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	 การวิิจััยนี้้�ม้ีวัิตถุุประสงค์์เพื่่�อประเมิีนี้ผลการขัับเค์ล่�อนี้ยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์

ในี้วิัยรุ�นี้	 พื่.ศ.	 2560-2569	 ในี้ระยะค์ร่�งแผนี้	 (พื่.ศ.	 2564)	 โดยศ่กษาการรับร้้และการเขั้าถุ่งสิทธิขัองวิัยรุ�นี้	 

ค์วิามีค์ิดเห็นี้ขัองค์ณะอนีุ้กรรมีการฯ	 ระดับจัังหวิัด	 และประเมีินี้ผลการดำเนี้ินี้งานี้จััดบริการส�งเสริมีสุขัภ์าพื่ 

ช่�องปากในี้กลุ�มีหญิงตั�งค์รรภ์์วิัยรุ�นี้	ใช่้ร้ปแบบการวิิจััยแบบวิิธ้ผสานี้วิิธ้	(Mixed	Methods	Research)	ตามีกรอบ

แนี้วิค์ิด	 CIPP	Model	 สุ�มีตัวิอย�างแบบหลายขัั�นี้ตอนี้ในี้	 6	 จัังหวิัด	 ผลการศ่กษาพื่บวิ�า	 อัตราการค์ลอดม้ีช่้พื่ 

ในี้หญิงอายุ	10-14	ปี	และ	15-19	ปี	เท�ากับ	0.9	และ	24.4	ต�อพื่ันี้ตามีลำดับ	วิัยรุ�นี้ร้อยละ	66.6	ทราบเร่�องการ

บังค์ับใช่้พื่ระราช่บัญญัติฯ	ผ�านี้ส่�อออนี้ไลนี้์เป็นี้หลัก	วิัยรุ�นี้ร้อยละ	77.9	ยังไมี�เค์ยได้รับบริการสุขัภ์าพื่ทางเพื่ศจัาก

บคุ์ลากรสาธารณสขุั	การรบัร้แ้ละค์วิามีค์ดิเหน็ี้ขัองค์ณะอนี้กุรรมีการฯ	ส�วินี้ใหญ�เหน็ี้วิ�าปญัหาการตั�งค์รรภ์ใ์นี้วิยัรุ�นี้

มี้ค์วิามีสำคั์ญระดับมีาก	และยุทธศาสตร์ฯ	ประสบค์วิามีสำเร็จัในี้ระดับสง้	ปัญหาอุปสรรค์สำค์ัญค์่อ	ค์วิามีไมี�เขั้าใจั

บทบาทหน้ี้าท้�ขัองค์ณะอนี้กุรรมีการฯ	ระดบัจังัหวิดั	การขัาดข้ัอมีล้เชิ่งลก่ในี้ระดบัพื่่�นี้ท้�	และงบประมีาณไมี�เพื่ย้งพื่อ	

โดยม้ีตัวิช้่�วิดัผ�านี้เกณฑ์	์รอ้ยละ	83.3	สำหรบัดา้นี้ทันี้ตสาธารณสุขัพื่บวิ�า	วิยัรุ�นี้เขัา้ถุง่บรกิารต�ำเนี้่�องจัากค์วิามีกังวิล

เร่�องค์วิามีปลอดภ์ยัต�อทารก	และขัาดการเช่่�อมีโยงระบบนี้ดัหมีายระหวิ�างงานี้ฝากค์รรภ์ก์บังานี้ทันี้ตกรรมี	ข้ัอเสนี้อ

แนี้ะจัากการวิิจััยค์่อ	หนี้�วิยงานี้เจั้าภ์าพื่ทุกยุทธศาสตร์ค์วิรเร�งสร้างค์วิามีร้้ค์วิามีเขั้าใจัเก้�ยวิกับบทบาทหนี้้าท้�ให้แก�

ค์ณะอนีุ้กรรมีการฯ	 ระดับจัังหวัิด	 การเร�งจััดการระบบฐานี้ขั้อมี้ลเพื่่�อสนัี้บสนีุ้นี้การดำเนี้ินี้งานี้	 และเร�งรัดพัื่ฒนี้า

เค์ร่�องมีอ่การเกบ็ขัอ้มีล้ตวัิช้่�วิดัสำหรบัใช้่เกบ็ขัอ้มีล้ระดับจังัหวิดั	ส�งเสริมีบทบาทองค์ก์รปกค์รองส�วินี้ท้องถุิ�นี้ในี้การ

สนี้ับสนุี้นี้งบประมีาณและทรัพื่ยากร	 และพัื่ฒนี้าระบบบริการสุขัภ์าพื่ท้�เป็นี้มิีตร	 (YFHS)	 ให้ค์รอบค์ลุมีทั�งงานี้ 

ทันี้ตกรรมีและการค์ุมีกำเนี้ิดเพื่่�อลดปัญหาการเข้ัาถุ่งบริการขัองวิัยรุ�นี้

คำสำคัญ :	 การตั�งค์รรภ์์ในี้วัิยรุ�นี้	 ยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วัิยรุ�นี้	 	 การขัับเค์ล่�อนี้

ยุทธศาสตร์	การส�งเสริมีสุขัภ์าพื่ช่�องปากในี้หญิงตั�งค์รรภ์์วิัยรุ�นี้
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Implementation of the Strategy for Prevention and 
Resolution of Adolescent Pregnancy, 2017–2026:  

A Midterm Assessment (2021)

Piyarat Eaimkhong
Suparanan Yutakowit 
Bureau	of	Reproductive	Health	,	Department	of	health

	 This	research	aims	to	evaluate	the	implementation	of	the	National	Strategy	for	Prevention	
and	Resolution	of	Adolescent	Pregnancy,	2017–2026,	during	the	midterm	phase	(2021).	It	examined	
adolescents’	 awareness	 and	 access	 to	 rights,	 the	 opinions	 of	 provincial	 sub-committees,	 and	 
evaluated	 the	 operation	 of	 oral	 health	 promotion	 services	 among	 pregnant	 adolescents.	 
A	mixed-methods	research	design	was	employed	based	on	the	CIPP	Model	framework.	Multi-stage	
sampling	was	conducted	across	six	provinces.	The	results	showed	that	adolescent	birth	rates	for	
females	aged	10–14	and	15–19	were	0.9	and	24.4	per	1,000	population,	respectively.	While	66.6%	
of	adolescents	were	aware	of	the	Act’s	enforcement,	primarily	through	online	media.	However,	
77.9%	of	 adolescents	had	never	 received	 sexual	health	 services	 from	public	health	personnel.	
Regarding	the	perception	and	opinions	of	the	provincial	sub-committees,	the	majority	viewed	the	
issue	 of	 adolescent	 pregnancy	 as	 highly	 important	 and	 considered	 the	 strategy	 to	 be	 highly	 
successful.	Key	obstacles	included	a	lack	of	understanding	regarding	the	roles	and	responsibilities	
of	 the	 provincial	 sub-committees,	 a	 lack	 of	 in-depth	 local	 data,	 and	 insufficient	 budgets;	 
nevertheless,	83.3%	of	the	indicators	met	the	criteria.	Regarding	dental	public	health,	it	was	found	
that	adolescent	access	to	services	was	low	due	to	concerns	about	fetal	safety	and	a	lack	of	linkage	
between	antenatal	care	and	dental	appointment	systems.	The	recommendations	from	this	research	
are	that	host	agencies	for	all	strategies	should	urgently	build	knowledge	and	understanding	of	roles	
and	 responsibilities	 for	 provincial	 sub-committees,	 accelerate	 database	 system	management	 
to	support	operations,	and	expedite	the	development	of	data	collection	tools	for	indicators	at	the	
provincial	level.	Additionally,	the	role	of	Local	Administrative	Organizations	should	be	promoted	to	
support	budgets	and	resources,	and	Youth-Friendly	Health	Services	(YFHS)	should	be	developed	to	
cover	both	dental	care	and	contraception	to	reduce	service	access	issues	for	adolescents.

Keywords:	Adolescent	Pregnancy,	Adolescent	Pregnancy	Strategy,	Strategy	 Implementation,	Oral	
Health	Promotion	in	Pregnant	Adolescents	
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	 การตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้นี้ับเป็นี้ปัญหาสำค์ัญก�อให้เกิด

ผลกระทบต�อวิัยรุ�นี้	ค์รอบค์รัวิ	และสังค์มีส�วินี้รวิมี	มี้การ

ศก่ษาจัำนี้วินี้มีากท้�ช่้�ให้เห็นี้ปัญหาและผลกระทบจัากการ

ตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	 ทั�งปัญหาสุขัภ์าพื่ขัองแมี�	 ค์ุณภ์าพื่ขัอง

ทารกท้�ค์ลอด	ปญัหาด้านี้เศรษฐกิจัสังค์มีขัองแมี�วัิยรุ�นี้และ

ค์รอบค์รวัิ	(1-3)	การตั�งค์รรภ์ใ์นี้วิยัรุ�นี้	หมีายถุง่	การตั�งค์รรภ์์

ขัองสตรท้้�ม้ีอายรุะหวิ�าง	10-19	ปี	โดยนี้บัอายุถุง่วินัี้ค์ลอด

บุตรในี้วัิยรุ�นี้ท้�น้ี้อยกวิ�า	 20	 ปี	 องค์์การสหประช่าช่าติได้

กำหนี้ดให้การลดอัตราค์ลอดมี้ช่้พื่ในี้หญิงอายุ	 10-14	 ปี

และอายุ	15-19	ปี	เป็นี้ส�วินี้หนี้่�งขัองตัวิช่้�วัิดในี้การบรรลุ

เป้าหมีายการพัื่ฒนี้าท้�ยั�งย่นี้	 (Sustainable	 Develop-

ment	 Goals,	 SDGs)	 ท้�นี้านี้าช่าติต้องการบรรลุให้ได้

ภ์ายในี้ปี	 พื่.ศ.	 2573	 (4)	 อัตราการค์ลอดในี้วิัยรุ�นี้อาย ุ

ต�ำกวิ�า	 20	 ปีขัองประเทศไทยนี้ับวิ�าส้งอย้�ในี้ระดับต้นี้ๆ	

ขัองกลุ�มีประเทศอาเซี้ยนี้	ขั้อมี้ล	พื่.ศ.	2563-2564	อัตรา

ค์ลอดในี้หญิงอายุ	 10-14	 ปีเท�ากับ	 0.9	 ต�อพื่ันี้ทั�งสองปี	

และอัตราค์ลอดในี้หญิงอายุ	15-19	ปี	เท�ากับ	28.7,	24.4	

ต�อพื่ันี้ตามีลำดับ	(5,	6) 

											จัากสถุานี้การณ์ปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้ท้�อย้�

ในี้ระดับส้ง	 ประเทศไทยจั่งให้ค์วิามีสำค์ัญกับการป้องกันี้

และแก้ไขัปัญหานี้้�	 โดยมี้การตราพื่ระราช่บัญญัติการ

ป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	พื่.ศ.	2559	

เพื่่�อใหเ้กดิกลไกการดำเนี้นิี้งานี้บร้ณาการขัองทกุภ์าค์ส�วินี้

หลกัอย�างจัรงิจังัเปน็ี้รป้ธรรมี	และมีผ้ลบงัค์บัใช่ต้ั�งแต�วินัี้ท้�	

29	 กรกฎาค์มี	 2559	 เป็นี้ต้นี้มีา	 (7)	 โดยสาระสำค์ัญขัอง	

พื่.ร.บ.	 ค์่อ	 การให้วิัยรุ�นี้ได้รับสิทธิตัดสินี้ใจัด้วิยตนี้เอง	 

การได้รับขั้อมี้ลขั�าวิสารและค์วิามีร้้	การได้รับบริการด้านี้

อนี้ามัียการเจัริญพื่ันี้ธุ์	ได้รับการรักษาค์วิามีลับและค์วิามี

เป็นี้ส�วินี้ตัวิ	 และได้รับการจััดสวิัสดิการสังค์มีอย�างเสมีอ

ภ์าค์	 โดยมี้หนี้�วิยงานี้หลัก	6	กระทรวิง	 ได้แก�	กระทรวิง

ศก่ษาธกิาร	กระทรวิงการพื่ฒันี้าสงัค์มีและค์วิามีมีั�นี้ค์งขัอง

มีนีุ้ษย์	กระทรวิงแรงงานี้	กระทรวิงมีหาดไทย	กระทรวิง

สาธารณสุขั	 กระทรวิงการอุดมีศ่กษา	 วิิทยาศาสตร์	 วิิจััย

และนี้วิัตกรรมี	 และภ์าค์้เค์ร่อขั�ายท้�เก้�ยวิขั้อง	 ร�วิมีกันี้

(1.ํา
กำหนี้ดยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�ง

ค์รรภ์ใ์นี้วิยัรุ�นี้	พื่.ศ.	2560-2569	กำหนี้ดเปา้หมีายลดอตัรา

การค์ลอดมี้ช่้พื่ในี้หญิงอายุ	 10-14	 ปี	 เหล่อ	 0.5	 ต�อพื่ันี้	

และอัตราการค์ลอดมี้ช่้พื่ในี้หญิงอายุ	15-19	ปี	ไมี�เกินี้	25	

ต�อพื่ันี้	 เมี่�อสิ�นี้สุดแผนี้ยุทธศาสตร์ฯ	 ในี้ปี	 พื่.ศ.	 2569	 (6)  

ท้�ผ�านี้มีาหนี้�วิยงานี้ต�าง	ๆ 	ได้ร�วิมีกันี้ขัับเค์ล่�อนี้การดำเนี้ินี้

งานี้ภ์ายใต้ยุทธศาสตร์ฯ	 มี้การจััดทำแผนี้ปฏิิบัติการ 

ภ์ายใต้ยุทธศาสตร์ฯ	มีาแล้วิ	2	ฉบับ	ค์่อ	ฉบับท้�	1	พื่.ศ.	

2560-2562	 และฉบับท้�	 2	 พื่.ศ.	 2563-2564	 จัากการ

ติดตามีการดำเนี้ินี้งานี้ตามีแผนี้ยุทธศาสตร์ฉบับท้�	1	ในี้ปี	

2562	 พื่บปัญหาอุปสรรค์หลายประการ	 เช่�นี้	 ไมี�ม้ีการ

ดำเนี้ินี้การตามีแผนี้งานี้ท้�กำหนี้ด	 เป้าหมีายยุทธศาสตร์

และแผนี้งานี้โค์รงการไมี�สอดค์ล้องกันี้	ไมี�สามีารถุจััดเก็บ

ขัอ้มีล้ตัวิช้่�วิดัยทุธศาสตรไ์ด้ค์รบถุว้ินี้	(8)	อก้ทั�งยงัมีช้่�องวิ�าง

ในี้การเช่่�อมีโยงแมี�วิัยรุ�นี้กับบริการสุขัภ์าพื่ด้านี้อ่�นี้ท้�ม้ี

ค์วิามีสำค์ัญและสัมีพื่ันี้ธ์กับสุขัภ์าพื่ขัองมีารดาและทารก	

โดยเฉพื่าะในี้ด้านี้การส�งเสริมีสุขัภ์าพื่ช่�องปาก	 ทั�งนี้้�ในี้

ปัจัจัุบันี้สุขัภ์าพื่ช่�องปากได้รับการยอมีรับวิ�าเป็นี้ส�วินี้

ประกอบท้�สำคั์ญและเป็นี้หัวิใจัหลักขัองสุขัภ์าพื่และค์วิามี

เป็นี้อย้�ท้�ด้โดยรวิมี	 โรค์ในี้ช่�องปากท้�สำค์ัญ	 ได้แก�	 ฟัันี้ผุ	 

โรค์ปริทันี้ต์	 (โรค์เหง่อก)	 และมีะเร็งในี้ช่�องปาก	 ซี่�งล้วินี้

เป็นี้โรค์เร่�อรังท้�พื่บได้บ�อยและส�งผลกระทบต�อประช่ากร

จัำนี้วินี้มีากทั�วิโลก	 โรค์ในี้ช่�องปากมีักถุ้กละเลยโดย 

ผ้ก้ำหนี้ดนี้โยบายและนี้กัการเมีอ่ง	และถุก้มีองวิ�าเป็นี้ปัญหา

สขุัภ์าพื่ท้�ไมี�สำคั์ญนี้กั	 อย�างไรก็ตามีในี้การประชุ่มีสดุยอด

สหประช่าช่าตวิิ�าด้วิยการป้องกนัี้โรค์ไมี�ติดต�อในี้ปี	 2554	

สขุัภ์าพื่ช่�องปากได้รบัการเน้ี้นี้ย�ำวิ�าเป็นี้ปัญหาสาธารณสุขั

ระดบัโลกท้�สำค์ญั	(9)	ผลการตรวิจัสขุัภ์าพื่ช่�องปากหญงิตั�ง

ค์รรภ์์จัากรายงานี้วิิจััยสำนัี้กทันี้ตสาธารณสุขัเก้�ยวิกับ

สภ์าวิะช่�องปากขัองหญิงตั�งค์รรภ์์	 และผลขัองการได้รับ

บรกิารต�ออบุตักิารณข์ัองการค์ลอดก�อนี้กำหนี้ดและทารก

นี้�ำหนี้ักแรกเกิดนี้้อย	พื่.ศ.	2563	พื่บวิ�า	สถุานี้การณ์ฟัันี้ผุ

ในี้หญิงตั�งค์รรภ์์ขัองประเทศอย้�ในี้ระดับรนุี้แรง	มีห้ญงิตั�งค์รรภ์์

มีฟ้ัันี้ผุ	 ร้อยละ	90.3	ค์�าเฉล้�ยฟัันี้ผุถุอนี้อุด	6.37	ซี้�/	ค์นี้	
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และจัำเป็นี้ต้องรับการขั้ดหินี้นี้�ำลายถุ่ง	 ร้อยละ	 91.8	

