเล่ือน, ภัทรวลัย ตลึงจิตร, สมประสงค์ ศิริ-

บริรักษ์. การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ในวัยรุ่น: การส�ำรวจ

ปัญหาและความต้องการการสนับสนุนในการรักษาพยาบาล. 

วารสารพยาบาลศริิราช [อนิเทอร์เนต็]. 2555 [สบืค้นเมื่อ 5 

ก.พ. 2561]; 5(1). แหล่งข้อมูล: https://www2.si.ma-

hidol.ac.th/division/nursing

2. 	 ปวีณภัทร นิธตินัตวัิฒน์, ขวัญใจ เพทายประกายเพชร. การ

ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์และการท�ำแท้ง แนวทางป้องกัน

ส�ำหรับวัยรุ่น. วารสารวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 

[อนิเทอร์เนต็]. 2559  [สบืค้นเมื่อ 5 ก.พ. 2561];32(2): 

133-41. แหล่งข้อมูล: http://www.tci-thaijo.org/index.

php. 

3. 	 มนชนก พัฒน์คล้าย, อารี พุ่มประไวทย์, สาโรจน์ เพชรมณ.ี 

ประสบการณ์การตั้งครรภ์และการเล้ียงดูบุตรของวัยรุ่นใน

เขตพ้ืนที่อ�ำเภอกาญจนดษิฐ์ จังหวัดสรุาษฎร์ธานี. วารสาร-



Journal of Health Science 2023 Vol. 32 No. 4604

Experiences of Pregnancy and Parenting of Adolescent in Mittraphap Subdistrict, Mahasarakham Province

วัยรุ่น พ.ศ.2559. ราชกจิจานุเบกษา เล่มที่ 133, ตอนที่ 30 

ก (ลงวันที่ 31 มนีาคม 2559).

7. 	 สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์. พ.รบ.  

แม่วัยรุ่น 2559 ‘สทิธเิดก็ท้อง’? [อนิเทอร์เนต็]. [สบืค้นเมื่อ 

5 ก.พ. 2561]. แหล่งข้อมูล: https://www.thaiteentrain-

ing.com/index.php?module=news&action=view&id= 

MzI0MDVlMzA=9

8. 	 สมพิศ ใยสุ่น. การตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์: บทบาทพยาบาล

เชิงรกุ. วารสารการพยาบาลสภากาชาดไทย [อนิเทอร์เนต็]. 

2559 [สบืค้นเมื่อ 5 ก.พ. 2561];4(1-3):14-26. แหล่ง

ข้อมูล: http://https://he02.tci-thaijo.org/index.php/

trcnj/article/view/39980

การพัฒนาสขุภาพชุมชน มหาวิทยาลัยขอนแก่น [อนิเทอร์-

เนต็]. 2559 [สบืค้นเมื่อ 5 ก.พ. 2561];4(1):21-32. 

แหล่งข้อมูล: http://mis.bcnpy.ac.th/webapp/research/.

4. 	 ส�ำนักอนามัยการเจริญพันธ ์กรมอนามยั. รายงานการเฝ้า-

ระวังการตั้งครรภ์แม่วัยรุ่น [อนิเทอร์เนต็]. 2560 [สบืค้น

เมื่อ 5 ก.พ. 2561]. แหล่งข้อมูล: https://rh.anamai.moph.

go.th/

5. 	 พันธุท์พิย์ บุญเกื้อ. การศกึษาการตั้งครรภไ์ม่พึงประสงค์ของ

วัยรุ่นในอ�ำเภอปะทิว จังหวัดชุมพร. วารสารการพัฒนา

สุขภาพชุมชน มหาวิทยาลัยขอนแก่น [อินเทอร์เน็ต]. 

ขอนแก่น: 2560 [สบืค้นเมื่อ 5 ก.พ. 2561];5(2):195-

216. แหล่งข้อมูล: https://home.kku.ac.th/chd/index

6. 	 พระราชบัญญัติการป้องกนัและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ใน



ประสบการณก์ารตั้งครรภแ์ละการเล้ียงดูบุตรของมารดาวยัรุ่นในต�ำบลมิตรภาพ อ�ำเภอแกด�ำ จงัหวดัมหาสารคาม

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่4 605

Abstract: 	Experiences of Pregnancy and Parenting of Adolescent in Mittraphap Subdistrict, Kaedam District,  

Mahasarakham Province 

Lunnee Teangda, B.N.S.

Talung Sundistrict Health Promoting Hospital, Kadam District, MahaSarakham Province, Thailand

Journal of Health Science 2023;32(4):596-605.

The objective of this study was to assess teenage mothers’ experiences of pregnancy and while 

parenting within Mittraphap Subdistrict, Kaedam District, Mahasarakham province, during the months 

of October 2016 - March 2018. Participants were teenage mothers who had experiences in pregnancy 

and parenting by themselves. They were chosen by means of purposive sampling for 8 cases. The tools 

for research were in -depth interview, observation, descriptive data analysis, and content analysis. It was 

found that all teenage mothers were 14-19 years old, and they were studying in secondary school or high 

school. Five of them were in the same friend group, studied in the same schools, and lived in the same 

villages or nearby areas. All teenage mothers had knowledge about the methods of contraception but lack 

of awareness. They did not think about pregnancy prevention, problems, and consequences of pregnancy. 

Most of them did not live with their parents. They thoight that sexual intercourse was a normal behaviour. 

They copied their friends’ behaviors. While being pregnant, they felt stress, confused, and afraid that their 

parents would be regretful and disappointed. Above all, punishment and families’ denial were what they 

were extremely fearful. Moreover, abortion was an approach to end the problem, eventually. Most of them 

choose to consult their friends who were in the same groups and found the way out of the problem together 

before disclosing their pregnancy issues to their parents. By the time pregnancy occurs, their families 

had the most influence on decisions so as to terminate problems. Their choices were to get abortion or 

take part in antenatal care providing that teenage mothers dare to reveal themselves. Parents or families’ 

acceptance affected the quality of prenatal care and decreases mothers and infants’ complications in both 

body and mind. Providing love, understanding, and encouragement was found to be important because 

teenage mothers had to encounter issues of fear and stress, and they needed to mitigate their tension. 

Secondly, friends and public health officials who followed and encouraged them were main supporters for 

them in order to fight against problems, give advice and knowledge for antenatal care with quality, and 

be practical in all stages of antenatal care as well as child rearing. Most of them desired to go back to 

school expecting secure jobs and salary to look after themselves and their children, and create their family.

Keywords: experiences of pregnancy; parenting; teenage