นี้อกจัากนี้้� ข้ัอมี้ลสถุานี้การณ์ด้านี้ทันี้ตสุขัภ์าพื่ขัอง

ประช่าช่นี้ไทยแสดงถุ่งปัญหาสุขัภ์าพื่ช่�องปากตั�งแต�ก�อนี้

การตั�งค์รรภ์ใ์นี้วัิยเด็กและวัิยรุ�นี้	โดยพื่บวิ�า	วัิยรุ�นี้ยงัเข้ัาถุง่

บริการได้ไมี�ค์ลอบค์ลุมี	ผลการสำรวิจัวิัยรุ�นี้อายุ	15	ปี	ซ่ี�ง

เป็นี้ตัวิแทนี้ขัองกลุ�มีวิัยรุ�นี้พื่บวิ�า	 ร้อยละ	 47.9	 ไมี�ทราบ

สิทธิหลักประกันี้สุขัภ์าพื่ในี้การด้แลรักษาสุขัภ์าพื่ 

ช่�องปากขัองตนี้	 ส�งผลให้ได้รับการตรวิจัฟัันี้เละได้รับ

บรกิารทันี้ตกรรมีเพื่ย้ง	ร้อยละ	37.3	และ	24.8	ตามีลำดับ	

ทำให้ยังค์งพื่บปัญหาการเกิดโรค์ฟัันี้ผุ	 และสภ์าวิะเหง่อก

อักเสบส้งถุ่ง	ร้อยละ	61.2	และ	79.5	(10)	การไมี�เขั้าถุ่งการ

ด้แลรักษาสุขัภ์าพื่ช่�องปากในี้กลุ�มีท้�ยังมี้ปัญหานี้ั�นี้	 นี้ับวิ�า

กระทบต�อค์วิามีสำเร็จัในี้ยุทธศาสตร์ในี้ด้านี้ส�งเสริมีการ

เขั้าถุ่งบริการสุขัภ์าพื่ท้�จัำเป็นี้ขัองแมี�วิัยรุ�นี้	 และส�งผล 

กระทบต�อสุขัภ์าพื่โดยรวิมีขัองมีารดาและทารกในี้ค์รรภ์์	

จัากการท้�มีารดาท้�มี้ปัญหาสุขัภ์าพื่ช่�องปากท้�สำคั์ญ

ประกอบด้วิย	 ค์วิามีเส้�ยงต�อการค์ลอดก�อนี้กำหนี้ดและ

ทารกนี้�ำหนัี้กตัวินี้้อย	 	 มี้การศ่กษาพื่บวิ�า	 โรค์ปริทันี้ต์

อักเสบอย�างรุนี้แรง	(Severe	Periodontitis)	 เป็นี้ปัจัจััย

เส้�ยงอย�างหนี้่�งท้�อาจักระตุน้ี้ใหเ้กดิภ์าวิะค์ลอดก�อนี้กำหนี้ด	

และทารกมี้นี้�ำหนี้ักแรกเกิดนี้้อย	(11-13)

	 ดังนี้ั�นี้เมี่�อแผนี้ยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขั

ปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	พื่.ศ.	2560-2569	ได้ดำเนี้ินี้

การมีาจันี้ถุ่ง	พื่.ศ.	2564	ซี่�งเป็นี้ปีท้�สิ�นี้สุดการดำเนี้ินี้งานี้

ตามีแผนี้ยุทธศาสตร์ฯ	 ฉบับ	 พื่.ศ.	 2563-2564	 และ 

นี้ับวิ�าได้ดำเนิี้นี้การมีาเป็นี้ระยะเวิลาค์ร่�งแผนี้ยุทธศาสตร์	

จั่งต้องมี้การติดตามีประเมิีนี้ผลการขัับเค์ล่�อนี้การดำเนิี้นี้

งานี้ตามียุทธศาสตร์เพื่่�อนี้ำมีาปรับปรุงการจััดทำแผนี้

ปฏิิ บัติการในี้ระยะค์ร่� งหลั งขัองแผนี้ยุทธศาสตร์	 

พื่.ศ.	 2565-2569	 ให้มี้ประสิทธิภ์าพื่มีากยิ�งขั่�นี้	 และ

สามีารถุกำหนี้ดมีาตรการและแนี้วิทางปฏิิบัติท้�เฉพื่าะ

เจัาะจัง	 เพื่่�อแก้ไขัปัญหาอุปสรรค์และช่�องวิ�างการดำเนี้ินี้

งานี้ท้�มี้อย้�	 รวิมีทั�งการศ่กษาประเด็นี้เพื่ิ�มีเติมีท้�มี้ค์วิามี

เก้�ยวิขั้องและมี้ค์วิามีสัมีพื่ันี้ธ์กับสุขัภ์าพื่ขัองมีารดาวิัยรุ�นี้

และทารกในี้ด้านี้การส�งเสริมีสุขัภ์าพื่ช่�องปาก	 ซี่�งองค์์กร

สหพัื่นี้ธ์ทนัี้ตกรรมีโลกได้ให้ค์ำนิี้ยามีใหมี�ขัองค์ำวิ�าสุขัภ์าพื่

ช่�องปาก	 โดยกำหนี้ดให้เป็นี้ส�วินี้สำคั์ญขัองสุขัภ์าพื่โดย

ทั�วิไปทั�งร�างกายและจิัตใจั	การมี้สุขัภ์าพื่ช่�องปากท้�ด้ย�อมี

ส�งผลกระทบต�อสุขัภ์าพื่และคุ์ณภ์าพื่ช่้วิิตขัองประช่าช่นี้

ทุกกลุ�มีวิัย	 (14)	 การติดตามีผลการขัับเค์ล่�อนี้ยุทธศาสตร์

การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	 พื่.ศ.	

2560-2569	 ในี้ระยะค์ร่�งแผนี้	 พื่.ศ.	 2564	 นี้้�	 เป็นี้การ

ติดตามีผลการดำเนิี้นี้งานี้อย�างเป็นี้ระบบด้วิยการศ่กษา

แบบผสานี้วิิธ้	 (Mixed	method)	 เพื่่�อช่�วิยให้สามีารถุ

ประเมิีนี้ผลลัพื่ธใ์นี้เชิ่งปริมีาณค์วิบค์้�กบัการทำค์วิามีเข้ัาใจั

ปัญหาอุปสรรค์เชิ่งล่กจัากผ้้ปฏิิบัติงานี้ผ�านี้ข้ัอมี้ลเชิ่ง

ค์ุณภ์าพื่	เพื่่�อหาแนี้วิทางปรับปรุงยุทธศาสตร์ในี้ระยะค์ร่�ง

แผนี้หลังได้อย�างแมี�นี้ยำและค์รอบค์ลุมี	 โดยใช่้ทฤษฎ ้

การประเมิีนี้ผลแบบ	CIPP	Model	ขัอง	Daniel	L	Stuffle-

beam	 เพื่่�อติดตามีค์วิามีก้าวิหนี้้าในี้การดำเนี้ินี้งานี้	และ

จััดทำขั้อเสนี้อแนี้ะเช่ิงนี้โยบายในี้การพื่ัฒนี้าการดำเนี้ินี้

งานี้ในี้ระยะค์ร่�งหลัง	 รวิมีถุ่งการจััดทำแนี้วิทางปฏิิบัติ

สำหรบัหนี้�วิยงานี้ท้�เก้�ยวิขัอ้ง	ใหส้อดค์ล้องกบัสถุานี้การณ์	

และตอบสนี้องต�อปัญหาอุปสรรค์	 เพื่่�อให้การดำเนิี้นี้งานี้

ตามียุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์	

รวิมีทั�งการแก้ไขัปัญหาด้านี้อนี้ามัียการเจัริญพื่ันี้ธุ์และ

ปัญหาสุขัภ์าพื่ท้�เก้�ยวิขั้องเป็นี้ไปอย�างม้ีประสิทธิภ์าพื่	เกิด

ประโยช่นี้์ต�อวิัยรุ�นี้	ค์รอบค์รัวิ	และสังค์มีอย�างแท้จัริงตามี

เจัตนี้ารมีณ์ขัองกฎหมีาย

 วัตถุุประสงค์หลััก	 เพื่่�อประเมีินี้ผลการขัับเค์ล่�อนี้

ยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้ 

วิัยรุ�นี้	พื่.ศ.	2560-2569	 ในี้ระยะค์ร่�งแผนี้	 (พื่.ศ.	2564)

วั5ถ07ระ49ค6การศึกIา
วัตถุุประสงค์รอง

	 1.	เพื่่�อศ่กษาการรับร้้	ค์วิามีค์ิดเห็นี้	และการเขั้าถุ่ง

สิทธิขัองวิัยรุ�นี้	ตามีพื่ระราช่บัญญัติการป้องกันี้และแก้ไขั

ปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	พื่.ศ.	2559
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	 2.	 เพื่่�อศ่กษาการรับร้้และค์วิามีคิ์ดเห็นี้ขัองค์ณะ

อนี้กุรรมีการปอ้งกนัี้และแก้ไขัปญัหาการตั�งค์รรภ์ใ์นี้วัิยรุ�นี้

ระดับจัังหวิัดต�อพื่ระราช่บัญญัติ	 และยุทธศาสตร์การ

ป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้

	 3.	 เพื่่�อศ่กษาผลการขัับเค์ล่�อนี้ยุทธศาสตร์การ

ป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้ตามีองค์์

ประกอบขัอง	CIPP	Model

	 4.	 เพื่่�อประเมีนิี้ผลการดำเนี้นิี้งานี้จัดับรกิารส�งเสรมิี 

สุขัภ์าพื่ช่�องปากในี้กลุ�มีหญิงตั�งค์รรภ์ว์ิัยรุ�นี้

กรอบแนวคิดการศึกษา (Conceptual framework

ตัวแปรต้น

ปัจจัยด้านบริบท (Context)

บริบท	ค์�านี้ิยมี	วิัฒนี้ธรรมี	สถุานี้การณ์ในี้พื่่�นี้ท้�

ปัจจัยด้านปัจจัยนำเข้้า (Input) 

-	นี้โยบาย	ยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขั

ปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	

-	บุค์ลากร	ค์วิามีร้้	ค์วิามีเขั้าใจั

-	งบประมีาณ

ผลัลััพธ์ (output)

-	ผลการขัับเค์ล่�อนี้ยุทธศาสตร์ฯ	ในี้ระยะค์ร่�งแผนี้	

-	ค์วิามีร้้	การเขั้าถุ่งสิทธิขัองวิัยรุ�นี้

-	ค์วิามีค์ิดเห็นี้	ขั้อเสนี้อแนี้ะ

-	การจััดบริการด้านี้สุขัภ์าพื่	สุขัภ์าพื่ช่�องปาก

ปัจจัยด้านกระบวนการ (Process)

-	กลไกกระบวินี้การทำงานี้ขัองค์ณะกรรมีการ		

-	ค์ณะอนีุ้กรรมีการฯ	ระดับจัังหวิัด	และกทมี.

-	ค์ณะทำงานี้ยุทธศาสตร์

ตัวแปรตาม

รูปที่ 1 กรอบแนวคิดการศึกษา

 ใช้่ระเบ้ยบวิิธ้วิิจััยแบบวิิธ้ผสานี้ร้ปแบบผสานี้ 

พื่ร้อมีกนัี้	(Convergent	Parallel	Mixed	Methods	Design)	

โดยรวิบรวิมีและวิเิค์ราะห์ข้ัอมีล้เชิ่งปริมีาณ	และข้ัอมีล้เชิ่ง

ค์ุณภ์าพื่	 ดำเนี้ินี้การพื่ร้อมีกันี้ในี้ช่�วิงระยะเวิลาการวิิจััย

เด้ยวิกันี้	 และใช่้ร้ปแบบการประเมีินี้ผลแบบ	 CIPP	 

Model	 (Context,	 Input,	 Process,	 Product)	 ขัอง	

Stufflebeam	 ท้�ประกอบด้วิย	 1)	 การประเมีินี้บริบท	

(Context)		2)	การประเมีินี้ปัจัจััยนี้ำเข้ัา	(Input)	3)	การ

ประเมีินี้กระบวินี้การ	(Process)	4)	การประเมีินี้ผลลัพื่ธ์	

(Product)	 (15,16)	 ดำเนี้ินี้การระหวิ�างเด่อนี้มีกราค์มี	 –	

ธันี้วิาค์มี	2564	

 ประชากรแลัะกลัุ�มตัวอย�าง

	 ประช่ากรในี้การเก็บขัอ้มีล้เช่งิปริมีาณ	ประกอบด้วิย	

1)	 วัิยรุ�นี้	 ทั�งวัิยรุ�นี้ในี้สถุานี้ศ่กษา	 และวัิยรุ�นี้ในี้สถุานี้

ประกอบกิจัการ	 และแมี�วัิยรุ�นี้ในี้พื่่�นี้ท้�	 6	 จัังหวัิด	 2)	

ประธานี้หรอ่เลขัานีุ้การค์ณะอนีุ้กรรมีการฯ	ระดับจัังหวิัด	

จัำนี้วินี้	77	จัังหวิัด	

วิ2กีารศึกIา
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การประเมินบริบท (Context) การวิิเค์ราะห์สถุานี้การณ์	สภ์าพื่เศรษฐกิจัและสังค์มีขัองประเทศ	
และการใช้่ขั้อมีล้การสำรวิจัพื่ฤติกรรมีวิัยรุ�นี้	เช่�นี้	BSS	/NSO	/	
WHO/	UNICEF

-	นี้โยบายและยุทธศาสตร์
-	กลยุทธ์	แผนี้ปฏิบิัติการ
-	บุค์ลากร	ภ์าค์้เค์ร่อขั�าย	
-	งบประมีาณ	
-	การรับร้้และค์วิามีคิ์ดเห็นี้ขัองค์ณะอนีุ้กรรมีการป้องกันี้และ
แก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้ระดับจัังหวัิด

-	การดำเนี้ินี้งานี้ตามีกลไกค์ณะกรรมีการ/	ค์ณะอนีุ้กรรมีการ/
ค์ณะทำงานี้ยุทธศาสตร์
-	การดำเนี้ินี้งานี้ตามีแผนี้ปฏิิบัติการ
-	การติดตามีประเมิีนี้ผลการดำเนี้ินี้งานี้จััดบริการส�งเสริมีสุขัภ์าพื่
ช่�องปากในี้กลุ�มีหญิงตั�งค์รรภ์์วิัยรุ�นี้

-	เป้าหมีาย	ตัวิช้่�วิัดรายยุทธศาสตร์
-	การรบัร้	้ค์วิามีคิ์ดเห็นี้	และการเข้ัาถุง่สิทธขิัองวิยัรุ�นี้	ตามีพื่ระราช่
บัญญัติการป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	พื่.ศ.	
2559	

ประเมินปัจจัยนำเข้้า (Input)

ประเมินกระบวนการ (Process)

ประเมินผลัลััพธ์ (Product)

รูปที่ 2 ความเช่่อมโยงระหว�างข้ั�นตอนการประเมิน CIPP Model แลัะวัตถุุประสงค์การวิจัย

โดยความเช่่อมโยงระหว�างข้ั�นตอนการประเมิน CIPP Model แลัะวัตถุุประสงค์การวิจัยแสดงดังรูปที่ 2

	 ประช่ากรในี้การเก็บขัอ้มีล้เชิ่งค์ณุภ์าพื่	ประกอบด้วิย	

1 ) 	 ค์ณะอนีุ้ ก ร รมีการป้ อ งกั นี้และแก้ ไ ขัปัญหา 

การตั�งค์รรภ์ใ์นี้วัิยรุ�นี้ระดบัจังัหวัิด	จัำนี้วินี้	6	จังัหวิดั	ๆ 	ละ	

15-30	 ค์นี้	 2)	 เลขัานีุ้การค์ณะทำงานี้ยุทธศาสตร์ท้�	 1-5	

ยุทธศาสตร์ละ	1	ค์นี้	3)	ผ้้รับผิดช่อบการจััดบริการให้กับ

วิัยรุ�นี้ในี้สถุานี้บริการ	 และทันี้ตบุค์ลากรในี้สถุานี้บริการ

ขัองจัังหวัิดท้�ได้รับการค์ัดเล่อก	 ท้�มี้ประสบการณ์ทำงานี้

ในี้จัังหวิัดมีาแล้วิไมี�นี้้อยกวิ�า	1	ปี	(ตารางท้�	1)
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ตารางที่ 1 จำนวนกลัุ�มเป้าหมายแลัะวิธีการเก็บรวบรวมข้้อมูลัทั�งเชิงปริมาณแลัะเชิงคุณภาพ

แผนผังการเก็บข้้อมูลัเชิงปริมาณ

ข้ั�นที่ 1	สุ�มีแบบแบ�งกลุ�มี

เล่อกเขัตสุขัภ์าพื่จัำนี้วินี้	

6	เขัต	และสุ�มีอย�างง�าย

เล่อกเขัตละ	1	จัังหวิัด	

ข้ั�นที่ 2	สุ�มีแบบแบ�งกลุ�มี

เล่อกวิัยรุ�นี้ในี้การเก็บ

ขั้อมี้ลเช่ิงปริมีาณ

 

ข้ั�นที ่3	สุ�มีตัวิอย�างวิัยรุ�นี้

ในี้การเก็บขั้อมี้ลเช่ิง

ปริมีาณ	รวิมี	2,430	ค์นี้

 

รูปที่ 3 การสุ�มตัวอย�างวัยรุ�นในการเก็บรวบข้้อมูลัเชิงปริมาณ

การสุ�มีตัวิอย�างวิัยรุ�นี้

เขัต	2

อุตรดิตถุ์

วิัยรุ�นี้ในี้สถุานี้ศ่กษา

สุ�มีเล่อกสถุานี้ศ่กษา	

โรงเร้ยนี้มีัธยมี/

อาช่้วิศ่กษา

สุ�มีอย�างง�ายเล่อก

ห้องเร้ยนี้	

จัังหวิัดละ	230	ค์นี้

สุ�มีเล่อกวิัยรุ�นี้

จัังหวิัดละ	135	ค์นี้

เลอ่กแบบเจัาะจังแมี� 

วิยัรุ�นี้ท้�มีาตรวิจัหลังค์ลอด	

จัังหวิัดละ	40	ค์นี้	

วิัยรุ�นี้ในี้สถุานี้ประกอบ

กิจัการ

สุ�มีเล่อกสถุานี้ประกอบ

กิจัการ

แมี�วิัยรุ�นี้

สุ�มีเลอ่กอำเภ์อ

เขัต	8

เลย

เขัต	3

ช่ัยนี้าท

เขัต	9

บุร้รัมีย์

เขัต	6

สระแก้วิ

เขัต	11

นี้ค์รศร้ฯ



61Thailand Journal of Health Promotion and Environmental Health Vol. 49  No. 2 April – June 2026

 การเก็บข้้อมูลัเชิงปริมาณ  

 การคำนวณข้นาดตัวอย�างแลัะการสุ�มตัวอย�าง 

กำหนี้ดขันี้าดกลุ�มีตัวิอย�างวิัยรุ�นี้โดยใช่้ส้ตรการค์ำนี้วิณ

ขัอง	 Cochran	 (1977)	 (17)	 สำหรับประช่ากรท้�ไมี�ทราบ

จัำนี้วินี้ท้�แนี้�นี้อนี้	 (Infinite	 Population)	 ท้�ระดับค์วิามี

เช่่�อมีั�นี้ร้อยละ	 95	 และค์วิามีค์ลาดเค์ล่�อนี้ท้�ยอมีรับได้ 

ร้อยละ	 5	 (Precision)	 โดยกำหนี้ดสัดส�วินี้ขัองลักษณะ 

ท้�สนี้ใจั	 =(p)	 เท�ากับ	 0.5	 เพื่่�อให้ได้ขันี้าดตัวิอย�างส้งสุด	 

ให้ระดับค์วิามีเช่่�อมีั�นี้	 95%	 (Z=1.96)	 และยอมีรับ

ค์วิามีค์ลาดเค์ล่�อนี้ได้	5%	(e=0.05)	โดยไมี�ทราบสัดส�วินี้

ประช่ากรมีาก�อนี้	(p=0.5)	

ส้ตรการค์ำนี้วิณขันี้าดตัวิอย�าง				n	=	p	(1	-p)	Z2

	 การค์ำนี้วิณขันี้าดตัวิอย�างใช้่ส้ตรขัอง	Cochran	(17) 

สำหรับการประมีาณค์�าสัดส�วินี้ประช่ากร	 (Cochran’s	

formula)	 กำหนี้ดระดับค์วิามีเช่่�อมีั�นี้ร้อยละ	 95	 และ 

ค์�าค์วิามีค์ลาดเค์ล่�อนี้ท้�ยอมีรับได้ร้อยละ	 5	 โดยกำหนี้ด 

ค์�าสัดส�วินี้เบ่�องต้นี้	 (p)	 เท�ากับ	 0.5	 ได้จัำนี้วินี้ตัวิอย�าง

เท�ากับ	 385	ค์นี้	 เนี้่�องจัากการศ่กษานี้้�ใช่้การสุ�มีตัวิอย�าง

แบบหลายขัั�นี้ตอนี้	 (Multi-stage	 sampling)	 และ

ประช่ากรเปา้หมีายถุก้แบ�งออกเปน็ี้	3	กลุ�มีหลกั	ไดแ้ก�	(1)	

วิัยรุ�นี้ในี้สถุานี้ศ่กษา	 (2)	 วัิยรุ�นี้ในี้สถุานี้ประกอบกิจัการ	

และ	(3)	แมี�วัิยรุ�นี้	ผ้ว้ิจิัยัจัง่ไดก้ำหนี้ดค์�าผลกระทบจัากการ

ออกแบบการสุ�มีตัวิอย�าง	(Design	Effect)	เท�ากับ	3	เพื่่�อ

ให้เหมีาะสมีกับการสำรวิจัภ์าค์สนี้ามีท้�มี้	3	กลุ�มีตัวิอย�าง

เมี่�อนี้ำค์�า	Design	effect	มีาค์ำนี้วิณร�วิมีด้วิย	จัะได้ขันี้าด

ตวัิอย�างขัั�นี้ต�ำท้�ตอ้งการค์อ่	1,155	ค์นี้	ทั�งนี้้�	เพื่่�อใหส้ามีารถุ

ประมีาณค์�าในี้ระดบัเขัตสขุัภ์าพื่ไดอ้ย�างมีค้์วิามีแมี�นี้ยำใกล้

เค์้ยงกันี้ทุกเขัต	 ผ้้วิิจััยจั่งกำหนี้ดจัำนี้วินี้เก็บข้ัอมี้ลไว้ิท้�	 

405	 รายต�อเขัตสุขัภ์าพื่	 โดยดำเนี้ินี้การสุ�มีเล่อกตัวิแทนี้

จัำนี้วินี้	6	เขัตสุขัภ์าพื่	ส�งผลให้มี้จัำนี้วินี้กลุ�มีตัวิอย�างรวิมี

ทั�งสิ�นี้	2,430	ราย	ซี่�งค์รอบค์ลมุีและเพื่ย้งพื่อต�อขันี้าดกลุ�มี

ตัวิอย�างขัั�นี้ต�ำท้�ค์ำนี้วิณได้

	 ดำเนี้ินี้การสุ�มีตัวิอย�างแบบหลายขัั�นี้ตอนี้	 (Multi-

stage	Sampling)	ดังนี้้�	1)	การสุ�มีเลอ่กจังัหวัิด:	สุ�มีตัวิอย�าง

เล่อกเขัตสุขัภ์าพื่จัำนี้วินี้	 6	 เขัต	 จัากนัี้�นี้สุ�มีเล่อกตัวิแทนี้

เขัตละ	1	จังัหวัิด	ไดแ้ก�	อุตรดิตถุ	์ช่ยันี้าท	สระแก้วิ	บรุร้มัีย์	

เลย	และนี้ค์รศร้ธรรมีราช่	2)	การจัำแนี้กกลุ�มีตัวิอย�างในี้

ระดับจัังหวิัด:	 ในี้แต�ละจัังหวิัดแบ�งกลุ�มีตัวิอย�างออกเป็นี้	

3	 กลุ�มี	 ได้แก�	 (1)	 วิัยรุ�นี้ในี้สถุานี้ศ่กษา	 และ	 (2)	 วิัยรุ�นี้ 

ในี้สถุานี้ประกอบกิจัการ	 โดยกำหนี้ดสัดส�วินี้จัำนี้วินี้

ตัวิอย�างตามีสัดส�วินี้ประช่ากรวิัยรุ�นี้ในี้พื่่�นี้ท้�	(3)	แมี�วิัยรุ�นี้	

3)	 การค์ัดเล่อกหนี้�วิยตัวิอย�าง	 (Sampling	 Selection):	

กลุ�มีท้�	1	วิัยรุ�นี้ในี้สถุานี้ศ่กษา:	ใช่้วิิธ้การสุ�มีแบบแบ�งกลุ�มี	

โดยจัำแนี้กสถุานี้ศ่กษาเป็นี้ระดับมีัธยมีศ่กษา	 และ

อาช่้วิศ่กษา	 จัากนี้ั�นี้ทำการสุ�มีเล่อกโรงเร้ยนี้/วิิทยาลัย

อย�างง�าย	(Simple	Random	Sampling)	และทำการสุ�มี

หอ้งเร้ยนี้เพื่่�อเก็บขัอ้มีล้กับนี้กัเรย้นี้ทั�งหอ้งเร้ยนี้	(Cluster	

Sampling)	 จันี้ค์รบตามีจัำนี้วินี้ท้�กำหนี้ด	 โดยมี้เกณฑ์์ 

ค์ดัเขัา้	(Inclusion	Criteria)	ค์อ่	เปน็ี้นัี้กเรย้นี้ท้�กำลงัศก่ษา

อย้�ในี้ระดับช่ั�นี้มีธัยมีศก่ษาหรอ่เทย้บเท�า	นัี้กเรย้นี้หญิงไมี�ม้ี

ประวัิติการตั�งค์รรภ์์	 และยินี้ด้เข้ัาร�วิมีการวิิจััย	 กลุ�มีท้�	 2	 

วิัยรุ�นี้ในี้สถุานี้ประกอบกิจัการ:	 เนี้่�องจัากไมี�มี้ฐานี้ขั้อมี้ล

รายช่่�อพื่นัี้กงานี้วัิยรุ�นี้ท้�ค์รบถุ้วินี้	 ผ้้วิิจััยจั่งใช้่วิิธ้การเล่อก

ตัวิอย�างแบบเจัาะจัง	(Purposive	Sampling)	โดยเล่อก

สถุานี้ประกอบกิจัการขันี้าดกลางและขันี้าดเล็กในี้พื่่�นี้ท้�

จัังหวิัดท้�ศ่กษาท้�มี้การจั้างงานี้วิัยรุ�นี้	และดำเนี้ินี้การเล่อก

ตัวิอย�างแบบโค์วิตา	 (Quota	 Sampling)	 ในี้พื่นัี้กงานี้ 

ท้�มีอ้ายรุะหวิ�าง	10-19	ป	ีใหก้ระจัายตามีเพื่ศและลกัษณะ

งานี้	 จันี้ค์รบตามีจัำนี้วินี้ท้�กำหนี้ด	 กลุ�มีท้�	 3	 แมี�วิัยรุ�นี้	

กำหนี้ดจัำนี้วินี้ตัวิอย�างตามีสัดส�วินี้ร้อยละขัองแมี�วิัยรุ�นี้

ประมีาณรอ้ยละ	10	โดยสุ�มีอย�างง�ายเลอ่กอำเภ์อ	และเกบ็

ตัวิอย�างจัากสถุานี้บริการท้�แมี�วิัยรุ�นี้ไปตรวิจัหลังค์ลอด

หร่อพื่าล้กไปรับวิัค์ซี้นี้	 เก็บทั�งหมีดจันี้ค์รบจัำนี้วินี้	 โดย

เกณฑ์์การค์ัดเขั้าค์่อ	 แมี�วิัยรุ�นี้ท้�มี้ประวิัติอาศัยอย้�ในี้พื่่�นี้ท้�

จัังหวิัดนี้ั�นี้ไมี�นี้้อยกวิ�า	1	ปี

 เคร่่องม่อการวิจัย		ประกอบด้วิยแบบสอบถุามีท้�ผ้้วิิจััย

พื่ัฒนี้าจัากการทบทวินี้เอกสารงานี้วิิจััยท้� เก้�ยวิขั้อง	 

ตรวิจัสอบค์วิามีเท้�ยงตรงตามีเนี้่�อหา	 โดยการตรวิจัสอบ

จัากผ้้ทรงค์ุณวิุฒิจัำนี้วินี้	3	ท�านี้	(ผ้้เช่้�ยวิช่าญด้านี้อนี้ามัีย

เจัริญพื่ันี้ธุ์ 	 ผ้้ เช่้�ยวิช่าญด้านี้กฎหมีายนี้โยบาย	 และ 

ผ้้เช้่�ยวิช่าญด้านี้วิัยรุ�นี้)	 และทดสอบค์วิามีเช่่�อมีั�นี้โดยใช่้

e2
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สัมีประสิทธิ�แอลฟัาขัองค์รอนี้บาค์	(Cronbach’s	Alpha	

Coefficient)	ตั�งแต�	0.70-0.85	แบบสัมีภ์าษณ์เช่งิลก่	และ

แนี้วิค์ำถุามีในี้การประชุ่มีกลุ�มี	Focus	group	ดังนี้้�	

 การเกบ็รวบรวมข้้อมลูัเชงิปรมิาณ ด้วิยแบบสอบถุามี	 

2	ชุ่ด	ได้แก�

	 1)	แบบสอบถุามีการรบัร้	้ค์วิามีค์ดิเหน็ี้	และการเขัา้

ถุ่งสิทธิตามี	 พื่.ร.บ.ฯ	 สำหรับกลุ�มีวิัยรุ�นี้ประกอบด้วิย	 

ส�วินี้ท้�	 1	 ข้ัอมี้ลพื่่�นี้ฐานี้ขัองผ้้ตอบแบบสอบถุามีและการ

รับร้้เก้�ยวิกับ	 พื่.ร.บ.การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการ 

ตั�งค์รรภ์์ในี้วัิยรุ�นี้	 ลักษณะค์ำถุามีเป็นี้แบบให้เล่อกตอบ	

ส�วินี้ท้�	 2	 การได้รับค์วิามีร้้เร่�องเพื่ศศ่กษา	 เพื่ศวิิถุ้ศ่กษา	

และส�วินี้ท้�	3	การเขัา้ถุง่บรกิารสขุัภ์าพื่ทางเพื่ศและอนี้ามียั

การเจัริญพื่ันี้ธุ์	 ท้�มี้ค์ุณภ์าพื่และเป็นี้มีิตร	 โดยส�วินี้ท้�	 2-3	

ลักษณะค์ำตอบเป็นี้แบบให้เล่อกตอบ	 และเล่อกระดับ

ค์วิามีค์ิดเห็นี้ท้�ตรงกับตนี้เองมีากท้�สุดแบ�งเป็นี้	 5	 สเกล	

ประกอบด้วิย	มีากท้�สุด	มีาก	ปานี้กลาง	นี้้อย	นี้้อยท้�สุด

	 2) 	 แบบสอบถุามีการดำเนิี้นี้งานี้ขัับเค์ล่�อนี้

ยทุธศาสตร	์ฯ	สำหรบัเลขัานี้กุารค์ณะอนี้กุรรมีการปอ้งกนัี้

และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วัิยรุ�นี้ระดับจัังหวัิด	

ประกอบด้วิย	ส�วินี้ท้�	1	ขั้อมี้ลทั�วิไป	ค์วิามีค์ิดเห็นี้เก้�ยวิกับ	

พื่.ร.บ.	และยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขัปญัหาการตั�ง

ค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	 ส�วินี้ท้�	 2	 การรับร้้ขั้อมี้ลและค์วิามีค์ิดเห็นี้

เก้�ยวิกับ	 พื่.ร.บ.	 และยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขั

ปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วัิยรุ�นี้	 ส�วินี้ท้�	 3	 ค์วิามีคิ์ดเห็นี้ต�อ

ปัญหา	 ยุทธศาสตร์	 และการดำเนิี้นี้งานี้ขัับเค์ล่�อนี้ยุทธ

ศาสตร์ฯ	 ในี้จัังหวิัด	 โดยส�วินี้ท้�	 2-3	 ลักษณะค์ำถุามีเป็นี้

แบบให้เล่อกตอบ	5	สเกล	ประกอบด้วิย	มีากท้�สุด	มีาก	

ปานี้กลาง	นี้้อย	นี้้อยท้�สุด	และค์ำถุามีปลายเปิด

 การรวบรวมข้้อมูลัเชิงคุณภาพ	 เก็บรวิมีรวิมีข้ัอมี้ลในี้

กลุ�มีค์ณะอนีุ้กรรมีการป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการ 

ตั�งค์รรภ์์ในี้วัิยรุ�นี้	 	 และบุค์ลากรด้านี้สุขัภ์าพื่ท้�เก้�ยวิข้ัอง 

ในี้	 6	 จัังหวิัดท้�เป็นี้พื่่�นี้ท้�เก็บข้ัอมี้ลประกอบด้วิยแพื่ทย์	

พื่ยาบาล	 นัี้กวิิช่าการผ้้รับผิดช่อบการจััดบริการให้กับ 

วิยัรุ�นี้	ทนัี้ตบคุ์ลากรในี้สถุานี้บรกิารขัองจังัหวิดัท้�ไดร้บัการ

สุ�มีตัวิอย�างท้�มี้ประสบการณ์ทำงานี้ในี้จัังหวิัดมีาแล้วิ 

ไมี�น้ี้อยกวิ�า	1	ป	ีเค์ร่�องมีอ่การเก็บรวิบรวิมีข้ัอมีล้ประกอบ

ดว้ิย	แบบบนัี้ทก่ขัอ้มีล้จัากแหล�งขัอ้มีล้ทตุยิภ์ม้ี	ิแนี้วิค์ำถุามี

การประชุ่มีกลุ�มี	 Focus	 group	 ในี้กลุ�มีขัองค์ณะ

อนี้กุรรมีการปอ้งกนัี้และแก้ไขัปญัหาการตั�งค์รรภ์ใ์นี้วัิยรุ�นี้

ระดับจัังหวิัด	 ๆ	 ละ	 15-30	 ค์นี้	 และสัมีภ์าษณ์เช่ิงล่ก	 

(In-depth	Interview)	เลขัานุี้การค์ณะทำงานี้ยุทธศาสตร์

ท้�	 1-5	ยุทธศาสตร์	 และผ้้รับผิดช่อบการจััดบริการให้กับ

วิัยรุ�นี้ในี้สถุานี้บริการ	 และทันี้ตบุค์ลากรในี้สถุานี้บริการ

ขัองจัังหวิัดท้�ได้รับการสุ�มีตัวิอย�าง	

 การวิเคราะห์ข้้อมูลั	 วิิเค์ราะห์ขั้อมี้ลเชิ่งปริมีาณด้วิย

โปรแกรมีสำเร็จัร้ป	SPSS	โดยใช่้สถิุติการแจักแจังค์วิามีถุ้�	

ร้อยละ	 ค์�าเฉล้�ย	 และส�วินี้เบ้�ยงเบนี้มีาตรฐานี้	 วิิเค์ราะห์

ขั้อมี้ลเช่ิงค์ุณภ์าพื่ด้วิยการวิิเค์ราะห์เช่ิงเนี้่�อหาแบบสรุป

ค์วิามี	 (Summative	 Content	 analysis)	 โดยม้ีการ 

จััดหมีวิดหมี้�หัวิขั้อเร่�อง	 หัวิขั้อเร่�องหลักและหัวิขั้อ 

เร่�องย�อย	และสรุปค์วิามีเช่่�อมีโยงสัมีพื่นัี้ธใ์นี้แต�ละประเด็นี้

 ข้ั�นตอนการวิจัย 

	 ประกอบดว้ิยการประช่มุีฝา่ยเลขัานี้กุารค์ณะทำงานี้

ยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้ 

วิัยรุ�นี้	 5	 ยุทธศาสตร์	 และภ์าค์้เค์ร่อขั�ายท้�เก้�ยวิขั้อง	 เพื่่�อ

หารอ่แนี้วิทางการติดตามีผลการขับัเค์ล่�อนี้ยทุธศาสตรใ์นี้

ระยะค์ร่�งแผนี้	 การพื่ัฒนี้าเค์ร่�องมี่อการวิิจััย	 และการ

ทดสอบเค์ร่�องมี่อการวิิจััย	 	 การประชุ่มีช้่�แจังการดำเนิี้นี้

งานี้ให้กับภ์าค์้เค์ร่อขั�าย	เจั้าหนี้้าท้�ขัองศ้นี้ย์อนี้ามีัย	และผ้้

ช่�วิยเลขัานุี้การค์ณะอนุี้กรรมีการขัับเค์ล่�อนี้ยุทธศาสตร์

ระดับจัังหวิัด	 (หัวิหนี้้าฝ่ายส�งเสริมีสุขัภ์าพื่ขัองสำนี้ักงานี้

สาธารณสุขัจัังหวิัดหร่อผ้้แทนี้)	 ดำเนี้ินี้การเก็บรวิบรวิมี

ขัอ้มีล้เช่งิปรมิีาณและข้ัอมีล้เช่งิค์ณุภ์าพื่	การวิเิค์ราะหแ์ละ

สรุปผลการวิิจััย	 และจััดทำขั้อเสนี้อแนี้ะเช่ิงนี้โยบายเพื่่�อ

เสนี้อต�อค์ณะกรรมีการ	 ค์ณะอนีุ้กรรมีการ	 และค์ณะ

ทำงานี้ยุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�ง

ค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้
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ตารางที่ 2 รายลัะเอียดแลัะวิธีการประเมินผลัตามกรอบแนวคิด CIPP Model

 การพิทักษ์สิทธิ�กลัุ�มตัวอย�าง การวิิจััยนี้้�ได้ผ�านี้การ

พื่จิัารณารบัรองจัากค์ณะกรรมีการพื่จิัารณาจัรยิธรรมีการ

วิิจััยเก้�ยวิกับมีนีุ้ษย์	 กรมีอนี้ามีัย	 เมี่�อวิันี้ท้�	 30	 เมีษายนี้	

2564	รหัสโค์รงการวิิจััย	448	เอกสารแนี้ะนี้ำอาสาสมัีค์ร	

RF09-04-448	ใบยินี้ยอมี	RF09-05-448
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ผลการศึกIา
 1. การรบัรู ้ ความคดิเหน็ แลัะการเข้้าถุงึสทิธขิ้อง

วยัรุ�น ตามพระราชบญัญตักิารป้องกนัแลัะแก้ไข้ปัญหา

การตั�งครรภ์ในวัยรุ�น พ.ศ. 2559  

กลุ�มีตัวิอย�างวิัยรุ�นี้อายุ	 10-19	 ปี	 ทั�งหมีด	 2,430	 ค์นี้	

ประกอบด้วิยวิยัรุ�นี้ช่ายหญงิอาย	ุ10-19	ปี	ทั�งหมีดจัำนี้วินี้	

2,190	ค์นี้	เพื่ศช่าย	818	ค์นี้	(ร้อยละ	37.4)	หญงิ	1,372	

(ร้อยละ	62.6)	ส�วินี้ใหญ�	918	ค์นี้	(ร้อยละ	42.5)	พื่กัอาศยั

กบัพื่�อแมี�	รองลงมีา	342	ค์นี้	(ร้อยละ	15.8)	พื่กัอาศยักบัป้่	

ย�า	ตา	ยาย		

	 กลุ�มีแมี�วิยัรุ�นี้อายตุ�ำกวิ�า	20	ปี	ทั�งหมีดจัำนี้วินี้	240	ค์นี้	

ส�วินี้ใหญ�จัำนี้วินี้	112	ค์นี้	 (ร้อยละ	46.6)	อย้�ระหวิ�างการ 

ตั�งค์รรภ์์	 ค์วิามีสมัีพื่นัี้ธ์ในี้ปัจัจับุนัี้กบัพื่�อขัองลก้ค์นี้ปัจัจุับนัี้	

จัำนี้วินี้	 113	 ค์นี้	 (ร้อยละ	 51.8)	 พัื่กอาศัยอย้�ด้วิยกันี้	

สถุานี้ภ์าพื่สมีรส	จัำนี้วินี้	151	ค์นี้	(ร้อยละ	64.3)	อย้�ด้วิยกนัี้

โดยไมี�ได้จัดทะเบย้นี้สมีรส	วุิฒกิารศก่ษาสง้สุด	จัำนี้วินี้	83	

ค์นี้	(ร้อยละ	45.5)	จับการศก่ษาระดับมีธัยมีศก่ษาตอนี้ต้นี้	

ส�วินี้กลุ�มีแมี�วิัยรุ�นี้ท้�กำลังอย้�ระหวิ�างการศ่กษา	 ส�วินี้ใหญ�	 

52	ค์นี้	 (ร้อยละ	 22.2)	 กำลงัศก่ษาในี้ระบบ	กศนี้.	 โดยมี้

จัำนี้วินี้	 30	 ค์นี้	 (ร้อยละ	 12.8)	 ยังค์งได้ศก่ษาต�อเน่ี้�องในี้

ระบบการศก่ษาปกติ

	 วิยัรุ�นี้ร้อยละ	66.6	ทราบวิ�าประเทศไทยมีก้ารบงัค์บั

ใช้่	 พื่.ร.บ.	 การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ 

ในี้วิยัรุ�นี้	 พื่.ศ.	 2559	 โดยร้อยละ	 44.4	 ทราบข้ัอมีล้จัาก 

ส่�อออนี้ไลน์ี้/อนิี้เทอร์เนี้ต็มีากท้�สดุ	ร้อยละ	52.3	ระบวุิ�ารบั

ร้ข้้ัอมีล้ในี้	พื่.ร.บ.ฯ	ในี้ระดบัปานี้กลาง	ในี้การเข้ัาถุ่งสทิธติามี	

พื่.ร.บ.ฯ	ร้อยละ	43.8	มีค้์วิามีค์ดิเหน็ี้วิ�าตนี้เองได้รับค์วิามีร้้

เพื่ศวิิถุ้ศ่กษาจัากการสอนี้ในี้สถุานี้ศ่กษา	 อย�างเพื่้ยงพื่อ

สำหรับการปฏิิบัติตัวิในี้ช่้วิิตประจัำวิันี้ในี้ระดับปานี้กลาง	

โดยวิดัระดับค์วิามีค์ดิเหน็ี้แบบ	Likert’s	scale	5	ระดบั	ซ่ี�ง

กลุ�มีวิยัรุ�นี้อาย	ุ10-19	ปี	ได้รบัค์วิามีร้อ้ย�างเพื่ย้งพื่อในี้ระดบั

ปานี้กลาง	มีาก	และมีากท้�สดุ	เท�ากบั	ร้อยละ	39.6,	38.8	

และ	14.0	ตามีลำดบั	วิยัรุ�นี้ร้อยละ	77.9	ไมี�เค์ยได้รบับรกิาร

ด้านี้สุขัภ์าพื่ทางเพื่ศและอนี้ามียัการเจัริญพัื่นี้ธุ	์(เช่�นี้	บรกิาร

รบัค์ำปรก่ษา	การคุ์มีกำเนิี้ด	การยุติการตั�งค์รรภ์์)	และในี้วัิย

รุ�นี้กลุ�มีท้�เค์ยได้รบับรกิารด้านี้สขุัภ์าพื่ทางเพื่ศและอนี้ามัีย

การเจัรญิพื่นัี้ธุ	์ 525	 ค์นี้	ส�วินี้ใหญ�ได้รบับรกิารด้านี้การให้

ค์วิามีร้แ้ละค์ำแนี้ะนี้ำเร่�องสขุัภ์าพื่ทางเพื่ศมีากท้�สุดร้อยละ	

53.3	(ตารางท้�	3)

ตารางที่ 3 ความคิดเห็น แลัะการเข้้าถุึงสิทธิตาม พ.ร.บ. การป้องกันแลัะแก้ไข้ปัญหาการตั�งครรภ์ในวัยรุ�น

ในกลัุ�มวัยรุ�นอายุ 10-19 ปี
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ตารางที่ 3 ความคิดเห็น แลัะการเข้้าถุึงสิทธิตาม พ.ร.บ. การป้องกันแลัะแก้ไข้ปัญหาการตั�งครรภ์ในวัยรุ�น

ในกลัุ�มวัยรุ�นอายุ 10-19 ปี (ต�อ)

 2. การรับรูแ้ลัะความคิดเห็นข้องคณะอนุกรรมการ

ป้องกันแลัะแก้ไข้ปัญหาการตั�งครรภ์ในวัยรุ�นระดับ

จังหวัดแลัะกรุงเทพมหานคร ต�อพระราชบัญญัติแลัะ

ยทุธศาสตรก์ารปอ้งกนัแลัะแก้ไข้ปญัหาการตั�งครรภ์ใน

วัยรุ�น ส�วินี้ใหญ�ร้อยละ	42.6	ค์ิดวิ�าการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้

เป็นี้ปัญหาสำค์ัญส�วินี้ใหญ�อย้�ในี้ระดับมีาก	 และ	 ร้อยละ	

59.0	เห็นี้ด้วิยมีากท้�สุดกับใช่้	พื่.ร.บ.ฯ	ในี้การดำเนี้ินี้งานี้

เพื่่�อแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	 ร้อยละ	46.7	 เห็นี้

วิ�ายุทธศาสตร์ฯ	 มี้ค์วิามีสำเร็จัในี้การดำเนิี้นี้งานี้ในี้ระดับ

มีาก	(ตารางท้�	4)
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ตารางที่ 5 ผลัการประเมินด้านบริบท

3. ผลัการข้ับเคลั่่อนยุทธศาสตร์การป้องกันแลัะแก้ไข้

ปัญหาการตั�งครรภ์ในวัยรุ�น พ.ศ. 2560-2569 ในระยะ

ครึ่งแผน (พ.ศ. 2564)

 3.1 การประเมินผลัด้านบริบท (Context eva 

luation)

ตารางที่ 4 การรับรู้แลัะความคิดเห็นข้องคณะอนุกรรมการป้องกันแลัะแก้ไข้ปัญหาการตั�งครรภ์ในวัยรุ�นระดับ

จังหวัดต�อพระราชบัญญัติ แลัะยุทธศาสตร์การป้องกันแลัะแก้ไข้ปัญหาการตั�งครรภ์ในวัยรุ�น
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 3.2 การประเมินผลัด้านปัจจัยนำเข้้า (Input 

evaluation)
ตารางที่ 6 ผลัการประเมินด้านปัจจัยนำเข้้า

ตารางที่ 5 ผลัการประเมินด้านบริบท (ต�อ)
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ตารางที่ 7 ผลัการประเมินด้านกระบวนการขั้บเคลั่่อนยุทธศาสตร์

 3.3 การประเมินผลัด้านกระบวนการ (Process 

evaluation)
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 3.4 การประเมินผลัด้านผลัลััพธ์ (Product eva 

luation)

	 ผลการดำเนิี้นี้งานี้ตามีตัวิช่้�วิัดรายยุทธศาสตร์

ทั�งหมีด	34	ตวัิช่้�วิดั	พื่บวิ�า	ตวัิช่้�วิดัเปา้หมีายอตัราการค์ลอด

มี้ช่้พื่ในี้กลุ�มีอายุ	 10-14	 ปี	 และ	 15-19	 ปีผ�านี้เกณฑ์์ 

เปา้หมีายรายยทุธศาสตรร์ายปที้�ตั�งไวิ	้ซี่�งกำหนี้ดเปา้หมีาย

อัตราค์ลอดลดลงเป็นี้แบบขัั�นี้บันี้ได	 จันี้สิ�นี้สุดแผนี้

ยุทธศาสตร์ปี	2569	กำหนี้ดให้อัตราค์ลอดขัองทั�ง	2	กลุ�มี

อายุนี้้�	ไมี�เกินี้	0.5	และ	25	ต�อพื่ันี้	ตามีลำดับ	โดยอัตรา

การค์ลอดม้ีช่้พื่ในี้กลุ�มีอายุ	 15-19	 ปี	 พื่.ศ.	 2560-2563	

(เป้าหมีายรายปี)	เท�ากับ	39.6	(50),	35.0	(35),	31.3	(33),	

28.7	(31)	ตามีลำดบั	และอตัราการค์ลอดมีช้่พ้ื่ในี้กลุ�มีอายุ	

10-14	 ปี	 พื่.ศ.	 2560-2563	 (เป้าหมีายรายปี)	 เท�ากับ	

1.3(1.4),	1.2(1.3),	1.1(1.2),	0.9(1.1)	ตามีลำดับ	(20)	และ

ผลการดำเนี้ินี้งานี้ตามีตัวิช่้�วิัดรายยุทธศาสตร์ในี้ระดับ

ประเทศมี้ดังนี้้�	 ยุทธศาสตร์ที่ 1 แลัะ 4	 ผ�านี้เกณฑ์์ 

เป้าหมีาย	 ร้อยละ	 100	 สะท้อนี้การดำเนิี้นี้งานี้บรรลุผล

ตามีเป้าหมีายท้�กำหนี้ด	ปัจัจััยท้�ส�งผลต�อค์วิามีสำเร็จัมี้ทั�ง

การพัื่ฒนี้าศักยภ์าพื่ค์ร้ผ้้สอนี้เพื่ศวิิถุ้ศ่กษาด้วิยการใช้่

หลักส้ตรแบบออนี้ไลนี้์	และกระทรวิง	พื่มี.	ออกประกาศ

กระทรวิงเร่�องหลักเกณฑ์์	วิิธ้การในี้การส�งเสริมีสนัี้บสนีุ้นี้

การรับค์ำปร่กษา	 และการดำเนี้ินี้งานี้ท้�เก้�ยวิขั้องกับการ

ป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	พื่.ศ.	2563	เพื่่�อ

ช่�วิยให้วิัยรุ�นี้เขั้าถุ่งบริการด้านี้สวิัสดิการสังค์มีมีากยิ�งขั่�นี้	

ยุทธศาสตร์ที่ 2	มี้ตัวิช่้�วิัดท้�ไมี�ผ�านี้เกณฑ์์เป้าหมีาย	ได้แก�	

ร้อยละขัองค์รอบค์รัวิม้ีสัมีพัื่นี้ธภ์าพื่ท้�ด้	 ผล	 72.1%	 

(เปา้หมีาย	76%)	ส�วินี้ยทุธศาสตรท์ี ่3	ซี่�งม้ีจัำนี้วินี้ตัวิช้่�วิดั

มีากท้�สุดนี้ั�นี้ไมี�มี้ข้ัอมี้ล	4	ตัวิช่้�วิัด	ได้แก�	ร้อยละขัองวิัยรุ�นี้

ท้�เขั้าถุ่งบริการสุขัภ์าพื่ท้�เป็นี้มีิตร	 จัำนี้วินี้ขัองวิัยรุ�นี้ท้�มี้

ภ์าวิะแทรกซ้ีอนี้จัากการยุตกิารตั�งค์รรภ์	์ร้อยละขัองวัิยรุ�นี้

ท้�ค์ลอดไดรั้บการดแ้ลหลงัค์ลอด	6	สปัดาหอ์ย�างมีค้์ณุภ์าพื่	

และร้อยละขัองวิัยรุ�นี้ท้�ใช่้วิิธ้การค์ุมีกำเนี้ิดวิิธ้ใดวิิธ้หนี้่�งในี้

การมีเ้พื่ศสมัีพื่นัี้ธค์์รั�งล�าสดุ	ในี้ส�วินี้ตวัิช่้�วิดัท้�มีข้ัอ้มีล้จัำนี้วินี้	

8	 ตัวิช่้�วิดันี้ั�นี้มีต้วัิช่้�วิดัท้�ผ�านี้เกณฑ์์เป้าหมีาย	 ร้อยละ	 62.5	 

ตวัิช้่�วิดัท้�ไมี�ผ�านี้ค์อ่	ร้อยละการตั�งค์รรภ์ซ์ี�ำในี้หญิงอายุนี้อ้ย

กวิ�า	20	ปี	ผล	13.9%	(เป้าหมีาย	ไมี�เกินี้	13.5%)	การได้

รับบริการค์ุมีกำเนี้ิดหลังค์ลอด/หลังแท้งอย�างค์รอบค์ลุมี	

ผล	 67.8%	 (เป้าหมีาย	 80%)	 และค์วิามีต้องการท้�ยังไมี�

สัมีฤทธิ�สำหรับการค์ุมีกำเนี้ิดในี้วิัยรุ�นี้อายุ	 15-19	 ปี	 ผล	

ร้อยละ	 17.1	 (เป้าหมีายไมี�เกินี้ร้อยละ	 8)	 และผลการ

ดำเนิี้นี้งานี้ตามีตัวิช่้�วิัดยุทธศาสตร์ที่ 5	มี้	 1	ตัวิช่้�วิัดท้�ไมี�

ผ�านี้เกณฑ์ค์์อ่	ระดบัค์วิามีสำเร็จัในี้การเก็บรวิบรวิมีข้ัอมีล้

ตวัิช่้�วิดัยทุธศาสตร์	ผล	88.2%	(เปา้หมีาย	100%)	ดังขัอ้มีล้

สรุปผลลัพื่ธ์ตามีตัวิช่้�วิัดยุทธศาสตร์	(ตารางท้�	8)

ตารางที่ 8 ผลัการประเมินด้านผลัลััพธ์ตามตัวชี�วัดข้องยุทธศาสตร์

	 การเก็บรวิบรวิมีขั้อมี้ลแบบสอบถุามีกลุ�มีค์ณะ 

อนีุ้กรรมีการฯ	 ระดับจัังหวัิด	 พื่บปัญหาอุปสรรค์สำคั์ญท้�

พื่บมีากท้�สดุค์อ่	ค์วิามีไมี�เขัา้ใจัเก้�ยวิกบับทบาทหนี้า้ท้�ขัอง

ค์ณะอนีุ้กรรมีการฯ	ระดับจัังหวิัด	ขั้อมี้ลจัากการเก็บรวิมี

รวิมีเชิ่งค์ุณภ์าพื่พื่บวิ�า	 ค์ณะอนีุ้กรรมีการฯ	 ระดับจัังหวิัด

สะท้อนี้ถุ่งค์วิามีไมี�เข้ัาใจัชั่ดเจันี้ในี้การดำเนิี้นี้งานี้ตามี	

บทบาทขัองหนี้�วิยงานี้ในี้การปฏิิบัติ งานี้ตามีแผนี้

ยุทธศาสตร์	 การดำเนิี้นี้งานี้ส�วินี้ใหญ�จัะเป็นี้งานี้ประจัำ

ตามีภ์ารกิจัขัองหนี้�วิยงานี้	 และยังมี้ปัญหาการบ้รณาการ

ระหวิ�างหนี้�วิยงานี้ในี้จัังหวิัด	 เช่�นี้	 การส�งต�อนี้ักเร้ยนี้ท้�ม้ี
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ตารางที่ 9 จำนวนแลัะร้อยลัะหญิงตั�งครรภ์ที่ได้รับการตรวจจสุข้ภาพช�องปากแลัะได้รับการฝึึกแปรงฟัันแบบ

ลังม่อปฏิบิัติในพ่�นที่จังหวัดที่ดำเนินการวิจัย

*แหลั�งข้้อมูลั HDC พ.ศ. 2565       

	 สรุปผลการติดตามีข้ัอมี้ลสถุานี้การณ์และขั้อมี้ล 

เช่ิงค์ุณภ์าพื่ขัองการดำเนี้ินี้งานี้ด้านี้การส�งเสริมีสุขัภ์าพื่

ช่�องปาก	มี้ดังนี้้�	

	 1.	สถุานี้การณ์การเขั้ารับบริการ	มี้อัตราการเขั้ารับ

บริการต�ำ	 แมี้วิ�าจัะมี้นี้โยบายให้หญิงตั�งค์รรภ์์ได้รับการ

ตรวิจัสุขัภ์าพื่ช่�องปาก	และบริการทันี้ตกรรมีท้�จัำเป็นี้	แต�

พื่บวิ�า	 จัำนี้วินี้	 3	 ในี้	 6	 จัังหวิัดมี้อัตราการเขั้ารับบริการ

ตรวิจัสุขัภ์าพื่ช่�องปากต�ำกวิ�าเป้าหมีายกำหนี้ดไว้ิไมี�น้ี้อย

กวิ�าร้อยละ	 70	 ซี่�งจัังหวิัดเหล�านี้้�ก็มี้ร้อยละขัองหญิงตั�ง

ค์รรภ์์ท้�ได้รับการฝึกแปรงฟัันี้แบบลงมี่อปฏิิบัติท้�อย้�ในี้

ระดับต�ำ	ถุ่งแมี้จัะมี้โค์รงการด้แลมีารดาวิัยรุ�นี้แบบบ้รณา

การแต�ยังม้ีสัดส�วินี้ขัองแมี�วัิยรุ�นี้ท้�ไมี�ได้รับการส�งต�อเพื่่�อ

ตรวิจัทันี้ตกรรมี	 แสดงให้เห็นี้ถุ่งปัญหาในี้การเช่่�อมีโยง

บริการระหวิ�างงานี้ฝากค์รรภ์์และงานี้ทันี้ตกรรมี

	 2.	ปัญหาสุขัภ์าพื่ช่�องปากและมี้ค์วิามีชุ่กขัองโรค์ส้ง	

หญงิตั�งค์รรภ์ส์�วินี้ใหญ�ม้ีปญัหาสขุัภ์าพื่ช่�องปาก	โดยเฉพื่าะ

โรค์เหง่อกอักเสบและฟัันี้ผุ	 ซ่ี�งโรค์ในี้ช่�องปากเหล�านี้้�มี้

ค์วิามีสัมีพื่ันี้ธ์กับการเพื่ิ�มีค์วิามีเส้�ยงต�อภ์าวิะแทรกซ้ีอนี้ 

ในี้การตั�งค์รรภ์์	 เช่�นี้	 การค์ลอดก�อนี้กำหนี้ด	 และทารก 

มี้นี้�ำหนี้ักตัวิต�ำกวิ�าเกณฑ์์

	 3.	ปจััจัยัและอปุสรรค์สำคั์ญต�อการรับบรกิาร	ปัจัจัยั

ท้�ส�งผลต�อการตัดสินี้ใจัหร่อไมี�ตัดสินี้ใจัมีารับบริการทันี้ต

กรรมีในี้ระหวิ�างตั�งค์รรภ์์ขัองแมี�วิัยรุ�นี้มี้ดังนี้้�

ปัญหาการตั�งค์รรภ์์เพ่ื่�อเขั้าถุ่งบริการ	 การขัอสนี้ับสนีุ้นี้

ทรัพื่ยากรและงบประมีาณเพื่่�อดำเนี้ินี้กิจักรรมีสำหรับ 

วิัยรุ�นี้	เป็นี้ต้นี้	โดยปัญหาอุปสรรค์ท้�พื่บมีากท้�สุด	3	ลำดับ

แรก	ไดแ้ก�		ค์วิามีไมี�เขัา้ใจัเก้�ยวิกบับทบาทหนี้า้ท้�ขัองค์ณะ

อนีุ้กรรมีการฯ	 ระดับจัังหวัิด	 30	 ค์นี้	 (ร้อยละ	 18.9)	 

ขัาดขั้อมี้ลเช่ิงล่ก	และขั้อมี้ลแจักแจังระดับพื่่�นี้ท้�	(อำเภ์อ/

ตำบล/หมี้�บา้นี้)	เพื่่�อใช่ว้ิางแผนี้และตดิตามีการดำเนี้นิี้งานี้	

จัำนี้วินี้	28	ค์นี้	(ร้อยละ	17.6)	และขัาดแค์ลนี้งบประมีาณ

ในี้การดำเนิี้นี้งานี้	จัำนี้วินี้	25	ค์นี้	(ร้อยละ	15.7)

4. การดูแลัสุข้ภาพช�องปากข้องแม�วัยรุ�นที่ตั�งครรภ์

	 เนี้่�องจัากไมี�มีข้้ัอมีล้เช่งิปรมิีาณขัองการไดรั้บบรกิาร

ดา้นี้ทนัี้ตกรรมีในี้กลุ�มีหญงิตั�งค์รรภ์ท์้�เปน็ี้แมี�วิยัรุ�นี้โดยตรง	

แต�มี้ขั้อมี้ลเท้ยบเค์้ยงด้านี้การรับบริการทันี้ตกรรมีขัอง

หญงิตั�งค์รรภ์ท์้�มีาฝากค์รรภ์ใ์นี้โรงพื่ยาบาล	โดยขัอ้มีล้การ

เขัา้ถุง่บริการท้�สำค์ญัซ่ี�งเปน็ี้ตวัิช่้�วิดัหลักในี้การติดตามีการ

เขั้าถุ่งบริการด้านี้ทันี้ตสาธารณสุขั	 มี้	 3	 จัังหวิัดท้�ร้อยละ

หญิงตั�งค์รรภ์์ท้�ได้รับการตรวิจัสุขัภ์าพื่ช่�องปาก	และได้รับ

การฝกึแปรงฟันัี้แบบลงมีอ่ปฏิบิตัอิย้�นี้ระดบัต�ำกวิ�ารอ้ยละ	

70	ได้แก�	นี้ค์รศร้ธรรมีราช่	สระแก้วิ	และบุร้รัมีย์	(ตาราง

ท้�	9)	
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ตารางที ่10 ปัจจยัทีส่�งผลัต�อการตดัสินใจหรอ่ไม�ตดัสินใจมารบับรกิารทนัตกรรมในระหว�างตั�งครรภ์ข้องแม�วยัรุ�น

	 โดยมีข้ัอ้เสนี้อแนี้ะจัากทนัี้ตบุค์ลากรในี้การปรบัปรงุ

การดำเนี้ินี้งานี้	 เพื่่�อเพื่ิ�มีการเขั้าถุ่งบริการทันี้ตกรรมีขัอง

หญิงตั�งค์รรภ์์โดยเฉพื่าะกลุ�มีแมี�วิัยรุ�นี้	ท้�สอดค์ล้องกันี้	ค์่อ	

1)	การให้สุขัศ่กษาเฉพื่าะกลุ�มี	เนี้้นี้การให้ค์วิามีร้้ท้�ถุ้กต้อง

แก�หญิงตั�งค์รรภ์์และค์รอบค์รัวิเพื่่�อลบล้างค์วิามีเช่่�อผิด	ๆ	

วิ�าการทำฟัันี้เป็นี้อันี้ตรายต�อทารกในี้ค์รรภ์์	 โดยเนี้้นี้ถุ่ง

ค์วิามีสำค์ัญขัองการรักษาโรค์ปริทันี้ต์	 2)	 การบ้รณาการ

จัดับริการตรวิจัและให้ค์ำแนี้ะนี้ำการดแ้ลสุขัภ์าพื่ช่�องปาก

เปน็ี้ส�วินี้หนี้่�งขัองงานี้ค์ลนิี้กิฝากค์รรภ์ค์์ณุภ์าพื่	(ANC)	และ

มีก้ารประสานี้งานี้ส�งต�อผ้ป้ว่ิยไปยงัค์ลินิี้กทันี้ตกรรมีอย�าง

เปน็ี้ระบบและช่ดัเจันี้	และ	3)	เพื่ิ�มีแรงสนี้บัสนี้นุี้ทางสงัค์มี		

การให้แรงสนี้ับสนีุ้นี้ทางสังค์มีจัากสามี้หร่อค์รอบค์รัวิ	 มี้

ค์วิามีสมัีพัื่นี้ธก์บัการมีพ้ื่ฤตกิรรมีการดแ้ลสขุัภ์าพื่ช่�องปาก

ท้�ด้ขั่�นี้

-Aิ7รายผล
 1. การรับรู้ ความคิดเห็น แลัะการเข้้าถุึงสิทธิข้อง

วัยรุ�น ตามพระราชบัญญัติการป้องกันแลัะแก้ไข้ปัญหา

การตั�งครรภ์ในวัยรุ�น พ.ศ. 2559	 ผลการศ่กษาพื่บวิ�า 

วิัยรุ�นี้ร้อยละ	 68.7	 รับร้้วิ�าประเทศไทยมี้การบังค์ับใช่้	

พื่.ร.บ.	 การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	

พื่.ศ.	 2559	แล้วิ	ซี่�งใกล้เค์้ยงการสำรวิจัในี้ปี	2562	 โดย

สัดส�วินี้ผ้้ท้�ทราบส้งขั่�นี้เพื่้ยงเล็กนี้้อย	โดยในี้ปี	2562	มี้วิัย

รุ�นี้ท้�รับร้้ขั้อมี้ล	ร้อยละ	68.6	 (8)	สอดค์ล้องกับการศ่กษา

การรับร้้และการขัับเค์ล่�อนี้	 พื่.ร.บ.ฯ	 ในี้ระดับจัังหวิัดท้� 

พื่บวิ�า	อาสาสมีัค์รและแกนี้นี้ำเยาวิช่นี้รับร้้ขั้อมี้ลเก้�ยวิกับ	

พื่.ร.บฯ	 ร้อยละ	 55.4	 และร้อยละ	 55.4	 รับร้้ขั้อมี้ล 

ในี้	พื่.ร.บ.ฯ	ในี้ระดับปานี้กลาง	(21)	โดยส�วินี้ใหญ�	ร้อยละ	

45.5	 ทราบขั้อมี้ลจัากส่�อออนี้ไลนี้์/อินี้เทอร์เนี้็ตมีากท้�สุด	

เหน็ี้ได้วิ�าในี้ระยะค์ร่�งแผนี้แรกขัองยุทธศาสตร์นี้้�	ระดับการ

รับร้้ขัองวิัยรุ�นี้ส้งขั่�นี้นี้ับจัากปีแรก	ๆ	ท้�มี้การบังคั์บใช่้	แต�

กย็งัไมี�สง้มีากนี้กั	สะทอ้นี้ปัญหาการรบัร้ข้ัองวัิยรุ�นี้เก้�ยวิกับ

การมี้กฎหมีายท้�ค์ุ้มีค์รองสิทธิเพื่่�อการป้องกันี้และแก้ไขั

เมี่�อวิยัรุ�นี้ประสบปญัหาการตั�งค์รรภ์	์ซี่�งนี้ำไปส้�ปญัหาการ

ไมี�เขั้าถุ่งสิทธิต�าง	 ๆ	 ท้�บัญญัติไวิ้ในี้กฎหมีายฉบับนี้้�	 

จั่งจัำเป็นี้ต้องเร�งเผยแพื่ร�ข้ัอมี้ล	ประช่าสัมีพื่ันี้ธ์ไปส้�วิัยรุ�นี้

ใหม้ีากขั่�นี้	นี้อกจัากนี้้�ยังม้ีปญัหาอุปสรรค์ด้านี้การนี้ำค์วิามี

ร้้ท้�ได้รับจัากการเร้ยนี้ร้้ในี้สถุานี้ศ่กษาไปปรับใช่้ให้เกิด

ทักษะการปฏิิบัติจัริง	 ถุ่งแมี้พื่บวิ�า	 วิัยรุ�นี้ร้อยละ	 58.7	 

ระบุวิ�าม้ีค์วิามีเขั้าใจัเก้�ยวิกับเพื่ศวิิถุ้ศ่กษาท้�ได้รับจัากการ

เร้ยนี้ในี้ระดับมีาก	แต�ยังพื่บปัญหาพื่ฤติกรรมีเส้�ยงทั�งการ

มี้เพื่ศสัมีพื่ันี้ธ์ตั�งแต�อายุนี้้อย	 โดยอายุเฉล้�ยเมี่�อมี้เพื่ศ

สัมีพื่ันี้ธ์ค์รั�งแรกขัองวิัยรุ�นี้ช่ายช่ั�นี้ปวิช่.	 ปีท้�	 2	 ลดลงจัาก	

15.5	ในี้	พื่.ศ.	2557	เหลอ่	15.	1	ในี้	พื่.ศ.	2562	และมี้

อัตราการใช่้ถุุงยางอนี้ามีัยต�ำ	 โดยร้อยละการใช่้ถุุงยาง

อนี้ามียัในี้ขัณะม้ีเพื่ศสมัีพื่นัี้ธค์์รั�งแรกในี้วิยัรุ�นี้อายุนี้อ้ยกวิ�า	

20	ปี	กลุ�มีนี้ักเร้ยนี้ช่ั�นี้	มี.	2	มี.5	และ	ปวิช่.	มี้ประมีาณ 

ร้อยละ	60-80	(19)	โดยมี้การวิิจััยเก้�ยวิกับการสอนี้เพื่ศวิิถุ้
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ศ่กษาในี้สถุานี้ศ่กษาไทย	พื่บวิ�า	การสอนี้เพื่ศวิิถุ้ศ่กษาในี้

โรงเรย้นี้ส�วินี้ใหญ�ใช่้วิิธก้ารสอนี้แบบบรรยายเป็นี้หลัก	ยัง

ไมี�เอ่�อให้นี้ักเร้ยนี้ค์ิดวิิเค์ราะห์และนี้ำค์วิามีร้้จัากช่ั�นี้เร้ยนี้

ไปใช่ใ้นี้ช่ว้ิติประจัำาวินัี้ได	้ซี่�งนี้กัเรย้นี้ทั�งสายสามีญัและสาย

อาช่ว้ิศก่ษาได้เรย้นี้เพื่ศวิถิุศ้ก่ษาในี้รป้แบบใดรป้แบบหน่ี้�ง	

นี้ักเร้ยนี้ส�วินี้ใหญ�จั่งเข้ัาใจัวิ�าตนี้ม้ีค์วิามีร้้ค์วิามีเข้ัาใจัเร่�อง

เก้�ยวิกับเพื่ศวิิถุ้ศ่กษาเป็นี้อย�างด้สิ�งท้�ค์ร้สอนี้	 แต�ร้ปแบบ

การสอนี้ท้�เป็นี้แบบบรรยายตามีบทเรย้นี้	โดยไมี�สอนี้ให้ตั�ง

ค์ำาถุามีหร่อให้เขั้าใจัฐานี้ค์ิดขัองบทเร้ยนี้และค์�านี้ิยมีในี้

สงัค์มีอย�างจัริงจังั	จัง่อาจัไมี�กระตุน้ี้ให้นี้กัเร้ยนี้คิ์ดวิเิค์ราะห์	

และไมี�ตรงกบัค์วิามีตอ้งการขัองวิยัรุ�นี้	และข้ัอมีล้ท้�ระบวุิ�า	

นี้ักเร้ยนี้ต้องการท้�จัะเร้ยนี้ร้้เพื่ศวิิถุ้ศ่กษาในี้ลักษณะท้�

สามีารถุประยุกต์ใช่้ได้จัริง	 ซี่�งสิ�งเหล�านี้้�ไมี�ปรากฏิในี้

หนัี้งส่อเร้ยนี้	 และไมี�ถุ้กกล�าวิถุ่งในี้ห้องเร้ยนี้	 (22)	 และยัง

สอดค์ล้องกับงานี้วิิจััยท้�ศ่กษาทบทวินี้การสอนี้เพื่ศวิิถุ้

ศก่ษาขัองไทย	ท้�เสนี้อวิ�า	การจัดัการเรย้นี้ร้ต้อ้งเนี้น้ี้ผ้เ้รย้นี้

เป็นี้ศ้นี้ย์กลาง	เค์ารพื่สิทธิ	และปรับให้เขั้ากับบริบทพื่่�นี้ท้�	

เพื่่�อเสริมีพื่ลังให้วิัยรุ�นี้รับผิดช่อบต�อการเล่อกขัองตนี้เอง	

เพื่ศศก่ษารอบดา้นี้ไมี�ไดม้ีเ้พื่ย้งเร่�องเพื่ศสมัีพื่นัี้ธ	์แต�รวิมีถุง่

ค์วิามีเขั้าใจัช่ว้ิิตและการป้องกันี้ท้�มี้ค์ุณภ์าพื่	(1)

 2. การรับรู้แลัะความคิดเห็นต�อพระราชบัญญัติ 

แลัะยุทธศาสตร์การปอ้งกนัแลัะแก้ไข้ปญัหาการตั�งครรภ์

ในวัยรุ�นข้องคณะอนุกรรมการป้องกันแลัะแก้ไข้ปัญหา

การตั�งครรภ์ในวยัรุ�นระดบัจังหวดั	ข้ัอมีล้การวิจิัยันี้้�พื่บวิ�า

ฝ่ายเลขัานีุ้การค์ณะอนีุ้กรรมีการฯ	 ระดับจัังหวัิดเห็นี้วิ�า

ปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วัิยรุ�นี้ม้ีค์วิามีสำคั์ญอย้�ในี้ระดับมีาก	

และเห็นี้ด้วิยกับการกำหนี้ดยุทธศาสตร์การป้องกันี้และ

แก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วัิยรุ�นี้เพื่่�อใช้่เป็นี้หลักในี้การ

ดำเนี้นิี้งานี้	และรอ้ยละ	46.7	เหน็ี้วิ�ายทุธศาสตรร์ะดับช่าติ

นี้้�ประสบค์วิามีสำเร็จัในี้ระดับมีาก	 ซ่ี�งสอดค์ล้องกับ 

การศก่ษาการรบัร้แ้ละการขับัเค์ล่�อนี้	พื่.ร.บ.ฯ	ท้�เจัา้หนี้า้ท้�

ผ้้ปฏิิบัติงานี้เห็นี้วิ�ามี้ประโยช่นี้์มีาก	 โดยให้เหตุผลวิ�า 

การทำงานี้เร่�องแก้ไขัและป้องกันี้การตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	

เป็นี้การทำงานี้ท้�บ้รณาการค์วิามีร�วิมีมี่อขัองหลาย 

หนี้�วิยงานี้	 การม้ี	 พื่.ร.บ.ฯ	 จัะทำให้ม้ีทิศทางการทำงานี้ 

ท้�ช่ัดเจันี้ขั่�นี้	แต�ทั�งนี้้�มี้บางส�วินี้ยังไมี�แนี้�ใจัวิ�าในี้ทางปฏิิบัติ

จัะทำไดจ้ัรงิหรอ่ไมี�	เพื่ราะประเดน็ี้ปญัหาเร่�องการตั�งค์รรภ์์

ในี้วิัยรุ�นี้เป็นี้ปัญหาท้�แมี้รัฐบาลเห็นี้วิ�าเป็นี้ปัญหาใหญ�	แต�

ในี้บางหนี้�วิยงานี้ยังไมี�ให้ค์วิามีสำคั์ญเพื่ราะม้ีงานี้ด้านี้อ่�นี้

ท้�สำค์ัญกวิ�า	 ปัญหาอุปสรรค์เร่�องค์วิามีไมี�เขั้าใจัเก้�ยวิกับ

บทบาทหนี้้าท้�ขัองค์ณะอนีุ้กรรมีการฯ	ระดับจัังหวิัด	เป็นี้

ปญัหาสำค์ญัท้�ยงัค์งทา้ทายการดำเนี้นิี้งานี้อย้�	โดยในี้ระยะ

แรกขัองการขัับเค์ล่�อนี้พื่บวิ�าการทำงานี้ในี้ระดับจัังหวิัด	

เจั้าหนี้้าท้�ผ้้เก้�ยวิข้ัองยังมี้ปัญหาไมี�รับร้้	 ไมี�เขั้าใจัเก้�ยวิกับ	

พื่.ร.บฯ	 และยังค์งมี้ค์วิามีเข้ัาใจัท้�ไมี�ถุ้กต้องเก้�ยวิกับกลไก

การขัับเค์ล่�อนี้	 พื่.ร.บ.ฯ	 (8,21)	และในี้การศ่กษานี้้�ปัญหา

อปุสรรค์ส�วินี้ใหญ�ขัองฝ่ายเลขัานุี้การขัองค์ณะอนุี้กรรมีการฯ	

ระดบัจังัหวิดั	ร้อยละ	18.9	ไมี�เข้ัาใจับทบาทการดำเนี้นิี้งานี้

ตามียุทธศาสตร์ฯ	 และผลจัากการเก็บข้ัอมี้ลเชิ่งคุ์ณภ์าพื่

พื่บวิ�า	หนี้�วิยงานี้ต�าง	ๆ	ไมี�สามีารถุผสานี้เช่่�อมีโยงดำเนี้ินี้

งานี้ในี้ระดับจัังหวิัดได้อย�างมี้ประสิทธิภ์าพื่	 ระบบการ 

ส�งต�อวิัยรุ�นี้ท้�มี้ปัญหาเพื่่�อให้เข้ัาถุ่งบริการยังทำได้จัำกัด	 

ไมี�สามีารถุประสานี้งานี้เพ่ื่�อจััดสรรงบประมีาณเพื่่�อ 

จัดักจิักรรมีสำหรบัวิยัรุ�นี้ได้อย�างเพื่ย้งพื่อ	การทำงานี้ส�วินี้

ใหญ�จั่งเป็นี้การปฏิิบัติตามีภ์ารกิจัประจัำขัองแต�ละหนี้�วิย

งานี้	 ส�งผลต�อการบ้รณาการดำเนี้ินี้งานี้	 และการระดมี

ทรัพื่ยากรในี้จัังหวิัดเพื่่�อร�วิมีกันี้ดำเนี้ินี้งานี้	 หลายหนี้�วิย

งานี้ในี้จัังหวัิดไมี�สามีารถุจััดหางบประมีาณมีาใช้่ในี้การ

ดำเนิี้นี้งานี้ตามีแผนี้ยุทธศาสตร์ได้	 ในี้ขัณะท้�บางหนี้�วิยม้ี

งบประมีาณแต�ขัาดแผนี้งานี้โค์รงการท้�จัะดำเนี้ินี้การ	 

รองลงมีา	 ร้อยละ	 17.6	 ค์่อขัาดขั้อมี้ลเช่ิงล่กและขั้อมี้ล

แจักแจังระดับพื่่�นี้ท้�เพื่่�อใช้่วิางแผนี้และติดตามีการดำเนิี้นี้

งานี้	 ดังนี้ั�นี้ในี้ระยะค์ร่�งหลังขัองแผนี้ยุทธศาสตร์ฯ	 

หนี้�วิยงานี้เจ้ัาภ์าพื่หลักในี้ส�วินี้กลางทุกยทุธศาสตร์จัง่ตอ้ง

เร�งสร้างค์วิามีร้้ค์วิามีเขั้าใจัให้แก�หนี้�วิยปฎิบัติในี้ระดับ

จัังหวิัด	 การบ้รณาการดำเนี้ินี้งานี้ตั�งแต�ในี้ระดับประเทศ	

รวิมีทั�งสร้างช่�องทางในี้การส่�อสารกับผ้ป้ฏิบัิตงิานี้ในี้ระดับ

จังัหวัิดท้�ง�ายต�อการเข้ัาถุง่	และม้ีการแลกเปล้�ยนี้เร้ยนี้ร้้การ

ดำเนี้นิี้งานี้อย�างสมี�ำเสมีอ	การเร�งจัดัการระบบฐานี้ขัอ้มีล้

เพื่่�อสนี้ับสนีุ้นี้การดำเนี้ินี้งานี้ได้อย�างม้ีประสิทธิภ์าพื่	และ

ร�วิมีกนัี้พื่ฒันี้าเค์ร่�องมีอ่การเกบ็ข้ัอมีล้ตัวิช่้�วิดัสำหรบัใช้่เก็บ

ขั้อมี้ลระดับจัังหวิัด	
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 3. ผลัการข้ับเคล่่ัอนยุทธศาสตร์การป้องกันแลัะ

แก้ไข้ปัญหาการตั�งครรภ์ในวัยรุ�น พ.ศ. 2560-2569 ใน

ระยะครึ่งแผน (พ.ศ. 2564)

 3.1 ด้านบริบท	 สถุานี้การณ์การตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้ 

มี้แนี้วิโนี้้มีลดลงทั�งในี้กลุ�มีอายุ	 10-14	 ปี	และ	15-19	ปี	

ซี่� ง เป็นี้ไปตามีเป้าหมีายรายปีท้�กำหนี้ดไว้ิในี้แผนี้

ยุทธศาสตร์	 แต�อย�างไรก็ตามีจัากการศ่กษาขั้อมี้ลการ 

เฝา้ระวิงัพื่ฤตกิรรมีท้�สมัีพื่นัี้ธก์บัการตดิเช่่�อเอช่ไอวิใ้นี้กลุ�มี

เยาวิช่นี้	 โดยกรมีค์วิบค์ุมีโรค์พื่บวิ�า	 วัิยรุ�นี้ยังมี้พื่ฤติกรรมี

เส้�ยงในี้เร่�องเพื่ศทั�งการเริ�มีม้ีเพื่ศสัมีพัื่นี้ธ์ในี้ขัณะม้ีอายุนี้อ้ย	

ทำให้ขัาดการป้องกันี้ตนี้เองจัากการท้องและโรค์ติดต�อ

ทางเพื่ศสัมีพัื่นี้ธ์	 โดยในี้กลุ�มีนัี้กเร้ยนี้ช่ายช่ั�นี้มัีธยมีศ่กษา

ช่ั�นี้ปีท้�	 5	 มี้การใช่้ถุุงยางอนี้ามีัยในี้การม้ีเพื่ศสัมีพัื่นี้ธ์ 

ค์รั�งแรก	และใช่้เมี่�อมี้เพื่ศสัมีพื่ันี้ธ์กับค์นี้รัก	ร้อยละ	77.6	

และ	ร้อยละ	60	ตามีลำดับ	และการใช่้ถุุงยางอนี้ามีัยในี้

ขัณะม้ีเพื่ศสัมีพัื่นี้ธ์ค์รั�งแรกในี้วัิยรุ�นี้อายุนี้้อยกวิ�า	 20	 ปี 

กลุ�มีนัี้กเร้ยนี้ช่ั�นี้	มี.	2	มี.5	และ	ปวิช่.	มี้ประมีาณร้อยละ	

60-80	 (19)	 ซี่�งแสดงให้เห็นี้วิ�าถุ่งแมี้จัะบรรลุเป้าหมีาย 

ในี้การลดอัตราการค์ลอด	แต�ยงัมีวั้ิยรุ�นี้อก้จัำนี้วินี้มีากท้�ยงั

ค์งมี้ค์วิามีเส้�ยงต�อการตั�งค์รรภ์์ไมี�พื่่งประสงค์์	 รวิมีทั�งการ

ติดเช่่�อโรค์ติดต�อทางเพื่ศสัมีพื่ันี้ธ์	 นี้อกจัากนี้้�จัากการเฝ้า

ระวิังการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	 พื่.ศ.	 2563-2564	 พื่บวิ�า 

แมี�วิยัรุ�นี้รอ้ยละ	58.5	และ	65.6	ตั�งค์รรภ์โ์ดยไมี�ตั�งใจั	โดย

แมี�วิยัรุ�นี้ในี้ทกุกลุ�มีอายสุ�วินี้ใหญ�ไมี�ตั�งใจัตั�งค์รรภ์	์ยิ�งวิยัรุ�นี้

ท้�มี้อายุนี้้อยยิ�งมี้สัดส�วินี้มีากขั่�นี้	 ส�วินี้แมี�วิัยรุ�นี้ท้�เป็นี้

นี้ักเร้ยนี้	 นี้ักศ่กษา	 เกินี้ร้อยละ	 80	 ไมี�ได้ตั�งใจัตั�งค์รรภ์์	

สำหรบัการค์มุีกำเนี้ดิก�อนี้การตั�งค์รรภ์	์แมี�วิยัรุ�นี้ท้�ไมี�ตั�งใจั

ตั�งค์รรภ์์เก่อบค์ร่�ง	ค์อ่	ร้อยละ	45.2	และ	44.2	(พื่.ศ.	2563-

2564)	 	 ไมี�มี้การค์ุมีกำเนี้ิด	 นี้อกจัากนี้้�ยังพื่บวิ�า	 มี้การตั�ง

ค์รรภ์ซ์ี�ำก�อนี้ค์รบอายุ	 20	ปีจัำนี้วินี้มีาก	 เนี้่�องจัากแมี�วิัย

รุ�นี้ท้�ค์ลอดแล้วิเล่อกใช้่การคุ์มีกำเนิี้ดด้วิยวิิธ้ช่ั�วิค์ราวิ	 ถุ่ง

ร้อยละ	96.8	และ	97.1	ตามีลำดับ	(23,24)	ดังนี้ั�นี้วิ�าถุ่งแมี้

อัตราการค์ลอดในี้วัิยรุ�นี้โดยรวิมีลดลงแต�ยังค์งม้ีปัญหา

พื่ฤติกรรมีเส้�ยงขัองวัิยรุ�นี้ท้�อาจัส�งผลต�อเป้าหมีายค์วิามี

สำเร็จัเมี่�อสิ�นี้สุดแผนี้ยุทธศาสตร์ฯ	ในี้ปี	2569	รวิมีทั�งยัง

แสดงถุง่วิ�าในี้การประเมิีนี้ผลสำเร็จัขัองการดำเนิี้นี้งานี้ตามี

แผนี้ยุทธศาสตร์จั่งต้องค์ำนี้่งถุ่งปัญหาอันี้เนี้่�องมีาจัาก

พื่ฤติกรรมีเส้�ยงทางเพื่ศนี้อกเหนี้่อจัากอัตราการค์ลอดท้�

ลดลงเท�านี้ั�นี้	ปญัหาเหล�านี้้�ทำให้มีค้์วิามีต้องการจัากหนี้�วิย

งานี้ภ์าค์้เค์ร่อขั�ายในี้การนี้ำยุทธศาสตร์มีาใช่้เป็นี้แนี้วิทาง

ในี้การดำเนี้ินี้งานี้ในี้ระดับจัังหวิัด	 และเห็นี้ด้วิยในี้ระดับ

มีากท้�สดุต�อการม้ี	พื่.ร.บ.	การปอ้งกนัี้และแกไ้ขัปญัหาการ

ตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	 รวิมีทั�งมี้เค์ร่อขั�ายการดำเนี้ินี้งานี้ทั�ง	 5	

กระทรวิงหลักในี้ส�วินี้กลางและผ้้แทนี้ในี้ระดับจัังหวิัด	

	 ส�วินี้ด้านี้สุขัภ์าพื่ช่�องปากขัองวัิยรุ�นี้พื่บปัญหาการ

เกิดโรค์ฟัันี้ผุ	และสภ์าวิะเหง่อกอักเสบส้งถุ่งร้อยละ	61.2	

และ	79.5	 (12)	ซี่�งเป็นี้ผลส่บเนี้่�องจัากการไมี�รับร้้สิทธิขัอง

ตนี้เอง	ทำให้ไมี�ได้รบัการตรวิจัและรบับรกิารทางทนัี้ตกรรมี	

ดงันี้ั�นี้จัากการประเมิีนี้บริบท	จัง่ม้ีเหตุผลและค์วิามีจัำเป็นี้

ในี้การม้ียุทธศาสตร์และดำเนิี้นี้การขัับเค์ล่�อนี้ยุทธศาสตร์

นี้้�	 โดยมี้โอกาสประสบค์วิามีสำเร็จัจัากการม้ีต้นี้ทุนี้ท้�ด ้

ในี้ด้านี้เค์รอ่ขั�ายการดำเนี้นิี้งานี้อำเภ์ออนี้ามียัการเจัรญิพื่นัี้ธุ์

กระจัายอย้�ในี้ทุกอำเภ์อ	 และการมี้ค์ลินี้ิกให้บริการวิัยรุ�นี้	

(YFHS)	 ท้�สามีารถุผสานี้การดำเนี้ินี้ส�งเสริมีป้องกันี้และ

รกัษาด้านี้สุขัภ์าพื่ช่�องปากขัองแมี�วัิยรุ�นี้ได้อย�างค์รอบค์ลุมี

มีากขั่�นี้

 3.2 ด้านปจัจยันำเข้า้	มีย้ทุธศาสตร์การป้องกันี้และ

แก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	พื่.ศ.	2560-2569	เป็นี้

แผนี้หลักท้�ใช่้ขัับเค์ล่�อนี้การดำเนี้ินี้งานี้ตามี	พื่.ร.บ.ฯ	และ

มี้แผนี้ปฏิิบัติการ	 (Action	 plan)	 ท้�ประกอบด้วิย 

รายละเอ้ยดขัองแผนี้งานี้	 โค์รงการ	กิจักรรมีต�าง	ๆ	ขัอง

หนี้�วิยงานี้ทั�งภ์าค์รฐัและเอกช่นี้	นี้อกจัากนี้้�ทั�ง	5	กระทรวิง

หลักภ์ายใต้	 พื่.ร.บ.ฯ	 ได้ออกกฎกระทรวิงและประกาศ

กระทรวิงภ์ายใต	้พื่.ร.บ.ฯ	ท้�นี้บัเปน็ี้อก้ปจััจัยัสำค์ญัท้�ทำให้

การขัับเค์ล่�อนี้ยุทธศาสตร์ประสบค์วิามีสำเร็จั	 หนี้่�งในี้

มีาตรการสำค์ญัค์อ่	การดำเนี้นิี้งานี้ส�งเสริมีบรกิารสขุัภ์าพื่

ท้�เป็นี้มีิตรกับวิัยรุ�นี้	(YFHS)	ซ่ี�งมี้องค์์ประกอบการดำเนี้ินี้

งานี้ค์รอบค์ลุมีการจััดบริการด้านี้สุขัภ์าพื่ตรงตามีค์วิามี

ต้องการขัองวิัยรุ�นี้	 (25)	 ท้�สามีารถุบรรจุัมีาตรการด้านี้การ

ด้แลสุขัภ์าพื่ช่�องปากแก�วัิยรุ�นี้	 เพื่่�อการด้แลสุขัภ์าพื่ช่�อง

ปากขัองกลุ�มีวิัยรุ�นี้ได้อย�างมี้ประสิทธิภ์าพื่และทั�วิถุ่งมีาก

ยิ�งขั่�นี้	 ปัจัจััยสำค์ัญอ้กประหนี้่�งขัองการดำเนี้ินี้งานี้ค์่อ 
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มี้ค์ณะกรรมีการระดับช่าติท้�มี้รองนี้ายกรัฐมีนี้ตร้ท้�ได้รับ

มีอบหมีายเปน็ี้ประธานี้	มีค้์ณะอนี้กุรรมีการระดบัช่าติ	และ

ค์ณะอนุี้กรรมีการระดับจังัหวัิดท้�มีผ้้ว้ิ�าราช่การเป็นี้ประธานี้

ทำหน้ี้าท้�ขัับเค์ล่�อนี้การดำเนิี้นี้งานี้ในี้ระดับจัังหวัิด	 โดย

ผ้น้ี้ำนัี้บเปน็ี้ปจััจัยัสำค์ญัต�อการประสบค์วิามีสำเรจ็ั	ดงัเช่�นี้

ในี้การศก่ษาระดับปจััจัยัท้�มีอ้ทิธพิื่ลต�อการดำเนิี้นี้งานี้ตามี

ยุทธศาสตร์ช่าติภ์ายใต้หลักธรรมีาภ์ิบาลท้�มี้ค์วิามีสำค์ัญ

มีากท้�สุดค่์อ	 ผ้้นี้ำท้�ประกอบด้วิยค์วิามีสามีารถุในี้การ

บริหารและค์วิามีต�อเนี้่�องในี้การปฏิิบัติงานี้ท้�ส�งผลต�อ

ค์วิามีสำเร็จัในี้การดำเนิี้นี้งานี้	 (26)	 แต�อย�างไรก็ตามี 

การดำเนี้นิี้งานี้ในี้ระดบัพื่่�นี้ท้�ส�วินี้ใหญ�ไมี�มีก้ารสนี้บัสนี้นุี้งบ

ประมีาณในี้การจัดักจิักรรมีต�าง	ๆ 	ขัองพื่่�นี้ท้�	รวิมีทั�งปญัหา

การขัาดแค์ลนี้บุค์ลากรทั�งค์รผ้้้สอนี้เพื่ศวิถิุศ้ก่ษาท้�มีทั้กษะ

ค์วิามีร้้ค์วิามีช่ำนี้าญ	 การขัาดเวิช่ภ์ัณฑ์์การให้บริการค์ุมี

กำเนี้ดิช่นี้ดิก่�งถุาวิร	ปญัหาเหล�านี้้�จัง่ยงัค์งส�งผลใหว้ิยัรุ�นี้มี้

เพื่ศสัมีพัื่นี้ธ์ท้�ไมี�ได้ป้องกันี้และเกิดการตั�งค์รรภ์โ์ดยไมี�ตั�งใจั	

รวิมีทั�งปัญหาการตั�งค์รรภ์์ซี�ำก�อนี้อายคุ์รบ	20	ปี	ตลอดจันี้

การไมี�ม้ีขั้อมี้ลผลการดำเนิี้นี้งานี้รายยุทธศาสตร์ในี้ระดับ

จังัหวัิด	จัง่ทำใหเ้ปน็ี้ปัญหาอปุสรรค์ต�อค์วิามีสำเรจ็ัขัองการ

ดำเนี้ินี้งานี้	 และจัำเป็นี้ต้องกำหนี้ดโค์รงสร้างการบริหาร

จัดัการทรพัื่ยากรใหค้์รอบค์ลมุีทกุภ์าค์ส�วินี้ท้�เก้�ยวิขัอ้ง	โดย

เฉพื่าะในี้ส�วินี้ขัองงบประมีาณท้�จัำเป็นี้ต้องมีภ้์าค์ส�วินี้สำคั์ญ	

เช่�นี้	อปท.	มีาร�วิมีลงทุนี้ดำเนี้ินี้การด้วิย	

 3.4 ด้านกระบวนการ	การขับัเค์ล่�อนี้ยุทธศาสตร์ในี้

ระดบัจังัหวิดัส�วินี้ใหญ�	รอ้ยละ	70	มีก้ารดำเนี้นิี้งานี้ยด่โยง

กบัแผนี้ยุทธศาสตรใ์นี้ระดบัช่าตใินี้ระดบัท้�มีากถุง่มีากท้�สุด	

กระบวินี้การขัับเค์ล่�อนี้งานี้มี้ค์วิามีเข้ัมีแขั็งแตกต�างกันี้ไป

ในี้แต�ละจัังหวิัด	 ภ์าค์้เค์ร่อขั�าย	 5	 กระทรวิงหลักมี้ค์วิามี 

ต่�นี้ตัวิในี้การร�วิมีกันี้ดำเนี้ินี้งานี้ในี้ระดับปานี้กลางถุ่งมีาก	

โดยยุทธศาสตร์ท้�	1	กระทรวิงศ่กษาธิการมี้ค์วิามีพื่ยายามี

ในี้การดำเนี้ินี้งานี้ตามีกฎกระทรวิงอย�างจัริงจัังเพื่่�อแก้ไขั

ปัญหาการขัาดค์ร้ผ้้สอนี้เพื่ศวิิถุ้ศ่กษาโดยการพื่ัฒนี้า

หลักส้ตรพื่ัฒนี้าค์ร้แบบออนี้ไลนี้์	 รวิมีทั�งด้แลช่�วิยเหล่อ

นี้ักเร้ยนี้ท้�ตั�งค์รรภ์์ในี้ระหวิ�างกำลังศ่กษา	 (27)	ยุทธศาสตร์

ท้�	2	แต�ละจังัหวัิดม้ีจัดุเด�นี้ในี้การดำเนิี้นี้งานี้ในี้ยุทธศาสตร์

แต�ละด้านี้ท้�แตกต�างกันี้ไปขั่�นี้อย้�กบันี้โยบายและการกำกับ

ตดิตามีขัองผ้บ้รหิาร	ยุทธศาสตร์ท้�	3	และ	5	การดำเนี้นิี้งานี้

ส�วินี้ใหญ�ยังเป็นี้บทบาทขัองกระทรวิงสาธารณสุขัท้� 

รบัผิดช่อบ	โดยม้ีการพัื่ฒนี้าและยกระดับมีาตรการการให้

บริการสุขัภ์าพื่วิัยรุ�นี้และดำเนี้ินี้การอย�างจัริงจัังต�อเนี้่�อง

มีาตั�งแต�	พื่.ศ.	2551	แต�ก็ยังประสบปัญหาการท้�วิัยรุ�นี้เขั้า

ถุ่งบริการนี้้อย	 และพื่บการไมี�เขั้าถุ่งบริการด้านี้ทันี้ต

สาธารณสุขัขัองกลุ�มีแมี�วัิยรุ�นี้	 ทั�งนี้้�	 YFHS	 มี้การระบุถุ่ง

บริการด้านี้การด้แลสุขัภ์าพื่ช่�องปากไว้ิในี้องค์์ประกอบท้�	

2	การจััดบริการด้านี้อนี้ามีัยการเจัริญพื่ันี้ธุ์เพื่ิ�มีเติมี	หัวิขั้อ	

2.1.20	บริการอ่�นี้	ๆ	เช่�นี้	การดแ้ลสุขัภ์าพื่ช่�องปาก	โดย

ในี้การปฏิิบัติจัริงการดำเนี้ินี้งานี้ในี้ขั้อน้ี้�ได้ยังขัาดการ

ปฏิบิตัอิย�างจัรงิจังัทั�งการใหค้์วิามีร้	้และการส�งเสรมิีใหแ้มี�

วิัยรุ�นี้มี้การปฏิิบั ติตนี้อย�างถุ้กต้องเหมีาะสมี	 ส�วินี้

กระบวินี้การเก็บรวิมีรวิมีขั้อมี้ลตัวิช่้�วิัด	 ยังมี้ช่�องวิ�างท้�ยัง

ไมี�สามีารถุเก็บขั้อมี้ลได้ค์รบถุ้วินี้ทุกตัวิช่้�วิัด	 และการขัาด

ขั้อมี้ลตัวิช่้�วิัดในี้ระดับจัังหวิัด	 จั่งยังค์งมี้ค์วิามีจัำเป็นี้ท้�จัะ

ตอ้งมีก้ารปรบัปรงุแกไ้ขัการดำเนี้นิี้งานี้ในี้ส�วินี้ขัองค์ร่�งหลงั

ขัองแผนี้ยุทธศาสตร์เพื่่�อให้การนี้ำโค์รงการไปปฏิิบัติได้

อย�างเป็นี้ระบบและมี้ประสิทธิภ์าพื่

 3.5 ดา้นผลัลัพัธ	์จัากผลการดำเนิี้นี้งานี้ตามีตัวิช้่�วิดั

รายยทุธศาสตร์ทั�งหมีด	34	ตวัิช่้�วิดั	พื่บวิ�า	ตัวิช่้�วิดัเป้าหมีาย

อัตราการค์ลอดมี้ช่้พื่ในี้กลุ�มีอายุ	10-14	ปี	และ	15-19	ปี

ผ�านี้เกณฑ์์เป้าหมีายรายยุทธศาสตร์ท้�กำหนี้ดเป้าหมีาย

อัตราค์ลอดลดลงเป็นี้แบบขัั�นี้บันี้ไดทุกปี	 จันี้สิ�นี้สุดแผนี้

ยุทธศาสตร์ปี	2569	กำหนี้ดให้อัตราค์ลอดขัองทั�ง	2	กลุ�มี

อายุนี้้�ไมี�เกินี้	0.5	และ	25	ต�อพัื่นี้	ตามีลำดับ	โดยผลการ

ดำเนิี้นี้งานี้ตามีตัวิช่้�วิัดรายยุทธศาสตร์ที่ 1 แลัะ 4	ผ�านี้

เกณฑ์เ์ปา้หมีายรอ้ยละ	100	สะทอ้นี้การดำเนี้นิี้งานี้บรรลุ

ผลตามีเป้าหมีายท้�กำหนี้ด	ปัจัจััยท้�ส�งผลต�อค์วิามีสำเร็จัม้ี

ทั�งการพัื่ฒนี้าศักยภ์าพื่ค์ร้ผ้้สอนี้เพื่ศวิิถุ้ศ่กษาด้วิยการใช้่

หลกัสต้รแบบออนี้ไลน์ี้	และกระทรวิง	พื่มี.	ยังออกประกาศ

กระทรวิงเร่�องหลักเกณฑ์์	วิิธ้การในี้การส�งเสริมีสนี้ับสนีุ้นี้

การรับค์ำปร่กษา	 และการดำเนี้ินี้งานี้ท้�เก้�ยวิขั้องกับการ

ป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้	พื่.ศ.	2563	เพื่่�อ

ช่�วิยให้วิัยรุ�นี้เขั้าถุ่งบริการด้านี้สวิัสดิการสังค์มีมีากยิ�งขั่�นี้	

ยุทธศาสตร์ที่ 2	มี้ตัวิช่้�วิัดท้�ไมี�ผ�านี้เกณฑ์์เป้าหมีาย	ได้แก�	
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ร้อยละขัองค์รอบค์รัวิมี้สัมีพื่ันี้ธภ์าพื่ท้�ด้	 ซี่�งมี้ปัจัจััยท้�

เก้�ยวิขัอ้งหลายประการทั�งโค์รงสรา้งค์รอบค์รวัิ	การศก่ษา

ขัองหัวิหนี้้า	 ค์รอบค์รัวิ	 อาช่้พื่หลักท้�สร้างรายได้เล้�ยง

ค์รอบค์รัวิ	 รายได้ขัองค์รอบค์รัวิ	 เงินี้ออมีขัองค์รอบค์รัวิ

และสถุานี้ภ์าพื่	การค์รอบค์รองท้�อย้�อาศัย	(28)	ตัวิช่้�วิัดนี้้�จัง่

มี้ค์วิามียากทั�งการวัิดผลและการบรรลุผลสำเร็จั	 ยิ�งโดย

เฉพื่าะในี้ปีท้�มี้สถุานี้การณ์แพื่ร�ระบาดขัองโค์วิิด-19	ท้�ก�อ

ให้เกิดค์วิามีเค์ร้ยด	 ประช่าช่นี้จัำนี้วินี้มีากมี้รายได้ลดลง	

ทำให้เกิดผลกระทบต�อสัมีพื่ันี้ธภ์าพื่ในี้ค์รอบค์รัวิได้	 ส�วินี้

ยทุธศาสตร์ที ่3	ซี่�งมีจ้ัำนี้วินี้ตัวิช่้�วิดัมีากท้�สดุนี้ั�นี้ไมี�ม้ีข้ัอมีล้

ถุ่ง	 4	 ตัวิช้่�วิัด	 แสดงให้เห็นี้วิ�าการเก็บรวิบรวิมีข้ัอมี้ล 

ตวัิช่้�วิดัยงัค์งเป็นี้ปญัหาสำคั์ญท้�จัะต้องม้ีการเร�งรัดผลักดันี้

ให้ดำเนิี้นี้การทั�งในี้ระดับประเทศและระดับจัังหวัิด	 โดย

ค์วิรเร�งรัดพื่ฒันี้าเค์ร่�องมีอ่การเก็บข้ัอมีล้	การช้่�แจังทำค์วิามี

เข้ัาใจัวิธิก้ารเก็บขัอ้มีล้	ซ่ี�งการม้ีขัอ้มีล้เพื่่�อใช้่ในี้การติดตามี

และวิางแผนี้	เป็นี้ปัจัจััยสำค์ัญต�อการประสบค์วิามีสำเร็จั

ขัองการดำเนิี้นี้งานี้โดยเฉพื่าะการขับัเค์ล่�อนี้แผนี้ยุทธศาสตร์

ระดบัช่าตทิ้�จัำเปน็ี้ต้องม้ีการกำกบัทศิทางและมีุ�งเปา้หมีาย

ไปส้�ค์วิามีสำเร็จั	 ยิ�งจัำเป็นี้ต้องมี้ขั้อมี้ลท้�ถุ้กต้องและ 

รอบด้านี้	 ตัวิช่้�วิัดท้�ไมี�ผ�านี้ค์่อ	 การได้รับบริการคุ์มีกำเนิี้ด

หลงัค์ลอด/หลงัแท้งอย�างค์รอบค์ลมุี	ร้อยละ	การตั�งค์รรภ์์ซี�ำ

ในี้หญงิอายนุี้อ้ยกวิ�า	20	ปี	ผลงานี้	13.9%	สง้กวิ�าเป้าหมีาย

ท้�กำหนี้ดไมี�เกินี้	 13.5%	 การได้รับบริการคุ์มีกำเนิี้ดหลัง 

ค์ลอด/หลังแท้งอย�างค์รอบค์ลุมี	 ผลงานี้	 67.8%	 ต�ำกวิ�า 

เป้าหมีาย	80%	และค์วิามีต้องการท้�ยังไมี�สัมีฤทธิ�สำหรับ

การคุ์มีกำเนิี้ดในี้วัิยรุ�นี้อายุ	 15-19	 ปี	 ผลร้อยละ	 17.1	 

ท้�ส้งกวิ�าเป้าหมีายไมี�เกินี้	 ร้อยละ	 8	 เหล�านี้้�สะท้อนี้ถุ่ง

ปัญหาการเขั้าถุ่งบริการค์ุมีกำเนี้ิดในี้กลุ�มีวิัยรุ�นี้ทั�งในี้ช่�วิง

ก�อนี้ตั�งค์รรภ์	์และหลงัค์ลอด	โดยเฉพื่าะการค์มุีกำเนี้ดิดว้ิย

การใช้่ยาฝังคุ์มีกำเนี้ิดและห�วิงอนี้ามีัย	 (วิิธ้ก่�งถุาวิร)	 ซี่�งม้ี

ประสิทธิภ์าพื่ป้องกันี้การตั�งค์รรภ์์ส้งเป็นี้ระยะเวิลานี้านี้	

จั่งทำให้เกิดการตั�งค์รรภ์์ซี�ำท้�มีากจันี้ส้งกวิ�าเป้าหมีาย 

ท้�กำหนี้ด	อย�างไรก็ตามีผลงานี้สำคั์ญท้�ผ�านี้เกณฑ์์เป้าหมีาย

ค์อ่	ร้อยละขัองโรงพื่ยาบาลสังกดัสำนี้กังานี้ปลดักระทรวิง

สาธารณสขุัผ�านี้เกณฑ์ม์ีาตรฐานี้บรกิารสขุัภ์าพื่ท้�เปน็ี้มีติร

สำหรับวิัยรุ�นี้และเยาวิช่นี้	 (YFHS)	 ซ่ี�งสามีารถุผสานี้การ

ดำเนี้ินี้งานี้การส�งเสริมีสุขัภ์าพื่ช่�องปากเข้ัากับบริการ

สำหรับวิัยรุ�นี้ได้	 และผลการดำเนิี้นี้งานี้ตามีตัวิช่้�วิัด

ยุทธศาสตร์ที่ 5	ท้�มี้	 1	 ตัวิช่้�วิัดท้�ไมี�ผ�านี้เกณฑ์์ค์่อ	 ค์วิามี

สำเรจ็ัในี้การเก็บรวิบรวิมีข้ัอมีล้ตัวิช่้�วิดัยทุธศาสตร์ทั�งหมีด

ได้ค์รบถุ้วินี้ทั�ง	34	ตัวิช่้�วิัด	และการขัาดขั้อมี้ลขัองตัวิช่้�วิัด

ในี้ระดับจัังหวัิด	 ข้ัอม้ีลส�วินี้ใหญ�เป็นี้ผลการดำเนิี้นี้งานี้ในี้

ระดบัประเทศ	การม้ีข้ัอมีล้ขัองจังัหวิดัจัะช่�วิยใหก้ารทำงานี้

สามีารถุมีุ�งเป้าหมีายท้�ตอบสนี้องปัญหาขัองจัังหวัิดได้	

นี้อกจัากนี้้�แล้วิเจัตนี้ารมีณ์ขัอง	 พื่.ร.บ.	 การป้องกันี้และ

แกไ้ขัปัญหาการตั�งค์รรภ์ใ์นี้วัิยรุ�นี้ท้�มีุ�งเน้ี้นี้การค์ุม้ีค์รองสิทธิ

ขัองวิัยรุ�นี้ให้ได้รับค์วิามีร้้	 และบริการทั�งด้านี้สุขัภ์าพื่และ

สวิัสดิการสังค์มีอย�างเสมีอภ์าค์	จั่งต้องพิื่จัารณาถุ่งการได้

รบัการดแ้ลช่�วิยเหลอ่ดา้นี้อ่�นี้นี้อกเหนี้อ่จัากผลการดำเนี้นิี้

งานี้ตามีตัวิช่้�วิดัแต�เพื่ย้งอย�างเดย้วิ	ซ่ี�งการติดตามีประเมิีนี้

ผลการขัับเค์ล่�อนี้ยุทธศาสตร์นี้้�ยังพื่บช่�องวิ�าง	 ตลอดจันี้

ปัญหาอุปสรรค์ท้�จัำเป็นี้ต้องมี้การปรับปรุงในี้ระยะค์ร่�ง

หลังขัองแผนี้ยุทธศาสตร์	 เพื่่�อให้การดำเนิี้นี้งานี้ประสบ 

ผลสำเร็จัอย�างแท้จัริงในี้การปกป้องค์ุ้มีค์รองและแก้ไขั

ปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วิัยรุ�นี้ขัองประเทศ

 4. ผลัการดำเนินงานจัดบริการส�งเสริมสุข้ภาพ

ช�องปากในกลัุ�มหญิงตั�งครรภ์วัยรุ�น

	 จัากข้ัอมีล้ในี้ระบบ	HDC	กระทรวิงสาธารณสขุั	รวิมี

ทั�งขั้อมี้ลจัากการสัมีภ์าษณ์เช่ิงล่กผ้้รับผิดช่อบการดำเนี้ินี้

งานี้ดา้นี้ทนัี้ตสาธารณสขุัในี้พื่่�นี้ท้�การวิจิัยั	ยงัค์งพื่บปญัหา

การเขัา้ถุง่บรกิารดา้นี้การส�งเสริมีสุขัภ์าพื่ช่�องปากในี้หญงิ

ตั�งค์รรภ์์ทั�งการตรวิจัสุขัภ์าพื่ช่�องปาก	 รวิมีทั�งการฝึก 

แปรงฟันัี้อย�างถุก้ต้องด้วิยวิิธ้ลงมี่อปฏิิบัติ	 โดยขั้อมี้ลหญิง

ตั�งค์รรภ์ไ์ดร้บัการตรวิจัสขุัภ์าพื่ช่�องปาก	พื่.ศ.	2563-2565	

เท�ากับร้อยละ	59.0,	54.3,	และ53.4	ตามีลำดับ	ซ่ี�งยังค์ง

อย้�ในี้ระดับต�ำมีากเม่ี�อเท้ยบกับเป้าหมีายท้�กำหนี้ดไว้ิไมี�

นี้อ้ยกวิ�า	รอ้ยละ	70	และถุง่แมีว้ิ�าจัะไมี�มีส้ถิุตขิัองแมี�วิยัรุ�นี้

ท้�ได้รับบริการด้านี้ทันี้ตกรรมีโดยตรง	แต�ขัอ้มีล้การสำรวิจั

สขุัภ์าวิะช่�องปากแห�งช่าติในี้ปี	2566	วัิยรุ�นี้ยังเข้ัาถุง่บริการ

ได้ไมี�ทั�วิถุ่งค์รอบค์ลุมี	ผลการสำรวิจัวิัยรุ�นี้อายุ	15	 ปี	ซี่�ง

เป็นี้ตัวิแทนี้ขัองกลุ�มีวิัยรุ�นี้พื่บวิ�า	 ร้อยละ	 47.9	 ไมี�ทราบ

สทิธหิลกัประกันี้สุขัภ์าพื่ในี้การดแ้ลรักษาสุขัภ์าพื่ช่�องปาก 
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 ข้้อเสนอแนะเพ่่อนำผลัการวิจัยไปใช้

	 1.	ปรับปรุงยุทธศาสตร์ท้�	1	ในี้การส�งเสริมีให้วิัยรุ�นี้

และเยาวิช่นี้มี้ทักษะในี้การมี้ป้องกันี้พื่ฤติกรรมีเส้�ยงทาง

เพื่ศอย�างแท้จัริง	 และสร้างระบบค์ัดกรองในี้สถุานี้ศ่กษา

เพื่่�อให้สามีารถุช่�วิยเหล่อผ้้เร้ยนี้ท้�เป็นี้กลุ�มีเส้�ยงได้ก�อนี้ท้�

จัะเกิดปัญหาการตั�งค์รรภ์์ไมี�พื่ร้อมี

	 2.	ส�งเสริมีบทบาทขัอง	อปท.	ในี้ยุทธศาสตร์ท้�	2	ในี้

การดำเนี้ินี้งานี้และสนี้ับสนีุ้นี้งบประมีาณ	และทรัพื่ยากร

ในี้การดำเนี้ินี้งานี้ระดับพื่่�นี้ท้�

ข้-)4.-:.ะ
	 3.	ปรับปรุงยทุธศาสตร์ท้�	3	โดยเน้ี้นี้การพัื่ฒนี้าระบบ

การให้บริการสุขัภ์าพื่ท้�เป็นี้มีิตรกับวิัยรุ�นี้และเยาวิช่นี้ขัอง

โรงพื่ยาบาล	 ให้เหมีาะกับบริบทและค์วิามีต้องการขัอง 

วิัยรุ�นี้ในี้พื่่�นี้ท้�อย�างแท้จัริง	 การส�งเสริมีให้วิัยรุ�นี้เขั้าถุ่ง

บริการค์ุมีกำเนี้ิดโดยเฉพื่าะการคุ์มีกำเนี้ิดด้วิยวิิธ้ก่�งถุาวิร

เพื่่�อป้องกันี้การตั�งค์รรภ์์ซี�ำ	 รวิมีถุ่งการสนี้ับสนีุ้นี้บทบาท

ขัองวิยัรุ�นี้และเยาวิช่นี้ในี้พื่่�นี้ท้�ให้มีส้�วินี้ร�วิมีในี้การออกแบบ

การจััดบริการ

	 4.	 พัื่ฒนี้าการดำเนิี้นี้งานี้ในี้ยุทธศาสตร์ท้�	 5	 โดย

ขัองตนี้	 ส�งผลให้ได้รับการตรวิจัฟัันี้เละได้รับบริการ 

ทันี้ตกรรมีเพื่้ยง	ร้อยละ	37.3	และ	24.8	ตามีลำดับ	 (12) 

ซี่�งปัญหาด้านี้สุขัภ์าพื่ช่�องปากขัองมีารดาส�งผลกระทบต�อ

สุขัภ์าพื่ขัองมีารดาและทารกท้�สำค์ัญประกอบด้วิยค์วิามี

เส้�ยงต�อการค์ลอดก�อนี้กำหนี้ดและทารกนี้�ำหนี้ักตัวิน้ี้อย	

มี้การศ่กษาพื่บวิ�า	 โรค์ปริทันี้ต์อักเสบอย�างรุนี้แรงเป็นี้

ปจััจัยัเส้�ยงอย�างหน่ี้�งท้�อาจักระตุน้ี้ให้เกิดภ์าวิะค์ลอดก�อนี้

กำหนี้ด	และทารกม้ีนี้�ำหนัี้กแรกเกิดนี้อ้ย	(9-10)	จัง่ส�งผลต�อ

ค์วิามีสำเร็จัขัองยุทธศาสตร์ท้�	3	ในี้การส�งเสริมีการเข้ัาถุง่

บรกิารท้�มีคุ้์ณภ์าพื่แก�วิยัรุ�นี้อย�างค์รอบค์ลมุีทั�งกลุ�มีวิยัรุ�นี้

ทั�วิไปและแมี�วัิยรุ�นี้	 โดยแม้ีวิ�าจัังหวัิดท้�ดำเนิี้นี้การเก็บ

ขั้อมี้ลจัะม้ีโค์รงการด้แลมีารดาวิัยรุ�นี้แบบบ้รณาการ	 แต�

สัดส�วินี้ขัองแมี�วิัยรุ�นี้ท้�ถุ้กส�งต�อเพื่่�อตรวิจัทันี้ตกรรมีจัาก

หอ้งฝากค์รรภ์ยั์งอย้�ในี้ระดับต�ำ	โรงพื่ยาบาลส�วินี้ใหญ�ไมี�ม้ี

การจัดับรกิารดา้นี้ทนัี้ตสาธารณสขุัใหห้ญงิตั�งค์รรภ์ว์ิยัรุ�นี้

โดยเฉพื่าะ	โดยจัดับริการให้กลุ�มีแมี�วัิยรุ�นี้ไดร้บับรกิารร�วิมี

กันี้กับหญิงตั�งค์รรภ์์ในี้กลุ�มีอ่�นี้	 ๆ	 และม้ีร้ปแบบการให้

บริการเช่�นี้เด้ยวิกับหญิงตั�งค์รรภ์์ท้�มี้อายุอ่�นี้	โดยมีองวิ�ามี้

สภ์าวิะตั�งค์รรภ์เ์ช่�นี้เดย้วิกบัหญิงตั�งค์รรภ์ท์้�มีอ้ายอุ่�นี้	และ 

การศ่กษาปัจัจััยท้�สัมีพื่ันี้ธ์กับการตัดสินี้ใจัเขั้ารับบริการ

ทันี้ตกรรมีพื่บวิ�า	 ปัจัจััยด้านี้อายุมี้ค์วิามีสัมีพื่ันี้ธ์มีากโดย

หญิงตั�งค์รรภ์์ท้�มี้อายุตั�งแต�	 30	 ปีขั่�นี้ไปมี้โอกาสเขั้ารับ

บริการทันี้ตกรรมีมีากกวิ�าหญิงตั�งค์รรภ์์ท้�ม้ีอายุนี้้อยกวิ�า	

30	ปี	2.546	เท�า	นี้อกจัากนี้้�พื่บวิ�า	ค์วิามีเช่่�อและทัศนี้ค์ติ

เก้�ยวิกับสุขัภ์าพื่ช่�องปากโดยหญิงตั�งค์รรภ์์ท้�ม้ีค์วิามีเช่่�อ

และทัศนี้ค์ติในี้ระดับส้งมี้โอกาสเขั้ารับบริการทันี้ตกรรมี

มีากกวิ�าหญงิตั�งค์รรภ์ท์้�มีค้์วิามีเช่่�อและทศันี้ค์ตใินี้ระดบัตำ�า	

3.35	เท�า	และค์วิามีกงัวิลเก้�ยวิกบัการรกัษาทางทนัี้ตกรรมี	

โดยหญิงตั�งค์รรภ์์ท้�มี้ค์วิามีกังวิลระดับตำ�ามี้โอกาสเขั้ารับ

บริการทันี้ตกรรมีมีากกวิ�าหญิงตั�งค์รรภ์์ท้�มี้ค์วิามีกังวิล

ระดับส้ง	8.46	เท�า	(29)	ดังนี้ั�นี้หนี้�วิยบริการค์วิรมี้นี้โยบาย

และแนี้วิทางการบ้รณาการการดำเนี้ินี้งานี้ด้านี้ส�งเสริมี 

สุขัภ์าพื่ช่�องปากเข้ัากับบริการขัองค์ลินี้ิกวิัยรุ�นี้	 การจััด

ระบบส�งต�อท้�เอ่�อต�อการได้รบับรกิาร	ลดระยะการรอค์อย	รวิมี

ทั�งการสร้างค์วิามีตระหนี้ักถุ่งค์วิามีสำค์ัญขัองการด้แล

สุขัภ์าพื่ช่�องปากเพื่่�อให้แมี�วัิยรุ�นี้ได้รับบริการอย�างทั�วิถุ่ง

ค์รอบค์ลุมี	 ซ่ี�งสอดค์ล้องกับผลการศ่กษาเก้�ยวิกับปัจัจััย

สำเร็จัในี้การจััดบริการสุขัภ์าพื่ท้�เป็นี้มีิตรกับวิัยรุ�นี้และ

เยาวิช่นี้	ค์่อ	มี้นี้โยบายท้�ช่ัดเจันี้	มี้บุค์ลากรท้�รับผิดช่อบในี้

การให้บริการและม้ีค์วิามีร�วิมีมี่อขัองทุกเค์ร่อขั�าย	จัะเห็นี้

ไดว้ิ�าการพื่ฒันี้าบรกิารสขุัภ์าพื่ท้�เปน็ี้มีติรสำหรบัวิยัรุ�นี้และ

เยาวิช่นี้	ค์วิรได้รับการพื่ัฒนี้าขั่�นี้มีาจัากบริบทขัองการจััด

บรกิารในี้โรงพื่ยาบาลนี้ั�นี้	ๆ 	โดยผ้ท้้�เก้�ยวิขัอ้งมีส้�วินี้ร�วิมีในี้

การวิางแผนี้และดำเนิี้นี้การพัื่ฒนี้าระบบบริการเกิดการ 

บ้รณาการงานี้ร�วิมีกันี้	 (30,31)	 ซ่ี�งจัะทำให้ประสบผลสำเร็จั

ตามียุทธศาสตร์การป้องกันี้และแก้ไขัปัญหาแมี�วิัยรุ�นี้	 

ท้�ค์ำนี้่งถุ่งการเขั้าถุ่งบริการท้�ตอบสนี้องต�อปัญหาและ

ค์วิามีต้องการในี้มิีตทิ้�ค์ลอบค์ลุมีในี้เร่�องสุขัภ์าพื่ช่�องปากด้วิย
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เร�งรัดการจััดทำรายละเอ้ยดขัองทุกตัวิช้่�วิัด	 จััดทำและ

ช่้�แจังเค์ร่�องม่ีอการเก็บรวิบรวิมีข้ัอมี้ล	 ให้สามีารถุเก็บ

ข้ัอมีล้ระดบัจังัหวิดัในี้ทกุยทุธศาสตร์ได้อย�างมีป้ระสทิธภิ์าพื่	

และเร�งผลักดันี้การสร้างระบบฐานี้ข้ัอมี้ลแบบออนี้ไลน์ี้	

เพื่่�ออำนี้วิยค์วิามีสะดวิกในี้การบันี้ท่กและส�งต�อข้ัอมี้ล

ระหวิ�างหนี้�วิยงานี้	เพื่่�อให้ผ้ใ้ช้่งานี้ทุกระดับเข้ัาถุง่ข้ัอมีล้ท้�

ถุ้กต้องและทันี้สมีัย

	 5.	 บ้รณาการบริการตรวิจัและให้ค์ำแนี้ะนี้ำทาง 

ทันี้ตกรรมี	ให้เป็นี้ส�วินี้หนี้่�งขัองงานี้ค์ลินิี้กบริการสุขัภ์าพื่

ท้�เป็นี้มีิตรกับวิัยรุ�นี้และค์ลินี้ิกฝากค์รรภ์์ค์ุณภ์าพื่	 รวิมีทั�ง

จััดให้ม้ีการประสานี้งานี้ส�งต�อหญิงตั�งค์รรภ์์ไปยังค์ลินี้ิก 

ทันี้ตกรรมีอย�างเป็นี้ระบบและชั่ดเจันี้

 ข้้อเสนอแนะต�อการวิจัยครั�งต�อไป

	 1.	 ค์วิรศ่กษาผลสัมีฤทธิ�ขัอง	 พื่.ร.บ.การป้องกันี้และ

แก้ไขัปัญหาการตั�งค์รรภ์์ในี้วัิยรุ�นี้อย�างรอบด้านี้	 ทั�งในี้ด้านี้

ค์วิามีสำเร็จัตามีตัวิช่้�วิัด	ค์วิามีสอดค์ล้องระหวิ�างเป้าหมีาย	

มีาตรการ	และแผนี้ปฏิิบัติตามียุทธศาสตร์ระดับช่าติ	

	 2.	ค์วิรศ่กษาประสิทธิภ์าพื่	ค์วิามีค์ุ้มีค์�าค์ุ้มีทุนี้ในี้การ

ดำเนิี้นี้งานี้ตามีกิจักรรมีโค์รงการต�าง	ๆ	ภ์ายใต้แผนี้ปฏิิบัติ

งานี้ยทุธศาสตรก์ารปอ้งกนัี้และแกไ้ขัปญัหาการตั�งค์รรภ์ใ์นี้

วิัยรุ�นี้
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